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ARTICLE INFO ABSTRACT

Article type: 
Research Article 

The objective of the current study was to investigate the efficacy of cognitive-motor 

rehabilitation in improving the reading speed and cognitive flexibility of children 

with disability during the reading learning process. The study was quasi-

experimental in nature, utilizing a control group, pretest, and posttest design. A two-

month follow-up period was implemented. The statistical population of the survey 

consisted of second- to fourth-grade children with learning disabilities in reading in 

district 6 of Tehran during the academic year 2021-2022. The purposive sampling 

method was employed to select thirty-seven children with learning literacy 

disabilities (23 boys and 14 girls). These children were randomly assigned to the 

experimental and control groups. Twelve cognitive-motor rehabilitation sessions 

were administered to the experimental group over the course of six weeks. In this 

investigation, the Persian Reading Ability Test (PRAT) and the Tower of London 

Procedure (TLP) were implemented. The data that was collected were subjected to a 

mixed ANOVA and a post hoc Bonferroni test using SPSS23 software. The findings 

indicated that cognitive-motor rehabilitation has a highly significant impact on 

reading speed (p<0001) and cognitive flexibility (p<0001) of children with reading 

learning disability. Based on the findings of this study, it can be inferred that 

cognitive-motor rehabilitation is a viable approach for enhancing the cognitive 

flexibility and reading speed of children with learning disabilities in reading by 

employing influencing cortex and applying purposeful cognitive-motor exercises. 
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Efficacy of Cognitive-Motor Rehabilitation on the Reading Speed and Cognitive Flexibility of 

Children with Learning Disabilities in Reading 

Extended Abstract 

Aim 

Learning disabilities are neuropsychiatric disorders that impair the development and use of specific 

academic skills—such as reading, writing, and arithmetic—and is considered the most common childhood 

developmental disorder (Beelen et al., 2019). Among these disabilities, reading disability is one of the most 

prevalent. Specific reading learning disorder accounts for the largest proportion of students with learning 

disabilities and is defined as a condition in which children, despite receiving appropriate education and 

possessing an acceptable level of intelligence, struggle with language-related skills such as reading, 

writing, and spelling (Fostick  Revah, 2018). Although these children have adequate cognitive capacity 

for school tasks, they experience significant difficulties in recognizing, pronouncing, and decoding words 

(Palser et al., 2021). These challenges lead to deficits in other cognitive abilities as well. Children who have 

difficulty learning to read often demonstrate weaknesses in cognitive processing (Peters et al., 2020). 

Consequently, they face notable problems in reading speed and accuracy, phonological processing, and 

cognitive flexibility. Evidence suggests that cognitive flexibility may be a stronger predictor of reading 

abilities and early active learning than working memory (Cartwright et al., 2017). Moreover, findings by 

Santana et al. (2022) indicate that cognitive flexibility can enhance cognitive performance and learning in 

children with learning disabilities. One major advantage of cognitive flexibility is that it enables children to 

adapt their thinking and learning behaviors in response to changes in the learning environment (Blom, 

Berke et al., 2021). 

Various interventions have been used to enhance cognitive performance and learning in children with 

learning disabilities, with cognitive-motor rehabilitation emerging as an effective approach in recent years. 

Research indicates that this intervention can improve attention, reading and writing processes, 

comprehension, executive functions, cognitive flexibility, and working memory in children with learning 

disabilities (Gray et al., 2012; Gaitán et al., 2013; Priyamvada et al., 2015; Hajri et al., 2016). Cognitive-

motor rehabilitation works by strengthening existing or new behavioral patterns, modulating cortical 

activation, and facilitating neuroplasticity, which in turn supports learning and executive functions (Gaitán 

et al., 2013; Azizi et al., 2018; Pontifex et al., 2013). Additionally, physical activity during rehabilitation 

enhances neurochemical processes, including catecholamine such as adrenaline and norepinephrine release, 

further improving cognitive abilities and adaptive interaction with the environment (Corallo et al., 2018; 

Argento et al., 2021). 

 Based on this evidence, the present study was conducted to examine the efficac of cognitive-motor 

rehabilitation in improving reading speed and cognitive flexibility in children with learning disabilities in 

reading. 

Methodology 

This study employed a quasi-experimental design with pretest, posttest, and control groups, along with a 

two-month follow-up period. The statistical population consisted of second- to fourth-grade children with 

learning disabilities in reading in District 6 of Tehran during the 2021–2022 academic year. Thirty-seven 

children with learning disabilities in reading were selected through purposive sampling and were randomly 

assigned to experimental and control groups. The experimental group received twelve sessions of 

cognitive-motor rehabilitation (Najian & Nejati, 2018) over six weeks. The instruments used included the 

Persian Reading Ability Test (PRAT) (Pouretemad et al., 2011) and the Tower of London Procedure (TLP) 

(Shallice, 1982). Data were analyzed using SPSS 23 and mixed ANOVA and the Bonferroni post hoc test. 

Mixed ANOVA was appropriate because both experimental and control groups were assessed at three time 

points (pretest, posttest, and follow-up). 

Findings 

The findings indicated that cognitive-motor rehabilitation had a significant effect on reading speed (p < 

.0001) and cognitive flexibility (p < .0001) in children with learning disabilities in reading. This 

intervention led to notable improvements in both variables, and these gains remained stable at the two-
month follow-up. The results further demonstrate that this integrative, transdiagnostic intervention can 
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significantly enhance average reading speed and cognitive flexibility in these children at both posttest and 

follow-up stages. 

Conclusion 

Based on the findings, cognitive-motor rehabilitation can be considered an effective approach for 

improving reading speed and cognitive flexibility in children with learning disabilities in reading, 

primarily through cortical activation and targeted cognitive-motor exercises. By stimulating frontal-lobe 

neurons and using movement as a foundation for learning (Priyamvada et al., 2015), this method enables 

children with reading difficulties to form more organized cognitive representations, thereby increasing 

cognitive flexibility. Additionally, physical movement elevates norepinephrine and dopamine levels—

neurochemicals that positively influence attention and thinking. Motor activity also raises adrenaline levels, 

which stimulates other bodily systems and increases endorphin production. Endorphins play an important 

role in enhancing and sustaining attention (Hajri et al., 2016). Consequently, improvements in attentional 

skills can help children with learning disabilities in reading engage more accurately in the reading process, 

better understand reading material, and increase their reading speed. 

This study faced limitations, including a sample restricted to children with learning disabilities in 

reading and a lack of control over personality, physiological, social, and family variables that may affect 

cognitive flexibility. The absence of random sampling was another limitation. Future studies are 

encouraged to replicate this research with other learning disability groups and employ random sampling 

while controlling influential variables. Given the demonstrated effectiveness of cognitive-motor 

rehabilitation, it is recommended that schools and educational psychology centers employ qualified 

specialists to improve reading speed and cognitive flexibility in affected children. Such interventions can 

enhance cognitive processing and ultimately improve their learning progress and academic performance. 

Keywords: Cognitive Flexibility, Cognitive-Motor Rehabilitation, Reading Speed, Specific Learning 

Disorder in Reading. 

Ethical Considerations 

To ensure compliance with ethical standards, consent was obtained from both the children and their parents 

for participation in the intervention program. Participants were fully informed about all stages of the 

research and the intervention. Children in the control group were assured that they would receive the 

intervention after the study was completed. Additionally, all participants in both experimental and control 

groups were assured that their information would remain confidential and that their names would not be 

disclosed in the study. After completion of the study, children in the control group were invited to receive 

the intervention. Five children accepted the intervention, while the remaining participants declined. The 

principle of anonymity was strictly maintained throughout the research, and the results were published 

without identifying information. This study has been registered with the Ethics Code 

IR.IAU.AHVAZ.REC.1400.142 at the Islamic Azad University, Ahvaz branch. 

Acknowledgments and Funding 

This article is derived from the doctoral thesis of the first author at the Islamic Azad University, Ahvaz 

branch. We sincerely thank all the children who participated in the study, the education officials of District 

6 in Tehran, and the families of the children for their full cooperation. 

Conflict of Interest 

No government or private organization provided financial support for this research. The authors have 

reported no conflicts of interest. 

Cite this article: Soltani, M., Naderi, F., Asgari, P., & Nejati, V. (2025). Efficacy of Cognitive-Motor Rehabilitation on the Reading 

Speed and Cognitive Flexibility of Children with Learning Disabilities in Reading. Journal of Applied Psychological 
Research, 16(4), 1-17. doi:10.22059/japr.2024.348929.644388 

© The Author(s). University of Tehran Press Publisher:    

DOI: https://doi.org/10.22059/japr.2024.348929.644388 

https://doi.org/10.22059/japr.2024.348929.644388
https://creativecommons.org/licenses/by-nc/4.0/


دانشگاه تهران انتشارات 

ناختي نشهاي کاربردي روا نامه پژوهش فصل 

1-17 ,(4)16 ,1404

2676-4504: شاپا الكترونيكيhttps://japr.ut.ac.ir سایت نشریه: 

کودکان   یشناخت  ی ریپذبر سرعت خواندن و انعطاف  یحرکت -یشناخت یبخشتوان  ی اثربخش

 خواندن   یری ادگی یمبتلا به ناتوان 

2ي نجات دیوح ، 1ي عسگر زیپرو ، *1 يفرح نادر ،1  يمژگان سلطان

.رانیاهواز، ا   ، یواحد اهواز، دانشگاه آزاد اسلام ، یعلوم انسان  ۀدانشکد  ، یشناسگروه روان. 1
 .رانیتهران، ا   ، یبهشت دیدانشگاه شه  ، یشناسو روان  یتیعلوم ترب  ۀدانشکد  ، یشناسگروه روان .2

naderi@iauahvaz.ac.irرایانامه:  . رانیاهواز، ا   ، یواحد اهواز، دانشگاه آزاد اسلام ، یعلوم انسان ۀدانشکد  ، یشناسگروه روان  ، استاد  مسئول:   ۀ*نویسند

چکیدهاطلاعات مقاله

نوع مقاله: 
پژوهشی

هاي مقاله: تاریخ 
1401/ 28/06 : افتیدر خیتار

02/1402/ 09:  بازنگري خیتار

 08/05/1402: رشیپذ خیتار

 10/10/1404:  انتشار خیتار

 یریپرر بررر سرررعا خوانرردن و ان  اف  یحرکت-یشناخت  یبخشتوان  یاثربخش  یپژوهش حاضر با هدف بررس

با طرح  یشیآزمامهیپژوهش به روش ن نی. ارفایخواندن صورت پ  یریادگی  یکودکان مبتلا به ناتوان  یشناخت

کودکرران مبررتلا برره   املش  یآمار  ۀدوماهه اجرا شد. جام   یریگیپ  ۀآزمون با گروه گواه و دورپس-آزمونشیپ

بررود.  1400-1401 یلیشهر تهران در سال تحص  6  ۀدوم تا چهارم دبستان من ق  یۀخواندن پا  یریادگی  یناتوان

 یریگدخترررب برره روش نمونرره  14پسررر و    23خوانرردن    یریادگیرر   یکودک مبتلا به ناتوان  37پژوهش    نیدر ا

شرردند.  نیگزیکررودکب جررا 18کودکب و گررواه   19  شیدر دو گروه آزما  یصورت تصادفهدفمند انتخاب و به

 یکردنررد. ابزارهررا افررایرا در یحرکترر -یشررناخت یبخشرر جلسه در مدت شش هفته توان 12در    شیگروه آزما

 شدهیآورجمع  یهاب بود. دادهTLPب و آزمون برج لندن  PRAT   یخواندن فارس  ییم ال ه شامل آزمون توانا

شدند.  لیو تحل هیتجز یبونفرون یبیو آزمون ت ق ختهیآم انسیوار لیتحلبه روش   SPSS-23  یافزار آماربا نرم

 یشررناخت یریپرر ب و ان  افP<0001/0بررر سرررعا خوانرردن    یحرکترر -یشررناخت  یبخشنشان داد توان  جینتا

 0001/0>Pترروانیپررژوهش م  جیدارد. براساس نتا  داریم ن  ریخواندن تأث  یریادگی  یب کودکان مبتلا به ناتوان 

 نرراتیتمر  یریکارگبر قسررما کررورتکس م ررز و بررا برره  ریبا تأث  یحرکت-یشناخت  یبخشکه توان  رفاگ  جهینت

کودکرران   یشناخت  یریپ بهبود سرعا خواندن و ان  اف  یمؤثر برا  یروش  تواندیم  یو حرکت  یهدفمند شناخت

خواندن باشد. یریادگی یمبتلا به ناتوان

 : هاکلیدواژه
 یبخشرر توان ،یشررناخت یریپرر ان  اف
سرررعا خوانرردن،  ،یحرکترر -یشررناخت
خواندن. یریادگی یناتوان

 ی ر یادگی یکودکان مبتلا به ناتوان یشناخت ی ر یپ بر سرعا خواندن و ان  اف  یحرکت-یشناخت  یبخشتوان   یاثربخشب.  1404 و.    ،یپ.، و نجات  ،ی ف.، عسگر   ،ی م.، نادر  ،یسل ان:  استناد

doi:10.22059/japr.2024.348929.644388. 1-17، ب4 16  ،یروانشناخت  ی کاربرد  ی هانامه پژوهشفصل.  خواندن 
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 مقدمه. 1
خوانرردن،   ماننرردخررا     یلیهررای تحصرر مهارت  یریکارگاسا که مانع رشد و برره  یروان-یاز اختلالات عصب  1یریادگی  یناتوان

 نیترعیاز شا یکب. ی2019، 2بیلن و همکاران  اسا یدوران کودک  یاختلال رشد  ترینیعو شا  شودنوشتن و حساب در کودکان می
 آمرروزندر میرران دانش را یریادگیرر  یتواننررا درصد نیشتریخواندن ب یریادگیاختلال  اسا. 3خواندن یناتوان  ،یریادگیهای  یناتوان
 ینررۀدر زم  ،قبولمناسررب و هرروش قابررلهررای  آموزش   رغمیعلفرد    شودسبب می  که  اسادر کودکان    یدهد و اختلالمی  لیتشک
نقص در خواندن اص لاحی ب.  2018،  4فوستیک و رواهباشد  ناموفق    کردن کلماتهجیمانند خواندن، نوشتن و    ینهای زبامهارت
 ،ایررن کودکرران .شودکلمات استفاده می  ییجدی در بازشناسی و رمزگشامشکلات  طور گسترده برای کودکان مبتلا به  که به  اسا
 دارایاینکه این کودکان  با ب.2021،  5و همکاران  پالسر     خوانندمی  متن  یکندو اغلب به  کنندکلمات را بازشناسی    توانندمی  دشوار

کلمرره دچررار   یی، تلفظ و رمزگشررادرسادر شناسایی  به شکل م ناداری    هستند،تکالیف مدرسه  انجام  ظرفیا شناختی مناسبی در  
 وعی. شرر ب2019بیلن و همکرراران،     شودمی  یشناختهای  ییتوانا  ریدر ارتباط با سا  ییهانقص  مشکلات موجب  نیاختلال هستند. ا

 وعیش رانیا در ب1397  و همکاران رهبرکرباسدهیم ابق نتایج درصد اسا و   17/5  تا  3آموزان  خواندن در دانش  یریادگی  ناتوانی
مشکلات . اساآموزان دختر درصد مربوط به دانش 34آموزان پسر و دانش  درصد مربوط به 66  زان،یم نیکه از ا دارد  یدرصد 10
گروه از کودکرران ممکررن  نیشود. ادرک م لب می ای یخوانو اختلال در روان  یلیآموزان مبتلا موجب افا تحصدر دانش  اندنخو

 ایرر   ینوشررتارهای  نشررانه  ییاما قادر به درک و شناسا  ،رندیکار بگها را در مکالمه بهآن  یراحترا بدانند و بهها  از واژه  یاریاسا بس
کننررد. عمررل می  فیکلمات، حروف و اعداد ض   یگ ارخواندن در نام  یریادگیدر    یکودکان مبتلا به ناتوان  نی. همچنستندین  یچاپ

پترس و   کندخاطر بسپارد و درک دهد، به صیحروف و کلمات را تشخ یو انتزاع دهیچیبتواند اشکال پ  دیهنگام خواندن، کودک با
 ب.2020،  6همکاران

 ب؛1399شرریرانی و همکرراران،   ض ف دارنررد یخواندن در فرایند مربوط به پردازش شناخت  یریادگیدر    یناتوان  کودکان مبتلا به
 ت زیادیمشکلادچار    7یشناخت  یریپ و ان  اف  یشناختکودکان در سرعا و دقا خواندن کلمات، پردازش واج  گونهینا  ،بنابراین
کننرردۀ ینیبشیپ ف ررال،از حافظررۀ  شررتریممکن اسا ب  یریپ ن  افا  دهدی. شواهد نشان مب2023،  8ویتفورد و همکاران   ندشومی

سررانتانا  قرراتیتحق جیحال، نتا نیب. در هم2017، 9رایا و همکارانکارتباشد    آموزیسوادۀ  یاول  یهاخواندن و مهارت  یهامهارت
کودکان مبتلا   یریادگیو    یبهبود عملکرد شناخت  موجب  تواندیم  یشناخت  یریپ نشان داده اسا که ان  اف  ب2022   10و.همکاران
 یرریاجرا  یکارکردهررا  یاصررل  یهااز مؤلفه  یکیکودکان    یشناخت  یریپ ذکر اسا که ان  اف  شایان.  شود  یریادگی  یهایبه ناتوان
و  یزیربرنامرره ،یکرره شررامل حافظررۀ کررار دادهررایی؛ برونکننرردمی  میرا تنظرر   یرفتررار  یدادهابرون  ییاجرا  یکارکردها  که  اسا
 یریپرر ان  اف  یایاز مزا  یکب. ی2018،  11چانگ و همکاران   شودمی  یروان  یریپ کنترل محرک و ان  اف  ،یبازدار  ،یدهسازمان
و   بلررومدهررد    قیت ب  یریادگی  طیمح  راتییت   باخود را    یریادگیتفکر و رفتار    تواندبه کمک آن می  اسا که کودک  نیا  یشناخت
و  وانررگپ یری شناختی در افزایش عملکرد یادگیری، برمبنای شررواهد پژوهشرری علاوه بر نقش مؤثر ان  اف  ب.2021،  12انهمکار
 و افسررردگی، اضرر راب در برابررر  پ یریقادر اسا کودکان را از طریق کرراهش آسرریب  شناختی  پ یریان  اف  ب2021   13همکاران
 آنان را افزایش دهد.  شناختیروان بهزیستی محافظا کند و  روانی  هایناراحتی
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از  یکرر یاسررتفاده شررده اسررا.  یریادگیرر  یکودکان مبتلا به نرراتوان یریادگیو  یبهبود عملکرد شناخت  یبرا  یهای مختلفروش 
دهررد . م ال ررات نشرران میاسررا  1یحرکترر -یشررناخت  یبخشرر مورد توجه قرار گرفته، توان  ریهای اخکه در سال  یهای مؤثرروش 
و  یگررررا بهبررود بخشررد   یریادگیرر هررای یکودکرران مبررتلا برره ناتوان یوشتارن یهاتوجه و فرایند قادر اسا یشناخت یبخشتوان

و   تررانیگاکلمررات و درک جمررلات    صیدرک م لب، خواندن، تشررخ  :باشد  اثرگ ار  زیر  هایمهارتو در بهبود  ب  2012،  2همکاران
 و شررناختی یریپرر سرررعا پررردازش، ان  اف، کارکردهررای اجرایرری وعملکرد تحصیلی  ،شناختی یهاب، مهارت2013،    3همکاران

شررناختی، حافظررۀ  یریپرر ذهنرری، ان  اف یهاییجمله توانا  ب، کارکردهای شناختی از2015  ،4و همکاران   پریامواداحافظۀ اخباری  
 یهررایماریاز ب  ب ضرریو    ب2016  ،6و همکرراران  پجننبررور نارسرراخوانی  ،  ب2016  ،5و همکاران  حجریکاری و عملکرد تحصیلی  

جررولین و فلررج م ررزی  ب،  2022،  10و همکررارانکررارپنتیر     9اسپینابیفیداب،  2018،  8و همکارانکورالو     7صرع غیرتشنجی  ماننددیگر  
 ،ب1399   دمهررری و همکررارانین نتررایج پررژوهش  بررراعلاوه  ب.2021  ،12و همکارانارگنتو  و مولتیپل اسکلروز  ب  2023،  11همکاران
مقرردم و همکرراران   زادهموسرری  ،ب1399 افررروز    محمرردی و  ،ب1399 بروجررردی و همکرراران    صالحیان  ،ب1399   همکاران  رنجبر و

فشررمی   عباسی  ،ب1399 بروجنی و همکاران    عباسیان  ،ب1399 سیدمحمدی و همکاران    ،ب1399 فرد و همکاران  م تقدی  ،ب1399 
و  ب1400 طلررب و همکرراران یرراوری برحق ،ب1399ور رسررتمی  ترراج  و  عاشرروری  ،ب1399 صفری و همکاران    ،ب1399 و همکاران  
شررناختی و توانررد عملکرررد شررناختی، روانحرکترری می-شناختی یبخشتوان بیانگر آن اسا که  ب1400 گیگلو و همکاران    نظرزاده

 کارکردهای اجرایی کودکان را تقویا کند.

را  دیرر جد یرفتار یالگوها ایموجود  یرفتار یشود که الگوهااطلاق می یهای درمانایف الآن دسته از به    یشناخت  یبخشتوان
 قررادر اسررا یشررناخت یبخشرر ب. توان2013و همکرراران،  تررانیگاد  نرر کنمی ایرر تقو یشناخت یعملکردها یابیباز  ایمنظور بهبود  به
 رایبرر   یخاصرر   دغدغررۀ  ،گ شررتههای  دهد. در سال  شیافزا  ایکاهش    اقشر م ز ر  یسازف ال  ییفضا  یدر الگو  رییت   ای  یسازف ال

 یریادگیهای یناتوان مبتلا بهدر کودکان و نوجوانان   ییو اجرا  یشناخت  یبهبود عملکردهاحوزۀ  در    یشناخت  یبخشاستفاده از توان
منظور برره  یکردهررااز رو  یامجموعرره  ملشا  یشناخت  یبخشتوان گفا توانب. می2016و همکاران،    نبور نیپجوجود داشته اسا  

در افراد مبتلا برره اخررتلال   گیرییمحافظه، حل مسئله و تصم  ،یریادگیمانند ادراک، توجه،    ییو اجرا  یشناخت  یکارکردها  شیافزا
 و مرتبط و در ت امررل هسررتند گریکدیبا  یشناخت یهافرایند نیاز آن اسا که ا  یب. شواهد حاک2018  ،13ی و همکارانزیعز   اسا
همچنین همراه ب. 2018 ،و همکاران یزیعزشده اسا    دییو توجه تأ  کاریدر راب ه با حافظۀ    یژهوبه  یبا شواهد روشن  هیفرض  نیا
کودکرران کمررک   یبخشو به توان  یرا غن  طیمح  نیاز ا  یبخش  قادر اسا  زین  یو حرکت  ی یمح  سازییغن  ،یشناخت  یبخشتوان  با

 نررهیشود کرره زممی یشناخت یبهبود عملکردها سبب یعصب یریپ بر ان  اف  ریب. حرکا با تأث2013  ،14نو همکارا  کسیپنفکند  
جسررمانی بررا تسررهیل در هررای ایف ال ب.1399 ،عباسرریان بروجنرری و همکررارانکنررد  فررراهم می  یریادگیرر بهبود عملکرد    یرا برا
یکرری  ب.2021 ،و همکرراران ارگنتو  بخشدبهبود میت امل مؤثر با محیط  در جهاشناختی فرد را  های  ییعصبی، توانا  یریپ شکل
 آدرنررالین  نفرینب و نور اپی  ها، آدرنالینکاته کولامین  یشناختی، آزادسازی  بر کارکردها  ف الیا حرکتیارتباط و تأثیر  های  نشانهاز  
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 5           و دیگران  مژگان سلطاني /...و بر سرعت خواندن يحرکت -يشناخت يبخش توان ياثربخش

 

 شررودعصرربی در م ررز میهای دهندهافزایش انتقال موجباسا که   و فیزیولوژیک  نفرینب در خون هنگام ف الیا جسمانی نور اپی
 .ب2018و همکاران،   کورالو 

 ویژهبرره ،یریادگیرر هررای یناتوان  مبتلا بهکودکان    زیادکه ت داد    کردنکته اشاره    نیبه ا  دیبا توجه به ضرورت پژوهش حاضر، با
 بررهآموزش و پرورش اسررا کرره   یبرا  هشداری  م،یو مفاهها  درس   یتمام  یریادگی  یمبنا  عنوانبهدر خواندن    یریادگیاختلالات  
 یو اجتمرراع یخررانوادگ ،یفرررد یامدهایبا توجه به آثار و پ بنابراین نیاز دارد؛دسا  نیاز ا یحل مشکلات  زمینۀ  در  موقعبهاقدامات  
 یامررر  یااز منظر حرفرره  یناتوان  نیتداوم ا  ای  دیاز بروز، تشد  یریجلوگ  یبرا  گ اریسرمایهخواندن،    یریادگی  یبرا  ناتوانکودکان  
بررا اتخرراذ  دیرر با کند،یآموز مدانش ی روی هرگ ارهیسرما برای یادیهای زنهیدولا هز که آنجا ازو  اسا ریناپ و اجتناب  یضرور
 یباشد. حال با نگاه  یآموزش  یهااسایو گسترش س  یلیمناسب، درصدد کاهش افا تحص  یهاو استفاده از روش   یآموزش  ریتداب

 پرر یریان  افماننررد ضرر ف در    ییهاخواندن در فراینررد  یریادگیدر کودکان ناتوان در    یریادگیو    یروان  ،یهای شناختیبه ناتوان
روش  نیرر ا یاثربخش ، در این م ال ه،مشابهتحقیقات  نبودو  یحرکت-یشناخت بخشیتوان یبا توجه به اثربخش  طرفیو از    یشناخت

 مسررئلۀ،  اسرراس براین.  شررودمی  یبررسخواندن    یریادگی  یهایکودکان مبتلا به ناتوان  یشناخت  یریپ بر سرعا خواندن و ان  اف
کودکان مبتلا برره  یشناخت پ یریان  افبر سرعا خواندن و   یحرکت-یشناخت  بخشیتوان  یاثربخش  یپژوهش حاضر بررس  یاصل
 اند از:های پژوهش عبارتفرضیه .اسا ی خواندنریادگی یناتوان

 اسا. مؤثرخواندن  یریادگی یهایکودکان مبتلا به ناتوان بر سرعا خواندن  یحرکت-یشناخت بخشی. توان1

 اسا. مؤثرخواندن  یریادگی یهایکودکان مبتلا به ناتوان یشناخت یریپ بر ان  اف  یحرکت-یشناخت بخشی. توان2

 روش . 2

 اجرا  روش و نمونه جامعه،. 2-1

این  یاجرا شد. جام ۀ آمار ی دوماههریگیدورۀ پ وآزمون با گروه گواه پس-آزمونشیبا طرح پ  یشیآزمامهیپژوهش به روش ن  نیا
 1400-1401 یلیتهررران در سررال تحصرر  6من قررۀ  ییدوم تا چهارم ابتداۀ  یپا  ی خواندنریادگی  ی، کودکان مبتلا به ناتوانپژوهش
کرره ابترردا بررا مراج رره برره  ترتیررب ایررن به.  شداستفاده    یرتصادفیهدفمند غ  گیرینمونهاز روش    ونهانتخاب حجم نم  ی. براهستند

ناحیۀ مناطق آموزش و پرورش انتخاب شد. سپس با مراج ه به  میاناز  یتصادف صورتبه  6آموزش و پرورش شهر تهران، من قۀ  
را کرره   آمرروزانیدانشچهارم خواسررته شررد تررا    ودوم، سوم  ۀ  یاز م لمان پا  ب د از آن،انتخاب شدند.    ییمدرسۀ ابتدا  هشا  ،منتخب

کننررد.   ی، م رفرر اندشدهداده    صیتشخ  یریادگیاختلال    ، مبتلا بهمدارس   یدر غربالگر  ایدر خواندن دارند    یریادگیعلائم اختلال  
 یپررنجم راهنمررا شیرایرر منرردرج در و  یریادگیرر   یبا توجه برره علائررم نرراتوان  انآموزشدند. دانش  یم رف  آموزدانش  63  گام  نیدر ا
ند و شررد یبا آزمون هرروش وکسررلر بررسرر  زیکودکان ن نیقرار گرفتند. ا ینیتحا مصاحبۀ بال  1یاختلالات روان  یو آمار  یصیتشخ
ی نرراتوان صیکه تشخ یآموزاندانش نی. در مرحلۀ آخر، از ببودکودکان  نیب در ا105تا  95  نرمال  یهوش  بیضر  دهندۀنشان  جینتا

کودک در  20و گواه   شیو در دو گروه آزما شدند انتخاب یطور تصادفبه نفر  40آموزب،  دانش  52کردند    افایدر  اندنخو  یادگیری
 لیهای دوم، سوم و چهارم تحصرر کودکان در کلاس   نیاسا که ا  گفتنیکودک در گروه کنترلب قرار گرفتند.    20و    شیگروه آزما

دو جلسه به مرردت شررش   ایهفته  ،ایدقیقه  45جلسۀ    12  یط  یحرکت  یشناخت  بخشیتوانتحا مداخلۀ    شیکردند. گروه آزمامی
و   شیکودک در گروه آزما  1نکرد. پس از مداخله،    افایدر  قیمداخله را در طول فرایند تحق  نیگروه کنترل ا  ، اماهفته قرار گرفا

کررودک در  18و    شیکودک در گروه آزما  19کودک    37  اساس براینکردند.    یخوددار  همکاریکنترل از ادامۀ    روهکودک در گ  2
 یبررا توجرره برره علائررم نرراتوان ی خوانرردنریادگیرر  یورود به پژوهش شامل نرراتوان  یارهایماندند. م   یگروه کنترلب در پژوهش باق

 و شرکا در پررژوهش یبرا یو آمادگ ایاعلام رضا ،آزمون هوش وکسلر جبراساس نتای  وسطهوش مت  ی،نیو مصاحبۀ بال  یریادگی
 بررایشامل غ خروج نیز  یارهای. م بود  بایمشاورهو    ی با توجه به سوابق بهداشت  یو روان  یهای حاد و مزمن جسمیمارینداشتن ب

 در کلاس بود. شدهمشخص  فیانجام تکال عدم و نکردنیو همکار یدو جلسۀ آموزشبیش از  در

 
1. Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders-fifth revised edition (DSM-V) 
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 . ابزارهای سنجش 2-2

 ( PRAT) 1ی خواندن فارس یی توانا یابیآزمون ارز. 2-2-1

و  تمرراداعپورتوسط  ییمق ع ابتدا زبانفارسیآموزان خواندن دانش ییسنجش توانا منظوربه یخواندن فارس ییآزمون سنجش توانا
روخرروانی کلمات،  از رویحروف الفبا، خواندن   ینام و صداها  صیتشخ  ییتوانا  قسما  چهارشده و شامل    هیته  ب2011   2همکاران

 روخرروانیدر بخررش  آموزدانشکه  یخواندن با شمارش ت داد کلمات صحاآزمون، نمرات    رال مل. طبق دستواسا  و درک جملات
 جاانرردازیماننررد    ییارتکرراب خ اهررا  یخواندن به م نا  یشود و خ اهاخوانده اسا، محاسبه می  درستیبهخواندن    ییآزمون توانا
 یاصررلنمرررۀ آزمررون در دو  نیرر ااسررا.  و تلفظ نادرسا کلمات  تجزیه  ،جاسازیجابه  ی،ساز، اضافهیینماح ف  ،سازیوارونهکلمه،  
 زیررادی  یرریو روا  ییایرر آزمررون مررتن خوانرردن از پا  ،یهای آمارلیتحل  براساس شود.  می  بندیدرجهخواندن و درک م لب    صحا
با مجموع نمرررات   ینمرات خواندن فارس  یهمبستگ  بیاز دو بخش آزمون با محاسبۀ ضر  هرکدامهمگرا در    ییروا  اسا.برخوردار  

. ب2011پوراعتمرراد و همکرراران، اسررا   دارم نرری 01/0خ ررای اسا کرره در سرر      5/0های زوج و فرد  صحا خواندن در کارت
هررای فرررد و درک م لررب کارت یبرا 9/0تا  7/0های زوج، از  کارت  یبرا  9/0تا    6/0صحا خواندن از    یاعتبار ساختار  نیهمچن
از دو  کیرر همگرا در هر ییروا نی. همچناسادار یم ن یهمبستگ بیهمۀ ضراو  اسا 9/0تا  8/0 نیهای زوج و فرد بکارت  یبرا

دقررا خوانرردن در   یکرونبرراب برررا  یآلفررا  ،بررراینعلاوه.  ب2011پوراعتمرراد و همکرراران،     گزارش شده اسا  م لوب  بخش آزمون
 9/0هررای زوج  سرعا خواندن در کارت  یو برا  7/0های فرد  کارت  درو    8/0های زوج  درک کارت  منظوربه،  80/0های فرد  کارت
 صررحا یدر دو نمرۀ اصلدر پژوهش حاضر پرسشنامه    نیا  ییایب. پا1392،  و همکاران  ثاباییآقا   اسا  80/0های فرد  کارت  در  و

 .شدمحاسبه   90/0و  88/0 ترتیببهکرونباب  یآلفا بیاز ضر گیریبهرهخواندن و درک م لب با 

 (TLP) 3زمون برج لندن . آ2-2-2

یرری، کررارکرد اجرا سررنجش  یبرررا  هررای مناسررباز آزمون  یکیآزمون برج لندن    .کرد  یآزمون برج لندن را م رف  ب1982   4سیشال
 یجیترردر شیبررا افررزا  دشررواریاسررا و سرر      تمیآ  16ب. آزمون شامل  1995،  5لزاک   اسا  پ یری شناختیریزی و ان  افبرنامه
های انرردازهبررا  لررهیم سررهاز  متشکل شود. آزمون برج لندنحرکا مشخص می هفا حرکا تا  دوت داد حرکات ممکن از    نیکمتر
مک ررب،   سررهسما چپ  لۀ  یم  یب اسا. رویمتفاوت  قرمز، سبز و آبهای  با رنگ  یمک ب رنگ  سهو    یچوبۀ  یپا  کی  یرو  متفاوت

 کیرر  ریرر در ز ینخسا، اگررر مک برر  دارد.قانون  دو. آزمون ردیتواند قرار گمیمک ب   یکسما راسا  لۀ  یمک ب و م  دووسط  لۀ  یم
 اینکررهقرار داد. دوم    گریدلۀ  یم  یمک ب بالا را برداشا و رو  باید  اول  نیریمک ب ز  جاییجابه  یبرا  ،قرار گرفته باشد  گریمک ب د
توان در دسا نگه داشا و مک ررب یمک ب را نم  ی نی  رد؛یقرار گ  یگریدلۀ  یدر م  دیبا  شود، حتماً  برداشته  لهیم  کیاز    یمک ب  اگر
 نیانگیرر م  ،یصررح شرردۀهای حلمسررئلهت داد   گیرد:مدنظر قرار میپارامتر    چهارآزمون    نیا  گ ارینمره  درکرد.    جاجابهرا    یگرید

 ی.درصررد   یو نمرۀ صح   یصح  شدۀهای حلمسئله  یل براکزمان    نیانگی، م یصح  شدۀهای حلمسئله  یبرا  ریزیبرنامهزمان  
 یحل شده باشد، ت داد حرکات لازم برا درسا اولکه اگر مسئله در کوشش  شود؛ به این صورتمیابتدا نمرۀ هر مسئله محاسبه  

ضرررب  1آن مسررئله در عرردد  یحل شده باشد، ت داد حرکات لازم برا درسااما اگر در کوشش دوم    ،شودضرب می  3آن در عدد  
 یکرره آزمررودن اینمررره بیشررترین  216شررود و بررر عرردد با هم جمع می   یصحشیوۀ  به    شدههای حلشود. سپس نمرۀ مسئلهیم
 89/0روایی سررازۀ ایررن پرسشررنامه را م لرروب و  ب2011  6نیو بور کلیر-نجوکیاشود. می میدر آزمون کسب کندب تقس  تواندمی

 ب1395فرد  کیررانی و هادیررانکردند. در پررژوهش  محاسبه 73/0مورد قبول و  زیآزمون ن نیا ییایپاها همچنین  آن  گزارش کردند.
 برآورد شد. 86/0و میزان پایایی آن با استفاده از ضریب آلفای کرونباب  88/0روایی محتوایی این پرسشنامه م لوب و 

 
1. Persian reading ability test 

2. Pouretemad et al. 

3. tower of London procedure 

4. Shallice 

5. Lezak 

6. Injoque-Ricle & Burin 
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 بخشی . روند اجرای مداخلۀ توان 2-3

. سررپس بررا مراج رره برره شدتهران انجام  6آموزش و پرورش من قۀ   نهای لازم با مسئولا یابتدا هماهنگ  ،برای انجام پژوهش
ب د از   شدند.  ییشرکا در پژوهش شناسا  یخواندن برایادگیری    یناتوان  مبتلا بهدوم، سوم و چهارم  ۀ  یکودکان پا  ،ییمدارس ابتدا

و کنترررل   شیدر گروه آزمررا  یتصادف  صورتبهها  آن  قراردادنو    شانخود  ایرضا  جلبکودکان و    نیا  نیوالد  یکتب  ایبا رضا  آن،
 یکودکرران مبررتلا برره نرراتوان  یرو  درنهایرراشررد.    توزیررع  هاکودک در گروه کنترلب پرسشنامه  20و    شیکودک در گروه آزما  20 
دو جلسرره برره مرردت  ایهفته ،ایدقیقه 45جلسۀ  12 یط یحرکت-یشناخت بخشیتوانمداخلۀ  ش،یدر گروه آزما  ی خواندنریادگی

-یشررناخت بخشیتوانبرگرفته از پروتکل  هنکردند. جلسات مداخل افایدررا  مداخله کنترل، گروه کهدرحالی شد؛شش هفته انجام  
نیررز مررورد  ب1399  و همکرراران یفشم یعباسو  ب1399  ی و همکارانصفر  اسا که در پژوهش  ب1396   ینجاتناجیان و  ی  حرکت

. پس شداجرا  زین یریگی، مرحلۀ پدوماههدورۀ  کی. پس از اندکارایی محتوایی آن را تأیید کردهو این محققان    استفاده قرار گرفته
کررودک   37  درنهایا  کردند.  یکودک در گروه کنترل از ادامۀ شرکا در م ال ه خوددار  2و    شیکودک در گروه آزما  1از مداخله،  

-یشررناخت بخشیتوانمداخلۀ در ادامه، اجرای ماندند.  یکودک در گروه کنترلب در پژوهش باق 18و  شیکودک در گروه آزما  19 
 داده شده اسا.   یخلاصه توض طوربه  یحرکت

بر حرکا   یمبتن  یشناخت  بخشیتوانبرنامۀ    کیپژوهش از    نیدر ا  :(CORTEX)  1شناختی مبتنی بر حرکا  یبخشبرنامۀ توان
 بخشرریتوان. در  اسررا  ب1396   ینجاتناجیان و    یشناخت  بخشیتوانهای روش  از برنامه  یکیشد که    بهره گرفته  کورتکسبه نام  
 نیتمررر  یشررناخت  یتقاضررا  شیدارند، بررا افررزا  یناختش  یبه عملکردها  ازیهدفمند که ن  یحرکت  ناتیبر حرکا، تمر  یمبتن  یشناخت
بررا هرردف   یحرکت  ناتیتمرۀ  یشود. در هر جلسه کلارائه می  ی خواندنریادگی  یبه کودکان مبتلا به ناتوان  شدهبندیدرجه  صورتبه

شررده  نرردهگنجا یشناخت پ یریان  افکنترل بازدارنده و  ،یانتقال توجه، حافظۀ کار دار،یتوجه پا ،یهای توجه انتخابکسب مهارت
کند و در فواصررل می رییمورد نظر با حفظ هدف ت  نینوع و شکل تمر نات،یاز تمر کیدر هر یدر صورت کسب مهارت کاف  .اسا
 از: اندعبارتبرنامه  نیاۀ یب. اصول اول1396 ،یو نجات انیناجشود  و دشوارتر می ترمتنوع یزمان

 ؛شوندبازخورد کاربر فراتر از جلسات دشوارتر می براساس شوند و می دهیسازمان یمراتبسلسله صورتبه  یحرکت  تکالیف. 1

 یطراحرر  یشررناخت پرر یریان  افکنترررل بازدارنررده و  ،یمختلف توجرره، حافظررۀ کررار یعملکردها  براساس   یحرکت  تکالیف.  2
 ؛شوندمی

 ؛به س   م لوب برسند تکرار کرد یریادگیهای یکه کودکان مبتلا به ناتوان یتوان تا زمانرا می  یحرکت  تکالیف. 3

 فیسرر   تکررال یاسا و ارتقا ی خواندنریادگی یعملکرد کودکان مبتلا به ناتوان  براساس برنامه    شبردیپ  یبرا  گیریتصمیم.  4
 .نیاز داردبه حضور درمانگر 

 . روش تجزیه و تحلیل اطلاعات 2-4

داده  تحلیل  و  انحراف  تجزیه  و  میانگین  از  توصیفی  آمار  س    در  گرفا.  انجام  استنباطی  و  توصیفی  آمار  س    دو  در  ها 
شاپیرو آزمون  از  استنباطی  آمار  س    در  بررسی  به  2ویلک-استاندارد،  لوین  بودننرمال منظور  آزمون  از  مت یرها،  برای    3توزیع 

  آزمون  و  5آمیخته   و همچنین از تحلیل واریانس  هادادهکرویا    فرضشیپبرای بررسی    4ها، آزمون موچلیبررسی برابری واریانس
استفاده شد.    6ی بونفرون  ت قیبی پژوهش  فرضیۀ  بررسی  با  دادهبرای  تحل  هیتجز  SPSS-23  یآمار  افزارنرماز    یریگبهره ها    ل ی و 
 . شدند

 
1. Cognitive Rehabilitation Through Exercise (CORTEX) 

2. Shapiro-Wilk test 

3. Levene test 

4. Mauchly’s Test 

5. Mixed variance analysis 

6. Bonferroni follow-up test 
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 هایافته. 3

 شناختی . توصیف جمعیت 1-3

 سال اسررا.  45/9  ±  76/1روه کنترل  سال و در گ  15/8  ±  12/1  شیدر گروه آزما  یسن  نیانگینشان داد م  کیهای دموگرافافتهی
میانگین و انحراف استاندارد مت یرهررای وابسررتۀ  1در جدول  درصدب دختر بودند.  84/37نفر    14درصدب پسر و    16/62کودک    23

 آزمون و پیگیری، به تفکیک دو گروه آزمایش و گواه، نشان داده شده اسا.آزمون، پستحقیق در مراحل پیش

 ی توصیفی هاشاخص . 3-2

یزی  ربرنامهۀ صحی ، زمان شدحلهای یری شناختی  ت داد مسئلهپ ان  افمیانگین و انحراف استاندارد سرعا خواندن  صحا خواندن و درک م لبب و   . 1جدول 

 ۀ صحی  و نمرۀ صحی  درصدیب در دو گروه آزمایش و گواه شدحلهای ۀ صحی ، زمان کل برای مسئلهشدحلهای برای مسئله

 هاگروه  هامؤلفه 
 ي ر یگیپ آزمون پس  آزمون ش ی پ

 ار یمع انحراف ن یانگیم ار یمع انحراف ن یانگیم ار یمع انحراف ن یانگیم

 سرعا خواندن

 صحا خواندن
84/75 گروه آزمایش  62/10  10/84  93/15  52/83  42/15  

05/78 گروه گواه   22/10  05/77  17/10  16/77  96/9  

 درک م لب 
47/51 گروه آزمایش  81/6  52/57  54/9  73/56  88/8  

33/49 گروه گواه   96/6  44/48  18/4  55/48  89/6  

 پ یریان  اف
 شناختی

شدۀ های حلت داد مسئله
 صحی 

68/6 گروه آزمایش  45/1  36/8  49/2  05/8  14/2  

72/6 گروه گواه   40/1  44/6  54/1  50/6  24/1  

های  ریزی برای مسئلهزمان برنامه 
 شدۀ صحی   ثانیهبحل 

41/1 5 گروه آزمایش  79/3  43/1  94/3  39/1  

51/5 گروه گواه   19/1  88/5  18/1  72/5  07/1  

های  زمان کل برای مسئله
 شدۀ صحی   ثانیهب حل

52/7 گروه آزمایش  57/1  05/6  77/1  21/6  51/1  

66/7 گروه گواه   87/1  05/8  23/2  94/7  09/2  

 نمرۀ صحی  درصدی
30/0 گروه آزمایش  06/0  35/0  08/0  34/0  08/0  

32/0 گروه گواه   05/0  31/0  05/0  31/0  05/0  

 های آزمون پارامتریکفرض. بررسی پیش3-3

 لررکیو-رویشرراپ  آزمررون  جینتررا.  شررد  سررنجش  کیرر پارامتر  یهاآزمون  هایفرضپیش  خته،یآم  انسیوار  لیتحل  جینتا  ارائۀ  از  شیپ
 ،بF=96/0  ؛P=61   خوانرردن  صحا  یرهایمت   در  هاداده  اینمونه  عیتوز  درخصو   بودننرمال  فرضپیش  که  بود  آن  دهندۀنشان
 شرردۀحل یهامسئله یبرا ریزیبرنامه زمان ،بF=94/0  ؛P=33    یصح  شدۀحل  یهامسئله  ت داد  ،بF=93/0  ؛P=20   م لب  درک
 ؛P=14   یدرصررد   یصررح  نمرررۀ  وب  F=94/0  ؛P=26    یصررح  شرردۀحل  یهامسررئله  یبرررا  کل  زمان  ،بF=95/0  ؛P=38    یصح
92/0=F  نبررود م نررادار آن جینتررا که گرفا قرار سنجش  مورد  نیلو  آزمون  با  انسیوار  یهمگن  فرضپیش  نیهمچن.  اسا  برقرارب. 
 ؛P=08/0   م لررب  درک  ،بF=22/2  ؛P=11/0   خوانرردن  صررحا  یرهررایمت   در  هاانسیوار  یهمگن  فرضپیش  داد  نشان  افتهی  نیا
22/3=F29/0    یصح  شدۀحل  یهامسئله  ت داد  ،ب=P12/1  ؛=F23/0    یصررح  شدۀحل  یهامسئله  یبرا  ریزیبرنامه  زمان  ،ب=P؛ 
50/1=F18/0    یصح  شدۀحل  یهامسئله  یبرا  کل  زمان  ،ب=P87/1  ؛=F  27/0   یدرصد   یصح  نمرۀ  وب=P15/1  ؛=F  ایرر رعاب 
 وابسته  یرهایمت   در  گواه  گروه  و  شیآزما  یهاگروه  آزمونپیش  یهانمره  تفاوت  مشخص کرد  t  آزمون  جینتا  یطرف  از.  اسا  شده
 کررل  زمرران   ،یصررح  شدۀحل  یهامسئله  یبرا  ریزیبرنامه  زمان   ،یصح  شدۀحل  یهامسئله  ت داد  م لب،  درک  خواندن،  صحا 

 یمرروچل آزمون جینتا که بود یحال در نیاب. p>05/0  اسا نبوده م نادارب یدرصد  یصح نمرۀ و  یصح شدۀحل  یهامسئله  یبرا
 ؛P=35  م لررب درک ،بMauchlys W=92/0 ؛P=49  خوانرردن صررحا یرهایمت  در هاداده ایکرو فرضپیش که بود آن انگریب
91/0=Mauchlys W55   یصررح شدۀحل یهامسئله ت داد ،ب=P94/0 ؛=Mauchlys Wیهامسررئله یبرررا ریزیبرنامرره زمرران ،ب 
 وب Mauchlys W=90/0 ؛P=32   یصررح شرردۀحل یهامسررئله یبرا کل زمان ،بMauchlys W=96/0 ؛P=63   یصح شدۀحل
 .اسا شده  ایرعاب Mauchlys W=88/0  ؛P=17   یدرصد  یصح نمرۀ

 ها. آزمون فرضیه3-4
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 پ یری شناختی در مت یرهای سرعا خواندن و ان  افگروهی تحلیل واریانس آمیخته برای بررسی تأثیرات درون و بین . 2جدول 

 توان آزمون  اندازۀ اثر  pمقدار  fمقدار  میانگین مجذورات  درجۀ آزادي  مجموع مجذورات  متغیرها 

 صحا خواندن

 1 36/0 001/0 65/19 74/152 2 48/305 مراحل

 1 35/0 001/0 25/18 20/386 1 20/386 بندیگروه

 1 47/0 001/0 67/31 14/246 2 29/492 بندیت امل مراحل و گروه

     77/7 70 99/543 خ ا

 درک م لب 

 1 34/0 001/0 93/17 78/72 2 54/145 مراحل

 99/0 33/0 001/0 55/15 01/1160 1 01/1160 بندیگروه

 1 48/0 001/0 44/32 70/131 2 39/263 بندیت امل مراحل و گروه

     06/4 70 15/284 خ ا

های  ت داد مسئله

 شدۀ صحی حل

 98/0 23/0 001/0 42/10 17/5 2 35/10 مراحل

 99/0 25/0 001/0 26/12 43/36 1 43/36 بندیگروه

 1 36/0 001/0 21/20 04/10 2 08/20 بندیت امل مراحل و گروه

     49/0 70 76/34 خ ا

ریزی برای  زمان برنامه

شدۀ  های حلمسئله 

 صحی   ثانیهب 

 98/0 23/0 001/0 42/10 70/2 2 41/5 مراحل

 98/0 28/0 001/0 76/13 98/61 1 8/61 بندیگروه

 1 38/0 001/0 80/21 66/5 2 32/11 بندیت امل مراحل و گروه

     26/0 70 17/18 خ ا

زمان کل برای  

شدۀ  های حلمسئله 

 ب صحی   ثانیه

 98/0 22/0 001/0 99/9 47/3 2 95/6 مراحل

 98/0 27/0 001/0 13/14 31/46 1 31/46 بندیگروه

 1 43/0 001/0 93/26 36/9 2 73/18 بندیت امل مراحل و گروه

     34/0 70 34/24 خ ا

 نمرۀ صحی  درصدی

 1 33/0 001/0 65/17 005/0 2 01/0 مراحل

 1 31/0 001/0 44/15 01/0 1 01/0 بندیگروه

 1 47/0 001/0 85/31 01/0 2 02/0 بندیت امل مراحل و گروه

     00/0 70/0 02/0 خ ا

حرکتی هم بر نمرات -ی شناختیبخشتوان، عامل عضویا گروهی یا  شدهمحاسبه  Fضریب    براساس نشان داد    2نتایج جدول  
شرردۀ صررحی ، زمرران کررل های حلریزی برای مسئلهشدۀ صحی ، زمان برنامههای حلصحا خواندن، درک م لب، ت داد مسئله

یب ترتبهیر م نادار داشته و  تأث  خواندن  یادگیری  ناتوانیکودکان مبتلا به  شدۀ صحی  و نمرۀ صحی  درصدی  های حلبرای مسئله
ۀ آن اسا که اثررر دهندنشانین، نتایج براعلاوهکند. را تبیین می این مت یرهادرصد از تفاوت در نمرات  31و  27، 28، 25، 33،  35

های صررحا خوانرردن، درک م لررب، ت ررداد مسررئلهحرکتی و عامل زمان بر نمرات  -ی شناختیبخشتوانمتقابل نوع مداخله ی نی  
شدۀ صررحی  و نمرررۀ صررحی  های حلشدۀ صحی ، زمان کل برای مسئلههای حلریزی برای مسئلهشدۀ صحی ، زمان برنامهحل

حرکترریب در -ی شررناختیبخشتوانعلاوه، نوع مداخلۀ دریافتی  م نادار اسا. به خواندن یادگیری ناتوانیکودکان مبتلا به درصدی  
های ریزی برررای مسررئلهشدۀ صررحی ، زمرران برنامررههای حلصحا خواندن، درک م لب، ت داد مسئلهمراحل مختلف ارزیابی بر  

 خوانرردن  یررادگیری  نرراتوانیکودکان مبتلا به  شدۀ صحی  و نمرۀ صحی  درصدی  های حلشدۀ صحی ، زمان کل برای مسئلهحل
بایررد  درمجمرروعکنررد. را تبیررین می این مت یرهادرصد از تفاوت در نمرات  47و  43، 38، 36، 48، 47یب ترتبهیر م نادار دارد و تأث

در  خوانرردن یررادگیری نرراتوانیکودکرران مبررتلا برره پ یری شناختی سرعا خواندن و ان  افحرکتی بر  -ی شناختیبخشتوانگفا  
مقایسۀ زوجی میانگین نمرررات صررحا خوانرردن، درک م لررب، ت ررداد   3در جدول    یر داشته اسا.تأثمراحل مختلف مورد ارزیابی  

شرردۀ صررحی  و های حلشدۀ صحی ، زمان کل برررای مسررئلههای حلریزی برای مسئلهشدۀ صحی ، زمان برنامههای حلمسئله
 شود.ها برحسب مرحلۀ ارزیابی ارائه مینمرۀ صحی  درصدی آزمودنی
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شدۀ صحی ، زمان کل  های حلریزی برای مسئلهشدۀ صحی ، زمان برنامههای حلمقایسۀ زوجی میانگین نمرات صحا خواندن، درک م لب، ت داد مسئله. 3جدول 

 ها برحسب مرحلۀ ارزیابیشدۀ صحی  و نمرۀ صحی  درصدی آزمودنیهای حلبرای مسئله

 معناداري  خطاي انحراف معیار هاتفاوت میانگین مرحلۀ مورد مقایسه  متغیر 

 صحت خواندن 

 آزمون پیش
 001/0 81/0 -63/3 آزمونپس 

 001/0 73/0 -40/3 پیگیری 

 آزمونپس 
 001/0 81/0 63/3 آزمون پیش

 85/0 24/0 23/0 پیگیری 

 درک مطلب 

 آزمون پیش
 001/0 60/0 -58/2 آزمونپس 

 001/0 49/0 -24/2 پیگیری 

 آزمونپس 
 001/0 60/0 58/2 آزمون پیش

 38/0 21/0 34/0 پیگیری 

شدۀ  هاي حلتعداد مسئله

 صحیح

 آزمون پیش
 004/0 20/0 -70/0 آزمونپس 

 001/0 14/0 -57/0 پیگیری 

 آزمونپس 
 004/0 20/0 70/0 آزمون پیش

 69/0 14/0 13/0 پیگیری 

ریزي براي  زمان برنامه

شدۀ  هاي حلمسئله

 )ثانیه( صحیح 

 آزمون پیش
 006/0 13/0 46/0 آزمونپس 

 001/0 12/0 47/0 پیگیری 

 آزمونپس 
 006/0 13/0 -46/0 آزمون پیش

 92/0 09/0 004/0 پیگیری 

هاي  زمان کل براي مسئله

 )ثانیه(  شدۀ صحیح حل

 آزمون پیش
 01/0 17/0 54/0 آزمونپس 

 001/0 13/0 52/0 پیگیری 

 آزمونپس 
 01/0 17/0 -54/0 آزمون پیش

 94/0 09/0 -02/0 پیگیری 

 نمرۀ صحیح درصدي 

 آزمون پیش
 001/0 005/0 -022/0 آزمونپس 

 001/0 004/0 -019/0 پیگیری 

 آزمونپس 
 001/0 005/0 022/0 آزمون پیش

 56/0 002/0 003/0 پیگیری 

صحا آزمون و پیگیری در مت یرهای  آزمون و پس دهد، بین میانگین نمرات مرحلۀ پیش نشان می  3گونه که نتایج جدول  همان
مسئله ت داد  م لب،  درک  حلخواندن،  برنامههای  زمان  صحی ،  مسئله شدۀ  برای  حلریزی  برای  های  کل  زمان  صحی ،  شدۀ 

درصدی  های حلمسئله  نمرۀ صحی   و  که  شدۀ صحی   اسا  م نا  آن  به  این  دارد.  وجود  م نادار  شناختیبخشتوانتفاوت  -ی 
شدۀ های حلصحا خواندن، درک م لب، ت داد مسئله مت یرهای  و پیگیری    آزمونپسحرکتی توانسته به شکل م ناداری نمرات  

را  شدۀ صحی  و نمرۀ صحی  درصدی  های حلشدۀ صحی ، زمان کل برای مسئله های حلریزی برای مسئلهصحی ، زمان برنامه
به مرحلۀ   دچار ت ییر کند.  یش پنسبا  نمرات مرحلۀ پسآزمون  میانگین  بین  داد  این جدول نشان  دیگر  پیگیری یافتۀ  و  آزمون 

 تفاوت م نادار وجود ندارد.

 گیرینتیجهبحث و . 4
کودکان مبتلا به پ یری شناختی سرعا خواندن و ان  افبر حرکتی  -ی شناختیبخشتوان  یاثربخش  یبررس  ،م ال ه  نیهدف ا
سرررعا خوانرردن و  توانسررته برره شررکلی م نررادارحرکترری -ی شررناختیبخشرر تواننشرران داد  جیبررود. نتررا  خواندن  یادگیری  ناتوانی
ی بخشرر توان یاثربخشرر  درمررورد یافترره  نیرا بهبررود بخشررد. اولرر   خواندن  یادگیری  ناتوانیکودکان مبتلا به  پ یری شناختی  ان  اف
اثربخشرری مبنی بررر  ات پیشین  م ال   جیبا نتا  خواندن  یادگیری  ناتوانیکودکان مبتلا به  بهبود سرعا خواندن  بر  حرکتی  -شناختی
، و همکرراران گررری  مبررتلا برره اخررتلال یررادگیری کودکانبهبود توجه و بهبود فرایندهای نوشتن بر حرکتی -ی شناختیبخشتوان
کارکردهررای ، بهبررود  ب2013،  گایتان و همکاران تشخیص کلمه و درک جملات  ،  خواندن  ،های درک م لببهبود مهارتب،  2012

همسررو   ب2016  حجری و همکاران،شناختی، حافظۀ کاری و عملکرد تحصیلی    یریپ ذهنی، ان  افهای  ییجمله توانا  شناختی از
 بررر شررناختی بخشرریبرنامررۀ توان مبنی بر تررأثیر ب1399 مقدم و همکاران  زادهموسیاسا. همچنین یافتۀ حاضر با نتایج پژوهش  

مبنرری بررر  ب1399 فرد و همکاران  م تقدیکنشی کودکان و نیز با یافتۀ  فزون  /توجه  نارسایی  اختلال  کودکان مبتلا به  توجه  میزان
نویس نادرسررا-نارسرراخوان  آمرروزاندانش  شررناختیواج-دیداری  پردازش   و  کردنهجی  کارآمدی  بر  شناختی  بخشیبرنامۀ توان  اثر
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 راستا اسا.هم

ترروان در خوانرردن، می ی یررادگیریبر بهبود سرعا خواندن کودکان مبتلا به ناتوان  یحرکت-یشناخت  بخشیتوان  ریتأث  نییدر تب
 شیم ررز افررزا  یم ز را در قشر جلو  ایرا بهبود بخشد و ف ال  یحافظۀ کار  قادر اسا  یحرکت-یشناخت  بخشیتوانگفا مداخلات  

ب. با 2013و همکاران،    تانیگامرتبط هستند    ییاجرا  کنشکند که با    کیتحر   زرا در م  یتواند مناطقمی  بخشیتوان،  درواقعدهد.  
ب و از 2019و همکرراران،    لنیبرر رو هسررتند  هبا اختلال عملکرد لوب فرونتال روبرر   یریادگی  یکودکان مبتلا به ناتوان  نکهیتوجه به ا
بر   توانیم  یحرکت-یشناخت  بخشیتوانکه با    ساین  انتظاردور از    اسا،م ز    ییاجرا  کنشقسما از م ز مسئول    نیا  ،گریطرف د
مثبا گ اشا و انتظار داشا که سرررعا   ریتأث  یریادگیو فرایند    یذهن  دهیسازمان  مانند  ییاجراهای  کنشمرتبط با    یهاایف ال

 بخشیتوانتوان گفا می گرید یحیرا بهبود بخشد. در توض ی خواندنریادگی یهایخواندن و درک م لب کودکان مبتلا به ناتوان
 ن،یتکرررار و تمررر ،یریادگیرر  یکه با آموزش راهبردها اسا یمشکلات شناخت  منظوربه  یو درمان  یآموزش-یروش  یحرکت  یشناخت

مسررتمر برره   طوربرره  یحرکترر   یرفتارهررا  نیو همچنرر   یشناخت  ناتیتمر  ،پژوهش  نیکند. در امی  یابیرا باز  دیدهآسیب  یعملکردها
در سرعا خوانرردن و   شدهمشاهده  راتییت   یبرا  یلیتواند دلمی  مسئله  نیا  که  شدارائه    ی خواندنریادگی  یکودکان مبتلا به ناتوان

و در  یبرراز  شررکلبرره    یشناختهای  تمرینبر حرکا،    یمبتن  یشناخت  بخشیتواندر    گر،ید  از سوی  گروه نمونه باشد.  م لب  درک
کرره  شررودمیم ررز  نیو دوپررام نینفرینوراپ شیافزا سبب یحرکتهای نی. تمردشوانجام میو منسجم هدفمند  های  حرکا  انیجر

 زین ندرنالیدهد و آ  شیم ز را افزا  نیآدرنال  تواندمی  ایورزش و ف ال  نیمثبا دارد. همچن  تأثیرتوجه و تفکر افراد    ایهردو بر وض 
و  بهبود یبرا کهم ز اسا  نیس   اندروف  شیافزامهم آن    جیاز نتا  یکیکه    کندمی  کیبدن را تحر  گریدهای  سیستمخود    نوبۀبه

شود تا یماساس بهبود مهارت توجه در فرایند یادگیری سبب ینبرا.  ب2016  حجری و همکاران، دارد    یاریبس  ایتوجه اهم  تقویا
شررده را درک کار گیرند و بهتر بتوانند م الب خواندهخواندن دقا زیادی را به  کودکان مبتلا به ناتوانی یادگیری خواندن در فرایند
 کنند و سرعا خواندن خود را نیز بهبود بخشند.

 یادگیری  ناتوانیکودکان مبتلا به  پ یری شناختی  بهبود ان  افبر  حرکتی  -ی شناختیبخشتوان  یاثربخش  درمورد  افتهی  نیدوم
 شررناختی یریپ سرعا پردازش، ان  افبهبود  برحرکتی -ی شناختیبخشتواناثربخشی  م ال ات پیشین مبنی بر  جیبا نتا  خواندن

کارکردهررای   وعملکرد تحصیلی    ،های شناختیمهارت، بهبود  نارساخوانیو کاهش    ب2015  ،همکارانپریاموادا و     حافظۀ اخباری  و
دمهررری و   راسررتا اسررا:هررای زیررر همهمسو اسا. همچنین یافتۀ حاضر با نتایج پژوهش  ب2016  و همکاران،  پجننبور  اجرایی  
 توجرره و شررناختی وضرر یا حافظررۀ یررادگیری، یررابی،جها  بر  حرکا  بر  مبتنی  شناختی  بخشیتوان  با اثربخشی  ب1399   همکاران
 کارکردهررای ارتقررای در شناختی بخشیتوان با اثربخشی ب1399  همکاران رنجبر وغیرکلامی،    یادگیری  اختلال  مبتلا به  کودکان
 اخررتلال شرردت و اجرایی کارکردهای بر شناختی بخشیتوان با اثربخشی  ب1399 بروجردی و همکاران    صالحیانکودکان،    اجرایی
 حررل  توانررایی  بررر  شررناختی  بخشیتوان  با تأثیر  ب1399 افروز    محمدی وگفتار و    ناروانی  اختلال  به  مبتلا  کودکان  در  گفتار  ناروانی
بررر بهبررود   یحرکترر -یشررناخت  بخشرریتوان  یاثربخشرر   نیرریدر تبکنشرری.  فزون/توجه  نارسررایی  اخررتلال  بررا  آموزاندانش  در  مسئله
 قررادر اسررا یحرکت-یشناخت بخشیتوانبر    یتوان گفا آموزش مبتنخواندن، می  یکودکان مبتلا به ناتوان  یشناخت  پ یریان  اف
و  هامؤلفررهشررود کرره فراینررد موجررب می نیرر ب. ا1399و همکرراران،  یدمحمدیسرر کند   جادیا ییاجراهای کنشدر    یمثبت  راتییت 

 نیشرروند و مجمرروع چنرر   راتییرر و ادراک دسررتخوش ت   ریزیبرنامرره،  دهیسررازمانمانند    ییاجرا  یمرتبط با کارکردها  یهافرایند
هررای کرد که آموزش  انیتوان بمی ،علاوهبهبخشد. را بهبود می  یریادگی  یکودکان مبتلا به ناتوان  یشناخت  پ یریان  اف  یفرایند
در   کنشرریو    یسرراختار  راتییت   موجباستفاده از حرکا در کنار آن،    نیزو    یشناخت  بخشیتوان  مانند  شدههدایامکرر و    یشناخت
م ز انسان  یمیو خودترم پ یریان  افۀ یفرض درنظرداشتنکه با    یراتییت   شود؛اعمال در م ز کودکان می  نیهای مسئول انورون

 نرردنشرران داد ب2015  و همکاران اموادایپره زمین نیب از جمله در ا1400 کاران،و هم گلوینظرزاده گباشد   داریبادوام و پا  قادر اسا
را   یینررایو ب  کلامررینمرررات حافظررۀ اخبررار    ،یشررناخت  پ یریان  افسرعا پردازش،    یم نادار  طوربه  یشناخت  بخشیتوانبرنامۀ  
 پرر یریان  افبهبررود   قررادر اسررا  فراینررد  نیرر . ادارد  ییم ز نقش بسزا  یقشر جلو  ایف ال  شیدر افزا  نیدهد و همچنمی  شیافزا
 یروفرررض  ترررینتوان بیان کرررد کرره مهمدر تبیینی دیگر می دهد.  یرا توض ی خواندنریادگی  یکودکان مبتلا به ناتوان  یشناخت
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 ۀخررود دربررار یفکررر ینرردهایفراو  یقبل ۀموفق از تجرب یهارندهیادگیاسا که  نیا یحرکت یهانیدر کنار تمر  یشناخت  یآوردها
شرروند و بررا  بنرردیطبقهچگونرره جسررتجو، ادراک و  دیاطلاعات جد  نکهیا  نییو در ت   سازندمیف ال م نا    شکلبه    د،یاطلاعات جد
. ب2016 و همکرراران، پجننبررور  کننررد میخرروب عمررل  ارید، بسرر نشو  یادآوریو    انتخابارتباط داده و    یقبل  شدۀذخیرهاطلاعات  
ای برررای عنوان پایهکارگیری حرکا بههای ق  ۀ پیشانی م ز و همچنین بهتحریک نورون،  حرکتی-ی شناختیبخشتوان  براساس 

تری از اطلاعررات شرردهدهیپردازی سازمانشود کودکان مبتلا به ناتوانی یادگیری خواندن مفهومیادگیری بیشتر کودکان سبب می
 پ یری شناختی بیشتری را تجربه کنند.را در فرایند شناختی خود ذخیره و ان  اف

مورد م ال ه برره کودکرران نرراتوان در   ایجم   محدودبودناز جمله    هاییمحدودیاها با  پژوهش  ریمانند سا  زیحاضر ن  پژوهش
بررر   اثرگرر ار  یو خررانوادگ  یاجتمرراع  ،یکیولرروژیزیف  ،یتیشخصرر   یرهررایعرردم کنترررل مت   نیخواندن مواجه بررود. همچنرر   یریادگی

 گررریاز د یتصررادف  گیرینمونررهعرردم اسررتفاده از روش    و نیررزخوانرردن    یریادگیرر   یکودکان مبتلا به ناتوان  یشناخت  یریپ ان  اف
پررژوهش را در   نیرر پژوهشررگران ا  ریسررا  شررودیم  شنهادیپژوهش، پ  یهاایهای پژوهش حاضر بود. با توجه به محدودایمحدود
 ریشود سامی  شنهادیپ  علاوهبهاملا و انشا تکرار کنند.    ،یاضیدر ر  یریادگی  یهایناتوان  نندما  یریادگی  یهایناتوان  گرید  یهاگروه
 جینتررا پرر یریت میم شیافررزا یبرررا  یتصادف  گیرینمونهم کور، از    رگ اریتأث  یرهایعلاوه بر کنترل مت   یآت  قاتیدر تحق  نامحقق

کودکرران مبررتلا برره  یشررناخت پرر یریان  افسرعا خواندن و  رب یحرکت-یشناخت بخشیتوان یاستفاده کنند. با توجه به اثربخش
از  یآموزشرر  یشناسرر شود مسئولان مدارس، مراکز مشاوره و خدمات روانمی  هیتوص  یدر س   عمل  ،ی خواندنریادگیهای  یناتوان
 ،یحرکترر   یشررناخت  بخشرریتوانبا استفاده از    که  استفاده کنند  ی خواندنریادگیاختلالات    زمینۀ  درشناس و مشاوران مجرب  روان

با بهبررود  قادر اسا همراه روند نی. ایابدبهبود   ی خواندنریادگی  یکودکان مبتلا به ناتوان  یشناخت  پ یریان  افسرعا خواندن و  
 .دهدکودکان را بهبود  نیا یلیو عملکرد تحص یریادگی سیر  ،یپردازش شناخت

 ملاحظات اخلاقی . 5

در گررروه   یریادگیرر   یپژوهش، از کودکان مبتلا به نرراتوان  یفرایند اجرا  لیدر پژوهش، پس از تکم  یاصول اخلاق  ایرعا  منظوربه
مداخلررۀ حاضررر را   کنترررل،از گررروه    ی خوانرردنریادگی  یناتوان  مبتلا بهکودک    پنجمداخلۀ حاضر دعوت شد.    افایدر  یکنترل برا

 جینتررا  ،بررراینعلاوهشررد.    ایرعا  قیبودن در تحقاصل ناشناس   نیکردند. همچن  یمداخله خوددار  افایدراز    هیکردند و بق  افایدر

در دانشگگهاآ اداد  IR.IAU.AHVAZ.REC.1400.142شایان ذکر است پژوهش حاضر با کد اخلاق  منتشر شد.    بدون نام

 اسلامی واحد اهواد ثبت شدآ است.

 ی مال تیحما. سپاسگزاری و 6

کودکان  ۀ  ی. از کلاسا  اهوازواحد    یدانشگاه آزاد اسلام  رسالۀ دورۀ دکتری تخصصی نویسندۀ اول مقاله درمقاله برگرفته از    نیا
 ، ندکردکامل    یکه در انجام پژوهش همکار کودکان  خانوادۀ  تهران و    6پرورش من قۀ  و    آموزش   نمسئولا   ،حاضر در پژوهش

 از این پژوهش حمایا مالی نکرده اسا.  ایهیچ سازمان دولتی و خصوصی .شودمی یقدردان

 . تعارض منافع 7

 .ت ارض مناف ی توسط نویسندگان گزارش نشده اسا گونهدر این پژوهش، هیچ

 نابع م
های فصلنامه تازهب. بهبود عملکرد خواندن از طریق مداخلات دیداری. 1392ر.  . آبادی، ححسنو  پور، ا.،  ر.، ج فرزاده.  س.، پوراعتماد، ح.  آقایی ثابا، س

  fa.html-111-1-http://icssjournal.ir/article .1-11ب، 3 15علوم شناختی، 

http://icssjournal.ir/article-1-111-fa.html
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ا.،   اثربخشی توان 1399س یدمنش، م.  و  دمهری، ف.، درویشی،  وض یا شناختی و    ،یادگیری  ۀحافظ،  یابیبخشی شناختی مبتنی بر حرکا بر جها ب. 
غیرکلامی.   یادگیری  اختلال  دارای  کودکان  توانبخشی،  توجه  .  249-256ب،  2 9طب 

https://doi.org/10.22037/jrm.2019.112274.2173   
محور در ارتقاء کارکردهای اجرایی کودکان: مروری نظامدار بررر بخشی شناختی رایانهب. اثربخشی توان1399ا.  .زاده، س.، و ارجمندنیا، عرنجبر، م.، حسن
  fa.html-936-1-http://icssjournal.ir/article. 281-361ب، 1 22های علوم شناختی، تازههای داخلی. پژوهش

آموزان پسررر دارای ثیر آموزش راهبردهای خودتنظیمی بر بهبود مهارت خواندن دانشأب. ت1397ابوالقاسمی، ع.  و خانزاده، ع.، رهبرکرباسدهی، ف.، حسین
    fa.html-938-1-http://jdisabilstud.org/article .142-511ب، 2 8م ال ات ناتوانی، اختلال یادگیری ویژه با نوع خواندن. 

بخشی شناختی پس از با توان  ۀبخشی شناختی در مقایسب. اثربخشی توان1399مکوندی، ب.  و  زاده، پ.، حافظی، ف.، پاشا، ر.،  سیدمحمدی، ح.، احتشام
مجله علمرری دانشررگاه علرروم کارآزمایی بالینی.  ۀبیش ف الی: یک م ال -دارودرمانی بر کارکردهای اجرایی م ز کودکان مبتلا به اختلال کم توجهی

  fa.html-3494-1-http://goums.ac.ir/journal/article. 7-16ب، 1 22پزشکی گرگان، 

ح.،   بروجردی، ح.، عشایری،  او  صالحیان  توان1399ه.   .مهریار،  اثربخشی  در  ب.  گفتار  ناروانی  اختلال  و شدت  اجرایی  کارکردهای  بر  شناختی  بخشی 

گفتار.   ناروانی  اختلال  به  مبتلا  مشهد،  کودکان  توانبخشی  و  پیراپزشکی    .16-26ب،  4 9علوم 
https://doi.org/10.22038/jpsr.2021.43850.2026   

آمرروزان نارسرراخوان. بخشی شناختی توجه بر اب اد توجرره و کارآمرردی خوانرردن دانشتوان  ۀب. اثربخشی برنام1399غفاری، م.  و  صفری، ن.، باعزت، ف.،  
  fa.html-665-1-http://childmentalhealth.ir/article .671-811ب، 3 7سلاما روان کودک، 

. یریادگیرر آموزان بررا اخررتلال  دانش  ییو احساس تنها  یبر نشاط ذهن  یدرمان خودشفقت  یب. اثربخش1399   .آزاد، م  ی، و اصل.پور، م  نی، حس.ش  ،یرانیش
   https://doi.org/10.22034/ceciranj.2020.155168.1074. 73-85 ،ب1 11 یی،کودکان استثنا یتوانمندساز

طررب آموزان بررا آسرریب شررنوایی. بر کارکردهای اجرایی دانش  ۀبخشی شناختی مبتنی بر حافظتوان  ۀثیر برنامأب. ت1399ور رستمی، ا.  تاج  و   عاشوری، م.،
  https://doi.org/10.22037/jrm.2019.111495.2032. 262-322ب، 1 9توانبخشی، 

هررای اجرایرری کودکرران بخشی شناختی و نوروفیدبک بر بهبود کنشاثربخشی توان  ۀب. مقایس1399حسین خانزاده، ع.  و  عباسی فشمی، ن.، اکبری، ب.،  
   fa.html-1070-1-http://childmentalhealth.ir/article .294-311ب، 2 7سلاما روان کودک، مبتلا به نارساخوانی. 

کاری کودکان  ۀهای حرکتی هدفمند بر حافظبخشی شناختی و بازیثیر توانأب. ت1399تجاری، ف.  و  عباسیان بروجنی، ر.، رفی ی،  .، نمازی زاده، م.،  
  https://doi.org/10.22037/jrm.2019.112420.2188. 872-792ب، 2 9طب توانبخشی، دارای اختلال هماهنگی رشدی. 

ب.،   ح.  هادیان و  کیانی،  ت 1395فرد،  مداخلأب.  ذهن   ۀ ثیر  بر  برنامه مبتنی  بر  زیرآستانآگاهی  علایم  با  نوجوانان  توجه  ۀ ریزی  نقص  اختلال  -تشخیص 
لندن.  بیش برج  آزمون  در  مدلروشف الی  و  روانشناختی،  ها    .117-134ب،  23 7های 

https://jpmm.marvdasht.iau.ir/article_1908.html   
سلاما آموزان با اختلال نارسایی توجه/فزون کنشی. بخشی شناختی گروهی بر توانایی حل مسئله در دانشب. تأثیر توان1399افروز، غ.  و  محمدی، ت.،  

  fa.html-832-1-http://childmentalhealth.ir/article. 441-551ب، 2 7روان کودک، 

ثیر آن بررر کارآمرردی أبخشی شناختی سرور مبتنی بر رایانه و بررسی ترر ب. طراحی برنامه توان1399نادری، ح.  و  م تقدی فرد، م.، باعزت، ف.، نجاتی، و.،  
. 263-282ب، 4 7سرررلاما روان کرررودک، نویس. نادرسرررا-آمررروزان نارسررراخوانشرررناختی دانشواج-هجررری کرررردن و پرررردازش دیرررداری

 fa.html-850-1-http://childmentalhealth.ir/article 

نگر بررر میررزان توجرره آینررده ۀبخشی شناختی مبتنی بر حافظب. تاثیر برنامه توان1399غباری بناب، ب.  و ا.، افروز، غ.، . زاده مقدم، ح.، ارجمندنیا، عموسی
http://childmentalhealth.ir/article-1-606- .472-622ب، 4 7سلاما روان کررودک، کنشی. کودکان با اختلال نارسایی توجه/فزون

fa.html  
کودکان مبتلا به اختلال نقص  یشناخت یریپ و ان  اف  داریبر حرکا بر بهبود توجه پا  یمبتن  یشناخت  یبخشتوان  ریثأب. ت1396و.    ،ی، و نجات.ع  ان،یناج

  https://medrehab.sbmu.ac.ir/article_1100350.html?lang=fa  .1-12ب،  4 6 ،یطب توانبخش. یف ال شیتوجه و ب

بخشی شناختی مبتنی بر رایانه بررر کارکردهررای ثیر توانأب. ت1400صادقی فیروزآبادی، و.  و  نظرزاده گیگلو، س.، فت  آبادی، ج.، نجاتی، و.، نظربلند، ن.،  
ب، 15 7پویش در آموزش علرروم تربیترری و مشرراوره،  آموزان با اختلال یادگیری خا .  حافظه کاری و بازداری رفتاریب دانش  ،اجرایی  توجه انتخابی

98-96 . https://dorl.net/d https://dorl.net/dor/20.1001.1.2783154.1400.1400.15.4.7  

بخشرری شررناختی بررر عملکردهررای اجرایرری  بررازداری پاسرر  و ب. بررسرری اثررر توان1400حیدری، ع.  و ، ا.، عسگری، پ.، نادری، ف.، برحق طلب  یاوری
 .146-157ب، 1 10طرررررررب توانبخشررررررری، ف رررررررالی. ریزیب کودکررررررران دارای اخرررررررتلال نقرررررررص توجررررررره و بیشبرنامرررررره

https://doi.org/10.22037/jrm.2020.112304.2176  

https://doi.org/10.22037/jrm.2019.112274.2173
http://icssjournal.ir/article-1-936-fa.html
http://jdisabilstud.org/article-1-938-fa.html
http://goums.ac.ir/journal/article-1-3494-fa.html
https://doi.org/10.22038/jpsr.2021.43850.2026
http://childmentalhealth.ir/article-1-665-fa.html
https://doi.org/10.22034/ceciranj.2020.155168.1074
https://doi.org/10.22037/jrm.2019.111495.2032
http://childmentalhealth.ir/article-1-1070-fa.html
https://doi.org/10.22037/jrm.2019.112420.2188
https://jpmm.marvdasht.iau.ir/article_1908.html
http://childmentalhealth.ir/article-1-832-fa.html
http://childmentalhealth.ir/article-1-850-fa.html
http://childmentalhealth.ir/article-1-606-fa.html
http://childmentalhealth.ir/article-1-606-fa.html
https://medrehab.sbmu.ac.ir/article_1100350.html?lang=fa
https://dorl.net/dor/20.1001.1.2783154.1400.1400.15.4.7
https://doi.org/10.22037/jrm.2020.112304.2176
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