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Abstract
Introduction: Among the problems of children with autism spectrum disorder is the presence 
of abnormalities in sensory processing and perceptual movement disorders that can cause many 
behavioral problems in this group of children. The aim of this study was to investigate the effect 
of music-based therapy on rhythmic activity on visual visual perception of children with autism 
spectrum disorder.
Methods: The present quasi-experimental research design was pre-test-post-test with control group. 
The statistical population of the study included all children with autism who were referred to childcare 
centers for autism in Tehran in 1398-1397, of which 30 boys aged 12-6 years with autism were 
referred to the Autism Second Center In April, Tehran was selected by targeted sampling method 
and divided into two groups of 15 people (experiments and controls). The experimental group was 
trained using a rhythmic activity-based music therapy program during 15 sessions of 45 minutes 
and 3 days a week, and the research data were collected using the Frostig visual perception test 
and by descriptive statistics (mean and standard deviation) and inferential ( Multivariate covariance 
analysis) was analyzed using SPSS.V.22 software.
Results: The results of data analysis showed that music-therapy based on rhythmic activities 
significantly increased and scores of eye motor coordination subscale (F = 07.07, P = 0.001), shape 
and background (F = 14.921). P = 0.001, shape stability (P = 0.828, P = 0.001), position in space (P = 
4442, P = 0.001) as well as spatial relationships (F = 7.685). P = 0.001. The variables of motor visual 
perception of children with autism were tested in the control group compared to the control group.
Conclusions: Rhythmic activities with music as one of the active and available methods have positive 
and effective effects on the motor visual perception skills of children with autism and this program 
can be used to improve the motor visual perception skills of this group of children Showed.
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چکیده
مقدمــه: از جملــه مشــکات کــودکان دارای اختــال طیــف اوتســیم وجــود نابهنجــاری در پردازش هــای حســی و اختــالات ادراکــی 
حرکتــی اســت کــه می تواننــد زمینه ســاز ایجــاد مشــکات رفتــاری بســیاری در ایــن گــروه از کــودکان شــود. ایــن پژوهــش بــا هــدف 
تأثیــر موســیقی درمانی مبتنــی بــر فعالیت هــای ریتمیــک بــر ادراک دیــداری حرکتــی کــودکان مبتــا بــه اختــال طیــف اوتیســم انجــام 

. فت گر
روش کار: طــرح پژوهــش حاضــر شــبه آزمایشــی، از نــوع پیــش آزمــون- پــس آزمــون بــا گــروه کنتــرل بــود. جامعــه آمــاری پژوهــش، 
ــه مراکــز نگهــداری از کــودکان اوتیســم شــهر تهــران در ســال  ــه اختــال اوتیســم مراجعــه کننــده ب شــامل کلیــه کــودکان مبتــا ب
1398-1397 بــود کــه از ایــن میــان تعــداد 30 کــودک پســر ســنین 12- 6 ســال مبتــا بــه اختــال اوتیســم مراجعــه کننــده بــه مرکــز 
اوتســیم دوم آوریــل شــهر تهــران، بــه روش نمونه گیــری هدفمنــد انتخــاب و بــه دو گــروه 15 نفــره )آزمایــش و کنتــرل( تقســیم شــدند. 
گــروه آزمایــش بــا اســتفاده از برنامــه موســیقی درمانی  مبتنــی بــر فعالیت هــای ریتمیــک طــی 15 جلســه 45 دقیقــه ای و 3 روز در هفتــه 

تحــت آمــوزش قــرار گرفتنــد.
ــی داری منجــر  ــه طــور معن ــک ب ــر فعالیت هــای ریتمی ــی ب ــه موســیقی درمانی مبتن ــا نشــان داد ک ــل داده ه ــج تحلی ــا: نتای ــه ه یافت
 ،F= 14/921( شــکل و زمینــه ،)P= 0/001 ،F= 140/074( بــه افزایــش و نمــرات خــرده مقیــاس هماهنگــی حرکتــی چشــم
P= 0/001(، ثبــات شــکل )P= 0/001 ،F= 22/818(، وضعیــت در فضــا )P= 0/001 ،F= 44/524( و همچنیــن روابــط فضایــی                                                        
)P= 0/001 ،F= 7/685( متغیــر مهارت هــای ادراک دیــداری حرکتــی کــودکان مبتــا بــه اختــال اوتیســم گــروه آزمایــش در مقایســه 

ــد. ــرل گردی ــا گــروه کنت ب
نتیجه گیــری: فعالیت هــای ریتمیــک همــراه بــا موســیقی بــه عنــوان یکــی از روش هــای فعــال و در دســترس اثــرات مثبــت و مؤثــری 
را بــر مهارت هــای ادراک دیــداری حرکتــی کــودکان مبتــا بــه اختــال اوتیســم برجــای گذاشــته و می تــوان از ایــن برنامــه در راســتای 

ارتقــای مهارت هــای ادراک دیــداری حرکتــی ایــن گــروه از کــودکان اســتفاده نمــود.
کلیدواژه ها: موسیقی درمانی،  فعالیت های ریتمیک، ادراک دیداری حرکتی، کودک، اوتیسم.
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مقدمه
اختــال طیــف اوتیســم بــه عنــوان یکــی از شــایع ترین اختــالات 
ــن  ــاس پنجمی ــه براس ــی رود ک ــمار م ــه ش ــدی ب ــی- رش عصب
ــی  ــای روان ــاری اختال ه ــخیصی و آم ــای تش ــش راهنم ویرای
)DSM_5( بــا معیارهایــی همچــون نقــص در تعامــات اجتماعی، 
ــاری  ــای رفت ــی، الگوه ــی و غیرکام ــات کام ــص در ارتباط نق
ــدود  ــای مح ــا فعالیت ه ــق ی ــراری و عای ــی و تک ــر انطباق غی
ــود  ــی وج ــانگان در دوران کودک ــن نش ــود )1(. ای ــناخته می ش ش
ــال  ــه دنب ــف را ب ــال عملکــرد در زمینه هــای مختل داشــته و اخت
ــک  ــان ی ــف اوتیســم در جه ــال طی ــزان شــیوع اخت دارد )2(. می
ــر 70 در  ــیوع آن براب ــز ش ــران نی ــوده و در ای ــودک )3( ب در 68 ک
ــا مطالعــات  هــر 10000 نفــر گــزارش  شــده اســت )4(. مطابــق ب
صــورت گرفتــه، وجــود ناهنجــاری در پــردازش حســی و اختالات 
ــی  ــوان عامل ــه عن ــد ب ــودکان اوتیســم می توان ــه در ک ادراکــی پای
ایجــاد کننــده و یــا همــراه بــا مشــکات رفتــاری در ایــن اختــال 
باشــد )5(. توانایی هــای ادراکــی همچــون ادراک حرکــت، شــکل 
ــای  ــی از ویژگی ه ــداری حرکت ــی دی ــق و یکپارچگ ــه، عم و زمین
ــی )6( و  ــه و عملکــرد حرکت ــه شــمار رفت ــداری ب مهــم ادراک دی
کارکردهــای دیــداری فضایــی )7( را تحــت تأثیــر قــرار می دهنــد.
ــی  ــی هماهنگ ــده توانای ــی در برگیرن ــداری حرکت ــای دی مهارت ه
رشــد  و   )8( بــوده  حرکتــی  برونــداد  و  دیــداری  اطاعــات 
ــزان رشــد  ــه می ــادی ب ــا حــد زی ــداری حرکتــی ت مهارت هــای دی
مهارت هــای دیــداری- فضایــی، تجزیــه و تحلیــل بینایــی و 
یکپارچگــی دیــداری حرکتــی بســتگی دارد )9(. یکپارچگــی 
دیــداری حرکتــی توانایــی عمومــی اســت کــه مهارت هــای 
پــردازش اطاعــات بینایــی را بــا مهارت هــای حرکتــی هماهنــگ 
می کنــد )10(، از ایــن روی توانایــی یکپارچــه کــردن مهارت هــای 
ادراک شــکل، بــا سیســتم حــرکات ظریــف بــه منظــور بازســازی 
الگوهــای پیچیــده دیــداری یکــی از بخش هــای مهــم هماهنگــی 

ــی رود )11(. ــمار م ــه ش ــی ب ــداری حرکت دی
توجــه  گوناگــون  درمانــی  برنامه هــای  و  روش هــا  امــروزه 
ــه  ــه اوتیســم را ب ــا ب ــودکان مبت ــوزش ک ــوزه آم متخصصــان ح
ــوان  ــا می ت ــن روش ه ــه ای ــه از جمل ــرده اســت ک ــب ک ــود جل خ
بــه مداخــات مرتبــط بــا فعالیت هــای حرکتــی و بدنــی و همــراه 
ــود  ــاره نم ــودکان اوتیســم اش ــا ک ــه منظــور کار ب ــا موســیقی ب ب
)12(. فعالیت هــای موســیقی می تواننــد بــه عنــوان تقویــت 
ــف  ــودکان طی ــه ک ــل و آگاهان ــده در ایجــاد پاســخ های متقاب کنن
اوتیســم ماننــد افزایــش تکلــم، افزایــش مهارت هــای اجتماعــی و 
ــش تمــاس چشــمی،  ارتباطــی، ایجــاد پاســخ های شــفاهی، افزای

ــه  ــی ب ــای مناســب اجتماع ــای محیطــی و رفتاره رشــد آگاهی ه
کار گرفتــه شــود. در ایــن شــکل از حــرکات، اغلــب توانایی هــای 
ادراکــی حرکتــی؛ ماننــد تعــادل، هماهنگــی، درک روابــط فضایــی 
ــه  ــدن ب ــف ب ــای مختل ــا بخش ه ــی کل و ی ــی و جهت یاب و زمان

ــود )13(. ــر می ش ــال درگی ــور فع ط
ــا  ــط ب ــای مرتب ــر فعالیت ه ــی تأثی ــه بررس ــدی ب ــات چن مطالع
ــودکان  ــاری ک ــناختی و رفت ــای روان ش ــر عملکرده ــیقی ب موس
مبتــا بــه اختــال طیــف اوتســیم پرداخته انــد )14-18(. در همیــن 
ــیقی درمانی را  ــر موس ــه ای تأثی ــکی )2015( در مطالع ــتا جاس راس
ــف اوتیســم نشــان داد  ــالات طی ــاری اخت ــم رفت در شــدت عائ
ــودکان  ــری ک ــی یادگی ــیقی در بازده ــر موس ــن تأثی )12(. همچنی
ــکاران  ــپ و هم ــط لم ــی توس ــی پژوهش ــیم ط ــه اتس ــا ب مبت
ــگ  ــد )15(. فون ــی گردی ــت ارزیاب )2013( نشــان داده شــده و مثب
ــی  ــوزش گروه ــر آم ــه تأثی ــا مطالع ــز ب ــکاران )2010( نی و هم
ــد  ــان دادن ــم نش ــه اوتیس ــا ب ــودکان مبت ــر روی ک ــیقی ب موس
کــه بــا انجــام حــرکات موزیــکال بــه همــراه آمــوزش مفاهیــم و 
اجــرای حــرکات ایــن گــروه از کــودکان توانایــی تقلیــد حــرکات 
ســاده را بــه دســت آوردنــد )19(. مــرادی و همــکاران )1397( نیــز 
در پژوهشــی کــه بــا هــدف بررســی تأثیــر یــک دوره فعالیت هــای 
حرکتــی همــراه بــا موســیقی بــر عملکــرد تعادلــی، ســرعت دویدن 
ــر روی 16  ــال اوتیســم ب ــه اخت ــا ب ــودکان مبت ــی در ک و چابک
ــی  ــای حرکت ــه فعالیت ه ــد ک ــان دادن ــت نش ــام گرف ــر انج نف
همــراه بــا موســیقی در بهبــود عملکــرد تعادلــی، ســرعت دویــدن 
ــا بررســی  ــر اســت )19(. ب ــن گــروه از کــودکان مؤث و چابکــی ای
ــیقی  ــتفاده از موس ــه اس ــت ک ــوان دریاف ــا می ت ــن پژوهش ه ای
ــال  ــی فع ــوان یــک روش درمان ــه عن ــا آموزش هــا ب ــب ب در ترکی
نقــش مؤثــری را در عملکردهــای رفتــاری مبتایــان بــه اوتســیم 
ــال و  ــم اخت ــش عائ ــتای کاه ــوان از آن در راس ــته و می ت داش
افزایــش رفتارهــای هدفمنــد اســتفاده نمــود، امــا مطالعــات صورت 
گرفتــه در ایــن حــوزه بیشــتر بــر جنبــه موســیقی تمرکــز داشــته و 
ــد  اســتفاده همزمــان از موســیقی و فعالیت هــای ریتمیــک هدفمن
ــوای  ــری ســایر ق ــر درگی ــر ب ــوان یکــی از جنبه هــای موث ــه عن ب
حســی و حرکتــی چنــدان مــورد توجــه نبــوده اســت و نقــص در 
ــری  ــه کارگی ــا ب ــن روی ب ــردد. از ای ــاهده می گ ــات مش مطالع
ــک  ــای ریتمی ــش فعالیت ه ــر نق ــی دقیق ت ــان و بررس ــن درم ای
ــود. ــدام نم ــیقی درمانی اق ــش موس ــد دان ــت رش ــوان در جه می ت
ــه اوتیســم در  ــا ب ــه مشــکات عمــده کــودکان مبت ــا توجــه ب ب
ــات در  ــود مطالع ــی و کمب ــداری حرکت ــی دی ــای ادراک مهارت ه
ــش  ــا، پژوه ــن مهارت ه ــش ای ــیقی در افزای ــش موس ــه نق زمین
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حاضــر درصــدد اســت تــا ضمــن پــر کــردن خلأهــای پژوهشــی، 
ــه  ــه خدمــات ب ــه شــکل کاربــردی در زمینــه توان بخشــی و ارائ ب
متخصصــان و والدیــن آن هــا در ایــن زمینــه کمــک کنــد. از ایــن 
ــیقی درمانی  ــر موس ــی تأثی ــدف بررس ــا ه ــه ب ــن مطالع روی ای
ــی  ــداری حرکت ــر ادراک دی ــک ب ــای ریتمی ــر فعالیت ه ــی ب مبتن

ــه اختــال طیــف اوتیســم انجــام گرفــت. ــا ب کــودکان مبت

روش  کار
ــون  ــش آزم ــوع پی ــی از ن ــه آزمایش ــر نیم ــش حاض ــرح پژوه ط
پــس آزمــون بــا گــروه کنتــرل بــوده و جامعــه آمــاری پژوهــش، 
شــامل کلیــه کــودکان مبتــا بــه اختــال اوتیســم مراجعــه کننــده 
ــال  ــران در س ــهر ته ــیم ش ــی اوتس ــی و درمان ــز آموزش ــه مراک ب
1398-1397 بودنــد. نمونــه پژوهــش نیــز تعــداد 30 کــودک پســر 
ــده  ــه کنن ــف اوتیســم مراجع ــال طی ــه اخت ــا ب 12-6 ســال مبت
بــه مرکــز نگهــداری از کــودکان اتیســم دوم آوریــل شــهر تهــران 
ــه روش  ــد کــه ب دارای معیارهــای ورود و خــروج از پژوهــش بودن
نمونه گیــری هدفمنــد انتخــاب و بــه صــورت جایگــذاری تصادفــی 
در دو گــروه آزمایــش )15 نفــر( و کنتــرل )15 نفــر( قــرار گرفتنــد.
ــود کــه پــس از انتخــاب  ــن صــورت ب روش انجــام پژوهــش بدی
آزمودنی هــا براســاس معیارهــای ورود )شــامل: ابتــا بــه اوتیســم 
براســاس پرونــده پزشــکی و تشــخیص قطعــی روان پزشــک اطفال 
ــی  ــخیصی درخودماندگ ــاس تش ــار DSM-5( و مقی ــق معی )طب
گیلیــام، دارا بــودن ســن تقویمــی بیــن 6 تــا 12 ســال و تکمیــل 
ــن( و  ــط والدی ــش توس ــرکت در پژوه ــه ش ــت آگاهان ــرم رضای ف
معیارهــای خــروج )شــامل وجــود هرگونــه اختــالات در بینایــی، 
شــنوایی، قلبــی، تنفســی و صــرع و تشــنج کــه مانــع از همــکاری 
آزمودنی گــردد، عــدم همــکاری در رونــد اجــرای پژوهــش، 
ــت  ــدم رضای ــان و ع ــد درم ــش از 3 جلســه در رون ــای بی غیبت ه
آگاهانــه شــرکت در پژوهــش(، افــراد بــه صــورت انتصــاب تصادفی 
بــه گــروه آزمایــش و کنتــرل دســته بندی شــده و توســط آزمــون 
ــپس  ــد. س ــرار گرفتن ــی ق ــورد ارزیاب ــتیگ م ــداری فراس ادراک دی
ــا موســیقی طــی 15  برنامــه تمرینــات ادراکــی حرکتــی همــراه ب
ــر  ــرادی ب ــه صــورت انف ــه ب ــه ای و 3 روز در هفت جلســه 45 دقیق
ــروه  ــای دو گ ــده و آزمودنی ه ــرا گردی ــش اج ــروه آزمای روی گ
در مرحلــه پــس آزمــون مجــدداً بــا مــورد ارزیابــی قــرار گرفتنــد. 
ــی از  ــداری حرکت ــای ادراک دی ــنجش مهارت ه ــور س ــه منظ ب
آزمــون ادراک دیــداری فراســتیگ اســتفاده شــده و آمــوزش 
موســیقی درمانی همــراه بــا فعالیت هــای ریتمیــک طراحــی 
شــده توســط متخصــص موســیقی درمانی اجــرا گردیــد. داده هــای 

ــن  ــی )میانگی ــار توصیف ــط آم ــش توس ــده از پژوه ــت آم ــه دس ب
ــد  ــس چن ــل کوواریان ــتنباطی )تحلی ــتاندارد( و اس ــراف اس و انح
متغیــره( و بــه کمــک نرم افــزار تحلیــل داده SPSS V.22 تجزیــه 

ــد. ــل گردی و تحلی
ــور  ــه منظ ــاس ب ــن مقی ــام: ای ــم گیلی ــخیصی اوتیس ــون تش آزم
ــام  ــط گیلی ــدت آن توس ــزان ش ــم و می ــال اتیس ــخیص احتم تش
)1995( ســاخته شــده و بــرای افــراد 3 تــا 22 ســال قابــل اســتفاده 
اســت )20(. ایــن آزمــون شــامل 56 عبــارت و 4 زیرمقیــاس شــامل 
رفتــار کلیشــه ای، برقــراری ارتباط، تعامــات اجتماعــی و اختالات 
رشــدی اســت و بــر روی مقیــاس چهــار درجــه ای لیکــرت از 0 تــا 
3 رتبه بنــدی می شــود. در ایــن ابــزار نمــره بالاتــر بیانگــر شــدت 
ابتــا بــه اتیســم اســت، بدیــن ترتیــب کــه کســب نمــره 52 و یــا 
ــره  ــم و نم ــه اتیس ــا ب ــم ابت ــال ک ــی احتم ــه معن ــر از آن ب کمت
ــتر از آن  ــا بیش ــره 85 ی ــط و نم ــال متوس ــا 84 احتم ــن 53 ت بی
احتمــال ابتــا بــه اتیســم شــدید می باشــد. پایایــی ایــن مقیــاس 
ــای کلیشــه ای،  ــرای رفتاره ــاخ ب ــای کرونب ــب آلف ــق ضری از طری
ــه  ــدی ب ــالات رش ــی و اخت ــات اجتماع ــاط، تعام ــراری ارتب برق
ترتیــب،0/90، 0/89، 0/93 و 0/88 گــزارش  شــده اســت )21(. در 
ایــران نیــز ضریــب آلفــای کرونبــاخ ایــن آزمــون توســط احمدی و 
همــکاران )2012( در زیــر مقیــاس رفتــار کلیشــه ای 0/74، ارتبــاط 
ــر  ــالات رشــدی براب ــرای اخت ــل اجتماعــی 0/73 و ب 0/92، تعام

0/80 گــزارش شــده اســت )22(.
آزمــون ادراک دیــداری حرکتــی فراســتیگ: ایــن آزمــون در 
ــه 35  ــک کتابچ ــورت ی ــه ص ــط Frastig و ب ــال 1963 توس س
ــی  ــارت ادراک عملیات ــج مه ــاخته شــده اســت و پن صفحــه ای س
 Coordination of( ــت ــم و دس ــی چش ــی هماهنگ ــامل توانای ش
 Perception of( از زمینــه  hands and eyes(، تمیــز شــکل 

 Perception( درک ثبــات شــکل ،)discrimination of scheme

 Perception( تمیــز وضعیــت در فضــا ،)of shapes consistence

 Perception of( و درک روابــط فضایی )of condition in space

special relationship( را در بــر می گیــرد )23(. ضرایــب پایایــی 

گزارش شــده بــرای آزمــون فراســتیگ بــه روش بازآزمایــی بــرای 
ــای آن  ــرده مقیاس ه ــرای خ ــا 0/89 و ب ــن 69/. ت ــره کل، بی نم
بیــن 29/. تــا 0/80 و بــه روش دو نیمــه کــردن، بــرای نمــره کل 
ــا 0/96  ــای آن 0/35 ت ــرده مقیاس ه ــرای خ ــا 0/89 و ب 0/78 ت
گــزارش شــده اســت )24(. در ایــران ایــن آزمــون توســط تبریــزی 
ــز  ــار نی ــون دو ب ــده و تاکن ــی ش ــاق و هنجاریاب ــکاران انطب و هم
ــون در  ــن آزم ــای ای ــب آلف ــد نظــر شــده اســت )25(. ضری تجدی
ــر  ــر روی 448 نف ــاج )1386( )25( ب ــی و درت پژوهــش کــرد نوقاب
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از دانــش آمــوزان شــهر تهــران 0/67 بــه دســت آمــد. در مطالعــه 
ــراد  ــر از اف ــر روی 30 نف ــنامه ب ــن پرسش ــز ای ــی نی ــر پایای حاض
حاضــر در گــروه کنتــرل و آزمایــش بــرای آزمــون ادراک دیــداری 

ــه دســت آمــد. فراســتیگ از طریــق آلفــای کرونبــاخ 0/78 ب
برنامــه موســیقی درمانی مبتنــی بــر فعالیت هــای ریتمیــک: 
جلســات  موســیقی درمانی مبتنــی بــر فعالیت هــای ریتمیــک 
توســط مربــی کــودکان متخصــص در امــر موســیقی درمانی 
ــط  ــه توس ــن برنام ــردد. ای ــرا می گ ــر اج ــارت ناظ ــت نظ و تح

کارشــناس موســیقی درمانی و بــا بــه کارگیــری وســایلی همچــون 
کیبــورد، تختــه تعــادل، توپ هــای رنگــی، گیــره، چوبــک، دایــره 
ــود و  ــده ب ــی ش ــز( طراح ــون )بل ــل، زایلف ــک، طب ــی خاخاش زنگ
بــه صورتــی انفــرادی و فعالانــه بــرای هریــک از کــودکان گــروه 
ــری از  ــرح مختص ــدول 1( ش ــد. در )ج ــرا می گردی ــش اج آزمای
ــر فعالیت هــای ریتمیــک  طــرح برنامــه موســیقی درمانی مبتنــی ب

ــه شــده اســت. ارائ
 

جدول 1: برنامه تمرینات موسیقی درمانی مبتنی بر فعالیت های ریتمیک

نوع برنامهفعالیت

حرکات هماهنگ 
موسیقی

1- تقلید راه رفتن حیوانات: راه رفتن به شکل چهار دست و پا )با آهنگ بزی( و سه مرتبه ضربه زدن به دایره زنگی در قسمتی از آهنگ )با 
گفتن بع، بع، بع( و حرکت به جهات مختلف

2- تقلید راه رفتن حیوانات: انجام حرکات حرکتی مربی با آهنگ )پروانه کوچولو( به شکل پروانه شدن
3- تقلید حرکات ریتمیک و حرکتی مربی با آهنگ )آی قصه( و دست ها به صورت جلو و عقب و دست زدن در جهات مختلف بدن

4- تقلید حرکات ریتمیک و حرکتی مربی با آهنگ )گرگ(: با تأکید بر فعالیت های حرکتی ظریف
5- تقلید حرکات حرکتی مربی با آهنگ )بارون( مربی به حالت دست به کمر و حرکت به جلو عقب و تقلید حرکات پای مربی

ادراک فضا، زمان، 
بینایی، شنیداری 

و ادراک شکل

1- پرتاب توپ به جهات مختلف همراه با آهنگ )توپ سفیدم(
2- عبور از موانع به صورت زیگزاگ همراه با آهنگ )توپ سفیدم(

3- دو بار برهم زدن دو قطعه چوبک با آهنگ )اگر خوشحال و خندانی( در زمان سکوت شعر
4- ضربه زدن بر روی طبل و زایلفون به صورت تقلیدی از ضربات مربی )2 تایی، 3 تایی، 4 تایی(

5- عبور دادن یک قطعه چوبک از بین انگشتان و چرخش چوبک به وسیله سه انگشت شصت، اشاره و وسطی به صورت هلی کوپتری همراه با 
آهنگ )چوب چوب(، با تأکید بر حرکات ظریف به صورت تقلیدی از حرکات مربی

6- برداشتن توپ های ریز و نرم رنگی به وسیله گیره لباس و انداختن توپ ها درون لیوان همراه با آهنگ، با تأکید بر حرکات ظریف
7- رنگ کردن شکل های نقاشی متناسب با آهنگ )ماهی و ادراک و کاغ( با تأکید بر حرکات ظریف

برتری جانبی
1- فراگرفتن بخش های مختلف بدن: انجام حرکات حرکتی مربی با آهنگ )اندام ها(؛ جهش و ایستادن روی پای برتر

2- شناسایی اعضای بدن: تقلید حرکات حرکتی مربی با آهنگ )چشم چشم(
3- نگه داشتن توپ با پای برتر و ضربه با همان پا همراه با آهنگ )توپ سفیدم(

تعادلی ایستا 
و پویا

1- راه رفتن بر روی تخته تعادل همراه با آهنگ )ترن(، جهش و دست زدن در قسمتی از آهنگ
2- راه رفتن در مسافت مشخص شده به صورت لی لی همرا با نواختن دایره زنگی به طور هم زمان

3- حرکات تعادلی فرشته بر روی تخته تعادل با آهنگ مایم )ستاره(
4- ایستادن بر روی تخته تعادل و زدن کف دست و نوک هر پنج انگشت )با تأکید بر حرکات ظریف( به دستان و انگشتان مربی به صورت 

مستقیم و ضربدری با آهنگ )هفته(

1- راه رفتن روی خط مستقیم و هم زمان تکان دادن خاشخاشک و ایستادن و چرخش و جهش روی یک پاجا به جایی
2- انداختن توپ درون سبد با آهنگ توپ سفیدم

یافته ها
ایــن مطالعــه بــر روی 30 نفــر از کــودکان مبتــا بــه اوتســیم در 
ــا  ــه آزمودنی ه ــت. کلی ــال انجــام گرف ــا 12 س ــنی 6 ت ــه س دامن
پســر بــوده و میانگیــن و انحــراف اســتاندارد ســنی بــرای گــروه 

ــه  ــرل )3.52±9.33( ب ــرای گــروه کنت آزمایــش )3.2±8.67( و ب
دســت آمــد. در )جــدول2( میانگیــن و انحــراف معیــار یافته هــای 
ــداری  ــر ادراک دی ــای متغی ــی مؤلفه ه ــار توصیف ــل از آم حاص

حرکتــی گــزارش شــده اســت.
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 جدول 2: شاخص های توصیفی متغیر ادراک دیداری و حرکتی در گروه کنترل و آزمایش

گروهمتغیر
پس آزمونپیش آزمون

انحراف معیارمیانگینانحراف معیارمیانگین

هماهنگی چشم و دست
72/732/6586/803/18آزمایش
71/064/2870/463/50کنترل

تمییز شکل از زمینه
67/663/6382/003/48آزمایش
70/204/2671/664/88کنترل

درک ثبات شکل
75/203/5681/863/27آزمایش
74/664/8373/935/63کنترل

تمییز وضعیت در فضا
68/732/5774/931/79آزمایش
67/734/9268/264/36کنترل

درک روابط فضایی
70/464/7478/805/70آزمایش
71/535/8772/936/35کنترل

ــود  ــر آن ب ــی بیانگ ــای توصیف ــده از یافته ه ــت آم ــه دس ــج ب نتای
ــای  ــرات مؤلفه ه ــش نم ــروه آزمای ــون گ ــه پس آزم ــه در مرحل ک
ــات  ــه، درک ثب ــز شــکل از زمین هماهنگــی چشــم و دســت، تمیی
ــی نســبت  ــط فضای ــت در فضــا و درک رواب ــز وضعی شــکل، تمیی
ــه  ــا ب ــن مخلفه ه ــود ای ــته و بهب ــش داش ــون افزای ــه پیش آزم ب
دنبــال ارائــه مداخلــه مشــاهده می شــود. بــا توجــه بــه اینکــه ایــن 
ــی از آن  ــتنباط عل ــند و اس ــی می باش ــطح توصیف ــا در س یافته ه
ــا  ــن تفاوت ه ــی داری ای ــه منظــور بررســی معن ــرد، ب ــوان ک نمی ت
بــه همــراه کنتــرل اثــر پیــش آزمــون دو گــروه از تحلیــل 
کوواریانــس چنــد متغیــره )مانکــوا( اســتفاده گردیــد. جهت بررســی 
ــی  ــت طبیع ــون در گام نخس ــن آزم ــای ای ــال پیش فرض ه و اعم
ــون  ــری آزم ــه کارگی ــا ب ــش ب ــای پژوه ــع متغیره ــودن توزی ب
ــل  ــج تحلی ــه نتای ــت ک ــرار گرف ــورد بررســی ق ــک م شــاپیرو ویل
نشــان دهنــده عــدم معنــی داری آزمــون و تأییــد ایــن پیــش فرض 

بــود )P</050(. جهــت بررســی همگنــی ماتریس هــای واریانــس 
و کوواریانــس نیــز از آزمــون ام باکــس اســتفاده گردیــد کــه داده ها 
ایــن آزمــون را نیــز تأییــد کردنــد )P=0/116(. مفروضــه مربــوط 
بــه همگنــی واریانس هــا نیــز بــا بــه کارگیــری آزمــون لــون مــورد 
بررســی قــرار گرفــت کــه تحلیــل بــه عمــل آمــده ایــن مفروضــه 
را نیــز تأییــد نمــود )P<0/05(. همچنیــن بررســی همگنــی شــیب 
رگرســیون نیــز از معنــی دار نبــودن تعامــل شــرایط و پیــش آزمــون 
حمایــت می کنــد، لــذا پیش فرض هــای تحلیــل کوواریانــس 
برقــرار می باشــد. نتایــج حاصــل از آزمــون لامبــدای ویلکــز 
)P= 0/001 ،F= 46/23(، نیــز نشــان داد کــه ســطوح معنــی داری 
ــس  ــل کوواریان ــون تحلی ــتفاده از آزم ــت اس ــا قابلی ــه آزمون ه هم
ــن آزمــون  ــوان ای ــن روی می ت )مانکــوا( را مجــاز می شــمارد از ای

ــه کار گرفــت. را ب
 

جدول 3: خاصه آزمون تحلیل کوواریانس بررسی تأثیر موسیقی درمانی مبتنی بر فعالیت های ریتمیک بر ادراک دیداری حرکتی کودکان مبتا به اختال طیف اوتیسم

مجذور اتاسطح معناداریFمیانگین مجذوراتدرجات آزادیمجموع مجذوراتشاخص منابع تغییرات مخلفه  ها

اثر گروه برای 
پس آزمون

1865/1731.271865/173140/0740/0010/838هماهنگی چشم و دست
672/9311.27672/93114/9210/0010/356تمییز شکل از زمینه
589/3191.27589/31922/8180/0010/458درک ثبات شکل

377/4941.27377/49444/5240/0010/623تمییز وضعیت در فضا
230/0881.27230/0887/6850/0010/222درک روابط فضایی

ــات  ــا درج ــدار F ب ــای )جــدول3(، چــون مق ــه داده ه ــه ب ــا توج ب
 ،F= 140/074( در مؤلفــه هماهنگــی چشــم دســت )آزادی )1 و 27
 ،)P= 0/001 ،F= 14/921( ــه ــکل از زمین ــز ش P= 0/001(، تمیی
ــت  ــز وضعی ــکل )P= 0/001 ،F= 22/818(، تمیی ــات ش درک ثب
در فضــا )P= 0/001 ،F= 44/524( و همچنیــن درک روابــط 

فضایــی )P= 0/001 ،F= 7/685( در پــس آزمــون در ســطح 
ــه  ــت ک ــه گرف ــوان نتیج ــذا می ت ــد. ل ــادار می باش α=0/001 معن
ــر ادراک  ــک ب ــای ریتمی ــر فعالیت ه ــی ب ــیقی درمانی مبتن موس
تقلیــد پاســخ های مهارتــی بدنــی می گــردد )36(. نتایــج مطالعــات 
ــز از  ــی مغ ــک قشــر حســی حرکت ــه تحری ــتند ک ــر آن هس بیانگ
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ــق فعالیت هــا و تمرین هــای ســاختاریافته تقویــت و تســهیل  طری
عملکــرد مؤثــر مغــز را در پــی دارد )37(. گــوش دادن بــه موســیقی 
و فعالیت هــای مربــوط بــه آن بــه عنــوان وســیله ای نیرومنــد بــرای 
ــا شــبکه های چنــد حســی و حرکتــی و القــای تغییــرات  تعامــل ب
در ایــن شــبکه ها بــه شــمار مــی رود. ادامــه تمرینــات موســیقیایی 
طولانــی منجــر بــه بهبــود عملکــرد مناطــق مغــزی مرتبــط بــا آن 
ــه  ــزی را ب ــی و مغ ــای عصب ــم اختال ه ــازی و ترمی ــده، بازس ش
ــی،  ــت داشــتن داده هــای بینای ــه عل ــال دارد )38(. موســیقی ب دنب
شــنیداری و حرکتــی، نواحــی پیشــانی، گیجگاهــی و آهیانــه ای مغز 
و نورون هــای آینــه ای ایــن نواحــی مغــزی را کــه مســئول سیســتم 
شــنیدن و اجــرا و یــا دیــدن و اجــرا هســتند تحریک می کنــد )30(. 
ــرکات  ــازی ح ــر دو در شبیه س ــی ه ــنوایی و حرکت ــس ش کورتک
ــن هماهنــگ شــدن حــرکات  ــر ای ــر هســتند، بناب ریتمیــک درگی
ــق  ــی را از طری ــد پاســخ های حرکت ــم می توان ــک ریت ــا ی ــی ب بدن
تأثیــر بــر سیســتم عصبــی و ترشــح نوروترنســمیترهای تحریکی و 
مهــاری بســته بــه نــوع ریتــم تعدیــل کــرده و در نهایــت منجــر به 
تطابــق عملکــردی در حــرکات بــدن شــود )39(. تــداوم در تکــرار 
ــر کمیــت و  ــل مغــز و دســتگاه عصبــی ب چنیــن اثرگــذاری متقاب
ــد  ــای جدی ــه یادگیری ه ــر ب ــاری منج ــخ های رفت ــت پاس کیفی
می شــود و رفتارهــا و تمرینــات متوالــی نیــز بهبــود کارکــرد مغــز 
و دســتگاه عصبــی را بــه دنبــال دارد. شــواهد قابــل توجهــی وجــود 
ــال  ــا فع ــد ب ــنوایی می توان ــا ش ــداری ی ــای دی ــه محرک ه دارد ک
نمــودن مناطــق حســی حرکتــی در کــودکان بــا اختــال اتیســم، 
منجــر بــه افزایــش حجــم مــاده خاکســتری در شــکنج تحتانــی در 

ایــن کــودکان شــود )30(.

نتیجه گیری
بــه طــور کلــی نتایــج حاصــل از مطالعــه حاضــر بیانگــر آن بــود 
ــک  ــر فعالیت هــای ریتمی ــی ب ــوزش موســیقی درمانی مبتن کــه آم
ــا  ــودکان مبت ــی ک ــداری حرکت ــر ادراک دی ــی را ب ــرات مثبت اث
ــر ایــن اســاس  ــه اختــال طیــف اوتیســم برجــای گذاشــته و ب ب
ــا  ــد ب ــیقی می توان ــوزش موس ــه آم ــت ک ــه گرف ــوان نتیج می ت
ــه  ــی ب ــتم عصب ــای سیس ــزی و بازتاب ه ــق مغ ــر مناط ــر ب تأثی
عنــوان یــک محــرک قــوی چندوجهــی بــرای پاستیســیتی مغــز 
ــک  ــرکات ریتمی ــان ح ــد. می ــم باش ــه اتیس ــا ب ــودکان مبت در ک
ــی نظــم  ــا و پاســخ ها نوع ــه محرک ه ــا موســیقی و ارائ ــراه ب هم
ــه  ــخ های ب ــه پاس ــزم ب ــودک را مل ــه ک ــود دارد ک ــی وج و توال
ــد در  ــوده و می توان ــا نم ــا محرک ه ــط ب ــریع و مرتب ــع، س موق
بهبــود بســیاری از نواقــص حاصــل از مشــکات یادگیــری حرکتی 
مؤثــر باشــد. در ایــن روش کــودک بــه وســیله فعالیت هــای 

موســیقایی یــاد می گیــرد چگونــه در برابــر درخواســت هایی 
ــه  ــه ب ــی ک ــد و پیام های ــس می کن ــد، لم ــنود، می بین ــه می ش ک
ــه  ــه ب ــد ک ــروز ده ــی را ب ــخ داده و حرکت ــود، پاس ــه می ش او ارائ
ــرورش  ــود پ ــی را در خ ــی حرکت ــای ادراک ــد مهارت ه ــی رش نوع
ــه از  ــود ک ــای ب ــز دارای محدودیت ه ــه نی ــن مطالع ــد. ای می دهن
جملــه آن هــا عبارت انــد از: بــه دلیــل محدودیــت در دسترســی بــه 
نمونــه پژوهــش بــه حداقــل نمونــه ممکــن اکتفــا گردیــده و امکان 
تفکیــک کــودکان بــه گروه هــای اوتیســتیک بــا عملکــرد پاییــن و 
بــالا وجــود نداشــت. همچنیــن بــه دلیــل همــکاری ضعیــف مراکز 
ــه یــک مرکــز همــکار  نگهــداری ایــن گــروه از کــودکان تنهــا ب
اکتفــا گردیــده و امــکان انتخــاب آزمودنــی از مراکــز متعــدد وجــود 
ــت  ــر محدودی ــه حاض ــای مطالع ــر محدودیت ه ــت. از دیگ نداش
ــس از انجــام  ــری پ ــی و عــدم امــکان دریافــت نتیجــه پیگی زمان
ــنهاد  ــا پیش ــن محدودیت ه ــتن ای ــر داش ــا در نظ ــود. ب ــرح ب ط
ــک  ــر و تفکی ــه بزرگ ت ــا نمون ــر ب ــه حاض ــه مطالع ــود ک می ش
ــورد بررســی  ــه اتیســم مجــدد م ــا ب زیرگروه هــای کــودکان مبت
ــام  ــه انج ــه نتیج ــود ک ــنهاد می ش ــن پیش ــرد. همچنی ــرار گی ق
ــر  ــا موســیقی ب ــی همــراه ب ــداری حرکت آمــوزش مهارت هــای دی
ســایر عملکردهــای رفتــاری و روانــی مــورد بررســی قــرار گرفتــه و 
بــا انجــام پیگیــری نتایــج بلندمــدت مداخلــه بــه کار گرفتــه شــده 

ــد. ــز مشــخص گردی نی
تأییدیه اخلاقی

بــه منظــور رعایــت ماحظــات اخاقــی در ابتــدا هــدف از انجــام 
مطالعــه بــرای والدیــن کــودکان و مســئولین مرکــز توضیــح داده 
ــد.  ــب گردی ــا جل ــودکان مبت ــه ک ــن کلی ــت والدی ــده و رضای ش
همچنیــن بــه آن هــا اطمینان خاطر داده شــد کــه اصــل رازداری در 
پژوهــش حفــظ گردیــده و نتایــج مطالعــه بــدون اعــام اطاعــات 
شــرکت کنندگان و بــه صــورت کلــی انتشــار می گــردد. همچنیــن 
ــر  ــاری ب ــرات زیانب ــه اث ــده هیچ گون ــه ش ــه کار گرفت ــوزش ب آم
روی آزمودنی هــا نداشــته و بــه افــراد گــروه کنتــرل نیــز اطمینــان 
ــر روی  ــه ب ــن مداخل ــل ای ــورت تمای ــه در ص ــد ک ــر داده ش خاط
ــا کــد اخــاق  ــن پژوهــش ب ــد. ای ــز اجــرا خواهــد گردی آن هــا نی
IR.UT.REC.1397.0314 در دانشــگاه تهــران ثبت شــده اســت.

سپاسگزاری
نویســندگان ایــن مقالــه بــر خــود لازم می داننــد کــه از مســئولین و 
همــکاران محتــرم مرکــز نگهــداری کــودکان دوم آوریــل، کودکان 
مبتــا بــه اوتیســم و والدیــن عزیــز کــه در اجــرای ایــن طــرح مــا 

را یــاری رســانده کمــال تقدیــر و تشــکر را بــه عمــل آورنــد.
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