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 چكيده
حرکتي در سلامتي، مطالعه حاضر  با توجه به اهميت مهارت   .است دبستاني کودکان بين اختلالات ترينشايع  از حرکتي اختلال در مهارت   زمينه:

 صورت گرفت. 1398 سال در بوشهر شهر کودکان در برآن مؤثر عوامل برخي  و ظريف و درشت حرکتي   هایمهارت با هدف بررسي 

گيری بصورت  نمونه .  قرارگرفتند   بوشهر مورد بررسي   شهر   مدرسه   سن   کودک   403  تحليلي،   - توصيفي   نوع   از   مقطعي   مطالعه   اين   در   ها: روش   و   مواد 

  مشخصات   فرم   شامل   ها داده  آوری جمع   انجام شد. ابزار  دخترانه  و  پسرانه  غيردولتي  و  دولتي  های و از دبستان  بوشهر  شهر  منطقه   هر   ای از تصادفي خوشه 

  های آزمون  توصيفي و   آمار  از  استفاده   با   ها داده .  بود   اوزرتسكي   - برونينكس  حرکتي تبحر  آزمون  کوتاه  و فرم  های آنتروپومتريک شناختي، شاخص جمعيت 

 . شد   گرفته   نظر   در   0/ 05  از   کمتر   موارد   تمام   در   داری معني   سطح .  گرديدند   متغيره(، تحليل   چند   و   متغيره   تک   تحليلي )رگرسيون 

و   18/29±52/7ترتيب  حرکتي درشت و ظريف به سال و ميانگين مهارت    65/9±72/1  پژوهش  در  کنندهشرکت  سني کودکان  ميانگين  ها:افته ي

نمودند و مدل آزمون شده از مي درصد از واريانس اين متغير را تبيين    18بين مهارت حرکتي درشت روی هم  بود. متغيرهای پيش  17/5±00/28

توده  کارمند بودن مادر و شاخص ارتباط مستقيم و ديپلم(،  )زير  پدر  جنس پسر، سن کودک، سطح تحصيلات (.p<001/0)  دار بودلحاظ آماری معني 

درصد از واريانس اين    22بين مهارت حرکتي ظريف روی هم  (. متغيرهای پيشp<05/0)  بدني ارتباط معكوس با مهارت حرکتي درشت داشتند

  ديپلم( با مهارت  )زير  پدر  (. سن کودک و سطح تحصيلاتp<001/0)  دار بودنمودند و مدل آزمون شده از لحاظ آماری معني متغير را تبيين مي 

 (.  p<05/0)  مستقيم داشتندحرکتي ظريف ارتباط 

های مبتني بر خانواده، مدرسه و جامعه در کودکان به ويژه دختران، کودکان  حرکتي و برنامه اتخاذ تدابير مناسب برای ارتقاء مهارت   گيری:نتيجه 

  طولي با استفاده از ابزار   نگر وآينده  مطالعات  شودمي   دار نيستند ضروری است. پيشنهاد ها خانه که مادر آن  کودکاني   بالا و  توده بدنيشاخصبا  

 کودکان صورت گيرد.   حرکتي  هایمهارت با مرتبط عوامل بررسي  محور جهت فرآيند

 توده بدني، شاخصتكاملي، کودک هماهنگي  حرکتي، اختلال مهارت کليدی: واژگان
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 مقدمه
مکانیسمعلی تحرکی،  کم  گسترده  شیوع  های  رغم 

به   است  شده  جسمی  تحرک  عدم  باعث  که  اساسی 

نشده میان صلاحیت و کسب  خوبی درک  این  در  اند. 

در  مهارت مهمی  نقش  کودکی  اوایل  در  حرکتی  های 

. به عبارتی،  (2و    1)  کند مشارکت فعالیت بدنی ایفا می 

برای  مهارت حرکتی  سلامتی  های  و  بیشتر  فعالیت 

ضروری است؛ اما سبک زندگی کم تحرک باعث شده  

تا صلاحیت مهارت نیزاست  یابد   های حرکتی    کاهش 

هماهنگی  .(3) )اختلال  حرکتی  مهارت  در  اختلال 

شایع از  دبستانی  تکاملی(  کودکان  بین  اختلالات  ترین 

درصد کودکان در جهان به این اختلال   6است. تقریباً  

ه کشورهای  (4-6)  ستندمبتلا  در  اختلال  این  شیوع   .

طور مثال در کودکان هلندی همختلف، متفاوت است ب

درصد   2/ 4ساله دانمارکی    8-9درصد، در کودکان    2/ 7

درصد برآورد شده    8/1ساله انگلیسی    7و در کودکان  

در ایران در خصوص شیوع این اختلال در   (7)  است 

ده است. در  متفاوتی گزارش ش  شهرهای مختلف آمار

ای از تهران شیوع آن در دختران پایه دوم دبستان منطقه 

. به علاوه این  (4-6)  درصد بود   8/ 79و در پسران    8/ 08

های کشور  ای که در تعدادی از استانمیزان در مطالعه 

درصد    2/ 7گرفته است  ساله صورت  3-11  در کودکان

توان حرکتی را می . صلاحیت (8و    4)  برآورد شده است 

مختلف ب اعمال  انجام  در  فرد  عملکرد  سطح  عنوان  ه 

دو   هر  شامل  اصطلاح  این  که  کرد  تعریف  حرکتی 

مهارت است.  درشت  و  ظریف  حرکتی  های  مهارت 

حرکتی ظریف به هماهنگی حرکات عضلانی کوچک 

کاربرد   به  درشت  حرکتی  مهارت  و  انگشتان  قبیل  از 

 گروهی از عضلات بزرگ مانند بازو، گردن و پا اطلاق

کوهنوردی،  می عضلات  این  حرکات  جمله  از  شود. 

  حرکتی   های. مهارت( 10و  9) باشددویدن و پریدن می

  حرکتی   هایمهارت.  است  رشد کودکان  مهم  مؤلفه  یک

درشت  و  از  اجزای  عنوان  به  ظریف  بسیاری   سازنده 

 در  مشارکت   برای  نیاز  مورد  ترپیچیده  حرکات

های  . مهارت(11)  است   ورزشی   و  فیزیکی  هایفعالیت 

قلبی تناسب  سبب  شده  اصلاح  عروقی،    - حرکتی 

.  (12)  شوددستیابی به وزن طبیعی و خودکارآمدی می

مهارت توسعه  پیش  عدم  سنین  در  پایه  حرکتی  های 

مهارت فقدان  به  منجر  اغلب  دبستان  و  های  دبستانی 

شود؛ بعبارتی عملکرد  تخصصی در سنین بزرگسالی می

مهارت در  است  های  ضعیف  ممکن  پایه  حرکتی 

های بدنی را به خطر  مشارکت آتی در ورزش و فعالیت 

های حرکتی نه تنها به رشد . توسعه مهارت(13)  اندازد

و بلوغ وابسته و متأثر از آن است بلکه تحت تأثیرمحیط  

های  های فرهنگی و جنبهنیز قرار دارد؛ به عبارتی زمینه

حرکتی تأثیر    هایمحیطی و اجتماعی بر ارتقاء مهارت

ای که در مناطق جغرافیایی مختلف  گذارند، به گونهمی

 .(12و    10)  های حرکتی کودکان متفاوت است مهارت

ساله در هماهنگی   6-8به عنوان مثال، کودکان بلژیکی  

بهتری   عملکرد  خود  استرالیایی  همسالان  از  حرکتی 

بلژیکی  (5)  داشتند کودکان  در   5-4.  کودکان  از  ساله 

مهارت  ایالات و  شیء  کنترل  زمینه  در  های  متحده 

  4-6کودکان    .(14)  حرکتی عملکرد بهتری نشان دادند

ساله چینی نسبت به همسالان خود در ایالت متحده در 

های دستی و تعادل بهتر بودند. اگرچه کودکان  مهارت

و   پرتاب  در  از همسالان چینی خود  متحده  ایالت  در 

کردند عمل  بهتر  مطالعه (15)  گرفتن  در  دیگر .  ای 

کودکان نروژی نسبت به کودکان ایتالیایی و یونانی در 

بهتری  مهارت عملکرد  ظریف  و  درشت  حرکتی  های 

تفاوت(10)  داشتند اغلب  در .  نیز  جنسیتی  های 

میمهارت مشاهده  حرکتی  انجام های  مطالعات  شود. 

می نشان  مهارتشده  دختران  که  حرکتی  دهد  های 
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سریع که تظریف  حالی  در  دارند؛  پسران  به  نسبت  ر 

مهارت درشت سریعپسران  دختران  های حرکتی  از  تر 

مقابل مطالعات دیگر تفاوت جنسیتی    کنند. درکسب می

. (16و    10)  های حرکتی را مشاهده نکردنددر مهارت

مهارت  با اهمیت  به  در  توجه  کودکان  حرکتی  های 

نظارت  سلامتی و توسعه سبک زندگی فعال، بررسی و  

های حرکتی بویژه در دوران ابتدایی و میانی  بر مهارت

تأمین  همچنین  است.  ضروری  امری  کودکی 

جهت پیشرفت رشد و تکامل    های مناسب دراستراتژی

مهارت سطح  از  آگاهی  نیازمند  کودکان  های  حرکتی 

مورد    آگاهی و اطلاعات در  (17و    5)  حرکتی آنان است

می حرکتی  توسعه  کلی  محیطتواناصول  در  های د 

از شود.  استفاده  آموزشی  و  مطالعات    درمانی  طرفی 

مورد تنوع   تواند اطلاعات ارزشمندی درفرهنگی نیز می

در محیط پیشرفت حرکتی  زمینهدر  و  فرهنگی  ها  های 

توجه به اهمیت آگاهی   . لذا با(10)  متفاوت ارائه دهد

های حرکتی کودکان و نیز به منظور در خصوص مهارت

تفاوت  شناخت  محیطیبهتر  در    -های  فرهنگی 

های حرکتی و از آنجا که تاکنون در شهر بوشهر  مهارت

های حرکتی  ای بر روی کودکان در زمینه مهارتمطالعه 

بررسی   هدف  با  حاضر  مطالعه  است،  نشده  انجام 

ومهارت ظریف  و  درشت  حرکتی    عوامل   برخی  های 

ورت ص  1398سال    در کودکان شهر بوشهر در  برآن  مؤثر

 گرفته است.  
 

 ها روش  و مواد

تحلیلی از نوع    –پژوهش حاضر یک مطالعه توصیفی  

سال   در  به    1398مقطعی  که  است  بوشهر  شهر  در 

های حرکتی درشت و ظریف و برخی  بررسی مهارت 

سنین   کودکان  در  آن  بر  مؤثر  سال    6  - 12عوامل 

دانش می  مطالعه،  آماری  جامعه  مقطع  پردازد.  آموزان 

ابتدایی شهر بوشهر بود. با توجه به قانون حجم نمونه  

نمونه به    30تا    10یعنی انتخاب    برای آنالیز رگرسیون 

در    با در مطالعه حاضر  بینی کننده،  پیش متغیر  ازای هر  

گرفتن  پیش   8  نظر  جنس  احتمالی   بین متغیر  و  )سن 

برادر،   و  خواهر  داشتن  والدین،  سن  کودک، 

نمره   اقتصادی،  سطح  والدین،  شغل  و  تحصیلات 

نمونه در نظر    240بدنی( تعداد    توده   مرجع شاخص 

که   شد  احتساب گرفته  خاطر    1/ 5ضریب    با  به  که 

نمونه  خوشه روش  حجم  گیری  گردید،  اعمال  ای 

تعداد    ی درصد   10  زش ی ر   نفر و با احتساب   360نمونه  

این حجم نمونه بیشتر    . د ی گرد   ن یی نفر تع   403نمونه  

نمونه طبق فرمول گرین  باشد.  می   از احتساب حجم 

به نمونه  خوشه گیری  نوع  از  تصادفی  ای  صورت 

نمونه  جهت  گرفت.  لیست  صورت  ابتدا  در  گیری، 

به   توجه  با  سپس  گردید.  تهیه  ابتدایی  مدارس  کلیه 

دخترانه و پسرانه و همچنین دولتی و غیردولتی بودن  

چهار دبستان    ز هر منطقه شهر بوشهر مدارس، ابتدا ا 

به طور تصادفی ساده که شامل یک مدرسه دخترانه  

هم  انتفاعی،  غیر  و  پسرانه  دولتی  مدرسه  یک  چنین 

  عنوان به مدرسه(،    20)جمعاً    دولتی و غیر انتفاعی بود 

خوشه انتخاب شد. سپس سهم هر مدرسه با توجه به  

فکیک  آموزان مدارس آن منطقه )به ت حجم کل دانش 

پایه   لحاظ  با  و  غیردولتی  و  دولتی  پسرانه،  دخترانه، 

آموز هر دبستان  تحصیلی( و نیز بر اساس تعداد دانش 

در هر پایه سهم آن پایه و نهایتاً سهم هر دبستان تعیین  

پژوهش   واحدهای  پایه    شده   مشخص و  هر  برای 

پرونده   طور به  شماره  روی  از  ساده،  های  تصادفی 

انت  مدرسه  در  به  موجود  ورود  معیار  شدند.  خاب 

دبستان  در  تحصیل  شامل  شهر  مطالعه  منتخب  های 

سال    12سال و حداکثر   6بوشهر و دامنه سنی حداقل  

منظور پیشگیری از بروز مشکل در  ماه بود. به   11و  
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حین اجرای آزمون حرکتی مواردی بعنوان معیارهای  

شد که شامل: ابتلا به مشکلات    ه خروج در نظر گرفت 

فوقانی  بیماری   تنفسی  قلبی و  و  های  نابینایی   ،

  ناشنوایی، ابتلا به اختلالات رشدی، عصبی و عضلانی 

داده   بود.  گردآوری  مشخصات  ابزار  فرم  شامل  ها 

اندازه جمعیت  ابزار  شاخص شناختی،  های  گیری 

تبحر  آزمون  کوتاه  فرم  و    حرکتی   آنتروپومتریک 

در    1( BOTMP)   اوزرتسکی   - برونینکس  بود. 

اندازه  شاخص خصوص  آنتروپومتریک؛  گیری  های 

ترازوی  از  استفاده  با  کودکان   وزن 

آلمان     beurerGS36دیجیتال    دقتبه ساخت کشور 

م در حالی که کودک بدون کفش و با حداقل  صد گر 

اندازه لباس در وسط ترازو می  گیری شد. قد  ایستاد، 

متر نواری    له ی وس به آموزان در وضعیت ایستاده،  دانش 

  90  صورت به و بدون کفش و کلاه، به صورتی که سر  

و پاشنه پا، باسن، شانه و پشت سر    جلو   روبه درجه  

  شده   نصب با دیواری که متر نواری روی آن    در تماس 

دقت   با  شد ر ی گ اندازه   متر ی سانت   0/ 1بود  .  ( 18)   ی 

ن برحسب کیلوگرم  وز   م ی از تقس شاخص توده بدنی،  

محاسبه شد. برای    مربع   متر   حسب   بر قد    بر مجذور 

  برحسبها ی توده بدنی مقادیر شاخص استانداردساز 

جنس   و  نمره   ( z-score)   شده محاسبه سن   و 

z-score   به عنوان شاخص آنتروپومتریک استفاده شد  

مهار ( 19)  سنجش  منظور  به  فرم  ت .  از  های حرکتی 

اوزرتسکی استفاده    - برونینکس   کوتاه آزمون حرکتی 

برونینکس  آزمون  مجموعه    - شد.  یک  اوزرتسکی 

هنجار  که    - آزمون  است  سنجش    منظور به مرجع 

کودکان   حرکتی  به   4/ 5- 14/ 5عملکرد  کار  سال 

سال  رود ی م  در  برونینکس  آزمون  با    1972.  اصلاح 

.  ( 20)   حرکتی اوزرتسکی، این آزمون را طراحی کرد 

 
1 Bruininks-Oseretsky Test of Motor Proficiency 

دقیقه زمان نیاز    45- 60ون به اجرای فرم کامل این آزم 

کوتاه  فرم  اجرای  که  حالی  در   دارد 

  این   کوتاه   . فرم ( 21و    20)   برد ی م دقیقه زمان    20-15

  بخشی   که   دارد   ماده   14  و   آزمون   خرده   هشت   آزمون 

  حرکتی   های مهارت   بلند   فرم   به   مربوط   ماده   46  از 

  قبیل   از   هایی توانایی  که   است  اوزرتسکی   - برونینکس 

  تعادل   - 2  ، ( ماده   یک )   چابکی   و   دویدن   سرعت   - 1

  دو )   دوجانبه   هماهنگی   - 3  ، ( ماده   دو )   پویا   و   ایستا 

  هماهنگی   - 5  ، ( ماده   یک )   پا   عضلانی   قدرت   - 4  ، ( ماده 

  یک )   واکنش   سرعت   - 6  ، ( ماده   دو )   فوقانی   اندام 

  - 8  ، ( ماده   سه )   حرکتی   - دیداری   کنترل   - 7  ، ( ماده 

  را (  ماده   دو )   فوقانی   اندام   سرعت   و   چالاکی 

  آزمون، شاخصی   4  تا   1های  آیتم  . کند می   گیری اندازه 

شاخصی    8  تا   6  های مهارت حرکتی درشت، آیتم   از 

آیتم  مهارت حرکتی ظریف و  از هردو    5  از  ترکیبی 

های آزمون  مهارت حرکتی است. ضریب اعتبار نمره 

های حرکتی  اوزرتسکی در تعیین مهارت  - برونینکس 

  آزمایی   باز   ایی پای   درصد بوده است. ضریب   90برابر  

  و   0/ 86  کوتاه   فرم   در   و   0/ 78  بلند   فرم   در   آزمون   این 

در    شده   گزارش   0/ 84  آن   روایی  آزمون  این  است. 

است شده  هنجاریابی  نیز  در  .  ( 14و    3،  1)   ایران 

توافق  از  استفاده  با  آن  پایایی  نیز    بین   مطالعه حاضر 

  که   شد؛   محاسبه   ای خوشه   درون   همبستگی   با   ارزیابان 

  دو   نمرات   بین (  توافق )   همبستگی   میزان   با   پایایی 

  خام   نمره   یک   ماده   هر .  گردید   تأیید   0/ 96  گر مشاهده 

.  شود می   امتیاز   به   تبدیل   راهنما   جدول   طبق   که   دارد 

  عنوان   به   آمده دست   به   امتیاز   جمع   از   پژوهش   این   در 

  . شد   استفاده   آماری   تحلیل   برای   کمی   مقیاس   یک 

 ترتیبامتیاز مهارت حرکتی درشت و ظریف به  دامنه 

  معنی   به   آزمون   در   بیشتر   نمره   است.   0- 51  و   53-0
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هرچقدر امتیاز  به عبارتی    . است   بهتر   حرکتی   مهارت 

های  مهارت   حاصله از آزمون حرکتی از میانگین امتیاز 

بالاتر باشد کودکان در سطح    حرکتی درشت و ظریف 

باشد در سطح    کمتر از میانگین امتیاز اگر  مطلوب، و  

دارند.   قرار  مهارت حرکتی  از اخذ مجوز  پایین  پس 

پزشکی   علوم  دانشگاه  پژوهشی  معاونت  از  کتبی 

آموزش و پرورش استان و شهرستان بوشهر  ،  بوشهر 

  های لازم، و ارائه به مدیران مدرسه و انجام هماهنگی 

از رض  از والدین جهت    ایت شفاهی  کتبی  کودکان و 

شرکت آنان در مطالعه کسب گردید. جهت گردآوری  

داوطلبانه  داده  که  آگاهانه  رضایت  فرم  ابتدا  در  ها، 

بودن شرکت در مطالعه و محرمانه ماندن اطلاعات در  

اطلاعات   فرم  همراه  به  بود  شده  قید  آن 

تا در  شد  شناختی به کودکان منتخب داده می جمعیت 

ها به  صورت موافقت والدین جهت تکمیل توسط آن 

منزل برده و فردای آن روز با خود به مدرسه بیاورند.  

آ  موافقت  صورت  در  در  ن سپس  شرکت  جهت  ها 

های آنتروپومتریک و نیز  گیری شاخص مطالعه، اندازه 

اجرای آزمون حرکتی در ساعات مدرسه و در زمان  

ها  ت. قد و وزن آن گرف آموزان صورت می آزاد دانش 

اندازه   بر  استاندارد  معیارهای  ثبت  اساس  و  گیری 

به    های آیتم   حرکتی   آزمون   اجرای   منظور   گردید. 

  در (  8- 6  آیتم )   ظریف   حرکتی   مهارت   به   مربوط 

(  4  تا   1)   درشت   حرکات   به   مربوط   های آیتم   و   کلاس 

مهارت   ترکیب   که   5  آیتم   و  دو    حیاط   در   است  هر 

  اجرا   حین   در   خطا   صورت   در .  شد می   گرفته   مدرسه 

شرکت    آزمودنی   که   شرایطی   در   یا   و   آزمون  کودک 

حداکثر  مطالعه  در    کرد، می  ن   کسب   را   نمره   کننده 

در حالی که کودکان    گرفت؛ می   صورت   دوم   کوشش 

فقط   7  آزمون   خرده   اول   قسمت    انجام   بار   یک   را 

.  نداشتند   را   آن   تصحیح   و   کردن   پاک   اجازه   و   دادند می 

  طبق   آیتم   هر   دهی نمره   و   آزمون   مراحل   کامل   اجرای 

لازم به ذکر  .  ( 23و    22،  20)   شد   انجام   دستورالعمل 

است در ابتدا آزمونگر نحوه اجرای صحیح این آزمون  

  ده ی د   آموزش ی  بدن   ت ی ترب را تحت نظارت کارشناس  

روی    صورت به و   بر  ایشان  نظارت  تحت  تمرینی 

دانش  از  روز  تعدادی  در  و  نموده  اجرا  آموزان 

کارشناس  ر ی گ نمونه  همراه  به  از  بدن   ت ی ترب ی  قبل  ی 

  صورت و به آموزان توضیح  اجرای آزمون برای دانش 

  توسط   انفرادی   صورت   به   . کودکان کرد ی م عملی اجرا  

دستیارش   آزمونگر  نیز   در   و   شدند می   تست  و    آخر 

کودکان    هدایای  همکاری  از  قدردانی  برای  کوچکی 

مطالعه  داده   . شد می   تقدیم   در  تحلیل  و  با  تجزیه  ها 

های  و آزمون   19  ویرایش   SPSSافزار  استفاده از نرم 

مناسب انجام شد. برای توصیف متغیرها از میانگین،  

استفاده شد. توزیع   انحراف معیار و جداول فراوانی 

متغیر وابسته از لحاظ نرمال بودن با استفاده از آزمون  

ت   اسمیرنوف   - کولموگروف  برای  شد.  حلیل  بررسی 

حرکتی  داده  مهارت  با  مرتبط  عوامل  بررسی  و  ها 

درشت و ظریف ابتدا رگرسیون تک متغیره انجام شد؛  

به این صورت که متغیرهای دموگرافیک )سن و جنس  

برادر،   و  خواهر  داشتن  والدین،  سن  کودک، 

نمره   و  اقتصادی(  والدین، سطح  شغل  و  تحصیلات 

به   توده   مرجع شاخص  عنوان  طور  بدنی  به  جداگانه 

شدند.  رگرسیون  معادله  وارد  مستقل  سپس    متغیر 

متغیرهایی که در رگرسیون تک متغیره با هر یک از  

مرتبط   ظریف  و  درشت  حرکتی  مهارت  متغیر  دو 

به   مربوط  متغیره  چند  خطی  رگرسیون  وارد  بودند 

معنی  سطح  شدند.  متغیر  موارد  همان  تمام  در  داری 

از   گرفت  0/ 05کمتر  مطالعه توسط  در نظر  این  ه شد. 

بوشهر  پزشکی  علوم  دانشگاه  اخلاق  کد    کمیته  )با 

مورد    ( IR.BPUMS.REC.  1397.  109  اخلاق 
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از   اعم  اخلاقی  موازین  تمام  و  گرفت  قرار  تصویب 

اخذ مجوزها، رضایت کتبی، بیان اهداف و محرمانه  

 ماندن اطلاعات رعایت گردید. 
 

 هايافته
دختر(   204پسر و    199)   آموزدانش   403در مجموع تعداد  

مورد مطالعه قرار گرفتند.   ( 9/ 65± 1/ 72با میانگین سنی )

پدران سنی  و 41/ 32± 5/ 54)   میانگین  سنی  (   میانگین 

درصد پدران و  48/ 6( بود. حدود  36/ 51± 4/ 81)   مادران 

درصد مادران تحصیلات دانشگاهی داشتند. بعلاوه،   43/ 4

درصد   45/ 4دار بودند و شغل  درصد از مادران خانه   80/ 9

درصد   60/ 5از پدران آزاد بود. از نظر وضعیت اقتصادی  

والدین وضعیت اقتصادی خود را در حد متوسط گزارش 

شناختی واحدهای جمعیت   نموده بودند. سایر مشخصات 

آورده شده است. میانگین و انحراف   1  پژوهش در جدول 

درشت   حرکتی  مهارت  مهارت   29/ 18±7/ 52معیار  و 

 بود.   28/ 00±5/ 17حرکتی ظریف  

نتایج آزمون رگرسیون تک متغیره در خصوص ارتباط 

جمعیت  توده  عوامل  شاخص  مرجع  نمره  و  شناختی 

دهنده وجود ارتباط  بدنی با مهارت حرکتی درشت نشان

جنس کودک، سن پدر، شغل مادر، بین متغیرهای سن و  

تحصیلات والدین و نمره مرجع شاخص توده بدنی با  

 (. 2 )جدول مهارت حرکتی درشت بود

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  ي شناخت تيجمع  یرهايمتغ ي فراوان عيوز( ت1جدول 
 ( N=403)  1398کننده در پژوهش در سال آموزان شرکتدانش

 )درصد( فراواني  سطوح متغير  متغير 

 جنسیت 
 199( 4/49) پسر 
 204( 6/50) دختر 

 پایه تحصیلی 

 63( 6/15) اول
 62( 4/15) دوم 
 68( 9/16) سوم 

 70( 4/17) چهارم 
 71( 6/17) پنجم
 69( 1/17) ششم 

 تحصیلات پدر 

 69( 1/17) یپلم د یرز
 138( 2/34) دیپلم

 196( 6/48) دانشگاهی 

 تحصیلات مادر 

 66( 4/16) یپلم د یرز
 162( 2/40) دیپلم

 175( 4/43) دانشگاهی 

 شغل پدر 

 172( 7/42) کارمند 
 27( 7/6) کارگر 
 183( 4/45) آزاد
 21( 2/5) بیکار 

 شغل مادر 
 326( 9/80) دار خانه

 77( 1/19) شاغل 

 وضعیت اقتصادی 

 28( 9/6) ضعیف و خیلی ضعیف 
 244( 5/60) متوسط 

 131( 5/32) خیلی خوب خوب و 
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( متغيره تک رگرسيون آناليز)  درشت حرکتي  مهارت با بدني  توده شاخص و شناختي جمعيت عوامل ارتباط (2 جدول

 1398 سال در پژوهش در کنندهشرکت آموزاندانش

 متغير مستقل 
ضريب  

 ( Bرگرسيون )

ضريب رگرسيون  

 ( βاستاندارد )
t 

سطح 

 داریمعني

P.value 

ن  فاصله اطمينا

 درصد 0/ 95

 056/0-114/0 <001/0 794/5 278/0 085/0  سن 

 605/1-024/4 <001/0 575/4 223/0 814/2  (مذکر) جنسیت 

 011/0-234/0 031/0 165/2 107/0 123/0  سن پدر 

 - 076/0-183/0 415/0 816/0 041/0 054/0  سن مادر 

 - 879/0-430/2 357/0 922/0 046/0 775/0  خواهر و برادر )بلی( 

 شغل پدر )رفرنس: بیکار(

 - 224/3-516/2 809/0 - 242/0 - 028/0 - 354/0 کارمند 

 - 771/1-454/5 317/0 002/1 073/0 841/1 کارگر 

 - 176/2-545/3 638/0 470/0 054/0 685/0 شغل آزاد 
       

 دار()رفرنس:خانه  مادر شغل
 - 216/4—642/0 008/0 - 673/2 - 133/0 - 429/2 کارمند 

 - 532/2-030/3 860/0 176/0 009/0 249/0 شغل آزاد 
       

 سطح تحصیلات پدر 

 )رفرنس: دانشگاهی( 

 844/0-296/4 004/0 927/2 153/0 570/2 زیر دیپلم 

 - 083/1-657/1 680/0 412/0 022/0 287/0 دیپلم
       

 سطح تحصیلات مادر 

 دانشگاهی( )رفرنس: 

 687/0-255/4 007/0 723/2 145/0 471/2 زیر دیپلم 

 - 810/0-883/1 434/0 783/0 042/0 536/0 دیپلم
       

 سطح اقتصادی 

 )رفرنس: سطح بالا(

 094/0-257/5 052/0 038/2 108/0 675/2 پایین

 - 187/1-498/1 820/0 227/0 012/0 155/0 متوسط 

 نمره مرجع شاخص توده بدنی 

(BMI z- score ) 
 850/0 - 182/0 - 700/3 - 001/0> 398/0-  - 302/1 - 

 

  عوامل   نتایج رگرسیون تک متغیره در خصوص ارتباط

با    توده  شاخص  مرجع   نمره  و   شناختی جمعیت  بدنی 

متغیرهای   بین  از  که  داد  نشان  ظریف  مهارت حرکتی 

والدین، جمعیت  سن  کودک،  سن  متغیرهای  شناختی، 

شغل پدر، تحصیلات والدین و سطح اقتصادی با مهارت  

 (.3 )جدول حرکتی ظریف در ارتباط بودند
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( متغيره تک رگرسيون آناليز)حرکتي ظريف  مهارت با بدني  توده شاخص و شناختي جمعيت عوامل ارتباط (3 جدول

 1398 سال در پژوهش در کنندهآموزان شرکتدانش

 متغير مستقل 

ضريب  

رگرسيون  

(B ) 

ضريب رگرسيون  

 t ( βاستاندارد )
داری سطح معني

P.value 
 95/0ن فاصله اطمينا

 درصد 

 080/0 -123/0 <001/0 192/9 417/0 102/0  سن 

 - 908/1 -056/0 064/0 - 854/1 - 092/0 - 926/0  (مذکر) جنسیت 

 103/0 -277/0 <001/0 282/4 209/0 190/0  سن پدر 

 046/0 -250/0 004/0 864/2 142/0 148/0  سن مادر 

 - 606/0 -024/4 290/0 060/1 053/0 709/0  خواهر و برادر )بلی( 

 بیکار(شغل پدر )رفرنس: 
 - 067/5 -  -536/0 015/0 - 431/2 - 276/0 - 801/2 کارمند 

 - 280/3 -422/2 767/0 - 296/0 - 021/0 - 429/0 کارگر 

 - 261/4 -254/0 082/0 - 745/1 - 199/0 - 004/2 شغل آزاد 

       

 - 460/2 -398/0 157/0 - 418/1 - 071/0 - 031/1 کارمند  دار(شغل مادر )رفرنس:خانه 

 - 206/3 -242/1 386/0 - 868/0 - 043/0 - 982/0 شغل آزاد 

       

سطح تحصیلات پدر  

 )رفرنس: دانشگاهی( 
 648/1 -359/4 <001/0 357/4 225/0 004/3 زیر دیپلم 

 - 099/0 -052/2 075/0 784/1 092/0 977/0 دیپلم

       

سطح تحصیلات مادر  

 )رفرنس: دانشگاهی( 
 794/1 -582/4 <001/0 495/4 235/0 188/3 زیر دیپلم 

 451/0 -555/2 005/0 808/2 147/0 503/1 دیپلم

       

 سطح اقتصادی 

 )رفرنس: سطح بالا(
 706/0 -797/4 009/0 644/2 139/0 752/2 پایین

 - 529/0 -599/1 323/0 989/0 052/0 535/0 متوسط 

نمره مرجع شاخص توده  

 ( BMI z- score)  بدني 
 274/0 - 074/0 - 481/1 - 139/0 090/0- 639/0 - 

 

متغیرهای   که  داد  نشان  متغیره  چند  رگرسیون  نتایج 

درصد از    18بین مهارت حرکتی درشت روی هم  پیش

پیش را  متغیر  این  آزمون  بینی میتغییرات  کنند و مدل 

معنی آماری  لحاظ  از  بودشده  (. جنس >0p/ 001)  دار 

سن   تحصیلاتپسر،  سطح   )زیردیپلم(،  پدر  کودک، 

توده بدنی کارمند بودن مادر و شاخص ارتباط مستقیم و

داشتند  درشت  حرکتی  مهارت  با  معکوس    ارتباط 

 (. 4)جدول 
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 1398 در پژوهش در سال کنندهشرکتآموزان دانش ( تعيين عوامل پيش بين مهارت حرکتي درشت4جدول 

 متغير مستقل 

ضريب  

رگرسيون  

(B ) 

ضريب رگرسيون  

 ( βاستاندارد )
t 

سطح 

داری معني

P.value 

ن  فاصله اطمينا

 درصد 0/ 95

 195/4-985/13 <001/0 651/3 - 090/9  عرض از مبدأ 

 055/0-112/0 <001/0 788/5 272/0 083/0  سن 

 675/1-927/3 <001/0 892/4 222/0 801/2  جنسیت)مذکر( 

 - 039/0-173/0 214/0 244/1 059/0 067/0  سن پدر 

شغل مادر )رفرنس:  

 دار(خانه

 - 789/3 -  -282/0 023/0 - 283/2 - 111/0 - 036/2 کارمند 

 - 387/2 -778/2 882/0 149/0 007/0 196/0 شغل آزاد 

 سطح تحصیلات پدر 

 )رفرنس: دانشگاهی( 

 347/0-087/4 020/0 331/2 132/0 217/2 زیر دیپلم 

 - 545/1-208/1 810/0 - 241/0 - 013/0 - 169/0 دیپلم

 سطح تحصیلات مادر 

 )رفرنس: دانشگاهی( 

 - 038/2-986/1 980/0 - 025/0 - 002/0 - 026/0 زیر دیپلم 

 - 000/2-880/0 445/0 - 764/0 - 043/0 - 560/0 دیپلم

نمره مرجع شاخص توده  

 ( BMI z- score)  بدنی
 872/0 - 186/0 - 052/4 - 001/0> 449/0-  -296/1 - 

Adjusted R Square=0 .180 

F for model=9.809, p value<0.001 

 

  22بین مهارت حرکتی ظریف روی هم  متغیرهای پیش

نمودند و مدل درصد از واریانس این متغیر را تبیین می

(.  p<0/ 001)  دار بودآماری معنی آزمون شده از لحاظ  

دیپلم( با مهارت    )زیر  پدرسن کودک و سطح تحصیلات 

 (.5)جدول  حرکتی ظریف ارتباط مستقیم داشتند

 

 1398  در پژوهش در سال   کننده شرکت آموزان  دانش   ( تعيين عوامل پيش بين مهارت حرکتي ظريف 5جدول  

 مستقل متغير 

ضريب  

رگرسيون  

(B ) 

ضريب  

رگرسيون  

استاندارد 

(β ) 

t 

سطح 

 داریمعني

P.value 

ن  فاصله اطمينا

 درصد 0/ 95

 3/ 118  -813/12 001/0 231/3 - 965/7  عرض از مبدأ 

 094/0-011/0 <001/0 397/8 386/0 094/0  سن 

 - 014/0-245/0 081/0 747/1 127/0 115/0  سن پدر 

 - 177/0-112/0 660/0 - 440/0 - 031/0 - 032/0  سن مادر 

 )رفرنس: بیکار( شغل پدر

 - 097/3-247/1 403/0 - 837/0 - 091/0 - 925/0 کارمند 

 - 718/3 -530/1 413/0 - 820/0 - 054/0 - 094/1 کارگر 

 - 186/3-068/1 328/0 - 979/0 - 105/0 - 059/1 شغل آزاد 

  سطح تحصیلات پدر 

 )رفرنس: دانشگاهی( 

 719/0-079/4 005/0 807/2 180/0 399/2 دیپلم زیر 

 - 791/0-653/1 489/0 693/0 041/0 431/0 دیپلم

  سطح تحصیلات مادر 

 )رفرنس: دانشگاهی( 

 - 497/0-616/2 181/0 339/1 078/0 060/1 زیر دیپلم 

 - 379/0 -793/1 202/0 279/1 069/0 707/0 ديپلم 

   سطح اقتصادی 

 )رفرنس: سطح بالا( 

 - 624/1 -625/2 644/0 463/0 025/0 500/0 پايين 

 - 008/1 -972/0 971/0 - 036/0 - 002/0 - 018/0 متوسط

Adjusted R Square=0.220 

F for model= 10.453, P value <0.001 
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 بحث 
حاضر مطالعه  از  مهارت  هدف  حرکتی  بررسی  های 

درشت و ظریف و برخی عوامل مرتبط با آن در کودکان  

های حرکتی  سن مدرسه بود. از نظر میانگین نمره مهارت

  سطح   .بود  میانگین قابل کسب بیشتر از  هر دو مهارت  

همکارانمهارت و  مصطفایی  مطالعه  در  حرکتی  ، های 

همکاران  (24)  بیشتر و  مرادی  مطالعه  در  سطح   ،و 

تر از مطالعه حاضر بود. های حرکتی درشت کممهارت

مهارت  حالی  در تفاوت که سطح  ظریف  های حرکتی 

نداشت  حاضر  مطالعه  با  علت   .(25)  چندانی  شاید 

تفاوت در مطالعات ذکر شده با مطالعه حاضر در جامعه 

  )پسران  شرکت کننده در مطالعه آنانآماری و سن افراد 

مطالعه  سال(  11-9 در  طرفی  از    مورلی   باشد. 

(Morley  )همکاران مهارت  ،و  در  سطح  های حرکتی 

. بدلیل (16)  از میانگین بود  ترساله پایین  4-7کودکان  

سطح   بیشتر  هامهارتاینکه  سن  افزایش  با  حرکتی  ی 

  ، لذا سطح مهارت حرکتی در مطالعه (13و    4)  شودیم

علاوه، محیط  ههمکاران نیز قابل توجیه است. ب  و  مورلی

و   اجتماعی، سیستم هاتفاوتجغرافیایی  و  فرهنگی  ی 

ی متعدد در مناطق هاافتهبدنی افراد منجر به دستیابی به ی 

 .  (26) مختلف شده است 

های حرکتی  اساس نتایج با افزایش سن سطح مهارت   بر 

شمس و    ة یابد. نتایج این بخش مشابه با مطالع افزایش می 

. اما با مطالعه  ( 16)   همکاران است و    و مورلی  ( 27)   وامقی 

همکاران ملک  و  دارد   پور  کاهش  ( 7)   مغایرت  احتمالًا   .

)کودکان پایه اول و دوم    گستره سنی واحدهای پژوهش 

نتایج می  باشد.  دبستان( در مطالعه آنان، عامل تفاوت در 

جمله متغیرهای مربوط به تکامل حرکتی است و    سن از 

و    13)   امل متفاوتی دارند افراد در سنین مختلف رشد و تک 

های مختلف بدن  های سیستم که بدلیل توسعه قابلیت   ( 28

 . ( 29)   و افزایش تجربه افراد قابل توجیه است 

نتایج نشان داد پسران در اجرای مهارت های  همچنین 

حرکتی درشت عملکرد بهتری داشتند. اما در خصوص  

نگردید. مهارت مشاهده  تفاوتی  ظریف  حرکتی  های 

و سبزی    (27)این بخش با مطالعه شمس و وامقی  نتایج  

پور و همکاران  که با مطالعه ملک  حالی  ، در(30)  همسو 

است  اختلال (7)  مغایر  پرسشنامه  از  استفاده  احتمالاً   .

هماهنگی رشدی و مشاهده بالینی در مطالعه آنان علت 

نیز    ،پور و همکاران است. کردیتفاوت با مطالعه ملک

کودکان   روی  بر  مطالعه  مغایری    3-6در  نتایج  سال 

سازی شرایط  دست آورد و علت احتمالی آن را فراهمهب

مهدهای   تربیتی و آموزشی مشابه برای هر دو جنس در

نمود بیان  کردی(29)  کودک  مطالعه  در  آنکه  بدلیل   . ،  

بهنمونه شمال گیری  نواحی  از  و  دسترس  در  صورت 

با بود و  تهران  مانند طبقه   شهر  تأثیر عواملی  به  توجه 

کودکان حرکتی  رشد  بر  فرهنگی  و  ،  (31)  اجتماعی 

نحوه  به  مربوط  مطالعه  دو  در  تفاوت  علت  احتمالاً 

های حرکتی  گیری است. تفاوت در اجرای مهارتنمونه

های جسمانی مانند توده  تواند ناشی از تفاوتدرشت می

ای  جم ضربهعضلانی بالاتر در پسران و پایین بودن ح

باشد دختران  در  (30)  در  بیشتر  پسران  طرفی  از   .

میفعالیت  شرکت  متنوع  بدنی  سبب  های  که  کنند 

از  فراهم بسیاری  توسعه  و  تجربه  امکان  سازی 

آنان میمهارت . دختران در  (32)  شودهای حرکتی در 

های حرکتی، سن  طور معمول در تواناییسنین نوپایی به

که غالباً رشد حرکتی    حالی  رشدی جلوتری دارند در

آن  تأثیر کلیشهبعدی  های فرهنگی و توقعات  ها تحت 

ما به طور  از دو جنس قرار دارد. در جامعه  اجتماعی 

های پرتابی،  هایی با مهارتسنتی پسران بیشتر در بازی

می شرکت  توپ  به  ضربه  و  درپریدن  که    حالی  کنند 

اینگو  در  شرکت  شرایط  و  فرصت  کمتر  نه دختران 

و  فعالیت  بازی  در  تفاوت  بدلیل  احتمالاً  دارند.  ها 
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دهند و نیز  هایی که دختران و پسران ترجیح میورزش

 توجه بیشتر والدین و معلمان به رشد حرکتی پسران،

مهارت بیشتر  سطوح  پسران  در  درشت  حرکتی  های 

 . ( 33) است 

مادر   بر شغل  بین  نتایج  سطح    اساس  با  )کارمند( 

درشت کودکان ارتباط معکوس و  های حرکتی  مهارت

ای که کودکان با مادران  گونهداری وجود دارد. بهمعنی

مهارت پایین  سطح  در  بودند؛   شاغل  درشت  حرکتی 

عبارتی مادرانی که شاغل نیستند تأثیر مثبت بر تکامل  به

دارند کودکان  با  (35و    34)  حرکتی  این بخش  نتایج   .

بر کودکان یکپارسا و  مطالعه محمدی    ساله   همکاران 

است  رسیدگی  (36)  مغایر  و  توجه  میزان  احتمالاً   .

یک کودکان  به  دبستان    والدین  سنین  به  نسبت  ساله 

می که  است؛  مطالعه  متفاوت  دو  بین  تفاوت  در  تواند 

مؤثر باشد. کیفیت تعاملات بین کودکان و مراقبین اصلی  

  کودکان استدهنده رشد    های توسعهها یکی از مؤلفهآن 

جهت  (34) اندکی  زمان  و  فرصت  شاغل،  مادران   .

می اختصاص  کودکان  امور  به  . (37)  دهندرسیدگی 

فعالیت  بر  کمتر  است  ممکن  کودکشان  بنابراین  های 

مینظارت   نظارت  عدم  این  که  رشد  کنند،  بر  تواند 

مهارت بویژه  کودکان  اثر  حرکتی  درشت  حرکتی  های 

دد در مطالعات آینده تعامل گربگذارد. لذا، پیشنهاد می

که   مربیان  و  دوستان  خانواده،  اعضاء  سایر  با  کودک 

اند و ممکن است بر  طور مستقیم با کودک در تعاملهب

 تکامل او اثر بگذارند نیز بررسی شود. رشد و 

های  بین تحصیلات پدر با سطح مهارت  ،اساس نتایج  بر

درش  معنی حرکتی  ارتباط  کودکان  ظریف  و  داری ت 

بهوج داشت؛  زیر گونهود  تحصیلات  با  پدران  که    ای 

های حرکتی بالاتری دیپلم، کودکانشان از سطح مهارت

برخوردار بودند. در مطالعات متعددی به ارتباط سطح  

های حرکتی کودکان اشاره  با مهارتتحصیلات والدین  

مثال بطور  است.  همکاران(  Zeng)  زنگ  شده  در    ،و 

  های مطالعه خود بین سطح تحصیلات والدین با مهارت

.  (38)  لوکوموتور ارتباط مستقیم و مثبت گزارش کردند

مطالعه  هر  در  بین  نیز  با  ای  حرکتی  مهارت  مؤلفه  دو 

  . هر (39)  تحصیلات والدین ارتباط معنادار مشاهده شد

ملک مطالعه  در  همکارانچند  و    سکا ویلا  و   (7)  پور 

(Vilaseca  )بین تحصیلات والدین    ،(40)  همکاران  و

کودکان حرکتی  رشد  مشاهده   با  معناداری  ارتباط 

در اکثر مطالعات پیشین بین سطح تحصیلات  .  نگردید

بالای والدین با مهارت حرکتی ارتباط مستقیم مشاهده 

ه در مطالعه حاضر پدران با سطح کشده است؛ حال آن

ی بالاتری  های حرکتتحصیلات پایین کودکان با مهارت

ها به شیوه فرزندپروری و تعامل  دارند. شاید این تفاوت

با محیط مربوط باشد. حرکات فعال و تعاملات با محیط  

حرکتی   رشد  برای  را  بیشتری  فرصت  افراد،  دیگر  و 

می فراهم  پیشین (34)  آوردکودکان  مطالعات  برطبق   .

زمان   بالاترکودکانشان  تحصیلات  سطح  با  والدین 

ب را  اختصاص  بیشتری  دیجیتال  وسایل  از  استفاده  ه 

آن   (41)  دهندمی والدین  که  کودکانی  سطح و  ها 

صرف   را  بیشتری  زمان  دارند  کمتری  تحصیلات 

میفعالیت  روزمره  عادی  بالای (42)  کنندهای  سطح   .

تحصیلات والدین باعث افزایش درآمد و بهبود وضعیت  

خانواده  -اجتماعی دسترسی اقتصادی  امکان  نیز  و    ها 

الکترونیکی برای کودکان می گردد که  بیشتر به وسایل 

زمان استفاده از این ابزار در میزان شاخص توده بدنی 

است مؤثر  فیزیکی  فعالیت  به  آنان  اشتغال  و    کودکان 

واقع شاید علت تفاوت بین مطالعات بیش از    . در(41)

اینکه به سطح تحصیلات مرتبط باشد بازتابی از نحوه  

های  ست که در نظر گرفتن نوع فعالیت فعالیت کودک ا 

می  آتی  مطالعات  در  دقیقکودک  نتایج  را تواند  تری 

 حاصل نماید.
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نتایج همچنین نشان داد نمره استاندارد شاخص توده بدنی  

مهارت  اجرای  دارد؛  بر  تأثیر  درشت  حرکتی  های 

با شاخص توده بدنی بالاتر عملکرد  طوری به  که کودکان 

اجرای  پایین  های حرکتی درشت داشتند.  مهارت تری در 

  13)   نتایج این بخش با اکثر مطالعات پیشین همسو است 

. در یک مطالعه میزان اختلال در هماهنگی حرکتی  ( 43و  

وزن بیشتر از کودکان   کل در کودکان لاغر و دارای اضافه 

از مطالعات  ( 44)   با وزن نرمال بود  . در مقابل در برخی 

دو   بین  نگردید ارتباطی  مشاهده  عدم  ( 45)   مؤلفه  این   .

آزمون  در  تفاوت  بدلیل  احتمالًا  حرکتی  همخوانی  های 

های حرکتی  مطالعات مختلف است. زیرا برخی از مؤلفه 

آزمون  از  برخی  قرار  توسط  سنجش  مورد  حرکتی  های 

گیرند درصورتی که توسط آزمون دیگر مورد سنجش  می 

لف بدلیل تفاوت  مخت BMI . افراد با  ( 32)   گیرد قرار نمی 

هندسه    عوامل   و   بدن   مختلف   های بخش   جرم   و   در 

های حرکتی سطوح مختلفی  بیومکانیکی در اجرای مهارت 

عمدتاً در اندازه و    BMI  از طرفی بدلیل آنکه   . ( 28)   دارند 

بخش  می جرم  اثر  بدن  مهارت های  بر  بیشتر  های  گذارد 

های حرکتی ظریف  حرکتی درشت مؤثر است و بر مهارت 

توانند  می های حرکتی ظریف  مهارت   یر چندانی ندارد. تأث 

نقایص مادرزادی از قبیل کم کاری تیروئید  متأثر از برخی 

ی  ا ه ی تغذ بنابراین ضروریست تدابیر بهداشتی،    (. 46)   باشند 

کاهش مصرف    وزن   اضافه تنظیم    منظور به مناسب   نیز  و 

بعلاوه،  شود.  سنجیده  کودکان  در  پرکالری    غذاهای 

  کودکان   تغذیه   بودن   متعادل   درمورد   بایستی   نیز   ها خانواده 

  اقدامات  کودک   توسط  فیزیکی  فعالیت  انجام   آن   کنار  در   و 

  مورد   در   ها خانواده   به   آموزش   لذا .  دهند   انجام   را   لازم 

  در  باید   آن   از   پیشگیری   های راه   و   کودکان   چاقی   مضرات 

   . گیرد   قرار   سلامت   حوزه   مسئولین   کار   دستور 

مورد    نیب  شیعوامل پدر مطالعه حاضر  توجه به اینکه    با

کم  زانیمنظر   نسبت  را    وابسته  ریمتغ  انسی از وار  یبه 

که  نمود  ینیبشیپ آنجا  از  و  مهارتند  های  توسعه 

های  جنبههای فرهنگی و  زمینه  متأثر ازتواند  میحرکتی  

مادرزادی نقایص  اجتماعی،  و  والدمحیطی  تعامل   ،-

ررسی باشد، لذا ب  و غیره  کودک، فضای فیزیکی، بازی

را ارائه   تواند نتایج متفاوتیمی   سایر عوامل در این زمینه

 . (47و  46 ،12و  10)دهد

که  ی است امطالعه اولین  به زعم محققینحاضر مطالعه 

بوشهری و نیز   های حرکتی در کودکانبررسی مهارت  به

طرفی   از  است.  پرداخته  عینی  بصورت  آن  سنجش 

به  نظر  دارد؛  نیز  محدودیت  سری  یک  حاضر  مطالعه 

های مطالعات مقطعی  مقطعی بودن مطالعه از محدودیت 

برخوردار ارتباطات  علیتی  تفسیر  عدم  نیز  است.   و 

با محدودیت    لیدلبه اجرای مطالعه در محیط پژوهش 

ویژگی و  اجتماعی،  جغرافیایی  فرهنگی  خاص  های 

باید   جوامع  سایر  به  آن  نتایج    اط یاحت  باتعمیم 

متغیرهای  صورت طبقات  از  برخی  بعلاوه  گیرد. 

طبقات،   در  تعداد  بودن  کم  علت  به    باهم دموگرافیک 

کهشدهادغام طب  تعمیم  اند  از  یک  هر  به  قات  نتایج 

 گیرد. صورت اطی احت  باباید  شدهادغام

 

 گيرینتيجه 

های حاصل از مطالعه حاضر، میانگین توجه به یافته  با

های حرکتی درشت و ظریف نشان دهنده نمره مهارت

مهارت مناسب  تقریباً  کودکان  سطح  در  حرکتی  های 

با   بالا و جنس دختر    BMIمورد مطالعه بود. کودکان 

های حرکتی درشت داشتند. تری از مهارتسطح پایین

مادر   که  کودکانی  که  خانهآندرحالی  از  ها  بودند  دار 

های حرکتی درشت برخوردار  سطح بالاتری از مهارت

ها تنها سن کودک و تحصیلات بودند. از بین سایر مؤلفه

ظریف    )زیر  پدر و  درشت  حرکتی  مهارت  با  دیپلم( 

ی داشت.  مستقیم  مطالعه  هاافتهارتباط  در ی    حاضر 
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معلمان  ساز آگاه مدارس،  مسئولین  ی، بدن  ت یتربی 

و  وال خصوص    گذاراناست یسدین  در  سلامت  حوزه 

مهارت صلاحیت  قبیل  از  سلامتی  مختلف  های  ابعاد 

است.   اهمیت  حائز  این هاافتهی  نیهمچنحرکتی  ی 

ی بهداشتی  هایزیربرنامهدر تدوین    توانیممطالعه را  

دلیل تأثیر شاخص توده  )به  پیشگیری از چاقی  منظوربه

توجه به   اببدنی بر مهارت حرکتی کودکان( بکار برد.  

مهارتپایین سطح  بودن  در  تر  درشت  حرکتی  های 

مهارت  سطح  اختلاف  علل  بررسی  و  توجه  دختران، 

حرکتی دختران و پسران بهتر است مورد بررسی قرار  

گیرد. اتخاذ تدابیر مناسب برای ارتقاء مهارت حرکتی از 

های مبتنی بر  ها و برنامهجمله طراحی و اجرای آموزش

  خانواده، مدرسه و جامعه در کودکان به ویژه دختران، 

دار ها خانهکودکانی که مادران آن  بالا و  BMIکودکان با  

  مطالعه   بودن  مقطعی  به   توجه  نیستند ضروری است. با

  که   شودمی  پیشنهاد  آتی  های پژوهش  انجام  جهت   حاضر 

  که در   آنجا  از  .گردد  طراحی  طولی  نگر ویندهآ  مطالعات

  سطح   بررسی  جهت   نتیجه محور  ابزار  از  حاضر  تحقیق

با  استفاده  کودکان  حرکتی  هایمهارت و  به   شد  توجه 

های  اینکه ابزارهای فرآیند محور با دقت بیشتری ویژگی

کنند تا سطح رشد مهارت و  خاص حرکت را تعیین می

استفاده   نه نمو جسمانی کودکان بهتر منعکس شود؛ لذا

 مطالعات آتی جهت   محور در  فرآیند  ارزیابی  ابزارهای  از

 شود.  می  توصیه  کودکان  حرکتی  هایمهارت  گیریاندازه

 

 پاس و قدردانيس

حاضر پایان  مطالعه  از  ارشد بخشی  کارشناسی  نامه 

کودکان درازی    پرستاری  رحیمی  کهمیزهرا  با    باشد 

پژوهشمالی    ت ی حما محترم  علوم   یمعاونت  دانشگاه 

مراتب    بوشهر  یپزشک پژوهشگران  گرفت.  صورت 

از معاونت محترم پژوهشی  خود را    یسپاس و قدردان

دانشگاه علوم پزشکی بوشهر، مسئولین و کارکنان محترم  

/ استان بوشهر و مدارس    شهرستان  پرورش  و  آموزش

دانش و  والدین  بوشهر،  جهت  شهر  به  عزیز  آموزان 

عزیزانی که در انجام   هیو کل همکاری در اجرای طرح  

 . دارندابراز می اندداشتهاین مطالعه کمال همکاری 

 

 منافع  تضاد

بیان   منافع   تعارض  هیچگونه نویسندگان   توسط 

 . است نشده 
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Abstract 
Background: Motor skills disorders are one of the most common disorders among school-age children. 

Given the importance of motor skills in health, the present study was conducted to investigate the coarse 

and fine motor skills and some factors affecting them in children in Bushehr, 2019. 

Materials and Methods: In this cross-sectional descriptive-analytical study,  403 school-age children in 

Bushehr were examined in 2019. Samples were selected by cluster random sampling from each district of 

Bushehr city and from Governmental and non-governmental schools for boys and girls. Data collection tools 

included a demographic characteristics form, the measurement of anthropometric indicators, and the short 

form of the Bruininks-Oseretsky Test of Motor Proficiency. Data were analyzed using descriptive statistics 

and analytical tests (Univariate and multivariate regression). The level of significance in all cases was  

considered less than 0.05. 

Results: The mean age of the children participating in the study was 9.65±1.72 years, and the mean scores 

of the coarse and fine motor skills were 29.18±7.52 and 28.00±5.17, respectively. Predictor variables of 

coarse motor skills together explained 18% of the variance of this variable and the tested model was  

statistically significant (P<0.001). Male gender, child’s age, father's level of education (undergraduate) had 

a direct relationship and being a mother employee and body mass index (BMI) were inversely related to 

coarse motor skills (P<0.05). The predictor variables of fine motor skills together explained 22% of the 

variance of this variable and the tested model was statistically significant (P<0.001). Child’s age and father’s 

level of education (undergraduate) were directly related to fine motor skills (P<0.05). 

Conclusion: It is necessary to take appropriate measures to improve motor skills in children through  

programs based on family, school and community, especially for girls, children with high BMI and children 

with working mothers. It is recommended that future and long-term studies be performed using 

process-oriented tools to examine factors related to children's motor skills. 
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