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ABSTRACT ARTICLE INFORMATION 

Background and purpose: Dyslexic children have a combination of problems related to 

learning the connection between sounds and understanding the abstract symbols of letters; 

Therefore, they have difficulty recognizing letters, dividing words into letter sounds, 

combining expressions into words, spelling, and writing. Therefore, the present study was 

conducted to compare the effectiveness of the central nervous system reorganization method 

(Domain-Delacato) and neurofeedback in improving the reading skills of dyslexic children. 

Methods: The current research was a semi-experimental study with a pre-test and post-test 

design with a control group. The statistical population of the present study consisted of all 

students aged 10 to 13 with reading disorders who were referred to educational and clinical 

centers in Qochan city in the academic year of 2018-2019. The research sample included 45 

subjects who were selected by the available sampling method and were randomly placed in 

three experimental groups 1 (15 people), experimental 2 (15 people), and control (15 people). 

The reading and dyslexia test of Karmi Nouri and Moradi (2008) was used to collect data. 

For the statistical analysis of the data, the analysis of covariance was used with the help of 

SPSS software. Results: The results indicate that the method of reorganizing the central 

nervous system (Domain-Delacato) and neurofeedback, compared to the control group, 

improved the scores of reading skills and reading components of words, word chain, rhyme 

test, naming pictures, understanding text, understanding words, deleting Sounds, 

pseudowords, and nonwords, letter signs and categorized signs (P<0.05). The neurofeedback 

group has been more effective in increasing reading skills and components of word reading, 

word chain, rhyme test, naming pictures, understanding words, pseudowords and nonwords, 

and category signs than the central nervous system reorganization method (Domain-

Delacato). Also, there is no statistically significant difference between the effectiveness of 

the central nervous system reorganization method (Domain-Delacato) compared to 

neurofeedback in increasing the scores of text understanding, removing sounds, and letter 

signs (P>0.05). Conclusion: The research results and the examination of the hypotheses 

showed that the method of reorganizing the central nervous system (Domain-Delacato) and 

neurofeedback is effective in improving the reading skills of dyslexic children. 
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 333            خواندن یبر بهبود مهارتها دبکیدلاکاتو( و نوروف-)دومن  یمجدد اعصاب مرکز یروش سازمانده یاثر بخش سهیمقا 

 

 131-150های ، صفحه(0)پیاپی  1، شماره 3، دوره 1041 بهار و تابستان
 

دلاکاتو( و -مجدد اعصاب مرکزی )دومن  دهیسازمانبخشی روش مقایسه اثر

 خواندن کودکان نارساخوان هایمهارتنوروفیدبک بر بهبود 
 

 3، رضا صاحبدل2یرضا دستجرد، 2* مجید ابراهیم پور ، 1یغلامرضا داراب
 رانی، اقابنات ،ی، دانشگاه آزاد اسلامقابناتواحد  ،یگروه روانشناس یدکتر یدانشجو .1

 رانیا نات،یقا ،یدانشگاه آزاد اسلام نات،یواحد قا ،یگروه روانشناساستادیار  .3

 ، ایرانقابنات، دانشگاه آزاد اسلامی، قابناتواحد  ،مشاورهگروه  استادیار .3

 

 چکیده اطلاعات مقاله

 پژوهشی    -علمینوع مقاله: 

   131-154صفحات: 

صداها و درک رموز  نیارتباط ب یریادگیاز مشکلات مربوط به  یبیکودکان نارساخوان ترک  و هدف: نهیزم

به کلمات،  هاواجحروف، ترکیب  یکلمات به صداها هیحروف، تجز صیرو در تشخ نیحروف را دارند؛ از ا یانتزاع

مجدد اعصاب  دهیسازمانروش  یبخشاثر سهیکردن و نوشتن مشکل دارند. لذا پژوهش حاضر با هدف مقا یهج

روش . خواندن کودکان نارساخوان انجام گرفت هایمهارتبر بهبود  دبکیدلاکاتو( و نوروف-)دومن  یمرکز

آزمون و پس آزمون با گروه کنترل بود. جامعه  شیبا طرح پ یشیآزما مهیمطالعه ن کیحاضر پژوهش  پژوهش:

سال مبتلا به اختلال خواندن مراجعه کننده به مراکز  13 تا 11ان آموزدانش یکلیهپژوهش حاضر را  یآمار

  54شامل  پژوهشدادند؛ و نمونه  لیتشک 1391-99 یلیشهرستان قوچان در سال تحص ینیو بال یآموزش

 14) 1یشیدر سه گروه آزما یدر دسترس انتخاب شده بودند و به طور تصادف گیرینمونهکه به روش  یآزمودن

اطلاعات از آزمون خواندن و  آوریجمع ینفر( قرار گرفتند. برا 14کنترل )نفر( و  14) 3 یشی( و آزمانفر

 کوواریانس لیاز تحل هاداده یآمار لیو تحل هیزتج یاستفاده شد. برا( 1315) یو مراد ینور یکرم ینارساخوان

 یمجدد اعصاب مرکز دهیسازماننشان داد که روش  جینتا ها:افتهی. استفاده شد SPSSبه کمک نرم افزار 

 هایمؤلفهخواندن و  هایمهارتبا گروه کنترل موجب بهبود نمرات  سهیدر مقا دبکیدلاکاتو( و نوروف-)دومن 

درک متن، درک کلمات، حذف آواها، شبه کلمات  ر،یتصاو دنینام ه،یکلمات، آزمون قاف رهیخواندن کلمات، زنج

 هایمهارت شیدر افزا دبکی(. گروه نوروف>P 14/1مقوله شده است ) هاینشانهحرف و  هاینشانهو ناکلمات، 

درک کلمات، شبه کلمات و  ر،یتصاو دنینام ه،یکلمات، آزمون قاف رهیخواندن کلمات، زنج هایمؤلفهخواندن  و 

( بوده است. دلاکاتو-)دومن  یمجدد اعصاب مرکز دهیسازماناز روش  مؤثرترمقوله  هاینشانهناکلمات و 

 دبکیبا نوروف سهیدلاکاتو(  در مقا-)دومن  یمجدد اعصاب مرکز دهیسازمانروش  اثربخشی زانیم نیب نیهمچن

 (.<14/1P) نیستتفاوت معنادار  یحرف از نظر آمار هاینشانهنمرات درک متن، حذف آواها،  شیدر افزا

-)دومن  یمجدد اعصاب مرکز دهیسازماننشان داد روش  هاهیفرض یپژوهش و بررس جینتا :گیرینتیجه

 .خواندن کودکان نارساخوان است هایمهارتدر بهبود  مؤثرروش  کی دبکیدلاکاتو( و نوروف

 اطلاعات نویسنده مسئول

                                          ایمیل:
Majid_Grave@yahoo.com 

 سابقه مقاله

 13/13/1511      تاریخ دریافت مقاله:

 11/14/1511       تاریخ اصلاح مقاله:

 33/14/1511    تاریخ پذیرش نهایی:

 14/10/1511              تاریخ انتشار:

 واژگان کلیدی
 ،یمجدد، اعصاب مرکز دهیسازمان

 دبک،یدلاکاتو، نوروف-دومن 
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                   jayps.iranmehr.ac.ir 1شماره  /3دوره  /1041 بهار و تابستان            شناختی نوجوان و جوانمطالعات رواندوفصلنامه  

مقدمه
شایع دوران کودکی و  هایاختلالاختلال یادگیری از 

، )سادوکاختلال یادگیری، اختلال خواندن است  ترینشایع

(. نارساخوانی نوعی اختلال در 1394سادوک و روئیز، 

وارونه خوانی کلمات،  هماشتباه کردن کلمات شبیه به 

حدس زدن کلمات با توجه به حروف ابتدا و انتها، مشکلات 

زیاد در هجی کردن کلمات، دشواری در تشخیص جزء از 

، 1کل و عدم تمایل و انزجار از یادگیری خواندن است )تولین

درصد از کودکان سنین مدرسه در  1تا  5(.  حدود 3119

انی هستند، که شامل ایالات متحده آمریکا دچار نارساخو

انواعی از نواقص خواندن، هجی کردن و فهم است. همچنین 

کودکان و نوجوانان دچار  درصد 04در  تقریبا  نارساخوانی 

اختلالات یادگیری اختصاصی همراه با نقص در خواندن 

(. راو، راج، 1394، سادوک و روئیز، شود )سادوکمیدیده 

اختلال نارساخوانی را (، شیوع 3110و همکاران ) 3رامانادن

 درصد گزارش کردند. 70/13

کودکان نارساخوان ترکیبی از مشکلات مربوط به یادگیری 

ارتباط بین صداها و درک رموز انتزاعی حروف را دارند؛ از 

این رو در تشخیص حروف، تجزیه کلمات به صداهای 

به کلمات، هجی کردن و نوشتن  هاواجحروف، ترکیب 

در همه سطوح  رسدمیقیقت به نظر مشکل دارند. در ح

مختلف تحصیلی مشکل  هایحیطهپردازش اطلاعات و 

پارک، هنری، میسر، ادواردستوری و -دارند )اسمیت

ان نارساخوان در استفاده از آموزدانش(. 3119، 3زیکیک

)به ویژه زمانی که کلمات به صورت  شناختیواجراهکارهای 

ناسی واژگان دچار شنیداری ارائه شود( و همچنین بازش

، 5مشکل هستند )اسچنیدر، گودترز، هاسی، هیکی و واچر

(. بیشترین مشکل مشترک کودکان نارساخوان 3119

 اییرمزگشمشکلاتی در شناسایی، دستکاری، رمزگردانی و 

 و ترینمهمکلمات است. عملکرد در این تکالیف یکی از 

دن انتوانایی خو هایکننده بینیپیش ترینگرایانهواقع

(. 3119، 4)میران، دریسباچ و وانباستین شودمیمحسوب 

شیوه الفبایی واحدهای نوشتاری دارای اطلاعات واجی و 

                                                   
1. Tolin, D. F 

2. Rao, S., Raj, A., Ramanathan, V 

3 .Smith-Spark, J. H., Henry, L. A., Messer, D. J., 

Edvardsdottir, E., & Zięcik, A. P 

 که نه فقط دهندمیصرفی نیز هستند. شواهد اخیر نشان 

مصرفی نیز در شیوه الفبایی پردازش  ایواژهتک، بلکه هاواج

از ساختار واژه به  آموزدانش. آگاهی صرفی به علم شوندمی

)قائمی،  گرددمیعنوان ترکیبی از واحدهای معنادار بر 

اختلال خواندن  هایجلوه (.1319سلیمانی و دادگر، 

گوناگون است. کودکان با ناتوانی ادراک دیداری، در 

و واحدهای  هاواجرمزگردانی، استخراج اشکال مختلف، 

لمات ک دهندیمدارند، بنابراین ترجیح  هاییکاستیمعنادار 

 (.3119، 7را از روی شکلشان حدس بزنند )میجور و توتلی

اخیرا  رویکرد عصب شناختی، مشکلات این کودکان را مورد 

. مطابق این رویکرد، بروز اختلال انددادهتوجه قرار 

ژه سیستم عصبی به وی هایکردی بدکارنارساخوانی به دلیل 

ر این زمینه که د آیدمیدستگاه عصبی مرکزی به وجود 

مختلفی ارائه شده است. مطابق مدل  هایفرضیهو  هامدل

 هایبخشتعادل بیکر، در مراحل مختلف یادگیری خواندن 

متفاوتی از مغز درگیر هستند و اگر در هر یک از این مراحل 

نقصی وجود داشته باشد منجر به ضعف و نقص در خواندن 

در خواندن  خواهد شد. همچنین مطابق مدل دلاکاتو، نقص

به دلیل طی نکردن منظم رشد دستگاه عصبی بوده است و 

این مراحل را  هاییتمرینو  هافعالیتاز طریق  توانمی

مجدد کرده و از میزان و شدت اختلالات به  دهیسازمان

)پورعباس وفا، باباپور خیرالدین،  خانجانی  وجود آمده کاست

 (.1395و کاظمی، 

مجدد سیستم عصبی، دومن و  دهیسازمان ینظریهطبق 

دلاکاتو معتقدند که رشد دستگاه عصبی دارای نظم و الگوی 

پذیری است. در انسان رشد این دستگاه تا هشت  بینیپیش

و توقف رشد آن در هر مرحله بعدی  شودمیسالگی کامل 

نظام عصبی، تکامل  ینظریه. در کندمیاختلال ایجاد 

نوعی )فیلوژنی( است و عصبی هر فرد تکرار رشد و تحول 

. دلاکاتو کنندمیهمه از مراحل یکسان و مشابهی عبور 

مانند راه رفتن، گفتار و  ایویژه هایمهارتمعتقد است که 

خواندن به رشد کامل دستگاه عصبی مربوط است و بر این 

4. Schneider, D., Goddertz, A., Haase, H., Hickey, C., & 

Wascher, E 

5. Meiran, N., Dreisbach, G., & von Bastian, C. C 

6. Major, R., & Tetley, J 
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 هاینابسامانیاساس، بسیاری از مشکلات یادگیری را حاصل 

ر عوامل ژنی، عفونت بارداری و که بر اث داندمیاین دستگاه 

. به نظر وی اگر شودمیمحیطی ایجاد  هایمحرومیت

یی فراهم شود که هر سطح و مرحله عصبی رشد هافعالیت

. در این دیدگاه، شودمیکند، از اختلالات یادگیری کاسته 

 01/1آمادگی خواندن به دستگاه عصبی مربوط است و  

کفایت لازم را ندارد از  هاآنکه دستگاه عصبی  یکودکان

. روش درمانی وی شودمیمحیطی ناشی  هایمحرومیت

مجدد اعصاب مرکزی است که با تکیه بر  دهیسازمان

عضلانی مانند  -عصبی یبازآموزحرکت درمانی،  هایبرنامه

مختلف، چهار دست و پا  هایشکلغلت زدن، خزیدن به 

ز رکتی را اتا الگوهای ح کردندمیرفتن و راه رفتن کوشش 

اتو، )دلاک کارگیرندبهپایین مغز بسیج کنند و  هایبخش

ی روان-روش عصبی تأثیردر زمینه  هاپژوهشنتایج  (.1991

ان نارساخوان متناقض آموزدانشدلاکاتو بر عملکرد خواندن 

-گزارش کردند روش عصبی هاپژوهش. با اینکه برخی است

ان نارساخوان وزآمدانشروانی دلاکاتو بر عملکرد خواندن 

؛ 1394کاخکی و  موحدی،  دارد )به عنوان مثال، تأثیر

؛ 3110؛ سلیمی تیموری؛ 1395پورعباس وفا و همکاران، 

ی دیگری گزارش هاپژوهشاما ؛ (1313هاشمی نجات، 

روانی دلاکاتو بر عملکرد خواندن -کردند روش عصبی

 (.1311ان نارساخوان تأثیری ندارد )بهامین، آموزدانش

جدید برای درمان این اختلال،  هایشیوهیکی دیگر از 

ک برای بهبود  تازگیبهکه  ایشیوهاست.   1نوروفیدب

، شودمیالکتروآنسفالوگرام به کار گرفته  هایینابهنجاری

ت. اس« نوروفید بک»بیوفیدبک الکتروآنسفالوگرام یا 

 شناختیروانعصب  هایروشاز جمله « نوروفید بک»

در یک فرایند  طوری کهنگری است به آموزشی و درما

د یاد بگیرد تا فعالیت توانمیعامل، فرد  سازیشرطی

، 3الکتریکی مغزش را تغییر دهد. )زوفل، هاستر و هرمان

یک برنامه آموزشی است که در آن « نوروفیدبک(. »3111

 بار یا بیشتر در 3111)اغلب  کندمیمراجع خود را تقویت 

(. این یک الگوی یادگیری نسبتا  ایدقیقه 51طی یک جلسه 

                                                   
1. Neurofeedback 

2. Zoefel, B., Huster, R..J., & Herrmann, CH..S 

3. Jacobs EH 

4. Walker JE 

5. Fernández T 

تنبیه، تقویت منفی و یا  گونههیچخالص است که در آن 

محتوای هیجانی وجود ندارد و نیازی هم به صحبت کردن 

 رخیمنکه  دهدمی ارائهنیست. نوروفیدبک مکانیزمی به فرد 

قشری خود را از طریق کاستن از فعالیت موج آهسته و 

بنابراین انتظار ؛ وج سریع، بهنجار سازدافزایش فعالیت م

که از طریق جبران کردن نابهنجاری  رودمی

الکتروآنسفالوگرام، فرد توجه و تمرکز بیشتری نشان داده و 

از میزان برانگیختگی بیشتری برخوردار شود )رجبی، 

1395.) 

در تحقیق خود روی دو پسر بچه  3117در سال  3جاکوبز

چندگانه )اختلال نقص توجه و  هایتشخیصکه دارای 

ی، اختلال یادگیری، اختلال خلق، مشکلات فعالبیش

بودند، نشان داد درمان  (اجتماعی و نقایص رشدی

موجب بهبود علائم و  آمیزیموفقیتنوروفیدبک به طور 

نیز در  3117در سال  5. والکرشودمیدو کودک  هاینشانه

وفیدبک به عنوان موردی گزارش دادند که نور یمطالعهچند 

موجود در نوار  هایناهنجارید توانمییک روش درمانی 

مغزی کودکان دارای اختلال خواندن را بهبود بخشد و به 

دنبال آن تغییرات در سطح خواندن، سرعت آن و نیز 

و همکاران در سال  4. فرناندزکندمیتغییرات رفتاری بروز 

ادگیری با در مطالعات خود روی کودکان اختلال ی 3110

نسبت بالای تتا/ آلفا نشان دادند که نوروفیدیک موجب 

بهبود در رفتار بلافاصله بعد از درمان و تغییرات در الگوی 

نتایج برخی از  .گرددمیامواج مغزی )دو ماه بعد از درمان( 

ی دیگر نیز نشان داد که نوروفیدبک بر ادراک هاپژوهش

؛ عزیزی و 3115دیداری ـ حرکتی )بهزادی و همکاران، 

سرعت خواندن کودکان  هایمهارت؛  (1397همکاران، 

و  سجادی) یریادگی(؛ اختلال 1394و همکاران، )قائمی

(، نوار مغزی و عملکرد 3117، 7؛ هیمان1393همکاران، 

(؛ 1393تعادلی کودکان )صادقی نائینی و همکاران، 

ی و فعالبیشاختلال  علائم (؛3110، 0نارساخوان )لی و چن

این در حالی  دارد.  تأثیر( 3110، 1لی و جونگ) نقص توجه

( فقدان کارآمدی 3117)  9است که ثورنتون و کالمودلی

6. Hyman, S 

7. LI S and CHEN, Z 

8. LeeE-J, Jung, C-H 

9. Thornton K, Carmody D 
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وجه با ت نوروفیدبک را بر روی ناتوانی خواندن گزارش کردند.

ا ببه متناقض و ناهمسو بودن برخی از تحقیقات و همچنین 

م ی انجاهاپژوهشبررسی مشکلات این کودکان و مطالعه 

که  رسدمین به نظر انارساخو گرفته در خصوص کودکان

 بیشتری هایبررسینیاز به  علائماین کودکان در کاهش 

 سازیغنیدارند و همچنین مطالعات نشان دادند که با 

این  توانمیمحیط رشد و ایجاد دستکاری در محیط 

ا بنابراین ب؛ برگرداند شانزندگیکودکان را به روند عادی 

های موجود و فقر نتایج مطالعات قبلی، چالش توجه به

 پژوهش حاضر با هدف مقایسه مطالعه در این زمینه

-مجدد اعصاب مرکزی )دومن  دهیسازماناثربخشی روش 

خواندن کودکان  هایمهارتدلاکاتو( و نوروفیدبک بر بهبود 

 نارساخوان انجام گرفت.

 پژوهش روش

طرح پیش  آزمایشی بانیمه پژوهش حاضر یک مطالعه 

جامعه آماری  آزمون و پس آزمون با گروه کنترل بود.

سال مبتلا به  13تا  11ان آموزدانشپژوهش حاضر کلیه 

اختلال خواندن مراجعه کننده به مراکز آموزشی و بالینی 

تشکیل  1391-99شهرستان قوچان در سال تحصیلی 

نفر افراد مبتلا به اختلال خواندن با روش  54تعداد دادند.

ر به طور تصادفی د ؛ ودر دسترس انتخاب شدند گیرینمونه

ورود به  هایملاکتقسیم شدند.  نفر 14سه گروه 

 11-13( دامنه سنی3( داشتن اختلال خواندن؛ 1پژوهش:

( نداشتن مشکلات 5( دارا بودن هوش طبیعی؛ 3سال؛

( نداشتن مشکل روانی و جسمی 4ی؛ فعالبیشهمراه مانند 

 رضایت برای شرکت در پژوهش.( داشتن 7خاص؛

 ابزارهای پژوهش

این آزمون برای . آزمون خواندن و نارساخوانی: 1

 زبانهیکان دختر و پسر پایه اول تا پنجم دبستان آموزدانش

)فارسی( و دوزبانه )تبریزی و سنندجی( توسط کرمی نوری 

( هنجاریابی شده و شامل ده آزمون فرعی 1315) و مرادی

: این آزمون شامل سه فهرست هاواژهاست. آزمون خواندن 

و در سه سطح کلمات )مانند سرب، روباه( با  ایکلمه 51

، کلماتی مانند میز، اتوبوس با آلفای 91/1آلفای کرونباخ 

و کلماتی مانند )آب، ژاله( با آلفای کرونباخ  99/1کرونباخ 

ی بدون هاواژهدر این پژوهش بود؛ آزمون خواندن  91/1

کلمه )مانند سورا،  51معنی: در این آزمون، آزمودنی 

. آلفای کرونباخ در این پژوهش خواندمیدالیبال، شارکه( را 

: این آزمون شامل هاواژهبه دست آمد.؛ آزمون درک  14/1

 از بین چهار گزینه آموزدانشاست که  ایگزینهسؤال  31

عنی؟ بها ی مثلا  یکی را به عنوان پاسخ درست انتخاب نماید )

الف: قیمت، ب: قرض، ج: وام، د: سود(؛ آزمون زنجیره 

بدون  ایکلمه 119: آزمودنی متنی را که شامل هاواژه

)مانند آمریکاگاودست(.  کردمیفاصله بود را از هم جدا 

ن . به دست آمد؛ آزمو174آلفای کرونباخ در این پژوهش 

درک متن: این آزمون شامل دو آزمون فرعی است )متن 

دوم و سوم و دو متن اختصاصی  هایپایهمشترک برای 

 1کلمه، و  351و  331 هامتنبرای هر پایه(. تعداد کلمات 

متن در نظر گرفته شده است  برای هر اینهیگز 5سؤال 

؟(؛ کردمی)نمونه سؤال متن: سنجاقک در کجا زندگی 

کلمه هم قافیه تشکیل  31: این آزمون از هاقافیهآزمون 

 ندکمیشده که آزمودنی کلمه هم قافیه کلمه هدف را پیدا 

نیما: شیما، هما، هوا(؛ آزمون نامیدن تصاویر: این  مثلا )

 31آزمون شامل دو نسخه الف وب است. هر نسخه دارای 

را  هاآنبه هر شکل نگاه و نام  آموزدانششکل است، و 

تصویر سگ و کلاه(؛ آزمون حذف  مثلا ) کندمیآوری یاد

واژه است؛ آزمودنی هر واژه را  31آواها: این آزمون شامل 

)کلمه ژاله با حذف  گویدمیبعد از حذف صدای مورد نظر 

صدای ژ(؛ آزمون نشانه حروف: این خرده آزمون شامل سه 

ن یی را که با ایهاواژهحرف )م، ا، ن( است. آزمودنی تعداد 

با حرف م مداد،  مثلا ) آوردمی، به یاد شودمیحرف شروع 

 7: این خرده آزمون شامل هاواژه ینشانهمرد، موز(؛ آزمون 

، وسایل آشپزخانه، هامیوهواژه )نام پسر، نام دختر، نام 

ی هاواژه( است، و آزمودنی تعداد هارنگاعضای بدن، و 

ن آزمون به صورت . ایکندمیمربوط به هر مقوله را یادآوری 

، و با توجه به نقطه برش این آزمون شودمیانفرادی اجرا 

یا کمتر  140ی که در این آزمون نمره آن آموزدانش( 140)

 آموزدانشخطا یا بیشتر(. بود به عنوان  115) 140از 

حسینی و . در پژوهش شودمینارساخوان تشخیص داده 

 لغات هایآزمونآلفای کرونباخ کلی برای  (1394همکاران )

، با بسامد 91/1، با بسامد متوسط 90/1با بسامد بالا 
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، نامیدن 19/1، قافیه 94/1کلمات  یزنجیره، 91/1کم

، درک متن 71/1، نامیدن تصاویر دو 70/1تصاویر یک 

، خواندن 94/1، حذف آواها 01/1، درک کلمات 51/1

دست آمد. همچنین،  به 90/1شبه کلمات  و 94/1ناکلمات 

 (1394حسینی و همکاران )نتایج تحلیل عاملی در پژوهش 

 شودمینشان داد که این آزمون از دو عامل اصلی تشکیل 

لغات با بسامد بالا،  هایآزمونکه عامل اول به ترتیب شامل 

متوسط، درک کلمات، حذف آواها، خواندن ناکلمات و شبه 

زنجیره کلمات، قافیه،  هایآزمونکلمات و عامل دوم شامل 

 هانشانه، درک متن و 3نامیدن تصاویر، نامیدن تصاویر 

 است.

در این مطالعه از : شیوه مداخله درمان دلاکاتو .2

 5راهنمای درمان دلاکاتو استفاده شد. کل درمان شامل 

جلسه درمانی به صورت روزانه و انفرادی و هر  17مرحله 

 .اجرا گردید روزه در ساعات معین به صورت ذیل

 مرحله اول شامل:

خوابیدن خاص  -3بار،  11دقیقه حدود  4خزیدن یکطرفه 

تمرین  -5دقیقه،  1تمرین شنوایی  -3شکمی،  صورتبه

دقیقه در هر روز در مرحله اول  31 جمعا دقیقه  1بینایی 

 هفته 3به مدت 

 :مرحله دوم شامل

 -3دقیقه،  31چهار دست و پا رفتن با الگوی تقاطعی 

تمرین شنوایی خواندن  -3دقیقه  5تمرین شنوایی گفتار 

دقیقه،  43 جمعا دقیقه  5تمرین بینایی  -5دقیقه،  14

 هفته 3تمرین در روز به مدت 

 :مرحله سوم شامل

 1تمرین شنوایی  -3دقیقه  31راه رفتن با الگوی تقاطعی 

هماهنگی عمومی  - 5دقیقه  1تربیت بینایی  -3دقیقه 

 جمعا دقیقه  11راست و چپ  یابیجهت -4دقیقه  31بدن 

 هفته 7دقیقه در روز به مدت  07

 :مرحله چهارم شامل

دقیقه،  31 به مدتنوشتن  -3ی برتری طرفی، هافعالیت

 -4دقیقه،  14برتری پا  -5دقیقه،  11پرتاپ کردن  -3

 -0دقیقه،  5چشمک زدن  -7دقیقه،  11برتری گوش 

نگاه کردن از  -9دقیقه،  5 گیرینشانه -1دقیقه،  5پاییدن 

الى  1دقیقه در روز به مدت  91-71 جمعا دقیقه  5روزنه 

 هفته. 11

پژوهش حاضر : شیوه مداخله درمان نوروفیدبک. 3

جهت  1391که در سال  ایدقیقه 31جلسه  17 صورتبه

خواندن کودکان  هایمهارتنوروفیدبک بر روی  اثربخشی

از مراجع گرفته  حالیشرحنارساخوان اجرا گردید. در ابتدا 

شد و جهت تشخیص و ارزیابی اولیه این کودکان انجام 

 نیمنشامیصندلی راحتی  بر رویگرفت. برای اجرا کودک را 

آرام باشد. نوروفیدبک دارای  کاملا که  خواهیممیو از وی 

سر  پوست بر روی شوندمیسنسورهایی که الکترود نامیده 

مراجع قرار  هایگوش بر رویالکترود دیگر که  3بیمار و 

)ارزیابی اولیه( از   Base Line. سپس یک گرفتمی

مغز توسط نوروفیدبک  در نواحی جلو و  عقب  هاینیمکره

 ;F4; FZ; F3که شامل نواحی  هانیمکرهو راست و چپ 

CZ; PZ  ،ارزیابی در ناحیه  و انجام گرفتCZ  حالت  4در

چشم باز، چشم بسته، حالت خواندن، گوش دادن،  صورتبه

 تصوربهو نقاشی کردن  صورت گرفت. تنظیم فیلترها 

-SMR 14و باند   14 -33دستی صورت گرفت،  باند بتا  

اتوماتیک تنظیم شد،  صورتبههرتز و تعیین آستانه  13

فت دریا و امتیازد بالا رود بدین جهت که با توانایی خود فر

سیستم  Flexicomp Infinitiمدل  نماید.  نوروفیدبک  

کاناله مربوط به شرکت تات تکنولوژی کانادا، دارای  11

 130mmx 95گرم وزن، اندازه آن  311مگابایت و 111

mmx 37mm  نمونه در ثانیه،  3151 گیرینمونهفرکانس

 یو دارادکار خو یبندو درجهدارای سنسورهای خارجی 

سنسورهای سازگار کارت حافظه و با قابلیت اتصال به 

از  ایمجموعهنصب  و قابلکامپیوتر از طریق فیبر نوری، 

دارای  ابزارهای    Bio graphinfinitiنرم افزارهایی مثل

و قابلیت ثبت  EEGتوسعه  دهنده، ایندیپندنس چک، 

.  این دستگاه  با کیفیت مناسب  جهت کارهای هاداده

 . گیردمیتحقیقاتی مورد استفاده قرار 

 روش اجرای پژوهش
پژوهش، از روش آزمون تحلیل  هایفرضیهبه منظور آزمون 

تک متغیری و چند متغیری با استفاده از نرم  کوواریانس

به منظور رعایت  به کار گرفته شده است. SPSS 22-افزار

 گیریاندازهتحلیل واریانس چند متغیری با  هایمفروضه
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آزمون این آزمون با استفاده از  هایمفروضهمکرر، 

مورد بررسی و   3و آزمون لون  1اسمیرنوف –کولموگروف 

 هاادهداز این آزمون برای تحلیل  توانمیو  قرار گرفت تائید

توصیفی مهارت خواندن و  هایآماره 1استفاده کرد. جدول 

نشان  آن به تفکیک گروه و مرحله آزمون هایمؤلفه

 .دهدمی

 هایافته
ه گرو کنندگانشرکتمیانگین و انحراف استاندارد سن 

(، گروه 45/3) 01/13دلاکاتو برابر با -آزمایش دومن

( و 13/3) 51/13آزمایش نوروفیدبک برابر با 

( بود.35/3) 31/13گروه گواه برابر با  کنندگانشرکت

 آن به تفکیک گروه و مرحله آزمون هایمؤلفهتوصیفی مهارت خواندن و  هایآماره. 1جدول

 پس آزمون پیش آزمون گروه متغیر

انحراف  میانگین 

 استاندارد

انحراف  میانگین

 استاندارد

 33/55 93/541 91/31 11/377 دلاکاتو-دومن  مهارت خواندن

 11/75 03/594 11/35 51/373 نوروفیدبک

 13/59 17/341 14/59 77/349 گواه

 57/9 93/114 111/9 31/117 دلاکاتو-دومن  خواندن کلمات

 39/9 77/131 41/0 77/114 نوروفیدبک

 41/1 31/114 11/1 51/115 گواه

 30/11 47 91/10 33/57 دلاکاتو-دومن  زنجیره کلمات

 15/17 49 91/13 03/51 نوروفیدبک

 13/10 03/41 59/11 17/50 گواه

 11/3 71/19 71/3 43/13 دلاکاتو-دومن  آزمون قافیه

 50/4 71/33 90/3 71/15 نوروفیدبک

 40/3 17/13 93/3 93/13 گواه

 00/7 43/41 73/1 93/34 دلاکاتو-دومن  نامیدن تصاویر

 31/9 93/41 93/1 11/37 نوروفیدبک

 03/3 13/34 31/3 31/37 گواه

 37/5 17/31 75/1 71/15 دلاکاتو-دومن  درک متن

 45/4 33 04/1 03/13 نوروفیدبک

 30/3 11/15 91/1 77/15 گواه

 00/5 77/39 41/3 31 دلاکاتو-دومن  درک کلمات

 93/4 17/31 00/3 17/19 نوروفیدبک

 95/3 57/19 11/5 33/31 گواه

 01/4 11/30 93/3 77/11 دلاکاتو-دومن  حذف آواها

 77/4 71/33 71/3 71/31 نوروفیدبک

 31/4 43/11 17/5 37/11 گواه

شبه کلمات و 

 ناکلمات

 01/4 33/39 34/7 17/31 دلاکاتو-دومن 

 10/9 13/53 54/0 93/31 نوروفیدبک

 74/7 71/30 01/7 33/31 گواه

                                                   
1. Kolmogorov -Smirnov Test  2. Levene's test 
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 99/4 93/33 17/4 17/35 دلاکاتو-دومن  حرف هاینشانه

 10/9 43/33 79/0 43/33 نوروفیدبک

 14/4 31/31 15/7 11/31 گواه

 14/9 17/77 15/9 71/45 دلاکاتو-دومن  مقوله هاینشانه

 41/9 51/01 31/0 93/43 نوروفیدبک

 19/13 13/43 41/11 17/43 گواه

در پیش آزمون  کنیدمیمشاهده  1همانطور که در جدول 

گروه، تفاوت  3آن در  هایمؤلفهنمرات مهارت خواندن و 

که میانگین  شودمیچندانی ندارد. همچنین مشاهده 

آن در دو گروه آزمون  هایمؤلفهنمرات مهارت خواندن و 

در پس آزمون نسبت به پیش آزمون افزایش یافته است 

آن  هایمؤلفههمچنین میانگین نمرات مهارت خواندن و 

در گروه کنترل در پیش آزمون و پس آزمون تفاوت 

نتایج تحلیل کوواریانس  3جدول چشمگیری نداشته است.

عضویت گروهی  بر میزان نمرات  تأثیرجهت بررسی 

 .دهدمیخواندن را نشان  هایمهارت

 

 
ــت، بین  3همانطور که  در جدول  ــده اس ــان داده ش نش

خواندن بر حســب عضــویت  هایمهارتمیانگین نمرات  

ـــی و گروه کنترل( در مرحله  هایگروهگروهی ) آزمایش

ناداری وجود  فاوت مع  55) =550/71دارد )پس آزمون ت

نابراین ؛ (>11/1Pو  F(3و ـــی روش ب بین میزان اثربخش

ــازمان ــاب مرکزی )دومن  دهیس دلاکاتو( و -مجدد اعص

خوانــدن کودکــان  هــایمهــارتنوروفیــدبــک بر بهبود 

ــاخوان تفاوت وجود دارد ــدن پس از معنادار.  نارس  Fش

محاســبه شــده با اســتفاده از آزمون تعقیبی به بررســی 

مجدد اعصاب مرکزی  دهیسازمانمیزان اثربخشی روش 

بک بر بهبود -)دومن  ید کاتو( و نوروف هارتدلا  هایم

 3پرداخته که نتایج در جدولخواندن کودکان نارساخوان 

 شده است. گزارش

 
 دهیسازمانخواندن در روش  هایمهارتزوجی )آزمون بن فرنی( میانگین نمرات زوجی  هایمقایسه. 3جدول 

 دلاکاتو( و نوروفیدبک و گروه کنترل-مجدد اعصاب مرکزی )دومن 

تفاوت  خطای استاندارد داریمعنی

 میانگین

 متغیر هاگروه هاگروه

 گروه -150-51* 415/13 440/4

 نوروفیدبک

مجدد  دهیسازمانگروه 

-اعصاب مرکزی )دومن 

 دلاکاتو(

 

هامهارت

 گروه کنترل 119/93* 434/13 441/4 خواندن ی

 گروه نوروفیدبک گروه کنترل  177/135* 590/13 441/4

 

 خواندن هایمهارتعضویت گروهی  بر میزان نمرات  تأثیر. نتایج تحلیل کوواریانس جهت بررسی 2جدول

توان 

 آماری

سطح  مجذور اتا

 معناداری

F  میانگین

 مجذورات

درجه 

 آزادی

مجموع 

 مجذورات

 منابع تغییرات

 پیش آزمون  753/01471 1 753/01471 393/71 111/1 494/1 111/1

 عضویت گروهی 343/151513 3 737/01051 550/71 111/1 050/1 111/1

 خطا 941/50913 51 317/1101 - - - -

 اصلاح شده کل 911/379153 55 - - - - -
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 در مرحلهیم نتیجه بگیریم که توانمی 3جدول بر اساس

مجدد اعصاب مرکزی  دهیسازمانروش پس آزمون 

در مقایسه با گروه کنترل  دلاکاتو( و نوروفیدبک-)دومن 

 14/1شده است )خواندن  هایمهارتموجب افزایش 

P< دهیسازمانروش  اثربخشی(. همچنین بین میزان 

دلاکاتو( در مقایسه با -مجدد اعصاب مرکزی )دومن 

خواندن از نظر آماری  هایمهارتنوروفیدبک در افزایش 

(. گروه نوروفیدبک در >P 14/1) استاوت معنادار تف

 دهیسازمانوش از ر مؤثرترخواندن  هایمهارتافزایش 

جدول  دلاکاتو( بوده است.-مجدد اعصاب مرکزی )دومن 

چند متغیری برای مقایسه  کوواریانسنتایج تحلیل  5

مجدد اعصاب مرکزی )دومن  دهیسازماناثربخشی روش 

 هایمهارت هایمؤلفهبر بهبود  دلاکاتو( و نوروفیدبک-

 .دهدمیخواندن کودکان نارساخوان را نشان 
 

مجدد اعصاب مرکزی  دهیسازمانچند متغیری برای مقایسه اثربخشی روش  کوواریانس. نتایج تحلیل 0جدول 

 خواندن کودکان نارساخوان هایمهارت هایمؤلفهدلاکاتو( و نوروفیدبک بر بهبود -)دومن 

مجذور 

 اتا

سطح 

 داریمعنی

درجه آزادی  درجه آزادی فرضیه

 خطا

F آزمون ارزش 

 لامبدای ویلکز 190/1 194/4 57 31 111/1  719/1

 
، سطوح شودمیمشاهده  5همانطور که در جدول 

بیانگر آن هستند که بین  هاآزمونهمه  داریمعنی

از  کمدستگروه آزمایش و گروه کنترل،  هایآزمودنی

گانه  11 هایمؤلفهلحاظ یکی از متغیرهای وابسته )

دارد وجود  داریمعنیخواندن( تفاوت  هایمهارت

(11/1P<) بنابراین برای پی بردن به این نکته که از ؛

بین سه خواندن  هایمهارت هایمؤلفهلحاظ کدام یک  از 

ی تک متغیر کوواریانسگروه تفاوت وجود دارد، ده تحلیل 

چند متغیری انجام شد. نتایج  کوواریانسدر متن  تحلیل 

 شده است: گزارش 4حاصل در جدول 
 

 پس آزمون و پیگیری در سه گروه هاینمرهتک متغیری بر روی  کوواریانس. نتایج تحلیل 5جدول

مجذور  داریمعنی SS df MS F پس آزمون بعمنا

 اتا

توان 

 آماری

 111/1 431/1 111/1 737/11 143/735 3 017/1359 خواندن کلمات گروه

 999/1 419/1 111/1 303/10 010/453 3 515/1110 زنجیره کلمات 

 111/1 491/1 111/1 191/33 573/345 3 934/411 آزمون قافیه 

 111/1 711/1 111/1 131/35 535/1301 3 151/3051 نامیدن تصاویر 

 993/1 531/1 111/1 513/13 137/109 3 143/341 درک متن 

 111/1 701/1 111/1 034/33 310/417 3 004/1113 درک کلمات 

 111/1 711/1 111/1 139/35 141/357 3 010/790 حذف آواها 

 111/1 039/1 111/1 131/53 449/510 3 110/114 شبه کلمات و ناکلمات 

 111/1 041/1 111/1 331/41 130/359 3 145/791 حرف هاینشانه

 111/1 700/1 111/1 433/33 301/195 3 44/1011 مقوله هاینشانه

 - - - - 451/33 33 431/1103 خواندن کلمات خطا

 - - - - 509/31 33 333/1110 زنجیره کلمات 

 - - - - 110/11 33 435/333 آزمون قافیه 

 - - - - 099/47 33 471/1110 نامیدن تصاویر 

 - - - - 351/15 33 910/541 درک متن 

 [
 D

O
I:

 1
0.

52
54

7/
js

pn
ay

.3
.1

.1
37

 ]
 

 [
 D

O
R

: 2
0.

10
01

.1
.2

78
33

47
.1

40
1.

3.
1.

12
.5

 ]
 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 ja

yp
s.

ir
an

m
eh

r.
ac

.ir
 o

n 
20

23
-0

4-
15

 ]
 

                             9 / 14

http://jayps.iranmehr.ac.ir/
http://jayps.iranmehr.ac.ir/
http://jayps.iranmehr.ac.ir/
http://jayps.iranmehr.ac.ir/
http://dx.doi.org/10.52547/jspnay.3.1.137
https://dorl.net/dor/20.1001.1.2783347.1401.3.1.12.5
http://jayps.iranmehr.ac.ir/article-1-110-fa.html


 157            خواندن یبر بهبود مهارتها دبکیدلاکاتو( و نوروف-)دومن  یمجدد اعصاب مرکز یروش سازمانده یاثر بخش سهیمقا 

 

 - - - - 114/14 33 511/511 درک کلمات 

 - - - - 343/11 33 145/331 حذف آواها 

 - - - - 503/9 33 191/313 شبه کلمات و ناکلمات 

 - - - - 950/7 33 331/333 حرف هاینشانه

 - - - - 700/37 33 709/143 مقوله هاینشانه

 

نشان داده شده است، بین   4که  در جدول طوری همان

نمرات خواندن کلمات، زنجیره کلمات،  هایمیانگین

آزمون قافیه، نامیدن تصاویر، درک متن، درک کلمات، 

حرف و  هاینشانهحذف آواها، شبه کلمات و ناکلمات، 

مقوله شرکت کنندگان بر حسب عضویت  هاینشانه

آزمایش و کنترل( در مرحله  پس  هایگروهگروهی )

پس از  (. >11/1Pدارد )آزمون تفاوت معناداری وجود 

محاسبه شده با استفاده از آزمون تعقیبی  Fمعنادار شدن

مجدد  دهیسازمانبه بررسی مقایسه اثربخشی روش 

دلاکاتو( و نوروفیدبک بر بهبود -اعصاب مرکزی )دومن 

خواندن کودکان نارساخوان  هایمهارت هایمؤلفه

 گزارش شده است. 7پرداخته که نتایج در جدول
 

خواندن در روش  هایمهارت هایمؤلفهزوجی )آزمون بن فرنی( میانگین نمرات زوجی  هایمقایسه. 0جدول 

 دلاکاتو( و نوروفیدبک و گروه کنترل-مجدد اعصاب مرکزی )دومن  دهیسازمان

تفاوت  خطای استاندارد داریمعنی

 میانگین

 متغیر هاگروه هاگروه

-روش دومن  نوروفیدبک گروه -731/0* 431/3 114/1

 دلاکاتو

 خواندن کلمات

 گروه کنترل 033/0* 313/3 113/1

 گروه نوروفیدبک گروه کنترل  373/14* 434/3 111/1

-روش دومن  نوروفیدبک گروه -109/1* 559/3 113/1

 دلاکاتو

 زنجیره کلمات

 گروه کنترل 354/7* 311/3 111/1

 گروه نوروفیدبک گروه کنترل  535/15* 544/3 111/1

-روش دومن  نوروفیدبک گروه -111/3* 559/1 154/1

 دلاکاتو

 آزمون قافیه

 گروه کنترل 351/7* 311/1 111/1

 گروه نوروفیدبک گروه کنترل  341/9* 543/1 111/1

-روش دومن  نوروفیدبک گروه -111/0* 319/3 133/1

 دلاکاتو

 نامیدن تصاویر

 گروه کنترل 117/15* 979/3 111/1

 گروه نوروفیدبک گروه کنترل  997/31* 391/3 111/1

-روش دومن  نوروفیدبک گروه -534/3 743/1 143/1

 دلاکاتو

 درک متن

 گروه کنترل 311/4* 593/1 111/1

 گروه نوروفیدبک گروه کنترل  113/0* 740/1 111/1

-روش دومن  نوروفیدبک گروه -131/5* 791/1 133/1

 دلاکاتو

 درک کلمات

 گروه کنترل 194/9* 430/1 111/1

 گروه نوروفیدبک گروه کنترل  133/13* 797/1 111/1

-روش دومن  نوروفیدبک گروه -431/3 390/1 111/1

 دلاکاتو

 حذف آواها

 گروه کنترل 141/1* 371/1 111/1

 نوروفیدبکگروه  گروه کنترل  411/11* 511/1 111/1

-روش دومن  نوروفیدبک گروه -511/5* 353/1 113/1

 دلاکاتو

شبه کلمات و 

 گروه کنترل 710/0* 313/1 111/1 ناکلمات
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 گروه نوروفیدبک گروه کنترل  139/13* 350/1 111/1

-روش دومن  نوروفیدبک گروه -105/3 141/1 111/1

 دلاکاتو

 حرف هاینشانه

 گروه کنترل 313/1* 131/1 111/1

 گروه نوروفیدبک گروه کنترل  310/11* 143/1 111/1

-روش دومن  نوروفیدبک گروه -171/7* 345/3 111/1

 دلاکاتو

 مقوله هاینشانه

 گروه کنترل 454/11* 134/3 111/1

 گروه نوروفیدبک گروه کنترل  017/10* 371/3 111/1

 
 در مرحلهیم نتیجه بگیریم که توانمی 7اساس جدول بر

مجدد اعصاب مرکزی  دهیسازمانروش پس آزمون 

دلاکاتو( و نوروفیدبک در مقایسه با گروه کنترل -)دومن 

موجب افزایش نمرات خواندن کلمات، زنجیره کلمات، 

آزمون قافیه، نامیدن تصاویر، درک متن، درک کلمات، 

حرف و  هاینشانهناکلمات، حذف آواها، شبه کلمات و 

(. همچنین بین >P 14/1شده است )مقوله  هاینشانه

مجدد اعصاب مرکزی  دهیسازمانروش  اثربخشیمیزان 

دلاکاتو(  در مقایسه با نوروفیدبک در افزایش -)دومن 

نمرات خواندن کلمات، زنجیره کلمات، آزمون قافیه، 

 مات ونامیدن تصاویر، درک کلمات، شبه کلمات و ناکل

 14/1) استمقوله از نظر آماری تفاوت معنادار  هاینشانه

P< ،گروه نوروفیدبک در افزایش نمرات خواندن کلمات .)

زنجیره کلمات، آزمون قافیه، نامیدن تصاویر، درک 

 ترمؤثرمقوله  هاینشانهکلمات، شبه کلمات و ناکلمات و 

-مجدد اعصاب مرکزی )دومن  دهیسازماناز روش 

 روش اثربخشی( بوده است. همچنین بین میزان دلاکاتو

دلاکاتو(  در -مجدد اعصاب مرکزی )دومن  دهیسازمان

مقایسه با نوروفیدبک در افزایش نمرات درک متن، حذف 

 نیستحرف از نظر آماری تفاوت معنادار  هاینشانهآواها، 

(14/1P>.)  

 گیرینتیجهبحث و 
 دهیسازمانروش  اثربخشیهدف این پژوهش مقایسه 

دلاکاتو( و نوروفیدبک بر -مجدد اعصاب مرکزی )دومن 

نتایج خواندن کودکان نارساخوان بود.  هایمهارتبهبود 

خواندن و  هایمهارتنشان داد بین میانگین نمرات 

خواندن کلمات، زنجیره کلمات، آزمون قافیه،  هایمؤلفه

 نامیدن تصاویر، درک متن، درک کلمات، حذف آواها، شبه

مقوله بر  هاینشانهحرف و  هاینشانهکلمات و ناکلمات، 

آزمایشی و گروه کنترل(  هایگروهحسب عضویت گروهی )

بنابراین ؛ در مرحله پس آزمون تفاوت معناداری وجود دارد

مجدد اعصاب  دهیسازمانبین میزان اثربخشی روش 

 یهامهارتدلاکاتو( و نوروفیدبک بر بهبود -مرکزی )دومن 

خواندن کلمات، زنجیره کلمات، آزمون  هایمؤلفهخواندن و 

قافیه، نامیدن تصاویر، درک متن، درک کلمات، حذف آواها، 

ه مقول هاینشانهحرف و  هاینشانهشبه کلمات و ناکلمات، 

گروه نوروفیدبک در .  کودکان نارساخوان تفاوت وجود دارد

کلمات،  خواندن هایمؤلفهخواندن  و  هایمهارتافزایش 

زنجیره کلمات، آزمون قافیه، نامیدن تصاویر، درک کلمات، 

 وشاز ر مؤثرترمقوله  هاینشانهشبه کلمات و ناکلمات و 

دلاکاتو( بوده -مجدد اعصاب مرکزی )دومن  دهیسازمان

 دهیسازمانروش  اثربخشیهمچنین بین میزان  است.

دلاکاتو(  در مقایسه با -مجدد اعصاب مرکزی )دومن 

نوروفیدبک در افزایش نمرات درک متن، حذف آواها، 

 نیستحرف از نظر آماری تفاوت معنادار  هاینشانه

(14/1P>.)  همانطور که گفته شد نتایج نشان داد که بین

مجدد اعصاب مرکزی  دهیسازمانمیزان اثربخشی روش 

 خواندن هایمهارتوروفیدبک بر بهبود دلاکاتو( و ن-)دومن 

کودکان نارساخوان تفاوت وجود دارد. گروه نوروفیدبک در 

 دهیسازمانوش از ر مؤثرترخواندن  هایمهارتافزایش 

پژوهشی دلاکاتو( بوده است. -مجدد اعصاب مرکزی )دومن 

ا اما این یافته ب؛ کند یافت نشد تائیدکه یافته فوق را 

عزیزی و همکاران ی هاپژوهشی این یافته با هاپژوهش

(؛ بهزادی و همکاران 1394(؛ قائمی و همکاران )1397)

(؛ صادقی نائینی و 1393(؛ سجادی و همکاران )3115)

لی و جونگ (؛ 3110(؛ لی و چن )1393همکاران )
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 151            خواندن یبر بهبود مهارتها دبکیدلاکاتو( و نوروف-)دومن  یمجدد اعصاب مرکز یروش سازمانده یاثر بخش سهیمقا 

 

و  (؛ فرناندز3117والکر ) (؛3117هیمان ) (؛3110)

 ( همخوان است.3110همکاران )

رات مطرح کرد که تغیی توانمیبیین نتایج کسب شده در ت

در سطح رفتار در حقیقت بازتابی از تغییرات در سطح مغز 

ـــت. نوروفیدیک به عنوان یک روش درمانی مبنای کار  اس

خود را  به طور مستقیم بر امواج مغزی متمرکز کرده است 

د پیام توانمیو تغییرات صــورت گرفته در ســطح رفتار را 

تغییر در امواج مغزی در نظر گرفت. با این حال این اتفاق 

شاهد تغییرات رفتاری  دهدمیهمواره رخ ن یعنی ما گاهی 

شــده  گیریاندازهبدون وقوع تغییر در ســطح امواج مغزی 

رای گفت که تلاش ب توانمی. در تبیین این مسئله هستیم

ند نورهایروشتغییر امواج مغزی از طریق  مان بک ی  ید وف

. هر نوع تغییری شــودمیمنجر به تغییراتی در ســطح مغز 

 شودمیکه به دنبال درمان در فعالیت الکتریکی مغز ایجاد 

مجدد در کل سیستم زیست الکتریکی  دهیسازمانباعث 

ـــازی  ـــده، و این امر به نوبه خود یک واکنش بهنجارس ش

پدید  ـــی را در مغز  کاس که  آوردمیفراگیر، طبیعی و انع

ــودمینجر به بهبودی م بنابراین رابطه بین تغییر امواج ؛ ش

فه  طه خطی و دو طر یک راب تاری  مغزی و تغییرات رف

شکار در دیگری  ست که تغییر در یکی منجر به تغییر آ نی

شود هر چند مکانیسم تغییرات صورت گرفته در مغز بر ما 

ــت، اما این ــطح رفتار نمود پیدا  معلوم نیس تغییرات در س

 است. گیریاندازهکه برای ما قابل مشاهده و  کندمی

 یدهسازمانروش  یافته دیگر پژوه حاضر نیز نشان داد که

ــــاب مرکزی )دومن  دلاکــاتو( بر بهبود -مجــدد اعص

ـــاخوان هایمهارت دارد. این  تأثیر خواندن کودکان نارس

با  باپور (1394ی کاخکی و  موحدی )هاپژوهشیافته  با  ،

لدین و همکاران ) (، 1311(؛ مؤمنی و بهرامی )1395خیرا

ـــمی نجات ) ـــلیمی تیموری )1313هاش ( که 3110(، س

صبی شان دادند روش ع روانی دلاکاتو بر توانایی خواندن -ن

، همخوان بوده اســـت مؤثردختران مبتلا به نارســـاخوانی 

 است.

در پژوهش حاضر بخش زیادی از رفع اختلال خواندن 

محیطی باشد. در این  هایمحرومیتد حاصل جبران توانمی

قسمت است که اثربخشی روش درمانی دلاکاتو که شامل 

. شودمیمجدد اعصاب مرکزی است نمایان  دهیسازمان

حرکت درمانی و بازآموزی  هایبرنامهاین روش با تکیه بر 

 هایشکلعضلانی مانند غلت زدن، خزیدن به  -عصبی 

مختلف، چهار دست و پا حرکت کردن با الگوی تقاطعی، 

راه رفتن با الگوی تقاطعی، تمرین شنوایی، تمرین بینایی و 

الگوهای حرکتی کسب نشده در  کندمیتلاش  یابیجهت

پایین مغز بسیج کند و به کار گیرد  هایبخشگذشته را از 

به عبارت دیگر، در دیدگاه ؛ (1973؛ 1977)دلاکاتو، 

اتو، آمادگی خواندن و نوشتن با دستگاه کامل عصبی دلاک

درصد از کودکانی که دستگاه عصبی  01مرتبط است و 

کفایت لازم را ندارد با مشکلات گفتاری و نوشتاری  هاآن

روبه روی باشند. فرض مورد توجه این نظریه این است که 

شناختی  یهامهارتاز حرکت برای بهبود و توسعه  توانمی

ی و درمان کودکان دارای اختلالات یادگیری و ادراک

(؛ بنابراین، با توجه به نتایج 3111استفاده نمود )هینس، 

گفت با انجام حرکات  توانمیبه دست آمده از این پژوهش 

حرکتی دلاکاتو، مغز بار دیگر از دید حرکتی و  -حسی 

 ترکمرنگو اختلالات یادگیری  افتدمیحسی به کار 

یم توانمیاین که ما ن رغمعلیرت دیگر، به عبا؛ شودمی

 هایسلولیم توانمیمرده مغز را زنده کنیم، اما  هایسلول

(. 1993زنده غیرفعال فراوانی را فعال سازیم )دلاکاتو، 

اولین گام در روش درمانی دلاکاتو، شناسایی آن نیم کره 

 هایانداممغزی است که به طور ذاتی برتر است. پس از آن، 

طرف دیگر  هایاندامنیم کره مغزی بیشتر از  مخالف

تا بدین طریق نیم کره موردنظر  گیرندمیمورداستفاده قرار 

؛ 1993از نیم کره دیگر نمایند )دلاکاتو،  ترقویرا برتر و 

(. اعتقاد دلاکاتو بر این است که با این شیوه کار، 1977

و اختلالات خواندن و  افتدمیاتفاق  ایکرهبرتری نیم 

(؛ 1993)دلاکاتو،  گرددمینوشتاری به تدریج برطرف 

بنابراین، در این پژوهش با توجه به این اصل در نظریه 

دلاکاتو و با استفاده از مراحل درمانی ذکر شده توسط وی، 

ده دا هاییفرصت کنندگانشرکتسعی بر آن بود که به 

ی کرده و جستجو شود تا در محیط پیرامون خود دست کار

غیر برتر خود بیشتر از اندام  هایاندامنمایند و از حس و 

 هایامانداستفاده کنند تا نیم کره مربوطه که مخالف  برتر

 ، به اندازه کافی بر نیم کره دیگر برتری پیدا کند.استبرتر 

است که پژوهش حاضر  هاییمحدودیتهر پژوهش دارای 

نبوده است با توجه به این که در تحقیق  مستثنانیز از آن 

در دسترس استفاده شد و تعداد  گیرینمونهاز روش 

 [
 D

O
I:

 1
0.

52
54

7/
js

pn
ay

.3
.1

.1
37

 ]
 

 [
 D

O
R

: 2
0.

10
01

.1
.2

78
33

47
.1

40
1.

3.
1.

12
.5

 ]
 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 ja

yp
s.

ir
an

m
eh

r.
ac

.ir
 o

n 
20

23
-0

4-
15

 ]
 

                            12 / 14

http://dx.doi.org/10.52547/jspnay.3.1.137
https://dorl.net/dor/20.1001.1.2783347.1401.3.1.12.5
http://jayps.iranmehr.ac.ir/article-1-110-fa.html


 و همکاران دارابی                                                                                                                                       159

 

 

      

                   jayps.iranmehr.ac.ir 1شماره  /3دوره  /1041 بهار و تابستان            شناختی نوجوان و جوانمطالعات رواندوفصلنامه  

همگن انتخاب شدند تا اعتبار درونی  تقریبا کم و  هاآزمودنی

 رددگمیتحقیق بیشتر مورد توجه باشد. از این رو توصیه 

تصادفی با حجم  گیرینمونهدر تحقیقات بعدی از روش 

انی با پراکندگی هوشی متفاوت آموزانشدنمونه بیشتر و 

ن آ پذیریتعمیمانتخاب گردد تا اعتبار بیرونی و قدرت 

 بیشتر باشد.

 اخلاقی موازین
در این پژوهش موازین اخلاقی شامل اخذ رضایت آگاهانه، 

تضمین حریم خصوصی و رازداری رعایت شد. با توجه به 

کنندگان در مورد شرکت اجرای پژوهششرایط و زمان 

 خروج از پژوهش مختار بودند. 

 منافع تعارض
بنا بر اظهار نویسندگان، این مقاله حامی مالی و تعارض 

 منافع ندارد.

 منابع
روانی  -بررسی روش درمانی عصبی (. 1311بهامین، قاسم. )
همراه  فعالبیشساله(  13تا  0ان پسر )آموزدانشدلاکاتو بر 

ان همگنی که آموزدانشبا  هاآنبا نارساخوانی و مقایسه 
ی کارشناس نامهپایان .اندنگرفتهتحت این روش درمانی قرار 

و علوم تربیتی، دانشگاه علامه  شناسیروانارشد، دانشکده 

 طباطبایی.

پورعباس وفا، هما؛ باباپور خیرالدین،  جلیل؛ خانجانی، زینب؛ 

های مبتنی بر بازسازی تمرین تأثیر(. 1395کاظمی، آمنه. )

سیستم عصبی مرکزی برسرعت و دقت نارساخوانی نوع 

 .0-31(:5)5، ناتوانی های یادگیریزبان شناختی. 

حسینی، مریم؛ مرادی، علیرضا؛ کرمی نوری، رضا؛ حسنی، 

(.  بررسی اعتبار و روایی 1394؛ پرهون، هادی. )جعفر

تازه های علوم   عاملی آزمون خواندن و نارساخوانی )نما(.
 .33-35 (:1)11، شناختی

(. اثربخشی نوروفیدبک در اصلاح دامنه 1395رجبی، سوران. )

امواج مغزی و عملکرد پیوسته دیداری حرکتی با علایم 

 ،مجله روانشناسیاختلال کمبود توجه همراه با بیش فعالی. 
19 (1 ،)01-43 . 

(. 1394سادوک، بنیامین؛ سادوک، ویرجینیا؛ روئیز، پدرو )

کاپلان و سادوک. خلاصه روانپزشکی علوم رفتاری، 

روانپزشکی بالینی(، جلد سوم. ترجمه فرزین رضاعی 

 (.3114انتشارات ارجمند. )تاریخ انتشار به زبان اصلی: 

سجادی، سیدعلیرضا؛ آخوندپور منطقی، علی؛ هاشمیان، پیمان. 

(. بررسی اثر نوروفیدبک در درمان اختلال یادگیری 1393)

مجله دانشکده اضی کودکان مقطع سوم ابتدایی. درس ری
 .037-019(: 40)4پزشکی دانشگاه علوم پزشکی مشهد، 

صادقی نائینی، ندا؛ نظری، محمدعلی؛ علیزاده زارعی، مهدی و 

آموزش نوروفیدبک بر نوار  تأثیر(. 1393کمالی، محمد. )

مغزی و عملکرد تعادلی کودکان مبتلا به اختلال خواندن. 

 .39-33 (:3) 0. نوین توانبخشی

عزیزی، امیر؛ میر دریکوند، فضل اله و سپهوندی، محمد علی. 

بخشی شناختی، آموزش توان تأثیر(. مقایسه 1397)

درمانی شناختی ـ رفتاری بر ادراک نوروفیدبک و بازی

آموزان ابتدایی مبتلا به اختلال دیداری ـ حرکتی در دانش

-111(: 1)3یادگیری خاص. فصلنامه عصب روانشناسی، 

113. 

(. بررسی مقایسه ای 1319قائمی، ح. سلیمانی، زرو دادگر، ه. )

رعت، صحت و درک خواندن نقش آگاهی مصرفی در س

توان بخشی کودکان نارساخوان و عادی پایه دوم دبستان. 
 ،دانشگاه علوم پزشکی تهران -دانشکده توانبخشی  -نوین 

5 (3 ،5 ،)31_33. 

قائمی، حمیده؛ محمدی، نفیسه؛ سبحانی راد، داوود؛ یزدانی، 

نوروفیدبک بر  تأثیر(. بررسی تعیین 1394راضیه. )

سرعت و صحت خواندن کودکان دچار اختلال  هایمهارت

 -فصلنامه علمی سال.  0-11یادگیری در بازه سنی 
 .07-13(: 5)4 پژوهشی طب توانبخشی،

تمرینات  تأثیر(. 1394کاخکی، مرضیه و  موحدی، احمد رضا. )

حسی حرکتی دلاکاتو بر بهبود نارسانویسی دختران نه تا 

 .19-115 :15، سال. رفتار حرکتی 11

آزمون خواندن و (. 1315رمی نوری، رضا، و مرادی، علیرضا. )ک
 . جهاددانشگاهی، تربیت معلم.نارساخوانی

بررسی و مقایسه روش (.  1313هاشمی نجات، اعظم السادات. )
چند حسی فرنالد و روش درمان عصبی دلاکاتو در رفع 

آموزان نارسانویس کلاس دوم اختلال دیکته نویسی دانش
 . دانشگاه علامه طباطبایی.ابتدائی شهر کاشانتا پنجم 
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16(3): 1-12. 
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32(6): 200-6. 
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