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 خدا نام به

 اظهارنامه

 رفتـار  گـرایش  تربیت بـدنی  ي رشته دانشجوي) 909146( محمد رضا پازوکی اینجانب
 حاصـل  نامـه  پایـان  ایـن  کـه  کنم اظهارمیحرکتی دانشگاه شیراز واحد بین الملل 

 دقیـق  نشانی ام، کرده استفاده دیگران منابع از که جاهایی در و بوده خودم پژوهش

 پایان موضوع و تحقیق که کنم اظهارمی همچنین. ام نوشته را آن املک مشخصات و

 را آن دسـتاوردهاي  دانشگاه مجوز بدون که نمایم می تعهد و نیست تکراري ام نامه
 نامـه  آیین با مطابق اثر این حقوق کلیه. ندهم قرار غیر اختیار در یا و ننموده منتشر
  .است ازشیر دانشگاه به متعلق معنوي و فکري مالکیت

 
  محمدرضا پازوکی:خانوادگی نام و نام

 :امضا و تاریخ



  به نام خدا
  

بر هماهنگی دو دست بیماران زن مبتلا به مولتیپل اي  رایانهتاثیر بازي 
  اسکلروزیس

  
  به کوشش

  محمدرضا پازوکی 
  
  
  پایان نامه

  عنوان بخشی ارائه شده به تحصیلات تکمیلی به
  راي اخذ درجه کارشناسی ارشداز فعالیت هاي تحصیلی لازم ب

  
  در رشته ي

   رفتار حرکتی -تربیت بدنی
  
   واحد بین الملل-دانشگاه شیراز

  

  شیراز
  

  جمهوري اسلامی ایران
  

  عالی : ارزیابی شده توسط کمیته پایان نامه با درجه
  

 ...........................................)استاد راهنما(استادیار بخش تربیت بدنی و علوم ورزشی  ،دکتر فاطمه پسند
  

  ................) استاد مشاور (استادیار بخش مغز و اعصاب دانشکده علوم پزشکی شیراز   زدي، دکتر صادق ای 
  

  .................................................)استاد مشاور(بخش تربیت بدنی  استادیار دکتر غلامحسین ناظم زادگان،

  .......................................)..................................داور داخلی(استادیار بخش تربیت بدنی دکتر مریم کوشکی، 
  

  1392شهریور 



  
  
  

  تقدیم به
  هایم جاري است  ی که در تمام نوشتهیتقدیم به خدا

  ........... برسیمیایو وجود مقدس آنان که ناتوان شدند تا ما به توان
  موهایشان سپید شد تا ما رو سفید شویم

  و عاشقانه سوختند تا گرما بخش وجود ما و روشنگر راهمان باشند
، مادرم، خواهر عزیزم، همسرش و مهاي مهربان و زیباي زندگیم پدرتقدیم به فرشته

  .یگانه دخترش آوین
  و در آخر

  .کنممیم اس در دنیا ی براي بهبود تمام بیماران اکشکوشش کار خود را پیش
  
  
  
  
  
  
  
  
  



  
  
  
  اريسپاسگز

  ده امـدا هم استاد را بنـهم خ  د بستم با خدا تا زنده امهع 
  گر چه لایق نیستم شرمنده ام  دارـار و اقتـخـري با افتـنوک

  )حسین پازوکی(

  
ار گـز  سـپاس .  آکنده از علم و عشق اسـت  کرانش  که ذات بی   یایسپاس پرودگار یکت  

شـوم و از دیگـري      از یکـی زاده مـی     . کسانی هستم که سر آغاز تولـد مـن هـستند          
ه تار مویی   نگاشت و مادري ک   سپیدي را بر تخته سیاه زندگیم       استادي که   . جاودانه

 از چگونه سپاس گویم مهربانی و لطف تـو را کـه سرشـار        . از او بپاي من سیاه نماند     
چگونه سپاس گویم تأثیر علم آمـوزي تـو را کـه چـراغ روشـن                . عشق و یقین است   
 انآري استاد راهنما و مـشاور    . ي محقر وجود فروزان ساخته است      هدایت را بر کلبه   

 وجنـاب    ایزدي صادق دکتر   جناب آقاي ،دپسنفاطمه  مهربانم سرکار خانم دکتر     
همچنین سپاس فراوان از اساتید بزرگـوارم    ، ناظم زادگان  حسین غلامدکتر آقاي

مجید چهارده چریـک، سـرکار خـانم        دکتر   در بخش تربیت بدنی جناب آقاي     
دانم از   خود واجب میبرو در آخر  ام  که افتخار شاگردیشان را داشتهدکتر رستمی

یـشان و  ا حضور پرثمـر  که نمایمقدردانی را کمال تشکر و     را نیکنام زهخانم دکتر   
  .ودانجام این تحقیق میسر نمدستگاه تحقیقاتیشان در اختیار قراردادن 

  
 



  د 

  
  
  

اي بر هماهنگی دو دست بیماران زن مبتلا به مالتیپل  تأثیر بازي رایانه
  سیاسکلروز
  
  :توسط

  محمدرضا پازوکی
  چکیده
 همـاهنگی دو دسـت بیمـاران زن     اجـراي اي سوپر ماریو بر تاثیر بازي رایانهتعیین ر  هدف پژوهش حاض   :هدف

  .بود) ام اس(تیپل اسکلروزیس مبتلا به مال

 تـا  20 بیمار زن با دامنه سـنی       22 این مطالعه نمونه آماري   . باشد  پژوهش حاضر از نوع نیمه تجربی می       :روش

 از جامعـه آمـاري   4 نمـره  EDSSبعد از تعیین درجه  که توسط پزشک متخصص مغز و اعصاب   ندبود سال   40
 بـا  .بـود  بهبـود یابنـده   -نوع بیماري تمام بیماران از نوع عود کننـده     . نتخاب شدند ا  مراجعه کننده  MSبیماران  
قبل از شـروع  . در تحقیق شرکت داده شدند  آزمایش  تایی کنترل و   11گیري در دسترس و دو گروه         نمونه شیوه

گیري و  ی اندازه دو دست هماهنگیامتیاز دستگاه کاگنی پلاس     توسطها در جلسه پیش آزمون       تمرینات آزمودنی 
 بعـد از  انجام گردیداي   تمرین بازي رایانهاي  دقیقه35 تا 30 جلسه 2 هفته هر هفته   6 به مدت    سپس. ثبت شد 

طح معنـاداري ایـن   س ـ تی مستقل تحلیل     آزمون اطلاعات بدست آمده به وسیله    انجام گرفت   آزمون   هفته پس  6
  . بود 05/0تحقیق 

هـاي دو گـروه     بین آزمودنید خطا و زمان درونیتفاوت معناداري در تعدااین مطالعه نشان داد  نتایج   :ها یافته

  . دیده شد بین دو گروه اما در میانگین فاصله تفاوت معناداريوجود ندارد،

تغییـر    توجه به اینکه تعداد خطا و زمان درونـی در ایـن بیمـاري         با بر اساس نتایج این مطالعه،       :گیري نتیجه

توان دریافت کـه تمـرین بـا      میاي که نشانگر تغییر خطاست،      وجود تفاوت معنادار در میانگین فاصله      انیافته و ب  
  .دتغییر دهتواند هیچکدام از اجزاي هماهنگی را  اي سوپر ماریو نمی استفاده از بازي رایانه

  اي بیماري ام اس، هماهنگی دو دست، بازي رایانه :کلید واژه
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  فهرست مطالب
   صفحه                                                                                                    عنوان
 پژوهش کلیات :اول فصل

 6...................................................................................مسأله   بیان -1-1

 8...................................................................تحقیق  اهمیت و ضرورت  -1-2

 10..............................................................................تحقیق  اهداف -1-3

 10...................................................................................کلی   هدف -1-3-1

 10...........................................................................اختصاصی  اهداف -1-3-2

 10............................................................................پژوهش سوالات  -1-4

 10..................................................................متغیرها یمفهوم فیتعار  -1-5

 10......................................................................اس ام يماریب -1-5-1

 10.................................................................دست  دو یهماهنگ -1-5-2

 11........................................................................ياانه یرا يباز -1-5-3

 11...................................................................متغیرها  عملیاتی  تعریف  -1-6

 11.......................................................................اس   ام يماریب -1-6-1

 11.................................................................دست   دو یهماهنگ -1-6-2

 11........................................................................ياانه یرا  يباز -1-6-3

 پیشین تحقیقات و نظري مبانی :دوم فصل

 13................................................................................ينظر  یمبان -2-1

 13.................................................................................مقدمه  2-1-1

 14.....................................آنها  انواع و ارتباطات  ف،ی تعار: هانرون -2-1-1-1

 14.................................................................ن یلیم غلاف -2-1-1-2

 15................................................اس  ام  يماریب يها  یدانستن -2-1-1-3



  و 

 16...........اس ام يماری ب با صاحبنظران  نظر و داروها  کشف، خچه،یتار -2-1-1-4

 18...........................................................................اس  ام يماریب  علائم  -2-2

 18.........................................................................ی حس   علائم -2-2-1

 19........................................................................یی نایب  علائم -2-2-2

 20.....................................................................يا مخچه علائم -2-2-3

 20.......................................................................ی حرکت  علائم -2-2-4

 21...................................................................مغز يساقه   علائم -2-2-5

 22.............................................................................ی خستگ  -2-2-6

 23..................................................................یی گرما تیحساس -2-2-7

 24............................................................................یافسردگ -2-2-8

 24..............................................................................اسپاسم  -2-2-9

 26............................................................................ی آتاکس -2-2-10

 27.....................................................................ی عضلان  ضعف  -2-2-11

 27.......................................................................دفع  اختلال -2-2-12

 28........................................................اس  ام بیماري  در  شناختی  اختلالات  -2-3

 29.......................................................اس  ام در  یشناخت  راتییتغ -2-3-1

 29...............................................................................حافظه -2-3-2

 30.......................................................................تمرکز  و توجه -2-3-3

 30.......................................................اطلاعات   پردازش  شدن  کند -2-3-4

 30.....................................................قضاوت  مسئله،  حل  استدلال، -2-3-5

 31.........................................................یی فضا/ بصري يها ییتوانا -2-3-6

 31.....................................................................ی اجرای عملکرد -2-3-7

 31.............................................................ی شناخت  راتییتغ  ریتأث -2-3-8

 32.................................................................ارتباطات  و ف یتعار : صیتشخ  -2-4

 32........................................................رانیا در  اس ام ین یبال ينمودها  بروز -2-5

 33............................................................................اس  ام يماریب انواع -2-6



  ز 

 35......................................................................اس   ام يماریب شدت   -2-7

 36............................................................................دست   دو هماهنگی -2-8

 36...............................................................................مقدمه -2-8-1

 36.......................................................................آزادي   درجات -2-8-2

 37.......................................بسته    حلقه  و باز  حلقه کنترل هايدستگاه -2-8-3

 38...................................................................................ايرایانه   بازي -2-9

 38.........................................................................ویدئویی  بازي اولین -2-10

 39...............................................................ايرایانه هايبازي  اصلی انواع -2-11

 40...................................................................ماریو  سوپر اي رایانه بازي -2-12

 یشناس روش :سوم فصل

 45.......................................................................................مقدمه  -3-1

 45..............................................................................پژوهش روش  -3-2

 45...............................................................................ي آمار جامعه  -3-3

 45..........................................................نمونه   حجم و يریگنمونه   روش  -3-4

 46...............................................هاآن   کنترل ای رییتغ  نحوه رها،یمتغ انیب -3-5

 46................................................................................پژوهش  ابزار -3-6

 46..................................................................اطلاعات  يآورجمع   ابزار -3-7

 50......................................................................پژوهش ياجرا روش  -3-8

 50....................................................................تحقیق هايمحدودیت  -3-9

 50........................................................کنترل قابل يهاتیمحدود -3-9-1

 51.....................................................اطلاعات   لیتحل  و هیتجز روش -3-10

 پژوهش هايیافته :چهارم فصل

 53.......................................................................................مقدمه  -4-1

 53.............................................................................ها  داده توصیف  -4-2

 53.........................................دهنده   پاسخ  افراد یسن  وضعیت  توصیف -4-2-1



  ح 

 54...........................دهنده   پاسخ افراد لات یتحص زانیم وضعیت  توصیف -4-2-2

 55.........................................دهنده   پاسخ  دافرا تاهل وضعیت  توصیف -4-2-3

 56......................................دهنده   پاسخ  افراد اشتغال  وضعیت  توصیف -4-2-4

 56.....................دهنده  پاسخ  افراد اقوام به  متعلق  تیاصل  وضعیت  توصیف -4-2-5

 57...........................دهنده    پاسخ افراد یزندگ   محل نوع  وضعیت  توصیف  -4-2-6

 58....................دهنده   پاسخ  افراد يماریب  صیتشخ  خیتار  وضعیت  توصیف -4-2-7

 59.........................دهنده   پاسخ  افراد اس ام نشانه   نیاول وضعیت  توصیف -4-2-8

 60............................دهنده   پاسخ  افراد اس ام بروز  سن  وضعیت  توصیف -4-2-9

 60...................دهنده   پاسخ  افراد اس ام يماریب  عوارض  وضعیت  توصیف -4-2-10

 61............................................................رنوف  یاسم کولموگروف آزمون -4-3

 63......................................................................ق یتحق لاتسوا  آزمون-4-4

 ام بـه  مبـتلا  يهـا  یآزمودن دست دو خطاي تعداد بر ياانهیرا يباز ایآ:اول سوال -4-4-1
 63................................................................................دارد؟  ریتاث اس

 دو یدرون زمان بر ياانهیرا يباز ایآ پژوهش دوم سوال به پاسخ جهت:دوم سوال -4-4-2
 64.............................................دارد؟  ریتاث  اس ام به  مبتلا يها یآزمودن   دست

 نیانگی ـم بـر  ياانـه یرا يبـاز  ای ـآ پـژوهش  سوم سوال به پاسخ جهت:سوم سوال -4-4-3
 65..............................دارد؟   ریتاث اس  ام به  مبتلا يها یآزمودن  دست دو يافاصله 

 گیرينتیجه و بحث: پنجم فصل

 68.......................................................................................مقدمه  -5-1

 68.......................................................................يریگ جهینت  و بحث -5-2

 زن مـاران یب دسـت  دو یهمـاهنگ  يخطـا  تعـداد  بر ياانهیرا يباز ریتاث یبررس -5-2-1
 68................................................................................اس   ام به مبتلا

 ـ زمـان  بر يا انهیرا يباز ریتاث یبررس -5-2-2  زن مـاران یب دسـت  دو یهمـاهنگ  یدرون
 69................................................................................اس   ام به مبتلا

 زن مـاران یب دسـت  دو یهمـاهنگ  فاصله نیانگیم بر يا انهیرا يباز ریثتا یبررس -5-2-3
 69................................................................................اس   ام به مبتلا



  ط 

 72...........................................................................کلی گیرينتیجه  -5-3

 73....................................................................تحقیق هايمحدودیت  -5-4

 74.......................................................................يکاربرد  پیشنهادات -5-5

 74.......................................................................پژوهشی   پیشنهادات -5-6

 76...........................................................................................فارسی  منابع

 83.................................................................................................پیوست 

  
  



  ي 

  
  
  

  فهرست جداول
   صفحه                                                                                                    عنوان
 يهـا مقالـه  در شـده  ذکر زانیم با رانیا در اس ام يهانشانه بروز زانیم يسهیمقا -1-2 جدول
 33.................................................................................................ی خارج 

 53............................................دهنده    پاسخ افراد یسن  وضعیت  توصیف  -1-4 جدول 

 54..............................دهنده   پاسخ  افراد لاتیتحص زانیم وضعیت  توصیف  -2-4 جدول 

 55............................................دهنده    پاسخ افراد تاهل وضعیت  توصیف  -3-4 جدول 

 56.........................................دهنده   پاسخ  افراد اشتغال وضعیت  توصیف  -4-4 جدول 

 56........................دهنده   پاسخ افراد اقوام به  متعلق  تیاصل وضعیت  توصیف  -5-4 جدول 

 57..............................دهنده   پاسخ  افراد یزندگ   محل نوع وضعیت   توصیف -6-4 جدول 

 58.......................دهنده   پاسخ  افراد يماریب صیتشخ  خی تار وضعیت  توصیف  -7-4 جدول 

 59............................دهنده   پاسخ  افراد اس  ام نشانه  نیولا وضعیت  توصیف  -8-4 جدول 

 60...............................دهنده   پاسخ  افراد اس  ام بروز  سن وضعیت  توصیف  -9-4 جدول 

 61........................دهنده   پاسخ افراد اس ام يمار یب عوارض  وضعیت  توصیف  10-4 جدول 

 62............................................قیتحق يرهایمتغ  بودن ی عیطب  آزمون -11-4 جدول 

 و آزمـون  پـیش  در خطـا  دتعـدا  و استاندارد انحراف میانگین، به مربوط اطلاعات -12-4 جدول
 63.............................................................................................آزمون  پس

 64..........ق یتحق مورد يهاگروه در  خطاها تعداد   جهت مستقل t  آزمون  جینتا -13-4 جدول 

 و آزمـون  پـیش  در درونـی  زمان و استاندارد انحراف میانگین، به مربوط اطلاعات -14-4 جدول
 64.............................................................................................آزمون  پس

 ـ زمـان  نیـی تع جهـت  مـستقل  t آزمون جینتا -15-4 جدول  توسـط  شـده  گرفتـه  بکـار  یدرون
 65................................................................................قیتحق مورد يهاگروه



  ك 

 و آزمون پیش در فاصله میانگین و استاندارد انحراف میانگین، به مربوط اطلاعات -16-4 جدول
 65.............................................................................................آزمون  پس

 66......قیتحق مورد ياهگروه  در يافاصله   نیانگیم جهت مستقل t  آزمون  جینتا -17-4 جدول 



  ل 

  
  
  
  ها شکلفهرست 

   صفحه                                                                                                    عنوان
 48...............................................پلاس   یکاگن دستگاه  به مربوط تصاویر -1-3 شکل

 49........................................................پلاس   کاگنی به مربوط تصاویر -2-3 شکل

 55.............................................دهنده   پاسخ  افراد تاهل وضعیت  توصیف  -3-4 شکل

 57.........................دهنده    پاسخ افراد اقوام به  متعلق  ت یاصل وضعیت  توصیف  -5-4 شکل

 58.................................دهنده   پاسخ  افراد یزندگ   محل نوع وضعیت  توصیف  -6-4شکل

 59........................دهنده   پاسخ افراد يماری ب صیتشخ  خی تار وضعیت  توصیف  -7-4 کلش

 61.........................دهنده    پاسخ  افراد اس ام يماریب  عوارض  وضعیت  توصیف  10-4 شکل

  
  



  

  
  
  
  
  
  
  
  
  

  فصل اول
  
  
  
  
  



2  

  
  
  

  کلیات پژوهش
  
  

  مقدمه 
  

رونده دستگاه عصبی مرکزي      نوعی بیماري مزمن و اغلب پیش      (MS) 1اسکلروزیسمولتیپل  
طور نادر ممکن است اعصاب محیطی را نیز درگیر نماید و منجر بـه بـروز اخـتلال در         بوده،که به 

اگـر چـه ایـن بیمـاري در سـال       .انتقال پیام عصبی و بروز علایم و عوارض مرتبط بـه آن گـردد   
آن دچـار   گردد که یک هلندي بـه   برمی19شناخته شده اما تاریخ دقیق بیماري به قرن  1894

تـر    سـال شـایع  40 تـا  20علت این بیماري ناشناخته بوده و در افراد بالغ جوان سنین      . شده بود 
و همکـاران،   2والتـر ( نماید  برابر مردان بروز می3 تا 2همچنین این بیماري در زنان تقریباً   . است

  ).2007، 6؛ اولک1994، 5؛ پوزر1995، 4؛ راو2001 و همکاران، 3؛ ویکتور2004
 -هاي گوناگونی از جمله دخالـت عوامـل ژنتیکـی، محیطـی        در مورد بروز این بیماري فرضیه     

، 7وینشنکر(یک به اثبات نرسیده است      ها ذکر شده است که هیچ     جوي، ایمنی و برخی از ویروس     
ــاران، 1995 ــر و همک ــاران، ؛ 2004؛ والت ــور و همک ــحراییان،  ؛2001ویکت ــن1386ص  و 8؛ پلم

؛ 2001،  11؛ کیـد  2005 ،   10؛ لـوییر  1385؛ لطفـی،    1996 و همکاران،    9؛ لوبلین 2011همکاران،  

                                     
1 Multiple Sclerosis 
2 Walter. 
3 Victor. 
4 Rao 
5 Poser 
6 Olek 
7 Weinshenker . 
8 Polmen  
9 Lublin. 
10 Lauer 
11 Kidd 
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  ).2008 و همکاران، 1کیکون
سالیان اخیـر در حـال حاضـر بیمـاري ام اس درمـان               هاي علم پزشکی در    رغم پیشرفت  علی

منجر به کاهش سرعت پیشرفت علائـم        ،هاي موجود  لب درمان کننده نداشته و اغ    شهیقطعی و ر  
شناسایی و تشخیص سریع بیماري و کنتـرل بـه هنگـام آن از              دلیل  به همین    .گردد بیماري می 

  کنـد بروز عـوارض شـدید و پیـشرفت غیـر قابـل کنتـرل آن تـا حـدي زیـادي پیـشگیري مـی              
ــوزر1995راو، ( ــاران،  ؛ پـ ــک ، 1984و همکـ ــوبلین2005؛ اولـ ــی، 1996، 2؛ لـ   ؛ 1385؛ لطفـ

از جمله عوامل دیگري که توسط محققین مورد بررسـی          ). 2007 ، 4کاریل آلین  ؛2005،  3لوییس
ها میزان سیر پیشرونده بیماري و وابستگی بیماران را بـه دارو             توان از طریق آن   قرار گرفته و می   

اهش اسـترس،   هـاي ک ـ  هایی چون تمرینـات یوگـا، کـلاس        کاهش داد شرکت بیماران در برنامه     
کار درمـانی، تحرکـات بـدنی در       هاي موسیقی، خنده درمانی، طب سوزنی، گفتار درمانی،       کلاس
 ).1390 شاکري،(باشد و فیزیوتراپی می آب

، 5فـروکش کننـده    / عود کننده  بیماري ام اس بر اساس سیر بیماري و بروز علایم آن به انواع            
 و 8زیوادینـو (گـردد   تقـسیم مـی  عود کننـده   /وندهو پیش ر  7رونده ثانویه  پیش ،6رونده اولیه  پیش

؛ لـوبلین   2007؛ اولک،   1984؛ پوزر و همکاران،     1995؛ راو،   1386؛ صحراییان،   2001همکاران،  
  ). 2006؛ اعتمادي فر و همکاران، 1981؛ کید، 2005؛ لطفی، 1996و همکاران، 

د اخـتلال در حافظـه،   ت شـناختی مانن ـ لاتوان به اخـتلا از جمله مشکلات بیماران ام اس می   
عملکرد اجرایی نام برد که میـزان       فضائی و  –ادگیري، سرعت پردازش اطلاعات، ادراك دیداري     ی

 ).1995راو ( است  درصد گزارش شده50-70شیوع آن در بین افراد ام اس 

 نشان داد،که یکـی از دلایـل اخـتلال کـارکرد           2006 و همکاران در سال      9 مطالعه فینستین 
توانـد  هاي شناختی در افراد ام اس مـی     آسیب .باشد اس آسیب به قشر مخچه می      شناختی در ام  

اي، آسـیب بـه مـاده سـفید      تحت تاثیر نواحی آسیب دیده از قشر مخ همانند آتروفی جسم پینه        

                                     
1 Ciccone  
2 Lublin. 
3 Lewis 
4 Karyl Allyn 
5 Relapsing-Re miting 
6 Primary Progresive 
7 Secondary Porogresive 
8 Zyvadynv. 
9 Feinstcin  
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 او و همکـارانش نـشان دادنـد کـه اخـتلال در مـاده سـفید مغـز         .مغز و لوب فرونتال قرار بگیرد  
  ).1390منجمی، ( ختی استمسئول اختلال کارکرد شنا

ضـعف عمـومی    . اي دارنـد    به دلیل عدم هماهنگی، مشکلات عدیـده       يمبتلایان به این بیمار   
اي را تحت تاثیر قرار داده و سبب کاهش ظرفیت حیاتی       ها و عضلات بین دنده     تمامی اندام  ،بدن

از . گـذارد ا همـاهنگی حرکـات تـاثیر مـی        یهاي حسی   و اختلال کامل حرکتی بوده و بر فعالیت       
 اي،دیگر اختلالات حرکتی این بیماران در تحریکات بدنی، اختلالات عملکـرد اعـصاب جمجمـه             

 از ئی از زمین، برداشتن هـم زمـان دو ش ـ         ئیاختلال در عملکرد خودکار، اختلال در برداشتن ش       
   ).2008  ،1برونر و سودارث( توان نام بردها می ت حرکتی آنیها با محدودافتادگی شانه زمین،

هاي حرکتی بسیاري است کـه  انسان داراي مهارت هاي هماهنگی یک دست،علاوه بر مهارت  
بنـا  بعضی اوقات دو دسـت    . اجراي موفقیت آمیز آنها بستگی به عملکرد هم زمان دو دست دارد           

هاي یـک   این حالت هنگام پارو زدن یا چرخاندن چرخ. دهندکار یکسانی را انجام   به ضرورت باید  
 یهـای تیاما مطمئنا موقع  . آیددار براي حرکت مستقیم به جلو یا عقب به وجود می            چرخ صندلی

 مـثلاً  :تـر اسـت  ها هر اندام باید کار متفاوتی را انجام دهند از بعد کنترل حرکتی جالب که در آن  
 دارد و براي تولیدها را نگه می   یک نوازنده گیتار در حالی که براي آکوردگیري با یک دست سیم           

ک طبـل زن مـاهر    ی ـ. آوردها ضربه می زند و آنها را بـه صـدا در مـی             صدا با دست دیگر به سیم     
بـا دسـت دیگـر ریـتم دیگـري را       کنـد، تواند در حالی که با یک دست یک ریتم را تولید می         یم

خلبان هواپیما قادر به کنترل یک اهرم با یک دست و هدایت هواپیما با دست دیگـر             . ایجاد کند 
   ).1380مگیل، ( هم زمان استبه طور 
هاي هماهنگی در زندگی افراد معمولی داراي اهمیت زیـادي اسـت چـرا کـه زنـدگی            قابلیت

اختلال در هماهنگی فعالیت حرکتـی بـه        . باشدها غیر ممکن می   روزانه بدون داشتن این قابلیت    
  ).1390امینف،( اي است ا بیماري مخچهیعلت ضعف، اختلال حسی 

 ـ             مونه سرگرمی  ن  از هارسانه    محبوبیتـشان افـزوده     رهـاي جدیـدي هـستند کـه روز بـه روز ب
: 2002، 3 و دورکـین 2بـاربر ( اي نیز از ایـن قاعـده مـستثنی نیـستند    هاي رایانهشود که بازي  می

                                     
1 Soudarth 
2 Barber 
3 Durkin 
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 و منطقـی  هـاي  پاسـخ  ارائـۀ  و اطلاعـات  سـریع  پـردازش  ايرایانه يهابازي در). 1،1998گانتر
 از اطلاعـات  پـردازش  سرعت طرفی، از ).1985، 2گاگنون( دارد يادیت زیسریع اهم العاده فوق

 از اي تازه شکل درباره ،1980 دهه آغاز در .شود می گیري ها اندازهمحرك به واکنش زمان روي

) میکروالکترونیکـی (هـا  فنـاوري  انبـوه  عرضه پی در که گرفت در بسیاري هاي بحث سوادآموزي
 رشد اي، رایانه سوادآموزي هاي ویژگی از کیی .ظهوریافت مکانا بازار هاي ویدئویی بهبازي مانند

اي هـاي رایانـه  محبوبیت بازي گسترش با بنابراین،. بود فضایی تجسم توانایی و استدلال فضایی
 ،6فـرنچ  و 5اگاگاکی ؛ 1994گانتر، ؛ 2002، 4گرینفیلد و 3محققان چون سابراهمینام از بسیاري
 هاي فضایی توانایی تحول و رشد ها بربازي این تأثیر بررسی هب1998 8والفرد و 7دلیزي ؛1994

  .پرداختند
 مـشارکتی  کـه ماهیـت   اسـت  داده نـشان  2010همکاران درسـال  و 9هوتچینگز هاي یافته 

 و توجـه  متقابـل  رابطـه  آزمـون  بـراي  را و مطلـوبی  طبیعی محیط تواندمی ايرایانه هاي بازي
 محـیط چندکلیـدي،   یک با کار هتجرب براي را فرصتی اي رایانه هاي کند و بازي فراهم عملکرد

  .شودمی درونی شانگیز باعث بهبود که کنندمی فراهم شده بندي طبقه و پیچیده
 ابعـادي  .اسـت  داده قـرار  بررسی مورد را اي رایانه هاي بازي بعد جذاب 10 از بیش 10مالون

 جاذبـه،  ایـن  باشد و الان جذابکودکان و بزرگس براي تواندمی کنجکاوي و خنده رقابت، چون

 .است توجه جلب براي خوبی منبع

 عملکرد بهبود باعث ویدیویی هايبازي از استفاده اند کهداده نشان نیز همکاران و گرینفیلد

 بهبـود  بـراي  سـببی  عامـل  یـک  ویـدیویی  هايبازي در مهارت نهایت، در و شده بینایی توجه

  .باشدمی بینایی توجه هاياستراتژي

 کـه   دن نتیجـه رسـیدن    یانجام گرفته بود به ا     2012 و همکاران که در سال       11در تحقیق تیلو  

                                     
1 Gunter 
2 Gagnon 
3 Subrahmanyam 
4 Greenfield 
5 Okagaki 
6 Frensch 
7 Delisi 
8 Wolford 
9 Hutchings & et al. 
10 Mlon 
11 Tilo & et al. 


