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 مقدمه

نحرافات آشکار از الگوهای طبیعی را بازشناخت و از این راه به وجود اختلال در توان ابا آگاهی از رشد و تکامل طبیعی کودک می

ل و جداگانه تعریف توان به طور کامبرد و از آن پیشگیری کرده یا آنرا درمان نمود. هر چند فرآیند رشد و تکامل را نمیکودک پی

گردد. دهد، اطلاق میل تخم تا لحظه مرگ در آدمی رخ میو تحولاتی که از بدو تشکیل سلو به تمامی تغییر رشد کرد اما عموماً

 (Development) و تغییرات کیفی را تکامل( Growth)را نمو )تغییر در اندازه و ظاهر بدن( در این فرایند تغییرات کمی 

 شده است(. استفادهتحول  از ی تکامل)گاهی در برخی از متون نیز به جای واژه گویندمی

ستفاده شوند با یا به جای همدیگر ا هم که ممکن است با شاره کرد که دو کلمه رشد و پرورشبه این مورد نیز ادر اینجا باید 

پرورش بیان ی و نباید این دو را با هم اشتباه گرفت. واژهبا یکدیگر مرتبطند، معانی و کاربردهای متفاوتی دارند  وجود اینکه کاملاً

روانی و های عبارت دیگر پرورش تغییر در جنبه به شود.أثیرات محیطی در انسان ایجاد میتغییراتی است که بر اثر آموزش و ت

که انسان باید از رشد طبیعی لازم برخوردار باشد تا آموزش و پرورش در جهت دگرگون کردن و  رفتاری فرد است. روشن است

 تکامل وی مؤثر باشد.

 

 فرایندهای اصلی رشد

 توان سه فرایند اصلی برای رشد درنظر گرفت که شامل:ات ذکر شده میبا توجه به تعاریف و توضیح

 باشد.بزرگ شدن )رشد جسمی(: که معادل نمو می -2

 باشد.پختگی )رسش(: که معادل تکامل می -1

 .باشدسازگاری )یادگیری(: که معادل آموزش و پرورش می -1

 

 اهداف مطالعات رشدی

 ؛شناخت فرایند طبیعی رشد انسان -2

 ؛های گوناگون رشدو جنبهشناخت مراحل  -1

 ؛های مناسب برای هریک از مراحل رشدکشف مقیاس -1

 ؛های مناسب برای هر سنکشف مقیاس -4
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 ؛در فرایند رشد و تکامل دارای تأخیر با اختلالشناسایی کودکان عادی و  -5

 .در امر آموزش و درمان گرکمک به مربی و درمان -6

 

 ماهیت و اصول رشد و تکامل

هیچگاه )تحول( شود تا هنگام مرگ، فرد پیوسته در حال تغییر است و این جریان تکامل انسان منعقد می یاز زمانی که نطفه

متفاوت است.  سرعت این تغییرات در فردبا وجود این پیوستگی  ؛ البتهانسان همیشه متوجه این تغییرات نیستشود. متوقف نمی

که  هستندناگزیر دهند، اغلب توجه افراد به این تغییرات جلب شده و های زندگی که این تغییرات سریع رخ میدر نخستین سال

دهند(. این نکته را باید )البته ممکن است آنرا با آغوش باز بپذیرد زیرا این تغییرات نوید بلوغ و تکامل را می دنبا آن سازگار گرد

ای از سیر فرد به تغییرات بدنی و روانی نشانه سالمندی یدر نظر گرفت که منظور از رشد تنها بزرگ شدن نیست زیرا در دوره

اما با توجه به تعریف رشد چون شامل تغییر ، باشد که بر خلاف دوران کودکی استها میو تحلیل تعدادی از دستگاه سوی پیری

یرات می تواند به سه به عبارت دیگر این تغی گیرد.از فرایند رشد را دربر می بخشیگردد، باز هم و تحولات در طی زندگی فرد می

 صورت پیشرونده، پسرونده و دوباره سازماندهی دیده شود.

 

 های رشد انسانو ویژگی ماهیت

 ها عبارتند از:این ویژگی است که در چگونگی روند رشد بسیار مؤثر هستند. هاییویژگیرشد و تکامل انسان دارای 

بزرگ شدن نیست بلکه آید رشد فقط به معنی رشد برمیهمانگونه که از تعریف  رشد و تکامل مستلزم تغییر است: -2

ترین ویژگی رشد بروز تغییر است که در براین مهما. بناست ،ز ابتدای لقاح تا مرگاد، در طول عمر فر ی تمام تغییراتدربرگیرنده

 دهد.این فرآیند رخ می

-از انسان و حیوان در قالبی حاصل می رشد جانداران اعم بینی است:پیروی کرده و قابل پیش رشد از الگوی معینی -1

یکدیگر شبیه است. در مورد انسان باید گفت که تکامل به  ست و میزان تکامل افراد آن نوع بهگونه ا تص به آنخشود که م

ای از تکامل نتیجه و محصول گردد. هر مرحلهگیرد بلکه به شکلی مرتب و مستمر حاصل میصورت اتفاقی و غیرمنظم انجام نمی

کودک ابتدا چهاردست و پا راه رفته، سپس ایستاده و به مرور قدم  بعدی است. مثلاً یی مرحلهقبلی و شرط ضروری مرحله

 دارد.برمی
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تکامل هر فرد در طول عمر تقریباً ثابت است  حال با توجه به پیروی رشد از الگوهای معین و درنظر گرفتن این نکته که میزان

های مچ بینی کرد. چنانچه با کمک اشعه ایکس استخوانپیش  امل وی را در اوایل عمر و هنگام بلوغتوان حدود تقریبی تکمی

 ی. یا از طرق مختلف میزان بهرهخواهد بودچقدر  شود قد نهایی فرد حدوداًمعلوم میدست کودک را مورد بررسی قرار دهیم 

 .ردبینی که شغلی، اجتماعی و ... کودک را پیشکنند تا به صورت تقریبی بتوان آیندهوشی فرد را محاسبه می

افزایش وزن را به طور سطحی مورد توجه  های رشد، مثلاًچنانچه ما یکی از جنبه سته دارد:رشد جریانی مداوم و پیو -1

ه شود، ولی این موضوع بطور به نظر برسد که رشد فرد گاهی متوقف شده و سپس دوباره آغاز میقرار دهیم، ممکن است این

که گاهی سرعت مراحل مختلف  پیوسته ادامه داشته ،بلوغ و کمالهیچ وجه صحیح نیست. رشد از هنگام انعقاد نطفه تا وصول 

 شود.آن کم یا زیاد می

شود کودکی که رشدش به تصور می معمولاً مانند:قش داشته و کمابیش ثابت میهای فردی در فرآیند رشد نتفاوت -4

پس از چندی جبران نقص گذشته را خواهد کرد. این گمان از نظر علمی صحیح نیست بلکه برعکس حد موردنظر نرسیده است، 

، در مراحل بعدی نیز اندرشد کردهماند. نوزادانی که در ابتدا به سرعت ثابت می ی وجود دارد که میزان رشد تقریباًدلایل متعدد

نیز به کندی  اند، بعداًشد کندی برخوردار بودهبود و نوزادانی که از راز سرعت رشد خوبی برخوردار خواهند  اگر شرایط مهیا باشد،

بینی است اما این الگو در هار نظر کرد که با وجود اینکه الگوی رشد معین و قابل پیشتوان اینگونه اظنند. بنابراین میکرشد می

 گذارد.بر آن تأثیر میمستقیماً های فردی نیز هر شخص منحصر به فرد بوده و تفاوت

-های بدن به یک مقدار رشد نمیتمام قسمت دهد:بدن به میزان متفاوتی رخ می های مختلفرشد و تکامل قسمت -5

 هر ،روانیهای مختلف جسمانی و یابند. جنبهنیز به یک اندازه تحقق نمی ذهنیوانی و رهای کنند و به همین صورت کلیه جنبه

 رسند.کمال می یهای مختلف به مرحلهر زمانیک به مقدار مخصوص به خود رشد کرده و د

های مختلفی بندیتقسیم است: رشد و تکامل دارای مراحلی است که هر مرحله دارای مشخصات مربوط به خود -6

نوجوانی و رشد بزرگسالی رشد به سه مرحله اصلی : رشد کودک، رشد  در نظر گرفته شده است، اما عموماًبرای مراحل رشد 

 شوند:های کوتاهتری به این شرح تقسیم می، که البته مراحل اول و سوم خود به دورهشودتقسیم می

 5-1سال اول زندگی(، کودکی اولیه ) 1های پیش از تولد )لقاح تا تولد(، شیرخواری )این مرحله شامل دوره رشد کودک:( 6-2

 باشد.سالگی( می 22-6سالگی( و کودکی میانه )

 شود.سالگی را شامل می 21-21سنین و حله گذار از کودکی به بزرگسالی است که مر :رشد نوجوانی( 6-1
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یا  زندگی(، بزرگسالی میانی 11و  11 یه)دهیا جوانی این مرحله نیز به سه دوره بزرگسالی اولیه  رشد بزرگسال:( 6-1

 شود.سال به بالا( تقسیم می 65 و در برخی منابع 61) یا سالمندی ندگی( و بزرگسالی پایانیز 51و  41 ی)دهه میانسالی

 گیرد.رد بررسی قرار میمو رشد کودک ،کتابباشند که در این های رشدی خاص خود میها هریک دارای ویژگیاین دوره

یک از مراحل رشد لازم  اگرچه مدتی برای تکمیل هر کند:مراحل رشد و تکامل را طی می تمام هر فرد عادی معمولاً -2

در سن  رای مثال رشد جسمی هر فرد تقریباًرساند. بارد استثنایی هر فرد تمام مراحل رشدی را به پایان میاست اما بجز در مو

 شود.سالگی کامل می 12

درست است که رشد و تکامل  به همدیگر وابسته هستند: عموماً های مختلفی است کهرشد و تکامل دارای جنبه -8

ها در نظر دهد. این جنبههای گوناگون وجود انسان رخ میهای مختلف و جنبهشیک فرایند مستمر است اما این فرایند در بخ

تواند بر رشد اول ممکن است از هم مستقل به نظر برسند اما در واقع به هم پیوسته بوده و اختلال در رشد و تکامل یک جنبه می

احساس و ادراک، ذهنی و شناختی، می، حرکتی، ا شامل رشد و تکامل جسهها تأثیرگذار باشد. این جنبهو تکامل سایر جنبه

 باشند.گفتار و زبان، عاطفی، اجتماعی و اخلاقی می

 

 انواع تغییرات در فرایند رشد

د که این تغییرات همه از یک نوع نیستند و نیز این تغییرات جریان رشد را به یک آییراتی به وجود میتکامل از طریق تغیرشد و 

 دهند. انواع این تغییرات شامل:مین اندازه تحت تأثیر قرار

گذرد، بر شود. هر سال که از عمر کودک میاین تغییرات به خصوص در رشد جسمی دیده می :تغییر در اندازه و مقدار -2

ای مانع رشد طبیعی او شوند. همچنین اعضای داخلی بدن از جمله غیرمنتظرهشود، مگر اینکه عوامل افزوده میوزن و قد او 

 های روزافزون کودک میسر گردد.شوند تا بدینوسیله برآوردن احتیاجات و نیازمندیها و ... نیز سال به سال بزرگتر میلیهقلب، ک

نظر تناسب با یک  شد، بدن کودک کپی شخص بالغ نیست بلکه بدن وی ازتصور می بر خلاف آنچه قبلاً :تغییر در نسبت -1

-به خصوص هنگامی که بدن کودک را به اندازه یک فرد بالغ بزرگ کنیم به چشم میمتفاوت است. این تفاوت  شخص بالغ کاملاً

 گردد.ماند و در این سنین است که بدن وی متناسب با یک فرد بزرگسال میخورد. این اختلاف تا زمان بلوغ باقی می
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-کم ناپدید میک کمکه در حین رشد کود ترین قسمتیمهم :های بدنناپدید شدن خصایص قبلی یا بعضی از قسمت -1

های اولیه و برخی از رفتارهای خاص دوران نوزادی و از بین رفتن رفلکس توان بهمی تیموس است. از موارد دیگر یشود غده

 اشاره کرد.های بیجا کودکی مانند اکتشاف یا پرگویی

صات بدنی و روانی مشخ فردو بخش های بدن، رفتارها برخی از شدن در مقابل محو  :کسب خصایص و مشخصات جدید -4

های دائمی، کسب خصوصیات نتوان رویش دنداآن جمله می د رشد و تکامل به آنها نیاز دارد. ازکه در فراین کندای کسب میتازه

 .را نام بردجنسی و ایجاد حس کنجکاوی نسبت به عقاید مذهبی 

 

 انواع الگوهای رشدی

تر در رشد که به طور مشخصالگوها کند. این الگوهای مشخص پیروی می یوارد ذکر شده فرایند رشد از یکسربا توجه با م

 عبارتند از:شوند حرکتی دیده می

عمومی دارد و بعد  یهای کودک ابتدا جنبهالعملعکس ،م از جسمی و روانیاع ،در جریان رشد عام به خاص:الگوی  -2

دهد کات، کودک ابتدا حرکات کلی بدن را از خود نشان میگیرد. به عنوان مثال در مورد رشد حراختصاصی به خود می یتوضع

 روند.تر پیش میتر و ظریفکه با گذشت زمان این حرکات به سمت موارد اختصاصی

تر به مراحل یابد. با نگاهی دقیقبر طبق این الگو رشد حرکتی از سمت سر به سمت پاها گسترش می :دمی –الگوی سری  -1

ه کودک ابتدا کنترل سر و گردن را به دست آورده، سپس کنترل تنه و توانایی نشستن و در توان فهمید کرشد حرکات می

 د.آورتادن و راه رفتن را به دست میمراحل بعدی توانایی ایس

کنترل عضلات را در کودک بررسی کنیم به این نکته پی میزان رشد  ،ر در فرایند رشداگ محیطی: –الگوی مرکزی  -1

تر بدن )مانند سر و تر و محوریهای مرکزیتر هستند و در بخشتر که مسئول حرکات درشتعضلات بزرگ خواهیم برد که ابتدا

تر و این کنترل به عضلات کوچکبا گذشت زمان  گیرند.رده و تحت کنترل قرار میقرار دارند رشد کو ...(  هاگردن، تنه، لگن، شانه

 تر را به دنبال دارد.ت ظریفیابد که این امر انجام حرکاتر گسترش میمحیطی
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 عوامل مؤثر بر رشد و تکامل

میزان و وضع رشد و تکامل ممکن است به سبب عواملی که در داخل یا خارج از بدن انسان قرار دارد تغییر کند. رشد و تکامل از 

ز این عوامل نبوده بلکه هردو یک طرف به عوامل وراثتی و از طرف دیگر به عوامل محیطی وابسته است. رشد تنها محصول یکی ا

 یک مشخص نیست: که البته میزان سهم هر هستندبه سهم خود در رشد مؤثر 

شوند. انتقال این ها از والدین به فرزندان منتقل میها و به وسیله ژناغلب خصوصیات جسمی و روانی از طریق کروموزوم وراثت:

 رشد و تکامل تأثیر بگذارند عبارتند از:  توانند برکه میعوامل ژنتیکی  ارثی و ژنتیکی دارند. یصفات جنبه

 تکامل( یدورههای مشترک نسل بشر در طول )انتقال ویژگی میراث تکاملی انسان -2

 از والدین به فرزندان( نسلهای خاص فردی در هر )انتقال ویژگی وراثت ژنتیکی فردی -1

کم دانشمندان به بررسی تأثیر کم 21مورد توجه نبود، اما در قرن اهمیت محیط در رشد و تکامل چندان  28قبل از قرن  محیط:

ر محیط بر رشد و تکامل پرداختند به صورتی که امروزه مشخص شده است، بیشتر صفات ارثی تحت تأثیر عوامل محیطی قرا

 توان به طور کلی به محیط داخلی و خارجی به شرح زیر اشاره کرد:گیرند. در بحث محیط میمی

 گردد.داخلی که خود شامل محیط داخل سلولی و محیط میان سلولی میمحیط  -1

 :محیط خارجی که پیرامون موجود زنده را احاطه کرده است و شامل -2

 : سن مادر، تغذیه و بهداشت مادر، داروها و مواد سمی، تشعشعات مضر و ...( محیط قبل از تولد1-2

 های حین زایمان و ...مان، زایمان طولانی، ضربهحین تولد: تنگی یا عفونت در کانال زای( محیط 1-1

 : محیط خانوادگی، اجتماعی، فرهنگی، اقتصادی و ...( محیط بعد از تولد1-1

توان به دو گروه ثابت )فاکتورهای غیر قابل تغییر مانند ژنتیک، سن و جنس( و ل اثر گذار بر رشد و تکامل را میعوامکل به طور 

که قابلیت دستکاری محیطی دارند( تقسیم کرد. در واقع هدف از تغذیه، عوامل اقتصادی و فرهنگی  مانندمتغیر )فاکتورهایی 

 بررسی این عوامل شناسایی و تأثیرگذاری بر روی آنها در جهت کاهش اختلالات مربوط به رشد و تکامل می باشد.
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 فصل دوم

 شد و تکاملمختلف ر هایمراحل و جنبه                       
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 رشد کودک پیش از تولد

 های رشددوره

 پذیرد:رشد پیش از تولد در سه دوره صورت می

 کشد.روز طول می 24گزینی و حدود که از زمان لقاح تا لانه :(Germinal) نوجنینی یدوره -2

 تا هشتم پس از لقاح سوم یاز هفته :(Embryonic) رویانی یدوره -1

 زمان تولدتا  نهم یهفتهاز  :(Fetal) جنینی یو دوره -1

 

 

 

 

 نوجنینی یدوره

رود. حدود میفالوپ پیش  یها در طول لولهکمک مژکشود، به پرم که اکنون سلول تخم نامیده میتخمک بارور شده توسط اس

به هشت و همین ترتیب  شود. یک سلول به دو سلول، دو به چهار، چهارساعت پس از باروری، فرآیند تقسیم سلولی آغاز می 11

لاتین به معنی توت( را تشکیل دهند. هر بار که  یمورولا )واژه یتوده تایی( 26) هااین سلول ییابد تا مجموعهتقسیم ادامه می

ند. پذیر نماینفالوپ امکا یشود از لولهنامیده میاکنون بلاستولا  که شوند کوچکتر شده تا عبور کل توده راها تقسیم میسلول

تشکیل یک بخش درونی های داخلی به یک قطب بلاستولا و سلول یرانده شدن تودهاین تقسیمات سلولی مکرر،  ینتیجه

 فرایند لقاح
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یا  سلولی داخلیی ( دارای یک تودهشودکه اکنون بلاستوسیت نامیده می) در این حالت بلاستولا است. توخالی حاوی مایع

جفت را خواهد  که بعداً باشدمی خارجی یا تروفوبلاست یرهدیوایک و  را ساخته های جنینیبافت امبریوبلاست است که بعداً

ماند روز دیگر در آن شناور می 4تا  1شود و برای روز پس از بارورشدن، بلاستولای تازه تشکیل شده وارد رحم می 4تا  1 .ساخت

روز از زمان ورود  21گزینی ظرف غاز کند. فرایند لانهداخلی رحم را آ یگزینی چسبیدن به لایهتا بلاستوسیت طی فرایند لانه

 شود.بلاستولا به داخل رحم کامل می

 

 

 

 

 

 

 فرایند لانه گزینی
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 رویانی یدوره

سازی عضوی دوره از زندگی را تحت عنوان دورهرو این  نشوند، از ایصلی بدن در طی این دوره تشکیل میبیشتر اعضای ا

(Period of organogenesisمی )یجاد شود، زیرا ممکن دوره ممکن است بیشترین نقایص ساختمانی نیز ا نامند. در این

 های لازم، جنین آسیب پذیر )خصوصاًنبوده و به دلیل عدم وجود مراقبتی بحرانی متوجه بارداری خود است مادر در این دوره

 یاز طریق تروفوبلاست )لایه ستوسیتاشاره شد، بلا همانطور که قبلاًهای سوم و چهارم( در معرض آسیب قرار بگیرد. در هفته

-دوم آغاز می یرویانی از پایان هفته یگزیند. دورهرحم لانه می یروز اول پس از لقاح در دیواره 24ظرف  خارجی بلاستوسیت(

های اکتودرم دیگر به نامی خود به سه لایه بخشاین آید. بوجود می (داخلی بلاستوسیتلایه سلولی ) امبریوبلاست. رویان از شود

ی سوم هفتهی شود )در واقع مشخص ترین واقعهداخلی( تقسیم می یودرم )لایهمیانی( و اند یخارجی(، مزودرم )لایه ی)لایه

اینچ است. در  1615/1رویان حدود  یدر روز هجدهم، اندازهشوند(. های زایا در رویان تشکیل میگاسترولاسیون است که لایه

-به ترتیب دستگاه هایک از لایه از این مرحله از هردار است. پس نسان بسیار شبیه رویان سایر جانوران مهرهاین مرحله رویان ا

 کنند:های اصلی بدن شروع به تشکیل و تمایز می

؛ یهای عصبی مرکزی و محیط: دستگاهخارج در ارتباط خواهند بودسازد که با محیط هایی را میاین بخش بافتاکتودرم:  یلایه

 مینای دندان ؛غدد هیپوفیز، پستانی و عرق؛ بخش خارجی پوست، مو و ناخن؛ تلیوم حسی گوش، بینی و چشماپی

 داخلیبخش و سیستم عروقی، دستگاه دفع مواد زائد،  ، خونها(ها و غضروف)عضلات، استخوان مزودرم: دستگاه اسکلتی یلایه

 ، و سیستم اوروژنیتالپوست

 های داخلی(پی تلیال اندام)مانند پوشش ا های داخلی دیگرگاه گوارش، تنفس و انداماندودرم: دست یلایه
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 جنینی یدوره

ی در پایان دورهباشد. قبل می یهای تشکیل شده در مرحلهو تکامل ارگان )قد و وزن( این دوره رشد سریع یوجه مشخصه

عروق اصلی آید؛ نسانی است، در جنین بوجود میان مجزا که وجه تمایز اها و انگشتخستین ساختارهای استخوانی، اندامرویانی ن

اینچ  1ود اول بارداری جنین حد یکند. در پایان سه ماهههای داخلی پیشرفت میگیری اندامشوند، و شکلخونی تشکیل می

و ضربان قلب توسط گوشی قابل های اصلی وجود دارند، سر بزرگ و صورت جنین به خوبی شکل گرفته طول دارد و اکثر اندام

ین با گذشت سایر قسمت های بدن است؛ بنابراکاهش رشد سر نسبت به ی جنینی دوره چشمگیرترین تغییراتاز  شنیدن است.

ها و شود و چشمم صورت جنین بیشتر شبیه انسان میشود. در طول ماه سویابد اما رشد سر کندتر میزمان رشد بدن سرعت می

عصبی را به  هایشده، می توان رفلکس های سقطر جنینددر انتهای ماه سوم،  گیرند.محل واقعی خود قرار می ها نزدیکگوش

 دهد.عالیت عضلانی در آنها را نشان میوجود آورد که این امر ف

های نوجنینی و رویانی                        نین در دورهرشد ج  
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ی ظریفی پوشیده هاکند. پوست جنین از کرکحرکات جنین را احساس می پنجم مادر معمولاًدر طول ماه در پایان ماه چهارم یا 

مکد شود، میخوابد، بیدار میاینچ طول دارد، می 21ریزند. در پایان ماه پنجم جنین حدود پیش از تولد می شده است که معمولاً

تواند به نور حساس شده و می هاگیرند. چشمها شکل میها و مژهها، پلکد. در پایان ماه ششم چشمدهو جای خود را تغییر می

شود به سختی که در ماه ششم متولد میجنین نارسی  د.نرحم را شنیده و به ارتعاش و تحریک صوتی پاسخ دهخارج صداهای 

به سیستم اعصاب مرکزی و دستگاه تنفسی تمایز های بدن، اند به زندگی خود ادامه دهد زیرا، بر خلاف سایر دستگاهمی تو

 تگاه وجود ندارد. ی کافی نیست و هماهنگی لازم بین این دو دساندازه

شود. در پایان ماه هشتم جنین های چربی زیر پوست تشکیل میتر و لایهسوم سر و بدن جنین متناسب یهدر طول سه ماه

مومی  یتر شده و با مادهد، پوست صافنرویها در انتهای انگشتان دست و پا میاینچ طول دارد. در پایان ماه نهم ناخن 28حدود 

 شود. اکنون جنین آماده تولد است.رنیکس کازئوز پوشیده میوشکلی به نام 

 

 

 

 

 های مادرزادیو ناهنجاری ص زمان تولدینقا

اختلالات  توصیف جهت که هستند مشابهی اصطلاحات مادرزادی هایآنومالی و مادرزادی هایناهنجاری، تولد زمان صنقای

کند می مطالعه را اختلالات این که علمی. دنشومی برده بکار تولد انزم در موجود متابولیکی و عملکردی رفتاری، ساختمانی،

ختلفی بدن در سنین مغییرات اندازهرشد نسبی و ت  
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های ناهنجاری. (باشد می بدپیکر معنی به و است یونانی اصطلاحی تراتوس کلمه) شودمی نامیده (Teratology) تراتولوژی

باشند و   (Major) یا عمده( Minor)  یئ، جزو نیاز به مداخلات بهداشتی و درمانی توانند از نظر اهمیت بالینیمیمادرزادی 

 درساختمانی  یعمده هایآنومالی. توانند به صورت موردی و یا به صورت چند ناهنجاری همراه در نوزاد بروز کنندهمینطور می

سند رسالگی می 5آن نیز در کودکانی که به  درصد اضافه بر 1-1 و دهدمی رخ آیندیم بدنیا زنده که نوزادانی از درصد 1-1

 اشدبمی نوزاد مرگ اصلی علل از تولد هنگام ساختمانی صنقای. دهدمی تشکیل را درصد 6-4شناخته شده است که در مجموع 

 و سالگی 65 از قبل هایمرگ سالی بالقوه علت پنجمین تاختلالا . این(میرندمی مبتلا شیرخواران تمام از %12 تخمین بطور)

 که میری و بطوریکه مرگ ندارند خاصی وگروه نژاد به وابستگی هااین ناهنجاری چنین. هماست هامعلولیت در مهم عامل یک

 بومیان و سفید پوستان لاتین، مریکایآ ساکنین ی،یمریکاآ پوستان سیاه ها،یآسیای در دهدمی رخ تولد زمان صنقای بعلت

 این. افتدمی اتفاق نوزادان از %25 در تقریبی ورطبه  خفیف هایآنومالی. دباشمی مشابهتقریباً )سرخپوستان(  ییمریکاآ

 سلامتی برای خودبه خودی  پلکی، شیار کوتاهی و رنگی هایلکه(، هاگوش کوچکی) میکروشیا مثل ساختمانی، هایناهنجاری

 احتمال %1 خفیف مالیآنو یک به مبتلا نوزادان مثلاً. باشندمی اصلی صنقای با همراه موارد از برخی در اما نیستند آور زیان فرد

 که ییآنها و داشته احتمال %21 هستند خفیف آنومالی دو دارای که افرادی آن باشند؛ کلی هایناهنجاری دچار که دارند را این

 هایآنومالی لذاهستند.  دارا را اصلی هایناهنجاری به ابتلا احتمال %11 دباشن دارا را خفیف هایآنومالی از بیشتر یا سه تعداد

 نسبتکه  گوش هایناهنجاری مخصوصاً. دنشومی گرفته بکار ترمهم ایزمینه هایناهنجاری تشخیص برای کلیدی بعنوان خفیف

-سندروم دچار که کودکانی تمام در واقع در و است نواقص دیگر وقوع ینشانه و بوده تشخیص قابل آسانی به هانقیصه بقیه به

 .است تشخیص قابل باشندمی ناهنجاری های

باعث فقدان  است ممکنآنها،  سازی اعضاء دوره طی در مثلاً دهند،می رخ هاساختمان گرفتن شکل درطی که یهایناهنجاری

 تا از سومین هابیشتر ناهنجاری. گردند آنها طبیعی شکل تغییر باعث یا عضو یک ساختمان از قسمتی یا یک نسبی یا کامل

ها ممکن است به صورت تخریب )از هم گسیختگی(، تغییر شکل این ناهنجاری .یرندگمی منشاء بارداری یهفته هشتمین

اند و ایجاد تغییراتی در شکل ظاهری ساختارهایی است که قبلاً تشکیل شده ،تخریب)بدریخت شدن( و یا سندروم دیده شود. 

 را جنین از قسمتی گیری قالب که است یکیمکان یینیرو از ناشی اعضاء تغییر شکل. باشدعلت ایجاد آن یک فرایند تخریبی می

-حفره در جنین داشتن قرار فشار تحت اثر بر که است مورد این در مثالی پای چماقی. شودمی باعث طولانی یدوره یک طی در

 .اشدب اصلاح قابل تولد از بعد است ممکن و شودمی دیده اسکلتی-عضلانی در دستگاه بدریختی اغلب. شودمی ایجاد آمنیون ی
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دهد که کاربرد این لفظ نشان میداده و یک علت خاص مشترک دارند ) هایی که با هم رخم نیز عبارت است از ناهنجاریوسندر

. برعکس زمانیکه دو یا چند ناهنجاری به صورت شایع اما بدون (تشخیص قطعی مشخص شده و خطر عود آن شناخته شده است

های مادرزادی، بسته به ناهنجاری شود.( استفاده میAssociationی همراهی )واژهو مشترکی همزمان رخ دهند از علت خاص 

های دستگاه ناهنجاری الی، انسفالوسل و اسپاینابیفیدا(؛)مانند آننسف های سیستم عصبیناهنجاریهای: نوع، در یکی از گروه

های ناهنجاری ملیا و آملیا(؛)مانند فوکوملیا، همی اهاها و پهای دستناهنجاری )مانند هیپوسپادیاس(؛ ، ادراری و کلیه تناسلی

)پاچنبری و  اسکلتی-ای عضلانیهناهنجاری ؛های قلبیناهنجاری ؛لب شکری )با و بدون شکاف کام( )سندرم دان(؛ کروموزومی

 گیرند.قرار می هاسایر ناهنجاریو  ؛های گوش و چشمناهنجاری ؛های گوارشیناهنجاری دست چنبری(؛

و  (، علل مربوط به عوامل محیطی%15(، علل ژنتیکی )%21های مادرزادی شامل علل کروموزومی )ی ناهنجاریل عمدهعل

بوط به این ها مر(، علل مولتی فاکتوریال )تأثیر متقابل علل ارثی و محیطی که در واقع نیمی از تمام ناهنجاری%21) هاتراتوژن

های های مادرزادی امروزه برنامهبا توجه به نقش عوامل محیطی در بروز ناهنجاری ردد.گ( می%5علل هستند(، و علل ناشناخته )

از کنترل و پیشگیری به صورت گسترده توسط سازمان جهانی بهداشت توصیه و توسط کشورهای مختلف در حال انجام است. 

 هایبیماری لاسموز(،وویرویس و توکسوپهای سرخچه، سیتومگالمانند ویروس)توان به عوامل عفونی عوامل محیطی شایع می

مانند داروها )، و عوامل شیمیایی (ایکس یاشعه هایمانند پرتو)عوامل فیزیکی و مشکلات هورمونی(، دیابت، چاقی، مانند )مادر 

 اشاره کرد. (، سرب و جیوهو الکل مصرفی

کنند. از جمله قبل از تولد استفاده می یهانجاریهای گوناگونی برای ارزیابی رشد و نمو جنین و تشخیص ناهمتخصصین از روش

با تشخیص  نمونه برداری از پرزهای جفتی اشاره کرد.، غربالگری سرم مادر، آمنیوسنتز و توان به اولتراسونوگرافیها میاین روش

توان به های جنینی میز درمانتولد درمان کرد. ااز توان برخی از این اختلالات را حتی قبل های مادرزادی، میبه موقع ناهنجاری

 تزریق خون به جنین، درمان دارویی جنین، جراحی جنین، پیوند سلول های پایه و ژن درمانی اشاره کرد.
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 زایمان و تولد

شود. میای دیگر از زندگی خود زندگی پیش از تولد جنین با تولد او طی فرآیند زایمان پایان یافته و از این پس نوزاد وارد مرحله

 18روز )یا  166دهد. دقیق ترین زمان تولد لقاح و تشکیل سلول تخم رخ میماه پس از  1زایمان و تولد به طور طبیعی حدود 

از آخرین قاعدگی طبیعی محاسبه هفته( پس  41روز )یا  181متخصصین زنان و مامایی زمان تولد را  هفته( پس از لقاح است.

-در فواصل ثابت باز می ود نای دارنزدیک شدن زمان زایمان، دردهای زایمان است که ماهیتی دوره ها ازاولین نشانهکنند. می

 گردند.

 

 

 

 

 

                   بروز انواع نقائص مادرزادی در دوران مختلف جنینی
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 یند زایمانافر

 :شوداصلی تقسیم می یایمان به سه مرحلهفرایند ز

دقیقه  2بیش از  ثانیه تا 11از  رحم که عموماً قوی و منظمانقباضات در این مرحله  :ی رحم()اتساع دهانه اول یمرحله -2

ساعت تا  2ن است با باز شدن دهانه رحم همراه است. این انقباضات ممک ای بروز کردهدقیقه 11تا  25اصل کشند با فوطول می

 روز ادامه داشته باشند.یک 

نیه طول ثا 45 دقیقه که عموماً 2در این مرحله انقباضاتی شدید با فاصله  :)عبور جنین از کانال زایمان( دوم یمرحله -1

ساعت ادامه داشته  1دقیقه تا  11کشند بروز کرده و همراه با عبور نوزاد از کانال زایمان است. این انقباضات ممکن است می

 د.نانجامباشند که به تولد نوزاد می

وز کند اما مادر هنهای لازم را دریافت میپس از تولد، نوزاد مراقبت :)خروج جفت و سایر غشاها( سوم یمرحله -1

 یابد.فت، فرایند زایمان پایان میکند. پس از خارج شدن جسایر غشاها تجربه میانقباضاتی را تا زمان خارج شدن جفت و 

کسی یفترومای تولد، آستواند باعث بروز نیز می تولد نوزادمشکلات حین علاوه بر موارد ذکر شده در بخش قبل، فرایند زایمان و 

ودرس ند زایمان زعواملی مان. ه و او را در معرض اختلالات رشدی و تکاملی قرار دهدو ... شدفتی( )اختلال در اکسیژن رسانی با

 عدم تناسب اندازه ی سر جنینو یا  تنگی، کوتاه و نازک بودن کانال زایمان؛ جنین بزرگوزن کم زمان تولد؛ و دیررس؛ )نارسی( 

چ(؛ زایمان طولانی و مشکل )دیستوشی(؛ استفاده از فشارهای با لگن مادر؛ وضعیت غیر طبیعی جنین در رحم )وضعیت بری

 زمینه ساز این مشکلات باشند.؛ عفونت های کانال زایمان و ... می توانند و سزارین مکانیکی حین زایمان

 

 رشد کودک پس از تولد

 ارزیابی سلامت و رفتار نوزاد

 آپگار ینمره

-گیرد. متداولیمت ارزیابی شود که این کار توسط پزشک یا پرستار انجام مپس از وضع حمل، نوزاد باید از لحاظ وضعیت سلا

شرایط  آپگار نامیده شد. مقیاسطراحی شد که به نام خود وی  2151ترین روش ارزیابی نوزاد توسط ویرجینیا آپگار در سال 

دقیقه و  2کسی و تون عضلانی ابتدا پذیری رفلنوزاد با پنج علامت ضربان قلب، تلاش تنفسی، رنگ پوست، تحریک فیزیولوژیک

 شود.داده می 1یا  2، 1شوند. به هر علامت بر اساس جدول زیر نمره دقیقه پس از تولد ارزیابی می 5سپس 
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 نمره معیار علامت

 ضربان قلب

 و بیشتر 711

 711کمتر از 

 غیر قابل تشخیص

2 

7 

1 

 تلاش تنفسی

گریه و تنفس تند 

 و قوی

سطحی و غیر 

 منظم

 فاقد تنفس

2 

7 

1 

 رنگ پوست

 تمام بدن صورتی

 صورتی نسبی

 زرد یا آبی

2 

7 

1 

پذیری تحریک

 رفلکسی

پاسخ شدید به 

 تحریکات

 پاسخ ضعیف

 عدم وجود پاسخ

2 

7 

1 

 تون عضلانی

مقاوم نسبت به 

 نیرن

سست و فاقد 

2 

7 

1 

 ارزیابی آپگار نوزاد
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 مقاومت

 شل کاملاً

 

عموماً نشان  6نمرات کمتر از اما  کنند،ان به ندرت این نمره را کسب می. نوزادباشدمی 21حداکثر مجموع نمرات در این مقیاس 

گرم( نیز ممکن  2511هفته( و کم وزن )زیر  11در نوزادان زودرس )زیر  6ی زیر ی آسفیکسی در نوزادان است. البته نمرهدهنده

 :گیردی آپگار به صورت زیر انجام میاست دیده شود. تفسیر نمره

 شرایط طبیعی و سلامت نوزاد است. ینشان دهندهاحتمالاً  2از ی بیشتر نمره -2

 دارد.وجود  های تکمیلینیاز به مراقبت لاًابیانگر وجود اختلال و ضعف در نوزاد بوده و احتم 6-4نمرات  -1

 است. های ویژهنشانگر احتمال بالای خطر در کودک و نیاز فوری به مراقبت نیز 1زیر  یهنمر -1

 

 مقیاس برازلتون

رفتار حرکتی،  یحوزه 4مقیاسی را برای ارزیابی وضعیت رشدی نوزاد طراحی کرد که  2184دکتر تی بری برازلتون در سال 

معیار دارد که  42دهد. این مقیاس و کنترل فیزیولوژیکی را مورد بررسی قرار می ،رفتار تعاملی و انطباقی، پاسخ به تحریک

نوزاد را از حالت اجرا  برایکند. آزمونگر را ارزیابی می هفته( 4روز تا  1سنین در ) ینوزادرفتار  12و  یبازتابپاسخ  11 مجموعاً

یی او در کنترل و تنظیم حالات به عنوان اهای نوزاد و توانگرداند. پاسخبه حالت آرام برمی خواب به حالت هوشیار و سپس مجدداً

ی های اول، جهت مقایسهاس، در صورت تکرار آزمون در هفتهینمرات این مق شود.مهم بالیدگی در نظر گرفته میشاخص 

 ی کودک قابل استفاده است.و همچنین پیش بینی عملکرد آینده وضعیت نوزاد در شرایط مختلف پس از تولد

 

 معیارهای رشد جسمانی

 رشد قدی

متر به قد سانتی 5/1-1ی رشد هر ماه است. در ط سانتی متر( 51 توسط)م مترسانتی 54-46بین  قد نوزادان حین تولد معمولاً

سالگی  5بیشتر از زمان تولد است. در  %25الگی س 1و در  %51شود، به صورتیکه قد کودک در پایان سال اول کودک افزوده می
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تیب باشد. در طی فرایند رشد قدی سه الگوی مشخص به ترزمان تولد میبرابر  5/1 و زمان بلوغ حدوداًبرابر  1 حدود قد کودک

 زیر وجود دارد:

 سالگی: رشدی با سرعت زیاد اما کاهش یابنده 2از تولد تا  -2

 ثابت سالگی تا قبل از بلوغ: رشدی افزاینده با سرعت تقریباً از یک -1

 سنین بلوغ: جهش ناگهانی رشد قدی -1

سالگی به حداکثر قد  12-28ای که فرد بین ای برخوردار است به گونهسنین بزرگسالی: پس از تولد رشد قد از رشد کاهنده -4

 خود خواهد رسید. لازم به ذکر است که دخترها و پسرها تفاوت اندکی در الگوهای رشدی دارند.

 

 رشد وزنی

 تا های اول روزانهکودک به صورت معمول در ماهباشد. میگرم(  1411 متوسط)گرم  4211-1511وزن طبیعی نوزاد حین تولد 

برابر  5سالگی حدود  5و در برابر  4سالگی  1در  برابر، 1 سالگی برابر، در یک 1ماهگی  6ر این وزن دگیرد. گرم وزن می 11

در زمان بلوغ  تر خواهد شد.ثابت است سپس تا زمان بلوغ آهسته سالگی نسبتاً 6-1شود. افزایش سالیانه وزن از میزمان تولد 

 یابد.یش میطور ناگهانی افزاسالگی برای پسران( وزن به  21-21سالگی برای دختران و  21-22)

سالگی ادامه دارد اما پس از این سن  21هنگام تولد کمی بیشتر از دختران است که این روال تا حدود  قد و وزن پسران معمولاً

کاهش یابد که  %21ممکن است  تولد وزن نوزاد در طی هفته اولگیرند. دختران از نظر رشد قد و وزن از پسران پیشی می

  از بدن و تغذیه کم است.به دلیل خروج مایع سلولی  احتمالاً

 

 رشد جمجمه و دور سر

ها به دلیل رشد باشد. افزایش دور سر در این سالهای اول زندگی تابعی از رشد مغز و سیستم عصبی میی دور سر در سالاندازه

 15)متوسط متر سانتی 1/12-6/11د از تولد دور سر نوزاد طبیعی بع طبیعی یاندازهسریع مغز با شتاب بیشتری روبروست. 

ماهگی هر ماه نیم  21-2متر و از سانتی 2ماهگی هر ماه  6-4متر، از سانتی 1ماهگی هر ماه  1است. تا پایان سانتی متر( 

 .زمان تولد استآن در  یاندازهدو برابر  سر یک بزرگسال تقریباً یشود. اندازهمتر به دور سر افزوده میسانتی
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 هادندان زدنجوانه

کنند. تا زدن میماه پس از تولد شروع به جوانه 6 کنند ولی تقریباًها حدود ماه سوم و چهارم جنینی شروع به تشکیل میدندان

سالگی  6-1شود. از دندان شیری کامل می 11سالگی  1زند، به صورتیکه حداکثر تا هر ماه یک دندان جوانه میسالگی  5/1سن 

های شیری ریخته و به جای آنها کم دندانسالگی کم 6شود، اما از های شیری دیده نمیظ تعداد و اندازه تغییری در دنداناز لحا

 28سالگی ادامه یافته و غیر از سومین آسیاها )دندان عقل( که در حدود  21شوند. این روند تا های دائمی جایگزین میدندان

 عدد خواهد رسید. 11شوند که در نهایت به میزند، بقیه کامل سالگی جوانه می

 

 رشد استخوانی

ها نیز اختلاف وجود نم نیست بلکه در شکل و نسبت استخواهای یک کودک با یک فرد بالغ تنها از نظر حجتفاوت بین استخوان 

دیگر است. در هنگام تولد نوزاد دارای هم ارتباط آنها با یاندازه، تعداد و نحوه رشد استخوانی شامل تغییر در حجم،دارد. بنابراین 

ها کاسته شده به رفته از تعداد استخوانرسد. سپس رفتهعدد می 151قطعه استخوان است که این تعداد در آغاز بلوغ به  121

عه قط 2-6قطعه، در شش سالگی  1-1سالگی  1در مچ دست، در  استخوانی دارد. مثلاً یقطعه 116صورتیکه یک فرد بالغ حدود 

 رسد.قطعه می 8های مچ به سالگی تعداد استخوان 25-21و در 

این پیوند ضعیف است و خوب به هم  ،های اول زندگیها در سالبه دلیل نرمی استخوان ،هااز لحاظ پیوند بین استخوان

 به استخوان تبدیل خواهند شد.  وجود دارد که بعداً غضروفی یماده، استخوان به جای نقاطاز حتی در بعضی  اند.نچسبیده

-میاین عمل از قبل از تولد شروع  گردد.سخت یا استخوانی می استخوان بندی نوزاد همانند غضروف نرم است و سپس تدریجاً

نی ها در نقاطی که باید استخوان تشکیل شود شکل گرفته و از هفته هشتم جنیم جنینی غضروفچهار یهفته شود، در واقع در

های نرم استخوانیابد. حدود سنین بلوغ خاتمه می سالگی یعنی در 21-22شود و در بین سنین به مرور استخوانی شدن آغاز می

-زیرا تیغه باشدترین آنها در وسط سر طفل مییترؤ ترین و قابلقابل توجه هستند. بزرگ لاًدر نقاطی به نام ملاج جمجمه کام

ماهگی و ملاج  4)ملاج خلفی در  اندد هنوز رشد نکرده و به هم نرسیدهسازنوانی که قسمت بالایی جمجمه را میهای استخ

 .شود(ماهگی بسته می 28-1قدامی بین 

 

 

http://daneshnameh.roshd.ir/mavara/mavara-index.php?page=%D8%BA%D8%B6%D8%B1%D9%88%D9%81


 

26 

 

 عضلات و چربی

ها و )و البته رشد دستگاه رشد عضلات ها به افزایش حجم چربی بدن وتخوانر هر سنی علاوه بر افزایش وزن اسازدیاد وزن د

های اول زندگی ازدیاد چربی بدن از سرعت رشد عضلات بیشتر است اما عضلات نیز بستگی دارد. در سال های داخلی بدن( اندام

در بدن بستگی به ساختار بدنی هر فرد دارد  تلبته نسبت حجم چربی به عضلابدن از سنین بلوغ به بعد رشد محسوسی دارند. ا

دهد اما با توجه به اینکه تعداد عضلات رخ نمیدهد. پس از تولد تغییری در ر میهای چاق، متوسط یا لاغر قراکه فرد را در دسته

نی و افزایش حجم آن )در طول، عرض و بافت عضلانی نوزاد تکامل نیافته است، تغییرات رشدی شامل تکامل بافت عضلا

 .کندبروز میضخامت( 

 

 ارگان هاو رشد نسبی  های بدناندازه

برابر، طول  1برابر، تنه  1سر  یکنند. برای مثال از زمان تولد تا بزرگسالی اندازههای بدن با سرعت واحد رشد نمیبخش یهمه

است که  4به  2 حدوداً به کل بدن سر نوزاد یشود. در زمان تولد نسبت اندازهمیبرابر  5برابر و طول اندام تحتانی  4اندام فوقانی 

 2است که این نسبت در بزرگسالی  4به  2 به کل بدن ساق پای نوزادان ینسبت اندازه .شودمی 8به  2این نسبت در بزرگسالی 

افتد در حالی می سالگی( اتفاق 2از مدرسه )تا  های قبلرین سرعت رشد و تکامل مغز در سالاز سوی دیگر بیشت .شودمی 1به 

ماند. سیستم جنسی ز این سنین کاهش یافته و ثابت میاست و بعد ا سالگی 24-2رشد سیستم لنفاوی بین که بیشترین سرعت 

 .افتدآن بعد از این سنین اتفاق می سالگی( تغییر خاصی نداشته و رشد 21نیز تا سن بلوغ )

 

 حسی ادراک و حواسرشد و تکامل 

 رشد و تکامل حواس

عقیده بر این است که نوزادان مخلوقاتی هستند ه شد که حواس نوزادان خیلی خوب تکامل نیافته است. ولی امروززمانی تصور می

 دهند. فهمند و به محرکات مختلف از جمله درد پاسخ میها را میکنند، بوها و مزهشنوند، احساس میبینند، میمیکه 
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 ناییبی

نوزاد  دهد.تشخیص میرا  آننوزاد از همان ابتدا مقابل نور تحریک شده و  تر است.بینایی در نوزاد از بقیه حواس تکامل نیافته

تر یا دورتر به دلیل عدم توانایی اما در فواصل نزدیک اینچی قرار دارد به وضوح ببیند 25-2قادر است اجسامی را که در فاصله 

بینایی  یا تیزی . حدتتر است()دید محیطی نوزاد از دید مرکزی او تکامل یافته ها وضوح بینایی کمتر استمکامل در تطابق چش

تواند دایره، ضربدر و مربع را از هم در فواصل نزدیک نوزاد می نوزادان ضعیف است اما )توانایی تشخیص جزئیات تصویر( در

آنها نگاه ماهگی حدت بینایی نزدیک به حد طبیعی است.  6در . ین است(دهد که نوزاد نزدیک ب)شواهد نشان می شخیص دهدت

 .اسندشنها میمادرشان را از میان سایر چهره یاء ترجیح داده و در یک ماهگی چهرهانسان را به سایر اشی یکردن به چهره

مادر را تا حدی  ید حرکات آهستهنوانتهمچنین می نمایند؛ آنهانیز میتفاوت حالات چهره را تشخیص داده و حتی گاهی تقلید 

کنند، اما به ه شدن به اشیاء استفاده میتعدادی از نوزادان از ابتدا دید دوچشمی دارند و از هر دو چشم برای خیر. کننددنبال 

یص دهند، ها را تشخگرچه معلوم نیست نوزادان بتوانند بلافاصله رنگآید. ماهگی بوجود می 4-1طور معمول دید دو چشمی در 

های اول حرکات چشم از سر جدا در ماهتوان نشان داد. میماهگی(  1)در برخی از منابع ولی وجود این توانایی را در چند ماهگی 

ماهگی شیرخوار شروع به تماشای  1در ها مستقل از سر به تعقیب اشیاء می پردازند. سالگی به مرور چشم 2نیست ولی تا 

ماهگی نیز به کمک  21کند. در حدود ماهگی به تصویر خود در آینه توجه می 2-6کند، در خود می ها و انگشتانحرکات دست

سال اول  1ی تکامل بینایی طبا وجود اینکه  کند )مانند خداحافظی کردن(.ی بینایی حرکات را یاد گرفته و تقلید میحافظه

ممکن است تا  و درک عمق( تعقیب بیناییفوکوس بینایی، )مانند  های آنبرخی از مهارت تکاملاما  سرعت چشمگیری دارد

 سنین قبل از مدرسه نیز ادامه یابد. 

 

 :مراحل رشد رفتار بینایی

 شود.جلب می یبزرگشیء  و ها به طرف پنجره یا هر منبع روشن: توجه چشمتولد  

  :دید رنگی هنوز وجود ندارد. دهد،به صورت انسان نشان می صیخا یو علاقه خیره شدهنزدیک  ءبه اشیاماه اول 

 1-4 کند، ممکن های اطرافیان را دنبال میفعالیتنگاه کرده و  های خودبه دستشود، دیده می : چشمک زدن تدافعیماهگی

 شود.کم ایجاد میفواصل نزدیک( عدم تقارن دیده شود، دید رنگی کمها )خصوصاً است به صورت طبیعی در چشم
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 5-8 های درک عمق متری دارد، اولین نشانهسانتی 11ی سانتی متری در فاصله 5/1 مکعب روی یک یقدقهای ماهگی: نگاه

  .کندمیو هماهنگی چشم و دست بروز 

 1-21  اشاره  ،یا تزئینات کیک( متری )برای مثال: خرده های نانمیلی 2ی ء کوچک در اندازهبه اشیادقیق ماهگی: نگاه کردن

د، دهقرار دارند، فواصل را نسبتاً درست تشخیص می فواصل دورترکه در ء مورد علاقه اشیابه اشاره  و نظر موردنزدیک  ءبه اشیا

 شود.تر میهماهنگی چشم و دست کامل

 

 درک عمق

هفتگی وقتی شییء به  6شود. نوزاد در بعدی اشیاء و درک فواصل از همان اوایل شیرخوارگی در نوزاد ایجاد میتوانایی رویت سه

کشد تا دید دوچشمی به طور کامل ایجاد گردد. نشان داده شده ماه طول می 4زند. البته حدود شود پلک میاش نزدیک میچهره

های شناخته شده درک عمق کنند. یکی از آزمونماهه برای گرفتن اشیاء نزدیک بیشتر از اشیاء دور تلاش می 5است که نوزادان 

نصف آن  شیشه ضخیمی تشکیل شده است که زیرفوت ارتفاع دارد. روی میز از  1-1از میز مخصوصی تشکیل شده است که 

-نصف دیگر شیشه خالی است و لایه شطرنجی درست زیر آن روی زمین قرار می یشطرنجی قرار گرفته است. زیر بقیه ایلایه

به سوی او بخزد. در کودکانی که  کندگیرد. مادر ابتدا در سطح کم عمق و سپس در سمت عمیق ایستاده و کودک را ترغیب می

کنند. کودکانی که هنوز توانایی خزیدن ندارند وقتی بر ماهه( به سمت بخش عمیق میز حرکت نمی 24-6توانایی خزیدن دارند )

 دهند.گیرند، گریه کرده یا تغییرات ضربان قلب را نشان میروی لبه پرتگاه قرار می

 

 درک شکل

های دارای تضاد واضح یا ماهه به شکل 1کند. شیرخواران درک شکل اشیاء در کودکان تغییر می ینحوه ،سال اول زندگی 1طی 

نگر هستند، برای مثال در این سنین بیشتر به ماهگی شیرخواران بیشتر جزء 4کنند. قبل از اجسام متحرک بیشتر توجه می

درک آنها از شکل بیشتر جزء به جزء است نه درک کلی از کنند بنابراین زوایای مثلثی که روی کاغذ کشیده شده است نگاه می

 شود. تر میماهگی درک کلی از تصویر در کودک کامل 5-4شیء. به تدریج از 
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 انسان یدرک چهره

-روزه نیز دیده می 5انسان نگاه کنند تا به اشیاء فاقد واکنش. این رجحان در شیرخواران  یدهند به چهرهشیرخواران ترجیح می

مادر خود در عکس را  یماهگی آنها چهره 1تمییز دهد. در  هامادر خود را از غریبه ید چهرهتوانود. در یک ماهگی نوزاد میش

 شوند. ماهگی حتی بین بیان چهرهای ترس و شادی افتراق قائل می 2کنند. در نیز بازشناسی می

 

 شنوایی

دهند. د به صورتیکه گاهی در برابر صداهای بلند و ناگهانی واکنش نشان میمادر نیز توانایی شنیدن صداها را دار رحمجنین در 

توانند صدای مادرشان را تشخیص داده ولی وجود این توانایی در نوزادان چند روزه دیده شده است. پس از تولد می آنها احتمالاً

از  ظر شدت، زیر و بمی و مدت متفاوتاها را از نقادر هستند صد کمتر از بزرگسالان است و احتمالاًی حساسیت شنوایی نوزاد کم

-و سر را به سمت آن برمی. به علاوه جهت صدا را نیز تشخیص داده تر است()نوزاد به صدای زیرتر حساس هم تمییز دهند

به  در گوش است که کیکی از عوامل کمتر بودن حساسیت شنوایی در چند روز اول پس از تولد وجود مایع آمنیوتیگردانند )

 .(تدریج جذب خواهد شد

دهد. در بدو تولد، کودکان های رفتاری شنوایی را تشکیل میو آزمون نهای والدیرفتار شنوایی کودکان اساس نگرانیآگاهی از 

. ماه قبل از تولد است( 1توانایی خوب شنیدن در این مورد مربوط به  احتمالاً) دهندنشان میترجیح والدینشان  هایبرای صحبت

ولی جهت یابی به سمت  ،توانند بین جهت عمومی یک صدا )راست یا چپ، دور یا نزدیک( تفاوت قائل شونددر ابتدای تولد می

ماهگی  1تا  1ر توانند بعد از تولد حروف را تشخیص دهند. دیابد. کودکان میبهبود میماه بعد بیشتر  6ی در طول ئییرات جزتغ

 ملاًماهگی تشخیص گفتار آنها کا 6و در  / تشخیص دهندda//ba/paرا بین آواهایی مانند ی ظریف هاتوانند تفاوتآنها می

توانند صداهای آنها می ماهگی 6قبل از  .(بزرگسالان است بالاتر ازها، ، در برخی از جنبهدرک گفتار کودکان) استخالص شده 

ه تغییرات تون صدا هگی آنها قان و قون کرده و نسبت بما 8در  ها تشخیص دهند.ان خودشان و در سایر زبانگفتار را در زب

 .استشبیه بزرگسالان  تقریباًکودکان در  صوتدرک شنوایی و ماهگی  21تا  21در  دهند.واکنش نشان می
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 بویایی

مادر تغذیه دهد. برای مثال شیرخوارانی که از شیر مادرش واکنش نشان می ینوزاد انسان به بوهای مختلف، از جمله بوی سینه

 تری دارند.واکنش مثبت نسبت به زنان غریبه،کنند به بوی سینه یا زیربغل مادرشان می

 

 چشایی

چشایی قبلی  یل شوند. آزمایشی نشان داده است که نوزادانی که هیچ تجربههای مختلف نیز افتراق قائمزهتوانند بین نوزادان می

های اند. واکنش به محرکیز دادهاز غیر شیرین و ترش را از تند تمای شیرین را هساعت پس از تولد، محرک 1اند، در نداشته

های شیرین را محرک گردد. این مطالعه نشان داد که نوزادان ذاتاًحرکات منفی چهره و پیشانی مشخص میتند، شور و ترش با 

 دهند.ترجیح می

 

 لامسه و درد

یا از و نوزاد لمس شود سر را به آن سمت چرخانده  یاگر گونه مثلاً .جود داردشواهد محکمی به نفع حساسیت نوزادان به لمس و

اند که این باشد. مطالعات اخیر نشان داده است که نوزادان به درد نیز حساسهای آرام کردن او بغل کردن و نوازش میراه

 یابد.افزایش می زندگی روز اول 5حساسیت در 
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 سومفصل         

 های رشد و تکاملجنبه های رشد ونظریه                  
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 (Cognitive Development) رشد شناختی

سنجی که شناخت عمل یا فرآیند دانستن است. برای فهمیدن شناخت سه رویکرد مختلف وجود دارد که عبارتند از رویکرد روان

تفکر افراد در فرآیند  یای که بر تغییرات کیفی نحوهپیاژهکند؛ رویکرد می تغییرات کمی هوش را در فرآیند رشد افراد بررسی

فت، ادراک، یادآوری و ها و عملیاتی را که در حین دریانگرش پردازش اطلاعات که اقدامات، فعالیت رشد تأکید دارد و بالاخره

 کند.دهد بررسی میاطلاعات و کاربرد آن رخ می یتفکر درباره

 

 د شناختیپیاژه و رش

های شناختی انسان علاقمند شد. ( یکی از روانشناسان رشد و اهل کشور سوئیس بود که به رشد ظرفیت2181-2816ژان پیاژه )

های فکری کودکان پرداخت. وی بیشتر به این مسئله علاقمند بود که بفهمد کودکان رشد و تکامل توانش یهاو به کاوش در نحو

اند یا نه، در واقع او با سؤالات خود از کودکان به دنبال نه اینکه ببیند آیا آنها پاسخ صحیحی داده کنندچگونه نتیجه گیری می

خود و کودکان دیگر، موفق شد فرزندان  یی موشکافانهقرار داشت، بود. پیاژه با مشاهده های آنانمنطقی که در پشت پاسخ

رشد شناختی از ترکیب رسش مغز و دستگاه عصبی و انطباق ما با محیط  از نظر پیاژهرشد شناختی خود را تدوین کند.  ینظریه

ه می گوید که رشد شناختی آدمی در جریان مراحلی به وجود می آید که از نظر کیفیت با یکدیگر متفاوتند پیاژشود. حاصل می

همانند دارد که در تمام کودکان  ایز این مراحل، ساخت و عملکرد ویژهو در عین حال، یکی بر دیگری بنا شده است. هر یک ا

کودکی بتواند بدون ی کودکان با نظم معین  در زمانی نسبتاً مشخص ظاهر می شود و امکان ندارد است؛ یعنی تکامل فکری همه

ی مرحله ی زمانی تکامل شناختی از یک مرحله بهی بعدی برسد. در عین حال، دامنهی قبلی به رشد مرحلهگذراندن مرحله

بر این اساس پیاژه برای رشد شناختی چهار مرحله در ، بر اساس وضعیت درونی و شرایط محیطی کودک، متفاوت است. دیگر

 گردد:هر مرحله نیز به مراحل کوچکتری تقسیم مینظر گرفته است که 

های حرکگیرد از طریق فعالیت حرکتی به مدر این مرحله کودک یاد می :سالگی( 2حرکتی )تولد تا -حسی یمرحله -1

 شوند، پاسخ گوید. این مرحله شامل:مختلفی که به حواس او عرضه می

 ماهگی( 2ها )تولد تا غلبه و تمرین بازتاب یول یا مرحلها یمرحله( 2-2

در  بخشی را که تصادفاًگیرد رفتارهای لذتشیرخوار یاد میماهگی(:  4 – 2های چرخشی اولیه )دوم یا واکنش یمرحله( 2-1

 انجام داده است تکرار کند.بدن خود مورد 
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در  بخشی را که تصادفاًگیرد رفتارهای لذتیاد میشیرخوار ماهگی(:  8 – 4های چرخشی ثانویه )سوم یا واکنش یمرحله( 2-1

 با یک اسباب بازی( انجام داده است تکرار کند. خارج از بدن خود )مثلاً

های سازی تدریجی فعالیتماهگی(: با هماهنگ 21 – 8های ثانویه )رحچهارم یا هماهنگ سازی هدفمند ط یمرحله( 2-4

کودک اطلاعاتی را که در دو  شود. در واقعتر و هدفمند تر میرفتار وی ارادی ،دادهای حسی توسط شیرخوارحرکتی و درون

 دهد.قبل کسب کرده است ترکیب و الگوهای جدیدی بروز می یمرحله

رار الگوهای رفتاری قبلی ماهگی(: در این مرحله کودک به جای تک 28 – 21های چرخشی ثالث )کنشپنجم یا وا یمرحله( 2-5

 پردازند.پردازد. آنها با استفاده از روش آزمون و خطا به کاوشگری محیط میهای جدید میکنش یبه تجربه

اندیشد تا راه حل ذهنی آنرا به مشکل میماهگی(: کودک در این مرحله  14 – 28های ذهنی )ششم یا راه حل یمرحله( 2-6

 بیابد و دیگر فقط به آزمون و خطا متکی نیست.

علت نامگذاری این دوره به پیش عملیاتی آن است که کودکان در این مرحله  :سالگی( 1 – 2پیش عملیاتی ) یمرحله -2

 مرحله شامل:این ا منطقی نیستند )عملیات به معنی عمل ذهنی(. یهنوز قادر به تفکر عملیاتی 

-وم آموزی دست میمفه اساس به کودکان دوره، از حدود دو تا حدود چهارسالگی است. در ضمن این( تفکر پیش مفهومی: 1-2

شوند؛ لذا به باور شان مرتکب خطا میکنند، اما از لحاظ مفاهیممی ء را برحسب شباهت هایشان آغازیابند. آنها طبقه بندی اشیا

هستند. منطق کودکان در این دوره از تحول نه  "مال من"ها  بازیاسباب همه و "ماما" زنان همه و "اباب"آنان همه مردان 

های بزرگ چهارپا هستند. آن گاوها حیوان" مثالی از این نوع استدلال چنین استتمثیلی است.  نه استقرایی، بلکه و قیاسی است

 ."حیوان بزرگ و چهارپاست؛ پس آن یک گاو است

-کودکان مسایل را به طور شهودی حل می ،سالگی است. در ضمن این دوره از حدود چهار تا حدود هفتکر شهودی: ( تف1-1

 یا بقاء مفهوم به هنوز که است این دوره ایندر ترین ویژگی تفکر کودکان کنند، نه بر طبق نوعی قانون و منطق. شاخص

 که است شده تعریف مطلب این درک توانایی صورت ی ذهنی بهاند. نگهداردست نیافته (Conservation) ذهنی نگهداری

های مختلف به کودک نشان داده شوند. صورت به اشیاء اینکه از نظرماند، صرفمی باقی اشیاء مساحت یا مقدار، طول، شماره،

-نمی آید. مثلاًمی پدید حجم و اندازه عدد، نگهداشت در کودک ناتوانی سبب به نهد، که، بر این مسئله یکسوگرایی نام میپیاژه

 .است برابر پنبه کیلو یک با آهن تواند تشخیص دهد که یک کیلو

 توان به موارد زیر اشاره کرد:ی پیش عملیاتی میهای مرحلهاز ویژگی
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 ؛(در کودک های نمادین)گسترش زبان و بازیها و نشانهمجهز شدن کودک به رفتار سمبولیک و کاربرد نمادها  -

 ؛بیند(جهان همانی است که او میافتد و حول او اتفاق می همه چیزبینی )حوری و خود مرکزخودم -

برای کودک ، سال هر چیز که حرکت کند 8تا  6برای کودک اما ساله همه اشیاء جاندارند؛  6تا  4جاندار پنداری )برای کودک  -

 ؛بالا فقط حیوان و گیاه جاندار است(سال به  22و برای کودک هر چیز که خودش حرکت کند، سال  21تا  8

 .(داندعلت رویدادها را در افکار خود میکردن دانسته و تفکر جادویی )تفکر را معادل عمل  -

 شود. در این مرحله ازاین دوره از هشت سالگی تا یازده سالگی را شامل می: سالگی( 77 – 1عملیات عینی ) یمرحله -3

اعمال  کند، اما اینمال منطقی را کسب میاع انجام توانایی کودک. است محسوس و عینی حیطرشد، فعالیت کودک در رابطه با م

قبل، کودکان نیازی  در این مرحله، برخلاف مراحل .های انتزاعینه امور فرضی و پدیده است و عینی امور محسوس و به مربوط

بزنند. با کمک علائم  بینی کنند و نتایج آنها را از پیش حدس پیش توانند اعمال رابه انجام اعمال کوشش و خطا ندارند، بلکه می

های شناختی این ظرفیت خواندن را یاد بگیرند، حساب کنند و بنویسند. کنند، بندی و ردیفتوانند امور مختلف را طبقهمی

دیگران اعتقادات فهمد که می او تر شود.ا بهتر کند و اجتماعیدهد که ارتباط خود با دیگران رمی مرحله از رشد، به کودک اجازه

احساس آنان را بفهمد. در  تواند خود را به جای دیگران بگذارد و حالت وهای ذهنی متفاوتی دارد. او میزمینه و علایق و

 ادایج فهم با گفتگو برای او همراه دهد. این نوعگوهای مستقل خود با دیگران را سازمان میگفت اولین کودک که است مرحله این

ترین از مهم .کند مرور را خود های فکریای جریانشود که تا اندازهبار قادر می اولین برای او همچنین،. است دوجانبه ارتباط

کودکان در تبیین توان به توانایی استدلال قیاسی، مفهوم برگشت پذیری و نگهداری ذهنی اشاره کرد. های این مرحله میویژگی

 گیرند:تدلال به کار مینوع اس 1ری ذهنی نگهدا

 یئو کمیت یک ش دکنقعی آنها تغییری ایجاد نمیاین اصل مبین آن است که تغییرات ظاهری اشیاء در مقدار وااین همانی:  -

اگر آب یک لیوان را درون یک کاسه بریزیم، با ، برای مثال در آزمایش ظروف .در اشکال مختلف همان است که در ابتدا بوده

 آب ایجاد نشده است.مقدار در شکل ظروف، تغییری در وجود تفاوت 

. ه در آن تغییری ایجاد نشده استشود ک، معلوم میته را به حالت قبلی اش برگردانیماگر شیء تغییر شکل یاف عمل عکس: -

 آب را از کاسه به لیوان برگردانیم همان مقدار اولیه آب خواهیم داشت.برای مثال اگر 
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برای مثال گرچه ارتفاع مایع درون  .کندیمورد دیگر را جبران م یک مورد ،در تغییر شکل اشیاء ،اصل ینا بر اساسجبران:  -

است، بنا  لیوانبیش از پهنای مایع درون آن است اما به همان نسبت پهنای مایع درون لیوان کمتر از ارتفاع مایع داخل  کاسه

 .این با هم برابرندبر

 8الی  2ماده و فاصله در سن  یبقا. یابدو مایع دست می طول ،عدد یسالگی به مفهوم بقا 2 الی 6در کودک به طور معمول 

 گیرد.شکل می سالگی 21تا  22سالگی و بقای حجم بین  21الی  1بقای سطح در ، سالگی

 به ین دوره، کودکشود. در اسالگی را شامل می این دوره، از دوازده تا پانزده: سالگی به بعد( 77عملیات صوری ) یمرحله -4

مرحله  جهت این مرحله راشود. بدینکند و بر قوانین صوری مسلط میمی کسب را انتزاعی تدریج توانایی تفکر بر حسب امور

فرضی را  بر اشیاء محسوس، موارد احتمالی و های نوجوانان در این مرحله از رشد، علاوهاندیشه و گذاشتند عملیات صوری نام

 یعنی. بندند کار قیاسی را به -ایبر روش فرضیه شوند، تفکر عملی مبتنیو لذا نوجوانان در این مرحله قادر می دشومی شامل نیز

نوجوانان در این  .کنند اقدام خود یتوانند به طرح فرضیه بپردازند و بدون نیاز به مراجعه به اشیاء محسوس، به وارسی فرضیهمی

سازند. نوجوان در این شان میآینده و خود هایی برایکنند و به همین جهت آرمانفکر میمرحله، درباره افکار و ذهنیات خود 

پیاژه معتقد است بعد از  .نماید استدلال و مخالفت هاستتواند در مقابل افکار و اظهار نظرهایی که مغایر با واقعیتسنین می

یابد محتوای فکر است و نه ند و آنچه گسترش و عمق میکناختی انسان تغییر کیفی پیدا نمیای شهی چهارم، ظرفیتدوره

 ساخت های ذهنی.

 

 اجتماعی-ی فرهنگینظریهویگوتسکی و 

این  های خاص فرهنگی را با رشد مورد بررسی قرار داده است.شیوه یفرهنگی خود رابطه-اجتماعی یویگوتسکی در نظریه

شود، تمرکز منتقل میهای یک گروه اجتماعی به نسل بعدی ها و مهارتنتس ،ها و اعتقاداتارزش ،ای که فرهنگدیدگاه بر نحوه

-شیوه کودکان اینکه برای ترجامعهگرانه با اعضای آگاهه گفتگوهای یاریژتعامل اجتماعی به وی، ویگوتسکی یبه عقیده کند.می

ر وقتی بزرگسالان و همسالان به عبارتی دیگ سازد بسیار ضروری است.فرا بگیرند که فرهنگ جامعه را میهای تفکر و رفتاری را 

ها کودکان با درونی کردن این ویژگی سپس شود.بین آنها جزئی از تفکر کودکان میکنند ارتباط به کودکان کمک می ترخبره

 .دکنن استفاده خودشان درونی زبان از  های جدیدتوانند برای هدایت کردن فکر و اعمال خودشان و فراگیری مهارتمی
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چنان که پیاژه  متفاوت است. ویگوتسکی در مطالعه رشد شناختی با نفوذ بوده است اما با دیدگاه پیاژه کاملاً یضمن اینکه نظریه

در مقابل ؛ کید داردأوزش اکتشافی )یادگیری اکتشافی( تداند بلکه بر آمتوسط بزرگسالان را با اهمیت نمی روش آموزش مستقیم

ت دیگر ویگوتسکی بر یادگیری به عبارکند )میکید أروش اکتشافی کمکی )هدایت شده( ت تقیم وویگوتسکی بر آموزش مس

ازمان یافتن س یکنند که بر نحوهای زندگی میدکان در بسترهای اجتماعی پر مایهوی معتقد است کو .دارد(کید أبخش تیاری

له گشایی در تعامل ئسنجیده و مس ینند توجه ارادی، حافظههای ذهنی پیچیده مافعالیتو  گذاردثیر میأدنیای شناختی آنها ت

کنند وابسته است ه مردمی که در دنیای او زندگی میب رشد شناختی کودک عموماً یگوتسکی معتقد استو. اجتماعی ریشه دارند

، بدون در نظر گرفتن از نظر ویگوتسکی رشد شناختی فرد یابد.فرد در تعامل با دیگران تحول می های، نگرش و ارزشو دانش

 .اجتماعی او قابل درک نخواهد بود-محیط فرهنگی

 کارکردهای ذهن:

 این. دارد اشاره تفکر و حافظه ادراک، توجه، مانند ذهنی فرایندهای به های نخستینکارکرد نی: کارکردهای نخستین ذه -2

نها غیرارادی آشوند ویژگی مهم و حیوان یافت می ارند و در انسانغاز عمر بطور طبیعی وجود دآهای سال در ذهنی کارکردهای

گیری خود بخودی یک تداعی بین دو رویداد اش عبارت است از شکلمثال: حافظه در شکل اولیهبطور  بودن و نا آگاه بودن است.

خود، یک حرکت یا توجه در شکل نخستین  دهند. گربه صدای بازکردن در قوطی غذا را با غذا تداعی می کند.که با هم رخ می

 .کنندحیوان پس از شنیدن یک صدای شدید، بدون اراده بسوی آن توجه می هم انسان و هم خود بخودی و غیرارادی است. مثلاً

و  کارکردهای نخستین یپایهر ویژه انسانند و ب ... ای عالی ذهنی: مثل استدلال منطقی، توجه انتخابی و زبان وکارکرده -1

 در ابتدا یک کارکرد اجتماعی است. هر کارکرد عالی ذهنی الزاماً. یابندمی کاملاجتماعی او ت ید و زمینهازطریق تعامل بین فر

 :ی ذهنی با کارکردهای نخستین ذهنیتفاوت کارکردهای عال

 ؛شوندار دارند و با اراده او انجام میزیر کنترل انسانی قر. 2

 ؛دخاستگاه اجتماعی دارن. 1

 دهند.روانشناختی رخ میه کمک ابزارهای ب. 1

 :اجتماعی در نظریه ویگوتسکی-قانون کلی رشد فرهنگی

، پیش از آنکه بصورت یک فرایند روانشناختی در شخص رخ دهد، ابتدا در یک سطح اجتماعی وجود دارد. هر کارکرد عالی ذهنی

ده و رشد تدریجی کارکردهای عالی ویگوتسکی این موضوع را به عنوان انتقال از سطح بین ذهنی به درون ذهنی توصیف کر
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تواند از تعامل اجتماعی مانند توانایی تفکر انتقادی می مثالبرای ذهنی از طریق تعامل اجتماعی را درونی سازی نام نهاده است. 

 .پرسش و پاسخ به روش سقراطی ایجاد شود

 :گفتار خود محورانه

دهد. ویگوتسکی امل یا روابط اجتماعی به کارکردهای ذهنی را نشان می، چگونگی تبدیل تعتار خود محورانه از دید ویگوتسکیگف

، گفتار اجتماعی است که گوید گفتار خود محورانهدهد و میاین نوع گفتار کودک را بر اساس مفهوم درونی سازی توضیح می

 دهد.جریان درونی سازی بسوی گفتار درونی را نشان می

 :دید ویگوتسکیمراحل رشد زبان از 

وقتی کودک به  کنترل رفتار دیگران است. مثلاً شود و نقش آنمی ظاهر سالگی سه از پیش گفتار اجتماعی یا گفتار بیرونی:. 2

 کند.به کنترل رفتار دیگران اقدام می خواهم از این طریقگوید شیر میمادرش می

انتقالی گفتار بیرونی به گفتار درونی است. در این  یحلهدهد. این نوع گفتار، مرسالگی رخ می 2تا  1: بین گفتار خود محورانه. 1

دهند به زبان هنگام انجام کاری، آنچه را که انجام می زنند. مثلاًبرای کنترل رفتارشان با خودشان حرف می مرحله کودکان غالباً

صی بجای گفتار خود محورانه ویگوتسکی از گفتار خصو آورند. نقش گفتار خود محورانه کنترل و هدایت رفتار خود است.می

مانی که اشتباهات زیادی مرتکب دارند یا ز سروکار دشوار  دهد وقتی که کودکان با تکالیفها نشان میپژوهش کرد. استفاده می

 کنند.از گفتار خصوصی بیشتر استفاده میشوند می

تن بطور بی صداست. گفتار درونی به اندیشه و . گفتار درونی با خود سخن گفشودسالگی ظاهر می 2پس از  گفتار درونی:. 1

 د.کارکردهای عالی ذهنی وجود دار ی دهد و در همهرفتار انسان جهت می

 :تفکر و زبان

در ابتدا تفکر پیش زبانی یا  شوند.ت دو فعالیت مستقل از هم شروع می، تفکر و زبان در کودکان بصورویگوتسکی ی در نظریه

های اول زندگی برای حل کردن یش عقلی یا گفتار بدون تفکر وجود دارند. کوشش کودکان در ماهو زبان پ ،تفکر بدون زبان

غان و غون کردن کودک با هدف جلب توجه یا  و یا ؛موردی از تفکر بدون زبان است ،مسائلی مانند دستیابی به اشیا و بازکردن در

 خوشحال کردن بزرگسالان موردی از زبان بدون تفکر است.
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رسند در نتیجه تفکر زبانی و زبان عقلانی پیش زبانی و زبان پیش عقلی به هم می های مجزای تفکرمنحنی سالگی 1 حدود در 

انتقال نتایج تفکر به ( و هم نقش بیرونی )دهی به تفکردرونی )هدایت و جهت ، زبان هم نقشسالگی 2تا  1در فاصله  شود.می

 کند.دیگران( را ایفا می

ش ) اه کنترل فرد بر فرایندهای شناختیبو  یعنی توانایی اندیشیدن و حل کردن مسائل بدون کمک دیگران :خود نظم دهی

 شود. این فرآیند سه مرحله دارد:ته میتفکر ، حافظه و ....( گف

و بسوی یک کودک می آموزد که دست دراز کردن ا مثال . برایاندیرد که اعمال و صداها دارای معنیگنخست کودک یاد می. 2

 خواهد.را می ئدهد که او آن شیبرای دیگران این گونه معنی می ئشی

ط بر زبان با دیگران به کند و نیز برای تسلشود تمرین میی را که باعث جلب توجه دیگران می: کودک حرکاتانجام تمرین. 1

 پردازد.گفتگو می

کمک دیگران. در این مرحله کودکان خود نظم دهنده یا خودسامانگر برای تفکر و حل مسئله بدون )سمبل(  نمادهااستفاده از . 1

 شوند.می

 منطقه تقریبی رشد:

گوید ویگوتسکی می دهد.ویگوتسکی اهمیت تعامل اجتماعی را در رشد و یادگیری نشان می یتقریبی رشد در نظریه یهمنطق

از تر تر و آگاهبه کمک بزرگسالان یا دوستان بالغآیند ری بر نمیدگیتکالیف یااز ای انجام پاره یکودکانی که به تنهایی از عهده

معرف سطح ( قلانه )آنچه که در نظر پیاژه استتوانایی کودک در حل مسائل بطور مست گیرند.خود انجام آن کارها را یاد می

تقریبی  یمنظور از منطقه ست.او یاش در حل مسائل به کمک دیگران نشان دهنده سطح رشد بالقوهکنونی رشد او و توانایی

تقریبی رشد به  یتر منطقهاوست. بعبارت ساده یرشد، تفاوت بین سطح کنونی یا سطح رشد واقعی کودک و سطح رشد بالقوه

از  تربه کمک بزرگسالان یا دوستان بالغآید اما انجام آنها بر نمی یشود که کودک به تنهایی از عهدهای از تکالیف گفته میدامنه

 خود قادر است آنها را انجام دهد.

توانیم کارمان را در از نظر ویگوتسکی ما نمی ؛سال تعیین شده است 8، ن عقلی در کودک با یک آزمون هوشیفرض کنید س

لی را که برای ئاین کودکان تلاش خواهند نمود مسادهیم تا مشخص شود چگونه هر یک از ما ادامه می .همین جا متوقف کنیم

معرفی عناصر اصلی راه  الات هدایت شونده وؤما به هر کودک با توضیح دادن، پرسیدن س .کان بزرگتر طراحی شده حل کنندکود

گری در سطح یک کودک با این کمک یکی از این کودکان مشکلات را در سطح یک کودک دوازده ساله و دی .کنیمحل کمک می
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یق همکاری با یک بزرگسال بدست ی کودکان و سطح عملکردی که آنها از طراین تفاوت بین سنین عقلبه  .کندساله حل می 1

 . تقریبی رشد گفته می شود یآورند ناحیه می

ای که بعضی مربیان به لحظه تقریبی رشد، تعامل اجتماعی صورت پذیرد. یرسد که در منطقهرشد شناختی زمانی به حداکثر می

 آمادگی برای یادگیری یک مفهوم قرار دارند لحظه آموزش پذیر گفته اند. ییک کودک یا گروهی از کودکان در آستانه

 :تکیه گاه سازی

-اند اگر بزرگترها کودک را یاری دهند از عهدهند هنوز از سوی کودک آموخته نشدهتقریبی رشد قرار دار یتکالیفی که در منطقه

 گاه تکیه در و راهنمایی دیگران را تکیه گاه سازی نامیده است.برونر کمک  .انجام آن تکالیف و یادگیری آنها برخواهد آمد ی

گیرد اما به تدریج که ای از مسئولیت را به عهده میدهد سهم عمدهیاری می را یادگیرنده که دیگری شخص یا معلم ابتدا سازی

 د.شومسئولیت به یادگیرنده واگذار می رودیادگیری پیش می

به باور ویگوتسکی، . یعنی سطح رشد فعلی او، سنجدکودک را می یهوش عملکرد مستقلانه هایآزمون اعتقاد داشتویگوتسکی 

-اش بر مین است تا آنچه به تنهایی از عهدهتوانند انجام دهند بیشتر معرف توانایی واقعی آناآنچه کودکان به کمک دیگران می

 علی و هم سطح رشد بالقوه آنان را شناخت.آیند. بنابراین برای شناسایی رشد کودکان، باید هم سطح رشد ف

 :کاربردهای آموزشی نظریه ویگوتسکی

. پس مدارس باید زبان را یک موضوع محوری تلقی کنند و معلمان در آموزش زبان کید زیادی شده استأبر اهمیت زبان ت. 2

 جدیت بیشتری به خرج دهند.

اجتماعی آموزش داده -مطالب درسی در یک بافت فرهنگی زم استکید زیادی دارد. پس لاأبر مسائل فرهنگی و اجتماعی ت. 1

 شوند و در تمام مراحل تحصیلی مسائل فرهنگی و اجتماعی از نظر دور نمانند.

، پیشاپیش رشد ذهنی آنان زش موضوعات مختلف به دانش آموزان، معلم باید در آموتقریبی رشد یطبق مفهوم منطقه. 1

 (.های فعلی آنان باشدر از سطح تواناییمسائل قدری فراتند. )حرکت ک

کودکان را در هدایت و کنترل اندیشیدن یاری  ،معلمان کودکان را به حرف زدن با خود تشویق کنند زیرا با خود سخن گفتن. 4

 دهد.می

 :های ویگوتسکی و پیاژهنظریه یمقایسه

 ؛تر از دیدگاه پیاژه استبینانه بر رشد شناختی بسیار خوش ثیر آموزشأت به تدیدگاه ویگوتسکی نسب -
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 ؛وتسکی روش اکتشافی هدایت شده استیک روش اکتشافی فردی است اما روش آموزش ویگ روش آموزش پیاژه عمدتاً -

 ؛آن یک رفتار ناپخته است پیاژه داند در حالیکه از نظرویگوتسکی گفتار درونی را برای رشد شناختی بسیار مهم می -

ل میان یادگیرنده داند اما ویگوتسکی بر کنش متقاباش را در رشد شناختی اساسی میکودک و دنیای فیزیکیه تعامل بین پیاژ -

 ؛کندکید میأاش بیشتر تو محیط اجتماعی

برای پیاژه رشد باید پیش از یادگیری اتفاق افتد اما ویگوتسکی معتقد است که یادگیری یک فرایند فعال است و نیازی به  -

 .دن برای آمادگی نیستانتظار کشی

 

 رویکرد پردازش اطلاعات

-گیرند، آن را درک میشود که افراد از طریق آن اطلاعات را میاین رویکرد به مراحل، اقدامات و عملیات گام به گامی اطلاق می

های محیطی آغاز وسط محرکاین مراحل با بمباران ما ت کنند.ن فکر کرده و از آن استفاده میآ یسپارند، دربارهکنند، به یاد می

کنیم. این اطلاعات فردی رویدادی که برایمان با ارزش است انتخاب می یشود. در این میان بسته به اهمیت موضوع یا علاقهمی

 رسند. حال اگر این اطلاعات به نظرمان ارزشمندادراک می یی تفسیر و ارزیابی شده و به مرحلهبا توجه به تجارب و اطلاعات قبل

در صورت نیاز این اطلاعات از حافظه بازیافت شده و دربارۀ آن فکر کرده و کنیم. آتی در حافظه ذخیره می یباشد برای استفاده

 کنیم. مورد نظر استفاده می یدهیم و از آن برای حل مسئلهبط میبه موقعیت کنونی ر

 

 (Personality Development) ترشد شخصی

 جنسی فروید-رشد روانی

  یورهدادند از تجارب درنجوری که بیمارانش از خود نشان میهای روانمعتقد بود که اختلال( 2111-2856د )یگموند فرویز

دانست که گفت، شخصیت فرد بزرگسال در پنج او تجربیات کودکی را به قدری مهم می .ته استها سرچشمه گرفکودکی آن

های جنسی نیرومندی را در طفل و کودک نورس احساس فروید تعارض .شودگیرد و متبلور میسالگی به طور محکم شکل می

زنند. وی متوجه شد که در سنین مختلف، هر یک از رسید در اطراف نواحی خاص بدن دور میهایی که به نظر میکرد، تعارض

د دارد که باید قبل از اینکه رشد شخصیت، تعارضی وجو از نواحی بدن از نظر مرکز تعارض، اهمیت بیشتری دارد. در هر مرحله

ک مرحله به مرحله بعدی تواند از یکودک بتواند به مرحله بعدی پیشروی کند حل شود. گاهی اوقات شخص دوست ندارد یا نمی
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اند که گیر ارضا شدهزیرا تعارض حل نشده است یا به این علت که نیازهای وی آنچنان عالی توسط والدینی آسان ،منتقل شود

شود که فرد در این مرحله رشد تثبیت شده است. در خواهد پیش برود. در هر دو صورت گفته میمیکودک ن

شود و انرژی کمتری برای رشد می یصرف آن مرحله  (Cathexis)قسمتی از لیبیدو یا انرژی روانی  (Fixation)تثبیت

 .ماندمراحل بعدی باقی می

 جنسی فروید:-مراحل رشد روانی

دهانی  یگیرد، مرحلهرا دربر می دو سال اولجنسی که -رشد روانی ینخستین مرحله: (سالگی 2.5هانی )تولد تا ی د. مرحله2

-، گازگرفتن و بلعیدن همراه با احساس لبکودک است. این لذت ناشی از مکیدناست. درطول این دوره دهان منبع اصلی لذت 

است.  جنسی  یغریزه وابستگی کاملی به مادر دارد، مادر نخستین هدف هاست. برای کودک که در این مرحله، دهان و گونهها

های گیرد و چگونگی پاسخ مادر به خواستبه مادر خود را فرا می عشق ورزیدن ای بسیار ابتداییبه عبارت دیگر کودک به شیوه

اد کودک و مادر است که کودک ی زند. از طریق کیفیت ارتباط بینهای نهاد( ماهیت دنیای کودک را رقم میکودک )خواست

دهانی به هنگام از شیر  یو ایمن یا خطرناک ادراک کند. مرحله ،، ارضا کننده یا ناکام کنندهگیرد که دنیا را خوب یا بدمی

اند به دو توماند. این تثبیت میدر این مرحله باقی می انرژی روانی پذیرد و اگر تثبیتی روی داده باشد مقداری ازگرفتن پایان می

 .دهانی در رفتار فرد ظاهر گردد پرخاشگر صورت منفعل دهانی و

های زندگی کودک بطور عمده تسلیم نیازهای در نخستین سال والدین جامعه در قالب: (سالگی 1تا  2.5ی مقعدی ). مرحله1

اندکی را از  و در مقابل سازگاری نسبتاًکند های او سازگار میشود و خود را با خواستکودک که در واقع نیازهای نهاد است، می

شود و این زمانی است که در خواستی جدی از کودک یعنی کودک انتظار دارد. این جریان در حدود دو سالگی دگرگون می

امری اساسی  رشد شخصیت کودک این آموزش را برای یتجربه فروید. گیردیادگرفتن آداب توالت و نظافت شکل می

گیرد که لذت ناشی از دفع را به کودک باید یاد ب، ت است که با شروع آموزش آداب دفعیت این مرحله از آن جهاهم .پنداشتمی

، با با تلاش والدین برای به نظم کشیدن زمان و مکان عمل دفع ،خیر اندازد و این اولین بار در طول زندگی کودک است کهأت

زمان و مکانی  هر ودک با اولین واقعیت زندگی خود یعنی عدم امکان دفع درشود. در این مرحله کمیایجاد تداخل  خواست نهاد

با  های نهاد مطابقاش ارضای درخواستشود که وظیفهشود و سنگ بنای ساختار دوم شخصیت یعنی خود گذاشته میروبرو می

های نهاد و ض و تداخل بین خواستیابد و اگر این تعارمقعدی در حدود چهارسالگی پایان می یمرحله. واقعیات بیرونی است

 یصحیح و مناسبی آموزش داده باشند( کودک با موفقیت قدم در مرحله یوالدین بخوبی حل شده باشد )کودک را با شیوه
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ماند که گذارد ولی اگر تثبیتی در اثر تعارض حل نشده باقی مانده باشد، قسمتی از انرژی روانی در این مرحله باقی میبعدی می

 د.مقعدی در رفتار فرد ظاهر گرد یتواند به صورت پرخاشگر مقعدی و نگهدارندهشود. این تثبیت میرفتار بزرگسالی ظاهر می در

شود. در این مرحله سوم رشد شخصیت می یدر حدود چهار یا پنج سالگی کودک وارد مرحله (:سالگی 6تا  1) یی آلت. مرحله1

شود. کودکان در این سنین رغبت زیادی به دستکاری و اکتشاف های تناسلی منتقل میمکانون لذت از ناحیه مقعد به اندا

گیرد. صورت می هاخیال پردازی و استمنا دهند و این امر بصورت رفتارهایی مانندهای تناسلی خود و دیگران نشان میاندام

و  لی با او تفاوت دارند کنجکاو شدهدر ناحیه تناسکودک همچنین در مورد چگونگی بدنیا آمدن و اینکه چرا خواهر یا برادرش 

به . این اهمیت رین مرحله از شکل گیری شخصیت استتاین مرحله از شخصیت مهم. از نظر فروید سازدالاتی را مطرح میؤس

 Electra) الکترا یعقده در پسران و (Oedipus Complex) ادیپ یعقده ای است که حول دودلیل تعارض پیچیده

Complex) شود می فراخود ها باعث بوجود آمدن سومین ساختار شخصیت یعنیگیرد و حل این تعارضدر دختران شکل می

واند به دو تماند. این تثبیت میدر این مرحله باقی می انرژی روانی ها رخ داده باشد، قسمتی ازولی اگر تثبیتی به علت این تعارض

 د.پذیر در رفتار فرد ظاهر گردلتی سلطهگر و شخصیت آصورت شخصیت آلتی سلطه

ای که کودک سپری کرد، در فروید اینطور مطرح کرد که پس از سه مرحله (:سالگی 22تا  6) ی نهفتگی یا کمون. مرحله4

و در جنسی بطور کامل خفته است  یشود. در طول این مرحله غریزهآرام از زندگی خود می ایحدود شش سالگی وارد مرحله

 د.شوها با افراد همجنس متجلی می، ورزش و گسترش دوستیهاهای درسی، سرگرمیر بصورت فعالیتظاه

هنگام بلوغ آغاز  ،جنسی شخصیت-فروید آخرین مرحله از رشد روانیاز نظر  :(از سن بلوغ. مرحله ی تناسلی یا جنسی )5

ای نداشته باشد های پیشین تثبیت عمدهچ یک از مرحلهدر حال پختگی است و اگر فرد در هی فیزیولوژیکی شود. بدن از نظرمی

های این دوره به کمترین حد تعارضد. هنجار دگر جنس خواهانه داشته باشهای بتواند یک زندگی غیر روان رنجور و رابطهمی

ندارد. فرد دارای  ها به دلیل بکارگیری مکانیسم دفاعی والایش )تصعید( تاثیر چندانی بر فردرسد، اما این تعارضخود می

شخصیت جنسی قادر خواهد بود که در عشق و کار به خشنودی دست یابد که فعالیت دوم )کار( یک فعالیت مورد پذیرش 

 .های( نهاد استاجتماعی برای والایش نیازهای )تکانه

 ی فروید:ارزیابی نظریه

 ؛جنسی زنان دارد-وجه کمی به رشد روانیاین نظریه تقریباً به طور کامل بر روی رشد مردان متمرکز است و ت -
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گیری نیستند و قابل سنجش و اندازه یا انرژی لیبیدو  «زیست مایه»فروید دشوار است. مفاهیمی چون  یآزمایش علمی نظریه -

 د؛نافروید را نشان داده یاعتباری نظریهها را آزمود. تحقیقات به عمل آمده، تا حد زیادی بیتوان آندر نتیجه نمی

توان دانست که یک رفتار فعلی مشخصاً به دلیل یک تجربه در دوران های آینده خیلی مبهم هستند. چگونه میبینیپیش -

 ؛ای را بین دو متغیر در نظر گرفتتوان رابطهباشد؟ فاصله زمانی بین علّت و اثر آنقدر زیاد است که به سختی میکودکی می

خود را برپایه جمعی از  یهای تجربی است. همچنین، فروید نظریهعات موردی و نه پژوهشمطال یفروید بر پایه ینظریه -

 ؛واقعی و مطالعه کودکان یبیماران بالغ خود بنا نهاده است، نه بر روی مشاهده

در مکتب  متخصصین انتقادات فراوانی به نظریه ی رشد شخصیت فروید وارد دانسته اند. یکی از این منتقدین اریکسون بود که

 اجتماعی خود را بنیان نهاد.-ی فروید، رشد روانید اما بعدها با بازنگری در نظریهروانکاوی آموزش دیده بو

 

 اجتماعی اریکسون-رشد روانی

(، روانشناس آلمانی و یکی از شاگردان فروید بود که مراحل رشد شخصیت فروید را گسترش داد. 2114-2111اریک اریکسون )

گیرد اما اریکسون معتقد بود که شخصیت در طول عمر و طی هشت سال اول زندگی شکل می 5شخصیت در  از نظر فروید

د. از نظر اریکسون، من، بخش مستقل شخصیت کنمیکید ز نهاد تأبیشتر ا )ایگو( خود مرحله شکل خواهد گرفت. او همچنین بر

 مراحل رشد از نظر اریکسون عبارتند از: به نهاد یا خدمتگزار آن نیست.است و وابسته 

 :اعتماد در برابر بی اعتمادی. 2

. هر چند که ه معمولاً مادر است وابسته استدر اولین سال زندگی، نوزاد آدمی موجودی است ناتوان و درمانده و به فرد دیگری ک

میت خاصی برخوردار است، کودک به روابط مطلوب روانی و اجتماعی نیز نیازمند در این مرحله، رفع نیازهای فیزیولوژیکی از اه

باشند، به تدریج در کودک حس بی اعتمادی نسبت به  اعتناه نیازهای فیزیکی نوزاد بیاست. اگر مادر و مراقبان دیگر نسبت ب

 آید.اعضای خانواده و دیگران به وجود می

 :استقلال در برابر شک و تردید. 1

های حرکتی های جدید به انجام فعالیتکنند و بر اثر کسب مهارتدوم و سوم زندگی به سرعت رشد می هایودکان در سالک

موفقیت و  توانند برخی از کارها را به تنهایی و مستقلاً انجام دهند احساسورزند. کودکان از این که میگوناگون مبادرت می

http://ravanrahnama.ir/ego/
http://ravanrahnama.ir/ego/
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های حرکتی بپردازند و از خود به تنهایی به انجام برخی فعالیت کان اجازه ندهند کهکنند. اگر والدین به کودشادکامی می

 شخصی لذت ببرند، ممکن است نسبت به توان و ظرفیت خود احساس شک و تردید کنند.  یمختاری و تجربه

 :ابتکار در برابر احساس گناه .1

-هنی تحول و گسترش بیشتری پیدا میهای حرکتی و ذتواناییدهد، سالگی روی می 5تا  1که در حدود  در این مرحله از رشد

یالپردازی شوند، های تازه و ابتکاری بزنند. اگر والدین مانع بروز و رشد ابتکار و ختوانند دست به انجام فعالیتکنند و کودکان می

گناه  ن است منجر به احساسهایی ناخوشایند و غیر مجاز است. چنین امری ممکیتکنند که چنین فعالکودکان احساس می

 های خود انگیخته و اکتشافی کودک گردد. شود و باعث بازداری فعالیت

 :کوشایی در برابر احساس کهتری. 4

کنند و ت میگیرد. کودکان دبستانی به سرعت کسب تجربه و مهارهای دبستان را در بر میی چهارم رشد تقریباً تمام سالمرحله

ه احساس شایستگی و کوشایی دست های گروهی بفقیت در خواندن و نوشتن و فعالیتهای شناختی و مواز طریق رشد توانایی

توجه و بازدارنده باشند، زمینه برای بروز احساس های کودکان بیر والدین و مربیان نسبت به مهارتها و توانمندییابند. اگمی

 آید. قارت و کهتری به وجود میح

 :ر سردرگمیاحراز هویت در براب. 5

د. شویابی مواجه میی هویتلهدر این مقطع سنی است که فرد بامسئبسیار مهم و سرنوشت سازی است، زیرا  ینوجوانی دوره

کنند تا جایگاه خود را از لحاظ شغلی، اجتماعی، اعتقادی و روابط بین فردی تعیین کنند. به نوجوانان در این دوره تلاش می

زا است. اگر نوجوانان به دلیل شرایط نامناسب و الگوهای نامطلوب تربیتی تکلیفی دشوار و اضطراب حراز هویتهمین دلیل، ا

بارز آن سردرگمی و در نهایت شکست و سرخوردگی است رو  ینتوانند به کسب هویت موفق نائل آیند، با بحران هویت که نشانه

 گردند. و میبه ر

 :. صمیمیت در برابر انزوا6

یابد. در این شود و تا ابتدای میانسالی ادامه میدارد و از پایان نوجوانی آغاز میجوانی اختصاص  یرشد به دوره ششم یمرحله

کند و به میگردد، به عنوان یک شخص بالغ احساس مسئولیت و استقلال تقریباً از زحمات خانواده رها میزمان که فرد بزرگسال 

مهم و حساس توفیق  یپردازد. اگر فرد بزرگسال در این مرحلهزینی و زناشویی میگقراری و تحکیم روابط عاطفی، همسربر

 برد. سون از آن با عنوان انزوا نام میآید که اریکلحاظ روانی به وضعیتی گرفتار می حاصل نکند، از



 

45 

 

 :. زایندگی در برابر بی حاصلی2

 یابد. این دورهسالگی ادامه می 65و تقریباً تا  شودگی آغاز میسال 15شد مربوط به دوره میانسالی است که از ر یهفتمین مرحله

کلی و گسترده است و  رود. زایندگی یا بارآوری یک مفهومترین مقطع سنی انسان به شمار میاز لحاظ تولید و زایندگی درخشان

تولید از  ها و به طور کلی بهو اندیشه ها. این مفهوم به ایجاد و خلق ایدهشودد نمیدار شدن و فرزند پروری محدوتنها به بچه

حاصلی به افرادی حاصلی یا راکد ماندگی قرار دارد. ویژگی بیگردد. در مقابل زایندگی، مفهوم بیرهگذر خلاقیت اطلاق می

 دهند. میوار به حیات خود ادامه سودمند باشند و انگل اند برای خانواده یا جامعهشود که در زندگی نتوانستهنسبت داده می

 :کمال در برابر نومیدی. 8

که تقریباً از  سالمندی اختصاص دارد. فرد سالمند در این مقطع سنی یپایانی فرایند رشد به دوره یاز دیدگاه اریکسون، مرحله

ه فرد در گذشته اندازپردازد. هر رزیابی مراحل پیشین زندگی مییابد، به مرور و اشود و تا آخر عمر ادامه میسالگی آغاز می 65

کند. فرد سالمندی تر احساس خشنودی و رشد یافتگی میبه نحو بهتر و کارآمدتری با مشکلات کنار آمده باشد، در این دوره بیش

نومیدگی و واماندگی به او خورد، احساس های از دست رفته را میزندگی خود ناخشنود است و غم فرصتکه از مرور رویدادهای 

 برد.های تحقق نیافته رنج میهدف دهد و ازدست می

 

 (Moral Development) رشد اخلاقی

شناسان با رویکردهای گوناگون رفتارنگری، روان رشد اخلاقی کودکان موضوع مهمی است که همیشه مورد توجه روان

ها چیست، رشد اخلاقی آنشوند، مراحل یل میاینکه چگونه کودکان به عناصر اخلاقی تبد گرایی بوده است.گری و شناختتحلیل

تا چه میزان تحت تأثیر عوامل گوناگون رسشی و یادگیری هستند و مسائلی از این دست، بر اساس رویکردهای متفاوت پاسخ 

 های گوناگون پرداخته شده است.، به فرایند رشد اخلاقی از منظر نظریهبخشاند. در این داده شده

امور ندارند و به همین دلیل مسئول رفتار خود نیستند و عنصر  گاهی درباره خیر و شرگونه تصور و دیدابتدا، هیچ کودکان در

ای را طی کنند. این فرایند به آیند و برای تبدیل شدن به عنصر اخلاقی باید یک فرایند تدریجی و پیچیدهاخلاقی به حساب نمی

گی دارد. اما سؤال اساسی این است که این فرایند چگونه بست« یادگیری و تجربه»و « های مادرزادیرشد توانایی»دو عامل مهم 

ها ها و زمانکند؟ آیا آن الگو در تمام فرهنگگیرد؟ و آیا این فرایند از الگوی خاصی و مراحل رشد معینی پیروی میصورت می
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ادگیری و تجربه به چه میزانی های مادرزادی، یمشابه و یکسان است؟ و سرانجام اینکه، هر کدام از عوامل رشد طبیعی و توانایی

 در این فرایند رشد اخلاقی مؤثرند؟

اند و با به آن پرداخته، شی از رشد کودک سر و کار دارندکه با رشد اخلاق به عنوان بخ، شناسانسؤالاتی هستند که روان هااین

 ند.باشها میهای سنجش رشد اخلاقی در پی پاسخ آنهای تحقیق علمی و تجربی و آزمونروش

کنند تا برای اخلاقی یا فلاسفه تلاش می. شناسی قرار گرفته استای است که در حد فاصل فلسفه و رواناخلاق، رشته

شناسان در پی تبیین این مسئله هستند که چرا مردم به غیراخلاقی دانستن بعضی رفتارها توجیهات منطقی ارائه کنند، اما روان

شناختی در موضوع رشد اخلاقی کودک، پردازی و تحقیقات رواننظریه یهتاریخچ کنند.ل میهای اخلاقی یا غیراخلاقی عمشیوه

 .، و مفهوم استقلال اخلاقی در آثار ژان پیاژه آغاز شددبا مفهوم وجدان در آثار زیگموند فروی

رگرایانی، مثل اسکینر و سایر به شدت رو به تمایز گذارد. رفتا 2161شناختی در زمینه اخلاق کودکان در دهه های روانبررسی

ها در هایی که برای ارزیابی رفتار اخلاقی طراحی شده بود، به مفهوم وجدان و ارزشپردازان یادگیری، با انجام آزمایشنظریه

ژه توسط دانستند. از سوی دیگر، کار پیاهایی بسیار انتزاعی و غیرقابل بررسی میادبیات فروید اعتراض کردند، زیرا آنها را سازه

 قضاوت اخلاقی گسترش یافت. کاملای تدر قالب سکانس شش مرحله کلبرگ،

گری، تئوری یادگیری، و تئوری روان تحلیل) کاملیشناسی تروان« های گستردهتئوری»این خطوط متفاوت، به میزان زیادی، 

های متفاوتی بودند، همپوشی اندکی میان آنها بینیها یا جهانپارادایم یدادند و از آنجا که نمایندهتحولی( را نشان میشناختی

های اخلاقی برآمده از این الگوها، به شدت متمایز و حاکی از تفاسیر ضد و نقیض در مورد خاستگاه، ماهیت وجود داشت. تئوری

 .، فراگیری، و وضعیت نهایی اخلاق در افراد بودندمراحلتغییر، 

 

 رشد اخلاقی پیاژه ینظریه

ساله هنگام تیله  21-4مند بود. او با مشاهده و مصاحبه با کودکان کان درباره موضوعات اخلاقی علاقهحوه تفکر کودپیاژه به ن

کرد. پیاژه برای تبیین ال میؤکودکان در مورد قوانین اخلاقی س بازی تفکرات آنها را در مورد قوانین بازی بررسی کرد. به علاوه از

کرد. وی براین اساس برای رشد اخلاقی مراحلی را تی را برای کودکان مطرح میالاأالینی سب ی رشد اخلاق از طریق مصاحبه

سال اول زندگی( کودکان آگاهی چندانی از اصول اخلاقی ندارند و موجوداتی اخلاقی  6تا پیش از شروع دبستان ) پیشنهاد کرد.

 اخلاقی نامید. ی غیر به شمار نمی آیند. وی این مرحله را دوره
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خارج از کنترل افراد درک در این مرحله عدالت و قوانین به عنوان اجزاء غیر قابل تغییر و  :سالگی( 21تا  6) اخلاق دیگر پیرو. 2

گویند که چه کاری انجام دهد و چه شود بزرگترها به کودک میواقع گرایی اخلاقی نیز نامیده می. در این مرحله که شوندمی

ها، کودک به دلیل اجتناب از پیامدهای منفی گیرد نه نیتیش مورد قضاوت قرار میر براساس پیامدهارفتا کاری انجام ندهد.

 کند.ه توسط دیگران وضع شده( پیروی میناشی از عدم اطاعت از قوانین )ک

در این مرحله شود. کودک سالگی کسب می 21د اخلاق در حدود رش یدومین مرحله :سالگی( 22تا  21)از  اخلاق خود پیرو. 1

 کند. کودک به قصد و نیت اعمال توجه میکند. شر و قابل تغییرند آگاهی پیدا میب یراجع به اینکه قوانین ساخته

وی عقیده داشت  کند.ن توانایی استدلال اخلاقی رشد میهای شناختی و پس از آاور بود که ابتدا ساخت و تواناییپیاژه براین ب

یابد. در گروه همسالان، وقتی همه افراد قدرت یکسانی دارند قوانین به هبود میتعامل با همسالان ب که رشد اخلاقی از طریق

بیشتر وضع قوانین  نقش کمتری دارند زیرا به دلیل قدرتدر تکامل اخلاقی شوند. به نظر پیاژه والدین مذاکره وضع می یوسیله

اوت اخلاقی براساس پیشرفت در درک دیدگاه دیگران استوار است که از ، پیشرفت در قضگیرند. به عبارت دیگررا به عهده می

های رشد قیده داشت که عبور کودکان ازدورهشود. به عبارت دیگر، پیاژه عو فرصت تعامل با همسالان حاصل میرشد شناختی 

-همسالان حل و فصل می حین بازی بااخلاقی مستلزم رسش شناختی و تجارب اجتماعی است، بویژه تجاربی که کودکان در 

 کنند. 

 

 رشد اخلاقی کلبرگ ینظریه

با  کولبرگ، .( است 2182-2112ثیرگذارترین روانشناس که در مورد رشد اخلاقی مطالعه و تحقیق کرده لارنس کلبرگ )أت

ردازد. پیاژه یک فرایند دو پصیف رشد استدلال اخلاقی مییدی ارائه کرد که به توجد یکار پیاژه، نظریه یاصلاح و توسعه

داخل سه سطح مختلف را  رشد اخلاقی کولبرگ، شش مرحله در یهخلاقی تشریح کرد در حالی که نظریای را برای رشد امرحله

 یقی یک فرایند مداوم است که در سراسر دورهپیاژه را توسعه داد و عنوان کرد که رشد اخلا یگیرد. کولبرگ نظریهدر نظر می

ی خود قرار ی اصلای در مرحلهمرحله قرار ندارد بلکه تا اندازهاو معتقد بود که هر فرد به طور کامل در یک افتد. عمر اتفاق می

تحقیقات و  یا بر پایهخود ر یکولبرگ نظریهی قبلی و بعدی نیز مربوط است. های اخلاقی او به مرحلهگرفته ولی برخی داوری

ها عرضه شده و ت. تعدادی محظورات اخلاقی به بچههایی از نوجوانان و جوانان انجام داده بنا کرده اسی که با گروههایهمصاحب

http://versatility.blogfa.com/post-2.aspx
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ر دارد، تعیین گردد. های آنان در مورد هر سناریو قراهایی که در پس قضاوتا مصاحبه به عمل آمده تا استدلالهسپس با آن

 .های دریافت شده را در قالب مراحل مختلف استدلال، رده بندی کردگ پاسخکولبر

 :سالگی( 71تا سطح اول: اخلاق پیش عرفی یا پیش قراردادی )

 (کنم مبادا تنبیه بشوماخلاقی رفتار میتنبیه و فرمانبرداری ) جهت گیری بر اساسی اول: مرحله

 (کنم تا پاداش بگیرمقی رفتار میاخلاجهت گیری بر اساس نفع شخصی ) ی دوم:مرحله

 .کارانه استبستاندر این سطح نگاه شخص به اخلاق دیدی بازاری و بده -

 سالگی( 79تا سطح دوم: اخلاق عرفی یا قراردادی )

گرایش به ) یید دیگران باشدأدهد تا مورد تنشان میو همنوایی  راهیهم ؛ارتباطات میان فردی خوب ی اول:مرحله

 (تر خوب بودن برای اجتناب از پذیرفته نشدنپسرخوب/دخ

کنند تا از توبیخ مراجع قدرت و انین، قواعد اجتماعی را رعایت میوابستگی به مراجع قو حفظ نظم اجتماعی؛ ی دوم:مرحله

 .دناحساس گناه در مورد انجام ندادن وظایف در امان باش

ایت رسوم است و در شرایطی که قید و بند اجتماعی نباشد رفتار در این سطح اخلاقی رفتار کردن شخص از روی تعارف و رع -

 .گرددمی اخلاقی فرد به سطح یک باز

 قراردادی )پس از بلوغ فکری( فوقسطح سوم: اخلاق پساعرفی یا 

به نفس خود  ریق احترامکنند تا از احترام همگان برخوردار باشند و از این طاز اصول پیروی می ؛قرار داد اجتماعی ی اول:مرحله

 .کنندرا حفظ می

سرافرازی، کنند. در این اصول عدالت، انتخاب کرده هدایت می اعمال خود را طبق اصولی که شخصاً ؛اصول جهانی ی دوم:لهمرح

. رسیدن به این مرحله مستلزم (دنکنند تا از سرزنش خویشتن در امان باشاز اصول پیروی می) شودبرابری ارزش شناخته می

 رسند.افراد به این مرحله می %21گوید که کمتر از کلبرگ می. است بی به تدوین اصول اخلاقی انتزاعیدستیا

 انتقادهایی بر نظریه رشد اخلاقی کولبرگ 

پردازد در حالی که بین دانستن کولبرگ به تفکر اخلاقی میی شود؟ نظریهلزوماً به رفتار اخلاقی منجر می آیا استدلال اخلاقی

 .چه کار باید بکنیم و اعمال واقعی ما اختلاف زیادی وجود دارد این که



 

49 

 

به هنگام تصمیم « عدالت»کولبرگ بر مفهوم  یاستدلال اخلاقی است که باید در نظر گرفت؟ نظریه یآیا عدالت، تنها جنبه

ظبت و سایر احساسات میان موا م،که عوامل دیگر نظیر دلسوزی، ترح ای دارد. در حالیهای اخلاقی، تأکید بیش از اندازهگیری 

 .توانند سهم مهمی در استدلال اخلاقی داشته باشندفردی می

دی تأکید دارند در حالی که های فردگرا بر حقوق فرای بر فلسفه غربی دارد؟ فرهنگکولبرگ تأکید بیش از اندازه یآیا نظریه

های اخلاقی متفاوتی داشته باشند دیدگاهشرقی ممکن است  هایورزند. فرهنگکید میأگرا بر اهمیت جامعه تهای جمعفرهنگ

 .ها را به حساب نیاورده استکولبرگ آن یکه نظریه

 

 (Speech and Language Development) رشد و تکامل گفتار و زبان

ها(. بنابراین زبان اع مختلف گریهباشد )انوها قبل از اینکه بتواند از گفتار استفاده کند، قادر به برقراری ارتباط مینوزاد انسان مدت

 شود. باشد، در این بخش به آن پرداخته میمترین راه برقراری ارتباط میتنها راه برقراری ارتباط نیست، اما چون مه

 

 عناصر و قواعد زبان

ن شده مورد استفاده قرار ای از عناصر است که بر مبنای قواعد تعییمجموعه یجرای دقیق کارکرد خود، دربردارندزبان به منظور ا

 نحو، معنا شناسی و زبان کاربردی. و ، دستور زبانواژهاتکها، گیرند. این عناصر عبارتند از: واجمی

واج وجود دارد. برای مثال در زبان  61تا  11آیند. در هر زبان به طور میانگین ها کوچکترین واحد صوتی در زبان به شمار میواج

ها از ترکیب حروف الفبایی متفاوتی ایجاد ها از حروف الفبا بیشتر است زیرا برخی از واجد دارد. تعداد واجواج وجو 44انگلیسی 

 یهستند و ممکن است به صورت یک واژین واحد معنایی در یک زبان ترکوچک واژهاتکدر انگلیسی(.  chو  thشوند )مانند می

نظام قواعدی است که مبنای ترکیب  ،(. نحوhelp-edواژ دیگر باشد )مانند تک( یا در ترکیب با دو یا چند helpواحد )مانند 

ها برای ساختن عبارات و جملات قابل درک و هها و ترکیب واژواژها برای ساختن واژهواژها، ترکیب تکها برای ساختن تکواج

 ها سروکار دارد. ها و جملهبا معنی واژهنیز معناشناسی  باشد.پذیرش می

شود. کودکان یاد های اجتماعی گوناگون اطلاق میان کاربردی به کاربرد عملی زبان برای برقراری ارتباط با دیگران در بافتزب

ها و شدت تون صدا را انتخاب کنند. آنها ممکن است هنگام صحبت با همسالان از گیرند چگونه در صحبت با والدین واژهمی

 دهد.فاده کنند. توجه به این نکات، کاربرد عملی زبان را تشکیل میها یا بیان صوتی متفاوتی استواژه
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 های رشد زباننظریه

 در خصوص رشد زبان وجود دارد که عبارتند از: لفمخت ینظریهدسته چهار  اساساً

( و 2168کی )چامسبرد. گوید که کودک استعداد زبان را به ارث می: این نظریه مییا نهادگرایی زیست شناختی هاینظریه. 2

سپاری به گفتار و تقلید اصوات و ( اظهار داشتند که نوزاد با دستگاه فراگیری زبان که آنان را قادر به گوش2121نیل )مک

 6سازد در گذارد. این دستگاه شیرخوار را بدون در نظر گرفتن زبان، نژاد و ...  قادر میسازد پا به این جهان میالگوهای صوتی می

سالگی نخستین جمله را تولید کند. به عبارت دیگر کودکان زبان را یاد  1سالگی نخستین واژه و در  2تین واج، در ماهگی نخس

شناختی یادگیری آن هستند و اگر با زبان خاصی مواجه نشوند، آنرا یاد شناختی و ابزار زیستگیرند چون دارای ساختار عصبمی

 نخواهند گرفت.

سازی، تداعی و تقویت یادگیری بر آنست که زبان نیز مانند سایر رفتارها و از طریق تقلید، شرطی یظریههای یادگیری: ننظریه. 1

 تماعی مطرح شده اند.ی رفتارگرایی و یادگیری اجاین نظریه ها در دو قالب نظریهشود. آموخته می

ر مورد زبان نیز، همانند سایر نوان کرده است دفعال را ع سازییادگیری شرطی یی: اسکینر که نظریهی رفتارگرایالف( نظریه

شود. بدین های صحیح آموخته میمعتقد است که زبان براثر همبستگی بین محرک و پاسخ و تقویت پاسخ ،ی رفتاریواکنشها

در . نمی شودشود و بعضی تقویت ین اصوات توسط بزرگترها تقویت میبعضی از ا ،آورندتدا کودکان اصواتی را به زبان میترتیب اب

ثر ، عامل مؤنظریهاین بر اساس ند. د و کلمات تقویت نشده تضعیف و خاموش می شونشوجه کلمات تقویت شده یاد گرفته مینتی

های تا توانشپردازد ی بیشتر به تبیین عملکرد زبان مییادگیری تا حدود زیاد ینظریهرشد زبان تربیت است و نه طبیعت. در 

 زیر بنایی درک زبان.

های گوید که بیشتر یادگیریری اجتماعی را بنا گذاشته است مییادگی یب( نظریه یادگیری اجتماعی : آلبرت بندورا که نظریه

یاری از موارد تقویت پذیرد و برای یادگیری در بسهای رفتاری آنها صورت میکودک از راه مشاهده رفتار بزرگترها و تقلید طرح

-کند و گوش میرود توجه میطراف او توسط بزرگترها به کار میی زبان نیز کودک به زبانی که در ادر مورد یادگیرلازم نیست. 

گیری  ، سرمشق. بر این اساس در این نظریه به تأثیر مشاهدهکند و از این راه می آموزدو آنچه را که شنیده است تقلید میدهد 

 شود.و تقلید در فراگیری زبان تأکید می
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مستقیم رشد شناختی  یبر آنست که زبان از تصاویر ذهنی نشأت گرفته و نتیجه هااین نظریهشناختی: تأکید  های. نظریه1

نهند. برای مثال شناختی بر آن میپرورانند و سپس نامی زبانهنی را میذاست. پیاژه معتقد است که کودکان ابتدا طرحی 

خاصی را برای گفتگو  یبرف را دریافته و برای هر یک واژهآنها تفاوت انواع  مختلف دارند، زیرا یهبرای برف چند واژ هااینیویت

کنند. یعنی ابتدا به مفهوم اشیاء شکل داده و سپس هی عمل میبمشا یمعتقد است که کودکان نیز به شیوه اند. پیاژهابداع کرده

و  کندشناختی فراگیری زبان را هدایت میها، رشد هبر اساس این نظری سازند.دستور زبان خاص خود را برای بیان افکارشان می

 شود.ء، بروز نکند اکتساب زبان شروع نمییم شناختی، مانند مفهوم پایداری شهای مهتا زمانی که توانایی

و  شناختی و عوامل و تجارب محیطی را در رشد زبان مؤثر دانستهتعامل بین رسش زیست ی تعاملی: در واقع این نظریهیهنظر. 4

توجیه کند بنابراین در این  کاملاًتواند رشد زبان را واحدی نمی یگیرد. بدیهی است هیچ نظریهنظر میاهمیتی برابر برای آنها در 

 تعاملی در فرایند رشد زبان هستیمانداز چشم یبخش بیشتر سعی بر ارائه
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 رشد زبانی یزنجیره

 کندمشخصی را طی می یانی و زنجیرهرشد زبان کودکان جدول زم دنیادر سراسر پیش زبانی:  یدوره

 

 

 زبانرشد گفتار و  سن

2 

4 

6-1 

8-3 

71 

 

72 

78 

 

24 

91 

96 

48 

 ( و بغبغو کردنcooingای )تولید اصوات اولیه مانند پ، ب و م، تولید صداهای شبه واکه

 با، ما ( مانندbabblingکردن )غان و غون  تولید صداهای شبه همخوان یا

 با و ماماماماباباهای تکراری هجاهای مشابه مثل لیاتومانند ( lallingغان و غون تکراری و آهنگین )

 دار نیستندمعنی که کلمات دارای هجاهای متفاوتی است مانند تاتی، لالی که لزوماً babblingنوع دیگری از 

کند که در زبان مادری وجود استفاده می ایواژهفهمد، از جملات تکها و حرکات بیانگر را میبرخی از واژه

 ( مانند دَدرَ، تاتی و ...protoword) فهمندندارد ولی والدین منظور او را می

 (single wordبرد )را به کار میای واژهفهمد، جملات تکبرخی از دستورات ساده را می

 two word) ای استفاده کندواژه 2ت کند، ممکن است از عباراهای چند سیلابی استفاده میاز واژه

phrases) گفتار وی قابل فهم است. %20و  01تا  9، گنجینۀ واژگان حدود 

گفتار وی قابل  %60، ، علاقمند به برقراری ارتباط کلامی 01ای، گنجینه واژگان بیش از واژه 2کاربرد عبارات 

 فهم است

خطاهای ، دود حروف اضافه، ربط، تعریفکاربرد محای، واژه 0تا  9ازدیاد سریع واژگان، کاربرد عبارات 

 دستوری زیاد

گفتار وی قابل فهم است، کاربرد عامیانه قواعد دستوری و خطاهای  %81واژه،  7111ای مرکب از گنجینه

 دستوری کمتر

 تثبیت کامل زبان، سبک گفتار تا حدودی ممکن است با بزرگسالان متفاوت باشد

 

 

 

 

 سالگی( 4ماهگی ) 44ی رشد زبان تا زنجیره
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-توانند بیان کنند، میبه تولید آوا بپردازند، بسیار بیشتر از آنچه که می انی یعنی قبل از آنکه کودکان واقعاًزبپیش یدر دوره

-ای است که نوزاد بر زبان میتوانایی تمییز صدای انسان یا بازشناسی صدای مادر خود(. گریه نخستین صوت عمده فهمند )مثلاً

های تک سیلابی ماهگی آغاز شده و غان و غون کردن )گفته 1ه( از ههویی از قبیل اَهبغو کردن )صداهای تیز و تو گلآورد. بغ

 شود. ماهگی شروع می 6مرکب مانند ماماماما( از 

کنند. در بزررگسالان پردازند یعنی ابتدا با خود صحبت میدر فرایند رشد زبان نوزادان ابتدا به گفتگویی درونی می گفتار درونی:

کم این گفتگو شود. کماغلب با صدای بلند شروع می پیش دبستانی( )خصوصاً صداست ولی در کودکانبی معمولاًاین گفتگو 

 شود. مرور تبدیل به گفتگویی درونی و خصوصی میحالت نجوا گرفته و به

های منفردی هستند واژهکنند. این جملات، ای استفاده میواژهماهگی شیرخواران از جملات تک 21از حدود  ها:نخستین واژه

-ماهگی اکثر شیرخواران می 21سازند و ممکن است گاهی فقط والدین معنی آنرا بفهمند. در که معانی مختلفی را منتقل می

نام برخی  داند و معمولاًواژه را می 51تا  1متوسط به طور ماهگی کودک نوپا  28کلمه قابل تشخیص ادا کنند. در  1یا  2توانند 

شوند )مانند ماهگی آغاز می 14تا  28 سنین از جملات دوتایی معمولاً یا ایهای دو واژهگفته گوید.ء یا اعضای بدن را میاز اشیا

 علی آب(.

غیرضروری  یباشد اما فاقد هر نوع واژهعنی میم ییا چند واژه ساخته شده که رسانندهاین نوع گفتار از دو  گفتار تلگرافی:

-واژه 5تا  1های ماهگی کودکان از عبارت 11)مانند بابا پول داد علی(. در  رف ربط، حرف اضافه و ... استمانند حرف تعریف، ح

 سالگی گنجینه واژگان ممکن است به هزار کلمه برسد. 1کنند. در ای استفاده می

 5تا  4ری کمتری دارد. بین کنند که خطاهای دستوای استفاده میسالگی کودکان از جملات چند واژه 4تا  5/1در  ها:جمله

سالگی جملات  6تا  5کم به آن اضافه خواهد شد. بین واژه تشکیل شده و قیدها نیز کم 5تا  4سالگی جملات به طور متوسط از 

ان به سالگی گفتار کودک 2تا  6واژه تشکیل شده که حروف ربط، اضافه و تعریف نیز در آن وجود دارد. در سنین  8تا  6از 

 برند.های دستوری را به کار میبخش ین شبیه بوده و کلیهبزرگسالا

کنند. حدود ها را جذب میهای اول دبستان مانند اسفنج واژهدبستانی و سالپیش یکودکان در دوره واژگان و معناشناسی:

-قابل توجهی نشان می های مفید افزایششود که در آن سرعت انباشتگی فهرست واژهماهگی سن جهش یا انفجار نامیده می 28

رشد واژگان با سرعت زیاد تا  سالگی خواهد رسید. 6در سن  21111تا  8111در سن دو سالگی به  51واژگان آنان از  دهد.
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گیرند، سپس صفات، قیود، حروف ربط می یابد. کودکان اسامی را زودتر از افعال فرانوجوانی )و حتی بزرگسالی( ادامه می یدوره

 گیرند. شوند. آنها اسامی عام را )مانند ماشین( قبل از اسامی خاص )مانند پراید( یاد میآموخته میو استفهامی 

ها در برند، ولی از زمانیکه ترکیب واژهکودکان بلافاصله ساختارهای دستوری و نحوی بزرگسالان را به کار نمی دستور زبان:

 گردد.دهند، که این کاربرد به مرور اصلاح و تکمیل میبه آن نشان میبرند درجاتی از آگاهی را نسبت جملات را به کار می

-زبان کاربردی به معنای توان فرد است برای استفاده از زبان در جهت برقراری ارتباط. این جنبه از زبان در سال زبان کاربردی:

ولی گاهی برای تفهیم منظور خود  بزنند وجود اینکه ممکن است زیاد حرف دبستانی باگیرد. کودکان پیشهای دبستان شکل می

 کنند.به دیگران با مشکل برخورد می

 

 (Play Development) تکامل بازیرشد و 

های مختلف آن به این ی یک تعریف علمی واحد و جنبهروشن است، اما ارائه ی بازی و مفهوم آن کاملاًی واژهکاربرد روزمره

ها و رفتارهایی است که ممکن است به عنوان بازی درنظر گرفته شوند. در سعت فعالیتکی از دلایل این امر وراحتی نیست. ی

دهد. با توجه به اینکه این تعریف م میاش، آن را انجااست که کودک بدون توجه به نتیجه فعالیتی لذت بخشبازی  ،تعریف عام

بازی فعالیتی است که دارای اند. بر این اساس کرده های آنسعی در تعریف بازی بر اساس ویژگیبسیار محدود است، دانشمندان 

 های زیر باشد:ویژگی

شوند و نه عوامل بیرونی )مانند جایزه(. در واقع هدف از بازی خود بازی : عوامل درونی باعث بروز بازی میدارد انگیزش درونی .2

 نه نتیجه و محصول آن.است و نه چیز دیگر؛ بنابراین در بازی فرآیند بازی است که اهمیت دارد و 

و انجام آن از بیرون وجود  خاب بازی آزاد است و هیچگونه فشار و نفوذی در انتخابکودک در انت: شودآزادانه انتخاب می. 1

 ندارد.

: با وجود اینکه گاهی کودک در حین بازی ممکن است عواطفی مانند ترس و خشم را تجربه کند است . خوشایند و لذت بخش1

 ند کلی بازی همراه با عواطف مثبت بوده و برای کودک لذت بخش است.اما فرآی

ها دیده نشود و مورد توافق برخی از ی بازی: این ویژگی شاید در مورد همه. واقعیت گریز بوده و دارای عنصر وانمود سازی است4

 های مهم بازی در برخی از سنین است.گان نیز نباشد، اما یکی از ویژگینویسند

  بازیکن فعالانه در آن شرکت دارد. وعالیتی خودبخودی است . ف5
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ا و آن پیشنهاد شده است که هریک بر اساس نگرش آنههای مختلفی برای تفسیر جه به اهمیت بازی در رشد و تکامل، نظریهبا تو

های و اوایل قرن بیستم( و نظریهوزده قرن نهای کلاسیک )ی نظریهدو دسته درها باشد. این نظریهتعریفی که از بازی دارند، می

(، 2812 -ی انرژی مازاد )اسپنسرتوان به نظریههای کلاسیک میگیرند. از نظریهاواسط قرن بیستم به بعد( قرار میمعاصر )

ی پیش تمرین بزرگسالی (، و نظریه2811 -جدید تکامل )هالی بازپیدایی و ت(، نظریه2126 -دید انرژی )پاتریکی تجریهنظ

های جدیدتر بودند که ای برای نظریهاند، پایهتر علت بازی کردن را درنظر گرفتهها که بیشاین نظریه ( اشاره کرد.2112 -روس)گ

 -مل زیستی )بورگارتی تکاتوان به نظریههای معاصر میدهند. از میان نظریهمدنظر قرار می هم علت و هم کارکردهای بازی را

های تکامل اسمیت و اریکسون( و نظریه-)ساتن تحلیلگری-های روان(، نظریه2121 -یختگی )الیسیم انگی تنظ(، نظریه1115

 شناختی )پیاژه و برونر( اشاره کرد.

های جسمانی، شناختی، اجتماعی، اخلاقی زشتقریبا تمام نویسندگان در این حوزه بر اهمیت بازی و کارکردهای آن که شامل ار

علاوه بر مواردی که ذکر شد، در توانبخشی و به ویژه در کاردرمانی، بازی از دو دیدگاه مورد  ارند.و درمانی بازی است تأکید د

 توجه قرار گرفته است:

اند. در رمانی و بازیِ درمانی بررسی کردهی بازی د، بازی را از دو جنبهی درمان: متخصصین این حوزه. بازی به عنوان وسیله2

ای است ازیِ درمانی، در واقع بازی وسیلهشود؛ اما در بکلات روانشناختی کودک استفاده میل مشبازی درمانی از بازی برای ح

 او.های مختلف در مهارتها به کودک و تسهیل یادگیری برای آموزش مهارت

ی الیت روزمرهترین فعوجود دارد، بازی را به عنوان مهمدر کاردرمانی  : این حوزه که اختصاصاً. بازی به عنوان هدف درمان1

یرد که لازم است در تمام کودکان، با هر سطح از توانایی )در کنار سایر حوزه های عملکردی مانند مراقبت از گکودک در نظر می

-لیتهای لازم را یاد گرفته و به استقلال در فعاد با استفاده از بازی کردن مهارتتسهیل شود تا کودک بتوان خود، تحصیل و ...(،

 ی زندگی دست یابد.مرههای روز

ی مراحل نظریه"بازی آزاد، شش مرحله از بازی کردن کودکان را در قالب در ( بر اساس سن کودک و مشارکت او 2111پارتن )

اطی، های ارتببا بزرگتر شدن او و تکامل مهارت کند اماک ابتدا به صورت انفرادی بازی میتوصیف نمود. در این نظریه کود "بازی

 شود. این شش مرحله عبارتند از:های گروهی بیشتر میکودک به بازیتمایل 
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کند و گاهی به اطراف نگاه می ای نشسته،گیرد. او در نقطهبیشتر یاد میکند بلکه کودک در واقع بازی نمی: . بازی غیر اشتغالی2

ر در سال اول زندگی کودک ع بازی بیشتاین نو شود.های به ظاهر بدون هدف میفعالیتحرکات و ادفی وارد برخی به طور تص

 شود.دیده می

با برقراری ارتباط و بازی کردن  هب تمایلیکند و بازی میهای خود اسباب بازیو اشیاء  کودک به تنهایی با: . بازی انفرادی1

ا بیشتر در هین بازیهی ندارد. اکودکان اطراف خود ندارد؛ متمرکز بر بازی خود است و گاهی حتی از حضور سایر کودکان آگا

 شوند.سال دیده می 1-1سنین 

نیز صحبت در مورد بازی با آنها کند، ممکن است دن، به بازی سایر کودکان نگاه میکودک در حین بازی کر: . بازی تماشاگری1

کنند اما ممکن است در ز میسالگی برو 5/1-5/1سنین در ها ای بازی پیوندد.آنها تمایلی ندارد و به آنها نمیکرده اما به بازی با 

 هر سنی دیده شوند.

نها نشده و بازی خود را وارد بازی با آاما  کند، گاهی از آنها تقلید میکندودک در کنار سایر کودکان بازی می: ک. بازی موازی4

تر وارد های اجتماعیه بازیی انفرادی بهابینی بوده که طی آن کودک از بازیای بیناها در واقع مرحلهاین بازی دهد.ادامه می

 ترند اما ممکن است در هر سنی دیده شوند.سالگی رایج 5/1-5/1 ها نیز در سنینشود. این بازیمی

هایش را به آنها نیز قرض کند، با آنها تعامل داشته و گاهی اسباب بازیودک در کنار سایر کودکان بازی می: کمشارکتی. بازی 5

ف واحد در کودکان ممکن است با هم بازی کنند اما دارای یک هد به عبارت دیگر هد.ی خود را ادامه میا همچنان بازدهد، اممی

 پیش دبستانی نیز ادامه خواهند یافت.سنین شکل گرفته و تا سالگی  4-1ها طی سنین بازی نیستند. این بازی

در واقع کودک هم به سایر  شود.های گروهی میزیارد بابازی کرده و و: کودک با سایر کودکان کارانه و گروهی. بازی هم6

 د.ندیده می شوسال(  6-5اواخر دوران پیش دبستانی ) از هادهد. این بازیم به بازی با آنها علاقه نشان میکودکان و ه

 نمادین( خصوصاً)معتقد بود که کودکان از طریق بازی ها را تابعی از تکامل شناختی کودک عنوان کرده و پیاژه نیز تکامل بازی

های تمرینی که کرده است. بازیها را به سه دسته تقسیم . پیاژه بازیکننداند تمرین و تقویت میهایی را که فرا گرفتهطرحواره

شوند. پیاژه معتقد است که طی این دوره کودک از طریق سالگی دیده می 1از تولد تا  و حرکتی هستند-ی حسیمنطبق بر دوره

یادگیری کودک، از طریق  کند. او این تمرین را عامل اصلیر محیط بازی میهای حسی و حرکتی خود دمهارت ارتمرین و تکر

شوند. سالگی( دیده می 6-5پیش دبستانی )ی سالگی شروع شده و تا اواخر دوره 5/2های نمادین از حدود بازیداند. کاوش، می

کند به جای همدیگر استفاده میها را های خود اشیاء و اسباب بازیر بازیو دکودک در این سنین شروع به کاربرد نمادها کرده 
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ده و تا دوران سالگی شروع ش 6-5های باقاعده نیز از سنین بازیکند(. از یک چوب به جای اسب استفاده می)برای مثال 

 رند.ی رقابتی داجنبه ها قانونمند بوده و عموماًاین بازییابند. بزرگسالی ادامه می

ی قابل پیش بینی، که او رده 6ها به ها را توصیف کرد که در آن بازیترش مراحل پیاژه، طبقه بندی بازی(، با گس2124تاکاتا )

ی تاریخچهابزار یم بندی هم اکنون به عنوان یکی از ابزارهای تشخیصی و درمانی )سگیرند. این تقم دوره را بر آنها نهاد، قرار مینا

 گیرد.توانبخشی مورد استفاده قرار می ( درتاکاتا بازی

 

 

 توصیف سن دوره

-های حسیبازی

 حرکتی
 سالگی 1-1

همراه با خود و محیط، های تمرینی: به قصد اکتشاف بازی

 آزمایش و خطا، به صورت انفرادی

های نمادین و بازی

 ساختاری ساده
 سالگی 1-4

ه صورت ، بوانمودی و تخیلیهای های نمادین: بازیبازی

 در بازیساده  استفاده از ساختارهایموازی، 

های نمایشی، بازی

 ساختاری پیچیده
 سالگی 4-2

های واقعی و تخیلی، به های نمایشی: نقش آفرینیبازی

 ترتر و پیچیدهکتی، استفاده از ساختارهای واقعیصورت مشار

 سالگی 21-2 های باقاعدهبازی
های بازی و در گروهویت های رقابتی و قانونمند: عضبازی

 یرقابتهای بازی، تمایل به با دوستان( )خصوصاً ورزش

 سالگی 26-21 تفریحات

، کار گروهی: سازماندهی شده با گروه همتایانتفریحات 

 های اوقات فراغت )ورزشی، هنریعملکرد مستقل در فعالیت

 و سرگرمی(

 

 

 

 

 رشد و تکامل بازی از دیدگاه تاکاتا
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 (Motor Development) رشد و تکامل حرکتی

 بلوغ عصبی نظریه ی

رشدی و در ها به صورت یک توالی باشد و مهارتی و کسب مراحل آن به صورت خطی میبر اساس این نظریه، تکامل حرکت

یابد، به صورتیکه که در ی مغز تکامل میساختارهای ساقهدر این سیستم ابتدا دهد. ی بلوغ سیستم عصبی مرکزی رخ مینتیجه

گردد، گیرند، کنترل میی مغز منشأ میکه توسط مسیرهای عصبی که از ساقهرفلکس گرفتن(،  های رفلکسی نوزاد )مانندپاسخ

-ی کودک میزی شدهریهای هماهنگ و برنامهی آن مهارتند که نمونهیابتکامل می ساختارهای قشری نیز بعداًشود. دیده می

 سازی در مغز میانی و ساختارهای قشری است، بلکهو میلینا نه تنها به دلیل تکامل ه. افزایش کنترل بر حرکات و مهارتباشد

توان اصول زیر را برای تکامل حرکتی باشد. بر اساس این نظریه میی مغز میهمزمان به دلیل مهار کنترل این مراکز بر ساقه

 تعریف کرد:

لی گزل، آماترودا، بِیلی و ... بر اساس معیارهای تکامتوالی مراحل و میزان تکامل حرکتی در نورادان و کودکان ثابت است. . 2

ی کودکان، ی بودن این توالی و مراحل در همهبیناند. با توجه به ثبات و قابل پیشین توالی و میزان مشخص توصیف شدههم

 استفاده کرد.کودکان توان از تکامل طبیعی حرکتی به عنوان معیاری برای تشخیص اختلالات نورولوژیک می

نوزادان و کودکان شیرخوار، در کند. کات ارادی و کنترل شده پیشرفت میالگوهای رفلکسی اولیه به سمت حر. حرکات از 1

های بلعیدن و مکیدن( و اولین روش تعامل کودک با محیط ی حیات لازم بوده )مانند رفلکسهای حرکتی برای ادامهرفلکس

در ها متولد شده و در آنها کفایت کافی دارد. نوزاد با این رفلکسملکردی، رفلکس گرفتن( هستند. به دلیل نیازهای عمانند )

 شوند.کنترل حرکتی ارادی ظاهر میهای راستایی، تعادلی و ها یکپارچه شده و در قالب واکنشنهایت این رفلکس

دمی -جهت سریحرکتی را در  های سطح بالای خاص هستند. نوزادان کنترلرتهای سطح پایین، پیش نیازهای مهامهارت. 1

نشستن( و لگن )ایستادن( دنبال توسط کنترل تنه )این پیشرفت شود که ه صورتیکه ابتدا کنترل سر کسب میکنند، بکسب می

 شود.می

نکه کودک چگونه در محیط ی بلوغ عصبی درک ما از ایعملکرد سیستم عصبی مرکزی، نظریه با پذیرفتن سلسله مراتبی بودن

های حرکتی جدید را فرا گرفته، و دهد که کودک چگونه مهارتدر واقع این نظریه توضیح نمی کند.میکند را محدود عمل می

سیتی را گیرد. گاتلیب نوروپلاستیکند، نادیده مین تطابق فرد با محیط را فراهم میسیتی مغز را که امکاوروپلاستیقابلیت ن

سلولی( و عملکردهای جدید به و تکامل، ساختارهای جدید )در سطح از طریق تجر که طی آن،داند کودک و محیط میآمیختگی 
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شود که برای تکامل را باعث می یورولوژیک جدید و تغییرات ساختارهای کودک، ارتباطات نشوند. تجربهها( ظاهر می)فعالیت

ییر، و در پتانسیل کودک برای تغ تواند باعث تمرکز برتی سیستم میسیا لازم است. پذیرش قابلیت پلاستیاجز این ی بینرابطه

های اند اصولی که برای یادگیری مهارتتودر واقع این نظریه نمیای تسهیل کننده یا مانع عملکرد شود. نظر گرفتن عوامل زمینه

 جدید در توانبخشی مطرح شده است را پوشش دهد.

 

 های داینامیکی سیستمنظریه

گیرند. تعدد درونی و بیرونی کودک شکل میهای مدر اثر تعامل و همکاری سیستم ردیدر این نظریه، الگوهای حرکتی و عملک

ای که عملکرد های فردی کودک و زمینهک هدف عملکردی دارد، تعامل سیستمدر واقع زمانی که کودک سعی در دستیابی به ی

های حرکتی و چگونگی تکامل مهارت ریه در تفسیرشود. این نظایی میدر آن در حال انجام است، باعث بروز الگوهای اجر

 پردازشی خاص مفید است.

تشکیل حرکتی، درکی، اسکلتی، روانشناختی و ...( -ی زیستی است که از چندین زیرسیستم )حسیانسان یک سیستم پیچیده

. ر تعامل هستنددر حال تغییر بوده و بسته به عملکرد با همدیگر، و البته با محیط، د ها دائماًشده است. این زیر سیستم

 در مسیر اند که کودکانها نشان دادهمناسب عملکردها ضروری است. بررسیها برای اجرای هماهنگی و خودتنظیمی این سیستم

هایی دارند که این شرایط تا بزرگسالی ادامه ر به فرد بوده و با همدیگر تفاوتکنند که منحصتکامل حرکتی، مسیرهایی را طی می

ای ماهه 5اند. هر کودک ماهه نشان داده 5ای دستی کودکان هنسر این ویژگی را در تکامل مهارتلن، کوربتا و اسپخواهد یافت. ت

حصر به فرد و متفاوت از من دهند، کاملاًیی که در این راه از خود نشان میتوانایی رساندن دست به یک شیء را دارد اما الگو

ت نوسانی برای رساندن کنند و برخی دیگر از حرکات آهسته و محتاطانه استفاده میکاباشد. برای مثال برخی از حردیگری می

در واقع میزان نیرو، سرعت، زاویه و اصلاحات حرکتی ارائه شده از سوی هر کودک در رساندن دست به جویند. دست سود می

دست  شیء فراتر از تکامل هماهنگی چشم و رسد که تکامل مهارتی مانند رساندن دست بهباب بازی، متفاوت است. به نظر میاس

ی کودک، توانایی مکان یابی شیء در فضا، درک قابلیت در دسترس بودن شیء، برنامه به تنهایی باشد و مواردی مانند انگیزه

ریزی برای مسیر حرکت دست، اصلاح حرکت در زمانی که دست در حال نزدیک شدن به شیء است، بلند کردن و ثبات بازو در 

. چگونگی کنترل و مدیریت تمامی این اجزا برای گرفتن یک اسباب گرفتن موفقیت آمیز شیء در دست در آن نقش دارندفضا، و 

های حرکتی درشت مانند ی دارد. چنین شرایطی را در مهارتبازی در دست، در نوزادان متفاوت از هم بوده که البته دلایل مختلف
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توان مشاهده کرد. علاوه بر عوامل درونی )مانند قدرت، پا رفتن، راه رفتن و ...( نیز میها )غلتیدن، چهار دست و جابجایی

توانند باعث تفاوت در کسب و اجرای یک مهارت حرکتی شوند، شرایط محیط نیز هماهنگی، حس تعادل و حرکت( که می

طحی که کودک روی آن در حال بازی است، توان به مواردی مانند سدهد. از این دست میکودک را تحت تأثیر قرار می تحرک

ها در تکامل نه تنها تکامل و تعامل این سیستمی انجام فعالیت اشاره کرد. از سوی دیگر تشویق والدین و اطرافیان، و نحوه

های دیگری مانند تعامل اجتماعی، حل مسئله، کشف امل حرکتی کودک نیز در کسب مهارتد، بلکه تکحرکتی کودک نقش دار

 .  خواهد داشتحیط، و در نهایت استقلال بیشتر نقش م

ت. سال کنند. اولین مرحله، فعالیت کاوشگرانه اسرا برای کسب یک مهارت جدید طی میی یادگیری سه مرحله کودکان عموماً

کلیف جدید یا تباشد. کاوش به صورت طبیعی، زمانی که فرد با یک شیء حرکتی می-ی کاوش حسیاول زندگی، در واقع، دوره

ر این مرحله کودک با استفاده گیرد. دکودک در مورد خود و محیط یاد می شود. از طریق کاوششود، در همه دیده میمواجه می

سعی در تجربه کردن شیء یا تکلیف جدید  های جدید عملکردیکیبات جدید درکی و حرکتی، و توالیهای مختلف، تراز سیستم

ا به دلیل هشود زیرا این مهارتتر استفاده میهای سطوح پایینحله خام و اولیه هستند و مهارتردارد. حرکات کودک در این م

 گیرند. تر در دسترس قرار میصرف انرژی کمتر،  راحت

کند. در اکتشاف خود میی دوم، یادگیری درکی است که در آن کودک شروع به استفاده از بازخورد و تقویت دریافتی از مرحله

وهایی که ی دوم برخی از الگدهد. در مرحلهحین انجام تکالیف از خود نشان میی انتقالی، کودک ثبات بیشتری را در مرحلهاین 

دک بر یادگیری کو شود زیراتداوم یادگیری میی کودک باعث شوند. علاقه و انگیزهاند، حذف میغیرمؤثر تشخیص داده شده

باشد. های سطح پایین و بالا نوسان داشته کند. کودک ممکن است بین مهارتر تکرار مییش را چندین باهاتمرکز کرده و تلاش

ای که سعی در گرفتن مداد در دست دارد، مشاهده شده است که گاهی کودک از الگوی گرفتن برای مثال در کودک سه ساله

. الگوهای گرددمانند گرفتن با مشت( برمیاولیه )کند و گاهی نیز به الگوهای ن )مانند گرفتن سه انگشتی( استفاده میبزرگسالا

 شوند.ی سوم میکم وارد مرحلهشود که کمغلب در کودکانی بیشتر استفاده میبالغ ا

کند که بهترین کارکرد را در رساندن او به هدفش دارد. مهارت، کودک الگویی را انتخاب میی کسب ی سوم یا مرحلهدر مرحله

دهد. به عبارت پذیر را در عملکرد خود نشان میی این مرحله کودک یک ثبات انعطافدر طباشد. ا میو کاراین الگو راحت، مؤثر 

متغییر فعالیت اما به راحتی این الگو را در پاسخ به نیازهای  کنداستفاده میدیگر او از یک الگو و رویکرد یکسان در انجام تکلیف 

های خوب یادگرفته شده است. همچنین کودک برای های مهارتیکی از ویژگی پذیریدر واقع این انعطاف دهد.تطبیق می
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ن مرحله خود منجر به کشف و کند. در نهایت ایگوهای منظم، اقتصادی و بهینه استفاده میمهارتی که یاد گرفته است از ال

  دهد.را گسترش میهای جدیدی شده که وسعت عملکردهای کودک ی فعالیتتجربه

 

 های حرکتی درشت و جابجاییارتمهتکامل 

های حرکتی درشت عموماً با یکسری توالی رشد حرکتی قابل مشاهده )مانند خزیدن، چهاردست و پا رفتن، راه رفتن رشد مهارت

گیرند که برای ایجاد مراحل شود. اما در واقع این مراحل قابل مشاهده بر پایه کنترل وضعیتی شکل میو ...( در نظر گرفته می

د. در واقع باشدن در وضعیت عمومی در فضا میعبارت از توانایی حفظ راستای ب د حرکتی ضرورت دارند. کنترل وضعیتیرش

رشد کنترل وضعیتی و رشد حرکتی کاملاً به همدیگر وابسته هستند. بنابراین لازم است قبل از پرداختن به معیارهای رشد 

 شود. حرکات درشت مراحل کسب کنترل وضعیتی شناخته

 

 رشد حرکات خلاف جاذبه

نظر گرفته مرحله در  4های مهم کنترل وضعیتی، رشد حرکات خلاف جاذبه است. مارگارت رود برای رشد حرکتی یکی از بخش

 .مهارتحرک همزمان با حفظ ثبات، و ت، ثبات، تحرکاست که عبارتند از 

ود. به دنبال این مرحله رشد انقباض همزمان عضلات در شتحرک محسوب می یهای مرحلهرشد حرکات خلاف جاذبه از ویژگی

گردد. پس از مرحله دوم و ایجاد ثبات کودک میهای تحمل وزن مفاصل محوری باعث توانایی کودک در ایجاد و حفظ وضعیت

اندام حرکت کم حرکات را روی ثبات موردنظر سوار کرده و در حالیکه بخش تحتانی اندام محدود شده است بخش پروگزیمال کم

دهد. آخرین مرحله یا دارد. مثال این مورد هنگامی است که کودک چهاردست و پا ایستاده و خود را به جلو و عقب حرکت می

باشد )مانند گرفتن، رها کردن و ...(. به های غیر تحمل وزن است، میمهارت که شامل ترکیب تحرک و ثبات در وضعیت یمرحله

 کنند. م جدا نبوده و کاملاً به صورت یکپارچه عمل مینظر رود این مراحل از ه

( برای رشد حرکات خلاف 2111رشد حرکات خلاف جاذبه است. پاوتنی، مالکاهی و گرین ) ،بخش مهمی از رشد تحرک و ثبات

 گیرند.مورد نظر قرار می دمر و طاقبازهای در وضعیتبیشتر اند که جاذبه شش سطح را مشخص کرده
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 supineه در وضعیت رشد حرکات خلاف جاذب

 proneرشد حرکات خلاف جاذبه در وضعیت 
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 های وضعیتیظهور واکنشمراحل رشد حرکتی و 

های واکنشبینی کرد. توان مراحل اصلی رشد حرکتی و سن تقریبی کسب این مراحل را پیشبا توجه به موارد ذکر شده، می

کنند، بدین بینی پیروی میگردند، از یک توالی قابل پیشمی حفاظتی و تعادلیهای راستایی، که شامل واکنشنیز وضعیتی 

های طاقباز، نشسته، چهاردست و پا و ایستاده نمایان شوند و سپس در وضعیتها در وضعیت دمر ظاهر میشکل که اولین واکنش

 دهد.های وضعیتی را نشان میظهور واکنشمراحل رشد حرکات درشت و گردند. جدول زیر سن تقریبی می

 

 

 

 

 

 

 

 رشد حرکات خلاف جاذبه در وضعیت نشسته
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 سن )ماه( شد حرکتیر مراحل سن )ماه( های وضعیتیواکنش

 های راستاییواکنش 

 گردن نسبت به بدن          

 نابالغ                    

 بالغ                    

 تنه نسبت به بدن          

 نابالغ                    

 بالغ                    

 تنه نسبت به سر          

 دمر                    

 بالغ                    

 طاقباز                    

 لاندا          

 نابالغ                    

 بالغ                    

 خم شدن          

 نسبی                    

 بالغ                    

 عمودی          

 نسبی                    

 بالغ                    

 یهای حفاظتواکنش

 به سمت جلو          

 به طرفین          

 به سمت عقب          

 های تعادلیواکنش

 دمر          

 طاقباز          

 نشسته          

 چهاردست و پا          

 ایستاده          

 

 

 بدو تولد

4 - 0 

 

 بدو تولد

4 – 0 

 

7 – 2 

4 – 0 

0 – 6 

 

9 

6 – 71 

 

9 - 4 

6 – 1 

 

2 

6 

 

6 – 1 

6 – 77 

3 – 72 

 

0 – 6 

1 – 8 

1 – 71 

3 – 72 

72 - 27 

 کنترل سر

 دمر          

 درجه 40بلند کردن سر تا                

 درجه 31بلند کردن سر تا                

 طاقباز          

 نگهداشتن سر در خط وسط               

 بلند کردن               

 غلت زدن         

 دمر به طاقباز               

 بدون چرخش                    

 با چرخش                    

 طاقباز به دمر         

 بدون چرخش                   

 با چرخش                   

 نشستن         

 هاثبات حتی با کمک دستنشستن بی             

 هانشستن باثبات با کمک دست             

 هاثبات بدون کمک دستنشستن بی             

 هانشستن باثبات بدون کمک دست             

 تحرک

 خزیدن          

 چهاردست و پا رفتن          

 راه رفتن به بغل )با کمک(          

 راه رفتن          

 دویدن          

 

 

2 

4 

 

2 

6 

 

 

4 – 6 

6 – 3 

 

0 – 1 

6 – 3 

 

4 – 0 

0 – 6 

6 – 1 

1 – 3 

 

1 – 3 

3 – 77 

3 – 79 

72 – 74 

21 - 24 

 

 درشت های وضعیتی و مراحل رشد حرکتیسن تقریبی کسب واکنش
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 های حرکتی ظریفرشد مهارت

های مختلفی از ها مستلزم شرکت حیطهمؤثر از دست یباشند. استفادههای حرکتی ظریف برای تعامل با محیط حیاتی میمهارت

های حرکتی ظریف با مهارت یالبته گاهی واژهباشد. بینایی می های وضعیتی، شناخت و درکهای دستی، مکانیسمجمله مهارت

رسانند رود که تقریباً یک مفهوم را میهای دستی و مهارت نیز به کار میتعابیر دیگری از جمله هماهنگی حرکات ظریف، مهارت

 باشد، از این واژه استفاده خواهد شد(.های دستی می)چون در این بخش بیشتر تمرکز بر رشد مهارت

( معتقد است دستیابی حرکت 2115حرکات اولیه دست برای گرفتن یا گذاشتن اشیاء است. روزبلاد ) (:reachingدستیابی )

دادن دست به سوی هدف همراه با دقت و در زمان و مکان مشخص است. دو عامل اصلی برای انجام صحیح این مهارت نیاز است 

و ثبات اندام فوقانی و تنه به منظور حمایت از بازو در حین حرکت  ،نیکه عبارتند از: دامنه حرکتی کافی در مفاصل اندام فوقا

 مورد نظر.

تواند شامل در دست گرفتن شیء است. این مهارت بسته به نوع، اندازه، شکل و ... شیء متفاوت است و می (:graspگرفتن )

 انواع زیر باشد:

 یک شیء در دستثابت نگه داشتن محکم مانند  (power grasp) با کف دستگرفتن  -2

 مانند گرفتن لیوان (cylindrical grasp)ای گرفتن استوانه -1

 مانند گرفتن توپی کوچک (spherical grasp)گرفتن کروی  -1

 کیف یمانند گرفتن دسته (hook grasp)گرفتن قلابی  -4

 مانند گرفتن یک دیسک گرد (disk grasp)گرفتن دیسکی  -5

 رفتن کلیدمانند گ (pad to side pinch)گرفتن کناری  -6

 های کوچکمانند گرفتن مهره (tip to tip pinch)گرفتن نوک انگشتی  -2

 مانند گرفتن کاغذ (pad to pad pinch)گرفتن با پد انگشتان  -8

 های کوچکمانند گرفتن مداد یا مکعب (three point pinch)ای گرفتن سه نقطه -1

 و ... -21
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که نیازمند حرکات هماهنگ بدن در  ای به نقطه دیگرز نقطهانتقال شییء در دست گرفته شده ا (:carryingحمل کردن )

دست است. این مهارت نیازمند توانایی کسب انقباض همزمان در مفاصل اندام فوقانی است که در ادامه  عین ثابت کردن شیء در

 با حرکات هماهنگ در این مفاصل دنبال خواهد شد.

است که نیازمند کنترل حرکات ت ارادی در مکان و زمان موردنظر رها کردن شیء به صور (:releaseرها کردن ارادی )

ماهگی  6-5باشد. نوزاد به دلیل وجود رفلکس گرفتن، ابتدا قادر به رها کردن ارادی شیء نیست. از حدود ها و بازوها میدست

یاز به کمک از دست دیگر ماهگی کودک برای رها کردن شیء ن 1تا قبل از دهد. به دست دیگر می کودک شیء را از یک دست

و در یک سالگی دیگر نیازی به  یابدتر بهبود میهای پروگزیمالکم کنترل بخشح خارجی دارد اما از این سنین کمیا یک سط

سال کودک بسته  21-2که در سنین شود به صورتیح می. طی چند سال اول مهارت رها کردن اصلاکنترل خارجی وجود ندارد

 رها کند. کنترل و تواند نیروی لازم را تنظیم کرده و به خوبی شیء را حجم مورد نظر می ه اندازه، وزن وب

تنظیم و تطبیق شیء داخل دست پس از گرفتن است. برای این  (:in hand manipulationدستکاری درون دست )

 ای در نظر گرفته شده است که عبارتند از:الگوی پایه 5مهارت 

 ؛کف دستانتقال از انگشتان به  -2

 ؛انتقال از کف دست به انگشتان -1

 ؛اندحرکت شیء در طول انگشتان مانند جدا کردن دو تکه کاغذ که به هم چسبیده -1

 ؛ای( مانند چرخاندن در یک بطری یا تکه پازل قبل از قراردادن در جای خوددرجه 11چرخش ساده )حداکثر -4

 .کن ته آنکردن مداد برای استفاده از پاک درجه( چرخاندن یک سکه یا وارونه 161 – 281چرخش پیچیده ) -5

دست در گیرد. انتقال از انگشت به کف ی گرفتن و رها کردن اولیه شکل میهاپس از بلوغ مهارت دستکاری درون دست معمولاً

کودک  سالگی 5/1کند. حدود سالگی بروز می 5/1-1شود، اما انتقال از کف دست به انگشتان در ماهگی دیده می 25-21حدود 

هارت د. پس از سه سالگی منشوسالگی کامل می 4ها در دهند که این مهارتچرخشی پیچیده را از خود نشان می هایمهارت

 2-6دهد. یک کودک امه میی کافی عملکردی است ولی تا سنین پیش دبستانی به تکامل خود اددستکاری درون دست به اندازه

رون دست های دستکاری دفاده نماید. سرعت و دقت در مهارتها در حرکات ظریف خود استتتواند از این مهارساله به خوبی می

 مشابه بزرگسالان خواهد بود. یابد و در این سنین مهارتسالگی ادامه می 21تا سن 
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تقارن ماهگی نام 1به کار بردن هر دو دست برای انجام یک فعالیت است. حرکات کودک تا  ها:دوطرفه از دست یاستفاده

کم گرفتن دودستی شکل کم ماهگی 21تا  1از  گیرد.ها در خط وسط شکل میگیری دستماهگی جهت 4-1در سنین  است.

تواند در هر دستش یک شیء را نگه دارد و آنها را ماهگی کودک می 21-1شود به صورتیکه در گرفته و الگوهای متقارن ظاهر می

ماهگی  28-22در  کنند.صورت متقابل یا متناوب و سپس به صورت حرکات همزمان بروز میها ابتدا به به هم بزند. این مهارت

دارد و با دست با یک دست اسباب بازی را نگه می کند )برای مثالهای متفاوتی میها به صورت همزمان استفادهکودک از دست

ان ابزار توسط دو دست را پیدا نایی دستکاری همزمماهگی نیز به تدریج کودک توا 14-28کند(. از سنین یگر آنرا روشن مید

ها و بازوها یء در عین حرکات مستقل و متفاوت دستسالگی به صورت دستکاری همزمان ش 5/1کند. این مهارت از حدود می

 دیده می شود.

ماهه  14-6کودکان شود. در ای است که در طول زمان ایجاد میی طرفی مفهوم پیچیدههغلب ی طرفی و ترجیح دستی:غلبه

-نی که یک دست به عنوان نگهدارندهشود. زماز کودکان به صورت متغییر دیده میا %61استفاده از یک دست به عنوان غالب در 

ماهه، دست راست نقش  28کودکان بالای  %65کند، در ی آن عمل میدست دیگر به عنوان دستکاری کنندهی شیء و 

کند در یابد و کودک سعی میی طرفی کاهش میسالگی این عدم ثبات در غلبه 4سن . تا دستکاری کننده را ایفا می کند

 سالگی نیز طول بکشد. 8ی طرفی ممکن است تا ه کند، اما تثبیت غلبههای خود از یک سمت بیشتر استفادفعالیت
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 گروه سنی

 هافعالیت

 ماه 72-6 سال 2-7 سال 0-9 + سال6

 دستیابی    

    دهدی کامل حرکت میهر دو دست را در دامنه 

    رساند )آرنج صاف(ها را به خط وسط میدست 

    دهدها را از خط وسط عبور میدست 

 گرفتن    

    
 palmarکند )استفاده می از گرفتن با کف دست

grasp) 

   1 ماهگی 
 radial-digitalکند )از گرفتن کناری استفاده می

grasp) 

   21 ماهگی 
 pincerکند )گرفتن با نوک انگشتان استفاده میاز 

grasp) 

    
 sphericalکند )رفتن کروی استفاده میاز گ

grasp) 

    
 intrinsic-plusکند )از گرفتن کتابی استفاده می

grasp) 

    
 powerدارد )ابزار را محکم در دست نگه می

grasp) 

 رها کردن    

 های حرکتی ظریفمراحل رشد مهارت
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    کندآزادانه شیء را رها می 

    اندازدشیء یک اینچی را داخل جعبه می 

 مکعب 21
1-21 

 مکعب
 چیندهای یک اینچی را روی هم میمکعب  مکعب 1-6

    اندازداشیاء کوچک را داخل سوراخ می 

    کندفوت پرتاب می 1پی کوچک را حداقل تو 

 دستکاری درون دست    

    کندیء را بین دو دست خود دستکاری میش 

    

-ا از انگشتان به کف دست منتقل میشیء کوچک ر

 کند

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 سالگی 1

 سالگی 1

 

 

 

 

 

 کند:ا از کف دست به انگشتان منتقل میشیء ر

 یک شیءانتقال                     

 دو یا سه شیء انتقال                    

 سکهانتقال                     

  1 کنددر بطری را با چرخاندن باز می  سالگی 

    
ه استفادتان برای جدا کردن صفحات کاغذ و ... از انگش

 کندمی

    کندخمیر را به شکل توپ گرد می 

 4 سالگی   
-رخش ماژیک یا مداد شمعی را بر میبا استفاده از چ

 ددار

 5 کنداز ماژیک یا مداد شمعی استفاد میمتناوب    سالگی 

    چرخاندکن ته آن میمداد را برای استفاده از پاک 
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 گروه سنی

 هافعالیت

 ماه 72-6 سال 2-7 سال 0-9 + سال6

 های دوطرفهمهارت    

    کندداشته یا جابجا میتوپی بزرگ را با دو دست نگه 

    کندغذ را حین نقاشی ثابت میکا 

    داردکاغذ را حین قیچی کردن نگه می 

    کندکاغذ را حین قیچی کردن جابجا می 

 استفاده از ابزار    

 

 

 

 

 

 سالگی 1

 سالگی 4

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 کنداز قیچی برای برش استفاده می

 برش خط راست                    

 ل های سادهبرش شک                    

 برش شکل های پیچیده                    

    کندبا ماژیک خط خطی می 

    کندهای متناسب سن را کپی میشکل 

    نویسدمتناسب با سن می 
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 محدوده سنی عملکرد

 خطی کردن کاغذخط

 تقلید خطوط افقی، عمودی و مارپیچ

 رهکردن خطوط افقی، عمودی و دایکپی

کردن علامت ضربدر، خطوط مایل، مربع و کپی

تعدادی از اعداد و حروف ساده )ممکن است 

 بتواند اسم خود را بنویسد(

 ترکردن مثلث و حروف و اعداد پیچیدهکپی

71 – 72 

 ماهگی

 سالگی  2

 سالگی  9

 

 سالگی  0 – 4

 سالگی  6 – 0

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 مراحل رشد مهارت نوشتن
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 چهارمفصل       

 ارزیابی رشد و تکامل                            
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 ارزیابی رشد و تکامل

 ارزیابی رشد کودک

 کودک طبیعی و کودک نارس

-را برای زایمان طبیعی در نظر میهفته  41±1زمانی  یبازه معمولاً حث گردید.بهای قبلی در مورد کودک طبیعی در بخش

 41و نوزادنی که دیرتر از هفته  رسزودحاملگی متولد شده باشند نوزاد  12از هفته به نوزادانی که زودتر  گیرند. بر همین اساس

کمتر از نوزادان طبیعی است. پوست نوزاد نارس قرمز، نارس شود. وزن و قد نوزادان گفته می اند دیررسحاملگی متولد شده

اومت از موهای جنینی پوشیده شده باشد. مق شکننده و فاقد چربی ذخیره شده در زیر پوست است. ممکن است پوست آنها هنوز

باشند. ممکن است تنفس این نوزادان نامرتب باشد و بعلت های مختلف عفونی میبیماریبه  بدن این نوزادان کم و مستعد ابتلا

شان کیدنآنها بسیار ضعیف، قدرت م یبالا بودن سطح بدن نسبت به وزن، دچار ناپایداری درجه حرارت بدن شوند. صدای گریه

آنها برای  یتلالات رشدی هستند. توجه ویژه به تغذیهان مستعد سوء تغذیه و ابتلا به اخناچیز و فعالیت آنها کم است. این نوزاد

 است.ای برخوردار جلوگیری از اختلال رشد از اهمیت ویژه
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 پایش رشد کودک: منحنی رشد و صدک )پرسنتایل(

گیری قد، وزن و دور سر نشان داد. بهترین راه برای ارزیابی رشد استفاده از منحنی رشد توان با اندازهرشد یک کودک را می

مرجع یا استاندارد است که بر اساس وزن، قد و دور سر کودکان سالم و خوب تغذیه شده، تهیه شده است. کارت رشد به عنوان 

کارت پایش فعلی که در مراکز دهد. کودک سالم در سنین مختلف نشان میها را برای هر اندازه ییک ابزار پایش رشد، دامنه

 مورد بازنگری قرار گرفته است. 2181شود در سال درمانی عرضه می-بهداشتی

های قد، وزن و دور سر نظری اجمالی بیفکنیم، خطوطی را که به صدک معروف هستند چنانچه به کارت پایش رشد و منحنی

این است که فقط  1نوشته شده است. منظور از ذکر عدد  12و بر روی بالاترین عدد  1ترین آنها عدد پایینخواهیم دید. بر روی 

از کودکان به طور  %1که فقط است ، این 12کودکان به طور طبیعی بر روی این صدک یا زیر آن قرار دارند. منظور از صدک  1%

کودکان طبیعی بالای این  %51یعنی،  51حنی قرار دارند. منظور از صدک آنها زیر این من %12طبیعی بالای این منحنی بوده و 

 تر از این منحنی هستند.درصد دیگر پایین %51منحنی و 
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د. با ندهکه نمودارهای رشد، روند رشد کودک را در طول زمان نشان می همیت دارد. چرارسم نمودار رشد یک کودک بسیار ا

 توان به راحتی کندی رشد، توقف یا افت رشد را تشخیص داد.نگاه به این روند می

نگام وزن هدهد که برای مدتی رشد او کمتر از حد طبیعی است. منحنی رشد کودکی را نشان می 2نمودار شماره  کندی رشد:

کند. اگر به تغذیه او توجه شود ممکن است رشد از دست رفته را تا حدی )یا کامل( تولد طبیعی بوده ولی اکنون آهسته رشد می

 جبران کند.
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ماه گذشته افزایش نیافته است.  4دهد که وزن کودک طی نشان می 1نمودار شماره  افقی شدن منحنی رشد )توقف رشد(:

 این وضعیت برای کودک خطرناک است. ید کودک متوقف شده و اختلال رشد دارد. ادامهبه عبارت دیگر رش

 

 

 

دهد که ابتدا رشدش متوقف شده و سپس وزن روند رشد کودکی را نشان می 1نمودار شماره  از دست دادن وزن )افت رشد(:

است که ممکن است به علت یک عفونت باشد.  به معنی ابتلاء کودک به بیماری از دست داده است. از دست دادن وزن معمولاً

 این امر برای کودکان بویژه زیر یکسال جدی است.

 

 

 

رشد خود افت کند یا زیر صدک  یدو صدک یا بیشتر از الگوی تثبیت شدهکه  شیرخوار یا کودکی اختلال و تأخیر رشدی:

 شود:شد است. تأخیر رشدی به سه دسته تقسیم میپنجم وزن به قد یا همیشه زیر صدک سوم برای وزن باشد دچار اختلال ر
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. بیشتر بیماران دچار اختلال اختلال رشد نوع یک: در این اختلال رشد، دور سر طبیعی و کاهش وزن بیش از کاهش قد است

 است ییا اشکال در هضم و جذب مواد غذای تأخیر رشدی نوع یک قرار دارند که علت آن مصرف ناکافی کالری یدر دسته رشد،

 (.4)نمودار شماره 

 

 

 

یابد. چهار علت عمده در این اختلال رشد دور سر طبیعی است ولی وزن و قد به طور متناسب کاهش می رشد نوع دو: اختلال

 گردد:باعث این نوع اختلال رشدی می

 ؛باشدترین علت اختلال رشد نوع دو میتأخیر رشد سرشتی: که شایع. 2

 ؛خانوادگیا اختلال رشد ژنتیکی ی. 1

 ؛اختلالات هورمونی. 1

 .اختلال رشد ساختاری. 4
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های داخل رحمی، مشکلات . عفونتیابدمیه طور متناسب کاهش ر سر باختلال رشد نوع سه: در این اختلال رشد وزن، قد و دو

 .(6ره )نمودار شما از علل این نوع اختلال رشد هستندهای کروموزومی ناهنجایو ناتال، آسفیکسی، پری
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سه به متخصص کودکان ارجاع داده شود. کودک مبتلا به اختلال و پیشنهاد بر این است که کودک مبتلا به اختلال رشد نوع دو 

شود و در غیر اینصورت پس از انجام اقدامات لازم نیاز به رشدی نوع یک بسته به شدت آن در صورت لزوم ارجاع داده می

 پیگیری مجدد دارد. 

 

 

 

 دکان نیازمند مراقبت ویژهکو

ر باروز یک 25مراقبت ویژه در سال اول زندگی بسیار مهم است. زمان مراجعات کودک زیر یکسال تحت مراقبت ویژه حداقل هر 

 باشد که شامل موارد زیر است:می

 ؛گرم 1511کودکان با وزن کمتر از . 2

 از آن فاصله بگیرند؛ ا منحنی مرجع نباشد و مرتباًدو توزین منحنی رشدشان موازی ب یکودکانی که در فاصله. 1

 از تولد کودک قبلی باشد؛ سال 1تولد کودک در فاصله کمتر از . 1

 ؛دوقلو یا چند قلویی. 4

 ؛کودک دارای نوعی ناتوانی خاص. 5

 ؛ماهگی 6قطع شیر مادر تا قبل از . 6

 ؛تکمیلی یتأخیر در تغذیه. 2

 هستند.ودکانی که مستعد سوء تغذیه ک. 8
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 پایش تکامل کودک

از همدیگر عملاً  ی در هم تنیده و مرتبط هستند و جدا کردن آنهاهمانگونه که در فصول قبل عنوان شد، رشد و تکامل دو مقوله

در مورد رشد بیان شد، نیست. باشد. از سوی دیگر تعیین میزان تکامل کودک و پایش آن به سادگی آنچه که امکان پذیر نمی

شناختی، های توان به مهارته از این میان میاند کتکامل کودک مورد توجه قرار گرفتهی مختلفی برای پایش نمو و هاشاخص

ابزارهای مختلفی برای  اشاره کرد. فردی و اجتماعی، و تطابقی )مراقبت از خود(حرکتی درشت و ظریف، گفتاری و ارتباطی، 

های ارزیابی حیطهسعی در پایش کامل تکامل کودک دارند )و تر بوده جامعاند که برخی زیابی تکامل کودک معرفی شدهار

-دهند )ارزیابی مهارتاز تکامل را مورد بررسی قرار می های خاصیی نیز فقط حیطه( و برخBayleyابزار تکاملی توسط  مختلف

 شود.به طور خلاصه اشاره میادامه به تعدادی از این ابزارها  . در(Bruininks-Oseretsky ابزار های حرکتی توسط

پرسشنامه برای  21: این ابزار غربالگری شامل (Ages and Stages Questinnaire- ASQی سنین و مراحل )پرسشنامه

هر  شود.تکمیل میدقیقه ، 25-21در زمان  توسط والدین یا مراقب اصلی کودک، ماه است که 61-4 های سنی مختلف ازگروه

های الات به ترتیب از فعالیتؤتکامل کودک نوشته شده و در آن س ال است که به زبان ساده در موردؤس 11 پرسشنامه حاوی

ی برقراری ارتباط، حرکات درشت، حرکات . سؤالات هر پرسشنامه پنج حیطهتر مرتب شده استهای سختالیتتر به فعآسان

ردار است و با توجه به . این ابزار از روایی و پایایی خوبی برخومورد ارزیابی قرار می دهدرا  مسئلهاجتماعی، و حل -ظریف، فردی

توان سطح عملکرد کودک را با توجه به میانگین همسالان مقایسه کرده و موارد مشکوک را ی برش در امتیاز دهی میوجود نقطه

 مورد بررسی و ارجاع لازم قرار داد.

-Bayley Scales of Infant and Toddler Development III) 1بِیلی  یتکامل نوزاد و کودک نوپاهای مقیاس 

BSID) ی تکاملی شناخت، زبان )دریافتی و بیانی(، حرکت )درشت و ماهه را در پنج حیطه 41-2کودکان : این ابزار تکامل

 1رد کودک در ی عملکدرمانگر )مشاهدهدهد. این ابزار توسط تار تطابقی مورد ارزیابی قرار میاجتماعی، و رف-ظریف(، عاطفی

دهی جداگانه نمرهشود. این ابزار در هر حیطه به صورت بعدی( تکمیل میی و مراقب اصلی )مصاحبه در دو حیطهی اول( حیطه

 ن ابزار از روایی و پایایی خوبیشود. ایایین تا بسیار بالا( سطح بندی میسطح )به شدت پ 2شده و عملکرد کودک در نهایت در 

 باشد.دقیقه می 11-11دوده ی سنی کودک( زمان تقریبی تکمیل آن )بسته به محبرخوردار بوده و 
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آزمون دنور که برای  (:Denver Developmental Screening Test II- DDST) 1تست غربالگری تکاملی دنور 

حرکات ظریف،  اجتماعی،-ی تکاملی فردیحیطه 4مهارت را در  215شده است، ساله طراحی  6-1غربالگری تکاملی کودکان 

توسط  دقیقه است که 11-21مدت زمان اجرای این آزمون  دهد.کامل کلامی مورد ارزیابی قرار میحرکات درشت، و ت

  شود. روایی و پایایی این آزمون نیز بالا گزارش شده است. متخصصین بهداشتی تکمیل می

این ابزار برای ارزیابی  (:Pediatric Evaluarion of Disability Inventory- PEDIارزشیابی ناتوانی کودکان ) لیست

دچار در استقلال عملکردی خود طراحی شده است ولی در کودکان کم توان بزرگتر که  ساله 5/2ماهه تا  6بالینی کودکان 

ش ایترین اهداف کاربرد این ابزار تشخیص تأخیر یا اختلال در عملکرد کودک، پمهم. نیز قابل استفاده استهستند مشکل 

های آموزشی و درمانی است. زمان لازم برای گیری پیامدها در برنامههای توانبخشی، و اندازهپیشرفت عملکردی کودک در برنامه

، قضاوت افراد دقیقه است و اطلاعات آن از طریق مصاحبه ساختار یافته با والدین )یا مراقب اصلی( 61-45تکمیل این لیست 

عملکرد فعلی کودک را  شود. این ابزار استانداردجمع آوری میارند، و یا ترکیبی از هر دو مورد متخصص که با کودک آشنایی د

رای سه اها نیز ددهد. هر یک از این حیطهرد اجتماعی مورد ارزیابی قرار میی مراقبت از خود، تحرک و عملکدر سه حیطه

ف عملکردی(، کمکِ مراقب )میزان کمکی که برای انجام تکالیف مهارت عملکردی )توانایی انجام تکالیبرای گیری مقیاس اندازه

آیتم مختلف،  212این ابزار با ارزیابی باشد. می لازم است(، و اصلاحات )تغییرات محیطی و تجهیزات لازم برای انجام تکالیف(

ارائه شده  ( نیزPEDI-CATزار )ای این ابی رایانهدهد. اخیراّ نسخهاز وضعیت عملکردی کودک به دست میاطلاعات جامعی را 

 سالگی قابل استفاده است. 11توان از بدو تولد تا است که برای افراد کم

 

 A.S.Qپرسشنامه سنین و مراحل 

 

 نام کودک:

 /    /      :تاریخ تولد

 :نسبت تکمیل کننده با کودک

   :استان

 نام مرکز:

 نام خانوادگی کودک:

 ماه : ....سن اصلاح شده

 تکمیل:تاریخ 

 :شهرستان

 نام پرسشگر:

 جنس:

 :نام تکمیل کننده

تلفن تماس تکمیل 

 :کننده

 روستا:

 شماره تلفن مرکز:
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، اکنون که امکان ارزیابی کودک شما با این آزمون مهم فراهم شده است برای پاسخ دادن به سوالات پدر و مادر گرامی

 :ه چند نکته زیر توجه فرماییدب ASQپرسشنامه 

های مورد اشاره در آن را انجام دهد.  مه طوری طراحی شده است که کودک ممکن است نتواند تمام فعالیتپرسشنا -2

 .این موضوع متعجب یا ناراحت نشویداز 

مربوط به سخن  بخش برقراری ارتباط )که عمدتاً (2) :بخش اصلی طراحی شده اند 5سن در  الات برای هرؤس -1

بخش حرکات  (1)، مربوط به حرکات پاها و بازوها است( کات درشت )که عمدتاًبخش حر (1)، (است گفتن و شنوایی

مربوط به درک مفاهیم  بخش حل مسئله )که عمدتاً (4)، ها و انگشتان است(مربوط به حرکات دست ظریف )که عمدتاً

یک  است(. مربوط به رفتارهای فردی و رفتارهای اجتماعی کودک اجتماعی )که عمدتاً-( بخش شخصی5و ) است(

 الات آن عمومی هستند.ؤهم در پایان وجود دارد که س "کلیبخش "

ال را با کودک خود ؤباید فعالیت مورد اشاره در آن س الات اگر شک دارید، حتماؤدر مورد پاسخ هر کدام از س -1

 .ان کنید و سپس به سوال پاسخ دهیدامتح

. توجه داشته باشید که بایستی فقط یکی دارد "هنوز نه" و "گاهی" ،"بلی"ال سه پاسخ ؤبخش اصلی، هر س 5در  -4

اهی در پاسخ است و گاهی هم باید توضیح کوت "خیر"یا  "بلی"، پاسخ ها علامت زده شود و در بخش کلیاز پاسخ ها 

 .لات نوشته شودؤبه س

 دهد. به معنی این است که کودک در حال حاضر قادر است فعالیت مورد نظر را انجام "بلی"پاسخ  -

 .به معنی این است که کودک به تازگی شروع به انجام فعالیت مورد نظر کرده است "گاهی"پاسخ  -

 به معنی این است که کودک هنوز شروع به فعالیت مورد نظر نکرده است. "هنوز نه"پاسخ  -

است ولی حالا به دلیل توجه داشته باشید گاهی پیش می آید که کودک فعالیت مورد نظر را قبلا انجام می داده  -5

مثلا اگر  .ام نمی دهد یا بندرت انجام میدهد، دیگر آن فعالیت قبلی را انجرفته تری را یاد گرفته استاینکه فعالیت پیش

پا می رفته ولی حالا راه می  اگر کودک شما قبلا چهار دست و "؟آیا کودک چهار دست و پا می رود" ال شده استؤس

 .را علامت بزنید "بلی"باید پاسخ  در این صورت بازهم ،رود

از سن مناسب برای پاسخ دادن به سن کودک  پر کردن و برگرداندن سریع پرسشنامه بسیار اهمیت دارد، تا اولاً -6

پس  در صورت وجود کوچکترین اشکال در تکامل او اقدام به موقع انجام شود. الات پرسشنامه نگذرد و ثانیاًؤس
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 ، برگردانید.از آن تحویل گرفته اید میل فرمایید و هر چه زودتر به محلی کهپرسشنامه را به موقع تک

. بهتر شما وهم کودکتان از آن لذت ببریدالات پرسشنامه را به یک بازی خانوادگی تبدیل نمایید، تا هم ؤپاسخ به س -2

 .آماده بازی باشد فرمتکمیل  است کودک هنگام

منظور کسی است که در مورد  .تکمیل می نمایدکه چه کسی پرسشنامه را  توجه کنید که بایستی مشخص فرمایید -8

الات پاسخ می دهد. به این منظور نام و نسبت او با کودک را در ؤدارد و او است که به سکودک اطلاعات بیشتری 

 قسمت بالا در پرسشنامه بنویسید.

، نامه را از آنجا دریافت کرده ایدزی که پرسشبا شماره تلفن مرکدر پاسخدهی، هر گونه مشکل  در صورت بروز   -1

 تماس بگیرید.

  .مرکز دریافت کرده، تکمیل نمایید ماه بعد از1یاد آوری می کنیم که پرسشنامه بعدی را باید    -21

 

 (دزندتان مشاهده یا تجربه کرده ایپیش از پاسخ دادن مطمئن شوید که هر فعالیت را در مورد فر)حیطه برقراری ارتباط 

   نه هنوز گاهی بله  

، بای بای کردن، کردنخواهید تا یک بازی کودکانه )مانند دست دستی ب کودک از اگر -2 

که سرسری کردن و دالی کردن( را انجام دهد، آیا حداقل یکی از این بازی ها را بدون این

 ، انجام می دهد ؟خودتان آن را به وی نشان دهید

   --- 

ش اونو سر جا"یا  "اونو به من بده"،"بیا اینجا"ی تواند یک دستور ساده مانند م کودک آیا -1 

 )منظور از اونو هر چیزی است که در دست کودک می باشد(. را انجام دهد؟"بگذار
   --- 

 از است عبارت کلمه یک) گوید؟ می را دیگر کلمه یک "بابا" و"ماما" بر علاوه کودک آیا-1 

به کار می برد، به عنوان  شخصی یا چیز به اطلاق برای ثابت بطور موارهه کودک که صداهایی

 (."داداش" برای "دادا"مثال 

   --- 

آیا کودک به آن نگاه می کند؟  "توپ، کلاه،کفش وغیره کجاست؟" زمانی که می پرسید -4 

قط یک دقت داشته باشید که شیء مورد سوال در آنجا وجود داشته باشد. )اگر کودک حتی ف

 را علامت بزنید(. "بله"شی را می شناسد پاسخ 

   --- 



 

86 

 

 ---    کند؟ می بیان آن به اشاره با را خود درخواست خواهد، می را چیزی کودک که زمانی -5 

 ---    ؟ دهد می تکان "خیر" یا "بله" معنی به را سرش کودک آیا -6 

 ----جمع کل 

 

 (ندتان مشاهده یا تجربه کرده ایدپاسخ دادن مطمئن شوید که هر فعالیت را در مورد فرزپیش از ) حیطه حرکات درشت

   نه هنوز گاهی بله  

 ،صندلی پایه، چهار مانند ای وسیله به را دستش کودک حالیکه در -2 

 از را چیزی شود، خم تواند می آیا است، گرفته پشتی یا تختش نرده

 بایستد؟ دوباره و بردارد زمین

   --- 

یا پشتی گرفته و  نرده تختش، خود را به وسیله ای مانند چهارپایه، دست کودک که حالی در -1 

 رود؟ خودش پایین می آیا با حفظ تعادل )بدون اینکه بیافتد( ایستاده است،
   --- 

 ردهن ،صندلی چهارپایه، مانند ای وسیله به را خود دست یک فقط که حالی در کودک آیا -1 

 ؟رودا راه می آنه امتداد در است گرفته پشتی یا تختش،
   --- 

 آیا بگیرید، وی تعادل حفظ به کمک برای صرفاً را کودک های دست اگر -4 

 پیش کودک اگر) دارد؟ برمی قدم چند افتادن، یا تعادل دادن دست از بدون

 (بزنید علامت را "بله" پاسخ رفته، می راه خودش نیز این از

   --- 

)اگر  اگر یک دست کودک را بگیرید، آیا می تواند چند قدم به جلو بردارد؟ -5

را علامت بزنید  "بله"ت ، پاسخ پیش از این نیز خودش بدون کمک راه می رفته اس

) 

 

 

 

   --- 
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بایستد و چند قدم به جلو  بلند شده، آیا کودک می تواند وسط اتاق بدون تکیه به چیزی، -6

 ؟بردارد
   --- 

 ----جمع کل 

 

 (اید کرده تجربه یا مشاهده فرزندتان مورد در را فعالیت هر که شوید مطمئن دادن پاسخ از پیشف )حیطه حرکات ظری

   هنوزنه گاهی بله  

، یک تکه نخ یا ریسمان را با انگشت شست آیا کودک بعد از کمی تلاش -2 

 (نخی که به یک اسباب بازی وصل است)به عنوان مثال  خود برمی دارد؟
   --- 

 نوک و شست انگشت نوک با را لوبیا یا نخود اندازه به چیزی کودک آیا -1 

ن ممکن است که دست خود را موقع انجام ای) دارد؟ برمی دیگر انگشت یک

 کار به سطحی که شیء روی آن است، تکیه دهد(

   --- 

، روی زمین می گذارد و سپس کی را بدون اینکه آن را بیندازدچآیا کودک اسباب بازی کو -1 

 دستش را از روی آن بر می دارد؟
   --- 

آیا کودک چیزی به اندازه نخود یا لوبیا با نوک انگشت شست و نوک  -4 

ت خود به سطحی که شیء روی آن است، انگشت دیگر، بدون تکیه دادن دس

 ؟بر می دارد

   --- 

کودک توپ کوچکی را که در دست دارد، با حرکت دادن دستش به سمت جلو، پرتاب می آیا  -5 

 (بزنید علامت را "خیر")اگر توپ را فقط پایین می اندازد، پاسخ  کند؟
   --- 

)برای انجام این کار می توانید یک ورق  آیا کودک همراه با شما صفحات کتاب را ورق می زند؟ -6 

 و آن را بگیرد(را بلند کنید تا ا
   --- 

  ----جمع کل 
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 علامت بزنید. "بله"را نیز  2علامت زده اید سوال شماره  "گاهی"یا  "بله"را  4توجه:اگر سوال شماره 

 

 د(ای کرده تجربه یا مشاهده فرزندتان مورد در را فعالیت هر که شوید مطمئن دادن پاسخ از پیش) حیطه حل مسئله

   نه هنوز گاهی بله  

آیا آن دو اسباب بازی را به  در هر دستش یک اسباب بازی کوچک دارد،کودک ر حالیکه د -2 

 )مانند دست دستی کردن(؟ همدیگر می زند
   --- 

آیا کودک به چیزی به اندازه نخود یا لوبیا که در داخل بطری شفافی )مانند بطری پلاستیکی  -1 

 عی می کند آن را بیرون بیاورد؟یا شیشه شیر( است، دهان می زند یا س
   --- 

یر تکه کاغذ یا پارچه پنهان بعد از اینکه کودک می بیند که شما اسباب بازی کوچکی را ز -1 

 پنهان شده باشد( ) اسباب بازی باید کاملاً؟ کنید، آیا او آن را پیدا می کند
   --- 

، آیا کودک نیز از کار شما تقلید به بگذاریدرا داخل یک کاسه یا جعاگر اسباب بازی کوچکی  -4 

هر چند که ممکن است اسباب بازی را از  کرده و اسباب بازی را داخل کاسه یا جعبه می اندازد،

)اگر پیش از این نیز خودش اسباب بازی را داخل کاسه یا جعبه می انداخته  دستش رها نکند ؟

 را علامت بزنید( "بله"پاسخ 

   --- 

ظرفی مثل کاسه ، داخل یکی یکی ا کودک دو اسباب بازی کوچک را،آی -5 

 )می توانید نحوه انجام این کار را به او نشان دهید( یا جعبه می اندازد ؟
   --- 

، آیا کودک از کار شما تقلید کرده یا خودکار روی کاغذ خط خطی کردیدپس از اینکه با مداد  -6 

را علامت  "بله"از این نیز خودش خط خطی می کرده ، پاسخ ) اگر پیش  و خط خطی می کند ؟

 بزنید(

   --- 

 ----جمع کل 

 علامت بزنید "بله"را نیز  4علامت زده اید سوال شماره  "گاهی"یا  "بله"را  0اگر سوال شماره 

 



 

89 

 

 د(ا تجربه کرده ایه یمشاهد فرزندتان در را فعالیت هر که شوید مطمئن دادن پاسخ از پیش) یاجتماع-حیطه شخصی

   نه هنوز گاهی بله  

زمانی که دست خود را دراز می کنید و از کودک می خواهید اسباب بازی اش را به شما  -2

)اگر . بدهد، آیا کودک آن را به سوی شما دراز می کند؟ هر چند ممکن است آن را به شما ندهد

 مت بزنید(را علا "بله"هم اسباب بازی اش را به شما می دهد پاسخ 

   --- 

آیا آن را به  زمانی که لباس هایش را تنش می کنید، تا دستش در حلقه آستین قرار می گیرد -1 

 ؟داخل آستین می برد
   --- 

تا اسباب بازی اش را به شما زمانی که دست خود را دراز می کنید و از کودک می خواهید  -1 

 کند؟ ، آیا آن را در دست شما رها میبدهد
   --- 

، پایش یا شلوارش زمانی که لباس کودک را تنش می کنید، آیا برای پوشیدن کفش، جوراب -4 

 را بلند می کند؟
   --- 

آیا کودک توپی را که برایش انداخته اید به طرف شما می غلتاند یا پرتاب می کند، طوری که  -5 

 ؟نید دوباره آن را برایش بیندازیدشما بتوا
   --- 

 ---    ؟ی کندآن را بغل م ،عروسک یا هر گونه حیوان پارچه ایآیا کودک در بازی با  -6 

 ----جمع کل 

 

 موارد کلی

 خیر بله  

   .؟ اگر نه توضیح دهیدنظر شما آیا کودکتان خوب می شنودبه  -2 

   .وضیح دهیدی کند؟ اگر نه تم استفاده حد یک در خود دست دو از کودک آیا -1 

 می پاهایش کف روی مواقع اکثر در آیا گیرد، قرار ایستاده حالت در تا کنید می کمک کودکتان به که زمانی -1 

 .دهید توضیح نه اگر ؟ ایستد
  
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؟ اگر بله نواده هر یک از والدین وجود داردآیا سابقه ناشنوایی و یا مشکلات شنوایی در دوران کودکی اعضای خا -4 

 .وضیح دهیدت
  

   .، کودکتان از نظر بینایی مشکلی دارد؟ اگر بله توضیح دهیدآیا به نظر شما -5 

   .اگر بله توضیح دهید آیا در مورد کودک خود نگرانی خاصی دارید ؟ -6 
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 پنجمفصل                      
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 هارفلکس

اولیه( از دوران جنینی آغاز شده که به وضوح در رفتار  ها )خصوصاًآید. البته بیشتر رفلکسنوزاد طبیعی با رفلکس به دنیا می

رفلکس حرکتی است که تحت تأثیر به طور کلی گردند. حرکتی زمان کودکی )و تعدادی از آنها نیز حتی در بزرگسالی( آشکار می

ها نمادی از رشد حرکتی اولیه در واقع رفلکسکند. ای خاصی را ایجاد مییک محرک خاص در یک وضعیت خاص، الگوی کلیشه

م ناخودآگاه برای مثال در برخورد دست ما به یک جسم داغ، بدون اینکه فکر کنیباشند. و نمودی از تکامل سیستم عصبی می

. یک فلکس از گرددرای جلوگیری از آسیب وارد عمل میبیک رفلکس حفاظتی است و شود که در واقع آن دور می دست ما از

 اجزای گیرنده، راه آوران، مرکز کنترل، راه وابران، و نقطه اثر یا همان عضله تشکیل شده است.

بندی بر اساس نوع، سطح، محل و به تقسیمتوان له میها ذکر شده است که از آن جمهای مختلفی برای رفلکسبندیتقسیم

شود که مورد بحث ما در این بخش ها در نظر گرفته میماهیت رفلکس اشاره کرد. بر همین اساس انواع مختلفی برای رفلکس

کان شود و امدارند. زمانی که نوزاد متولد می حتی قبل از تولد نیز وجودها بسیاری از این رفلکس های رشدی هستند.رفلکس

ها کنند، بنابراین وجود رفلکسی این امکان را برای او ایجاد میها تا حدارتباط با محیط را ندارد، رفلکس عملکرد ارادی مستقل و

ها جزئی از تکامل حرکتی طبیعی و توان گفت که رفلکسکودک لازم است. به عبارت دیگر میبرای تکامل حرکتی و شناختی 

ها و حرکات ارادی دهند تا ها باید جای خود را به واکنشزمان با بزرگ شدن کودک این رفلکسمی آن هستند. البته هپایه

  سب نماید )تکامل سیستم عصبی مرکزی این فرآیند را کنترل می کند(.کودک بتواند مراحل بالاتر تکامل حرکتی را ک

 سطوح رشد مغزی:بر اساس ها رفلکسبندی تقسیم

پل که در ثلث تحتانی  (Dieterدایتر )های ها در محلی به نام هستهاین رفلکس :(spinal)های سطح نخاعی رفلکس .2

های نخاعی باشند. رفلکسها میترین رفلکسترین و اساسیترین، پائینترین، سادهها سطحیقرار دارند، واقعند. این رفلکسمغزی 

مهار ها این رفلکسدر . هستندها صورت هماهنگ در اندامبه فلکشن و اکستنشن کلی فازیک یا حرکتی بوده و شامل الگوهای 

نشان  اگر بعد از این سنین دیده شوند، احتمالاًماهگی دیده خواهند شد ) 1کثر تا به طور طبیعی حدامتقابل حاکم است و 

( Apedalپا ) بدون در سطح وضعیتاز نظر  ها. این رفلکس(دنباشزی مییر در رشد و تکامل سیستم عصبی مرکتأخ یدهنده

 .گیرندانجام میطاقباز و دمر های بوده و در وضعیت
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های تا هسته دایترهای بین هسته ایدر منطقه های این سطحرفلکس :(brainstem)مغزی  یساقههای سطح رفلکس .1

. این کنند()از طریق مسیر رتیکولواسپاینال عمل می دهندتشکیل میخاکستری مغز را  یرمز قرار دارند و قسمت اعظم قاعدهق

وضعیت سر و تغییر و مربوط به گردند توزیع تون عضلات سراسر بدن می اعث تغییر درو بها استاتیک یا وضعیتی بوده رفلکس

و یا تبعیت حرکات بدن از سر و ها توسط تحریک لابیرنت هااین رفلکس .هستندیا تغییر وضعیت سر نسبت به بدن بدن در فضا 

. این ها انقباض همزمان حاکم است(گردند )در این رفلکسکه باعث تحریک عمقی عضلات گردن میشوند ایجاد میگردن 

وجود پاسخ مثبت بعد از این سنین احتمال تأخیر در رشد و تکامل  وماهگی طبیعی بوده  6-4ها حداکثر تا سنین رفلکس

  گیرند.انجام می دمر و طاقبازباشند که در حالت میبدون پا ها نیز کند. بیشتر این رفلکسح میسیستم عصبی را مطر
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های ثانویه نیز نامیده )در برخی از منابع رفلکسها این رفلکس :(midbrain)های سطح مغز میانی ها و واکنشرفلکس .1

شوند )از طریق های قرمز قرار دارند و شامل قشر خاکستری نمیهسته بالایها در مغز میانی واقعند که در و واکنشاند( شده

ند. این تبعیت شوها باعث تبعیت حرکات سر و تنه از یکدیگر می. این رفلکسکنند(مسیر تکتواسپاینال و سربلواسپاینال عمل می

-تای طبیعی سر و بدن در فضا در وضعیتباعث حفظ راس شودتنه به سر منتقل می یو هم از ناحیه سر به تنه یکه هم از ناحه

ماهگی دارند. به  21-21ها بعد از تولد شکل گرفته و بیشترین تمرکز را در سنین ها و واکنش. این رفلکسگردندهای مختلف می

ها اکنشاین وسالگی نیز طول بکشد.  5شوند که ممکن است تا می مهارها نیز این رفلکس یابدافزایش می قشریمرور که کنترل 

 در سطح وضعیت،ها از نظر ها و رفلکسواکنشاین در یک بزرگسال سالم به صورت الگوهای حرکتی ارادی دیده خواهد شد.  بعداً

شوند کودک توانایی های این سطح هستند که باعث میها و واکنشدر واقع رفلکسبوده و ( Quadropedalچهار دست و پا )

 را بدست آورد.ا ایستادن و رفتن ، چهار دست و پزدن، نشستنغلت

شود، از این تطابق با شرایط در آنها دیده می افتد و تواناییری و خاص اتفاق نمیدیگر به صورت تکرا ،به دلیل اینکه حرکات

ها از ا نسبت به رفلکسهتوان اینگونه اظهار کرد که واکنشمیی واکنش به جای رفلکس استفاده خواهد شد. سطح به بعد، از واژه

 سرعت و پیچیدگی بالاتری برخوردار بوده و به صورت ارادی قابل کنترل هستند. 
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-ها را شامل میرفلکس این سطح گروهی از :(automatic movement reactions)های حرکتی اتوماتیک واکنش .4

گیرند اما در اثر های راستایی قرار نمیواکنشجزء  وجود اینکه کاملاً شده و باشود که در نوزادان و کودکان کم سن و سال دیده 

شوند. مانند های عمقی گردن را شامل میها و گیرنده، لابیرنتر ایجاد شده و از لحاظ نظری مجاری نیمدایرهتغییر در وضعیت س

تواند علامت وجود اختلال یا تأخیر میها وز این واکنشهای راستایی آنها نیز در سنین خاصی ظاهر شده و بروز یا عدم برواکنش

 برخی از مورو، لاندا و پاراشوت تشکیل شده است. یهاسطح از رفلکساین  .و تکامل سیستم عصبی مرکزی باشد در رشد

تند )مورو هسای از گذر کودک از یک سطح مغزی به سطح بالاتر نهها بینابینی بوده و نشانویسندگان معتقدند که این رفلکس

-ین سطح مغز میانی و قشری قرار میو مغز میانی، و پاراشوت ب ی مغزی مغزی، لاندا بین سطح ساقهبین سطوح نخاعی و ساقه

 گیرند(.

 گیرندمغز و مخچه شکل می یقشر خاکستری مغز، قاعده ها در مناطقاین واکنش :(cortical)های سطح قشری واکنش .5

به سمت وضعیت ل تعادلی باعث پیشرفت رشد مراح. کنند(پاینال و کورتیکوپونتوسربلار عمل می)از طریق مسیر کورتیکواس

. این سازند بایستد و راه برودهای این سطح هستند که کودک را قادر میو در واقع واکنش شودمی( Bipedalدو پا ) یمرحله

های لاندا و های این سطح را رفلکساصلی واکنش یپایه شت.ماهگی آغاز شده و تا پایان عمر ادامه خواهند دا 6ها از واکنش

 دهند.پاراشوت تشکیل می
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های مشترکی هستند های هر سطح دارای ویژگیهمانگونه که در توضیح سطوح مختلف رشد رفلکسی مشاهده گردید، رفلکس

 توان آنها را تقسیم بندی کرد:اساس می که بر این

 

 بندی بر اساس موقعیت تحریک:تقسیم

باعث  غشای مخاطیو های سطحی )بیرونی( بدن مانند پوست، قرنیه، های سطحی: تحریک لمسی یا دردناک بخشرفلکس .2

 های قرنیه، شکمی، و ...(.رفلکسشود )مانند های مرتبط میبروز پاسخ

ها، تر بدن در عضلات اسکلتی، تاندونهای عمقیای گیرندهها با تحریکات کششی یا ضربهرفلکس های عمقی: اینرفلکس .1

، و یرفلکس گلابلا، دوسر بازویمانند ) گرددبا انقباض عضلانی همراه می های تعادلی ایجاد شده کهها، مفاصل و گیرندهاستخوان

 .رفلکس زانو(

عضلات صاف، غدد، عروق و  های احشایی منشأ گرفته و طبعاًها از گیرندهلکسهای اوتونومیک یا احشایی: این رفرفلکس .1

 .(های رکتال و سینوس کاروتیدمانند رفلکسرا درگیر خواهند کرد ) دستگاه دفعی

های مانند رفلکسحسی مانند چشم و گوش قرار دارند ) یهای ویژهها در اندامهای مربوط به حواس ویژه: که گیرندهرفلکس .4

 (زدن پلکدمک و مر

 

 :قسیم بندی بر اساس وضعیت کودک و سطوح رشد حرکتی ت

 ی مغزهای سطح نخاع و ساقهرفلکس  ←apedal (supine/prone ) یهای مرحلهرفلکس .2

 های سطح مغز میانیواکنش ← quadrupedal یهای مرحلهرفلکس .1

 های سطح قشریواکنش ← bipedal  یهای مرحلهرفلکس .1
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 سطوح حرکتی سطوح رفلکسی زیسطوح مغ

 های اولیهرفلکس ی مغزنخاع و ساقه
دمر، طاقباز، به پهلو خوابیده 

(Apedal) 

 های راستاییواکنش مغز میانی
چهار دست و پا، نشسته 

(Quadropedal) 

 های تعادلیواکنش قشر مغز
 ایستادن، راه رفتن 

(Bipedal) 

 

 تقسیم بندی بر اساس ماهیت رفلکس:

و در سطح نخاع ها سطوح پائینی و اولیه رفلکس یدهندهتمام عمر باقی مانده و نشانها در های استاتیک: این رفلکسفلکس. ر2

 باشند.زدن و ... می پلکهای تاندونی، مردمک، ها شامل رفلکس. این رفلکسباشندمیمغز  یساقه

شوند که به طور مغزی می یساقههای سطوح نخاعی و رفلکس: این دسته شامل (primitive reflexes)های اولیه رفلکس. 1

ها باید از بیشتر این رفلکسشوند. ماهگی ناپدید می 6تا سن  ( شکل گرفته و عموما15ًمعمول طی دوران جنینی )از هفته ی 

 ارادی جایگزین آنها شوند. الگوهای حرکتیهای سطوح بالاتر مغزی و در نهایت واکنشبین بروند تا 

 باشند:انی و قشری میهای سطوح مغز مین دسته شامل واکنشای :(postural reactions)های وضعیتی واکنش. 1

 (righting reactions)های راستایی واکنش -

 (equilibrium reactions)های تعادلی واکنش -

 (protective reactions)های حفاظتی واکنش -

 

 :اسخو پ بندی بر اساس نوع واکنشتقسیم

 : همراه با پاسخ های سریع و کوتاه مدت حرکتی(phasic)فازیک حرکتی یا  .2

 تر وضعیتیهای طولانی و بلند مدت: همراه با پاسخ(tonic)تونیک وضعیتی یا  .1
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 بندی بر اساس ماندگاری رفلکس:تقسیم

 ناپدید )یکپارچه( خواهند شد.در طی فرایند تکامل : که (impermanent)ناپایدار  .2

 باقی خواهند ماند. فرد : که در طول عمر(permanent)ار پاید .1

 

 بر اساس علائم بالینی:تقسیم بندی 

های طبیعی: که بر اساس شدت، موقعیت، تقارن، انتشار، سن شروع و یکپارچگی از الگوهای طبیعی فیزیولوژیک رفلکس. 2

 .ماهه( 1رفلکس گرفتن در یک کودک وجود )مانند  کنندپیروی می

هایی که باید به صورت طبیعی وجود داشته باشند از قواعد فیزیولوژیک نرمال پیروی اگر رفلکسهای پاتولوژیک: کسرفل. 1

وجود  مانندها خواهند شد )غیر طبیعی باشند تبدیل به این رفلکسنکرده، از نظر شدت، تقارن، انتشار و سن شروع و یکپارچگی 

 در یک فرد همی پلژی بزرگسال(. رفلکس بابنسکییا بروز  ماهه 1رفلکس گرفتن در یک کودک 

 

 

 ها:اهمیت وجود رفلکس

الگوهای ای برای رشد و تکامل مغزی و بروز های غیرارادی پایهنوزادان رفلکسی است که این رفلکس یبیشتر حرکات اولیه .2

 کنند. ایجاد می و هماهنگ بعدی ارادیحرکتی 

 نوزاد ضروری هستند. حیات یی مکیدن( برای بقا و ادامهمادرزاد رفلکسمانند ها )بعضی از رفلکس .1

 باشند.طبیعی کودک میو تکامل ها معیاری جهت ارزیابی رشد رفلکس .1

 .شناسایی و مداخله به موقع در صورت تشخیص مشکل در رشد رفلکسی .4

 

 اصول ارزیابی رفلکسی:

 شناخت نوع رفلکس .2

 شناخت سن رشدی بروز رفلکس .1
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 تحریک یمان ارائهشناخت وضعیت کودک در ز .1

 تحریک یشناخت نحوه و محل ارائه .4

 منفی( مثبت و هایواکنش) شناخت پاسخ رفلکسی مورد انتظار .5

 

 ها باید مدنظر داشت:رفلکسرشدی نکاتی که در هنگام ارزیابی 

 کودک نباید خسته، گرسنه یا بیمار باشد. .2

 ن رفلکسی ارزیابی گردد.کرد تا تقاربدن )یا اندام( اجرا  های یکطرفه را باید در هر دوسمترفلکس .1

 های مختلف تکرار گردد.نباید به یک بار اکتفا کرد، بلکه بهتر است دو تا سه بار و در زمان هاارزیابی رفلکسدر  .1

 اعمال رشدی قضاوت نمود. یکید کرد، بلکه باید از روی مجموعهدر تشخیص رشدی نباید روی یک علامت تأ .4

 روند رشد طبیعی گردد. های اول زندگی ممکن است از کندی رشد برخوردار باشند ولی بعداًتعدادی از کودکان در روز .5

)سن  ی موردنظرهارشدی عبارت است از انجام مهارت یرههوشی معادل دانست زیرا بهی با بهرهرشدی را نباید  یبهره .6

 وی )سن تقویمی(در کودک نسبت به سن عملکردی( 

این  رسند که در واقعمانده به نظر میکم توان یا عقب لات حسی )حواس پنجگانه( ظاهراًبرخی از کودکان به علت اختلا .2

 کرد آنها اختلال ایجاد کرده و اگر مشکل حسی برطرف گردد به طور عادی رشد خواهند نمود.اختلال حسی است که در عمل

نارسی را در نظر گرفت، زیرا در این شرایط  در مورد کودکان زودرس یا نارس باید در حین ارزیابی رشدی زمان زودرسی یا .8

هه متولد شده ما 2ماهه نارس یا زودرس )که  5ماهه متولد شده است( با یک کودک  1ماهه طبیعی )که  5یک کودک  عموماً

 ان شود(.سالگی جبر 1اید دو ماه زودرسی را درنظر گرفت )البته این سن اصلاح شده باید حداکثر تا و ب است( قابل مقایسه نبوده

را در نظر گرفت فامیلی وی  یخیر داشت باید سابقهند رشد و تکامل گفتار یا حرکات تأرشدی مان یاگر کودک در یک جنبه .1

 ها شد.زیاد نگران تأخیر در این زمینه)همراه با کنترل و پیگیری لازم( نباید  که در این صورت

ها نیز برخی از مراحل از سایر تری داشته و در این زمینهرشدی اهمیت بیش یهابرخی از  زمینه ،در رشد و تکامل .21

 تر هستند.مراحل رشدی مهم
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 ها:ها در ارزیابی رفلکسانواع پاسخ

، واکنش مثبت در کودک پس از تحریک یک رفلکس خاص پاسخ مورد انتظار همان رفلکس را نشان دهداگر : مثبتواکنش  .2

 شود.نظر گرفته می

را )واکنش مثبت( پاسخ خاصی نشان نداده یا چیزی غیر از پاسخ مورد نظر  رفلکس، پس از تحریک اگر کودک: منفیواکنش  .1

 شود.، پاسخ منفی در نظر گرفته مینشان دهد

 باشد.برای آن رفلکس طبیعی می ،مثبت در سن رشدی بروز هر رفلکس واکنشالف( 

 باشد.یرطبیعی میبرای آن رفلکس غ ،مثبت پس از سن رشدی بروز هر رفلکس واکنشب( 

 باشد.برای آن رفلکس طبیعی می ،منفی خارج از سن رشدی بروز هر رفلکس واکنشج( 

 باشد.برای آن رفلکس غیرطبیعی می ،منفی در سن رشدی بروز هر رفلکس واکنشد( 

 اختلال رشدی نیست. ینشان دهنده غیر طبیعی لزوماً واکنش *

 

 مفهوم علامت علامت

 د رفلکس مورد نظرپاسخ مثبت و وجو +

 پاسخ منفی و عدم وجود )یا مهار( رفلکس مورد نظر -

+X رفلکس مورد نظر در حال ایجاد شدن است 

-X رفلکس مورد نظر در حال ناپدید )یکپارچه( شدن است 
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 :(primitive reflexes)های اولیه رفلکس

 :(oral reflexes)های دهانی رفلکس          

 

Sucking reflex 

 

 تولد سن شروع:

 سالگی نیز ممکن است این رفلکس را در خواب نشان دهند(ماهگی )برخی از کودکان تا یک 4-1 سن یکپارچگی:

 روی سینه )یا در کنار بدن(ها خوابیده به پشت، سر در خط وسط و دست وضعیت کودک:

 هاو لبو یا لمس زبان  قرار دادن انگشت در دهان کودک تحریک: یروش ارائه

 حرکات ریتمیک و قوی مکیدن واکنش مثبت:

دهند، وجود این رفلکس حیاتی است و در را به او نمی و ارادی با توجه به اینکه ساختارهای دهانی نوزاد امکان مکیدن مستقل

ارادی کودک ی تغذیهتواند باقی ماندن این رفلکس می شود.در خوردن و آشامیدن دچار مشکل می نوزادصورت عدم وجود آن، 

 را دچار مشکل نماید.
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Swallowing reflex 

 

 تولدسن شروع: 

 یابد(ماهگی )بخشی از آن ارادی شده و بخشی نیز به صورت رفلکسی در طول زندگی ادامه می 4-1 سن یکپارچگی:

 عیت معمولیپاها در وضو  ها روی سینه )یا در کنار بدن(دست خوابیده به پشت، سر در خط وسط، وضعیت کودک:

 شیر در دهان کودک یمادر یا شیشه یقرار دادن سینه تحریک: یروش ارائه

 شود(مکیدن همراه با بلعیدن شیر )پاسخ رفلکس بلع همراه با پاسخ رفلکس مکیدن دیده میواکنش مثبت: 

 

 

Rooting (search) reflex 

 

 تولد سن شروع:

 ماهگی 4-1 سن یکپارچگی:

 و پاها در وضعیت معمولی ها روی سینه )یا در کنار بدن(دست به پشت، سر در خط وسط،خوابیده  وضعیت کودک:

 تحریک چانه کودک روش ارائه تحریک:

 حرکت سر به سمت تحریکواکنش مثبت: 

نامیده شده  cardinal points reflexهای بالا یا پائین تحریک شود دهان یا نواحی مرکزی لب یدر این رفلکس اگر دو گوشه

 باشد:که تحریک و پاسخ آن به صورت زیر می

 دهان یگوشهتحریک  -2تحریک:  یروش ارائه

 مرکزی لب بالا یهتحریک ناحی -1                          

 مرکزی لب پائین یحریک ناحیهت -1                          

در این حالت اگر انگشت به آرامی به سمت مرکز لب  کنند.لب پائین و زبان به سمت تحریک شده حرکت می -2: واکنش مثبت

 بالا یا پائین حرکت داده شود، سر نیز حرکت آنرا دنبال خواهد کرد.
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نی بی-کند. در این حالت اگر انگشت در طول ناودان دهانیلب بالا رفته و زبان به سمت محل تحریک حرکت می -1                

 خواهد شد.  extensionبه سمت بالا حرکت کند، سر نیز

کند. در این حالت اگر انگشت به سمت چانه حرکت لب پائین آمده و زبان به سمت محل تحریک حرکت می -1                

 شود.پائین آمده و سر نیز خم می کند، فک تحتانی

گردد. باقی ماندن این سط نوزاد میتن نوک پستان مادر توشود، منجر به یافستجو نیز شناخته میرفلکس ج این رفلکس که با نام

 گردد.و چرخش بیش از حد سر  آنندن زبان، عقب ماارادی از واکنش  تواند باعث جلوگیریمیرفلکس 

 

 

 

Gag reflex 

 

 تولد سن شروع:

 یابدادامه می سن یکپارچگی:

 اها در وضعیت معمولیو پ ها روی سینه )یا در کنار بدن(دست خوابیده به پشت، سر در خط وسط، وضعیت کودک:

 کنیم.با انگشت انتهای زبان یا حلق )نرم کام( را تحریک می تحریک: یروش ارائه

 انقباض عضلات حلق، همراه با بیرون آمدن زبان و جلو آمدن سر و فکواکنش مثبت: 
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یق تنگ کردن گلو و حرکات این رفلکس از نظر حیاتی اهمیت زیادی دارد، زیرا زمانی که نوزاد بیش از حد شیر بخورد، از طر

 شود. تفراغ( شیر اضافه بیرون رانده میزبان )حالت اس

 

Phasic & Tonic bite reflexes 

 

 تولد سن شروع:

 ماهگی 4-1 سن یکپارچگی:

 و پاها در وضعیت معمولی ها روی سینه )یا در کنار بدن(دستخوابیده به پشت، سر در خط وسط،  وضعیت کودک:

 دهیم(.فشار مییا کنیم )کودک را تحریک می یبا انگشت لثه یک:تحر یروش ارائه

 )رفلکس طبیعی( رفلکس فازیک: باز و بسته شدن سریع و ریتمیک دهان -2واکنش مثبت: 

 )رفکس پاتولوژیک( رفلکس تونیک: بسته شدن قوی و محکم دهان -1                 

 تواندمیو آشامیدن نقش اساسی دارد، اما باقی ماندن آن پس از سن طبیعی خوردن آماده کردن نوزاد برای این رفلکس نیز در 

  شود.ی نوزاد تغذیهکنترل حرکات ارادی فک و دهان و اختلال در باعث مشکل در 
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 :(eye reflexes)های چشمی رفلکس

Blink reflexes 

 

 :شودنها اشاره مید که در زیر به تعدادی از آشونمی* تعداد زیادی رفلکس وجود دارد که باعث پاسخ پلک زدن 

 تولد سن شروع:

 مانندباقی می سن یکپارچگی:

 ها در وضعیت معمولیسر در خط وسط و اندامخوابیده به پشت،  وضعیت کودک:

 :بسته به نوع رفلکس متفاوت است تحریک: یروش ارائه

2) cochleo-palpebral reflexتحریک با صدای بلند و تیز : 

1) visuo-palpebral reflex (dazzle) : نور شدید و روشنتحریک با 

1) cutaneo-palpebral reflex : لمس دردناک )نیشگون گرفتن(تحریک با 

4) corneal reflexتحریک )لمس( قرنیه : 

5) Ciliary reflex : هامژه لمس کردنتحریک با 

6) Mc Carthy`s reflex : دق کردن ناحیه سوپرااوربیتالتحریک با 

 ها()پاسخ حفاظتی در چشم پلک زدنبت: واکنش مث

 

Doll`s eye response 

 تولد سن شروع:

 ماهگی 1 سن یکپارچگی:

 ها و پاها در وضعیت معمولیکودک خوابیده به پشت سر در خط وسط، دست وضعیت کودک:

 چرخش آرام سر به یک سمت تحریک: یروش ارائه

 .دنکنال نمیها ثابت مانده و حرکت سر را دنبچشمواکنش مثبت: 
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شود )در تسهیل حرکات مستقل سر از چشم میشود باعث نیز شناخته می vestibulo-ocular reflexاین رفلکس که با نام 

تواند باعث تأخیر در کسب ماندن این رفلکس می دارد(. باقیتصویر را روی شبکیه ثابت نگه میچشم کند، حالیکه سر حرکت می

 گردد.ها( فوکوس چشم)مانند های بینایی مهارت

 

Response to rotation 

 

 تولد سن شروع:

 ماهگی 1 سن یکپارچگی:

 .دارددرجه نسبت به سطح زمین در بغل نگه می 11و حدود  supine: آزمونگر کودک را در وضعیت وضعیت کودک

 .چرخدبه دور خود میتحریک: آزمونگر دو یا سه بار با کودک  یوش ارائهر

ها در خلاف جهت شود، اما پس از توقف چشمهای کودک هم جهت با چرخش منحرف میحین چرخش چشم درواکنش مثبت: 

 .شودحرکت کرده و نیستاگموس مشاهده می

شود )در شود باعث تسهیل حرکات مستقل چشم از سر مینیز شناخته می optokinetic responseاین رفلکس که با نام 

های تواند باعث تأخیر در کسب مهارتکند(. باقی ماندن این رفلکس مییء را دنبال میچشم حرکت ش ،حالیکه سر ثابت است

 بینایی )مانند تعقیب بینایی( گردد.

 

Pupil reflex 

 

یا  ،( وجود داشته باشد اما گاهی در نوزادن نارسfull term) طبیعیواکنش مردمک به نور باید به صورت طبیعی در نوزادن 

کودک برای برانگیختن این واکنش زمان بیشتری نیاز است که کودک در معرض نور قرار گیرد.  طبیعی،دان حتی تعدادی از نوزا

شود )بهتر است ها تابانده میی یک چراغ قوه نور به چشمته و سر در خط وسط است. به وسیلهدر وضعیت راحت و آرام قرار گرف

گیرد نباید شدید و روشن باشد زیرا در این صورت که مورد استفاده قرار می نوریاین تست در اتاق تاریک یا کم نور انجام گیرد(. 

شود که از بدو تولد تا پایان عمر به صورت تنگ شدن مردمک مشاهده میپاسخ این رفلکس  شود.ها میباعث بسته شدن چشم

 شود.شاهده میال کردن منبع نور مدر سر برای دنبنیز ای گاهی چرخش قابل ملاحظهوجود خواهد داشت. 
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 :(hand reflexes)های دستی رفلکس

 

Palmar grasp reflex 

 

 تولد سن شروع:

 ماهگی 4-1 سن یکپارچگی:

 کودک به پشت خوابیده و سر در خط وسط قرار دارد. وضعیت کودک:

 دهد.خود را از سمت اولنار در کف دست کودک قرار می یآزمونگر انگشت اشاره تحریک: یروش ارائه

 گیرند.انگشتان دست کودک خم شده و انگشت آزمونگر را میواکنش مثبت: 

 (response to traction) پاسخ به کشش )یا چنگ زدن( و باشد: رفلکس گرفتناین رفلکس شامل دو قسمت می

 ی بالا کشیدتوان انگشت را به آرامپس از گرفتن انگشت آزمونگر توسط دست کودک )قسمت اول رفلکس( می شرایط طبیعیدر 

 ،تر شده و نوزاد از انگشتان آزمونگر آویزان خواهد شد )قسمت دوم رفلکس(. در نوزادان نارسکه در این حالت گرفتن محمک

 باشد.شوند و قدرت رفلکس کمتر میها زودتر باز میآیند اما دستهای نوزاد در حین کشش بالا میدست
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سنین بالاتر ممکن است نشان . وجود این رفلکس در مدنظر قرار گیردو قرینه بودن  ی قدرت، تداوماین رفلکس باید از سه جنبه

 ارادی های حرکتی ظریفمهارت سایر تواند کسب( باشد. باقی ماندن این رفلکس میلوب فرونتال ی آسیب مغزی )خصوصاًدهنده

 را دچار مشکل کند.

 

 

 

 

Palmomental (Babkin) reflex 

 

 تولد سن شروع:

 ماهگی یا بیشتر هم ذکر شده است( 21-1ماهگی )در بعضی از منابع  6-1 کپارچگی:سن ی

 گیرند.ها و پاها در وضعیت معمولی قرار میکودک به پشت خوابیده، سر در خط وسط، دست وضعیت کودک:

 تحریک ناحیه تنار کف دست تحریک: یروش ارائه

 ای سمت تحریک شدهانقباض عضلات چانهواکنش مثبت: 



 

109 

 

ی ی اولیههای دهانی، کمک به تغذیههمیت این رفلکس در ایجاد هماهنگی اولیه بین دست و دهان، و در کنار سایر رفلکسا

   است.ای از دیگر کارکردهای این رفلکس های چهرهکودک است. کمک به جستجوی خط وسط و تأثیر بر تکامل بروز حالت

 

Arm Placing reflex 

 

 تولد سن شروع:

 ماهگی 1 رچگی:سن یکپا

 دارد.یک میز نگه می یو روبروی لبهدر وضعیت قائم گر کودک را از زیر بغل آزمون وضعیت کودک:

 دهد.میز تماس می یآزمونگر قسمت قدامی انتهای اولنا را با لبه تحریک: یروش ارائه

 .دهدکودک اندام فوقانی تحریک شده را بلند کرده و روی میز قرار میواکنش مثبت: 
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 :(hip reflexes)های لگنی رفلکس

 

Foot Placing reflex 

 

 تولد سن شروع:

 ماهگی 1 سن یکپارچگی:

 دارد.یک میز نگه می یو روبروی لبهدر وضعیت قائم آزمونگر کودک را از زیر بغل  وضعیت کودک:

 دهد.اس میمیز تم یآزمونگر قسمت قدامی انتهای تیبیا را با لبه تحریک: یروش ارائه

 دهد.کودک اندام تحتانی تحریک شده را بلند کرده و روی میز قرار میواکنش مثبت: 

-میها باقی ماندن این رفلکس .های فوقانی و تحتانی هستندای بر توانایی حرکات ارادی و جابجایی انداماین دو رفلکس مقدمه

در اندام تحتانی( را به تعویق  های حرکتی درشت )خصوصاًمهارت ها شده ور کنترل حرکات ارادی اندامباعث محدودیت دتواند 

 اندازد.
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Walking (stepping) reflex 

 

 تولد سن شروع:

 ماهگی 4-1 سن یکپارچگی:

 .داردآزمونگر کودک را را زیر بغل در وضعیت قائم نگه می وضعیت کودک:

 دهد.اس داده و فشار میآزمونگر کف پای کودک را با زمین تم تحریک: یروش ارائه

 شود.مشاهده می (مشابه قدم برداشتن)حرکات خم و راست کردن اندام تحتانی واکنش مثبت: 

این  پا راه خواهند رفت. یپنجهاین رفلکس در نوزادان نارس نیز ممکن است وجود داشته باشد با این تفاوت که آنها روی 

اگر سر کودک  خصوصاً)شود های بعد نیز مشاهده میود ولی گاهی در هفتهرهفتگی از بین می 6-5در سنین  رفلکس عموماً

extension باقی کند اما این رفلکس کودک را برای مهارت قدم برداشتن آماده می .(بوده و پایش صاف روی بالش قرار گیرد

 گردد. ادن تحمل وزن، انتقال وزن و ایستهایی مانند مهارتکسب باعث تأخیر در تواند می آنماندن 
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 :(foot reflexes)های پایی رفلکس

 

Plantar grasp reflex 

 

 تولد سن شروع:

 ماهگی 6-4 سن یکپارچگی:

 ها و پاها در وضعیت معمولی قرار دارند.کودک به پشت خوابیده، سر در خط وسط و دست وضعیت کودک:

 دهد.ک در زیر انگشتان پا قرا میخود را کف پای کود یآزمونگر انگشت اشاره تحریک: یروش ارائه

 خم شدن انگشتان پاواکنش مثبت: 
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هایی مانند تواند باعث تأخیر در کسب مهارتن رفلکس میاین رفلکس با رفلکس گرفتن دستی ارتباط زیادی دارد. باقی ماندن ای

 باشند.میو دویدن  ایستادن، راه رفتن یتحمل و انتقال وزن شود که لازمه

 

 

 

Plantar response 

 

 تولد سن شروع:

 ماهگی 28-21 سن یکپارچگی:

 د.نباشمی صافکودک خوابیده به پشت، سر در خط وسط و پاها  وضعیت کودک:

ها آزمونگر با انگشت خود قسمت خارجی کف پا را از پاشنه تا زیر انگشت کوچک و در ادامه از سر متاتارس تحریک: یروش ارائه

 کند.سمت داخل پا( تحریک میست پا )به تا زیر انگشت ش

 گردد.می dorsiflexionپا شست  و شده abduction  & extensionانگشتان پا واکنش مثبت: 

-شود یا واکنش خاصی مشاهده نمیمیانگشتان پا خم  ،با تحریک این رفلکس ،در افراد طبیعی بعد از این سن واکنش منفی:

-( این رفلکس دوباره ظاهر میی فوقانیضایعات نورون محرکه) اندا نخاعی شدهمغزی ی یکه دچار ضایعهگردد ولی در کسانی 

 شود.نامیده می ”Babinski“شود که در این حالت 
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 های اولیه:سایر رفلکس

Startle reflex 

 

 تولد سن شروع:

 .ماندباقی می ضعیفبه صورت یک رفلکس  سن یکپارچگی:

 و راحت کودک در وضعیت معمولی وضعیت کودک:

 شود.انجام می تحریک با استفاده از یک صدای بلند و ناگهانی یا ضربه روی استرنوم تحریک: یروش ارائه

 هاها و بسته شدن دستخم شدن آرنجواکنش مثبت: 

 شودهای کودک دیده نمیها و دستواکنشی در آرنج نفی:واکنش م

این رفلکس با سطح هوشیاری کودک در راتباط بوده و نقش مهمی در توجه و تمرکز، یادگیری و تنظیم عواطف کودک دارد. 

در ، و تأخیر وا ، کاهش میزان توجه و تمرکزدر کودک و بروز حالت تدافعی باعث افزایش ترستواند میباقی ماندن این رفلکس 

 گردد.بینایی -کسب مهارت های درکی
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Magnet reflex 

 

 تولد سن شروع:

 ماهگی 1 سن یکپارچگی:

 کودک خوابیده به پشت، سر در خط وسط، پاها صاف وضعیت کودک:

 .کندآزمونگر با فشار انگشت به کف پای کودک آنرا خم می تحریک: یروش ارائه

ربا انگشت )مانند آهن گرددتن فشار پا به وضعیت قبلی باز میکودک خم شده و با برداشبه دنبال فشار، پای واکنش مثبت: 

 .(ال می کندآزمونگر را دنب

لوژیک بوده و رود. باقی ماندن این رفلکس نشان از آسیب نورونخاعی به کار میاین رفلکس برای آزمایش یکپارچگی در طناب 

 حتانی را دچار مشکل نماید.اندام تدر های حرکتی می تواند کسب مهارت

 

Gallant`s reflex (trunk incurvation) 

 

 تولد سن شروع:

 ماهگی( 1)در برخی از منابع  ماهگی 1 -6 سن یکپارچگی:

 .شودمعلق نگه داشته می دمر ودر فضا به صورت  وضعیت کودک:

 .کندیک میستون فقرات کودک را تحر یاخارجی کمر  یآزمونگر ناحیه تحریک: یروش ارائه

 .شودتنه به سمت تحریک خم میواکنش مثبت: 

-باقی ماندن این رفلکس میهای جابجایی نقش دارد. این رفلکس در کسب کنترل پوسچرال و آماده سازی کودک برای مهارت

ه باقی ماندن این اند کهایی ماندن نشستن و ایستادن مستقل تأخیر ایجاد نماید. تحقیقات جدید نشان دادهتواند در کسب مهارت

 در ارتباط است.ی کوتاه مدت حافظهحرکتی، و اختلال در -رفلکس با بروز مشکلاتی مانند توجه و تمرکز پایین، مشکلات درکی

ی ادرار به صورت رفلکسی گردد، بنابراین باقی مانند این تواند باعث تخلیهی ستون فقرات به صورت همزمان میتحریک دوطرفه

 تواند با تأخیر در کنترل ادرار و شب ادراری همراه گردد.ان بزرگتر میرفلکس در کودک
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Perez reflex 

 

 تولد سن شروع:

 ماهگی 6 سن یکپارچگی:

 .شودمعلق نگه داشته می دمر ودر فضا به صورت کودک  وضعیت کودک:

 .کندفقرات اعمال میساکروم به سمت سر فشاری را در طول ستون  یتحریک: آزمونگر از ناحیه یروش ارائه

ممکن است با گریه پاسخ  ،رفلکساین گردن )به دلیل دردناک بودن  extension و ها و پاها،خم شدن دستواکنش مثبت: 

 همراه گردد(.

تواند در کسب می آنباقی ماندن این رفلکس در ایجاد کنترل پوسچرال و هماهنگی حرکات محوری نقش اساسی دارد، اما 

 ها، با محوریت تنه، تأخیر ایجاد نماید. کات سر و اندامدر حر هماهنگی

 

Tendon reflexes Deep 

 

-وضعیت سلامت عصبی کودک و ارزیابی تکاملهای اولیه قرار نگیرند اما در فرایند ها شاید جزء رفلکساین دسته از رفلکس

 آزمونکه برای  هاییبخشترین رایج .قرار دارندی ها در سطح نخاعرفلکسبیشتر این  .برخوردار هستند اهمیت بالاییاز  عضلانی

 باشند.یم شامل رفلکس زانو، مچ پا، دوسر بازویی، و عضلات سوپیناتورشوند در نظر گرفته می
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محل مناسب  ی مورد نظر درابزار مشابه( بر روی تاندون عضله ها با استفاده از ضربه توسط چکش رفلکسی )یااین رفلکس

در ارزیابی این  .شودگردند که در مواردی با حرکت در اندام موردنظر همراه میباعث انقباض همان عضله می برانگیخته شده و

ها این رفلکسدر پاسخ شدیدتر از حد معمول  گیرد.موردنظر قرار می ،ها وجود یا عدم وجود پاسخ و کیفیت )شدت( پاسخرفلکس

ی نورون محرکهیعات اود( و کمتر از حد معمول یا عدم وجود پاسخ )که در ضشدیده می ی فوقانینورون محرکه)که در ضایعات 

ها از بدو تولد تا پایان این رفلکس باشد.می عضلانی-سیستم عصبیبروز اختلال در عملکرد  یشود( نشان دهندهتحتانی دیده می

 عمر در یک فرد طبیعی وجود دارند.

 

 

 

Superficial reflexes 

 

های حرکتی هستند که شامل پاسخ هاگیرند. این رفلکسهای اولیه قرار نمینیز در تقسیم بندی رفلکس هااین دسته از رفلکس

های تاندونی بوده و مراکز بالاتر مغزی را نیز تر از رفلکسها پیچیدهاین رفلکسگردند. هده میدر واکنش به تحریکات پوستی مشا

 plantarو  abdominal ،cremasteric ،analهای شامل رفلکسهای سطحی ترین رفلکسمعروفکنند. درگیر می

response .هستند 

باشد. تحریک پوست اطراف ناف از طرفین از کمی خم میبه پشت خوابیده و زانوها  کودک abdominal reflexبرای تست 

 گردد.سمت خارج به سمت داخل )ناف( یا از بالا و پائین به سمت ناف باعث حرکت ناف به سمت تحریک شده می
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باعث انقباض  سطح داخلی رانپوست باشد. تحریک کودک به پشت خوابیده و پاها باز می cremasteric reflexبرای تست 

 analبرای تست  .گردد )این رفلکس در مردان قابل انجام است(بیضه در همان سمت تحریک می کرماستر و بالا رفتن عضلات

reflex گرددمی (اسفنگتر خارجی)انقباض  پوست اطراف اسفنگتر خارجی را تحریک کرده که باعث انقباض عضلات این ناحیه. 

ها از بدو تولد تا پایان عمر در یک فرد این رفلکس د.گیرد مدنظر قرار مید یا عدم وجوها پاسخ به صورت وجودر این رفلکس

 طبیعی وجود دارند.
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 :(primitive reflexes)های اولیه رفلکس

 (:spinal level reflexesهای سطح نخاعی )رفلکس          

 

Flexor withdrawal reflex 

 

 سن شروع: تولد

 ماهگی 4-1سن یکپارچگی: 

 باشند.میاکستنشن( ) صافو پاها ها در کنار بدن دک خوابیده به پشت، سر در خط وسط، دستوضعیت کودک: کو

 )تحریک دردناک و یا به صورت قلقلک نباشد( تحریک: تحریک کف پای کودک یروش ارائه

 نی تحریک شدهغیرارادی اندام تحتا)فلکشن( مثبت: خم شدن واکنش 

 .یا عقب کشیدن ارادی پا پس از تحریکپای تحریک شده در اکستنشن  فی: کنترل ارادیواکنش من
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Extensor thrust reflex 

 

 سن شروع: تولد

 ماهگی 4-1سن یکپارچگی: 

 باشد.میخم و پای دیگر شت، سر در خط وسط، یک پا صاف وضعیت کودک: کودک خوابیده به پ

 های پا یا مچ پا این کار انجام گیرد.ته شود بلکه بهتر است ازکناره* در موقع خم کردن پا نباید کف پا گرف

 تحریک: تحریک کف پای خم شده یهروش ارائ

 غیرارادی پای خم شدهو چرخش داخلی  باز شدنواکنش مثبت: 

 یا باز کردن پای خم شده به صورت ارادی واکنش منفی: کنترل ارادی پا در فلکشن

باعث  تواندواکنش به درد( دارند اما باقی ماندن آنها، از نظر حرکتی، میخصوصاً ی حفاظتی )جنبه این دو رفلکس در واقع بیشتر

 در کنترل حرکات اندام تحتانی، تحمل وزن و جابجایی مستقل گردد.عدم توانایی 
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Crossed extension reflex Ι 

 

 سن شروع: تولد

 ماهگی 4-1چگی: سن یکپار

 باشد.میخم  پای دیگرو  صافیک پا در ها در کنار بدن، دستوضعیت کودک: کودک خوابیده به پشت، سر در خط وسط، 

 تحریک: خم کردن پای صاف یروش ارائه

 گرفته بود.قرار  فلکشنشدن پایی که در  صاف واکنش مثبت:

 .خواهد ماندمان وضعیت فلکشن باقی پای صاف، پای دیگر در هواکنش منفی: با وجود خم کردن 
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Crossed extension reflex ΙΙ 

 

 سن شروع: تولد

 ماهگی 1سن یکپارچگی: 

 .باشندمی صافهای تحتانی و اندامها در کنار بدن دست ،وضعیت کودک: کودک خوابیده به پشت، سر در خط وسط

 ریک: تحریک )ضربه زدن( سطح داخلی ران یک پاتح یروش ارائه

اداکشن و چرخش داخلی لگن و پلانتار فلکشن مچ های پای دیگر در وضعیتشده و  صافران و زانوی هر دو پا واکنش مثبت: 

 گیرد.قرار می

 واکنش منفی: واکنشی در پای دیگر دیده نخواهد شد.
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 :(primitive reflexes)های اولیه لکسرف

 (:brainstem level reflexesمغز ) یساقه های سطحرفلکس          

 

Asymmetrical tonic neck 

 

 تولد سن شروع:

 ماهگی 6-4 سن یکپارچگی:

 اکستنشنها و پاها در وضعیت کودک خوابیده به پشت، سر در خط وسط، دست وضعیت کودک:

 چرخش سر به یک سمت ک:تحری یروش ارائه

های سمت های فوقانی و تحتانی سمت چرخش )یا بالا رفتن تون اکستانسوری آنها(، خم شدن انداماندام صاف واکنش مثبت:

 مقابل چرخش )یا یالا رفتن تون فلکسوری آنها(

 شود.دیده نمی هاواکنشی در اندام واکنش منفی:

این رفلکس  .شودپاسخ مثبت در نظر گرفته مینیز هده شود که در این صورت گاهی ممکن است پاسخ فقط در دست یا پا مشا

های بعدی )مانند غلت زدن( نقش ها، و آماده سازی کودک برای جابجاییطرفه و نامتقارن اندامدر کسب هماهنگی حرکتی یک

محیط )مانند غلت زدن و سینه خیز تحرک در  تأخیر در کسب کنترل سر و تنه،تواند باعث می این رفلکسدارد. باقی ماندن 

 های راستایی و هماهنگی چشم و دست شود.، بروز واکنشرفتن(
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Symmetrical tonic neck Ι & II 

 

 تولد سن شروع:

 ماهگی 6-4 سن یکپارچگی:

 گیرد.انوهای آزمونگر قرار میکودک در وضعیت چهار دست و پا قرار گرفته یا به شکم روی ز وضعیت کودک:

 )صاف کردن(، پایین بردن سر )خم کردن( بالا بردن سر تحریک: یروش ارائه

کند. به عبارت دیگر اگر سر بالا برده اندام فوقانی از وضعیت سر تبعیت کرده و اندام تحتانی بر خلاف آن عمل می واکنش مثبت:

؛ اگر سر خم شود بازوها خم شود )غلبه تون فلکسوری(و اندام تحتانی خم میشده )غلبه تون اکستانسوری(  صافبازوها شود، 

 شوند )غلبه تون اکستانسوری(.شده )غلبه تون فلکسوری( و اندام تحتانی صاف می

 شود.های تحتانی و فوقانی مشاهده نمیواکنش منفی: تغییری در تون عضلات اندام

ی چهاردست و پا رفتن به صورت اولیه ها شده و به کودک اجازهرفه در اندامهای دوطها باعث شروع کسب مهارتاین رفلکس

تواند باعث تأخیر در کسب نشستن مستقل، چهار دست و پا رفتن هماهنگ، دهند. باقی ماندن این رفلکس می)خرگوشی( را می

 و اختلال در هماهنگی چشم و دست گردد.

ماهگی و سن یکپارچگی  6-4شوند )سن شروع آن های اولیه طبقه بندی نمیسها، جزء رفلک* در بعضی از منابع این رفلکس

 ماهگی ذکر شده است(. 21-21آن 
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Tonic labyrinthine supine 

 

 تولد سن شروع:

 ماهگی 4 سن یکپارچگی:

  فوقانی و تحتانی در وضعیت معمولی هایندامکودک خوابیده به پشت، سر در خط وسط، ا وضعیت کودک:

 .عامل تحریک استخود ( supineقرارگیری در وضعیت فوق ) تحریک: یروش ارائه

. در این حالت اگر بخواهیم یک شوندها به سختی خم میغلبه تون اکستانسوری در تمام بدن به صورتی که اندام :واکنش مثبت

 تون اکستانسوری با مقاومت روبرو خواهیم شد. پای کودک را خم کنیم به دلیل غلبه

 خم کرد. پسیوبه صورت  وانتو پاها را می تون اکستانسوری بالا نخواهد رفت و بازوها واکنش منفی:

آید و در کسب کنترل پوسچرال اهمیت زیادی دارد. باقی ماندن آن با عوارض بوجود می extensor thrustاین رفلکس پس از 

ناتوانی در خم و ، از روی زمین بلند شدنکسب کنترل سر، غلت زدن، نشستن، تأخیر در توان به واهد بود که میزیادی همراه خ

 اشاره کرد. کردن اندام ها
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Tonic labyrinthine prone 

 تولد سن شروع:

 ماهگی 4 سن یکپارچگی:

 دهیم.( قرار میproneدمر )کودک را به وضعیت  وضعیت کودک:

 .عامل تحریک استفوق قرارگیری کودک در وضعیت  تحریک: یارائهروش 

ها، بالا آوردن تنه و صاف افزایش تون فلکسوری به صورتی که کودک قادر به بلند کردن سر، عقب بردن شانه :واکنش مثبت

 و پاها نیست. کردن بازوها

 باشد.ن سر، تنه، بازوها و پاها میتون فلکسوری بالا نخواهد رفت و کودک قادر به بالا آورد واکنش منفی:

زدن، هایی مانند غلت دارد اما باقی ماندن آن باعث تأخیر در کسب مهارتمهمی کنترل پوسچرال نقش ایجاد این رفلکس نیز در 

 شود. ایناامنی جاذبهبروز از زمین و نشستن و چهار دست و پا رفتن، ناتوانی در بلند شدن 
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Associated reacn 

 

 تولد سن شروع:

 .ماندباقی می( associated movementارادی ) حرکت به صورتبخشی از آن  سن یکپارچگی:

 یا نشسته کودک خوابیده به پشت وضعیت کودک:

 دادن به یک اندام در حین حرکتفشردن یک شیء در دست توسط خود کودک یا مقاومت  تحریک: یروش ارائه

 های بدنسایر بخشعضلانی در یا بالا رفتن تون مشت شدن دست دیگر واکنش مثبت: 

 واکنشی مشاهده نشده یا تون به صورت جزئی بالا خواهد رفت. های دیگراندامدر  واکنش منفی:

، و بروز دفرمیتی های حرکتی ظریفها، تأخیر در کسب مهارتتواند باعث عدم جداسازی حرکات اندامباقی ماندن این رفلکس می

 لف بدن گردد.های مختدر بخش
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Positive supporting reaction 

 

 ماهگی 1 سن شروع:

 ماهگی 8 سن یکپارچگی:

 .شودکودک در وضعیت ایستاده نگه داشته می وضعیت کودک:

 .(دهیمکف پای کودک را با زمین تماس می چند بارتماس کف پای کودک با زمین ) تحریک: یروش ارائه

)اداکشن و  که موجب سیخ شدن پاها خواهند شداندام تحتانی  قباض همزمان عضلات فلکسور و اکستانسوران :واکنش مثبت

 .چرخش داخلی ران، اکستنشن زانو، و پلانتار فلکشن مچ پا(

 .شوند(ندام تحتانی به صورت ارادی خم میتون عضلانی بالا نخواهد رفت )ا واکنش منفی:

اختلال در تحمل  کند اما باقی ماندن آن باعثبرای تحمل وزن و ایستادن اولیه آماده می این رفلکس عضلات اندام تحتانی را

 هماهنگ خواهد شد. و راه رفتنمتعادل وزن مناسب، تأخیر در ایستادن 
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Negative supporting reaction 

 ماهگی 8 سن شروع:

 .ماندادی باقی میبه صورت ار سن یکپارچگی:

 .شودکودک در وضعیت ایستاده نگه داشته می وضعیت کودک:

 انتقال وزن روی پاها در حالت ایستاده تحریک: یروش ارائه

 ( PSR)رها شدن  آزاد شدن تون اکستانسوری در اندام تحتانیواکنش مثبت: 

 PSRعدم آزاد شدن تون اکستانسوری و غلبه  واکنش منفی:

 :(postural reactions)یتی های وضعواکنش

 (:midbrain level reactionsمغزمیانی )های سطح واکنش               

 :(righting reactions)ی یهای راستاواکنش                       

Neck righting acting on the body 

 تولد سن شروع:

 ماهگی 6 سن یکپارچگی:

 قرار دارند. و در کنار بدن صافها سر در خط وسط، اندامکودک به پشت خوابیده،  وضعیت کودک:

 غیر فعال )پسیو( یا فعال )اکتیو( خش سر به یک سمت به صورترچ تحریک: یروش ارائه

 .چرخدتمام بدن به صورت یکپارچه در جهت چرخش سر میواکنش مثبت: 

 شود.چرخشی در بدن مشاهده نمی واکنش منفی:

 باید توسط واکنش بعدی جایگزین گردد. وکوتاه مدت است ( rolling)غلت زدن مسئول  رفلکساین 
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Body righting, acting on the body 

 

 ماهگی 6-4 سن شروع:

 .ماندباقی می سن یکپارچگی:

 قرار دارند. در کنار بدن و صافها کودک به پشت خوابیده، سر در خط وسط، اندام وضعیت کودک:

 خش سر به یک سمت به صورت فعال یا غیرفعالچر تحریک: یروش ارائه

 های تحتانی(ها و تنه و در نهایت لگن و اندامچرخش سگمنتال بدن از بالا به پائین )ابتدا سر، سپس شانه واکنش مثبت:

 شود.پائین به بالا مشاهده می از ماهگی چرخش 28ین و پس از ماهگی چرخش سگمنتال بدن از بالا به پائ 28قبل از * 

چرخش چرخانیم(. در این حالت از زانو خم کرده و به یک سمت می گیرد )یک پا راکس از اندام تحتانی نیز انجام میاین رفل* 

 .گیردمنتال فقط از پائین به بالا انجام میسگ

 (neck rightingتمام بدن به صورت یکپارچه به یک سمت خواهد چرخید )مشابه  واکنش منفی:

 کامل است. غلت زدن به * این واکنش مربوط
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Labyrinthine rightings, acting on the head 

 

 ماهگی( 8-6) طرفین( و ماهگی 6-4طاقباز )(، ماهگی 1-2: دمر )سن شروع

 .ماندباقی می سن یکپارچگی:

 .داردمی نگه هوادر  معلق بالا، به صورتدر وضعیت های  ،کودک را با چشمان بستهآزمونگر وضعیت کودک:

 قرارگیری در وضعیت فوق تحریک: یروش ارائه

 .(دباشصورت عمودی و دهان افقی می) آمده تا در وضعیت عادی قرار گیردسر بالا  واکنش مثبت:

 .واکنش منفی: سر به صورت اتوماتیک در وضعیت طبیعی قرار نخواهد گرفت
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Optical rightings 

 

 ماهگی( 8-6ماهگی( و یکطرفه ) 6-4ماهگی(، طاقباز ) 1-2دمر )سن شروع: 

 ماندسن یکپارچگی: باقی می

 .داردنگه می هوا صورت معلق در های بالا، بهدر وضعیت  ،کودک را با چشمان بازآزمونگر وضعیت کودک: 

 ش ارائه تحریک: قرارگیری در وضعیت فوقرو

 باشد(مده تا در وضعیت عادی قرار گیرد )صورت عمودی و دهان افقی میسر بالا آواکنش مثبت: 

 واکنش منفی: سر به صورت اتوماتیک در وضعیت طبیعی قرار نخواهد گرفت

 شوند.مربوطه ایجاد می labyrinthine rightingهای همزمان یا بلافاصله پس از واکنش optical rightingهای * واکنش
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Amphibian reaction 

 

 ماهگی 6-4 سن شروع:

 .ماندباقی می سن یکپارچگی:

 قرار دارند. ها کشیده در بالای سرها صاف و دستکودک به شکم خوابیده، سر در خط وسط، پا وضعیت کودک:

 .آوردلگن یک سمت را بالا می آزمونگر تحریک: یروش ارائه

  خم شدن اتوماتیک بازو، ران و زانوی سمت بالا آمده به سمت بیرونواکنش مثبت: 

 شود.بازو، ران و زانو مشاهده نمیخم شدن  واکنش منفی:

 باشد.می فتنی سینه خیز ر* این رفلکس پایه
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Moro reflex 

 سن شروع: تولد

 ماهگی 6-4سن یکپارچگی: 

 روش اول:

 دارد.درجه در حالیکه سر را حمایت کرده، نگه می 45و  طاقبازوضعیت کودک: آزمونگر کودک را در وضعیت 

 کند.تحریک: آزمونگر سر کودک را در یک لحظه رها می یروش ارائه

 :روش دوم

های کودک را گرفته و در حالیکه سر را حمایت کرده است، او را مقداری وضعیت کودک: کودک خوابیده به پشت، درمانگر دست

 کند.از زمین جدا می

 .کندهای کودک را رها میتحریک: درمانگر در یک لحظه دست یروش ارائه

 شود:واکنش مثبت: پاسخ این رفلکس در دو مرحله دیده می

 .باشندها درحالیکه انگشتان خم میباز شدن دست ابتدا ابداکشن و اکستنشن بازوها و ابداکشن: ( فاز2

 .اکستنشن سر و تنه همراه با گریه کودک ( فاز اداکشن: سپس اداکشن بازوها و1

 شود یا بسیار ضعیف است.ها دیده نمیواکنش منفی: واکنشی در سر، تنه و اندام

ی حفاظت در برابر تهدیدهای محیط بیرونی های نوزادی است که بیشتر جنبهترین رفلکسشناخته شدهترین و مورو یکی از مهم

ی تنفس اولیه در نوزاد )خصوصاً بلافاصله پس از تولد( و سپس در این رفلکس در کنترل چرخهدارد. را )مانند افتادن و ...( 

ای از بروز م وجود این رفلکس می تواند نشانهعدکند. ا میهای محیطی( نقش مهمی ایفخودتنظیمی )در مقابله با استرس

شستن مستقل و انتقال تکاملی باشد و باقی ماندن آن نیز پس از سنین طبیعی باعث ترس از ارتفاع، عدم توانایی در ن تاختلالا

 شود.میها وزن روی دست
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Landau reflex 

 ماهگی 1سن شروع: 

 سالگی مشکل است( 2برانگیختن این رفلکس پس از سن  )معمولاً الگیس 5/1سن یکپارچگی: 

 .شوددر هوا معلق نگه داشته می دمروضعیت کودک: کودک در وضعیت 

 تحریک: بالا آوردن سر یروش ارائه

فقرات و شوند )در این حالت اگر سر خم شود ستون می اکستنشنتحتانی و بازوها  هایاندام واکنش مثبت: سر، ستون فقرات،

 شوند(خم میبلافاصله نیز ها اندام

 مانند.باقی می)آویزان(  فلکشنتحتانی و ستون فقرات در وضعیت  هایواکنش منفی: اندام

تواند می آنباقی ماندن دارد اما )از طریق فعال کردن عضلات اکستانسور( این رفلکس نقش مهمی در ایجاد کنترل پوسچرال 

 شود.  کردنن هماهنگ، دویدن، پریدن و لی لی باعث ناتوانی در راه رفت
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Protective extension (parachute reaction) – forward 

 

 ماهگی 21-5سن شروع: 

 .ماندسن یکپارچگی: باقی می

 .داردنگه می و معلق در هوا دمرک را از لگن یا مچ پا در وضعیت وضعیت کودک: آزمونگر کود

 .دهد: آزمونگر در لحظه کودک را به سمت پائین )زمین( حرکت میتحریک یروش ارائه

 .در برابر افتادن سر کودکانگشتان دست برای حمایت از  اکستنشن و ابداکشنسریع بازو همراه با  ابداکشنواکنش مثبت: 

خود را  STNRیا  ATNRهای اولیه مانند واکنش منفی: بازوها از سر حفاظت نخواهند کرد، اما ممکن است یکی از رفلکس

 نشان دهد.

جزو س از مورو و لاندا ایجاد شده و پ عموماً هااین واکنش .باشدهای نشسته و ایستاده نیز قابل اجرا میاین واکنش در وضعیت* 

 .دنباشهای حفاظتی میواکنش
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Protective extension (parachute reaction) – sideways 

 

 ماهگی 1-6سن شروع: 

 .ماندن یکپارچگی: باقی میس

 نشیند.تعادل می یک: کودک روی تختهوضعیت کود

 .کندتحریک: آزمونگر تخته تعادل را به سمت راست یا چپ کج می یروش ارائه

)بازو، آرنج، مچ و انگشتان( ابداکشن و اکستنشن شود رود و به زمین نزدیک میواکنش مثبت: اندام فوقانی سمتی که پائین می

 .ه و از سر حفاظت خواهند کردشد

 .از سر حفاظت نخواهند کرد اندام فوقانیواکنش منفی: 

 

 

Protective extension (parachute reaction) – backward 

 

 ماهگی 21-1سن شروع: 

 .ماندسن یکپارچگی: باقی می

 .نشیندتعادل می یوضعیت کودک: کودک روی تخته

 .کندج میتعادل را به سمت عقب ک تختهآزمونگر حریک: ت یروش ارائه

 سرانگشتان دست برای حمایت از اکستنشن آرنج و ابداکشن بازو به سمت عقب همراه با اکستنشن  واکنش مثبت:

 .از سر حفاظت نخواهند کرد اندام فوقانیواکنش منفی: 
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 (:postural reactionsهای وضعیتی )واکنش

 :(cortical level reactionsقشری )های سطح واکنش          

 :(equilibrium reactions)های تعادلی واکنش                   

 

Tilting reaction – Supine 

 

 ماهگی 6سن شروع: 

 .ماندباقی می سن یکپارچگی:

 گیرد.ی تعادل قرار میتختهروی  طاقبازکودک در وضعیت  وضعیت کودک:

 به یک سمت ی تعادلتختهکج کردن  تحریک: یروش ارائه

واکنش  شود(ور میآید )از زمین دمیدر سمتی که بالا گیرند به صورتی که سر و تنه در راستای صحیح قرار میواکنش مثبت: 

واکنش  است های بالا آمده( و در سمتی که پائین رفتههمراه با اکستنشن و ابداکشن اندام تنهتعادلی )انحنای خارجی سر و 

 شود.حفاظتی دیده می

ه ها بشود )گاهی این واکنشدر راستای صحیح قرار نگرفته و واکنش تعادلی و حفاظتی مشاهده نمی تنهو  سر واکنش منفی:

 .شود ولی کلی نیستند(در چند عضو دیده میصورت محدود 

 شود.گرفته میبه عنوان پاسخ مثبت در نظر ، فقط واکنش کامل های تعادلیواکنشارزیابی در * 
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Tilting reaction – Prone 

 ماهگی 6سن شروع: 

 .ماندسن یکپارچگی: باقی می

 گیرد.ی تعادل قرار میتختهروی  دمرکودک در وضعیت وضعیت کودک: 

 به یک سمت ی تعادلتختهتحریک: کج کردن  یروش ارائه

آید واکنش تعادلی )انحنای در سمتی که بالا میگیرند به صورتی که سر و تنه در راستای صحیح خود قرار میواکنش مثبت: 

 شود.متی که پائین رفته واکنش حفاظتی دیده میهای بالا آمده( و در سهمراه با اکستنشن و ابداکشن اندام تنهخارجی سر و 

 .شوددر راستای صحیح قرار نگرفته و واکنش تعادلی و حفاظتی مشاهده نمی تنهو  سر واکنش منفی:
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Tilting reaction - Four foot kneeling 

 

 ماهگی 8 سن شروع:

 .ماندباقی می سن یکپارچگی:

 .شودقرار داده می ی تعادلتختهو پا روی کودک در وضعیت چهاردست  وضعیت کودک:

 .کندرا به یک سمت کج میی تعادل تختهآزمونگر  تحریک: یروش ارائه

های بالا آید واکنش تعادلی )انحنای خارجی سر و سینه همراه با اکستنشن و ابداکشن اندامدر سمتی که بالا میواکنش مثبت: 

 شود.اظتی دیده میآمده( و در سمتی که پائین رفته واکنش حف

 نیز خمهای سمت بالا آمده ، اندامشودخم میاگر تیلت بورد به سمت راست یا چپ کج شود: سر و سینه به سمت بالا آمده . 2

 .شوندمیاکستنشن و ابداکشن و اندام های سمت پائین رفته  شده

 .می شوند فلکشنو اندام تحتانی  نشناکستاگر تیلت بورد به سمت جلو کج شود: تنه عقب رفته و اندام فوقانی . 1

 .شوندمی فلکشنشده و سر و گردن اکستنشن ها اگر تیلت بورد به سمت عقب کج شود: تنه جلو رفته، بازوها و ران. 1

 .شوددر راستای صحیح قرار نگرفته و واکنش تعادلی و حفاظتی مشاهده نمی تنهو  سر واکنش منفی:

 .باشددست و پا نیز قابل انجام می چهارو با هل دادن در وضعیت  ی تعادلتختهاین واکنش بدون * 
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Tilting reaction – Sitting 

 

 ماهگی 21-21 سن شروع:

 .ماندباقی می سن یکپارچگی:

 نشیند.ی تعادل میراحتی روی تختهدر وضعیت کودک  وضعیت کودک:

 .کندرا به یک سمت کج می ی تعادلتختهنگر آزمو روش ارائه تحریک:

های بالا آید واکنش تعادلی )انحنای خارجی سر و سینه همراه با اکستنشن و ابداکشن اندامدر سمتی که بالا میواکنش مثبت: 

 شود.آمده( و در سمتی که پائین رفته واکنش حفاظتی دیده می

ابداکشن و های سمت بالا آمده ، اندامشودخم میتنه به سمت بالا آمده  )یا چپ( کج شود: سر و اگر تیلت بورد به راست. 2

 .خواهند شد اداکشن و اکستنشنهای سمت پائین رفته و انداماکستنشن شده 

 کنند )ریتراکشن(.به عقب تمایل پیدا میها اکستنشن شده، و شانه و انداماگر تیلت بورد به جلو کج شود: تنه . 1

 .شوندیم اکستنشنها شده و آرنج خمبه عقب کج شود: تنه و بازوها اگر تیلت بورد . 1

 .شوددر راستای صحیح قرار نگرفته و واکنش تعادلی و حفاظتی مشاهده نمی تنهو  سر واکنش منفی:

کودک را گرفته و به  که در این حالت مچ دست و بازوی یت نشسته روی صندلی نیز قابل انجام استاین واکنش در وضع* 

 .کشیممان سمت میه
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Tilting reaction – Kneel-standing 

 

 ماهگی 28-24 سن شروع:

 .ماندباقی می سن یکپارچگی:

 ایستد.ی تعادل میدر وضعیت دوزان روی تختهکودک  وضعیت کودک:

 .کنیمتیلت بورد را به یک سمت کج می تحریک: یروش ارائه

شود واکنش تعادلی و در سمت دیگر واکنش حفاظتی دیده ، در سمتی که از زمین دور میهای قبلیمشابه واکنشواکنش مثبت: 

 شود. می

 .شوددر راستای صحیح قرار نگرفته و واکنش تعادلی و حفاظتی مشاهده نمی تنهو  سر واکنش منفی:

 قابل انجام است.نیز در حالت دو زانو روی زمین  ی تعادل وتختهاین واکنش بدون * 
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Tilting reaction – standing 

 

 ماهگی 28-24 سن شروع:

 .ماندباقی می سن یکپارچگی:

 ایستد.ی تعادل میروی تختهکودک  وضعیت کودک:

 .کنیمرا به یک سمت کج می ی تعادلتخته تحریک: روش ارائه

 شود.و در سمت دیگر واکنش حفاظتی دیده میدر سمت بالا آمده واکنش تعادلی  واکنش مثبت:

ابداکشن و بالا آمده های سمت به سمت بالا آمده خم شده، اندام به سمت راست یا چپ کج شود: سر و تنهی تعادل تخته. 2

 شوند.اداکشن و اکستنشن میهای سمت پائین رفته ، و انداماکستنشن

 .دنشومی اکستنشنتنه به سمت جلو کج شود: سر و ی تعادل تختهاگر . 1

 .شوندمی فلکشنبه سمت عقب کج شود: سر، تنه و لگن ی تعادل تختهاگر . 1

 .شوددر راستای صحیح قرار نگرفته و واکنش تعادلی و حفاظتی مشاهده نمی تنهو  سر واکنش منفی:
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Hopping (staggering) reaction – forward 

 

 ماهگی 28-21سن شروع: 

 .ماندباقی می سن یکپارچگی:

 .گیردوضعیت کودک: کودک ایستاده و آزمونگر از بازوهایش او را می

 .زند()تعادل را بر هم می دهدحرکت میکودک را به سمت جلو، عقب یا طرفین آزمونگر تحریک:  یروش ارائه

 دارد.برمی ن سمتهماسر و تنه در راستای صحیح قرار گرفته و کودک برای حفظ تعادل یک قدم به واکنش مثبت: 

 .شوددر راستای صحیح قرار نگرفته و قدمی برای حفظ تعادل برداشته نمی تنهسر و  واکنش منفی:

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

147 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Dorsiflexion 

 

 ماهگی 28-21سن شروع: 

 .ماندسن یکپارچگی: باقی می

 دارد.نگه میر از زیر بغل او را وضعیت کودک: کودک ایستاده و آزمونگ

 .)بر هم زدن تعادل کودک( کشیممیتحریک: کودک را به سمت عقب  یروش ارائه

 .رود(پا )کودک روی پاشنه می فلکشن در مچدورسیو  ،تنهصاف شدن سر و واکنش مثبت: 

 .شوندفلکشن نمیی صحیح قرار نگرفته و پاها دورسیدر راستا تنهسر و  واکنش منفی:

کم باشد این  جابجاییشود. اگر میزان ( مشاهده hopping-backwardهمراه با واکنش قبلی )ممکن است این واکنش * 

 بروز خواهد کرد.واکنش قدم برداشتن  جابجایی بیشترصورت شود اما در واکنش دیده می
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See-saw 

 

 ماهگی 28-21 سن شروع:

 .ماندباقی می ی:سن یکپارچگ

خم نیز را  کند در حالیکه ران و زانولند میدست و پای یک سمت را گرفته و بآزمونگر ، ایستاده استکودک  وضعیت کودک:

 .کرده است

 .)بر هم زدن تعادل کودک( کشدبه آرامی دست را به سمت جلو و خارج میآزمونگر  تحریک: یروش ارائه

 گردد.می صاف شده و زانوی خم شده نیز کاملاً ابداکشن، ران خم شده مقداری تنهصاف شدن سر و واکنش مثبت: 

 باشد.در راستای صحیح قرا نگرفته و کودک قادر به برقراری تعادل در وضعیت ایستاده نمی تنهسر و  واکنش منفی:
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Simian 

 

 ماهگی 28-21 سن شروع:

 .ماندباقی می :سن یکپارچگی

 .نشیندکودک در وضعیت چمباتمه می وضعیت کودک:

 )بر هم زدن تعادل کودک( کج کردن کودک به یک سمت تحریک: یروش ارائه

های سمت پائین های سمت بالا آمده واکنش تعادلی )ابداکشن و اکستنشن( و اندام، اندامتنهصاف شدن سر و  واکنش مثبت:

 دهند.می رفته واکنش حفاظتی نشان

های واکنشباشد. یا ایجاد وضعیت درست نمی در راستای صحیح قرار نگرفته و کودک قادر به حفظ تنهسر و  واکنش منفی:

 شود.ده نمیهحفاظتی و تعادلی نیز مشا
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 مششفصل 

 تکامل کودک               

 (سالگی 5تا  از تولد)                                 
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 نوزاد

شود که نه فقط به تکامل کودک و وضعیت فیزیکی او مرتبط طی چند روز اول زندگی، تغییرات زیادی در رفتار نوزاد مشاهده می

ین و در است بلکه به سطح هوشیاری و خواب و سیری و گرسنگی او نیز بستگی دارد. ارزیابی نوزاد بایستی شامل صحبت با والد

 باشد. ،ی است که آنها در مورد نوزادشان دارندهایظر گرفتن تمام نگرانین

 

 وضعیت خواب و بیداری نوزاد:

 های کوتاه بیداری همراه است.های طولانی خواب است که با دورهچند روز اول زندگی نوزاد ترکیبی از دوره 

 ه و آرامش است.های بدخلقی، گریکم افزایش یافته و شامل دورههای بیداری کمدوره 

 های نوزاد در این زمان بستگی به وضعیت خواب و بیداری وی دارد.واکنش 

 ها باز، تنفس ارزیابی نوزاد در این زمان باید در زمان هوشیاری کامل وی انجام گیرد، زمانیکه نوزاد آرام است، چشم

 کند.ها وجود داشته و گریه نمیمنظم، حرکات فعال اندام

 

 درشت: پوسچر و حرکات

 ها مشخصاًزمان تولد اندام ( سفتhypertonia( و تنه و گردن شل )hypotonia.هستند ) 

 ( در وضعیت خوابیده به پشتsupineاندام )( ها کمی خمsemiflexedبوده و پوسچر متقارن می ).باشد 

 اند عموماًنوزادانی که با پا متولد شده ( پاها را صافextendedنگه می ).دارند 

 در و( ضعیت کشیدن به حالت نشستهpulled to sittingسر لق می ).خورد 

 افتد.با نگه داشتن در وضعیت نشسته، تنه خم شده و سر به سمت جلو می 

 ( با نگه داشتن در وضعیت معلق روی شکمventral suspensionسر پائین افتاده و اندام ) ها کمی خم نگه داشته

 شوند.می

 ( با گذاشتن روی شکمproneًسر فورا ) شوند؛ ده و زانوها زیر شکم خم میها قوز کرچرخد. باسنبه یک سمت می

 خم هستند. ها کاملاًبه سینه نزدیک بوده و آرنجنیز بازوها 
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 های اولیه:رفلکس

باید به صورت هایی که گیرند. رفلکسقبل از تولد شکل می ها بلوغ سیستم عصبی نوزاد را نشان داده که عموماًاین رفلکس

 ,moro, sucking, rooting, gag, graspای مانند: های اولیهطبیعی در این سنین وجود داشته باشند عبارتند از رفلکس

walking, standing ... و 

 

 ی:بینایی و شنوای

 بعد از گرچه حساسیت بینایی در نوزادان متفاوت است، این حساسیت در زمان تولد نسبت به نور و صدا وجود دارد .

نور چرخانده و چشمان خود را در مقابل  درخشانتولد، پس از چند روز، نوزادان چشمان خود را به سمت منبع بزرگ و 

سانتیمتری نوزاد باشد تا علاقه و نگاه وی را جلب نماید.  11 یبندند. شیئ باید در فاصلههانی مینورهای شدید ناگ

 چرخانند.ت چهره میاقیب حرکچشمان خود را برای تع معمولاً اننوزاد

  واکنشstartle ها ممکن است به سمت منبع صوتی نزدیک شود. چشمدر پاسخ به صداهای بلند و ناگهانی مشاهده می

 مانند صدای زنگ یا والدین بچرخد. آرامش آنی نسبت به صداهای ممتد و ضعیف  نیز ممکن است دیده شود.

 تعامل بینایی و ایجاد وابستگی:
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 و تنظیم حالات خواب های خودانگیخته یا تقلیدی، چند روز پس از تولد، نوزادان از طریق تماس چشمی، ژست در طی

 کنند. و بیداری با مراقبین خود ارتباط برقرار می

 شود پیوندهای عاطفی بین او و الگوهای تعامل و اشارات ظریف شخصی که توسط کودک از تولد به بعد نشان داده می

 کند.تر میا محکممراقبین ر

 

 

 

 ماهگی 7

 پوسچر و حرکات درشت:

 دهد. حرکت می خامها را به صورت حرکات درشت و دارد. اندامدر حالت خوابیده به پشت، سر را در یک سمت نگه می

اندام ها بسته و شست داخل کف دست قرار دارد. انگشتان دست و پا در طی حرکات اکستنشن استراحت دستزمان در 

 شوند.باز میانی فوق

 کند انگشت را بمکد. در شود، سر به آن سمت چرخیده و سعی میدهان لمس می یهنگامی که چانه در محل گوشه

، لق خواهد خورد. با نگه داشتن در وضعین نشسته سر مدت به سمت نشسته اگر سر حمایت نشود وضعیت کشیدن

 قوز دارد. افتد و تنه نیز کاملاًمی کوتاهی در وضعیت عمودی نگه داشته شده و سپس به جلو

 باشد.تر میدر حالت معلق روی شکم سر را در راستای بدن نگه داشته و لگن مقداری صاف 
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 ًها از بدن دور و باسن نسبتاًها مقداری خم بوده، آرنجبه یک سمت چرخیده، اندام در وضعیت خوابیده به شکم سر فورا 

 بالاست.

 رفلکس راه  یستاده روی سطحی سفت و اعمال فشار روی پاها، بدن را صاف کرده و عموماًبا نگه داشتن در وضعیت ا

 دهد. رفتن را نشان می

 

 

 

 ادراک بینایی و حرکات ظریف:

 نور چرخانده و به نور منتشر شده  درخشانها را به سمت منبع دهد. سر و چشممردمک نسبت به نور واکنش نشان می

 شود.یره میاز پنجره، لامپ و ... خ

 به سمت چشم او  کند. زمانی که نور مستقیماًسانتیمتری کمی دنبال می 11 یی مدادی را در فاصلهنور چراغ قوه

 بندد.گرفته شود چشمان خود را محکم می
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 شوندسانتیمتری وی تاب خورده یا در میدان بینایی او دور و نزدیک می 15-25های نوری که در فاصله به اسباب بازی 

کند. حرکات کنند نگاه میهفتگی صورت افرادی را که به او غذا داده یا با او صحبت می 1شود. در حدود خیره می

کنند با چشم دنبال کرده که گاهی با حرکات صورت یا اشیاء را که به صورت افقی در خط وسط حرکت می یآهسته

 گردد.افتادن سر به یک سمت همراه می ای همراه شده ولی در ادامه بادرجه 45 یسر در یک دامنه

 کند.بروز می 8-6های زدن تدافعی در هفته پلک 

 را می اندازد. آن گر چیزی در دستش گذاشته شود فوراًبسته است. ا ها معمولاًدست 

 

 

 

 رفتار شنیداری: 

  در پاسخ به صداهای ناگهانی از جا پریده و و اکنشstartle دهد. را نشان می 

 صداها و سر به سمت منبع به صورت موقت قطع شده، ممکن است چشمنوزاد به آرامی نواخته شود حرکات  اگر زنگی 

 حرکت نمایند، اما هنوز توانایی یافتن محل منبع صدا را ندارد.
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 گفتار، زبان و ارتباط:

 کند که البته شامل زمان ع میدر پاسخ به صدای آرام کردن والدین یا صداهای بلند ممتد مانند جارو برقی گریه را قط

 گردد.جیغ زدن یا غذا دادن نمی

 کند.ی محدودی ایجاد میر حالت رضایت اصوات حلقی و توگلوید 

 ( تحریکات اجتماعی را ترجیح داده و در پاسخ به حرف زدن والدین با آنها بغبغوcooingکرده و یا با حرکات اولیه )ی 

 دهند.ها پاسخ میزبان و لب

 کند.گرسنگی یا ناراحتی گریه می در صورت 

 

 رفتار اجتماعی و بازی:

 مکد.به خوبی می 

 .اغلب اوقات خواب بوده مگر در حین غذادادن یا بغل کردن 

  هفتگی  6-5های صدادار در حدود که به سمت لبخند اجتماعی و پاسخ هستندتر اما هوشیارانهحالات چهره هنوز مبهم

 خواهد رفت.

 شود.عی تماس چشمی به صورت عمدی و آگاهانه از سوی کودک برقرار یا قطع میدر طی تعامل اجتما 

 ها به صورت طبیعی بسته است که اگر باز شوند نیز با تحریک کف دست دوباره بسته خواهند شد.دست 

 ید سر شود. در زمان بغل کردن، لباس پوشیدن یا حمام کردن بااگر حین گریه بغل شده یا با او صحبت شود آرام می

 حمایت گردد.
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 مراقبت از خود و استقلال:

 کم با افزایش هوشیاری پاسخ امتناعی نشان ن معمول و روزانه منفعل بوده ولی کمنسبت به لباس پوشیدن و حمام کرد

 دهد.می

 

 ماهگی 9

 پوسچر و حرکات درشت:

 تر و عطاف پذیرتر بوده و حرکات نرمها اندهد که سر در خط وسط باشد. اندامدر وضعیت خوابیده به پشت، ترجیح می

 ها هم باز و شل هستند.تر هستند. بازوها را به صورت متقارن تاب داده و دستادامه دار

 زند.لگد می ،به صورت یک در میان یا با هم ،ها را در خط وسط روی سینه یا چانه به هم رسانده با قدرت با پاهادست 

 خورد )یا بسیار کم است(. اگر در وضعیت نشسته نگه داشته شود، پشت در کشیدن به حالت نشسته، سر لق نمی

 شود.نگه داشته مینیز ثابت در ناحیه کمری صاف است. سر صاف و چند ثانیه  خصوصاً

 باشند.در وضعیت معلق روی شکم، سر به خوبی بالاتر از سطح بدن نگه داشته شده، لگن و شانه ها صاف می 

 ها دارد.یدن نیاز به حمایت از ناحیه شانهباس پوشدر زمان حمام کردن یا ل 

 ها برای تحمل وزن کار از آرنج در حالت خوابیده به شکم به خوبی سر و سینه را در خط وسط بلند کرده که برای این

 باشد.دهد. در این وضعیت باسن صاف میها را روی زمین حرکت میاستفاده کرده و دست

  شوند.سطح سفت نگه داشته شود زانوها شل شده و خم میاگر در وضعیت ایستاده روی 
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 ادراک بینایی و حرکات ظریف:

 کند. سر را افراد نزدیک مشغولیت خاصی پیدا می ییار بوده به صورتیکه نسبت به چهرهاز لحاظ بینایی بسیار هش

 کند.الان را دنبال میدهد. در میدان بینایی حرکات بزرگسآگاهانه برای تمرکز و دیدن اطراف حرکت می

 به صورت افقی از یک طرف به طرف دیگر سانتیمتری از جلوی صورت،  15-25ی های متحرک را در فاصلهاسباب بازی

 شود.واضح دیده می کند. پلک زدن تدافعی کاملاًدنبال می ،عمودی از سینه تا پیشانی در حد یک نیمدایرهبه صورت و 

  انایی بازی با انگشتان های خود را نگاه کرده ولی هنوز توها زل زده، حرکت دستبه دستدر حالتی که به پشت خوابیده

 دهد.ها را به هم فشار میها را باز و بسته کرده و کف دستدست را ندارد.

  سانتیمتری به مدت یک یا دو ثانیه به اشیاء ثابت کوچک زل زده اما به ندرت به صورت ممتد ادامه  15-25در فاصله

 کند.یدا میپ

 کند )همگرایی به هم نزدیک میآیند های آویزان متحرک که به سمت صورت میها را برای تلاقی با اسباب بازیچشم

 ها(.چشم

 کند.هفتگی دراز می 28-26ها را برای گرفتن اشیاء در سنین دست 
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 ت صورت ببرد که گاهی به ه سمبرای چند لحظه اگر شیء در دستش گذاشته شود آنرا نگه داشته و ممکن است ب

 باشد.مینیز هفتگی همزمان قادر به نگاه کردن به آن  28-26اما به ندرت قبل از  ،کنداش برخورد میچانه

 

 

 

 رفتار شنوایی:

 کند.ها را باز میچرخاند، پیشانی را چین انداخته و چشمها و یا سر را به سوی منبع صدا میچشم 

 ه سمت دیگر حرکت دهد تا منبع صدا را پیدا کند.ممکن است سر را از یک سمت ب 

 شود تا صدای آرام زنگ را که خارج از میدان بینایی است بشنود.ساکت می 

 ًخندد )غیر از زمان جیغ زدن(.آرام شده و می قبل از اینکه بغل شود اگر صدای آشنایی بشنود کاملا 
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 زبان، گفتار و ارتباط:

 کند.ه میاگر ناراحت یا اذیت شود گری 

 دهد.ها را انجام میمکیدن و لیسیدن لب ،اغلب در پاسخ به صدای آماده شدن غذا 

 شود.و آب حمام هیجان زده می ،نسبت به شنیدن صداهایی که درحال نزدیک شدن هستند، صدای قدم 

 تماس چشمی و ها با خنده و کند. صداسازیشود راضی است و با خوشحالی صدا سازی میوقتی که با او صحبت می

 گردد.حرکات دست همراه می

   ای )این مرحله صداهای شبه واکهدرcooing( مانند خرخر، غرغر و خمیازه و ... شکل می گیرد )cooing  ممکن

 ماهگی نیز وجود داشته باشد(. 2است قبل از 

  

 رفتار اجتماعی و بازی:

 شود.بت میثاروی صورت والدین  ،در حین غذا دادن ،ها بدون پلک زدنچشم 

 های آشنا دهد. نسبت به وضعیتاز قبل نسبت به شیر خوردن با شیشه یا از سینه مادر از خود اشتیاق نشان می

 دهد.هایی مانند خنده، بغبغو کردن و حرکات هیجان زده نشان میواکنش

 زمانی که با  بوده، خصوصاً خشنودبرد. نسبت به بغل کردن بسیار اکنون دیگر از حمام کردن و کارهای روزمره لذت می

 و آواز خواندن همراه باشد. ،قلقلک دادن، گفتگوی کودکانه
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 ماهگی 6

 پوسچر و حرکات درشت:

 آورد.در وضعیت خوابیده به پشت، سر را بلند کرده و بازوها را برای بغل شدن بالا می 

 کشد.ته میها را سفت کرده و خود را به وضعیت نشسهایش گرفته شود شانهوقتی دست 

 چرخاند تا محیط را نشیند که در این وضعیت سر و تنه صاف بوده و سر را از یک سمت به سمت دیگر میبا کمک می

 گیرد(.ماهگی شکل می 1-5ببیند )نشستن مستقل از 

  ولاًتواند از جلو به پشت غلت بزند )بچرخد( ولی چرخیدن از پشت به جلو کمی دیرتر و معمماهگی می 6-5در حدود 

 گردد.ماهگی کسب می 2-6در سنین 

 نگه می ،های صافنجبا آر ،ده و وزن خود را روی کف دستوقتی روی شکم قرار بگیرد، سر و سینه را از زمین جدا کر-

 دارد.

 کند. واکنشورجه وورجه میشود، روی پاها تحمل وزن کرده و  اگر در وضعیت ایستاده روی سطح سفت نگه داشته-

 شوند.کم ظاهر میمهای حفاظتی ک

 کند. کم آغاز میخزیدن را کم 
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 ادراک بینایی و حرکات ظریف:

 دهد. ها را در تمام جهات حرکت میاش جلب شود، مشتاقانه سر و چشمبینایی سیر نشدنی است: اگر توجه از نظر

 کند. فوراًآگاهانه دنبال می های اطرافیان را در محیط با یک هوشیاریکند. فعالیتها در یک راستا حرکت میچشم

م درک عمق را کتیمتری قرار دارند جذب شده و کمسان 11-25های کوچک که در فاصله نسبت به اشیاء یا اسباب بازی

 دهد.نشان می

 کند اما کند. اغلب از دو دست برای برداشتن استفاده میدو دستش را همزمان و ماهرانه برای گرفتن اشیاء دراز می

کند. از تمام کف ها و بازو را برای دسترسی به شیء تنظیم میدهد. وضعیت دستکدستی نیز اینکار را انجام میگاهی ی

دهد. اگر شیء ( و شیء را از یک دست به دست دیگرش میpalmar graspکند )دست برای گرفتن استفاده می

 اندازد.دیگری به وی پیشنهاد گردد اولی را می

 ی باشد، اطراف را با کند. اما اگر خارج از میدان بیناینایی از دستش بیافتد، مکان افتادن را نگاه میاگر شیء در حوزه بی

 کند.جو کرده یا آنرا فراموش میسر و چشم جست
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 رفتار شنوایی:

 ًگرداند.بر می سر را برای صداهای آشنا در محیط فورا 

 دهد.ایشان گوش میحتی اگر بزرگسالان در خارج از دید وی باشند به صد 

 گردد.اگر صدا در سطح گوش باشد، به سمت منبع صدا بر می 

 

 زبان، گفتار و ارتباط:

 کند.آ، آدا و ... تولید می-برای خود و سایرین صداسازی موزون دارد. صداهای تک یا دوسیلابی و مصوت مانند آ 

 زند.جیغ می کند. با صدای بلندخندد و سر و صدا زیادی ایجاد میحین بازی می 

 را شناخته و به صورت انتخابی به تون صداهای عاطفی واکنش  ،مانند شادی یا ترسای اطرافیان، های چهرهواکنش

 دهد.نشان می

 مشابه و مشابه آنها )کلماتی که دو هجای  "دَ دَ دَ "و  "ما ما ما"، "با با با"های هجایی ک توالیل این سن کوددر اوای

 (.lallingکند )قان و قون تکراری و آهنگین یا ف ادا میدارند( را بدون هد

 

 رفتار اجتماعی و بازی:

 دهد. های تکراری مشتاقانه واکنش نشان میدهد. به بازیهای پر جست و خیز نشان میپاسخ همراه با شادی به بازی

 ارد.های خاصی از شعرهای والدین یا سایر آوازهای والدین واکنش انتظاری دنسبت به بخش
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 ًدهد. با دقت دراز کرده و برای در آوردن صدا آنرا تکان می اگر اسباب بازی صداداری به وی داده شود، دستش را فورا

 برد. . همه چیز را به دهان میدهداز این دست به آن دست می اشیاء را دستکاری کرده و مرتباً

 ًخواهند با او ارتباط برقرار کنند غافل شود.می در کشف اشیاء تمرکز کند ممکن است از والدین که اگر کاملا 

 وقتی که  مخصوصاً ،با افراد غریبه دوستانه برخورد کرده اما گاهی ممکن است کمرو شده یا حتی اضطراب داشته باشد

 والدین خارج از دید باشند.

 صدادار دارد. یخنده 

 

 

 

 مراقبت از خود و استقلال:

 گذارد. اگر از فنجان استفاده شود ممکن است وی سینه مادر یا شیشه شیر میهای خود را زمان شیر خوردن ردست

 سعی در گرفتن آن داشته باشد.

 ا حرکات جلو و عقب زبان کند. در ابتدا سعی در بیرون انداختن غذا بشروع به خوردن غذاهای نیمه جامد و  نرم می

 گیرد که غذا را از قاشق بمکد.کم یاد میدارد. کم
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 هگیما 3

 پوسچر و حرکات درشت:

 تواند وضعیت بدن را هنگام خم شدن به جلو کشد. بدون کمک روی زمین نشسته و میخود را به وضعیت نشسته می

 کند.برای برداشتن و دستکاری کردن اشیاء بدون به هم خوردن تعادل تنظیم 

 بچرخاند. ،ن شیء از زمیندر حین دراز کردن دست برای برداشت ،تواند بدن را برای دیدن اطرافمی 

 کند.روی زمین با غلت زدن یا سینه خیز رفتن روی شکم به جلو حرکت می 

 از پشت اما نمی تواند دوباره بنشیند و  ماندخود را به وضعیت ایستاده کشانده و با کمک چند لحظه در این وضعیت می

 افتد.می

 دارد.ه صورت هدفمند حرکت داده و گام برمیبا نگه داشتن در وضعیت ایستاده، یک در میان پاها را ب 

  برای حفظ وضعیت نیاز به کمک دارد. هنگاهی که در بغل  ، گاهیقرار داردجلوی والدین زمانی که برای لباس پوشیدن

 دهد.سر را برای دیدن اطراف حرکت می دن را در وضعیت قائم نگه داشته ویک بزرگسال است ب
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 ظریف:ادراک بینایی و حرکات 

 کند.از نظر بینایی بسیار به افراد، اشیاء و رویدادهای اطراف دقت می 

 وص و توجه بینایی مناسب در خص ،بینایی ید درک عمق، ارتباط فضایی در حوزهتر بینایی ماننعملکردهای اساسی

 گیری هستند.اشیاء در حال حرکت در حال شکل

 ًیک دست جلوتر است. با علاقه  کند، که عموماًرا برای گرفتن آن دراز میها دست اگر اسباب بازی به وی داده شود فورا

 چرخاند.تمام اشیاء را دستکاری کرده، از یک دست به دست دیگر داده و می

  اگر ناآشنا باشند. ، مخصوصاًشودمیقبل از گرفتن اشیاء در دسترس به آنها خیره 

 بگیرد. ،آن با دراز کردن دست ،بینی محلاند اشیاء در حال حرکت را با پیشتومی 

 تواند با انگشت اشاره با اشیاء کوچک بازی کرده )ضربه بزند( و به اشیای دورتر نیز اشاره نماید.می 

 ( نخ را بین انگشت اشاره و شست گرفتهscissor fashion.و اسباب بازی را با آن به سمت خود بکشد ) 

 ا برمیبا گرفتن با انگشت شست و اشاره اشیاء کوچک ر( داردinferior pincer grasp.) 

 کند )رها کردن ارادی و نرم وجود ندارد(.ستفاده از انداختن یا فشار دادن روی یک سطح رها میا اشیاء را با 

 .انداختن اشیاء روی میز یا صندلی را دوست دارد 

  بقای شیء( کنداند دنبال میمحلی که افتادهاشیاء را در(. 

 کشیدن اسباب بازی با نخ. کند، مثلاًولی را تا حدی درک میلعلت و مع یرابطه 

 کندتا چند دقیقه با علاقه نگاه می متری 4-1یا حیوانات را در فاصله های افراد فعالیت. 
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 رفتار شنوایی:

 ًکند.دقت می ،صدای انسان مشتاقانه به صداهای روزمره، خصوصا 

 چرخد.ر سمتی میبرای جستجو و مکان یابی صداهای ضعیف از ه 

 کند.تر یا بالاتر از سطح گوش را مکان یابی میصداهای پایین 

 

 گفتار، زبان و ارتباط:

  کند. برای جلب توجه داد زده، گوش اذیت کردن صداسازی میبرای به صورت هدفمند برای برقراری ارتباط دوستانه یا

 زند.داده و دوباره داد می

 غان و غون کردن بیشتر برای سرگرم  کند )مانند داد داد، آگاآگا و ...(.میغان وغون  با صدای بلند، آهنگین و تکراری

( شکل gesturesها و حرکات اشاره )در این سنین ژست رود.، اما برای ارتباط با والدین نیز بکار میاستکردن خودش 

که تی که دو هجای متفاوت دارند را ادا کند تواند کلماگیرند. سعی در برقراری ارتباط کلامی دارد. در این مرحله میمی

 ."دو با"یا  "نا نی "معنی دار نیستند مانند  لزوماً



 

168 

 

 دهد.اگر نامش را صدا بزنند، پاسخ می 

  فهمد.را می "بای بای"و  "نه"معنی 

  دهد.با نگاه کردن به اطراف واکنش نشان می "مامان یا بابا کجا هستند"اگر از او پرسیده شود 

 کند.سرفه کردن تقلید می بازیگونه را مانند ملچ ملوچ کردن وآواهای شاد و  صداها و 

 

 

 

 رفتار اجتماعی و بازی:

 اصوات اعتراض آمیز نیز  کند و معمولاًدر شرایط ناراحتی و مقاومت )لجبازی( بدن خود را عقب انداخته و سفت می

 نماید.تولید می

 ًو قبل از پذیرش آنها نیاز به جلب اطمینان دارد؛ به افراد آشنا چسپیده و صورت  افراد غریبه و آشنا را تمایز داده کاملا

 دهد.ن را مورد بررسی و جستجو قرار میسایر کودکا کند.خود را پنهان می

 برد.هنوز اشیاء را به دهان می 

 ادار را تکان داده، آنرا به زمین های صدآرود. اسباب بازیزنگ را از دسته گرفته و با تقلید از بزرگسالان صدای آنرا درمی

 کند.کوبیده و با انگشت آنرا کاوش می

  کند.را انجام داده و کف زدن را تقلید می "دالی موشه"بازی 

 کند.غذا را به افراد و حیوانات آشنا تعرف می 

 دهد.دهد، اما هنوز به آنها نمیاسباب بازی را در دست گرفته و به بزرگترها پیشنهاد می 
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 کند. ممکن هایی که بخشی از آنها زیر یک کاور یا فنجان پنهان شده نگاه کرده و سپس آنرا پیدا میسباب بازیبه ا

 زیر یک بالش یا فنجان پنهان شده است پیدا کند. یء را که کاملاًیاست ش

 د.دارن ،برندهایی که والدین اسم آنها را نام میزیادی )گاهی بیش از یک دقیقه( به عکس یعلاقه 

 

 

 

 مراقبت از خود و استقلال:

  .جود.زند و میا را نگه داشته، گاز میهای کوچک غذتکهبا انگشتان غذا می خورد  

 گیرد.شیر یا فنجان می یمادر، شیشه یدر موقع شیر خوردن دستان خود را دور سینه 

 .سعی در گرفتن قاشق در حین غذا دادن دارد 

 ن کنددوست دارد با دهان پر غان و غو. 

 

 ماهگی 72

 پوسچر و حرکات درشت:

 رود.نشیند. به راحتی از وضعیت خوابیده به نشسته میبرای زمان طولانی روی زمین می 

 تواند رود. ممکن است بچهاردست و پا رفته، روی باسن خود را روی زمین کشیده و به سرعت به حالت خرسی راه می

 کشد.بها بالا خود را چهاردست وپا از پله
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 رود. ممکن نشیند. در اطراف وسایل به بغل راه میبا کمک وسایل )مبل( خود را به وضعیت ایستاده کشیده و دوباره می

 است چند لحظه به تنهایی بایستد.

 رود. ممکن است به تنهایی نیز بتواند راه برود.اگر یک یا دو دستش گرفته شود به جلو یا طرفین راه می 

 

 

 

 کات ظریف:ادراک بینایی و حر

 شوند افراد آشنا که به او نزدیک می ها را به مدت طولانی نگاه کرده،بیرون خانه حرکات مردم، حیوانات و ماشین

 دهد.ها علاقه نشان میشناخته و به عکس

 ،اشیاء کوچک را با مهارت بین شست و نوک انگشت اشاره برمی گرفتن کامل شده( داردsuperior pincer grasp .)

 گیرد.ماهگی دراز کردن دست و گرفتن هماهنگ شده و به نرمی انجام می 21در 

 ًکند. مکان درست افتادن اسباب بازیکند و افتادن آنها را نگاه میها را روی زمین انداخته و پرت میاسباب بازی عمدا-

 کند.اند نگاه میها را در جاییکه افتاده

 دهد. با گرفتن سه نقطهکی را بیشتر ترجیح میاز هر دو دست آزادانه استفاده کرده اما ی( ایtripod grasp دو )

 زند.ها )یکی در هر کدام( گرفته و برای تولید صدا به هم میمکعب را در دست
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 رفتار شنوایی:

 کند.به خوبی صدا را از هر جهتی مکان یابی می 

 های آشنا را شناخته و سعی در شرکت در آنها دارد.آهنگ 

 

 

 

 تار، زبان و ارتباط:گف

 ها دارای حروف صامت و مصوت کند )گفتار نامفهوم(. صدا سازیدر محاورات بی وقفه و با صدای بلند غان و غون می

 بیشتری است.

 فهمد.شوند میفهمد. دستورهای ساده را که با اشاره همراه میدهد که معنی بعضی از کلمات را میبا رفتار نشان می 
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 است چند کند و ممکن های بازیگونه والدین را تقلید میدهد. صداسازیی آشنا با صداسازی پاسخ میاغلب به شعرها

 ند.کلمه محدود را استفاده ک

 های برد که در زبان مادری وجود ندارد اما کودک آنرا در بافتی را به کار میهایماهگی( کودک واژه 21-1این سن ) در

که  "دَدَر "، "تاتی "( مانند protowordنزدیک ممکن است منظور او را درک کنند )برد و اطرافیان خاصی به کار می

 باشد.اقع شروع یادگیری کلمات واقعی میدر و

 کند تا کند )توجه بینایی مشترک(. به اشیاء اشاره کرده و سپس به والدین نگاه میوالدین را دنبال می ینگاه خیره

 نگیختن نظرشان را ببیند.واکنش آنها با هدف درخواست یا برا

 

 رفتار اجتماعی و بازی:

  شده استکمتر اشیاء را به دهان برده و آبریزش دهان بسیار کم. 

 گذارد.اگر به او نشان داده شود اشیاء را داخل فنجان یا جعبه می 

 دهد.خود را به افراد آشنا نشان می یدوست دارد در معرض دید افراد آشنا باشد. علاقه 

 دهد )توجه مشترک هماهنگ(.تغییر میرا توجه خود بین اشیاء و بزرگترها  . دائماًبزرگترها را دوست دارد بازی با 

 های صدادار گوش داده و دهد. با لذت به اسباب بازیها را دستکاری کرده و برای تولید صدا آنها را تکان میاسباب بازی

 .کندبا آنها بازی می مرتباً

 د.دهاسباب بازی خود را به آنها میواست بزرگترها یا خودبخود گاهی در پاسخ به درخ 

 دهد که نام آنها را فهمیده است.با استفاده از اشیاء نشان می 

 یابد.های پنهان شده را میبه سرعت اسباب بازی 
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 مراقبت از خود و استقلال:

 نوشد.با کمترین کمک از فنجان می 

 شوداده از آن حین غذا خوردن دارد که اغلب با مشکل روبرو میقاشق را نگه داشته و سعی در استف. 

 جود.غذاهای خرد شده را با اطراف دهان می 

 ایستد.شود نشسته یا حتی گاهی میهنگاهی که به او لباس پوشانده می 

 دارد.دست را برای پوشیدن آستین یا پا را برای کفش نگه می مثلاً ،کنددر لباس پوشیدن کمک می 

 

 ماهگی 70

 پوسچر و حرکات درشت

 ًکه برای حفظ است بازوها مقداری خم  ا ناهماهنگ بوده: پاها از هم باز وهگام ممکن است به تنهایی راه برود، معمولا

شود. با سطح اتکای وسیعی راه رفته، پاها را بیش از حد بالا آورده و تعادل بالای سر یا در سطح شانه نگه داشته می

-ناسب است. به صورت ارادی راه رفتن را شروع کرده ولی اغلب با افتادن یا برخورد با وسایل متوقف میها نامطول قدم

 شود.



 

174 

 

 دهد؛ نشستن این کار را انجام می ها و سپساگر بخواهد از حالت ایستاده بنشیند با افتادن از پشت یا از جلو روی دست

 تواند به تنهایی بایستد.دوباره می

 بی به حالت چهار دست و پا بالا رفته و ممکن است بتواند عقب عقب نیز پائین بیاید.ها به خواز پله 

 .بدون کمک یا با کمی کمک روی زانوها می ایستد 

 

 

 

 ی و حرکات ظریف:ادراک بینای

 کند. اشیاء مورد علاقه را که دور از دسترس هستندشوند نگاه میهای کوچک را که روی زمین کشیده میاسباب بازی 

های کند. سعی در رنگ کردن شکلکند. جلوی پنجره ایستاده و بیرون را با علاقه نگاه میبا انگشت اشاره درخواست می

 کتاب دارد.

 نخ یا اشیاء کوچک را با انگشتان هر دو دست به صورت دقیق بر می( داردprecise pincer grasp.) 

  تواند اشیاء را از جعبه درآورده و دوباره با سازد. می میمکعب برج  1با مکعب بازی کرده و اگر به او نشان داده شود با

 دقت سر جایش بگذارد.

  به صورت مشت کردنمداد شمعی را (palmar graspو کاغذ را خط خطی می ).کند 

 ای یا گرفتن استوانه fisted (cylindrical) graspگیرد.شکل می 
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 گفتار، زبان و ارتباط:

 کند.ه زیادی تولید میاصوات گفتارگون 

 دهد.کلمه( و درک جملات بهتری از خود نشان می 6-1برد )تعداد کمی کلمات قابل فهم را در جای صحیح به کار می 

 ( 25-21در این سن  )کند )مام خواسته و نظر خود استفاده ممکن است از یک کلمه برای بیان تماهگیsingle 

word.) 

  فهمدگرفته و می یادرا هر هفته کلمات جدیدتری. 

 1 شود.های داخل کتاب همراه با بردن نام آنها مشغول میبه دیدن عکس ،با علاقه ،دقیقه یا بیشتر 

 کند.دستورات ساده را فهمیده و اطاعات می 

 کند.ها و حیوانات آشنا اشاره میاگر از او پرسیده شود به افراد، اسباب بازی 

 کند.ره کردن، صداسازی و یا جیغ زدن بیان میهای خود را با اشانیازها و خواسته 

 

 رفتار اجتماعی و بازی:

 دهد.های بزرگ چرخدار را با دسته روی زمین هل میاسباب بازی 

 کند.دسترس خانه و ابزار صدادار را کاوش می ها، وسایل دربا علاقه اجزاء اسباب بازی 

 با انجام بازی( های عملیaction gamesمشغول می )،کند و با چکش وانمود به خوردن آب از فنجان خالی می شود

 دهدهای انفرادی را ترجیح میبازی زند.اسباب بازی به وسایل ضربه می
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 وسایل را حین بازی یا عصبانیت روی زمین انداخته و نگاه  کند. مکرراًهایش حمل میها، مو یا لباسعروسک را با اندام

 گردد.های قایم شده میاسباب بازیافتند. دنبال کند که کجا میمی

 و اشیاء کنجکاو است. ،های بده و بگیر را دوست دارد. از نظر فیزیکی بسیار فعال بوده و نسبت به افراد، وقایعبازی 

 ًخصوصاً در هایشان. والدین را برای دیدن واکنشاستوابسته به حضور بزرگترها  از لحاظ عاطفی ناپایدار بوده و کاملا ،

 .استنسبت به افراد آشنا مهربان  کند.مینگاه  های ناآشنا و جدید،وضعیت

 

 

 

 از خود و استقلال: مراقبت

 نوشد.فنجان را نگه داشته و از آن می 

 ،شود(.گردد )معکوس میقاشق برمی لیسد اما معمولاًبرد و آنرا میآنرا به دهان می سعی در نگه داشتن قاشق کرده 

 شود.ها دیده میختن غذا از دهان به دلیل نبستن کامل لبجود اما ریبه خوبی می 

 .کمک بیشتری در لباس پوشیدن دارد 

 .نظارت دائمی برای مراقبت در برابر خطراتی که به دلیل کاوش وسیع محیط وجود دارد نیاز دارد 
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 ماهگی 78

 :پوسچر و حرکات درشت

  ها برای ایستد. دیگر نیازی به باز کردن دستخوبی راه افتاده و میبه خوبی راه رفته فقط اندکی پاها باز است، با امنیت

 افتد.گاهی نیز می ودود خشک می حفظ تعادل ندارد. نسبتاً

 اما هنوز  شودمیمتر جلوتر روی زمین ثابت  1-2ها شود، چشمدود، سر در خط وسط صاف نگه داشته میبا احتیاط می

 در عبور از موانع مشکل دارد.

 کشد.های بزرگ را روی زمین هل داده یا میا اسباب بازیجعبه ی 

 های بزرگ را حمل کند. برای نشستن روی صندلی کوچک با امنیت کافی از تواند عروسکدر حین راه راه رفتن می

 لغزد.پشت نشسته یا روی آن می

 نشیند.ه و میاز بالا رفتن از صندلی بزرگترها لذت برده و از روبرو بالای آن رفته سپس چرخید 

 ها پائین آمده و گاهی ئین بیاید. چهار دست و پا از پلهتواند پاها بالا رفته و گاهی نیز میبا کمک )گرفتن دست( از پله

 آید.نیز که از جلو و روی باسن چند قدم که همراه با ضربه است پائین می

 ها و برای بلند شدن از دست زدهزمین چمباتمه  ایستد. برای برداشتن اشیاء رویبدون کمک روی سطح صاف دوزانو می

 گیرد.کمک می
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 ادراک بینایی و حرکات ظریف:

 دارد. افراد آشنا را از فاصله تشخیص داده و به اشیاء مورد علاقه که دورتر اشیاء کوچک را با انگشتان به نرمی برمی

 کند.هستند اشاره می

 دهد. های رنگارنگ در کتاب را شناخته و با انگشت اشاره نشان میبخش برد. اغلبهای مصور ساده لذت میاز کتاب

 زند.چند صفحه را باهم ورق می

  مداد را از وسط یا بخش فوقانی و با کل دست در حالی که ساعد در پرونیشن است یا با شست و انگشتان اما به صورت

-مداد را گرفته و خط خطی کرده یا نقطه گذاری میگیرد. به صورت تصادفی با یک یا هر دو دست خام و غیر دقیق می

 نماید.
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  سازد. از بیرون آوردن و گذاشتن اشیاء کوچک در جعبه لذت برده و کم مکعب برج می 1گاهی خودبخود یا با آموزش با

 گیرد.نسبی اشیاء را یاد می یکم اندازه

 کند.ها میشروع به نشان دادن غلبه طرفی در دست 

 

 

 

 ن و ارتباط:گفتار، زبا

 ًزند.با خود حرف می در طول بازی کردن دائما 

 واژه قابل شناسایی استفاده کرده ولی واژه های  11-6دهد. از هایی که در مورد اوست گوش داده و پاسخ میبه صحبت

 د.کنهای مشخص یا آخر را تکرار میگیرد واژهکه مورد خطاب قرار می فهمد. در جملات کوتاهیبیشتری را می

 ( از جملات دو کلمه ای استفاده می کندtwo word phraseًتقریبا .) گفتار او قابل درک است. %15 

 درخواست کرده و دقت  د یا با چند تک واژه همراه است،ااشیاء مورد علاقه را با اشاره که با صداسازی بلند و اصرار زی

 کند که آیا به درخواستش توجه شده است.می

 کند آواز بخواند.انه لذت برده و سعی میاز شعرهای کودک 

 های اصلی کند. به بعضی از  اندامدهد. از دستورات ساده پیروی میاگر از او خواسته شود اشیاء آشنا را به بزرگترها می

 کند.خود، والدین یا عروسک اشاره می
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 رفتار اجتماعی و بازی:

 حساس خطر وجود ندارد.کند. امحیط را با انرژی و البته دقت جستجو می 

 برد.دیگر اشیاء را به دهان نمی 

 و .... دهدکند، غذا میبا عروسک مانند کودکان برخورد کرده و از آنها نگهداری می 

 آورد.ای را به یاد میجای هر وسیله 

 شناسد.خود را در آینه می 

 کمتر شده و دیگر به ندرت آنرا با چشم دنبال  کوبد که البتههنوز برای بازی یا در حین عصبانیت اشیاء را به زمین می

 کند.می

 کند )غذا خوردن، شستن ظروف و ...(.جذب لوازم خانه شده و کارهای روزمره و معمولی را با آنها تقلید می 

 لحاظ عاطفی  با رضایت به تنهایی بازی کرده اما دوست دارد که نزدیک والدین یا خواهر و برادرهای بزرگتر باشد. از

 کند.تغییر می والدین بوده و بین چسبیدن و مقاومت کردن متناوباً نوز بسیار وابسته بهه

 کند.ها را گاهی با رضایت و گاهی با شک و تردید تبادل میبا همتایان خود اسباب بازی 
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 مراقبت از خود و استقلال:

 کند. فنجان را با هر دو دست گرفته ا بازی نیز میبرد، البته گاهی با غذقاشق را در دست گرفته و به خوبی به دهان می

 دهد.و بدون اینکه زیاد بریزد از آن می نوشد. فنجان را به تنهایی برداشته ولی اغلب بعد از نوشیدن به بزرگترها می

 بپوشد.تواند دوباره ها، جوراب و کلاه را درآورده ولی به ندرت میدر حین لباس پوشیدن یا درآوردن کمک کرده، کفش 

  کنترل مدفوع ممکن است به دست آمده باشد اما دهدمیکم کم نیاز به توالت رفتن را با صداسازی یا بی قراری خبر .

 ت شلوار خیس یا کثیف را نشان دهدبسیار متغیر است. ممکن اس

 

 سالگی 2

 پوسچر و حرکات درشت:

 کند.از موانع اجتناب میدود. اره میراحتی ایستاده و دوبدود، به روی تمام کف پا با امنیت کامل می 

 شود.ها نیز بلند میبرای استراحت یا بازی با اشیاء روی زمین با ثبات چمباتمه زده و بدون کمک دست 

 قادر به عقب عقب رفتن همراه با کشیدن  کشد، معمولاًهای بزرگ چرخدار را به راحتی هل داده یا میاسباب بازی

 کشد.جهت با نخ می همهای کوچک چرخدار را . اسباب بازیدباشمیاسباب بازی  یدسته



 

182 

 

 رود.از مبلمان بالا رفته تا از پنجره بیرون را ببیند یا در را باز کند و دوباره پائین می 

 بدن خود نسبت به اندازه و وضعیت اشیاء موجود در محیط و فضاهای بسته مانند جعبه  یدرک بهتری نسبت به اندازه

 دارد.اسباب بازی 

 گذارد.با کمک نرده یا دیوار از پله بالا و پائین رفته ولی در هر پله هر دو پا را می 

 خواهد توپ را شوت کند به سمت آن حرکت کند. زمانی که میبه جلو پرت می ،بدون اینکه بیافتد،توپ را از بالای سر

 کند.می

 اب را ندارد. سه چرخه را با پا زدن روی زمین به جلو کوچک نشسته اما هنوز توانایی استفاده از رک یروی سه چرخه

 راند.می

 

 

 

 ادراک بینایی و حرکات ظریف:

 گذارد. های دستکاری بهتر شده است: با مهارت خوبی اشیاء کوچک را برداشته و با دقت و نرمی سر جایش میمهارت

 تواند مربع، دایره و مثلث را در یک پازل کوچک منطبق کند.می

 کند.دارد. اغلب از دست غالب استفاده میانگشت اول نگه می 1ا به خوبی در جهت مورد نظر با شست و مداد ر 

 گیرد، کشیدن خطوط عمودی و گاهی ای شکل میی به صورت دایرهخط خطی کردن خودبخودV  مانند را نیز تقلید

 کند.می

  سازد.مکعب برج می 2-6با 
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 زند. میصفحات را یکی یکی ورق می شناسی کرده وها بازکوچک را در عکسهای مصور لذت برده، جزئیات از کتاب-

 ها تطبیق دهد.ها و اسباب بازیها را گفته و آنها را با سایر عکستواند اسم عکس

 تواند بزرگسالان آشنا را در عکس شناسایی کند اما هنوز خود را نهمی. 

  12در حدود سنین ( ماهگی گرفتن کرویspherical grasp و در حدود )1 ( سالگی گرفتن چنگکیhook grasp )

 گیرد.شکل می

 

 

 

 گفتار، زبان و ارتباط:

 51 فهمد. از جملات کند اما تعداد بسیار بیشتری را میکلمه یا بیشتر را به صورت قابل فهم و در جای مناسب بیان می

 کند. ای استفاده میکلمه 1ی ساده

 گفتار او قابل درک است. %65 که ممکن است به جا نباشد. حدوداً کندفه استفاده میز بعضی از حروف اضادر جملات ا 

 دهد. خود را با نام صدا زده و در حین بازی هایی که در مورد او است شرکت کرده و به دقت به آن گوش میدر صحبت

 کند که ممکن است برای دیگران قابل فهم نباشد.به تنهایی با خود صحبت می

 کید روی تکرار یک یا چند حرف همراه است.شود که با تأکولالیا دیده میلب ااغ 

 ًپرسد.نام اشیاء و افراد را می دائما 

  کند.شرکت می حرکتیدر اشعار کودکانه و آوازهای 

 گوید.ها و اشیاء آشنا را در عکس میدهد. نام عکسشناسد و در عکس نشان میبیشتر اعضای اصلی را می 
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 دهد.را انجام می ،اما مرتبط با هم ،ایی دو مرحلهدستورات ساده 

 

 

 

 رفتار اجتماعی و بازی:

 کند. به شدت نسبت به تقلید می ،البته در بازی ،های روزمره را از روی آنهادنبال والدین دور خانه راه افتاده و فعالیت

 ات عمومی دارد.دود. درک کمی از خطرمحیط کنجکاو است. در را باز کرده و اغلب بیرون می

 دیگر در بازی  یای به جای وسیلهشود. از وسیلهیا تخیلی درگیر مینقش ساده ایفای های بازی گاهی در فعالیت

 کند.نمادین استفاده می

 کند.محکم از وسایل خود دفاع می 

 ًچسباند ود را به آنها میکند. در زمان ترس، خستگی یا نیاز به مهربانی محکم ختوجه والدین را به خود جلب می دائما

 شود.گرچه اگر با او مخالفت شود سرکش و مقاوم است. موقع ناکامی یا عدم موفقیت کج خلق می

  یا توجه والدین با دیگران نظر خوبی ندارد. وسایلممکن است با دیگران بازی کرده اما هنوز در مورد تقسیم 

  (کند نه با آنهابازی می هاگیرد )یعنی در کنار بقیه بچهشکل میبازی موازی. 

 اگر از جانب بزرگسالان آشنا باشد. شود بی میل بوده خصوصاًنسبت به توجهی که به سایر کودکان می 

 های فوریش ناخرسند است.خیر افتادن خواستهاز  به تأ 
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 مراقبت از خود و استقلال:

 زند. با دهان بسته میده به بیسکویت گاز میشود. کنترل شخودش بخوبی غذا خورده اما به راحتی حواسش پرت می-

گذارد. درخواست غذا و نوشد و آنرا سر جایش میجود اما مقداری هم ممکن است بریزد. لیوان را برداشته و به خوبی می

 کند.آب می

 اعتماد  کند اما هنوز قابلسعی در گفتن نیاز به دستشویی رفتن سر وقت می معمولاً پوشد.کلاه و کفش خود را می

 نیست.
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 سالگی 0/2

 پوسچر و حرکات درشت:

 آید.رود. به خوبی از پله بالا رفته و با گرفتن نرده و هر پله دو پا پائین میبه راحتی دویده و از تخت کودک بالا می 

 ارد.دهد اما از رد کردن آنها از یا دور موانع مشکل دهای بزرگ را کشیده یا هل میبا مهارت اسباب بازی 

 ایستد.پا می یارتفاع کم بپرد. اگر به او نشان داده شود روی پنجه تواند ازجفت پا می 

 شوت ، البته غیرقرینه و آرام، های بزرگ را با پاکند. توپپرت می ،البته تا حدی سخت ،توپ را با دست و در سطح بدن

 کند.می

 

 

 

 ادراک بینایی و حرکات ظریف:

 شناسد.های خود را بازمیآورد. اگر به او نشان داده شود عکسهای مصور به یاد میبجزئیات کوچک را در کتا 

 دهد. سازد. اشکال مربع، دایره و مثلث را در پازل روی جای خود قرار میبا دست غالب با هفت مکعب یا بیشتر برج می

 دهد.ماهگی اصلاح و تغییر می 11از  جهت اشکال را معمولاً

  غالب در وضعیت سه نقطهمداد را در دست( ایtripodمی ) گیرد. خطوط افقی و دایره و گاهیT   وV  را نیز تقلید

 کند.می
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 گفتار، زبان و ارتباط:

  جملات و تلفظ کلمات  ارکند، اما هنوز دارای مشکلاتی در ساختاستفاده می (بیشتر )گاهی ی قابل فهمکلمه 111از

 دارد.

  و مفهوم است.گفتارش برای والدین روشن 

 داند.نام کامل خود را می 

 اهمیت می افتندکند، به اتفاقاتی که اکنون و حالا اتفاق میبا خودش در حین بازی با صدای بلند و مفهوم صحبت می-

 دهد.

 ها )اکولالیا( همچنان ادامه دارد.تقلید عبارت 

 ت؟(تواند عکس مربوط به آموزش افعال را انتخاب کند )خوردن کدام اسمی. 

 شناسد.عناوین عمومی خانوادگی مانند مادر، بچه، عمو و ... می 

 دارد.در مورد اتفاقات و اشیاء مورد علاقه نظرات خود را به والدین ابراز می 

 ًکند.مایر من، تو و مال من به خوبی استفاده میپرسد. از ضه کسی، کجا و ... میالاتی که با چسؤ دائما 

 آشنا که از کتاب مصور خوانده می یهای سادهارد، چند شعر کودکانه بلد است. از داستاندر شرایط هیجانی لکنت د-

 برد.شود لذت می

 .اگر مشغول بازی شود برای جلب توجه او باید فیزیکی یا کلامی توجهش را به چیز دیگری معطوف کرد 
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 رفتار اجتماعی و بازی:

 ها مقاوم است. درک کمی از خطرات جاری دارد.به شدت فعال، پرجنب و جوش و نسبت به محدودیت 

 کند.هایش گوش داده نشود کج خلقی کرده و به سختی آشتی میاگر به خواسته 

 های جدید نیاز به اطمینان خاطر دارد.از لحاظ عاطفی هنوز وابسته به بزرگترها بوده و نسبت به موقعیت 

  دهد.است، انجام میهای والدین متوجه نقش که بیشتررا، نقش )مثل ایفای نقش مادر( ایفای بازی 

 کند )غذا خوردن روی بشقاب خالی(.های جاری و روزمره استفاده میتهای نمادین برای انجام فعالیاز بازی 

 کند و گاهی نیز  به مدت کوتاهی به آنها ملحق شده اما هنوز خیلی تمایل به با علاقه به بازی سایر کودکان نگاه می

 سباب بازی یا توجه والدین با سایرین ندارد.شراکت در ا
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 مراقب از خود و استقلال:

 .با مهارت با قاشق غذا خورده و ممکن است از چنگال نیز استفاده کند 

 تواند دوباره بالا بکشد.موقع دستشویی شلوار را پائین کشیده ولی به ندرت می 

  یر استار متغ، که البته بسیها خود را خیس نکندشبدیگر ممکن است. 

 

 سالگی 9

 پوسچر و حرکات درشت:

 کند. های بزرگ را حمل میید. اسباب بازیآود، اما با دو پا پایین میریک پا بالا میبا ها و در هر پله به تنهایی از پله

 بپرد.تواند جفت پا می معمولاً

 رود.مشتاقانه از تخت کودک بالا می 

 تواند به دیوار بچرخد، می یتواند موانع را دور زده یا در گوشهها میسباب بازیدر حال دویدن یا هل دادن و کشیدن ا

 های بزرگ بدنبال خود است.جلو، عقب و بغل راه برود. با اطمینان کامل قادر به کشیدن اسباب بازی

 کند.آشکارا اندازه و حرکات بدن خود را در ارتباط با اشیاء و فضای خارجی ارزیابی می 

 تواند در مسیر عریضی دور بزند.را با رکاب رانده و می سه چرخه 

 غالب( بایستد. تواند روی پا )عموماًپا ایستاده و راه برود. اگر به او نشان داده شود چند لحظه می یتواند روی پنجهمی 

 تواند چهارزانو بنشیند.می

 کند.صاف دریافت کند. با قدرت توپ را شوت می تواند توپ را از بالای سر پرت کرده و همچنین توپ را با بازوهایمی 
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 ادراک بینایی و حرکات ظریف:

  های بزرگ را نخ سازد. مهرهدو دست پل میلگی با سه مکعب از روی مدل با هر سا5/1سازد. در مکعب برج می 21-1با

 کند.می

 و بین انگشتان اول و دوم و شست و شت ها را با تقلید بسته یا حرکت دهد. مداد را نزدیک نوک انگتواند شستمی

را کپی کرده و علامت ضربدر را تقلید  Hو  V, Tبرد. دایره، و حروف گیرد و با کنترل خوبی بکار میمی (دست غالب)

 کند.یکی دو بخش دیگر نیز به آن اضافه می کند. شکل آدم را با سر کشیده و معمولاًمی

 ممکن است نام کند(، گاهی سبز و آبی را قاطی میقرمز و زرد ولی  ه )معمولاًدو یا سه رنگ اصلی را دسته بندی کرد

 ها را نیز بداند.این رنگ

 زند. لت تمام کاغذ را رنگ مینقاشی لذت برده که در این حا یهای بزرگ روی سه پایهاز نقاشی کردن با قلم مو

 گذارد.ی یا پس از آن میکشد که نام آنها را نیز حین نقاشابتدایی می ساده و هاینقاشی

 برد.کاغذ را می ،با قیچی اسباب بازی 
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 گفتار، زبان و ارتباط:

 قابل فهم بوده ولی هنوز در کلام،  ها نیزتر شده است. لغات حتی برای غریبهصحبت کردن تنظیم یشدت و دامنه

 و قابل درک است.گفتار ا %81 حدوداً شود.جابجایی اصوات و اشکال گرامری غیرعادی دیده می

  نام کامل و جنس خود را گفته و گاهی سن خود را نیز بلد است. از ضمایر شخصی و جمع به درستی استفاده کرده و

 کند.بیشتر حروف اضافه را نیز صحیح استفاده می

 انجام داده که اغلب در مورد زمان حال است. گفتگوهای کوتاهی  کندمیهای نمادین با خود صحبت هنوز در زمان بازی

 های زمان حال و تجربیات گذشته توضیح دهد.و قادر است به صورت خلاصه در خصوص فعالیت

 پرسد.سؤالات زیادی که با چرا، کجا و چه کسی همراه است می 

 شناسد مانند: بزرگ، خیس، گرم و ...شناسد. صفات و مفاهیم کیفی را میاشیاء را با عملکرد آنها می 
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 کند و میتکرار میند. شعرهای کودکانه را بلد است، آنها را خواهد که تکرار شوش داده و دوباره میبا لذت به قصه گو-

 خواند.

  یا بیشتر شمرده ولی درک عدد بیش از دو یا سه ندارد. 21طوطی وار تا 

 

 

 

 رفتار اجتماعی و بازی:

 تواند خونگرم و قابل اعتماد باشد.تر بوده و میرفتار عمومی آرام 

 کند.ها و اشیاء را با نماد جایگزین میبازی نمادین را درک کرده به صورتی که آدم ملاًکا 

 هایش بازی کند.دوست دارد به تنهایی یا با خواهر و برادرهایش روی زمین با اسباب بازی 

 زی مشارکتی(فهمد )باها را میتراک در اسباب بازیو اش شودیر کودکان ملحق میهای نمادین فعال به سادر بازی. 

 .نسبت به خواهر و برادرهای کوچکتر مهربان است 
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 مراقبت از خود و استقلال:

 خورد.با قاشق و چنگال غذا می 

 ده ولی در بستن تواند شلوار را بالا و پایین کشیها را شسته ولی در خشک کردن نیازمند نظارت والدین است. میدست

 ها و ... مشکل دارد.دکمه و زیپ

 ها خود را خیس نکند.یر است ولی ممکن است شبینکه بسیار متغبا ا 

 .دوست دارد در کارهای خانه به والدین کمک کند 

 کند که محیط را منظم و پاکیزه نگه دارد.سعی می 

 

 

 

 سالگی 4

 پوسچر و حرکات درشت:

  های دود. با مهارت تعیین مسیر کرده، پیچپائین رفته یا میو از پله ها به تنهایی و مانند بزرگسالان در هر پله یک پا بالا

 دود.و میتند را دور زده، 

 رود.از نردبان و درخت بالا می 
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 پا ایستاده، راه رفته و بدود. یتواند روی پنجهمی 

  ،های حتی در پیچبا مهارت سه چرخه راU راند.شکل، می 

  )کند.می ثانیه ایستاده و روی آن لی لی 5 -1روی یک پا )اغلب پای غالب 

 کند.در حالی که زانوها صاف است از کمر خم شده و اشیاء را روی زمین مرتب کرده و بلند می 

 دهد.در بازی با توپ، پرت کردن، گرفتن و شوت کردن و ضربه زدن با چوب به توپ مهارت بیشتری نشان می 

 

 

 

 ادراک بینایی و حرکات ظریف:

  سازد. اگر به او با سه مکعب پل می (گاهی نیز خودبخود) ز او خواسته شودج ساخته و اگر امکعب یا بیشتر بر 21با

 سازد.ی میسه تای یمکعب پله 6ان داده شود با نش

 کند.باز کردن دست و انجام عمل تقابل شست با سایر انگشتان را در هر دو دست تقلید می 

  با کنترل خوبی مداد را در وضعیتdynamic tripod grasp کند. علامت رگسالان گرفته و استفاده میمانند بز

اگر از کشد. وها و انگشتان میباز کند. نقاشی آدم را با سر، پاها، تنه و معمولاًرا کپی می V, H, T, Oضربدر و حروف 

 کشد.میای را به صورت قابل تشخیص خانه ود )گاهی خودبخود(،او خواسته ش
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 د.کنقبل از اتمام نقاشی آنرا نام گذاری می 

 کند.چهار رنگ اولیه را نام گذاری کرده و دسته بندی می 

 

 

 

 زبان، گفتار و ارتباط:

 دهد ی در اصوات حروف مشابه نشان میکند. تعداد محدودی جابجایصحبت می ،و از لحاظ دستوری درست ،هوشمندانه

به  sringیان خذف کند )مانند های حروف صامت در یک کلمه را برای سادگی ب(. ممکن است گروه"ل"با  "ر")مانند 

-کند. نام کامل، آدرس و گاهی سن خود را بیان میمی د یا وقایع محیط را به ترتیب بیان(. تجربیات خوstringجای 

 کند.

  پرسد.کلمات، چرا، کی و چگونه می باسؤالات بی پایانی 

 فهمد. مانند اگر، قبل و بعد و ... بعضی از مفاهیم انتزاعی را می 

 ند.کا گم میگوید البته گاهی مرز بین خیال و واقعیت رهای بلند میهای بلند گوش داده و گاهی نیز داستاناستانبه د 

  دهد.انجام می 5یا  4یا بیشتر شمرده و تناظر یک به یک را تا  11به ترتیب تا 

 برد.های کلامی لذت میاز شنیدن لطیفه و شوخی 

 کند.درستی تکرار می چند شعر کودکانه را بلد بوده و به 
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 رفتار اجتماعی و بازی:

 .رفتار عمومی مستقل تر شده و به شدت خودخواهانه است 

 کند.ها با بزرگسالان از نظر کلامی گستاخ شده و با همبازیان دعوا میدر هنگام تضاد در خواسته 

 ها و گفتگوهای اجتماعی شوخ طبع است.در فعالیت 

 لباس پوشاندن را دوست دارد. های نمایشی، تخیلی وبازی 

 .با هر چیزی که بیرون از خانه در دسترس باشد سعی در ساختن خانه و ... دارد 

 داند به جای خشونت میباشد، ولی تهاجمی و گاهی همکارانه می نیاز به مصاحبت با سایر کودکان داشته که البته گاهی

 ا رعایت کند.داند که باید نوبت رباید صحبت کند. در حین بازی می

 همدردی مشکلی ایجاد شود، هایش برای همبازی اگرو است و برادرهای کوچکترش  در بازی مراقب کودکان، و خواهر

 کند.می

 کند.های حال، گذشته و آینده را درک میزمان 
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 مراقبت از خود و استقلال:

 مالد.یروی نان مبا کارد خورد. کره را با قاشق و چنگال با مهارت غذا می 

 ز بند کفش، تواند لباس را پوشیده و درآورد )غیر ا، میزندمیها را مسواک کند. دندانها را شسته و خشک میدست

 های پشت(.کمربند و دکمه

 

 

 

 سالگی 0

 پوسچر و حرکات درشت:

 تاب خوردن و دود. در بالا رفتن، سر خوردنها میرود. به خوبی روی پنجهیک راه میبه راحتی روی یک خط بار ،

 کند.حرکات مختلف بدنی ماهر و فعال است. روی هر دو پا )یک در میان( لی لی می
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 1تواند روی هر پا ثانیه بایستد )هر دو پا( و روی پای غالب با دستان جمع شده بایستد. می 21-8تواند روی یک پا می-

 متر لی لی کند. 1

 دهد.یبا موسیقی به صورت ریتمیک بدن حود را حرکت م 

 گیرد.با هر دو دست با قدرت می 

 ها را لمس کند.دون خم شدن زانوها، خم شده و پنجهتواند بمی 

 شود(. با سالگی ایجاد می 21-1تواند توپ را پرت کرده و بگیرد )گرچه گرفتن توپ  با یک دست حوال به خوبی می

 دهد.میانجام های قانونمند و امتیاز دار های متنوعی از جمله بازیتوپ بازی

 

 

 

 ادراک بینایی و حرکات ظریف:

 کند.اشیاء ریز را برداشته و یا جایگزین می 

 ها را با سمت اولنار دست . مکعب(مکعب 21تایی با  4پله  مثلاً) سازدمی ،اگر به او نشان داده شود ،های مشکل رامدل

 تا بهتر آنرا ببیند. داردمیدر حالیکه مورب است نگه 

 در نوشتن یا نقاشی با مداد یا قلم مو دارد. مربع را کپی کرده اما مثلث را در پنج و نیم سالگی کپی میبی کنترل خو-

 نویسد.کند. چند حرف را نیز خودبخود میرا کپی می V,T,H,O,X,L,A,C,U,Yکند. حروف 

 کند.، سقف و دودکش نقاشی میکند. خانه را با در، پنجرهو چهره نقاشی می شکل آدم را با سر، تنه، پاها و بازوها 
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 تواند یک نوار کاغذی را منظم با قیچی ببرد.می 

 کند.ها را با دقت و بدون خروج از خطوط رنگ میعکس 

 شمرد.انگشتان دست دیگر را می ،با انگشت اشاره یک دست 

  کند.رنگ را دسته بندی می 21-21رنگ اولیه را گفته و  5-4نام 

 

 

 

 ط:زبان، گفتار و ارتبا

 د.رد حروف س، ف و ز دچار اشتباه شوروان و عامیانه صحبت کرده ولی ممکن است در کارب 

 ًبه تنهایی یا با دوستان آنرا بازی کند. دوست دارد برایش داستان گفته یا خوانده شود که بعدا 

 ًکند.تاریخ تولد را نیز بیان می نام کامل، سن و معمولا 

 کند.ریف میاسامی مجرد را با کاربرد آنها تع 

 فهمد.می رااول، بعد و آخرین  اهیم زمان و توالی مانندمف 

 ًکند.استفاده میاز آنها  ،با اشتباههمراه البته  ،معنی و کاربرد لغات انتزاعی را پرسیده و گاهی دائما 

  ها و معماها را دوست دارد.برد. لطیفهمیاز حفظ کردن و خواندن شعرهای کودکانه لذت 
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 تماعی و بازی:رفتار اج

 تر شده تر و مستقلشدهر، کنترلتهای مختلف حساستنظیم رفتار بهتر شده است. رفتار عمومی در ارتباط با موقعیت

 است.

 باشد.از روال عادی روزمره به طور منظم پیروی کرده ولی نیازمند نظارت می 

 شوند.ر میهر روز تکرا ،به تنهایی یا با همبازیان ،های نمایشی و خانگیبازی 

 (.از چوب به عنوان هواپیما مثلاً)کند در بازی از اشیاء غیر مرتبط برای جایگزینی استفاده می 

 کند.در داخل یا خارج از خانه نقشه کشیده و ساخت و ساز می 

 انه را کند. اغلب با همسالان به صورت مشارکتی بازی کرده و نیاز به قانون و بازی منصفانتخاب می شدوستانش را خود

 کند.درک می

 .حس شوخ طبعی بالایی دارد 

 کند.مفهوم زمان را در ارتباط با برنامه ریزی روزانه درک می 

 تر و حیوانات خانگی حساس و مراقب است. سعی در دلجویی و آرام کردن همبازیانش در وقت نسبت به کودکان کوچک

 ناراحتی دارد.
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 مراقبت از خود و استقلال:

  کند.استفاده می کارد کاملاًاز چنگال و 

 اما برای سایر کارها نیاز به مراقبت دارد. به تنهایی لباس را پوشیده و در می ،کنددست و صورت را شسته و خشک می-

 آورد.
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