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Abstract 

The aim of the present study was to investigate the relationship between fundamental motor 

skills and body composition index in children aged 4 to 10 years with low economic status. 

The present study was a descriptive-correlational study. 180 boys aged 4 to 10 years were 

randomly selected from elementary and preschool schools in Yasouj city and participated in 

this study. Fundamental motor skills were measured using the Gross Motor Skills Test-

Second Edition (TGMD-2) and body composition was assessed using Tania Body 

Composition Analysis. Body mass index was calculated using normative growth charts. Data 

were processed using multiple linear regression. The results of data analysis showed that 

bioelectrical impedance analysis explained 26/34% of the variance in locomotion skills and 

2/9% in object control skills, respectively. In contrast, body mass index was able to explain 

only 9/1% of the variance related to locomotion and 2% of the variance related to object 

control. In total, bioelectrical impedance measurements accounted for 24/6% of the variance 

in TGMD-2 scores and BMI accounted for 8/6%. Regression analyses showed that only fat-

free mass significantly predicted mobility skills and total score in TGMD-2. Meanwhile, body 

mass index was also a significant predictor in both models (mobility and total) (P<0.001). 

Accordingly, it can be concluded that different components of body composition, especially 

fat-free mass and fat mass, are associated with different dimensions of fundamental motor 

skills in children. 
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Background and Purpose 

Fundamental motor skills include basic movements such as running, jumping, and throwing that 

provide the foundation for more complex physical activities later in life (Liu et al., 2023). 

Mastery of these skills in childhood has been associated with increased levels of physical 

activity, better fitness outcomes, and reduced risk of obesity (Wadsworth et al., 2022; E. 

Kipling Webster et al., 2021). However, the relationship between fundamental motor skills and 

body composition is bidirectional and complex; low motor competence may lead to reduced 

physical activity and weight gain, and conversely, obesity may impair motor development (E. 

Kipling Webster et al., 2021). Socioeconomic status adds another layer of complexity to the 

relationship between fundamental motor skills and body composition. Children from low-

income families disproportionately suffer from poor motor skills and problems with healthy 

body composition (Wadsworth et al., 2022). Many studies continue to rely heavily on body 

mass index, which is not sufficiently powerful to distinguish between fat and lean mass (den Uil 

et al., 2023). Bioelectrical impedance analysis (BIA) provides an accurate measure of body 

composition in children (Talma et al., 2013). Furthermore, BIA is portable and objective, 

making it a more acceptable option for use in this context. Therefore, given the limitations 

associated with BMI as a measure of obesity, more evidence is needed to assess the relationship 

between body composition and fundamental motor skills in children. The present study aims to 

fill these gaps by conducting a descriptive-correlational study of the relationship between 

fundamental motor skills and body composition in children with low economic status. 

Materials and Methods 

The present research method is descriptive-correlational. The statistical population of this 

study included all male children aged 4 to 10 years in Yasouj city. Sampling was done using a 

multistage cluster random method and finally 180 children were considered as the final 

sample of the study. Before the data collection process began, written consent was obtained 

from parents and verbal consent was obtained from children. The tools used in this study 

included the Tanita SC-331S analyzer and the Gross Motor Development Test (TGMD-2). 

After selecting the participants, the first session was held with the aim of completing the 

written consent form, familiarizing them with the research objectives, and conducting the 

initial familiarization process. Body composition was measured using a BIA device that 

evaluated three main indicators: fat mass (total body fat), fat-free mass (including muscle 

mass and other fat-free body components) and fat percentage (ratio of fat mass to total body 

weight). Overall, data on fundamental motor skills and body composition were collected and 

analyzed to examine the relationships between these two variables. Multiple linear regression 

was used in all models to analyze the data. 

Results 

The final sample consisted of 180 participants with a mean age of 7.23 ± 2.03. Across the 

samples, the mean CDC-derived BMI was 18.40 ± 2.99. More than half of the sample was 

considered normal weight. Using body composition measurements, the mean TANIA-derived 

BMI was 17.40 ± 3.88. In terms of performance on the TGMD-2, the children performed 

relatively poorly, scoring in the 11th percentile overall. Data analysis results showed that 

bioelectrical impedance analysis explained 26/34% of the variance in locomotor skills and 

2/9% in object control skills, respectively. In contrast, BMI was able to explain only 9/1% of 
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the variance in locomotor skills and 2% of the variance in object control. In total TGMD-2 

scores, bioelectrical impedance measurements accounted for 24/6% of the variance and BMI 

accounted for 8/6%. Regression analyses showed that only fat-free mass was significantly 

able to predict mobility skills and total score on the TGMD-2. Meanwhile, body mass index 

was also a significant predictor in both models (mobility and total) (P<0.001). 

Conclusion 

The aim of this study was to identify anthropometric predictors of motor skill development in 

childhood. The results of this study showed that body composition, especially lean body mass, 

is significantly associated with motor competence, and this relationship emphasizes the 

complex interaction between physical development and motor performance in children. This 

finding is consistent with previous studies that have shown that higher lean mass (which also 

includes muscle tissue) is associated with better motor competence, as it provides greater 

strength and endurance for activities such as running and jumping (Barnett et al., 2017; Sackett 

& Edwards, 2019). On the other hand, fat mass, although not introduced as a direct predictor in 

regression models, can have a negative effect on motor skills according to previous research; 

This is because excess body fat usually leads to mechanical limitations and reduced relative 

strength (den Uil et al., 2023; Liu et al., 2023). The present study did not show any significant 

relationship between body composition and object control skills. Previous findings have also 

suggested that indicators such as body mass index or waist-to-height ratio are not usually 

associated with performance on these types of skills in preschool children (Aguilar-Morales et 

al., 2018; Llagjeviq-Govori et al., 2025). One of the important findings of the present study was 

that the children's overall performance on the TGMD-2 test was very low; on average, they 

were approximately in the 12th percentile. Also, between one-fifth and one-quarter of the 

children were obese based on BMI and BIA. This may indicate that being overweight already 

negatively impacts fundamental motor skills. However, longitudinal studies are needed to 

determine the direction and causal nature of this relationship. Overall, the results of the present 

study showed that among children with low economic status, lean body mass is a strong and 

positive predictor of fundamental motor skills, especially in the areas of locomotion and gross 

motor function. Although body mass index also has predictive power, its accuracy is less than 

that of direct measurements of body composition. 
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 یهمبستگ -یفیتوص
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  :آنلاین تاریخ  42/51/1150 :پذیرش تاریخ 41/11/1151 :بازنگری تاریخ 11/50/1151 :دریافت تاریخ

 چکیده

با  سال 15تا  1ان کدترکیب بدنی در کو شاخصحرکتی بنیادی و  هایمهارتحاضر بررسی ارتباط  از مطالعه هدف

سال از مدارس  15تا  1کودک پسر  185.همبستگی بود -تحقیق حاضر از نوع توصیفی .وضعیت اقتصادی پایین بود

های حرکتی مهارت .تصادفی انتخاب و در این تحقیق شرکت کردند صورتبهشهر یاسوج  دبستانیپیشابتدایی و 

گیری شد و ترکیب بدن اندازه (TGMD-2دوم )ویرایش  -درشت حرکتی هایمهارتبنیادی با استفاده از آزمون 

 هاداده .توده بدنی با استفاده از نمودارهای رشد هنجاری محاسبه شد شاخص .با تحلیل ترکیب بدن تانیا ارزیابی شد

امپدانس  لها نشان داد که تحلینتایج تحلیل داده .رگرسیون خطی چندگانه مورد پردازش قرار گرفتند با استفاده از

های کنترل شیء را در مهارت درصد 9/4های جابجایی و از واریانس در مهارت درصد 41/42بیوالکتریکی به ترتیب 

از  درصد 4از واریانس مربوط به جابجایی و  درصد 1/9توانست تنها  توده بدنی شاخصدر مقابل،  .دهدتوضیح می

های مبتنی بر امپدانس گیری، اندازهTGMD-2آزمون نمرات  درمجموع .واریانس کنترل شیء را تبیین کند

های رگرسیون نشان داد که تحلیل .را پوشش دادند درصد 2/8حدود  BMI از واریانس و درصد 2/41بیوالکتریکی 

را  TGMD-2 های جابجایی و نمره کل در آزمونبینی مهارتطور معناداری توانایی پیشبه تنها توده بدون چربی

 .(P<551/5بود )ای معنادار کنندهبینیتوده بدنی نیز در هر دو مدل )جابجایی و کل( پیش شاخص، حالندرعی .دارد

ویژه توده بدون چربی و توده چربی، با ابعاد توان نتیجه گرفت که اجزای مختلف ترکیب بدن، بهبر این اساس، می

 .های حرکتی بنیادی در کودکان ارتباط دارندمختلف مهارت

 ترکیب بدنی، مهارت حرکتی بنیادی، وضعیت اقتصادی، کودکان، مطالعه توصیفی. :هاهاژدویکل 
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 مقدمه

ای مانند دویدن، پریدن و پرتاب کردن هستند که زیرساخت لازم برای انجام شامل حرکات پایه های حرکتی بنیادیمهارت

تنها برای سواد حرکتی و رشد ها نهاین مهارت .دکنندر مراحل بعدی زندگی را فراهم می جسمانیتر های پیچیدهفعالیت

اجتماعی و موفقیت تحصیلی کودکان -ورزشی در بلندمدت اهمیت دارند، بلکه ارتباط نزدیکی با سلامت کلی، رفاه روانی

بدنی، نتایج بهتر ها با افزایش سطح فعالیتدر دوران کودکی، تسلط بر این مهارت. (Liu et al., 2023) دارند

چاقی دوران کودکی با پیامدهای  .(Wadsworth et al., 2022) و کاهش خطر چاقی همراه بوده است اندامتناسب

 ;Asghari & Umetani, 2020) و فشارخون و کلسترول بالا (Wing et al., 2001) منفی مانند دیابت نوع دوم

Robinson et al., 2013)  ،توده بدنی  بالاتر  شاخصبرای سلامتی در مراحل بعدی زندگی همراه است. علاوه بر این

 وزناضافه. (Liu et al., 2023) کندمی ینیبشیپقلبی عروقی را در بزرگسالی  یهایماریب یهاجنبهدر دوران کودکی 

 ژهیوبه های حرکتیعنوان مانعی مکانیکی برای توسعه و اجرای مؤثر مهارتتواند بههای اولیه زندگی، میویژه در سالبه

 ، رابطه بینحالنیباا. (Mohammadi, 2022) عمل کند، جایی دینامیک کل بدن هستندهایی که شامل جابهدر فعالیت

 کاهش به منجر است ممکن حرکتی پایین شایستگی؛ و ترکیب بدنی دوسویه و پیچیده است حرکتی بنیادی یهامهارت

 E. Kipling Webster et) رکتی را مختل کندح رشد تواندمی چاقی برعکس، و شود وزن افزایش و بدنی فعالیت

al., 2021)مانند سطح  رگذاریتأثهای مربوط به چاقی دوران کودکی، تحقیقات نقش فاکتورهای . با افزایش نگرانی

 های حرکتی را که ممکن است به وزن سالم در کودکان و، مشارکت در فعالیت بدنی، و شایستگی مهارتاندامتناسب

، شایستگی حرکتی و فعالیت اندامتناسبسطوح پایین  اند کهدادهنوجوانان کمک کند، مورد بررسی قرار داده است و نشان 

توده بدنی بالاتر با هماهنگی  شاخص. (den Uil et al., 2023) بالاتر مرتبط است توده بدنی شاخص بدنی با وزن یا

بیشتری  وزناضافهتر، خطر و کودکان با هماهنگی حرکتی ناکافی (Wing et al., 2001) تر همراه استحرکتی پایین

حرکتی درشت  یهامهارتاز منظر تحقیقات طولی، وضعیت وزن فعلی کودک بر  .(den Uil et al., 2023) دارند

دیگری از  یهلای اجتماعی -وضعیت اقتصادی. (E Kipling Webster et al., 2021)آینده او در زندگی تأثیر دارد 

طور درآمد بههای کمافزاید. کودکان خانوادهبه این رابطه می بدنیحرکتی بنیادی و ترکیب یهامهارترابطه  پیچیدگی

. (Wadsworth et al., 2022) بدنی سالم مواجه هستندهای حرکتی و مشکلات در ترکیبنامتناسبی با کمبود مهارت

تر در های فعالیت بدنی، مشارکت پاییناند که وضعیت اقتصادی پایین با دسترسی کمتر به فرصتمطالعات نشان داده

های فعال مرتبط است؛ عواملی که همگی تر والدین در بازییافته، تغذیه نامناسب و دخالت کمهای سازمانورزش

 ;Denysschen et al., 2021) بدنی تأثیر منفی بگذارندو ترکیب حرکتی بنیادی یهامهارت توانند برمی

Wadsworth et al., 2022) . بررسی  های اجتماعی و اقتصادی متفاوتزمینه درمطالعات اخیر این ارتباطات را
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های حرکتی مرتبط ( دریافتند که توده بدون چربی با عملکرد بهتر در مهارت4541اند. برای مثال، وبستر و همکاران )کرده

 ,.E Kipling Webster et al) بود FMS ترکننده عملکرد ضعیفبینیتوده چربی بالاتر پیش کهیدرحالاست، 

( گزارش دادند که کودکانی با درصد چربی کل و شکمی کمتر، عملکرد 4510. همچنین، اسلاته و همکاران )(2021

( نشان دادند که یک مداخله 4544. وادزورث و همکاران )(Slotte et al., 2015)های حرکتی دارند بهتری در آزمون

درآمد، افزایش توده چربی را کاهش داده و نقش دبستانی کمدر کودکان پیش حرکتی بنیادی یهامهارت ساختاریافته

 یتوجهقابلها، هنوز شکاف تحقیقاتی این یافته باوجود. (Wadsworth et al., 2022) محافظتی در برابر چاقی دارد

ویژه آن دسته از مطالعاتی که های متنوع وجود دارد، بهدر مطالعات متمرکز بر کودکان با وضعیت اقتصادی پایین در بافت

 توده بدنی شاخص به شدتبهکنند. بسیاری از مطالعات همچنان بزارهای دقیق برای ارزیابی ترکیب بدنی استفاده میاز ا

 den Uil et) توانایی کافی برای تفکیک بین چربی و توده بدون چربی را ندارد شاخصاین  کهیدرحالمتکی هستند، 

al., 2023) . درصد در تشخیص  34توده بدنی تنها  شاخصعلاوه بر این، اخیراً یک فراتحلیل نشان داد که محاسبات

 Javed et) کودکان مبتلا به چاقی ممکن است شناسایی نشوند چهارمکیچاقی حساسیت دارند، به این معنی که تقریباً 

al., 2015a).  میدانی  صورتبهدر کودکان هم در مجموعه آزمایشگاهی یا بالینی و هم  توانیمترکیب بدن را

و پلتیسموگرافی  1(DXAاقدامات مبتنی بر آزمایشگاه مانند جذب سنجی اشعه ایکس با انرژی دوگانه ) کرد. یریگاندازه

، اما دهدیم، ترکیب بدن و تراکم بدن را ارائه معیارهای دقیقی از تراکم مواد معدنی استخوان 4(BodPodجابجایی هوا )

امپدانس بیوالکتریکی  لیوتحلهیتجز. (Gallagher et al., 2020) و کمتر در دسترس باشد برزمانگران،  تواندیم

(BIA)4 کندمی یآورجمعدقیق ترکیب بدن را در کودکان  یریگاندازه (Talma et al., 2013) .،علاوه بر اینBIA  

گیری بنابراین، اندازه .کندیمبرای استفاده در این زمینه تبدیل  ترقبولقابل یانهیگزو عینی است و آن را به  حملقابل

تر و مبتنی بر میدان ترکیب بدن ممکن است افق جدیدی را بر ارتباط وضعیت وزن و شایستگی حرکتی در کودکان دقیق

اند. گزارش کرده وزناضافه مؤلفهحرکتی بنیادی و  یهامهارترت گرفته ارتباط منفی میان روشن کند. مطالعات صو

ارتباط  یدبستانشیپحرکتی در کودکان  یهامهارت( دریافتند که چاقی مرکزی با عملکرد 4544و همکاران ) هنریکوئه

( دریافتند که درصد چربی بدن و محیط کمر رابطه 4510لوپس و همکاران ) .(Henrique et al., 2020) منفی دارد

اند که افزون بر این، شواهد پژوهشی نشان داده. (Lopes et al., 2015) منفی با شایستگی حرکتی در دختران دارد

تواند رشد حرکتی کودکان را تحت تأثیر منفی قرار دهد. برای مثال، وادزورث و همکاران وضعیت اقتصادی پایین می

درآمد، دبستانی کمهای حرکتی بنیادی در میان کودکان پیشبتنی بر مهارتای م( گزارش کردند که اجرای مداخله4544)

                                                             
1. dual-energy X-ray absorptiometry (DXA) 
2. air displacement plethysmography (BodPod) 
3. Bioelectrical impedance analysis (BIA) 
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. همچنین، (Wadsworth et al., 2022) د حرکتی آنان را بهبود بخشیده و افزایش چربی بدن را کاهش داده استرش

توده بدنی بالا  شاخصبرخوردار نشان دادند که ای بر روی کودکان ساکن مناطق کم( در مطالعه4541وربک و همکاران )

 باوجود. (E.Verbecque et al., 2021) تر شایستگی حرکتی مرتبط استتر با سطح پایینو آمادگی عضلانی پایین

 شاخصنخست، اکثر مطالعات موجود بر . توجهی همچنان پابرجاستهای پژوهشی قابلشکاف ،یادشدههای پیشرفت

قادر به تمایز بین توده چربی و توده بدون  شاخصاین  آنکهحالمعیار اصلی ترکیب بدن تکیه دارند،  عنوانبه توده بدنی

. (den Uil et al., 2023; Javed et al., 2015b) بندی نادرست شودچربی نیست و ممکن است منجر به طبقه

در میان کودکان با وضعیت اقتصادی   تر و مبتنی بر میدان مانند تحلیل امپدانس بیوالکتریکیهای دقیقوشه از راستفاد دوم،

درک رابطه بین  سوم، .(Matarma et al., 2018; E Kipling Webster et al., 2021) پایین بسیار اندک است

های حرکتی بنیادی )جابجایی در اجزای دقیق ترکیب بدن )مانند توده چربی و توده بدون چربی( و ابعاد مختلف مهارت

پر کردن این  باهدفبنابراین، مطالعه حاضر  .مقابل کنترل شیء( در این جمعیت خاص نیاز به شفافیت بیشتری دارد

برای   Tanita   SC-331S مدل  BIA کارگیری دستگاهبه( 1)این تحقیق از طریق. گانه طراحی شدهای سهشکاف

 1شده کودکان پسر مطالعه تمرکز بر جمعیت کمتر( 4) شده توده چربی و توده بدون چربی،گیری مستقیم و تفکیکاندازه

های های بدن با مهارتبررسی جداگانه ارتباط این مؤلفه (4)و با وضعیت اقتصادی پایین در شهر یاسوجساله  15تا 

تری از رابطه بین در پی فراهم آوردن شواهد دقیق ،(TGMD-2 با استفاده از آزمون استاندارد) جابجایی و کنترل شیء

تواند مبنای علمی های این مطالعه مییافته. صادی استهای حرکتی در شرایط نامساعد اقتهای فیزیکی و تواناییویژگی

 . منظور ارتقای سلامت حرکتی و جسمانی در این قشر از کودکان فراهم کندتری برای طراحی مداخلات هدفمند بهمحکم

بطه بین معیار چاقی، شواهد بیشتری برای ارزیابی را عنوانبه توده بدنی شاخص مرتبط با یهاتیمحدودبا توجه به لذا 

ها، به پر کردن این شکاف باهدفمطالعه حاضر  حرکتی بنیادی در کودکان مورد نیاز است. یهامهارتترکیب بدنی و 

و ترکیب بدنی در کودکان با وضعیت اقتصادی پایین  حرکتی بنیادی یهامهارت همبستگی رابطه بین -بررسی توصیفی

ها رود یافتهشده، انتظار میترکیب بدنی و تمرکز ویژه بر جمعیتی کمتر مطالعههای مستقیم پردازد. با استفاده از ارزیابیمی

 د.های سلامت و ارتقاء رشد جامع کودکان کمک کنای هدفمند برای کاهش نابرابریهای مداخلهیبه تدوین استراتژ

 هامواد و روش

ار دارد. جامعه آماری این پژوهش همبستگی و در زمره تحقیقات کاربردی قر -روش تحقیق حاضر از نوع توصیفی

با توجه به هدف پژوهش مبنی بر  بود. 1151-1154سال شهر یاسوج در سال تحصیلی 15تا  1شامل کلیه کودکان پسر 

های حرکتی در کودکان با وضعیت اقتصادی نامطلوب، شناسایی عینی مناطق و بررسی رابطه ترکیب بدنی و مهارت
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های سرشماری و شده از دادهاستخراج 1محرومیت نسبی شاخصبا استفاده از  ر یاسوجبرخوردار شههای کمخانواده

 ترکیبی چندبعدی، متغیرهای اقتصادی شاخصاین  د.استان کهگیلویه و بویراحمد انجام ش وبودجهبرنامهآماری سازمان 

و  خانوارهای فاقد مسکن ملکیمیانگین درآمد سرانه خانوار، نرخ بیکاری سرپرست خانوار، درصد  ازجملهاجتماعی  -

و نواحی را بر اساس سطح برخورداری  گیردبرمیدر سطح محلات شهر را در  سال( 2سواد )بالای درصد افراد بی

عنوان قرار داشتند، به شاخصاین ( 4تا  1های بر این اساس، محلاتی که در سه دهک پایینی )دهک .کندبندی میرتبه

دبستانی دولتی واقع در این سپس، از میان کلیه مدارس ابتدایی و مراکز پیش .دندمناطق هدف پژوهش انتخاب ش

کننده تمامی کودکان شرکت ای انجام گرفت. بدین ترتیب،ای چندمرحلهگیری به روش تصادفی خوشهمحلات، نمونه

محرومیت  شاخصپایین  اجتماعی بالا )واقع در سه دهک-هایی با سطح محرومیت اقتصادیدر این پژوهش، از خانواده

شده و داشتن پرونده در یکی از مدارس منتخب واقع در مناطق تعیین معیار ورود به مطالعه نیز .نسبی( انتخاب شدند

 صورتنیبدای انجام شد؛ ای چندمرحلهگیری به روش تصادفی خوشهنمونه .بود تمایل والدین و کودک به مشارکت

مدرسه و مرکز  سه دید. سپس از هر منطقه،ه شمال، جنوب، شرق و غرب تقسیم گرکه ابتدا شهر یاسوج به چهار منطق

 از .کودک ارائه شد 441نامه آگاهانه به والدین ، فرم رضایتدرمجموعصورت تصادفی انتخاب شدند. دبستانی بهپیش

 185 تیدرنهاشته شدند و کودک از مطالعه کنار گذا 11ها، های برخی آزمودنیاین تعداد، به دلیل ناقص بودن داده

گونه آشنایی است که این کودکان پیش از این هیچ ذکرانیشانمونه نهایی تحقیق در نظر گرفته شدند.  عنوانبهکودک 

در معرض این ابزارها قرار گرفتند. همچنین، پیش  بار نینخستدر پژوهش نداشتند و برای  مورداستفادهقبلی با ابزارهای 

کنندگان شرکت .دریافت شدنامه کتبی از والدین و رضایت شفاهی از کودکان ها، رضایتآوری دادهاز آغاز فرآیند گرد

ای از پژوهش حق انصراف داشتند. تمامی افراد پیش از مشارکت، از مراحل پژوهش آگاه شدند و در هر مرحله

 د. صورت محرمانه نگهداری شها بهاطلاعات آن

 :استق به شرح زیر ابزار مورداستفاده در این تحقی

 دستگاه ترکیب بدن

در  80تا  0های وزن، بین صدکعنوان کمبه 0زیر صدک  توده بدنی شاخص ها، کودکان باشاخصبر اساس این 

 .بندی شدندعنوان چاق طبقهبه 90وزن، و بالاتر از صدک دارای اضافه 80محدوده وزن طبیعی، بالای صدک 

ها به کمک ترازوی گیری شد و وزن آنمتر اندازهسانتی 1/5با دقت  حملقابلیومتر قد کودکان با استفاده از استاد

، هامبورگ، آلمان( ثبت گردید. SECA GmbH & Co. KG پوند؛ محصول شرکت 1/5دیجیتال دقیق )با دقت 

نس مرکز گیری از نمودارهای رشد ویژه سن و جاز طریق مقادیر قد و وزن و با بهره توده بدنی شاخص هایصدک

                                                             
1. Index of Deprivation 
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زیر  توده بدنی شاخص ها، کودکان باشاخصبر اساس این  محاسبه شد. 1(CDC) هاکنترل و پیشگیری از بیماری

وزن، و دارای اضافه 80در محدوده وزن طبیعی، بالای صدک  80تا  0های وزن، بین صدکعنوان کمبه 0صدک 

  .(Kuczmarski, 2000) بندی شدندعنوان چاق طبقهبه 90بالاتر از صدک 

استفاده  ن(، توکیو، ژاپTanita Corporation)Tanita SC-331S آنالایزر برای ارزیابی ترکیب بدن از دستگاه 

صورت دستی در دستگاه وارد شد. طبق دستورالعمل شرکت سازنده، های مربوط به قد، سن و جنس بهگردید. داده

ترکیب بدنی را بر پایه سه  BIA های سنگین مورد ارزیابی قرار گرفتند. دستگاهکودکان بدون کفش، جوراب و لباس

چربی بدن(، توده بدون چربی )نماینده بافت عضلانی و سایر کند: توده چربی )نمایانگر مجموع بررسی می شاخص

 4بندی، کودکان زیر صدک وزن بدن(. بر مبنای طبقه کلبهاجزای بدون چربی بدن( و درصد چربی )نسبت توده چربی 

چاق در  90وزن و بالای صدک اضافه 80دارای ترکیب بدنی طبیعی، بالای صدک  80تا  4های چربی، بین صدککم

)همبستگی بالا با  قبولقابل روایی و پایایی تبر،المللی معمطالعات بین .(Matarma et al., 2018) ندر گرفته شدنظ

 ,.den Uil et al., 2023; Santos et al) اندکرده تأیید کودکان جمعیت در را دستگاه این معیارهای مرجع(

در  .(Santos et al., 2010) است . این دستگاه توسط سازنده برای استفاده در جمعیت کودکان کالیبره شده(2010

ها ثبت میانگین آن گیری وکنندگان دو بار اندازهگیری، قد و وزن تمامی شرکتاین پژوهش، برای کنترل خطای اندازه

ها با رعایت دقیق پروتکل استاندارد )حالت ناشتا، پوشش سبک، عدم فعالیت شدید پیش گیریشد. همچنین، کلیه اندازه

 گری به حداقل برسد. ارزیاب از آزمون( و توسط یک ارزیاب ثابت انجام پذیرفت تا خطای بین

 حرکتی مهارت شایستگی متغیر اطلاعات یآورجمعابزار  TGMD-2ی آزمون رشد حرکتی درشت )اولریخ دو( با نام اختصار

 دارای و شده تشکیل ییجاجابه یهامهارت و شیء کنترل یهامهارت شامل خرده آزمون دو از آزمون این. بود مطالعه این در

 گرفتن درجا، دریبل باتوم، با ثابت توپ زدن سرُخوردن، جفت، پرش جهیدن، ،یلیل رفتن، یورتمه )دویدن، مقیاسخرده دوازده

 آزمون شد، منتشر اولریخ توسط 4555 سال در ابتدا که آزمون این. است پایین( از غلتاندن و شانه بالای از پرتاب پا، با ضربه توپ،

 دو به آن نتایج و سنجدیم را سال ده تا سه سنین کودکان بنیادی حرکتی یهامهارت رشد که است ایدههنجارش و فرایندمدار

 در سنجش یهاآزمون نیترجیرا ۀازجمل حرکتی رشد سنجش منابع در آزمون این است. تفسیر قابل ملاکی و هنجاری صورت

 ء(، ضریب پایایی همسانی درونی برای نمره جابجایی و کنترل شی4514) فرخی و همکاراناست.  شده معرفی یبدنتیترب حوزۀ

و  81/5تا  20/5آزمون مجدد از -اند. دامنه ضریب پایایی آزمونگزارش کرده 85/5و  31/5، 83/5و همچنین نمره کل را به ترتیب 

در . (Farokhi et al., 2013) شده است دیتائبوده و روایی سازه از طریق تحلیل عاملی،  90/5پایایی درونی نمره گذار بالای 

محاسبه شد. بدین منظور،  (Inter-rater Reliability) هاها، پایایی بین ارزیابمطالعه حاضر، برای اطمینان از قابلیت اعتماد داده

                                                             
1. Centers for Disease Control and Prevention 
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دیده مستقل، مجدداً تصادفی انتخاب و توسط دو ارزیاب آموزش صورتبه کنندگاناز شرکت درصد 45ویدئوهای اجرای 

 91/5برابر با  TGMD-2 برای نمره کل  ایطبقهها با استفاده از ضریب همبستگی درونین ارزیابدهی شدند. میزان توافق بنمره

 . ها استدهنده پایایی عالی ارزیابیآمد که نشان دست به( 92/5تا  91/5: درصد 90با فاصله اطمینان )

ایی با اهداف پژوهش و انجام نامه کتبی، آشنتکمیل فرم رضایت باهدفکنندگان، جلسه نخست پس از انتخاب شرکت

و آشنایی با  TGMD-2 های مرتبط با آزمونفرآیند آشنایی اولیه برگزار شد. این جلسه شامل معرفی نحوه اجرای مهارت

های مورد های کلامی مرتبط با ابزارها و مهارتکنندگان دستورالعملابزارهای تحقیقاتی بود. در این مرحله، تمامی شرکت

نفره، طی  1تا  4های کوچک در گروه TGMD-2 های حرکتی بر اساس آزمونارزیابی مهارت .ریافت کردندارزیابی را د

دیده و مطابق با ساعات مدرسه و در یک سالن ورزشی سرپوشیده انجام گرفت. این آزمون توسط پژوهشگری آموزش

ان یک نمایش زنده از آن مشاهده کرده و کنندگهای استاندارد اجرا شد. پیش از اجرای هر مهارت، شرکتدستورالعمل

های رسمی آن را اجرا نمودند. عملکرد هر مهارت بر اساس مقیاس صورتبهآزمایشی و دو بار  صورتبهسپس یک بار 

گذاری شد. مجموع امتیازهای دو تلاش رسمی برای معیار برآورده نشده( نمره=  5معیار برآورده شده، =  1معیار ) 0تا  4

مقیاس محاسبه نمره کلی در دو خرده منظوربهها عنوان نمره خام در نظر گرفته شد. سپس، نمرات مهارتت بههر مهار

، تیدرنهاتجمیع گردید. ( 92تا  5)در بازه  TGMD-2 و همچنین نمره کل خام« کنترل شیء»و « جاییهای جابهمهارت»

 .د تا در تحلیل آماری مورد استفاده قرار گیردنمرات خام بر اساس سن و جنس کودک به نمرات صدکی تبدیل ش

ای انجام شد که با محقق متخصص در حوزه دیدهها توسط دستیاران پژوهشی آموزشآوری و تحلیل تمامی دادهجمع

انجام شد که  BIA گیری ترکیب بدن با استفاده از دستگاهدرصد توافق بین ارزیاب داشتند. اندازه 95رشد حرکتی، حداقل 

کرد: توده چربی )مجموع چربی بدن(، توده بدون چربی )شامل توده عضلانی و سایر اصلی را ارزیابی می شاخصسه 

های های مربوط به مهارت، دادهدرمجموع .وزن بدن( کلبهاجزای بدون چربی بدن( و درصد چربی )نسبت توده چربی 

 د. ین این دو متغیر مورد تحلیل قرار گرفتنمنظور بررسی روابط بحرکتی بنیادی و ترکیب بدن گردآوری و به

های میانگین و انحراف معیار استفاده شد. در بخش آمار شاخصهای پژوهش از در بخش آمار توصیفی، برای توصیف داده

های ( مهارت1یعنی ) TGMD-2 مقیاس آزموناستنباطی، شش مدل مجزا مورد بررسی قرار گرفت که شامل دو خرده

گیری برای هر یک از دو روش اندازه TGMD-2 ( نمره کل آزمون4های کنترل شیء و همچنین )( مهارت4) ،جاییجابه

ها استفاده ها، از رگرسیون خطی چندگانه در تمامی مدلبرای تحلیل داده. بود توده بدنی شاخصو  BIA ترکیب بدن یعنی

و درصد چربی( یا  وده چربی، توده بدون چربی)ت BIA یک از متغیرهای ترکیب بدن حاصل ازشد تا مشخص شود کدام

را  TGMD-2 بینی نمرات آزمونتوانایی پیش CDC شده از طریق نمودارهای رشد استانداردتوده بدنی محاسبه شاخص

پیش از اجرای  .عنوان متغیر وابسته استفاده گردیدبه TGMD-2 ها، از نمرات صدکی آزموندارند. در کلیه تحلیل
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-بررسی با آزمون کولموگورف) هاش شامل نرمال بودن توزیع باقیماندههای این روفرضرسیون، پیشهای رگتحلیل

استقلال خطاها )با آزمون  ( وعامل تورم واریانس شاخصچندگانه )با محاسبه  خطیهمعدم  (،Q-Q اسمیرنوف و نمودار

 .کوک( مورد بررسی و تأیید قرار گرفتندواتسون( و عدم وجود نقاط پرت تأثیرگذار )با مقادیر فاصله  - دوربین

 هایافته

؛ تعداد چهار 15-1بود )دامنه سنی  44/3± 54/4پسر بود. میانگین سن شامل  کنندهشرکت 185نمونه نهایی شامل 

، هانمونه(. در سرتاسر 12ساله:  15؛ 44ساله:  9؛ 45: سالههشت؛ 19: سالههفت؛ 40: سالهشش؛ 14: سالهپنج؛ 42سال:

( با وزن درصد 3/08بیش از نیمی از نمونه ) بود. CDC 99/4± 15/18از مشتق شده  توده بدنی شاخص گینیانم

( چاق در نظر گرفته درصد 51/41) پنجمکیو تقریباً  وزناضافه عنوانبه هانمونهاز  %32/14نرمال در نظر گرفته شد. 

 .بود 15/13±88/4مشتق شده از تانیا  توده بدنی شاخص گینهای ترکیب بدنی، میانگیریشدند. با استفاده از اندازه

 امتیاز کسب کردند. 81/11در صدک  درمجموع، عملکرد کودکان نسبتاً پایین بود و TGMD-2عملکرد در  ازنظر

 در زیر گزارش شده است. 1برای کسب اطلاعات کامل جدول 

 کنندگانشرکتتوصیفی  یهایژگیو .1جدول 

 کودک 185: نندگانکشرکتمجموع  متغیر

 44/3± 54/4 سن

 CDC یهااندازه                              

 15/18  ±99/4 توده بدنی شاخص

 35/21±05/44 توده بدنی شاخصدرصد 

 3/%0 کاهش وزن

 % 3/08 وزن نرمال

 14/%32 وزناضافه

 41/%51 چاق

 ترکیب بدن یهااندازه                                

 20/1±32/2 (kgتوده چربی )

 95/0±14/41 (kgتوده بدون چربی )

 15/41±44/3 درصد چربی

 15/13±88/4 توده بدنی شاخص

 05/09±41/2 درصد چربی بدن

 10/%35 یچربکم

 01/%25 وزن طبیعی

 14/%15 بیش چربی
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های ، مدلطورکلیبهخلاصه ارائه شده است.  طوربه 4جدول  ه دریل رگرسیون خطی چندگانهای حاصل از تحلیافته

های های حرکتی را در مقایسه با مدلواریانس بیشتری از نمرات مهارت های امپدانس بیوالکتریکیگیریمبتنی بر اندازه

متغیرهای ترکیب بدن حاصل  TGMD-2 های جابجایی و نمره کلدر مهارت .تبیین کردند توده بدنی شاخصمبتنی بر 

و  BMI (1/9 در مقایسه با( درصد 2/41و  41/42معناداری واریانس بیشتری را توضیح دادند )به ترتیب  طوربه BIA از

 های کنترل شیءدر مهارت .بین معنادار شناسایی شدیک پیش عنوانبه توده بدون چربی ها،در این مدل(. درصد 2/8

و ( درصد 4و  9/4را تبیین نکردند )به ترتیب  توجهیقابلواریانس   BMI)و (BIA  رگرسیونهای یک از مدلهیچ

جزئیات کامل . بین واردشده به مدل، رابطه آماری معناداری با نمرات کنترل شیء نشان ندادندیک از متغیرهای پیشهیچ

 .قابل مشاهده است 4رای هر مدل در جدول و درجات آزادی ب F ، مقادیر(P) ، سطوح معناداری(β) ضرایب رگرسیون

 تحلیل رگرسیوننتایج  .2جدول 

 Β P F Df R2 P متغیرها
41/42 ............ ............ نمرات جابجایی  133/4  413/5  551/5>  

-529/5 درصد چربی  251/5  ............ ............ ............ ............ 

144/5 توده چربی  443/5  ............  ............ ............ ............ 

-095/5 توده بدون چربی  551/5>  ............ ............ ............ ............ 

ءکنترل شی  ............ ............ 53/4  133/4  549/5  524/5  

-529/5 درصد چربی  083/5  ............ ............ ............ ............  

-113/5 توده چربی  423/5  ............ ............ ............ ............ 

441/5 توده بدون چربی  509/5  ............ ............ ............ ............ 

TGMD-2 ............ ............ 20/42  133/4  412/5  551/5>  

-513/5 درصد چربی  895/5  ............  ............ ............ ............ 

101/5 توده چربی  499/5  ............ ............ ............ ............ 

 19/%25 چاقی

 ییجاجابه یهامهارت                              

91/44±44/2 خامنمرات   

 10/11±91/9 نمرات درصدی

 ءکنترل شی یهامهارت                                

 99/42±30/9 نمرات خام

 18/14±45/11 نمرات درصدی

 TGMD-2 نمره کل                                 

 94/05±51/8 نمرات خام

 81/11±95/2 نمرات درصدی
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-095/5 توده بدون چربی  551/5>  ............ ............ ............ ............ 

53/44 ............ ............ نمرات جابجایی  185/1  591/5  551/5>  

CDC BMI 441/5-  551/5>  ............ ............ ............ ............ 

ءکنترل شی  ............ ............ 421/5  185/1  554/5  294/5  

CDC BMI 542/5  294/5  ............ ............ ............ ............ 

TGMD-2 ............ ............ 82/45  185/1  539/5  551/5>  

CDC BMI 494/5-  551/5>  ............ ............ ............ ............ 

 گیریبحث و نتیجه

ساله با وضعیت  15تا  1های حرکتی بنیادی و ترکیب بدنی در کودکان مطالعه حاضر به بررسی رابطه بین مهارت

های برای رشد مهارت کنندهبینیاسایی عوامل آنتروپومتریک پیشاقتصادی پایین پرداخت. هدف این مطالعه شن

توده بدون چربی بدن با شایستگی  ویژهبهحرکتی در دوران کودکی بود. نتایج این مطالعه نشان داد که ترکیب بدنی، 

کان تأکید حرکتی ارتباط معناداری دارد و این ارتباط بر تعامل پیچیده بین رشد جسمانی و عملکرد حرکتی در کود

های برای ارزیابی ساختارمند مهارت (TGMD-2) های حرکتی درشتدر این پژوهش از آزمون رشد مهارت .دارد

تحلیل امپدانس  . نتایج نشان دادندجایی و کنترل شیء استفاده شدهای جابهحرکتی کودکان در زمینه

دهد، نسبت به دون چربی ارائه میربی و بتوده چ ازجملهتری از توده بدن که ترکیب دقیق (BIA)بیوالکتریک

 BIA  41%/42تر،دقیق طوربهدهد. های حرکتی را توضیح میدرصد بالاتری از واریانس مهارت توده بدنی شاخص

 توده بدنی شاخص کهدرحالیرا تبیین کرد،  TGMD-2 از کل امتیاز 41/%6جایی و های جابهاز واریانس مهارت

عنوان در میان متغیرهای ترکیب بدنی، توده بدون چربی به .ها را توضیح دادریانسین وااز ا 8/%2و  9/%1تنها 

شناخته شد. این یافته با  TGMD-2 جایی و امتیاز کلهای جابهو معنادار برای مهارتکننده مثبت بینیپیش

عضلانی نیز هست( با  اند توده بدون چربی بیشتر )که شامل بافتراستا است که نشان دادهمطالعات قبلی هم

هایی مثل دویدن و پریدن قدرت و استقامت بیشتر را برای انجام فعالیت چراکهشایستگی حرکتی بهتر ارتباط دارد، 

از سوی دیگر، توده چربی هرچند در  .(Barnett et al., 2017; Sackett & Edwards, 2019) کندفراهم می

تواند اثر منفی بر کننده مستقیم معرفی نشد، اما طبق تحقیقات پیشین میبینیعنوان پیشهای رگرسیون بهمدل

های مکانیکی و کاهش های حرکتی داشته باشد؛ به این دلیل که چربی اضافی بدن معمولاً منجر به محدودیتمهارت

های نیز در مدل توده بدنی شاخص اگرچه .(den Uil et al., 2023; Liu et al., 2023) شودقدرت نسبی می

دهد که نسبت به (، اما توان تبیین کمتر آن نشان میP<551/5) کننده معناداری بودبینیجایی و امتیاز کل، پیشجابه

جالب است که قدرت تبیین متغیرها . تری برای بررسی شایستگی حرکتی نیستابزار دقیق BIA هایی مانندروش

توده بدنی( که این نشان  شاخص برای 4%و  BIA برای 4/%9) تر بودکنترل شیء بسیار پایینهای برای مهارت

حرکتی، -های کنترل شیء احتمالاً کمتر به ترکیب بدنی وابسته بوده و بیشتر تحت تأثیر عوامل ادراکیدهد مهارتمی

ها با ادبیات علمی موجود همخوانی دارند . این یافته(Mohammadi, 2022) تجربه یا شرایط محیطی قرار دارند
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های حرکتی تابعی چندعاملی است و تنها به وضعیت جسمانی وابسته نیست، بلکه دهند رشد مهارتکه نشان می

 Sackett & Edwards, 2019; E Kipling) کنندشناختی نیز نقش مهمی ایفا میعوامل روانی، محیطی و 

Webster et al., 2021) .ارتباط روشن بین توده بدون چربی بدن و عملکرد حرکتی اهمیت مداخلاتی حالبااین ،

 .درآمد استویژه در جوامع کمهبود شایستگی حرکتی در کودکان بهکند که هدف آن برا برجسته می

 E Kipling) دهد که بین عملکرد حرکتی و وزن بالا در کودکان رابطه منفی وجود داردشواهد متعددی نشان می

Webster et al., 2021)کودک و نوجوان نشان داد که  3555( بر روی بیش از 4514) ای از لوپز و همکاران. مطالعه

 به دلیلتواند وزن یا چاقی قرار دارند. وزن اضافی میکودکان با هماهنگی حرکتی پایین، بیشتر در معرض خطر اضافه

 عث ایجاد الگوهای حرکتی ناکارآمد شودهای فیزیکی، اجرای حرکات را برای کودکان دشوار کرده و باایجاد محدودیت

(Lopes et al., 2013)طور مستقیم بر رشد با وظیفه باشند، بهتوانند فردی، محیطی یا مرتبط ها که می. این محدودیت

های حرکتی شده و در ویژه، وزن بالا ممکن است مانع اجرای صحیح مهارتگذارند. بهتأثیر می های حرکتی بنیادیمهارت

تر تأثیر منفی بگذارد. در همین راستا، بلندمدت بر رفتارهای حرکتی کودک و توانایی اجرای وظایف حرکتی پیچیده

( نشان داد که کودکان چاق در طول دو سال، نسبت به همسالان با وزن 4511) هوندت و همکارانلی دیپژوهش طو

در مطالعه حاضر، . (D'Hondt et al., 2014) های نیازمند هماهنگی حرکتی دارندطبیعی، پیشرفت کمتری در فعالیت

که کودکانی با توده بدون چربی طورینفی مشاهده شد؛ بهجایی رابطه مهای جابهبین توده بدون چربی و عملکرد مهارت

اند که کودکان ها نشان دادهتری داشتند. پژوهشها طبق ارزیابی فرایندمحور عملکرد ضعیفبیشتر، در اجرای این مهارت

 ,.Barnett et al., 2017; Denysschen et al) دارای توده عضلانی بالاتر، معمولاً توده چربی بیشتری نیز دارند

توان با جایی را میرابطه منفی معنادار بین توده بدون چربی و عملکرد جابه که ممکن است دلیل این یافته باشد. (2021

 بدون توده افزایش جمعیت، این در دارد؛ نقش بین اجزای ترکیب بدن خطیهم توجه به چندین عامل تفسیر کرد. نخست،

 کندمکانیکی عمل می باریک عنوانبه و داده افزایش را بدن کلی حجم که است همراه بالاتر چربی توده با غالباً چربی

(Barnett et al., 2017; D'Hondt et al., 2014)،فعالیت سطح مانند نشدهگیریاندازه گرمداخله متغیرهای . دوم 

تأثیر قرار دهند. برای مثال، ممکن است کودکان توانند این رابطه را تحتمی عضلانی-عصبی کیفیت و بلوغ، مرحله ،بدنی

 E. Kipling) با توده عضلانی بیشتر، فرصت یا مهارت کافی برای استفاده بهینه از این پتانسیل را نداشته باشند

Webster et al., 2021)نشان را جامع مداخلات . این یافته بر پیچیدگی رشد در شرایط نامساعد تأکید کرده و لزوم 

 ,.Wadsworth et al) های حرکتی تمرکز کنندبر ترکیب بدن، فعالیت بدنی و آموزش مهارت زمانهم که دهدمی

ست. افزایش وزن، حتی ناشی از صورت هماهنگ اجایی کل بدن و مرکز ثقل بهها نیازمند جابهانجام این مهارت. (2022

عضله، ممکن است باعث اختلال در تولید نیروی لازم و تعادل حرکتی شود. بنابراین، تا زمانی که کودکان نتوانند حرکات 

های تواند مانع اجرای صحیح مهارتصورت هماهنگ و پایدار کنترل کنند، افزایش توده بدون چربی میخود را به
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مطالعه حاضر هیچ . (Evi Verbecque et al., 2021; E Kipling Webster et al., 2021) جایی شودجابه

هایی  شاخصاند که های پیشین نیز بیان کردهنشان نداد. یافته ءهای کنترل شیرابطه معناداری بین ترکیب بدن و مهارت

دبستانی مرتبط ها در کودکان پیشیا نسبت دور کمر به قد معمولاً با عملکرد این نوع مهارت ه بدنیتود شاخص مانند

. دلیل احتمالی این موضوع آن (Aguilar-Morales et al., 2018; Llagjeviq-Govori et al., 2025) نیستند

اند و نیاز چندانی به جابجایی کل ها وابستهمبندی و هماهنگی حرکات اندابیشتر به زمان ءهای کنترل شیاست که مهارت

های مرتبط نتوانند تمام جنبه توده بدنی شاخص گیری ترکیب بدن مانند، ممکن است ابزارهای اندازهحالبااین .بدن ندارند

ه استفاد DXA و BIA تری مانندهای دقیقها که از روشدرستی بازتاب دهند. در برخی پژوهشبا ترکیب بدن را به

، ماتامارا و مثالعنوانبهوزن مشاهده شده است. هایی در عملکرد حرکتی کودکان دارای اضافهشده، تفاوت

 تری دارندوزن در هماهنگی بدنی و توان جسمانی عملکرد ضعیف( دریافتند که کودکان دارای اضافه4518همکاران)

(Matarma et al., 2018)وزن ساله با اضافه 8( گزارش کردند که کودکان 4510) . همچنین، اسلوته و همکاران

کمتری نسبت به همسالان با وزن طبیعی دارند، هرچند توده بدون چربی در آن مطالعه با  ءهای کنترل شیمهارت

دهند که تأثیر ترکیب بدن بر ها نشان می. مجموع این یافته(Slotte et al., 2015) ها ارتباط معناداری نداشتمهارت

ممکن است به نوع خاص مهارت وابسته باشد و همه تکالیف لزوماً تحت تأثیر وزن یا ترکیب  ءهای کنترل شیمهارت

بسیار  TGMD-2 های مهم مطالعه حاضر این بود که عملکرد کلی کودکان در آزمونیکی از یافته .گیرندبدن قرار نمی

چهارم از کودکان بر اساس پنجم تا یکطور میانگین تقریباً در صدک دوازدهم قرار داشتند. همچنین، بین یکپایین بود؛ به

های حرکتی دچار چاقی بودند. این ممکن است نشان دهد که وزن بالا از پیش بر مهارت BIA و های توده بدنیشاخص

 .ی این رابطه، به مطالعات طولی نیاز است، برای تعیین جهت و ماهیت علّحالینبااتأثیر منفی گذاشته است.  بنیادی

ممکن است باعث  حرکتی بنیادی هایمهارت ناتوانی در اجرای مناسب چراکههای زودهنگام اهمیت زیادی دارند، مداخله

 تجمع چربی منجر گردد ، به افزایش وزن ودرنتیجههای بدنی شود و ها و فعالیتکاهش مشارکت کودکان در بازی

(Llagjeviq-Govori et al., 2025; E Kipling Webster et al., 2021) .نتایج مطالعه حاضر نشان  طورکلیبه

کننده قوی و مثبت برای بینیعنوان پیشچربی بدن به داد که در میان کودکان با وضعیت اقتصادی پایین، توده بدون

 توده بدنی شاخص شود. اگرچهجایی و عملکرد کلی حرکتی شناخته میجابه نۀدرزمیویژه های حرکتی بنیادی بهمهارت

ها بر گیری مستقیم ترکیب بدن کمتر است. این یافتهکننده است، اما دقت آن نسبت به اندازهبینینیز دارای قدرت پیش

سازی رشد حرکتی در دوران کودکی در بهینه توده بدنی شاخص وزن یا فقطنهاهمیت حمایت از ترکیب بدنی سالم؛ 

گیری تر از همه، نمونهنخست و مهم های زیر تفسیر شود.نتایج این پژوهش باید با در نظر گرفتن محدودیت .تأکید دارند

 دیگر، سنی هایگروه دختران، به را هایافته پذیریتعمیم این امر وج انجام شد.ساله ساکن شهر یاس 15تا  1تنها از پسران 



 

Copyright ©The authors                                                                                                                              Publisher: University of Tabriz 

های تفاوت کند.محدود می شدتبه متفاوت اجتماعی - اقتصادی بافت با شهرهای یا روستایی مناطق ساکن کودکان

لزوم احتیاط در  های حرکتی،های توسعه مهارتو جغرافیایی بالقوه در الگوی رشد، ترکیب بدن و فرصت نسیج

توان درباره روابط علّی نمی درنتیجههمبستگی بود و  -نماید. دوم، طراحی مطالعه از نوع توصیفیدهی را ایجاب میتعمیم

تواند معتبری است، دقت آن میقطعی داشت. سوم، اگرچه روش امپدانس بیوالکتریکی ابزار  اظهارنظرمیان متغیرها 

شود مطالعات آینده بر های حاضر، پیشنهاد میت هیدراتاسیون قرار گیرد. با توجه به یافتهتأثیر عواملی مانند وضعیتحت

ای های حرکتی بنیادی و مشاوره تغذیهآموزش مهارت زمانهم که کنند تمرکز اییکپارچه مداخلات طراحی و ارزیابی

 ساکن و دختران شامل) ترمتنوع نمونه هایگروه . همچنین، تکرار پژوهش بابرگیرد درآمد درسالم را برای کودکان کم

تر روابط بین برای درک دقیق سنج(و شتاب DXA مانند) ترپیشرفته سنجش هایروش کارگیریبه و( مختلف مناطق

های کیفی برای شناسایی موانع و ، انجام پژوهشدرنهایتترکیب بدن، فعالیت بدنی و شایستگی حرکتی ضروری است. 

 د. تواند به طراحی مداخلاتی متناسب با بافت محلی بینجامؤثر بر رشد حرکتی این کودکان میهای محیطی مفرصت

 تقدیر و تشکر

 کنندگان در پژوهش کمال تشکر و قدردانی را برای همکاری در این کار پژوهشی دارند.نویسندگان مقاله از کلیه شرکت

 ملاحظات اخلاقی

ای از پژوهش حق انصراف کنندگان در هر مرحلهرعایت شده است. شرکتکلیه اصول اخلاقی در انجام این مطالعه 

 د. صورت محرمانه نگهداری شها بهداشتند. تمامی افراد پیش از مشارکت، از مراحل پژوهش آگاه شدند و اطلاعات آن

 حمایت مالی

 .استگونه حمایت مالی از نهادهای دولتی یا خصوصی انجام شده این پژوهش بدون دریافت هیچ

 مشارکت نویسندگان

تمامی نویسندگان در تمامی مراحل طراحی، اجرا، و  استاین مقاله مستخرج از طرح تحقیقاتی نویسنده نفر اول 

 .اندصورت برابر مشارکت داشتهتحلیل و نگارش مقاله به

 تعارض منافع

 .ا این مطالعه وجود نداردگونه تعارض منافعی در ارتباط بدارند که هیچنویسندگان این مقاله اعلام می
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