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.تغییر می کنند،طول و اندازه اندام ها و قدرت بدنی به همراه فرایند نمو

زمانیکه ما پا به سن می گذاریم شرایطی مانند آرتریت می تواند مهارت های 
.دستکاری را مشکل و با درد مواجه کند





ماهگی اطفال شروع به نگه داشتن اشیا بین 9هالورسون مشاهده کرد که بعد از 

(چنگ زدن ظریف.)انگشت شست و یک یا چند انگشت خود می نمایند

سال اول زندگی با انتقال از چنگ زدن زمخت به چنگ زدن ظریف مشخص 
.می شود





الیدگی پیروان دیدگاه بالیدگی در عصر هالورسون، هر پیشرفتی را به ب

(بالیدگی قشر حرکتی. )حرکتی نسبت می دادند-عصبی

در مقابل یافته هایی بیان می کنند اندازه و شکل اشیا در چنگ زدن

.عمل گرفتن در تعامل با فرد، تکلیف و محیط است. موثرند

دن نمی آنها بالیدگی عصبی حرکتی را تنها محدودیت ساختاری در چنگ ز

.دانند





از آنجاییکه می توانیم چنگ زدن ظریف را در سن پایین تری مشاهده کنیم، 
حرکتی باید به اندازه کافی در این دوره سنی  -روشن است که سیستم عصبی

.بالیده شده باشد تا اطفال بتوانند چنگ زدن ظریف را کنترل کنند



براساس مشاهدات کودکان بزرگتر دریافتند که چنگ زدن به هر شی به 

.ارتباط بین اندازه دست و اندازه شی بستگی دارد

.انتخاب می شوندمقیاس کردن بدنی به عبارتی حرکات متناسب با 







ک بزرگسالان قبل از اینکه با شی تماس پیدا کنند تصمیم می گیرند که با ی
.دست یا دو دست به شی دسترسی پیدا کنند

این همان اطلاعات بینایی است که برای چنگ زدن مناسب مورد استفاده قرار 
.می گیرد و بزرگسالان قبل از تماس به دستهای خود شکل می دهند









قبل از همه متخصصان رشد مطرح کرد که دسترسی و ( 1952)پیاژه 

گرفتن اشیا نیازمند دیدن شی و دست است تا گیرنده های عمقی و سیستم
.بینایی بتوانند هماهنگ شده و عمل را انجام دهند



بزرگسالان وقتی می خواهند به یک شی برسند یا خم می شوند یا می 

.چرخند

ماهگی باید تنه حمایت شود تا کودکان بتوانند دسترسی موفقیت7قبل از 
.آمیزی داشته باشند



توانایی انجام فعالیت های روزمره مثل حمام کردن، پوشیدن لباس، آماده 
کردن وعده های غذایی و تلفن زدن





.متداول ترین مهارت دستکاری، دریافت کردن است








