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 چکیده
ه              دسـتیابی بـ ه  مطالعـ ن  ایـ دف از  یادگیری نارسائیهمیـزان شیوع  هـ میان  آن عوامل مرتبط باو ای ویژه در  در 

اردبیل        دانـش  اسـتان  تدایى  ابـ باشد  آمـوزان دوره  باشد-روش تحقیق از نوع علیّ.  می  مقایسه ای می  آماری .   جامعۀ 
ر را       حاضـ ژوهش  پایه          دانـش پـ تحصیـل در  ه  مشـغول بـ ابتدایى   الی  هاى سوم    آمـوزان  استان  مدارس  پنجم  شهرى 

یـل    ی د    اردب کیل مـ اـ،          تشـ آنه یـان  م ه از  ند کـ ب به    هـ نمونه      1440قریـ استفاده از روش  اى چند   گیرى خوشه  نفر با 
رـحله  ویژـگى                 م لیسـت  اسـتفاده از چـک  اـ  دند و ب شـ انـتخاب  نارساخوان   اى  مبتلا به  نارسانویسیهاى کودکان   و ی، 

حساـب     اـیى در  گرفته بود         ،نارس یار معلمان قرار  اختـ ه در  املاء، ا     ؤ ت ، کـ ، آموزان نشاء و حساب دانش   ام با تحلیل دفاتر 
کودکان      اقدـام  ه شناسایى  یادگیری        بـ نارساییهای ویژه در  بطوری مبتلا به  نارسایی   که میزان شیوع     شد  در حد  این 

د     13 ت آمـ د بدسـ مطالعه    .درصـ مرحله دوم  انتخاب شدند       48 ،آموزان دانشمیان این    از   ، در  تصادفى   نفر به صورت 
ه    اـ      50کـ آنه د  درصـ درصـد دی   50 و   دختـر   ر     ر گـ بودند پسـ تعداد    .  همان       نفر دانش  48 همچنین  عادى نیز از  آموز 

ه دانش     یادگیری   آموزان   کلاسهـایى کـ مبتلا به اختلالات  برگزیده شدند  تصادفى  بصورت کاملاً  بودند   .انتخاب شده 
آزمون ح                   ریون،  آزمون هوشى  وپمن،  شنیدارى  تشخیص  آزمونهاى  مقایسه به  مطالعه و قابل  قابل  ر دو گروه  افظه هـ

ى                 ریاضـ لاء و  امـ دن،  خوانـ اـى  آزمونه تیک،  فراسـ اـن  ماری ون  آزمـ ساخته      وکسلـر،  آزمونهای محقق  دادند  ، و  .  پاسخ 
براى هر دو گروه دانش                   معلمان  یـز از دید  ن ر  راتـ تـارى  رف مشکـلات  ون  آزمـ ن  لازم به ذکر . آموزان اجرا شد همچنیـ
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ت مطالعه ایجاب مى         ماهیـ ه  ت کـ مقایسه      اسـ شیوه جمع     ا کرد که از روش علىّ  اطلاعات نیز    ى استفاده شود و  آورى 
تحصیل دانش         وده و در محل  بـ رـادى  گرفته است  انف صورت  آموزش دیده  آزمونگران  مطالعه . آموزان و بوسیله  نتیجه 

درصد دانش  13نشاـن داد که      پایه    مبتلا به             آموزان  استان اردبیل  مدارس شهرى  پنجم ابتدایى  چهارم و   هاى سوم و 
ژ    ویـ اـییهای  ل مرتبط با           ه در   نارس عوامـ هسـتند و از  یرى  استفاده       مىاین نارساییها   یادگـ یادآورى،  توان به اشکال در 

شنیدارى اشاره کرد       تشخیص  ضعیف، ضعف در  بینایى، کنترل ذهنى  حافظه  ن و ضعف در  رار و تمریـ تکـ تر از   . کمـ
ن    ن   همچنیـ بوده و از نظر             دانـش ایـ بیشـترى  تـارى  رف مشکـلات  داراى  ضعیف  ادراک ب  آمـوزان  تر از   ینایى حرکتى 

عادى هستند دانش  .آموزان 
 

اـی کلیدی    ه یادگیری، نارسایی ویژه در       :واژه  نارسایی     یادگیریاختلالات  نارسانویسی،  نارساخوانی،    ،
حساب   در 

 
 مقدمه

ش آموزان مبتلا به نارسائیهای ویژه در یادگیری شاخه ای از کودکان استثنایی هستند که اخیراً                       دانـ
ان استثنایی قرار گرفته اند        در ح ـ  کودکـ  1960 اختلالات یادگیری،  ابتدا در دهه        ).1383نریمانی،  (یطه 

د ترین حوزه فرعی در مبحث کودکان استثنایی وارد شده است                جدیـ نوان  عـ ه  با وجود این، می توان     . بـ
ن حوزه در بین این گروه از کودکان نیز به حساب آورد               بزرگتریـ ز همه کودکانی که    تقریباً نیمی  ا   . آن را 

اـ ثبت نام به عمل می آید، دارای اختلال یادگیری می باشند                آنه ژه از  ویـ های  آموزشـ بـرنامه  کرک و (در 
ان،         جوادیـ ل از  ه نقـ ر بـ همکلاسانشان            ).1380 گالاگـ  این دسته از کودکان با اینکه هوششان پایین تر از 

دارند، رشد وزن و قدشان طبیعی است و مث             ت، ظاهری طبیعی  ل سایر کودکان بازی می کنند، اما       نیسـ
خواندن، نوشتن، سخن گفتن و فهم ریاضی دچار مشکل بوده و در انجام تکالیف                    ون  ی چـ در فعالیتهایـ

تند            هسـ دی  جـ اشـکال  ار  دچـ ه  احمدی و اسدی،                (مدرسـ ل از  ه نقـ شـین، بـ ک  رل و مـ  ). 1376داکـ
مدرسه و بعد از آن شن                ثـراً در مرحله ورود به  اک یرى  یادگـ شوند هر چند که ممکن      اخته مى اخـتلالات 

دبستان نیز در رهایى  است نشانه مشاهده کردکودکان  ا در سنین قبل از    . 
وزش و پرورش ایالات متحده و قانون عمومی          آمـ فعالیت       (101-476      اداره  افراد مبتلا به ناتوانی های 

یلی  یری     «) تحصـ یادگـ ژه در  ویـ ریف می کند  » نارساـئیهای  تعـ ن  ل در یک یا چند فرایند اختلا: را چنیـ
گفتاری یا نوشتاری ایجاد مشکل کرده و ممکن است                    کاربرد زبان  اساسـی روان شناختی که در فهم یا 
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خواندن،  نوشتن، هجی کردن                        صـحبت کردن،   ردن،  فکرکـ وش دادن،   درگـ اـقص  ن ی  ورت توانایـ صـ ه  بـ
ریاضی،  ظاهر گردد         محاسبات  اـ  اـت ی حالتهایی همچون معلو    . کلم ، آسیب  1لیتهای ادارکی این اصطلاح 

اری جزئی مغزی       بدکـ زی،   خوانش پریشی  2مغـ  را در بر می گیرد، اما کودکانی        4 و زبان پریشی رشدی    3، 
ماندگی ذهنی، یا اختلال                        شـنیداری یا حرکتی،  یا عقب  دیـداری،  تهای  معلولیـ یـجه  نت دواً در  بـ ه  را کـ

محیطـی دچار اختلالا                اـ  ی ی ادی،  فرهنگـ اقتصـ تهای  محرومیـ اـ  ی ی اند، شامل هیجانـ یادگیری شده  ت 
ایالات متحده،        (نمـی شود     آموزش و پرورش  نورانی         1997 اداره کل  ازگورمن،  ترجمه نریمانی و  ، به نقل 

 ). 1381دگرماندرق، 
ی               روانـ اخـتلالات  اـری  آم تشخیصـی و  نـمای  راه بـق  ط      (DSM-IV)»     زمانی یری  یادگـ اخـتلالات 

رفت در آزمون               پیشـ ه  وند کـ شـ ی  استاندارد شده برای خواندن، ریاضیات یا بیان        تشـخیص داده مـ های 
تحصیلات و سطح هوشی باشد                    انتظار برحسب سن،  ر حد مورد  ابل ملاحظـه زیـ قـ ور  بطـ تاری  .  »نوشـ

روزمره دارد             فعالیت های  آموزش با  پیشرفت  تداخل جدی در  یادگیری  همچنین تأکید می کند    . مسـائل 
ه اختلالات یادگیری باید از اختلاف های به         پیشرفت فرهنگی و نیز مشکلات تحصیلی ناشی         کـ نجار در 

دیداری و شنیداری تفکیک شود              امل فرهنگی، و مسائل  عـ س،  تدریـ عف  ت،  ضـ فرصـ بـود  کم مقوله . از 
یــری در  یادگ تــاری و   DSMIVاخـتـلالهای  نوش بــیان  کــردن،   حســاب  خوانــدن،  اخـتـلالهای  شــامل   

نشده است تصریح   .یادگیریهای 
یـوع اختلال در یاد     ش مشورتی کودکان ناتوان                کمیته ملی   از یک تا    5 )معلول(گیری را طبق گزارش 

دامنۀ                  تخمین شیوع اختلالات یادگیری یکسان نیست؛  مدرسه رو می دانند اما   تا  1سـه درصد کودکان 
) 1376(در مطلعۀ مرویان حسینی   ). 1997لرنر،  ( درصـد در پژوهشهای مختلف گزارش شده است          30

گزارشهای به دست       .  درصد ذکر شده است    8ت یادگیری   میزان شیوع اختلالا   از نظر تفاوتهای جنسی، 
مـدارس و کلینیکها، رواج          ده از  مطالعات   .  را بین پسرها و دخترها مطرح کرده اند        1 به   4آمـ به هرحال، 

تعداد دختران و           د که این تفاوت ممکن است واقعی نباشد و  ان داده انـ نشـ ی  طولـ گیرشناسـی و  ه  همـ
 ).همان منبع(ان در یادگیری برابر باشد پسران ناتو

روز          بـ محـیطى، روان           اخـتلالات در  ى،  آموزشـ تلف  مخـ ل  عوامـ یرى  یادگـ ژنتیکى       شناختى و حتى 
یل  د    ا دخـ ک     (نـ رالد والاس و مـ ى،             جـ طوسـ ل از منشـى  ه نقـ ن، بـ دانش آموزان مبتلا به    ). 1373لافلیـ



 1384پاییز / 3 ، شماره پنجمسال/  17 پژوهش در حیطه کودکان استثنایی/ 234

یـری که در ترکیب با یک کلاس عادی درس می               یادگ خوانند بیشتر از همسالان سالم خود      اخـتلالات 
منزوی می شوند               ی گیرند و  رار مـ قـ رد  ورد طـ زوبریک   1989فوکس،  (مـ رابرتس و   به نقل از    1993،  6؛ 

دگرماندرق،       نورانی  ی و  یادگیری، در          ). 1382نریمانـ برخی معتقدند که دانش آموزان مبتلا به اختلالات 
بدرفتاری بیشتری را نمایش می            گری و  پرخاشـ لاس،  کرامول و       ( دهندکـ بازنگری مکتوب  نگاه کنید به 

ن  اـ منجر می شود          ) 1992،  7بوئـ رد آنه ه طـ ه بـ تأثیری         . کـ خودپنداره ضعیف هم می تواند  عزت نفس و 
ذارد      بگـ رفت  پیشـ ر  ی بـ تـلا به ناتوانیهای یادگیری، آن دسته که عزت نفس    . منفـ مب ان  کودکـ ن  در بیـ

د نسبت به آنهایی که دارای عزت نفس           ی دارنـ عملکرد بدتری        پایینـ تحصیلی  مناسبی هستند، از لحاظ   
د  دن،      (دارنـ کسـ وک و  ینی     ). 1994کلومـ حسـ نتیجه رسید که        ) 1376(مـرویان  مطالعه ای به این  در 

نوشتن بیشتر از دانش آموزان عادی                  خواندن و  اختلالات  میزان مشکلات رفتاری در دانش آموزان دارای 
نوشتن  دارای اختلالات خو  (اسـت و این دانش آموزان        اجتماعی و عزت نفس پایین تری        ) اندن و  از رشد 

هستند و این تفاوت در سطح   . معنی دار است01/0برخوردار 
ادراک بینایی یا شنیداری این کودکان نشان داده اند                        نقایصـی را در  ات،  مطالعـ ن  احدی و (همچنیـ

اوند،    ل   ). 1382کاکـ یادگیری        33حداقـ وزان ناتوان در  آمـ ش  دانـ شی (مشکل در توجه دارند  درصـد از 
تـز  تز،       8وی ویـ کافمن،         1987 و شـی  ه نقل از هالاهان و  همچنین پژوهشگران زیادی بر این     ). 1995، بـ

یادگیری، نقص واقعی در حافظه دارند                   ه کودکان ناتوان در  د کـ دارنـ ید  تأکـ وع  ؛ 1975هالاهان،  (موضـ
ن،       کافمـ ان و  اـل  1973هالاهـ تورگسـن  1973،  9؛ ب کافمن،       1980 و همکاران،    10؛   به نقل از هالاهان و 

1995.( 
ر،   در        حاضـ ژوهش  ی از     پـ  مشغول )آموزان دانش( که چند درصد کودکان    بود اصلى این    تالاؤسیکـ

یل در دور      تحصـ ه  تدایى    ۀبـ ابـ ه         در    تـلا بـ مب یل  اردبـ تان  هستند نارسایی در   اسـ  هر چند که    .یادگیرى 
تلف      مخـ ات  لرنر،   1375،  حسین(مطالعـ  آن است که میزان شیوع این اختلالات        ۀشان دهند ن )1997؛ 

ن         یر اسـت و بیـ پائین     2متغـ ه  درصـد کـ درصد است در نوسان     30ترین رقم است تا بالاترین رقم که            
 .باشد مى
ن مس ـ        متغیرهایى با          پـژوهش له اساسـى در     أدومیـ ه چـه  ود کـ ن بـ یادگیرى اختلالهای حاضـر ایـ  

ش  بط اسـت         دانـ مرتـ تدایى  ابـ وزان دوره  نکه   . آمـ ایـ اـ  ى        ب ان مـ نشـ تلف  مخـ ات  مطالعـ عوامل       د که  دهـ
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یکى      بیوشـیمیایى، عصـب    ژنتـ محیطى   )عوامل ارثى (شـناختى،  نامناسب     (،  تغذیه مطلوب،  چون فقدان 
سـلامتى، فقدان تحریک حسى، رشد اجتماعى نامناسب        تى و  بهداشـ ودن وضـع   با اختلالات خاص )بـ

بط اسـت        مرتـ یرى  دستیابى بر فاکتورهایى است که      دنببه  مطالعه حاضر بیشتر    ). 1997 لرنر،(یادگـ ال 
خاـنواده بکار بست تا دانش                ه و  مدرسـ تـایج آن را در  ن توان  کمترى داشته     ،آموزان بـ یادگیرى   مشکلات 

   .دباشن
بودند مطالعه  فرضیه  های  زیر مطرح  منابع مربوط به موضوع مورد   .با توجه  به مطالعۀ 

میاننارسائیهای ویژه در میزان شیوع  .1  .تفاوت است مآموزان دختر و پسر  دانشیادگیرى در 
یزان شیوع     .2 ویژه در    مـ تحصیلى تفاوت     آموزان پایه  یادگیرى در میان دانش   نارسائیهای  هاى مختلف 

 .دارد
ش  .3 ه      دانـ تلا بـ مبـ وزان  اخـتلالات یادگیری      آمـ استفاده از هر دو      ،در مقایسه با گروه مقایسه        بجاى 

 .کنند ستفاده مىسبک یادگیرى بیشتر از یک نوع سبک یادگیرى ا
حواسپـرتى در میان دانش       .4 یزان  یادگیری ب    آموزان مبتلا به   مـ مقایسه  یشتر از گروه قابل    اختلالات 

 .است
ش  .5 ه      دانـ تلا بـ مبـ وزان  یری    آمـ یادگـ اخـتلالات  ضعیف       اادر   شنیدارى  دیدارى و  یز  تمـ ترى در   ک و 

 .آموزان معمولى دارند مقایسه با دانش
ی    .6 راوانى بـ رارى و بیش فعالى در      فـ بیشتر از گروه قابل     اختلالات یادگیری    آموزان مبتلا به    دانش قـ

 .مقایسه است
یادگیری  مبتلا به آموزان بین هوشبهر دانش .7  .و گروه قابل مقایسه تفاوت وجود دارداختلالات 
 

 روش 
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اری           آمـ ۀ  تحصیلى         دانش  را کلیۀ     پژوهشاین  جامعـ در  82-83آموزان مشغول به تحصیل در سال 
تدایى      ابـ با توجه به   بطوری که   . ادندد تشکیل مى   استان اردبیل  )هاى سوم، چهارم و پنجم     پایه(مـدارس 

بـرنامه      کارشناسـى  زارش  اـر     گـ آم زى و  آموزش و پرورش استان اردبیل       ریـ ساـزمان  آموزان دوره   ، دانش  
تحصیلى  اردبیل 82-83ابتدایى مشغول به تحصیل در سال     .دنباش  نفر مى180000 استان 
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 نمونه و نمونه گیری
مورگان           دـول موجود در منبع  ج اسـتفاده از  اـ  حداقل    ۀ انداز ،ب پژوهش  اما در    ،باشدباید  نفر    384 نمونه 

نمونۀ با                    حاضـر  بیرونی تحقیق از  ود طبقات متعدد در نمونۀ انتخاب شده و بالا بودن اعتبار  وجـ بخاطـر 
زرگ      بـ ر آزمودنى   1440(حجـم  مذکور،  استفاده شده است یعنی   )  نفـ هاى سوم، چهارم و      از پایه   نمونۀ 

تدایى با استفاده از روش نمونه         ابـ نجم  انتخاب شدند   اى چند مرحله   خوشهتصادفی  گیرى   پـ  بطوری  ،  اى 
نطقه       مـ وـزده  ن ه از  مدرسه                 ،کـ منطقه نیز چهار  انتخاب شد و از هر  بصورت تصادفى  نطقه  مـ اـر  چه دو ( 

تـرانه و دو مدرس     ۀمدرس ـ دخ مدرسه نیز سه کلاس در نظر گرفته شد            انتخاب گ  ) پسرانه ۀ   .ردید و از هر 
یـو    ش ن  ه  ۀایـ دستیابى ب     نمونـ اما چون یکى از    .  یادگیرى اعمال شد   اختلالات میزان شیوع    هگیرى براى 

داف مطالع ـ   ل        ۀاهـ ناخت علـ شـ   یادگیرى بود و با توجه به اینکه در دستیابى بر علل           اخـتلالات  حاضـر 
یری    یادگـ استفاده    یسـه  مقا - از روش علـّى    اخـتلالات  نفر بعنوان گروه     48 از این تعداد     شده است، اى 

ه      مطالعـ ابل  اـ روش    قـ ه ب گردید و از همان کلاس          نمونـ انتخاب  یـرى تصادفى ساده    کودکان   که  هایی گ
ه      تـلا بـ اـ        مب یری در آنج یادگـ ى   اخـتلالات  یـل مـ مبتلا به اختلال   آموز که    نفر دانش  48 ،دردنک ـ تحص

بودند    نـ یری  ادفى    یادگـ تصـ ورت  بصـ انتخاب شدند          ه قابل مقایسه  نمونـ نوان  بعـ بنابراین .   دوم ۀ در مرحل   
رـدند تا به ابزارهاى مورد             96 پـژوهش  ک رکت  شـ ى  ر آزمودنـ دستیابى ب    نفـ اختلالات  علل   هنیاز جهت 
یری  پنجاه درصد آزمودنى         یادگـ ه  نـد کـ ده مطالعه و قابل مقایسه  پاسـخ   پسر و ،ها در هر دو گروه قابل 

بودند    یـه دختر  بصورت مساوى به سه زیر گروه که        هم. بق مطالعه و قابل مقایسه  چنین هر دو گروه قابل 
نارسانویس و داراى اختلال در حساب             نارساخوان و  همچنین همه  .  تقسیم شدند  بودند،شاـمل کودکان 

انتخاب شده       ن کلاسهاى  معلم   80یعنیمعلمیـ محسوب شده و در جمع      ۀ نمون ،  نفر  موردمطالعه  آورى   
گرفتنداطلاعات مور استفاده قرار   .د 

 
 ابزارها

استفاده شده است         براى جمع  ین پژوهش در ا  ابزارهاى مختلفى   که به صورت مختصر     آورى اطلاعات از 
آورده شده اند   :در ذیل 

 ـ         نوایى وپم شـ اوت  تفـ خیص  تشـ ون  . شود آن خوانده مى 12کننده این آزمون که به نام تهیه    : 11نآزمـ
تشـخیص و تمی          ودک را در  کـ ایى  کلمات متفاوت مى      توانـ این آزمون از سى    . سنجد ز کلمات یکسان و 
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یکدیگرند، تشکیل                       رـفاً در یک صدا تفاوت دارند و ده جفت کلمه که دقیقاً مشابه  ص ه  ه کـ ت کلمـ جفـ
ده اسـت    یف نراقى،     (شـ خانجانی     ).1368سـ مطالعۀ   گزارش شده   79/0پایایی این آزمون    ) 1383( در 

 . است
وکسلر    حافظه  ون  ون ح   :آزمـ افظه وکسلر که به عنوان یک مقیاس عینى براى ارزیابى حافظه بکار آزمـ

رده مى   عملى، ساده و فورى بوده و اطلاعاتى را                بـ زمینه حافظه  نتیجه ده سال تحقیق و بررسى در  شود 
حافظه بدست مى          شامل  )فرم الف (مقیاس حافظه وکسلر    .دهد براى تفکیک اختلالات عضوى و کنشى 

رعى    7 فـ ون  آزمـ اـه  -1:   آگ ورد مسائل روزمره و شخصى             مـ  آگاهى نسبت به زمان و    -2ى شخصـى در 
ان    ت (مکـ منطقى -4 کنترل ذهنى -3 )یابى جهـ حافظه -6تکرار ارقام رو به جلو و معکوس -5 حافظه   

نـایى    یها مى     -7بی تداعـ یرى  یادگـ آزمون، خرده آزمونهاى      . باشد   روى  6 و   5،  3،  2،  1 که از هفت خرده 
ى  دند      آزمودنـ شـ راء  اجـ اـ  اعتبار و پایایی این آزمون در تحقیقات مختلف رضایت بخش گزارش شده            . ه

گروسی . است مطالعۀ   . گزارش شده است80/0پایایی این آزمون ) 1381(در 
فراستیک     ان  ماریـ ون  فراستیک تهیه شده است و مى       ۀاین آزمون بوسیل   :آزمـ توان پنج مهارت   ماریان 

عملیاتى را با آن مورد سنجش قرار          هماهنگى حرکتى چشم، متن و         . دادادراکى  مهارت شامل  این پنج 
ط فضایى است                  وضـعیت در فضـا و روابـ کل،  شـ بات  ثـ نـه،  دیدارى   .)1378تبریزى  (زمی آزمون ادراک 

رفته مى   آمادگى و پایه اول استفاده           تواند به عنوان یک لوحه براى بچه       پیشـ موجود در مهد کودک،  هاى 
یل       وسـ نوان  عـ ه  اـ بـ ود، ی یابى با ۀشـ ارزشـ یادگیرى رنج کودکان لینى براى   سطوح بالاتر که از مشکلات 

ى  رند  مـ ود    ،بـ اسـتفاده شـ راى فردى و گروهى توسط افراد حرفه    .   اجـ راى  بـ ون  آزمـ ن  آموزش  ایـ اى که 
ده         دیـ رد آن  کاربـ راى  بـ بـى  د  مناس مناسـب اسـت    ،انـ مطالعۀ هارتمن .  ، پایایی این آزمون با )1993( در 

ری         ی و ضـ بازآزمایـ تفاده از روش  گورمن، ( ذکر شده است     81/0 و   79/0ب آلفای کرونباخ به ترتیب،      اسـ
دگرماندرق، 2001 نریمانی و نورانی   ).1383 به نقل از 

ریون  ن آزمون براى اندازه    : آزمون  توانایى به کار مى          ایـ افراد در همه سطوح  این آزمون  . رود گیرى هوش 
رم اسـت که در این پژوهش از فرم ویژ             فـ کودکان ۀداراى دو   10 تا   5ه براى سنجش هوش کودکان       ک ، 

اـل  اـر مى   هس بک استفاده شده است   ،رود   در مورد کودکان   ) 1374(براهنى   آزمون ریون کودکان توسط     .  
هنـجاریابى شده است      ران  پایایى باز آزمایى این آزمون از         ۀدامن. تهـ ضرایب    91/0 تا   69/0 ضرایب   و نیز 
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اـ  تنصیف از    یپای نمرات آزمون با معدل         رایب.  بوده است  93/0 تا   81/0ى  همبستگى  روایى آزمون  برآورد 
حـدود      اـلانه   ذکر شده و بطور کلى آزمون ریون از اعتبار و روایى کافى برخوردار است               48/0 تا   12/0س

سنجید و هوش عمومى را مى  .توان با آن 
نـامه مایکل راتر      کودکان    (پرسش ارزشیابى معلم از  پرسشنامه داراى      :)مقیاس  ن  ت که  اس  ماده 30ایـ

 ـ       ون ب آزمـ اـده  م ر  اـنه     یانهـ نش ت و  علامـ تارى مى        ی ـا گر  رفـ تلال  اخـ ک  هدف از این آزمون    . باشد ى از یـ
ع  اـره نحـو       جمـ درب اـت  اطلاع مطالعه          ۀآورى  نوجوانان مورد   رفتار، عادات و طرز کار هر یک از کودکان و 
تکمیل مى          . اسـت  مربیان  معلمان و  ایکل راتر توسط  مـ نـامه   ایران توسط   پرسشنامه در این  . شود پرسش

اران       همکـ ریار و  اـمل عمده        ) 1985(مهـ ع نج  ه پـ ده و بـ شـ تـه  گرف اـر  پرخاشگرى– بیش جنشى  بک   ، 
افســردگى-اضــطراب  اجــتماعى،   ضــداجتماعى،  ناساــزگارى  توجــه ، ورفــتارهاى  کمــبود  تــلال  اخ  

تقسیم)پرتى حواس(  . گزارش شده است77/0 و  پایایی آن بندى شده است  
لا      دن، امـ خوانـ اى  اختلالهاى یادگیرى غالباً با مجموعه       :ء و ریاضى  آزمونهـ تکنیکهاى    تشـخیص  اى از 

ى      اـم مـ انج اـبى  آزمونهاى خواندن         ارزی یرد که در این پژوهش از  املاء و ریاضى که توسط پنج نفر از        ،  گـ
اـن سـه پای     پایایى            ۀمعلم خواندن، املاء و (این آزمون ها   سوم و چهارم و پنجم تهیه شده است و  آزمون 

ترتیب،           )ریاضـی  کرونباخ  به   که   بدست آمد  78/0، و   80/0،  73/0 در پژوهش حاضر با استفاده از آلفای 
وب مى      مطلـ  درصد مطالب   48به دلیل اینکه در زمان اجرای طرح،        لازم به ذکر است که      . باشد در حـد 

مطالعه شده بود         س و توسـط دانش آموزان  صد در48آزمونهاى موردنظر از به همین دلیل . کـتابها تدریـ
 .تمطالب کتابهاى فارسى و حساب تهیه شده اس

هاى مربوط به تشخیص برترى جانبى       ژوهش حاضر آزمایشهاى زیر جهت تعیین برترى        : آزمایشـ پـ در 
اندامهاى  گردیده است)دست، پا، چشم و گوش(گانه 4جانبى   : انجام 

ربوط به برترى دست       مـ  گرفتن توپ از    -4 پرتاپ توپ    -3 بلند کردن توپ     -2 نوشتن   -1 :آزمایشهـاى 
 .فاصله

منظور       -3 لى لى کردن     -2 شوت کردن توپ     -1 :آزمایشـهاى مربوط به برترى پا       هل دادن از پشت به 
 فرود آمدن روى یکى از پاها



 239.../بررسی شیوع و علل اختلالات یادگیری در

رى چشم         برتـ ه  رـبوط بـ م هاى  موردنظر      ن از درون لوله   د نگاه کر  -1: آزمایشـ این . اى به هدفى در فاصله 
ن صورت انجام مى         ایـ ه  ایش بـ داشته و به هدف دور     گیرد   آزمـ که آزمودنى با دستان کشیده لوله را نگه 

ى      اـه مـ نگ تـى  یـکه چشم به هدف دوخته، سوراخ لوله را به طرف یک چشم حرکت                   دس حال نـد و در  ک
ى  سوراخ قفل      -2. شود شود چشم برتر نامیده مى     چشمى که منطبق با سوراخ مى     . دهد مـ  نگاه کردن از 

 .در به محیط خارج
 ـ     ربوط ب مـ اـیش  وـش    آزم رى گ برتـ یک ساعت صدادار روى میز و در       (گوش کردن به صداى ساعت      : ه 

ى         رار مـ قـ مـت وسـط آن  ه صورت مساوى و عمود نشسته به او                   قس یز بـ ى در پشـت مـ یم آزمودنـ دهـ
ى  فرادهد                 مـ یم که به صداى ساعت با قرار دادن گوش روى میز به صداى ساعت گوش   گوشى که   ،گوئـ

گذاشته مى  ).شود امیده مىشود گوش برتر ن به ساعت 
پایایی             ر است که در این تحقیق،  ه ذکـ آزمایشهاى مربوط به   ت،  آزمایشهاى مربوط به برترى دس    لازم بـ

اـ    رى پ رى چشم        ، و   برتـ برتـ ه  ربوط بـ مـ آلفای کودر ریچاردسون در حد      آزمایشهـاى   با استفاده از روش 
 .بسیار بالا و رضایت بخش بدست آمد
یر از آزمونهاى مذکور، مصاحبه        غـ اـ   ابزار دیگرى است که از آن استفاده شده است این تکنیک جهت        ام

ع  معلم بکار گرفته شده است         جمـ ات از  اطلاعـ غیررسمی و        . آورى  سیاهۀ  همچنین در پژوهش حاضر از 
تحصیلات و                        تـه و حساب دانش آموزان و سطح  دیک انشـاء،  وضـعیت  ت بررسـی  مـدارک جهـ نـاد و  اس

ترتیب تولد دانش آموز   .استفاده شده استاشتغال والدین و 
ع         یـوه جمـ رادى بوده و در محل تحصیل              ش انفـ کل  بشـ ات  اطلاعـ  صورت گرفته   دانش آموزان آورى 

ات در مرحله اول طرح روى             اطلاعـ ن  همچنیـ ت،  آزمونگر   ( نفر1440اسـ معلم و  آورى  جمع) انبوسیله 
ه آزمونگران قبل از جمع               وزش لازم بـ آمـ ه  ده اسـت کـ اطلاعات داده شده بود     شـ  اول   در مرحلۀ  .آورى 

ه  د از انتخاب نمونه     ،مطالعـ ران بعـ آزمونگـ مصاحبه بامراجعه به کلاس ، با   مربوطه و  با استفاده از و  معلم 
دیکته و حساب دانش            انشاء،  بررسى دفتر مشق،  یاهه غیررسمى و  تشخیص کودکان مبتلا      سـ آموزان به 

ه  اختلالات یادگیری  بـ پرداختند   کودکان سایی بعد از شنا   .   از ، دوم مطالعهمرحلۀ در ت یادگیری  اختلالا  
یرى          یادگـ خاـص  اخـتلالات  اخه  شـ ر  نارسانویسى و نارسایى در حساب       ،هـ نارساخوانى،  نفر  16 ، یعنى 

مجموع              ه در  دند کـ شـ تخاب  انـ ادفى  تصـ گرفتند و به همان       48بصوـرت  مطالعه قرار  نفر در گروه قابل 
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کلاسها و بصورت تص              روه قابل مقایسه از همان  گـ یز  داد نـ انتخاب شدند  تعـ  لازم به ذکر است که      .ادفى 
ش    وزان  نصـف دانـ اختلالات یادگیری   آمـ بودند       دچار  انتخاب این گروه،     .  پسر و نصف دیگر دختر  بعد از 

حافظه                  آزمونهاى  وپمن، تعدادى از خرده  تشـخیص شنیدارى  اى  آزمونهـ سـاخته،  ق  پرسشـنامه محقـ
فراستیک روى               اـن  ماری ون  آزمـ ون، و  ریـ هوشـى  ون  آزمـ لر،  اجرا شد و در گام سوم         دانش وکسـ آموزان 

معلم       مقیاس درجه  معلم   (بندى راتر از دید  مشاهدات  تکمیل شد و در مرحله بعد         )بر اساس  مدرسه   در 
مدرسه بوسیل اسناد و مدارک موجود در  آزمونگرۀبررسى   . صورت گرفتان 

 
 روش تحقیق

اـ توجـه به       اینکه هدف پژ       ماهیت موضوع        ب حاضر، تحقیق و با توجه به  میزان شیوع   آگاهى بر    وهش 
ل   و   یرى    اخـتلالات علـ یادگـ وده     بنابر این از روش تحقیق علىّ مقایسه       ،اسـت بـ استفاده شده است       اى 

اـیى دانش        شناس د از  نى بعـ مقایسه        اختلالات یادگیری  آموزان مبتلا به   یعـ مطالعه و قابل  ، دو گروه قابل 
ه هر دو گروه           داشـت کـ ود  مختلف  در جنبه )  و عادی  لات یادگیری اختلا مبتلا به کودکان  (وجـ با  هاى 

 .ندهمدیگر مقایسه شد
 

 روشهای آماری
استفاده شده است و                         فراوانی، درصد، و میانگین  رای تعیین  بـ یفی  توصـ ار  آمـ ژوهش حاضـر از  پـ به در 

اـری               آم های  روشـ اـ از  یل داده ه تحلـ زیه و  تجـ نـظور  ون    ،م غیرپارامتریک خى دو   چـ  t آزمون   و ،آزمون 
 .استفاده شده استحلیل رگرسیون چندمتغیره مستقل و ت

 
تحقیق   یافته های 

مطالعه  نشان می دهد که بیشتر دانش آموزان             تایج  نـ انواع اختلالات    اختلالات یادگیری  مبتلا به        از 
ی برند       ج مـ یـری رنـ خواندن و نوشتن و حساب بطور همزمان           54بطوریکه قریب به    . یادگ  درصد آنها در 

د همچن     کـل دارنـ تفاده از کانالهای حسی شنیداری و         مش اسـ ه  اـن از آن دارد کـ نش ه  مطالعـ تایج  نـ ن  یـ



 241.../بررسی شیوع و علل اختلالات یادگیری در

اـ هم در میان کودکان            وأم ب تـ داری    درصد اما در کودکان عادی     2/52 ،   اختلالات یادگیری  مبتلا به دیـ
 . درصد می باشد6/93 
 

جدول  چهارم-1          پایۀ سوم و  دانش آموزان  یادگیری در میان  اختلالاتی  شیوع  ابتدایی استان اردبیل    و پنجم 

شیوع آموزان میزان   ردیف دانش 

8/13% 
2/12% 

12% 
1/12% 

12% 
3/18% 
8/12% 

13% 
13% 
13% 

9/11% 
3/14% 
8/12% 

 )دختر(پایۀ سوم 
 )پسر(پایۀ سوم 

 )دختر(پایۀ چهارم 
 )پسر(پایۀ چهارم 
 )دختر(پایۀ پنجم 
 )پسر(پایۀ پنجم 

پایه  دانش آموزان دختر هر سه 
پایهدان  ش آموزان پسر هر سه 

آموزان  کل دانش 
ناحیۀ  آموزان  اردبیل1دانش    
ناحیۀ  آموزان  اردبیل2دانش    
خلخال آموزان   دانش 

مشگین شهر آموزان   دانش 

1 
2 
3 
4 
5 
6 
7 
8 
9 
10 
11 
12 
13 

 
باشد*  یادگیری می  اختلالات  آموزان مبتلا به  مجموع دانش   مطلب رنگی شده نشان دهندۀ 

 
ه از جدول شمارۀ           همانطو یادگیری در میان دانش آموزان           1ریکـ ملاحظه می شود شیوع اختلالات   

متغیرهای پایۀ                         هری استان اردبیل با توجه به  شـ مـدارس  ی  نجم ابتدایـ پـ ارم و  چهـ سـوم،  ای  ه هـ پایـ
نواحی آموزشی از          نس و  جـ یلی،  درصد الی    11تحصـ بطوریکه  بالاترین         18   درصد در نوسان می باشد 

یوع    شـ یزان  منطقۀ خلخال     مـ پنجم        %) 3/14( در  بوده و کمترین   %) 3/18(و بین دانش آموزان پسر پایۀ 
یان ناحیۀ        مـ بت در  اردبیل   2نسـ پنجم       %) 9/11(  میزان  . بوده است %) 12(و دانش آموزان دختر پایۀ  اما 

آموزان،   . درصد می باشد13شیوع اختلالات یادگیری در کل دانش 
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متغیرهای مخت-2جدول  آموزان ارتباط  یادگیری دانش  اختلالات   لف با 
داری کننده خی دو معنی   ردیف متغیرهای پیش بینی 

یادآوری 6/44 000/0  1 اشکال در 
افکار 2/36 000  2 سازماندهی به 
آموز 5/4 034/0  3 ظاهر طبیعی دانش 
مدرسه 4/43 000/0 تکالیف   4 اشکال در انجام 
آموز 7/5 017/0 بودن بازی دانش   5 طبیعی 
مردودی 9/21 000/0  6 سابقۀ 
 7 سابقۀ تجدیدی 03/42 000/0
تحصیل 3/4 036/0  8 تمایل به ترک 
بیقراری 5/9 5/0 مشکل   12 داشتن 

مدرسه 41 000/0  13 داشتن تنفر از 
 14 میزان عزت نفس کودک 45 000/0
 15 غیرفعال بودن دانش آموز در کلاس 55 000/0
 16 ترتیب تولد کودک 8/7 55/0
 17 اشتغال  مادر 3/5 15/0
 18 تحصیلات مادر 6/21 04/0
 19 اشتغال  پدر 7/11 38/0
 20 تحصیلات پدر 21 07/0
 21 چپ دست یا راست دست بودن کودک 8/3 04/0
 22 نوشتن با دست راست یا چپ 9/5 015/0
 23 بلند کردن توپ با دست راست یا چپ 4 04/0
 24 ست یا چپپرتاپ توپ با دست را 1/3 07/0
فاصله با دست راست یا چپ 1/3 07/0  25 گرفتن توپ از 
 26 شوت کردن توپ با پای راست یا چپ 1/3 07/0
 27 لی لی کردن با پای راست یا چپ 7/2 09/0
 28 نگاه کردن از درون لوله با چشم راست یا چپ 1/4 04/0
صدای ساعت 4/2 12/0 دادن به   29 گوش 
تشخیص 07/0 78/0 دارد یا نهدر  مشکل  راست و چپ    30 
دارد یا نه 1/2 13/0 مشکل  تشخیص جلو و عقب   31 در 
دارد یا نه 021/0 88/0 مشکل  تشخیص بالا و پایین   32 در 
دارد یا نه 005/0 94/0 مشکل  تشخیص درون و بیرون   33 در 
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شمارۀ     جـدول  یادگیری دانش آمو         2     ارتباط متغیرهای مختلف را با اختلالات  زان با استفاده از آزمون      
ی دهد        ان مـ نشـ اشکال در انجام تکالیف        . خـی دو  فراوانی اشکال در یادآوری، عدم سازماندهی به افکار، 

تجدیدی، تمایل به ترک تحصیل،                    سابقۀ مردودی و  تـکار در انجام تکالیف مدرسه،  پش دان  فقـ ه،  مدرسـ
استفاده از            غیرفعال بودن سرکلاس،  یری،  یادگـ نـدی در  ک یزان   دست، پا، چشم و گوش چپ، عزت        مـ

مدرسه در میان دانش آموزان             نفر از  تـ ن و  س پاییـ داری    اختلالات یادگیری     مبتلا به  نفـ  بصورت معنی 
ادی اسـت           عـ وزان  آمـ ش  ر از دانـ ش   .  بالاتـ تـى دانـ ه      ح تلا بـ مبـ وزان  یری    آمـ یادگـ  بیشتر از   اخـتلالات 

ش  وزان عادى از انواع مشکلات رفتارى رنج مى         دانـ دار است و حتى      معنى 05/0ین در سطح    برند و ا   آمـ
تحصیلات ناتوانى دانش پایینآموزان با   .دارى دارد  مادر نیز ارتباط معنى 

 
عادی-3جدول  یادگیری و  مبتلا به اختلالات  آموزان  دانش  پیوسته دو دسته از  متغیرهای  انحراف معیار    میانگین و 

یادگیری عادی داری مبتلا به اختلالات   معنی 
t 

معیار معیار میانگین انحراف   میانگین انحراف 
 ردیف امتغیره

جنبشی 2/4 1/3 89/1 07/2 3/4 000/0 پرخاشگری-بیش    1 
افسردگی-اضطراب 1/4 6/2 1/1 7/1 36/6 000/0   2 
اجتماعی 69/4 4/2 14/1 62/1 39/8 000/0  3 ناسازگاری 
ضداجتماعی 63/2 7/2 46/0 74/0 25/5 000/0  4 رفتارهای 
توجه 89/3 42/2 70/1 82/1 9/4 000/0 کمبود   5 اختلال 
وسواسی 67/1 73/1 58/2 61/1 -06/2 009/0  6 تمایلات 
موسسه زدگی 87/2 12/0 10/1 40/1 7/4 000/0  7 نوروز 
 8 مجموع نمرات دانش آموزان در آزمون راتر 3/19 3/9 2/8 01/5 2/7 000/0
شنیداریآزمون  46/4 44/2 23/1 52/1 75/7 000/0  9 تشخیص 
هوشی ریون 57/88 57/217 5/104 29/13 -9/4 000/0  10 آزمون 

 
ماره           شـ نمرات دو گروه از دانش         3جـدول  ن  و  اختلالات یادگیری  مبتلا به    آموزان مقایسـه میانگیـ

تشخیص       معلمان و آزمون  ارزشیابى رفتارى راتر از دید  ادى را از نظـر  نمرات آنها در خرده آزمونهاى   عـ
ان مى          نشـ ون  ریـ هوشـى  تفاوت معنى   10بطوری که در    . دهد شـنیدارى و   05/0دارى در سطح      متغیر 
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ى    پایین            . شود مشاـهده مـ تر  یعنى در تشخیص شنیدارى خطاى بیشترى دارند؛ از نظر هوشى در سطح 
هستند و از انواع مشکلات رفتارى  .برند رنج مى از کودکان عادى 

 
میانگین دو گر- 4جدول  مقایسۀ  آزمونهای ماریان فراستیک  خرده  توجه به  یادگیری و عادی با  اختلالات  آموزان مبتلا به  دانش   وه از 

یادگیری عادی  مبتلا به اختلالات 
داری  t معنی 

معیار معیار میانگین انحراف   میانگین انحراف 
 ردیف متغیرها

حرکتی چشم 95/21 23/4 46/26 93/0 -04/6 000/0 هماهنگی   1 آزمون 
 2  زمینه-آزمون متن 24/9 59/3 17/12 87/2 -39/4 000/0
 3 ثبات شکل 26/5 58/2 38/9 22/3 -91/6 000/0
 4 وضعیت در فضا 73/5 44/1 12/7 05/1 -38/5 000/0
فضایی 57/5 93/1 17/7 78/0 -25/5 000/0  5 روابط 
آزمونها 14/48 21/9 42/62 84/6 -59/8 000/0 خرده   6 مجموع نمرات 

    
شمـاره              دـول  ج ه از  ى  4همانطوریکـ ن دو گروه از دانش    ملاحظـه مـ ود میانگیـ اختلالات  آموزان شـ

یری  ادى در هم ـ     یادگـ عـ نمرات خرده آزمونها در             ۀو  مجموع  فراستیک و حتى   خرده آزمونهاى  ماریان 
طح    نى     05/0سـ معـ اوت  تفـ ش        داراى  نـى دانـ یع در همه خرده    اختلالات یادگیری  آموزان دارى اسـت 

مقایسه با دانشآ کمترى در  نمرات   .اند آموزان عادى بدست آورده زمونهاى ماریان فراستیک 
 

گروه از دانش-5جدول  میانگین دو  مقایسه  یادگیراختلالاتآموزان مبتلا به     ی و عادی 
یادگیری عادی اختلالات   مبتلا به 

داری  t معنی 
معیار معیارانحراف میانگین انحراف   میانگین  

 ردیف انواع خرده آزمون

 1 اطلاعات شخصی و عمومی 41/1 89/0 63/3 69/1 -09/7 000/0
000/0 009/7- یابی 34/2 21/1 08/4 21/1  2 جهت 
 3 کنترل ذهنی 45/1 35/1 46/4 52/2 -33/7 000/0
روبه جلو 3/4 74/0 63/5 94/0 -7/7 000/0  4 تکرار ارقام 
معکوستکرار ار 04/3 73/0 17/4 1 -29/6 000/0  5 قام 
 6 نمرۀ کل ارقام 34/7 33/1 78/9 74/1 -72/7 000/0
 7 حافظۀ بینایی 91/6 23/1 06/9 08/2 -8/4 000/0



 245.../بررسی شیوع و علل اختلالات یادگیری در

 

شمـاره          ش      5جـدول  رـات دانـ نم ن  میانگیـ آزمونهاى       اختلالات یادگیری  آموزان   و عادى را در خرده 
ان مى     ۀحافظ ـ نشـ لر  وکسـ بوسیله آزمون      هاى موجود در    داده. فته است مورد تحلیل قرار گر    t دهد که 

ى        ان مـ نشـ وق  فـ نمراتشان در خرده    ،    اختلالات یادگیری  دارای   آموزان دهد که دانش   جـدول  میانگین 
ت           ى، جهـ عمومـ اـت شخصـى و  اطلاع اـى  ارقام     آزمونه کنترل ذهنى، تکرار  رو به جلو، تکرار ارقام      یابى، 

ر    وس، نمـ مقایسه با دانش      ۀمعکـ ل ارقام و حافظه بینایى در  بصورت معنىآ  کـ پائین موزان عادى  تر  دارى 
 .است

حاضر یافته مطالعه  تلویحى دیگرى نیز دارد که خلاصه آنها در  همچنین  آورده مىزیرهاى   :شود  
ش      میانگیـن دانـ تر      مقایسـه  دخـ وزان  استفاد از آزمون     وآمـ دهد که نمرات آنها در  نشان مىt پسـر با 

تلف، آزمونهاى خواندن، املاء و حساب و         مخـ رفتارى، خرده آزمونهاى حافظه وکسلر،       دروس   مشکلات 
نى         معـ اوت  تفـ یلى داراى  تحصـ دـل  فراستیک نیز بجز خرده  در خرده. دارى نیسـت   مع آزمونهاى ماریان 

اـوت معنى                     تف یز  نـ اـ  رده آزمونه خـ یه  بقـ نـه در  زمی کل از  تشـخیص شـ ون  ندارد   دارى   آزمـ یعنى وجود 
ش  ان در خرده آزمون           دانـ نمراتشـ میانگیـن  وزان پسـر  بصورت معنى      آمـ زمینه  دارى   تشخیص شکل از 

ش       رـات دانـ نم ر از  متغیرى      همچنین   .باشد آموزان دختر مى   بالاتـ دهد  نشان مى  تحلیل رگرسیون چند 
یش         پـ یرهاى  متغـ یان  مـ ه از  ترتیب متغیر پیش      کـ بینى خرده آزمون وضعیت در فضاى       بینى کننده به 

بینایى حا          فراستیک و خرده آزمون حافظه  ماریان  ون  خواندن       آزمـ ارتباط بیشترى با توانایى  وکسلر  فظه 
ش  وزان    دانـ ه     آمـ تـلا بـ همبستگى بین متغیرهاى پیش    . اخـتلالات یادگیری دارد   مب بینى کننده   همین 

خواندن دانش                 هماهنگى حرکتى چشم و ثبات شکل نیز با توانایى  شـنیدارى،  تشـخیص  ون  آموزان  چـ
تـلا به     متغیر  همچنین   .دار نیست   معنى 05/0ما در سطح    باشد ا  اختلالات یادگیری در سطح بالا مى     مب

نى        معـ باط  ارتـ نى  ذهـ ترل  یادگیری    دارى با متغیر ملاک یعنى توانایى املاء دانش        کنـ آموزان اختلالات 
یش         . دارد پـ یرهاى  متغـ ه  نـد کـ چ ر  کننده دیگر نیز چون اطلاعات شخصى و عمومى و خرده       هـ نـى  بی

تـیک ن              فراس اـن  ماری ون  آزمـ اـى  فض وضـعیت در  ون  اختلالات دارای  یز با توانمندى املاء کودکان      آزمـ
اـ در حـد         همبسـتگى دارد ام یـری  نى  05/0یادگ کنترل ذهنى ارتباط  و بالاخره .دار نیسـت  معـ  متغیر 

ریاضى دانش معنى توانایى   .دارد اختلالات یادگیری آموزان دارى با 
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 بحث و نتیجه گیری 
ن س ـ        ژوهش   ال  ؤاولیـ ن بود که میزان شی       پـ ایـ یادگیرى در میان دانش    اختلالات  وع  حاضـر  آموزان   
ه  دـر است؟                پایـ چق تدایى  ابـ نـجم  پ اـرم و  چه وم،  سـ اـى  مطالعه نشان داد که میزان شیوع         ه نتایج این 

فدرال میزان شیوع بر محور            .باشد  درصد مى  13 یادگیرى   اخـتلالات  اینکه در گزارش   درصد  3 تا   2 با 
ل دانش     ت کـ .  درصد در نوسان است   30 میزان در مطالعات مختلف تا       زند اما این   آموزان دور مى   جمعیـ

مطالعه مایر       وری که  برایانت     15بطـ حسینی     درصد   28 تا   3 درصد و  را دانش آموزان     درصد 8و مرویان 
ى    اـید ع      شـامل مـ ش ود و  ت شـ ابزارهاى        ع،   این تفاوت در میزان شیو     لـ  به تعاریف مختلف، تنوع معیار و 

سوگیرى در واکنش گیرى  نمونهتشخیصى مورد استفاده،   .گردد هاى دفاعى والدین بر ها و 
نار س         کـ مطالعه اشاره به این دارد که میزان             ال فوق، فرضیه  ؤدر  یادگیرى  اختلالاتهاى اول و دوم   

ش     یان دانـ مـ تفاوت معنى         در  تر و پسر داراى  دخـ وزان   اختلالاتبه همین میزان شیوع      دارى است    آمـ
ش       یان دانـ مـ یرى در  وزان  یادگـ ه  آمـ تفاوت معنى        پایـ نتایج . دارى است  هاى مختلف تحصیلى نیز داراى 

ه نشان مى    مطالعه تأیید        مطالعـ آموزان   و میزان شیوع این اختلال در دانش       می شود دهد که فرضیه اول 
ش       تر از دانـ بیشـ وزان دختر مى    پسـر   درصد  12آموزان پسر و      درصد کل دانش   13بطوری که   . باشد آمـ

ش  اـ      دانـ دچ تر  دخـ وزان  هستند و این تفاوت حتى در میان دانش         اخـتلالات ر  آمـ یادگیرى  آموزان پایه    
م        تر هـ بیشـ نجم  د   پـ ی باشـ ه      . مـ وری کـ بطـ ش    18   درصد  12 و   )پایه پنجم (آموزان پسر     درصـد دانـ

ش  وزان دختر    دانـ مطالعه آلین  اختلالات  مبتلا به)پایه پنجم(آمـ نتایج  هستند و این یافته با  (یادگیرى 
تـر همخو  ) 1991 ى دارد  بیش ه نیز بیان شده است که نسبت ابتلاء دانش              .انـ ون در آن مطالعـ آموزان   چـ

دختران بیشتر است       اختلالات  پسر به     یادگیرى در   اختلالاتاما در مورد اینکه      . یادگیرى در مقایسه با 
ه تحصیلى بیشتر است       دام پایـ مطالعه نشان مى     ،کـ   پنجم ۀدهدکه نسبت این اختلال در پای       نتیجه این 

درصـد  15( ه     )  ر از پایـ ارم          بالاتـ چهـ وم و  اـى سـ شاید در تبیین این تفاوت در      . باشد  مى )درصد5/12(ه
یـوع      ش یزان  ابتدایى بتوان چنین بیان کرد که                اخـتلالات مـ  یادگیرى در سه پایه سوم و چهارم و پنجم 

اـن از دانش       معلم تـظار  ان پایین   آموزان پایه  اولاً  باشد و    پنجم مى  آموزان پایه  کمتر از دانش  ،  هاى تحصیلى 
ش                ن سـن دانـ اـلا رفتـ اـ ب ه ب یدوارند کـ امـ ا   ناتوانى آنها در    ،هاى تحصیلى بالا   آموزان و رفتن به پایه     آنهـ

اـهش      ک یـرى  اـبد یادگ دشوارى مطالب در دروس پایه پنجم بالاتر از پایه        .ی هاى سوم و   دوم اینکه سطح 
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ش       ارم اسـت و دانـ ن مطا            چهـ ابل ایـ مقـ یری در  یادگـ اخـتلالات  وزان  ب ناتوانى  آمـ شان را بیشتر بروز  لـ
 .دهند مى
رح بوده است این بود که دانش                 ؤس ـ     ه حاضـر مطـ مطالعـ ه در  رى کـ دیگـ  اختلالات  دارایآموزان   ال 

یری  آموزشـى              یادگـ تهاى  فعالیـ وع از  دام نـ کـ تر در  اـب      (بیشـ حس تن و  نوشـ دن،  دارند؟   )خوانـ  مشکل 
ته  ر آن اسـت که دانش           یافـ نمایانگـ ه  مطالعـ اـى  انواع ناتوانى    آموزان اختلا  ه خواندن، (ها   لات یادگیری از 

اـب     حس تن و  همـزمان رنج مى   )نوشـ ور  بطـ یادگیری   درصد دانش54برند بطوری که    آموزان اختلالات 
 .چنین وضعیتى دارند

ه با              ى را کـ ر عواملـ یادگیرى دانش  اختلالاتاگـ آموزان مرتبط است به سه دسته کلى عوامل فردى،           
آموزشگاهى      کنیم فرضیه  خـانوادگى و  راستاى          تقسیم  مطالعه در  هاى سوم، چهارم، پنجم، ششم، هفتم 
عوامل فردى ناتوانى بودند تبیین  تدوین شده  یادگیرى   .هاى 

ن بود که دانش                     ه ایـ مطالعـ وم  یه سـ فرضـ ه  وری کـ در  اختلالات یادگیری  آموزان مبتلا به   طـ
ابل          مقـ روه  گـ اـ  ش (مقایسـه ب ادى    دانـ عـ وزان  اسـتفاده      )آمـ اـى  بج یادگیرى       دیدارى و (از هر دو سبک 

ى        )شـنیدارى  اسـتفاده مـ یـرى  یادگ بـک  وع س ک نـ تر از یـ بیشـ ند    دهد که  نتایج مطالعه نشان مى. کنـ
ش  وزان    دانـ اـ دانش         دارای  آمـ یری در مقایسـه ب یادگـ آموزان عادى کمتر از هر دو نوع سبک     اخـتلالات 

ى            اسـتفاده مـ یـرى  یادگ شـنیدارى در  دارى و  . دار است   معنى 05/0 نیز در سطح  کنند و این تفاوت      دیـ
ش    تى دانـ استفاده مى      وقـ کانال حسى  یرى از هر دو نوع  یادگـ وز در  کند در این حالت هر دو نیمکره  آمـ

ده و اثر بیشترى روى قشر نیمکره               شـ یر  درگـ ارتباط گوش   . گذارد هاى مغزى مى   راسـت و چـپ  چون 
نیمکره چپ و گوش چپ با نیمکره راست مى              اما هر دو چشم راست و چپ با هر          باشد راسـت بیشتر با 

رمزگذارى           نیمکره راست و چپ و انجام  بط اسـت بخاطـر همین درگیر ساختن هر دو  مرتـ نـیمکره  دو 
یادگیرى کمک مى  .نماید دیدارى و شنیدارى به تثبیت 

حواسپرتى در میان دانش                      یزان  مـ ه  ود کـ ن بـ ه ایـ مطالعـ ارم  چهـ یه  اختلالات  مبتلا به    آموزان فرضـ
یری  اـبل مقایسـه است          یادگـ ق روه  گـ تر از  مطالعه نشان مى   . بیشـ اختلالات  آموزان دهد که دانش   نتایج 
یری  کمبود توجه در مقایسه با دانش               یادگـ ون  آزمـ رده  خـ ان از  نمراتشـ ن  بصورت    میانگیـ آموزان عادى 

 .دارى بالاتر است معنى
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یز پیش                 ه حاضـر نـ مطالعـ تـم  هف یه  فراوانى حالت بی     بینى مى  فرضـ فعالى در   قرارى و بیش  کرد که 
ش  وزان  دانـ ه      آمـ تـلا بـ مب شان ها باز ن   تحلیل داده . آموزان عادى است   بیشتر از دانش   اختلالات یادگیری  
نـدۀ  با توجه به    اختلالات یادگیری  دارای   آموزان پرخاشگرى دانش و  فعالى    آن است که نه تنها بیش      ده

راتر     یابى  ارزشـ رم  معلمان در مقایسه با دانش       فـ بالاتر است   آم از دید   بلکه از دید معلمان نیز      ،وزان عادى 
ش  بطوری که  . قرارى دارند  آموزان عادى مشکل بی    بیشتر از دانش   اختلالات یادگیری  دارای   آموزان دانـ

خارجى باعث بهم خوردن دقت و تمرکز و پرت شدن حواس دانش                   داى  صـ ن سـر و  آموزان  کوچکتریـ
ه      تـلا بـ یری مى    مب یادگـ حسینی      این نتی . شود اخـتلالات  . همخوانی دارد ) 1376(جه با تحقیق مرویان 

ه شویتس       تى مطالعـ یادگیری     درصد دانش  80 الى   33دهد که    نشان مى ) 1987(حـ آموزان اختلالات 
یش   بـ ى        از  ج مـ اـد رنـ زی الى  رند   فعـ نیز عقیده دارد که ) 1985(و هالاهان ) 1371به نقل از جوادیان، (بـ

توجـه    دان  ش   فقـ وزان     در دانـ تلا دارای  آمـ یری بیشتر از بیش     اخـ یادگـ شان  فعالى آنها در یادگیرى    لات 
ى      اد مـ ایجـ تـلال  کوتاه      ۀ انتقال مطالب از حافظ    ۀلازمزیرا   .کند اخ حافظه   توجه به   ،مدت  حسى و آنى به 

رک  ش            هایمحـ ن دانـ شـنیدارى اسـت و ایـ دارى و  دیـ دامنه             ر نقص در توجه و کوتاهى  وزان بخاطـ آمـ
اوایل مرکزلب ارایه شده ت    به مطا   نسبت توانند  نمى ،شان توجـه   لازم را نشان دهند و تحقیقاتى هم که از 
اـل  ن طرف صورت گرفته است نشان داده          1970 س ه ایـ مقایسه با          بـ اند که دامنه توجه این کودکان در 

 ).1997 لرنر،(کودکان عادى کمتر است 
یش                 پـ یز  ه حاضـر نـ مطالعـ یـه  فرض ن  نى مى   پنجمیـ اختلالات  بهآموزان مبتلا    کرد که دانش   بیـ

یری  ضعیفترى در مقایسه با دانش            یادگـ یز شنیدارى و دیدارى  تمـ نتایج . آموزان معمولى دارند   ادراک و 
ان      نشـ ه  ش        دادمطالعـ اى دانـ خطـ میانگیـن  ه  در آزمون تشخیص    اختلالات یادگیری  دارای   آموزان  کـ
ن    وپمـ دارى   05/0انگین در سطح    باشد و این دو می     آموزان عادى مى    میانگین خطاى دانش    بالاتر از  دیـ

اـوت معنى    تف الهیارى       . دارى  است   داراى  مطالعه  یافته با نتایج   همچنین .نیز همخوانى دارد ) 1371(این 
ردن فرضیه پنجم نشان داد که دانش          کـ ون  نمراتشان در    اختلالات یادگیری  دارای   آموزان آزمـ میانگین 

ور                   بصـ تیک  فراسـ اـن  ماری ون  آزمـ نه  زمیـ کـل از  تشـخیص ش ون  آزمـ رده  نى  خـ معـ پایین  ت   تر از  دارى 
ادی است       عـ وزان  آمـ ش   یادگیرى تنها در    اختلالاتآموزان مبتلا به     البته شایان ذکر است که دانش     . دانـ

هستند               ندارند بلکه در حافظه دیدارى و شنیدارى نیز ضعیف  بطوری ،  تمیز شنیدارى و دیدارى مشکل 
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ش        رـات دانـ نم میانگیـن  ه  حافظه       اختلالات یادگیری مبتلا به   آموزان   کـ بینایى  حافظه   در خرده آزمون 
لر    نمرات دانش       91/6وکسـ اـ میانگین  وده ام بـ باشد که این     مى 06/9آموزان عادى در این خرده آزمون         

اوت در سطح      دار است یا باز در خرده آزمون تکرار ارقام روبه جلو، تکرار ارقام معکوس و                 معنى 05/0تفـ
دد                عـ حافظـه  ر  ه نمایانگـ ام کـ ارقـ ل  ره کـ نمـ تـى  ش  ح آموزان است، کودکان مبتلا به اختلالات      ى دانـ

نى          معـ ورت  بصـ ان  نمراتشـ ن  یـری میانگیـ ن   یادگ پاییـ یافته با نتایج     .تر از کودکان عادى است     دارى   این 
الهیـارى      ه  اـن    ،  )1371(مطالعـ هالاه ر  )1980( تورگسـن  ،)1975(  یز همخوانى دارد ) 1997(، لرنـ نـ   .

معتقد است که در حافظ         وری که هالاهان  ه کودکان مبتلا به اختلالات یادگیری نقصان وجود دارد         بطـ
تمرین کافى دانش              حافظه آنها به عدم تکرار و  ت نقص در  یادگیری و عدم    دارای  آموزان   و علـ اختلالات 

ب برمى     مطالـ ازماندهى  مقایسه با کودکان عادى       سـ گردد یعنى کودکان مبتلا به اختلالات یادگیری در 
زمینه روشهایى که در یا      هستند    دگیرى به کار مى   در  حتى از دید تورگسن کودکان     . برند دچار نقایصى 

هستند مبتلا به اختلالات یادگیری در مهارتهاى فراحافظه  .اى داراى کمبودهایى 
ش         ن دانـ وزان  همچنیـ بیشترى که در گذشته        اختلالات یادگیری  دارای   آمـ تجارب شکست  بخاطر 

زت    د عـ دارند و شاید ه       دارنـ س پائینى  پایین باعث مى    مین عزت نفـ پشتکار نشان     شود که  نفس  از خود 
ش                وـرت دانـ ص ه  اـن بـ معلم رف  واره از طـ همـ داده و  غیرفعال مورد ارزیابى قرار بگیرند      نـ پیامد . آموزانى 

تمایل به تحصیل                      س شکست در حیطه تحصیل چیزى جز تنفر از مدرسه و عدم  تر و لمـ کمـ ت  فعالیـ
یزش پایین در             ن انگـ ن  ه ایـ ود کـ د بـ آموزان  تحصیل، سابقه تجدیدى و مردودى را در میان دانش        خواهـ

یادگیری افزایش مى       تلا به اختلالات  دهد که    حاضر نیز نشان مى    پژوهشهاى   دهد و توجه به یافته     مبـ
دـى           تجدی مـردودى و  ساـبقه  مدرسه     فـراوانى  یادگیری بسیار       دانشو تنفر از  اختلالات  آموزان مبتلا به 

 .دى استآموزان عا بالاتر از دانش
مطالعه حاضر یعنى ه            هوشبهر     فرضیه این بود که تفاوت معنى        فتمینآخرین فرضیه  دارى بین 

اجراى آزمون هوشى ریون     . آموزان عادى وجود دارد     و دانش  اختلالات یادگیری  دارای   آموزان دانش
 نشان داد که     و تحلیل نتایج آن     و عادى  اختلالات یادگیری  آموزان مبتلا به   روى دو گروه از دانش     
بصورت معنى   اختلالاتآموزان مبتلا به     میانگین هوشبهر دانش   پایین   یادگیرى  آموزان  تر از دانش   دارى 

مطالعه حاجى             همین . همخوانى دارد ) 1373(خانى و ترکمن      الف عادى است و این یافته با نتایج 
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تحصیلى دانش              توانمندیهاى  متغیرهاى مرتبط با  بته ال .دشو ن تلقى مى  آموزا فاکتور هوش یکى از 
عواملى که در خصوص تبیین علل                      یادگیرى مطرح شد،     اختلالاتشایان ذکر است که غیر از 

آموزان   یادگیرى دانش  اختلالاتدهد که متغیرهاى دیگرى نیز با          حاضر نشان مى   پژوهشهاى   یافته
خلاقیت در ف         مرتبط است از جمله این  متغیرها مى        آموزان  عالیتهاى این دانش  توان به فقدان و ابتکار و 

فضایى،                . اشاره کرد  ضعف در هماهنگى حرکتى چشم، اشکال در ثبات شکل، وضعیت در فضا و روابط 
ضعیف و اطلاعات شخصى و عمومى ضعیف دانش           اشکال در جهت   مبتلا به  آموزان   یابى، کنترل ذهنى 

متغیرهاى دیگرى هستند که با  ارتباط دارد ین دانش یادگیرى ااختلالاختلالات یادگیری از   .آموزان 
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 .انتشارات ما

 .مکیال تهران، انتشارات .یادگیرىنارساییهای ویژه در  ).1379 (االله سیف نراقى، مریم و نادرى، عزت

چنـگ      ن  ن، جیـ کلاسهای اب    ). 2001(گورمـ ی های یادگیری در  ناتوانـ ی و  هیجانـ ترجمه، . تداییاخـتلالات 

دگرماندرق،  نورانی  نریمانی و ناصر  آموز1382محمد   .، اردبیل؛ ناشر نیک 

اـ        یـنی، رض حس اجتماعی و عزت              ). 1376(مـرویان  رفتاری با رشد  مشکلات  مقایسـۀ  یل و  تحلـ شناساـئی، 

آموزان عادی                   اـ دانش  تـن ب نوش دن و  خوانـ اخـتلالات  دارای  آموـزان  ش  س دانـ دانشگاه علوم   . نفـ زنجان، 

استان زنجان       پزش ـ بهداشتی درمانی  اـت  خدم رفتاری کودکان      . کی و  اختلالات  سراسری  سمینار  سومین 

 .و نوجوانان

رضوان. اختلالات یادگیری). 1383...(آقاجانی، سیف ا. نریمانی، محمد انتشارات باغ   .اردبیل؛ 

وـران           س ی،  رجبـ د و  محمـ ی،  پسیکودرام بر مهارتهای اجتم      ). 1384(نریمانـ کاـرآمدی  ی  اعی و عزت بررسـ

دیسلکسیا اختلال  دچار  کودکان  اردبیلی. نفس  محقق  دانشگاه   .اردبیل؛ 

ک    والاس،   ن  جرـالد و مـ یمز  لافلیـ جـ اـتوانى ) 1980 (.ا.،  منشى  ؛ ترجمه .هاى یادگیرى  ن . 1373طوسى،  تقى 

انتشاراتمشهد، آستان قدس رضوى   . 
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یل بی و کافمن، جیمز ام         دانـ اـن،  استثنایی، مق   ) 1988 (.هالاه آموزشهای ویژه     کودکان  ترجمه . دمه ای بر 

آستان قدس رضوی. 1381مجتبی جوادیان،   .مشهد؛ انتشارات 

 

 

 

Allyn and Bacon (1991). Learning disabilities. printed in the united states. 

American Psychiatric Association (1994). Diagnostic and Statistical manual of mental disorder. 

DSM-IV. Washington. D. C. 

Dee Duncan, J. L. Matson, Jay W. B, Katie E. C, and Timothy B (1999). The Relationship of self-

injurious Behavior and Aggression to social skills in persons with severe and profound 

learning Disability. Research in Developmental Disabilities, vol. 20, No. 6, PP. 441-448 

Hallahan. D.P. Kauffman, J. & Lioyd, J. (1995). Introduction to Learning disabilities. Needham 

heights. MA: Allyn & Balon. 

Hartman, DE, Briggs-Sj, wish want, B,(1985). dysgraphia after right hemisphers strok. Arch-

phys-MEd-REHBIT. 66/3 P (182-184). 

Kloomok, S. & Cosden, M.(1994). Self- concept in children with learning disabilities: the 

relationship between global self-concept, academic discounting, nonacademic self-concept and 

perceived social support. Learning disability quarterly, 17, 140-153. 

Lerner, J.W.(1997). Children with Learning disabilities: theories, diagnosis and teaching strategies. 

Boston: Houghton Mifflin. 

 

 

 
 




