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Abstract 
Background & Objective: In elementary schools, especially in lower classes, we often encounter students who have difficulty reading, writing, 

counting, and other educational activities, although they are normal or near-normal levels of intelligence. Such students are not known before 
they go to the primary school, on the other side we know that a high percentage of children's brain develops in the first six years of life, and 

many neuroscientists believe that synaptic bonds in brain development at an early age are far higher than in the later periods, and in the age range 

of 5, It reduces a little whereas decrease in memory will cause troubles in life and may lead to impairment in reading and math. For this reason, 
diagnosis and rehabilitation of learning disabilities are essential before entering school. The purpose of this study was to predict learning 

disabilities in pre-school children. 
Methods: The research method is a correlation. All students who studied at a pre-school level in one of the cities of Kerman selected as the 

statistical population. Using the Cochran formula, about 180 people are enough for the sample group. To avoid the fall error, 240 questionnaires 

distributed, of which 206 questionnaires entirely completed. The sampling method is a random cluster. The sample includes children aged 
between 5 years and six months to 5 years and 12 months. The individual test  run and the approximate time for each child was about two hours 

since five-year-old children cannot answer all the questions at one time, the test conducted in 5 sessions. The research tool to test learning failure 

is a visual-auditory memory test and Goodenough test, which is stable and reliable enough. Preschoolers responded to all three tests. Data were 

analyzed using descriptive statistics and logistic regression model. The examiners were eight graduates of elementary education major who had 

experience in kindergarten. 
Results: To determine the prevalence of learning disability, children's crude scores first calculated in the test, Diagnosis of Learning failure. 

According to the cut-off point (a standard deviation below the mean), the number of children who scored below the cut-off point was 26 from 
which one of the children diagnosed with the Goodenough IQ test and interview with the border teacher. Since the total sample is 206 children, 

the prevalence rate is 12.13%. The average total memory scores of the normal children were 24.58±5.26, and the average total memory scores 

of children with learning disabilities were 18.11±5.7, respectively, and the average score of the total test of learning disabilities in children with 
this problem was 126.5 ± 9.91 and in normal children was 162.51±11.93. As we have seen, the mean scores of normal children in the total test 

of learning failure, including subscales (shape rotation, shape and field, voice recognition, numeric detection, writing letters same as patterns, 
visual argumentation, word meaning, symbolizing, maze, different phone(me) recognition, comprehension, auditory differentiation, completion 

of unfinished sentences, visual distinction), and in the memory test, which includes subscales (numerical, verbal, reversible numerical and visual), 

is higher than children with learning disabilities. The results of the analysis of Logistics regression showed that the effect of memory on learning 
disability was significant (p<0.01), but the gender effect was not significant. Two independent variables (memory and gender) have been able to 

explain 29% of the variation in the level of learning disability. The accuracy of the total classification of individuals was 87.7%. This accuracy 
is 20% for people with learning disabilities and 98.7% for normal people. 

Conclusion: The results showed that this model could be used to detect the early learning disability of pre-school students, and if a child got a 

low score in the memory test, he would be referred to the treatment centres as soon as possible. 

Keywords: Regression, Logistics, Learning Disability, Children, Preschool, Memory. 
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  .11:(۹؛ )۸1۳۹ی ناتوان مطالعات مجله1

 لیاصی پژوهش قالهم 1۳۹۸ دادماهخر برخط انتشار 

 

 حافظه و جنسیت متغیرهای اساس بر آن یبینپیش و یادگیری ناتوانی شیوع
 ۴شریفی نسترن ،۳شریفی پاشا حسن ،۲دلاور علی * ،1پشتی توران غلامی مرضیه

 سندگانینو حاتیتوض

 ران؛یا رودهن، ،یاسلام آزاد دانشگاه رودهن، واحد ،یتیترب یشناسروان گروه. 1
 ران؛یا. انتهر ،یطباطبائ علامه دانشگاه ،یشناسروان دانشکدهٔ ،یریگاندازه و سنجش گروه استاد. ۲
  ران؛یا رودهن، ،یاسلام آزاد دانشگاه رودهن، واحد ،یشناسروان گروه استاد. ۳
 . رانیا رودهن، ،یاسلام آزاد دانشگاه رودهن، واحد ،یشناسروان گروه اریاستاد. ۴
 delavarali@yahoo.com: نویسندۀ مسئول رایانامهٔ*
 

 1۳۹۸خردادماه۹ تاریخ پذیرش:؛ 1۳۹۷ماهید۸ تاریخ دریافت:

  

                                                      
( deed.fa/4.0nc/-https://creativecommons.org/licenses/byی )المللنیب ۰٫۴ی رتجاریغ-اریاخت مجوز تحت که است آزادی دسترس با مقاله کی نیا. یناتوان مطالعات مجله ،۱۳۹۵ © است محفوظ انتشار حق

 .دیکن عیتوز وی بردارنسخهی رتجاریغ طوربه ،یاصل نسخهٔ به مناسب ارجاع شرط با را مقاله نیا در شده منتشر مواد که دهدیم اجازه شما به که است شده منتشر

 
 دهیچک

 به ورود از قبل یریادگی یهایناتوان ،یبخشتوان و صیتشخ لیدل نیهم به دارند یفیضع کارکرد یحرکت-یدارید یهاآزمون تمام در یشناخت یهایناتوان به مبتلا کودکانهدف: 
 .شد انجام یدبستانشیپ کودکان در یریادگی یناتوان ینیبشیپ هدف با حاضر پژوهش. است یضرور مدرسه
 ،یریادگی یناتوان آزمون پژوهش ابزار. شدند انتخاب یاخوشه یریگنمونه روش از استفاده با یدبستان شیپ کودک ۲۴۰ تعداد. بود یهمبستگ نوع از پژوهش نیا بررسی:روش
 کیلجست ونیرگرس مدل و یفیتوص آمار از استفاده با هاداده. دادند پاسخ آزمون سه هر به یدبستانشیپ آموزاندانش که بود نافیگود آزمون و یداریشن -یدارید حافظهٔ آزمون
 .شد لیتحل

 ۵٫۷ یناتوان یدارا کودکان و ۲۴٫۵۸±  ۵٫۲۶ یعاد کودکان حافظهٔ نمرات نیانگیم. است درصد1۲ یدبستان شیپ کودکان در یریادگی یناتوان وعیش که داد نشان جینتاها: یافته
 .ستین معنادار تیجنس ریتأث اما ؛(p<۰٫۰۰1) است معنادار یریادگی یناتوان ینیبشیپ در حافظه ریتأث که داد نشان کیلجست ونیرگرس لیتحل جینتا. بود ±1۸٫11 

 در ینییپا نمرهٔ یکودک چنانچه و کرد استفاده یدبستانشیپ آموزاندانش یریادگی یناتوان زودهنگام صیتشخ یبرا مدل، نیا از توانیم که داد نشان آمدهدستبه جینتا گیری:نتیجه
 .شود داده ارجاع یدرمان مراکز به عتریسر چه هر کرد کسب حافظه آزمون

 .حافظه ،یدبستانشیپ کودکان، ،یریادگی یناتوان ک،یلجست ون،یرگرسها: کلیدواژه
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۲ 

 مقدمه ۱
 افتهی توسعه یریچشمگ طوربه راًیاخ ،یریادگی یناتوان موضوع به توجه

 جلب خود به را کودکان آموزش متخصصان و انیمرب از یاریبس نظر و
 فقط ییاستتتتت نا وپرورشآموزش گذشتتتتته، چندستتتتال تا. استتتتت کرده

 نیا و داشتتتتند یریادگی در یمشتتتکلات که شتتتدیم شتتتامل را یکودکان
 ،یذهن یماندگعقب ،ییشنوا ای یینایب صینقا رینظ یعلل به مشکلات

 گرید ای فلج ،یجانیه دیشتتتتد یهااختلال ،یزبان ای یکلام تیمعلول
 صیتشتتخ. داشتتت ارتباط یجستتم یستتلامت فقدان از یناشتت مشتتکلات
 با اختلال، نیا یهانشتتتانه یبرخ یهمپوشتتت لیدلبه یریادگی اختلالات

 طیشتترا ،یشتتناخت و یهوشتت یهاضتتع  مانند یذهن اختلالات ریستتا
 ،یطیمح فقر و یجانیه یهایآشتتتفتگ ،یحستتت یهایناتوان از حاصتتتل
 . روستروبه یدشوار با ،یاقتصاد ای یفرهنگ
 است عبارت یریادگی اختلال کا،یآمر یشناسروان انجمن  یتعر طبق
 ندیفرا در که هیپا یشتتناختروان ندیفرا کی از شیب ای کی در اختلال: از

 بروز موجب و دارد نقش ینوشتتتتتار ای یشتتتتفاه زبان کاربرد ای درک
 خواندن کردن،صحبت فکرکردن، دادن،گوش در افراد ییتوانا در نقص

سبات ای کردنیهج و نوشتن و ضیر محا  پاسخ یبرا(. 1) گرددیم یا
 در ینقصتت شتترفتهیپ یاضتتیر اختلال با ییهابچه ایآ که پرستتش نیا به
 باگدن توسط یاسهیمقا پژوهش ر؟یخ ای دارند یبیتقر یعدد ستمیس
 شرفتهیپ یاضیر اختلال مبتلابه آموزاندانش هاآن شد؛ انجام یانصار و
 شتترفتیپ که ییهابچه با داشتتتند ستتال چهار از شیب را اختلال نیا که

 که داد نشتتتتان جینتا کردند؛ ستتتتهیمقا( کنترل گروه) داشتتتتتند یمعمول
 حافظهٔ و یدارید ادارک ریتأث تحت کیستتتمبول یعدد زیتما نداشتتتتن

 بروز در یمهم اریبستت نقش عوامل نیا که استتت ییفضتتایدارید فعال
 وهشتیصدوسکی راستا نیا در(. ۲) دارند شرفتهیپ یاضیر اختلال
 یبررستتت(  ۳) یگر و وییچ ،یمارل توستتتط یدبستتتتانشیپ آموزدانش
 یفیک دانش ،یبیتقر یعدد ستتتمیستت نیب که داد نشتتان جینتا و شتتدند
 و یفیتوصتت یگزارشتت. دارد وجود رابطه یاضتتیر شتترفتیپ و کیستتمبول
 انجام( ۴) رسیما و مازوکو توستتتط یاضتتتیر اختلال در یطول مطالعهٔ
 نهوستتتتیدو از نفر ودوستتتتیب شتتتد مشتتتخص پژوهش نیا در. شتتتد

تدا آموزاندانش) کنندهشتتتترکت  بودند؛ یاضتتتتیر اختلال یدارا( ییاب
 یدارا آموزاندانش انتخاب یبرا یعامل ییفضتتتتایدارید یهامهارت
قان. بود یاضتتتتیر اختلال له نیا در محق قا ند یپ( ۴) م هارت برد  م
ضیر شرفتیپ با خواندن  نیب یکم یپوشانهم نیهمچن. دارد ارتباط یا
 وجود شتتترفتیپ بهرهوش و یلیتحصتتت شتتترفتیپ با یاضتتتیر اختلال
 . داشت
 افتندیم اتفاق باهم یاضتتتتیر اختلال و خواندن اختلال اوقات، یگاه
س لیتحل جینتا. ستین درکقابل یخوببه آن علت اما  چندگانه ونیرگر
 یاضیر و خواندن در نقص که داد نشان یکولوژینوروسا یریگاندازه از
 رابطه یکلام فهم و درک و پردازش سرعت فعال، حافظهٔ در ضع  با

گاه در ضتتع  با خاص طوربه خواندن اختلال مقابل در دارند  یهایآ
 طوربه یاضتتتیر در نقص و دارد رابطه عیستتتر دنینام و یشتتتناختواج

 (. ۵) دارد رابطه مجموعه رییتغ در ضع  با خاص
 شده انجام یریادگی یناتوان و حافظه نهٔیزم در که ییهاپژوهش تیاک ر
 درصد که میدانیم یطرف از ؛(۶-۸) بوده سال 1۲ تا ۷ یسن مقطع در

 یاریبس و ردیگیم شکل یزندگ اول سالشش در کودکان مغز از ییبالا
سا متخصصان از سیس یوندهایپ معتقدند یکولوژینورو  نهٔیدرزم یناپ

 و استتت یبعد یهادوره از شتتتریب مراتببه نیآغاز نیستتن در مغز رشتتد
ندک زانیم به ستتتتتالپنج یستتتتن محدودهٔ در بدییم کاهش یا تا. ا  جین

 بروز در یمهم نقش حافظه که داد نشان( ۲-۴) مختل  یهاپژوهش
 احتمالاا  و کرده مشتتتکل را یزندگ حافظه، کاهش. دارد یریادگی یناتوان
 ادراک نیب نیهمچن. شتتتتودیم یاضتتتتیر و خواندن در اختلال به منجر

 ارتباط هستتتند یلیتحصتت یاصتتل مهارت که نوشتتتن و خواندن ،یدارید
( 1۰-1۲) یهتتاپژوهش جینتتتا نیهمچن(. ۹) دارد وجود میمستتتتتق
 لذا. است دختران از شتریب پسران در ینارساخوان وعیش که دادند نشان

 ریمتغ براستتتتاس را یریادگی یناتوان که گرفتند میتصتتتتم پژوهشتتتتگران
س و حافظه س و حافظه) عامل دو سهم و کنند ینیبشیپ تیجن ( تیجن

 ریتأث عامل دو نیا چنانچه و شتتتتود آشتتتتکار یریادگی یناتوان بروز در
 قیطر نیا از توانیم باشتتند، داشتتته یریادگی یناتوان بروز در ییستتزابه

 نیا در که نمود نیتدو یستتتالگپنج ستتتن در را یمناستتتب یدرمان برنامهٔ
. شد خواهد یریادگی یناتوان یدارا کودکان به یاعمده خدمت صورت

 یازهاینشیپ به دیبا شتتود،یم دبستتتان اول هٔیپا وارد آموزدانش کهیوقت
 هیپا آن یبرا شتتتدهینیبشیپ یدرستتت یهابرنامه آموختن یشتتتناختروان

 یرهایتأخ. رود شیپ خود یهایهمکلاستت یپاپابه و باشتتد افتهیدستتت
 شتتتتده،نیتدو یدرستتتت یهابرنامه آموختن یبرا آموزاندانش یرشتتتتد
 یبخشتتتتوان و صیتشتتتخ استتتاس نیا بر. آوردیم وجود به تیمحدود
 قیتحق نیا. است یضرور مدرسه به ورود از قبل یریادگی یهایناتوان

 استتتتاس بر آن ینیبشیپ و یریادگی یناتوان وعیشتتتت یبررستتتت هدف با
 .شد انجام حافظه و تیجنس یرهایمتغ

 یبررس روش 2
 مقطع در که آموزاندانش یتمام. بود یهمبستتتتگ نوع از پژوهش روش

ستانشیپ  لیتحص( شهربابک شهرستان) کرمان یشهرها از یکی یدب
 فرمول از استتتتفاده با. شتتتدند انتخاب یآمار جامعهٔ عنوانبه کردندیم

 یریجلوگ یبرا که نمودیم یکاف نمونه عنوانبه نفر 1۸۰ حدود کوکران
سشنامه ۲۴۰ تعداد زش،یر یخطا از  ۲۰۶ تعداد نیا از شد؛ ریتک  پر

 یاخوشتته یریگنمونه روش. دیگرد لیتکم کامل صتتورتبه پرستتشتتنامه
 انتخاب یتصادف صورتبه یدبستانشیپ چند ابتدا یعنی بود؛ یتصادف
ستانشیپ به مراجعه از پس و شدند  هاآن سن که کودک یتعداد هایدب

 . دندیگرد انتخاب بود محدوده نیا در
 و سالپنج تا ماهشش و سالپنج نیب سن با یکودکان شامل نمونه گروه
مان و شتتتتتد اجرا یفرد آزمون. بود ماه1۲  کودک هر یبرا یبیتقر ز

 کی در توانندینم ستتتتالهپنج کودکان ازآنجاکه بود؛ ستتتتاعت دو حدود
 فتیش در جلسهپنج در آزمون لذا دهند پاسخ سؤالات یتمام به زمان

 حافظه، یهاآزمون به یفرد صتتتتورتبه کودکان. دیدگر برگزار صتتتتب 
 . دادند پاسخ نافیگود و یریادگی یناتوان
 بودند ییابتدا آموزش رشتتتهٔ لانیالتحصتتفارغ از نفر هشتتت گرانآزمون
 مستتتت ول یهمکتار بتا. داشتتتتتنتد مهتدکودک نتهٔیزم در یاتجربته کته
 یکی در و شدند ییشناسا افراد نیا وپرورشآموزش ادارهٔ یدبستانشیپ
 ارائه هاآن به لازم یهاآموزش و دندیگرد جمع یدبستتتتتانشیپ مراکز از
 آزمون و کنند مراجعه مراکز از یکی به کیهر که دیگرد هماهنگ و شد
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۳ 

 . ندینما اجرا را
ها  ستتتتتال در آزمون نیا: 1یریادگی یناتوان آزمون-: پژوهش یابزار
 است شده یطراح یفیشر و یفیپاشاشر دلاور، ،یغلام توسط 1۳۹۷

. دارد( یدارید ادراک -یداریشتتن ادراک) بخش دو آزمون نیا(. 1۳)
مل از یبعضتتتت در آزمون نیا یگذارنمره ند عوا کال چرخش مان  اشتتتت
 انیب) یدارید زییتم مانند یگرید عوامل در و کی و صتتتفر صتتتورتبه

 نیا از آزمون. است چهار تا صفر از( کودک توسط ریتصو دو تفاوت
 صیتشخ نه،یزم و شکل اشکال، چرخش: )است شده لیتشک عوامل
 ،یدارید استتتدلال الگو، مانند حروف نوشتتتن اعداد، صیتشتتخ صتتدا،
 فهم، و درک متفاوت، یآوا صیتشتتتتخ ماز، ،یابینماد کلمات، یمعنا
 کی یرو بر و( یدارید زییتم ناتمام، جملات لیتکم ،یداریشتتن زییتم

. استتتتت دهیگرد اجرا یدبستتتتتانشیپ آموزاندانش از ینفر ۳۶۸ نمونهٔ
 ،ییایپا اعتبار، زانیم و شتتده لیتحل مناستتب یآمار روش با ستتؤالات

 ،یصتتور ییروا یهاروش از. دیگرد نییتع هنجار نمرات و برش نقطه
 یبرا( یعامل لیتحل) ستتتتازه ییروا و زمانهم ییروا و یافتراق ییروا

 توسط یصور ییروا. است شده استفاده پرسشنامه نیا ییروا یبررس
سات تست، سازندگان سروان دیا  جهت. شد دییتأ یسنجروان و یشنا

 جینتا که دیگرد استتتفاده مستتتقل تستتت یت از یافتراق ییروا یبررستت
 زییتم یعاد و نارستتتتتا افراد نیب یریادگی یناتوان آزمون داد نشتتتتتان

 یریادگی یناتوان ستتتیلچک از زمانهم ییروا یبررستت یبرا. گذاردیم
 یبررستت یبرا. شتتد استتتفاده د،یگرد لیتکم مادران توستتط زمانهم که
. ب ؛یدرون یهمستتان روش. ال : رفت کار به روش ستته آزمون ییایپا

 یبرا. معتتادل ایتت همتتتا ،یمواز یهتتافرم روش. ج ؛ییبتتازآزمتتا روش
ستفاده کرونباخ یآلفا روش از سؤالات یدرون یهمسان یبررس . شد ا

 یبرا. آمد دستتتت به ۰٫۸۲ یریادگی یناتوان اسیمق کل یبرا آلفا زانیم
 بازآزمون-آزمون ندیفرا در نفر ۲۰ تعداد ،ییبازآزما روش محاستتتتبهٔ
 ستتط  در که آمد دستتت به ۰٫۸۶ یهمبستتتگ بیضتتر و کردند شتترکت
 یهمبستتتگ بیضتتر نیهمچن. داشتتت یمعنادار رابطهٔ ۰٫۰1 یمعنادار

سونیپ شنامه مهٔیدون نیب ر س شان اعتبار بیضر نیا. بود r=۰٫۷۶ پر  ن
 مجموع. دارد وجود یادیز یهمبستگ پرسشنامه مهٔیدون نیب که دهدیم
 برخوردار یکاف ییروا و ییایپا از آزمون که دهدیم نشتتتتان عوامل نیا

 نیا در برش نقطه. شتتد لیتبد استتتاندارد نمرات به خام نمرات. استتت
 شرط به کردند کسب ۸۵ از کمتر یانمره که یکودکان. است ۸۵ آزمون
 یدارا کودک عنوانبه باشتتتتند، نرمال نافیگود یهوشتتتت آزمون در آنکه
 . شدند داده تشخص یریادگی یناتوان
ش آزمون-  یابیارز سادهٔ یهاآزمون از یکی آزمون، نیا: نافیگود یهو

 1۹۲۶ ستال در نافیگود فلورانس توستط که استت کودکان یکل هوش
 سه کودکان هوش سنجش یبرا و دارد ماده ۵1 آزمون نیا. شد ابداع

 را او یعقل ستتن کودک، نمرات مجموع. رودیم کار به ستتال زدهیستت تا
 هر یازا به که استتت شتتر  نیا به آزمون نیا یگذارنمره. کندیم نییتع

 کی ستتر دنیکشتت م ال یبرا. ردیگیم نمره کی کودک درستتت، پاستتخ
 روش به آزمون نیا ییایپا. آخر یال و نمره کی پا دنیکشتتتت نمره،
 به ۰٫۷۵ هفته دوازده از پس ییبازآزما بیضتتتتر و ۰٫۸۰ کردنمهیندو

ست ستفاده با زین آن اعتبار. آمد د ستگ بیضر از ا  با آزمون نیا یهمب
                                                      

1 learning disability test 

 نیهمچن. است شده گزارش ۰٫۷۴ تا ۰٫۳۶ نیب نهیب-استنفورد آزمون
 کودکان هوش اسیمق با اسیمق نیا یبررستتتت در همکاران و اکبرزاده

ستانشیپ  کودک صد یرو مون،یس-نهیب هوش اسیمق و وکسلر یدب
س سالهشش شتند یبرر ستگ بیضرا محققان نیا. دا  و دارمعنا یهمب

 (. 1۴) کردند گزارش را ۰٫۵۰ از شتریب
 توستتتط 1۳۹۷ ستتتال در آزمون نیا: یداریشتتتنیدارید حافظهٔ آزمون-

 نیا(. 1۵) استتت شتتده یطراح یفیشتتر و یفیپاشتتاشتتر دلاور، ،یغلام
 یعدد ،یکلام حافظهٔ ،یعدد حافظهٔ) یهاآزمونخرده یدارا آزمون

 صفر صورتبه آزمون نیا یگذارنمره. است( یدارید ،یکار معکوس،
 یآلفا روش از سؤالات یدرون یهمسان یبررس جهت. باشدیم کی و

 حافظه اسیمق کل یبرا آلفا بیضتتتتر مقدار شتتتتد؛ استتتتتفاده کرونباخ
-آزمون ندیفرا در نفر ستتتتتیب تعداد ،ییبازآزما روش در. بود ۰٫۸1

 نمرات یستتر دو نیب یهمبستتتگ بیضتترا که کردند شتترکت بازآزمون
 در( هفته ۳ حدود فاصتتتتلهٔ با ییبازآزما روش در هیثانو و هیاول آزمون)

 یهمبستگ بیضر دامنهٔ. شد محاسبه اسیمق کل در و هااسیمقخرده
 را یدارمعنا رابطهٔ ۰٫۰1 یمعنادار ستتتط  در که آمد دستتتت به ۰٫۵۳
 مهٔیدون نیب رستتتتونیپ یهمبستتتتتگ بیضتتتتر نیهمچن. دهدیم نشتتتتان

ست r=۰٫۷۷ پرسشنامه شان اعتبار بیضر نیا. ا  مهٔیدون که دهدیم ن
 یادیز یدرون یهماهنگ از و دارند یادیز یهمبستتتتگ پرستتتشتتتنامه نیا

 یبرا. شتتتد دییتأ ستتتازندگان توستتتط یصتتتور ییروا. استتتت برخوردار
 گذاردیم بزیتم پسر و دختر نیب آزمون ایآ نکهیا و یافتراق ییروا یبررس
 تفاوت که داد نشتتان جینتا د؛یگرد استتتفاده مستتتقل تستتتیت آزمون از

 یاکتشاف یعامل لیتحل روش از سازه ییروا یبررس یبرا. است دارمعنا
 KMO مقدار که داد نشتتان جینتا و شتتد استتتفاده ماکسیوار روش به

لت تیکرو آزمون و استتتتتت ۰٫۷۳ با برابر نادار زین بارت  استتتتتت مع
(۰٫۰۵>p .) 

 یکودک نمرهٔ چنانچه که رفت کار به لیدل نیا به نافیگود یهوش آزمون
 از کمتر استتتتاندارد انحراف کی ،یریادگی یناتوان صیتشتتتخ آزمون در
 حاصتتتل نانیاطم شتتتد، داده یریادگی یناتوان صیتشتتتخ و بود نیانگیم
 . باشد نرمال یهوش نظر از کودک نیا که میکن

 در یاجبار نکه،یا از بودند عبارت پژوهش نیا در یاخلاق ملاحظات
 توانستتتیم او و نداشتتت وجود آزمون ستتؤالات به کودک ییگوپاستتخ

 استفادهٔ اجازهٔ زین و دینما ترک را آزمون جلسهٔ دارد لیتما که لحظه هر
 .شد داده آزمون، لیتکم در یو یبرا مستعار اسم از کودک والد

 

 هاهافتی ۳
 در کودکان خام نمرات ابتدا یادگیری ناتوانی شیوع میزان تعیین برای
 برش نقطه به توجه با و شد محاسبه یادگیری ناتوانی تشخیص آزمون

 نمرهٔ که کودکانی تعداد (میانگین از کمتر استاندارد انحراف یک)
 نفر یک تعداد این از ،بود نفر ۲۶ کردند کسب را برش نقطه از ترپایین

 مرزی ،معلم با مصاحبه و گودیناف هوشی آزمون طبق کودکان از
 میزان برآورد ،بود کودک ۲۰۶ نمونه کل ازآنجاکه و شد داده تشخیص

 .آمد دسته ب درصد 1۲٫1۳ مطالعه جامعهٔ در یادگیری ناتوانی شیوع
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۴ 

.است شده ارائه 1 جدول در یادگیری ناتوانی آزمون نمرات توصیفی یهاشاخص
 مطالعه گروه دو در جنسیت تفکیک به یادگیری ناتوانی زمونآ توصیفی یهاشاخص .1 جدول

 کجی کشیدگی استاندارد انحراف میانگین هامقیاس کودکان

 یادگیری ناتوانی دارای

 دختر
 -1٫۴1 ۲٫۰۴ ۵٫1۶ ۴۲٫۰۶ شنیداری راکاد

 ۰٫1۲ ۰٫۴۸ ۹٫۷۳ ۸۸٫۰۶ دیداری ادراک
 -۰٫۹۹ ۰٫۰۳ ۷٫۶۷ 1۳۰٫1۲ کل نمره

 پسر
 ۰٫۲۰ -۰٫۹۹ ۶٫۶۴ ۴۶٫۶۵ شنیداری ادراک
 -۰٫1۲ -۰٫۲۵ ۹٫۵۴ ۷۸٫۵۷ دیداری ادراک
 -۰٫۵1 -۰٫۵۸ 1۰٫۴۵ 1۲۵٫۲۳ کل نمره

 عادی

 دختر
 -۰٫۲۴ -۰٫۶۵ ۶٫۰۸ ۵۵٫۳۷ شنیداری ادراک
 ۰٫۰1 -۰٫۶۹ ۷٫۸۴ 1۰۸٫۷1 دیداری ادراک
 ۰٫۲۰ -۰٫۷1 1۲٫۰1 1۶۴٫۰۹ کل نمره

 پسر
 -۰٫۴۷ ۰٫۹۲ ۶٫۴۵ ۵۴٫۴۹ شنیداری ادراک
 ۰٫1۰ -۰٫۸۹ ۷٫۵۸ 1۰۶٫۳1 دیداری ادراک
 ۰٫۳۷ -۰٫۷۶ 11٫۶۸ 1۶۰٫۸1 کل نمره

 
 ودکانک نمرات میانگین شودمی مشاهده 1 جدول در که طور همان
 و شنیداری ادراک) بخش دو شامل که یادگیری ناتوانی آزمون در عادی
 .است یادگیری ناتوانی دارای کودکان از بالاتر ،است (دیداری ادارک

 شنیداری ادراک نمرهٔ میانگین ،یادگیری ناتوانی دارای کودکان گروه در
 ± ۶٫۶۴ پسران شنیداری ادراک میانگین و ۴۲٫۰۶ ± ۵٫1۶ دختران
 دختران) گروه دو تفاوت که داد نشان مستقل تی آزمون .است ۴۶٫۶۵

 (. t(۲۵)=-۶۵٫1 و p>۰۵٫۰) نیست معنادار آماری لحاظ به (پسران و

 دیداری ادراک و ۸۸٫۰۶ ± ۹٫۷۳ دختران دیداری ادارک نمرهٔ میانگین
 ناتوانی دارای پسران ،دهدمی نشان که بود ۷۸٫۵۷ ± ۹٫۵۴ پسران

 نشان مستقل تی آزمون .دارند مشکل دیداری ادراک درزمینهٔ ،یادگیری
 است معنادار آماری لحاظ به (پسران و دختران) گروه دو تفاوت که داد
(۰۰1٫۰>p (۲۵)=۲۵٫۲ وt .) 

 شده ارائه ۲ جدول در حافظه آزمون نمرات توصیفی یهاشاخص
.است

 مطالعه گروه دو تفکیک به حافظه زمونآ توصیفی یهاشاخص .۲ جدول
 کجی کشیدگی استاندارد انحراف میانگین کودکان

 یادگیری ناتوانی دارای
 ۰٫۰۰1 -۰٫۰۰۹ ۲٫۴۲ 1۶٫۵۰ دختر
 -۰٫1۸ -۰٫۹۰ ۶٫۵۴ 1۸٫۶۳ پسر

 عادی
 -۰٫۳۰ -۰٫1۵ ۴٫۹1 ۲۵٫۵۹ دختر
 ۰٫۲۲ -۰٫۹1 ۵٫۹۵ ۲۳٫۷۴ پسر

 
 دارای کودکان گروه در ،شودمی مشاهده ۲ جدول در که طور همان
 پسران و 1۶٫۵۰ ± ۲٫۴۲ رانتدخ حافظه نمرهٔ میانگین ،گیرییاد ناتوانی
 گروه دو تفاوت که داد نشان مستقل تی آزمون است. 1۸٫۶۳ ± ۶٫۵۴
 لحاظ به حافظه آزمون در ،یادگیری ناتوانی دارای پسران و دختران
 کودکان گروه در(. t(۲۲)=-1۸٫1 و p>۰۵٫۰) نیست معنادار آماری
 ± ۵٫۹۵ انپسر و ۲۵٫۵۹ ± ۴٫۹1 اندختر هٔحافظ نمرهٔ میانگین ،عادی

 دختران گروه دو تفاوت که داد نشان مستقل تی آزمون .است ۲۳٫۷۴
 و (t(۲۰۴)=۷۶٫۲ و p<۰۰1٫۰) است معنادار آماری لحاظ به پسران و

  .است برتر پسران درمقایسه با رانتدخ حافظهٔ
 یادگیری وانینات دارای دافرا بر جنسیت و حافظه آیا اینکه یبینپیش برای

 برازش هاداده تحلیل برای لوجستیک رگرسیون مدل ،خیر یا دارد ثیرأت
.آمده است ۳ جدول در ،آزمون نتیجه .شد هداد

 کودکان یادگیری ناتوانی یبینپیش برای لوجستیک رگرسیون مدل برازش نتیجهٔ .۳ جدول
  بتا استاندارد خطای والد آماره p مقدار بینپیش متغیر شانس نسبت

 ثابت مقدار -۰٫۸۴ 1٫۳۹ ۰٫۳۶ ۰٫۵۴1 ۰٫۴۳

 جنسیت -1٫۰۲ ۰٫۵۳ ۳٫۷۶ ۰٫۰۵۲ ۰٫۳۵

 حافظه کل نمره ۰٫۲۰ ۰٫۰۴ 1۷٫1۹ < ۰٫۰۰1 1٫۲۲

 نشان ۳ جدول در هاداده بر لوجستیک رگرسیون مدل برازش نتایج
 متغیر کهصورتی در است دارامعن مدل در حافظه متغیر که دهدمی

 ،حافظه متغیر بنابراین ؛(p<۰٫۰۰1) شود حذف مدل از جنسیت

  .است یادگیری ناتوانی کنندهٔیبینپیش
 ناتوانی دارای که کسانی دهدمی نشان ۳ جدول در شانس نسبت

 حافظهٔ نمرهٔ دارای عادی افراد به نسبت ،برابر 1٫۲۲ بودند یادگیری

 [
 D

O
R

: 2
0.

10
01

.1
.2

32
22

84
0.

13
98

.9
.0

.9
4.

6 
] 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 w

w
w

.jd
is

ab
ils

tu
d.

or
g 

on
 2

02
6-

02
-0

6 
] 

                               5 / 8

https://dor.isc.ac/dor/20.1001.1.23222840.1398.9.0.94.6
https://www.jdisabilstud.org/article-1-1294-fa.html


۵ 

 هک کسی در یادگیری ناتوانی به ابتلا شانس م ال برای .هستند کمتری
 ۲۲ حافظهٔ نمرهٔ دارای که فردی با مقایسه در بود ۲1 او حافظهٔ نمرهٔ
 است. بیشتر برابر 1٫۲۲ ،بود

 بحث 4
 ریستتتا با اختلال نیا یپوشتتتهم لیدلبه یریادگی اختلالات صیتشتتتخ
 یهتامهتارت ضتتتتع . دارد یادیتز تیتاهم یشتتتتنتاخت یهتاینتاتوان
 یریادگی اختلال مهم اریبس علل از یداریشن و ییفضا ،یداریدیادراک

 اول ستتالشتتش در کودکان مغز از ییبالا درصتتد. شتتودیم محستتوب
 ییهایناتوان زودهنگام مداخلهٔ لیدلنیهمبه رد،یگیم شتتتتکل یزندگ

 .رسدیم نظر به لازم مدرسه به ورود از قبل یریادگی
. است درصد1۲ یدبستانشیپ کودکان در یریادگی یناتوان وعیش زانیم
ست یمرآت و یعیشف ،یفروغ ،یصداقت یهاافتهی با جینتا نیا سو . هم

 گزارش درصتتد 1۰ با برابر خواندن اختلال وعیشتت زانیم اصتتفهان در
 نشتتان یصتتادق و انیمیرح پژوهش یهاافتهی جینتا(. 1۷) استتت شتتده
 پنجم تا دوم یهاهیپا پستتر آموزاندانش در ینارستتاخوان وعیشتت که داد
 دختر آموزاندانش در و درصتتتتتد ۶٫۹ ،۸٫۲ ،۹٫۵ ،1۰٫۸ بیتتترتبتته
 استتتتت درصتتتتد ۲٫۸ و ۳٫۵ ،۴٫۴ ،۵٫۹ بیترتبه پنجم تا دوم یهاهیپا
 یداور و یفیشتتر توستتط که یگرید پژوهش یهاافتهی نیهمچن(. 1۰)

 پستتر آموزاندانش از درصتتد 1۰٫۵ یطورکلبه که داد نشتتان شتتد انجام
 ییابتدا چهارم هٔیپا دختر آموزاندانش درصد ۷٫۳ و ییابتدا چهارم هٔیپا

( 1۸) گوتاردو گل،یس چ،یاستانو(. 1۲) هستند خواندن اختلال یدارا
قل به و ندن اختلال زانیم( 1۲) یگرید منبع از ن  دوم هٔیپا در را خوا
 .داندیم درصد ۴٫۷ دختران در و 11٫۴ پسران یبرا
 در یعاد کودکان نمرات نیانگیم که داد نشتتتتان یفیتوصتتتت آمار جینتا

 ینتتاتوان یدارا کودکتتان از بتتالاتر حتتافظتته، و یریادگیتت ینتتاتوان آزمون
 پستتران از دختران حافظهٔ که داد نشتتان جینتا نیهمچن. استتت یریادگی

 و( 1۹)  یست و یوستفی پژوهش یهاافتهی با جینتا نیا که استت برتر
 دختران که است معتقد( ۲1) یگنج. است هماهنگ( ۲۰) وانیاوسول

 از( دقت و ینگریدرجزئ ژهیوبه) یبصتتتتر حافظهٔ و یکلام آزمون در
 . ترندیقو پسران
 یناتوان بر حافظه ریتأث که داد نشتتتتان کیلجستتتتت ونیرگرستتتت لیتحل
 با جینتا نیا ستتت؛ین معنادار تیجنستت ریتأث اما استتت؛ معنادار یریادگی
ست هماهنگ( ۹) همکاران و محمد یهاافتهی شان هاآن. ا  که دادند ن

 چهرهٔ و شتتتتکل شتتتت ، عدد، کلمه، خاطرآوردنبه مانند ییعملکردها
 یدارید حافظهٔ کاهش نیبنابرا است؛ یدارید حافظهٔ ازمندین اشخاص،

 و خواندن در اختلال به منجر احتمالاا و کرد خواهد مشتتتکل را یزندگ
 . شد خواهد یاضیر

 مؤلفهٔ در ،یاضتتتتیر اختلال ژهیوبه یریادگی اختلال یدارا آموزاندانش
 هستند مشکل یدارا مدتکوتاه حافظهٔ و فعال حافظهٔ ،ییفضایدارید
 هدف و شتتده داده صیتشتتخ آموزاندانش نیا در دیبا مشتتکل نیا که

ندن ،یدارید ادراک نیب(. ۲۲) ردیگ قرار مداخله  که نوشتتتتتن و خوا
 یبرا و دارد وجود میمستتتق ارتباط هستتتند، یلیتحصتت یاصتتل مهارت

کهیا ند فرد ن ند، بتوا  پردازش یخوببه را یینایب یهامحرک دیبا بخوا
 (. ۲۳) باشد نداشته یمشکل یشناختواج ازلحاظ و کند

 حافظهٔ یعاد آموزاندانش با ستتهیدرمقا یاضتتیر اختلال با آموزاندانش

ضا شکل یدارید حافظهٔ نهٔیدرزم اما دارند یکمتر ییف (. ۲۴) ندارند م
 که دیرستت جهینت نیا به و شتتد انجام مطالعه ۳۶ با لیفراتحل یپژوهشتت
 یکار حافظهٔ و مدتکوتاه حافظهٔ خواندن، مشکلات با یاضیر اختلال
ظهٔ در ضتتتتع  با و استتتتتت مرتبط تاه یکار حاف ظهٔ و مدتکو  حاف

 ۹۹ از متشکل یانمونه کهیدرحال(. ۲۵) ندارد یارتباط ییفضایدارید
 خواندن، اختلال ،یاضتتتتیر اختلال) چهارگروه در چهارم هٔیپا در نفر

 و دیگرد یبررستت آنوا آزمون توستتط( کنترل و خواندن-یاضتتیر اختلال
 هستند مرتبط توجه نقص با مذکور اختلال سه نیا که داد نشان جینتا
 اختلال با ییفضتتتتایدارید حافظهٔ و تمپورال یندهایفرا در نقص و
 (.۲۶) دارند رابطه یاضیر

 گیرینتیجه ۵
 یبینپیش) مدل این از توانمی آمدهدستبه نتایج به توجه با نهایت در

 تشخیص برای (حافظه و جنسیت متغیرهای براساس یادگیری ناتوانی
 با. کرد استفاده دبستانیپیش انآموزدانش یادگیری ناتوانی زودهنگام

 نمرهٔ کودکی چنانچه ،یادگیری ناتوانی بروز در ثیرگذارأت عوامل به توجه
 درمانی مراکز به ترسریع هرچه ،کرد کسب حافظه آزمون در پایینی
 یادگیری هایناتوانی از درصد ۲۹ مدل این همچنین .ودش داده ارجاع

 ثیرگذارأت عوامل دنبالبه محققان شودمی توصیه .کرد یبینپیش را
 .باشندنیز  کودکان در یادگیری ناتوانی یبینپیش جهت دیگری

 

 و قدردانیر تشک 6
 پژوهش این در را ما که وپرورشآموزش مس ولان تمامی از پایان در
 .شودمی قدردانی شکروت کردند یاری
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