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Abstract  
Objective: The purpose of this study was a developmental 

comparison of behavioral/emotional problems in students with 

intellectual disability. 
Methods & Materials: 120 students, consisting of 60 male and 60 

female students in the age groups of 9 to 12 years, 12 to 15 years 
and 15 to 18 years were selected from the schools of students with 

intellectual disabilities of Shiraz School District 1 (the referring 

District) by purposeful sampling and then, they were compared. In 

this study, the behavioral/emotional problems of the students were 

evaluated using Enfield and Tonge Behavioral/Emotional 

Problems checklist (2002), the Teacher’s form, which has the five 

subscales of Disruptive/Antisocial, Self-Absorbed, 

Communication Disturbance, Anxiety and Social Relating. For 

analysis of data, we used two way ANOVA and multivariate 

ANOVA. 
Results: Research findings showed that the difference of the total 

scores relevant to the emotional/behavioral problems of students 

with intellectual disability according to age group is not 

significant, But according to gender and interaction of gender and 

age group is significant (p<0.05). Moreover, about subscales of 

behavioral/emotional problems results showed that there were no 

significant differences in subscales of behavioral/emotional 

problems according to age group. However there was a significant 

differences in disruptive/antisocial behavior, self-absorbed and 

anxiety subscales according to the gender of the students (p<0.05). 

Also there was a significant difference in all subscales according 

to the interaction between gender and age group (p<0.05). 
Conclusions: Therefore, the development of behavioral/emotional 

problems in students with intellectual disability is an invariable. 

But in the behavioral/emotional problems, there are differences 

between male and female students. 
Keywords: Developmental Comparison, Emotional/Behavioral 

Problems, Students with Intellectual Disability. 

 چکیده 
 یعاطف-یمشکلات رفتار یتحول سهٔی: هدف پژوهش حاضر، مقاهدف

 بود.  یهوش یناتوان یآموزان دارادر دانش
 ۶۰آمدوز پسددر و دانش ۶۰آمدوز شدام  دانش ۱۲۰: تعدداد یبررس روش
 یآموزان دارامختلف از مدارس دانش یسن یهاآموز دختر در گروهدانش
معرف(  هٔی)ناح رازیپرورش شهر شوآموزش کی هٔیدر  ناح یهوش یناتوان
پدژوهش  نیدشدند. در ا سهیمند انتخاب و مقاهدف یریگروش نمونهبه

مشددکلات  اههٔیسدد لهٔیوسددآمددوزان بهدانش یعدداطف-یرفتددارمشددکلات 
شدد کده  یابید(، فرم معلد،، ارز۲۰۰۲و تونگ ) نفلدیا یعاطف -یرفتار
 ،یاخددتلاا ارتطدداط ،یدرخودماندددگ ،یاجتماعبعُددد رفتددار ضددد ۵ یدارا

وش هدا از رداده  یتحلوهیدتجز یبدود. بدرا یاضطراب و ارتطاط اجتمداع
اسدتفاده  رهیچنددمت  انسیدوار  یدو تحل فدهدوطر انسیوار  یتحل یآمار
 شد. 

 یسدن یهدادر گروه یعداطف-ی: تفاوت نمرهٔ ک  مشکلات رفتارهاافتهی
در  یعداطف-یمختلف معنادار نطود اما تفاوت نمرهٔ ک  مشکلات رفتدار

مختلددف  یو جنسد یسددن یهدااثدر متقابدد  گروه زیددو ن یجنسد یهداگروه
تفاوت نمرهٔ ابعاد مشکلات  ز،ی(. در بحث ابعاد نp<۰٫۰۵معنادار بود )

مختلف معنادار نطود؛ اما تفاوت نمرهٔ  یسن یهادر گروه یعاطف-یرفتار
 یجنس یهاو اضطراب در گروه یدرخودماندگ ،یابعاد رفتار ضداجتماع

و  یسدن یهادر اثر متقاب  گروه یعاطف-یابعاد مشکلات رفتار یو تمام
 (. p<۰٫۰۵مختلف معنادار بود ) یجنس

 ینداتوان یآمدوزان دارادر دانش یعداطف-ی: مشکلات رفتداریریگجهینت
پسدران و دختدران  نیمشدکلات، بد نیداست؛ اما در ا رییبدون ت  یهوش

 وجود دارد.  ییهاتفاوت
آمدوزان دانش ،یعداطف-یمشدکلات رفتدار ،یتحول سهٔی: مقاهادواژهیکل
 .یهوش یناتوان یدارا

D
ow

nl
oa

de
d 

fr
om

 w
w

w
.jd

is
ab

ils
tu

d.
ir 

at
 1

5:
50

 IR
S

T
 o

n 
T

ue
sd

ay
 M

ar
ch

 8
th

 2
01

6



 

 

2 

مجله 
ت ناتوانی،

مطالعا
 

دوره 
۴ ،

شماره 
۴

، زمستان 
۱۳۹۳
 ،

۱۲
-۱

 

 مقدمه
است که در تمام  تحولی یاختلال، ۱ناتوانی هوشی

گذارد. افراد با ثیر منفی میأتهای تحوا فرد جنطه
های داشتن مشکلاتی در جنطه ،بر افزون ناتوانی هوشی

شناختی نظیر هوش، حافظه، زبان و یادگیری، از نظر 
های اجتماعی و های رفتاری، مهارتویژگی
. مطالعات (۱دچار نارسایی هستند ) نیز یافتگیسازش

ن در بی رفتاری هایدهند که شیوع اختلاانشان می
درصد است  ۷۵تا  ۱۳کودکان دارای ناتوانی هوشی 

( بیان ۳) هافمن، گاس و ادلطروک، (. کرنیک۲)
در مقایسه با  کنند که کودکان دارای ناتوانی هوشیمی

کودکان عادی در معرض خطر بروز مشکلات رفتاری 
وجود مشکلات رفتاری در این بیشتری قرار دارند. 

ها پرورش آنوآموزش کودکان، تمامی معلمان و مربیان
زیرا مانعی بزرگ بر سر راه . را به ستوه آورده است

و معلمان و مربیان و  بودهپرورش این کودکان وآموزش
سازی این مانع حتی اولیاء، همواره در راستای برطرف

. (۴) کنندجویی میبزرگ آموزشی و تربیتی چاره
احتماا ، دارای ناتوانی هوشیکودکان  یمشکلات رفتار

اندازد خطر مین کودکان در مدرسه را بهیت آتی ایموفق
  یدر واقع کودکی که دارای مشکلات رفتاری از قط .(۵)

نی یری و غمگیگا گوشهیگرانه پرخاشگری و رفتار اخلاا
ری از همسالان یادگیهای کمتری برای است، فرصت

ش دارای یهایدارد، نسطت به نقش خود و توانمند
کند یری تلاش میادگیاست و کمتر برای  نگرش منفی

ن یدر سن یرفتار ی(. افزون بر این، مشکلات جد۶)
تر برای قویهای کنندهینیبشیکی از پی، یکودک

 . (۷است ) یدر بزرگسال یمرض یکارکردها

 عاطفی -رفتاریطور که ملاحظه شد مشکلات همان
توان به تأثیر زیادی بر زندگی افراد دارد که از جمله می

فردی، مندی در روابط بینناتوانی در ایجاد رضایت

                                                   
1. Intellectual Disability 

نفس پایین، مشکلات بهشکست تحصیلی، اعتماد
سازشی و اجتماعی، عدم درک درست از محیط و 

 های آن و رفتارهای ضداجتماعی در مدرسهموقعیت
اشاره کرد که این مسائ  برای کودکان دارای ناتوانی 

که اگر به موقع  دهندهوشی با احتماا بیشتری رخ می
رسد که فرد مجطور مورد مداخله قرار نگیرد، به نظر می

 شود.به تحم  رنج و درد و انزوای ناشی از اختلاا 
های ضداجتماعی نیز درگیر شود، اما تالیشاید در فع
آموزان مطتلا تشخیص داده شوند و خدمات اگر دانش

های مورد نیاز خود را دریافت نمایند، مهارت
تر شان مناسبیابد، ارتطاطات فردیشان بهطود میرسید

ت بیشتری خواهند برد خواهد شد و از ارتطاطات لذ
 -رفتاریدادن مشکلات (. افزون بر این با کاهش۸)

ها را در کلاس عادی توان آنآموزان میدانش عاطفی
شناخت مشکلات رفتاری در ، بنابراین ؛جاگماری کرد

افراد دارای ناتوانی هوشی و در های متفاوت سنی گروه
باعث ایجاد توانایی برای  ،های مدرسه و خانهمحیط
مشکلات سازی جهت برطرف ترریزی مناسببرنامه

در نتیجه به پیشرفت  شده،رفتاری  هایناشی از اختلاا
ای آنان کمک تحصیلی و رشد اجتماعی و حرفه

راهکارهایی در خصوص آموزش  نماید؛ همچنینمی
 . (۹) دهدمیها ارائه گروه از کودکان به معلمان آناین 

گاهی از این موضوع و تکلیفی که ما در مقاب  سلامت  آ
شناختی نس  آینده بر عهده داری،، طلب جسمی و روان

موقع این کند که به شناسایی سریع و تشخیص بهمی
های ربط با برنامهمشکلات بپردازی، و مسئولان ذی

های بعد از بروز و بتوانند در سااجدی و پیشگیرانه 
تشدید و تداوم این مشکلات در جامعه جلوگیری 

خصوص افزایش شده درتوجه به آمارهای ارائهنمایند. با
 ،مطتلا به مشکلات رفتاریو ناتوانی هوشی با کودکان 

های مادی و معنوی و تطعات این از یک طرف و زیان
از طرف مشکلات و کمطود نیروی انسانی متخصص 

ضرورت اقدامات پیشگیرانه را بیش از پیش  ،دیگر
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همین دلی  این پژوهش با دهد. بهمورد تأکید قرار می
در  عاطفی -تحولی مشکلات رفتاری هدف مقایسهٔ

 دارای ناتوانی هوشی صورت گرفت.  آموزاندانش

 

 بررسیروش
ای )پس مقایسه-های علّیاین پژوهش از نوع پژوهش

آماری در این پژوهش مشتم  بر  جامعهٔرویدادی( بود. 
که در  بود آموزان دارای ناتوانی هوشیدانش تمامی

مقاطع تحصیلی ابتدایی، راهنمایی و متوسطه در 
شهر شیراز در دارای ناتوانی هوشی  آموزاندانشمدارس 

. بودندمش وا به تحصی   ۹۱ -۹۲ساا تحصیلی  و
 ناحیهٔاز آموز دانش ۱۲۰پژوهش گروه نمونه در این 

ف برای این معر )نمونهٔ پرورش شهر شیرازوآموزش یک
گیری هدفمند، بر نمونهبه روش  پژوهش( بودند که

شدند. بدین انتخاب جنسی و سنی  هایحسب گروه
نامه از شورای تحقیقات ترتیب که پس از اخذ معرفی

پرورش واستان فارس و متعاقب آن از مدیریت آموزش
یک شیراز، دو آموزشگاه ابتدایی دخترانه و پسرانه  ناحیهٔ

 ویژهٔ پسرانهٔ ای دخترانه وو دو هنرستان حرفه
از میان  شد.انتخاب  ناتوانی هوشی با آموزاندانش
پسر از هر گروه  آموزدانش ۲۰این مدارس آموزان دانش

دختر  آموزدانش ۲۰پسر( و  آموزدانش ۶۰سنی )جمعاً 
انتخاب و دختر(  آموزدانش ۶۰گروه سنی )جمعاً  از هر
آموزان پژوهش توسط معلمان این دانش نامهٔپرسش

 آوری گردید. تکمی  و توسط محقق جمع

مشکلات  در این پژوهش، سیاههٔ شدهاستفادهابزار 
در ( ۱۰) و تونگ نفلدیا توسط بود که۲عاطفی -رفتاری
 افراد یبرا سیاهه نیساخته شده است. ا ۲۰۰۲ساا 

ی که دارا شده هیتهله سا ۱۸تا  ۴ دارای ناتوانی هوشی
 ۵گویه و  ۹۲ و شام  استفرم معلمان و فرم والدین 

                                                   
1. Developmental Behavior Checklist  

، اختلاا ی، درخودماندگیاجتماعرفتار ضدعد بُ
 یگذار. نمرهاست یو ارتطاط اجتماع ، اضطرابیارتطاط

 نیاست. به ا اینهیگز ۵ کرتیصورت لهب سیاهه نیا
موردی را که در حاا حاضر  ااؤهر س یصورت که برا

و  ۵ یا در طوا دو ماه گذشته همیشه صادق بوده، گزینهٔ
و  ۴ ، گزینهٔاستموردی را که در بیشتر اوقات صادق 

، استموردی را که تقریطاً یا در برخی موارد درست 
ندرت آموز بهدانش بارهٔشده درو اگر مورد ذکر ۳ گزینهٔ

 بارهٔشده درچنانچه مورد ذکرو  ۲ کند، گزینهٔصدق می
علامت زده  ۱ کند، گزینهٔآموز هرگز صدق نمیدانش
توانستند قضاوت کنند یا . در هر مورد که نمیشودمی

آموز توانایی یا موقعیت و شرایط آن را نداشت دانش
 شود. انتخاب می ۱ گزینهٔ ،نیز

روایی سیاهه در پژوهش حاضر از طریق همطستگی 
ک  سنجیده شد که نتایج همطستگی  عد با نمرهٔهر بُ نمرهٔ
عد (، ب۰٫۹۰ُک  ) عد رفتار ضداجتماعی با نمرهٔبُ نمرهٔ

عد اختلاا ارتطاطی (، ب۰٫۹۲ُک  ) درخودماندگی با نمرهٔ
( ۰٫۶۶ک  ) عد اضطراب با نمرهٔ(، ب۰٫۸۸ُک  ) با نمرهٔ
( به دست ۰٫۵۷ک  ) عد ارتطاط اجتماعی با نمرهٔو بُ

ک  این سیاهه در پژوهش حاضر با  نمرهٔ آمد. پایایی
به دست آمد.  ۰٫۹۶استفاده از ضریب آلفای کرونطاخ 

همچنین ضریب آلفای کرونطاخ برای هر یک از ابعاد 
رفتار ضداجتماعی، درخودماندگی، اختلاا ارتطاطی، 

، ۰٫۹۰، ۰٫۹۳اضطراب و ارتطاط اجتماعی به ترتیب 
با کمک ها دادهبه دست آمد.  ۰٫۷۸و  ۰٫۷۹، ۰٫۸۱
روش تحلی   ازو با استفاده  SPSS افزار آمارینرم

و آزمون مت یره چندتحلی  واریانس ، طرفهدوواریانس 
 تحلی  شد. وتوکی تجزیهتعقیطی 

 هایافته
ک   میانگین و انحراف استاندارد نمرهٔ ۱در جدوا 

ها به تفکیک عاطفی آزمودنی-مشکلات رفتاری
 ئه شده است.های سنی و جنسی اراهگرو
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 های سنی و جنسیها به تفکیک گروهعاطفی آزمودنی-ک  مشکلات رفتاری . میانگین و انحراف استاندارد نمره۱جدوا 

افزون بر اینکه میانگین  ۱اساس نتایج جدوا بر
آموزان پسر عاطفی دانش -های مشکلات رفتارینمره
های سنی مختلف با همدیگر تفاوت دارند، گروه

ها از عاطفی آن -های مشکلات رفتاریمیانگین نمره
عاطفی  -های مشکلات رفتاریمیانگین نمره

ف نیز بیشتر های سنی مختلآموزان دختر گروهدانش
بنابراین در ادامه جهت آزمون معناداری  ؛است

شده از تحلی  واریانس دوطرفه استفاده های یادتفاوت
شده است. به سخن دیگر با استفاده از تحلی  واریانس 

 دنطاا پاسخ به سؤاا زیر هستی،:دوطرفه به

آموزان دانش عاطفی -مشکلات رفتاریک   نمرهٔآیا بین 
مختلف بر های سنی هگرودارای ناتوانی هوشی در 

تفاوت وجود دارد؟ حسب گروه جنسی آنان

 ها. نتایج تحلی  واریانس دو طرفه بین گروهی آزمودنی۲ جدوا

 معناداریسطح  F میانگین مجذورات آزادی درجهٔ مجموع مجذورات منطع واریانس
 N.S ۱٫۷۷ ۲۷۹۰ ۲ ۵۵۸۰ گروه سنی
 ۰٫۰۰۶ ۷٫۹۵ ۱۲۵۲۵٫۶۳ ۱ ۱۲۵۲۵٫۶۳ گروه جنسی

 ۰٫۰۲۴ ۳٫۸۶ ۶۰۸۰٫۱۳ ۲ ۱۲۱۶۰٫۲۷ اثر متقاب  گروه سنی و جنسی
   ۱۵۷۶٫۲ ۱۱۴ ۱۷۹۶۸۷٫۳ خطا
    ۱۲۰ ۳۱۴۱۵۱۶ ک 

 تفاوت نمرهٔ شودمشاهده می ۲که در جدوا  طورهمان
های سنی عاطفی در گروه-ک  مشکلات رفتاری

-ک  مشکلات رفتاری اما تفاوت نمرهٔ نیست؛معنادار 
 P=۰٫۰۰۶است ) های جنسی معنادارعاطفی در گروه

همچنین نتایج جدوا تحلی   (.F(۲و۱۱۴)=۹۵٫۷و 
دهد که اثر متقاب  گروهی نشان میبین واریانس دوطرفهٔ

و  P=۰٫۰۲۴) های سنی و جنسی نیز معنادار استگروه
نتیجه گرفت که اثر توان بنابراین می (؛F(۲و۱۱۴)=۸۶٫۳
عاطفی -های جنسی بر مشکلات رفتاریگروه
توجه به سطوح سنی آموزان دارای ناتوانی هوشی بادانش

منظور بررسی اثر متقاب  مختلف، متفاوت است. به
عاطفی  -های جنسی و سنی بر مشکلات رفتاریگروه

با استفاده از آزمون تعقیطی توکی میانگین مشکلات 
 ۶های حاص  از اثر متقاب  )انهعاطفی خ-رفتاری
نتایج آن نشان داد که بین  و مقایسه شدگروه( 
 ۹آموزان دختر ساله با دانش ۱۲تا  ۹آموزان پسر دانش
عاطفی تفاوت -ساله از نظر مشکلات رفتاری ۱۲تا 

. شایان ذکر است که (P<۰٫۰۵)معنادار وجود دارد 
 نشد. های سنی تفاوت معناداری مشاهدهگروه بین سایر

عاطفی -ک  مشکلات رفتاری افزون بر بررسی نمرهٔ
 عاطفی -مشکلات رفتاریابعاد  ها، نمرهٔآزمودنی
های سنی هگروآموزان دارای ناتوانی هوشی در دانش

مختلف بر حسب گروه جنسی آنان نیز مطالعه شد که 

 
 گروه جنسی

 
 های سنیگروه

 ک  دختر پسر

انحراف  میانگین
 استاندارد

انحراف  میانگین تعداد
 استاندارد

انحراف  میانگین تعداد
 استاندارد

 تعداد

۱۲-۹  ۱۷۹٫۲۵ ۴۴٫۳۶ ۲۰ ۱۳۰٫۳۵ ۲۴٫۲۱ ۲۰ ۱۵۴٫۸۰ ۴۳٫۱۰ ۴۰ 

۱۵-۱۲٫۰۰۱ ۱۶۸٫۶۵ ۳۵٫۶۷ ۲۰ ۱۶۱٫۹۵ ۵۲٫۱۳ ۲۰ ۱۶۵٫۳۰ ۴۴٫۲۲ ۴۰ 

۱۸-۱۵٫۰۰۱ ۱۵۱٫۶۵ ۲۷٫۳۷ ۲۰ ۱۴۵٫۹۵ ۴۶٫۵۲ ۲۰ ۱۴۸٫۸۰ ۳۷٫۷۸ ۴۰ 

 ۱۲۰ ۴۲٫۰۱ ۱۵۶٫۳۰ ۶۰ ۴۳٫۹۳ ۱۴۶٫۰۸ ۶۰ ۳۷٫۶۳ ۱۶۶٫۵۲ ک 
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ابعاد مشکلات  میانگین و انحراف استاندارد نمرهٔ
سنی و  هایهها به تفکیک گروعاطفی آزمودنی-رفتاری

 ارائه شده است. ۳جنسی در جدوا 

 

 سنی و جنسی هایهبه تفکیک گرو دارای ناتوانی هوشیآموزان عاطفی دانش-. میانگین و انحراف استاندارد ابعاد مشکلات رفتاری۳جدوا 

 گروه سنی
 

 گروه جنسی

 ک  ساا ۱۵٫۰۰۱-۱۸ ساا ۱۲٫۰۰۱-۱۵ ساا ۱۲-۹

انحراف  میانگین
انحراف  میانگین استاندارد

انحراف  میانگین استاندارد
انحراف  میانگین استاندارد

 استاندارد

 پسر

 ۱۶٫۴۱ ۵۵٫۹۲ ۹٫۳۲ ۴۷٫۹ ۱۸٫۷۱ ۶۱٫۹۵ ۱۷٫۰۲ ۵۷٫۹ رفتار ضداجتماعی

 ۱۳٫۶۶ ۴۷٫۵۷ ۷٫۷۸ ۴۲٫۲۵ ۱۱٫۳۶ ۴۷٫۱ ۱۸٫۰۲ ۵۳٫۳۵ درخودماندگی

 ۶٫۹۱ ۲۳٫۵ ۵٫۹۵ ۲۰٫۸۰ ۵٫۹۴ ۲۳٫۷۵ ۷٫۹۶ ۲۵٫۹۵ اختلاا ارتطاطی

 ۴٫۸۵ ۱۴ ۵٫۲۵ ۱۳٫۷۰ ۳٫۱۸ ۱۲٫۲۵ ۵٫۲۵ ۱۶٫۰۵ اضطراب

 ۶٫۵۲ ۱۸٫۱۸ ۶٫۴۵ ۲۰٫۰۵ ۵٫۷۳ ۱۵٫۹۵ ۶٫۹۸ ۱۸٫۵۵ ارتطاط اجتماعی

 دختر

 ۱۵٫۷۶ ۴۵٫۷۷ ۱۵٫۴۶ ۴۵٫۵۵ ۲۰٫۰۷ ۵۰٫۲ ۹٫۴۸ ۴۱٫۵۵ رفتار ضد اجتماعی

 ۱۳٫۶۹ ۴۲٫۲۲ ۱۵ ۴۱٫۸ ۱۶٫۸۳ ۴۷٫۴ ۴٫۶۴ ۳۷٫۴۵ درخودماندگی
 ۶٫۵۹ ۲۱٫۴ ۷٫۴۶ ۲۱٫۱۵ ۶٫۷۵ ۲۳٫۸۵ ۴٫۷۳ ۱۹٫۲۰ اختلاا ارتطاطی
 ۵٫۱۷ ۱۴٫۱۲ ۵٫۸۲ ۱۴٫۳۵ ۴٫۸۵ ۱۶٫۱ ۴ ۱۱٫۹ اضطراب

 ۵٫۴۰ ۱۵٫۰۲ ۵٫۷۴ ۱۵٫۷ ۶٫۲۲ ۱۶٫۳ ۳٫۵۶ ۱۳٫۰۵ ارتطاط اجتماعی

 کل

 ۱۶٫۸۱ ۵۰٫۸۴ ۱۲٫۶۵ ۴۶٫۷۲ ۲۰٫۰۵ ۵۶٫۰۷ ۱۵٫۹ ۴۹٫۷۳ رفتار ضد اجتماعی

 ۱۳٫۸۸ ۴۴٫۸۹ ۱۱٫۷۹ ۴۲٫۰۲ ۱۴٫۱۷ ۴۷٫۲۵ ۱۵٫۲۸ ۴۵٫۴۰ درخودماندگی

 ۶٫۸۰ ۲۲٫۴۵ ۶٫۶۶ ۲۰٫۹۷ ۶٫۲۷ ۲۳٫۸ ۷٫۳۱ ۲۲٫۵۷ اختلاا ارتطاطی

 ۴٫۹۹ ۱۴٫۰۵ ۵٫۴۸ ۱۴٫۰۲ ۴٫۴۹ ۱۴٫۱۷ ۵٫۰۶ ۱۳٫۹۷ اضطراب

 ۶٫۱۷ ۱۶٫۶ ۶٫۴۱ ۱۷٫۸۷ ۵٫۹ ۱۶٫۱۲ ۶٫۱۳ ۱۵٫۸ ارتطاط اجتماعی

 
های گروه سنی میانگین نمره ۳ بر اساس نتایج جدوا

ر از بیشتعد رفتار ضداجتماعی ساله در بُ ۱۵-۱۲٫۰۰۱
های . همچنین میانگین نمرهاستهای سنی سایر گروه
عد درخودماندگی ساله در بُ ۱۲٫۰۰۱-۱۵گروه سنی 

. همچنین میانگین استهای سنی از سایر گروه بیشتر
عد اختلاا در بُساله  ۱۲٫۰۰۱-۱۵های گروه سنی نمره

. افزون بر استهای سنی از سایر گروه بیشترارتطاطی 
ساله در  ۱۲٫۰۰۱-۱۵های گروه سنی این میانگین نمره

. استهای سنی از سایر گروه بیشترعد اضطراب بُ
 ۱۵٫۰۰۱-۱۸های گروه سنی سرانجام میانگین نمره

های عد ارتطاط اجتماعی بالاتر از سایر گروهر بُساله د
 . استسنی 

شود که مشاهده می ۳توجه به نتایج جدوا همچنین با
عد عاطفی پسران در بُ-مشکلات رفتاری میانگین نمرهٔ

و  رفتار ضداجتماعی، درخودماندگی، اختلاا ارتطاطی
 ترتیب بالاتر از میانگین نمرهٔارتطاط اجتماعی به

عاطفی دختران در ابعاد یاد شده -تاریمشکلات رف
پسران  در قیاس باعد اضطراب، دختران ا در بُام است؛

بنابراین در  ؛اضطراب بالاتری را از خود نشان دادند
شده از های یادادامه جهت آزمون معناداری تفاوت
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تحلی  واریانس چندگانه استفاده شده است. به سخن 
دنطاا واریانس چندگانه بهدیگر با استفاده از تحلی  
 پاسخ به سؤاا زیر هستی،:

آموزان دانش عاطفی -مشکلات رفتاریابعاد آیا بین 
مختلف بر های سنی هگرودارای ناتوانی هوشی در 

 تفاوت وجود دارد؟ حسب گروه جنسی آنان

مذکور از آزمون تحلی   ااؤبرای پاسخگویی به س
استفاده شده است که نتایج آن در  واریانس چندمت یره

ارائه شده است. شایان ذکر است که پیش از  ۴جدوا 
تحلی  واریانس چندمت یره، ابتدا برای بررسی 

ها از آزمون لوین استفاده فرض همگنی واریانسپیش
کدام از مت یرها معنادار که این آزمون برای هیچ شد

ریانس نطود. در نتیجه استفاده از آزمون تحلی  وا
چندمت یره بلامانع بود. همچنین برای بررسی همگنی 

ها از آزمون باکس استفاده شد و نتایج نشان کوواریانس
داد که مقدار باکس معنادار نیست و در نتیجه 

ها برقرار است. فرض تجانس بین کوواریانسپیش

 آموزان دارای ناتوانی هوشیعاطفی دانش-مشکلات رفتاری. مقادیر لامطدا ویلکز در تحلی  واریانس چندمت یره برای ابعاد ۴جدوا 

لامطداویلکز   
 منطع 

 معناداریسطح خطاdf Dfفرضیه  F مقدار

 N. S ۲۲۶ ۱۰ ۱٫۵۷ ۰٫۸۷ گروه سنی
 ۰٫۰۰۱ ۱۱۴ ۵ ۶٫۵۸ ۰٫۷۸ جنسی

 ۰٫۰۰۱ ۴۱۰٫۱۳ ۲۵ ۳٫۱۲ ۰٫۵۲ تعام  گروه سنی و جنسی

اثدر گدروه  ۴هدای مشداهده شدده در جددوا براسداس داده
جنسی و اثر متقاب  گروه سنی و جنسی بدر ترکیدب خطدی 
مت یرهای وابسته معنادار است. بدرای بررسدی اینکده ایدن 

تأثیر بر کدام یدک از مت یرهدای وابسدته معندادار اسدت از 
تحلی  واریانس چندمت یره استفاده شده اسدت کده نتدایج 

شددددددددددود. مشدددددددددداهده مددددددددددی ۵آن در جدددددددددددوا 

 مت یره برای هر یک از مت یرهای وابسته. نتایج تحلی  واریانس چند۵جدوا 

 اثر متقاب  گروه سنی و جنسی گروه جنسی گروه سنی منطع واریانس

 F P F P F P مت یر
۳۵٫۳ اجتماعیرفتار ضد  ۰٫۰۶ ۱۱٫۹۴ ۰٫۰۰۱ ۴٫۸۸ ۰٫۰۰۱ 

 ۰٫۰۰۵ ۳٫۵۵ ۰٫۰۳۴ ۴٫۵۹ ۰٫۲۳۵ ۱٫۴۷ درخودماندگی
 ۰٫۰۱۷ ۲٫۸۸ ۰٫۰۹۱ ۲٫۹۰ ۰٫۱۷۷ ۱٫۷۵ اختلاا ارتطاطی
 ۰٫۰۱۹ ۲٫۸۲ ۰٫۰۰۵ ۸٫۳۹ ۰٫۹۸ ۰٫۰۱۷ اضطراب

 ۰٫۰۰۶ ۳٫۴۳ ۰٫۹۰ ۰٫۰۱۶ ۰٫۲۷ ۱٫۳۱ ارتطاط اجتماعی

کدام از ، تأثیر گروه سنی بر هیچ۵اساس نتایج جدوا بر
آموزان دارای عاطفی دانش-ابعاد مشکلات رفتاری
اما تأثیر گروه جنسی بر  نیست؛ناتوانی هوشی معنادار 

 (،F=۱۱٫۹۴و  P=۰٫۰۰۱)مت یر رفتار ضداجتماعی 
و اضطراب  (F=۴٫۵۹و  P=۰٫۰۳۴)درخودماندگی 

(۰٫۰۰۵=P  ۸٫۳۹و=F ) .معنادار است 

ی و جنسی نیز های سنافزون بر این، تأثیر متقاب  گروه
، (F=۴٫۹و  P=۰٫۰۰۱)بر مت یر رفتار ضداجتماعی 

، اختلاا (F=۳٫۵۵و  P=۰٫۰۰۵)درخودماندگی 
اضطراب  (F=۲٫۸۷و  P=۰٫۰۱۷)ارتطاطی 

(۰٫۰۱۹=P  ۲٫۸۱و=F)  و ارتطاط اجتماعی
(۰٫۰۰۶=P  ۳٫۴۳و=F) بنابراین  ؛معنادار است
توان نتیجه گرفت که اثر گروه جنسی بر ابعاد می

آموزان دارای ناتوانی عاطفی دانش-ت رفتاریمشکلا
توجه به سطوح سنی مختلف، متفاوت است. هوشی با

جنسی و گروه سنی بر  منظور بررسی اثر متقاب  گروهبه
عاطفی با استفاده از آزمون -ابعاد مشکلات رفتاری
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عاطفی -تعقیطی توکی میانگین ابعاد مشکلات رفتاری
 مقایسه شدگروه(  ۶ب  )های حاص  از اثر متقاخانهدر 
عد اساس نتایج آن مشاهده گردید که بین میانگین بُبرو 

رفتار ضداجتماعی، درخودماندگی، اختلاا ارتطاطی و 
ساله در  ۱۲تا  ۹آموزان پسر دانش ارتطاط اجتماعی
ساله تفاوت  ۱۲تا  ۹آموزان دختر مقایسه با دانش

 . شایان ذکر است(P<۰٫۰۵)معناداری وجود دارد 
 است که در نتایج آزمون تعقیطی توکی برای مقایسهٔ

های عد اضطراب حاص  از اثر متقاب  گروهمیانگین بُ
 سنی و جنسی، تفاوت معناداری مشاهده نشد. 

 بحث 
های پژوهش نشان داد که بین سه گروه سنی از نظر یافته

عاطفی تفاوت معناداری وجود  -مشکلات رفتاری
( و شهائیان و ۱۱شهی، ) هایتهندارد. این یافته با یاف

های همدیگر را و یافته است( همسو ۱۲همکاران )
های وریجموت و اما با نتایج پژوهش ؛کنندتأیید می

( متناقض ۱۴( و استرنطرگ و همکاران )۱۳همکاران )
این بخش از پژوهش مطین این موضوع  . نتیجهٔاست

ناتوانی آموزان دارای دانشرفتن سن است که با بالا
عاطفی این  -ت ییری در مشکلات رفتاری ،هوشی
تواند گردد. این موضوع میایجاد نمی آموزاندانش
دلای  متعددی باشد. یکی از دلای  این موضوع، دارای 

های مضطرب و پرتشنج و ها و محیطوجود خانواده
و  پیوسته است کهحضور والدین ناراحت و پرخاشگر 

نمایند طیه نموده و سرزنش میدلی  کودک خود را تنبی
شوند که کودک از نظر رفتاری و هیجانی، و باعث می

رشد سال، و ططیعی و سازگار با محیط نداشته و دچار 
(. همچنین ضعف دانش و ۱۵مشکلات رفتاری گردد )
گاهی والدین از   عاطفی -مشکلات رفتاریآ

و پیامدهای آن و عدم  آموزان دارای ناتوانی هوشیدانش
هنگام از سوی آنان نیز در اخله و درمان بهمد

آموزان دانش عاطفی -نکردن مشکلات رفتاریت ییر
نقش دارد. افزون بر این،  دارای ناتوانی هوشی

آموزان دارای ناتوانی دانشهای مکرر تحصیلی شکست
عاطفی آنان  -نیز در ثطات مشکلات رفتاری هوشی

اند که افتهمؤثر است. در همین راستا پژوهشگران دری
بین تکالیف درسی دشوارتر و افزایش مشکلات رفتاری 

(. همچنین ۴و توجه کمتر به تکلیف رابطه وجود دارد )
بودن معلمان و محورعلت تکلیفدر مدارس ما به

ها در اثر خستگی، نطودن نیروی کمکی و   ک، آنتحم
ای برای تعدی  یا مسائ  دیگر، تلاش یا برنامه

 باآموزان عاطفی دانش-لات رفتاریمشکدادن کاهش
ناتوانی هوشی وجود ندارد. افزون بر این، ممکن است 

آموزان دارای ناتوانی هوشی تأخیر و مشک  زبانی دانش
ها نقش داشته باشد. نیز در مشکلات رفتاری آن

ها و دلی  عدم توانایی در بیان خواستهصورت که بهبدین
ها و خواستهاحساسات از طریق زبان کلامی، 

صورت مشکلات رفتاری عاطفی احساسات خود را به
 . (۱۶دهند )بروز می

های شناختی کودکان و همچنین از جمله ویژگی
نوجوانان دارای ناتوانی هوشی، ضعف ایشان در تعمی، 

معنا که های مطلوب است. بدینو تشخیص موقعیت
ا دانند در کدام شرایط یخوبی نمیاین قطی  کودکان به

شده را رفتار متناسب و مطلوب آموخته ،موقعیت خاص
نشان دهند و این ویژگی تا سنین بزرگسالی نیز 

این دلای   (. مجموعه۱۵ٔ) هستگیر این افراد گریطان
 -تواند عدم تفاوت مشکلات رفتاریشده میعنوان

های سنی گوناگون را تطیین کند. عاطفی در بین گروه
خش از پژوهش حاضر با این ب دلی  تناقض نتیجهٔ

( و استرنطرگ ۱۳های وریجموت و همکاران )پژوهش
این است که در کشور ما  احتمالاً( ۱۴و همکاران )

خصوص های کودکان با نیازهای ویژه، بهخانواده
 بارهٔهای کودکان دارای ناتوانی هوشی، اغلب درخانواده
دنطاا شان بهعاطفی فرزندان -مشکلات رفتاریح  

عنوان قسمتی از شرایط یستند و آن را بهکمک ن
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بنابراین ممکن است این مشکلات برای  ؛اندپذیرفته
 و برجسته نطاشد.  ردهتر جلوه کها عادیآن

که میانگین ک   های پژوهش نشان دادهمچنین یافته
عاطفی دانش آموزان پسر  -های مشکلات رفتارینمره

. استان دختر های دانش آموزبیشتر از میانگین ک  نمره
( و ۱۱این یافته با نتایج حاص  از پژوهش شهی، )

های و یافته است( همسو ۱۷شجاعی و همکاران )
های اما با نتایج پژوهش ؛کنندهمدیگر را تأیید می

( و استرنطرگ و همکاران ۱۳وریجموت و همکاران )
توان گفت . در تطیین این یافته میاست( متناقض ۱۴)

تربیت پسران و  فرهنگی در نحوهٔهای که تفاوت
 -دختران بر تفاوت میزان شیوع مشکلات رفتاری

عاطفی دختران و پسران مؤثر است. برای مثاا، 
شود تر از دختران پذیرفته میپرخاشگری در پسران سه 

های (. افزون بر این، انتظارات افراد و تفاوت۱۵)
تواند یکی از دلایلی باشد که روی فرهنگی می

گیری از رفتار فرد تأثیر بگذارد. در کشور ما جهنتی
ر ذهنی از پسران که باید علت وجود این تصوبه

تر از دختران باشند، اگر پسری دارای جوشوپرجنب
مشکلات رفتاری بیش از دختران باشد آن را امری 

کنند. عنوان مشک  تلقی نمیعادی تلقی کرده و آن را به
را ه، باشد گاهی اوقات آن در دختران اگر رفتار عادی

و این انتظارات از رفتار دو  کردهعنوان مشک  تلقی به
های رفتاری را بیشتر کند جنس ممکن است تفاوت

این بخش از پژوهش حاضر  (. دلی  تناقض نتیجه۱۸ٔ)
( و ۱۳های وریجموت و همکاران )با پژوهش

های به تفاوت احتمالاً (، ۱۴استرنطرگ و همکاران )
ی و اجتماعی حاک، بر کشورهای خارجی و فرهنگ

های گردد که نوع نگاه آنان به تفاوتمیکشور ما بر
 جنسی با کشور ما کاملًا متفاوت است. 

 های پژوهش نشان داد که میانگین نمرهٔیافته همچنین
ساا  ۹-۱۲ آموزان پسرعاطفی دانش-مشکلات رفتاری

این  ساا بیشتر است. یافتهٔ ۹-۱۲آموزان دختر از دانش
حاص  از پژوهش اکرمی و  بخش از پژوهش با یافتهٔ

. یکی از دلای  مشکلات است(، همسو ۱۹همکاران )
ساا این است که  ۹-۱۲سنی  عاطفی گروه -رفتاری
 سالگی، سن شروع آموزش مفاهی، درسی پایهٔ ۹ معمولاً

 . ازاستآموزان دارای ناتوانی هوشی اوا، برای دانش
ت ییرات و تحولات جسمی و روانی  یک سو در نتیجهٔ

کند و از که کودک دیروز را به نوجوان امروز تطدی  می
انتظارات  بارهٔسوی دیگر، ت ییرات ناگهانی و یک

ها تا آن دشووالدین، اطرافیان و محیط از آنان باعث می
ها و تکالیفی که بر وظایف، مسئولیت نتوانند از عهدهٔ

خوبی برآیند و در نتیجه برای گیرد، بهقرار می شانعهده
های نادرستی ح ها مواجهند به راهلی که با آنئح  مسا

 (. ۱۵شوند )متوس  می

های پژوهش نشان داد که تأثیر گروه افزون بر این یافته
عاطفی معنادار نیست. -سنی بر ابعاد مشکلات رفتاری

( ۲۰اران )پژوهش خوشابی و همک این یافته با نتیجهٔ
کنند. یکی های همدیگر را تأیید میو یافته استهمسو 

عاطفی -از دلای  عدم تفاوت ابعاد مشکلات رفتاری
کودکان دارای ناتوانی هوشی در سنین مختلف، 

های نامناسب خانوادگی است. کودکان مطتلا به تعام 
خطر بالایی معرض عاطفی در  -مشکلات رفتاری

شدن از سوی والدین قرار جهت سوءاستفاده واقع
دارند. میزان سوءاستفاده از کودکان با نیازهای ویژه 

 بارهٔکه در یابد در حالیسالگی کاهش نمی ۹بعد از سن 
شود سالگی کمتر می ۹کودکان سال،، این میزان پس از 

شده معلمان و (. افزون بر این درماندگی آموخته۲۱)
عاطفی  -ها در قطاا رفع مشکلات رفتاریادهخانو

جداسازی همچنین دارای ناتوانی هوشی و  کودکان
افراد عادی  آموزان دارای ناتوانی هوشی از جامعهٔدانش

ها را نیز پرورش و حتی خانوادهوتوسط نظام آموزش
دلای  احتمالی عدم تفاوت ابعاد  توان از جملهمی
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کان دارای ناتوانی کوددر عاطفی -مشکلات رفتاری
 هوشی در سنین مختلف برشمرد. 

عد های این پژوهش نشان داد که در بُهمچنین یافته
 هایمیانگین نمره ،رفتار ضداجتماعی و درخودماندگی

 ،عد اضطراباما در بُ ؛از دختران است بیشترپسران 
از پسران است. این  بیشترهای دختران میانگین نمره
( همسو است. در ۱۸نطری مزیدی )های قیافته با یافته

( معتقدند دختران ۲۲یکتا و پرند )همین راستا شکوهی
ترسند و حتی شدت بیش از پسران مضطربند و می

اضطراب در دختران در مقایسه با پسران بیشتر است. 
ها ناشی توان گفت که این تفاوتدر تطیین این یافته می

رخی عوام  ژنتیکی و ب -شناختیعوام  زیست از برخی
اجتماعی و  محیطی است. در واقع دختران به دلای 

پسند و جامعه یشوند تا رفتارهافرهنگی ترغیب می
را از خود  یتحصیلی و اجتماعی بهتر یهاشایستگی

کردن منجر نشان دهند و همین تلاش برای خوب جلوه
بودن شود. در تطیین بالاترها میبه افزایش اضطراب آن

توان ضداجتماعی و درخودماندگی در پسران میرفتار 
گفت که در کشور ما مدارس پسرانه و دخترانه جدا از 

بنابراین رفتار دو جنس با ه، مقایسه  ؛ه، هستند
علت تصور ذهنی که از پسران وجود شوند و بهنمی

شود و آنان کمتر برجسته می دارد، رفتار ضداجتماعی
اصلاح قرار جهت یا ده شتوجه به آن ططیعتاً کمتر نیز 

علت اینکه . افزون بر این شاید به(۱۸گیرند )می
معلمان این کودکان بیشتر زن بودند، ممکن است در 
ارزیابی رفتار ضداجتماعی و درخودماندگی نسطت به دو 

 گیری شده باشند. جنس دچار سو
های این پژوهش نشان داد که اثر گروه یافته همچنین

عاطفی این -مشکلات رفتاریجنسی بر ابعاد 
توجه به سطوح سنی مختلف، متفاوت آموزان بادانش

ساا  ۹-۱۲پسران  است. بدین صورت که میانگین نمرهٔ
، اختلاا ی، درخودماندگیاجتماعدر ابعاد رفتار ضد

ساا  ۹-۱۲ی بیشتر از دختران و ارتطاط اجتماعی ارتطاط
( که ۲۳های الطرزی و خیر )بود. این یافته با یافته

پسران  ،های سنیدر اکثر گروه ،گزارش کردند
مشکلات بیشتری را در مقایسه با دختران از خود نشان 

های خوشابی و همکاران دهند و همچنین با یافتهمی
آموزان مشکلات رفتاری دانش ،( که بیان کردند۲۰)

ساله( بیشتر از  ۹آموزان ها )دانشپسر کلاس سومی
. در پژوهش حاضر استها است، همسو سایر پایه

 های اولیهٔآموزان پسر ساامشخص شد که دانش
ابتدایی مشکلات بیشتری در مقایسه با دختران نشان 

اند خود را با رسد آنان هنوز نتوانستهدهند. به نظر میمی
ویژه در شرایط مدرسه هماهنگ سازند. دختران، به

های بیرونی بیشتری از مدرسه پاداش اولیهٔهای ساا
توانند خود کنند. زیرا بهتر میسوی مدرسه دریافت می

را با آن شرایط منططق سازند. به سخن دیگر، نظر به 
شده نظیر اینکه در مدرسه مشکلات رفتاری درونی

شود، چنانچه دختران این گیری بهتر تحم  میگوشه
از نظر مدیریت مدرسه  ،مشکلات را همراه داشته باشند

شان دختران را کمتر هایسازند و در گزارشکمتر مسئله
دانند و به چنین رفتارهایی نیازمند تشخیص و درمان می

دهند. از طرف دیگر، زمانی که حتی پاداش ه، می
مدرسه دریافت  یهای تندی از اولیاپسران واکنش

ها از دهند که بیانگر درک آنهایی میکنند، پاسخمی
صورت ها بههای آنرفتار دیگران است و واکنش

همین دلی  . به(۲۳کند )رفتارهای نامطلوب بروز می
در پژوهش حاضر نیز پسران در ابعاد رفتار 

و ارتطاط ی ، اختلاا ارتطاطی، درخودماندگیاجتماعضد
 ی، مشکلات بیشتری از خود نشان دادند. اجتماع

فقط در شهر شیراز شایان ذکر است که این پژوهش 
صورت گرفت، بنابراین در تعمی، نتایج آن به سایر 
شهرها باید با احتیاط صورت گیرد. همچنین پژوهش 

آموزان دارای ناتوانی هوشی انجام فقط بر روی دانش
های گرفته است، بنابراین قاب  تعمی، به سایر گروه

آموزان با نیازهای ویژه نیست. به پژوهشگران دانش
این پژوهش را در شهرهای دیگر  شودیمپیشنهاد  آینده

های کودکان با نیازهای ویژه انجام و بر روی سایر گروه
 به بررسی رابطهٔ شودیمدهند. همچنین پیشنهاد 
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عاطفی کودکان دارای ناتوانی  -مشکلات رفتاری
شناختی از قطی  تحصیلات هوشی با مت یرهای جمعیت

ن، میزان درآمد والدین، سن والدین، ش   والدی
والدین، تعداد اعضای خانواده، ترتیب تولد فرزند 

بپردازند. همچنین به  ... دارای ناتوانی هوشی و
ها شود که به طراحی و اجرای برنامهمحققان توصیه می

های آموزشی با هدف کاهش مشکلات و کارگاه
آموزان دارای ناتوانی هوشی عاطفی دانش -رفتاری

ساا برای کودکان  ۹-۱۲وه سنی ویژه پسران گربه
شان اقدام ها و معلماندارای ناتوانی هوشی، خانواده

ه یان توصیها را بررسی نمایند. در پاکنند و اثربخشی آن
شود که مسئولین و متولیان آموزش کودکان با ناتوانی یم

مناسب برای  یو بازپرور یریشگیپ یهابرنامه ،هوشی
ها ن و معلمان آنیالد، ویکودکان با مشکلات رفتار

ها در شرفت آنیپ یند تا بر راهطردهایفراه، نما
گونه کودکان نیا یند رشدیمختلف و فرآ یهانهیزم
که این کودکان را  یآورانیر بگذارند و از پیامدهای زیثأت

خدمات آموزشی،  کند، پیشگیری کنند. ارائهٔید میتهد
های کودکان برای خانواده ،ای و حمایتی ویژهمشاوره

بسیار  یدارای مشکلات رفتارو با ناتوانی هوشی 
 ضروری است. 

 گیرینتیجه
سن  افزایشنتایج این پژوهش نشان داد که با 

ت ییری در مشکلات  ،آموزان دارای ناتوانی هوشیدانش
گردد. ایجاد نمی آموزاندانشعاطفی این  -رفتاری

همچنین مشخص شد که در کشور ما مشکلات 
با  آموزان دارای ناتوانی هوشیدانش عاطفی-رفتاری
و  آنان ارتطاط معنادار دارد. بنابراین طراحی برنامه جنس
های آموزشی برای کودکان دارای ناتوانی هوشی، کارگاه
شان و بررسی اثربخشی این ها و معلمانخانواده
 -ها بر کاهش مشکلات رفتاریها و کارگاهبرنامه

خصوص آموزان دارای ناتوانی هوشی بهعاطفی دانش

ساا امری ضروری  ۹-۱۲آموزان پسر گروه سنی دانش
 رسد. به نظر می

 تشکر و قدردانی
شاغ   و معلمان کودکان دارای ناتوانی هوشی از همهٔ

پرورش شهر شیراز که ما را در وآموزش ۱ در ناحیهٔ
جرای این پژوهش یاری رساندند، صمیمانه ا

 شود. سپاسگزاری می
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