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  مقدمه
عهـدة   توان ذهنـي بـه   دهد كه وظيفة آموزش و پرورش كودك كم    تاريخ گذشته نشان مي   

عنوان يك وظيفة مدرسـه       ؤسسات خصوصي بوده است، ولي امروزه به        خانوادة او و يا م    
در (ر اواخـر قـرن نـوزدهم     كه قوانين آمـوزش اجبـاري د   بعد از آن. پذيرفته شده است  

. توان ذهني شدند    به تصويب رسيد، مدارس شاهد حضور روزافزون كودكان كم        ) امريكا
توانستند از برنامـة مدرسـة        قدري ناتواني داشتند كه نمي      چون بسياري از اين كودكان به     

و اندركار آموزش     عادي بهرة لازم را ببرند، آموزگاران و مديران و ساير افرادي كه دست            
پرورش در مدارس دولتي بودند، متوجه شدند كه نوعي تسهيلات ويـژه لازم اسـت تـا                 

در اين رابطـه بـود كـه آمـوزش كودكـاني كـه سـرعت                . بتوان با اين مشكل مقابله كرد     
هـاي جامعـه و    مـسئوليت عنـوان بخـشي از    اندازة كودكان عادي نبود بـه  شان به   يادگيري

توانـستند از تدريـسي كـه در           ذهنـي نمـي    تـوان   چـون كودكـان كـم     . دولت شناخته شد  
آنـان  گونه تدريس كـه مناسـب حـال           شد بهرة كافي ببرند، ارائه آن       هاي عادي مي    كلاس

تـوان    هاي ويـژه بـراي كودكـان كـم          در نتيجه، اولين كلاس   . نظر رسيد   باشد، ضروري به  
 ـ    س دنبال آن كـلا    ذهني در اوايل قرن حاضر تشكيل شد و به         ي هـاي ويـژة مـدارس دولت

  .اي دست يافتند هاي قابل ملاحظه پيشرفت به
توان ذهنـي در كـلاس درس         هزار كودك كم    سال بعد، حدود يكصد    50تنها طي     

سرگرم تحصيل شدند و درحال حاضـر دليلـي دردسـت نيـست كـه تـصور كنـيم ايـن                     



  توان ذهني دكان كم     راهبردهاي آموزش و پرورش كو2

تـوان ذهنـي بـا اسـتفاده از           آموزش و پرورش كودكـان كـم      . پيشرفت متوقف شده باشد   
توان ذهني    كودكان كم . ب هم براي فرد و هم جامعه ارزشمند بوده است         هاي مناس   روش

هـا تعـديل شـده باشـد،          در ساية يك برنامة آموزشي كه مطابق نيازها و استعدادهاي آن          
        تـري را بگذراننـد،      بخـش   تـر و از نظـر شخـصي رضـايت              زندگي كامـل   -1توانند،    مي
هـا     و سازگاري بيشتري نـسبت بـه آن        دست آورده    شناخت بهتري از مسايل خود به      -2

نظـر اقتـصادي اسـتقلال        و از  -4 از نظر اجتماعي پيشرفت كنند،       -3ازخود نشان دهند،    
نظر  توان ذهني هم ازنظر دولت و هم از         آموزش دادن كودكان كم   . بيشتري كسب نمايند  

وزشـي  هـاي آم    هايي كه دولت براي تهيه برنامه       هزينه. صرفه  جامعه كاري است مقرون به    
طور نسبي از خود      طور كامل يا به     شود تا بتوانند در آينده به       اين كودكان متحمل مي   ويژه  

هاي   ها در مؤسسات يا انجمن       از مبالغي است كه براي نگهداري آن       تر  كمد،  نمراقبت نماي 
  .شود توان ذهني يا بزهكاران اختصاص داده مي دولتي ويژه كودكان كم

تـوان    هايي براي آموزش و پـرورش كودكـان كـم           از يك قرن و نيم پيش كوشش        
باوجود اين، تحقيقات مدون بسيار اندكي در ايـن زمينـه وجـود             . ذهني انجام شده است     

توان ذهني از منابع علمي گوناگوني تهيه شـده و            مطالب موجود دربارة كودكان كم    . دارد
ن مـورد علاقـة     زيـرا ايـن كودكـا     . ها پراكنـده اسـت      طور وسيعي در بسياري از مجله       به

شناسـان و سـاير كـساني         شناسان، جامعـه    پزشكان، متخصصان آموزش و پرورش، روان     
  .)1994، 1گرهرت(كنند  باشند كه در زمينة مربوطه كار مي مي

هاي خارجي اغلب پيشگامان شناخت و آموزش كوكان استثنايي           مؤلفان كتاب : تاريخچه
اهب آسيايي و نيز دين زرتشت در ايران        برخي از مذ  . كنند  را پزشكان اروپايي معرفي مي    

بـا كودكـان    ها قبل مردم را به داشتن رفتاري انساني           از آن دين مبين اسلام از قرن      و پس   
تـا اوايـل قـرن      . انـد   توان ذهني و كمك و رسيدگي به آنان تشويق و سـفارش كـرده               كم

هـاي    نـدگي ما  قبول و مدوني در زمينـه عقـب         هاي پژوهشي قابل    نوزدهم كتاب يا فعاليت   
نيامده و اين دو مقوله از يكديگر تفكيك نـشده           ذهني يا اختلالات رفتاري به تحرير در      

 ميلادي اگر خدماتي براي افراد استثنايي يا افرادي با نيازهاي           1700تا قبل از سال     . است
شد، بيشتر از نوع حمايتي، ماننـد فـراهم آوردن خانـه و غـذا و معمـولاً                    ويژه فراهم مي  

  . آنان در ديرها بودنگهداري

                                                                                                                             
1. Gearheart 
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سـبب تغييـرات انقلابـي در اروپـا و امريكـا و نيـز                 در قرن هيجدهم مـيلادي بـه        
گرايـان،    ويژه تفكر دوران رنسانس دربـارة فلـسفه انـسان           شناسي و به    پيشرفت علم روان  

وجـود آمـد      ها دربارة حقوق برابر تمام افراد بـه         اي در نگرش اجتماعي انسان      تغيير عمده 
، 2يـل ننام فيليـپ پ     در اواخر قرن هيجدهم پزشك معروف فرانسوي به       ) 1994،  1اسميت(

 از دسـت و پـا و گـردن بيمـاران            پزشكي جديد، با برداشتن قلُ و زنجير        گذار روان   بنيان
او برخلاف تنبيه و شـكنجه      . رواني اولين قدم را در داشتن رفتار انساني با آنان برداشت          

ماندگان ذهني به دلجـويي و مهربـاني بـا            ني و عقب  رايج آن زمان در درمان بيماران روا      
روش فيليـپ پنيـل     . هاي متنوع تفريحي براي آنـان تـدارك ديـد           آنان پرداخت و برنامه   

او در واقع زنـدان را بـه بيمارسـتان تبـديل كـرد و               . بعدها به درمان اخلاقي مشهور شد     
  . ذهني جدا ساختهاي تواني كمهاي رواني را از  بيماري
، )1835-1775 (3ايتـارد نـام ژان      بـا پنيـل پزشـك ديگـر فرانـسوي بـه           زمـان     هم  

آموزان ناشنوا، كوشش داشـت بـه         هاي گوش و مسئول آموزش دانش       متخصص بيماري 
هاي آويرون فرانـسه سـرگردان بـود، آمـوزش          اي كه در جنگل     پسر نوجوان دوازده ساله   

كه بعدها  » ي آويرون پژوهش«هايش در آموزش      كرد تلاش    احساس مي  ايتارداگرچه  . دهد
نام   نامش را ويكتور نهادند، با شكست مواجه شده است، بعدها يكي از دانشجويان او به              

 ايتـارد هاي وي را بيش از پيش افزايش داد تا آنجا كه                يافته) 1880-1812(ادوارد سگن   
سـگن  . هنـي شـناخته شـد     تـواني ذ    با كـم  عنوان پيشرو كمك به كودكان و بزرگسالان          به

هاي او    كوشش. دليل اغتشاشات سياسي از اروپا به امريكا مهاجرت كرد           به 1848 درسال
توان ذهني باعث رشد و توسـعه ايـن زمينـه             كردن وسايل تربيت كودكان كم      براي فراهم 

  ).1996كرك، گالاگر و آناستازيو، (شد 
ويـژه    توان ذهنـي بـه      دانشمند ديگري كه در فراهم ساختن خدمات براي افراد كم           

سـزايي داشـته اسـت، جـان          جاد تسهيلات پناهگاهي براي درمان فراگير آنان نقش بـه         اي
  .است) 1863-1816 (4گاگن بول

 عقايد داروين را دربارة تكامل انسان گـسترش داد و بـه           ) 1869(فرانسيس گالتن     

                                                                                                                             
1. Smith 
2. Philippe Pienl 
3. Jean Itard 
4. Guggenbull, J 
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بينه   آن آلفرد  پس از . رسد   به ارث مي   1هاي انسان ازطريق ژن     اين نتيجه رسيد كه ويژگي      
 ذهني را   تواني  كمتر    هاي خفيف   ، امكان تشخيص شكل   2با ساختن آزمون هوش   ) 1905(

  ).1994اسميت، (فراهم كرد 
: وجود آمد    ذهني دو گرايش به    توان  كم براي رسيدگي به امور افراد       1930در دهة     

  .دليل اهميت سلامت عمومي جامعه حمايت از آنان به) الف
  .توان ذهني ت به افراد كمهاي سالم نسب احساس مسئوليت انسان) ب

دان نروژي، عملكرد بيوشيميايي اختلالات       فيزيك) 1934 (3در همين ايام فولينگ     
آزمـون بلـوغ    « بـا سـاختن      4 دال 1935در سـال    . متابوليسم، مانند كتونوريا را شـرح داد      

گران امكان استفاده از اطلاعات تكميلي رفتـار و سـطح             براي پژوهش » 5اجتماعي وانيلند 
  ).1994اسميت، (رد فرد در زندگي واقعي را فراهم آورد عملك

ذهنـي،  تـواني     كـم هاي متعـددي دربـارة علـل           پژوهش 1970-1960هاي    در سال   
تأسـيس  . بخشي و آموزش آنان اجرا شد       توان ذهني و توان     هاي نگهداري افراد كم     روش

ودكـان  هـا و تـسهيلات نگهـداري ك         هاي ويژه، ارائه خدمات اجتمـاعي و روش         كلينيك
 يا ادغام اين كودكـان و كودكـان عـادي          6سازي   ذهني توسعه يافت و اصل عادي      توان  كم
  ).1994اسميت، (كار گرفته شد  به

ريـزي آمـوزش و پـرورش كودكـان            با تأسيس دفتر برنامه    1348در ايران از سال       
طـور رسـمي      استثنايي، تعليم و تربيت اين گروه زير نظر وزارت آموزش و پـرورش بـه              

 ذهنـي   توان  كمگونه تغيير اساسي در آموزش افراد          تقريباً هيچ  1361از شد، اما تا سال      آغ
گويي به نياز مبرم آموزش خاص اين گـروه بـا             بعد از اين تاريخ براي پاسخ     . انجام نشد 

كـه    هاي درسي داده شـد، چنـان        استفاده از تجارب معلمان، تغييرات محسوسي در كتاب       
 1370 در سـال     . ويژه براي اين گروه تدوين و چاپ گرديـد         ها با مطالب    برخي از كتاب  

ريزي آموزش و پرورش كودكان اسـتثنايي بـه سـازمان آمـوزش و پـرورش                  دفتر برنامه 
  ).1379نادري، سيف نراقي، ( .كودكان استثنايي با اختيارات بيشتر تبديل شد

  

                                                                                                                             
1. Gene 
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  توان ذهني از نظر اقتصادي و بهداشت رواني  اهميت موضوع كم-
هاي عصبي و رواني يـا حتـي عـضوي اگـر              دانيد بسياري از ناراحتي     وري كه مي  ط  همان

ها جلـوگيري كـرد و ايـن امـر      شود از پيشرفت آن زودتر معالجه شوند با مخارج كم مي  
 بخـشي از  طـوري كـه خواهيـد ديـد           تواني ذهني نهايت اهميت را دارد و به        كم درمورد

 ـ  كـم ال حاضر متأسفانه بـراي      درح. پيشگيري هستند   هاي ذهني قابل    تواني كم هـاي    وانيت
ايـن افـراد بـه اصـطلاح        . اي وجـود نـدارد      ذهني مخصوصاً انواع عميق و شديد معالجه      

هـاي بـزرگ      كننده كه بازده اقتصادي ندارند موجب اتلاف سـرمايه          پناهگاهي، يا مصرف  
  .گذارند عهده اجتماع مي شوند و بار بسيار سنگين به اقتصادي مي

دهد كـه در      توان ذهني نشان مي      مالي وارده از طرف كودكان كم      بررسي خسارات   
. سـازند   ها دلار به جامعـه كاليفرنيـا خـسارت وارد مـي             افراد ساليانه ميليون  اين  كاليفرنيا  

اي و كـشاورزي      كار گرفتن نيرو و توانايي اين افـراد در كارهـاي حرفـه              اگرچه اخيراً به  
د مفيد و ثمربخش شده اسـت ولـي احتيـاج           عامل مؤثري براي ازدياد سرماية ملي درح      

ها، پزشك، پرستار، مراكز درماني و نگهداري و مدارس مخـصوص و              مبرم به بيمارستان  
رسد بهترين راه جلوگيري از       نظر مي   آموزش ويژه همگي يك مسئله اقتصادي است و به        

هـاي    تـواني  كـم هاي اقتصادي و تباهي نيروي انساني، جلوگيري از بـروز             اتلاف سرمايه 
 بخـش   1937طبق گزارش دفتر همكـاري نـاتواني ذهنـي امريكـا در سـال               . ذهني است 

هاي    دلار در جهت برنامه    000/951/878اي به مبلغ      بهداشت، آموزش و بهزيستي بودجه    
همين دليل همه روزه راه جديدي در توسعة          به. توان ذهني اختصاص داده است      افراد كم 

  .شود ني پيدا ميتوان ذه بهداشت رواني كودكان كم
  
  توان ذهني بندي كودكان كم هاي مختلف طبقه ملاك -

  هوشي بندي طبق درجة كم طبقه) الف

هاي   بندي  درنتيجه، يكي از طبقه   . هوشي باهم تفاوت دارند     هوش در درجة كم     كودكان كم 
  . گرفته شده استدرنظرها  معمول اين كودكان، براساس درجة نقص آن

هاي كمي اسـت نـه كيفـي، بـه ايـن معنـي كـه                  روي تفاوت بندي    تأكيد اين طبقه    
. هـا   كنـد و نـه نـوع آن         هـا از هـم متمـايز مـي          هوشـي آن    كودكان را براساس درجة كـم     

  :كار برده شده است منظور تقسيمات فرعي زير به بدين
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ترين ميـزان نقـص ذهنـي را از           اي كه بيش    طبقه: نقص ذهني عميق   يا   1 كودكان كانا  -
 از نظر عقلاني ضعيف اسـت       قدر  آنكودك كانا   . ند به كانا مرسوم است    ده  خود نشان مي  

آموزند و براي برآوردن نيازهاي بدني خود معمولاً چيـزي يـاد              كه صحبت كردن را نمي    
توان    اين كودكان احتياج به محافظت و سرپرستي كامل دارند، زيرا حتي نمي            .گيرند  نمي
ايـن كودكـان    . دگي روزانة خـود تربيـت كـرد       ها را براي انجام امور عادي و سادة زن          آن

قدرت يادگيري آن را ندارند كه بياموزند بدون پشتيباني ديگران درمقابـل مخـاطرات از               
شـوند كـه طبـق        بنـدي مـي     كاناهـا معمـولاً از افـرادي طبقـه        . جان خود محافظت كننـد    

  . دارند25 يا 20بهري از صفر تا   شناسي هوش هاي روان آزمون
كانا قـرار   بهر بعد از     كاليو از نظر ميزان هوش     :نقص ذهني متوسط   يا   2و كودكان كالي  -

آموزي از خود بروز خواهد داد و بـراي           يك فرد كاليو احتمالاً قدري توانايي زبان      . دارند
پذيري بـراي انجـام       پذير خواهد بود و قدرت تربيت       برآوردن نيازهاي بدني خود تربيت    
ت، باوجود اين، در سرتاسر زندگي، خواه در خانـه          عادات و امور روزانه را خواهد داش      

هاي حمايت كودكان، محتاج به نظـارت و مراقبـت خواهـد              و يا در مؤسسات و انجمن     
 50 يـا    40 و   25 يـا    20بهـري بـين       هاي هوشي، هوش    شخص كاليو طبق آزمون   . داشت

  .دارد
يـن نيـز   شـود شـامل ا   بندي مـي  عنوان كاليو طبقه    معيارهايي كه بنابر آن شخص به       

فـرد كـاليو    . پذير هست يا خير      آموزش  هاي شغلي و اجتماعي     هست كه آيا وي در زمينه     
توجهي كه دارد نيازمنـد بـه سرپرسـتي              قابل نقص ذهني علت    در هنگام بزرگسالي نيز به    

  .تمام عمر خود، متكي به پشتيباني و سرپرستي ديگران باشد
كـار     بـه  4دارد وسيلة گـا     ، به  Moronاصطلاح  :  يا نقص ذهني خفيف    3 كودكان كودن  -

شود كه هوشش از سطح       كار برده مي    هوشي به    كودك كم  در مورد اين اصطلاح   . برده شد 
پذيري نسبت به خواندن و نوشتن و رياضـيات   هوش كاليو بالاتر است، مقداري آموزش     

هـاي    پـذير اسـت و در صـلاحيت         اي تربيت    ملاحظه  طور قابل   دارد، در عادات روزانه به    
  .پذيري دارد اي آموزش اجتماعي و شغلي تا اندازه

توان ذهني به تحصيل      هاي ويژه كودكان كم     تعداد زيادي از اين كودكان در كلاس        

                                                                                                                             
1. Idiot 
2. Imbecile 
3. Moron 
4. Goddard 
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پذيريشان در مقايسه با كودكـان        ها را، حتي اگر آموزش      اند و در بعضي مناطق آن       مشغول
نقـص ذهنـي خفيـف      بـا   كودكـان   . پذيرند  هاي عادي مي    تر باشد، در كلاس     عادي پايين 

اند و دامنه تغييـر       بنيه آزمايش شده    هاي هوش متداول مانند آزمون هوش       وسيلة آزمون  به
توانند بياموزند كه خود را با         معمولاً مي  اين كودكان .  بوده است  70 و   50هوش آنان بين    

طـور كامـل      توانند تاحـدودي يـا بـه        محيط اجتماعي خارج از مؤسسه تطبيق دهند و مي        
كه آموزش مناسبي دراين باره ديده باشند و تاحـدي             متكي باشند، مشروط بر اين     خود به

  .تحت مراقبت قرار گيرند
بنـدي، شـامل كـودك مـرزي يـا كـودكي              طبقة بعدي در اين طبقـه     : 1 كودكان مرزي  -

بعضي از ايـن كودكـان      . ها جاي داد    توان او را در طبقة عادي       باشد كه به دشواري مي      مي
هـاي عـادي      كـه بقيـه در كـلاس        دهند، حـال آن      ويژة مدارس جاي مي    هاي  را در كلاس  

نـاتواني  ايـن كودكـان معمـولاً از نظـر يـادگيري تـا آن درجـه                 . پردازنـد   تحصيل مـي    به
طبـق  . كننـد   ماندگي دارند كه در وفق دادن خود بـا مدرسـه مـشكلاتي ايجـاد مـي                  عقب
  .3 دارند85 يا 80تا  70بهري بين  ، كودكان مرزي هوش2بندي اولية ترِمن طبقه

كار رفتـه كـه در        اصطلاح عادي ضعيف دربارة كودكي به     : 4 ضعيف - كودكان عادي    -
چنين كـودكي اسـتعداد آن را       . ترين حد دامنة تغيير كودكان عادي قرار گرفته است          پايين

جز مواد درسي دشوار و دقيق بـا اكثـر كودكـان              هاي مدرسه به    دارد كه در بيشتر فعاليت    
طـور كلـي      تر است و به     وي در اين مواد درسي كمي از سطح عادي پايين         . رزدرقابت بو 

. تر است   سال خود مقايسه شود يك يا دو سال عقب        موقتي در دورة ابتدايي با كودكان ه      
گذراند، ولي در بسياري موارد پـيش         دورة دبيرستان را با مشكلاتي مي     اين كودك گاهي    

  .كند ند دبيرستان را ترك مي اتمام رسا كه تحصيل خود را به از آن
الذكر تاحد نسبتاً زيادي گوياي مطلب است، كودكان          بندي فوق   باوجودي كه طبقه    

. يـك طبقـة مـشخص جـاي داد     ها را در توان آن بسياري وجود دارند كه به سادگي نمي      
هـا مـشكل      بنـدي   كـودك خـصوصيات فـردي خـود را دارد، ايـن طبقـه              ازآنجا كه هـر   

 .دارنـد  گروه كودكاني هـستند كـه در مـرز قـرار           بين هر . آورد  وجود مي  اي به   العاده  فوق

                                                                                                                             
1. Border line children 
2. Terman 

 محـسوب   95 تـا    75هـا را از       تـوان آن    باشد، بنابراين مـي      مي 95 تا   80 و برخي    90 تا   75ها از      در بعضي نوشته   -3
  .نمود، م

4. Dull – normal children 
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كه  از آنجا . گيرد  قرار مي كنيم هرطبقه در طبقة ديگر         استفاده مي  1بندي كمي   طبقهاز   وقتي
كند، كساني كه در زمينة نقص ذهنـي          طبقات فوق گاهي با يك كودك خاص تطبيق نمي        

  .ن كودكان براساس درجة هوش راضي نيستندبندي اي طور كلي از طبقه كنند به كار مي
  

  )شناسي سبب (توان ذهني كمبندي براساس علت  طبقه) ب
هوشي، كوشـشي     بندي براساس درجة كم     به علت نارسايي طبقه   به دلايل متعدد از جمله      

، تـواني ذهنـي     كـم بنـدي ديگـري برمبنـاي علـت           عمل آمد تا اين كودكان را در طبقه         به
 بـه دليـل تـوارث، نقـص         ذهنيهايي مانند نقص      بندي  ترتيب طبقه   نبدي. بندي كنند   گروه

وجـود آمـد، يـا        به علت آسيب مغزي به    ذهني  علت اختلالات جسماني، نقص       بهذهني  
را آسـيب مغـزي     ذهنـي   كـه علـت نقـص       (زا    هايي براساس نقص ذهني برون      بندي  طبقه

يجــة عوامــل  را در نتذهنــيكــه نقــص (زا  و يــا براســاس نقــص ذهنــي درون) دانــسته
  .پديدار شد)  و گاهي مادرزادي دانسته است2خانوادگي

. تـر مـورد بحـث قـرار خواهـد گرفـت             طور مشروح   اين موضوع در فصل بعد به       
بنـدي، اگرچـه بـراي مقاصـد بـسياري داراي         نجا كافي است گفته شود كه اين طبقه       دراي

 ـ   بندي آموزشي، كمك قابل     ارزشي عظيم است، ولي در سازمان      ه ايـن كودكـان     توجهي ب
ديدگي مغـزي داراي نقـص ذهنـي          هرچند ممكن است كودكي به علت آسيب      . كند  نمي

كودكي كه داراي   . شده باشد، ولي اين نقص ممكن است شديد، متوسط يا سطحي باشد           
باشد، با كـودكي      ميداراي نقص ذهني متوسط     ديدگي مغزي است و از نظر عقلي          آسيب

 يا تنهـا عـادي ضـعيف        داراي نقص ذهني خفيف    ديدة مغزي است ولي صرفاً      كه آسيب 
گاهي اوقات براي امور آموزشي و تـدريس مهـم اسـت كـه              . است، تفاوت زيادي دارد   

بندي اين كودكان براسـاس علـت، بـه           بنابراين طبقه . علت يا سبب نقص ذهني را بدانيم      
  .تنهايي براي سازمان دادن و تهيه كردن برنامة آموزشي كافي نيست

  
  )مشخصات باليني(بندي براساس انواع باليني  طبقه) ج

علايـم  ... «شود كه     به آن دسته افراد داراي نقص ذهني اطلاق مي        » انواع باليني «اصطلاح  

                                                                                                                             
1. Quantitative 
2. Familiai 



 9     بندي آن توان ذهني و طبقه تاريخچة كم

ها   توان آن   خوبي معلوم است و مي      مشخصي دارند كه به    3، يا مرضي  2، سيمايي 1تشريحي
مبناي تشخيص باليني   يي را كه بر     بند   حرفة پزشكي طبقه   .4»را در طبقات خاص جاي داد     

اي از  هاي پزشكي بخـش عمـده   تهيه شده مورد تأكيد قرار داده است و بسياري از كتاب       
: اند از   د باليني عبارت  راين موا . اند  مندرجات خود را به شرح انواع باليني اختصاص داده        

 6ها  ، مونگل )افرادي داراي قدي كوتاه، سري بزرگ، پاهايي كلفت و بيني پهن          ( 5ها  كرتين
افـرادي كـه     (8هـا   ، هيدروسفال )افرادي داراي سري كوچك    (7ها  ، ميكروسفال )ها  مغولي(

تـشخيص ايـن انـواع بـاليني        . هـا    و مانند اين   9، افراد داراي فلج مغزي    )سر بزرگ دارند  
كـه در   ) هـاي بيمـاري     اي از نـشانه     مجموعـه  (10نشانگانبراساس انحرافات جسماني و     

  .ه استكودكان مشاهده شده انجام گرديد
آگهـي آموزشـي       تـشخيص و پـيش     نظـر   نقطـه بندي برمبناي انواع بـاليني از         طبقه  

ي دارد، زيرا انواع بـاليني      تر  كمهاي آموزشي اهميت      بسيارمهم است، ولي از نظر فعاليت     
پذيري كودكان در     شوند و نيز به اين دليل كه ميزان آموزش          معدودي در مدرسه ديده مي    

  .ددرجة اول اهميت قرار دار
  
  بندي آموزشي طبقه) د

طور كلي جامعه، مـسئول تهيـة تـداركاتي بـراي             هاي رفاهي و به     مدارس دولتي، سازمان  
. ريزي دارد   تهيه تداركات براي اين كودكان نياز به نوعي برنامه        . هوش هستند   كودكان كم 

ان به اين علت لازم است كه كودك      . نياز به اقدامات اداري و همچنين فنون آموزشي دارد        
بنـدي   شناسي و اجتماعي، بلكه از نظر آموزشي نيز طبقـه      تنها از نظر پزشكي و روان       را نه 

 تهيه شده اسـت، نـه علـت          ذهني تواني  كماي برطبق درجة      اندازه تا بندي  اين طبقه كنند،  
  .آن

  :بندي آموزشي تحت سه عنوان مطرح خواهد شد طبقه  

                                                                                                                             
1. Anatomical 
2. Physiognomical 
3. Pathological 
4. Tredgold, A.F., A Textbook of Mental Deficiency, 6th Ed. Baltimore, William Wood and Co., 1937,     

p. 207. 
5. Cretins 
6. Mongoloids (Mongols) 
7. Microcephalics 
8. Hydrocephalics 
9. Cerebral palsied 
10. Syndrom 




