
 تعالي بسمه

 اول قسمت - خانواده در معلول ک کود حضور

 سخن آغاز

 کمالي محمد دکتر

 بسيار وراند به جامعه در معلولان حضور سابقه رسد مي نظر به. است انكارناپذير حقيقي معلوليت و ناتواني  

 کردن بانيقر و کشتن از اعم معلولين با برخورد نحوه از بسياري هاي سخن تاريخي منابع در. گردد مي باز قديم

 تكامل و اديان ظهور با. است آمده عمل به جامعه از جدا و ويژه مراکز در آنان نگهداري و حفظ و ترحم آنان،

 مروزيا پيشرفته جوامع در که طوري به است شده کاسته معلولين با ناگوار برخوردهاي شدت از جوامع انساني

 .است جامعه افراد ديگر با معلوليت داراي افراد اجتماعي انساني، حقوق برابري از سخن

 بوجود با بلكه است نكرده کم ها معلوليت بروز ميزان از تنها نه اقتصادي و اجتماعي پزشكي، هاي پيشرفت  

 به را زندگي ادامه و بقا امكان معلولين از بيشتري جمع ويژه، و خاص هاي مراقبت با بيماران درمان امكان آمدن

 ارايد فرد زندگي محل عنوان به خانواده ميان اين در است بديهي. اند کرده پيدا ها ناتواني از بسياري همراه

 چه يردپذ مي صورت خانواده محيط در معلوليت با مواجهه اولين. دارد عهده بر حساس و حياتي نقش مسئوليت

 معلوليت و ناتواني دچار کودکي با و هستند استعداد با و سالم زيبا، کودکي انتظار معمولأ والدين که هنگامي

. رددگ مي معلوليت دچار فرد حوادث، يا بيماري همچون اکتسابي دليل به که هنگامي چه و شوند مي روبرو

 خواهد ندهآي براي فرد وضعيت در اصلي هاي کننده تعيين از يكي خانواده اعضاي و والدين متفاوت هاي واکنش

 .بود

 اقتصادي و اجتماعي عاطفي، اي جنبه از خانواده بر معلول کودک بويژه معلول فرد حضور تأثيرات است بديهي   

 و گناه اساحس افسردگي، ، پرخاشگري و خشم فرد، معلوليت پذيرش عدم واقعيت، انكار. باشد مي بررسي قابل

 وير بر عاطفي تأثيرات مهمترين جمله از … و زناشويي روابط در اختلال ، آرزوها و آمال و زندگي شدن فدا

 .باشد مي والدين

 ي،مهمان در حضور با و برقراري ، خانوادگي ، اجتماعي ارتباطات معلول کودک حضور بواسطه ديگر سوي از  

 منجر موارد بسياري در که ترتيبي به شود مي جدي اختلال دچار ها خانواده اجتماعي هاي فعاليت و تفريحات

 معلوليت، ردچا فرد از توانبخشي و درماني پزشكي هاي مراقبت همچنين. است شده يكديگر از والدين جدايي به

 بر يجد طور به نياز مورد توانبخشي کم وسايل نيز و توانبخشي و درماني مراکز به ذهاب و اياب هاي هزينه

 باشد. مي تأثيرگذار خانوار اقتصادي هاي هزينه



سازد.  منطبق جديد موقعيت با را خود بتواند تا است حياتي بسيار خانواده آموزش و مشاوره نقش ميان اين در

 يا وانشناس،ر يك. ندارند زمينه اين در قبلي تجربه هيچگونه جوان، والدين بويژه والدين از بسياري است بديهي

 بسياري رد. باشند توانند مي والدين همراه و يار بهترين زمان اين در توانبخشي درمانگران يا و اجتماعي مددکار

 والديني از که شكل بدين شود مي استفاده  “ parent to parent “ برنامه از موارد گونه اين در کشورها از

 قابل نتايج که شود مي استفاده جديد خانواده به ياري جهت اند شده فرزندي چنين داراي قبل سالهاي در که

 زماني فاصله کردن کوتاه دارد اهميت آنچه ميان اين در. است داشته همراه به کودک پذيرش در اي ملاحظه

 را زمان ناي بتوان چه هر متخصصين نظر اساس بر. است واقعيت اين پذيرش و فرزند معلوليت از آگاهي بين

 و لدينوا عواطف و احساسات درک مرحله اين در بنابراين. است بهتر نمود آغاز را توانبخشي برنامه و داد کاهش

 .باشد مي گام مهمترين و اولين آنان با همراهي و همدلي

 را آنان سخنان کنند، بيان معلوليت مورد در راحتي به را خود نگرش و عقايد احساسات، آنان تا داد اجازه بايد   

 سازي اهآگ به آنان بر حاکم ارزشي نظام و معلومات سطح گرفتن نظر در با سپس و داد آرامش آنان به و شنيد

 .پرداخت آن پذيرش لزوم و فرزند معلوليت زمينه در والدين

 اي پديده معلوليت. باشد مي. … و مددکار مشاور، سوي از موضوع کردن دنبال و پيگير دارد، اهميت آنچه   

 ضعيتو رعايت با تا است لازم بنابراين است، متفاوت دارد زودگذر و موقتي جنبه که بيماريي با است دائمي

 دارد جودو ديگري مهم نكات زمينه اين در است بديهي. يابد ارائه اي مشاوره و فكري کمكهاي جريان خانوادگي

 شد خواهد ارائه دوم قسمت در شاءالله ان که

 

 

 تعالي بسمه

 دوم قسمت - خانواده در معلول ک کود حضور

 راهنمائي و مشاوره نقش

 کمالي محمد دکتر

 که مکردي بيان و گفتيم سخن  والدين، براي خانواده در معلول کودک حضور از ناشي شوک از اول قسمت در 

 و شوک ينا بين زماني فاصله تا است لازم کودک، براي موقع به و مناسب درمان و توانبخشي برنامه انجام براي

 مطرح وادهخان براي متعددي سؤالات زماني، فاصله اين در. نمائيم کوتاه را والدين توسط کودک پذيرش درمرحله

 قدرچ او معلوليت شدت است؟ بوده آن باعث فاميلي ازدواج آيا است؟ بوده چه معلوليت علت: مانند شود مي



 چگونه کند؟ زندگي ما با تواند مي او آيا است؟ درمان قابل او معلوليت آيا شد؟ خواهد طبيعي روزي او آيا است؟

 که يگرانيد باشيم؟ داشته ديگري فرزند است صحيح آيا بگذاريم؟ ميان در آشنايان و خويشان به را موضوع اين

 اند؟ کرده چه دارند فرزنداني چنين

 ماند خواهند پاسخ بي کند، خطور والدين ذهن به است ممكن که ديگري هاي پرسش و سؤالات اين همه   

 استناد و دينوال بين در معلوليت انكار حالت اغلب. يابند دست لازم مشاوره و راهنمايي به نتوانند والدين چنانچه

 دامن“  دش خواهد رفع مشكل شود که بزرگتر کنيد صبر کمي نيست، مهمي مشكل“  که معروف جمله اين به

 گاهي هک کنم نمي کتمان البته. شود مي طلايي و مناسب زمان در موضوع پيگيري از مانع و شده والدين گير

 باشد، موقع هب راهنمايي و خوب مشاوره يك ارائه که خود وظيفه به اند نتوانسته پيراپزشكي و پزشكي کادر نيز

 سوي از که است والدين براي راهنمايي و مشاوره است اهميت حائز برهه اين در آنچه بنابراين. کنند عمل

 ايدار خانواده به بايد مشاوره که مهمي محورهاي توانبخشي متخصصان و اجتماعي مددکاري کادر پزشكان،

 هک دهيم مي قرار بررسي مورد ادامه در آيد، فراهم آنان براي کودک پذيرش زمينه تا شود ارائه معلول فرزند

 انوادهخ به صراحت با بايد موضوع اين. است والدين سوي از کودک مورد در عاقلانه تفكر لزوم آنها مهمترين

 است اييه ناتواني داراي مستعد و باهوش سالم، فرزندي داشتن براي شما انتظار عليرغم کودک که شود تفهيم

 قادر تا رسيم،ب آنها در باقيمانده هاي ناتواني از صحيحي درک به ناتواني، نوع و ميزان از دقيق شناخت با بايد که

 اصلي نصريع عنوان به آنها از تا باشند شادمان او باقيمانده توانمنديهاي از کمبودها و نقايص تحمل ضمن باشند

 ايدب مشاور که است زمان همين در. نمايند استفاده تر عادي زندگي به دستيابي سوي به حرکت ادامه براي

 گاهي انوادهخ پدر موارد گونه اين در.  باشند داشته کودک با آگاهانه و مناسب رفتاري تا کند راهنمايي را والدين

 قراريبر عدم و است خواب در کودک که زماني يا و خانه به شبها آمدن دير نيست، فرزند ديدن به حاضر حتي

 به بلكه ستا نگرفته انجام کودک تكامل و رشد براي مناسبي رفتار تنها نه که است آن نشاندهنده او، با ارتباط

 .زند مي ضربه نيز همسرش و خود رواني بهداشت

 تا دکن مي مخفي را کودک و داشته خجالت و شرم احساس کودک معلوليت يا ناتواني بيان از خانواده گاه   

 تعامل يك در بايد مشاور و خانواده است؟ کار اين انجام به قادر هنگامي چه تا اما نبرند، پي او وجود به ديگران

 کمال اب بايد کودک کردن مخفي و حبس جاي به که است آن اصلي حل راه که برسند نتيجه اين به صحيح

 را وا بپذيرند، انسان يك همانند را او که بخواهند دوستان و خويشان از و کرد ابراز را کودک معلوليت شهامت

 گونه هر ات نمايند ايجاد خانه در صميمي فضايي بايد والدين. بردارند او به خاص نگاههاي از دست و کنند درک

 و مراکز يزن و اطلاعاتي منابع به خانواده دسترس. پذيرد صورت صبر و شناخت با کودک مورد در گيري تصميم

 اطلاعات هب خانواده دسترسي در مهمي نقش مشاور و نمايد مي شناخت اين به شاياني کمك مربوطه متخصصان

 ردنک فراموش که است داده نشان تجربه. پذيرد صورت – پدر و مادر – نفر دو هر با بايد مشاوره. داشت خواهد



 و است ودهب توانبخشي و درماني هاي برنامه پيگيري براي والدين انسجام عدم باعث اغلب خانواده، پدر با صحبت

 دنبال هب منفي تأثيرات طبعأ که گيرد نمي عهده به ها برنامه اين در نقشي گونه هيچ پدر موارد بسياري در

 .است داشته

 خواهد مؤثر و گشا راه خانواده براي مرحله اين در مشاور علمي و فني نه ولي دقيق صادقانه، برخورد هرحال به   

 مي تشخيص ما که باشد اموري همه انجام به قادر سرعت به خانواده باشيم نداشته انتظار آنكه شرط به بود

 .کرد خواهيم صحبت سوم قسمت در خانواده از انتظار مورد در. دهيم
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 هيبدي. گفتيم سخن معلول کودکان والدين راهنمايي در او نقش و مشاور حضور ضرورت از دوم قسمت در   

 آن انجام از هدف چند هر شود، مي آغاز معلول کودک وجود از خانواده يافتن آگاهي مرحله در مشاوره اين است

 مراحل تا ايدب امر اين ليكن باشد، مي فرزندشان مورد در واقعيت پذيرش تا وارده شوک زماني فاصله کردن کوتاه

 تر پررنگ روز هر والدين نقش مرحله اين در. يابد ادامه شود، مي آغاز توانبخشي و درمان هاي برنامه که بعدي

 ادرم و پدر نفر دو هر پذيرش شود دقت – مادر و پدر سوي از – کودک معلوليت – واقعيت پذيرش. شود مي

 .اشدب داشته نقش آن موقع به شروع و توانبخشي و درمان برنامه تسريع در تواند مي – است ضروري و لازم

 ناشنوا کودک يك والدين مثال عنوان به. نمايند کسب را مناسبي شناخت خود معلول کودک از بايد والدين   

 او هنيذ قواي و اعضا حواس، ساير و اوست شنوايي در اختلالي تنها است، داده رخ کودک براي آنچه بدانند بايد

 بينا، کم يا نانابي کودک مورد در ترتيب همين به. گيرد قرار بيشتري استفاده مورد بايد و تواند مي و است سالم

 مثلأ حواس و اعضاء ديگر وسيله به آن جبران نحوه و شده ايجاد اختلال ميزان از واقعي درکي به بايد والدين

 هوشي هرهب ميزان از است لازم ، نيز ذهني تواني کم به مبتلا کودک والدين. يابند دست لامسه و شنوايي حس

 ناختيش چنين. بگيرند نظر در اساس آن بر کودک از را خود انتظار ميزان تا يابند اطلاع کودک در مانده باقي

 .باشد مؤثر بسيار کودک بهبود و تسريع در تواند مي



 ايه برنامه مفيد و موقع به انجام و کودک رشد در مهم نكات جمله از مادر و پدر بين صميمانه رابطه وجود    

 بار هک هستند مادران اين اغلب که است آن از حاکي تجربيات و سوابق چند هر. باشد مي توانبخشي و درمان

 و نمايند تريبيش مسئوليت احساس زمينه اين در نيز پدران تا است لازم ليكن کشند، مي دوش بر را کار اصلي

 و کمشتر مسئوليت است داده رخ که اتفاقي زمينه در بپذيرند ، نفر دو هر که شد خواهد حاصل زماني اين

 رها طرفين، از يكي بودن گناهكار بر مبتني منفي هاي ذهنيت از را خود بايد والدين مورد اين در. دارند يكساني

 در امروز نوالدي که است اي وظيفه دارد اهميت آنچه. بينديشند گذشته به و نمايند فكر خود امروز به و نمايند

 .نيست توانبخشي هاي برنامه موقع به شروع جز چيزي آن و دارند خود کودک ناتواني قبال

 ونگيچگ نيز و فرزندشان است جامعه ناتواني و بيماري مورد در آگاهي و اطلاعات کسب براي والدين تلاش   

 و توانبخشي امور اندرکاران دست وظيفه ديگر سوي از. است بااهميت بسيار او توانبخشي و درمان برنامه

 جهت يتوانبخش و درمان ادامه براي والدين هاي فعاليت به مناسب، و ساده آموزشي مطالب تهيه با که تمهيدات

 هاي نمونه – شوند تهيه کودک پيشرفت ترتيب به و جلد چند در تواند مي که جزوات گونه اين. بدهند صحيحي

 کودک بودبه در سزايي به سهم گيرد مي قرار استفاده مورد جامعه بر مبتني توانبخشي برنامه در اکنون هم آن

 .داشت خواهد

 مي ليتمعلو نوع همين با کودکي داراي که است والديني ساير با والدين تماس لزوم بحث اين در آخر نكته   

 برنامه ميزآ موفقيت شكلي به کودکشان و کرده آغاز قبل سالهاي در را کودک با کار مراحل که والديني. باشند

. يرندبگ عهده بر جوان والدين براي را راهنمايي و مشاوره بهترين تواند مي دهد، مي ادامه را خود توانبخشي هاي

 اينكه ضمن.نمايد کمك انان نفس به اعتماد نيز و خاطر اطمينان و آرامش تأمين به تواند مي ارتباطات گونه اين

 در دينوال شرکت. بود خواهد مؤثر توانبخشي و آموزشي هاي برنامه ادامه براي والدين در مثبت نگرش ايجاد در

 الدينو ويژه نقش تواند مي – شود مي انجام کمتر ايران در حاضر حال در متأسفانه – گروهي درمان هاي برنامه

 و خواهران همچون خانواده اعضاي ساير از گرفتن کمك لزوم همچنين. سازد تر نمايان کودک بهبود در را

 .است مهم مرحله اين در بزرگ مادر يا پدر نيز و برادران

 هب کودک کامل الحاق و توانبخشي و درمان هاي برنامه پيشرفت و شروع در والدين نقش صورت هر به   

 در گيرد ارقر مدنظر بايد اصولي و ها ويژگي چه معلوليت از نوع هر مورد در اينكه اما است، حياتي بسيار اجتماع،

 .کرد خواهيم صحبت چهارم قسمت

 

 

 



 تعالي بسمه

 سوم قسمت - خانواده در معلول ک کود حضور

 ومادر پدر نقش

 کمالي محمد دکتر

 هيبدي. گفتيم سخن معلول کودکان والدين راهنمايي در او نقش و مشاور حضور ضرورت از دوم قسمت در   

 آن انجام از هدف چند هر شود، مي آغاز معلول کودک وجود از خانواده يافتن آگاهي مرحله در مشاوره اين است

 مراحل تا ايدب امر اين ليكن باشد، مي فرزندشان مورد در واقعيت پذيرش تا وارده شوک زماني فاصله کردن کوتاه

 تر پررنگ روز هر والدين نقش مرحله اين در. يابد ادامه شود، مي آغاز توانبخشي و درمان هاي برنامه که بعدي

 ادرم و پدر نفر دو هر پذيرش شود دقت – مادر و پدر سوي از – کودک معلوليت – واقعيت پذيرش. شود مي

 .اشدب داشته نقش آن موقع به شروع و توانبخشي و درمان برنامه تسريع در تواند مي – است ضروري و لازم

 ناشنوا کودک يك والدين مثال عنوان به. نمايند کسب را مناسبي شناخت خود معلول کودک از بايد والدين   

 او هنيذ قواي و اعضا حواس، ساير و اوست شنوايي در اختلالي تنها است، داده رخ کودک براي آنچه بدانند بايد

 بينا، کم يا نانابي کودک مورد در ترتيب همين به. گيرد قرار بيشتري استفاده مورد بايد و تواند مي و است سالم

 مثلأ حواس و اعضاء ديگر وسيله به آن جبران نحوه و شده ايجاد اختلال ميزان از واقعي درکي به بايد والدين

 هوشي هرهب ميزان از است لازم ، نيز ذهني تواني کم به مبتلا کودک والدين. يابند دست لامسه و شنوايي حس

 ناختيش چنين. بگيرند نظر در اساس آن بر کودک از را خود انتظار ميزان تا يابند اطلاع کودک در مانده باقي

 .باشد مؤثر بسيار کودک بهبود و تسريع در تواند مي

 ايه برنامه مفيد و موقع به انجام و کودک رشد در مهم نكات جمله از مادر و پدر بين صميمانه رابطه وجود    

 بار هک هستند مادران اين اغلب که است آن از حاکي تجربيات و سوابق چند هر. باشد مي توانبخشي و درمان

 و نمايند تريبيش مسئوليت احساس زمينه اين در نيز پدران تا است لازم ليكن کشند، مي دوش بر را کار اصلي

 و کمشتر مسئوليت است داده رخ که اتفاقي زمينه در بپذيرند ، نفر دو هر که شد خواهد حاصل زماني اين

 رها طرفين، از يكي بودن گناهكار بر مبتني منفي هاي ذهنيت از را خود بايد والدين مورد اين در. دارند يكساني

 در امروز نوالدي که است اي وظيفه دارد اهميت آنچه. بينديشند گذشته به و نمايند فكر خود امروز به و نمايند

 .نيست توانبخشي هاي برنامه موقع به شروع جز چيزي آن و دارند خود کودک ناتواني قبال

 ونگيچگ نيز و فرزندشان است جامعه ناتواني و بيماري مورد در آگاهي و اطلاعات کسب براي والدين تلاش   

 و توانبخشي امور اندرکاران دست وظيفه ديگر سوي از. است بااهميت بسيار او توانبخشي و درمان برنامه



 جهت يتوانبخش و درمان ادامه براي والدين هاي فعاليت به مناسب، و ساده آموزشي مطالب تهيه با که تمهيدات

 هاي نمونه – شوند تهيه کودک پيشرفت ترتيب به و جلد چند در تواند مي که جزوات گونه اين. بدهند صحيحي

 کودک بودبه در سزايي به سهم گيرد مي قرار استفاده مورد جامعه بر مبتني توانبخشي برنامه در اکنون هم آن

 .داشت خواهد

 مي ليتمعلو نوع همين با کودکي داراي که است والديني ساير با والدين تماس لزوم بحث اين در آخر نكته   

 برنامه ميزآ موفقيت شكلي به کودکشان و کرده آغاز قبل سالهاي در را کودک با کار مراحل که والديني. باشند

. يرندبگ عهده بر جوان والدين براي را راهنمايي و مشاوره بهترين تواند مي دهد، مي ادامه را خود توانبخشي هاي

 اينكه ضمن.نمايد کمك انان نفس به اعتماد نيز و خاطر اطمينان و آرامش تأمين به تواند مي ارتباطات گونه اين

 در دينوال شرکت. بود خواهد مؤثر توانبخشي و آموزشي هاي برنامه ادامه براي والدين در مثبت نگرش ايجاد در

 الدينو ويژه نقش تواند مي – شود مي انجام کمتر ايران در حاضر حال در متأسفانه – گروهي درمان هاي برنامه

 و خواهران همچون خانواده اعضاي ساير از گرفتن کمك لزوم همچنين. سازد تر نمايان کودک بهبود در را

 .است مهم مرحله اين در بزرگ مادر يا پدر نيز و برادران

 هب کودک کامل الحاق و توانبخشي و درمان هاي برنامه پيشرفت و شروع در والدين نقش صورت هر به   

 در گيرد ارقر مدنظر بايد اصولي و ها ويژگي چه معلوليت از نوع هر مورد در اينكه اما است، حياتي بسيار اجتماع،

 .کرد خواهيم صحبت چهارم قسمت

 

 

 

 تعالي بسمه

 پنجم قسمت - خانواده در معلول ک کود حضور

 دوم قسمت - نابينا کودک

 کمالي محمد دکتر

 



 مي دينوال توسط کودک معلوليت سريعتر تشخيص و شناخت باعث نابينا کودک در ظاهري ويژه وضعيت   

 هب مطلب اين در که گفتيم سخن آموزشي هاي برنامه برخي در تسريع ضرورت از چهارم قسمت در. گردد

 :پردازيم مي موارد اين بيشتر توضيح

 سح طريق از کودک براي محيطي محرکهاي از بسياري: کودک با کلامي و لمسي ارتباطات برقراري     (1

 از است زملا بنابراين. باشد مي حسي چنين فاقد که هستيم روبرو کودکي با اينك. گردد مي برقرار بينايي

 والدين  ات است لازم رو اين از.  بگيريم کمك مشكل اين رفع براي شنوايي و لامسه حس بويژه و ديگر حواس

 مواد و اشياء است لازم. نمايند معرفي او به را چيزي هر و بگويند سخن کودک با مداوم بطور تا شوند ترغيب

 اين کودک شدن بزرگتر با .شود آشنا آنها با بتدريج لامسه حس طريق از او تا بدهيم کودک دست به را مختلف

 . شود پيگيري تري گسترده شكل به بايد حواس از استفاده

 قويتت نابينا کودک براي ويژه بطور بايد که لامسه حس و شنوايي حس بر علاوه: حواس ساير پرورش     (2

 و طبيعي معلائ شناخت از دوحس اين. شوند تقويت کافي اندازه به نيز بويايي و چشايي حس تا است لازم شود،

. ارندد اهميت بسيار زندگي روزمره مهارتهاي کسب در و حرکت جهات و مسيرها تشخيص محيطي، هاي نشانه

 دايص شناخت لامسه، حس با … و نرم زبر، نمناک، ، تر ، خشك مانند مفاهيم برخي و مختلف اشكال شناخت

 با هيجاني حالات و جنس و سن تشخيص ، اجتماع و طبيعت در موجود صداهاي انواع ، نزديك و دور افراد،

 ها ازهمغ شناخت بالاتر، سنين در هم از آنها دادن تميز و بو بي و بودار مواد شناخت شنوايي، حس از استفاده

 ، آنها تفاوت درک و ها مزه انواع شناخت نيز و بويايي حس از استفاده با( … و پزي شيريني ، نانوايي مثل)

 .آمد خواهد دست به چشايي حس طريق از نيز. … و ها ميوه و مواد بودن کال يا رسيدن ، پختگي

 عترسري چه هر بتواند تا بگيرد ياد بايد نابينا کودک صورت هر به: زندگي روزمره مهارتهاي آموزش      (3

 و يدنپوش حمام، شستشو، و نظافت مانند روزمره کارهاي انجام. دهد ادامه زندگي به وابستگي بدون و مستقل

 ، چسب مثل ساده ابزارهاي کار، نقل، و حمل وسايل از استفاده نوشيدن، و غذاخوردن کفش، و لباس درآوردن

 ناختش و افراد با برقراري نحوه. شود داده آموزش کودک به بتدريج بايد … و گمشده اشياي يافتن ، قيچي

 .شود داده آموزش برنامه همين بايد کودک سن افزايش با هم مشاغل و اماکن مانند ها موقعيت برخي

 بايد. است اهميت حائز بسيار اطراف محيط و منزل داخل فضاي شناخت: يابي جهت و تحرک آموزش     (4

 اع،ارتف لحاظ به را مكانها تفاوت ، مختلف مسيرهاي طي با اند گرفته را کودک دست که حالي در والدين

 پله نمودن طي منزل، در تردد نحوه سن، افزايش با. دهند توضيح وي براي خصوصيات ديگر و بزرگي يا کوچكي

 .شود افزوده او برنامه به هم خيابان و رو پياده از عبور و منزل از شدن خارج ، ها



 چيز مهه مورد در بيشتر سؤال به کودک تشويق: عمومي معلومات افزايش و کلامي درک حافظه، تقويت      (5

 تشويق و شعر و داستان خواندن. باشد توجه مورد بشدت بايد او دستان در مختلف اشياي دادن قرار اختيار در و

 وضيحت مختلف، اماکن به او بردن و بازيها انواع انجام. است مهم بسيار آنها بازگويي و بازخواني و حفظ به او

 .دباش راهگشا بسيار فوق موارد تقويت در تواند مي اماکن تاريخي و ساختماني وضعيت مورد در شفاهي

 دليل به بنامناس رفتارهاي برخي و غلط نشستن و رفتن راه وضعيت تكراري، حرکات: رفتار اصلاح برنامه      (6

 شورتيم نظرات از استفاده با. شود مي ديده نوجوانان حتي و کودکان از بسياري در صحيح آموزشهاي ارائه عدم

 و مناسبنا رفتارهاي زدودن و رفع براي را لازم آموزشهاي خانواده و نابينا فرد به توان مي معلمين و متخصصين

 .ستا اهميت حائز بسيار جامعه در او آينده شخصيت نماياندن در که آموخت صحيح رفتارهاي کردن جايگزين

 امكان ديتمحدو لحاظ به که است مختصر اين از تر فراوان بسيار نابينا کودک مورد در فعاليتها و امور شرح       

 .فتگ خواهيم ناشنوا کودک مورد در ششم قسمت در و کنيم مي بسنده کوتاه همين به و نيست آنها ارائه

 

 

 

 تعالي بسمه

 ششم قسمت - خانواده در معلول ک کود حضور

 اول قسمت - ناشنوا کودک

 کمالي محمد دکتر

 

 معلوليت و ناتواني شناخت در تسريع موجب که گفتيم نابينا کودکان ظاهري وضعيت مورد در آنچه عكس به     

 کم يا واييناشن شناخت امكان که است طبيعي اي گونه به وضعيت شنوا کم و ناشنوا کودکان در گرديد، مي او

 به رقاد اغلب ها خانواده که شود مي ملاحظه رو همين از. گردد مي ضعيف بسيار کودک ظاهر طريق از شنوايي

 رسيدند مي تشخيص به سالگي 3 تا 2 از بالاتر سنين در گذشته سالهاي در بويژه و نبوده موضوع اين تشخيص

 نجاما بر خود که گيرد انجام زيادي تأخير با توانبخشي هاي برنامه شروع که گرديد مي باعث مسأله اين و

 وريآ فن و تجهيزات از استفاده با حاضر حال در. گذارد مي تأثير جامعه به ناشنوا الحاق و موفق توانبخشي

 ميدا و است اجرا دست در کشور در هم هايي طرح که گرديد فراهم ناشنوايي زودهنگام تشخيص امكان جديد،



 که ودکانيک مورد در بويژه توانبخشي هاي برنامه آغاز ناشنوايي زودهنگام تشخيص زمينه شدن فراهم با رود مي

 .پذيرد انجام بيشتري موفقيت و سرعت با دارند حلزون کاشت به نياز

 نيدنش با که شود مي گفته چند هر است، کودک رشد در مهم بسيار و گانه پنج حواس جمله از شنوايي حس   

 مي دريافت را محرکها اين درصد 08 حدود ديدن با و کنيم مي درک را محيطي محرکهاي از درصد 12 حدود

 بين از محيط به نسبت کلي ادراک از درصد 38 حدود تنها دهد رخ نابينايي چشم به آسيب با چنانچه اما کنيم

 بين از محيط به نسبت کلي ادراک از درصد 08 حدود ناشنوايي عارضه ايجاد و گوش در صدمه با ليكن رود مي

 دقت دنيازمن و فراوان اهميت حائز او تكامل و رشد مسير در کودک شنوايي مسأله به توجه اين بر بنا. رود مي

 .است والدين نظر

 و درش موضوع تولد بدو همان از است لازم دارند کودک درکنار را حضور بيشترين که مادر بويژه و والدين   

 برخي است لازم شنوايي زمينه در. دهند قرار توجه مورد شنوايي جمله از و ها زمينه همه در را کودک تكامل

 نبالد دقت با را پاسخ عدم يا تأخير گونه هر و گيرند قرار توجه مورد اصوات مقابل در کودک هاي العمل عكس

 فشردن هب شبيه هايي العمل عكس اصوات، مقابل در ماهگي سه حدود تا تولد بدو از کودک معمول بطور. کنند

 رد. دهد مي نشان را صدا مقابل در بدن حرکات توقف گاهي و خواب از شدن بيدار ها، چشم پلك کردن جمع و

 دودح از اما. داشت انتظار را صدا منبع طرف به چشم يا سر مختصر چرخش توان مي ماهگي چهار تا سه فاصله

 طرف به را سر کامل و دقيق چرخش شديد، و متوسط صداهاي مقابل در کودک رود مي انتظار ماهگي 0 تا 5

. ستا شده مطرح سنين اين در هم صدا به دادن گوش و کردن سكوت از هايي حالت نيز و دهد نشان صدا منبع

 برده پي آن به اختلال، وجود صورت در توان مي ها العمل عكس گونه اين برابر در دقت با که شود مي ملاحظه

 .گذاشت ميان در کودک پزشك با را موضوع وقت اسرع در و

 روزب امكان توانند مي شرايط و عوامل از برخي که باشند داشته توجه بايد جوان هاي زوج بويژه و والدين   

 والدين د،باش داشته وجود خانواده در زير شرايط چنانچه ديگر تعبير به دهند افزايش فرزندشان در را ناشنوايي

 سابقه وجود زا عبارتند عوامل اين. باشند داشته ناشنوايي يا شنوايي کم علائم به بيشتري توجه و دقت بايد

 ودکک وزن چنانچه بارداري، دوران در عفوني بيماري به مادر ابتلاء فاميلي، ازدواج زوجين، خانواده در ناشنوايي

 شكل تغيير يا ناهنجاري وجود کودک در عفونت يا زردي وجود باشد بوده گرم 1588 از کمتر تولد هنگام به

 .… کودک گوش يا و صورت گردن، و سر در غيرطبيعي

 مي روبرو اساسي مشكل با را زبان طبيعي تكامل دهد، رخ سالگي 2 از پيش تولد، هنگام به ناشنوايي چنانچه    

 ينا در. سازد مي ضروري را آموزي زبان و توانبخشي درمان، براي اختصاصي هاي روش از استفاده لزوم و سازد



 نبخشيتوا هاي برنامه انجام و شنوايي کمك وسايل از زودهنگام استفاده و ناشنوايي موقع به تشخيص ميان

 .گفت خواهيم سخن بيشتر آنها مورد در هفتم درقسمت که داشت خواهد فراواني اهميت شنيداري

 

 

 تعالي بسمه

 هفتم قسمت - خانواده در معلول ک کود حضور

 دوم قسمت - ناشنوا کودک

 کمالي محمد دکتر

 

 سألهم به توجه رو همين از و گفتيم سخن کودک تكامل و رشد در شنوايي اهميت درباره  ششم قسمت در  

 صورت بدين ات شديم يادآور را زندگي آغازين سنين در ناشنوايي و شنوايي کم تشخيص فروم و کودک شنوايي

 در ار کودک مؤثر و فعال حضور موجبات توانبخشي و درمان آموزي، زبان هاي برنامه موقع به و سريع شروع با

 .نماييم فراهم آينده زندگي

 کودک املتك و رشد بر مخربي تأثيرات تواند مي شنوايي نقص که باشند داشته توجه بايد محترم والدين   

 خواهد باعث شنوايي نقص زبان، و گفتار رشد بر تأثير:  از عبارتند تأثيرات اين مهمترين از برخي. باشد داشته

. رددگ نياز مورد لغات از خالي وي شنيداري حافظه شكل بدين و نكرده درک را شده ادا کلمات کودک که شد

 روبرو ديج بسيار مشكل با انتزاعي مفاهيم درک در و بود خواهد عيني مفاهيم به تنها کودک توجه ميان اين در

 اسم فعال،ا ترکيب نحوه و زبان دستور کاربرد گفتار، توليد و کلمات تلفظ نحوه بر همچنين امر اين. شد خواهد

 در هنيذ ماندگي عقب از درجاتي ايجاد امكان همچنين شنوايي نقص. گذارد خواهد منفي تأثير … و ضماير ها،

 امطلوبن و منفي تأثير خانواده محيط بر کودک شنوايي نقص که است شده ديده موارد برخي در. دارد را کودک

 .است بوده مؤثر والدين و ناشنوا نوجوان و کودک رواني بهداشت بر و گذارده

 در يمختلف عوارض با خانواده و کودک است ممكن نگردد کافي توجه شد ذکر بالا در که مواردي به چنانچه   

 ردگي،افس و گيري گوشه نفس، به اعتماد عدم اضطراب، از عبارتند آنها مهمترين که شوند روبرو زندگي طول

 اريبرقر در اختلال مهمتر همه از و بودن ارزش بي احساس محيط، از ترس بالا، حساسيت و شديد هاي سوءظن

 در هک شد خواهد پديدار ناشنوا نوجوان و کودک در تنها نه عوارض اين که باشيد داشته توجه اجتماعي، روابط



 سازي هانپن به موارد بيشتر در که شوند دارا را عوارض گونه اين درجاتي به است ممكن نيز والدين موارد برخي

 .شد خواهد منجر عادي زندگي محيط از او جداسازي و کودک ناتواني

 کودک براي صيلتح امكان شنوايي افت ميزان بيشترين با حتي که شود فراموش نبايد اساسي نكته اين البته   

 .باشد کننده کمك اين در اي اندازه تواند، مي زير جدول به توجه. داشت خواهد وجود

 و يا يعاد مدارس از که کرد توصيه وي به توان مي گردد مي تعيين کودک شنوايي کم نوع آنچه اساس بر   

 هم زير يهتوص ليكن است عادي مدارس از استفاده به کلي توصيه امروزه چند هر. کند استفاده ناشنوايان ويژه

 برنامه نجاما ضمن کودک شود مي توصيه شديد شنوايي کم داشتن صورت در. گيرد قرار والدين مدنظر تواند مي

 از فادهاست امكان عدم صورت در هم عميق تا شديد شنوايي کم مورد در. برود عادي مدارس به شنيداري تربيت

 از استفاده هب توصيه بالا به عميق شنوايي کم مورد در ليكن شود استفاده ناشنوايان ويژه مدارس از عادي مدارس

 سايلو از استفاده زمينه در.    شود مي ، است شده نظر تجديد نيز آنان درسي کتب در عمدتأ که ويژه مدارس

 .فتگ خواهيم سخن هشتم قسمت در ، شود ارائه است لازم والدين به که ديگري هاي توصيه و شنوايي کمك

 

 

 تعالي بسمه

 هشتم قسمت - خانواده در معلول ک کود حضور

 سوم قسمت - ناشنوا کودک

 کمالي محمد دکتر

 

 رمانيد هاي جنبه به قسمت اين در.  کرديم صحبت آن زودرس تشخيص لزوم و شنوايي نقص مورد در تاکنون

 و ودهب جراحي يا پزشكي درمانهاي نيازمند شنوايي کم هاي گونه برخي.  کرد خواهيم اشاره آن توانبخشي و

 براي. نمايند برطرف را خود مشكل حدي تا توانند مي مناسب سمعك از استفاده با مبتلايان از ديگر بريخ

 : دهيم قرار توجه مورد بايد را زير موارد سمعك از استفاده

 شنوايي مک آن نوع اولين.  هستيم روبرو خارجي و مياني ، داخلي گوش در شنوايي کم دوگونه با کلي طور به   

 جرم ، آن ايجاد عوامل مهمترين. دارد قرار مياني يا خارجي گوش در مشكل که شود مي ناميده ساختاري

 مي. … و مياني گوش در ها استخوانچه مناسب تحرک عدم ، مياني گوش در عفونت ، گوش کانال در گرفتگي



 صداها يفيتک برسند، نظر به گنگ صداها است ممكن که است آن نوع اين از شنوايي کاهش نشانه اولين.  باشد

 .است شده کاسته حتمأ صدا بلندي اما ،  باشند مشابه

 نداده خپاس جراحي و پزشكي درمانهاي به عمومأ گويند مي“  عصبي ، حسي“  آن به که شنوايي کم دوم نوع   

 تخريب بواسطه که است داخلي گوش در مشكل اينجا در.  نمايند مي استفاده سمعك از مبتلا افراد بيشتر و

 انميز کاهش ، شنوايي کم نوع اين نشانه.  دهد مي رخ مورد دو هر يا و عصبي فيبرهاي ، عصبي سلولهاي

 شديد رابيخ ولي باشد داشته وجود کافي اندازه به صدا بلندي است ممكن.  صداست خرابي بعلاوه و صدا بلندي

 بويژه ، شدبا طبيعي اندازه به صدا بلندي اگر حتي ، دارند مشكل گفتار درک در افراد اينگونه.  دارد وجود صدا

 . باشد صدا پرسرو محيط در فرد چنانچه

 رارق ، داروها از استفاده ، زايمان هنگام در اشكالات ، شديد تب با همراه بيماريها ، آن ايجاد عوامل مهمترين   

 اين با افرادي توسط ها سمعك از% 55 حدود. است سالخوردگي و صدا و سر معرض در طولاني مدت به داشتن

 . شوند مي استفاده شنوايي کم نوع

 گوش خصصمت پزشك به بايد بلافاصله ، است شنوايي مشكل دچار شما کودک کرديد احساس که صورتي در   

 ارزيابي هب نيازمند شما فرزند شنوايي کم تشخيص براي پزشك است بديهي.  نمائيد مراجعه بيني حلق و

 هايآزمون ، ارزيابي هاي روش زمينه در که شناسي شنوايي متخصص توسط بايد کار اين.  اوست شنوايي

 تشخيص صورت در. گيرد انجام ، است نموده طي را خود دانشگاهي تحصيلات ، شنوايي توانبخشي و تشخيصي

 خواهد بمناس سمعك تحويل و تهيه به قادر خود اغلب ، شناس شنوايي ، سمعك از استفاده به شما کودک نياز

 . بود

 از ار صوتي امواج که ميكروفون يك.  است شده تشكيل مختلف هاي بخش از که است دستگاهي سمعك   

 براي باطري يك ، صدا کننده تقويت يا فاير آمپلي يك.  کند مي تبديل الكتريكي سيگنالهاي و گرفته محيط

 قالب يك و يصوت امواج به الكتريكي سيگنالهاي تبديل براي( رسيور) کننده دريافت يك ، لازم انرژي تأمين

 . دهد قرار بخوبي گوش کانال داخل در را سمعك که ويژه

 وردم سمعك نوع.  کرد استفاده آن از بتوان ها شنوايي کم انواع همه در که ندارد وجود سمعكي است بديهي   

 تأثير حتت هيچگاه سمعك انتخاب در.  دارد مستقيم وابستگي شنوايي کم ميزان گستردگي و ماهيت با نياز

 داشته توجه. شود مي يافت متوسط قيمت با مناسب سمعك مواقع بيشتر در. نگيريد قرار ظاهري شكل يا قيمت

 . مايدن تأمين شما براي را کمك حداکثر سمعك آن که باشد اين ، سمعك يك انتخاب از اصلي هدف ، باشيد

 : باشيد داشته بخاطر را زير نكات سمعك از استفاده هنگام در   



 کنيد نگهداري زياد حرارت از بدور و خشك جاي در را سمعك          -

 .نمائيد تعويض فورأ را خالي هاي باطري          - 

 کنيد خودداري آن هاي تيوب و ها سيم کشيدن از           -

 شويد آن به شديد هاي ضربه آمدن وارد از مانع           -

 کنيد خاموش را آن حتمأ ، کنيد نمي استفاده سمعك از اگر           -

 کنيد تعمير را سمعك خودتان نكنيد سعي هيچگاه           -

 .کرد خواهيم بيان ناشنوا کودکان مورد در را ديگري نكات  نهم قسمت در …ا انشاء

 

 

 

 تعالي بسمه

 نهم قسمت - خانواده در معلول ک کود حضور

 چهارم قسمت - ناشنوا کودک

 کمالي محمد دکتر

 

 با معكس از استفاده مسئله اهميت به توجه با. گرديد ارائه مختصري اطلاعات سمعك مورد در قبل درقسمت    

 در يليتكم مطالب – جعفري زهرا خانم سرکار ، توانبخشي علوم دانشكده آموزش کارشناسان از يكي همكاري

 .مايندن دنبال را موضوع اين بيشتري توجه و عنايت با محترم هاي خانواده تا باشد گردد مي ارائه زمينه اين

 بايد نواييش کم کودک هر مورد در که است صوتي کننده تقويت وسيله يك سمعك شد گفته که همانگونه   

 يك يزير پي براي قدم اولين مناسب سمعك يك تجويز و انتخاب. نمود مشخص را آن از استفاده به نياز ابتدا

 ودکک آموزش و ارتباطي روش انتخاب و والدين آموزش و مشاوره شامل ناشنوا کودک به کمك تخصصي برنامه

 ، معكس کار. هستند سمعك انتخاب در کننده تعيين و مهم عامل دو شنوايي کم ميزان و کودک سن. باشد مي

“  ،“   ش“  دمانن بالا فرکانس غالبأ و باشد مي مختلف( صدا هاي بمي و زير) هاي فرکانس در صدا بلندي تقويت



 براي. زمندندنيا بيشتري تقويت به“  ايي“  و“  او“  ،“  آ“  مانند پائين فرکانس صداهاي به نسبت“  ف“   و“   س

 را بالا نسفرکا صداهاي و نمود تقويت کمتر فهمد مي بهتر کودک که را پائين فرکانس صداهاي توادن مي مثال

 .کرد تقويت بيشتر ، نشنود خوبي به کودک است ممكن که

 گاهدست ، آنها از برخي در طوريكه به اند داشته اي ملاحظه قابل هاي پيشرفت ها سمعك اخير سالهاي در   

FM ها كسمع.  دهند کاهش را محيط صداي سرو توانند مي که است شده تعبيه سويه يك هاي ميكروفون و 

 : شوند مي تقسيم اصلي دسته سه در ، روند مي بكار شنوايي کم نوع چه در اينكه از جداي

 و وزادانن براي خوبي به و گيرند مي قرار گوش لاله پشت در که هستند گوشي پشت هاي سمعك اول نوع   

 ستيكيپلا قطعات ها قالب. شوند مي متصل گوش به قالب طريق از ها سمعك اين. اند استفاده قابل کودکان

 صدا انتقال براي مجرايي ، گوش در سمعك نگهداري و حفظ ضمن و گيرند مي قرار گوش در که هستند نرمي

 قالب دهش کوچك هاي نشانه از يكي.  دارند تعويض به نياز نيز ها قالب ، کودک شدن بزرگ با.  کنند مي فراهم

 . گويند مي صوتي( خورد باز) فيدبك آن به که است سمعك سوت صداي شنيدن ، ها

 گيرند مي قرار گوش مجراي يا خارجي گوش در ها سمعك اين هستند گوشي داخل هاي سمعك دوم دسته   

 ها سمعك اين. گيرد مي قرار ، شود مي تهيه کودک گوش از که قالبي درون آنها الكترونيكي اجزاي کل و

 ابلق عميق و شديد حد در هاي شنوايي کم براي اما برخوردارند بيشتري مقبوليت از ظاهري نظر از اگرچه

 تعويض تبأمر سمعك بدنه با خارجي پوسته است لازم ، کودک رشد با متناسب اينكه ضمن. نيستند استفاده

 .شود نمي توصيه خردسال کودکان براي سمعك نوع اين از استفاده بنابراين. شود

 اي دنهب درون الكترونيكي اجزاي ، سمعك گونه اين در.  دهند مي تشكيل جيبي هاي سمعك را نوع سومين   

 گوش لهلا درون که( بلندگو) گوشي به سيم يك طريق از شده تقويت صداي و دارد قرار شكل مستطيل مربع

 و وندش نمي تقويت بخوبي بالا هاي فرکانس ، جيبي هاي سمعك در. شود مي منتقل ، گيرد مي قرار کودک

 نمي يهتوص معلوليتي چند کودکان در يا عميق حد در هاي شنوايي کم مانند خاصي موارد در جز آنها از استفاده

 .شود

 وشتيگ پيچ يا و دستي صورت به تنظيم شود مي استفاده معمولي يا آنالوگ مدارات از که هايي سمعك در   

 ها معكس اين. شود مي انجام کامپيوتر بوسيله کار اين ريزي برنامه قابل هاي سمعك در ليكن شود مي انجام

 با اه پاسخ ، دارد حضور بيشتر آنها در کودک که محيطي با متناسب توان مي که هستند حافظه چند داراي

 به و شوند مي تنظيم کامپيوتر با هم ديجيتالي هاي سمعك. کرد ذخيره سمعك در را مناسبي هاي برنامه

 ها سمعك قيمت. دهند مي محيط صوتي تغييرات به مناسب هاي پاسخ مختلف هاي محيط در خودکار صورت

 .کند مي پيدا اي ملاحظه قابل افزايش ديجيتال به ساده نوع از ترتيب به



 يعني) سمعك از گوشي دو از استفاده ، کودکان ويژه به دوطرفه شنوايي کم به مبتلا افراد در که شود دقت   

 طرفهيك استفاده صورت در که اند داده نشان مطالعات.  شود مي توصيه( گوش هر براي جداگانه سمعك يك

 نواييش ظريف مهارتهاي دادن نشان اينكه ضمن. يابد مي کاهش سمعك بدون گفتار درک و تشخيص توانايي

 . است گوشي دو تقويت از استفاده مستلزم

 . گفت خواهيم سخن حلزون کاشت مورد در دهم قسمت در

 

 

 

 تعالي بسمه

 دهم قسمت - خانواده در معلول ک کود حضور

 پنجم قسمت - ناشنوا کودک

 کمالي محمد دکتر

 

 محمدحسن آقاي جناب همكاري با قسمت اين در و رسيد پايان به سمعك پيرامون نهم درقسمت ما بحث   

 اين يحاتتوض.  گفت خواهيم سخن حلزوني کاشت پيرامون توانبخشي علوم دانشكده علمي هيأت عضو ملايري

 .گيرد قرار بهتري استفاده مورد … انشاء ، کنيم مي ارائه پاسخ و پرسش صورت به را قسمت

 ؟ دانيد مي چه حلزوني کاشت دربارهء

 نواييش کم به مبتلا افراد براي را شنيدن احساس که است اي وسيله (Cochlear Implant) حلزوني کاشت   

 عمل ريقط از که است الكترونيكي آرايش و کننده تحريك – گوشي شامل وسيله اين. کند مي فراهم عميق

. باشند مي آن خارجي اجزاي از دهنده انتقال پيچ سيم و گفتار پردازشگر ، ميكروفون ، شوند مي کاشت جراحي

 خارجي جزايا تواند مي راحتي به کننده استفاده فرد ، شود نمي استفاده حلزوني کاشت وسيله از که مواقعي در

 . بردارد و کرده جدا را آن

 دارد؟ تفاوتي چه سمعك با حلزوني کاشت



 دچار راداف برخي در اما. کند مي بلند کننده استفاده افراد براي را صدا که است خارجي پروتز نوعي سمعك   

 در جهيتو قابل سودمندي ، صدا شده بلندتر  ،( داخلي گوش مويي سلولهاي آسيب دليل به)  شنوايي کم

 عبور اخليد گوش از که حلزوني کاشت از استفاده و است سالم نسبتأ شنوايي عصب ، افراد اين مورد در.  برندارد

 . است سومند بسيار ، کند مي تحريك مستقيمأ را شنوايي عصب و کرده

 ؟ است تر مناسب شنوايان کم از دسته کدام براي حلزوني کاشت

 واقع توقعات و لازم انگيزه و باشند برخوردار خوبي عمومي سلامت از که عميق شنوايي کم به مبتلا افراد   

 .هستند حلزوني کاشت کانديد ، باشند داشته کاشته به نسبت بينانه

 ؟ بخشد مي بهبود را شنوايي اندازه چه تا حلزوني کاشت

 آنها از سياريب و باشند مي متوسط تا ملايم اصوات کشف به قادر حلزوني کاشت از کننده استفاده افراد اکثر   

 به( انيخو لب) خواني گفتار از استفاده بدون توانند مي افراد اين از برخي. آموزند مي را محيطي اصوات تمايز

 .باشند مي تلفن از استفاده به قادر نيز بعضي و کنند درک را جملات و ها واژه

 ؟ است چگونه حلزوني کاشت انجام روند

 در نيحلزو کاشت جراحي ، بيني حلق و گوش متخصص و شناس شنوايي توسط اوليه هاي ارزيابي از پس   

 6 تا 4 از پس. شود مي کاشت داخلي گوش در ، وسيله داخلي اجزاي.  گيرد مي انجام عمومي بيهوشي شرايط

 شود مي جامان وسيله تنظيم با ريزي برنامه و شده نصب حلزوني کاشت دستگاه خارجي اجزاي ، استراحت هفته

 نحوه ، کننده استفاده فرد ، انجامد مي طول به ماه چند براي که منظمي آموزشي جلسات طي در سپس

 دادن شگو مهارت توسعه براي ، جلسات اين طي در. آموزد مي را شده شنيده اصوات تغيير و وسيله از استفاده

 . شود مي تلاش ، فرد توسط(  خواني لب) خواني گفتار و

  ؟ کدامند حلزوني کاشت در مهم عوامل

 سنين در آن انجام اخير سالهاي در البته.  است شده ذکر سال 2 حلزوني کاشت انجام براي ، سن حداقل   

 نواييش تحريكات معرض در مداوم طور به ، روزانه بايد کودکان اين.  است شده توصيه و گزارش هم تر پائين

 و خانواده هب لازم اطلاعات و مشاوره ارائه لزوم ، کاشت از آميز موفقيت نتايج کسب ، ديگر عبارت به. گيرند قرار

 کنار در خانواده و کودک حضور منظور بدين. کند مي ايجاب را منظم آموزشي هاي برنامه از مندي بهره

 . است ضروري ، هستند ارتباط در کودک با که افرادي ساير و معلمين ، مربيان فعال مشارکت



 اشنوان کودکان پيرامون بحث“  شنوا کم کودکان براي آموزشي هاي روش“  پيرامون بحث با يازدهم قسمت در   

 .برد خواهيم پايان به را

 

 

 تعالي بسمه

 يازدهم قسمت - خانواده در معلول ک کود حضور

 ششم قسمت - ناشنوا کودک

 کمالي محمد دکتر

 

 يلتحص و آموزش موضوع ، شنوايان کم يا ناشنوا بويژه و معلول کودکان والدين اصلي هاي دغدغه جمله از   

 شارها ايشان تحصيل و آموزش نحوه و شنوايي کم ميزان و نوع مورد در مختصر طور به اين از پيش. است آنان

 هم مورد اين در.  داشت خواهيم آموزشي هاي روش و ها شيوه مورد در مختصري بحث قسمت اين در.  نموديم

 . ايم بوده مند بهره توانبخشي علوم دانشكده علمي هيأت عضو ملايري محمدحسن آقاي هاي مساعدت از

 شرو مورد در گيري تصميم.  دارد وجود شنوا کم خردسال کودکان و نوزادان آموزش براي متنوعي هاي روش   

 رنامهب و روش سه.  است کودک درماني برنامه در قسمت مهمترين اين و است والدين با کودک براي آموزشي

 روش – 3 و شفاهي – شنيداري روش – 2 ، کلي ارتباط روش – 1:  از عبارتند افراد گونه اين بر آموزشي

 ميزان ، کودک شنوايي کم تشخيص ، همچون مختلفي عوامل به آموزشي برنامه انتخاب.  کلامي – شنيداري

 بستگي … و کودک آموزش به کمك براي خانواده توانايي و همراه هاي معلوليت ديگر يا مشكلات ، شنوايي کم

 .بود نخواهد مناسب کودکي هر براي روشي هر و دارد

 ؟ چيست کلي ارتباط روش

 ولي نندک مي استفاده سمعك از کودکان چند هر. شود مي استفاده گفتار و اشاره زبان ترکيب از روش اين در    

 اين زيتم. باشد مي درماني برنامه اصلي جزء که شود مي تأکيد اشاره زبان به روش اين در ، دادن گوش از بيش

.  ستنده درک و مشاهده قابل سهولت به اشارات زيرا ، گيرند مي ياد تر سريع را زبان کودکان که است آن روش

 اين در.  دبو نخواهند کودک با ارتباط برقراري به قادر اينصورت غير در ، بگيرند ياد را اشارات بايد هم والدين

 ساير با ارتباط برقراري روش اين. کنند نمي پيدا دست توجهي قابل گفتاري مهارتهاي به غالبأ کودکان روش



 اين.  دباش داشته وجود مشكلاتي جامعه افراد ساير با ارتباط در است ممكن اما کند مي تسهيل را ناشنوايان

 . مايندن استفاده اشاره زبان از ارتباط برقراري براي آنها معلمين که کنند تحصيل مدارسي در بايد کودکان

  ؟ است چگونه شفاهي – شنيداري روش

 را گفتار ، سمعك از استفاده و( خواني لب يا گفتار) گوينده صورت به کردن نگاه طريق از کودک روش اين در    

 البته.  است جامعه عادي افراد يا فرد ارتباطي وضعيت بهبود ، روش اين مزيت.  نمايد مي صحبت و گرفته فرا

 سانييك شكل ، ها لب روي برخي و شوند نمي مشاهده ها لب روي اصوات همه زيرا است دشوار گفتارخواني کار

 مدارس يا عادي  مدارس در توانند مي بينند نمي آموزش روش اين با که کودکاني( .  م ، ب ، پ مثل.) دارند

 فتارگ حضور و دارد وجود هم رابط معلم يك به نياز عادي مدارس در.  نمايند تحصيل شنوا کم کودکان ويژه

 . نمايد کمك وي گفتاري و زباني ، شنوايي مهارتهاي رشد و توسعه به تواند مي درمان

       ؟ چيست کلامي – شنيداري روش

 اسبمن سمعك از چنانچه است اين بر اعتقاد.  است شفاهي – شنيداري روش يافته توسعه نوع ، روش اين   

 مي کودک روش اين در. گيرند فرا را شنوايي از استفاده توانند مي شنوا کم کودکان همه تقريبأ ، شود استفاده

 لب موزشآ و کند استفاده گفتارش کنترل و زبان يادگيري براي خود شنوايي مانده باقي از چگونه که  آموزد

 اسبمن صوتي کننده تقويت وسيله از برخورداري روش اين در. شود نمي انجام اينجا در اشاره زبان و خواني

 ، دادن گوش طريق از يادگيري زيرا ، است اهميت حائز بسيار( حلزوني کاشت يا و FM دستگاه ، سمعك)

 استفاده به قادر ، شنوا کم کودکان همه داشت نظر در بايد البته.  است شنوايي باقيمانده مناسب تقويت مستلزم

 . نيستند روش اين از

  ؟ کرد انتخاب را آموزشي برنامه بهترين توان مي چگونه

 انواع اهدهمش ، اينكار براي.  است امكانپذير بسيار تأمل و وقت صرف با تنها و است مشكل بسيار کار اين   

 نيز و رمانيد مختلف هاي برنامه در شنوا کم کودکان والدين با صحبت ، مختلف درمانگران با گفتگو و ها برنامه

 .ندک کمك مناسب آموزشي برنامه انتخاب در خانواده به تواند مي بزرگتر شنواي کم کودکان با گفتگو

 ؟ کرد بايد چه درماني برنامه بودن نامناسب درصورت

 هر بايد يدرمان برنامه بودن مناسب تعيين براي و نيست مناسب شنوا کم کودک هر براي آموزشي برنامه هر    

 نتايج ، کودک درماني برنامه که صورتي در. داد قرار بررسي مورد را آن نتايج ، اي دوره بصورت يكبار وقت چند

 نسبت وانت مي ، نباشد رفت مي انتظار که همانطور ، کودک پيشرفت يا ، باشد نكرده حاصل را آميزي موفقيت

 .نمود اقدام آموزشي برنامه تغيير به



 قسمت از.  باشيم کرده ارائه ناشنوا و شنوا کم کودکان مورد در کافي اطلاعات قسمت 6 اين در اميدوارم   

 .گفت خواهيم سخن ذهني توان کم کودک مورد در دوازدهم

 

 

 

 تعالي بسمه

 دوازدهم قسمت - خانواده در معلول ک کود حضور

 اول قسمت - ذهني توان کم کودک

 کمالي محمد دکتر

 

 ميان اين در. هستند باهوش و زيبا ، سالم فرزنداني داشتن آرزومند ، جوان هاي زوج بويژه و ها خانواده   

 ماندگي عقب از درجاتيب با ، نهند مي وجود عرصه به پا که زماني نوزادان از درصدي عوامل برخي بواسطه

 مک ، رسد مي نظر به. شوند مي دچار عارضه اين به خود اوليه رشد دوران در اينكه يا و هستند روبرو ذهني

.  دهد مي قرار جدي آسيب معرض در را ها خانواده که است مواردي مهمترين از يكي ، کودک ذهني تواني

 ذهني يتوان کم واقعيت پذيرش و تحمل ، صدر سعه با ، اند شده فرزندي چنين صاحب اينك که زوجي چنانچه

 ديج خطر با آنان مشترک زندگي ادامه است ممكن که است شده مشاهده ، نكنند برخورد مسئله با ، کودک

 .گردد منجر جدائي به موارد برخي در و شده روبرو

 رتباطاتا تمامي در بلكه گذارد مي تأثير زوج بين روابط بر تنها نه خانواده در ذهني توان کم کودک حضور   

 از را دککو ذهني تواني کم توان مي جرأت به. است مؤثر بشدت نيز آنان … و اقتصادي ، خانوادگي ، اجتماعي

 عقب با رخوردب ، گذشته ساليان در. دانست معلوليت و ناتواني نوع مهمترين ، خانواده مسائل بر تأثير شدت نظر

 امر ناي و شد مي خلاصه روزي شبانه نگهداري مراکز به فرزند سپردن براي خانواده تلاش در ، ذهني ماندگي

 انجام ، ندبود برخوردار زندگي روزمره هاي فعاليت يادگيري براي کافي هوشي بهره از که کودکاني مورد در حتي

 همين رد.  بود شده بهزيستي مراکز در نوبت هاي فهرست ايجاد باعث روزي شبانه مراکز محدوديت.  گرفت مي

 براي ذهني وانت کم افراد پذيرش و ذهني تواني کم به نسبت ها نگرش تغيير با يافته توسعه کشورهاي در زمان

 خشيتوانب هاي برنامه انجام و توانبخشي روزانه مراکز گسترش ، شايسته و خور در زندگي يك از برخورداري



 در ثالم بعنوان. شد افراد از گروه اين زندگي براي مطلوبي شرايط ايجاد به منجر که بوديم شاهد را مناسب

 به حاضر حال در ، است بوده سال 5/2 حدود 1538 سال در افراد اين براي زندگي به اميد که حالي در ، سوئد

 ودوج ذهني توانان کم براي کشور آن در روزي شبانه نگهداري مرکز هيچ اکنون هم و  است رسيده سال 50

 ستا شده برداشته توانبخشي روزانه مراکز گسترش براي مؤثري هاي قدم اخير سال ده در هم ايران در. ندارد

 .است کرده متفاوت ، ايم بوده شاهد قبل ساليان در آنچه با را ذهني تواني کم تصوير که

 در حثيمبا طرح به و ايم داشته خانواده در معلول کودک حضور زمينه در که مقالاتي سلسله بدنبال اينك   

 يم آغاز ذهني توان کم کودک مورد در را خود بحث  قسمت اين از ايم پرداخته ناشنوا ، نابينا کودکان مورد

 شرو مورد در هم و نمايد فراهم را ها خانواده آگاهي ارتقاء زمينه هم بتواند مباحث اين که اميد اين با.  کنيم

 ستا بهتر بنابراين.  دهيم قرار جامعه اختيار در اطلاعاتي ، جديد هاي نگرش به توجه با آنان با برخورد هاي

 داري عنيم صورت به فرد هوشي عملكرد چنانچه.  کنيم شروع ذهني( تواني کم) ماندگي عقب تعريف با را بحث

 را او اشدب همراه تطبيقي و سازشي رفتارهاي در هايي محدوديت با عملكرد اين و باشد طبيعي حد از تر پائين

 در يگرد تعبير به. باشد فرد تكامل و رشد وره.د در آن مشخص شروع که شرط اين با نامند مي ذهني توان کم

 رانديگ با مقايسه در فردي چنانچه حال است مشخص طبيعي صورت به افراد هوشي عملكرد سطح جامعه هر

 اين تر دقيق سنجش براي. ناميد ذهني توان کم را وي توان مي باشد هوشي عملكرد هاي محدوديت داراي

 وشيه بهره تعيين براي مختلفي هاي آزمون. شود مي استفاده آن گيري اندازه و“  هوشي بهره“    از عملكرد

 از هوشي بهره تعيين. باشد درآمده“  هنجار يا  استاندارد“  صورت به اي جامعه هر براي بايد مي که دارد وجود

 ضربدر(  ردف شناسنامه سن همان) تقويمي سن بر( شود مي تعيين هوش آزمون اساس بر که) عقلي سن تقسيم

 بر. يندنما مي مبتلا افراد ذهني تواني کم ميزان بندي سطح به اقدام اساس همين بر و آيد مي بدست ، 188

 . بود خواهد ذهني تواني کم ميزان بندي سطح نمايانگر زير جدول اساس اين

 خيلي شديد شديد متوسط خفيف

 و كمتر 55 93-55 55-57 07-55

 

 خواهيم پي سيزدهم قسمت در“   ذهني تواني کم علل“    موضوع با را زمينه اين در بحث ادامه              

 .گرفت

 

 

 



 تعالي بسمه

 سيزدهم قسمت - خانواده در معلول ک کود حضور

 دوم قسمت - ذهني توان کم کودک

 کمالي محمد دکتر

 

 بهره به توجه با ، اساس اين بر.  شديد آشنا آن بندي طبقه و ذهني تواني کم تعريف با سيزدهم قسمت در   

 و درمان کار نقطه همين از و داد قرار ذهني توانان کم مختلف هاي گونه در را او توان مي کودک هوشي

 دهايبرآور از آنچه. است برخوردار جهان در بالايي نسبتأ شيوع از ذهني تواني کم. نمود آغاز را او توانبخشي

 به جهان مردم از درصد 3 حدود ابتلا از حاکي ، است شده ارائه بهداشت، جهاني بهداشت سازمان و ملل سازمان

 را کشورها جمعيت از درصد( 5/8-0/8) تري پائين درصد مختلف کشورهاي گزارش چند هر. است عارضه اين

 ، است نهزمي اين در دنيا مراکز معتبرترين جمله از که ذهني ماندگي عقب آمريكايي انجمن ولي شود مي شامل

 .دهند مي تشكيل افراد گونه اين را دنيا جمعيت از درصد 3 تا 2 قريب است معتقد هم

 زوج يژهبو و ها خانواده براي علل اين از آگاهي و شناخت شوند، مي ذهني تواني کم ايجاد باعث متفاوتي علل   

 درصد هک ژنتيكي علل مورد در بويژه. باشد مهم بسيار فرزندشان ابتلاء از پيشگيري در تواند مي جوان هاي

 علل. وندش مي مبتلا ذهني تواني کم عارضه به فاميلي ازدواج بدنبال بويژه موارد اين بدليل افراد اين از عمده

 مي سيمتق زايمان از بعد علل و زايمان جين علل ، زايمان از پيش علل گروه سه در ذهني تواني کم ايجادکننده

 .شوند

 گونه اين ند،ده مي تشكيل کروموزومي مسائل با مرتبط ژنتيكي علل را زايمان از قبل علل از دسته مهمترين   

 ذهني تواني کم علل شايعترين از است نمايانگر مبتلا فرد اندامهاي و چهره در بارزي بشكل معمولأ که موارد

. هستند موارد اين جمله از( … کروموزومي جابجايي شكننده،   X سندرم ،( منگوليسم) داون سندرم. هستند

 نمي مربوط کروموزومي ناهنجاريهاي به مستقيمأ که دارند وجود نيز موارد برخي ، ژنتيكي مسائل زمينه در

 از شوند مي طمرتب متابوليكي اختلالات از اي گونه به ، مادرزادي و ژنتيكي جنبه داشتن عليرغم بلكه ، باشند

 .کرد اشاره گالاکتوزومي و کتونوريا فنيل به توان مي موارد اين

 به جرمن موارد بسياري در و گذارد خواهد جنين روي بر فراواني تأثير بارداري دوران در مادر بيماريهاي برخي   

 از … و آنمي ، توکسوپلاسموزيس ، سرخجه همچون بيماريهايي.. گردد مي نوزاد براي مختلف عوارض ايجاد

 خواهد نوزاد بر ناپذيري جبران تأثير دوران اين در تغذيه سوء به مادر ابتلا همينطور. هستند موارد اين جمله



 ، رسيگا کشيدن. شوند مي ايجاد مسائل برخي رعايت و دقت عدم بواسطه دوران اين در علل برخي. داشت

 در نيز و  X اشعه معرض در گرفتن قرار ،( پزشك تجويز بدون) دارو از استفاده ، الكل يا مخدر مواد به اعتياد

 به چند هر ملعوا گونه اين از پيشگيري. شود منجر کودک ذهني تواني کم به تواند مي گرفتن قرار ضربه معرض

 ديگر  جمله از. است همراه توجه عدم و دقتي بي با معمولأ ، عمل در ولي است افتاده پا پيش و ساده ظاهر

 مهم بسيار( منگوليسم) داون سندرم مورد در بويژه که باشد مي بارداري دوران در مادر سن دوران اين در عوامل

 نوزاد ابتلاء خطر چنانچه. دهد مي افزايش بشدت را داون سندرم به نوزاد ابتلاء خطر مادر سن رفتن بالا. است

 يك به ساله 48 مادر مورد در و 1288 ازاي به يك به ساله 38 مادر در باشد 1588 به يك ساله 28 مادري در

 .يابد مي افزايش 25 ازاي به يك به ساله 45 مادر براي و رسد مي تولد مورد 08 هر ازاي به

 مي رخ نوزاد براي زايمان حين در که شوند مي مربوط مواردي به ذهني تواني کم کننده ايجاد عوامل برخي   

 مبودک نيز موارد برخي در. باشد دلايل اين از يكي تواند مي وزني کم با همراه يا نارس صورت به تولد. دهند

 مورد در و هاست علت ترين شايع جزء مغزي فلج به مبتلا افراد مورد در که دهد مي رخ تولد هنگام به اکسيژن

 هاي ضربه برخي ، زايمان هنگام در اوقات گاهي. رود مي شمار به مهم علل از نيز ذهني توان کم کودکان

 حين علل مورد در. شود ذهني تواني کم باعث تواند مي شود مي جمجمه داخل خونريزي به منجر که مكانيكي

 تا شود مي انجام درماني بهداشتي مراکز در زايمانها بيشتر حاضر درمان اينكه به توجه با خوشبختانه زايمان

 مي جامان سنتي صورت به هنوز زايمانها که نقاطي در ليكن. است شده کاسته حاصله عوارض ميزان از حدودي

 خانواده هم و پزشكي کادر هم است لازم. فراوانند شود مي ذهني تواني کم به منجر که مواردي متأسفانه ، شود

 .   شود پيشگيري و کاسته حاصله عوارض از تا دهند بخرج را لازم دقت موارد گونه اين در ها

 

 

                     

 

 

 

 

 

 



 


