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  شناختيروان -عصبهاي  مقايسه ويژگي

  دبستاندوره هاي يادگيري رياضي و عادي   كودكان با ناتواني

  
Comparison of neuropsychological characteristics of children with math 

learning disabilities and normal children in elementary schools 
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  بنفشه باقرزاده

  كارشناسي علوم تربيتي

  چكيده 

شناختي   روان-هاي عصبپژوهش حاضر به منظور بررسي و مقايسه ويژگي 
 نفر از 30نمونه پژوهش . آموزان با ناتواني يادگيري رياضي و عادي انجام شد دانش
آموز  نفر دانش30يادگيري رياضي و آموزان پايه چهارم دبستان با ناتواني  دانش

. پايه چهارم دبستان شهر اصفهان بودند) بدون ناتواني يادگيري رياضي(عادي 
مقياس هوش كودكان ، )NEPSY(شناختي نپسي  روان-مقياس عصب

  در و مصاحبه باليني) DDT( تشخيص حساب نارساييمقياس ،)WISC(وكسلر
 -هاي عصبش نشان داد كه بين ويژگينتايج پژوه. كنندگان اجرا شدمورد شركت

 فضايي، -شناختي شامل كاركردهاي اجرايي، توجه، زبان، پردازش بينايي روان
آموزان با ناتواني يادگيري رياضي و عادي تفاوت معنادار  حافظه و يادگيري دانش

آموزان با ناتواني يادگيري رياضي  نتايج اين پژوهش نشان داد كه دانش. وجود دارد
تواند در نتايج اين پژوهش مي. هستند شناختي روان-هاي عصبي نارساييدارا

آموزان با ناتواني  دانششناختي براي روان-  مداخلات عصبطراحي  تشخيص و
  .يادگيري رياضي مفيد باشد
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Abstract 

The aim of this study was to investigate and compare 

neuropsychological characteristics of students with mathematics 

learning disabilities and normal children in elementary schools. For 

this purpose, 30 fourth grade elementary students with 

mathemathics learning disabilities and 30 fourth grade elementary 

students normal (without mathematics learning disabilities) were 

selected. Instruments used in this research included the 

neuropsychological test  NEPSY (NEPSY), the Wechsler 

Intelligence Scale for Cildren (WISC), Dycalculia Diagnostic Test 

and a clinical interview. Results showed that there was a significant 

difference between the neuropsychological characteristics (included 

executive functions, attention, language, visuospatial processing, 

memory and learning) of children with mathematics learning 

disabilities and normal children. Children with mathemathics 

learning disabilities had serious problems with their 

neuropsychological characteristics. These results can be helpful in 

the identification and planning of neuropsychological interventions 

for students with mathematics learning disabilities. 

 

Keywods: mathemathics learning disability, executive function, 

attention, language  
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  مقدمه

 به عنوان يك اختلال در سـومين  1هاي يادگيري رياضي  ناتواني    
) DSM-III (2نسخه راهنماي تشخيصي و آماري اختلالات روانـي    

ايـن اخـتلال، عبـارت از نـاتواني در          .  مطرح گرديد  1980در سال 
هاي حـساب بـا توجـه بـه ظرفيـت هـوش و سـطح                  انجام مهارت 

بايـست    ها مـي    اين مهارت آموزش مورد انتظار از كودك است، كه        
بـر  . گيري شده باشد  هاي ميزان شده فردي اندازه      مقياسبه كمك   

اساس ويراست چهارم اصلاح شده راهنمـاي تشخيـصي و آمـاري            
هاي زبـاني،   اين كودكان در چهار گروه از مهارت        3اختلالات رواني 

بـه  . ادراكي، رياضي و توجهي مرتبط بـا رياضـيات مـشكل دارنـد            
  هاي يادگيري رياضي اصطلاحي بـراي گـستره    ناتوانيعبارت ديگر 

دوكـر،  (هـاي ديرپـا در حـوزه رياضـيات اسـت              وسيعي از نـاتواني   
هـاي يـادگيري رياضـي، در برخـي از كودكـان از               ناتواني). 2005

شود ولـي اغلـب در دوره دبـستان خـود را              سنين پايين شروع مي   
يابـد     ادامـه مـي     راهنمايي و دبيرستان نيز    دهد و تا دوره     نشان مي 

ــر، ( ــو،  2005دوكـ ــوردن و فلوجـ ــتن، جـ ــن      ). 2005؛ گرسـ ايـ
هــا، نظــران، مــشكل در شــمارش اعــداد، مقايــسه كميــتصــاحب

ــال را از شــاخص  ــداد و حافظــه فع ــشخيص اع ــر در  ت ــاي معتب ه
هـاي يـادگيري رياضـي در كودكـان           تشخيص زودهنگـام نـاتواني    

واني يـادگيري   گيـري نـات     همه) 2005(فوكس و فوكس    . دانند  مي
در شـهر   ) 1382( درصـد و رمـضاني       8 تا   5رياضي را در دبستان     

شناسـي نـاتواني      در سـبب  . انـد    درصد برآورد كرده   5تهران حدود   
تـوان    هايي مطرح شده كه در مجموع مـي         يادگيري رياضي فرضيه  

احــدي و (بـه تركيبــي از تـأثيرات محــيط و ژنتيــك اشـاره كــرد    
؛ سيف نراقـي    2007 روسل و نوئل،     ؛1385؛ افروز،   1382كاكاوند،  
  ). 1384؛ لرنر، 1379و نادري، 

سه نوع ناتواني يادگيري رياضي، شامل حافظه       ) 2001(    مازوكو  
. را مورد توجه قرار داده است     6 فضايي -، و بينايي  5، روندي 4معنايي

ناتواني اول به مشكل بازيابي واقعيـات بنيـادي رياضـي از حافظـه          
نشان داده است ايـن گـروه    ) 2004(گري  . شود  معنايي مربوط مي  

                                                           
1. mathematics learning disabilities 
2. Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders-                                 

third Edition 
3. Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders-                                                                 

4th Edition, Text Revision  
4. semantic memory 
5. procedural memory 
6. visual-spatial memory 

از كودكان در رمزگردانـي اطلاعـات از حافظـه بلنـد مـدت دچـار          
باشند و احتمالاً نـاتواني درخوانـدن داشـته و عملكـرد              مشكل مي 

دومـين نـوع از نـاتواني مربـوط بـه           . تري در رياضي دارنـد    ضعيف
سرعت پردازش پايين و اشـتباهات محاسـباتي در انجـام تكـاليف             

اين گروه از كودكان در حافظه فعال مشكل دارنـد و           . رياضي است 
هـاي رشـدنيافته      به همين دليل در محاسـبات رياضـي از راهبـرد          

سومين نوع به صورت    . كنند  مانند شمارش با انگشتان استفاده مي     
 فضايي اسـت كـه بـا خطاهـاي          -ناتواني به وسيله پردازش بينايي    

ر مطالعـه خـود از صـدها        د) 2006(گـري   . شود  رياضي آشكار مي  
اي ارائـه     كودك با ناتواني يادگيري رياضي، مـدارك متقاعدكننـده        

 فـضايي،   -داده است كه كودكـان ايـن گـروه در پـردازش بينـايي             
 بينـايي و سـاخت مفهـوم،        - حركتي، ادراكـي   -دهي رواني سازمان

  . باشند ضعيف مي
ه از  هاي نويدبخش، در زمينه نتايج به دست آمـد              يكي از جنبه  

هـاي يـادگيري رياضـي،     هاي انجام شده در مـورد نـاتواني     پژوهش
شـناختي    روان -هاي عصب   پايداري اين نتايج در رابطه بين ويژگي      

ها معتقدند كـه  آن). 2004هال و فيرلو،   (با مشكلات رياضي است     
شـناختي و ژنتيكـي در ايجـاد         روان -عوامل شناخت بالقوه، عصب   

هـا  در اين خصوص، توجه به ويژگي     . سه مشكل فوق دخالت دارند    
هاي يادگيري    شناختي كودكان با ناتواني    روان -هاي عصب   رخو نيم 

شناســي و هـم بــه دليـل طراحــي و تهيــه   رياضـي هــم در سـبب  
لـذا، مطالعـات بـسياري در       . مداخلات آموزشي بسيار مهـم اسـت      

هـاي    شناختي كودكان با نـاتواني       روان -هاي عصب خصوص ويژگي 
  . هاي اخير انجام شده استضي در ساليادگيري ريا

هاي يادگيري رياضي كـه       هاي كودكان با ناتواني         يكي از ويژگي  
نظـران را بـه خـود جلـب نمـوده،           گـران و صـاحب    توجه پـژوهش  

؛ فلچر،  2005كليكمن،  -سمرود(كاركردهاي اجرايي و توجه است      
ــارنر،   ــوكس و ب ــون، ف ــري، 2007لي ــكي، 2010؛ گ ــك كلوس ؛ م

ــركينس و ــونر، پ ــزر، 2009 دي ــسياري، ). 2007؛ ملت ــات ب تحقيق
ــاتواني  ــا ن ــايين كودكــان ب ــادگيري رياضــي در  عملكــرد پ هــاي ي

تعـدادي از محققـان   . انـد  كاركردهاي اجرايي و توجه را نشان داده      
هــاي  انـد كــه كودكــان بـا نــاتواني   در تحقيقـات خــود نــشان داده 

هـاي    مقيـاس يادگيري رياضي در مقايـسه بـا كودكـان عـادي در             
تـري دارنـد   سنجش كاركردهاي اجرايي و توجـه، عملكـرد پـايين         

؛ 1992 كليكمن، بيدرمن، اسپريك، كريفشر و همكاران،        -سمرود(
؛ مارشـال، شـافر، دونـل، اليـوت و          1999گري، هـرد و هامـسون،       
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؛ مـك لـين و      2001؛ آكرمن، آنهالت و ديكمـن،       1999هاندورك،  
 ونــدر اســلويز، دي ؛2001؛ سوانــسون و ويلــسون، 2001هيــتچ، 

؛ سوانـسون و    2005كلـيكمن،   -؛ سـمرود  2003جنگ و نـدرليج،     
هاي ديگـري نيـز       پژوهش). 2010؛ مازاكو و هانيچ،     2006جرمن،  

هـاي يـادگيري رياضـي در         آموزان بـا نـاتواني      اند، دانش   نشان داده 
شناسـي، نامگـذاري سـريع و         هاي زبان از جمله آگاهي واج     مهارت

بلــي و (ر داراي مــشكلات جــدي هــستند خودكــار و توليــد گفتــا
همچنــين ). 2009؛ سوانــسون، جــرمن و زنــگ، 2001تورنتــون، 

هـاي يـادگيري      آمـوزان بـا نـاتواني       اند، دانش   ها نشان داده    پژوهش
 فضايي نسبت بـه گـروه عـادي داراي          -رياضي در پردازش بينايي   

ــي ــشكل م ــند  م ــيكمن، -؛ ســمرود1993رورك، (باش ؛ 2005 كل
در مطالعــات ). 2006؛ گــري، 1997 و بــراون، كولومــب-كــرونين

هـاي    آمـوزان بـا نـاتواني       متعددي نيز نشان داده شده است دانـش       
يادگيري رياضي در كاركردهـاي حافظـه از جملـه حافظـه فعـال،       

 فـضايي و    -ها، حافظه فعـال ديـداري     حافظه اسامي، حافظه چهره   
ي آموزان عادي بـه طـور معنـادار    حافظه درازمدت نسبت به دانش  

؛ 2007جـردن كـاپلان و هـانيچ،        (انـد     تـري داشـته   عملكرد پايين 
سوانــسون و جــرمن، ؛ 2006روســل، متيــوت، پينتــو و آريــديلا، 

ريهــو، - كــوركمن و هــاكينن؛1994 كــوركمن و پــسونن، ؛2006
ميــر، ســاليمپور، وو، گــري و ؛ 1999  مــك لــين و هيــتچ،؛1994
اند، اين     داده هايي نيز نشان    پژوهش). 2005؛ هانلي،   2010منون،  
آمـوزان در فراگيـري و يـادآوري مفـاهيم رياضـي از جملـه                 دانش

ها و اصول رياضي، مفهوم عدد، شمارش، انجام محاسـبات            واقعيت
تـري    آموزان عـادي عملكـرد ضـعيف        و حل مسأله نسبت به دانش     

؛ 2010؛ جــردن، گلوتينــگ و رامــي ننــي، 2004اســتيل، (دارنـد  
ــاپلان،   ــانيچ و ك ــوردن، ه ــاران، 2003ج ــل و همك ؛ 2006؛ روس

  ). 2001؛ هانيچ، جوردن، كاپلان و ديك، 2005فوكس و فوكس، 
اند رياضـيات   هاي مغز نيز نشان داده      مطالعات مربوط به نيمكره   

تكليفـي دوسـويه اسـت و هــر دو نيمكـره راسـت و چـپ درگيــر           
؛ بلگـر و    2001ايـساكس، ادمونـدز، لوكـاس وگاديـان،         (شـوند   مي

؛ 1997؛ لانگــدن و وارينگتــون، 2009؛ پنينگتــون، 1998بــانيچ، 
؛ هال، فيورلو، برتين و شرمن،      2002منون، مكنزي، ريورا و ريس،      

اين ممكن است مربوط به ماهيـت       ). 2004؛ هال و فيورلو،     2003
. سـازد   اي را آشكار مـي      هاي نيمكره تكاليف رياضي باشد كه تفاوت    

ر محاسـبه بـا مـشكل       كـره چـپ د    كه بيماران با آسيب نـيم     چنان
كره راست دارند تنهـا در      هايي كه آسيب نيم   مواجه هستند، اما آن   

؛ 2001ايساكس و همكـاران،   (استدلال رياضي دچار مشكل شوند      
ــاپورالي،    ــو، بورگيــو و ك ؛ لانگــدن و 2010؛ ؛ گــري 2000باس

ــون،  ــاران، 1997وارينگت ــون و همك ــو، 2002؛ من ــال و فيورل ؛ ه
اند   نشان داده ) 2004(ت هال و همكاران     همچنين مطالعا ). 2004

 ترسـيمي و سـرعت پـردازش، پيـشرفت          -هاي بينـايي  كه مهارت 
كنـد، امـا اكثريـت واريـانس موفقيـت در             بيني مي رياضي را پيش  

. شـود رياضي با عوامل حافظه معنايي و حافظه فعال مشخص مـي          
كنــد كــه  هــا ايــن بــاور را در رياضــيات تقويــت مــيايــن ديــدگاه

شـناختي  روان-هاي يادگيري رياضي مبناي چندگانه عصب       ناتواني
-همچنين مطالعات تصويرگري جديد از فراينـدهاي عـصب        . دارد
انـد منـاطق پـيش        شناختي در رياضيات نيـز روشـن سـاخته          روان

ــه ــشاني و آهيان ــاني  پي ــه (اي تحت ــدار زاوي ــامل م ــوپرا  ش اي و س
ــال ــارت ) 1مارژين ــشتر در مه ــستند   بي ــر ه ــي درگي ــاي رياض ه

ــون، ( ــوارتز، 2009پنينگت ــا و ش ــاران، 2007؛ وارم ــال و همك ؛ ه
  ). 2004؛ هال و فيورلو، 2003

ــات ــزاده      تحقيق ــاران )1384(علي ــضي و همك ، )1384(، عري
ــدي  ــاران  )1387(عاب ــدي و همك ــف(، عاب ، عابــدي و )1387ال

ــر مهــدي و همكــاران ) 1387ب(همكــاران  ــشان ) 1388(و مي ن
آمـوزان   هاي يادگيري و به ويژه دانش      وانياند كه كودكان با نات      داده

شـناختي    روان-هاي عصب   هاي يادگيري رياضي در جنبه      با ناتواني 
 فـضايي و    -كاركردهاي اجرايي و توجـه، زبـان، پـردازش بينـايي          (

دچار مـشكل هـستند و همچنـين ايـن نكتـه        ) حافظه و يادگيري  
         توانــد  شــناختي مــي  روان-هــاي عــصب نارســايي در مهــارت 

هاي يادگيري در كودكـان باشـد، در ايـن            كننده ناتواني بينيپيش
  . تحقيقات ذكر شده است

تـوان      در خصوص اهميت و ضرورت انجام پـژوهش حاضـر مـي    
هـاي    شناختي كودكان با نـاتواني    روان-گفت توجه به نيمرخ عصب    

شناسـي و هـم در طراحـي        يادگيري رياضي هم در تبيـين سـبب       
-هـاي عـصب     همچنـين ارزيـابي   . هم است مداخلات چند بعدي م   

نقـص  (هاي زيربنـايي    توانند در خصوص نارسايي     شناختي مي روان
 -ضــعف پــردازش بينــايي، نقــص توجــه، در كاركردهــاي اجرايــي

كه ممكن است بر يـادگيري      ) مشكل حافظه ،  اختلال زبان ،  فضايي
رياضي اين كودكان تأثير بگذارند، اطلاعات باارزشي ارائـه نماينـد           

هـاي يـادگيري      كـه مـشكلات كودكـان بـا نـاتواني         د ديگر اين  مور

                                                           
1. angular and supramarginal gyri 
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شناختي دارد و درمان آن نيز       روان -رياضي مبناي چندگانه عصب   
بنـابراين،  . شناختي اسـت   روان -نيازمند مداخلات چندگانه عصب   

شود، ايـن اسـت كـه         آنچه از مجموعه تحقيقات فوق استنباط مي      
  نظــر عملكــرد در هــاي يــادگيري رياضــي از كودكــان بــا نــاتواني

لـذا، هـدف و     . باشـند   شناختي متفاوت مي    روان-هاي عصب   مقياس
-هاي عـصب    مسأله اصلي پژوهش حاضر، بررسي و مقايسه ويژگي       

هـاي يـادگيري رياضـي و عـادي           شناختي كودكان با نـاتواني      روان
به منظور انجـام    . در دبستان است  ) بدون ناتواني يادگيري رياضي   (

  : اند قرار گرفتهمقياسي زير مورد بررسي و ها اين پژوهش، فرضيه
 بين كاركردهاي اجرايي و توجه كودكان بـا نـاتواني يـادگيري             -1

  . رياضي و عادي تفاوت وجود دارد
هاي زبان كودكـان بـا نـاتواني يـادگيري رياضـي و        بين مهارت  -2

  . عادي تفاوت وجود دارد
ادگيري  حركتي كودكان بـا نـاتواني ي ـ  - بين كاركردهاي حسي -3

  . رياضي و عادي تفاوت وجود دارد
 بين پردازش بينـايي ـ فـضايي كودكـان بـا نـاتواني يـادگيري        -4

  . رياضي و عادي تفاوت وجود دارد
 بين حافظه و يادگيري كودكان با نـاتواني يـادگيري رياضـي و         -5

  . عادي تفاوت وجود دارد
  

  روش

اس بـر اس ـ  :  نمونه و روش اجـراي پـژوهش       ،جامعه آماري     
-عصبهاي    ماهيت و هدف اصلي پژوهش مبني بر مقايسه ويژگي        

هاي يادگيري رياضـي بـا كودكـان      كودكان با ناتواني  شناختي    روان
ايـن پـژوهش   .  مقايـسه اسـت  -عادي، روش پژوهش حاضـر علـّي      

شامل دو جامعه از كودكان پايـه چهـارم دبـستان شـهر اصـفهان               
ــد ــودني   . بودن ــاب آزم ــراي انتخ ــژوهش ب ــن پ ــ در اي ا از روش ه

. اي استفاده شده اسـت      اي چند مرحله    گيري تصادفي خوشه    نمونه
  دبستان از نواحي آموزش و پرورش اصـفهان        10در در مرحله اول  

آموزان پايه چهارم      بر روي دانش    تشخيص حساب نارسايي   مقياس
آمـوز بـا نـاتواني يـادگيري       نفر دانش  30سپس تعداد   . اجرا گرديد 

هـا بـه يـك      بـا رضـايت والـدين آن      رياضي انتخاب شدند، سـپس      
روانشناس ارجاع داده شدند تا به لحاظ تشخيص باليني و نداشتن          

. مورد بررسي قرار گيرند   ) تشخيص افتراقي (ساير اختلالات همراه    
 30هاي يـادگيري رياضـي و         آموز با ناتواني   دانش 30 ترتيب   بدين

 هـر دو    ضمناً. آموز عادي انتخاب و مورد بررسي قرار گرفتند       دانش
گروه به لحاظ بهره هوشي، تحصيلات والدين، وضعيت اقتـصادي،          
اجتماعي خانواده و نداشتن ساير اختلالات، يكسان شـده و مـورد            

دراين پژوهش از ميانگين و انحراف معيـار و         . مقايسه قرار گرفتند  
) مـانوا (هـا از تحليـل واريـانس چنـد متغيـره              براي آزمون فرضيه  

  . استفاده شد

  

  نجشابزار س

 يـك   1نپـسي  مقيـاس : شناختي نپـسي    روان- عصب    مقياس
-پـذير و جـذاب بـراي ارزيـابي رشـد عـصب            ابزار جامع، انعطـاف   

.  سـال اسـت  3-12شناختي كودكان پيش دبستان و دبستان   روان
. شناسي گرفته شده است  روان-نام نپسي از سر واژه يا كلمه عصب       

ن، كـرك و     توسط كوركم  1997 در سال    مقياسنسخه نهايي اين    
 مقياساين ). 1998كوركمن، كرك و كمپ،  (كمپ منتشر گرديد    

شناختي كودكان را در پنج حيطه و    روان-تحول كاركردهاي عصب  
 -1: هـا عبارتنـد از      ايـن حيطـه   . كنـد    ارزيـابي مـي    زيرمقياس 25

 - كاركردهـاي حـسي      -3،  3 زبـان  -2،  2توجه/ كاركردهاي اجرايي 
. 6 حافظه و يـادگيري    -5 و   5ي فضاي - پردازش بينايي  -4،  4حركتي

شـهر  (در ايـران    ) 1387( توسـط عابـدي و همكـاران         مقياساين  
 نپـسي بـه     مقيـاس ضرايب پايايي   . هنجاريابي شده است  ) اصفهان

هـا بـراي كودكـان         هفتـه در حيطـه     4-5روش بازآزمايي پـس از      
، 91/0توجـه  /  ساله به ترتيب كاركردهاي اجرايي  10 تا   11سنين  

 -بينـايي  ، پـردازش  88/0حركتي   -ردهاي حسي ، كارك 85/0زبان  
بـراي  .  گزارش شـده اسـت     76/0، حافظه و يادگيري     82/0فضايي

 اسـتفاده شـده     عـاملي  نپسي از روش تحليل      مقياستأمين روايي   
  .است كه از روايي مناسبي برخوردار بوده است

، توسـط   مقيـاس  ايـن    : تشخيص حـساب نارسـايي        مقياس
هـاي    آمـوزان بـا نـاتواني        دانـش  بـراي تـشخيص   ) 1386(فراهاني  

 اول تا پنجم دبستان شـهر اصـفهان سـاخته            يادگيري رياضي پايه  
آموزان بـا نـاتواني     در اين پژوهش براي تشخيص دانش     . شده است 

 تشخيص حساب نارسايي پايـه چهـارم        مقياسيادگيري رياضي از    
                                                           
1. NEPSY Test 
2. exceutive functions / attention 
3. language 
4. sensory-motor functions 
5. visuospatial processing 
6. memory and learning 
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 شـمارش،  زيرمقيـاس  7 داراي مقيـاس ايـن  . دبستان استفاده شد  
گيري  و تفريق، ضرب و تقسيم، كسر و اعشار، اندازه         هندسه، جمع 

ــت  ــسأله اس ــل م ــاني . و ح ــي،  ) 1386(فراه ــين رواي ــت تعي جه
 و  1 رياضـي ايـران كـي مـت        مقيـاس  را بـا     مقياسهمبستگي اين   

     همبـستگي  .  محاسبه نمـوده اسـت    2 هوش كودكان وكسلر   مقياس
كـي   رياضـي ايـران   مقياس با مقياسها و نمره كل اين        زيرمقياس

ــت ــدوده  م ــن 87/0 و 89/0در مح ــستگي اي ــاس و همب ــا مقي      ب
 گـزارش شـده   79/0 آر - هوش ويـسك   مقياس حساب   زيرمقياس

 از سه روش آلفاي كرونبـاخ،       مقياسبراي تعيين پايايي اين     . است
دو نيمه كردن و بازآزمايي استفاده شـده و نتـايج ضـرايب آلفـاي               

ــاخ در  ــاسكرونب ــا در محــدوده  زيرمقي ــل 74/0 -92/0ه  و در ك
 و در كـل     71/0 - 91/0سازي در محدوده    ، در روش دونيمه   93/0
 را  92/0 و در كـل      82/0 -92/0 و در بازآزمايي در محدوده       89/0

  . دهندمي   نشان 

 1949اين مقيـاس در سـال        : هوش كودكان وكسلر       مقياس
  مــورد1974توســط وكــسلر تهيــه شــده ايــن مقيــاس در ســال 

  ران ــ را در اياسـمقياين ) 1364(يم ـشه. گرفتتجديدنظر قرار 
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  

                                                           
1. Keymath  
2. Wechsler Intelligence Scale for Children 

 در بازآزمـايي در محـدوده       مقيـاس پايـايي ايـن     . هنجاريابي نمود 
 تـا  43/0هـا از   زيرمقيـاس  ضرايب پايـايي تنـضيف      94/0تا   44/0
وكـسلر بـراي     هـوش كودكـان  مقيـاس . ، گزارش شده است94/0

  . سنجش هوش دو گروه استفاده شد

 از اين ابـزار بـراي تـشخيص بـاليني نـاتواني           :به باليني مصاح    
آمـوزاني كـه بـا      به اين ترتيب دانش   . يادگيري رياضي استفاده شد   

، نـاتواني يـادگيري      تشخيص حـساب نارسـايي     مقياس استفاده از 
شناس ها تشخيص داده شده بود دوباره توسط يك روان     رياضي آن 

هـا و   تواني رياضـي آن   باليني مورد مصاحبه قرار گرفتند تا هـم نـا         
اجماع دو ابزار معيـار     . همچنين نداشتن اختلال ديگر بررسي شود     

  .تشخيص در پژوهش حاضر بود
  

  ها يافته

-هاي عصب    ويژگي در اين بخش ابتدا ميانگين و انحراف معيار           
 و عـادي    رياضيدو گروه كودكان با ناتواني يادگيري       شناختي    روان

هـا  براي تفاوت گروه  ) مانوا(تغيري  واريانس چند م  و سپس تحليل    
   .ارائه شده است

  1جدول 

 هاي نپسي زيرمفياسها و   و عادي در حيطهرياضي  ميانگين و انحراف معيار دو گروه كودكان با ناتواني يادگيري

  ناتواني يادگيري رياضي عادي
  زيرمقياس و  حيطه

  انحراف معيار

 توجه/كاركردهاي اجرايي

  ميانگين

46/101  19/16  

  ميانگين

4/85  
 انحراف معيار

38/13 

  66/2  11/7  39/3  21/11  ساختن برج
  35/2  16/7  39/3  28/11 توجه شنيداري

  25/3  85/25  38/8  15/28  ) مجسمه (حالت
  35/2  17/7  99/2  28/11  توجه بينايي
  65/2  95/7  56/3  32/10  رواني طرح

  14/4  3/27  87/3  14/28  ضربه زدن وكوبيدن

  98/15  05/77  28/16  35/104  زبان

  09/2 6/ 75  32/3  39/10  شناختيپردازش واج
  06/3  16/8  65/3  21/10  نام بردن سريع

  35/2  65/8  18/3  11/10  تدرك دستورا
  13/2  42/8  84/2  81/10  معنيتكرار لغات بي

  87/2  35/8  87/2  11/10  رواني كلامي
  98/4  35/49  93/9  65/55  هاي دهاني حركتي توالي

  95/16  41/94  41/15  68/106  هاي حسي حركتي كاركردهاي

  16/2  34/9  96/2  22/11  ضربه سر انگشت
  42/2  75/8  96/2  82/10  تقليد وضعيت دست
  95/2  63/9  51/3  21/11 دقت حركتي بينايي
  65/6  41/46  54/6  13/49  توالي حركت دست

  32/1 95/17  87/1  54/17  تشخيص انگشت
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 1ادامه جدول 

  
   2جدول 

  نتايج آزمون تحليل واريانس چند متغيره تفاوت دو گروه كودكان با ناتواني يادگيري رياضي  و عادي در حيطه كاركردهاي اجرايي و توجه

  توان  Eta2  سطح معناداري  F  ميانگين مجذورات  درجه آزادي  مجموع مجذورات          منبع تغيير

  100 44/0  001/0 64/10  35/95  1  35/95  ساختن برج

  100  45/0  001/0  25/9  32/91  1  32/91  توجه شنيداري

  54/0  15/0  14/0  18/6  35/651  1  35/651  ) مجسمه(حالت 

  100  47/0  001/0  33/14  21/113  1  21/113  توجه بينايي

  /99  36/0  002/0  36/11  32/115  1  32/115  رواني طرح

  

  49/0  06/0  23/0  02/5  75/149  1  75/149  كوبيدن و ضربه زدن

  

 نتايج آزمون تحليل واريانس چنـد متغيـري        2اطلاعات جدول       
تفاوت دو گروه كودكان با ناتواني يادگيري رياضي و عـادي           ) مانوا(

 آن را نـشان     هاي زيرمقياس توجه و  /در حيطه كاركردهاي اجرايي   
اركردهـاي  بر اساس اين نتايج، بين دو گروه در حيطـه ك          . دهدمي

ــه و  ــي و توج ــاساجراي ــايزيرمقي ــرج( آن ه ــاختن ب ــه ، س توج

. تفاوت معنـادار وجـود دارد  ) توجه بينايي و رواني طرح   ،  شنيداري
يعني كودكان با ناتواني يادگيري رياضـي در حيطـه كاركردهـاي            

تـري نــسبت بـه كودكـان عــادي    توجـه عملكــرد پـايين  / اجرايـي 
  .اند داشته

 

  
   3جدول 

  تفاوت دو گروه كودكان با ناتواني يادگيري رياضي  و عادي در حيطه زبان) مانوا(تحليل واريانس چند متغيره نتايج آزمون 

  توان  Eta2  سطح معناداري  F  ميانگين مجذورات  درجه آزادي  مجموع مجذورات           منبع تغيير

  100 47/0  001/0 45/14  18/69  1  18/69  شناختيپردازش واج

  98/0  12/0  004/0  08/8  39/86  1  39/86  ناميدن سريع

  45/0  14/0  34/0  36/3  62/85  1  62/85  درك دستورات

  55/0  16/0  12/0  7/4  96/178  1  96/178  تكرار لغات

  /53  14/0  16/0  48/3  14/95  1  14/95  رواني كلامي

  

  52/0  23/0  11/0  94/3  02/474  1  02/474  توالي دهاني حركتي

  

نتايج آزمون تحليل واريانس چند متغيـري        3اطلاعات جدول        
تفاوت دو گروه كودكان با ناتواني يادگيري رياضي و عـادي           ) مانوا(

بر اساس اين   . دهد آن را نشان مي    هايزيرمقياسدر حيطه زبان و     

پـردازش  ( آن   هايزيرمقياسنتايج، بين دو گروه در حيطه زبان و         
يعنـي  . جـود دارد  تفـاوت معنـادار و    ) شناختي و ناميدن سريع     واج

  ناتواني يادگيري رياضي عادي
  زيرمقياس و  حيطه

  انحراف معيار

  فضايي-پردازش بينايي

  ميانگين

21/100  14/15  

  ميانگين

22/91  
 انحراف معيار

5/14 

  90/2  45/7  31/3  14/10  كپي برداري از طرح
  79/2  16/7  44/3  28/11  ) هاكانپي(جهت نماها 

  84/2 7/ 7  15/3  85/9 هاساختن بلوك
  79/2  15/4 85/2  91/8  مسير يابي

  11/14  54/87  1/14  12/101  حافظه و يادگيري

  69/2  34/8  46/2  14/11  هاحافظه چهره
  44/2  22/7  37/2  24/11  حافظه اسامي

  34/2  12/7  39/2  27/11  حافظه داستاني
  36/2  75/8  54/2  26/10  تكرار جملات
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  . اند تري نسبت به كودكان عادي داشته پايينكودكــان بــا نــاتواني يــادگيري رياضــي در حيطــه زبــان عملكــرد 
  

   4جدول 

   حركتي-نتايج آزمون تحليل واريانس چند متغيره تفاوت دو گروه كودكان با ناتواني يادگيري رياضي  و عادي در حيطه كاركردهاي حسي

  توان  Eta2  سطح معناداري  F  ميانگين مجذورات  درجه آزادي  مجموع مجذورات  ير         منبع تغي

  24/0 09/0  245/0 14/3  14/121  1  14/121  ضربه سر انگشت

  34/0  05/0  321/0  25/3  54/105  1  54/105  تقليد وضعيت دست
  24/0  12/0  354/0  54/4  95/118  1  95/118  دقت حركتي بينايي
  45/0  11/0  237/0  14/4  96/173  1  96/173  توالي حركت دست

  
  

  

  25/0  09/0  214/0  45/2  12/121  1  12/121  تشخيص انگشتان
  

 نتايج آزمون تحليل واريانس چنـد متغيـري        4اطلاعات جدول       
تفاوت دو گروه كودكان با ناتواني يادگيري رياضي و عـادي           ) مانوا(

 آن را   هـاي زيرمقيـاس  حركتـي و     -در حيطه كاركردهـاي حـسي     
بـر اسـاس ايـن نتـايج، بـين دو گـروه در حيطـه                . دهـد نشان مي 

 آن تفاوت معنـاداري  هايزيرمقياس حركتي و   -كاركردهاي حسي 
يعني عملكرد كودكان با ناتواني يادگيري رياضـي در         . وجود ندارد 

 حركتي نسبت بـه كودكـان عـادي بـه           -حيطه كاركردهاي حسي  
. انــــــــد لحــــــــاظ آمــــــــاري تفــــــــاوت نداشــــــــته

  

  5 جدول

  فضايي-يج آزمون تحليل واريانس چند متغيره تفاوت دو گروه كودكان با ناتواني يادگيري رياضي  و عادي در حيطه پردازش بينايي نتا

  توان  Eta2  سطح معناداري  F  ميانگين مجذورات  درجه آزادي  مجموع مجذورات  منبع تغيير       

  100 47/0  001/0 14/19  21/122  1  21/122  برداري از طرحكپي

  99/0  46/0  001/0  32/16  54/146  1  54/146  جهت نماها
  98/0  36/0  001/0  32/18  11/117  1  11/117  هاساختن بلوك

  

  

  

  98/0  32/0  001/0  44/7  54/17  1  54/17  مسيريابي

  

 نتايج آزمون تحليل واريانس چنـد متغيـري        5اطلاعات جدول       
يري رياضي و عـادي     تفاوت دو گروه كودكان با ناتواني يادگ      ) مانوا(

 آن را نـشان     هـاي زيرمقيـاس  فضايي و    -در حيطه پردازش بينايي   
بر اساس اين نتـايج، بـين دو گـروه در حيطـه پـردازش                . دهدمي

برداري از طـرح،    كپي( آن   هايزيرمقياس و   مقياسفضايي  -بينايي

تفـاوت معنـادار وجـود      ) ها و مسيريابي    جهت نماها، ساختن بلوك   
 با ناتواني يادگيري رياضي در حيطه پـردازش         يعني كودكان . دارد

تـري نـسبت بـه كودكـان عـادي           فضايي عملكـرد پـايين     -بينايي
  . اند داشته

  

  6جدول 

  در حيطه حافظه و يادگيري نتايج آزمون تحليل واريانس چند متغيره تفاوت دو گروه كودكان با ناتواني يادگيري رياضي  و عادي

  توان  Eta2  سطح معناداري  F  ميانگين مجذورات  درجه آزادي  وراتمجموع مجذ  بع تغيير        من

  81/0 36/0  004/0 57/7  21/144  1  21/144  حافظه چهره ها

  100  67/0  001/0  82/17  31/148  1  31/148  حافظه اسامي
  100  68/0  001/0  16/18  24/121  1  24/121  حافظه داستاني

  

  21/0  11/0  212/0  81/3  21/198  1  21/198  تكرار جملات
  

 

 نتايج آزمون تحليل واريانس چنـد متغيـري         6اطلاعات جدول       
تفاوت دو گروه كودكان با ناتواني يادگيري رياضي و عـادي           ) مانوا(

. دهـد  آن را نشان مـي هايزيرمقياسدر حيطه حافظه و يادگيري      

بر اساس اين نتايج، بين دو گروه در حيطه حافظـه و يـادگيري و               
هـا، حافظــه اسـامي، حافظــه   حافظــه چهـره (آن  هـاي زيرمقيـاس 

يعنـي كودكـان بـا نـاتواني        . تفاوت معنـادار وجـود دارد     ) داستاني
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هـاي   نتايج تحقيـق نيـز نـشان داد، عملكـرد كودكـان بـا نـاتواني                تـري يادگيري رياضي در حيطه حافظه و يادگيري عملكرد پـايين         
  .اند نسبت به كودكان عادي داشته

  

  بحث

-هـاي عـصب   با هدف بررسي و مقايسه ويژگـي      پژوهش حاضر       
آموزان بـا نـاتواني يـادگيري رياضـي و عـادي              شناختي دانش   روان

هـاي    آموزان با ناتواني    نتايج پژوهش نشان داد كه دانش     . انجام شد 
شــناختي، شــامل  روان-هــاي عــصب يــادگيري رياضــي در جنبــه

فظه حا،   فضايي -پردازش بينايي ،  زبان،  كاركردهاي اجرايي و توجه   
ايـن  . تـري بودنـد  طور معنادار داراي عملكرد پـايين     و يادگيري، به  

 -سـمرود هـا بـا نتـايج تحقيقـات محققـان ديگـر از جملـه،                  يافته
، )1999(، گـري، هـرد و هامـسون    )1992(كلـيكمن و همكـاران   
، )2001(، آكــرمن آنهــال وديكمــن )1999(مارشــال و همكــاران 

 سوانسون و ويلـسون  ،)2001(، مك لين و هيتچ    )2001(سيدمن  
 –، سـمرود    )2003(، وندر اسلويز، دي جنـگ و نـدرليچ          )2001(

و مـازاكو و هـانيچ   ) 2006(، سوانسون و جـرمن     )2005(كليكمن  
اين محققان، در تحقيقات خـود نـشان        . همخواني داشت ) 2010(

هـاي يـادگيري رياضـي در دبـستان      اند كه كودكان با نـاتواني   داده
هـاي سـنجش كاركردهـاي      مقيـاس در  نسبت به كودكـان عـادي       

. انـد   تـري داشـته   طور چشمگيري عملكرد پايين   اجرايي و توجه به   
اند كه نقـص در كاركردهـاي اجرايـي در            مطالعات فوق نشان داده   

كننده عملكرد تحصيلي رياضي    بينيكودكان تا حدود زيادي پيش    
 ها، فرايندهاي دروني هستند   اين مهارت . باشد  ها در مدرسه مي   آن

كه كودكان براي يادگيري، كنتـرل و نظـارت در هنگـام تكـاليف              
  . كنند ها استفاده مييادگيري از آن

هاي يادگيري رياضـي       نتايج تحقيق نشان داد كودكان با ناتواني 
شناختي، نامگذاري سـريع    هاي زبان از جمله آگاهي واج       در مهارت 

ن نتـايج بـا     اي ـ. باشـند   و خودكار، و توليد گفتار داراي مشكل مـي        
ــه ــشي يافت ــاي پژوه ــون ه ــي و تورنت ــري )2001( بل ) 2004(، گ

گـران  ايـن پـژوهش  . ، همخـواني دارد )2006(وسوانسون و جرمن    
هاي يـاگيري رياضـي داراي مـشكلات          معتقدند كودكان با ناتواني   

شناختي، درك زبان،   شناختي، پردازش واج  زباني شامل آگاهي واج   
حولي زبان و رواني توليد گفتـار       حافظه شنوايي، شناخت ساختار ت    

 هـا ريـشه در       شـناختي تحـولي ايـن مهـارت         از ديدگاه روان  . است
). 1998كـوركمن، كـرك و كمـپ،        (هاي اوليه كودكي دارند     سال

 پـردازش   مقيـاس يادگيري رياضي نسبت بـه كودكـان عـادي در           
ها با نتايج     اين يافته . طور چشمگيري پايين است   فضايي به -بينايي

ــراون ،)1993( رورك تحقيقــات ، )1997( كــروتين، كولومــب و ب
، گــري، )2005(كلــيكمن، -، ســمرود)1999(ديهــن و همكــاران 

. همخـواني داشـت   ) 2009(و سوانسون، جـرمن و زنـگ        ) 2006(
هـاي    فضايي يك فرايند پيچيده و شـامل قـسمت        -پردازش بينايي 

متعددي است كه در ارتباط با يكـديگر هـستند و شـامل توانـايي              
م به صـورت ذهنـي، توانـايي تـشخيص تفـاوت ميـان اشـيا،          تجس

يابي، تشخيص چپ و راست، تشخيص روابط ميان اشـيا در           جهت
هـا و توانـايي     فضا، توانايي كپي كردن مدل و توليـد و سـاخت آن           

). 1997گولومـب و بـراون،   -كـرونين (حل مسائل غيركلامي است   
جه، حافظـه،   ها در دوران كودكي با رشد تو        مهارتتحول اين خرده  

ها در ارتباط با توجه و      اين مهارت . يابد  تجربه و آموزش توسعه مي    
  . هاي پيشايند در رياضي نقش دارند حافظه به عنوان متغير

هــاي      همچنـين نتـايج تحقيـق نـشان داد كودكـان بـا نـاتواني       
يادگيري رياضي در حيطه حافظه و يادگيري نسبت بـه كودكـان             

ها بـا     اين يافته . اند  تري داشته لكرد ضعيف طور معنادار عم  عادي به 
، كـوركمن و پـسونن      )1991(هيـتچ و مـك لـين        نتايج تحقيقات   

 مـك لـين و هيـتچ        ،)1994(ريهـو   - كوركمن و هاكنين   ،)1994(
و روسـلي و    ) 2006(سوانسون و جرمن    ،  )2005(هانلي  ،  )1999(

هـا در حافظـه باعـث         اين نارسايي . همخواني داشت ) 2007(نوئل  
 در يادسـپاري و يـادآوري مطالـب و تكـاليف يـادگيري در         مشكل

شـود، لـذا معلمـان دبـستان بايـد در آمـوزش               عمليات رياضي مي  
ويژه كودكان با ناتواني يادگيري رياضي بـه        رياضي به كودكان و به    

در . آيندهاي يادگيري رياضي همچون حافظه، توجـه نماينـد     پيش
حليلي در ادبيـات    در فرات ) 2006(اين خصوص سوانسون و جرمن      

آمـوزان بــا   هـاي يـادگيري رياضـي، بيــان نمودنـد، دانـش      نـاتواني 
آمـوزان عـادي در       هاي يادگيري رياضي در مقايسه با دانش        ناتواني

 فـضايي و حافظـه   -حافظه فعـال كلامـي، حافظـه فعـال ديـداري      
ها همچنين آن . تري دارند طور معنادار عملكرد ضعيف   درازمدت به 

هـاي    آموزان با ناتواني    تحليل نشان دادند، دانش   در اين پژوهش فرا   
يادگيري رياضي در به خاطر سپردن اسامي و يـادگيري فهرسـتي        

  . شونداز كلمات دچار مشكل مي
توان گفت كودكان   هاي پژوهش مي    طور كلي در تبيين يافته        به

هـا تـسلط      سري مهـارت  براي تسلط بر تكاليف رياضي بايد بر يك       
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شـناختي  روان-هـاي عـصب     هـا، جنبـه   يـن مهـارت   ا. داشته باشند 
 -همچون كاركردهـاي اجرايـي و توجـه، زبـان، پـردازش بينـايي             

ها از تجربه، آموزش      اين مهارت . فضايي، حافظه و يادگيري هستند    
هـا را بـه       اكثر كودكـان ايـن مهـارت      . آيند  دست مي و يادگيري به  

دگيري دهند ولي كودكـان بـا نـاتواني يـا     صورت خودكار انجام مي  
هـا در هنگـام يـادگيري بـا مـشكل مواجـه               رياضي در اين مهارت   

  . ها آموزش دادهستند و بايد به آن
هـاي    آمـوزان بـا نـاتواني       به عبارت ديگر شناسايي اينكه دانـش          

شناختي چه مـشكلاتي      روان-هاي عصب   يادگيري رياضي در جنبه   
نـد  شناسي و هم در طراحي مداخلات چ      دارند هم در تبيين سبب    

هـاي    همچنـين ارزيـابي   . شـناختي مهـم اسـت     روان-بعدي عصب 
هـاي زيربنـايي   توانند در خصوص نارسايي    شناختي مي روان-عصب

 -ضعف پردازش بينايي  ،  نقص توجه ،  نقص در كاركردهاي اجرايي   (
كه ممكن است بر يـادگيري      ) مشكل حافظه ،  اختلال زبان ،  فضايي

.  باارزشـي ارايـه كننـد    رياضي اين كودكان تأثير بگذارند، اطلاعات     
هـاي يـادگيري    كـه، مـشكلات كودكـان بـا نـاتواني     نكته ديگر اين  

شناختي دارد و درمان آن نيـز       روان-رياضي مبناي چندگانه عصب   
نكته مهمي  . شناختي است روان-نيازمند مداخلات چندگانه عصب   

هاي يادگيري رياضي در نظـر    كه بايد در ارزيابي كودكان با ناتواني      
ن است كه رياضي يك تكليـف دوسـويه اسـت، بنـابراين             داشت اي 

گران بايد قبـل از تهيـه طـرح درمـان يـك ارزيـابي جـامع              درمان
شناختي شـامل كاركردهـاي اجرايـي، توجـه، زبـان و            روان-عصب

  .  فضايي و حافظه انجام دهند-پردازش بينايي
گـردد مـديران و معلمـان دبـستان بـا همكـاري                   پيشنهاد مـي  

هاي آموزشـي   هاي آموزشي غني همراه با بازي       حيطم،  متخصصان
طراحي نمايند تا كودكان حداكثر اسـتفاده را در جهـت تقويـت و      

چون كاركردهاي اجرايي،   نيازهاي يادگيري رياضي هم   بهبود پيش 
ــه ــايي ، توج ــردازش بين ــضايي-پ ــان،  ف ــد  وزب ــه ببرن از .  حافظ

اشـاره  توان به ايـن موضـوع       هاي پژوهش حاضر نيز مي      محدوديت
 نپسي نيازمنـد اجـراي تخصـصي و صـرف زمـان      مقياسنمود كه   
   كــه باشــد و ايــن ســاعت زمــان بــراي هــر كــودك مــي3حــداقل 

آمـوزان پـسر پايـه چهـارم بـا          كنندگان در پژوهش، دانـش    شركت
هاي يادگيري رياضي در شهر اصـفهان بودنـد، لـذا تعمـيم               ناتواني

  .با احتياط باشدهاي يادگيري بايد  نتايج به ساير ناتواني
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انطباق و هنجاريابي آزمـون هـوش كودكـان         ). 1364(. شهيم، س 
  .  شيرازانتشارات دانشگاه: شيراز. وكسلر
ــاني،  ــصي  ). 1386(. ا. حفراه ــون تشخي ــازي آزم ــاخت و رواس س

هـاي اول تـا پـنجم         آمـوزان پايـه     حساب نارسايي براي دانـش    
شناسـي   دانشكده علـوم تربيتـي و روان       .دبستان شهر اصفهان  

  . شناسيدانشگاه اصفهان، پايان نامه دكتري روان
گيري هــاي شــناختي وعــاطفي يــاد پيــشايند). 1387 (.عابــدي، ا

يزد، دهمـين كنفـرانس آمـوزش رياضـي         . رياضي در كودكان  
  . كشور
ــدي، ا ــور، م، .عاب ــوي، .ملــك پ ــري، ش.ر. عريــضي،ح، .، حمول  . و امي

شـناختي كودكـان      هـاي عـصب روان      مقايسه ويژگي ). 1387(
تحولي و  / هاي يادگيري عصب روانشناختي     خردسال با ناتواني  

 حيطــه وهــشيپژ- علمــيفــصلنامه. عــادي پــيش از دبــستان
  .18-1،، 27كودكان استثنايي، 

 . و اميــري، ش.ر.  حعريــضي،، .، مولــوي، ح.ملــك پــور، م، .عابــدي، ا
ــي). 1387( ــاي اجراي ــسه كاركرده ــا / مقاي توجــه كودكــان ب

تحولي و عادي پيش    /شناختي  هاي يادگيري عصب روان     ناتواني
هاي علوم شـناختي،       تازه  پژوهشي - علمي فصلنامه. از دبستان 

38-48.  
ــزاده، ح ــه). 1384 (.علي ــصبي  رابط ــي ع ــاي اجراي  -ي كاركرده

هـاي علـوم    فـصلنامه تـازه  . هـاي رشـدي     شناختي بـا اخـتلال    
  .46-34 .4شناختي، 

رابطه ميان توانـايي    ). 1384. ( و تاجي، م   .عابدي، ا ،  .ر. عريضي، ح 
 فراشـناختي بـا   شمارش، توجه بينايي، درك شنوايي و دانـش  
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. ان پيش دبـستاني شـهر اصـفهان       شايستگي رياضي در كودك   
  .147-133. 12هاي آموزش،  فصلنامه نوآوري

هـا، راهبردهـا و       نظريـه (هـاي يـادگيري       نـاتواني ). 1997 (.لرنر، ژ 
انتـشارات  : تهـران ). 1384( ترجمـه عـصمت دانـش     ).هاروش

  . دانشگاه شهيد بهشتي

تــأثير ). 1388( . و ســيف نراقــي، م.عليــزاده، ح، .ر. ميــر مهــدي، س
وزش كاركردهاي اجرايي بـر عملكـرد رياضـيات و خوانـدن           آم

فـصلنامه  . هـاي يـاگيري ويـژه     آموزان دبستاني با ناتواني     دانش
 . 12-1 .1پژوهش در حيطه كودكان استثنايي، 
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