
Audiol. 2013;22(3):63-73 

Corresponding author: Department of Education, Faculty of Education and Psychology, Ferdowsi University of 

Mashhad, Azady Square, Mashhad, 91779-48991, Iran. Tel: 0098511-8803616, E-mail: asghari-n@um.ac.ir 

Research Article 
 

 

Needs assessment training; Rehabilitation of hearing damaged 

children’s parents in Khorasan Razavi province, Iran 

 

 
Seyed Mohsen Asghari Nekah, Somaye Bahmanabadi, Sedighe Kazemi 

 
Department of Education, Faculty of Education and Psychology, Ferdowsi University of Mashhad, Mashhad, 

Iran 

 

 
Received: 5 April 2012, accepted: 21 October 2012 

 

Abstract 
Background and Aim: Developing appropriate curriculum for the education of deaf children depends 

on identifying the needs of this group. We aimed to examine educational rehabilitating needs of 

hearing-impaired children from the point of view of their parents. 

Methods: In this descriptive survey study, data gathering tool was a researcher-made questionnaire 

completed by 64 parents of deaf children. 

Results: Parents expressed that fitness of training with the students in school, willingness to 

participate in the program, and the use of auditory-verbal therapy as a good way were the main 

notification preferences to families of hearing-impaired children, exceptional centers, and 

advertisements. They emphesied that lack of appropriate facilities, children's pertinacity, and their lack 

of cooperation prevented the implementation of training programs and curriculum in educational 

centers and home. Good verbal communication and speech was as the parents' first priority expectation 

of their child at the end of course. There was a significant difference between parents' opinions about 

the educational needs and rehabilitation (p<0.05). No significant difference was seen between the 

parents' suggestions about educational problems of hearing-impaired children (p>0.05). Also, there 

was no significantly association between the gender of child or the educational level of parents with 

the parents' view. 

Conclusion: It seems that parents should be supported by training workshops and consulting. Also, 

most of the children in this study were trained auditory-verbally and the results do not mean that other 

educational and rehabilitation methods have not the discussed characteristics. 
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  مقاله پژوهشي

  

شنوايي خراسان  هديد هاي كودكان آسيب توانبخشي خانواده ـ نيازسنجي آموزشي

  رضوي
  

  صديقه كاظمي ،آبادي سميه بهمن ،سيد محسن اصغري نكاح
 ايران ، مشهد،دانشگاه فردوسي مشهد، شناسي دانشكده علوم تربيتي و روان ،گروه علوم تربيتي

  

  چكيده

توانبخشي كودكان  ـ شنوا، مستلزم سنجش نيازها است، هدف پژوهش حاضر بررسي نيازهاي آموزشي وانبخشي مناسب براي كودكان كمآموزش و ت :زمينه و هدف

 .عنوان يكي از منابع اطلاعاتي بود ديدة شنوايي از منظر والدين به آسيب

شنواي مراكز آموزشي  نفر از والدين كودكان كم 64 ساخته و با مشاركت نامه محقق ها توسط پرسش داده. پيمايشي بود ـ روش اين پژوهش توصيفي :روش بررسي

  .خراسان رضوي گردآوري شد

عنوان  كلامي به/و استفاده از آموزش شنيداري به مشاركت بيشتر در برنامههاي فرزندان، تمايل  نتايج نشان داد از نظر والدين اجراي برنامة متناسب با ويژگي :ها يافته

مراكز استثنايي و تبليغات بوده و عدم برخورداري از امكانات  ،ها دهنده به خانواده ترين نيازهاي آموزشي، توانبخشي و مراجع آگاهي ي مناسب مهمها يكي از روش

ب، اولويت اول انتظارات والدين از ها در مركز و منزل و نيز برقراري ارتباط كلامي و گفتار خو ترين مانع اجراي برنامه مناسب، لجبازي فرزندان و عدم همكاري آنها مهم

داري با بقيه تفاوت  طور معني نيازهاي آموزشي و توانبخشي پاسخي كه به بارةتوسط آزمون كاي دو از بين تمامي نظرات والدين در. برنامة آموزشي توانبخشي بود

داري مشاهده نشد همچنين جنس كودك و سطح  شنوا تفاوت معني بين پيشنهادات والدين دربارة رفع مشكلات آموزشي كودكان كم. )>05/0p(داشت، مشخص شد

  ).<05/0p(داري بر نظرات آنها نداشت تحصيلات والدين تأثير معني

شود اغلب اين كودكان با روش  تصريح مي. گيرد اي بيشتر مدنظر قرار هاي آموزشي و مشاوره لازم است نيازهاي والدين در قالب كارگاه :گيري نتيجه

  .هاي مورد بررسي هستند هاي آموزشي و توانبخشي ديگر، فاقد ويژگي اند و نتايج اين مطالعه به اين معني نيست كه روش كلامي آموزش ديده ـ شنيداري

  كلامي ـ نيازسنجي، رويكرد شنيداري ،شنوا، والدين كم انكودك :واژگان كليدي

  
  )30/7/91 :، پذيرش17/1/91: دريافت مقاله(

  

  مقدمه

انبخشي مناسب براي كودكان تو ـ تدوين برنامة آموزشي

والدين كودكان . شنوا مستلزم شناسايي نيازهاي اين گروه است كم

هاي مرتبط با  پژوهش. شنوا يكي از منابع نيازسنجي هستند كم

دهد كه بيشتر والدين نياز  شنوا نشان مي والدين داراي كودك كم

 شنوايي فرزندانشان ابراز مبرمي به كسب اطلاعات دربارة كم

ها  سنجي از برنامه همچنين يكي از عواملي كه در نياز). 1(كنند مي

امروزه براي آموزش . هاي آموزش است بايد به آن توجه شود روش

هاي متعددي وجود دارد كه  شنوا روش و توانبخشي كودكان كم

). 2(بحث دربارة كارآيي هريك از آنها از ديرباز مطرح بوده است

هايي  يكي از روش )(auditory-verbalكلامي  ـ رويكرد شنيداري

و در مراكز آموزش ) 3(است كه در دو دهةه گذشته مورد توجه بوده

هاي اخير به آن توجه  و پرورش كودكان استثنايي ايران نيز در سال

كردن در   هدف اين رويكرد ايجاد توانايي گوش. شده است

ردن آنها منظور رشد زبان گفتاري آنها و آماده ك شنوا به كودكان كم
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اين رويكرد ). 4(براي توانايي زندگي در محيط عادي يادگيري است

كند تا بتوانند  والدين اين كودكان آموزش لازم را فراهم مي رايب

خود  ماندة شنوايي بيشتر از باقيبه فرزندانشان در استفادة هرچه 

سطح، كميت و كيفيت مشاركت والدين و مدت ). 6و5(كمك كنند

شود از موارد  ت مراقبتي براي كودكان ارائه ميزماني كه خدما

اثرگذار بر رشد رواني و آموزشي و در نهايت كيفيت زندگي 

توانبخشي و  ـ تسهيل ارتباط خانواده و مراكز آموزشي). 7(آنهاست

فراهم آوردن فرصت مشاركت در آموزش و توانبخشي براي 

 گذاري مهمي در جهت رشد گفتاري كودكان والدين، سرمايه

شنوا است، زيرا آگاهي والدين از رشد فرزندانشان به آنان اجازه  كم

دهد تا به مشكلات رشد فرزندانشان بيشتر توجه كنند و به آنان  مي

) 2008(و همكاران  Yucelدر پژوهش ). 8(در خانه كمك كنند

: اند برشمرده چنين عنوان مشكلات خود اكثر والدين، موارد زير را به

كودكان،  از مد، عدم حمايت روزانه و مناسبمشكلات رفت و آ

ناتوانايي در برقراري ارتباط خوب با كودك، و ناتواني در كنار آمدن 

همچنين اين پژوهش اثر مثبت درمان . با مشكل شنوايي كودك

كلامي و فراهم كردن خدمات مشاوره براي والدين را در  ـ شنيداري

ابراز ) 2002( Brown و Wu). 9(بهبود شنوايي كودكان نشان داد

اند كه عواملي همچون سن كودكان، تشخيص زودهنگام و  داشته

كلامي در  ـ هاي شنيداري انتظار والدين و معلمان كودك از برنامه

) 2003( Glover پژوهش). 5(رشد گفتاري كودكان سهم دارد

هاي ارتباطي، تحصيلي  شنوا در زمينه نشان داد نيازهاي كودكان كم

 Dromiو  Ingber). 10(ائل ديگر يكسان نيستو بسياري مس

محور در  ضمن اشاره به رشد فزايندة رويكرد خانواده) 2010(

شنوا پيشنهاد  هاي مداخلة زودهنگام براي كودكان كم برنامه

كنند كه انگيزة والدين براي مشاركت در برنامه با ارائة خدمات  مي

، و )2001( Sirimanna همچنين پژوهش). 6(به آنها افزايش يابد

Lim و Simser )2005 ( نشان داد كه تشخيص زودهنگام، ارائة

ها در آموزش و توانبخشي موجب بهبود  مشاوره و مشاركت خانواده

تر زبان گفتاري كودكان و تسهيل آموزش آنها  سريع

در يك بررسي ) 2010(و همكاران  Dornan ).11و4(شود مي

شنوا، اثربخشي رويكرد  كمطولي دو گروه نسبتاً همگن از كودكان 

دهي به نيازهاي تحصيلي، و بهبود گفتار  كلامي را پاسخ ـ شنيداري

با توجه به اينكه  ).12(و اعتماد به نفس ايشان گزارش كردند

كلامي در  ـ آموزش و توانبخشي مبتني بر رويكرد شنيداري

توجه بوده است و آموزش و پرورش  مركزهاي اخير در  سال

ايي در ايران نيز در حال تجربة مقدماتي اين روش كودكان استثن

ترين موانع و مشكلات  است، اين مطالعه با هدف تعيين مهم

دلايل عدم موفقيت اجراي  ترين  شنوا، مهم آموزشي كودكان كم

ترين  هاي درسي و آموزشي در منزل و دريافت مهم برنامه

محورها  پيشنهادات براي رفع اين مشكلات و موارد مرتبط با اين

 .از نظر والدين انجام شد

  

  روش بررسي

اين پژوهش از نظر هدف، كاربردي و از لحاظ روش، 

جامعة پژوهش كلية والدين كودكان . پيمايشي است ـ توصيفي

در  89-90كه در سال  بودندشنواي استان خراسان رضوي  كم

مراكز آموزش و پرورش استثنايي خراسان رضوي در مقطع مهد 

شنواي زير  از آنجا كه تعداد كودكان كم. اند موزش بودهمشغول به آ

چهار سال تحت پوشش مديريت استثنايي خراسان رضوي محدود 

بود، تمامي جامعه به شيوة سرشماري نظرسنجي شدند، كه در 

شنواي آنها  نامه از والديني كه كودكان كم مورد پرسش 64نهايت 

كلامي  ـ ريدر مراكز آموزشي خراسان رضوي به روش شنيدا

در اجراي بررسي ميداني، . ديدند، گردآوري شد آموزش مي

شنواي  ها با همكاري كارشناس آموزش كودكان كم نامه پرسش

ادارة آموزش و پرروش استثنايي خراسان رضوي براي مراكز تحت 

پوشش آن اداره ارسال شد و با نظارت مدير يا مشاور آن مراكز به 

ها پس از تكميل و عودت به  هنام پرسش. والدين ارائه شد

مشخصات . كارشناسي مزبور، در اختيار پژوهشگر قرار گرفت

آمده  1جدول شناختي والدين و كودكان مورد بررسي در  جمعيت

  .است

ساخته استفاده  نامة محقق ها از پرسش آوري داده براي جمع

پاسخ و بازپاسخ  نامه از دو قسمت بسته هاي اين پرسش پرسش. شد

بود و در مورد  16پاسخ  هاي بسته تعداد پرسش. شده بود تشكيل
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گذاري  ارزش) 5(تا خيلي زياد ) 1(مقياس ليكرت از خيلي كم

ترين نيازهاي آموزشي و  شد و نظرات والدين را دربارة مهم مي

هاي بازپاسخ  تعداد پرسش. سنجيد شنوا مي توانبخشي كودكان كم

نيازهاي آموزشي و توانبخشي هدف از آن شناسايي  بود كهمورد  8

شنوا از نظر والدين و دريافت پيشنهادات آنها براي رفع  كودكان كم

نامه در  براي احراز روايي محتوايي، اين پرسش. اين نيازها بود

اختيار شش تن از متخصصان رشتة كودكان استثنايي و برنامة 

ب هر از آنها خواسته شد تا دربارة  ميزان تناس. درسي قرار گرفت

) مناسب است، مناسب نيست و اصلاح شود(آيتم در سه طيف 

) 89/0(نامه با توجه به اتفاق نظر آنها  روايي پرسش. قضاوت كنند

  .دست آمد به

پاسخ از روش  هاي بسته براي تعيين پايايي دروني پرسش

كه  طوري استفاده شد؛ بههاي آزمون  دو نيمه كردن پرسش

مه جدا شد و ضريب همبستگي نا فرد و زوج پرسش هاي پرسش

. دار بود مثبت و معني 72/0هاي آزمون بين دو نيمه پرسش

بود  75/0پاسخ  هاي بسته همچنين ضريب آلفاي كرونباخ پرسش

  .كه نشان دهندة پايايي دروني مناسب آن بود

هاي  هاي مربوط به پرسش براي تجزيه و تحليل داده

و ) رصد و ميانگين نظراتفراواني، د(پاسخ، از آمار توصيفي  بسته

از روش تحليل محتوا  هاي تحليلي پژوهش  براي پاسخ به پرسش

) content analysis ( طور  هايي كه به و براي تعيين پاسخ

در آزمودن  دو كاي داري بيشترين فراواني را دارند، از آزمون معني

براي اين . ها با توزيع يكنواخت استفاده شد فرض صفر تطابق پاسخ

نامه، واحد  هاي پرسش هاي والدين به پرسش ظور، در پاسخمن

زمينه، جمله و واحد ثبت، مضمون در نظر گرفته شد و تعداد 

براي مطالعة پايايي در . ها و درصد آنها گزارش شد فراواني پاسخ

 كنندگان حيصحتهاي باز، از شيوة پايايي  شيوة تصحيح پرسش

نامه  ا از هر قسمت پرسشدر اين راست. گيري شد بهره) كدگذاران(

يك پرسش برحسب تصادف انتخاب و هر يك از پژوهشگران 

ها بر حسب واحد ثبت  طور جداگانه، اقدام به كدگذاري داده به

مشاهده  79/0مضمون كردند كه ميزان توافق محاسبه شده برابر 

  .شد

  

  ها يافته

ترين نيازهاي آموزشي و  نظرات والدين در مورد مهم

شنوا نشان داد كه آنها برقراري ارتباط  دكان كمتوانبخشي كو

) >000/0p(اند كلامي و گفتار خوب را در اولويت انتظارات قرار داده

  .نشان داده شده است 3و  2جدول كه در 

دهنده به  ترين مرجع آگاهي نظرات والدين در مورد مهم

ترين  شنوا نشان داد كه آنها مربي را مهم هاي كودكان كم خانواده

ميزان فراواني . )=005/0p(اند دهنده به خانواده دانسته رجع آگاهيم

 40از مربي  است و درصد نظرات  به ترتيب نزولي عبارت

 19شناس  ، شنوايي%)70/28( 31، گفتاردرمانگر %)04/37(

  %).41/7( 8و مدير %) 26/9( 10، مشاور %)59/17(

آنها ترين كساني كه در معرفي  نظرات والدين در مورد مهم

اند، نشان داد كه آنها معتقدند  شنوايان نقش داشته به آموزشگاه كم

ترين نهادي است كه در معرفي آنها به مراكز  بهزيستي مهم

. )=001/0p(شنوايان نقش داشته است آموزشي توانبخشي كم

  شنواي  مقطع مهد در استان خراسان رضوي مشخصات جمعيت شناختي والدين و كودكان كم  ـ1جدول 

  

  تحصيلات مادر      )ماه(سن شروع استفاده از سمعك     )ماه(شنوايي  سن تشخيص كم    )سال( سن    جنس    

  ديپلم و بالاتر  سيكل  سواد كم   <48  37-48  25-36  13-24  1-12    37-48  25-36  13-24  1-12    <4  >4    دختر  پسر    فراواني

 15 15 33   4 5 11 22 19    0  8 20 29   32 29   26  35    تعداد

3/57   درصد  7/42    8/46  2/53    5/52 7/32 1/13  0    1/31  36 9/17  2/8  5/6   4/52  8/23  8/23  
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  شنوا در مورد نيازهاي آموزشي و توانبخشي كودكان كم ميانگين نظرات والدين و ـ مقايسه فراواني، درصد2جدول 

  

      پاسخ والدين 

p حيطه نياز پرسش گويه خيلي زياد زياد تا حدودي كم خيلي كم 

000/0  0 1 )6/1(% 1 )6/1(% 
22 

)4/34(% 

40 

)5/62(%  

 هاي كودك هاي آموزشگاه با ويژگي تناسب آموزش
1 

 آموزشي

000/0  0 1 )6/1(% 
8 

)5/12(% 

17 

)6/26( 

38 

)4/59(% 

 افزايش نقش خانواده در برنامه آموزشي فرزندان
2  

000/0  0 0 6 )4/9(% 
25 

)1/39(% 

33 

)6/51(% 

 هاي آموزشگاه اعتماد خانواده به برنامه
3  

000/0  0 4 )3/6(% 5 )9/7(% 
20 

)7/31(% 
  4 شنوا در جلسات آموزشي حضور مادر همراه با كودك كم %)54( 34

003/0  0 0 
8 

)9/12(% 

28 

)2/45(% 

26 

)9/14(% 
  5 همكاري كاركنان آموزشگاه براي درك بهتر فرزندان

000/0  1 )6/1(% 4 )2/6(% 
12 

)8/18(% 

12 

)8/18(% 

33 

)6/51(% 

كلامي به عنوان يكي از   ـاستفاده از رويكرد شنيداري

 هاي مناسب آموزش روش
6  

000/0  2 )3/1(% 4 )3/6(% 
10 

)4/15(% 

28 

)4/44(% 

19 

)2/30(% 

 ها براي كمك به مربي در آموزش تمايل خانواده
7  

01/0  3 )7/4(% 
9 

)1/14(% 

24 

)5/37(% 

15 

)4/23(% 

13 

)3/20(% 

 ها از برنامه آموزشي مناسب برخورداري آموزشگاه
8  

003/0  5 )1/8(% 6 )7/9(% 
21 

)9/33(% 
18 )29(% 

12 

)4/19(% 

آموزش فرزندان از  دستيابي به اطلاعات لازم در زمينه

 آموزشگاه
9  

000/0  
7 

)3/11(% 

8 

)9/12(% 

28 

)2/45(% 

9 

)5/14(% 

10 

)1/16(% 
  10 كافي و برخورداري خانواده از امكانات مناسب  آموزشي

000/0  1 )6/1(% 1 )6/1(%  
15 

)2/24%  

33 

)2/53(%  

12 

)4/91 (% 

 توانايي كودك براي يادگيري برقراري بارةباور والدين در

 ارتباط به شيوه كلامي
11 

 توانبخشي

000/0  2 )1/3(% 4 )2/6(% 
14 

)9/12(%  

24 

)5/37(%  

20 

)2/31(% 

پذيرفته شدن وجود معلوليت در كودك توسط اعضاي 

 خانواده
12 

000/0  2 )1/3(% 4 )2/6(% 
23 

)9/35(% 

20 

)2/31(% 

15 

)4/23(% 

توانايي خانواده در مراقبت از سمعك و ساير وسايل 

 يياومك شنك
13 

000/0  3 )9/4(%  5 )2/8(%  
27 

)3/44(%  
11 )18(%  

15 

)6/24(%  

 هاي گفتاردرماني استفاده از برنامه
14 

000/0  
7 

)9/10(%  

8 

)5/12(%  

28 

)8/43(%  

9 

)1/14(%  

10 

)6/15(%  

 هاي تربيت شنوايي استفاده از برنامه
15 

02/0  
17 

)6/26(%  

9 

)5/12(%  

21 

)8/32(%  

111 

)2/17(%  

6   

)4/9(%  
 16 هاي آموزشي ميزان همكاري و مشاركت پدران در برنامه

  

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 jo

ur
na

ls
.tu

m
s.

ac
.ir

 o
n 

20
24

-1
1-

17
 ]

 

                             5 / 11

https://journals.tums.ac.ir/aud/article-1-5051-en.html


 ديده شنوايي توانبخشي كودكان آسيب ـ نيازسنجي آموزشي       68

 1392، 3، شماره 22 شناسي ـ دوره شنوايي

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

ميزان فراواني و درصد نظرات به ترتيب نزولي عبارت است از 

، %)41/29( 15، دوستان و آشنايان %)26/37( 19بهزيستي 

 5، آموزش و پرورش استثنايي %)65/17( 9كاركنان مراكز 

  %).88/5( 3و گفتاردرمانگر %) 80/9(

ترين موانع و مشكلات  نظرات والدين در مورد مهم

شنوايشان نشان داد كه از نظر آنها عدم  آموزشي كودكان كم

ترين موانع و مشكلات آموزشي  برخورداري از امكانات مناسب مهم

  .)4جدول (، )=000/0p(شنوايشان است  كودكان كم

ترين دلايل عدم موفقيت  نظرات والدين در مورد مهم

هاي آموزشي و توانبخشي در منزل نشان داد كه  اجراي برنامه

ترين دليل عدم موفقيت  لجبازي فرزندان و عدم همكاري آنها مهم

، )=000/0p(و توانبخشي در منزل استهاي آموزشي  اجراي برنامه

ترين پيشنهادات دربارة رفع  در مورد مهمو نيز  .)5جدول (

شنوا نشان داد كه بين پيشنهادات  مشكلات آموزشي كودكان كم

  .)6جدول (، )=991/0p( والدين ترجيحي وجود ندارد

شنوا بر نظرات و  براي بررسي تأثير جنس كودك كم

شي والدين تفاوت دو گروه با آزمون توانبخ ـ نيازهاي آموزشي

دو در  آزمون كاي  pنتايج نشان داد كه مقدار. دو پيگيري شد كاي

بنابراين بين نظرات والدين . است 05/0ها بيشتر از  تمامي گويه

دربارة نيازهاي آموزشي و توانبخشي در دو گروه والدين داراي 

  .نشد داري ديده شنوا تفاوت معني فرزندان دختر و پسر كم

براي بررسي تأثير تحصيلات مادر بر نظرات والدين در 

ها نشان  شنوا، يافته مورد نيازهاي آموزشي توانبخشي كودكان كم

شنوا در  حضور مادر همراه با كودك كم داد كه فقط در گوية

جلسات آموزشي بين والديني كه تحصيلات متفاوت دارند، تفاوت 

ها  ورد اين گويه تبديل فراوانيدر م. )>05/0p(دار وجود دارد معني

درصد مادران داراي وضعيت  09/9دهد  به درصد نشان مي

دهد اين  اند و اين نشان مي سواد گزينة كم را برگزيده تحصيلي كم

داري نسبت به مشاركت نظر متفاوتي دارند و در  طور معني گروه به

ري مقايسه با مادران داراي تحصيلات راهنمايي و ديپلم نياز كمت

  .كنند به مشاركت در آموزش احساس مي

  

  بحث

آموزشي و  اين مطالعه در راستاي طراحي و تدوين برنامة

و با هدف بررسي سال شنواي زير چهار  كودكان كم توانبخشي

شنوا در زمينة نيازها،  نظرات و ديدگاه والدين داراي كودك كم

  شنوا دبستاني كودكان كم ـ فراواني انتظارات والدين از پايان آموزش پيش3جدول 

  

  درصد  فراواني  پاسخ والدين

  71/27  23  دارتباط كلامي و گفتار خوب داشته باش

  09/24  20  ط برقرار كندبتواند مانند بچه هاي معمولي با ديگران ارتبا

  45/14 12  آمادگي لازم براي رفتن به مدرسه عادي را پيدا كند

  43/8  7  .پيشرفت تحصيلي داشته باشد

  22/7  6  شنوا شود

  02/6  5  فرد مهمي براي اجتماع شود

  61/3  3  در خواندن و نوشتن پيشرفت كند

  61/3  3  بتواند مستقل باشد

  40/2  2  ندبتواند نيازهاي خود را بيان ك
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ان در است توانبخشي فرزندانشان ـ موانع و مشكلات آموزشي

اي در اختيار  نامه براي اين منظور، پرسش .خراسان رضوي انجام شد

 2جدول همان گونه كه نتايج منعكس شده در . آنها قرار داده شد

ترين  كه مهمپرسش پاسخ به اين  در دهد، والدين نشان مي

شنوا در برنامة فعلي از نظر شما  نيازهاي آموزشي كودكان كم

هاي  و توانبخشي با ويژگي زشيهاي آمو برنامه چيست، تناسب

كودك، پررنگ شدن نقش و مشاركت خانواده در برنامة آموزشي 

هاي آموزشي و  فرزندان، افزايش اعتماد خانواده به برنامه

شنوا در جلسات آموزشي  توانبخشي، حضور مادر همراه با كودك كم

، همكاري كاركنان )آموزش و توانبخشي والدمحور(و توانبخشي 

راي درك بهتر فرزندان، استفاده از رويكرد مراكز ب

مناسب در آموزش  هاي عنوان يكي از روش كلامي به ـ شنيداري

ها براي كمك به مربي در  شنوايان، استفاده از تمايل خانواده كم

ها از برنامة آموزشي مناسب را از  آموزش، و برخورداري آموزشگاه

 .اند دانشان برشمردهريزي براي فرزن نيازهاي شديد هرگونه برنامه

تمايل والدين براي مشاركت بيشتر در فرايند آموزش فرزندانشان با 

مبني بر افزايش علاقة والدين براي ) Harr )2000هاي  يافته

با ديدگاه اي و آموزشي فرزندان و  هاي مدرسه مشاركت در برنامه

شناختي خدمات مراقبتي  نظران در توجه ملاحظات روان صاحب

مهد انتظارات والدين از دورة ، 3جدول مطابق ). 8و7(ستهمسو ا

شنوا اين بود كه در درجة اول فرزندشان  كودكان كم) سال 4زير (

بعد از پايان اين دوره بتواند مانند كودكان معمولي، گفتار خوبي 

شايان ذكر است هرچند در مورد والدين كودك . داشته باشد

رسد، اما اين يافته ضمن  ر مينظ شنوا اين يك انتظار بديهي به كم

مستند كردن چنين انتظاري، آن را در قالب پرسش باز و در مقايسه 

داري ترسيم كرده است و از  صورت معني هاي بعدي به با اولويت

كننده در اين پژوهش در حال  طرفي از آنجا كه والدين مشاركت

 كلامي ـ دريافت آموزش و توانبخشي مبتني بر رويكرد شنيداري

. هاي ناشي از آن باشد بودند ممكن است اين انتظار بستر آگاهي

همخوان ) 2010(و همكاران Dornanها با نتايج پژوهش  اين يافته

توجه به نيازهاي توانبخشي والدين شامل نياز والدين به ). 12(بود

باور دربارة توانايي كودك براي يادگيري برقراري ارتباط به شيوة 

شدن معلوليت كودك توسط اعضاي خانواده كلامي، و پذيرفته 

بندي نظرات  از جمع .هاي توانبخشي است هاي برنامه ضرورت ءجز

ترين موانع و  مهم بارةنظرات والدين در ـ فراواني4جدول 

  شنوايشان مشكلات آموزشي كودكان كم

  

 درصد فراواني ها پاسخ

30/42 42  از امكانات مناسب عدم برخورداري  

38/15 16  لجبازي فرزندان و عدم همكاري آنها  

57/10 11  عدم همكاري يك يا هر دو والد  

69/7 8  نداشتن سمعك خوب  

73/6 7  ي كودكانگيزگان ناتواني و بي  

76/5 6  كمبود مربي  

80/4 5  )مشكل رفت و آمد(دوربودن مسير   

88/2 3  كمبود مراكز استثنايي  

88/2 3  ي سوادي و عدم آگاهي والدينب  

  

ترين دلايل عدم  مهم بارةنظرات والدين در ـ فراواني5جدول 

  هاي آموزشي و توانبخشي در منزل موفقيت اجراي برنامه

  

 درصد فراواني پاسخ والدين

80/26 26  لجبازي و عدم همكاري كودك  

68/22 22  عدم همكاري والدين با كودك  

37/12 12  مشغله زياد والدين  

30/10 10  عدم آگاهي والدين  

27/9 9  موزشيعدم امكانات آ  

15/5 5  ها تكراري بودن برنامه  

12/4 4  به والدين درستعدم آموزش   

06/2 2  روحيه بد اعضاي خانواده  

06/2 2  جمعيت زياد خانواده  
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توان به اين نتيجه دست يافت كه آنها در اغلب مسائل  والدين مي

شنواي خويش جوياي  آموزشي و توانبخشي براي كودكان كم

سي به خدمات و اطلاعات هستند و خواهان تسهيل در دستر

طور  توانبخشي و به ـ هاي آموزشي گسترش فضاي همراهي با برنامه

رسد  افزايش  به نظر مي. كلي آمادة تعامل با متخصصان هستند

مشاركت والدين در جريان آموزش و توانبخشي با تمركز بر 

هاي  سازي آن با ويژگي مشاركت و آموزش مادران و مناسب

ي جلب اعتماد به برنامه ضمن تأمين سازي برا والدين، و زمينه

هايي است  مندي والدين از جمله ضرورت نظرات و افزايش رضايت

هاي آموزشي و  وري بيشتر برنامه تواند موجبات بهره كه مي

  .توانبخشي را فراهم آورد

دهنده به  ترين مراجع آگاهي مهم در مورد اين پرسش كه 

كه در  همان گونه تند،شنوا چه كساني هس هاي كودكان كم خانواده

نشان داده شده است، والدين اعتقاد داشتند كه در  6و  5جدول 

ترين نقش را در برنامة  سطح افراد، مربي اساسي

شنواي آنها داشته است، و در سطح  توانبخشي فرزند كم ـ آموزشي

سازماني نيز از نظر والدين، سازمان بهزيستي نقش مؤثري در 

شنوا بر عهده داشته  آموزشي ويژة كودكان كمآشنايي آنها با مراكز 

هاي عمومي و تبليغات در  از آنجا كه حضور و بروز در رسانه. است

دهنده در اين باره به  ترين عامل آگاهي هاي عمومي مهم رسانه

رود، شايد تعامل و استفادة مناسب سازمان بهزيستي از  شمار مي

دهي  تثنايي، در شكلرسانة ملي، در مقايسه با آموزش و پرورش اس

 اين يافته با پژوهش. تأثير نبوده است به اين نظر والدين بي

Yucel  دهي و  كه به ضرورت آگاهي) 2008(و همكاران

شنوايي و منابع آموزشي  رساني بيشتر به والدين در زمينة كم اطلاع

بنابراين در اين راستا لازم است براي ). 9(اشاره دارد، همسو بود

رساني به آنها در  هاي اطلاع ركت و آگاهي والدين، راهافزايش مشا

رساني سازماني  حدي فراتر از نقش مربيان گسترش يابد و اطلاع

شنوا و  در زمينة خدمات توانبخشي و آموزشي براي كودكان كم

ديدگاه و نظر منعكس شده . مورد توجه قرارگيرد آنهاهاي  خانواده

جايگاه مربيان، ضرورت توسط والدين در اثرپذيري از نقش و 

  .كند توانمندسازي و تداوم آموزش آنها را گوشزد مي

ترين  مهمهاي مربوط به بررسي اين پرسش پژوهش كه  يافته

، شنوا از منظر والدين چيست آموزشي كودكان كم موانع و مشكلات

  شنوا رفع مشكلات آموزشي كودكان كم بارةيشنهادات والدين درپـ فراواني 6جدول 

  

 درصد فراواني پاسخ والدين

51/18 10  در اختيار گذاشتن امكانات لازم  

66/16 9  برگزاري جلسات خانوادگي براي آگاه كردن و آموزش والدين در برخورد با فرزند  

81/14 8  دريافت هزينه كمتر  

96/12 7  ها مساعدت مالي به خانواده  

25/9 5  هاي تابستان برپايي كلاس  

40/7 4  همكاري بيشتر مربي  

40/7 4  استفاده از مربيان كارآزموده  

55/5 3  وجود معلم رابط در كلاس عادي  

70/3 2  لزوم همكاري بيشتر والدين  

70/3 2  وجود كاردرمان در آموزشگاه  
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اين موانع و مشكلات از نظر والدين نشان داد كه  ،6جدول با  مطابق

 عدم برخورداري از امكانات مناسب،ترتيب اهميت عبارتند از  به

لجبازي فرزندان و عدم همكاري آنها، و عدم همكاري يك يا هر دو 

بايد توجه داشت كه والدين اغلب مشكلات مربوط به محيط و . والد

ش همكاري كودك و والدين را اهم مشكلات پيش روي آموز

اند و مسائل و مشكلات آموزشگاه يا كلاس يا  فرزندشان تلقي كرده

 .اند هاي آن را كمتر حائز اهميت دانسته برنامة درسي و عناصر و مؤلفه

هاي  ترين دلايل عدم موفقيت اجراي برنامه مهمهمچنين والدين 

. اند را عدم همكاري فرزندشان دانسته آموزشي و توانبخشي در منزل

همسوست  )2008(و همكاران  Yucelهاي  با پژوهشاين يافته 

كه در آن اكثر والدين مشكلات رفت و آمد، عدم حمايت روزانة 

مناسب كودكان، عدم توانايي در برقراري ارتباط خوب با كودك 

عنوان  شنوا، عدم كنار آمدن با مشكل شنوايي كودك را به كم

نوعي  الدين بهنيازهاي ابراز شدة و). 9(مشكلات خود ابراز كردند

هاي آنها در زمينة مشكلات رفتاري  حكايت از نگراني و دغدغه

تواند دلالت بر آن داشته  شنوا دارد و اين مسئله مي كودكان كم

شناسي با خدمات  اي و روان باشد كه تلفيق خدمات مشاوره

شنوا امري ضروري و همسو با  توانبخشي و آموزش كودكان كم

عنوان لجبازي و  چنين آنچه والدين بههم. نيازهاي والدين است

دهد كه در طراحي  اند، نشان مي عدم همراهي كودك از آن يادكرده

هاي آموزشي و توانبخشي براي كودكان خردسال  و اجراي برنامه

شنوا لازم است آموزش مديريت رفتاري به والدين و مربيان نيز  كم

  .مدنظر قرار گيرد

دات والدين براي رفع پيشنهاپرسش كه در پاسخ به اين 

اختيار گذاشتن  چيست؟ درشنوا  مشكلات آموزشي فرزندان كم

امكانات و برگزاري جلسات خانوادگي براي آگاه كردن و آموزش 

عنوان پيشنهاداتي  شنوا به والدين در زمينة نحوة برخورد با فرزند كم

. شنوا مطرح شده است فرزندان كم براي رفع مشكلات آموزشي

كه تأثير ) 2008(و همكاران  Yucelپژوهش با همسو  اين يافته

فراهم كردن خدمات مشاوره براي والدين را در بهبود شنوايي 

 Sirimanna و همچنين با پژوهش) 9(استا كودكان نشان داده

)2001( ،Lim  وSimser )2005 ( كه به اين نتيجه رسيدند كه

ها در برنامة  اي و همكاري و مشاركت خانواده ارائة خدمات مشاوره

تر زبان گفتاري كودكان و  آموزش كودكان باعث بهبود سريع

 Ingberهاي پژوهش  و با يافته) 11و4(شود تسهيل آموزش آنها مي

در زمينة آمادگي و انگيزة والدين براي ) Dromi )2010و 

، و با پژوهش )6(مشاركت در جريان ارائة خدمات تخصصي به آنها

Harrigan  وNikolopoulos )2002 (اند مشاوره  كه اشاره كرده

هاي اجتماعي و تخصصي مناسب سبب  و مداخله و ساير حمايت

كاهش استرس، اضطراب و افسردگي و ديگر اختلالات 

شنوايي فرزندانشان  شناختي در والدين پس از شناسايي كم روان

) 13(كند شود و به آنها در پرورش فرزندانشان بسيار كمك مي مي

 .رددا يهمخوان

در بررسي تأثير عواملي نظير جنسيت، سن كودك، سن 

شنوايي و سن استفاده از سمعك بر نيازها و نظرات  تشخيص كم

هاي آموزشي و توانبخشي، هر يك از متغيرها به  والدين در حيطه

داري بين  تفكيك پيگيري شد و نتايج نشان داد كه تفاوت معني

دربارة نيازهاي آموزشي و  يك از اين متغيرها با نظرات والدين هيچ

و همكاران  Yucelاين يافته با پژوهش . توانبخشي وجود ندارد

كه در آن هيچ نوع همبستگي بين نوع و مقدار نيازهاي ) 2008(

) 9(والدين با وجود اختلال شنوايي و ميزان آن مشاهده نشده بود

فقط در يك آيتم، در زمينة تحصيلات مادر و نياز . همخواني دارد

شنوا در جلسات آموزشي تأثير  ضور مادر همراه با كودك كمح

دار مشاهده شد، به نحوي كه مادران داراي سطح تحصيلات  معني

، در مقايسه با مادران داراي سطح تحصيلات )سواد كم(پايين 

بالاتر، احساس نياز كمتري براي مشاركت در آموزش فرزند خود 

كه لازم است در برنامة  دهندة اين امر است داشتند، و اين نشان

آموزشي و توانبخشي براي والدين داراي سطح تحصيلات پايين 

افزايش مشاركت و همكاري تدوين و ارائه  هاي توجيهي براي دوره

دهد والدين داراي وضعيت  از طرفي، اين يافته نشان مي. شود

تحصيلي سيكل و ديپلم به بالا از آمادگي و انگيزة كافي براي 

خوردارند و برنامة آموزشي و توانبخشي بايد از اين مشاركت بر

عنوان يك فرصت مثبت استفاده كند و ميزان مشاركت  ظرفيت به

اين مسئله مستلزم دقت نظر و حساسيت . را افزايش دهد
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ريزان آموزشي و توانبخشي است، چرا كه  متخصصان و برنامه

ط و نسبت به والدين داراي سطح تحصيلي متوس سواد والدين كم

هرچند انفعال و   بالا داراي نيازهاي آموزشي بيشتري هستند،

تفاوتي آنها  ممكن است ناشي از ناتواني آنها در برقراري ارتباط  بي

اندركاران آموزشي و توانبخشي، عدم توانايي در درك  با دست

ها، عدم اشراف به وظايف و نقش خود  حساسيت استفاده از فرصت

بنابراين ايجاد تدابير ويژه . رزندان باشددر توانبخشي و آموزش ف

سواد، ايجاد و افزايش احساس  براي برقراري ارتباط با والدين كم

هاي تخصصي فرزندانشان از  مسئوليت و همراهي آنها با برنامه

ريزان است تا از انفعال اين گروه از  ديگر مسائل پيش روي برنامه

مة توانبخشي و آموزشي وري برنا والدين و در نتيجه از كاهش بهره

  .گيري شود پيش آنهافرزندان 

  

  گيري نتيجه

ويژه مادران در شناسايي،  دليل نقش مهم والدين و به به

رفع يا كاهش مسائل و مشكلات آموزشي و توانبخشي كودكان 

شنواي زير چهار سال، لازم است در طراحي و تدوين  كم

و نظرات والدين  هاي آموزشي و توانبخشي اثربخش، نيازها برنامه

در راستاي . كار در نظر گرفته شودراند در كنار ساير عوامل دست

اين هدف، در اين مطالعه از والدين به عنوان يكي از منابع 

نتايج اين نظرسنجي . اطلاعاتي براي تدوين برنامه نظرخواهي شد

كنندگان حاصل شده است كه فرزندان  اي از مشاركت در جامعه

كلامي  ـ گيري شنيداري موزش و توانبخشي با جهتآ شنوايشان، كم

چنانچه امكان مواجهة والدين با معايب و مزاياي . اند را تجربه كرده

شنوا مهيا  هاي ديگر آموزش و توانبخشي خاص كودكان كم روش

شود، امكان مقايسة نيازهاي مبتني بر رويكردهاي آموزشي و 

هاي  ، نتايج و يافتهبنابراين. توانبخشي مختلف وجود خواهد داشت

دليل تجربة يك رويكرد آموزشي و توانبخشي، قابل  اين بررسي به

هاي ديگر  هاي ديگر يا نافي سودمندي روش تعميم به روش

  .نيست

  

  سپاسگزاري

از مديريت محترم آموزش و پرورش استثنايي استان 

ويژه از جناب آقاي رضازاده كارشناس محترم  خراسان رضوي، به

شنوا و خانم دلارامي، مدير محترم مهد كودك  كودكان كم

و كلية همكاران اين مركز و تمامي والديني ) ع(ناشنوايان امام رضا

كه اين مطالعه با توجه، همراهي و حمايت آنان به انجام رسيد، 

  .شود قدرداني مي
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