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  چكيده
 هـدف از پـژوهش حاضـر بررسـي     . افراد كم توان ذهني داراي تجربيات و نيازهاي جنسي مشابه با افراد عادي مي باشـند    :مقدمه

  .شهر تهران مي باشد سال 12-15 ني آموزش پذير و عادي سنينوان ذهمشكلات جنسي نوجوانان دختر كم ت
 نفـر   90 نفر دختر كم توان ذهني آمـوزش پـذير و            90تعداد  .  اين پژوهش يك مطالعه تحليلي از نوع مقطعي است         : بررسي روش

 خوشه اي چند مرحله  گيري نمونه استفاده از روشهر دو گروه بانمونه ها در   به عنوان گروه نمونه در نظر گرفته شد و           دختر عادي 
 نتايج حاصل از تجزيـه       و  شد استفادهپرسشنامه محقق ساخته    از  براي بررسي مشكلات جنسي     دراين پژوهش،   . نداي انتخاب گرديد  

  .  مستقل، خي دو، ضريب همبستگي پيرسون و اسپيرمن مورد بررسي قرار گرفتTو تحليل داده ها به وسيله آزمونهاي آماري 
 جنـسي نـسبت بـه نوجوانـان دختـر          و تظاهرات   نشان داد در دختران نوجوان كم توان ذهني آموزش پذير مشكلات            نتايج :يجانت

  . گرافي همبستگي مشاهده نشدبين مشكلات جنسي با متغيرهاي دمو ليشود وعادي بيشتر مشاهده مي
ي پايين و اختلال در رفتار سازشـي در حـل            دختران كم توان ذهني در مقايسه با دختران عادي با داشتن بهره هوش             :گيرينتيجه

  هاي آنها ايجاد   ي را براي اين افراد و خانواده      مسايلمشكلات جنسي   ، بنابراين   باشندمشكلات فردي و اجتماعي داراي نقص عمده مي       
  . كندمي
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  مقدمه
انگيزه هاي جنسي در برخـي از حـدود بلـوغ، در عـده اي از          

 6 الـي    5مرحلـه    از  افـراد   در بعـضي از     حتـي  مراحل نوجواني و  
با اين حال توسعه و اوج ايـن حالـت در           سالگي ظاهر مي گردد     

تحت تاثير عوامل  كاركرد جنسي .)1(جواني است ونو سنين بلوغ 
آلـت   .روان شناختي و جامعـه شـناختي اسـت       زيست شناختي، 

ها و نوروهورمون ها، وضـعيت   تناسلي داخلي و خارجي، هورمون    
اجتماعي و اقتصادي و آداب و رسوم غالب اجتماعي همگـي بـر             

   ).2(ابراز تمايلات جنسي تاثير دارند
يجاً مشكلات مربوط به دختران و پسران كم توان ذهني تـدر          

همگام با افزايش سن آنها فزونـي مـي يابـد، بـه عبـارت ديگـر                 
وضعيت اين افراد به اين صورت اسـت كـه در سـنين بـالاتر بـا                 
 .مشكلات بيشتري نسبت بـه دوران كـودكي رو بـه رو هـستند             

تظاهرات جنسي از جمله مواردي است كه مشكلات         مشكلات و 
 و آنها را  ي نمايد   سنگيني را براي آنها و خانواده هايشان ايجاد م        

منطقي در جهت رفـع ايـن مـشكلات         متوسل به راه حلهاي غير    
  ).3(كندمي

كم توان ذهنـي    ل جنسي در افراد     سطح دانش در مورد مساي    
نسبت به افراد عادي پايين تر است اين افراد اطلاعـات مـبهم و              

هـاي  بيمـاري  ،جزئي يـا اشـتباه و نامناسـب در مـورد حـاملگي         
 يكي از   ،زي و انحرافات جنسي ديگر دارند      هم جنس با   ،مقاربتي

دلايل محدود بودن اين دانش در آنها ضـعيف بـودن مهارتهـاي             
 ايـن افـراد نمـي تواننـد بـراي           ،اجتماعي و كلامي در آنها است     

ديگر اطلاعات لازم را بدست آورند        از افراد  مسايلآگاهي از اين    
منـابع  و توانايي خواندن كتاب و مجلات در اين زمينـه بعنـوان             

برنامـه   معمولاً در مدارس     ،اطلاعاتي و درك مطالب آن را ندارند      
 و عـلاوه بـر آن آمـوزش در         مسايل براي آموزش اينگونه     ايويژه

مورد جنسيت خود و تمايز بين دو جنس فرصتهاي لازم وكافي           
  .)4(وجود ندارد

رفتارهــاي چــون عــورت نمــايي، كتمــان ننمــودن تمــايلات 
 ابراز تمايل به ارتباط با سايرين حتـي         جنسي خود در ملاء عام،    

ر حال اين گونه رفتارها به لحاظ مغايرت بـا           ه به نزديكان كه به   
تهديد به خطر    معيارهاي انساني، اخلاقي و اجتماعي، خانواده را      

هاي سريع و لكه دار شدن حيثيت و آبرو و به فكر يافتن راه حل        
هـاي  ارد خانواده  براي نمونه، در برخي مو     .گاه مقطعي مي اندازد   

اين افراد از اين كه دخترشان شديداً تمـايلات جنـسي خـود را              
بايد دانست بجز موارد نادري كه      . كنندابراز مي كند شكايت مي    

جوان، نوجوان يا حتي كودك كم توان ذهني به دليل مشكلات           
گـردد در بقيـه     هورموني دچار تحريكات بيش از حد جنسي مي       

سي در اينگونه افـراد منـشاء محيطـي         موارد زمينه تظاهرات جن   
هـاي  هاي همه جانبه اعم از درمـان      داشته و بايد به فكر راه حل      

ي هاي تربيتي بـود، شـايد اگـر بـدانيم چـه             دارويي و چاره جوي   
گـردد بـه پاسـخ      عواملي موجب تشديد و بروز اين تظاهرات مي       

  ).5(بسياري از سوالات خود در اين زمينه دست يابيم
ي كه موجب ايجاد مشكلاتي بـراي افـراد كـم           يلمسااز جمله   

ــانواده ــوان ذهنـــي و خـ ــود تـ ــا مـــي شـ ــسهـــاي آنهـ  لها مـ
در افـراد كـم تـوان ذهنـي          باشـد،  مي )Masturbation(استمناء

همانند افراد عادي استمناء وجود دارد اما در نوجوانان و جوانان           
كم توان ذهني اين امر با مشكلات زيادي همراه مـي باشـد بـه               

ء در مكانهـاي عمـومي و در زمانهـاي          نكه معمولا استمنا  دليل آ 
   دفعــات زيــاد و بــه شــكل طــولاني بــه چــشم  بــه نامناســب و

 رسـاندن بـه   و در برخي اوقات باعث آسيب و صـدمه           مي خورد 
  ).6(ودشاين افراد مي

هـاي از   حالت كم توان ذهنيدر برخي از كودكان و نوجوانان     
س اين انحراف فرد سـعي      خودنمايي جنسي وجود دارد و بر اسا      

اين بيماري و انحراف    . دنشان ده  خود را به ديگران       بدن كندمي
احياناً بيماري رواني هـستند      در افرادي كه دچار كمبود هوش و      

 در .ن اســتشـود و در دختـران بيـشتر از پـسرا    نيـز ديـده مـي   
صورتي ه ولي ب(دعمبه جنسي فرد بدن برهنه خود را     خودنمايي

در معـرض ديـد   )  عمـد از آن نداشـته باشـند     ديگران تـصور  ه  ك
 از جملـه مـشكلات جنـسي ديگـري كـه            ،دهـد ديگران قرار مي  

 در افـرادكم تـوان ذهنـي        ممكن است در دوره بلوغ و نوجـواني       
 ديگـران  نگاه كردن به دسـتگاه تناسـلي خـود يـا          مشاهده شود   

تواند از عوامل تحريك و انحراف باشد و آنچه قابـل           كه مي است  
اين است كه نظاره كردن و تماشاي خود سبب برخي          ذكر است   
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گـري  ه ايـن نظـار    ،ها و در نتيجه انحرافهاست    ها، لمس از بيداري 
د كـه   ش ـگردد تدريجاً موجب خودشفتگي خواهـد        داراگر ريشه 

هاي ديگر در ايـن     اين امر نيز به نوبه خود سبب پيدايش لغزش        
 ).7(زمينه است

  ندرت مشاهده ه  بم جنسي در افراد كم توان ذهنيجراي
 جنسي را در جرايم خطر ،شود ولي وجود برخي از عواملمي

  : از جمله،اين افراد افزايش مي دهد
  مورد سوء استفاده جنسي قرار گرفتن) 1
   جنسيمسايلعدم اطلاعات و آموزش كافي در مورد ) 2
  ناتواني در يادگيري قوانين جامعه در مورد رفتار جنسي) 3

  رفتـار درمـاني     - جنـسي، شـناخت    يمجـرا در صورت وجـود     
    ).8( جنسي را كاهش دهدجرايممي تواند 

lainghبه نقل از Swartz   وMastrs   كـه در  بيان مي كنـد
هر دو گروه افراد عادي و عقب مانده ذهني وجـود ويژگـي زيـر               

 ، جنسي افـزايش دهـد     جرايمممكن است كه گرايش افراد را به        
  :زنشانه ها عبارتند ا  وعلايماين 

مهارتهـاي پـردازش و       شـناختي و   -نقصان مهارتهاي رفتاري  
تحقير واقع شـدن     ارزيابي از جانب اطرافيان مورد بي اعتنايي و       

كه در برخي موارد به ايجاد حالتهاي افسردگي در افـراد منجـر             
 خيال پردازينهاي جنـسي و در  ، فقدان اعتماد به نفس  ،مي شود 

 ختگـي جنـسي شـده و      ي كـه موجـب برانگي     ياكثر موارد الگوها  
معمولاً اين الگوها در هر دو گروه افرادي عـادي و عقـب مانـده               

  ).9(ذهني يكسان است
نوجوانان كم توان ذهني تمايلات و علاقه شـديدي بـه جـنس             
مخالف از خود نشان مي دهند كه در اغلـب اوقـات باعـث نگرانـي                
والدين مي شود، نقص در مهارتهاي اجتماعي موجب مي شود اين           

اد رفتارهاي نامناسب را در مقابل جنس مخـالف از خـود نـشان              افر
دهند و در اغلب اوقات زمينه را براي سوء استفاده جنـسي از ايـن               

 بايد در نظر داشـته باشـيم كـه خطـر سـوء              .كندافراد فراهم مي  
نـسبت بـه افـراد عـادي         كم توان ذهني     استفاده جنسي از افراد   

 درصـد   68 تا   39هند كه   دبيشتر است برخي از آمارها نشان مي      
 سالگي برسند  18 قبل از آنكه به سن       كم توان ذهني  از دختران   

  تواند   مي  جنسي قرار مي گيرند و اين عمل مورد سوء استفاده

  ).10(توسط افراد مختلف انجام بگيرد
 نونكتاكم توان ذهني   در ارتباط با مشكلات جنسي در افراد        

 پژوهـشي بـه     2003الدر س ـ  تحقيقات اندكي انجام شده است،    
در  انجام شد،  Tompsonمنظور بررسي مشكلات جنسي توسط      

 12-20 نوجوان عقب مانده ذهنـي بـين سـنين       86اين تحقيق   
ــ PIMRA-Sســال انتخــاب گرديــد و از پرســشنامه  منظــور ه ب

، نتــايج نــشان داد بررســي مــشكلات جنــسي اســتفاده گرديــد
 تمـايلات   و عـورت نمـايي   :  جنـسي از جملـه     ررفتارهاي نابهنجا 

هاي عمـومي در    جنسي شديد نسبت به جنس مخالف در مكان       
 مدرسـه،  افراد كم توان ذهني در محيط هاي مختلـف از جملـه           

 ).11(ديده مي شودمحيط كار  خانه،

 پژوهــشي در ارتبــاط بــا بررســي مــشكلات 2008در ســال 
جنسي در دو گروه دختران كـم تـوان ذهنـي آمـوزش پـذير و                

 انجام گرفـت،    Emernsonانيا توسط   ر بريت عادي در دوره بلوغ د    
 12-18 نوجوان بين سنين     238نمونه مورد نظر در اين تحقيق       

 سال بودند، نتايج نشان دهنده اين بود كه خودنمـايي جنـسي،           
عورت نمايي و ورفتن با اندام تناسلي در دختران كم توان ذهني 

ت نسبت به دختران عادي بيشتر و خطر بروز ابـتلا بـه اخـتلالا             
 بيـشتر   يمختلف رواني در دختران كم توان ذهني بطور معنادار        

بنابراين فراهم آوردن حمايت هـاي لازم       . دختران عادي است   از
  آموزشي، اجتماعي و عـاطفي بـراي ايـن افـراد لازم و ضـروري               

    ).12(مي باشد
ه منظور مطالعـه     ب Beravent  پژوهشي توسط  2006در سال   

ان نوجوانان عـادي و كـم تـوان    و ارزيابي مشكلات جنسي دختر   
   نوجــوان بــا بهــره 100در ايــن پــژوهش . ذهنــي انجــام گرفــت

 نوجـوان بـا بهـره هوشـي نرمـال در            100و  ) 70 تـا    50(هوشي
 سـالگي انتخـاب شـدند و مـصاحبه بـا والـدين و               12-16سنين

نتـايج ايـن پـژوهش نـشان داد در زمينـه            . مربيان انجام گرفت    
در مقابـل جـنس مخـالف،       تظـاهرات جنـسي      :مشكلاتي چـون  

بـين دو گـروه از       و ورفـتن بـا انـدام تناسـلي            جنسي خودنمايي
داشت و اين مشكلات در دختران كم توان        دختران تفاوتي وجود  

 و برخـي از مـادران دختـران         ذهني بيشتر از دختران عادي بود     
  اظهار    در دختران خود  اين مشكلات وجود كم توان ذهني از 
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  ).13(نگراني كردند
ــژوهش ــا هــدف حاضــرپ ــسه ب    در ي مــشكلات جنــس  مقاي

 سـنين   يعـاد و  آموزش پـذير     نوجوانان كم توان ذهني      دختران
  .انجام شده استسال 15-12

   بررسيروش
جامعه  . است يلي از نوع تحل   يك مطالعه مقطع  ياين پژوهش   

 نوجوانـان كـم تـوان       مورد مطالعه متشكل از دو گـروه دختـران        
 باشـد كـه از مـدارس دخترانـه          ي م يو عاد ذهني آموزش پذير    

) و مركـز   غـرب  جنـوب،  شـمال، ( شهر تهـران   ي و عاد  يياستثنا
 نفـر   90 يدماتسپس با توجه به انجـام مطالعـات مق ـ         انتخاب و 
 بـه   آمـوزش پـذير    كم توان ذهنـي       نفر دختر  90 و   يدختر عاد 

 اسـتفاده   عنوان گروه نمونه در نظر گرفته شد كه هر دو گروه با           
 .ند انتخاب گرديد  يا چند مرحله  يا خوشه ياز روش نمو نه گير    

 زير در نظر گرفتـه      ي مورد نظر معيارها   ي انتخاب نمونه ها   يبرا
    :شد

آموزش پذير كـه در سـنين        كم توان ذهني      و يدختران عاد 
  . سال قرار داشتند15-12

 در مـدارس    كـه كم توان ذهنـي آمـوزش پـذير         دختران   -1
شغول به تحصيل   ممختص كودكان كم توان ذهني آموزش پذير      

  .بودند
 بـدين ترتيـب   ،پژوهش حاضر در چند مرحله اجرا گرديد   -2

هماهنگي با سازمان آمـوزش و پـرورش اسـتثنايي و           از  كه پس   
 كـم تـوان ذهنـي       عادي به مدارس دخترانـه مخـتص كودكـان        
 غـرب و    ، جنـوب  ،آموزش پذير و عادي در چهار منطقـه شـمال         

دام از مـدارس    مركز تهران معرفـي گرديـده و سـپس بـه هرك ـ           
مراجعه و پس از گفتگو با مسئولين مـدارس پرسـشنامه هـا در              

با  ،)عادي و استثنايي  ( در مدارس فوق   .اختيار مادران قرار گرفت   
 مادران به مـدارس فراخوانـده شـدند و          ،رساهمكاري مشاور مد  

پس از ارائه توضـيحات در راسـتاي هـدف تحقيـق و مـشكلات               
لازم به ذكر   . ادران قرار گرفت   پرسشنامه ها در اختيار م     ،جنسي

ل به همكاري داشـته و آگـاهي        است هر كدام از مادران كه تماي      
پرسشنامه هـا در اختيـار      لازم در زمينه موضوع تحقيق داشتند       

 .آنها قرار گرفت

اين پژوهش ملاحظات اخلاقي از جمله رعايت صـداقت و           در
تن اختيـار گذاش ـ    در ، استفاده از اطلاعـات جديـد      ،امانت علمي 

نتايج تحقيق انجام شده و محرمانه بودن كليه اطلاعـات كـسب            
  .شده در نظر گرفته شد

در پــژوهش حاضــر بــه منظــور ســنجش مــشكلات جنــسي 
از پرسـشنامه   ) آمـوزش پـذير   كم توان ذهنـي     عادي و   (دختران

 پـس   ،به منظور تهيه اين پرسشنامه     .محقق ساخته استفاده شد   
ر اسـتفاده   ي ـاز منابع ز   ،ظرتعريف هر يك از متغيرهاي مورد ن       از

  :شد
اخـتلالات    و مـسايل كتابها و مقالات مختلـف در زمينـه          -1

 جنسي 

 نظرخواهي از تعدادي از اساتيد و متخصصان -2

كـم تـوان ذهنـي      مصاحبه با تعدادي از معلمان كودكان        -3
 آموزش پذير

 شـكل نهـايي   ،به اين ترتيب با توجه به مطالعات انجام شـده       
  مورد استفاده قرار گرفت  وپرسشنامه تهيه 

اعتبار علمي پرسـشنامه مـذكور بـا اسـتفاده از روش اعتبـار              
 در مورد تعيين اعتبار محتوي اعتقـاد بـر          ،محتوي سنجيده شد  

اين است كه نظر خواهي از افراد صاحب نظر موجـود در زمينـه              
 روش مناسبي براي تعيين اعتبار علمي ابـزار         ،پژوهش مورد نظر  
  . ا مي باشدگردآوري داده ه

پرسشنامه توسط چند تن از اسـاتيد       ؤالات   س ،اين تحقيق  در
مورد بررسي و قضاوت قرار گرفت و پس از جمـع آوري نظـرات              

 بدســت آمــد و ســپس تغييــرات 76/0ب توافــق يمختلـف، ضــر 
آوري داده هاي   اصلاحي لازم انجام شد و پرسشنامه جهت جمع       

  .  گرفتنظر آماده و مورد استفاده قرار پژوهش مورد
با فاصـله   )  بازآزمون -آزمون(اين پژوهش از روش بازآزمايي       در

دو هفته و محاسبه ضـريب همبـستگي اسـپيرمن در دوبـار اجـرا            
آمـوزش پـذير و     كم توان ذهني    دختران  )  نفري 20(براي دو گروه  

اي اسـپيرمن مجمـوع      ضريب همبستگي رتبه   ،عادي استفاده شد  
 گرديـد   r=74/0 عادي برابـر      در دختران  ) بازآزمون –آزمون(نمرات

كم و در دختران    ) >001/0p(باشدمعنادار مي  ∝%=5كه در سطح    
   بود r =83/0 ضريب همبستگي برابر با ،آموزش پذيرتوان ذهني 
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  ). >001/0p( معنادار است∝%= 5كه در سطح 
 -بــراي تعيــين همــساني درونــي پرســشنامه از روش كــودر 

همـساني درونـي كـل       ،ايـن روش    در ،ريچاردسون استفاده شد  
آزمون بررسي مي شود و براي اين منظور همه ماده هاي آزمون            

اين تحقيـق     ضريب بدست آمده در    .مورد تحليل قرار مي گيرند    
بــراي  )21KR )Kuder – Richardsonبــا اســتفاده از ضــريب 

آمـوزش پـذير در آزمـون اول برابـر بـا            كم توان ذهني    دختران  
 بدست مـي آمـد همچنـين        76/0  و در آزمون دوم برابر با      85/0

 و 79/0 براي دختران عادي در  آزمون اول برابر با 21KRمقدار 
  .  بود72/0در آزمون دوم برابر با 

  نتايج
ــژوهش،  در ــن پــ ــادران دارا 63/39ايــ ــد از مــ   ي درصــ

خانواده ها از نظر سطح      درصد از    22/47لم بودند، پتحصيلات دي 
 از افـراد مـورد      88/43 ،در آمد در طبقه متوسـط قـرار گرفتنـد         

 درصد از   56/75 داشتند،طالعه در منطقه غرب تهران سكونت       م
   آنهـا بـين    ي معـدل تحـصيل    ي و عـاد   يدختران كم تـوان ذهن ـ    

 سه و بيشتر از سه      ي درصد از مادران دارا    69/49 بود و    20-17
  فرزند بودند كـه مـوارد ذكـر شـده بيـشترين درصـد را شـامل                 

  . شديم

   افراد مورد مطالعه بر حسب سن درصد وتوزيع فراواني: 1جدول 

  جمع  دختران عادي  دختران عقب مانده ذهني آموزش پذير  سن
  درصد  فراواني  درصد  فراواني  درصد  فراواني  

12  19  1/21  27  30  46  56/25  
13  32  6/35  39  3/43  71  44/39  
14  21  3/23  22  4/24  43  89/23  
15  18  20  2  2/2  20  11/11  

  100  180  100  90  100  90  جمع
  

 6/35همانگونه كه در جدول فوق ملاحظه مي شـود حـدود            
 درصد  3/43درصد از دختران عقب مانده ذهني آموزش پذير و          

 سـال قـرار داشـتند و در         13از دختران عـادي در گـروه سـني          
اين گروه سـني      درصد از نمونه مورد مطالعه در      44/39مجموع  

  .قرار گرفتند
مـشكلات و تظـاهرات      ه،ك ـفرضـيه   ايـن   به منظـور بررسـي      

جنسي در دختران نوجوانان كم توان ذهني آموزش پذير بيشتر          
 با استفاده از آزمون ناپارامتريك خـي        از دختران عادي مي باشد    

  رسـش نامـه محقـق سـاخته بـين دو گـروه مـورد              پدو سوالات   
ارائـه  ) 2 و 3(نتايج بدست آمـده در جـدول       .بررسي قرار گرفت  

  .شده است
نشان مي دهد مشكلاتي از جمله خود نمايي         2نتايج جدول   

جنسي، نداشتن پوشش مناسـب در حـضور ديگـران بـا هـدف               
رغـم دريافـت    ي  نشان دادن بخشهاي از بدن خود به ديگران عل        

ابـراز تمـايلات جنـسي در        ،=P)015/0(تذكر از جانب اطرافيان   

ــات  ــردن هيجان ــرل نك ــران و كنت ــه از(حــضور ديگ بنحــو  جمل
 ديگران را  لمس كـردن و يـا بـه ديگـران              ناشايست بدن خود و   

 نامناســب ديگــران را بغــل كــردن و    بــه نحــو ، چــسبيدن
 تمايل  ،P)=001/0(رفتن با اندام تناسلي   ر و =P)003/0()بوسيدن

نــشان دادن انــدام تناســلي خــود بــه     (بــه عــورت نمــايي  
و   بين دو گروه تفاوت معنـادار وجـود دارد  =P) 001/0()ديگران
ذير بيشتر از پران كم توان ذهني آموزش  در دختمسايلاينگونه  

دختران عادي است، در مـواردي از جملـه داشـتن دوسـتاني از              
داشتن رفتارهـاي شـبيه بـه جـنس          ،=P)001/0(جنس مخالف 

علاقه به داشتن پوشش و موي كوتاه پسرانه به          از جمله (مخالف
درخواست كردن از ديگران براي آن كه فـرد را بـا             ،شكل مداوم 

 ، تماشاگري جنـسي از جملـه      )=004/0P() بزنند اه صد نام پسران 
ــه ديــدن صــحنه هــاي جنــسي  ــيلم،(علاقــه ب عكــس بطــور  ف

در دختران عادي بيشتر از دختران كم توان        ) =001/0P()مداوم
  . ذهني گزارش شد
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  دختران كم توان ذهني و عاديدر  مقايسه مشكلات جنسي :2جدول 

  متغيرها  دختران عادي  دختران كم توان ذهني
  درصد  تعداد  درصد  تعداد

  آماره آزمون
  )خي دو(

 مقدار احتمال

  001/0  36/29  5/21  6  1/41  37  خود نمايي جنسي
  004/0  10/8  3/13  12  55/5  5  رفتار شبيه به جنس مخالف

  184/0  85/1  55/5  5  2/2  2  همجنس بازي
  015/0  62/5  8/7  7  20  18  رعايت نكردن پوشش لازم در حضور ديگران

  001/0  18/15  0  0  4/14  13   نماييعورت
  173/0  63/58  55/5  5  33/3  3  تماس فيزيكي داوطلبانه باجنس مخالف

  124/0  81/1  4/14  13  2/22  20  هاي غير معمول د ر مقابل جنس مخالفواكنش
  001/0  24/13  0  0  9/18  17  )پنهاني(بازي با اندام تناسلي 
  001/0  04/27  0  0  1/31  28  )در حضور ديگران(بازي با انام تناسلي 

  003/0  28/8  8/7  7  3/23  21  نشان دادن تمايلات شديد جنسي
 001/0 83/41  4/44  40 33/3 3  تماشاگري جنسي

  137/0 60/1  55/15  14 7/7 7  فعاليت جنسي با اشياء
  001/0 47/14  1/41  37 0 0  داشتن دوست پسر

  24/0  022/0  0  0  2/2  2  مورد سوء استفاده جنسي قرار گرفتن
  
  

 از جملـه داشـتن رابطـه        مسايلقابل ذكر است كه در برخي از        
 اشـيا،  و همسالان همجنس، رابطـه جنـسي بـا           جنسي با دوستان  

و تمــايلات غيــر معمــول در مقابــل جــنس  نــشان دادن واكنــشها
پوشـيدن  . امناسـب اسـتفاده از الفـاظ و كلمـات ن         از جمله (مخالف

داوطلبانـه بـا جـنس      داشتن فعاليت فيزيكـي      ،)لباسهاي نامناسب 
مخالف بين دو گروه تفاوت معنادار وجود نداشت، ذكـر ايـن نكتـه              
حائز اهميت است كه دو نفر از مادران دختـران كـم تـوان ذهنـي                
  .اشاره كردندكه فرزندان آنها مورد سواستفاده جنسي قرار گرفته اند

  نشان داد كه بطور كلي در سنين ) 3جدول(محاسبه نمره كلي

  
  

 مـشكلات جنـسي در دختـران كـم تـوان ذهنـي               سال 15-12
  .=P)006/0(آموزش پذير بيشتر از دختران عادي است

لات جنـسي و    در پاسخ به پرسش پژوهش كه آيا بين مـشك         
متغيرهاي چون تحصيلات مادران، وضعيت اقتـصادي خـانواده،         
معدل نمرات تحصيلي، منطقه محل سـكونت و تعـداد فرزنـدان            

ن اين متغيرها بـا اسـتفاده از ضـريب          رابط وجود دارد؟ رابطه بي    
 كـه   همبستگي پيرسون و اسپيرمن مـورد بررسـي قـرار گرفـت           

  . ارائه شده است4نتايج در جدول 

  دختران كم توان ذهني و عادي در مقايسه نمره كلي مشكلات جنسي :3جدول

  مقدار احتمال  T آماره آزمون  انحراف معيار  ميانگين  گروه
  24/0  19/0  دختران كم توان ذهني

  17/0  11/0  دختران عادي
 

2/74  
  
006/0  

   تعداد فرزندان و سطح تحصيلات مادران، معدل نمرات تحصيلي، منطقه محل سكونت،همبستگي بين مشكلات جنسي و سطح درآمد خانواده :4جدول

  رزندانتعداد ف  منطقه محل سكونت معدل نمرات تحصيلي    خانوادهوضعيت اقتصادي تحصيلات مادران  متغيير
  077/0  -013/0  022/0  -003/0  084/0  ضريب همبستگي

    43/0  97/0  82/0  90/0  30/0  (Pvalue)مقدار احتمال 
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محاسبه ضريب همبستگي اسپيرمن بين تحصيلات مادران و        
بين مشكلات جنسي و     و r)=084/0 و P=43/0(مشكلات جنسي 

محاسـبه ضـريب     و) r =-13/0 و p=90/0(منطقه محل سـكونت   
 ي پيرسون بين مشكلات جنـسي و وضـعيت اقتـصادي    همبستگ
ــين مــشكلات جنــسي و   )r=-003/0 و  p=97/0 (خــانواده و ب

 نشان دادكـه بـين      )r=022/0و   p=82/0(معدل نمرات تحصيلي  
  . رابطه معني دار وجود نداردهااين متغير
  بحث

بايد به اين نكته مهم توجه داشت كه دختران و پـسران كـم              
رحلـه نوجـواني و بلـوغ مـي شـوند و از              وارد م   نيـز  توان ذهنـي  

تغييرات مختلفي كـه در ايـن دوره وجـود دارد، از جملـه بـروز                
با اين تفاوت    برخوردارند    و تمايلات جنسي   صفات ثانويه جنسي  

كه اين گروه به علت داشـتن بهـره هـوش پـايين بـا مـشكلات                 
علــت ه ايــن گــروه از نوجوانــان بــ. بيــشتري رو بــه رو هــستند

، در استفاده از منـابع آموزشـي كـه بـه نـوعي              محدوديت ذهني 
استفاده از آن نيازمند توانـايي ذهنـي اسـت محـروم بـوده و از                

رتباط محدود آنان با جامعه بـه ايـن رونـد شـدت             اسويي ديگر   
 ذهني ياد نمي گيرند چگونـه       كم توان نوجوانان   ).14(بخشدمي

اي هتمايلات جنسي خود را كنترل كرده و بر مبناي قانونمندي         
  در انساني بروز دهند تمايل آنان عادي است امـا رشـد اخلاقـي            

انـسان معمـولي در رونـد        ا نارس مانده است، بايد توجه كرد      هآن
رشد تدريجاً مي آموزد كه تمايلات جنسي خود را در هـر جـا و               
هر وقت ابراز ننمايد، حرمت محارم را حفظ نمايـد و در ارضـاي              

كـودك  ،   بر جامعـه باشـد     تمايلات جنسي خود تابع نظام حاكم     
كم توان ذهني به تناسب كم تواني خود در فراگيري اين قوانين            

و بــه اصــطلاح ناپختــه و  نــاتوان بــوده و قراردادهــاي اجتمــاعي
ناشيانه عمل مي كند يعني در اصل ياد نگرفته است خواسته ها            
و تمايلات خود را به شكل اجتماع پسندانه ابراز نمايـد بنـابراين      

ر جنسي غير اصولي در نوجوانان يـا جوانـان كـم تـوان              اگر رفتا 
كنـيم بايـد بپـذيريم كـه منـشاء آن شـكل             ذهني مشاهده مـي   

اجتماعي حاكم بر جامعه در ذهن اوست    نيافتگي ابعاد اخلاقي و   
 ).5(كه موجب تظاهر اينگونه رفتارها گرديده است

  شان داد بين ميانگين مشكلات جنسي ن  اين پژوهشنتايج 

   عــادي آمــوزش پــذير و كــم تــوان ذهنــي دختــر انــان نوجودر
مـشكلات و تظـاهرات جنـسي در         و دارد تفاوت معنـادار وجـود    

دختــران كــم تــوان ذهنــي بيــشتر از  درســال  12-15ســنين 
 ،Emernson ، اين يافتـه بـا نتـايج تحقيـق،         دختران عادي است  

Tompson  وBeravent  ــت ــوان اس ــسياري از .)11-13(همخ  ب
 ـمردم به غلط تصو  ه ر مي كنند كه يك نوجوان كم توان ذهني ب

خاطر كم كاري ذهني در ساير زمينه ها نيز بايد كم كـار باشـد               
كــه گــاه موضــوع بعكــس اســت چــون تحريكــات و   در حــالي

فعاليتهاي جنسي هيچ ارتباطي بـه ذهـن نداشـته و بـر اسـاس               
هورمونهاي مترشح داخلي هدايت مي شوند، عـلاوه بـر ايـن در             

 ذهني حجب و حيـا هماننـد افـراد عـادي در اثـر         افراد كم توان  
برخورد با قوانين اخلاقي و اجتماعي ناچيز است و ممكن اسـت            

 يـك دوره مهـم و ويـژه         بلـوغ ). 5(آشكار شود   آنها اميال جنسي 
 كــم تــوان ذهنــي مــي باشــد، اخــتلال ذهنــي  نوجوانــانبــراي

تواناييهاي نوجوان را نسبت به اكثريت گروه همسن او بـا بهـره             
وشي نرمال در جامعه كاهش مي دهد و در اكثر مـوارد باعـث              ه

  ).      15( مي شود در آنها جنسي مشكلات و تظاهراتايجاد 
هاي  كم توان ذهني به دليل ضعيف بودن مهارت    نوجواناندر  

 آنها در زمينه    يكلامي و محدود بودن آگاه     ، اجتماعي ،شناختي
 شود و گـاه      تظاهرات جنسي بيشتر مشاهده مي     ، جنسي مسايل

كند زمينه را بـراي ايـن كـار         محيطي كه فرد در آن زندگي مي      
 اين افراد در يادگيري قوانين و مقررات اجتماعي         ،مهيا مي سازد  

ناتوان بوده و به همين دليل تمايلات جنسي خود را در حـضور             
  ).16(ديگران نشان مي دهند

هيچ دليلي وجـود نـدارد كـه درك و برانگيختگـي در مقابـل               
 ،مستقيم با ميزان هـوش داشـته باشـد    نه هاي جنسي رابطهصح

متوسـط   كه افراد كم توان ذهني خفيف،، مطالعات نشان مي دهد 
و حتي شديد ضمن رو به رو شدن با يك صحنه تحريـك كننـده               

بـه    آنهـا   جنسي شده و ميل به جـنس مخـالف در          تمايلاتدچار  
كـم  وان ، عامل ديگر تشديد تمايلات جنسي در نوج ـ   آيد  ميوجود  

دنبال بي تحركـي    ه   تخليه نشدن انرژي ذخيره شده ب      ،توان ذهني 
 يهـا هـا و فعاليـت    كمتـر در بـازي    ست، افراد كم توان ذهني      آنها

شركت مي كنند و براي اوقات فراغـت آنهـا برنامـه ريـزي     روزمره  
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دعـوت   ،ضعف در ارتباط بـا سـايرين       كافي و مناسب وجود ندارد،    
 حتــي  وو تحركــات كودكانــههــا نــشدن بــه مــشاركت در بــازي

شـود  مـي  موجـب    ، در انجام امور مربوط به خود      مشاركت نداشتن 
 ـ     ،لحاظ فقدان تحرك و فعاليت    ه   ب اين افراد  گونـه  ه  دفـع انـرژي ب

عادي و معمولي صورت نپذيرفته و در نتيجه انرژي ذخيـره شـده             
آنان به دنبال راهي براي بروز و خروج مـي گـردد و بـه شـكلهاي                 

تجلـي پيـدا     تمايلات جنسي مشكلات وبروزز جمله اغير اصولي 
  ).5(دمي كن

در نوجوانان كم    بلوغ در دوره     و تظاهرات جنسي   مسايلبروز  
له كـم   ا مـس  هاي مختلفي داشته باشد،   تواند علت ميتوان ذهني   

عدم  تعاملات نامناسب والدين و فرزندان،     تواني ذهني اين افراد،   
خورد با مشكلات جنسي ايـن   ها براي بر  آموزش كافي به خانواده   

تصور نادرست افراد جامعه از نيازهاي جنسي اين افراد مـي            افراد،
 كـم تـوان     تواند از جمله عوامل موثر در بروز مشكلات براي افـراد          

عـدم توجـه    عـلاوه بـراين      ).17( و خانواده هاي آنهـا باشـد       ذهني
 به عدم   جوامع به مشكلات جنسي نوجوانان كم توان ذهني منجر        

ش براي تهيه برنامه هاي تربيتي براي اين گـروه از افـراد در              تلا
هـا و  اسـتنباط .  جنـسي شـده اسـت   مـسايل  زمينه موضوعات و 

 اشتباه در مورد نيازهاي جنسي اين افراد موجب مي شود           تعابير
 مطالعـات   ، جنسي از سوي آنها توجه كـافي نـشود         جرايمكه به   

نيـاز هـاي      و يلمساباليني نشان دهنده اين است كه در زمينه         
جنسي از جنبه هاي مختلف بين افراد كم توان ذهنـي و افـراد               
عادي نقاط مشترك بسياري وجود دارد و تـشابهات نـسبت بـه             

  ).18(تفاوتها بيشتر است
  گيرينتيجه

توان ذهني و عدم مهـارت      دختران كم    له نارسايي ذهني  امس
در بكار بردن راهبردهاي شـناختي بـراي حـل مـشكلات، عـدم        

يت در مـشاهده    ك و اسناد صحيح از نيات ديگـران، محـدود         در
ه تعـداد محـدودتري راه حـل بـراي حـل            عواقب رفتاري و اراي ـ   

مشكلات فردي، همه نقش مهمـي در ايجـاد مـشكلات جنـسي      
 ايجاد رابطه علت و معلـولي       ،دارد، با توجه به مطالب فوق هدف      

بــين مــشكلات جنــسي و عقــب مانــدگي ذهنــي نيــست ولــي  
ختلف نشان دهنده اين است كـه نارسـايي ذهنـي و            تحقيقات م 

 همـراه بـا آن نقـش مهمـي در بـروز مـشكلات جنـسي                 مسايل
 ،دختران كم توان ذهني به دليل نقـص شـناختي          در .)19(دارد

  و دهنـد در ملاء عام نـشان مـي        معمولاٌ تمايلات جنسي خود را      
مشاهده مي شود و در مقابل در        در آنها    تظاهرات جنسي بيشتر  

شود و   پنهان نگه داشته مي    مسايلاد بهنجار جامعه اين گونه      افر
اطرافيـان   ما گزارش اين مشكلات را از جانب  افراد بهنجار و يـا            

كـه   توجـه داشـت       به اين نكته    بايد .كنيمآنها كمتر دريافت مي   
ب تعاملات صحيح والدين و نوجوانان در ايجاد رفتارهـاي مناس ـ         

 والـديني كـه در برخـورد بـا          ،اي دارد نقش مهم و تعيين كننده    
ــده و    ــه كنن ــوان ذهنــي خــود رفتارهــاي تنبي ــدان كــم ت فرزن
پرخاشگرانه دارند، از راهبردهاي تربيتي خشن از جمله حملات         
بدني و كلامي استفاده مـي كننـد، در پاسـخ بـه نيازهـا و حـل          

 فرزندان خود توانايي كمتري دارند و آستانه تحمل آنهـا           مسايل
 و   غلط فرزندانشان پايين است، باعث بـروز       براي درك رفتارهاي  

برخي  ).20( در فرزندانشان مي شوند     جنسي  مشكلات يا افزايش 
 از طريق تعاملات بين فردي مداوم در         نيز از رفتارهاي نامناسب  

درون خانواده آموخته مي شود و والدين و اطرافيان با بكارگيري           
. وند سبب تقويت رفتارهاي نامطلوب مـي ش ـ       ،روشهاي نادرست 

ن بـردن تـصورات    يب توجه به عوامل فوق،آموزش خانواده ها و از       
اشتباه در مورد تمايلات جنسي نوجوانـان كـم تـوان ذهنـي در              
خانواده ها و بطور كلي در جامعه و ايجاد برنامـه هـاي تربيتـي                
مناسب براي دختران و پسران كم توان ذهني براي آشـنايي بـا             

 و ويژگـي هـاي مربـوط بـه          دوره بلوغ و تغييرات مربوط بـه آن       
جنس خود و جنس مخالف قبل از وارد شدن به دوره بلوغ مـي              

 جنسي در نوجوانان    تتواند از بروز بسياري از مشكلات و تظاهرا       
  ).21(كم توان ذهني جلوگيري كند

در اين پژوهش مشكلات جنـسي در دوره بلـوغ در دو گـروه              
فـت  دختران كـم تـوان ذهنـي و عـادي مـورد بررسـي قـرار گر            

   هـايي كـه بتوانـد ايـن مـشكلات را در           بنابراين طراحي پژوهش  
نيز بررسـي   ) تربيت پذير،حمايت(گروه هاي ديگركم توان ذهني    

هاي چون آمـوزش  توجه به مولفه  رسد و كند ضروري به نظر مي    
 جنسي مـي توانـد گـام        مسايلاين افراد و والدين آنها در زمينه        

لازم .كلات جنـسي باشـد    موثري در زمينه پيشگيري از بروز مش      
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به ذكر است تدوين پژوهش ها بيـشتر در ايـن زمينـه ضـروري               
  .است

لازم به ذكر است اين پژوهش در كنار پاسخگويي بـه برخـي       
ــق     ــوع تحقيـ ــه موضـ ــود در زمينـ ــوالات موجـ    داراي ،از سـ

 در اختيــار نداشــتن يــك ي نيــز بــود از جملــهيمحــدوديت هــا
شكلات جنسي در گروه پرسشنامه استاندارد شده براي بررسي م

ي كـه   يسشنامه هـا   سال، عدم امكان استفاده از پر      12-15سني  
علت عدم توانايي دختـران  ه ب(شود توسط خود نوجوانان تكميل

، همكـاري ضـعيف     )در پاسـخگويي بـه سـوالات      كم توان ذهني    
مسئولين در برخي از مدارس عادي، احتمال وجود عدم صداقت          

 ـ  ي بررس در پاسخگويي به پرسشنامه     ه دليـل  مشكلات جنـسي ب
له وجود دارد و وجود احساسيت خاصي كه در برخورد با اين مس  

بويژه در خـانواده هـاي داراي دختـر         ( فرهنگي در جامعه   مسايل
  ).عادي

  سپاسگزاري
سازمان آمـوزش و پـروش اسـتثنايي و مـسئولين           با تشكر از    

شـهيد   ،مـريم عبيـدي    ،محترم مدارس دخترانه استثنايي ميلاد    
شيرازي و شهيد اصلاني استان تهران كه در ايـن تحقيـق            ياد  ص

  .نهايت همكاري را مبذول داشتند
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Abstract 

Introdution: People with intellectual disability are similar to normal people with regards to their sexual 

needs. The aim of the present research was to compare sexual problems in mentally retarded and normal 

adolescents girls aged between 12– 15 years in Tehran. 

Methods: This analaytical and cross- sectional research included 90 cases of EMR and 90 cases of normal 

girls who were chosen by the cluster random sampling method. The statistical tests included Independent t-

test, Chi-square,Spearman and Pearson coefficient tests. 

Results: The result of the present research indicated that the sexual problems in the EMR Girls was more 

than normal girls and there was no correlation between the sexual problems and variable demography.               

Conclusion: EMR girls with low IQ and adjustment behavior disorder have more problems as compared to 

normal girls and these can lead to additional problems for themselves and their family. 
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