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 چکیده 
تعیین  :هدف هدف  با  پژوهش  تشخیصي»  اين  پنجم  نسخ   روايي  ه 

ناتواني  های هوشي وكسلر كودكان در دانشتکمیلي مقیاس با  آموزان 
مازندران«   استان  شديادگیری  ا ب  پژوهشاصلي    سؤال  .انجام  ين  ه 

مي مطرح  كه ترتیب  مقیاس  شود  تکمیلي  پنجم  نسخه  های هوش  آيا 
دانش در  كودكان  مازندروكسلر  استان  يادگیری  ناتواني  با  ان  آموزان 

تشخیصي   پژوهش   روش؟  دارد روايي  حیطه    ، حاضر  روش  در 
جای  روانهای  همطالع  زيرمجموعه  گرفت سنجي  پژوهش    كه  روش 
است.روش دانشرا    پژوهشجامعه    شناختي  استان  تمامي  آموزان 

ابتدا اول  دوره  در  كه  سال  مازندران  در  سوم(  و  دوم  اول،  )كلاس  يي 
آموزان  عنوان دانشباشند و بهمشغول به تحصیل مي  98-97تحصیلي  

يادگیری در مراكز خصوصي و دولتي تحت پوشش خدمات   ناتواني  با 
دارند،   -آموزشي قرار  از روش    كه دهند  تشکیل مي  درماني  استفاده  با 

تعداد  نمونه هدفمند  دانش  240گیری  از  ناتآموزانفر  يادگیری  ن  وان 
شدند.  عنوانبه انتخاب  نمونه  اندازه  حجم  اين  ابزار  در    پژوهش گیری 

روايي و  مقیاس هوشي وكسلر كودكان است كه  پنجم تکمیلي  نسخه  
مطلوبي   آماری  دارداعتبار  مدل  برای    پژوهشدر    شدهاستفاده.  حاضر 

تشخیصي،   روايي  است.  تعیین  اطمینان  فاصله    ها:یافتهروش 
»ظرفیت فضايي  های  آزمون  نشان داد كه  پژوهش های  يافته  يت،نهادر

جملات« »يادآوری  و  معکوس«  فضايي  »ظرفیت  در    مستقیم«، 
ناتوان  دانش تشخیصي  ،  يادگیریآموزان  است.  داشته  روايي 

  های هوش وكسلر كودكان نسخه پنجم تکمیلي مقیاس  گیری:نتیجه
آموزان تشخیص  ديگر دانشآموزان ناتوان يادگیری را از  د دانشن توامي
 د. ده
 

کلیدی:واژه  تشخیصي،  های  تکمیلي   روايي  پنجم  نسخه 
 . آموزان، ناتواني يادگیریهای هوشي وكسلر، دانش مقیاس 

_________________________________________ 
روا.  1 تخصصي  دكتری  استثنايي؛ دانشجوی  كودكان  آموزش  و  نشناسي 

 ، تهران، ايران وم و تحقیقاتدانشگاه آزاد اسلامي واحد عل

مسئول:    .2 كودكان  نویسنده  آموزش  و  روانشناسي  تخصصي  دكتری 
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Abstract 
Objective: In this research, the diagnostic validity 

of the fifth integrated version of Wechsler’s IQ 

scale for children with learning disabilities was 

studied in Mazandaran Province, Iran. The main 

question of the research is whether this version of 

the scale has diagnostic validity Mazandaran 

Province students? Method: The method of the 

present psychometric research is a subset of 

methodological method. The research community 

included all Mazandaran Province students with 

learning disabilities studying in the first elementary 

school (first, second and third grades) in the 2018-

19 academic year. Overall, 240 students with 

learning disabilities were selected as the sample 

size using purposive sampling. The measurement 

instrument was the fifth integrated version of 

Wechsler’s IQ scale for children with learning 

disabilities, which has good validity and reliability. 

The confidence interval method was used to 

determine the diagnostic validity of the tests. 

Results: The findings showed that the tests of 

"Digit Span Forward", "Digit Span Backward" and 

"Sentences Recall" in students with learning 

disabilities have diagnostic validity Conclusion: 

The scale can recognize students with learning 

disabilities from other students.  

 

Keywords: Diagnostic Validity, the fifth 

integrated version of Wechsler’s IQ scale for 

children, Students, Learning disabilities.  
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 مقدمه 

از  گروه  آن  ناتواني  بر  يادگیری«  »ناتواني  اصطلاح 

مي دلالت  فرايند  كودكان  چند  يا  يک  در  كه  كند 

كاربرد    شناختيروان يا  زبان  درک  به  مربوط  پايه 

دارند اختلال  آن،  نوشتاری  يا  اختلال    . گفتاری  اين 

كردن،  فکر  دادن،صورت ناتواني درگوشممکن است به

نوشصحبت خواندن،  هجيكردن،  يا  تن،  كردن 

جلوه  های همحاسبدادن  انجام اين  رياضي  شود.  گر 

های ادراكي، آسیب  هايي چون معلولیتاصطلاح عارضه

و   نارساخواني  مغز،  كاركرد  جزئي  اختلال  مغزی، 

شاملپريشي  زبان را  از  مي  رشدی  دسته  آن  اما  شود. 

كه  مشکلات   را  نتیجه    ياساس طور  بهيادگیری 

ماندگي  حركتي، عقب  ، شنیداری،های ديداریمعلولیت

محیطي،   نامساعد  وضع  يا  هیجاني  اختلال  ذهني، 

؛ 997  گیرد )لرنر،در بر نمي،  استفرهنگي يا اقتصادی  

 (.1390ترجمه دانش، 

دهه    نخست يادگیری    ناتواني عنوان  به  1960در 

استثنايي  جد كودكان  قلمرو  در  فرعي  حوزه  يدترين 

سال   در  شد.  كر  1963وارد  جلسه    کساموئل  در 

نیويور شهر  در  والدين  بار    کنشست  اولین  برای 

»ناتواني را  اصطلاح  يادگیری«  كه  های  كودكاني  برای 

مدرسه   در  نمي  دارند، مشکلاتي  را  اما  آنها  توان 

ماندگي ذهني در نظر  ا عقبعنوان اختلال هیجاني يبه

 (.  1391گرفت، پیشنهاد كرد )احدی و كاكاوند، 

زيادی  دانش وجودآموزان  مدارس  كه    در  دارند 

از  رغم  به عاطفي  يا  مشکلات جسماني  هرگونه  فقدان 

ميدشواری رنج  يادگیری  شديد  طور  بهبرند.  های 

دانش  لمعمو متوسط  اين  هوش  از  بالا  آموزان  يا 

آموزشي   يکسان  تقريباً  شرايط  در  ولي  برخوردارند 

دانش به  تحصیلي  نسبت  عملکرد  ديگر  آموزان 

ميضعیف نشان  و  تری  محیط  رغم  بهدهند  در  حضور 

نیز   و  مناسب  و    نبودآموزشي  بارز  بیولوژيک  ضايعات 

عدم مشکلات اجتماعي و رواني حاد قادر به يادگیری  

زمینه محاسبه(  در  و  نوشتن  )خواندن،  خاص  های 

دانش.  باشندنمي بهاين    شوندمتوجه مي  تدريجآموزان 

همکلاسي ساير  بهت  آنها  های كه  تحصیلي  نظر  از  از  ر 

ميآن تجربه  را  حقارت  احساس  هستند،  و  ها  كنند 

آنكم در  مدرسه  و  درس  از  بیزاری  وجود  كم  به  ها 

مبحث  مي يادگیری  دانشآيد.  مشکل  كه  آموزاني 

تازه،  دارند ناتواني،  نیستای  چیز  مفهوم  های  اما 

های  ناتواني ای كوتاه و متلاطم دارد.يادگیری تاريخچه

اخ طبقه  چهار  در  اختلال  يادگیری  خواندن،  در  تلال 

ر نوشتاریدر  بیان  در  اختلال  ناتواني    ،ياضیات، 

ميگنج نامشخص  يادگیری )فريزر،  شود  انده 

 (.2007يانگستروم، گلوتینگ و واتکینز، 

مقیاس تکمیلي  پنجم  وكسلر  نسخه  هوش  های 

به نشانهكودكان  كه  تکمیلي  ابزاری  های  عنوان 

فزاينده برایكاربردی  را  يادگیناتوان  ای  نقص   ریي    و 

ميبیش  -توجه ارائه  تکانشي  منتشر  فعالي/  .  دش كند، 

اب شاخصاين  سنجش  زار  برای  را  استانداردی  های 

مشکل سبک  آزمون،  فرايندهای  رفتار  و  گشايي 

مي ارائه  كاپلان  شناختي  اديت  و  وكسلر  ديويد  كند. 

بايد  2015) تکمیلي  نسخه  آزمونگر  دارند كه  اعتقاد   )

را در زمینه سنجش رويکرد فرايندمحور  تسلط فراواني  

 .داشته باشد

ديگر، سويي  نسخه    از  در  فرايندمحور  رويکرد 

مقیاس با  مرتبط  كودكان  تکمیلي  وكسلر  هوشي  های 

بهدش منتشر    2004سال   اقدام  اين  نقطه  .  عنوان 

زمینه در  با  عطفي  هوش  سازه  سنجش  كاربردی  های 

مي شناخته  فرايندمحور  از  رويکرد  پس  در  شود.  آن 

مقیاس  2014سال   پنجم  وكسلر  نسخه  هوشي  های 

منتشر  ك نسخه    ه همو  د  شودكان  انتشار  منتظر 

تکمیلي    2015سال    تکمیلي نسخه  بنابراين،  بودند. 

در   فرايندمحور  رويکرد  از  همواره  وكسلر 

ميسنجش پیروی  و  شناختي  فیورلو  )فلانگان،  كند 

 (.2010اُرتیز، 

م مقیاس هوشي نسخه تکمیلي مرتبط با نسخه پنج

مانند نسخه تکمیلي مرتبط با نسخه   به   وكسلر كودكان

زمینه  در  كودكان  وكسلر  هوشي  مقیاس  های چهارم 

ناتوا  مي سنجش  برده  كار  به  يادگیری  وني  بستر   شود 
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سپس   و  شناسايي  برای  را   هایه مداخلمناسبي 

بالیني مبتني بر نظريه كتل، هورن و كارول   -آموزشي

مي  از فراهم  باي اين سازد.  مقايسه  رو،  به  تراز   های ه نمر د 

آزمودني در مقیاس فهم كلامي از نسخه پنجم با نسخه 

 (.2012تکمیلي پرداخت )دونا و واتکینز،  

گرفته    هاييپژوهش  از انجام  زمینه  اين  در  كه 

به  مياست،   )توان  تیگرمن  و  اشاره  1991برنشتاين   )

ارتباط    كرد واژگان  دانش  معتقدند  باكه    بالايي 

حصیلي دارد. داشتن خزانه واژگان گسترده  پیشرفت ت

مي كودک  به  را  امکان  نهاين  كه  موضوعات  دهد  تنها 

پیچیده را درک و بیان كند بلکه در خواندن و نوشتن  

 نیز توانايي بالاتری به دست آورد.

مک  و  واتکینز  كانیوز،  )همچنین،  به  2018گیل   )

با مرتبط  پنجم  نسخه  همقیاس  ارزيابي  وش های 

نمونه  وك حجم  با  پژوهشگران  پرداختند.  كودكان  سلر 

روايي سازه و محتوايي  نفر دريافتند كه اين ابزار    415

گروهداردمطلوبي   در  آن،  بر  علاوه  كودكان  .  های 

به توجه  استثنايي  نقص  اختلال  ناتواني   وخصوص 

 دارای روايي تشخیصي است.  يادگیری

)كانیوز،   دمبروسکي  و  ب2018واتکینز  روايي  (  ه 

م پنجم  نسخه  وكسلر  قیاسساختاری  هوشي  های 

نمونه  يناهبپرداختند.   با حجم  پژوهشگران  كه  ترتیب 

روش تحلیل عامل تأيیدی توانستند    راهنفر، از    2200

آزمون را در سطح    32مقیاس را در سطح دوم و    5تا  

دركنندتأيید  سوم   يافته.  عامل  نهايت،  تحلیل  های 

های  دروني نسخه پنجم مقیاستأيیدی معرف ساختار  

به  هوشي وكسلر در گروه با استناد  بود.  های هنجاری 

روانتحلیل مشخص  های  نسخه  د  شسنجي  هم  كه 

های هوشي وكسلر  پنجم و هم نسخه تکمیلي مقیاس

آزمون    32توان  و مي  اشتهدروايي ساختاری  ،  كودكان 

 . كردمقیاس مطرح   5را در 

( به  2015یوجین )دمبروسکي، كانیوز، واتکینز و ب

عامل  دو  تکمیلي  تحلیل  و  پنجم  نسخه  اكتشافي  ي 

با  مقیاس وكسلر  هوشي  با    32های  پرداختند.  آزمون 

نمونه   حجم  به  هنجاری    2200توجه  گروه  از  نفر 

عامل فهم كلامي، تجسم    5  كه اين ابزارد  ش مشخص  

سرعت   و  فعال  حافظه  سیال،  استدلال  ديداری، 

های پژوهش نشان داد كه  هنهايت يافت. درداردپردازش  

تواند در  و مي  استابزار مزبور از روايي سازه برخوردار  

دروني،   ساختار  مراتب  با    5سلسله  را    32مقیاس 

همچنین،   بگیرد.  بر  در  با  آزمون  آن  همزمان  روايي 

مقیاس تکمیلي  و  چهارم  وكسلر  نسخه  هوشي  های 

دهنده روايي  كه نشاند  ش محاسبه    78/0كودكان رقم  

 است.  مانهمز

( به تحلیل عامل تأيیدی و  2018لسرف و كانیوز )

مقیاس پنجم  نسخه  از  تکمیلي  هوشي  اكتشافي  های 

به تحل  با استناد  های  یلوكسلر پرداختند. پژوهشگران 

عنوان  روان نمي  كردند سنجي  از  كه  عامل    5توان 

ابزار مزبور  به   4عنوان عوامل سازنده آن ياد كرد بلکه 

ياف داردمقیاس   دروني  ته.  ساختار  به  اكتشافي  های 

  ،های هوشي وكسلر تأكید داشتنسخه چهارم مقیاس

فقط   دروني  ساختار  مزبور  نسخه  در  مقیاس    4زيرا 

درداشت نسخه  .  دروني  ساختار  پژوهشگران  نهايت 

های هوشي وكسلر را برای نسخه پنجم  چهارم مقیاس

 های هوشي وكسلر پیشنهاد كردند.مقیاس

( به ساختار  2018ز )نیوز و واتکیندومبروسکي، كا

مقیاس پنجم  نسخه  وكسلر  دروني  هوشي  های 

ها به  فر از نمونه ن  2200پرداختند. با توجه به تفکیک  

سال    14-12سال،    11-9سال،    8-6چهار گروه سني  

  11-6كه در دامنه سني  د  شسال مشخص    16-15و  

ابزار اين  در    دارد مقیاس    4  ،سال ساختار دروني  ولي 

عامل    5ل به بالا ساختار دروني به  سا  12ه سني  دامن

ميپیافزايش   مقیاس    . كنددا  پنجم  نسخه  همچنین 

شکرزاده   و  كامکاری  توسط  نیز  ايران  در  وكسلر 

استاندار  1400) و  ترجمه  فصلنامه    در  كه   شد( 

 سنجي تخصصي در درست چاپ است.روان

معمارپور، كامکاری، نصراللهي    ،همچنین در داخل

روايي تشخیصي نسخه پنجم (  1400رآمدی )و شريفي د

اخهمقیاس با  كودكان  در  كودكان  وكسلر  هوشي   تلالای 

شهرستان  كم ذهني  كردند  رااسلامشهر  تواني  .  بررسي 
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آزمونيافته داد  نشان  مقیاسها  با  مرتبط  فهم  های  های 

ديداریلامي ك استد  -،  و    لالفضايي،  فعال  حافظه  سیال، 

ار پراكنش و  با روش نمود  روايي تشخیصيسرعت پردازش،  

 .دارندله اطمینان روش فاص
مي موسي  توانهمچنین  پژوهش  )به  (  1397زاده 

مقیاس روايي    خصوصدر پنجم  نسخه  های  تشخیصي 

يادگیری  ناتواني  هوشي وكسلر كودكان در كودكان دارای 

شهر   ابتدايي  (  1397)  زاده كاظمپژوهش    و  تهرانمقطع 

پ خصوص  در نسخه  تشخیصي  های  مقیاس نجم  روايي 

نقص دارای  كودكان  در  كودكان  وكسلر  -توجه  هوشي 

 .كرد اشاره ابتدايي شهر تهراندوره فعايي بیش
بنابراين، با توجه به اينکه نسخه تکمیلي از نسخه  

مقیاس بهپنجم  كودكان  وكسلر  هوش  عنوان  های 

و   تشخیص  راستای  در  آموزشي    هایهمداخلابزاری 

ناتواني كار  برای  ضريادگیری  دارد،  از  برد  است  وری 

آوری تکمیلي اطلاعات  عنوان ابزار جمعابزار موجود به

ناتواني  شوداستفاده   تشخیص  فرايند  بر  تأكید  با   .

گری بايد به  شود كه پس از غرباليادگیری، مطرح مي

اختلالتشخیص   آن  اين  از  استفاده  با  و  ها،  پرداخت 

؛  كرد   ي ناتواني يادگیری را استخراج معیارهای تشخیص

استفاده  سنجي  در بستر روانهای مزبور  مؤلفهاز  سپس  

بهره  كرد با  فرايند عملیاتيو  از  تعريف  گیری  يا  سازی 

به را  تشخیص  معیارهای  عملیاتي  عملیاتي،  صورت 

اقدامكردمطرح   اينگونه  اهمیت  مي  ها .  به  توانند 

منجر  ا يادگیری  ناتواني  حیطه  در  تشخیص  بزارهای 

ر باور  اين  و  هرگز  شوند  كه  كنند  ايجاد  ذهن  در  ا 

حیطه  نمي در  تشخیصي  ابزارهای  توسعه  توان 

به و  استثنايي  كودكان  ناتواني روانشناسي  خصوص 

به را  منطقهيادگیری  اقدام  گرفت؛  عنوان  نظر  در  ای 

  اه رملي ياد كرد. از    عنوان يک نهضتزيرا از آن بايد به

در  تشخیصي  ابزار  يادگیری،    توسعه  ناتواني  حیطه 

ميبه را    های همداخلتوان  راحتي  اثربخش  درماني 

توانمندی    كرد طراحي   برای    چشمگیریو  را 

ناتواني يادگیری  دانش با  درصد    15كه حدود  )آموزان 

)كامک (  باشند مي آورد  وجود  شکُرزاده،  به  و  اری 

1395 .) 

  نبود های نظری در زمینه شناختي و  خلأ  رو،ايناز

مقیيافته زمینه  در  تجربي  برای  اسهای  هوشي  های 

كودكان  بالیني  شده    مشکلات  له  ئمستا  است  باعث 

شود  پژوهش برخوردار  بالايي  پیچیدگي  استناد  از  با   .

زمینه روايي تشخیصي    های تجربي در به فقدان يافته

مقیاس پنجم  نسخه  با  مرتبط  تکمیلي  های  نسخه 

در نظر  له  ئمسعنوان منبع  هوش وكسلر كودكان كه به

  بیان ترتیب  يناه بل اصلي پژوهش  سؤا  شود،گرفته مي

مقیاسمي تکمیلي  پنجم  نسخه  آيا  هوش  شوند:  های 

دانش در  كودكان  نوكسلر  با  يادگیری  آموزان  اتواني 

 باشد؟ استان مازندران دارای روايي تشخیصي مي

 روش 
موضوع    با به  به  پژوهشتوجه  كه  »روايي    حاضر 

مقیاس  تشخیصي  تکمیلي  پنجم  هوشي  نسخه  های 

دروكس كودكان  يادگیری  دانش  لر  ناتواني  با  آموزان 

در   حاضر  پژوهش  است،  معطوف  مازندران«  استان 

طرح رواحیطه  زيرمجموعه  سنجي نهای  از    ای كه 

مي  شناختي روش  های همطالع جای  با  است،  و  گیرد 

طرح مفروضه  بر  روشتأكید  همواره  های  شناسي، 

نظر  سنجي همچون روايي و اعتبار مدهای روانويژگي

حاضر نیز به يکي از انواع   پژوهشگیرد كه در  قرار مي

های  و برای گروهاست  روايي كه روايي تشخیصي بوده  

شده  شودمياستفاده  استثنايي    -يبالین  پرداخته   ،

سنجي بوده و  حاضر روان  پژوهشاست. بنابراين، روش  

 شناختي است. روش های پژوهشدر حیطه 
آموزان  مي دانشحاضر را تما  پژوهشجامعه آماری  

مازندران كه در دوره   اول،  استان  ابتدايي )كلاس  اول 

تحصیلي   سال  در  سوم(  و  به    98-97دوم  مشغول 

مي بهتحصیل  و  دانشباشند  ناتواني عنوان  با  آموزان 

پوشش   تحت  دولتي  و  خصوصي  مراكز  در  يادگیری 

پرونده تشخیصي  درماني قرار دارند )  -خدمات آموزشي

يادگ ناتوانعنوان  به تشکیل دارند  یریي  كه  ده مي  (  د 

 اند. عنوان جامعه آماری در نظر گرفته شدهبه

رايناز در  روش  رو،  و  نمونه  حجم  تعیین  استای 

تصادفي برای گروه عادی استفاده شد و از    گیری نمونه 
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نمونه با رای  بدسترس  در  گیریروش  ناتواني    گروه 

  ي ت روانشناخ  پرونده  به  رجوع  از   پس،  ويژه  يادگیری

  از   ی ترقیدق   ي ابيارز   ،یریادگ ي  يناتوان  با   آموزانانشد

  ، يلیتحص   عملکرد  به  استناد  با  و  شد  انجام  هايآزمودن

يادگیری  صیشخت گرفت  ناتواني  ترتیب يناهب.  انجام 

دانش تحصیلي  عملکرد  دقیق  ارزيابي  آموزان  كه 

پژوهشگربه كه  گرفت  قرار  نظر  مد  اقدامي  با    عنوان 

های ورود در پژوهش حاضر، به  ملاکشرايط يا  عنوان  

توجه   ديگر ملاک  .كردآن  از  به  همچنین،  مزبور  های 

مغزی،   آسیب  )آسیب    نبود فقدان  حسي  اختلال 

مهم همه  از  و  حركتي  اختلال  شنوايي(،  و  تر  بینايي 

اشاره  آسیب  نبود رواني  دردش های  آسیب  گونه  هر   .  

بهزمینه ی  هاعنوان ملاکهای حسي، حركتي و رواني 

خروج از پژوهش حاضر مدنظر قرار گرفت. بنابراين، از  

تعداد   مازندران،  استان  مراكز  كوشا،  مركز  12بین   ،

و   پديده  پورف  عابدين  شهید  بشارت،  فضیلت،  توانا، 

شدند و از هر مركز تعداد  عنوان نمونه انتخاب  به  غنچه

نمونه  بهنفر    20 درشدندارزيابي  عنوان    نیز   نهايت. 

عنوان نمونه آماری در پژوهش حاضر  فر بهن  240تعداد 

نمونه روش  دربا  هدفمند  داوطلب  گیری  دسترس 

 . (1) جدول   انتخاب شدند

 پژوهشهای « نمونهجنسیت»وضعیت توصیف آماری   1دول ج

 ناتوانی یادگیری  ها با نمونه جاری های هننمونه جنسیت 
 58 60 دختر
 182 180 پسر

 240 240 مجموع 
 

توجه   جدول  با  عنوان  مي  1به  در    كردتوان  كه 

نمونه يادگیری  باها  همترازسازی  نمونه  ناتواني  ها  و 

يادگیری   بدون عامل  )نمونه  ناتواني  هنجاری(،  های 

  75در هر دو گروه، نزديک به    كه  شدجنسیت كنترل  

 .  (2)جدول  باشند ها، پسر مينمونه درصد 

 پژوهشهای همون« نتحصیلی پایه»وضعیت توصیف آماری   2جدول  

 ناتوانی یادگیری  ها با نمونه های هنجاری نمونه پایه تحصیلی 

 25 20 اول

 162 160 دوم
 53 60 سوم 

 240 240 مجموع 
 

جدول    با به  عنوان  مي  2توجه  در    كردتوان  كه 

نمونه با  همترازسازی  يادگیریها  نمونه  ناتواني  ها  و 

يه  (، عامل پاهای هنجاری)نمونه ناتواني يادگیری بدون 

  70در هر دو گروه، نزديک به    كه   شد تحصیلي كنترل  

 .  (3)جدول   باشندها، پايه دوم مينمونه درصد 

 به تفکیک شهر هنجاریهای تعداد نمونهتوصیف    3جدول 
 تعداد  مدارس پسرانه  تعداد  مدارس دخترانه  شهر
 40 شهید اكبرزاده، مهد دانش  20 مهرگان بابل

 20 معرفت  20 معرفت  بابلسر 
 40 بعثت شهید ساجدی،  - - چالوس
 40 ، فردوسي شاهد - - بهشهر 
 20 های انقلابشکوفه 20 میلاد مدانلو  جويبار 

 20 شهید جهانیان - - كنار فريدون
 180  60  كل

 شد. ه  ئاراهای افراد عادی به تفکیک هر شهر در جدول نمونه

 ابزار 

ن  پژوهشدر    شده استفاده  ابزار پنج حاضر،  م  سخه 

است.  های هوشي وكسلر كودكان بوده  تکمیلي مقیاس

مقیاس تکمیلي  پنجم  وكسلر  نسخه  هوش  های 

و   توسط  2015سال  كودكان   طراحي  كاپلان  اديت 

برای  كه  است  بالیني  ابزار  اين  رويکرد  استاندارد شد. 

 [
 D

O
R

: 2
0.

10
01

.1
.1

68
26

61
2.

14
01

.2
2.

4.
2.

3 
] 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 jo

ec
.ir

 o
n 

20
26

-0
6-

03
 ]

 

                             5 / 10

https://dor.isc.ac/dor/20.1001.1.16826612.1401.22.4.2.3
http://joec.ir/article-1-1555-fa.html


 ...های هوشی  وکسلر کودکان درروایی تشخیصی نسخه پنجم تکمیلی مقیاس :مرضیه نظری و همکاران 

__________________________________________________________________________________________ 

16 

طور  ماه به  11سال    16  -  6ارزيابي شناختي كودكان  

مي اجرا  پ انفرادی  نسخه  تکمیلي  شود.  نجم 

مقیاس  مقیاس پنج  شامل  كودكان  وكسلر  هوش  های 

كلا فهم  استدلال  اصلي  فضايي،  ديداری  پردازش  مي، 

مي پردازش  سرعت  و  فعال  حافظه  ابزار  سیال،  باشد. 

چندداردآزمون    14  مذكور شباهتگزينه.  ها،  ای 

چندگزينهچند واژگان،  تصويری،  گزينهای  واژگان  ای 

اطلاعات چندگزينه چند  ای  در  گزينهو  فهمیدن  ای 

فهم چند   مقیاس  آن  بر  علاوه  دارد.  جای    كلامي 

ديداری    -ای طراحي با مکعب در مقیاس فضاييگزينه

مي وزنقرار  همچنین،  فرايندی،  گیرد.  تصوير  های 

و    های همحاسب در    های همحاسبفرايندی  نوشتاری 

و   فضايي  ظرفیت  دارد.  جای  سیال  استدلال  مقیاس 

مقی   ها هجمليادآوری   يادآوری  در  و  فعال  حافظه  اس 

حذف انتزاع  و  رمزگذاری  كپي  در  رمزگذاری،  كردن 

 مقیاس سرعت پردازش قرار دارد.

تشخیصي  روايي  بررسي  بین  تفاوت  در  های 

مقیاس شیوههوشبهرهای  وكسلر،  هوش  های  های 

فاصله اطمینان   گوناگوني عنوان شده است ولي روش 

معیار انحراف  يک  از  برای ولمقب  ،بیش  روش  ترين 

مقیاس هوشبهرهای  تشخیصي  روايي  های  شناسايي 

باشد. اين روش برای شناسايي روايي  هوش وكسلر مي

تشخیصي هوشبهرهای عوامل سازنده هوش نیز كاربرد  

دارد كه در وكسلر با چهار هوشبهر مرتبط بوده كه با  

هوشبهرهای  كید  أت را  چهارگانهبر  جامعي  اطلاعات   ،

دهد. در راستای  وايي تشخیصي ارائه ميرسي ربرای بر

 با  های هوشي وكسلر كه شناسايي هوشبهرهای مقیاس
 

كي،  افضايي، استدلال ادر  -فهم كلامي، ديداریعنوان  

پردازش،   سرعت  و  فعال  بررسي  ميحافظه  به  توان 

های مزبور با  مقیاسهای  آزموندقیق روايي تشخیصي  

  مواقعي . در  ردك  كیدأتدگیری  ناتواني ياهدف شناسايي  

رسد،  تفاوت مزبور به فراتر از يک انحراف معیار ميكه  

عنوان  بهنظر  يا آزمون موردتوان از هوشبهر مرتبط  مي

ياد   تشخیصي  محور  روايي    كرد يک  دارای  را  آن  و 

بنابراين نمود.  محسوب  از    ،تشخیصي  هركدام  اگر 

هوشبهر    یاستثناگانه در وكسلر )به  جپنهوشبهرهای  

های حافظه فعال و  مقیاسدر    85ه كمتر از  نمركل(،  

كلامي   بالیني  بهفهم  نمونه  يا  داشه  عنوان  و  باشند 

آزمونهر  از  از  كدام  كمتر  نمره  دارای  در    7ها 

های فهم كلامي و حافظه  های مرتبط با مقیاسآزمون

باشند، محور  تومي  فعال  روايي    مذكوران  دارای  را 

)رويد گرفت  نظر  در  به    (.2011،  تشخیصي  توجه  با 

پنجم تکمیلي  در نسخه    پنجگانهبررسي هوشبهرهای  

كودكان، تجربي  میانگین  نخست   وكسلر  ارائه  های 

با    شوندمي سپس  اطمینانكید  أتو  فاصله  روش    ،بر 

بُ مقیاس  85رش  نقطه  برش  ها  برای  نقطه  برای    7و 

میانگین  بهها  آزمون از  كمتر  معیار  انحراف  عنوان يک 

گرفته   نظر  اين    وندشميدر  از  روايي    راه تا  بتوان 

هوشبهرها با  مرتبط  تركیبي  محورهای  و    تشخیصي 

  .كردرا تعیین   نظرهای موردآزمون

 هایافته 

داده  برای شاخصتوصیف  از  و  ها  مركزی  های 

های میانگین و انحراف معیار  ويژه شاخصراكندگي بهپ

 (.4استفاده شد )جدول 

 آموزان استان مازندران  در دانش های هوشی وکسلر کودکانتکمیلی مقیاس پنجم سخهنهای آمار توصیفی آزمون  4 جدول

 ها آزمون  مقیاس
 ناتوان یادگیری  هنجاری

 انحراف استاندارد  ین میانگ انحراف استاندارد  میانگین 

 فهم كلامي

 2/ 33 9/ 02 2/ 32 9/ 94 هاشباهت ای چندگزينه

 2/ 26 9/ 24 2/ 06 9/ 86 واژگان ای چندگزينه

10/ 01 ای واژگان تصويری چندگزينه  16 /2  37 /9  35 /2  

9/ 42 اطلاعات ای چندگزينه  33 /2  66 /8  10 /2  

9/ 96 ای فهمیدن چندگزينه  20 /2  36 /9  14 /2  

9/ 72 طراحي با مکعب ای چندگزينه فضايي   18 /2  04 /9  11 /2  

9/ 93 های شکل فرايندی وزن  استدلال سیال   16 /2  
27 /9  24 /2  
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9/ 94 )بخش الف( هایهاسبمحفرايندی   39 /2  01 /9  14 /2  

9/ 70 )بخش ب( هایهفرايندی محاسب  15 /2  06 /9  23 /2  

9/ 34 نوشتاری  هایهمحاسب  25 /2  66 /8  11 /2  

 حافظه فعال

10/ 10 ظرفیت فضايي مستقیم   36 /2  88 /6  38 /2  

10/ 15 ظرفیت فضايي معکوس   43 /2  69 /6  37 /2  

10/ 19 يادآوری جمله   54 /2  97 /5  69 /2  

 سرعت پردازش

10/ 02 يادآوری رمزگذاری   51 /2  61 /7  16 /2  

10/ 03 كپي رمزگذاری   49 /2  72 /7  26 /2  

10/ 11 كردن انتزاع حذف  53 /2  62 /7  37 /2  

 

  های هنمرگونه كه در  و همان  4با تأكید بر جدول  

نسخه    هایهای مرتبط با مقیاسمقیاستراز مرتبط با  

ر كودكان قابل  های هوشي وكسلپنجم تکمیلي مقیاس

آزمون تمامي  است،  مرتبط مشاهده  در    های 

در  دانش ولي  متوسط  دامنه  در  هنجاری  آموزان 

آزموندانش يادگیری  ناتوان  با  آموزان  مرتبط  های 

انحراف   يک  پردازش  سرعت  و  فعال  حافظه  مقیاس 

تر از میانگین بوده و در دامنه متوسط  استاندارد پايین

دارند قرار  كه  يناهب  . پايین  تراز    هایهنمرترتیب 

  ای ههنمرتر از  آموزان ناتوان يادگیری كمي پايیندانش

 .   (5است )جدول آموزان هنجاری تراز دانش

  هآموزان ناتوان یادگیری با تأکید بهوشی وکسلر کودکان در دانش هایپنجم تکمیلی مقیاس »روایی تشخیصی« نسخه بررسی  5 جدول

 روش »فاصله اطمینان« 

 هااسمقی
ین  گمیان هاآزمون 

 تجربی

میانگین  

 نظری 

ایی  رو فاصله اطمینان 

 تشخیصی 

 فهم كلامي

 ندارد انحراف معیار معیار  1كمتر از  10 02/9 ها شباهتای  چندگزينه

 ندارد انحراف معیار معیار  1كمتر از  10 24/9 واژگان ای چندگزينه

 ندارد نحراف معیار معیار ا  1كمتر از  10 37/9 واژگان تصويری  ای چندگزينه

 ندارد انحراف معیار معیار  1كمتر از  10 66/8 ای اطلاعات چندگزينه

 ندارد انحراف معیار معیار  1كمتر از  10 36/9 ای فهمیدن چندگزينه

 ندارد انحراف معیار  1كمتر از  10 04/9 ای طراحي با مکعب چندگزينه فضايي  -ديداری 

 استدلال سیال 

 دندار انحراف معیار معیار  1كمتر از  10 27/9 های شکل فرايندی وزن

 ندارد انحراف معیار معیار  1كمتر از  10 01/9 )بخش الف(   هایهمحاسبفرايندی 

 ندارد انحراف معیار معیار  1كمتر از  10 06/9 )بخش ب(   هایهمحاسبفرايندی 

 ندارد انحراف معیار معیار  1كمتر از  10 66/8 نوشتاری   هایهمحاسب 

 حافظه فعال 

 دارد انحراف معیار  1بیشتر از   10 88/6 مستقیم ظرفیت فضايي

 دارد انحراف معیار  1بیشتر از   10 69/6 ظرفیت فضايي معکوس 

 دارد انحراف معیار  1بیشتر از   10 97/5 ها هجمليادآوری 

 سرعت پردازش 

 ردندا  انحراف معیار معیار  1كمتر از  10 61/7 يادآوری رمزگذاری 

 ندارد انحراف معیار معیار  1كمتر از  10 72/7 كپي رمزگذاری 

 ندارد انحراف معیار معیار  1كمتر از  10 63/7 كردن  انتزاع حذف
 

محاسبه   برای  اطمینان  فاصله  روش  بر  تأكید  با 

مي تشخیصي  مطرح  روايي  تفاوت  د  كرتوان  كه 

بین میانگین نظری )نمره    α= 01/0در سطح  داری  امعن

و 10ز  ترا آزمونمیانگین  (  در  تجربي  های  های 
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»ظرفیت فضايي مستقیم«، »ظرفیت فضايي معکوس«  

ترتیب با توجه  اينبه  .و »يادآوری جملات« وجود دارد

اينکه نظری  میانگین  به  میانگین  از  تجربي كمتر  های 

مياست آزموند  كر  بیان توان  ،  »ظكه  رفیت  های 

معکوس«   فضايي  »ظرفیت  مستقیم«،  و  فضايي 

در  هاهجمل»يادآوری   تکمیلي  «  پنجم  نسخه 

دانشمقیاس در  كودكان  وكسلر  هوشي  آموزان  های 

يادگیری  بوده    ناتوان    كهاست  دارای روايي تشخیصي 

آموزان با ناتواني يادگیری،  ند در تشخیص دانشتوامي

 .   (6)جدول  د كارايي مطلوبي را نشان دهن
آموزان ناتوان یادگیری با تأکید بر هوشی وکسلر کودکان در دانش هایم تکمیلی مقیاسپنج »روایی تشخیصی« نسخه بررسی  6جدول 

 روش »ضریب حساسیت«

 ضریب حساسیت ن یادگیری اناتو گروه گروه هنجاری  سطوح  های سازندهمقیاس

 فهم کلامی
 08/0 19 14 85كمتر از 

 221 226 85یشتر از  ب 

 فضایی  -دیداری
 12/0 28 21 85كمتر از 

 212 219 85بیشتر از  

 استدلال سیال 
 06/0 15 17 85كمتر از 

 225 223 85بیشتر از  

 حافظه فعال
 70/0 166 13 85كمتر از 

 74 227 85بیشتر از  

 سرعت پردازش
 08/0 19 21 85كمتر از 

 221 219 85بیشتر از  
 

يافته به  توجه  بهبا  از روش ضريب  دستهای  آمده 

مي مطرح  حساسیت،  مقیاس    كردتوان  در  تنها  كه 

مشاهده   مطلوب  حساسیت  ضريب  فعال«،  »حافظه 

شود و مقیاس »حافظه فعال« در تشخیص ناتواني  مي

 .داردروايي تشخیصي يادگیری 

 گیری  بحث و نتیجه

حق  باسواد جوامع در كودكان اميبا توجه به اينکه تم

انتظار   پرورشوآموزش  سیستم  در ودارند   سوادآموزی

طور  به ابتدايي مقطع پايان در آموزاندانش كه رودمي

 و كنند  درک،  اندخوانده را آنچه و بخوانند روان

 روايناز  ،بگیرند ياد تا بخوانند بتوانند  نهايتدر

مشکلات كودكاني باره  در زيادی هاینگراني   كه 

 چندهر، وجود دارد.  دارند مدرسه سیستم خواندن در

 هایاختلال ديگر باتر  بیشخواندن  های  اختلال

 تخريبي  رفتار  هایاختلال قبیل از تحولي  -عصبي 

 به افراد مبتلا در تناسب به اضطراب و دارند ارتباط

افزايشنارس مي اخواني  ايلس،    كند پیدا  و  )كارل 

رو،  ايناز  ،(2012؛ به نقل از اسنولینگ و هولم،  2006

نارساخواني   تشخیص  جهت  در  مناسب  ابزاری  وجود 

 .رسدبه نظر ميی و با اهمیت ضرور

اقدامبنابراين   ساختارسازی،    هااينگونه  نیازمند 

آاعتبار رواسازی  روانشناختي  زمونبخشي،  متنوع  های 

آزمون و    روانشناختي های  است.  توانايي  ابعاد  در 

طبقه ميشخصیت  بهبندی  كه  ميشوند  توان  راحتي 

بهآزمونمجموعه خرده را  مهمهای هوشي  ين  ترعنوان 

اصلي سنجش  و  جنبش  در  روانشناختي  آزمون  ترين 

كرد.   مطرح  سنجش  استثنايي  جنبش  به  توجه  با 

يک استثن از  اقدامايي  اهمیت  و  با    هایسو  مرتبط 

ديگر،   سويي  از  كودكان  اين  شناسايي  و  تشخیص 

برای   استثنايي  سنجش  درحیطه  معتبری  ابزارهای 

طراحي   كودكان  اين  ميشدهتشخیص  كه  باند  ه  توان 

مقیاس تکمیلي  و  چهارم  وكسلر  نسخه  هوشي  های 

اشاره   از  كردكودكان  تشخیصي  كه  يي جاآن.  روايي 

دانش در  مزبور  يادگیری آموزاننسخه  بررسي    ناتوان 
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از  نشده در  ايناست،  به    پژوهشرو،  »روايي  حاضر 

مقیاس  تشخیصي  تکمیلي  پنجم  هوشي  نسخه  های 

دانش در  يادگیوكسلر  ناتواني  با  استان  آموزان  ری 

با توجه به    پژوهشای  ه و يافته  شد پرداخته    مازندران« 

 : نداصلي پژوهش به شرح زير مطرح شد سؤال

مقیاس  - تکمیلي  نسخه  وكسلر  آيا  هوش  های 

دانش در  استان  كودكان  يادگیری  ناتواني  با  آموزان 

د  ؟  است  برخوردار  تشخیصي  روايي  از  ر  مازندران 

سؤال   آزمون  ا  ،شدهطرحراستای  روش  با  از  ستفاده 

كهفا شد  مشخص  اطمینان  در  داری  امعن تفاوت    صله 

تراز    α= 01/0سطح   )نمره  ( و  10بین میانگین نظری 

آزمونمیانگین در  تجربي  فضايي  های  »ظرفیت  های 

»يادآوری   و  معکوس«  فضايي  »ظرفیت  مستقیم«، 

داردهاهجمل وجود  اينکهرو،  ايناز  .«  به  توجه    با 

كمترمیانگین تجربي  است،    های  نظری  میانگین  از 

آزموند  كر  بیان توان  مي فضايي  كه  »ظرفیت  های 

»يادآوری   و  معکوس«  فضايي  »ظرفیت  مستقیم«، 

تکمیلي مقیاس« در  هاهجمل پنجم  های هوشي  نسخه 

روايي    آموزان ناتوان يادگیریوكسلر كودكان در دانش

آموزان با  د در تشخیص دانشتوانو مي  داردتشخیصي  

 .دكارايي مطلوبي را نشان ده   گیریناتواني ياد

يافتهدر مقايسه  با  و    پژوهشهای  نهايت،  حاضر 

در زمینه نسخه پنجم تکمیلي    شدهانجام  هایپژوهش

وكسلر  مقیاس هوشي  اينجا  كودكانهای  در  مطرح  ، 

اندكي در زمینه نسخه پنجم    هایپژوهشكه  شود  مي

انجام شده  های هوشي وكسلر كودكان  تکمیلي مقیاس

بیشتر    ستا ويژگي  ها پژوهشو  زمینه  های  در 

مقیاسروان پنجم  نسخه  وكسلر  سنجي  هوشي  های 

است گرفته  انجام  توان ايناز  .كودكان  رو، 

يا مقايسه پیشینه    پژوهشهای  فتهپذيری  با  حاضر 

روست. با اين  با محدوديت روبه،  شدهانجام  هایپژوهش

مقايسه  ،  وجود انجام  های پژوهشبه  و  در  شده  موجود 

های هوشي وكسلر  زمینه نسخه پنجم تکمیلي مقیاس

مي پرداخته  از  كودكان  اين    هاييپژوهش شود.  در  كه 

گرفته   انجام  به  مياست،  زمینه  میلر پژوهش  توان 

عصب2015) ارزيابي  مدل  »ارائه  پیرامون   )  

های  روانشناختي مدرسه با تلفیق نسخه چهارم آزمون

وودكاک نسخه  -شناختي  مقیاسجانسون،  های  پنجم 

تکمیلي   پنجم  نسخه  كودكان،  وكسلر  هوشي 

كودكمقیاس وكسلر  هوشي  سوم  های  نسخه  و  ان 

اشاره  مقیاس بزرگسالان«  وكسلر  كه  كرد  های هوشي 

مقیاس تکمیلي  پنجم  نسخه  زمینه  هوشي  در  های 

مي كودكان  با    همچنینباشد.  وكسلر  نتايج  اين 

موسييافته پژوهش  )های  در1397زاده    وص خص( 

مقیاسروايي   پنجم  نسخه  هوشي  تشخیصي  های 

كودكا در  كودكان  يادگیری  وكسلر  ناتواني  دارای  ن 

شهر   ابتدايي    زاده كاظمپژوهش    و  تهرانمقطع 

در1397) پنجم  خصوص  (  نسخه  تشخیصي  روايي 

  -توجه  های هوشي وكسلر كودكان دارای نقصمقیاس

 همسو است. ابتدايي شهر تهراندوره ي لفعا بیش

نسخه    ژوهشپدر   كه  است  شده  مطرح  حاضر 

مقیاسپنج تکمیلي  كودكان  م  وكسلر  هوشي  های 

تشخیصي   مي  دارد روايي  دانشو  ناتوان  تواند  آموزان 

دانش از  را  مازندران  يادگیری  استان  هنجاری  آموزان 

ابزار  تواند به ميترتیب  اينبه  .تشخیص دهد عنوان يک 

روا   و  روانويژگيكه    -معتبر  مسنهای  طلوب  جي 

يادگیری  مراكزدر    -دارد مدارس    ناتواني  استفاده  و 

برنامه  شود كارشناسان  تمامي  درسي،  و  ريزی 

پرورش  ودر وزارت آموزش  ناتواني يادگیری   كارشناسان 

و سازمان استثنايي، مشاوران مراكز مشاوره وابسته به  

ابزار  پرورش بهوآموزش  سازمان استثنايي و عنوان يک 

به آن  از  در    ،كنند برداری  رهتشخیصي    پژوهشزيرا 

های نسخه پنجم  كه آزموناست  میلر نیز مطرح شده  

مقیاس دارای  تکمیلي  كودكان  وكسلر  هوشي  های 

نسخه چهارم  عنوان  با  روايي همزمان با سه ابزار ديگر  

شآزمون وودكاک های  پنجم  -ناختي  نسخه  جانسون، 

سوم  مقیاس نسخه  و  كودكان  وكسلر  هوشي  های 

هوشي وكسلر بزرگسالان بوده و هر چهار    هایمقیاس

كار   به  يکديگر  تکمیل  در جهت  و  راستا  ابزار در يک 

ميمي و  شناسايي  روند  و  تشخیص  برای  توانند 
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بنابردانش روند.  كار  به  يادگیری  ناتوان  با  اين  آموزان 

با    پژوهشهای  يافته )  پژوهشحاضر  ( 2015میلر 

 هماهنگ و همسو است.  

ميدر مطرح  يافته  كه  ييجاآناز  شود  نهايت 

استانداردسازی   به  تکمیلي  پژوهشي  پنجم  نسخه 

دانشمقیاس در  كودكان  وكسلر  هوشي  آموزان  های 

نشان  و  معطوف است    ناتوان يادگیری استان مازندران 

های  های هوشي و آزمونكه تمامي مقیاس  است ه  داد

مزبور   تشخیصي  مقیاس  آزمون  دارندروايي  های  و 

حاف  با  فعال  مرتبط  تشخیصي  دارای  نیز  ظه  روايي 

ناتواني    شودميپیشنهاد  ،  هستند تخصصي  گروه  تا 

آموزش در  كوويادگیری  و  پرورش  استثنايي  دكان 

از  به مازندران،  استان  يادگیری  ناتواني  مراكز  ويژه 

استفاده   مزبور  اين    كنندمقیاس  از  به   شیوهتا  بتوان 

 آموزان ناتوان يادگیری پرداخت.تشخیص دانش

 شکر و سپاسگزاریت
كننده،  شركت  آموزانانش د اماز تم ترتیباين ويسندگان مقاله بهن

آنانا محترم  دلیل    مراكزن  ولائمسو    ولیای    های همکاری به 

 .كنندارزشمند آنها تشکر و قدرداني مي 

 نوشتپی 

1. Learning Disability 

2. Dyslexia 

3. Dyscalculia 

4. Dysgraphia 

5. Wechsler Intelligence Scale for Children -Fifth 

Edition Integrated (WISC-V Integrated) 

6. Verbal Comprehension 
7. Visual–Spatial 
8. Fluid Reasoning 
9. Working Memory 
10.  Processing Speed 
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