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ان آموزدانشذهنی ماندگیعقببررسی فراوانی عوامل مرتبط با 
یک گزارش کوتاه: 1393در سالمدارس استثنایی رفسنجان 
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چکیده
و باعث ایجاد فشارهاي اقتصادي و روانی بر است از افراد جامعه را درگیر کرده %3تا2ذهنی ماندگیعقب:زمینه و هدف

این .باشدمیاز این بیماري اطلاع از عوامل مرتبط با آن در هر منطقه ضروري براي پیشگیري .شودمیخانواده و جامعه 
.ان مدارس استثنایی رفسنجان انجام شده استآموزدانشذهنی ماندگیعقبمطالعه با هدف تعیین فراوانی عوامل مرتبط با 

نفر از 210فسنجان مراجعه شد و به مدارس استثنایی شهرستان ر1393در این مطالعه توصیفی در سال : هامواد و روش
ان و استفاده از آموزدانشاطلاعات مورد نیاز از طریق مصاحبه با والدین .ان به روش سرشماري انتخاب شدندآموزدانش
. ندي شدآورجمعبخش عوامل قبل از تولد، حین تولد و بعد از تولد و عوامل محیطی 4ي موجود در مدارس در هاپرونده

تجزیه و ) مجذور کاي(و تحلیلی )فراوانی و درصد(اي آمار توصیفی هبا روشهاداده. بودنامهپرسشهاي دادهابزار گردآور
.تحلیل شدند

بی سواد تا دیپلم بودند و میزان درآمد %) 8/96(نفر از والدین 203در این مطالعه از نظر میزان تحصیلات  :هایافته
در بررسی عوامل قبل از تولد بیشترین فراوانی مربوط به ازدواج . ین و متوسط بودیپا%) 5/95(مورد 200خانواده در 

در بررسی عوامل حین تولد ،همچنین. بود%) 39(مورد 82و سابقه کم توانی ذهنی در خانواده %) 3/53(مورد 112فامیلی 
شترین فراوانی را داشتند و شایعترین بی%) 3/14(مورد 30و اشکالات تنفسی حین زایمان %) 5/20(مورد 43زردي نوزادي 

.بود%) 5/10(مورد 22در و صرع %) 7/16(مورد 35عوامل بعد از تولد تب و تشنج در 
ازدواج فامیلی و عوامل ،ماندگی ذهنی که در این مطالعه مورد بررسی قرار گرفتاز بین عوامل مرتبط با عقب:گیرينتیجه

رسد با بالا بردن سطح آگاهی جامعه و میان مدارس استثنایی داشتند و به نظر آموزدانشمحیطی بیشترین فراوانی را در 
.باشندنجام مشاوره ژنتیک قابل پیشگیري ا

بعد از تولد  ،حین تولد،ازدواج فامیلی،ماندگی ذهنیعقب:ي کلیديهاواژه

، ایرانرفسنجان، رفسنجاندانشگاه علوم پزشکی پزشک عمومی،) نویسنده مسئول(-1
moonesnoori@yahoo.com:ترونیکی، پست الک034- 342224977: ، دورنگار034- 34222707: تلفن

ناشنوایان شهید میرزابیگی، آموزشگاهشناسیکارشناس شنوایی-2
، ایرانرفسنجان، رفسنجانپزشکی علومدانشگاهمرکز مطالعات و توسعه آموزش علوم پزشکی، آموزش مداوم پزشکی، مربی-3
، ایرانرفسنجان، سنجانرفپزشکی علومدانشگاهاستادیار گروه آموزشی نورولوژي، -4
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مقدمه
شود که در میذهنی محسوب ماندهعقبزمانی یک فرد 

نی و رفتارهایی که در سنین خاص جهت ي ذههاعملکرد
.دچار محدودیت باشد،کنندمیانطباق با محیط بروز 

بوده و زمان 70ذهنی زیر ماندهعقبضریب هوشی افراد 
کننده علل ایجاد. ]1[باشدمیسالگی 18ا نهآم در یبروز علا

بعد از ،حین تولد،ذهنی به علل قبل از تولدماندگیعقب
بر طبق . ]2[شوند میبندي یطی تقسیمتولد و عوامل مح

ذهنی ماندگیعقبمطالعات انجام شده شایعترین علل 
باشد میمربوط به عوامل قبل از تولد خصوصاَ علل ژنتیکی 

در و همکارشNarimaniدر مطالعه اي که توسط . ]3[
ماندهعقبتحصیلات مادران افراد ،شهر اردبیل انجام شد

عادي بود و ازدواج فامیلی، تر از افرادنیذهنی پای
، تشنج و حوادث حین تولد در کودکان دارتبي هابیماري

اي که در مطالعه.]4[ذهنی بیشتر گزارش شد ماندهعقب
در مناطق روستایی خمینی شهر اصفهان Salehiتوسط 

دار در عقب سابقه ازدواج فامیلی تاثیري معنیانجام شد،
اي در مطالعه،همچنین.]5[ماندگی ذهنی فرزندان داشت

،و همکاران در بنگلادش انجام شدDurkinکه توسط 
ین والدین و ازدواج فامیلی یتحصیلات پا،گواتر مادرزادي

.]6[ذهنی فرزندان مرتبط بود ماندگیعقببا 
همچنین و همکاران، Hagbergeدر مطالعات 

Blomquist حوادث حین تولد بیشترین علل و همکاران
ولی در حال حاضر ].7- 8[ذهنی بودندگیماندعقب

با توجه به .]9[باشندمیمطرح بیشتر عوامل قبل از تولد 
ذهنی در جوامع مختلف و عدم وجود ماندگیعقبشیوع 

اي دارند و مداخلات پیشگیرانه اهمیت ویژه،درمان مناسب
ریزي براي ل مرتبط با این بیماري در برنامهاطلاع از عوام

که در شهرستان آنجائیاز . باشدمیوري پیشگیري ضر
اي در این زمینه انجام نشده رفسنجان تاکنون مطالعه

این مطالعه با هدف تعیین فراوانی عوامل مرتبط با ،است
ذهنی انجام گرفت تا با استفاده از نتایج بتوان ماندگیعقب
.شناسایی کردد قابل پیشگیري راموار

هامواد و روش
1393باشد که در سال مینوع توصیفی این مطالعه از

ان مدارس آموزدانشجامعه مورد پژوهش .انجام گرفت
ا به نهنفر از آ210استثنایی شهرستان رفسنجان بودند که 

کلیه ،معیار ورود به مطالعه.روش سرشماري انتخاب شدند
ذهنی مشغول به تحصیل و معیار ماندهعقبان آموزدانش

انی بودند که به دلایلی به غیر آموزدانشخروج از مطالعه 
ذهنی در مدارس استثنایی تحصیل ماندگیعقباز 
آوري اطلاعات در این مطالعه ابزار گرد. کردندمی

نامهپرسشاي محقق ساخته بود که مشابه نامهپرسش
و ]4[بودهو همکارش Narimaniاستفاده شده در مطالعه 

سابقه ازدواج (تولد الاتی در زمینه عوامل قبل از ؤشامل س
مصرف دارو ،ذهنی در خانوادهماندگیعقبسابقه ،فامیلی

،نوع زایمان(حین تولد ،)ي مادر در بارداريهاو بیماري
اشکالات ،زردي نوزادي،زایمان سخت و طول کشیده

،ي کودكهابیماري(بعد از تولد ،)تنفسی حین زایمان
ت والدین و تحصیلامیزان (و عوامل محیطی ) ضربه به سر

اطلاعات مورد نیاز از طریق مصاحبه . بود) در آمد خانواده
استفاده از ،با والدین پس از اخذ رضایت از آنها و همچنین

ي شد و سپس آورجمعي موجود در مدارس هاپرونده
و ) نی و درصدافراو(هاي آمار توصیفیبا روشهاداده

.تجزیه و تحلیل شدند) مجذور کاي(تحلیلی 

 [
 D

O
R

: 2
0.

10
01

.1
.1

73
53

16
5.

13
93

.1
3.

10
.6

.5
 ]

 
 [

 D
ow

nl
oa

de
d 

fr
om

 jo
ur

na
l.r

um
s.

ac
.ir

 o
n 

20
26

-0
2-

19
 ]

 

                               2 / 6

https://dor.isc.ac/dor/20.1001.1.17353165.1393.13.10.6.5
http://journal.rums.ac.ir/article-1-2279-en.html


1009و همکارانمونس نوري

1393، سال 10، شماره 13دوره مجله دانشگاه علوم پزشکی رفسنجان

تایجن
پسر %) 7/45(نفر 96مورد مطالعه آموزدانش210از تعداد 

59ا بین نهدختر بودند و ضریب هوشی آ%) 3/54(نفر 114و 
182سال و10زیر %) 3/13(نفر28از نظر سنی .بود70تا 
سن مادر هنگام تولد .سال قرار داشتند10بالاي %) 7/86(نفر

مورد 29ل و در سا35زیر %) 1/87(مورد 181فرزند در 
203ت والدین در میزان تحصیلا.سال بود35بالاي %) 9/12(

سواد تا دیپلم بوده و میزان درآمد خانواده در بی%) 8/96(مورد 
در بررسی عوامل . پایین و متوسط بود%)5/95(مورد 200

82سابقه ازدواج فامیلی و %) 3/53(مورد 112قبل از تولد 
ذهنی در خانواده و اندگیمعقبسابقه %) 39(مورد 

تغذیه نامناسب مادر در دوران .خویشاوندان مشاهده شد
33و وضعیت روحی نامناسب در %) 5/10(مورد 21بارداري 

سابقه مصرف دارو در ،همچنین.مشاهده شد%) 7/15(مورد 
مشاهده شد که شامل %) 1/7(مورد 15دوران بارداري در 

عوامل .ضد بارداري بوديهاداروهاي اعصاب و روان و قرص

فشار خون ،خونریزي رحمی،مصرف سیگار،دیگري همچنین
ي عفونی و اعصاب و هاو بیماريکم کاري غده تیروئید،بالا

.روان در دوران بارداري در تعدادي از مادران مشاهده گردید
مورد 82در بررسی عوامل حین تولد زایمان سزارین در 

وجود %) 5/60(مورد 118ر و زایمان طبیعی د%) 5/39(
ا زایمان سخت و طول نهاز آ%) 8/7(مورد 18که ،داشت

و هفته بود 37زایمان قبل از %) 1/9(مورد 20کشیده و 
%) 3/14(مورد 30اشکالات تنفسی حین زایمان در ،همچنین

.مشاهده گردید%) 5/20( مورد 43و سابقه زردي نوزادي در 
مورد 35تب و تشنج در ،در بررسی عوامل پس از تولد

مورد 8ضربه به سر در ،%)5/10(مورد 22، صرع در %)7/16(
و % ) 9/2( مورد 6در کم کاري غده تیروئید،%)8/3(

مشاهده %) 5/0(مورد 1هاي سیستم اعصاب مرکزي در عفونت
عواملی که بیشترین فراوانی را در این مطالعه 1در جدول .شد

.استنشان داده شده،داشتند

ماندگی ذهنیفراوانی عوامل مرتبط با عقب–1جدول 

درصدفراوانی

2038/96)بی سواد تا دیپلم (تحصیلات پایین والدین عوامل محیطی
2005/95میزان در آمد پایین و متوسط خانواده

1123/53ازدواج فامیلیعوامل قبل از تولد
8239وادهماندگی ذهنی در خانسابقه  عقب

435/20زردي نوزاديعوامل حین تولد

303/14اشکالات تنفسی حین زایمان

عوامل بعد از تولد
357/16تب و تشنج

225/10صرع
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بحث
ین یدر این مطالعه اکثر والدین از سطح تحصیلات پا

در این خصوص در مطالعات انجام شده .برخوردار بودند

و ]5[Salehi، ]4[همکارشو Narimaniتوسط

Durkinوالدین افراد میزان تحصیلات ] 6[و همکارانش

تواند میآن شد که علت ین گزارش یذهنی پاماندهعقب

ساز در از عوامل خطرمیزان تحصیلات بر آگاهی افرادتأثیر 

و نقش هاي دوران  بارداري همیت مراقبتا،دوران بارداري

ي ژنتیکی در فرزندان هايازدواج فامیلی در ایجاد بیمار

در این مطالعه میزان در آمد خانواده در بیشتر موارد .باشد

و ] Salehi]5هدر مطالع،ین و متوسط بود و همچنینیپا

Durkinمیزان در آمد خانواده افراد ] 6[و همکارانش

ین گزارش شده یي پادارمعنیذهنی به طور ماندهعقب

ین خانواده در ایجاد یتاثیر وضعیت اقتصادي پا.است

تواند ناشی از وضعیت میذهنی فرزندان ماندگیعقب

نامناسب تغذیه مادر در دوران بارداري و فشارها و 

مین أي روحی و انجام کارهاي سخت جهت تهااسترس

نتایج این مطالعه .معاش خانواده در دوران بارداري باشد

ج فامیلی ازدوا%) 3/53(از والدین مینشان داد بیش از نی

در مطالعات انجام شده توسط ،داشتند و همچنین

Narimani4[و همکارش[،Salehi]5[ وDurkin و

ازدواج فامیلی در والدین کودکان ] 6[همکارانش

.داري بالا گزارش شدذهنی به طور معنیماندهعقب

هارسد بالا بردن سطح آگاهی خانوادهمیبنابراین به نظر 

ي ازدواج فامیلی و ارتقاء نگرش آنان در خصوص پیامدها

تواند در مینسبت به انجام مشاوره ژنتیک قبل از ازدواج 

ثر ؤذهنی مماندگیعقبپیشگیري از بروز موارد جدید 

هاي این مطالعه دسترسی مشکل به از محدودیت.باشد

.ا بودنهان و عدم همکاري تعدادي از آآموزدانشوالدین 

گیرينتیجه
ذهنی که در این ماندگیعقبمل مرتبط با از بین عوا

ازدواج فامیلی و عواملی ،مطالعه مورد بررسی قرار گرفت

رسد با میمحیطی بیشترین فراوانی را داشتند که به نظر 

بالا بردن سطح آگاهی جامعه و انجام مشاوره ژنتیک قابل 

با توجه به اینکه این مطالعه فقط روي .پیشگیري باشند

پیشنهاد ،ذهنی انجام گرفتماندهعقبانآموزدانش

شود مطالعات دیگري در این زمینه با داشتن گروه می

.انجام پذیرد) ان سالمآموزدانش( کنترل 

تشکر وقدردانی

ابنبا تشکر از مرکز توسعه تحقیقات بالینی بیمارستان علی
.طرح بوداینابیطالب رفسنجان که راهنماي ما در انجام

وسیله از کلیه معلمان مدارس استثنایی دینب،همچنین
به ما یاري هاي دادهآورجمعشهرستان رفسنجان که در 

.شودرساندند قدردانی می

 [
 D

O
R

: 2
0.

10
01

.1
.1

73
53

16
5.

13
93

.1
3.

10
.6

.5
 ]

 
 [

 D
ow

nl
oa

de
d 

fr
om

 jo
ur

na
l.r

um
s.

ac
.ir

 o
n 

20
26

-0
2-

19
 ]

 

                               4 / 6

https://dor.isc.ac/dor/20.1001.1.17353165.1393.13.10.6.5
http://journal.rums.ac.ir/article-1-2279-en.html


1011و همکارانمونس نوري

1393، سال 10، شماره 13دوره مجله دانشگاه علوم پزشکی رفسنجان

References

[1] Schalock RL, Borthwick-Duffy SA, Bradley VJ,

Buntinx WHE, Coulter DL, Craig EM, et al.

Intellectual disability:Definition,classification,and

systems of supports. American Association on

Intellectual and Developmental Disabilities 2010;

259-64.

[2] Matilainen R, A riaksinen E, Mononon T, Nauniala

K. A population based study on the causes of mild

and sever mental retardation. Acta pediatrica 1995;

94(3): 261-6.

[3] Fisher K, Kettl P. Aging with mental

retardation:increasing population of older adults with

MR require health interventions and prevention

strategies. Geriatrics 2005; 60(4): 26-9.

[4] Narimani M, Malahat A. prevention of mental

retardation and related factors in Ardabil city. J

Ardabil Univ Med Sci 2007; 7(2): 190-5. [Farsi]

[5] Salehi M,Asari H,Mehrabi Kooshki A.Role of

consanguineous marriages in mental retardation;A

study in Rural population. J Isfahan Med school

2011; 28(116): 1076-83. [Farsi]

[6] Durkin MS, Khan NZ, Davidson LI, Huq S, Munir

E,Rasul E, et al. Prenatal and postnatal risk factors

for mental retardation among children in Bangladesh.

American of Epidemiology 2000; 152(2): 1024-33.

[7] Hagberge B. Pre, Pri, postnatal prevention of major

neuropediatric handicaps. Neuropediatric 1975; 6(4):

331-8.

[8] Blomquist HK, Gustavson KH, Holmgren G. Mild

mental retardation in children in Northen Swedish

country. Pediatrician 1982; 11(1-2): 72-84.

[9] Stromme P. Etiology in sever and mild mental

retardation: a population based study of Norwegian

children. J Dev Med child Neurol 2000; 42(2): 76.

 [
 D

O
R

: 2
0.

10
01

.1
.1

73
53

16
5.

13
93

.1
3.

10
.6

.5
 ]

 
 [

 D
ow

nl
oa

de
d 

fr
om

 jo
ur

na
l.r

um
s.

ac
.ir

 o
n 

20
26

-0
2-

19
 ]

 

                               5 / 6

https://dor.isc.ac/dor/20.1001.1.17353165.1393.13.10.6.5
http://journal.rums.ac.ir/article-1-2279-en.html


...آموزانماندگی ذهنی دانشبررسی فراوانی عوامل مرتبط با عقب1012

1393، سال 10، شماره 13دوره مجله دانشگاه علوم پزشکی رفسنجان

Survey the Frequency of Mental Retardation Associated Factors among

Students of Rafsanjan Exceptional Schools in 2014

M. Noori1, M. Noori2, H. Bakhshi3, A.R. Vakilian4

Received: 23/08/2014 Sent for Revision: 01/09/2014 Received Revised Manuscript: 01/10/2014 Accepted: 07/10/2014

Background and Objective: About 2-3 percent of the society suffer from mental retardation (MR) that leads to

psychoeconomic problems. To prevent MR, it is necessary to recognize its related factors in each region.The aim of this

study was to determine the frequency of MR associated factors among students of Rafsanjan exceptional schools.

Materials and Methods: This descriptive study Rafsanjan special schools were referred in 2014 and 210 students were

selected statistically .Data was collected via interviewing with student's parents and using present files at schools, categorized

into four parts ; prenatal, prinatal, postnatal and environmental factors. For data gathering, the questionnaires were used and

data were analyzed using descriptive (frequency and percentage) and analytic statistics (chi_square).

Results: Educational level in 203 (96.8%) parents was illiterate to diploma and families income in 200 (95.5%) cases was

low and average.In studying of prenatal factors, the most frequent cause was related to consanguineous marriage in 112

(53.3) cases and mental retardation family history in 82 (39%) cases. Also, in studying of prinatal factors, neonatal

hyperbilirubinemia in 43 (20.5%) cases and respiratory problems during parturition in 30 (14.3%) cases had the most

frequent cause. Fever and convulsion in 35 (16.7%) cases and epilepsy in 22 (10.5%) cases were the most prevalent postnatal

factors.

Conclusion: Among MR associated factors that studied in this research, environmental factors and consanguineous marriage

had  the most frequent cause among students of special schools and it seems that raising society's awareness level and doing

genetic consultation can help to prevent this disease.
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