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  98ي ) ـ دكتر2147كد (

 
 

  كودكان استثنايي   شناسي و آموزشروانسؤالات       
 
 

  شناسي رواني كودك)شناسي و آموزش كودكان استثنايي، آمار و روش تحقيق (كمي، كيفي و آميخته)، آسيبمجموعه دروس تخصصي (روان

 1 ؟شودبيشترين شيوع به كدام اختلال مربوط ميـ  
   هاي شنواييآسيب )4   اختلال رفتاري )3  اختلال يادگيري )2  توان ذهنيكم) 1

 2 اي با ميزان بروز پايين است؟هكدام اختلال، جزء ناتوانيـ  
   هاي سلامتيساير آسيب )4   تواني ذهنيكم )3  هاي ارتباطياختلال )2  هاي يادگيرياختلال) 1

 3 ؟به كدام اختلال هستندهاي صوتي و حركتي باشند، مبتلا افرادي كه داراي الگوي پايداري از تيكـ  
   نشانگان پرادر ـ ويلي )4   نشانگان ترنر )3  نشانگان تورت )2  نشانگان رت) 1

 4 ؟افراد با نشانگان پرادر ـ ويلي، دركروموزوم شماره چند مشكل دارندـ  
1 (5  2( 15  3( 18  4( 23   

 5 ؟پردازدهاي متوالي رفتار مطلوب ميدر كدام شيوه، معلم به تقويت تقريبـ  
   سازيخاموش )4   سازيزنجيره )3  دهيشكل )2   محو كردن )1

 6 ؟شوددر كدام روش، از تحريك حسي و آرميدگي براي درمان افراد با معلوليت شديدتر استفاده ميـ  
   ميلر )4   فلورتايم )3  رايزسان )2  اسنوزلن) 1

 7؟هاي كدام نشانگان استاز ويژگي قد كوتاه، گردن كوتاه و پرگوشت و قفسه سينه پهن، ـ  
   شكننده يكسا )4  ترنر )3  فلتر كلاين )2  ويليامز) 1

 8 ؟شودكي، تعادلي و تكلمي ميراي، مشكلات ادنار ناهماهنگي عضلادر كدام نوع از فلج مغزي، فرد دچـ  
   اسپاستيك )4   تاكسيكآ )3  تتوئيدا )2  ترمور) 1

 9 ؟ادگيري افراد با ناتواني يادگيري غيركلامي استكدام مورد، بهترين روش يـ  
   اجراي پروژه )4   دادن گوش )3  لمس و حركت )2  نوشتن) 1

 10 ؟مفيدترين روش ارتباطي براي افراد با آسيب شنوايي، كدام استـ  
   ارتباط كلي )4   دار گفتار نشانه )3  روش دستي )2  شفاهي ـ شنيداري) 1

 11 ؟ديده بينايي استقوت افراد آسيبكدام مورد، نقطه ـ  
   هاي خلاقيتها در مقياسنمره بالاي آن )2  ها در حس لامسهبالا بودن مهارت آن) 1
  ) توانايي يادگيري بيشتر به دليل اهميت ندادن به نابينايي خود4  ها بر حواس ديگردليل تكيه آن) توانايي فزاينده توجه به3

 12 ؟مانده ذهني مناسب استتوانايي شناختي افراد ناشنوا و عقبكدام آزمون براي سنجش ـ  
   وكسلر )4  لايتر )3  ريون )2  بينه) 1

 13 ؟خصوص نيمرخ حافظه فعال كودكان با اختلال خواندن، ضعيف استكدام مورد درـ  
    حلقه آوايي )2    مخزن رويدادي) 1
  حلقه واجي و صفحه ديداري ـ فضايي )4    صفحه ديداري )3

 41 ؟يستنكدام مورد در ارتباط با علل زيستي و اختلالات رفتاري، درست ـ  
  شناختي نقش دارند.در اوتيسم بيشتر عوامل عصب) 1
   رويكردهاي درماني ـ زيستي در اغلب موارد مفيد نيستند. )2
  شود.) هر اختلالي كه علل زيستي دارد، ضرورتاً اختلال رفتاري تلقي نمي3
  اختي بيشتر در موارد اختلالات رفتاري خفيف نقش دارند.شن) عوامل زيست4
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 28 ؟كندا مشكلاتي مواجه ميكدام چالش مهم در حوزه اختلال يادگيري ويژه حتي برنامه پاسخ به مداخله را بـ  
   ـ تحولي مشكلات عصب )4   مسائل مربوط به فقر )3  عدم مشاركت والدين )2  زبانهكودكان دو ) 1
 29 ؟كندآورد شنيداري ـ كلامي بيشتر بر كدام عامل تأكيد ميهاي شنوايي، رويدر آموزش افراد با آسيبـ  

   هاي دستيروش )4   دهيسرنخ )3  علائم استفاده از )2  مانده شنوايياستفاده از باقي) 1
 30 ؟رودكار مي، براي توصيف كدام روش آموزشي در حوزه افراد داراي نيازهاي ويژه به»بيش از اندازه شدن يك چيز خوب«مفهوم ـ  

   جداسازي )4   پيوستار خدمات )3  فراگيرسازي كامل )2  هاي جايگزينيجاگماري) 1
 31 ؟شودها تعيين ميهاي انجام شده در آموزش ويژه، براساس كدام مداخلهلهارزشمند بودن مداخـ  

   هاي طبيعيمبتني بر محيط )4   شواهدمحور )3  محورخانواده )2    كاركردي )1
 32 ؟كندنميشنيداري، از كدام مورد استفاده روش شفاهي ـ ـ  

   يخوانلب )4   هجي انگشتي )3  شنيدن )2  گفتار) 1
 33 ؟هاي جسمي در مدرسه استآموزان با آسيبترين نياز دانشمورد، عمده كدامـ  

    خدمات توانبخشي جسمي )2    آموزش ويژه) 1
  ) خدمات توانبخشي جسمي و دسترسي فيزيكي4    ) دسترسي فيزيكي3
 34 ؟هاي كدام نوع فلج مغزي استداشتن مشكل در تعادل، از ويژگيـ  

   ترمور )4   استيكاسپ )3  تتوئيدآ )2  آتاكسيك) 1
 35 ؟آموزان ناشنوا، مؤثرتر استكدام نوع رويكرد يادگيري در آموزش دانشـ  

   مستقيم )4   اكتشافي )3  اتفاقي )2  پنهان) 1
 36 ه آموزشـي  هارت در برنامدال بر كدام ملاك در انتخاب م» دهد؟را به سمت زندگي مستقلانه سوق مي آموز، دانشآيا آن مهارت«پاسخ به سؤال ـ
  ؟توان ذهني استكم آموزدانش

   پذيريامكان )4   كاركردپذيري )3  محوربودناجتماع )2   ترجيحات )1
 37 كدام مورد از خصوصيات عمده طرح جامع ـ(Universal Design) ؟براي افراد استثنايي است  

  كند.هاي متنوعي را براي بيان و كنترل فراهم ميگزينه) 1
   شود.رو ميهاي خاص روبهآموز با كتاب، دانشدر طرح جامع )2
   تواند مورد استفاده كل افراد كلاس قرار گيرد.طرح جامع مي )3
   گيرد. قرار مي آموزغيرمستقيم در اختيار دانش صورتدر طرح جامع، مواد آموزشي به )4
 38 ؟است» سازيدگرگوني برنامه درسي در فرايند يكپارچه«كدام مورد بيانگر مفهوم ـ  

   تقويت برنامه براي بهبود ظرفيت آن )2    تغيير روش ارائه محتوا) 1
  ) تحول برنامه به منظور شناسايي دانش كاركردي4  آموزان) تغيير روش تعامل و مشاركت دانش3
 39 ؟افتدكه رفتار يك شخص تحت كنترل تميزي مناسب نباشد، كدام خطا اتفاق ميزمانيـ  

   رهنمودي مبهم )4   تشخيص )3  قانون كلي )2    كاريدست )1
 40 ؟توان ذهني به يك كلاس درس علوم تلفيقي، كدام استآموزان كمهاي اساسي براي طرح انتقال دانشگامـ  

   گزيني ـ ارزشيابيهدفطراحي ـ  )2   طراحي ـ انتخاب كلاس ـ ارائه تسهيلات و مشاركت در اجرا )1
    ) طراحي ـ اجرا ـ ارزيابي4    جراـ ا IEP) طراحي ـ تنظيم 3
 41 ؟ارقام وجود دارد چند عدد سه رقمي، بدون تكرارـ  

1 (648  2( 72  3(9   4( 1     
 42 ميانگين و انحراف استاندارد كيفيت زندگي در يك نمونهـ 1   و در يـك نمونـه   5و  35نفري از مـردان9    اسـت. در   7و  43نفـري از زنـان

  ؟بيني كيفيت زندگي براساس جنسيت، كدام استكه گروه مردان با كد صفر و گروه زنان با كد يك تعريف شود، معادله رگرسيون پيشصورتي
1 (ŷ x 35 8  2( ŷ x 4 7   3( ŷ x 35 7   4(ŷ x 4 5   
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 شناسي و آموزش كودكان استثنايي   پاسخنامه روان      
 

 

  شناسي رواني كودك)شناسي و آموزش كودكان استثنايي، آمار و روش تحقيق (كمي، كيفي و آميخته)، آسيبمجموعه دروس تخصصي (روان
3تا 1ع اختلالات يادگيري از اختلال در كودكان، نارسايي در يادگيري است. ميزان برآورد شيو ترينشايع»  2«ـ گزينه 1   درصد در نوسان است كه اين

سالگي  15تا  1سني محدودهدر  اكثراً و يابدمي تدريج افزايشبه سالگي 11تا  6ها از سن وانيخاطر اختلاف در تعاريف است. شيوع اين ناتبه نوسان
dsm يابد. درمي سالگي كاهش 21تا  16 و در سنين گسترش  درصد برآورد شده  15تا  5اي در كودكان مدرسه ميزان شيوع اختلالات يادگيري 5

گيرد. مي بررا در آموزان واجد شرايط آموزش ويژهاز دانش طبقه فراگيران ويژه يعني نيميترين است و طبق گزارش هالاهان و هافمن اين گروه بزرگ
  درصد برآورد شده است. 4 تقريباًهمچنين شيوع اين اختلال در جمعيت بزرگسال 

  

ماندگي ذهني، عقب اختلالات گفتاري، :ترتيب عبارتند ازبه شيوع اساساستثنايي بر مطابق پژوهش هالاهان و كافمن اختلالات كودكان  »4«ـ گزينه 2
. طبقه آخر باشدمي سلامتي ههاي مربوط بجسمي و بيماري هايري، نارسايي يادگيري، نقص شنوايي، نقص بينايي، چند معلوليتي و معلوليتاختلالات رفتا

/با شيوع 5 كمترين ميزان را در ميان كودكان استثنايي به خود اختصاص داده است. اين درحالي است كه/ 28  براي آموزش ويژه كودكاني كهدرصد 
  باشد.مي ، شامل اين گروهاندنام نمودهثبت

  

طول اختلال وجود داشته  در كه صوتي كچند تيحركتي متعدد و يك يا هاي تيك: تشخيصي اختلال تورت عبارت است ازهاي ملاك  »2«ـ گزينه 3
شود. حركت و مي شود و قبل از بروز آن، اختلالات يادگيري و اختلال در توجه ديدهمي سالگي ظاهر 18سالگي و قبل از  1تا 2ئم در علا باشد. اولين

 4دولاتورت در پسران، شود. تيك ژيلمي ديگران در اين نوع تيك ديدههاي غيرارادي و كلمات نامفهوم و مستهجن و تكرار كلمات و گفتههاي پرسش
 . است مؤثرشود و ممكن است يك اختلال نوروآناتومي و بيوشيمي باشد و گاهي عامل وراثتي نيز بر آن مي برابر دختران مشاهده
هنگام به لمات، حالت خشكي پاها و لرزش بدناي كدا در تواني كلاميها، كمدر استفاده از دست توانيهمچون رشد كم سر، كم نشانگان رت با علائمي

دار و پرگوشت، شود. گردن كوتاه، پردهمي هستند و تنها در زنان ديده x م ترنر تنها داراي يك كروموزوم جنسيوشود. مبتلايان سندرمي عصبانيت مشخص
ي، تخمدان ناقص، نداشتن خصايص ثانويه جنسي و عادت ماهيانه، قلبي و كليوهاي قد كوتاه، ناهنجاري انگشتان، انحراف ساعد، اختلال شنوايي، بيماري

شل پوستي پشت گردن از علائم هاي ها و پاها و چينگام تولد، ورم پشت دستنوزن ه كمبودتواني ذهني سطحي، وجود نقايص شناختي، كم نازايي،
در ابتداي يك سالگي اشتغال ذهني به غذا  ًمشكلات خوردن دارند. حدودا حال هستند وسست و بي ،ويليـ م پرادرواين اختلال است. افراد مبتلا به سندر

 ها است. آن مشكل پزشكيترين پذيري به چاقي، جديويلي يك علت ژنتيكي براي ابتلا به چاقي است. هر چند آسيبـ  واقع پرادركنند. درمي پيدا
  

. در اين اختلال دو وضعيت مشخص برندمي ارث به پدر خود را 15ويلي، فقدان ماده ژنتيكي از كروموزوم ـ  انگان پرادرافراد مبتلا به نش  »2«ـ گزينه 4
 در ابتداي يك سالگي اشتغال ذهني به غذا پيدا حدوداًحال هستند و مشكلات خوردن دارند. ويلي سست و بيـ  پرادرسندروم  به وجود دارد. افراد مبتلا

ها است. همچنين آن مشكل پزشكيترين پذيري به چاقي، جديچند آسيبتيكي براي ابتلا به چاقي است. هرويلي يك علت ژنـ  پرادر درواقع كنند.مي
ر طول هاي خواب مثل وقفه تنفسي دعلت نقايص هورمون رشد، نقايص قلبي، اختلالبه اين افراد در معرض ابتلا به انواع مشكلات پزشكي از جمله قد كوتاه

  تواني خفيف قرار دارد.تغير است، اما بيشتر در دامنه كمتواني ذهني مفقرات هستند. درخت كم ستونروز و انحنا در 
  

 رفتارهاي مورد نظر برسد.به فزايد تااتدريج بر پيچيدگي آن ميبه گزيند ووالد يكي از اجزاي ساده رفتار فرزندش را برمي ،دهي رفتارروش شكل در»  2«ـ گزينه 5
به دايره شبيه است  حدوديكشد كه تا خواهد رسم كردن دايره را به فرزندش نشان دهد در ابتدا هرگونه شكلي را كه فرزندش ميعنوان مثال والدي كه ميبه

كند كه يك خط منحني مسدود هايي را تقويت ميرحله بعد والد تنها شكلكند. در مهاي ديگر كه هيچ شباهتي به دايره ندارد را تقويت نميكند و پاسختقويت مي
گونه كند و هيچيي را كه شباهت خيلي زياد به دايره كامل دارند تقويت ميهاپوشد. سرانجام تنها شكلكشد چشم ميهاي ديگري كه او ميهستند و از تقويت شكل

  دهد. اي را به يك رفتار پيچيده تغيير ميرفتار ساده ،دن رفتار، والد با طي يك رشته تقريب متواليدر شكل دا پذيرد.اي را از او نميشكل غير دايره
  

متحرك، آموزي است. در اين روش با استفاده از مواد و وسايل و تجهيزات ويژه رنگي، نور، اشياء بر تحريك حسي و آرامشروش اسنوزلن مبتني»  1«ـ گزينه 6
حسي پاسخ درست هاي كنند تا به محركمي گوناگون (زبري، نرمي و ...) به افراد با نيازهاي ويژه كمكهاي صداهاي گوناگون، بوهاي مختلف و اجسام داراي بافت

  گذارد.مي تأثير مثبتها آنبر عملكرد  ،هكند و با برآوردن نيازهاي حسي افراد با نيازهاي ويژمي نظام حسي را اصلاحهاي درواقع اين روش نارساييبدهند. 
  

از سندروم شود. شيوع اين مي ) و تنها در زنان ديدهxo45ترنر فقط يك كروموزوم جنسي دارند. (مونوزومي،سندروم بيماران مبتلا به   »3«ـ گزينه 7
25هر   3تا   دار و پرگوشت، قد كوتاه، ناهنجاري انگشتان، عبارتند از؛ گردن كوتاه، پرده اختلالشود. علائم اين مي زايمان، يك نفر تخمين زده

ذهني سطحي، تواني كم، نازايي، قلبي و كليوي، تخمدان ناقص، نداشتن خصايص ثانويه جنسي و عادت ماهيانههاي انحراف ساعد، اختلال شنوايي، بيماري
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شل پوستي پشت گردن. از نظر رواني افرادي ترسو، نگران، هاي ها و پاها و چينگام تولد، ورم پشت دستنوزن ه كمبودوجود نقايص شناختي، 
هاي گزارش شده است. درمان با هورمون ، بارداريموزايسم. اختلال در نوار مغزي اين افراد شايع است. گاهي در حالت ناپذير و غيرفعال هستندخستگي

  .كندولي نازايي را برطرف نمي ،شودمي جنسي باعث تحولات جنسي و شروع قاعدگي
  

  . شودمي آتاكسيك مربوط به ناهماهنگي عضلاني است كه مشكلات ادراكي، تعادلي و تكلمي در اين نوع فلج مغزي مشاهده  »3«ـ گزينه 8
  

اند كه در ابتدا هاي عصب روانشناختي، تحصيلي، اجتماعي و عاطفي توصيف شدهاي از ويژگياختلال يادگيري غيركلامي به عنوان دسته »3«ـ گزينه 9
شوند، اما به آنها محدود و تمييز ديداري مي فضايي -هاي ديداري كند. اين نواقص شامل ضعف در توانايينواقصي را در استدلال غيركلامي منعكس مي

دهي رشدنايافته، مشكل در استنتاج و استدلال انتزاعي، مشكلات قابل توجه در مورد استدلال رياضي و كفايت اجتماعي محدود هاي سازماننشده و مهارت
  ه اين كودكان در يادگيري كمك كننده است.. آموزش راهكارهاي بازخورد كلامي و تكرار دستورالعمل ها ب.گيرندرا نيز در بر مي

  

. كنندمي بيان را خود مطالب اشاره ايجاد با راحتي به و شوندنمي ناراحت خود بدن اعضاي ساير از استفاده با ارتباط برقراري براي كودكان  »4«ـ گزينه 10
 خاصي مزيت از كلي ارتباط روش كه است داده نشان كردن هجي و اشاره خواني،لب مانند يگرد هايروش با آن مقايسه و كلي ارتباط آموزش روش

 آن از حاكي نيز ناشنوا و شنوا مختلط كودكان كردن بازي كلي ارتباط كردن مأتو و ترمبلي و آرنولد گودين، ويس، موريس گزارشات .است بوده برخوردار
 ناشنوا كودك يك گيريبهره آموزشي مراكز در. باشند داشته ارتباط گروه دو هر شنواي و ناشنوا بزرگسالان و كانكود با دارند احتياج ناشنوا كودكان. است

 اشارات از كه بزرگسال ناشنواي چند يا يك حضور همچنين و نمايد برقرار ارتباط آن با اياشاره زبان با تواندمي كه شنواست كاركنان و كودكان با ارتباط
 و شودمي بازي مشغول ناشنوا دوستان با كودك بعداً. شودمي كنترل كودك سمعك ابتدا مراكز اين در. بردمي بالا را كودك ارتباطي قدرت كنندمي استفاده
 چسب،  :مانند هنري هايفعاليت آن دنبال به .كندمي برقرار ارتباطي آموزش خود معلم با انفرادي طوربه دقيقه 10 مدت به درسي جلسه يك در سپس
  .گيردمي فرا كودكان ديگر با را لازم هايرقابت كودك كه شودمي شروع غيره و سازيساختمان قطعات با بازي نقاشي، مقوا، كاغذ،

 تركيبي مختلف هايموقعيت و كودك هر خصوصيات به توجه با روش اين در معلم. شودمي گفته نيز جمعي يا همزمان يا تركيبي روش گاهي روش اين به
 انسان تفكر منطقي رشد با كلي ارتباط روش. گيردمي كاربه را انگشتان با كردن هجي و اشاره زبان گفتارخواني، شنوايي، تربيت نظير مختلف هايروش از

 سمعك، از استفاده نيستند شنيدن به قادر چون دارند بل دسي 90 از بالاتر ناشنوايي كه كودكاني. است مفيدتر ناشنوا توانايي افزايش براي و دارد مطابقت
 .شود استفاده جامع روش از بايد و نيست مفيد آنها مورد در شنوايي تربيت و درماني گفتار

  

ود را صرف استفاده از دارند و براي جبران اين كاستي، انرژي و توان خافراد داراي آسيب بينايي، در زمينه استفاده از حس بينايي مشكل   »3«ـ گزينه 11
شود. يعني با آموزش مناسب مي توان سطح پيشرفت اين كودكان را به كنند كه اين باعث رشد فزاينده توجه بر ساير حواس ميساير حواس خود مي

از دقت، توجه و كنجكاوي زيادي  اي افزايش داد كه با كودكان بينا برابر شوند. بخصوص اينكه اين افراد به ساير حواس خود بيشتر متكي بوده واندازه
  توان به وجود آورد.شود و انگيزه يادگيري را در كودكان نابينا بهتر ميبرخوردارند. پيشرفت تحصيلي كودكان نابينا به اندازه كودكان ناشنوا دچار آسيب نمي

  

رود. آزمون بينه و وكسلر براي هوشبهر افراد بهنجار و آزمون ريون براي استعداد مي كارهب آزمون لايتر براي سنجش هوش ناشنوايان  »3«ـ گزينه 12
  گيرد.مي تحصيلي افراد بهنجار مورد استفاده قرار

  

آموزان با ناتواني هبود عملكرد خواندن  دانشاي در بتواند به عنوان يك روش مداخلهاند كه آموزش حافظه فعال ميها نشان دادهپژوهش  »2«ـ گزينه 13
هاي فرعي حافظه فعال و توانايي خواندن انجام گرفته است، افراد داراي خواندن مورد استفاده قرار گيرد. مطالعات زيادي جهت ارزيابي رابطه ميان سيستم

دهند، در ستلزم فرايند مدار آوايي ـ گويشي است از خود نشان ميداري در تكاليف حافظه فعال بخصوص تكاليفي كه مناتواني خواندن اختلافات معني
  شناختي آنان محدود است. لذا حلقه آوايي اين دسته از افراد ضعيف است.شناسي ناكارآمد بوده و ظرفيت حافظه فعال واجاستفاده از رمزهاي واج

  

 هاي مهم درشناختي، رفتاري و محيطي اشاره كرد. يكي از نظريهشناختي، روانتوان به عوامل زيستفتاري ميدر زمينه علل اختلالات ر »4«ـ گزينه 14
شناختي ل زيستزمينه سير تكامل و ايجاد اختلالات رفتاري، اهميت ارتباط ميان عوامل ژنتيكي و سرشتي با تظاهرات اختلالات رفتاري است. بنابراين عوام

  .رفتاري شديد مانند بيش فعالي / نقص توجه نقش مهمي دارنددر موارد اختلالات 
  

طبع آن  به باشند. در بسياري از اختلالات روانشناختي، لوب پيشاني ومي مدير اجرايي عملكرد شناختي مغز ،لوب پيشاني هايي ازبخش  »1«ـ گزينه 15
باشد. اختلالاتي مثل سلوك و شخصيت ضداجتماعي، اختلالات مي پذيري درگيرو انعطاف ريزي، سازماندهيبرنامه ،اجرايي مانند توجه انتخابيهاي كاركرد

ترنر يك ناهنجاري كروموزومي سندروم فعالي از جمله اين اختلالات هستند. طيف اسكيزوفرني، اختلالات افسردگي، اختلالات يادگيري و نقص توجه و بيش
  باشد.مي xx ،xoجاي به جنسيهاي كروموزوم آرايشاست كه با  در زنان
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نام به كند. اين ژن پروتئين خاصيمي را حمل APPشوند كه ژن مي متولد 21داون با يك نسخه اضافي كروموزوم سندروم افراد مبتلا به   »2«ـ گزينه 25
 سالگي بيشتر افراد مبتلا اين 4. در حدودانجامدمي بتا آميلوئيد در مغزهاي تجمع پلاك به ينكند. مقدار زيادي از اين پروتئمي آميلوئيد را توليد

  يابد.مي ها افزايشدر آن آلزايمر به ها را دارند و خطر ابتلاپلاك

  
آموز، جزء راهبردهاي تكميل تكاليف نشركت والدين و اطمينان از درك كامل تكليف توسط داكنترل دقيق تكاليف، همياري و مشا » 3«ـ گزينه 26
  ، در اين موارد اضافي و غلط است.)3(باشند. گزينه مي

  
ط بودن، طراحي آموزشي و ارزيابي پيشرفت : معاينه، واجد شرايكه عبارتند از ستامرحله  شامل چهارمراحل ارائه خدمات آموزش ويژه  »4«ـ گزينه 27

  تحصيلي.
  

ها در فرايند خواندن (بازشناسي واژه، تشخيص حروف و دسترسي به  خزانه واژگان)  تحت تأثير زبان دوم هاي رمزگشايي واژهمهارت »1«ـ گزينه 28
وزبانه بودن چالش مهمي در حوزه اختلال يادگيري است كه برنامه پاسخ به مداخله را با مشكلاتي رو دكند، ازاينقرارگرفته و شرايط خاصي را ايجاد مي

  كند.جه ميامو
  

ودكان داراي بقيه ك ،ناشنوا جز كودكان كاملاًهكردن و تربيت حس شنوايي است. بكيد بر رشد توانايي گوشأت ،كلامي ـ در روش شنيداري  »1«ـ گزينه 29
سه  ها اكثراً. اين روشوش را افزايش داده استشنوايي فوايد اين ريشرفت در زمينه اختراع وسايل كمكتوانند از اين روش بهره ببرند. پمي ،نقص شنوايي

  هدف عمده دارند:
  ) رشد آگاهي از صدا1
  ) رشد توانايي مربوط به صداهاي مختلف 2
  فتاري) رشد توانايي تشخيص صداهاي گ3

  
ه عنوان بواژه فراگير در معني عبارت است از پذيرفتن يا در نظر گرفتن كسي به عنوان عضو و يا در بر گرفتن. هدف آن است كه مدرسه   »2«ـ گزينه 30

 مدارس نظام بازسازي بر بلكه نكرده، اكتفا يط عاديمح در ناتواني با كودكان دهيجاي به فقط محيطي مطلوب براي تمام كودكان باشد. آموزش فراگير
  ست.ا) جواب مطلوب سؤال 2گزينه (بنابراين  .دارد آموزان تمركزدانش همه نيازهاي برآورده كردن و براي پذيرش

  
فراگرفته را در  اي است كه بتواند آموزشمرحله هك بهدف اصلي از تمامي مداخلات براي آموزش كودكان استثنايي، رساندن كود »4«ـ گزينه 31

  شود.ثر جهت ارزشمند بودن مداخلات در آموزش محاسبه ميؤعنوان يك روش مهاي طبيعي بهرو مدل مبتني بر محيطاين اجرا كند. ازهاي طبيعي محيط
  

هاي براي رشد مهارت ،خواني و تكلمگفتار ،شود از باقيمانده شنوايي فردمي خواني نيز گفتهلب شنيداري كه به آنـ  در روش شفاهي  »3«ـ گزينه 32
ز دهند تا با استفاده امي خواني به كودك آموزش. در گفتاراست جامعه شنوايانروش براي برقراري ارتباط با ترين شود و مناسبمي ارتباطي استفاده

  شود درك كنند. در اين زمينه دو روش وجود دارد:مي ها گفتهاطلاعات بصري آنچه را كه به آن
  ها در كلمات و جملات) هاي كوچك زبان و تشخيص آن) روش تحليلي (درك قسمت1
  جاي صداي انفرادي)،) روش تركيبي (توجه به معنا به2

 دهد.مي وسيله علائم مخصوص نشانبه هجي كردن با انگشت روش ديگري است كه در آن حروف الفبا را با حركات انگشتان يك دست

  
  .جسمي در مدرسه استهاي آموزان با نيازدانشهاي نيازترين عمده ،خدمات توانبخشي جسمي و دسترسي فيزيكي  »4«ـ گزينه 33

  
  آورد.وجود ميهاي حس تعادل و ادراك عميق، هماهنگي نادري را بهشود. گيرندهآسيب به مخچه ايجاد ميدر اثر  معمولاً ،تعادليآتاكسي يا بي»  1«ـ گزينه 34

  
 آموزان يادهاي جديدي آشنا شوند و ارتباط مناسبي بين لغاتي كه دانشآموزان با واژهشود دانشآموزش مستقيم درك لغات، باعث مي» 4«ـ گزينه 35

توانند با محيط كنند بهتر ميت بيشتري ياد دارند و استفاده ميآموزان ناشنوايي كه لغاآنها تقويت شود. بديهي است دانش اند ايجاد شود و خزانه لغاتگرفته
 درك مؤثرترين روش بر مستقيم آموزش هاي گفتاري و نوشتاري دارند. روشمفهوم جملهتري از معني و د ارتباط برقرار كنند و درك صحيحاطراف خو
   ست.اماندگاري بالا  با و ناشنوا آموزاندانش در لغت مفهومي
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اگر مهارتي  تغيير خواهد داد. مثلاًرا ويژه هاي كاركرد كودك با نياز له اشاره دارد كه آيا يادگيري مهارت،ئمس به اين ،پذيري مهارتكاركرد  »3«ـ گزينه 36
  پذيري كاركرد دارد.اجتماع شود، در زمينهباعث بهبود تعاملات اجتماعي فرد 

  
متفاوت هاي مين نيازأدنبال تشده و بهآموزان طراحيهمگون دانشهاي بر مفاد مشخصي متمركز بوده، براي گروه ،برنامه درسي عادي  »1«ـ گزينه 37

بينند. طرح جامع مي متفاوتي در يك كلاس آموزشهاي آموزان با تواناييدانش ويژه،ي هاآموزان نيست. در طرح جامع آموزش كودكان با نيازدانش
ها و آموزان به مهارتدانش متنوعي براي اطلاعات بيان شده و نحوه پاسخگوييهاي پذير و پاسخگو است و گزينهانعطاف ،يافته و برنامه درسيتسهيل
  دهد.مي هايشانتوانايي

  
سازي برنامه درسي به معناي درهم آميختن، در هم تنيدن و وحدت بخشيدن است و منظور از آن ارتباط دادن و در هم آميختن يكپارچه » 4«ـ گزينه 38

ي، شناسايي دانش سازآموزان است. هدف نهايي برنامه درسي يكپارچهمنظور تحقق هدف انسجام تجربيات يادگيري دانشهاي درسي بهمحتواي برنامه
زندگي مستقل و ... مستلزم  آموزان با نياز ويژه به اشتغال وهاي مختلف حاكي از اين است كه دستيابي دانشآموزان است. يافتهكاركردي در دانش

ه منظور شناسايي دانش بتحول برنامه توان گفت دگرگوني برنامه درسي در اين فرايند، بيانگر مفهوم برخورداري آنان از برنامه درسي كاركردي است. لذا مي
  كاركردي است.

  
نمايد. محركي را مربوط را از نامربوط پيدا مي هاييكي، توانايي تمييز و تشخيص محركدر تمييز محرك، موجود زنده به كمك تقويت تفك » 3«ـ گزينه 39

هايي كه وقوع تقويت را كنند: محركهاي تمييزي به دو صورت عمل مينامند. محركك تمييزي ميحضور داشته است، محر كه در موقعيت تقويت رفتار
ممكن است پاسخ در حضور محرك  ،زي به خوبي آموخته شوديدر مقابل يك محرك تميدادن دهند. وقتي پاسخ دهند و آنهايي كه وقوع تنبيه را آگاهي ميخبر مي

  كنند.اما اين دو محرك از نظر كنترل رفتار متفاوت عمل مي ،كندك تمييزي نقض فراخوان را ايفا مير برسد محربا چنان سرعتي داده شود كه به نظ
  

، ارائه تسهيلات تلفيقي عبارتند از طراحي، انتخاب كلاسهاي آموزان مبتلا به ناتواني ذهني در كلاسقرار دادن دانشاساسي براي هاي گام  »1«ـ گزينه 40
  .و مشاركت در اجرا

 

عدد امكان قرار گرفتن در جايگاه  9، 9رقمي شامل سه عمل، انتخاب صدگان، دهگان و يكان است. از بين اعداد صفر تا نوشتن يك عدد سه  »1«ـ گزينه 41
توانند در جايگاه دهگان قرار گيرند؛ ولي چون همه ده عدد مي 9تواند در جايگاه صدگان قرار گيرد. از بين اعداد صفر تا صدگان را دارند؛ زيرا عدد صفر نمي

يابند. در نهايت با عدد امكان حضور مي 9لذا در اينجا نيز  ؛تواند در جايگاه دهگان نيز ظاهر شودتكرار مجاز نيست عددي كه در جايگاه صدگان است نمي
  .648عدد برابر است با  3ضرب اين عدد امكان قرار گرفتن در جايگاه يكان را دارند. حاصل 8 ،ر گرفتن عدم تكراردرنظ

  9 9 8 648  

  
بردار مشخص به  شود كه در هرم مياين روش تعدادي بردار تنظي اساسترين روش كدگذاري متغيرهاست. برساده ،كدگذاري تصنعي  »1«ـ گزينه 42

)به عدم عضويت در آن گروه، و )،1( ،عضويت در گروه )، اي كه براي رگرسيون شود. در معادلهنسبت داده ميY آيد، دست ميهبر بردارهاي تصنعي ب
) است. هر ضريب 35معادل ميانگين گروه مردان ( aله ئاند. در اين مستهصفر گرف معادل ميانگين گروهي است كه اعضاي آن تماماً ،)a( أعرض از مبد

اند. در صفر گرفته اند بر ميانگين گروهي است كه اعضاي آن تماماًگرفته 1نيز معادل تفاضل ميانگين گروهي كه اعضاي آن در بردار معين   )b(رگرسيون 
   : . بنابراين معادله رگرسيون به اين صورت است8ا شود بكه برابر مي 35منهاي  43برابر است با  ،bاينجا 

                 ŷ x 35 8  
  

ال انحراف استاندارد ؤگروهي را حساب كرد. در صورت سموع مجذورات درونبايد مج ابتدا ،گروهيبراي محاسبه ميانگين مجذورات درون  »3«ـ گزينه 43
 ،ها در فرمول واريانس نمونهاست. بنابراين ابتدا واريانس هر گروه را با مجذور كردن انحراف استانداردها محاسبه و با قرار دادن واريانس وه داده شدههر گر

  كنيم.مجموع مجذور انحراف نمرات از ميانگين را محاسبه مي
(x x)

s , (x x) , (x x)
n


        


  
2

2 2 2 2 2
1 16 19 684 8 19 12161  

wSS (x x) (x x)       2 2
1 2 684 1216 19   

w
w

w

SS
MS

df
   


19 19 54 2 38
    

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