
٩٧ 
  2314 ، پاییز21، شماره 4رویش روان شناسی، سال

 

 

 

 

 

 

 

 توان ذهنی کمبه افراد  یو ضرورت آموزش جنس تیاهم

 

 

 

 

 : نویسنده مسئول()  یکتا دکتر محسن شکوهی
myekta@ut.ac.ir 

 دانشیاردانشگاه تهران

 دکتر اکرم پرند 

 شناسی و آموزش كودكان استثنایی دانشگاه تهران پسا دكتری روان

 

 49مهرتاریخ پذیرش:              49خردادتاریخ دریافت:   تحلیلیمقاله: نوع 

 

 چکیده

وردهای مهمی در این زمینه ذهنی توجه بسیاری شده و دستا اخیر در دنیا به آموزش افراد كم توان های  اگر چه در دهه

ها مورد توجه  های مهم زندگی آنان كه روابط جنسی است، كمتر از سایر جنبه است، ولی یکی از جنبه شده حاصل

های جنسی،  های مرتبط با رفتارهای جنسی نظیر آگاهی نسبت به اندام است. آموزش این روابط و سایر جنبه گرفته قرار

روند. از آن جایی كه این افراد بیش از  می شمار جنسی و فرزندآوری از مسائل حائز اهمیت به های استفاده پیشگیری از سوء

چندان است. برخی از  های جنسی دو ها به دریافت آموزش استفاده جنسی قرار دارند، نیاز آن افراد عادی در معرض خطر سوء

كنند، زیرا در چنین مواقعی مورد  متعددی پیدا میاستفاده جنسی، مشکلات و اختلالات روانشناختی  آنان به دلیل سوء

كردنی نیست، از سوی فرد متجاوز تهدید  ها برای دیگران باور گیرند. اظهارات آن مهری اطرافیان قرار می    توجهی و بی بی

دكی برخوردارند كه ها از دانش جنسی بسیار ان ها بیانگر این است كه آن د یا فرد متجاوز از نزدیکان آنان است. پژوهشنشو می

نسبت داد. علاوه بر  سپاری اطلاعات در افراد كم توان ذهنی اطرخ ها، مشکل در یادگیری و به توان به عدم ارائه این برنامه می

با سابقه رفتارهای جنسی  نامناسب محسوب  های درمانی برای افراد كم توان ذهنی امهاین، آموزش جنسی بخشی از برن

ی های متفاوتی وجود دارد. بسیاری از والدین، معلمان و حت دیدگاه آموزش جنسی به افراد كم توان ذهنیدر زمینه شود.  می

های مانند خود  به برقراری روابط جنسی تمایل ندارند، زیرا از تولید نسل كنند افراد كم توان ذهنی متخصصان تصور می

است و آنها در زمینه  خشی از زندگی افراد كم توان ذهنیلیت جنسی بهراسند. در مقابل برخی متخصصان معتقدند فعا می

 بیان تمایلات جنسی خود حقوقی دارند كه نباید از آن محروم شوند.

 

ناتوانی ذهنی /رفتارهای نامناسب جنسی /پیشگیری /: تربیت جنسیواژگان کلیدی  
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 مقدمه

ناتوانی در مقایسه با افراد عادی دیرتر ظاهر می شود ولی این علائم  تیجه تمایلات جنسی در افراد بااگر چه علائم بلوغ و در ن

، 1)كیجاکاست آنانزندگی  طبیعی  های تمایلات و روابط جنسی یکی از جنبهبدون ناتوانی شباهت دارد و د و تمایلات به افرا

های مرتبط با  میان جمعیت عادی با پذیرش عمومی همراه است ولی در زمینه روابط جنسی و آموزش این مسئله در. (9004

. این در حالی است كه این گروه بیش از افراد عادی در (1444، 9كابی )مکافراد با ناتوانی توافق عمومی وجود ندارد برای آن

 (1441)5و پاریلا 9، راندال3یسبنظر سوبه ربتی قرار دارند. های مقا های جنسی و ابتلا به بیماری سوء استفاده رمعرض خط

ها بیانگر  های جنسی قرار دارند. پژوهش برابر افراد بدون ناتوانی در معرض خطر سوء استفاده 5/1كم  ناتوانی دست افراد با

و  8ریچ، وین1مارتین، 6مثال مک درموتبوده است. برای  توان ذهنی كمهای جنسی بر دانش جنسی افراد  اثربخشی آموزش

بررسی كردند.  توان ذهنی كمزن  959های مرتبط با ارتقاء سلامت و آموزش جنسی را بر روی  تأثیر برنامه (1444)4كلی

طور مستقیم بر دانش جنسی گروه  ، تعامل اجتماعی و تجارب جنسی به10بهداشتآموزش های آنان بیانگر این است كه  یافته

  نمونه تأثیر داشته است.

 یدیدگاه اسلام از یمقصود از تربیت جنسازدیدگاه اسلامی نیز تربیت جنسی مورد توجه واقع شده است. در حقیقت 

به  ،تشخیص دهدی به سن بلوغ رسید، حلال و حرام را در مسائل جنس وقتیكه  تربیت كنیم یا را به گونهفرد  این است كه

انگیزه و رفتار . او باشد یخلق و خو یبپرهیزد و راه و رسم عفت اسلام یگر یاز لاابال ،آگاه باشد یو همسر یوظایف زناشوی

به خود  یخاص یها ماند و جهت ینم یباق ،ی، به صورت كاملاً طبیعیتحت تأثیر عوامل محیط یاست ول یغریز یجنس

جهت  كرد؛ بلکه در توان به دست طبیعت سپرد و از پرورش صحیح آن غفلت یرا نم یجنس یگیرد. از این رو تکامل زندگ یم

 صحیح و یده بدون جهت یجنس یها باید كوشش نمود. فعالیت یجنس یها به اهداف مطلوب و جهت دادن فعالیت ییاب دست

  .(1361)فقیهی، اندازد یرا به وجود خواهد آورد كه سلامت جسم و روان را به خطر م یمشکلات ،معین ای برنامه برخورداری از

 

 توان ذهنی کمودکان سوء استفاده جنسی از ک

های  بیش از سایر افراد در معرض خطر سوء استفاده توان ذهنی كمویژه كودكان  ناتوانی به طور كه اشاره شد افراد با همان

آنها برای معمولاً اظهارات  زیرا كنند شناختی متعددی پیدا می مشکلات روان ،جنسی قرار دارند. بسیاری از آنان به همین دلیل

شوند یا فرد متجاوز از نزدیکان آنان است. یکی از دلایلی كه این افراد  از سوی فرد متجاوز تهدید میوركردنی نیست، دیگران با

در روابط خود با دیگران از جمله اعضای خانواده مرزهای   توانند دهد این است كه آنان نمی را در معرض خطر قرار می

، 11)ولنتاینگیرند اه از سوی والدین خود مورد سوء استفاده قرار میمشخصی ترسیم كنند و با احتمال بیشتری حتی گ

1440).  

برابر پسران در معرض خطر سوء استفاده جنسی قرار دارند  5/9دیگری است. دختران تقریباً  مؤثرجنسیت نیز عامل 

خفیف و  توان ذهنی كملان است. سوء استفاده در بزرگسا 19(. عامل دیگر، كاركرد شناختی1441)سوسبی، راندال و پاریلا، 

                                                           
�
 Kijak 

� McCabe 
� Sobsey 
� Randall 
� parilla 
� McDermott 
� Martin 
� Weinrich 
� Kelly 
�� Hygiene 
�� Valentine 
�� Cognitive Function 

D
ow

nl
oa

de
d 

fr
om

 w
w

w
.fr

oo
ye

sh
.ir

 a
t 1

2:
33

 IR
D

T
 o

n 
M

on
da

y 
Ju

ne
 1

3t
h 

20
16



٩٩ 
  2314 ، پاییز21، شماره 4رویش روان شناسی، سال

 

 

های تعاملی آن گروه بیشتر است و در  ظرفیت زیرا شدید و عمیق است توانی ذهنی كمشدید بیش از بزرگسالان با  نیمه

بالاتری  9كه كاركرد سازشی توان ذهنی كمهمچنین افراد (. 1481، 1)زیپولیشکلات كمتری دارندبرقراری ارتباط با دیگران م

، 3)مارچتیبا آنهایی كه كاركرد سازشی كمتری دارند، بیشتر در معرض خطر سوء استفاده جنسی قرار دارند دارند، در مقایسه

1440.) 

نشان داده است دانش جنسی با كاركرد شناختی همبستگی مثبت دارد. به عبارت ( 9006) 5و تالبوت 9لنگدنمطالعه 

تواند از منابع مختلف  بیشتر است زیرا می زدانش جنسی او نیدیگر هرچه فرد از توانایی شناختی بیشتری برخوردار باشد، 

 اطلاعات كسب كند.

دارند ولی در  های جنسی قرار ها و خشونت ستفادهافراد در معرض خطر سوء اسایر بیش از  توان ذهنی كماگرچه افراد 

كنند بر اتفاقات و حوادث پیرامون  كنند زیرا آنان تصور می آن را كمتر بیان می ،صورت بروز سوء استفاده و خشونت جنسی

آنها اگر از سوی خانواده یا مراقبان خود مورد سوء استفاده قرار بگیرند به (. 11448و مورفی 1449، 6)فاریخود كنترل ندارند

د سوء با احتمال بیشتری با افرا توان ذهنی كمكنند. بنابراین افراد  خانمانی آن را بیان نمی سرپرستی و بی دلیل ترس از بی

 كنند. گر جنسی زندگی می استفاده

توان گفت كه زنان نسبت به خشونت جنسی آسیب پذیرتر هستند. آسیب پذیری زنان های پژوهشی میبر اساس یافته

های جنسی رضایت بخش و مناسب، نیاز به بیان كننده این مساله است كه در ارتباطات زناشویی، زنان برای داشتن پاسخ

ای جهت پیشگیری از اختلالات توان به عنوان برنامهایند و كم تعارض دارند.  بنابراین آموزش جنسی را میهای خوشارتباط

  (.1384یکتا،  )شکوهیجنسی استفاده نمود كه ارتقاء و بهبود كیفیت زندگی را به دنبال دارد

را  توان ذهنی كمافراد  عوامل اگرچه عوامل خطرساز یادشده ممکن است برای همه افراد وجود داشته باشد ولی این

نگرش والدین و معلمان نسبت به نیازها و امیال جنسی و نادیده  ،كند. علاوه بر موارد یادشده بیش از سایرین تهدید می

توانند دانش جنسی را از سوی  دهد. از سوی دیگر این كودكان نمی خطر سوء استفاده را افزایش می ،گرفتن نیازهای این گروه

 خطرساز است.از عوامل  (9001) 8کلریاستب كنند و این عدم آگاهی نیز به عقیده ن خود كسهمسالا

 

 توان ذهنی کمآموزش جنسی به افراد 

ها به صورت غیر رسمی، غیر مستقیم و غیر  رغم اهمیتی كه آموزش جنسی در زندگی تمام افراد دارد، اغلب این آموزش علی

های جنسی نظرات متفاوتی مطرح شده است. بسیاری از مردم  ارائه آموزش شود. در زمینه چگونگی تخصصی حاصل می

، 4 لزیم)ویژه در كشورهای شرقی با آموزش مستقیم موافق نیستند و معتقدند جوانان با ازدواج به این مسائل پی خواهند برد به

های  توانند برنامه دلیل نگرش منفی نمی پذیرد . گاه معلمان به مسئله آموزش جنسی از نگرش آموزگاران نیز تأثیر می (.1446

  (.10،9009)بارتلتیابد و به همین دلیل اثربخشی برنامه كاهش می آموزش جنسی را به خوبی ارائه دهند

                                                           
� Zirpoli 
� Adaptive Function 
� Marchetti 
� Langdon 
� Talbot 
� Furey 
� Murphy 
� Stickler 
� Miles 
�� Bartlett 
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دریافتند كه  زمینه آموزش جنسی به نوجوانان كم توان ذهنیدر مطالعه خود در  (9019) 3و هستینگ 9، جاهودا1 پاونل

ر مقایسه با مادران نوجوانان بدون ناتوانی ذهنی تمایل كمتری به آموزش نوجوانان خود دارند و این مادران این نوجوانان د

نان بر این است كه نوجوانان كم توان دهند چرا كه تصور آ ها را با تاخیر و با جزئیات كمتری به فرزندان خود ارائه می آموزش

 تمایل كمتری به برقراری روابط جنسی دارند.  ذهنی

دهند معلمان، خواهر یا برادر  در پاكستان ترجیح می توان ذهنی كمهای نوجوانان  ( خانواده1446) لزیمر طبق مطالعات ب

آنان را در زمینه مسائلی نظیر تغییرات ناشی از  توانی ذهنی با كمفرزندان  طور غیر رسمی تر و خاله، عمه، عمو و دایی به بزرگ

های مسلمان  های مایلس خانواده سب با جنس مخالف آموزش دهند. بر اساس یافتهبلوغ، بهداشت فردی و ارتباط منا

استفاده كنند. در این زمینه برای  9شرم و حیای جنسی دهند به جای آموزش جنسی از اصطلاح آموزش پاكستانی ترجیح می

نین است. در حالی كه در كشورهای گیری ج تر از اطلاعاتی نظیر چگونگی شکل آنها آموزش تسلط بر خود به فرزندان بااهمیت

زمینه ارتباط  ری اعتقاد دارند نوجوانان باید درپذیرفته شده و بسیا ها غربی تجربه جنسی قبل از ازدواج از سوی خانواده

شوند و اجازه برقراری روابط  به شدت كنترل می توان ذهنی كمافراد  در كشورهایی نظیر پاكستان جنسی آموزش ببینند.

 (.1488، لزیم كنند ازدواج می شدید خفیف و نیمه توان ذهنی كمجوانان  شود. بنابراین در این كشور آنان داده نمی جنسی به

تر از آن دارد  ای بسیار گسترده شود بلکه دامنه باید توجه داشت كه آموزش جنسی به چگونگی ارضای نیاز جنسی محدود نمی

های مقاربتی پیشگیری كند. محتوا، زمان و روش  جنسی و بروز بسیاری از بیماری های ها و خشونت تواند از سوء استفاده و می

 ها از اهمیت بسیاری برخوردار است.  ارائه این آموزش

شدید بیانگر بالا بودن  با كم توانی ذهنیهای انجام شده در زمینه رفتارهای جنسی پرخطر در میان افراد  پژوهش

، 5)هایگینز.دهد قرار می نیز های مقاربتی آنها را در معرض خطر بیماری وه است كهن رفتارهایی در این گراحتمال چنی

9006.)  

 توان ذهنی کمهای جنسی به افراد  محتوا و روش آموزش

قبل از بلوغ كامل جنسی و در  ها باید های جنسی فرصت زیادی ندارند. این آموزش برای كسب آموزش توان ذهنی كمكودكان 

در درک مفاهیم انتزاعی و  توان ذهنی كمآموزان  لحاظ ذهنی آمادگی كافی دارد، ارائه شود. بیشتر دانش زمانی كه فرد به

ای كه در  (. یافته های مطالعه6،9001گروسو یموس)دهی مشکل دارند. بنابراین آموزش آنان باید ساده و عینی باشد تعمیم

روابط بین فردی و از جمله روابط  ،كم توان ذهنیماعی به افراد های اجت مهارتژاپن صورت گرفته نشان داده است كه آموزش 

 (.9011، 1)هایاشیبخشدجنسی سالم آنان را بهبود می

های جنسی شامل برقراری روابط اجتماعی و  محتوای برنامه آموزش (9001، 9006)به نظر مکادو، پوپلین و رابینسون

 های روابط اجتماعی عبارتند از: ترین مؤلفه وتی است. مهمهای متفا شود كه هر یک دارای مؤلفه روابط جنسی می

8های مربوط به افزایش عزت نفس تمرین •
 

4مسائل مرتبط با ایمنی فردی •
 

10فردی های میان  مهارت •
 

                                                           
�
 Pownall 

� Jahoda 
� Hastings 
� Modesty Education 
� Higgins 
� Muccigrosso 
� Hayashi 
� Self-Esteem 
� Personal Safety 
�� Interpersonal Skills 
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 های خصوصی بدن شناخت اندام •

 ها تمایز میان افراد خانواده، دوستان، فامیل و غریبه •

 ند از:ا های آموزش روابط جنسی عبارت ترین مؤلفه مهم

 های مختلف بدن و كاركردهای آن شناخت بخش •

1واژگان جنسی •
 

 بارداری و تولد كودک •

 احساسات جنسی •

9استمنا •
 

 پیشگیری از بارداری •

های  هایی طراحی شده است كه برخی از آنها با هدف رشد مهارت های یادشده برنامه های اخیر بر اساس مؤلفه در سال

ها بر  اند. این برنامه قع بر رفتارهای جنسی یادگیرندگان نیز تأثیر مثبت برجای گذاشتهاند ولی در وا اجتماعی طراحی شده

های جنسی، شناخت سوء استفاده جنسی و چگونگی دریافت كمک،  های مختلف بدن از جمله اندام شناخت قسمت

. برای (9005، 3)استانفیلدندبط نامشروع تمركز دارهای جنسی و روا گیری مناسب جنسی، خشونت های مقاربتی، جهت بیماری

گیرد. این  آموزان و والدین را دربرمی ای است كه آموزش معلمان، دانش شامل برنامه گسترده 9مثال طرح رشد اجتماعی سیاتل

هایی كه درباره گروهی از  یابد. بررسی شود و تا پایان دبیرستان ادامه می ها از پایه تحصیلی اول دبستان آغاز می آموزش

ها و تجارب جنسی این گروه در  ها صورت گرفته نشان داده است كه تعداد بارداری كننده در این كلاس آموزان شركت دانش

ها شركت نکرده بودند به میزان چشمگیری كاهش یافته است. این  سالگی در مقایسه با كسانی كه در این كلاس 91سن 

های  های جنسی تأكید نکرده است ولی به دلیل شروع زودهنگام آموزش مهارت ستقیم بر آموزشطور م برنامه اگرچه به

برای افراد با  .(9009)میلر، آموزان عادی اجرا شده است هیجانی و اجتماعی بسیار موفق بوده است. البته این برنامه روی دانش

و در  های جنسی را دریافت كنند طراحی شود كه آموزشهایی  های جسمانی، شناختی یا هیجانی لازم است برنامه ناتوانی

مراقبان و معلمان این افراد باید خود در این  ،ها، مددكاران اجتماعی خود آموزش ببینند. خانواده زمینه حفظ سلامت جنسی

وانعی وجود دارد كه از م ،به ویژه ناتوانی شدید ،. البته در زمینه آموزش افراد با ناتوانیهای كافی دریافت كنند زمینه آموزش

 .(9003، 5)ولفتوان به مشکل در برقراری ارتباط با آنان و مواد آموزشی مناسب اشاره كرد آن جمله می

 

 گیری بحث و نتیجه
)كیجاک،  رمیگیوس یافته هایطور اخص است.  طور اعم و افراد با ناتوانی به برقراری ارتباط جنسی یکی از نیازهای انسان به

مانند سایر انسان ها  تمایلات جنسی دارند علی رغم تاخیر در رشد جنسی  داده است كه افراد كم توان ذهنی نشان (9011

به دلیل خطراتی كه این مسئله برای آنها می تواند مشکلات فردی و اجتماعی ایجاد كند و آنها را در معرض خطر قرار دهد.  

آموزش آن از اهمیت و ضرورت بسیاری برخوردار است.  ،كند د میكه نداشتن دانش نسبت به مسائل و روابط جنسی ایجا

اتوانی دو چندان است چرا كه آنها بیش از افراد بدون ناتوانی در معرض خطر سوء ویژه برای افراد با ن ها به وزشاهمیت این آم

یش از سایرین در معرض خطر های جنسی قرار دارند. از میان افراد با ناتوانی آنهایی كه مشکلات ذهنی دارند ب استفاده

گیرند  ند. آنها در بسیاری از موارد از سوی نزدیکان، دوستان، مراقبان و حتی اعضای خانواده مورد سوء استفاده قرار میهست

                                                           
� Sexual Vocabulary 
� Masturbation 
� Stanfield 
� Seattle Social Development Project 
� Wolfe 
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راس ولی به دلیل عدم اطلاع كافی یا متوجه نیستند كه فعالیت جنسی نامناسب جنبه سوء استفاده دارد یا از ابراز آن دچار ه

 شوند.  شت میو وح

عامل خطر دیگری برای افراد  پیشرفت های تکنولوژی مانند دسترسی آسان به دنیای پرهیاهوی اینترنت از سوی دیگر،

شوند و به رفتارهای جنسی  به شمار می رود چراكه از این طریق اطلاعات نادرست كسب كرده، تحریک می كم توان ذهنی

  .(9019، 1گیت )ایستنامناسب دست می زنند

با تأكیدی  (.1449كابی،  )مکدهند كه دانش جنسی افراد با ناتوانی بسیار اندک است ها نشان می طور كلی پژوهش به

شود، نیاز به كسب اطلاعات درباره مسائل جنسی برای  برای افراد با ناتوانی میمحدودیت ایجاد محیط با حداقل بر كه امروزه 

هایی  جنسی بر جنبه های آموزش  هدهد كه اغلب برنام می های پژوهشی نشان افتهرسد. اما ی این گروه ضروری به نظر می

در كل كمبود برنامه های   (.1385فرد،  )خدایارین محدودیت دارندتمركز دارند كه افراد با ناتوانی از نظر دانش جنسی در آ

ز مهمترین مسائل تاثیرگذار بر آموزش و موانع فرهنگی ا ی جنسی برای افراد كم توان ذهنیآموزشی مناسب در زمینه ها

 (.9019، 9)لافرتیهای جنسی محسوب می شوند

 ،اولین گام ،اطلاعی كودكان و نوجوانان از مسائل جنسی های جنسی و پیامدهای ناشی از بی با توجه به اهمیت آموزش

جنسی است. در گام بعدی طراحی  های هایی برای آموزش والدین با هدف تغییر نگرش آنان نسبت به آموزش  هطراحی برنام

رسد. لازم به ذكر است كه  آموزان متناسب با سن تقویمی و سن عقلی آنان ضروری به نظر می های آموزشی برای دانش برنامه

های طراحی شده در این زمینه در كشورهای غربی صورت گرفته است. این كشورها  های انجام شده و برنامه بیشتر پژوهش

به بررسی دقیق مسائل جنسی كودكان و  ،هنگ متفاوتی دارند. بنابراین ما ضمن استفاده از تجارب سایر كشورهاها و فر ارزش

های مناسب نیز امری ضروری است.  های تحولی آنان و طراحی برنامه نوجوانان كشور خود نیاز داریم. شناخت مسائل و ویژگی

هایی كه با هدف رشد  آموزش.آموزی كودكان و نوجوانان پرداخت ت مهارتهایی در جه توان به طراحی برنامه در این رابطه می

های  روش و ورزی و ابراز وجود ش روش حل مسئله، آموزش جرأتزآمو ،گیرند صورت میهای هیجانی و اجتماعی  مهارت

دارند.  ی مصون میجنس های شوند كه كودكان و نوجوانان را از سوء استفاده هایی محسوب می مقابله با استرس از جمله آموزش

ها را باید از كودكی شروع  این آموزش .حائز اهمیت است ویژه برای افراد كم توان ذهنی ها به ن آموزشه ایروش و زمان ارای

توان  كمهایی نظیر بازی نقش در آموزش روابط اجتماعی و جنسی به افراد  كارگیری روش كرد و تا بزرگسالی ادامه داد. به

ن آموزشی در این زمینه در های مدو شود كه برنامه پیشنهاد میرسد. به مسئولان آموزش و پرورش  ه نظر میمناسب ب ذهنی

 .كنندسطوح مختلف خانواده، مدرسه و جامعه طراحی و اجرا 

ربیات از آنجا كه تج .باشند  داشته  و نوجوانان  كودكان یجنس در آموزش  یحیات ینقش  توانند در كنار والدین یم  معلمان    

جنسی كودک اثرات غیرقابل انکاری بر رفتار جنسی بزرگسالی وی خواهند داشت، باید اذعان نمود هر چقدر والدین در تربیت 

تری پدیدار خواهد شد. تری استفاده نمایند، تربیت جنسی كاملهای جامع، اصولی و منطقیها و برنامهجنسی كودک، از روش

 امه جامع تربیتی برای والدین، متناسب با فرهنگ و مقتضیات جامعه ایرانی است. تربیت جنسی، نیازمند تدوین برن

 

 منابع و مآخذ
 شناختی آموزش مسئله جنسی كودک و نوجوان. تشخیص و درمان اختلالات روان(. 1385یکتا، محسن. ) فرد، محمد؛ شکوهی خدایاری

 انتشارات یسطرون.تهران: . كودک و نوجوان 

 ، 5و9. فصلنامه سلامت روان، سال چهارم، شماره نیزوج یخشم در روابط جنس یامدهایپ(. 1384. )رهین ،یزمان محسن؛ کتا،ی یشکوه

 .19-63ص  

                                                           
� Eastgate 
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Abstract 
Despite increasing awareness for the education of mentally retarded people in the last few decades 

leading to significant outcomes, one of the key elements of their lives - sexual relationship - has been 

neglected.  Different aspects of sexual behavior such as knowledge about sexual organs, preventing 

sexual abuse, and child bearing are essential. Since these individuals are more prone to become 

victim of sexual abuse, educating them seems to be vital.  Some of the victims of sexual abuse 

experience psychological disorders; they may also face maltreatment from their families.  Statements 

made by individuals with mental retardation are usually not accepted by others, they get threatened 

by their predators, or the predator is one of their close relatives.  Studies show that these groups of 

individuals have a minimal knowledge of sex education due to lack of availability of such programs, 

and their own difficulties for learning the sexual knowledge.   Moreover, teaching sexual education is 

part of therapeutic programs for mentally retarded people who have inappropriate sexual behaviors.  

There are different views regarding sex education for mentally retarded people. Many of teachers, 

parents, and even specialists believe that mentally retarded people are not interested to have any 

sexual relationships because they are afraid to procreate underprivileged individuals like themselves. 

On the other hand, some experts believe that sexual activities are part of mentally retarded people 

lives, and they should not be deprived of their right to express their sexual desires. 

 

Key Words: Prevention/ sexual behaviors/ sexual desires/ mental retardation 
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