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 چكيده
ای در مداخله ایطراحی برنامه ،: هدف از پژوهش حاضرهدف

آن بر افزایش  تأثیرکاری واجی و بررسی حافظۀ آموزش زمینۀ 

روش  :روششاخصی از رشد زبان است.  مثابۀبهمیانگین طول گفته 

 ،های مورد بررسینمونه آزمودنی بود.طرح آزمایشی از نوع تک ،پژوهش

گیری در دسترس با روش نمونهکه  آسیب زبانی ویژه بودند با کودک 4

انتخاب شدند و به  ،آماری این کودکان در شهر تهرانعۀ جاماز بین 

. میانگین طول گفته در آموزش قرار گرفتندتحت جلسه  10مدت 

گیری و تغییرات بار اندازه 5 ،درمانی ر و در مرحلۀبا 3خط پایه  مرحلۀ

بین میانگین طول دهد که ها نشان می: یافتههایافته. آن بررسی شد

آموزشی و پس از آن تفاوت  مۀش از ورود به برناپی ،این کودکان گفتۀ

کاری واجی بر حافظۀ  آموزشی در زمینۀ برنامۀ :گيرينتيجه. دارد

؛ دارد تأثیرآسیب زبانی ویژه  با افزایش میانگین طول گفته در کودکان

یکی از راهکارهای درمانی در جهت مثابۀ تواند بهاین روش می و 

  کار رود.آسیب زبانی ویژه به کاهش مشکلات زبانی کودکان با

 
کاری واجی، آسیب زبانی ویژه، میانگین حافظۀ هاي كليدي: ژهوا

  طول گفته
_________________________________________ 

 ،کودکان استثنایی و آموزش شناسیدانشجوی دکتری روان : نویسنده مسئول .1

 علامه طباطبایی دانشگاه
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Abstract 

Objective: The objective of this research is to 

develop a phonological working memory 

intervention program (PWMIP) and to survey its 

effects on increasing mean length of utterance as a 

language development criterion. Method: this 

research was conducted by single subject method. 

The sample includes 4 children with specific 

language impairment. The sample was selected after 

intellectual, auditory, motor tests for participation in 

interventional   program. The mean lengths of 

utterance of the sample were measured 3 times in 

the base line and 5 times in treatment period and 

changes were written down. They passed 10 

sessions training.  Results: The results showed that 

difference in mean length of utterance before and 

after of training were significant. Conclusion: It is 

reasonable to draw a conclusion that PWMIP can be 

used as an effective treatment strategy to decrease 

language difficulties of children with specific 

language impairment.  

 

Key Words: phonological working memory, 
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 مقدمه 

زبان کارآمدترین ابزاری است که بشر برای برقراری 

ارتباط، انتقال و دریافت اطلاعات در اختیار دارد؛ 

سعی دارد تا  های چهرهحالتکودک با گریه، خنده و 

تدریج انتقال دهد. بهوالدین خود هایش را به خواسته

چون  یهای دیگرزبان نقش ،شودتر میکه فرد بزرگ

ایفا  غیر آن مسالان و نقش اجتماعی وارتباط با ه

از  یتعریف واحد و جامع دست دادنبه کند.می

ویژه در سن رشد، کار دشواری به 1های زبانیلاختلا

است، متخصصین مختلف بر پایۀ دانش و زمینۀ کاری 

های های زبانی کودکان را به صورتخود،  اختلال

 1998) 2دکنند؛ برای مثال، لئونارگوناگونی تعریف می

( اختلال زبانی را این گونه تعریف 1384نقل از پاول،

کودک زمانی مبتلا به اختلال زبانی "کرده است: 

اش، های زبانیشود که توانمندیتشخیص داده می

 ."تر از سطح مورد انتظار برای سن وی باشدپایین

برای رشد طبیعی زبان، وجود بهرۀ هوشی طبیعی، 

های گفتاری و حرکت اندامشنوایی سالم، توانایی 

محیط غنی زبانی ضروری است. آسیب در هر یک از 

تواند نقایص جدی در رشد و یادگیری این موارد می

ای از نمونه 3زبانی ویژه زبان ایجاد کند. اما آسیب

-های زبانی دوران رشد است که علت شناختهاختلال

ا به توان آسیب زبانی ویژه رای ندارد؛ بنابراین میشده

تأخیر غیرمنتظره در رشد "این صورت تعریف کرد: 

های هوشی، عملکرد حسی و که تواناییزبان درحالی

)آلوی و  "محیطی با زبان طبیعی است ۀمواجه

 (. 2008آرچیبلد، 

پژوهشگران آسیب زبانی ویژه را شاهد بالینی 

های زبانی و سایر مناسبی برای جدایی بین توانمندی

اند و آن را نوع ختی مطرح کردههای شناتوانایی

دانند که زبان در خالصی از اختلال زبانی رشدی می

تنهایی آسیب دیده است. مؤلفۀ مشترکی که آن، به

تقریباً در همۀ تعاریف مربوط به آسیب زبانی ویژه 

شود، اختلاف میان رشد زبانی و رشد مطرح می

صورت تفاوت میان عمومی کودک است که به

های غیرکلامی معنا کلامی و مهارت هایمهارت

 (.2004شِول،  شود )وبستر ومی

های خاص کودکان با آسیب زبانی ویژه، ویژگی

توان به  موارد ها میخود را دارند؛ از جملۀ این ویژگی

، خزانۀ 5واژهو ساخت 4نحوزیر اشاره کرد: مشکل در 

(، استفاده 2007واژگانی محدود )رایکو، کش و کوهن، 

های ناتمام و مشکل در درک جملات پیچیده ملهاز ج

 (.2009)مونتگموری و اوانس، 

های پردازش اطلاعات کاری یکی از مؤلفه حافظۀ

است که در زمینۀ رشد زبان، مورد توجه قرار گرفته 

نظران مانند گاترکل و است. به اعتقاد برخی صاحب

 میان حافظۀ (،2002و مونتگموری ) (1990) بدلی

و رشد زبان در کودکان آسیب زبانی ویژه رابطه  6کاری

 وجود دارد. این رابطه، اغلب براساس مدل حافظه

شود )مونتگموری، در نظر گرفته می کاری بدلی

2003.) 

حافظۀ کاری براساس مدلی بدل، نوعی سیستم 

ای و با گنجایش محدود است که شامل چندمؤلفه

و  8فضایی –، صفحۀ دیداری7واحد اجرایی مرکزی

شود. واحد اجرایی مرکزی اطلاعات را می 9حلقۀ واجی

کند، به آنها نظم ای بازیابی میهای حافظهاز سایر نظام

نماید. صفحه بخشد و آنها را ذخیره و پردازش میمی

اطلاعات بینایی را انجام  ۀفضایی، ذخیر –دیداری

دهد که نقش مهمی در تصویرسازی ذهنی دارد و می

یره موقت اطلاعات کلامی را برعهده حلقۀ واجی، ذخ

شود. یاد می 10کاری واجیدارد و از آن با عنوان حافظۀ

تری از میان این سه مؤلفه حلقۀ واجی نقش برجسته

در پردازش و ذخیرۀ مطالب کلامی دارد، چرا که 

صورت موقت و برای چند ثانیه اطلاعات شنیداری را به

های ذهنی را اییسازد و تکرار و مرور بازنمذخیره می

 (.2003دهد )بدلی، انجام می

کننده خوبی بینیتواند پیشکاری واجی می حافظۀ

های خواندن برای رشد واژگان، آگاهی واجی و توانایی

(. همچنین 2007و نوشتن باشد )رایکو، کش و کوهن، 
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به یادآوری کلمات، قواعد نحوی و  تواند تواناییمی

د )کانرز، رسنکوست،آرنت، کاربرد آنها را ممکن ساز

 (.2008مور و هیوم، 

(  و مونتگموری 2003محققان بسیاری چون بدلی )

( دریافتند که کودکان آسیب زبانی  2002و  2000)

کاری واجی چون  ویژه در تکالیف مربوط به حافظۀ

و  13، تکرار جملات12، تکرار کلمات11هاتکرار ناواژه

تر از همتایان پایینطور معناداری، ، به14فراخنای اعداد

(. 2003کنند )نقل از مونتگموری، سنی خود عمل می

شده در کشور های انجامهمچنین با توجه به بررسی

انگلستان، شیوع این اختلال رشدی در بین کودکان 

درصد برآورد شده و شیوع آن در  7دبستان پیش

دختران، بیش از پسران اعلام شده است)آلوی و 

باتوجه به اهمیتی که حافظۀ کاری  (.2008آرچیبلد، 

در کودکان با آسیب زبانی ویژه دارد و شیوع چشمگیر 

دبستانی، پژوهش حاضر بر آن آن در بین کودکان پیش

است تا با طراحی یک مداخله و درمان که بر آموزش 

کاری واجی متمرکز است، افزایش میانگین  حافظۀ

نابراین را در این کودکان بررسی کند؛ ب 15طول گفته

این پژوهش درصدد آن است تا به این پرسش پاسخ 

دهد که آیا آموزش حافظۀ کاری واجی، بر افزایش 

میانگین طول گفته در کودکان آسیب زبانی ویژه 

 تأثیرگذار است؟

 روش 

-روش این پژوهش طرح آزمایشی، از نوع تک

آید و آزمودنی است. که غالباً با یک فرد به اجرا در می

رد هم نقش آزمودنی آزمایشی و هم نقش خود آن ف

 (. 1390کند )سیف، آزمودنی کنترل را ایفا می

 گيريجامعه، نمونه و روش نمونه

آسیب زبانی با کلیۀ کودکان  ،مورد مطالعه ۀجامع

به   1389تا اردیبهشت  1388که از بهمن ماه  بودند

کلینک در شهر تهران مراجعه یک درمانی بخش گفتار

 اند.کرده

گیری در دسترس، در این پژوهش از روش نمونه

آسیب زبانی ویژه استفاده شد؛ با برای انتخاب کودکان 

به این ترتیب، کودکان مشکوک به آسیب زبانی ویژه، 

کننده به بخش گفتاردرمانی از میان کودکان مراجعه

های تشخیصی بر روی آن انتخاب و پس از آن آزمون

 انجام گرفت. 

های دهانی مشکل ارزیابی اندام کودکان براساس

حرکتی نداشتند، دچار نقص شنوایی نبودند، مشکل 

هیجانی و عاطفی نداشتند و در آزمون ترسیم آدمک 

براساس  .کردندبهرۀ هوشی طبیعی کسب  ،گودیناف

شده تنها یک آزمون تشخیصی برای های انجامبررسی

در پور آسیب زبانی ویژه در ایران وجود دارد که نیلی

طراحی کرده است؛ این آزمون در   1381سال 

( برای تشخیص 1388وسیلۀ مالکی )تحقیقی مشابه به

کودکان آسیب زبانی ویژه استفاده شده است. این 

هایی چون نشان دادن، آزمون تشخیصی، شامل بخش

قضاوت دستوری، تکواژهای اشتقاقی، زمان افعال و 

 4ون، درک شنیداری است. پس از اجرای این آزم

کودک مبتلا به آسیب زبانی ویژه، برای شرکت در این 

 پژوهش انتخاب شدند.

 هاابزار گردآوري داده

آزمون تقلید جمله در آزمون رشد زبان؛ . خرده1

 1977برای اولین بار در سال  16آزمون رشد زبان

تغییرات مهمی در آن  1982انتشار یافت، در سال 

با  1998ل صورت گرفت و شکل نهایی آن در سا

به منظور استفاده برای کودکان  TOLD-p-3عنوان 

های آزمونعرضه شد؛ این آزمون شامل خرده 4 -11/8

واژگان دستوری، واژگان ربطی، واژگان شفاهی، درک 

دستور، تقلید جمله و تکمیل دستور است. هنجاریابی 

های این آزمون، پس از ترجمه و انطباق با ویژگی

نگی زبان فارسی، در شهر تهران شناختی و فرهزبان

صورت نهایی، برای تهیۀ  ۀانجام شد و پس از تهی

کودک اجرا  1325جداول هنجاری آزمون، بر روی 

آزمون تقلید جملات در این آزمون، برای شد. خرده

ها استفاده های کودک در تقلید جملهسنجش توانایی

و  64/0آزمون شود. روایی سازه برای این خردهمی

زاده و است )حسن 86/0تبار بازآزمایی آن اع
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(. از طرف دیگر تقلید جملات یکی از 1381مینایی،

های های حافظۀ کاری واجی است که در پژوهشمؤلفه

شود )استوک، مربوط به این حوزه از آن استفاده می

 (.2006، و لئونارد فلکچر ،ونگ

. آزمون فراخنای اعداد در مقیاس تجدیدنظر 2

؛ مقیاس هوشی برای کودکان 17وکسلرهوشی  ۀشد

به منظور سنجش هوش  1969وکسلر در سال 

مورد تجدید نظر و  1974کودکان تهیه شد؛ در سال 

هنجاریابی قرار گرفت و با عنوان مقیاس هوش و کسلر 

، 1365. در سال عرضه شدتجدیدنظر شده  –کودکان 

پس از ترجمه و انطباق آن در زبان فارسی، به منظور 

اجرا  ،کودک 1400جداول هنجاری بر روی  ۀتهی

شد.آزمون فراخنای اعداد در این مقیاس، دارای دو 

اعداد معکوس حافظۀ اعداد مستقیم و حافظۀ بخش 

حافظۀ است. پاسخ به این آزمون نیازمند دقت، توجه و 

و اعتبار  76/0همزمان این آزمون  یکلامی است. روای

براین، (. علاوه1385است )شهیم،  71/0بازآزمایی آن 

حافظۀ های متداول گیریاعداد یکی اندازه ۀحافظ

ها مورد استفاده قرار کاری واجی است که در پژوهش

؛ 2006؛ گری، 2007گرفته است )آرچیلبد و گاترکل، 

 (.2007، رایکو، کش و کوهن

تعداد  ،گیری میانگین طول گفتهبرای اندازه. 3

ها عداد کل گفتهگفتاری را بر تنمونۀ یک ی تکواژها

 تر ازواحد کوچک یک جمله یا ،کنند. گفتهتقسیم می

بمی ویا تغییر زیر یله مکثجمله است که به وس

دارویی، فرازی، هروآبادی، ، پورنیلی)شود مشخص می

ترین واحد و تکواژ کوچک( 1389حیاتی، یادگاری، 

)اتکینسون، اتکینسون، اسمیت، بم  زبانی معنادار است

یکی از  ،میانگین طول گفته .(1385، ماو هوکس

 ۀهای معتبر رشد زبانی است که در ادامشاخص

کلی، استوک، ونگ، نقل از  1973های براون )فعالیت

( در میان پژوهشگران استفاده 2004فلکچر و گاوین، 

تواند به عنوان یک فهرست . این شاخص میشودمی

 ریچشمگیصورت به با  افزایش سن، رشدی باشد که

که  بسیاری از محققان معتقدند؛ کندتغییر می

شاخص مناسبی برای رشد زبانی  ،میانگین طول گفته

های افراد زیادی چون در پژوهشاست. این روش 

(، کلی، 1995) ، اسپریوتنبرگ، ادواردز و دیویسیودر

(، هویت، هامر، 2004) استوک، ونگ، فلکچر و گاوین

علاوه برده شده است. ( به کار 2005 ) یونت و تامبلین

هایی صورت نیز پژوهش در ایران ،کر شدهبر موارد ذ

مالکی،  پژوهش توان بهاز جمله می؛ گرفته است

اشاره کرد که در پژوهش  (1387سلیمانی و جلایی )

عملکرد زبانی کودکان آسیب زبانی ویژه را با  ،خود

تری که از نظر میانگین طول گفته با کوکان خردسال

در این . کردندمقایسه  ،ان همتا شده بودندکودکآن 

کودک  12با  ویژه آسیب زبانی کودک 12پژوهش 

 .شدندمقایسه  مشابه( ۀگفتمیانگین طول با )طبیعی 

های زبانی در برخی مهارتویژه کودکان آسیب زبانی 

 ،میانگین طول گفته شده از لحاظاز کودکان همتا

 (1385و کیخا )زنجانی، قربانی  اوریادی .ندبود ترعقب

ها، های تعداد کل واژههنجاریابی شاخصبه نیز 

جمله طولانی  5میانگین طول گفته و میانگین طول 

 ساله شهر سمنان 2-5زبان در کودکان طبیعی فارسی

زبان کودک فارسی 580آنها شامل  نمونۀ؛ پرداختند

بود. نتایج پژوهش نشان داد که مقادیر سه شاخص 

میانگین طول گفته و میانگین طول  ،هاتعداد کل واژه

ساله  2-5زبان یجمله طولانی کوکان طبیعی فارس 5

ن است که با بالاتر رفتن سن حاکی از آ ،سمنانی

  یابند وهای زبانی افزایش میرشد مهارت ،کودک

در پژوهشی  (1384سعداللهی و کسبی )افتخاری، 

ارسی ف ۀزبان سمنانی بر میانگین طول گفت تأثیر

های وابسته به آمادگی ،ساله طبیعی 6کان کود

نها آ ۀنمونکردند که وپرورش سمنان را بررسی آموزش

نشان داد که میانگین  هنتیج؛ کودک بود 576شامل 

ماری زبانه تفاوت آزبانه و تکودکان دوطول گفته در ک

در پژوهش حاضر، میانگین طول  .اری ندارددمعنی

طور مثال به؛ سبه شدگفته براساس تعداد تکواژها محا

 9، "، آن را خواندممن کتاب را برداشتم"در جمله 
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، "آن"، "م"، "برداشت"، "را"، "کتاب"، "نم"تکواژ 

 ـراینبناب؛ گفته وجود دارد  2و   "م"،  "خواند"، "را"

 .است 5/4میانگین طول گفته برای این جمله 

 هاروش گردآوري داده

گیری خط دازهپس از انتخاب نمونه، به منظور ان

به گفتاری از هر کودک نمونۀ  ،جلسه اول 3پایه، در 

گفتاری نمونۀ این شد؛ آوری جمعدقیقه  20مدت 

گفتار آزاد شاملی  بود؛و توصیفی  آزادشامل گفتار 

های مورد یبازمهدکودک، دوستان،  در موردسؤالاتی 

شد. گفتار توصیفی براساس می علاقه و جشن تولد

؛ آوری شدجمع های تصویریقصهاز دو دوره توصیف 

دار های دنبالهتصویر در مورد فعالیت 6شامل دوره هر 

و تصاویر با نظر متخصصان  سؤالات) یک پسر بچه بود

گفتاری، نمونۀ آوری این پس از جمع. انتخاب شد(

ت نوشتاری، بازنویسی شد و صورشده بهصدای ضبط

مشخص بمی گفته براساس مکث و تغییر زیروتعداد 

-تعداد تکواژها براساس قواعد زبان ،. در ادامهشد

شناختی تعیین و در نهایت میانگین طول گفته در هر 

سیم تعداد تکواژها بر تعداد گفته از طریق تق 50

کاری واجی هم براساس  . حافظۀشد ها محاسبهگفته

 آزمون تقلید جمله و آزمون فراخنای اعداد بررسی شد. 

زمینۀ آموزشی در برنامۀ  ها،یریگپس از این اندازه

 10مه شامل برنا؛  این کاری واجی ارایه شدحافظۀ 

برگزار صورت انفرادی بود که بهای دقیقه 50جلسه 

قسمت  5آموزشی از لحاظ زمانی به جلسۀ هر ، شدمی

امل برقراری ارتباط دقیقه اول ش 10تقسیم شده بود؛ 

ل انجام نده شاممادقیقه باقی 40ها بود و و مرور تمرین

ها، تکرار اعداد، تکرار کلمه تکرارحوزۀ  4ها در تمرین

تکرار  ،آموزشیبرنامۀ  شد.ها میو تکرار جملهها ناواژه

شود و هر سطح تایی آغاز میدو ۀاد از سطح حافظاعد

-تمرین است. تکرار اعداد بار اول به 10آن شامل 

عداد صورت مستقیم انجام شد؛ اگر کودک در تکرار ا

دوتایی موفق بود، حافظۀ در سطح  ،صورت مستقیمبه

صورت معکوس کار کرار اعداد بهت ،بعد ۀدر مرحل

شد. از کودک خواسته شد اعداد را برخلاف ترتیبی می

آموزشی تکرار برنامۀ تکرار بکند.  ،گویدکه درمانگر می

های واجی ها براساس تعداد هجاها و ویژگیکلمه

هجایی، دو امل کلمات تکتقسیم شده بود و ش

 شد.هجایی، چندهجایی و کلمات مشابه واجی می

، 2های اواژهن شامل هاواژهآموزشی تکرار نابرنامۀ 

 او برای کودک خوانده و ازکه  هجایی بود 4، و 3

تکرار  ،وزشیآمبرنامۀ . کندشد آن را تکرار خواسته می

شود که از لحاظ تعداد هجا جمله می 30جمله شامل 

هایی هستند که در توری مشابه جملهو شکل دس

 بخش آزمون تقلید جمله آزمون رشد زبان وجود دارد.

و همۀ جزئیات با  اگر کودک در تکرار کامل هر جمله

بعدی با او  شد، جملۀهای دستوری موفق میویژگی

توانست شد. اگر کودکی در نهایت نمیکار می

 به عنوان مثال،های کوچک خود را اصلاح کند، اشتباه

اما  ،کردالتی که جمله را صحیح تکرار میحجمله 

ای که معنی گونهداد، بهها را تغییر میجای کلمه

کرد، پاسخ او به عنوان پاسخ صحیح جمله تغییر نمی

 شد.بعدی کار میجملۀ شد و تکرار می پذیرفته

آموزشی، میانگین برنامۀ جلسه  2بعد از اجرای هر  

گیری و نمودار تغییرات میانگین طول دازهطول گفته ان

 ها رسم شد. گیریگفته بر اساس این اندازه

 هایافته

این پژوهش ، گونه که در قسمت روش بیان شدآن

علت آزمودنی است به همین طرح آزمایشی، از نوع تک

 شود.شرح داده می ،هر آزمودنی به تفکیکنتایج 

 آزمودني اول 

ماهه است. در  8سال و  6کودکی  ،آزمودنی اول

 108هوشبهر  ،آزمون هوشی ترسیم آدمک گودیناف

داشت و تأخیر رشد گفتار و زبان او ؛ کسب نموده است

اکنون در هم است، سالگی بوده 5/2شروع گفتارش در 

 دهد؛مشکل نشان می ،های گفتاریبرخی از جنبه

تر از سطح مورد انتظار برای سن واژگان پایین خزانۀ

عملکرد او در واژگان شفاهی آزمون رشد زبان  اوست و

در او کل  نمرۀ ماهه است. 6سال و  4معادل کودکان 

 ،بود که با توجه به سن تقویمی 4اعداد حافظۀ آزمون 
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ر آزمون د آزمودنی د.کررا کسب می 3/7باید نمره 

با توجه به که  ای به دست نیاوردنمره ،تقلید جمله

. در رد انتظار بودمو 17نمره  او،سن تقویمی 

حافظۀ های زبانی و های مربوط به بررسی ویژگیلسهج

-میانگین طول گفته براساس گفتار خود ،کاری واجی

خودی محاسبه شد. میانگین طول گفته در خط پایه به

بود. این میانگین طول گفته  52/3و  24/4، 96/3

میانگین  1973در سال )براون باتوجه به جدول براون 

مرحله  5ماهگی در  46تا  12از سن ته را طول گف

متناسب با میانگین طول گفته در توصیف کرد( 

های ماهه است. در انتهای جلسه 41-46 کودکان

نمره  2 ،اعدادحافظۀ آزمودنی در آزمون  ، نمرۀآموزشی

 نمره افزایش داشت.  6 ،و در آزمون تقلید جمله

: ابتدا های مربوط به میانگین طول گفتهیگیراندازه

از درمان برای  جلسه قبل 3میانگین طول گفته در 

میانگین طول  ،پس از آن؛ گیری شدخطوط پایه اندازه

گیری شد که بار اندازه 5آموزش  ۀگفته طی برنام

بنابراین  ؛ها استگیرین اندازهمربوط به ای 1 نمودار

زایش میانگین طول گفته در کاری بر افحافظۀ آموزش 

 دارد. تأثیرب زبانی ویژه آسیاین کودک 
 لتغييرات ميانگين طول گفته براي آزمودني او -1نمودار
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 ميانگين طول گفته                                                       

 آزمودني دوم 

در  که ماهه است 1سال و  6 آزمودنی دوم کودکی

 111بهر شهو ،گودیناف مون هوشی ترسیم آدمکآز

داشت و تأخیر است. رشد گفتار و زبان او کرده کسب 

اکنون در هم؛ تسالگی بوده اس 3شروع گفتارش در 

؛ استمشکل دارای های گفتاری برخی از جنبه

 عملکرد او در واژگان شفاهی آزمون رشد زبان معادل

کل آزمودنی در  ماهه است. نمرۀ 4سال و  5کودکان 

 بود که با توجه به سن 4اعداد حافظۀ  ،این آزمون

آزمون  . درکردا کسب میر 8/4 تقویمی باید نمرۀ

با که  را به دست آورد 6 رۀنم ،تقلید جملات آزمودنی

. در مطلوب بود 14 نمرۀ ،ه سن تقویمیتوجه ب

حافظۀ های زبانی و های مربوط به بررسی ویژگیجلسه

تار میانگین طول گفته براساس گف ،کاری واجی

خودی محاسبه شد. میانگین طول گفته در خط خودبه

بود. این میانگین طول گفته  64/4و  16/4، 44/4پایه 

باتوجه به جدول براون متناسب با میانگین طول گفته 

برنامۀ پس از انجام ؛ ماهه است 41-46در کودکان 

نمره  3اعداد  آزمودنی در آزمون حافظۀنمرۀ آموزشی 

 نمره افزایش یافت. 6جمله و در آزمون تقلید 

ابتدا های مربوط به میانگین طول گفته: یگیراندازه

برای  ،جلسه قبل از درمان 3میانگین طول گفته در 

از آن میانگین طول گیری شد، پس خطوط پایه اندازه

گیری شد که بار اندازه 5گفته طی برنامۀ آموزش 

ابراین بن؛ هاستگیرینمودار زیر مربوط به این اندازه

کاری بر افزایش میانگین طول گفته در حافظۀ آموزش 

              دارد.      تأثیرآسیب زبانی ویژه  کودکاین 
 غييرات ميانگين طول گفته براي آزمودني دومت -2نمودار
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 ميانگين طول گفته                                                                     

     آزمودني سوم  

در  که ماهه است 7سال و  5دنی سوم کودکی آزمو

 114هوشبهر  ،آزمون هوشی ترسیم آدمک گودیناف

با مشکل  ،است. شروع گفتار و زبان کودککرده کسب 

های اکنون در برخی از جنبهه است. هممواجه بود

کل  ۀ. نمراستمشکل  دارای ری و کاربردی زباندستو

بود که با توجه به  3 ،اعدادحافظۀ آزمودنی در آزمون 

 تعداد جلسات تعداد جلسات
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د. در آزمون کررا کسب می 4 ۀباید نمر ،سن تقویمی

با که  را به دست آورد 4تقلید جملات آزمودنی نمره 

. در شدکسب می 17 باید نمرۀتوجه به سن تقویمی 

حافظۀ های زبانی و های مربوط به بررسی ویژگیجلسه

انگین طول گفته براساس گفتار می ،کاری واجی

خودی محاسبه شد. میانگین طول گفته در خط خودبه

بود. این میانگین طول گفته  02/4و  12/4، 72/3پایه 

باتوجه به جدول براون متناسب با میانگین طول گفته 

های ماهه است. در انتهای جلسه 41-46 در کودکان

نمره  3 اعدادحافظۀ آزمودنی در آزمون  ، نمرۀآموزشی

 نمره افزایش داشت.  6و در آزمون تقلید جمله 

: ابتدا های مربوط به میانگین طول گفتهگیریاندازه

برای  ،از درمان جلسه قبل 3میانگین طول گفته در 

گیری شد، پس از آن میانگین طول خطوط پایه اندازه

 گیری شد کهبار اندازه 5آموزش  ته طی برنامۀگف

بنابراین ؛ ها استگیریه این اندازهنمودار زیر مربوط ب

فزایش میانگین طول گفته در کاری بر احافظۀ آموزش 

 دارد.تأثیرآسیب زبانی ویژه این کودک 
 غييرات ميانگين طول گفته براي آزمودني سومت -3نمودار 
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 آزمودني چهارم 

 که ماهه است 6 سال و 7آزمودنی چهارم کودکی 

هوشبهر  ،در آزمون هوشی ترسیم آدمک گودیناف

تأخیر است. رشد گفتار و زبان او کرده کسب  102

های گفتاری اکنون در برخی از جنبهداشت و هم

تر از سطح مورد پایین او واژگان ؛ خزانۀداردمشکل 

در واژگان وی انتظار برای سن اوست و عملکرد 

 6سال و  6 معادل کودکان ،شفاهی آزمون رشد زبان

 ،اعدادحافظۀ کل آزمودنی در آزمون  نمرۀ ماهه است.

را کسب  8 سن تقویمی باید نمرۀبود که با توجه به  4

 به دست آورد 4آزمودنی نمره  ،. در این آزمونکردمی

. شدکسب می 18ی باید نمره با توجه به سن تقویمکه 

های زبانی و های مربوط به بررسی ویژگیدر جلسه

میانگین طول گفته براساس گفتار  ،کاری واجیحافظۀ 

توصیفی محاسبه شد. میانگین طول گفته در خط پایه 

بود. این میانگین طول گفته باتوجه  4/4و 12/4، 12/4

به جدول براون متناسب با میانگین طول گفته در 

های ماهه است. در انتهای جلسه 41-46 کودکان

نمره  4اعداد ۀ حافظمون زنمره آزمودنی در آ ،آموزشی

 نمره افزایش داشت.  2و در آزمون تقلید جمله 

: ابتدا های مربوط به میانگین طول گفتهگیریاندازه

برای  ،از درمان جلسه قبل 3میانگین طول گفته در 

گیری شد، پس از آن میانگین طول خطوط پایه اندازه

 گیری شد کهبار اندازه 5آموزش  ۀگفته طی برنام

بنابراین ؛ هاستگیریمربوط به این اندازهنمودار زیر 

فزایش میانگین طول گفته در کاری بر احافظۀ آموزش 

 دارد. تأثیرآسیب زبانی ویژه این کودک 
 غييرات ميانگين طول گفته براي آزمودني چهارمت -4نمودار 
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 گيريبحث و نتيجه

حافظۀ زش آموتأثیربررسی  ،هدف این پژوهش

کاری واجی بر افزایش میانگین طول گفته در کودکان 

 ،است. از آنجا که این پژوهش بوده آسیب زبانی ویژه

-آزمایشی از نوع تک آزمودنی است؛ لذا نتایج آن  به

ها شرح داده شد. قسمت یافتهصورت توصیفی در 

بوط به آزمودنی اول است، نشان که مر 1اعداد نمودار 

کرد این آزمودنی در خط پایه به دهد که عملمی

پس از و  بود 52/3و  24/4، 96/3ترتیب در سه جلسه 

قرار گرفتن در جلسات آموزشی میانگین عملکرد 

 نگين طول گفتهميا تعداد جلسات

 تعداد جلسات ميانگين طول گفته
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گیری عبارت است از بار اندازه 5آزمودنی در طی 

، که این اعداد نشان 88/4، 2/5، 96/4، 8/4، 08/4

پس از قرار گرفتن در  ،که عملکرد آزمودنی دهدمی

سیر صعودی  ،نسبت به خط پایه ،جلسات آموزشی

 )نمودار مربوط به آزمودنی اول(. داشته است

وط به آزمودنی دوم است، که مرب 2اعداد نمودار 

به  ،دهد که عملکرد این آزمودنی در خط پایهنشان می

بود. پس از  64/4و  16/4، 44/4ترتیب در سه جلسه  

لکرد ن عممیانگی ،قرار گرفتن در جلسات آموزشی

گیری عبارت است از بار اندازه 5آزمودنی در طی 

اعداد نشان که این  ،2/5، 09/5، 5، 9/4،12/5

پس از قرار گرفتن در  ،دهدکه عملکرد آزمودنیمی

سیر صعودی  ،نسبت به خط پایه ،جلسات آموزشی

 )نمودار مربوط به آزمودنی دوم(. داشته است

ی سوم است، وط به آزمودنکه مرب 3 اعداد نمودار

به  ،دهد که عملکرد این آزمودنی در خط پایهنشان می

بود. پس از  02/4و  12/4، 72/3ترتیب در سه جلسه  

میانگین عملکرد  ،قرار گرفتن در جلسات آموزشی

گیری عبارت است از بار اندازه 5آزمودنی در طی 

که این اعداد نشان  6/4، 23/4 ،16/4، 4/4، 76/3

پس از قرار گرفتن در  ،آزمودنی که عملکرد دهدمی

سیر صعودی  ،نسبت به خط پایه ،جلسات آموزشی

 )نمودار مربوط به آزمودنی سوم(.  داشته است

به آزمودنی چهارم   که مربوط 4 اعداد نمودار

دهد که عملکرد این آزمودنی در خط است، نشان می

بود.  4/4و 12/4، 12/4پایه به ترتیب در سه جلسه 

گرفتن در جلسات آموزشی میانگین  پس از قرار

گیری عبارت است بار اندازه 5عملکرد آزمودنی در طی 

، که این اعداد نشان 8/4، 5/4 ،6/4، 68/4، 32/4از

پس از قرار گرفتن در  ،دهدکه عملکرد آزمودنیمی

سیر صعودی  ،نسبت به خط پایه ،جلسات آموزشی

 داشته است)نمودار مربوط به آزمودنی چهارم(.

شده، تاکنون پژوهشی به های انجامبا توجه بررسی 

افزایش  کاری واجی برحافظۀ آموزش  تأثیربررسی 

میانگین طول گفته در کودکان آسیب زبانی ویژه 

نپرداخته است و تنها دو پژوهش مرتبط با این پژوهش 

، اسپریوتنبرگ، یودر  در پژوهش اول: انجام شده است

های آموزش بافت رتأثی( 1995) ادواردز و دیویس

کلامی را بر افزایش میانگین طول گفته بررسی روزمرۀ 

. به این منظور آنها چهار کودک تأخیر رشدی را کردند

ن برنامه بر ای؛ ای خود شرکت دادنددر برنامۀ مداخله

های آشنا از طریق تصاویر کتاب آموزش اشیا و فعالیت

به بحث راجع داشت، کودکان را به توضیح و تأکید 

تقلیدی آنها را کرد و گفتار غیراین تصاویر تشویق می

ها دریافتند که این روش موجب نداد. آافزایش می

شود؛ کودکانی افزایش طول گفته در این کودکان می

نسبت به  ،رشد زبان قرار داشتنداولیۀ که در مراحل 

کودکان در مراحل بعدی رشد زبان، افزایش بیشتری 

 دند.در طول گفته نشان دا

آرنت، مور و  که کانرز، رسنکوست، در پژوهش دوم

حافظۀ ، فراخنای اندداده( انجام 2008)هیوم 

شنیداری و بینایی در کودکان با نشانگان داون، به 

محور افزایش یافت. دو وسیله برنامۀ آموزشی خانواده

شنیداری و حافظۀ تقویت برنامۀ گروه از کودکان در 

را ها تمرینو  کت کردندماه شر 3به مدت  بینایی

.  نتایج حاکی از آن بود دادندها نیز انجام میخانواده

کاری کلامی حافظۀ که این بهبود با درک زبان و 

های زبانی برای که مداخلهنحویکرد، بهط پیدا میارتبا

ود یافته بود، نتایج بهتری آنها بهبحافظۀ کودکانی که 

های و با پژوهشهمس ،نتایج این پژوهش داشت.در پی

  انجام شده است.

واجی نقش حلقۀ کاری بدلی، حافظۀ براساس مدل 

مهمی در یادگیری و پردازش زبانی برعهده دارد. این 

حلقه علاوه بر پردازش و ذخیره اطلاعات شنیداری، 

های واجی بلندمدتی از این اطلاعات فراهم بازنمایی

سازد. بعدها کودک در مواجهه با اطلاعات می

ای هشنیداری جدید، این اطلاعات را با بازنمایی

و به یادگیری و کند میموجود در حافظه مقایسه 

؛ پردازدپردازش روابط معنایی و نحوی زبان می

 تواندکاری واجی میحافظۀ بنابراین هرگونه نقص در 
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 ؛با مشکل مواجه سازد ،کودک را در رشد طبیعی زبان

های در اغلب اختلال ،ای محدودچنانکه ظرفیت حافظه

؛ 2003گفتار و زبان قابل شناسایی است )مونتگموری، 

 (.2008 رسنکوست،آرنت، مور و هیوم، کانرز،

بینی است که قابل پیش ،با توجه به آنچه گفته شد

آموزشی متمرکز بر افزایش کارآیی و ظرفیت  برنامۀ

های زبانی تواند توانمندیکاری واجی، میحافظۀ 

رشد زبان کمک فرایند و به دهد یش کودک را افزا

در ذخیره  ،توانایی کودک ،کند. در این برنامه آموزشی

یابد، کودک و پردازش اطلاعات شنیداری افزایش می

این  ،آوایی مرورفرایندهای آموزد که با استفاده از می

تری در حافظه نگه دارد اطلاعات را برای مدت طولانی

 ی از آنها بسازد.های واجی بلندمدتو بازنمایی

هایی است پژوهش حاضر یکی از نخستین پژوهش

کاری واجی بر حافظۀ آموزش  تأثیرکه به بررسی 

ر کودکان آسیب زبانی افزایش میانگین طول گفته د

نکه طرح پژوهش آزمایشی از پردازد. با توجه به ایمی

لذا حجم نمونه اندک است که  ،آزمودنی بودنوع تک

دهد. از عمیم پژوهش را کاهش میقدرت تمسئله این 

های دیگر پژوهش این است که بر روی محدودیت

های زبانی انجام شده است و گروه خاصی از اختلال

شود ده است. پیشنهاد میمورد بررسی پسر بونمونۀ 

ها را در نظر این محدودیت ،های آتیکه پژوهش

کاری را در سایر حافظۀ زش آمو تأثیربگیرند و 

 .کنندهای زبانی نیز بررسی اختلال

 هااشتدیاد
1) Language disorder  
2)  Leonard 

3)  Specific language impairment  

4)  Syntax  

5)  Morphology 

6)  working memory 

7)  central executive  

8)  visuospatial sketchpad  

9)  phonological loop  

10) phonological working memory 

11)  Nonword Repetition  

12) Word Repetition  

13) Sentence Repetition  

14) Digit span 

15)  Mean Length Of Utterance 

16) Test of language development  

17) Wechsler 
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