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راست با  مکرهين دهيدبيآس مارانيدر ب يزبان ياز عملکردها يبرخ سهيمقا

 يعيبزرگسالان طب

 

 )M.Sc(1 يقربان يعل، )Ph.D(3 يريحسن عشا ،)Ph.D(*2و1وندلهيجل ديناه ،)M.Sc(1 يمحمدزمان نهيسک
 انريتهران، ا ران،يا يدانشگاه علوم پزشک ،يدانشکده علوم توانبخش ،يگفتاردرمانگروه  -1

 رانيتهران، ا ران،يا يدانشگاه علوم پزشک ،يدانشکده علوم توانبخش ،يگروه گفتاردرمان ،يتوانبخش قاتيمرکز تحق -2

 رانيتهران، ا ران،يا يدانشگاه علوم پزشک ،يدانشکده علوم توانبخش ،يکولوژيو نوروسا يگروه نورولوژ -3

 ده يچك
 دهيدبيآس ماراني. بانجامديم يو شناخت يزبان يه اختلال در عملکردهاراست ب مکرهين بيآس ،شواهد ياساس برخ بر هدف:

 ياختلالات زبان صيو تشخ يابيدارند. ارز يمشکلات ،ي( در سطوح مختلف زبانRight Hemisphere Damage; RHDراست ) مکرهين
در  يزبان ياز عملکردها يبرخ يبه بررسپژوهش حاضر  رو،نيا . ازکنديکمک م يدرمان يهابرنامه يزيربه طرح RHD مارانيدر ب

موجود در زبان  يهاراست، با استفاده از آزمون مکرهيبه ن بيدچار آس زبانيبزرگسالان فارس ينحو و زبان مجاز ،ييحوزه معنا
 .پردازديم يفارس

دچار  زبانيبزرگسال فارسفرد  12شامل  هايانجام شد. آزمودن يصورت مقطعهحاضر ب يليتحل-يفيمطالعه توصها: مواد و روش
افراد با افراد  نيا يزبان يشهر تهران مراجعه کردند. عملکردها يبخشو مراکز توان هامارستانيبوده که به ب کيسکميا يسکته مغز

 کلام، آزمون درک يآوا و روانهم يمعان ديتول يهاآزمون ،ييعملکرد معنا جشسن يمطالعه برا نيشد. در ا سهيسالمِ همتا مقا
 ليتحل جياجرا و نتا يزبان مجاز يعملکردها يبررس يبرا اتيالمثل و درک کنادرک ضرب يهانحو و آزمون يابيبه منظور ارز ينحو
 .شد

نسبت به افراد سالم عملکرد  ينحو و زبان مجاز ،ييمعنا يهادر عملکرد RHD مارانيپژوهش نشان داد که ب يهاافتهي ها:يافته
کلام )شاخص  يروان يهادر آزمون بيگروه، به ترت دو نيتفاوت ب نيترشي(. بP<05/0تفاوت معنادار بود ) نيداشتند و ا يترفيضع

 .بود يآوا و درک نحوهم يمعان ديتعداد(، تول
دارند.  ينحو و زبان مجاز ،ييمعنا يهاحوزه ژهيبه و يزبان يدر عملکردها يمشکلات RHD مارانيب ج،ياساس نتا بر گيري:نتيجه

 .کمک کند RHD مارانيب يدرمان يهابرنامه يزيرو طرح ينيبال يابيبه درمانگران گفتار و زبان در ارز توانديمطالعه م نيا جيتان
  

 زبان، اختلالات زبان، کيسکميا يسکته مغز ،يراست، زبان فارس مکرهين بيآس ،يزبان يهاآزمونهاي کليدي: واژه
 

 مقدمه
در  يخاص گاهيجا کهيوکا و ورنکه در مطالعات برپس از آن

 ييشناسا يبرا هازبان کشف شد، پژوهش يچپ مغز برا مکرهين
راستا نقش  ني. در اافتيارتباط مغز و زبان ادامه  ترقيدق

زبان  يهااز عملکرد يچپ در برخ مکرهياز ن يگريد يهابخش
راست مغز  مکرهينمطالعات به  نيدامنه ا کهييمشخص شد تا جا

 ياساس برخ . بر[1-3] افتيش آن در زبان توسعه نق يو بررس
مربوط به زبان نقش دارد  يهاراست در پردازش مکرهيشواهد ن

مغز در زمان انجام  يربرداري. از جمله در مطالعات تصو[3-1]
شده است  دهيد ينورون تيراست فعال مکرهيدر ن ،يزبان فيتکال

 يسطح عال فياند در تکالز نشان دادهيمطالعات ن ي. برخ[2]

 مکرهيدر ن يمغز تيفعال تر،نييزبان نسبت به عملکرد سطوح پا
 نيچن. هم[4]است  ترشيچپ ب مکرهيبا ن سهيراست در مقا

 Right   (RHD)  راست مکرهيبه ن بيمشاهده شده که آس

Hemisphere Damage ينحو ييبزرگسالان، در توانا، 
 جاديا يساخت جملات مشکل يبرا هاآن ييو معنا يدستور

جملات را  توانستندينم بيآس نيبه ا انينکرده است، اما مبتلا
. [5] دهند ونديو مناسب به هم پ وستهيمنسجم، پ يابه گونه

 دهديشده نشان م مهيبا مغز دون مارانيآمده از بدستشواهد به
 يهاجنبه يبرخ زيراست ن مکرهيچپ در ن مکرهيکه علاوه بر ن
 اندمحققان، احتمال داده ي. برخ[6،1]رد وجود دا يدانش واژگان

 يروان ،يينوا ،يشناختکاربرد يهاراست در جنبه مکرهين که
. [6،7]نقش داشته باشد  يو گفتمان ييمعنا -يکلام، واژگان

 14/4/1400 تاريخ پذيرش: 14/9/1399تاريخ دريافت:      rjalilevand.n@iums.ac.i      021- 22228051 تلفن:نويسنده مسئول،  *
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و عواطف  اتيممکن است در انتقال ن RHD مارانيب ن،يبرابنا
و  يبا مشکل مواجه شوند و درک زبان مجاز يارتباط

 باشد دشوار هاآن يبرا توانديم زين ميرمستقيغ يبانز يکاربردها
و  ستين حيکه صر داننديم يرا اغلب زبان يمجاز زبان. [8،1]

 المثل و تمسخر را درچون استعاره، اصطلاحات، ضرب يموارد
 مارانيب ني. شواهد نشان داده است که اگرچه ا[8،2] رديگيبرم

 تريو انتزاع ومد ينابه مع يدسترس ييتوانا ،خاص طيتحت شرا
 ياللفظتحت ياغلب، معان يول دارند را هاکلمات و عبارت

 کننديانتخاب م يمعن افتيدر يبرا را هاالمثلضرب و هااستعاره
[1،2.] 

و همکاران   يرنزي( و د1986) مطالعات ژوانت و گوله جينتا
با افراد سالم  سهيدر مقا RHD مارانيکلام ب ي( در روان1991)

 شانيهاافتهيگرفتند که  جهينت هانشان داد. آن يريش چشمگکاه
در  يراست به نوع مکرهيکه ن کنديم دييرا تأ يفرض کل نيا

و  ليوني. ر[10،9]است  ليدخ يواژگان يپردازش معنا نديفرا
 يمغز دهيدبيآس ماريب 20 ي( در بررس1995) همکاران

با  ماريب 10و  RHD ماريب 10) ياز سکته عروق يناش هيسوکي
 (Left Hemisphere Damage  (LHD)چپ مکرهين بيآس
 ازيمورد ن ييراست توانا مکرهين بيبا آس مارانيکه ب افتنديدر
و پل   نگي. چ[11]را نداشتند  يانتزاع يهاپردازش واژه يبرا
 مارانيفرد سالم، در ب 10و  RHD ماريب 10 ي( با بررس2006)

مشاهده  يپردازش زبان مجازراست اختلال در  مکرهين بيبا آس
 [.12]کردند 
درک  يزبان في( با استفاده از سه تکل1381) يشيقر
دو گروه  سهيبه مقا يمجاز يمعنا و چندمعنا کلمات المثل،ضرب

راست و چپ( و افراد سالم  مکرهي)ن يمغز عهيضا مارانيب
 مارانينمره ب فينشان داد که در هر سه تکل جيپرداخت. نتا

RHD رانماياز ب LHD ( 1386) يآباد. خاتون[13]تر بود کم
در  يو انتزاع ينيع يهاواژه ييپردازش معنا يبه بررس

به دست  جيپرداخت. بنابر نتا LHD مارانيو ب  RHDمارانيب
 يهاراست واژه مکرهين دهيدبيو افراد آس يعيآمده؛ افراد طب

کردند پردازش  ينيع يهااز واژه ترقيو دق ترعيرا سر يانتزاع
[14.] 

 سهيو مقا يابي( به ارز1387) دوستبيو رق يمنصور
 يمغز دهيدبيآس مارانيدر ب يو شناخت يزبان يعملکردها

 که داد نشان هاآن يهاافتهي. اندراست و چپ پرداخته مکرهين
 LHD و  RHDکلام، تفاوت عملکرد دو گروه يروان آزمون در

 عملکرد يول( >05/0Pبا گروه کنترل معنادار است ) سهيدر مقا
 ترفيضع اريبس يراست در آزمون نحو مکرهين دهيدبيگروه آس
است که  نيا هاپژوهش آن يينها جهياست. نت LHD از گروه

 مکرهينقش ن گر،يد يهاصورت گرفته در زبان قاتيهمانند تحق

. [15] شوديم دييتأ ينحو يهاراست در پردازش ساخت
 کي يمورد لعه(، به مطا1391و همکاران ) ياريبخت يمحمود

 بيآس با مشابه علائم که اندساله( پرداخته 31)  RHDماريب
قضاوت  ،يو در درک نحو داديراست را نشان م مکرهين

لام و درک خواندن دچار ک يروان ،يقضاوت واژگان ،يدستور
 [.16]مشکل بود 

در  ييمعنا سهيبه مقا ي( در پژوهش1393) يبروجن انيبرج
 مکرهين ياانهيآه -يجگاهيگ بيرگسال مبتلا به آسبز مارانيب

نشان داد  هاافتهيپرداخت.  ياز سکته مغز يراست و چپ ناش
هر دو گروه  ،يو انتزاع ينيکلمات ع ييمعناکه در آزمون هم

 يياختلال در پردازش معنا ينسبت به افراد سالم دارا ماريب
از  ياعمدهگرفتند که اگرچه بخش  جهينت اساس نيا بودند، بر
اما  شود،يغالب مغز انجام م مکرهيتوسط ن ييمعنا يهاپردازش

 [.17]تأمل است  مهم و قابل زيراست ن مکرهينقش ن
 يبا بررس ي( در پژوهش1394) دوستبيو رق زيشکرآم

که  افتنديچپ در مکرهيراست و ن مکرهين بيبا آس مارانيب
اصطلاحات  درک يهامورد مطالعه در آزمون مارانيعملکرد ب
 ينداشتند و شواهد گريدکيبا  يتفاوت معنادار ،يزبان فارس

 امدينمقوله به دست  نيراست مغز در ا مکرهين ياز نقش انحصار
[18.] 

 30 يالمثل را رو( آزمون درک ضرب1395) اينيجمال
 افراد با را هاآن جيراست اجرا کرد و نتا مکرهين دهيدبيآس ماريب

 RHD مارانينشان داد که ب هاافتهيداد.  رارق سهيمقا مورد سالم
داشتند  يترفيعملکرد ضع ينسبت به افراد سالم به طور معنادار

[19.] 
 شيکم و ب يهاافتهيمطالعات گزارش شده؛  اساس بر

در  يبه تامل و بررس ازيوجود دارد که ن يمتفاوت و گاه متناقض
ختلالات ا رايز کند،يم جابيرا ا RHD مارانيب يحوزه زبان

 کهيطورراست گسترده هستند به مکرهيبه ن بياز آس يناش
 بيآس دچارچند جنبه از زبان  اي کي در هااز آن يميکم ندست

در مطالعات مختلف گزارش شده  ن،يا بر علاوه [20] شونديم
 يو شناخت يارتباط صينقا  RHDمارانيب %94از  شياست که ب

 يهمه مشکلات زبان ني، با ا[20،22]دارند  يزبان صيو نقا [21]
را  يارتباط کلام يکه برقرار ستين يابه گونه مارانيب نيا

ارتباط  يعال يهاجنبه ژهيوو به اطارتب تيفيمتوقف کند، بلکه ک
علائم و مشکلات  يگستردگ . معمولاا دهديقرار م ريرا تحت تاث

 صيمختلف به دقت تشخ ليبه دلا مارانيگروه از ب نيا يزبان
که  آن رغمي. علرنديگيو تحت درمان قرار نم شوديه نمداد

راست شدت و حدت  مکرهين بيدر آس يمشکلات زبان
سبب  يچپ را ندارد ول مکرهين بيبه آس وطمرب يشيپرزبان

 يطورکل و به يروان ،يشغل ،ياجتماع يدر زندگ ييهاتيمحدود
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نظور مبه رو،نيا . از[23] شوديها مآن يزندگ تيفيکاهش ک
 صيراست، تشخ مکرهيمتعاقب سکته ن يکاهش اثرات منف

است.  تيحائز اهم RHD در افراد يزبان يهابيزودهنگام آس
در  توانديم يزبان يهامهارت قيدق ييشناسا ل،يدل نيبه هم

 يزيرمنظور طرحمشکلات به يالگو يو طراح رخمين ميترس
 .ندارتباط کمک ک يبهبود برقرار يمداخله مناسب برا

 مکرهين دهيدبيآس مارانيارتباط در ب يبرقرار مشکلات
که خود موجب عدم  [24،23]راست پراکنده و ناهمگن است 

 شوديم مارانيب نيدر ا يزبان يهايژگيجامع و ييشناسا
و مشاهده  يدر زبان فارس نهيزم نيکمبود اطلاعات در ا نيچنهم

 ينبود آزمونمطالعات و  جينتا در تناقضات و هاتفاوت يبرخ
انجام  زهيانگ ،يدر زبان فارس RHD مارانيب يابيارز يجامع برا

موارد  يپژوهش بررس نيپژوهش حاضر شده است. هدف از ا
مختلف  يهاجنبه رندهيگمهم و تا حد ممکن جامع و دربر

به  يابيدست يبوده است. برا RHD مارانيب يزبان يهامهارت
در سه جنبه  رانيا ورر کشمرتبطِ موجود د يهاهدف آزمون نيا

 هاافتهيمورد استفاده قرار گرفت و  ينحو و زبان مجاز ،ييمعنا
 قيتحق نيا جيشد. نتا سهيو افراد سالم مقا RHD مارانيدر ب

گفتار و زبان کمک کند تا با استفاده  شناسانبيبه آس توانديم
را  RHD مارانيب يو زبان يارتباط يهاها، مهارتآزمون نياز ا

 يرخمين ميقرار دهند و با ترس يابيمورد ارز يترگسترده رطوهب
. ابندينسبت به موضوع دست  يتربه درک جامع هاافتهياز 

بر ابعاد مهم  يمبتن ها،و جامع عملکرد رندهيانتخاب موارد دربرگ
مطالعاتِ صورت گرفته است و  ريشده در سا يبررس رِيو فراگ

ابعاد  نييتا با تع رديگ قرارون آزم يطراح يبرا ييمبنا توانديم
از موارد لازم و  يامجموعه يهيته يهيمادست ب؛يمختلف آس

 بيارتباط و زبان در آس يبرقرار يهامهارت يابيارز يبرا يکاف
 يمختلف و محدود ابعاد هاپژوهش ريراست باشد. در سا مکرهين

 بيآس نيب يدارها تفاوت معنااز آن ياند که برخشده يبررس
به  زين يبرخ و اندنشان داده بيمکره راست و افراد بدون آسين
 نيشيپ يهاپژوهش يهي. بر پاانددهيمتناقض رس يهاافتهي

به طور جامع  بيآس نيکوشش شده است که تا حد ممکن ا
نحو  ،ييهر سه جنبه معنا ليدل ني. به همرديقرار گ يابيمورد ارز

 نياز ا يکامل رخميتا ن مورد مطالعه قرار گرفته يو زبان مجاز
 .فراهم شود بيآس

 
 

 هامواد و روش
بوده و روش  يليتحل -يفيو از نوع توص يمطالعه مقطع نيا
آرام  يطيمطالعه در مح نيساده و در دسترس بود. ا يريگنمونه

در  يعيطب يهامناسب و بدون محرک هيبا نور و تهو

 يتهران رو شهر يبخشو مراکز توان هاکينيکل ها،مارستانيب
 هاپارک ثلم يجامعه شهر ياجتماع يهاطيو در مح ماريگروه ب

 افراد سالم انجام شد. يرو
مرد(  با  8زن و  4) ماريب 12مطالعه،  نيا در. هايآزمودن

 نيانگيو م کيسکميا يراست بر اثر سکته مغز مکرهين بيآس
 يارهاياساس مع بر هايشدند. آزمودن يسال بررس 63.58 يسن

 کيراست که توسط  مکرهيبه ن بيانتخاب شدند: آس ريد زورو
 دييتأ MRIو   CT- Scanو با استفاده از شواهد  ستينورولوژ

سال  5سال، دارا بودن حداقل  80تا  50 نيسن ب ود،ش
 ،يينايب ،يدارينداشتن سابقه مشکلات شن ،يرسم لاتيتحص

نداشتن  ،يپزشکاختلالات گفتار و زبان و اختلالات روان
 ،يسوءمصرف مواد مخدر و الکل، نداشتن سابقه گفتاردرمان

-18 نيب RHD مارانيب يو مدت زمان عارضه مغز زبان،يفارس
نمرات  يغربالگر يهادر آزمون ديبا ماريگروه ب نيچنماه. هم 3
، [25] ي. در آزمون رجحان سوبرتر1: کردنديرا کسب م ريز

و  يبرترگوش و يبرترسؤالات مربوط به دست يبرا 4نمره 
 ؛يبرترو چشم يسؤالات مربوط به پابرتر يبرا ازيامت 2حداقل 

. 3؛ [26]مونترال  يت( در آزمون شناخ30 )از 20 ي. نمره بالا2
 در آزمون 93 يبالا Aphasia Quotient (AQ) يبهره آفاز

AQ1 [27] يشيپر( در آزمون کنش44 )از 3. حداکثر نمره 4؛ 
 يشيپر( در آزمون کنش50 )از 4ه و حداکثر نمر [28] يدهان
 يمشخص کردن برتر يبرا بيترتها بهآزمون ني. ا[28] يکلام
اجرا شدند.  يشيپرو کنش يشيپردمانس، زبان صيتشخ ،يطرف
به شرکت در پژوهش نداشتند از مطالعه خارج  ليکه تما يافراد

شرکت در پژوهش وجود نداشت. به  يبرا يو اجبار شدنديم
 يها محرمانه باقداده شد که اطلاعات آن نانياطم نيا نيمراجع

 خواهد ماند. 
 19زن و  8) ماريب 27 يرو يغربالگر يهاابتدا آزمون در

 ليمرد به دل 7از مطالعه خارج شدند:  ماريب 15مرد( اجرا شد. 
مرد  1چپ،  مکرهيراست و ن مکرهيدر ن روندهشيداشتن تومور پ

به شرکت  ليعدم تما ليمرد به دل 2به مواد مخدر،  ادياعت ليبه دل
چپ،  مکرهيدر ن يمغز سکتهسابقه  ليمرد به دل 1در پژوهش، 

نداشتن  ليزن به دل 2 ،يعدم تسلط به زبان فارس ليزن به دل 1
در  نييکسب نمره پا ليزن به دل 1سواد خواندن و نوشتن و 

دمانس. در  صيو گرفتن تشخ [26]مونترال  يآزمون شناخت
بود. گروه کنترل  ماريب 12مورد مطالعه شامل  RHD گروه تينها

که از نظر سن،  گرفتيبرم برتر را درراست مفرد سال 12 زين
همسان شده  RHD مارانيبا ب تيو جنس لات،يتحص زانيشغل، م

 مارانيب يشناختتيو جمع يني( مشخصات بال1بودند. جدول )
RHD دهديرا نشان م. 
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مورد استفاده قرار  ييهاپژوهش آزمون نيا در. ابزارها
 يمورد نظر )عملکردها يهاسنجش مؤلفه يگرفتند که برا

 هاي( از نظر دربرگرفتن سن آزمودنينحو و زبان مجاز ،ييمعنا
بوده، دستورالعمل و  يآزمون مناسب ،ييايو پا ييو دارا بودن روا

 ازداشته و امکان استفاده از آن پس  يمشخص يروش اجرا
 محرز شده بود.  ن،يلفکسب اجازه از مو

پژوهش عبارت بودند از:  نيمورد استفاده در ا يابزارها
سوال بوده  16( که شامل 1993کورن ) يآزمون رجحان سوبرتر

گفته شده را با  يکه هر کدام از کارها شديم دهيپرس ماريو از ب
. دهنديکدام دست، کدام پا، کدام چشم و کدام گوش انجام م

و  %97 بيبه ترت آن ييايو پا ييو روا 16 آزمون نينمره کل ا
مونترال  ي. آزمون شناخت[25]گزارش شده است  98%

نام بردن،  ،ييفضا -يداريد تمي( که از هشت آ2005 ن،ي)نصرالد
به زمان  يو آگاه ريبا تأخ يادآوريحافظه، توجه، کلام، انتزاع، 

و نقطه برش آن  30آزمون  نيشده و نمره کل ا ليو مکان تشک
 -آزمون ييايو پا 83/0 نباخکرو يآلفا بياست. ضر 24

 يصي. آزمون تشخ[26]گزارش شده است  92/0بازآزمون آن 
 پور،يلي( )نAQ1) ينيبال ينسخه غربالگر يفارس يشيپرزبان

 يداريگفتار، درک شن يبخش محتوا و روان 6(، به 1392
و تکرار  دنينام وسته،يپ ينه، درک دستورها /يآر يهاپرسش

و نقطه  ازيامت 100آزمون  نيکل ا ه. نمرشوديم ميردن تقسک
 ييايو پا يدرون يدر نظر گرفته شده است. محتوا 93برش آن 

 بي( به ترتAQ1) ينيبال يبازآزمون نسخه غربالگر -آزمون
 يهاهي. مجموعه آزما[27]گزارش شده است  65/0و  71/0

( 1392 ،يادگاريبزرگسالان ) يبرا يو کلام يدهان يشيپرکنش
شده و فرم  ليتشک هيگو 22از  يدهان يشيپرکنش هيکه آزما

. سنجديرا م يينايب ديو فرم دو تقل يآزمون دستور کلام نيا کي
هر فرم به چهار بخش حرکات دهان، حرکات زبان، حرکات لب 

 هياست. آزما 44و نمره کل آن  شوديم ميو حرکات حنجره تقس
 تنگف ،يگفتار يکرار صداهااز هفت بخش ت يکلام يشيپرکنش
 حفظ از ،حروف، خواندن کلمات، تکرار کردن جمله يصدا

داستان، گفتار آزاد  ييگفتار خودکار، بازگو يهايسر خواندن
کرونباخ  يآلفا بيباشد. ضريم 50شده است و نمره کل  ليتشک

هر دو فرم دستور  ي)برا يو کلام يدهان يشيپرکنش هيآزما يبرا
 نيب ييايو پا 96/0 و 88/0 بي( به ترتيديقلو فرم ت يکلام
 يبرا 74/0و  يفرم دستور کلام يبرا 60/0 بيبه ترت هاابيارز

 هيآزما يبرا 83/0و  يدهان يشيپرکنش هيآزما يديفرم تقل
 . [28]گزارش شده است  يکلام يشيپرکنش

 آواهم يمعان دياز آزمون تول ييسنجش عملکرد معنا يبرا
 يمعان دياستفاده شد. آزمون تول [30]کلام  ينروا آزمون و [29]

شد و نسخه  يطراح نگتونيوار توسط 2000 سال در آواهم
شده  هي( ته2016و همکاران ) پوريميآن توسط ابراه يفارس

ارائه  يبه آزمودن يفارس آواواژه هم 16آزمون  نياست. در ا
 انيب را هامختلف آن يمعان شوديخواسته م يو از و شوديم

ارائه  يآواهم فيکه به منظور توص ياجداگانه يکند. به هر معن
 نيو مجموع ا رديگيتعلق م ازيامت کي شود،يم انيشده ب

و  ييمحتوا يي. روادهديم لينمره کل آزمون را تشک ازها،يامت
گزارش شده  98/0و  99/0 بيبه ترت زمونبازآ -آزمون ييايپا

( 1392) پوريميبراهکلام نسخه ا ي. آزمون روان[29]است 
 ييمعنا يو قابل اعتماد است که شامل دو بخش روان ايپا يابزار

 فيشامل دو تکل ييمعنا ياست. بخش روان يواج يو روان
شامل سه  يواج ياست و بخش روان هاوهيو م واناتيح دنينام
 "س"و  "ف"، "آ"است که با حرف  يکلمات دنينام فيتکل

فرصت  قهيدق کي يبه آزمودن تميهر آ يکه برا شونديآغاز م
 .[30] شوديداده م

آزمون  يآزمون درک نحوسنجش نحو از خرده يبرا
استفاده  Bilingual Aphasia Test (BAT)دوزبانه  يشيپرزبان

اشاره  يريبه تصو ديبا مارياست و ب ريتصو 29شد که شامل 
 نيکل ا ازيجمله خوانده شده است. امت يکند که منطبق بر معنا

 يپرد شليتوسط م BAT. آزمون باشديم 87آزمون ردهخ
( نسخه 1987) پوريليو رضا ن بختيشد و طاهره پر يطراح
 يمناسب ييايو پا ييکردند که از روا هيآزمون را ته نيا يفارس

 . [31]برخوردار است 
لمثل ادرک ضرب يهياز آزما يسنجش زبان مجاز يبرا

مطالعه  نياده شد. در ااستف [32] اتيو آزمون درک کنا [19]
 ي( طراح1395) اينيجمال توسط که المثلدرک ضرب هيآزما

المثل ضرب 22آزمون شامل  نيشده؛ مورد استفاده قرار گرفت. ا
 يکيو  يلاص المثلضرب 21بوده که  يانهيبه صورت چهار گز

با نحوه آزمون و بدون نمره در نظر گرفته شده  ييجهت آشنا
 بي. ضرباشديم ازيامت 21آزمون،  نيره کل انم رونيا است، از

 بيو ضر 98/0محتوا  يي، شاخص روا72/0کرونباخ  يآلفا
گزارش شده  68/0زآزمون با -حاصل از آزمون يبستگهم

 يهادو سطشده تو يطراح اتي. آزمون درک کنا[19]است 
 ديبا يبوده و آزمودن يزبان فارس هيکنا 14(، متشکل از 1395)

 ييبوده و روا 14آزمون  نيکند. نمره کل ا انيرا ب هيهر کنا يمعنا
گزارش  74/0کرونباخ  يآلفا قياز طر ييايو پا 75/0 ييمحتوا
 . [32] است شده

 RHDبیماران مشخصات بالینی و دموگرافیک  .1جدول 
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 تحصیلات شغل جنسیت بیمار
سن 

 )سال(

نوع 

 عارضه

مدت زمان 

 عارضه

سابقه 

 گفتاردرمانی

 )بله/ خیر( 

 یگاه ضایعهجا

 فرونتوتمپورال راست، تالاموس راست خیر ماه 6 ایسکمیک 69 زیر دیپلم خانه دار زن 1

 ای راست، پوتامن راستهای قاعدهعقده خیر ماه 6 ایسکمیک 53 دیپلم راننده مرد 2

 اکسی پیتال راست، ساب کورتیکال راست خیر ماه 4 ایسکمیک 55 دیپلم بازنشسته مرد 3

 فرونتوتمپورال راست خیر ماه 6 ایسکمیک 58 زیر دیپلم دارخانه  زن 4

 ای راستهای قاعدهعقده خیر ماه 3 ایسکمیک 65 زیر دیپلم خانه دار زن 5

 فرونتوپریتال راست خیر ماه 18 ایسکمیک 77 لیسانس کارمند مرد 6

 کپسول داخلی راست خیر ماه 7 ایسکمیک 53 زیر دیپلم بنا مرد 7

 اکسیپیتو پریتال راست خیر ماه11 ایسکمیک 58 زیر دیپلم رخانه دا زن 8

 تمپورال راست خیر ماه 15 ایسکمیک 62 دیپلم آزاد مرد 9

 خیر ماه 4 ایسکمیک 53 دیپلم کارمند مرد 10
ای راست، پوتامن راست، کپسول داخلی های قاعدهعقده

 راست

 میانی راستشریان مغزی  خیر ماه 3 ایسکمیک 80 لیسانس مهندس مرد 11

 شریان مغزی میانی راست، کورپوس کالوزوم خیر ماه 6 ایسکمیک 80 دیپلم آزاد مرد 12

 
پژوهش پس از اخذ مجوز و  نيانجام ا يبرا. روش اجرا

دانشگاه  يدانشکده علوم توانبخش ياخلاق تهيتوسط کم بيتصو
 افتي( و درIR.IUMS.REC.1397.835) رانيا يعلوم پزشک

نامه اطلاعات در ابتدا پرسش ها،يمودنآز يکتب تيرضا
 يبرا يغربالگر يهاشد، سپس آزمون ليتکم يشناختتيجمع
و انتخاب نمونه اجرا شدند و پس از  ورود يارهايمع تيرعا

 يهاآزمون يبا اجرا ازيمورد ن يهاداده ها؛انتخاب نمونه

طبق دستورالعمل هر آزمون،  يزبان يسنجش عملکردها
 شدند. يآورجمع

درباره  مارانيب هياز توج پس. يغربالگر يهاآزمون ياجرا
در دو جلسه  ماريها، هر بآزمون يهايژگيو و يهدف بررس

شد. نمرات  يابيارز يغربالگر يها( با آزمونقهيدق 90-60)
 ارائه شده است. 2در جدول  يغربالگر يهاآزمون

 

 های غربالگری آزمودنی ها.  نمرات آزمون2جدول 

 بیمار
 آزمون رجحان سوبرتری

 (16)نمره کل  

 (30آزمون مونترال )نمره کل 

 AQ1آزمون 

 (100) نمره کل 

 پریشی دهانیآزمایه کنش
 پریشی کلامیآزمایه کنش

 سالم بیمار (50)نمره کل  
 فرم دستور کلامی 

 (44)نمره کل 

 فرم دستور تقلید بینایی 

 (44)نمره کل 

1 16 20 25 93 1 1 4 

2 16 30 30 33/93 0 0 3 

3 16 21 30 66/96 1 0 4 

4 16 20 30 33/93 0 0 4 

5 16 20 29 33/93 0 0 4 

6 16 22 28 33/93 0 0 4 

7 16 21 30 33/93 0 0 4 

8 16 20 30 33/93 0 0 4 

9 16 20 26 33/93 0 0 4 

10 16 20 30 33/93 0 0 4 

11 16 23 27 33/93 0 0 4 

12 16 20 25 33/93 1 0 4 
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و  ييمعنا ،ينحو يهاداده يآورجمع يها براآزمون ياجرا
آزمون درک (، خردهقهيدق 60جلسه اول ) در. يزبان مجاز

( ييو معنا يکلام )واج يو آزمون روان BAT  [31]آزمون  ينحو
 يمعان دي(، آزمون تولقهيدق 60تا 45، و در جلسه دوم )[30]

 يهاآزمون ياجرا زا قبل کنترل، گروه در. شد اجرا [29] آواهم
سلامت  تياز وضع نانياطم يمونترال برا يآزمون شناخت ،يزبان

جلسه اول اجرا  يدر ابتدا [33]( 24 ي)کسب نمره بالا يشناخت
و  قهيدق 45شد. مدت زمان اجرا در گروه کنترل در جلسه اول 

هر  يهايبود. در جلسه سوم، آزمودن قهيدق 60در جلسه دوم 
درک  هيبه سؤالات آزما بيترتنترل بهو ک ماريدو گروه ب

پاسخ دادند.  [32] اتيکنا درک آزمون و [19] المثلضرب
و در گروه  قهيدق 60تا  45 ماريبخش در گروه ب نيا ياجرا

 . ديبه طول انجام قهيدق 45تا  30کنترل 
از  کيهر  يبرا هاتمام آزمون ياجرا يکلطوربه
 يهاو جلسه آزمونپنج جلسه )د ماريگروه ب يهايآزمودن

 يهر آزمودن ي( و برايزبان يهاو سه جلسه آزمون يغربالگر
. دي( به طول انجاميزبان يهاگروه کنترل سه جلسه )آزمون

 .بود مشابه گروه دو هر در هاآزمون ياجرا بيترت
طبق  ،يهر آزمودن يبررس يهاافتهي. يآمار ليو تحل هيتجز

 يو پس از کدبند يدهمرههر آزمون، ن يگذاردستورالعمل نمره
قرار  يآمار ليو تحل هي( مورد تجز25)نسخه  SPSS افزاربا نرم

شامل  يپراکندگ يمرکز يهاشاخص ،يفيآمار توص يگرفت. برا
 رآما يحداقل و حداکثر محاسبه شد. برا ار،يانحراف مع ن،يانگيم

 سهيمقا يجهت بررس يتنيومن يرپارامتريغاز روش  يليتحل
و  شيپژوهش در دو گروه آزما يرهاياز متغ کيهر  نيانگيم

  .دشکنترل استفاده 
 

 نتايج
 ينحو و زبان مجاز ،ييمعنا يعملکردها يفيآمار توص جينتا

 ارائه 3 جدول در هاو افراد سالم همتا در آزمون RHD مارانيب
 . است شده

نمره  نيانگيم ،يي، در عملکرد معنا3جدول  جينتا اساس بر
 و 4/34±9/11 ماريآوا در گروه بهم ينمعا ديآزمون تول

کلام در شاخص تعداد، انتقال و خوشه به  ينمره روان نيانگيم
 0/3±0/2 و 6/21±9/7 ،3/39±6/16 ماريدر گروه ب بيترت
آوا در هم يانمع دينمره آزمون تول نيانگيم نيچنهم. آمددستبه

 کلام در شاخص ينمره روان نيانگيم و 0/54±9/14گروه سالم 
 ،0/74±3/19در گروه سالم  بيتعداد، انتقال و خوشه به ترت

 نيانگيم نحو، عملکرد در. آمددستبه 6/5±4/2 و 7/5±0/35
 ماريدر گروه ب بيبه ترت يآزمون درک نحونمره خرده

. و در باشديم 1/80±7/4 سالم گروه در و 8/11±2/66

به  المثلنمره آزمون درک ضرب نيانگيم ،يعملکرد زبان مجاز
 3/20±2/1 سالم گروه در و 5/15±3/4 ماريدر گروه ب بيترت
 4/9±7/1 ماريدر گروه ب اتينمره آزمون درک کنا نيانگيم و
 .آمد دست به 1/12±2/1 سالم گروه در و

گروه کنترل  نيانگينشان داد که نمره م 3جدول  جينتا     
  است. ترشيب شيگروه آزما نيانگيم نمره از هادر همه آزمون

گروه  ينحو و زبان مجاز ،ييمعنا يعملکردها جينتا سهيمقا
نشان  1شکل  ها در هر آزمون درنمرات آن نيانگيکنترل و م

 داده شده است. 
 يهادر آزمون RHD مارانيکه ب دهدينشان م 1شکل 

( و P=003/0) آواهم يمعان ديتول يعني ييسنجش عملکرد معنا
و  P=000/0، انتقال P=000/0تعداد  يهاکلام )شاخص يروان

 يعني(، در آزمون سنجش عملکرد نحو P=015/0خوشه 
(، و در 003/0=P) BAT آزمون يآزمون درک نحوخرده

درک  هيآزما يعني يسنجش عملکرد زبان مجاز يهاآزمون
( نسبت به P=001/0) اتي( و درک کناP=001/0المثل )ضرب

 نيتفاوت ب نيترشياند. بداشته يترفيگروه کنترل، عملکرد ضع
کلام )شاخص تعداد(،  يروان يهادر آزمون بيگروه، به ترت دو
 بود. يآوا و درک نحوهم يمعان ديتول

 جيدو گروه در نتا نيتفاوت ب نييو تع سهيمقا يبرا
از آزمون  ،ينحو و زبان مجاز ،ييمعنا يعملکردها يهاآزمون

 يپارامترريآزمون غ جياستفاده شد. نتا يتنيومن يرپارامتريغ
گروه  ينحو و زبان مجاز ،ييمعنا يعملکردها يبرا يتنيومن

 .ستارائه شده ا 4و گروه کنترل در جدول  شيآزما
سنجش  يهاکه در آزمون دهدي( نشان م4جدول ) جينتا

 يروان آزمون و آواهم يمعان ديآزمون تول يعني ييعملکرد معنا
 نيب يتعداد، انتقال و خوشه(، تفاوت عملکرد يهاکلام )شاخص

(. اما >05/0Pمعنادار است ) شيدو گروه کنترل و گروه آزما
در  شيزمادو گروه کنترل و گروه آ نيب يتفاوت عملکرد

(. <05/0P) ستيکلام معنادار ن يشاخص خطا آزمون روان
که  دهدي( نشان م4در جدول ) يتنيوآزمون من جينتا ن،يچنهم

آزمون  يآزمون درک نحوخرده يعنيجش عملکرد نحو در سن
BATدرک  هيآزما يعني ي، و سنجش عملکرد زبان مجاز
کنترل  هتفاوت عملکرد گرو اتيکنا درک آزمون و المثلضرب

 (.>05/0Pمعنادار است ) شيو گروه آزما
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 RHDلکردهای زبانی افراد سالم و بیماران . آمار توصیفی حداقل/حداکثر، میانگین و انحراف معیار مربوط به عم3جدول 

 متغیرها عملکرد

 سالم  بیمار 

 –حداقل 

 حداکثر 

انحراف  ±میانگین 

 معیار

 –حداقل 

 حداکثر 

انحراف  ±میانگین 

 معیار 

 عملکرد معنایی

 0/54 ± 9/14 80-35 4/34 ± 9/11 58-19 آوامعانی هم آزمون تولید

آزمون روانی 

 کلام

 0/74 ± 3/19 104-45 3/39 ± 6/16 83-18 تعداد

 0/35 ± 7/5 46-24 6/21 ± 9/7 34-9 انتقال

 6/5 ± 4/2 3/2 -4/10 0/3 ± 0/2  12/1 -66/7 خوشه

 6/4 ± 2/5 18-1 0/3 ± 3/3 10-0 تعداد خطا

 BAT 48-85 8/11 ± 2/66 71-87 7/4 ± 1/80 آزمون درک نحوی آزمون  خرده عملکرد نحو

 زبان مجازیعملکرد 
 3/20 ± 2/1 21-17 5/15 ± 3/4 21-7 المثلآزمون درک ضرب

 1/12 ± 2/1 14-10 4/9 ± 7/1 12-6 آزمون درک کنایات

 

 

 های مرتبط با عملکردهای زبانی گروه آزمایش و گروه کنترلویتنی برای آزمون. نتایج آزمون من4جدول 

 ریسطح معنادا (Zآماره ) ویتنیمن متغیرها عملکرد

 

 عملکرد معنایی

 *003/0 -98/2 50/20 آواآزمون تولید معانی هم

 آزمون روانی کلام

 *000/0 -51/3 50/11 تعداد

 *000/0 -49/3 00/12 انتقال

 *015/0 -43/2 00/30 خوشه

 229/0 -20/1 50/51 خطا

 *BAT 00/21 96/2- 003/0 آزمون درک نحوی آزمون خرده عملکرد نحو

 د زبان مجازی عملکر
 *001/0 -38/3 00/15 المثلآزمایه درک ضرب

 *001/0 -34/3 50/15 آزمون درک کنایات

 
 گيريبحث و نتيجه

موارد مهم و تا حد ممکن  يهدف پژوهش حاضر بررس
 يزبان يهامختلف عملکرد يهاجنبه رندهيبرگ جامع و در

 يهاونهدف آزم نيبه ا يابيدست يبوده است. برا RHD مارانيب

نحو و زبان  ،ييدر سه جنبه معنا رانيمرتبطِ موجود در کشور ا
 بيبا آس مارانيدر ب هاافتهيمورد استفاده قرار گرفت و  يمجاز

 شد.   سهيراست و افراد سالم مقا مکرهين
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راست  مکرهين بياست که افراد مبتلا به آس نيبر ا اعتقاد
، اما [11،5]نداشته باشند  يممکن است در زبان مشکل جد

راست در پردازش  مکرهيکه ن دهدينشان م قاتيتحق يبرخ
به آن  بيآس کهيطوربه [3،9-1]است  ليواژگان دخ ييمعنا

 لکردعم يزبان اثر بگذارد. در بررس يهابر کنش توانديم
گروه  يو نمرات کل RHDگروه  يدر ارتباط با نمرات کل ،ييمعنا

 يعنيعملکرد  نيبط با امرت يهاسالم مشاهده شد که در آزمون
 يکلام تفاوت معنادار يآوا و آزمون روانهم يمعان ديآزمون تول

 جينتا نيو سالم به دست آمد. ا RHDدر نمرات گروه 
نسبت به گروه  RHD گروه ترفيضع ييدهنده عملکرد معنانشان

که  دهدينشان م زيپژوهش ژوانت و گوله ن يهاافتهيسالم بود. 
. [9]واژگان نقش دارد  يپردازش معنا نديفراراست در  مکرهين

 مارانياز ب يو همکاران نشان دادند که برخ ليونيدر مقابل، ر
RHD نيهم که چن يکسان و اندنداشته ييمعنا -ياختلال واژگان 
ممکن است  ،يمغز بيدارند در مرحله حاد  بعد از آس يلاختلا

اشند را تجربه کرده ب يگريد يشناختروان -مشکلات عصب
[11] . 

 پژوهش در آواهم يمعان ديآزمون تول جينتا يکل طوربه
از افراد سالم  RHD مارانيب عملکرد که داد نشان حاضر

؛ [14] يآبادخاتون يهاافتهيبا  جهينت نياست، ا ترفيضع
مطابقت  [9]و ژوانت و گوله  [24] ي؛ تراب[17] يبروجن انيبرج

. ستيهمسو ن [11]همکاران  و ليونير يهاافتهيدارد اما با 
را  ياشرفتهيپ ييآوا، عملکرد معناهم يمعان ديآزمون تول

از  يآزمون برخوردار نيدر ا تيکه لازمه موفق سنجديم
 هاافتهيتناقض در  ني. بنابراباشديگسترده م يواژگان يخزانه

 يابزارها يتفاوت در نوع و سطح دشوار لياحتمالاا به دل
 ديتول نهيزم در هاپژوهش جياساس مجموع نتا است. بر يابيارز

نسبت  RHD مارانيگفت که ب توانيم ها،واژه يو پردازش معان
راست  مکرهيهستند و ن بيحوزه دچار آس نيدر ا يبه افراد عاد

 نقش دارد. ييمغز در پردازش حوزه معنا
 يزبان يهايژگيبه واژگان از جمله و يابيکلام و دست يروان

نشان  قاتي. تحق[9] وابسته است يامل متعدداست که به عو
کلام وجود دارد که مختص  ياختلال روان يدهد که نوعيم
کلام نشان داد که  يآزمون روان جي. نتا[10]است  RHD مارانيب

شامل  يمورد بررس يهادر شاخص RHD مارانيعملکرد ب
 گريد يبه مجموعه ييمجموعه معنا کيتعداد پاسخ، انتقال از 

نسبت به افراد سالم  يدارطور معنابه يواژگان يهاهو خوش
از بخش  شيب يضعف در بخش واج نياست، و ا ترفيضع
 زيو همکاران ن ياريبختيمحمود يهاافتهيمشاهده شد.  ييمعنا

کلام دچار ضعف هستند  يدر روان RHD مارانيکه ب کنديم دييتأ
کلام نشان  يروان فيبا استفاده از تکل زين . ژوانت و گوله[16]

 يراست در عملکرد روان مکرهين عهيبا ضا هايدادند که آزمودن
 يريطور چشمگبا عملکرد افراد سالم به سهيکلام در مقا

 ديمؤ زيو همکاران ن يرنزيد جي. نتا[9] کننديعمل م ترفيضع
در آزمون  يمغزراست  مکرهين بيبا آس مارانيب هاست ک نيا

 يکه آزمون روان جاآن . از[10] کلام دچار ضعف هستند يروان
جمله  از ،يابيواژه يندهايدر فرا ريدرگ يهاکلام پردازش

 کند،يم يابيرا ارز ييبه واژگان و اطلاعات معنا يابيسرعت دست
 تمطالعا ريپژوهش و سا نيا يهاافتهيبه  توجه با نيبنابرا

 يهاراست در پردازش مکرهيگرفت که ن جهينت توانيمشابه، م
 نيکه ا شوديراست موجب م مکرهين بينقش دارد و آس ييعنام

 خوش اشکال شده باشد.دست يبا افراد عاد سهيعملکرد در مقا
گروه  يعملکرد نحو، در ارتباط با نمرات کل يبررس در
RHD آزمون خرده گروه سالم مشاهده شد که در يو نمرات کل

ه در نمرات گرو يتفاوت معنادار BATآزمون  يدرک نحو
RHD  .پژوهش حاضر نشان داد   يهاافتهيو سالم به دست آمد

طور به يآزمون درک نحودر خرده RHD مارانيکه عملکرد ب
 در هاپژوهش ريسا جياست. نتا ترفياز افراد سالم ضع يدارنامع
در درک  RHD مارانيکه ب دهدينشان م زبانيفارس مارانيب

 دوستبيو رق ي. منصور[16،15]دچار مشکل هستند  ينحو
 يدر آزمون نحو RHD مارانينشان دادند که عملکرد گروه ب

 جهي. در نت[15]از عملکرد گروه شاهد بوده است  ترفيضع اريبس
 يهاپژوهش ريمطالعه و سا نيا يهاافتهياساس مجموع  بر

 ينحو درک که گفت بتوان ديمشابه در حوزه عملکرد نحو شا
راست در  مکرهيوست و نربا اختلال روبه RHD مارانيب

 نقش دارد. دهيچيپ ينحو فيپردازش تکال
که خارج  کندياستفاده م يعبارات اياز کلمات  يمجاز زبان

را  تردهيچيمفهوم پ کيتا  رونديم کارخود به ياصل ياز معنا
داشته باشد. از جمله موارد  يترشيب يرگذاريتاث ايکند و  انيب

اشاره  اتيها و کناالمثلبه ضرب توانيم يمربوط به زبان مجاز
داشته و  يکاربرد فراوان يفارسموارد در زبان  ني. ا[32]کرد 

. در رديگيمورد استفاده قرار م يسن يهاتوسط همه گروه
گروه  يدر ارتباط با نمرات کل ،يعملکرد زبان مجاز يبررس

RHD يهاگروه سالم مشاهده شد که در آزمون يو نمرات کل 
المثل و آزمون آزمون درک ضرب يعنيعملکرد  نيمرتبط با ا

و سالم به  RHDدر نمرات گروه  يمعنادارتفاوت  اتيدرک کنا
در  RHD مارانيپژوهش حاضر نشان داد که ب جيدست آمد. نتا

 عملکرد المثلدرک ضرب هيبا افراد سالم در آزما سهيمقا
ار ها معنادآن نيب يتفاوت عملکرد نيا و اندداشته يترفيضع

اغلب  RHD مارانيکه ب کننديم انيب زياست. اوبلر و جرلو ن
 افتيدر يبرا را هاالمثلضرب و هااستعاره ياللفظتحت يانمع
نشان  زيپژوهش حاضر ن جي. نتا[6] کننديها انتخاب مآن يمعن
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درک  هيبا افراد سالم در آزما سهيدر مقا RHD مارانيداد که ب
تفاوت  نيا و اندداشته يترفيضع عملکرد المثلضرب

پژوهش حاضر، با  يهاافتهيها معنادار است. آن نيب يعملکرد
و  اوبلر و جرلو  [8] کي، بل[19] ايني؛ جمال[13] يشيقر جينتا
 همسو است.  [6]

 يبررس يبود که برا يگريد فيتکل زين اتيدرک کنا آزمون
تفاوت نشان داد که  جيمورد استفاده قرار گرفت. نتا يزبان مجاز

صورت نسبت به افراد سالم به RHD مارانيب يعملکرد
 زين دوستبيو رق زيشکرآم يهاافتهياست.  ترفيضع يمعنادار

در  يريچشمگ زانيبه م يمغز دهيدبيآس مارانينشان داد که ب
 کنندياز افراد سالم عمل م ترفيضع ياهيدرک اصطلاحات کنا

در  هيرک کناپژوهش حاضر در خصوص د يهاافتهي. [18]
و  زيو شکرآم [12]و پل  نگيچ يهاافتهي، با RHD مارانيب

آزمون  يهاافتهيبه  توجه مطابقت دارد. با [18] دوستبيرق
 RHD مارانيگفت که ب توانيم هيکنا درک و المثلدرک ضرب

مطلب احتمالاا  نيدچار مشکل هستند و ا يدر درک زبان مجاز
و استنباط  يانتزاع يدازش معانراست در پر مکرهينقش ن انگريب

 است.  يزبان مجاز ريو تفس
 يهاپژوهش و اغلب پژوهش نيبه دست آمده از ا شواهد

دچار  RHD مارانيب يمختلف زبان يعملکردها يدر بررس گريد
 نيا ينشان داد که، عملکرد زبان کميسکيا يسکته مغز عهيضا

است. بنا  ترفيضع ينسبت به افراد سالم به طور معنادار مارانيب
راست در پردازش  مکرهيکرد که ن يريگجهينت توانيبر شواهد م
به اختلال  توانديبه آن م بينقش دارد و آس يزبان يعملکردها

 يپژوهش، بررس نيمنجر شود. در ا يزبان يدر عملکردها
و  يگستردگ يو زبان مجاز ينحو ،ييگسترده در ابعاد معنا

 مهياست را به عنوان نر مکرهين بيوسعت مشکلات در آس
ابعاد مختلف  ييشناسا کهيطورمغز نشان داد. به رغالبيغ

 بر که هاستاز آزمون يامجموعه ازمندياز آن ن يمشکلات ناش
 .باشديم ميپژوهش قابل مطالعه و تنظ نيا يهاافتهي يهيپا

 مکرهيگوناگون، نقش ن يهاپژوهش يهاافتهي يهيپا بر
 توانديچه مزبان روشن است، اما آن راست در ابعاد مختلف

و  شرفتهيپ يهاراست در جنبه مکرهين تيباشد، اهم ديمورد تاک
زبان  يهازبان است که موجب تفاوت معنادار مهارت تردهيچيپ

. به نظر شوديم سالمراست با افراد  مکرهين بيدر افراد دچار آس
راست  کرهمين بيزبان پس از آس ماندهيباق ييکه توانا رسديم

خواهد  انيروزمره مبتلا يو زبان يارتباط يازهاين يپاسخگو
 يهاجنبه در عمدتاا  شده مشاهده مشکلات و هانقص رايبود ز

 متخصصريبه چشم افراد غ زبان است که احتمالاا شرفتهيپ
 يکلام يهافرد مبتلا را در مباحثه توانديم بيآس ني. اديآينم

 يهامستلزم داشتن مهارت يشغل يهاتيدشوار و در انجام فعال

 يهادارندگان شغل نيبنابرا. کندناتوان  يو استدلال دهيچيپ
راست به  مکرهيبه ن بيپس از آس يژگيو نيبرخوردار از ا

 يخود نخواهند بود، ول يشغل فيقادر به انجام وظا ادياحتمال ز
 ،يجسم گريد يهاجنبه در اشکال به است ممکن هاآن يناتوان
 يهاگفته نيچنشود. هم ريتعب هانيو مانند ا يزشيانگ ،يرفتار

جامعه است مملو از اصطلاحات،  اريکه زبان مع يزبان فارس
مطرح  يالمثل بوده و تحت عنوان زبان مجازو ضرب هيکنا

 يفقط خاص زبان ادب يز. طبق نظر محققان، زبان مجاشونديم
. به عبارت [19] درويدر تعاملات روزانه به کار م نبوده و مکرراا

در ارتباط و تعاملات  ينقش مهم يدرک زبان مجاز گر،يد
درک  ح؛يارتباط صح يبرقرار يافراد دارد. پس برا ياجتماع

 يمنف ريو عدم درک آن تاث رسدينظر مبه ينوع زبان ضرور نيا
 يابياساس ارز ني. بر ا[19] گذارديو ارتباط م همکالم انيبر جر

بازگشت به شغل و داشتن  ييتوانا سنجش يافراد برا نيا
 يبررس ازمنديموثر و کارآمدتر در تعاملات روزانه، ن يارتباط

بهبود  يبرا يگفتار و زبان و ارائه خدمات درمان شناسانبيآس
 شده است.    ادي يهادر جنبه ازيمورد ن يهامهارت

پژوهش و اغلب  نيمورد استفاده در ا يهاآزمون
زبان متمرکز بوده است،  يدرک يهابهبر جن گريد يهاپژوهش

 يانيزبان ب يبررس هاپژوهش يکه در ادامه رسديلذا به نظر م
از مساله را نشان دهد  يگريممکن است ابعاد د ماران،يب نيدر ا

و  زبانهکت RHD مارانيدر ب يزبان يهامهارت نيچنو هم
 باشد.  ديمف هاجنبه يدر کشف برخ توانديدوزبانه م
 دچار هاپژوهش ريمانند سا زيپژوهش ن نيا ياجرا
 يبود، از جمله نبود بانک اطلاعات ييهاتيمحدود و مشکلات

راست،  مکرهين يمغز بيدچار آس مارانيدرباره ب ازيمورد ن
 يهاپرونده يگانيبا در. کرد دشوار را هابه آن يو دسترس افتني
 يرستدبه اهآن MRIو  CT-Scanاطلاعات مرتبط با  مارانيب

 مارانيب يشناسبيبه اطلاعات آس يکه دسترس شودينم رهيذخ
 يموضوع و عدم همکار نيکرد. ا رممکنيموارد غ يرا در برخ

 مطالعه از هانمونه يموجب خارج شدن برخ مارانياز ب يبرخ
 .دش

 
 تشكر و قدردانی

دوره  ينامهانيپا يهاافتهي يمقاله حاضر برگرفته از برخ
 يمصوب دانشگاه علوم پزشک يفتاردرمانارشد گ يکارشناس

دانشگاه تشکر  نيا يهاتياز حما سندگانيو نو باشديم رانيا
که صبورانه ما  ييهاياز همه آزمودن نيچنهم ني. محققندينمايم

را  يتشکر و قدردان کمالکردند،  ياريمطالعه  نيرا در انجام ا
 .دارند
 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 k

oo
m

es
hj

ou
rn

al
.s

em
um

s.
ac

.ir
 o

n 
20

24
-0

8-
24

 ]
 

                             9 / 12

https://koomeshjournal.semums.ac.ir/article-1-6783-fa.html


 همکارانو سکينه محمدزماني                                                  ...مقايسه برخي از عملکردهاي زباني در بيماران

93 

 

 مشاركت و نقش نويسندگان
 دهيحسن عشايري او  وندي، ناهيد جليلهسکينه محمدزمان  

سکينه ها، داده ي: جمع آورسکينه محمدزماني مطالعه، يو طراح
سکينه  ج،ينتا ريو تفس زي:  آنالعلي قربانيو   محمدزماني
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Introduction: According to some evidence, damage to the right hemisphere leads to impaired linguistic and 

cognitive functions. Patients with right hemisphere damage (RHD) experience difficulties at different levels of 

language. Assessing and diagnosing language disorders in RHD patients help to plan treatment programs. Therefore, 

the present study investigated some of the language functions in the semantic, syntactic, and figurative language of 

Persian-speaking adults with right hemisphere damage using tests available in Persian. 

Materials and Methods: The subjects included 12 Persian-speaking adults with ischemic stroke referred to 

hospitals and rehabilitation centers of Tehran. Their language performances compared to that of their peers. In this 

study, we conducted and analyzed the homophone meaning generation and verbal fluency tests to measure semantic 

performance, comprehension test of proverbs and irony to evaluate figurative language functions, and syntactic 

comprehension test to evaluate syntax. 

Results: Findings showed that RHD patients performed significantly worse than healthy individuals in semantic, 

syntactic, and figurative language (P<0.05). The eldest differences between the two groups were in verbal fluency 

tests (number index), homophone meaning generation, and syntactic comprehension, respectively. 

Conclusion: According to the results, RHD patients have difficulties in language functions, especially in semantic, 

syntactic, and figurative language. The results of this study can help speech and language therapists in clinical 

evaluation and planning treatment programs for RHD patients. 

 

Keywords: Language Tests, Right Hemisphere Damage, Persian Language, Ischemic Stroke, Language Disorders, 

Language, 
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