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  چكيده

هـدف  . كنـد  يم ـتحولي مغز اين شاخص تغير  هاي يبآستحول مغز طبيعي است و در  يها شاخصبرتري طرفي يكي از 

 -يم ـعلاز نـوع   حاضـر  پـژوهش  .يادگيري بود يها اختلالبا و بدون بررسي الگوي جانبي شدن در كودكان پژوهش حاضر 

درمـان   بـه كلينيـك   كننـده  مراجعـه كودكـان   بـين از  يـادگيري  يهـا  اخـتلال  اكودك مبتلا ب 20در اين مطالعه . بود اي يسهمقا

 .از لحاظ سن و هوشبهر با گروه آزمايش همتـا شـدند   عاديكودك  20و  يادگيري در شهر تهران انتخاب شدند يها اختلال

هـاي  داده. كننـدگان بـا اسـتفاده از آزمـون شـنود دو گوشـي و آزمـون ضـربه زدن مـورد ارزيـابي قـرار گرفتنـد            شركت همه

تحليل نتايج نشان داد كه . هاي تي مستقل، تي وابسته و همبستگي مورد تحليل قرار گرفتبا استفاده از آزمون شده يگردآور

بـه طـور   عـادي  در هر دو گروه گوش راست نسبت به گوش چپ برتري دارد اما ميزان اين برتري در كودكـان داراي رشـد   

بـر   .نشان ندادبرتري دستي و طرفي شدن زبان  يها عاملهمبستگي بين  گونه يچهنتايج  .بودمعناداري بيشتر از گروه آزمايش 

در جانبي شدن مغـز   هايي يينارسا يادگيري يها اختلال باشود كه در كودكان گيري ميهاي پژوهش حاضر نتيجه اساس يافته

  . وجود دارد

 .، كودكانيادگيري، برتري طرفي يها اختلال :واژگان كليدي
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  مقدمه

بندي مغز انسان عدم تقارن مغزي است كـه بـر   ها در سازمانمنحصر به فردترين جنبهيكي از 

 اي دارندهاي مغزي چپ و راست تا حدودي ساختار و كاركردهاي جداگانهاين اساس، نيمكره

نيـز   هـا  يمـون مبلكـه در انـواع    هـا  انسـان ناقرينگي مغزي نـه تنهـا در   ). 2003، 2و تامپسون 1توگا(

مثل اتيسم، اسكيزوفرني و نارساخواني ايـن الگـوي مغـزي     ها اختلالو در انواع  شود يممشاهده 

به طور كل بين دو نيمكره از نظر ظاهري و كـاركردي عـدم   ). 3،1999ساگستاد(گردد  يممختل 

قطعـه پيشـاني چـپ و قطعـه     راست از  قطعه پيشانيدر اكثر افراد . هاي بسياري وجود داردتقارن

راسـت سـطح بـالاتري از     اسـت و نيمكـره   تـر  بزرگراست قطعه گيجگاهي چپ از  گيجگاهي

و همكـاران،   6، اسپنسـر 5، فارائونـه 4بيـدرمن (دارد چـپ   ي يمكـره نميلينه شـدن را در مقايسـه بـا    

بيش از يك صد سال پژوهش در زمينه عدم تقارن مغز، مشخص كرده است كه نيمكره ). 1993

هاي زباني در تمام عملكرد) شودر اكثر افراد شناخته ميكه اغلب به عنوان نيمكره غالب د(چپ 

نقـش غالـب   ) زبـاني و حركتـي  (ها و پردازش توالي شامل خواندن، نوشتن، درك و توليد كلام

دارد و نيمكره راست ظرفيت بالاتري در پـردازش اطلاعـات بينـايي و فضـايي، ادراك و توليـد      

از ). 2013و همكـاران،   7كريـگ (دارد اي ره، از جمله موسيقي و بيـان چه ـ يركلاميغاطلاعات 

هاي رفتاري عدم تقارن مغزي، دست برتري و طرفي شدن زبان اسـت و  شاخص ينتر مهمجمله 

، 8ارنسـت (بر اساس مشاهدات بروكا دست برتـري بـا طرفـي شـدن زبـان ارتبـاط نزديكـي دارد        

                                                                                                                
1. Toga  

2. Thompson  

3. Saugstad  

4. Biederman  

5. Faraone  

6. Spencer  

7. Krieg  

8. Ernst 
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هـاي پيشـين   نتـايج پـژوهش   افزون بر اين). 2013، 4؛ پاپادوتا1998، 3، كوهن2، فيليپس1زامتكين

 ارسـايي زباني و مشكلات رفتاري ماننـد ن  يها اختلالمشكلات تحصيلي، حاكي از آن است كه 

در برتـري   ارسـايي اسـت و ن  دسـت  راستفعالي در افراد چپ دست، بيشتر از افراد توجه و بيش

). 2009، 9و لـيچ  8؛ پاتل2007، 7و موراي 6، فاروان5والرا(است طرفي مغز ميانجي اين همبستگي 

بـا عملكـرد    ممكـن اسـت  يادگيري از جمله عواملي اسـت كـه    يها اختلالدر اين ميان ). 2009

  .است به اين اختلال بيانجامد ممكن مغز طبيعي تقارن عدمو  باشدهاي مغزي در ارتباط نيمكره

يــادگيري را بـه معنــاي فقــدان توانــايي يــادگيري در   هــاي ينــاتوان )1379( يعبــادافـروز و   

بيشـتر  . داننـد  يم ـدر مقايسه با توفيق افرادي كـه توانـايي ذهنـي مشـابه دارنـد،       اي يژهو هاي ينهزم

تعاريف در حوزه اختلال يادگيري بر روي يك يا دو اخـتلال اساسـي در فراينـدهاي روانـي در     

همچنـين ايـن اخـتلال بـه     . ارتباط با درك و اسـتفاده از زبـان گفتـاري و نوشـتاري تاكيـد دارد     

كه در پيشرفت تحصيلي اخـتلال   شده دادهك آسيب جسمي يا نقص عصبي تشخيص صورت ي

ادراكـي،  ارسـايي  اين اخـتلال را ناشـي از شـرايط ماننـد ن    ) 1998(كنگره آمريكا  .كند يمايجاد 

بـا  . دانـد  يم ـغيـره   ، اختلال گويـايي و ينارساخوانضايعه مغزي، اختلال جزيي در كاركرد مغز، 

يـادگيري، هنـوز علـت دقيـق آن بـه       يهـا  اختلال يشناس سببدر  شده ئهارا هاي يينتب همه وجود

 يرمجموعـه زامريكـا ايـن اخـتلال را بـه سـه       يپزشـك  روانانجمـن  . درستي شناسايي نشده اسـت 

 )3اخـتلال در زبـان و گفتـار و     )2تحصـيلي،   يها مهارتاختلال در  )1: كرده است بندي يمتقس

                                                                                                                
1. Zametkin 

2. Phillips 

3. Cohen 

4. Papadatou 

5. Valera 

6. Farone 

7. Murray 

8. Patel 

9. Litch 
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بـين، سـه نـوع عمـده ايـن اخـتلال، اخـتلال خوانـدن،          حركتي كه از اين يها مهارتاختلال در 

  ).2003كرنبرگر و دان، (باشد  يماختلال رياضيات و اختلال بيان نوشتاري 

 اي يطـه ح يـادگيري  اخـتلال  با كودكان در زبان كاركرد با آن ارتباط و مغز در طرفي برتري

). 2012 ،فينانا گراسيكا و كمپ ،پاول(است  بوده شناسان-عصب توجه مورد ديرباز ازكه  است

يـادگيري را مـورد بررسـي قـرار      يهـا  اخـتلال هـاي زيربنـايي    مكانيزم بسياري هاي يهنظراگرچه 

مســئول  1عصــبي يكپــارچگيكــه نــاتواني رشـدي در   دهنــد يم ـ، شــواهد امــروزه نشــان انـد  داده

) 1975(2بنتـون كه اين ديدگاه توسـط   باشد يميادگيري  يها اختلالكودكان داراي  هاي يناتوان

ضعيف براي عملكـرد زبـاني بـه عنـوان يـك همبسـته در        اي يمكرهنغلبه  ه ويژهب. بيان شده است

با توجـه بـه ايـن موضـوع     . عملكرد ضعيف افراد داراي اين اختلال، در خواندن به شمار مي رود

مـورد توجـه قـرار     يادگيري يها اختلالدر  و گوشبررسي غلبه طرفي در عملكرد دست، چشم 

  . گيرد يم

مغزي به صورت جداگانـه كـاربرد    هاي يمكرهنروش شنود دو گوشي براي ارزيابي عملكرد 

هـاي زبـاني و شـنيداري    اي در پـردازش هاي بررسي تخصصي شـدن نيمكـره  يكي از راهدارد و 

، 4، سـينينگر 3يبـاد (شـود  هـا ارائـه مـي   است كه در آن دو محرك به صورت همزمان به گـوش 

نتايج اين آزمون برتري نيمكره چپ را براي ادراك و پـردازش  ). 2007، 7زيدل، 6، مادرن5هيلي

يعنـي آهنـگ و هيجـان     يركلامـي غپردازش محرك كلامي و نيمكره راست را بـراي پـردازش   

توانـد نشـانگر تخصصـي شـدن نابهنجـار      مـي  هـا  نمرهكاهش محسوس در  .كلام نشان داده است

                                                                                                                
1. Neural integration 

2. Benton 

3. Bode 

4. Sininger  

5. Healy  

6. Mathern  

7. Zaidel  
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بر بزرگسالان داراي آسيب مغزي و همچنـين   خود پژوهشدر ) 1961(1كيمورا . باشد ها يمكرهن

را  ييها محرك، وقتي كه محرك كلامي است، بيشتر دست راستنشان داد كه اكثر افراد  عادي

 يركلامـي غو وقتـي كـه محـرك     كننـد  يمشناسايي را شده است  ارائه ها آنكه به گوش راست 

  . كنند يمبه گوش چپ را شناسايي  شده ارائه يها محركاست، بيشتر 

هـا دسـت برتـري    نيمكـره  شدن يتخصصهاي شد، يكي ديگر از شاخص بيانطور كه  همان

. سـنجد  هايي است كـه برتـري دسـتي در سـرعت را مـي     آزمون ضربه زدن يكي از روش. است

در جمعيت عادي تا كنون بين سرعت ضربه زدن و برتري طرفي ارتباطي  شده انجام يها پژوهش

هاي برتري دست و سرعت ضربه زدن با يكـديگر  پرسشنامه يها نمرهاند، هر چند كه نشان نداده

نشـان داده  ) 2010(همكـاران  و  4رودريگرز پژوهش). 2009، 3و گوديل 2گونزالز(ارتباط دارند 

است كه بيشترين ميزان كاهش عملكرد تحصيلي در افرادي نمايان است كـه غلبـه طرفـي بـراي     

  .عملكرد دست ندارند

 صـورت  يـادگيري  يهـا  اخـتلال  با كودكان در طرفي غلبه بررسي يبرا اندكي يها پژوهش

 اخـتلال با  كودكان از نفري 36 يا نمونه در را جانبي برطرفي ميزان) 1957( هريس. است گرفته

 كنتـرل  گـروه  برابـر  3 طرفـي  برتـري  مشكلات ها آن در كه داد نشان و كرد بررسي را يادگيري

 بــين معنــاداري تفــاوت هــيچ داد كــه نشــان) 1965( بــرچ و بلمونــت پــژوهش نتــايج. باشــد يمــ

 .نـدارد  وجـود  دسـت  و چشـم  غلبـه  لحـاظ  از كنتـرل  گـروه  و يـادگيري  اختلالبا  آموزان دانش

 دو شنود از استفاده با يادگيري اختلال كودكان بر خود پژوهش در) 2011(6ماهوني و 5ابرزوت

                                                                                                                
1. Kimura 

2. Gonzalez  

3. Goodale  

4. Rodriguez 

5. Obrzut  

6. Mahoney  
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 گـروه  بـا  مقايسـه  در يـادگيري  اخـتلال  داراي كودكان كه يافتند دست نتيجه اين به گوشي، دو

 را دوگوشـي  شـنود  طريق از شده ارائه كلامي يها محرك پردازش در بيشتري مشكلات كنترل

بـا  حاضـر بررسـي برتـري طرفـي شـنيداري و حركتـي در كودكـان        پـژوهش  هـدف از   .داشتند

 يها اختلال باداشتن دانش نسبت به چگونگي برتري مغز در كودكان . بوديادگيري  يها اختلال

 .خواهد كردموثرتر در اين كودكان كمك  يها مداخلهجهت  ها يزير برنامهيادگيري به 

  روش

  كنندگان شركت

جامعه آماري اين . گيري در دسترس بودپژوهش حاضر از نوع نمونه يريگ نمونهروش 

تهران مراجعه نموده  5كودكاني بود كه به كلينيك اختلال يادگيري منطقه  همهپژوهش شامل 

كودك  20كنندگان شامل شركت. يادگيري را دريافت كرده بودند اختلال تشخيص بودند و

پس از انجام سال بودند و  13تا  10 يسنبا محدوده ) دختر 5پسر،  15(مبتلا به اختلال يادگيري 

اقدامات تشخيصي لازم و تست هوش توسط متخصص و كسب رضايت از والدين وارد اين 

سال انتخاب شدند و  13تا  10پسر با رشد نرمال با محدوده سني  20سپس . طرح پژوهشي شدند

. حاصل از ارزيابي هر دو گروه با يكديگر مقايسه شد نتايج سرانجام. با گروه ديگر همتا شدند

  .دهدشناختي مربوط به هر دو گروه را نشان ميشماره يك اطلاعات جمعيت جدول

  كنندگانجمعيت شناختي شركت هاي ويژگي. 1جدول 

 عادي

 )و انحراف معيار ميانگين(

 اختلال يادگيري

 )ميانگين و انحراف معيار(

  ويژگي

 سن 75/8) 74/1( 95/8) 50/1(

 هوشبهر  50/83) 65/12( 75/84) 23/14(

 تعداد و جنسيت دختر 5، پسر 15 پسر 20
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    1آزمون ضربه زدن

ــان  يهــا آزمــونايــن آزمــون خــرده آزمــوني از مجموعــه    در ايــن . باشــد يمــهالســتيد ريت

ــا انگشــت اشــاره آزمــون، شــركت ــده ب ــر دكمــه هــر كنن ــدكل صــفحه space دســت، ب در  ي

شـود كـه ايـن كـار را بـا سـرعت هـر        از فـرد خواسـته مـي   . زنـد ثانيـه ضـربه مـي    10مدت زمان 

فاصــله زمــاني جهــت اســتراحت بــين انجــام تكليــف بــا  ). 1977زيــدل،(چــه تمــام انجــام دهــد 

. شــودمربوطـه ثبـت مـي    افـزار  نـرم تعـداد ضـربات بـا هـر دســت توسـط      . دو دسـت وجـود دارد  

ــه   ــين بــردن اثــر تقــدم و تــأخر در زدن ضــربه، نيمــي از نمون هــا در هــر گــروه ابتــدا جهــت از ب

زدنـد و سـپس بـا دسـت چـپ و نيمـي ديگـر ابتـدا بـا دسـت چـپ و            با دست راست ضربه مـي 

ــي   ــربه م ــت ض ــت راس ــا دس ــپس ب ــدس ــون،. زدن ــ موريس ــاول  يجرج ــن ) 1979(و پ ــي اي رواي

  .اند كردهگزارش  8/0آزمون را در حدود 

  آزمون شنود دو گوشي 

ــه وســيله   ز پژوهشــي كــامپيوتري كــه توســط مركــ يافــزار نــرمآزمــون شــنود دو گوشــي ب

در ايــن آزمــون، پــس از   . علــوم اعصــاب شــناختي رفتــار تهيــه شــده اســت، انجــام شــد        

همزمــان  بــه طــوراي ، دو محــرك كلمــههــا كننــده شــركتگوشــي بــر روي گــوش  يــريقرارگ

ــي  ــه م ــه دو گــوش ارائ ــرد فرصــت داده    ب ــه ف ــدون محــرك، ب ــان ب شــوند، ســپس در يــك زم

در . شــود يمــرا بيــان كنـد و ســپس جفــت كلمــه بعــدي ارائــه   شــده يدهشــنكــه كلمــه  شــود يم ـ

يكــي بــه گـوش چــپ و ديگـري بــه گــوش   (جفـت كلمــه بــه افـراد ارائــه شـد     40ايـن مطالعــه، 

ــراد) راســت ــخ اف ــت و پاس ــد ثب ــان    . گردي ــنيدن بي ــس از ش ــرد پ ــه ف ــاتي ك ــدين منظــور كلم ب

وش كــه كــدام كلمــه مربــوط بــه گــ شــد يمــو ســپس مشــخص  شــد يمــ، يادداشــت نمــود يمــ

                                                                                                                
1. Tapping Test 
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ــت    ــپ اس ــوش چ ــه گ ــوط ب ــك مرب ــدام ي ــت و ك ــك   . راس ــنوايي دايكوتي ــون ش ــي آزم رواي

در ايـــران مشـــخص شـــده اســـت و شـــاخص  2011توســط آقـــاملايي و همكـــاران در ســـال  

ــادل   ــون معـ ــوايي آزمـ ــي محتـ ــت   96/0روايـ ــده اسـ ــين زده شـ ــائي، (تخمـ ــاملايي، طاهـ آقـ

  ).2011جعفري، طوفان، كيهاني، 

  روند اجرا 

ــاب نمو ــان پـــس از انتخـ ــان كودكـ ــه از ميـ ــهنـ ــر   كننـــده مراجعـ ــراي هـ ــه كلينيـــك، بـ بـ

ــركت ــده ش ــدا و   كنن ــايق ص ــاقي ع ــالدر ات ــه يدرح ــركت ك ــده ش ــندلي   كنن ــك ص ــر روي ي ب

ــتي ــون    پش ــود، آزم ــته ب ــاع نشس ــاظ ارتف ــب از لح ــنود دار و مناس ــي ش ــس و دوگوش  آن از پ

ــون ــا هــر دســت، اجــرا شــد  ضــربه آزم ــون . زدن ب ــيش از اجــراي آزم ــا روش اجــرايپ ــر  ه ه

از شــروع آزمــون  قبــل .كننــدگان توضــيح داده شــد يــك بــه شــكل دقيــق بــراي همــه شــركت 

ضربه زدن، بـه تمـام افـراد بـا بيـان يكسـان توضـيح داده شـد كـه بـه محـض شـروع برنامـه، بـر               

جهـت ارزيـابي بـا آزمـون شـنود دو      . مورد نظـر بـا سـرعت هـر چـه تمـام ضـربه بزننـد         ي دكمه

 ي كلمـه كـه   شـد  يم ـگفتـه   هـا  آنو بـه   شـد  يم ـگذاشـته  گوشي نيز گوشي بـر گـوش هـر فـرد     

كـه هـر زمـان     شـد  يم ـبـه افـراد توضـيح داده     بـر ايـن،   افـزون  .را بلنـد تكـرار كننـد    شده يدهشن

ــل باشــند   ــكــه ماي ــد يم ــين تكــاليف    توانن ــل ب ــد كــار خــارج شــوند و در صــورت تماي از رون

    .شد يمبه افراد زماني براي استراحت داده  شده ارائه

  و تحليل اطلاعاتتجزيه 

ــس از  ــعپ ــا داده يآور جم ــخه   ه ــتفاده از نس ــا اس ــرم 16، ب ــزار ن ــورد  داده SPSS اف ــا م ه

هــا آزمــون يهــا نمــرهابتــدا از آمــار توصــيفي جهــت توصــيف . تجزيــه و تحليــل قــرار گرفتنــد
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ــد  ــتفاده ش ــتقل    . اس ــي مس ــون ت ــروه از آزم ــه دو گ ــت مقايس ــپس جه ــه دو  1س ــت مقايس ، جه

جهــت بررســي . اســتفاده شــد 2گــروه از آزمــون تــي جفــت شــده گــوش يــا دو دســت در هــر 

. اســتفاده شــد 3مختلـف نيــز از آزمـون همبســتگي پيرسـون    يهــا آزمـون  يهــا نمـره ارتبـاط بــين  

ــد، شــاخص برتــري در آزمــون ضــربه زدن   دســت  -دســت چــپ+دســت راســت(در ايــن رون

ــت گــوش راســت ) دســت راســت -چــپ گــوش + گــوش راســت) (REA( 4و شــاخص مزي

  .تعريف شد) تگوش راس-چپ

ــي جفــت شــده اســتفاده شــد     ــون ت ــين دو گــوش از آزم ــاوت ب ــروه. جهــت بررســي تف  گ

ــادگيري اخــتلال داراي در آزمــون تــي جفــت شــده در بررســي تفــاوت دو گــوش، تفــاوت    ي

نشــان دادنــد  ) 43/5 ± 009/4(و چــپ ) 83/18 ± 959/6(معنــاداري را بــين گــوش راســت    

)01/0p<  ،687/6)=19(t ( ــري ــين برتـ ــي و مبـ ــوش راســـت مـ ــدگـ ــز  . باشـ ــالم نيـ ــروه سـ گـ

ــه ) 01/0p<  ،056/15)=19(t(تفـــاوت معنـــاداري را بـــين دو گـــوش نشـــان دادنـــد   و مقايسـ

را نشــان ) 80/24V.S 25/3± 75/33 ± 42/4(هــا همچنــان برتــري گــوش راســت     ميــانگين

  . داد

  هاي تي جفت شده در بررسي تفاوت دو گوش در آزمون شنود دو گوشيآزمون. 2جدول 

  T-ratio  P-value  گوش چپ  گوش راست  روهگ

  01/0  706/8  50/12) 87/5(  25/32) 49/8(  )ميانگين و انحراف معيار(مبتلا به اختلال 

  01/0  056/15  75/3) 25/3(  80/24) 42/4(  )ميانگين و انحراف معيار(عادي 

مقايســه شــاخص برتــري . دهــدتــي جفــت شــده را نشــان مــي يهــا آزمــوننتــايج  2جــدول 

                                                                                                                
1.  Independent t-test 

2.  Paired t-test 

3.  Pearson Correlation 

4.  Right ear advantage 
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ــاداري  گـــوش  ــز تفـــاوت معنـ ــين ) p ،470/4- )=38(t=000/0(راســـت در دو گـــروه نيـ را بـ

ــانگين. دهــددو گــروه نشــان مــي دهــد كــه برتــري گــوش راســت در  هــا نشــان مــيمقايســه مي

ــالم   ــروه س ــتلال     ) 8700/0 ±1066/0(گ ــه اخ ــتلا ب ــروه مب ــه گ ــبت ب ) 7215/0 ± 1034/0(نس

-شـود، تحليـل داده  ديـده مـي   3شـماره   كـه در جـدول   همـان طـور   يـن بـر ا عـلاوه  . بيشتر است

ــه پاســخ ــوط ب ــين دو گــروه   نشــده يــانبهــاي نادرســت و هــاي مرب ــاداري را ب هــيچ تفــاوت معن

،  نشـده   يـان ببـا ايـن وجـود در گـروه مبـتلا بـه اخـتلال يـادگيري ميـانگين كلمـات           . نشـان نـداد  

هـاي  كلمـه اندكي بيشتر است كـه ايـن خـود مبـين آن اسـت كـه ايـن گـروه در شـنيدن جفـت           

  .بيشتري داشته است مشكل به صورت همزمان شده ارائه

  نشده يانبهاي غلط و هاي تي جفت شده در بررسي تفاوت دو گروه در پاسخآزمون. 3جدول 

  T-ratio  P-value  عادي  مبتلا به اختلال  نوع مشكل

  968/0  04/0  90/8) 30/3(  90/8) 38/4(  هاي غلطپاسخ

  09/0  72/1  6/2) 90/2(  4/5) 65/6(  نشده يانبكلمات 

ــه    ــا اســتفاده از آزمــون تــي جفــت شــده در گــروه مبــتلا ب مقايســه دســت راســت و چــپ ب

ــداد     ــان ن ــاداري را نش ــاوت معن ــادگيري تف ــتلال ي ــه  )p ،163/2)=19(t>04/0(اخ ــد ك ، هرچن

 173/8(در گــــروه ســــالم نســــبت بــــه دســــت چــــپ ) 90/56 ±446/10(دســــت راســــت 

ــتري دارد  ) ±90/48 ــرعت بيشـ ــدول ). p ،50/3)=19(t>002/0(سـ ــايج    4جـ ــن نتـ ــين ايـ مبـ

ــت ــدن در       . اس ــي ش ــاخص طرف ــادي در ش ــتلال و ع ــه اخ ــتلا ب ــروه مب ــاوت دو گ ــي تف بررس

آزمون ضـربه زدن بـا اسـتفاده از آزمـون تـي مسـتقل نشـان داد كـه ايـن ميـزان در گـروه مبـتلا             

ــه  ــتلال بـ ــروه عـــادي   ) 0377/0 ± 129/0(اخـ ــر از گـ ، p>818/0( )0678/0 ± 100/0(كمتـ

818/0- )=38(t (        ــتلال ــه اخ ــتلا ب ــروه مب ــدن در گ ــي ش ــتلال طرف ــين اخ ــود مب ــه خ ــت ك اس

  .اما اين تفاوت معنادار نبود باشد يم
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  آزمون تي جفت شده در بررسي تفاوت دو دست در آزمون ضربه زدن. 4جدول 

-T  دست چپ  دست راست  گروه

ratio  
P-

value  
ميانگين و انحراف (مبتلا به اختلال 

  )معيار

)214/13 (90/52  )903/10 (45/48  163/2  04/0  

  002/0  50/3  90/49) 173/8(  90/56) 446/10(  )ميانگين و انحراف معيار(عادي 

ــين    ــتگي ب ــون همبس ــپس آزم ــاخصس ــا ش ــي     يه ــاخص طرف ــت و ش ــوش راس ــت گ مزي

جـدول  . شدن در آزمـون ضـربه زدن بـراي هـر دو گـروه مبـتلا بـه اخـتلال و عـادي انجـام شـد           

نتـايج نشـان داد كـه ارتبـاط معنـاداري بـين       . دهـد  يم ـهمبسـتگي را نشـان    يهـا  آزمـون نتايج  5

  .در هيچ يك از دو گروه مبتلا به اختلال و عادي وجود ندارد ذكرشده يها شاخص

  آزمون همبستگي پيرسون. 5دول ج

  عادي  اختلال يادگيري  

  
ضريب 

 پيرسون
P-value  

ضريب 

  پيرسون
P-value  

برتري گوش راست و طرفي شدن ضربه 

  زدن
118/0  619/0  037/0 -  875/0  

 بحث

ــه ــروه     يافت ــر دو گ ــه در ه ــت ك ــاكي از آن اس ــر ح ــژوهش حاض ــاي پ ــاه ــتلال ب ــا اخ  يه

و عادي گـوش راسـت نسـبت بـه گـوش چـپ برتـري داشـت، بـا ايـن حـال، برتـري              يادگيري

ــه طــور معنــاداري كمتــر از برتــري گــوش    ــادگيري ب ــا اخــتلال ي گــوش راســت در كودكــان ب

. باشـد مبـين كـاهش طرفـي شـدن عملكـرد دو گـوش مـي        بـود كـه  عـادي  راست در كودكـان  

دارد ن همخـــواني گـــرا هـــاي ســـاير پـــژوهشهـــاي ايـــن بخـــش از پـــژوهش بـــا يافتــه يافتــه 
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ــرگ( ــتمن1ميلب ــالپين 2، وي ــد ؛1981، 3و گ ــاران، 4هاين ــو1979و همك ــاران،  5؛ پينهري و همك

ــبورن). 2010 ــايين ) 1974( 6كيشـ ــرد پـ ــين عملكـ ــتلال    در تبيـ ــه اخـ ــتلا بـ ــان مبـ ــر كودكـ تـ

هـاي جـانبي ممكـن    مطـرح كـرده اسـت كـه عـدم تقـارن در فعاليـت        را يادگيري ايـن پيشـنهاد  

ــه محــرك اســت نشــانگر ســوگيري  ــا باشــددر توجــه ب ــان نمــوده اســت كــه  . ه ــين او بي همچن

دريافــت شــده از نيمكــره مغلــوب  يهــا محــركو عــدم بــازداري  هــا محــركعــدم توجــه بــه 

ــن كودكــان   ــل عملكــرد متفــاوت اي ــدلي ــن فرضــيه گروهــي از  . باشــد يم ــد اي در راســتاي تأيي

ــه ايــن نتيجــ پژوهشــيدر ) 2008، 8و هاگــدال 7وسترهاســن(پژوهشــگران  ه دســت يافتنــد كــه ب

يـادگيري توانـايي ســركوب اطلاعـات دريافـت شـده از نيمكــره       يهـا  اخــتلال بـا كـه كودكـان   

كننـد  اي عمـل مـي  بنـابراين ايـن كودكـان بـه گونـه     . مغلوب را در طـي انجـام تكـاليف ندارنـد    

ــردازش هســتند    ــال پ ــان در ح ــه طــور همزم ــويي دو نيمكــره ب ــت  . كــه گ ــه دخال ــن منجــر ب اي

ــي  ــوب م ــره مغل ــرنيمك ــي  گ ــتلال م ــاد اخ ــه ايج ــز توج ــد دد و در تمرك ــوهن (كن ــد، ك ، 9هاين

  ). 1983اوبرزوت، 

ــرزوت  ــاهوني 10اب ــژوهشدر ) 2011( 11و م ــان    پ ــي در كودك ــنود دوگوش ــر ش ــود ب ــا خ ب

ــن         ــنيداري در اي ــي ش ــاقرينگي ادراك ــه ن ــد ك ــت يافتن ــه دس ــن نتيج ــه اي ــادگيري ب ــتلال ي اخ

توجـه   ه ويـژه و عملكردهـاي تـوجهي ب ـ   باشـد  ينم ـ هـا  يمكـره نكودكان تنها مـرتبط بـا توانـايي    

                                                                                                                
1. Milberg  

2. Whitman  

3. Galpin  

4. Hynd  

5. Pinheiro  

6. Kinsbourne 

7. Westerhausen 

8. Hugdah  

9. Cohen 

10. Obrzut 

11. Mahoney 
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ــايج . در ايــن مــورد دارنــد يا عمــدهانتخــابي نقــش  ماناســيس و همكــاران (متعــدد  پــژوهشنت

ــاران،   2000 ــاتي و همك ــاران،  1391و نج ــميت و همك ــه   ) 2013، اش ــت ك ــان داده اس ــز نش ني

ــايين ــان   ارس ــه در كودك ــتوج ــال يشب ــرد   فع ــاوت عملك ــل تف ــا آنعام  ــ ه ــروه كودك ــا گ ان ب

ــادي ــي    ع ــنود دوگوش ــون ش ــدر آزم ــد يم ــد و . باش ــاران هين ــز در ) 1979(همك ــژوهشني  پ

عملكــرد ايــن گــروه از كودكــان را  يهــا تفــاوتخــود بــر كودكــان داراي اخــتلال يــادگيري  

 و ابــزروتپــژوهش  نتــايج. داننــد يمــدر تفــاوت در كاركردهــاي تــوجهي عــادي بــا كودكــان 

ــاران ــان )2010( همك ــه داد نش ــم ك ــا ه ــتلال نكودك ــادگيري اخ ــم و ي ــان ه ــادي كودك  ع

ــرل ــوش برتــري كنت ــت گ ــراي را راس ــي محــرك ب ــري و كلام  بــراي را چــپ گــوش برت

ــرك ــا مح ــاني يه ــان هيج ــ نش ــد يم ــردازش و دهن ــرك پ ــاني مح ــان هيج ــر آس ــرك از ت  مح

ــه محــرك نــوع دو هــر پــردازش در يــادگيري اخــتلال داراي امــا كودكــان؛ باشــد يمــ لغــت  ب

 طريــق از كــه شــدن تخصصــي همچنــين و كردنــد يمــ عمــل تــر ضــعيف كنتــرل گــروه نســبت

 كمتــر يــادگيري اخــتلال داراي كودكــان در بــود، شــده بررســي شــدن جــانبي يراتتــأث توزيــع

ــود ــه. ب ــن نتيج ــق اي ــو تحقي ــا همس ــايج ب ــه نت ــت ب ــده دس ــه از آم ــر مطالع ــ حاض ــد يم در  .باش

ــز   ــر ني ــژوهش حاض ــز   پ ــن ني ــيش از اي ــه پ ــور ك ــان ط ــپ    هم ــوش چ ــرد گ ــد، عملك ــان ش بي

كودكـان مبــتلا بـه اخــتلال يــادگيري بـه طــور معنـاداري از عملكــرد گــروه گـواه بــالاتر اســت      

كه اين خود شاهدي است بـر ايـن اسـت كـه نيمكـره چـپ نتوانسـته اسـت بـه شـكل كامـل بـر             

 شــده ارائــههــاي نيمكــره راســت برتــري يابــد، در نتيجــه هــر دو نيمكــره در پــردازش محــرك  

  . ارندشركت د

ــين در ــن تبي ــئله اي ــ مس ــوان يم ــه ت ــه ب ــرگ نظري ــه 1967( لنب ــل ب ــوئكس از نق ــا و ب  ،لونگ

ــريگ شــكل در) 2011 ــز ي ــان ني ــادگيري اخــتلال لنبــرگ. كــرد اشــاره زب ــه را ي ــل ب  شــكل دلي

ــرفتن ــري نگ ــي برت ــ طرف ــد ينم ــر از ،دان ــان او نظ ــر در زب ــروه دو ه ــان گ ــا كودك ــتلال ب  اخ
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ــا كودكــان در زبــان پــردازش كيفيــت امــا اســت گرفتــه شــكل عــادي كودكــان و يــادگيري  ب

ــايين تــر يــادگيري اخــتلال ــان كلــي اســت كــه تــأخير پ ــر . دهــد يمــ نشــان را زب  ايــن اســاسب

 را تــأخير نــوعي بنــابراين و يابــد يمــ تخصــص زبــان بــراي تحــول طــي در چــپ نيمكــره نظريــه

ــتم در ــبي سيس ــان عص ــا كودك ــتلال ب ــادگيري اخ ــ ي ــي يشپ ــ بين ــد يم ــدين. كن ــي ب ــه معن  ك

 كننــد يمــ تجربــه را تــأخيري چــپ نيمكــره شــدن تخصصــي در يــادگيري اخــتلالبــا  كودكـان 

 منفـي  تـأثير  هـا  آن سـن  بـا  متناسـب  شـناختي  يهـا  مهـارت  بـه  دسـتيابي  در هـا  آن توانايي بر كه

  .گذارد يم

ــري دســت     ــز در هــر دو گــروه حــاكي از برت ــايج آزمــون ضــربه زدن ني از ســوي ديگــر نت

هــاي ايــن آزمــون نيــز نيمكــره ديگــر بــر اســاس يافتــه بيــانبــه . راســت بــر دســت چــپ هســتند

كـه در بخـش پيشـين نيـز گفتـه شـد بـين         همـان طـور  امـا  ؛ چپ بر نيمكـره راسـت برتـري دارد   

يــادگيري اخــتلاف معنــاداري وجــود  لاخــتلا بــاعملكــرد دســت چــپ و راســت در كودكــان 

 .باشــديــادگيري مــي اخـتلال  بــابرتــري طرفـي در كودكــان  نارســايي نـدارد كــه ايــن نيـز مبــين   

ــترن ردريگـــرز ــر پژوهشـــي در) 2008(1و والدراسـ ــاله 5 كـــودك 1714 بـ ــه دريافتنـــد سـ  كـ

ــري عــدم ــا دو دســت در برت ــاني مشــكلات ب ــن در زب ــان . دارد رابطــه كودكــان اي ــين بي همچن

ــ ــد يم ــك از      كنن ــيچ ي ــري در ه ــود برت ــدم وج ــه ع ــتك ــا دس ــري،   ه ــپ برت ــبت چ ــه نس ، ب

ــ ــي يشپ ــت      بين ــه اف ــالي كودكــان كــه ب ــيش فع ــاني و ب ــراي مشــكلات زب ــري ب ــوي ت ــده ق كنن

  .، خواهد بودشود يمتحصيلي نيز منجر 

هــاي پــژوهش حاضــر فقــدان همبســتگي معنــادار بــين شــاخص طرفــي شــدن از ديگــر يافتــه

ــربه زدن  ــون ض ــروه    در آزم ــر دو گ ــت در ه ــوش راس ــت گ ــاو مزي ــتلال ب ــي  اخ ــادي م -و ع

ــد ــژوهشدر . باش ــا پ ــه    ييه ــتلا ب ــان مب ــي از كودك ــر روي گروه ــن ب ــيش از اي ــه پ ــتلال ك  اخ

                                                                                                                
1. Waldenström U 
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نجــاتي و (اوتيســم انجــام شــده بــود نيــز هــيچ ارتبــاطي بــين ايــن دو متغيــر مشــاهده نشــده بــود  

ــزدي نجــف ــادي، اي ــا). 1391آب ــود كســينخســتين ) 1976(1لوري ــان كــه ب ــ بي ــد يم ــري كن  برت

 ،شــوند يمــ آفازيــا دچــار كــه چــپ دســت برتــري بــا افــراد زيــرا؛ نــدارد رابطــه زبــان بــا دســت

 كيمــورا. )2000بــه نقــل از كــنچ، (اســت  شــده وارد هــا آن چــپ نيمكــره بــه آســيب همچنــان

ــز) 1983( ــر ني ــاهش ب ــش ك ــره نق ــت نيمك ــاي در راس ــاني عملكرده ــراد زب ــپ اف ــت چ  دس

 تنهـا  بـودن  دسـت  چـپ  كـه  داد نشـان ) 2000(همكـران  و2 كـنچ  تحقيـق  نتـايج . كنـد  يم تاكيد

 معنــاي بـه  و دهــد يم ـ افــزايش زبـاني  هــاي يـت فعال در را راســت نيمكـره  شــدن درگيـر  احتمـال 

ــش ــره نقـ ــت نيمكـ ــرد در راسـ ــاني عملكـ ــت زبـ ــرز. نيسـ ــاران و ردريگـ  در)  2009( همكـ

 نــه و ندارنــد دســت برتــري كــه كودكــاني كــه دادنــد نشــان  نوجــوان 8000 بــر خــود پــژوهش

ــاني ــه كودك ــپ ك ــر چ ــتند، برت ــه هس ــال ب ــتري احتم ــانه بيش ــا نش ــايي  يه ــه، نارس ــيش  توج ب

 رسـد  يم ـ نظـر  بـه  بنـابراين . دهنـد  يم ـرا نشـان   زبـاني  مشـكلات  و درسـي  عملكـرد  افت فعالي،

  .ندارد وجود زبان شدن طرفي و دست برتري بين ارتباطي كه

  بحث

-گيـري نمـود كـه بـه نظـر مـي      تـوان چنـين نتيجـه   مـي هـاي پـژوهش حاضـر    با توجه به يافته

ــا رســد در كودكــان  ــادگيري ب ــري نارســايياخــتلال ي ــان  در برت ــه همتاي ــي نســبت ب ــابي طرف ي

تـوان  هـاي ايـن پـژوهش مـي    بـر اسـاس يافتـه   افـزون بـر ايـن    . شـيوع بيشـتري دارد   هـا  آنعادي 

ــود       ــان وج ــدن زب ــي ش ــت و طرف ــري دس ــين برت ــاداري ب ــاط معن ــيچ ارتب ــه ه ــت ك نتيجــه گرف

و نقصــان در برتــري  يــادگيري يهــا اخــتلالبــين توجــه بــه رابطــه احتمــالي  بــا ســرانجام. نــدارد

ــق   ــتر و دقي ــه بيش ــي، مطالع ــرورت دارد  طرف ــه ض ــن رابط ــر اي ــي   . ت ــي اثربخش ــين بررس همچن

                                                                                                                
1. Luria  

2. Knetch 
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ــه ــا مداخل ــوان يه ــر نقصــان   يبخشــ ت ــر عملكــرد      ب ــالي آن ب ــرات احتم برتــري طرفــي و اث

ــان   ــيلي كودك ــاتحص ــتلال ب ــي  اخ ــادگيري م ــمندي را در   ي ــتاوردهاي ارزش ــد دس ــه توان زمين

  . يادگيري به بار آورد يها اختلالشناسي و درمان سبب

ــدود ــاي يتمح ــر    ه ــوارد زي ــامل م ــر ش ــژوهش حاض ــپ ــردد يم ــه. گ ــا نمون ــا   يه ــروه ب گ

 گــردد ينم ـاخـتلال يـادگيري    هـاي  يرمجموعـه زامل تمــامي ش ـ شـده  انتخـاب اخـتلال يـادگيري   

. جهـت تعمـيم يـابي نتـايج بـه شـمار مـي رود        كننـده  مخـدوش  عامـل كه همـين موضـوع يـك    

صـورت گرفتـه    هـا  آن يهـا  نشـانه كـه تـا كنـون جهـت بهبـود       ييهـا  آمـوزش از لحـاظ   ها نمونه

ــامي     ــه تم ــر چ ــد اگ ــده بودن ــال نش ــود، غرب ــا آنب ــين  ه ــهاز ب ــدگان مراجع ــار   يكنن ــراي ب ــه ب ك

در  گـــردد يمـــپيشـــنهاد . بودنـــد، انتخـــاب شـــدند شـــده دادهبـــه كلينيـــك ارجـــاع  نخســـت
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