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Abstract
Background and Aim: Reading disorder or dyslexia is the best known disorder, among specific learning
disorders, with neuro-biological origin. This disorder is related to learning difficulties despite normal
intelligence and proper instructions at home and school. Delay in identification and intervention of
dyslexia will affect the person's future. The aim of the present study was designing a neuro-cognitive
program for measurement and evaluation of working memory, in order to screen and detect preschoolers
with different function in the early stages.
Materials and Methods: The neuro-cognitive program was designed with C-Sharp software based on
neuro-cognitive theories, especially information processing theory. To define the output or making the
intelligent program, the data and functions of the children with definite diagnosis, dyslexia or without the
disorder, were needed. Thus, a total of 256 children were selected with cluster random sampling method
and their scores and data from task performance were recorded and saved. The children were followed
for two years. At the end of the second grade of elementary school, the data from 237 children was used
to define the output and making the intelligent program.
Results: The results showed that the designed computer-based neuro-cognitive program has the
acceptable validity in accordance with the specialists’ opinion and also, the reliability of the program,
with the significance level of 0.05, is 0.87 and 0.91 for visual and auditory working memories,
respectively. The validity of the program reached 0.68 and 0.78 for visual and auditory working memory,
with the significance level of 0.001
Conclusion: The designed neuro-cognitive program is a valid instrument for measurement and
evaluation of working memory in preschoolers. It can be used as a screening tool for early detection of
children at the risk of dyslexia.
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 فاهدامقدمه و 

وش بهنجار و شناختی است. این اختلال، به مشکل در یادگیری خواندن علیرغم هزیستترین اختلال یادگیری خاص با منشا عصباختلال خواندن یا دیسلکسیا شناخته شده
دهد. هدف گردد. شناسایی دیرهنگام اختلال یادگیری و مداخلۀ بهنگام آن، آیندۀ فرد را تحت تاثیر قرار میفراهم بودن محیط آموزشی مناسب در خانه و مدرسه باز می

جهت غربالگری و تشخیص زودهنگام کودکان با عملکرد گیری و بررسی حافظۀ فعال کودکان پیش دبستانی شناختی جهت اندازه-پژوهش حاضر نیز طراحی برنامۀ عصبی

 .باشدمتفاوت متفاوت می

 هامواد و روش

افزار سی شاپ طراحی گردید. برای تعیین خروجی شناختی، بویژه نظریۀ پردازش اطلاعات، و توسط نرم-های عصبیبرنامه عصبی شناختی طراحی شده با تکیه بر نظریه
کودک بصبوت  256هایی با تشخیص قطعی دیسلکسیا و یا بدون اختلال، نیاز بود. بدین منظور، ها و کارکرد نمونهندسازی برنامه، به دادهبرنامه و به زبانی دیگر هوشم

نفر از  237های داده ای انتخاب و عملکرد آنها در انجام برنامه ثبت و ذخیره گردید. این کودکان به مدت دو سال پیگیری شدند. در انتهای دوم دبستان ازتصادفی خوشه
 .همان نمونۀ اولیه که تشخیص آنها قطعی شده بود، برای خروجی و هوشمندسازی برنامه استفاده شد

 هایافته

برای  0.05ری محور طراحی شده، دارای روایی قابل قبول از نظر متخصصان بوده و پایایی برنامه نیز در سطح معنادا-شناختی رایانه-ها نشان داد که برنامه عصبییافته
 0.001برای حافظۀ فعال دیداری و شنیداری حاصل گردید که در سطح  78/0و 67/0به دست آمد. اعتبار برنامه نیزبه ترتیب،  91/0و حافظۀ شنیداری 87/0حافظۀ دیداری 

 .معنادار بود

 گیرینتیجه

ظۀ فعال است. این برنامه قادر است به عنوان یک ابزار غربالگری برای تشخیص زودهنگام گیری و بررسی حافشناختی طراحی شده، ابزاری معتبر برای اندازه-برنامۀ عصبی

 .کودکان مستعد دیسلکسیا بکار گرفته شود
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 و اهداف مقدمه
باشیید. مییی تتشییخیص دقیییز و زودهنگییام اییین اخییتلالا یهمسیی ل ،یییادگیری خییاص لاتهای مهییم در خصییوص اخییتلایکییی از دغدغییه

مییزمن و روابییط ضییعین بییا همتایییان  مشییکلات یییادگیری در اغلییب مواقییه منجییر بییه ضییعن انگیییزه، عییزت نفییی پییایین، احسییاس ناکییامی
اخیتلال افسیردگی، بییش فعیالی، -از جملیه نصیص توجیه ،تاز اخیتلالابیا خطیر ابیتلا بیه انیوار دیگیر  تلابراین، ایین اخیتلاشود. افزونمی

درصیید در میییان  15تییا  5هییای مختلیین، هییا و زبانیییادگیری خییاص در فرهن  ت. شیییور اخییتلالا]1[اسییتهمییراه ارتبییاطی و سییلوک 
  .[2]باشدای میکودکان مدرسه

خوانیدن  یهر زمینیآمیوزان بیا نیاتوانی ییادگیریص خیاص دارای مشیکلاتی دانید کیه اک یر دانشهیا نشیان دادهپژوهش ،گذشیته هایطی سال
سییزایی برخییوردار اسییت و در میییان اخییتلالات هترین ابزارهییای یییادگیری، از اهمیییت بییعنییوان یکییی از اصییلیخوانییدن بییه .[3]باشییندمی

توجییه بسیییاری را بییه خییود جلییب کییرده اسییت. در جهییان متمییدن  یییا دیسلکسیییا یییادگیری خییاص، بحیید خوانییدن و اخییتلال در خوانییدن
روانشیناختی، روبیرو خواهید شید. -بیه خوانیدن ماهرانیه نباشید، بیا مشیکلات زییادی، از جملیه مشیکلات عیاطفی فیردی کیه قیادر ،امروزی
های اخییر در کشیورهای پیشیرفته، بیه دلییل واهید داد. در دهیهوقیه ایین اخیتلال، ایین مشیکلات ر  نخنکه در صورت تشخیص بیه مآالح

ای صییورت ینیید ارزیییابی و راهبردهییای مداخلییهآهای خوانییدن از جملییه فرزیییادی بییه مطالعییه و بررسییی زمینییه یهاهمیییت خوانییدن، علاقیی
نییز بیر  پییش رو از مییان انیوار اخیتلالات ییادگیری تاکیید پیژوهش ،با توجه به اهمییت و تاکیید زییاد بیر اخیتلال در خوانیدن است. گرفته

 باشد.این مهارت می
تلفی   ییادگیریص خیاص اسیت کیه بیه تیکیی از انیوار اخیتلالا ،وانیدنییا اخیتلال ییادگیری بیا شیاخص نیاتوانی در خ 1اصطلاح دیسلکسییا

نیییز تعریفییی از  (2007)2موسسییه ملییی بهداشییت آمریکییا. [2]اشییاره دارد رمزگشییایی و و عییدم توانییایی در شناسییایی دقیییز، صییریح ضییعین،
دارد کیه افیراد بیا ایین اخیتلال ممکین یهیا تاکیید دارد و بییان میدیسلکسیا ارائه کرده است کیه بیر مشیکلاتی در رابطیه بیا بازشناسیی وا ه

موقه، اییین مناسییب و بییه یهدر صییورت عییدم تشییخیص و مداخلیی .ن، درک و فهییم خوانییدن ضییعین باشیینددهای هجییی کییراسییت در زمینییه
 .[4]ادامه خواهد داشت  3عمر یهاختلال در تمام گستر

Lyon ( اذعییان نموده2001و همکییاران )تییوان بییه مصابلییه بییا فشییرده می یهمسییتعد و مداخلیی انیید کییه بییا تشییخیصص زودهنگییام افییراد
واحیدی کیه نشیان دهید کیودک مبیتلا بیه یکیی از انیوار اخیتلال ییادگیری خیاص  یهدیسلکسیا پرداخت و ایین در حیالی اسیت کیه نشیان

مییان کیارکرد مطلیوب کیودک در  حظیهصیان اغلیب بیه تفیاوت قابیل ملاوجیود نیدارد و متخص ،)ناتوانی در خواندن، نوشتن و حساب( اسیت
هییای دوران دبسییتان های اساسییی وجییود دارد کییه بیشییتر مییرتبط بییا تکلین. برخییی نشییانه[5] نگرنییدوی می یهمدرسییه و توانییایی بییالصو

آنکییه، در طییی مییدت زمییان . حال[6]شییوندابتییدایی شناسییایی می ویییژه در مصطییههباشیید، اییرا کییه انییوار نییاتوانی یییادگیری در مییدارس بییمی
ییادگیری، فرصیت تحصییل و کیفییت زنیدگی فیرد  یهتحصیل تا تشخیص، مشکلات و نیاتوانی در خوانیدن تیاثیر منفیی بسییاری بیر انگییز

 .[7] خواهد گذاشت
های تحصییلی کیودک منجیر بیه پیامیدهای منفیی هیا، شکسیتواناییزمیانی بیرای آشیکار شیدن تفیاوت اشیمگیر مییان ت یهدر طی فاصل

و از [ 01] ، آسیییب اعتمییاد بییه نفییی[9] ، ناامیییدی[8] ماننیید عملکییرد تحصیییلی پییایین نسییبت بییه سییایر همکلاسییان، مییردودی، تییرک تحصیییل
 گردد. ، می[11] های تحصیلدست دادن فرصت

تحیت مداخلیه قیرار نگییرد، منجیر بیه مشیکلات زییادی شیده و ایین مشیکلات آنگاه که اختلال ییادگیری شناسیایی نگیردد و بیه سیرعت 
نفی تیدری  ناامییدتر شیده و عیزتهشیود، بیمی طیور مکیرر دایار شکسیت علمییکیه کیودک بیهگیردد. زمانیطور تصاعدی مضیاعن میبه

علاوه، تیرک تحصییل مییان افیراد بیا نیاتوانی گیردد. بیهنفی کیودک منجیر بیه رفتارهیای نامناسیب میتبیند. آسیب بیه عیزوی آسیب می
ایین  . تمیامیدهیدمیتیاثیر قیرار  کیاری فیرد را نییز تحیت یهباشید. ایین مشیکلات آموزشیی آینیدیادگیری نسبت به سایر افراد بیشیتر می

سییازد. تشییخیص شییفاف بییر اسییاس سیینجش تر میهییای یییادگیری خییاص را شییفافشییخیص دقیییز و زودهنگییام اختلالمسییائل اهمیییت ت
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در اغلییب مواقییه تشییخیص دیسلکسیییا در کودکییان بییه روش سیینتی و توسییط  .گیییردای صییورت میجییامه توسییط متخصصییین حرفییه
طیور گییرد. همیانمی صیورت درسیی یههوشیی، پیشیرفت تحصییلی و ارزییابی مبتنیی بیر برنامی یهبهیرهای رای  ارزیابی و سنجش آزمون

، [11]توانیید اجییرا گییردد کییه کییودک وارد مدرسییه گشییته و مهییارت خوانییدن را کسییب نمییوده باشییدکییه مشییخص اسییت اییین روش زمییانی می
کسیانی بیه متخصصیان ندارنید و حتیی اگیر انیین امکیانی نییز موجیود باشید، افراد دسترسیی یدر خصوص قضاوت بیالینی تمیامی آنکهحال

 نظر وجود ندارد. در بسیاری مواقه میان متخصصان اتفاق
تر مبتنییی بییر رایانییه مطییرح شیید. در اییین تحصیصییات از هییای پیشییرفتههییای موجییود در روش سیینتی، روشدر جبییران مشییکلات و نصص

  .[31و  21]ری دیسلکسیا استفاده کردندتکالین کامپیوتری جهت تشخیص و غربالگ
بیه منظیور مصابلیه و بیه هیای سینتی، و وییژه در روشهبینیی، بیک از ابزارهیای تشخیصیی و پیشهیر ییهیای موجیود در با توجیه بیه نصص

 بینییی اییین اخییتلال، پیییش از ورود کییودک بییه مصطییهحییداقل رسییاندن عواقییب ناشییی از دیسلکسیییا، شایسییته آن اسییت کییه در جهییت پیش
های توسیط بررسیی و ارزییابی مولفیه ،غربیالگری زودهنگیام دیسلکسییا بیر محصصیاننییز تاکیید  ی پییش رودبستان، اقدام شیود. در مطالعیه

شیناختی مبتنیی بیر -عصیبی یهطراحیی برنامی یهواسیطهدر ایین کودکیان، بی ]41[میدارهای عصیبی شناختی آسیب دییده، ناشیی از آسییب
آسییب در برخیی میدارهای نیورونی در م یز  ،تاکیید شیده اسیت کیه دلاییل مهیم و اصیلی ایجیاد دیسلکسییا 2015باشید. در سیال رایانه می
باشیید کییه بخشییی از کارکردهییای اجرایییی بییوده و عملکییرد حرکتییی، اسییتریتال می-باشیید. یکییی از اییین مییدارهای نییورونی، مییدار فرونتییومی

 های مهیم کارکردهیای اجراییی اسیت، کیه در کودکیانیکیی از مولفیهز نییفعیال  یهکنید. حافظیشناختی و رفتیاری را کنتیرل و هیدایت می
 یه. پیشیتر نییز در بسییاری از مصیالات معتبیر علمیی تفیاوت و اخیتلاف اشیمگیر حافظی[51]دایار اخیتلال شیده اسیتدیسلکسییا  مبتلا بیه

ان نیییز در تحصیصییی بییه کییاهش . دایییک و همکییار[71،61]دیسلکسیییا مشییخص و بییه اثبییات رسیییده اسییت مبییتلا بییهفعییال در گییروه کودکییان 
میذکور نییز  یهلعی. در مطا]81[انیدفعیال در گیروه کودکیان بیا دیسلکسییا در مصایسیه بیا کودکیان عیادی اشیاره کرده یهمعنادار ظرفیت حافظ
شییناختی مهییمص  یهگیری و بررسییی حافظییه فعییال، بییه عنییوان مولفییمحییور بییرای انییدازه-عصییبی شییناختی رایانییه یههییدف طراحییی برنامیی

 باشد.پیش از ورود به دبستان و بدون نیاز به مهارت خواندن می ،دیده در کودکان در معرض دیسلکسیاسیبآ

 هامواد و روش
ها، پژوهش توصیفی، پیمایشی، از نور ارزیابی و آوری دادهی جمهاز نظر شیوه ،توسعههای تحصیز و پژوهش حاضر از نظر هدف از نور پژوهش

 باشد.نتیجه، تولیدی می تشخیص و از لحاظ
 یههای منیاطز نیوزده گانیآمیاری پیژوهش شیامل تمیامی دختیر و پسیرهای پییش دبسیتانیص در حیال آمیوزش در پییش دبسیتانی یهجامعی

توانیایی  . تمیامی ایین کودکیان در مراکیز مربوطیه تحیت سینجش اولییهبیودخوانیدن و ییادگیری رسیمی  پییش از آمیوزش تا استان تهران،
ای انجییام ای خوشییهگیری بییه روش تصییادفی انیید مرحلییهبهنجییار قییرار داشییتند. نمونییه یهذهنییی قییرار گرفتییه و از اییین حییید در محییدود

های آن منیاطز، مراکیزی طیور تصیادفی انتخیاب و از لیسیت پییش دبسیتانیهمنطصیه بی انیداسیتان تهیران  یهگرفت؛ از مناطز نوزده گانی
 پیش دبستانی آن مراکز در پژوهش شرکت داده شدند.گشتند و تمامی کودکان  طور تصادفی انتخابهب

ای ترتیییب داده شیید و درخواسییت شیید تییا حییداقل یکییی از سرپرسییتان بییرای اجییرای پییژوهش، در هییر یییک از مراکییز انتخییاب شییده جلسییه
همچنییین اطلاعییات دقیییز  مییذکور در خصییوص اهییداف پییژوهش توضیییح داده شیید، یهد. در جلسیینکییودک در جلسییه حضییور داشییته باشیی

مییذکور در  یهآوری گشییت. در انتهییای جلسییدموگرافیییک و مراحییل رشییدی کودکییانی کییه سرپرسییت آنهییا در جلسییه حضییور داشییتند، جمییه
. در ادامیه شیدای مبنیی بیر تماییل بیه شیرکت کیودک دریافیت نامهو رضیایت شیدشیناختی توضییح داده -ای عصیبیخصوص فعالیت رایانه
 -ای عصییبیبییود، بییه انجییام فعالیییت رایانییه گشییتهز مییذکور کییه رضییایت والییدین از شییرکت دادن فرزندشییان کسییب تمییامی کودکییان مراکیی

در  فعیال دییداری و شینیداری، یهای حافظیتکیالین رایانیههیای مربیوب بیه هیر کیودک پیی از اتمیام داده. ندشناختی محصز ساخته پرداخت
بیرای هوشمندسیازی  ،شیدکیه تشیخیص هیر کیودک مشیخص  ،تان(خیر دوم دبسیا پیی از دو سیال )در اواگشت تییک فایل اکسل ذخیره 

مییورد ارزیییابی خوانییدن از نظییر دقییت  ،در انتهییای سییال دوم دبسییتان تمییامی کودکییان مییورد اسییتفاده قییرار گیییرد. شییناختی-عصییبی برنامییه
کییارکرد هییای مربییوب بییه داده. در نهایییت گرفتنییدقییرار  آزمییون تشخیصییی خوانییدنخوانییدن، سییرعت خوانییدن و درک مطلییب بییا اسییتفاده 
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 ،شیناختی-عصیبی یهطراحیی برنامیبیرای هیا در انتهیای دوم دبسیتان، بیا توجیه بیه تشیخیص آندر مصطه پییش دبسیتانی تمامی کودکان 
  مورد استفاده قرار گرفت.

کیادر مدرسیه پیگییری هیر شیش میاه یکبیار از طرییز معلیم و  ،اول تحصییز یهکننده در مرحلیلازم به ذکر است که اک یر کودکیان شیرکت
ها در تعیداد نمونیهد؛ ارزییابی نهیایی بیود، بیه حیداقل برسی ها تیا انتهیای دوم دبسیتان، کیه زمیاننمونیه افیت ییا رییزششدند تا مییزان می
بعید  یهدر مرحلینفیر بیود.  256 را دارا نبودنید، عیادی(ییا دیسلکسییا، و اعیم از ) هنیوز هییت تشخیصییکودکیان ، که پژوهش اول یمرحله

 47 های اولییه،از نمونیه شیرکت کننیده یهباقیمانیدی هانفیر نمونیه 237، از بیودها در انتهیای سیال دوم دبسیتان نمونیههمیان که پیگیری 
هیای هیای مربیوب بیه دادهو فایله نمیود کسیبهای دیگیری را کودکیان تشیخیص سیایرنفیر عیادی و  167، نفر تشخیص اختلال خوانیدن

  ها از تحصیز حذف گردید.آن
های نظریه، دیسلکسیادر معرض  کودکان برای گیری و بررسی حافظه فعالاندازهبا هدف  ،محور-شناختی رایانه-عصبی یهراحی برنامط جهت

های مبتنی بر رویکردهای عصبی ، نظریهاین زمینههای متعددص مطرح شده در از میان نظریهمتعدد در خصوص اختلالات یادگیری بررسی شده و 
 نظر قرار گرفتند.با اختلال یادگیری مد پردازش اطلاعات و نصص در کارکرد اجرایی در کودکان یهی با تاکید ویژه بر نظریشناخت –
فعیال شینیداری و دییداری  یهگیری حافظیو تکیالین بیرای انیدازه باشیددر قالیب بیازی میتوسیط محصصیین پیژوهش طراحی شده  یهبرنام
ای از اشییا، کیودک پیی از شینیدن نیام مجموعیه ،فعیال شینیداری ی_هدر تکلیین مربیوب بیه حافظی. فتنیدمدنظر قرار گرصورت جداگانه هب

در شیود. کیودک در هیر مرحلیه مشیخص می موفصییت. تعیداد کلمیات شینیده شیده بیا توجیه بیه کنیدمشیاهده میها را به ترتیب تصویر آن
مییشیود و سیپی جیای تصیویر هیدف از کیودک پرسییده مییدیداری نییز جیای برخیی از اشییا روی میانیتور مشیخص  یهخصوص حافظ

 عملکیرد شیود.مشابه تکلیین شینیداری، تعیداد تصیاویر نمیایش داده شیده بیا توجیه بیه موفصییت کیودک در هیر مرحلیه مشیخص میشود. 
بیرای گیردد. ییک فاییل اکسیل ثبیت و ذخییره می کیودک و سیایر میوارد قابیل ثبیت در المعیلهیا، زمیان عکیکودک شیامل تعیداد کلیک

افییزار مییورد نیییاز، از نرم یهبییا توجییه بییه مصییرون بییه صییرفه بییودن از نظییر حافظییه و پردازنیید ،شییناختی مییذکور-عصییبی یهبرنامییطراحییی 
 شد. استفاده شارپسی

 :C-Sharpافزار نرم -
کیه توسیط شیرکت مایکروسیافت سیاخته شیده اسیت.این زبیان  اسیت 1نویسیی مبتنیی بیر هیدفبرنامهبسییار قدرتمنید شارپ یک زبان سی
 .[11] است 3و جاوا 2های خوب سی پلاس پلاسنویسی ترکیبی از قابلیتبرنامه
 آزمون تشخیصی خواندن -

اییین آزمییون  باشیید. بییاهییای تکمیلییی میهییای خوانییدن و آزمونآزمییون تشخیصییی خوانییدن یییک آزمییون انفییرادی و مرکییب از آزمییون متن
، کتیاب فارسیی اول ون آزمیونمتیسطح خوانیدن کیودک را بررسیی کیرد. در انتخیاب کلمیات و سیاختار صیرفی، نحیوی و معنیایی  توانمی

 یههیا توجیه زییادی شیده اسیت تیا کیودک بیا علاقیه و انگییزبیه جیذابیت داسیتانی آن ،هیادبستان ملاک بوده است. در سیاخت ایین متن
  بیشتری آن را بخواند.

 تبارو اع بررسی روایی -
 و 5یییا روایییی صییوری 4هییای بررسییی شییواهد روایییی محتییواییسییاخته از روششییناختی محصز-عصییبی یهبییه منظییور بررسییی روایییی برنامیی

شییناختی بییه همییراه -عصییبی یهاسییتفاده شیید. در نظرسیینجی بییه منظییور احییراز روایییی محتییوایی، برنامیی تشخیصییییییا و 6روایییی افتراقییی
ناسییب و میییزان اهمیییت نظییری تکییالین موجییود در برنامییه، در اختیییار انییدین متخصییص در شییده، بییرای بررسییی تطراحی یهپرسشیینام
 شد.  قرار دادهسنجش و تشخیص اختلالات یادگیری  یهحوز

                                                           
1. Object oriented 
2. C++ 
3. Java 
4. content validity 
5. formal 
6. differential 
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هیا تشیخیص قطعیی را دریافیت نمیوده نصیص توجیه کیه تمیامی آن-فعیالهای عیادی، دیسلکسییا و بیشجهت روایی افتراقی نییز از نمونیه
اجیرا گردیید و خروجیی برنامیه بیا تشیخیص قطعیی دو  نظرردیید. برنامیه توسیط هیر ییک از ایین افیراد بیا تشیحیص میوردگاستفاده  ،بودند

 . شدمتخصص مستصل مصایسه 
 بیرایشید.  اسیتفاده1بیازآزمون –آزمیون روش از عصیبی شیناختیص طراحیی شیده، یهبرنامی پاییایی ضیریب یهدر خصوص اعتبار و محاسیب

کیودک در دو مرحلیه، بیا حیداک ر شیباهت در شیرایط اجیرا بیرای هیر فیرد، در  30برنامیه توسیط  روش، نایی بیا اعتبیار ضیریب محاسیبه
 زمانی یک ماه، اجرا شد. یهفاصل

 هایافته
روایییی محتییوایی  ،مسییتعد دیسلکسیییا فعییال کودکییان یهمحییور جهییت بررسییی حافظیی-عصییبی شییناختی رایانییه یهپییی از طراحییی برنامیی

 یهدر حیطییکییاری بییالا  یهخبییره بییا تجربییهمبسییتگی میییان نظییر اهییار متخصییص ییید. بییدین منظییور، محاسییبه گردمییذکور  یهبرنامیی
تکلییین و  یههییای طراحییی شییداخییتلالات یییادگیری در خصییوص ارتبییاب میییان محتییوا و هییدف محاسییبه شیید. لییذا، جییدولی بییرای بخش

ال کییار تخصصییی بییا کودکییان بییا اخییتلال بیییش از پییانزده سیی یههییا تهیییه گشییت و در اختیییار اهییار متخصییص بییا تجربییهییدف آن بخش
. پییی از اجییرای برنامییه میییزان عصییبی شییناختی بییه اجییرا در آمیید یهیییادگیری خییاص قییرار گرفییت. بییرای هییر یییک از متخصصییان برنامیی

امتییازدهی  10تیا  1ص از نمیره فعیال دییداری و شینیداری، از جانیب متخصی یههای شیناختی میدنظر، حافظیانطباق آن قسیمت بیا مولفیه
  .شد

محاسیبه و معنیاداری  SPSSهمبستگی امتییازات داده شیده توسیط اهیار متخصیص میذکور توسیط همبسیتگی انید مت ییری و نیرم افیزار 
دسیت آمید هبی 67/0نفیر  4مییان ایین  یه، مییزان رابطیهامحاسبه گردیید. در خصیوص همبسیتگی مییان متخصیص Fآن از طریز آزمون 
سیاخته از نظیر صیاحبنظران در شیناختی محصز-تیوان نتیجیه گرفیت کیه آزمیون عصیبیمی در نتیجیه بیود؛معنیادار  >05/0Pکه در سیطح 

 باشد.این حیطه دارای روایی محتوایی می
 یهحافظیی یه، بییرای مصایسیی >05/0P در سییطح کییای دوشییود، مشییاهده می 1طییور کییه در جییدول در خصییوص روایییی تشخیصییی همییان

قیادر اسیت از  میذکور یهبرنامیمعنیادار اسیت؛ بیه عبیارت دیگیر ا اخیتلال خوانیدن فعال دییداری مییان گیروه کودکیان عیادی، کودکیان بی
 را آشکار نماید. دیسلکسیاتفاوت میان کودک عادی و کودک مستعد فعال دیداری،  یهحافظ طریز تکلین
 

 فعال دیداری یهشناختی طراحی شده برای تکلیف حافظ-عصبی یه: روایی تشخیصی برنام1جدول 

 Value df Asymp. Sig. (2-sided) 

Pearson Chi-Square 151/31 6 001/0 

Likelihood Ratio 753/37 6 00/1 
 
 

مشیاهده  2طیور کیه در جیدول فعیال شینیداری نییز بررسیی و محاسیبه گردیید. همیان یهروایی تشخیصی برای تکلیین مربیوب بیه حافظی
کودکییان بییا اخییتلال  ل شیینیداری میییان گییروه کودکییان عییادی وفعییا هحافظیی یه، بییرای مصایسیی >05/0P در سییطح کییای دوگییردد، می

وجیود  تفیاوت معنیادار، شینیداریفعیال  یهمعنادار است؛ به عبارت دیگر مییان دو گیروه در تکلیین طراحیی شیده مربیوب بیه حافظیخواندن 
 سازد.این تفاوت را به خوبی مشخص مینیز طراحی شده  یهارد و برنامد
 

 ی فعال شنیداریی عصبی شناختی طراحی شده برای تکلیف حافظهنامهتشخیصی بر : روایی2جدول 

 Value df Asymp. Sig. (2-sided) 

Pearson Chi-Square 278/38 14 00/1 

Likelihood Ratio 604/39 14 00/1 

                                                           
1. Test-Retest 
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مسیتعد کیودک از  عصیبی شیناختی طراحیی شیده در توانیایی تمیییز کیودک عیادی یهبا توجیه بیه معنیادار بیودن رواییی تشخیصیی برنامی
 3فعیال دییداری و شینیداری، مییزان رابطیه نییز توسیط ضیریب فیای کرامیر محاسیبه گردیید. جیدول  یهدیسلکسیا توسیط تکیالین حافظی

 دهد.ضریب فای کرامر محاسبه شده را نشان می
 اری( در ی فعال )دیداری و شنیدی حافظهی نمرهجهت تعیین میزان رابطه ی ضریب فای کرامر: محاسبه3جدول 

 تکلیف و گروه کودکان )عادی و مستعد دیسلکسیا(

 

 Value Approx. Sig.  

Nominal by Nominal 
Phi 027/1 002/0 ی فعال حافظه

 Cramer's V 726/0 002/0 دیداری

Nominal by Nominal 
Phi 1.131 00/6 ی فعال حافظه

 Cramer's V .736 00/6 شنیداری
 

نیز در  فعال دیداری و شنیداری، یهشناختیص طراحی شده، یعنی حافظ-عصبی یهبرنام یههای سازندپایایی مولفه ضریب یهمحاسب یهنتیج
 مشخص شده است. 4جدول 

 فعال دیداری و شنیداری( یهشناختی )حافظ-عصبی یهبرنام یههای سازند: ضریب پایایی مولفه4جدول 

 P-Value ضریب پایایی سازنده یهمولف

 001/0 87/0 فعال دیداری یهحافظ

 001/0 91/0 فعال شنیداری یهحافظ

 
طراحی شده مورد ارزیابی قرار  یهنفر انتخاب و با برنام 30های هنجار تعداد طراحی شده، از میان آزمودنی یهبه منظور بررسی اعتبار برنام

آزمون مجدد و -مورد ارزیابی مجدد قرار گرفتند. اعتبار برنامه از طریز آزمون گرفتند. پی از یک ماه تمامی افراد مذکور، با حف  حداک ر شرایط،
 حاصل گردید که در سطح 78/0و  68/0فعال دیداری و شنیداری به ترتیب،  یهمیزان ارتباب برای حافظ بررسی گشتند. 2Xو  tتوسط آزمون 

001/0 P< .معنادار بود 

 گیریو نتیجه بحث
ها برای توان از آنهای از رفتارهای اختصاصی هستند که بگیری از مجموعهی روانشناسی در تلاش برای نمونههاها و قیاسهمه آزمون

هدف . [02]موثر و بهنگام را آغاز نمود یهتشخیص حضور یک عارضه، ناتوانی یا اختلال در یک فرد استفاده کرد و با تشخیص به موقه، مداخل
برای طراحی این دیسلکسیا بود.  مستعد شناختی جهت اندازه گیری و بررسی حافظه فعال کودکان عصبی یهحاضر طراحی برنامپژوهش 
های اختلال یادگیری، نظریه یههای معتبر مطرح شده در زمینقوی بود. از میان نظریه یهافزاری احتیاج به اساس علمی و نظرینرم یهبرنام
 فتند. ربا توجه به هدف برنامه، بیشتر مدنظر قرار گ ،پردازش اطلاعات هویژه نظریهب شناختی-عصبی

افزاری با باشند، نیاز به استفاده و بکارگیری نرمدبستانی میکودکان پیش ،بینی بوده و کاربران برنامهاز آنجا که هدف پژوهش در واقه پیش
 استفاده شد.شارپ جهت طراحی برنامه افزار سیاز نرم گرافیک جذاب برای کودکان جهت طراحی برنامه بود. لذا، جهت جذابیت بیشتر برنامه،

شیناختی طراحیی شیده از رواییی و اعتبیار قیوی برخیوردار -عصیبی یهمشیخص گشیت کیه برنامی با اسیتفاده از روش هیای بررسیی رواییی
اسیتفاده کیرده در مصایسه پژوهش حاضیر بیا تحصیصیات مشیابهی کیه از تکیالین کیامپیوتری جهیت تشیخیص و غربیالگری دیسلکسییا  است.
باشیید. هییای مییذکور بیشییتر میاعتبییار و روایییی تکییالین طراحییی شییده در اییین پییژوهش از روایییی و اعتبییار تکییالین در پژوهش [،6و 5]بودنیید 

اند، ولیی در اک یر آنهیا لازم به ذکر اسیت گرایه تمیامی ایین تکیاین بیا هیدف غربیالگری و تشیخیص زودهنگیام دیسلکسییا طراحیی شیده
. ایین در حیالی اسیت کیه در پیژوهش [12]ن دبسیتانی بیوده و بخشیی از تکیالین طراحیی شیده نییز، نییاز بیه خوانیدن دارنیدها کودکیانمونه

بیر ایین، در تعیدادی از حاضر هیدف غربیالگری کودکیان پییش از ورود بیه دبسیتان اسیت و نییازی بیه توانیایی خوانیدن وجیود نیدارد. علاوه
شییناختی راییی  ماننیید وکسییلر -واقییه همییان تکییالین موجییود در ابزارهییای تشخیصیییهییای ذکییر شییده تکییالینص طراحییی شییده در پژوهش
آخیر لازم اسیت اذعیان شیود کیه انیین تکیالیفی کیه حاصیل کیامپیوتری  یهانید. در میورد نکتیصیورت کیامپیوتری در آمدههباشند که بمی
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ودک هسیتند لیذا، قیادر بیه اسیتخراج توانیایی بیرای کی قالیب بیازی کاغیذی هسیتند فاقید جیذابیت و-های رایی  میدادکردن تکالین آزمون
 .[13]مربوب به آن تکلین نیستند یهکودک را در حیط یهبالصو
این فعالیت بزرگترین مزیتی که دارد افزایش میل و  یهگونباشد. قالب بازیمیای رایانهدر قالب بازی  شناختی طراحی شده-عصبی یهبرنام

 معرفیباشد. پیش از این نیز ابزارهای متعددی برای ارزیابی وضعیت شناختی افراد مبتلا به دیسلکسیا یرغبت کودک برای مشارکت در فعالیت م
بتوان ابزاری را یافت که  ندرتهاز میان این ابزارها شاید ب .[22،12] اندای داشتهرایانه یهکاغذی و برخی نیز جنب-اند که برخی مدادشده
 داشته باشد. را کت، تکمیل و حتی ادامه دادن فعالیت یاد تمایل به شرانگیزه و رغبت ز کننده باشرکت

با توجه به تفاوت معنادار باشد، میدیسلکسیا به منظور نیل به هدف برنامه، که در واقه غربالگری و کمک به شناسایی زودهنگام کودکان مستعد 
فعال شنیداری و دیداری طراحی شد. در نظر  یهلین جداگانه برای حافظتکا ،با کودکان عادی ]32،42[فعال در کودکان با دیسلکسیا یهحافظ

عصبی شناختی طراحی شده  یههای مهم برنامفعال دیداری و شنیداری یکی از قابلیت یهگیری حافظگرفتن تکالین جداگانه برای اندازه
دیداری و  یهمذکور قادر است حافظ یهته نشده است. برنامها و ابزارهای تشخیصی و غربالگری درنظر گرفکه در بسیاری از آزمونباشد می

روایی تشخیصی است، مشخص شده  مذکور یهبرنام سازیطور که از نتای  حاصل از پیادهلین جداگانه ارزیابی نماید و هماناشنیداری را با تک
 بالای محتوایی برنامه، با تکیه بر نظر متخصصان حیطه، و همچنین روای دیداری و شنیداری فعال یهمربوب به حافظهر دو تکلین  برایابزار 
 ها وبه عنوان یک ابزار غربالگری قابل اطمینان در مهدکودکعصبی شناختی رایانه محور قادر است  یهبرنام (.>05/0P) باشدمی
قرار گیرد و با توجه به  ورش نیز مورد استفادهطرح سنجش آموزش و پر درند جهت استفاده اتواین ابزار میهمچنین، کار رود. هها بتانیسدبپیش

کار رفته و کودکان مستعد هک ابزار غربالگری سریه در این زمینه بو جذابیت بالا برای کودکان، به عنوان ی ک برای انجام فعالیتزمان اند
 شناسایی نماید.سریه و بهنگام  یهتر و مداخلرا جهت ارزیابی دقیزدیسلکسیا 

دکترغلامعلیی افیروز و آقیای دکتیر فیرزاد توحییدخواه  آقیای راهنمیایی بیه دلاورییان مونیا خیانم دکتیری یهرسال راستای درحاضر  تحصیز 
 کننیدگان شیرکت از .اسیت گرفتیه آقیای دکتیر سییدکاظم رسیول زاده طباطبیایی و آقیای دکتیر علیی اکبیر ارجمنیدنیا صیورت یهو مشاور

 .داریم را قدردانی و تشکر ها و مس ولین که در این پژوهش همکاری کردند، کمالواده، خانپیش رو پژوهش در

 منابع
1. Carnine L., Carnine, C. The Interaction Of Reading Skills Andscience Content Knowledge When Teaching 

Struggling Secondary Students. Reading & Writing Quarterly (2004); 20: 203–218. 

2. American Psychiatric Association. Diagnostic and statistical manual of mental disorders (DSM-٥) (2013). 

Washington, D.C.: American Psychiatric Association. 

3. Bayram S., Camnalbur M., Esgin E. Analysis of dyslexic students’ reading disorder with eye movement. 

Tracking, Cypriot Journal of Educational Sciences (2012); 7(2): 129-148. 

4. National Institute of Child Health & Developmen. Learning disabilities: what are elearning disabilities? 

Retrieved December 15 (2007). http://www.nichd.nih.gov/healt/topics/ 

5. Lyon G.R., Fletcher J.M., Shaywitz S.E., Shaywitz B.A., Torgsen J.K., Wood F.B., Schulte A., et al. 

Rethinking learning disabilities. Rethinking special education for a new century (2001): 259-287. 

6. David, J.M. and Balakrishnan, K., 2010. Significance Of Classification Techniques In Prediction Of Learning 

Disabilities. International Journal of Artificial Intelligence & Applications (IJAIA), 1(4). 

7. Daly E.J., Chafouleas S., Skinner C.H. Interventions for reading problems: Designing and evaluating effective 

strategies: The Guilford Process (2005), ISBN: 9781593850814. 

8. Biancarosa G., Snow C. Reading next-A vision for action and research in middle and high school literacy: A 

report to Carnegie Corporation of New York (2004). Washington, DC: Alliance foe Excellent Education. 

9. Denton CA., Vaughn S. Reading and writing intervention for older students with disabilities: Possibilities and 

challenges. Learning Disabilities Research and Practice (2008); 23 (2): 61-62. 

10. Torgesen JK. Preventing early reading failure. American Educator (2004); 28 (3): 6-9. 

11. Chiappedi M., Zoppello M., Rossi R., Scarabello EM., Piazza F. Specific learning disabilities and 

psychopathological aspects: the importance of early diagnosis. Minerva Pediatrica (2007); 59 (3): 281-287. 

 

سپاسگزاری و قدردانی 

http://www.nichd.nih.gov/healt/topics/
http://www.nichd.nih.gov/healt/topics/


 

 و همکاران..............               دلاوریان                                                                                                           

 

      

      1395پاییز ، سوم  . شماره پنجم * دوره   یطب توانبخشپژوهشی  –علمی  فصلنامه      
83 

12. Toki, E.I., Zakopoulou, V., Pange, J. (2014). Preschoolers’ Learning Disabilities Assessment: New 

Perspectives in Computerized Clinical Tools, Sino-US English Teaching , Vol. 11, No. 6, 401-410 

13. Andrade OV, Andrade PE, Capellini SA. Collective screening tools for early identification of dyslexia. 

Frontiers in psychology. 2014;5. 

14. Kershner JR. A Mini-Review: Toward a Comprehensive Theory of Dyslexia. Journal of Neurology and 

Neuroscience. 2015. 

15. Brandenburg J, Klesczewski J, Fischbach A, Schuchardt K, Büttner G, Hasselhorn M. Working memory in 

children with learning disabilities in reading versus spelling: Searching for overlapping and specific cognitive 

factors. Journal of learning disabilities. 2014 

16. Roid GH, Barram RA. Essentials of Stanford-Binet intelligence scales (SB5) assessment. John Wiley & Sons; 

2004 Oct 6. 

17. Roid G.H. A review of Stanford – Binet intelligence scales, (Fifth Edition) for Use with Learning disabilities 

children. Journal of social Psychology. 2011; 36:206-302. 
18. Julie A., Van Dyke J. A., Johns C.L., Kukona A. Low working memory capacity is only spuriously related to 

poor reading comprehension. Cognition (2014); 131: 373–403. 

19. Torgersen M. New features in C# 4.0. Microsoft (2008). 

20. Harrison AG, Green P, Flaro L. The importance of symptom validity testing in adolescents and young adults 

undergoing assessments for learning or attention difficulties. Canadian Journal of School Psychology. 2012 

Mar 1;27(1):98-113. 

21. Flanagan D. P., Keiser S., Bernier J., & Ortiz S. O. Assessment of learning disabilities in adulthood. Boston, 

MA: Allyn & Bacon. 2003. 

22. Flanagan D., Ortiz S., Alfonso, V. Essentials of cross battery assessment, Third edition,Hoboken,NJ: Wiley: 

2013. 

23. Julie A., Van Dyke J. A., Johns C.L., Kukona A. Low working memory capacity is only spuriously related to 

poor reading comprehension. Cognition (2014); 131: 373–403. 

24. Hachmann WM, Bogaerts L, Szmalec A, Woumans E, Duyck W, Job R. Short-term memory for order but not 

for item information is impaired in developmental dyslexia. Annals of dyslexia. 2014;64(2):121-36. 

http://code.msdn.microsoft.com/csharpfuture/Release/ProjectReleases.aspx?ReleaseId=1686
http://en.wikipedia.org/wiki/Microsoft

