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Abstract
Background and Aim: There are a few studies reported on the verb fluency task. This task is
considered an appropriate criterion for executive function in addition to being a means of
measurement for showing loss of deficit and integrity of the anterior subcortical region. Verb
fluency has common characteristics with other executive function tests and considers factors that
are not diagnosed with traditional tests.
Materials and Methods: A cross-sectional study was conducted on 60 BSc. and MSc. students
(30 males and 30 females). Participants were asked to produce any verb that could be retrieved
in one minute. Scoring was based on the number of produced items using an independent t-test.
Results: The results of the present study showed no significant differences between the mean
number of verbs and verb type in males and females. Additionally, no statistically significant
differences in the total number of verbs and their types were observed between MSc and BSc
students.
Conclusion: The use of transitive-intransitive and simple-complex verbs was almost the same in
participants, although they had to retrieve certain structures of verb category during verb
naming, like sentence completing tasks. Thus, this task can be used in the diagnosis and
comparison of neurological disorders, and the results can be used as a basis for future studies.
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هدیچک
فاهداو مقدمه
یقداميرقشریزمنطقهیکپارچگیونقصعدمدادننشانيبرایاسیمقعنوانبهتواندیمنکهیابرعلاوهفیتکلاین . داردوجودافعالیکلامیروانمورددریاندکمطالعات
نظـر درراآنازيمـوارد وداردییاجراعملکردهايآزمونگریدبایمشترکاتیخصوصفعلیروان. دیآیمشماربهزینییاجراعملکردازیمناسباریمععنوانبه،شوداستفاده

.ستندینصیتشخقابلیسنتهايآزمونتوسطکهردیگیم
هاروشومواد

انجـام شـد. در ایـن    در دو مقطع تحصیلی کارشناسی و کارشناسـی ارشـد  مونث)30مذکر و 30بزرگسال (آزمودنی 60تحلیلی بوده و بر روي -مطالعه حاضر از نوع توصیفی
tآزمـون و بـا اسـتفاده از   هـاي تولیـد شـده   گزینـه عداد اساس تدهی برآورد، بیان کند. نمرهتکلیف از آزمودنی خواسته شد هر تعداد فعلی را که در مدت یک دقیقه به یاد می

هاي مستقل بود.نمونه
هاافتهی

شـده در افـراد مـذکر و    بیـان ساده، مرکب، لازم و متعدي نشان داد که هیچ تفاوت آماري معناداري بین میانگین تعداد کل افعال و نیز نوع افعال حاضرنتایج حاصل از مطالعه
شد.نها مشاهده نیز در تعداد کل افعال و نوع آنکارشناسی و کارشناسی ارشد بین دو مقطع تحصیلی يتفاوت آماري معنادارینهمچنمونث وجود ندارد. 

يریگجهینت
ماننـد  فعل در سـایر تکـالیف   نامیدن فرآینددر صورتی که در ،دست آمدهبتقریبا یکسان هادر آزمودنیمیزان کاربرد فعل لازم و متعدي و ساده و مرکب در تکلیف روانی فعل

تواند از مزایاي تکلیف روانی فعل در تشـخیص اخـتلالات نورولوژیـک    افراد ممکن است وادار به بازیابی ساختارهاي خاصی از مقوله فعل گردند. همین نکته میتکمیل جمله، 
قرار گیرد.و مقایسه با اختلالات نورولوژیک اي براي مطالعات بعديتواند به عنوان پایهمیحاضرنتایج حاصل از مطالعهلذا ،باشد
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مقدمه و اهداف
معنـایی  مرتبط با حـوزه ،هاي گرامري. مقولهکه عملکردهاي گرامري متفاوتی دارندشوندتوصیف میها توسط انواع مختلفی از کلماتهمه زبان

 ـوتیمتفـا هـاي پردازشـی   هاي مختلف، مختصهاشاره دارد) بنابراین کلمات در مقولهاست (براي مثال اسم به اشیاء و فعل به اعمال در]1[د.دارن
کانون و عنصر اساسی جمله اسـت کـه دیگـر    که فعلچرا]2،3[.کنندگرامري مختلفی در زبان ایفا میهاي معنایی و افعال و اسامی نقشحقیقت 

ع یعنـی  همین موضودر توجیه نیزشناختیمطالعات عصب روان]4[.رنداطلاعات نحوي و معنایی مطرح در سطح جمله تحت حاکمیت آن قرار دا
این ، تواند جداگانه مختل شودمیافعالو اسامیمبنی بر اینکه پردازش دهده میئشواهد معتبري ارافعل و اسم، هاي مقولهکلمات به بندي طبقه

دازشی مختلـف  این مسیرهاي پر،بررسی بیماراندست آمده ازهشواهد ب]5،6[.دشونمیهاي عصبی متفاوتی پردازش کلمات در زیرلایهمقوله ازدو 
 ـاسامی پیتال منجر به اختلال در پردازش ضایعه در لوب تمپورال یا اکسیاسامی و افعال را از لحاظ عصبی نشان دادند؛ ال و ضایعه در لوب فرونت

اي بـا  ویـژه احتمـالا ارتبـاط   اسـم و فعـل وجـود دارد    هـاي  اوتی که از لحاظ معنـایی بـین مقولـه   شود. تفمنجر به اختلال در پردازش افعال می
بعضـی از  کند بیان میکه وجود دارد کند، گزارشاتی حمایت میدست آمده از افراد آفازي نیز این فرضیه راهاطلاعات بدارد. قشري هايبازنمایی

ایـن  ]7،8[.تولیـد کننـد  هتـر  توانند افعال را ببرخی دیگر از بیماران میتوانند اسامی را خیلی بهتر از افعال تولید کنند و در طرف مقابل بیماران می
ها مشکلاتی به اغلب در پردازش عملکرد فعل،باشدپردازش حرکتی در نیمکره چپ میآسیب به فرونتال، که منطقه مطالعات نیز نشان دادند که 

در بازیـابی فعـل و لـوب    شود. لـوب فرونتـال  ها مییجاد مشکلاتی در پردازش اسمکه آسیب به ناحیه تمپورال چپ باعث اآورد درحالیوجود می
نامیـدن  هـاي آزمـون اند به ن بازیابی فعل و اسم را بررسی کردهآناتومیک بیواکثر مطالعاتی که تمایزات نور]8[.بازیابی اسم نقش داردتمپورال در

وجـود دارد.  می افعال عملکـردي  مورد روانی کلادراندکی هاي یافتهو]9[هستندمتکی هاي ترسیم شده مثل دویدن) یعنی نامیدن فعالیتافعال (
و Piatt]10،11[.دگـرد ترین حالت آن اطلاق میعبارت دیگر بازیابی فعل در خالصفعل در نبود محرك خارجی یا بهروانی افعال به توانایی تولید 

نشان دادن عـدم نقـص و یکپـارچگی    عنوان مقیاسی برايتواند بهفعل علاوه بر این که میروانی تکلیف کنند که پیشنهاد می) 1999همکاران (
روانـی فعـل خصوصـیات مشـترکی بـا دیگـر       .آیدشمار میمناسبی از عملکرد اجرایی نیز بهعنوان معیار به،استفاده شودمنطقه زیرقشري قدامی 

کـه شـواهد  با وجـود ایـن  . دنسنتی قابل تشخیص نیستهايآزمونگیرد که توسط آن را در نظر میاجرایی دارد و مواردي از عملکرد هايآزمون
عنـوان  تواند بـه فعل میروانی تکلیفحاکی از آن هستند کهنیز و شواهد اخیر ال را در بازیابی افعال نشان دادندنقش غالب لوب فرونتترقدیمی

اسـتفاده  ي بـالینی  فیزیولـوژ ورونمطالعـات نـدرت در  و یـا تولیـد فعـل بـه    بازیـابی  هـاي آزموناربرد داشته باشد، کیک شناساگر عملکرد اجرایی
روانی فعـل در نبـود   هايآزمونو اند بهره بردهعملکرد ترسیم شده نامیدناند از تکالیفاتی که بیان فعل را ارزیابی کردهاکثر مطالع]11[.شوندمی

بسیار اندك بوده و در ایـن قسـمت   ارهاي بهنجدر گروهمطالعات انجام شده در این زمینه . مورد بررسی قرار نگرفته استطور گسترده بهمحرك
) با عنوان هنجاریابی روانی کلامی فعل در افـراد میانسـال انجـام    Troster ,Paolo ,Fields ,Piatt)2004توسطايگردند. مطالعهذکر می
نتـایج حاصـل از   قراردادند. مورد بررسیسال20تا 12سال و تحصیلات 92-56فرد میانسال در محدوده سنی 145ها روانی فعل را در شد. آن

اما سن و جنس ارتباط معنـاداري بـا نمـره    ،باشدها وابسته میطور معناداري به سطح تحصیلات آناین مطالعه نشان داد که عملکرد این افراد به
از جمله پارکینسون، دمانس، آلزایمر سایر مطالعات انجام شده در زمینه روانی فعل به بررسی این تکلیف در انواع اختلالات ]12[.روانی فعل نداشت

موسـوي، مهـري، عمـادي،    مـورد روانـی فعـل در ایـران نیـز توسـط       تنها مطالعه انجام شده در]15-13[.هاي شناختی پرداخته استو سایر آسیب
صـورت  مبنی بر توانایی تولید فعـل بـه  اي گونه دادهجایی که هیچاز آن]16[.بر روي بیماران مبتلا به آلزایمر انجام شده است)2014زاده (معروفی

کارشناسـی  کارشناسی ومقطع یان در افراد بزرگسال بهنجار (دانشجوفعلروانیمطالعه حاضر به بررسی آزاد در جمعیت فارسی زبان وجود ندارد 
ر گیرد کـه دچـار مشـکلات بازیـابی فعـل      هاي هنجار در افراد بزرگسال، مبنایی براي مقایسه با افرادي قراپردازد تا ضمن داشتن یافتهمیارشد) 

ساده و مرکب) توصیف و تحلیل شد تا به این ترتیب منبعی بـراي افعـال   متعدي،هستند. همچنین در این مطالعه انواع افعال زبان فارسی (لازم،
شود.بیان شده توسط بزرگسالان باشد و نیز مشخص گردد که کدامیک از انواع فعل توسط افراد بازیابی می

مواد و روش ها
گیري در دسترس غیرتصادفی بر اساس معیارهـاي ورورد انتخـاب   کننده به روش نمونهتحلیلی بوده و افراد شرکت-مطالعه حاضر از نوع توصیفی

لالات اخـت عدم ابـتلا بـه سـایر   نورولوژیک وهاي سایرآسیبسکته وصرع،تومور،سابقه صدمه به سر،شامل عدم وجودورودمعیارهاي شدند. 



و همکاران..............              مهري

*یطب توانبخشپژوهشی –علمی فصلنامه  39

شنوایی و نابینایی، نداشتن سابقه مصرف مشروبات الکلی در هر دو جنس و دو مقطع تحصیلی پزشکی، عدم وجود اختلالات حسی مانند کمروان
لعـه شد. در مطاکارشناسی و کارشناسی ارشد بودند. در صورتی که آزمودنی دوزبانه بوده یا تمایلی به شرکت در آزمون نداشت از مطالعه خارج می

شد اعمال مختلفی را کـه افـراد   ها خواسته میشد. سپس از آزمودنیها ثبت میدموگرافیک آنهاي ویژگیهاجلب رضایت آزمودنیپس ازحاضر
دهند، بیان کنند و از کلمات یکسان با پسوندهاي مختلف استفاده نکنند. به عنوان مثال در مورد عمل خوردن، کلمات بـا ایـن ریشـه و   انجام می

غیرهها خواسته شد به جاي بیان جمله از کلمات منفرد مثل خورد و نباشد. همچنین از آنغیرهداراي پسوندهاي مختلف مانند خوردم، خوردي و 
هـا  دادهمنظور تجزیه و تحلیلکردند. بهآوردند، بیان میکننده باید در مدت یک دقیقه هر تعداد فعل را که به خاطر میاستفاده کنند. افراد شرکت

ثانیه بود. در پژوهش60مدت هاي تولید شده درگزینهاساس تعداد دهی برشد. نمرهثبت میکامل ضبط وطوربهشده توسط افرادکلمات تولید
هـاي  ه شاخصها از آمار توصیفی و استنباطی استفاده شد. از آمار توصیفی براي تهیه جداول، رسم نمودارها و محاسببه منظور تحلیل دادهحاضر

بودن و هاي نرمالفرض) استفاده شد. براي بررسی پیشSEM) و خطاي معیار میانگین (SD)، انحراف معیار (Meanآماري از قبیل میانگین (
متعـدي،  اي و آزمون لوین استفاده شد. براي مقایسه تعداد افعـال لازم، نمونهاسمیرنوف یک -ها به ترتیب از آزمون کولموگروفواریانسهمگنی 

ها کار رفت. براي تجزیه و تحلیل دادههاي مستقل بهنمونهtشده بر حسب جنسیت و مقطع تحصیلی،آزمونساده، مرکب و تعداد کل افعال بیان
نظر گرفته شد.در05/0داري ااستفاده شد و سطح معن16ویراست SPSSافزاراز نرم

هاافتهی
15نفر مـرد و  15در مقطع کارشناسی () نفر از افراد%0/50(30) نفر زن بودند. %0/50(30) نفر مرد و %0/50(30آزمودنی مورد مطالعه، 60از 

هـا نشـان   نتایج حاصل از تحلیل دادهمشغول به تحصیل بودند.نفر زن)15نفر مرد و 15) نفر در مقطع کارشناسی ارشد (%0/50(30نفر زن) و 
)؛ همچنـین  p89/0=)58(t;=374/0شده در افراد مذکر و مونث وجود ندارد (میانگین تعداد کل افعال بیانداري بین ناداد که تفاوت آماري مع

)58(=28/1؛p=203/0)، متعدي p46/0=)58(t);=642/0داري بین میانگین نمرات افراد مذکر و مونث از نظر تعداد افعال لازم (اتفاوت معن
t) ساده ،(945/0=;p06/0=)58(t307/0کب () و مر=;p03/1=)58(t1(جدول ) مشاهده نشد(.

مستقلtبا استفاده از آزمون متغیرهاي مورد مطالعه بر حسب جنسیت :  مقایسه 1جدول 

)n=30دختر ()n=30پسر (متغیر
tدرجه آزاديP (خطاي معیار)  میانگین(خطاي معیار)  میانگین

56/746/058642/0)59/0(16/7)  61/0(تعداد افعال لازم
20/1028/158203/0)  71/0(66/11)  88/0(تعداد افعال متعدي
76/1006/058945/0)  69/0(70/10)  66/0(تعداد افعال ساده
83/603/158307/0)  88/0(16/8)  94/0(تعداد افعال مرکب

63/1789/058374/0)  84/0(83/18)  04/1(شدهتعداد کل افعال بیان

شده بر حسب مقطع تحصیلی بیانگر آن اسـت کـه تفـاوت    نتایج حاصل از مقایسه تعداد افعال لازم، متعدي، ساده، مرکب و تعداد کل افعال بیان
 ـداري معنـا )؛ همچنـین تفـاوت   p25/1=)58(t;=216/0شده دو مقطـع وجـود نـدارد (   داري بین میانگین تعداد کل افعال بیاناآماري معن ین ب

)58(=28/1؛p=203/0)، متعـدي p07/0=)4/49(t );=938/0میانگین نمرات مقطع کارشناسی و کارشناسی ارشد از نظر تعداد افعـال لازم ( 
t) ساده ،(581/0=;p55/0=)58(t) و مرکب (080/0=;p78/1=)58(t1(نمودار ) مشاهده نشد( .
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نشان داده شده است.Mean ± SEMمقادیر به صورت سب مقطع تحصیلیبر حشده تعداد کل افعال بیانمقایسه : 1نمودار 

بحث
هـاي  هـاي آزمـون  هاي هنجار دربـاره بازیـابی فعـل در بزرگسـالان بـود. بازیـابی فعـل یکـی از زیرمجموعـه         هدف از مطالعه حاضر یافتن داده

طـور کلـی   هاي سنتی قابل تشخیص نیستند. بههاي عملکرد اجرایی دارد که با آزمونباشد و خصوصیات مشترکی با آزموننوروسایکولوژیک می
هاي نووسایکولوژي، تمرینات بالینی و تحقیقات اسـتفاده  تکالیف روانی کلامی یک ارزیابی کوتاه از عملکرد کلامی است. این تکالیف در ارزیابی

هاي غیربالینی براي ارزیابی توانمندي کلامی شامل دانش واژگانی و توانمندي بازیابی واژگان کلامی همچنین براي گروهشود. تکالیف روانی می
تواند به عنوان شود. دلیل استفاده وسیع از این تکلیف ممکن است به دلیل روایی صوري آن باشد. همچنین تکالیف روانی کلامی میاستفاده می

اي براي رسیدن به توانمندي کلامی به ناسب براي عملکرد کلامی کلی باشد. روایی تکالیف روانی کلامی به عنوان وسیلهیک ابزار غربالگري م
هـاي  هاي شناختی متعددي (شـامل ذخیـره  تکالیف روانی به پردازش]17[.خصوص توانایی دستیابی به واژگان در مطالعات مختلف ذکر شده است

دهی، قوانین اجرایی و تغییر) متکی است. اکثر مطالعات انجام شده در حیطه اجرایی (شامل شروع، بازبینی، سازمانهايحافظه معنایی) و پردازش
ندرت در مطالعات نوروفیزیولـوژي بـالینی   هاي بازیابی و یا تولید فعل بهو آزمون]18[اندروانی کلامی به بررسی روانی مقولات از نوع اسم پرداخته

در صورتی که با توجه به مناطق درگیر در پردازش و بازیابی در مغز از اهمیت خاصی برخـوردار اسـت. در زبـان فارسـی هـیچ      ،شونداستفاده می
هـایی احسـاس   در حالی که با توجه به اهمیت این موضوع ضرورت وجود چنین داده،اي در بزرگسالان بهنجار در بازیابی فعل وجود نداردمطالعه

شد.می
هـاي  روانی فعل در افراد مذکر و مونث و در مقاطع تحصـیلی مختلـف تفـاوت معنـاداري نـدارد. یافتـه      ،شودها استنباط میاز یافتهطور که همان

هـاي مطالعـه حاضـر    اي بین روانی فعل با جنسیت وجود ندارد که این موضوع تاییدي بـر یافتـه  مطالعات قبلی انجام شده نیز نشان داد که رابطه
) و حتی مطالعاتی که بـر روي انـواع اخـتلالات نورولوژیـک از جملـه      2004و همکاران (Piattجام شده در گروه بهنجار توسط است. مطالعه ان

باشـد و  د که بازیـابی افعـال وابسـته بـه جنسـیت نمـی      ندهها نشان میاي را گزارش کردند. آنچنین یافته]12[اندآلزایمر و پارکینسون انجام شده
ها مهم هستند. از آن جایی که در مطالعه حاضـر  تساب افعال در دوران اولیه زندگی، بسامد استفاده و قابلیت تصویرسازي آنعواملی چون سن اک
نمره روانی فعل در این مقاطع دیده نشد. این تفاوت معناداري در،بندي شدها به دو گروه کارشناسی و کارشناسی ارشد طبقهتحصیلات آزمودنی

با مطالعات موجود همخوانی ندارد. شاید دلیل این تفاوت محدود کردن سطح تحصیلی به دو مقطع ذکر شده در مطالعـه حاضـر   هابخش از یافته
رود توانمندي افراد به یک میـزان  رسد به دلیل اینکه این نوع سطح تحصیلی مربوط به تحصیلات آکادمیک است لذا انتظار میبه نظر میباشد.
باشد.

هـاي دموگرافیـک یافـت نشـد.     معناداري بین نوع فعل از نظر لازم و متعدي بودن یا ساده و مرکب بودن با هیچ یک از ویژگـی همچنین ارتباط 
در مطالعات قبلی زبان رفت تعداد افعال لازم و نیز افعال ساده به دلیل سادگی ساختار واژگانی بیشتر از دو نوع فعل دیگر بازیابی شوند،انتظار می

تر از جملات مرکب است از آن جـایی کـه پـردازش فعـل متـاثر از دو حـوزه نحـو و        داده شده بود که پردازش جملات ساده سریعفارسی نشان
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افعال لازم که فاقد متمم هستند نسبت به افعال متعدي که داراي یک یا دو متمم هسـتند زمـان پـردازش    ،معناشناسی دستور زبان فارسی است
ها چنین نتایجی را گزارش نکردند. شاید بتوان به عواملی چون بسامد استفاده از افعال (به ویژه افعال مرکب در گفتار) و هاما یافت]14[کمتري دارند

توان چنین بیان کرد که در مطالعه حاضر میزان کاربرد فعل لازم و متعدي و سـاده و  ها اشاره کرد. به عبارت دیگر مینیز ویژگی تصویرسازي آن
نامیدن فعل در سایر تکالیف افراد ممکـن اسـت وادار بـه بازیـابی     فرآیندف روانی فعل تقریبا یکسان بوده است در صورتی که در مرکب در تکلی

تواند از مزایاي تکلیف روانی فعل در تشخیص اختلالات نورولوژیک باشد.ساختارهاي خاصی از مقوله فعل گردند. همین نکته می
هاي روانی کلامی در افراد سالمند پرداختنـد  کنندهبینیبه بررسی پیش2014و همکاران در سال Shaoاز جمله اند مطالعات جدیدي انجام شده

کننده اندازه بینیهاي اولیه بیان شده توسط افراد پیشکه این مطالعه در مقوله اسامی (روانی معنایی و واجی) به این نتیجه رسید که سرعت پاسخ
یکی از مشـکلات مطالعـه حاضـر عـدم بررسـی      ]17[.باشدروانی معنایی این سرعت بیانگر دسترسی سریع به واژگان میخزانه واژگان بوده و در

را ندارد.Shaoهاي اولیه افراد بوده که امکان مقایسه با نتایج حاصل از مطالعه سرعت پاسخ
شناختی اولیه و افراد بهنجار انجام شده کـه در آن دو  آسیب) در افراد مبتلا به 2008و همکاران (Nutter-Uphamمطالعه دیگري که توسط 

بندي بررسی شده است. نتایج حـاکی از تغییراتـی در ذخیـره معنـایی و سـرعت کنـد       مقوله تولید روانی معنایی (اسم و فعل) و واجی و نیز خوشه
-هاي اجرایی را درگیر مـی تمام تکالیف روانی به درجاتی کنترلهاي همبستگی نشان داد که شناختی اولیه بود. یافتهبازیابی در افراد داراي آسیب

بندي و انتقال از هاي خوشهرسد که توانمنديبندي کمتر به دانش معنایی وابسته بودند و به نظر میهاي انتقال و خوشهدر حالی که توانایی،کند
هـاي روانـی کلامـی همـه     در مجموع بیان کردند که آزمـون کنند.میتولید روانی کلامی متفاوت بوده و عملکردهاي شناختی متفاوتی را درگیر

هایی در حوزه بررسـی فعـل بـا مطالعـه     مشابهتمطالعهاین ]18[.شناختی اولیه ضروري استجانبه، براي ارزیابی و تشخیص افراد مبتلا به آسیب
هاي بهنجار وجـود  راد بهنجار پرداخته است لذا امکان مقایسه در نمونهشناختی و افاما از آن جایی که به مقایسه افراد مبتلا به آسیب،حاضر دارد

بـود و در مطالعـه حاضـر میـانگین و     97/20) 25/4(و همکارانNutter-Uphamتولید فعل در مطالعه دارد که میانگین و انحراف استاندارد
هـاي  تواند ناشی از حجم نمونه، گروه سنی افراد و تفـاوت تفاوت میبود. 63/17)84/0و مونث (83/18)04/1انحراف استاندارد در افراد مذکر (

فرهنگی و زبانی باشد.
اند. لذا زمینه قبلی بـراي مقایسـه ایـن    هایشان نپرداختهشایان ذکر است مطالعات قبلی با این دید به تجزیه و تحلیل افعال بیان شده در آزمودنی

جزء مطالعات اولیه و مقدماتی بررسی افعال در بزرگسـالان  حاضردر این زمینه اعلام کرد که مطالعهنوع تحلیل از افعال وجود ندارد و صرفا باید
تواند راهنماي مطالعات مختلفی باشد که ارتباط روانی میحاضراند. مطالعهپرداختهاست و مطالعات قبلی بیشتر به مقوله بازیابی در مواجه بینایی

گـردد  ایی در افراد بزرگسال بررسی کرده و نتایج مهمی را در حوزه پردازش فعل در مغز نشان دهد. پیشـنهاد مـی  با دیگر کارکردهاي اجرفعل را
همچنین به این نکته توجه شود که روانـی فعـل بـا    ،کارهایی مشابه با مطالعه حاضر در گروه سالمندان انجام گرفته و با افراد جوان مقایسه شود

.کندافزایش سن چه تغییري می
گیرينتیجه

هايآزمونتوسطگیرد که ي از عملکرد اجرایی را در نظر میمواردحتیواستاجرایی هايآزمونسایرخصوصیات مشترکی با داراي روانی فعل 
بزرگسـالی  کنند در سـنین اکثر اختلالات نورولوژیک که عملکرد روانی کلامی و نامیدن را درگیر میجایی که. از آنندسنتی قابل تشخیص نیست

حاضـر نتـایج حاصـل از مطالعـه   .باشـد در دسترس نمیجهت مقایسه عملکرد در افراد بزرگسالپیرامون ایناي در ایران هیچ دادهدهد و رخ می
اي براي مطالعات بعدي قرار گیرد.تواند به عنوان پایهمی

تشکر و قدردانی
باشـد.  می22054-61-03-92انشجویی دانشگاه علوم پزشکی تهران با شماره هاي دحاصل از طرح پژوهشی مصوب مرکز پژوهشحاضرمقاله
نماییم.یمانه تشکر و قدردانی میصمحاضرکنندگان در پژوهشوسیله از تمامی شرکتبدین
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