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 چكيده
هاي پايه اي مورد نياز و تأثيرگذار بر روي و و واج شناسي را به عنوان مهارتمعناشناسي، نح: هاي زباني شامل ويژگي برخيپژوهش حاضر: زمينه و هدف

  .دهده نارساخواني مورد بررسي قرار ميارت خواندن در كودكان مبتلا بمه
 نفره شامل كودكان مبتلا به نارساخواني رشدي با ميانگين 20 سال در دو گروه 8 تا 7 كودك 40 تحليلي مقطعي، -در اين پژوهش توصيفي: روش بررسي

ها از براي به دست آوردن داده. سه شدندگيري غير تصادفي انتخاب و مقاياس نمونه بر اس ماه107 و گروه كودكان طبيعي با ميانگين سني ماه100سني 
واني نما  رسمي و از آزمون هوش ريون رنگي و آزمون خواندن و نارساخهاي غيرمعلم و متون انتخابي جهت ارزيابيي ي والدين، پرسشنامههپرسشنام

ان هاي زباني در دو گروه كودكان طبيعي و نارساخون رشد زبان به منظور بررسي ويژگيپس آزموتر نارساخواني استفاده شد سجهت تشخيص قطعي و دقيق
  .  مستقل و من ويتني تحليل شدندtها نيز با آزمون داده. انجام شد

واژگان تصويري، : ت معناشناسي شاملهاي مهاري با كودكان طبيعي در خرده آزموني ميانگين نمرات استاندارد كودكان مبتلا به نارساخوان مقايسه:هاافتهي
نگين نمرات استاندارد خرده ي مياهمچنين مقايسه). p > 05/0( تفاوت معناداري بين دو گروه وجود دارد دادواژگان ربطي و واژگان شفاهي نشان 

در رابطه با ). p > 05/0 (بودبين دو گروه ي تفاوت معنادار در  جمله و تكميل دستوري نشان دهندهدرك دستوري، تقليد: هاي نحوي نيز شامل آزمون
 بودي تفاوت معنادار بين دو گروه ري كلمه و تحليل واجي نشان دهندههاي تمايزگذاستاندارد خرده آزمون ميانگين نمرات ايمهارت واج شناختي مقايسه

)05/0<p(ولي در خرده آزمون توليد كلمه تفاوت معناداري بين دو گروه مشاهده نگرديد ،) 05/0 > p.(  
هاي زباني شامل معناشناسي، نحو و واج شناسي در ه نارساخواني در تواناييرسد كه كودكان مبتلا بهاي فوق به نظر ميبا توجه به يافته: گيرينتيجه
واني، رايج كودكان مبتلا به نارساخهاي ه در كار باليني و در كنار درماندر نتيجه جاي آن دارد ك. تر هستند با كودكان طبيعي هم سن خود ضعيفمقايسه

هاي زباني در درمان اين كودكان به كار گرفته تاردرماني با تمركز بر روي مهارتهاي زباني گنجانده شود و در صورت نياز، گفارزيابي دقيق و عميق ويژگي
 . شود

  واج شناسي- نحو- معناشناسي- نارساخواني : كليد واژه ها
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  قدمهم
، نارساخواني 1994در سالانجمن بين المللي نارساخواني         

ي ناتواني نارساخواني زير مجموعه: كندرا اين گونه تعريف مي
اي زبان با منشا نارساخواني يك اختلال پايه. يادگيري است

ي مشكل در رمزگشايي تك كلمه ذاتي است كه به وسيله
ي توانايي گردد و به طور معمول نشان دهندهمشخص مي

مشكلات رمزگرداني تك . ناكافي در پردازش واجي است
هاي كلمات پايين تر از سطح مورد انتظار سني و توانايي

ي ناتواني رشدي عمومي يا اختلال ي است ولي نتيجهشناخت
ي مشكلات متغير، در نارساخواني به وسيله. حسي نيست

اين مشكلات علاوه بر . شودهاي متفاوت زبان ظاهر مي فرم
مشكل خواندن شامل اشكال عمده در كسب توانمندي زبان 

بيان % 5شيوع اختلال خواندن . نوشتاري و هجي كردن است
به طور كلي . در جوامع مختلف متفاوت است% 8 تا 2ز شده و ا
شيوع .  برابر بيشتر از دختران مبتلا مي شوند4 تا 3پسران 

% 15/2 دانش آموز دختر 1530اختلال خواندن در ايران در بين 
در . است% 67/2 دانش آموز پسر مقطع ابتدايي 1530و در بين 

شكلات مواجه تلاش براي تعريف اختلال خواندن با برخي از م
هستيم كه از مشكلاتي كه در علت شناسي آن وجود دارد ناشي 

تاكنون علت واحدي براي اختلال خواندن شناخته . شودمي
  ).1(نشده است 

ي خواندن و اختلالات عليرغم اين كه اختلالات ويژه           
رشدي زبان به طور سنتي هميشه هم در تحقيقات و هم در 

اند، نتايج بسياري از تحقيقات نشان بودهدرمان جدا از هم 
ي همچنين به گفته). 2(ي ارتباط اين دو با يكديگر است دهنده

 زبان نوشتاري و شفاهي دو مهارت جدا 1991 در سالكاواناگ
  ).2(ي مختلف نيستنداز هم و يا دو مهارت موازي در دو مداليته

، 1991در سال  نتايج تحقيقات ولونتينو و همكارانش
دهد كه زبان شفاهي و نوشتاري بطور نيز به خوبي نشان مي

ي اين محققان، به گفته. بنيادين با يكديگر مرتبط هستند
پردازش و درك زبان نوشتاري بطور مستقيم وابسته به عواملي 
است كه به فرد امكان اكتساب حوزه هاي مختلف زبان شفاهي 

 نيز 1997سال  در تحقيقات استكهاوس و ولز). 2(دهند را مي
تواند همراه با مشكلاتي در دهند كه نارساخواني مينشان مي

اگرچه استانوويچ ). 3(رشد و تكامل زبان دريافتي و بياني باشد
در و في )1996در سال ، اسنولينگ و استكهاوس 1988در سال 

 تأكيد زيادي بر روي نقش كليدي ضعف پردازش 1999سال 
اشتند، اما اين موضوع كه واج شناختي در اين كودكان د

برند در همان  نيز رنج مييزبان كودكان نارساخوان از مشكلات
ي اين استكهاوس و ولز پايه). 3(زمان به خوبي آشكار نشد 

 نهادند و اگرچه تمامي كودكاني كه 1997پيشنهاد را در سال 
مشكلات سوادآموزي دارند از مشكلات پنهان گفتار وزبان رنج 

ي گفتار و ي احتمال وقوع مشكلات پنهان و ويژهبرند ولنمي
زبان در ميان كودكان نارساخوان بالا تخمين زده شده است 

هاي زباني كه در اين تحقيق مورد بررسي قرار ويژگي). 3(
. باشدواج شناسي، نحو و معنا شناسي مي: اند شاملگرفته

  و تالال و همكارانش1997 در سال مطالعات استكهاوس و ولز
، نشان دادند كه بين مشكلات سوادآموزي و 1997در سال

در مورد بسياري از . مشكلات گفتاري پايدار، ارتباط وجود دارد
كودكان، مشكلات پنهان پردازش زبان تنها هنگامي آشكار 

گردد كه دلايل شكست در سوادآموزي به طور عميق مورد مي
  ).3(گيرند بررسي قرار مي

در سال ي گريتس و بري نتايج حاصل از مطالعه
ي زبان در كودكان در معرض ، نيز در مورد رشد  اوليه2009

در پژوهش . خطر ژنتيكي نارساخواني در همين راستا قرار دارد
 سالگي 4 و 3ها درك و توليد گفتار در اين كودكان در سنين آن

آسيب زباني ويژه مورد آزمايش قرار گرفت و با كودكان 
[Specific Language Impairment (SLI)]  همسن شان و

آنها دريافتند كه نتايج هر . گروه نرمال مورد مقايسه قرار گرفت
 SLIدو گروه كودكان در معرض خطر خانوادگي نارساخواني و 

هاي زباني مشابهي را بسيار نزديك به يكديگر است و آسيب
همچنين توانايي توليد و درك گفتار در هر دو . دهندنشان مي

). 4(شان بود وه فوق ضعيف تر از گروه طبيعي همسنگر
 نيز، تحقيقي را بر روي 2002وهانيس و منيس  يهمچنين 

نقايص زباني در كودكان نارساخوان انجام دادند كه بر روي 
درك گفتار،  :ارتباط بين نارساخواني و سه جنبه از زبان شامل

يف خواندن و تكال. واج شناسي و تكواژشناسي تمركز داشت
 ساله و دو گروه 9 و 8زباني بر روي كودكان نارساخوان 

در طي اين . همسان به لحاظ سن و سطح خواندن انجام شد
نارساخوان : تحقيق سه گروه نارساخوان مشخص شدند

تأخير (واجشناختي، آسيب تكاملي زبان و آسيب تأخيري زبان 
كه هر دو گروه اول الگوي آسيب مشابهي را نشان دادند ). كلي

تنها گروه . مربوط به مهارت هاي سطح پايين واج شناختي بود
نارساخوان آسيب زباني، نقايص واضحي را در درك گفتار نشان 

ي تكواژشناسي در ميان اين دادند و همچنين آسيب در حوزه
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42زهرا سليماني و همكاران       
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گروه بيشتر بود، هرچند كه هر دو گروه فوق الذكر مشكلات 
هاي زباني گروه رتمها. متغيري را در اين حوزه نشان دادند

نارساخوان تأخيري بسيار همسان با گروه خوانندگان كوچك 
دهد اين كودكان ها بود كه اين مسئله نشان ميتر از آنسال

هاي زباني و خواندن تأخير دارند تا اينكه بطوركلي در مهارت
  ).    5(ي واج شناسي داشته باشند اي در حوزهآسيب ويژه

هاي شد به دليل تأثير ويژگيطور كه مشاهده همان
تر براي زباني بر روي مهارت خواندن، انجام تحقيقات وسيع

 كودكان نارساخوان ضروري به نظر يهاي زبانبررسي ويژگي
، بسياري از )2001(ي اسنولينگ رسد، چرا كه به گفتهمي

توانند به خوبي از زبان براي برقراري كودكان نارساخوان مي
كنند ولي ممكن است مشكلات ظريف و پنهاني ارتباط استفاده 

اند در پردازش زبان شفاهي داشته باشند كه تاكنون كشف نشده
  ).1(رسد در يادگيري خواندن و نوشتن مداخله كنندو به نظر مي

هاي انجام شده همچنين با وجود تمامي اين پژوهش
بر روي افراد نارساخوان، تحقيقات انجام شده بر روي كودكان 

تلا به نارساخواني در زبان فارسي بسيار محدود و انگشت مب
ها به بررسي، توصيف و شمار است و هيچ يك از اين پژوهش

هاي زباني كودكان نارساخوان فارسي زبان تحليل ويژگي
همچنين اكثر تحقيقات خارجي و داخلي بر روي  .نپرداخته است

، در حالي اندشناختي زبان شدهنارساخواني معطوف به سطح واج
كه در اين تحقيق سعي بر آن بود كه پژوهش در رابطه با 
نارساخواني را به ساير سطوح زباني از جمله نحو و معناشناسي 
گسترش دهيم و مشاهده كنيم كه آيا عملكرد كودكان 
نارساخوان فارسي زبان در سطوح مختلف زباني با  كودكان 

  . عادي متفاوت است يا خير
اخواني در بين دانش آموزان شيوع بالاي نارس

 دانش آموز دختر 1530شيوع اختلال خواندن در بين (كشورمان 
% 67/2 دانش آموز پسر مقطع ابتدايي 1530و در بين % 15/2
و همچنين عواقب متعددي كه اين مشكل به ) 6(باشد مي

 اجتماعي و –همراه خواهد داشت مانند مشكلات رواني 
اخوان و مشكلات اقتصادي و اقتصادي براي خود فرد نارس

ي كودك نارساخوان، هاي بهداشت رواني براي خانوادهآسيب
  .سازنداهميت بررسي بيشتر در اين زمينه را مشخص مي

ي اين عوامل ما را بر آن داشت تا در اين مجموعه
هاي زباني كودكان نارساخوان پژوهش بر روي برخي از ويژگي

م دهيم و اميدواريم اين تحقيق هايي انجادر زبان فارسي بررسي
هاي بيشتر در جهت شناسايي اي براي انجام پژوهشمقدمه

مشكلات زباني كودكان نارساخوان فارسي زبان و شناخت 
  .هرچه بيشتر اختلال نارساخواني باشد

  
  روش بررسي

 تحليلي مقطعي -توصيفي ياين پژوهش يك مطالعه
ي مبتلا به ساله 8 و 7 دانش آموز 20بود كه در آن تعداد 

هاي در ها به صورت نمونهآن. نارساخواني شركت نمودند
دسترس از مدارس ابتدايي و يا مراكز يادگيري استثنايي  شهر 

به ازاي هر يك از . انتخاب گرديدند  تصادفي غيرتهران بطور
ها يك كودك طبيعي همسال وي نيز از همان مدارس آزمودني

هاي مورد  پراكندگي نمونه. گرفتو يا مناطق مورد بررسي قرار
 با استفاده . تهران بيش از ساير مناطق بود6ي مطالعه در منطقه

، 95/0از فرمول حجم نمونه با در نظر گرفتن ضريب اطمينان 
  .مشخص گرديدند تعداد كودكان هر گروه

مراحل انجام پژوهش بر روي كودكان نارساخوان 
  :باشدشامل موارد زير مي

ي دوم و سوم مدارس آموزان پايهدانش در ابتدا 
ابتدايي و مراكز يادگيري استثنايي شهر تهران كه دچار 

 هاي در دسترس به صورت نمونهمشكلات خواندن هستند
ي براي والدين هر يك از كودكان، نحوه. انتخاب گرديدند

اجراي طرح توضيح داده شد و پس از پر كردن فرم رضايت 
  .نظر قرار گرفت راد موردنامه، كودك در ليست اف

ي اول شامل تكميل پرسشنامه توسط والدين مرحله
ي ي خانوادگي، تاريخچهشامل اطلاعات شخصي، تاريخچه(

. بود) حركتي و روند رشد گفتار و زبان-پزشكي، روند رشد حسي
ي سلامت مدرسه جهت ي دوم شامل استفاده از پروندهمرحله

شكل بينايي، شنوايي و اختلال اطمينان از عدم وجود هر گونه م
ي سوم اجراي آزمون ريون رنگي بر حركتي و مرحله-حسي

 90ي  ي بالاتر از نمرهكسب نمره(روي هر يك از كودكان 
در . بودبطور مجزا ) جهت اطمينان از دارا بودن هوش طبيعي

ي چهارم ارزيابي غير رسمي جهت غربالگري كودكان مرحله
ط خواندن متون انتخابي براي هر دچار مشكلات خواندن توس

اگر تعداد خطاي . گرديد انجام )ي دوم و سوم ابتداييپايه (پايه
 كل كلمات متن بود و به كمتر 1/0كودك در آن متن بيش از 

داد، به عنوان كودك دچار  سؤال درك مطلب پاسخ  مي2از 
و در اين صورت ) 7(مشكلات خواندن درنظر گرفته شده 

در . گرديدلم توسط معلم كلاس وي تكميل ميي معپرسشنامه
   مورد 3 و يا بيش از 3صورتي كه پاسخ معلم  نشانگر اشكال در 
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تر آزمون از موارد ذكر شده در فرم بود، براي ارزيابي دقيق
پاسخ خير به بيش از سه (شد نارساخواني از كودك گرفته مي

واني ي خطر نارساخسوال از سوالات پرسشنامه نشان دهنده
). رودي بعد ميتر به مرحلهو براي ارزيابي دقيق) 3(باشد مي

 7آموزان نارساخوان  تشخيص و غربالگري دانشپنجمي مرحله
با ) نما( ساله توسط اجراي آزمون خواندن و نارساخواني 8و 

ي كودكان نارساخوان و كسب تفاوت معنادار بين ميانگين نمره
مون خواندن و نارساخواني هدف از آز. بودكودكان طبيعي 

آموزان عادي و تشخيص كودكان  بررسي توانايي خواندن دانش
اين آزمون . باشدداراي مشكلات خواندن و نارساخواني مي

 خرده آزمون است كه پس از برقراري ارتباط اوليه با 10داراي 
 در صورتي كه نتايج ششمي در مرحله. كودك اجرا گرديد
ي والدين، مت كودكان، پرسشنامهي سلاحاصل از پرونده

هاي غيررسمي، آزمون خواندن و آزمون هوش، ارزيابي
داد كه كودك مورد ي معلم نشان مينارساخواني و پرسشنامه

 شده و آزمون رشد ششمي نظر نارساخوان است وارد مرحله
گرديد و نتايج آن مي اجرا  مورد مطالعهزبان در مورد كودك

  .ثبت گرديد
جام پژوهش در مورد كودكان طبيعي نيز مراحل ان

كاملاً مانند كودكان نارساخوان بود، با اين تفاوت كه در ابتدا 
 شهر ابتديي مدارس  ازي دوم و سوم  پايه طبيعيدانش آموزان

  . انتخاب گرديدند تهران
در مورد هر كودك نمرات خام، نمرات استاندارد خرده 

هاي د و تحليلهاي مركب محاسبه شدنها و بهرهآزمون
ي  شامل جداول و محاسبه: آمار توصيفي. اختلافي انجام گرفت

 و هاي تمايل مركزي، پراكندگي، فراواني مطلق و نسبيشاخص
ويتني براي  و منtي آزمون آمار تحليلي شامل محاسبه

تمامي . ي ميانگين هاي نمرات دو گروه صورت گرفتمقايسه
 مورد تحليل SPSS 16ي افزار كامپيوتراطلاعات توسط نرم

زمان انجام مطالعه در نيمسال دوم تحصيلي بود . قرار گرفت
موازين اخلاقي رعايت شده در اين پژوهش شامل موارد زير 

  :بود

افراد جهت شركت در اين مطالعه اجباري نداشتند و با . 1
  .پركردن فرم رضايت نامه در طرح شركت كردند

ي مي توانست با اعلام در هر مرحله از تحقيق، آزمودن. 2
  .انصراف از شركت، از تحقيق خارج شود

در صورت تمايل و درخواست افراد، نتايج حاصل از بررسي . 3
  .به آنها گزارش شد

پس از بررسي هاي لازم، اطلاعات به دست آمده با ذكر كد . 4
  .مربوط به هر آزمودني، بدون نام و نام خانوادگي بايگاني شد

  .سي ها هيچ ضرري براي آزمودني نداشتندآزمونها و برر. 5
  

  يافته ها
 شامل اطلاعات مربوط به آمار توصيفي 1جدول 

ي ميانگين مقايسه. باشدهاي آزمون رشد زبان ميخرده آزمون
 3 و 2 با توجه به جداول نمرات استاندارد دو گروه كودكان

هاي  دهد بين دو گروه در نمرات استاندارد خرده آزموننشان مي
هاي معناشناسي شامل خرده آزمون واژگان مربوط به مهارت

ي معناشناسي  و واژگان تصويري و بهرهيتصويري، واژگان ربط
كند تفاوت معنا داري وجود ي لغات فرد را ارزيابي ميكه خزانه

  .)1دارونم ()p > 05/0(دارد 
 ي ميانگين نمرات استاندارد دو گروه كودكانمقايسه

دهد بين دو گروه در نمرات  نشان مي3 و 2با توجه به جداول 
هاي نحوي شامل هاي مربوط به مهارتاستاندارد خرده آزمون

هاي درك دستوري، تقليد جمله و تكميل دستوري خرده آزمون
ي نحوي كه توانايي كودك در درك و توليد جملات و بهره

اداري وجود دارد  كند  تفاوت معنگيري ميقابل قبول را اندازه
)05/0 < p() 2نمودار(.  

ي ميانگين نمرات استاندارد خرده آزمون هاي مقايسه
هاي تمايز مربوط به مهارت واج شناختي شامل خرده آزمون
 با توجه به گذاري كلمه و تحليل واجي در دو گروه كودكان

ها ن دو گروه نمونهيدهد تفاوت معناداري ب نشان مي3جدول 
ي ميانگين نمرات استاندارد مقايسه). p > 05/0 (وجود دارد

دهد خرده آزمون توليد كلمه در دو گروه كودكان نشان مي
  ).p < 05/0(ها وجود ندارد تفاوت معناداري بين دو گروه نمونه
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  ) در هر گروه=20n( ميانگين و انحراف معيار نمرات خرده آزمون هاي آزمون رشد زبان بين دو گروه – 1جدول 
 انحراف استاندارد ميانگين گروه حوزه هاي متغيير

 واژگان تصويري 48/1 75/10 نارساخوان
 21/1 00/13 طبيعي

 واژگان ربطي 07/1 10/7 نارساخوان
 67/1 80/10 طبيعي

 واژگان شفاهي 23/1 80/7 نارساخوان
 22/1 85/10 طبيعي

 درك دستوري 42/1 15/8 نارساخوان
 27/1 45/11 طبيعي

 تقليد جمله 20/1 90/6 نارساخوان
 08/1 65/10 طبيعي

 تكميل دستوري 13/1 65/7 نارساخوان
 57/1 05/12 طبيعي

 تمايز كلمه 26/1 30/7 نارساخوان
 77/1 25/10 طبيعي

 تحليل واجي 52/1 00/8 نارساخوان
 37/1 25/10 طبيعي

 توليد كلمه 51/0 50/11 نارساخوان
 51/0 50/11 طبيعي

 معني شناسي 36/4 90/91 نارساخوان
 91/6 95/108 طبيعي

 نحو 02/6 65/86 نارساخوان
 05/5 20/107 طبيعي

  
   مستقل در مقايسه ميانگين خرده آزمون ها و تركيب هاي آزمون رشد بين دو گروهtنتايج آزمون  - 2جدول 

  
  t  df  P  حوزه هاي متغيير
  001/0  38  -32/8  واژگان ربطي 

  001/0  38  -82/7  گان شفاهيواژ
  001/0  38  -71/7  درك دستوري
  001/0  38  -30/10  تقليد جمله

  001/0  38  -32/9  معني شناسي 
  001/0  38  -68/11  نحو 

  
  

  نتايج آزمون من ويتني در مقايسه ميانگين برخي از خرده آزمون ها ي آزمون رشد بين دو گروه - 3جدول 
  

 Mann-Whitney  حوزه هاي متغيير
U  

Wilcoxon W  Z  P  

  001/0  -12/4  00/261  00/51  واژگان تصويري
  001/0  -24/5  00/219  00/9  تكميل دستوري 

  001/0  -97/3  00/267  00/57  تمايز كلمه 
  001/0  -45/4  00/249  00/39  تحليل واجي 
  000/1  00/0  00/410  00/200  توليد كلمه 
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  P<0/0001)(ارد خرده آزمون هاي مربوط به مهارت معناشناسي آزمون رشد زبان در كودكان نارساخوان وطبيعيمقايسه ي نمرات استاند : 1نمودار 
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  

  مقايسه ي نمرات استاندارد خرده آزمون هاي مربوط به مهارت نحوي آزمون رشد زبان در كودكان نارساخوان  : 2نمودار 
  )P<0/0001(وطبيعي

  بحث
دهد  از اين پژوهش نشان ميه دست آمدههاي بافتهي

ي بهره  ي معناشناسي وساخواني در بهرهكه كودكان مبتلا به نار
ها با هاي مربوط به هر يك از اين بهرهنحوي و خرده آزمون

و  داشتند) 3و2جداول (گروه كودكان طبيعي تفاوت معنادار
مقايسه ي نتايج . )1جدول (ميانگين نمرات كمتري را نشان دادند

  رشد زبانهاي مربوط به مهارت معناشناسي آزمونآزمونخرده 
دار ي و نارساخوان و وجود تفاوت معنيدر دو گروه كودكان طبيع

 1991در سالمكارانش بين آن ها با نتايج تحقيقات ولونتينو و ه
مشاهده كردند كه با ها در تحقيقات خود آن. همخواني دارد
معناشناسي ابزار مهم ي كودك با نوشتار، دانش افزايش مواجه

ا مدعي شدند كه آنه. شوديمورد نياز براي شناسايي واژگان م
ي كافي رشد نكرده ي واژگاني شان به اندازهكودكاني كه خزانه

  نتايج خرده ). 2(خواهند شد است، در خواندن دچار مشكل 

  
 نيز با نتايج رشد زبانهاي مربوط به مهارت نحوي آزمون آزمون

 تحت عنوان 2003ي كاساليس، كوله و سوپو لعهحاصل از مطا
نتايج . دي مشابه است در نارساخواني رشيشناخت آگاهي تكواژ

ها نشان داد در تمامي تكاليف، عملكرد گروه ي آنمطالعه
ه لحاظ سني بود و اين نارساخوان ضعيف تر از گروه همسان ب

-وع است كه آگاهي تكواژشناختي نميي اين موضنشان دهنده
هاي واج شناختي و خواندن  واند بطور كاملاً مستقل از مهارتت

، شواهدي ارائه  نيز1996در سالالبرو وآرنباك ). 8(رشد پيدا كند 
داد روش تحليل تكواژها در بازشناسي كلمات دادند كه نشان مي

در هنگام خواندن به خصوص در افراد نارساخوان تاثير به سزايي 
 بازشناسي تكواژها به عنوان يك روش دارد و همچنين استفاده از

 بياني وابسته خواندن، به آگاهي زبان شناختي از تكواژها در زبان
دهد امكان آن وجود دارد كه ها نشان ميي آننتايج مطالعه. است
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آگاهي تكواژشناختي جدا از آگاهي واجي پيشرفت داده شود و اين 
لمات قيق كآموزش اثرات مثبتي روي خواندن كل متن و هجي د

، 1990در سال اسكاربورو). 9(گذارد مي) به لحاظ تكواژي(پيچيده 
در خطر نارساخواني اي طولي خود بر روي كودكان در مطالعه

كند كه مهارت واج شناختي به عنوان متغير رشدي ادعا  مي
شود، يش بيني نتايج خواندن محسوب  نمياصلي و برجسته در پ

اني خواندن ي قوي ناتوش بيني كنندههاي نحوي پيبلكه توانايي
مهارت واج شناختي، در هاي مربوط به خرده آزمون).2(هستند 

هاي تمايزگذاري كلمه و تحليل واجي تفاوت خرده آزمون
معناداري بين دو گروه مشاهده شد و ميانگين نمرات گروه مبتلا 

ها كمتر از گروه كودكان به نارساخواني در اين خرده آزمون
ي بود، ولي در خرده آزمون توليد كلمه به دليل عدم طبيع

داري بين دو  كودكان مورد آزمايش، تفاوت معنامشكلات توليدي
هاي توان گفت در ويژگيپس به طور كلي مي. وه مشاهده نشدگر

كودكان مبتلا به زباني شامل نحو، معناشناسي و واج شناسي 
  . ود عمل كردندتر از كودكان طبيعي  همسن خنارساخواني ضعيف

ها ي مربوط به مهارت واج شـناختي        نتايج خرده آزمون  
 در اين پژوهش با نتايج تحقيق البهـري و اورات           رشد زبان آزمون  
هـاي پـردازش    عنوان توانايي سوادآموزي و مهـارت     ، كه با    2006

واج شناختي در ميان كودكان نارساخوان و غير نارسـاخوان عـرب       
 بـه بررسـي      خـود  ها در پژوهش  آن. ستزبان انجام دادند مشابه ا    

ي ميان پردازش واج شـناختي و توانـايي خوانـدن در ميـان         رابطه
 هـا  آن نتـايج پـژوهش   .  مـصري پرداختنـد    5 و   4كودكان كلاس   

هاي سوادآموزي با رمزگشايي و     ي ارتباط بين توانايي   نشان دهنده 
 پردازش واج شناختي بود و به علاوه، اين تحقيق از اين فرض كه       

ي پـردازش واج شـناختي      كودكان نارساخوان عرب زبان در حوزه     
طبيعي هم سن خود هستند،     تر از كودكان    اند و ضعيف  يب ديده آس

 در سـال    ي اشـتري  همچنـين در مطالعـه    ). 10(كنـد    حمايت مي 
هـاي آگـاهي    ي مهـارت  تحت عنوان بررسي و مقايسه    كه   1383

ي دوم  ن پايـه   كودك نارساخوا  28ن بر روي    واجي و سرعت ناميد   
هاي آماري حـاكي از آن       نتايج حاصل از آزمون    ،ابتدايي انجام شد  

تر از گروه عـادي  ه نارساخوان در هر دو مهارت ضعيف بود كه گرو  
  ). 11(بودند 

هاي حاصل از اين به طور كلي و با توجه به يافته
 زبان شفاهي و پژوهش و مطالعات مختلف كه بر روي 

 است، ن نارساخوان رشدي صورت گرفتههاي زباني كودكا ويژگي
هاي زباني از جمله مسائلي است كه در ويژگيتوان گفت مي
اين جاي  بسيار مورد نياز است، و بنابرادگيري خواندن و نوشتني

هاي رايج كودكان مبتلا ه در كار باليني و در كنار درمانآن دارد ك
هاي مهارتبه نارساخواني، ارزيابي زبان شفاهي به خصوص 

معناشناسي، نحو و واج شناسي گنجانده شود و در صورت نياز، 
درمان  هاي زباني در توانبخشي با تمركز بر روي مهارتهايدوره

تري در نهايت به طلوباين كودكان به كار گرفته شود، تا نتايج م
  .دست آيد

  
  قدرداني

م از مربيان و معلمان يداندر پايان بر خود لازم مي
يي و مراكز يادگيري استثنايي تهران كه همكاري مدارس ابتدا

  .ميبسيار خوبي را در مراحل اجراي پژوهش داشتند، قدرداني نماي
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Abstract 
Back ground and aim: The present study evaluated some language characteristics include: Semantic, 
Syntax and phonology in children with developmental dyslexia .            
 
Materials and Methods: For this cross sectional/analytical study, 40 children between 7 and 8 years 
old were recruited by  non randomic sampling into 2 groups: 20 children with developmental dyslexia, 
with mean age of 8.04 years; and 20 normal children with mean age 8.11 years. Data were collected 
using Parents Questionnaire,Teacher Questionnair and selected texts for informal evaluation, and we 
use Raven test of intelligence and Test of Reading and Dyslexia (NAMA) for diagnosing dyslexic 
children more carefully. At the end we use Test of Language Development-P:3 for comparing the 
language characteristics between 2 groups. Data were analyzed using t-test and Mann-Whitney. 
 
Results: Children with Dyslexia differ from the normal children in some language characteristics 
include : Semantic, Syntax and phonology. Comparing the means of Picture vocabulary,Oral 
vocabulary and Relational vocabulary tests were illustrated in 3 distinct features, demonstrated 
meaninngful difference between 2 groups ( p<0.05 ). Comparing the means of Sentence imitation, 
Sentence comprehension and Sentence completation tests were illustrated in 3 distinct features, 
demonstrated meaninngful difference between 2 groups ( p<0.05 ). Comparing the means of Phoneme 
analyze and Word discrimination tests were illustrated in 2 distinct features, demonstrated 
meaninngful difference between 2 groups ( p<0.05 ). Only in Word speaking Test there were no 
significant difference between 2 groups ( p>0.05 ).  
 
Conclusion: In regard with these findings, accurate and deep evaluation of language by speech 
therapist is essential for dyslexic children and also speech therapy with focus on language skills can be 
clinical treatment, parallel to the traditional methods, in children with dyslexia. 
 
Key words: Dyslexia-Semantic-Syntax-Phonology 
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