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چکیده

مقدمه و هدف: کودکان کم شنوا به دلیل نقص درونداد شنیداری ممکن است مشکلاتی در حافظه شنیداری-کلامی 
داشته باشند، اما این احتمال وجود دارد که به دلیل سلامت درونداد بینایی، حافظه بینایی کلامی نقصی نداشته باشد.  در این 
مطالعه مهارت های حافظه شنیداری-کلامی و حافظه بینایی-کلامی دانش آموزان کم شنوای متوسط تا شدید )70-56 

دسي بل( مشغول به تحصیل در مدارس استثنایي با گروه عادی مقایسه شده است.
مواد و روش ها: در این مطالعه توصیفی مقطعی دو گروه کودکان کم شنوا و عادی توسط خرده آزمون حافظه فعال از 

آزمون "خواندن و نوشتن در دانش آموزان دبستانی" مورد مقایسه قرار گرفتند.
یافته ها: یافته هاي پژوهش نشان مي دهد که گروه کودکان کم شنوا در مهارت حافظه شنیداری-کلامی کلمه، جمله 
و صدا به طور معنی دار عملکرد ضعیف تری نسبت به گروه کنترل داشتند و فقط در مهارت حافظه شنیداری کلامی صدا 
)معکوس( عملکرد مشابهی با گروه عادی داشتند. گروه کم شنوا و عادی در حافظه بینایی-کلامی حرف و تصویر عملکرد 

مشابهی داشتند.
بحث و نتیجه گیری: با توجه به نتایج مطالعه به نظر می رسد نقص شنیداری عامل عملکرد ضعیف در حافظه فعال 
شنیداری می باشد. همچنین کودکان کم شنوا در تکالیفی که به پردازش های بینایی نیاز دارند، عملکرد مشابهی با افراد 

عادی داشته ولی در تکالیف مبتنی بر پردازش های شنیداری عملکرد ضعیف تری دارند. 

واژه های كلیدي: حافظه شنیداری کلامی، حافظه بینایی- کلامی، کم شنوایي
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مقدمه و هدف
حافظه فعال عملکردی است که به هر فرد کمک می کند تا در تمام جنبه 
با کفایت فعالیت کند. این عملکرد عبارت  های زندگی به طور موثر و 
دوره  برای یک  در ذهن  اطلاعات  و دستکاری  نگهداری  توانایی  است 
 )Working memory( زمانی کوتاه)1(. برخی منابع حافظه فعال 
و حافظه کوتاه مدت )Short term memory( را یکسان و برخی 

مفهوم متفاوتی برای هر یک در نظر می گیرند)2(. 
تحقیقات طی دو دهه اخیر نشان داده که حافظه فعال پیش بینی کننده 
پیشرفت تحصیلی در حوزه های خواندن)3(، درک زبان)4(، ریاضی)5( 
و کسب علم)6( است. به عنوان مثال کودک برای مهارت آگاهی واجی، 
نیاز یادگیری خواندن است، به حافظه فعال شنیداری مناسب  که پیش 
رشد  از  را  ما  کودکان  حافظه  توانایی  بیشتر  بررسی  پس  دارد)7(؛  نیاز 
رایج  ساخت.  خواهد  آگاه  زبان  یادگیری  و  تحصیلی  وضعیت  ارتباطی، 
نیز  ناشنوا)8(  بودن مشکلات تحصیلی در کودکان کم شنوای شدید و 

ممکن است به دلیل نقایص در فرآیند حافظه باشد)9(. 
و  پلاستیسیتی  است  ممکن  شنیداری  محرومیت  شنوا،  کم  کودکان  در 
پردازش  نقایص  باعث  و  تاثیر گذاشته  را تحت  مغز  سازماندهی عصبی 
شنیداری بویژه نقص در حافظه کوتاه مدت متوالی شنیداری شود)10(. در 
مطالات مختلف توانایی حافظه فعال هم از طریق تکالیف کلامی)مبتنی 
بررسی  غیرکلامی)بینایی-فضایی(  تکالیف  هم  و  شنیداری(  سیستم  بر 

می شود. 
حافظه متوالی )Sequential memory( شنیداری از جمله تکالیف 
کلامی است که فرد بایستی فهرستی از تحریکات شنیداری را بازخوانی 
و پردازش کند. در مطالعات مشخص شده که کودکان کم شنوا نسبت 
به شنوا در استفاده از استراتژی های پردازش متوالی شنیداری ضعیفترند 
مشکلات  و  زبانی  فعال  حافظه  نقص  برای  دلیلی  است  ممکن  این  و 
درک زبان در آنها باشد)11(. حافظه توالی بینایی-فضایی از مهارتهای 
غیرکلامی بوده که فرد بایستی آیتم های ارائه شده به صورت بینایی را 
بازخوانی کند. در مطالعات مختلف مشخص شده که  افراد کم شنوا در 

این تکالیف عملکرد مشابهی با کودکان عادی داشته اند)12(
و  زبانی  یادگیری مهارتهای  و  فعال در رشد  اهمیت حافظه  به  توجه  با 
این مطالعه مهارت هاي حافظه فعال کودکان کم شنوا و  آموزشی، در 

عادي مقایسه خواهد شد.

مواد و روش ها
در این مطالعه توصیفی- تحلیلی، 18 کودک کم شنوای شدید پایه پنجم 
که در مدارس باغچه بان شهر تهران تحصیل می کردند، انتخاب و با 
18 کودک شنوا به عنوان گروه شاهد که براساس پایه تحصیلی با گروه 
نمونه همتاسازی شده بودند، مورد مقایسه قرار گرفتند. در طی یک هفته 
همزمان از هر دو گروه کم شنوا و گروه شاهد آزمون خواندن گرفته شد.

به  ابتلا  سابقه  نداشتن  بودن،  زبانه  تک  پژوهش  به  ورود  معیارهای 
بیماری های صرع، تشنج، غش، ضربه مغزی، عدم وجود هر نوع اختلال 
همراه)فلج مغزی، نقص بینایی یا حرکتی آشکار( و مردود نشدن در پایه 
هایی تحصیلی بود. تاریخچه طبیعی وضعیت شنوایی، یادگیری و گفتار 
و زبان جزء معیارهای کودکان عادی بود و در خصوص کودکان کم شنوا 

افت شنوایی بدون سمعک  میانگین  قرار داشتن  این معیارها شامل  نیز 
در گوش بهتر در سه فرکانس 500، 1000 و 2000 هرتز در محدوده 
90-71 دسی بل)13( و استفاده از سمعک، حداقل در کل دوران تحصیل 
بود. جهت رعایت ملاحظات اخلاقی، اهداف و نحوه انجام تحقیق برای 
تمامی  داده شد که  اطمینان  آن ها  به  و  توضیح  والدین  و  آزمودنی ها 

اطلاعات اخذ شده محرمانه باقی خواهند ماند.
به منظور جمع آوري اطلاعات از قسمت اول آزمون خواندن برای مقایسه 
مهارت های حافظه فعال کودکان شنوا و کم شنوا استفاده شد. این آزمون 
توسط تهرانی )2007( تهیه شده و پس از بررسی بر روی 190 دانش آموز 
دبستانی شهر تهران، روایی ظاهر و محتوای مناسبی را دارا می باشد)14(. 
پایایی این آزمون در این مطالعه از طریق ضریب آلفای کرونباخ محاسبه 
شد و α=0/89 به دست آمد. این آزمون شامل دو قسمت مهارت های 
مقدماتی و تکمیلی خواندن است که در این پژوهش خرده آزمون های 
حافظه فعال آزمون مورد استفاده قرار گرفت. جهت اجرای پژوهش ابتدا 
والدین پرسشنامه اطلاعات فردی کودکان تکمیل  به کمک معلمین و 
شد، سپس در اتاقی آرام آزمون توسط محقق به عمل آمد. از ضبط صوت 
جهت ضبط پاسخ های آزمودنی در حین اجرای آزمون استفاده شد. خرده 
آزمونهای حافظه فعال مرحله به مرحله توسط آزمودنی ها انجام شد که 

شامل موارد زیر بودند:
شنیداری-کلامی  حافظه  شامل:  شنیداری-کلامی  فعال  حافظه   -1
شنیداری- حافظه  صداها»معکوس«،  شنیداری-کلامی  حافظه  صداها، 

کلامی کلمات، حافظه شنیداری-کلامی جملات
تصاویر و  بینایی-کلامی  بینایی-کلامی شامل: حافظه  فعال  2-حافظه 

حافظه بینایی-کلامی حروف.
تعداد آیتم های تکرار شده صحیح توسط کودک به عنوان معیار فراخنای 

حافظه کودک محاسبه شد.
افزار  از تکمیل پرسشنامه ها، داده های به دست آمده توسّط نرم  پس 
آماری SPSS مورد تجزیه و تحلیل و به منظور مقایسه خرده مقیاس 
های مهارت حافظه فعال کلامی در دو گروه از آزمون تی مستقل استفاده 

گردید.

یافته ها
بر طبق جدول 1 که مربوط به مقایسه مهارت حافظه فعال کلامی در 
دو گروه است، میانگین امتیاز گروه عادی در تکالیف حافظه شنیداری-
شنیداری- حافظه  و  کلمات  شنیداری-کلامی  حافظه  صداها،  کلامی 

کلامی جملات، نسبت به گروه کم شنوا بیشتر و در تمامی موارد، این 
 .)p>0/001 و   p>0/001  ،p=0/014 ترتیب  بود)به  دار  معنی  تفاوت 
ولی بین میانگین امتیاز هر دو گروه در تکالیف حافظه شنیداری-کلامی 
صداها)معکوس(، حافظه بینایی کلامی حروف و حافظه بینایی- کلامی 
تصاویر تفاوت معنی داري دیده نشد)به ترتیب p=0/171 ،p=0/278 و 

 .)p=1
همچنین مشاهده می شود که هر دو گروه در تکلیف حافظه شنیداری-

کلامی صداها )معکوس( ضعیفترین عملکرد را نسبت به تکالیف دیگر 
نشان دادند.
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جدول1: مقایسه مهارت حافظه فعال کلامی در دو گروه کم شنوا و عادی

حافظه
بینایی-کلامی

حروف

حافظه
بینایی-کلامی

تصاویر

حافظه
شنیداری-کلامی

جملات

حافظه
شنیداری-کلامی

کلمات

حافظه
شنیداری-کلامی
صداها »معکوس«

حافظه
شنیداری-کلامی

صداها
متغیر

3/777 3/555 5/944 2/944 2/444 3/166 میانگین
کم شنوایی

0/732 0/615 1/474 0/235 0/511 0/618 انحراف معیار
4/166 3/555 11/833 3/777 2/666 3/722 میانگین

عادی
0/923 0/615 2/706 0/732 0/685 0/669 انحراف معیار
0/171 1 >0/001 >0/001 0/278 0/014 مقدار احتمال

26

بحث و نتیجه گیري
نتایج این مطالعه نشان داد کودکان کم شنوا در تمامی تکالیف حافظه 
شنیداری  حافظه  از  غیر  به  و جمله(  کلمه  شنیداری کلامی)صدا،  فعال 
گروه  کودکان  به  نسبت  تری  ضعیف  عملکرد  صدا)معکوس(،  کلامی 
خود  شنوای  همتاهای  به  نسبت  شنوا  کم  کودکان  داشتند.  عادي 
تواند  می  شنیداری  محرومیت  این  که  دارند  کمتری  شنیداری  تجارب 
فعال  حافظه  مهارتهای  در  این کودکان  احتمالی عملکرد ضعیفتر  دلیل 
بر گفتار  مبتنی  از کدهای  افراد کم شنوا  استفاده کمتر  باشد.  شنیداری 
برای عملکرد حافظه دلیل دیگر ضعف این افراد در حافظه فعال شنیداری 
است)15(. هر دو گروه کم شنوا و عادی در تکلیف حافظه شنیداری-

تکالیف  دیگر  به  نسبت  را  عملکرد  ضعیفترین  کلامی صداها)معکوس( 
دلیل  و  تکلیف  این  بودن  دهنده مشکل  نشان  داشتند که  فعال  حاقظه 
تشابه عملکرد این دو گروه می باشد. این یافته پژوهش با نتایج مطالعات 

مارشارک و کیل مطابقت داشت)9، 16(.
تکالیف  تمامی  در  شنوا  کم  کودکان  که  کرد  مشخص  نتایج  همچنین 
حافظه فعال بینایی کلامی)حرف و تصویر( عملکرد مشابه با گروه عادی 
نشان دادند. کودکان کم شنوا به دلیل نقص شنیداری بیشتر بر مهارت 
های بینایی خود متکی هستند که این باعث می شود نه تنها در سیستم 
بلکه  باشند  نداشته  مشکلی  بینایی  حافظه  نتیجه  در  و  بینایی  پردازش 
سیستم عصبی مغز جهت سازماندهی عصبی و پردازش های شنیداری از 
این سیستم کمک بگیرد)17(. در این مطالعه نیز مشاهده شد که کودکان 

کم شنوا در تکالیف حافظه بینایی عملکرد بهتری از خود نشان می دهند. 
این نتایج با یافته های مطالعات هاوسر و کیل مطابقت داشت)12، 16(.

حافظه  مهارت  در  شنوا  کم  کودکان  که  داد  نشان  پژوهش  این  نتایج 
فعال شنیداری عملکردی ضعیف، ولی در حافظه فعال بینایی عملکردی 
مناسب دارند. مغز یک سیستم یکپارچه است و هیچ یک از قسمتهای 
آن به تنهایی قادر به فعالیت نیست. رشد طبیعی و مناسب این سیستم 
به تحریکات و تجارب حسی مناسب نیاز دارد. می توان گفت که نقص 
شنیداری بخصوص در دوران حساس زبان آموزی باعث مشکلاتی در 
مشکلات  این  شود.  می  شنیداری  فعال   حافظه  نتیجه  در  و  پردازش 
خواندن،  زبانی،  مهارتهای  در  نقایصی  و  تاخیر  به  منجر  است  ممکن 
نوشتن و یادگیری کودکان کم شنوا شود. در نتیجه به منظور پیشگیری 
انجام مطالعات دقیق  این کودکان،  آموزشی در  ارتباطی و  از مشکلات 
تری به منظور بررسی عوامل ایجاد این مشکلات)از جمله حافظه فعال( 
و ارائه مداخلات و راهکارهای مناسب جهت برطرف نمودن آنها امری 

ضروریست.
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