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  مقدمه 
 زبانی یکی از انواع اختلالات زبانی است که حدود اختلال ویژه

سازد و علت شناخته شده اي یت را متأثر میاز کل جمعدرصد  7
 زبانی در مقایسه  با همتایان ویژهکودکان داراي اختلال . ندارد
تر از سطح مورد انتظار نشان هاي زبانی پایین ، توانایی خودسنی
 است هنجارهاي هوشی و شنوایی آنها در حد دهند اما تواناییمی

اوتیسم، مشکلات له  نافذ رشد از جماختلالات و هیچ یک از
 دارا هاي نورولوژیکی اکتسابی راحرکتی در تولید گفتار و یا آسیب

  ).1 (باشندنمی
ترین مسائل زبانی است که به  دوزبانگی نیز یکی از فراوان 

 معمول در رشد زبانی است تا یک حالت حالتی ، بیشتر وفورعلت 

 مختلف در هاي زبانیبنابراین  بررسی جنبه.  ت استثناو موقعی
 زبانی  هم از لحاظ نظري و ویژهء داراي اختلال کودکان  دوزبانه

  .هم کاربردي، بسیار مهم و ضروري است
علت اختلال ویژه زبان،  اي از محققین براي تعیینعده

. اند  این اختلال پرداختههاي شناختیبه بررسی مکانیسم
 تجربی به  از مطالعاترح شدههایی که در این راستا مط فرضیه
هایی نسبی نیز هاي متعدد حمایت و با انجام پژوهشآمده دست

  .)2 (از هر یک از آنها صورت گرفته است
 زبان شامل ویژههاي عمده مطرح در زمینه اختلال تئوري

  :موارد زیر هستند

  چکیده
اي که در تحقیقات به هنتایج اکثر تحقیقات که نشان دهنده اختلالات صرفی در کودکان دچار اختلال ویژه زبانی هستند و توجه ویژبا توجه به : زمینه و هدف 

 زبانی و ویژه داراي اختلال در افراد دوزبانه  افعال زبان فارسیی صرفتکواژهاي،  مقاله حاضر به بررسی رابطه میان دوزبانگی و اختلال ویژه زبانی شده است
ها پرداخته باشد و هم نظریه ظرفیت دوزبانه بررسی این مهارت در  تا هم بهپردازد میزبانه داراي اختلال ویژه زبانیبهنجار و تکنها با کودکان دوزبانه آمقایسه 

را ) Extended Optional Infinitive:  EOI(بسط یافتهو  نظریه مصدر اختیاري  )LPC: Limited Processing Capacity( محدود پردازش 
  . دهد بررسی قرارمورد

داراي اختلال ویژه )فارسی(  زبانهتک کودك 6و )  فارسی –آذري ( داراي اختلال ویژه زبانیء، دوزبانه ساله8 تا 7 کودك 6این پژوهش   در:روش بررسی 
فعل مورد بررسی قرار گرفتند و داشتن تأخیر زبانی، نداشتن مشکلات شنوایی ، بینایی و هوشی از معیارهاي ورود به این  پژوهش زمانی  از لحاظ صرف زبانی
  . شدو نمونه گفتار پیوسته کودکان بود و براي مقایسه نتایج از آزمون غیر پارامتریک من ویتنی استفاده  زبانیویژه  آزمون اختلال، ابزار سنجش. بودند

- تک نسبت به  )گذشته ، حال، آینده( زمان افعال هاي درك و بیان در مهارت دوزبانه داراي اختلال ویژه زبانینشان داد که کودکانحاضر پژوهش  :هایافته  
 زبانیکودکان دوزبانه داراي اختلال ویژه ) =p=057/p,057/0 (  نیستاز لحاظ آماري معنادار  تفاوت موجودلیدارند و  تأخیرهاي داراي اختلال ویژه زبانی زبانه

 p=019/0 ,020/0( است معناداراز لحاظ آماري دارند و تفاوت موجود  نسبت به همتایان سنی خود تأخیر)گذشته،حال،آینده(هاي درك و بیان زمان افعالدر مهارت
P=(                                                                           

تر است و در درمان باید   کم تکواژهاي زمانی در کودکان دوزبانه داراي اختلال ویژه زبانی نسبت به کودکان دوزبانه طبیعیدهدنتایج نشان می:  نتیجه گیري   
تفاوت معناداري بین  تر بود، ولیگیرد و هر چند به دلیل آموزش دوزبان به طور همزمان، توانایی کودکان دوزبانه در این تکلیف پایین توجه جدي قرار مورد

  . شدباEOI  و تائید نظریه LPCتواند دلیلی بر رد نظریه  هاي داراي اختلال ویژه زبانی وجود ندارد و این میزبانهها و تکدوزبانه
 ، زبان فارسیافعالزمانی صرف ،  دوزبانگی،اختلال ویژه زبانی: ها کلید واژه   

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 jo

ur
na

ls
.tu

m
s.

ac
.ir

 o
n 

20
26

-0
6-

14
 ]

 

                               1 / 9

https://journals.tums.ac.ir/mrj/article-1-12-fa.html


  9      و همکاراناحدي
  

91 زمستان 4 شماره 6کی تهران دوره  دانشگاه علوم پزشجله علمی پژوهشی توانبخشی نوین ـ دانشکده توانبخشی ـم  

در تئوري ظرفیت محدود ): LPC( ظرفیت محدود پردازش-الف
زبانی طولانی در کودکان شود که رشد پردازش اینطور فرض می

ء عمومی شناخت  نقص در حوزه زبانی نتیجهءهداراي اختلال ویژ
و مکانیسم درکی مورد استفاده براي یادگیري زبان و هر عملکرد 

  .شناختی دیگر است
 زبانی در ویژهاند که کودکان داراي اختلال محققان دریافته

ه فعال و سرعت مقایسه با همتایان طبیعی خود نقایصی در حافظ
  )2.(پردازش و عکس العمل و یا در هردو دارند

نشان داده فرضیه این  :)(EOI  بسط یافتهمصدر اختیاري -ب
هاي خودایستا را در  درصد بالاتري از فرمهنجارکودکان که  است
ها هنوز در ، در حالیکه آنهنددهاي ضروري نشان می بافت

بسط یافته   اختیاري که در آن استفاده از مصدرهستندسطحی 
 در افعال در s– به عنوان مثال استفاده از پسوند -است  رایج

 درصد در کودکان مبتلا به 39% در مقابل 59%کودکان طبیعی 
  ).3(است  ویژه زبانی اختلال

 تکواژشناختی -هاي واجییکی از مستندترین ویژگی
ان در  زبانی در زبان انگلیسی این است که این کودکویژهاختلال 

 ءتکواژها که مشخصه اي ازکسب صرف درست افعال یعنی دسته
 در همچنین در برخی مواردسازند و زمانی دستور زبان را می

 و Kohnert .ندباشمی مشکل  فعل و فاعل نیز دچار تطابق
 زمان edهاي زمان مانند تکواژکه  ند نشان داد)2009(همکاران 

ژهاي غیر در کودکان داراي  نسبت به تکوا،گذشته و افعال کمکی
اما در کودکان داراي . شوند دیرتر کسب میزبان نیزرشد طبیعی 

از کودکان   زمانی دیرترتکواژهاي زبانی کسب ویژهاختلال 
 ویژه داراي اختلال  کودکانتأخیرافتد یعنی  اتفاق میطبیعی

تأخیري است که در زبان کودکان  این تکواژها بیشتر از زبانی در
  ). 4(شود عی دیده میطبی

Rice و  Wexler )1996 (هاي زمانی دررشد تکواژ 
 "بسط یافتهمصدر اختیاري " فرضیه  ویژهکودکان داراي اختلال 

مطابق این . متکی بر الگوي رشد طبیعی زبان در کودکان است
فرضیه، کودکان خردسال درحال رشد، نشاندار بودن زمان فعل و 

 خاصیت انتخابی یا دلبخواه قلمداد مطابقت فعل و فاعل را یک
این امر منجر به حذف آن دسته از تکواژهاي دستوري . کنندمی
 زمان ed سوم شخص یا S مانند محدود کننده مصدرشود که می

  .شودمی "do"  و"be" گذشته و فعل کمکی
 ماه تا 6 سال و 3مطابق این نظریه ، در کودکان سنین 

ین تکواژها و قواعد کاربردشان ، به  ماه ، بازنمایی ا6 سال و 4
 زبان  ویژهگیرد، اما کودکان مبتلا به اختلال طور کامل شکل می

- زمان را اختیاري یا دلبخواه قلمداد می،تا مدتها بعد از این سن
  ).4 (کنند

 در افرادهاي مختلف خصوصاً بررسی اختلال ویژه زبان در زبان
ها و در نهایت به این دیدگاهتواند به تأیید یا رد  میدوزبانه

تواند  میعلاوه براین علت اختلال کمک نماید مشخص نمودن
زبان ها و تفاوت آن با هاي این اختلال در دوزبانهبه کشف ویژگی

  . طبیعی دوزبان بپردازدآموزان
Paradis) 2005 (هاي زمانی و غیر در به بررسی تکواژ

 انگلیسی ان دوزبانهکودک باطی درخودي و ارتبهتولید گفتار خود
 سال بودند و بطور 5,7 داراي متوسط سنی هاآزمودنی. پرداخت

نتایج نشان داد .  ماه در تماس با زبان انگلیسی بودند9,5میانگین 
-کودکان دوزبانه در تکواژهاي زمانی نسبت به تکواژهاي غیر

  .)5 (زمانی صحت کمتري داشتند و اکثر خطاها از نوع حذفی بود
 Verhoeven, Steenge, Weerdenberg, Balkom 

ایت زبان دوم در  ارزیابی کف"در پژوهشی با عنوان ) 2011(
 به بررسی تأثیر " داراي اختلال زبانی ویژه کودکان دوزبانه

ها و کودکان ها بر کسب زبان در دوزبانهمحدود بودن ورودي
جی در تأیید این ند و به نتای زبانی پرداختویژهداراي اختلال 

  )6(اندتئوري دست یافته
، براي درك آسیب در بیشتر مواردLPC هاي تئوري    

- واجشناختی قابل درك نمی-ایجاد شده به ویژه آسیب تکواژي
سعی کردند ) 2007 ( و همکارانLeonardبه هر حال . باشد

 واجشناختی براساس دیدگاه -توضیحی براي آسیب تکواژي
) Eyer) 1996 و Leonardلاً فرضیه سطحی پردازشی بیابند مث

 زبانی مشکلاتی در ویژهدهد کودکان داراي اختلال که نشان می
) ازلحاظ شنیداري(تکیه و ضعیف  بیتکواژهايپردازش شنیداري 

انگلیسی از نوع    زباندستوري تکواژهاي چون بیشتر ،دارند
ستند تکیه و غیربرجسته ه هجاهی بییاهاي غیرهجایی  همخوان

هاي پایانی ضعیف در روند رشد طبیعی گفتار ذف همخوانحو از، 
  . شایع است
 در مورد LPCفرضیه کلیدي موجود در تئوري   
شناختی این است که کودکان داراي اختلال تکواژفراگیري 

زبان مورد نظر هاي ویژگی زبانی نیاز بیشتري به تماس با ي ویژه
الگوي صرفی از لحاظ تا ) دفعات بیشتر در هر تکلیف( دارند
  ). 7(شناختی به طور کامل فراگرفته شود تکواژ

Gutierrez-Clellen, Simon- Cereijido,   
صحت تولید صرف افعال انگلیسی را در گفتار روایتی ) 2008(

، دوزبانه  زبانیویژه انگلیسی داراي اختلال -هاي اسپانیاییدوزبانه
 زبانی و تکزبانه ویژهلال طبیعی، تکزبانه انگلیسی داراي اخت
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  ...ها و  مقایسه درك و بیان تکواژهاي زمانی افعال بین دو زبانه     10
 

  91 زمستان 4 شماره 6کی تهران دوره جله علمی پژوهشی توانبخشی نوین ـ دانشکده توانبخشی ـ دانشگاه علوم پزشم

ند و به  سال  بررسی نمود5,5انگلیسی طبیعی با متوسط سنی 
  . )8(نتایجی در تأیید این نظریه دست یافتند

Orgasa )2008 (هاي قابل توجهی را در تفاوت
 بین کودکان ه فرانسدستوري زبانشناختی هاي واجتوانایی

انی و بین کودکان  زبویژه داراي اختلال زبانهدوزبانه و تک
 کودکان را در آنها توانایی.  طبیعی یافتزبانه و تکدوزبانه

در در .  بررسی نمودند، جنسیت در گروه صفتمشخص نمودن
 ویژه ء داراي اختلال هاي انجام شده کودکان دوزبانهبررسی

  . زبانی نمره خیلی کمی در صرف جنسیت صفت داشتند
 کردند که تماس با یان بآنهاها یافته توضیح این در  

ردازش داخلی که علت زبان همراه با نقص پ دروندادهاي دو
باشد، باعث ایجاد اثر تجمعی در کودکان  زبانی میاختلال ویژه

 یعنی وجود دوزبانگی شود زبانی میي داراي اختلال ویژهدوزبانه
 زبانی باعث باعث بیشتر شدن ویژهدر کودکان داراي اختلال 

-زبانههاي صرفی نسبت به تکخیر و اشکال در ویژگیمیزان تأ
  )9( .شود زبانی میيویژههاي داراي اختلال 

هاي داخلی انجام شده در مورد کودکان داراي پژوهش  
دهد که این کودکان در تکواژهاي اختلال ویژه زبانی نشان می

مانند . دستوري بویژه صرف زمانی افعال دچار مشکل هستند
  : و مالکیتحقیق رفیعی

به بررسی کاربرد تکواژهاي دستوري  ) 1381(رفیعی     
 زبان پرداخته در گفتار کودکان فارسی زبان مبتلا به اختلال ویژه

ها حتی در مقایسه با نتایج تحقیق او نشان داد آزمودنی. است
همتایان بهنجار زبانی خود نیز از انواع تکواژهاي دستوري به 

 .ده اندمیزان کمتري استفاده کر
هـاي زبـانی کودکـان      به بررسی ویژگـی   ) 1388 (مالکی          

هاي  ویژگی زبانی پرداخت  هدف او مقایسه   مبتلا به اختلال ویژه   
 غالب گفتاري و زبانی کودکان فارسی زبان مبتلا به اختلال ویژه          

زبانی با کودکان طبیعی همتاي سنی و همتاي زبانی آن هـا، بـه          
  . کاربرد در امور بالینی بود بهتر جهت همنظور ایجاد زمین

هاي او نشان داد کـه بـین عملکـرد کودکـان        تحلیل داده         
 زبانی با کودکان طبیعی همتاي سنی آ نهـا    مبتلا به اختلال ویژه   

ن و در تمامی جنبه هاي زبـانی مـورد بررسـی آزمـون رشـد زبـا             
ن و  مربـوط بـه جمـع، زمـا    هايهاي درك و تولید تصریف آزمون

شود؛ میانگین طول داري دیده می فاعل تفاوت معنی-تطابق فعل
  تـر از همتایـان سـنی       این کودکان به طور معناداري پـایین       گفته

ها به میزان کمتر از واژگـان دسـتوري در        نهاست و نسبت به آن    آ
 عملکرد کودکان مبتلا به اخـتلال      مقایسه. کنندگفتار استفاده می  

هـا نـشان داد کـه    ن طبیعی همتاي زبـانی آن    زبانی باکودکا  ویژه

علیرغم همسان سازي دو گروه براسـاس میـانگین طـول گفتـه،          
میانگین برخی امتیازات مریوط به آزمـون رشـد زبـان و توانـایی              

 فعل در تطابق بـا فاعـل در گـروه مبـتلا، بـه طـور               تولید شناسه 
  .نهاست آهمتاي زبانی تر از گروه شاهدمعناداري پایین

به مقایسه مهارت تعریف واژه نیز ) 1388(مدي مح    
 زبان با کودکان فارسی زبان دبستانی مبتلا به اختلال ویژه

نتایج نشان دادند که تفاوت معنی . همتایان سنی طبیعی پرداخت
داري در میانگین جنبه محتوایی و ساختاري تعریف واژه بین دو 

  .گروه وجود دارد
دکان مبتلا به اختلال با توجه به مشکلات زبانی کو    

زبانی که در منابع مختلف به آنها اشاره شده، شیوع  ویژه
عدم وجود پژوهش در  دوزبانگی در گویشوران زبان فارسی و

در این  زبانی در داخل کشور، ویژههاي داراي اختلال دوزبانه
هاي مربوط به زمان فعل  تصریفهاي درك و بیانتحقیق مهارت

 زبانی را مبتلا به اختلال ویژه )آذري-فارسی( دوزبانه در کودکان
 )آذري-فارسی( زبانه تکدر زبان فارسی بررسی و با کودکان

  .  مقایسه نماییمداراي اختلال ویژه زبانی
زبانه داراي اختلال ویژه زبانی با در ضمن کودکان دو  

دو گروه شاهد همتاي سنی و همتاي زبان نیز مورد مقایسه قرار 
  . بودندMLUکودکان همتاي زبانی در واقع همتاي گرفتند که 

  
  روش بررسی  

تحلیلی ابتدا از -براي انجام این پژوهش توصیفی
کودکانی که توسط آسیب شناسان گفتار و زبان مشکوك به 

  زبانی تشخیص داده شده بودند آزمون هوش وکسلراختلال ویژه
یابی  و آزمون ارزتوسط روانشناس گرفته شد )بخش غیرکلامی(

بوسیله آزمون بررسی عملکرد دهانی توسط عملکرد دهانی 
بررسی عملکرد شنوایی و بینایی سپس و گفتاردرمانگر گرفته شد 

از پرونده سلامت دانش آموزان که توسط  (در مورد آنها انجام شد
زیرا  )شنوایی سنج و بینایی سنج تکمیل شده بود استفاده گردید

ی ، حرکتی ، بینایی و نداشتن نقص هوشی ، عصب شناخت
  . زبانی استویژه یشنوایی از معیارهاي اولیهء تشخیص اختلال 

که توسط نیلی (  زبانیویژهدر مرحله بعد آزمون اختلال 
 براي انجام یک کار تحقیقی  تهیه 1382پور و همکاران در سال 

 و )ها مورد استفاده قرارگرفته استشده و بارها در پایان نامه
 از طریق )که بخشی از همین آزمون است (ر پیوستهنمونه گفتا

تا میزان تأخیر زبانی آنها مشخص  توصیف تصاویر گرفته شد
 زبانی ویژهاز معیارهاي تشخیصی اختلال دیگر گردد زیرا یکی 

باشد داشتن بیش از یک سال تأ خیر نسبت به همتایان سنی می
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 یابی استکه این مورد از طریق بررسی گفتار پیوسته قابل ارز
  .)MLUمقایسه(

این پژوهش از روش نمونه در دسترس استفاده  در
 )آذري-فارسی ( دو زبانه ساله7-8 گردید که شامل شش کودك

 زبانه ساله تک7-8 زبانی و شش کودك ویژه يداراي اختلال 
براي . قرار گرفتندمورد مقایسه  داراي اختلال ویژه زبانی )فارسی(

خرده   از)گذشته،حال،آینده( افعالزمانی صرف  درك ارزیابی
و براي بیان صرف ) رشد زبانی از آزمون(درك دستوري  آزمون

از خرده آزمون تکمیل دستوري  )گذشته،حال،آینده(زمانی افعال 
توسط سعید حسن زاده و ( . استفاده گردید)از آزمون رشد زبانی(

ه ب  56 و 46 و روایی 83 و 78 اعتبار 1380اصغر مینایی در سال 
  .)دست آمده است

ها با استفاده از نرم هاي بدست آمده از آزمودنیداده
  .  مورد تجزیه و تحلیل آماري قرار گرفته استSPSSافزار 
تصریفات مربوط به  (هاآزمونخرده نتایج حاصل از مقایسهءبراي 

 اختلال ویژه بین گروه مبتلا به) زمان فعل و تطابق فعل و فاعل
  ویتنی استفاده رپارامتریک من آزمون غیهاي شاهد ازگروهزبانی با 

  
 هایافته

فی شش کودك داراي یصرت تکواژهاياز بررسی  نتایج حاصل
هاي صرفی ویژگی از دست آمدهب با نتایج  زبانی ویژهاختلال 

مورد مقایسه قرار   داراي اختلال ویژه زبانیزبانه تکشش کودك 
  :گرفت و نتایج ذیل به دست آمد

ن دو گروه مبتلا به اختلال دهد که تفاوت بی نشان می1 دولج
 تصریفات مربوط در درك ،  همتاي سنیشاهد زبانی و گروه ویژه

  معنادار استاین تصریفات کاربرد صحیح بیان و و به زمان 
)01/0 =p(,  )02/0 =p( یعنی توانایی درك و بیان زمان افعال در 

زبانی نسبت به همتایان سنی  ویژهگروه کودکان داراي اختلال 
  )EOIتأییدي بر نظریه ( .تر استضعیف

  دوزبانهءدهد که تفاوت بین گروه نشان می2 جدول            
زبانه داراي اختلال ویژه تک زبانی و گروه مبتلا به اختلال ویژه

 هاي مربوط به زمان و بیان و کاربرد  در درك تصریفزبانی
 یعنی توانایی درك و بیان  استارآشکصحیح این تصریفات 

تصریف زمانی افعال در گروه کودکان داراي اختلال ویژه زبانی 
تر است هاي داراي اختلال ویژه زبانی ضعیفزباننسبت به تک

 . )p= 057/0(ولی این تفاوت معنادار نیست
  . استLPCاین یافته مهم ردکننده نظریه 

چ تفاوت معناداري بین هی دهد کهمی  نشان3جدول            
زبانی و کودکان دوزبانه اختلال ویژه داراي  زبانهکودکان تک

    )p( )40/0=P= 85/0(طبیعی وجود ندارد
زبانه و دوزبانه دهد مقایسه بین تکاین یافته نشان می           

باشد و دوزبانه هاي داراي اختلال باید نسبت به درست نمی
  .رد سنجش قرار بگیرنددوزبانه هاي طبیعی مو

   
 زبانی با گروه شاهد  توانایی درك و کاربرد صحیح زمان فعل بین  گروه کودکان دوزبانه مبتلا به اختلال ویژه مقایسه- 1ول جد 

  )n=12(همتاي سنی، شهر تهران، 
  

   ویلکاکسون    من ویتنی توانایی
    

Z سطح معنی داري 

 019/0 -33/2 00/10 0/0 درك زمان
 020/0 - 32/2 00/10 0/0 بیان زمان

 
 

گروه با  زبانی  توانایی درك و کاربرد صحیح زمان فعل بین گروه کودکان دوزبانه مبتلا به اختلال ویژه مقایسه- 2جدول 
  )n=12(، شهر تهران،    زبانیزبانه مبتلا به اختلال ویژهکودکان تک

  
  يسطح معنی دار  Z  ویلکاکسون من ویتنی  توانایی

  057/0  -16/2  00/10  00/0  درك زمان
  057/0  -12/2  00/10  00/0  بیان زمان
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زبانه مبتلا به گروه کودکان تکبا طبیعیزبانه توانایی درك و کاربرد صحیح زمان فعل بین گروه کودکان دو  مقایسه- 3جدول 
  )n=12( زبانی ، شهر تهران،  اختلال ویژه

  
  سطح معنی داري  Z  ویلکاکسون من ویتنی  توانایی

  85/0  -36/0  00/11  00/5  درك زمان
  40/0  -90/0  50/9  50/3  بیان زمان

  
   بحث

هرسه زمان (افعال زمانی در این پژوهش بررسی صرف        
داراي هاي دوزبانهنشان داد که کودکان  )، آیندهگذشته، حال

زبانه داراي اختلال اختلال ویژه زبانی نسبت به کودکان تک
تر  هم در درك و هم در بیان به طور معناداري ضعیف ویژهزبانی

 معنادار هاهاي صرفی آنن مهارتهستند ولی تفاوت موجود بی
  .)p= 057/0(نیست

 تکواژ در مورد فراگیري LPCدر تئوري با توجه به اینکه       
 نیاز بیشتري به دوزبانه است که کودکان طور مطرحشناختی این
الگوي صرفی از زبان مورد نظر دارند تا هاي ویژگیتماس با 

 و یعنی کودکان شناختی به طور کامل فراگرفته شودلحاظ تکواژ
زبانه نسبت به کودکان تک دوزبانه داراي اختلال ویژه زبانی

تري ناداري در سطح پایینراي اختلال ویژه زبانی به طور معدا
دهد که ان میکه نش کند چراقرار دارند نتایج این نظریه را رد می

تفاوت موجود میان کودکان دوزبانه داراي اختلال ویژه زبانی 
نسبت به کودکان تک زبانه داراي اختلال ویژه زبانی معنادار 

  .نیست
 و Hansson بنابراین نتایج پژوهش با نتایج مطالعات 

Nettelbaladt) 2002(کنند گروه کودکان مبتلا به  بیان میکه
 سال در 2هاي خود حدود  زبانی نسبت به هم سناختلال ویژه

 دارند،  سال در درك زبان تأخیر1 و حدود دستور زبانتولید 
  ویژه مشکلات بیانی کودکان داراي اختلال چون باشدهمسو می

  .)10(باشدزبانی در بیان تصریفات بیشتر از درك آنها می
 همکارانو Dromi ج در تطابق با نتایج مطالعهایاین نت

د کودکان عبري زبان مبتلا به نکنباشد که بیان می مینیز)1999(
هاي صرفی مربوط به  زبانی در استفاده از صورتاختلال ویژه

 شاهدتطابق افعال ماضی محدویت هاي بیشتري نسبت به گروه 
این در حالی است که مطالعات . دهند نشان میMLUهمتاي 

سی فعلی مورد استفاده در شده در زمینه تکواژشناانجام اولیه
کنند   زبانی پیشنهاد میزبان مبتلا به اختلال ویژهکودکان عبري

 شاهداین کودکان تطابق فعل با فاعل را با دقتی مشابه گروه 
  .)11(کنند  تولید میMLUهمتاي 

هاي خارجی انجام شده نتایج پژوهش حاضر با پژوهش          
در تحقیق خود نشان که ) Rice, Wexler ) 1996مانند پژوهش 

 سالگی به 4 که کودکان بهنجار در حال رشد تا سن  بودندداده
، درحالی که یابند دست میي دستوريمهارت کاربرد تکواژها
-، عقب سالگی8ل ویژه زبان حتی در سن کودکان مبتلا به اختلا

 تأییدي است برو ) 4 (باشد همسو میباشند می شاهدتر از گروه

دهد که مشکلات صرفی  چون نتایج نشان میEOI ينظریه
کودکان داراي اختلال ویژه زبانی از کودکان طبیعی بیشتر و 

تر است و حتی در برخی موارد این تفاوت معنادار است و گسترده
باشد چرا که طبق این همان اصل مطرح شده در این نظریه می

ژشناختی  تکوا-هاي واجییکی از مستندترین ویژگیاین نظریه 
 زبانی در زبان انگلیسی این است که این کودکان در ویژهاختلال 

 اي ازتکواژها که مشخصهکسب صرف درست افعال یعنی دسته
نسبت به همتایان سنی خود در سازند زمانی دستور زبان را می

-تري قرار دارند و این مهارت در آنها دیرتر کسب میسطح پایین
  .باشدصلی و معنادار در این پزوهش میشود و این همان یافته ا

            Paradisحاضر در پژوهش خود همانند مطالعه نیز 
 کودکان دوزبانه در تکواژهاي زمانی نسبت به ه بود کهنشان داد

زمانی صحت کمتري داشتند و اکثر خطاها از نوع تکواژهاي غیر
هاي ژگی البته در زبان فارسی به دلیل متفاوت بودن ویحذفی بود

  )5(.زبانی اکثر خطاها از نوع جانشینی است
نیز  Gutierrez-Clellen, Simon- Cereijido نتایج

 ویژههاي داراي اختلال زبانهها و تک دوزبانهه بود کهشان دادن
تري ازصحت تولید در صرف افعال انگلیسی را زبانی سطح پایین

کودکان مورد تر از البته این کودکان دو سال کوچک( .داشتند
که در پژوهش حاضر نیز به  )مطالعه پارادیس و همکارانش بودند

این مطلب دست یافتیم کاربرد تکواژهاي صرفی زمان افعال 
  ).8(تري قرار داردنسبت به درك آنها در سطح پایین

-ها و تکآزمون بین دوزبانهالبته با مقایسه نتایج   
توان دریافت که این هاي داراي اختلال ویژه زبانی می زبانه

کند  باشد که بیان میLCPپژوهش  نقطه آغازي براي رد نظریه 
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91 زمستان 4 شماره 6کی تهران دوره  دانشگاه علوم پزشجله علمی پژوهشی توانبخشی نوین ـ دانشکده توانبخشی ـم  

ظرفیت محدود پردازش در کودکان داراي اختلال ویژه زبانی 
ها داراي مشکلات زبانهشود این کودکان نسبت به تکباعث می

بیشتري باشند زیرا نتایج نشان داد که تفاوت موجود از لحاظ 
تواند مانند ها میست و ضعف موجود در دوزبانهآماري معنادار نی

  .زبان باشد ها مربوط به آموختن همزمان دوضعف در سایر جنبه
هاي مربوط به زمان افعال بین مقایسه توانایی تولید تصریف

همتاي سنی نشان  شاهد زبانی و گروه ویژهگروه مبتلا به اختلال 
لکرد دو گروه در حظه بین عمهاي قابل ملادهنده وجود تفاوت

عملکرد کودکان مبتلا به . هاي فعلی مربوط به زمان استتصریف
تر از کودکان طبیعی زبانی در این تکالیف پایین اختلال ویژه

  .هاستهمتاي سنی آن
) 2006( و همکاران Elgustusهاي مطالعه  یافته

 زبانی نسبت به نشانگر آن است که کودکان مبتلا به اختلال ویژه
کواژشناسی مرتبط متایان زبانی خردسالتر از خود در استفاده از ته

   .)12(هاي بیشتري دارند با زمان محدودیت
هاي مقایسه توانایی درك با توانایی تولید تصریف

 یژههد که در گروه مبتلا به اختلال ودمربوط به زمان نشان می
بل هاي مربوط به زمان به طور قازبانی توانایی درك تصریف

هاست؛ ي بالاتر از توانایی تولید صحیح این تصریفملاحظه
 همتاي سنی توانایی درك و بیان شاهددرحالی که در گروه 

  . هاي مربوط به زمان در سطح مشابهی قرار دارندتصریف
دهد که کودکان فارسی زبان مبتلا به  این نتایج نشان می

 زبانی به اختلال ویژه زبانی نیز همانند کودکان مبتلا اختلال ویژه
اگرچه . ها در نشان دارسازي زمان فعل مشکل دارنددیگر زبان

این کودکان نسبت به همتایان سنی خود هم در درك و هم بیان 
ها در درك به مراتب کمتر این موارد مشکل دارند ولی مشکل آن

) Hansson) 2000و  Hakansson ءنتایج مطالعه. از تولید است
تباط بین درك و تولید زبان در کودکان سوئدي زبان در زمینه ار

 آن با کودکان همتاي زبانی  زبانی و مقایسهمبتلا به اختلال ویژه
 زبانی در  که کودکان مبتلا به اختلال ویژهداده بودشان نشان 

هاي درکی به طور مشهودي متفاوت از کودکان طبیعی آزمون
ن امتیازهاي مربوط به علاوه در این کودکا کنند؛ بهعمل می

اي بالاتر از امتیازهاي مربوط به بیان درك به طور قابل ملاحظه
ها این بود که ارتباط بین درك و  آن دیگر مطالعهاست؛ یافته

 .)13(تولید زبان در سطوح رشدي مختلف، متفاوت است 
 زبانهدو که کودکان دهد مینشاناین پژوهش نتایج بنابراین 

درك و (هاي  در مهارت زبانیویژه داراي اختلال ) فارسی-آذري(
  .دارند  زمان افعال نسبت به همتایان سنی خود تأخیر)بیان

هاي صرفی در کودکان داراي تر بودن تواناییضعیف
کان دوزبانه طبیعی تأییدي اختلال ویژه دوزبانه نسبت کود

باشد و معنادار  میبسط یافته یعنی مصدر اختیاري  EOIبرمدل
هاي  در دوزبانهها و دوزبانهزبانهبودن تفاوت بین گروه تکن

باشد و می LPC آذري نیز دلیلی مناسب براي رد نظریه -فارسی
در هاي صرفی افعال منديضعف در تواندهد که نشان می

تواند نشانه بالینی ارزشمندي در میها ها و دوزبانهتکزبانه
  .  زبانی باشدویژهتشخیص و درمان کودکان داراي اختلال 

 پژوهش حاضر گامی مؤثر و مفید  واریمامیددر پایان 
هاي  اي بیشتر در زبان فارسی و دوزبانههبراي انجام پژوهش
ها   دانشگاههاي گسترده پژوهشخصوصاً درمختلف زبان فارسی 

و مراکز تحقیقاتی گردد تا بتوانند تعداد بیشتري از افراد داراي 
زبانه و دوزبانه در هاي مختلف تکی را در گروهاختلال ویژه زبان

شهرهاي مختلف کشور مورد بررسی قرار دهند و نتایج قابل 
 .توجهی در جهت تشخیص و درمان این کودکان بدست آورند

 تحقیقاتی خاص براي کودکان داراي -تشکیل مراکز درمانی
م ند به انجاتوامی) همانند کشورهاي خارجی(  زبانیویژهاختلال 
نمودن  ، گردآوري بهتر نتایج و منسجمترهاي گستردهپژوهش

 .آنها جهت استفاده مؤثرتر در درمان و تحقیقات کمک نماید
  

  قدردانی
در مورد کودکان  پژوهش انجام شده ازاین مقاله 

بدین وسیله از لذا  .باشدی مدوزبانه داراي اختلال ویژه زبانی
که براي    شهر تهرانهاي کلینیکمسئولان و گفتار درمانگران

نهایت تشکر و  داشتند  فراوانانجام این پژوهش همکاري
 .دارمدانی خود را اعلام میقدر
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Comparing perception and expression of tense morpheme of 

Verb  in  Persian language children and bilingual with specific 
language impairment 

 
Ahadi A1, Nilipour R2, Roshan B1, Ashayeri H3. Jalaei S4 

1- Department of Linguistics, Payamenoor Univesity,Iran 
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Abstract 
 
Background and Aim: The goal of this study was to search verb morphology in bilingual with 
specific language impairment and comparing them with normal bilingual and Persian children with 
special language disorder because we want to find their ability in this skills in  bilingual children with 
specific language impairment and and evaluating Low Capacity Processing( LCP) theory. 
 
Materials and Methods: Six bilingual (Azeri- Persian) children with specific language impairment 
and 6 Persian were selected from clinics of Tehran. They were 7-8 years old. Children with specific 
language impairment were evaluated about Perception and Expression tense morpheme of verbs and 
then they were compared with 6 age- matched–children as control groups.  Children with specific 
language impairment are diagnosed as exhibiting a significant delay (more than one year) in language 
that can not be explained by intelligence deficits, hearing loss or visual impairment. In this research 
we used narrative speech and specific language impairment’s test and we used Man Whitney’s test for 
comparing these groups. 
 
Results: Bilingual children with specific language impairment  (SLI ) have delay in comparison with 
their age- matched group in tense morphemes (  p=0.020,p=0.019 ). They also have delay in tense of 
verbs(past, present, future) in comparison with Persian language children with special language 
impairment but it was not meaningful (p= 0.057).  
 
Conclusion: Comparison between typical development of bilingual children and bilinguals with SLI 
shows that verb morphology is a good clinical marker for diagnosing and treatment of these children. 
Comparison between Persian language children with SLI and bilinguals with SLI shows that there is 
no evidence for LCP theory. 
 
Key words: Specific language impairment, Bilingualism, Tense morpheme, Persian language 
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