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Abstract 

 

Introduction: Cognitive processes deficits is considered a common feature of autism spectrum 

disorder, it seems that any deficit in this processes might impact on the abilities and behaviors in 

this group.  

Aim: The aim of this research was study of working memory components in autism children and 

comparison with normal children.  

Method: The design of this research was ex post facto that done on 40 children aged 4-6 (20 

autistic and 20 normal children).Sampling method for Autism children was available and for 

normal children was multistage random sampling method. The instruments were Autistic 

Behaviors Assessment Scale, Direct Digit Span, Indirect Digit Span, Corsi Blocks Task. Data 

were analyzed by ANOVA. 

Results: The results showed that there is a significant difference between autism children and 

normal in central executive, phonological loop and visual-spatial sketchpad components of 

working memory. 

Conclusion: Children with autism had deficits in working memory components. This problem 

should be assessed in order to plan appropriate interventions in autism children based on 

components of working memory. 
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 مجله روانشناسی و روان پزشکی شناخت

 7931، 4، شماره پنجمسال 

 44-17: صفحات

 

 بررسی و مقایسه مولفه های حافظه فعال در کودکان اوتیسم و عادی
 

 2، مریم صمدی1سارا آقابابایی

  sara.aghababaei@ymail.com  :ایمیل. ، اصفهان، ایراني روانشناسی و مدرس دانشگاهادكتر.7

 .، اصفهان، ایراندانشگاه اصفهان دانشجوي دكتري روان شناسی و آموزش كودكان استثنایی. 2

 
 71/41/7931 :تاریخ پذیرش مقاله                                    47/42/7931 :تاریخ دریافت مقاله

 

 چکیده

 

 فرآیندهارسد هر نقصی در این  به نظر می افراد با اختلال طیف اوتیسم است وویژگی معمول  ،شناختینقایص فرآیندهاي : مقدمه

  .این گروه تأثیر بگذاردهاي دیگر رفتارهاي و  ممکن است بر توانایی

ودكان عادي حافظه فعال در كودكان اوتیسم و مقایسه با ك گانه سه يها مؤلفهاین پژوهش با هدف بررسی در همین راستا  :هدف

  .صورت گرفته است

كودک مبتلا به اختلال  24كودک عادي و  24) سال 6تا  4كودک  44است كه بر روي  يا سهیمقا -یروش پژوهش از نوع عل :روش

راي كودكان عادي ب يا چندمرحله تصادفی يریگ نمونهدر دسترس براي كودكان اوتیسم و روش  يریگ نمونهروش  .انجام شد( اوتیسم

و معکوس  ارقام م، فراخنايیمستق ارقام فراخناي، قیاس ارزیابی رفتارهاي اوتیستیکم از اند عبارت مورداستفادهابزارهاي . اده شداستف

 .مورد تجزیه و تحلیل قرار گرفتتحلیل واریانس  روشبا كمک  ها داده .كرسی بود يها بلوکتکلیف 

-الگوي دیداريو  یشناخت واجحلقه ، مجري مركزي يها مؤلفهبین دو گروه در است كه تفاوت معناداري  از آننتایج حاكی  :ها افتهی

 .(000/0 P) حافظه فعال وجود دارد فضایی

حافظه فعال در كودكان اوتیسم در مقایسه با كودكان عادي، از مداخلات مبتنی بر  يها مؤلفهبا توجه به عملکرد پایین  :یریگ جهینت 

 .براي كودكان مبتلا به این اختلال استفاده كرد توان یم حافظه فعال ياه مؤلفه

 فضایی-الگوي دیداريواج شناختی، حلقه ، مجري مركزياوتیسم،  :کلید واژه ها

 

 

 

 
 .است محفوظ کردستان پزشکی علوم دانشگاه براي نشر حقوق تمامی
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 44-17، 7931، 4مجله روانشناسی و روان پزشکی شناخت، سال پنجم، شماره 

 مقدمه

است كه  2رشدي-، اختلال عصبی7اختلال طیف اوتیسم

-یا نقص در ارتباط  ریتأخر اساس دو محور رفتاري؛ ب

تعامل اجتماعی و رفتارهاي تکراري و علایق محدود 

 یپزشک روانانجمن ) شود یمتشخیص داده 

یک اختلال  عنوان بهاین اختلال  .(9،2479آمریکا

بیولوژیک در رشد نورولوژیک در نظر گرفته شده و 

 غیرطبیعی مغزي تشخیصی، ساختارهاي علائم بر علاوه

 نیچن هم. باشند یم درگیرنیز در این اختلال 

 مشاهده افراد در این گروه از شناختی يها ينابهنجار

كه این موضوع به نوبه خود اهمیت نقایص  است شده

آن در كودكان با اختلال طیف اوتیسم  شناختی و ارزیابی

نقل از  به ؛2446اسکمیتز و همکاران،) را آشکار می سازد

اختلال طیف  ،در حوزه شناختی. (7937ایزدي، نجاتی و

 4همچون تئوري ذهن ییها ییتوانادر  یصینقابا اوتیسم 

و  6یاسودا)كاركردهاي اجرایی و ( 1،2442كوهن-نوبار)

مشخص ( 2471و همکاران، 1، براندسون2474همکاران،

رفتاري خاص این  يها نشانهكه ممکن است  شود یم

 .موجب شونداختلال را 

كه اصطلاحی است جامع  كاركردهاي اجرایی، اصطلاح

شناختی مرتبه بالاتر  يعملکردهاآن را به عنوان  توان یم

چندگانه از قبیل  يها مهارتشامل و تعریف كرد 

حافظه  ،شناختی يریپذ انعطاف، بازداري، يزیر برنامه

. (2،2442و چن چان، شوم، تولوپولو) شود یم... و  فعال

از نواحی مغز و  يا دهیچیپشامل شبکه  يعملکرد هر

لیکن این احتمال وجود . تعدد استفرایندهاي شناختی م
                                                                 
1 - Autism spectrum disorder(ASD) 
2 -Neurodevelopmental disorders 
3 - American Psychiatric Association 
4 -Theory of mind 
5 - Baron-Cohen 
6 - Yasuda 
7 - Brunsdon 
8 - Chan, Shum, Toulopoulou  & Chen 

 قاًیدقهریک از این عملکردها را  اختلال اوتیسمدارد كه ن

و  ترت)قرار دهد  ریتأثبه روشی یکسان تحت 

 .(3،2479همکاران

 حافظهمتعدد كاركردهاي اجرایی،  يها مؤلفهدر میان  

اصلی در نظر گرفته  يها لفهمؤبه عنوان یکی از  فعال

 سیال شناختی يها ییتوانا از یکی حافظه فعال. شود یم

 كه جایی .دارد اشاره ذهنی فعال مکان به و بوده

 جریان در زمان از كوتاهی مدت به توانند یم اطلاعات

 شوند يكار دستو  يساز رهیذخ شناختی يها تیفعال

 یکی الفع حافظه حوزه در (.74،2477همکارانرابرت و )

 برخوردار است مدلیبیشتري  پویایی از كه الگوهایی از

 مورد( 7314) 77هیچ و بدلی توسط ابتدا كه است

( 2447) بدلی وسیله به بعدها و گرفت قرار يساز مفهوم

ترجمه  واستاک، كارلین جردن،) شد داده توسعه

 را فعال حافظه( 2474) بدلی(. 7937حجازي و شهابی، 

 الگوي ،72یشناخت واجحلقه  :داند یم مؤلفه 9 بر مشتمل

 یشناخت واجحلقه . 74مركزيو مجري  79فضایی -دیداري

 موقتی اندوزش كه است خاص حیطه انباره یک

 زیر این. دارد عهده بر را و شنیداري كلامی اطلاعات

 و 71كکوبو) است لازم بسیار زبان فراگیري براي ،مؤلفه

 اطلاعات نیز فضایی -دیداري الگوي .(2472همکاران،

 الگوي گرچه .كند یم ذخیره را فضایی – دیداري

 واحد ي مؤلفهزیر  یک عنوان به خود فضایی، - دیداري

 ي مؤلفهزیر  دو به تواند یم ولی شود یم گرفته نظر در

 ي مؤلفه زیر .فضایی و بینایی گردد؛ تقسیم تر یجزئ

مثال  براي) بینایی اطلاعات يساز رهیذخ مسئول بینایی،

                                                                 
9 - Terrett et al 
10- Robert et al  
11 - Baddeley   & Hitch 
12 - Phonological loop 
13 - Visuo-spatial sketchpad 
14 - Central executive 
15 - Kokubo 
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     49      و همکاران سارا آقابابایی

 44-17، 7931، 4ن پزشکی شناخت، سال پنجم، شماره مجله روانشناسی و روا

 ي مؤلفه زیر و (ها رنگ و ها شکل به مربوط تاطلاعا

 مثال براي) فضایی اطلاعات كردن ذخیره فضایی، مسئول

 مجري(. 2446 بدلی،) هست (جهات به اطلاعات مربوط

 و كنترل براي و است نظارتی یک سیستم نیز مركزي

 این .رود یم به كار شناختی فرایندهاي كردن تنظیم

 و شود می رکمح سمت به توجه جلب موجب بخش

نماید  می مشخص را شوند ذخیره باید كه مواردي

سالگی به بعد كودكان عادي  4از  .(2442، 76دن)

مختلف حافظه فعال را از خود نشان  يها مؤلفهعملکرد 

 (.2479ملک پور و آقابابایی، ) دهند یم

 يها تیموقعحافظه فعال در شود كه  مطالعات بیان میدر 

 .اهمیت است حائزتحصیلی و  زندگی روزمرهمختلف 

این نوع از سواي از این نقش بدیهی حافظه فعال، نواقص 

قرار  ریتأثحافظه نیز ممکن است رفتاري خاص را تحت 

 خاطر بهبعلاوه، براي یک ارتباط اجتماعی مطلوب،  .دهد

آوردن، پردازش و تفسیر اطلاعاتی چون چهره فرد، ظاهر 

د این ابعا. استاجتماعی، لحن صدا و زبان بدن لازم 

نیازمند حافظه فعال است  ،مختلف تعامل اجتماعی

بنابراین،  ؛(2443، 71و كوزیر تئوهاریس، آشبی -كاستون)

با نواقص حافظه فعال  اختلال اوتیسموقتی افراد داراي 

خود دچار مشکل  هشوند، براي عملکرد روزان مواجه می

 .شوند یم

كه افراد  دهد یماخیر نشان  يها سالدر  ها پژوهشنتایج 

نواقصی را هم در حافظه فعال كلامی و هم  اوتیسمداراي 

و همکاران،  72ویلکات)ی دهند فضایی نشان م -دیداري

كه نواقص  كنند یماستدلال  گونه نیااما برخی  ؛(2442

در این  نواقص نیتر مهمفضایی،  -حافظه فعال دیداري

                                                                 
16 - Dehn 
17 - Causton-Theoharis, Ashby & Cosier 
18 - Willcutt  

، 73شو، كارپنتر و مینگلدشتاینویلیامز، )هستند  كودكان

در حوزه (. 2446و مینشو،  گلدشتاین؛ ویلیامز، 2441

؛ وقتی بار دارند یمپژوهشگران اذعان حافظه فعال كلامی، 

هیچ  اوتیسمحافظه فعال حداقل است، افراد داراي 

كوي، گائو، چن، )اختلالی در حافظه فعال كلامی ندارند 

، اما (2441 ،ویلیامز و همکاران؛ 2474، 24زو و وانگ

 جم زیادي از اطلاعات پیچیده باید پردازش شود،وقتی ح

افراد نواقص حافظه فعال كلامی را نشان می دهند  این

افزایش بار حافظه فعال در (. 2446، ویلیامز و همکاران)

نسبت به كودكان داراي رشد طبیعی  اوتیسمكودكان 

(. 2474، كوي و همکاران)اختلال بیشتري ایجاد می كند 

 كنند یمسنی مختلف گزارش  يها گروهاین نواقص را در 

(. 2442، 22؛ گابیگ27،7336بنتو، پنینگتون و راجرز)

افراد  این درنیز  فضایی -حافظه فعال دیداريعلاوه بر این 

كودكان با اختلال طیف . گزارش شده استمختل 

 -در ذخیره، حفظ و بازیابی اطلاعات دیدارياوتیسم 

؛ 2443 كوربت و همکاران،)فضایی مشکل دارند 

؛ سینزیگ و همکاران، 2441گلدبرگ و همکاران، 

بعلاوه، نواقص حافظه (. 2441؛ ویلیامز و همکاران، 2442

اوتیسم در با علائم  رسد یم نظر بهفضایی  -فعال دیداري

ورت، گوترز، رویرز، اوسترلان و ) ارتباط است

در زندگی روزمره  اوتیسمافراد (. 2446، 29سرگینت

نمادها یا شمایل براي نشان دادن اغلب از تصاویر، 

طول  كارهایی كه باید انجام شود و رویدادهایی كه در

 ،روز یا دوره زمانی خاصی اتفاق خواهد افتادیک 

گانز، دیویس، لاند، گودوین و ) كنند یماستفاده 

                                                                 
19 - Williams, Goldstein, Carpenter& Minshew 
20 - Cui, Gao, Chen, Zou & Wang 
21 - Bennetto, Pennington & Rogers 
22 - Gabig 
23 - Verté, Geurts, Roeyers, Oosterlaan 
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 44-17، 7931، 4مجله روانشناسی و روان پزشکی شناخت، سال پنجم، شماره 

ممکن است این اطلاعات ارائه شده (. 2477، 24سیمپسون

 -دیداريبر رشد كمتر حافظه فعال  يدییتأ ،دیداري

گورت، وریز و ون در )باشد  ها آندر  فضایی

 .(21،2479برگ

می رسد منجر  نظر به اوتیسمدر افراد  حافظه فعالنواقص 

به مشکلات عدیده اي در ارتباط با تعدیل رفتار، 

تمركز و حفظ شناختی، تفکر انتزاعی،  يریپذ انعطاف

؛ اوزونوف 26،7334هوگز، راسل و روبینز) شود یمتوجه 

، جرزااوزونوف، پنینگتون و ر ؛21،7334ایووي و مک

 و اند بودهقبلی متناقض  يها پژوهش با این وجود،(. 7337

ویلیامز و ) نقایص حافظه فعال كلامیهمه مطالعات 

-و دیداري( 2474،و همکاران كوي؛ 2441، همکاران

، 23؛ یاریس، هپبورن2447، 22زونوف و استریروا) فضایی

دلیل این  .كنند ینمرا اثبات ( 2441پنینگتون و روجرز، 

اختلال افراد داراي  يها یژگیوتنوع زیاد در  احتمالاًامر 

 .ارزیابی است يها روالدر  ها یژگیوو مفاهیم این  اوتیسم

مبنی بر اینکه مشکلات واقعی در این حوزه  شواهد لیکن

كوربت و ) هستند متقاعدكنندهوجود دارد بسیار 

؛ سینزیگ 2441کاران، ؛ گلدبرگ و هم2443همکاران، 

 .(2441؛ ویلیامز و همکاران، 2442و همکاران، 

فعال در موقعیت اهمیت حافظه  و در راستاي مطالب فوق

رفتاري از یک سو و ، تحصیلی و ف اجتماعیلهاي مخت

 از استفاده و زمینه این در پژوهشی خلأهاي همچنین

 از همگی مداخلات شناختی زمینه در پژوهش این نتایج

پژوهش حاضر  لذا .است مطالعه این مهم يها رتضرو

                                                                 
24 - Ganz, Davis, Lund, Goodwyn & Simpson 
25 - Geurts, Vries,van den Bergh 
26 - Hughes, Russell & Robbins 
27 - Ozonoff., & McEvoy 
28 - Strayer 
29 - Yerys, Hepburn 

حافظه فعال در افراد با اختلال  يها مؤلفهبه دنبال بررسی 

 .استو مقایسه آن ها با كودكان عادي طیف اوتیسم 

 

 روش

پس ) ییامقایسه -یپژوهش عل نیدر انوع مطالعه 

كلیه شامل  آماري پژوهشجامعه  .هست( رویدادي

 در سالشهر اصفهان  سال 6تا  4 كودكان اوتیسم و عادي

جهت انتخاب كودكان مبتلا به اوتیسم  .باشند یم 7931

مركز اوتیسم شهر اصفهان  دو از مكودک اوتیس 24تعداد 

كز به طور غیرتصادفی و اانتخاب این مر .انتخاب شدند

منظور  به .صرفاً بر حسب امکان دسترسی پژوهشگر بود

اجراي پژوهش رعایت موازین اخلاق پژوهش، پیش از 

كان هماهنگی صورت گرفت و دبا مسئولین و والدین كو

ورود به پژوهش  يها ملاک. كسب گردید ها آنرضایت 

سال،  6-4كودكان شامل كودكان اوتیسم براي 

اختلال طیف اوتیسم تشخیصی هاي  برخورداري از ملاک

ي تشخیصی و آماري اختلالات بر اساس پنجمین راهنما

، عدم وجود یابی رفتارهاي اوتیستیکقیاس ارزو م روانی

با مراجعه به پرونده هاي )سیب مغزي و اختلالات دیگر آ

ملاک خروج نیز شامل وجود آسیب مغزي و . بود( آن ها

هم  .بودبه غیر از اختلال طیف اوتیسم اختلالات دیگر 

چنین به منظور انتخاب كودكان عادي از روش نمونه 

بدین شکل  .فاده گردیدگیري تصادفی چند مرحله اي است

یک كه با مراجعه به اداره آموزش وپرورش شهر اصفهان 

مركز پیش دبستانی و سپس از  2 ناحیه، با مراجعه به ناحیه

سال به صورت تصادفی  4-6كودک  24مركز  2این 

ورود براي كودكان عادي  هاي ملاک. انتخاب گردیدند

 بهر هوشسال، داشتن  6-4از كودكان سنین  اند عبارت

نرمال، نداشتن هر گونه اختلال بینایی، شنوایی و گفتاري 

خروج نیز شامل داشتن ناتوانی  يها ملاکآشکار و 
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     41      و همکاران سارا آقابابایی

 44-17، 7931، 4ن پزشکی شناخت، سال پنجم، شماره مجله روانشناسی و روا

هوشی و اختلال بینایی، شنوایی و گفتاري آشکار در 

 .كودكان بود

 

 ابزار

فضایی  -دیداري مؤلفهسنجش  :کرسی یها بلوکتکلیف 

الگوهاي از طریق نگه داشتن  مدت كوتاهحافظه فعال و 

یکی از . ردیگ یمدیداري با توالی حركات صورت 

، ردیگ یمفضایی را اندازه  -تکالیفی كه حافظه دیداري

 يها بلوکتکلیف . كرسی است يها بلوکتکلیف 

یک تست قدرتمند براي ( 7312كرسی، )كرسی 

شناسان تحولی و شناختی  نورولوژیست هاي بالینی، روان

 24تا سن  یدبستان شیپز سن این آزمون براي افراد ا. است

كرسی در  يها بلوکتکلیف . سالگی قابل اجراست

ذهنی، سندرم  یماندگ عقببررسی اختلالات یادگیري، 

مانند آلزایمر و  رونده شیپكورساكف و اختلالات 

كاربرد  یشناخت روانهانتینگتون و سایر اختلالات عصب 

است  مکعب 3شامل  كرسی يها بلوکشکل اولیه . دارد

 22×29كه به صورت نامنظم بر روي یک تخته در اندازه 

cm یک آیتم به آزمودنی ارائه می. چیده شده بودند-

شود، به این صورت كه آزمونگر به صورت متوالی به 

 كند یممکعبی كه روي تخته است، اشاره  3یک سري از 

این . و آزمودنی باید همان توالی حركات را تکرار كند

 -دیداري مدت كوتاهحافظه  تواند یمفراخناي مستقیم 

 با زیاد شدن تعداد مکعب ها و با. فضایی را ارزیابی كند

تر خواهند ها مشکل، آیتمها آنافزایش پیچیدگی ترتیب 

 -براي سنجش حافظه فعال دیداري(. 2447فیشر، )شد 

شود كه برعکس توالی فضایی، از آزمودنی خواسته می

است را به این  شده داده عناصري كه توسط آزمونگر نشان

عنصر اول توالی و عنصر اول  عنوان بهمعنا كه عنصر آخر 

(. 2442دن، )آن به عنوان عنصر آخر در نظر گرفته شود 

كه این تکلیف، ابزار مناسبی براي  دهند یممطالعات نشان 

 مدت كوتاهفضایی حافظه فعال و  -دیداري مؤلفهسنجش 

 .(2444كسل و همکاران، )است 

 تک اعداد سري یک آزمایشگر :مستقیم ارقام اخنایفر

 به را اعداد باید و آزمودنی خواند یم را تصادفی رقمی

 ابتدا اعداد سري .كرد یم تکرار شده گفته ترتیب همان

 به رقم یک ارائه، بار هر از بعد و رقم داشتند دو

 هفت رقم حداكثر زنجیره، تا شد می اضافه زنجیره

 بار دو كودک كه شد یم طعق زمانی آزمون .شود

 عملکرد .كرد یم تکرار نادرست را زنجیره یک متوالی

 یادآوري یدرست به كه ییها يسر كل تعداد عنوان به

 باز آزمون -آزمون اعتبار .شد یم يگذار نمره شدند یم

( 2444)همکاران  و گتركول تحقیق در ارقام فراخناي

حلقه  مؤلفهاز این تکلیف به منظور ارزیابی . است 27/4

 .حافظه فعال استفاده شد یشناخت واج

 مثل تکلیف این اجراي روش :معکوس ارقام فراخنای

 باید كودک نکهیجز ا به بود مستقیم ارقام فراخناي

 یادآوري ها آن ارائه معکوس ترتیب به را ارقام

 یادآوري كل تعداد به عنوان تکلیف این .نمود یم

 -آن با روش آزمون اعتبار .شد یم يگذار نمره درست،

از  (.2444 همکاران، و گتركول) است 62/4 باز آزمون

مجري مركزي حافظه  مؤلفهاین تکلیف به منظور ارزیابی 

 .فعال استفاده شد

این  :(ECA)   قیاس ارزیابی رفتارهای اوتیستیکم

آن  يگذار نمرهسؤال تشکیل شده است و  23مقیاس از 

طوري كه اگر به . نیز از طریق مقیاس لیکرت است

و اگر  ردیگ یمآزمودنی این رفتارها را نداشته باشد صفر 

 ؛كند یمدریافت  4شدید باشند، حداكثر نمره  رفتارها

                                                                 
30- Echelle de Comportement Autistique  
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   بررسی و مقایسه مولفه هاي حافظه فعال در كودكان اوتیسم و عادي    46

 44-17، 7931، 4مجله روانشناسی و روان پزشکی شناخت، سال پنجم، شماره 

امتیاز بگیرد  23مجموع اگر آزمودنی كمتر از  بنابراین در

نمره كسب  92تا  23اگر بین . فاقد رفتار اوتیستیک است

تا  92ین نمره ب. رفتار اوتیستیک ضعیف است كند، داراي

به بالا فرد دچار  11متوسط است و از نمره  اوتیستیک 62

 39/4ضریب پایایی آن  ؛ وباشند یم اوتیستیک شدید

است  شده گزارش 22/4ضریب روایی . است

به منظور در پژوهش حاضر . (7922یارمحمدیان، )

والدین كودكان اوتیسم مقیاس اطمینان از تشخیص، 

ستیک را براي كودكان خود كامل ارزیابی رفتارهاي اوتی

و سپس این مقیاس ها توسط پژوهشگران نمره  كردند

 .گردیدگذاري 

 24مركز اوتیسم شهر اصفهان دو ابتدا با مراجعه به 

 دیتائبه منظور . انتخاب شدند سال 6-4 كودک اوتیسم

قیاس ارزیابی رفتارهاي م ،تشخیص اوتیسم در كودكان

بعد از برقراري كودكان  از. اجرا شد (ECA) اوتیستیک

فراخناي  ، تکالیف بلوک هاي كرسی،ارتباط با آن ها

به صورت فردي ارقام مستقیم و فراخناي ارقام معکوس 

براي كودكان عادي نیز پس از انتخاب نمونه . گرفته شد

ها با مراجعه به یک اتاق بدون سر و صدا و داراي نور 

 .ظر اجرا شدكافی در مركز پیش دبستانی تکالیف مورد ن

هم چنین به منظور اجراي پژوهش دو كارشناس ارشد  

روان شناسی كه با اجراي آزمون ها آشنایی داشتند 

لازم به ذكر است كه از والدین . را یاري كردند انمحقق

با كمک مسئولان مراكز  كودكان اوتیسم و عادي

و اوتیسم به منظور شركت كردن  یدبستان شیپ

 .اجازه كتبی گرفته شدكودكانشان در پژوهش 

 

 ها یافته
در این بخش میانگین و انحراف معیار دو گروه اوتیسم و 

سه گانه آن،  يها مؤلفهعادي در نمره كل حافظه فعال و 

 .ارائه شده است

 
 در کودکان اوتیسم آنسه گانه  یها مؤلفهو حافظه فعال شاخص های توصیفی  :1جدول 

 متغیر (راف معیارانح)میانگین  حداقل حداکثر تعداد

 نمره كل حافظه فعال (72/2)   24/1 2 76 24

24 1 

 
 حلقه واج شناختی (19/7)  19/9 2

24 4 
4 

99/9 (17/7) 

 
 مجري مركزي

 فضایی-الگوي دیداري (62/7) 96/9 4 2 24

 
 در کودکان عادی آن گانه سه یها مؤلفهو شاخص های توصیفی حافظه فعال : 2جدول 

 متغیر (انحراف معیار)میانگین  حداقل حداکثر تعداد

 نمره كل حافظه فعال (33/1)61/76 2 21 24

 یشناخت واجحلقه  (44/9) 61/6 2 72 24

 مجري مركزي (69/7) 71/4 2 2 24

 فضایی-الگوي دیداري (79/2) 21/1 2 74 24
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     41      و همکاران سارا آقابابایی

 44-17، 7931، 4ن پزشکی شناخت، سال پنجم، شماره مجله روانشناسی و روا

 يها گروه اریمعو انحراف  میانگین 2 و 7ول انتایج جد

 يها مؤلفهنمره كل حافظه فعال و اوتیسم و عادي را در 

 گردد یمهمان گونه كه مشاهده . دهد یمآن نشان  گانه سه

میانگین كودكان عادي در نمره كل حافظه فعال و 

 .آن بالاتر از كودكان اوتیسم است يها مؤلفه

 
 خلاصه نتایج آزمون تحلیل واریانس تفاوت گروه ها در نمره کل حافظه فعال:  جدول 

 یشاخص آمار

 منابع

مجموع 

 مجذورات

درجه 

 آزادی

میانگین 

 مجذورات
F اندازه اثر سطح معناداری 

توان 

 آماری

 33/4 93/4 447/4 42/27 99/617 7 99/617 گروه

 

است كه تفاوت معناداري بین  از آنحاكی  9 نتایج جدول

 4/ 447) ر نمره كل حافظه فعال وجود دارددو گروه د

P≤ .) بوده است و این بدان معناست درصد  93میزان تأثیر

درصد واریانس نمره كل حافظه فعال مربوط به  93كه 

سطح احتمال و  33/4توان آماري . عضویت گروهی است

 .استبركفایت حجم نمونه  صفر دلالتنزدیک به 

 
 های حافظه فعال مؤلفهبه تفکیک  خلاصه نتایج آزمون تحلیل واریانس تفاوت گروه ها: 4جدول 

شاخص 

 آماری

 منابع

مجموع 

 مجذورات

درجه 

 آزادی
میانگین 

 مجذورات

F  سطح

 اندازه اثر معناداری
توان 

 آماری

مجري  مؤلفه

 مركزي
42/62 

7 
42/62 32/22 447/4 47/4 33/4 

حلقه  مؤلفه

 یشناخت واج
37/12 

7 
37/12 42/77 447/4 23/4 34/4 

الگوي  مؤلفه

-دیداري

 فضایی

26/29 

7 

26/29 73/77 447/4 21/4 34/4 

 
 

است كه تفاوت معناداري بین  از آنحاكی  4نتایج جدول 

 یشناخت واجمجري مركزي، حلقه  يها مؤلفهدو گروه در 

 447) حافظه فعال وجود داردفضایی -الگوي دیداري و

/4 P≤ .) 21و  23، 47 ها مؤلفهاین تفاوت در میزان 

 34/4و  34/4،  33/4توان آماري هم چنین  .استدرصد 

بركفایت حجم  صفر دلالتو سطح احتمال نزدیک به 

 .استنمونه 

 
 

 

 یریگ جهینتبحث و 

حافظه  يها مؤلفهبررسی و مقایسه  هدف با حاضر تحقیق

نتایج . گرفت صورتفعال در كودكان اوتیسم و عادي 

تفاوت معناداري بین دو پژوهش حاكی از آن بود كه 

و  یشناخت واجحلقه ، مجري مركزي يها مؤلفهگروه در 

در . حافظه فعال وجود دارد فضایی-الگوي دیداري

 يها مؤلفهحقیقت باید گفت كه كودكان اوتیسم در 
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   بررسی و مقایسه مولفه هاي حافظه فعال در كودكان اوتیسم و عادي    42

 44-17، 7931، 4مجله روانشناسی و روان پزشکی شناخت، سال پنجم، شماره 

 يتر نییپاحافظه فعال نسبت به كودكان عادي عملکرد 

 .دارند

وجود گوناگون دال بر  با نتایج تحقیقات ها افتهیاین 

ی ، همخواناختلال اوتیسمافراد با در حافظه فعال  نقایص

ویلیامز و همکاران،  ،2442ویلکات و همکاران، ) اردد

؛ كوربت و همکاران، 2446، ؛ ویلیامز و همکاران2441

؛ سینزیگ و 2441؛ گلدبرگ و همکاران، 2443

ن است حاكی از آ مطالعات مختلف. (2442همکاران، 

. كنند یمرا تجربه  مشکلات حافظه فعالاوتیسم افراد  كه

رند این است كه فرزند شکایت رایجی كه والدین دا

را اجرا  ها فرمانیی ها یا راهنما تواند ینم ها آناوتیسم 

 ها آنحتی كودكانی كه درک شنیداري و شفاهی . كند

این قبیل مشکلات در  رسد یم نظر به ،رشد خوبی دارد

افراد داراي . دهند یمرا نشان  ها دستورالعملاجراي 

بیش از یک  باره کی بهوقتی  ژهیو بهاختلال اوتیسم 

 ها آندر تبعیت از همه  شود یمداده  ها آندستورالعمل به 

 است كهاین امر یک مشکل حافظه فعال . دارند مشکل

 احتمالاًو  كردهاطلاعات را درک  رسد یماگرچه به نظر 

و ( دستکاري)، لیکن انتقال به منظور تغییر كنند یمذخیره 

 شود یملال مواجه استفاده از اطلاعات، گویا با اخت متعاقباً

؛ به نقل از گورت، وریز و ون در 7332بدلی، )

 (.2479برگ،

كه مشکلات زبانی و مشکلات هوشی در  رسد یمبه نظر 

كودكان اوتیسم عملکرد انواع حافظه فعال را در این 

به اینکه  با توجه .دهد قرارمی ریتأثكودكان تحت 

 فظه ورابطه بین این نوع از حا برجدید هوش  يها يتئور

 يها مؤلفهنقایص در حقیقت . كنند یم دیتأكهوش 

حافظه فعال در  یشناخت واج ي حلقه فضایی و-دیداري

كودكان اوتیسم نتیجه مشکلات زبانی در این كودكان 

 (.2472اسکاچ و ماري ایجستی،)است 

 باحافظه فعال در تبیین این یافته ها می توان گفت 

بر یکدیگر اثر  اییفرآیندهاي مربوط به كاركردهاي اجر

حافظه فعال نه (. 2474، 97استوئت و لوپز)متقابل دارند 

، بلکه گذارد یم ریتأثاجرایی كاركردهاي بر  ماًیمستقتنها 

سایر  لهیوس بهدر شرایط خاص، خود حافظه فعال 

 مورداستفاده فرآیندهاي مربوط به كاركردهاي اجرایی

 ریتأثفعال تحت حافظه . شود یم يانداز راهیا  ردیگ یمقرار 

است و  يزیر برنامهو  يریپذ انعطافتوجه، بازداري، 

در پرتو این نواقص . دهد یمقرار  ریتأثرا تحت  ها آن

نواقصی افراد این ، فرض اینکه در افراد با اوتیسم شناختی

گورت، ) منطقی است ،داشته باشند نیز در حافظه فعال

 .(2479وریز و ون در برگ،

به بررسی  كه مطالعاتیبه ذكر است، از سوي دیگر لازم 

پرداخته اند اختلال اوتیسم حافظه فعال در افراد با 

كه مطالعات  در حالی. رندانقیضی د و ضد يها افتهی

ه فعال را در این گروه از متعدد به كرات اختلال حافظ

، ویلیامز و 2442یلکات و همکاران، و)نشان داده اند افراد 

؛ كوربت و 2446، و همکاران ؛ ویلیامز2441همکاران، 

؛ سینزیگ 2441؛ گلدبرگ و همکاران، 2443همکاران، 

 اند نداشته، برخی از مطالعات قطعیت (2442و همکاران، 

؛ 2447، 92؛ ازونوف و استریر2474،و همکارانكوي )

 .(2441، یاریس و همکاران

ممکن است به این ناهماهنگی كمک  عواملی مختلفی

 ل انتخاب گروه هدف و مقایسهیکی از این عوام. كند

بیان ( 2441)و و دیگران كه روس طور همان. است

اوتیسم  در ارتباط با حافظه فعال عملکرد اختلال، كنند یم

                                                                 
31 - Stoet & López 
32 - Strayer 
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كه مطالعات شامل یک  شود یماغلب زمانی مشاهده 

گروه مقایسه متشکل از افراد عادي باشند، اما زمانی كه 

 استذهنی  یتوان كمگروه مقایسه نمونه اي از افراد با 

دست اختلال اوتیسم حافظه فعال در افراد با  عملکرد

 از سوي دیگر، انتخاب گروه. دنخورده باقی می مان

در اوتیسم  كنندگان شركتاكثر  .بسیار مهم استاوتیسم 

، افراد مبتلا به اختلال تحقیقات مربوط به حافظه فعال

صصین برخی متخ كهطیف اوتیسم با عملکرد بالا بوده اند 

این نمونه نمایانگر جمعیت عمومی افراد  كنند یمبیان 

 .مبتلا به اوتیسم نیستند

در نهایت، تکالیف مورد استفاده براي اندازه گیري 

بر نتایج حاصل از  تواند یمحافظه فعال همچنین  يها مؤلفه

به طور كلی، . بگذارد ریتأثمبتلا به اوتیسم  ارزیابی افراد

ربوط به فراخنا را به كار گرفته اند، مطالعاتی كه تکالیف م

 یتوجه قابلراد مبتلا به اوتیسم به طور دریافتند كه اف

بزار پژوهش ا كه یوقتاما  ؛از گروه كنترل هستند تر فیضع

باشد، ( N-backمانند) اطلاعات يكار دستشامل 

لاندا و ) گروهی مشاهده نشده است يها تفاوت

 كه ذكر شد طور نهماعلاوه بر این،  .(99،2441گلدبرگ

تکالیف حافظه فعال نقش  شواهدي وجود دارد كه بار

وقتی بار حافظه . كند یمایفا  ها پژوهشمهمی را در این 

فعال حداقل است، افراد داراي اوتیسم هیچ اختلالی در 

؛ 2474و همکاران، كوي )حافظه فعال كلامی ندارند 

ز ، اما وقتی حجم زیادي ا(2441، ویلیامز و همکاران

اطلاعات پیچیده باید پردازش شود، این افراد نواقص 

لاندا و ) دهند یمحافظه فعال كلامی را نشان 

 (.2446، امز و همکاران؛ ویلی2441گلدبرگ،

                                                                 
33 - Landa,  & Goldberg 

مرتبط با عملکرد  يها پژوهشبا در نظر گرفتن نتایج 

در نهایت  توان یم حافظه فعال در كودكان اوتیسم

قوي بین  ي رابطه تحقیقات متعدد كرد كه يریگ جهینت

را نشان داده اند  اختلال اوتیسم علائم زبان و ،حافظه فعال

 يها مؤلفهمداخلات مبتنی بر  بر مزایاي ها پژوهش كه این

 اسکاچ و) كنند یم دیتأكحافظه فعال در این كودكان 

 (.2472ماري ایجستی،

 
References 

 

American Psychiatric Association. (2013). 

Diagnostic and statistical manual of mental 

disorders (5th Ed.). Washington, DC: Author.  
Baddeley, A., (2010). Working memory. Current 

Biology, 20(4), 136-141. 
Baddeley, A.D. (2006). Working memory: An 

overview. In S.J. Pickering (Ed.).Working 

memory and education (pp. 1–31). 

Burlington, MA: Academic Press. 

Baio, J. (2012). Prevalence of autism spectrum 

disorders—Autism and developmental 

disabilities monitoring network, 14 sites, 
United States, 2008. Surveillance summaries, 

Morbidity and Mortality Weekly Report. 

Center for disease control and prevention. 
Baron-Cohen, S. (1991). Precursors to a theory of 

mind: Understanding attention in others. In A. 

Whiten (Ed.), Natural theories of mind: 

Evolution, development and simulation of 

everyday mindreading (pp. 233-251). 

Cambridge, MA: Basil Blackwell.  

Bennetto, L., Pennington, B. F., & Rogers, S. J. 

(1996). Intact and impaired memory functions 

in autism. Child Development, 67 (4), 1816–

1835. 

Brunsdon, V. E. A., Colvert, E., Ames, C., 

Garnett, T., Gillan, N., Hallett, V.,Happé, F. 

(2015). Exploring the cognitive features in 

children with autism spectrum disorder, their 

 [
 D

O
I:

 1
0.

29
25

2/
sh

en
ak

ht
.5

.4
.4

0 
] 

 [
 D

O
R

: 2
0.

10
01

.1
.2

58
86

65
7.

13
97

.5
.4

.3
.2

 ]
 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 s

he
na

kh
t.m

uk
.a

c.
ir

 o
n 

20
26

-0
6-

25
 ]

 

                            11 / 13

http://dx.doi.org/10.29252/shenakht.5.4.40
https://dor.isc.ac/dor/20.1001.1.25886657.1397.5.4.3.2
https://shenakht.muk.ac.ir/article-1-402-en.html


   بررسی و مقایسه مولفه هاي حافظه فعال در كودكان اوتیسم و عادي    14

 44-17، 7931، 4مجله روانشناسی و روان پزشکی شناخت، سال پنجم، شماره 

co-twins,and typically developing children within 

a population-based sample. Journal of Child 

Psychology and Psychiatry, 56(8), 893-902. 

Causton-Theoharis, J., Ashby, C., & Cosier, M. 

(2009). Islands of loneliness: Exploring social 

interaction through the autobiographies of 

individuals with autism. Intellectual and 

Developmental Disabilities, 47 (2), 84–96. 
Chan, R. C. K., Shum, D., Toulopoulou, T., & 

Chen, E. Y. K. (2008). Assessment of 

executive functions: Review of instruments 

and identification of critical issues. Archives 

of Clinical Neuropsychology, 23, 201–216.  

Cui, J., Gao, D., Chen, Y., Zou, X., & Wang, Y. 

(2010). Working memory in early-school-age 

children with Asperger’s syndrome. Journal 

of Autism and Developmental Disorders, 40 

(8), 958–967. 
Dehn, M.J. (2008). Working memory and 

academic learning. New Jersey: Wiley. 
Gabig, C. S. (2008). Verbal working memory and 

story retelling in school-age children with 

autism. Language, Speech, and Hearing 

Services in Schools, 39 (4), 498–511. 
Ganz, J. B., Davis, J. L., Lund, E. M., Goodwyn, 

F. D., & Simpson, R. L. (2011). Meta-

analysis of PECS with individuals with ASD: 

Investigation of targeted versus non-targeted 

outcomes, participant characteristics, and 

implementation phase. Research in 

Developmental Disabilities, 33 (2), 406–418. 
Geurts, H.M., de Vries, M ., van den Bergh., S. F. 

W. M (2013). Executive Functioning Theory 

and Autism, Handbook of executive 

functioning (pp 121-141). Springer 

Publication. 
Hughes, C., Russell, J., & Robbins, T. W. (1994). 

Evidence for executive dysfunction in autism. 

Neuropsychologia, 32, 477–492. 

Jordan, A., Carlile, O., & Stack, A. (2003). 

Approaches to learning: A Guide for 

educators. Translated by Elahe Hejazi and 

Roohollah Shahabi. Tehran University Press. 

[Persian] 
Kokubo, N., Inagaki, M., Gunji, A., Kobayashi, 

T., Ohta, H., Kajimoto, O., & Kaga, M. 

(2012). Developmental change of visuo-

spatial working memory in children: 

Quantitative evaluation through an Advanced 

Trail Making Test. Brain & Development, 1, 

7-14. 

Landa, R. J., & Goldberg, M. C. (2005). 

Language, social, and executive functions in 

high functioning autism: A continuum of 
performance. Journal of Autism and 

Developmental Disorders, 35, 557–573. 

Malekpour, M., Aghababaei, S., & Abedi, A. 

(2013). Working memory and learning 

disabilities. International Journal of 

Developmental Disability, 59 (1), 35-46. 

Nejati, V., & Izadi-Najafabadi, S. (2012). 

Comparison of executive functions in high-

function autistic children and their typical 

matched peers. Journal of Research in 

Rehabilitation Sciences. 8, 1: 28-39. [Persian] 

Ozonoff, S., & McEvoy, R. E. (1994). A 

longitudinal study of executive function and 

theory of mind development in autism. 

Development and Psychopathology, 6, 415–

431. 
Ozonoff, S., & Strayer, D. L. (2001). Further 

evidence of intact working memory in autism. 

Journal of Autism and Developmental 

Disorders, 31 (3), 257–263. 
Ozonoff, S., Pennington, B. F., & Rogers, S. J. 

(1991). Executive function deficits in high-

functioning autistic individuals: Relationship 

to theory of mind. Journal of Child 

Psychology and Psychiatry, 32, 1081–1105. 
Robert, G., Quach, J., Gold, L., Anderson, P., 

Richard, F., Mensah,, F., Ainley, J., 
Gathercole, S., Wake, M. (2011). Can 

improving working memory prevent 
academic difficulties? A school based 

 [
 D

O
I:

 1
0.

29
25

2/
sh

en
ak

ht
.5

.4
.4

0 
] 

 [
 D

O
R

: 2
0.

10
01

.1
.2

58
86

65
7.

13
97

.5
.4

.3
.2

 ]
 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 s

he
na

kh
t.m

uk
.a

c.
ir

 o
n 

20
26

-0
6-

25
 ]

 

                            12 / 13

https://link.springer.com/search?facet-creator=%22Hilde+M.+Geurts%22
https://link.springer.com/search?facet-creator=%22Hilde+M.+Geurts%22
https://link.springer.com/search?facet-creator=%22Sanne+F.+W.+M.+van+den+Bergh%22
https://link.springer.com/chapter/10.1007/978-1-4614-8106-5_8
https://link.springer.com/chapter/10.1007/978-1-4614-8106-5_8
https://link.springer.com/book/10.1007/978-1-4614-8106-5
https://link.springer.com/book/10.1007/978-1-4614-8106-5
https://www.abebooks.co.uk/servlet/BookDetailsPL?bi=30086027368&searchurl=tn%3Dapproaches%2Blearning%26sortby%3D20%26an%3Djordan%2Banne%2Bcarlile%2Borison%2Bstack&cm_sp=snippet-_-srp1-_-title1
https://www.abebooks.co.uk/servlet/BookDetailsPL?bi=30086027368&searchurl=tn%3Dapproaches%2Blearning%26sortby%3D20%26an%3Djordan%2Banne%2Bcarlile%2Borison%2Bstack&cm_sp=snippet-_-srp1-_-title1
http://dx.doi.org/10.29252/shenakht.5.4.40
https://dor.isc.ac/dor/20.1001.1.25886657.1397.5.4.3.2
https://shenakht.muk.ac.ir/article-1-402-en.html


     17      و همکاران سارا آقابابایی

 44-17، 7931، 4ن پزشکی شناخت، سال پنجم، شماره مجله روانشناسی و روا

randomized controlled trail. BMC pediatrics, 

14, 65-76. 
Russo, N., Flanagan, T., Iarocci, G., Berringer, D., 

Zelazo, P. D., & Burack, J. A. (2007). 

Deconstructing executive deficits among 
persons with autism: Implications for 

cognitive neuroscience. Brain and Cognition, 

65, 77–86.  
Stoet, G., & López, B. (2010). Task-switching 

abilities in children with autism spectrum 

disorder. The European Journal of 

Developmental Psychology, 8 (2), 244–260. 
Terrett G1, Rendell PG, Raponi-Saunders S, 

Henry JD, Bailey PE, Altgassen M. (2013). 

Episodic future thinking in children with 

autism spectrum disorder. Journal of Autism 

and Developmental Disorder, 43, 2558–2568. 

Verté, S., Geurts, H. M., Roeyers, H., Oosterlaan, 

J., & Sergeant, J. A. (2006b). The relationship 

of working memory, inhibition, and response 

variability in child psychopathology. Journal 

of Neuroscience Methods, 151 (1), 5–14. 
Willcutt, E. G., Sonuga -Barke, E. J. S., Nigg, J. T., 

& Sergeant, J. A. (2008). Recent 

developments in neuropsychological models 

of childhood psychiatric disorders. Advances 

in Biological Psychiatry, 24 , 195–226. 
Williams, D. L., Goldstein, G., & Minshew, N. J. 

(2006). The profi le of memory function in 

children with autism. Neuropsychology, 20 

(1), 21–29. 
Williams, D., Goldstein, G., Carpenter, P., & 

Minshew, N. (2005). Verbal and spatial 

working memory in autism. Journal of 

Autism and Developmental Disorders, 35 (6), 

747–756. 

Yasuda, Y., Hashimoto, R., Ohi, K., Yamamori, 

H., Fujimoto, M., Umeda- Yano, S.Takeda, 

M. (2014). Cognitive inflexibility in Japanese 

adolescents and adults with autism spectrum 

disorders. World Journal of Psychiatry, 4(2), 

42e48.  
Yerys, B. E., Hepburn, S. L., Pennington, B. F., & 

Rogers, S. J. (2007). Executive function in 

preschoolers with autism: Evidence consistent 

with a secondary deficit. Journal of Autism 

and Developmental Disorders, 37 (6), 1068–

1079. 

 

 [
 D

O
I:

 1
0.

29
25

2/
sh

en
ak

ht
.5

.4
.4

0 
] 

 [
 D

O
R

: 2
0.

10
01

.1
.2

58
86

65
7.

13
97

.5
.4

.3
.2

 ]
 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 s

he
na

kh
t.m

uk
.a

c.
ir

 o
n 

20
26

-0
6-

25
 ]

 

Powered by TCPDF (www.tcpdf.org)

                            13 / 13

https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Terrett%20G%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=23504377
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Rendell%20PG%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=23504377
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Raponi-Saunders%20S%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=23504377
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Henry%20JD%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=23504377
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Bailey%20PE%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=23504377
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Altgassen%20M%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=23504377
http://dx.doi.org/10.29252/shenakht.5.4.40
https://dor.isc.ac/dor/20.1001.1.25886657.1397.5.4.3.2
https://shenakht.muk.ac.ir/article-1-402-en.html
http://www.tcpdf.org

