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 چکیده

بر  یمقاله مرور نیگردد. در ایها مواکه یکیآکوست تیدر ماه رییتغ جادیگفتار دارند که منجر به ا دیدر تول یمشکلات ،یآفاز یافراد دارا

مقاله ابتدا در پایگاه  نیا نیتدو یبرا .، انجام شده استاندکرده یبررس یکیرا از نظر آکوست کیافراد آفاز یدیتول یهاکه واکه یمقالات

صورت گرفت،  2222تا ماه ژوئن  گاهیپا نیا لیتشک یابتدا یزمان جستجو که در بازه نیجستجو شد. در ا Google Scholar اطلاعاتی

  انیشد. از م دهاستفا یبیبه صورت ترک Aphasia, Vowels, Acoustic Analysis, Formant Frequencies یهادواژهیاز کل

 مقاله 6د، ورو یارهایشده و با توجه به مع افتیمقالات  دهیچک یپس از حذف مقالات مشابه، بررس ه،یاول یشده در جستجو افتیمقالات 

-یآزمودن اننوبه ع کهیورن ایبروکا  یآفاز یورود به پژوهش عبارت بودند از: انتخاب افراد دارا یارهایطور تمام متن مطالعه شد. معمرتبط به

 یعیبه شکل طب کهیبروکا و ورن یآفاز یها در افراد داراواکهطبق نتایج،  .یسیها و زبان انگلیها در آزمودنواکه یکیآکوست یها، بررس

است.  رتریبروکا چشمگ یآفاز یزان در افراد دارایم نیاست که ا افتهی شیافزا کیواکه در افراد آفاز دیمدت زمان تول د.نشوینم دیتول

ه ب ،یآفاز یشده توسط افراد دارا دیتول یهاواکه یکیآکوست زیآنال .است شتریب یعینسبت به افراد طب زیها نفرکانس فرمنت اول و دوم واکه

 کند. یمشاهده شده کمک م صینقا ییربنایدرک علت ز
 

 آفازی، واکه، آنالیز آکوستیکی.کلمات کلیدی: 
 

 مقدمه  -1

به مغز، به طور معمول  بیآس بر اثرزبان است که  یعصب شناخت ینقص اکتساب کی ی، آفازکایآمر ییانجمن گفتار و شنوا بنابر گفته

 .ندیبب بیتواند آسیزبان، از جمله صحبت کردن، درک، خواندن و نوشتن م یهاتهیمدال یتمام یشود. در آفاز یم جادیچپ، ا مکرهین

   اهده است.نیز قابل مش کیدر افراد آفاز یزمان بند یو خطاها یدیگفتار مانند اختلالات تول دیتول صینقا ،یزبان تعلاوه بر مشکلا

های کلی تقسیم بندی این اختلال است. در افراد داری آفازی قدامی )مانند آفازی به دو نوع قدامی و خلفی، یکی از روش بندیتقسیم 

در قسمت قدامی مغز رخ داده است که در تولید گفتار نقش دارد. افراد دارای این نوع آفازی، جملات  آفازی بروکا(، آسیب عمدتاً
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ر د دهند، ولی درک زبان تا حدی سالم است. در آفازی خلفی )مانند ورنیکه(، آسیب عمدتاًکوتاه دارند، در گرامر زبان نقص نشان می

زبان نقش دارد. افراد دارای آفازی خلفی، در درک گفتار دیگران مشکل شدید دهد، یعنی جایی که در درک قسمت خلف مغز رخ می

 .[1] محتوا تولید کنندطولانی و در عین حال بی توانند جملات نسبتاًدارند، ولی می

یکی، ها از نظر آکوستها و همخوانآفازی در تحقیقات مختلفی مورد بررسی قرار گرفته است. واکه های گفتاری افراد دارایویژگی

ها در افراد دارای آفازی سالم است و تولید که تولید واکه این تفکر وجود دارد معمولاً اند.اند و با افراد سالم مقایسه شدهآنالیز شده

یم که تولید رسهای تولید شده توسط افراد دارای آفازی، به این نتیجه میآکوستیکی واکهها آسیب دیده است. ولی با بررسی همخوان

ازمند نی برای این کار و شنیداری محسوس نیست ها با ارزیابی ساده(، آسیب واکه1892رایلز ) به عقیده .سالم نیست ها کاملاًها در آنواکه

را در افراد دارای آفازی بررسی  هابا کمک دستگاه اسپکتروگراف، تولید واکه 1891کلر در سال  همچنین .[2] آنالیز آکوستیکی هستیم

 .[3] های تولید شده با افراد سالم متفاوت استکرد و به این نتیجه رسید که ماهیت واجی و آوایی واکه

با وضوح گفتار ارتباط نزدیکی دارند و در  ،2هاو فرکانس فرمنت واکه1ها، مانند مدت زمان تولید پارامترهای مختلفی مربوط به واکه

هد. همچنین ددر اختیار قرار می آنبررسی مدت زمان تولید واکه، اطلاعاتی درباره مکانیسم تولید  .گیرندها مورد توجه قرار میبررسی

دهند که مدت زمان های آکوستیک نشان میدادهنظر است.  مورد هنگام تولید واکهدر های گویایی، حرکت اندام درجه یدهندهنشان

تولید شده  هواکاطلاعاتی درباره  تولید واکه نیز مدت زمان ها و وضوح گفتار است.واکههر کدام از تولید واکه، سرنخی برای تشخیص 

ا توجه به ب تولید شده اشت که فرکانس. البته باید در نظر دستدیگر متفاوت ا یاین دو مختصه در هر واکه با واکه .[4] به همراه دارد

 .[1]صوتی افراد متغیر است  یلوله یاندازه

تولیدی هستند  واکه گر نوعتعیین مختصات آکوستیکی دیگری هستند کهاول و دوم  هایها، فرکانس فرمنتدر بررسی آکوستیکی واکه

های میانگین فرکانس فرمنت اول و دوم بر تعداد واکههمچنین  د.ندهتولید واکه، اطلاعات مفیدی در اختیار محققین قرار می نحوه و درباره

اطلاعاتی  یزن ثابت در چند موقعیت . بررسی تولید یک واکهدهددر اختیار قرار میاطلاعاتی از تولید هدف گوینده  دربارهارزیابی شده، 

 .[1] آورددرباره ثبات تولیدی فرد فراهم می

رامترهای . برای مثال پاکندو به درک نقایص زیر بنایی موجود کمک می بررسی این پارامترها در افراد دارای آفازی اهمیت فراوانی دارد

 .[4]همیت دارند زمانی، از جمله مدت زمان تولید واکه، برای درک نقایص زیربنایی زمان بندی گفتار در آفازی بروکا ا

 روش بررسی -2

 هگایاپ نیا لیتشک یابتدا یزمان جو که در بازهتجس نیا در جستجو شد. Google Scholarابتدا در پایگاه اطلاعاتی  تدوین این مقاله یبرا

به صورت  Aphasia, Vowels, Acoustic Analysis, Formant Frequencies یها هدواژیصورت گرفت، از کل 2222ماه ژوئن تا 

شده و با  تافیمقالات  دهیچک یپس از حذف مقالات مشابه، بررس ه،یاول یجستجو در شده تافی تمقالا انیاز م استفاده شد. یبیترک

انتخاب افراد دارای ورود به پژوهش عبارت بودند از:  یارهایمتن مطالعه شد. مع تمام مرتبط به طور مقاله 6ورود،  یارهایتوجه به مع

 ی.سیو زبان انگل هاها در آزمودنیها، بررسی آکوستیکی واکهآفازی بروکا یا ورنیکه به عنوان آزمودنی

 هایافته  -3

ست دفرد سالم در زبان فرانسوی بررسی کرد. با توجه به اسپکتروگرام بهیک ها را در افراد دارای آفازی بروکا و ( تولید واکه1891رایلز )

تر لانیدر افراد دارای آفازی نیز بسیار طو هاگروه آفازیک بسیار متغیر و متفاوت بود. مدت زمان تولید واکه دروندر  هاآمده، تولید واکه

 .[2] همچنین فرکانس فرمنت افراد دارای آفازی بروکا با فرد سالم متفاوت بوداز فرد سالم بود. 

                                                           
1 Duration 
2 Formant Frequencies 
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 واکه 8ها فرد دارای آفازی ورنیکه انجام داد. آزمودنی 9فرد دارای آفازی بروکا و  1ای بر روی ، مطالعه1896رایلز در سال همچنین 

 linear predictive codingفرد سالم مقایسه شد. از برنامه  9 بدست آمده از غیرمرکب آمریکایی را تولید کردند و نتایج با نتایج

تفاوت  ،طبق نتایج بدست آمده مدت زمان تولید واکه نیز محاسبه شد.و  ها استفاده شداج فرکانس فرمنت اول و دوم واکهبرای استخر

ای آفازی هشکل یکسانی در تنوعات فرمنت ؛مشاهده نشد بروکا و ورنیکه ها در بین دو گروه آفازیچندانی در میانگین فرکانس فرمنت

به  اهده شد.مش سالمهای دارای آفازی و بین گروه هافرکانس فرمنت ولی تفاوت چشمگیری در میانگینبروکا و ورنیکه وجود داشت. 

در بین  اهمیانگین مدت زمان تولید واکههمچنین  .بودفازی، بیشتر از افراد سالم آها در افراد دارای طورکلی تنوعات فرکانس فرمنت

گفته رایلز  طبقبود.  سالمبیشتر از افراد  بروکای این میانگین در افراد دارای آفازی های دارای آفازی تفاوت چندانی نداشت. ولگروه

 .[1]در افراد دارای آفازی بروکا و ورنیکه تقریبا مشابه است و از افراد سالم بیشتر است  ها(، تنوع نتایج مدت زمان تولید واکه1896)

، افراد دارای آفازی ورنیکه نقایص واجی سطح پایینی را از خود نشان دادند که در هنگام تولید گفتارشان، (1896رایلز ) طبق این تحقیق

یی توانند به اهداف آواها میافراد دارای این نوع آفازی، در مانیتور کردن گفتارشان نقایص شدید دارند. آنشود. به وضوح دیده نمی

پر »ها تار آنشود و تولید گفای که تغییرات واجی به وضوح مشاهده میبه گونه ؛شوددست یابند، ولی نقایص در تولید نهایی آشکار می

در فرکانس فرمنت اول و دوم، و مدت زمان تولید واکه مشاهده  هاییهای آفازی، تفاوتون گروهدر این تحقیق، طبق .است« سروصداتر

 طبق تحلیل رایلز از نتایج بدست آمده، در هر دو گروه آفازیک، افراد هدف دست یافتند. ها به واکهتمامی شرکت کننده ؛ ولی نهایتاًشد

. این تفاوت خود را مانند اختلالی در مسیر استها برای رسیدن به هدف با افراد سالم متفاوت هدف می رسند؛ ولی تلاش آن به واکه

 .[1] دهدیارتباطی نشان م

زمان تولید  مدت .آنالیز کرد در زبان آلمانیرا  ورنیکه و بروکا های بلند و کوتاه تولید شده توسط افراد داری آفازی(، واکه1899زیگلر )

هم افراد  او معتقد است کهپارافازی واجی بودند. دارای تولیدات افراد دارای آفازی،  .بررسی شدند نیز واکه و فرکانس فرمنت اول و دوم

مده، زمان بندی کنند. طبق نتایج بدست آهای بلند و کوتاه را طبیعی تولید نمیدارای آفازی بروکا و هم ورنیکه، از نظر آکوستیکی واکه

 که افراد دارای شوددر مقالات غالباً مطرح میاگرچه های تولید کننده یا هر دو در افراد دارای آفازی آسیب دیده است. اندام 3یا شکل 

ی خلفی هم هادهد که حتی در آفازیزیگلر نشان می های هدف را به درستی تولید کنند، ولی شواهد مطالعهتوانند واجآفازی ورنیکه می

 .[6] خرابگویی آوایی ممکن است رخ دهد

در  اهانجام داد. طبق نتایج بدست آمده، مدت زمان تولید واکه در افراد دارای آفازی تحقیقی بر روی سرعت گفتار 1883بام در سال 

. به دارنداج احتی هابرای تولید واکه بیشتری. ولی افراد دارای آفازی بروکا، مدت زمان استافراد دارای آفازی ورنیکه در حد افراد سالم 

 .[7] استمشاهده  قابل بروکا و ورنیکه طورکلی بام معتقد است که مشکل در زمان بندی گفتار در افراد دارای آفازی

بررسی کرد.  یمنتشر کرد، نقایص تولیدی در افراد دارای آفازی بروکا را از طریق آنالیز آکوستیک 2211ای که در سال سوگاسن در مقاله

نت اول فرکانس فرم شد. تولیدفرد سالم که از نظر سن و جنسیت با هم تطابق داشتند،  1فرد دارای آفازی بروکا و  1های بلند توسط واکه

راد دارای در اف بلندهای برای واکه فرکانس فرمنت اول و دوم مقادیر بالای ینتایج نشان دهنده اندازه گیری شد. نیز و دوم تولید شده

ه کاهش ارتفاع ک داشتندحرکات تولیدی غیرطبیعی  ها کاهش یافته بود. افراد دارای آفازی بروکا،ای آنبود و فضای واکه بروکا آفازی

طبق نتایج این تحقیق افراد دارای آفازی بروکا، علاوه بر مشکلات زبانی، حرکات تولیدی با آن مرتبط است.   4روندگی زبانزبان و پیش

 .[1]دارند  نیزناکافی 

 المسرا در افراد دارای آفازی بروکا با افراد  ها، مدت زمان تولید واکهتحقیقی که بر روی افراد عربی زبان انجام دادهدر ( 2214)آدام 

از نظر  [qal] و [qa:l] در زبان عربی از اهمیت فراوانی برخوردار است. برای مثال دو واژه هامدت زمان تولید واکه. ه استمقایسه کرد

                                                           
3  Gesture  
4 Tongue Advancement  
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در  هاکهمدت زمان تولید واطبق نتایج بدست آمده، . همین تفاوت باعث ایجاد دو معنای مختلف شده است میانی متفاونتد و طول واکه

ک در کلمات ت هامدت زمان تولید واکه ولی. استتر از افراد سالم طولانی ،بروکاکلمات و عبارات چندهجایی در افراد دارای آفازی 

 ذکر شده است.به اختصار  1در جدول های مقالات فوق یافته .[4] نداردو سالم تفاوت چشمگیری  بروکا دارای آفازی رادهجایی، در اف
 

 ها را در افراد دارای آفازی مورد بررسی قرار داده اندنتایج مقالاتی که واکه -1جدول 

 نتایج هاآزمودنی نویسنده سال

 رایلز 1891

 آفازی بروکا دارای مرد 11

 مرد سالم )کنترل( 1

 فرانسویزبان 

 در درون گروه آفازی هامتغیر بودن تولید واکه

 در افراد دارای آفازی هابیشتر بودن مدت زمان تولید واکه

 متفاوت بودن فرکانس فرمنت افراد دارای آفازی بروکا با فرد سالم

 رایلز 1896

 فرد دارای آفازی بروکا 1

 فرد دارای آفازی ورنیکه 9

 فرد سالم )کنترل( 9

 زبان انگلیسی آمریکایی

 فازی نسبت به افراد سالمآها در افراد دارای بیشتر بودن تنوعات فرکانس فرمنت

در افراد دارای آفازی بروکا و ورنیکه و  هامشابه بودن تنوع نتایج مدت زمان تولید واکه

 از افراد سالمآن بیشتر بودن 

 متفاوتهای با تلاش در هر دو گروه آفازیرسیدن به هدف 

 زیگلر 1899

 فرد دارای آفازی بروکا 1

 فرد دارای آفازی ورنیکه 1

فرد دارای  1فرد سالم و  1

 دیزآرتری )کنترل(

 زبان آلمانی

 افراد دارای آفازی هاطبیعی نبودن تولید واکه

 های تولید کننده یا هر دو در افراد دارای آفازیاندام زمان بندی یا شکلآسیب 

 های خلفیحتی در آفازیخرابگویی آوایی  وجود

 بام 1883

 فرد دارای آفازی بروکا 12

 فرد دارای آفازی ورنیکه 12

 فرد سالم )کنترل( 12

 زبان انگلیسی

 در افراد دارای آفازی ورنیکه هامدت زمان تولید واکهطبیعی بودن تقریبی 

 در افراد دارای آفازی بروکا نسبت به افراد سالم هازیاد بودن مدت زمان تولید واکه

 مشکل در زمان بندی گفتار در افراد دارای آفازیوجود 

 سوگاسن 2211

 فرد دارای آفازی بروکا 1

 فرد سالم )کنترل( 1

 زبان انگلیسی

 های بلند در افراد دارای آفازی بروکامقادیر بالای فرکانس فرمنت اول و دوم برای واکه

 ای کاهش یافته در افراد دارای آفازی بروکاواکهفضای 

 در افراد دارای آفازی بروکا و ناکافی حرکات تولیدی غیرطبیعی

 آدام 2214

 فرد دارای آفازی بروکا 3

 فرد سالم )کنترل( 3

 زبان عربی

در کلمات و عبارات چندهجایی در افراد دارای  هاطولانی بودن مدت زمان تولید واکه

 آفازی بروکا نسبت به افراد سالم

ارای در افراد ددر کلمات تک هجایی  هامدت زمان تولید واکه نبودن تفاوت چشمگیر در

 آفازی بروکا نسبت به افراد سالم

 بحث -4

این در حالی است  .[1] در افراد دارای آفازی بروکا، بسیار چشمگیرتر از افراد سالم است ها(، مدت زمان تولید واکه1896بنا بر نظر رایلز )

ها بین افراد داری آفازی و افراد سالم پیدا نکردند؛ و فقط دو نفر از ( تفاوت چندانی در مدت زمان سگمنت1891) که ویلیامز و سیور

مدت نتایج طور که ذکر شد همان .[9] افراد دارای آفازی بروکا، گفتاری بسیار سخت داشتند که بیشتر از سایرین به طول انجامیده بود

 ها در تحقیقات مختلف، همسو نیست. زمان تولیدی واکه
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رایلز  این نتایج با یافته. [8]های متفاوتی دارند. ترند و طولها در افراد دارای آفازی کشیده( بیان کردند واکه1869شانکوایلر و همکاران )

 .[1] بیشتر از افراد سالم استدر افراد دارای آفازی  ها(، مدت زمان تولید واکه1896( همسوست. طبق نظر رایلز )1896)

 ددر افراد دارای آفازی نیز افزایش می یاب ها( با افزایش طول هجا در عبارات، مدت زمان تولید واکه1893از دیدگاه کنت و روزنبک )

اثیر . در نتیجه ت( تاثیر طول هجا را در مطالعه دخیل نکرده بود و از کلمات تک هجایی استفاده کرده بود1896در حالی که رایلز ). [12]

در افراد دارای آفازی بروکا زمانی  هاواکه(، مدت زمان تولید 2214آدام ) طبق مطالعه .[1] طول کلمه در مدت زمان تولید آشکار نبود

 .[4]در صورت تک هجایی بودن کلمات، تفاوت چندانی مشاهده نخواهد شد  ؛بیشتر از افراد سالم است که کلمات چندهجایی باشند

نتایج این تحقیق با نتایج تحقیقات کلر  .[1] هدف را تولید کنند توانند واکهمی در نهایت(، افراد دارای آفازی 1896طبق نظر رایلز )

تمامی افراد دارای آفازی  طبق این مقالاتهای آفازیک همسو نبود، زیرا های آوایی درون گروه( مبنی بر تفاوت1891( و رایلز )1891)

 .[3, 2]هدف دست پیدا کنند  توانند به واکهنمی

این نتیجه با نتایج برخی تحقیقات همسو  .[1] سوگاسن معتقد است که حرکات تولیدی غیر طبیعی در افراد دارای آفازی بروکا وجود دارد

نتیجه  اند، به اینهای انسدادی افراد دچار آفازی بروکا بررسی کردهخواناست. بلامستین، کوپر و گودگلاس که صداسازی را در هم

های همچنین مطالعه کوروفسکی و همکارانش بر روی همخوان .[11]اند که نقص در زمان بندی ژسچرهای تولیدی وجود دارد رسیده

رسیدن همخوان خیشومی به واکه وجود  کمتری در نقطه دهد که دامنهشده توسط افراد دارای آفازی بروکا، نشان میخیشومی تولید 

 .[12]باشد دارد که بیانگر نقایصی در هماهنگی حرکات کام می

های بلند را توسط افراد دارای آفازی بروکا بررسی کرد و در تکالیف دیگری ارزیابی انجام نشد. طبق نظر او، سوگاسن فقط بیان واکه

ای افراد دارای آفازی بروکا را در در حالی که کروت فضای واکه. [1]ای در افراد دارای آفازی بروکا کاهش یافته بود فضای واکه

ود ای بزرگتری برای خواندن وج، فضای واکهوی تکالیف مختلف، از جمله در نامیدن، خواندن و تکرار بررسی کرده بود. در نتایج

 .[13]ای برای نامیدن و تکرار کوچک بود و مشابه هم رسم شده بود داشت؛ ولی فضای واکه

 نتیجه گیری -5

 92دود دهه حهای افراد دارای آفازی از رسیم که تحقیقات در زمینه آنالیز آکوستیک واکهبا بررسی مقالات مختلف به این نتیجه می

قان محقلاش نشان دهنده ت این مورد که استهای مختلف انجام شده تحقیقات در زبان ،طور که بیان شدهمان آغاز شده است. میلادی

 بر هاآنالیز آکوستیک واکههایی در راه چالش. [4]در زبان های مختلف است  در افراد دارای آفازی برای یافتن یک الگوی ثابت آسیب

آدام همچنین  .[1] کندگیری را سخت میهای درون گروهی کار نتیجهمتغیر بودن دادهمعتقد است که رایلز سر راه محققین بوده است. 

. [4] های متفاوت انجام آنالیز باشدتواند به دلیل روششود میمشاهده می در مقالات نتایج متناقضی کهکند که بیان میدر مقاله خود 

افراد گروه آفازی  (1896) برای مثال در تحقیق رایلز .تحقیق اثرگذار باشد توانست بر نتیجهمشاهده شد که میاشکالاتی نیز در تحقیقات 

  .[1] با افراد گروه کنترل از نظر سنی هماهنگی نداشتند

ای آفازی رفازی بروکا صورت گرفته است، زیرا این پیش فرض ذهنی وجود دارد که تولیدات افراد داآبیشتر تحقیقات روی افراد دارای  

هند که با آنالیز دها نشان میدر تولید واکه را هاییمعتقد است افراد دارای آفازی ورنیکه نیز آسیب زیگلرورنیکه سالم است. در حالی که 

 .[6]آکوستیکی قابل تشخیص است 

الگوهای واجی گفتار این افراد، به این نتیجه  با مطالعه .[1] پایدار هستند های تولیدی در افراد دارای آفازی بروکا عمدتاًآسیبطور کلی به

د دارای آفازی بروکا گفتار افرا اند.فرکانس فرمنت اول و دوم نسبت به افراد سالم بیشتر است و حرکات تولیدی غیر طبیعیرسیم که می

رای تر از افراد داو حتی طولانی تر از افراد عادیا، طولانیهدر آن هاواکهزمان تولید گفتار شناخته می شود و مدت  با سرعت آهسته

 است.  آفازی ورنیکه
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د و مدت زمان انها غیر طبیعیای نشان می دهند که همانند آفازی بروکا، واکهافراد دارای آفازی ورنیکه نیز آسیب هایی در تولیدات واکه

ا نتایج بدست آمده به درک علت زیربنایی نقایص مشاهده شده در آفازی بروکها نیاز دارند. برای بیان واکهبیشتری نسبت به افراد سالم 

 کند. و ورنیکه کمک می
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