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Objective Stuttering is a speech disorder that occurs with frequent and abnormal disruptions in speech, 
such as sound repetition, sound prolongation, and sound or airflow blockage. Despite the many theo-
ries, the cause of stuttering has not been entirely determined, and various factors have been proposed 
for its etiology. According to the vicious circle hypothesis, increased speech disfluency results from hy-
pervigilance to speech. This study aimed to measure the effect of reduced attention on speech through 
verbal and non-verbal dual tasks among school children with stuttering. Furthermore, the effect of dual 
tasks on the severity of stuttering was investigated among them. 
Materials & Methods In this cross-sectional study, the participants included 39 children (5 girls, 12.8%) 
and (34 boys, 87.2%) aged 8-12 years (10.25±1.35) with developmental stuttering selected via conve-
nience sampling from primary schools in districts four and eight and speech therapy clinics in Tehran, 
Iran. Dual tasks were designed using the Visual Basic program. During the study, four speech samples 
were recorded for each participant. The second and third samples were designed as a dual task (ad-
dition of verbal or non-verbal tasks), while the first and fourth samples were designed as a single task. 
The participant’s severity of stuttering in each sample was calculated based on the number of stuttered 
syllables (SS%), and data were analyzed by SPSS 20 software. Given the non-normal distribution of data, 
the generalized linear model with the Generalized Estimating Equation (GEE) and Bonferroni test were 
used to determine the difference in stuttering severity among speech samples. 
Results The GEE results showed that the severity of stuttering was different among the four speech sam-
ples (P=0.015). The lowest and highest mean stuttering severity among the 39 participants pertained to 
the non-verbal dual task (14.85) and the single initial task (17.11), respectively. A pairwise comparison of 
stuttering severity showed that the mean severity in the final single task was significantly lower than in 
the single initial task (P<0.05). However, mean stuttering severity was not significantly different between 
verbal and non-verbal tasks (P>0.05).
Conclusion The findings showed that stuttering severity reduces when children with stuttering perform 
dual tasks. In other words, focusing children’s attention on verbal and non-verbal tasks while talking 
reduced their dysfluency.
Keywords Childhood stuttering, Working memory, Attention
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Introduction

tuttering is a speech disorder that occurs with 
frequent and abnormal disruptions in speech, 
such as sound repetition, sound prolongation, 
and sound or airflow blockage. Environ-
mental, movement, cognitive, and linguistic 

factors play a role in the development of stuttering [1]. 
Despite these various factors proposed for the etiology of 
stuttering, its cause has not yet been entirely determined. 
In understanding the etiology of stuttering, we can refer 
to cognitive and linguistic theories, such as the covert re-
pair hypothesis (CRH) and the vicious circle hypothesis 
(VCH). In the CRH, it is proposed that stuttering based on 
the model of speech production and its monitoring [2] is 
a phenomenon of Covert Repair. According to this theory, 
the cause of disfluency is a defect in phonological coding, 
which causes errors during speech planning, and as a re-
sult of repeating these errors, repair occurs, and stuttering 
is its side effect [3].

The VCH also is the increase in speech disfluency due to 
the hypervigilance to speech, which causes warnings to 
be sent during coding errors, and the primary disfluency 
is highlighted. When the child becomes aware of his dis-
fluency, it ultimately leads to a vicious cycle that causes 
compensation. According to this theory, when a person 
with stuttering pays attention to other activities while 
speaking, there is a reduction in abnormal disfluency (es-
pecially seizures) [4]. Also, in the hypothesis of disfluency 
as a result of explicit attention, dyspraxia is the result of a 
defect in execution, and the reason for that is much atten-
tion to speech and high self-awareness; this theory con-
siders an essential distinction in information processing 
between explicit and implicit memory. Implicit memory 
is more for performing motor skills, and explicit memory 
is involved in conscious activities. Implicit memory does 
not require working memory (WM), is less prone to con-
fusion, and is, therefore, suitable for good management 
of motor skills and acquisition of executive patterns. The 
pressure or demand causes one to consciously focus on 
internal movements and makes explicit memory to be in-
volved in controlling movements. As a result, confusion 
occurs in the automaticity of movements [5].

 Also, regarding cognitive aspects, we can mention the 
role of WM in the language performance of children 
with stuttering. WM is a system that temporarily actively 
stores information in mind to perform verbal and non-
verbal tasks and make them available for further process-
ing. According to the Baddeley model, WM consists of 

three primary components. The core of this system is the 
central executive, which is responsible for information 
coordination and acts as a short-term attention system. 
The next component is the phonological loop, which is 
related to speech encodings, and phonological informa-
tion is stored in this reservoir for a short time. The third 
component is the visuospatial sketchpad, which is dedi-
cated to maintaining and manipulating visuospatial im-
ages [6]. The relationship between WM and stuttering has 
been evaluated, and most studies believe that people with 
stuttering have deficits in WM [7-16]. Sakhaei et al. found 
that children before school age had a weaker performance 
in repeating non-words than nonstuttering children of the 
same age, which indicates problems in their phonologi-
cal WM [17]. In this regard, it is possible to investigate 
cognitive effects on the severity of stuttering using dual 
tasks in people with stuttering verbally (phonological), 
non-verbally (visuospatial), or using attentional conflict 
(central executive). The meaning of dual tasks is that dur-
ing the speech, a second task is presented to the person, 
which engages his attention resources, and his attention is 
directed to a subject other than his speech so that monitor-
ing of speech is suppressed [5] and the effects of reducing 
attention and WN on the severity of stuttering should be 
measured. However, there are contradictions to dual tasks 
and stuttering. Based on the theories mentioned above, 
people with stuttering experience a reduction in their dis-
fluency when they are exposed to distracting stimuli (dual 
tasks) [2, 18-22]. For example, in 2020, 26 people with 
stuttering and 24 nonstuttering people aged 19-38 years 
were investigated for the severity of stuttering when peo-
ple have to remember the target words while reading the 
text. The results indicated that the frequency of disfluency 
in these people decreased significantly [19].

Also, in a study published in 2019, the role of dual tasks 
in stuttering was discussed. In this study, 19 people with 
stuttering and 20 nonstuttering people ranging in age from 
18 to 35 years were investigated. The participants had to 
have 12 one-minute speech samples during one session, 
some of these tasks were single, and some were dual (ver-
bal and non-verbal). The results of this study indicated 
that when the attention was divided between two phe-
nomena and the participants were simultaneously doing 
a task with the computer (the tasks were in the form of 
mathematical calculation and following an arrow) that in-
volved their attention, the disfluency reduced. Moreover, 
this happened when the demands of the second task dur-
ing the speech were minimal and simple [23]. Also, in an-
other study, 11 people with stuttering and 11 nonstuttering 
people with an average age of 26 years were examined 
to follow the movement of a dot on the computer screen 
during a spontaneous speech in a session that lasted 30 to 
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40 minutes. Then, under these conditions, the severity of 
their stuttering was examined. The results indicated that 
people’s stuttering is reduced in these conditions [18].

 However, some studies believe that disfluency increases 
under the conditions of dual tasks [24-27]. It is also men-
tioned in the overload theory that stuttering is a problem 
in the motor control of speech, and the motor problems 
of people with disfluency are that their speech is not au-
tomatic enough. As a result, it is assumed that during dual 
tasks, the second task will demand more attention on the 
central attention system because the speech of people with 
stuttering requires an unusual amount of attention control, 
and at the same time, more attention demands are needed 
during dual tasks, and the result will be an increase in their 
stuttering. Therefore, stuttering is the immediate effect of 
saturation of the capacity of the central attention reservoir 
[18]. Metten et al. assessed stuttering and dual tasks. In 
part of their work, they examined 17 people with stutter-
ing, whose average age was 36 years, in a 90-minute ses-
sion. The participants told a story from the six presented 
images and had to simultaneously place the cards on the 
table according to the instructions. The findings indicated 
that this condition increases the disfluency of people [27]. 
In a study conducted in 1982, subjects with stuttering 
were examined during dual conditions. In this condition, 
they should read aloud and perform movement activities 
(sitting and standing up); these people showed increased 
disfluency [26].

 The only study found by researchers in the field of dual 
tasks and stuttering in Iran was that conducted by Bah-
rami et al. in 2006. In one session, they investigated the 
dependence of speech on attention in children and ado-
lescents with developmental stuttering. In this study, 30 
children ranging in age from 8 to 13 years did single (text 
reading) and double (text reading with finger tapping) 
tasks, and the severity of their stuttering was investigated. 
The results indicated that people’s disfluency increases in 
dual tasks [28].

According to the mentioned issues and the contra-
dictions obtained from the studies, the question arises 
whether performing dual tasks causes a change in stut-
tering severity. Looking at past studies, we can see that 
this issue has been of interest to researchers for a long 
time (since 1986). In the older studies on dual tasks, WM 
and its performance in people with stuttering have been 
most discussed, but as the studies become more recent 
they have mainly investigated the effects of dual tasks on 
the severity of stuttering. Also, in these studies, contra-
dictory results have been obtained due to the various ma-
nipulations that have been done on the tasks. Despite the 

attractiveness of the topic and considering that it is still of 
interest to researchers, the current study is one of the few 
studies that have been conducted on children in the field 
of dual tasks and the proposal of studying in this field in 
previous studies has been proposed [5]. Also, both verbal 
and non-verbal tasks have been used in this study, and de-
spite numerous international studies in the field of double 
tasks, very little has been done in Iran (the researcher only 
looked at one similar study example in Iran). While con-
sidering the cultural differences, the environment, and the 
different experiences of people with stuttering, localizing 
this study is necessary. Finally, considering that the cur-
rent study measured the effect of dual tasks immediately 
after presenting the dual tasks individually, we decided to 
measure the effects of dual tasks on the severity of stut-
tering. Therefore, this study investigated the effect of dual 
tasks on the severity of stuttering in school-age children.

Materials and Methods

This research was a cross-sectional observational study. 
Considering the information obtained from Bahrami’s ar-
ticle [28], the standard deviation of the stuttering severity 
scores before and during the performance of the skill was 
about 3.4 (s=3.4), and considering the potency of 80% 
and the confidence level of 95% and reaching a difference 
of at least 2 (d=2), the sample size was determined to be 
39 people using the following Equation 1:

1. n=
d2

2(Z1-α/2+Z1-β)
2S2

A sampling of eligible people considering the inclusion 
criteria was done from March 2019 to November 2019 by 
convenience sampling from primary schools in districts 
four and eight and speech therapy clinics in Tehran. The 
onset of stuttering before elementary school and not hav-
ing any accompanying disorders (physical, mental, and 
psychological) were the inclusion of criteria for the study. 
Also, if the child could not perform dual tasks, or the 
subject and his parents expressed displeasure to continue 
cooperation at each stage of the study, he was excluded.

 Forty-four children aged 8-12 years with developmen-
tal stuttering (five girls and 39 boys) participated in this 
study, of whom 39 children met the inclusion criteria and 
remained in the study, and five children were excluded.

At first, the questionnaire on personal information was 
completed by parents. Then, a prototype of verbal and 
non-verbal tasks was provided to the examinees as a prep-
aration period of 5-10 minutes, and they were allowed to 
familiarize themselves with the tasks during this time. The 
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children who performed the test sample (verbal and non-
verbal tasks alone) successfully entered the next stage, and 
others were excluded from the study. Four speech samples 
of one minute were taken from the selected children. In the 
first and fourth speech samples, the subject was asked to 
speak for one minute about a topic of interest from the list 
(speech topics were selected in consultation with people 
who were proficient in working with children). In the sec-
ond and third speech samples, the subject had to perform 
one of the WM tasks (verbal and non-verbal) randomly 
presented within one minute, in addition to talking about 
the topic of interest. In the verbal memory program, a 
numerical calculation was used. The subject had to add 
or subtract three numbers that appeared on the screen at 
an interval of 3 seconds and the result was recorded as 
a number using the keyboard. In the non-verbal memory 
program, orientation was used, in which the subject had to 
follow three arrows that were presented at an interval of 3 
seconds, and in the end, he determined the position of the 
point inside the square that had four houses. The keyboard 
recorded the correct answer as a number (1 to 4). On aver-
age, the sampling process of each of the subjects was done 
in one session that lasted about 30 to 40 minutes. After col-
lecting the data, the severity of stuttering was obtained and 
calculated based on the percentage of stuttered syllables 
(SS%) from four speech samples. The data were entered 
into SPSS and analyzed using statistical tests. This work 
was done using a Sony VGN-CR353 laptop.

The task paradigm used in the designed software was 
similar to the tasks used in the article by Eichorn [5]. In 
order to check the face validity, the desired program was 
given to five speech and language pathologists and ten 
children who were in the age range of 8 to 12 years. Spe-
cialists were asked to express their opinion regarding the 

appropriateness of the designed program and its compli-
ance with the purpose of the study. Also, the children did 
the homework and were asked to comment on the ease of 
implementing the program.

The experts determined that the implementation of this 
program covers the intended study goals, and their opinions 
and suggestions were considered and applied in the final 
design of the designed software. Also, the tested children 
stated that implementing the program is easily possible.

Also, a speech and language pathologist was asked to 
randomly obtain the percentage of stuttered syllables in 15 
speech samples selected from the single elementary task to 
check inter-rater reliability. Then, using Spearman’s cor-
relation coefficient, the correlation between the severity of 
stuttering determined by the two raters was estimated at 
0.968 with a significance level of 0.000, which indicated a 
very high correlation between the results of the two raters.

Results

In the present study, 39 children with stuttering with an 
average age of 10.25 years and a standard deviation of 
1.35 were investigated, of whom five cases were girls 
(12.8%) and 34 cases (87.2%) were boys. The minimum 
and maximum age of the subjects were 8 and 12 years, 
respectively. Also, 12-year-old children showed the high-
est frequency (n=12), and 8-year-old children showed 
the lowest frequency (n=5). In this model, the effect of 
gender and age was first adjusted, but because it was not 
significant (P>0.05), it was removed from the model. The 
information on the subjects according to age and gender 
is shown in Table 1.

Table 1. Distribution of subjects according to age and gender

No. (%)
Age (y)

TotalMaleFemale

5(12.8)5(12.8)0(0)8

8(20.5)7(17.9)1(2.6)9

6(15.4)5(12.8)1(2.6)10

12(30.8)11(28.2)1(2.6)11

8(20.5)6(15.4)2(5.1)12  

39(100)34(87.2)5(12.8)Total
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The mean and standard deviation of the stuttering in-
tensity of the participants in four speech samples was ob-
tained in terms of the SS%, which is shown in Table 2. 
The lowest mean of the stuttering intensity in 39 subjects 
in all four tasks performed was related to the dual non-
verbal task (14.85). Moreover, the maximum mean inten-
sity of stuttering was related to the primary task (17.11), 
the minimum intensity of stuttering recorded in all speech 
samples was zero, and the maximum intensity was 60.86.

Using the Shapiro-Wilk test, it was determined that 
the variables did not follow the normal distribution. 
As a result, due to the non-normality of the data dis-
tribution, using the generalized linear model with the 
generalized estimating equations (GEE) method, it was 
found that the performed tasks had a significant effect 
on the intensity (Table 3).

Finally, the Bonferroni test was used for pairwise com-
parison of mean intensity and its results showed that the 
only different mean values in stuttering intensity that had 
a significant difference were related to the initial and final 
tasks (P>0.05) (Table 4). In the side-by-side comparison 
of other stuttering severity mean values, no significant 
difference was observed (P>0.05), although the prob-
ability value was close to the significance level of 0.05 in 
some comparisons.

Discussion

The results of this study showed that performing dual 
tasks by children with stuttering reduced the severity of 
their stuttering. In other words, directing the attention 
of the children studied in this study to verbal and non-
verbal tasks while they were speaking led to a reduction 

Table 3. The effect of the type of the task on the severity of stuttering

PDegrees of FreedomTest statisticsSources

0.015310.416The effect of the task on the severity of stuttering

Table 4. Pairwise comparison of stuttering severity mean values

PSEMean Difference Compared Tasks

0.4792.22843-1.5790Initial and verbal task

0.5051.386810.9244Initial and spatial task

0.0721.390942.5034Verbal and spatial task

0.0490.928941.8322aThe initial and final task

0.0731.903373.4113Final and verbal task

0.4421.181330.9078Final and spatial task

Table 2. Descriptive indicators of stuttering severity in four speech samples (N=39)

MaximumMinimumMean±SDSpeech Samples

52.72017.11±13.0Initial single

59.45017.0±15.04During the execution of the verbal task

60.86014.85±12.89During the execution of the spatial task

49.18015.61±13.34Final single

Keyhani F, et al. Effect of Dual Task on Severity of Stuttering in Children. RJ. 2022; 23(2):256-271
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in their disfluency, and the effects of this decrease in 
intensity continued even after the dual tasks in the final 
task. In general, the mean of all stuttering intensities ob-
tained (in the second, third, and fourth tasks) was lower 
than the initial stuttering intensity. As seen in Table 2, in 
the pairwise comparison, the intensity difference in the 
final speech sample was significantly less than the initial 
sample (P>0.05).

In the first investigation, it was observed that the mean 
intensity of stuttering in the dual verbal task was lower 
than the mean intensity of stuttering in the speech sample 
of the primary task, which is in line with the findings of 
Eichorn et al. [5]. In their study, which was held in one 
session, a rest time was considered for the participants. 
The severity of stuttering decreased during the dual ver-
bal task and the reason for this similarity is that in both 
studies, the verbal task had a minor difficulty and the 
tasks were automatic. It should be noted that automatic 
performances require minimal attention and are not af-
fected by continuous mental activities. When a task is 
well practiced, and we have much information about it, 
continuous efforts are no longer needed [5]. Also, in this 
regard, it is possible to refer to a similar study conducted 
by Bosshardt et al. on the effect of dual verbal tasks on 
the severity of stuttering. They concluded that the partici-
pants’ disfluency in the dual verbal tasks decreases when 
the minimum demands of mental storage and recovery 
are applied, but when demands for short-term storage and 
recovery increase and the task becomes more complex, 
disfluency also increases [20]. In a different study from 
the present study, Metten et al. stated that the disfluency 
in dual verbal tasks (word classification) increases dur-
ing the implementation of the Camperdown treatment 
program. They assumed that during dual tasks, especially 
when the second task was language, the neural processing 
load of people increases, and the participants have a hard 
time focusing on extended speech in the presence of the 
second task, and as a result, more disturbances occur in 
their speech [27]. It can be concluded that while perform-
ing these dual tasks, people had to focus on learning the 
treatment program using obvious attention. As a result, a 
double load was imposed on the central executive system 
and the phonological loop, which increased disfluency.

 In the second comparison, which was between the pri-
mary and dual non-verbal tasks, the intensity of stutter-
ing decreased in the dual task, but this difference was not 
significant. In this regard, Eichorn et al. [5] also reached 
similar results. The reason for this similarity can be at-
tributed to the reduction of explicit attention on speech as 
well as the simplicity and automaticity of the second task. 
We can also mention the study by Arends et al., in which 

the severity of stuttering decreased during dual non-ver-
bal tasks. They believed that stuttering comes from the 
person’s efforts during the speech, which interferes with 
the automaticity of speech, and more demands on the at-
tention system during dual tasks reduce the interference 
and, as a result, lead to a reduction in disfluency [18].

In the third comparison of stuttering intensity between 
verbal and non-verbal dual tasks, we concluded that the 
mean stuttering intensity of the non-verbal dual task was 
lower than the mean intensity in the dual verbal task, 
which can be attributed to the processing load of the sec-
ond task. We assume that in non-verbal tasks, the process-
ing interference of two tasks is less and causes the central 
nervous system to perform two tasks with less pressure, 
which is in line with the results obtained by Bosshardt 
et al. who pointed out that people with stuttering while 
doing competitive tasks that involve similar neurologi-
cal resources, they are more prone to speech dissociation 
[29]. These findings are in line with the multi-component 
view of WM proposed by Baddelly and Hitch who be-
lieved that exercises that include different neural areas are 
often performed without their function interfering [30], 
or Leclercq who believed that while doing processes that 
require similar neural areas, the results of tasks interfere 
with each other [31].

In the fourth comparison, which was made between the 
initial and final single tasks, it was observed that the se-
verity of stuttering in the single final speech was less than 
in the initial single speech. In other words, it can be said 
that the impacts of the previous tasks on the participants 
reduced the severity of stuttering. This result means that 
the use of dual tasks during this study reduced partici-
pants’ attention to their speech, and this impact remained 
even after the removal of the second task, reducing the 
conscious effort that interferes with the automaticity of 
speech and subsequently, the severity of the disfluency 
will also decrease. These findings are in line with the 
Vicious Cycle hypothesis and CRH. Unfortunately, the 
researchers could not find a similar study, in which the 
stuttering intensity was compared in two single samples, 
the initial and the final. In short, our study showed that the 
involvement of attention and WM during speech would 
reduce stuttering, and when the modalities for doing tasks 
are not the same, its impacts on reducing disfluency are 
more evident. The obtained results also support the CRH. 
Therefore, it is expected that WM affects the integrity of 
speech monitoring and increases speech errors. As a re-
sult, when the WM is busy with another task, this moni-
toring and stuttering are reduced. Also, according to the 
hypothesis of disfluency as a result of explicit attention, 
movement improvement is observed during dual tasks 
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involving the WM. What was obtained was in line with 
the assumption that people relying on implicit memory, 
experience easier speech through dual tasks, leading to 
reduced disfluency. These results will also confirm the 
Vicious Cycle hypothesis; when a person with stuttering 
engages in attention-demanding requests while speaking, 
we see a reduction in disfluencies.

Finally, it can be mentioned that in studies on dual tasks, 
factors, such as the type of task (verbal or non-verbal), 
the task’s difficulty level, and whether the second task is 
automatic or non-automatic have an impact on the results 
of dual studies. For example, in some studies, only verbal 
or non-verbal task was used, which may have different 
results depending on the nature of the task. Alternatively, 
the level of difficulty of tasks affects how people perform 
them. For example, by increasing the difficulty level of 
the second task, the amount of processing load that the 
tasks have on the nervous system increases and produces 
different results. Also, the degree of automaticity or non-
automaticity of the tasks influenced the results obtained. 
For example, Metten et al. mentioned that stuttering in-
tensity increased when the newly learned pattern was 
implemented during dual tasks, which was unusual and 
non-automatic for the person. These three factors or other 
factors can be mentioned in justifying the contradictory 
results. In this regard, it is suggested that factors, such as 
difficulty level, type of tasks, and the degree of automa-
ticity of tasks for the participant should be included in the 
articles in order to better understand the nature and type 
of influence of dual tasks on changes in the severity of 
dysfluency. It is also suggested that more studies should 
be done on children, considering that most studies have 
been conducted in the adult age range.

Conclusion

 This study showed that doing verbal or non-verbal tasks 
while speaking reduced the disfluency of children partici-
pating. Therefore, it is expected that when we direct the 
attention of a person with stuttering from speech to an-
other subject, the severity of his disfluency will decrease.

In this study, all 31 codes of ethics and guidelines for 
vulnerable groups were observed, written consent was 
obtained from the participants, and full information about 
the study process was given to all. The obtained infor-
mation, both personal information and the results of the 
tests, were confidential and were only with the senior re-
searcher of this study, and no personal information was al-
lowed to be published in any way. Also, if the participants 
at any study stage wish not to continue the cooperation, 
they could withdraw from the study. It can be safely noted 

that this study did not have any adverse effects on the par-
ticipants and their treatment process. This study was free, 
and the participants were charged no fees. Also, reporting 
the study results guarantees the material and intellectual 
rights of all persons related to the study.
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مقاله پژوهشی

بررسی تأثیر تکالیف دوگانه بر شدت لکنت در کودکان مدرسه رو

اهداف لکنت اختلالی گفتاری است که به صورت وقفه های مکرر و غیرطبیعی در جریان گفتار اتفاق می افتد و معمولاً به صورت تکرار، 
کشیده گویی و گیر در جریان هوا یا صداسازی رخ می دهد. علی رغم تئوری های متعدد تاکنون علت لکنت به طور کامل مشخص نشده و 
عوامل مختلفی برای سبب شناسی آن مطرح شده است که از آن جمله می توان به جنبه های شناختی و زبانی اشاره کرد. برطبق فرضیه 
چرخه  معیوب، افزایش ناروانی گفتار در نتیجه  بیش  ازحد توجه کردن روی گفتار است. حال در این مطالعه برآنیم تا تأثیر کاهش توجه 
بر گفتار را با استفاده از تکالیف دوگانه در 2 حوزه  کلامی و غیرکلامی بر کودکان دارای لکنت بسنجیم. هدف از این مطالعه بررسی تأثیر 

تکالیف دوگانه بر شدت لکنت در کودکان مدرسه رو بود. 
روش بررسی در این مطالعه مقطعي مشاهده اي آزمودنی ها شامل 39 کودک 8 تا 12 سال )با میانگین 10/25 سال( مبتلا به لکنت رشدی 
که 5 دختر )12/8 درصد( و 34 )87/2 درصد( پسر بودند به صورت نمونه گیری دردسترس از مدارس ابتدایی مناطق 4 و 8 و کلینیک های 
گفتاردرمانی شهر تهران انتخاب شدند. طراحي تکلیف دوگانه با استفاده از برنامه ویژوال بیسیک انجام شد. در طی پژوهش انجام شده 4 
نمونه گفتاری از افراد گرفته شد. نمونه دوم و سوم به صورت تکلیف دوگانه )اضافه شدن تکلیف کلامی یا غیرکلامی( و تکلیف اول و چهارم 
 )SS%( به صورت تکلیف منفرد طراحی شد. شدت لکنت آزمودني ها در هریک از نمونه هاي گفتاري براساس درصد هجاهاي لکنت شده
به دست آمد و داده ها وارد نسخه  20 نرم افزار SPSS شد. با توجه به توزیع غیرطبیعي داده ها، از مدل خطي تعمیم یافته با روش معادلات 

براورد تعمیم یافته و آزمون بونفرونی جهت تعیین تفاوت شدت لکنت در نمونه های گفتاري استفاده شد.
یافته ها نتایج آزمون معادلات برآورد تعمیم یافته نشان داد شدت لکنت در 4 نمونه گفتاري تفاوت دارد ) P=0/015(. کمترین و بیشترین 
میانگین شدت لکنت در 39 آزمودنی به ترتیب مربوط به تکلیف دوگانه غیرکلامی )14/85( و تکلیف منفرد ابتدایی )17/11( بود. در 
مقایسه  دوبه دوی شدت لکنت مشخص شد میانگین شدت لکنت در تکلیف منفرد انتهایی به طور معنی داری کمتر از تکلیف منفرد ابتدایی 
.)P >0/05( معنی دار نبود )(. از سوی دیگر تفاوت میانگین شدت لکنت در زمان انجام تکالیف دوگانه )کلامی و غیرکلامیP<0/05( است

نتیجه گیری یافته های این تحقیق نشان داد انجام تکالیف دوگانه توسط کودکان دارای لکنت، موجب کاهش شدت لکنت آنان می شود. 
به عبارت دیگر معطوف کردن توجه کودکان مورد مطالعه در این پژوهش به تکالیف کلامی و غیرکلامی در حین صحبت آن ها به کاهش 

ناروانی آنان منجر شد.
کلیدواژه ها لکنت دوران کودکی، حافظه کاری، توجه
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مقدمه

لکنت اختلالی گفتاری است که به صورت وقفه های مکرر و 
غیرطبیعی در جریان گفتار اتفاق می افتد که معمولاً به صورت 
تکرار، کشیده گویی و گیر در جریان هوا یا صداسازی رخ می دهد. 
عوامل محیطی، حرکتی، شناختی و زبانی در ایجاد و رشد لکنت 
نقش دارند ]1[. با وجود این عوامل مختلف که برای سبب شناسی 
لکنت مطرح شده، تاکنون علت آن به طور کامل مشخص نشده 
است. در درک علت شناسی لکنت می توان به تئوری های شناختی 
و زبانی اشاره کرد. از آن جمله می توان نظریه های اصلاح پنهان1 
و چرخه معیوب2 را ذکر کرد. در تئوری اصلاح پنهان پیشنهاد 
شده که لکنت برپایه  مدل تولید گفتار و نظارت بر آن ]2[ یک 
پدیده  اصلاح پنهان است. براساس این تئوری علت ناروانی نقص 
در کدگذاری واجی است که باعث خطا در طی طرح ریزی گفتار 
می شود و در نتیجه  تکرار این خطاها اصلاح رخ می دهد و لکنت 

عارضه جانبی آن است ]3[. 

تئوری چرخه  معیوب نیز اظهار می دارد که افزایش ناروانی گفتار 
در نتیجه بیش از حد توجه کردن روی گفتار است که سبب ارسال 
هشدارهایی در زمان خطاهای کدگذاری می شود و ناروانی اولیه 
در کودک زمانی برجسته می شود که کودک از ناروانی خویش آگاه 
شده و درنهایت به چرخه  معیوبی منجر می شود که سبب جبران 
می شود. براساس این تئوری زمانی که فردِ دارای لکنت، در حین 
گفتار به فعالیت های دیگری توجه می کند، کاهش ناروانی های 
غیرطبیعی )به ویژه گیر( را شاهد هستیم ]4[. همچنین در فرضیه 
ناروانی در نتیجه  توجه آشکار3 مطرح شده است که ناروانی نتیجه 
نقص در اجراست و علت آن توجه زیاد بر روی گفتار و بالا بودن 
خودآگاهی است. این تئوری تمایز مهم را در پردازش اطلاعات 
بین حافظه آشکار4 و ضمنی5 می داند. حافظه ضمنی بیشتر برای 
اجرای مهارت های حرکتی است و حافظه  آشکار در فعالیت های 
آگاهانه دخیل است. حافظه ضمنی به حافظه کاری6  نیاز ندارد 
و کمتر مستعد آشفتگی است و به  همین علت برای مدیریت 
اجرایی  الگوهای  آوردن  به  دست  و  مهارت های حرکتی  خوب 
مناسب است. فشار یا تقاضا برای خوب بودن اغلب باعث می شود 
تا هوشیارانه بر حرکات داخلی متمرکز شویم و سبب درگیری 
حافظه آشکار برای کنترل حرکات می  شود. درنتیجه آشفتگی در 

اتوماتیک بودن حرکات رخ می دهد ]5[.

در ذکر جنبه های شناختی می توان به نقش حافظه کاریدر 
کاری  حافظه  کرد.  اشاره  لکنت  داراي  کودکان  زباني  عملکرد 
عبارت است از سیستمی که اطلاعات را به طور موقت به صورت 

 1. Covert Repair Hypothesi s (CRH)
 2. Vicious Circle Hypothesi s (VCH)
3. Explan hypothesis
 4. Explicit
5. Implicit
6. Working memory

فعال در ذهن نگاه می دارد تا تکالیف کلامی و غیرکلامی را انجام 
دهد و آن ها را برای پردازش های بعدی در دسترس قرار دهد. 
براساس مدل بدلی7 حافظه کاری متشکل از 3 جزء اساسی است.
هسته اصلی این سیستم اجراکننده مرکزی8 است که مسئول 
هماهنگی اطلاعات است و مانند یک سیستم توجه کوتاه مدت 
با  مرتبط  که  است9  واجی  مدار  آن  بعدی  جزء  می کند.  عمل 
کدگذاری های گفتاری است و اطلاعات واجی به مدت کوتاهی 
در این مخزن قرار می گیرند. جزء سوم آن صفحه بینایی فضایی10 
است که برای حفظ و دستکاری تصاویر بینایی فضایی اختصاص 
 یافته  است ]6[. پژوهش های زیادی درزمینه رابطه حافظه کاری و 
لکنت انجام  شده  است و بیشتر مطالعات معتقدند در افراد دارای 
دارد ]16-7[.  وجود  کاری  حافظه  در  نقص  و  کم کاری  لکنت 
در پژوهشی که در سال 2021 سخایی و همکاران انجام دادند 
مشخص شد کودکان پیش از سن مدرسه عملکرد ضعیف تری در 
تکرار ناکلمه نسبت به کودکان هم سن بدون لکنت خود داشتند 
که نشان از مشکلاتی در حافظه کاری واجی آن هاست ]17[. در 
این راستا می توان با استفاده از تکالیف دوگانه11 در افراد دارای 
غیرکلامی  به صورت  چه  )واجی(،  کلامی  به صورت  چه  لکنت 
)بینایی فضایی( و چه به صورت درگیری توجه )اجراکننده مرکزی( 
اثرات شناختی بر روی شدت لکنت افراد را بررسی کرد. منظور 
از تکالیف دوگانه آن است که در حین گفتار تکلیف دومی به 
فرد ارائه شود که منابع توجه فرد را درگیر کند و توجه فرد به 
موضوعی غیر از گفتار خویش معطوف شود تا نظارت بر گفتار 
سرکوب شود ]5[ و اثرات کاهش توجه و حافظه کاری بر شدت 
لکنت افراد سنجیده شود. اما در ارتباط با تکالیف دوگانه و لکنت 
نیز تناقضاتی وجود دارد. بر اساس تئوری های ذکرشده که به 
اثرات توجه بر روی لکنت پرداخته اند و برخی دیگر از مطالعات، 
مشخص شده که افراد دچار لکنت وقتی در معرض محرک های 
حواس پرت کن )تکالیف دوگانه( قرار می گیرند ناروانی شان کاهش 
می یابد ]2، 18-22[. برای مثال در مطالعه ای که در سال 2020 
در 26 فرد دارای لکنت و 24 فرد بدون لکنت با میانگین سنی 
19-38 سال انجام شد، شدت لکنت در زمانی که افراد باید در 
حین خواندن متن کلمات مورد نظر را نیز به خاطر می سپردند 
بررسی شد. نتایج حاکی از آن بود که بسامد ناروانی در این افراد 

به طور چشمگیری کاهش می یابد ]19[.

همچنین در پژوهشی که در سال 2019 منتشر شد، به نقش 
تکالیف دوگانه در لکنت پرداخته شد. در این مطالعه 19 فرد 
دارای لکنت و 20 فرد بدون لکنت در محدوده سنی 18 تا 35 
سال بررسی شدند. شرکت کنندگان در طی یک جلسه، 12 نمونه 
1 دقیقه ای گفتاری داشتند که برخی از این تکالیف منفرد و 

7. Baddeley
8. Central executive
9. Phonological loop
10. Visuospatial sketchpad
11. Dual task

فهیمه کیهانی و همکاران. بررسی تأثیر تکالیف دوگانه بر شدت لکنت در کودکان مدرسه رو
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برخی دوگانه )کلامی و غیرکلامی( بود. نتایج این مطالعه حاکی 
از آن بود که در زمان هایی که توجه بین دو پدیده تقسیم می شد 
و شرکت کنندگان به طور هم زمان به انجام تکلیفی با کامپیوتر 
)تکالیف به صورت محاسبه ریاضی و دنبال کردن یک فلش بود( 
می پرداختند که توجه آن ها را درگیر می کرد و ناروانی کاهش 
می یافت و در زمانی این اتفاق می افتاد که تقاضاهای تکلیف دوم 
در حین گفتار حداقل و ساده بود ]23[. همچنین در مطالعه ای 
دیگر 11 فرد دارای لکنت و 11 فرد بدون لکنت با میانگین سنی 
26 سال بررسی شدند تا در یک جلسه که نهایتاً 30 تا 40 دقیقه 
طول می کشید، در حین گفتار خودبه خودی حرکت یک نقطه را 
روی صفحه کامپیوتر دنبال کنند و سپس در این شرایط شدت 
لکنت آن ها بررسی شد. نتایج حاکی از آن بود که لکنت افراد در 

این شرایط کاهش می یابد ]18[. 

اما در این میان برخی مطالعات بر این باورند که در شرایط 
تکالیف دوگانه، ناروانی افزایش می یابد ]27-24[. همچنین در 
تئوری بار اضافه12 این نکته ذکر شده است که لکنت به علت 
نقص در کنترل حرکتی گفتار رخ می دهد و مشکلات حرکتی 
افراد دارای ناروانی آن است که گفتارشان به اندازه کافی اتوماتیک 
نیست. درنتیجه فرض بر آن است که در حین تکالیف دوگانه، 
توجه مرکزی  ازسیستم  بیشتری  توجهی  تقاضای  تکلیف دوم 
خواهد داشت و چون گفتار افرادِ دچار لکنت به میزان نامعمولی 
از کنترل توجه نیاز دارد و نیز به طور هم زمان در حین تکالیف 
دوگانه به تقاضاهای توجهی بیشتری نیاز است، نتیجه اش افزایش 
اثر فوری اشباع شدن  بنابراین لکنت،  لکنت آن ها خواهد بود. 

ظرفیت مخزن توجه مرکزی است ]18[.

تکالیف  و  لکنت  زمینه  در  و همکاران  در سال 2011 متن 
دوگانه پژوهشی انجام دادند. آن ها در بخشی از کار خود 17 فرد 
دارای لکنت که میانگین سنی آن  ها 36 سال بود را در یک 
جلسه 90 دقیقه ای بررسی کردند. افراد شرکت کننده از روی 6 
تصویر ارائه شده داستانی را تعریف می کردند و باید به طور همزمان 
کارت ها را برطبق دستور داده شده در جایگاه خودشان روی میز 
قرار می دادند. یافته ها حاکی از آن بود که این شرایط باعث افزایش 
ناروانی افراد می شود ]27[. در مطالعه ای که در سال 1982 انجام 
شد، افراد دارای لکنت در حین شرایط دوگانه بررسی شدند. آن ها 
باید در این شرایط به خواندن با صدای بلند همراه با انجام فعالیت 
حرکتی ) نشستن و برخاستن( می پرداختند. نتایج نشان از افزایش 

ناروانی در این افراد داشت ]26[. 

ایران  تکالیف دوگانه و لکنت در  تنها مطالعه ای که درزمینه 
و همکاران در سال  بهرامی  یافته شد، مطالعه  توسط محققین 
2006 بود. آن ها در یک جلسه  میزان وابستگی گفتار به توجه 
را در کودکان و نوجوانان مبتلا به لکنت رشدی بررسی کردند. در 

12. Overload

این پژوهش 30 کودک در محدوده سنی 8 تا 13 سال، تکالیف 
منفرد )خواندن متن( و دوگانه )خواندن متن همراه با ضربه زدن با 
انگشت( را انجام دادند و شدت لکنت آن ها بررسی شد. نتایج حاکی 
از آن بود که ناروانی افراد در تکالیف دوگانه افزایش می یابد ]28[. 

حال با توجه به مسائل ذکر شده و تناقضاتی که از مطالعات 
انجام شده به دست آمده، این سؤال مطرح می شود که آیا انجام 
تکالیف دوگانه موجب تغییر شدت لکنت مي شود؟ با نگاهی به 
مطالعات گذشته می توان دریافت که این موضوع از دیرباز )از سال 
1986( مورد توجه پژوهشگران بوده است. در مطالعات قدیمی تر 
تکالیف دوگانه، بیشتر به حافظه کاری و عملکرد آن در افراد دارای 
لکنت پرداخته شده است، اما هرچه مطالعات جدید تر می شود 
عمدتاً تأثیرات تکالیف دوگانه بر شدت لکنت بررسی می شود. 
همچنین در این مطالعات هم به علت دستکاری های مختلفی که 
روی تکالیف انجام شده است، نتایج متناقضی به دست آمده است. 
با وجود جذاب بودن موضوع و با در نظر گرفتن اینکه همچنان 
این موضوع مورد توجه محققین است، تحقیق حاضر از معدود 
مطالعاتی است که درزمینه تکالیف دوگانه بر روی کودکان انجام 
شده است. چنان که پیشنهاد مطالعه در این زمینه در پژوهش های 
پیشین مطرح شده است ]5[. همچنین در این پژوهش هم از 
تکالیف کلامی و هم از غیرکلامی استفاده شده است. با وجود 
تحقیقات متعدد خارجی درزمینه تکالیف دوگانه، در داخل کشور 
بسیار کم به این موضوع پرداخته شده )محقق تنها به یک نمونه 
تحقیق مشابه در داخل کشور دست یافت( ]28[. درحالی که با در 
نظر گرفتن تفاوت های فرهنگی، محیط و تجربیات مختلف افراد 
دارای لکنت نیاز به بومی سازی این بررسی وجود دارد. در انتها 
با توجه به اینکه تحقیق حاضر، اثر تکالیف دوگانه را بعد از ارائه 
تکالیف دوگانه بلافاصله به صورت منفرد نیز سنجیده است، بر آن 
شدیم تا اثرات تکالیف دوگانه بر شدت لکنت را بسنجیم. بنابراین 
هدف از این مطالعه بررسی تأثیر تکالیف دوگانه بر شدت لکنت 

در کودکان مدرسه است.

روش بررسی

این مطالعه از نوع مقطعی مشاهده ای بود. با در نظر گرفتن 
اطلاعات حاصل از مقاله بهرامی ]28[ انحراف استاندارد نمرات 
  )s=3/4( شدت لکنت قبل و حین اجرای مهارت حدود 3/4 بود
و با در نظر گرفتن توان 80 درصد و سطح اطمینان 95 درصد و 
رسیدن به حداقل 2 اختلاف )d=2( حجم نمونه با فرمول شماره 

1، 39 نفر تعیین شد )فرمول شماره 1(.

 1.n=
d2

2(Z1-α/2+Z1-β)
2S2

نمونه گیری از افراد واجد شرایط با در نظرگرفتن معیارهای ورود، 
از فروردین 1398 تا آبان 1398 به صورت دردسترس از مدارس 
ابتدایی مناطق 4 و 8 و کلینیک های گفتاردرمانی شهر تهران انجام 
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شد. شروع لکنت پیش از دبستان و نداشتن هرگونه اختلال همراه 
)فیزیکی، ذهنی و روانی( ازجمله معیارهای ورود به مطالعه بود. 
همچنین در صورتی که کودک در انجام تکالیف دوگانه ناتوان بود و 
یا آزمودنی و والدین او برای ادامه همکاری در هر مرحله از پژوهش 

اعلام نارضایتی می کردند، از مطالعه خارج می  شدند. 

44 کودک 8 تا 12 سال مبتلا به لکنت دوران رشد )5 دختر و 
39 پسر( در این مطالعه شرکت کردند. 39 کودک معیارهای ورود 
را داشتند و در مطالعه باقی ماندند و 5 نفر از مطالعه خارج شدند.

افراد  ابتدا فرم پرسش نامه و اطلاعات شخصی را والدین   در 
و  غیرکلامی  تکالیف  از  اولیه  نمونه  یک  سپس  کردند.  تکمیل 
کلامی به عنوان دوره آمادگی به مدت 5 تا 10 دقیقه در اختیار 
آزمون شوندگان قرار داده  شد و به آن ها فرصت داده شد تا در زمان 
مذکور با تکالیف آشنا شوند. کودکانی که در انجام نمونه آزمایشی 
)تکالیف کلامی و غیر کلامی به تنهایی( موفق بودند وارد مرحله 
بعد شدند و سایر افراد از پژوهش خارج شدند. از افراد منتخب 
4 نمونه گفتاری 1 دقیقه ای گرفته شد. در نمونه گفتاري اول و 
چهارم از آزمودني خواسته مي شد درباره یک موضوع موردعلاقه 
از لیستی که در اختیارشان قرار داده می  شود )موضوعات گفتاری 
با مشورت افرادی که درزمینه کار با کودک تبحر داشتند انتخاب 
شده بودند(، به مدت 1 دقیقه صحبت کند. در نمونه هاي گفتاري 
بر صحبت  باید در مدت 1 دقیقه، علاوه  آزمودني  دوم و سوم، 
درباره موضوع مورد علاقه، یکي از تکالیف حافظه کاري )کلامي و 
غیرکلامی( را که به طور تصادفی ارائه می شد انجام می داد. در برنامه 
حافظه کلامی از محاسبه عددی استفاده شد. آزمودنی باید 3 عدد 
را که با فاصله 3 ثانیه از یکدیگر بر روی صفحه ظاهر می شد، 
با هم جمع یا از هم تفریق می کرد و نتیجه را به صورت عدد با 
استفاده از صفحه کلید ثبت می کرد. در برنامه حافظه غیرکلامی 
از جهت یابی استفاده شد که در آن آزمودنی  باید سه پیکان را که 
به  فاصله 3 ثانیه از یکدیگر ارائه می شد دنبال می کرد و در انتها 
با توجه به آن، جایگاه نقطه درون مربعی که چهار خانه داشت را 
تعیین می کرد و پاسخ صحیح را به صورت عدد )1 تا 4( با استفاده 
از صفحه کلید ثبت می کرد. به طور متوسط فرایند نمونه گیری از 
هریک از آزمودنی ها در یک جلسه که حدوداً 30 تا 40 دقیقه طول 
می کشید انجام شد. پس از جمع آوری داده ها شدت لکنت براساس 
درصد هجاهای لکنت شده13 از 4 نمونه گفتاری به  دست  آمد و 
محاسبه شد. داده ها وارد SPSS شده و با استفاده از آزمون های 
آماری مورد تجزیه وتحلیل قرار گرفتند. این کار با استفاده از لپ 

تاپ سونی مدل VGN-CR353 صورت گرفت. 

نمونه تکلیف استفاده شده در نرم افزار طراحی شده، مشابه با 
بررسی  بود. جهت   ]5[ آیکورن  مقاله  در  مورد استفاده  تکالیف 
از متخصصین  نفر  اختیار 5  برنامه مورد نظر در  روایی صوری، 

13. Percent stuttered syllables (SS%)

آسیب شناسی گفتار و زبان و 10 کودک که در محدوده سنی 
8 تا 12 سال قرار داشتند قرار گرفت. از متخصصین خواسته شد 
نسبت به مناسب بودن برنامه طراحي شده و مطابقت آن با هدف 
تحقیق نظر خود را اعلام کنند. کودکان تکلیف را انجام دادند و از 

آن ها خواسته شد درباره راحتي اجراي برنامه نظر بدهند.

در نظرسنجی ای که از متخصصان انجام شد مشخص شد که 
اجرای این برنامه اهداف موردنظر تحقیق را پوشش می دهد و 
نظرات و پیشنهادات آن ها در طراحی نهایی نرم افزار طراحی شده 
لحاظ و اعمال شد. همچنین کودکان مورد آزمون هم اظهارکردند 

اجراي برنامه به راحتي امکان پذیر است.

همچنین به منظور بررسی پایایی بین ارزیاب، از یک متخصص 
آسیب شناسی گفتار و زبان درخواست شد تا به طور تصادفی درصد 
از  هجاهای لکنت شده 15 نمونه گفتاری را که به صورت تصادفی 
تکلیف منفرد ابتدایی انتخاب شده بودند به دست آورد. سپس با 
استفاده از ضریب همبستگی اسپیرمن، میزان همبستگی بین شدت 
لکنت تعیین شده را 2 ارزیاب 0/968 با سطح معنی داری 0/000 
برآورد کردند که نشانگر همبستگی بسیار بالا میان نتایج 2 ارزیاب بود. 

یافته ها

در مطالعه حاضر، 39 کودک دارای لکنت با میانگین سنی 
10/25 سال و انحراف معیار 1/35 بررسی شدند که 5 نفر آن ها 
دختر )12/8 درصد( و 34 نفر آن ها پسر )87/2 درصد( بودند. 
کمترین و بیشترین سن آزمودنی ها به ترتیب 8 و 12 سال بود. 
همچنین کودکان 12 سال بیشترین شرکت کننده )12 نفر( و 8 
سال کمترین شرکت کننده )5 نفر( را به خود اختصاص دادند. 
در این مدل ابتدا اثر جنس و سن تعدیل شد، ولی به علت آنکه 
معنی دار نبود )P> 0/05( از مدل حذف شد. اطلاعات آزمودنی ها 
بر حسب سن و جنس در جدول شماره 1 نشان داده شده است. 

میانگین و انحراف معیار شدت لکنت شرکت کنندگان در 4 
نمونه گفتاری بر حسب درصد هجاهای لکنت شده به دست آمد 
که در جدول شماره 2 نشان داده شده است. کمترین میانگین 
شدت لکنت در 39 آزمودنی در هر 4 تکلیف انجام شده مربوط به 
تکلیف دوگانه غیرکلامی 14/85 و حداکثر میانگین شدت لکنت 
مرتبط با تکلیف ابتدایی 17/11 بود. حداقل شدت لکنت ثبت شده 

در تمامی نمونه های گفتاری صفر و حداکثر آن، 60/86 بود.

با استفاده از آزمون شاپیروویلک مشخص شد که متغیرها از 
توزیع نرمال پیروی نمی کنند و درنتیجه به دلیل طبیعي نبودن 
روش  با  تعمیم یافته  خطی  مدل  از  استفاده  با  داده ها،  توزیع 
معادلات برآورد تعمیم یافته14 مشخص شد که تکالیف اجرا شده بر 
روی شدت، اثر معنی داری داشته است که اطلاعات آن در جدول 

شماره 3 آمده است.

14. Generalized estimating equations (Gee)
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آزمون  از  شدت  میانگین های  زوجی  مقایسه  برای  سرانجام 
بونفرونی استفاده شد. همان طور که در جدول شماره 4 دیده 
میانگین های  تنها  داد  نشان  بونفرونی  آزمون  نتیجه  می شود 
متفاوت در شدت لکنت که دارای اختلاف معنی دار بودند مربوط 
به تکلیف ابتدایی و انتهایی بود )P <0/05(. در مقایسه دوبه دوی 
سایر میانگین های شدت لکنت اختلاف معنی داری دیده نشد 
به سطح  احتمال در برخی مقایسه ها  )P >0/05( گرچه مقدار 

معنی داری 0/05 نزدیک بود. 

بحث

نتایج حاصل از این پژوهش نشان داد انجام تکالیف دوگانه 
توسط کودکان دارای لکنت، موجب کاهش شدت لکنت آنان 
می شود. به عبارت دیگر معطوف کردن توجه کودکان مورد مطالعه 
در این پژوهش به تکالیف کلامی و غیرکلامی در حین صحبت 
کردنشان، به کاهش ناروانی آنان منجر شد و نیز اثرات این کاهش 
شدت حتی بعد از تکالیف دوگانه، در تکلیف انتهایی نیز ادامه 
آنچه مشاهده شد آن است که میانگین تمامی  داشت. درکل 
شدت های لکنت به دست آمده )در تکلیف دوم و سوم و چهارم( از 
شدت لکنت ابتدایی کمتر بود. همان طور که در جدول شماره 2 
دیده می شود، در مقایسه دوتایی، تفاوت شدت در نمونه گفتاری 

.)P <0/05( انتهایی به طور معنی داری کمتر از نمونه ابتدایی بود

در اولین بررسی که صورت گرفت مشاهده شد میانگین شدت 
لکنت در تکلیف دوگانه کلامی کمتر از میانگین شدت لکنت 
در نمونه گفتاری تکلیف ابتدایی بود که این نتایج با یافته های 
آیکورن و همکاران ]5[ همسو است. در مطالعه آن ها که در یک 
جلسه با در نظر گرفتن زمان استراحت برای افراد شرکت کننده 
برگزار شد، نشان داده شد که شدت لکنت در حین تکلیف دوگانه 
کلامی کاهش یافته است و علت این تشابه نتایج آن است که 
و  داشت  را  دشواری  حداقل  کلامی  تکلیف  پژوهش  هردو  در 
تکالیف اتوماتیک بودند. به اجراهایی اتوماتیک گفته می شود که 
به حداقل توجه نیاز دارند و تحت تأثیر فعالیت های ذهنی مستمر 
و مداوم قرار نمی گیرند. وقتی یک تکلیف به خوبی تمرین می شود 
و اطلاعات زیادی درمورد آن داریم دیگر تلاش های مداوم برای 
آن نیاز نیست ]5[. همچنین در این راستا می توان به پژوهش 
تکالیف  تأثیر  درزمینه  همکاران  و  بوشارد  توسط  که  مشابهی 
دوگانه کلامی بر شدت لکنت انجام شد اشاره کرد. آن ها به این 
نتیجه دست یافتند که ناروانی شرکت کنندگان در شرایط تکالیف 
دوگانه کلامی، در زمانی که حداقل تقاضاهای ذخیره و بازیابی 
تقاضاهای  اما زمانی که  اعمال می شود کاهش می یابد،  ذهنی 
تکلیف دشوارتر  و  افزایش می یابد  بازیابی  و  ذخیره کوتاه مدت 

می شود ناروانی نیز افزایش می یابد ]20[.

جدول 1. توزیع آزمودنی ها بر حسب سن و جنس

سن )سال(
تعداد  )درصد(

کلپسردختر

80 )0(5 )12/8( 5 )12/8( 

91 )2/6(7 )17/9(8 )20/5(

101 )2/6(5 )12/8( 6 )15/4(

111 )2/6(11 )28/2( 12 )30/8(

 122 )5/1(6 )15/4( 8 )20/5(

)100( 39 )87/2( 34)12/8( 5جمع

)N=39( جدول 2. شاخص هاي توصیفي شدت لکنت در 4 نمونه گفتاری

حداکثر شدت لکنتحداقل شدت لکنتمیانگین± انحراف معیارنمونه های گفتاری

13052/72 ±17/11منفرد اولیه

15/04059/45 ±17در حین اجرای تکلیف کلامی

12/89060/86 ±14/85در حین اجرای تکلیف فضایی

13/34049/18 ±15/61منفرد نهایی
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در پژوهشی ناهمسو با پژوهش حاضر، متن و همکاران اظهار 
)طبقه بندی  کلامی  دوگانه  تکالیف  شرایط  در  ناروانی  داشتند 
کلمات( در حین اجرای برنامه درمانی کمپرداون افزایش می یابد.
فرض آن ها این بود که در زمان تکالیف دوگانه، به خصوص زمانی 
که تکلیف دوم زبانی بود، بار پردازش عصبی افراد افزایش می یابد 
بر گفتار  به دشواری  و شرکت کنندگان در حضور تکلیف دوم 
کشیده متمرکز می شوند و درنتیجه آشفتگی های بیشتری در 
گفتارشان رخ می دهد ]27[. می توان چنین استنباط کرد که در 
حین انجام این تکالیف دوگانه افراد باید با استفاده از توجه آشکار 
بر یادگیری برنامه درمانی متمرکز می شدند. درنتیجه بار مضاعف 
بر سیستم اجراکننده مرکزی و مدار واجی تحمیل می شد که 

نتیجه آن افزایش ناروانی بود.

 در دومین مقایسه  که بین تکالیف ابتدایی و دوگانه غیرکلامی 
بود، شدت لکنت در تکلیف دوگانه کاهش یافت اما این تفاوت 
معنادار نبود. در همین راستا آیکورن و همکاران ]5[ نیز به نتایج 
مشابهی دست یافتند. علت این تشابه را باز می توان به کاهش 
توجه آشکار بر گفتار و نیز ساده بودن و اتوماتیک بودن تکلیف 
دوم نسبت داد. همچنین می توان به تحقیق آرندز و همکاران 
تکالیف  انجام  لکنت در حین  نیز شدت  آن  اشاره کرد که در 
دوگانه غیرکلامی کاهش یافت. آن ها بر این باور بودند که لکنت 
از تلاش های فرد حین گفتار ناشی می شود که با اتوماتیک بودن 
توجه در طی  بر سیستم  بیشتر  تقاضاها  و  دارد  تداخل  گفتار 
تکالیف دوگانه سبب کاهش تداخل شده و درنتیجه به کاهش 

ناروانی منجر می شود ]18[.

در سومین مقایسه شدت لکنت بین تکالیف دوگانه کلامی و 
غیرکلامی به این نتیجه دست یافتیم که میانگین شدت لکنت 
تکلیف دوگانه غیرکلامی پایین تر از میانگین شدت در تکلیف 

دوگانه کلامی بود که می توان آن را به بار پردازشی تکلیف دوم 
نسبت داد. فرض ما بر این است که در تکالیف غیرکلامی تداخلات 
پردازشی دو تکلیف کمتر است و سبب می شود سیستم عصبی 
مرکزی با فشار کمتری به انجام دو تکلیف بپردازد. در راستای 
نتایج، بوشارد و همکاران به این نکته اشاره کردند که افراد دارای 
لکنت، در حین انجام تکالیف رقابتی که منابع عصب شناختی 
مشابهی را درگیر می کند بیشتر مستعد ازهم گسیختگی گفتار 
می شوند ]29[. این یافته ها همسو با دیدگاه چندجزئی حافظه 
شامل  که  تمریناتی  کرده اند.  مطرح  هیچ  و  بدلی  است  کاری 
حوزه های عصبی مختلف اند اغلب بدون اینکه عملکردهایشان 
این  بر  یا لک لرک  انجام می شوند ]30[ و  تداخل پیدا کنند، 
باور است در حین انجام فرایندهایی که نیازمند حوزه های عصبی 

مشابه اند نتایج تکالیف با هم تداخل پیدا می کنند ]31[. 

در چهارمین مقایسه که بین تکلیف منفرد ابتدایی و انتهایی 
انجام شد، مشاهده شد که شدت لکنت در گفتار منفرد انتهایی 
کمتر از گفتار منفرد ابتدایی است. به عبارتی می توان گفت که 
اثرات تکالیف انجام شده قبلی روی شرکت کنندگان سبب کاهش 
شدت لکنت شده است. این یعنی که استفاده از تکالیف دوگانه 
به  توجه شرکت کنندگان  این مطالعه موجب کاهش  در طول 
گفتارشان شد و این اثر حتی پس از حذف تکلیف دوم نیز باقی 
ماند و موجب شد تلاش های هوشیارانه ای که با اتوماتیک بودن 
گفتار تداخل دارد، کم شده و متعاقب آن شدت ناروانی نیز کاهش 
یابد. این یافته ها همسو با فرضیه چرخه معیوب و اصلاح پنهان 
است. متأسفانه محققین نتوانستند به مطالعه مشابهی که در آن 
شدت لکنت در 2 نمونه منفرد ابتدایی و انتهایی مقایسه شده 

باشد، دست یابند.

جدول 3. اثر نوع تکلیف بر شدت لکنت

Pدرجه آزادیاماره آزمونمنبع

10/41630/015اثر تکالیف بر شدت لکنت

جدول 4. مقایسه زوجی میانگین های شدت لکنت

SEPتفاوت میانگین هاتکالیف مقایسه شده

1/57902/228430/479-تکلیف اولیه و کلامی

9244.1/386810/505 تکلیف اولیه و فضایی

2/50341/390940/072تکلیف کلامی و فضایی

0/928940/049*1/8322تکلیف اولیه و نهایی

3/41131/903370/073تکلیف نهایی و کلامی

0/90781/181330/442تکلیف نهایی و فضایی 
*معنی دار در سطح کمتر از 0/05
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به طور خلاصه پژوهش ما نشان داد درگیری توجه و حافظه کاری 
در حین گفتار سبب کاهش لکنت خواهد شد و نیز در زمانی که 
مدالیته ها برای انجام تکالیف یکسان نباشند، اثرات آن بر کاهش 
ناروانی بیشتر و مشهودتر است. نتایج به دست آمده از فرضیه اصلاح 
پنهان نیز حمایت می کند. بنابراین انتظار می رود که حافظه کاری 
بر روی یکپارچگی نظارت گفتار اثر گذار باشد و خطاهای گفتار را 
افزایش دهد؛ در نتیجه زمانی که حافظه کاری مشغول انجام تکلیفی 
دیگر است، این نظارت کاهش یافته و لکنت نیز به دنبال آن کاهش 
می یابد. همچنین می توان برطبق فرضیه ناروانی در نتیجه توجه 
آشکار به این نکته اشاره کرد که در حین تکالیف دوگانه با درگیر 
کردن حافظه کاری، بهبودی در حرکات مشاهده می شود. آنچه به 
دست آمد هم راستا با این فرض بود که افراد با اتکا بر حافظه ضمنی 
ازطریق تکالیف دوگانه گفتار آسان تری را تجربه  می  کنند و به دنبال 
آن ناروانی کاهش می یابد. این نتایج تأییدی بر تئوری چرخه معیوب 
نیز خواهد بود که وقتی فرد دارای لکنت در حین صحبت سرگرم 
تقاضاهای نیازمند توجه می شود، کاهش ناروانی ها را شاهد هستیم.

در انتها می توان ذکر کرد که در مطالعات تکالیف دوگانه عواملی 
نظیر نوع تکلیف )کلامی یا غیرکلامی(، میزان دشواری تکلیف 
و اتوماتیک یا غیراتوماتیک بودن تکلیف دوم در نتایج حاصل از 
برای مثال در برخی مطالعات  تأثیرگذار است.  مطالعات دوگانه 
صرفاً از تکالیف کلامی یا غیرکلامی استفاده شده که با توجه به 
ماهیت تکلیف ممکن است نتایج متفاوتی به دست آمده باشد. 
میزان دشواری تکالیف بر چگونگی عملکرد افراد تأثیرگذار است، 
مثلًا با افزایش سطح دشواری تکلیف دوم، میزان بار پردازشی که 
تکالیف بر سیستم عصبی دارند، افزایش یافته و نتایج متفاوتی به 
بار می آورد. همچنین میزان اتوماتیک یا غیراتوماتیک بودن تکالیف 
انجام شده بر نتایج تأثیرگذار بوده است. برای مثال در تحقیق متن 
و همکاران ذکر شد زمانی که در طی تکالیف دوگانه به اجرای 
الگوی جدید یادگرفته شده که برای فرد غیرمعمول و غیراتوماتیک 
بود پرداخته شد، شدت لکنت افزایش یافت. شاید بتوان در توجیه 
نتایج متناقض، این 3 عامل یا عوامل دیگر را ذکر کرد. در این راستا 
پیشنهاد می شود که عواملی نظیر )سطح دشواری، نوع تکالیف و 
میزان اتوماتیک بودن تکالیف برای شرکت کننده( در مقالات لحاظ 
شود تا ماهیت و نوع تأثیرگذاری تکالیف دوگانه بر تغییرات شدت 
ناروانی بهتر درک شود. همچنین پیشنهاد می شود با توجه به اینکه 
عمده مطالعات در محدوده سنی بزرگسالان انجام شده تحقیقات 

بیشتری بر روی کودکان انجام شود.

نتیجه گیری

 این مطالعه نشان داد که انجام تکالیف کلامی یا غیرکلامی در حین 
صحبت موجب کاهش ناروانی کودکان شرکت کننده در این مطالعه 
شد. بنابراین انتظار می رود وقتی توجه فرد دارای لکنت را از گفتار 

به موضوع دیگری معطوف می کنیم، از شدت ناروانی او کاسته شود.
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