
مقدمه
نظریـه پاس1، به عنـوان نوعـی نظریه پردازش شـناختی 
برنامه ریـزی  توجـه،  برنامه ریـزی،  4فرآینـد  بـر  مشـتمل 
پـردازش همزمـان و پـردازش متوالـی اسـت کـه ریشـه در 
از فرآیندهـای  مفهوم سـازی عصب روان شـناختی لوریـا2 
شناختی3 دارد)1(. فرآیندهای شناختي یکي از سرمایه هاي 
روان شـناختی اسـت کـه به منظـور انجام تکالیـف زندگي 

در هـر مرحلـه از رشـد بـه افـراد کمـک می کند. 
لوریـا بیـان می کنـد کـه فرآیندهـای شـناختی انسـان 
را می تـوان در 3 »واحـد کنشـی4« مجـزا امـا مرتبـط بـه هم 
مفهوم سـازی کـرد کـه از ایـن منظـر واحـد یـک مسـئول 
توجه اسـت، واحد 2 اطلاعات را با اسـتفاده از فرآیندهای 
همزمـان و متوالـی رمزگـذاری می کنـد و واحد 3 مسـئول 
فعالیـت کنش هـاي اجرایی به منظـور صورت بندي طرح ها 

و برنامه ریـزي رفتـار اسـت)2(. 
براسـاس نظریه لوریا، واحد نخسـت توجه رهنمودی 
و انتخابـی5 را فراهـم می کنـد تـا فـرد بتواند بـر یک بعد 
از محرک هـای موجـود تمرکـز کـرده و از پاسـخ بـه 
انتخابـی  توجـه  سـایر محرک هـا جلوگیـری کنـد)3(. 

* Email: samadi.m.1988@gmail.com 
1. Planning, Attention, Successive & Simultaneous (PASS)
2. Luria
3. cognitive processes
4. functional units
5. directive and selective attention
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چکیده
زمینـه: نظریـه برنامه ریـزی، توجـه، پـردازش همزمـان و متوالـی نوعـی نظریـه پـردازش شـناختی اسـت کـه در طـي چند سـال گذشـته توجه 
بسـیاري را بـه خـود جلـب کـرده اسـت. مقالـه حاضر با هدف بررسـي مـروري این سـازه در گـروه کودکان با نیازهای ویژه نگاشـته شـده اسـت. 
نتیجه گیری:بررسـی یافته هـای پژوهشـی، کارایـي ایـن نظریـه را در پیش بینـي پیشـرفت تحصیلـي و ارزیابـي افراد بـا ناتوانی یادگیـری ویژه، 
اختـلال کم  توجهـی- بیش فعالـي، اختـلال طیـف اتیسـم، کـودکان تیزهـوش و کم توانی ذهنـی نشـان می دهـد. ایـن نتایـج بیانگر این مطلب اسـت 
کـه ایـن گروه هـا نسـبت بـه همسـالان عـادی خـود نارسـایی های ویـژه ای در فرآیندهـای پـاس دارند.به طورکلـی مي تـوان گفـت نتایـج مبین این 
نکتـه اسـت کـه نظریـه پـاس و نیمرخ هـای آن در زمینه هـای بالینـی و آموزشـی پیشـنهادهایی مفیـد بـرای درک اختلال هـای بالینـی فراهـم کـرده 

است. 
واژه های کلیدی: نظریه پاس، فرآیندهای شناختی، کودکان با نیازهای ویژه 

ممکـن اسـت به عنـوان متمرکز6 یـا تقسیم شـده7 تعریف 
شـود. توجـه متمرکـز، توجـه بـه یـک منبـع اطلاعاتی و 
کنارگذاشـتن سـایر منابع اسـت، در حالی کـه در توجه 
تقسیم شـده افـراد زمـان را بیـن 2 یا چند منبـع اطلاعاتی 
افزون برایـن،  می کننـد)4(.  تقسـیم  ذهنـی  عملیـات  یـا 
چگونـه  می کنـد  توصیـف  عملیاتـی  واحـد  نخسـتین 
توجـه و برانگیختگـی8 بـا یکدیگـر رابطه متقابـل دارند. 
حالـت  وقتـی  هوشـیاری.  حالـت  یعنـی  برانگیختگـی 
نـدارد.  وجـود  توجـه  می شـود،  مختـل  برانگیختگـی 
بـه دشـواری در  ایـن واحـد منجـر  نامتقـارن  عملکـرد 
می شـود)4(.  برنامه ریـزی  و  اطلاعـات  رمزگـذاری 
کنش هـای واحـد دوم، شـامل فرآیندهـای همزمـان و 
متوالـی اسـت. پردازش همزمـان نوعـی از فرآیند ذهنی 
اسـت که بـه فرد اجـازه می دهـد محرک هـای جداگانه 
را در مجموعـه ای واحـد تلفیـق کنـد. پـردازش متوالـی 
شـامل اطلاعاتی اسـت که به صورت خطی سـازماندهی 
و در فرآیندی زنجیره وار یکپارچه شـده اسـت. سـومین 
واحـد عملیاتـی برنامه ریزی اسـت. این واحد بخشـی از 
مغـز اسـت کـه مسـئول برنامه ریـزی، تنظیـم و ارزیابـی 
رفتـار انسـانی اسـت)5(. ایـن واحـد فـرد را برای پاسـخ 
توانمنـد  ایجـاد راهبردهـا و خودنظارتـی  بـه سـوال ها، 

6. Focused
7. divided
8. arousal
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اختیـاری  تنظیـم  واحـد،  ایـن  سـایر وظایـف  می کنـد. 
فعالیـت، کنتـرل هوشـیارانه تکانـه و مهارت هـای زبانی 
مختلـف ماننـد مکالمـه اسـت. ایـن واحـد پیچیده تریـن 
جوانـب رفتار مانند شـخصیت و هوشـیاری را در اختیار 

دارد)3(. 
هـر شـکل از فعالیت هـای هوشـیارانه همیشـه نظـام 
هـر  ترکیبـی  کار  طریـق  از  و  دارد  پیچیـده ای  کنـش 
3واحـد بـا هـم صـورت می گیـرد و هـر یـک از ایـن 
واحدهـا سـهم خـود را اجـرا می کنـد. بـه ایـن ترتیـب 
کـودک یـا بزرگسـال بـرای انجـام دادن یـک تکلیـف 
کنشـی  3واحـد  از  متفاوتـی  ترکیب هـای  از  می توانـد 
متناسـب بـا دانـش و مهارت هایـش اسـتفاده کنـد. هـر 
چنـد بـرای کنـش وری اثربخـش، نیازمنـد ترکیب هـای 
مناسـب همـه واحدهـا، بسـته بـه نیـاز تکلیف اسـت، اما 
هـر فرآینـد نقـش برابـری در همـه تکلیف ها نـدارد)6(. 
فرآیندهـای  قابل توجهـی در زمینـه  لوریـا، شـواهد 
روان شـناختی مرتبـط بـا هـر یـک از 3 واحـد کنشـی و 
ارتبـاط آن هـا بـا مناطـق ویـژه ای از مغـز فراهـم کـرد. 
نخسـتین واحـد )توجـه( در سـاقه مغـز1، دومیـن واحـد 
)فرآیندهای همزمان و متوالی( در قشـرهای پس سـري، 
آهیانـه ای وگیجگاهـي2 و واحـد سـوم )برنامه ریزی( در 
مناطـق پیش پیشـانی در قشـر پیشـاني3 عمـل می کند)7(. 
پژوهش هـای لوریـا، درباره عملکرد سـاختارهای مغزی 
اسـاس نظریـه پـاس را شـکل داد. ناگلیـری و داس4 )8( 
از 3واحـد کنشـی توصیف شـده در پژوهش هـای لوریـا 

به مثابـه پایـه نظریـه پـاس اسـتفاده کردند. 
نظریـه  کارایـی  و  اهمیـت  بـه  توجـه  بـا  به تازگـی، 
سـازه  ایـن  بـا  رابطـه  در  بسـیاری  پژوهش هـاي  پـاس 
ویـژه  نیازهـای  بـا  کـودکان  مختلـف  گروه هـای  در 
در خـارج از کشـور صـورت گرفتـه اسـت. بـا توجـه 
بـه نوعـی کمبـود و ضعـف پژوهشـی در رابطـه بـا ایـن 
نظریـه در داخـل کشـور، هدف پژوهش حاضر بررسـی 
مـروری فرآیندهـای شـناختی کودکان بـا نیازهای ویژه 
بـا رویکـرد نظریـه عصب روان شـناختی پـاس اسـت. در 
ادامـه، پس از بیان تعریف نظریه بیان شـده و سـنجش و 
ارزیابـی آن، به طـور ویژه بـه بررسـی آن در کودکان با 
1. brain stem
2. occipital, parietal, and temporal lobes
3. frontal
4. Naglieri & Das

ناتواني یادگیـري ویژه5، اختلال کم  توجهی- بیش فعالی6، 
اختلال هـای طیـف اتیسـم7، تیزهـوش8 و کم توانی ذهنـی9 

پرداختـه می شـود. 

روش 
کلیدواژه هـای  از  اسـتفاده  بـا  پژوهـش حاضـر،  در 
فرآیندهای شـناختی پـاس10، فرآیندهای پـاس11، نظریه 
دایرکـت،  سـاینس  اطلاعاتـی؛  پایگاه هـای  در  پـاس12 
وایلـی، اشـپرینگر و سـیج13 یافته هـا و اطلاعـات مـورد 
بـه  دسـتیابی  بـرای   2000-2015 سـال های  در  نظـر 
نظریـه  و کاربـرد  معرفـی  پژوهـش کـه شـامل  هـدف 
عصب روان شـناختی پـاس در کودکان بـا نیازهای ویژه 

بـود، مـورد بررسـی قـرار گرفـت.

مولفه های نظریه پاس
برنامه ریـزی: از توانایی هـای مهمی اسـت که به فرد 
کمـک می کنـد تـا از میان ایجـاد راهبردهایـی که برای 
تکمیـل تکلیف هـا ضـروری هسـتند، بـه اهداف برسـد. 
به این ترتیـب، برنامه ریـزی بـرای تمـام فعالیت هایـی کـه 
فـرد می خواهد در آن کشـف کند که چگونه مسـئله ای 
را حـل کنـد، مهـم اسـت. این امـر شـامل خودنظارتی14  
و کنتـرل تکانـه15 و همچنیـن خلـق، ارزیابـی و اجـرای 
برنامـه اسـت)3(. برنامه ریـزی، کنش قشـر پیشـانی بوده 
و بـا قشـر پیش پیشـانی مرتبـط اسـت. قشـر پیش پیشـانی 
در  سـپس  و  اهـداف  شـکل گیری  در  محـوری  نقـش 
تدبیـر برنامه هایـی ایفـا می کنـد کـه نیازمنـد دسـتیابی به 
ایـن اهداف اسـت. سـرانجام قشـر پیش پیشـانی مسـئول 
ارزیابـی اعمـال موفـق یـا شکسـت خورده منسـوب بـه 

نیت هـای مـا اسـت )9(.
توجه: فرآیندی شـناختی اسـت که ارتباطی نزدیک 
بـا پاسـخ جهـت دار دارد. مغـز بـه فـرد اجـازه می دهـد 

5. Specific Learning Disability
6. Attention Deficit Hyperactivity Disorder
7. Autism spectrum disorder
8. Gifted children
9. mental retardation
10. PASS cognitive processes
11. PASS processes
12. PASS theory
13. Science Direct، Springer, Wiley, Sage
14. self- monitoring
15. impulse control
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طـی مـدت زمـان ویـژه ای، بـدون از دسـت دادن توجه 
بـه سـایر محرک هـای رقیـب، بـه یـک محـرک توجـه 
انتخابـی داشـته باشـد. اگـر نیـاز اسـت که فـرد گوش به 
زنـگ باشـد، زمـان بیشـتری به توجـه نیـاز دارد. مقاصد 
برنامه ریـزی اسـت،  اختیـار فرآینـد  اهدافـی کـه در  و 
توجـه را کنتـرل می کنـد. دانـش و مهارت هـا نیـز نقش 
مهمـی در ایـن فرآیند دارنـد)3(. لوریا بیـان می کند که 
سـازماندهي توجـه را آن دسـته از سـاختارهاي مغـز که 
در سـطح بالاتـري قـرار دارند؛ سیسـتم لیمبیک1 و قشـر 

پیشـاني ایجـاد مي کننـد)10(. 
اطلاعـات  طبقه بنـدی  بـرای  همزمـان:  پـردازش 
یـک  مثابـه  بـه  آن هـا  مرتب کـردن  یـا  گروه هـا  بـه 
کل منسـجم ضـروری اسـت. بـه سـبب این کـه بیشـتر 
دارنـد،  فضایـی  مهـم  ویژگی هـای  همزمـان  تکالیـف 
بعـد دیـداری- فضایـی2  موجـود در فعالیت هـا مسـتلزم 
ایـن نـوع از فرآینـد اسـت)1(. پـردازش همزمـان فقـط 
نقـش  و  نمی شـود  محـدود  غیرکلامـی  مضامیـن  بـه 
مهمـی در مؤلفه هـای صـرف و نحـوی زبـان و درک 
ارتبـاط کلمـات، حـروف اضافـه و صـرف فعل هـا ایفـا 
عنـوان  بـه  الگوهـا  بازشناسـایی  توانایـی  می کنـد)11(. 
مناطـق  در  اسـت  ممکـن  هـم  بـا  مرتبـط  مولفه هـای 
آهیانـه ای- پس سـری- گیجگاهـی مغـز صـورت گیرد 

 .)7 و   6(
پـردازش متوالـی: زمانـی صـورت می گیـرد کـه بـا 
محرکی که در زنجیره ترتیبی تعریف شـده ای قرار گرفته، 
ماننـد یادآوری یـا تکمیل اطلاعات با نظمـی ویژه، کار 
شـود. پـردازش متوالی به طـور معمول عاملـی یکپارچه 
اسـت کـه شـامل سـازماندهی زنجیـره ای اصـوات مانند 
اسـت.  و خوانـدن  هـم  سـر  پشـت  اصـوات  یادگیـری 
گذشـته از این پـردازش موفقیت آمیـز از لحاظ مفهومی 
مرتبـط  واج شـناختی3  تحلیـل  مفهـوم  بـا  وآزمایشـی 

است)4(.

سنجش و ارزیابی نظریه پاس
سیسـتم  وسـیله  بـه  پـاس  نظریـه  ارزیابـی  و  سـنجش 
ارزیابی شناختی4 انجام می شـود)12(. ناگلیری و داس)12( 
1. limbic cortex
2. visual–spatial
3. phonological analysis
4. cognitive Assessment System (CAS)

بـه دنبـال طراحی آزمونـی نظـام دار و مبتنی بر تجربـه برای 
اندازه گیـری کارآمـد فرآیندهای شـناختی افـراد، آزمونی 
برای ارزیابی نظریه پاس سـاختند. بنابراین محتوای آزمون 
توسـط نظریه تعییـن شـده و از دیدگاه های گذشـته درباره 
توانایی هـای شـناختی تاثیـر نپذیرفته اسـت. مبانـی تجربی 
قـوی در حمایـت از نظریـه پـاس و عملیاتی سـازی آن در 
سیستم ارزیابی شناختی وجود دارد)4، 5، 7 و 13(. ناگلیری 
و داس)12( سیسـتم ارزیابی شـناختی- ویرایـش نخسـت 
را بـراي اندازه گیـري فرآیندهـای شـناختی پـاس تدویـن 
کردندکـه ایـن آزمـون دوبـاره توسـط ناگلیـری، داس و 
گلدشـتاین5 )14( مورد بازنگری قرار گرفته اسـت. سیستم 
ارزیابي شـناختي- ویرایـش دوم نوعی آزمون فردي اسـت 
که بـراي سـنجش توانایي هـاي عصب شـناختی6 کودکان 
و نوجوانـان سـنین 4 تا 18سـالگی به کار مـی رود)15(. این 
آزمـون در زمینـه ارزیابـي بالیني و عصب روان شـناختي 
در همه سـطوح بین پیش دبسـتاني و دبیرسـتان در جهت 
غربالگـري7، تعییـن قابلیـت8 و طراحـي مداخله هـا، بـه 
ارزیابـي  سیسـتم  مي کنـد)16(.  کمـک  متخصصـان 
شـمالی)17(،  آمریـکای  در  وسـیع  به طـور  شـناختي، 
اروپـا )هلنـد: 18، ایتالیـا: 19 و 20، اسـپانیا: 21 و 22( و 
آسـیا )ژاپـن: 23، چیـن: 24 و 25( مـورد اسـتفاده قـرار 
گرفتـه و پژوهش هـای بسـیاری  روي آن صورت گرفته 
اسـت. سیسـتم ارزیابی شـناختی- ویرایـش دوم از 4فرم 
هسـته ای11  درجه بندی9،کوتـاه10،  مقیـاس  نام هـای  بـه 
در  به تازگـی  اسـت)15(.  شـده  تشـکیل  گسـترده12  و 
راسـتاي تاکیدهـای متخصصـان روان سـنجي مبنـی بـر 
و  روایـي  احـراز  شـرط  بـا  آزمون هـا  مختصرکـردن 
پایایـي آن هـا در سـطح مطلـوب، یـک روند روبه رشـد 
در ارزیابي هـاي روان شـناختي بـرای طراحی و سـاخت 
اسـت)26(.  آمـده  وجـود  بـه  کوتـاه  آزمون هـای 
توجـه  افزایـش  موجـب  آزمـون،  ایجـاز  ویژگـي  ایـن 
پژوهشـگران و متخصصـان بالینـي نسـبت به فـرم کوتاه 
اسـت.  شـده  دوم  ویرایـش  ارزیابی شـناختی-  سیسـتم 

5. Goldstein
6. neurocognitive abilities
7. screening
8. eligibility determination
9. rating Scale
10. Brief
11. core
12. extended

D
ow

nl
oa

de
d 

fr
om

 e
xc

ep
tio

na
le

du
ca

tio
n.

ir 
at

 1
3:

18
 +

03
30

 o
n 

M
on

da
y 

S
ep

te
m

be
r 

25
th

 2
01

7

http://exceptionaleducation.ir/article-1-982-fa.html


فرآيندهاي شناختي در کودکان با نيازهاي ويژه: معرفي و کاربرد نظريه عصب ... - امير قمراني و مريم صمدي44

ایـن فـرم از 4مقیـاس و 4خرده مقیـاس بـه شـرح مقیاس 
ایـن  در  برنامه ریزی شـده1؛  کدهـای  برنامه ریـزی: 
خرده مقیـاس، آزمودنـی بایـد کدهایـی را کـه مرتبط با 
حـروف ارایـه شـده اسـت، در محـدوده زمانـی ویژه ای 
در  بیانـی2؛  توجـه  توجـه:  مقیـاس  )شـکل1(.  پرکنـد 
بایـد بگویـد  نسـخه ای از ایـن خرده مقیـاس آزمودنـی 
کـدام حیـوان بزرگتـر اسـت، بـدون توجـه بـه انـدازه  
نسـبی در تصویـر )شـکل2(. مقیـاس پـردازش همزمان: 
ماتریس هـا3؛ در ایـن قسـمت آزمودنـی بایـد رابطـه  بین 
بخش هـای یـک آیتـم را تشـخیص دهـد و از 6 گزینـه  
پاییـن بهتریـن گزینـه را انتخاب کند)شـکل3( و مقیاس 
اسـت)14(.  شـده  تشـکیل  ارقـام4  متوالـی:  پـردازش 
دوم  ویرایـش  ارزیابی شـناختی-  سیسـتم  کوتـاه  فـرم 
یـک  در  گلدشـتاین)14(  و  داس  ناگلیـری،  توسـط 
نمونـه 1417نفـری )4 تـا 18سـال( کـه نماینـده جمعیت 
آمریـکا بودنـد و متغیرهـای مهـم جغرافیایی را داشـتند، 
ضریـب  پژوهـش  ایـن  در  اسـت.  شـده  هنجاریابـی 
همسـاني درونـي برای نمـره کل مقیاس 0/94 به دسـت 
ضریـب  طریـق  از  را  آزمـون  پایایـي  همچنیـن  آمـد، 

بازآزمایـي 0/89 نشـان دادنـد.
شکل 1. خرده مقیاس کدهای برنامه ریزی شده 

 

شکل 2. خرده مقیاس ماتریس ها 

 

1. Planned Codes
2. Expressive Attention
3. Matrices
4. Digit

شکل 3. خرده مقیاس توجه بیانی )برای سن ۴-7( 

کاربرد تشـخیصی نظریه پاس در کـودکان با نیازهای 
ویژه 

نظریـه پـاس راهـی بـرای تعریـف و ارزیابـی اختلال 
می دهـد  ارایـه  روان شـناختی  اساسـی  فرآیندهـای  در 
اطلاعـات  سـایر  و  تحصیلـی  عملکـرد  می توانـد  کـه 
در  دربرگیـرد.  تشـخیص  بـه  کمـک  بـرای  را  وابسـته 
نیمرخ هـای  و  پـاس  نظریـه  کاربـرد  اخیـر  سـال هاي 
سیسـتم ارزیابی شـناختی در زمینه های بالینی و آموزشـی 
بالینـی  اختلال هـای  درک  بـرای  مفیـد  پیشـنهادهایی 
فراهـم کـرده اسـت. نتایـج پژوهشـي کارایـي ایـن نظریه 
و آزمـون را در ارزیابـي  شـناختی افـراد بـا نیازهـای ویژه 
از قبیـل ناتواني یادگیري ویـژه)27، 28، 29، 30، 31، 32 
و 33(، اختـلال کم  توجهـی- بیـش فعالـی)30، 34، 35، 
36، 37، 38، 39 و 40(، اختـلال  طیـف اتیسـم)40 و 41(، 
همچنیـن  و  کم توانی ذهنـی)44(   ،)43 و  تیزهـوش)42 
طراحـی برنامه هـای درمانـی)45 و 46( نشـان داده اسـت. 
بررسـي پژوهش هـاي انجام شـده پیرامـون نظریـه پـاس 
در حیطـه کـودکان بـا نیازهـای ویـژه، گویـاي آن اسـت 
کـه ایـن نظریـه درخصـوص کـودکان مبتـلا بـه ناتوانـي 
از  بیش فعالـي  اختـلال کم توجهـی-  و  ویـژه  یادگیـري 
سـال هاي نخسـتین تدویـن ایـن نظریـه به صـورت مکرر 
مـورد اسـتفاده قـرار گرفتـه اسـت، در حالـي کـه کاربرد 
اتیسـم،  طیـف  اختـلال  درخصـوص  یادشـده  نظریـه 
کم توانی ذهنـی و تیزهوشـی فقـط در سـال هاي اخیـر و 
به صـورت معـدود مـورد نظـر پژوهشـگران واقـع شـده 
اسـت. در ادامه خلاصـه ای کوتاه از ارزیابـی فرآیندهای 
ویـژه  یادگیـری  ناتوانـی  دارای  کـودکان  در  پـاس 
)ریاضـی و خوانـدن(، اختـلال کم  توجهـی- بیش فعالی، 
اختلال هـای طیـف اتیسـم، تیزهوشـی و کم توانی ذهنـی 

ارایـه شـده اسـت. 
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45سال هفدهم - فروردین و اردیبهشت 1396- شماره1- پیاپی 144  

کاربرد تشـخیصی نظریه پاس در ناتوانی یادگیری 
ریاضی

کودکان با ناتوانی یادگیری ریاضی نه تنها با مشـکلات 
ویـژه در زمینـه یادگیـری ریاضیـات روبه رو هسـتند، بلکه 
بیشـتر آن هـا در فرآیندهای شـناختی؛ ذخیـره اطلاعات، 
برنامه ریـزی، سـرعت پـردازش، حافظـه و روابط فضایی 
دچـار نقایص جـدی هسـتند )47 و 48(. ازاین رو محتمل 
بـه نظر می رسـد کـه 4 فرآینـد پاس بـا عملکـرد ریاضی 
در ارتبـاط باشـند. بـه نظـر می رسـد برنامه ریـزی ارتباط 
جملـه  از  ریاضـی  عملکـرد  ویـژه  ابعـاد  بـا  ویـژه ای 
ایـن  دارد)4(.  )عملکـرد حسـاب(  ریاضـی  محاسـبات 
یافتـه بـه لحاظ نظـری نیز منطقی اسـت، چراکـه فرآیند 
برنامه ریـزی افزون بـر ارزیابـی پاسـخ های ویـژه، بـرای 
ریاضـی،  مسـئله  یـک  حـل  مـورد  در  تصمیم گیـری 
کنتـرل عملکـرد فـردی، یـادآوری و اسـتفاده از حقایق 
ویـژه ریاضی لازم اسـت)12(. پـردازش همزمان به ویژه 
متناسـب بـا حـل مسـایل ریاضـی اسـت، چـون اغلـب 
ارتبـاط  هـم  بـا  کـه  می شـود  مختلفـی  عناصـر  شـامل 
متقابـل دارنـد کـه بایـد بـرای رسـیدن بـه پاسـخی در 
یـک مجموعـه بـا هـم تلفیق شـوند. توجـه، در بررسـی 
گزینشـی اجزای سـازنده هر تکلیف آموزشـی و تمرکز 
بـر فعالیت هـای مربوطـه اهمیـت دارد. پـردازش متوالی 
نیـز در انجـام تکالیف عـددی آموزشـی و حفظ حقایق 
ریاضـی پایـه1 مهم اسـت. بـا این وجـود، ابعـاد مهم تری 
کـه بایـد مـورد توجـه قـرار گیـرد، زمانـی اسـت کـه 
کـودکان توالـی رویدادهـا را دنبـال نمی کننـد و حافظه 

اطلاعـات پایـه ریاضـی آن هـا ضعیـف اسـت)24(. 
کروسـبرگن، ون لویت2 و ناگلیری)27( در پژوهشـی 
بیـان کردند که دانش آموزان بـا ناتوانی یادگیری ریاضی 
نیمرخ هـای شـناختی متفاوتـی نسـبت به همسـالان عادی 
خـود دارنـد. آن ها افزون بـر این، تمایـزی را بین نیمرخ 
در  یادگیـری  ناتوانی هـای  بـا  دانش آمـوزان  شـناختی 
حـوزه حقایـق ریاضـی و حوزه حل مسـئله نشـان دادند. 
ایـن پژوهشـگران بیـان کردنـد دانش آموزانـی کـه در 
زمینـه یادگیـری حقایـق ریاضـی دچار مشـکل هسـتند، 
برنامه ریـزی،  فرآیندهـای  در  را  پایین تـری  نمـرات 
توجـه و پـردازش متوالـی به دسـت می آورنـد. همچنین 

1. basic math facts
2. Kroesbergen &Van Luit

دانش آموزانـی کـه در زمینـه حـل مسـئله دچار مشـکل 
بودنـد، نمـرات پایینـی را در مقیـاس توجـه و پـردازش 
متوالـی کسـب کردنـد. ایـن نتایـج بیانگـر ایـن مطلـب 
اسـت کـه افـراد بـا ناتوانـی یادگیـری ریاضی نسـبت به 
همسـالان عادی خود نقایص ویـژه ای را در برنامه ریزی 
و پـردازش متوالـی از مجموعـه فرآیندهـای پاس نشـان 

می دهنـد. 
بررسـي  هـدف  بـا  کـه  پژوهشـي  در  افزون برایـن، 
براسـاس  پریـش  حسـاب  کـودکان  شـناختي  نیمـرخ 
انجـام  ارزیابی شـناختی  سیسـتم  و  پـاس  فرآیندهـای 
گرفـت، نتایـج بیانگـر ایـن موضـوع بـود کـه نمـرات 
اسـتاندارد این گروه از کـودکان در مقیاس برنامه ریزي 
و توجـه به طـور معنـاداري پایین تـر از میانگیـن مقیـاس 
مذکـور اسـت. درواقـع، حـدود نیمـی از کـودکان ایـن 
پژوهـش نقـص قابل توجهـی را در مقیـاس برنامه ریـزی 
نشـان دادنـد، درحالی کـه فقـط تعـداد اندکـی از افـراد 
مقیـاس  در  را  ضعیفـی  بسـیار  نمـرات  پژوهـش  ایـن 
متوالـی کسـب  پـردازش  و  همزمـان  پـردازش  توجـه، 

کردنـد)33(.
و  تـادی  ناگلیــری،  لویـت،  ون  کروسبرگــن، 
و  هلنـدی  کـودکان  از  نمونـه ای  روی  فرانچـی3)49( 
ایتالیایـی به بررسـی رابطـه بین مهارت های پایـه ریاضی و 
توانایی های پردازش شـناختی پرداختند. این پژوهشگران 
بیـان می کننـد کـه در هـر 2گـروه از کـودکان، پـردازش 
ریاضـی  پایـه  مهارت هـای  بـا  برنامه ریـزی  و  همزمـان 
بیشـترین ارتبـاط را داشـتند. ایـن نتایـج نشـان می دهد که 
فرآیندهای شـناختی پـاس می تواند متخصصـان را در امر 
تشـخیص کـودکان در مخاطره ناتوانـی یادگیری ریاضی 
پژوهشـی  نتایـج  بـا  همسـو  یافته هـا  ایـن  رسـاند.  یـاری 
جدیـد اسـت کـه نشـان می دهـد مهارت هـای دیـداری- 
پـردازش همزمـان(  بـرای  نیـاز  مـورد  )توانایـی  فضایـی 
بـرای  برنامه ریـزی(  )همچـون  اجرایـی  کارکردهـای  و 
مهارت هـای پایـه ریاضـی ضـروری هسـتند)50 و 51(.

تاثیـرات  پـاس،  شـناختی  فرآیندهـای  به طورکلـی، 
دارد.  دانش آمـوزان  ریاضیـات  عملکـرد  بـر  مختلفـی 
پـردازش همزمان و برنامه ریـزی می توانند بهترین عوامل 
ایـن  باشـند.  ریاضـی  یادگیـری  ناتوانی هـای  پیش بینـی 
نتایـج تاییـد می کننـد کـه پـردازش همزمـان موثرتریـن 
3. Taddei & Franchi
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شـاخص اسـت. پژوهش هـای پیشـین مشـخص کردنـد 
ریاضـی  یادگیـری  ناتوانی هـای  بـا  دانش آمـوزان  کـه 
در پـردازش همزمـان کمبـود دارنـد کـه افـراد را ملـزم 
می کنـد همـه اطلاعـات موجـود را تلفیـق کننـد)52(. 
پـردازش همزمـان، توانایی بسـیار مورد نیـاز در تکالیف 
ممکـن  هـر جـزء گمشـده ای  اسـت، چراکـه  ریاضـی 
انجـام تکلیـف شـود.  بـه موفق نشـدن در  اسـت منجـر 
نیـز  برنامه ریـزی  توانایـی  همزمـان،  پـردازش  افزون بـر 
تاثیـر گسـترده ای بـر عملکـرد ریاضیـات دانش آمـوزان 
متوسـطه دارد. تاثیـر توانایـی برنامه ریـزی بـر عملکـرد 
ریاضیـات بـا افزایـش سـن زیـاد می شـود. دلیل ایـن امر 
آن اسـت کـه اجـرا و کنتـرل عملکردهـای برنامه ریزی 
بـا افزایـش دشـواری دوره هـای تحصیلـی، بسـیار مورد 

نیـاز هسـتند)24(. 

کاربرد تشخیصی نظریه پاس در اختلال خواندن
افزون بـر  یادگیـری خوانـدن،  ناتوانـی  بـا  کـودکان 
از  خوانـدن،  عملکـرد  در  ویـژه  یادگیـری  مشـکلات 
از  ویـژه ای  الگـوی  دارای  نیـز  عصب شـناختی  نظـر 
توانایی های شـناختی هسـتند. این افراد دارای مشکلاتی 
از قبیـل مشـکل در حافظـه  شـنیداری و کلامـی، حفـظ 
توجه، بازداری پاسـخ، ضعف در سـازماندهی و ضعف 
در پـردازش اطلاعـات هسـتند)53(. شـواهد محکمـی 
وجـود دارد کـه اختـلال خوانـدن با مشـکلات معینی از 
پـردازش اطلاعـات مرتبط اسـت یا وابسـتگی زیادی بر 
یک شـکل پردازش شناختی دارد)54(. در پژوهشی در 
مـورد ارتبـاط بیـن فرآیندهای شـناختی پـاس و اختلال 
پیش بینـی  در  کـه  شـد  تاییـد  فرضیـه  ایـن  خوانـدن، 
اختـلال خوانـدن نمـرات برنامه ریزی، توجـه، هم زمانی 
و توالـی اهمیـت دارد)55(. از سـوی دیگر، ناگلیری)3( 
در پژوهشـی کـه کـودکان مبتـلا بـه اختـلال خواندن را 
ارزیابـی کـرده اسـت، نشـان می دهد کـه این کـودکان 
توالـی  برنامه ریـزی، توجـه، همزمانـی و  در سـازه های 
در همـه  مـوارد به جـز پـردازش متوالـی مناسـب عمـل 
می کننـد. این نتایـج با دیدگاه داس هماهنگ اسـت که 
شکسـت در خوانـدن را نتیجه  کمبـود در ترتیب گذاری 
داس،  می دانـد)4(.  متوالـی(  )پـردازش  اطلاعـات 
ناگلیـری و کربـای1)4( بیـان می کننـد کـه ضعـف در 
1. Kirby

ریشـه  واج شـناختی  مهارت هـای  ضعـف  در  خوانـدن 
کلمـه  رمزگشـایی  متعـدد  اصلـی  همبسـته های  و  دارد 
)بـرای مثـال، سـرعت گفتـار( را می تـوان بـا پـردازش 
پـاس  نظریـه  براسـاس  به طورکلـی  داد.  انجـام  متوالـی 
می تـوان این گونـه بیـان کـرد کـه پـردازش متوالـی از 
طریـق تاثیر بر پـردازش واج شناسـی، عملکـرد خواندن 
را پیش پینـی می کنـد و پـردازش همزمـان از طریق تاثیر 
بـر مهـارت آرتوگرافیـک )سـاختار نوشـتنی حـروف و 
کلمـات( بـه پیش بینی عملکـرد خواندن می پـردازد)13 

و 31(. 

کاربـرد تشـخیصی نظریـه پـاس در کـم  توجهـی/ 
بیش فعالـی

اختلال کم  توجهی/بیش فعالی نوعـی اختـلال عصبـی 
تحولـی اسـت که بـا نشـانه های کم توجهـی، بیش فعالی 
پژوهش هـا  می شـود)56(.  مشـخص  تکانشـگری  و 
نشـان می دهـد کـه نقـص در فرآیندهـای شـناختی در 
ایـن کـودکان بسـیار رایـج اسـت)57 و 58(. کـودکان 
در  بیشـتر  بیش فعالـی  کم  توجهـی-  اختـلال  بـه  مبتـلا 
فرآیندهـای شـناختی مبتنی بـر نظریـه پـاس، به ویـژه در 
برنامه ریـزی و توجـه بـه میـزان قابل توجهـی ضعیف تـر 
از کـودکان سـالم هم سن وسال شـان عمـل می کننـد)5، 
فرآیندهـای  2مقیـاس  در  همچنیـن  آن هـا   .)60 و   59
متوالـی و همزمـان نیـز نسـبت به گـروه عـادی، عملکرد 

و60(.   59 دارنـد)5،  ضعیف تـری 
بیـان  ناگلیـری)61(  و  کروسـبرگن  لویـت،  ون 
و  والدیـن  می توانـد  پـاس  فرآیندهـای  کـه  می کننـد 
قـوت  نقـاط  پیرامـون  اطلاعاتـی  بـه  مجهـز  را  مربیـان 
اختـلال  بـه  مبتـلا  کـودک  یـک  ویـژه  ضعـف  و 
بیـان  همچنیـن  آن هـا  کنـد.  بیش فعالـی  کم  توجهـی- 
می کننـد کـه سیسـتم طبقه بنـدی راهنمـای تشـخیصی و 
آمـاری اختلال هـای روانـی بـه جـای نواقـص شـناختی 
مرتبـط بـا نشـانه های کم  توجهـی- بیش فعالی، براسـاس 
نتایـج  اسـت.  رفتـاری  سـطح  در  موجـود  نشـانه های 
نشـان داده اسـت کـه کـودکان بـا اختـلال کم توجهی-

بیش فعالـی، نمرات نسـبتا پایینـی در برنامه ریزی و توجه 
دارنـد، اما نمـرات آن ها در پـردازش همزمـان و متوالی 
متوسـط بـود. ایـن موضوع بـا پژوهش پیشـین همخوانی 
دارد کـه نشـان می داد نظریه پاس به مشـکلات پردازش 
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شـناختی یافت شـده در کودکان با اختـلال کم  توجهی- 
بیش فعالـی حسـاس اسـت)34(. به تازگی تـادی، کانتنا، 
کاریـا، ونتورینـی و وندیتـی1)30( بـه بررسـی تفاوت ها 
بـا  کـودکان  نمونه هـای  بیـن  شـناختی  عملکـرد  در 
اختـلال کم  توجهـی- بیش فعالـی و ناتوانی هـای یادگیری 
ویـژه پرداختنـد. آن هـا بیـان می کننـد کـه آزمون هـای 
معمولـی هـوش را نمی تـوان به عنوان ابزاری تشـخیصی 
بیش فعالـی  کم توجهـی-  نشـانه های  نشـان دادن  بـرای 
کـودکان بـه کار بـرد. آن هـا بیـان می کننـد از آن جـا 
کـه اختـلال کم توجهـی- بیش فعالـی در حـال حاضـر 
کنتـرل  و  برنامه ریـزی  بـازداری،  از  مشـکلی  به عنـوان 
توجـه تعریـف می شـود، پـس منطقـی اسـت کـه بیـان 
شـود آزمون هـای معمولـی هـوش )کـه بـرای سـنجش 
بـرای  نمی شـوند(  تولیـد  شـناختی  فرآیندهـای  ایـن 
تشـخیص ایـن اختـلال کاربـرد چندانـی ندارنـد. نتایـج 
این کـه  مبنی بـر  پیشـین  یافته هـای  بـا  پژوهـش  ایـن 
نمـرات کـودکان بـا اختـلال کم توجهـی- بیش فعالـی 
بـود.  اسـت، همسـو  پایین تـر  توجـه  و  برنامه ریـزی  در 
ایـن نتایج نشـان دهنده اهمیـت درک عملکرد شـناختی 

بـرای ارزیابـی اختلال هـای توجـه هسـتند. 

کاربرد تشخیصی نظریه پاس در اختلال  طیف اتیسم 
اختلال طیف اتیسم، نوعی اختلال عصب زیست شناختی 
اسـت و افزون بر نشـانه های تشـخیصي، سـاختارهاي مغزي 
غیرطبیعـي و نابهنجاري هـاي شـناختي نیـز در ایـن گـروه 
از افـراد مشـاهده شـده اسـت)62(. شـواهد نیرومنـدی 
نشـان می دهـد افـراد بـا اختـلال طیـف اتیسـم نواقصـی 
را در تعـدادی از فرآیندهـای شـناختی دارنـد )40، 41، 
63، 64، 65، 66 و 67(. در همیـن راسـتا، تادی،کاریـا و 
کانتنـا)40( بـا مقایسـه 2گـروه متشـکل از افـراد مبتلا به 
اختـلال کم توجهـی- بیش فعالـي و آسـپرگر، نتایجي را 
ارایـه کردنـد کـه نشـان مي دهد مشـخصه افـراد مبتلا به 
نشـانگان آسـپرگر یـک نمـودار شـناختي اسـت کـه در 
آن عملکـرد توجـه ضعیـف اسـت کـه حاکـي از امکان 
تعریـف یـک نیمرخ شـناختي ویـژه براي این تشـخیص 
اسـت. همچنیـن، تـادی و کنتنا)41( در پژوهشـی نشـان 
دادنـد کـه افـراد مبتـلا بـه آسـپرگر در مقایسـه بـا افـراد 
توجـه  و  برنامه ریـزی  فرآیندهـای  در  فقـط  عـادی، 
1. Contena, Caria, Venturini & Venditti

متفـاوت هسـتند. از دیگـر نتایـج پژوهـش یادشـده ایـن 
بود که کودکان آسـپرگر در مقایسـه با کودکان دارای 
اختـلال طیـف اتیسـم نه تنهـا در عملکـرد شـناختی کلی 
بلکـه در فرآیندهـای همزمـان و متوالی نمـرات بالاتری 
داشـتند. فرآیندهـای همزمـان و متوالـی این افراد مشـابه 
فرآیندهـای همزمـان و متوالی افراد دارای رشـد بهنجار 
اسـت کـه توجیهـی احتمالـی بـرای برخـی حوزه هـای 
عملکـرد مطلـوب ماننـد جسـت وجوی دیـداری فراهـم 
مـی آورد)68(. پـردازش همزمـان مسـئول درک روابط 
اسـت، بنابراین شـامل توانایی تشـخیص الگوهـای ویژه 
در درک طرح هـای پیچیده تـر و درک صحیـح روابـط 

کلامـی- فضایـی می شـود. 
در راسـتای آن چـه کلـدرن و هالـوران2)69( تاییـد 
کرده انـد، برنامه ریـزی به ویـژه در اختـلال طیف اتیسـم 
ضعیـف اسـت، امـا ضعـف شـناختی بـا پایین تریـن نمره 
در توجـه قابـل تشـخیص اسـت)70(. ضعـف در توجـه 
توصیـف  را  پاییـن  شـناختی  انعطاف پذیـری  می توانـد 
را  کلیشـه ای  علایـق  و  تکـراری  رفتارهـای  کـه  کنـد 
مشـخص می کنـد)71(. براسـاس نظریه پـاس، فرآیندهای 
شـناختی، اسـاس عصب روان شـناختی همـه فعالیت های 
نظـر  بـه  هسـتند.  کامـل  نهایـی  رفتارهـای  و  شـناختی 
می رسـد درک عملکـرد شـناختی افراد مبتـلا به اختلال 
اتخـاذ  بـرای  مفیـد  روشـی  می توانـد  اتیسـم  طیـف 
روش هـای ویـژه مداخلـه ارایـه کنـد. درک عملکـرد 
شـناختی ممکـن اسـت کمکی اساسـی به روان شناسـان 
مـورد  در  ویـژه  بـه  و  بلکـه  ارزیابـی  مـورد  در  نه تنهـا 
ایـن  کـه  کنـد  پـاس  مبتنی بـر  مداخلـه ای  برنامه هـای 
برنامه هـا قادرنـد روی ضعـف ویژه افـراد دارای اختلال 

طیـف اتیسـم کار کننـد. 

کاربرد تشخیصی نظریه پاس در کودکان تیزهوش 
توانایـی کـودکان تیزهـوش در ادراک، نگهداری و 
اسـتفاده از راهبردهـای شـناختی و فراشـناختی بیـش از 
سـایر همسالان شـان اسـت. آلتنـا و دی برایـن3)43( در 
پژوهشـی که روی گروهی از کودکان تیزهوش )تعداد 
67، پایه هـای 3 تـا 6( انجـام شـد، نشـان دادنـد نمـرات 
ایـن گـروه در فرآیندهـای پـاس به طـور عمـده بالاتر از 

2. Coldren & Halloran
3. Altena & De Bruijn
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میانگیـن و البتـه در فرآینـد همزمـان بالاتر بـود، اما هیچ 
یـک از 67 کـودک در 3فرآینـد دیگـر )برنامه ریـزی، 
توجـه و پـردازش متوالی( نمـره بالاتـر از 130 نگرفتند. 
پـاس  نیمرخ هـای  شـاید  کـه  اسـت  ایـن  اسـتنباط ها 
به خودی خـود در شناسـایی کـودکان تیزهـوش چنـدان 
شـناختی  نمودارهـای  ترسـیم  در  بلکـه  نباشـد،  مفیـد 
ایـن کـودکان مفیدتـر اسـت. براسـاس نظـر ناگلیـری و 
اسـت  پـاس ممکـن  فرآیندهـای  کافمـن)42( درواقـع 
بـرای غربالگـری کـودکان تیزهوش برحسـب خلاقیت 
مفیـد واقـع شـود. پژوهش هـای پیشـین نشـان داده انـد 
کـه بیـن برنامه یـزی و خلاقیـت رابطـه ای قـوی وجـود 
دارد. در یـک پژوهـش مـوردی، دختـری بسـیار خلاق 
کـه براسـاس نمـره هـوش عمومـی در مقیـاس هوشـی 
بـود،  نشـده  شـناخته  تیزهـوش  کـودکان35،  وکسـلر 
به ویـژه  و  متوالـی  پـردازش  توجـه،  فرآیندهـای  در 
ایـن  کـرد)42(.  کسـب  بالایـی  نمـرات  برنامه ریـزی، 
پـاس  فرآیندهـای  کـه  می کننـد  بیـان  پژوهشـگران 
بـه خلاقیـت  بـا آزمون هـای سـنتی هـوش  مقایسـه  در 

هسـتند.  حسـاس تر 

کاربـرد تشـخیصی نظریـه پـاس در کـودکان با 
نی ذهنـی  کم توا

کم توانی ذهنـی یـک اختـلال عصبـی تحولی اسـت 
و ویژگـی اصلـی آن نارسـایی عمومـی در کارکردهای 
هوشـی؛ ادراک کلامـی، حافظـه، اسـتدلال ادراکـی و 
راسـتا،  همیـن  در  اسـت)56(.  شـناختی  کارکردهـای 
لینکـر و ترکسـترا1)44( پژوهشـی را بـا هـدف بررسـی 
سیسـتم  در  کـودکان  شـناختی  نیمـرخ  بیـن  ارتبـاط 
ارزیابـی شـناختی، مقیـاس هوشـی وکسـلر کـودکان و 
پیشـرفت تحصیلـی روی 70 کـودک 11-9سـاله  مبتـلا 
بـه کم توانی ذهنـی خفیـف انجـام دادند. نتایـج پژوهش 
آن هـا نشـان داد کـه کـودکان مبتـلا بـه کم توانی ذهنـی 
خفیـف به طـور قابل توجهـی نسـبت بـه کـودکان عادی 
در هـر 2آزمـون نمـرات کمتـری بـه دسـت آوردنـد. 
شـناختی،  ارزیابـی  سیسـتم  بـا  رابطـه  در  افزون برایـن 
کـودکان مبتلا بـه کم توانی ذهنی پایین تریـن نمره را در 
مقیـاس پـردازش متوالـی نشـان دادند. این پژوهشـگران 
بـه کم توانی ذهنـی  بیـان می کننـد کـه کـودکان مبتـلا 
1. Linker & Tjerkstra

بـه شـیوه  پـردازش محـرک  را در  خفیـف مشـکلاتی 
تلفیـق اطلاعـات در یک ارایه منسـجم تجربـه می کنند. 
در تاییـد ایـن اسـتدلال، آن ها در پژوهشـی نشـان دادند 
در  خفیـف  کم توانی ذهنـی  بـه  مبتـلا  کـودکان  کـه 
تکـرار جملـه2 )تکـرار جملـه یکـی از خرده مقیاس های 
پـردازش متوالـی در سیسـتم ارزیابـی شـناختی اسـت( 
عملکـرد ضعیف تـری نسـبت بـه سـری واژگان3 دارنـد 
پـردازش  خرده مقیاس هـای  از  یکـی  واژگان  )سـری 
متوالـی در سیسـتم ارزیابـی شـناختی اسـت( کـه دلیـل 
باشـد.  نخسـت  تکلیـف  ضـروری  ماهیـت  شـاید  آن 
تکـرار جملـه نیازمنـد سـطح ویـژه ای از درک و فهـم 
سـاختار زبان اسـت، مهارت هایـی کـه به طورمعمول در 

کـودکان مبتـلا بـه ایـن اختـلال رشـد کافـی نـدارد. 
در ایـن پژوهـش، از 4فرآیند پاس، پـردازش متوالی 
و  برنامه ریـزی  فرآینـد  امـلا،  و  خوانـدن  عملکـرد  بـا 
بـا  بودنـد.  ارتبـاط  در  ریاضـی  مهارت هـای  بـا  توجـه 
ایـن حـال، رابطـه بیـن پـردازش همزمـان و مهارت های 
خوانـدن کمتـر از حـد انتظـار بـود، به طورکلـی نتایـج 
پژوهشـی نشـان می دهـد، از آن جا کـه فرآیندهای پاس 
همبسـتگی بیشـتری بـا مهارت هـای تحصیلـی دارند، در 
پیش بینـی عملکـرد مدرسـه کـودکان نسـبت بـه آزمون 
وکسـلر کـودکان- ویرایـش سـوم از موفقیـت بیشـتری 

برخوردارنـد.

نتیجه گیری
عنـوان  بـه  عصب روان شـناختی  نقایـص  وجـود 
مشـکلی برجسـته در گروه هـای کـودکان بـا نیازهـای 
ویـژه )کودکان مبتـلا به اختلال کم توجهـی- بیش فعالی، 
ناتوانـی یادگیـری ویـژه، اختـلال طیـف اتیسـم( در طـی 
از  حـوزه  ایـن  پژوهشـگران  نظـر  اخیـر  سـال های 
اسـت. کاوش  بـه خـود جلـب کـرده  را  روان شناسـی 
ویـژه،  نیازهـای  بـا  کـودکان  مغـزی  سـاختارهای  در 
بـه  را  عصب روان شـناختی  حوزه هـای  پژوهشـگران 
سیسـتم  عملکـرد  و  سـاختار  در  تفاوت هایـی  وجـود 
عصبـی این دسـته از کـودکان رهنمون کرده اسـت. در 
ایـن میـان سـنجش مهارت هـای عصب روان شـناختی و 
در نظـر گرفتـن برنامه هـای درمانـی و آموزشـی بـر این 

2. Sentence Repetition
3. Word Series
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اسـاس به عنـوان یک عامـل راهگشـا در بهبود سـریع تر 
ایـن کـودکان عمـل می کنـد. بنابرایـن آگاهـي هرچـه 
سـریع تر و بیشـتر از سیسـتم عصب روان شـناختي یـک 
کـودک داراي نیازهـای ویـژه بـا اسـتفاده از ابزارهـاي 
ایـن حـوزه  دقیق تـر به طـور یقیـن در پیشـبرد اهـداف 

نقـش بسـزایي خواهـد داشـت. 
به طورکلـی بـرای شـرح بهتـر اختلال هـای یادشـده 
نظریه هـای بسـیاری مطرح شـده کـه توصیـف نواحی و 
فرآیندهـای درگیـر مغـزی، موضـوع بیشـتر آن هاسـت. 
بنابراین مشـهود اسـت کـه برای درک بهتـر فرآیندهای 
اسـت  لازم  بالینـی  محیطـی  در  عصب روان شـناختی 
از چارچـوب نظریـه واضـح و روش شناسـی پژوهشـی 

اسـتفاده شود.  منسـجمی 
مـورد  در  انجام شـده  پژوهش هـای  جمع بنـدی 
کاربـرد تشـخیصی نظریـه پاس درکـودکان بـا نیازهای 
ایـن  مختلـف  گروه هـای  کـه  می دهـد  نشـان  ویـژه 
ویـژه،  یادگیـری  ناتوانـی  بـه  مبتـلا  )افـراد  کـودکان 
طیـف  اختـلال  بیش فعالـی،  کم  توجهـی-  اختـلال 
اتیسـم( را می تـوان براسـاس نمودارهـای شـناختی ویژه 

داد.  تشـخیص 
در  ریاضـی  یادگیـری  ناتوانـی  بـا  کـودکان 
برنامه ریـزی و پردازش متوالی، نارسـایی نشـان می دهند. 
افزون برایـن، عملکـرد ریاضی )و حتـی مهارت های پایه 
حسـاب( به شـدت بـا برنامه ریـزی و پـردازش همزمـان 
در ارتبـاط هسـتند. ایـن نتایـج همسـو بـا پژوهش هـای 
)از  اجرایـی  کارکردهـای  اهمیـت  کـه  اسـت  جدیـد 
فضایـی  دیـداری-  مهارت هـای  و  برنامه ریـزی(  جملـه 
)کـه در پـردازش همزمـان لازم هسـتند( را در یادگیـری 
ریاضـی و ناتوانی هـای یادگیـری ریاضـی مـورد تاکیـد 
قـرار می دهنـد)50، 72 و 73(. کـودکان مبتـلا به اختلال 
کم توجهـی- بیش فعالـی و اختـلال طیـف اتیسـم ضعف 
ویـژه ای در برنامه ریـزی و توجـه نشـان می دهنـد. بـا این 
وجـود، نمونـه ای از کـودکان تیزهـوش نمـرات بالایـی 
فقـط در پـردازش همزمـان گرفتنـد. بـا توجه بـه کارایی 
نظریـه پـاس بـه نظـر می رسـد سـهم آن در درک بهتـر 
تحولـی  عصبـی-  اختلال هـای  در  بالینـی  تفاوت هـای 

باشد. مناسـب 
با بررسـی پیشینه پژوهشـی می توان گفت ارزیابی های 

جسـت وجوي  بـه  را  متخصصـان  پـاس  نظریـه  مبتني بـر 
نقـاط قـوت و ضعـف  پیرامـون نمودارهـاي  اطلاعاتـي 
ویـژه کـودکان رهنمـون مي کنـد. در مجمـوع، بررسـي 
نظریـه  اسـت؛  ارزشـمند  دلیـل  بـه 4  پـاس  فرآیندهـاي 
پـاس بینشـي نسـبت بـه فرآیندهـاي اساسـي ناتواني هـاي 
موفقیـت،  جـاي  بـه  مي کنـد،  ایجـاد  ویـژه  یادگیـري 
کیفیـت فرآیندهـاي شـناختي را بـرآورد مي کنـد، نتایج 
کمتـر تحـت تاثیـر ناتوانـي و ضعـف موجـود در سـطح 
را  تحصیلـي  دسـتاوردهاي  و  مي گیـرد  قـرار  رفتـاري 
بهتـر پیش بینـي مي کنـد و بـه ایـن ترتیـب بـه معلمـان و 
روان شناسـان کمـک مي کنـد تـا اهـداف واقع بینانـه اي 
تنظیـم کننـد. افزون برایـن، نمودارهـاي ویـژه حاصـل از 
فرآیندهـاي پـاس مي تواننـد برنامه هاي درمـان را هدایت 
کننـد، بـه ایـن معنـا کـه آمـوزش در صـورت هماهنگي 
دقیـق بـا نمودارهاي شـناختي کـودکان مي توانـد موثرتر 

باشـد)74(.
پژوهشــگران معتقدنــد کــه فرآیندهای پــاس می توانند 
ــان  ــزی درم ــرای برنامه ری ــی ب ــیار خوب ــروع بس ــه ش نقط
ــد. ناگلیــری و گوتلینــگ1 )75( و ناگلیــری و  ایجــاد کنن
جانســون2 )76( نشــان داده انــد کــه آمــوزش در صــورت 
هماهنگــی دقیــق بــا نمودارهــای شــناختی کــودکان 
می توانــد موثرتــر باشــد. افزون برایــن، نظریــه پــاس 
می توانــد دلایــل عملکــرد ضعیــف برخــی کــودکان را 
ــد  ــف مدرســه نشــان دهــد. اگــر معلمــان بدانن در تکالی
چگونــه بــه مشــکلات مختلــف پــردازش اطلاعــات ویژه 
ــودکان  ــرات ک ــاس نم ــس براس ــط تدری ــک محی در ی
ــر  ــدارس بهت ــد، م ــیدگی کنن ــاس رس ــای پ در فرآینده

ــد شــد.  ــز خواهن تجهی
بـه  رو  نیـاز  کـه  شـود  یـادآوری  بایـد  پایـان  در 
بـرای  عصب روان شـناختی  ارزیابی هـای  بـه  افزایشـی 
دارد.  وجـود  مداخلـه  راهنمـای  و  پیش آگهـی  تسـهیل 
بـرای تعریـف فرآیند هـای  نظریـه پـاس دسـتور کاری 
عصب روان شـناختی زیربنایـی عملکـرد و رفتـار انسـان 
پیشنهاد می کند، بنابراین درک ارزش و کاربرد این الگو 
بـه مثابـه چارچوبـی بـرای ارزیابـی عصب روان شـناختی، 
بـرای متخصصـان یـک آمایه ذهنـی را فراهـم می کند تا 

مداخلـه ای اثربخـش تدویـن کننـد. 
1. Gottling
2. Johnson
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