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  ويژگي هاي زباني كودكان آسيب ديده ي شنوائي
  كارشناس ارشد گفتار درماني/مامك جولايي 

  
  
 

  :چكيده 
يا عدم وجود مشكلات همراه آسـيب   دالبته اين موضوع به شدت آسيب، سن شروع آسيب و وجو. محتلف زباني را تحت تأثير قرار مي دهدآسيب شنوايي ابعاد 

  .بستگي دارد
ان داراي دك ـدر مرحله پيش زباني مهارت هاي مربوطه خيره شدن به اشياء، اشاره  كردن، صداسازي و توجه مشترك كودك و والدين به اشـياء و وقـايع در كو  

لاني تـري از ارتبـاط   آسيب شنوايي در مقايسه با همسالان عادي آنها با تأخير آغاز مي شود و سرعت انتقال از اين مرحله نيز كمتر بوده و ايـن كودكـان دوره طـو   
تفاوت هايي با كودكان داراي شنوايي طبيعي  در مرحله بعدي نيز توانايي هاي زباني و ارتباطي اين كودكان. غيركلامي را قبل از شروع تك كلمات نشان مي دهند

 ـ    . دارند ش كاهش گنجينه ي واژگان با كاهش طول جملات، استفاده بيش از حد از الگوهاي كليشه اي، به هم ريختن نظم و تـوالي معمـول جمـلات، فقـدان دان
شنوايي احتياج به توان بخشي شنيداري دارند تا بتوانند بر مشكلات  كودكان با افت .مربوط به مولفه هاي ارتباطي از ويژگي هاي مشترك زباني اين كودكان است
در اين مقاله آسيب شنوايي از ابعاد مختلف مورد بررسـي قـرار گرفتـه و مشـكلات     . مربوطه فايق آيند البته دانش كافي اطرافيان نيز در اين زمينه بسيار موثر است

  .مربوطه و راه حل هاي آن مطرح مي گردد
 
  

  
ي بهنجار پيش از دومين سال زنـدگي  كودكان با شنواي

و قبل از آغاز كاربرد اولين كلمه در تعامل بـا بزرگسـالان   
. دهندمي هاي ارتباطي شايان توجهي از خود نشان ييتوانا

   زبــاني ناميــده ي پــيشايــن دوره از رشــد زبــان كــه مرحلــه
شود به علت غني بودن همواره مورد توجه پژوهشگران مي

  .بوده است
هـايي  زبـاني در نوپايـان كـه طـي دوره    رفتارهاي پـيش 

شود پيش نيازي گذرا به كاربرد ارتباطي هدفمند منجر مي
  .هاي نمادين بعدي استييبراي توانا

توجــه  اشــاره كردن،صداســازي، خيــره شــدن بــه اشــيا،
كــودك و بزرگســال بــه اشــيا و وقــايع از جملــه  مشــترك
هاي پيش زباني هستند كـه مراحـل رشـد هـر يـك      مهارت

  .مورد توجه قرار گرفته است
برخــي از مطالعــاتي كــه جهــت مقايســه رشــد زبــان در 

ــنوا  ــا ش ــان ب ــيب  ي يكودك ــان داراي آس ــار و كودك بهنج
ي انجام گرفته تشـابه رشـد زبـان را در هـر دو گـروه      شنواي

 هـاي خيـره شـدن،   دهد، اما در گروه دوم مهـارت نشان مي

ــازي، ــار    صداس ــوان رفت ــه عن ــره ب ــارات و حــالات چه اش
 . ارتباطي هدفمند در سنين پائين تري گزارش شـده اسـت  

  )2007زايدمان و همكاران، (
در مجمــوع ســرعت انتقــال از مرحلــه پــيش زبــاني بــه  
كاربرد زبان به صورت معمول در كودكـان داراي آسـيب   

تـري از  شنوائي كمتر است و ايـن كودكـان دوره طـولاني   
    ارتبــاط غيركلامــي را قبــل از شــروع تــك كلمــات نشــان  

  .دهندمي
ــاربرد     ــز كـ ــات نيـ ــتفاده از كلمـ ــروع اسـ ــس از شـ پـ
خودانگيخته آن در اين گروه كمتر اسـت، يعنـي حتـي در    
مواردي كه كلمات شكل گرفته بـه ميـزان كمتـري مـورد     

يرد و رفتارهاي غيركلامي مثـل حـالات   گاستفاده قرار مي
ــي    ــان م ــتري را نش ــزايش بيش ــره اف ــدچه ــدمان و .(ده زاي

  ) 2007همكاران، 
هاي زباني ييدر سنين بالاتر نيز برخي از مطالعات توانا

 ودكان با شنوائي طبيعـي در و ارتباطي اين كودكان را با ك
اند و متوجه محدوده وسـيعي  تري مقايسه كردهينسنين پاي
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اهداف ارتباطي شده اند اما از نظر كيفي اين كاركردها از 
ي بيشـتر  يكودكان داراي آسيب شنوا مثلاً .اندمتفاوت بوده

ها اند اما گروه ديگر بيشتر پاسخاز دستورات استفاده كرده
اند و از گفتـار بـه ميـزان بيشـتري     كار بردهو اظهارات را به
ه از حالات چهـره  اند اما در گروه اول استفاداستفاده كرده

ــوده اســت   ــزان ب ــه يــك مي ــار ب   ايــن  .و صداســازي و گفت
رابـين  ( .يابـد هاي ارتباطي در سنين بالاتر افزايش ميفاصله
  )1996شاو، 

ي همـه ابعـاد زبـاني را تحـت     يدر مجموع آسيب شـنوا 
. تأثير قرار مي دهد كه تأخير در رشد اولين پيامد آن است

ي از نظر اكتساب و رشد البته كودكان داراي آسيب شنوائ
 زبان يك گروه همگن نيستند و سه عامل شـدت آسـيب ،  

سن شروع آسيب و وجود يا عدم وجود مشـكلات همـراه   
  .در اين مورد مؤثرند

به هر حال برخي از ويژگي هاي مشترك زباني در اين 
  :گروه شامل موارد زير است

ــه ي واژگاني،كــاهش طــول جمــلات،   كــاهش گنجين
اي گرامري خاص و كليشهز حد از الگوهاياستفاده بيش ا

بـه هـم    و استفاده از جملات با پيچيدگي گرامـري كمتـر،  
ريختن نظم و توالي معمول جملات،فقدان دانـش مربـوط   

هاي ارتباطي مثـل تغييـر موضـوع مكالمـه،رعايت     به مولفه
نوبت در مكالمه و شروع گفتگو،همچنين كاهش اهـداف  

از گفتـار بـا هـدف درخواسـت      ارتباطي مثلا استفاده بيشتر
ــار  در صــورت اســتفاده از (كــردن و كــاهش وضــوح گفت

حتي كيفيت صداي اين كودكان نيز به جهت عدم ) گفتار
هماهنگي لازم بين تنفس و گفتار و تغييرات بسامد پايـه و  
همچنين عدم همـاهنگي لازم در خـروج هـواي بـازدمي و     
ــتلال     ــتخوش اخ ــار، دس ــدت گفت ــرعت و ش ــرات س       تغيي

ايـن كودكـان در مجمـوع قـوانين ارتبـاطي را بـه        .شودمي
  :دانند كه ممكن است به دلايل زير باشدخوبي نمي

تمــرين زيــادي روي كــاربرد زبــان ندارنــد چــون افــراد  )1
كمتري با آنها وارد مكالمه مـي شـوند و ايـن عامـل تـاثير      

  .مستقيمي بر اين روند مي گذارد

شـنوند، لـذا   ساير افراد نمـي گفتگوي والدين خود را با  )2
الگوي مناسبي براي مكالمـه دريافـت نمـي كننـد و بـدين      

  . ترتيب اين عامل نقش غيرمستقيم دارد
كنند، چون نمي دريافت كودكان طبيعي آموزش مشابه با)3

ا در در مورد كودكان با شنوائي بهنجار والدين دائما آنها ر
  )2004تي، ( .ندنمايهاي ارتباطي راهنمايي ميمورد مولفه

يكي از مهمترين مشكلات ايـن كودكـان كـه در عـين     
ي واژگـاني  حال نمود بيشتري دارد، محدود شدن گنجينـه 

اين اختلال در حقيقت به جهت عدم رشد كافي بعد  .است
ــان اســت   ــناختي زب ــي ش ــان،   .معن ــان زب ــه درك و بي لازم

كودك در ابتدا بايد بتوانـد برخـي   .يادگيري واژگان است
الگوهاي صـوتي را تشـخيص بدهـد و بازشناسـي كـرده و      

در زمـان تولـد كـودك     .آنها را با معني مناسبي جور كنـد 
دهــد چــرا كــه آوازهــا و  صــداي مــادرش را تــرجيح مــي 

بيست .ي را پيش از تولد با صداي او شنيده استيهاداستان
هفته تجربـه شـنيدن پـيش از تولـد صـداهاي زيـادي را در       

ي يكــودك داراي آســيب شــنوا.اســتاختيــار او گذاشــته 
در شش ماه اول .مادرزادي اين دوره را از دست داده است

پس از تولد نوزاد بسـياري از صـداهاي گفتـاري را از هـم     
اش ي كـه در زبـان مـادري   حتـي آنهـاي   دهـد، تشخيص مي

پس از چند ماه مغز قادر به تحليل مؤثرتر از گفتـار   .نيست
يعني زماني كه اولين كلمه خواهد بود و در پايان سال اول 

دهي مجدد مغز به گونه اي صـورت  سازمان بيان مي شود،
گيرد كه كودك صداهاي خاص زبان مادري خـود را  مي

  .دهدتشخيص مي
در گفتار روزمره،گوينده به ندرت بين كلمـات مكـث   

در  .پـرد اي بـه كلمـه ديگـر مـي    همچنين از كلمـه  كند،مي
ي يهـا بزرگسـالان نشـانه   اي است كهحقيقت گفتار زنجيره
محدوده هر (اند كه مرز بين كلمات در آن به خاطر سپرده

اگر فردي ناآشنا به زباني به آن  .كندرا مشخص مي) كلمه
گوش فرا دهد سيگنال گفتـاري را پيوسـته يافتـه محـدوده     

هـاي  خصوصـا كـه زبـان   .كلمات براي او نامشخص هستند
ات دارنـد كـه   هاي مختلفـي بـراي مـرز كلم ـ   مختلف نشانه
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  .فراگيرنده بايد آنها را كشف كند
بين شش تـا نـه مـاهگي حساسـيت شـنيداري كـودك       

ــه ــا  روي الگوهــاي تكي ــي آنه اي كلمــات و ســاختار آوائ
بنـابراين  .بالاست به طوري كه درك كلمه آغاز مـي شـود  

شروع شكل گيري خزانه واژگاني تقريبا در شش مـاه دوم  
ا كـردن كلمـات از   آغاز مي شود كه كودك قادر بـه جـد  

شود و اطلاعات مربـوط بـه كلمـاتي كـه     گفتار پيوسته مي
شوند را ذخيره مي سازند كه شروع حافظـه  زياد تكرار مي

اوليه است و پس از آن كودك به تجربيـاتي نيـاز دارد تـا    
كلمــه اي كــه از يــك گوينــده شــنيده اســت را در مــورد  

  .ديگري هم تعميم بدهد
   دســي بــل را تجربــه   30كــودكي كــه آســيب شــنوائي 

 كند، يعني افت شنوائي ملايم ،اگرتـوان بخشـي نشـود،   مي
درصــد از ســيگنال گفتــاري را از  40تــا  25ممكــن اســت 
او فرصت هاي تصادفي يـادگيري را هـم كـه    .دست بدهد

خودش در آنها فعـال نمـي باشـد،به علـت اينكـه قـادر بـه        
همچنـين   .شنيدن همه مكالمـه نيسـت، از دسـت مـي دهـد     

افـت شـنوائي   (ييدسي بـل افـت شـنوا    40تا  35ودك با ك
 50بــدون اســتفاده از ســمعك، ممكــن اســت تــا ) خفيــف

درصد گفتار را از دست بدهد،خصوصا زماني كـه بلنـدي   
  .صدا كم است يا فاصله از گوينده زياد باشد

علاوه بر تغيير در كميت واژگـان،اين كودكـان بيشـتر    
 كلمـات متـرادف،  آموزنـد و  كلمات رايج روزمـره را مـي  

ــه ســختي شــكل   ــدمعني ب ــا كلمــات داراي چن      متضــاد و ي
بخشي از اين اشكالات به جهـت نـوع برخـورد     .گيرندمي

كاهش .اطرافيان و تلقي خاص آنها از آسيب شنوائي است
توانائي در دريافت كلمات مختلف بـه جهـت محـدوديت    
توانائي شنوائي از يك سو و عدم استفاده از كلمات متنوع 
توسط اطرافيان در ارتباط با اين كودكان از سوي ديگر از 
جمله عواملي هستند كه به محدود شدن گنجينـه واژگـاني   

   .شوندمنجر مي
والدين تصـور مـي كننـد چنانچـه از كلمـات سـاده بـه        

تـر  سـهل  امـر ارتبـاط   ،تعداد دفعـات زيـاد اسـتفاده نماينـد    
ه از مجموعه هاي ارتباطي به استفادبنابراين راه .خواهد شد

 .شــودمــي مشخصــي از كلمــات ســاده و پــر بســامد خــتم 
  )1991بامفورد و همكاران،(

البته تمامي آنچه كه ذكر شد مشكلاتي اسـت ناشـي از   
 .اي صـورت نگيـرد  ي در صورتي كه مداخلـه يآسيب شنوا

وري آطبيعــي اســت كــه بــا توجــه بــه پيشــرفت علــم و فــن
ه زودهنگـام  استفاده سريع و به موقـع از سـمعك و مداخل ـ  

-ها كاسـت و بـا افـزايش مهـارت    توان از شدت آسيبمي
گفتـاري كـودك را آمـاده حضـور در جامعـه عـادي       هاي
بخشـي شـنيداري   همچنان كه امروزه مي بينـيم تـوان   .نمود

-بخشي متبحر كه اعضاي اصلي آن آسيبتوسط تيم توان
شناس هسـتند، ايـن مسـير را    يزبان و شنواي و شناس گفتار

  .ساختهموار 
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