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  )پژوهشی ۀمقال( 
س با افراد یزاسکلروپلیماران مولتیب  S/Zو نسبت  يبلند فرکانس، یآشفتگ ۀسیمقا

  سالم
   

   2ین گوهرپیشاه ،1يدریسارا ح ،*1یشاهحسن خرم
  

  
و  يفرکانس، بلند يآشفتگ ةمطالعانجام این پژوهش،  هدف از :زمینه و هدف

سه با افراد نرمال يو مقا )MS( سيزاسکلروپليماران مولتيدر ب  S/Zنسبت
  .  است

نفر انجام شده  ۶۰ ياست و رو يليتحل يفيمطالعه از نوع توص :روش بررسی
 ۱۵نفر مذکر و  ۱۵ش يهر دو گروه مورد آزما ).مؤنث ۳۰نفر ،مذکرنفر ۳۰( است
اختلال  :خروج از مطالعه شامل يارهايمع .بود ۵۱تا  ۲۱نث و از سن ؤنفر م

سرطان حنجره و  تومور، ،يتراکئوستوم ،ياحنجره يهر جراح ،يقبل ياحنجره
 Tارتباطات توسط آزمون  مرتبط بود و يهايمارير بيو سا يتنفس يماريه، بير

  .قرار گرفت يبررسمستقل 
 يو آشفتگ MSن يب يچ ارتباط معناداريهحاضر  ةاساس مطالع بر :هایافته

 يارتباط معنادار .وجود نداشت) =۳۴/۰p( يبلند يو آشفتگ )=۲۵/۰p(فرکانس
ماران يبالاتر از ب افراد نرمالدر   S/Zنسبت . دا شديپ  S/Zو نسبت  MSن يب

MS بود.  
 و يابيارز ، S/Zنسبت يور برMS که نشان داد  پژوهش حاضر :گیرينتیجه

 شناس گفتار وبيآس نيبنابرا ،گذاردير ميثأت يمورد بررسMS  مارانيدرمان ب
  .آگاه باشد MSماران يصدا در ب يکيرات اکوستييد نسبت به تغيزبان با

  
  . S/Z، نسبت يبلند يآشفتگ فرکانس، يآشفتگ ، MS :کلید واژگان

  
  
  
  
  
  
  
  
  

  15/7/1391: اعلام قبولی            5/6/1391: شدهدریافت مقالۀ اصلاح           24/11/1390: دریافت مقاله

  .يگفتار درمان يآموزش گروه مربي -١
  .يوتراپيزيف يآموزش گروه ارياستاد - ۲ 
  
  
  
بخشي عضلاني مرکز تحقيقات توان -۲و۱

بخشي دانشگاه اسکلتي دانشکدة توان
، شاپور اهوازعلوم پزشکي جندي

  .ايران
  
  
  :نويسندة مسؤول *

-مرکز تحقيقات توان؛ شاهيحسن خرم

- اسکلتي دانشکدة توان بخشي عضلاني

شاپور علوم پزشکي جندي بخشي دانشگاه
  .رانياهواز، ا
 ۰۰۹۸۹۱۹۱۰۵۹۲۱۵: تلفن

Email: hany552ir@yahoo.com  
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  مقدمه
است که در طول گفتار به  ييصدا يمنبع اصل ،حنجره
کنند که با يد ميک تن تولي يصوت يتارها. شوديکار برده م

گفتار  يفرد يد صداهايتول يها برازبان و لب، کام، حلق
شتر يب يها و براشتر واکهيصوت در ب. شونديل ميتعد

حرکت  يعلاوه بر ارتعاش تار صوت. ان استيها نماهمخوان
 است که مدنظر ييصدا ةکنندنييز تعيگر نيد يهاکنندهد يتول
 يد به صورت هماهنگ با ساختارهايحنجره با. نده استيگو
اگر چه صوت . د شوديتول يگر عمل کند تا گفتار واضحيد

 .آن واضح است يا بد عملکردياب ياما غ ،ستيدن نيقابل د
از  يکي .باشديک بر صوت فرد مؤثر مينورولوژ يهايماريب
و  س استياسکلروزپليک مالتينورولوژ يهايمارين بيا

پژوهشگران . همراه است يعود و بهبود يهابا دوره معمولاً
دخالت دارد  يمارين بيدر ا يمنياختلال ا ينوعکه معتقدند 

       .  آن شناخته نشده است يبرا يعلت خاص يول

 نخاع د در مغز،يس جسم سفياسکلروزپليمالتدر بيماري 

-پليمالت يماريب ).١(گردد يدچار اختلال م يمغز ةساق و

ک همراه است ينتيپر کيها يزآرتريس با علائم دياسکلروز
-، احتمال زبانياواژهشبه يخطاها :ن علائم عبارتند ازيکه ا

افتن واژگان، يخواندن،  ةنيدر زم ي، مشکلات جزئيشيپر
و سرعت پردازش  يمنطق انتزاع ةحافظه، توجه، ارائ

، يشدگ يشوميهمراه با خ يسفونيگفتار، د ياطلاعات، کند
صدا، صوت نامناسب و گفتار نفس  ير و بمياختلال در ز

 يکيآکوست يهايژگيو يقات انجام شده بر رويتحق .آلود
 يآشفتگ-١ :ن است کهيانگر ايس بياسکلروزپليماران مالتيب

س در ياسکلروزپليماران مالتيدر ب يبلند يفرکانس و آشفتگ
در  يحداکثر زمان آواساز .سه با افراد سالم بالاتر استيمقا

سه با افراد سالم يس در مقاياسکلروزپليان به مالتيمبتلا
  .باشديتر مکوتاه
ا يسفونياند که داشاره کرده) ٢٠٠٤(و و همکارانش جيف

س وجود ياسکلروزپلياز افراد مبتلا به مالت ياديدر شمار ز
تا  ٢٠زنان و مردان  يکيز آکوستيآنال يقيآنها در تحق .دارد

ق افراد ين تحقيدر ا. قرار دادند يمورد بررس را ساله ٥٥
. شرکت کردند يعيس و افراد طبياسکلروزپليمبتلا به مالت

ه بالاتر يفرکانس پا: ن موارد بوديدست آمده شامل اهج بينتا
مار يدر مردان بفرکانس بالاتر  يمار، آشفتگيان افراد بيدر م

              .)٢(گروه کنترل  مار و نسبت بهينسبت به زنان ب
  

ت يفيک يابيبا عنوان ارز يقيداگون و همکارانش در تحق
س ياسکلروزپليماران مبتلا به مالتيصوت در ب ينيو ع يذهن

 يفرکانس و آشفتگ يکه درصد آشفتگ ندمشخص کرد
از . کنترل بالاتر استگروه به نسبت  ،مارانيدر ب يبلند
طور قابل هز بيماران نيب يحداکثر مدت زمان آواساز يطرف

    ).٣( است يعيتر از افراد طبکوتاه ياملاحظه
 يبر رو ٢٠١١و همکارانش در سال  چيدرورانو

س ياسکلروزپليان به مالتيمبتلا يو گفتار يمشکلات صوت
فرکانس : که انداند و گزارش کردهرا انجام داده يقاتيتحق
- پليماران مولتيب در يبلند فرکانس و يشفتگآ ه،يپا

  ).٤( کنديدا مير پييس تغياسکلروز
 يکيرات آکوستييکه تغ يقيهمکارانش در تحق و اموتي

س را مورد يلروزکاسپليماران مبتلا به مالتيب يو علائم صوت
ان زنان و مردان مبتلا يدر م يج متفاوتي، نتاندقرار داد يبررس

در هر  يکاهش حداکثر مدت زمان آواساز. نددست آوردهب
ش يه و افزايدو گروه زنان و مردان، کاهش فرکانس پا

   .)٥( فقط در گروه مردان گزارش شد يبلند يآشفتگ
در  ٢٠١٠و همکارانش در سال  يکليو ،ليخايم 
                                                                 :                                                  که اشاره کردند يقاتيتحق

- پلياغلب در افراد مبتلا به مالت ييعلائم آوا ا ويزآرتريد

ماران ين بيا در يزآرتريد. شوديس گزارش مياسکلروز
علائم  .است) کيآتاکس -کياسپاست(اغلب از نوع مختلط 

نفس  ،يکنترل بلند يهابيآس: ند ازاآنها عبارت يصوت
 يشوميو پر خ ير و بميعدم کنترل ز صدا، يگرفتگ ،يآلودگ

)٦.( 
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صوت  يهايابياز ارز يقسمت مهم يکياکوست يابيارز
  :باشدير مير بوده است که شامل موارد زيچند دهه اخ يط

  هيمتوسط فرکانس پا -۱

  يحداکثر زمان آواساز -٢
  فرکانس صوت ةدامن يآشفتگ -٣
  شدت صوت ةدامن يآشفتگ -٤
  ).٧( زيبه نو ينسبت هارمون -٥

مختلف صوت در اشخاص  يهاجنبه ةداشتن انداز
ش يس علاوه بر افزاياسکلروزپليو افراد مبتلا به مالت يعيطب

 ينيص موارد باليتشخ يبرا يانهيزم ،دهين پدياز ا يآگاه
نه اطلاعات ين زمينکه در ايبا توجه به ا آورد ويفراهم م

 ست و در حال حاضريدر کشور در دسترس ن ياديز
-کينين به کلاا ناهنجار بودن صوت مراجعيص هنجار يتشخ
و تجربه  يادراک يهابر جنبه يشتر متکي، بيگفتاردرمان يها
ن لازم يبنابرا ،)٨( شناس گفتار و زبان استبيآس يفرد

در  يترقيکه اطلاعات دق يکيآکوست يهايابياست که ارز
ار درمانگر قرار داده و يدر اخت يادراک يهاقضاوتسه با يمقا
مورد استفاده قرار  ،د واقع شونديمف ينيتوانند در موارد باليم

صوت هر  يکيآکوست يهايژگين وييدر واقع با تع. رنديبگ
 يهايژگيا ويم که آين کنييتع يترقيم به طور دقيتوانيفرد م
ر يا خينرمال است  ،جامعه يعينسبت به افراد طب يو يصدا

 بازخوردن در روند درمان علاوه بر فراهم آوردن يو همچن
درمان  يهاتيزان موفقين مييتع يمار برايب يبرا يينايب

ز ين يبه صورت کم) يجراح( يکيزيف يهاو درمان يصوت
  ).٩( باشديد ميمف

ران يانجام شده، تاکنون در ا يهايبا توجه به بررس
ماران يک بيآکوست يهايژگيو يبر رو يقات متمرکزيتحق
ن اساس بر آن يس انجام نشده است، بر اياسکلروزپليمالت
 يکيآکوست يهايژگيراجع به و يشترياطلاعات بکه م يشد

 يم ارتباطيم تا بتوانيکن يآورماران در شهر اهواز جمعين بيا
س ياسکلروزپليمالت يهاو نشانه يکيآکوست يهايژگين ويب

 يريگشيپ تواند درين اطلاعات مين ايهمچن .ميسازبرقرار 

-پليماران مبتلا به مالتيکه در ب يصوت يو درمان اختلالات

  .مؤثر واقع شود  ،س وجود دارديکلروزاس
 يهايژگيو ةسيو مقا يبررس ق شاملين تحقيا

س و افراد ياسکلروزپليماران مبتلا به مالتيب يکيآکوست
  . است اهواز شهردر سطح ت يک جنسيبه تفک يعيطب
  

  یبررس روش
باشد که به يم يليتحل -يفين پژوهش از نوع توصيا
 شدت و يآشفتگ فرکانس، يآشفتگ ةسيو مقا يبررس
. پردازديمبا افراد نرمال  MSماران يب/z/ به  /s/نسبت
جامعه  .رفتيانجام پذ ساده، يريگنمونه روش به يريگنمونه

نفر  ۱۵(س ياسکلروزپليبه مالتفرد مبتلا  ۳۰مورد مطالعه 
نفر   ۱۵مرد  و نفر ۱۵(فرد سالم  ۳۰و ) نفر زن ۱۵ مرد و

. داشتندت مار مطابقيکه از لحاظ سن و جنس با افراد ب) زن
  :ط ورود به مطالعه شامليشرا

گروه کنترل و گروه (کنندگان در آزمون شرکت -۱ 
                                                                                            .قرار داشتند سال ۵۰-۲۱ يسن ةدر دامن) شيآزما

گروه کنترل و گروه (کنندگان در آزمون شرکت -۲
 همچون سرطان، تومور، يماريگونه بچيه ةسابق) شيآزما

  .ک را نداشتندير مشکلات نورولوژيو سا يمشکلات تنفس
گروه کنترل و گروه (آزمون کنندگان در شرکت -۳
.                                                                         گار و الکل را نداشتنديگونه مصرف سچيه ةسابق) شيآزما

گروه کنترل و گروه (کنندگان در آزمون شرکت -۴
.                                                                                   نداشتند را يگونه اختلالات صوتچيه ةسابق)  شيآزما

گروه کنترل و گروه (کنندگان در آزمون شرکت -۵
 را يو جراح ياگونه اختلالات حنجرهچيه ةسابق)  شيآزما

 يعنيت در دسترس يابتدا از جمع يريگنمونه يبرا. نداشتند
-پليکننده به انجمن مالتماران مراجعهيافراد سالم و ب

   .    اندانتخاب شده يس افرادياسکلروز
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، هر کدام يراحتماليغ يريگبعد به روش نمونه ةدر مرحل
-ينه و مصاحبه قرار مياز افراد توسط آزمونگر مورد معا

  .                                                                                ط ورود به مطالعه را دارا باشنديگرفتند تا شرا
ورود به پژوهش و انتخاب  يارهايمع يپس از بررس
انجام  يريگشگاه صوت نمونهيط، در آزمايافراد واجد شرا

ها، به آنها يآزمودن يش از شروع ضبط صدايپ. شد
  .                                                                                          کار داده شد ياجرا ةحات لازم در مورد نحويتوض

ح يصح ياجرا ةها در مورد نحويه آزمودنيپس از توج
و / s/ يهاو همخوان/ a/کشش واکه  يهاتيآزمون، از فعال

/z /مراجعان استفاده  يکيآکوست يهايژگين وييجهت تع
اد شده را يک از موارد يد شد که هر يکأها تيبه آزمودن .شد

ش از حد و يب يبلند ان کنند و از اغراق،يب يعيطب يبا بلند
از  يکياکوست يابيارز يبرا. استفاده نکنند ير و بمير زييتغ
 vocalو   real analysis ةبرنام( Dr.speech   افزارنرم

assessment ( استفاده شد.  
  

  هاافتهی
  :شدر حاصل يج زيق نتاين تحقيپس از انجام ا

در افراد  يبلند ين آشفتگيانگيم ،ن پژوهشيا اساس بر
 ٤٤/٠س ياسکلروزپليو در  افراد مبتلا به مالت ٣٩/٠سالم، 

 ٣٧/٣فرکانس در افراد سالم   ين آشفتگيانگيم و )١جدول (
. )٢جدول( شد ٦٩/٣س ياسکلروزپليافراد مبتلا به مالت و در

افراد مبتلا به  و در١٩/١، در افراد سالم s/zن نسبت يانگيم
ز آمار يدر آنال .)٣جدول( شد ٣٦/٠ س،ياسکلروزپليمالت
افراد سالم و افراد مبتلا به  يبلند ين آشفتگيب يليتحل
 ين آشفتگيب نيو همچن )<۰۵/۰p( سياسکلروزپليمالت

س ياسکلروزپليافراد مبتلا به مالتافراد سالم و  فرکانس در
 .)۵و ۴جدول( )-p  <٠٥/٠( شتوجود ندا يدارتفاوت معنا

در افراد سالم و افراد مبتلا به  S/Zن نسبت يب علاوههب
 )٠٥/٠p( شتوجود دا يس تفاوت معنادارياسکلروزپليمالت

  .)٦جدول(

 سیاسکلروزپلیافراد مبتلا به مالتافراد سالم و  در يبلند یزان آشفتگیم: 1جدول

نيانگيم حداقل حداکثر  جنس اريانحراف مع   
۰۶/۱  افراد سالم  ۱۵/۰  ۳۹/۰  ۲۱/۰  

سياسکلروزلپيافراد مبتلا به مالت  ۷۳/۰  ۲۴/۰  ۴۴/۰  ۱۱/۰  
 

  سیاسکلروزپلیراد مبتلا به مالتفرکانس در افراد سالم و اف یزان آشفتگیم :2جدول
نيانگيم حداقل حداکثر  جنس اريانحراف مع   

۹۷/۶ افراد سالم  ۲۵/۱  ۳۷/۳  ۲۶/۱  
۹۲/۴  سياسکلروزپليافراد مبتلا به مالت  ۳۶/۲  ۶۹/۳  ۸۶/۰  

 
 س یاسکلروزپلیدر افراد سالم و افراد مبتلا به مالت s/zنسبت  :3جدول

نيانگيم حداقل حداکثر  جنس اريانحراف مع   

۴۰/۱  افراد سالم  ۲۰/۰  ۱۹/۱  ۲۳/۰  
۷۸/۰ سياسکلروزپليبه مالتافرادمبتلا   ۰۱/۰  ۳۶/۰  ۱۹/۰  
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 سیاسکلروزپلیدر افراد سالم و افراد مبتلا به مالت يبلند یآشفتگ ۀسیمقا :4جدول

نيانگيم  هانهنمو  p 

۳۹/۰  افراد سالم   
۳۴۹/۰ ۴۴/۰  سيپل اسکلروزيافراد مبتلا به مالت   

 
 س یاسکلروزپلیفرکانس در افراد سالم  و افراد مبتلا به مالت یآشفتگ ۀسیمقا :5جدول

هاهننمو نيانگيم   p 

۳۷/۳ افراد سالم   
۲۵/۰ سياسکلروزپليافراد مبتلا به مالت   ۶۹/۳  

  
 سیاسکلروزپلیدر افراد سالم و افراد مبتلا به مالت S/Zنسبت  ۀسیمقا :6جدول

هانمونه نيانگيم   p 

۱۹/۱ افراد سالم   
۰۰۰/۰ سياسکلروزپليافراد مبتلا به مالت   ۳۶/۰  

  
  بحث 

ت يفيک يابيارزبا عنوان  يقيو همکارانش در تحقداگون 
 سياسکلروزپليماران مبتلا به مالتيصوت در ب ينيو ع يذهن
 يآشفتگ و يبلند يآشفتگدر صد دند کهيجه رسين نتيبه ا

از افراد سالم س ياسکلروزپليدر افراد مبتلا به موت فرکانس
 .ق با پژوهش حاضر مطابقت نداردين تحقيج اي، نتاشتر بوديب

ز يآنال همکاران با عنوان جو ويق فين در تحقيهمچن
 ه شدنشان داد س،ياسکلروزپليمولت زنان و مردان يکيآکوست

شتر از يس بياسکلروزپليفرکانس در مردان مولت يکه آشفتگ
ق ين در تحقيا علاوه بر .مورد مطالعه بود يهار گروهيسا

-پليماران مولتيب يعنوان مشخصات صوت چ بايدورانو

در  يفرکانس و بلند يآشفتگ که شدس مشخص ياسکلروز
 يهاافتهيس متفاوت است که با ياسکلروزپليماران مولتيب

اموت و يپژوهش  در .پژوهش حاضر مطابقت ندارد
مبتلا به  گروه مردان را در يبلند يش آشفتگيهمکاران افزا

ج ينتا که با ه شدق نشان داديمورد تحق ،سياسکلروزپليمولت
دهد ينشان م يآمار يهاداده .ق حاضر مطابقت ندارديتحق

و  ۳۶/۰س ياسکلروزپليدر افراد مبتلا به  مالت  s/zکه نسبت 
ن  ين بيبنابرا=p) ۰۰۰/۰( باشديم ۱۹/۱ در گروه کنترل

س و گروه ياسکلروزپليدر افراد مبتلا به مالت  s/zنسبت
پژوهش  مورد نيدر ا .وجود دارد  يترل تفاوت  معنادارکن

 و ديمشاهده نگرد يو خارج يدر مطالعات داخل يمشابه
 يورشتر بريق بيتحق يبرا ياهيتواند پايفوق م ةتافين يبنابرا

  . س باشدياسکلروزپليماران مولتيف در بين تکليا
سال بود؛  ٢١-٥٠ن پژوهش يا يهانمونه يسن نيانگيم

حدود  پژوهش داگون ، و٢٠-٥٥جو يق فيتحق يسن ةمحدود
 دند کهيجه رسين نتياموت به ايو  جويف .بوده است ٢٠-٥٥
ر قرار ير از زنان تحت تأثشتي، مردان را بسياسکلروزپليمالت
ج ينتا. ج با پژوهش حاضر مطابقت داردين نتايدهد که ايم

 ين موضوع است که پارامترهايانگر ايب حاضر پژوهش
س ياسکلروزپليمورد نظر در مردان مبتلا به مالت يکيآکوست

  .نديبيم يشتريب بينسبت به زنان مبتلا، آس
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  بعمنا

  گیرينتیجه
س و ياسکلروزپليمالت يمارين بيب ةانگر رابطيج ما بينتا

حاصل از  يهاافتهي. باشديم يصوت يپارامترها ير برخييتغ
از  ين موضوع دلالت دارد که برخيحاضر بر ا ةمطالع

س در ياسکلروزپليماران مبتلا به مالتيصوت در ب يپارامترها
ق و يدق يهايابياز به ارزيدچار اختلال شده و ن يماريروند ب

 ينيبال يکاربردها يبه منظور بررس. دارد يمداخلات درمان
ن يا ها درتعداد پژوهشت ين محدوديو همچن هاافتهين يا

ل عدم ياز دلا يکي .شوديشنهاد ميپ يشترينه، مطالعات بيزم
در تواند يقات فوق با پژوهش حاضر مياز تحق يتطابق برخ

کار هباشد که ب یف و ابزار پژوهشياختلاف در نوع تکالاثر 
   DR SPEECH و ابزار پژوهش حاضر .برده شده است

و / s/  يهاو همخوان/ a/واکه کشش  استفاده ف مورديتکال

/z /که  يدر حال ،ندبود يکياکوست يهايژگين وييجهت تع
  DR  علاوه بر در برخی مواردمشابه  يهادر پژوهش
SPEECH مانند يمتنوع ياز ابزارها MDVP (Multi 

Dimensional Voice Program)، Peraat اي CSL 
ف مورد ين علاوه بر تکاليشده است و همچن استفاده...و

متنوع در سطح گفتار  يفين پژوهش از تکاليده در ااستفا
  .است هاستفاده شد ير رسميا غي يوسته و متون رسميپ
  

  یقدردان
ن مقاله مراتب تشکر و سپاس خود را از يسندگان اينو

 يافراد يس استان خوزستان و تمامياسکلروزپليماران مالتيب
  .دارنديکردند، اعلام م ين پژوهش همکاريا يکه در اجرا
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Abstract 

Comparison of Jitter, Shimmer and S/Z Ratio in Multiple Sclerosis 
Patients 

 
Hassan Khoram Shahi1*, Sara Heydari 1, Shahin Goharpey2  

 
 
 
Background and Objective: The aim of this article is to compare, 
jitter, and shimmer and s/z ratio in multiple sclerosis (MS) patients 
with normal individuals in same age.  
Subjects and Methods: The methodology of this study was 
controlled cross-sectional that was carried out with 60 individuals 
(30 MS, 30 Normal). Both groups were 15 males and 15 females 
from 21 to 51 years. Exclusion criteria were prior laryngeal 
disorder, any larynx surgery, tracheotomy, tumors, larynx, and lung 
cancer, respiratory disease, and other associated diseases. 
Associations were assessed by using T-test.  
Results: There was no association between MS and jitter (p=0/25), 
and shimmer (p=0/34) as well. However, association was found 
between MS and s/z ratio (p=0.00). The s/z ratio was higher in 
normal individuals than in MS patients.  
Conclusion: Results indicate that MS can affect s/z ratio as well as 
assessment and treatment of MS patient. Therefore, speech 
patholologist should be aware of voice Acoustic parameters 
variations in these patients. 
 
Keywords: MS, jitter, shimmer, s/z ratio. 
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