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 چکیده 
  ی عصب  دستگاه  مزمن  یالتهاب  یماری ب  کی(  اس.  ام)   س ی اسکلروز  پلیمولت

ی  نیبال  میعلا  از  یاگسترده   دامنه  شامل  اختلال  نیا  یهانشانه   که  است  یمرکز

جامع از   الگوییهدف پژوهش حاضر، ارائه   از جمله اختلال شناختی می باشد.

به  نارسایی  مبتلا  افراد  شناختی  بیماری های  که    این  پژوهش  این  است. 

مند است، به بررسی مطالعات  ای بنیادی و مبتنی بر روش مرور نظام مطالعه 

بیماری ام. اس  های شناختی و انواع آن در  داخلی و خارجی در مورد نارسایی

پایگاه است.  دادهپرداخته  مانندهای  انگلیسی  معتبر  و   های  دایرکت  ساینس 

های داخلی  های دادهو پایگاه   2023تا    2015های  در بازه زمانی سال اسکوپوس  

در   کشور  اتینشر  اطلاعات  بانکی و  دانشگاه  جهاد یعلم  اطلاعات  مرکز مانند

مند مورد بررسی قرار گرفتند.  به طور نظام   1402تا    1394های  بازه زمانی سال

مقاله و انجام سه مرحله غربالگری شامل مطالعه مقدمه،    2250پس از استخراج  

و مقالات،  نتیجه  چکیده  باقی  153گیری  مرتبط  بررسی  مقاله  مورد  و  مانده 

مقالات به زبان های انگلیسی یا فارسی و در بازه های زمان  کامل قرار گرفتند

ذکر شده و مرتبط با نارسایی شناختی در این پژوهش وارد شدند.و معیار خروج  

رتبط با بیماری  آن ابتلا به سایر اختلالات سالمندی و رشدی و بالینی غیر م

گرفته شد. نظر  در  چهار  ام.اس  شناسایی  به  منجر  نهایی  مقالات  این  تحلیل 

نارسایی شناختی شامل حافظه، توجه، سرعت پردازش اطلاعات و    متغیر اصلی

های شناختی در بیماران ام. اس بر  خستگی شناختی شد. الگو جامع نارسایی 

های  ه گسترده اختلالات و نارسایی اساس این متغیرها ارائه شد. با توجه به دامن 

ترین ترین و اصلیشناختی ناشی از بیماری ام. اس، این مطالعه توانست به مهم 

ها دست یابد و با ارائه الگوی جامع، توجه محققان را به عوامل اصلی  نارسایی 

 .های شناختی جلب کندریزی درمان در تدوین و برنامه

 . مرور نظام مند، مولتیپل اسکلروزیس نارسایی شناختی، : های کلیدیواژه

 Abstract 
Multiple sclerosis (MS) is a chronic inflammatory disease 

of the central nervous system, the symptoms of which 

include a wide range of clinical symptoms, including 

cognitive impairment. The objective of this study is to 

present a comprehensive pattern of cognitive impairments 

in individuals with Multiple Sclerosis. This fundamental 

research, based on a systematic review method, examined 

both domestic and international studies on cognitive 

impairments and their types in MS patients. Studies were 

systematically reviewed from reputable English databases 

such as ScienceDirect and Scopus for the years 2015 to 

2023, and from internal databases such as SID and 

MagIran for the years 2015 to 2023. After extracting 

2,250 articles and conducting three screening stages, 

including reviewing the introduction, abstract, and 

conclusions of the articles, 153 relevant articles remained 

for full-text review. Articles in English or Farsi which 

published in the mentioned periods and related to 

cognitive impairment were included in this research. The 

criterion for discharge was the onset of other aging-

related, developmental, and clinical disorders unrelated to 

multiple sclerosis. The analysis of these 153 final articles 

identified four main cognitive impairment variables: 

memory, attention, information processing speed, and 

cognitive fatigue. A comprehensive model of cognitive 

impairments in MS patients was developed based on these 

variables. Considering the wide range of cognitive 

disorders and impairments caused by MS, this study was 

able to identify the most significant and relevant 

impairments and, by presenting a comprehensive model, 

directs researchers’ attention to these primary factors for 

developing and planning cognitive therapies. 

Keywords: Cognitive Impairment, Systematic Review, 

Multiple Sclerosis. 
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 مقدمه 
 

های عصبی را درگیر و های سلول ینلیماست که    یمرکز   یمزمن دستگاه عصب  یالتهاب  یماری ب  کیاس(    .)ام  1س ی اسکلروز  پلیمولت

آن شامل    عی م شایاست که علا  یمنیخود ا  یمار یب  سیاسکلروز  پلیمالت  یماریب  (.2019و همکاران،   2ایسلاس -ماسیاس)کند  می  تخریب

است که   یجوان نیدر سن  7ک ینورولوژ عصبیی های ماریب نیترع یاز شا یکیاس  .است. ام  6یو شناخت  5یحرکت ،4یحس ،3یینایاختلالات ب

از   شیاساس آمار ب بر. زا در بزرگسالان استبیسآ ریغ یعصب یعلت ناتوان  نیترع یاس شا. ام. ثبت شده است 1822بار در سال  نینخست

   .(2019  ،همکاران  و 8مبتلا هستند )کافمن   یماریب  نیدر سراسر جهان به ا  نفر  ونیلیدو م

مشکلات تعادلی(، اختلالات   رفتن،  شامل اختلالات حرکتی )مشکلات راه   ینیم بالیاز علا  یادامنه گسترده های این اختلال شامل  نشانه 

ی است  اختلال شناختمشکلات خواب، دردهای مزمن و  اختلالات خلقی )افسردگی واضطراب(،  حسی )مشکلات بینایی، مور مور شدن(،

های مختلف  (. در میان نشانه 2024و همکاران،     9مرلو _آید )گومزاین بیماری به شمار می نقص شناخته شده در    نیترکنندهاکنون ناتوان   که

بیماری،     اختلال ترتیب  ، بدین(2024و همکاران،    10)جلینگر   است  درصد  80تا  20  ن یب  مارانیب  انیدر م  یاختلالات شناخت  وعیشاین 

 قابل ردیابی است. اس    .ام  یهاگروه ریمراحل و ز  هیدر کل  یشناخت

  ی ها ت یکردن بر فعالنظارت  اجرا و  ،یزیرخاطر سپردن، برنامه و به   یریادگیتوجه،    میحفظ و تقس  ، تمرکز  ییشامل توانا  یکارکرد شناخت

 نن ی)هامالااست    هاو قضاوت فاصله  ء ای اش  بندیطبقه  ،ء ای، فکرکردن، استدلال، حل مسئله، درک مطلب و استفاده از زبان و شناخت اشیفرد

پردازش اطلاعات    و  نقص در حافظه، توجه  ،ییاجرا  یکارکردها  ختلال درتوان در ا شناختی اختلال را می   میعلا  .( 2016  و همکاران، 11

 (.2024و همکاران،    12مشاهده نمود )لگوسی 

اپ  ،سرعت پردازش اطلاعات  یی،توجه، عملکرد اجرا  در   ییهااس، به طور عمده با نقص  .در ام  یاختلالات شناخت   و   کیزودیحافظه 

  ی ها نقص   نیا  .شود( مشخص می2020و همکاران،    14ی ریآلتو   2024و همکاران،    13)نگوین   یشناخت اجتماع زبان و  حافظه، و  یریادگی

 (.   2020،  و همکاران  15گییو -ماتیاسد )نگذاریممنفی    ریثأت  یزندگ  تیفیروزمره، اشتغال و ک  یزندگ  یهات یبر فعال  یشناخت

  ی بر رو  یاگسترده راتیتأث و  اس گزارش شده است  .ام مارانیب درصد از 90اس است که توسط   .ام مئعلا نیترع یاز شا یکخستگی ی

(  1400 و همکاران، ینی)حسدارد حفظ اشتغال و  دوستان و با خانواده ارتباط ،یمشارکت اجتماع مانند ،فرد یزندگ یها از حوزه یاریبس

به دو دسته خستگی  .گزارش شده است ی زندگ تیفیک روزمره و یزندگ یهاتیتداخل با فعال یعلت اصل مارانیاز ب یمیاز ن شیب یبرا و

  ی خستگ  یول استمرتبط  یمغز  یبا آتروف اس است و. مربوط به ام میبه طور مستق هیاول یخستگ شود.می میتقس هیثانو و هیاول یخستگ

ی  جسمان   ،یاجتماع  ی،روان  یهاجنبه   یدارا   یخستگ  .ی استافسردگ  ایخواب    ختلالاتاس مثل ا  .از ام  یناش  گریاختلالات ددلیل  به    هیثانو

  ی ها اس یفقط مق  یخستگ  یاب یارز  یهااس یدر مق.  کرد  توان از یکدیگر تفکیکمی ها را  جنبه  نیا  یبه سخت  قاتیدر تحق  غالباً.  است   یشناختو  

در مورد    یجهان  شده  رفتهیپذ  فیتعر  حاضر  حال  اگرچه در  (.2018  ،همکاران  و  16راگان )بو  جدا کرداز هم    توانیم  را  یجسم  و  یشناخت

 ف یتعر داریتوجه پا فیتکل کیدر طول  نهیبه فیدر حفظ عملکرد تکل یآن را به عنوان ناتوان توانیماما  وجود ندارد  17ی شناخت یخستگ

از بازتاب  احتمالاً  یشناخت  یخستگ  رایزنمود   اساس  نیچند  ی  پردازش،ی  نقص  پا   )کاهش سرعت  توجه  )   و  دارینقص  است  و   18برارد ...( 

 
1  Multiple Sclerosis   

2  Macias-Islas 

3 Vision deisease  

4 Sensory Disorders 

5 movement disorder 

6  Cognitive disorder 

7 Neurological diseases 

8  Koufmann 

9 Gomez-Melero               

10  Jelinger                                                                                                                                                                                    

11 Hamalanen 

12 Legosi                                                                                                                                                                                      

13 Nguyen                                                                                                                                                                                  

14 Altieri 

15  Matias-Guiu 

1 Borragan 

2 cognitive Fatigue 

3 Berard 
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ولی اینکه   هستخستگی شناختی بازتابی از چندین نقص اساسی مانند سرعت پردازش و کمبود توجه پایدار و غیره    .(2018همکاران،

 (.  2019و همکاران،   اختلالات شناختی حتماً به سطح خستگی شناختی فرد مرتبط هستند یا نه مشخص نیست )برارد

  ن یرگذارتریث أو ت  ترینمهم  دیشادارند.  اس    .افراد مبتلا به ام  یبر زندگ   یاگسترده  یمنف  ریتأث  ی،جسم  میمستقل از علا  اختلالات شناختی

سنگین این بیماری شود    یهانه یهز  با وجودآنها    یکار یب  تواند نهایتاً منجر بهکه می   دانست  شغل افراد  یبر رو  این اثرات را بتوان اثرات آن

  3درصد از افراد ام. اس در عرض    43  .و اطرافیان او بار مضاعفی خواهد بودشخص  سلامت روان    و از سوی دیگر این از کارافتادگی بر روی

 (. 2024،  و همکاران  1واسکوویک شوند )میسال پس از ابتلا به بیماری ام .اس به دلیل خستگی شناختی، اختلالات جسمی و شناختی بیکار  

گذار باشد  ریثأت  نیز  اس  .ام    مئعلا  گریبر دتواند  می   یشناخت یهایی از نارسا  یبرخ  است کهداده    نشان  ریچند سال اخ  قاتیتحقنتایج  

و   رفتنراه درصد از بیماران ام. اس نارسایی شناختی آنها با ناتوانی حرکتی همراه است و ناتوانی حرکتی مربوط به مشکلات  60در حدود 

  . ام   مارانیدر ب  یشناخت  یهایینارسا  شتریب  یبررس  و  قیتحق  تی به نوبه خود اهمامر    نیا  (.2023،  و همکاران   2)آرگنتو   استتعادل    حفظ

 .کندی م  شتریاس را ب

  ی ضرور   یحس  ی  ـشناختی ـ  حرکت یاشبکه   ستمیرفتن، سعمل مثل راه   کیدقت در    یکه برا  افتندی محققان در  راًیاخاز سوی دیگر  

  ی هایی( در تواناییفضای ـ  دار یادراک د  )مثل توجه وی  شناخت  یهات یهم به نقش ظرف  یگرید  قی(. در تحق2021و همکاران،  3هسو )  است

مشکلات افراد    ترینمهماز    یکیکه    یاست که اختلال حرکت  نیدهنده انشان  نیا  اس اشاره شده است..  و ام  یسکته مغز  مارانیب  یتعادل

 (.2019  ،همکاران  و  زادهی )مهد  شودبهتر می  ی،اس است با بهبود مشکلات شناخت   .ام

 قات یتحق  جینتا  نیهمچن  و  شودی م  اختلال  نیا  با  ریدرگ  افراد  یزندگ  در  یفراوان  مشکلات  باعث  که  اس.  ام  کنندهناتوان   علائم  به  توجه  با

  ی درمان  یهامدل  یطراح یبرا یاصل یشناخت یهایینارسا شناخت ماران،یب ی کل کارکرد بر یشناخت  اختلالات یمنف راتیتأث خصوص در

  ی شناخت  یینارسا  یبرا   جامع  الگو  کی  رسد  یم  نظر  به.  است  اریبس  تیاهم  حائز  اختلالات  نیا  یجانب  عوارض  کاهش  در  هدفمندتر  و  ترقیدق

  ر ی متغ دو ای کی یبررس به هشگرانپژو دهند یم  نشان دسترس در یقبل قاتیتحق رایز باشد، شتهندا وجود یقبل مطالعات در اس .  ام  افراد

  ن ی تدواز بعد نظری  ن،یبنابرا. اند داده ئهارا یشناخت یینارسا آن ی برا  محدود یتوانبخش مهبرنا کی نهایت در و ختهپردا یشناخت یینارسا

  ماران یب  یشناخت  های  یینارسا  ییشناسا  یبرا   دهد،  جا  خود  در  را  یشناخت  ییهاینارسا  تیاکثر  بتواند  که  یشناخت  یینارسا  الگو  کی  میتنظ  و

  ست ی با  ؛یکاربرد   لحاظ  به  . رود  کار  به  حوزه  نیا  در  متخصصان  و  هشگران پژوعه  مراج  یبرای  مرجع  عنوان  به  بتواند  که  است  ازی ن  مورد  اس.  ام

  شته گذ   اتیتجرب  قی طر  از  و   کنند  پردازش  را  طیمح  اطلاعات  توانندیم  افراد  آن  از   استفاده  با  که  ستیا  دهیچیپ  ندیفرآ  شناخت  داشت،  اذعان

  های تیمحدود  به  است  ممکن  اس.  ام   در  یشناخت  هایعملکرد  در  اختلال  مفهوم،  نیا  اساس  بر  دهند  شکل   را  یقیتطب  راهبردهای  و  هارفتار

 همچنین  و  شدن  یاجتماع  ،ی افه  حر  های  تیفعال  نه،وزا های ر  تی فعال  نه،روزا  یعملکرد  هایتیظرف  یرو  که  شوند  منجر  یقیعم  یعملکرد 

 یب ای یافسردگ ،یتکانشگر  ،ی پرخاشگر مانند یرفتار اختلالاتبه  منجر و دهند رییتغ را هاآن و باشند موثر  افراد یخو  و خلق و رفتار بر

پژوهش حاضر، با مرور مطالعات پیشین در حوزۀ    در  رو ن یزا  ا(  2020  مکاران،ه  و پوریهشا  و  2018مکاران، ه  و  سینیمس)   شوند  یتفاوت

ی افراد مبتلا به این اختلال رسیدیم. پرسش اصلی پژوهش حاضر این است  شناخت  یهایی جامع از نارساشناختی بیماران ام. اس به الگوی  

 ؟ اندکدام های شناختی در بیماری ام. اس  ترین نارسایی که مهم

 

 روش

 

های شناختی در بیماری ام. اس از  که جهت تدوین الگو جامع از نارسایی   است  4نوع مروری نظامند از  این مطالعه، یک مطالعه بنیادی  

انواع روش مرور سیستماتیک استفاده می  از  یی  و شناساها  های تحقیق کیفی است که برای بررسی پدیده کند. مرور سیستماتیک یکی 

های زیربنایی پدیده  توان مقوله مند میبا روش نظام گیرد. در مرور سیستماتیک  ها بر اساس ادبیات پژوهش مورد استفاده قرار می مقوله 

پذیری  ی و تلخیص نمود. از خصوصیات مرور سیستماتیک این است که دارای پایایی بالا یعنی تکرار بندطبقه مورد مطالعه را شناسایی،  

 
4 Waskowiak   

5 Argento     

6 Hsu 

4 . Systematic review 
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مراحل انجام مرور سیستماتیک ارائه کردند.  دادن  چارچوبی را برای نشان   (2015)   2و شابرام  1اوکولی   شود.است و در چند مرحله انجام می 

راهنمای انجام مطالعات سیستماتیک مورد استفاده قرار گرفته است. مراحل مختلف این روش    ناین چارچوب در مطالعات مختلفی به عنوا

 . اجرا،  استخراج ،  انتخاب،  ریزی برنامه؛  اند ازعبارت 

   ت که شامل مراحل زیر است:ارائه کرده اسمندی را  روش نظام (  2015)  3سیلوا              

 ؛ های علمی و حذف رکوردهای تکراریشناسایی و استخراج مقالات از پایگاه  .1

 ؛ رمرتبطیهای غهای مرتبط و حذف مقاله های مستخرج و انتخاب مقاله غربالگری به معنای مطالعه عنوان، چکیده مقاله  .2

های  های مرتبط و حذف مقاله شده مرحله قبل و انتخاب مقالههای غربال اله گیری مقغربالگری مجدد و مطالعه مقدمه، نتیجه .3

 ؛ نامربوط

 ها.  های مستخرج از مرحله پیش با مطالعه آنها و درنظرگرفتن اهداف پروژه و در آخر انتخاب نهایی مقالهارزیابی نهایی مقاله  .4

باساسن یبرا حاضر،  پژوهش  اول  مرحله  مقاله ،  جستجوی  در  ا  که  دایرکت داده  گاهیپاهایی  ساینس  مانند  انگلیسی  معتبر  ،  4های 

ی به جامعیت بیشتر ابیو دستپوشش حداکثری    ،هاگاه یپادلیل انتخاب این    انجام شد.  ،منتشر شده  7اسکولارگوگلو  6، اسپرینگر 5اسکوپوس 

»نارسایی  در عنوان، چکیده یا واژگان کلیدی آنها عبارات  یی که  هامقاله است. با جستجوی    و معتبرتر  ترمطلوبنتایج    و کسب  هامقاله 

دامنه بررسی این    .شد  ور سیستماتیک آغازمر ستفاده شده است،  « ا9نارسایی شناختی  کنندهینیبش ی پی  رهایمتغ « و »8شناختی در ام. اس 

  جهاد  یعلم اطلاعات مرکزهای پایگاه داده . جستجوی مقالات به زبان فارسی هم در است 2023تا  2015های مقالات در بازه زمانی سال 

مقاله به دست آمد   2250گام  ن یدر ا صورت گرفت. 1394 تا  1402های در بازه زمانی سال   11کشور  اتینشر اطلاعات بانکو 10یدانشگاه

دوم که عناوین    در گام مقاله باقی ماندند.  743، مقالات تکراری حذف شدند و تعداد  استکه پس از غربالگری اولیه که بررسی اولیه مقالات  

م سوم، غربالگری  مقاله رسید. در گا 264مقالات به  تعداد حذف شدند و هادواژه یکلمقالات نامرتبط با  شوند،و چکیده مقالات بررسی می

  153مرتبط  های نا حذف مقاله  های مرتبط وانتخاب مقاله  شده مرحله قبل وهای غربال گیری مقاله نتیجه چکیده و مطالعه مقدمه و مجدد و

ن و یا  های دیگر مثل آلزایمر و زوال عقل در سالمندامثال نارسایی شناختی در بیماری  به طورمقالات حذف شده  که    مقاله باقی ماندند

به نارسایی شناختی در ام. اس ربطی نداشتند  که  کردندفعالی را بررسی میهای شناختی دیگر در کودکان و بزرگسالان مثل بیش بیماری 

 .  کردند که نامربوط با مشکلات شناختی بودندو یا مقالاتی که مشکلات فیزیکی یا وضعیت اقتصادی در ام. اس  را بررسی می

های ورود در این پژوهش بازه زمانی، زبان مقالات و داشتن کلید واژه های مرتبط از جمله مولتیپل اسکلروزیس و   به طور کلی معیار

و خستگی شناختی(  17، شناخت اجتماعی  16، زبان15، عملکرد اجرایی 14، سرعت پردازش اطلاعات 13، حافظه 12اختلال های شناختی)توجه 

مقالات و معیار خروج آن ابتلا به سایر اختلالات سالمندی و رشدی و بالینی غیر مرتبط با بیماری  در عنوان، چکیده متن و نتیجه گیری 

 ام.اس در نظر گرفته شد. 
 

 آورده شده است.     1مند در شکل  روند اجرایی این مرور نظام 

 

 

 

 
2 Okoli 

3 Schabram 

4 Silva 

5 Science Direct 

6 Scopus 

7 Springer 

8 Google Scholar 

9 Cognitive impairment in M. S   

10 Variables predicting cognitive impairment 

11 SID 

12 Mag Iran 

1 Attention 

2 Memory 

3 Information processing speed 

4 Executive function 

5 language 

6 Social cognition 
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 مند در پژوهش حاضر . روند اجرایی مرور نظام1شکل 

 

 یافته ها 
 

های شناختی مشخص شدند و در  های شناختی بیماران ام. اس، انواع نارساییمقاله انتخابی در حوزه نارسایی   153با مطالعة کامل  

 اند.  بندی شده ذکر شده به صورت دسته  1جدول شمارۀ  

 
 های شناختی بیماران ام. اس و تعداد مقالات مرتبط با هر کدام . انواع نارسایی 1جدول 

 ی در ام. اس بررس قابلنوع نارسایی شناختی  لات تعداد مقا

 حافظه 40

 توجه  32

 سرعت پردازش اطلاعات 22

 خستگی شناختی  35

 اجراییعملکرد  12

 زبان 9

 شناخت اجتماعی  8

 

جهت ارائه این  آورده شده است.     2ای از برخی از مقالات مورد بررسی در رابطه با هریک از متغیرها در جدول شمارۀ  در ادامه خلاصه 

انتشار )اخیر(، و محدود کردن مقالات به موضوع خستگی   جدول مقالات با بیشترین قرابت موضوعی با عنوان پژوهش حاضر، به سال 

 د. شناختی  انتخاب شده ان 
 

 

 

 

 

های داده معتبر جستجوی اولیه در پایگاه

 انگلیسی و فارسی: 

 مقاله 2250

 عناوین و چکیده:بررسی 

 مقاله 743

غربالگری مجدد و مطالعه مقدمه و 

 گیری مقالات: نتیجه

 مقاله 264

 شدۀ نهایی در تحقیق:مقالات بررسی

 مقاله 153

غربالگری اولیة مقالات و حذف مقالات 

 تکراری:

1407 

حذف مقالات نامرتبط پس از بررسی عناوین 

 و چکیده:

478 

 نامرتبط:حذف مقالات 

111 
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 های شناختی در بیماران ام. اس . خلاصة مقالات مورد بررسی در حوزة نارسایی 2جدول 

 محققین  نوع مطالعه متغیر شناختی مورد بررسی  ها خلاصه یافته

اطلاعات   پردازش  در   ونقص 

اس    یخستگ ام  بیماران   م ی خخوشدر 

 شایع است 

اطلاعات   پردازش   وسرعت 

 ی خستگ

 ( 2023و همکاران ) 1بوگاردت  یامشاهده 

جسمی    ،خستگی دارای ابعاد ذهنی

 است  یشناخت و

 ( 2022و همکاران )2وپلو ایمشاهده  خستگی شناختی 

بین  در  شایع  علامت  یک  خستگی 

روانی   سلامت  وافراد مبتلا به ام اس بوده  

زندگی آنها را کاهش   تیفیک  و  تحرک  و

 دهد یم

 ( 2022و همکاران ) 3موور ایمشاهده  خستگی شناختی 

شناختی   عملکرد  با  خستگی  نمره 

 رابطه معناداری داشت 4بیکامز  آزموندر  

 ( 2021)و همکاران  5ییجیت  همبستگی  خستگی شناختی 

با   شناختی    ی هاجنبهخستگی 

روانی   رابطه   تیفیک  وسلامت  زندگی 

 دارد 

 ( 2021)و همکاران 6روبان    دیوید مقطعی -ایمشاهده  خستگی شناختی 

  (2021و همکاران ) 7هابارد  مروری خستگی شناختی  تاریخی آن مرور وتعریف خستگی 

عملکرد  بر  شناختی  خستگی 

 فیزیکی بعدی با کاهش انرژی در مغز

 ( 2021و همکاران ) 8موریس   فراتحلیل -مرور سیستماتیک خستگی شناختی 

اس   ام  بیماران  در  خستگی  شیوع 

 درصد بوده است  81

 ( 2021و همکاران  )  9براچ  مقطعی  خستگی  شناختی 

مبتنی   یها هینما شناختی  خستگی 

ابعاد مختلف   شدت  بر نه  خستگی است 

 آن 

 ( 2020و همکاران   ) 10بکرمن  کارآزمایی تصادفی کنترل شده خستگی شناختی 

عملکرد   تغییرات  از  ناشی  خستگی 

ساختارهای  تغییرات  تا  است  ارتباطی 

 ی اشبکه

 ( 2020و همکاران ) 11برتولی  مرور سیستماتیک  خستگی شناختی 

زیربنایی درمورد    یها هینظربررسی  

 خستگی

 ( 2019و همکاران ) 12منجالی مروری خستگی شناختی 

در   ارائه شناختی  مدل  بهترین 

 خستگی

 ( 2019برارد و همکاران ) طراحی مدل خستگی شناختی 

 

کنندۀ آن، مشخص شد که متغیرهای نارسایی شناختی  بینیبا بررسی کامل مقالات در زمینه نارسایی شناختی در ام. اس و متغیرهای پیش 

برای  های برتری  حافظه، توجه، سرعت پردازش اطلاعات و خستگی شناختی درصد بالاتری از مقالات را به خود اختصاص داده و گزینه 

 
1 Bogaardt  

2 Polow 

3  Moore 

4 Beckham's test 

5 Yigit 

6 DavidRuban 

1 Hubbard 

2  Moris 

3 Bruch 

4 Beckerman 

5 Bertoli 

6 Manjaly 
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ختی در بیماری ام. اس  های شناترین نارسایی . در نتیجه در پاسخ به پرسش پژوهش که مهم هستندجامع نارسایی شناختی    طراحی الگوی

های شناختی  توان الگو جامع نارسایی، می آمدهدستبه مطالعات انجام شده و با توجه به مقالات بررسی شده و متغیرهای    اساس  بر؟  اندکدام 

 کرد:      ترسیم   2را به صورت شکل  

   

 

 

 

 
 

 

 

 

 
 های شناختی . الگو نارسایی 2شکل 

 

 آورده شده است.   3در شکل    یاره یداذکر شده به صورت نمودار  درصد مقالات نارسایی شناختی  همچنین  

 

 

 

 

 

 

 

 . درصد مقالات مربوط به هر یک از چهار نوع نارسایی شناختی اصلی  3شکل                                   

 
 
 
 

 گیری بحث و نتیجه
 

بیماری مالتیپل اسکلروزیس، که یک بیماری عصبی   به مبتلا افراد یشناخت یهایی نارسا از  جامع  ییالگو  ارائهدر این پژوهش با هدف  

ترین عوارض این بیماری،  کنندهپرداختیم. یکی از ناتوان   1402الی    1394التهابی است، به بررسی مطالعات مرتبط در بازه زمانی سالها  

های گوناگونی که در این آورد. پژوهش می های آنها به بار  های شناختی هستند که هزینه های مضاعفی را برای این افراد و خانواده نارسایی

ها و عدم انسجام در خط تحقیقاتی مربوط به این اختلالات شناختی است. با توجه به لزوم  زمینه انجام شده است، مؤید پراکندگی یافته

ای  مل اصلی از اهمیت ویژهعوا   شدنمشخص های درمانی برای این اختلالات با توجه به اهمیت و صدمات وارده به این افراد،  گذاری هدف 

های شناختی در بیماران  بر روی مقالات مرتبط با نارسایی  مند مطالعات پیشین،برخوردار است که در پژوهش حاضر با انجام مرور نظام 

بیماران  های شناختی در این  مبتلا به ام. اس نشان داد که حافظه، توجه، سرعت پردازش اطلاعات و خستگی شناختی از جمله نارسایی

ها تأثیر عمیقی بر کیفیت زندگی، عملکرد شغلی و  دهند این نقص ها با مطالعات پیشین همسو هستند که نشان می هستند. این یافته

 . های روزمره بیماران دارندتوانایی انجام فعالیت 

 بیماری ام. اس
های نارسایی

 شناختی

 حافظه

 توجه

سرعت پردازش 

 اطلاعات 

 شناختی خستگی

30%

24%

28%

18%

حافظه

توجه

خستگی شناختی 

سرعت پردازش 
اطلاعات 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 f

ro
oy

es
h.

ir
 o

n 
20

25
-1

1-
01

 ]
 

                             7 / 12

https://frooyesh.ir/article-1-5617-en.html


60        
 مطالعه مروری )مرور نظام مند(  :های شناختی در اینجامع نارسایی  الگویهای شناختی در بیماران مالتیپل اسکلروزیس وارائه مند نارساییرورنظامم

A systematic review of cognitive deficits in multiple sclerosis patients and presenting a comprehensive pattern of ... 

  

 
 

تواند باعث کاهش تمرکز و اختلال در انجام  می اند که نقص در حافظه و خستگی شناختی  ها نشان داده مثال، بررسی   عنوان  به      

وری شغلی و حتی بیکاری آنها گردد. این مسئله تأثیرات روانی  وظایف شغلی بیماران شود که این موضوع ممکن است منجر به کاهش بهره

ها را در طراحی مداخلات درمانی و  های آنان به همراه دارد و اهمیت توجه به این نارساییای برای بیماران و خانواده و اجتماعی گسترده 

 (. 2021،  و همکاران )دیویدروبان  سازدحمایتی برجسته می 

  را   توجه  است،  شده  انیب  2رافال   و  1پوسنر   توسط  که  همانطور.  دارد  اشاره  اطلاعات  پردازش  به  مربوط  یشناخت  یندها یفرآ  انواع  توجه به

  نشان  مطالعات  از  یتعداد .    5دار یپا  تمرکز(  ج)  و.  4یانتخاب  یآگاه(  ب)  ؛3ی ختگیبرانگ  و  یار یهوش(  الف: )کرد  می تقس  جزء   سه   به  توان  یم

  را   جهینت  نیا  گرید  مطالعات  کنند،  یم عمل  سالم  افراد  از  بدتر  شده   میتقس  توجه  و  تمرکز  یها  تست  در  اس ام  به  مبتلا افراد  که  اند  داده

  ی متفاوت   طور  به  را  توجه  یقبل  مطالعات  از  یاری بس  که  باشد  لیدل   نیا  به  تواند  یم  MS  در  توجه  مورد  در  ناسازگار  جینتا  .اند  نکرده  دییتا

  پردازش   یاجزا   بر  که  یمطالعات.  اند  کرده  استفاده  توجه  یریگ  اندازه  یبرا   یمتفاوت  یفیک  یابزارها   از  آنها  از  یاری بس  و  اند  کرده  فیتعر

  خودکار   پردازش  در  ژهیو  به  شده،کنترل   پردازش  توجه  قابل  اختلال  بر  دال  یشواهد   اند،شده   متمرکز  توجه  فیوظا  شدهکنترل   و  خودکار

  ی برخ   که  چرا  باشد  مرتبط  توجه  یابی ارز  فیتکال  تیماه  به  تواند  یم  ج ینتا  نیا  به  یابی  دست  علل  از  یکی(.  1998  و همکاران،  6پول )  اندافتهی

 شدن  کند  از  یبیترک.  شوند  یم  انجام  خودکار  صورت  به  فیتکال  نیا  از  یبرخ  و  باشند  یم  یآزمودن  عیسر  پاسخ  ازمندین  فیتکال  نیا  از

)نیلکلن و    باشد  نهیزم  نیا  در  شده  انجام  مطالعات  در  شده  مشاهده  یالگو   به  منجر  تواند  یم  دهد  یم  رخ  MS  در  که  یشناخت  و  یحرکت

 . (2022همکاران،  

 تنوع  و  مارانیب  نیب  تنوع  رغمیعل.  است سیاسکلروز  پلیمولتاختلال حافظه یکی از اختلالات عملکردهای شناختی در بیماران مبتلا به  

  ده یدبیآس  ی کل  طور  به  7مدتکوتاه   حافظه  تیظرف  که   گرفت  جهینت  توانیم  مختلف،  محققان  توسط  استفاده   مورد  حافظه  اقدامات  گسترده

  ممکن   (2021و همکاران،  8)تیلور   باشددچار اختلال    بلندمدت  و   مدتکوتاه   حافظه  در  شده  رهیذخ  اطلاعات   یابیباز  که  یحال  در  ست،ین

  پردازش   در  اس  ام  به  مبتلا  ماران یب  رسد  یم  نظر  به  مثال،  عنوان  به   د،نده  رخ  حافظه  ستمیس  کی  مختلف  مراحل  در  اختلالات  ینا  است

  مشکل   11پردازش سریع اطلاعات کلامی   و  10مدت   یطولانحافظه    رهیذخ  از  یکلام  اطلاعات  یابیباز  در  ،9ی مفصل  حلقه  سطح  در  اطلاعات

(  2005و همکاران)    13همچنین در بررسی این زمینه از طریق بررسی فعالیت قشری، مطالعه چیروالوتی   .(1990و همکاران،  12)میندن   دارند

  ات یعمل  طول در  یجدار یها   لوب  یاتیح  نقش.  بود  تر  فعال  ی توجه  قابل  طور  به  14راست   یجدار  لوب  در  ،اس . ام  به   نشان داد افراد مبتلا

  بوده   مرتبط  یمحاسبات  اتی عمل  انجام  با  هاستمدت   چپ  یجدار  لوب  به  بیآس  ن،یا  بر  علاوه  .است  شده  داده  نشان  وضوح  به  یکار  حافظه

  هنگام   راست  یجدار  لوب  ی ساز فعال   شیافزا  حال،  نیا  باو افزایش فعالیت نیمکره چپ در زمان انجام تکالیف امری طبیعی است،    است

  از ین لیدل به دیشا وقوع این فعالیت ،می شود مشاهده یشناخت  اختلال با اس  ام به مبتلا افراد در تنها و  ستین یعاد  یدستکار  نیا  انجام

  بافت   اس،  ام  مانند  ،ینیبال  تیجمع  کی  در( .  2018این افراد، باشد کاووی و همکاران، )  دربرای انجام تکالیف حافظه کاری    یاضاف  منابع  به

  راست   مکرهین  در  یاضاف  نابعنیاز استفاده از م  به  منجر  و  شود  اطلاعات   پردازش  در  ییکارا  کاهش  به  منجر  تواند  یم  خطر  معرض  در  مغز

به عبارتی تحلیل بافت مغز در منطقه ای که  مسئول حافظه کاری است باعث افت این عملکرد می شود و مغز در واکنشی جبرانی    .شود

  بعد ام.اس به    صیتشخ  به  توجه   با  یخستگ  سازه  . (2021آنتونیوس و همکاران، ).  به استفاده از منابع موجود در نیمکره راست می نماید

. در این مطالعه ما به بررسی خستگی در بعد شناختی  (1994و همکاران،    15)فیسک   است  شده  میتقس  یشناخت  و  یاجتماع  یروان  ،یحرکت

پرداختیم.  براساس نتایج بدست آمده خستگی شناختی یکی از علائمی است که افراد مبتلا به ام.اس تجربه می کنند. در متغیر خستگی 
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  یشناخت  یخستگاختی اشاره کرد.  ( درباره خستگی شن2021( و ییجیت و همکاران، )2021به مطالعه مورو و همکاران، )  توانیمشناختی  

  ه ی فرض  .است  کننده  ناتوان  یحرکت  یخستگ  اندازه  به  اس  ام  به  مبتلا   افراد  یبرا  و  کند  کند   یم  مختل  را  روزمره  یزندگ  یتوجه  قابل  طور  به

- اتویاستر-کویکورت  شبکهیک    بدعملکردی  مبتنی بر این است که   یعصب  یربردار یتصو  مطالعات  از  یادیز  تعداد  توسط  موجود در این زمینه

و همکاران،  2ی گفته می شود در بروز این علامت در افراد مبتلا به ام.اس دخیل است )چاله خستگ مداربه آن    اصطلاح بهکه   1قشر -تالامو

2015.)   

سرعت پردازش اطلاعات، دیگر عملکرد شناختی است که در بررسی صورت گرفته بر روی بیماران مولتیپل اسکلوزیست نسبت به  

 در  نقص  .است  (PS)  پردازش  سرعت  رد یگ  یم  قرار ریتاث  تحت   اس  ام  در  مداوم  طور  به   که   یشناخت  حوزه جامعه نرمال دارای ضعف است.  

PS  اختلال   واقع،  در.  (2023و همکاران،    3مارزی ) باشد  داشته  اس..ام  به  مبتلا  افراد  در  یشناخت  عملکرد  بر   یا  گسترده  ریتأث  است  ممکن  

  PS  فیوظا  در  عملکرد  توسط  توجه  و  فعال  حافظه  یعملکردها   مشابه،  طور  به.  است  مرتبط   PS  عملکرد   اختلال  با  یریادگی  و  حافظه

مطالعات صورت گرفته    (.2023) بوگاردت و همکاران، )  بود  سالم  افراد  ازام.اس    به  مبتلا  افراد  زیتما  ی برا   اریمع  نیبهتر  که  شد  ینیبش یپ

ه  بود   مرتبط  PS  عملکرد  با  مداوم طور  به  فرونتال  ینواح  یعملکرد  اتصال  و  یقدام  یا   نهیپ  جسم  یزساختار یر  یکپارچگنشان داده اند  ی

 (. 2018و همکاران،  4ارتباط دچار نارسایی شده باشد )مانکا که می تواند در افراد مبتلا به ام.اس این    ،است 

توانند  بخشی شناختی و مداخلات مبتنی بر تمرینات شناختی میتوان همچنین بررسی مطالعات مرتبط با توانبخشی شناختی نشان داد،  

این موضوع  یتوجهبهبود قابل  ایجاد کنند.  بیماران  کند که بهبود کارکردهای  تأکید می  در عملکرد حافظه و سرعت پردازش اطلاعات 

 (. 2021)آنتنیوس و همکاران،    تواند به کاهش علائم جسمی و بهبود کیفیت زندگی بیماران ام. اس کمک کندشناختی می 

های شناختی و دیگر علائم جسمی ام. اس، مانند اختلالات حرکتی و تعادل، اهمیت پرداختن به این  همچنین، ارتباط بین نارسایی 

اند،  های تعادلی بیماران پرداخته های شناختی بر توانایی سازد. مطالعاتی که به بررسی تأثیر ظرفیت ها را بیش از پیش آشکار می سایینار

 (. 2017)شیری و همکاران،    تواند به بهبود عملکرد حرکتی بیماران نیز منجر شوددهند که بهبود عملکرد شناختی مینشان می 

های شناختی در بیماران  جامع و هدفمند برای مدیریت نارسایی الگوهای کند که طراحتأکید می مندنظام  مرورنتایج این در مجموع، 

پیشنهادی این پژوهش که بر چهار محور حافظه، توجه، سرعت پردازش اطلاعات و خستگی شناختی تمرکز   . الگویام. اس ضروری است 

بخشی در این حوزه به کار گرفته شود. این الگو به محققان  چارچوب مفید برای توسعه مداخلات درمانی و توان   عنوان یک  تواند به دارد، می 

های شناختی، به بهبود کیفیت زندگی و کاهش بار بیماری در این بیماران    ری از نارساییتکند تا با درک عمیقو درمانگران کمک می

های  ریزی ی شناختی، گام مهمی در برنامه و خستگحافظه، توجه، سرعت پردازش اطلاعات  چهار مؤلفة اصلی    شدن  مشخصبپردازند و  

 درمانی در جهت کاهش رنج این بیماران برداشته است. 

های کاووی و همکاران،  ی شناختی در متغیر حافظه با یافتههایینارساهای این تحقیق در الگو جامع  یافته وان گفت، تدر آخر می و

( درباره حافظه و  2020( درباره حافظه اپیزودیک، شاهپوری و همکاران، )2021( درباره حافظه کاری،  ناصر مقدسی و همکاران، )2018)

ی نیلکلن و همکاران،  هاافتهاره حافظه کاری و سرعت پردازش اطلاعات، مطابقت دارد. در متغیر توجه با ی( درب2021آنتونیوس و همکاران، )

نایینی داورانی و همکاران، )2021، سیمون و همکاران، )و حافظه ( درباره توجه  2022) و  ( درباره توجه، سرعت  2020(  درباره توجه 

و    (، اکبری پور2023ی مازری و همکاران، )هاافتهاطلاعات با ی  پردازش  ریمتغرباره  پردازش اطلاعات و عملکرد اجرایی همسو است. د

( اشاره کرد که این  2023( درباره سرعت پردازش اطلاعات و بوگاردت و همکاران، )2021( و صبا نقوی و همکاران، )2021)همکاران،  

 . اند پرداختهشده است،    الگو ارائهمطالعات به بررسی جداگانه متغیرهای نارسایی شناختی که در پژوهش حاضر به صورت  

های بیشتر بپردازند تا  های آتی، با تمرکز بر این الگو جامع نارسایی شناختی در بیماران ام. اس، به بررسی شود پژوهش پیشنهاد می

های درمانی بالاخص  تری در طراحی برنامههای دقیق گذاری ها بر بیماران ام. اس مشخص شود و هدف جوانب بیشتری از اثرگذاری این مؤلفه

 صورت گیرد.   محور  وتریکامپ  های  برنامه 
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A systematic review of cognitive deficits in multiple sclerosis patients and presenting a comprehensive pattern of ... 
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