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Abstract 

Metaphores are considered as one of the most common functions of 

language and due to their abstract meaning, they can be used to study the 

performance of patients suffering from cognitive deficits. This research 

aimed at investigating dead and novel metaphor comprehension in Persian-

speaking Alzheimer’s patients, and analyzing the role of executive function 

in this process. This research has taken advantage of co-relational methods. 

The sample society is composed of 5 Persian-speaking Alzheimer’s patients 

whose age and education matched healthy controls. To assess patients’ 

executive abilities and metaphor comprehension, stroop color, clock drawing 

and metaphor comprehension tests were used respectively. The results 

showed Alzheimer’s patients’ deficit in metaphor comprehension, 

particularly in the novel ones. Patients’ performance in metaphor 

comprehension was related with theirs in stroop color test and clock drawing 

tests, although this correlation was more significant in the case of novel 

metaphors. On the one hand, the relationship between patients’ metaphor 

comprehension and their executive abilities demonstrated that deficit in 

executive system plays an important role in patients’ poor metaphor 

comprehension. On the other hand, this highlights the significant role of pre-

frontal cortex in metaphor comprehension.  
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  اجرایی

 دهیچک

شان، حوزه واسطه معنای انتزاعیههای زبانی و بترین گونهوان یکی از پرکاربردها به عناستعاره

برند برای بررسی عملکرد بیمارانی که از نقصان قابلیت شناختی رنج میناسبی پژوهشی م

های نو و مرده در گردد. هدف از کنکاش حاضر، با هدف بررسی فرایند درک استعارهتلقی می

اجرایی در فرایند مزبور انجام یافته زبان و بررسی نقش نظام شناختیبیماران آلزایمر فارسی

بیمار آلزایمر  5ضر از نوع همبستگی وجامعه آماری پژوهش متشکل از است. روش پژوهش حا

زبان و ده نفر سالمند سالم در گستره سنی و تحصیلات مشابه با این بیماران به عنوان فارسی

های استروپ رنگ و اجرایی بیماران از آزمون گروه گواه بود. جهت سنجش قابلیت شناختی

های گزینش اجباری و در درک استعاره از آزمون هاآنیی ترسیم ساعت و برای بررسی توانا

توضیح شفاهی استفاده شد. نتایج پژوهش نشان داد که بیماران آلزایمر در آزمون درک 

عملکرد ضعیفی از خود بروز دادند. عملکرد این بیماران در  های نوویژه استعارهها و بهارهاستع

های استروپ رنگ و ترسیم ساعت مرتبط بود هر ندر آزمو هاآن با عملکرد درک استعاره،

های نو به شکل بارزتری مشاهده شد. ارتباط بین فرایند چند این همبستگی در مورد استعاره

-شناختیسو نشان داد که نقصان نظامادراکی بیماران از یک درک استعاره و قابلیت دیداری

دهنده  نشان دارد و از سویی دیگر اجرایی در عملکرد ضعیف بیماران در درک استعاره نقش

 باشد.  پیشانی مغز در درک استعاره مینقش برجسته قشر پیش
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 مقدمه

اند تا روند پردازش استعاره را های مختلفی کوشیدهانگاره

تبیین نمایند. در این بین، انگاره مستقیم یا متوازن اظهار 

-ای در توازن و همکه پردازش معنای استعاره داردمی

از  (1989، )گریگ پذیردراستای معنای لفظی صورت می

مستقیم، دسترسی فرد سویی دیگر، مطابق با رویکرد غیر

 ای، نتیجه عدم موفقیت او در گزینشبه معنای استعاره
نظر گرفته شده معنای لفظی مناسب برای عبارت مزبور در

های اخیر، از این رهگذر، پژوهش (.1975، )گرایس است

-اند بدین معنا که اظهار میرهیافتی بینابین را اتخاذ کرده

ای(، دارند تفسیر مناسب عبارات زبانی )لفظی و استعاره

منوط به درجه برجستگی هر یک از دو معنای لفظی یا 

؛ a1999 گیورا و فین، ؛2002)گیورا،  باشدتمثیلی می

این رویکرد خاص در مورد زبان که (.b1999، گیورا و فین

مشهور است، بر برتری و اهمیت  1به فرضیه معنایی مدرج

 نهدشده تأکید میمعنای برجسته و نه نوع زبان پردازش

هایی همچون . از این رهگذر، شاخص(1997)گیورا، 

ران با بودن عبارت مزبور و میزان آشنایی گویشوقراردادی

آن، در معرفی معنای برجسته نقش دارند. از سویی دیگر، 

برجسته در واژگان ذهنی رمزگردانی نشده و معنای غیر

-باشد. از این رو، معنا میوابسته به بافت می هاآنمعنای 

بایست به شکل برخط ساخته شود، دقیقاً مشابه با چینش 

، ین)بلاسکو و کن های نوینواژگانی در درک استعاره

1993). 

توان اظهار داشت که در همسو با رویکرد مزبور، می

های قراردادی مشابه با تعاملات روزمره، درک استعاره

باشد. گویشوران به بازسازی معنای درک استعاره می

ورزند بلکه های قراردادی و کهنه مبادرت نمیاستعاره

کنند. ی میمعنای آن را از گنجینه واژگانی خویش بازیاب

-های کهنه، فعالیتهمچنین، در فرایند پردازش استعاره

ای مانند استدلال شفاهی و انتزاع های پردازشی پیچیده

های حالیست که در درک استعارهدخیل نیست. این در

)ماشال،  شده نقش دارندهای شناختی اشارهنوین، فعالیت

 . (.2005، فاست و هندلر

شناختی مؤثر در های عصب، ساز و کاراز سویی دیگر

فرضیه برجستگی  بینیفرایند درک استعاره، همسو با پیش

                                                           
1 Graded Salience Hypothesis (GSH) 

معنایی مدرج، مؤید نقش نیمکره راست مغز در پردازش 

برجسته از یکسو و از سویی های نوین و غیرمعنای استعاره

دیگر مؤید نقش مهم نیمکره چپ مغز در پردازش معنای 

باشند. مطالعاتی که در قراردادی میای برجسته و استعاره

اند، برداری نقشی و موضعی از مغز انجام یافتهحوزه تصویر

های متفاوت دو نیمکره مغزی در پردازش بر نقش

 اند. گیورا و همکارانهای کهنه و نو تأکید یازیدهاستعاره

های کهنه و درک استعاره اند کهاظهار داشته (،2000)

. پذیردیکره چپ مغز صورت میقراردادی از سوی ن

یا پت که  2همچنین، تکنیک توموگرافی انتشار پوزیترون

انجام پذیرفته است،  (1994) از سوی بوتینی و همکاران

تر نیمکره راست مغز در زمان پردازش نقش برجستهبه 

 ماشال و همکاران .های نو، تأیید کرده استاستعاره

از تکنیک تصویرسازی تشدید با  استفاده   ،( 2005)

موسوم به اف. ام. آر. آی و الهام از  3مغناطیسی کارکردی

اند که نیمکره راست مغز فرضیه معنایی مدرج نشان داده

-برجسته برهای نوین غیرای در درک استعارهنقش ویژه

آن، در پژوهشی دیگر که در باب درک . افزون برعهده دارد

گیری از همین ه در افراد سالم با بهرههای نو و کهناستعاره

تکنیک انجام یافته است، نشان داده شده که گستره 

فعالسازی مغز در پردازش استعاره، متکی به درجه 

باشد. یعنی پردازش بودن آن استعاره میقراردادی

های کهنه، نیازمند فعالسازی بخش گیجگاهی استعاره

های نو، ستعارهباشد و حال آنکه، درک امغز می 4راست

 باشدمی 6و گیجگاهی 5مستلزم فعالسازی نواحی پیشانی

  .(2007، )آهرنز و همکاران

و قدرت 7اجراییاز طرفی دیگر، نقش نظام شناختی

تواند های نوین، میاستدلال نیز در پردازش استعاره

شناختی اجرایی، قابلیت فرابرجسته باشد. نظام شناختی

های شناختی حل پیکره خویش، قابلیتایست که در ویژه

مسأله، اجتناب از تفسیر نادرست معنا و استدلال را نهفته 

قابلیت شناختی مزبور، شناختی، کلاندارد. از جنبه عصب

شود. پس، مغز هدایت می 8پیشانیبخش پیشاز سوی 

                                                           
2 Positron Emission Tomography (PET) 
3 Functional Magnetic Resonance Imaging(fMRI) 
4 Right temporal 
5 Frontal  
6 Temporal  
7 Executive function 
8 Prefrontal 
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تواند مرتبط با عملکرد مطلوب های نو نیز میدرک استعاره

 1996، )بیکر و همکاران مغز باشد اجرایینظام شناختی

 . (1999والتز و همکاران،؛  1997گوئل و همکاران،؛

که در  ویژه بیمارانیبررسی بیماران مبتلا به دمانس و به

تواند حاوی دارند، میمرحله آغازین بیماری آلزایمر قرار

در خصوص ارتباط نقصان فراگیر  اطلاعات ارزشمندی

اجرایی و درک ملکرد نامطلوب نظام شناختیشناختی، ع

رونده که در این بیماری پیش های نوین باشد؛ چرااستعاره

های گیجگاهی، پیشانی و مغزی همگام با آتروفی لوب

ه زو گشادی شکنج 1آهیان ، اختلالات 2های قشر مغ

گردند. این مهم، در شناختی و زبانشناختی پدیدار می

ی مختلف انجام یافته است، ها ناهایی که در زبپژوهش

ربیت،  ؛2001، )پاپاگنو ه استمورد تأکید واقع گشت

، پری و هاجز ؛2001،  اسگاراملا و همکاران ؛2004

شده ها نشان دادهفزون بر آن، در این پژوهش(. ا1999

است که بیماران آلزایمر حتی در مرحله آغازین، از اختلال 

خاطر برند که این پدیده بهرنج می 3شدهدر توجه تقسیم

 عملکرد نامطلوب فرایند شناختی اجتناب تفسیر شد

.  (1990 ،هاگزبی و همکاران ؛1996 ،)اسپیلر و همکاران

-ها به نقش محوری نظام شناختیدر واقع، در این پژوهش

های  شناختی آن از جمله مؤلفهاجرایی و همچنین زیر

ل در درک مطلوب استعارات نوین استدلال، توجه و کنتر

اریدو و ؛ ک2008 ،)آمانزیو و همکاران اشاره شده است

فرناندز و  ؛2001، گنو و والارپاپا ؛2016 ،همکاران

 (.1999 ،جانسون

هدف نخست پژوهش حاضر، بررسی نحوه عملکرد بیماران 

باشد. اما های کهنه و نو میآلزایمر در درک استعاره

ف پژوهش، بررسی ارتباط بین عملکرد بیماران دومین هد

های نوین و قابلیت نظام آلزایمر در درک استعاره

های ترتیب، پرسش باشد. بدینمی ها آناجرایی شناختی

 این پژوهش عبارتند از:

های کهنه با مشکل . آیا بیماران آلزایمر در درک استعاره1

 مواجه هستند؟

                                                           
1 Parietal 
2 Cortical gyri 
3 Divided attention 

های نو با مشکل درک استعارهآیا بیماران آلزایمر در  .2

 مواجه هستند؟

اجرایی بیماران . چه ارتباطی بین قابلیت نظام شناختی3

 های نو وجود دارد؟در درک استعاره هاآنآلزایمر و توانایی 

 

 روش 

دو گروه از افراد بزرگسال در این پژوهش شرکت کردند. 

ها، پژوهشگر از رضایت بیماران و پیش از انجام آزمون

برای اجرای آزمون مطلع شد. گروه آزمایش  ها آنوالدین 

بیماری آلزایمر مرحله آغازین از  بیمار مبتلا به 5شامل 

کننده به انجمن آلزایمر ایران در بازه زمانی اعضای مراجعه

اند. تعیین مرحله بوده 1397فروردین تا  1396ماه مهر

ها در آزمون بررسی کوتاه بیماری بر اساس نمره آزمودنی

براساس )ام. ام. اس. ای( و همچنین شناخت  هایتوانایی

ارزیابی و تشخیص بالینی پزشک معالج بیماران صورت 

پذیرفت. بیمارانی که بر اساس معیار مزبور، نمره کمتر از 

را اخذ کردند، در مرحله آغازین دمانس قرار گرفتند.  21

علاوه بر آن، بیماران آلزایمر از نظر تحصیلات و سن تقریباً 

ا در هبه شکل همسان انتخاب شدند )این آزمودنی

که  سال انتخاب شدند(، چرا 86تا  74محدوده سنی 

های سن و تحصیلات های پیشین، متغیرمطابق با پژوهش

)تراکسلر و  گذار باشندتأثیرتوانند در نتایج پژوهش می

-گروه گواه نیز شامل ده آزمودنی می (.2011 ،گرنسباخر

 های سن و تحصیلات، همسان باباشد که از نظر متغیر

های گروه شاهد انتخاب شدند و سابقه ابتلا به بیماری

روانی و یا آسیب مغزی را نداشتند. در مورد گروه نخست 

یک از یعنی بیماران آلزایمر هم باید اشاره کرد که هیچ

غیر از شناختی بهگونه اختلال عصبها مبتلا به هرآزمودنی

سالم بوده  بیماری آلزایمر نبودند و از نظر شنوایی و بینایی

و مبتلا به اختلالات روانی دیگر چون افسردگی شدید و 

های پژوهش با استفاده از یا اعتیاد به الکل نبودند. داده

های سنجش درک آزمون بدست آمد: آزمون 4این 

( آزمون 2( آزمون توضیح شفاهی 1استعاره شامل: 

اجرایی های سنجش نظام شناختی؛ آزمونگزینش اجباری

. ( آزمون استروپ رنگ2( آزمون ترسیم ساعت 1شامل: 

ها خواسته شد تا به ها از آزمودنیقبل از اجرای آزمون

که از پاسخ های آزمون پاسخ دهند حتی زمانیهمه محرک
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ها طی دو مرحله با فاصله خویش اطمینان ندارند. آزمون

-زمانی یک هفته انجام پذیرفت. در مرحله نخست، آزمون

اجرایی انجام یافت و در مرحله م شناختیهای سنجش نظا

 های سنجش درک استعاره اجرا گردید. بعد، آزمون

های سنجش درک استعاره )توضیح الف( آزمون 

در آزمون توضیح شفاهی  شفاهی و گزینش اجباری(:

که با الهام از انگاره پاپاگنو و همکاران انجام پذیرفته است، 

ها خواسته شد تا آزمودنیاستعاره مرده، از  15با انتخاب 

 تفسیر شفاهی خویش را از هر نوع استعاره بیان کنند

های . مبنای انتخاب استعاره(1999)والتز و همکاران، 

هایی بود که از کاربرد وسیعی در حوزه مرده، نمونه

شان ایاند و ماهیت استعارهارتباطی روزمره برخوردار بوده

هایی ی قابل درک نیست. نمونهآسانزبانان بهبرای فارسی

با هم گرم  ها آنرابطه "، "ها را گرم کردسر بچه"مانند: 

-دارد وقت را می"و یا  "کرد جان کلام را ادا"، "است

های نو، . در نقطه مقابل، مبنای انتخاب استعاره"کشد

دلیل ویژگی هایی هستند که جدید بوده و بهنمونه

فراتر از سیستم ادراکی  هاآنگریزی، قلمرو ادراکی واقعیت

. برای کنترل (2015، پیری)خسروی و  باشدعادی می

بر  هاآناصطلاحات و تأثیر احتمالی  بودنمتغیر شناخته

 10ای تنظیم شد و از ها، پرسشنامهعملکرد آزمودنی

متخصص زبان فارسی که در گستره سنی و تحصیلات 

اند، خواسته شد تا همشابه با بیماران آلزایمر قرار داشت

بر  استعاره مرده 15میزان آشنایی خویش را نسبت به 

بیان   "آشناآشنا و ناآشنا، کمتر"هایمبنای یکی از مقیاس

ها از روش آلفای نامهکنند. برای ارزیابی پایایی پرسش

استفاده شد. اما برای اجرای آزمون درک  1کرونباخ

فارسی که در  متخصص ادبیات 15از های نو، استعاره

گستره سنی، جنسیت و تحصیلات مشابه با بیماران 

داشتند، خواسته شد تا درجه آشنایی خویش  آلزایمر قرار

 1گانه که عدد 5های نو را بر مبنای الگوی با استعاره

خیلی "معرف استعاره  5و عدد  "آشنانا"معرف استعاره 

کمتر از  هاآنهایی که نمره بود، بیان کنند. استعاره "آشنا

های نو انتخاب شدند. بدین عنوان استعارهبود، به 2.5

استعاره نو با احراز شرایط مزبور،  15ترتیب، در مجموع 

های آزمون انتخاب گشت؛ مثل این نمونه عنوان محرکبه

به سراغ من اگر  "که از سهراب سپهری انتخاب گردید: 

                                                           
1 Cronbach’s alpha 

چینی نازک  آیید نرم و آهسته بیایید مبادا ترک برداردمی

 . "تنهایی من

 :اجراییهای سنجش نظام شناختیب( آزمون 

شده برای سنجش نظام نخستین آزمون مورد استفاده

)شولمن،  آزمون ترسیم ساعت بود اجرایی،شناختی

ای بایست روی دایره. در این آزمون، آزمودنی می(2000

 که از پیش توسط پژوهشگر طراحی شده بود، اعداد را

شد. عملکرد نحوی که شکل ساعت میکرد بهدرج می

-بر مبنای مقیاس ارزیابی شش ها در این آزمونآزمودنی

محاسبه شد. بر این اساس، در صورتی که آزمودنی،  گانه

کرد، به عنوان بیمار می و یا بالاتر از آن را کسب 3نمره 

شد. اما اجرایی تشخیص داده میمبتلا به نقصان شناختی

ون دوم یعنی استروپ شامل سه بخش بود. در بخش آزم

های مربع شکل را بیان آزمودنی باید رنگ خانه نخست،

 (،2واژهکرد )نامیدن رنگ(. در بخش دوم )خواندن رنگمی

ها را بخواند شد تا رنگ واژهاز آزمودنی خواسته می (،2واژه

رنگ واژه مشابه با صورت نوشتاری آن  در این حالت،)

-(، هم آزمودنی می3همگونر )شرایط نابود(. در بخش آخ

گفت که واژه را میبایست در شرایطی نوع رنگ رنگمی

ری واژه با رنگ آن متناسب نبود. تعداد تاصورت نوش

محرک بود.  4،100بخش آزمون استروپهای هر زیرمحرک

ها در این آزمون نیز بر مبنای تعداد بود. عملکرد آزمودنی

در هر  هاآنشده ائههای درست و نادرست اردرصد پاسخ

واژه و های نامیدن رنگ، خواندن رنگبخشیک از زیر

همگون محاسبه شد. لازم به ذکر است که پیش شرایط نا

ها با انجام آزمون مقدماتی از اجرای هر یک از این آزمون

های آزمون مورد بر روی افراد سالم، پایایی و روایی محرک

ها در عملکرد آزمودنیتأیید قرار گرفت. همچنین، نتایج 

های آماری تی های مختلف با استفاده از آزمونآزمون

ی، آنالیز واریانس دو6دانکن ،5مستقل و نتایج  7عامل

ها با استفاده از روش آماری معناداری رابطه بین آزمون

 محاسبه گردید.    8نی پیرسوضریب همبستگ

                                                           
2 Color-words 
3 Incongruence 
4 Stroop Test 
4 Independent T-Test 
5 Duncan 
6 Two-way ANOVA 
7 Pearson correlation coefficient 
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 هایافته

ها در (، نتایج کلی عملکرد آزمودنی1در جدول شماره )

در دو آزمون . های پژوهش ارائه گردیده استآزمون

و  اجرایی یعنی ترسیم ساعتسنجش نظام شناختی

استروپ رنگ عملکرد بسیار ضعیفی از خود ارائه دادند و 

این در حالی بود که گروه افراد سالم، عملکرد طبیعی از 

های خود بروز دادند. از سویی دیگر، درصد بالای پاسخ

نادرست بیماران آلزایمر در قیاس با عملکرد خوب افراد 

سالم در هر دو آزمون درک استعاره، مؤید عملکرد 

ها بود. همچنین، عملکرد در این آزمون هاآنلوب نامط

بیماران آلزایمر در آزمون توضیح شفاهی به مراتب 

در آزمون گزینش اجباری بود.  هاآنتر از عملکرد ضعیف

ها و های نادرست آزمودنی(، درصد پاسخ2در جدول )

-نتیجه تحلیل آمار استنباطی به تفکیک در مورد استعاره

 .  ارائه گردیده است های نوین و کهنه

های نادرست بیماران درصد پاسخ (،2در جدول شماره )

آلزایمر چه در ازمون توضیح شفاهی و چه در آزمون 

در این  ها آندهنده عملکرد ضعیف گزینش اجباری، نشان

باشد. هر چند این عملکرد ضعیف، در آزمون دو آزمون می

این در توضیح شفاهی به شکل بارزتری مشاهده شد و 

حالی بود که گروه گواه، عملکرد بسیار مناسبی از خود 

-بروز دادند. همچنین، عملکرد بیماران آلزایمر در آزمون

های نو و چه در های توضیح شفاهی، چه در مورد استعاره

در  ها آنتر از عملکرد های کهنه، ضعیفمورد استعاره

کرد آزمون گزینش اجباری بود. نتایج همبستگی بین عمل

-های سنجش نظام شناختیبیماران آلزایمر در آزمون

های درک استعاره، در در آزمون هاآناجرایی و عملکرد 

 . ارائه گردیده است (،3جدول شماره )

ارتباط معنادار بین عملکرد بیماران  (،3)در جدول شماره  

های مرده و های توضیح شفاهی استعارهآلزایمر در آزمون

اجرایی مشاهده شد اما این ارتباط در شناختیهای آزمون

آزمون گزینش اجباری مشاهده نشد. این در حالی بود که 

 های شناختیهای نو و آزمونهای درک استعارهبین آزمون

 اجرایی ارتباط بسیار قوی مشاهده شد. 

 

های پژوهشدر آزمونها عملکرد آزمودنی -1جدول   

آزمودنی میانگین نمرات

اه گروه  بیماران آلزایمر 

 گواه

 نتیجه آمار استنباطی گروه گواه بیماران آلزایمر

30/4 ترسیم ساعت  5/1  (/t/=4/988>2/16, p=0<0/05) 

52/%80 استروپ رنگ  92 %  F=13/2>4/20, p=0/001<0/05 

یتوضیح شفاه % 2/75 درصد خطاها   65/8 %  F=102/722>4/22, p=0<0/05 

یارگزینش اجب هادرصد خطا   24 %  23/6 %  F=66/722>4/22, p=0<0/05 

 

هاها و نتیجه تحلیل آمار استنباطی به تفکیک استعارهدرصد پاسخ نادرست آزمودنی -2جدول   

هاآزمودن نهای نویاستعاره  های مردهاستعاره   نتیجه آمار استنباطی 

یگزینش اجبار رآلزایم    12/%61   % 39 F=56/211>4/278, p=0<0/05 

65/8 % گواه  % 20/4  

یتوضیح شفاه رآلزایم   % 15/72  % 52 F=68/723>4/20, p=0<0/05 

13/10 % گواه  % 33/5  
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 های درک استعارهدر آزمون ها آناجرایی و عملکرد های شناختینتایج همبستگی عملکرد بیماران آلزایمر در آزمون -3جدول 

هاودنآزم ینتیجه آمار استنباط نتیجه آزمون همبستگی   

ردهترسیم ساعت و گزینش اجباری استعاره م  r=-0/08, p=0/249>0/05 دارعدم رابطه معنا  

مرده ترسیم ساعت و توضیح شفاهی استعاره  r=0/49, p=0/005<0/05 خطی قوی و مثبت 

ردهاستروپ رنگ و گزینش اجباری استعاره م  R=-0/06, p=0/21>0/05 عدم رابطه معنادار 

ردهاستروپ رنگ و توضیح شفاهی استعاره م  r=0/755, p=0/004<0/05 خطی قوی و مثبت 

وترسیم ساعت و گزینش اجباری استعاره ن  r=0/597, p=0/011<0/05 خطی قوی و مثبت 

نو ترسیم ساعت و توضیح شفاهی استعاره  r=0/876, p=0/025<0/05 تبسیار قوی و مثب خطی  

واستروپ رنگ و گزینش اجباری استعاره ن  r=0/59, p=0/017<0/05 خطی قوی و مثبت 

واستروپ رنگ و توضیح شفاهی استعاره ن  r=0/786, p=0/043<0/05 تبسیار قوی و مثب خطی  

 گیریبحث و نتیجه

هدف پژوهش حاضر، بررسی عملکرد بیماران آلزایمر در 

و همچنین، بررسی نقش نظام  های نو و مردهدرک استعاره

های نوین بود. در فرایند درک استعاره اجراییشناختی

)آمانزیو های قبلیهای این پژوهش، همسو با پژوهشیافته

؛ پاپاگنو و 2016، اریدو و همکاران؛ ک2008، و همکاران

 (.1999؛ فرناندز و جانسون، 2001والار، 

های زایمر در درک استعارهدهد که بیماران آلنشان می

های مرده با مشکل بیشتری مواجه نوین نسبت به استعاره

هستند. در واقع، دشواری مشهود بیماران آلزایمر در درک 

های نوین درک استعاره های نو، در چارچوب انگارهاستعاره

های مرده، مستلزم احیای قابل تبیین است. درک استعاره

لازم نیست که  ها آنی درک فرایند شناخت بوده و برا

ای آن را درک کند. این شنونده معنای آغازین استعاره

کنند و عبارات، در کاربرد روزمره، نقش کلیدی ایفا می

افتد؛ چراکه اتفاق می ها آنپردازش خودکار در مورد 

-معنای این نوع عبارات در گذر زمان، به واسطه از دست

اش همانند اقعیت گریزیهای تعلیق معنی و ودادن ویژگی

بینی انگاره گردد. مطابق با پیشمعنای واژگان عادی می

عباراتی که از  ،(1997، )گیورا مدرجبرجستگی معنایی 

معنای کاملاً قرادادی برخوردار بوده و برای مخاطب همه 

بایست به عنوان باشند را میمخاطبان زبان آشنا می

ر از برجستگی معنایی تلقی کرد. منظو 1عبارات برجسته

در نظریه مزبور آنست که شناخت معنای عبارات مزبور به 

به آسانی صورت می دلیل کثرت کاربرد برای مخاطب عام

از مدخل واژگانی به  هاآنگیرد. بنابراین، بازیابی معنای 

راحتی میسر است که این خود مستلزم پردازش شناختی 

های رک استعارهکمتری خواهد شد. این در حالیست که د

سازی فرایند شناختی انتزاع بوده و همین نو، مستلزم فعال

مسأله موجب بروز مشکلات ویژه در فرایند درک این نوع 

 شود. ها میاستعاره

هوای پوردازش   همچنین، وجود ارتباط معنادار بین آزموون 

-ویژه آزمون توضیح شوفاهی( و آزموون  ههای نو )باستعاره

جرایی ترسیم ساعت و استروپ رنگ، مؤید های شناختی ا

های نو اسوت.  اجرایی در درک استعارهنقش نظام شناختی

-گونه تبیین کرد که درک استعارهتوان ایناین یافته را می

-هوای شوناختی  های کهنه مستلزم کاربست محدود مؤلفه

هوایی کوه فورد بوا     باشود؛ مؤلفوه  اجرایی توجه و کنترل می

توجوه بوه گسوتره معنوایی عبوارت      ضمن  هاآنبکارگیری 

مزبور و به مدد کنترل معانی غیرمورتبط، تفسویر منطقوی    

هموین موضووع موجوب     (.1989، )گریوگ  دهود ارائه موی 

هوای مورده توا    گردید تا عملکرد بیماران در درک اسوتعاره 

های نو باشود.  در درک استعاره هاآنرد حدی بهتر از عملک

به عبارت دیگر، این در حالیسوت کوه از آنجاکوه گنجینوه     

                                                           
1 salient 
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های نو، به مثابه بخشوی از دانوش مشوترک    دانش استعاره

واژگان ذهنی سوخنوران زبوان نیسوت، پوس لاجورم درک      

، مستلزم پردازش تکمیلی جمله است؛ فراینودی کوه   هاآن

عنوای غیرموجوه و معنوای    معنای لفظی به عنوان م ،در آن

مجازی به مثابه معنای قابول قبوول جملوه بووده و از ایون      

اجرایوی شوامل بازیوابی    هوای نظوام شوناختی   رهگذر مؤلفه

سووازی ذهنووی و اطلاعووات از حافظووه اپیزودیووک، تصووویر 

)ماشوال و   کننود استدلال شفاهی نقوش پویوایی ایفوا موی    

رتبط بوا  مو  . پس اگر ساز و کار شوناختی (2005، همکاران

اجرایی، دچار نقصوان شوود،  دامنوه تفسویر     نظام شناختی

ها ممکن است محدود به مقولات واژگانی شناخته آزمودنی

شوده از  شده و برجسته گردد. در واقع، تفسیر لفظوی ارائوه  

نووین، مؤیود ایون     هوا از اسوتعاره  سوی برخی از آزموودنی 

چینوی  مبادا ترک بوردارد   "فرضیه است. به عنوان نمونه، 

از سووی   "شکسوتن ظورف چینوی   "، به "نازک تنهایی من

 آزمودنی تعبیر شد.  

همچنین، گسستگی در عملکرد بیمواران آلزایمور در درک   

در درک  هوا آنهوای نوو و مورده و نقصوان بیشوتر      استعاره

اسووتعاره نووو در قالووب نظریووه اسووتعاره ادراکووی لیکوواف و  

. (1980، نسوون )لیکاف و جا جانسون نیز قابل تبیین است

ها، گیری استعارهدارند که شکللیکاف و جانسون اظهار می

حاصل نگاشت اطلاعات از یک حوزه ادراکوی ملمووس بوه    

باشود. حوال،   حوزه ادراکی دیگر که معمولاً انتزاعیست می

توانود  نظر گرفت که ایون نگاشوت موی   گونه درتوان اینمی

شود )استعاره مرده(  قراردادی بوده و در واژگان رمزگردانی

باشد )استعاره نوو(؛  بهنجار میو یا نوین باشد که تا حدی نا

-های نوو، مسوتلزم بهوره   بهنجاری در ماهیت استعارهاین نا

-می ها آناجرایی در پردازش گیری فعال از نظام شناختی

 باشد.  

هووای تصووویربرداری عصووبی نیووز بوور نقووش نظووام تکنیووک

هووای نووو از سوووی ازش اسووتعارهاجرایووی در پووردشووناختی

ها، بر نقش اند. در این پژوهشبیماران آلزایمر تأکید یازیده

هوای نوو، تأکیود    پیشانی مغوز در درک اسوتعاره  قشر پیش

واگنر و همکواران،   ؛ 2003)نیومن و همکاران، گشته است

هوای پیشوین   کوه در پوژوهش  .  بنابراین، همچنوان (2006

اطلاعوات نوو بوه شوکل عوام و       تأکید گشوته اسوت، درک  

-گیری فرایندکارهای نو به شکل خاص، مستلزم بهاستعاره

باشود. از ایون   های شناختی اسوتدلال و حول مسوأله موی    

-پیشانی مغز، مسئولیت کنترل فراینود رهگذر، بخش پیش

واقع، درک استعاره، عهده دارد. درهای شناختی مزبور را بر

ای شناختی مدیریت اطلاعوات  هگیری فرایندکارمستلزم به

باشد و چون در آزموون توضویح   می ها آنو ذخیره موقتی 

توانست به مودد  شفاهی، هیچ عامل بافتی مؤثر کمکی نمی

در آزموون مزبوور    هاآنها بیاید، قابلیت عملکردی آزمودنی

تر از آزمون گزینش اجباری بود. ایون درحوالی بوود    ضعیف

هوای انتخوابی در آزموون    خها به پاسکه دسترسی آزمودنی

بوه ذخیوره    هوا آنگزینش اجباری، موجب عدم نیازمنودی  

 شد. هاآنموقتی اطلاعات و پردازش 

ها بیانگر نقصان بیمواران آلزایمور در   در مجموع، این یافته

ویوژه اسوتعاره نوو بوود. ایون گسسوتگی       درک استعاره و به

ان دلیول نقصو  های مختلف، بوه عملکردی در درک استعاره

گونوه بیوان   اجرایی تفسیر شد. همچنین، ایننظام شناختی

پیشوانی مغوز ممکون اسوت مسوئولیت      شد که قشر پویش 

عهوده داشوته   های نو را برکارکرد مطلوب پردازش استعاره

باشد. نتایج پژوهش حاضر، بر انگاره پردازش زبوانی گیوورا   

شوده( و  گردانوی که در آن تمایز بین معنای برجسته )رموز 

شود، مهور تأییود   نشده( مطرح میبرجسته )رمزگردانیغیر

های پژوهش حاضر . از محدودیت(1997 ،)گیورا گذاردمی

بوودن حجوم گوروه مبوتلا بوه آلزایمور،       توان به کوچکمی

دسووترس، عوودم تفکیووک گووروه هووای دراسووتفاده از نمونووه

جنسیتی و عدم کنترل متغیر پیچیدگی نحوی اشاره کرد. 

هوای مزبوور،   های آتی با کنترل متغیور پژوهشتردید، دربی

تور از نحووه درک   تور و جوامع  بینانوه توان تصویری واقعمی

 ها در بیماران آلزایمر ارائه داد.  استعاره

 یو قدردان تشکر

از مدیریت و پرسنل محترم انجمن آلزایمر ایوران و سورای   

 مهر صمیمانه سپاسگزارم.
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