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Abstract
Aim of this research was exploring the effect of transcranial direct current stimulation (TDCS) on the
working memory (WM) in dorsolateral prefrontal cortex (DLPFC) area in healthy people. Design of this
study was experimental with random assignment and control group. And population of the study included
male students of Kharazmi University whose age was in the range of 18 to 23. 30 participants of the study
underwent three experimental sessions in which they received 15 minutes of 2 mA anodal TDCS or sham
TDCS. After and before the stimulation, these participants performed N-Back task to measure the reaction
time and correct answers. After the analysis of covariance, it was revealed that changing the reaction time
and the number of correct answers was statistically significant. Results of the present study showed that
anodal stimulation has reduced the reaction time and has increased the correct answers and furthermore; it
seems that anodal stimulation can improve the working memory.

Keywords: Transcranial Direct Current Stimulation (TDCS), Dosolateral Prefrontal Cortex (DLPFC),
Working Memory (WM), N-Back Task.
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چکیده
ي قشر پیش پیشـانی  ي کاري در ناحیهبر روي حافظهاز روي جمجمه با استفاده از جریان مستقیم الکتریکیمغزتحریکاین پژوهش به منظور بررسی تأثیر 

دردانشگاه خوارزمی مردي شامل دانشجویان آماري جامعهخلفی جانبی انجام شد. طرح این نوع پژوهش از نوع آزمایشی با گروه گواه و انتساب تصادفی بود. 
3نفـر شـرکت کننـده طـی     30یقه بر دق15میلی آمپر و به مدت 2. دو نوع مختلف تحریک آندي و ساختگی با شدت جریان بودسال 23تا 18ی سنمقطع

هـاي درسـت، مـورد    ي کاري جهت بررسی زمان واکنش و تعداد پاسـخ جلسه ارائه شد. شرکت کنندگان قبل و بعد از تحریک با آزمون تعیین فراخناي حافظه
هـاي درسـت از لحـاظ آمـاري معنـادار      پاسخمتغیري مشخص شد که تغییر در زمان واکنش و تعدادتحلیل کوواریانس تکسنجش قرار گرفتند. پس از انجام 

رسـد موجـب بهبـود    هاي صحیح شده است و بـه نظـر مـی   تحقیق حاضر نشان داد که تحریک آندي سبب کاهش زمان واکنش و افزایش تعداد پاسخاست.
شود.ي کاري میحافظه

.n-backي کاري، تکلیف ، حافظه(DLPFC)ی خلفی جانبی )، کرتکس پیش پیشانTDCSتحریک الکتریکی مستقیم مغز از روي جمجمه (ها: کلیدواژه
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مقدمه
ي کـاري، اشـاره بـه نظـامی دارد کـه ذخیـره سـازي        حافظه

ها را هاي آناي شناخت و تغییر و دگرگونیمحصولات واسطه
در سازد. این حافظه به فرایندهایی اشـاره دارد کـه   ممکن می

کننـد و در واقـع   فرایند ذخیره منفعلانه اطلاعـات عمـل مـی   
داراي توانایی شناختی براي دستکاري اطلاعات ذخیـره شـده  

پژوهشـگران بـر ایـن باورنـد کـه      ).2012، 1اسـت (رابسـون  
زیربناي توانایی ما براي تفکر پیچیده است و تاکنون چنـدین  

 ـاست کـه موفـق  نظریه به منظور معرفی آن مطرح شده رین ت
اي بـدلی و  مدل براي توصیف این حافظه، مـدل چنـد مؤلفـه   

هیچ است. این پژوهش نیز بر اساس این مدل طراحـی شـده  
ي کـاري چهـار   ي کاري بـدلی، حافظـه  . در مدل حافظهاست

ي واج شــناختی، ي اصــلی دارد کــه عبارتنــد از: حلقــهمؤلفــه
فضـایی، مجـري مرکـزي و انبـاره     -ي کاري دیداريحافظه

-ي کـاري دیـداري  ي واج شناختی و حافظـه رویدادي. حلقه
فضایی مانند دو دستیار عمل کرده و بـه مجـري مرکـزي در    

ي حسی وارد کنند. دروندادهاي حافظهانجام کارش کمک می
گردنـد کـه در آن انـدوزش و مـرور     ي واج شناختی مـی حلقه

-ي کـاري دیـداري  شود. حافظـه اطلاعات گفتاري انجام می
ی محل اندوزش اطلاعات دیـداري و فضـایی از جملـه    فضای

تصویرهاي ذهنی است. مجري مرکزي نقش مهمی در توجه، 
ریـزي و ســازماندهی دارد. مجـري مرکـزي همچــون    برنامـه 

کند کـه اطلاعـات و مسـائل قابـل توجـه و      ناظري عمل می
کنـد. همچنـین   اطلاعات و مسائل بی اهمیت را مشخص می

دازش اطلاعات و حـل مسـأله از چـه    کند که در پرتعیین می
ي چهـارمی را  ) مؤلفـه 2000بدلی (راهبردهایی استفاده شود. 

. این انباره یـک سیسـتم   2ي رویداديدر مدل وارد کرد؛ انباره
ذخیره سازي کوتاه مدت است که در کنتـرل بخـش اجرایـی    

ي دیـداري  مرکزي قرار دارد و اطلاعات مدار آوایی و صـفحه 
کند تـا بتوانـد واحـدهاي تلفیقـی     مرتبط میفضایی را به هم 

کلامی را به ترتیـب زمـانی تشـکیل دهـد     -فضایی-دیداري
.)2003، 3(بدلی

ي کاري به عنوان ویژگی اصـلی در تعـدادي   صدمه به حافظه
از اخــتلالات روانــی و نورولــوژیکی ماننــد هـــانتینگتون،     

است پارکینسون، آلزایمر، افسردگی و اسکیزوفرنیا شناخته شده
). صدمات شـناختی بـه سـختی قابـل درمـان      2006، 4(پائولو

1. Robson
2. Episodic buffer
3. Baddeley
4. Paolo

هستند و رویکردهاي سنتی مانند دارودرمانی و تـوان بخشـی   
انـد  هـاي محـدودي در ایـن زمینـه داشـته     شناختی پیشـرفت 

بنابراین یافتن رویکردهاي نوین براي بهبود ؛ )2002، 5(لیبتانز
اري ي کاري بسـیار مهـم اسـت. مطالعـات تصـویربرد     حافظه

ي کـاري در مغـز را شناسـایی    عصبی که فرآیندهاي حافظـه 
کنند، کرتکس پیش پیشانی و مخصوصـاً کـرتکس پـیش    می

ي مهـم  را به عنوان ناحیه)DLPFC(6پیشانی خلفی جانبی
ي کـاري پیشـنهاد   درگیر در فراینـدها و کمبودهـاي حافظـه   

) 2013(10و گرافمن9، کوئینگز8). باربی2011، 7اند (زائلکرده
ي کـاري را بررسـی کردنـد. بـر     در حافظـه DLPFCنقش 

چپ براي دستکاري دانش DLPFCها هاي آناساس یافته
راست براي استدلال فضایی و DLPFCو فضایی و کلامی

-که آن را هماهنـگ بـا مـدل دامنـه     کلامی ضروري است
کنــد داننــد کــه فــرض مــیي کــاري مــیحافظــه11عمـومی 

DLPFCو 12محاسباتی خاصی براي نظـارت هاي مکانیسم
هـایی  بنابراین تکنیـک ؛ هاي شناختی دارددستکاري بازنمایی

که مستقیماً فعالیت کرتکس پـیش پیشـانی خلفـی جـانبی را     
دهند قابلیت خوبی براي بهبـود  مورد بررسی و تنظیم قرار می

ي کاري دارند.حافظه
غیـر  هاي ي کارآمدي تکنیکهاي اخیر تحقیق دربارهدر سال

تهاجمی تحریـک مغـز افـزایش یافتـه اسـت. بـه خصـوص        
از روي جمجمه بـا اسـتفاده از جریـان مسـتقیم     مغزتحریک

است اي نشان داده) نتایج امیدوار کنندهTDCS(13الکتریکی
). تحریک الکتریکی مستقیم مغز از 2008و همکاران، 14(اهن

تهـاجمی غیـر تحریکتکنیک) یکTDCSروي جمجمه (
ضـعیف جریـان یـک ازاسـتفاده باتواندمیکهباشدمیمغز

پـذیري تحریـک درمـوقتی تغییـرات ، بر جمجمـه الکتریکی
شامل TDCSفیزیکیپارامترهاي. کندایجادقشريمناطق
زمـان مـدت ، الکتـرود انـدازه ، تحریـک مکان،جریانشدت

یکهرکههستند)16کاتدیا15آند(انیجرقطبیتوتحریک
).2011، 17(کلاركشوندمیمتفاوتیموجب تأثیرات

5. Leibtanz
6. Dorsolartela prefrontal cortex
7. Zael
8. Barbey
9. Koenigs
10. Grafman
11. Domain-general
12. Monitoring
13. Transcanial direct current stimulation
14. Ohen
15. Anode
16. Cathode
17. Clark
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) بـا  TDCSتحریک الکتریکی مستقیم مغز از روي جمجمه (
هـا و جابجـایی پتانسـیل غشـاي     تغییر تحریک پذیري نورون

ــورون ــایپر  ن ــا ه هــاي ســطحی در جهــت دپولاریزاســیون ی
هـاي مغـز   پولاریزاسیون، موجب شلیک بیشتر یا کمتر سـلول 

از روي جمجمـه بـا   مغـز تحریـک ). 2005، 18شود (نیچهمی
به منظور تغییـر تحریـک   استفاده از جریان مستقیم الکتریکی

پذیري کرتکس در نواحی مورد نظر موجب افزایش یا کاهش 
). در 2005شـود (نیچـه و همکـاران،    کارکردهاي مغزي مـی 

کــه کــانون تحریــک الکتریکــی مســتقیم مغــز از روي حــالی
، امـا تـأثیرات   اي محـدود اسـت  ) تا انـدازه TDCSجمجمه (

ي محدود بـه زیـر الکترودهـا    کارکردي آن مستقیماً در ناحیه
ي ). مطالعـات اولیـه  2006شود (نیچـه و همکـاران،   ظاهر می

) TDCSتحریک الکتریکی مسـتقیم مغـز از روي جمجمـه (   
عمدتاً بر روي کرتکس حرکتی و بینـایی انجـام شـده اسـت،     

کی مستقیم مغز هرچند مطالعات در مورد تأثیر تحریک الکتری
) بر کرتکس پـیش پیشـانی خلفـی    TDCSاز روي جمجمه (

).2011و همکاران، 19جانبی، در حال افزایش است (تئو
ي بـر حافظـه  TDCSهایی که اثر بخشی تحریـک  پژوهش

انـد.  اند نتایج متفاوتی را گـزارش کـرده  کاري را بررسی کرده
تأثیر تحریک آندي، کاتـدي و شـم را بـر    برخی پژوهشگران

-3کرتکس پیش پیشانی خلفی جانبی چپ در اجراي تکلیف 
back  ــف تحــت ــت در اجــراي تکلی ــزایش دق بررســی و اف

تحریک آندي را گزارش کردند؛ امـا زمـان واکـنش تغییـري     
نداشت. در این پژوهش شدت جریان یک میلی آمپر و طـول  

). در 2005و همکاران، 20دقیقه بود (فرگنی10زمان تحریک 
در چـپ DLPFCمیلی آمپري 2پژوهشی دیگر با تحریک 

ي کـاري در دقـت   بیماران پارکینسون، موجب بهبود حافظـه 
ــک back-3تکلیــف  ــی تحری ــر 1شــد ول ــري ب ــی آمپ میل

DLPFC  تغییـري در  ي کـرتکس حرکتـی  و نیز بـر ناحیـه
عملکرد تکلیف نداشت. همچنین سرعت انجـام تکلیـف نیـز    

جلسـه)  3یري نداشت. در این پژوهش طول هـر جلسـه (  تغی
ساعت فاصله وجـود  48دقیقه بود و بین جلسات 20تحریک 

ي دیگري پس ). در مطالعه2006و همکاران، 21داشت (باجیو
دقیقه تحریک آندي، با شدت جریان یک میلی آمپـري  20از 

ــف   ــام تکلی ــري در انج ــی آمپ ــف وn-backو دو میل تکلی
در هـیچ  back-3. دقت اجراي تکلیف استرنبرگ بررسی شد

18. Nitsche
19. Teo
20. Fregni
21. Boggio

ها تغییـري نداشـت امـا زمـان واکـنش      کدام از شدت جریان
ــت (  ــاهش یاف ــو ک ــاران، تئ ــالکویینی2011و همک و 22). م

میلی آمپـر و  1) در پژوهشی با شدت جریان 2011همکاران (
دقیقه، نشان دادند که تحریک آنـدي  20مدت زمان تحریک 

بخشـد.  را بهبـود مـی  DLPFCهاي کـارکردي  ی جنبهبرخ
سرعت انجام تکلیف تنها پارامتري بود که در تکلیف دو عـدد  
به عقب افزایش یافت اما در تکلیف یک عدد به عقب تغییري 

بـر TDCS) نشـان دادنـد کـه   2012بریهیل و جونز (نکرد.
ي کاري در افراد بزرگسال با تحصیلات بالا مؤثر روي حافظه

تـر تـأثیري گـزارش    هـاي تحصـیلات پـایین   ت و در گروهاس
هاي متفاوت لـوب پیشـانی بـه    نکردند و آن را ناشی از چرخه

عنوان راهبردهاي کـارکردي بزرگسـالان در هنگـام اجـراي     
ي کاري دانستند. در این مطالعه شدت جریـان  تکالیف حافظه

دقیقـه بـود. در   20میلی آمپر و مدت زمان ارائه تحریک 5/1
ي بر حافظهTDCS) 2013و همکاران (23ي اولیویراطالعهم

کاري افراد افسرده مؤثر بود. الکترود آند و کاتد به ترتیـب بـر   
DLPFC      5چپ و راسـت قـرار گرفتنـد. انـدازه الکترودهـا

میلـی آمپـر   2سـانتی متـر و شـدت جریـان     5سانتی متر در 
میلی آمپر بر سانتی متر مربـع) و مـدت   08/0(چگالی جریان 

اي بود. جهت سـنجش  دقیقه20ي زمان تحریک یک جلسه
دقیقـه بعـد از   15، قبـل و  n-backي کاري تکلیـف  حافظه

و 24کنندگان انجام شـد. معیـار پاسـخ   تحریک توسط شرکت
هاي درست گروه تحریک آندي افـزایش یافـت و   تعداد پاسخ

ي کـاري کنـد   این افزایش به طور شدید بود، یعنی بر حافظه
با توجه به نتایج متفاوت اشاره شده، در افراد افسرده مؤثر بود. 

TDCSاین پژوهش با استفاده از تحریک دو میلـی آمپـري   
ي متوالی بـه منظـور بررسـی    دقیقه در سه جلسه15به مدت 

هـاي  هـا انجـام گرفـت. فرضـیه    سرعت واکنش و دقت پاسخ
پژوهش بدین صورت است: تحریک الکتریکی آندي مستقیم 

) بـر کـرتکس پـیش پیشـانی     TDCSمغز از روي جمجمه (
شـود. تحریـک   خلفی جانبی موجب بهبود زمان واکـنش مـی  

بـر  )TDCSوي جمجمـه ( الکتریکی آندي مستقیم مغـز از ر 
کرتکس پیش پیشانی خلفی جـانبی موجـب تغییـر در تعـداد     

شود.هاي صحیح میپاسخ

22. Mulquiney
23. Oliveira
24. Response criterion
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روش
هاي آزمایشی با گروه گواه و انتساب این پژوهش از نوع طرح

دانشــگاه مــرددانشــجویانآنيآمــاريجامعــهتصــادفی و 
) 27/20(با میـانگین سـنی   23تا 18ی سنمقطعدرخوارزمی 

از بین دانشـجویان  . شرکت کنندگان در این پژوهشبودسال
تخـاب  دسـترس ان دري نمونـه صـورت بـه دانشگاه خوارزمی

بـه ایـن پـژوهش  درشرکتجهتيوروديهاملاك.شدند
ي راســت دســت و بهنجــار باشــند و ســابقه:بــودریــزقــرار

ي صرع یا تشنج یـا دیگـر اخـتلالات    اختلالات روانی، سابقه
و قطعـات پیونـدي فلـزي در    نداشته باشندعصب شناختی را

نفـر کـه   30شان نباشد. شرکت کنندگان در این پژوهش بدن
هاي آند (آزمایشی) همگی مرد بودند به طور تصادفی در گروه

نفر).15و شم (کنترل) قرار گرفتند (هر گروه 

ابزار
n-back: تکلیف کـامپیوتري  n-backتکلیف کامپیوتري . 1

یک تکلیف سنجش عملکرد شناختی مرتبط بـا کـنش هـاي    
است که عموماً در مطالعـات تصـویربرداري عصـبی    25اجرایی

رود. ایـن  ها به کـار مـی  براي برانگیختن کارکرد مغز آزمودنی
توسط کرچنر معرفی 1958تکلیف براي نخستین بار در سال 

اي از شد. رونـد کلـی تکلیـف بـدین قـرار اسـت کـه دنبالـه        
ها (عموماً دیداري) به صورت گام به گام، به آزمـودنی  محرك

شود و آزمودنی باید بررسی کند که آیا محـرك ارائـه   ارائه می
گام قبل از آن هم خوانی دارد یا خیر. nشده فعلی، با محرك 

گیـرد و بـا   صورت میnانجام این آزمایش با مقادیر مختلف 
شـود. بـدین   بر دشواري تکلیف افـزوده مـی  nافزایش میزان 

، آخرین محرك ارائه شده بـا  back-1ترتیب، در تکلیف یک 
، آخـرین  back-3شود و در تکلیـف  محرك قبلی مقایسه می

محرك قبل مقایسه خواهد شد.3محرك ارائه شده با 
: دستگاه مـورد اسـتفاده در ایـن تحقیـق     TDCSدستگاه . 2

ActivaTekشـــرکت ســـاختActiveDoseدســـتگاه
ولـت  9شد. منبع جریان این دستگاه یک باطري بامیآمریکا

ــتگاه   ــاد دس ــت. ابع ــالین اس و وزن آن 5/15×9/8×8/4آلک
DCمیلــی آمپــر 4کیلــوگرم، حــداکثر شــدت جریــان 18/0
باشد که از طریق اتصال الکترودهایی با قطبیـت متفـاوت   می

شوند، جریان ثابـت  (آند و کاتد) که روي پوست سر نصب می
کند. الکترودهـا  روي جمجمه به مغز منتقل میالکتریکی را از

تواننـد کربنـی و رسـانا باشـند. انـدازه الکترودهـا در ایـن        می

25. Executive Function

سانتی متر مربع بود که درون اسفنج آغشته بـه  5×7پژوهش 
گیرد تا ضمن افزایش رسـانایی  درصد قرار می9کلرید سدیم 

دستگاه از جریان الکتریکی از افزایش حرارت پیشگیري شود. 
لحاظ شدت جریان و اندازه الکترودها و مدت زمـان تحریـک   

قابل کنترل است.

ي اجراشیوه
این طرح در محیط آزمایشگاهی اجرا شـد. متغیرهـایی ماننـد    
دما، نور و صدا در تمام جلسات تا حد امکـان کنتـرل شـدند.    
پس از بررسی شرایط ورود به طـرح، ابتـدا عملکـرد دسـتگاه     

TDCS  ان توضـیح داده شـد و برگـه    براي شـرکت کننـدگ
هـا  رضایت نامه با ذکر تأثیرات جانبی آزمون به امضا آزمودنی

ها داده رسید. سپس توضیحاتی درباره روند آزمون به آزمودنی
-2تکلیـف  TDCSشد. شرکت کننـدگان قبـل از دریافـت    

back.را انجام دادند
در این آزمایش دو نوع جریان داریم:

1-TDCS  واقعی با جریانی که الکترود آند آن در کـرتکس
در F3چپ معادل نقطـه  DLPCخلفی جانبی پیش پیشانی 

اي و الکترود کاتد بر بالاي قشر حدقـه 10/20EEGسیستم 
باشد.در طرف مقابل می

2-TDCS   شم یا ساختگی به عنوان گروه کنترل، بـه ایـن
ک آندي صورت که مکان الکترودها همانند الکترودهاي تحری

باشد، با این تفاوت که براي احساس خارش اولیه، جریـان  می
ثانیه اول وارد و سپس در طول آزمایش قطع شد.30فقط در 
گـر، دو نـوع مختلـف از    ها با کمترین ارتباط با آزمونآزمودنی
(تحریک آندي، شم) را طی سه جلسه روي TDCSتحریک 

آمپـر و بـه   میلـی 2قشر پیش پیشانی خلفی جانبی با شـدت  
). 2011(تیـو و همکـاران،   کننـد دقیقه دریافت مـی 15مدت 

براي به حداقل رسانیدن انتقال تأثیرات مراحل آزمون، حداقل 
پس از پایان ساعت فاصله بین جلسات در نظر گرفته شد.24

توســط شــرکت back-2آزمــون جلســات تحریــک مجــدداً 
کنندگان اجرا شد.

انجـام مقـدمات توصـیفی    ازپـس ها، در تجزیه و تحلیل داده
جهـت پـی بـردن بـه ایـن      (میانگین، انحراف معیـار)  هاداده

-موضوع که مداخله انجام شده منجر به تغییر معنادار میانگین
ي هـاي صـحیح در مرحلـه   هاي زمان واکنش و تعداد پاسـخ 

26متغیرياز تحلیل کوواریانس تکنهآزمون شده است یا پس

شد.استفادهSPSSريبه وسیله نرم افزار آما

26. Analysis of Covariance (ANCOVA)
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هایافته
هـاي  هاي گـروه هاي توصیفی مربوط به نمرات آزمودنییافته

آزمـون متغیرهـاي   آزمـون و پـس  آزمایش و کنترل در پـیش 
ارائه شده است.1وابسته در جدول 

بررسی تأثیر تحریک آندي بر زمان واکنش
جهت پی بردن به این موضوع که مداخله انجام شده منجر به 

ــانگین  ــادار می ــر معن ــه تغیی ــنش در مرحل ــان واک ــاي زم ي ه
متغیـري  از تحلیل کوواریانس تـک نهآزمون شده است یا پس

استفاده شد.
زمـان  در مورد اثر عامل مداخله،2بر اساس اطلاعات جدول 

از لحاظ آماري معنادار است و متغیـر مسـتقل باعـث    واکنش
ها شده است.ایجاد تفاوت در این متغیر بین گروه

هاي صحیحبررسی تأثیر تحریک آندي بر پاسخ
در مـورد  اثـر عامـل مداخلـه،   3بر اساس اطلاعـات جـدول   

از لحاظ آماري معنادار است و متغیر مستقل هاي صحیحپاسخ
ها شده است.ین متغیر بین گروهباعث ایجاد تفاوت در ا

گیريو نتیجهبحث
هاي پژوهش، میزان تغییرات نمـره  براي پاسخگویی به فرض

سـنجیده  back-2که با تکلیف کـامپیوتري  ي کاريحافظه

شد، در حالت تحریک آندي و ساختگی با هـم مقایسـه شـد.    
نتایج حاصل از آنالیز آماري نشان داد که تفاوت تغییرات بـین  
حالت تحریک آندي (فعال) نسبت به تحریک ساختگی (شـم  

دقیقـه تحریـک   15یا کنترل) معنادار است. بدین معنـی کـه   
چـپ (DLPFD)آندي کرتکس پیش پیشانی خلفی جـانبی  

ي کـاري افـراد را در   میلـی آمپـر، حافظـه   2با شدت جریـان  
مقایسه با تحریک ساختگی به شکل معنـاداري افـزایش داد.   

افزایشی که هم در دقت و هم در سرعت واکنش بود.
نتایج تحلیل آماري نشان داد که گروه تحریک آندي به طـور  
معناداري عملکرد بهتري نسـبت بـه گـروه کنتـرل در زمـان      

دقیقه تحریـک دو میلـی   15به عبارت دیگر ؛ داشتندواکنش 
آمپري موجب کاهش زمان واکنش شد.

) است با 2005و همکاران (27این یافته همسو با یافته مارشال
این تفاوت که در آن تحقیق بین جلسات تحریک یک هفتـه  

از تکلیـف اسـترنبرگ   n-backفاصله بود و به جاي تکلیـف  
ي تئـو و  هماهنـگ بـا یافتـه   استفاده شـده بـود و همچنـین    

) است؛ هرچند از شدت جریان یک ملی آمپر 2011همکاران (
و تکلیف سه عدد به عقب استفاده شده بود. سـرعت واکـنش   

ي مالکویینی و در پاسخ به تکلیف دو عدد به عقب در مطالعه
) نیــز کــاهش یافــت کــه در راســتاي ایــن 2011همکــاران (

27. Marshal

آزمون به تفکیک گروهآزمون و پسمیانگین و انحراف استاندارد متغیرهاي مورد مطالعه در پیش.1ول جد
گروه کنترلگروه آزمایشنوبت آزمونمتغیر

SDمیانگینSDمیانگین
34/991/4935/933/48آزمونپیشزمان واکنش

88/532/17832/944/46آزمونپس
53/6062/153/6068/1آزمونپیشپاسخ صحیح

60/10701/553/6064/1آزمونپس

. نتایج تحلیل کوواریانس تأثیر تحریک آندي بر زمان واکنش2جدول
داريمعناFمیانگین مجذوراتدرجه آزاديمجموع مجذوراتمنبع اثر

24/11572124/11572674/0419/0آزمونپیش
24/886745124/88674561/51001/0گروه
--02/4638462748/17179خطا

هاي صحیح. نتایج تحلیل کوواریانس تأثیر تحریک آندي بر پاسخ3جدول
داريمعناFمیانگین مجذوراتدرجه آزاديمجموع مجذوراتمنبع اثر

15/2115/215/070/0آزمونپیش
53/16614153/16161463/1158001/0گروه
--17/3872734/14خطا
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یک میلی آمپر استفاده پژوهش است، هرچند از شدت جریان 
شده بود. ولی در تکلیف یک عدد به عقـب تغییـري گـزارش    

و همکـاران  28نکردند. همچنین نتایج همسو با یافته گلـدوین 
) است که در آن آزمون تداعی ضمنی سرعت واکـنش  2012(

در شرایط متجانس کاهش یافت.
ــه ــاران ( در مطالع ــی و همک ــز 2005ي فرگن ــن و ) و نی اوه
توانـد  زمان واکنش تغییري نداشت که مـی ) 2007همکاران (

) نسـبت بـه تکلیـف ایـن     back-3تر (ناشی از تکلیف سخت
) و شدت جریان کمتـر یعنـی یـک میلـی     back-2پژوهش (

که تحریـک پـذیري قشـري لازم بـراي     آمپر باشد به طوري
اسـت.  تر را فراهم نکـرده تر به تکلیف سختگویی سریعپاسخ

ــژوهش  ــاران ( در پ ــاجیو و همک ــاران  2006ب ــر روي بیم ) ب
پارکینسون نیز در حالتی که شدت جریان یـک میلـی آمپـر و    

بود، بهبودي در زمان واکـنش دیـده نشـد.    back-3تکلیف 
یک فرض این اسـت کـه تـأثیرات مشـاهده شـده ناشـی از       

چپ باشد DLPFCافزایش در تحریک پذیري کرتکسی در 
کردن نورونی موجب تغییـر در  زیرا تحریک آندي با دپلاریزه

شـود و تحریـک پـذیري آن ناحیـه را     استراحت نـورونی مـی  
هـاي کرتکسـی تشـکیل    دهد. ممکن است شبکهافزایش می

ي کـاري تحـت   دهنده انتخاب پاسخ بیشتر از اعمال حافظـه 
یعنـی  ؛ )2005قرار گیرند (مارشال و همکاران، TDCSتأثیر 
ف شناختی درگیـر هسـتند.   هایی که در انواع دیگر تکالیشبکه

ي کاري باشـد،  تواند نقش دوپامین در حافظهفرض دیگر می
دهد که در طـول تکلیـف مـرتبط بـا     مطالعات اخیر نشان می

-ي کاري، دوپامین در نواحی پیش پیشانی افزایش میحافظه
یعنی افزایش تحریک پذیري ؛ )2005یابد (باجیو و همکاران، 

وجب افزایش در رهاسازي سطحی در کرتکس پیش پیشانی م
ي کـاري  دوپامین شود که خود موجب بهبود عملکرد حافظـه 

شود. ممکـن اسـت تحریـک دوپامینرژیـک بـراي حفـظ       می
ي کـاري  فعالیت کرتکس پیش پیشانی و فراینـدهاي حافظـه  

آنـدي موجـب آثـار بهبـود     TDCSبنـابراین  ؛ ضروري باشد
آمینـو اسـید   که آن شاید سطوح گلوتامـات،  شودتحریکی می

ي کــاري، بازشناسـی حافظــه و یــادگیري  مـرتبط بــا حافظـه  
دهـد (اولیـویرا و همکـاران،    پاسـخ را افـزایش مـی   -محرك 

). شرکت کنندگان ایـن پـژوهش همگـی راسـت برتـر      2013
تواند نشان دهنده برتري نسبی نیمکره چپ مغز بودند که می

DLPFCرسد که در اثر تحریک آنـدي در  باشد. به نظر می
چپ، تحریک پذیري کرتکسی بـه میـزان بیشـتري افـزایش     

28. Gladwin

یافته است و این برتري نسبی بیشتر نمایـان شـده و موجـب    
ــه زمــان واکــنش شــود.   بهبــود در برخــی کارکردهــا از جمل

ــژوهش ــی  پ ــی اثربخش ــاي مختلف ــه TDCSه ــر ناحی ي ب
DLPFC     ،بر کارکردهاي شـناختی از جملـه حافظـه، زبـان

یعنی ممکن است تحریـک  ؛ انددادهیادگیري و توجه را نشان
این ناحیه باعث بهبود کارکردهاي شـناختی شـود زیـرا ایـن     

هاي شناختی درگیر است کـه خـود   ها و کنشناحیه با فعالیت
ي کاري شود.موجب بهبود عملکرد در تکلیف حافظه

فرض دیگر این پژوهش این بود که تحریک الکتریکی آندي 
بـر کـرتکس پـیش    )TDCSمستقیم مغز از روي جمجمـه ( 

هاي صـحیح  پیشانی خلفی جانبی موجب تغییر در تعداد پاسخ
دقیقه تحریـک  15شود. نتایج تحلیل آماري نشان داد که می

هاي صـحیح شـد.   دو میلی آمپري موجب افزایش تعداد پاسخ
) 2005ي فرگنـی و همکـاران (  این یافته هماهنگ بـا یافتـه  
ــود و اســتback-3اســت کــه در آن از تکلیــف  فاده شــده ب

) اسـت  2006همچنین هماهنگ با تحقیق باجیو و همکاران (
میلی آمپر استفاده کردند؛ ولی مغایر با همان 2که از تحریک 

که از شـدت جریـان یـک میلـی آمپـر      تحقیق است در حالتی
ي کـاري بیمـاران پارکینسـون بهبـود     استفاده شـد و حافظـه  
تـر  ت جریـان پـایین  تواند ناشی از شدنیافت. این موضوع می
ساعت بود 48ي بین جلسات تحریک باشد و همچنین فاصله

ي تحقیق حاضر است.که دو برابر فاصله
ي ) نیـز بهبـود حافظـه   2007در پژوهش اوهن و همکـاران ( 

کاري گزارش شد با این تفاوت که از شدت جریان یک میلی 
دقیقه تحریک و تکلیف سـه عـدد بـه    20آمپر و مدت زمان 

که در این تحقیق شدت جریان دو استفاده شد، در حالیعقب 
دقیقه بود و از تکلیف دو 15میلی آمپر و مدت زمان تحریک 

عدد به عقب استفاده شد.
ي پژوهش حاضر مغـایر بـا پـژوهش تئـو و همکـاران      نتیجه

) است که در آن دقت اجراي تکلیف تغییـري نداشـت.   2011(
تواند ناشی از شـدت جریـان پـایین تحریـک     این موضوع می

یعنی یک میلی آمپر باشد و نیز شاید ناشی از این باشد که در 
ــف  ــق از دو تکلی ــور  n-backآن تحقی ــه ط ــترنبرگ ب و اس

رسـد فراینـدهاي   همزمان استفاده شده است، زیرا به نظر می
هـا متفـاوت بـا    از برخـی جنبـه  n-backشناختی درگیـر در  
نیازمنـد نگهـداري   n-backاسـت. انجـام   تکلیف استرنبرگ 

اطلاعات مرتبط و مقایسه بـا محـرك ارائـه شـده اسـت، در      
که در تکلیف استرنبرگ شرکت کنندگان ممکن است در حالی

هـا، نگهـداري را   ي مجموعهشروع جست و جو براي مقایسه
بـه کـار رفتـه در    TDCSبنـابراین ممکـن اسـت    ؛ رها کنند
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DLPFC ي کـاري  تر در حافظهبزرگهنگامی موجب تغییر
شود که تکلیف نیازمند فرایندهاي شـناختی منسـجم متـوالی    

تري بـراي انجـام   است. پس تحریک پذیري کرتکسی بزرگ
نیازمند است تا منجر به بهبود معنـاداري در  n-backتکلیف 

شود؛ اثري کـه  back-3دقت و زمان واکنش اجراي تکلیف 
شود.در مورد تکلیف استرنبرگ دیده نمی
و همکـاران  29ي مایلیوسنتایج حاضر همچنین مغایر با یافته

) است که با وجود جریان دو میلی آمپـري تغییـري از   2011(
توانـد ناشـی   ي کاري گزارش نشده است که میبهبود حافظه

اي بین جلسات تحریک باشد.ي یک هفتهفاصله
و 30هـاي بریهیـل  هاي این پژوهش هماهنگ بـا یافتـه  یافته

ي ) در گروه تحصـیلات بـالا و مغـایر بـا نتیجـه     2012جونز (
توانـد  همان تحقیق در گروه تحصیلات پایین اسـت کـه مـی   

ي متفاوت لوب پیشانی در افراد بـا تحصـیلات   ناشی از چرخه
بالا باشد که این چرخه واکنش شدیدتري به تحریـک آنـدي   

ي فظـه داشته است و یا شاید بتوان کارکردهاي متفاوتی از حا
کاري در افراد داراي تحصیلات بالا را نسبت به افـراد عـادي   

یافت.
توان گفت کـه ممکـن اسـت افـزایش     در تبیین این یافته می

هاي صحیح ناشی از مکانیسم پتانسیل بلند مـدت  تعداد پاسخ
(LTP)تـرین  شدهباشد. مکانیسم پتانسیل بلند مدت پذیرفته

شود عامل اصلی میمدل پلاستیسیته نورونی است که فرض
به افزایش طـولانی  در یادگیري و حافظه است. این مکانیسم

-تواند ساعتهاي عصبی اشاره دارد که میمدت انتقال دهنده
-که ناشی از فعالیت همزمان سلولها ادامه پیدا کندها تا ماه

و 31هاي پـیش سیناپسـی و پـس سیناپسـی اسـت (کـووك      
تواند بـا افـزایش   آندي میTDCSبنابراین ؛ )2006، 32بلیس

فعالیــت پــیش سیناپســی همــراه بــا دپــولاریزه کــردن پــس 
شـود. آثـار فیزیولـوژیکی و سـلولی     LTPسیناپسی موجـب  

اسـت. در  LTPي اي نشـان دهنـده  تحریک آندي تا انـدازه 
را در TDCSحقیقت مطالعات آزمایشـگاهی آثـار سیناپسـی    

و همکـاران،  33دهند (رانیـري نشان میLTPایجاد و تعدیل 
آنـدي  TDCSتوانـد ایـن باشـد کـه     یک فرض می).2012

شـود کـه   مـی DLPFCمنجر به بهبود تحریک پـذیري در  
شــاید ناشــی از افــزایش ســطح گلوتامــات باشــد (کــلارك و 

ي کــاري، ). آمینــو اســیدي کــه بــا حافظــه2011همکــاران، 
29. Mylius
30. Berryhill
31. Cooke
32. Bliss
33. Ranieri

باشـد  بازشناسی حافظه و یادگیري پاسخ به محرك مرتبط می
رسد تأثیرات تسهیل ). به نظر می2006و همکاران، 34(روبینز

ــدي  ــدگی بع ــده  TDCSکنن ــرات در گیرن ــاس تغیی ــر اس ب
NMDA ،دهـد کـه   ). نتـایج نشـان مـی   2003باشد (لیبتانز

در کرتکس براي رمزگردانـی ادراکـی   NMDAهاي گیرنده
ضروري نیستند اما براي ایجاد پلاستیسـیته سیناپسـی مـورد    

رسـد  مدت لازم اند، بنابراین بـه نظـر مـی   نیاز در ذخیره بلند
کننـد  هاي گلوتامات فرایندهاي حافظه را تعدیل مـی مکانیسم

)2006(روبینز و همکاران، 
تواند موجـب تغییـرات در   همچنین جریان ثابت الکتریکی می

هاي عبـوري  غلظت یونی محلی شود که سبب تغییر پروتئین
شـود  (+H)ثبـت  از غشا و نیز تغییرات در یـون هیـدروژن م  

) و عوامل بهبود تحریک پذیري را در پی داشته 2013(باربی، 
هاي دیگر با تواند تحریک شدن قسمتباشد. فرض دیگر می

ــه ــک ناحی ــواديDLPFCي تحری ــد (ج ، 36و چنــگ35باش
هـاي برنامـه ریـزي، توانـایی     که باعث بهبود مهـارت )2013

حافظـه  که هر کدام با تقویـت یادگیري و سیالی کلامی شود
تواند توسـط  ي کاري میمرتبط هستند. همچنین دقت حافظه

فرایندهاي شناختی از قبیل رمزگردانی، نگهـداري، انتخـاب و   
هسـتند،  DLPFCتصمیم گیري که مرتبط بـا کارکردهـاي   

تعدیل شود.
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