
Quarterly Journal of 

Child Mental Health         

78 

 Vol. 10, No. 3, Fall 2023 

Research Paper 

Meta-analysis of the Effectiveness of Transcranial Electrical Stimulation Interventions on 

Executive Function and Mathematical Performance in children with Specific Learning Disorder 
 

Saeed Mohammadi Molod1 , Shahram Vahedi*2 , Soomaayeh Heysieattalab3 , Mojtaba Soltanlou4, 5  

1. Ph.D. Student in Educational Psychology, Faculty of Education and Psychology, University of Tabriz, Iran 

2. Professor, Department of Educational Psychology, Faculty of Education and Psychology, University of Tabriz, Iran  

3. Assistant Professor, Department of Neuroscience, Faculty of Education and Psychology, University of Tabriz, Iran  

4. Assistant Professor, Department of Psychology, Faculty of Psychology, University of Surrey, UK 

5. Assistant Professor, Department of Child Psychology, University of Johannesburg, South Africa 

 

Citation: Mohammadi Molod S, Vahedi SH, Heysieattalab S, Soltanlou 

M. Meta-analysis of the effectiveness of transcranial electrical 

stimulation interventions on executive function and mathematical 

performance in children with specific learning disorder. J Child Ment 

Health. 2023; 10 (3):78-99. 

 

URL: http://childmentalhealth.ir/article-1-1375-en.html 

   

10.61186/jcmh.10.3.7 

    

A R T I C L E I N F O 
 

A B S T R A C T 

Keywords: 

Learning disorder, 

executive functions, 

transcranial electrical 

stimulation, 

meta-analysis, 

meta-regression  

 

 

 

 

 

 

 

 

Received: 2 Sep 2023 

Accepted: 10 Nov 2023 

Available: 21 Dec 2023 

 Background and Purpose: Learning disorder is a neurodevelopmental disorder that leads to 

difficulties in learning and performance of reading, writing, and mathematics. Transcranial electrical 

stimulation is one of the recent interventions that has been used in this group. The current paper 

aimed to systematically combine the findings of the existing studies to find the effectiveness of these 

brain stimulation interventions in improving the executive functions and mathematical performance 

of individuals with learning disorders, as well as the possible moderating variables using the meta-

analysis method.   

Method: The statistical population of the research was all published studies including scientific 

articles and theses. The systematic literature turned 21 studies in the meta-analysis, and 64 effect size 

Cohen’s ds were extracted and analyzed using CMA3 software. 

Results: The findings showed a significant moderate combined effect size in both fixed and random 

effects models. Moreover, the effect size of the transcranial random noise stimulation was shown to 

be larger than the transcranial direct-current stimulation and transcranial alternating current 

stimulation. In addition, the meta-regression showed that age is a significant predictor and moderator 

with a better effectiveness in younger individuals. 

Conclusion: These findings reveal that transcranial electrical stimulation, especially random noise 

method, as one of the effective interventions in improving the executive functions and mathematical 

performance of children with learning disorder. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

* Corresponding author: Shahram Vahedi, Professor, Department of Educational Psychology, Faculty of Education and Psychology, University 

of Tabriz, Iran 

E-mail: Vahedi117@yahoo.com 

Tel: (+98) 413392090   

2476-5740/ © 2023 The Authors. This is an open access article under the CC BY-NC-ND license  

)./nd/4.0-nc-https://creativecommons.org/licenses/by( 

http://childmentalhealth.ir/article-1-1375-en.html
http://dx.doi.org/10.61186/jcmh.10.3.7
http://orcid.org/0000-0002-8841-0930
http://orcid.org/0000-0002-5055-9270
https://orcid.org
http://orcid.org/0000-0001-8030-8416
https://crossmark.crossref.org/dialog/?doi=10.61186/jcmh.10.3.7
http://childmentalhealth.ir/page/133/Open-Access-Policy
https://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/


Quarterly Journal of 

Child Mental Health         

79 

 Vol. 10, No. 3, Fall 2023 

Extended Abstract 

Introduction 
Specific learning disorder is a neurodevelopmental disorder 

with a biological origin that results in cognitive impairments 

and associated behavioral symptoms. These disorders cause 

persistent difficulties in learning reading, writing, and 

mathematics skills (2). Learning disorders are diagnosed with 

children's poor performance in one or more than one of these 

skills in standard tests, which is not consistent with their age 

and intelligence level (3). The etiology of this disorder has been 

attributed to various factors, but the similarities in behavioral 

and learning difficulties between these individuals and those 

with brain injuries (4), as well as the findings from 

electroencephalography studies, have confirmed brain 

irregularities in individuals with learning disorder (5). 

Therefore, brain-based interventions that could modulate these 

abnormal brain functions might be effective in improving the 

condition of individuals suffering from this disorder. 

Transcranial electrical stimulation (tES) is recognized as a 

novel neuroscientific intervention utilized in this field. Its 

effectiveness has been extensively examined in numerous 

studies (44-46, 48, 56, 60-63, 70, 73).  

However, these studies, which have been conducted using 

different methods and protocols across various age ranges, have 

reported diverse and, in some cases, conflicting results. 

Therefore, the aim of the present systematic review and meta-

analysis was to reach a general conclusion about the 

effectiveness of transcranial electrical stimulation methods by 

using the meta-analysis method and performing secondary 

analysis to discover the possible moderator variables and 

related effect sizes. 

Method 
The present study was done using meta-analysis method. In 

meta-analysis, data is extracted from previous studies; 

therefore, the statistical population of this study included all the 

studies conducted on the effects of transcranial electrical 

stimulation (including direct current, random noise and 

alternating current stimulation) accessible on databases 

consists of Science Direct, Sage Journals, SID, Magiran, 

Noormags, and Irandoc. Since the richness of the samples to 

achieve the goals of the study was important, purposive 

sampling was used. First, the keywords "transcranial electrical 

stimulation", "transcranial random noise stimulation", 

"transcranial direct current stimulation", "specific learning 

disorder", "dyslexia" and "dyscalculia" were used for the 

systematic literature search. Note that we limited our goal to the 

application of electrical stimulation and not transcranial 

magnitude stimulation (TMS) as the former is the most 

available and commonly used method in clinical settings. After 

reviewing the background and applying the inclusion and 

exclusion criteria, 21 studies were selected as samples, and 

their effect sizes were extracted (64 effect sizes in total). The 

primary research information collection form was utilized to 

gather the required data in three domains: bibliography, 

methodology, and statistical information. The comprehensive 

meta-analysis (CMA) software was employed for analysis 

purposes. 

Results 
As mentioned, overall, 64 effect sizes were extracted from 21 

studies and included in the meta-analysis. These studies 

involved a total of 488 participants. In order to check for and 

prevent publication bias, the funnel plot and fail-safe N were 

used, which indicated the absence of publication bias. The fail-

safe N statistic value was 3559, indicating that with the 

inclusion of 3559 non-significant studies (effect sizes) in the 

analysis, the combined effect size (summary effect size) would 

become non-significant. The combined effect size was 

calculated to be 0.37 in the fixed effects model and 0.38 in the 

random effects model, both of which were statistically 

significant (p < 0.01). In order to determine the final meta-

analysis model and examine the heterogeneity among effect 

sizes, Cochran's Q and I-squared (I²) indices were examined. 

The Q statistic, with a value of 78.85, was found to be 

statistically significant (p < 0.05), showing the presence of a 

significant difference (heterogeneity) among the effect sizes of 

the primary studies. However, the calculated value of I-squared 

(I²) was 37.33, which according to interpretive criteria, points 

to a low to moderate level of heterogeneity among the effect 

sizes of the primary studies. Therefore, the fixed effects model 

was considered as the final meta-analysis model. We conducted 

secondary analyses to investigate the possible moderators and 

to explain the observed differences among the effect sizes of 

the primary studies. The results showed that different 

stimulation methods have different effect sizes. In this regard, 

the effect size of tRNS was 0.40 and the effect size of tDCS and 

tACS was 0.38 and 0.33 respectively. Moreover, we observed 

different effect sizes of stimulation in different domains. The 

effect size related to the effectiveness of tES on mathematics 

(0.42) was higher than those related to executive functions 

(0.40) and reading (0.28). We also only observed the 

moderating role of age in the effectiveness of tES in the meta-

regression model (Q = 35.25) and the regression coefficient 

value (-0.16). 

Conclusion 
The aim of the present study was to determine the effectiveness 

of transcranial electrical stimulation in executive functions and 

mathematics in individuals with specific learning disorder. 

Additionally, the study aimed to investigate the role of possible 

moderators in the effectiveness of brain stimulation. We 

observed medium effect size, indicating the significant positive 

impact of transcranial electrical stimulation methods on 

executive functions, mathematics, and reading in children with 

specific learning disorder. The subsequent findings revealed 

that tRNS was more effective than tDCS and tACS. 

Additionally, transcranial electrical stimulation showed better 

effectiveness in mathematics than executive functions and 
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reading. Furthermore, age was found to be a moderator and an 

influential factor in the effectiveness of transcranial electrical 

stimulation in this realm. The results of this study confirmed 

the findings of the previous studies (44-46, 48, 56, 60-63, 70, 

73). We conclude that transcranial electrical stimulation, by 

influencing the sodium channels of neuron membranes, 

modulates neuronal oscillations and alters the excitability of 

neurons, leading to modulation of brain functions in children 

with specific learning disorder. This finding supports further 

modulation of neuroplasticity in those children (44-46, 56). It 

is suggested that future studies examine the impact of other 

within-protocol variables as moderators. 
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مقاله پژوهشی
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 11/06/1402دریافت شده: 

 19/08/1402پذیرفته شده: 

 30/09/1402منتشر شده: 

شواری زمینه و هدف:  ضیات را با د شتن، و ریا ست که یادگیری خواندن، نو صب تحولی ا هایی مواجه اختلال یادگیری ویژه، اختلالی ع

بر همین اساس پژوهش  شود.ای یکی از مداخلاتی است که جهت بهبود اختلال یادگیری استفاده میکند. تحریک الکتریکی فراجمجمهمی

ضر با هدف ترکیب نتایج پژوهش سب یک نتیجهحا شده و ک شی این مداخلات در بهبود کارکردهای  های انجام  کلی درباره میزان اثربخ

 احتمالی با روش فراتحلیل انجام شد. کنندهلیتعداجرایی و عملکرد ریاضی افراد دارای اختلال یادگیری و کشف متغیرهای 

ای بر با موضرروا اثربخشرری تحریک الکتریکی فراجمجمه نامهانیپاه آماری پژوهش، کلیه مطالعات منتشررر شررده شررامل مقاله و جامع روش:

مطالعه جهت ورود به  21های ورود و خروج، کارکردهای اجرایی و عملکرد ریاضرری بود که با جسررتجوی سرریسررتماتیک و اعمال ملاک

 تحلیل شد. CMA3 افزارنرمکوهن از این مطالعات استخراج شده و با  dاندازه اثر از نوا  64فراتحلیل انتخاب شد و 

اساس ملاک تفسیری ها نشان داد که اندازه اثر ترکیبی محاسبه شده در هر دو مدل اثرات ثابت و تصادفی معنادار است که بر یافته ها:یافته

ای با روش نویز تصررادفی بیش از تحریک مسررتقی  و کوهن مقداری متوسررا ارزیابی شررد. هم نین اندازه اثر تحریک الکتریکی فراجمجمه

سن، نقش پیش شان داد که  سیون نیز ن سنین پایینبینی کننده و تعدیلمتناوب بود. نتایج فرارگر هتری توان اثربخشی بتر میکننده دارد و در 

 انتظار داشت.

یکی از مداخلات کارآمد در بهبود  عنوانبهروش نویز تصرررادفی را  خصرررو بهای توان تحریک الکتریکی فراجمجمهمی گیری:نتیجه

 کارکردهای اجرایی و عملکرد ریاضی کودکان دارای اختلال یادگیری ویژه در نظر گرفت.
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 مقدمه
ست ، پژوهش و مطالعه پیرامون کودکانی  سا قرن بی شد که با از اوا آغاز 

طبیعی؛ در یادگیری با مشررکل مواجه بودند و برای  هوش وجود داشررتن

یل و کسرررب مهارت مه تحصررر ند بهرهادا یازم مندی از های تحصررریلی ن

. در ویرایش پنج  راهنمای تشررخیصرری و (1)هسررتند  1های ویژهآموزش

ماری اختلال با عنوان اختلال  2های روانیآ یادگیری،  این مشرررکلات 

بندی شده است. طبقه 4های عصبی تحولیدر طبقه اختلال 3یادگیری ویژه

شناختی زیست منشأتحولی با  -اختلال یادگیری ویژه نوعی اختلال عصبی

هایی در سطح شناختی و علائ  رفتاری همراه با است که مبنای ناهنجاری

نقص( در ) 5این اختلال است. این اختلالات سبب ایجاد مشکلات دائمی

 .(2) شودیادگیری خواندن، نوشتن، و ریاضی می

با عملکرد  اختلالات یات، ضرررعیف یادگیری  یاضررر کان در ر کود

ندن که  ، وخوا حالتی  نان در آزمونبا نوشرررتن و در  های عملکرد آ

اسررتاندارد با سررطح هوشرری و سررنی آنها همخوان نباشررد، تشررخیص داده 

. البته این مقایسرره تا حدود زیادی اختیاری اسررت و بیشررتر بر (3)د شررومی

ید میملاک تأک بالینی  بارتبهشرررود. های  که عملکرد  گریدع مانی  ز

ندن، نوشرررتن، و حسرررراب کردندانش تر از سرررن، پایین آموز در خوا

های هوشرری، و تحصرریلی مورد انتظار باشررد و این عملکرد پایین توانایی

سیب شی از آ سایر عوامل فرهنگی و نا سمانی و  شنوایی، بینایی، ج های 

آموز اسررتنبا  توان وجود اختلال یادگیری را در دانشمحیطی نباشررد می

آموزان دارای اختلالات یررادگیری ویژه ر دانشبنررابراین د؛ (2)کرد 

توان طیفی از مشررکلات را در خواندن، نوشررتن، و ریاضرریات مشرراهده می

 کرد.

های مغزی )فیزیکی(، شررناسرران با بررسرری افراد دیار آسرریبعصررب

شکلات رفتاری و یادگیری این افراد و افراد  شابهات زیادی در م  مبتلابهت

شاهده کردند  ستبه . نتایج(4)اختلالات یادگیری م  طالعاتاز م آمدهد

سفالوگرافی سیل ،6الکتروان سیل 7برانگیخته هایپتان سته به  هاییا پتان واب

                                                            
1. Special education 

2. Diagnostic and statistical manual of mental disorders 

3. Specific learning disorder 

4. Neurodevelopmental disorders 

5. Persistent 

6. Electroencephalography 

7. Evoked potentials (EP) 

8. Event-related potentials (ERP) 

جار عملکرد و مغزی، هاینظمینیز بی 8رویداد  در افراد مغز را نابهن

 .(5)است  کرده شناسایی یادگیری هایاختلال مبتلابه

هررای ینرره اختلال یررادگیری بررا مشرررکررل ریرراضررری، پژوهشدر زم

صب صبیروانع صویربرداری ع شکنج درون 9شناختی و ت  10ایآهیانهبه 

های عددی اشررراره یک منطقه کلیدی برای پردازش کمیت عنوانبهمغز 

ی و عددی لوب آهیانه و محاسرررباتتمام فرایندهای  باًیتقر. (6)کنند می

کنند که حاکی از آن می ای را درگیرآهیانهشرررکنج درون خصرررو به

ست که مناطق  سته شدهگفتها صلی پردازش ه ست ا ضی ا  .(7)های ریا

هنگام پاسررب به  الانگسرربزرسرراله و  4الگوهای فعالیت مغز در کودکان 

 صررورتبهیانه آهرا در لوب  11تکالیف پردازش اعداد، نواحی مشررترکی

ه یادگیری اعداد و توان گفت کمیبنابراین . (8)دهد یمدوطرفه نشررران 

هم نین  کند.را درگیر می ایآهیانهآهیانه و شررکنج درون لوبریاضرری، 

با افزایش  معمولاًهای عددی ی پردازشدهسازمانمشخص شده است که 

)که با کارکردهای اجرایی و  12کند و از نواحی پیشرررانیسرررن تغییر می

)که با حافظه  13کاری مرتبا هسرررتند( و نواحی گیجگاهی میانی حافظه

و بازیابی  14مقدار اخباری مرتبا اسرررت( به نواحی آهیانه )که با پردازش

)که با  15گیجگاهی -یسررررپسقوانین حسررراب مرتبا اسرررت( و نواحی 

 .(9)شود های نمادین مرتبا است( منتقل میپردازش فرم

ای تفاوت در اتصررال مناطق مربوطه در لوب آهیانه و نیز مناطق آهیانه

سرررری که با پردازش فرم نمادین عدد پس -و مناطق گیجگاهی دو طرف

ست  سبهمرتبا ا صو لهیو سورربرداریت شار تان ست  16ی انت شده ا شکار  آ

صبی  مبتلابهدر افراد  گریدعبارتبه .(10) ساختارهای ع ضی،  اختلال ریا

مطالعات  است. افتهین توسعهکافی رشد و  اندازه بهمورد نیاز برای محاسبه 

های لوب آهیانه به مهارت ها در سررریسرررت دهند که ناهنجارینشررران می

در  توان گفت تفاوتمی .(11)شوند یا ضعیف مربو  می عددی، نابالغ و

ضی  سایی در عملکرد نواحی مغزی مرتبا با ریا ساختار و کارکرد و نار

لوب آهیانه( در کودکان دارای اختلال یادگیری قابل تأیید  خصررو به)

9. Neuroimaging 

10. Intraparietal sulcus (IPS) 

11. Overlap 

12. Frontal areas 

13. Medial temporal areas 

14. Magnitude processing 

15. Occipito-temporal 

16. Diffusion Tensor Imaging tractography (DTI) 
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ست  شه؛ (12)ا شاید بتوان ری شکلات دانش بنابراین  شتر م در آموزان بی

یادگیری ویژه با مشرررکل ریاضررری را در ابعاد نامیدن، شرررمارش،  اختلال

های ریاضررری، محاسررربات تقریبی، و حل بزرگی اعداد، بازیابی واقعیت

 ها جستجو کرد.ها و نارساییدر این تفاوت (13)مسائل کلامی 

کان نه کود ندن نیز  در زمی یب خوا با آسررر یادگیری  دارای اختلال 

یپ از جمله لوب  اند که نیمکرهمطالعات تصرررویربرداری نشررران داده

نواحی خلفی در  خصررو بهو لوب پیشررانی تحتانی  (15 ،14)گیجگاهی 

ه بر روی مطالعات مختلف انجام شد .(17 ،16)خواندن نقش مهمی دارند 

 2گیجگاهیِ خلفی-ایدر مناطق خلفی آهیانه 1یکارک افراد نارساخوان، 

را  5در نواحی پیشانیِ تحتانی 4و پرکاری 3گیجگاهی شکمی-و پس سری

. با (19 ،18) انددادههنگام خواندن و تکالیف مربو  به خواندن نشررران 

ی عصبی ربرداریتصوهای حاصل از مطالعات وجود این مستندترین یافته

سمت یپ را  گیجگاهی-ایآهیانه کاری ناحیهک در زمینه نارساخوانی، 

 .(20)دهند شناختی نشان میدر زمان پردازش واج

تایج پژوهش نادار هم نین ن فاوت مع حاکی از وجود ت های مختلف 

-21)میان عملکرد حافظه کاری کودکان با و بدون نارسررراخوانی اسرررت 

های پیشرررین حاکی از عملکرد پایین کودکان . علاوه بر این پژوهش(23

ست  ضی در کارکردهای اجرایی بوده ا -24)دارای اختلال یادگیری ریا

کند که ظرفیت حافظه کاری پیشرفت تحصیلی . آلووی نیز اشاره می(29

و ضررعف حافظه کاری  (30)کند ی مینیبشیپکودکان را در ریاضرریات 

ضی  سالان دارای اختلال ریا سی کودکان و بزرگ سا شکلات ا یکی از م

 .(32 ،31) است

یادگیری ویژه در حوزه ندن، شررریوا اختلالات  های تحصررریلی خوا

تا  5های مختلف از نوشتن، و ریاضیات در میان کودکان دبستانی در زبان

ست  15 صد ا ضی نیز (2)در شیوا اختلال یادگیری ویژه ریا  7یی تنهابه. 

یاری  . علاوه بر این(34 ، 33)درصررررد گزارش شررررده اسررررت   ازبسررر

 اجتمرراعی، مشرررکلات دارای یررادگیری اختلال مبتلابرره آموزاندانش

با  .(35) دنشررومی گرفته نادیده اغلب کههسررتند  تحصرریلی و، عاطفی

توجه به شیوا بالای اختلال یادگیری در میان کودکان و مشکلاتی که به 

                                                            
1. Hypoactivation 

2. Dorsal parieto-temporal regions 

3. Ventral occipito-temporal regions 

4. Overactivation 

5. Inferior frontal regions 

دنبال دارد، اقدام به درمان و کمک به بهبود این کودکان، بسیار ضروری 

 است. 

و بهبود این گروه از کودکان مداخلات مختلفی از  راستای درماندر 

و آموزشرری به کار گرفته شررده  (36)جمله مداخلات رفتاری، شررناختی 

ما یکی از روش یک اسررررت. ا طه، تحر ید در این حی جد مانی  های در

ساس یافته 6ایالکتریکی فراجمجمه ست که بر ا صاب و با ا های علوم اع

یکروش ته میها و تکن کار گرف به  له این های مختلف  شرررود. از جم

، 7مسرررتقی  ای با جریانتوان به تحریک الکتریکی فراجمجمهها میروش

، و تحریک الکتریکی 8ای با جریان متناوبتحریک الکتریکی فراجمجمه

 اشاره کرد.  9با نویز تصادفی

مه یک الکتریکی فراجمج بدون تحر یک روش ارزان، ایمن، و  ای 

ست  شدت  (39-37)درد ا ضعیفی با   1که در قالب آن جریان الکتریکی 

سر وارد می آمپریلیم 4تا  سبب به پوست  شود و عبور این جریان از مغز 

رسررد این تغییرات حاصررل . به نظر می(42-40)شررود تغییراتی در مغز می

ها و قشرررر مغز ی نورونریپذکیتحرتغییر در مکانیسررر  پتانسررریل عمل و 

اسررت که  (52-50)ی عصرربی هادهندهانتقالو تغییر در سررطو   (43-49)

 و 56)و در نتیجه نورپلاسررتیسرریته مغزی  (55-53)در این میان سررن افراد 

ی در میزان اثربخشرری و تبیین سررازوکار اثربخشرری اکنندهنییتعنقش  (57

 کند.ای ایفا میفراجمجمهتحریک الکتریکی 

ای شررامل شرردت پارامترهای فیزیکی تحریک الکتریکی فراجمجمه

ندازه الکترود، مدت زمان تحریک، و قطبیت  جریان، منطقه تحریک، ا

 راتیتأثجریان )کاتد یا آند در تحریک با جریان مستقی ( هریک موجب 

. برای مثال در تحریک با جریان مسررتقی ، جریان (58)شرروند متفاوتی می

ست،  شدت و قطبیت ثابت ا ستقی ،   در تحریک  کهیدرحالالکتریکی م

 . (59)نویز تصادفی، جریان متناوب و فرکانس تصادفی است 

ای بر کارکردهای تاثیرتحریک الکتریکی فراجمجمه در این راسرررتا

های ی شرناختی در پژوهشعملکردهااجرایی، عملکرد ریاضری، و سرایر 

ته اسررررت  عات دیگری (72-60)مختلف مورد بررسررری قرار گرف طال . م

ربخشررری تحریک الکتریکی با جریان مسرررتقی  را مورد بررسررری قرار اث

6. Transcranial electrical stimulation (tES) 

7. Transcranial direct current stimulation (tDCS) 

8. Transcranial alternating current stimulation (tACS) 

9. Transcranial random noise stimulation (tRNS) 

https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC6675286/
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ها به اثربخشی تحریک الکتریکی با و در دیگر پژوهش (77-73)اند داده

 (80-78 ،68 ،63 ،46)نویز تصادفی پرداخته شده است 

یی کرره کرراربرد این روش در حیطرره اختلالات یررادگیری، آنجررااز 

شده نیز متفاوت است، نتایج پژوهشای طولانی ندارد و سابقه های انجام 

جه یک نتی تأثیر روشکسررررب  باره میزان  یک گیری کلی در های تحر

توانررد برای ای بر اختلال یررادگیری خررا  میالکتریکی فراجمجمرره

 نیبر هممطالعات آینده و نیز کاربرد بالینی این روش راهگشرررا باشرررد. 

انجام شده در این  هایاساس هدف پژوهش حاضر آن است که پژوهش

گیری از روش فراتحلیل و اسررتفاده از نتایج حیطه بررسرری شررود و با بهره

جهکمّی پژوهش یک نتی به  نه  جام شررررده در این زمی گیری کلی های ان

ای بر دربرراره میزان و یگونگی تررأثیر تحریررک الکتریکی فراجمجمرره

ورد بررسی اختلال یادگیری ویژه دست یابی  و نیز تناقضات احتمالی را م

ها در جهت حل آنها گیری از نتایج حاصررل از پژوهشقرار داده و با بهره

توان گفت که این پژوهش در پی آن است که تر میجزئی طوربهبرآیی . 

ای بر کارکردهای اجرایی و عملکرد تحریک الکتریکی فراجمجه ریتأث

 ریتأثادامه ریاضرری افراد دارای اختلال یادگیری ویژه را بررسرری کند، در 

ضی و عملکرد خواندن را تحریک الکتریکی فراجمجه ای بر عملکرد ریا

 1احتمالی هم ون انواا حالت کنندهمقایسرره نماید، و نیز متغیرهای تعدیل

 های تحریک الکتریکی و سن را نیز بررسی کند.یا روش

 روش
ندگان:الف( طرح پژوهش و شرررکت با روش  کن حاضرررر  پژوهش 

کمّی به انجام رسید. بر اساس تعریف کوهن، فراتحلیل، روشی  2فراتحلیل

های ای از مطالعات مسرررتقل که فرضررریهآماری اسرررت که نتایج مجموعه

شابهی را آزمون می ستنباطی برای کند و از آمارهکند، ترکیب میم های ا

 گریدعبارتبهکند. تمام نتایج مطالعات اسرررتفاده می گیری دربارهنتیجه

شده در یک زمانی ک ه هدف پژوهش ترکیب نتایج کمّی مطالعات انجام 

موضرروا مشررخص و کسررب یک نتیجه و اندازه اثر کلی از آن باشررد، از 

 .(81) شودروش فراتحلیل استفاده می

                                                            
1. Mode 

2. Meta-analysis 

3. ScienceDirect 

4. SAGE Journals  

5. SID 

ستخراج میدر فراتحلیل، داده شین ا صل ها از مطالعات پی شود و حا

هایی اسررت که در یک حیطه خا  به انجام رسرریده نتایج کمّی پژوهش

ضر کلیه ست. بنابراین جامعه آماری پژوهش حا شده در مطالعات انجام  ا

تصرررادفی، ای )تحریک با نویز تحریک الکتریکی فراجمجمه ریتأثزمینه 

 اطلاعاتی هایتحریک با جریان مسررتقی  و متناوب( اسررت که در بانک

ساینس دایرکترایانه شامل پایگاه اطلاعاتی   ، جهاد4سیج ژورنالز، 3ای، 

شگاهی سایت5دان صی ،  صو  مجلات و پایگاه 6ایران مجلات بانک خ

صی ص شگاه علوم و فناوری اطلاعات ایران ،7نور تخ  )ایرانداک( 8پژوه

 دسترسی است.قابل 

به این جه  نهبا تو حاضرررر غنی بودن نمو ها از نظر که در پژوهش 

 نظر دورمهای پژوهش اطلاعات مورد نیاز جهت پاسرررخگویی به هدف

گیری هدفمند روشررری نمونهاسرررتفاده شرررد.  9گیری هدفمندبود؛ از نمونه

اطلاعات مفید  ادیزاحتمالبهشوند که است که در آن مواردی انتخاب می

  . در این راستا بر اساس مرور پیشینه(82)شود مناسبی از آنها حاصل میو 

، "ایتحریک الکتریکی فراجمجمه"از:  اندعبارت هادواژهیکلپژوهشررری 

تحریک الکتریکی "، "تحریک غیرتهاجمی"، "تحریک نویز تصررادفی"

، "اختلالات یررادگیری ویژه"، "اختلال یررادگیری خررا "، "مسرررتقی 

اختلال یادگیری خا  با آسرریب "، "اختلال ریاضرری"، "نارسرراخوانی"

یاضررری یب  اختلال" ،"ر با آسررر خا   ندنیادگیری  ، "tRNS"، "خوا

"tDCS" ،"tES" ،"transcranial electrical stimulation"، 

"transcranial random noise stimulation" ،"transcranial 

direct current stimulation ". 

پس از جسرررتجوی پیشرررینه با هدف انتخاب مطالعات غنی و مناسررب 

نه، ملاک عنوانبه ند هایی جهت ورود و خروج پژوهشنمو به فرای ها 

. مقالات و 1: از اندعبارتی ورود هاملاکفراتحلیل حاضررر تعیین شررد. 

های آزمایشررری مختلف به بررسررری اثربخشررری هایی که در طر پژوهش

. 2اند، ای بر اختلال یادگیری ویژه پرداختهتحریک الکتریکی فراجمجمه

( یاپ 2023-1992) 1401تا  1370های مقالات مرتبطی که بین سرررال

کافی برای محاسررربات  ها و اطلاعاتهایی که داده. پژوهش3اند، شرررده

6. Magiran 

7. Noormags 

8. IranDoc 

9. Purposive sampling 
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ند، و لازم را گزارش کرده . مقالاتی که دارای متن کامل )تمام متن( 4ا

های خروج نیز به صررورت آنلاین قابل دسررترس هسررتند. ملاکبوده و به

های لازم برای هایی که اطلاعات و آمارهپژوهش. 1: شر  زیر بوده است

های واحدی که با ژوهش. پ2اندازه اثر را گزارش نکرده بودند،  محاسرربه

سیده صلنامه به یاپ ر شابه در بیش از یک مجله یا ف سان یا م  عناوین یک

هایی که طر  کیفی یا غیرآزمایشرری داشررتند. پس از . پژوهش3بودند، و 

پژوهش  21در نهایت های ورود و خروج، انجام جسررتجو و اعمال ملاک

مراحل اسرررتخراج شرررد. آنها اندازه اثر  64نمونه انتخاب شرررد و  عنوانبه

 ارائه شده است. 1ها در شکل جستجو، بررسی و انتخاب پژوهش

آوری اطلاعررات آوری اطلاعررات از فرم جمعجمع منظوربرره ب( ابزار:

گیری از این فرم سرراخته( اسررتفاده شررد. با بهرههای اولیه )محققپژوهش

ات کامل در سه بخش اطلاع صورتبههای اولیه ساده، اطلاعات پژوهش

سی،شناختی، روشکتاب سبه  شنا و اطلاعات آماری مورد نیاز برای محا

ندازه اثر جمع نه این پژوهش شرررود. آوری میا که نمو به این جه  با تو

ستاندارد میانگین( dمطالعات آزمایشی بود، از اندازه اثر   کوهن )تفاوت ا

مختلف، های های اثر در مدلاستفاده شد. برای محاسبات مربو  به اندازه

ر افزانرم 3از نسررخه  هاتحلیلو سررایر  ،ترسرری  نمودارها، آزمون ناهمگنی

 .شداستفاده  1فراتحلیل

 

 های اولیه: دیاگرام فرایند گردآوری پژوهش1شکل 

 

 ها یافته
مطالعه اصلی با موضوا  18مطالعه ) 21طور که گفته شد در مجموا همان

پژوهش فرعی با موضررروا  3عملکرد ریاضررری و کارکردهای اجرایی و 

نارسررراخوانی( جهت ورود به فرایند فراتحلیل انتخاب شرررد که در این 

اند. جدول نمونه مشررارکت داشررته عنوانبهنفر  488ها در مجموا پژوهش

دهد. اولیه را نشرران میخلاصرره اطلاعات مربو  به هریک از مطالعات  1

                                                            
1. Comprehensive meta-analysis (CMA)  

ست که برخی مطالعات  ضیح ا شی  (85-83)لازم به تو ضوا اثربخ با مو

تحریک الکتریکی بر نارسررراخوانی انجام شرررده اسرررت اما با هدف انجام 

های ثانویه در خصررو  و مقایسرره میزان اثربخشرری تحریک برخی تحلیل

ندن و ریاضررری الک عات فرعی وارد  عنوانبهتریکی بر عملکرد خوا مطال

فرایند فراتحلیل شررده و در محاسرربه اندازه اثرِ ترکیبیِ مربو  به فرضرریه 

اصلی پژوهش که مربو  به کارکردهای اجرایی و عملکرد ریاضی است 

 مورد استفاده قرار نگرفته است.
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 های اثر استخراجیهای اولیه و مقادیر اندازهاطلاعات پژوهشخلاصه  :1جدول 

 طرح پژوهش نویسنده )سال(

 تعداد

جنسیت و سن 

 هایآزمودن

نوع جریان 

تحریک 

 الکتریکی

 متغیر وابسته
خرده 

 مقیاس

اندازه 

 اثر

 (86)لویی و همکاران 

 آزمایشی

 -آزمونپیش

 آزمون با گروه کنترلپس

12 

 دختر/پسر

5/8-11 

تحریک الکتریکی 

 با نویز تصادفی
 43/0 - عملکرد ریاضی

 (11)یوکالانو و همکاران 

 آزمایشینیمه

 -آزمونپیش

 کنترلآزمون با گروه پس

2 

دختر با میانگین سن 

 سال 29.5

تحریک الکتریکی 

 با جریان مستقی 
 عملکرد ریاضی

- 41/0 

- 42/0 

 (87)هوسر و همکاران 

 آزمایشی

 -آزمونپیش

 آزمون با گروه کنترلپس

37 

 دختر/ پسر

 سال 22-24

تحریک الکتریکی 

 با جریان مستقی 
 پردازش عددی

 43/0 دقت

 *46/0 سرعت

 34/0 دقت

 36/0 سرعت

 (88)واقف و همکاران 
 آزمایشی

 ترلآزمون با گروه کنآزمون پسپیش

20 

 دختر/ پسر

8-12 

تحریک الکتریکی 

 با جریان متناوب
 توجه

 *58/0 دقت

 21/0 سرعت

 (89)ارجمندنیا و همکاران 
 آزمایشیشبه

 آزمون با گروه کنترلآزمون پسپیش

20 

 دختر/ پسر

 سال 7-14

تحریک الکتریکی 

 با جریان مستقی 
 *56/0 - حافظه فعال

 (90)و همکاران  مختاری بیات
 آزمایشی

 آزمون با گروه پلاسیبوآزمون پسپیش

20 

 پسر

 سال 8-10

تحریک الکتریکی 

 با جریان مستقی 
 27/0 - حافظه کاری دیداری

 (91)و همکاران  مختاری بیات
 آزمایشی

 با گروه پلاسیبوآزمون آزمون پسپیش

20 

 پسر

 سال 8-10

تحریک الکتریکی 

 با جریان مستقی 
 25/0 - حافظه کاری شنیداری

 (92)باقری و همکاران 
 آزمایشی

 آزمون با گروه کنترلآزمون پسپیش

20 

 دختر/ پسر

 سال 7-11

الکتریکی تحریک 

 با جریان مستقی 

 سرعت پردازش

 نارساخوانی علائ 

سرعت 

 پردازش
68/0* 

 *59/0 پردازش واجی

 *57/0 سیالی کلامی

 (93)مسلمی و همکاران 
 آزمایشی

 آزمون با گروه کنترلآزمون پسپیش

24 

 پسر

 سال 8-10

تحریک الکتریکی 

 با جریان مستقی 
 و حافظه فعالتوجه 

 *54/0 توجه

 *69/0 دیداری

 43/0 شنیداری

 43/0 خواندن

 (94)احمدی و همکاران 
 آزمایشی

 آزمون با گروه کنترلآزمون پسپیش

26 

 دختر/ پسر

 سال 7-9

تحریک الکتریکی 

 با جریان مستقی 

توجه انتخابی و 

 عملکرد مداوم

 *62/0 توجه

 34/0 عملکرد

 (95)رو  الامینی و همکاران 
 آزمایشینیمه

 آزمون با گروه کنترلآزمون پسپیش

20 

 دختر/ پسر

 سال 7-9

تحریک الکتریکی 

 مستقی با جریان 

توجه انتخابی، 

 ی شناختیریپذانعطاف

 46/0 توجه

 *56/0 انعطاف

 (96)عارفانیان و همکاران 
 آزمایشینیمه

 آزمون با گروه کنترلآزمون پسپیش

30 

 دختر/ پسر

 سال 9-12

تحریک الکتریکی 

 با جریان مستقی 
 کارکردهای اجرایی

 *51/0 بازداری

 *58/0 انتقال

 *44/0 کنترل هیجان
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 *66/0 حافظه کاری

 *47/0 یزیربرنامه

 *58/0 یدهسازمان

 *57/0 نظارت

 (97)رجائی پور و همکاران 
 آزمایشینیمه

 آزمون با گروه کنترلآزمون پسپیش

20 

 دختر/ پسر

 سال 9-13

تحریک الکتریکی 

 با جریان مستقی 
 *47/0 - کاری حافظه

 (98)ناهوکی و همکاران  نصرت

 آزمایشینیمه

 -آزمونپیش

 آزمون با گروه کنترلپس

45 

 پسردختر/ 

 سال 9-12

تحریک الکتریکی 

 با جریان مستقی 
 کارکردهای اجرایی

 *50/0 بازداری

 *52/0 انتقال

 48/0 کنترل هیجان

 *56/0 حافظه کاری

 24/0 یزیربرنامه

 20/0 یدهسازمان

 *44/0 نظارت

 (99)زمستانی و همکاران 
 آزمایشینیمه

 آزمون با گروه کنترلآزمون پسپیش

60 

 دختر/ پسر

 سال 7-12

تحریک الکتریکی 

 با جریان مستقی 
 *51/0 - توجه

 (100)خواهشی 

 آزمایشینیمه

 -آزمونپیش

 آزمون با گروه کنترلپس

30 

 دختر/ پسر

 سال 7-11

تحریک الکتریکی 

با جریان مستقی  و 

 جریان متناوب

 عملکردهای شناختی

 *44/0 حافظه کاری

 *49/0 توجه

سرعت 

 پردازش
45/0* 

 *48/0 حافظه کاری

 *49/0 توجه

سرعت 

 پردازش
44/0* 

 (101)رحیمی و همکاران 

 آزمایشینیمه

 -آزمونپیش

 آزمون با گروه کنترلپس

18 

 دختر/ پسر

8-12 

تحریک الکتریکی 

 با جریان مستقی 
 توجه دیداری

 32/0 پ سازگار

 39/0 پ ناسازگار

 *57/0 پاسب صحیح

 *55/0 زمان واکنش

 منفرد مورد آزمایشی طر  (102)فهی  نیا 

2 

 دختر/پسر

7-8 

الکتریکی تحریک 

 با جریان مستقی 

 حافظه کاری

 و

 توجه

 36/0 حافظه کاری

 29/0 توجه

 (83)تابنده ساروی 

 آزمایشی

 -آزمونپیش

 آزمون با گروه کنترلپس

10 

 پسر

8-12 

تحریک الکتریکی 

 با جریان مستقی 
 43/0 - خواندن

 (84)کاستانزو و همکاران 

 آزمایشی

 -آزمونپیش

 آزمون با گروه کنترلپس

18 

 دختر/ پسر

10-16 

تحریک الکتریکی 

 مستقی با جریان 
 خواندن

 *57/0 خطا )متن(

 *52/0 سرعت )متن(

 28/0 (HFخطا )

 32/0 (HF سرعت)

 *52/0 (HFخطا )

 *54/0 (LF سرعت)

 *50/0 خطا )ناکلمه(
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سرعت 

 )ناکلمه(
64/0* 

 (85)روفنر و همکاران 

 آزمایشی

 -آزمونپیش

 آزمون با گروه کنترلپس

34 

 دختر/ پسر

 سال 10-16

تحریک الکتریکی 

و   با جریان متناوب

 نویز تصادفی

 پردازش واجی

- 68/0* 

- 37/0 

- 48/0* 

- 39/0* 

 *05/0 P≤ 

 

یه این فراتحلیل را نشررران  1جدول  خلاصررره اطلاعات مطالعات اول

دهد که مبنای محاسرربه اندازه اثر ترکیبی و سررایر محاسرربات اسررت. با می

شگیری از  سی و پی های احتمالی در فرایند فراتحلیل، سوگیریهدف برر

گیری از با بهره 1بر نتایج یعنی سرروگیری انتشررار رگذاریتأثیکی از عوامل 

نمودار مورد بررسی قرار گرفت.  3و شاخص امن از تخریب 2نمودار قیفی

های اثر قیفی یک نمودار پراکندگی سررراده اسرررت که پراکندگی اندازه

خطای معیار مطالعات نشان  بر اساسخله( را مطالعات )اثرات درمان و مدا

های با حج  نمونه کویک )خطای معیار اثرهایِ پژوهش دهد. اندازهمی

های با نمونه ( در پایین نمودار و اندازه اثرهای حاصرررل پژوهشتربزرگ

یار  تربزرگ به خا ترکویک)خطای مع یک  بالای نمودار و نزد ( در 

با ارزیابی . بنابراین (103)شرروند پراکنده میوسررا )اندازه اثر خلاصرره( 

ندازه قارن پراکندگی ا توان های اثر، میبصرررری نمودار قیفی از لحاق ت

شررراخص امن از تخریب گیری کرد. درباره سررروگیری انتشرررار تصرررمی 

دهد که با روزنتال نیز یک روش آماری اسرررت که مقدار آن نشررران می

اثر دار به فراتحلیل، اندازه افزوده شرردن یه تعداد پژوهش با نتایج غیرمعنا

 .(105 ،104)دار خواهد شد خلاصه غیر معنا

 

 های اولیههای اثر پژوهش: نمودار قیفی اندازه2 شکل

 

ندازه به ا یه در نمودار قیفی مربو   عات اول های اثر حاصرررل از مطال

نشان داده شده است که حاکی از تقارن مناسب پراکندگی اندازه 2شکل 

خلاصه )خا عمودی وسا نمودار( است های اثر در دو سوی اندازه اثر 

شررود، بنابراین نیاز به حذف و و اندازه اثر افراطی و پرت نیز مشرراهده نمی

هم نین آماره امن از تخریب  کنار گذاشرررتن هین اندازه اثری نیسرررت.

                                                            
1. Publication bias 

2. Funnel plot 

به دست آمد که حاکی از آن است  3559مقدار آماره امن از تخریب نیز 

با ورود  ندازه  3559که  عه )ا طال نام ندازه اثر اثر( غیرمع یل، ا به تحل دار 

ساس مطالب ذکر ترکیبی )اندازه اثر خلاصه( غیرمعنا شد. بر ا دار خواهد 

 توان از عدم وجود سوگیری انتشار شدید اطمینان حاصل نمود.شده می

3. Number of missing studies that would bring p-value to > alpha 

(NF-S) 
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بتطورکلبه ثا مدل اثرات  لب دو  قا یل در  تایج فراتحل و اثرات  1ی ن

ابت فرض اسرررت که یک اندازه اثر شرررود. در مدل ثارائه می 2تصرررادفی

واقعی و ثابت وجود دارد که ناشناخته بوده و اندازه اثر خلاصه برآوردی 

گیری است. اما در از آن است و تفاوت در برآوردها به دلیل خطای نمونه

مدل اثرات تصرررادفی فرض بر این اسرررت که اندازه اثر واقعی بسرررته به 

های مختلف، ها در پژوهشگیهای جامعه و نمونه و سرررایر ویژویژگی

 .(106)متفاوت است 

کی  2جرردول  کتری ل حریررک ا ت بخشرررری  ثر بی ا ی ترک ثر  انرردازه ا

کررارکردهررای اجرایی و عملکرد افراد دارای اختلال ای بر فراجمجمرره

 .دهدیادگیری ویژه را در دو مدل اثرات ثابت و تصادفی نشان می
 

 گیری ویژهای بر کارکردهای اجرایی و عملکرد ریاضی افراد دارای اختلال یاد: اندازه اثر ترکیبی اثربخشی مداخلات تحریک الکتریکی فراجمجمه2 جدول

 مدل
تعداد اندازه 

 اثر
 خطای استاندارد اندازه اثر ترکیبی

 %95فاصله اطمینان 
Z P 

 حد بالا حد پایین

 001/0 10/12 439/0 316/0 031/0 37/0 49 ثابت

 001/0 34/10 452/0 308/0 037/0 38/0 49 تصادفی

 

مقدار اندازه اثر ترکیبی در  طور که در جدول ذکر شررده اسررتهمان

محاسبه شده است  38/0تصادفی  و در مدل اثرات 37/0مدل اثرات ثابت 

 (.≥01/0Pکه هردو از لحاق آماری معنادار است )

سی میزان پراکندگی در  منظوربه تعیین مدل نهایی فراتحلیل و نیز برر

ندازه یان ا که برخیم یه لازم اسررررت  عات اول طال حاصررررل از م  های اثر 

شود.  3های ناهمگنیتحلیل شاخانجام  ستا از دو   کوکران Qص در این را

ستفاده می I شاخص مجذور و یک آزمون آماری بر  کوکران Q شود.ا

اسررت از میزان شرراخصرری  Qمبنای آزمون مجذور کای اسررت و آماره 

ندازه های پژوهش پراکنش ا نااثر که مع یه  حاکی از های اول داری آن 

. اما با توجه (108 ،107)های اولیه اسررت میان پژوهشوجود ناهمگنی در 

ی این شرراخص ریرپذیتأثاز جمله احتمال  های این شرراخصبه محدودیت

را پیشرررنهاد  Iشررراخص مجذور  (109)ان از حج  نمونه، هیگنز و همکار

این آماره مقداری  اسررت. Qی از آزمون اافتهیتوسررعهدهند که شررکل می

ساس ملاکی می 100تا  0بین  شکل درصد و بر ا شد که به  شته با تواند دا

را به ترتیب ناهمگنی شررردید،  %25و  %50، %75مقادیر  انددادهکه ارائه 

 شود.متوسا، و ک  تفسیر می

 

 های ناهمگنی اندازه اثرِ اثربخشی مداخلات تحریک الکتریکی فراجمجمه ای بر اختلال یادگیری ویژهشاخص :3 جدول

 Iمجذور  سطح معناداری درجه آزادی Qمقدار 

78/85 48 01/0 37/33 

 

قادیر شررراخص 3جدول  ناهمگنی )م به 2I و Qهای  ندازه ( مربو   ا

ای بر کررارکردهررای اجرایی و تحریررک الکتریررک فراجمجمررهی اثرهررا

یادگیری ویژه را نشررران می دهد. عملکرد ریاضررری افراد دارای اختلال 

شاخص گونه که مشاهده میهمان به دست آمده  Q ،78/85شود، مقدار 

نا ماری مع حاق آ که از ل حاکی از وجود >05/0Pدار بوده )اسررررت  ( و 

 Iهای اولیه اسررت اما مقدار مجذور پژوهش های اثرتفاوت در میان اندازه

معیار تفسیری ذکر  بر اساسبه دست آمده است که  37/33در این مطالعه 

های ناهمگنی ک  رو به متوسررا در پژوهش دهندهنشررانشررده، این مقدار 

                                                            
1. Fixed effects 

2. Random effects 

نابراین می یه اسرررت. ب بت را اول ثا مدل اثرات  هایی  عنوانبهتوان  مدل ن

فراتحلیل در نظر گرفت. اما با توجه به وجود ناهمگنی متوسا و از سوی 

 زانیبر م ی احتمررالی برخی متغیرهررارگررذاریتررأثدیگر امکرران بررسررری 

ست برخی تحلیل شود تا اثربخشی، لازم ا احتمالی  ریتأثهای ثانویه انجام 

های اوتبررسررری شرررده و تف کنندهلیتعدمتغیر  عنوانبهبرخی متغیرها 

های اثر مطالعات اولیه نیز تبیین شود. بر همین مشاهده شده در میان اندازه

اساس با توجه به ارائه اطلاعات لازم در خصو  نوا تحریک )مستقی ، 

سن آزمودنی صادفی و متناوب( و  ها در مطالعات اولیه امکان انجام نویز ت

3. Heterogeneity 
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متغیر  عنوانبرره هررای بیشرررتر مقرردور بود. بنررابراین این دو متغیرتحلیررل

گیری های ثانویه با بهرهکننده احتمالی در نظر گرفته شرررد و تحلیلتعدیل

 از این متغیرها انجام شد.

گونه که اشرراره شررد در مداخلاتِ مطالعات اولیه این پژوهش از همان

سرره مود یا روش تحریکی شررامل؛ تحریک با جریان مسررتقی ، تحریک با 

یز تصررادفی اسررتفاده شررده اسررت. بدیهی جریان متناوب، و تحریک با نو

آن میزان  تبعبهها و است که اندازه اثرهای حاصل از هریک از این روش

شی هریک آنها می شد. بنابراین با توجه اثربخ تواند متفاوت از یکدیگر با

توان اندازه اثرهای حاصل از هریک از ، میdبه استاندارد بودن اندازه اثر 

باروش جدول های تحریکی را  قایسرررره کرد.  ندازه اثر ترکیبی  4ه  م ا

ها مربو  به اثربخشررری تحریک الکتریکی را به تفکیک هریک از روش

 دهد.مینشان 
 

ی هاروشبه تفکیک  ژهیوای بر کارکردهای اجرایی و عملکرد ریاضی افراد دارای اختلال یادگیری : اندازه اثر ترکیبی اثربخشی تحریک الکتریکی فراجمجمه4جدول 

 (متغیرهای پیشایندتحریک )

 خطای استاندارد اندازه اثر ترکیبی نوع تحریک
 %95فاصله اطمینان 

Z P 2I 
 حد بالا حد پایین

 23/6 019/0 35/2 725/0 066/0 168/0 40/0  نویز تصادفی

 28/29 001/0 23/11 443/0 311/0 034/0 38/0  جریان مستقی 

 61/4 01/0 57/2 515/0 136/0 097/0 33/0 جریان متناوب

 

بیِ 4جرردول  ی ترک ثرِ  کی  انرردازه ا کتری ل حریررک ا ت بخشرررری  ثر ا

ای بر کررارکردهررای اجرایی و عملکرد افراد دارای اختلال فراجمجمرره

دهد. الکتریکی نشرران می های تحریکرا به تفکیک روش یادگیری ویژه

مقدار اندازه اثر مربو  به  نیتربزرگشرررود طور که مشررراهده میهمان

دار ( که از لحاق آماری نیز معنا40/0تحریک با نویز تصرررادفی اسرررت )

ست  اندازه اثر نیز مربو  به تحریک متناوب  نیترکویک. ( >05/0P)ا

. مقدار ( >01/0P)ازه اثر نیز معنادار اسرررت ( که این اند33/0اسرررت )

نیز پس از تفکیک، کاهش محسرروس داشررته اسررت،  Iشرراخص مجذور 

نابراین می ندازهب یان ا ناهمگنی موجود در م قداری از  های اثر توان م

های حاصل از مطالعات اولیه را به متغیرهای مستقل یعنی تفاوت در روش

 تحریک نسبت داد.

های قبلی اشاره شد، مطالعات ونه که در قسمتگاز سوی دیگر همان

تحریک الکتریکی بر کارکردهای اجرایی، عملکرد ریاضرری و  ریتأثاولیه 

خواندن را مورد بررسرری قرار داده بودند. بر همین اسرراس این سرره متغیر 

تحریک  ریتأثمتغیر پیامد یندگانه در نظر گرفته شرررد و  عنوانبهوابسرررته 

مه مذکور مورد ای الکتریکی فراجمج های  یک از متغیر یک هر به تفک

 بررسی قرار گرفت تا امکان مقایسه نیز فراه  شود.

 

ای بر کارکردهای اجرایی، عملکرد ریاضی، و خواندن دانش آموزان دارای اختلال یادگیری ویژه : اندازه اثر ترکیبی مداخلات تحریک الکتریکی فراجمجمه5جدول 

 )متغیرهای پیامد(

 خطای استاندارد اندازه اثر ترکیبی تعداد اندازه اثر متغیر پیامد
 %95فاصله اطمینان 

Z P 2I 
 حد بالا حد پایین

 65/12 001/0 63/10 471/0 324/0 040/0 40/0 40 کارکردهای اجرایی

 04/2 04/0 04/2 835/0 017/0 209/0 42/0 7 عملکرد ریاضی

 30/22 01/0 83/4 399/0 169/0 059/0 28/0 17 خواندنعملکرد 

 

کی  5جرردول  ی تر ک ل حریررک ا ت خلات  بی مرردا ی ک تر ثر  انرردازه ا

ای بر کارکردهای اجرایی، عملکرد ریاضررری، و خواندن افراد فراجمجمه

دهد. همان طور که در جدول دارای اختلال یادگیری ویژه را نشررران می

ندازه اثر ترکیبی  یک الکتریکی  ریتأثنشرررران داده شررررده اسررررت ا تحر

به دست آمده است که این مقدار  42/0ای بر عملکرد ریاضی فراجمجمه

ست. هم نین نتایج حاکی از آن  شتر از دو گروه دیگر ا معنادار بوده و بی
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است که کمترین اندازه اثر مربو  به عملکرد خواندن است که این مقدار 

 .(≥01/0P)دار است نانیز مع

یه   حاکی از آن بود اگر یه  عات اول طال از سررروی دیگر بررسررری م

اند سنی خاصی قرار داشته ها در محدودههای هریک از پژوهشآزمودنی

مداخلات بر روی  ما در مجموا  با محدوده سرررنی  488ا تا  7آزمودنی 

ست. به 5/29 سیده ا این درگان کنندشرکت گریدعبارتسال به انجام ر

تهپژوهش ها و های پژوهشو سرررن آزمودنی ها سرررنین مختلفی داشررر

ستردهگروه سبتاً گ سه طیف ن توان می در نتیجهای دارد. های مختلفِ مقای

آن را یکی از عوامل ایجاد تفاوت در میان اندازه اثرها در نظر گرفت و 

ستفاد یکنندگلیتعد شده را با ا شاهده  ه و قدرت تبیین آن در ناهمگنی م

 مورد آزمون قرار داد.  1از روش فرارگرسیون

 

 ای بر کارکردهای اجرایی و عملکرد ریاضی افراد دارای اختلال یادگیری ویژه: نتایج مدل فرارگرسیون اثربخشی تحریک الکتریکی فراجمجه6 جدول

 مدل رگرسیون ضرایب

 سطح معناداری درجه آزادی Qمقدار  منابع داریمعنا سطح Z مقدار خطای استاندارد ضریب پارامتر

 001/0 41/9 039/0 37/0 عرض از مبدأ
 001/0 1 35/25 رگرسیون

 47/0 62 11/62 باقیمانده

 001/0 -03/5 022/0 -016/0 شیب )سن(
 02/0 63 46/87 کل

 

مدل فرارگرسررریون  6جدول  تایج  یک الکتریکی ن اثربخشررری تحر

جه یاضررری افراد دارای فراجم های اجرایی و عملکرد ر کارکرد ای بر 

شررود طور که مشرراهده میدهد. هماناختلال یادگیری ویژه را نشرران می

دار به دست آمده است که این مقدار معنا -016/0مقدار شیب رگرسیون 

گرسیون نقش دهد که متغیر سن در مدل فرار( و نشان می>05/0Pاست )

ی کننده دارد و علامت منفی حاکی از آن است که متغیر سن )که نیبشیپ

ی آن در قالب مدل فرارگرسررریون مورد آزمون قرار گرفته کنندگلیتعد

بر  گریدعبارتبهاسررت( دارای ارتبا  معکوس با میزان اثربخشرری اسررت. 

ساس داده سن با میزان اثربخشی رابطه معکوس ا دارد. های این پژوهش، 

قدار مدل رگرسررریون نیز م ناداری  مدل براQ  هم نین در آزمون مع ی 

مدل  دهندهداری آن، نشرررانبه دسرررت آمد که معنا 35/25رگرسررریون 

سیون پیش ست. هم نین با توجه به مقادیر به دست آمده رگر شده ا بینی 

سه آن با  سیون و باقیمانده و مقای توان گفت که کل می Qبرای مدل رگر

توان بر اساس متغیر سن درصد از پراکنش مشاهده شده را می 28حدود 

 تبیین کرد.

 

 

                                                            
1. Meta-regression 

 گیریبحث و نتیجه

هرردف این پژوهش تعیین اثربخشررری مررداخلات تحریررک الکتریکی 

جه یاضررری افراد دارای فراجم های اجرایی و عملکرد ر کارکرد ای بر 

عدیل یادگیری ویژه و بررسررری متغیرهای ت ندهاختلال  مالی بود.  کن احت

بارتبه که میزان اثربخشررری  گریدع بال آن بود  به دن حاضرررر  پژوهش 

جه یک الکتریکی فراجم های اجرایی و مداخلات تحر کارکرد ای بر 

غیرهررای  ت م ین و  عی ت یژه را  فراد دارای اختلال یررادگیری وِ عملکرد ا

 ترایتأثبر میزان اثربخشرری را نیز بررسرری کند و مقادیر  مؤثر کنندهتعدیل

احتمالی آنها را محاسرربه کند. با توجه به مقدار اندازه اثر ترکیبی محاسرربه 

با بهره ر ، مقدار اندازه اث(81)گیری از ملاک تفسررریری کوهن شرررده و 

که حاکی از  2توان مقداری متوسرررا ارزیابی کردمحاسررربه شرررده را می

بل توجه انواا روش قا ناسررررب و  های تحریک الکتریکی اثربخشررری م

مه یاضررری افراد دارای فراجمج های اجرایی و عملکرد ر کارکرد ای بر 

ست. شان در ادامه تحلیل اختلال یادگیری ویژه ا های ثانویه این پژوهش ن

داد که تحریک الکتریکی با نویز تصررادفی در مقایسرره با دو روش دیگر 

ست.  تبعبهو  تربزرگ اندازه اثر شان داده ا سبتاً بهتری را ن شی ن آن اثربخ

هم نین بر اساس نتایج این فراتحلیل، مقدار اندازه اثر تحریک الکتریکی 

های طبق این معیار برای شاخص 2.  d  5/0کوچک، محدوده  2/0، مقادیر محدوده 

شود.بزرگ تفسیر می 8/0متوسط و محدوده   
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سیر میای بر عملکرد ریاضی، مقفراجمجمه شود. اندازه داری متوسا تف

اثر ترکیبی محاسبه شده برای کارکردهای اجرایی و عملکرد خواندن نیز 

توان شرررود؛ بنابراین میبه ترتیب مقداری متوسرررا و کویک تفسررریر می

انتظار داشت که در مطالعات آتی نیز شاهد اثربخشی مناسبی از تحریک 

 باشی . ای بر عملکرد ریاضی الکتریکی فراجمجمه

های این پژوهش، نتایج حاصل از فرارگرسیون بود یکی دیگر از یافته

ای بر کرره نشرررران داد در اثربخشررری تحریررک الکتریکی فراجمجمرره

یادگیری  یاضررری افراد دارای اختلال  های اجرایی و عملکرد ر کارکرد

 عنوانبهتوان آن را دارد و می کنندهلیتعدها نقش ویژه، سرررن آزمودنی

هررای مرردل فرارگرسررریون در نظر گرفررت. بینی کننرردهیشیکی از پ

ی حاصل اندازه اثرهاها و توان گفت میان سن آزمودنیمی گریدعبارتبه

از مطالعات رابطه وجود دارد و با توجه به معکوس بودن این ارتبا ، در 

های این پژوهش و در شرررایا یکسرران هر اندازه محدوده سررنی آزمودنی

شد می ها کمترسن آزمودنی و اثربخشی  تربزرگتوان انتظار اندازه اثر با

  بیشتری داشت.

مند حاکی از نتایج یک مرور نظامهای این پژوهش، همسرررو با یافته

. (60)ای بر شرررناخت عددی بود مثبت تحریک الکتریکی فراجمجه ریتأث

تهدیگر پژوهش یاف حاکی از ها نیز دارای   ریتأثهای مشررررابهی بوده و 

های شررناختی و حسررابی در بر مهارت ی الکتریکی نویز تصررادفیتحریک

. هم نین در مطالعات دیگری اثربخشررری تحریک (63، 62)افراد اسرررت 

ای بر کارکردهای اجرایی مورد بررسررری قرار گرفته الکتریکی فراجمجه

اند. در ی پژوهش حاضر ارائه کردها یافتهاست که آنها نیز نتایجی همسو ب

شان داد تحریک الکتریکی فراجمجمه ستا فراتحلیلی ن ای با جریان این را

های اجرایی  کارکرد  ریتأث. هم نین (61) دارد ریتأثمسرررتقی  بر بهبود 

مه یک الکتریکی فراجمج تدلال غیرکلامیای بر بهبود تحر ؛ (64) اسررر

فظرره کرراری توجرره، بررازداری، (69-66) حررا ییِ  جرا کردهررای ا ؛ کررار

طاف کارپذیری و انع ظه  ندهای توجه  (70)ی حاف مورد  (71)و بر فرای

ت. از سویی دیگر بررسی قرار گرفته و اثربخشی مناسبی گزارش شده اس

بر اختلال ای با جریان مسررتقی  را تحریک الکتریکی فراجمجهی اثربخشرر

. (77-74) شرده اسرت داده های خواندن را نشرانخواندن و بهبود مهارت

                                                            
1. Stochastic resonance 

ای دوطرفه فعال را بر اثربخشررری تحریک الکتریکی فراجمجمههم نین 

 .(73)قرار گرفته است  دییتأبهبود عملکرد خواندن در افراد بهنجار مورد 

های واضررح مشررخص نشررده اسررت که روش صررورتبهاگریه هنوز 

کنند و مکانیسررر  زیربنایی تحریک در سرررطح عصررربی یگونه عمل می

ست، سی ا شتر حد شده بی شنهاد  سازوکارِ  اما پی های روش ریتأثدر مورد 

های ای بر عملکردهای مغزی تبیینمختلف تحریک الکتریکی فراجمجمه

های مبتنی بر توان به تبیینمتفاوتی ارائه شرررده اسرررت که از جمله آنها می

های تحریک های عصب فیزیولوژی اشاره کرد. در تمامی روشمکانیس 

قادیالکتریکی فراجمجمه تاًر ای عبور م کویک جریان الکتریکی  نسرررب

-40)ی قشر مغز منجر شود ریپذکیتحرتواند به تغییراتی ماندگار در می

رسد تحریک با نویز تصادفی، فعالیت عصبی را با تأثیر بر . به نظر می(42

دهرد کره ممکن اسررررت اثرات افزایش می هرای سرررردی روی کرانرال

 گریدعبررارتبرره. (48، 47)ی کنررد بررانیپشرررترا  این روش مرردتیطولان

مه یک الکتریکی فراجمج ع تحر با با نویز تصررررادفی  یک ای   تحر

شای نورون در واقع سدیمی هایکانال  هاییون ورود با و شودمی غ

ستانه سدی ، ستانهتحریک آ سیل پذیری )آ کاهش  هانورون عمل( پتان

سیل تولید باع  و یابدمی شتر و ترسریع تر،راحت عمل پتان شود می بی

یه . هم نین(49، 45) که نظر نه  دیگری  کاردر زمی یک  سررررازو تحر

که  است این کرد، بیان توانای با نویز تصادفی میالکتریکی فراجمجمه

 ادامه، در و شودمی 1تشدید تصادفی یپدیده رخ دادن این روش باع 

کویک  هایجریان جمع شرردن و نورونی هاینوسرران دسررتکاری به

نرمال  موضرروا موجب این و شررودمی منجر نورون در کنندهدپولاریزه

در  و شودمی مرکزی سیست  عصبی در عصبی هایپاسب الگوی شدن

 پتانسرریل ایجاد در هانورون مفیدتر کارکرد و بهره افزایش به نهایت

تحریک الکتریکی با  ریتأث. در خصرررو  (45، 44)کند عمل کمک می

آن مطر  است و اعتقاد  ریتأثجریان مستقی  الکتریکی نیز ینین تبیینی از 

بر این اسررررت کرره تحریررک الکتریکی بررا جریرران مسرررتقی  بررا تغییر 

طحی در های سها و جابجایی پتانسیل غشای نورونی نورونریپذکیتحر

شتر یا کمتر  شلیک بی سیون، موجب  سیون یا هایپرپلاریزا جهت دپولاریزا

شرررود. بدین ترتیب در نواحی مورد نظر به افزایش یا های مغز میسرررلول

 .(46)شود کاهش کارکردهای مغزی منجر می
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پامین و سررررایر  به نقش دو قالفرض دیگر اشرررراره  ندهانت و  هاده

سیدها دارد. بر اساس این فرض افزایش تحریکآمین پذیری سطحی در ا

موجب افزایش رهاسازی دوپامین  قشر پیش پیشانی( خصو بهقشر مغز )

شناختی و حل می ست موجب بهبود عملکردهای  شود که خود ممکن ا

ریک الکتریکی آندی سررربب افزایش در . بنابراین تح(50)شرررود  مسررر له

ست که در حافظه سطو  گلوتامات می سیدی ا شود و گلوتامات آمینوا

کند پاسررب، نقش ایفا می-کاری، بازشررناسرری حافظه و یادگیری محرک

(51) . 

تایج این پژوهش حاکی از آن بود که همان طور که اشررراره شرررد ن

بهتری نسرربت به دو روش  تحریک الکتریکی با نویز تصررادفی، اثربخشرری

تحریک با جریان مسررتقی  و جریان متناوب داشررته اسررت. در این راسررتا 

تاری حاصرررل از تحریک نویز  راتیتأثهای متعددی پژوهش پایدار رف

. (79 ،78 ،68، 63 ،46)انررد ای را گزارش کردهتصررررادفی فراجمجمرره

ته که های برخی پژوهشیاف حاکی از آن اسررررت  تحریک  ریتأثها نیز 

ماه پایدار بوده  6های ریاضرری تا ای بر شررایسررتگیالکتریکی فراجمجمه

 .(72 ،62)است 

اثرات سرررلولی و مولکولی تحریک  ماًیمسرررتقتاکنون پژوهشررری که  

ست،  سیده ا صادفی را مورد بررسی قرار دهد به انجام نر الکتریکی نویز ت

ست که یه عواملی اثرات تحریک  صورتبه رونیازا شخص نی ضح م وا

کند. اما بر اسررراس نویز تصرررادفی و تحریک مسرررتقی  را از ه  متمایز می

توان گفت که نویز تصررادفی به یاریوب مفهومی رزونانس تصررادفی می

سرررازی بهینه یبراهای ضرررعیف، احتمال بیشرررتری دلیل تقویت سررریگنال

. از سرروی دیگر یکی از عواملی (80) های خا  مغز داشررته باشرردفعالیت

کند، را محدود می تحریک با جریان مستقی  شود اثربخشیکه تصور می

های عصبی هموستاتیک است که تغییرات مداوم در فعال شدن مکانیس 

یان مسررتقی  را خنثی های غشررای عصرربی ناشرری از تحریک جرپتانسرریل

با جریان مسرررتقی  یک جریان الکتریکی  کهیدرحالکند. می تحریک 

ئه می ثابت در هر الکترود ارا یت  بت و قطب ثا با شررردت  کند، مسرررتقی  

تحریک نویز تصادفی جریان متناوب با فرکانس و شدت نوسان تصادفی 

ئه می یدرا ارا یک م ئه  با ارا یک نویز تصررررادفی  نابراین تحر هد. ب ان د

های هموسررتاتیک الکتریکی نوسرران تصررادفی که از فعال شرردن مکانیسرر 

                                                            
1. Transcranial magnetic stimulation (TMS) 

تر و قابل کننده عصرربی واضررحتواند اثرات تعدیلکند، میجلوگیری می

. هم نین بر اسرررراس پژوهش هکرت و (59)اعتمررادتری را القررا کنررد 

اثربخشی تحریک نویز تصادفی فرکانس بالا در مقایسه با  (65)مکاران ه

تری حاصرررل تحریک الکتریکی با جریان مسرررتقی  در مدت زمان کوتاه

شان داد که می دقیقه تحریک الکتریکی نویز  7شود. نتایج پژوهش آنها ن

دقیقه تحریک الکتریکی با  20از  آمپریلیم 1تصرررادفی با شررردت جریان 

تر بوده اسررت. علاوه بر این برخی عقیده دارند که همین شرردت اثربخش

نتایج حاصررل از تحریک الکتریکی با نویز تصررادفی از پایداری بیشررتری 

سایر روش سبت  ست. در این زمینه ن های تحریک الکتریکی برخوردار ا

ی قشر مغز ریپذکیحرتمشاهده شده است که تحریک با نویز تصادفی، 

یی دیگر . در سرررو(43)دهد از تحریک مسرررتقی  افزایش می ترباثباترا 

مزیت اصرررلی تحریک با نویز  عقیده دارند که (42)پائولوس و همکاران 

ستقی ، عد سه با تحریک با جریان م صادفی در مقای سیت جهت ت سا م ح

  .تحریک و آستانه دریافت پوست بالاتر در طول تحریک است

ی آن کنندگلیتعدها بر میزان اثربخشرری و سررن آزمودنی ریتأثدرباره 

هایی ارائه کرد. ها اشررراره کرد و تبیینتوان به نتایج برخی پژوهشنیز می

شررامل دو گروه از بزرگسررالان مسررن و  (55)مطالعه فرتونانی و همکاران 

ای جوان بود و نتایج حاکی از آن بود که تحریک الکتریکی فراجمجمه

در گروه بزرگسررالان جوان سرربب بهبود یادگیری ادراکی دیداری شررده 

 نین اسررت اما این بهبود در گروه بزرگسررالان مسررن مشرراهده نشررد. هم

اند انجام شده 1ایمطالعاتی که با استفاده از تحریک مغناطیسی فراجمجمه

ی قشر مغز ریپذکیتحری مربو  به سن در هاتفاوتنشان داده است که 

های گذارد و پاسببر سرعت انتقال سیگنال در مسیرهای حرکتی تأثیر می

. اگریه (53)حرکتی در بزرگسرررالان مسرررن کندتر از افراد جوان اسرررت 

تغییرات ساختاری و تغییرات وابسته به سن بیشتر به افراد مسن و محدوده 

های عصررربی ناقل ارد اما همراه با آن تعادلسرررنی بزرگسرررالان اشررراره د

سته به تجربه تأثیر میای نیز تغییر میمنطقه سته واب ستی گذارد کند و بر پلا

سنین پایینکه می شاهده کرد سالبزرگتر از توان آن را در  . (54)ی نیز م

برای مثال توزیع گیرنده گابا از اوایل کودکی تا اوایل نوجوانی و سررپس 

سرررن بر میزان  ریتأث. در تبیین (52)کند دوباره در سرررنین بالاتر تغییر می

توان از مفهوم پلاسررتیسرریته مغزی نیز بهره برد. در اثربخشرری مداخلات می
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سیتی یا همان انعطاف ستی ست که پلا صو  اعتقاد بر این ا پذیری این خ

، اما در طول زندگی با رسرردمغز در یند سررال اول زندگی به حداکثر می

سه در قسمت یابد ونرخ کاهش یافته ادامه می های خاصی از مغز در مقای

های خاصررری از زندگی بیشرررتر از های دیگر بیشرررتر و در دورهبا قسرررمت

های وارد شده به های دیگر است. بهبود بهتر کودکان پس از آسیبدوره

. (57)این موضررروا اسرررت  دکنندهییتأسرررر در مقایسررره با بزرگسرررالان، 

ین میطورکلبرره فراد ک توان ی ین غز ا م توانررایی گفررت کرره  سرررن 

سبت به مغز بزرگسال دارد. این ویژگی به مغز  شتری ن سیتی بی نوروپلاستی

 .(56)دهد جوان امکان توسعه مناسب و بدون وقفه را می

های اندکی در توان نتیجه گرفت که اگریه پژوهشی میطورکلبه

شی مداخلات تحریک الکتریکی بر اختلالات یادگیری ویژه  زمینه اثربخ

شده سبی که برای این مداخلات  انجام  ست، اما با توجه به اثربخشی منا ا

شد می شاهده  توان با رعایت نکات فنی و ایمنی از این روش در درمان م

اختلالات یادگیری ویژه  خصررو بهو بهبود اختلالات عصرربی تحولی و 

استفاده کرد. هم نین با توجه به اثربخشی بهتر تحریک الکتریکی با نویز 

ها )جریان مسررتقی  و جریان متناوب(، مقایسرره با سررایر روش تصررادفی در

در درمان افراد دارای اختلال یادگیری  خصرررو بهتوان از این روش می

 نیزتریبرانگشویژه با آسیب ریاضی، بیش از سایرین استفاده کرد. کشاک

ای موضوا در این زمینه، کاربرد مداخلات تحریک الکتریکی فراجمجمه

تر اثربخشررری اسرررت، زیرا کاربرد این روش در سرررنین پاییندر کودکان 

های قبلی تبیین شد، ی دارد که در قسمتسالبزرگبهتری نسبت به سنین 

یت با حدود با م کان همواره  کاربرد این روش در کود هایی وجود این 

های بیشتر در این زمینه رسد انجام پژوهشمواجه بوده است که به نظر می

 راهگشا باشد.

توان به هایی مواجه بود که از جمله آنها مین پژوهش با محدودیتای

تایج غیرمعن  یسرررینودار، عدم اسرررتفاده از روش گزارشاعدم گزارش ن

های مورد نیاز برای محاسرربه اندازه اثر، در اسررتاندارد، عدم گزارش داده

های دسرررترس نبودن اطلاعات کامل پروتکل مداخله برای انجام تحلیل

د شروکننده اشراره کرد. پیشرنهاد میهت کشرف متغیرهای تعدیلثانویه ج

 ریهم ون تأثوضرروعاتی های مقایسرره، مهای آتی در قالب گروهپژوهش

و سرررن را مورد  ،جنسررریت ،ها، عوارض جانبیمتغیرهای درون پروتکل

 بررسی قرار دهند. 
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 . یکنیم

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 و همکاران مولود یمحمد دیسع                                                        هژیو یریادگیاختلال  یکودکان دارا یاضیبر عملکرد ر ایفراجمجمه کیمداخلات تحر یاثربخش

95  

ره 
دو
ک، 

ود
 ک
ان
رو
ت 
لام
 س
مه
لنا
ص
ف

10
ره 
ما
 ش
،

3
یز 
پای
 ،

14
02

 

        

References 

1. Boyle JR, Forchelli GA. Differences in the note-taking skills 

of students with high achievement, average achievement, 

and learning disabilities. Learning and Individual 

Differences. 2014;35:9-14. https://doi.org/10.1016/j.lindi 

f.2014.06.002 [Link] 

2. Association AP. Diagnostic & statistical manual of mental 

disorders. Washington APA Publication; 2013. 

https://www.psychiatry.org/psychiatrists/practice/dsm 

[Link] 

3. Rezaei Azghandi S, Rezaie A, Mohammadifar MA. 

Critiquing and reviewing mathematics disorder diagnostic 

tools and methods for diagnosing this disorder in Iran. 

Journal of educational psychology studies. 2020;17(37):77-

98. [Persian] https://doi.org/10.22111/jeps.2020.5251 

[Link] 

4. Hallahan PD, Kauffman JM, Lloyd WJ, Elizabeth AM, 

Margaret PW. Learning Disabilities : Foundations, 

Characteristics, and Effective Teaching 3rd: Allyn & 

Bacon; 2004. https://www.directtextbook.com/isbn/ 

9780205388677 [Link] 

5. Bigler ED, Lajiness-O'Neill R, Howes NL. Technology in 

the assessment of learning disability. J Learn Disabil. 

1998;31(1):67-82. 

https://doi.org/10.1177/002221949803100107 [Link] 

6. Dehaene S, Piazza M, Pinel P, Cohen L. Three parietal 

circuits for number processing. Cogn Neuropsychol. 

2003;20(3):487-506. 

https://doi.org/10.1080/02643290244000239 [Link] 

7. Butterworth B, Varma S, Laurillard D. Dyscalculia: from 

brain to education. Science. 2011;332(6033):1049-53. 

https://doi.org/10.1126/science.1201536 [Link] 

8. Cantlon JF, Brannon EM, Carter EJ, Pelphrey KA. 

Functional imaging of numerical processing in adults and 

4-y-old children. PLoS Biol. 2006;4(5):e125. 

https://doi.org/10.1371/journal.pbio.0040125 [Link] 

9. Ansari D. Effects of development and enculturation on 

number representation in the brain. Nat Rev Neurosci. 

2008;9(4):278-91. https://doi.org/10.1038/nrn2334 [Link] 

10. Rykhlevskaia E, Uddin LQ, Kondos L, Menon V. 

Neuroanatomical correlates of developmental dyscalculia: 

combined evidence from morphometry and tractography. 

Front Hum Neurosci. 2009;3:51. 

https://doi.org/10.3389/neuro.09.051.2009 [Link] 

11. Iuculano T, Cohen Kadosh R. Preliminary evidence for 

performance enhancement following parietal lobe 

stimulation in Developmental Dyscalculia. Front Hum 

Neurosci. 2014;8:38. https://doi.org/10.3389/fnhum.2014 

.00038 [Link] 

12. Soltanlou M, Dresler T, Artemenko C, Rosenbaum D, Ehlis 

AC, Nuerk HC. Training causes activation increase in 

temporo-parietal and parietal regions in children with 

mathematical disabilities. Brain Struct Funct. 

2022;227(5):1757-71. https://doi.org/10.1007/s00429-022-

02470-5 [Link] 

13. Bulthe J, Prinsen J, Vanderauwera J, Duyck S, Daniels N, 

Gillebert CR, et al. Multi-method brain imaging reveals 

impaired representations of number as well as altered 

connectivity in adults with dyscalculia. Neuroimage. 

2019;190:289-302. 

https://doi.org/10.1016/j.neuroimage.2018.06.012 [Link] 

14. Spironelli C, Penolazzi B, Angrilli A. Dysfunctional 

hemispheric asymmetry of theta and beta EEG activity 

during linguistic tasks in developmental dyslexia. Biol 

Psychol. 2008;77(2):123-31. https://doi.org/10.1016/j.biop 

sycho.2007.09.009 [Link] 

15. Lyon GR, Shaywitz SE, Shaywitz BA. A definition of 

dyslexia. Annals of Dyslexia. 2003;53(1):1-14. 

https://doi.org/10.1007/s11881-003-0001-9 [Link] 

16. Martin A, Schurz M, Kronbichler M, Richlan F. Reading in 

the brain of children and adults: a meta-analysis of 40 

functional magnetic resonance imaging studies. Hum Brain 

Mapp. 2015;36(5):1963-81. https://doi.org/10.1002/hbm 

.22749 [Link] 

17. Turkeltaub PE, Gareau L, Flowers DL, Zeffiro TA, Eden 

GF. Development of neural mechanisms for reading. Nat 

Neurosci. 2003;6(7):767-73. https://doi.org/10.1038/nn 

1065 [Link] 

18. Richlan F. Developmental dyslexia: dysfunction of a left 

hemisphere reading network. Front Hum Neurosci. 

2012;6:120. https://doi.org/10.3389/fnhum.2012.00120 

[Link] 

19. Shaywitz SE, Shaywitz BA, Pugh KR, Fulbright RK, 

Constable RT, Mencl WE, et al. Functional disruption in the 

organization of the brain for reading in dyslexia. Proc Natl 

Acad Sci U S A. 1998;95(5):2636-41. 

https://doi.org/10.1073/pnas.95.5.2636 [Link] 

20. Hoeft F, McCandliss BD, Black JM, Gantman A, Zakerani 

N, Hulme C, et al. Neural systems predicting long-term 

outcome in dyslexia. Proc Natl Acad Sci U S A. 

2011;108(1):361-6. 

https://doi.org/10.1073/pnas.1008950108 [Link] 

21. Nevo E, Breznitz Z. Assessment of working memory 

components at 6years of age as predictors of reading 

achievements a year later. J Exp Child Psychol. 

2011;109(1):73-90. 

https://doi.org/10.1016/j.jecp.2010.09.010 [Link] 

22. Rosselli M, Matute E, Pinto N, Ardila A. Memory abilities 

in children with subtypes of dyscalculia. Dev 

Neuropsychol. 2006;30(3):801-18. https://doi.org/10.1 

207/s15326942dn3003_3 [Link] 

23. Masoura E. Establishing the Link Between Working 

Memory Function and Learning Disabilities. Learning 

Disabilities: A Contemporary Journal. 2006;4:29-41. 

https://files.eric.ed.gov/fulltext/EJ797674.pdf [Link] 

24. Geary DC, Hoard MK, Hamson CO. Numerical and 

arithmetical cognition: patterns of functions and deficits in 

children at risk for a mathematical disability. J Exp Child 

Psychol. 1999;74(3):213-39. https://doi.org/10.1006/jecp. 

1999.2515 [Link] 

https://doi.org/10.1016/j.lindif.2014.06.002
https://www.psychiatry.org/psychiatrists/practice/dsm
https://www.psychiatry.org/psychiatrists/practice/dsm
https://doi.org/10.22111/jeps.2020.5251
https://www.directtextbook.com/isbn/9780205388677
https://doi.org/10.1177/002221949803100107
https://doi.org/10.1080/02643290244000239
https://doi.org/10.1126/science.1201536
https://doi.org/10.1371/journal.pbio.0040125
https://doi.org/10.1038/nrn2334
https://doi.org/10.3389/neuro.09.051.2009
https://doi.org/10.3389/fnhum.2014.00038
https://doi.org/10.1007/s00429-022-02470-5
https://doi.org/10.1016/j.neuroimage.2018.06.012
https://doi.org/10.1016/j.biopsycho.2007.09.009
https://doi.org/10.1007/s11881-003-0001-9
https://doi.org/10.1002/hbm.22749
https://doi.org/10.1038/nn1065
https://doi.org/10.3389/fnhum.2012.00120
https://doi.org/10.1073/pnas.95.5.2636
https://doi.org/10.1073/pnas.1008950108
https://doi.org/10.1073/pnas.1008950108
https://doi.org/10.1016/j.jecp.2010.09.010
https://doi.org/10.1207/s15326942dn3003_3
https://files.eric.ed.gov/fulltext/EJ797674.pdf
https://doi.org/10.1006/jecp.1999.2515


 و همکاران مولود یمحمد دیسع                                                        هژیو یریادگیاختلال  یکودکان دارا یاضیبر عملکرد ر ایفراجمجمه کیمداخلات تحر یاثربخش

96 

ت 
صلنامه سلام

ف
ک، دوره 

روان کود
10

، شماره 
3

، پاییز 
1402

 

25. Bottge BA, Heinrichs M, Chan S-Y, Serlin RC. Anchoring 

Adolescents' Understanding of Math Concepts in Rich 

Problem-Solving Environments. Remedial and Special 

Education. 2001;22(5):299-314. https://doi.org/10.1177/ 

074193250102200505 [Link] 

26. Fletcher JM, Lyon GR, Fuchs LS, Barnes, MA. Learning 

disabilities: From identification to intervention. New York: 

Guilford Press; 2007. https://doi.org/10.1177/10870547 

07305354 [Link] 

27. Meltzer L. Executive function in education: From theory to 

practice. New York: Guilford Press; 2007. https://psycnet 

.apa.org/record/2007-03950-000 [Link] 

28. McCloskey G, Perkins, L., & Divner, B. Assessment and 

intervention for executive function difficulties. New York: 

Routledge Press; 2009. 

https://doi.org/10.4324/9780203893753 [Link] 

29. Geary DC. Mathematical Disabilities: Reflections on 

Cognitive, Neuropsychological, and Genetic Components. 

Learn Individ Differ. 2010;20(2):130. 

https://doi.org/10.1016/j.lindif.2009.10.008 [Link] 

30. Alloway TP. Working Memory, but Not IQ, Predicts 

Subsequent Learning in Children with Learning 

Difficulties. European Journal of Psychological 

Assessment. 2009;25(2):92-8. https://doi.org/10.1027/ 

1015-5759.25.2.92 [Link] 

31. Wang E, Liu C. On working memory in children with 

mathematics disabilities. Advances in Psychological 

Science. 2005;13(01):39. https://journal.psych.ac.cn/adps/ 

EN/Y2005/V13/I01/39 [Link] 

32. Keshavarz S, Kakavand A. Study of Numerical Processing 

Speed, Implicit and Explicit Memory, Active and Passive 

Memory, Conservation Abilities, and Visual-Spatial Skills 

of Students with Dyscalculia J Child Ment Health 

2019;6(2):53-67. [Persian] http://childmentalhealth.ir/arti 

cle-1-730-en.html [Link] 

33. Castaldi E, Piazza M, Iuculano T. Learning disabilities: 

Developmental dyscalculia. Handb Clin Neurol. 

2020;174:61-75. https://doi.org/10.1016/B978-0-444-641 

48-9.00005-3 [Link] 

34. Yousefi E, Faramarzi S, Malek Pour M, Yarmohammadian 

A. Comparison of the Effect of Executive Functions 

Training and Barkley’s Model on Reading Performance and 

Academic Self-Concept in Students with Dyslexia. J Child 

Ment Health. 2020;6(4):51-62. [Persian] http://childmental 

health.ir/article-1-614-en.html [Link]  

35. Freilich R, Shechtman Z. The contribution of art therapy to 

the social, emotional, and academic adjustment of children 

with learning disabilities. The Arts in Psychotherapy. 

2010;37(2):97-105. 

https://doi.org/10.1016/j.aip.2010.02.003 [Link] 

36. Shahmohamadi M, Entesarfooni G, Hejazi M, Asadzadeh 

H. The Impact of Cognitive Rehabilitation Training 

Program on Non-verbal Intelligence, Attention and 

Concentration, and Academic Performance of Students 

with Dyscalculia. J Child Ment Health 2019;6(2):93-106. 

[Persian] http://childmentalhealth.ir/article-1-591-en.html 

[Link] 

37. Krause B, Cohen Kadosh R. Can transcranial electrical 

stimulation improve learning difficulties in atypical brain 

development? A future possibility for cognitive training. 

Dev Cogn Neurosci. 2013;6:176-94. https://doi.org/10. 

1016/j.dcn.2013.04.001 [Link] 

38. Jacobson L, Ezra A, Berger U, Lavidor M. Modulating 

oscillatory brain activity correlates of behavioral inhibition 

using transcranial direct current stimulation. Clin 

Neurophysiol. 2012;123(5):979-84. https://doi.org/10.1016 

/j.clinph.2011.09.016 [Link] 

39. Fregni F, Boggio PS, Lima MC, Ferreira MJ, Wagner T, 

Rigonatti SP, et al. A sham-controlled, phase II trial of 

transcranial direct current stimulation for the treatment of 

central pain in traumatic spinal cord injury. Pain. 

2006;122(1-2):197-209. 

https://doi.org/10.1016/j.pain.2006.02.023 [Link] 

40. Bindman LJ, Lippold OC, Redfearn JW. The Action of 

Brief Polarizing Currents on the Cerebral Cortex of the Rat 

(1) during Current Flow and (2) in the Production of Long-

Lasting after-Effects. J Physiol. 1964;172(3):369-82. 

https://doi.org/10.1113/jphysiol.1964.sp007425 [Link] 

41. Nitsche MA, Paulus W. Excitability changes induced in the 

human motor cortex by weak transcranial direct current 

stimulation. J Physiol. 2000;527 Pt 3(Pt 3):633-9. 

https://doi.org/10.1111/j.1469-7793.2000.t01-1-00633.x 

[Link] 

42. Paulus W, Antal A, Nitsche MA. 4 Physiological Basis and 

Methodological Aspects of Transcranial. Transcranial brain 

stimulation. 2012:93. https://books.google.com/books 

?hl=en&lr=&id=IgTSBQAAQBAJ&oi=fnd&pg=PA93&d

q=Paulus,+W.,+Antal,+A.,+%26+Nitsche,+M.+A.+(2012)

.&ots=SEKa_KAPdV&sig=fGPoOv89iasa2zCfUVHjJZrs

3hw#v=onepage&q&f=false [Link] 

43. Inukai Y, Saito K, Sasaki R, Tsuiki S, Miyaguchi S, Kojima 

S, et al. Comparison of Three Non-Invasive Transcranial 

Electrical Stimulation Methods for Increasing Cortical 

Excitability. Front Hum Neurosci. 2016;10:668. 

https://doi.org/10.3389/fnhum.2016.00668 [Link] 

44. Brunoni AR, Moffa AH, Fregni F, Palm U, Padberg F, 

Blumberger DM, et al. Transcranial direct current 

stimulation for acute major depressive episodes: meta-

analysis of individual patient data. Br J Psychiatry. 

2016;208(6):522-31. 

https://doi.org/10.1192/bjp.bp.115.164715 [Link] 

45. Chaieb L, Kovacs G, Cziraki C, Greenlee M, Paulus W, 

Antal A. Short-duration transcranial random noise 

stimulation induces blood oxygenation level dependent 

response attenuation in the human motor cortex. Exp Brain 

Res. 2009;198(4):439-44. https://doi.org/10.1007/s00221-

009-1938-7 [Link] 

46. Nitsche MA, Lampe C, Antal A, Liebetanz D, Lang N, 

Tergau F, et al. Dopaminergic modulation of long-lasting 

direct current-induced cortical excitability changes in the 

https://doi.org/10.1177/074193250102200505
https://doi.org/10.1177/074193250102200505
https://doi.org/10.1177/1087054707305354
https://psycnet.apa.org/record/2007-03950-000
https://doi.org/10.4324/9780203893753
https://doi.org/10.4324/9780203893753
https://doi.org/10.1016/j.lindif.2009.10.008
https://doi.org/10.1027/1015-5759.25.2.92
https://journal.psych.ac.cn/adps/EN/Y2005/V13/I01/39
http://childmentalhealth.ir/article-1-730-en.html
https://doi.org/10.1016/B978-0-444-64148-9.00005-3
http://childmentalhealth.ir/article-1-614-en.html
https://doi.org/10.1016/j.aip.2010.02.003
http://childmentalhealth.ir/article-1-591-en.html
https://doi.org/10.1016/j.dcn.2013.04.001
https://doi.org/10.1016/j.clinph.2011.09.016
https://doi.org/10.1016/j.pain.2006.02.023
https://doi.org/10.1113/jphysiol.1964.sp007425
https://doi.org/10.1111/j.1469-7793.2000.t01-1-00633.x
https://books.google.com/books?hl=en&lr=&id=IgTSBQAAQBAJ&oi=fnd&pg=PA93&dq=Paulus,+W.,+Antal,+A.,+%26+Nitsche,+M.+A.+(2012).&ots=SEKa_KAPdV&sig=fGPoOv89iasa2zCfUVHjJZrs3hw#v=onepage&q&f=false
https://doi.org/10.3389/fnhum.2016.00668
https://doi.org/10.1192/bjp.bp.115.164715
https://doi.org/10.1007/s00221-009-1938-7


 و همکاران مولود یمحمد دیسع                                                        هژیو یریادگیاختلال  یکودکان دارا یاضیبر عملکرد ر ایفراجمجمه کیمداخلات تحر یاثربخش

97  

ره 
دو
ک، 

ود
 ک
ان
رو
ت 
لام
 س
مه
لنا
ص
ف

10
ره 
ما
 ش
،

3
یز 
پای
 ،

14
02

 

        

human motor cortex. Eur J Neurosci. 2006;23(6):1651-7. 

https://doi.org/10.1111/j.1460-9568.2006.04676.x [Link] 

47. Terney D, Chaieb L, Moliadze V, Antal A, Paulus W. 

Increasing human brain excitability by transcranial high-

frequency random noise stimulation. J Neurosci. 

2008;28(52):14147-55. 

https://doi.org/10.1523/JNEUROSCI.4248-08.2008 [Link] 

48. Paulus W. Transcranial electrical stimulation (tES - tDCS; 

tRNS, tACS) methods. Neuropsychol Rehabil. 2011;21(5): 

602-17. https://doi.org/10.1080/09602011.2011.557292 

[Link] 

49. Antal A, Herrmann CS. Transcranial Alternating Current 

and Random Noise Stimulation: Possible Mechanisms. 

Neural Plast. 2016;2016:3616807. https://doi.org/10.1155/ 

2016/3616807 [Link] 

50. Aghajani S, Taheri fard M, Alizadeh Goradel J. The 

effectiveness of Transcendental Direct Electric Stimulation 

(TDCS) on improving cognitive functions and problem 

solving skills of students. Journal of School Psychology. 

2019;7(4):20-38. [Persian] https://doi.org/10.22098/ 

jsp.2019.745 [Link] 

51. Oliveira JF, Zanao TA, Valiengo L, Lotufo PA, Bensenor 

IM, Fregni F, et al. Acute working memory improvement 

after tDCS in antidepressant-free patients with major 

depressive disorder. Neurosci Lett. 2013;537:60-4. 

https://doi.org/10.1016/j.neulet.2013.01.023 [Link] 

52. Pinto JG, Hornby KR, Jones DG, Murphy KM. 

Developmental changes in GABAergic mechanisms in 

human visual cortex across the lifespan. Front Cell 

Neurosci. 2010;4:16. https://doi.org/10.3389/fncel.2010.00 

016 [Link] 

53. Smith AE, Ridding MC, Higgins RD, Wittert GA, Pitcher 

JB. Age-related changes in short-latency motor cortex 

inhibition. Exp Brain Res. 2009;198(4):489-500. 

https://doi.org10.1007/s00221-009-1945-8 / [Link] 

54. Hess G, Donoghue JP. Long-term depression of horizontal 

connections in rat motor cortex. Eur J Neurosci. 

1996;8(4):658-65. https://doi.org/10.1111/j.1460-9568. 

1996.tb01251.x [Link] 

55. Fertonani A, Pirulli C, Bollini A, Miniussi C, Bortoletto M. 

Age-related changes in cortical connectivity influence the 

neuromodulatory effects of transcranial electrical 

stimulation. Neurobiol Aging. 2019;82:77-87. 

https://doi.org/10.1016/j.neurobiolaging.2019.07.009 

[Link] 

56. Ismail FY, Fatemi A, Johnston MV. Cerebral plasticity: 

Windows of opportunity in the developing brain. Eur J 

Paediatr Neurol. 2017;21(1):23-48. https://doi.org/10. 

1016/j.ejpn.2016.07.007 [Link] 

57. Mundkur N. Neuroplasticity in children. Indian J Pediatr. 

2005;72(10):855-7. https://doi.org/10.1007/BF02731115 

[Link] 

58. Clark VP, Coffman BA, Trumbo MC, Gasparovic C. 

Transcranial direct current stimulation (tDCS) produces 

localized and specific alterations in neurochemistry: a (1)H 

magnetic resonance spectroscopy study. Neurosci Lett. 

2011;500(1):67-71. 

https://doi.org/10.1016/j.neulet.2011.05.244 [Link] 

59. Murphy OW, Hoy KE, Wong D, Bailey NW, Fitzgerald PB, 

Segrave RA. Transcranial random noise stimulation is more 

effective than transcranial direct current stimulation for 

enhancing working memory in healthy individuals: 

Behavioural and electrophysiological evidence. Brain 

Stimul. 2020;13(5):1370-80. https://doi.org/10.1016/j.brs. 

2020.07.001 [Link] 

60. Lazzaro G, Fuca E, Caciolo C, Battisti A, Costanzo F, 

Varuzza C, et al. Understanding the Effects of Transcranial 

Electrical Stimulation in Numerical Cognition: A 

Systematic Review for Clinical Translation. J Clin Med. 

2022;11(8). https://doi.org/10.3390/jcm11082082 [Link] 

61. Imburgio MJ, Orr JM. Effects of prefrontal tDCS on 

executive function: Methodological considerations revealed 

by meta-analysis. Neuropsychologia. 2018;117:156-66. 

https://doi.org/10.1016/j.neuropsychologia.2018.04.022 

[Link] 

62. Snowball A, Tachtsidis I, Popescu T, Thompson J, Delazer 

M, Zamarian L, et al. Long-term enhancement of brain 

function and cognition using cognitive training and brain 

stimulation. Curr Biol. 2013;23(11):987-92. https://doi. 

org/10.1016/j.cub.2013.04.045 [Link] 

63. Pasqualotto A. Transcranial random noise stimulation 

benefits arithmetic skills. Neurobiol Learn Mem. 

2016;133:7-12. https://doi.org/10.1016/j.nlm.2016.05.004 

[Link] 

64. Makkar M, Arumugam N, Midha D, Sandhu A. 

Transcranial Direct Current Stimulation as an Effective 

Treatment Compared to Video Games on Executive 

Functions in Children With Attention Deficit Hyperactivity 

Disorder. Iranian Rehabilitation Journal. 2022;20(2):199-

208. https://doi.org/10.32598/irj.20.2.1552.1 [Link] 

65. Haeckert J, Lasser C, Pross B, Hasan A, Strube W. 

Comparative study of motor cortical excitability changes 

following anodal tDCS or high-frequency tRNS in relation 

to stimulation duration. Physiol Rep. 2020;8(19):e14595. 

https://doi.org/10.14814/phy2.14595 [Link] 

66. Wang J, Tian J, Hao R, Tian L, Liu Q. Transcranial direct 

current stimulation over the right DLPFC selectively 

modulates subprocesses in working memory. PeerJ. 

2018;6:e4906. https://doi.org/10.7717/peerj.4906 [Link] 

67. Berryhill ME, Wencil EB, Branch Coslett H, Olson IR. A 

selective working memory impairment after transcranial 

direct current stimulation to the right parietal lobe. Neurosci 

Lett. 2010;479(3):312-6. https://doi.org/10.1016/j.neulet. 

2010.05.087 [Link] 

68. Dockery CA, Hueckel-Weng R, Birbaumer N, Plewnia C. 

Enhancement of planning ability by transcranial direct 

current stimulation. J Neurosci. 2009;29(22):7271-7. 

https://doi.org/10.1523/JNEUROSCI.0065-09.2009 [Link] 

69. Mulquiney PG, Hoy KE, Daskalakis ZJ, Fitzgerald PB. 

Improving working memory: exploring the effect of 

transcranial random noise stimulation and transcranial 

direct current stimulation on the dorsolateral prefrontal 

https://doi.org/10.1111/j.1460-9568.2006.04676.x
https://doi.org/10.1523/JNEUROSCI.4248-08.2008
https://doi.org/10.1080/09602011.2011.557292
https://doi.org/10.1155/2016/3616807
https://doi.org/10.22098/jsp.2019.745
https://doi.org/10.1016/j.neulet.2013.01.023
https://doi.org/10.1016/j.neulet.2013.01.023
https://doi.org/10.3389/fncel.2010.00016
https://doi.org10.1007/s00221-009-1945-8%20/
https://doi.org/10.1111/j.1460-9568.1996.tb01251.x
https://doi.org/10.1016/j.neurobiolaging.2019.07.009
https://doi.org/10.1016/j.ejpn.2016.07.007
https://doi.org/10.1007/BF02731115
https://doi.org/10.1016/j.neulet.2011.05.244
https://doi.org/10.1016/j.brs.2020.07.001
https://doi.org/10.3390/jcm11082082
https://doi.org/10.1016/j.neuropsychologia.2018.04.022
https://doi.org/10.1016/j.cub.2013.04.045
https://doi.org/10.1016/j.nlm.2016.05.004
https://doi.org/10.32598/irj.20.2.1552.1
https://doi.org/10.14814/phy2.14595
https://doi.org/10.7717/peerj.4906
https://doi.org/10.1016/j.neulet.2010.05.087
https://doi.org/10.1523/JNEUROSCI.0065-09.2009


 و همکاران مولود یمحمد دیسع                                                        هژیو یریادگیاختلال  یکودکان دارا یاضیبر عملکرد ر ایفراجمجمه کیمداخلات تحر یاثربخش

98 

ت 
صلنامه سلام

ف
ک، دوره 

روان کود
10

، شماره 
3

، پاییز 
1402

 

cortex. Clin Neurophysiol. 2011;122(12):2384-9. https:// 

doi.org/10.1016/j.clinph.2011.05.009 [Link] 

70. Nozari M, Nejati V, Mirzaian B. Effectiveness of 

Transcranial direct current stimulation on executive 

functions and amelioration of symptoms of individuals with 

Major Depression Disorder. Journal of Applied 

Psychology. 2020;13(4):577-99. [Persian] https://doi.org/ 

10.29252/apsy.13.4.577 [Link] 

71. Gladwin TE, den Uyl TE, Fregni FF, Wiers RW. 

Enhancement of selective attention by tDCS: interaction 

with interference in a Sternberg task. Neurosci Lett. 2012; 

512(1):33-7. https://doi.org/10.1016/j.neulet.2012.01.056 

[Link] 

72. Cohen Kadosh R, Soskic S, Iuculano T, Kanai R, Walsh V. 

Modulating neuronal activity produces specific and long-

lasting changes in numerical competence. Curr Biol. 

2010;20(22):2016-20. 

https://doi.org/10.1016/j.cub.2010.10.007 [Link] 

73. Bertoni S, Franceschini S, Campana G, Facoetti A. The 

effects of bilateral posterior parietal cortex tRNS on reading 

performance. Cereb Cortex. 2023;33(9):5538-46. https:// 

doi.org/10.1093/cercor/bhac440 [Link] 

74. Rios DM, Correia Rios M, Bandeira ID, Queiros Campbell 

F, de Carvalho Vaz D, Lucena R. Impact of Transcranial 

Direct Current Stimulation on Reading Skills of Children 

and Adolescents With Dyslexia. Child Neurol Open. 

2018;5:2329048X18798255. https://doi.org/10.1177/23290 

48X18798255 [Link] 

75. Thomson JM, Doruk D, Mascio B, Fregni F, Cerruti C. 

Transcranial direct current stimulation modulates efficiency 

of reading processes. Front Hum Neurosci. 2015;9:114. 

https://doi.org/10.3389/fnhum.2015.00114 [Link] 

76. Heth I, Lavidor M. Improved reading measures in adults 

with dyslexia following transcranial direct current 

stimulation treatment. Neuropsychologia. 2015;70:107-13. 

https://doi.org/10.1016/j.neuropsychologia.2015.02.022 

[Link] 

77. Turkeltaub PE, Benson J, Hamilton RH, Datta A, Bikson 

M, Coslett HB. Left lateralizing transcranial direct current 

stimulation improves reading efficiency. Brain Stimul. 

2012;5(3):201-7. https://doi.org/10.1016/j.brs.2011.04.002 

[Link] 

78. Cappelletti M, Gessaroli E, Hithersay R, Mitolo M, Didino 

D, Kanai R, et al. Transfer of cognitive training across 

magnitude dimensions achieved with concurrent brain 

stimulation of the parietal lobe. J Neurosci. 

2013;33(37):14899-907. 

https://doi.org/10.1523/JNEUROSCI.1692-13.2013 [Link] 

79. Jones KT, Gozenman F, Berryhill ME. Enhanced long-term 

memory encoding after parietal neurostimulation. Exp 

Brain Res. 2014;232(12):4043-54. https://doi.org/10.1007 

/s00221-014-4090-y [Link] 

80. Prichard G, Weiller C, Fritsch B, Reis J. Effects of different 

electrical brain stimulation protocols on subcomponents of 

motor skill learning. Brain Stimul. 2014;7(4):532-40. 

https://doi.org/10.1016/j.brs.2014.04.005 [Link] 

81. Cohen J. Statistical Power Analysis for the Behavioral 

Sciences1988. https://doi.org/10.4324/9780203771587 

[Link] 

82. Kelly S. Qualitative interviewing techniques and styles. In: 

Bourgeault I, Dingwall R, de Vries R. (eds) The Sage 

Handbook of Qualitative Methods in Health Research. 

Thousand Oaks: Sage Publications; 2010. https://searchw 

orks.stanford.edu/view/11350022 [Link] 

83. Tabandeh Saravi N. Investigating the effectiveness of 

Transcranial direct current stimulation (tDCS) over 

different cortex regions involved with reading in children 

and adolescence with Dyslexia. Tehran, Iran: Institute for 

Cognitive Science Studies; 2020. https://ganj.irandoc.ac.ir/ 

viewer/8f3794afb3af017a8078a177a349c099?sample=1 

[Link] 

84. Costanzo F, Varuzza C, Rossi S, Sdoia S, Varvara P, Oliveri 

M, et al. Evidence for reading improvement following tDCS 

treatment in children and adolescents with Dyslexia. Restor 

Neurol Neurosci. 2016;34(2):215-26. https://doi.org/10.323 

3/RNN-150561 [Link] 

85. Rufener KS, Krauel K, Meyer M, Heinze HJ, Zaehle T. 

Transcranial electrical stimulation improves phoneme 

processing in developmental dyslexia. Brain Stimul. 

2019;12(4):930-7. https://doi.org/10.1016/j.brs.2019.02. 

007 [Link] 

86. Looi CY, Lim J, Sella F, Lolliot S, Duta M, Avramenko 

AA, et al. Transcranial random noise stimulation and 

cognitive training to improve learning and cognition of the 

atypically developing brain: A pilot study. Sci Rep. 

2017;7(1):4633. https://doi.org/10.1038/s41598-017-04649 

-x [Link] 

87. Hauser TU, Rotzer S, Grabner RH, Merillat S, Jancke L. 

Enhancing performance in numerical magnitude processing 

and mental arithmetic using transcranial Direct Current 

Stimulation (tDCS). Front Hum Neurosci. 2013;7:244. 

https://doi.org/10.3389/fnhum.2013.00244 [Link] 

88. Vaghef L, Ghaisary Sh, Zahedi M. The effect of transcranial 

alternatng current stimulaton (TACS) on attention n 

students with specal learning disorder: semi-experimental 

study. Studies in medical science (the journal of Urmia 

University of medical science). 2019;30(2):106-15. 

[Persian] https://sid.ir/paper/965742/en [Link] 

89. Arjmandnia AA, Asbaghi M, Afrooz GH, Rahmanian M. 

The effect of transcranial direct current stimulation (tDCS) 

on improving working memory performance in children 

with mathematical disorder. Journal of learning disabilities. 

2016;6(1):7-25. [Persian] https://sid.ir/paper/210158/en 

[Link] 

90. Bayat Mokhtari L, Agha Yousefi AR, Zare H, Nejati V. The 

considering of the impact of transcranial direct current 

stimulation (TDCS) and phonological awareness training 

on improvement of the visual aspect function of the working 

memory in children with dyslexia. Journal of 

neuropsychology. 2017;3(2):50-67. [Persian] https://sid.ir/ 

paper/266871/en [Link] 

https://doi.org/10.1016/j.clinph.2011.05.009
https://doi.org/10.29252/apsy.13.4.577
https://doi.org/10.1016/j.neulet.2012.01.056
https://doi.org/10.1016/j.neulet.2012.01.056
https://doi.org/10.1016/j.cub.2010.10.007
https://doi.org/10.1093/cercor/bhac440
https://doi.org/10.1177/2329048X18798255
https://doi.org/10.3389/fnhum.2015.00114
https://doi.org/10.1016/j.neuropsychologia.2015.02.022
https://doi.org/10.1016/j.brs.2011.04.002
https://doi.org/10.1523/JNEUROSCI.1692-13.2013
https://doi.org/10.1007/s00221-014-4090-y
https://doi.org/10.1016/j.brs.2014.04.005
https://doi.org/10.4324/9780203771587
https://searchworks.stanford.edu/view/11350022
https://ganj.irandoc.ac.ir/viewer/8f3794afb3af017a8078a177a349c099?sample=1
https://doi.org/10.3233/RNN-150561
https://doi.org/10.1016/j.brs.2019.02.007
https://doi.org/10.1038/s41598-017-04649-x
https://doi.org/10.3389/fnhum.2013.00244
https://sid.ir/paper/965742/en
https://sid.ir/paper/965742/en
https://sid.ir/paper/210158/en
https://sid.ir/paper/266871/en


 و همکاران مولود یمحمد دیسع                                                        هژیو یریادگیاختلال  یکودکان دارا یاضیبر عملکرد ر ایفراجمجمه کیمداخلات تحر یاثربخش

99  

ره 
دو
ک، 

ود
 ک
ان
رو
ت 
لام
 س
مه
لنا
ص
ف

10
ره 
ما
 ش
،

3
یز 
پای
 ،

14
02

 

        

91. Bayat Mokhtari L, Agha Yousefi AR, Zare H, Nejati V. The 

Impact of Transcranial Direct Current Stimulation (TDCS) 

and Phonological Awareness Training on the Auditory 

Function of Working Memory in Children with Dyslexia. . 

Journal of Exceptional Children. 2018;17(4):37-48. 

[Persian] http://joec.ir/article-1-523-en.html [Link] 

92. Bagheri M, Moradi A, Peyman HA. Bilingualism, Dyslexia, 

Transcranial Direct Current Stimulation (tDCS), 

Computational cognitive rehabilitation, Speed of 

processing, working memory. Journal of cognitive 

psychology. 2019;6(4):25-34. [Persian] https://sid.ir/paper 

/366732/en [Link] 

93. Moslemi B, Azmodeh M, Tabatabaei SM, Alivandi Vafa 

M. The effectiveness of transcranial direct current 

stimulation (tDCS) on attention and visual-auditory 

working memory in children with dyslexia. JOEC. 

2021;20(4):93-104. [Persian] http://joec.ir/article-1-1133-

en.html [Link] 

94. Ahmadi A, Masomi F, Mardani, LS. The Effect of 

Transcranial Magnetic Stimulation of Brain over Selective 

Attention and Continuous Function of Children Suffering 

from Specific Learning Disability Disorder. Journal of 

Exceptional Children. 2022;22(2):37-44. [Persian] 

http://joec.ir/article-1-1424-en.html [Link] 

95. Rooholamini SH, Soleymani M, Vafegh L. Effectiveness of 

Transcranial Direct Current Stimulation (TDCS) on 

Executive Functions (selective attention and flexibility) in 

Students with Dyslexia. Journal of learning disabilities. 

2018;8(1):23-41. [Persian] https://sid.ir/paper/210143/en 

[Link] 

96. Arefanian P, Saedmanesh M, Azizi M. Effect of 

Transcranial Direct Current Stimulation (TDCS) on 

Executive Functions of Children with Learning Disabilities. 

Scientifc journal of rehabilitatn medicine. 2021;9(4):91-

101. [Persian] https://sid.ir/paper/389605/en [Link] 

97. Rajaie pour MS, Saeidmanesh M. The Effectiveness of 

Transcranial Direct Current Stimulation(tDCS) from the 

Skull on Memory Students with Especially Learning 

Disorders. Neuropsychology. 2018;4(13):67-84. [Persian] 

https://clpsy.journals.pnu.ac.ir/article_5383.html?lang=en 

[Link] 

98. Nosrat A, Shahabizadeh F, Hormozi MR, Ahi Q. The 

effectiveness of direct brain stimulation on tDCS combined 

with mindfulness training on executive functions and 

depression in children with reading disorders. medical 

journal of mashhad university of medical sciences. 

2022;65(1):399-430. [Persian] https://doi.org/10.22038/ 

mjms.2022.64285.3776 [Link] 

99. Zemestani M, Izadpanah E, Solaimany S. Comparison of 

the effectiveness of two methods of two methods of 

transcranial direct current stimulation (T-DCS) and play 

therapy on attention and psycho-motor function of children 

with learning disabilities: a semi-experimental design. 

Studies in Medical Sciences. 2019;30(3):174-86. [Persian] 

http://umj.umsu.ac.ir/article-1-4538-en.html [Link] 

100. Khaheshi S. he effect of direct current (tDCS ) and 

alternating ( tACS )current stimulation on cognitive 

function in student with learning disorder. Tabriz, Iran: 

Azarbaijan Shahid Madani University; 2018. [Persian] 

https://ganj.irandoc.ac.ir/viewer/00175874ded6d0373d11ff

5e537e2cae [Link] 

101. Rahimi M, Heidari A, Naderi F, Makvandi B, 

Bakhtiyarpour S. Comparison of Cognitive Training 

Method and Transcranial Direct Current Stimulation 

(tDCS) on the Visual Attention Processes in the Students 

with Special Learning Disorders. International Journal of 

Behavioral Sciences. 2019;12(4):162-8. [Persian] 

https://www.behavsci.ir/article_88128.html [Link] 

102. Fahimnia M. The effect of transcranial direct current 

stimulation of brain (TDCS) on working memory and 

attention control in students with dyslexia. Karaj, Iran: 

Kharazmi niversity; 2018. [Persian] https://ganj.irandoc. 

ac.ir/viewer/ec4c1e98364c9a1090e2ec6ecbbf1ba7 [Link] 

103. Sterne JAC, Harbord RM. Funnel Plots in Meta-analysis. 

The Stata Journal: Promoting communications on statistics 

and Stata. 2004;4(2):127-41. https://doi.org/10.1177/15 

36867x0400400204 [Link] 

104. Orwin RG. A Fail-SafeN for Effect Size in Meta-Analysis. 

Journal of Educational Statistics. 1983;8(2):157-9. 

https://doi.org/10.3102/10769986008002157 [Link] 

105. Rosenthal R. The file drawer problem and tolerance for 

null results. Psychological Bulletin. 1979;86(3):638-41. 

https://doi.org/10.1037/0033-2909.86.3.638 [Link] 

106. Hedges LV, Vevea JL. Fixed- and random-effects models 

in meta-analysis. Psychological Methods. 1998;3(4):486-

504. https://doi.org/10.1037/1082-989x.3.4.486 [Link] 

107. Ioannidis JP, Patsopoulos NA, Evangelou E. Uncertainty 

in heterogeneity estimates in meta-analyses. BMJ. 

2007;335(7626):914-6. 

https://doi.org/10.1136/bmj.39343.408449.80 [Link] 

108. Cochran WG. The Combination of Estimates from 

Different Experiments. Biometrics. 1954;10(1). 

https://doi.org/10.2307/3001666 [Link] 

109. Higgins JP, Thompson SG, Deeks JJ, Altman DG. 

Measuring inconsistency in meta-analyses. BMJ. 

2003;327(7414):557-60. https://doi.org/10.1136/bmj.327. 

7414.557 [Link] 

 

http://joec.ir/article-1-523-en.html
https://sid.ir/paper/366732/en
http://joec.ir/article-1-1133-en.html
http://joec.ir/article-1-1424-en.html
https://sid.ir/paper/210143/en
https://sid.ir/paper/389605/en
https://sid.ir/paper/389605/en
https://clpsy.journals.pnu.ac.ir/article_5383.html?lang=en
https://doi.org/10.22038/mjms.2022.64285.3776
http://umj.umsu.ac.ir/article-1-4538-en.html
file:///C:/Users/Diana/Desktop/فراتحلیل%20تحریک%20الکتریکی/تنظیم%20شده/.%20https:/ganj.irandoc.ac.ir/viewer/00175874ded6d0373d11ff5e537e2cae
https://www.behavsci.ir/article_88128.html
https://www.behavsci.ir/article_88128.html
https://ganj.irandoc.ac.ir/viewer/ec4c1e98364c9a1090e2ec6ecbbf1ba7
https://doi.org/10.1177/1536867x0400400204
https://doi.org/10.3102/10769986008002157
https://doi.org/10.1037/0033-2909.86.3.638
https://doi.org/10.1037/1082-989x.3.4.486
https://doi.org/10.1136/bmj.39343.408449.80
https://doi.org/10.2307/3001666
https://doi.org/10.1136/bmj.327.7414.557

