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  0011اول مهر  ی /هفته366 ی /شمارهو نهم  سی سال اصفهان پزشکی دانشکده مجله
 7/6/1011 چاپ: تاریخ 22/5/1011 پذیرش: تاریخ 1/3/1011 دریافت: تاریخ

  

 بعد و قبل درمان به مقاوم فرونتال لوب صرع به مبتلا بیماران در زندگی کیفیت و شناختی تغییرات سیر بررسی

 صرع درمان برای جراحی از

 
 5آبادی حبیب مهوری جعفر ،4شهیدی انصاری مجتبی ،3ابراهیمی امراله ،2نیبرکت دیمج ،1براتیان هاجر

 
 

 چکیده

 بعد و قبل درمان به مقاوم فرونتال لوب صرع با مارانیب زندگی کیفیت و (هوش و زبان ،ییاجرا عملکرد حافظه،) شناختی کارکردهایی  مقایسه به پژوهش این مقدمه:

 پرداخت. فرونتال لوب یجراح از

 ب ا  بیم اران ی  هم ه  امل، ش  آماریی  جامعه گرفتند. قرار گیری پی مورد جراحی عمل از پس سال 1-3 بیماراندر آن،  که بود طولی مطالعات نوع ازحاضر،  پژوهش :ها روش

 قب ل شدند. شرکت کنن دگان،   انتخاب دسترس در گیری نمونه روش با بیمار 20 .بودند شده جراحی اصفهان کاشانی اله آیت مرکز بود که در درمان به مقاوم فرونتال لوب صرع
 هوش ی  آزم ون  فارس ی،  پریش ی  زب ان  تشخیصی آزمون فارسی، گذاری نام پریشی زبان و لندن برج های آزمون ،سوم ی نسخه -Wechsler ی حافظه مقیاس ،جراحی از بعد و

Wechsler روش با ها داده کردند. تکمیل را زندگی کیفیت ی نامه پرسش و شده نظر تجدید -بزرگسالان Dpendent t افزار نرم در SPSS  شدواکاوی. 

 عم ل  از پ س  بیم اران  (.P=  111/1) یاف ت  ک اهش  (28/0 ± 19/3) عمل از قبل با مقایسه در (12/1 ± 98/1) جراحی عمل از پس تشنجی حملات میزان :ها یافته

 ،(P = 111/1) اجرای ی  و (P<  151/1) زب انی  کارکرده ای  در زم انی  عملکرد ،(P=  111/1) کاری ی حافظه در داری یمعن طور به جراحی از قبل با مقایسه در جراحی
 کارکرده ای  در جراح ی  از بعد و قبل در بیماران عملکرد بین همچنین، یافتند. بهبود (P = 151/1) زندگی کیفیت و (P = 111/1) عملیاتی هوش ویژهه ب هوشی کارکرد
 نشد. مشاهده داری یمعن تفاوت ،کلامی هوش و عمومی ی حافظه اجرایی،

 ص رع  جراح ی  بن ابراین،  .شته اس ت ندا منفی ثیرأت، دست کم کارکردهاسایر  روی بر وداشته  مثبت ثیرأت کارکردها از برخی بر فرونتال لوب صرع جراحی :گیری نتیجه

 باشد. درمان به مقاوم فرونتال لوب صرع با افراد برای مناسبی ی گزینه تواند می ،فرونتال لوب

 جراحی ؛فرونتال لوب صرع ؛شناخت :کلیدی واژگان

 
 در زندگی کیفیت و شناختی تغییرات سیر بررسی .جعفرآبادی  حبیب مهوری مجتبی، شهیدی انصاری امراله، ابراهیمی مجید، برکتین هاجر، براتیان ارجاع:

 .519-525 (:633) 38 ؛1011 اصفهان پزشکی  دانشکده  مجله .صرع درمان برای جراحی از بعد و قبل درمان به مقاوم فرونتال لوب صرع به مبتلا بیماران

 

 مقدمه

 از یندیه ز تعهااد  زمهن   هه   یکه یالکتر خهود  به   خود کیتحر از ،صرع

این  عیشن نوع نیدوم ،فرونتنل صرع و (1) دها یم رخ یعصب یهن سلول

 یعملکردههن  در یمتعهاد  صینقن ،فرونتنل صرع بن منرا یب .استبیمنری 

 به   .(2-6) دارنها  ههو   و زبهن   ،ییاجرا عملکرد حنفظ ، نظیر یشننخت

 کننها  یمه  تجربه   را ینییپهن  یزنها   تیفیک ،صرع ب  مبتلا منرا یب علاوه،

 دهنها،  ینمه  پنسخ جیرا ییدارو یهن درمن  ب  ک  صرعدچنر  منرا یب (.7)

 آنهن   در یجراحه  و شهونا  یمه  شهننخت   درمهن   ب  مقنوم صرع بن منرا یب

 یجراحه  از بعها  و قبه   یشهننخت  یههن  جنبه   یبررسه  (.8)است  ثرترؤم

 شهونا  یمه  استفنده کیکولوژینوروسن یهن یبررس ،نیبننبرا و دارد تیاهم

 یجراحه  عم  انجنم یبرا یری   یتصم مننع ک  یشننخت عل  رد ضمن تن

 پژوهشی مقاله
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 بعها  و قبه   منریب یشننخت تیوضع ی س یمقن یبرا ییمبنن شود، یم صرع

   .دها دست ب  یجراح از

 یبرخه  .دارد وجود فرونتنل صرع یجراح مورد در یمحاود مطنلعنت

 یعملکردههن  و حنفظه   هو ، زبن ، بهبود یبرا یمننسب ی ن ی ز را یجراح

 یمنفه  ریثأته  شواها یبرخ گر،ید طرف از .(9-11) اناکرده  زار  ییاجرا

 عملکهرد  و (12-11) حنفظه   و زبهن   عملکهرد  بهر  فرونتهنل  لوب یجراح

 فرونتهنل  یجراح مثبت ریتأث زین مطنلع  کی .دادنا  زار  را (11) یشننخت

 قهنت یتحق نیه ا حهنل،  ههر  به   (.11) انها  کرده  زار  را یزنا  تیفیک بر

 انها شهاه  انجنم نوجوانن  و کودکن  یرو بر زین هنآ  شتریب و هستنا محاود

 ن،یهمچنه  .بنشها یم متننقض زین یجراح اثرات ی ن یزم رد هن آ  یهننفت ی و

 مطنلعه   مورد را یزنا  تیفیک نی یشننخت یکنرکردهن ی هم  مطنلعنت، نیا

 نهوع  عهلاوه،  به   .اسهت  نزین مورد یشتریب قنتیتحق ن،یبننبرا .انانااده قرار

 ق،یه تحق نیه ا در .بگذارد ریتأث یجراح جینتن بر توانایم زین یانتخنب یجراح

 صهرع  در تشهنج  مولها  بنفهت  کهرد   خنرج یجراح یمنف نی مثبت اتریتأث

   .شا یبررس ،منرا یب یشننخت تیوضع یرو بر فرونتنل

 :بود الاتؤس این ب   ویی پنسخ دنبنل ب  ،حنضر پژوهش

 و زبهن   اجرایی، عملکرد حنفظ ،) شننختی عملکردهنی در آین -1

 صهرع  به   مبهتلا  بیمنرا  در فرونتنل جراحی عم  از بعا و قب  (هو 

 دارد؟ وجود تفنوتی ،درمن  ب  مقنوم فرونتنل

 چگون  بیمنرا  این در جراحی عم  از بعا در زنا ی کیفیت -2

 است؟

 

 هاروش

 بهن  مهنرا  یب از ی روهه  یرو بهر  یطهول  ی مطنلعه   کیه  ،حنضهر  یمطنلعه  

 یجراحه  از بعا و قب  ک  بود درمن  ب  مقنوم فرونتنل صرع مشنب  صیتشخ

 مهنرا  یب ی هم  شنم  ،یآمنر یجنمع  . رفتنا قرار یبررس مورد صرع یبرا

 تشهنج  مولها  بنفهت  کرد  خنرج یجراح بن درمن  ب  مقنوم فرونتنل صرع بن

  یهههنسههنل در اصههفهن  یکنشههنن الهه تیههآ منرسههتن یب در (سههنل 71-16)

 بهن  مطنلعه   ینمونه   مهنرا ، یب نیه ا که   تعااد ب  توج  بن .بود 1197-1191

 یزمههنن مقطههع در مههنرا یب یهمهه  شههنم ) یسرشههمنر رو  از اسههتفنده

 مهنر یب 187 ،پهژوهش  نیه ا در یآمهنر  یجنمعه   .شها  انتخهنب  ( فته   شیپ

 توسه  که    بودنها  تشهنج  مولها  بنفت کرد  خنرج یجراح عم  یاایکننا

 ،ینیبهنل   یه علا اسهن   بهر  و (یشننسصرع پیفلوش) ینورولوژ متخصص

 ایتشها  بهن  یربرداریتصو و یمغز امواج مات یطولان ثبت از حنص  جینتن

 .بود شاه مطرح هن آ  یبرا یجراح ب  نزین صیتشخ مغز، از یسیمغننط

 بیمنر 13 ک ب  مطنلع ، در  ورود معینرهنی اسن  بر ،افراد این مین  از

 ی بهنزه  در ،افهراد  این ی هم  . رفتنا قرار بررسی تحت و شانا ینفت

 دعهوت  ارزیهنبی  برای، بنر دیگر جراحی عم  از پسسنل  1-1 زمننی

 دلیه    به  نفهر  2 ،همکهنری  عام دلی   ب نفر 2 تعااد، این از ک  شانا

 نااشهتن  و مسهنفت  بهود   دور دلیه    ب نفر 2 و تلفن  ویی پنسخ عام

  تعهااد  .شهانا  خهنرج  مطنلعه   از ،اصفهن  ب  آما  برای مسنعا شرای 

 (. 1شک  ) .شانا بررسیبنر دیگر  (مرد 12 و ز  12) نفر 21

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 

 

 

 

 
 

 Consort. نمودار 1 شکل

 

 پهژوهش  ب  ورود ینرهنیمع .بودنا دست راست ،کنناه شرکت منرا یب تمنم

 داشهتن  ،یمغهز  ینوارنگهنر  یههن نفت ی اسن  بر فرونتنل صرع ب  ابتلا شنم 

 یمغهز  یهنیمنریب وجود عام کنم ، ییننیب و ییشنوا سنل، 16 حااق  سن

 ن،یهمچنه  .بهود  یپزشهک روا  ایشا یهنیمنریب وجود عام و صرع جز ب 

 .بود هن،آزمو  انجنم نیح تشنج بروز شنم مطنلع ،  از خروج ینرهنیمع

 (IR.IAU.NAJAFABAD.REC.1398.066) اخهلا   کا ابتاا

 کسه   اصفهن  آبند نجف واحا اسلامی آزاد دانشگنه اخلا  ی کمیت  از

 جراحهی  درمهن   تحهت  یالزامب  طور  بیمنرا  این ک  جنیی آ  از .شا

 بهر  جراحهی  تأثیر بررسی ی حنضر، تنهن مطنلع  از هاف و  رفتنا قرار

 .نااشتضرورتی  IRCTدرینفت  بود، بیمنرا  شننختی وضعیت روی

 که   شا خواست  کننا ن  شرکت از ،اخلاقی اصول رعنیت جهت

 که درمان به مقاوم صرع بیماران ی کلیه

 عمل کاندید1387-1385 های سال بین

 .شدند جراحی

(197  =n( 

حذف از مطالعه به دلیل وجود  

 کانون تشنج غیر از لوب فرونتال 

(157  =n( 

 عضویت در بررسی 

 

 بیماران مبتلا به صرع مقاوم به درمان در لوب فرونتال 

(31  =n( 

 

 جانمایی در مطالعه 

 

 حذف از مطالعه 

 (n=  2عدم رضایت )

 (n=  2دوری مسافت )
 

 کیفیت زندگیبررسی وضعیت شناتی و 

 (26  =n) 

 

 عمل جراحی صرع

 (26  =n) 

 حذف از مطالعه  

 (n=  2عدم پاسخگویی )

 

 بررسی وضعیت شناتی و کیفیت زندگی

 (20  =n) 
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 ایشهن ،  یه  عام تمن صورت در و کننا شرکت پژوهش در خود می  بن

هیچ ممننعتی ب  عم  نینما. همچنین، اهااف پژوهش و محرمنن  بود  

 تمنم اطلاعنت شرکت کننا ن ، ب  آنن  توضیح داده شا.

 و میههننگین نظیههر توصههیفی هههنی رو  از ،هههن داده تحلیهه  بههرای

 SPSS افهزار  نرمو نیز  Dependent t استنبنطی رو  و معینر انحراف

( version 22, IBM Corporation, Armonk, NY) 22ی  نسهخ  

  .شا استفنده

 شهننختی  روا  -عصه   ههنی  آزمو  از اطلاعنت یرآو جمع برای

 :شا استفنده زیر

 ی حنفظه   مقیهن   :سهوم  ینسهخ   -Wechsler یحنفظ  مقین 

Wechsler-  شهاه  تشهکی   مقیهن   خهرده  18 از (16) سوم ی نسخ 

 قهرار  بررسهی  مهورد  عمهومی  و کهنری  ی حنفظ  ،مطنلع  این در .است

 در مقین  این ک  دادنا نشن  (17) همکنرا  و سنعا ایرا ، در . رفتنا

 به   پنیهنیی  ،پژوهشگرا  این .است بنلایی اعتبنر دارای ایرانی ی جنمع 

 برای و 61/3-81/3 بین را هن مقین  خرده Cronbach's alpha رو 

 .کردنا  زار  71/3-86/3 بین را هن شنخص

 آزمهو   نیه ا از اجرایهی  عملکهرد  بررسهی  برای :لنا  برج آزمو 

 کهنرکرد  رییه  انهاازه  ابزارههنی  نیمشههورتر  از یکه ی ک  شا استفنده

 ارزیهنبی  منظهور  به   (18)همکنرا  و Shallice توس  و است ییاجرا

 امتیهنز  .است شاه طراحی فرونتنل ضنیعنت بن بیمنرا  اجرایی عملکرد

 آ  از .شهود  مهی  محنسهب   رایننه   بن دقیق صورت ب  ،آزمو  این در ک 

 قهرار  اعتبنرینبی مورد ،بنشا نمی فرهنگ ب  وابست آزمو   این ک  جنیی

 آ  اصلی ی نسخ  سینن شننختی روا  تجهیزات مرکز در و است نگرفت 

 .است شاه تهی  ایرا  در استفنده برای

 یصههیتشخ آزمههو  و یفنرسهه ی ههذارنههنم یشههیپرزبههن  آزمههو 
 .شها  اسهتفنده  ههن  آزمهو   این از زبن  بررسی برای :یفنرس یشیپر زبن 

 را یه ا در ینیبهنل  یکنربردهن یبرا یفنرس ی ذارننم یشیپرزبن  آزمو 

 ی هذار نهنم  آزمهو   اسهن   بهر  (19-23) همکهنرا   و پوریلین توس 

Armstrong (21) و شهاه  یطراح Cronbach's alpha ییبنزآزمهن  و 

 پریشهی  زبهن   تشخیصی آزمو  (.23) است 87/3 و 96/3 ترتی  ب  آ 

 فنرسهی  بزر سهنلا   زبننی اکتسنبی هنی اختلال غربنلگری برای فنرسی

 یطراحه  (22) همکهنرا   و پهور یلین توس  یمغز ی ضنیع  دارای زبن 

  رفته   الههنم  ،(21) شهاه  ویرایش -غربی پریشی زبن  آزمو  از ک  شا

 زبهن   فنرسی بزر سنلا  برای ،فرهنگ و زبن  سنختنر نظر ازاست، امن 

 Cronbach's alpha .اسهت  3-133 بهین  آ  نمهرات  و شهاه  طراحی

 (.22) است ییاأت مورد مقین  (61/3) بنزآزمنیی پنینیی و (71/3)

 آزمهو   :شهاه  نظهر  تجایها  -بزر سنلا  Wechsler هوشی آزمو 

 ههو   شهنم   (21) شهاه  نظهر  تجایها  -بزر سنلا  Wechsler هوشی

 بههر  ههو   و کلامهی  بهر هو  .است عملی هو  و کلامی هو  کلی،

 شهش  :آینها  مهی  دسهت  به   آزمهو   خرده 11 هنی نمره متوس  از ،عملی

 و سهنجنا  می را کلامی فه  و درک عنم ه عماب  طور  ک  کلامی مقین 

  یهری  انهاازه  را فضهنیی  -دیهااری  ههنی  توانهنیی  که   عملی مقین  پنج

 اعتبهنر  و اسهت  شهاه  انجهنم  ایهرا ،  در آزمهو   ایهن  اعتبنریهنبی  .کننا می

   (.21) آما دست ب  98/3 و 97/3 ،آ  هنی مقین  خرده برای بنزآزمنیی

 نیه ا :صهرع  به   مبهتلا  مهنرا  یب در یزنها   تیه فیک یننمه  پرسش

 اسهت  ت یه آ 89 یحنو و شاه یطراح Devinsky (26) توس  ،ننم  پرسش

 به   ،شهاه  کا هذاری  عهادی  مقهاارهنی  .سنجایم را ن یمق هخرد 17 ک 

 بهتهر  وضهعیت  نشهننگر  بنلاتر ی نمره هن، وی  برخی برای ک  است صورتی

 یینیه پن و اعتبهنر  .اسهت  معکهو   رونها  ایهن  دیگر برخی برای و سلامتی

 و 96/3 ن یه مق Cronbach's alpha و اسهت  اییه أت مورد را یا در ن یمق

 .(27-28) است آماه دست ب  73/3-89/3 نیب هنن یمق خرده یبرا

 یتشهنج  حمهلات  ینبیه ارز یابنهای بهر   این طبق  از :انج  یبناطبق 

 بهاو   و تشهنج  بهاو   کهنملا شنم   دست  6 ،یبنا طبق  نیا در .شا استفنده

 تشهنج  چهنر هنل ، بن سنل در تشنج 1-1 گر،ید تشنج باو  هنل  وجود هنل ،

 کهنهش  هنله ،  بن عم  از شیپ یهن تشنج در یدرصا 13 کنهش و سنل در

 و هنله   بهن  عم  از شیپ یهن تشنج بن س یمقن در هن تشنج درصا 13 از کمتر

 عمه   از قبه   یههن  تشنج بن س یمقن در هن تشنج شیافزا درصا 133 از شیب

 شود. تعریف می هنل  بن

 

 ها افتهی

 .اسهت  آمهاه  1 جاول در مطنلع  مورد ی نمون  یشننختتیجمع مشخصنت

 ، نمونه   بهین  در تشهنج  اولهین  شهروع  سهن معیهنر   انحراف ± نگینمین

 شههروع سههنمعیههنر  انحههراف ± میههننگین .بههود سههنل 11/6 ± 17/1

  و درصهها 7/16 .بههود سههنل 13/13 ± 31/8، متههوالی هههنی تشههنج

 .داشتنا متننوب و متوالی تشنج ترتی  ب  نمون  از درصا 1/81

 بهنر  کیه  ،(درصها  3/21) روزان  صورت ب  منرا یب در تشنج یفراوان

 بهنر  کیه  منه دو هر ،(درصا 3/21) منه در بنر کی ،(درصا 1/17) هفت  در

   .بود (درصا 2/1) منه دو هر در بنر کی از شتریب و (درصا 1/8)

 

 مطالعه مورد ی نمونه شناختی جمعیت مشخصات .1 جدول
 یهایژگیو

 یشناخت تیجمع
 انحراف نیانگیم 

 استاندارد
 09/9 63/33  سن

 درصد تعداد  
 3/58 14 مجرد تاهل وضعیت

 5/33 9 متاهل 
 2/4 1 مطلقه 

 3/16 4 ابتدایی تحصیلات
 25 6 راهنمایی 

 25 6 دیپلم 
 3/33 8 دانشگاهی 
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  یجراحه  عمه   از پهس  یتشهنج  حمهلات  یفراوانه  که   داد نشهن   جینتن

 نفهت ی کنهش (1/29 ± 38/1) عم  از قب  بن س یمقن در (32/1 ± 89/3)

(331/3 = P.)  یبهرا  عمه ،  از بعها  و قبه   در نمهرات  ی س یمقن از قب 

 Kolmogorov–Smirnov آزمهو   ههن،  داده عیه توز بود طبیعی  یبررس

 رههن یمتغ یبرا (P > 313/3) آزمو  نیا دار یمعن ریغ جینتن و شا استفنده

 .بود هن داده طبیعی عیتوز ی دهناه نشن  یجراح از بعا و قب  در

 از قبه   بهن  س یمقن در یجراح از بعا یکنر ی حنفظ  ک  داد نشن  جینتن

 ی حنفظه   نمهرات  در امهن  ،(t، 313/3 > P = -81/2) نفهت ی بهبود یجراح

  ،t = 61/3) نشههههها مشهههههنهاه یداریمعنههههه تفهههههنوت ،یعمهههههوم

313/3 < P). در یهی اجرا عملکهرد  بهن  رابط  در منرا یب نمرات نیننگیم نیب 

  ،t = 81/3) نشهها مشههنهاه یداریمعنهه تفههنوت یجراحهه از بعهها و قبهه 

313/3 < P)، یجراحه  از پهس  یهی اجرا یکنرکردههن  در یزمنن عملکرد امن 

 از بعها  و قبه   در منرا یب نمرات نیب (.t، 313/3  >P = 11/1) نفتی بهبود

 یشه یپرزبهن   یصیتشخ آزمو  یرو بر یزبنن عملکرد بن ارتبنط در یجراح

(39/1 = t، 313/3 < P) 33/3) ی ههذارنههنم یشههیپرزبههن  آزمههو  و = t، 

313/3 < P) در یزمههنن عملکههرد امههن نشهها، مشههنهاه یداریمعنهه تفههنوت  

 

 < t، 313/3 = 19/2) نفهت ی بهبهود  یجراحه  از بعا یزبنن یکنرکردهن

P.) 86/1) یکله  ههو   ی نه  یزم در یجراحه  از بعها  منرا یب نمرات- = t،  

331/3 > P) ینتیههعمل هههو  و (37/1- = t، 331/3 > P) بههن سهه یمقن در 

 تفهنوت  ،یکلام هو  ین یزم در امن نفت،ی یداریمعن بهبود یجراح از قب 

   (.2 جاول) (t، 313/3 > P = -12/1) نشا مشنهاه یداریمعن

 از پهس  یزنها   تیه فیک در مهنرا  یب نمرات نیننگیم ،2 شک 

 به   خهنم  نمهرات  شهک ،  نیه ا نمودار در. دهایم نشن  را یجراح

 در یجراح از پس نمرات نیننگیم و شا  یتبا شاه زا یم نمرات

 ن،یهمچنه . داشهت  قهرار ( 63-133) مطلهوب  نسبت ب  یمحاوده

 بهن  س یمقن در صرع ب  مبتلا منرا یب یزنا  تیفیک نمرات نیننگیم

 بهبهود  ههن،  سنیر بیمنری و صرع ب  مبتلا یرانیا منرا یب نمرات نیننگیم

 تفهنوت  سهنل   افهراد  و بیمنرا  زنا ی کیفیت نمرات میننگین بین امن ینفت،

 .نااشت وجود چناانی

 بهن  حنضهر،  ی مطنلعه   در صهرع  ب  مبتلا منرا یب نمرات یس یمقن

، مطنلعهنت  ریسهن  در سنل  افراد و صرع ب  مبتلا منرا یب نمرات نیننگیم

 ارای  شاه است. 1در شک  

 شناختی کارکردهای ی زمینه در جراحی از بعد و قبل بیماران نمرات ی مقایسه .2 جدول
 ± میانگین مرحله  متغیر

 انحراف
 استاندارد

59% 
 ی فاصله

  اطمینان
 (پایین حد)

59% 
 ی فاصله

  اطمینان
 (بالا حد)

t  مقدارP 

 520/0    00/36 ± 68/13 عمل از قبل عمومی ی حافظه وکسلر ی حافظه آزمون

 65/0 20/4 -20/2 00/35 ± 84/13 عمل از بعد
 010/0**    63/10 ± 66/4 عمل از قبل کاری ی حافظه

 -83/2 -53/0 -68/3 39/12 ± 29/6 عمل از بعد
     86/30 ± 85/5 عمل از قبل کل جمع لندن برج آزمون

 430/0 81/0 33/5 -53/2 44/29 ± 25/11 عمل از بعد
    38/233 ± 19/86 عمل از قبل زمان

 010/0** 14/3 29/122 66/24 90/203 ± 39/55 عمل از بعد
 تشخیصی آزمون

 پریشی زبان
     38/56 ± 93/2 عمل از قبل کل جمع

 290/0 09/1 42/1 -44/0 29/56 ± 84/3 عمل از بعد
 پریشی زبان آزمون

 گذاری نام
     31/49 ± 86/0 عمل از قبل کل جمع

 00/1 00/0 13/0 -13/0 31/49 ± 86/0 عمل از بعد
 030/0*    31/159±02/1030 عمل از قبل زمان

 39/2 14/54 94/3 63/130 ± 35/390 عمل از بعد
 001/0***    06/89 ± 50/130 عمل از قبل کلی هوش وکسلر هوش آزمون

 -86/3 -60/2 -61/8 63/94 ± 53/180 عمل از بعد
 140/0    63/90 ± 11/200 عمل از قبل کلامی هوش

 -52/1 05/1 -89/6 54/93 ± 96/220 عمل از بعد
 001/0*    69/83 ± 50/130 عمل از قبل عملیاتی هوش

 -03/4 -46/3 -59/10 31/94 ± 94/130 عمل از بعد
* 313/3 > P 313/3 **؛ > P 331/3 ***؛ > P 
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 جراحی عمل از پس زندگی کیفیت در بیماران نمرات میانگین .2شکل 

 

 بحث

 تیه فیک و شهننخت  یکنرکردههن  ی سه  یمقن پهژوهش،  نیه ا انجهنم  از هاف

 یجراحه  از بعها  و قبه   درمهن   به   مقهنوم  فرونتهنل  صرع بن منرا یب یزنا 

 یکهنر  ی حنفظ  در یداریمعن بهبود منرا یب ک  داد نشن  جینتن. بود فرونتنل

 نفته ، ی نیا. نااشت یریتأث یعموم ی حنفظ  بر یجراح امن آوردنا، دست ب 

 وRobinson (29 ) مثهنل،  یبهرا . داشهت  یخوانه  گرید مطنلعنت جینتن بن

Motomura بهبهود  بنعه   فرونتهنل،  یجراح دادنا نشن ( 13) همکنرا  و 

 شها  فرونتهنل  صهرع  درمن  ب  مقنوم افراد در یحت ،یکنر ی حنفظ  و حنفظ 

 به   توانایم یجراح عم  ک  کرد شنهندیپ مطنلع  نیا ،یکل طور ب (. 9، 11)

 حنفظه   بهر  یجراحه  عم  گر،ید یسو از. کنا کمک یکنر ی حنفظ  بهبود

 ن،یبنهنبرا . نااشهت  آ  یرو بهر  یمنف ریتأث حااق  نی نااشت یریتأث یعموم

یمه  حنفظه   عملکرد بر یمنف یر ذاریتأث باو  فرونتنل صرع یجراح عم 

 .بنشا درمن  ب  مقنوم فرونتنل صرع بن افراد یبرا مننس  ی ن ی ز توانا

 ییکنرکردههن  در مهنرا  یب عملکرد نیب ک  داد نشن  حنضر یمطنلع 

  و نشها  مشهنهاه  یداریمعنه  تفهنوت  یجراحه  از بعها  و قب  در ییاجرا

 

. نفتنها ی بهبود یزمنن عملکرد ی ن یزم در فق  یجراح از بعا منرا یب

 کیه  مثهنل،  یبهرا . داشت یخوانه  گرید مطنلعنت یهننفت ی بن نفت ،ی نیا

 تیه تثب را ییاجرا یکنرکردهن توانایم ،یجراح عم  ک  داد نشن  مطنلع 

 بهبهود  تمپهورال،  و فرونتهنل  صهرع  بن منرا یب در را هنآ  از یبرخ نی کنا

 و Hirata و( 11) همکهههنرا  و Robinson (29)، Busch(. 11) دهههها

 در یرییههتغ فرونتههنل، صههرع یجراحهه کهه  دادنهها نشههن ( 13) همکههنرا 

 و Ljunggren(. 11) نکههرد جههندیا یشههننخت و یههیاجرا یکنرکردهههن

 شها   بهاتر  بنعه   فرونتهنل  یجراح عم  ک  دادنا نشن ( 11) همکنرا 

 Ljunggren ی مطنلعه   یههن  نفت ی خلاف بر امن شا، ییاجرا یعملکردهن

 فرونتهنل  یجراحه  که   داد نشهن   حنضر ی مطنلع  جینتن ،(11) همکنرا  و

 کنرکردههن  از یاپهنره  در یحته  و نااشهت  یهی اجرا یکنرکردهن بر یریتأث

 بهر  یجراحه  ریتهأث  عهام  ن،یبنهنبرا . شا خت  یبهبود ب ( یزمنن عملکرد)

 یحته  و یهی اجرا یکنرکردهن در نقص شیاایپ عام ،ییاجرا یکنرکردهن

 یجراحه  که   دهها یمه  نشن  ،یجراح عم  از پس یزمنن عملکرد بهبود

   .بنشایم منرا یب نیا یبرا یمننسب ی ن ی ز فرونتنل،

 مطالعاتسایر  در سالم افراد و صرع به مبتلا بیماران نمرات میانگین با ،حاضر ی مطالعهدر  صرع به مبتلا بیماران نمرات ی مقایسه .3شکل 
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 بعا و قب  در منرا یب نمرات نیب ک  داد نشن  مطنلع  نیا جینتن

 مشهنهاه  یداریمعنه  تفهنوت  یزبنن عملکرد بن ارتبنط در یجراح از

 .بهود  نفت ی بهبود نسبت ب  ،یزمنن لحنظ ب  منرا یب عملکرد امن نشا،

Fang بنع  ،فرونتنل لوب یجراح ک  دادنا نشن  ،(11) همکنرا  و 

 ی مطنلعه   جینتهن  بهن  ،ج ینت نیا ک  شود یم یزبنن عملکرد شا  باتر

  .دارد رتیمغنحنضر 

 خهنرج  منظهور  به   یجراحه  ،همکنرا  و Fang ی مطنلع  در ،البت 

 ایهن  که   صهرع،  درمهن   بهرای  ای  زینه   نه   و است بوده تومور کرد 

 نتهنیج  که ،  در .کنها و توجی   تبیینهن را  عام همنهنگی ینفت  توانا می

 یتأثیر زبننی کنرکرد بر جراحی چ  ا ر ؛دها می نشن  حنضر ی مطنلع 

 به   جراحهی  حتهی  و نااشهت  نیهز  کنرکرد این بر منفی اثر ، امننااشت

. این امر، حنکی از آ  شا منجر زبننی عملکرد در زمننی عملکرد بهبود

 .کرد استفند فرونتنل جراحی عم  از توا  می است ک 

 ههو   و یکله  ههو   عملکهرد  که   داد نشهن   ،حنضهر  یمطنلع 

 ههو   ی نه  یزم در فق  و نفتی بهبود یجراح از پس منرا یب ینتیعمل

 همکهنرا   و Motomura مطنلعهنت  جینتن .نشا مشنهاه یتفنوت یکلام

(13)، Busch و (11) همکههنرا  و Robinson (29)  کهه  داد نشههن 

 ههو   ژهیه و  به  ،یهوشه  عملکهرد  بهبهود  موجه   ،فرونتهنل  یجراح

 (.11) شود یم ینتیعمل

 که   داد نشهن   (11) همکهنرا   و Ljunggren ی مطنلع  ن،یهمچن

 نقهص  دچهنر  یهوشه  یعملکردهن در ،فرونتنل یجراح از پس منرا یب

 تفهنوت  ،حنل هر ب  حنضر مغنیرت داشت. ی مطنلع  نتنیج بن ک  شانا

 بهر  ،قبلی مطنلعنت ک  است این در پیشین مطنلعنت بن حنضر ی مطنلع 

 و انها  شهاه  انجهنم  که   خیلی هنی نمون  بن و نوجوانن  و کودکن  روی

 ،جراحهی  از کوتهنهی  ی دوره  ذشهت  از پهس  هن آ  از برخی در حتی

 ی جنمعه   ،حنضهر  ی مطنلعه   امهن  انها،  داده قرار بررسی مورد را بیمنرا 

 مهورد  جراحهی،  زا مننسه   ی دوره یهک   ذشهت  از پسرا  بزر سنل

 .داد قرار بررسی

 تههأثیر ی سهه یمقن بهه  ،(11) همکههنرا  و Ljunggren ن،یهمچنهه

 ممکهن  ایهن  و نها پرداخت زبهننی و غیر غنله    غنل  طقنمن در جراحی

   .بنشا نتنیج بین تفنوت برای دلیلی است

 از پس صرع ب  مبتلا بیمنرا  نمرات ک  داد نشن  ،حنضر ی مطنلع 

 نشهن   و مطلهوب ی  محهاوده  در ک  داشت قرار 63-133 بین جراحی

  ،حنضهر  ی مطنلعه   در همچنهین،  .بهود  زنها ی  کیفیهت  بهبود ی دهناه

 

 نمهرات  بهن  صهرع مبتلا به    بیمنرا  زنا ی کیفیت نمرات میننگین

 بیمهنرا  ) بیمهنرا   سهنیر  صهرع،  به   مبتلا ایرانی بیمنرا  زنا ی کیفیت

 در شهاه  ثبهت  سنل  افراد و (دینبت و رومنتوئیا آرتریت عروقی، قلبی

 نشهن   نتهنیج  و  رفت قرار مقنیس  مورد (27-28، 12) دیگر مطنلعنت

 در ،مطنلعه   ایهن  در صهرع دچنر  بیمنرا  زنا ی کیفیت نمرات ک  داد

 افهراد  نمهرات  میننگین بن، امن بود بنلاتر ،بیمنرا سنیر  نمرات بن مقنیس 

 بنعه   ،جراحهی  ک  است این  وینی ،نتیج  این؛ نااشت تفنوتی سنل 

ههنی   ینفته   بهن  توافهق  در .شها  صهرعی  بیمهنرا   زنها ی  کیفیت بهبود

  توانها  مهی  ،جراحهی  عمه   ک  انا داده نشن  مطنلعنت ،حنضر ی مطنلع 

 بهبهود  (.11) شود صرع ب  مبتلا بیمنرا  در زنا ی کیفیت بهبود بنع 

 دلیه   به   است ممکن ،جراحی از پس بیمنرا  در زنا ی کیفیت ینفتن

 .بنشا جراحی از پس صرع هنی هدور و تشنجی حملات کنهش

 

 یریگ جهینت

 و شهننختی  کنرکردههنی  از برخهی  بهبود بنع  ،فرونتنل صرع جراحی

 .نهاارد  یتهأثیر  کنرکردههن  برخهی  روی بهر  و شهود  مهی  زنا ی کیفیت

   .بنشا مننسبی ی  زین  توانا می جراحی بننبراین،

 درک   نیجمل  ا از .داشت زین ییهنتیمحاود حنضر پژوهش

 یکنرکردههن  یسه  یمقن یبهرا  یعند افراد از  روه کی مطنلع  نیا

 .نااشهت  وجود یجراح از قب  در سنل  و منریب افراد نیب یشننخت

 عملکردههن  نیه ا در منریب افراد نیآ» ک  کرد ن یب توا ینم ن،یبننبرا

 نمهرات  نیننگیه م فقه   ،مطنلعه   نیه ا .«؟ریه خ نی اناداشت  یصینقن

 قهرار  یبررسه  مورد را یجراح عم  از پس منرا یب یزنا  تیفیک

 بهن  ،یجراحه  از قبه   بن یجراح از پس نمرات ی س یمقن باو  .داد

 تیه فیک بهبود ب  منجر یجراح عم  نیآ ک   فت توا ینم تیقطع

  .ریخ نی است شاه یزنا 

 

 یقدردان و تشکر

 162213612 کها  ای حرفه   دکتهری  ی ننم  پنین  حنص  ،حنضر ی مقنل 

 کهها بههن کهه  اسههت سههلامت شننسههی روا   ههروه در اول ی نویسههناه

IR.IAU.NAJAFABAD.REC.1398.066 اخهههلا  ی کمیتههه  در 

 و اسهت  شهاه  اجهرا  اصهفهن   آبهند  نجهف  واحها  اسلامی آزاد دانشگنه

 آبهند  نجف واحا اسلامی آزاد دانشگنه هنی حمنیت از ،مقنل  نویسنا ن 

 نمنینا. یم تشکر و تقایر
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Abstract 

Background: This study aimed to compare the cognitive functions (memory, executive function, language, and 

intelligence) and quality of life in patients with treatment-resistant frontal lobe epilepsy before and after frontal 

lobe surgery. 

Methods: The present research was a longitudinal study in which patients were followed up one to three years after 

surgery. The statistical population included all patients with treatment-resistant frontal lobe epilepsy referred to 

Ayatollah Kashani Center in Isfahan, Iran, who underwent surgery. 24 patients were selected by convenience 

sampling method, and completed the Wechsler Memory Scale-Third Edition (WMS-III), the Tower Of London 

(TOL), the Persian Aphasia Naming Test (PNT), the Persian Diagnostic Aphasia Battery (AQ), the Wechsler Adult 

Intelligence Scale-Revised (WAIS-R), and the Quality of Life in Epilepsy Inventory (QOLIE-89) before and after 

surgery. The data were analyzed using paired t-test in SPSS software. 

Findings: The rate of seizures after surgery (1.02 ± 0.89) decreased compared to before it (4.29 ± 3.08) (P = 

0.001). Compared to before surgery, patients significantly improved in working memory (P = 0.010), temporal 

performance in language (P = 0.050), executive functions (P = 0.010), intelligence quotient (IQ) function, 

especially operational intelligence (P = 0.001), and quality of life (P = 0.05) after surgery. Moreover, there was 

no significant difference between patients' performance before and after surgery in general executive, general 

memory, and verbal intelligence. 

Conclusion: Frontal lobe epilepsy surgery has a positive effect on some functions, and does not have any 

negative effect on some functions at least. Therefore, frontal lobe epilepsy surgery can be a good option for 

people with treatment-resistant frontal lobe epilepsy. 
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