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  14/12/89، تاریخ پذیرش 14/10/89 افتیدر خیتار
  

 دهيچک
 يير پيداتغضد تشنج  يداروهامصرف  ي يجهنتدر  تواند يماست که ع از صر يناش يکولوژيکنوروپساثرات  ينتريعشااز  يکيه اختلال حافظ :و هدف ینهزم یشپ

مـورد   يعادو با افراد  يکديگرگراند مال با  ياو صرع بزرگ ب مرک يلپارسمصروع مبتلا به انواع صرع  يمارانب يکولوژيکنوروپسدر پژوهش حاضر عملکرد . کند

  .قرار گرفته است يسهمقا

نفـر   ۶۰تحت درمان با گـروه شـاهد،    يصرع يمارانب يشناختروان  –عملکرد عصب  ي يسهمقابا هدف  ،يليتحل – يفيتوص ي مطالعه يکدر : کار روش مواد و

و با اخذ ن آسا يتصادفارجاع شده بودند، به صورت  ينورولوژ هاي ينيککلکه به ل اس ۴۴ا ت ۱۵ يسن ي دامنهبا  مرکب يلوپارس صرع گراند ماله مبتلا بر يماب

مستقل و با نرم افزار  تيآزمون  يقطربدست آمده در دو گروه از  هاي يانگينم. آنان انجام شد يرو يکولوژيکنوروپس يآزمونها ونامه آگاهانه انتخاب شده  يترضا

SPSS   قرار گرفت يلتحلو  يهتجزمورد.  

 يعـاد فعال هر دو گروه بـا افـراد    ياز لحاظ دقت توجه وحافظه . وجود نداشت يعادبا افراد  يداريمعنتفاوت  يداريد ي حافظهنظر  دو گروه از ينب :ها يافته

از نظـر   يول ـوجـود داشـت   ) P<0.05(ر دا يمعن ـفعال تفـاوت   ي حافظهدو گروه از نظر دقت، توجه و  ينبحال  ينعدر . داشتند) P<0.05( يداريمعنتفاوت 

  .نداشتند يتفاوت يکديگربا  يداريد ي حافظه

 يييربناز يپاتولوژو  ييدارو يمرژبا  يصرع يمارانبفعال  ي حافظهمشکلات دقت، توجه و  ياحتمال ي رابطه يانگرنماپژوهش  ينا هاي يافته: يريگ يجهنتبحث و 

  .استع صر

  هتوج، ، حافظهيکولوژي، نوروپسصرع: ها واژهيد کل

  

  ١٣٩٠ يرتخرداد و ، ۱۴۶-۱۵۱ ص، دوم شماره، دومو  يستب، دوره يهاروم يپزشکمجله 

  

  ۰۹۱۳۱۱۸۹۶۸۷: تلفن اصفهان، يدانشگاه علوم پزشک ،بيهزارجر يابانخ ،اصفهان: آدرس مکاتبه
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  )سنده مسئوليون( اصفهان دانشيار گروه مغز و اعصاب دانشکده پزشکي ١
  اه اصفهان، متخصص نوروپسيکولوژيگاستاديارگروه روانشناسي دانش ٢
  کارشناس ارشد روانشناسي باليني ٣
  کارشناس ارشد روانشناسي باليني ٤

  مقدمه
 ي زمـره اخـتلالات مغـز و اعصـاب و در     ينتـر يعشااز  صرع

 يـن ا .تاست که بشر آن را شناخته اس هايي يماريب ينتريميقد

 يدشـارژها معـادل اسـت بـا     يزيولـوژي نوروف يـدگاه داختلال از 

مغز که به اشکال مختلف بـروز کـرده و از    يکيالکتر يعيطبيرغ

 يمتقس ـ يمختلف ـبـه انـواع    ينيبـال م ي ـعلاو  يشناسسبب نظر 

ازاخـتلالات   يا مجموعـه و مخصوصاً نوع تامپورال آن با  شود يم

علاوه بر  يصرع يمارانب. کند يمبروز  يحرکتو  يرفتار - يفکر

که  شوند يمهم  يخلقو  يرفتاردچار اختلالات  يصرعحملات 

مقاوم بـه درمـان و    يها صرع، يموضع يها صرعبه  يانمبتلا در

 يمارانيببارزتر، و در  يکژنت ي ينهزمبا  يصرع يها سندرمدر  يزن

 گونـه يـن ا يوعش ـ کننـد  يممتعدد ضدصرع مصرف  يداروهاکه 

درمان صرع علاوه بر کنتـرل حمـلات   ). ۱(ت اختلالات بالاتر اس

و  شود يمرا هم شامل  يرفتارو  يخلق، درمان اختلالات يتشنج

گـاه از   يمـاران ب ينادر  يرفتارگفت اختلالات  توان يم مجموعاً

 يـي داروشده و گاه جزو عواقب تداخل  يناش يصرعنوع سندرم 

 .است



 ۱۳۹۰، خرداد و تير ۲، شماره ۲۲دوره   اروميه مجله پزشکي
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 ييراتتغو  يشناختاختلالات  ،يآمنز ،ياريهشاز دست دادن 

. )۷( شـوند  يم ـصرع تـامپورال محسـوب    يعشام يجزو علا يعاطف

 يکولوژيکنوروپس ـ راث ـ ينتريعشا ،به عمل آمده يقاتتحقبراساس 

بـا اخـتلالات    توانـد  يم ـکـه   باشد يماختلال حافظه  ،از صرع يناش

بخـش  ). ۸،۹(همـراه باشـد    يشناسلغات و باز  يتداع يرنظ يگريد

ابعــاد  يبررســمعطــوف بــه  ،در جهــان يــراخ يقــاتتحقاز  يمهمــ

دو شـاخه   در عمـدتاً  يقـات تحق يـن ا .تصرع اس يکولوژيکنوروپس

 يداروهـا آثـار   ي يسـه مقانخست هـدف   يمرتبه در: اند شدهانجام 

ضـد   يداروهـا بـا   شوند، يم يزتجو يپزشککه در روانيکوتروپ پس

بـوده اسـت و    يشناختروان ،عصب يعملکردهانظر بهبود  تشنج از

ضـد تشـنج بـا     يداروهـا  ي يسـه مقا ياصـل دوم هـدف   ي مرتبهدر 

 ،يمـاران ببه دسـت آمـده از    يها رخ يمنبوده که بر اساس  يکديگر

حاضـر بـا    ي مطالعـه  ).۲-۴(صورت گرفته اسـت   رمذکو ي يسهمقا

 يعملکردهـا ضـد تشـنج بـر     يداروها ياحتمال يرتاث يبررسهدف 

 يلپارس ـبه صرع  يانمبتلا يناييب ي حافظهفعال و  ي حافظهتوجه، 

 . و انجام شده است يطراح ٢و صرع گراند مال ١مرکب
  

  رکا روش مواد و
ساله  ۴۴تا  ۱۵ يمارب ۶۰ يليتحل - يفيتوص ي مطالعه ينادر  

و  ينورولـوژ  هاي درمانگاهکه با مراجعه به رد م ۳۹زن و  ۲۱شامل 

 ۹ يزمان ي فاصله يکآسان انتخاب شده بودند در  يتصادفبا روش 

فر ن ۳۰ يصيتشخاز لحاظ . وارد مطالعه شدند ۱۳۸۷اهه در سال م

بـه صـرع بـزرگ     يگـر دنفر  ۳۰مرکب و  يلپارسبه صرع  يمارانازب

شـناخته   يصـرع  يمـاران بشـرکت کننـدگان    ي همـه . مبتلا بودند

 يسـت نورولوژهـا توسـط   حمـلات آن  يصتشـخ کـه   بودند يا شده

ضـد تشـنج قـرار     يداروچنـد   يا يکتحت درمان با  ،گذاشته شده

 يهـا  مـلاک . شته و از سواد خوانـدن و نوشـتن برخـوردار بودنـد    دا

، يذهن ـ يـت معلول، يهمکـار دم خروج از مطالعه عبارت بودند از ع

نامـه   يترضـا از هر دو گروه . سال ۱۲تر از سن کم نداشتن سواد و

مربوطه توسـط   يها آزمونها آن يهتوجو پس از  يدگرداخذ  يکتب

 يهــا آزمــون .شــده اســتانجــام  يشناســروان، عصــبمتخصــص 

. ٤و بنتون ٣استروپ: مورد استفاده عبارت بودند از يکولوژيکنوروپس

مـورد   يعسـگر و  يبرات ـ، ياننجارتوسط  ينااز  يشپ ها آزمون ينا

ها گزارش شده از آن يمطلوب ييرواو استفاده قرار گرفته و  يبررس

  ).۱،۲،۱۰(است 

 يخنث ـناهماهنـگ و   ،آزمون استروپ در سه حالت هماهنـگ 

                                                
1 Complex Partial Seizure (CPS) 
2 Grand mal Seizure (GMS) 
3 Stroop test 
4 Benton test 

 بـه عنـوان   يمـاران بتعداد خطا و زمان واکـنش   يانگينم. انجام شد

 يـن ا. فعال آنـان در نظـر گرفتـه شـد     ي حافظهاز توجه و  يشاخص

 ي اسـتفاده مـورد   يـن طـرف  ابه  يستمبدوم قرن  ي يمهنآزمون از 

 يريچشـمگ و جهان به نحو  يرانافاده از آن در تمحققان بوده و اس

حـذف   يخطـا اد دفعـات  دتع ـ يانگينم ).۱۰(رو به گسترش است 

از دسـت داده و   ضمن انجام تسـت  يمارانب که ياهدافتعداد  يعني

و  توجـه،  يبررس ـ يبـرا  يشاخص ـ انـد  نـداده مناسب نشـان   واکنش

و پاسـخ   محـرک ارائـه   ينب که يزمان يعني ،واکنشزمان  يانگينم

در نظـر گرفتـه    يمارانبفعال  ي حافظه يبرا يشاخص شود يمثبت 

  .شد

 يطساخته شده و  يناييب ي حافظه يابيارز يبراآزمون بنتون  

در ). ۱۱(شـده اسـت    ييـد تا و يبررسآن  ييروا يمتعددمطالعات 

 ينادر . انجام شد D يها کارتبا روش ن آزمو ينا حاضر ي مطالعه

 يمـار قـرار  ب يـار اختدر  يهثان ۱۰کارت هر کدام به مدت  ۱۰روش 

 يروزمـان مـذکور طـرح     يـان پاو او موظف است پـس از   گيرد يم

 بـه عنـوان   يمـاران ب يخطا يزانم يانگينم. کارت را از حفظ بکشد

 يـل تحل و يـه تجز. آنان در نظر گرفته شد يناييب ي حافظهشاخص 

آمـار   يهـا  شـاخص  ينهمچن ـو  تـي بـا اسـتفاده از آزمـون     ها داده

  .انجام شد  SPSSر توسط نرم افزا يفيتوص

  
  اه يافته

با ) GMS(به صرع گراندمال  يمار مبتلاب ۳۰در پژوهش حاضر 

و با گروه  يکديگربا  CPS)(مرکب  يلپارسمبتلا به صرع  يمارب ۳۰

آمـده   ۲و  ۱بدست آمـده در جـداول    يجنتا. اند شده يسهمقاشاهد 

و گـروه    GMSگـروه   ينب ـبدسـت آمـده    يها دادهبراساس . است

 ينهمچن ـ. وجـود نداشـته اسـت    يتفاوتتوجه  ييتواناشاهد از نظر 

از  -ينـايي ب ي حافظهتوجه و  ييتوانااز نظر  يزن CPS يمارانبگروه 

 حـال يـن ابـا  . انـد  نداشـته  يتفـاوت  يکـديگر بـا   -يگروهنظر درون 

و بـا   يکديگربا  GMSو  CPS يماربدو گروه  ينب يمهم يها تفاوت

وجود داشته  يکولوژيکنوروپس يعملکردها يرسااز نظر  يعادافراد 

و توجـه   ينـايي ب ي حافظـه فعـال،   ي حافظـه نمرات  يانگينم. است

. دار دارديمعن ـ يکـديگر تفـاوت  بـا   CPS يمارانو ب GMSن يماراب

ه نسـبت ب ـ  GMSن يمـارا بفعال و توجه در  ي حافظه يناعلاوه بر 

 يـت نهادر . دار بـود يمعن ـتفـاوت   يـن اتفاوت دارد کـه   يعادافراد 

از نظر  يعاد افرادو  CPSن يماراب هاي يانگينم ينباختلاف موجود 

  . دار بوده استيمعن يزنفعال  ي حافظه
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 .توجهو  يناييبحافظه فعال، حافظه  عملکردو شاهد از نظر  CPSو  GMS يها گروه يارمعو انحراف  يانگينم يسهمقا :) ۱(جدول شماره 

  توجه  يينايبحافظه   حافظه فعال  

  اريمعانحراف   نيانگيم  اريمعانحراف   نيانگيم  اريمعانحراف   نيانگيم

  GMS  ۶۳/۱۳۲  ۳۴/۸  ۶۳/۳  ۶۹/۱  ۸۳/۲۴  ۳۲/۸گروه 

  GMS  ۷/۱۲۱  ۱۶/۸  ۱۷/۳  ۴۶/۱  ۰۳/۲۰  ۳۴/۶گروه 

  ۴۷/۴  ۴۷/۱۸  ۴۶/۱  ۹۳/۲  ۸۷/۱۷  ۷۳/۱۰۲  گروه شاهد

  

  و با گروه شاهد  گريکديبا  سهيمقادر   CPSو  GMS يها گروه عملکرددر  tآزمون  يها شاخص سهيمقا ):۲(جدول شماره 

  توجه  يينايبحافظه   حافظه فعال  

  T  نيانگيم  t  نيانگيم  t  نيانگيم

  ۶۸/۳  ۳۶/۶  ۷۱/۱  ۷/۰  ۳۱/۸  ۱۹  و شاهد GMSگروه 

  ۱۰/۱  ۵۶/۱  ۶۱/۰  ۲۳/۰  ۲۴/۵  ۸/۱۸  و شاهد CPSگروه 

  CPS  ۶۰/۱۱  ۱۹/۵  ۴۶/۰  ۱۴/۱  ۸۰/۴  ۵۱/۲و  GMSگروه 

  
  يريگ جهينتبحث و 

 يرتفس ـو  يحتوض ـدر  يکولوژيکنوروپس ـ يها آزموناستفاده از 

اسـت در نقـاط مختلـف جهـان      يچندقشر مغز  يعال يعملکردها

 يها آزموناز  يريگقلمروها، بهره ينا ينتريشروپاز  يکيآغاز شده 

 کـه ينابا توجه به . است ينورولوژو  يرفتار يدرفارماکولوژمذکور 

اسـت،   يدهنرس ـدست به انجـام   ينااز  يپژوهشدر کشورما تاکنون 

عملکرد قشـر مغـز در    ي يسهمقاو  يبررسهدف پژوهشگران حاضر 

بـوده   يکولوژيکنوروپس ـ يهـا  آزمـون با اسـتفاده از   يصرع يمارانب

  .است

اسـت   يـن ا يـانگر ب پژوهش ينا دربدست آمده  يجنتااز  يبخش

 يچيـده پ يلپارس ـصرع  و )GMS( بزرگع مبتلا به صر يمارانبکه 

)CPS(  بـه خـاطر سـپردن     ييتوانـا  يعني، يداريد ي حافظهاز نظر

 يتفـاوت  يعـاد ها با افراد آن يبازساز يا يادآوريو اشکال و  يرتصاو

مـز   نسـو  ي شدهگزارش  يجنتاجهات با  يبرخاز  يجنتا ينا. ندارند

 از آن يحـاک  يافتـه از  يگريدبخش  .و همکاران شباهت دارد) ۱۶(

دقـت و توجـه و    ييتوانـا مصـروع در   يمـار بست که هر دو گـروه  ا

 ـ. دارند يمحسوسو  دار يمعنتفاوت  يعادفعال با افراد  ي حافظه ه ب

 يمـاران بال در فع ـ ي حافظـه احتمالاً قـدرت توجـه و    يگردعبارت 

GMS  وCPS هـا  متفاوت و احتمالاً از آن يعادبا افراد  يسهمقا در

 رزاک، و همکاران يليکسپاتر هاي يافتهبا  يجنتا ينا. است تر يفضع

و  يهمــاهنگ  )۱۴( همکــاران و، و لانتــوم  )۱۲،۱۳( همکــارانو 

و همکاران  هلمستدلربا گزارش  ينهمچن يجنتا ينا. مشابهت دارند

 يرسـا و ل تـامپورا  يـک لتپ ياپ ـ يمـاران ب ينببر تفاوت  يمبن) ۱۸(

 يجنتا يدمؤکه  يگريد هاي يافته. دارد يخوانهم يکلتپ ياپ يمارانب

 يو. شـود  يم ـ يـده د) ۳(فوق است در پژوهش اقبـال و همکـاران   

را بـا بـرادران و خـواهران     يوکلونيـک ملا به صـرع  تمب يمارب هشت

ها به وجـود نـواقص   آن رخ يمنکرده و در  يسهمقا هامصروع آنيرغ

مشکلات  ياصل ي يهپانواقص را  ينااشاره و  يکولوژيکنوروپسواضح 

 ياجتمـاع  و يشغل، يشناخت يها عرصهمذکور در  يمارانب ي يهثانو

هفتم، هشتم و نهم در پژوهش حاضر بـه   هاي يهفرض .دانسته است

 CPSو  GMS يصرع يمارانب يکولوژيکنوروپسعملکرد  ي يسهمقا

فعال  ي حافظهاز نظر  يمارانببدست آمده  يجنتاپرداخته و براساس 

تفـاوت   يکـديگر با  يناييب ي حافظهداشته و از نظر  دار يمعنتفاوت 

و  CPS يمـاران ب ينب ـ مـده آبدست  يها تفاوت .اند نداشته دار يمعن

GMS  يصـرع  يمـاران ب ي ينـه زمدر  يـر اخ يقـات تحقاز  ياريبسبا 

در دو حـوزه خلاصـه    تـوان  يم ـمطالب را  ينا يرتفس. شباهت دارد

 يرتاث -۲دو نوع صرع  ينا يافتراقو  يکپاتولوژ هاي يژگيو -۱: کرد

   .يمارانب يکولوژيکنوروپس يلپروفا يرودارو بر  ياحتمال

تفاوت از  يلبه دلنکته اشاره کرد که  ينابه  يدبااول  ردر محو

و  GMSدر دو نوع صرع  يعهضا ياحتمالو مکان  شناسي يبآسنظر 

CPS آنـان دور از   يکولوژيکنوروپس ـ يعملکردها، وجود تفاوت در

در ضـمن   ينورون يهتخلو  يشناس يبآس يندهايفرا .يستنتظار نا

مصروع در  يمارانب عملکرد يچگونگو بعد از آن در  يصرعحملات 

لاه و  يکاسونســ. )۲۲(اســت  يــلدخ يکولوژينوروپســ يهــا تســت

مبتلا بـه انـواع مختلـف     يمارانباند که  گزارش داده) ۱۷(کاران هم

ت تفاو يکديگربا  ي حافظهو اشکالات  يشناخت يصنقاصرع از نظر 

مـزمن   يرس ـصرع بلکه از مدت و  يزاسيونلوکالد که نه تنها از ندار

زمـون  آبـا انجـام   ) ۱۷( يويـد د. شـود  يناش ـ توانـد  يم ـ يزن يماريب

 يمـاراني بمصروع گزارش داده است که در  يمارانب يرواستروپ بر 

بـا   يسـه مقادرمان صرع قطع شـده در   يبراآنان  اي ينهپجسم که 
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زمان واکنش در تسـت اسـتروپ بـه نحـو محسـوس و       يعادافراد 

و  يـدالاکي و، برادشـاو  ينهمچن ـ. اسـت  يافتـه  يشافـزا  داري يمعن

 هـاي  يشآزمـا عملکرد درک زمان بـا   يبررسضمن ) ۱۹(همکاران 

چـپ   ي يمکرهندر  يعه،ضااند که مکان  اشاره کرده يکولوژيسنوروپ

 .شـود  يم ـ يصرع يمارانبباعث تفاوت در ادراک زمان در  ،راست يا

آشـکار در   يهـا  تفاوتوجود ) ۱۸( همکارانو  هلمستدلر يتنهادر 

در ) TLE(ورال مپتـا  يصرع يمارانب يکولوژيکنوروپس يعملکردها

ه لـوب فرونتـال را گـزارش داد   صـرع  ه مبـتلا ب ـ  يمارانب با يسهمقا

 يبـازدار حافظه  يفراخناها، تفاوت بارز در اند که از جمله آن کرده

محور دوم در . الذکر بوده است فوق يمارانبدر  يممفاهپاسخ و درک 

 يـل پروفا رب ـ ييم دارويرژ ياحتمال ير، تأثپژوهش ينا يجه نتايتوج

شـرکت کننـده در    يمارانب .است يصرع يمارانب يکولوژيکنوروپس

 يکـديگر بـا   يـي دارو يـم رژپژوهش بر حسب نوع صرع، از نظر  ينا

، و CPS يمـاران بگـروه   يبـرا  عمـدتاً  ينکاربامازپ. اند بودهمتفاوت 

 در ضـمن . يز شـده اسـت  تجو GMS يمارانب يبراوالپروات  يمسد

والپـروات   يمسـد سـبحان، و   يـي داروسـاخت شـرکت    ينکاربامازپ

  .اند بوده Orlept يتجاربا نام  Desipin  شرکت ي فراورده

بـا   يسهمقادر  GMSمبتلا به  يمارانب ييدارو يمرژتفاوت در  

 يـن ا هاي يافته ي کننده يهتوج يلدلااز  يکي تواند يم CPS يمارانب

 دار يمعنبر وجود تفاوت  يمبن ياتفرض ييدتأ. )۴-۶(د پژوهش باش

 فعــال ي حافظــهدر عملکــرد  CPSو  GMS يمــارانبدر عملکــرد 

 ياتخصوص ـباشـد کـه نـه تنهـا      يقـت حق يـن ااز  يناش ـ توانـد  يم ـ

 يداروهـا  يکفارماکولوژ هاي يژگيو بلکهانواع صرع،  يکنوروپاتولوژ

بدسـت آمـده    يهـا  تفاوت در ياحتمالاز عوامل مهم  يزنضد تشنج 

بر ارتباط  يمبنموجود  هاي يافتههمسو با  يريگ يجهنت يناو  است

 يمارانبشدن پردازش اطلاعات در  کندبا  يکلپت ياپ يآنت يداروها

 يقاتتحق يرسا با ينهمچن گيري يجهنت ينا ).۲۲،۲۳(ت اس يصرع

ــا ضــد تشــنج  يداروهــا ي يســهمقا ي ينــهزمدر  يــراخ ــلپروفاب  ي

مثـال   بـه عنـوان  . دارد يخوانهم يصرع يمارانب يکولوژيکنوروپس

از اثـرات   يحـاک ) ۱۶،۲۴(و سون مز و ه يتنب يقاتتحقبه  توان يم

 يمارانب يشناخت يعملکردهاو والپروات بر  ينکاربامازپ، ينتوئ يفن

 ينب ـدر تفاوت ) ۲۲،۲۳(گ يلکوان و  ي مطالعه ينهمچنمصروع و 

 يتفورسـا . ضد تشنج اشاره کرد يداروها يرسابا  ينزپماکاربااثرات 

 ينکاربامـازپ کـه   انـد  کـرده اشاره ) ۱۵( يتسبه نقل از ، همکارانو 

مصـروع دارد در   يمـاران ب ي حافظـه  يعملکردهابر  ينامطلوب يرتأث

جالـب   ي مطالعـه  .يسـتند ن گونـه ينا توئين يفن ووالپروات  کهيحال

 يمـاران ب يروبـر   همکارانسال توسط بوتز و  چهار يط که يگريد

بـه   يـامين تافـزودن   کهست ا از آن يحاکمصروع انجام شده است 

 يداروها يمنفاز اثرات  ياديزتا حد  تواند يم يمارانب ييدارو يمرژ

 و مخصوصـاً  کاستهآنان  يکولوژيکنوروپس يعملکردهاضدصرع بر 

. )۲۰(شـود   يانتزاع ـ تفکـر و  يناييبباعث بهبود پردازش اطلاعات 

تحـت   يصـرع  يمـاران ب يرو يبررس ـ يـک  يط ـ همکـاران هسن و 

 کـه  يافتنددر  يکولوژيکنوروپس يها آزمونبا استقاده از  يمونوتراپ

دشوار  يفتکالدر  عملکردضد صرع باعث بهبود  يداروقطع مصرف 

سـرعت پـردازش در اثـر قطـع دارو      يول شود يمپردازش اطلاعات 

 طـور ينا يينها يبند جمعدر  ينبنابرا ).۲۱(د کن ينم يداپ ييريتغ

 يـدگاه د دو پژوهش حاضـر حـداقل از   هاي يافتهکه  رسد يم به نظر

 يهـا  صـرع  يـرا زصـرع،   ينوروپـاتولوژ هستند، از نظـر   يرتفسقابل 

GMS  وCPS  نظراز  ينهمچنمتفاوتند، و  يکديگر با يدگاهد ينااز 

 يـن ا يبـرا شـده   يزتجـو  يـي دارو يـم رژ، چرا کـه  ينوروفارماکولوژ

   .است بوده متفاوت يکديگرمختلف با  به درجات يمارانب

 يريبکـارگ ، بـا  يبعـد پژوهشـگران   شود يم يشنهادپ يانپادر 

قشر مغز  يعال ير عملکردهايک سايکولوژينوروپس يها آزمون يرسا

رهگذر بتوان  يناتا از  يندنما يسهمقاو  يبررسرا  يصرع يمارانبدر 

 ديگـر  ي ينـه زمدر  ياحتمـال  يهـا  تفـاوت علاوه بر حافظه و توجه، 

مـورد مداقـه    يمـاران ب ينارا در  يشناختروان –عصب  يعملکرها

  .قرار داد
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