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Περίληψη 
Σύµφωνα µε την παραδοσιακή θεώρηση η αφασία χαρακτηρίζεται από γλωσσικά 

ελλείµατα. Ωστόσο, ο σύγχρονος ερευνητικός αναστοχασµός επικεντρώνεται  ολοένα και 

περισσότερο στον εντοπισµό άδηλων γνωστικών πτυχών, εκτός από τη γλώσσα, που πιθανά 

σχετίζονται µε την αφασία. Πιο συγκεκριµένα, σύγχρονα επιστηµονικά δεδοµένα 

υπογραµµίζουν τη δυσλειτουργία της προσοχής ως σηµαντικό παράγοντα κινδύνου για τον 

ταχύτερο ρυθµό γνωστικής  και γλωσσικής έκπτωσης στην αφασία. Στον αντίποδα, άλλοι 

ερευνητές υποστηρίζουν ότι η φύση της σχέσης µεταξύ προσοχής και γλωσσικών 

δεξιοτήτων είναι ήσσονος σηµασίας στην αφασία, καθιστώντας έτσι πιο σύνθετη τη σχέση 

τους. Ωστόσο, η εξαγωγή των ανωτέρω συµπερασµάτων προκύπτει από αποτελέσµατα που 

βασίστηκαν στην µέση απόδοση και στις οµαδοποιηµένες τυπικές αποκλίσεις 

παραβλέποντας τον κρίσιµο παράγοντα της ενδοατοµικής µεταβλητότητας (ΕΑΜ).  Σκοπός 

της παρούσας µελέτης ήταν η ανασκόπηση της βιβλιογραφίας προκειµένου να κατανοηθεί 

1) η συµβολή της προσοχής στην αφασία 2) η µέτρηση της ΕΑΜ καθώς και 3) η συµβολή 

της µελέτης της ΕΑΜ της προσοχής στην αξιολόγηση και αποκατάσταση των ατόµων µε 

αφασία (ΑΜΑ). Αρχικά, αναφέρονται τα σηµαντικά ιστορικά ορόσηµα της αφασίας 

προκειµένου να κατανοηθεί ο τρόπος µε τον οποίο µελετάται και  διαµορφώνεται η γλώσσα 

στην αφασία από την εποχή των προκλασικών χρόνων έως και σήµερα. Έπειτα, γίνεται 

αναλυτική περιγραφή του ρόλου των γνωστικών λειτουργιών και της προσοχής στην αφασία 

σύµφωνα µε ερευνητικά δεδοµένα που προκύπτουν µε βάση τη µέση επίδοση. Επιπρόσθετα, 

αφορµώµενοι από τον Wernicke (1848-1905) ο οποίος προσπάθησε να εξηγήσει το 

συνονθύλευµα συµπτωµάτων στην αφασία αναπτύσσοντας µοντέλα επεξεργασίας 

πληροφοριών, παρουσιάζουµε δύο σύγχρονα και ευρέως αναγνωρισµένα νευροφυσιολογικά 

µοντέλα γλώσσας και προσοχής. Στη συνέχεια, µέσα από σε ένα ευρύ φάσµα ερευνητικών 

στοιχείων παρέχεται ο ορισµός και οι διακριτές πτυχές της ΕΑΜ καθώς επίσης και οι λόγοι 

για τους οποίους καθίσταται επιτακτική η µελέτη της. Ολοκληρώνοντας την ανασκόπηση, 

εξετάζουµε τη βιβλιογραφία αναφορικά µε τον ρόλο της προσοχής στην αφασία υπό το 

πρίσµα της ΕΑΜ. Συνοψίζοντας, ο εντοπισµός αυξηµένης ΕΑΜ στις διακριτές πτυχές της 

προσοχής µπορεί να λειτουργήσει ενισχυτικά στην εξατοµικευµένη αξιολόγηση και 

θεραπευτική παρέµβαση µεγιστοποιώντας έτσι το µακροπρόθεσµο δυναµικό βελτίωσης των 

ασθενών.  

 

Λέξεις κλειδιά: γνωστικές λειτουργίες, προσοχή, ΕΑΜ, αφασία 
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Abstract 
According to the classic theory, aphasia is characterized by lingual deficits. 

However, the modern research reflection focus more in the identification of latent cognitive 

aspects, besides the language, that are potentially related to aphasia.   

More specifically, modern scientific data underline the dysfunction of attention as an 

important risk parameter for rapid rate of gnostic and lingual decline in aphasia. On the 

contrary, a number of scientists support that the nature of the relation between attention and 

lingual abilities is of minor importance in aphasia, constituting their relation as more 

complicated. However, the above conclusions are drawn by results based on the median 

attribution and on grouped typical deviations overlooking the important factor of 

intraindividual variability (IIV). The aim of this study is the literature review in order to 

examine 1) the contribution of attention to aphasia, 2) the measurement of intraindividual 

variability and 3) the contribution of the study of attention in IIV during the assessment and 

recovery of patience with aphasia.  

Initially, the important historical milestones of aphasia are mentioned in order to 

revise the studies and configurations of the language in aphasia, from pre-classic ages to 

present. Following, analytic description of the role of cognitive functions and attention in 

aphasia is presented, according to research data that are based to median attribution. In 

addition, based on Wernicke (1848-1905) who performed an approach to numerous 

symptoms in aphasia and developed models of information processing, two and modern and 

broadly accepted neurophysiological models of language and attention are presented. 

Continuing, through a wide frame of research data, the definition and descripted aspects of 

IIV are examined and the reasons for which extensive study is necessary are presented. 

Summarizing the review, the literature that refers to the role of attention in aphasia under the 

aspects of IIV is examined. Concluding, the identification of IIV in the discrete aspects of 

attention can aid in personalized assessment and therapeutic intervention, thereby 

maximizing long-term patient improvement. 

 

Keywords: cognitive functions, attention, IIV, aphasia  
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1. ΕΙΣΑΓΩΓΗ 
 

Τα τελευταία χρόνια ολοένα αυξανόµενη βιβλιογραφία συσχετίζει τις επιδόσεις 

γλωσσικών καθηκόντων µε τις επιδόσεις  των γνωστικών δεξιοτήτων των ΑΜΑ. Πιο 

συγκεκριµένα, ο καίριος ρόλος της γνωστικής ικανότητας στην πρόβλεψη του θεραπευτικού 

αποτελέσµατος στην αφασία υπογραµµίστηκε από τους Lambon Ralph και συν. (2010) 

καθώς και από τους Fillingham, Sage και Lambon Ralph  (2006) οι οποίοι διαπίστωσαν τη 

θετική έκβαση της θεραπείας ως επακόλουθο της βελτίωσης των δεξιοτήτων της προσοχής, 

της επεισοδιακής και οπτικοχωρικής µνήµης, των συλλογιστικών ικανοτήτων, της 

γενίκευσης και  της αφαίρεσης καθώς επίσης και της ικανότητας αυτοελέγχου. Σε 

αντιδιαστολή,  άλλοι ερευνητές υποστηρίζουν ότι η παρουσία αφασίας δεν συνεπάγεται 

απαραιτήτως κάποια εξασθένηση άλλων γνωσιακών λειτουργιών  (Seniów, Litwin & 

Leśniak, (2009).  

 

Αν και τα ευρήµατα των Seniów, Litwin, & Leśniak (2009) είναι αξιοσηµείωτα λόγω 

της χρήσης τυποποιηµένων µέτρων (Κεφ. 3), ωστόσο, άλλοι ερευνητές υποδηλώνουν ότι 

προσοχή και η γλώσσα µπορεί να συνδέονται στενά στην αφασία. Ειδικότερα, οι Javadipour 

και συν. (2018) υπογραµµίζουν τη σπουδαιότητα της εκπαίδευσης της οπτικής προσοχής 

στην βελτίωση της ακουστικής κατανόησης στα ΑΜΑ. Η αλληλεξάρτηση µεταξύ 

κατανόησης και προσοχής στην αφασία επιβεβαιώνεται από τους Vachon και Tremblay 

(2008), οι οποίοι επισηµαίνουν ότι η ανεπάρκεια επεξεργασίας των οπτικοακουστικών 

γλωσσικών πληροφοριών επηρεάζεται από τις αντίστοιχες οπτικοακουστικές λειτουργίες 

της προσοχής. Εκτός από τα ανωτέρω ευρήµατα, η βελτίωση της προσοχής αποδεικνύεται 

βάσει θεραπευτικών αποτελεσµάτων ότι επιφέρει επιπλέον βελτιώσεις και στην 

αναγνωστική κατανόηση (Lee et al., 2018. Coelho, 2005). Αντίστροφα, η ύπαρξη 

διαταραγµένων πτυχών της προσοχής συνδέεται άρρηκτα µε την ανοµία που αποτελεί 

βασικό χαρακτηριστικό όλων των υπότυπων της αφασίας (Μurray, 2000. Murray et al., 

1998).  Πιο συγκεκριµένα, σύµφωνα µε τους Μurray, (2000) και Murray και συν. (1998) τα 

ελλείµµατα προσοχής οδηγούν σε ανεπιθύµητες σηµασιολογικές παρεµβολές και κατά 

συνέπεια λειτουργούν ανασταλτικά στην επιτυχή ανάκτηση της λέξης-στόχου. 

Συµπληρωµατικά, επειδή η προσοχή αποτελεί µια θεµελιώδη ικανότητα που µπορεί να 

σχετίζεται τόσο µε γνωστικές όσο και µε γλωσσικές λειτουργίες (Villard & Kiran, 2016), η 
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πλήρης κατανόηση της νευροανατοµίας των εν λόγω λειτουργιών συµβάλλει καταλυτικά 

στην διασαφήνιση της πιθανής συσχέτιση τους.  

Αν και η ύπαρξη σχέσης µεταξύ της προσοχής και της γλώσσας φαίνεται να 

παρουσιάζει ιδιαίτερο ερευνητικό ενδιαφέρον, η εξαγωγή συµπερασµάτων από τον 

µεγαλύτερο όγκο βιβλιογραφίας πηγάζει από αποτελέσµατα που προκύπτουν µε βάση τις 

µέσες βαθµολογίες (Duncan, Schmah & Small, 2016), παραβλέποντας τον κρίσιµο 

παράγοντα της ΕΑΜ. Εντούτοις, τα τελευταία χρόνια ολοένα αυξανόµενη βιβλιογραφία 

εισάγει την µελέτη του παράγοντα της ΕΑΜ στις γνωστικές επιδόσεις σε ποικίλους 

πληθυσµούς (Stuss et al., 1994.MacDonald, Li, & Backman, 2009. Burton, et al., 2006. Shin 

et al., 2013. Vinogradov et al., 1998. Kaiser et al., 2008. Hultsch & MacDonald, 2004. 

Jensen, 1982. Mc Donald, Hultsch & Bunce, 2006. Fagot et al., 2018). Η βασική αρχή για 

την µελέτη της ΕΑΜ είναι η άποψη ότι κάθε άτοµο αποτελεί ένα δυναµικό σύστηµα το 

οποίο εκδηλώνει µεταβλητές συµπεριφορές τόσο σε διαφορετικά χρονικά σηµεία όσο και 

σε διαφορετικές καταστάσεις (Nesselroade & Ram, 2004). Εποµένως, η ΕΑΜ της αφορά 

τις βραχυπρόθεσµες διακυµάνσεις της επίδοσης µεταξύ διαφορετικών χρονικών 

διαστηµάτων και µπορεί να διερευνηθεί µε διαφορετικά µέτρα απόδοσης (π.χ. ακρίβεια και 

χρόνος απόκρισης) είτε σε έναν είτε σε διαφορετικούς τοµείς γνωστικής λειτουργίας (de 

Ribaupierre & Lecerf, 2018). Περαιτέρω, µελετάται και η διατοµική µεταβλητότητα η οποία 

αφορά τη µεταβλητότητα της απόδοσης σε ένα τουλάχιστον τοµέα µεταξύ των ατόµων  µιας 

οµάδας (Hill et al., 2013).  

Στο σηµείο αυτό θα πρέπει να σηµειωθεί ότι ο εντοπισµός µεταβολών κατά τη 

διαδικασία της µάθησης καθιστά την ΕΑΜ «προσαρµοστική», αντίθετα η παρουσία 

διακυµάνσεων µετά την επίτευξη του βέλτιστου επιπέδου µάθησης καθιστά την ΕΑΜ «µη-

προσαρµοστική», ακατάλληλη (Siegler, 1994. Diehl, Hooker & Sliwinski, 2014). Για την 

ανεξάρτητη και αξιόπιστη µέτρηση της ΕΑΜ καθορίστηκαν δύο  πρότυπα ασυνέπειας: 1) 

ΕΑ τυπική απόκλιση (ISD, βαθµολογίες Τ που διαχωρίζονται για την ηλικία, το φύλο και 

τις αλληλεπιδράσεις τους)  και  2) συντελεστής µεταβλητότητας (CoV, SD / µέση τιµή) 

(Hultch et al., 2000). Γίνεται  εποµένως εµφανές ότι ο υπολογισµός των γνωστικών 

επιδόσεων από µια µοναδική µέτρηση (µέσος όρος, τυπική απόκλιση), σε µια συγκεκριµένη 

χρονική στιγµή και σε µια συγκεκριµένη δοκιµασία δεν µπορεί να ταυτιστεί µε την µέτρηση 

της ΕΑΜ, καθώς η τελευταία αποτελεί ανεξάρτητη πηγή διακύµανσης και µπορεί να 
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αναδείξει δυνητικά χρήσιµες διακρίσεις µέσα σε άτοµα και σε οµάδες (MacDonald et al., 

2008. Jensen, 1982).  

Όπως προαναφέρθηκε, πληθώρα ερευνών έχει εντρυφήσει στη µελέτη της ΕΑΜ σε 

σχέση µε τη γνωστική λειτουργία τόσο σε υγιείς όσο και σε κλινικούς πληθυσµούς 

επισηµαίνοντας ότι η επίδοση µπορεί να µεταβάλλεται µεταξύ διαφορετικών χρονικών 

στιγµών και επιπλέον ότι αυτή η µεταβλητότητα µπορεί να είναι µια κρίσιµη µέτρηση στην 

κατανόηση  της απόδοσης (Stuss et al., 1994. MacDonald, Li, & Backman, 2009. Burton, et 

al., 2006. Shin et al., 2013. Vinogradov et al., 1998. Kaiser et al., 2008. Hultsch & 

MacDonald, 2004. Jensen, 1982. Mc Donald, Hultsch & Bunce, 2006. Fagot et al., 2018). 

Οι αλλαγές επιδόσεων στο άτοµο µπορεί να αντανακλούν αλλαγές στις νευρωνικές 

συνδέσεις του εγκέφαλου και ως εκ τούτου η παρακολούθηση της ΕΑΜ µπορεί να 

αποτελέσει προγνωστικό παράγοντα υποκείµενης νευροπαθολογίας (Macdonald, Hultsch & 

Bunce, 2006).   Συνεπώς, η ΕΑΜ  θεωρείται πιο ευαίσθητη µέτρηση συγκριτικά µε τη µέση 

απόδοση στην πρόβλεψη της προοδευτικής γνωστικής φθοράς  σε ποικίλους πληθυσµούς 

συµπεριλαµβανοµένων ασθενών µε εγκεφαλική βλάβη (Stuss et al., 1994), ήπια γνωστική 

εξασθένηση (MacDonald, Li, & Backman, 2009. Hultsch & MacDonald 2004), Αλτχάιµερ 

(Burton, et al., 2006), σχιζοφρένεια (Shin et al., 2013. Vinogradov et al., 1998) κατάθλιψη 

και οριακή διαταραχή προσωπικότητας (Kaiser et al., 2008). Συγκεκριµένα, οι Hultsch και 

MacDonald (2004) αναδεικνύουν την ΕΑΜ ως τη µοναδική πρόγνωση της γνωστικής 

µετάπτωσης καθώς τα άτοµα µε Ήπια Γνωστική Διαταραχή επέδειξαν σηµαντικά 

υψηλότερα επίπεδα ΕΑΜ στις γνωστικές επιδόσεις τόσο σε σχέση µε άτοµα που έπασχαν  

από αρθρίτιδα όσο και µε τους υγιείς ενήλικες. Αντίθετα, οι Bielak, Hughes και συν. (2007) 

µελετώντας τις κοινωνικές, σωµατικές και νοητικές δεξιότητες σε υγιείς ενήλικες 

υποστήριξαν ότι το µέσο επίπεδο απόδοσης ενός ατόµου είναι πιο σηµαντικός προγνωστικός 

παράγοντας των γνωστικών αλλαγών συγκριτικά µε την ΕΑΜ.  Ίσως η πιο ισχυρή 

επαλήθευση για τη συµβολή της ΕΑΜ στη γνωστική απόδοση είναι τα δεδοµένα 

νευροαπεικόνισης, τα οποία υποδεικνύουν µια σχέση µεταξύ της ΕΑΜ και της 

δυσλειτουργίας που πιθανώς προκαλείται από την αποσύνθεση της λευκής και φαιάς ουσίας 

σε µετωπικές και κροταφικές περιοχές του εγκεφάλου (MacDonald et al., 2008. Yarkoni et 

al., 2009. Bellgrove et al., 2004).   

Συµπληρωµατικά, παρόλο που η ανάκτηση γλωσσικών δεξιοτήτων στην αφασία έχει 

συσχετιστεί µε την προσοχή αλλά και µε την µεταβλητότητα, ελάχιστα έχει διερευνηθεί έως 
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σήµερα η ΕΑΜ της προσοχής στην αφασία (McNeil & Pratt, 2001. Villard & Kiran, 2018). 

Συνεπώς, σκοπός της παρούσας µελέτης ήταν µέσω της ανασκόπησης της βιβλιογραφίας να 

να κατανοηθεί 1) η συµβολή της προσοχής στην αφασία 2) η µέτρηση της ενδοατοµικής 

µεταβλητότητας καθώς και 3) η συµβολή της µελέτης της ΕΑΜ της προσοχής στην 

αξιολόγηση και αποκατάσταση των ΑΜΑ. Σε αυτό το πλαίσιο, οι Villard και Kiran (2015)  

µελετώντας την ΕΑΜ µιας συνεδρίας (ΕΜΜΣ) σε 5 είδη µη λεκτικής προσοχής 

διαπίστωσαν ότι τα ΑΜΑ επηρεάζονταν από την αυξανόµενη πολυπλοκότητα των 

δοκιµασιών της προσοχής επιδεικνύοντας υψηλά επίπεδα µεταβλητότητας συγκριτικά µε 

τους υγιείς. Στη συνέχεια, οι Villard και Kiran (2018) προκειµένου να µελετήσουν 

διεξοδικότερα την ΕΑΜ της προσοχής στην αφασία πρόσθεσαν γλωσσικά στοιχεία σε δύο 

πτυχές της προσοχής αυξάνοντας έτσι τις απαιτήσεις των δοκιµασιών. Επιπλέον, εξέτασαν  

εκτός από τις ενδεχόµενες µεταβολές της επίδοσης µιας συνεδρίας (ΕΜΜΣ) και τις 

διακυµάνσεις της επίδοσης µεταξύ των συνεδριών (ΕΜΣ). Η επίδραση των γλωσσικών 

στοιχείων στις επιδόσεις των ΑΜΑ ήταν εµφανής αφενός  γιατί σηµείωσαν υψηλότερες 

τιµές ΕΜΜΣ της προσοχής και αφετέρου γιατί παρατηρήθηκε ισχυρή συσχέτιση µεταξύ 

ΕΜΜΣ  και φτωχών επιδόσεων στα σταθµισµένα εργαλεία προσοχής και γλώσσας. Εκτός 

από αυτές τις διαφορές εντός των ατόµων τα αποτελέσµατα των Villard και Kiran (2015) 

και Villard και Kiran (2018), ευθυγραµµίζονται αναφορικά µε τις διατοµικές διαφορές που 

φαίνεται να χαρακτηρίζουν τα ΑΜΑ.  

Παράλληλα, η µελέτη των Pérez Naranjo, Del Río Grande, και González Alted, 

(2018) συνεισφέρει στην πληρέστερη κατανόηση των σύνθετων σχέσεων µεταξύ της 

γλώσσας και της προσοχής στο πλαίσιο των αφασικών ελλειµµάτων. Συγκεκριµένα, 

τονίζεται ότι η ΕΑΜ της προσοχής αποτελεί σηµαντικό γνωστικό γνώρισµα της αφασίας 

και επιπλέον προτείνεται η άµεση σχέση µεταξύ των ελλειµµάτων προσοχής και των 

γλωσσικών ελλείψεων σε αυτόν τον πληθυσµό.  Όπως αντανακλάται από  τα αποτελέσµατά 

των  Pérez Naranjo, Del Río Grande, και González Alted, (2018), η ΕΑΜ της εστιασµένης 

προσοχής ειδικότερα µπορεί να περιορίσει την ικανότητα ανάκτησης, σύγκρισης και 

χειρισµού σηµασιολογικών πληροφοριών. Τα αποτελέσµατά τους όχι µονό συγκλίνουν µε 

τους Villard και Kiran (2015) και Villard και Kiran (2018), ότι δηλαδή η ΕΑΜ της προσοχής 

είναι χαρακτηριστικό των ΑΜΑ αλλά επίσης προσθέτουν την σαφή επίδραση της ΕΑΜ της 

προσοχής σε σχέση µε τις γλωσσικές και επικοινωνιακές δεξιότητες (Pérez Naranjo, Del 

Río Grande & González Alted, 2018). 
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2. ΟΡΙΣΜΟΣ ΑΦΑΣΙΑΣ 
 

Η χρήση και η σηµασία των ορισµών στην επιστήµη ιδίως στα κλινικά σύνδροµα 

όπως η αφασία έχουν βαθύτατες επιπτώσεις στην ανάπτυξη της θεωρίας και την 

αποτελεσµατικότητα της τρέχουσας κλινικής πρακτικής (Mc Neil & Praat, 2001).   Ο 

Αριστοτέλης ισχυρίστηκε ότι ο ιδανικός ορισµός καταγράφει την ουσία ή τη φύση µιας 

οντότητας ή µιας λέξης και καθορίζει τα χαρακτηριστικά που είναι απαραίτητα για την 

καταγραφή αυτής της έννοιας (Mc Neil & Praat, 2001). Δεδοµένου ότι έχει προταθεί 

πληθώρα ορισµών κατά την ιστορία της αφασίας η παρούσα µελέτη θετικά διακείµενη στην 

σύγχρονη θεώρηση της αφασίας ορίζει την εν λόγω διαταραχή ως «επίκτητη, επιλεκτική 

διαταραχή των λειτουργιών της γλώσσας που είναι αποτέλεσµα εστιακής εγκεφαλικής 

βλάβης στο επικρατές  για τη  γλώσσα ηµισφαίριο και η οποία επηρεάζει την επικοινωνιακή 

και κοινωνική λειτουργικότητα του ατόµου, την ποιότητα ζωής του και τη ποιότητα ζωής 

των συγγενών και των φροντιστών του» (Papathanasiou et al., 2009, σελ. 20). 
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1. ΙΣΤΟΡΙΚΑ ΟΡΟΣΗΜΑ ΣΤΗΝ ΑΦΑΣΙΑ 

Για να κατανοήσουµε από που πηγάζει η αναζήτηση για την κατανόηση και τη θεραπεία 

της αφασίας εφαρµόζουµε µια σύντοµη ιστορική αναδροµή παρατηρώντας τον τρόπο µε τον 

οποίο διαµορφώνεται η γλώσσα από την εποχή των προκλασικών χρόνων έως και σήµερα 

(Papathanasiou & Coppens, 2012).  Αρχικά, αξίζει να σηµειωθεί ότι κατά την αρχαϊκή 

περίοδο πρώτος ο Ιπποκράτης 400 π.χ ήταν αυτός που διέκρινε δύο διαφορετικούς τύπους 

γλωσσικών διαταραχών που σχετίζονται µε την εγκεφαλική παθολογία: 1) «άφωνος»  (χωρίς 

φωνή) και 2) «άναυδος» (χωρίς ακοή), διαταραχές οι οποίες αντιστοιχούν στα δύο µείζονα 

χαρακτηριστικά της αφασίας, την αδυναµία παραγωγής λόγου και την αδυναµία 

κατανόησης (Ardila, 2014). Στη συνέχεια, κατά τη διάρκεια του Μεσαίωνα επικράτησε η 

θεωρία των κοιλιών (Εικόνα 3.1), η οποία παραβλέποντας την ανατοµική δοµή των κοιλιών 

βασίστηκε σε θεωρητικές ιδέες και απόδωσε τα αφασικά συµπτώµατα σε διαταραχές 

µνήµης (Papathanasiou, Coppens, & Potagas, 2013). Ωστόσο, κατά την Αναγέννηση δύο 

εξέχοντες ανατοµιστές οι Andreas Vesalius (1514–1564) και Thomas Willis (1621–1675) 

αν και περιέγραψαν λεπτοµερώς την ανατοµική δοµή των κοιλιών απέρριψαν την 

προαναφερθείσα θεωρία υποστηρίζοντας ότι τα αφασικά συµπτώµατα είναι ανεξάρτητα από 

τις κοιλίες και δεν σχετίζονται µε διαταραχές µνήµης (Papathanasiou, Coppens, & Potagas, 

2013).  

Εικόνα 3.1: Θεωρία των κοιλιών 
Πηγή: Papathanasiou, Coppens, & Potagas, 2013. 
 

 

 

Αναντίρρητα, ο 19ος αιώνας θεωρείται το θεµέλιο της ιστορίας της αφασίας, κυρίως 

επειδή οι εξειδικευµένες λειτουργίες του λόγου και κατ’ επέκταση τα συµπτώµατα της 

αφασίας συνδέθηκαν µε τον εντοπισµό συγκεκριµένων περιοχών εγκεφαλικής βλάβης 

(Tesak, & Code, 2008).   Την περίοδο αυτή οξύνεται το ενδιαφέρον για τη σύνδεση 
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συµπεριφορικών και γνωστικών λειτουργιών µε συγκεκριµένες εγκεφαλικές περιοχές. 

Πρώτος ο Joseph Gall (1822-1825) ήταν αυτός που υποστήριξε ότι η γλώσσα είναι 

ανεξάρτητη των άλλων γνωστικών λειτουργιών και συσχέτισε την δόµηση του λόγου µε τα 

πρόσθια µετωπιαία τµήµατα του εγκεφάλου (Eling & Whitaker, 2009). Επίσης, µε βάση τις 

πρώτες παρατηρήσεις του για το µέγεθος το κρανίου, ο Gall ανέπτυξε τη θεωρία της 

οργάνωσης και τη µέθοδο της Κρανιοσκοπίας που αργότερα έγινε γνωστή ως Φρενολογία 

(Eling & Whitaker, 2009). Σύµφωνα µε τον Gall το εγκέφαλος αποτελείται από διακριτά 

τµήµατα που υποστηρίζουν συγκεκριµένες λειτουργίες (Εικόνα 3.2) (Eling & Whitaker, 

2009). Έπειτα, θερµός υποστηρικτής του Gall ήταν ο Jean Baptiste Bouillaud  (1796-1881) 

ο οποίος  σε συµφωνία µε τον εντοπισµό της γλωσσικής ικανότητας του Gall, υποστήριξε 

ότι η απώλεια ελέγχου των κινήσεων του λόγου εντοπίζεται στο πρόσθιο µετωπιαίο τµήµα 

του εγκεφάλου (Eling & Whitaker, 2009). Παράλληλα, αναπτύχθηκε και το αντικρουόµενο 

κίνηµα των ολιστών οι οποίοι ήταν υπέρµαχοι της άποψης περί ενιαίας διεργασίας των 

γνωστικών λειτουργιών ως προϊόν της λειτουργίας του εγκεφάλου σαν µονάδα. 

Συγκεκριµένα, ο Pierre Flourens (1794-1867) αρνητικά διακείµενος στην ιδέα του 

εγκεφαλικού εντοπισµού διεξήγαγε πειράµατα σε ζώα και κατέληξε στο συµπέρασµα ότι ο 

εγκέφαλος λειτουργούσε ως σύνολο (Pearce, 2009).  Ωστόσο, οι τεχνικές του ήταν ατελείς 

και τα πειράµατά του ήταν κυρίως σε πτηνά µε επακόλουθο πολλές επικρίσεις και 

αµφισβητήσεις της άποψής του (Pearce, 2009). 

Εικόνα 3.2: Φρενολογία, Joseph Gall (1822-1825),  
Πηγή: Papathanasiou, Coppens, & Potagas, 2013.  
 
 

 
Στο σηµείο αυτό δεν θα µπορούσε να παραληφθεί ο καίριος ρόλος του Pierre Paul 

Broca (1824-1880) στην έρευνα της αφασίας (Tesak, & Code, 2008).  Ο Broca στις αρχές 
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του 1861 στην µετά θάνατον εξέταση και αυτοψία του εγκεφάλου του πιο γνωστού ασθενή 

στην ιστορία της αφασιολογίας, Leborgne ή αλλιώς «Ταν-Ταν» διαπίστωσε ότι ο ασθενής 

έφερε πρόσθιες αλλοιώσεις στην τρίτη πρόσθια έλικα του εγκεφάλου (Εικόνα 3.3) (Tesak, 

& Code, 2008). Η αδυναµία παραγωγής λόγου, πέραν της αυτοµατοποιηµένης και 

στερούµενης νοήµατος έκφρασης «ταν-ταν», σε συνδυασµό µε την εντόπιση της τρίτης 

πρόσθιας έλικας ήταν η πιο ισχυρή απόδειξη για την συσχέτιση της παραγωγής λόγου µε 

την προαναφερθείσα εξειδικευµένη εγκεφαλική περιοχή (Tesak, & Code, 2008).  Έτσι, ο 

Broca εισήγαγε τον όρο «αφηµία» και υποστήριξε ότι το κέντρο του αρθρωτικού 

προφορικού λόγου εντοπίζεται στην τρίτη µετωπιαία έλικα του αριστερού εγκεφαλικού 

ηµισφαιρίου (Ardila, 2014). Παρά την επιρροή του Broca στην επιστηµονική κοινότητα 

εκείνη την εποχή ο όρος  «αφηµία» για την εν λόγω διαταραχή αντικαταστάθηκε µε τον όρο 

αφασία (Tesak, & Code, 2008). Αυτό ήταν απόρροια της αντίθεσης του Armand Trousseau 

(1801-1867) ο οποίος βασιζόµενος στην ελληνική γλώσσα επισήµανε ότι ο όρος αφασία 

"χωρίς γλώσσα ", είναι πιο κατάλληλος από την αφηµία «χωρίς οµιλία» (Papathanasiou, 

Coppens, & Potagas, 2013). 

Εικόνα 3.3: Εγκέφαλος Leborgne - «Ταν-Ταν», Βroca 
Πηγή: Papathanasiou, Coppens, & Potagas, 2013.  
 
 

 

Ακολούθως, στο πλαίσιο της εντοπιστικής προσέγγισης το 1867 εισήχθη από τον 

Ogle ο όρος, αγραφία , προκειµένου να περιγράψει την επίκτητη απώλεια στην ικανότητα 

γραφής. Ο Ogle διαπίστωσε ότι είναι πιθανό να υπάρχει συνεκδήλωση αφασίας και  

αγραφίας ωστόσο αυτό δεν συµβαίνει πάντα. Ως εκ τούτου, η ικανότητα οµιλίας και η 

ικανότητα της γραφής δεν στηρίζονται στο ίδιο τµήµα του εγκεφάλου (Tesak, & Code, 

2008). Οµοίως, το 1884 ο Pitres αντικρούοντας τους ολιστές µελέτησε την πρώτη κλινική 

περίπτωση καθαρής επίκτητης αγραφίας και υποστήριξε ότι η γραφή µπορεί να εξασθενήσει 

ενώ άλλες γλωσσικές και κινητικές λειτουργίες παραµένουν άθικτες (Lorch & Barrière, 
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2003). Επιπρόσθετα, οι µελέτες του Dejerine το 1891 και 1892 αποτελούν σηµαντικά 

ορόσηµα στον εντοπισµό και τη µελέτη της αλεξίας (Ardila, 2014).  Η αλεξία 

χαρακτηρίζεται ως επίκτητη  διαταραχή ανάγνωσης που προκαλείται από εγκεφαλική 

παθολογία και αποδίδεται συγκεκριµένα σε βλάβη του αριστερού βρεγµατικού λοβού που 

περιλαµβάνει τα τρία τέταρτα της γωνιακής έλικας και εκτείνεται βαθιά στην πλευρική 

κοιλία (Ardila, 2014).  

Καταλυτική ήταν επίσης και η συµβολή του Κarl Wernicke  (1848-1905) στην 

έρευνα της αφασίας καθώς εισήγαγε νέες µορφές αφασίας που δεν είχαν ακόµη 

ανακαλυφθεί. Μέσω του µοντέλου που πρότεινε αποδέχεται την ύπαρξη της περιοχής Broca 

ότι δηλαδή τα πρόσθια µετωπιαία τµήµατα αποτελούν  κέντρο κινητικής απεικόνισης και 

είναι υπεύθυνα για την κινητική λειτουργία του λόγου και προσθέτει ότι η οπίσθια ανώτερη 

κροταφική έλικα αποτελεί κέντρο ακουστικής απεικόνισης και είναι υπεύθυνη για την 

αισθητηριακή ολοκλήρωση του λόγου (αισθητηριακή αφασία) (Catani & Mesulam, 2008).  

Επιπλέον, εντόπισε την ύπαρξη µιας δεσµίδας ινών (τοξοειδής δεσµίδα), που συνδέει την 

περιοχή του Broca (υπεύθυνη για την εξαγωγή µηνυµάτων) µε την περιοχή Wernicke 

(αρµόδια για την εισαγωγή και αντίληψη µηνυµάτων) και υποστήριξε πως οποιαδήποτε 

βλάβη αυτής της περιοχής  θα προκαλέσει αφασία αγωγής, αδυναµία δηλαδή επανάληψης 

των λέξεων (Catani & Mesulam, 2008). Η επιτυχία αυτής της σύντοµης ανασκόπησης του 

έργου του Wernicke είναι ο βαθµός στον οποίο συµφωνεί µε τις σύγχρονες θεωρήσεις 

σχετικά µε τους φλοιώδεις µηχανισµούς που εµπλέκονται στην επεξεργασία οµιλίας 

(Poeppel & Hickok,  2004). Συγκεκριµένα, η ιδέα του Wernicke ότι δηλαδή υπάρχει κάποιος 

βαθµός αλληλοεπικάλυψης στα συστήµατα που υποστηρίζουν την αντίληψη και την 

παραγωγή οµιλίας, έχει αποκτήσει πρόσφατη επιστηµονική υποστήριξη σύµφωνα µε το 

νευροφυσιολογικό µοντέλο των  Poeppel και Hickok (2004) (Κεφ. 6). Επιπλέον, το 1885, 

προτείνεται το µοντέλο Lichtheim – Wernicke το οποίο υπήρξε καθοριστικό τόσο για την 

ερµηνεία και την ταξινόµηση της αφασίας όσο και για την µετέπειτα επιστηµονική έρευνα 

(Ardila, 2014). Αυτό το µοντέλο περιγράφει δύο βασικούς τύπους αφασίας (κινητικό και 

αισθητηριακό) ο καθένας από τους οποίους διακρίνεται σε τρεις παραλλαγές (φλοιική, 

υποφλοιική και διαφλοιική) (Catani & Mesulam, 2008).  

Στη συνέχεια, κατά τη διάρκεια του Β' Παγκοσµίου Πολέµου, ο σηµαντικός αριθµός 

των ασθενών µε εγκεφαλικούς τραυµατισµούς που σχετίζονται µε τη γλώσσα και άλλες 

γνωστικές διαταραχές αύξησε την ανάγκη ανάπτυξης αξιόπιστων µεθόδων διάγνωσης και 
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θεραπείας για την αφασία (Αrdila, 2014). Το πρώτο σηµαντικό µεταπολεµικό αποτέλεσµα 

αυτού του αυξηµένου ενδιαφέροντος για την αφασία ήταν το βιβλίο «Τraumatic Αphasia», 

που γράφτηκε από τον Alexander Romanovich Luria (1902 – 1977) , το οποίο δηµοσιεύθηκε 

στα ρωσικά το 1947 και στα αγγλικά το 1970 (Benson, Benson, & Ardila, 1996). Ο Luria 

διατήρησε µια ενδιάµεση στάση µεταξύ της εντοπιστικής και της ολιστικής προσέγγισης. 

Θεώρησε ότι η επίτευξη τόσο της κατανόησης όσο και της παραγωγής της γλώσσας απαιτεί 

ταυτόχρονη συµµετοχή πολλαπλών φλοιικών περιοχών κάθε µια από τις οποίες εκτελεί µια 

συγκεκριµένη γλωσσική λειτουργία και επιπλέον συµµετέχει  σε διαφορετικά λειτουργικά 

συστήµατα (Papathanasiou, Coppens, & Potagas, 2013). Ακολούθως, ο Geschwind (1926-

1984) ακολουθώντας την ερµηνεία της αφασίας του Wernicke, ανέπτυξε το µοντέλο 

γλωσσικής επεξεργασίας Wernicke-Geschwind, το οποίο προτείνει την γλωσσική 

επεξεργασία διαχωρίζοντας επτά διαφορετικές συνιστώσες της γλώσσας: πρωτεύον 

ακουστικό φλοιό, περιοχή Wernicke, τοξοειδής δεσµίδα, πρωτεύον οπτικός φλοιός, ο 

γωνιώδης έλικα, η περιοχή του Broca και ο πρωτεύων κινητικός φλοιός (Αrdila, 2014). 

Αυτές οι επτά περιοχές αλληλοεπιδρούν για να σχηµατίσουν το δίκτυο επεξεργασίας 

γλωσσών στο αριστερό ηµισφαίριο (Αrdila, 2014). 

Εικόνα 3.4: Μοντέλο Wernicke-Geschwind 
Πηγή: Tremblay και Dick (2016) 
 
 

 
 

 

Η δηµοσίευση Geschwind 1965 ήταν µόνο λίγα χρόνια πριν την ραγδαία ανάπτυξη 

της τεχνολογίας στην επιστηµονική έρευνα (Sarno, 1998).  Κατά τη διάρκεια λοιπόν της 

µετέπειτα σύγχρονης περιόδου (1970 – 1980) σηµειώθηκαν σηµαντικές εξελίξεις στην 

ανάπτυξη και διάδοση των τεχνικών νευροαπεικόνισης συµπεριλαµβανοµένων της 
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υπολογιστικής αξονικής τοµογραφίας (CAT) και της µαγνητικής τοµογραφίας (MRI) 

(Αrdila, 2014). Υψίστης σηµασίας για την επιστηµονική εξέλιξη κρίθηκε επιπλέον και η 

λειτουργική µαγνητική τοµογραφία (fMRI) καθώς επίσης και η τοµογραφία εκποµπής 

ποζιτρονίων ΡΕΤ (1990 και έπειτα) (Αrdila, 2014). Τέλος, η προοδευτικά εκτεταµένη χρήση 

νευροαπεικονιστικών µεθόδων κατά τις τελευταίες δεκαετίες ανέδειξε την συσχέτιση 

µεταξύ των ανατοµικών δοµών του εγκεφάλου µε τις των γλωσσικές διαταραχές στην 

αφασίας συνεισφέροντας έτσι στην ανάπτυξη αξιόπιστων σταθµισµένων  εργαλείων 

αξιολόγησης καθώς επίσης και αποτελεσµατικών στρατηγικών αποκατάστασης (Αrdila, 

2014). 
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2. Ο ΡΟΛΟΣ ΤΩΝ ΓΝΩΣΤΙΚΩΝ ΛΕΙΤΟΥΡΓΙΩΝ ΣΤΗΝ 
ΑΦΑΣΙΑ 

Η κυρίαρχη εστίαση της υπάρχουσας βιβλιογραφίας αναφορικά µε την αφασία 

επικεντρώνεται στα ελλείµµατα των γλωσσικών χαρακτηριστικών. Ο Head (1926) ορίζει 

την αφασία ως «διαταραχή που αφορά την συµβολική διατύπωση και έκφραση» (Mc Neil 

& Praat, 2001, σελ. 906), ο Benson (1979) ως «…την απώλεια ή την εξασθένηση της 

γλώσσας που προκαλείται από εγκεφαλική βλάβη» (Mc Neil & Praat, σελ. 905), οι 

Goodglass και Kaplan (1983) ως «διαταραχή κάποιας ή όλων των δεξιοτήτων που 

σχετίζονται µε τον γραπτό ή τον προφορικό λόγο που οφείλεται σε εστιακή εγκεφαλική 

βλάβη, σε περιοχές που εξειδικεύονται για τις λειτουργίες αυτές» (Mc Neil & Praat, 2001, 

σελ. 906). Ωστόσο, µια διαταραχή, όπως η αφασία επηρεάζει διάφορες πτυχές του λόγου 

και συνδέεται επιπλέον µε µη γλωσσικές διαταραχές (Head, 2014) οι οποίες έχουν αρνητικό 

αντίκτυπο στην λειτουργική επικοινωνία και την καθηµερινότητα του ατόµου 

(Papathanasiou, Coppens, & Potagas, 2013). Ως εκ τούτου, ο σύγχρονος ερευνητικός 

αναστοχασµός εστιάζει  ολοένα και περισσότερο στον εντοπισµό άδηλων γνωστικών 

πτυχών, εκτός από τη γλώσσα, που πιθανά σχετίζονται µε την αφασία.  

Πιο συγκεκριµένα, τα τελευταία χρόνια το ερευνητικό ενδιαφέρον προσανατολίζεται 

στην αναζήτηση στοιχείων αναφορικά µε τον τρόπο και τον βαθµό µε τον οποίο 

διαφορετικοί γνωστικοί τοµείς αλληλοεπιδρούν µε τις γλωσσικές λειτουργίες, όπως επίσης 

και τις επιπτώσεις που τυχόν επιφέρει η εξασθένηση µιας συγκεκριµένης γνωστικής 

λειτουργίας στη γλώσσα (Murray, 2012). Αν και οι λέξεις είναι το κυρίαρχο στοιχείο στην 

ανταλλαγή γλωσσικών µηνυµάτων, υποστηρίζεται ότι άλλες λειτουργίες του εγκεφάλου 

όπως συναισθήµατα, γλώσσα του σώµατος και διάφορα περιβαλλοντικά ερεθίσµατα 

διασυνδέονται µε τις γλωσσικές λειτουργίες (Nasios, Dardiotis & Messinis, 2019). Σύµφωνα 

µε τους Nasios, Dardiotis  και Messinis (2019) η κατανόηση ενός γλωσσικού µηνύµατος 

αποτελεί πολυσύνθετη δεξιότητα η οποία δεν µπορεί να απλοποιηθεί και να κατανοηθεί 

αποκλειστικά µε κανόνες γλωσσικής λειτουργίας.  Έτσι λοιπόν, η γλώσσα είναι καλύτερα 

κατανοητή από µια νευρωνική πολυλειτουργική προοπτική, όπου διαρκείς και δυναµικές 

αλληλεπιδράσεις µεταξύ γλωσσικών και γνωστικών νευρικών συστηµάτων είναι υπεύθυνες 

για τη δηµιουργία γλώσσας (Cahana-Amitay & Albert, 2015). Ειδικότερα, ο όρος 

«νευρωνική πολυλειτουργικότητα» αντικατοπτρίζει µια σταθερή και δυναµική 

αλληλεπίδραση µεταξύ των νευρωνικών δικτύων που υπηρετούν γνωστικές, 

συναισθηµατικές και πρακτικές λειτουργίες µε τα νευρωνικά δίκτυα που είναι εξειδικευµένα 
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στη λεκτική ανάκτηση, την κατανόηση της φράσης και την επεξεργασία του λόγου (Cahana-

Amitay & Albert, 2014).  

Μια τέτοια προσέγγιση σχετίζεται µε την επίδραση της νευροπλαστικότητας, την εγγενή 

δηλαδή ικανότητα του εγκεφάλου να µεταβληθεί, να αναδιαµορφωθεί και να 

αναδιοργανωθεί µε σκοπό την καλύτερη ικανότητα προσαρµογής σε νέες καταστάσεις 

(Cahana-Amitay, & Albert, 2015). Πιο συγκεκριµένα, η λειτουργική αναδιοργάνωση του 

εγκεφάλου στη σφαίρα της ανάκαµψης της γλώσσας από την αφασία µετά από εγκεφαλική 

βλάβη εξαρτάται στην πραγµατικότητα από τη διαθεσιµότητα υποστηρικτικών δικτύων τα 

οποία επιστρατεύονται για την εξυπηρέτηση διαφορετικών λειτουργιών από εκείνες για τις 

οποίες είχαν αρχικά χρησιµοποιηθεί (Nasios & Messinis, 2018). Τα στοιχεία αυτά 

υποδηλώνουν ότι αυτή η σταθερή και δυναµική αλληλεπίδραση διατηρείται από ευρέως 

κατανεµηµένα εγκεφαλικά δίκτυα που πιθανώς εξηγούν τη µεγάλη µεταβλητότητα των 

προτύπων ανάκαµψης και των λειτουργικών αποτελεσµάτων της θεραπείας που 

παρατηρούνται συνήθως σε άτοµα µε αφασία (Cahana-Amitay & Albert, 2015). 

 

Σύµφωνα µε τα παραπάνω η γλώσσα είναι στενά συνδεδεµένη µε λειτουργίες της 

προσοχής, της µνήµης, των συναισθήµατων και των αισθητικοκινητικών εκτελεστικών 

λειτουργιών (Cahana-Amitay & Albert, 2015). Ο Neisser (1967) ορίζει τις γνωστικές 

λειτουργίες ως «όλες τις διαδικασίες µε τις οποίες η αισθητηριακή είσοδος 

µετασχηµατίζεται, µειώνεται, επεξεργάζεται, αποθηκεύεται, ανακτάται και 

χρησιµοποιείται» (De Houwer, Barnes-Holmes & Barnes-Holmes, 2018, σελ. 3). Πιο 

συγκεκριµένα, οι ικανότητες αυτές αποτελούν ένα συνδυασµό δεξιοτήτων και διακρίνονται 

σε: προσοχή, µνήµη, εκτελεστικές λειτουργίες, γλώσσα, οπτικοακουστικές δεξιότητες, 

χωρικές και εννοιολογικές ικανότητες (Helm-Estabrooks, 2002. Ardila & Rubio-Bruno, 

2018). «Οι εκτελεστικές λειτουργίες αποτελούν την οµπρέλα των γνωστικών λειτουργιών 

και περιλαµβάνουν τον σχεδιασµό, την οργάνωση, τον αυτοέλεγχο, την αυτορρύθµιση, την 

αναστολή, την εργαζόµενη µνήµη , την έναρξη και πραγµατοποιούνται στους 

προµετωπιαίους και µετωπιαίους λοβούς» (Goldstein & Naglieri, 2013, σελ. 3). Η προσοχή, 

ειδικότερα, αποτελεί σηµαντικό συστατικό των εκτελεστικών λειτουργιών και 

διαδραµατίζει υποστηρικτικό και εποπτικό ρόλο στην ορθή λειτουργία όλων των γνωστικών 

δεξιοτήτων (Gordon-Pershey & Wadams, 2017).  

 Στο σηµείο αυτό αξίζει να σηµειωθεί ότι η σχέση µεταξύ της γλώσσας και άλλων 

γνωστικών δεξιοτήτων στην αφασία παραµένει αµφιλεγόµενο ζήτηµα το οποίο διερευνάται 
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από πληθώρα ερευνητών (Marinelli  et al., 2017). Σύµφωνα µε ορισµένους ερευνητές, η 

εµφάνιση άλλων γνωστικών ελλειµµάτων σε συνδυασµό µε τη γλωσσική δυσλειτουργία 

επιδεινώνει σοβαρά τη συµπτωµατολογία της αφασίας και µπορεί να επηρεάσει την 

αποτελεσµατικότητα της αποκατάστασης (Fonseca, Raposo & Martins 2018. Lambon Ralph 

et al., 2010. Fillingham, Sage & Lambon Ralph, 2006). Αναλυτικότερα, οι Fonseca, Raposo 

& Martins (2018) αξιολόγησαν τον τρόπο µε τον οποίο οι γνωστικές επιδόσεις επηρεάζουν 

την επακόλουθη διαδικασία ανάκαµψης, µετά από 90 µέρες θεραπείας, σε τριάντα εννέα 

ασθενείς µε αφασία στο οξύ στάδιο του εγκεφαλικού επεισοδίου (µέση ηλικία 66,5 ± 10,6 

ετών, 17 άνδρες). Οι γλωσσικές και γνωστικές δοκιµασίες που εφαρµόστηκαν παρατίθενται 

στον παρακάτω πίνακα. 

Πίνακας 4.1: Αξιολογήσεις των Fonseca, Raposo & Martins (2018) 
Symbol Search 
Cancelation Task 
 

Προσοχή / ταχύτητας επεξεργασίας 

 
Matrix Reasoning 
Tower of Hanoi 
Clock Drawing 
Motor Initiative 
 

 

               Εκτελεστικές λειτουργίες 

Camel and Cactus Test Σηµασιολογική µνήµη 

 
Memory for Faces Test 
5 Objects Memory Test 
Spatial Span 
 

 

Επεισοδιακή µνήµη 

Άµεση µνήµη 

Lisbon Aphasia Assessment Battery 
Aphasia Quotient (AQ) 
Token test 

Παραγωγή οµιλίας 

Κατονοµασία 

Κατανόησης λέξης και πρότασης 

Με τη χορήγηση των ανωτέρω δοκιµασιών παρατηρήθηκε ότι  µέση γνωστική απόδοση 

των ΑΜΑ ήταν κάτω του φυσιολογικού ορίου στις δοκιµασίες µνήµης (σηµασιολογική, 

επεισοδιακή και άµεση µνήµη) ενώ παράλληλα παρατηρήθηκε συσχέτιση µεταξύ των 

γλωσσικών δεξιοτήτων (ΑQ) και των εκτελεστικών λειτουργιών (Matrix Reasoning). Οι 

ερευνητές υποστηρίζουν ότι οι γνωστικές δεξιότητες µπορούν να αποτελέσουν έµµεση 

µέτρηση της γλωσσικής ικανότητας και κατ’ επέκταση να χρησιµοποιηθούν ως ανεξάρτητοι 

προγνωστικοί παράγοντες της ανάκαµψης της αφασίας. 

Οµοίως, οι Lambon Ralph και συν. (2010) συσχέτισαν τόσο τις γλωσσικές όσο και τις 

γνωστικές δεξιότητες µε τη θετική έκβαση της θεραπείας. Στη µελέτη συµµετείχαν 33 άτοµα 

µε αφασία µετά από αγγειακό εγκεφαλικό επεισόδιο (ΑΕΕ) τα οποία έλαβαν την ίδια 

θεραπεία ανοµίας (10 συνεδρίες σε 5 εβδοµάδες). Xορηγήθηκαν τα Boston Naming Test, 
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PALPA 31, PALPA 9,  Test of Everyday Attention, Complex Figure of Rey και Wisconsin 

Card Sort Task (WCST) για την αξιολόγηση της κατονοµασίας, της ανάγνωσης, της 

επανάληψης, της προσοχής, της οπτικοχωρικής µνήµης και της εκτελεστικής λειτουργίας 

αντίστοιχα. Από τα αποτελέσµατα προέκυψε θετική συσχέτιση και των δύο παραγόντων 

(γλωσσικών και γνωστικών) µε την έκβαση της θεραπείας. Οι Lambon Ralph και συν. 

(2010)  υποδεικνύουν ότι ο συνδυασµός γλωσσικών και γνωστικών στοιχείων αποτελούν 

αξιόπιστους προγνωστικούς παράγοντες της θεραπευτικής έκβασης των ΑΜΑ. 

Συµπληρωµατικά Fillingham, Sage, και Lambon Ralph,  (2006)  εφαρµόζοντας θεραπεία 

χωρίς λάθη και θεραπεία µε λάθη σε ασθενείς µε ανοµία υποδεικνύουν ότι η επεισοδιακή 

και η εργαζόµενη µνήµη, οι ικανότητες συλλογισµού, η γενίκευση, η αφαίρεση και η 

ικανότητα ελέγχου της συµπεριφοράς, λειτουργίες που εξαρτώνται από τις δεξιότητες 

προσοχής επηρέασαν την θετικά έκβαση της θεραπείας. Για τις ανάγκες της µελέτης 

χορηγήθηκαν πριν και µετά τη θεραπεία σε διάστηµα 5 εβδοµάδων τα παρακάτω 

αξιολογητικά εργαλεία (Πίνακας 4.2). 

 

Πίνακας 4.2: Αξιολογήσεις των Fillingham, Sage, και Lambon Ralph,  (2006)   
Boston Naming Test 
Graded Naming Test 
Picture Naming PALPA 53 

 
Κατονοµασία 

PALPA 31 
 
PALPA 8 
 
PALPA 9 
 
PALPA 8 
 

Ανάγνωση λέξεων 
 

Ανάγνωση ψευδολέξεων 
 

Επανάληψη λέξεων 
 

Επανάληψη ψευδολέξεων 
 

Pyramids and Palm Trees Σηµασιολογική µνήµη/κατανόηση 

 
Rey Complex Figure Test 
Camden Memory Test 

 
Επεισοδιακή µνήµη 

Digit Span 
 
PALPA Auditory Digit Matching Span 
 

 
 

Εργαζόµενη µνήµη 

 
Wisconsin Card Sorting Test 

Συλλογισµός 
Μη λεκτική επίλυση προβληµάτων 

Test of Everyday Attention Εγρήγορση 
Διαµοιρασµένη  προσοχή 

Ιδιαίτερο ενδιαφέρον παρουσίασαν τα αποτελέσµατα καθώς οι 9/11 σηµείωσαν 

βελτίωση µετά τη θεραπεία και είχαν καλύτερες βαθµολογίες στις δεξιότητες της µνήµης , 

της επίλυσης  προβληµάτων και την ικανότητα αυτοελέγχου. Οι Fillingham, Sage, και 

Lambon Ralph,  (2006)  διαπιστώνουν ότι τόσο οι άµεσες όσο και οι µακροπρόθεσµες 
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βελτιώσεις κατονοµασίας, ανεξάρτητα από τον τύπο θεραπείας, σχετίζονταν µε τις 

µετωπιαίες εκτελεστικές δεξιότητες και τη µνήµη των ασθενών. Επίσης, συµπεραίνουν  ότι 

οι παράγοντες που επισηµάνθηκαν σε αυτή τη µελέτη (εκτελεστικές δεξιότητες, µνήµη και 

προσοχή) είναι ίσως βασικές γνωστικές συνιστώσες για την παροχή αποτελεσµατικών 

συστηµάτων παρακολούθησης και ανάδρασης σε ένα γενικότερο µηχανισµό µάθησης που 

σχετίζεται άµεσα µε την αποκατάσταση της αφασίας.  

Επεκτείνοντας τα ευρήµατα της υπάρχουσας βιβλιογραφίας ορισµένοι ερευνητές 

υποστηρίζουν ότι ο πληθυσµός των ασθενών µε αφασία φαίνεται να είναι εξαιρετικά 

ετερογενής ως προς τον τύπο και τη σοβαρότητα των γνωστικών δυσλειτουργιών. Πιο 

συγκεκριµένα στη µελέτη του Murray (2012)  συµµετείχαν 79 άτοµα παρόµοιας 

χρονολογικής ηλικίας και εκπαιδευτικού επιπέδου εκ των οποίων οι 39 µε αριστερό ΑΕΕ.   

Πίνακας 4.3: Αξιολογήσεις Murray (2012)   
 
 
 
Test of Everyday Attention 

επιλεκτική προσοχή 
διατηρούµενη ακουστική προσοχή 
επιλεκτική ακουστική προσοχή  
εναλλασσόµενη οπτική 
εναλλασσόµενη ακουστική 
οπτική επιλεκτική  
διαµοιρασµένη 

Rating Scale of Attentional Behavior αντιλήψεις των φροντιστών σχετικά µε ελλείψεις προσοχής στις 

καθηµερινές καταστάσεις 

Visual Memory Span (Wechsler Memory Scale—Revised) οπτική βραχυπρόθεσµη 

εργαζόµενη µνήµη 

Tompkins ακουστική λεκτική εργαζόµενη µνήµη 

 

Ruff Figural Fluency Test RUFF 

Αυτοέλεγχος 

προγραµµατισµός  

γνωστική ευελιξία 

Σύµφωνα µε τα αποτελέσµατα που εξήχθησαν από τις ανωτέρω δοκιµασίες  τα ΑΜΑ 

σηµείωσαν σηµαντικά χαµηλές επιδόσεις τουλάχιστον σε µία από τις γνωστικές δοκιµασίες  

καθώς επίσης και σε όλες τις δοκιµασίες προσοχής εµφανίζοντας ποικιλοµορφία αναφορικά 

µε το εύρος και τη σοβαρότητα των ελλειµµάτων. Οµοίως, ανοµοιογένεια στις γνωστικές 

επιδόσεις εµφάνισαν επίσης έξι από τους συµµετέχοντες µε κοινό χαρακτηριστικό την 

ανοµική αφασία, οι οποίοι ωστόσο επέδειξαν ικανοποιητικές βαθµολογίες στις δοκιµασίες 

προσοχής.  Λαµβάνοντας υπόψιν τα παραπάνω ο Murray (2012) καταδεικνύει ότι οι 

δεξιότητες προσοχής της µνήµης και των εκτελεστικών λειτουργιών (αυτο-παρακολούθηση, 

προγραµµατισµός, ευελιξία) αποτελούν σηµαντικούς παράγοντες πρόβλεψης της 

διακύµανσης της ακουστικής κατανόησης, της προφορικής γλώσσας και της επικοινωνίας. 



 17 

Καταλήγει επίσης στα εξής τρία συµπεράσµατα, πρώτον ότι η προσοχή και άλλα γνωστικά 

ελλείµµατα υπάρχουν στα περισσότερα ΑΜΑ αλλά όχι σε όλα, δεύτερον ότι υπάρχει 

ετερογένεια στις επιδόσεις της προσοχής και των γνωστικών συµπτωµάτων µεταξύ των 

ατόµων µε γνωστικές διαταραχές και τρίτον ότι παρατηρούνται ισχυρές συσχετίσεις µεταξύ 

της προσοχής, της γλώσσας και άλλων γνωστικών πεδίων.  

Ετερογένεια στη σχέση των αφασικών ασθενών και των γνωστικών τους ελλειµµάτων 

διαπιστώσαν και οι Seniów, Litwin, & Leśniak (2009) αξιολογώντας την οπτικοχωρική 

εργαζόµενη µνήµη και την ικανότητα επίλυσης προβληµάτων σε σχέση µε την έκβαση της 

λογοθεραπείας (3 µήνες) σε 78 ασθενείς µε αφασία µετά από εγκεφαλικό επεισόδιο. Για την 

εκτίµηση των γλωσσικών δεξιοτήτων (κατονοµασία, επανάληψη, κατανόηση) χορηγήθηκε 

το Boston Diagnostic Aphasia Examination, ενώ για τις γνωστικές ικανότητες επίλυσης 

προβληµάτων µε βάση την αφαίρεση και την γενίκευση το The Standard Progressive 

Matrices και για τη βραχύχρονη µνήµη το Benton Visual Retention Test.  Τα ευρήµατα ήταν 

παρόµοια µε τις προηγούµενες έρευνες όσον αφορά την ποικιλοµορφία µεταξύ των ασθενών 

και των γνωστικών ελλειµµάτων τους καθώς οι µισοί ασθενείς εµφάνισαν βαθµολογίες 

εντός του φυσιολογικού εύρους στην οπτικοχωρική εργαζόµενη µνήµη και στην επίλυση 

προβληµάτων ενώ οι υπόλοιποι κάτω του φυσιολογικού. Επίσης, η βελτίωση σε δύο 

κρίσιµες γλωσσικές λειτουργίες, την ονοµασία και την κατανόηση, συσχετίστηκε µε τη 

οπτικοχωρική εργαζόµενη µνήµη των ασθενών. Οι Seniów, Litwin, & Leśniak (2009) 

συνάγουν το συµπέρασµα ότι η παρουσία αφασίας δεν συνεπάγεται απαραιτήτως κάποια 

εξασθένηση άλλων γνωσιακών λειτουργιών, καθώς αυτά τα ελλείµµατα µπορεί να είναι 

ανεξάρτητα το ένα από το άλλο. Επιπλέον, επισηµαίνουν ότι η αξιολόγηση του συνολικού 

φάσµατος της λειτουργίας του ασθενούς είναι απαραίτητη και πρέπει να λαµβάνονται 

υπόψη τόσο οι χαµένες όσο και οι συντηρηµένες λειτουργίες κατά τον προγραµµατισµό της 

θεραπείας και της αποκατάστασης. 

Όπως διαφαίνεται από τα ευρήµατα των ανωτέρω µελετών ο βαθµός αλληλεξάρτησης 

µεταξύ γλώσσας και άλλων γνωστικών πτυχών στην αφασία αποτελεί σύνθετο και 

αµφιλεγόµενο ζήτηµα προς περαιτέρω διερεύνηση. Ωστόσο, οι βλάβες που προκαλούν 

αφασία και εποµένως απώλεια γλωσσικών λειτουργιών διακόπτουν παράλληλα τα 

«πολυλειτουργικά δίκτυα» καθιστώντας έτσι επιτακτική την ανάγκη της ολιστικής 

προσέγγισης για τη νοητική αποκατάσταση (Nasios & Messinis, 2018). Διαταραγµένες 

δεξιότητες µνήµης, προσοχής και άλλων ανώτερων γνωστικών λειτουργιών στις οποίες 
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βασίζεται η µάθηση και είναι απαραίτητες για την κατανόηση προφορικών ή γραπτών 

ερεθισµάτων επιδρούν αρνητικά στη µαθησιακή εµπειρία (Helm-Estabrooks, 2002). Τα 

ελλείµµατα σε οποιονδήποτε από αυτούς τους τοµείς µπορούν να παρεµποδίσουν όχι µόνο 

τη διαδικασία αποκατάστασης της γλωσσικής λειτουργίας, αλλά και την επαναφορά της 

ανεξαρτησίας των ασθενών, υπό την ευρεία έννοια του όρου (Nasios & Messinis, 2018. 

Seniów, Litwin, & Leśniak, 2009). Εποµένως, είναι υψίστης σηµασίας η ανάπτυξη 

µεµονωµένων νευροψυχολογικών εκτιµήσεων στα ΑΜΑ για τον εντοπισµό όλων των 

γνωστικών, εκτελεστικών και συναισθηµατικών ικανοτήτων τους προκειµένου αυτές να 

λειτουργήσουν ως αρωγός στην βέλτιστη επαναφορά της συνολικής λειτουργικότητας του 

ασθενούς (Seniów, Litwin, & Leśniak, 2009). 
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3. Ο ΡΟΛΟΣ ΤΗΣ ΠΡΟΣΟΧΗΣ ΣΤΗΝ ΑΦΑΣΙΑ 
 

Αν και η αφασία αποτελεί γλωσσική διαταραχή, ενέχει ελλείµµατα διακριτών 

πτυχών της προσοχής όπως είναι η διατήρηση, η επιλεκτικότητα, η εστίαση, η εναλλαγή και 

η διαίρεση της προσοχής (Lee, Kocherginsky, & Cherney, 2018). Σύµφωνα µε το κλινικό 

µοντέλο των Sohlberg και Mateer (1987), η προσοχή αποτελεί πολυσχιδή γνωστική 

ικανότητα και  διακρίνεται σε 1) εστιασµένη: η οποία αφορά την ικανότητα εστίασης σε 

οπτικά, ακουστικά ή απτικά  ερεθίσµατα για µεγάλο χρονικό διάστηµα, 2) διατηρούµενη: 

αναφέρεται στην ικανότητα διατήρησης της προσοχής σε συνεχή ή επαναλαµβανόµενα έργα 

για µεγάλη χρονική περίοδο, 3) επιλεκτική:  σχετίζεται µε την ικανότητα διατήρησης ενός 

γνωστικού συνόλου  µε την παράλληλη αναστολή διασπαστικών ερεθισµάτων, 4) 

εναλλασσόµενη: αφορά την  ικανότητα νοητικής ευελιξίας, εναλλαγής της εστίασης µεταξύ 

διαφορετικών ερεθισµάτων ή καθηκόντων, 5) διαιρούµενη: αναφέρεται στην ικανότητα  

παράλληλης ανταπόκρισης σε διαφορετικά ερεθίσµατα ή καθήκοντα. Διαταραγµένη 

προσοχή συνεπάγεται αποτυχία της επεξεργασίας (ανάκτησης, σύγκρισης και χειρισµού) 

φωνολογικών και σηµασιολογικών πληροφοριών (Pérez Naranjo, Del Río Grande & 

González Alted, 2018) και κατ΄ επέκταση αρνητική επίδραση στη µάθηση και στην 

ανάκτηση γλωσσικών δεξιοτήτων (Gordon-Pershey & Wadams, 2017). Πιο συγκεκριµένα, 

ποικίλες έρευνες αποδεικνύουν ότι διαταραγµένες πτυχές της προσοχής επιδρούν αρνητικά 

στη φωνολογική επεξεργασία (Pérez Naranjo, Del Río Grande & González Alted, 2018) 

στην ανάκτηση λέξεων (Murray, 2000. Lambon Ralph et al., 2010. Murray, 2012. Hunting-

Pompon, Kendall & Bacon Moore, 2011), τη λεκτική κατανόηση (Murray, 2012. Javadipour 

et al., 2018. Fonseca, Raposo & Martins, 2018), την αναγνωστική κατανόηση (Lee et al., 

2018), τη σηµασιολογική επεξεργασία λέξεων (Nakajima & Funayama, 2018. Pérez 

Naranjo, Del Río Grande & González Alted, 2018), την επεξεργασία προτάσεων (Peach, 

Nathan & Beck, 2017).  

 

Αναφορικά µε τη σχέση της προσοχής και της ακουστικής κατανόησης στην αφασία 

οι Javadipour και συν. (2018) επιβεβαιώνουν ότι η εκπαίδευση οπτικής προσοχής βελτιώνει 

την ακουστική κατανόηση στα ΑΜΑ. Ειδικότερα , στη µελέτη συµµετείχαν τρεις ενήλικες 

(δύο άνδρες και µία γυναίκα)  µε χρόνια αφασία που παρουσίαζαν ελλείµµατα προσοχής και 

ακουστικής κατανόησης. Χορηγήθηκαν το Western Aphasia Battery (P-WAB) και το Farsi 

Aphasia Test (FAT) για τις γλωσσικές δεξιότητες  και το Stroop and Continuous 
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Performance Test (CPT) για τη µέτρηση γνωστικών δεξιοτήτων προ παρέµβασης. Το 

NEurocognitive Joyful Attentive Training Intervention (NEJATI) χρησιµοποιήθηκε ως µια 

γνωστική παρέµβαση προσοχής σε ένα πρόγραµµα εκπαίδευσης έξι εβδοµάδων για την 

αξιολόγηση των αποτελεσµάτων της θεραπείας. Δύο από τους τρεις συµµετέχοντες 

εµφάνισαν σηµαντικές βελτιώσεις στις δεξιότητες ακουστικής κατανόησης (Javadipour et 

al., 2018). Αντίθετα, µικρές βελτιώσεις στην ακουστική κατανόηση επέδειξε η θεραπεία που 

εφάρµοσαν οι Murray και συν. (2006) σε µελέτη γνωστικής παρέµβασης της προσοχής σε 

ένα άτοµο. Παρόλο που η τρέχουσα βιβλιογραφία είναι ελλειµµατική σε σχέση µε την 

επίδραση της προσοχής στην ακουστική κατανόηση η µελέτη των Javadipour και συν. 

(2018) αποδεικνύει ότι τα ΑΜΑ µπορεί να αποκοµίσουν θεραπευτικά κέρδη µε την 

εκπαίδευση της οπτικής προσοχής. Περαιτέρω, η αλληλεξάρτηση µεταξύ κατανόησης και 

προσοχής επιβεβαιώνεται από τους Vachon και Tremblay (2008), οι οποίοι υποστηρίζουν 

ότι η ανεπάρκεια επεξεργασίας των οπτικοακουστικών πληροφοριών επηρεάζεται από τις 

ανάλογες λειτουργίες (οπτικές και ακουστικές) της προσοχής. 

 Ελλείµµατα προσοχής έχουν παρατηρηθεί επίσης και σε άτοµα µε ποικίλες 

δυσκολίες ανάγνωσης συµπεριλαµβανοµένης της επίκτητης δυσλεξίας (Coelho, 2005, Lee 

et al., 2018).   Παρόλο που η θεραπεία των γνωστικών ικανοτήτων όπως η προσοχή έχει 

προταθεί ως προσέγγιση για τη βελτίωση της λειτουργικότητας της γλώσσας στην αφασία, 

υπάρχουν ελάχιστα στοιχεία που τεκµηριώνουν την αποτελεσµατικότητα θεραπείας τέτοιων 

παρεµβάσεων για την αφασία γενικά ή για την ανάγνωση ειδικότερα (Coelho, 2005). Οι Lee 

και συν. (2018) και ο Coelho, (2005) εφάρµοσαν παρεµβατικό πρόγραµµα Attention Process 

Training ΙΙ (APT-II) συνδυάζοντας την άµεση εκπαίδευση προσοχής και τη µεταγνωστική 

ικανότητα για τη διερεύνηση της αναγνωστικής κατανόησης σε άτοµα µε ήπια αφασία. 

Κοινό εύρηµα και των δύο ερευνών ήταν ότι οι συµµετέχοντες επέδειξαν βελτιωµένη 

αναγνωστική  κατανόηση ως αποτέλεσµα της εκπαίδευσης της προσοχής. Εποµένως 

αναδεικνύεται η σχέση µεταξύ προσοχής και γλωσσικών προβληµάτων στην αφασία (Lee 

et al., 2018) καθώς οι παρατηρούµενες βελτιώσεις στην ανάγνωση δεν θεωρούνται 

αποτέλεσµα της γλωσσικής ανάκαµψης αλλά των βελτιωµένων δεξιοτήτων της προσοχής 

(Coelho, 2005). Παρ’ όλα αυτά, είναι σηµαντικό να σηµειωθεί ότι παρατηρήθηκαν και  

ΑΜΑ τα οποία επέδειξαν βελτιώσεις σε µία ή περισσότερες δεξιότητες προσοχής χωρίς 

ωστόσο να εµφανίσουν αντίστοιχες βελτιώσεις στην αναγνωστική κατανόηση καθιστώντας 

έτσι πιο περίπλοκη τη σχέση µεταξύ προσοχής και γλωσσικών επιδόσεων (Lee et al., 2018). 
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Εκτός από τα παραπάνω, οι δεξιότητες της προσοχής επηρεάζουν επίσης τις 

επιδόσεις στα σηµασιολογικά καθήκοντα τα οποία µε τη σειρά τους  επηρεάζουν την 

κατονοµασία (Μurray, 2000). Δηλαδή, κατά την εκτέλεση σηµασιολογικών καθηκόντων 

ενεργοποιούνται ποικίλες περιοχές του εγκεφάλου, µε καίριο τον ρόλο της αριστερής 

κατώτερης µετωπιαίας έλικας η οποία υποστηρίζει την ενεργοποίηση και επιλογή της 

σηµασιολογικής γνώσης µεταξύ ανταγωνιστικών εναλλακτικών επιλογών (Thompson-

Schill, D'Esposito&Kan, 1999). Για παράδειγµα, µια εικόνα-στόχος «καµήλα» µπορεί να 

δηµιουργήσει απαντήσεις που αφορούν την κατηγορία (ζώο), τις ιδιότητες (τρίχωµα) (Hillis, 

2007), τη δράση (τρώει), τη σχέση µε τον άνθρωπο (συναίσθηµα), oι οποίες αποτελούν 

ισχυρές σηµασιολογικές συσχετίσεις που λειτουργούν ενισχυτικά στην ανάκληση, ενώ 

κάποιες άλλες πιθανότατα όχι (Hashimoto, 2016). Εποµένως, κατά την κατονοµασία µιας 

λέξης-στόχου, η ενεργοποίηση διαµοιράζεται µε εφαλτήριο τα χαρακτηριστικά της λέξης 

µέσω του σηµασιολογικού δικτύου στις έννοιες µε τις οποίες συνδέεται, οι οποίες µε τη 

σειρά τους διαδίδουν την ενεργοποίηση στα αντίστοιχα λεξικά τους, ώστε να επιλέγεται το 

λεξικό στοιχείο που λαµβάνει το µεγαλύτερο ποσοστό ενεργοποίησης (Boyle, 2010). 

Αναφορικά µε τις αποθηκευµένες σηµασιολογικές παραστάσεις, υποστηρίζεται η ύπαρξη 

µιας επιπλέον πτυχής της εργαζόµενης µνήµης, η σηµασιολογική εργαζόµενη µνήµη, η 

οποία είναι περιορισµένη σε χωρητικότητα και συγκρατεί σηµασιολογικά είδη 

πληροφοριών (Baddeley, 2000. Shivde & Anderson, 2011). Ακολούθως, η ανάκληση από 

την εργαζόµενη µνήµη καταδεικνύεται ότι συσχετίζεται και διαταράσσεται από αυξηµένες 

απαιτήσεις προσοχής στις δοκιµασίες που περιλαµβάνουν συγκρουόµενους 

σηµασιολογικούς στόχους (Bunting & Cowan, 2005). Η λεξική πρόσβαση και οι διαδικασίες 

ανάκτησης λέξεων εξαρτώνται από τη συντήρηση των ισχυρών σηµασιολογικών 

αναπαραστάσεων ή η εκκίνηση των εξασθενηµένων σηµασιολογικών αναπαραστάσεων 

(Fonseca, Ferreira & Martins, 2016). Δεδοµένου ότι η ανάκτηση λέξεων αποτελεί 

αναπόσπαστο κοµµάτι στις δραστηριότητες καθηµερινής ζωής η ακεραιότητα των 

συστηµάτων προσοχής, µνήµης και σηµασιολογικών συσχετισµών είναι κρίσιµης σηµασίας 

για την επαναφορά της λειτουργικότητας του ασθενούς (Hashimoto, 2016). 

Όσον αφορά τη συσχέτιση δεξιοτήτων προσοχής και κατονοµασίας, η µελέτη 

(Μurray, 2000) αποδεικνύει ότι η αυξηµένη πολυπλοκότητα των εκφάνσεων της προσοχής 

διαταράσσει τις φωνολογικές πτυχές και τις σηµασιολογικές κρίσεις κατά την κατονοµασία 

και την ολοκλήρωση της φράσης στα ΑΜΑ περισσότερο από τους υγιείς ενήλικες. Στην 

έρευνα του Murray (2000) συµµετείχαν 14 ασθενείς µε αφασία, 8 άτοµα µε βλάβη δεξιού 

ηµισφαιρίου (ΒΔΗ) και 9 υγιείς άτοµα χωρίς ιστορικό νευρολογικής ανεπάρκειας. Όλοι οι 
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συµµετέχοντες ολοκλήρωσαν µια σηµασιολογική δοκιµασία στην οποία καλούνταν να 

συµπληρώσουν την τελευταία λέξη κάθε φράσης. Το πειραµατικό έργο που διενεργήθηκε 

περιλάµβανε δύο δοκιµασίες: διάκριση ηχητικών τόνων και συµπλήρωση φράσης σε τρείς 

διαφορετικές συνθήκες. Οι συνθήκες χορηγήθηκαν µε σταθερή σειρά βασιζόµενη στην 

ιεραρχική δυσκολία των συνθηκών 1) αποµόνωση (χωρίς διασπαστικούς παράγοντες) 2) 

εστιασµένη προσοχή και 3) διαµοιρασµένη προσοχή. Η αυξανόµενη πολυπλοκότητα των 

συνθηκών προσοχής επηρέασε αρνητικά την ακρίβεια και την ταχύτητα απόκρισης στην 

ανάκτηση λέξεων τόσο στα ΑΜΑ όσο και στους ασθενείς µε ΒΔΗ. Ειδικότερα, η ανάκτηση 

λέξεων στα ΑΜΑ επηρεάστηκε αρνητικά από τον τύπο φράσης, παρατηρήθηκε δηλαδή ότι 

τα ΑΜΑ σηµείωσαν καλύτερες επιδόσεις στις προτάσεις κλειστού τύπου συγκριτικά µε τις 

προτάσεις ανοιχτού τύπου. Ως εκ τούτου, ο Murray (2000) υποστηρίζει ότι βλάβες στην 

ικανότητας προσοχής και της κατανοµής της µπορεί δηµιουργήσουν ανεπιθύµητες 

σηµασιολογικές παρεµβολές λειτουργώντας έτσι ανασταλτικά στη διαδικασία ανάκτησης 

λέξεων στην αφασία.  

Στον αντίποδα,  δεδοµένα που προκύπτουν από τις µελέτες των Murray, Keeton & 

Karcher, (2006),  Sturm & Willmes, (1991) υποστηρίζουν την απουσία συσχέτισης µεταξύ 

των επιδόσεων της προσοχής και των αφασικών συµπτωµάτων. Ειδικότερα, οι Murray, 

Keeton και Karcher, (2006),  και οι Sturm  και Willmes, (1991) εφάρµοσαν  παρεµβατικά 

προγράµµατα εκπαίδευσης της προσοχής (Attention Process Training-II και “Wiener 

Determinationsgerat” (WDG) - “Wiener Konzentrationsgerat (Cognitrone)) σε έναν χρόνιο 

ασθενή µε αφασία αγωγής και σε ασθενείς µε δεξιά και αριστερή εγκεφαλική βλάβη 

αντίστοιχα. Ακολούθως, τα ευρήµατα των πρώτων υποδεικνύουν ότι αν και ο ασθενής µε 

το πέρας της θεραπευτικής παρέµβασης παρουσίασε βελτίωση στα σκορ των τεστ της 

ακουστικής κατανόησης, καµία βελτίωση δεν παρατηρήθηκε στη λειτουργική επικοινωνία. 

Οµοίως, οι Sturm  και Willmes, (1991) λαµβάνοντας υπόψιν τις επιδόσεις που σηµειώθηκαν 

και από τις δύο οµάδες (αριστερή και δεξιά εγκεφαλική βλάβη) κατά την επαναξιολόγηση, 

ενισχύουν την άποψη ότι η εκπαίδευση της προσοχής είναι ήσσονος σηµασίας στη βελτίωση 

άλλων γνωστικών λειτουργιών. Με αυτή τη σύντοµη ανασκόπηση αναφορικά µε την 

συσχέτιση προσοχής και γλωσσικών λειτουργιών γίνεται εµφανής η σύνθετη σχέση µεταξύ 

των δύο δεξιοτήτων καθιστώντας επιτακτική την ανάγκη περαιτέρω διερεύνησης (Lee, 

Sohlberg,  Harn, Horner & Cherney,  2018). 
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6. ΝΕΥΡΟΦΥΣΙΟΛΟΓΙΚΑ ΜΟΝΤΕΛΑ ΓΛΩΣΣΑΣ ΚΑΙ 
ΠΡΟΣΟΧΗΣ 

 

Μία από τις πιο ενδιαφέρουσες και προκλητικές ερωτήσεις στη διεπιστηµονική 

µελέτη των υποκείµενων µηχανισµών του εγκεφάλου είναι µε ποιον τρόπο η γλώσσα 

σχετίζεται µε τις γνωστικές λειτουργίες. Όπως προαναφέρθηκε στην παρούσα ανασκόπηση 

(Κεφ. 1) οι ερευνητές προσπάθησαν να κατανοήσουν και να αποκαλύψουν διακριτά 

χαρακτηριστικά της γλώσσας από την προκλασική κιόλας περίοδο. Αναφορικά µε τα 

σύγχρονα δεδοµένα, η παραγωγή οµιλίας αποτελεί µια σύνθετη λειτουργία του εγκεφάλου 

που βασίζεται σε µεγάλης κλίµακας αλληλοεπικαλυπτόµενα δίκτυα (Hickok & Poeppel, 

2007). Επιπλέον, ο ρόλος των γνωστικών µηχανισµών στη γλωσσική επικοινωνία δεν 

περιλαµβάνει µόνο την ανάκτηση και την επεξεργασία γλωσσικών πληροφοριών αλλά και 

τη συνεχή ενηµέρωση και οργάνωση των εν λόγω πληροφοριών (Myachykov, Scheepers & 

Shtyrov, 2013). Επιπρόσθετα, ο σχεδιασµός, η οργάνωση, ο αυτοέλεγχος και η αυτορρύθµιση 

είναι ορισµένες από τις εκτελεστικές λειτουργίες που όπως προαναφέρθηκε στην παρούσα 

ανασκόπηση είναι άµεσα εξαρτώµενες από τις λειτουργίες της προσοχής. Ωστόσο, µεγάλο 

µέρος της υπάρχουσας έρευνας τείνει να επικεντρώνεται σε νευροανατοµικά δεδοµένα που 

αφορούν αποκλειστικά είτε τον γλωσσικό είτε τον γνωστικό τοµέα, ενώ οι ενοποιητικοί 

εγκεφαλικοί µηχανισµοί είναι ακόµη αρκετά σπάνιοι επί του παρόντος. Παρακάτω 

παρατίθενται τα ευρέως αναγνωρισµένα µοντέλα γλωσσικής επεξεργασίας και προσοχής. 

 

Αναφορικά µε την επεξεργασία της γλώσσας έχει προταθεί το µοντέλο διπλής ροής 

των Hickok και Poeppel (2007) (Εικόνα 6.1). Πιο συγκεκριµένα, από την ανώτερη 

κροταφική αύλακα ΑΚΑ (κίτρινο) διαµοιράζονται δύο δίκτυα. Πρώτον, ένα  δίκτυο 

κοιλιακής ροής (ρόζ) που περιλαµβάνει δοµές του οπίσθιου µεσαίου και κατώτερου 

τµήµατος των κροταφικών λοβών και είναι υπεύθυνες για τη σύνδεση φωνολογικών και 

σηµασιολογικών πληροφοριών καθώς επίσης και κάποιες πρόσθιες κροταφικές περιοχές. 

Το κοιλιακό δίκτυο είναι αµφοτερόπλευρα οργανωµένο και εµπλέκεται στην επεξεργασία 

των σηµάτων για την αναγνώριση οµιλίας (ανώτερα και µεσαία τµήµατα του κροταφικού 

λοβού). Η άνω κροταφική έλικα (STG) (πράσινο) και η άνω κροταφική αύλακα (STS) 

ενεργοποιούνται αµφίπλευρα κατά την ακρόαση της οµιλίας. Δεύτερον, ένα ραχιαίο 

αριστερά επικρατητικό δίκτυο (µπλε), το οποίο εµπλέκεται στη µετάφραση ακουστικών, 

οµιλητικών σηµάτων σε αρθρωτικές κινήσεις και είναι απαραίτητο για την ανάπτυξη του 

λόγου και τη φυσιολογική παραγωγή οµιλίας (οπίσθιος µετωπιαίος λοβός και οπίσθια 
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ραχιαία πτυχή του βρεγµατοκροταφικού λοβού). Ειδικότερα, η οπίσθια περιοχή του 

ραχιαίου δικτύου αντιστοιχεί στη σχισµή Sylvian στο βρεγµατοκροταφικό όριο (Spt) η 

οποία είναι υπεύθυνη για την αισθητικοκινητική διεπαφή ενώ οι πιο πρόσθιες περιοχές στον 

µετωπιαίο λοβό (Broca και προκινητικός φλοιός) αντιστοιχούν σε τµήµατα του αρθρωτού 

δικτύου.  

 

Εικόνα 6.1: Μοντέλο γλώσσας Hickok και Poeppel 

Πηγή: Hickok και Poeppel (2007) 

 

 
Επιπρόσθετα, η έρευνα των νευροεπιστηµόνων  Corbetta και Shulman, (2002) 

αναδεικνύει την ύπαρξη δύο διαχωρισµένων εγκεφαλικών δικτυών που εκτελούν 

διαφορετικές λειτουργίες οπτικής προσοχής. Σύµφωνα µε τους Corbetta και συν. (2008) και 

τα δύο συστήµατα προσοχής αλληλοεπιδρούν κατά τη διάρκεια της φυσιολογικής όρασης 

και αµφότερα διαταράσσονται στη µονοµερή χωρική παραµέληση. Πιο συγκεκριµένα,  οι 

περιοχές µε µπλε χρώµα αφορούν το ραχιαίο δίκτυο το οποίο περιλαµβάνει τα µετωπιαία 

οπτικά πεδία (FEF), την ενδοβρεγµατική αύλακα (IPs) και τον ανώτερο βρεγµατικό λοβό 

(SPL) (Εικόνα 6.2). Οι περιοχές µε πορτοκαλί χρώµα απεικονίζουν το κοιλιακό µετωπιαίο 

δίκτυο που κατευθύνεται από ερεθίσµατα και περιλαµβάνει: το βρεγµατοκροταφικό όριο 

(TPJ), τον κατώτερο βρεγµατικό λοβό (IPL), την ανώτερη κροταφική έλικα (STG), τον 

κοιλιακό µετωπιαίο φλοιό (VFC), την κατώτερη µετωπιαία έλικα (IFg ) και τη µέση 

µετωπιαία έλικα (MFg). Ουσιαστικά το πρώτο δίκτυο (από πάνω προς τα κάτω/ενδογενές), 

ελέγχεται από τους στόχους, τη σκέψη, τη συµπεριφορά, είναι αµφοτερόπλευρα 
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οργανωµένο και εντοπίζεται ραχιαία στον βρεγµατικό και ανώτερο µετωπιαίο φλοιό. 

Κατευθύνεται από οπτικά ερεθίσµατα και εµπλέκεται στην προετοιµασία, την ανίχνευση, 

τη διατήρηση της προσοχής για την επίτευξη του στόχου. Το δεύτερο (από κάτω προς τα 

πάνω/εξωγενές) είναι δεξιά επικρατητικό και εντοπίζεται κοιλιακά στον 

κροταφοβρεγµατικό και στον κατώτερο µετωπιαίο φλοιό και αφορά την ανίχνευση 

συµπεριφορικά συναφών αισθητηριακών ερεθισµάτων (εκτός εστίασης), 

προσανατολίζοντας την προσοχή στα γεγονότα, ιδιαίτερα όταν είναι σηµαντικά ή 

απροσδόκητα. Λειτουργεί ουσιαστικά ως µηχανισµός προειδοποίησης ή διακόπτης για το 

ραχιαίο δίκτυο όταν αυτά τα ερεθίσµατα εντοπίζονται εκτός της εστίασης της επεξεργασίας, 

υπογραµµίζοντας έτσι τη στενή αλληλεπίδραση του µε το κοιλιακό δίκτυο.  

 

Εικόνα 6.2: Μοντέλο οπτικής προσοχής Corbetta και Shulman 

Πηγή: Corbetta και Shulman, (2002, 2008) 

 

 
Παρόλο που τα ανωτέρω νευροφυσιολογικά µοντέλα προσφέρουν χρήσιµες 

πληροφορίες για την κατανόηση των µηχανισµών της γλώσσας και της προσοχής, η 

κατανόηση της πιθανής νευροφυσιολογικής τους συσχέτισης  παραµένει ακόµα ασαφής 

αφήνοντας πολλά καίρια ερωτήµατα ακόµα ανοιχτά. Αν και σύµφωνα µε το θεωρητικό 

µοντέλο των Hula και Mc Neil (2008) υπογραµµίζεται η στενή αλληλεπίδραση µεταξύ των 

τοµέων της προσοχής και της γλωσσικής οργάνωσης, εντούτοις, η νευροφυσιολογική 
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έρευνα στον τοµέα των γλωσσικών διαταραχών προσφέρει περιορισµένες εξηγήσεις 

αυστηρά οριοθετηµένες στον τοµέα της γλώσσας ή στον τοµέα της προσοχής αποκλειστικά. 

Είναι πρόδηλη εποµένως η ανάγκη περαιτέρω διερεύνησης µε βάση την αλληλεπίδραση των 

δύο τοµέων προκειµένου να υπερνικηθούν τα όρια αυτά και να παρουσιαστεί µια 

πληρέστερη προσέγγιση για την σαφέστερη κατανόηση του ρόλου της ακεραιότητας και 

των ελλειµµάτων της προσοχής κατά τη γλωσσική επεξεργασία. 
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7. ΟΡΙΣΜΟΣ ΚΑΙ ΔΙΑΚΡΙΣΗ ΕΝΔΟΑΤΟΜΙΚΗΣ 
ΜΕΤΑΒΛΗΤΟΤΗΤΑΣ 

 
Η ενδοατοµική µεταβλητότητα ορίζεται ως η «σχετικά βραχυπρόθεσµη αλλαγή που 

ερµηνεύεται ως περισσότερο ή λιγότερο αναστρέψιµη και που συµβαίνει ταχύτερα από τις 

σχετικά διαρκείς ενδοατοµικές αλλαγές που συνήθως ερµηνεύονται ως µάθηση ή 

ανάπτυξη» (Nesselroade 1991, p.215). Η µεταβλητότητα διακρίνεται σε 1) διατοµική 

µεταβλητότητα η οποία αφορά τη µεταβλητότητα της απόδοσης σε ένα τουλάχιστον τοµέα 

µεταξύ των ατόµων  µιας οµάδας (Hill et al., 2013) 2) ενδοατοµική µεταβλητότητα 

(ασυνέπεια) η οποία αναφέρεται στις βραχυπρόθεσµες διακυµάνσεις της επίδοσης σε 

επανάληψη µιας µόνο δοκιµασίας σε µικρές χρονικές περιόδους 3) ενδοατοµική 

µεταβλητότητα (διασπορά) η οποία αφορά την µεταβλητότητα της επίδοσης µεταξύ 

διαφορετικών γνωστικών δοκιµασιών σε µικρές χρονικές περιόδους και 4) ενδοατοµική 

διαχρονική µεταβλητότητα η οποία αφορά τη διακύµανση σε µακροπρόθεσµη βάση και 

σχετίζεται µε διαχρονικές µελέτες (de Ribaupierre & Lecerf, 2018). Οι έννοιες των δύο 

µέτρων µεταβλητότητας, ενδοατοµική και διατοµική µεταβλητότητα αφορούν έννοιες των 

οποίων οι µετρήσεις επικεντρώνονται στις διακυµάνσεις ενός τυπικού συνόλου δεδοµένων 

εντός του ατόµου και µεταξύ των ατόµων αντίστοιχα. 

 

Επιπρόσθετα, η ΕΑΜ µπορεί να θεωρηθεί είτε προσαρµοστική είτε ακατάλληλη 

επειδή συνδέεται µε θετικά ή αρνητικά αποτελέσµατα αντίστοιχα. Ο Siegler (1994) 

χαρακτήρισε την ΕΑΜ ως προσαρµοστική κατά την παιδική ανάπτυξη και την περιέγραψε 

ως δείκτη της αναδυόµενης γνωστικής βελτίωσης. Υποστήριξε ότι οι διακυµάνσεις 

λειτουργούν ως αντανάκλαση της ενεργητικής αναζήτησης και της προσπάθειας ανάπτυξης 

διαφορετικών στρατηγικών κατά την εκτέλεση περίπλοκων γνωστικών δοκιµασιών. Αυτή η 

άποψη είναι συνεπής και µε την έρευνα γνωστικής γήρανσης των Allaire και Marsiske 

(2005) στην οποία αποδεικνύεται ότι η ουσιαστική βελτίωση που παρατηρήθηκε σε 

γνωστικά καθήκοντα (αιτιολόγηση, µνήµη, αντιληπτική ταχύτητα) ως συνάρτηση της 

επαναλαµβανόµενης εξάσκησης συνδέεται µε µεγαλύτερη ΕΑΜ και κατά συνέπεια µε την 

αναζήτηση νέων στρατηγικών. Εποµένως, σε καταστάσεις µάθησης, η ΕΑΜ µπορεί να είναι 

προσαρµοστική (Siegler, 1994. Allaire & Marsiske, 2005).  Ωστόσο, υπάρχουν περιορισµοί 

στην προσαρµοστική φύση της ΕΑΜ. Μόλις επιτευχθεί η βέλτιστη µέθοδος ολοκλήρωσης 

της δοκιµασίας και κατ’ επέκταση το κορυφαίο επίπεδο στη µάθηση, η µετέπειτα 

συνεχιζόµενη παρουσία της ΕΑΜ θεωρείται ακατάλληλη (Diehl, Hooker & Sliwinski, 
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2014).  Έτσι, άλλες µελέτες που διερεύνησαν την ΕΑΜ διαπίστωσαν ότι η µεγαλύτερη 

µεταβλητότητα σχετίζεται µε φτωχότερα επίπεδα επίδοσης γνωστικών καθηκόντων 

(Hultsch et al., 2002. Hultsch et al., 2004. MacDonald, Li, & Backman, 2009. Burton et al., 

2006. Kaiser et al., 2008). Τέλος, η διάκριση µεταξύ προσαρµοστικής και µη 

προσαρµοστικής µεταβλητότητας µπορεί να είναι καθοριστική καθώς η ΕΑΜ µπορεί να 

αποτελέσει διορατικό δείκτη σε δυνητικά θεραπευτικά οφέλη και στην αξιολόγηση των 

αποτελεσµάτων σε ατοµική βάση (Pérez Naranjo, Del Río Grande & González Alted, 2018). 
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7.1 Γιατί είναι σηµαντική η ενδοατοµική µεταβλητότητα? 
 

Η διερεύνηση των γνωστικών δεξιοτήτων κατά την αναπτυξιακή περίοδο µε 

γνώµονα τον µέσο όρο ή οµαδοποιηµένες τυπικές αποκλίσεις έχει επισκιάσει σε µεγάλο 

βαθµό την έρευνα σχετικά µε την ΕΑΜ, γεγονός που αποτελεί θεωρητική και κλινική 

παράβλεψη (Mc Donald, 2006). Ουσιαστικά, αυτός ο τύπος µέτρησης (µέσος όρος, τυπική 

απόκλιση) υποθέτει ότι η επίδοση των ατόµων είναι σταθερή βραχυπρόθεσµα (Macdonald, 

Hultsch, & Bunce, 2006). Στην πραγµατικότητα, η αναπτυξιακή πορεία κατά τη διάρκεια 

της ζωής δηλώνει ότι ένα άτοµο βρίσκεται σε συνεχή διακύµανση λόγω του ότι ζει σε ένα 

δυναµικό περιβάλλον (Nesselroade, 1991) και ότι η σταθερότητα είναι µόνο µια προσωρινή 

διακοπή στις συνεχιζόµενες διακυµάνσεις της λειτουργίας (Nesselroade & Featherman, 

1997). Ο Nesselroade (1991) διέκρινε δύο αναπτυξιακούς τύπους µεταβολών: 1) την 

«ενδοατοµική αλλαγή» τις βραδύτερες δηλαδή µεταβολές που συµβαίνουν σε σχετικά 

µεγάλο χρονικό διάστηµα (π.χ., από έτος σε έτος) και έχουν ως αποτέλεσµα µακροχρόνιες 

αλλαγές σε ένα άτοµο (π.χ., αλλαγές στην ανάπτυξη, µάθηση δεξιοτήτων) και 2) την 

«ενδοατοµική µεταβλητότητα» που αφορά τις ταχύτερες αλλαγές που συµβαίνουν σε 

σχετικά σύντοµα χρονικά πλαίσια (π.χ., από στιγµή σε στιγµή, εβδοµαδιαία έως εβδοµάδα) 

και είναι προσωρινές ή αναστρέψιµες (Nesselroade, 1991). Εποµένως, οι βραχυπρόθεσµες 

µεταβολές αποτελούν σταθερό χαρακτηριστικό κάθε ατόµου και παίζουν ρόλο στην 

εµφάνιση της µακροχρόνιας αναπτυξιακής αλλαγής η οποία αναµένεται να περιλαµβάνει 

αφενός τη µεταβλητότητα  και αφετέρου τη σταθερότητα κατά την προοπτική της 

αναπτυξιακής πορείας (Nesselroade, 1991. Nesselroade & Featherman, 1997). 

  Βασική αρχή της µελέτης της ΕΑΜ είναι ότι κάθε άτοµο δεν θεωρείται ως ένα 

στατικό σύνολο σταθερών τιµών των χαρακτηριστικών του, αντίθετα τα διαρκώς 

µεταβαλλόµενα χαρακτηριστικά καθιστούν κάθε άτοµο ως ένα πολύπλοκο δυναµικό 

σύστηµα (Nesselroade & Ram, 2004). Η µελέτη της ΕΑΜ µας διαβεβαιώνει ότι η µέτρηση 

ενός ατόµου σε πολλές περιπτώσεις αποδίδει µια πλουσιότερη εικόνα της ύπαρξής του µέσα 

στο συγκεκριµένο χρονικό πλαίσιο της ζωής του (Nesselroade & Ram, 2004). Τα 

αποτελέσµατα µε βάση µετρήσεις του µέσου όρου και της τυπικής απόκλισης µπορεί να 

παρέχουν χρήσιµες πληροφορίες για την εξαγωγή αξιόπιστων συµπερασµάτων όταν οι 

διαφορές των επιδόσεων µεταξύ των ατόµων είναι µικρές (Hultsch & MacDonald, 2004).  

Αν ωστόσο οι διαφορές µεταξύ των ατόµων παρουσιάζουν µεγάλη διακύµανση, ο 

υπολογισµός της µέσης απόδοσης από µια µοναδική µέτρηση µπορεί να οδηγήσει σε 
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λανθασµένες εκτιµήσεις, να υπεραπλουστεύσει την αληθινή φύση της επίδοσης και να 

αποτυπώσει ανεπαρκώς το εύρος των ικανοτήτων (Hultsch, & MacDonald, 2004. Pérez 

Naranjo, Del Río Grande & González Alted, 2018). Αν και η κεντρική τάση που επικρατεί 

είναι η εσφαλµένη χρήση της τυπικής απόκλισης του ΧΑ (καθυστέρηση απόκρισης) ως 

δείκτης ασυνέπειας, απεναντίας είναι εµφανές ότι η µέση επίδοση και η τυπική απόκλιση 

αντανακλούν ανεξάρτητες πηγές διακύµανσης σε σχέση µε την ΕΑΜ (Jensen, 1982. 

MacDonald et al., 2008).  Για να καταστεί σαφής η διαφορά τους οι ερευνητές έχουν 

καθορίσει δύο πρότυπα ασυνέπειας για την αξιόπιστη και ανεξάρτητη µέτρηση της ΕΑΜ: 

1) ΕΑ τυπική απόκλιση ΧΑ (ISD, βαθµολογίες Τ που διαχωρίζονται για την ηλικία, το φύλο 

και τις αλληλεπιδράσεις τους)  και  2) συντελεστής µεταβλητότητας του ΧΑ (CoV, SD / 

µέση τιµή) (Hultsch et al., 2000).  

Επιπρόσθετα, ο υπολογισµός  της ασυνέπειας της επίδοσης γίνεται αναφορικά µε 

τον ΧΑ ή µε την ακρίβεια (de Ribaupierre & Lecerf, 2018). Ωστόσο, µελέτες στις οποίες 

έχει εξεταστεί η ασυνέπεια της ακρίβειας είναι σπάνιες, επειδή η ακρίβεια συχνά 

βαθµολογείται σε δυαδικούς όρους (επιτυχία / αποτυχία), γεγονός που δεν επιτρέπει την 

εκπόνηση ενός ποσοτικού δείκτη ΕΑΜ (de Ribaupierre & Lecerf, 2018). Για τον λόγο αυτό, 

η ασυνέπεια υπολογίζεται ως επί το πλείστον µε βάση όρους ΧΑ, επειδή οι ΧΑ επιτρέπουν 

τον υπολογισµό µιας µεµονωµένης τυπικής απόκλισης σε όλες τις δοκιµές (de Ribaupierre 

& Lecerf, 2018).  Συνήθως, η ασυνέπεια αφορά τη µεταβλητότητα του ΧΑ η οποία παρέχει 

ακριβέστερη περιγραφή των ατοµικών χαρακτηριστικών και είναι ιδιαίτερα ιδανική για τη 

διερεύνηση των νευροβιολογικών και ενδογενών πηγών µεταβλητότητας (Hultsch, & 

MacDonald, 2004). 

Υπό το πρίσµα γνωστικής γήρανσης, πρόσφατες µελέτες της ΕΑΜ προωθούν την 

κατανόηση της δυναµικής φύσης της ατοµικής λειτουργίας και της αλλαγής που σχετίζεται 

µε την ηλικία (Lövdén et al., 2007. MacDonald , Hultsch & Dixon 2003). Συγκεκριµένα, Li, 

Lindenberger, και Sikström (2001) πρότειναν ότι η µείωση της ντοπαµινεργικής 

δραστηριότητας που σχετίζεται µε τη γήρανση µπορεί να οδηγήσει σε απώλειες νευρικών 

πληροφοριών, οι οποίες µε τη σειρά τους επηρεάζουν πολλαπλές πτυχές της γνωστικής 

απόδοσης σε επίπεδο συµπεριφοράς, συµπεριλαµβανοµένης της αυξηµένης ταχύτητας, της 

µειωµένης ακρίβειας της απόδοσης και της αύξησης της µεταβλητότητας. Σε αυτό το 

πλαίσιο, οι MacDonald, Hultsch και Dixon (2003) εξέτασαν σε µια σηµαντική διαχρονική 

µελέτη έξι ετών την πιθανότητα της ύπαρξης διαχρονικής ασυνέπειας και της συσχέτισης 
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αυτής της µεταβολής µε τις επιδόσεις των γνωστικών λειτουργιών. Οι συµµετέχοντες 

διαχωρισµένοι σε τρείς ηλικιακές οµάδες (55-64, 65-74, 75-94 ετών) ολοκλήρωσαν 

τέσσερις δοκιµασίες µε βάση τον ΧΑ και έξι γνωστικές δοκιµασίες αναφορικά µε την 

ταχύτητα επεξεργασίας, την εργαζόµενη µνήµη, την αιτιολόγηση, την επεισοδιακή µνήµη 

και την λεκτική ικανότητα. Αρχικά,  οι MacDonald, Hultsch και Dixon (2003) παρατήρησαν 

ότι η ασυνέπεια αυξήθηκε αλλά όχι οµοιόµορφα σε όλο το ηλικιακό εύρος. Συγκεκριµένα, 

σηµειώθηκαν σηµαντικές αυξήσεις στην ΕΑΜ και στις τέσσερις δοκιµασίες του ΧΑ για 

τους ηλικιωµένους συµµετέχοντες (75-94 έτη). Αντίθετα, οι νεότεροι (55-64 ετών) και (65-

74 ετών) παρέµειναν σταθεροί ή παρουσίασαν ελάχιστες µεταβολές κατά τη διάρκεια των 6 

ετών, υποδηλώνοντας έτσι ότι οι αυξήσεις της ασυνέπειας αντανακλούν ένα γενικότερο 

φαινόµενο που σχετίζεται µε τη γήρανση. Στη συνέχεια, οι MacDonald, Hultsch και Dixon 

(2003) διαπίστωσαν την διαχρονική συσχέτιση µεταξύ ασυνέπειας και των γνωστικών 

µεταβολών, αναδεικνύοντας έτσι την ΕΑΜ ως προγνωστικό δείκτη της µετέπειτα γνωστικής 

πτώσης. Ειδικότερα, διαπιστώσαν ότι στις περιπτώσεις που τα άτοµα ήταν πιο µεταβλητά 

(ΧΑ), έτειναν να βαθµολογούν χαµηλότερα στα γνωστικά καθήκοντα αποκαλύπτοντας έτσι 

σηµαντικούς συσχετισµούς µεταξύ της ΕΑΜ και της εξαετούς αλλαγής στις γνωστικές 

δοκιµασίες, ιδιαίτερα στα άτοµα ηλικίας άνω των 75 ετών. Επιπρόσθετα, σε µετέπειτα 

διαχρονική µελέτη (13 έτη) οι Lövdén και συν. (2007) διερεύνησαν σε υγιείς ενήλικες (70-

103 ετών)  την µεταβλητότητα του ΧΑ στην ταχύτητα αντίληψης (πανοµοιότυπες εικόνες) 

καθώς επίσης και τη διαχρονική επίδοση στην ταχύτητα αντίληψης (ψηφιακό γράµµα, 

πανοµοιότυπες εικόνες) και την λεκτική ευχέρεια (κατηγοριοποίηση). Τα ευρήµατα 

ευθυγραµµίζονται µε την µελέτη των MacDonald, Hultsch και Dixon (2003) καθώς 

παρατηρήθηκε ισχυρή συσχέτιση µεταξύ των διαχρονικών µεταβολών της µεταβλητότητας 

του ΧΑ και των διαχρονικών αλλαγών στα επίπεδα επιδόσεων της λεκτικής ευχέρειας και 

της αντιληπτικής ταχύτητας. Οι Lövdén και συν. (2007) καταλήγουν ότι η µεγαλύτερη 

µεταβλητότητα από δοκιµή σε δοκιµή στην απόδοση αντιληπτικής ταχύτητας προβλέπει τις 

διακυβεύουσες αλλαγές στα επίπεδα γνωστικών επιδόσεων. Αντίθετα, τα χαµηλότερα 

επίπεδα γνωστικών επιδόσεων έχουν αµελητέες επιδράσεις στις επακόλουθες διετές 

αλλαγές στην µεταβλητότητα. Εντούτοις, οι Salthouse, Nesselroade και Berish (2006)  

εφαρµόζοντας 13 γνωστικές δοκιµασίες σε µια διαχρονική µελέτη υγιών ενηλίκων (18-97 

ετών) διαπίστωσαν ότι υπήρξαν ελάχιστα στοιχεία που να αναδεικνύουν την θετική 

συσχέτιση µεταξύ αυξηµένης ηλικίας και αυξηµένης ΕΑΜ στις γνωστικές επιδόσεις. 

Ωστόσο, οι Salthouse, Nesselroade και Berish (2006) επικεντρώθηκαν στην µεταβλητότητα 

της ακρίβειας και όχι στον χρόνο αντίδρασης και σύµφωνα µε τους Hultsch και συν. (2008) 



 32 

οι έρευνες που εξετάζουν την ΕΑΜ µε βάση την ακρίβεια συνήθως αποτυγχάνουν να βρουν 

την επίδραση της ΕΑΜ στην ηλικία. 

Παράλληλα, πρόσφατες µελέτες υποδεικνύουν διακυµάνσεις στη µεταβλητότητα 

των γνωστικών επιδόσεων σε ποικίλους κλινικούς πληθυσµούς, συµπεριλαµβανοµένων 

ατόµων µε τραυµατική εγκεφαλική βλάβη (Stuss et al., 1994), ήπια γνωστική εξασθένηση 

(MacDonald, Li, & Backman, 2009), Alzheimer (Burton, et al., 2006), άνοια (Hultsch & 

MacDonald, 2000), σχιζοφρένεια (Shin et al., 2013. Vinogradov et al., 1998) κατάθλιψη και 

οριακή διαταραχή προσωπικότητας (Kaiser et al., 2008). Συγκεκριµένα, oι Hultsch και συν. 

(2000) συνέκριναν την ΕΑΜ των γνωστικών επιδόσεων  σε τρεις διακριτές οµάδες ενηλίκων 

(άνοια, αρθρίτιδα, υγιείς)  57-87 ετών. Οι συµµετέχοντες καλούνταν να λάβουν µέρος σε 

τέσσερις συνεδρίες κάθε µια από τις οποίες  περιλάµβανε δύο δοκιµασίες ΧΑ και δύο 

δοκιµασίες επεισοδιακής µνήµης. Παρατήρησαν ότι τα άτοµα µε άνοια παρουσίαζαν πολύ 

µεγαλύτερη ΕΑΜ στην ακρίβεια των γνωστικών επιδόσεων σε σχέση µε τις άλλες δύο 

οµάδες. Αξίζει να τονιστεί ότι η ΕΑΜ ήταν η µοναδική πρόγνωση της νευρολογικής πτώσης 

(Hultsch et al., 2000). Επιπρόσθετα, οι Burton και συν. (2006) µελέτησαν την 

µεταβλητότητα της γνωστικής επίδοσης σε υγιείς ενήλικες, σε ασθενείς µε νόσο Alzheimer 

και σε ασθενείς µε νόσο Parkinson. Τα αποτελέσµατα έδειξαν ότι οι συµµετέχοντες µε 

Alzheimer ήταν πιο ασυνεπείς σε σχέση µε τους ασθενείς µε Parkinson. Επιπλέον, οι δύο 

οµάδες ασθενών ήταν πιο µεταβλητές από την υγιή οµάδα. Όπως ακριβώς και στις 

προηγούµενες µελέτες, όσο µεγαλύτερη ήταν η γνωστική διαταραχή τόσο µεγαλύτερη ήταν 

και η ΕΑΜ. Συνεπώς, οι Burton και συν. (2006)  καταλήγουν ότι η ΕΑΜ µπορεί να δείξει 

τόσο τη σοβαρότητα της γνωστικής εξασθένησης όσο και τη σοβαρότητα και τη φύση της 

νευρολογικής διαταραχής, ενισχύοντας περαιτέρω την υπόθεση ότι η ΕΑΜ αποτελεί 

σταθερό χαρακτηριστικό κάθε ατόµου.  

 

Ίσως η πιο εντυπωσιακή απόδειξη ότι η ΕΑΜ αντιπροσωπεύει ένα σταθερό ατοµικό 

χαρακτηριστικό είναι η σχέση της µε τις νευρολογικές λειτουργίες. Αν και η ακριβής 

νευρολογική αιτία της αυξηµένης ΕΑΜ είναι άγνωστη, υπάρχουν αρκετά ευρήµατα για τη 

συσχέτιση της µε την εγκεφαλική λειτουργία (MacDonald, Nyberg & Bäckman, 2006). 

Αναφορά σε αυτή τη συσχέτιση µεταξύ ΕΑΜ και εγκεφαλικής δυσλειτουργίας έγινε ήδη 

από το 1926, καθώς ο Henry Head χαρακτήρισε τη µεταβλητότητα της επίδοσης ως ένα από 

τα πιο εντυπωσιακά αποτελέσµατα που προκαλούνται από µια βλάβη του εγκεφαλικού 

φλοιού. Σε πρόσφατη έρευνα, οι MacDonald και συν. (2008) εφάρµοσαν Λειτουργική 
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Απεικόνιση Μαγνητικού Συντονισµού (ΛΑΜΣ, fMRI) σε 19 ηλικιωµένους (70-79 ετών) 

προκειµένου να µελετήσουν την ΕΑΜ σε σχέση µε την επίδοση της οπτικής αναγνώρισης 

λέξης και των ενεργοποιήσεων σε συγκεκριµένες εγκεφαλικές δοµές. Η µείωση των δεικτών 

µεταβλητότητας συσχετίστηκε σηµαντικά µε καλύτερες επιδόσεις ανάκτησης, ταχύτερους 

ΧΑ και αυξηµένη ενεργοποίηση στον κατώτερο βρεγµατικό φλοιό. Πιο συγκεκριµένα η 

επιτυχής ανάκτηση συνδέθηκε µε µειωµένη ΕΑΜ και την αµφοτερόπλευρη ενεργοποίηση 

της υπερχείλιας έλικας. Σύµφωνα µε τα παραπάνω οι MacDonald και συν. (2008) 

καταλήγουν ότι η ΕΑΜ αποτελεί καίριο συστατικό της νευρωνικής ακεραιότητας. Επιπλέον 

Yarkoni και συν. (2009) σε µετα-ανάλυση 5  νευροαπεικονιστικών fMRI µελετών 

διερεύνησαν τη συσχέτιση της ενεργοποίησης των περιοχών της φαιάς και της λευκής 

ουσίας σε υγιής νεαρούς ενήλικες σε σχέση µε τις διαφορές του ΧΑ σε ένα ευρύ φάσµα 

πειραµατικών εργασιών. Διαπίστωσαν την ισχυρή διµερή ενεργοποίηση στις µετωπιαίες και 

τις κροταφικές περιοχές της λευκής και φαιάς ουσίας κατά τις µεταβολές του ΧΑ. Η βλάβη 

των µετωπιαίων λοβών µειώνει τη σταθερότητα των γνωστικών επιδόσεων και προκαλεί 

διαφορετικά πρότυπα µη φυσιολογικής ποικιλοµορφίας (Stuss et al., 2003). Συνεπώς, οι 

βλάβες σε αυτή την περιοχή µπορεί να οδηγήσουν όχι µόνο σε µεγαλύτερους χρόνους 

απόκρισης αλλά και σε ανεπαρκή προετοιµασία απόκρισης µε αποτέλεσµα την αποτυχία 

διατήρησης της συνέπειας µεταξύ των δοκιµασιών (Costa, et al., 2019). Στην 

πραγµατικότητα, ο ρόλος των εγκεφαλικών δοµών εκτός από τον µετωπιαίο λοβό είχε ήδη 

διερευνηθεί σε προηγούµενη µελέτη στην οποία εφαρµόστηκε fMRI µε βάση την δοκιµασία 

σε υγιείς συµµετέχοντες (Bellgrove et al., 2004). Οι Bellgrove και συν. (2004) διαπίστωσαν 

ότι υπήρξε συσχέτιση µεταξύ ΕΑΜ και λειτουργικής ενεργοποίησης σε ένα δίκτυο που 

περιλαµβάνει όχι µόνο διµερείς µετωπιαίες περιοχές αλλά και θαλαµικές περιοχές, οι οποίες 

θεωρούνται ότι αντιπροσωπεύουν ένα δίκτυο που σχετίζεται µε τις εκτελεστικές λειτουργίες 

και τον έλεγχο της προσοχής. Λαµβάνοντας υπόψιν συνολικά τα παραπάνω ευρήµατα, ο 

συσχετισµός της ΕΑΜ τόσο µε την εγκεφαλική λειτουργία όσο και µε την γνωστική 

έκπτωση υπογραµµίζουν την ανάγκη της περαιτέρω µελέτης της ως ένα σηµαντικό βήµα για 

τη συλλογή επαρκών δεδοµένων που θα οδηγήσει στην κατανόηση και την πρόβλεψη 

ενδοατοµικών γνωστικών αλλαγών σε κλινικούς πληθυσµούς και κατ’ επέκταση στη 

δηµιουργία αξιόπιστων διαδικασιών αξιολόγησης και αποκατάστασης. 
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8. ΕΝΔΟΑΤΟΜΙΚΗ ΜΕΤΑΒΛΗΤΟΤΗΤΑ ΤΗΣ ΠΡΟΣΟΧΗΣ 
ΣΤΗΝ ΑΦΑΣΙΑ 
 

Όπως αναφέρθηκε σε προηγούµενα σηµεία της παρούσας ανασκόπησης, αρκετές 

µελέτες έχουν διερευνήσει την άµεση σχέση των επιδόσεων προσοχής και των γλωσσικών 

χαρακτηριστικών στην αφασία (Murray, 2000. Javadipour et al., 2018. Murray et al., 2006. 

Vachon & Tremblay 2008. (Coelho, 2005. Lee et al., 2018. Gordon-Pershey & Wadams  

2017. Murray, Keeton & Karcher, 2006.  Sturm & Willmes, 1991. Helm-Estabrooks, 2002). 

Αναµφισβήτητα, η προσοχή αποτελεί θεµελιώδη ικανότητα που λειτουργεί υποστηρικτικά 

τόσο σε γνωστικές όσο και γλωσσικές δεξιότητες (Villard & Kiran, 2016).  Συνεπώς, µια 

βλάβη στην προσοχή αναµένεται να προκαλέσει διαταραχές σε ποικίλες εκφάνσεις της 

γνωστικής λειτουργίας καθώς επίσης και στην επεξεργασία της γλώσσας (Villard & Kiran, 

2018). Περαιτέρω, αν και η µεταβλητότητα θεωρείται αντιπροσωπευτικό γνώρισµα της 

αφασίας (McNeil & Pratt, 2001), ελάχιστες έρευνες έχουν διερευνήσει αυτή την πτυχή της 

προσοχής στην αφασία και ειδικότερα τον αντίκτυπο που µπορεί να έχουν τα συγκεκριµένα 

ελλείµµατα στη γλωσσική ανάκαµψη σε αυτόν τον πληθυσµό (Villard & Kiran, 2017). Η 

πιθανότητα ότι οι παρατηρούµενες διακυµάνσεις των γλωσσικών επιδόσεων των ΑΜΑ 

επηρεάζονται από τις διακυµάνσεις της προσοχής καθιστούν κρίσιµη την σαφέστερη 

κατανόηση των τρόπων µε τους οποίους η προσοχή κυµαίνεται στα ΑΜΑ (Hula και McNeil, 

2008). Συνεπώς, η µελέτη της ΕΑΜ  αξίζει δεσπόζουσα θέση τόσο σε κλινικά περιβάλλοντα 

όσο και σε θεωρίες νευρογνωστικής γήρανσης (Lövdén et al., 2007). 

 

Εξέχουσας σηµασίας στη µελέτη της ΕΑΜ της προσοχής στην αφασία ήταν η 

συµβολή της έρευνας των Villard και Kiran (2015)  καθώς πρώτη φορά διερευνήθηκε η 

ΕΑΜ µεταξύ των συνεδριών (ΕΜΣ) σε µη γλωσσικό πλαίσιο στην αφασία (Πίνακας 1). 

Ειδικότερα, µελέτησαν την ΕΑΜ της ακρίβειας και του χρόνου απόκρισης σε ασθενείς µε 

αφασία σε πέντε είδη µη λεκτικής προσοχής µε αυξανόµενη πολυπλοκότητα: (1) 

διατηρούµενη οπτική προσοχή, (2) διατηρούµενη ακουστική προσοχή, (3) επιλεκτική 

οπτική προσοχή, (4) επιλεκτική ακουστική προσοχή και (5) οπτικοακουστική συνδυαστική 

προσοχή. Τα ευρήµατα καταδεικνύουν την επίδραση της πολυπλοκότητας της δοκιµασίας 

στην ΕΜΣ καθώς τα ΑΜΑ είχαν βραδύτερους ΧΑ στις δοκιµασίες επιλεκτικής  και 

συνδυαστικής οπτικοακουστικής προσοχής σε σχέση µε τις δοκιµασίες της διατηρούµενης 

προσοχής. Επιπλέον, σε αντίθεση µε τα υγιή άτοµα τα ΑΜΑ δεν µπορούσαν να διατηρήσουν 

ένα σταθερό πρότυπο επίδοσης σηµειώνοντας πολύ υψηλές τιµές ΕΜΣ στον ΧΑ 
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υποδεικνύοντας έτσι την ύπαρξη της διατοµικής µεταβλητότητας εντός αυτής της οµάδας. 

Οι ερευνητές συµπεραίνουν ότι η αυξηµένη πολυπλοκότητα των δοκιµασιών αυξάνει 

παράλληλα και την ΕΑΜ της επίδοσης στα ΑΜΑ. Συµπληρωµατικά, υπογραµµίζουν ότι  

δεν διαφέρει µόνο η µέση επίδοση µεταξύ των ΑΜΑ στην προσοχή  αλλά και η καθηµερινή 

ΕΑΜ της προσοχής (Villard & Kiran, 2015). 

 
Πίνακας 7.1: Σκοπός και µεθοδολογία των Villard, & Kiran, (2015). 

Villard & Kiran (2015) 
 

    ΣΚΟΠΟΣ 
 

ΔΕΙΓΜΑ 
 

ΤΟΜΕΙΣ 
ΑΞΙΟΛΟΓΗΣΗΣ 

 
ΜΕΣΑ ΣΥΛΛΟΓΗΣ ΔΕΔΟΜΕΝΩΝ 

 
ΔΙΑΔΙΚΑΣΙΑ 

 
 

 
 
 
 
1) Η επίδραση της 
πολυπλοκότητας 
στον ΧΑ 
 
 
2) Η επίδραση της 
πολυπλοκότητας 
στην ΕΑΜ του ΧΑ 
µεταξύ των  
συνεδριών (ΕΜΣ)  
 
                                                          
3) Οι διατοµικές 
διαφορές της ΕΜΣ 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
18 άτοµα 
µε αφασία 
µετά από 
εγκεφαλικό        
5 υγιείς   

 
 
 
 
Γλωσσικές/ 
Γνωστικές 
Δεξιότητες 

1) Western Aphasia Battery (WAB, 
Kertesz, 1982) 
 
2)Cognitive-Linguistic Quick Test 
(CLQT, Helm-Estabrooks, 2001) 
 
3)Boston Naming Test (BNT, Kaplan et 
al., 2001) 

 
 

Διάρκεια 4 µη 
διαδοχικές µέρες.  
 
 
48  ερεθίσµατα µε 
τυχαία παρουσίαση σε 5 
συνθήκες µη λεκτικής 
προσοχής αυξανόµενης 
πολυπλοκότητας. 
 
 
Κάθε ερέθισµα 
παρουσιαζόταν ανά  
1200, 1400, 1600 και 
2000 ms καθένα από τα 
οποία είχε διάρκεια 600 
ms.  
 
Περιθώριο χρόνου 
απόκρισης 3600ms. 
 

Διατηρούµενη 
Οπτική Προσοχή 

 
 
Πειραµατικό έργο µε χρήση του E-
Prime 2.0 software (Psychology 
Software Tools, Pittsburgh, PA; 
www.pstnet.com) 

Διατηρούµενη 
Ακουστική 
Προσοχή 
Επιλεκτική 

Οπτική Προσοχή 

Επιλεκτική 
Ακουστική 
Προσοχή 

Oπτικοακουστική 
Προσοχή 

Σε µετέπειτα µελέτη, οι Villard και Kiran (2018), επεκτείνοντας τα υπάρχοντα ευρήµατα 

διερεύνησαν τόσο τις βραχυπρόθεσµες διακυµάνσεις της επίδοσης µεταξύ των συνεδριών 

(ΕΜΣ), όσο και τις ενδεχόµενες µεταβολές της επίδοσης µέσα σε µία συνεδρία (ΕΜΜΣ) σε 

ΑΜΑ και υγιείς ενήλικες (Πίνακας 7.2). Το πειραµατικό έργο εφαρµόστηκε σε 20 ΑΜΑ 

και 20 υγιείς ενήλικες και περιλάµβανε 5 δοκιµασίες αυξανόµενης δυσκολίας: 

διατηρούµενη οπτική προσοχή, επιλεκτική προσοχή και 3 δοκιµασίες οπτικοακουστικής 

προσοχής σε δύο από τις οποίες προστέθηκαν γλωσσικά στοιχεία αυξάνοντας έτσι τις 

απαιτήσεις. Σε αντίθεση µε την προηγούµενη µελέτη τους, τα ΑΜΑ εµφάνισαν ελαφρώς 

υψηλότερες τιµές ΕΜΣ σε σχέση µε τους υγιείς, ωστόσο αξίζει να σηµειωθεί ότι και στις 

δύο οµάδες όσο αυξάνονταν οι απαιτήσεις τόσο µεγαλύτερη ήταν η ΕΜΣ. Αναφορικά  µε 

την ΕΜΜΣ, τα ΑΜΑ σηµείωσαν υψηλότερη µεταβλητότητα συγκριτικά µε τους υγιείς στην 

4η και 5η δοκιµασία γεγονός που υποδηλώνει ότι όταν αυξάνονται οι απαιτήσεις τόσο 

αυξάνονται οι διακυµάνσεις της προσοχής από στιγµή σε στιγµή στην αφασία. 

Παρατηρήθηκε επίσης ότι τα ΑΜΑ που παρουσίασαν υψηλή ΕΜΜΣ στη λεκτική προσοχή 
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είχαν φτωχότερες επιδόσεις στα σταθµισµένα εργαλεία προσοχής και γλώσσας 

υποδεικνύοντας ότι µειωµένες επιδόσεις στην προσοχή συνδέονται µε υψηλά επίπεδα ΕΑΜ. 

Εκτός από αυτές τις διαφορές των οµάδων οι Villard και Kiran (2018), παρατήρησαν 

διατοµικές διαφορές µεταξύ των επιδόσεων της ΕΜΣ και της ΕΜΜΣ εντός της οµάδας των 

ΑΜΑ. Οι ερευνητές καταλήγουν ότι τα ΑΜΑ επηρεάζονται από την πολυπλοκότητα των 

γλωσσικών στοιχείων και εµφανίζουν υψηλές τιµές ΕΜΣ και ΕΜΜΣ στην προσοχή, 

µετρήσεις οι οποίες πιθανώς να είναι σηµαντικές για την κατανόηση του τρόπου µε τον 

οποίο σχετίζονται η προσοχή και τα γλωσσικά ελλείµµατα στην αφασία. 

 
Πίνακας 7.2: Σκοπός και µεθοδολογία των Villard, & Kiran, (2018). 

Villard & Kiran (2018) 
 

ΣΚΟΠΟΣ 
 

ΔΕΙΓΜΑ 
 

ΤΟΜΕΙΣ 
ΑΞΙΟΛΟΓΗΣΗΣ 

 

 
ΜΕΣΑ ΣΥΛΛΟΓΗΣ 
ΔΕΔΟΜΕΝΩΝ 

 
ΔΙΑΔΙΚΑΣΙΑ 

 

 
1) Εκτίµηση EAM µεταξύ 
των συνεδριών (ΕΜΣ) και 
µέσα σε µια συνεδρία 
(ΕΜΜΣ)  
 
2) Εκτίµηση επίδρασης 
γλωσσικής 
πολυπλοκότητας στην ΕΜΣ 
και ΕΜΜΣ των ΑΜΑ  
 
3) Αν υφίσταται σχέση 
ΕΜΣ και ΕΜΜΣ της 
προσοχής και της επίδοσης 
σε σταθµισµένα γλωσσικά 
εργαλεία των ΑΜΑ    
                                                         
4) Εκτίµηση διατοµικής 
µεταβλητότητας 
 

 
 
 
 
 
20 άτοµα 
µε 
αφασία         
20 υγιής 

 
 
 

Γλώσσα 
 
 
 
 
 
 

Προσοχή 

 
1) Western Aphasia 
Battery-Revised (WAB-
R, Kertesz, 2006)    
                                                         
2) Boston Naming Test 
(BNT, Kaplan, 
Goodglass, & 
Weintraub, 2001) 
Test of Everyday 
Attention (TEA, Ward, 
Ridgeway, & Nimmo-
Smith, 1994) 
 
3) Part I and Part II of 
the Attention Process 
Training Test (APT-
Test. Sohlberg & 
Mateer, 2001) 

 
Το πειραµατικό έργο 
διενεργήθηκε σε 4 µη 
διαδοχικές ηµέρες. 
 
48 ερεθίσµατα  µε τυχαία 
παρουσίαση ανά 200, 400, 
600, 800 και 1000 ms καθένα 
από τα οποία είχε διάρκεια 
600 ms. 
 
 
 
Συνολική διάρκεια--> 15΄ 
κάθε συνθήκη 3'   
 
Περιθώριο χρόνου 
απόκρισης 3000ms (λευκή 
οθόνη 2400 ms 
 

 

Ωστόσο, καµία από τις παραπάνω έρευνες δεν εστίασε στην ΕΑΜ της προσοχής 

συγκριτικά µε τις επιδόσεις στην επεξεργασία της γλώσσας. Η µελέτη των Pérez Naranjo, 

Del Río Grande, και González Alted, (2018) συνεισφέρει στην πληρέστερη κατανόηση των 

βραχυπρόθεσµων ενδοατοµικών µεταβολών της προσοχής στην αφασία, όπως επίσης και 

στη φύση της σύνδεσης της προσοχής µε τη γλώσσα σε αυτόν τον πληθυσµό. Ειδικότερα, η 

αξιολόγηση της γλώσσας περιλάµβανε τη φωνολογική επεξεργασία (φωνολογική διάκριση, 

επανάληψη λέξεων και ψευδών λέξεων), τη λεξική πρόσβαση (ακουστική λεκτική απόφαση, 

αντιστοίχιση προφορικής λέξη σε εικόνα και κατονοµασία) και σηµασιολογική συσχέτιση 

(συσχέτιση αντικειµένου-ενέργειας, συσχέτιση αντικέιµενο-αντικέιµενο σηµασιολογική 

συσχέτιση και ποιο δεν ταιριάζει). Η εφαρµογή  Conner's Continuous Test Test II έγινε για 

την εκτίµηση βασικών λειτουργιών προσοχής (εστιασµένη, διατηρούµενη, εγρήγορση) 

(Πίνακας 3). Από τα αποτελέσµατα προέκυψε  ότι τα άτοµα µε αφασία παρουσιάζουν ΕΑΜ 

µε βάση τον ΧΑ στη δοκιµασία της εστιασµένης προσοχής. Περαιτέρω, η παρουσία ΕΑΜ 
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στην εστιασµένη προσοχή συσχετίστηκε µε την επίδοση των ΑΜΑ στις σηµασιολογικές 

συσχετίσεις. Παρ΄ όλα αυτά η µελέτη επικεντρώθηκε αποκλειστικά στην διατηρούµενη και 

εστιασµένη προσοχή παραβλέποντας την κοµβικής σηµασίας για την αφασία, λειτουργία 

της επιλεκτικής προσοχής. Η επιλεκτική προσοχή όπως προαναφέρθηκε είναι θεµελιώδης 

για την επιλογή συγκρουόµενων σηµασιολογικών ερεθισµάτων και κατ’ επέκταση για την 

σωστή ανάκληση και παραγωγή µιας λέξης. Πιο συγκεκριµένα, τα στοιχεία που 

παρουσιάζουν ισχυρή σηµασιολογική συσχέτιση αυξάνουν τη µεταβλητότητα, σε αντίθεση 

µε τα µη-σηµασιολογικά σχετιζόµενα στοιχεία (Phillips, Segalowitz, O'Brien, & Yamasaki, 

(2004). Οι Pérez Naranjo, Del Río Grande, και González Alted, (2018) συµπεραίνουν ότι η 

ΕΑΜ της εστιασµένης προσοχής στην αφασία ενδέχεται να επιδεινώσει τις δυσκολίες 

επιλογής και αναγνώρισης κρίσιµων σηµασιολογικών χαρακτηριστικών, προκειµένου να 

γίνει διάκριση ανάµεσα σε παρόµοια αντικείµενα, τονίζοντας έτσι τον ρόλο της ΕΑΜ της 

προσοχής στην απόδοση γλωσσικών λειτουργιών. 

 
Πίνακας 7.3: Σκοπός και µεθοδολογία των Pérez Naranjo, Del Río Grande, και González 
Alted, (2018). 

Pérez Naranjo, Del Río Grande, & González Alted (2018) 
 

ΣΚΟΠΟΣ 
 

ΔΕΙΓΜΑ 
 

ΤΟΜΕΙΣ 
ΑΞΙΟΛΟΓΗΣΗΣ 

 
ΜΕΣΑ ΣΥΛΛΟΓΗΣ 
ΔΕΔΟΜΕΝΩΝ 

 
ΔΙΑΔΙΚΑΣΙΑ 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Συσχέτιση ΕΑΜ της  
προσοχής (από στιγµή 
σε στιγµή) µε τις 
γλωσσικές επιδόσεις 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
21 άτοµα µε 
αφασία (οπίσθια 
βρεγµατοκροταφική 
βλάβη) 
 
24 υγιείς 

 
 
 
Φωνολογική Επεξεργασία 

 
 
 
 
 

 
The Pseudoword 
Phonological 
Discrimination task of 
Spanish test EDAF 
(Evaluación de la 
Discriminación Auditiva 
y Fonológica) (Brancal, 
Alcantud, Ferrer, & 
Quiroga, 2007) 
 
Spanish Aphasia’s Test 
Barcelona (Peña 
Casanova, 2005) 

                                                         
Οι 
συµµετέχοντες 
καλούνται να 
πατήσουν ένα 
πλήκτρο κάθε 
φορά που 
εµφανίζεται 
ένα γράµµα 
εκτός από το 
"Χ".     
 
6   µπλοκ 
δοκιµασιών , 
το καθένα από 
τα οποία 
αποτελείται 
από 3 υπό-
µπλοκ.  
 
 
Κάθε υπό-
µπλοκ περιέχει 
20 
ερεθίσµατα. 
 
 
 
 
 
 

 
 
 

Λεξική Πρόσβαση 

BETA (Batería para la 
evaluación de los 
trastornos afásicos) 
(Cuetos & González-
Nosti, 2009). 
Spanish test EPLA 
(Valle & Cuetos, 1995) 

Boston  Diagnostic Test 
of Aphasia (Goodglass 
& Kaplan, 2005) 

Mη λεκτική 
Σηµασιολογική Συσχέτιση 

 

Spanish test BETA 
(Cuetos & González-
Nosti, 2009) 
Pyramid and Palm Trees 
Test (Howard & 
Patterson, 1992) 

Εστιασµένη 
Διατηρούµενη 
Εγρήγορση 

Conner's Continuous 
Performance Test II 
(Egeland & Kovalik-
Gran, 2010a, 2010b) 
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9. ΣΥΜΠΕΡΑΣΜΑΤΑ 

Λαµβάνοντας υπόψιν την βιβλιογραφική ανασκόπηση που προηγήθηκε, µεγάλος 

όγκος της επιστηµονικής έρευνας εστιάζει τον ενδιαφέρον στην επίδραση των γνωστικών 

επιδόσεων και συγκεκριµένα της προσοχής  στον πληθυσµό της αφασίας. Ειδικότερα, η 

αξιολόγηση της προσοχής σχετικά µε την ανάκτηση γλώσσας στην αφασία περιορίζεται στη 

µέση βαθµολογία και στη χρήση οµαδοποιηµένων τυπικών αποκλίσεων, παραβλέποντας 

έτσι µεµονωµένες παραµέτρους µεταβλητότητας (Duncan, Schmah & Small, 2016). Η 

πολυδιάστατη φύση της αφασίας, η ποικιλοµορφία αναφορικά µε την πολυπλοκότητα της 

προσοχής και η θεώρηση του κάθε ατόµου ως µοναδικό σύστηµα αλληλοεπιδρώντων 

δυναµικών διεργασιών, καθιστούν αναγκαίο τον προσανατολισµό της επιστηµονικής 

έρευνας  στη µελέτη της ΕΑΜ.  

Εποµένως,  είναι καίριας σηµασίας η διερεύνηση της ΕΑΜ καθώς πιθανές 

ασυµµετρίες στις διακριτές εκφάνσεις της προσοχής τόσο εντός του ατόµου όσο και µεταξύ 

των ατόµων δεν είναι δυνατόν να καταγραφούν σε µία ενιαία αξιολόγηση (Stuss et al., 

2003). Πληθώρα ερευνών υποδεικνύει ότι η προσοχή είναι άρρηκτα συνδεδεµένη µε τις 

γλωσσικές λειτουργίες στην αφασία (Gordon-Pershey & Wadams, 2017. Murray, 2000. 

Lambon Ralph et al., 2010. Murray, 2012. Hunting-Pompon, Kendall & Bacon Moore, 2011. 

Javadipour et al., 2018. Fonseca, Raposo & Martins, 2018. Lee et al., 2018. Nakajima & 

Funayama, 2018. Peach, Nathan & Beck, 2017).  Παράλληλα, ποικίλες µελέτες 

αµφισβητούν την επίδραση της προσοχής στα γλωσσικά ελλείµατα της αφασίας (Murray, 

Keeton & Karcher, 2006.  Sturm & Willmes. Helm-Estabrooks, 2002. Murray et al., 1998). 

Στο σηµείο αυτό δεν µπορεί να παραληφθεί το γεγονός ότι οι ανωτέρω µελέτες εξήγαγαν 

συµπεράσµατα βάσει της µέσης τιµής αγνοώντας την κρίσιµη µέτρηση της ΕΑΜ. Είναι 

σηµαντικό να σηµειωθεί ότι τα άτοµα που φαίνεται να έχουν παρόµοια προφίλ προσοχής 

όταν εξετάζονται µε βάση τη µέση επίδοση µπορεί να παρουσιάσουν διαφορετικά προφίλ 

προσοχής κατά την εξέταση της EAM (Villard & Kiran, 2015. Villard, 2018). Πιο 

συγκεκριµένα, η παρουσία διακυµάνσεων στην προσοχή του αφασικού ατόµου µεταξύ 

διαφορετικών χρονικών διαστηµάτων δεν συνεπάγεται απουσία συσχέτισης µεταξύ της 

προσοχής και των γλωσσικών λειτουργιών,  αντίθετα παρέχει ισχυρές ενδείξεις ότι η 

γλώσσα του αφασικού ατόµου δεν χάνεται και επιπλέον ότι είναι απίθανο να εξηγηθεί µε 

τυποποιηµένες µετρήσεις (Mc Neil & Praat, 2001). Σηµαντική είναι η συµβολή των Villard 

& Κiran (2015), Villard & Κiran (2018) και Pérez Naranjo, Del Río Grande, & González 



 39 

Alted (2018) στην ανάδειξη των µέτρων της ΕΑΜ και ΔΑΜ  της προσοχής στην αφασία 

υποδεικνύοντας ότι οι υψηλές διακυµάνσεις της προσοχής τόσο εντός του ατόµου όσο και 

µεταξύ των ατόµων εξηγούν τις διακυµάνσεις των γλωσσικών χαρακτηριστικών της 

αφασίας. Αβίαστα λοιπόν συνάγεται το συµπέρασµα, ότι τα υλικά και οι µέθοδοι 

αξιολόγησης στην αφασία θα πρέπει να διαµορφώνονται ώστε να λαµβάνουν υπόψη τόσο 

τις δεξιότητες προσοχής όσο και τους παράγοντες της ΕΑΜ και της ΔΑΜ της προσοχής για 

την εξαγωγή λεπτοµερούς κλινικού προφίλ κάθε ασθενή και για τον εντοπισµό διατοµικών 

διαφορών αντίστοιχα.  

Επιπρόσθετα, κοµβικής σηµασίας  είναι ο ρόλος που µπορεί να διαδραµατίσει η 

διεξοδική αξιολόγηση της  ΕΑΜ της προσοχής στην έκβαση της θεραπευτικής παρέµβασης 

στην αφασία. Επεκτείνοντας αυτή τη θέση, δεδοµένου ότι η προσοχή αποτελεί 

αναπόσπαστο στοιχείο της ανάπτυξης στρατηγικών µάθησης (Murray, Keeton, & Karcher, 

2006), οι µεταβαλλόµενες δεξιότητες προσοχής ενδέχεται να εµποδίσουν την ικανότητα του 

ατόµου να ανταποκρίνεται στις παρεµβάσεις που αποσκοπούν στην ανάκτηση των 

γλωσσικών δεξιοτήτων (Gordon-Pershey,  & Wadams, 2017). Αυτό σηµαίνει ότι κατά τη 

διάρκεια των παρεµβάσεων απαιτείται η συνεπής διάθεση όλων των πόρων της προσοχής 

προκειµένου ο ασθενής να ανταποκριθεί σε όλα τα οπτικοακουστικά γλωσσικά ερεθίσµατα 

καθ’ όλη τη διάρκεια της συνεδρίας. Στο πλαίσιο αυτό, η µελέτη των Pérez Naranjo, Del 

Río Grande και González Alted (2018) υποδεικνύει ότι η ΕΑΜ της εστιασµένης προσοχής 

επηρεάζει αρνητικά την ικανότητα των ΑΜΑ να επεξεργάζονται φωνολογικές και 

σηµασιολογικές πτυχές της γλώσσας. Επιπρόσθετα, οι Villard και Kiran (2015) και Villard 

και Kiran (2018) υποστηρίζουν ότι η αδυναµία των ΑΜΑ να διατηρήσουν σταθερά επίπεδα 

επιλεκτικής και διαµοιρασµένης προσοχής τόσο κατά τη διάρκεια µιας συνεδρίας όσο και 

µεταξύ διαφορετικών συνεδριών µπορεί να προκαλέσει αντίστοιχες διακυµάνσεις στη 

γλωσσική επίδοση µε αποτέλεσµα τον αρνητικό αντίκτυπο στην έκβαση της θεραπείας. Για 

παράδειγµα, ένας ασθενής που εµφανίζει υψηλές διακυµάνσεις της προσοχής εντός της 

συνεδρίας µπορεί να ωφεληθεί από µικρότερες συνεδρίες ή από περιοδικές διακοπές κατά 

τη διάρκεια µιας συνεδρίας (Villard & Kiran, 2018). Επιπρόσθετα, η παρουσίαση οπτικών 

ή/και ακουστικών ερεθισµάτων κατά τη διάρκεια της συνεδρίας θα µπορούσε επίσης να 

προσαρµοστεί, επιτρέποντας στον ασθενή την ευκαιρία να παρακολουθήσει εικονικά 

ερεθίσµατα ελλείψει ακουστικών ερεθισµάτων ή αντιστρόφως (Villard 2018). Τα ανωτέρω 

ευρήµατα καθιστούν σαφές ότι η επιτυχηµένη θεραπευτική παρέµβαση βασίζεται στην 

εξάλειψη των διακυµάνσεων της προσοχής ώστε ο ασθενής να µπορεί να συµµετέχει όχι 
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µόνο στην αρχή µιας συνεδρίας ή µόνο µια µέρα αλλά κατά τη διάρκεια κάθε συνεδρίας, 

προκειµένου να αξιοποιεί και να επωφελείται συνεχώς από τα κέρδη των προηγούµενων 

συνεδρίων (Villard & Kiran, 2018. Duncan, Schmah & Small, 2016). Με άλλα λόγια, 

δεδοµένου ότι κάθε άτοµο αποτελεί δυναµικό σύστηµα και ότι η µειωµένη µεταβλητότητα 

επιτυγχάνεται στο κορυφαίο επίπεδο µάθησης, ο εντοπισµός αυξηµένης ΕΑΜ διακριτών 

πτυχών της προσοχής µπορεί να λειτουργήσει ενισχυτικά στην εξατοµικευµένη προσέγγιση 

και τη στοχοθεσία της θεραπευτικής παρέµβασης, µεγιστοποιώντας έτσι το µακροπρόθεσµο 

δυναµικό βελτίωσης των ασθενών. 

Συνοψίζοντας, η εξαγωγή συµπερασµάτων αποκλειστικά µέσω της µέσης επίδοσης 

και οµαδοποιηµένων τυπικών αποκλίσεων, θα αποτελούσε σοβαρή κλινική παράλειψη, 

καθώς µια µοναδική µέτρηση σε ιδανικές συνθήκες δεν αντανακλά τη συνολική εικόνα του 

γνωστικού προφίλ του ασθενούς. Σε κλινικά περιβάλλοντα, η γνωστική ποικιλοµορφία 

µπορεί να χρησιµεύσει ως έγκαιρη προειδοποίηση για την επικείµενη γνωστική και 

γλωσσική δυσλειτουργία και συνεπώς να έχει σηµαντικά κλινικά οφέλη (Hultsch & 

MacDonald, 2004, MacDonald et al., 2006). Το πιο επιθυµητό µέτρο επιτυχίας της 

αποκατάστασης είναι η σταθερή απόδοση του ασθενούς και η επαναφορά της καθηµερινής 

λειτουργικότητας στον πραγµατικό κόσµο (Duncan, Schmah & Small, 2016). Η καλύτερη 

κατανόηση της ΕΑΜ της προσοχής στα ΑΜΑ θα επιτρέψει σε ερευνητές και κλινικούς 

θεραπευτές να αναπτύξουν και να εφαρµόσουν αξιoλογητικά εργαλεία και θεραπευτικές 

µεθόδους αποκατάστασης επιτυγχάνοντας έτσι το βέλτιστο θεραπευτικό αποτέλεσµα. 

Λαµβάνοντας υπόψιν όλα όσα προαναφέρθηκαν, µπορεί να είναι αρκετά ενδιαφέρουσα για 

την  µελλοντική έρευνα στην αφασία η διερεύνηση της ΕΑΜ και ΔΑΜ της προσοχής ως 

προγνωστικό παράγοντα της γλωσσικής ανάκαµψης µέσω ενός θεραπευτικού 

προγράµµατος καθώς επίσης και µια διαχρονική µελέτη για την επιρροή της ΕΑΜ και ΔΑΜ 

της προσοχής στις γλωσσικές επιδόσεις. Τέλος, ο ρόλος της ΕΑΜ τόσο στην αφασία όσο 

και σε ποικίλους κλινικούς πληθυσµούς καθιστά αναγκαίο τον επαναπροσδιορισµό και την 

συµπερίληψη της ΕΑΜ στην αξιολόγηση και τη θεραπευτική παρέµβαση. 
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