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 1400 دی  12؛ پذیرش 1400  ردادم 9دریافت     
 

 واژگان کلیدی 

 باراسل

 لاتسیپ

 یدست یچالاک

 یریحرکت پذ

  یسالمند

  

 چکیدهچکیده
و باراسلل  بلر  لاتسی)پ یبیترک نیتمر یهااثر روش نییهدف پژوهش حاضر تعزمینه و هدف: 

 .زنان سالمند بود یدست یو چالاک یریپذحرکت یهالفهؤم

محلله  یسال مراجعه کننده بله سلرا 03یسالمند سالم بالانفر از زنان  03تعداد روش بررسی: 

به دو گلروه  یطور تصادفعنوان نمونه انتخاب و بهصورت در دسترس بهگرگان در شهر تهران، به

 03جلسه  0هفته و در هر هفته  8به مدت  یشدند. گروه تجرب میو کنترل، تقس ینفره تجرب 51

نکردند و به  افتیدر ایگونه مداخلهچیمدت ه نیکنترل در ان پرداختند. گروه یبه تمر یاقهیدق

بلا اسلتفاده از مزملون  یدست یو چالاک یریپذحرکت یهالفهؤروزمره خود پرداختند. م تیفعال

 دهیمزملون سلنجمزمون و پسشی  و پوردوپگبورد در مراحل پTUGدار )برخاستن و رفتن زمان

  و 2×2مخلتل   ی)منلوا یتکلرار یهلابا اندازه انسیوار زیاز مزمون منال هاداده لیتحل یشد. برا

 .استفاده شد 31/3 یهمبسته در سطح معنادار یمزمون ت

بلر سلطح  یمعنلادار ریثأو باراسل، تل لاتسیپ یبیترک ناتیهفته تمر 8نشان داد  جینتاها: یافته

 . P=335/3نسبت به گروه کنترل دارد ) یگروه تجرب یریپذو حرکت یدست یچالاک

 بهبلود موجل  توانلدملی تمرینات رسد اینمی نظر به تحقیق هاییافته به توجه باگیری: نتیجه

 مراکلز در چله و منلزل در تلوان، چلهسالمندان گردد؛ لذا ملیپذیری چالاکی دستی و حرکت

اسلتقلال  روزملره و حفل  کیفیلت زنلدگی بهبلود منظلوربله سالمندان، نگهداری و توانبخشی

 .برد بهره سالمندان از من

                                                      
 35522232811اطلاعات نویسنده مسئول. تلفن:  *

  :پست الکترونیکیsaeedarsham1@gmail.com 

 DOI:     10.22084/RSR.2022.24670.1584شناسه دیجیتال )

WWW.RSR.BASU.AC.IR 

 نشریه پژوهش در توانبخشی ورزشی

   1400، بهار و تابستان 17، شماره 9دوره 

53 - 61 

 مقاله پژوهشی

.
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 مقدمه 

سالمندی فرمیندی است کله طلی من، بیشلتر سلاختارهای 

صلورت عصبی مرکزی و کارکردهای فیزیوللوییکی بلدن بله

شلوند )رضلوانرور، تدریجی دچار زوال و تغییر فرسایشی می

ثیر قرار أتغییرات، کیفیت زندگی منان را تحت ت . این 2352

هلای روزملره بلا چلالش مواجله دهد و در انجام فعالیلتمی

 . سالمندان در این دوره 2333سازد )قاسمی و موسوی، می

شلوند. از با محدودیت حرکتلی و افلت عملکلرد مواجله ملی

ها کاهش سلرعت راه رفلتن اسلت کله جمله این محدودیت

های دامنله بلاز شلدن و و کاهش توانایی تحرکیریشه در بی

و همکاران،  5افزایش سفتی عضلات خم کننده ران دارد )لی

 . در چنین شرای  توجه 2353و همکاران،  2؛ چیاچرو2335

هلای تحلرر را در میلان سلالمندان به عواملی که ظرفیلت

بهبود بخشلد از اهمیلت دو چنلدانی برخلوردار اسلت. ایلن 

پذیری در سلالمندان اشلاره دارد. تها به مقوله حرکظرفیت

هلای روزانله ماننلد کاهش فعالیت بلدنی و کیفیلت فعالیلت

نوشلتن نیلز در و  خوردن لباس پوشیدن، اشیا، حرکت دادن

و همکلاران،  0میان این قشر افراد قابل توجه است )اسلرردر

 زنلدگی در سلالمندان از  . بسیاری2338، 2؛ تاپینوکوا2338

 تجربله اشلیا از استفاده در را زیادی مشکلات خود یهروزمر

 از را خلود دسلتی چالاکی از زیادی بخش زیرا منها کنند؛می

 . چلالاکی 2352و همکلاران،  1دهنلد )لئوبیسلیچمی دست

دستی توانایی دست و انگشتان برای ایجاد حرکات هماهنگ 

شللود زدن تعریللم مللیهللای دسللتکاری و چنللگدر مهللارت

عملکرد سیستم عضلانی، اسکلتی   و شامل 2335، 0)مارتین

و  7و عصبی برای انجام حرکات ظریم و دقیق است )ویلنلوو

 چلالاکی که اندداده نشان زیادی  . مطالعات2352 همکاران،

 افلت سلن افلزایش بلا حرکتلی هملاهنگی و ظریلم دستی

همرنین برای تعامل با محی  خارجی بسلیار مهلم  .کندمی

هللا بسللیاری از دسللتباشللد و بللدون اجللرای ماهرانلله مللی

پذیر نخواهند بود )ملارتین، های روزمره زندگی امکانفعالیت

می تواند این  خاص ایمداخله هایبرنامه  . لذا تدوین2335

 بخشد.  بهبود ها رامهارت

                                                      
1. Lee 

2. Chiacchiero 

3. Scherder 

4. Topinková 

5. Liubicich 

6. Martin 

7. Villeneuve 

 توان بلا تغییلرشواهد مطالعاتی حاکی از من است که می

م داشتن زندگی فعال از طریق انجاشیوه زندگی از جمله نگه

 های بدنی منظم تا حدودی ایلن تغییلراتتمرینات و فعالیت

 از را به عقل  انلداخت و حتلی من را بهبلود بخشلید. یکلی

 توجله ملورد اخیلر هلایدر سلال تمرینلی کله هلایروش

 پیلاتس تمرینات گرفته قرار و توانبخشی ورزشی متخصصان

و  8است )منلاکو حال گسترش در طور وسیعیبه که باشدمی

 تمرینلللات از ایمجموعللله روش  . ایلللن2353همکلللاران، 

 کله کندمی ای درگیرگونهبه را مغز و بدن که است تخصصی

 دهد.می قرار ثیرأت را تحت استقامت و پذیریانعطاف و قدرت

 مسلافت، طلی بلدون و وضعیت ایسلتا در تمرینی روش این

)جملالی برایجلانی و همکلاران،  شودمی انجام جهش و پرش

پلذیری ههنلی، مرام سلازی   و باعث افزایش انعطلاف2355

ههن، افزایش قلدرت عضللانی، بهبلودی در عضللات ثبلات 

 . 2335، 5شللود )باباگیگیللتدهنللده مرکللزی و تعللادل می

ثیر تمرینللات پللیلاتس را بللر توانللایی أتحقیقللات گذشللته تلل

و 53گللارو-شللناختی و کللارکردی زنللان سللالمند )گارسللیو

تعللادل، راه رفللتن و عملکللرد  بهبللود ، 2323همکللاران، 

  ،2357و همکلللاران، 55در افلللراد ام اس )پلللوتز شلللناختی

پذیری در جامعله زنلان برداری، قدرت عضلانی و حرکتگام

رغلم   نشان دادند. عللی2355 و همکاران، 52سالمند )چوی

هللای انجللام شللده بلله اثرگللذاری ایللن روش اهعللان پللژوهش

مقاله ملروری کله  ، در یک 2357تمرینی، پوتز و همکاران )

به بررسی اثر ملداخلات در زنلان سلالمند پرداختله بودنلد، 

تعلداد اظهار داشلتند کله ترکیل  چنلد فعالیلت جسلمانی 

توجهی طلور قابللرا بلهضلعم در افلراد سلالمند  هاینشانه

 . للذا ترکیبلی از 2357می دهد )پلوتز و همکلاران، کاهش 

هسلت.  عنوان یک رویکرد جدید مطرحتمرینات جسمانی به

 روش تمرینی باراسل یک روش جدید و مناسل  بلرای ایلن

 عصبی بهبود هماهنگی شود. این روش موج قشر تلقی می

 بدن بیومکانیک راستای صحیح در من اجرای و شده عضلانی

 و مفصللی سلاختار مسلی  بله هرگونله از پیشلگیری باعلث

 . در ایلن 2352شلود )سلراو و فراهلانی، ملی بدن عضلانی

گلذاری ایلن روش را بلر بهبلود افلزایش قیقات اثرزمینه تح

کمردرد  به مبتلا افراد تنه و کاهش درد در عضلات استقامت

                                                      
8. Menacho 

9. Babayigit 

10. García-Garro 

11. Puts 

12. Choi 
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 ، همرنلین بلر کیفیلت زنلدگی 2358)مرادی و همکاران، 

  نشان 2323مزمن )امینی و قاسمی،  کمردرد به مبتلا زنان

کله تحقیقلات گذشلته اثرگلذاری ایلن دادند. با وجلود ایلن

بلر روی افلراد ناسلالم بله  اند که غالبلاًنشان دادهها را روش

دهلد کله انجام رسیده است اما نتلایج تحقیقلات نشلان ملی

توانلد اثرگلذاری بیشلتری تمرینات ترکیبی و چندگانله ملی

نسبت به یک روش تمرینی منحصر به فرد، داشته باشلد. در 

  به بررسی اثرات سه 2358این زمینه پورمقایی و همکاران )

قللدرتی، تمرینللات ویللژه انگشللتان و نللوب برناملله تمرینللی 

همرنللین ترکیبللی از تمرینللات قللدرتی و تمرینللات ویللژه 

نلد کله گلروه ظریلم پرداختبلر عملکلرد حرکلات  انگشتان

خلاف دو گروه دیگر، تفاوت معناداری در عملکلرد ترکیبی بر

 . 2358حرکات ظریم نشان ندادند )پورمقلایی و همکلاران، 

 ، اثلر برنامله تمرینلی 2355و همکاران ) 5علاوه بر این، ایم

ایی و باله  را بر کارکردهلای جسلمانی و ترکیبی )رقص کره

دنلد کله تمرینلات سطوح هورمونی زنان سالمند بررسلی کر

نسلبت  های مورد نظلر،لفهؤترکیبی باعث بهبود بیشتر در م

ترکیبلی را یلک  نیو محققلان تملربه گروه کنترل گردیلد 

استراتژی جدید برای گروه سالمندان معرفی کردنلد )ایلم و 

  .2355همکاران، 

دو روش تمرینی پیلاتس و باراسل پتانسل بالایی جهلت 

 توانللد بللران دارنللد کلله مللیکللارگیری در گللروه سللالمندبلله

پللذیری و همللاهنگی عصللبی هللای تعللادلی، انعطافلفللهؤم

 از ایمجموعله ثر واقل  شلود. پلیلاتس،ؤعضلانی این گروه م

 از ناشلی بلروز مسلی  خطلر کله اسلت تخصصلی تمرینلات

 پرتلابی حرکلات اثر انجام بر که را عضلانی و مفصلی صدمات

 عملده دیگر، تمرکلزاز طرف . دهدمی کاهش شود،می ایجاد

 و عضلللانی عصللبی باراسللل بللر بهبللود همللاهنگی ورزش

 بدن عضلانی و مفصلی ساختار مسی  به هرگونه از پیشگیری

ت انجام شده در این ارتباط بسیار با این وجود، تحقیقا. است

 اثربخشلی بلر مبنلی موجود شواهد به توجه با اندر هستند.

 حرکتلی و شلناختیعملکلرد  بلر باراسل و پیلاتس تمرینات

پلژوهش  این در تمرینی یهبرنام نوب دو این از سالمند، افراد

فلراهم  بلدنیتربیلت از اهلداف یکلی از منجا که شد. استفاده

 ادوار یههمل در بلدنیفعالیت طریق از سالم یهجامع موردن

 عملکلرد بهبود برای راهکارهایی یهاراگاً طبیعت است، زندگی

 فلو،، دلایلل بنابر .رسدنظر می به ضروری امری سالمندان،

                                                      
1. Im  

 راهنملایی بلرایی همثابلبله پلژوهش این از برخاسته نتایج

 ماننلد حملایتی نهادهلای و هلاسازمان ها،خانواده به کمک

 و سلالمندان بلا نلوعیکه به سالمندان هایخانه و بهزیستی

 سروکار جامعه افراد از گروه این برای ریزیبرنامه و نگهداری

 ..دارد اهمیت دارند،
 

 هامواد و روش

 -مزملونتجربلی بلا طلرح پلیشپژوهش حاضر از نلوب نیمله

 مماری پلژوهش یهباشد. جامعمزمون با گروه کنترل میپس

سلال حاضلر در سلرای  03 زنان سالمند سلالم بلالای حاضر

 دسلترس در صورتبه که بودند، محله گرگان در شهر تهران

 اخللا، کد مراحل اخذ پژوهش اجرای از انتخاب شدند. قبل

پژوهشکده  کمیته اخلا، تصوی  مورد و شد طی پژوهش در

 من ر.ا.پ  بله500/5333کد ) و گردید، علوم حرکتی واق 

 سلنهای ورود بله ایلن پلژوهش شلامل ملار .گرفت تعلق

واکر، عصا یا هر وسیله به  سال، وابسته نبودن افراد 03بالای 

مشللکلات بینللایی، کمکللی دیگللر بللرای راه رفللتن، نداشللتن 

شنوایی و عملکرد وستیبولار، مبتلا نبودن به سایر اختلالات 

 و 2حاد یا مزمن جسمی )فرم کوتاه مقیاس ناتوانی استنفورد

؛ 5557کور و همکلاران، -  )شاموی5خروو نمرات بالاتر از 

  و همرنلین 2331؛ بلروس و فریلز، 5550بک و همکاران، 

در  03تلا 22 ملره)کسل  ن اختلال عملکلرد شلناختیعدم 

نفر از بین افراد داوطل  که حد  03تعداد . .   0MMSEمزمونمزمون

نصاب ورود را کس  کردند، برای این پژوهش انتخاب شدند. 

پس از انتخاب نمونه مورد مطالعه و بررسلی مجلدد شلرای  

توسلل  محقللق قبللل از انجللام مزمللون، توضللیحاتی دربللاره 

ها به گیریچگونگی و ماهیت تحقیق و همرنین نحوه اندازه

کنندگان اراگه شد. سلرس بلا اسلتفاده از پرسشلنامه شرکت

سللاخته اطلاعللاتی همرللون: سللن، وزن، قللد و سللایر محقللق

موری شلد و همرنلین از هلا جمل اطلاعات اولیه از مزمودنی

نامله کتبلی شلرکت در تحقیلق را منها خواسته شد رضلایت

ورت تکمیل نمایند و همرنین در هر مرحله از مطالعه در ص

 تمایل اجازه خروو از مداخله را داشتند.

 در چلالاکی دسلتی گیلریانلدازه منظلور بله: ابزار پژوهش

 اسلتفاده 2پگبلورد پلوردو مزمون از مزمونپس و مزمونپیش

                                                      
2. Health Assessment Questionnaire (HAQ) 

3. Mini–Mental State Examination )MMSE( 

4. Purdue pegboard 
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 جهت ارزیابی ،5587در سال  5شد. این مزمون توس  تیفین

دست طراحلی شلده اسلت )تیفلین،  حرکتی دقت و سرعت

پایایی ایلن مزملون را بلرای تملام خلرده ، 2 . هاردین5508

درصلد  52اللی  85سلال،  03ها و برای افراد بلالای مقیاس

 لیتشلک یصفحه چلوب کیمزمون از  نیاگزارش کرده است. 

 Lسوراخ به شلکل  تایی 21 میمن دو رد یشده است که رو

که د صفحه قرار دار یحفره در بالا 2من قرار دارد و  نهیو قر

 یواشلر و در سلوم یدر دوم له،یچهارم م در دو حفره اول و

مزمللون،  نیللا یاجللرا یبللرا دار وجللود دارد.اسللتوانه سللوراخ

مناسل  در  یطلیو مح یروانل تیموقع کیدر  دیبا یمزمودن

 یصلندل یمن قلرار دارد رو یکه مزملون بلر رو یزیمقابل م

کله تسلل  لازم را بلر ابلزار داشلته باشلد. یصورتبه ند،یبنش

هلا را بلا دسلت ملی  شلتریبا سرعت هر چله ب دیبا یمزمودن

 ، با هلر دو دسلت هیانث 03 ، با دست چپ )هیثان 03راست )

 نیبد مرحله پایایی در نهایت   وهیانث 03صورت همزمان )هب

 تیلبعد واشلر سلرس اسلتوانه و در نهامی  که ابتدا  صورت

 مزملون هر نمرات. کند یگذاری  در سوراخ جاهیثان 03واشر )

 های یکدسلتیخرده مزمون برای هامی  تعداد مجموب شامل

  .2332 دو دستی است )هاردین، مزمون برای هامی  جفت و

مزملون  گیری سلرعت راه رفلتن ازهمرنین، برای اندازه

 مزمون شد. این  ، استفادهTUG) 0داربرخاستن و رفتن زمان

 عنوان روشلیبه  5580سال ) در همکاران و 2ماتیاس توس 

 هلایمهلارت بلر اثرگلذار تعادلی مشکلات تعیین برای سری 

و  )ماتیاس گشت سالمندان طراحیی هروزمر زندگی حرکتی

 صلندلی یلک مزملون ایلن اجلرای  . بلرای5508همکلاران، 

 باشدمی نیاز مورد سه متری مسافت یک و کرنومتر دار،دسته

 و شلودمی شروب صندلی هایپایه از متری سه مسیر این که

 دارد تلن بله را همیشگی لباس و کفش کهحالی در مزمودنی

 فرملان با .دهد تکیه من پشتی به و بنشیند صندلی روی باید

 خود هایدست از استفاده بدون کنندهشرکت مزمون گیرنده،

 متری سه مسافت و برخاسته بدون دسته صندلی یک روی از

 بله رسلیدن از پلس سرس، پیماید.می را گذاری شدهعلامت

. نشلیندمی صندلی روی دوباره و گرددبرمی میزند، دور انتها

 حاللت تلریندر سلری  شد خواسته مزمودنی ها از همرنین،

مزملون نماینلد.  تکمیلل را عملل ایلن دویدن بدون و ممکن

                                                      
1. Tiffin  

2. Hardin 

3. Timed Up and Go (TUG( 

4. Mathias  

 ی  اجلرا5. بله صلورتتا پنج  کی یازدهیامت اسیمق یدارا

  اخلتلال 2 میاختلال ملا  0اندر  اریاختلال بس  2 یعیطب

کوشش را انجلام  0. مزمودنی باشدیم، دیاختلال شد  1ادیز

عنوان نمره فلرد ثبلت کوشش به 0دهد و میانگین زمان می

؛ شاموی کور و 2337، 1کور و وولاکات-گردد )شامویمی

   .2333همکاران، 

هلای ورود را کسل  افرادی که ملار: شیوه اجرای پژوهش

تملرین و کنتلرل گلروه  2کرده بودند به صورت تصادفی به 

موری اطلاعلات دموگرافیلک و تقسیم شلدند. پلس از جمل 

کننللدگان، توضللیحات لازم ناملله از شللرکتدریافللت رضللایت

قبلل  کاری در این زمینه اراگه شد. سلرس درباره اهمیت هر

مزمون برای سلنجش از شروب اولین جلسه تمرینی یک پیش

هلا ونپذیری و چالاکی دستی از طریق مزمهای حرکتلفهؤم

حاضللر در  سللالمندان نمللرات ثبللت از پللس گرفتلله شللد.

 تحت مداخله تمرینی قرار گرفتند. مزمون، گروه تجربیپیش

هشت هفته، هر هفته سه جلسه و هلر  گروه تجربی، به مدت

 جلسله هر در تمرینی برنامه دقیقه تمرین کردند. 03جلسه 

 و پلیلاتس و باراسلل تمرینلات کلردن،گرم سه بخش: شامل

 تلدریج بله و شلروب پایین سطح از تمرینات .بود کردن سرد

 بلرای منتخل  تمرینلات برخلی ملوارد در کلرد. پیشلرفت

 وضلعیت نگهلداری به قادر من انجام هنگام هایی کهمزمودنی

 بله توجله طریق اصلل این به و شد تعدیل نبودند، بدن خود

 اصلل منظلور بله و شلد رعایت هامزمودنی فردی هایتفاوت

 قبلل جلسله بله نسلبت هر جلسه در حرکات تکرار بار اضافه

ینللات ابتللدا در حالللت خوابیللده، سللرس یافللت. تمر افللزایش

ت. همرنلین بلین نهایلت ایسلتاده انجلام گرفل نشسته و در

 گلروه شلد ونظر گرفته ملی ثانیه استراحت در 03تمرینات 

 درملانی فعالیلت گونههیچ در زمان، این مدت طی در کنترل

مشلغول بودنلد.  روزانه عادی هایفعالیت و به نداشته شرکت

 در هللامزمللودنی هملله تمرینللی، جلسللات برگللزاری از بعللد

 نظللر مللورد هللایشللاخص و کردنللد شللرکت مزمللونپللس

را نشلان  تمرینلی برنامله جزگیات 5جدول . شد گیریاندازه

 دهد.می

 

                                                      
5. Shumway-Cook & Woollacott 
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 برنامه حرکتی ترکیبی پیلاتس و باراسل: 1جدول 

 شدت نوب تمرین شدت نوب تمرین

 تکرار 8 - 53 2شکم کرانچ تکرار 1هر طرف  5اره

 تکرار  53، 23...، 533) 0صد تکرار 0- 8 همفشردن پاشنه پا به

 تکرار 8 2خم شدن تنه به سمت بالا تکرار 1هر طرف  ها به عق چرخش دستدر حالت نشسته 

 تکرار 0هر پا  1پل تکرار 8 - 53  خوابیده به پهلو و کشش یک پا به جلو و عق

 تکرار 8 - 53 خوابیده به پهلو و کشش پا به بالا و پهلو
ها از بالای سر به جلوی حرکت دست

 پاهابدن و رساندن من به 
 تکرار 1 - 53

 تکرار 53 کشش مهسته هر دوپا تکرار 8 - 53 گرفتن مچ پا با هر دو دست و انجام گهواره

قرار گرفتن در حالت چهاردست و پا و گذاشتن 

 ا روی توپ بدون خم شدن مچهدست
 ثانیه 8

صورت پا باز و رساندن هنشسته ب

 نم ها بهدست
 تکرار 53

 تکرار با هر پا 53 کشیدن دایره با یک پا ثانیه 8 غلتاندن توپ تونینگ با دست

 گرفتن توپ تونینگ در دست و رساندن 

 من تا نزدیک پاها
 تکرار 53 0گهواره تکرار 53

 تکرار 8 پل باسن تک پا تکرار 53 لیفت بازو

 تکرار 1 کششش یک پا تکرار 53 ای بازوچرخش دایره

 تکرار 1 پل باسن با هر دو پا تکرار 53 پروانه

 ای بازو چرخش دایره

  کم دست پایین / کم دست بالا)
 تکرار 53 دوچرخه در هوا تکرار 53

 

 سلطح دو هلا درداده تحلیلل و تجزیله: هاروش تحلیل داده

 از توصلیفی سلطح در انجلام شلد. اسلتنباطی و توصلیفی

 وضلعیت توصلیم برای انحراف معیار و میانگین هایشاخص

سلطح  در پلژوهش هلایفرضلیه بررسلی به منظلور و نمونه

 نیو بل یروهگدرون  یهاتفاوت یبه منظور بررساستنباطی 

بلا  یتکلرار یهلابا انلدازه انسیوار لیاز مزمون تحل ،یگروه

و  شیپلل یریللگانللدازهمرحللله  2در گللروه  دو 2×2طللرح 

گلروه از  هلر در تمرینات تأثیر بررسی به منظورو  مزمونپس

. شد استفاده همبسته تی مزمون مزمون، ازمزمون تا پسپیش

 توزیل  بلودن نرملال از قبیلل واریانس منالیز مدل مفروضات

 خطا واریانس بودن شاپیروویلک، همگن مزمون طریق از خطا

 بررسلی حاضر های مطالعهداده بر روی لوین مزمون طریق از

افلزار نلرم از استفاده با و 31/3 هامزمون معناداری سطح شد.

SPSS انجام گرفت. 22 نسخه 

 

 هایافته

در  و دو گلروه های جمعیت شلناختیویژگی ، 2) در جدول

و  چلالاکی دسلتی متغیرهلای توصیفی های، داده 0) جدول

 راه رفتن منها اراگه شده است.  سرعت

 

 های جمعیت شناختی دو گروه تجربی و کنترلویژگی: 2 جدول

 متغیر
 کنترلگروه  گروه تجربی

 انحراف استاندارد میانگین انحراف استاندارد میانگین

 55/0 08/07 31/0 23/07 سن

 12/1 03/505 28/7 20/500 قد

 50/5 32/15 38/5 07/01 وزن
5 

                                                      
1. Saw 

2. Abdominal prep 

3. Hundred 

4. Roll over 

5. Shoulder bridge 

6. Rolling like a ball 
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 راه رفتن در دو گروه و سرعت ی چالاکی دستیرهایمتغ میانگین و انحراف استاندارد :3جدول 

 مزمونپس مزمونپیش گروه متغیر

 چالاکی دستی
 تجربی

 کنترل

20/50±75/533 13/51±22/75 

28/57±02/52 35/50±53/85 

 سرعت راه رفتن
 تجربی

 کنترل

57/5±32/55 22/5±10/5 

12/5±07/53 30/5±00/53 

 

 کله نملود مشلخص شلاپیروویلک مزمون به مربوط نتایج

 بررسل  بلرا  باشلد.می نرمال حاضر تحقیق هایتوزی  داده

 نتلایج .شلد لون استفاده مزمون از هاواریانس برابر  مفروضه

 شلودملی هلا پذیرفتلهواریلانس همگنلی شلرط داد نشلان

(018/3=P . و  یروهلگدرون  یهلاتفلاوت یبه منظور بررس

 یتکلرار یهلابا اندازه انسیوار لیاز مزمون تحل ،یگروه نیب

و  شیپلل یریللگانللدازهمرحللله  2در گللروه  دو 2×2بللا طللرح 

مشاهده  2همان گونه که در جدول  .شد استفاده مزمونپس

می شود، در متغیر چالاکی دستی و سلرعت راه رفلتن، اثلر 

زمللان معنللادار بللود × زمللان و گللروه و اثللر متقابللل گللروه 

(335/3P=.  

 

 و سرعت راه رفتن یدست یمنتخب بر چالاک ناتیتمر ریثأت برای واریانس تحلیل نتایج :4 جدول

  M F DF Sig 

 دستی چالاکی

 335/3  5 و 28) 800/50 825/253 اثر زمان

 352/3  5 و 28) 372/7 135/237 اثر گروه

 335/3  5 و 28) 518/77 335/508 زمان × گروه اثر

 رفتن راه سرعت

 335/3  5 و 28) 010/58 713/573 اثر زمان

 350/3  5 و 28) 221/0 713/53 اثر گروه

 335/3  5 و 28) 555/50 003/207 زمان × گروه اثر

 

گلروه از  هلر در تمرینات تأثیر بررسی به منظور ادامه در

. شد استفاده همبسته تی مزمون مزمون، ازمزمون تا پسپیش

داد کله گلروه  نشلان تلی، مزملون مملده از دستبه هایداده

مزملون بله ترتیل  در متغیلر مزمون تلا پلستجربی از پیش

چالاکی دستی و سرعت راه رفتن تغییرات معناداری داشلت 

(335/3=P ،332/3=P اما ایلن تغییلرات در گلروه کنتلرل ، 

  .    P ،280/3=P=203/3معنادار نبود )

مرینلات منتخل  بنابراین نتایج نشان داد که مداخلات ت

بدنی موج  بهبود چالاکی دستی و سرعت راه رفلتن زنلان 

  سالمند گردید.

 

 بحث

پللژوهش حاضللر بللا هللدف تعیللین اثربخشللی روش تمرینللی 

پلذیری و چلالاکی ترکیبی )پیلاتس و باراسلل ، بلر حرکلت

های سال به انجام رسید. یافته 03دستی زنان سالمند بالای 

ترکیبی بر سرعت راه رفتن و پژوهش نشان داد که تمرینات 

لفله نسلبت بله ؤدار دارد و هلر دو مچالاکی دستی اثر معنی

هللای گللروه کنتللرل بهبللود یافللت. نتللایج مللا بللا پللژوهش

و  2سیسلترناس -  ، کانکلا2350و همکاران ) 5واسکانسلوس

 ، همسللو و بللا 2355ایللم و همکللاران )  ،2357همکللاران )

مطالعه پورمقلایی    ناهمسوست.2358پورمقایی و همکاران )

نوب تمرین )قلدرتی، تملرین ویلژه  0با   ،2358و همکاران )

دار رغم معنیانگشتان و ترکیبی از این دو ، اجرا شد که علی

های ویژه انگشلتان و قلدرتی، گلروه تملرین بودن اثر تمرین

ترکیبی اثر معناداری را نشان نداد. این احتملال وجلود دارد 

اسل  ترکیل  من بلرای ایلن رده که نوب تمرینات و علدم تن

سنی، علت این ناهمخوانی باشد. بنابراین، تمریناتی که برای 

بایسلت متناسل  رده شلود ملیگروه سالمندان انتخاب ملی

سنی منها باشد. در همین رابطله بلا وجلود همخلوان بلودن 

های  ، اثرگذاری روش2355ایم و همکاران ) ینتایج مطالعه

ته شده )ترکیبلی از یوگلا و رقلص کارگرفتمرینی ترکیبی به

طور جداگانه برای ایلن گلروه از افلراد نشلان داده ای  بهکره

                                                      
1. Vasconcelos  

2. Concha-Cisternas 
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 . همرنلین در پلژوهش 2355نشده است )ایم و همکلاران، 

صللورت هلا بله ، مزمللودنی2350واسکانسللوس و همکلاران )

هللای مختلللم قللرار نگرفتلله بودنللد و تصللادفی در گللروه

ر اساس اصول کلی مرتب  طور دقیق بهای تمرین بهپروتکل

بللا فعالیللت جسللمانی سللالمندان طراحللی نشللده بللود 

سیسترناس - . مطالعه کانکا2350و همکاران،  )واسکانسلوس

های تمرینلی  ، اثرگذاری ترکیبی از روش2357و همکاران )

پلذیری و قدرتی و هوازی بر علواملی چلون قلدرت، انعطلاف

نشان دادند که سال را  71تا  01استقامت هوازی سالمندان 

-)کانکلا های سنتی در طراحی تمرین بهره گرفتنلداز روش

 . مطالعله حاضلر بلا انتخلاب 2357سیسترناس و همکاران، 

پللیلاتس و باراسللل، کلله هللای تمرینللی متشللکل از پروتکللل

طور مجزا برای گروه سلالمندان نشلان داده ها بهاثرگذاری من

ی و چلالاکی پذیرهای کارکردی حرکتلفهؤشده، بهبود در م

دستی را نشان داد که در واق  این قشلر در زنلدگی روزملره 

ها نیازمند هسلتند. در ها و مهارتطور مکرر به این قابلیتبه

های اصلی کله سلالمندان بلا من مواجله واق  یکی از چالش

هللای چللالاکی و افللت عملکللرد در هسللتند، کللاهش مهللارت

بند کفلش، بلاز تکالیم نیازمند دستکاری مانند بستن گره و 

کردن بطری و یا بلندکردن ظرف و حمل من است )شلاموی 

 . روش تمرینی پلیلاتس متشلکل از 2355 کور و ولاکوت،

تلوان بله گلرفتن )منقلب  انواب تمرینات است. از جمله می

های مکرر اشلاره ها  و رها کردنکردن عضلات دست و پنجه

ت کرد. این حرکات موج  ایجلاد افلزایش قلدرت در عضللا

دسلت، سللاعد و انگشللتان شللده و موجلل  برقللراری ارتبللاط 

گردد. لذا اجرای منظم مستقیم بین ههن و اندام مربوطه می

 این نوب تمرینات منتج به افزایش قدرت و اسلتقامت بیشلتر

 زوال و  یتخر در پیشرفت مان  و شده بدن اعضای و هااندام

ی بیشتر عواملل افلزایش قلدرت و سلاختارهای فیزیوللوییک

 شود )باباجیلت،می عضلات ها، تارهای عضلانی  در)پروتئین

 مگاهی تمرین جهت مناسبی روش پیلاتس  . تمرینات2335

 هلایدرخواسلت بلا پاسلررال حرکلات کنترل و بدن -نهه

 جهلت سلالمندی، دوران در خصوصهب بالا عضلانی -یعصب

باشد و با ایجاد یک رابطه مناس  میان ههن می تعادل حف 

 و تنله عضللات حلس حرکتلی کنتلرل توسلعه باعث بدن،و 

؛ 2350شود )گلرایگانی و همکلاران، می تنه مرکزی عضلات

  . واسکانسلللوس و همکللاران2352و همکللاران،  5دوریسللا

                                                      
1. Devriesa 

 ، نشلللان دادنلللد، ترکیللل  تمرینلللات پلللیلاتس و 2350)

های منتروپومتریلک و کلارکردی زنلان لفهؤییمناستیک بر م

هلای تمرینلی روشبله سالمند اثرگذار بوده است اما نسبت 

 . 2350دیگللر تفللاوتی نداشللت )واسکانسلللوس و همکللاران، 

روش تمرینلی باراسلل بلر پایله اصلول فیزیولوییلک بللدن و 

شلود کله در راستای صحیح بیومکانیکی به مرامی انجام ملی

باشد. نی بسیار مناس  میهای عصبی عضلاتقویت هماهنگی

هلایی کله ایلن دو روش تمرینلی ویژگلیبنابراین با توجه به

توانند بلر روی عنوان یک روش تمرینی ترکیبی میدارند، به

های نیازمند کنترل و هماهنگی بالا همرون چلالاکی مهارت

حرکت ظریم در گلروه سلالمندان اثرگلذار  دستی و سرعت

طلور های چالاکی دسلتی، بلهباشند. علاوه بر کاهش مهارت

کلی سالمندان به دلیل افت قدرت عضللانی، کلاهش دامنله 

حرکتی مفاصل، ضعم حواس بینایی، دهلیزی و عمقلی کله 

ثر در اخللتلال کنتللرل تعللادل ؤعنللوان عوامللل داخلللی مللبلله

 ، 2352سالمندان نیز مطرح هسلتند )دوریسلا و همکلاران، 

مل در کنار ترس از شود. این عواشان کمتر میمیزان فعالیت

دست دادن تعادل و افتادن حین حرکت، نوعی علدم تمایلل 

کنلد کله در واقل  به تحرر و تمایل به سکون را ایجاد ملی

دهد. در این زمینه نیز پذیری سالمندان را کاهش میحرکت

هلای انلریی مصلرفی، تمرینات پیلاتس با تعلدیل در هزینله

کنند. در را فراهم میامکان حف  تعادل و انجام دادن کارها 

تلری بلرای واق  با کاهش بار مفصلی شرای  تمرینی مناس 

ها، افزایش قدرت عضلانی و بهبود ایجاد مشارکت در فعالیت

 ، 5050کنللد. در ایللن ارتبللاط علیللزاده و همکللاران )مللی

اثرگذاری ترکی  تمرینات یوگلا و پلیلاتس )یوگلاتلس ، بلر 

دن، نشلان دادنلد و تعادل سالمندان در معرض زملین خلور

عنوان کردند که کلاهش نوسلانات قلامتی در اثلر ایلن نلوب 

شود )علیلزاده تمرینات باعث بهبود عملکرد حرکتی منان می

ثر، تمرینلات ؤعنوان روش تمرینی مل . به2357و همکاران، 

باراسل زاییده انتقال حرکات از حالت ایستاده به حالت افقی 

هلای ی و در حاللتصلورت کششلو روی زمین است که بله

نشسته خوابیده به پشت و یا بلر روی شلکم انجلام و باعلث 

های عضلانی درگیر مخصوصاً پذیری در گروهافزایش انعطاف

توانلد موجل  شود کله ملیهای عضلانی پایین تنه میگروه

پلذیری سلالمندان گلردد. امینلی و تسهیل تحرر و حرکت

نی پلیلاتس همکاران این روش تمرینی را همرای روش تمری

ثر در افلزایش کیفیلت زنلدگی زنلان ؤهای ملعنوان روشبه
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 گیرینتیجه

 بله که تمرینی هایبرنامه داد نشان حاضر پژوهش هاییافته

 از توانلدملی شلده باشلد، ریزیطرح سالمندان برای درستی

 اسلتخوان، افلزایش تلراکم عضلانی، استقامت افزایش طریق

 و رفلتن راه بر سلرعت تعادل، مفاصل و پذیریانعطاف بهبود

پلیلاتس و  تمرینات. داشته باشد مثبت ثیرأت چالاکی دستی

 هزینه در جوییصرفه و تجهیزات به نیاز عدم دلیل باراسل به

عنوان بله توانلدمی سالمندان توس  من مسان اجرای و امکان

عملکلرد  بهبلود و در شناخته ثرؤم و ایمن تمرینی روش یک

شود مربیلان لذا پیشنهاد می قرارگیرد. توجه مورد سالمندان

دهندگان از این رویکلرد تمرینلی بلرای سلالمندان و تمرین

توانند این روش تمرینی را استفاده کنند. تحقیقات مینده می

با حجم نمونه بیشلتر و بلر روی ملردان ملورد بررسلی قلرار 

های تمرینی ترکیبی مختلم را در هر دهند. همرنین، روش

 دو جنس با یکدیگر مقایسه کنند. 

 

 قدردانی و تشکر

مسلئولین سلرای محلله گرگلان کله  از دانیممی لازم برخود

 اند و همرنلین تملامیهمکاری لازم را با پژوهشگران داشته

 کاملل دوره و داشلتند شلرکت حاضلر در مطالعله که بانوانی

 .نماییم قدردانی و تشکر پایان رساندند، به را تمرینات
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