
  مقاله پژوهشي  

  بر ميزان تعادل در سالمندان  يتاثير تمرينات تعادل يبررس
  ۱۳۸۸-۱۳۸۹شهر تهران سال  يها شگاهيآسامقيم 

  

  ٤يداالله محرابي دکتر ،٣ييغمايده يفر دکتر ،٢اتيب يزهرا صفو  ،١*يملاباش زاده مهديندا يل
  

 20/01/1390تاریخ پذیرش  05/10/1389 یافتدر یختار
 

  چکيده

اين  .باشد يمقدرت عضلاني و افزايش احتمال افتادن  کاهشاز اين تغييرات  يکيدهد و  يماعضاي بدن رخ  کليهر سالمندي تغييراتي در د :پيش زمينه و هدف

  . ها انجام شده است يشگاهآسامقيم  مطالعه با هدف تعيين تاثير تمرينات تعادلي بر ميزان تعادل در افراد سالمند

بيمـار بـه روش    ٤٨. گروه بـود  يکماه بعد با  يکدوره پس آزمون  يکباليني از نوع پيش آزمون و پس آزمون  ارآزماييک يکاين پژوهش  :مواد و روش کار

مـاه،   يـک  مـدت  بهمساوي قرار گرفتند، تمرينات تعادلي  طور بهدر دو گروه زن و مرد  ٧٦-٨٠و  ٧١-٧٥و  ٦٥-٧٠مبتني برهدف به سه گروه سني گيري نمونه

توسط آمار  ها داده. استفاده شد) POAM(در اين پژوهش از آزمون ارزيابي قابليت حرکتي. دقيقه انجام گرفت ٣٠روز و هر جلسه به مدت  ي سها هفتهجلسه ١٢

  . مورد تجزيه وتحليل قرار گرفت SPSS16 افزار نرمبا  تکراريي ها اندازهو آناليز واريانس ) ميانگين، انحراف معيار(توصيفي 

درصد ١٠در اين بين , بودند ٢٠تا  ٢٥درصد داراي شاخص توده بدني بين ٦٩و  ٢٠درصد داراي شاخص توده بدني زير٣١ونه مورد پژوهش نم ٤٨از  :ها يافته

 عملکـرد افـزايش امتيـاز آزمـون    . نکردنددرصد طي شش ماه اخير افتادن را گزارش ٦٥بار و  يکدرصد ٢٥سابقه افتادن دو بار طي شش ماه اخير را داشتند و 

اما تغيير امتياز آزمون بين ). p>٠٠١/٠(داشت داري معنيماه بعد تفاوت  يکآگاهانه قبل از انجام تمرينات تعادلي با امتياز آزمون بعد از انجام تمرينات و  کتحر

  .>p)١٥٤/٠(را نشان نداد  داري معنيدو گروه زن و مرد تفاوت 

يي جهت تقويت اندام تحتاني ها ورزشانجام . تواند قدرت عضلاني و تعادل را بهبود بخشد يمي تمرينات تعادل کهاين پژوهش نشان داد  :نتيجه گيريبحث و 

  .شود يمهاي روزمره و پيشگيري از افتادن در افراد سالمند  يتفعالدر هنگام  عملکردباعث افزايش استقلال 

  حرکتيسالمند، تمرينات تعادلي، تعادل، امتياز آزمون ارزيابي قابليت  :ها کليد واژه

  

  283-288 ص، 1390 مهر و آبان ،33 یدر پ یپ ،چهارمدوماهنامه دانشکده پرستاري و مامایی ارومیه، دوره نهم، شماره 

  

  ۰۹۱۴۴۶۱۲۷۱۴:شعبه بين الملل تلفن ،شهيد بهشتي پزشکيدانشگاه علوم  ،تهران:مکاتبهآدرس 

Email: hezar_bolur@yahoo.com 

  .باشد يم Iran city 7433 کدارشد با  کارشناسياين مقاله برگرفته از پايان نامه 

  

 

                                                
  )نويسنده مسئول( بين المللجراحي، دانشگاه علوم پزشكي شهيد بهشتي شعبه  –دانشجوي كارشناسي ارشد پرستاري داخلي ١ 

  عضو هيات علمي دانشگاه علوم پزشكي شهيد بهشتي جراحي، –كارشناسي ارشد پرستاري داخلي ٢ 

  دانشگاه علوم پزشكي شهيد بهشتي ،، دانشگاه علوم پزشكي شهيد بهشتيبهداشت جامعه دانشيار٣ 
  دانشگاه علوم پزشكي شهيد بهشتي ،آمار زِيستی استاد ٤ 

  مقدمه

سالمندي فرايندي است که براساس تغييرات آرام و پيشرونده 

، ايـن  گيـرد  مـي  همراه با افزايش سن تمامي وجود انسـان را دربـر  

تغييرات طبيعي خود تحت تأثير عواملي چون جنس، نژاد، شرايط 

درجـه تـأثير آن رونـد     اجتماعي و حتي شـغل بـوده و نسـبت بـه    

  ). ۵(سالمندي متغير خواهد بود 

با توجه به ميزان مرگ و اميد بـه زنـدگي در بـين سـالمندان     

تعداد افراد  ۲۰۰۶سازمان جهاني بهداشت اعلام کرده است درسال 

بيليون نفر بود که ايـن رقـم در سـال     ۶۵۰سال و بالاتر حدود  ۶۵

 بر اساس نتايج  .اهد رسيدبيليون خو ۲/۱به دو برابر و حدود  ۲۰۲۵
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 ۶۵، تعداد سالمندان ۱۳۸۵سرشماري عمومي کشور در سال 

از  ,ميليون نفر ذکر شده اسـت بـه عبـارتي    ۱/۵سال به بالا حدود 

مرکـز  (رسيده اسـت   درصد کل جمعيت ۲/۷درصد به  ۳/۳نسبت 

بـا   کلي طور به، 1الندرواسپرادلي های یافتهطبق .)۱۳۸۸ايران  آمار

متوسـط عمـر انسـان     توجه به پيشرفت علـم پزشـکي و بهداشـت   

پيـر شـدن و سـالمندي بـا کـاهش تـدريجي       . افزايش يافته اسـت 

 باشـد  مـي مزمن همـراه  هاي  فيزيکي و افزايش بيماريهاي  فعاليت

)۶.(  

، در 2الفورد و همکـاران م ـانجام يافتـه  هاي  بنابر نتايج پژوهش

راتحت تأثير قـرار   ها آنافراد سالمند تغييرات مربوط به سن تعادل 

حسي و حرکتي مسئول حفظ هاي  اين تغييرات بر سيستم دهد مي

  .)۱۱( دارد اي ويژهتعادل نيز تأثيرات 

عـدم تعـادل   نشان داد که  3اسشونفولدر و روبنستين یها يافته

 تـرين  شـايع افتـادن از  . شـود  يم ـادن شتر مواقع منجر به افت ـيدر ب

. دهــد مــيهــاي ســالمندان رخ  اســت کــه در آسايشــگاه يحــوادث

ــار    باعــث کــه افتنــد مــيســالمندان معمــولاً در ســال چنــدين ب

 آن و شـود  يم ـ حرکتـي  بـي و صـدمات بافـت نـرم و     ها شکستگي

 انجامد بييا حتي مرگ  مدتبه معلوليت و ناتواني طولاني  تواند مي

)۱۳(   

 ۲۰تـا   ۱۹در ايران نشان داد کـه حـدود    ۱۳۷۸سال  بررسي

 انـد  شدهدرصد زنان سالمند دچار حادثه  ۳۶تا  ۲۴درصد مردان و 

علت حوادث غيرعمدي افتادن و زمين خـوردن بـوده    نيتر مهمکه 

  .)۲) (بلوچي(است 

دليل براي کمک به پيشگيري از افتادن در سالمندان  همين به

از تمرينـات  هـا   شده است که در آنطراحي  يا مداخله راهبردهاي

  ).۷( .شود مقاومتي و تعادلي استفاده مي تقويتي،

  

                                                
1 Allender & Spardly 
2 Malford et. Al. 
3 Schoenfelder& Rubenstein 

  ها روشمواد و 

زمايي بـاليني انجـام شـد کـه در آن     آکار اين پژوهش به روش

تعـادلي و متغيـر وابسـته امتيـاز آزمـون      هاي  متغير مستقل ورزش

ق هاي مورد پژوهش از طري ـ در اين پژوهش نمونه .باشد تعادلي مي

پـژوهش   يواحـدها  ي هي ـکل .يـد روش مبتني بر هدف انتخاب گرد

ل کمــک يبودنـد و از وســا  ۸۰تــا۶۵سـن  , کامــل ياريهوش ـ يدارا

حاد نبودند نمـره   يها يماريبمبتلا به  کردند ينماستفاده  يحرکت

   .نداشتند ير شکستگيداشتند و در شش ماه اخ ۱۹ از تر کمآزمون 

 ريزش احتمالي نمونه، ۱۵/۰در اين پژوهش با در نظر گرفتن 

 يکـي  از نفر دودر طول مطالعه  کهانتخاب شد نفر  ۴۸کلي  طور به

 شرکتبه دليل اقامت موقت در آسايشگاه و نفر بعدي با انصراف از 

 ۲۳مرد و۲۳(نفر  ۴۶در پژوهش از مطالعه حذف شدند و درنهايت 

هـاي سـني    مورد بررسي قرار گرفتند نسبت جنسـي در گـروه  ) زن

  .بود يکسانسال  ۸۰-۷۶، ۷۵-۷۱ ،۷۰-۶۵

دو بخشـي حـاوي    اي نامـه  پرسـش  ها شامل ابزار گردآوري داده

و اطلاعات مربوط به سوابق قبلي و فعلي  جمعيت شناسياطلاعات 

عيت تعادلي در سـالمندان از  کنندگان بود، براي بررسي وض شرکت

که شامل دو بخش اسـت اسـتفاده   " يت حرکتيقابلارزيابي " آزمون

بخش اول بررسي وضعيت نشستن، برخاسـتن، ايسـتادن و   . دگردي

هـر  . کننـدگان بـود   بخش دوم بررسي وضعيت راه رفتن در شرکت

مجمـوع دو   .امتيازبندي گرديده اسـت  ۲تا حداکثر  صفراز قسمت 

بـود   ۱۹ از تر کم فردي باشد که چنانچه امتياز امتياز مي ۲۸بخش 

  ).۱۴( تگرف در گروه با خطر زياد افتادن قرار مي

در اين پژوهش از يک عدد دستگاه فشار سنج، يک عدد زمان 

  .يک ترازوي وزن کشي سالمندان، يک متر استفاده گرديد سنج،

 در اين پژوهش جهت سنجش اعتبار ابزار گـردآوري اطلاعـات  

  .از اعتبار محتوا استفاده شد " يت حرکتيقابلارزيابي  "آزمون

اسـتفاده   زمان هممشاهده  در اين پژوهش جهت پايايي ابزار از

  .بدست آمد ۹۳/۰ضريب همبستگي  گرديد
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از جمله تـرازوي وزن   براي سنجش پايايي ابزار بيوفيزيولوژيک

کشــي، فشــار سنج،گوشــي پزشــکي، زمــان ســنج و متــر از روش  

  .کاليبراسيون استفاده گرديد

پژوهشگر پس از تصويب طرح پـژوهش و اخـذ مجـوز کتبـي     

جمعيـت   نامـه  پرسـش  ابتـدا  ,دي ـفت گرددريااجازه شروع پژوهش 

اقدام  سپس گرديد تکميل اظهارات شرکت کنندگان بنا به شناسي

. ثبـت شـد   جنتـاي  و گرديـد  به کنترل وزن، قد و فشار خـون آنـان  

"  يت حرکت ـي ـقابلارزيـابي  "تعادلي توسـط آزمـون    بررسي وضعيت

بدين ترتيب که اگر امتيـاز بدسـت آمـده    . مورد ارزيابي قرار گرفت

در دو  شـرکت کننـدگان   ،دبود آن افراد وارد پژوهش شدن ۱۹ زير

قرار  ۷۶-۸۰ ،۷۱-۷۵ ،۶۵-۷۰گروه زن و مرد و در سه گروه سني 

مشخص به مراکز مراجعـه   روزهايو بعد از تعيين ساعت و  گرفتند

تعادلي را به تک هاي  ورزش و درطي دو جلسه اول، انجام حرکات و

 پـنج ها شـامل   ورزش. گرديداجرا  ها آنتک افراد آموزش داده و با 

نشسـتن و   دقيقه نرمش حرکات گرم کننده کـه شـامل راه رفـتن،   

 ۲۰ سپس به مـدت  .شد برخاستن، حرکات منظم دست وگردن مي

راه رفتن  هاي تعادلي که شامل حرکات پنجه و پاشنه، دقيقه ورزش

هاي باز  در يک مسير صاف و برگشت، ايستادن روي يک پا با چشم

دقيقـه  پنج بعد  برداشتن اشيا از زمين در وضعيت نشسته، ته،بس و

شـل کـردن    حرکات خنک کننده که شامل انجام تـنفس صـحيح،  

 ۳۰جلسه به مدت  ۱۲ ين مداخله طيا. انجام شد شدبا عضلات مي

. شـدند  يابي ـقه انجام گرفـت بلافاصـله بعـد توسـط آزمـون ارز     يدق

ج يشـدند و نتـا   يباي ـک ماه بعد دوباره توسط آزمون ارزين يهمچن

ل يه و تحليمورد تجز SPSS16 يدو توسط نرم افزار آماريثبت گرد

  .قرار گرفت

 

  ها يافته

 ۶۴/۷۳مورد پژوهش  يواحدها ين سنيانگين پژوهش ميدر ا

 يط ـ ,مورد پژوهش قبلا ساکن شـهر بودنـد   يواحدهات ياکثر. بود

ص شـاخ  .شتر از مردان بـود يزان افتادن در زنان بير ميشش ماه اخ

 يداروهان زنان از ياست و همچن ۲۰-۲۵ن يدرصد ب ۶۹ يتوده بدن

  .کنند يمنسبت به مردان استفاده  يشتريب آور خوابفشار خون و 

ل نسبت سن ينشان داد که بعد از تعد يتکرار يها اندازهز يآنال

اثـر  ) p>۰۰۱/۰(بـود   دار معنـي از آزمون ياثر زمان بر امت, جنس و

امـا اثـر جـنس    ) p>۰۰۱/۰( بـود  دار معنـي ز ي ـن يسـن  يهـا  گروه

 ).p=۱۵۸/۰( نشد دار معني

 مرد  زن و ين دو گروه جنسيب" يت حرکتيقابل يابيارز"از آزمون ين امتيانگيسه ميمقا ):۱(شماره  نمودار
  )ک ماه بعد ي ,پس آزمون ,ش آزمونيپ(
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هاي سني در سالمندان مقيم در  گروه تفکيکمورد پژوهش به  واحدهاي شناسي جمعيتتوزيع فراواني مشخصات  :)۱( جدول شماره

  ۱۳۸۹- ۱۳۸۸سالمندان شهر تهران سال  يها شگاهيآسا

  متغيير
  جمع  ۷۶ - ۸۰  ۷۱ - ۷۵  ۶۵ -۷۰

p-value  
  تعداد  درصد  تعداد  درصد  تعداد  درصد  تعداد  درصد

  ۰۰۲/۰    ميزان تحصيلات

  
    ۲۲  %۴۶  ۱۳  %۸۱  ۵  %۳۱  ۴  %۲۵  زير ديپلم

    ۲۶  %۵۴  ۳  %۱۹  ۱۱  %۶۹  ۱۲  %۷۵  م وبالاترديپل

  ۷۲/۰    محل اقامت قبلي

  
    ۳۶  %۷۵  ۱۱  %۶۹  ۱۳  %۸۱  ۱۲  %۷۵  شهر

    ۱۲  %۲۵  ۵  %۳۱  ۳  %۱۹  ۴  %۲۵  روستا

  ۰۰/۰    شاخص توده بدني

  
۲۰‹  ۱۹%  ۳  ۱۳%  ۲  ۵۶%  ۹  ۳۰%  ۱۴    

۲۵-۲۱  ۸۱%  ۱۳  ۸۷%  ۱۴  ۴۴%  ۷  ۷۰%  ۳۴    

  ۵۸/۰    شش ماه اخير تعداد افتادن در

  

    ۳۱  %۶۵  ۹  %۵۶  ۱۱  %۶۹  ۱۱  %۶۹  اصلاً

    ۱۲  %۲۵  ۴  %۲۵  ۴  %۲۵  ۴  %۲۵  يکبار

    ۵  %۱۰  ۳  %۱۹  ۱  %۱۲  ۱  %۱۲  دو بار

      نوع داروي مصرفي

  

  ۴۲/۰  ۱۵  %۳۱  ۷  %۴۴  ۴  %۲۵  ۴  %۲۵  ها بخش آرام

  ۳۱/۰  ۱۷  %۳۸  ۸  %۵۰  ۵  %۳۱  ۴  %۲۵  خواب آورها

  ۳۱/۰  ۱۵  %۳۱  ۷  %۴۴  ۴  %۲۵  ۴  %۲۵  فشارخون کنترل

  ۰۰/۰  ۴۸  %۱۰۰  ۱۶  %۱۰۰  ۱۶  %۱۰۰  ۱۶  %۱۰۰  ها مکمل

  

هاي سني در  گروه تفکيکمورد پژوهش به  واحدهايدر  يت حرکتيقابل يابيميانگين و انحراف معيار امتياز آزمون ارز ):۲(جدول شماره 

  ۱۳۸۹- ۱۳۸۸هاي شهر تهران سال  سالمندان مقيم آسايشگاه

  
 يک ماه بعد  پس آزمون  پيش آزمون

P_value 
  ميانگين±خطاي معيار  ميانگين±خطاي معيار  ميانگين±خطاي معيار

          هاي سني گروه

۷۰-۶۵  ۸۵/۰±۴۲/۱۷  ۷۴/۰±۶۴/۱۷  ۷۴/۰±۶۴/۱۷  ۰۸۲/۰  

۷۵-۷۱  ۸۵/۰±۰۶/۱۷  ۸۷/۰±۳۱/۱۷  ۸۷/۰±۳۱/۱۷  ۰۴۱/۰  

۸۰-۷۶  ۹۹/۰±۰۶/۱۵  ۸۸/۰±۳۷/۱۵  ۸۸/۰±۳۷/۱۵  ۰۵۵/۰  

  ۰۰۱/۰  ۷۴/۱۶±۳۱/۱  ۷۴/۱۶±۳۱/۱  ۴۷/۱۶±۳۸/۱  کل
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  بحث و نتيجه گيري

افـزايش سـن امتيـاز آزمـون      بـا  پـژوهش نشـان داد   هاي يافته

رابينسـن و   کـه تحقيقي  با کهيافت  کاهش يت حرکتيارزيابي قابل

 واسشنفولدر  کهدر پژوهشي ن يهمچن .باشد يمهم سو  همکارانش

هاگمن انجام دادند وضعيت تعـادلي سـالمندان بـا سـن      ,همکاران

 داري معنـي  يداشت اما با جـنس همبسـتگ   داري معني يهمبستگ

 ـ .آمـد در اين پژوهش نيز اين نتيجه بـه دسـت    کهنداشت  در  يول

توانـايي تعـادلي زنـان     کـه زاغري انجام داد نشان داد  کهپژوهشي 

  . باشد ميسالمند بهتر از مردان سالمند 

امتيـاز آزمـون ارزيـابي     کـه دهـد   هاي پژوهش نشان مـي  يافته

هـاي تعـادلي بـا بعـد از انجـام       قبل از انجـام ورزش  يت حرکتيقابل

هاي  يافته.  )>۰۰۱/۰p(داشت  داري معنيهاي تعادلي تفاوت  ورزش

 وللارد   همکارانديگر از جمله پژوهش اسشنفولدر و  هاي پژوهش

هـاي   برنامـه  کـه نيـز نشـان داد     همکـاران هون چوي و   همکاران

 يجسـم  عملکـرد ن و و افزايش توا يورزشي با بهبود قدرت عضلان

کـاهش خطـر افتـادن در سـالمندان      باعث بهبود وضعيت تعادلي و

 ياکبـر  و همکـاران و  کـانوس پـژوهش  , از سـوي ديگـر   .شـود  يم

هـاي ورزشـي بـه تنهـايي      برنامـه  کهنشان داد   همکاران و کامراني

مـداخلات چنـد منظـوره     زمان هم طور به بلکهموثر باشد  تواند ينم

   .داردخطر افتادن وجود  کاهشعادلي و جهت بهبود وضعيت ت

هـاي بـه دسـت آمـده در      براسـاس يافتـه   :نتيجه گيري نهايي

تواند با تقويت عضلات  پژوهش حاضر، تمرينات تعادلي و ورزش مي

همچنـين   .بخشـد  يمسالمندان را بهبود تحتاني و وضعيت تعادلي 

داد تع ـ وکاهشتداوم در انجام ورزش باعث تاخير  کهآيد  به نظر مي

  .عوارض ناشي از افتادن بشود کاهش وسالمند  افتادن در

  

 تشکر و يرتقد

ن ي ـکـه در طـول ا   يه افـراد يقدر و کل يد عاليبا تشکر از اسات

  .لازم را انجام دادند کمال تشکر را دارم يپژوهش همکار
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