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Effect of Combined Sensory and Cognitive Training on Static and Dynamic

Balance of elderly

Pasand F*1, JavidiAlsaadi M2, Nazemzadegan G3

Abstract

Introduction and purpose: Investigating effect of various exercises as the main influencing factor on
elderly balance became more popular in the recent years. This research aimed to investigate effect of
combined sensory and cognitive training on elderly women health static and dynamic balance.

Materials and Methods: 36 healthy elderly women voluntarily participated in this study and their
physical and cognitive health status was measured by medical history questionnaire and MMSE,
respectively. Subjects were randomly assigned into three different training groups including sensory
(N=14), cognitive (N=10) and combination (N=12). Baseline static and dynamic balances were
measured using Flamingo and TUG tests respectively in the three groups. The second measurement
was obtained after 5 practice sessions and each session composed of 20 efforts in 10 days. Data were
analyzed using descriptive (mean and standard deviation) as well as referential methods (one-way
covarianceand paired t test) with significance value set at p<0/05).
Findings: Although our findings showed no significance difference among groups but, improvement
of static and dynamic balance after trainings was considerable. In other words, there was improving
performance not only in static balance but, also in dynamic balance among participants taking
cognitive, sensory, and combination training.
Conclusion: This study showed that sensory, cognitive and combined trainings improved static and
dynamic balance of elderly. Therefore, taking exercise is one of the best approaches to influence
elderly motor performance which eventually improves lifestyle balance and prevent falls.
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ترکیبی حسی و شناختی بر تعادل ایستا و پویاي سالمندانتمرینیرتأث
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، شیراز، ایرانشیرازدانشگاه ، علوم ورزشیگروهیاراستاد-1
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، شیراز، ایرانشیرازدانشگاه، حرکتیرفتارارشدکارشناس-2
، شیراز، ایرانشیرازدانشگاه، علوم ورزشیگروهاستادیار-3

چکیده
اجزاي اصلی تأثیرگذار بر تعادل از محبوبیـت بسـیاري   عنوانبههاي اخیر، بررسی تأثیر انواع تمرینات مختلف در سالمقدمه و هدف:

برخوردار شده است. هدف از این پژوهش تعیین تأثیر ترکیب تمرینات حسی و شناختی بر تعادل ایستا و پویاي سالمندان زن سالم بود.
هاي نامهیب از طریق پرسشترتبه ینه سلامت جسمی و شناختی درزمهاي اولیه سالمند زن سالم پس از بررسی36:هاروشمواد و 

صورت تصادفی در سه گـروه   آزمون بهطور داوطلبانه در تحقیق شرکت کرده و پس از پیشبه(MMSE)تاریخچه پزشکی و شناختی 
اي هر تعادل ایستموردنظردهی شدند. قبل از اجراي برنامه تمرینی سازمان)نفر12(نفر) و ترکیبی10نفر)، شناختی (14تمرینی حسی (

10کوششـی در  20جلسه  5گیري شد. بعد از اجراي اندازه(TUG)ها با تست فلامینگو و تعادل پویا با تست تعادل گروه از آزمودنی
هاي آمار توصیفی (میانگین و انحراف معیـار) و آمـار   وتحلیل آماري از روشیهتجزها مورد ارزیابی قرار گرفتند. براي روز مجدداً آزمودنی

استفاده شد. )>05/0p(داري همبسته) در سطح معناtطرفه و باطی (تحلیل کوواریانس یکاستن
وجود در اثر انجام تمرینات، بهبود در عملکرد تعـادل ایسـتا و   ینبااها معنادار نبود اما ها نشان داد که تفاوت در بین گروهیافتهها:یافته

ترتیب گروه شناختی، حسی و ترکیبی بهترین عملکرد را نشان دادند، رد تعادل ایستا به که در عملکيطوربهها ملاحظه شد. پویاي گروه
یب گروه شناختی، ترکیبی و حسی بهترین عملکرد را نشان دادند. به ترتچنین در عملکرد تعادل پویا هم
هاي تمرینـی ترکیبـی مختلـف و    پروتکلگیري کرد که با بررسیتوان چنین نتیجههاي این پژوهش می: با توجه به یافتهگیريیجهنت

هـا در تعـادل ایسـتا و پویـا، بهتـرین روش تمرینـی بـراي        همچنین تمرکز بر اجزاهاي حسی و شناختی خاص با توجه بـه اهمیـت آن  
تادن هاي سنی سالمندي جهت بهبود و ارتقاي سبک زندگی و همچنین پیشگیري از افتأثیرگذاري بر عملکرد حرکتی تعادلی را در گروه

این افراد بیابند. 
تمرین حسی، شناختی و ترکیبی، تعادل ایستا، تعادل پویا، سالمندیدواژه: کل
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مقدمه 

هـاي مختلـف   سـلامت افـراد در سـنین و دوره   مسـئله توجه به 
حفـظ تعـادل در تمـام    زندگی از اهمیت بسیاري برخوردار است.

طور ویژه در سنین سـالمندي جهـت انجـام    هاي سنی و بهدوره
هاي مختلف ورزشی همچنین انجام مهارتهاي روزانه و فعالیت

بهبـود  باهـدف انجام تمرینات مختلف روینازاباشد. ضروري می
را در بهبـود زنـدگی و همچنـین    یتـوجه قابلاین قابلیت نقش 

به سبکی فعال و بانشاط یرفعالغارتقاي سبک آن از یک سبک 

اي از زندگی بشـر اسـت کـه بـا     سالمندي دورهباشد. اثرگذار می
هاي فیزیولوژیکی و عملکرد حرکتی همراه است.هش ظرفیتکا

ــانی    ــت جه ــازمان بهداش ــف س ــق تعری ) دوران WHO(1طب

از). در ایــن دوره1ســالگی اســت (60ســالمندي عبــور از مــرز 
-هاي حسی، تواند نتیجه تحلیل سیستمزندگی، افت عملکرد می

عضلانی، روانی، شرایط محیطی، سبک زندگی و سایر شناختی، 
هایی کـه در دوره سـالمندي تحـت    تواناییازجملهعوامل باشد.
تعادل اسـت.کاهش توانـایی حفـظ تعـادل و     ،گیردتاثیر قرار می

-تغییر در الگوي راه رفتن از پیامدهاي سالمندي است کـه مـی  

مقدمات زمین خوردن را در این قشر از جامعه ایجاد کنـد.  واندت
، خانواده و جامعه مشـکلاتی  به فردیتدرنهاتواند این تحلیل می

هـاي ویـژه را   درمـان و حمایـت  داري،مثل افزایش هزینـه نگـه  

 ـو اپیـروتلا ).4، 2،3تحمیل نمایـد(  عامـل اصـلی زمـین    2را ی
. )5(دن ـدهها نسبت مـی خوردن سالمندان را به تعادل ضعیف آن

داري خط مرکـز ثقـل در محـدوده سـطح     تعادل که توانایی نگه
هاي می از چندین زیر سیستمسمکانیدرواقعشود اتکا تعریف می
هـاي  حـس دهلیـزي و سیسـتم  بینـایی،  سیسـتم  مختلف شامل 

عمقی در سیستم پردازشی تعامل یافته و شرایط را براي حفظ 

1-World Health Organization.
2- Piirtola, & Era

سازند. چنانچه فـرد در  خط ثقل در محدوده سطح اتکا فراهم می
کـه یدرصـورت هـاي تعـادل ایسـتا و    مسحال سکون باشد مکانی

-ت در کار باشد شرایط براي حفظ تعادل پویـا فـراهم مـی   حرک

پویـا در  هاي ایستا وگردد. بدیهی است که حفظ تعادل در حالت
و توانـایی سیسـتم   پیونـدد یمبه وقوعپردازش یارنا هوشسطح 

توانند پردازشی شامل سرعت و کیفیت پردازش در این حیطه می
تـوان  پـردازش مـی  هـاي ایـن سـطح    از ویژگـی باشـند. اثرگذار

ماهیـت مـوازي   بالاي پردازش، عدم نیـاز بـه توجـه،   سرعتبه
)1998(نپـری برینـر و پردازش، غیرارادي بودن آن اشاره کـرد.  

اثرگـذار توانند بـر تعـادل   بیان کردند که عوامل محیطی نیز می
ایی ه ـترین عامل را بتوان در گروهباشند، ضمن آنکه شاید اصلی

کاتلین، .)6(سن نسبت دادبهو محیطی،با سطح یکسان تجربی 
بیـان  ) 2002گالاهو و اوزمـون ( و )2001(3هیوود.نانسی، گچل

کنند که در دوره سالمندي کارایی فرآیندهاي درگیر در حفـظ  می
هـاي  به دلیـل تغییـرات سیسـتم   درحرکتتعادل حین سکون و 

مختلف بدن مانند سیسـتم حسـی بینـایی، سیسـتم دهلیـزي و      

ایـن موضـوع   .)8،7(یابدسیستم عصبی کاهش مییژهوبهعمقی 
. )10، 9(ایـن افـراد شـود   تواند باعث افزایش زمین خـوردن  می

گــزارش )2007(4شـجاعی و همچنــین ون ایرســل و همکــاران 
در باریککمدستسال و بیشتر 65درصد افراد 30اند که کرده

در کننـد و میـزان آن   سال سقوط (افتادن) کردن را تجربـه مـی  
. بـا توجـه بـه    )11،2رسد (درصد می40سال به 80افراد بالاي 

یکی از پیامـدهاي دوره سـالمندي   عنوانبهاینکه تضعیف تعادل 
هـاي  بایـد در برنامـه  یشـگیرانه پکارهـاي  شود، راهمحسوب می

بـراي بهبـود یــا   شـده یطراحــروزانـه بـا اسـتفاده از  تمرینـات     

3 -Nancy and Gachel
4- Van Iersel, Ribbers, Munneke, Borm, & Rikkert.
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شامل تکالیفی باشد که تر شدن ضعف تعادل،پیشگیري از وخیم
گفتـه  .هاي پویا تمرکز داشـته باشـد  بر نیازهاي تعادلی و فعالیت

70شود که در افراد سالم سیستم حسـی پیکـري بـه میـزان     می
درصـد و سیسـتم بینـایی    20درصد، سیستم دهلیزي در حـدود  

ي درصد اطلاعات حسی لازم براي حفـظ تعـادل رو  10تقریباً 
). در مـوارد حفـظ تعـادل    13،12(آورندیمرا فراهم باثباتسطح 

روي سطوح ناپایدار، درصـد مشـارکت سیسـتم حسـی پیکـري      

سـازي  یکپارچـه یابـد. کاهش و دو سیسـتم دیگـر افـزایش مـی    
هاي حسی بر عهـده سیسـتم عصـبی    اطلاعات محیطی گیرنده

). 15،14گوینــد (مرکــزي اســت و بــه آن پــردازش حســی مــی
ینتـأم قادر به ییتنهابهي فوق هاهر یک از سیستمکهییازآنجا

سیستم اطلاعات کامل در خصوص وضعیت و حرکت بدن براي
کنترل وضعیت بدن نیستند، یکپارچگی منظوربه1عصبی مرکزي

شـود. هاست که مانع از زمین خـوردن مـی  اطلاعات این سیستم
بعد از یکپارچگی، ارزیابی و انتخـاب اطلاعـات حسـی مناسـب،     

CNSحرکتی مناسبی (تاکتیـک مفصـل مـچ پـا،     هاي تاکتیک

). همکاري ایـن  16کند (مفصل ران و گام برداشتن) را تولید می
-ها با یکدیگر منجر به کنترل وضعیت بدن و تعادل مـی سیستم

توانـد تـاثیر   خود مینوبهبهها ضعف هر یک از این سیستمشود.
انجام گیري را در تعادل ایستا و پویاي سالمندان ایجاد کند.چشم

از .یددارندتأکهاي درگیر تعادل تمریناتی که بر تحریک سیستم

سوي دیگر با توجه به کـاهش عملکردهـاي حسـی و شـناختی     
سرعت پردازش در سالمندي و همچنین با توجه به اینکه ازجمله

یکـی از فاکتورهـاي مهـم در حفـظ     عنوانبهپردازش اطلاعات 
رسـد تمرینـات ترکیبـی    مـی باشد به نظر تعادل در سالمندان می

درواقـع گـذارد.  بر اجـراي تعـادل سـالمندان مـی    يمؤثرترتاثیر 
هاي شناختی وابسـته  کنند که سایر تواناییمطالعات پیشنهاد می

1-Central Nervous System

توانـد در افـراد   پردازش بـوده و سـرعت پـردازش مـی    سرعتبه
اسـمیت  مثـال عنـوان بهمنبع شناختی پایه قلمداد شود. عنوانبه

) به بررسی تاثیر تمرینـات شـناختی بـر    2013(2نري و همکارا
10تعادل و راه رفتن سالمندان پرداختنـد. نتـایج نشـان داد کـه     

هفته تمرین شناختی تـاثیر چشـمگیري بـر تعـادل و راه رفـتن      

که عملکرد ایـن افـراد در آزمـون    ياگونهبه.گذاردسالمندان می
ــات ب   ــد از انجــام تمرین ــتن بع ــین راه رف ــادل و همچن ــود تع هب

) به بررسی 2012تارگینو و همکاران (.)17(دیافته بویتوجهقابل
تــاثیر تمرینــات دوگانــه بــر کنتــرل تعــادل ایســتاي ســالمندان 
پرداختند.نتایج پژوهش نشان داد که انجام این تمرینـات باعـث   

). 18شود( تعادل ایستا میینهدرزمبهبود عملکرد افراد بخصوص 
ترکیب تمرینات ) طی تحقیقی نشان داد که 2004محمد اسلام(

مـوثر  حسی و عضلانی بر تعادل ایستا و پویاي سالمندان ژاپنـی 
).19است( شدهواقع

دوران سالمندي و هايیژگیوو با توجه به گفته شدآنچهبنا بر
بـراي  یـزي ربرنامـه ضرورت و اهمیت ،تاثیر آن بر شیوه زندگی

با عنایت به شیوه تمرینی مطالعـه  ینچنهماین قشر از جامعه و 

کنـد ایـن   مشغول میبه خودرا محقق که ذهن يامسئلهحاضر،
تواند بر است که تا چه حد تمرینات ترکیبی حسی و شناختی می

ترین تـاثیر  ها بیشیک از آنگذار باشد و همچنین کدامتعادل اثر
را دارد؟

2- Smith-Ray and et al
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هاوشرمواد و 

پژوهش حاضـر  مطالعهایناهدافوموضوعماهیتبهتوجهبا
یطرح تحقیق شامل سه گروه (گروه ترکیب ـو از نوع تجربی بود 

شناختی و گـروه تمـرین  تمرینات حسی و شناختی، گروه تمرین
جامعه آمـاري پـژوهش   .بودآزمونپسحسی) با مراحل پیش و 

-سـاله کـانون جهـان   70تـا  60حاضر کلیه سالمندان زن سالم 

ــدگان  ــدشهرســتان شــیراز و ســروش دی ــد از .بودن ــل بع تکمی
هـاي ورود ملاكدارا بودنسلامتی عمومی و ییدتأوپرسشنامه

5هـاي ارتوپـدي در   سالمندان با شرایط داشتن سـابقه بیمـاري  (
دهلیزي و حسی ناشی از ،یناییسال  گذشته، داشتن مشکلات ب

جراحی و نداشتن توانایی براي اجراي پروتکـل  ،دارویی عوارض
هـا آنازنفـر 45هـا حـذف شـدند)،    ، از گروههاتمرینی و آزمون

طـور  و پس از آزمون اولیه تعـادل ایسـتا و پویـا بـه    شدهانتخاب
با توجه بـه افـت   ولی قرار گرفتند. مساوي تصادفی در سه گروه 

36آزمودنی ها  در مراحل تمرین تعداد نمونه ها در نهایـت بـه   
، گـروه تمرینـات   نفـر) 14(گروه تمرینات حسیکه در نفر رسید.

شـرکت  نفـر) 12ترکیبـی( گـروه تمرینـات   و نفـر) 10(شناختی
ــتند. ــالمندان  داشـ ــلامت سـ ــان از سـ ــت اطمینـ همچنین جهـ

در ایـن تحقیـق از پرسشـنامه تاریخچـه پزشـکی      کنندهشرکت
-پرسـش شامل تکمیل پژوهشایناجراییمراحلاستفاده شد.

آمـادگی همچنین سطح و و شناختیهاي تاریخچه پزشکینامه
جهت اطلاع از وضعیت سـلامتی و  1براي فعالیت جسمانیافراد

قبل از اجراي برنامه تمرینی از هر سه گروه ، سطح آمادگی افراد
هـا  ، بدین منظور تعادل ایستاي آزمودنیآمدبه عملآزمون پیش

با تست ایستادن بر پاي برتر با چشمان بسـته و تعـادل پویـا بـا     
تعادل آزمونیشپگیري شد. نمرات اندازهTUGتست تعادل 

1- Physical Activity Readiness Questionnaire

بـه دسـت  ذکرشـده هاي ایستا و پویاي این افراد با انجام آزمون
کوشـش تمرینـی   20جلسه هـر جلسـه   5به مدتها آمد. گروه

انجـام  زمـان مدت.ندروز بین جلسات به تمرین پرداخت1بافاصله
این تمرینات و همچنین جلسـات تمرینـی بـر اسـاس مطالعـات      

قبلی بر تعادل مانند بررسـی تـاثیر تمرینـات تمرکـز     گرفتهانجام

یف تعادلی توسط ولف، هـاب و  توجه بیرونی در یادگیري دو تکل
و )2009(نرتـول نـدرز، لتوایـت ،  و همچنین ولف، لا)1998(پرینز

جلسات تمرینـی خـود را   ) 2003(سیکاتو، پاسمور و لی-پرکینز 
( کوششی تنها در دو جلسه تمرینی سازماندهی کردنـد صورتبه

ها، دوباره مورد آزمـون  پس از اتمام دوره تمرینی گروه.)22-20
.قرار گرفتند

:شاملاطلاعاتيآورجمعروشوابزار

نامه وضعیت آمادگی : این پرسشPARQنامه پرسش-1

قرار گرفت.مورداستفادهجسمانی جهت ورود به پژوهش 

بوده و سؤال14شامل نامه تاریخچه پزشکیپرسش-2

اطلاعاتی از وضعیت سلامت سیستم عصـبی مرکـزي، بینـایی،    
شنوایی، جراحی، مصرف انواع دارو جهـت بررسـی در چگـونگی    

قرار گرفت. مورداستفادهها وضعیت تعادل آن

و سـؤال 19: شـامل  MMSEنامه شـناختی  پرسش-3

امتیاز بوده، اطلاعاتی را در مورد وضعیت شناختی 30درمجموع
بازخوانی و یابی، حافظه، توجه، محاسبه، زبان و افراد مانند جهت

آورد. نمـرات بـالاي   فراهم میتوانایی پیگیري فرمان هاي ساده
عملکرد شناختی مناسب در این سـن  عنوانبهدر این آزمون 24

شد.در نظر گرفته می
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اطلاعات فردينامه پرسش-4

ها شـامل: سـال تولـد،    در این پژوهش، اطلاعات فردي آزمودنی
در فرم مشخصـات فـردي   هاآن1وزن و قد و شاخص توده بدن

ثبت شد.

ایستادن بر پـاي برتـر بـا چشـمان     تعادل ایستا:آزمون-5

بسته(فلامینگو)
، ایستدیمترجیحی خودبر روي پاي کنندهشرکتدر این آزمون 

انـدازه بـه گیرد. سپس پاي دیگـر  در ناحیه کمر قرار میهادست
و بـا ارائـه   جداشده(زمین) موردنظرمتر از سطح سانتی10یباًتقر

محرك فرد باید چشمان خود را ببندد. نمره تعادل ایسـتاي ایـن   

و یا تعادل فـرد  داشتهنگهفرد با مقدار زمانی که پاي خود را بالا 
ایـن آزمـون داراي پایـایی    .آیـد یم ـبه دستدچار اختلال نشده 

ضـعیف  ییباز آزما) و پایایی 87/0تا 99/0درون آزمونگر خوب (
.)23(باشد) می59/0تا 1تا خوب (

1-Body Mass Index

2زمان برخاستن و رفتنتعادل پویا:آزمون-6

بـدون  کننـده شـرکت که شودیماین آزمون به این صورت اجرا 
هایش از روي صندلی بـدون دسـته برخاسـته و    استفاده از دست

و دوبـاره روي  گرددیبازممتري 3پس از طی کردن یک مسیر 
ــایی ایــن آزمــون نشــیندیمــصــندلی  شــدهگــزارش81/0. پای

.)24(است

2  -Timed up and Go
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روش اجراي آزمون برخاستن و رفتن- 1شکل

روش اجرا

پس از کسب مجوز از اداره کل بهزیستی استان فارس و معرفی 
-پرسـش تکمیل و سروش شهر شیراز و دیدگانبه کانون جهان

هاي تاریخچه پزشـکی و آمـادگی بـراي فعالیـت جسـمانی     نامه
-، پرسشجهت اطلاع از وضعیت سلامتی و سطح آمادگی افراد

 ـ،MMSEنامه شناختی  قبـل از اجـراي   تعـادل   آزمـون یشپ

، بدین منظـور تعـادل   آمدبه عملبرنامه تمرینی از هر سه گروه 
ها با تست ایستادن بر پاي برتر با چشمان بسته ایستاي آزمودنی

گیـري شـد. نمـرات    انـدازه TUGو تعادل پویا با تست تعـادل  

هـاي  تعادل ایستا و پویاي این افراد با انجـام آزمـون  آزمونیشپ
طـور بـه نفر از ایـن سـالمندان   14د. سپس آمبه دستذکرشده

نفر در گروه تمرین شناختی و 10تصادفی در گروه تمرین حسی، 
7به مدتها . گروهقرار گرفتندنفر در گروه تمرینات ترکیبی 12

20هـر جلسـه   تمرینـی کـه  جلسـه 5جلسه آزمون و 2جلسه، 
.نـد روز بین جلسات به تمرین پرداخت1بافاصلهکوشش تمرینی 

تــوان اي و کوششـی مـی  از دلایـل اسـتفاده از تمرینـات جلســه   
و بار خستگی زیاد انجام این تمرینات با توجه به سن يدشواربه

ها و در پی آن مشکلات و کاهش عملکردهاي حسی و آزمودنی
هاي دیگـر و همچنـین پـژوهش    ها در سایر پژوهششناختی آن

هـا دوبـاره   گـروه ،پس از اتمام دوره تمرینـی حاضر اشاره کرد. 
.قرار گرفتندمورد آزمون 

ها به ترتیب زیر سازماندهی شدند.گروهبرنامه تمرینی

گروه تمرین حسی-1

باشند اي میثانیه10تا 5موقعیت تمرینی 8این تمرینات شامل 
هـا  در این گروه آزمـودنی شود.دشوار میجیتدربهها که روند آن

از موقعیت تمرینی یک شروع کـرده و  بیبه ترتتمرینات زیر را 

تـدریجی تمـرین بـه موقعیـت تمرینـی      باراضافهبر اساس اصل 
هـا یآزمـودن رسیدند. در انجام ایـن تمرینـات ابتـدا از    هشتم می

صـحیح و مـنظم   طـور بـه شد تا با تمرکـز کامـل و   خواسته می
انجـام ایـن   زمانمدتپا انجام دهند. تمرینات را بر روي هر دو

دقیقـه  40دقیقه گرم کـردن عمـومی بـدن    10تمرینات پس از 
دقیقه به سـرد کـردن عمـومی    10ازآنپسگرفت که انجام می

شد. بدن پرداخته می

گروه  تمرین شناختی-2

دقیقه گرم کردن عمـومی بـدن بـه انجـام     10این گروه پس از 
دازش، تمرینات توجه، حافظه، سرعت پرتمرینات شناختی شامل 

-فکر کردن و حل مسئله، پردازش بینایی و پردازش شنوایی می

 ـتأکدر ایـن پـژوهش   .پرداختند بـر تمرینـات مربـوط    بیشـتر دی

ذکـر گردیـد سـرعت    قـبلاً که طورهمانبود، پردازش سرعتبه
ایـن  .باشـد پردازش یکی از منابع اصلی و مهم شناخت افراد می

سیسـتم  يسازآمادهتمرینات با انجام نفس عمیق جهت بهبود و 
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عصبی مرکزي جهت انجام تمرینـات بعـدي شـروع و در ادامـه     
اي مانند حرکـت چشـمان بـه جهـات مختلـف،      تمرینات حافظه

یابی در شرایط ساده و دشوار، انجام تکلیف انجام تمرینات جهت
نـین راه رفـتن و   دوگانه شامل ایستادن و شمارش اعـداد و همچ 

، یادآوري خاطرات چند تاچند تاتکی یا صورتبهشمارش اعداد 

و همچنین تمرینات سرعت پردازش دودوبهصورتبهگذشته که 
که شامل ارائه محـرك توسـط مربـی و دریافـت پاسـخ توسـط       
آزمودنی در شرایط مختلف تمرینی و کشیدن اشکال هندسـی و  

، انجام اعمال جمع ریاضـی  وپادستلهیوسبهشکل اعداد در فضا 
انجام گرفت که در این تمرینات سعی بر آن شد تا اصـل شـبیه   

و يری ـگمیتصـم بودن تمرینات با رعایت ایـن نکتـه کـه  بعـد     
شناختی حرکت افزون بر بعد حرکتی آن باشد، انجام گیرد. پـس  

دقیقه به سرد کردن 10به مدتها دقیقه تمرین، آزمودنی40از 
اختند.پردبدن می

گروه  تمرینات ترکیبی حسی و شناختی-3

دقیقه گـرم کـردن عمـومی    10پس از هایآزمودندر این گروه، 
پرداختـه و  الـذکر فوقدقیقه به انجام تمرینات شناختی 20بدن، 

را بـه انجـام   مانـده یبـاق دقیقـه  20پس از انجام این تمرینـات  
. پـس از اتمـام تمرینـات حسـی     پرداختنـد یم ـتمرینات حسـی  

. دادندیمدقیقه سرد کردن را انجام 10هایآزمودن

روش آماري

هـاي  شاخصاز شدهيآورجمعاطلاعات وتحلیلیهتجزمنظور به
و رسـم  یشـناخت یتجمعآمار توصیفی براي توصیف متغیرهاي 

پـس از بررسـی طبیعـی بـودن     نمودارها و جداول استفاده  شد.
، اسـمیرونوف -کلمـوگروف از آزمـون توزیع نمرات بـا اسـتفاده   

تـی  پـژوهش از آزمـون آمـاري   سوا لاتهاي جهت تحلیل داده
عملیـات آمـاري   ه اسـتفاده شـد.  طرفواریانس یککوهمبسته و
انجــام و ســطح 19نســخهSPSSآمــاري افــزارنــرمبوســیلۀ 

در نظر گرفته شد. 05/0ها آزمونداريیمعن

پژوهشيهاافتهی

تی ـجمعتوصـیف کمـی متغیرهـاي    منظـور بـه در این پژوهش 
زن و،، قد سناریمع، میانگین و انحراف هاکنندهشرکتیشناخت

هـاي تجربـی ترکیبـی،    ها در گروهو شاخص توده بدنی آزمودنی
1آوري و نتـایج حاصـل از آن در جـدول    حسی و شناختی جمع

است.شدهارائه
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هاآزمودنییشناختتیجمعاطلاعات توصیفی متغیرهاي :1جدول 

تعدادهاگروه
شاخص توده وزن(کیلوگرم)قد(سانتیمتر)سن(سال)

بدنی

±انحراف معیار 
±اریانحراف معنیانگمی±اریانحراف معنیانگمی±اریانحراف معمیانگین

نیانگمی

69/25±95/6427/1±08/15924/3±66/6614/0±126/1ترکیبی

19/26±07/6587/0±71/15718/2±21/6619/0±1451/1حسی

49/24±70/6158/0±70/15846/1±80/6506/0±1004/1شناختی

شـود، در ایـن پـژوهش    مشـاهده مـی  1که در جدول طور همان
سـن، قـد و وزن و شـاخص    ازلحاظها در هر سه گروه آزمودنی

ــاًیتقرتـــوده بـــدنی در وضـــعیت  ــد.بـ مشـــابهی قـــرار دارنـ

آزمونها در هر سه گروه، در مراحل پیش و پسمقایسه تعادل ایستاي آزمودنی:1نمودار 

ها در هر سه اطلاعات قابلیت تعادل ایستاي آزمودنی1در نمودار
طور آزمون ارائه گردیده است. همانگروه، در مراحل پیش و پس

هـاي  هـا در گـره  شود تعـادل ایسـتاي آزمـودنی   که مشاهده می

افتـه یبهبودآزمـون  آزمون نسبت بـه پـیش  تجربی در مرحله پس
معنادار نیست. هاگروهاست اما تفاوت بین 

, پیش آزمون
5.29, ترکیبی

,  حسی, پیش آزمون
6.63

, پیش آزمون
3.92, شناختی

,  ترکیبی, پس آزمون
7.78

,  حسی, پس آزمون
9.47

,  شناختی, پس آزمون
10.63

پیش آزمون پس آزمون
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آزمونها در هر سه گروه، در مراحل پیش و پسمقایسه تعادل پویاي آزمودنی:2نمودار 

هـا  اطلاعات مربوط به قابلیت تعادل پویاي آزمودنی2در نمودار 
آزمون ارائه گردیده است. در هر سه گروه، در مراحل پیش و پس

-هوها در گرشود تعادل پویاي آزمودنیکه مشاهده میطور همان
آزمــون آزمــون نســبت بــه پــیشهـاي تجربــی در مرحلــه پــس 

است.افتهیبهبود

يهـا نیانگی ـمحـاکی از آن اسـت کـه بـین     2اطلاعات جدول 
تعادل ایستا و پویـا در انـواع   يرهایمتغآزمونپسو آزمونشیپ

ــر ــانیتمـ ــطح   يهـ ــناختی در سـ ــی و شـ ــی ، حسـ ترکیبـ

)05/0p≤( شودیممشاهده يداریمعنتفاوت.

(زمان)و پویاتعادل ایستابراي همبسته tنتایج آزمون آماري :2جدول 

tdfpاریانحراف معمیانگینمرحلهتمرینمتغیر

تعادل ایستا

ترکیبی
*29/509/868/211021/0آزمونشیپ

78/709/1آزمونپس

حسی
*63/645/188/113082/0آزمونشیپ

47/969/0آزمونپس

شناختی
*92/344/336/39008/0آزمونشیپ

63/1016/8آزمونپس

تعادل پویا

ترکیبی
*71/1050/306/411002/0آزمونشیپ

24/797/1آزمونپس

حسی
*99/705/201/7130001/0آزمونشیپ

18/652/1آزمونپس

شناختی
*37/1009/269/690001/0آزمونشیپ

68/614/2آزمونپس
05/0p≤

, پیش آزمون
10.71, ترکیبی

,  حسی, پیش آزمون
7.99

, پیش آزمون
10.37, شناختی

,  ترکیبی, پس آزمون
7.24 ,  حسی, پس آزمون

6.18

,  شناختی, پس آزمون
6.68

پیش آزمون پس آزمون
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همچنین در راستاي نتایج این پژوهش به بررسی اخـتلاف بـین   
هــاي تمرینــی بــر تعــادل ایســتا پرداختــه شــد. اثرگـذاري روش 

گـر از  پس از کنترل متغیـر مداخلـه  سؤالپاسخ به این منظوربه
داري و با سطح معنـی راههکیآزمون آماري تحلیل کوواریانس 

05/0p <عنـوان بـه آزمون تعادل ایستا استفاده شد (نمره پیش

اي حاصـل از تحلیـل   ه ـمتغیر کووري در نظر گرفته شد). یافتـه 
ر نمـره  بررسی تفـاوت دو گـروه د  منظوربهراههکیکوواریانس 

اســـت.شـــدهارائـــه3اجـــرا تعـــادل ایســـتا در جـــدول   

در اجراي تعادل ایستاطرفهکیهاي تحلیل کوواریانس : یافته3جدول 

سطح معناداريFمیانگین مربعاتدرجه آزاديمجموع مربعاتمنبع

39/1110139/111016/40000/0متغیر کووري
060/111253/5500/2151/0گروه
73/8843264/27خطا
03/511136کل

-شود، تفاوت بـین گـروه  مشاهده می3گونه که در جدول همان

151/0pو F=00/2اجراي تعادل ایستا با ازلحاظهاي تجربی 

توان بیان داشـت کـه میـزان    بر این اساس مینشد.داریمعن>

کوششــی تمرینــات حســی، ترکیبــی و 20جلســه 5اثرگــذاري 
شناختی بر بهبود اجراي تعادل ایستاي سـالمندان زن در مرحلـه   

هـا تفـاوت معنـاداري وجـود نـدارد. امـا در       بین گروهآزمونپس
آزمون مشخص گردید که هاي پیش و پساختلاف بین میانگین

آزمـون گـروه تمرینـات    اي تعـادل ایسـتا در مرحلـه پـس    در اجر
)، گروه تمرینات حسـی  71/6شناختی با افزایش میانگین زمانی (

و گـروه تمرینـات ترکیبـی بـا     )84/2با افزایش میانگین زمانی (
) بـه ترتیـب بهتـرین عملکـرد را     49/2افزایش میانگین زمانی (

هـاي  گـروه نشان دادند. همچنین همگنی بین نمـرات افـراد در   
شیپبهنسبت آزمونپستجربی با توجه به کاهش انحراف معیار 

است. افتهیشیافزاآزمون 
همچنین در راستاي نتایج این پژوهش به بررسی اخـتلاف بـین   

منظـور بههاي تمرینی بر تعادل پویا پرداخته شد. اثرگذاري روش
گـر از آزمـون   پس از کنتـرل متغیـر مداخلـه   سؤالپاسخ به این 

05/0pداري و با سطح معنیراههکیآماري تحلیل کوواریانس 

راهـه کی ـهاي حاصل از تحلیل کوواریانس یافتهاستفاده شد.>
مره عملکـرد تعـادل پویـا در    ها در نبررسی تفاوت گروهمنظوربه

است.شدهارائه4جدول 

در اجراي تعادل پویاطرفهکیهاي تحلیل کوواریانس یافته:4جدول 

سطح معناداريFمیانگین مربعاتدرجه آزاديمجموع مربعاتمنبع
30/47130/4749/22000/0متغیر کووري

82/12912/0434/0652/0گروه
28/6732103/2خطا
86/172636کل
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-شود، تفاوت بـین گـروه  مشاهده می4گونه که در جدول همان

و F=434/0افت عملکرد تعـادل پویـا بـا    ازلحاظهاي تجربی، 

652/0p توان بیان داشت که دار نشد. بر این اساس میمعنی=

کوششــی تمرینــات حســی، 20جلســه 5در میــزان اثرگــذاري 
ترکیبی و شناختی بر بهبود اجراي تعادل پویاي سالمندان زن در 

هاي تمرینی تفاوت معناداري نـدارد.  بین گروهآزمونپسمرحله 
آزمـون تعـادل پویـا    هاي پیش و پساما در اختلاف بین میانگین

آزمـون  راي تعادل پویا در مرحلـه پـس  مشخص گردید که در اج
)، گـروه  69/3گروه تمرینات شناختی با کاهش میانگین زمـانی ( 
) و گــروه 47/3تمرینـات ترکیبـی بـا کــاهش میـانگین زمـانی (     

) بـه ترتیـب   81/1تمرینات حسی بـا کـاهش میـانگین زمـانی (    
بهترین عملکرد را نشان دادند. همچنـین همگنـی بـین نمـرات     

اي تجربی بـا توجـه بـه کـاهش انحـراف معیـار       هافراد در گروه
ــس ــونپ ــبت آزم ــهنس ــب ــون شیپ ــزاآزم ــهیشیاف ــت. افت اس

يریگجهینتو بحث 

اثـر تمـرین ترکیبـی حسـی و     تعیـین هدف از تحقیـق حاضـر   
شناختی بر اجراي تعادل ایستا و پویاي زنان سالمند شهر شـیراز  

20پـنج جلسـه   دهـد کـه   نشـان مـی  نتایج پژوهش حاضر بود. 

روشـی  عنوانبهتواند مییشناختترکیبی حسی تمرینکوششی
این افراد تلقی شود. در و پویايسودمند براي بهبود تعادل ایستا

مقایسه بین گروهی، نتایج نشان داد که این تمرینات در میـزان  
درجه اثرگذاري نسبت به تمرینـات شـناختی و حسـی در مـورد     

تـري برخوردارنـد.   کميرگذاریتأثاز اهمیت و پویاوتعادل ایستا
که تمرینات شناختی و تمرینات حسی در مقایسه با صورتنیبد

ات بیشتر باعث بهبود تعادل ایستاي افراد سالمند شـد.  این تمرین
پژوهشی یافت نشد که به بررسی تأثیر تمرینات ترکیبی حسی و 
شناختی بر اجراي تعادل ایسـتاي زنـان سـالمند سـالم پرداختـه      

 ـتأمعنادار طوربهباشد. اثرگذار بودن روش تمرینی ترکیبی  يدیی
در کنتـرل تعـادل   ها و همچنین اجزاي درگیـر بر نظریه سیستم

ترکیبـی  صـورت بـه باشد. بدین معنی که تمـرین ایـن اجـزا    می
ایجـاد  توانسته است در تعادل افراد سالمند بهبود چشـمگیري را 

توان بیان داشت که در شرایط ترکیبی حسـی،  کند. همچنین می
در اثرگـذاري  شدهارائهشناختی در تعادل ایستا، با توجه به نتایج 

تک گروهی نسبت به تعادل پویا که ورتصبهها این روش

تمرینات حسی اثر معناداري را بر رکورد سالمندان ایجـاد نکـرد،   
گرفتـه انجـام در اکثر مطالعات بر تعادل ایستا اثر معناداري دارند.

در مورد تعادل افراد سالمند، هر دو بعـد تعـادل را شـامل تعـادل     
ترکیبی در این زمینـه  دهند. تمریناتقرار میمدنظرایستا و پویا 

تر و نسبت به تمرینـات  نسبت به تمرینات شناختی از اهمیت کم
حسی از اهمیت بیشتري برخورداراست. یکی از دلایـل احتمـالی   

توانـد شـرایط محیطـی باشـد. در شـرایط انجـام       این نتیجه می
و یکسان و قابل باثباتهاي باز، محیط یا شیء از شرایط مهارت

ار نیست و فرد باید مرکز ثقل خـود را در حـین   بینی برخوردپیش
ها و حرکـاتی کـه در   حرکت در یک محیط باز، که عمده مهارت

باشـند،  گیرد، جزء این دسته مـی طول زندگی روزمره صورت می
طــوربــههــاي مختلــف محیطــی حفــظ کنــد. بنــابراین محــرك

دهنـد.  خود قرار میریتأثعملکرد فرد را تحت ینیبشیپرقابلیغ
د از این لحـاظ بایـد آمـادگی شـناختی بیشـتري و همچنـین       فر

ســرعت پــردازش از عملکـرد بهتــري برخــوردار باشــد.  ازلحـاظ 
تمرینات حسی از این لحاظ اهمیت کمتري نسبت بـه تمرینـات   
ترکیبی دارد که در شرایط سخت محیطی تنها یک بعـد از سـه   
بعد تعادل شامل دریافـت بهینـه اطلاعـات محیطـی از محـیط،      

 ـبـه دل باشد. در شرایط تعادل ایستا ممکن است سخگو نمیپا لی
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تر تمرینات حسی از اهمیت بیشتري برخوردار باشند، دشواري کم
ولی در شرایط حفظ مرکز ثقل در محدوده سطح اتکـا در حالـت   

باشد.  پویا و حین حرکت، دشواري عملکرد بیشتر می
سـی اثـر   نتایج پژوهش حاضر نشان داد که انجـام تمرینـات ح  

زنـان سـالمند نـدارد. پژوهشـی     امعناداري بر اجراي تعادل ایست
راستاي همسو و یا ناهمسو بودن با پژوهش حاضر یافت نشد. در

تعادل ایستا، از بین اجزاي حسی کنترل تعادل بیشـتر  طیدر شرا
تـوان بیـان داشـت کـه     مـی رونیازاباشد. به جزء بینایی نیاز می

تمرین دو جزء دیگر حسی درگیـر در  ممکن است در این شرایط 
تعادل شامل سیستم دهلیزي و همچنین سیستم حسـی پیکـري   

تـاثیر معنـاداري را   کننـد،  که اطلاعات بسیار مهمی را ارسال می
نشان داد که انجام تمرینات حسی هاافتهینیچنمهاعمال نکنند.

بـه  اي که مطالعهمعناداري بر تعادل پویاي سالمندان ایجاد کرد.
بررسی تاثیر تمرینات حسی بر تعادل پویاي زنان سالمند پرداخته 

هـاي موجـود در مـورد    بنـدي یکـی از تقسـیم  باشد، یافت نشـد. 

باشـد.  ها بر اساس شرایط محیطی مـی مهارت، جداسازي مهارت
کلی دودستهها بر اساس ثبات محیط به که مهارتصورتنیبد

شـوند.  مـی يبنـد میتقس ـهـاي بسـته   هاي باز و مهـارت مهارت
هـایی کـه   ذکر گردید، در تعادل ایستا، مهارتقبلاًکه طورهمان

مهارت در محیطی بسـته اجـرا   معمولاًنیاز بیشتري به آن دارند، 
شود. در این شرایط نیاز فرد جهت دریافت دروندادهاي حسی می

باشد. هاي حسی پیکري خود میاز محیط بیشتر متکی به گیرنده
کـاهش عملکـرد ایـن مـوارد در سـنین سـالمندي،       با توجه بـه  

شود و اطلاعات عملکرد این موارد با مشکل و اختلال همراه می
گـردد و  مناسب از محیط به سیستم عصبی مرکزي ارسال نمـی 

احتمال افتـادن  تیدرنهاتعادل این افراد با مشکل مواجه شده و 
طلاعـات  دهد. در شرایط تعادل پویا نیاز فـرد بـه ا  را افزایش می

هاي حسی و فرد نیاز بیشتري را به دروندادافتهیشیافزامحیطی 

کند. با توجه به مطالعات مذکور، تمرینات حسـی بـا   احساس می
هــا موجــب بهبــود تعــادل دســتکاري ایــن مــوارد و تقویــت آن

آورد.مــیبــه وجــودبخصــوص در تعــادل پویــاي ایــن افــراد را 
شـناختی بـر اجـراي    تمرینـات پژوهش نشان داد کـه  يهاافتهی

نتـایج  کـه  داشـته زنان سالمند سالم تـأثیر  يایو پوتعادل ایستا
بـه  کـه  ،) 2013و همکـاران ( اسـمیت حاصل با نتایج پـژوهش  

بررسی تاثیر تمرینات شناختی بـر تعـادل و راه رفـتن سـالمندان     
همچنین نتایج پژوهش حاضـر بـا   ).17(باشد، همسو میپرداختند

هـاي شـناختی   کـه بـه بررسـی تمـرین    ) 1998ولف و همکاران(
هـاي تعـادلی پرداختـه    دهی توجهی بـر یـادگیري مهـارت   جهت
)؛ پیرایـه و همکـاران   2010و همکاران، (لی، یا نتایج )20(بودند

)، 2012و همکــاران، (چــن)، 1994(هــو و همکــاران) 1392(
ــارگینو ــ)، 2012و همکــاران، (ت ــه )؛ 2002ال و همکــاران، (ب ک
تعادل را پس از تمرینات شـناختی گـزارش کـرده    بهبود همگی 

هـاي سـنی،   گـروه باوجودآنکـه ).25-29(باشـد بودند همسو می

متفاوت بود. ادشدهیاجزاي تمرینات و بعضاً جنسیت در تحقیقات 
ها بـا مطالعـات پیشـین و چگـونگی     در تبیین همسو شدن یافته

 ـایستادن روي زمانمدتاثربخشی تمرینات شناختی بر  ،پـا کی
) در برنامه تمرینی دوگانه شناختی و اثـر  2010همکاران، (ولی

آن بر عملکردهاي بدنی افراد سالمند مانند تعادل ایستا و پویـاي  
آنان، انتقال از تاثیرات تمرین شناختی بـه برونـدادهاي حرکتـی    

. علاوه بر این در حفـظ  )25(شودبدنی باعث بهبود این موارد می
شود که در افراد سالم سیستم حسی پیکري گفته میتعادل ایستا 
درصـد و  20درصـد، سیسـتم دهلیـزي در حـدود     70به میـزان  

درصد اطلاعات حسی لازم براي حفظ 10سیستم بینایی تقریباً 

). در مـوارد  13،12آورنـد ( را فراهم مـی باثباتتعادل روي سطح 
حفظ تعادل روي سطوح ناپایدار، درصد مشارکت سیستم حسـی  

شـامل بینـایی و دهلیـزي   کـاهش و دو سیسـتم دیگـر   پیکري 
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هـاي  اطلاعـات محیطـی گیرنـده   يسازکپارچهی.ابدییمافزایش 
ت و بـه آن پـردازش   حسی بر عهده سیستم عصبی مرکزي اس ـ

هـاي  هر یـک از سیسـتم  کهییازآنجا). 14،15(ندیگویمحسی 
قـادر بـه تـامین اطلاعـات کامـل در خصـوص       ییتنهـا بهفوق 

منظـور بـه سیستم عصـبی مرکـزي  وضعیت و حرکت بدن براي

کنترل وضعیت بدن  نیستند، یکپارچگی اطلاعات ایـن سیسـتم  
بعـد از یکپـارچگی،   شـود. هاست که مانع از زمین خـوردن مـی  

هـاي  تاکتیکCNSارزیابی و انتخاب اطلاعات حسی مناسب، 

گـام  (تاکتیـک مفصـل مـچ پـا، مفصـل ران و     حرکتی مناسـبی  
هـا بـا   ). همکـاري ایـن سیسـتم   16کنـد ( برداشتن) را تولید می

شود.ضعف هر یکدیگر منجر به کنترل وضعیت بدن و تعادل می
گیـري را در  تواند تاثیر چشمخود مینوبهبهها یک از این سیستم

مسئله در مورد اهمیت.تعادل ایستا و پویاي سالمندان ایجاد کند
گونههمانشناخت و تاثیر آن بر بروندادهاي حرکتی مانند تعادل 

در یکپارچگی اطلاعات و یتوجهقابلذکر گردید، نقش قبلاکه 
کنـد.  پردازش اطلاعات دریافتی از دروندادهاي مختلف ایفا مـی 

هاي بدنی و جسـمانی در  دانیم، به دلیل ضعفکه میگونههمان

هـایی  ایل بیشتر بـه شـرکت در فعالیـت   سنین بالا، سالمندان تم
تـر باشـد و   کـه درگیـري بـدنی، برخـورد، خسـتگی کـم      رادارند

انگیزه آنـان  رونیازاراحتی در آن فعالیت بیشتر باشد. یطورکلبه
جهت انجام تمرینات شناختی نسبت به سایر تمرینـات کـه بعـد    

. از سـوي  )30باشـد ( بدنی و حرکتی بیشتري دارند، بیشـتر مـی  
ه زیادي به تمرینات شـناختی  قدیگر تعدادي از سالمندان که علا

هاي موجود را ندارند، تمایل بیشتري به انجام با استفاده از رایانه
قبلی رابطه گرفتهانجامتمرینات شناختی میدانی دارند. تحقیقات 

از ضـعف تعـادل را نشـان     بین فرایند شـناختی و افتـادن ناشـی   

یج تحقیق حاضر نیز حمایت دیگري بر این . نتا)31-36( اندداده
باشد. بهبود هر یک از اجزاي شـناخت ممکـن اسـت    ها مییافته

بـه همـراه  کاهش افتادن در سالمندان را جهیدرنتبهبود تعادل و 
داشته باشد. با توجه به اینکه عملکرد شناختی افراد بـا افـزایش   

عنـوان بـه یابد و همچنین سرعت پـردازش کـه   سن کاهش می
-هاي اساسی فعل شناخت در تحقیقات پیشنهاد مـی یکی از پایه

رسد انجام تمرینات شناختی با تاکید بر این امـر  میبه نظرشود، 

داشـته باشـد. همچنـین    به همراهرا در تعادل یتوجهقابلبهبود 
سایر ابعاد شناخت شامل توجه، حافظه و ... که هر یک به نحوي 

عنـوان بـه با پردازش اطلاعات همکاري دارند، براي مثال توجه 
محصـول  عنـوان بـه ظرفیت و منبعی جهـت پـردازش، حافظـه    

دهـد،  پردازش که پردازش اطلاعات جدید را تحت تاثیر قرار می
ذکـر  قـبلاً طـور کـه   شند. در بعد توجه، همانتوانند اثرگذار بامی

گونـه کـه   باشـد. بـدین  گردید، کنترل تعادل فرایندي خودکار می
گردد. بدون نیاز به توجه چندانی این فرایند با موفقیت کنترل می

) در افـراد  ارانهیهوش ـری ـغرسد که پردازش خودکـار ( میبه نظر
شدهکنترلازش پردکهیدرصورتشود، انجام مییخوببهتر مسن

بنابراین در افراد سـالمند  کند.ها افول پیدا میانه) در آن(هوشیار
کاهش عملکردهاي شـناختی، کنتـرل تعـادل از سـطح     لیبه دل

شـده کنترلو نیاز به پردازش شدهخارجپردازش کنترلی خودکار 
 ـازایابـد.  جهت حفظ تعادل افـزایش مـی   انجـام تمرینـات   رونی

را دوباره به شدهکنترلممکن است پردازش شناختی مانند توجه 
پردازش خودکار جهت حفظ تعادل ارتقا دهـد. در ایـن پـژوهش    

جلسه انجام شـد و بیشـتر بـر    5برنامه تمرین شناختی به مدت 
در کـه یدرحـال تمرینات سرعت پردازش افراد تمرکز شـده بـود،   

تحقیقات دیگر، مدت برنامه تمرینی متفـاوت بـوده و بیشـتر بـا     

تفاده از رایانه و عدم تفکیک اجزاي شناختی همراه بوده است.اس
توانـد  ، برنامه ترکیب تمرینات حسـی و شـناختی مـی   درمجموع

عملکرد تعادل ایستا و پویاي سالمندان زن سالم که با توجـه بـا   
سنین سالمندي، کـاهش طبیعـی در تعـادل خـود و در صـورت      
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خواهنـد  دنبـال بـه  هاي خطرنـاك را  افزایش این ضعف، افتادن
داشت، افزایش دهد. پردازش اطلاعـات و سـایر ابعـاد شـناخت     
شامل توجه، حافظه و ...ممکن است عـواملی کلیـدي در ارتقـاء    

نتایج ایـن  حالنیباا.آیندحساببههاي تعادلی سالمندان مهارت

ثیر تـأ بررسـی  ينـه یدرزمهـاي بیشـتر   مطالعه نیاز بـه پـژوهش  
دهـد.  ختی بـر اجـرا را نشـان مـی    تمرینات ترکیبی حسی و شـنا 

هـاي  باشند تا با بررسـی پروتکـل  درصددهاي آتی باید پژوهش
حسـی و  ياجـزا تمرینی ترکیبی مختلف و همچنین تمرکـز بـر   

ها در نـوع تعـادل ایسـتا و    شناختی خاص با توجه به اهمیت آن

پویا، بهترین روش تمرینی براي تأثیرگذاري بر عملکرد حرکتـی  
هاي سنی سـالمندي جهـت بهبـود و ارتقـاي     گروهتعادلی را در 

سبک زندگی و همچنین پیشگیري از افتادن این افراد، بیابند.

تشکر و قدردانی

ایـن مطالعـه مراتـب سـپاس خـود را تقـدیم بـه        يهاسندهینو
فراوان در زهیباانگکه کنندیمسالمند شهرستان شیراز يهاخانم

این تحقیق شرکت کردند.
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