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Impact of Combined Training Program and Pilates Practice on Static and
Dynamic Balance in Elderly Women

Pasand F*1, Maleki M2, Rostami R3

Abstract

Introduction and purpose: The efficiency of the processes involved in maintaining balance and gait,

especially the nervous system, decreases due to changes in various systems of the body such as the

sensory system of visual, vestibular and proprioceptive systems. The current study was conducted to

analyze the effect of the combined training and Pilates exercise programs on static and dynamic balance

in elderly women in Shiraz, Iran.

Materials and Methods: Of the 50 women who were screened, 30 were eligible for analysis. After

baseline assessment, eligible participants were randomly divided into two groups (N= 15 individuals per

group), each assigned to conduct either the combined training or Pilates practice. Tools that were utilized

throughout the study were Romberg test to measure static balance and Y dynamic balance test to measure

dynamic balance. Data were analyzed using the ANCOVA method.

Findings: The study findings indicated a significant difference (p<0.05) between combination and Pilates

exercise in both groups.

Conclusions: From the presented results, we can conclude that combined training and Pilates exercise

appeared to be effective for robust static and dynamic balance in elderly women. Therefore, it is highly

recommended that future research studies on this subject should be considered in elderly healthcare plans.
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چکیده

حسیسیستممانندنبدمختلفيسیستمهااتتغییرلیلدبهفتنرراهودلتعاحفظدرگیر دريیندهاآفرییرآکامقدمه و هدف:
ست. اطسقویشافزاآنکننده نگرانوكقب خطرنااعوازکه،ابدییمکاهشعصبیسیستمژهیوبهعمقی ويهلیزدسیستم،بینایی

پژوهش حاضر با هدف تاثیر برنامه تمرین ترکیبی و پیلاتس بر تعادل ایستا و پویاي زنان سالمند انجام شد.
نفر که شرایط 30زن سالمند 50مورد مطالعه در این پژوهش شامل سالمندان زن شهر شیراز بودند. از بین جامعه آماري مواد وروش:

نفري تمرین پیلاتس و 15ها به دو گروه آزمون، آزمودنیورود به مطالعه را داشتند به صورت هدفمند انتخاب و پس از انجام پیش
-) براي اندازهYگیري تعادل ایستا و آزمون تعادل پویاي واي (جهت اندازهرومبرگ زمونآشاملترکیبی تقسیم شدند. ابزار مورد استفاده

متغیره تجزیه و تحلیل شد.ها با استفاده از روش تحلیل کوواریانس یکگیري تعادل پویا به کار برده شد. داده
تمرینات پیلاتس و ترکیبی اختلاف معناداري وجود آزمون در هر دو گروهآزمون و پسنتایج نشان داد که بین نمرات پیشیافته ها: 

). >05/0pداشت (
توان نتیجه گرفت که تمرین ترکیبی و پیلاتس بر تعادل ایستا و پویاي زنان سالمند هاي تحقیق حاضر میبر اساس یافتهنتیجه گیري:

رار گیرد.ها در برنامه سلامتی سالمندان قشود این نمونه تمرینو پیشنهاد میمؤثر بوده
تمرین پیلاتس، تصویرسازي ذهنی، تعادل ایستا، تعادل پویا، سالمند: کلید واژه ها
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مقدمه
هــايظرفیــتکــاهشباکهستابشرندگیزازايدورهيسالمند
توانـد یمدعملکرفتاست. ااههمرحرکتیدعملکرویکیژفیزیولو

یطاشر،نیرواملاعو،عضلانی-عصبیهايسیستمنتیجۀ تحلیل
حفظناییاتوباشد. کاهشملاسایر عووندگیزسبک ،محیطی

کهستايسالمنديپیامدهاازفتنرراهيلگوادرتغییرودلتعا
ــدرنهاوجامعه ازقشرینادرطسقویشافزا هزینۀیشافزا،تیـــ

ــا آنن مادروارينگهد ــد (هد اخوموجبراهـــ ییرآکا).1شـــ
اتتغییرلیلدبهفتنرراهودلتعاحفظدرگیر دريیندهاآفر

سیستم،بیناییحسیسیستممانندنبدمختلفيسیستمها
ــهعمقی ويهلیزد ــوب ــکاهشعصبیسیستمژهی ــدییم ازکه،اب

ــرانوكقب خطرنااعو ــده نگــ ین است. اطسقویشافزاآنکننــ
براي خود شخص و جامعه پیامدهاي جسـمانی، روانـی و   هاافتادن
).2شـود ( منجـر مـی  ومیـر  هاي مالی دارد و حتی بـه مـرگ  هزینه

محققان در مطالعات متعددي علل زمین خوردن سالمندان را مورد
علل زمـین خـوردن ایـن    هاآناند. بر اساس نتایج بررسی قرار داده

مانند نور کم محـیط و  (قشر به دو دسته عوامل خارجی یا محیطی 
مانند ضعف عضـلات انـدام تحتـانی،    (و عوامل داخلی اتکا)سطح 

تقسیم )هاي حرکتی و تعادلارتعاش، کند شدن پاسخکاهش حس 
-از بین عوامل داخلی کاهش ضعف عضلات انـدام هاآنشوند. می

تـرین عوامـل   هاي تحتانی و به طبع آن کاهش تعادل را از اصـلی 
). از ایـن رو توجـه بـه    3انـد ( زمین خوردن سالمندان معرفی نموده

-توسـط برنامـه  پیشگیري یا کاهش احتمال سقوط در افراد مسـن 

هاآنتواند به سلامتی و کیفیت زندگی هاي ویژه، میریزي تمرین
در اسـتفاده از منـابعی کـه    جـه یدرنتکمک قابل توجهی نمـوده و  

.شودجویی گردد، صرفههاي مراقبت بهداشتی میصرف هزینه
اي سیستم کنترل وضعیت و تعادل، سازوکار مرکـب و پیچیـده  

-و حسـی تعادلی (بینایی، دهلیزيسیستمی سه است که هماهنگ
هـا بـا   پیکري) در آن نقش بسـزایی دارد. همکـاري ایـن سیسـتم    

مهـارت شـود. تعـادل،  یکدیگر به کنترل قامت و تعادل منجر مـی 

میزانتعیینبرايشاخصیعنوانبهکهاستايچیدهپیتیحرک
. گیـرد مـی قراراستفادهموردروزمرههايفعالیتانجاماستقلال در

هاي افـزایش قـدرت عضـلانی    یکی از روشاگرچهبر این اساس 
-ها و فعالیـت ی افراد سالمند استفاده از تمرینبخشتوانتحتانی در 

باشد، اما گاهی اوقـات اسـتفاده از   هاي بدنی به روش مقاومتی می
رممکنی ـغمشکل یـا  زمانی که انجام حرکات، خصوصاًاین روش

هـاي تمرینـی   ي روشریکـارگ بـه باشد، کاربردي نیست. از این رو 
.)4است (دیگر جهت رفع این مشکل در سالمندان ضروري 

ــهشناختیو حرکتیدعملکردر تضعیف ینکهابهتوجهبا ــوانب عن
توان بـا  میما اشوند،میبمحسويسالمنددورهيپیامدهاز ایکی
یندافریناز ا1پیلاتسنظیرمناسبشدهیطراحتمرینبرنامهیک 

هاينتمریمجموعهازخت. پیلاتس انداتاخیربهو آن را يجلوگیر
را هنو ذنبدهــانتمریین. استاگرفتــه شکل تخصصیشیورز
ــگیردرايگونهبه ــدیم نبديعضاامتماستقامتو ارتقدکهکن

در.دهدمیارقرفهدردمورا نبدتعضلانیترقیعموفته ربالا
باتنهاجهشو شپرهرگونهونبدپیلاتسهـــاي نتمریاجـــراي

بهتوانمیاي،ضهرعاهرگونهدیجااونبدو تنفسلکنترو تمرکز
يهـــانیتمـــرمنجاابا. یافتستآن دحفظو سالمو روان جسم

کاهشمفصلیيهادردتقویــت شــده، نبدتعضلامتماپیلاتس
يیورحجمو انتوهاي صحیح دم و بازدم و همچنینتنفس،یافته

تحرکامنجااتمدمتمادر دفرکـه آنجـا از.ابـد ییمیشافزادفر
خودعضلانیيکششهاو هاانقباضو تنفسروي کاملاًپیلاتس

ــرل ــن،رحضو،يفکرتمرکزیشافزاباعث مرایندارد اکنتـ ذهـ
دلتعاحفظو مفاصلحرکتیمنهدا،اتفقرنستويپذیرفنعطاا
) نشـان  2011(Cruz-Ferreiraي نتـایج مطالعـه  ).5(شودیم

پـذیري شـده و   بهبود انعطـاف منجر بهپیلاتسهاينتمریکه داد
دارد. همچنـین اسـتفاده از ایـن نـوع     لنبادبهرا دلتعاحفظنهایتاً

تمرینات در حـد متوسـط باعـث حفـظ اسـتقامت و ارتقـاء قـدرت        
Siqueira. )6(عضـــلانی در افـــراد ســـالمند شـــده اســـت 

1. Pilates
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Rodrigues)2010(تتمریناکهداد ننشاتحقیقیطی
ــاييربیمادبهبوباعثپیلاتس کیفیتو سکلتیاعضلانیهـــــ

تصویرسازي ذهنـی بـه عنـوان    . )7(شود میمسنادفردر اندگیز
بازسازي یک الگوي حرکتی در ذهن مطرح است. مطالعات گذشته 

تمـرین  اند کـه تصویرسـازي ذهنـی هماننـد     از یک سو نشان داده
شود. از سـوي دیگـر   بدنی، سبب پیشرفت مهارت حرکتی افراد می

ي عصـبی کـه در یـادگیري بـا     سازوکارهامشخص شده که همان 
شوند تمرین بدنی شرکت دارند، در تصویرسازي ذهنی نیز فعال می

1ي رزونانس مغناطیسـی ربرداریتصوهایی مانند با کاربرد روش).4(

مشخص شده است که مناطق 2و توموگرافی از راه انتشار پوزیترون
ریزي و کنترل حرکتی نقش دارند در حین قشر مغزي که در برنامه

و همکـارانش  Rolandشـوند.  تصویرسازي ذهنی نیز فعال مـی 
) در تحقیقی جریان خون مغزي را در حین اجراي حرکت و 1980(

 ـ  ه قشـر مکمـل حرکتـی    تصویرسازي ذهنی، جریان خـون در ناحی
افــزایش یافتــه و نتیجــه گرفتنــد کــه اجــراي حقیقــی حرکــات و  

سـازند  نقاط مشترکی از مغز را درگیر مـی هاآنتصویرسازي ذهنی 
ــ8( ــال Decetyه ). مطالع ــه  1996در س ــان داده ک ــز نش نی

تصویرسازي ذهنی مکانیزمی عصبی است که ساختارهاي مغزي را 
-ریزي حرکتی نقش دارند فعال مـی که در کنترل شناختی و برنامه

در ارتباط با نقش تصویرسازي ذهنـی، بـدنی و ترکیبـی    ).9(سازد 
هاي حرکتی مطالعات زیـادي  ها و تواناییبدنی) بر مهارت-(ذهنی
) انجام گرفتـه و  2004(ارانش و همکJacksonمطالعه ازجمله

به این نتیجه رسیدند که در مقایسـه بـا تمـرین بـدنی و ترکیبـی،      
ناچیزي در عملکرد افراد مورد مطالعه ریتأثتمرین ذهنی به تنهایی 

)1985(و همکارانFanslerدر مطالعه).10داشته است (هاآن
که در این زمینه انجـام  ) 1990و همکارانش (Riccioو مطالعه

به این نتیجه رسیدند که تصویرسازي ذهنی باعـث بهبـود   دیده گر
آنچـه .)12و11شود (مهارت حرکتی و تعادل ایستاي سالمندان می

گـردد ایـن   که به طور کلی از نتایج این گونه مطالعات استنباط می

1. Magnetic Resonance Imaging
2. Positron Emission Tomography

است که ترکیـب تمـرین تصویرسـازي ذهنـی و بـدنی منجـر بـه        
همچنـین بـه دلیـل    .شودافزایش هر چه بیشتر مهارت حرکتی می

–اینکه تمرین پیلاتس، روشی مناسب براي تمرین آگـاهی ذهـن  

عضلانی –هاي عصبیبدن و کنترل حرکات پوسچرال با درخواست
بـر هـا  تمـرین ایـن  در زمینـه تـاثیر   مطالعـات  خلا. )13بالاست (

هـم  .ي می سـازد ضروررا تحقیقیسالمندان، اهمیت انجام چنین 
افزایش متوسط سن، امید بـه زنـدگی و افـزایش    با توجه به چنین 

بـا  باشد. درصد سالمندان ضرورت مطالعات در این دوران بارزتر می
ــت ــراوان تمــرینوجــود مزی ــدنی و تصویرســازي هــاي ف هــاي ب

 ـیترکي تمـرین  اثر برنامـه بررسی تحقیق حاضر با هدف ذهنی، یب
بـر  و تمرین بدنی از نوع پـیلاتس  پیلاتس و تصویرسازي ذهنی)(

گردید.تعادل ایستا و پویاي زنان سالمند انجام 

مواد و روش ها:
طرح تحقیق

متغیـر مسـتقل تمـرین بـا دو     وپژوهش حاضر از نوع نیمه تجربی 
سطح تمرین ترکیبـی (پـیلاتس و تصویرسـازي ذهنـی) و تمـرین      

در ي اجرا در تعادل ایستا و پویـا بـود.  پیلاتس و متغیر وابسته نمره
هـاي تمرینـی اعمـال شـده بـه صـورت       یر شـیوه تأثمطالعه حاضر 

آزمـون بـا دو گـروه تمـرین     آزمـون و پـس  آزمایشی با طرح پـیش 
پیلاتس و تمرین ترکیبی (پیلاتس و تصویرسازي ذهنی) بر تعادل 

مورد بررسی قرار گرفت. Yبسته) و تعادل پویايانایستا (با چشم

گیريمونه و روش نمونهن

ي ي اخـلاق دانشـگاه شـیراز و اداره   کمیتـه پس از کسب مجوز از 
گیري تصـادفی کـانون   بهزیستی شهر شیراز بر اساس روش نمونه

30زن سالمند ایـن کـانون،   50جهان دیدگان را انتخاب و از بین 
نامه نامه اطلاعات دموگرافیک و پرسشنفر را که بر اساس پرسش

ورت هدفمند سلامت شناختی اجازه ورود به مطالعه داشتند را به ص
آزمون، به انتخاب و پس از انجام تست تعادلی ایستا و پویا در پیش
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تمرینات ترکیبی و پیلاتس تقسیم شدند. لازم به هنفر15دو گروه 
هایی که داراي بیماري عصبی، آسیب جـدي  ذکر است که آزمودنی

به جمجمه یا سابقه بیهوشی بوده و بـه دلیـل عـوارض عصـبی و     
هم ها حذف شدند. از گروهشتند،دادارویی قرارروانی تحت درمان

هـا داراي بینـایی طبیعـی یـا     نیز توجه شد که همه آزمودنیچنین 
اصلاح شده (با اسـتفاده از عینـک) باشـند و هـیچ گونـه اخـتلال       

ي پاهـا نداشـته و بـر اسـاس     شنوایی و حرکتی مخصوصاً در ناحیه
مبتـدي آوري شده اولیه درخصوص مهـارت، کـاملاً   اطلاعات جمع

بودند.

پژوهشرابزا

در این قسمت ابزارهاي پژوهش مشـتمل بـر پرسشـنامه سـلامت     
(و آزمون تعادل پویاي وايرومبرگ شناختی، آزمون تعادل ایستاي 

(yبودند.
پرسشنامه اطلاعات شخصی

نامه اطلاعات شخصی: شـامل مـواردي چـون نـام و نـام      پرسش
خانوادگی، سن، وزن، قد، سابقه بیمـاري، مصـرف دارو، نـوع دارو،    
مدت درمان، سابقه شکستکی در اندام تحتانی، مشـکلات بینـایی،   
سابقه مصرف مواد مخدر و همچنین نوع انجام فعالیـت ورزشـی و   

مدت زمان آن در هفته بود.

)MMSE1(پرسشنامه سلامت شناختی

30براي بررسی وضعیت سلامت شناختی سالمندان از پرسشـنامه  
سؤالی شکل کوتاه آزمون وضعیت ذهنـی (ام ام اس اي) اسـتفاده   

) معرفـی  1975آن را در سال (Folsteinشد. این پرسشنامه که
یـابی، ثبـت در حافظـه، توجـه، محاسـبه،      جهـت مولفه هـاي  کرد، 

-آزماید. نمرهاري را میهاي دیداري و ساختحافظه، زبان و توانایی

احتمـال وجـود اخـتلال    25که نمره کمتر از 30ي کل پرسشنامه 

1. Mini-Mental State Examination

بیـانگر اخـتلال   21ي بیشـتر از  سـازد نمـره  شناختی را مطرح مـی 
-اختلال شناختی متوسط و نمره20تا 10ي شناختی ضعیف، نمره

ي فارسـی  . نسخه)14(بیانگر اختلال شناختی شدید است9ي زیر 
) معرفـی کردنـد. پایـایی    1386را سیدیان و همکـاران ( این آزمون 

باشـد  مـی 81/0درونی پرسشنامه بر اساس ضریب آلفاي کرونباخ 
)15.(

آزمون ایستادن بر روي یک پا

 ـگاندازهبراي  ي تعـادل ایسـتا بـا چشـم بسـته از تسـت شـارپند        ری
-77/0و با چشـم بسـته   90/0-91/0رومبرگ (پایایی: با چشم باز 

ه منظور ارزیابی تعـادل ایسـتا   باین آزمون ). 16استفاده شد()76/0
را روي شـان یهاشد که دستها خواسته شود. از آزمودنیم میانجا

ها در یک آزمون باز و در هاي آنکمر قرار دهند در حالی که چشم
تعادل خود را تا حد بودند کهها موظفآزمون دیگر بسته است. آن

امکان روي یک پا، ابتدا روي پاي برتر و سپس روي پاي غیر برتر 
وپنج درجـه  حفظ کنند در حالی که زانوي پاي آزاد به میزان چهل

با فرمان آزمونگر در آزمـون بـا چشـمان بسـته، آزمـودنی      بودخم 
شـد. در ایـن   و از آن لحظه زمان ثبت میستبچشمان خود را می

ثانیه به عنـوان  20. زمان انجام دادکوشش دوهر آزمودنی،آزمون
. زمـانی کـه   شـد حداکثر زمان اجرا در این آزمـون در نظـر گرفتـه    

را بـر زمـین   خودو یا پاي آزادکردمیآزمودنی چشمان خود را باز 
له خطا محسـوب مـی   زبه من، شدمیو یا دستانش باز دادمیقرار 
شد .

Yآزمون تعادل پویاي

، جهت ارزیابی کنترل قامت پویا مـورد اسـتفاده قـرار    2تست ستاره
سازي تعادل پویا گیرد. این تست ابزاري معتبر و پایا جهت کمیمی

در این تست هشت جهت که به صـورت سـتاره ماننـد روي    .است 
-درجه نسبت به یکدیگر قرار مـی 45شوند با زاویه زمین رسم می

2. Star Excursion Test
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بـا تسـت تعـادلی    Yگیرند. با توجه به مشابه بودن تست تعـادلی  
قبل ).17استفاده گردید (Yستاره در این پژوهش از تست تعادلی 

گردد تا در صـورتی  ها تعیین میاز شروع آزمون، پاي برتر آزمودنی
هـاي  که پاي راست اندام برتر باشد، تست در خلاف جهت عقربـه 

-چپ برتر بود تست در جهت عقربـه ساعت انجام شود و اگر پاي 

ایستد و سپس شود. آزمودنی در مرکز جهات میهاي ساعت انجام 
گیرد و با پاي دیگر عمل دستیابی را انجـام  بر روي یک پا قرار می

گـردد. آزمـودنی بـا پنجـه پـا      و به حالت طبیعی روي دو پا بر مـی 
نجا که دورترین نقطه ممکن را در هر یک از جهات تعیین شده تا آ

مرتکب خطا نشود را (پا از صفحه تلاقی سه جهت حرکـت نکنـد،   
دهد، تکیه نکند یـا شـخص   روي پایی که عمل دستیابی انجام می

نیفتد) لمس کرده، فاصله محل تماس تـا مرکـز، فاصـله دسـتیابی     

شود. هر آزمودنی هر یـک  گیري میمتر اندازهباشد که به سانتیمی
دهد و رکورد آن ثبت شد. بعـد از هـر   میاز جهات را سه بار انجام 

ثانیــه اســتراحت داده شــد و در نهایــت 15کوشــش بــه آزمــودنی 
متـر)  ها محاسبه، بر اندازه طول پـا (بـر حسـب سـانتی    میانگین آن

شود تا فاصله دسـتیابی بـر   ضرب می100تقسیم و سپس در عدد 
و همکارانPliskyدست آید. حسب درصدي از اندازه طول پا به

آمـوز دختـر   دانـش 235نقطه بـراي  3) آزمون ستاره را در 2006(
ــابی نمود ــد اعتباری ــین  ن ــایی آن را ب ــزارش 87/0و 84/0و پای گ

.)18(کردند

سه جهت آزمون تعادلی - 1شکل 

اجراروش
نامه کتبی از سالمندان رسمی و دریافت رضایتپس از کسب مجوز

نامه سلامت و بعد از دریافت اطلاعات شناختی که از طریق پرسش
آوري شـد و همچنـین انجـام تسـت     شناختی از هر آزمودنی جمـع 

از هـر آزمـودنی در   Yپویـاي  ورومبـرگ شـاپیرو   تعادل ایسـتاي  

 ـ  آزمون، افراد به دو گـروه  مراحل پیش یلاتس و تمـرین ترکیبـی (پ
نفر تقسـیم  15نفر و گروه تمرین پیلاتس 15تصویرسازي ذهنی)

هفته، سه جلسه در هفتـه و در  8تمرینات پیلاتس به مدت شدند.
اجرا شـد. در هـر جلسـه تمرینـی     دقیقه60تا 50هر جلسه حدود 

دقیقه تمرینات 30دقیقه گرم کردن ویژه پیلاتس، 15تا 10شامل 
پیلاتس پایه شامل تمرینات وضعیتی، شناسایی وضـعیت طبیعـی،   

داخلی-خلفی

قدامی

خارجی-خلفی
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تنفسی و قـدرتی و  -ي، حرکات کششی و تعادل، استقامتیسازآرام
دقیقه سرد کردن ویژه پیلاتس بود. همچنین هریک 15در نهایت 

از تمرینات پیلاتس شامل چندین مرحله بـود، سـطح تمرینـات در    
. هـا افـزایش یافـت   تدریج با پیشرفت آزمـودنی ابتدا مقدماتی و به 

گـرم کـردن، تقویـت عضـلات     مؤلفهپروتکل تمرینی شامل شش 
ي ستون مهره، ثبات دهندگی جـانبی،  ریپذکیتحرشکم، کنترل و 

ی پشت و نیـز ثبـات دهنـدگی لگـن و     تیو تقوثبات دهندگی کتف 
مبازداستقامتی ران بود و قبل از شروع تمرینات، طرز صحیح دم و 

ها آموزش داده شد. تعداد اجزاي تمرینات بـا توجـه بـه    به آزمودنی
تکرار بود و سطح تمرینـات از سـاده بـه    6-10ها توانایی آزمودنی

).19مشکل طراحی شد(

12گرم کردن ذهنی هیک من

این تکنیک شامل آماده ساختن ذهن براي تجسم کردن است. فرد 
گیـرد، سـپس چیزهـاي    در ابتدا در یک وضعیت راحـت قـرار مـی   
هاي مختلف، نوشیدن آب متفاوتی مانند تجسم کردن دایره با رنگ

دهـد. در  و تجسم کردن رشته ورزشی مـورد علاقـه را انجـام مـی    
هـاي گـروه تمـرین ترکیبـی     انجام مراحل این تحقیق از آزمـودنی 

(پیلاتس و تصویرسازي ذهنی) خواسته شد تا حرکـات پـیلاتس را   
در شرایطی آرام در ذهن تصویرسازي کنند.در ابتداي تمرینات

ها به قرار ذیل بود:نحوه تمرین گروه
گروه اول:

تمرین پیلاتس)(تمرین بدنی
این گروه فقط به اجراي تمرینات پیلاتس پرداختند.

گروه دوم:
پیلاتس و تصویرسازي ذهنی)(تمرینات ترکیبی

مـرین  این گروه (پیلاتس و تصویرسازي ذهنی)، عـلاوه بـر ت  
که این پیلاتس به تصویرسازي ذهنی تمرین پیلاتس نیز پرداختند

12. Hickman

درصد از زمان اجرا را با انجام تمرینات پـیلاتس  75کار به صورت 
درصد دیگر از تمرینات را به تصویرسازي حرکـات پـیلاتس   25و 

پرداختند.

هاآوري دادهروش جمع-

شدند:آوريها در پنج مرحله جمعدر مطالعه حاضر داده
آوري اطلاعات دموگرافیک، سلامت شـناختی  مرحله جمع-1

هـاي  هاي پیکرسنجی مورد لزوم در این مطالعه از آزمودنیو اندازه
تحقیق که به مدت دو هفته به طول انجامید.

آزمـون: در ایـن پـژوهش دو گـروه شـرکت      مرحله پـیش -2
طالعه هاي تعادلی مورد نظر در مداشتند. ابتدا هر دو گروه با مهارت
آزمون تعادل ایستا و پویا شـرکت  حاضر آشنا شده و سپس در پیش

ها سه بار اجرا شد و بیشـترین نمـره   نمودند. هر کدام از این آزمون
کسب شده توسط هر آزمودنی ثبت گردید. اجراي ایـن مرحلـه بـه    

مدت یک هفته به طول انجامید.
ــن     -3 ــی و ف ــردن ذهن ــرم ک ــا روش گ ــنایی ب ــه آش مرحل

و همچنین تمرینات پیلاتس که به مدت یک هفته به تصویرسازي 
طول انجامید.

مرحله اکتساب (اجـرا): در ایـن مرحلـه بـه هـر دو گـروه       -4
هـا در مرحلـه   هاي مورد نظـر آمـوزش داده شـد. آزمـودنی    مهارت

پـیلاتس،  (جلسه بر اسـاس پروتکـل تمـرین    24اکتساب به مدت 
تصویرسازي ذهنی) تمرین نمودند.–پیلاتس 

آزمون: پس از انجام تمرینات مورد نظر در این پسمرحله-5
هاي تعادلی ایسـتا  ها در یک جلسه به انجام تستتحقیق، آزمودنی

آزمون با همـان تعـداد   و پویا پرداختند با همان شرایط مراحل پیش
گیـري آزمـون تعـادلی ایسـتا     تکرار براي هر آزمودنی، واحد انـدازه 

بود به صورتی که زمان بیشتر به )متر(و آزمون تعادلی پویا )زمان(
ها بود.معنی توانمندي بیشتر در این آزمون
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اطلاعاتلیتحلوهیتجزروش
وخـام نمـرات ي بنـد طبقهکردن،خلاصهدادن،منظور سازمانبه

هـا،  نیانگی ـمهـا،  یفراوان(یفیتوصآمارازنمونههاي اندازهفیتوص
براي تعیین . ه شداستفاد) جداولونمودارهارسماستاندارد،انحراف

اسـمیرونوف  -ها از آزمون کلموگروفطبیعی بودن نمرات آزمودنی

تحلیل کوواریـانس جهـت تحلیـل    آزمونازاستفاده شد. همچنین 
بـا ي آمـار ي هاآزمونهیکلهاي سؤالات پژوهش استفاده شد. داده

انجـام α=05/0يداریمعنسطحدر21سخهنSPSSازاستفاده
.شد

هایافته

آزمون کلموگروف اسمیرونوف دو گروه مورد مطالعه-1جدول 
معناداريZمقدار آمارهمتغیر

556/0917/0آزمون تعادل ایستانمره پیش
59/0878/0آزمون تعادل ایستانمره پس

628/0825/0آزمون تعادل پویانمره پیش
539/0933/0آزمون تعادل پویانمره پس

در این آزمون نشان داده شد کـه  05/0با توجه به سطح معناداري
آزمون آزمون و پسهیج تفاوت معناداري بین توزیع نمرات در پیش

بنابراین مفروضه نرمال بودن توزیع نیز با توزیع نرمال وجود ندارد؛

اسـتفاده از تحلیـل کوواریـانس یـک    رعایت شده و به این ترتیب 
پذیر است.گویی به سوالات پژوهش امکانمتغیره براي پاسخ

هااطلاعات توصیفی مربوط به متغیرهاي آزمودنی-2جدول 

آماره
متغیر

انحراف میانگینتعداد نمونه
استاندارد

مینیممماکزیممواریانس

3098/15376/3198/14161147قد
3023/6269/7151/598049وزن
306606/3379/97060سن

303/7637/339/118572طول پا

شود، اطلاعاتی در مورد خصوصیات جمعیت شناسی افراد حاضر در پـژوهش شـامل: قـد، وزن، سـن و     مشاهده می2همانطور که در جدول 
طول پا به صورت کلی آورده شده است.
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هاي تمرینیاطلاعات توصیفی مربوط به گروه-3جدول
آماره 

متغیر 
ماکزیمممینیممواریانسانحراف استانداردمیانگینتعداد نمونه

15367/1540509/441/16147161تمرین پیلاتسقد
156/1535617/3686/12149161تمرین ترکیبی

15639123/8429/794980تمرین پیلاتسوزن
15467/614682/6838/415275تمرین ترکیبی

154/65995/2971/86070تمرین پیلاتسسن
156/66112/3686/96270تمرین ترکیبی

1587/76949/2695/87281تمرین پیلاتسطول پا
1573/7577/321/147285تمرین ترکیبی

شـود، گـروه تمـرین    مشـاهده مـی  3همانطور کـه در جـدول   
پیلاتس در متغیرهاي قد، وزن و طول پا بـالاترین میـانگین را بـه    

اما در متغیر سن گروه تمرین ترکیبی (پیلاتس خود اختصاص داده؛
و تصویرسازي ذهنی) بالاترین نمره را به خود اختصاص داده. لازم 

به ذکر است که عنـوان شـود بـر اسـاس آزمـون آمـاري تحلیـل        
اریانس یک متغیره انجام شده بر متغیرها در هـر دو گـروه مـورد    و

مطالعه تفاوت معنی دار مشاهده نگردید.

آزمون و نمره اختلاف در دو گروه مورد مطالعهآزمون، پسانحراف استاندارد تعادل ایستا و تعادل پویا در پیشومیانگین-4جدول 

آماره
هاگروه

تعادل پویاتعادل ایستا
انحراف میانگین

استاندارد
انحراف میانگین

استاندارد
09/4783/009/67725/4آزمونپیشتمرین بدنی (پیلاتس)

47/8668/088/7617/5آزمونپس
3793/454445/07858/949233/2اختلاف

07/4686/043/6617/5آزمونپیشتمرین ترکیبی (پیلاتس و تصویرسازي ذهنی)
13/9797/017/80237/5آزمونپس

0607/591665/0748/1300165/1اختلاف

-شود، در مرحلـه پـیش  مشاهده می4گونه که در جدول همان

آزمون تعادل ایستا و پویاي گروه تمرین پیلاتس بالاترین نمرات را 
آزمون در تعـادل ایسـتا و   اما در مرحله پسبه خود اختصاص داده؛

پویا گروه تمرین ترکیبی (پیلاتس و تصویرسازي ذهنی) بـالاترین  
نمرات را به خود اختصاص دادند.

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 jg

n.
m

ed
ila

m
.a

c.
ir

 o
n 

20
25

-0
6-

03
 ]

 

                             9 / 17

https://jgn.medilam.ac.ir/article-1-227-fa.html


و همکارانفاطمه پسند.......                                       رنامه تمرین ترکیبی و پیلاتساثرب

١٨

هاي حاصل از تحلیل کوواریانس یک متغیره در تعادل ایستایافته-5جدول 

منبع
آماره

میانگین درجه آزاديمجموع مربعات
مربعات

Fضریب معناداريETA

424/31424/3888/7009/0226/0آزمونپیش
367/31367/3757/701/0223/0گروه
721/1127434/0خطا

021/234330جمع کل

شود، با توجه به سـطح  همانطور که در جدول بالا مشاهده می
آزمون به عنوان متغیر با در نظر گرفتن نمرات پیش05/0معناداري 

کمکی، تمرینات پیلاتس و همچنین تمرینات ترکیبی (پـیلاتس و  

تصویرسازي ذهنی) بر تعادل ایستا در زنان سـالمند باعـث تفـاوت    
.)>05/0P(دار در هر دو گروه شد معنی
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هاي حاصل از تحلیل کوواریانس یک متغیره در تعادل پویایافته-6جدول 

آماره
منبع

میانگین درجه آزاديمجموع مربعات
مربعات

Fضریب معناداريETA

711/6571711/657358/1760001/0867/0آزمونپیش
333/1161333/116193/310001/0536/0گروه
694/10027729/3خطا

313/1858530جمع کل

05/0، با توجه به سطح معناداري 6هاي جدول با توجه به مفروضه
در این آزمون نشان داده شـد کـه تمرینـات پـیلاتس و تمرینـات      
ترکیبی (پیلاتس و تصویرسازي ذهنی) بر تعـادل پویـا بـا در نظـر     

آزمون به عنوان متغیر کمکی در هـر دو گـروه   گرفتن نمرات پیش
).>05/0Pتفاوت معناداري ایجاد شده است (

بحث و نتیجه گیري
ي تمرین ترکیبی (پیلاتس بررسی اثر برنامههدف از تحقیق حاضر 

و و تصویرسازي ذهنی) و تمرین پیلاتس بر اجراي تعـادل ایسـتا   
زنان سالمند بود، نتایج پژوهش حاضر نشان داد کـه هـر دو   پویاي 

اند، که با نتـایج  گروه در نمره تعادل ایستا پیشرفت معناداري داشته
)، 2013 ،(Hosseini)2012(Cho)، 1393عطـایی ( مطالعات 

Cruz-Ferreira Cruz-Díaz (2011))2015 ،(
Donyapour)2015( ،Appell)2012،(،Newell

)2012(،Batson)2007 ( شمســی پــور دهکــردي  و)1389 (
-به طور کلی نتایج مطالعات نشان دهنده.)20-28و4(موافق بود

ذهنی و تمرین پیلاتس در سـالمندان  تصویر سازيي تأثیر مثبت 
باشد. در مجموع مطالعاتی که در ایـن پـژوهش گـزارش شـده     می

داري را در تعـادل ایسـتاي ســالمندان   اسـت همگـی بهبـود معنـی    
کننده بدن به منظـور  تعادل ایستا، حرکات اصلاحاند.گزارش نموده

باشد. نوسان پاسـچرال معمـولاً در طـول    کنترل وضعیت بدنی می
شـود و  گیري میکه فرد ساکن است اندازهاست ایستادن در حالیر

سـازد.  تلاش بدن براي حفـظ تعـادل ایـن وضـع را مـنعکس مـی      
دهنده تـلاش بیشـتر بـوده و تعـادل ضـعیف      افزایش نوسان نشان

توان به استناد به این اصل که تمرینـات  شود. این مسئله را میمی

شـود توجیـه   نی مـی پیلاتس باعث تسهیل فراخوانی عصبی عضلا
کرد و نتیجه گرفت که این تمرینات در افرادي که کنترل پاسچرال 

ها ضعیف است نظیر افراد سالمند، احتمالاً باعث تسهیل عصبی آن
شود. علاوه بر این از نظر آناتومیکی، تقویت عضلانی مؤثرتري می

عضلات حول مرکز ثقل (نظیـر حرکـات پـیلاتس در ایـن ناحیـه)      
د سیستم عصبی عضلانی، کاهش جابجایی مرکـز ثقـل   باعث بهبو

خارج از سطح اتکا، کاهش نوسانات آن و در نتیجه کاهش از دست 
). بـه طـور کلـی    29شود (ها میدادن تعادل و میزان زمین خوردن

بدن و –تمرینات پیلاتس روش مناسبی جهت تمرین آگاهی ذهن 
بـالا  هـاي عصـبی عضـلانی   کنترل حرکات پاسچرال یا درخواست

بخصوص در زمان اختلال تعـادل در اثـر سـالمندي باعـث بهبـود      
شود. ژوزف پیلاتس معتقد بود کـه افـراد از طریـق    تعادل ایستا می

کنترولوژي (هماهنگی ذهن و جسم) به شیوه هدفمند کنترل جسم 
حرکتی -خود را در دست گرفته و باعث توسعه فرایند کنترل حسی

بنـابراین فـراهم نمـودن    شـود؛ عضلات عمقی و مرکزي بدن مـی 
هاي تمرینی نظیر تمرینات پیلاتس و ایجـاد چـالش بـراي    فرصت
شـود. هاي درگیـر در تعـادل ایسـتا باعـث بهبـود آن مـی      مکانیزم

Weinbergاز دید یک تصویرسازي بیرونی)2003(همکاران و
کند. به طور مثال: در این حالت آزمودنی تماشاگر بیرونی تماشا می

بر تکنیک، محیط و تمام عوامل درگیر در اجراي حرکـت را  علاوه 
بیند. در این تصویرسازي تأکید کمـی بـر حـس بـدنی حرکـت      می

-وجود دارد. چرا که فرد فقط خودش را در حال اجراي مهارت مـی 

حرکتـی  -اما در تصویرسازي درونی و به عبارتی (حسی.)30بیند (
نمایـد.  مهارت تصور مـی و اول شخص) فرد خود را در حال اجراي 

چرا که تصویرسازي درونی منتج از دید اولیه شـخص و تصـاویري   
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که بر احساس حرکت تأکید دارند. به طـور مثـال شخصـی کـه در     
هاي حال اجراي مهارت تعادل هست، تغییرات وضعیت بدن و تنش

-عضلانی را حس نموده و به عبارتی به دیـد درونـی حرکـت مـی    

1جـه بـه نظریـه یـادگیري نمـادین سـاکت      همچنین بـا تو پردازد.

) تصویرسازي بـه توسـعه سیسـتم الگوهـاي ذخیـره شـده       1934(
کند. بر اساس این نظریه تصویرسازي از طریـق  حرکتی کمک می

گیـري یـک   نگار یا طرحواره ذهنی موجـب شـکل  ایجاد یک پیش
گـردد. در نظریـه   برنامه حرکتی در سیسـتم اعصـاب مرکـزي مـی    

کنـد تـا سیسـتم    تصویرسازي به فرد کمـک مـی  یادگیري نمادین، 
بـه عبـارت دیگـر،    رمزگذاري الگوهاي حرکتی را تکامـل بخشـد؛  

کند تا دستور کار مغزي توسـعه پیـدا   تصویرسازي ذهنی کمک می
اما نه از طریق جرقه زدن انـدك عضـلات در هنگـام تصـور     کند؛

کردن آن حرکت، بلکـه از طریـق ایجـاد یـک برنامـه در سیسـتم       
Felt andدهــد. مرکــزي ایــن عمــل را انجــام مــیعصــبی 

Landers)1983(  در تحقیقات خود نظریه یادگیري نمـادین را
کند تا دستور کار مغـزي از  که در آن تصویرسازي ذهنی کمک می

طریق یک برنامه در سیستم عصبی مرکـزي توسـعه پیـدا کنـد را     
ن اسـت  . کار تمرین ذهنی یا تصویرسازي ذهنی ای)31(تائید کردند

ریزي کنـد.  که به طور جدي اعمال فرد را در جهت پیشرفت برنامه
هاي متفاوت مسئله قبل از اینکه بـه  حلتوالی حرکتی، اهداف و راه

یک پاسخ بدنی نیاز داشته باشند، به طور شناختی مورد توجه قـرار  
) نیـز  1988(2با توجه به نظریه سازماندهی حافظه گریوزگیرند.می

حافظه مخصوصاً مقایسه حافظه و فرآینـدهاي انتخـاب   فرآیندهاي 
باشند. فرآیندهاي حافظه پاسخ، متغیرهاي مهم یادگیري و اجرا می

کاملاً وابسته به رمزگردانی و عملیات بازیابی است و این عملیـات  
صـورت  تا حد زیادي توسط روش سـازماندهی ذهنـی موضـوعات   

ن ذهنـی، عملکـرد و   عقیده محققان بر این است که تمری.گیرد می
نتایج مطالعات خواجه نعمـت  در مقابل کند.یادگیري را تسهیل می

داري را تفاوت معنـی ) 1391زاده ()، عظیم1391)، شریعتی (1391(
.)32-34(باشـند که با نتایج پژوهش حاضر ناهمسو مـی نشان نداد

توانـد ناشـی از   دلایل ناهمسویی این مطالعات با مطالعه حاضر می

1 -Symbolic learning theory Sackett
2 -Memory Organization Theory Grouios

هـا،  اقتصـادي، نمونـه تحقیـق، سـن آزمـودنی     -ت اجتماعیموقعی
هاي تعادلی مورد استفاده و مـدت  جنسیت، پروتکل تمرینی، آزمون

زمان برنامه تمرینی در این تحقیقات باشد.
پژوهش مبنی بر  بررسی اثر برنامـه تمـرین   دیگردر بررسی سؤال 

بر تعادل پیلاتسترکیبی (پیلاتس و تصویرسازي ذهنی) و تمرین 
بود. نتایج پـژوهش حاضـر در اخـتلاف نمـره     پویا در زنان سالمند

دار در هـر دو گـروه   آزمون حاکی از تفاوت معنیآزمون و پسپیش
)، 1394دشتی ()،Bento)2015که با مطالعاته مورد مطالعه بود
Smith-Ray)2013)ــایی )، 2013(Cho)،1393)، عطــــ
Donyapour)2013) ــی ــل بیگ ــینی (1393)، ای )، 2012)، حس

Cruz-Ferreira)2011) همســـو مـــی  ) 1391)، شـــریعتی
از آنجایی که در این آزمـون شـخص   .) 35-39و33و20-23(باشد

با کمک هر سه سیستم بینایی، دهلیزي و حسی پیکـري خصوصـاً   
تـوان  نمایـد، مـی  بینایی، تعادل خود را در انواع حرکات حفـظ مـی  

ت که احتمالاً انجام تمرینـات پـیلاتس باعـث بهبـود و     نتیجه گرف
هاي هر یک از این حواس، دو یا سه حس به طـور  تسهیل ورودي

همزمان جهت حفظ تعادل میشود. همچنین بهبـود تعـادل در اثـر    
تواند در اثر بهبود قـدرت عضـلانی و عوامـل    تمرینات پیلاتس می

قدرت عضلانی کنندگان به دست آید، چرا که کاهش روانی شرکت
اندام تحتانی منجر به قرارگیري مرکز ثقل در مقابل مفصل مچ پـا  

از شـود. گردد که خود باعـث اخـتلال در تعـادل و افتـادن مـی     می
تواند باعث جابجایی مرکز ثقل بـه  سویی بهبود قدرت عضلانی می

ین اثربخشـی  ی ـدر تببخشـد. مفصل مچ پا شده و تعـادل را بهبـود   
توان به بهترین توضیح ر آزمون تعادل پویا میتصویرسازي ذهنی د

تئوریکی توسعه یافتـه در خصـوص اثـرات تصویرسـازي، تئـوري      
) استناد کرد. بر اساس ایـن  1977، 1979(3اطلاعات زیستی لانگ

هاي اي از مطالب و طرحنظریه، تصویرسازي عملاً توسط مجموعه
کند کـه  میشود. لانگ پیشنهاد ذخیره شده در مغز سازماندهی می

هاي محرك و پاسخ حرکت به حیطه شناختی تمـرین ذهنـی   گزاره
شود. طبق ایـن نظریـه و توجیهـات لانـگ، یـادگیري و      اضافه می

باشـند  عملکرد نتیجه اتصال و ارتباط دو عامل تحریک و پاسخ می
و تصویرسازي ذهنی فرآیندي است که باعث تقویت این اتصـال و  

3 -bio-informational theory Lang
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گـردد و  ها نسبت به تحریکـات مـی  یا باعث اصلاح و تنظیم پاسخ
هـا،  ترین پاسـخ شود. مهمنهایتاً سبب افزایش یادگیري حرکتی می

شـناختی مربـوط بـه عملکـرد هسـتند.      هـاي عـاطفی و روان  پاسخ
احساساتی مانند ترس، اضطراب، خشم و شادي همراه با علائـم و  

هاي فیزیکی مثـل خسـتگی و سـفتی عضـلانی همگـی در      نشانه
هـا معمـولاً در   شوند، چون این نشـانه رسازي ایجاد مینتیجه تصوی

فعالیت واقعی هم وجود دارند. در این نظریه اعتقاد بر این است که 
ها با شرایطی ناشی از تصویرسازي ذهنـی  با اصلاح و تنظیم پاسخ

تـوان کنتـرل بیشـتري بـر ورزشـکاران و در نتیجـه پیشـرفت        می
.)40(بیشتري در عملکردشان ایجاد کرد
هـاي پاسـخی قسـمت اساسـی     نکته مهم این است که جنبـه 

شـوند. اساسـاً   ساختار تصویرسازي در تئوري لانگ محسـوب مـی  
تصویر تنها محرك موجـود در ذهـن شـخص نیسـت کـه بـه آن       

دهـد. در حقیقـت سـاختارهاي تصویرسـازي کـه      واکنش نشان می
-هاي روانهاي پاسخی هستند، بیشتر به استنباط پاسخشامل جنبه

پردازند تا آن دسته از ساختارهاي تصویرسازي که تنها ناختی میش
کـه در  هاي پاسـخی هاي تحریکی باشند و هم جنبهمحتوي جنبه

همچنین ذکر نظریـه  .شودتري تولید میاین صورت تصاویر واضح
برانگیختگی یـا آمـادگی ذهنـی کـه تلفیقـی از ابعـاد       -آمایه توجه

-ابعاد فیزیولوژیکی نظریه روانیشناختی نظریه یادگیري نمادین و 
عضلانی است، در ارتباط با روند ذکر شده منجر بـه درك  -عصبی

کنـد  گردد. این نظریه تبین میهاي اعمال شده میبهتري از برنامه
بخشـد. از بعـد   که تصویرسازي از دو جهت عملکرد را بهبـود مـی  

گی فیزیولوژیکی ممکن است به ورزشکار در تنظیم سطح برانگیخت
براي عملکرد مطلوب کمک نماید و از بعد شناختی در جهت توجه 

کند. هنگـامی کـه ورزشـکار    انتخابی وظیفه موجود به او کمک می
سازد، احتمال این که تمرکز او توسـط  تصویري از یک عمل را می

هاي نا مربوط مختل شـود کـم اسـت. ارتبـاط فرآینـدهاي      محرك
پیشرفت عملکرد جسـمانی در  توجه با تمرین ذهنی یکی از دلایل 

بـا مطالعـات   هم چنین نتایج تحقیق حاضر اثر تمرین ذهنی است. 
باشد. دلایـل  همسو مینا) 1391زاده ()، عظیم1391خواجه نعمت (

ها، نمونه تواند برگرفته از سن آزمودنیناهمسویی این تحقیقات می
مدت زمان ي تمرینی، تعادلی پویا، برنامهآزمونمورد استفاده، نوع 

ها باشد.اقتصادي آزمودنی-تمرینات و همچنین موقعیت اجتماعی
اي روبـرو  در هر فعالیت تحقیقی پژوهشگر با عوامل محدودکننـده 

ها در نتیجه تحقیـق وي مـنعکس   است که شناخت و تقلیل اثر آن
هـا را  خواهد شد. در اینجا نیز پژوهشگر کوشیده تا حـد امکـان آن  

گرایانـه از  اي واقـع ماید تا بتوانـد بـه نتیجـه   کاهش داده یا حذف ن
مسائل شخصـی  ها شامل د دست یابد. این محدودیتهاي خویافته

،ها میزان تغذیه آزمودنی، ها در روز انجام آزمون و روحی آزمودنی
کلیـه  ومیزان فعالیت جسمانی سالمندان خـارج از جلسـات تمـرین    

دگیري افـراد مـؤثر   هاي فردي که در یاخصوصیات ژنتیکی، تفاوت
به طور خلاصه باشد و کنترل آنان خارج از اختیارات محقق بود.می
پـیلاتس و  (توان چنین نتیجه گرفت که برنامه تمرین ترکیبـی  می

و تمرین پـیلاتس بـر تعـادل ایسـتا و پویـاي      )تصویرسازي ذهنی
سالمندان منجر به اجراي بهتري شده است. همچنین تصویرسازي 

ن یک مکمل تأثیرگذار همراه با تمرین بـدنی منجـر   ذهنی به عنوا
رسـد تحقیقـات در   به بهبود عملکرد حرکتی شده، اما به نظـر مـی  

هـاي  زمینه تمرینات پیلاتس همراه با تصویرسازي ذهنی با کمبود
بـه مربیـان مراکـز سـالمندي     جدي در تمامی سنین روبرو اسـت . 

رسازي ذهنـی)  پیلاتس و تصوی(شود از تمرینات ترکیبی توصیه می
و همچنین تمرینات پیلاتس با توجه به اثرات مثبت بر تعادل ایستا 
و پویا براي جلوگیري از افت عملکـرد و همچنـین کـاهش زمـین     

خوردن در افراد سالمند استفاده کنند.

تشکر وقدردانی
پژوهشگران این مطالعه مراتـب سـپاس و تشـکر خـود را از تمـام      

کـه در ایـن تحقیـق شـرکت کردنـد، ابـراز مـی دارنـد        سالمندانی 
.
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