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The effect of a 6-week balanced training with ground ladder on Static and
dynamic balance in elderly

Zarei H1, Rajabi R2, Minoonejad H*3

Abstract

Introduction and purpose: Falls are one of the most common health problems among the older
population and have a huge physical, psychological, and economic burden on the patients, families,
and communities. Maintaining mobility and balance is vital for healthy aging. The purpose of this
study was to evaluate the effect of a six-week balanced training with ground ladder on the static and
dynamic balance in the elderly individuals.

Materials and Methods:A quasi-experimental study with pre-test and post-test design was conducted
with a purposive sample of 30 elderly people aged between 70 and 79 years old. After the baseline
assessment, participants were assigned to either the treatment groups or the control group. The
experimental group received the study intervention (a six-week balanced training with ground ladder)
and the control group only received the walking exercise. Berg Balance Scale (BBS) tests were used
to measure the statistic balance and Timed Get up & Go (TUG) were used to measure the dynamic
balance. Analysis of covariance (ANCOVA) was used to analyze the data with SPSS software version
18. All tests were two-sided and an alpha level of 5% was considered statistically significant.

Findings: The study finding indicated that there was a significant difference in the static and dynamic
balance between the intervention and control group across the study period (p <0.05).

Conclusion: Balanced training seems to have a positive effect on static and dynamic balance in
elderly individuals. This could be due to improvements in lower limb muscular strength and
endurance as well as the improvement of joint range of motion. Our study findings support the
balanced training with the ground ladder as a successful strategy for enhancing static and dynamic
balance in elderly individuals. Additional research on the long-term impact of these interventions is
needed.
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چکیده
ترین مشکلات دوران سالمندي است و داراي عواقب جسمانی، روانی و بار ترین وجديزمین خوردن یکی از شایع: مقدمه و هدف

هفته تمرین با نردبان مالی زیادي است، براي سالم سالمند شدن حفظ تعادل و تحرك ضروري است. هدف این تحقیق تآثیر شش
زمینی تعادل بر تعادل ایستا و پویا سالمندان بود.

70زن و مرد سالمند 30باشد، که در آن آزمون میآزمون ـ پساین مطالعه یک تحقیق نیمه تجربی با طرح پیش: هاروشمواد و 
صورت تصادفی به دو گروه تجربی و به)00/75±95/2زن با میانگین سنی 15و 80/73±84/2مرد با میانگین سنی 15(سال79تا 

دقیقه) 45جلسه و هر جلسه 3هفته، هر هفته 6کنترل تقسیم شدند. گروه تجربی به انجام تمرینات تعادلی با نردبان زمینی تعادل (
)، و BBSمقیاس تعادلی برگ (هاي هفته تمرینات، آزمون6پرداختند. گروه کنترل نیز به تمرین تنها راه رفتن پرداختند. قبل و بعد از 

ها استفاده شد، کلیه ) براي تحلیل دادهANCOVAتحلیل کواریانس (به عمل آمد. از آزمون)TUGزمان برخاستن و رفتن (
تر و یا و میزان آلفا کوچک٪95داري نیز در تحقیق حاضر برابر با استفاده شد. سطح معنیSPSS18وسیله بسته آماري ها بهتحلیل

شد.در نظر گرفته 05/0مساوي با 

بین )TUG) و زمان برخاستن و رفتن (BBSمقیاس تعادلی برگ (شده در نتایج تحقیق نشان داد در امتیازات کسبها:یافته
آن بود که در گروه کنترل تفاوت ). اما نتایج حاکی ازp≥05/0، (وجود داردآزمون در گروه تجربی تفاوت معناداري آزمون و پسپیش

).p<05/0براي هر دو متغییر معنادار نبود (

د. دلایل احتمالی گر تاثیر معناداري یک دوره تمرین با نردبان زمینی تعادل بر بهبود تعادل بونشاننتایج تحقیق حاضر نتیجه گیري: 
ها و بهبود دامنه حرکتی مفاصل اندام تحتانی بهبود تعادل در نتیجه تمرین شامل افزایش قدرت و استقامت اندام تحتانی آزمودنی

باشد. یافته هاي مطالعه ي ما از تمرین با نردبال زمینی تعادل به عنوان یک استراتژي موفق براي تقویت تعاول ایستا و پویا در می
مطالعات بیشتري براي بررسی تاثیر طولانی مدت این مداخلات نیاز است. فراد سالمند پشتیبانی می کند. ا

، تعادل پویا.تعادل ایستاسالمند، نردبان زمینی تعادل، ها:کلید واژه
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مقدمه
سالمندي فرایندي زیستی و حیاتی است که همگان روزي با آن 

دهد که جمعیـت سـالمندان در   مواجه خواهند شد. آمار نشان می
رو آمـادگی بـراي ایـن واقعـۀ     آینده روبـه افـزایش اسـت ازایـن    

هاي ممکن منطقی باشد تا فرصتيرویکردباناپذیر باید اجتناب
.]1[را تضمین کنـد براي حفظ کیفیت زندگی در دورة سالمندي

هاي عملکـردي افـراد و   آنچه مسلم است با افزایش سن توانایی
و با ورود بـه  ]2[یابد کاهش میهاآننیز قدرت حواس و ادارك 

-اســکلتیهــايیســتمسدوره ســالمندي تغییراتــی در عملکــرد 
پیکـري و سیسـتم   -یستم دهلیزي، سیسـتم حسـی  عضلانی، س

فیزیولوژیـک درگیـر در تعـادل رخ    هـاي سیستمعنوانبهبینایی 
از همین رو یکی از مشکلات جسمانی شایع در بین . ]3[د دهمی

ها یا در اثر فرآیند سـالمندي  سالمندان که متعاقب برخی بیماري
مشکل یکی از زمین خوردن . ]4[استزمین خوردن دهدمیرخ 

رود که ممکـن اسـت باعـث    اساسی براي سالمندان به شمار می
هـاي بیمارسـتانی و کـاهش    هاي اسـتخوان، مراقبـت  شکستگی

هاي آتی و به دلیل ترس از زمین خوردنهاآنهاي بدنی فعالیت
. ]5[شودهاآنصان عملکرد و عدم استقلال درنتیجه منجر به نق

هـاي ثانویـه آن،   یکی از عوامل متداول زمین خـوردن و آسـیب  
تعادل یک مهارت حرکتی پیچیده است کـه  .استتعادل معیوب 

دکن ـدر پیشگیري از سـقوط توصـیف مـی   پویایی پاسچر بدن را
براي سالم سالمند شدن، حفـظ تعـادل و تحـرك ضـروري     . ]6[

اسـت. حفـظ تعـادل مناسـب عــلاوه بـر اینکـه امکـان اجــراي        
اساسی روزمره مانند بلند شـدن از روي صـندلی یـا    هاي یتفعال

یوهشیکبراي اخذ ايیهپا، سازدیمرا ممکن هاپلهبالا رفتن از 
بـه  مربـوط تغییـرات همچنـین . ]7[زندگی فعال و سالم اسـت 

مـی تأثیر قرارتحترارفتنراهوتعادلمنفیبطورسالمندي
افزایشکهاندگزارش کردهزیاديطوریکه تحقیقاتبه]8[دهد

قرارتاثیرتحتراعرض گامطول وفرد،رفتنراهسرعتسن،
بـه سـالمند افـراد دررفتنراهتغییرات. هدف]10, 9[دهدمی

عامـل  دوهـر ،برداشتن و تعادل اسـت گامایمنیمنظور بهبود
حفظبرايبرداشتن گاماتکاسطحافزایشوطول گامکاهش
در تحقیقات .]11[ضروري و مهم استراه رفتنطولدرتعادل

مـداخلات تمرینـی   ازیـا پوایسـتا و  بهبود تعـادل  جهتپیشین 
و Amatهاي سوئیسی در تحقیق استفاده از توپمانندبسیاري 

و همکــارانO’Garaدر تحقیــق وابــل بــرد، ]12[همکــاران
و همکـاران Granacherدر تحقیق هاي ناپایدارکفش، ]13[
. ]15[و همکارانOliveiraدر تحقیق مینی ترامپولین، ]14[

در تحقیقـات گذشـته  استفاده از وسایل کمک تمرینـی موجـود   
مانند عدم استفاده همگانی براي تمامی هایییتمحدودهمراه با 

و عـدم تـاثیر بـر    سالمندان، ایمن نبودن و غیر عملکردي بودن 
همچنین در تحقیقات پیشین است.طول گام و سرعت راه رفتن 

مـورد و تعـادل راه رفـتن بهبود برمختلفیتمرینات تاثیردیگر
همکـاران  وJudjeتحقیـق  جملهازاست.قرار گرفتهبررسی

سـرعت  بـر راتعادلومقاومتیتمریناتهفته12اثر) 1993(
بررسیسال مورد1/84سنی میانگینباسالمندانبرداريگام
حـداکثر وسـرعت داري درمعنیافزایشمحققین.دادندقرار

.]16[کردنـد گـزارش این تمریناتمتعاقبراگام برداريمیزان
بـر تاکیـد بیشـتر تمرینی کهبرنامهیکتأثیرهمکارانولورد

الگـوي گـام بـرداري   بـر جسمانی را داشتآمادگیفاکتورهاي
گـام  سرعتدرداريمعنیافزایشبررسی کردند. کهسالمندان 

زمـان درمعنـی داري وکـاهش طـول گـام  وو آهنگبرداري
بـود  ایسـتایی زمـان ونوسـان زمانکاهشنشانگراستراید که

بهتحقیقیدرهمکارانوجفري اسکلیکت.]17[کردندگزارش
دررفـتن راهسـرعت وتعـادل بـر قدرتیتمریناتبررسی تأثیر

سرعت، تفـاوت معنـی   حداکثراجرايدرکهپرداختندسالمندان
مـی  نظـر بـه .]18[دیده شدوکنترلتمرینگروهدوبینداري
قـدرت انعطـاف پـذیري،  بهبـود علاوه برتعادلیتمریناترسد

مـی  بهبـود رارفـتن راهدردرگیـر عوامل جسـمانی وعضلات
عصـبی،  هايسازگاري ایجادطریقازتمریناتبخشد. این نوع

دهنـد. بـه طوریکـه   قرار مـی تاثیرتحتراسالمندانراه رفتن
باعـث  مانع و تمرین افزایش طول گـام ازعبورتمرینمکانیسم

شدهارائهبه مطالبتوجهبامی شودتعادلوطول گامبهبود
اینبهپاسخگوییدرصدداین تحقیقتعادلی،تمریناتتأثیرو

با نردبان زمینی تعادل می تمرینهفتهششکه آیابودپرسش
سالمندان راتواند سرعت راه رفتن(تعادل پویا) و تعادل ایستا در

بخشد؟بهبود
که بودروش تحقیق حاضر از نوع نیمه تجربی روش مطالعه:

بـا گـروه   آزمـون آزمـون و پـس  با طرح پـیش 1395تابستان در
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لحـاظ هـدف   پـژوهش حاضـر از  شـد. همچنـین   کنترل انجـام 
ها به شـکل میـدانی صـورت گرفـت.     دادهيآورکاربردي و جمع

سـال  79تـا  70این پژوهش مردان وزنان سالمند جامعه آماري
بخشی یاس واقـع در ستارخان(شـهر   کننده به مرکز توانمراجعه

هـاي پـژوهش حاضـر پـس از در نظـر      نمونه.  باشندتهران) می
د جهت شـرکت  گرفتن شرایط ورود به مطالعه و رضایتمندي افرا

صــورت هدفمنــد زن) بــه15مــرد،15ســالمند (30در تحقیــق 
هـاي پـژوهش در نظـر گرفتـه     عنـوان نمونـه  انتخاب شدند و به

بـراي هـر   GPowerحجم نمونه با استفاده از نرم افزار شدند.
و سطح معنـاداري  80/0کدام از گروه ها با در نظر گرفتن توان 

. ]19[نظر گرفته شد نفر در 11)6/0و اندازه اثر (05/0
اند بودند از:ها به تحقیق عبارتمعیارهاي ورود نمونه

ـ 3طور مستقل ـ توانایی راه رفتن به2سال 70-79بین ـ سن 1
ـ نداشتن سـابقه  4در آزمون تعادلی برگ 50تا 37کسب امتیاز 

مشکلات شناختی، ارتوپدي، مغز و اعصـاب، قلبـی عروقـی کـه     
ــ  5طبق نظر پزشک اجازه در برنامه تمرینی را نداشـته باشـند.   
ـ 6کمک نگـرفتن از فـرد یـا وسـیله کمکـی بـراي راه رفـتن        

بخشی یاسکننده به مرکز توانلمندان مراجعهسا
گیري اصولی، دقیق و علمی متغیرهاي پژوهش پس اي اندازهبر

از استفاده از منابع و متون معتبر و مشورت با اسـتادان راهنمـا و   
گیري متغیرهاي هاي مناسب را براي اندازهمشاور، آزمونگر روش

مرکــز هــاي متعــددپــژوهش انتخــاب کــرد و پــس از بررســی 

بخشی یاس واقع در ستارخان (تهران) همکاري خـود را بـا   توان
آزمونگر در انجام این پروژه اعلام کرد و پژوهشگر طبق ضوابط 
خاص آن مرکز که شامل رعایت اصول اخلاقی و جلب رضـایت  

ها است، انجام پژوهش خود را به ترتیب مراحل زیـر در  آزمودنی
توسط پزشک مرکز انجام لازمتنایمعاابتدا -1آنجا آغاز نمود. 

شد، سپس فرم رضایت آگاهانه توسط افراد مطالعه و امضا شـد.  
ي اطلاعات توسط آزمـونگر از طریـق مصـاحبه    آورجمعفرم -2

ها به پژوهش بر اساس معیارهـاي ورود  آزمودنی-3تکمیل شد. 
قــد، وزن و طــول گــام -4هــا بــه تحقیــق وارد شــدند. نمونــه

هاي تحقیـق (تعـادل   آزمونپیش-5گیري شد. هها اندازآزمودنی
پروتکـل تمرینـی بـا نردبـان     -6ایستا و تعادل پویا) انجام شـد.  

ي اجرا شد که زمـان  اجلسهزمین تعادل به مدت شش هفته سه 
هاي تحقیق (تعـادل  آزمونپس-7دقیقه بود. 45-60هر جلسه 

ایستا و پویا) انجام شد. 
گیري تعادل ایستا و پویا)، گروه ازه(اندآزمونشیپس از اجراي پ

تمرینات تعادلی با نردبان زمینـی تعـادل(گروه تجربـی) و گـروه     
تمرینات راه رفتن عادي(گروه کنتـرل) در یـک برنامـه تمرینـی     

دقیقه شرکت 45و هر هفته سه جلسه و هر جلسه ياهفتهشش
انـدازه  گـروه کنتـرل راه رفـتن عـادي بـه     ینیکردند. برنامه تمر

افت گروه تجربی است. برنامه تمرینی گروه تجربی شامل دو مس
.تمرین

) و راه رفـتن بـا افـزایش    1رفتن با افزایش طول گام (شکل راه
ها با افزایش تعـداد  ) است. شدت تمرین در هفته2ارتفاع (شکل 

تکرار، افزایش طول گام و افزایش ارتفاع با توجه بـه توانـایی و   
هاي فردي سالمند همراه بود.ویژگی

: تمرین راه رفتن با افزایش طول1شکل 
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رفتن با هدف افزایش ارتفاع: راه 2شکل 

ابزار تحقیق 
نردبان زمینی تعـادل وسـلیه تمرینـی    نردبان زمینی تعادل:

مختص دوره سالمندي است که توسط محقق در تحقیق حاضـر  
طراحی شده است. در دوره سالمندي طول گام هـا کوتـاه تـر و    
آهنگ حرکت کندتر می شود که رابطه مستقیمی با ضعف تعادل 

. نردبان زمینی تعـادل از طریـق کنتـرل طـول گـام،      ]20[دارد  
ارتفاع و سرعت راه رفتن در بهبود تعادل ایستا و پویا و راه رفتن 
سالمندان موثر است. و بر اساس آزمون هاي تعادلی لک لـک و  

Y .توانایی بهبود چنـدین  عملکردي ت تمریناطراحی شده است
اسـتقامت، قـدرت،   عامل مؤثر در محـدودیت عملکـردي ماننـد   

نردبـان زمینـی   تمرین با .]2[تعادل و انعطلاف پذیري را دارند  
اسـتقامت (زمـانی کـه    مؤثرتعادل نیز باعث بهبود چندین عامل 

دهیم.)، قـدرت (زمـانی کـه    زمان تمرین را افزایش مییجتدربه
یابـد و بــا بـالا آوردن پاهـا باعـث تقویــت     ارتفـاع افـزایش مـی   
پذیري (زمانی که طول نردبان شود)، انعطاففلکسورهاي ران می

افزایش میابد و کشش در عضلات اکستنسور ران و فلکسور پاي 
تـوان از  شـود. درنتیجـه مـی   شود)، و تعادل مـی میمقابل ایجاد 

عنـوان تمرینـات عملکـردي    تعادل بـه تمرینات با نردبان زمینی
متغیرهاي وابسـته شـامل تعـادل ایسـتا و پویـا در      .یادکردمؤثر 

ــ ــونشیپ ــسوآزم ــدازه پ ــون ان ــه   آزم ــد. در ادام ــري ش گی
رح متغیرهاي وابسـته ش ـ ي ریگاندازهشده براياستفادهیهاآزمون

شود.داده می

گیـري شـاخص  منظور اندازهبهارزیابی تعادل ایستا:الف: 
تعادل ایستا در این تحقیق از آزمون تعادلی بـرگ اسـتفاده شـد.    

از چهـارده خـرده آزمـون    ياآزمون تعادلی برگ شامل مجموعه
براي مشخص کردن تعادل در افـراد سـالمند اسـت. هـر خـرده      

هـا  شود. هرچه نمـره آزمون در مقیاس پنج ارزشی نمره داده می
دهنده درجه بالاتري از استقلال عملکـردي در  بالاتر باشد، نشان

هـاي  انجام وظایف موردنظرو درنتیجه سطح بالاتري از توانـایی 
56آزمون است. حداکثر نمـره کلـی ایـن مقیـاس     تعادلی در آن 

کننده  بـر اسـاس رفتـارش در اجـراي     . به هر شرکت]21[است
چهارده خرده آزمون عملکردي مرتبط با تعـادل و تحـرك نمـره    

شود. توصیه هایی براي اجراي هـر آزمـون بـه صـورت     داده می
کلی یا مجزا در اختیار آزمودنی قرار خواهد گرفت که یا بصورت 

ناخت شفاهی یا عملی براي آزمودنی به نمایش در می آینـد. ش ـ 
صحیح و کامل آزمودنی از عملکردهاي مورد انتظار بسـیار حـائز   
اهمیت است، زیرا اولین تلاش هـاي آزمـودنی از عملکردهـاي    
مورد انتظار بسیار مهم بوده و عملکرد مـذکور بـه عنـوان معیـار     
نمره دهی در نظر گرفته می شود. به منظور اجراي این آزمون از 

سنج، خط کش، صندلی و پله اي وسایل بسیار ساده مانند زمان 
سانتی متر استفاده می شـود. متوسـط زمـان    20تا 18به ارتفاع 

مورد نیاز براي تکمیل آزمون هاي این مقیاس بسته بـه میـزان   
دقیقه در نظر گرفته خواهد شد. 20تا 10توانایی آزمونی ها بین 

) 1384در این تحقیق از نسخه فارسی این آزمون که دواتگران (
را معادل سازي و هنجاریابی کرده است، استفاده خواهد شـد  آن

) 72/0این آزمون از روایی سازه قابل قبولی (با مقدار .]22[
پایایی هر بخـش از  براي سالمندان برخوردار است و میزان

و 99/0، پایــایی بــین هــر بخــش آن 98/0مقیــاس بــرگ 
.]22[شده استگزارش96/0سازگاري درونی آن 

گیـري شـاخص  انـدازه منظور بهب: ارزیابی تعادل پویا:
تعادل پویا در این تحقیق از آزمون زمان برخاستن و رفتن 

عنوان یک آزمـون سـریع بـراي    استفاده شد. این آزمون به
هاي زندگی روزمـره  یافتن مشکلات تعادلی مؤثر بر فعالیت

در سالمندان ابداع گردیده است. ایـن آزمـون مسـتلزم آن    
ار اســتاندارد داسـت کـه فـرد از روي یـک صـندلی دسـته      

ــی   ــاع تقریب ــانتی46(ارتف ــاع دســته   س ــر و ارتف 65مت
متـر راه بـرود، دور بزنـد و برگـردد.     3متر) برخیزد، سانتی
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طبیعی و نرمال بـراي اجـراي ایـن    استکه زمان ذکرانیشا
.]23[ثانیــه اســت 10آزمــون بــراي ســالمندان کمتــر از 

) در بررسـی روایـی و   1389اکبري  کامرانی و همکـاران ( 
پایایی آزمون زمان راه رفتن و نشسـتن، نشـان دادنـد کـه     

) ٪68آزمون مذکور از روایی سازه قابل قبولی (با میـانگین  
آزمـون مـذکور   براي سالمندان برخوردار اسـت. همچنـین  

.   ]R  (]24=٪91پایایی زمانی مطلوبی داراست.(
هـاي مربـوط بـه    آوري اطلاعـات تحقیـق داده  جمعپس از

هـا در دو بخــش آمـار توصـیفی و اســتنباطی در    آزمـودنی 
و مورد تجزیه 2010و اکسل 18ه نسخSPSSافزار نرم

تحلیل قرار خواهـد گرفـت. بـراي مقایسـه متغیرهـا بـین       
ــروه ــانس ( گ ــالیز کواری ــون آن ــا از آزم ) ANCOVAه

عنـوان کوریـت   آزمون بهاستفاده شد. در این تحقیق پیش
داري در تحقیـق حاضـر در   مدنظر قرار گرفت. سطح معنی

در نظر 05/0تر یا مساوي درصد و آلفاي کوچک95سطح 
.  گرفته خواهد شد

ی بدنتیترباین مطالعه توسط گروه اخلاقی:ملاحظات
و نتایج آن حاصل از تأیید قرارگرفتهدانشگاه تهران مورد 

کارشناسی ارشد است، که قبل از شروع نامهانیپاتحقیق 
و با کسب رضایت شدهانجامتحقیق ابتدا معاینات پزشکی 

آگاهانه، افراد در تحقیق شرکت نمودند. 
هـاي  خصوصیات مربوط به سن، قد و وزن نمونـه ها:یافته

آمده است. نتـایج نشـان داد   1-1مورد آزمایش در جدول 
ش هفتـه تمـرین در   میانگین آزمون تعادلی برگ بعد از ش

اسـت.  یافتـه گروه تجربی افزایش و در گروه کنترل کاهش
همچنین نتایج نشان داد میانگین آزمون زمان برخاستن و 
رفتن  بعد از شش هفته تمرین در گروه تجربـی کـاهش و   

)2است. (جدول یافتهیشدر گروه کنترل افزا
شان داد کـه توزیـع   ن(S-W)ویلک–شاپیرونتایج آزمون 

يهـا ) و واریانس گروه<05/0pتحقیق طبیعی (يهادهدا
آنـالیز  آزمـون  ) همگن است. بنابراین از <05/0pتحقیق (

(تأثیر شش هفته تمـرین  هاهیکواریانس براي بررسی فرض
ایسـتا و پویـا سـالمندان)    با نردبان زمینی تعادل بر تعادل

.شداستفاده

در دو گروههاي فرديویژگیطلاعات 1:1جدول

گروه کنترلمتغیر
انحراف معیار±میانگین 

N=(15)

گروه تجربی
انحراف معیار±میانگین 

N=(15)

P

74/16659/0±07/16906/7±51/6متر)قد (سانتی
21/6546/0±47/6457/5±16/6وزن (کیلوگرم)

87/7337/0±06/7559/2±06/3سن (سال)

آزمون در دو گروهآزمون و پسهاي توصیفی پیشآماره: 2جدول

گروه تجربیگروه کنترلزمانمتغیر
33/42±26/4282/3±09/3آزمونپیشتعادل ایستا

20/44±40/4145/3±95/2آزمونپس

52/10±60/1052/0±68/0آزمونپیشتعادل پویا

94/9±62/1043/0±78/0آزمونپس
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آزمون: تایج آزمون آنالیز کواریانس براي مقایسه تعادل ایستا بین دو گروه در پس3جدول

گروه زمانمتغیر
*†تجربی

گروه 
*†کنترل

اختلاف امتیاز 
بین 

*†گروهی

FdfPEtea
Squard

تعادل 
ایستا

26/4207/0292/362001/085/0±33/4209/3±82/3پیش آزمون
40/418/2±20/4495/2±45/3آزمونپس

* % فاصله اطمینان)95میانگین (
† آزمونتنظیم شده بر اساس مقادیر پیش

آزمونپویا بین دو گروه در پس: تایج آزمون آنالیز کواریانس براي مقایسه تعادل4جدول

گروه زمانمتغیر
*†تجربی

گروه 
*†کنترل

اختلاف امتیاز 
بین 

*†گروهی

FdfPEtea
Squard

54/802001/078/0- 60/1008/0±52/1068/0±52/0پیش آزمونتعادل پویا
- 62/1068/0±94/978/0±43/0آزمونپس

* % فاصله اطمینان)95میانگین (
† آزمونتنظیم شده بر اساس مقادیر پیش

کـه پـس از کنتـرل اثـر     نشـان داد  آنالیز کواریانس نتایج آزمون 
(کوریـت)، در نمـرات پـس آزمـون بـین دو گـروه       پیش آزمون

بنحوي که در تعـادل پویـا   تحقیق اختلاف معناداري وجود دارد.
زمان برخاستن و رفتن در گروه تمرینات تعادلی با نردبان زمینی 

). p≥05/0طور معناداري کمتر از گروه کنتـرل اسـت (  تعادل به 
و در  تعـادل ایسـتا نمـرات آزمـون     شـود بدست آمد نتیجه می

تعادلی برگ در گروه تمرینات تعادلی با نردبان زمینی تعادل بـه  
همچنـین  .)p≥05/0اداري بیشتر از گروه کنترل است (طور معن

با توجه به میزان اندازه اثر متغییر مستقل در گروه هاي تجربـی   
نتایج تحقیق نشان دهنده افت تعادل در تاثیر بالاي داشته است.

قابل ذکـر اسـت ایـن تحقیـق در مـاه      باشد کهگروه کنترل می
توان علت ایـن افـت تعـادل را    مبارك رمضان انجام گرفته و می

کاهش فعالیت افراد و تغییر رژیم غذایی در این ماه دانست. 

گیريیجهبحث و نت

ناشـی از تغییـرات در   العمل کندتر در افـراد مسـن،  زمان عکس
هاي عصبی مرکزي و پیرامونی اسـت. بـا افـزایش سـن     سیستم

هاي عصبی در سیستم عصـبی کـاهش و مغـز    موجودیت سلول
دهـد.  سالگی از دست می90% از وزن خود را تا سن 10انسان 

درمجموع، با افزایش سن یک اتلاف میلین کـه عبـارت از مـادة    
دهنـدة هـدایت   عتکنندة آکسون هـاي عصـبی کـه سـر    احاطه

شود. همـراه بـا افـزایش سـن     باشد، دیده میپتانسیل عمل می
شمار دیگـري نیـز در سیسـتم عصـبی     امکان وقوع تغییرات بی

وجود دارد که این تغییرات داراي آثار سرتاسـري ازجملـه کنـد    
هاي مجري یا سوي اندامشدن و پریشان شدن فرکانس علائم به

بطور کلی دوره سالمندي همراه با کاهش .]25[ها هستنداز آن
سرعت راه رفتن در اثر کاهش طول گام و افت تعادل می باشد.  

تواند نشان دهنده ضعف عضلانی و سرعت گام برداري پایین می
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گام کوتاهتر این افراد را می توان به کاهش دامنه چرخش طول
این امر می . ]26[لگن، فلکشن و اکستنشن ران مرتبط دانست

تواند مانع فعالیت هاي روزمره این افراد شده و آنها را در معرض 
ورزش مزایـاي بسـیاري از جملـه    . ]27[خطر آسیب قرار دهـد 

لعمـل، راه رفـتن و   بهبود قدرت، انعطلاف پذیري، زمان عکس ا
کنترل قامت دارد و به دنبال آن برنامه هاي تمرینی کـه باعـث   

شود، سرعت راه رفـتن  افزایش دامنه حرکتی اکستنشن ران می
با توجـه بـه نقـش قـدرت     . ]28[و طول گام را افزایش می دهد

عضلانی و دامنه حرکتی مفاصل اندام تحتانی در تغییرات الگوي 
راه رفتن و بهبود تعادل، انجام فعالیت هـاي ورزشـی بخصـوص    

عملکردي با هدف افزایش قدرت و انعطـاف پـذیري و   تمرینات
این دامنه حرکتی مفاصل در بین افراد سالمند توصیه می شود. 

هـاي عصـبی، راه رفـتن    نوع تمرینات از طریق ایجاد سـازگاري 
دهند. به طـوري کـه مکانیسـم    سالمندان را تحت تاثیر قرار می

ه رفـتن و  تمرین عبور از مانع باعث بهبود طول گام و سرعت را
همچنین سبب تسهیل و یکپارچه کردن دروندادهاي بینـایی و  

هـاي تحقیـق حاضـر    یافتـه .]11[شوددهلیزي براي تعادل می 
ي بـا نردبـان زمینـی    اهفتهششنشان داد، برنامه مداخله تمرین 

تعادل موجب بهبود تعادل ایسـتا و پویـا شـده اسـت. مطالعـات      
هاي تعادلی با استفاده از وسایل کمک تمرینی زیادي تأثیر برنامه

انـد. جنبـه تـازه ایـن     را بر بهبود تعادل ایستا و پویا ارزیابی کرده
ي است که مختص دوره سالمندي بوده الهیوسمطالعه استفاده از 

مشکلات ابزارهاي قبلی را مرتفع کرده و بتوانـد در  ی شده و سع
یـک دوره  نتـایج  در تحقیقـات پیشـین   . این زمینه راه گشا باشد

تمرین بر بهبود تعادل سالمندان با ابزارهاي مختلفی مانند تخته 
، ]13[) 2011و همکــاران (Ogayaوابــل بــورد در تحقیــق   

و در ]15[)2014و همکـاران ( Oliveiraترامپولین در تحقیق 
، دوچرخــه ثابــت و ]29[) 1389تحقیــق حنــاچی و همکــاران (

و در تحقیـق  ]30[) 2014و همکاران (Leeتردمیل در تحقیق 
، ســوئیس بــال در تحقیــق ]31[)1395پیــروزي و همکــاران (
ــاران ( ــان و همک ــا ]32[) 1394خرمی ــایج ب ــر نت ــق حاض تحقی

به عقیده محقق تمرین کردن با وسـایل بـالا   اما . همخوانی دارد
مثال عـدم اسـتفاده   عنوانبهمشکلات خاصی را به همراه دارد. 

سعی شد در بودن و غیر عملکردي بودن. لذا یمنهمگانی، غیر ا
قابلیت استفاده براي همه که این تحقیق از ابزاري استفاده شود 

سالمندان را داشته و ایمنی لازم رعایت شـده باشـد و همچنـین   
هاي روزانـه (ماننـد: راه   تمرین کردن با ابزار جدید مشابه فعالیت
در تحقیـق حاضـر   کـه  رفتن و بالا و پایین آمدن از پلـه) باشـد،   

جهت بهبود تعادل و راه رفتن از تمرینات با نردبان زمینی تعادل 
همچنـین مـرور  .شـد اسـتفاده  را دارد، ذکرشـده هايیژگیوکه 

تحقیقات پیشینه تأثیر مثبت تمرینات عملکردي برکیفیت زندگی 
عملکردي را یناتتمریتنمایید، که اهمافراد سالمند را تأیید می

یراتتوان از همسو بودن تأثمیارتباطیندرا.]33[کندیبیان م
یک دوره تمرینـات عملکـردي بـر بهبـود تعـادل در تحقیقـات       

Rugelj)2010 (]34[ وMadureira) 2010و همکـــاران (
فـورت و  نام برد. همچنین نتایج تحقیق حاضر، مؤید نتایج ]35[

) است، که به اثربخشی تمرینات تعـادلی نسـبت بـه    2000دال (
نها راه رفتن اشاره دارد. در تحقیـق حاضـر نیـز گـروه     تمرینات ت

تجربی به تمرینات تعادلی با نردبان زمینی تعادل و گروه کنتـرل  
تنها به تمرینات راه رفتن پرداختند.کـه نتـایج تحقیـق حـاکی از     

تنهـا  تعادل نسبت به تمرینـات  معناداري تمرین با نردبان زمین
همسو بودن تحقیـق حاضـر بـا    همچنینو .]36[راه رفتن است

قاسمی و همکاران ، ]37[)1388صادقی و همکاران (تحقیقات 
در کـاهش  ]39[)1394اکبر نـژاد و همکـاران (  ،]38[)1389(

) در گروه تجربی نسبت به گروه TUGزمان برخاستن و رفتن (
کنترل حاکی از متأثر بودن تمرینات عملکـردي نسـبت بـه بـی     

تمرینـات بطـور کلـی  تمرینی یا تمـرین تنهـا راه رفـتن اسـت.    
توانــایی بهبــود چنــدین عامــل مــؤثر در محــدودیت عملکــردي

استقامت، قدرت، تعـادل و انعطـلاف پـذیري را    عملکردي مانند
باعـث  نردبان زمینـی تعـادل نیـز   تمرین با همچنین .]2[د ندار

زمـان  یجتـدر بهبود چندین عامل مؤثر استقامت (زمـانی کـه بـه   
دهیم.)، قدرت (زمانی کـه ارتفـاع افـزایش    تمرین را افزایش می

یابد و بـا بـالا آوردن پاهـا باعـث تقویـت فلکسـورهاي ران       می
پذیري (زمانی که طول نردبان افزایش میابـد و  شود)، انعطافمی

کشش در عضلات اکستنسور ران و فلکسور پـاي مقابـل ایجـاد    
توان از تمرینات با نردبان ه میشود. درنتیجشود)، و تعادل میمی

کـه ایـن   .یادکردعنوان تمرینات عملکردي مؤثر زمینی تعادل به
عوامل روي هم می توانند بهبـود تعـادل ایسـتا و پویـا در ایـن      

تحقیق را توجیح کنند.
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با توجه به اینکه پروتکل تمرینی در ماه مبارك ها:محدودیت
کنتـرل نبـود. و   قابـل رمضان انجام گرفت، تغذیه و خواب افـراد 

همچنین میزان سطح فعالیت روزمـره سـالمندان بـراي محقـق     
کنترل نبود. قابل

نردبان زمینی تعادل و راه رفتن یکی از وسایل تمرینی است کـه  
و الگوي راه رفتن سـالمندان توسـط   تعادلتازگی براي بهبودبه

شده است. ضـمناً نردبـان زمینـی تعـادل طـوري      محقق طراحی
هـاي  شده است که تمرین کـردن بـا آن مشـابه فعالیـت    حیطرا

عملکردي روزانه است. نتایج تحقیق حاضر مشـخص کـرد کـه    
باعث بهبود تعادل ایستا و تواندیتمرین با نردبان زمینی تعادل م

پویا در سالمندان گردد.

گـردد یشـنهاد مـی  پیقتحقهاي: بر اساس یافتهتپیشنهادها
بخشی و بازتوانی و توانهايینیککلمراکز نگهداري سالمندان، 
بدنی و ورزش که بـه تمـرین و کـار    همچنین متخصصان تربیت

جهـت تمـرین دادن   از این وسـیله  اندمشغولبالینی با سالمندان 
کنند.سالمندان استفاده
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