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گذارد و احتمال وقوع ای میملاحظهافزایش سن بر فرایندهای شناختی و فراشناختی تأثیرات قابل  02/09/1397دریافت: 
دهد. بنابراین پژوهش حاضر با هدف بررسی ابعاد مختلف های شناختی را افزایش مینارسایی

ـ حاضر از نوع علّی پژوهشسالمند انجام شد. سالمند و مقایسه آن با افراد غیر حافظه در افراد 
گیری در دسترس انتخاب نفر به روش نمونه 180ای بود. از بین شهروندان کرمانشاه تعداد مقایسه

نفر بود قرار گرفتند. برای  60شدند و در سه گروه سالمند، میانسال و جوان که هر گروه شامل 
حافظه منطقی، حافظه ارقام، ذهنی، یابی، کنترل ارزیابی ابعاد حافظه )اطلاعات شخصی، جهت

حافظه بینایی، حافظه تداعی( از آزمون حافظه وکسلر استفاده شد. نتایج تحلیل واریانس و آزمون 
های آزمون حافظه وکسلر نمرات گروه سالمند با گروه جوان و شفه نشان داد در تمام زیرمقیاس
های حافظه منطقی، حافظه قیاسهمچنین در زیرم .(P<001/0) میانسال تفاوت معنادار وجود دارد

 بینایی، حافظه تداعی و همچنین نمره کل حافظه بین گروه جوان و میانسال تفاوت معنادار بود
(001/0>P،) یابی، کنترل ذهنی و حافظه ارقام های اطلاعات شخصی، جهتاما در زیرمقیاس

نشان داد افزایش سن با کاهش  سال مشاهده نشد. نتایجتفاوت معناداری بین گروه جوان و میان
تری نسبت به جوانان و عملکرد حافظه در ابعاد مختلف آن همراه است و سالمندان عملکرد ضعیف

دهند. این موضوع بیانگر کاهش برخی ابعاد حافظه در میانسالان در ابعاد مختلف حافظه نشان می
ها با استفاده از نتایج پژوهش دوره میانسالی و کاهش همۀ ابعاد آن در دوره سالمندی است که

 توان راهکارهایی برای پیشگیری از ضعف عملکرد و تقویت حافظه در پیری ارائه داد.می

 11/05/1398پذیرش: 

جوانان،  حافظه، ها:کلیدواژه
 میانسالان، سالمندان

 دهی به مقاله:نحوه ارجاع
م.،  ،پورجشن.، ک ،بخشیزدان

(. 1397) ، و آبباریکی، ا..ا، سنجابی

ابعاد حافظه در سالمندان و مقایسه 

 مجله آن با افراد غیر سالمند. 

 .275-282(، 4)4شناسی پیری، روان
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شدن نزول تدریجی عملکرد تمامی  پیر مشخصۀ فرایند
شدن به  طورکلی پیرهای بدن است و بهها و دستگاهاندام

در  (.2013ها است )بارتلز و ناسلند، معنای پیر شدن سلول
شود ای از زندگی گفته میتعریف دیگر، سالمندی به مرحله

و ورنت،  سونیال زا،یزشود )میسالگی آغاز  65که در سن 
سرعت در حال افزایش است و به اد سالمندان (. تعد2009

جمعیت افراد سالمند در  2050شود در سال تخمین زده می

برابر خواهد شد. با پیر شدن جمعیت، نیازهای  5/2جهان 
شناختی و اجتماعی افراد سالمند رشد زیادی پیدا طبی، روان

پزشکان، دانشمندان علوم اجتماعی کند و پزشکان، روانمی
مداران در توجه به نیازهای این گروه از جامعه ستو سیا

، 1کنند )سادوک، سادوک و روئیزنقش بسیار مهمی ایفا می
1394/2015 .) 

                                                 
1 Sadock, Sadock & Ruiz 
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اند که حدود پنج شناختی نشان دادهمطالعات جمعیت
سال و بالاتر به نقص شناختی واضح  65درصد از افراد 

 65گرفتار هستند. میزان ابتلا به این اختلال پس از 
که در طوری شود، به سالگی، هر پنج سال دو برابر می

رسد. درصد می 40سال و بالاتر به بیش از  80جمعیت 
تعداد  2050شود تا سال علاوه بر این تخمین زده می

سالمندان دارای افت عملکردی به طور تقریبی سه برابر 
(. مشکلات جسمانی 1390خواهند شد )سالاروند و مرآثی، 

تواند دو وضعیت ترسناک ت عملکرد شناختی میو اختلالا
توانند در میان سالمندان باشد زیرا این اختلالات می

نشین کنند و موجب افت کیفیت سالمندان را منزوی و خانه
و میر در آنها شوند زندگی، افت کارایی و افزایش مرگ 

(. همچنین مطالعات نشان 2002)تابارا، کریمینز و سیمن، 
که افزایش سن بر فرایندهای شناختی و داده است 

گذارد و احتمال ای میملاحظهفراشناختی تأثیرات قابل 
دهد )کریک و های شناختی را افزایش میوقوع نارسایی

های شناختی که همزمان با (. یکی از نارسایی2011سالتوز، 
 کند وجود آغاز دوره پیری، افراد سالمند را درگیر می

در حافظه است. البته ضعف خفیف های شناختی نقص
خیم حافظه در پیری شایع است و آن را فراموشی خوش

گویند و در این نوع نقص شناختی فرد کماکان پیری می
تواند مطالب جدید را یاد بگیرد ولی در مقایسه با افراد می

جوان تکرار و تمرین بیشتری نیاز دارد )دیکسون، باکمن و 
حافظه زمانی برای سالمندان  (. نقص در2004نیلسون، 

شود که آنها را دچار تبدیل به یک معضل اساسی می
های عمده شناختی کند و در عملکردهای شخصی بیماری

 (. 2014و روابط آنها اختلال ایجاد کند )ویتبورن و هالجین، 
سازی اطلاعات و تجربیات و حافظه توانایی ذخیره

دی با محیط و یکی از استفاده کردن از آنها در تعاملات بع
ای سیستم شناختی انسان است )ریپو، های هستهتوانایی
توان گفت بیشترین مقدار حافظه موجود در مغز (. می2001

که انسان دهد، درحالیحیوانات را حافظه ارثی تشکیل می
مجبور است بیشتر اطلاعات و حافظه مورد نیاز خود را 

رین مقدار حافظه کسب کند و همین حافظه اکتسابی بیشت
دهد. تشکیل حافظه موجود در مغز انسان را تشکیل می

اکتسابی به لحاظ زیستی شامل سه مرحله است که عبارت 
( دریافت یا رسیدن اطلاعات به قشر حسی حرکتی 1از )

( ضبط اطلاعات یا گذشتن اطلاعات از دستگاه 2مغز، )
اطی ( ذخیره یا حفظ اطلاعات در قشر ارتب3ضبط مغزی و )

شناسان سه تمایز (. امروزه روان1392مغز هستند )معظمی، 
هستند. اولین تمایز عبارت  اصلی در خصوص حافظه قائل

فرایند تشکیل حافظه که شامل  است از سه مرحله
رمزگردانی، اندوزش و بازیابی است. دومین تمایز بر اساس 

مدت زمان ذخیره اطلاعات است که دو حافظه کوتاه مدت
شود و سومین تمایز در زمینۀ وجود بلندمدت را شامل میو 

سازی انواع های گوناگون است که برای ذخیرهحافظه
شود. برای مثال سیستمی مختلف اطلاعات استفاده می

ها ها و سیستمی برای مهارتبرای ادراک معنا و واقعیت
 (. 1391/2009 )اتکینسون و هیلگارد،

عملکرد حافظه بین جوانان،  در رابطه با مقایسه
شده های محدودی انجام میانسالان و سالمندان پژوهش

 عنوان نمونه در یک پژوهش نشان داده شد که به است. به
رویدادی و  طور کلی جوانان در مقایسه با سالمندان حافظه

رویدادی و معنایی در دوران  معنایی بهتری دارند و حافظه
نوری و اعراب شیبانی، شود )کرمیسالمندی دچار افت می

حافظۀ سرگذشتی در سالمندان و جوانان  (. در مقایسه1386
نشان داده شد که حافظه سرگذشتی در سالمندان بیشتر به 

گیرد تا صورت کلی و با محتوای هیجانی مثبت صورت می
ای (. در مطالعه1396محتوای منفی )اسماعیلی و زارع، 

مندان در پردازش شنوایی )حافظه دیگر نشان داده شد سال
کنند )رضاپور، تر از جوانان عمل میشنیداری( ضعیف

های (. پژوهش1394لطفی، موسوی، ناظری و بخشی، 
طور کلی جوانان نسبت اند که به المللی نیز نشان دادهبین

به سالمندان عملکرد بهتری در فرایندها و ابعاد مختلف 
؛ ارنگرود، تیمو و 2000دارند )گردی و کریک، حافظه 
؛ نیبرگ، بکمن، ارنگرود، اولوفسون و گورن، 1996مایکل، 

 (. 2002؛ کلاریز، آیزنگرینی و گِنا، 1999
ای با توجه به افزایش جمعیت سالمندان در آینده
های نزدیک، شناخت وضعیت این گروه سنی در حوزه
ویژه مختلف از جمله سلامت، بهداشت روان و به

شناختی بیش از پیش اهمیت پیدا کرده است. عملکردهای 
همانطور که اشاره شد، عملکردهای شناختی در پیری به 

شوند و به سرعت شکلی بی سر و صدا دچار اضمحلال می
فرد سالمند را در روابط اجتماعی با مشکلات جدی مواجه 

ترین عملکردهای شناختیِ انسان کنند. یکی از مهممی
اد سالمند با نقص جدی در حافظه حافظه است. بیشتر افر

رو هستند و این امر تعاملات روزمره آنها را با  به رو
کند. از همین رو شناخت رو میمشکلات جدی رو به 
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وضعیت حافظه در سالمندان و ارائه راهکارهایی در جهت 
پیشگیری از ضعف حافظه و همچنین تقویت آن در دوره 

کند. از طرفی با توجه به سزایی پیدا میسالمندی اهمیت به
کمبود منابع پژوهشی موجود در خصوص ابعاد و اجزاء 

تواند منجر به مختلف حافظه در سالمندان این پژوهش می
تقویت ادبیات پژوهشی  جلب توجه سایر پژوهشگران و

بین ابعاد پژوهش عبارت بود از اینکه  گردد. بنابراین فرضیه
کنترل ذهنی، حافظه  یابی،حافظه )اطلاعات شخصی، جهت

منطقی، حافظه ارقام، حافظه بینایی، حافظه تداعی( در سه 
 گروه سالمند، میانسال و جوان تفاوت وجود دارد.

 روش

 طرح پژوهش و شرکت کنندگان
ای بود که در آن حافظه مقایسه-پژوهش حاضر از نوع علیّ

در سه گروه از افراد شامل جوانان، میانسالان و سالمندان 
د مقایسه قرار گرفت. جامعه آماری پژوهش شامل مور

تمامی شهروندان شهر کرمانشاه بود که تمایل به شرکت 
نفر  180در پژوهش را داشتند. نمونه آماری پژوهش شامل 

ای در مقایسه-های علّیدر سه گروه بود که در پژوهش
شود حجم نمونه در هر گروه کمتر کتب علمی پیشنهاد می

های بزرگ در هر گروه بهتر د و در جامعهنفر نباش 15از 
نفر به عنوان نمونه پژوهشی انتخاب شود  60الی  50است 

نفر  60(. در پژوهش حاضر هر گروه شامل 1391)دلاور، 
گیری در دسترس انتخاب شدند. بود که به روش نمونه

( 1ملاک ورود به مطالعه برای هر گروه عبارت بود از )
تا  18( داشتن سن 2دن و نوشتن، )داشتن سواد در حد خوان

سال برای گروه  59تا  30سال برای گروه جوان،  30
عدم ( 3سال به بالا برای گروه سالمند، ) 60میانسال و 

خروج از  ی؛ و ملاکشناخت یابتلا به هر نوع اختلال عصب
مطالعه هم عدم رضایت برای ادامه مصاحبه بود. میانگین 

و  72/43، در گروه میانسال سال 6/23سنی در گروه جوان 
نفر  35سال بود. در گروه جوان  85/67در گروه سالمند 

نفر  23نفر مرد و  37نفر زن، در گروه میانسال  25مرد و 
نفر زن و در  28نفر مرد و  32زن و در گروه سالمند 

نفر زن در پژوهش شرکت  76نفر مرد و  104مجموع 
نفر مجرد، در  55نفر متأهل و  5کردند. در گروه جوان 

نفر مجرد و در گروه  3نفر متأهل و  57گروه بزرگسال 
 کننده متأهل بودند. شرکت 60سالمند هر 

 

 

 ابزار

عنوان آزمون حافظه وکسلر به .1آزمون حافظه وکسلر

شود. با یک مقیاس عینی برای ارزیابی حافظه بکار برده می
آوری  توان یادگیری و به خاطرطورکلی میاین آزمون به

یابی و به خاطر آوری حافظه فوری، تمرکز و توجه، جهت
آزمون فرعی  7مدت را سنجید. این آزمون شامل  طولانی

( آگاهی شخص در مورد مسائل 1اند از )است که عبارت
( آگاهی نسبت به زمان و مکان 2روزمره و شخصی، )

( 5( حافظه منطقی، )4( کنترل ذهنی، )3یابی(، ))جهت
 ها ( یادگیری تداعی7) ( حافظه بینایی و6قام، )تکرار ار

( از این آزمون بر 1387باشد. ساعد، روشن و مرادی )می
نفری از دانشجویان دانشگاه شاهد و  266روی یک نمونه 

ای چند معلم تهران که به روش تصادفی خوشهتربیت
شده بودند استفاده کردند. ضرایب پایایی ای انتخابمرحله

 65/0 ها از دامنهمقیاسفای کرونباخ برای خردهبه روش آل
قرار داشت. همچنین ضرایب پایایی به روش  85/0تا 

بود.  84/0تا  62/0ها نیز از مقیاسدونیمه کردن برای خرده
های ها در خرده مقیاسپایایی به شیوه توافق بین ارزیاب

حافظه منطقی و حافظه بینایی که احتیاج به قضاوت بالینی 
ها بود. برای ارزیاب 85/0تند حاکی از توافق بالای داش

های مختلف برآورد اعتبار ارزیابی اعتبار آزمون از روش
ها و سازه استفاده کردند. همبستگی متقابل بین شاخص

آزمون حافظه وکسلر نیز حکایت از  هایخرده مقیاس
ویژه باهم و ها بههمبستگی بالا بین خرده مقیاس

های دیگر دارد که با خرده مقیاسهمبستگی پایین 
قبول این مقیاس است )ساعد دهنده اعتبار سازه قابلنشان

 (.1387و همکاران، 

  روش اجرا
 در  ،لازم یو اخذ مجوزهاموضوع  بیپس از تصو

های اقامتی، دانشگاهی، اداری و تفریحی شهر مکان
نفر بر  180 تعداد وکرمانشاه به افراد واجد مراجعه شد 

سه گروه سالمند، در ورود به مطالعه  یارهایاساس مع
در دسترس انتخاب  یرگیو جوان به روش نمونه انسالیم

پس از انتخاب نمونه  نفر بود. 60شدند که هر گروه شامل 
کنندگان توضیح جهت رعایت اخلاق پژوهشی برای شرکت

شده تنها جهت یک کار آوریهای جمعداده شد که داده
هشی است و اطلاعات دریافتی محرمانه باقی خواهد پژو

                                                 
1 Wechsler Memory Scale (W.M.S) 
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کنندگان، آزمون حافظه ماند. پس از اعلام رضایت شرکت
اصل  انیبوکسلر اجرا شد. بعد از تشریح اهداف پژوهش، 

ها داده لیتحل ،یماندن اطلاعات شخص حرمانهم ،یرازدار
و کسب رضایت  هابودن پرسشنامه نامیو ب یکل به صورت

حافظه وکسلر توسط یکی از پژوهشگرها که  کتبی، آزمون
دوره این آزمون را گذرانده بود صورت گرفت. زمان اجرای 

دقیقه به طول  40الی  25ها برای هر نفر بین تست

آوری، با استفاده از روش آماری ها پس از جمعانجامید. داده
افزار آماری رمن 22تحلیل واریانس چند متغیری در نسخه 

SPSS .تجزیه و تحلیل شدند 

 هایافته
های میانگین و انحراف استاندارد خرده مقیاس 1در جدول 

 شده است. ها ارائه آزمون حافظه به تفکیک گروه
 

 

 
 

 1جدول 

 هاهای توصیفی متغیرهای موردمطالعه به تفکیک گروهآماره

 

 متغیرها

 هاگروه

 سالمند  میانسال  جوان

 معیارانحراف میانگین  معیارانحراف میانگین  معیارانحراف میانگین

 84/1 9/3  83/0 5/5  5/0 7/5 اطلاعات شخصی

 21/1 7/3  48/0 7/4  42/0 8/4 یابیجهت

 67/2 9/3  03/2 7  64/1 4/7 کنترل ذهنی

 74/3 5/5  46/4 7/10  86/3 9/14 حافظه منطقی

 65/2 6  56/1 13/9  67/1 9/9 حافظه ارقام

 3 5/3  87/2 6/9  39/2 4/11 حافظه بینایی

 75/4 8/8  29/3 8/15  35/2 67/18 حافظه تداعی

 44/16 5/35  03/11 6/62  10/8 87/72 نمره کل

مشاهده است میانگین قابل 1طور که در جدول همان
ها متفاوت های آزمون حافظه در بین گروهنمرات زیرمقیاس

سالمند و است و گروه جوان به نسبت گروه میانسال و 
سالمند نمرات  همچنین گروه میانسال به نسبت گروه

مقایسه  منظوربه  بیشتری در آزمون حافظه کسب کردند.
های آزمون حافظه از آزمون تحلیل واریانس چند زیرمقیاس

متغیری استفاده شد. پیش از آزمون تحلیل واریانس چند 
گیرند. های آن مورد بررسی قرار متغیری، ابتدا باید مفروضه

 بدین منظور از آزمون لوین جهت سنجش برابری 
های خطای متغیرها استفاده شد. نتایج آزمون لوین واریانس

های خطای آزمون حافظه جهت سنجش برابری واریانس
در  Fها نشان داد سطح معناداری آماره در بین گروه

است درنتیجه  05/0های آزمون حافظه بزرگتر از زیرمقیاس

ها واریانس خطای متغیرها در بین گروه همسانیفرض 
ها وجود برقرار است و تفاوت معناداری بین واریانس گروه

همچنین از آزمون ام. . (143/0P= ، 60/25=(177،2)Fندارد )
-باکس جهت بررسی یکسانی ماتریس واریانس

استفاده شد. نتایج آزمون ام.باکس حکایت از کوواریانس
 و =F 5/9 وP >05/0) رض داشتفبرقراری این پیش

9/31M box= .) نتایج تحلیل واریانس چند متغیری جهت
های آزمون حافظه در بین جوانان، زیرمقیاس مقایسه

میانسالان و سالمندان حکایت از معناداری تفاوت نمرات در 
لامبدای =287/0 و P ،260/16=F<001/0) ها داشتگروه

از تحلیل واریانس  ویلکز(. برای بررسی الگوهای تفاوت
 تک متغیری به شرح زیر استفاده شد.
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 2جدول 
 هانتایج تحلیل واریانس چند متغیره برای بررسی الگوی تفاوت در گروه

 مجذور اتا معناداری سطح Fآماره  درجه آزادی میانگین مجذورات متغیرهای وابسته منبع تغییرات

 گروه

 32/0 001/0 74/41 2 22/60 اطلاعات شخصی
 30/0 001/0 77/36 2 91/22 یابیجهت

 34/0 001/0 43/46 2 44/215 کنترل ذهنی
 48/0 001/0 66/80 2 36/1312 حافظه منطقی

 41/0 001/0 46/61 2 49/251 حافظه ارقام
 61/0 001/0 13/136 2 47/1044 حافظه بینایی
 57/0 001/0 57/118 2 92/1537 حافظه تداعی

 62/0 001/0 92/146 2 27/22412 نمره کل

 خطا

    177 44/1 شخصی اطلاعات
    177 62/0 یابیجهت

    177 6/4 کنترل ذهنی
    177 28/16 حافظه منطقی

    177 10/4 حافظه ارقام
    177 7/7 حافظه بینایی

    177 13 تداعیحافظه 
    177 55/152 نمره کل

و سطح  Fآمده آماره دست  با توجه به مقادیر به
واضح است که  2شده در جدول معناداری نمایش داده 

های آزمون حافظه در سه گروه میانگین نمرات زیرمقیاس

تر الگوی برای بررسی دقیق معناداری وجود دارد.تفاوت 
استفاده شد که  ها از آزمون تعقیبی شفهتفاوت در گروه

 گزارش شده است. 3نتایج آن در جدول شماره 

 
 3جدول 

 هاتفاوت در گروهتر الگوی نتایج آزمون تعقیبی شفه برای بررسی دقیق
 متغیر وابسته    (A) گروه (B) گروه  (A-B) میانگین تفاوتها خطای استاندارد سطح معناداری

 جوان بزرگسال 22/0 22/0 615/0
 شخصی اطلاعات

001/0P< 22/0 83/1 پیر 

 جوان بزرگسال 10/0 14/0 786/0
 یابیجهت

001/0P< 14/0 12/1 پیر 

 جوان بزرگسال 37/0 40/0 648/0
 ذهنی کنترل

001/0P< 40/0 45/3 پیر 

001/0P< 74/0 13/4 جوان بزرگسال 
 منطقی حافظه

001/0P< 74/0 33/9 پیر 

 جوان بزرگسال 77/0 37/0 119/0
 ارقام حافظه

001/0P< 37/0 88/3 پیر 

 جوان بزرگسال 83/1 51/0 002/0
 بینایی حافظه

001/0P< 51/0 98/7 پیر 

001/0P< 66/0 82/2 جوان بزرگسال 
 تداعی حافظه

001/0P< 66/0 83/9 پیر 

001/0P< 25/2 24/10 جوان بزرگسال 
 نمره کل

001/0P< 25/2 40/37 پیر 
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های آزمون حافظه تمام زیر مقیاس 3جدول طبق 
 سالمند با گروه جوان و میانسال تفاوت معنادارنمرات گروه 

(001/0>P) های حافظه وجود دارد. همچنین در زیرمقیاس
منطقی، حافظه بینایی، حافظه تداعی و همچنین نمره کل 
 حافظه بین گروه جوان و میانسال تفاوت در سطح

(001/0>P .معنادار بود )های اطلاعات اما در زیرمقیاس
کنترل ذهنی و حافظه ارقام تفاوت یابی، شخصی، جهت

 معناداری مشاهده نشد.

 گیریبحث و نتیجه
 و شناختی فرآیندهای بر سالمندی و سن افزایش

نتایج برخی از  گذارد.می ایملاحظه قابل فراشناختی تأثیر
 شناختی فرایندهای بر هم سن که دهدمی ها نشانپژوهش

دارد )مکاسی،  عمیق شناختی تأثیری عملکردهای بر هم و
 مغز سن، افزایش روند طی در (.2006ریگی و روزتی، 

 از توانمی که شودمی ساختاری تغییرات برخی دچار آدمی
 عصبی، هایاستطاله کاهش مغز، وزن کاهش به میان این

 بروز و پلاک تشکیل ها،سلول انتخابی رفتن دست از
پژوهش حاضر  نمود. اشاره مغز مختلف نواحی در 1ایسکمی

با هدف مقایسه حافظه در سه گروه جوانان، میانسالان و 
 سالمندان انجام گرفت.

های مختلفی از آزمون حافظه وکسلر شامل قسمت
یابی، کنترل ذهنی، حافظه جمله اطلاعات شخصی، جهت

منطقی، حافظه ارقام، حافظه بینایی، حافظه تداعی است. 
حافظه جوانان و  نتایج پژوهش حاضر نشان داد که بین

میانسالان از یک طرف و حافظه سالمندان از طرف دیگر، 
های حافظه تفاوت معناداری وجود مقیاسدر تمام خرده

 دارد. همچنین، بین گروه جوان و میانسال در 
های حافظه منطقی، حافظه بینایی، حافظه تداعی زیرمقیاس

 اما در  معنادار بود.و همچنین نمره کل تفاوت 
یابی، کنترل ذهنی های اطلاعات شخصی، جهتمقیاسزیر

و حافظه ارقام تفاوت معناداری مشاهده نشد و نتایج این 
ای در حافظه این ملاحظه پژوهش نشان داد تفاوت قابل

سه گروه وجود دارد، بنابراین فرضیه این پژوهش مبنی بر 
یابی، اینکه بین ابعاد حافظه )اطلاعات شخصی، جهت

، حافظه منطقی، حافظه ارقام، حافظه بینایی، کنترل ذهنی
حافظه تداعی( در سه گروه سالمند، میانسال و جوان تفاوت 
وجود دارد؛ تأیید شد که این یافته با مطالعات کرمی نوری 

                                                 
1 Ischemia 

(، 1394(، رضاپور و همکاران )1386و اعراب شیبانی )
(، 2000گردی و فرگاس ) (،2001کلاریز و همکاران )

( 1999(، و نیبرگ و همکاران )1996اران )ارنگرود و همک
های پیشین نیز مانند پژوهش نتایج پژوهش همسو است.

( نشان داد جوانان در 1386کرمی نوری و اعراب شیبانی )
رویدادی و معنایی بهتری دارند  مقایسه با سالمندان حافظه

شود. در دوران سالمندی دچار افت می و این نوع از حافظه
ها نشان داده است سالمندان در پردازش سایر پژوهش

کنند تر از جوانان عمل میشنوایی )حافظه شنیداری( ضعیف
ها (. در تبیین این یافته1394)مثل رضاپور و همکاران، 

طورکلی جوانان نسبت به سالمندان به توان گفت کهمی
 بهدارند.  عملکرد بهتری در فرایندها و ابعاد مختلف حافظه

 شناختی کارکردهای قلب حافظهنظران صاحب برخی نظر
 دیگر در اختلال ایجاد باعث آن در اختلال و است

 هافعالیت انجام از را فرد و شده شناختی کارکردهای
 در اطلاعات دستکاری و نگهداری توانایی دارد.بازمی
 و دارد پیشانیپیش قشر کارکرد به بستگی فعال حافظه

 استدلال شامل گوناگون شناختیهای توانایی دربرگیرنده
 و گ، فورسبرگبرکلینگباشد )می مسأله حل و منطقی

 تغییرات ایجاد باعث سالمندی روند( 2002 ،فستربزگ
 ایجاد سویی از د.شومی بدن مختلف هایسیستم در اساسی

 مختلفهای قسمت در بیوشیمیایی و شناسیریخت تغییرات
 کاهش باعث پیشانی، و آهیانه کورتکس ازجمله مغز

و  تیزراند) شودمی ازجمله حافظه شناختی عملکرد
در بررسی علل اینکه چرا عملکرد جوانان  (.2004همکاران، 

توان بهتر از افراد مسن است به چند موضوع دیگر نیز می
اشاره کرد. همانطور که با افزایش سن قوای جسمی مثل 

یابد )کرمی مییابد، کارایی مغز نیز کاهش قلب کاهش می
( و همچنین آمارها نشان داده 1386نوری و اعراب شیبانی، 

سال اغلب علائمی از افسردگی به  60که جمعیت بالای 
دلایل مختلف مثل از کار افتادگی، بازنشستگی، از دست 
دادن همسر را دارند که دلیل عمده آن بیکاری یا از دست 

احساس  شود فرددادن نقش اجتماعی است که باعث می
کند دیگر برای جامعه مفید نیست و همین احساس ناتوانی 
و افسردگی فرصت تفکر صحیح و سریع را از فرد مسن 

گردد اما گیرد و باعث کاهش عملکرد شناختی آنها میمی
این روند کاهشی حافظه با توجه به سن در حافظه معنایی 

یی شود. با توجه به این موضوع که حافظه معنامشاهده نمی
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با ذخیره به نسبت پایدار اطلاعات عمومی فرد سر و کار 
تر شناخت است و در واقع یک نوع دارد و مستلزم نوع کلی

(. 2002تر اطلاعات است )تولوینگ، رمزگردانی عمیق
تواند یک میزان آموزش و سطح تحصیلات افراد نیز می

 عامل تأثیرگذار در عملکرد این نوع حافظه تلقی شود.
پژوهش حاضر بیانگر کاهش حافظه با روند  نتایج 

توان با استفاده از نتایج افزیش سن است از این رو می
ها انجام شده در زمینه انواع راهکارهای مؤثر برای پژوهش

تقویت حافظه سالمندان تا حدودی مشکلات ناشی از 
 از ضعیف شدن حافظه در سالمندان را کاهش داد. یکی

 بود دهیابزار خودگزارش از فادهاست پژوهش هایمحدودیت
 که گرداوری کنند را هاییاست داده ممکن ابزارها این که

 است ممکن یا و باشد باید درست کنندمی فکر دیگران
ندهند از همین رو  پاسخ هابه پرسشنامه مسئولانه افراد

های آتی از سایر ابزار مانند شود در پژوهشپیشنهاد می
های یافته تعمیم در همچنین. شودمصاحبه نیز استفاده 

 . داشت در نظر را لازم احتیاط باید پژوهش این نتایج

 گزاریسپاس
از تمامی افرادی که در انجام این پژوهش با ما همکاری  

 گزاریم.کردند سپاس
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