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 09/11/1396پذیرش:                        03/08/1396دریافت: 
 

شناختي سالمندی از موضوعات مهم جهاني است. شــواهد های جسماني و روانامروزه بحث سلامتي و تندرستي در حوزه
تواند موجـب بهبود عملکرد ذهني و شـناختي شــود و همننیــد در پیشــییری از دهند فعالیت جسـماني مينشـان مي

تـثییر تمرینـات مـنپم پـیلات  بـر  حاضر بررسيپژوهش هدف از رد شـناختي نقش داشته باشد. بنابراید کاهـش عملک

آزمون همراه با آزمون و پ تجربي با طرح پیشنیمهمدت سالمندان بود. روش اید پژوهش از نوع حافپه بلندمدت و کوتاه
بـود  1396های سالمند استان البرز در سـال مقیم خانهاید پژوهش شامل تمامي سالمندان جامعه آماری  گروه کنترل بود.
عنـوان نمونـه در دسـترز از مرکـه نیهـداری  سال به بالا با توجه به معیارهای ورود به 60سالمند   30که از میان آنان 

( قـرار گرفتنـد. از n=15( و کنتـرل )n=15طور تصادفي در دو گروه تجربي )انتخاب و به سالمندان کهریهک استان البرز 

سـاعته مـورد مداخلـه  جلسه یک 24گروه آزمایش طي استفاده شد. پژوهش عنوان ابهار در اید به مقیاز حافپه وکسلر 

 پـا، دو کشـش پا،تک پل شانه، کشش پا،تک یک، دایره سطح حرکات برنامهو ایستادن،  مقدمه، تنف )تمرید پیلات : 
و تحلیـل شـد. تحلیل کوواریان  تجهیـه وسیله آزمون ( قرار گرفت. اطلاعات بهکردن، سرد جلو سمت به هاکشش مهره

بر اما  (؛>001/0pمدت زنان سالمند شد )دار حافپه کوتاهتمرینات منتخب پیلات  منجر به بهبود معني ها نشان داد،یافته
توان از مداخله پـیلات  جهـت حفـ  و بهبـود ميبنابراید  (.=114/0pداری نداشت )حافپه بلندمدت سالمندان ایر معني

های نیهداری سالمند استفاده نمود و جهـت حفـ  و بهبـود حافپـه بلندمـدت مدت سالمندان ساکد در خانهحافپه کوتاه
 زمان بیشتری را در اید خصوص صرف نمود.بایستي مدت

 مدت، سالمندپیلات ، حافپه بلندمدت، حافپه کوتاه: هاواژهکلید
 

های مهم در زندگي هر انسان است. سالمندی از دوره1
جمعیت سالمندان به دلیل کاهش زاد و ولد، بهبود وضعیت 

                                                 
دانشجوی کارشناز ارشد، رفتار حرکتي دانشیاه آزاد نیره جولائي،        

بدني علمي دانشکده تربیت اسلامي واحد کرج، ایران؛ ژاله باقرلي، عضو هیثت
کاران، صنعت و علوم ورزشي دانشیاه آزاد اسلامي واحد کرج، ایران؛ افسانه

بدني و علوم ورزشي دانشیاه آزاد اسلامي علمي دانشکده تربیت عضو هیثت
 واحد کرج، ایران.

 ژالـه بـاقرلي، عضـو هیـثتمکاتبات مربوط به اید مقاله باید خطاب به 
بدني و علوم ورزشي دانشیاه آزاد اسلامي واحـد کـرج، علمي دانشکده تربیت

 باشد.  ایران
 bagherli2000@yahoo.com پست الکترونیکي:

بهداشت و افهایش امید به زندگي رو به افهایش است )بوند 
 (. ایران نیه از اید پدیده جمعیت1389/2003و کورنر، 
مستثني نیست. با توجه به اید امر، توجه به امور شناختي 

طلبد. زندگي سالمندان، تمهیدات بیش از پیشي را مي
های جسماني و امروزه بحث سلامتي و تندرستي در حوزه

شناختي پیری از موضوعات مهم جهاني است. سازمان روان
داند که فرد دارای بهداشت جهاني، سلامتي را حالتي مي

سماني، ذهني و اجتماعي باشد و در او هیچ سلامت کامل ج
ای از بیماری و ضعف مشاهده نشود؛ یعني در ارزیابي نشانه

  یژاله باقرلدکتر  

آزاد اسلامي واحد کرجدانشیاه   

   یجولائ یرهن

آزاد اسلامي واحد کرجدانشیاه   

 کارانافسانه صنعتدکتر 
 ه آزاد اسلامي واحد کرجدانشیا
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سلامتي نباید تنها به عوامل سنتي سلامتي، یعني نرخ 
و میر و ابتلای به بیماری توجه نمود، بلکه باید به مرگ 

تمامي ابعاد سلامتي )جسماني، ذهني و اجتماعي( توجه 
 (. 1389/2003و کورنر، کرد )بوند 

عنوان شهروندان ارشد جامعه باید از سالمندان نیه به 
ای سلامت جسماني، ذهني و اجتماعي درخور و شایسته

دهد تا تغییراتي که طي سالمندی رخ ميبرخوردار باشند. 
های مختلف حدودی نتیجۀ افت تدریجي کارکرد دستیاه

جسماني، بدن است که منجر به از دست دادن سلامت 
پور دهکردی، مسعودی، شود )حسدذهني و اجتماعي مي

های (. اکثر دستیاه1386نادری پور و پورمیرضاکلهری، 
درصد از کارکرد خود را  1سالیي به بعد سالیانه  30بدن از 

دهند که اید خود باعث مشکلات شایعي برای از دست مي
ای رهسالمندی دو(. 2008گردد )پاید و ایساک ، افراد مي

است که با تغییرات فرسایشي تدریجي، پیشرونده و 
ها و عملکردهای خودی در بیشتر دستیاهخودبه

توان به اید تغییرات، مي فیهیولوژیک بدن همراه است. از
تغییرات در ساختار مغه و تثییرات آن روی حافپه بلندمدت 

سوء  دچار سد، سالمندان افهایش بامدت اشاره کرد. و کوتاه
 سردرگمي یادآوری و قدرت کاهش غلط، ها، درکبرداشت

 کاهش نپیر شناختي سد اختلالات اید شوند. درمي
آید )پتر و پری، حافپه، یک فرآیند طبیعي به شمار مي

 به طور معمول جدید اطلاعات کسب در (. دشواری2007
 است مغهی پیشرونده هایدر بیماری نشانه خاموش اولید
 در آلهایمر بیماری هاینشانه تریدرجستهباز  علامت اید و

 (.1389است )عالمي، یادگاری و رهیذر،  پیری سنید
 های روزمرۀ افراد به اطلاعات یاد گرفتهتمام فعالیت
شان وابسته است. شده دربارۀ محیط اطرافشده و ذخیره 

بدون وجود حافپه، زندگي یکسری حوادث و تجربیات 
بود و هر رویدادی برای ما گسیخته ميارتباط و از هم بي

شد. در واقع حافپه زیربنای تمام جدید و مبهم تلقي مي
گیرد ها و اساز آن چیهی که انسان یاد ميتفکرات و ایده

 شناختي عالي از فرایندهای یکي حافپهآید. حساب ميبه
 یادآوری، در و ارتباط تفکر و توجه با ادراک، که است

دارد. دشواری  نقش اطلاعات پردازش و یادگیریبازیابي، 
در کسب اطلاعات جدید به طور معمول اولید نشانه در 

است )مؤمني،  آلهایمر نپیر های پیشرونده مغهیبیماری
-تراکنش مدیریت و خود هایفعالیت دهي(. سازمان1396

ترید فرایند شناختي دانست توان مهمیادگیری را ميهای 

مراحل خود ازجمله رمهگرداني،  تریدکه در اصلي
سازی، پردازش و یادآوری به طور کامل متکي به ذخیره

رغم داشتد حواز قوی حافپه است. بدون حافپه علي
قادر به عملکرد مطلوب نخواهیم بود؛ زیرا اطلاعات خام 

شده از حواز باید تبدیل به رفتار معنادار شده و در گرفته 
علایي و آبادی، ملک)عهیهیحافپه تفسیر و پردازش شوند 

واژۀ حافپه، دارای معني دوگانه است و به (. 1387حسیني، 
موجب آنها شود که به فرایند و یا فرایندهایي گفته مي

های اطلاعات تازه، ذخیره و حف  شده و برای فراخوان
شود. حافپه عبارت از توانایي بعدی از آنها استفاده مي

طلاعات و بازیابي آن اطلاعات از سازی اارگانیسم در ذخیره
ویژه بازیابي اطلاعات در طریق فرایندهای پردازشي و به

دییر حافپه  عبارت های خاص است. بهپاسخ به محرک
برآیند ذهني است که شامل رمهگرداني، اندوزش و بازیابي 

؛ به نقل از نصرتي و کرمي 1998، 1اطلاعات است )کوهد
مورد بررسي است که  2حافپه(. سه نوع 1383نوری، 
، حافپه 4مدت، حافپه کوتاه3از حافپه بلندمدت عبارت
ترید ویژگي حافپه بلندمدت گنجایش هستند. مهم 5حسي

که مطالب زیادی را در آن طورینامحدود آن است؛ به
توان نیهداری کرد بدون آنکه از بید بروند. به عبارتي مي

روند، هرچند ممکد نمي در اید نوع حافپه اطلاعات از بید
است فراموش شوند. رمهگرداني مطالب در اید نوع از 

گیرد. برخلاف حافپه صورت معنایي صورت ميحافپه به
کند، مدت که از رمه صوتي و یا دیداری استفاده ميکوتاه

بازیابي در حافپه بلندمدت با خطا و اشکالاتي همراه است 
ود موجود در آن و که گنجایش زیاد آن و اطلاعات نامحد

تواند باشد )فردریکسون و گذشت زمان از دلایل آن مي
(. اطلاعات قبل از ورود به 1395/2004نولد هکسما، 

شود و مدت یا میاني ميحافپه بلندمدت وارد حافپه کوتاه
توان گفت گیرد؛ ميدر آنجا بر روی آنها تمرید صورت مي

ده اطلاعاتي ما 7فراخنای اید حافپه محدود و در حدود 
عنوان یک سیستم مدت بهاست. در واقع حافپه کوتاه

سازی و مدیریت اطلاعات مورد نیاز موقتي برای ذخیره
کند. علاوه بر رمهگذاری اخبار وظایف شناختي عمل مي

شده طبیعي  ژنتیکي در داخل هسته هر سلول، اخبار تجهیه

                                                 
1 Cohn 
2 Memory 
3 Long-term memory 
4 Short-term memory 
5 Sensory memory 
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ای شوند. واژه کلي برهای مغهی رمهگذاری ميدر نورون
شده در مغه ایر یاد و حافپه  گذاری اطلاعات کسبنام

شده یک شخص اساز است. مجموع ایرات خوانده 
، به نقل 1996، 1بیولوژیکي حافپه انسان است )نوک 

(. با افهایش سد، تغییراتي در 1381پور هشتایجاني، حسد
ها دهد. به علت تنگ شدن شریانعروق خوني مغه رخ مي

های جدید، جریان یری کمتر مویرگگو همننید شکل
تواند کاهش یابد. در بعضي افراد، ساختارهایي خون مغه مي

شوند و ظاهر مي 2های عصبيدر درون سلول پلاک به نام
ای را به پینیده ها ساختارهای درهمیا اید رسوب

دهند. با های عصبي تشکیل ميدر بیرون سلول 3تانیل نام
های آزاد در مغه نیه رادیکال افهایش سد آسیب ناشي از

یابد و باعث اختلال در ساختار عملي مغه افهایش مي
(. افراد سالمند در گذر زمان و 1384آبادی، شود )لطفمي

های تدریج توانایي دستیاهدر برابر شرایط محیطي، به
ها در آنها داده، بروز بیماریمختلف بدن خویش را از دست 

پیوندد. از ایرات ایت مرگ به وقوع ميیافته و در نه افهایش
های جسماني و ظرفیت کاری سوء کهولت، افت قابلیت

سالیي  35افراد از  است. سالمندی ممکد است برای بعضي
(. 1395شکتایي، کاران و بهاری و راعيشروع شود )صنعت

 سفید ماده حجم سد، افهایش علت دانشمندان معتقدند به
های دهندهانتقال هایگیرنده تعداد و سنته مغه، غلپت،

از  وسیعي در اید صورت طیف یابد ومي کاهش عصبي
 در واقع دارند. در فرسایش به شناختي، تمایل عملکردهای

 در شناختي عملکرد جهان کاهش کشورهای از بسیاری
 مراقبت موضوع یک حاضر به حال در سالمند افراد بید

ني، اسماعیلي، است )شعبا شده تبدیل مبرم بهداشتي
 (.1396سلمان، 

دانشمندان عقیده دارند ورزش نتایج مثبت زیادی در 
های بدني بر افهایش حافپه دارد. تثییـر مثبت فعالیت

سیسـتم قلبي عروقي، عضلاني و اسـکلتي مـدت زیادی 
شده اسـت، اما تثییر آن بر ابعاد رواني و اسـت که شناخته 

نسـبت جدیدی در علـوم عملکرد شـناختي، حیطه به 
های اخیـر که پژوهشطوریرفتاری و ورزشـي بـوده، به

تلاش به اکتشـاف ایرات احتمالـي مثبـت ورزش بـر 
(. 1393لو، عملکردهای شـناختي داشـته است )تقي

تواند موجـب دهند فعالیت جسـماني ميشـواهد نشـان مي

                                                 
1 Nuxe 
2 Neurons 
3 Tunngle 

در بهبود عملکرد ذهني و شـناختي شـود و همننیـد 
پیشـییری از کاهـش عملکرد شـناختي نقش داشته باشد 

پژوهشیران بر اید باور هستند (. 2008)کوله و تومبورزکي، 
تواند که حتي مقدار بسیار کمي از ورزش و فعالیت بدني مي

به بهتر شدن حافپه کمک کند و اید تثییر وقتي بیشتر 
ام مرتب و حداقل سه بار در هفته انجکه به طور شود مي

(. 1392صادقي، خلجي، نوروزیان و مختاری، )گیرد 
اند که سالمنداني که در پژوهشیران به اید نتیجه رسیده

یک برنامه تمریني، قدرتي و انعطافي به مدت یک ساعت 
ماه شرکت کردند، عملکردشان  4بار در هفته و در طول  3

اگرچه . های حافپه بهبود یافته استدر اجرای آزمون
های بهبود حافپه بیشتر در سالمنداني که تمرید گونهاید

های بیشتر دهد اما پژوهشدهند رخ ميهوازی انجام مي
نشان داده است که هیچ تمرید ورزشي نسبت به 

های ورزشي دییر از لحاظ تثییر بر حافپه برتری تمرید
های مختلف از حیث تثییر دییر بید ورزش عبارت به، ندارد

و  ویلمور) شودمعناداری مشاهده نميبر حافپه تفاوت 
 (.1386/2006کاستیل، 

دهد افراد سالمندی که از لحاظ ها نشان ميپژوهش
تحرک خود در بدني فعال هستند، نسبت به همتایان کم

های آلهایمر و اشکال معرض خطر کمتری به لحاظ بیماری
)اریکسون و کرامر،  دییر زوال عقلي )دمان ( قرار دارند

دهد انجام تمرینات بدني مطالعات جدید نشان مي (.2009
نواحي ) تواند اندازه هیپوکامپملایم به مدت یک سال مي

تر را افهایش داده و در افراد مسد (مرتبط با حافپه در مغه
از . در نتیجه عملکرد حافپه فضایي افراد را بهبود بخشد

نشان  های دانشمندان برزیليسوی دییر، نتایج پژوهش
بار در هفته  3 دقیقه و 60 تمرینات قدرتي به مدتدهد مي

ماه باعث بهبود عملکرد حافپه کوتاه و شش  به مدت
دهد سطح دییر نشان ميشي پژوهنتایج . شودبلندمدت مي
که باعث عملکرد صحیح  «BNDF»نام پروتئیني به 

 انجام دقیقه 30 از پ  شودهای عصبي ميدهندهانتقال
 پیدا افهایش درصد 13 با شدت بالاای دوره تمرینات

 شدت با تمرینات دنبال انجام به آن افهایش اما کند،مي
 (.2009ت )اریکسون و کرامر، اس ناچیه بسیار پایید

اظهار ( 2015بروک ، لندری، مالاز، رایحال و اومهفر )
های جسماني ناشي از ورزش هوازی استرزکردند که 

شود که باعث هایي ميمتوسط منجر به آزاد شدن هورمون
افهایش جریان خون و در دسترز بودن مواد مغذی برای 
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اند که اید تغییرات ها نشان دادهگردند. پژوهشمغه مي
توانند برای یادداری حافپه بلند مدت مؤیر و سودمند مي

های مطالعه و باشند و ممکد است منجر به بهبود روش
 حف  کردن مطالب گردند.

( برنامه جامع پیشرفته 2016جون )مي و هاییانگ
منپور بهبود سلامت مغه  برای نسل صد ساله را به

پذیری، افسردگي، اضطراب، خصومت، ترز، )انعطاف
های ذهني و غیره( از طریق ورزش مورد وسواز و اختلال

داری دست بررسي قرار دادند و به ایرات مثبت و معني
فعالیت هوازی  تثییر( 2015بروک  و همکاران )یافتند. 

مدت و بلندمدت دانشجویان را مورد متوسط بر حافپه کوتاه
بررسي قرار دادند. آنها تثییر معناداری برای حمایت از نقش 

مدت ورزش در بهبود یادداری حافپه بلندمدت و کوتاه
( تثییر 2013مشاهده نکردند. هتر، ارون، مقا، زاک و تل )

حافپه کوتاه و  هوازی بر یادداریورزش هوازی و بي
بلندمدت حافپه را در دانشجویان بررسي نمودند. نتایج 

ها در آنان نشان داد که تفاوت معناداری میان گروهپژوهش 
مدت وجود ندارد، همننید یادداری حافپه بلندمدت و کوتاه

ها، در ارتباط توجهي در حافپه در همه گروه کاهش قابل
ران همکاآلد و  داشت.با از دست دادن حافپه طبیعي وجود 

جدید های اد سلولبر تعدن یدان دوند میهن داد( نشا2001)
کامپ )مرکه حافپه ناحیه هیپوداشته و در ییر أتتولید شده 
ن یددومسافت و بید تکثیر سلولي ط معناداری تبادر مغه( ار
های ( نیه ایر فعالیت1392صادقي و همکاران )وجود دارد. 

تا  50کننده زن شرکت 16افپه ورزشي منپم بر کارکرد ح
سال مبتلا به اختلال حافپه را به مدت سه ماه، سه  70

دقیقه( مورد بررسي قرار دادند. نتایج  60جلسه در هفته )
های بدني سبب افهایش معنادار سطح آنان نشان داد فعالیت

 شود.کارکرد حافپه زنان با اختلال حافپه مي
های اخیر در یکي از تمرینات ورزشي که در سال

است.  1بخشي مورد توجه قرار دارد تمرینات پیلات توان
بدني است -های جدید ورزش ذهنيپیلات  یکي از شکل

که در آن تمرکه بر روی کنترل حرکات، وضعیت قرارگیری 
بدن و تنف  است. پیلات  به معنای ایجاد هماهنیي 
ه کامل بید جسم، ذهد و روح است. در پیلات  فرد ابتدا ب

های هدفمند، کنترل کامل جسم خود را در دست شیوه
گیرد و سپ  از طریق تکرار کامل حرکات به شیوهای مي

تدریجي ولي پیشرفت کننده به یک نوع هماهنیي طبیعي 

                                                 
1 Pilates 

عنوان یک کند. اید ورزش توسط پهشکان بهدست پیدا مي
فرد برای بهبود آمادگي جسماني معرفي روش منحصر به 
در آن ترکیبي از تقویت و کشش عضلاني به شده است که 
منپور تقویت عضلات و بازگرداندن تعادل  همراه تنف  به
. اید تمرید، (1394/2005لیون، شود )بدن استفاده مي

یکسری حرکات بدون شدت یا با شدت کم است که برای 
شده است. پیلات  کشش و تقویت و تعادل بدن طراحي

ها است که بایبات ه و اندامشامل تمرینات چند محوره تن
های مرکهی شروع و سپ  فرآیند تمرید از طریق اندام

یابد. همننید میهان یک دامنه کنترل حرکت ادامه مي
دهد. پیشرفت، آگاهي و بهبود وضعیت بدن را توسعه مي

حرکت کششي و تقویتي است که به  500اید رشته شامل 
که نشسته و  شوند؛ تمرینات روی تشکدسته تقسیم مي 2

های حبابدار، باند کشي و با تجهیهاتي مانند توپ، لاستیک
شود و تمرینات با دستیاه که به یک غیره انجام مي

لیون، وسیله کشش یا جهش نیاز دارد )مقاومت مخالف به
1394/2005.) 

شده در خصوص تثییر های انجام پژوهشبا بررسي 
نتایج در اید سد رهای بدني بر حافپه، به نپر ميفعالیت

هنوز نوع فعالیت بدني علاوه به باره با تناقض روبرو است، 
و حداقل زمان لازم جهت تثییر فعالیت بدني روی حافپه 

های پژوهشمدت به طور کامل واضح نیست و بیشتر کوتاه
هایي غیر از سالمندان است. از آنجا گرفته روی نمونهانجام 

که بررسي و ارائه راهکارهای عملي جهت تسهیل حف  
حافپه در قشر سالمند با توجه به اهمیت اید مقوله در آنان 

تواند به افهایش کیفیت زندگي و سلامتي آنها کمک مي
رت منسجم صوکه بتواند به پژوهشي نماید، بنابراید انجام 

و دقیق تثییر یک فعالیت بدني مناسب همنون پیلات  که 
های ترید و پرطرفدارترید انواع ورزشامروزه یکي از رایج

هوازی است را بررسي نماید، ضروری به نپر رسیده و 
رساني به قشر سالمند تواند اطلاعات کاملي جهت یاریمي

سخ به دو حاضر جهت پاپژوهش در اید راستا،  ارائه نماید.
( آیا 1سؤال انجام گرفت که عبارت از اید هستند که )

تمرینات منپم پیلات  بر حافپه بلندمدت سالمندان تثییر 
تمرینات منپم پیلات  بر حافپه کوتاه آیا ( 2دارد؟ و )

 مدت سالمندان تثییر دارد؟
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 روش

 کنندگانطرح پژوهش و شرکت

تجربي با ماهیت کاربردی و روش اید پژوهش نیمه
های تجربي و در گروه کنندگانشرکتگمارش تصادفي 

جامعه آماری آزمون بود. آزمون و پ کنترل، به همراه پیش
سال  60زنان و مردان سالمند بالای اید پژوهش تمامي 

بود  1396های سالمند استان البرز در سال ساکد در خانه
زن و مرد بر اساز  نفر سالمند 30 از اید جامعه،که 

صورت نمونه در دسترز از معیارهای ورود به مطالعه به 
مرکه نیهداری سالمند کهریهک استان البرز انتخاب و 

کنترل و گروه ( n=15طور تصادفي در دو گروه تجربي )به
(15=n.قرار گرفتند ) به اید کنندگان شرکت معیار ورود

های عصبي بیماری( عدم ابتلا به 1پژوهش عبارت از )
عروقي، سکته مغهی، -عضلاني، ارتوپدیک، قلبي

( عدم استفاده از وسایل 2)، 1فلج چندگانه پارکینسون و
 شرکت عدم( 3کمکي برای راه رفتد مثل عصا و واکر، )

 سواد داشتد (4دییر، ) درماني هایبرنامه در همهمان
و  در پژوهش شرکت برای رضایت( 5نوشتد، ) و خواندن

( کسب نمره میانیید به پایید در آزمون وکسلر )حافپه 6)
خروج،  هایملاک جمله ازکوتاه مدت و بلند مدت( بود. 

 همکاری و مشارکت عدم ی مداخله وبه ادامه تمایل عدم
 در جلسه دو از بیش غیبت اجرای پژوهش و فرایند در

جلسات مداخله بود. میانیید سني گروه آزمایش در اید 
و همننید میانیید  8/4با انحراف استاندارد  65پژوهش 

. در اید بود 8/3با انحراف استاندارد   63سني گروه کنترل 
زن( شرکت داشتند که به  12مرد و  18نفر )  30پژوهش 

 های تجربي و کنترل قرار گرفتند. طور تصادفي در گروه
 ابزار

مقیاز حافپه وکسلر برای  .2مقیاس حافظه وکسلر

تا  16های یادگیری و حافپه در دامنه سني ارزیابي توانایي
 بر هفت اید آزمون مشتملشده است. سال طراحي 89

 حافپه ذهني، کنترل یابي،جهت عمومي، حافپه آزمون
 بینایي و حافپه معکوز و جلوروبه ارقام تکرار منطقي،
 در وکسلر حافپه آزمون است. پایایي تداعي یادگیری
دوست، طاهری و شده است )ایرانگهارش  81/0ای مطالعه
اولید نسخه اید آزمون توسط دیوید (. 1393الاسلام، یقه

                                                 
1 Multiple sclerosis (MS) 
2 Wechsler Memory Scale  

 

وکسلر منتشر شد. یکي از مهایای اید نسخه از آزمون 
دقیقه(. اما مقیاز حافپه وکسلر  15اجرای سریع آن بود )
افپه بلندمدت و مدت تثکید داشت و حتنها بر حافپه کوتاه

حافپه کلامي و دیداری در خرده مقیاز آزمون در نپر 
(. اولید تلاش برای 1394/2003گرفت )مارنات، نمي

های اید مقیاز توسط راسل انجام شد. وی اصلاح کاستي
دقیقه( در  30های تثخیری )بعد از با در نپر گرفتد پاسخ

یابي های فوری تا حدودی شرایط را برای ارزکنار پاسخ
(. اید 1394/2003حافپه بلندمدت نیه فراهم کرد )مارنات، 

مقیاز نسبت به نسخه پیش برتری داشت. یکي از 
ترید انتقادات به وکسلر اصلاح شده اید بود که حافپه مهم

تثخیری را به دو بخش کلامي و دیداری تقسیم نکره بود و 
ه بنیا 1997در سال  اینکه از لحاظ تئوری نیه ضعیف بود.

های جدید و نیاز ها و تئوریشناختي به طبع پژوهشروان
ای را در مقیاز ملاحپهمتخصصید بالیني اصلاحات قابل

را  3وکسلر اصلاح شده صورت داده و مقیاز وکسلر 
تدوید کرد. اید نسخه بسیاری از مشکلات نسخه قبلي را 

حیطه بر  5، در 3مرتفع کرده است. مقیاز حافپه وکسلر 
گذاری، صلاح شده )اعتبار و پایایي، اجرا و نمرهوکسلر ا

تحول آزمون، هنجاریابي و بالاخره تفسیر( برتری دارد 
 از خرده (. در اید مطالعه 1386)ساعد و همکاران، 

سؤال  شش بر عمومي که مشتمل اطلاعات هایآزمون
حافپه بلند مدت )خرده  سنجش برای یابيجهت است و
 ان( استفاده شد. و برای مک و به زمان آگاهي آزمون
 حافپه هایآزمونمدت از خردهکوتاه گیری حافپهاندازه
 به اعداد ارقام )سنجش فراخنای حافپه تکرار و منطقي
مدت شنیداری  کوتاه غیرمستقیم(، حافپه و مستقیم شیوه

)به یاد داشتد رئوز اصلي یک متد شنیده شده و بازگو 
مدت کوتاه بصری بازنیری آزمونکردن آن( و خرده

 تصاویر( استفاده شد. )ترسیم

هفته،  8گروه آزمایش در مدت  برنامه تمرین پیلاتس.

اعته مورد مداخله )تمرید پیلات : س جلسه یک 3ای هفته
 یک، دایره سطح حرکات برنامهو ایستادن،  مقدمه، تنف 

 هامهره کشش پا، دو کشش پا،تک پل شانه، کشش پا،تک
قرار گرفتند. اید برنامه برگرفته ( سرد کردن، جلو سمت به

 پور،( و رضوان1393/2010از ایساکوویته، کلیپینیر )
( است که در جدول 1393اسفرجاني ) الحسیني ونهاکت

 یک ارائه شده است.

https://www.google.com/url?sa=t&rct=j&q=&esrc=s&source=web&cd=1&cad=rja&uact=8&ved=0ahUKEwj2v9PNrufYAhUF0RQKHVaQB7gQFgglMAA&url=https%3A%2F%2Fen.wikipedia.org%2Fwiki%2FWechsler_Memory_Scale&usg=AOvVaw1QuLCg79xRsM9_bv4t-HWu
https://www.google.com/url?sa=t&rct=j&q=&esrc=s&source=web&cd=1&cad=rja&uact=8&ved=0ahUKEwj2v9PNrufYAhUF0RQKHVaQB7gQFgglMAA&url=https%3A%2F%2Fen.wikipedia.org%2Fwiki%2FWechsler_Memory_Scale&usg=AOvVaw1QuLCg79xRsM9_bv4t-HWu
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 روش اجرا

نامه از دانشیاه و انجام مقدمات پ  از دریافت معرفي
های لازم با خانه سالمندان کهریهک ، هماهنیيپژوهش

کنندگان از میان استان البرز به عمل آمد. سپ  شرکت
جلسه معارفه و انتخاب شدند.  های ورودجامعه طبق معیار
قبل از انجام مداخله کنندگان انجام شد و آشنایي با شرکت

تمرید، هدف پژوهش و دستورالعمل چیونیي انجام 
و اید توضیح داده  آنها پژوهش توسط پژوهشیران به

اطمینان به آنها داده شد که تمامي اطلاعات حاصل از اید 
اند. همننید به مصورت محرمانه محفوظ ميبهپژوهش 

به هر پژوهش آنها اید اختیار داده شد که در هر مرحله از 
دلیلي مایل به ادامه همکاری نبودند، انصراف خود را اعلام 

 با توجه به شرایط خاصپژوهشیران نمایند. 
ترید شرایط محیطي )مسد بودن(، مناسبکنندگان شرکت

یران همننید پژوهشممکد برای تمرید را فراهم نمودند. 
با پژوهش جهت رعایت تمامي جوانب اخلاقي و ارزشي 

اصول اخلاقي بر اساز معاهده ، نامهدریافت فرم رضایت
های بالیني در انسان را تا توکیو در مورد پژوهش-هلسینکي

های گروه. در ادامه، حد ممکد و توان رعایت نمودند
ساعته مورد جلسه یک 3ای هفته، هفته 8آزمایش در مدت 

 مداخله قرار گرفتند. پروتکل تمرینات منپم پیلات  شامل
دقیقه گرم کردن  10دقیقه گرم کردن عمومي،  15الي  10

  اختصاصي، تمرید اصلي و سرد کردن بود که تمرینات در

 
صورت چرخشي در هر جلسه و به 2و  1دو گروه تمرید 

تمریني انجام گرفت. مداخله آموزش و تمرید پیلات  
مورد تثیید انجمد پیلات  و فدراسیون  توسط مربي

های همیاني در محل مناسبي در نهدیکي محل ورزش
کنندگان انجام گرفت و در تمامي مراحل اسکان شرکت

مداخله، پهشک خانه سالمندان کهریهک استان البرز حضور 
داشت. لازم به ذکر است در اید مدت گروه کنترل 

جام نداد. در پایان، گونه تمرید جسماني و ذهني را انهیچ
جهت بررسي و آزمون به عمل آمد. آزمون همانند پیشپ 

و تحلیل آماری از آمار توصیفي و استنباطي استفاده تجهیه 
ها، تعیید شد. از آمار توصیفي جهت محاسبه فراواني

های مرکهی و پراکندگي استفاده و در بخش آمار شاخص
ها از آزمون استنباطي، جهت بررسي طبیعي بودن داده

تحلیل کوواریان  در شاپیروویلک و همننید از آزمون 
وسیله استفاده شد و کلیه محاسبات به %95سطح اطمینان 

و تحلیل قرار مورد تجهیه  22نسخه  SPSSافهار نرم
 گرفت.

 
 

 

 
 

 هایافته
نمرات دهنده میانیید و انحراف استاندارد نشان 2جدول 

گروه تمرینات پیلات  و  مدت و بلندمدتحافپه کوتاه
 است. آزمونآزمون و پ در دو مرحله پیش کنترل را

 
 1جدول 

 شرح مختصر پروتکل برنامه تمرید پیلات 

 
 استراحت نوع تمرید

 هفته

1 2 3 4 5 6 7 8 

 1تمرید

 10 10 10 10 8 8 6 6 دقیقه 2تا  1 پیچ برگشتدپیلاتسي،  پینش ستون فقرات، کشش ستون فقرات، اره 1بخش 
 10 10 10 10 8 8 6 6 دقیقه 2تا  1 پیچ پا پل شانه، برگشتدی پا، کشش یکیک دایره 2بخش 

 10 10 10 10 8 8 6 6 دقیقه 2تا  1 پا، شنا کردن، شیرجه سحرآمیهیک 3بخش 

 2تمرید 

 10 10 10 10 8 8 6 6 دقیقه 2تا  1 پیچ برگشتدپیلاتسي  پینش ستون فقرات،کشش ستون فقرات، اره 1بخش 
 10 10 10 10 8 8 6 6 دقیقه 2تا  1 دایره دو پا، کشش دو پا رول پایید، پا از پهلو 2بخش 
 10 10 10 10 8 8 6 6 دقیقه 2تا  1 پلانک )ب(پا تکان دادن یکپا،  -دو ضربه 3بخش 
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 2جدول

 آزمونآزمون و پ اطلاعات توصیفي مربوط به حافپه کوتاه مدت و بلند مدت دو گروه در پیش

 گروه آزمایش  گروه کنترل

 آزمونپیش  پ  آزمون  پیش آزمون پ  آزمون متغیرها

 معیار(میانیید )انحراف معیار(میانیید )انحراف  معیار(میانیید )انحراف معیار(میانیید )انحراف

 مدتحافپه کوتاه 4/22( 2/6) 3/31( 2/4)  8/23( 4/6) 5/25( 2/5)

 حافپه بلندمدت 1/14( 6/5) 9/14( 06/5)  3/14( 4/6) 2/13( 9/4)

 
میانیید  شودمي مشاهده 2جدول  در که طورهمان

حافپه متغیر  در کنترل و آزمایش گروه در آزمونپیش
 آزمایش گروه تفاوت است؛ اما در سطح پایینيکوتاه مدت 

است اما  ملاحپه قابل کنترل گروه به نسبت آزمونپ  در
 در خصوص حافپه بلند مدت اینیونه نیست و تفاوت

دهنده نتایج آزمون نشان 3جدولچنداني وجود ندارد. 
مدت و بلندمدت نمرات حافپه کوتاهاسمیرنف -کولموگراف

آزمون و در دو مرحله پیشگروه تمرینات پیلات  و کنترل 
 است. آزمونپ 

 3جدول 
 هاداده اسمیرنف جهت بررسي طبیعي بودن توزیع-نتایج آزمون کلموگراف

 کنترل  آزمایش 

 آزمونپ   آزمونپیش  آزمونپ   آزمونپیش متغیر

D سطح معناداری  D سطح معناداری  D معناداریسطح  D سطح معناداری 

 2/0 147/0  2/0 144/0  09/0 205/0  2/0 133/0 مدتحافپه کوتاه
 159/0 188/0  2/0 121/0  143/0 192/0  2/0 163/0 مدتحافپه بلند

 

اسمیرنف نشان داد که نمرات -نتایج آزمون کلموگراف
مدت و بلندمدت در سطوح متغیر مستقل در حافپه کوتاه

اند شده صورت طبیعي توزیعآزمون بهآزمون و پ پیش
(05/0>P همننید نتایج .) خطوط نشان داد که شیب

( و بلندمدت 17/3مدت )های حافپه کوتاهرگرسیون داده
(؛ P>05/0) در سطوح متغیر مستقل همید هستند( 16/3)

بنابراید، اید مفروضه برقرار است و نیه رابطه خطي بید 
آزمون( و متغیر وابسته حافپه متغیر کمکي )پیش

نتایج آزمون دهنده نشان 4جدول آزمون( برقرار است. )پ 
های مدت و بلندمدت گروهل کوواریان  حافپه کوتاهتحلی

 پژوهش است.

 4جدول 
 های آزمایش و کنترلمدت و بلندمدت در گروهآزمون متغیرهای حافپه کوتاهتحلیل کوواریان  میانیید نمرات پ 

 توان آماری داریسطح معني F میانیید مجذورات درجه آزادی مجموع مجذورات متغیر

 گروه حافپه کوتاه مدت

 P 72/0<001/0 7/71 3/464 1 3/464 زمونپیش
 P 65/0<001/0 3/51 4/332 1 4/332 تمرید 
    47/6 27 7/174 خطا

 گروه حافپه بلند مدت

 P 64/0<001/0 6/49 8/450 1 8/450 آزمونپیش
 09/0 114/0 67/2 2/24 1 2/24 تمرید 
  07/9 27 02/245 خطا
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مدت گروه شده نمرات حافپه کوتاهبید میانیید تعدیل
، 2η=65/0داری وجود دارد )تمرید و کنترل تفاوت معني

001/0>P ،35/51=(27،1)Fدییر، تمرینات عبارت(؛ به
مدت زنان دار حافپه کوتاهپیلات  منجر به بهبود معني

شده نمرات حافپه بلندمدت تعدیل سالمند شد. بید میانیید
داری وجود ندارد گروه تمرید پیلات  و کنترل تفاوت معني

(09/0=2η ،114/0=P ،67/2=(27،1)F؛ به)دییر، عبارت
تمرینات پیلات  بر حافپه بلندمدت زنان سالمند ایر 

 داری ندارند.معني

 گیریو نتیجه بحث
 سالخورده و پیر به جامعه جوان جامعه یک از تحول امروزه
 تطابق که وقوع است حال در توسعه حال در کشورهای در
سیاست  در اساسي تغییرات نیازمند سریع اید روند با

 است اقتصادی و اجتماعي فرهنیي، بهداشتي، هایگذاری
 مناسبي بستر بتوان آن از ناشي بر مشکلات ضمد غلبه تا

نمود  ایجاد سالمندان رفاه و تعالي سلامتي و رشد برای
سد،  افهایش (. با1390پوش، اصغرپور و عیب)علي

به  حافپه کاهش نپیر شناختي اختلالات دچار سالمندان
 (. دشواری2007شوند )پتر و پری، مي طبیعي عنوان فرآیند

نشانه  اولید معمول جدید به طور اطلاعات کسب در
اید  و باشدمي مغهی پیشرونده هایدر بیماری خاموش

 سنید در آلهایمر بیماری هاینشانه تریدبرجستهعلامت از 
 (. 1389پیری است )عالمي و همکاران، 

تمرینات  در رابطه با فرضیه اول مطالعه مبني بر اینکه
منپم پیلات  بر حافپه کوتاه مدت سالمندان تثییر دارد، 
نتایج تجهیه و تحلیل اطلاعات نشان داد تمرینات پیلات  

مدت زنان سالمند شد دار حافپه کوتاهمنجر به بهبود معني
(001/0>P)پناه، سعیدیانپژوهش های . اید نتایج با یافته

ي و همکاران ( و صادق1394طلایي )خواه و حسیدعهتي
( 2015بروک  و همکاران ) های( همسو و با یافته1392)

مدت و بلند در تثییر فعالیت هوازی متوسط بر حافپه کوتاه
( تثییر ورزش هوازی و 2013هتر و همکاران )مدت؛ 

و  و کوله هوازی بر یادداری حافپه کوتاه و بلندمدتبي
دت بر م( در تثییر ورزش سنیید کوتاه2008تومبورزکي )

در  سالان، ناهمسو بود.حافپه کوتاه و بلندمدت بهرگ
 هایبحث حافپه، بر بدني فعالیت تثییر خصوص چیونیي

 مداخله زیربنایي ساز و کارهای و است شدهمطرح زیادی
 با که است اید بر فرض ولي نیست قطعي آشکار طوربه

شـواهد رو پیوندد. به وقوع مي اید تثییرات بدن در تغییراتي
تواند موجـب دهند فعالیت جسـماني ميبه رشـد نشـان مي

بهبود عملکرد ذهني و شـناختي شـود و همننیـد در 
پیشـییری از کاهـش عملکرد شـناختي نقش داشته باشد. 

پژوهش توان گفت فعالیت هوازی پیلات  در ميدر واقع 
 شناختي حاضر با توجه به ایر فیهیولوژیک و عصب

 جریان سیستم مغه، عصبي های بدني بر سیستمتفعالی
 از جلوگیری عصبي سبب هایدهندهو انتقال مغه خون
مدت مغه و بهبود حافپه کوتاه گیریشکل افهایش و زوال

آمبروز و )لي شده استپژوهش کنندگان اید در شرکت
در خصوص  (.2009؛ اریکسون و کرامر، 2010همکاران، 

بروک  و همکاران های پژوهشعلل ناهمسویي با نتایج 
و تومبورزکي و کوله ( 2013هتر و همکاران )(، 2015)
و نوع  کنندهتوان به تفاوت در نوع شرکت( مي2008)

؛ (2015بروک  و همکاران )پژوهش فعالیت هوازی با 
هتر و پژوهش تفاوت در نوع مداخله و متغیر مورد بررسي با 

وع و شدت مداخله ( و همننید تفاوت در ن2013همکاران )
کننده، ابهار مورد استفاده و مدت زمان و جنسیت شرکت

 ( اشاره کرد.2008کوله و تومبورزکي )پژوهش مداخله با 
تمرینات  در رابطه با فرضیه اول مطالعه مبني بر اینکه

منپم پیلات  بر حافپه بلند مدت سالمندان تثییر دارد، 
تمرینات پیلات  نتایج تجهیه و تحلیل اطلاعات نشان داد 

 داری نداشتزنان سالمند ایر معني بر حافپه بلندمدت
(114/0=P در اید خصوص پژوهش همسویي که روی .)

سالمندان با مداخله پژوهش حاضر انجام گرفته باشد یافت 
پناه و همکاران های سعیدیاننشد. اما نتایج با پژوهش

ر عوامل ( در تثییر یک دوره برنامه تمریني پیلات  ب1394)
سلامت جسماني، ذهني و اجتماعي مرتبط با زنان سالمند؛ 

( تثییر دو نوع 1393دار )بییي و کشتيباباخاني، فرخي، ایل
هوازی بر حافپه بلندمدت فعالیت بدني حاد، هوازی و بي

دوست و همکاران ایرانبدني؛ دانشجویان پسر تربیت
یوگا بر  ( مقایسه ایربخشي تمرینات هوازی در آب و1393)

از آنجا  سو بود.حافپه و تعادل پویای مردان سالمند ناهم
های بدني نقش مؤیری بر عوامل رسد فعالیتکه به نپر مي

ها شناختي و مغهی به ویژه روی سالمندان دارد، اما یافته
دهد جهت تغییر مثبت و مؤیر حافپه بلندمدت نشان مي

اني نواحي رسزایي و خون)سازگاری فیهیولوژیک، عروق
مغهی، افهایش حجم هیپوکامپ و غیر(، نیاز به تمرینات با 

)اریکسون و کرامر، سال است  1ماه تا  6مدت طولاني بید 
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پژوهش رسد از آنجا که مداخله بنابراید به نپر مي(. 2009
ماه( بوده است، به احتمال زیاد نتوانسته  2هفته ) 8حاضر 

ایر پژوهش  کنندگان ایدبر حافپه بلندمدت شرکت
مدت داری بیذارد و در اید خصوص فقط حافپه کوتاهمعني

 توان گفت عناصرهمننید ميتحت تثییر قرارگرفته است. 
 با اجرایي، کارکردهای و توجه، حافپه در دخیل شناختي
تقابل  در باهم پینیده، گونه به داشته و پوشيهم یکدییر
 بدون کارکردها، اید از یکي درباره بحث در نتیجه، هستند.
مشکل است )امیني،  بسیار دییر به کارکرد اشاره

(؛ بنابراید نقش توجه و 1392دولتشاهي، دادخواه، لطفي، 
کارکردهای مشترک اجرایي در اجهای شناختي در 

داری ایر گذار ، در عدم معنيپژوهشکنندگان اید شرکت
های پژوهشتر و دقیقپژوهش بوده که نیاز به 

آزمایشیاهي جهت کنترل تمامي اید عوامل در مطالعات 
 نپر در حافپه مقدمه توجه، امروزهگفت آتي است. باید 

 آسیب به است توجه، ممکد در شود؛ آسیبمي گرفته
واقعیت که توجه در سالمندان تحت  شود. اید منجر حافپه

تواند از تثییر عوامل سالمندی و افت عملکرد قرار دارد، مي
ها در حافپه بلندمدت داری تمریدیل عدم معنيدلا

سالمندان باشد که نقص در توجه یا ناتواني در کارکرد مؤیر 
در خصوص علل ناهمسویي  کند.آن نقش مهمي را ایفا مي

(، 1393های باباخاني و همکاران )پژوهشبا نتایج 
توان به تفاوت شدت و مي( 1393دوست و همکاران )ایران

با پژوهش  کنندگانشرکتنوع مداخله، جنسیت و سد 
( و نیه تفاوت در 1393باباخاني و همکاران )پژوهش 

( 1393دوست و همکاران )ایرانماهیت مداخله در پژوهش 
 اشاره کرد.

توان نتیجه گرفت که تمرینات ها ميبا توجه به یافته
مدت زنان حافپه کوتاهدار پیلات  منجر به بهبود معني

سالمند شد. در اید خصوص به اید نکته اشاره شد که 
فعالیت هوازی پیلات  در پژوهش حاضر با توجه به ایر 

 شناختي فعالیت بدني بر سیستمفیهیولوژیک و عصب
 هایدهندهانتقال  و مغه خون جریان سیستم مغه، عصبي

مغه و گیری شکل افهایش و زوال از جلوگیری عصبي سبب
کنندگان اید پژوهش مدت در شرکتبهبود حافپه کوتاه

و تحلیل اطلاعات نشان  نتایج تجهیههمننید  شده است.
زنان سالمند ایر  داد، تمرینات پیلات  بر حافپه بلندمدت

های بدني نقش رسد فعالیتنپر مي به. داری نداشتمعني
ان ویژه روی سالمندمؤیری بر عوامل شناختي و مغهی به

دهد جهت تغییر مثبت و مؤیر ها نشان ميدارد، اما یافته
زایي و حافپه بلندمدت )سازگاری فیهیولوژیک، عروق

رساني نواحي مغهی، افهایش حجم هیپوکامپ و غیره(، خون
سال است؛  1ماه تا  6نیاز به تمرینات با مدت طولاني بید 

 8اضر رسد از آنجا که مداخله پژوهش حبنابراید به نپر مي
ماه( بوده است، بنابراید نتوانسته بر حافپه  2هفته )

داری بیذارد کنندگان اید مطالعه ایر معنيبلندمدت شرکت
مدت تحت تثییر و در اید خصوص فقط حافپه کوتاه

شود از مداخله پیلات  بنابراید پیشنهاد ميقرارگرفته است. 
ر مدت سالمندان ساکد دجهت حف  و بهبود حافپه کوتاه

های نیهداری سالمند استفاده شده و جهت حف  و خانه
زمان بیشتری بهبود حافپه بلندمدت بهتر است مدت

سال( در اید حوزه انجام گیرد. از  1ماه الي  6)احتمالاً 
عدم دسترسي به توان به های اید پژوهش ميمحدودیت
کنندگان بیشتر؛ عدم کنترل حالات ذهني شرکت
هنیام اجرای آزمون و مداخله؛ کنندگان پژوهش شرکت

عدم کنترل تغذیه، خواب، ایرات احتمالي محیطي؛ عدم 
کنندگان به عوامل محیطي و غیره کنترل تمرکه شرکت

شود در اشاره کرد. بنابراید به پژوهشیران پیشنهاد مي
های اید های آتي، ضمد در نپر گرفتد محدودیتپژوهش

بلندمدت و های خود را روی حافپه پژوهش، پژوهش
مدت سالمندان با در نپر گرفتد موارد ذیل انجام کوتاه

دهند. انجام پژوهشي با عنوان پژوهش حاضر در مدت 
ماه و با در نپر گرفتد عامل مهم جنسیت  6زمان حداقل 

های ورزشي گوناگون مشابه میان سالمندان همراه با مداخله
 تواند مناسب باشد.مي

 گزاریسپاس

دانند با توجه به همکاری و مساعدت خود ميبر نویسندگان 
مدیریت و کارکنان محترم خانه سالمندان کهریهک اسـتان 
البرز جهت فراهم نمودن شرایط مناسب انجـام پـژوهش و 
همننید ضمد آرزوی سلامتي و بهروزی جهت همکـاری 
صمیمانه سالمندان محترم در ایـد طـرح، کمـال تشـکر و 

 قدرداني را داشته باشند.
 بعمنا

(. ایر 1389امیني، م.، دولتشاهي، ب.، دادخواه، ا.، لطفي، م. )
توانبخشي شناختي در کاهش نقایص شناختي سالمندان 

. مجله سالمندی ایران )سالمند(، مبتلا به دمان  آلهایمر
5(1 ،)86-78 . 
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(. 1393الاسلامي، ع. )دوست، خ.، طاهری، م.، و یقهایران
و یوگا بر حافپه ی در آب و ازهوت یربخشي تمریناامقایسۀ 

-رشد و یادگیری حرکتيسالمند. دان مری پویادل تعا
 .463-473(، 4)6، ورزشي

 آناتومي پیلات (. 1393ایساکوویته، ر.، و کلیپینیر، ک. )
)ترجمه ح. صادقي و ز. ز. حسیني سیسي(. تهران: علم و 

 (2010حرکت. )تاریخ انتشار به زبان اصلي، 

(. 1393دار، م. )بییي، ز.، و کشتيفرخي، ا.، ایلباباخاني، م.، 
هوازی بر حافپه تثییر دو نوع فعالیت بدني حاد، هوازی و بي

. بدني دانشیاه بیرجندبلندمدت دانشجویان پسر تربیت
بدني و علوم ششمید همایش ملي دانشجویان تربیت

ورزشي ایران، پژوهشیاه تربیت بدني و علوم ورزشي، 
 تهران.

 سالمندان و زندگي کیفیت(. 1389ج.، و کورنر، ل. ) بوند،
کمال(، تهران: دانژ. )تاریخ انتشار به زبان ح. محققي )ترجمه
 (2003اصلي، 

بررسي تثییر تمرینات هوازی بر حافپه (. 1393لو، ز. )تقي
نامه کارشناسي ارشد چاپ )پایان سال 8-10کاری کودکان 

 نشده(. دانشیاه آزاد اسلامي، کرج.

پور دهکردی، ع.، مسعودی، ر.، نادری پور، ا.، و حسد
تثییر برنامه ورزشي بر کیفیت (. 1386پورمیرضاکلهری، ر. )

(، 4)2 نشریه سالمند، .زندگي سالمندان شهرستان شهر کرد
444-437. 

 مدتکوتاه حافپه مقایسه(. 1381) ع. هشتایجاني، پورحسد

 و یادگیری ناتواني دانش آموزان با بید کاری حافپه و
ارشد چاپ نشده(. دانشیاه  کارشناسي نامهپایان) عادی
 .تهران

(. 1393نهاکت الحسیني، م.، و اسفرجاني، ف. )رضوان پور، ف.، 
حرکتي د عملکر، حافپهی بهرهپیلات  بر ت تثییر تمرینا
نشریه  ی.مغهی ران مبتلابه سکتهبیماتنه در و پاییدبالاتنه 

 .43-60(، 16)6، رفتار حرکتي

(. بررسي ویژگي های 1386ساعد، ا.، روشد، ر.، مرادی، ع. )
-WMSروان سنجي مقیاز حافپه وکسلر )نسخه سوم 

III .نشیاه اپژوهشي د-دوماهنامه علمي( در دانشجویان
 .  57-71(، 31) 15شاهد، 

(. 1394طلایي، ی. )خواه، آ.، و حسیدسعیدیان پناه، ز.ا.، عهتي
تثییر یک دوره برنامه تمریني پیلات  بر عوامل سلامت 
 جسماني، ذهني و اجتماعي مرتبط با زنان سالمند. اولید

بدني ایران، پژوهشیاه تربیت همایش علوم ورزشي و تربیت
 بدني و علوم ورزشي، تهران. 

(. ایربخشي شدت 1396شعباني، ف.، اسماعیلي، ع.، سلمان، ز. )
فصلنامه های مختلف تمرید حاد بر حافپه کاری سالمندان. 

 .55-67(، 1)3، روان شناسي پیری

(. 1392صادقي، ن.، خلجي، ح.، نوروزیان، م.، و مختاری، پ. )
ساله مبتلابه  70-50تثییر فعالیت بدني بر حافپه زنان 

، سلولي-های بیولوژی مولکوليمجله تازهه. اختلال حافپ
3(11 ،)54-47. 

ییر تث(. 1395شکتایي، ا. )کاران، ا.، بهاری، ف.، و راعيصنعت
 مدت دختران دانشجو.روی بر حافپه کوتاهیک جلسه پیاده

شناسي، علوم تربیتي و المللي روانسومید کنفران  بید
 حیدریه، مشهد.سبک زندگي. دانشیاه تربت

مقایسه ارتباط (. 1389لمي، ر.، یادگاری، ف.، و رهیذر، م. )عا
بید اجهاء حافپه فعال و درک جمله در بیماران مبتلا به 

-72(، 7)37، بخشيمجله توان. آلهایمر و سالمندان سالم
66. 

ایر (. 1387ح.، علایي، ح.، و حسیني، م. )آبادی، عهیهی ملک
مدت )دویدن با تردمیل( بر یادگیری و فعالیت بدني کوتاه

های صحرایي نر سالم و وابسته به حافپه فضایي در موش
-146(، 82)26، مجله دانشکده پهشکي اصفهانمورفید. 

15. 

(. کیفیت خواب 1390علي اصغرپور، م.، عیب پوش، ز. )
 سالمندان مقیم آسایشیاه کهریهک و عوامل مرتبط با آن.

(، 34) 5دوماهنامه دانشکده پرستاری و مامایي ارومیه، 
383-374 . 

زمینه (. 1380.، و نولد هکسما، ز.ن. )فردریکسون، ب
)ترجمه م. گنجي(. تهران: ساوالان. )تاریخ  روانشناسي

 (2004انتشار به زبان اصلي، 

شناختي رشد، نوجواني جواني روان(. 1384آبادی، ع. )لطف
 انتشارات سمت. تهران: بهرگسالي.

)ترجمه ب.  مجموعه تمرینات ورزشي پیلات (. 1394لیون، د. )
عطری و م. شفیعي(. تهران: حتمي. )تاریخ انتشار به زبان 

 (2005اصلي، 

راهنمای سنجش رواني برای (. 1394مارنات، گ. گ. )
)ترجمه ح.  پهشکانروانشناسان بالیني، مشاوران و روان

. تهران: سخد. )تاریخ انتشار به خو(پاشا شریفي، م.ح. نیک
 (2003زبان اصلي، 

(. تثییر موسیقي سنتي بر بهبود حافپه فعال 1396مؤمني، م. ا. )
فصلنامه سالۀ انجمد آلهایمر ایران.  60تا  50زنان سالمند 

 . 26-40(، 3)19 های علوم شناختي،تازه
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(. بررسي انواع حافپه در 1383نوری، ر. )نصرتي، ک.، و کرمي
 .44(، 1)7، مجله رشد آموزشدانش آموزان. 

فیهیولوژی ورزشي و (. 1386ویلمور، اچ.، و کاستیل، د. )
نیا، ح. )ترجمه ض. معیني، ف. رحماني های بدنيفعالیت

نژاد، ف. اسلامي(. تهران: مبتکران رجبي، ح. آقا علي
 (2006زبان اصلي، پیشروان. )تاریخ انتشار به 
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