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 1405 اول اردیبهشت یهفته/853ی شماره/چهارمچهل و سال  مجله دانشکده پزشکی اصفهان 
 08/02/1405تاریخ چاپ:  19/11/1404تاریخ پذیرش:  02/1404/ 26تاریخ دریافت: 

  
 بر ترس از سقوط، پیوتیو کنز یبیترک یهشت هفته مداخله ریتأث یسهیمقا

 سالمندان  یزندگ تیف یو ک یاستقلال عملکرد 

 
 2رهنما  نادر، 1ی ازیفاطمه ا

 
 

 چکیده

(  پ یوت یو کنز  لیس  ناتی)تمر  یبیترک  یهشت هفته مداخله  ریتأث  یسهیحاضر با هدف مقا  ی. مطالعهکندیحرکت م  یریبه سمت پ  ریاخ  یهاجهان در سال  تی جمع  مقدمه: 

 . سالمندان بود یزندگ  تیفیو ک یبر ترس از سقوط، استقلال عملکرد پی وتیو کنز

نفر و سن: 12)تعداد:    یبی ترک  یاز دو گروه مداخله  یکیدر    یبه صورت تصادف  هایساده انتخاب شدند. آزمودن  یریگسالمند با نمونه  24  ، ی تجرب  یمطالعه  نیدر ا   ها: روش

  ی(، استقلال عملکردFalls Efficacy Scale - International)  سقوط  از  ترس.  گرفتند  قرار(  سال  6/72  ±  2/2نفر و سن:  12)تعداد:    پیوتکنزی  و(  سال  2/72  ±  3/2
(Barthel Questionnaireو ک )یزندگ  تیفی  (OPQOL-35 Questionnaireدر دو گروه مداخله )بار   3قبل و بعد از هشت هفته )جلسات    پی وتیو کنز  یبیترک   ی

 . تجزیه و تحلیل شدند  Independent T-testو  Paired T-testاین پژوهش با استفاده از یهاشدند. داده یری گ(، اندازهقهیدق 60در هفته به مدت 

  ی تفاوت معنادار  نی(. همچنP  <  05/0داشت )  یا قابل ملاحظه  یدر هر دو گروه بهبود  یزندگ  تیفیو ک  یمداخله، ترس از سقوط، استقلال عملکردپس از    ها: یافته

درصد و    31  یکرددرصد، استقلال عمل   33( مشاهده شد. در خصوص ترس از سقوط  P  <  0/ 05)  پ یوتیو کنز  یبی ترک  یمداخله  نیب  یریگمورد اندازه  یرهایمتغ   یبرا 
 .مشاهده شد پیوت ینسبت به گروه کنز یب یدر گروه مداخله ترک یدرصد بهبود 51 یزندگ  تیفیک

در سالمندان    یزندگ تیف یو ک  یترس از سقوط، استقلال عملکرد یرهای در متغ  ی معنادار  یتوانستند بهبود ییبه تنها  پ یوتیو کنز  یب یترک  ی هر دو مداخله   گیری: نتیجه

 . را باعث شد یشتریب یبهبود یب ی ترک یمداخله سهیکنند اما در مقام مقا جادیا 

 یسالمند ؛یزندگ تیفی ک ؛یورزش؛ سقوط تصادف واژگان کلیدی: 

 

 یزندگ  تیفیو ک  یبر ترس از سقوط، استقلال عملکرد  پیوتی و کنز  یبیترک   یهشت هفته مداخله  ریتأث  ی سهیمقا  .نادر  فاطمه، رهنما  یازیا  ارجاع: 

 . 303 -296 (:853) 44؛ 1405مجله دانشکده پزشکی اصفهان  . سالمندان

 

 مقدمه

از جلمعه    ر ی نلپذ یی ج ا   ی در حلل رشا  و خش ا  ی گروه ساد   ک ان، ی سالمند  

و   کد  ی م  جلد ی ا   ی ساممن   ی خرا  ی مهن   ی هل چلمش   ی ر ی م رن هساند   رون  پ 

 لنی و رفله در م  ی زن گ   ت ی ف ی در حفظ ک   ی جزء ضاارور   ک ی ورزش را خه 

و   اسات  ی جهلن   ی  ه ی پ   ک ی   ، ت ی جنع   ی ر ی   پ ( 1)   کد  ی م   ل ی سالمند ان بد  

   ( 2) د شو ی در نظر گرفنه م     ی کل   ک ی خه عدوان    ی خ ن   ت ی فعلم 

اسات که    یمساللل  نیبریو ج  نیبرعیاز شال  یکی  ،خوردن نیزم

    از طرفی (3) افراد مساان ن ش دارد  لنیدر م ژهیخه و  ،ینلبوان جلدیدر ا

ای  در مطلمعه است    شیخه سرعت در حلل افزا فیبع اد افراد مسن ضع

ای  خه اسانندلی اد امل  م اخله  یچد  جزل  هلیورزش خر روی  مروری

د ر    شیافزا  یخراهلی چد جزلی  واح  ن االن داده شاا  که ورزش

مدلسا     فیافراد مسان ضاع درو بعلدل    یاسان لمت عضامن  ،یعضامن

ورزش، هنواره خاه عدوان یاک روش مر ر در م الخلاه خال     (4)هساااندا   

ا را  مضاار ساالمند ی پی اادهلد شاا ه اساات  انوار مشنلف بنریدل   

ورزشای بوانسانه اسات ا ر مفی ی خر ساممت افراد مسان و هن دین  

   (5)هل در کدلر کلهش افت عنلکرد داشنه خلش   کلهش س وط آن

  سالخنلر   شا ه،  یزیرخرنلمهی  خ ن  تیاز فعلم  یارمجنوعهیز  ،ورزش

خهدود    یورزش خرا  استهلی مشنلف خ ن خرای خشش ،یو بکرار لفنهی

 مقاله پژوهشی 
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ان ا     بدلسا   یحفظ و نگه ار  ،هلاسانککل  اسانشوان  ،د ر   ساممت،

  گفنه  (6)  مهم اسات یجسانلن  یبواندش ا  یخرا  یالهیو خه عدوان وسا

بوان خ ن را در خراخر م اکمبی که منکن شاود که خل ب ویت خ ن میمی

 ن،یعموه خر ا  (7)رو شااود، مکلفظت کرد اساات در پیری خل آن روخه

هل را خهدود  آن  یزن گ  تیفیک  یبوجهطور دلخلسلمند ان خه یخ ن  تیفعلم

  ط یشرا لیخه دم  یاز زن گ یکل  تیخه رضل یزن گ  تیفی  ک(8)  خش  یم

 یو ساممت جسان یرفنلر  یهلیسانگیروزمره، حفظ شال یخوب زن گ

واخسانه اسات، مذا کلهش احساللا ساممت در سالمند ان   یکیوموژیزیو ف

و ع     یزن گ  طیشارا  رییخه بغ  نیو هن د  یریپ یکیوموژیزیف  د ایخه فر

را   تیاوضاااع  نیا   دارد  یسااانگاز هرگوناه خهدود عملم خ   یدرک ذهد

  ت یافعالم  یهالمر ر مشنلف، مالندا  خرنالماه  یهالتیاخال گدجالنا ن فعالم  بوانیم

ما   در ورزش یم ااالرکات طو ن  ق یعنا بالا از طر  کرد   یخدن  یخا ن

  خش  ، یهل را خهدود معز  نفس آن جهیو در نن یمدظم، که خودکلرآم 

  (9)یلخ   کیفیت زن گی نیز خهدود می

SAIL  (Stay Active and Independent for Life)،  یخاارا 

یک خرنلمه ورزشاای خرای ساالمند انی     ،یخنلن  مساان ل و  فعلل یزن گ

شاالمل یک کملا  SAILاساات که در معرخ خطر افنلدن هسااند    

   (10)خلش   ای میددی ه 60بنریدی 

Estep    خر  و هنکالران هفناه    10فرد مسااان طی    78در بک ی ی 

بوانا  خرای کالهش خطر سااا وط در می  SAILدریالفندا  کاه بنریدال   

افراد مسان خ ون بوجه خه وضاعیت اومیه آنهل مفی  خلشا   عموه خر این، 

خرای خزرگساال ن مساان طراحی شاا ه   SAILاز آنجلیی که بنریدل   

اسات، جنعیت خزرگسالل مسان منکن اسات بنلیل خی انری خه شارکت  

  (11)خرن   زیرا از کملا مذ  می  ،داشنه خلشد 

دارد    ینوار چسا  اسات که ا را  بواندش ا ینوع  ،دگ یپیب  ویدزیک

  ه یابوصااا  نلرانیورزشاااکالران و خ   یخرا ینیروش حنال  کیاو خه عدوان  

  رو ین   یاو بوم یخهدود ان دالخ عضااامن  یخرا  نیهن د  (12)شاااود  یم

   (13)شود یم  هیبوص

Shekhar   و هنکلران خل بوجه خه اهنیت ب ویت عضااله سااریدی

میالنی و بای یر آن خر بعالدل و بغییر ف ااالر کف پال، طی یاک کالرآزمالیی 

بصااالدفی خر خیسااات و ه ااات فرد سااالمم در خشش فیزیوبراپی، ا ر  

( را خه صاور  آنی Gluteus mediusکدزیوبیپ عضاله ساریدی میلنی )

هالی  ارزیالخی کردنا  بال امکالن ب ویات این عضااالاه از طریق چسااا 

برین زملن را خساادجد ، ننلیت بک یق ن االن داد که کدزیوبیپ در کوبله

  (14)خلش   کدزیوبیپ در خهدود عنلکرد مر ر می

ی سالمند ی و افزایش بع اد این د ار در خل بوجه خه اهنیت حوزه

ی، اسن مل و کلهش زمین خوردن در زن گ  تیفیخه خهدود ک لزین  جوامع

  ی ارب ال  داه،یزم  نیدر ا  ی یاکل  یهالاز جدداه  یکی   شاااودمیآنالن دیا ه  

  ت یاب و  یخرا نینو  یهالروش  لفننیاسااالمندا ان و  یعنلکرد جسااانالن

موجود،    یدیبنر  یهالروش  لنیام  در  آنالن اسااات   یحرکن  یهالییبوانال

درار گرفناه و  یمورد خررسااا یخلرج  یهلدر پژوهش  SAIL  دل یبنر

سالمند ان گزارش شا ه اسات  خل    یمندت آن خر ساممت جسانلن  را یبی  

ن  ه  لفتیم اخله در داخل ک ور  نیا  یاجرااز   یشواه  ن،یوجود ا

  خهدود روش مر ر در  کیعدوان  خه  پیوبیکدز گر،ید یاسااات  از ساااو

 یدرخلره  یمک ود   ل یشادلخنه شا ه اسات، امل بک   یعنلکرد عضامن

راسانل،    نیا در سالمند ان وجود دارد   یلنیم یدیسار  یآن خر عضاله  ریبی  

  ی خرنالماه  کیا  ریبای    یساااهیو م ال  یپژوهش حالضااار خال ها   خررسااا

در م الخال    پیاوبیو کدز  SAIL  دال یشااالمال بنر  یدیبرک  یما اخلاه

مطلمعه بمش   نیشا ه اسات  ا  یطراح  پیوبیصار  از کدز  یاسانفلده

و   یدو روش را خر برلا از س وط، اسن مل عنلکرد نیدارد بل ا را  ا

  ی خرا   یکلرآم بر  یکد  و راهکلرهل یخررساا  د انساالمن یزن گ  تیفیک

   گروه اراله ده   نیا یجسنلن  طیخهدود شرا

 

 هاروش

ی حلضار از نور نینه بجرخی خوده اسات  طرت بک یق از روش  مطلمعه

پاسپایاش و  گاروه  آزماون  دو  دارای  و  کادازیاوبایااپ(  آزماون  و  )بارکایادای 

هل خه صور  بصلدفی و از خین افرادی اننشلب ش ن  که خلشا   گروهمی

(   IR.UI.REC.1403.170بنلیل خه شااارکت در بک یق را داشاااند  )

بل  65ی سادی ی آملری این پژوهش زنلن اسانلن اصافهلن در خلزهجلمعه

 65ح ادل سان  سالل خودن   معیلرهلی ورود خه بک یق شالمل داشانن  85

  ، هل ی آسی  شکسنگی طی دو سلل گذشنه در ان ا ن اشنن سلخ ه ،سلل

دارای بوانلیی  ،ن اشانن ن   عضاو  ،ی حرکنی کلفی در مفلصالدامده

انجال  فعالمیات خ نی ساااه روز در هفناه  معیالرهلی خرود شااالمل ع    

شارکت مدظم و پیوسانه در بنریدل  )دو جلساه منوامی یل ساه جلساه  

ب اشی  پزشاک مددی خر    ،ن اشانن بنلیل خه ادامه بک یق   ،غیرمنوامی(

  ، کددا ه بوان انجال  یاک آزمون یال بنرین خالن را نا اردایدکاه شااارکات

کدد گلن پس از بکنیل فر     شرکت(15)دفورمینی ش ی  سنون ف را   

و  SAILنلمه، فر  ارزیلخی سممت بنریدل  م شصل  فردی، رضلیت

گیری د  و وزن خه صاااور  ه فند  و بصااالدفی در دو  پس از ان ازه

 گروه خه صور  مسلوی درار گرفند  

 - Falls Efficacy Scale)  از فر  ،سا وطبرلا از   سادجشخرای  

International  )FES-I   اسات    زیدهگ  16  دارای  اسانفلده شا   این فر

   (16)  ش  روا سلزی  و هنکلران سلخنه و Yardley  که بوسط

( خیلنگر پلیلیی زملنی دلخل ددول و  7/0)  Pearsonننلیت هندسانگی  

( خیالنگر پالیالیی درونی مدالسااا  جهات این 98/0ننالیت امفالی کروندال  )

اساللا ننلیت خواجوی نساشه فلرسای م یللا کلر   خلشا   خرپرسا ادلمه می

ی سااالمندا ان  امنللی پالیالیی مطلوب خرای جالمعاهفر  خین  ،اما ی افنالدن

  (17)ایرانی دارد  
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  SAIL تمرینات. 1جدول 

هفته هفتم و 

 هشتم 

هفته پنجم 

 و ششم

هفته سوم و 

 چهارم 

هفته اول و 

 دوم
 تمرینات  ست  تکرار

نوع 

 تمرین
 ردیف

 راه رفتن با چرخش سر  ( 5-8) ×3 5×3 6×3 7×3 8×3

 تعادلی 

1 

 2 گام برداشتن از روی اشیا  ( 5-8) ×3 5×3 6×3 7×3 8×3

 3 پنجه - رفتن پاشنهراه  ( 5-8) ×3 5×3 6×3 7×3 8×3

 4 ایچرخش دایره  ( 5-8) ×3 5×3 6×3 7×3 8×3

 5 نشستن و ایستادن  ( 5-8) ×3 5×3 6×3 7×3 8×3

3×10 3×10 3×9 3×8 3×(8-10 ) 
 حالت ایستاده  - شیفت وزن

6 
 حالت نشسته  - شیفت وزن

 7 چرخش پهلو به پهلو  ( 8-10)×3 8×3 9×3 10×3 10×3

3×30s 3×30s 3×30s 3×30s 3×30s بدون حمایت  - پنجه –ایستادن پاشنه 
8 

 با حمایت - پنجه –ایستادن پاشنه ( 8-10)×3 8×3 9×3 10×3 10×3

 9 دسترسی به جلو و به پهلو ( 8-10)×3 8×3 9×3 10×3 10×3

3×10s 3×10s 3×10s 3×10s 3×10s  10 ایستادن روی یک پا 

1kg 750/0kg 5/0kg 250/0kg 3×10  شدن بازو )دو سر بازو(خم 

 قدرتی

11 

1kg 750/0kg 5/0kg 250/0kg 3×10 )12 ایستاده   /نشستهحالت  - صاف کردن باز )سه سر بازو 

1kg 750/0kg 5/0kg 250/0kg 3×10 13 بالا بردن بازو: پهلو 

1kg 750/0kg 5/0kg 250/0kg 3×10  14 بالا بردن بازو: رو به رو 

1kg 750/0kg 5/0kg 250/0kg 3×10  15 پرس بالای سر 

1kg 750/0kg 5/0kg 250/0kg 3×10  16 های نشسته )شکم(کرانچ 

1kg 750/0kg 5/0kg 250/0kg 3×10 
 حالت ایستاده خم شدن زانو )همسترینگ(

17 
 حالت نشسته  خم شدن زانو )همسترینگ(

1kg 750/0kg 5/0kg 250/0kg 3×10  18 )چهارسر ران( صاف کردن زانو 

1kg 750/0kg 5/0kg 250/0kg 3×10 )19 بلند کردن پا: رو به رو )چهار سر ران 

1kg 

1kg 

750/0kg 

750/0kg 

5/0kg 

5/0kg 
250/0kg 3×10 

 حالت ایستاده  –بلند کردن پا: به عقب
20 

 حالت نشسته  –بلند کردن پا: به عقب

1kg 

1kg 

750/0kg 

750/0kg 

5/0kg 

5/0kg 
250/0kg 3×10 

 حالت ایستاده  –بلند کردن پا: پهلو
21 

 حالت نشسته  –بلند کردن پا: پهلو

1kg 750/0kg 5/0kg 250/0kg 3×10 
 حالت ایستاده  –ایستادن روی انگشتان پا 

22 
 حالت نشسته  –ایستادن روی انگشتان پا 

 23  کشش گردن  5×3 5×3 5×3 5×3 5×3

 های بازودایره  ( 4-5)×3 4×3 4×3 5×3 5×3

 کششی 

24 

3×30s 3×30s 3×20s 3×20s 3×20-30s  25 های شانه لمس بین تیغه 

3×30s 3×30s 3×20s 3×20s 3×20-30s 26 ها در رو به رو قلاب کردن دست 

3×30s 3×30s 3×20s 3×20s 3×20-30s 27 ها پشت سر قلاب کردن دست 

3×30s 3×30s 3×20s 3×20s 3×20-30s  )28 کشش مچ دست )وضعیت عبادت 

 29 کشش دست ( 3-4) ×3 3×3 3×3 4×3 4×3

3×30s 3×30s 3×20s 3×20s 3×20-30s 
 بدون حمایت - کشش عضلات چهار سر ران

30 
 با حمایت  - کشش عضلات چهار سر ران

3×30s 3×30s 3×20s 3×20s 3×20-30s  31 کشش همسترینگ 

3×30s 3×30s 3×20s 3×20s 3×20-30s  32 کشش داخل ران 

3×30s 3×30s 3×20s 3×20s 3×20-30s 
 حالت ایستاده  –کشش ساق پا

33 
 حالت نشسته –کشش ساق پا

:S لنیه   : Kg   کیلوگر 
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  اخزاری   برین رایت   Barthel Indexجهت خررسای اسان مل عنلکردی فر  

 درملنی   - خه اشانی   پرسادل   و   پژوه اگران  بوساط   گسانرده   خطور   که   اسات 

 زخلن   خه   نلمه پرسااش   این  اصاالی  ی نسااشه   اساات   گرفنه  درار   اساانفلده  مورد 

اسات    شا ه   ب وین   آمریکل   در  Barthelو    Mahoney بوساط   و   انگلیسای 

  0/ 96  کروندال    آمفالی  طریق ضاااریا   از   اخزار   داخلی   هن دین  دال      ( 18) 

 Brown  فرمول   خل  کردن  نینه  روش دو   در  پلیلیی  ضااری    شاا    مکلسااده 

Spearman Length-equal   وGuttman   ( 19) ش   گزارش   0/ 99 نیز   

 Older People’s Qualityجهت خررسی کیفیت زن گی از فر  )

of Life Questionnaire  )OPQOL-35  بوسااط اساانفلده شاا  که  

Bowling    وStenner  خلننونه اساانلن ارد روانساادجی    طراحی شاا  و

خلزآزمون   -ی فلرسای که بوساط آزمونپلیلیی نساشه  (20) شا ه اسات

مورد خررساای درار گرفت خیلنگر  دل  خل ی پرساا اادلمه مذکور خرای  

، ضری  آمفلی کروندل  خرای اخعلدو کل پرس دلمه  ی ایرانی استجلمعه

ی  خالزآزمون خاه فالصااالاه  -  ضاااریا  پالیالیی آزمونخود95/0-68/0  خین

  (21)خود  95/0و  88/0زملنی دو هفنه خین  

هال خاه ما   ه ااات هفناه در گروه  هال پس از بکنیال فر آزمودنی

ی  انجل  دادن  و کدزیوبیپ خر عضاله SAILی برکیدی بنریدل  م اخله

ساااریدی میلنی آنهل اعنلل شااا  و گروه دیگر ف ط کدزیوبیپ دریلفت  

کردن   گروه بنریدل  برکیدی، خه م   ه ت هفنه خل بوابر بنریدی سه 

این   جلسااه در هفنه و هرجلسااه یک ساالعت بنریدل  را انجل  دادن  

هلی  بوساط شاورای ملی پیری خر اساللا دسانورامعنل ی ورزشایخرنلمه

 Centers for disease control)  ینلرمراکز کدنرل و پی اگیری از خی

and prevention)   ه عدوان اسانرابژی پی اگیری از سا وط فهرسات  خ

بوجه خه    و خل 1خه شاارت ج ول    SAILپروبکل  شاا ه اساات  اجزای  

عدلربد  از: گر  کردن   ،SAILی راهدنلی بنریدل   دسنورامعنل کنلخ ه

 10ددی اه(، بنریدال  بعالدمی )اجدالری( ) 20-18ی اه(، هوازی )دد  3-5)

آموزش حرکال     وددی اه(   18-15بنریدال  دا ربی )اجدالری( )  ددی اه(،

  (22)ددی ه(   10-8ک  ی و پی گیری از س وط )

ی کدزیوبیپ خ ین صاور  انجل  شا  که هر ساه امی پدت روز  م اخله 

ی ساریدی میلنی خل ک اش صافر از  خه م   ه ات هفنه، خر عضاله یک خلر 

درصاا  خه ساانت بروکلننر    35بل   25پلیه نوار را خل ک ااش  بلد ایلیلک و  

شا   اننهلی نهلیی کدزیوبیپ  اعنلل  ، در حلمنی که خلفت ک ای ه اسات،  خزرگ 

   ( 23) مج د خل ک ش صفر خر روی بروکلننر خزرگ اعنلل گردی   

داده  بوزیع  خودن  نرمالل  خررسااای  از  م الیسااااه پس  ی  هال، جهات 

 Independentی خین گروهی از  و م لیسه    Paired T-testگروهی از درون 

T-test    افزار  هل در نر  بجزیه و بکلیل داده  اسانفلده شا SPSS 27ی  نساشه  

 (version 27, IBM Corporation, Armonk, NY  انجل  شا   ساط )

 ( در نظر گرفنه ش   P  < 0/ 05معدلداری ) 

 

 هاافته ی

مورد مطالمعاه درار نفره    12سااالمندا  در دو گروه    24در این مطالمعاه، بعا اد  

گروه  خودن  خررسااای هنگن  خرای  از  گرفندا     Independent T-testهال 

اسانفلده شا   میلنگین سان دو گروه بنریدل  برکیدی و کدزیوبیپ خه بربی   

سلل خود و بفلو  معدلداری خین دو گروه دی ه    72/ 6  ±  2/ 2و    72/ 2  ±  2/ 3

و    162/ 1  ±  1میلنگین د  دو گروه پیش گفنه خه بربی     .( P=   0/ 89ن ا  ) 

=   0/ 90سالل خود و بفلو  معدلداری خین دو گروه دی ه ن ا  )   161/ 5  ±  1

P ).   سااالل خود و    64/ 8  ±  2/ 5و    62/ 4  ±  2/ 4هل خه بربی   میلنگین وزن آن

   .( P=    0/ 69بفلو  معدلداری خین دو گروه دی ه ن   ) 

خرای خررساای ا رگذاری م اخم  مطلمعه خر منغیرهلی بک یق در 

گروهی خل اساانفلده از آزمون هلی درونطول ه اات هفنه، از م لیسااه

آم ه اسات     2هل در ج ول  اسانفلده شا  که یلفنه Paired T-testآملری  

ن الن داد که م اخم  در منغیرهلی بک یق   Paired T-testهلی  یلفنه

نظیر برلا از سا وط، اسان مل عنلکردی و کیفیت زن گی ساد  ایجلد 

گروهی از ی خینخهدودی معدالداری شااا ه اسااات  جهات م الیساااه

Independent T-test   هل ن الن داد، خین  (  یلفنه3اسانفلده شا  )ج ول

معدالداری   اخنم   منغیرهال  خهدود  در  کدزیوبیاپ  و  برکیدی  گروه  دو 

 ااالن داد که هر دو در ی ا را  این دو م اخله نوجود دارد  م لیساااه

خهدود برلا از سا وط، اسان مل عنلکردی و کیفیت زن گی ا رگذارن   

ی برکیدی ساد  خهدوی  ده ، م اخلههل ن الن میگیریامل میلنگین ان ازه

 شود خی نری در منغیرهلی پژوهش در م لیسه خل کدزیوبیپ می

 

 برای قبل و بعد از استفاده از مداخلات     Paired T-test. نتایج 2جدول 

 گروه 
 آزمونپس آزمون پیش

 P آزمون
 انحراف معیار  ±میانگین  انحراف معیار ±میانگین 

 ترس از سقوط 
7/38 ترکیبی  ± 3/5  9/19 ± 9/4  29/10 001/0> 

1/36 کنزیوتیپ  ± 3/8  8/30 ± 2/8  45/3 005/0 

 استقلال عملکردی 
4/51 ترکیبی  ± 1/10  08/89 ± 7/4  17/13 001/0> 

1/65 کنزیوتیپ  ± 9/13  08/72 ± 2/14  11/7 001/0> 

 کیفیت زندگی 
2/98 ترکیبی  ± 2/10  5/154 ± 8/10  18/15 001/0> 

 031/0 46/2 1/111±5/21 105±8/22 کنزیوتیپ 
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 پس از مداخلات برای گروه ترکیبی و کنزیوتیپ  Independent T-test. نتایج 3جدول 

 هاگروه متغیر
 هامقایسه پیش آزمون

P 
 ها آزمونمقایسه پس

P 
 آماره آزمون آماره آزمون

 <001/0 - 94/3 378/0 90/0 کنزیوتیپ  ترکیبی  ترس از سقوط 

 * <001/0 18/10 - 76/2 011/0 کنزیوتیپ  ترکیبی  استقلال عملکردی 

 <001/0 22/6 361/0 - 93/0 کنزیوتیپ  ترکیبی  زندگی کیفیت 

 هلی دو گروه خرای م لیسه اسنفلده ش    آزموناز بفلضل پیش و پس  ، هل اخنم  معدلداری داشند آزمونم اخله در پیش  * خل بوجه خه ایدکه دو گروه در منغیر اسن مل عنلکردی ددل از 

 

 بحث 

ی بی یر ه ات هفنه م اخله  اصالی از انجل  این پژوهش، م لیساهه    

  ، و کدزیوبیپ( و کدزیوبیپ خر برلا از س وط  SAILبرکیدی )بنریدل   

اساان مل عنلکردی و کیفیت زن گی ساالمند ان خود  پژوه ااگران خه  

ی برکیدی و کدزیوبیاپ خاه صاااور  جا اگالناه  خررسااای بای یر ما اخلاه

ی بنریدال   ی بای یر ما اخلاهانا ، کننر پژوه ااای خاه م الیساااهپرداخناه

SAIL   خه صاااور  برکیدی خل کدزیوبیپ و هن دین بی یر کدزیوبیپ خر

 سریدی میلنی سلمند ان پرداخنه است 

El-Khoury  هلی ورزشاای زمین  و هنکلران ن االن دادن ، خرنلمه

شاااونا  را کالهش هالی پزشاااکی میهالیی کاه مدجر خاه مرادداتخوردن

   (24)دهد   می

Cederbom  ی بنریدال  چدا جزلی  و هنکالران دریالفندا ، خرنالماه

در خلنه خرای ساالمند ان، مر ر وادع شاا  و سااد  کلهش خطر زمین 

   (25)بر در آنهل ش ه است  خوردن و زن گی طو نی

Giri  وBorkar   ن االن دادن ، کدزیوبیپ در کدلر ساالیر روش هلی

    ( 26) بکریک حس عن ی بوانست در خهدود برلا از س وط مر ر خلش   

Bégin   خزرگسالل خل منوساط سان  287و هنکلران در بک ی ی خر

ی پی ااگیری از ساا وط چد جزلی خر  ساالل گزارش کردن ، خرنلمه 76

هال معدالدار خود  افراد مسااان خال دو معیالر  کالهش برلا از سااا وط آن

   (27)پی گیری از س وط سدجی ه ش ن   

Hosp   خرکالهش برلا از بای یرکدزیوبیاپ  و هنکالران دریالفندا ، 

و   Yaşaی    امل خل ننلیت مطلمعه(28)ساا وط ساالمند ان معدلدار اساات  

هنکلران هنشوانی ن اشت  در این مطلمعه، پروبکل بنریدی خه صور  

بر بنریدل ،  مجزا و هنراه خل کدزیوبیاپ انجال  شااا ، خه دمیال بی یر دوی

  (29)افزودن کدزیوبیاپ خالعاف بفالو  معدالداری خین دو گروه ن ااا   

بوانا  خاه  یم  جزلیچدا     یخا ن  نیبنرننالیت این مطالمعال  ن ااالن داد،  

  ی مرکز  یعصاد  سانمیسا ی وعضامن  -یاساکلن  سانمیسا ردعنلک یلخ یخلز

که در   سااالمند افراد  ی،  چد جزل  یام اخله  نیبنرهنراه خل    کنک کد  

 ن النهل  جدده  یدر هنه  مطلوخی   ارفتیمعرخ خطر افنلدن هساند ، پ

و خطر   یلفنه  شیافزا  یخه طور دلخل بوجه یدهد  و د ر  عضاامنیم

  - اساکلنیو  یحسا  ،یمرکز یعصاد  یهلسانمیسا   لخ ییسا وط کلهش م

کالهش خطر سااا وط   لیا  شیدر افزا  یاکددا هنیین ش بع  عضااامنی

  بنریدل  چد جزلی خل افزایش د ر  عضاامنی (30) ساالمند ان دارن 

ی آن سالمند ان مشصاوصالا عضام  پلیین بده هنراه اسات که در ننیجه

افن   ه   اصالی بنریدل  خهدود کلرآیی آبروفی عضامنی خه بیخیر می

سااالمندا ان در زمین خوردن اسااات که خل افزایش اعننالد خه نفس آنهال  

  (25)افن   هنراه است و در پی آن کلهش برلا از س وط ابفلق می

Chen    هفنه بنریدل  ورزشاای خر اساان مل    12و هنکلران، بی یر

   (31)عنلکردی را مندت دلن اد کردن   

Allendorf  ی دا رب  دال یبنر   یاکاه برک  لفندا یاو هنکالران در ،  

سااالمند ان در   یبوانند   شیخه افزا  ،یعرود  یدلد  یو اسااان لمن  یبعلدم

   (32)  کد یفعلل و مسن ل کنک م یحفظ سدک زن گ

  ی ورزشااا  یداد که م اخلهو هنکلران ن ااالن   Mudge  یمطلمعه

  (33) دارد  ریپذ یافراد آساا یخر خهدود اساان مل عنلکرد  یمندن  ریبی  

Cheraghi   و هنکلران اسانفلده از کدزیوبیپ را مو ر در خهدود عنلکرد

خال بک یق  (34)دیا نا    ننالیت مطالمعاه  و هنکالران هنشوانی    Li  امال 

را  یکیزیعنلکرد ف  فعلمیت خ نی،خر    یمدند  یبواندش اا  (35)ن اشاات  

را خهدود    ی روزاناههالتیافعالم  مطنئن درعنلکرد    خش ااا ،یخهدود م

  لیا  ینالریاز خ   یو خهدود  دها ،یرا کالهش م  زمین خوردن  خش ااا ،یم

و   خش ا یرا در افراد مدنم خه زوال ع ل زودرلا خهدود م  ی گید یآسا

  لخ ییخهدود م یزن گمعنول    یهلتیفعلم  جهیدر نن

Wei   ، ی در ساالمند ان خل خهدود  خ ن  تیفعلمو هنکلران خیلن کردن

و هنکلران ن الن دادن ، در   Akosile  (8)کیفیت زن گی هنراه اسات  

و   یما   در ورزش مدظم، کاه خودکالرآما یم ااالرکات طو نی  ننیجاه

کیفیت زن گی نیز    خش اا ،یرا خهدود م  ساالمند انعز  نفس   جهیدر نن

 . (9)یلخ   خهدود می

Chang   و هنکلران ن الن دادن ، ورزش بل یر مندنی خر کیفیت زن گی

و هنکلران دریلفند ، نوار چساا  منکن اساات ا رخش اای    In  ( 36) دارد 

بر در حین ورزش افزایش  هلی حسی ددیق ورزش را خل فعلل کردن ورودی 

  Li  امل ننلیت مطلمعه خل بک یق  ( 37) ده  و ساد  خهدود کیفیت زن گی شاود 

و هنکالران  هنشوانی نا اشااات  ننالیت   Kawaguchi( و 35و هنکالران ) 

حلصال از بک ی ل  ن الن داد که بنریدل  خ نی خل خهدود حلل روحی افراد  

کد  و خه هل را نیز دسانشوش بغییر می و کلهش افساردگی کیفیت زن گی آن 

   ( 39) شود عدوان یک درملن فردی شلخنه می 
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مطالمعال  منعا دی خر روی بای یر بنریدال  ورزشااای چدا جزلی خر  

هلی بنریدی خه صاور  مسان ل و در سالمند ان انجل  شا ه اسات  روش

ی حلضاار ن االن  برکی  خل م اخم  بنریدی دیگر خودن   ننلیت مطلمعه

داد کاه هر دو منغیر مسااان ال، برکیدی و کدزیوبیاپ در خهدود برلا از 

سا وط، اسان مل عنلکردی و کیفیت زن گی بی یرگذار اسات  هنلنطور  

ی برکیدی داشانه که شالمل  که ددما نیز ذکر شا  خی انرین بی یر را خرنلمه

پذیری سااایل و هن دین کدزیوبیپ  د ربی و انعطل   ،بنریدل  بعلدمی

خلشاا   بی یر کدزیوبیپ خر  سااریدی میلنی جهت خهدود د ر  عضااله می

ذاری آن نسادت خه ودنی هنراه خلشا  امل ا رگبرلا از سا وط معدلدار می

 خل بنریدل  اعنلل شود کننر است   

هل،  د یل احننلمی بدلدض پژوهش حلضار نسادت خه دیگر پژوهش

ی بنریدی و بوان خه سان افراد، بفلو  در م   زملن اجرای م اخلهمی

 خررسی بی یر فوری کدزیوبیپ درآن مطلمعل  اشلره کرد 

 گیری نتیجه 

برکیدی و کدزیوبیاپ خاه بدهالیی بوانساااندا  خهدودی  ی  هر دو ما اخلاه

اساان مل عنلکردی و کیفیت    ،معدلداری در منغیرهلی برلا از ساا وط

ی برکیدی  در سالمند ان ایجلد کدد  امل در م ل  م لیساه، م اخله زن گی

بوان   ی برکیدی میخهدودی خی اانری را خلعف شاا   از این پس، م اخله

 خه عدوان یک روش ج ی  و مر ر خه کلر گرفنه شود 

 

 تشکر و قدردانی 

ارشاا  خل ک    ی کلرشاادلساا ی نلمه لن ی حلضاار خرگرفنه از پل   ی مطلمعه 

  ، ی گرام     ی از اسالب   له ی وسان ی در دان اگله اصافهلن اسات  خ    1894836

 ی لری پژوهش   ن ی کدد گلن که مل را در ا شااارکت  ی مسااائو ن و بنلم 

   گردد ی م   ی کردن ، ب کر و د ردان 
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Comparison of the Effects of Eight Weeks of Combined Intervention and 

Kinesio Taping on Fear of Falling, Functional Independence and Quality of Life 

of the Elderly 

 

Fateme Ayazi1 , Nader Rahnama 2 

 

Abstract 

Background: The global population has been aging rapidly in recent years. This study compares an eight-week 

combined intervention (SAIL exercises and Kinesio taping) with Kinesio taping alone, examining their effects on 

fear of falling, functional independence, and quality of life in the elderly.  

Methods: In this experimental study, 24 elderly people were selected by simple sampling. The subjects were 

randomly assigned to one of the two combined intervention (Number: 12 people and age: 72.2±2.3 years) and Kinesio 

taping (Number: 12 people and age: 72.6±2.2 years) groups. Before and after eight weeks of intervention (Sessions 

3 times a week for 60 minutes), fear of falling (Falls Efficacy Scale - International), functional independence (Barthel 

Questionnaire) and quality of life (OPQOL-35 Questionnaire) were measured in the two combined intervention and 

Kinesio taping groups. The data of this study were analyzed using Paired T-test and Independent T-tests. 

Findings: After the intervention, fear of falling, functional independence, and quality of life improved significantly 

in both groups (P < 0.05). Also, a significant difference was observed for the measured variables between the 

combined intervention and the Kinesio taping (P < 0.05). Regarding fear of falling, 33%, functional independence 

31%, and quality of life 51% improvement was seen in the combined intervention group compared to the Kinesio 

taping group. 

Conclusion: Both interventions significantly improved fear of falling, functional independence, and quality of life 

in the elderly, with the combined intervention showing greater effects. 

Keywords: Exercise, Accidental fall, Quality of life, Aged 
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