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Abstract

Background and Objectives: Falling is one of the most common and serious problems in old age that happens a 
lot. The aim of this study was to investigate the effect of Pilates exercises on lower limb muscle strength, mobility, 
respiratory function and quality of life in elderly women.

Methods and Materials: This study was a randomized controlled trial. Thirty elderly women in the age range of 
80-60 years from District 2 of Mashhad based on the inclusion criteria were selected as a statistical sample and were 
randomly divided into experimental (n = 15) and control (n = 15) groups. The 30- Second Chair stand test, time up 
and go, breathing rate per minute, and the rate of breath holding and exhaling and quality of life questionnaire were 
used for measure the lower limb muscle strength, mobility, respiratory function, and quality of life, respectively. 
The experimental group performed a Pilates exercise program for 6 weeks, 6 sessions per week and about 45 to 
60 minutes per session. Data analysis was performed using statistical analysis of variance for repeated measures at 
95% confidence level.

Results: The results showed that lower extremity muscle strength, mobility, respiratory function and quality of 
life of the experimental group significantly improved in the post-test compared to the pre-test (P <0.05). Also, a 
significant difference was observed in all variables between the experimental and control groups in the post-test (P 
<0.05).

Conclusion: According to the results, 6 weeks of daily Pilates exercises improved leg strength, mobility, respiratory 
function and consequently the quality of life in elderly women (P <0.05). Therefore, we recommend these exercises 
as a safe intervention to prevent falling and improve mobility, respiratory function and quality of life in the elderly.
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مطالعه پژوهشی

چکیده

سابقه و هدف: زمین خوردن یکی از شایع‌ترین و جدی‌ترین مشکلات دوران سالمندی است که بسیار تکرار می‌شود. هدف از این تحقیق بررسی 
تأثیر تمرینات پیلاتس بر قدرت عضلات اندام تحتانی، قابلیت حرکتی، عملکرد تنفس و کیفیت زندگی زنان سالمند بود.

روش بررسی: این مطالعه‌ از نوع کارآزمایی بالینی تصادفی‌سازی شده با طرح پیش آزمون - پس آزمون با گروه کنترل بود. 30 زن سالمند در 
دامنه سنی 80-60 سال از منطقه 2 شهر مشهد بر اساس معیارهای ورود به مطالعه به عنوان نمونه‌ی آماری انتخاب و به صورت تصادفی در دو 
گروه تجربی )15 نفر( و کنترل )15 نفر( تقسیم شدند. برای اندازه‌گیری قدرت عضلات اندام تحتانی، قابلیت حرکتی، عملکرد تنفس و کیفیت 
زندگی به ترتیب از آزمون‌های30 ثانيه نشست و برخاست از روي صندلي، زمان برخاستن و رفتن، تعداد تنفس در دقیقه و میزان حبس نفس 
در حالت دم و بازدم و پرسشنامه کیفیت زندگی لیپاد استفاده شد. گروه تجربی، برنامه تمرینات پیلاتس را به مدت 6 هفته، هر هفته 6 جلسه و 
هر جلسه حدود 45 تا 60 دقیقه انجام دادند. تجزیه و تحلیل داده‌ها با استفاده از روش آماری تحلیل واریانس برای اندازه‌های تکراری در سطح 

اطمینان 95% انجام شد.

یافته‌ها: نتایج نشان داد که میزان قدرت عضلات اندام تحتانی، قابلیت حرکتی، عملکرد تنفس و کیفیت زندگی گروه تجربی در پس آزمون 
نسبت به پیش آزمون به طور معناداری بهبود یافت  )P <0/05(. همچنین تفاوت معناداری در تمامی متغیرها بین دو گروه تجربی و کنترل 

.)P <0/05( در پس آزمون مشاهده شد

نتیجه‌گیری: با توجه به نتایج بدست آمده، انجام 6 هفته تمرینات روزانه پیلاتس قدرت پاها، قابلیت حرکتی، عملکرد تنفسی و به دنبال آن 
کیفیت زندگی را در زنان سالمند بهبود می‌دهد. بنابراین، انجام این تمرینات را به عنوان یک مداخله ایمن با هدف پیشگیری از زمین خوردن 

در دوران سالمندی و بهبود قابلیت حرکتی، عملکرد تنفسی و کیفیت زندگی به افراد سالمند توصیه می‌کنیم.

واژه‌های کلیدی: پیلاتس، تحرک‌پذیری، سالمند، عملکرد تنفسی، کیفیت زندگی
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مقدمه
در دهه‌های اخیر، جمعیت سالمندان به دلیل افزایش امید به زندگی 
مهم  تغییرات   .)1( است  یافته  افزایش  قابل‌توجهی  به‌طور  دنیا،  در 
فیزیولوژیکی و عملکردی بخشی از روند پیری انسان است که منجر 
 .)2( می‌شود  بینایی  و  دهلیزی  حسی،  عضلانی،  عصبی  نقص  به 
کاهش اجرای عملکردی و ترس از افتادن از جمله عواملی است که 
کیفیت زندگی سالمندان را بیشتر از هر عامل دیگری تحت تأثیر قرار 
می‌دهد)3(. بنابراین، روند رو به رشد جمعیت در حال پیر شدن به 
عنوان یک اولویت بالینی مطرح می‌باشد و با توجه به اینکه افزایش 
موثر  روش‌های  از  استفاده  کننده  تعیین  عوامل  از  معلولیت  و  سن 

بهبود و ارتقاء عملکرد سیستم حرکت انسان می‌باشد، تبدیل به یک 
چالش خاص سلامت عمومی افراد شده است )4(.

 کاهش عملکرد و ناتوانی افراد مسن جامعه، قابل توجه بوده که به 
خطر  به  را  آنها  زندگی  کیفیت  و  نفس  به  اعتماد  استقلال،  تدریج 
منفی  نتایج  با  که  تحرک‌بدنی،  عدم  اثر  در  موارد  این  می‌اندازند. 
 .)5( می‌یابد  شدت  است،  مرتبط  آنها  عمومی  سلامت  در  مهمی 
عملکرد تنفسی سالمندان نیز، زمانی که در پاسخ به شرایط محیطی 
از  ناشی  آمده  بوجود  متعدد  فیزیولوژیکی  و  آناتومیکی  تغییرات  و 
تنفس  انجام  به  قادر  فرد  متعدد  و  متفاوت  نیازهای  و  افزایش سن 
باشد،  داشته  ناقص  تنفسی  الگوی  یک  و  نباشد  کارآمد  و  مطلوب 
دچار مشکل می‌شود )6(. در این بین، ضعف و اختلال در عملکرد 
اصلی  از عضلات  یکی  و  دیافراگم(  )عضله  تنفسی  اصلی‌ترین عضله 
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بر  منفی  اثر  می‌تواند  تنه  ثبات  تأمین  جهت  بدن  مرکزی  ناحیه‌ی 
سایر ساختارها داشته باشد )7(. به‌طوری‌که محققین به ارتباط مثبت 
بین اختلال فعالیت دیافراگم و الگوی تنفس و عملکرد ضعیف طی 
تکالیف کنترل حرکتی اشاره نموده‌اند )8(. مطالعات نشان داده‌اند که 
ضعف و اختلال در عملکرد عضله دیافراگم و هماهنگی ضعیف آن با 
دیگر عضلات ناحیه‌ی مرکزی بدن ممکن است باعث ضعف، اختلال و 
کاهش ثبات، قدرت عضلانی، اختلالات در الگوی حرکتی و در نتیجه 

قابلیت حرکتی شود )9(.
کننده  حمایت  سیستم  یک  عنوان  به  تنفس  عملکرد  در  اختلال 
و  شده  عضلات  عملکرد  کاهش  باعث  انسان،  حرکت  سیستم  از 
باعث  گذارد،  تأثیر  افراد  زندگی  کیفیت  مختلف  ابعاد  بر  می‌تواند 
تغییر هموستاز شده و سلامتی فرد را به خطر می‌اندازد. همچنین 
عملکرد  اختلال  دلیل  به  می‌تواند  تنفس  چندگانه  عملکرد  و  نقش 
از  دیگری  عوامل  یا  مزمن  روانی  فشار  بیماری،  عضلانی-اسکلتی، 
جمله عدم انبساط‌پذیری قفسه‌ی سینه، کاهش یابد )10(. از طرفی، 
شیوع بیماری کرونا در جامعه طی ماه‌های اخیر باعث کاهش فعالیت 
جسمانی و شرکت در ورزش در اماکن مختلف ورزشی بویژه در گروه 
سالمندان شده و کیفیت زندگی این گروه سنی را کاهش داده است 
شرایط  و  حرکتی  قابلیت  جسمانی،  عملکرد  کاهش  با  نیز  این  که 
روحی روانی همراه است )10(. تحقیقات نیز بیان داشته‌اند اختلالات 
تنفسی و عدم شرکت در فعالیت‌های جسمانی منظم در افراد مسن 

می‌تواند منجر به بیماری‌هایی مانند عفونت‌های ریوی شود )11(.
با  متناسب  افزایش سن،  از  اختلالات حاصل  اکثریت  این ‌وجود،  با 
تشخیص  از  بعد  حرکت،  سیستم  اختلالات  شدت  و  افراد  شرایط 
مشکل به آسانی قابل ‌پیشگیری و اصلاح خواهد بود. همچنین توجه 
به سلامتی و مراقبت‌های فردی در این دوره ممکن است بر احتمال 
بروز این بیماری و دیگر اختلالات تنفسی و ثباتی تأثیر بگذارد )12(. 
از این‌رو با توجه به شرایط بیماری کرونا و عدم دسترسی به اماکن 
مختلف ورزشی، بکارگیری راهکارهایی در جهت پیشگیری و اصلاح 
این موارد ممکن است به بهبود شرایط کمک کرده و ضروری به نظر 
می‌رسد؛ اما با توجه به مشکلات موجود و حاکم در این دوره زمانی، 
معمولاً افراد مختلف بویژه سالمندان تمایل به شرکت در برنامه‌های 
به  با عنایت  ندارند. همچنین  اصلاحی و فعالیت‌های جسمانی رایج 
وجود اختلال در راستای ستون فقرات در دوران سالمندی و ارتباط 
ستون فقرات قفسه سینه با ضعف عصبی-عضلانی و نقص مکانیکی 
و عصبی عضلات تنفسی که نقش وضعیتی نیز دارند، رعایت راستای 
مجموعه  عملکرد  بهبود  برای  سینه  قفسه  و  فقرات  ستون  مناسب 

عضلات تنفسی-ثباتی لازم است )13, 14(.
تمرینات پیلاتس با تاکید بر الگوی تنفس صحیح و رعایت راستای 
مناسب بدن، عموماً با هدف اصلاح اختلالات عملکرد تنفس یا بهبود 

دیگر عملکردهای آن از جمله کمک به ثبات و پایداری و در نتیجه 
به  ورزش  این   .)15  ,13 ,10( می‌شود  انجام  تعادل  وضعیت  بهبود 
با  که  است  جسماني  آمادگي  از  فرد  به  منحصر  روش  يک  عنوان 
ترکيبي از حرکات قدرتی، کشش و تنفس عضلاني همراه است و به 
منظور توسعه عضلات و تقویت شاخص‌های قلبی و تنفسی استفاده 
مي‌شود. برخلاف ورزش‌هاي مقاومتي سنتي، که در آن عضلات به 
صورت جداگانه تمرين داده مي‌شوند، ورزش پيلاتس با يک رويکرد 
کل نگر، نيازمند فعال سازي و هماهنگي چندين گروه عضله در يک 

زمان است )16, 17(.
توانبخشی ثباتی-تنفسی می‌تواند عملکرد تنفسی و کیفیت زندگی را 
در افراد مستعد و مبتلا به بیماری‌های مزمن ریوی بهبود بخشد )18(. 
بهبود الگوی تنفس و ثبات تنه، احتمال بهبود اجزاء مختلف سیستم 
حرکت انسان را خواهد داشت )11(. بنابراین، برای افراد سالمند که 
به دلایلی از جمله ترس از افتادن، ترس از ابتلا به بیماری کرونا و 
مشکلات تنفسی احتمالی ناشی از تغییرات آناتومیکی و فیزیولوژیکی 
ناشی از افزایش سن رنج می‌برند، بهبود همزمان عملکرد جسمانی و 
عملکرد تنفس می‌تواند به عنوان یک عامل مهم در حفظ فعالیت‌های 
در  این،  بر  علاوه   .)11( باشد  آنها  زندگی  کیفیت  و  زندگی  روزمره 
تحقیقات بیان شده است درصورتی‌که الگوی تنفس طبیعی و اصلاح 
نشود، هیچ الگوی حرکتی در بدن طبیعی نخواهد شد؛ بنابراین، برای 
جدید  تمرینی  برنامه  باشند،  موفقیت‌آمیز  جسمانی  تمرینات  اینکه 
باید به ‌صورت مکرر و تحت شرایط مختلف عملکردی تمرین شود 
عملکرد جسمانی،  بر  پیلاتس  تمرینات  اثر  حال،  این  با   .)14  ,13(
عملکرد تنفسی، تعادل و کیفیت زندگی در افراد سالمند ناشناخته 
است. از این‌رو، هدف تحقیق حاضر ارزیابی این مسأله است که آیا 
تمرینات پیلاتس می‌تواند باعث بهبود قدرت اندام تحتانی، عملکرد 
زنان  زندگی  کیفیت  ارتقای  نهایت  در  و  تنفسی  عملکرد  حرکتی، 

سالمند شود؟

مواد و روش‌ها
مطالعه‌ی حاضر از نوع کارآزمایی بالینی تصادفی‌سازی شده1 با طرح 
مطالعه  آماری  جامعه  بود.  کنترل  گروه  با  آزمون  آزمون-پس  پیش 
حاضر زنان سالمند منطقه 2 شهر مشهد بودند که از بین آنها تعداد 
مطالعه،  به  ورود  معیارهای  اساس  بر  و  داوطلبانه  طور  به  نفر   30
تجربی  گروه  دو  در  تصادفی  طور  به  و  انتخاب  هدفمند  صورت  به 
)15 نفر( و کنترل )15 نفر( تقسیم شدند. معیارهای ورد به مطالعه 
ابتلا  عدم  سال،   60  –  80 بین  سنی  دامنه  زنانه،  جنسیت  شامل: 
به بیماری‌های حاد یا مزمن ناتوان‌کننده مغایر با تمرینات ورزشی، 
به  ابتلا  عدم  مطالعه،  در  شرکت  آگاهانه  رضایت‌نامه  فرم  تکمیل 
1. Randomized Clinical Trial
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شامل:  مطالعه  از  معیارهای خروج  بود.  روانی  و  روحی  بیماری‌های 
عدم تمایل به ادامه شرکت در مطالعه، غیبت بیش از 3 جلسه در 
تمرینات و عدم شرکت در آزمون‌ها در نظر گرفته شد. لازم به ذکر 
برای تمامی  به طور کامل  را  است که محقق فرایند اجرای مطالعه 

آزمودنی‌ها بیان نمود.
تست  از  استفاده  با  تحتانی  اندام  عضلات  قدرت  حاضر،  مطالعه  در 
30 ثانيه نشست و برخاست از روي صندلي2 انجام شد. این آزمون 
شاخصی پایا و معتبر )دارای روایی 78-71% پایایی 92-86%( برای 
آزمونی  عنوان  به  و  بدن  تحتانی  اندام  عضلات  قدرت  اندازه‌گیری 
مطمئن و حساس برای تعیین کاهش قدرت عضلات اندام تحتانی در 
سالمندان می‌باشد. در این تست تعداد نشست و برخاست آزمودنی از 
روی صندلی در مدت زمان 30 ثانیه شمارش و به عنوان رکورد هر 

آزمودنی برای تجزیه و تحلیل استفاده شد )19(.
 بررسی عملکرد تنفس آزمودنی‌ها با استفاده از تست تعداد تنفس3 
بازدم  و  نفس4 در وضعیت دم  آزمون حبس  و  در یک دقیقه )20( 
نحوه   .)21( شد  انجام  ایستاده،  وضعیت  در  ثانیه،  حسب  بر  کامل 
قرار  آزمودنی  روبروی  آزمون‌گر  که  بود  صورت  بدین  اندازه‌گیری 
گرفته و تعداد تنفس از طریق شمارش حرکت شانه‌ها و قفسه سینه 
و شکم آزمودنی در یک دقیقه ثبت گردید )20(. همچنین با استفاده 
از تست حبس نفس از آزمودنی خواسته شد تا ابتدا یک دم کامل 
انجام دهد و نفس را حبس کند و مدت زمان حبس نفس آزمودنی با 
استفاده از کرنومتر و بر حسب ثانیه ثبت شد. علاوه بر این، در ادامه 
بازدم کامل و حداکثر، نفس  از یک  تا بعد  از آزمودنی خواسته شد 
خود را حبس کند و مدت زمان حبس نفس بعد از بازدم کامل نیز بر 

حسب ثانیه ثبت شد )21(.
آزمون  از  استفاده  با  نيز  آزمودني‌ها  پویای  تعادل  یا  قابلیت حرکتی 
اندازه‌گیری شد.  پايايي 0/99  با  رفتن  و  برخاستن  زمان  عملكردي 
از  استفاده  بدون  خواسته شد  آزمودنی‌ها  یک  هر  از  آزمون  این  در 
دست‌ها، از روي صندلي بدون دسته برخاسته، پس از طي مسيري 
3 متری برگردد و دوباره روي صندلي بنشيند )19(. در اجراي اين 
آزمون، تأيكد شد كه تمام افراد اين عمل را با سرعت و مهارت بيشتر 
و بدون دويدن اجرا كنند و زمان كل آزمون )بر حسب ثانيه( ثبت 

شد.
یک  هر  مختلف،  ابعاد  در  زندگی  کیفیت  کلی  امتیاز  بررسی  جهت 
از آزمودنی‌ها پرسش‌نامه کیفیت زندگی 31 سوالی لیپاد5 را تکمیل 
و  بايلي  توسط   1998 سال  در  که  پرسش‌نامه  اين   .)22( نمودند 

2.30 - Second Chair stand test

3. Respiration rate (RR)

4. Breath holding time (BHT)

5. Leipad Questionnaire

هلسينكي  و  ايتاليا  در  پادوا  هلند،  در  ليدن  شهر  سه  در  همكاران 
در فنلاند مورد پژوهش قرار گرفت، به عنوان كي ابزار بين‌المللي و 
فاقد بار فرهنگي در همه گروه‌هاي سالمندي و در جوامع مختلف به 
سهولت قابل استفاده مي‌باشد. پرسش‌نامه مذكور در ايران نيز توسط 
حسام‌زاده و همکاران )2010( ترجمه و هنجاريابي شده است. در اين 
مطالعه، پايايي پرسش‌نامه مذكور با استفاده از روش آزمون -آزمون 
مجدد برابر α =0/83 برآورد گرديد )22(. نمره‌گذاری پرسش‌نامه بر 
اساس مقیاس لیکرت چهار درجه‌ای طراحی شده است. هر پرسش 
دارای چهار گزینه می‌باشد که از صفر )بدترین حالت( تا 3 )بهترین 
که  می‌باشد  سؤال  مجموع 31  در  و  است  امتیازبندی شده  حالت( 
دارای حداقل صفر امتیاز و حداکثر 93 امتیاز می‌باشد. کسب نمره 
فرد  زندگی  کیفیت  که  است  این  نشان‌دهنده‌ی   31 تا  صفر  بین 
سالمند پایین، نمره 31 تا 46 نشان‌دهنده‌ی کیفیت زندگی متوسط 

و نمره بالاتر از 46 نشان‌دهنده‌ی کیفیت زندگی بالا است.

44 برنامه تمرینات پیلاتس(
 برنامه تمرینات پیلاتس شامل سه مرحله گرم کردن، تمرینات اصلی 
و بازگشت به حالت اولیه بود که به مدت 6 هفته، هر هفته 6 جلسه 
تمرینات در  تمامی  انجام شد.  تا 60 دقیقه  و هر جلسه حدود 45 
وضعیت‌های مختلف خوابیده، نشسته و ایستاده اجرا گردید. حرکات 
از ساده به مشکل و با رعایت اصول تمرینات پیلاتس شامل رعایت 
راستای  رعایت  و  حرکت  دقت  آرام‌سازی،  تمرکز،  تنفس،  الگوی 
شد  انجام  تنه  ثبات  بر  تأکید  و  کنترل  هماهنگی،  بدن،  مناسب 
)جدول1( )6-8(. در این مدت گروه کنترل مراقبت‌های معمول خود 
را دریافت کردند؛ البته اطمینان حاصل شد که هیچ یک از نمونه‌های 
گروه کنترل در برنامه‌های تمرینات پیلاتس شرکت ندارند. لازم به 
ذکر است که در طول مطالعه هیچ‌گونه محدودیت یا تغییری در روال 
ایجاد نشد. آنها  زندگی روزمره نمونه‌های دو گروه تجربی و کنترل 
می‌توانستند فعالیت‌ها و برنامه‌های سابق عادی زندگی شخصی من 
یا فعالیت‌های تفریحی  یا مراقبت‌های پزشکی  جمله مصرف داروها 

همیشگی خود را ادامه دهند.

روش‌های آماری
دو  تی  آزمون  از  آزمودنی‌ها  دمگرافیک  خصوصیات  مقایسه  برای 
همگنی  و  داده‌ها  توزیع  بودن  نرمال  بررسی  برای  و  مستقل  گروه 
و   )K-S( اسمیرنف  کلوموگرف  آزمون‌های  از  ترتیب  به  واریانس‌ها 
آزمون لون استفاده شد. همچنین برای بررسی تغییرات درون گروهی 
و بین گروهی در رابطه با متغیرهای وابسته تحقیق، از آزمون تحلیل 
نرم  به کمک  داده‌ها  استفاده شد.  تکراری  اندازه‌های  برای  واریانس 
افزار SPSS نسخه 21 و در سطح اطمینان 95% تجزیه و تحلیل 

شدند.
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جدول1: برنامه تمرینات پیلاتس 
123456هفتهتمرینردیف
1

)Neutral Spine( آموزش وضعیت خنثی ستون فقرات و تنفس
333333ست
5557710تکرار

2
)The Pelvic Bowl( چرخش لگن

333333ست
5557710تکرار

3
)The Knee Fold( بالا نگه داشتن ساق پا

3333ست
57710تکرار

4
)The Leg Slide( سر دادن پا بر روی زمین

333ست
7710تکرار

5
)The Cat( تمرین کشش گربه

333333ست
5557710تکرار

6
)Bridging( تمرین چرخش لگن و پل زدن

33333ست
557710تکرار

7
)Rib Cage Arms( حرکت دست و قفسه سینه در وضعیت نشسته

333333ست
5557710تکرار

8
Exercising the forefoot (clasping with fingers and toes) )تحرک‌پذیری جلوی پا )انگشتان را ببندید

333333ست
5557710تکرار

9
Exercising the forefoot (instep lifts) تمرین جلوی پا در وضعیت ایستاده

33333ست
557710تکرار

10
Exercising the forefoot (instep lifts with toe action) )تمرین جلوی پا )بالا آوردن اشیاء با کمک انگشتان

33333ست
557701تکرار

11
)Foot and Ankle mobilization( تمرین تحرک پذیری مچ پا و پا

333333ست
5557710تکرار

12
)Standing( آموزش حرکت ایستادن در وضعیت مطلوب

333333ست
5557710تکرار

13
)The Bow( آموزش حرکت تعظیم یا کمان

33333ست
557710تکرار

14
)Spinal rotation with Arms( چرخش تنه با وضعیت دست‌ها جلو بدن

3333ست
57710تکرار

15
)Spinal lateral flexion with Arms(  فلکشن جانبی تنه با وضعیت دست‌ها بالا

33ست
710تکرار

16
)Heel drops over step( تمرین بلند شدن روی پنجه پا

33ست
710تکرار

یافته‌ها

مشخصات دموگرافیک آزمودنی‌ها در جدول 2 آمده است. نتایج آزمون تی دو گروه مستقل نشان داد که از نظر سن، قد و وزن تفاوت معناداری 
.)P<0/05( بین دو گروه تجربی و کنترل وجود ندارد

جدول .2 ویژگی‌های دموگرافیک شرکت کنندگان

وزن )کیلوگرم(قد )سانتی‌متر(سن )سال(تعداد آزمودنی‌ها )نفر(گروه 

میانگین± انحراف معیارمیانگین± انحراف معیارمیانگین± انحراف معیار

3/55 ± 4/1768/06 ± 5/98165/80 ± 1573/26کنترل

5/59 ± 5/4167/00 ± 6/20165/20 ± 1571/86تجربی
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نتایج آزمون K-S نرمال بودن توزیع داده‌ها و آزمون لون همگنی 
واریانس‌ها را تایید کرد )P<0/05(. یافته‌های آزمون تحلیل واریانس 
قدرت  در  معناداری  بهبود  که  داد  نشان  تکراری  اندازه‌های  برای 
 ،)P>0/001( حرکتی  قابلیت  )P>0/001(؛  تحتانی  اندام  عضلات 
 ،)P>0/001( دم  از  بعد  نفس  حبس   ،)P>0/001( تنفس  تعداد 
 )P>0/001( و کیفیت زندگی )P>0/001( حبس نفس بعد از بازدم

گروه تجربی در پس آزمون نسبت به پیش آزمون بوجود آمده است؛ 
در   .)P<0/05( نشد  مشاهده  معناداری  تفاوت  کنترل  گروه  در  اما 
رابطه با تغییرات بین گروهی، نتایج نشان داد که بهبود معناداری در 
رابطه با تمامی متغیرها در گروه تجربی نسبت به گروه کنترل در پس 

آزمون ایجاد شده است )P>0/05( )جدول 3(.

جدول .3مقايسه درون‌ گروهي و بین گروهی قدرت عضلات اندام تحتانی
تغییرات بین گروهیتغییرات درون گروهیمراحلگروهمتغير

FPFPپس آزمونپيش آزمون

قدرت عضلات اندام 
تحتانی)تعداد تکرار(

1/92210/750/001 ± 1/9913/13 ± 9/46تجربی
5/580/025

1/911/360/262 ± 1/649/60 ± 9/86کنترل

قابلیت حرکتی )ثانیه( 
1/8060/670/001 ± 1/358/60 ± 11/86تجربی

14/460/001
1/640/530/475 ± 1/6712/00 ± 12/13کنترل

تعداد تنفس
1/30125/560/001 ± 2/0115/00 ± 20/06تجربی

21/740/001
1/670/6510/433 ± 1/8520/33 ± 20/20کنترل

حبس نفس بعد از دم )ثانیه(
3/7171/750/001 ± 3/4620/26 ± 14/00تجربی

6/270/018
3/151/0000/334 ± 3/2814/06 ± 14/26کنترل

حبس نفس بعد از بازدم )ثانیه(
2/76116/790/001 ± 2/7119/73 ± 14/26تجربی

14/230/001
2/341/900/189 ± 3/2613/06 ± 13/66کنترل

کیفیت زندگی )نمره(
5/0478/910/001 ± 7/3365/20 ± 54/20تجربی

5/240/030
0/960/342 7/64 ± 8/4053/60 ± 54/13کنترل

بحث
قدرت  پیلاتس  تمرینات  داد که 6 هفته  نشان  تحقیق حاضر  نتایج 
طور  به  را  سالمند  زنان  حرکتی  قابلیت  و  تحتانی  اندام  عضلات 
از  آمده  به دست  یافته‌های  با  نتایج  این  بهبود می‌بخشد.  معناداری 
مطالعات الویرا و همکاران )2015(، کایو و همکاران )2015( و آیرز 
و  الویرا  مطالعه  نتایج   .)25-23( است  همسو   )2011( همکاران  و 
تمرینات پیلاتس )2 جلسه  انجام 12 هفته  همکاران نشان داد که 
در هفته، هر جلسه به مدت 60 دقیقه(، قدرت عضلات اکستنسور و 
فلکسور زانو و تعادل عملکردی را در افراد سالمند به طور معناداری 
و  ابزارها  از  تمرینات  برای  البته در مطالعه مذکور  بهبود می‌بخشد. 
نردبان پیلاتس  و  وسایلی همچون صندلی کمبو، دستگاه کادیلاک 
استفاده شده است )23( که دسترسی به این وسایل برای همه افراد 
امکان پذیر نیست؛ اما در مطالعه حاضر از تمریناتی بهره گرفته شد 
به  نیاز  آنها  انجام  و  استفاده  به عنوان مقاومت  از وزن بدن فرد  که 
ابزار یا وسایل خاصی ندارد و در هر مکانی می‌توان این تمرینات را 

بافت  جایگزین شدن  و  کاهش حجم عضلانی  داد.  انجام  راحتی  به 
استقامت  و  قدرت  کاهش  نتیجه  در  و  سارکوپنیا(  )پدیده‌ی  چربی 
و  سقوط  افزایش خطر  و  دهد  رخ  مسن  افراد  در  می‌تواند  عضلانی 
کاهش فعالیت‌های روزمره را برای آنها به همراه آورد؛ چرا که تعادل 
و تحرک‌پذیری عملکردی را نیز تحت تأثیر قرار می‌دهد )26, 27(. 
تمرینات پیلاتس با استفاده از مقاومت وزن بدن خود فرد می‌تواند 
باعث بهبود قدرت و استقامت عضلانی و به دنبال آن افزایش تعادل 
عملکردی و کاهش خطر سقوط در افراد سالمند را به همراه داشته 
حال  در  دائماً  عضلات  نقش  پیلاتس،  تمرینات  در  همچنین  باشد. 
تغییر است که می‌تواند در بهبود قدرت مؤثر باشد، زیرا عضله‌ای که 
به دلیل فقر حرکتی همیشه تثبیت کننده یا ریلکس‌شونده است، با 
انجام این تمرینات تغییر نقش می‌دهد و متحرک و قدرتمند می‌شود 
تمرینات  انجام  قابلیت حرکتی  و  قدرت  بهبود  برای  بنابراین   .)23(

پیلاتس را به افراد سالمند توصیه می‌کنیم.
نتایج تحقیق حاضر بیان‌گر آن بود که انجام تمرینات پیلاتس عملکرد 
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با  افراد سالمند به طور معناداری بهبود می‌بخشد که  تنفسی را در 
یافته‌های به دست آمده از مطالعات توزیم و ناوگا )2018(، هم‌خوانی 
دارد )28(. همچنین با نتایج مطالعه آلورنگا و همکاران )2018(، که 
باعث  پیلاتس  تمرینات  با  همراه  تنفسی  تمرینات  انجام  داد  نشان 
بهبود عملکرد ریه و افزایش حداکثر قدرت عضلات دمی و بازدمی در 
زنان سالمند می‌شود، همسو است )29(. اما با نتایج مطالعه جسوز و 
همکاران )2015(، هم‌خوانی ندارد. در مطالعه مذکور تفاوت معناداری 
بین میانگین شاخص‌های حجم ذخیره بازدمی، حجم ذخیره دمی و 
حداکثر حجم تهویه بین دو گروه تمرین و کنترل متعاقب 12 هفته 
تمرینات پیلاتس مشاهده نشد )30(. تفاوت در دامنه سنی نمونه‌های 
تحقیق حاضر با این مطالعه شاید یکی از دلایل عدم هم‌خوانی نتایج 
دو مطالعه باشد. چرا که مطالعه حاضر، بر روی سالمندان در دامنه 
تحقیق  نمونه‌های  دامنه سنی  اما  شد،  انجام  سال   80 تا   60 سنی 
جسوز و همکاران، 25 تا 55 سال بوده است. با افزایش سن قدرت 
عضلات تنفسی کاهش می‌یابد و پیلاتس، روشی است که از تنفس 
به عنوان یکی از اصول خود استفاده می‌کند. بنابراین، انتظار می‌رود 
که تمرینات پیلاتس باعث بهبود عملکرد تنفسی و شاخص‌های ریوی 
شود )29, 30(. در حقیقت مکانیسم اثرگذاری این تمرینات بر بهبود 
عملکرد ریوی این‌گونه است که تمامی تمرینات پیلاتس باید با ریتم 
تنفسی کافی و مستمر همراه باشند. همچنین، در این شیوه تمرینی 
بر تنفس دنده‌ای تأکید می‌شود به گونه‌ای که دنده‌ها در طول تنفس 
بالا و پایین می‌روند و به جانب و عقب گسترش می‌یابند  به طرف 
)31(. بنابراین، تمرینات پیلاتس با اصلاح ریتم تنفس و درگیر کردن 
عضلات تنفسی به ویژه در عملکرد بازدمی فعال و حفظ انقباض در 
و در  تنفسی  قدرت عضلات  افزایش  باعث  بازدم  و  مرحله دم  طول 
نتیجه بهبود عملکرد تنفسی می‌شود )29-31(. از طرفی، تمرینات 
کایفوزیس  )کاهش  تنه  راستای  بهبود  در  را  مهمی  نقش  پیلاتس، 
سینه‌ای( بازی می‌کنند. این مهم باعث هماهنگی بهتر بین عضلات 
تنفسی و تثبت کننده‌های تنه و در نتیجه بهبود عملکرد تنفسی فرد 
تمرینات  افراد سالمند  توصیه می‌شود که  نتیجه  در  می‌شود )32(. 

پیلاتس را با هدف بهبود عملکرد تنفسی خود انجام دهند.
بود  آن  بیان‌گر  حاضر  تحقیق  نتایج  زندگی،  کیفیت  با  رابطه  در 
متعاقب  کنترل  گروه  به  نسبت  تجربی  گروه  در  زندگی  کیفیت  که 
با  که  است  یافته  بهبود  معناداری  طور  به  پیلاتس  تمرینات  انجام 
نتایج مطالعات گاندلفی و همکاران )2020( و لیپوسکی و همکاران 
)2019( هم‌خوانی دارد )33, 34(. کیفیت زندگی یکی از پارامترهای 
اساسی است که هنگام ارزیابی سالمندان باید مورد توجه جدی قرار 
محدودیت‌های  و  بیماری‌ها  ظهور  معمولاً  سالمندی  که  چرا  گیرد. 
حرکتی را به همراه دارد. این دو مورد، مانع از لذت بردن کامل افراد 
از این مرحله از زندگی خود می‌شوند. بر اساس مطالعات انجام شده 

تمرینات پیلاتس، باعث تقویت عضلات، بهبود قدرت عضلات تنفسی، 
به  که  می‌شود  قامت  راستای  و  پایداری  تعادل،  و  هماهنگی  بهبود 
پیشگیری از سقوط و شکستگی استخوان در آنها کمک می‌کند )24, 
33, 34(. علاوه بر این، ثابت شده است که میزان انگیزه و پایبندی 
افرادی که در برنامه‌های ورزشی مبتنی بر پیلاتس شرکت می‌کنند، 
بسیار مثبت است )33, 34( که از عوامل اساسی برای موفقیت یک 

مداخله و بهبود کیفیت زندگی افراد به شمار می‌آید.
کوچک  نمونه  اندازه  از  استفاده  حاضر  تحقیق  محدودیت‌های  از 
بود. در طرح‌های تحقیقات تجربی که بر روی نمونه‌های انسانی 
انجام می‌شود، برای این که توزیع t به توزیع Z نزدیک شود، 
حجم هر یک از نمونه‌های گروه تجربی و کنترل باید حداقل 30 
نفر در نظر گرفته شوند. یکی دیگر از محدودیت‌های این مطالعه 
و  توجیه  برای  بود.  مطالعه  به  نسبت  نمونه‌ها  کورسازی6  عدم 
متقاعد نمودن نمونه‌ها برای مشارکت و همکاری در مطالعه، به 
ناچار اهداف مطالعه، نوع مداخله، آزمون‌ها و مراحل تست‌گیری 
شد.  داده  شرح  مطالعه  ابتدای  در  آزمودنی‌ها  از  یک  هر  برای 
همچنین عدم انجام آزمون پیگیری یکی‌دیگر از محدودیت‌های 
آیا  دهیم  گزارش  که  نتوانستیم  ما  نتیجه  در  بود؛  مطالعه  این 
یا  خواهد شد  زمان حفظ  در طول  تجربی  گروه  پیشرفت‌های 
خیر؟! اما علی‌رغم محدودیت‌های ذکر شده، به طور کلی نتایج تحقیق 
حاضر نشان داد که 6 هفته تمرینات پیلاتس می‌تواند قدرت عضلات 
اندام تحتانی، قابلیت حرکتی، عملکرد تنفسی و کیفیت زندگی را در 
زنان سالمند بهبود دهد. در نتیجه انجام این تمرینات را به عنوان يک 

مداخله ایمن و دردسترس براي سالمندان توصيه مي‌کنیم.

تقدیر و تشکر
آسیب‌شناسی  ارشد  کارشناسی  نامه  پایان  از  برگرفته  مطالعه  این 
ورزشی و حرکات اصلاحی دانشگاه پیام‌نور مرکز تهران جنوب است. 
دانشگاه  پژوهش  در  اخلاق  کمیته  توسط  مطالعه،  این  پروپوزال 
گرفت.  قرار   )IR.PNU.REC.1400.061( تایید  مورد  پیام‌نور 
بدینوسیله نویسندگان از معاونت آموزشی و پژوهشی دانشگاه پیام‌نور 
مرکز تهران جنوب به دلیل حمایت معنوی و کلیه شرکت‌کنندگان 

که در این پژوهش نهایت همکاری را داشتند، قدردانی می‌نمایند.
 

6. Blinding
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