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 دهيچک
تن در تعادلي نشستن و برخاستن و تمرين شناختي بر کنترل وضعيت نشستن و برخاستمرينات تکليف دوگانه شامل تمرينات هدف تحقيق حاضر بررسي تأثير 

-نفر( قرار گرفتند. پروتکل تمرين شامل تمرينات ترکيبي )شناختي 8و آزمايش )نفر(  7) تصادفي در دو گروه کنترل صورتبهزن سالمند،  11 زنان سالمند بود.

امنه و ارزيابي شد. همچنين دزمان برخاستن و رفتن  و آزمونبرگ  يدانترل بود. کنترل پاسچر توسط آزمون ميتعادلي( در گروه آزمايش و تعادلي در گروه کن

و  آزمونشيپهرتز در  111با فرکانس  با استفاده از دستگاه صفحه نيرو وبرخاستنشستخلفي و جانبي داخلي حين -سرعت نوسانات قامتي در جهت قدامي

آزمون  نتايج در يداريمعنتفاوت استفاده شد.  P≥11/1داري سطح معني ارزيابي شد. از آزمون تي همبسته و مستقل، ويلکاکسون و يومن ويتني در آزمونپس

تايج، بر اساس ن. داخلي در گروه آزمايش، قبل و پس از آزمون مشاهده شد-در جهت قدامي خلفي و مياني رات مرکز فشاردامنه تغييرات و سرعت تغييو برگ 

خطر سقوط در  و کاهش وبرخاستنشستتمرينات تعادلي به شيوه ترکيبي باعث بهبود تعادل عملکردي و کاهش نوسانات قامتي و متعاقب آن کنترل پاسچر 

 .شوديمسالمندان 
 

 ، تعادل، تکليف دوگانه، زمين خوردنوبرخاستنشستسالمند،  :هادواژهيکل
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Abstract 
The purpose of the present study was to investigate the effect of dual task training including balance sit-to-
stand and cognitive exercises on postural control of sit to stand of elderly women with a history of falling. 15 
elderly women were randomly divided into control (n=7) and experimental (n=8) groups. Participants 
implemented training protocol for four weeks in both experimental (balance and cognitive exercises) and 
control groups (balance sit-to-stand exercises). Before and after the training protocol, Berg Balance Scale 
and time of up and go tests were applied. Besides, in order to measure amplitude and speed of postural 
sway in the anteroposterior and medio-lateral direction in different stages of sit to stand movement in dual 
task condition, a force plate with a frequency of 100 Hz was used in pre-test and post-test. For data analysis, 
paired and independent t-test, nonparametric Wilcoxon and Mann Whitney u-tests were used with a 
significance level of P≤0.05. The results showed that there was a significant difference in the BERG test and 
significant reduction of the amplitude and speed of center of pressure in the antero-posterior and medio-
lateral directions in the experimental group compared to the control group from pre-test to post-test (P≤0.05). 
Due to results, balance exercises by dual task method improved control functional balance and reduced 
postural sway and consequently improved sit to stand postural control in dual task condition and therefore 
can reduce more effectively the risk of falling in elder people. 
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 مقدمه

 يکيولوژيزيف راتييتغ ؛است همراه يو حرکت يحس ياز عملکردها ياريبس در رييتغ با يعيطور طببه يسالمند

( لاتعض يهايژگيو رييتغ) يحرکت ستميدر س؛ (يعمق يحسيي و نايب ،يزيدهل ستميس) يحس يهاستميدر س

و  هدر حافظ اختلال ،يعصب ارتباطات در سرعت کاهش موجب يمرکز يعصب ستميس در رييتغ نيو همچن

ن ياختلال عملکرد ح منجر به تيدرنهاو  (1) واکنش زمان شيو افزا فرد تحرک و تعادل ،يمشکلات شناخت

 .(2) شد خواهد در سالمندان روزمره يهاتيفعال

ف يت بدن تکاليوضع بر حفظد علاوه يکه با هستند روروبه ييهاتيموقعروز با  يدرغلب اوقات، افراد ا

باشد.  زمانهم طوربهف ين دو تکليم ايد قادر به تنظيک فرد باين يدهند، بنابرا انجام زينرا  يگريد يشناخت

ف با هم يکه هر دو تکل يدارند و زمان يمشترک يشناخت يهازمياز به مکانيو کنترل پاسچر ن يف شناختيتکال

خودکار  کاملاً يعملکرد يتيکنترل وضع تصور کهن يبرخلاف ا .(3) شونديمدچار تعارض  شونديمانجام 

ن يب يهمپوشان .(4)داشته باشد  يخاص يتوجه يازهايقات نشان داده حفظ تعادل ممکن است نيتحق ،است

ج ينتا .(1،1)شوند يم يف دوگانه بررسيدر قالب تکال يف شناختيتکل و انجام يتيوضع يداريپا يتلاش برا

دارند، دچار نقص  يترفيضعف دوگانه عملکرد يکه در انجام تکال يافراد دهنديمن نشان يقات همچنيتحق

 ييکه توانا ييافتن راهکارهاين ي. بنابرا(7) ابدييمش يافزا هاآنشتر بوده و احتمال خطر سقوط در يتعادل ب

که  يدر کاهش تبعات آن مثل افت عملکرد و خطر افتادن در افراد توانديمف دوگانه را بهبود دهد يانجام تکال

 .(7)باشد  مؤثرش سن هستند ياز افزا يناش يدچار نقص کارکرد شناخت

ف يکرد تکالبهبود عمل يبرا يحرکت-يشناخت يبيا ترکيمجزا و  ينيتمر يهاوهيج مطالعات، شيبا توجه به نتا

 فيک تکليهستند که  يمداخلات يحرکت-ينات شناختي. تمر(8،11)شود يدوگانه در افراد سالمند استفاده م

ا ي يناختنات شيهمراه با تمر ين تعادليکنند، مانند تمريب ميترک يجسمان يبخشتوانن يرا با تمر يشناخت

همراه با  ه کهيکند تا از خطر توسعه مشکلات ثانوينات کمک مين نوع تمريف دوگانه. اينات تکاليتمر ياجرا

( نشان دادند که 2114) کارانولسن و هم .(11) جلوگيري شود کننديدر کنترل تعادل ظهور م يافت کارکرد

نات با يرح داده شود و تميف دوگانه ترجيتکال ينيتمر يهابرنامهد يبا يو حرکت يبهبود عملکرد شناخت يبرا

 تعادل، راه رفتن و يف دوگانه بر پارامترهايتکل ريتأث ۀنيدرزم يمطالعات .(12)متفاوت باشند  يسخت يدرجه

ف يف دوگانه و تکالين تکالي، تمرين تعادليتمر ياين مورد مزاياست که در چند شدهانجام ينوسانات قامت

د کردند ييأآن را بر عملکرد راه رفتن افراد سالمند ت ريتأثو  (13)اند را نشان داده يو شناخت يدوگانه حرکت

گزارش  ار يج متناقضي، نتااست ين شناختيو تمر ين تعادليف دوگانه که شامل تمرياما مطالعات تکل؛ (14)

ه( را با ف دوگاني)تکل ينات شناختيتمر در کنار ين حرکتيکه اثرات تمر يمطالعات يبرخ .(11،11،12) دادند 

انجام  ييتنهابه ين حرکتيکه تمر يزمان .را گزارش کردند يسه کردند، اثرات مثبت کميمقا ين حرکتيفقط تمر

رل پاسچر بر تعادل و کنت يشتري، اثرات مثبت بشوديمف دوگانه استفاده يکه از تکل يزمان برخلافشود، يم

ف دوگانه ين تکالياز تمر ي( اثر مثبت2111) و همکاران يج پژوهش پچرين، نتايهمچن .(11)شود يده ميد
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 يتصادف صورتبهشتر يب ياثربخش يکنند برايان مي( بر تعادل سالمندان مشاهده نکردند و بي، جسماني)شناخت

 .(17) استفاده شود يو حرکت ينات شناختياز تمر

را هدف قرار  يف شناختين انجام تکاليستادن حيا اير راه رفتن و ينظ يفيتکال شدهانجامقات ين، تحقيعلاوه بر ا

ف ير تکالبودند و کمت يف شناختي، هر دو تکلقراردادند يموردبررسف دوگانه را يکه تکال يقاتي. در تحقاندداده

که فرناندس و همکارانش انجام  يقي. در تحق(18،11) اندقرارگرفته يموردبررس يف تعادليدر کنار تکال يشناخت

است  شدهيبررس نسونيماران پارکيت نشستن و برخاستن بيف دوگانه بر کنترل وضعيتکال ريتأث(، 2111دادند )

 بر اساس. اما (21)شود ين افراد دچار اختلال ميتعادل ا يداريف دوگانه پايط تکليج نشان داد در شرايکه نتا

شامل نشستن و برخاستن، بر کنترل پاسچر هنگام  ف دوگانهينات تکلي، اثر تمرج مطالعات در دسترسينتا

  شده است.ن ين خوردن بررسياختلال تعادل و سابقه زمف دوگانه نشستن و برخاستن افراد سالمند دچار يتکل

 يلسالمندان علت اص يهاخانهدر  .دارندمشکلستادن ير حالت از نشستن به اييدر تغسالمند از افراد  ياريبس

( %23ر عوامل )ي( و سا%31رفتن )راه  ازآنپس( و %41ستادن )يدر نشستن به ا ييافتادن افراد عدم توانا

 ير زندگد پرکاربرد يت عملکرديک فعاليو نشستن،  يصندل يبرخاستن از رو ييتوانا .(21)است  شدهگزارش

 يتوجه يازهايکه عدم کنترل پاسچر و تطابق آن با ن (22) است فردمنحصربه يکيومکانيب يهايژگيوروزمره با 

درسن و ياگرچه پ .(23)شود يره افراد سالمند مروزم يف دوگانه موجب اختلال در انجام کارهايدر تکال

ان بعد از مارستيدر ب يافراد بستر يستادهير حالت از نشسته به ايي(، بهبود عملکرد در تغ2111همکارانش )

نات نشستن يشامل انجام تمر يمداخلات ياما بررس؛ (24)نات نشستن و برخاستن با وزنه نشان دادند يانجام تمر

ف دوگانه نشستن ين انجام تکليبر کنترل پاسچر افراد سالمند دچار سابقه افتادن ح ين شناختيو برخاستن و تمر

تن کنترل قامت و با در نظر گرف يعضلان-يبا توجه به سازوکار عصب حال ت است.يز حائز اهميو برخاستن ن

ز ين و کاهش خطر سقوط و بر راه رفتن يحرکت–يف دوگانه شناختينات تکاليو تمر ينات تعادلياثرات تمر

باشد تعادل  يابيباز يبرا يمهم ازينشيپ رسديم به نظر، يريادگيرات عملکرد و يينات در تغين تمريا ييتوانا

ن و نشست ينات تعادليف دوگانه شامل تمرينات تکليا تمرين است که آيق حاضر ايتحق سؤال .(21،21)

نان سالمند با ف دوگانه در زيط تکليت نشستن و برخاستن در شرايبر کنترل وضع ين شناختيبرخاستن و تمر

وگانه شامل ف دينات تکليتمرر يتأثمشخص هدف از انجام تحقيق،  طوربه ر؟يا خياست  اثرگذارسابقه افتادن 

ف يبا تکل ت نشستن و برخاستن همراهيبر کنترل وضع ين شناختينشستن و برخاستن و تمر ينات تعادليتمر

 دوگانه در زنان سالمند بود.
 

 يشناسروش

 مشهد شهر در سالمندانمؤسسه نگهداري روزانه  درکه  سال 11 يبالا سالمند زنانرا  مطالعهي اين آمار جامعه

تقل مس طوربهنفر از بين افراد داوطلب که توانايي راه رفتن  31. نمونه تحقيق شامل داديمحضور داشتند تشکيل 

کوتاه از آزمون  18عضلاني داشته، حداقل نمره –عصبي، اسکلتي  يهايماريبو سابقه عدم ابتلا به  داشته
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سابقه زمين خوردن در شش ماه اخير را داشتند  بارکيو حداقل  کسب کنند )(MMSE ۱يت ذهنيوضع

با . نفر( قرار گرفتند 11) يو تجربنفر(  11) کنترل دو گروهدر  هدفمندي تصادف صورتبهکه  داديمتشکيل 

 مطالعه نياي براي آزمودن 31 درصد 81آماري  وتوان 1/1α=،4/1 =ES 1 با Gpowerافزار منر از استفاده

ه گرو تيدرنهاها در تمرينات، افراد ريزش پيدا کردند و اما به دليل عدم همکاري آزمودني؛ کافي برآورد شد

فرم رضايت براي شرکت در طرح  هايآزمودن در ابتدانفر تشکيل دادند.  8نفر و گروه آزمايش را  7کنترل را 

 يهايابيارزپس از انجام . (21)تکميل نمودند  MMSEپرسشنامه کيفيت زندگي و آزمون تحقيق را به همراه 

قه در هر دو گروه آزمايش و کنترل يدق 41به مدت چهار هفته، سه جلسه در هفته و هر جلسه  هايآزمودناوليه، 

ي جسماني انجام دادند. برنامه وبرخاستنشستدقيقه تمرينات ويژه  11ي جسماني عمومي و قه برنامهيدق 31

ود. براي زندگي روزمره بو تمريناتي  تنهنييپاعمومي شامل تمرين تعادل، راه رفتن، تمرينات قدرتي براي 

دقيقه تمرينات نشستن به ايستادن را بدون تمرين تکليف دوگانه انجام دادند.  11کنندگان گروه کنترل شرکت

ي تمرينات جسماني عمومي در همان جلسه، تمرين دقيقه علاوه بر برنامه 11کنندگان در گروه آزمايش شرکت

 .(27ينات نشستن به ايستادن را انجام دادند )تکليف دوگانه که شامل تمرين شناختي و تمر

سته و ارتفاع آن نش يبدون دسته و پشت يک صندلي يکنندگان روستادن، شرکتين نشستن به ايانجام تمر يبرا

از طول ران )طول ران از خط مفصل زانو( توسط  يمين م شد.يتنظ يافراد سالمند با صندل يمطابق با فاصله پا

ادن که با توجه به ستيت مختلف نشستن به اين، شش نوع فعاليش بار تمريشد. جهت افزايم يبانيپشت يصندل

ي متوسط با سخت ياسفنج يو سطح يعاد ي( و نوع سطح، سطحدرجه 71،11،111درجات فلکشن زانو است )

 111با فلکشن زانو  يسطح عاد يکه بر رو کيف يکامل کردن تکل يبرا ازيموردن. زمان در نظر گرفته شد

ه يثان 1581و  1511، 1512ب يف ج( به ترتيتکلدرجه ) 71ف ب( و ي)تکل 11درجه  ف الف(،ياست )تکل درجه

متوسط، با  يبا سخت يک سطح اسفنجي يستادن که بر رويف نشستن به ايل تکليتکم ي. زمان لازم برااست

و  2511، 1511ب يترت ف ث(، بهيتکلدرجه ) 71(، هف ي)تکلدرجه  11ف د(، يتکلدرجه ) 111فلکشن زانو 

 کنندهشرکت شرفتيزان پينات، مطابق با عملکرد و ميتمر يش دشواريف الف تا ث افزايه بود. از تکاليثان 2522

را از  ستادنين نشستن به ايتمر يشيکنندگان در گروه آزمااز شرکت هرکدامشد. ين ميين تعيدر طول تمر

که  يبعد فياوردند، تکليف به دست بين زمان را در تکليانگيکه سالمندان م يف الف شروع کردند. زمانيتکل

ن يترتد )سخيف ث رسين زمان در تکليانگيکننده به مکه شرکت ي. زمانکردنديمف ب است را شروع يتکل

 يکرد. در طين ميقه تمريدق 11ف را به مدت ياز شش تکل يکي يتصادف صورتبهسالمندان(،  يف برايتکل

 .(27) داديف نشستن به برخاستن را انجام ميوسته تکليآرام و پن فرد با سرعت يتمر

شستن و ن نيبا تمر زمانهم کنندهشرکتستادن، ين نشستن به ايف دوگانه در طول تمرين تکليدر گروه تمر

 يباتن محاسيدادند. در تمريانجام م زمانهم صورتبهرا  يو کلام يينايب ي، جستجويبرخاستن کار محاسبات

وند و شنيم دور قمم( تا يق، ضرب، تقسيرا )جمع، تفر ياصل ياز چهار عمل محاسبات يکيکنندگان شرکت

                                                             
1. Mini Mental state examination 
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 دشيرائه ما کنندگانشرکتا عکس( به ي، دو طرح )يينايب ين جستجويدر تمر دادند.يپاسخ م يشفاه صورتبه

، يکلام نين در تمريکند. همچن ييها را شناسان آنيسه نموده و تفاوت بيگر مقايکديد آن دو را با يکه فرد با

سالمندان  وانات( بهيح مثلاًک دسته قرار داشته باشند )يا حرف اول کلمه که بهتر است در يکلمه و  ياديتعداد ز

 دادند که مربوط به کدام دسته است.يص ميد تشخيبا هاآننشان داده شد و 

 و( BERG) 1برگ ياس تعادليز، دو آزمون مقيخطر سقوط ن يدانيم يابيارز ي، براينيقبل و بعد از دوره تمر

تعادل افراد سالمند  يريگاندازه يبرگ برا ياس تعادليمق .(28،21)استفاده شد ( TUG) 2زمان برخاستن و رفتن

 يينان بالايت اطميکه از قابل شدهيطراح يمغز يهابيو آس يدر افراد مبتلا به سکته مغز يتعادل قامت يابيو ارز

 ياگونهبهتم مختلف است يآ 14برگ شامل  ياس تعادليا در سالمندان دارد. مقيستا و پويتعادل ا يابيارز يبرا

ستا و يت امار در حاليت بيکننده کنترل وضع ينيبشيپو  العملعکست ثبات، يوضع کنندهانيبکه هر مورد، 

دن يو چرخ اپکي يت روي، حفظ وضعيستادن، دسترسينشستن، ا يافراد را برا ييتوانا هاتميآن ي. ااستا يپو

 يبرا ي)عملکرد عاد 4ف( تا يانجام تکل يبرا ياس صفر )ناتوانيک دامنه مقيعملکرد در  يابيسنجد. ارزيم

 41از  ترنييپاا ي 41و احتساب نمره  است 11. نمره کل از صفر تا شوديمف( در نظر گرفته يانجام تکل

راه رفتن  يزمان برخاستن و رفتن، اختلال تعادل را در ط (. آزمون21ش خطر سقوط است )يافزا دهندهنشان

 3افت ک مسيزد و يبرخ يصندل يد از حالت نشسته بر رويبا ي. آزمودنکنديم يريگاندازهدن يع و چرخيسر

 آزمونن يند. ايآن بنش يبازگشته و رو يک مانع مخروط بچرخد سپس به سمت صندليد، دور يمايرا بپ يمتر

 عنوانبه فردتوسط  آزمونانجام  يبرا شدهيسپرزمان  نيترکوتاهشود و يقه انجام ميدق 2 يبار با فاصله زمان 3

 (.32) گردديماز لحاظ يامت

 مراحل در( Y محور) يجانب-يانيم و( x محور) يخلف-يقدام جهات در يقامت نوسانات يريگاندازهبراي 

 با س(يکشور سوئ ساخت ،c 1281ستلر مدل ي)ک روين صفحه دستگاه از 3وبرخاستنشست حرکت مختلف

 قرار درجه 11 هيزاو در پا مچ و ران و هاساق کهيدرحال از افراد خواسته شد. شد استفاده هرتز 111 فرکانس

 صفحه تپش که دسته بدون يصندل کي يرو دارد، قرار روين صفحه يرو پاکي کهيدرحال صاف، بالاتنه دارند،

 صورتبه( شونديم رهيخ روبرو به و قراردادند بدن کنار هادست کهيدرحال) ثانيه 11مدت  به قرارگرفته، روين

 .رنديبگ قرار باز چشمان با ستادهيا به نشسته حالت از گرآزمون فرمان با مرتبه 3 يتصادف

ز هرت 1، با فرکانس قطع )MathWorks، ۲۰۱۵) متلبافزار رو در نرمياز صفحه ن شدهيآورجمع يهاداده

 .شدندنسبت به وزن نرمال  هاداده، همه هايآزمودنلتر و سپس پردازش شد. جهت حذف اثر وزن يف

اول  ي: مرحلهشدم ير تقسيبه مراحل ز( COP) 4مرکز فشار يهادادهل يتحل براي وبرخاستنشستحرکت 

ن يزان ايشود، ميمشخص م ياديکاهش ز يعمود يروين مرحله ابتدا در ني( در ا1) 1يسازآماده يمرحله

 يقطهبه ن يعمود يرويان نيو در پا شوديرو فشار وارد ميصفحه ن ينسبت به وزن کف پا بر رو %251کاهش 

 يروين کهيهنگامتا  يعمود يروياوج ن ي( عبارت است از لحظه نقطه2) 1دوم برخاستن يرسد. مرحلهيم اوج

                                                             
1. Berg balance scale 

2 . Time of Up and Go (TUG) 

3. Sit to stand 
4 . Centre of Pressure (COP) 

5. Preparation phase 

6. rising phase 
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 يعمود يرويکه وزن بدن و ن ين مرحله زماني( در ا3ت )يسوم آغاز تثب يوزن بدن برابر شود. مرحلهبا  يعمود

. (31)است  شدهارائه 1شکل در  وبرخاستنشستحرکت  يبندميتقسات يشود. جزئين مييبا هم برابر شوند تع

هت رات مرکز فشار در جييرات و سرعت تغييمرتبط با مرکز فشار شامل دامنه تغ يهاشاخصمرحله اول،  يبرا

 موردنظرف يافراد علاوه بر تکل يف دوگانه شناختيجهت تداخل تکلمحاسبه شد.  يجانب-يانيو م يخلف-يقدام

ل ن شامين تمريرساندند، ايبه انجام م وبرخاستنشستآزمون  انجامن يدر ح يذهن يف شناختيک تکلي

لازم به ذکر  .(31)شد يشمارش مشخص م يهر حرکت محدوده يشمارش اعداد رو به عقب بود که در ابتدا

ل از طول ران )طول ران از خط مفص يمين و ي افراد سالمند تنظيم شدمطابق با فاصله پا ياست ارتفاع صندل

 .(32) شديمندگان توسط صندلي پشتيباني کنزانو( شرکت

 يبررس ي، براهاداده فيتوص يبرا يمرکز يهاشاخص جهت استخراج، 24نسخه  spssافزار نرمبا استفاده از 

 يتنيومن ويلکاکسون و يک ويناپارامتر يهاآزمون و لکيو -رويشاپها از آزمون ع دادهينرمال بودن توز دييتأو 

 P≤11/1 يداريسطح معندر  ين گروهيو ب يگروهدرونرات ييسه تغيمقا يبرامستقل و همبسته  يو آزمون ت

 شد.استفاده 

 

 
 (T3-T2)مرحله برخاستن  (T2-T1) يسازآمادهشده است. مرحله  يبندميتقسمرحله  9به  وبرخاستنشستنمودار مراحل حرکت  .9شکل 

)وزن کف پا/پا  5WFL)شيب(،  4IC)ميزان خطا(،  9OS)حداکثر نيروي واکنش زمين(،   MGRFوزن بدن، .0BW(T4-T3) 9مرحله ثبات

 (92))پايان حرکت(  1T4)برخاستن(، 8T3)نشسته(،  7T2)شروع حرکت(،  1T1در استراحت(، 

 

 هاافتهي

ر يزنان سالمند تأث BERGبر شاخص تعادل  يو شناخت ينات تعادليف دوگانه شامل تمرين تکليک دوره تمري

 آزمونپس -آزمونشيپرات ييکه تغ دهديمنشان  1در جدول  آمدهدستبهج ينتا (.p=114/1داشت ) يداريمعن

 ( )افزايشp=141/1بود ) داريمعنن يرات در گروه تمريين تغي(؛ اما اp=131/1) ستين داريمعندر گروه کنترل 

از  ين گروهيسه بيمقا ي(. برا41/47±31/4) آزمونپس( تا 71/44 ±21/8) آزمونشيپاز  داريمعنن يانگيم

را  داريمعنف اختلا و کنترلن ين گروه تمريب هارتبهن ين بيانگيد. اختلاف مياستفاده گرد يتنيومن ويآزمون 

                                                             
1. stabilization phase 

2. body weight 

3. overshoot 

4. incline 

5. weight of feet/legs at rest) 

6. start of movement 

7. seat-off 

8. extension of body 

9. end of movement 
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زنان  TUGبر زمان  يو شناخت ينات تعادليف دوگانه شامل تمرين تکليک دوره تمري(. p=211/1نشان نداد )

رات ييکه تغ دهديمنشان  1در جدول  آمدهدستبهج ينتا(. p=212/1نداشت ) يدارير معنيسالمند تأث

دار نبود يمعن همن يرات در گروه تمريين تغي(؛ اp=211/1) ستين داريمعندر کنترل  آزمونپس -آزمونشيپ

(212/1=pبرا .)ن يب هاتبهرن ين بيانگيد. اختلاف مياستفاده گرد يتنيومن وياز آزمون  ين گروهيسه بيمقا ي

نات يدوگانه شامل تمر فين تکليک دوره تمري(. p=113/1را نشان نداد ) داريمعناختلاف  و کنترلن يگروه تمر

 وبرخاستنشستن يح يجانب -ياني، ميخلف-يدر جهت قدام COPرات ييبر سرعت تغ يو شناخت يتعادل

 (.p=112/1داشت ) يدارير معنيف دوگانه )با چشمان باز( تأثيهمراه با تکل
 

 TUGو  BERG متغير. نتايج آزمون ويلکاکسون و يومن ويتني مربوط به تغييرات درون و بين گروهي 9جدول 

 دوره آزمون گروه متغير

 آزمون يومن ويتني آزمون ويلکاکسون

 .Sig آماره ميانگين رتبه
اختلاف 

 ميانگين رتبه
 .Sig آماره

BERG 
 11/13 131/1 -111/1 21/3 -11/2 آزمونپس -آزمونشيپ کنترل

71/1 
211/1- 211/1 

 *141/1 -143/2 33/4-11/2 آزمونپس -آزمونشيپ آزمايش

(TUG) 

 )ثانيه(

 21/12 211/1 -211/1 11/11-11/1 آزمونپس -آزمونشيپ کنترل

11/11 
114/1- 113/1 

 212/1 -122/1 21/8-81/4 آزمونپس -آزمونشيپ آزمايش

 * 25/2کمتر از  يداريمعنسطح 

 

ر رات مرکز فشار دييبر سرعت تغ آزمونپس -آزمونشيپرات يينشان داد که تغ 2در جدول  آمدهدستبهج ينتا

( p=122/1بود ) داريمعنش ي( اما در گروه آزماp=181/1ست )ين داريمعندر گروه کنترل  يخلف -يجهت قدام

نبود  داريمعن( p=111/1) دو گروه کنترلدر هر  يجانب-يانيمسرعت در بخش رات در يي(. تغداريمعن)کاهش 

تقل مس يت ين گروهيج بيگر نتايد ييبود. از سو داريمعن( داريمعن( )کاهش p=147/1) شيگروه آزما ياما برا

 يلفخ -يقدامسرعت در بخش رات ييدر تغ هاگروهن ينشان داد که ب آزمونپس -آزمونشيپاز اختلاف نمرات 

 آمدهدستبه جينتا(. p=111/1نبود. ) داريمعناختلاف  يجانب -يانيبخش م ي(، اما براp=241/1نبود ) داريمعن

 گروه در يخلف -يقدام بخش در COP راتييتغ بر آزمونپس -آزمونشيپ راتييتغ که داد نشان 2 جدول در

 COP در راتييتغ نيهمچن( p=2/1) ستين داريمعن شيآزما گروه در اما( p=443/1) ستين داريمعن کنترل

 گريد ييسو از. نبود داريمعن( p=12/1) شيآزما و( p=131/1) کنترل گروه دو هر در يجانب -يانيم بخش در

 راتييغت در هاگروه نيب که داد نشان آزمونپس -آزمونشيپ نمرات اختلاف از مستقل يت يگروه نيب جينتا

COP ستين داريمعن اختلاف يجانب -يانيم بخش در و يخلف -يقدام بخش در (27/1=p41/1 ؛=p.) 
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متغير  جانبي و-خلفي و مياني-در بخش قدامي COP. نتايج آزمون تي همبسته و تي مستقل مربوط به تغييرات درون و بين گروهي متغير 0جدول 

 جانبي-خلفي و مياني-تغييرات سرعت در بخش قدامي

 دوره گروه متغير

 تي مستقل تي همبسته

ميانگين و انحراف 

 استاندارد
 .Sig آماره

اختلاف ميانگين 

 رتبه
 .Sig آماره

دامنه تغييرات 

COP  در بخش

خلفي با -قدامي

 چشم باز

 بر ثانيه( متريليم)

 کنترل
 11/2 ±11/1 آزمون -شپي

81/1- 443/1 

31/2± 88/1- 

18/1± 17/4- 
14/2 27/1 

 87/3 ±11/3 آزمون-پس 

 آزمايش

 78/3 ±41/1 آزمون-پيش 

11/1- 2/1 
 81/7 ±18/2 آزمون- پس

دامنه تغييرات 

COP  در بخش

جانبي با -مياني

 چشم باز

 بر ثانيه( متريليم)

 کنترل
 71/1 ±11/3 آزمون-پيش 

21/3- 31/1 

48/3± 18/1- 

41/4± 11/11- 
21/2 41/1 

 83/11 ±81/3 آزمون-پس 

 آزمايش

 11/7 ±31/7 آزمون-پيش 

81/1- 2/1 
 81/17 ±13/8 آزمون-پس 

سرعت تغييرات 

COP  در بخش

خلفي با -قدامي

 متريليمچشم باز )

 بر ثانيه(

 کنترل
 11/11 ±12/11 آزمون-پيش 

12/1 181/1 
14/1± 31/4 

87/1± 18/1 
24/1- 241/1 

 11/1 ±81/1 آزمون-پس 

 آزمايش

 18/17 ±22/11 آزمون-پيش 
27/3 122/1* 

 31/8 ±13/4 آزمون-پس 

سرعت تغييرات 

COP  در بخش

جانبي با -مياني

 متريليمچشم باز )

 بر ثانيه(

 کنترل
 23/11 ±41/14 آزمون-پيش 

771/- 111/1 

12/17± 88/7- 

81/11± 81/11 
11/2- 111/1* 

 21/21 ±47/18 آزمون-پس 

 آزمايش

 81/21 ±81/12 آزمون-پيش 

11/2 147/1* 
 11/13 ±11/7 آزمون-پس 

 * 25/2کمتر از  يداريمعنسطح 

 

 

 بحث

ط يدر شرا توبرخاسنشستن يف دوگانه بر کنترل قامت حينات تکلير تمريتأث يق حاضر بررسيهدف از تحق

ف دوگانه يلن تکيک دوره تمريق نشان داد، يج تحقي. نتابودف دوگانه در زنان سالمند دچار سابقه افتادن يتکل

 يدارير معنيزنان سالمند دچار سابقه افتادن تأث BERGبر شاخص تعادل  يو شناخت ينات تعادليشامل تمر

ه ن نسبت به گروه کنترل مشاهديدر کنترل خطر سقوط در گروه تمر يداريمطالعۀ حاضر، بهبود معن . درداشت

است.  راستاهم (24،21)( 2111س و همکاران )ي( و ه2111درسن و همکاران )يج پيق با نتايافتۀ تحقين يشد. ا

کند، بعد از يفا مياز افتادن سالمندان ا يريشگيدر پ يتعادل که نقش مهم ژهيوبه يلکرد حرکتعم گريدعبارتبه

است،  آمدهدستبه BERG يکه از آزمون تعادل يجيافت. با توجه به نتايبهبود  يبينات ترکيک دوره تمري

D
ow

nl
oa

de
d 

fr
om

 js
m

t.k
hu

.a
c.

ir 
at

 1
8:

52
 +

04
30

 o
n 

T
hu

rs
da

y 
M

ar
ch

 2
5t

h 
20

21
   

   
   

 [ 
D

O
I: 

10
.2

92
52

/js
m

t.1
8.

20
.1

15
 ] 

 

https://jsmt.khu.ac.ir/article-1-442-fa.html
http://dx.doi.org/10.29252/jsmt.18.20.115


 9911ز و زمستان يي،  پا02پژوهش در طب ورزشي و فناوري، شماره                                    

 

123 

 

ع که ن موضوياست. با توجه به ا آزمونپستا  آزمونشيپاز  يش شاخص تعادل در گروه تجربيفزاا از يحاک

ج يود نتابر خطر سقوط سالمندان ب يو شناخت يف دوگانه حرکتين تکلير تمريتأث يق هدف، بررسين تحقيدر ا

د ين شايها است. بنابراين افراد و بهبود در عملکرد آزمودنيدر تعادل ا يو شناخت ين حرکتياثر تمر دهندهنشان

هبود تعادل ب ژهيوبه يبهبود عملکرد حرکت ۀجيدرنتب را يزان افتادن و آسيها متين نوع فعاليبتوان با کمک ا

در سالمندان  وبرخاستنشست، باعث بهبود تعادل يت بدنياند که فعالز نشان دادهيقات گذشته نيکاهش داد. تحق

ا ب يزيرق برنامهيدهند، از طريانجام م زمانهم طوربهرا که  ي، اعماليستم حرکتيس ازآنجاکه. (27،33)شود يم

 يماهنگه يهادهد که مهارتين امکان را ميبه فرد ا زمانهم طوربهف ين دو تکلين، تمريکند، بنابرايق ميهم تلف

 .(34،31) جاد کنديش ايرا در خو

کاهش زمان  رغميعل ،ن و گروه کنترليگروه تمر يهايآزمودن TUGاز آزمون  آمدهدستبهج يبا توجه به نتا

ان ن آزمون فقط زمينکه در ايمشاهده نشده است. با توجه به ا آزمونپستا  آزمونشيپاز  يداريمعنآن، بهبود 

 يشناخت ناتين پژوهش افراد انجام دادند تمريکه در ا يناتيشود و تمريبرخاستن و راه رفتن سالمندان ثبت م

زمان راه  يدر بهبود يري، تأثهانيتمر يبا توجه به محتوا رسديمن به نظر يهست، بنابرا وبرخاستنشستو 

را بر راه  يشناخت-ين حرکتير تمري( تأث2117فراسر و همکاران ) ين افراد نداشته است. در پژوهشيرفتن ا

ف راه رفتن را انجام دادند مشاهده يکه تنها تکل يدر گروه يشرفتيکردند پ يبررس TUGرفتن در آزمون 

 .(31)است  افتهيبهبود هاآن ياند عملکرد حرکتف دوگانه انجام دادهينات تکليکه تمر يافرادنکردند اما در 

رات ييت تغسرع بر يداريمعن ريتأث يو شناخت ينات تعادليف دوگانه شامل تمرين تکليک دوره تمرين يهمچن

COP ( ف دوگانه )با چشمان بازيهمراه با تکل وبرخاستنشستن يح يجانب-يانيمي و خلف-يدر جهت قدام

ه شکل ب يدر گروه تجرب آزمونپستا  آزمونشيپرات مرکز فشار از يين سرعت تغيانگيم کهيطوربهداشت، 

ناندس و است. فر وبرخاستنشستن يافراد در ح يبهبود کنترل قامتن نشانگر يا ؛ کهافتيکاهش  يداريمعن

نات دوگانه و ينسون و افراد سالمند سالم را تحت تمريپارک يماريب ي( افراد سالمند دارا2111همکاران )

 يند داراافراد سالم وبرخاستنشستج نشان داد تعادل ي. نتاقراردادندسه يمورد مقا وبرخاستنشستنات يتمر

دند نسبت انجام داده بو ينات شناختيرا به همراه تمر وبرخاستنشست ينات تعادلينسون که تمريپارک يماريب

بود  افتهيودبهب يداريمعنرا انجام داده بودند، به شکل  وبرخاستنشست ينات تعادليبه افراد سالم که تنها تمر

عوامل  يو حت ي، بهبود قدرت عضلانيتواند به دنبال بهبود عملکرد شناختينات مي. بهبود تعادل در اثر تمر(21)

ز ثقل مرک يريگمنجر به قرار ياندام تحتان يکاهش قدرت عضلان چراکهد؛ يست آکنندگان به دشرکت يروان

تواند يم يشود و بهبود قدرت عضلانيشود که خود باعث اختلال در تعادل و افتادن ميدر مقابل مفصل مچ پا م

 .(11،33،37) و بهبود تعادل شودمفصل مچ پا سمت مرکز ثقل به  ييباعث جابجا

سالمندان  جهيدرنتشود و ين نشده ميف تمريتکال يف دوگانه، سبب بهبود خودکارين با روش تکلين تمريهمچن

به  هانآدر تعادل  ينکه تداخليضمن ا دهنديمف را انجام يف دوم آن تکليشتر به تکلياز به توجه بيبدون ن

 وبرخاستنشستن يبا چشمان باز ح COPرات ييتغ يکه از سرعت و دامنه يجياورد، با توجه به نتايوجود ن
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ر ين نشانگر تأثين اياند بنابراداشته آزمونپستا  آزمونشيپاز  ياملاحظهقابلشرفت يپيف دوگانه با تکل زمانهم

شتر يب يش خودکاريف دوگانه با افزاين تکلين گروه است. تمريا يف دوگانه در عملکرد حرکتين تکليتمر

و تعادل  خاستوبرنشستن نکرده بودند، باعث بهبود عملکرد يف دوگانه را تمريکه تکل نسبت به گروه کنترل

 .(34،31،38) شودي، مدارندوزناز به انتقال يکه ن ييهاتيفعال يو کاهش سقوط سالمندان در ط

شتر يو توجه است و ب يمسائل شناختشود، ين اختلال در سالمندان ميکه موجب ا يعوامل نيترمهماز  يکي

 يفيا تکالي يف تعادليک تکلين يم مناسب توجه بيبه علت ضعف در تقس ين اختلالات در عملکرد تعادليا

را  يشناخت -يحرکت يبين ترکيش، تمريق حاضر گروه آزماي. در تحق(31)شود يبا آن انجام م زمانهماست که 

 فيک تکلي زمانهم، وبرخاستنشستو  ين تعادليد که علاوه بر تمرن امکان را داشتنياند و اانجام داده

وع ن موضيشد. هميم يو شناخت يت تعادليفعال زمانهم يرين امر موجب درگيکه ا ز انجام دهنديرا ن يشناخت

ن يتوجه ب م مناسبيو حافظه و تقس يياجرا يم بر کارکردهايبا اثر مستق يشناخت يهاييمنجر به بهبود توانا

 ج مطالعاتي؛ اما با نتا(21)است  راستاهم( 2111فرناندس و همکاران ) ۀبامطالعج ين نتاي. ا(21)ف شد يتکال

ن يو همچن قيموردتحقتوان به جامعۀ يجه را مين نتي( در تناقض است که ا2111کوک و همکاران ) يشامو

نو يج مطالعات تارگيق حاضر، با نتايج تحقي. البته نتا(34) افراد نسبت داد يف دوگانه در عملکرد حرکتير تکليتأث

که  ق حاضرينات در تحقير تمريتأث توانيمعلت تناقض دو مطالعه را  .( هم متناقض است2112و همکاران )

وگانه ف ديل همراه با تکليتردم ينات بر روين پژوهش که تمريسه با ايو در مقا شدهانجام يدانيم صورتبه

 .(37) نسبت داد قيموردتحقاست و جامعۀ  شدهانجام

 

 يريگجهينت

باعث  يتن شناخيو تمر ينات تعادليمتشکل از تمر يبينات ترکيپژوهش حاضر نشان داد انجام تمر يهاافتهي

چار سابقه در زنان سالمند د يف دوگانه شناختيط تکليبهبود کنترل پاسچر هنگام نشستن و برخاستن در شرا

باعث بهبود  يترمؤثر طوربهف دوگانه يبه روش تکل ينات تعادليق، تمرين تحقيج ايبر اساس نتا .شوديمافتادن 

نات يتمر يتوان با طراحي، مرونيازاشد.  وبرخاستنشستو کاهش خطر سقوط و زمان  يتعادل عملکرد

ف را بهبود يتکلن يم مناسب توجه بيو تقس يشناخت يهاييف دوگانه، توانايتکل يهابر اساس روش يتعادل

 ن خوردن را در سالمندان کاهش داد.يها، خطر زميين توانايد و با بهبود ايبخش

 

 منابع
1. Rahmani, M., Heirani,  A., Yazdanbaksh, K. (2018). The effect of Pilates training on improving the reaction time and 

balance of sedentary elderly men. Journal of Modern Rehabilitation. 9(3):44-53. (Persian) 
2. Fernández, L., Breinbauer, H., Delano, P. Vertigo and dizziness in the elderly. (2015). Frontiers in Neurology. 

Frontiers in Neurology. 6:1-6. 
3. Saxenaa, S., Cinara, E., Majnemera,  A., Gagnona, I. (2017). Does dual tasking ability change with age across 

childhood and adolescence? A systematic scoping review. International Journal of Developmental Neuroscience. 

(58):1-33. 
4. Biathlou, A., Salavati, M., Akhbari, B. (1389). Comparing "Appoint Attention" in walking and doing secondary 

cognitive / motor duties in elderly with / without history of falling. Iranian Journal of Elderly. 5(18):14-20. (Persian) 

5. Andersson, G., Hagman, J., Talianzadeh, R., Svedberg, A., Larsen, H, C. (2002). Effect of cognitive load on postural 
control. Brain Research Bulletin. 58:135-9. 

D
ow

nl
oa

de
d 

fr
om

 js
m

t.k
hu

.a
c.

ir 
at

 1
8:

52
 +

04
30

 o
n 

T
hu

rs
da

y 
M

ar
ch

 2
5t

h 
20

21
   

   
   

 [ 
D

O
I: 

10
.2

92
52

/js
m

t.1
8.

20
.1

15
 ] 

 

https://jsmt.khu.ac.ir/article-1-442-fa.html
http://dx.doi.org/10.29252/jsmt.18.20.115


 9911ز و زمستان يي،  پا02پژوهش در طب ورزشي و فناوري، شماره                                    

 

121 

 

6. Eghlidi, G., Qanuni, P., Memari, A.H., Gharibzadeh, S.H. (1391). The effect of dual task on the situation fluctuations 

of high-performance autistic children compared with normal children. Journal of Rehabilitation Medicine. 1(3):15-21. 
(Persian) 

7. Yoge, V., Seligmann, G., Hausdorff, J.M., Giladi, A.N. (2008). The Role of Executive Function and Attention in Gait. 

Movement Disorder Society. 23(3):329-42. 
8. Hofstetter, MB., Kathrin, A., Osthoffa, R., Meichtrya, A., Münzerc,TH., Niedermann, K. (2018). Effective 

multicomponent interventions in comparison to active control and no interventions on physical capacity, cognitive 

function and instrumental activities of daily living in elderly people with and without mild impaired cognition – A 
systematic review and network meta-analysis. Journal of Ageing Research Reviews. (45):1-14 

9. Raichlen, D.A., Alexander, G.E. (2017). Adaptive Capacity:An Evolutionary Neuroscience Model LinkingExercise, 

Cognition, and BrainHealth. Trends in Neurosciences. 40(7):408–421.  
10. Plummer, P., Zukowski, L.A.,Giuliani, C., Hall, A.M., Zurakowski, D. (2015). Effects of Physical Exercise Interventions 

on Gait-Related Dual-Task Interference in Older Adults: A Systematic Review and Meta-Analysis. Gerontology 

Health Sciences. 99(12):2548-2560. 
11. Hosseinpour, S., Behpour, N., Tadibi, V., Ramezankhani, A. (2017). Effect of Cognitive-motor Exercises on Physical 

Health and Cognitive Status in Elderly. Health Education and Health Promotion. 5(4):336-344. (Persian) 

12. Wollesen, B., Voelcker Rehage, C. (2014). Training effects on motor–cognitive dual-task performance in older adults. 
European Group for Research into elderly and physical activity. European Review of Aging and Physical Activity. 
(11):5-24. 

13. Ci Liu, Y., Yang, Y.R., Tsai, Y.A., Wang, R.Y. (2017). Cognitive and motor dual task gait training improve dual task 
gait performance after stroke - A randomized controlled pilot trial. Scientific Reports. (7):1-8. 

14. Falbo, S., Condello, L., Capranica, R., Forte., Pesce, C. (2016) Effects of Physical-Cognitive Dual Task Training on 

Executive Function and Gait Performance in Older Adults: A Randomized Controlled Trial. BioMed Research 
International. (3)1-12. 

15. Silsupadol, P., Siu, K.C., Shumway-Cook, A., Woollacott,  M.H. (2006). Training of balance under singleand dual-

task conditions in older adults with balance impairment. Physical Therapy. 86(2):269-81. 
16. Gobbo, S., Bergamin, M., Sieverdes, J.C., Ermolao, A., Zaccaria, M. (2013). Effects of Exercise on Dual-Task Ability 

and Balance in Older Adults: A Systematic Review. Archives of Gerontology and Geriatrics. 58(2):177-187. 

17. Pichierri, G., Wolf, P., Murer, K., Bruin, EDd. (2011). Cognitive and cognitive-motor interventions affecting physical 
functioning: A systematic review. BMC Biomedcentral. (29): 2-19. 

18. Kramer, f., John  Institute, L. B. (1995). Training for attentional control in dual task settings: A comparison of young 

and old adults. Experimental psychology. 1(1):50–76. 
19. detweiler, mc., lundy, dh. (1995). Effects of single and dual task practice on acquiring dual task skill. Human Factors. 

37(1):193–211. 

20. 20.Fernandes,  Â., Sousa, A.S.P., Courasd, J., Rochae, N., Tavares, J.(2015). Influence of dual-task on sit-to-stand-
to-sit postural control in Parkinson's disease. Medical Engineering & Physics. 1(6):1-6. 

21. Schwenk, m., Gogulla, S., Englert, S., Czempik, A., Hauer, K. (2012). Test–retest reliability and minimal detectable 

change of repeated sit-to-stand analysis using one body fixed sensor in geriatric patients. Physiological 
measuremen. 33:193:1–46. 

22. Yoshioka, S., Nagano, A., CHay, D., Fukashiro,S. (2009). Biomechanical analysis of the relation between movement 

time and joint moment development during a sit-to-stand task. BioMedical Engineering OnLine. 8(27): 1-9. 
23. Azadi, F., Parnianpour, M., Shakeri, H., Kamrani, A.A., Arab, A.A., Abdollahi, I.(2014). How Much Change in the 5-

repetition Sit-to-stand test is Considered Real in Community Dwelling Elderly and Healthy Young Adults. Iranian 

Journal of Elderly. 9(4):252-324. (Persian) 
24. Pedersen, M.M., Petersen, J., Damkjaer, L., Juul-Larsen, H.G., Bandholm, TH. (2015). Feasibility of progressive sit-

to-stand training among older hospitalized patients. Journal of Peer review. (3):1-21. 

25. Hess, J., MPH, D., Woollacott,  M. (2005). Effect of high-intensity strength-training on functional measures of balance 
ability in balance-impaired older adults. Manipulative and Physiological Therapeutics. 28(8):582-590. 

26. Wang, R.Y., Wang, Y.L., Cheng, F.Y., Chao, Y.H., Chen, C.L., Yang, Y.R. (2018). Effects of a multicomponent 

exercise on dual-task performance and executive function among older adults. International Journal of Gerontology. 
12(2):133-138. 

27. Tung, F.L. (2010) Balance outcomes after additional sit-to-stand training in subjects with stroke: A randomized 

controlled trial. Clinical Rehabilitation. 24(6):534-42. 
28. Berg, K.(1992). Measuring Balance in the Elderly: Development and Validation of an Instrument. Physiotherapy 

Canada. 41(6):304-311. 

29. Barry, E., Galvin, R., Keogh, C., Horgan, F., Fahey, T.(2014). Is the Timed Up and Go test a useful predictor of risk 
of falls in community dwelling older adults: a systematic review and meta- analysis. BMC Geriatrics. (14):1-14. 

30. Pavão, S. (2015). Postural control during sit-to-stand movement and its relationship with upright position in children 

with hemiplegic spastic cerebral palsy and in typically developing children. Physical Therapy.19(1). 
31. Pellecchia, GL. (2005). Dual-task  training  reduces  impact  of cognitive  task on postural sway. Motor  Behavior. 

37(3):239-46. 

32. Hiyamizu, M., Morioka, Sh., Shomoto, K., Shimada, T. (2012). Effects of dual task balance training on dual task 
performance in elderly people: a randomized controlled trial. Clinical Rehabilitation. 26(1):59-67. 

33. Janssen, WG., Bussmann, HB., Stam, HJ. (2002). Determinants of the Sit-to-Stand Movement: A Review. Physical 

Therapy. 82(9):866-879. 
34. Silsupadol, p., Anne Shumway-Cook, A., Lugade, V., Donkelaar, P.V., Chou, L.Sh., Mayr, U., Woollacott, M.H. 

(2009). Effects of single-task versus dual-task training on balance performance in older adults: A double-blind, 
randomized controlled trial. Physical Medicin & Rehabilitation. 90(3):381-7. 

35. Woollacott, M.H., Siua,Ka.Ch., Choua, Li.Sh., Mayrb, U., Donkelaara, P.V. (2008). Attentional mechanisms 
contributing to balance constraints during gait: The effects of balance impairments. Brain  Research. (1248): 59-67. 

36. Fraser, SA., Karen, Z.-H Li., Berryman, N., et, al. (2017). Does Combined Physical andCognitive Training Improve 

Dual-Task Balance and Gait Outcomes in Sedentary Older Adults? Frontiers in Human Neuroscience. 10:1-12. 

D
ow

nl
oa

de
d 

fr
om

 js
m

t.k
hu

.a
c.

ir 
at

 1
8:

52
 +

04
30

 o
n 

T
hu

rs
da

y 
M

ar
ch

 2
5t

h 
20

21
   

   
   

 [ 
D

O
I: 

10
.2

92
52

/js
m

t.1
8.

20
.1

15
 ] 

 

https://jsmt.khu.ac.ir/article-1-442-fa.html
http://dx.doi.org/10.29252/jsmt.18.20.115


   ف دوگانه بر کنترل پاسچر ...ينات تکلير تمريتاث

 

121 

 

تاثير تمرينات تکليف دوگانه بر کنترل (. 1311)حميدرضا طاهري تربتي، نقندر فاطمه عليرضايي، وحيده تيموري قله زونحوه درج مقاله: 
. دي او آي 115-122(:22)11پژوهش در طب ورزشي و فناوري.  .پاسچر نشست و برخاست زنان سالمند با سابقه افتادن

115.22.11/jsmt.21252.12 

 
How to cite this article: Vahideh Teymouri Ghaleo Zo., Fatemeh Alirezaei Noghondar., 
Hamidereza Taheri Torbati. (2020). The effect of dual task training on sit to stand postural control 
of elderly women with a history of falling. Journal of Research in Sport Medicine and Technology. 
18(20):115-126. (In Persian). DOI: 10.29252/jsmt.18.20.115. 

 

37. Targino, VR., Freire, ANF., Sousa, ACPA., Maciel, NFB., Guerra, RO. (2012). Effects of a dual-task training on 

dynamic and static balance control of pre-frail elderly: a pilot study. Fisioterapia em Movimento. 25(2):351-60. 
38. Choi, JH., Kim, BR., Han, E., Kim, SM. (2015). The Effect of Dual-Task Training on Balance and Cognition in Patients 

With Subacute Post-Stroke. Annals of Rehabilitation Medicine. 39(1):81-90. 

39. Iranmanesh, H., Arab Ameri, E., Sheykh, M., Iranmanesh, H. (2016). The Effect of 2 Types of Dual-Task Training on 
the Balance of Older Adults: Allocated Attention Ability. Iranian Journal of Elderly. 11(1):30-43. (Persian) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

D
ow

nl
oa

de
d 

fr
om

 js
m

t.k
hu

.a
c.

ir 
at

 1
8:

52
 +

04
30

 o
n 

T
hu

rs
da

y 
M

ar
ch

 2
5t

h 
20

21
   

   
   

 [ 
D

O
I: 

10
.2

92
52

/js
m

t.1
8.

20
.1

15
 ] 

 

https://jsmt.khu.ac.ir/article-1-442-fa.html
http://dx.doi.org/10.29252/jsmt.18.20.115

