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شناختی  بررسی تاثیر شدت های خفیف و متوسط تمرین مقاومتی حاد بر انعطاف پذیری  

  لسا 60سالمندان بالای 

 
 3، علی اسماعیلی 2زهرا سلمان ، 1*فاطمه شعبانی

 
   چکیده

بین وظایف  4اجرایی است که توانایی تغییر توجه  پذیری شناختی نوعی کارکردانعطاف  مقدمه و هدف :
را نشان می تأثیر فرایند سالمندی قرار میمختلف  افزایش سن تحت  با  پژوهش   گیرد.دهد و  از  هدف 

پذیری شناختی سالمندان های خفیف و متوسط بر انعطافحاضر بررسی تأثیر تمرین مقاومتی حاد با شدت
 سال بود.  60بالای 

سالم    40  روش شناسی: به  انتخابصورت هدفمند  بهسالمند  در  و  تصادفی  تج  یکصورت  ربی  گروه 
(20n=)    و کنترل(20n= طبقه )تکلیف  توسط  پذیری شناختی  انعطاف  .شدند  بندیmore-odd    طی

(  40RM%10های خفیف )دقیقه بعد از برنامه تمرینی قدرتی با شدت  180دقیقه و    15سه مرحله قبل،  
 های تکراری آنالیز کوواریانس اندازهها توسط آزمون آماری  ( ارزیابی شد. دادهRM10  %70و متوسط )

 وتحلیل شد. تجزیه  05/0داری در سطح معنی
داری بر نتایج پژوهش نشان داد که تمرین قدرتی )شدت متوسط و خفیف( حاد تأثیر معنی  یافته ها:

پاسخ و   پاسخ، صحت  آزمون   شاخص جابجاییروی زمان  در سالمندان دارد.    more-oddتکلیف  در 
علاوه بر این نتایج پژوهش نشان داد که جنسیت و شدت تمرین اثربخشی تمرین مقاومتی )شدت متوسط 

-moreتکلیف که زمان اجرای دهد، درحالیپذیری شناختی را تحت تأثیر قرار نمیو خفیف( بر انعطاف

odd داری بر نتایج آزمون دارد. بعد از تمرین مقاومتی تأثیر معنی 
های متوسط و خفیف هر دو باعث بهبود  یک جلسه تمرین مقاومتی حاد با شدتنتیجه گیری:  بحث و
پذیری شناختی  شود که جهت بهبود انعطافبنابراین توصیه می  شود؛پذیری شناختی سالمندان میانعطاف

 ها از این تمرینات استفاده شود. ز کاهش عملکرد شناختی آنسالمندان و پیشگیری ا
 

 . پذیری شناختی، سالمندانتمرین مقاومتی، انعطاف واژگان کلیدی :
 

،  09017670951)نویسندة مسئول: تلفن : ، تهران، ایراندانشگاه علامه طباطبائیدانشجوی کارشناسی ارشد روانشناسی ورزشی، دانشکده تربیت بدنی و علوم ورزشی،  . 1
 (  fatimah.shabani@gmail.comپست الکترونیکی:  

 

  ، تهران، ایراندانشگاه علامه طباطبائیدانشیار گروه روانشناسی ورزشی، دانشکده تربیت بدنی و علوم ورزشی،  . 2

 ، تهران، ایراندانشگاه علامه طباطبائیاستادیار گروه روانشناسی ورزشی، دانشکده تربیت بدنی و علوم ورزشی، .  3
4 . attention Switching 
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 مقدمه  -1
 های فعالیت  و  مسئله  حل  قدرت  ،کاری  حافظه  ،پاسخ  زمان  سالمندی با کاهش عملکردهای شناختی همچون؛ کاهش

مؤلفه به  1پذیری شناختیانعطاف  .(1)همراه است  چندگانه   پردازشی اجرایی عنوان  از عملکرد  تغییر   ای  که ظرفیت 
این توانایی  گیرد.دهد نیز با افزایش سن تحت تأثیر فرایند سالمندی قرار میبین وظایف مختلف را نشان می  2توجه 

پذیری شناختی و  . انعطاف (2)های مختلف وفق پیدا کند  سرعت و به نحو احسن با موقعیت دهد تا فرد به اجازه می
که با    (3)  شوندای مغز کنترل میهای قاعدهظایف مرتبط با آن توسط قشر پیش پیشانی، قشر پیشانی و عقدهو

 .(3) یابدها کاهش میافزایش سن طی فرایند طبیعی پیری عملکرد این بخش 
عنوان ابزاری جهت پیشگیری و  فعالیت جسمانی و تمرین یکی از مداخلاتی است که در چند دهه گذشته به 

زمان با افزایش شیوع خود جلب کرده است. هم کاهش فرایند مرتبط با سن عملکرد شناختی توجه خاصی را به  
نوبه میزان بروز اختلالات شناختی مرتبط با سن، علاقه به بررسی نقش فعالیت بدنی و تمرین در سالمندی و به 

بهبود عملکرد شناختی و یا به تأخیر انداختن کاهش عملکرد شناختی بخصوص در جمعیت افراد سالمند بیشتر شده 
یر طولانی مدت تمرین خصوصاً دهد که مطالعات زیادی در رابطه با تأثبررسی مطالعات گذشته نشان می.  (4)است

تأثیر )، اما در رابطه با تأثیر یک وهله تمرین  (7-5)های شناختی صورت گرفته استتمرینات هوازی بر روی مؤلفه
ای از اخیراً زنجیره .(9, 8)حاد یا کوتاه مدت( خصوصاً تمرینات قدرتی برای سالمندان مطالعات محدودی وجود دارد

در   د اجراییهای مختلف عملکرمطالعات توسط چانگ و همکاران در رابطه با تأثیر حاد تمرینات قدرتی بر مؤلفه 
دهند یک وهله تمرین مقاومتی حاد نیز که نشان می   (11,  10,  8)های سنی مختلف صورت گرفته استجمعیت

ابل ذکر است این مطالعات تأثیر مفیدی دارد. ق 3عملکرد اجرایی  هایبر مؤلفه مشابه با یک وهله تمرینات هوازی  
هایی چون؛ حجم صورت گرفته است و در مواردی دارای محدودیت  (13,  11)سال  میان  و  (12,  10)برای افراد جوان  
کوچک   مداخله(14)نمونه  متغیرهای  بررسی  عدم  و،  جنسیت  چون،  افراد   گری  قبلی  جسمانی  فعالیت  سطح 

می   ؛(19-15,  13-10,  5)باشندمی نظر  به  می بنابراین  نیز  مقاومتی  تمرین  که  مکانیسمرسد  از طریق  های تواند 
ر به افزایش سطح فاکتور رشد  تواند منجپذیری شناختی تأثیرگذار باشد. تمرین مقاومتی می متعددی بر روی انعطاف 

های ، افزایش برانگیختگی و تغییرات در سطح کاتکولامین5و فاکتور نوروتروفیک مشتق شده از مغز  14شبه انسولین  
. (20,  18)پذیری شناختی داشته باشد  پلاسما شده و از طریق این تغییرات تأثیر مفید کوتاه مدتی در بهبود انعطاف

نیز بیان کرد، به این معنی که تمرین  6شناختی  -توان با یک مدل انرژتیکرینات را میتأثیر این تمعلاوه بر این  
از طریق سطوح انگیختگی مطلوب حاد می انعطاف 7تواند  بنابراین ؛  (21)پذیری شناختی شودباعث تسهیل سازی 

پذیری شناختی در تواند بر انعطاف ن بود که یک وهله )تأثیر حاد( تمرین مقاومتی متوسط و خفیف میفرض بر ای
 سالمندان تأثیر داشته باشد. 

 

1 . Cognitive flexibility 

2 . Attention Switching 

3 . Executive function 

4 . Insulin-like growth factor 1 

5 . Brain-derived neurotrophic factor 

6 . Cognitive-energetic model 

7 . Optimal arousal levels 
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  Uعلاوه بر این مطالعات گذشته نشان داده است که بین عملکرد اجرایی و شدت تمرین مقاومتی یک رابطه  
پذیری شکل، در مطالعه حاضر فرض بر این بود که انعطاف  U. بر اساس این رابطه  (15 ,12 ,11)شکل وجود دارد

متوسط نسبت به تمرین مقاومتی با شدت خفیف بهبود بیشتری پیدا   شناختی با یک وهله تمرین مقاومتی با شدت
های شناختی در مطالعات مختلف میزان ماندگاری متفاوتی برای اثر تمرین مقاومتی بر مؤلفه . (15 ,12 ,11)کندمی

چون؛    های عملکرد اجراییثال، برخی ماندگاری تأثیرات مثبت تمرین بر مؤلفه عنوان م. به (22 ,8(شده است  گزارش
دقیقه بعد از   20اند که  و برخی گزارش کرده (8)انددقیقه بعد از تمرین گزارش کرده  11پذیری شناختی را تا  انعطاف 

پذیری شناختی نیز بسته به  رسد که انعطاف به نظر می  .(15 ,8)گرددپایان تمرین این تغییرات به سطح اولیه بر می 
بنابراین در مطالعه حاضر فرض بر آن بود که ممکن است    گیری آن افزایش یا کاهش را نشان دهد؛زمان اندازه 

دقیقه بعد از تمرین برای افراد سالمند بهتر باشد. در   180دقیقه بعد از تمرین نسبت به    15نتایج حاصل از ارزیابی  
کرده بیان  مطالعات  برخی  اینکه  می پایان  که جنسیت  از طریق  اند  را  عملکرد شناختی  بر  تمرین  اثربخشی  تواند 

. در حالی ( تحت تأثیر قرار دهد25)های اندوکرین به تمرینو احتمالاً تفاوت در پاسخ  (24 ,23)های جنسیتی  ویژگی
 پذیری شناختی در سالمندان بررسی کرده باشد. ی انعطاف ای یافت نشد که این متغیر را براکه مطالعه

پذیری بنابراین مطالعه حاضر در درجه اول سعی دارد تأثیر یک وهله تمرین قدرتی متوسط و خفیف را بر انعطاف
شدت و  جنسیت  تأثیر  آن  دنبال  به  کند.  بررسی  سالمند  افراد  پیامدهای شناختی  بر  را  تمرینی  مختلف  های 

همچنین ماندگاری تغییرات شناختی   پذیری شناختی حاصل از تمرینات قدرتی برای سالمندان بررسی کند.انعطاف 
دقیقه بعد از اتمام برنامه تمرینی بررسی  180دقیقه و    15پذیری  ناشی از تمرین نیز از طریق اجرای آزمون انعطاف 

 خواهد شد. 
 

 شناسیروش
.  انجام شد  96اول سال    نیمه ه در  ک  آزمون استپس -آزمونپیش طرح  حاضر از نوع نیمه تجربی با پژوهش

 20سالمند سالم )   40را  نمونه آماری    و  شاهرودسال شهرستان    70تا    60جامعه آماری پژوهش حاضر را سالمندان  
و   می   20زن  تشکیل  به دهند  مرد(  نگهداری سالمندان شهرستان  که  مرکز  از  اساس صورت هدفمند  بر  شاهرود 

 ±67/2با میانگین سنی    نفر(  20)گروه تجربی    یکصورت تصادفی در  و به   شدند  انتخاب  معیارهای ورود و خروج

 ±78/7، قد  50/69  ±64/2با میانگین سنی  نفر(    20)و کنترل    5/73  ±75/4و وزن    66/173  ±75/3، قد  75/68

 بندی شدند. طبقه  41/75 ±21/5 و وزن 41/174
شامل؛   پژوهش  به  ورود  سنی  1معیارهای  دامنه  تکمیل  (  2سال،    60-70(  جهت  لازم  تحصیلات  سطح 

  تأیید پزشک جهت شرکت در برنامه تمرینی،(  4،  1در آزمون کوتاه وضعیت ذهنی  26نمره بیشتر از  (  3،  هاپرسشنامه
عدم وجود هرگونه  ( 6، 2ی جسمانبر اساس پرسشنامه آمادگی  در تمرین قدرتیاطمینان از سلامتی برای شرکت  (5

ها، یا هر نوع بخشعدم مصرف آرام  (7  عضلانی، -و اسکلتی  سوخت و سازی، تنفسی شدید، عروقی،  عصبیبیماری  
دید و جدی دیداری یا شنیداری. معیارهای ( عدم وجود هرگونه اختلال ش8،  وضعیت روانیداروی خاص تأثیرگذار بر  

 مشکلاتوجود  (  2سابقه افسردگی، اضطراب یا سایر اختلالات روانی،  (  1ها از پژوهش شامل؛  کنندهحذف شرکت
سابقه    (3  سابقه تعویض مفصل در اندام تحتانی،  (3  ،ستون فقرات  و فوقانی یا  های تحتانیشدید مفاصلی در اندام

 

1 . Mini Mental State Examination 

2 . Physical Activity Readiness Questionnaire 
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مکرر،   سرگیجه  و  تعادل  و  اس(  4اختلال  تحتانی  اندام  مفاصل  در  شدید  درد  تنه بقه  در 5  و  یا  منظم  مشارکت   )
حجم نمونه پژوهش توسط    .دوران مطالعه بود  در طی دریافت برنامه فیزیوتراپی اخیر    های تمرین قدرتی و یابرنامه 
( =31/0ESو اندازه اثر )  05/0، میزان آلفای  %80( بر اساس توان آماری  1،31افزار جی پاور  نرمتوان )  وتحلیلتجزیه 

 محاسبه شد.  (13)مربوط به مطالعه 
 ابزار  

قد از طریق متر نواری، وزن توسط ترازوی   ارزیابی شد. مشخصات فردیپرسشنامه  سن و تحصیلات از طریق  
 و   به مترقد    مجذوروزن به کیلوگرم بر    تقسیماز   3(، شاخص توده بدن ساخت کشور آلمان 2سکادیجیتال )مارک  

گیری شد. میزان مشارکت در فشارخون توسط دستگاه فشارسنج دیجیتال )مارک بیورر ساخت کشور آلمان( اندازه 
متابولیکی  یا معادل  5مت به  4المللی فعالیت جسمانی پرسشنامه بین های جسمانی با استفاده از نسخه فارسیفعالیت

 تمام موارد ذکر شده قبل از اجرای پژوهش ارزیابی شدند. . (26)شود در هفته ارزیابی می 

های چون  است که مؤلفه   عملکرد شناختیارزیابی    برایاست  آیتمی    11زمونی  آ :آزمون کوتاه وضعیت ذهنی
شود. کند و در تشخیص بالینی زوال عقل و اختلال شناخت نیز استفاده میگیری و حافظه را ارزیابی میتوجه، جهت 

.  شده استامتیازی تشکیل  1امتیازی، یک آیتم دو امتیازی و چهار آیتم    3آیتم    3  امتیازی،  5آیتم    3این آزمون از  
عنوان اختلال شناخت خفیف به   26ست که بر اساس مطالعات گذشته امتیاز کمتر از  ا  30مجموع امتیاز این آزمون  

جهت ) شده استگزارش  0/ 81درصد و  90پایایی نسخه فارسی این آزمون به ترتیب  حساسیت و  شود.شناخته می 
این آزمون می  رابطه با  بیشتر در  مجله علمی سازمان نظام توان به مطالعه سیدیان و همکاران،  کسب اطلاعات 

 .(27)( مراجعه شود 414-408: (4) 25 ;1386 .پزشکی جمهوری اسلامی ایران
(: یک ابزار غربالگری کیفیت آمادگی شرکت در  PARQ)6نسخه فارسی پرسشنامه آمادگی فعالیت جسمانی

ها جهت اجرای تمرینات و به  کنندهشرکتفعالیت جسمانی است. این ابزار جهت ارزیابی سلامت جسمانی و توانایی  
نامه  توان به پایانجهت کسب اطلاعات بیشتر در رابطه با این آزمون می اتمام رساندن دوره تمرینی استفاده شد )

 د(.بخشی مراجعه شو( دانشگاه علوم بهزیستی و توان 1392کارشناسی نیتا شفا )
بین  فارسی پرسشنامه  فعالیت جسمانی  نسخه  میزان مشارکت سالمندان در IPAQ7)المللی  ارزیابی  (: جهت 

جهت یا معادل متابولیکی در هفته قبل از اجرای پروتکل تمرینی استفاده شد )  METsهای جسمانی به  فعالیت
می آزمون  این  با  رابطه  در  بیشتر  اطلاعات  همکاران،  کسب  و  مقدم  مطالعه  به   .World Appl Sciتوان 

 .(26)عه شود( مراج 1073-80:(8)18;2012

( و  10RM  %40های تمرین قدرتی خفیف )کنترل شدت تمرین: در مطالعه حاضر جهت کنترل شدت برنامه 
( با مطالعات گذشته  (10RM  %70متوسط  بیشینه    10ابتدا    (17)مشابه  برای   (10RM)تکرار  ایمن  که روشی 

شده توسط بیچل بر اساس پروتکل ارزیابی طراحی   (10RM)تکرار بیشینه    10آزمون    سالمندان است محاسبه شد. 

 

1 . G*Power3.1 Softwar 

2 . Seca 

3 . Body mass index 

4 . International Physical Activity Questionnaire 

5 . METs 

6 . Physical Activity Readiness Questionnaire 

7 . International Physical Activity Questionnaire 
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تواند برای یک تمرین خاص ای است که فرد می حداکثر وزنه  RM10 برای هر هشت تمرین اجرا شد.   1و ایرل
شدت برنامه تمرینی از نظر فیزیولوژیکی از   .(28)رار بیشینه است  یک تک  %75بار تکرار کند که تقریباً معادل با   10

 . مقیاس درک فشار(10,  7)  نیز کنترل شد 3بورگ و از نظر ادراکی از طریق مقیاس درک فشار 2طریق ضربان قلب

شود که شدت شده توسط فرد از شدت تمرین استفاده می بورگ، ابزاری است که جهت ارائه یک امتیاز ذهنی ادراک
. (29)کند. این مقیاس بعد از هر یک از هشت تمرین طی مرحله تمرین ثبت شد  میامتیازدهی    20تا    6تمرین را از  

استفاده شد.  از ساعت پولار  برای گروه تمرین و حین ضربان قلب  میزان    جهت کنترل ضربان قلب  طی تمرین 
  10RMدامنه و محدوده شدت تمرینات خفیف و متوسط در واقع بر اساس  ثبت شد.    تماشای فیلم برای گروه کنترل

و جهت کنترل بیشتر شدت   10RMود، اما جهت اطمینان از شیوه محاسبه و اجرای صحیح پروتکل  شده بتنظیم
 ضربان قلب و مقیاس بورگ نیز استفاده شد.  تمرین

نسخه  پذیری شناختی عملکرد اجرایی از  به منظور بررسی مؤلفه انعطاف :  more-oddتکلیف    ایرایانه   آزمون
  9تا  6و یا   4تا  1شامل یک سری از اعداد  more-odd. تکلیف  (7)شود میاستفاده  more-oddتکلیف فارسی 

 شود. است که در مرکز مانیتور نمایش داده می
که در آن ارقام به صورت    است  4جوریکآرایه عددی    16شامل    A. بلوک  است این تکلیف شامل سه نوع بلوک  

تا در صورتی که عدد نمایش داده   شودمیکنندگان آموزش داده  شود. به شرکتسیاه در یک صفحه سفید ارائه می 

تر و در صورتی که عدد نمایش داده شده کوچک  "F"است با انگشت اشاره سمت چپ خود دکمه    5تر از  شده بزرگ

 جور یک آرایه عددی    16شامل   B. بلوک  دهندمی را فشار    "L"دکمه    است با انگشت اشاره سمت راست خود 5از  
تا در صورتی که   شودمی کنندگان آموزش داده  بود که در آن ارقام به صورت سبز زنگ چاپ شده بودند. به شرکت

و در صورتی که عدد نمایش داده شده  "F"عدد نمایش داده شده فرد است با انگشت اشاره سمت چپ خود دکمه 

 5جور غیر یکآرایه عددی    32شامل    Cبلوک    را فشار دهند.  "L"ج است با انگشت اشاره سمت راست خود دکمه  زو
تا  شودمیکنندگان آموزش داده . به شرکتاستتست(  16)هر کدام  Bو  Aهای هر دو بلوک  که شامل تست  بود

است و عدد به    5تر از  تر یا کوچکرگرا برای مواردی که عدد نمایش داده شده بز  "L"یا    "F"به ترتیب کلید  
که عدد به رنگ سبز رنگ سیاه نوشته شده است و برای مواردی که عدد نمایش داده شده فرد یا زوج است هنگامی 

میلی ثانیه و برای بلوک  1000تا    B  150و    Aهای  مدت زمان نمایش اعداد برای بلوک  نوشته شده است فشار دهد.
C  300    کنندگان باید تا جایی میلی ثانیه بود. شرکت  1500نمایش عدد   یه بود و فاصله بین هرمیلی ثان  1500تا

برای هر   Bو   Aتست تمرینی از بلوک    8ممکن با سرعت و دقت بیشتر به هر سؤال پاسخ دهند. جهت آموزش  
ای بین هر دقیقه  1را با یک بازه زمانی    ABCCBA، سپس شش بلوک کامل به ترتیب  شودمیکننده ارائه  شرکت

. در مطالعه حاضر شاخص  شده استمتر در نظر گرفته  سانتی   3. قابل ذکر است اندازه اعداد  دهندمی بلوک انجام  
های عنوان اختلاف زمان پاسخ بین بلوکعنوان هزینه جابجایی کلی مورد استفاده قرار گرفت که به به  6جابجایی

 

1 . Baechle and Earle 

2 . Heart rate 

3 . Rating of Perceived Exertio 

4 . Homogeneous 

5 . Heterogeneous 

6 . Shifting index 
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های )متوسط زمان پاسخ به بلوک   جوریکهای  و بلوک (Cنوان مثال، متوسط زمان پاسخ به بلوک  ع)بهجور  غیر یک
A و B .محاسبه شد ) 

از طریق آشنایی   هاافت آزمودنی برنامه تمرینی گروه تجربی: یکی دیگر از اهداف دوره تمرین آموزشی کاهش 
ت/ درد فیزیکی قادر به تکمیل برنامه تمرینی با ظرفیت تمرینی داوطلبانی است که ممکن است به دلیل محدودی

 10آزمون  های در دو جلسه آخر ای، آزمودنیهفتهنباشند. بعد از آشنایی با شیوه صحیح تمرینات طی این دوره یک
کنند. برای هر هشت تمرین اجرا می 1شده توسط بیچل و ایرلرا بر اساس پروتکل طراحی   )RM)10تکرار بیشینه  

10 RM  75بار تکرار کند که تقریباً معادل با   10تواند برای یک تمرین خاص  ای است که فرد میحداکثر وزنه%  
کشش از بالای سر، فلکشن زانو در  تمرینات شامل؛ پرس سینه، اکستنشن پا، سیم .(28)یک تکرار بیشینه است  

,  5)  شده استوضعیت درازکش، تمرین قایقی، پرس پا، پرس سرشانه و جلو بازو که بر اساس مطالعات قبل انتخاب  
وزنه آزاد، با هر دو فاز کانسنتریک و اکسنتریک جهت انجام تمرینات از هر دو هم دستگاه تمرینی و هم  .(30, 17

شود. دقیقه گرم کردن بر روی دوچرخ کارسنج و کشش آرام شروع می   10تا   5هر جلسه تمرینی با    .شوداستفاده می 
شود. فواصل استراحت بین اجرا می   10RM  %40یا اینکه    10RM  %70تکراری از تمرینات با    10ست    3سپس  

 ثانیه هستند. تمام تمرینات توسط آزمونگر پژوهش تحت نظارت قرار گرفت.  90و  30 ترتیب ها و تمرینات به ست 
کنندگان گروه کنترل ویدئو آموزشی را در رابطه با اجرای تمرینات قدرتی  برنامه تمرینی گروه کنترل: شرکت 

 اجرا شد( تماشا کردند.  )هفت تمرینی که توسط گروه تجربی 
 روش اجرا 

 ی حضور پیدا کرد و توضیحات  شهر شاهرود  الائمهثامن  در سرای سالمندانها  کننده شرکت انتخاب    جهت محقق  
. سپس از بین افراد داوطلب بر اساس معیارهای ورود و ارائه کردو شیوه اجرای آن  کلی در رابطه با موضوع مطالعه

های انتخاب شده را . سپس آزمودنی نفر که واجد شرایط حضور در پژوهش بودند انتخاب کرد  40خروج از پژوهش  
درخواست   هاکنندهاز شرکت  سپس   بندی کرد.تقسیم  (=20n( و کنترل )=20nبه صورت تصادفی در دو گروه تجربی )

در جلسه اول .  کنندمراجعه  سالن ورزشی  ارزیابی به    جهتساعت بین جلسات   48حداقل فاصله    باسه جلسه    شد که
ارائه  به  اجرای آن  از  با پژوهش و هدف  رابطه  برگه شد صورت کوتاه و مفید مطالبی در  نامه  های رضایت، سپس 

مقیاس معاینه وضعیت   ،(Q-PAR2)  یجسمانپرسشنامه آمادگی فعالیت    ،مشخصات دموگرافیکیآگاهانه، پرسشنامه  
کنندگان توزیع تکمیل بین شرکت   جهت(IPAQ4المللی فعالیت جسمانی )پرسشنامه بین  و(MMSE3کوتاه )-روانی

صورت یک جلسه به 3)  هفته های لازم صورت گرفت تا به مدت یکها هماهنگیکنندهبا شرکت  در جلسه دوم  .شد
ها به باشگاه ورزشی مراجعه کرده تا در رابطه با شیوه صحیح اجرای تمرینات اطلاعات لازم برای آن  روز در میان(

 سومجلسات  اجرا شد.    برای هر هشت تمرین  RM-10آزمون  ذکر است در جلسه آخر این دوره نیز  ارائه شود. قابل  
مرحله؛    چهارمو   پنج  شناختیپذیرانعطاف آزمون  پیشمرحله  استراحت،    مرحلهشامل  اجرای  ی  تمرینی،  ،  برنامه 

 بود.   دقیقه 180پذیری شناختی بعد از انعطاف آزمون و پس  دقیقه 15پذیری شناختی بعد از انعطاف آزمون پس

 

1 . Baechle and Earle 

2 . Physical Activity Readiness Questionnaire 

3 . Mini–Mental State Examination 

4 . International Physical Activity Questionnaire 
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آزمون  سپس  کرده،دقیقه استراحت   15به مدت  و آرام  ساکت محیطدر یک  هاکنندهشرکت  سوم ابتداجلسه در 
با شدت   برنامه تمرینی  آزمودنی گروه تجربی  دادند. برای ادامه، آزمون انجام  پیشعنوان  به پذیری شناختی را  انعطاف 

70٪  RM10    به تماشای در اتاقی ساکت  کنترل  گروه    هایکنندهشرکت  مرحلهطی این  که  در حالی    داد،می را انجام
بعد از اتمام مداخله تمرینی،  دقیقه    15.  پرداختندمی تمریناتی که گروه تجربی  در رابطه با  (  دقیقه  30به مدت  )  فیلمی

بعد از   دقیقه 180. شداجرا می دوباره آزمون عنوان پس به آزمون پیش  همان ترتیببه  پذیری شناختیانعطاف آزمون 
 پذیری شناختی اجرا شد. انعطاف آزمون اتمام برنامه تمرینی نیز بار دیگر 

بود، اما در این مرحله شدت تمرین   شامل پنج مرحله   جلسه سوم   شابه باچهارم روند اجرای پژوهش نیز مجلسات  
 بود.   RM-10 ٪40قدرتی 

 آماری  لیوتحل هیتجز

آماری شیپیرو ها از آزمون  بررسی توزیع داده  جهت  ابتدااستفاده شد.    SPSS  16داده از    وتحلیلتجزیهجهت   
 پژوهش  ه یبررسی فرض جهت از آزمون لوین استفاده شد. سپس هاگروهویلک و جهت بررسی همگنی واریانس در 

اندازه از   کوواریانس  آنالیز  تکراری  آزمون  تجربی(   2های  و  کنترل  پیش   3×)گروه؛  انعطاف )تکرار؛  پذیری آزمون 
)شدت تمرین؛ خفیف و متوسط( برای ارزیابی اثرات اصلی 2  ×دقیقه(  180آزمون  دقیقه و پس  15آزمون  شناختی، پس

ها بوده است متغیر هم پراش مطالعه سطح آمادگی جسمانی آزمودنی  و متقابل مربوط به امتیاز ابزار صورت گرفت.
با پرسشنامه   بررسی   ارزیابی شد.  IPAQکه  نیز جهت  فرنی  بن  تعقیبی  تمام آزمون  استفاده شدند.  تعقیبی   های 

برای به دست آوردن درک بهتر از دامنه تغییرات ناشی از صورت گرفتند.    ≥05/0p  داریها در سطح معنی ارزیابی
 0.21،  0.2  تا  0.01مقادیر با    ؛ کهها محاسبه شدجهت بیان اندازه اثر مقایسه   d 1های تمرینی قدرتی، کوهنبرنامه 

 (.31)دهدبه ترتیب اندازه اثرهای کوچک، متوسط، بزرگ و بسیار بزرگ را نشان می   0.81  <و    0.80تا    0.51،  0.50تا  

 

 هایافته 
شرکت  برای  )زنان  کنندهسن  تمرین  گروه  مردان  9/63±92/2های  و  برای 7/63±58/2سال  و   )

های گروه کننده(، وزن برای شرکت 65/ 10±02/2سال و مردان  6/63±22/2های گروه کنترل )زنان کنندهشرکت

 71/ 9±79/4های گروه کنترل )زنان  کننده( و برای شرکت0/74±21/5کیلوگرم و مردان    3/72±16/1زنان  )تمرین  

سانتیمتر و   9/165±04/5زنان  )های گروه تمرین  کنندهکیلوگرم(، قد برای شرکت  6/74±55/4کیلوگرم و مردان  

شرکتسانتیم  6/169±32/4مردان   برای  )زنان  کنندهتر(  کنترل  گروه  مردان    متریسانت  8/167±45/5های  و 

شرکت  44/5±6/171 برای  بدنی  توده  شاخص  )زنان  کنندهسانتیمتر(  تمرین  گروه   26/ 3±37/2های 

 25/ 5±83/2های گروه کنترل )زنان  کنندهکیلوگرم/مترمربع( برای شرکت  25/ 8±58/2کیلوگرم/مترمربع و مردان  
های گروه کنترل )زنان  کنندهمترمربع(، وضعیت ذهنی برای شرکت/لوگرمیک  6/25±84/2م/مترمربع و مردان  کیلوگر

و برای مردان   3/28±82/0های گروه تمرین )زنان کننده( و برای شرکت 0/29±05/1و برای مردان  99/0±1/28

 ( بود.03/1±8/28

  

 

1 . Cohen 
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پذیری شناختی( برای تمرین با )انعطاف   more-odd. اطلاعات توصیفی مربوط به تکلیف  1جدول 

 ( RM-10 %70شدت متوسط ) 

 ( =20nگروه کنترل )  ( =20nگروه تمرین ) متغیرها
 ( =10nزنان ) ( =10nمردان ) ( =10nزنان ) ( =10nمردان )

زمان پاسخ به مدت 

با جابجایی  هایبلوک 

(ms) 

 4/709±6/38 9/710±4/38 9/695±7/34 8/702±7/51 آزمون پیش

 3/700±8/36 5/657±5/31 7/704±1/34 5/666±7/41 دقیقه  15

 1/702±3/30 4/678±9/41 3/710±2/28 9/677±8/58 دقیقه   180

زمان پاسخ به مدت 

بدون   هایبلوک 

 (msجابجایی )

 2/1096±130/ 8/1084±4/132 1/1105±67/98 3/1061±2/122 آزمون پیش

 5/1079±3/83 5/1107±6/93 8/930±2/93 1/950±1/104 دقیقه  15

 5/1045±3/90 5/1079±6/79 8/1007±2/91 1/1023±1/79 دقیقه   180

صحت پاسخ به  

با  هایسؤالات بلوک 

 )%(جابجایی 

 2/92±3/1 7/91±3/1 7/91±6/1 8/91±03/1 آزمون پیش

 4/91±95/0 9/91±99/0 2/94±0/1 4/94±4/1 دقیقه  15

 6/91±97/0 8/91±03/1 2/92±8/1 5/92±6/1 دقیقه   180

صحت پاسخ به  

 هایسؤالات بلوک 

 )%( بدون جابجایی 

 6/88±1/2 2/90±7/1 9/88±3/2 2/89±4/2 آزمون پیش

 6/89±5/1 0/89±3/2 2/92±5/1 8/91±9/0 دقیقه  15

 4/89±9/1 5/89±92/1 1/90±1/1 9/89±0/1 دقیقه   180

 (ms) شاخص جابجایی

 8/386±3/124 9/373±9/128 2/356±5/107 3/358±6/165 آزمون پیش

 2/379±6/68 01/402±8/88 10/272±9/93 60/284±8/133 دقیقه  15

 6/342±7/73 2/368±3/67 2/328±9/98 8/345±6/119 دقیقه   180

 

را پیش از اعمال مداخله تمرینی،    more-oddمیانگین و انحراف استاندارد متغیرهای مربوط به تکلیف    1جدول  
شده برای زنان و  صورت تفکیکدقیقه بعد از یک جلسه تمرین مقاومتی با شدت متوسط به   180دقیقه بعد و    15

زمان پاسخ مدتشدت متوسط، میانگین  تمرین با    بعد از یک جلسه  1دهد. طبق جدول  مردان سالمند نشان می
(msو مؤلفه  (  برای  جابجایی  سالمندان    more-oddآزمون    هایشاخص  به  برای   )%( پاسخ  و صحت  کاهش 

های پژوهش مبنی بر اینکه  افزایش پیداکرده است. برای پاسخ به فرضیه   هابرای آن  more-oddآزمون  های  مؤلفه
انعطاف های خفیف و متوسط تمرین مقاومآیا شدت بر  از آزمون  تی حاد  اثربخشی دارد  پذیری شناختی سالمندان 

 ارائه شده است.  2های تکراری استفاده شد که نتایج آن در جداول تحلیل کوواریانس اندازه 

دهد نشان می   بدون جابجایی  به  صحت پاسخ  های تکراری برای  نتایج تحلیل واریانس اندازه  2طبق جدول  

صحت پاسخ دار تمرین قدرتی بر  دهنده تأثیر معنی( معنادار است که نشان=001/0p=،8/9Fکه اثر اصلی تکرار )

به صحت پاسخ آزمون است. نتایج پژوهش نشان داد که اثر تعاملی تکرار* گروه نیز بر  در پس   متجانسبه حروف  
گروه   بدون جابجایی  صحت پاسخ به  دهد بین  نشان می  ( که=0p=،3/15F/ 001دار است )معنی   بدون جابجایی  

صحت پاسخ به حروف  داری وجود دارد. از آنجا که اثر اصلی شدت تمرین بر  تمرین با گروه کنترل تفاوت معنی
توان گفت که بین تأثیر تمرینات با شدت متوسط و خفیف بر  ( می=01/0p=،5/6Fمعنادار است )بدون جابجایی  

  صحت پاسخ به داری وجود ندارد. اثر اصلی جنسیت نیز برای متغیر  تفاوت معنی  ن جابجاییبدوصحت پاسخ به  
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بدون  صحت پاسخ به  دهنده این است که تأثیر تمرین بر  ( که نشان=9/0p=،1/0Fمعنادار نبود )  بدون جابجایی  
 های مختلف )زن و مرد سالمند( تفاوت معناداری ندارد.برای جنسیت  جابجایی 

پذیری  )انعطاف   more-oddهای تکراری برای تکلیف  . نتایج آزمون تحلیل واریانس اندازه 2جدول 

 شناختی(

 اثرات 
صحت پاسخ به  

 بدون جابجایی 

صحت پاسخ به  

 با جابجایی

مدت زمان پاسخ 

 بدون جابجاییبه 

مدت زمان پاسخ به  

 با جابجایی حروف

با  شاخص 

 جابجایی

 3/ 2(0/ 08) 8/ 2(0/ 01) * 4/ 1(0/ 05) 4/ 4(0/ 04) * 4/ 7( 0/ 04)* گروه

 6/ 7(0/ 002) * 14/ 8(0/ 001) * 13/ 3(0/ 001) * 6/ 3(0/ 003) * 9/ 8(0/ 001) * تکرار

 21/ 3(0/ 001) * 11/ 7(0/ 001) * 15/ 0(0/ 001) * 15/ 3(0/ 001) * تکرار* گروه
* 

(001 /0)3 /12 

اثر اصلی  

 جنسیت 
(9 /0 )1 /0 (9 /0)01 /0 (8 /0)05 /0 (5 /0)5 /0 (6 /0)3 /0 

 1/ 2(0/ 3) 1/ 3(0/ 3) 0/ 6(0/ 5) 1/ 0(0/ 3) 0/ 4( 0/ 7) تکرار* جنسیت 

 0/ 12(0/ 7) 0/ 06(0/ 8) 0/ 12(0/ 7) 0/ 6(0/ 4) 0/ 1(0/ 8) گروه *جنسیت

تکرار* گروه*  

 جنسیت 
(6 /0)5 /0 (7 /0)2 /0 (7 /0)4 /0 (6 /0)6 /0 (6 /0)5 /0 

 2/ 2(0/ 15) 5/ 5(0/ 01) * 4/ 9(0/ 03) * 0/ 7(0/ 4) 6/ 5(0/ 01) * شدت تمرین 

شدت تمرین * 

 جنسیت 
(7 /0)2 /0 (7 /0)2 /0 (2 /0)4 /1 (5 /0)5 /0 (8 /0)03 /0 

شدت تمرین * 

 گروه
* (004 /0)4 /9 (3 /0)2 /1 (2 /0)9 /1 (8 /0)1 /0 (9 /0)01 /0 

شدت تمرین * 

 گروه* جنسیت 
(4 /0)8 /0 (7 /0)2 /0 (11 /0)7 /2 (4 /0)4 /0 (5 /0)5 /0 

شدت تمرین* 

 تکرار
* (01 /0)3 /5 * (01 /0)5 /0 * (01 /0)21 /5 (6 /0)4 /0 (15 /0)2 /2 

شدت تمرین * 

 جنسیت  تکرار*
(5 /0)7 /0 (08 /0)8 /2 (6 /0)5 /0 (5 /0)8 /0 (8 /0)4 /0 

تکرار* شدت 

 تمرین* گروه
* (001 /0)2 /10 (3 /0)3 /1 (6 /0)5 /0 (8 /0)14 /0 (7 /0)4 /0 

تکرار* شدت 

تمرین* گروه*  

 جنسیت 

(5 /0)7 /0 (4 /0)8 /0 (7 /0)4 /0 (3 /0)3 /1 (5 /0)7 /0 

 

دهد که اثر اصلی تکرار  نشان می  با جابجایی  صحت پاسخ به  های تکراری برای  نتایج تحلیل واریانس اندازه 
(003/0p=،3/6F=معنادار است )  با جابجایی صحت پاسخ به حروف  دار تمرین قدرتی بر  دهنده تأثیر معنیکه نشان  

  با جابجایی صحت پاسخ به حروف  گروه نیز بر    آزمون است. نتایج پژوهش نشان داد که اثر تعاملی تکرار*در پس
گروه تمرین با گروه   با جابجایی    حروف صحت پاسخ به  دهد بین  ( که نشان می =001/0p=،0/15Fدار است )معنی

  با جابجایی صحت پاسخ به حروف  داری وجود دارد. از آنجا که اثر اصلی شدت تمرین نیز برای  کنترل تفاوت معنی
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صحت پاسخ به  توان گفت که بین تأثیر تمرینات با شدت متوسط و خفیف بر  ( می =4/0p=،7/0Fمعنادار نیست )
  با جابجایی صحت پاسخ به حروف  ارد. اثر اصلی جنسیت نیز برای متغیر  داری وجود ندتفاوت معنی  با جابجایی  حروف  

  با جابجایی صحت پاسخ به حروف  دهنده این است که تأثیر تمرین بر  ( که نشان=9/0p=،01/0Fمعنادار نبود )
 های مختلف )زن و مرد سالمند( تفاوت معناداری ندارد.برای جنسیت

دهد که اثر اصلی نشان می   بدون جابجایی  مدت زمان پاسخ به  اری برای  ها تکرنتایج تحلیل واریانس اندازه  
مدت زمان پاسخ به حروف  دار تمرین قدرتی بر  دهنده تأثیر معنیکه نشان  ( معنادار است=001/0p=،3/13Fتکرار )

بدون  به    مدت زمان پاسخ آزمون است. نتایج پژوهش نشان داد که اثر تعاملی تکرار* گروه نیز بر  در پس   متجانس
گروه   بدون جابجایی  مدت زمان پاسخ به  دهد بین  ( که نشان می =001/0p= ،7/11Fدار است )معنی   جابجایی  

مدت زمان پاسخ به حروف  داری وجود دارد. از آنجا که اثر اصلی شدت تمرین بر  تمرین با گروه کنترل تفاوت معنی
توان گفت که بین تأثیر تمرینات با شدت متوسط و خفیف بر ( می =03/0p=،9/4Fمعنادار است )  بدون جابجایی  

مدت زمان پاسخ داری وجود دارد. اثر اصلی جنسیت نیز برای متغیر  تفاوت معنی  بدون جابجایی  مدت زمان پاسخ به  
سخ به  مدت زمان پادهنده این است که تأثیر تمرین بر  ( که نشان=8/0p=،05/0Fمعنادار نبود )  بدون جابجایی    به

 های مختلف )زن و مرد سالمند( تفاوت معناداری ندارد. برای جنسیت  بدون جابجایی  
دهد که اثر اصلی تکرار  نشان می  با جابجایی  مدت زمان پاسخ به  ها تکراری برای  نتایج تحلیل واریانس اندازه 

(001/0p=،8/14F=معنادار است )  با دت زمان پاسخ به حروف  مدار تمرین قدرتی بر  دهنده تأثیر معنیکه نشان
مدت زمان پاسخ به حروف  گروه نیز بر    آزمون است. نتایج پژوهش نشان داد که اثر تعاملی تکرار*در پس   جابجایی  

گروه   با جابجایی    حروفمدت زمان پاسخ به  دهد بین  ( که نشان می =001/0p=،3/21Fدار است )معنی   با جابجایی  
مدت زمان پاسخ به  داری وجود دارد. از آنجا که اثر اصلی شدت تمرین نیز برای تمرین با گروه کنترل تفاوت معنی

توان گفت که بین تأثیر تمرینات با شدت متوسط و خفیف ( می =03/0p=،5/5Fمعنادار است )  با جابجایی حروف  
مدت زمان  داری وجود دارد. اثر اصلی جنسیت نیز برای متغیر  تفاوت معنی   با جابجایی  مدت زمان پاسخ به حروف  بر  

مدت زمان  دهنده این است که تأثیر تمرین بر  ( که نشان=5/0p=،5/0Fمعنادار نبود )  با جابجایی پاسخ به حروف  
 های مختلف )زن و مرد سالمند( تفاوت معناداری ندارد. برای جنسیت با جابجایی  پاسخ به حروف 
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آزمون به پذیری شناختی از پیش های مربوط به انعطاف گیری برای اندازه  d. اندازه اثر کوهن 1نمودار 

 دقیقه بعد از تمرین قدرتی خفیف و متوسط برای گروه کنترل و تمرین  180دقیقه و  15
 

 گیرینتیجه

شدت  با  حاد  مقاومتی  تمرین  وهله  یک  تأثیر  بررسی  حاضر  پژوهش  از  بر  هدف  متوسط  و  خفیف  های 
های متوسط و خفیف سالمندان بود. نتایج تحقیق حاضر نشان داد که تمرین مقاومتی با شدت پذیری شناختی  انعطاف 

انعطاف  بهبود  باعث  دو  میهر  سالمندان  شناختی  وپذیری  مختلفشدتبین    شود  تفاوت   های  مقاومتی  تمرین 
 داری وجود ندارد.معنی
شواهد   ولی  .شودتمرین حاد باعث بهبود کنترل بازداری مینشان داده شده است که    مطالعات زیادیاگرچه   

انعطاف برای  را  بهبودی  این  است.  کمتری  کرده  ثابت  شناختی  حاضر،پذیری  پژوهش  نتایج  و   برخلاف  کولز 
ت  (33)و همکاران   2و کوبیچ   (32) 1تامپوروسکی  تامپوروسکی و همکاران    (34)3امپوروسکی وگانیو و  نشان  (32)و 

شود. احتمالاً یکی از دلایل این عدم همخوانی متفاوت پذیری شناختی نمیانعطافدادند که تمرین حاد باعث بهبود  
 (32)های انتخابی برخی از این مطالعات را افراد جوانباشد. آزمودنی ها میتحقیق   بودن متدولوژیکی و روش شناختی

مط(34)یا کودک این  برای  شده  اعمال  مداخله  نوع  متوسط،  با شدت  هوازی  تمرینات   (34)و خفیف    (32)العات 
باشد می(34)یا تغییر تکلیف  (32)4گیری تکلیف شناختی در این مطالعات آزمون برون پترسون باشد و ابزار اندازهمی

بیماران  وهش کوبیچ را  های پژهای تحقیق را تحت تأثیر قرار دهد. آزمودنیتوانند یافتهارد میکه در مجموع این مو
داد و مبتلابه نقص توجه تشکیل می   را  تامپوروسکی و همکاران   و  DSM-IV مبتلا به اختلال افسردگی اساسی

دهد های پژوهش حاضر را سالمندان سالم تشکیل میآزمودنی  ها از نوع هوازی بود، در حالی کهبرنامه تمرینی آن 
پژوهش   در  است.  قدرتی  تمرینات  نوع  نیز  و  وگانیو  تامپوروسکی  و  وتامپوروسکی  آزمودنی کولز  کمتعداد   های 

(N<20)   نوجوان    18  ها پژوهش کولز وتامپوروسکیآزمودنی   تواند توان آماری تحقیق را تحت تأثیر قرار دهد،میکه
 .  و نوع تمرینات نیز هوازی بودبود 

 

1 . Coles and Tomporowski 

2 . Kubesch 

3 . Tomporowski and Ganio 

4 . Brown-Peterson test 
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تواند در نوجوانان  ای نشان دادند که تمرین حاد میو همکاران در مطالعه 1برسو همسو با نتایج تحقیق حاضر
ای نشان دادند که تمرین قدرتی باعث . تاسی وهمکاران نیز در مطالعه(35)پذیری شناختی شودباعث بهبود انعطاف 

تر ارتباط وجود بزرگ p2,p3و بین زمان پاسخ کوتاهتر و دامنه  شودپذیری شناختی در سالمندان میبهبود انعطاف
تنها  شدید و متوسط نه   یمقاومتتمرین    ای دیگر گزارش کرد که اجرای یک وهله این محقق در مطالعه.  (36)دارد

افراد راعملکرد رفتار بهبود  بخشد،  بهبود می   ی  باعث  الکتروفبلکه  ( و  GHهورمون رشد )،  P3  کیولوژیزی دامنه 
رسد، تمرین مقاومتی به نظر می بنابراین،    ؛(7)شود  نیز می  زولیکورتو کاهش    (IGF-1)  1-  نیانسولشبه  فاکتور رشد  
 قبول جهت بهبود عملکرد اجرایی باشد. تواند یک رویکرد قابلنظر از شدت می حاد صرف

پذیری شناختی باشد؛ افزایش جریان  بر انعطاف حاد  مقاومتی    نیتمرتواند دلیل تأثیر  های متعددی میمکانیسم
( و فاکتور IGF-1، افزایش سطح فاکتورهای رشد )خصوصاً  2های نورواندوکرینی افزایش ترشح واسطه   خون مغزی،

و یا افزایش ترشح نروترنسمیترها. یکی از دلایلی که چرا یک تمرین   ((BDNF3مغز )نروتروفیک مشتق شده از  
و نشان  (37, 9)تواند مزایای شناختی را به ارمغان بیاورد این است که ورزش یک استرس فیزیکی استورزشی می 

کننده شناخت عمل عنوان تسهیلداده شده است که استرسورهای فیزیکی مشابه با ورزش تحت شرایط خاص به 
توانند یک پاسخ سریع شوند که می می 4های نوروندوکرینیاسترس فیزیکی منجر به ترشح واسطه   .(38,  19)کنندمی
شود و یا اینکه باعث ا باعث شوند که منجر به ترشح اپی نفرین و نوراپی نفرین می سیستم عصبی سمپاتیک ر 5آغاز

. (39)شود( شوند که منجر به ترشح کورتیزول میHPA6آدرنال ) -هیپوفیز-یک پاسخ کندتر در محور هیپوتالاموس
بعد کورتیزول  حاد  افزایش  قدرتی  تمرین  و  حاد  هوازی  تمرین  دو  هر  شدت   از  با  خفیف و  حتی  مختلف  های 

کورتیزول و )ها  اختی ناشی از اثر این هورمون . اعتقاد بر این است که بهبود کارکرد شن(41,  40)شده استمشاهده
است که اپی و هیپوکامپ  آمیگدال  بین  تعاملات  بر روی  تثبیت عملکردهای شناختی بدین  نفرین(  باعث  وسیله 
 . (42)شوندمی

افزایش اکسیژن تواند از طریق کنترل ترشح انسولین و گلوکوز خون و  د میرسد تمرین مقاومتی حابه نظر می  
مطالعات   بالاتر( شود.  P3های  عنوان مثال، دامنهسازی فرآیندهای نروالکتریک )بهو جریان خون مغز باعث فعال

داده که سطوح  نشان  افزایش   سرمی IGF-1اند  مقاومتی  تمرین  دنبال  به  افراد سالمند  نظر (43)یابدمی در  به   .
که  می هماتوسفالیک  IGF-1رسد  سد  از  انتقال  مکانیزم    CNSبه 7با  طریق  مرکزیاز  مختلف  بهبود  های  در 

بنابراین  ؛(16)کندنیز نقش ایفا می  BDNFدر مدولاسیون  IGF-1 .(44)کندنقش ایفا میپذیری شناختی انعطاف 
،  BDNFرا در اثرات مفید تمرین مقاومتی بر عملکرد شناختی نفی کرد.   IGF-1 و GH توان نقش بالقوهنمی

یکی از اعضای خانواده فاکتورهای نوروتروفیک، یک واسطه مهم مولکولی پلاستیسیتی ساختاری و عملکردی در 
و همچنین ترویج تکثیر، تمایز   و نقش کلیدی در بهبود انتقال، مدولاسیون و پلاستیسیتی عصبی دارد  (45)مغز است

 . (48,  47)یابدکه در طول یک جلسه تمرین مقاومتی افزایش می  (46)مغز انسان بر عهده داردها در  و بقا نورون 

 

1 . Berse 

2 . Neuroendocrine 

3 . Brain-derived neurotrophic factor 

4 . Neuroendocrine 

5 . Initial rapid response 

6 . Hypothalamic–pituitary–adrenal 

7 . Hematoencephalic barrier 
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از مغز، ازجمله سینگوال که    (49)کافی جهت عملکرد شناختی ضروری است BDNFسطح   نواحی مختلفی  در 
به دنبال یک برنامه تمرینی قدرتی  BDNFاند که  . مطالعات نشان داده(50)شودو هیپوکامپ یافت می 1قدامی

می به   یابدافزایش  وابسته  افزایش  این  است  و  تمرینی  برنامه  می؛  (48,  47)شدت  نظر  به  افزایش بنابراین،  رسد 
BDNF  قابل پذیری شناختی باشد.  برای بهبود نتایج در آزمون انعطاف   های تمرین قدرتی دلیلیبه دنبال برنامه

که   است  ناحیه  BDNFذکر  روی چندین  می CNS دیگر   بر  عمل  پروسفالون نیز  بازال  حفظ  مسئول  و  ،  2کند 
نورون3استریاتوم مغز،  قشر  هیپوکامپ،  نورون ،  و  و مخچه  سپتوم  شناختی های  فرآیندهای  با  مرتبط  سپتوم  های 

 (51)باشدمی
تواند از طریق تغییرات فوری در سطح دوپامین، سروتونین،  اند که فعالیت جسمانی حاد می مطالعات نشان داده

و گلوتامات در مناطق مغزی درگیر در فرایندهای  GABA)4 (اسیدنوراپینفرین، استیل کولین، گاما آمینوبوتیریک 
عنوان مثال نشان  به .  (52,  18)پذیری شناختی مفید واقع شودشناختی در بهبود کارکردهای شناختی همچون انعطاف

دارد.   (54)و همچنین انسان  (53)پذیری رفتاری در حیواناتانعطاف داده شده است دوپامین نقش مهمی در تعدیل  
کنند ، این کاهش در حیواناتی که ورزش می (55)دهدبا پیری کاهش تدریجی دوپامین رخ می زماندر حالی که هم

 .(56)سالی شروع به ورزش کرده بودندتوجهی کمتر است، حتی در حیواناتی که در میانبه میزان قابل 
پذیری شناختی را تحت تأثیر  نتایج تحقیق حاضر نشان داد که جنسیت، تأثیر تمرینات مقاومتی بر روی انعطاف

نمی  ازآنجایی قرار  واقع  در  میدهد.  احتمال  نشانگرهای که  برخی  سطح  در  تغییر  طریق  از  مقاومتی  تمرین  رود 
رسد این نشانگرها دهد، ولی به نظر می پذیری شناختی را تحت تأثیر قرار میو تروفیزیولوژیکی، انعطاف  بیوشیمیایی

وجود این متغیرها در مطالعه حاضر بررسی دهد. بااین برای مردان و زنان در طول تمرین هیچ تفاوتی را نشان نمی
 نشده است و نیاز به مطالعات بیشتر دارد.

اثر گذاشته است، بنابراین با توجه    more-oddبر نتایج تکلیف    تمرین مقاومتی  شان دادنتایج تحقیق حاضر ن
شود، احتمالاً تمرین مقاومتی حاد توانسته جهت ارزیابی انعطاف شناختی استفاده می   more-oddبه اینکه آزمون  

است انعطاف شناختی را بهبود دهد. همسو با نتایج تحقیق حاضر چانگ و همکاران نیز نشان دادند که زمان اجرای 
ها بهترین زمان ست، آن بسته به نوع تکلیف شناختی متفاوت ه  های شناختی بعد از اعمال مداخله درمانیآزمون

دقیقه بعد از تمرین مقاومتی گزارش کردند. علاوه بر این گزارش نمودند که نیاز   20-11  شناختی را  اجرای آزمون
احتمالاً دلیل عدم   دقیقه است.   15دقیقه اولیه یا بعد از    15به تحقیقات بیشتری جهت اجرای تکلیف شناختی در  

باشد که  پذیری شناختی به این خاطر می عد از تمرین مقاومتی بر روی انعطافدقیقه ب  180تأثیر تمرین مقاومتی  
,  47)  یابددر گردش خون کاهش می  BDNFو   1IGFهای بیولوژیکی همچون هورمون رشد،  کنندهغلظت تعدیل

57). 
شدت  تأثیر  بین  که  داد  نشان  حاضر  تحقیق  انعطاف نتایج  روی  بر  حاد  مقاومتی  تمرین  مختلف  پذیری های 

تأثیر معنی با نتایج تحقیق  شناختی  نتیجه حاضر  ندارد.  با نتایج داری وجود  اما  بروش و همکاران همخوانی دارد 
ای گزارش نمودند که شدت انتایر در مطالعهچانگ و    همخوانی ندارد.  و همکاران 5کامیجوچانگ و انتایر و  تحقیق  
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شود. شدت تمرین بالا باعث افزایش سرعت پردازش اطلاعات و بهبود عملکرد اجرایی می تمرینی متوسط نسبت به 
تمرین با شدت متوسط در مقایسه با شدت خفیف و شدید، به دلیل ایجاد  گزارش کردند که کامیجو و همکاران نیز

شود تر باعث بهبود بیشتر عملکرد شناختی میتقاضای منبع توجه برای تکلیف خاص( بزرگ   )شاخص میزانP3دامنه  
های تکلیف شناختی به پردازش   اگر  گزارش کردند 1آرنت و لندرز  .(58)که با نتایج تحقیق حاضر همخوانی ندارد

که  وجود دارد و هنگامی   رابطه خطی بین شدت تمرین و عملکرد اجرایی  حرکتی و محیطی بیشتری نیاز داشته باشد  
 Uرابطه  بین شدت تمرین و عملکرد اجرایی    شناختی و مرکزی بیشتری نیاز دارد  هایتکلیف شناختی به پردازش 

شود، شکل معکوس می   Uارتباط بین کورتیزول و عملکرد شناختی منجر به یک منحنی  .  (59)وجود دارد  وارونه
طوری که افزایش متوسط کورتیزول با بهبود عملکرد شناختی، در حالی که افزایش شدید کورتیزول با اختلالات 

کند که با افزایش شدت تمرین، آدرنالین و نورآدرنالین ( پیشنهاد می2009مک موریس )  عملکرد شناختی همراه است.
را تحت تأثیر قرار  2های توجه لوب پیشانی تواند سیستمافزایش متوسط می   .(60)شونداز طریق مدولا آدرنال آزاد می 

هورمون    دهد و  کورتیکوتروپین  آزادکننده  هورمون  سنتز  کردن  محدود  طریق  از  کورتیزول  ترشح  توسط  که 
کورتیزول قادر زمان با افزایش شدت و یا مدت تمرین، تولید  هم  شود.تعدیل می ACTH)3 (آدرنوکورتیکوتروپین

ای باشد و سطوح انگیختگی به نقطه به مهار هورمون آزادکننده کورتیکوتروپین و هورمون آدرنوکورتیکوتروپین نمی
به افزایش می  انعطاف باید که عملکرد شناختی و  به خطر می نوبه  نوع (60)افتدپذیری شناختی  به  واقع بسته  . در 

 رایی ارتباط متفاوتی وجود دارد.شدت تمرین و عملکرد اجتکلیف شناختی، بین 

های متوسط و خفیف هر دو باعث نتایج تحقیق حاضر نشان داد که یک جلسه تمرین مقاومتی حاد با شدت
داری وجود های مختلف تمرین مقاومتی تفاوت معنیشدت بین    شود وپذیری شناختی سالمندان میبهبود انعطاف

دهد، به  پذیری شناختی را تحت تأثیر قرار نمی انعطاف بر روی  اومتی حاد  تمرین مقندارد. همچنین جنسیت نیز تأثیر  
بنابراین   پذیری شناختی سالمندان دارد؛عبارت دیگر یک جلسه تمرین مقاومتی حاد تأثیر مشابهی بر روی انعطاف 

پذیری شناختی توان توصیه کرد که جهت بهبود انعطاف توان به مؤسساتی که به سالمندان در ارتباط هستند میمی
 ها از این تمرینات استفاده کنند. سالمندان و پیشگیری از کاهش عملکرد شناختی آن

شود در تواند منجر به اثرات یادگیری شود، لذا توصیه میطرح مطالعه حاضر به دلیل تعداد جلسات آزمون می
ساعت قبل از اولین جلسه تست   48آموزش  این احتمال وجود دارد که  مطالعات آتی این موضوع در نظر گرفته شود.  

بااین  پذیری شناختیانعطاف  باشد  داشته  یادگیری  است.    وجوداثرات  نداشته  انجام امکان کنترل آن وجود  از  بعد 
به شرکت   15ارزیابی   داده می دقیقه  اجازه  عوامل کنندگان  است  بنابراین ممکن  آزمایشگاه خارج شوند،  از  تا  شد 

روی   بر  دیگر  انعطافمحیطی  شناختی  ارزیابی  بااین   180پذیری  باشند.  گذاشته  تأثیر  نگه دقیقه  داشتن وجود، 
شود دیگر عوامل ناخواسته )مثلاً استرس یا   ساعت ممکن است باعث  3کنندگان در آزمایشگاه برای مدت  شرکت

پذیری شناختی است. نعطاف بر ا 4روزهای شبانهخستگی( بر روی نتایج تأثیرگذار باشد. محدودیت دیگر تأثیر ریتم 
( اجرا 8تا  6و عصرها ساعت  11تا  9ها ساعت های مشابه ای از روز )صبحها در زمانوجود سعی شد آزمودن بااین
ارزیابی ازآنجایی  شود. انجام بندیها و گروه که  گرفته است و فرایند تجربی کور های پژوهش توسط یک آزمونگر 
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آزمونگ که  است  است، ممکن  می نشده  که  قرار دهد  تأثیر  تحت  را  تحقیق  نتایج  ناخودآگاه  یا  آگاهانه  در ر  تواند 
در نهایت، تفسیر نتایج پژوهش حاضر ممکن است توسط    تحقیقات بعدی مورد بررسی قرار گرفته و کنترل شود.

. مطالعات شوداندازه نمونه کوچک به خطر بیافتد و برای در نظر گرفتن این موضوع مطالعات بیشتری توصیه می 
پذیری شناختی مانند سالمندان در معرض  آتی باید بر روی سالمندان با اختلالات بالینی همراه با کاهش انعطاف 

های کارکرد اجرایی زوال عقل، سالمندان در معرض آلزایمر و سالمندان چاق تأکید داشته باشد. از آنجا که مؤلفه 
برای  های شبانه وابسته به ریتم بهتر تأثیر تمرینروزی هستند.  انعطاف   درک  پذیری شناختی، لازم است بر روی 

های روزانه را در نظر بگیرند. پذیری شناختی و ریتمهای آتی به طور قابل ملاحظه ای تعامل ورزش، انعطاف پژوهش
( fNIRSو    EEG / ERP  ،fMRI)مثلاً   1شناختی تکمیلی های عصبمطالعات آینده باید سعی کنند از تکنیک

هت درک بهتر تغییرات ظریف کارکرد شناختی که ممکن است بعد از تمرینات مقاومتی حاد رخ دهد استفاده کنند. ج
تری از سالمندان مورد بررسی قرار های آینده باید تأثیر طولانی مدت تمرینات قدرتی. را در حجم بزرگپژوهش

 دهند تا درک ما از این ارتباط پیچیده بیشتر شود. 

 گزاری سپاس 
 شود.وسیله از تمامی سالمندانی که در این پژوهش همکاری داشتند، تشکر و قدردانی می بدین
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Effect of Low and Moderate Acute Resistance Exercise on Cognitive 

Flexibility in the Older Adults above 60 Years Old 

Fatemeh Shaabani*1,Zahra Salman 2, Ali Esmaeili3  

 

Abstract 

Background  &Purpose: Cognitive flexibility is a type of executive function 

that shows the ability to the attention change between different tasks and is 

affected by the aging process as the age increases. The purpose of study was 

to investigate the effect of acute resistance training with low to moderate 

intensity on cognitive flexibility in the older adults above 60 years old. 

Methodology: 40 healthy older were randomly assigned into an experimental 

and control groups.  The inhabitation control was assessed by the more-odd 

task, conducted in the three stages; before intervention, 15 and 180 minutes 

after intervention. Strength training for the experimental group were 

performed with low intensity (40% -10RM) and moderate (70% -10RM). 
Data were analyzed by 2 × 3 × 2 repeated measures ANOVA at a significant 

level of 0.05. 

Results: The results of the study showed that acute resistance training had a 

significant effect on the response time, response accuracy and shifting index 

of the more-odd task in the older adults (p <0.05). In addition, the results 

showed that gender and exercise intensity had no significant impact on the 

effect of resistance training on inhabitation control (P> 0.05), while the more-

odd task conduct time after resistance training had a significant effect on the 

test results (p <0/05). 

Conclusion: A session of moderate and mild acute resistance training both 

improves the cognitive flexibility of the older adults. Therefore, it is 

recommended that these exercises be used to improve the cognitive flexibility 

of the older adults and to prevent their cognitive decline. 
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