
 

  

 

 
Journal of Healthy Aging and Exercise. Septembr 2025; 1(2) 

       Original research  

       Published Online: 16 Septembr 2025                                                                                                

 

 

Cite this article: Aghlmand, M, Shojaeian, N. A, Arazshi, N, Molanoruzi, K. (2025). Effects of Functional Training and Pilates on 

Dynamic Balance in Older Women With and Without a History of Falling. Journal of Healthy ageing and exercise, 1 (2), 13-23.  

DOI: 10.22059/jhae.2025.398795.1000 

 

Copyright © 2025: Journal of Healthy Ageing and Exercise. This open-access article is available under the Creative Commons 

Attribution-NonCommercial 4.0 (CC BY-NC 4.0) International License, which allows for the copying and redistribution of the 

material only for noncommercial purposes, provided that the original work is properly cited.  

Publisher: Univwesity of Tehran Press 

 

 

 

Effects of Functional Training and Pilates on Dynamic Balance in Older Women 

With and Without a History of Falling 

 
Masoumeh Aghlmand1  , Najmeh A. Shojaeian 2 *  , Negar Arazshi 3  , Keyvan 

Molanoruzi4  

  

1. PhD Student in Department of Sport Sciences, Central Tehran Branch, Islamic Azad University, Tehran, 

Iran..Masum.ag64@gmail.com 

2. Corresponding author. Department of Sport Science, Islamic Azad University, Bojnurd, Iran. nshojaeian@yahoo.com 
3. Department of Sport Science, ct.c., Islamic Azad University, Tehran, Iran.Negar-arazeshi@yahoo.com 

4. Department of Sport Science, SR.C., Islamic Azad University, Tehran, Iran. Keivannorozy@gmail.com 

Received: 07 July 2025; Received: 20 August 2025; Accepted: 31 August 2025 

 

 

 

 

ABSTRACT 

 

Introduction: Falls are a common cause of balance loss in the elderly. This study aimed to compare the effects 

of functional training and Pilates on improving the dynamic balance of elderly women, considering their history 

of falls.   

Methods: This study employed a quasi-experimental design with a pre-test and post-test approach. Forty elderly 

women were divided into four groups: 1) Functional training (home-based) with a history of falls, 2) Functional 

training (home-based) without a history of falls, 3) Pilates training with a history of falls, and 4) Pilates training 

without a history of falls. A fall history was defined as experiencing at least one fall within the past year. The 

Berg Balance Scale was used to assess dynamic balance. Pilates training was conducted for 12 weeks, while 

functional training was performed for 8 weeks by all participating groups. Statistical analysis included 

ANCOVA (Analysis of Covariance) for between-group comparisons and paired t-tests for within-group 

comparisons, utilizing SPSS version 23. 

Results: The results showed that functional training improved dynamic balance in elderly women who had 

fallen, while Pilates was more effective for those without a fall history. Furthermore, dynamic balance 

significantly increased in both groups of elderly women (with and without a history of falls) after eight weeks 

of either Pilates or functional training. 

Conclusion: Both Pilates and functional training exercises can effectively contribute to the improvement and 

enhancement of dynamic balance in elderly individuals, whether they have a history of falls or not. 
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Extended Abstract 

Introduction 
Aging is defined as a natural physiological process that 

gradually follows the life cycle. In addition to 

psychosocial complications, physical losses also occur in 

old age, leading to slower thinking, depression, 

functional disability, loss of endurance, immobility, and 

physical degeneration. Functional changes inherent to the 

aging process, such as decreased mobility and muscle 

strength, can lead to imbalance and, consequently, an 

increased risk of falls in older adults. Falls are the most 

common problem among older adults, leading to 

increased morbidity and mortality (3). Most falls occur 

during walking, mainly due to unforeseen disturbances in 

dynamic balance caused by slips or slips. Gerards et al. 

(2021) examined the adaptation of walking to 

impairments in older adults with and without a history of 

falls and used the margin of stability to determine the 

number of steps to recover. Their findings showed that 

fallers show lower adaptation to walking (4). These 

balance disorders cause sudden changes in the person’s 

center of mass, potentially leading to falls with physical 

consequences such as injuries, fractures, as well as 

psychosocial consequences such as fear of falling (5). 

The most common fractures caused by falls occur in the 

hip, spine, arm, and forearm. Of these fractures, hip 

fractures have serious consequences such as reduced 

mobility and independence and a high mortality rate in 

the first three months (6). One study reported that the 

main determinants of frequent falls include a history of 

falls, muscle strength, abnormal postural fluctuations 

(such as balance and gait disorders), and depression (7). 

Given that the prevalence of falls in people over 65 years 

of age is about 33% and tends to increase with age, it is 

obvious that the ability to contract muscle fibers and 

neuromuscular activation can lead to a lower incidence 

of falls (10). Therefore, the aim of this study was to 

compare the effects of functional exercises (at home) and 

Pilates in improving dynamic balance in elderly women 

with and without a history of falls. 

 
Methods 

This study was a quasi-experimental research conducted 

in two stages: pre-test and post-test. The sample consisted 

of 40 elderly women, aged between 70 and 80 years, who 

were assigned to four groups of ten participants each: 

functional exercise (at home) with a history of falling, 

functional exercise (at home) without a history of falling, 

Pilates exercise with a history of falling, and Pilates 

exercise without a history of falling. The inclusion 

criteria were being in the age range of 70 to 80 years, 

absence of contraindications for physical activity, and 

willingness to consistently participate in exercise 

sessions. Exclusion criteria included having psychiatric 

conditions like depression, severe physical conditions 

such as severe respiratory or circulatory problems, using 

assistive devices like canes, or having undergone 

surgeries that would hinder participation. The 

participants gave informed consent and signed a consent 

form to participate. The sample size was determined 

using G-Power software. To assess dynamic balance, the 

Berg Balance Scale was used in both the pre-test and 

post-test stages. This test consists of 15 items, and each 

item is rated on a scale from 0 to 5, with 5 representing 

optimal performance. The maximum score achievable 

was 46, indicating better balance as the score increased. 

The exercise protocols included Pilates and functional 

exercises (at home), conducted for 12 and 8 weeks, 

respectively. Pilates exercises were performed twice a 

week for 60 minutes, while functional exercises were 

done three times a week for 60 minutes per session. Data 

were analyzed using Shapiro-Wilk test for normality, 

univariate covariance for between-group comparisons, 

and paired t-tests for within-group comparisons. SPSS 

version 23 was used for statistical analysis, with a 

significance level of 0.05. 

 

Results 

The results of the univariate covariance test showed a 

significant difference in the results of functional 

exercises (at home) and Pilates in Samand women with 

and without preeclampsia (P-0.001). The results of the 

paired t-test showed a significant increase in dynamic 

balance of elderly women in the functional training 

groups with and without a history of falls and Pilates 

training without a history of falls (P-0.001). No 

significant difference in dynamic balance was observed 

in the Pilates training group with a history of falls based 

on the paired t-test.  

 

Conclusion 

The results of the present study showed a significant 

difference in increasing the dynamic balance of elderly 

women with and without a history of falls after eight 

weeks of Pilates and functional exercises (at home). 

There was also a significant difference between 

functional exercises (at home) and Pilates exercises in 

improving the dynamic balance of elderly women with 

and without a history of falls. The results of the present 

study are consistent with the results of some researchers. 

Researchers such as Khazai et al. showed that the average 

scores of dynamic balance and lower body strength after 

performing Pilates exercises were significantly higher 

than those of other training groups (18). Also, Viotto et 

al. reported in a study that performing Pilates exercises 

for thirty sessions and twice a week by healthy adult 

women improved dynamic balance, postural habit to pick 

up an object from the floor, and fixed body posture (19). 

The results of Tenier et al. were also based on the fact 

that an 8-week Pilates training program helps to develop 

body composition and dynamic balance function in 

sedentary women (20). Zarei et al. also found improved 



dynamic balance (dominant and non-dominant limbs) 

after 8 weeks of Pilates training. 

 

Both functional training and Pilates significantly 

increased dynamic balance in older women with and 

without a history of falls. Therefore, older women can 

effectively use both of these exercises to strengthen their 

core muscles and increase their dynamic balance. The 

increase and improvement in balance as a result of these 

exercises can improve the quality of life of older women 

and prevent them from falling. 

 

Table1. Intra-group comparison of mean and standard 

deviation of dynamic balance in elderly people with and 

without a history of falls after eight weeks of Pilates and 

Malacardi exercises (at home). 
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 چکیده 

بر بهبود تعادل    لاتسیو پ  یعملکرد  نات یتمر  ریتأث  سه یپژوهش با هدف مقا نیسقوط در سالمندان است. ا عیاز  علل شا یکیاز دست دادن تعادل   مقدمه: 

 .عدم سابقه افتادن، انجام شد  ایزنان سالمند، با توجه به سابقه  یایپو

  م ی و هدفمند در چهار گروه تقس  یزن سالمند به صورت تصادف   40آزمون بود.  و پس   آزمونش ی با طرح پ  یتجرب  مهیمطالعه از نوع ن  نیا  پژوهش:   روش

  ن تمری(  3  ،(  90/64  ±  92/2)در منزل( بدون سابقه افتادن )  یعملکرد  نتمری(  2  ،(  50/66  ±  59/2ل با سابقه افتادن ) نزدر م  یعملکرد  نی( تمر1شدند:  

سال گذشته    کی  طی  آن  وقوع  اساس  بر  افتادن  سابقه(.  60/64  ±  31/2بدون سابقه افتادن )  لاتسیپ  نتمری(  4  و   ،(20/65  ±  74/2با سابقه افتادن )   لاتسیپ

هفته توسط    8به مدت    یکردعمل  نات یهفته و تمر  12به مدت    لاتسیپ  ناتی. تمردیبرگ استفاده گرد  یاز آزمون تعادل  ایتعادل پو  یابیارز  یشد. برا  فیتعر

 .صورت گرفت 23نسخه  SPSS افزارو نرم یزوج یو ت رهیمتغتک  انس یکووار یهابا استفاده از آزمون  یآمار لی ها اجرا شد. تحلگروه

  ی افراد  یبرا  لاتسیکه پ  یدر حال  د،یخوردن داشتند، بهبود بخش  نیکه سابقه زم  یرا در زنان مسن  ایتعادل پو  یعملکرد  ناتینشان داد، تمر  جینتا  : هاافتهی

زنان سالمند )با و بدون    ازدر هر دو گروه    ایتعادل پو  ،یو عملکرد  لاتسیپ  نیپس از هشت هفته تمر  ن،یخوردن نداشتند، مؤثرتر بود  .  همچن  نیکه سابقه زم

 .افتی  شیافزا ی داریسابقه افتادن( به طور معن

باعث    ی به طور موثر  توانندیکنترل بر حرکات بدن، م  ش یو افزا  یعضلان-یعصب  ی بهبود هماهنگ  قیاز طر  ،یو عملکرد  لاتس یپ  نات یتمر  : یریگجه ینت

 .زنان سالمند، چه با سابقه افتادن و چه بدون آن، شوند یایتعادل پو شیبهبود و افزا

 لاتس یپ ناتتمری .ای)در خانه(، تعادل پو ی عملکرد ناتیتمر ، سالمندان، افتادن، : هاواژه  د یکل
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 مقدمه  

عوارض در حوزه  علاوه بر  کند.  شود که به تدریج چرخه زندگی را دنبال میپیری به عنوان یک فرآیند فیزیولوژیکی طبیعی تعریف می 
، از دست دادن قدرت 1دهد که منجر به کندتر شدن تفکر، افسردگی، ناتوانی عملکردی اجتماعی، تلفات جسمی نیز در پیری رخ می  -روانی

 . (1)شود می  یجسمان یقوا  لیتحلعضلانی، عدم تحرک و 
تواند منجر به عدم تعادل و در نتیجه افزایش خطر  پیری، مانند کاهش تحرک و قدرت عضلانی، می   تغییرات عملکردی ذاتی فرآیند

ترین مشکل در میان سالمندان است که منجر به افزایش میزان عوارض مرگ و میر  شایع 2. زمین خوردن  (2)افتادن در افراد مسن شود  
بینی نشده در تعادل پویاست که ناشی افتد که عمدتاً ناشی از اختلالات پیشها در طول راه رفتن اتفاق می. اکثر زمین خوردن(3)شود  می

 موردخوردن  نیسابقه زم بدون وافراد مسن با   دررا  رفتن راه در یسازگار  زانیم (4) و همکارانش 3جراردز ها است. جابجاییها یا از لغزش 
افراد ها نشان داد که  آن یهاافتهی .کردند  استفاده  4  یداریپا هیحاش اریمع  از رفتنراه در یبهبود زان یسنجش م یبرا نها قرار دادند. آ یبررس
این اختلالات تعادلی باعث ایجاد تغییرات ناگهانی در مرکز    .دهندیاز خود نشان م  رفتن  راه  با  یکمتر   یسازگار(  ریگنی)زم  یتوان حرکت کم

پیامدهای روانی اجتماعی مانند ها و همچنین  شود که به طور بالقوه منجر به سقوط با عواقب فیزیکی مانند جراحات، شکستگی جرم فرد می
می  افتادن  از  میترین شکستگی شایع.  (5)شود  نگرانی  رخ  ساعد  و  بازو  فقرات،  ستون  لگن،  در  از سقوط  ناشی  این های  میان  از  دهد. 

. یک مطالعه گزارش (6)ها، شکستگی لگن پیامدهای جدی مانند کاهش تحرک و استقلال و مرگ و میر بالا در سه ماه اول دارد  شکستگی
های مکرر شامل سابقه زمین خوردن، قدرت عضلانی، نوسانات وضعیتی غیرطبیعی )مانند کننده برای افتادنداد که عوامل اصلی تعیین

تر است که افراد مسن با سابقه افتادن دارای قدرت عضلانی پایین  . همچنین گزارش شده(7)اختلالات تعادل و راه رفتن( و افسردگی است  
سال به  65شود که شیوع شکایات مربوط به تعادل در جمعیت بالای  . برآورد می ( 8)تر هستند در اندام تحتانی و راه رفتن با سرعت آهسته

 ی بهداشتی شود.های مراقبت هادرصد برسد و به دلیل افزایش بستری شدن در بیمارستان، عوارض و مرگ و میر باعث افزایش هزینه  85
حرکتی، بینایی و دهلیزی( -های حسیهای کنترل تعادل )سیستمتواند تا زمانی که سیستم بدنی می  دهند که فعالیتمطالعات نشان می

 . (9)ها را بهبود بخشند، تعادل وضعیتی را بهبود یا بازیابی کنند های آنرا به چالش بکشند و در نتیجه پاسخ
بیشتر است و    یجسمان  یمادگا  سطحهمچنین طبق مفروضات فعلی، سطوح بالاتر توده عضلانی و قدرت در افراد مسن نشان دهنده  

درصد است و با   33سال حدود    65عوامل کلیدی در کاهش خطر سقوط هستند. با توجه به اینکه میزان شیوع زمین خوردن در افراد بالای 
تواند منجر به بروز افزایش سن تمایل به افزایش دارد، بدیهی است که توانایی انقباض فیبرهای عضلانی و فعال سازی عصبی عضلانی می 

های ورزشی در کاهش خطر و میزان زمین خوردن موثر است. در این بین تمرینات  .  مشخص شده است که برنامه(10)کمتر افتادن شود  
. تمرینات (11)پیلاتس و تمرینات عملکردی برای کمک به افراد مسن برای بهبود تحرک و استقلال و کاهش بار زمین خوردن مفید هستند  

های تعادلی یسنبال، و فعالیتعملکردی شامل تمرینات چابکی، تمرینات زنجیره بسته و چند جهته، حرکات پرتاپی مانند پرتاب توپ مد
ت پیلاتس با تقویت سیستم  . همچنین تمرینا( 12)دهند های عصبی عضلانی را هدف قرار میهای فیزیولوژیکی و سیستماست که سیستم 

شود، روش خوبی برای تمرین  عضلانی و عصبی و افزایش کنترل حرکتی تنه و عضلات مرکزی که باعث بهبود تعادل در افراد سالم می
  انجام تمریناتکه    دادند  نشان  (14)     و همکاران  6ی برتول  (،  2017)  و همکاران  5جوزفمانند    یمحققان.  (13) کنترل وضعیت ذهن و بدن است  

.  بخشدیم  بهبود   سقوط،  خطر  معرض  در  افراد   دراعتماد به نفس و تعادل را    منزل،در    یل یتکم  ناتیتمرکنار    در  ،(  ساعت  50)کمتر از    لاتسیپ
و ثبات وضعیت بدن بهتری را تجربه  تعادل ترمسن زنان لاتس،یپ نی تمر هفته دوازده از پس که داد نشان ریاخ مطالعه کی ن،یا بر علاوه

های ذکر شده در مطالعات بالا و نظر به اینکه تعداد مطالعاتی که به  توجه به مکانیزم . با  (15)کاهش یافت    در آنها  افتادن  از   ترس   کردند و
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با و بدون سقوط بررسی کرده اند اندک طور همزمان تاثیر تمرینات پیلاتس و تمرینات عملکردی را بر روی تعادل پویای زنان سالمند 
تواند متخصصان را در طراحی و بسط تمرین مناسب برای تقویت  مندان میباشند لذا مقایسه تاثیر این دو تمرین مذکور بر تعادل سالمی

عضلات مرتبط با پایداری و تعادل سالمندان و در نتیجه جلوگیری از سقوط این افراد و عوارض ناشی از سقوط یاری دهد. بنابراین، هدف  
 ی زنان سالمند با و بدون سابقه افتادن بود. از این پژوهش مقایسه تاثیر تمرینات عملکردی و پیلاتس در بهبود تعادل پویا

 شناسی پژوهش روش

 کنندگان شرکت
. این باشدمصوبه از دانشگاه آزاد اسلامی واحد تهران می SSRI.REC2311-2538کد اخلاق پژوهش حاضر از نوع نیمه تجربی و دارای 

سال بود که   70تا  80زن سالمند با دامنه سنی  40پژوهش شامل پژوهش در دو مرحله پیش آزمون و پس آزمون انجام شد. نمونه آماری 
بدون سابقه افتادن، تمرین پیلاتس  )در منزل(  ی  عملکردبا سابقه افتادن، تمرین    )در منزل(  یعملکردتمرین    در چهار گروه ده نفری شامل:

 70 تا 60 یسنها به پژوهش شامل، داشتن دامنه زمودنیبا سابقه افتادن و تمرین پیلاتس بدون سابقه افتادن جایگزین شدند. معیار ورود آ
توان به داشتن  های تمرین بود. از معیارهای خروج می، عدم وجود موارد منع فعالیت بدنی و اعلام مشارکت پیوسته و مدام در جلسهسال

خون، همچنین استفاده از وسایل کمکی مانند  های روانی از جمله افسردگی، شرایط فیزیکی مانند کمبود شدید تنفسی یا گردش  بیماری 
ها با رضایت کامل در پژوهش . آزمودنی( 17,  16)شوند، اشاره کرد  عصا، داشتن شستگی و جراحی در اندام تحتانی که مانع مشارکت می

 چهار   در   نفر  G-Power    40شرکت کرده و فرم رضایت از مشارکت را به طور آگاهانه امضا نمودند. حجم نمونه با استفاده از نرم افزار  
 تعیین شد.  گروه

 ابزار 

  ی ها آزمون  شامل اس یمقاین استفاده شد.  آزمونپس و آزمونشیمرحله پ در سالمند زنان یایپو تعادل ی ابیارز یبرا برگ تعادل مقیاس  از
 چشمان  با  ستادنیا  هم،  جفت  یپاها  با  ستادنی ا  نشستن،  قهیدق  2  ستادن،یا  قهیدق  2  ،ییجاجابه   نشستن،  به   ستادنی ا  ستادن،یا  به   نشستن

 پا  داشتن  نگاه  طرف،   دو  هر  به  درجه  360  چرخش  ن،یزم  یرو   از  یصندل  برداشتن   شانه،  یبالا   از  کردن  نگاه   جلو،  به   دست  دنیکش  بسته،
. سپس، شد  یگذاردر هر آزمون نمره   ماریب  عملکرداست.    گر ید  یپا  یجلو  پا   کی  حالت  به  ستادن یا  و  پا  کی  یرو  ستادنیا  ه،یچهارپا  یرو
 کسب   آزمون  نیا  در  تواندیم  ماریب  کی  که  یازیامت  حداکثر.  آمدها به دست  آزمون  یتمام  ازاتیکردن امتجمع  قیآزمون از طر  یکل  ازیامت

 .  (18) است 56 کند،

 اجرا  روش

ای  های اول تا دوم، تمرکز بر اصول پایهدقیقه اجرا شد. در هفته  60جلسه در هفته  و هر جلسه    3، شامل  هفته  دوازدهتمرینات پیلاتس طی  
ثانیه(، کشش ستون فقرات و    15ست در    2تکرار(، پلانک روی زانو )  8ست در    2تنفس(، پل ساده )  5ست در    3مثل تنفس دیافگرامی )

ثانیه، کشش همسترینگ   20تکرار، پلانک  12های سوم تا چهارم، تکرارها افزایش یافت و تمریناتی مانند پل در هفتهچرخش لگن است. 
تکرار(، پلانک روی   8ست در  2پا )تر شده و شامل پل تکو تمرینات تعادلی ساده افزوده شدند. از هفته پنجم تا هشتم، تمرینات پیشرفته

های نهم تا دوازدهم تمرینات مقاومتی و  سکاپولا ریترکشن و تمرینات تعادل با بازوها بود. در نهایت، در هفتهثانیه(، ا  30ست در    2ساعد )
باز تکرار(، پلانک با حرکت پا، چرخش کنترل شده تنه و بالا آوردن پاها در حالت طاق  12پا با دمبل )سه ست در  ترکیبی مانند پل تک

 انجام شد. 
ای های اول و دوم، تمرکز بر حرکات پایهدقیقه بود. در هفته  60هفته، هر هفته سه جلسه و هر جلسه    8شامل  برنامه تمرینات عملکردی

های ساده ثانیه(، قدم زدن روی خط مستقیم و کشش  10تکرار(، تعادل ایستا روی یک پا )  5ست در    2مانند نشستن و برخاستن از صندلی )
 15بار رسید، تعادل تا    10ای که تکرار نشستن و برخاستن به  تمرینات شدت بیشتری پیدا کرد؛ به گونههای سوم تا ششم،  بود. در هفته
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تر شد؛ شامل های هفتم و هشتم، تمرینات پیشرفتهثانیه افزایش یافت، حرکات چرخشی تنه و بلند کردن اشیا از زمین افزوده شد. در هفته
سازی ثانیه(، و انجام حرکات با دقت و سرعت بیشتر برای شبیه  20تر )ر(، تعادل طولانیتکرا  12ست در    3های سبک )بلند کردن وزنه

دقیقه به گرم کردن که شامل حرکات کششی و دوهای نرم بود اختصاص یافت.   10های روزمره. قبل از اجرای هر پروتکل تمرین،  فعالیت
 پرداختند. دقیقه به سرد کردن بدن می 15مدت ها به دقیقه بعد از اجرای هر دو پروتکل تمرینات آزمودنی 15

هایی مانند وزن یا حرکت ترکیبی اجرا  بار از طریق افزایش تدریجی تکرار، مدت زمان نگه داشتن حرکات، و افزودن چالشاصل اضافه
تگی با مربی برای اصلاح شد. نظارت خانگی شامل استفاده از دفترچه ثبت تمرینات، حضور مراقب هنگام تمرینات تعادلی، و ارتباط هف

 حرکات و پیشرفت تمرینات است. 

 ی آمار روش

های بین گروهی و آزمون  از آزمون کووریانس تک متغیره برای مقایسه      ویلک تایید شد._ها با استفاده از آزمون شاپیرو  نرمال بودن داده
ها از از پنج صدم در نظر گرفته شد. برای تحلیل آماری دادههای درون گروهی استفاده شد. سطح معنی داری کمتر  تی زوجی برای مقایسه

 استفاده شد.  23نسخه  SPSSنرم افزار 

 ها یافته
ارائه شده   1جدول کنندگان شامل، قد، وزن، سن و شاخص توده بدنی در میانگین و انحراف استاندارد مشخصات دموگرافیک شرکت

 است.  

 
 ( اطلاعات دموگرافیک در گروه های مختلف پژوهش Sd    ±M)شاخص توصیفی  -1جدول

شاخص توده بدنی   ( kg)وزن  (cm) قد سن هاگروه

(BMI ) 

 34/25 ± 40/2 60/74 ± 92/5 70/171 ±  94/3 90/64 ± 92/2 تمرین عملکردی در سالمندان بدون سابقه اقتادن 

 60/26 ± 83/1 20/79 ± 22/5 60/172 ± 27/4 50/66 ± 59/2 تمرین عملکردی در سالمندان با سابقه 

 00/26 ± 14/2 78/ 00 ±  88/38 40/173 ± 27/4 60/64 ± 31/2 تمرین پیلاتس در سالمندان بدون سابقه 

 78/25 ± 89/1 50/76 ± 35/5 30/172 ± 16/4 20/65 ± 74/2 تمرین پیلاتس در سالمندان با سابقه 

 
 

 نتایج بین گروهی تمرینات عملکردی ) در منزل( و پیلاتس در زنان سالمند با و بدون سابقه افتادن  -2جدول 

 داری سطح معنی اندازه اثر  F درجه آزادی  میانگین مجذور  متغییر  .1

 * 001/0 372/0 920/6 3 786/17 تعادل پویا

 
داری را در نتیجه تمرینات عملکردی و پیلاتس را در سالمند نتایج حاصل از آزمون کوواریانس تک متغیر تفاوت معنی  2جدول  براساس  

 (. -P 0/ 001با و بدون سابقه  افتادن نشان داد ) 
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 مقایسه درون گروهی تعادل پویای سالمندان بعد از هشت مداخله  -3جدول
 داری سطح معنی پس آزمون پیش آزمون  گروه

 * 001/0 30/47 ± 59/1 50/43 ± 41/2 افتادن  سابقه با  یعملکرد  نیتمر

 * 001/0 10/45 ± 79/1 00/41 ± 90/0 تمرین عملکردی بدون سابقه افتادن

 674/0 70/44 ± 00/2 30/44 ± 82/1 تمرین پیلاتس با سابقه افتادن 

 * 001/0 10/47 ± 19/1 50/41 ± 08/1 افتادن تمرین پیلاتس بدون سابقه 

 

 
های تمرین عملکردی با  داری را در تعادل پویای زنان سالمند در گروهنتایج حاصل از آزمون تی زوجی افزایش معنی 3جدول براساس 

داری در میزان تعادل پویا در گروه تمرین  (. تفاوت معنی-P 001/0پیلاتس بدون سابقه افتادن نشان داد )  و بدون سابقه افتادن و تمرین
 پیلاتس با سابقه افتادن براساس آزمون تی زوجی مشاهده نشد.  

 گیری بحث  و نتیجه
 بدون و با سالمند زنان یایپ تعادل بهبود بر لاتسیپ ناتیتمر تههف  12و  یعملکرد ناتیهفته تمر 8 ریتاث یبررس  قیتحق نیا از هدف
های تمرین عملکردی با و بدون سابقه افتادن و داری در تعادل پویای زنان سالمند در گروهنتایج نشان داد افزایش معنی .بود افتادن سابقه

 (.  -P 001/0)  تمرین پیلاتس بدون سابقه افتادن وجود داشت
میانگین نمرات تعادل  باشد. محققانی مانند خزایی و همکاران نشان دادند که  از محققان همسو مینتایج پژوهش حاضر با نتایج برخی  

های تمرینی به طور معنی داری بیشتر بود  داری نسبت به سایر گروهتر پس از انجام تمرینات پیلاتس به طور معنیپویا و قدرت بدنی پایین
اجرای تمرینات پیلاتس به مدت سی جلسه و دو بار در هفته توسط نیز در تحقیقی گزارش کردند    (20) و همکاران  1وتو  . همچنین وی(19)

همکاران زنان بالغ سالم تعادل پویا، عادت وضعیتی برای برداشتن یک شی از روی زمین و وضعیت ثابت بدن را بهبود بخشید. نتایج تنیر و  
کند  تحرک کمک میای پیلاتس به توسعه ترکیب بدن و عملکرد تعادل پویا در زنان کمهفته  8نیز مبتنی بر این بود که برنامه تمرینی  

  2سو   .هفته تمرین پیلاتس بود  8نیز حاکی از بهبود تعادل پویا ) اندام غالب و اندام غیر غالب( پس از    (22) . نتایج زارعی و همکاران  (21)
هفته برنامه پیلاتس )دو بار در هفته از جلسات    12پس از    جامعه  انسالیمبهبود قابل توجهی در تعادل در میان زنان   نیز  (23)  و همکاران

تمرینات استفاده شده و مدت زمان انجام پروتکل همسو ای( یافتند. نتایج تحقیق حاضر با نتایج تحقیقات فوق به دلیل شباهت در  دقیقه  60
کاهش قدرت  شود.قابل توجهی در تعادل ناشی از تمرینات پیلاتس به دلیل بهبود قدرت عضلانی و عوامل روانی حاصل می   بهبودباشد.  می

که خود باعث عدم تعادل و خطر سقوط  شود  عضلانی در قسمت پایین تنه منجر به تغییر در قرارگیری مرکز ثقل در جلوی مفصل مچ پا می
. از منظر آناتومیک، تقویت (24)تواند مرکز ثقل مچ پا را تغییر دهد و تعادل را بهبود بخشد  شود. همچنین، بهبود قدرت عضلانی میمی

کند، جابجایی گیرد( سیستم عصبی عضلانی را تقویت میعضلات اطراف مرکز ثقل بدن )همانطور که حرکات پیلاتس مورد هدف قرار می
دهد رساند و در نتیجه خطر ابتلا به این بیماری را کاهش مینوسانات را به حداقل میدهد،  مرکز ثقل فراتر از سطح حمایتی را کاهش می

اظهار داشتند که مطالعات انجام شده در زمینه تاثیر تمرینات پیلاتس بر    (26). در یک مطالعه مروری سیستماتیک کازاناتو و همکاران  (25)
تواند به عنوان یک شکل موثر از ورزش برای بهبود تعادل در افراد مسن در میتعادل پویای سالمندان نشان دادند که تمرینات پیلاتس  

داری بر تعادل  نیز در مطالعه متاآنالیز نشان دادند که تمرینات پیلاتس اثر کم و معنی  (27)و همکاران   برگامینانظر گرفته شود. همچنین  
شده از آن نظر که همگی بر اثرات مثبت تمرینات پیلاتس بر    متاآنالیز انجامداری بر تعادل پویا دارد. مطالعات  ایستا و اثر متوسط و معنی

توان به باشد که علت تفاوت را میتعادل ایستا، پویا و عملکردی اشاره دارد، مشابه است اما در بیان میزان اثر نتایج مقداری متفاوت می

 
1 - Pivotto 
2 - Su 
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ر اهمیت کلیدی فعالیت بدنی منظم در قالب تمرین پیلاتس را در میان این امخاطر واردکردن مطالعات متفاوت در متاآنالیز تشریح کرد.  
 کند. های عملکردی و وابستگی به افراد دیگر تأیید میسالمندان به عنوان یک اقدام پیشگیرانه در برابر محدودیت

های موثری برای تقویت  دلی راههای هوازی،  و تمرینات تعاهای تقویتی، ]ورزش تمرینات متعارف عملکردی مانند تمرین بدنی، ورزش
با این حال،  کند.بنابراین از حوادث سقوط جلوگیری می  ،تر هستندعضلات اندام تحتانی، استقامت، عملکرد و توانایی تعادل افراد مسن

گذارد  تأثیر میمشکلاتی مانند انطباق ضعیف با ورزش، شدت ورزش ناکافی، و ناتوانی در حفظ مؤثر نتایج تمرین بر موفقیت مداخلات  
باشد. از جمله محققانی مانند ماهجور و همکاران نتایج برخی محققان همسو می. در زمینه تمرینات عملکردی نیز نتایج تحقیق حاضر با  (28)
توانند تعادل و وضعیت عملکردی هفته و سه جلسه در هر هفته می  10ین تعادلی مبتنی بر خانه به مدت  های  تمرنشان دادند که برنامه  (29)

تواند باعث  نیز نشان دادند که انجام تمرینات ضد سقوط به مدت هشت هفته می  (30)را در افراد مسن افزایش دهند. علی نصب و همکاران  
توان اثر مثبت تمرینات باشد و از دلایل همسویی میایج ما همسو میساله شود. نتایج این دو پژوهش با نت  70تا    60بهبود تعادل پویای زنان  

  مشابه استفاده شده در تحقیقات مذکور،  به دلیل تمرکز این تمرینات روی عواملی مانند افزایش قدرت، تعادل و انعطاف پذیری در سالمندان 
ارتفاع   میاحتمالًا بر فعال شدن عضلات مسئول تنظ  ن ینوع تمر  نیا  ،ی عملکرد  ناتیدر تمر  یژگیبودن اصل و  یهیبا توجه به بداشاره کرد.  

مورد نظر  یحرکت فیوظا نیو توجه بهتر ب میتقس لیتواند به دل یم ایداشته است. بهبود تعادل پو ریکنترل تعادل تأث  یبرا یاراد رکاتو ح
 ی هایسازگار  جادی. با ا(31)  شود  یحرکت  فیتکل  آن  یبر رو  شتر یتواند باعث تمرکز بیخاص م  فیبر اساس وظا  نیباشد. در واقع، تمر

 ی ریشکل پذ  شی، افزایحرکت  یواحدها   یادآوریها،  مهارت  یریادگیدر    یتواند نقش موثریم  یعملکرد  ناتیتمر  ب،سمنا  یکیولوژیزیف
های مشابه، بنابراین، با توجه به نتایج پژوهش حاضر و بررسی نتایج پژوهش  .(32)  و بهبود استفاده از عضلات داشته باشد  یقشر حرکت

 ناتیتمر  علاوه،  به.  شودی م   لاتسیپ  ناتیتمر  با  سهیمقازنان سالمند با سابقه افتادن    یایتعادل پومعنادار    بهبودباعث    یعملکرد  ناتیتمر
سالمندان  . لذا  گرددیم  افتادن  سابقه  بدون  سالمند  زنان  یایپو  تعادل  در  یمعنادار  بهبود   باعث  یعملکرد  ناتیتمر  با   سهیمقا  در  لاتسیپ

توانند از هر دوی این تمرینات به نحو احسن جهت جهت تقویت عضلات مرکزی و افزایش تعادل پویای خود استفاده کنند. افزایش و  می
های از محدویت تواند کیفیت زندگی سالمندان را بهبود بخشیده و از سقوط آنان جلوگیری کند.  بهبود تعادل در نتیجه این تمرینات می

توان به عدم ارزیابی قدرت عضلات بعد از هشت هفته تمرینات عملکردی و پیلاتس اشاره کرد. همچنین عدم استفاده از مردان  پژوهش می
های آینده تاثیر افزایش یا کاهش قدرت عضلات ردر شود در پژوهشپیشنهاد میرود.  های این پژوهش به شمار می سالمند از محدویت

 دو جنس انجام شود.   تعادل پویای سالمندان روی هر

 اخلاق  هیدییتا
 مصوبه   SSRI.REC2311-2538کد اخلاق    یمقاله دارا  نیا  ن،ی. همچنباشدیم  عقلمند  معصومه  خانم  ی دکتر  رساله  از  مستخرج  مقاله  نیا

 . باشدیم تهران یاسلام آزاد  دانشگاه از

 یمال تیحما
 نشده است.  یمال تی حما یسازمان ا ینهاد  چیمقاله توسط ه نیا

 منافع  تعارض
 . ندارد وجود هاآن انیم منافع تعارض دارند اظهار مقاله ن یا سندگانینو

 قدردانی و تشکر 
هایی که با صبر و حوصله در این پژوهش شرکت کردند کمال تشکر و قدر دانی را داریم.از تمامی آزمودنی  
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