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تعادلی بر تعادل ایستا و قدرت ایزومتریک ـ قدرتیثیر یک دوره تمرینأت
پذیرتوان ذهنی آموزشدختران کم

، 3رضا لطفی، غلام2زاده جنیديمحمد شریعت،1آنیپورملیحه عباس

3الحسینیجلال نقويسید

*دبیر شهید رجاییدانشگاه تربیتکارشناسی ارشد.1

بدنی و علوم ورزشیاستادیار پژوهشگاه تربیت. 2
دبیر شهید رجاییاستادیار دانشگاه تربیت.3

04/07/1394تاریخ پذیرش: 10/05/1394تاریخ دریافت: 

چکیده 
یک دورهرثیأبررسی تبا هدفاین پژوهشی،نتوان ذهکمموزانآدانشبا توجه به مشکلات تعادل و قدرت در 

نفر 26.انجام گردیدپذیر ذهنی آموزشتوانکماندخترو قدرت ایزومتریک تعادل ایستاتعادلی برـ قدرتیتمرین
میانگین با (گروه تجربیسال در این پژوهش شرکت کردند که به دو 15تا 10پذیر ذهنی آموزشتوانکماندختراز 

و 38/61±17/7هوشیضریب،کیلوگرم15/43±94/15وزن،مترسانتی8146±/46،قدسال72/13±82/1سنی
، مترسانتی10/148±75/92قد،سال06/14±88/1با میانگین سنی (کنترلگروه و سال)16/7±22/1عقلیسن
ماندگی حدود عقبسال و18/7±07/1عقلیسن،30/61±03/5هوشیضریب،کیلوگرم48/46±07/11وزن
تمرینات ايدقیقه50ۀجلسسه هر هفته وهفتههشت مدتبهتجربی گروه .تقسیم شدند)سال44/82±1/5

ایستادن روي یک پا براي کنندگان آزمونتمرین از شرکتةپس از اتمام دوروپیشتعادلی و قدرتی را انجام دادند.
نتایجعمل آمد.هبکمرةکنندعضلات بازآزمون قدرت ایزومتریک نیزوبسته باز و تعادل ایستا با چشمسنجش
تعادل ایستا با چشم باز و چشم نمراتکهدهدمینشان هاي تکراريتحلیل واریانس بین گروهی با اندازهآزمون 

متغیر بهبود سه و گروه تجربی در هر باشد دار میمعناP≥05.0در سطح کمرةکنندعضلات بازقدرت نیزوبسته
،تنهقدرت عضلات نیزبا چشمان باز و بسته و تمرین بر تعادل ایستا ثیر أت،بنابرین؛معناداري را تجربه کرده است

توان ذهنی تمرینی براي بهبود تعادل ایستا و قدرت ایزومتریک دختران کمةاز این شیوتوان میو باشدمیمعنا دار 
استفاده نمود. پذیر آموزش

، تمرینات قدرتیتمرینات تعادلیقدرت ایزومتریک، ،، تعادل ایستاذهنیتوانکمکلیدي: واژگان

Email: Abbaspourany.malihe@gmail.comنویسنده مسئول                                                                          *
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مقدمه
بینی پیشدرصدیک تا سه ذهنی حدود ماندگیشیوع عقبۀبا توجه به توزیع طبیعی جمعیت، درج

میر ومیزان مرگ.)1،2(ماندگی ذهنی خفیف و متوسط مبتلا هستندبه عقبآن شود که اکثریتمی
نفر در هر150ترتیب بهدر آمریکا توان ذهنیکمناشی از حوادث براي افراد ۀسالیانهايو آسیب

هستندپژوهشگران بر این عقیده .) 3(نفر گزارش شده است1000نفر در هر56نفر و 100000
1بر گزارش شریلبنا.دنباشمیرشد خیر و یا اختلال أی دچار تاز نظر حرکتتوان ذهنی مکه کودکان ک

پذیر کودکان آموزش،بنابراین؛توانی ذهنی داردبا شدت کمنسبت معکوسیآمادگی جسمانی،)1993(
توان دلیل نمی،چندهر.دنهستتري نسبت به کودکان عادي برخورداراز سطح آمادگی جسمانی پایین

دسترسی ،توان ذهنیکمویژه کودکان هب،کودکان ناتوان.)4(ماندگی ذهنی دانستآن را تنها عقب
و در مقایسه با هستندکمتري تحركداراي ،نتیجهدردارند. کمتري به تسهیلات آمادگی جسمانی 

نشان موجود شواهد همچنین،.)5(دارندهاي جسمانیکمتري براي فعالیتةانگیزکودکان عادي
باشند و سالم خود میسنهمسبت به گروه داده است که چنین افرادي داراي سطح بالاتري از چاقی ن

-وضعیت. )6(داده استقرار بیشتريدر معرض مشکلات سلامتو ترکیب بدنی ضعیف، این گروه را 

ي میزان بالاتر،ذهنیة ماندخون و دیابت در افراد عقب، کلسترول بالا درخون بالاهایی از قبیل فشار
رشد حرکتی و آمادگی کهمعتقد است) 1991(2یچاستاتا. )6(دهد را نسبت به افراد سالم نشان می

تر از هنجارهاي کودکان عادي پایین،سالچهار تا دو ذهنی ة ماندعقبجسمانی کودکان و نوجوانان 
هایی مقیاسذهنی درة ماندتر کودکان و نوجوانان عقببر نمرات پاییننیز 3و هاردمنناست. لوگا

استنشان دادهمتعددي هايپژوهش.) 7(دنکنید میکأتهاچالاکی دستو جنبش،یابیچون تعادل
تري از قدرت عضلانیپایینبسیارسطح سالان سالم خود درذهنی نسبت به همة ماندکه افراد عقب

بررسی مطالعات در این زمینه حاکی از آن است .)8،9(باشندمیتري ضعیفداراي تعادلورندداقرار 
آموزش ورفتاريذهنی،مشکلاتهمچون هات به سایر جنبهبنسآمادگی جسمانی این افرادکه

بیات حرکتی براي کودکان تجر. )10(استمورد توجه قرار نگرفته چندانهاي روزمرهفعالیت
، توانایی حرکتی را بهتر بردمیفهمی یا خودآزمایی را بالاودخ، دهدمیمانده، هوش را افزایش عقب
یت بدنی مزایاي فعالدر بیشتر مواقع،حالاینبا. دهدافزایش میآمادگی جسمانی را میزان و کندمی

.)7ـ13(شودمیماندگی ذهنی نادیده گرفته براي افراد مبتلا به عقب

1. Sherrill
2. Eichstaedt & Laray
3. Drew, Logon & Hardman
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ناشیبیشتروان ذهنی،تکماشخاصپذیريتحركدرشدهگزارشهايشده است که محدودیتگفته
براي بیشترکههاییافتادن. )14(باشدمیافرادایندرو تعادلرفتنراهمشکلاتبالايشیوعاز

ناشیتواندمیاستشدهگزارشتوانی ذهنیبدون کمهمتایانبامقایسهدرتوان ذهنیکمنوجوانان
بخش قدرتوضعیتی،تعادلبرايمهمعواملازیکی.باشدافرادایندروضعیتیتعادلکاهشاز

است که شامل برقراري پویاحفظ پایداري یک فرایند حقیقت، در. باشدمیتحتانیانداممرکزي بدن و
توسط یک تعادل انسان ،واقعباشد. دردهنده میثبات و نیروهاي ثباتةدزننتعادل بین نیروهاي برهم

یکپارچگی اطلاعات حسی حرکات بدن،گیرد که شامل تشخیص عضلانی شکل میـ روند عصبی
عضلانی مناسب هاي عصبی ـریزي و اجراي پاسخرکزي و برنامهحرکتی در سیستم عصبی مـحسی

که توانایی ایجاد نیرو، قدرت و با توجه به اینو نیز گرفتن مطالب ذکرشدهنظربا در. )14(باشدمی
براي کردن لگنبازکردن ونیز در خمپا وکردن مچ و بازکردنحداقل نیروهاي مناسب در خم

؛باشندعامل مکمل میدو تعادل و قدرت رسد کهنظر میبهباشد، لی مناسب لازم میهاي تعاداستراتژي
،مچ پا ضعیف باشدةکنندچنانچه عضلات خم،عضلات1نیروزاییهمبا توجه به خاصیت ،عنوان مثالبه

تواند ثبات وضعیتی ایستا را افزایش تعادلی میو قدرتیتمرینات ،بنابراین؛دنمایتعادل را مختل می
هاي روانی و اقتصادي مربوط به هزینهدرنتیجه،خطر افتادن و ،دهد و این افزایش در ثبات وضعیتی

.باشدخلی در این زمینه بسیار محدود میداهايپژوهش. )3،7،14ـ16(دهدافتادن را کاهش می

مانان آمادگی جسمانی قهرۀمقایسعوامل مختلفی از جملهبه بررسی )2010(و همکاران2گایدتی
روي آمادگی بر هاي ویژه ثیر شرکت در برخی ورزشأذهنی، تتوانورزشکار کمذهنی با افراد غیرتوانکم

توانی ذهنیبستگی عوامل مختلف آمادگی جسمانی با سطوح مختلف کمجسمانی این قهرمانان و هم
دهد و سمانی را در این افراد افزایش میآمادگی ج،ورزشینتایج نشان داد که فعالیت پرداختند.

همچنین، . )17(ند ادست آوردههآزمون هماهنگی بنتایج بهتري را در،قهرمانان با مشکلات ذهنی کمتر
روي تعادل بر تمرینی ژیمناستیک ریتمیک ۀثیر یک برنامأتپژوهشیدر )2009(همکارانو 3وفوتیاد

پیشرفت این گروه در حاکی ازنتایجبررسی کردند.رامبتلا به سندرم داونل سابزرگپویاي افراد 
دلی روي تمرینات تعاهفته 12ثیر أبه بررسی تنیز )2005(4و هارواتکارن. )81(بودتعادل پویا

.)19(تعادل را نشان دادند درصد28و افزایش توان ذهنی پرداختند تکالیف عملکردي افراد کم
قدرت عضلانی و تعادل بر یک دوره تمرین منتخب راثیرأت)2004(5و النیواسیلیوسبراین، علاوه

1. Synergy
2. Guidetii
3. Fotiadou
4. Karen & Horvat
1. Vassilios & Eleni
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اي را در ملاحظهبهبود قابل،نتایجسالان مبتلا به سندروم داون مورد بررسی قرار دادند. بزرگپویاي
گیري کردند کهچنین نتیجه؛ لذا،در مقایسه با گروه کنترل نشان داشده دگیريعوامل اندازهۀکلی

توانند تمرینی خوب و سیستماتیک میۀکارگیري یک برنامسالان مبتلا به سندروم داون با بهبزرگ
.)20(جسمانی خود را بهبود بخشندتوانایی حرکتی و

سال انجام شده است و نوجوانان و در افراد بزرگطور عمدهبهمطالعات بیشتر با توجه به این که 
ی ثیر یک دوره تمرینأتبررسیحاضرپژوهشاند، هدف ازآموزان کمتر مورد بررسی قرار گرفتهدانش

ةپذیر دورتوان ذهنی آموزشآموزان دختر کمدانشایزومتریک بر تعادل ایستا و قدرت تعادلی ـقدرتی
بود.ابتدایی 

پژوهشروش
ۀجامعوبودآزمون با گروه کنترل پسـآزمونو از نوع پیشتجربیصورت نیمهبهپژوهش اینروش

تربت حیدریهشهرستانیابتدایةپذیر دورذهنی آموزشتوانآموزان دختر کمدانشۀکلیآن راآماري
آموزان دانش، دسترسدرۀنمون، طبق آمار موجود.تشکیل دادندسال15تا 10با سن تقویمی نفر)40(

هاي سوم، چهارم ودر پایهتربت حیدریه شهرستان ی نرگسئمرکز آموزشی استثناذهنیتوانکم
ی استان ئآموزش و پرورش استثنااز سازمانپس از موافقت و اخذ مجوز بودند.ابتدایی ةپنجم دور

،هرستان تربت حیدریهشخراسان رضوي جهت اجراي این پژوهش در مرکز آموزشی نرگس
به سندرم یانمبتلاو نیزهاي جسمانی و یا اختلالات رفتاري آشکارمحدودیتداراي کنندگان شرکت

از پژوهش )توان ذهنیکمبودن آشکار آمادگی جسمانی نسبت به سایر کودکان دلیل پایینبه(داون
کنندگان و نیز پزشکی مبنی بر سلامت عمومی شرکتۀییدیأاز اخذ تهمچنین، پسحذف گردیدند.

امضا ها آنوالدین پژوهش توسطآموزان در شرکت این دانشۀنامرضایتانجام تمرینات،بودنبلامانع
.گردید

این .شدهوشی استفاده ةجهت سنجش بهر2و لایتر1)آدمک(هاي گودیناف از آزمونپژوهشدر این 
تا 50یهوشه بهربا آموزان نفر از دانش26د تعدا.گردیداجراتجربه روانشناس باها توسط یک آزمون

طور هو بشدندانتخابنبودند شدید واجد شرایط که داراي محدودیت حرکتی یا اختلالات رفتاري70
نشان 1جدولها در مشخصات آزمودنیگردیدند.تقسیم تجربی و کنترلگروهدو به ساده تصادفی

شده است.داده 

1. Gudinaf test
2. Leiter test
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هامشخصات عمومی آزمودنیـ1جدول
گروه تجربیگروه کنترلگروه
1313تعداد

M±SD88/1±06/1482/1±72/13سن (سال) 

M±SD07/11±48/4694/15±15/43گرم) وزن (کیلو

M±SD03/5±30/6117/7±38/61ضریب هوشی 

M±SD75/10±92/14846/8±146متر) قد (سانتی

M±SD07/1±81/722/1±61/7سن عقلی (سال) 
M±SD44/1±82/552/1±03/5حدود عقب ماندگی (سال) 

دقیقه50و هر جلسه جلسهسه هر هفته راايهفتههشت یتمرینۀیک برنام،افراد گروه تجربی
و حرکات کششینرمدویدندقیقه پنج شامل برنامهاین .دادندانجام میاندرروزصورت یکبه
20شاملدقیقه40تمدبهانجام تمرین منتخب آمادگی جسمانی و حرکتینیزکردن و منظور گرمبه

آمدن بر روي چوب عنوان مثال بالاهب(و روي چوب تعادلهتمرینات تعادلی روي تختانواعدقیقه
،تعادلۀرفتن سریع روي تختراه، صورت پاشنه پنجه بر روي چوب تعادلبهرفتن راه،تعادل از عقب

،ایستادن روي یک پا و حفظ تعادل بر روي چوب تعادل،آمدن بر روي چوب تعادل از طرفینبالا
و نیز )آمدن بر روي چوب تعادل از جلوبالاوصورت عرضیرفتن بر روي چوب تعادل بهایستادن و راه

، انجام پرش جفتعنوان مثال هب(ن بدن زمبتنی بر وةنفردو انفرادي یا قه تمرینات قدرتیدقی20
)کردن پا از پهلوبلندوحرکت پرس پا ،خوابیدن به شکم و رساندن پنجه به زمین،عمل پاشنه پنجه

کنترل هاي گروهدر این مدت آزمودنی.داشتکردن اختصاص دقیقه به سردپنج در پایان نیز .بود
هفته تمرینات، هشت و پس از پایان پیشدادند. ادامه میروزانه و عادي زندگی خود را ۀهمان برنام

و روایی 99/0عینیت ،87/0با پایایی براي سنجش تعادل ایستا ایستادن بر روي یک پااز آزمون
از نوع این آزمون .)14(شداستفاده بسته روي پاي غالب وهاي بازحالت با چشمدو در قبولقابل
پیچیدگی نیزتوان ذهنی و با توجه به سطح پایین هوش در افراد کمآسان در اجرا است کهبعدي و تک

در این آزمون از .گردیداز آن استفاده گیري تعادلهاي اندازهویژه در سایر روشنیاز به ابزار و
از بایستند.روي یک پا ،باشندو کمی خم میحالی که بازوها کنار بدن درشد تاخواسته هاآزمودنی

گري از پا یا قسمت دیاندارد براتا زمانی که پایی که تحمل وزنآوردیش را بالا میزمانی که فرد پا
شد.میزمان ثبت،کردمیبدن تماس پیدا 
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ساخت کشور ژاپن با 1گامییانیروسنجۀوسیلهبتنه ةکنندعضلات بازقدرت ایزومتریک،همچنین
24،گروهدو هاي فوق در هر آزمونۀکلیگیري شد. اندازهکیلوگرم300گیري حداکثر قدرت اندازه

.گردیدگیري تمرین اندازهۀساعت پس از آخرین جلس24ساعت قبل از شروع تمرینات و 
تجزیه و منظورهب، اسمیرنوفـ کولموگروفبا استفاده از آزمون هابودن دادهطبیعیپس از بررسی

آزمون جهتوکار رفت بهمعیار انحرافومیانگینمانند توصیفیهاي آماري روشهاتحلیل داده
افزار با استفاده از نرمهاي تکراريتحلیل واریانس بین گروهی با اندازهها از آزمونفرضیه

شد. استفاده 162ۀنسخاس.پی.اس.اس

نتایج 

گروه تجربی و کنترلدو آزمون در آزمون و پسـ میانگین نمرات تعادل با چشم بسته در پیش1شکل

1. Yagami

2. SPSS 16

6

9

12

15

18

21

24

پیش آزمون پس آزمون

گروه تجربی گروه کنترل

دل
 تعا

مره
ن



 ـتعادلی بر تعادل ایستا و قدرت ایزومتریک.... 39تأثیر یک دوره تمرین قدرتی 

گروه تجربی و کنترلدو آزمون در آزمون و پسـ میانگین نمرات تعادل با چشم باز در پیش2شکل

دو آزمون در و پسآزمونبسته در پیشچشم میانگین و انحراف معیار نمرات تعادل با چشم باز و ـ2جدول
گروه تجربی و کنترل

تعادل چشم بستهتعادل چشم باز
آزمونپسآزمونپیشآزمونپسآزمونپیش

انحراف میانگینانحراف معیارمیانگینانحراف معیارمیانگین
معیارانحراف میانگینمعیار

185/44558/26533/46313/7700/9136/6408/9350/5کنترل

841/25567/17481/86419/45755/8194/5926/20126/11تجربی

آزموندر پیشرا بسته چشم میانگین و انحراف معیار نمرات تعادل با چشم باز و ، 2و 1شکلو 1جدول
شده در این جدول و نمودارها دهند. طبق اطلاعات ارائهمیگروه تجربی و کنترل نشاندو آزمون و پس

.داردتمرینی افزایش چشمگیري ةمشخص است که نمرات تعادل در گروه تجربی پس از طی دور
آزمون تحلیل واریانس بین از ،یا خیرباشدمیها معنادار این تفاوتاین که آیافهمیدنمنظور به

فاده گردید.استهاي تکراري گروهی با اندازه
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نمرات تعادل با ۀهاي تکراري براي مقایسنتایج آزمون تحلیل واریانس بین گروهی با اندازهـ3جدول
آزمونو پسآزمونگروه تجربی و کنترل در پیشدو چشمان باز و بسته در 

ضریب اتامعناداريآزاديۀدرجFمقدار 

با چشم بازتعادل
612/241000/0506/0گروهی یا اثر زماندرون
079/211000/0468/0)گروه*زمان(تعامل

457/11239/0057/0بین گروهی

تعادل با چشم بسته
815/131001/0365/0گروهی یا اثر زماندرون
244/151001/0388/0)گروه*زمان(تعامل

815/41038/0167/0بین گروهی

نمرات تعادل با ۀهاي تکراري براي مقایستحلیل واریانس بین گروهی با اندازهنتایج آزمون ، 3جدول
دهد. طبق آزمون را نشان میو پسآزمونگروه تجربی و کنترل در پیشدو چشمان باز و بسته در 

شده در اینتمرینات تعادلی ارائهۀشده در این جدول مشخص است که یک دوره برناماطلاعات ارائه
بر نمرات تعادل با چشم باز و تعادل با چشم بسته در گروه ثیر معناداري أتوانسته است تپژوهش
. )P<0.05(داشته باشدتجربی 

ثیر زمان أکه تبیانگر این استدهدنمرات تعادل با چشم باز را نشان میکهردیف اول این جدول
معناداري بیشتر طورآزمون بهبه این مفهوم است که نمرات پسیافتهاین . )P<0.001(باشدمیمعنادار 

تعامل نیز معنادار است شود که براین، بر مبناي نتایج مشخص میعلاوهباشد. آزمون میاز نمرات پیش
)P<0.001( داري گروه تجربی و کنترل با یکدیگر تفاوت معنادو روند تغییر نمرات در دهدنشان میکه

باشد. بدون تغییر میو در گروه کنترل تقریباًداشتهافزایش،یتغییرات در گروه تجربین اودارد 
شده بر روند تغییر نمرات در گروه تجربی ثیر تمرینات ارائهأتةدهندنشاننیز شدن تعامل معنادار

باشد دار نمیگروه معنادو تفاوت نمرات که شودمشاهده میاما در بخش بین گروهی ؛ باشدمی
)P>0.05( .جا کهازآناما ؛آزمون باشدگروه در پیشدو دلیل تفاوت نمرات این موضوع ممکن است به

. کنیمدار قلمداد میتعادل با چشم باز را معناةثیر این تمرینات بر نمرأت،دار استتعامل معنا
توان دریافت آن میيبر مبنا.دهدنمرات تعادل با چشم بسته را نشان میردیف دوم این جدول نیز

طورآزمون بهاین نتیجه به این مفهوم است که نمرات پس. )P<0.001(باشدمیثیر زمان معنادار أتکه 
و نشان )P<0.001(تعامل نیز معنادار است براین،علاوهباشد.آزمون میمعناداري بیشتر از نمرات پیش

این تغییرات .داري داردکنترل با یکدیگر تفاوت معناگروه تجربی و دو روند تغییر نمرات در که دهد می
شدن تعامل معنادارهمچنین، باشد. کاهشی میو در گروه کنترلداشتهافزایش،در گروه تجربی

در بخش بین گروهی .استشده بر روند تغییر نمرات در گروه تجربی ثیر تمرینات ارائهأتةدهندنشان
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تنه

ت 
قدر

براي 1جدولشده در ارائهيضریب اتاهمچنین، . )P<0.05(باشد ار میدگروه معنادو نیز تفاوت نمرات 
51تواند میپژوهششده در این رائهدهد که تمرینات انمرات تعادل با چشم باز و بسته نشان می

37تنها ،اما در نمرات تعادل با چشم بسته؛واریانس نمرات تعادل با چشم باز را توضیح دهداز درصد
ثیر این أکه تکردگیري توان چنین نتیجهمی،لذا؛نمایدواریانس این نمرات را تبیین میازدرصد

باشد.میتمرینات بر نمرات تعادل با چشم باز بیشتر 

گروه تجربی و کنترلدو آزمون در آزمون و پسـ میانگین نمرات قدرت تنه در پیش3شکل

گروه تجربی و کنترلدو در آزمون و پسآزموندر پیشقدرت تنهمیانگین و انحراف معیار نمرات ـ4جدول
آزمونپسآزمونپیش

انحراف معیارمیانگینانحراف معیارمیانگین
538/31988/9992/29026/13کنترل
846/25612/13871/44882/20تجربی

گروه دو آزمون و پسآزمونمعیار نمرات قدرت تنه در پیشمیانگین و انحراف 3شکلو 4جدول
شده در این جدول و نمودارها مشخص است که د. طبق اطلاعات ارائههدتجربی و کنترل را نشان می

در ؛ اماباشدتمرینی در گروه تجربی داراي افزایش چشمگیري میةنمرات قدرت تنه پس از طی دور
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یا خیر دباشمیها معنادار این تفاوتجهت دانستن این مطلب که آیا. داردگروه کنترل روند کاهشی 
گشت.هاي تکراري استفاده از آزمون تحلیل واریانس بین گروهی با اندازه

نمرات قدرت تنه در ۀمقایسجهتهاي تکراري نتایج آزمون تحلیل واریانس بین گروهی با اندازهـ5جدول
آزمونو پسآزمونگروه تجربی و کنترل در پیشدو 

ضریب اتامعناداريدرجۀ آزاديFمقدار 
204/61020/0205/0گروهی یا اثر زماندرون

594/81007/0264/0تعامل (گروه*زمان)
961/01337/0039/0بین گروهی

دو قدرت تنه در ۀبراي مقایسهاي تکرارينتایج آزمون تحلیل واریانس بین گروهی با اندازه5جدول
شده در این دهد. طبق اطلاعات ارائهنشان میراآزمونو پسآزمونگروه تجربی و کنترل در پیش

ثیر أتوانسته است تپژوهششده در این تمرینات تعادلی ارائهۀجدول مشخص است که یک دوره برنام
نشان نیز. ردیف اول این جدول)P<0.05(بر نمرات قدرت تنه در گروه تجربی ایجاد نماید معناداري 

آزمون . این نتیجه به این مفهوم است که نمرات پس)P<0.05(باشدمیثیر زمان معنادار أدهد که تمی
تعامل نیز معنادار است براین، علاوهباشند. آزمون میصورت معناداري بیشتر از نمرات پیشبه
)P<0.01(با یکدیگر داري گروه تجربی و کنترل تفاوت معنادو روند تغییر نمرات در که دهد و نشان می

رو و یابوده بدون تغییر و در گروه کنترل تقریباًداشتهاین تغییرات در گروه تجربی افزایشکهدارد 
شده بر روند تغییر ثیر تمرینات ارائهأتةدهندشدن تعامل نشانمعنادارهمچنین، باشد. میکاهشبه

تفاوت نمرات که اما در بخش بین گروهی مشخص است ؛ باشدوه تجربی مینمرات قدرت تنه در گر
گروه در دو دلیل تفاوت نمرات این موضوع ممکن است به. )P>0.05(باشد دار نمیگروه معنادو 

دار قدرت تنه را معناةثیر این تمرینات بر نمرأت،تعامل معنادار استجا کهازآناما ؛آزمون باشدپیش
نماییم. قلمداد می

تمرینی ۀبرنامکهدهدنشان می3جدولدر مقایسه با 5جدولشده در ارائهيضریب اتابراین، علاوه
ثیر این تمرینات أو تاست تبیین نموده را واریانس بیشتري از نمرات تعادل پژوهش،شده در این ارائه

.باشدمیها ها بیشتر از قدرت آنبر تعادل آزمودنی
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گیرينتیجهوبحث
درشناختی،اعمالبرعلاوهعارضهایندیگر،عبارتبه. استپیچیدهمعلولیتیکذهنیتوانیکم

ازیکیحرکتیهايتواناییدرمحدودیت. کندمیایجاداختلالنیزذهنیانتوانکمحرکتیعملکرد
درافراداینزندگیکیفیتتوجهیقابلمیزانبهکهاستذهنیتوانکماشخاصدررایجهايویژگی
.) 10،21(دهد میکاهشرا اجتماع

تواند به ترکیبی از تمرینات تعادلی و قدرتی میشود که آمده مشخص میدستهبا توجه به نتایج ب
بیانجامد که با نتایج پژوهشتوان ذهنیآموزان کمدانشدر و چشم بسته با چشم باز بهبود تعادل

ویژه هب،کردن تمرینات قدرتی. اضافه)17،18(خوانی دارد هم) 2009(فوتیادو و)2010(گایدتی
توان را میسزایی دارندههاي تعادل نقش بتمرینات قدرتی مربوط به عضلاتی که در تعادل و استراتژي

،بنابراین؛تنه بودکید تمرین بر روي عضلات پایینأتپژوهش حاضر . در گذار دانستاز عوامل مهم و اثر
و هدیبخشترکیب تمرینی ایناي به امتیاز ویژه،مراه تمرینات تعادلیهبردن تمرینات قدرتی بهکاربه
هاي حرکتی تعادل در تمرینات به تقویت استراتژي،اینبرکند. علاوهچندان میبخشی تمرین را دواثر
حس (حسی درگیر در کنترل تعادلهاي مکانیسمو ) برداشتنحرکتی مچ، لگن و قدماستراتژي (

توان یکی از دلایل پیشرفت پرداخته شده است که می) بینایی، حس پیکري و سیستم دهلیزي
هفتههشت تأثیر)1391(همکارانوقاسمیايمطالعهدرچشمگیر تعادل را به آن نسبت داد.

کردندبررسیذهنیتوانکمکودکانهوشیةبهرحرکتی وادراکیهايمهارتبرراریتمیکتمرینات
) 1391همکاران (واحمدي).22نمودند (گزارشراهاآزمودنیپویايوایستاتعادلدربهبود،پایاندرو

افراد سالموذهنیتوانانکمپویايتعادلبرمرکزيثباتهفته تمریناتهفت انجامتأثیرۀمقایسبانیز
همچنین، . )23(استشدهذهنیتوانکمپویاي کودکانتعادلبهبودمنجر بهاین تمریناتکهدریافتند
تعادلبریثیر مثبتأت،روندهپیشمقاومتیتمریناتکهدریافتند)1392(همکارانونژادصیادي

تحریکسازوکارهاي احتمالی ).24ساله داشته است (12تا هشتداونسندرمکودکانعملکردي
اثر تمریناتدرپامچمکررفعالیتوپژوهشاینهايآزمودنیو حرکتیعصبیحسی،هايسیستم

افزایشوعضلانیـهاي عصبیهماهنگیآمدنوجودبهباعثتمرینیپرتکلتعادلیوجاییهجاب
.استبهبود بخشیدهراافرادمعمولتعادلوشدهپامچعضلاتدرعمقیـ حسی هايهگیرندتحریک

اي سطحماهیچههايفعالیتبهبهنجارکودکانهمانندتوانندنمیذهنیتوانکمکودکان،براینعلاوه
بهتوانکمکودکانحرکتیمشکلات،واقعدر. هستندکندايماهیچهفعالیتشروعدروبپردازندبالا

ۀ وظیفکهمخقشراین کودکاندر،زیرا؛)25(شودمیمربوطهاآنهايهماهیچسازيدر فعالنقص
درشدتبهبدنبدنی،تمریناتاثردروباشدمیمختلداردرا برعهدهعضلانیهايگروهتنشحفظ
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احتمالاً ،بنابراین؛)25بود (خواهدجبرانیهايمکانیزماندازيراهریقطازگذشتههايخسارترفعپی
.استشدهتعادلبهبود،نتیجهدرومخقشرعملکردبهبودباعثنظرموردتمرینات

خوانی هم) 2001(1اسکلیکتشده توسط انجامهاي پژوهش یافتهبا حاضر پژوهشنتایج ،مقابلدر
تحت یک تنها وي افراد را .)26(دانستاستفادهتوان دلیل آن را ترکیب تمرینی موردندارد که می

تواند روي تعادل نمیتنهایی رسد تمرینات قدرتی بهنظر میو بهتمرینی قدرتی قرار داده بودۀبرنام
.)26(گذار باشدچندان اثر

گروه تجربی در ۀو بستتعادل ایستا با چشم باز نمرات که دهدنشان میمطالعه برخاسته از این نتایج 
نتایج از نظر آماري معنادار اما این؛استداشتهايهملاحظپیشرفت قابل،مقایسه با گروه کنترل

متناقض ) 2004(واسیلیوسو)2010(گایدتیهاي یافتهاین پژوهش با هايدرمقابل، یافتهباشد. نمی
نوع یا شرایط سنی ووهاآننوع تمرینات تواند ناشی از میدلایل احتمالی آن. )17،20(باشدمی

استفاده شدپذیرآموزشةماندآموزان عقب. در این مطالعه از دانشباشدهاماندگی ذهنی آزمودنیعقب
آموزان اوتیسم و سندروم داون حذف ال بودند و دانشس15تا 10سنیةر ردآموزان داین دانشکه

هايپژوهشو است استفاده شده سالان بزرگاز طور غالب ها بهپژوهشصورتی که در سایر در.گردیدند
پیشرفت ،اینبرلاوهاند. عاز کودکان سندروم دان استفاده کردهطور عمدهبهشده روي کودکان نیزانجام

باشد و این نتایج یآزمون مبرابر پیشدو تا با چشم باز حدود آزمون تعادل ایسگروه تجربی در پس
توان مقدار اندکی از این پیشرفت هرچند که می.بر گروه تجربی باشدثیر تمرینأتةدهندتواند نشانمی

دانست.گروهدو بر رويثیر سایر عوامل أتدلیل را به
از جمله بخشی اجتماعی معلولینقدرت بدنی در توان،در بین عوامل مختلف آمادگی جسمانی

هاي دهند آزمودنیوجود دارند که نشان میطالعات زیادي سزایی دارد. مههاي ذهنی نقش بماندهعقب
پس از شرکت اي قدرت عضلانی خود را ملاحظهطور قابلماندگی ذهنی بهمبتلا به سندرم داون و عقب

باشدراستا میکه با نتایج حاصل از این پژوهش همبخشند هاي تمرینی بهبود میدر برنامه
گروه دو آزمون قدرت عضلات پا درپسۀنتایج حاصل از مقایس،در این مطالعه.)17،21،27ـ29(

مقادیروداشته استدهد که گروه تجربی پیشرفت خوبی را نسبت به گروه کنترل نشان می
از نظر آماري این تفاوت اما ؛رسدآزمون میبرابر در پسدو به تقریباً آزمون آمده در پیشدستهب

، گایدتی و )2009(و همکاران2المغوبپژوهشاز جملههاپژوهشبرخی از باشد و با معنادار نمی

1. Schlicht
2. Elmahgoub
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و همکاران3کارملی،)2005(و همکاران2لویس،)2007(و همکاران 1، لدزما)2010(همکاران
) 72،20،71ـ32(تناقض دارد)2003(و همکاران4هیرچو)2004(و همکارانواسیلیوس،)2004(

ثیر سایر عوامل بر روي قدرت عضلات پا در گروه تجربی و کنترل أکه این تناقض ممکن است به ت
طور که گفته شد ممکن همان.داشته استزیرا گروه کنترل نیز به مقدار اندکی پیشرفت ؛ مربوط باشد

ثیر گذاشته باشد أناتوانی براي درك آزمون و یا هوش آزمودنی روي نتایج تاست عواملی مانند انگیزه،
ي گونه تفسیر کرد که عوامل دیگري به غیر از تمرین منتخب روتوان اینکه در این صورت نیز می

که قدرت ثیر آن در گروه کنترل مشهود است و با توجه به اینأگذاشته است که تاثرقدرت عضلات پا 
توان این تفاوت پیشرفت برابر شده است، میدو عضلات پا در گروه تجربی پس از انجام تمرینات تقریباً

رینی در گروه تجربی تمةدوردلیل گذراندن به،نظر آماري تفاوت معناداري نداردرا هرچند که از
تفاوت ،تمرینیۀبه احتمال زیاد با افزایش هفت،با توجه به این روند افزایشینهمچنیدانست.

گردد.میهاي تمرینی نیز ایجادداري بین گروهامعن
که یک دوره تمرین کرد مجموع و با توجه به نتایج حاصل از این پژوهش باید بیان در: مقالهپیام 

ویژگی که کودکان دو داري قدرت و تعادل (اطور معنبه،تعادلی و قدرتی (مبتنی بر وزن بدن)منتخب 
بخشد. توان ذهنی را بهبود میبرند) کودکان کمتوان ذهنی از آن رنج میکم
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Abstract

For problems with balance and strength in mentally retarded student, the aim of this study
was to investigate the effect of a selective training program on static balance & isometric
strength in female educable mental students with mental retardation. 26 females’ educable
mental retardation, between 10 and 15 years of age participated in this research and they
were divided into two different groups, experimental group (Age: 13.72±1.82 Years, Height:
146±8.46 cm, weight: 43.15±15.94 kg, IQ: 61.38±7.17 mental age: 7.16±1.22 years) and
controls group (age: 14.06±1.88 years, height: 148.92±10.75 cm, weight: 46.48±11.07 kg,
IQ: 61.30±5.03, mental age: 7.18 ±1.07). Experimental group performed a selective training
program for 8-week, three times a week, and each section lasted for 50 minutes performs
strength and balance exercise training. One leg Balance with opened and closed eyes were
evaluated using one leg stance test, and isometric strength test for trucks extensors were
assessed using an isometric dynamometer before& after training program. Repeated
measured between subject analysis revealed that experimental group, improved significantly
(P≤0.05) on Balance with eyes opened and closed in addition improved significantly on leg
strength. Therefore, this training program had affirmative effect on static balance &
isometric trunks strength and can be applied to educable mentally retarded children.

Keywords: Mental retardation, Static balance, Isometric strength, Balance training,
Strength training
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