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Extended Abstract 

Background and Purpose 
Population aging poses a significant public health challenge, with functional balance playing a crucial role in the 

mobility, independence, and quality of life of older adults. Balance is a complex skill that depends not only on 

sensory and motor systems but also on cognitive and psychological processes. Recent research highlights the 

influence of age-based stereotypes (ABS) on older adults' performance, particularly through the mechanism of 

stereotype threat (ST). When negative ABS are activated, older adults may experience anxiety and increased 

self-monitoring, leading to performance decrements. However, empirical findings regarding the effects of 

stereotype threat on balance performance remain inconsistent (e.g., Barber & Mather, 2014; Borel et al., 2024). 

According to the integrated stereotype threat model (Schmader et al., 2008), stereotype activation consumes 

cognitive control resources that are otherwise required for effective task execution. Because functional 

balance—especially in complex tasks—relies on attentional control, working memory, and self-regulation, 

depletion of these resources may impair postural stability. Despite strong theoretical support, the mediating role 

of cognitive control resources in the relationship between ABS activation and functional balance has not been 

directly examined. The present study addresses this gap by investigating whether cognitive control resources 

mediate the effects of positive and negative age stereotypes on older adults' functional balance using a 

cognitively demanding balance task. 

Methods 
This experimental study investigated the effects of ABS on functional balance and cognitive control in older 

women. The sample consisted of 51 community-dwelling women aged 60 to 76 years (M = 65.92, SD = 3.78), 

all of whom demonstrated healthy cognitive functioning. At baseline, participants completed the Brief Ageing 

Perceptions Questionnaire and the Perceived Importance of Physical Activity for Older Adults. 
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Participants were randomly assigned to one of three ABS conditions: positive, negative, or nullified groups. 

Prior to task performance, individuals in the experimental groups were exposed to standardized written and 

verbal instructions designed to activate either positive or negative ABS. The positive ABS condition emphasized 

the accumulated motor experience of older adults and the preservation of physical abilities, whereas the negative 

ABS condition highlighted age-related physical decline and explicit comparisons with younger adults. The 

nullified control group received no information, either implicit or explicit, about ABS. 

Functional balance was assessed both before (T1) and after (T2) ABS activation using an advanced version of 

the Square Stepping Exercise (SSE; Shigematsu & Okura, 2006). This task required participants to execute a 

predefined sequence of multidirectional steps as quickly and accurately as possible. It was selected due to its 

sensitivity to motor coordination and executive control demands (see Fig. 1). 

Cognitive control was evaluated using a computerized Stroop task (Stroop, 1935), with reaction times for 

congruent and incongruent stimuli recorded at both measurement points. The effectiveness of the ABS 

manipulation was verified using a brief two-item manipulation check questionnaire. 

Statistical analyses included univariate analyses of variance (ANOVAs) to examine group differences in 

demographic variables, baseline psychological characteristics, and manipulation-check responses. Changes in 

functional balance and Stroop performance were analyzed using a 3 (ABS condition: positive, negative, control) 

× 2 (time: pre-test, post-test) mixed-design ANOVA. Mediation analyses were conducted using the PROCESS 

macro (Model 4; version 5; Hayes, 2022), with bootstrap resampling, to estimate indirect effects and 

corresponding confidence intervals. 

 

Fig 1. The advanced sequential stepping pattern used to assess functional balance, adapted from Shigematsu and 

Okura (2006). 

 Cognitive control was evaluated using a computerized Stroop task (Stroop, 1935), with reaction times for 

congruent and incongruent stimuli recorded at both measurement points. The effectiveness of the ABS 

manipulation was verified using a brief two-item manipulation check questionnaire. 

 Statistical analyses included univariate analyses of variance (ANOVAs) to examine group differences in 

demographic variables, baseline psychological characteristics, and manipulation-check responses. Changes in 

functional balance and Stroop performance were analyzed using a 3 (ABS condition: positive, negative, control) 

× 2 (time: pre-test, post-test) mixed-design ANOVA. Mediation analyses were conducted using the PROCESS 

macro (Model 4; version 5; Hayes, 2022), with bootstrap resampling, to estimate indirect effects and 

corresponding confidence intervals. 
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Results 

The manipulation check confirmed that ABS activations were effective. 

Effects of ABS on Functional Balance and Stroop Reaction Time 
For functional balance, the results revealed significant main effects of ABS condition, F(2, 48) = 20.54, p < .001, 

η²ₚ = .46, and time, F(1, 48) = 35.77, p < .001, η²ₚ = .43, as well as a significant interaction, F(2, 48) = 61.32, p < 

.001, η²ₚ = .72. No significant differences were observed between groups at pre-test (T1). At post-test (T2), 

however, participants in the negative ABS condition showed significantly slower SSE times compared to both 

the control group (t = 7.91, p < .001) and the positive ABS group (t = 10.76, p < .001). No significant difference 

emerged between the positive ABS and control groups (p = .08). Within-group comparisons indicated that SSE 

times increased significantly from T1 to T2 in the negative ABS group (t = 11.75, p < .001) and decreased in the 

positive ABS group (t = 3.81, p = .005), whereas the control group showed no significant change (see Fig. 2). 

Stroop reaction times followed a similar pattern. At T2, negative ABS participants responded significantly 

slower than both the control (Mean Difference = 311.29, SE = 39.01, t = 7.98, p < .001) and positive ABS 

groups (Mean Difference = 381.88, SE = 39.01, t = 9.79, p < .001). In contrast, no difference was observed 

between the positive ABS and control groups (p > .05). Within-group analyses confirmed that Stroop RT 

increased from T1 to T2 under negative ABS (t = 10.48, p < .001) and decreased under positive ABS (t = 3.37, p 

= .02). 

 
Fig 2. Mean functional balance time at pretest (T1) and post ABS activation (T2). 

Note. Lower values indicate better functional balance. Error bars represent ±1 standard error of the mean (SE). 

✶✶✶p <.001 for between-group differences at T2; p <.01 and p <.001 for significant changes from T1 to T2. 

Stroop reaction times followed a similar pattern. At T2, negative ABS participants responded significantly 

slower than both the control (Mean Difference = 311.29, SE = 39.01, t = 7.98, p <.001) and positive ABS groups 

(Mean Difference = 381.88, SE = 39.01, t = 9.79, p <.001). In contrast, no difference was observed between the 

positive ABS and control groups (p >.05). Within-group analyses confirmed that Stroop RT increased from T1 

to T2 under negative ABS (t = 10.48, p <.001) and decreased under positive ABS (t = 3.37, p =.02). 

Mediation Analysis 
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 Mediation analyses tested whether Stroop RT at T2 mediated the effect of ABS activation on SSE 

performance at T2. The results showed that negative ABS predicted longer Stroop RT (Path a: B = –190.94, p 

<.001), which, in turn, predicted slower SSE times (Path b: B = –0.08, p =.01). The direct effect of ABS on SSE 

time remained significant when controlling for Stroop RT (Path cʹ: B = –36.04, p <.001), indicating partial 

mediation. The Sobel test (z = 2.46, p =.01) and bootstrap analyses (5,000 resamples) confirmed the significance 

of the indirect effect (B = –15.99, 95% BCa CI [–30.05, –2.53]; see Fig. 3). 

 

 
Fig 3. Mediation model depicting the effect of ABS activation (X) on functional balance time (Y), with Stroop 

reaction time (Stroop-RT) as the mediator (M). 

Note. ABS was coded as follows: negative = −1, control = 0, positive = +1. Path coefficients reflect unstandardized 

regression weights; standard errors are shown in parentheses. **p <.001, *p <.01 

 Overall, the results indicated that age-based stereotypes can alter functional balance and cognitive control in 

older women, with partial mediation by the depletion of cognitive control resources, thereby underscoring the 

cognitive mechanisms that underlie stereotype-related declines in functional balance. 

Conclusion 
The present findings highlight the central role of age-based stereotypes in shaping functional balance through 

their impact on cognitive control processes. Rather than reflecting purely biomechanical decline, the observed 

balance impairments under negative stereotype activation appear to stem from increased cognitive and emotional 

load. Consistent with self-control and stereotype threat frameworks, negative age cues likely intensified self-

monitoring and evaluative concern, thereby diverting limited cognitive resources away from the coordination 

and planning demands of complex gait. This interpretation is supported by the mediating role of Stroop reaction 

time, suggesting that depletion of cognitive control constitutes a key mechanism linking stereotype threat to 

motor instability. Conversely, positive stereotype activation may have reduced perceived task threat and freed 

regulatory resources, allowing more automatic and efficient motor execution. The fact that stereotype effects 

emerged primarily in a cognitively demanding stepping task further underscores the importance of task 
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complexity in revealing stereotype-related motor costs. Collectively, these findings suggest that age-related 

motor vulnerability is not fixed but context-sensitive, and that modifying the evaluative climate may represent a 

powerful yet underutilized avenue for preserving balance and mobility in older adulthood. 

Keywords: Stereotype Threat, Stereotype Reinforcement, Self-Regulation, Aging 

Article Message 

This study demonstrates that age-related attitudes extend beyond social beliefs to directly influence 

cognitive efficiency and motor performance in older adults. Negative attitudes appear to deplete 

cognitive resources and disrupt balance control, whereas positive attitudes facilitate both cognitive and 

motor functioning. These findings underscore the significance of supportive environments, age-

appropriate messaging, and age-sensitive educational and rehabilitative interventions. Critically, the 

results suggest that fostering positive beliefs about aging may reduce cognitive–motor vulnerability and 

promote a more confident and adaptive aging experience. 
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 چکیده

 های سنی مثبت و منفی بر تعادل عملکردی سالمندان و تبیین نقش میانجیِسازی کلیشهفعالتأثیر  تعیینهدف پژوهش حاضر 

در ی، در عملکردهای شناختی و حرکت سالمندیهای مرتبط با کننده باورها و نگرشمنابع کنترل شناختی بود. با توجه به نقش تعیین

تا  60 زن سالمند 51. در این راستا، شودزوکارهای شناختی نهفته در تغییرات حرکات عملکردی روشن سا تلاش شد که پژوهشاین 

از  یمندبهرهبا  عملکردیگمارده شدند. تعادل  گواهطور تصادفی در یکی از سه گروه کلیشه مثبت، کلیشه منفی یا  ساله به ۷6

های تروپ سنجیده شد. کلیشهو منابع کنترل شناختی نیز با آزمون اسبرداری ارزیابی شد گاممربع  از تمرینپیشرفته  یالگوی

نس نتایج تحلیل واریا. سازی شدندصورت آشکار فعال های عملکردی سالمندان بهقابلیتهایی معتبر درباره ارائه گزاره بای المندس

یش ر آزمون استروپ را افزاو زمان واکنش دادند دطور معناداری تعادل عملکردی را کاهش  های منفی بهکلیشه که نشان داد ختهیآم

های تعادل های مثبت موجب بهبود شاخص، کلیشهدرمقابل؛ امری که بیانگر کاهش منابع شناختی و افزایش بار پردازشی است. دادند

های مثبت و منفی کلیشهنشان داد که زمان واکنش استروپ مسیر اثر  این، نتایج تحلیل میانجی بر و پردازش شناختی شدند. افزون

لکرد حرکتی موجب تضعیف یا تقویت عم بیترتبهتغییرات در کنترل شناختی  که یطور بهد؛ کرگری بر عملکرد تعادلی را میانجی

سالمندان  کردیعملتوانند بر تعادل های سنی با تأثیرگذاری بر منابع خودتنظیمی میکلیشهکه دهد ها نشان میاین یافته. شد

بخشی های توان، نتایج بر اهمیت توجه به باورهای مرتبط با سالمندی در تمرینات حرکتی عملکردی، برنامهدرمجموعذار باشند. اثرگ

های تواند تواناییهای مثبت به فرایند سالمندی میدهد تقویت نگرشکند و نشان میحرکتی تأکید میو مداخلات شناختی

 .عملکردی سالمندان را ارتقا دهد

 .ای، خودتنظیمی، سالمندیتقویت کلیشه ای،کلیشه تهدید: کلیدی اژگانو

 رفتار حرکتی
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 مقدمه
 رود و توجه پژوهشگران را به عواملمی به شمارهای بهداشتی و اجتماعی قرن حاضر ترین چالشپدیده سالمندی جمعیت، یکی از مهم

عنوان به ملکردیعتعادل وف کرده است. در این میان، مؤثر بر حفظ استقلال عملکردی و کیفیت زندگی در این دوره از زندگی معط

کند. تعادل مهارتی ای در تحرک، مشارکت اجتماعی و سلامت عمومی سالمندان ایفا میکنندهزیربنای استقلال حرکتی، نقش تعیین

فزایش خطر ل در آن با الاپیکری، بینایی و دهلیزی بوده و هرگونه اختیهای حسپیچیده است که حاصل تعامل پویا میان سامانه

های نوین در علوم حرکتی تأکید دارند که کنترل حال، دیدگاه این با ؛(۱) تومیر همراه اسسقوط، شکستگی، ناتوانی و حتی مرگ

املی که ر دارد؛ عواجتماعی قرا شناختی و بافتتأثیر عوامل روانشدت تحتمکانیکی یا فیزیولوژیک نیست، بلکه به یتعادل صرفاً فرایند

 .اندقرار گرفته مدنظرمند طور نظام بخشی کمتر بهدر بسیاری از مداخلات حرکتی و توان

دهد که اشت نشان میبهدجهانی های سازمان است. گزارش یش سنهای اجتماعی مرتبط با افزاعوامل، کلیشهترین این یکی از مهم

حتی خود  توانند برداشت جامعه ومی، عنوان افرادی کُند، ناپایدار یا فاقد توانایی حرکتیسالمندان به نظیر تلقی، های سنی منفیکلیشه

شوند، های ارزیابی یا عملکردی فعال میدر موقعیت که یهنگامها این کلیشه .(2)د کننهای واقعی آنان تحریف سالمندان را از توانایی

شوند. در چنین شرایطی، سالمندان  ایتهدید کلیشهای موسوم به ساز پدیدهو زمینه کنندشناختی عمل شکل تهدید روان توانند بهمی

تر از ی ضعیفو عملکرد شوندمیبه دلیل آگاهی از باورهای منفی رایج درباره گروه سنی خود، دچار اضطراب ارزیابی و فشار روانی 

تواند موجب افت کارکردهای شناختی، ای میاند که تهدید کلیشهشواهد پژوهشی نشان داده .(3، 4) دهندظرفیت واقعی خود نشان می

  .(3، 5، 6) کاهش فعالیت بدنی و تضعیف خودکارآمدی در سالمندان شود

تصویری ناهمگون ، ویژه تعادلبه، های سنی بر عملکردهای حرکتیهای پژوهشی در حوزه اثر کلیشهاهمیت این پدیده، یافته وجود با

توجه قدرت درخورکاهش  ازجملهاند؛ ای گزارش کردهدهد. برخی مطالعات افت چشمگیر عملکرد را در شرایط تهدید کلیشهارائه می

های ها در تکالیف تعادلی یا آزموندرمقابل، برخی پژوهش .(۱0-8) راه رفتنهای یا تغییرات نامطلوب در ویژگی (7) گرفتن دست

این ناهمسانی در نتایج نشان . (۱۱-۱4) اند، اثر معناداری مشاهده نکرده۱«داربرخاستن و راه رفتن زمان» مانندتر عملکردی عمومی

احتمالاً مستقیم و یکنواخت نیست و به عواملی وابسته است که در بسیاری از مطالعات  های سنی بر تعادلدهد که اثر کلیشهمی

 .اندسازی نشدهطور صریح مدل پیشین به

براساس این مدل،  .(۱5) ای استها، مدل یکپارچه تهدید کلیشههای نظری برای تبیین این تفاوتیکی از معتبرترین چهارچوب

شود منابع شناختی فرد میان اجرای تکلیف و پایش افکار مزاحم تقسیم شود. اضطراب ناشی از های منفی موجب میسازی کلیشهفعال

منابع دردسترس برای کنترل مؤثر  جهیدرنت و کندترسِ تأیید کلیشه، بخشی از ظرفیت حافظه کاری و منابع خودتنظیمی را اشغال می

راستا است که بر محدود بودن منابع کنترل شناختی و پدیده نیز هم 2«مدل قدرت خودکنترلی»ند با یابد. این فرایرفتار کاهش می

های در چنین شرایطی، توانایی فرد برای مهار پاسخ. (۱6، ۱7) کندمید در اثر مصرف مکرر این منابع تأکید دار 3«تخلیه نفس»

 .شودتنظیم دقیق حرکات تضعیف می نامناسب، پایش آگاهانه عملکرد و

فرایند یک  مثابهکاملاً خودکار، بلکه به یعنوان مهارتنه به عملکردیشود که تعادل تر میاهمیت این سازوکار زمانی برجسته

ارکت فعال ویژه در تکالیف پیچیده یا ناآشنا، مستلزم مشدهد که حفظ تعادل، بهحرکتی در نظر گرفته شود. شواهد نشان میشناختی

های سنی سازی کلیشهبنابراین تحلیل یا اشغال منابع کنترل شناختی در اثر فعال ؛توجه انتخابی، حافظه کاری و کنترل حین اجرا است

ای ممکن است ، تهدید کلیشه4ثباتی حرکتی منجر شود. افزون بر این، براساس نظریه پایش آشکاربه بی ممستقیبه صورت تواند می

و به افت عملکرد در  کندمیگونه بر جزئیات حرکت شود؛ فرایندی که روانی اجرا را مختل ازحد و وسواسز بیشموجب تمرک

 .(۱8، ۱9)د انجامهای حرکتی پیچیده میمهارت

                                                           

1. Timed Up and Go (TUG) 

2. Strength model 

3. Ego Depletion 

4. Explicit Monitoring Theory 
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عنوان یک هبتاکنون این منابع ، (۱6، 20) ظیمیای در مصرف منابع خودتنشواهد نظری و تجربی درباره نقش تهدید کلیشه باوجود

دل تحلیلی مطور مستقیم و در قالب یک  کردی سالمندان، بهعملهای سنی و تعادل سازی کلیشهمتغیر میانجی در رابطه میان فعال

ریزی حرکتی، ان مستلزم برنامهزماند که همردهای استفاده کویژه مطالعات اندکی از تکالیف حرکتی پیچیدهبه اند؛نشده یبررس مشخص

  .حافظه و بازداری پاسخ باشند

سالمندان و تبیین  عملکردیهای سنی )مثبت و منفی( بر تعادل سازی کلیشهبر این اساس، پژوهش حاضر با هدف بررسی تأثیر فعال

شناختی پیچیده یعنی تکلیف حرکتی این رابطه از طریق نقش میانجی منابع کنترل شناختی طراحی شده است. در این مطالعه، از یک

، 22) زمان فرایندهای شناختی و حرکتی استشود که اجرای موفق آن نیازمند تعامل هماستفاده می ۱(SSE) برداریگامتمرین مربع 

تر از تعامل های سنی، به درک عمیقسازی سازوکارهای شناختی زیربنایی اثر کلیشهرود نتایج این پژوهش با روشنانتظار می .(2۱

و مبنایی نظری و کاربردی برای طراحی مداخلات مؤثر در کاهش آثار مخرب تهدیدهای  کندذهن و حرکت در دوران سالمندی کمک 

 .اجتماعی و ارتقای سلامت عملکردی سالمندان فراهم آورد

 پژوهشروش 
اخوان از طریق فر( 78/3سال، انحراف استاندارد= 92/65ال )میانگین سنی=س 76تا  60زن سالمند در دامنه سنی  5۱در این پژوهش، 

ه نشان کگرفت  در مرکز سالمندان مؤسسه خیریه محمد امین اصفهان انتخاب شدند. انتخاب این بازه سنی براساس شواهدی صورت

 .(23) دارند های سنی حساسیت بیشتریمرتبط با کلیشه یهایکاردستدهد افراد این گروه نسبت به می

، بینایی و شنوایی کافی )با وسایل کمکی در 2 (24)(MoCAمونترآل )در آزمون ارزیابی شناختی  26 ≤معیارهای ورود شامل نمره 

مثبت به فعالیت بدنی بود. معیارهای  شناختی مؤثر بر تعادل یا عملکرد شناختی و نگرشصورت نیاز(، نداشتن اختلالات عصبی یا روان

خروج شامل سابقه جراحی اندام تحتانی در دو سال گذشته، آرتروز شدید، سرگیجه مزمن، یا مصرف داروهای مؤثر بر تعادل و شناخت 

 .بود

تر در هیچ برنامه و پیشاطلاع بودند کنندگان از اهداف واقعی پژوهش بیمشارکت داوطلبانه و با رضایت آگاهانه کتبی انجام شد. شرکت

 د بهلگری، افراز غرباساختاریافته بدنی یا شناختی شرکت نداشتند. طرح پژوهش توسط کمیته اخلاق دانشگاه میزبان تصویب شد. پس ا

سازی کلیشه آشکار مثبت یا گروه گواه سازی کلیشه آشکار منفی، فعالصورت تصادفی در یکی از سه شرایط آزمایشی شامل فعال

 است. گزارش شده (۱در جدول ) شناختی نمونههای جمعیتصیص یافتند. ویژگیتخ

 به کار رفت. ریز یو ابزارها فیتکالپژوهش  نیا در

 (SSE)برداری گامع از الگوهای تمرینی مرب ایبرای سنجش تعادل عملکردی از توالی پیشرفته :یمتوال یبا الگو یبردارگام فیتکل

کنندگان متری استفاده شد. شرکتسانتی 25×25مربع  40متر( شامل سانتی ۱00×250تشکی )برای اجرای الگو از  .(2۱) استفاده شد

د کلیف نیازمنتاجرا کنند. این  آن را حفظ و با بیشترین سرعت ممکن و بدون خطا بایدبرداری، پس از مشاهده کارت حاوی ترتیب گام

های مرتبط با تعادل سالمندان و بیماران تر در پژوهشظه کاری و کنترل حرکتی دقیق است و پیشزمان از حافاستفاده هم

 .(22، 25) شناختی اثربخش گزارش شده استروانعصب

ن آزمون در ایاستفاده شد. استروپ از زمان واکنش به تکلیف کنترل شناختی : برای ارزیابی منابع 3استروپواژه رنگ آزمون

. در این (26، 27) های آزمایشی به کار رفته استعنوان ابزاری برای بررسی عملکرد خودتنظیمی در موقعیتهای متعدد بهپژوهش

همسان )واژه کردند. اختلاف میانگین زمان واکنش در شرایط کنندگان باید رنگ جوهر واژه را )و نه معنای آن( بیان میآزمون، شرکت

                                                           

۱. Square Stepping Exercise (SSE) 

2. Montreal Cognitive Assessment (MoCA) 

3. Stroop Color and Word Test (SCWT) 
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 عنوان شاخص اثر استروپ و میزان درگیری منابع کنترل شناختی در نظر گرفته شدو رنگ یکسان( و ناهمسان )واژه و رنگ متفاوت( به

(29 ،28). 

پرسشنامه  ۱«کنترل منفی پیامدها و»مقیاس پیری، از خرده درباره: برای سنجش باورهای منفییسالمند یمنف یهاشهیکل یسازیدرون

شود استقلال من پیر شدن باعث می»مقیاس شامل پنج گویه نظیر . این خرده(30) استفاده شد 2(APQ-Bسالمندی )درک شده کوتاه

کاملًا =۱ای لیکرت )جهدرها براساس مقیاس پنجاست. پاسخ« ام ندارمهیچ کنترلی بر آثار پیری بر زندگی اجتماعی»و « کمتر شود

 فارسیهای منفی به کار رفت. نسخه سازی کلیشهعنوان شاخص درونیو مجموع نمرات به ندگذاری شدکاملاً موافقم( نمره=5مخالفم تا 

B-APQ دآم دست به 77/0کرونباخ در این مطالعه ضریب آلفای  که (3۱)روایی و پایایی مطلوب است  دارای. 

اهمیت فعالیت »ای گویهبرای غربالگری نگرش به فعالیت بدنی، مقیاس پنج (:PAI-OA) سالمندان یبرا یبدن تیفعال تیاهم درک

ها . پاسخ(32-34) دشهای خودکارآمدی، اهمیت تکلیف و انگیزش در فعالیت بدنی تدوین براساس نظریه 3«بدنی برای سالمندان

صحیح در زندگی  راه رفتنحفظ تعادل و »ها عبارت بود از: ای از گویهگذاری شدند. نمونهای لیکرت نمرهدرجهمقیاس پنج براساس

ام را حفظ های حرکتیکند تا استقلال و تواناییمشارکت در تمرینات بدنی به من کمک می»و « روزمره برای من بسیار مهم است

 85/0پایایی ابزار با آلفای برای ورود به مطالعه لحاظ شد.  ۱5ت بیشتر فعالیت بدنی بود و نقطه برش نمرات بالاتر بیانگر اهمی«. کنم

 .شد تأیید

 یناشناس و محرمانه باق شدهیگردآور یهاداده یتمامداده شد  نانیکنندگان اطمشرکت بهصورت بود که  نیپژوهش به ا یاجرا روش

  انجام شد: ریز بیپژوهش به ترت ی. مراحل اجراشودمی استفاده یاهداف پژوهش یخواهد ماند و صرفاً برا

ورود و خروج  یارهایکردند که شامل مع لیجامع را تکم یشناختتیپرسشنامه جمع کی: در مرحله نخست، داوطلبان یغربالگر .۱

 زین لاتیسن و سطح تحص لیاز قب یلیبود. اطلاعات تکم PAI-OAو  MoCAشامل  یاختصاص یهایابیبود. ارز یو اختصاص یعموم

 شد. یگردآور یپرسش شفاه قیاز طر

کنندگان توضیح داده ها براساس یک متن کتبی استاندارد برای شرکتها و شیوه اجرای آنابتدا آزمون برداری:آشنایی با تکلیف گام. 2

عمومی و  گرم کردنگر، تمرینات زمونآراهنمایی  باا تکمیل کردند. در ادامه، ر B-APQ امهکنندگان پرسشنشد. سپس شرکت

کنندگان برداری به شرکتشد. در گام نخست، یک الگوی ساده گام اجرا SSE تشکروی  راه رفتناختصاصی شامل حرکات کششی و 

 ه خاطربکارت حاوی این الگو در اختیار آنان قرار گرفت و از ایشان خواسته شد آن را سمت راست(. یک فلش ،۱ شکل) شدمعرفی 

در ادامه،  کارت تکرار کردند.کنندگان الگو را چهار تا پنج بار بدون استفاده از فلشارند. پس از نمایش عملی توسط آزمونگر، شرکتبسپ

الی و کنندگان پس از مشاهده اجرای آزمونگر، آن را پنج بار متوارائه شد و شرکت ، سمت چپ(۱ شکل)کارتی حاوی الگوی اصلی فلش

 تکرارها تمرین کردند تا به سطحی پایدار از عملکرد برسند.بدون استراحت بین 

                                                           

۱. Consequences and Control-Negative 

2. Brief Ageing Perceptions Questionnaire (B-APQ) 

3. Perceived Importance of Physical Activity for Older Adults (PIPA-OA) 
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 ((21) و اوکورا گماتسویاز ش برگرفته) یمتوال یبردار)چپ( گام شرفتهیساده )راست( و پ یالگو -1شکل 

Figure 1- Simple (right) and advanced (left) sequential stepping patterns (adapted from Shigematsu and Okura 

(21)) 

کارت و صرفاً براساس شده در مرحله قبل را پنج بار متوالی، بدون استفاده از فلشکنندگان الگوی تمرینشرکت (:T1آزمون )پیش. 3

بع آغازین یه پا بر مرتر و بدون خطا تأکید داشتند. زمان اجرا از تماس اولها بر اجرای هرچه سریعحافظه خود اجرا کردند. دستورالعمل

ی کرد، توالی صحیح را یادآورکننده را متوقف میتشک تا خروج کامل از مربع پایانی ثبت شد. در صورت بروز خطا، آزمونگر شرکت

، آن از پسثبت شد.  یهثان 0۱/0دقت زمان هر بار اجرا با کرونومتر دیجیتال با  .شدکرد و تمرین از نقطه قبل از خطا از سر گرفته میمی

 شد. کنندگان ثبتآزمون استروپ اجرا و عملکرد شناختی شرکت

ی قرار صورت تصادفی در یکی از سه شرایط آزمایش کنندگان بهشرکت های سنی:سازی کلیشهتخصیص به شرایط آزمایشی و فعال. 4

 ،35)های پیشین اقتباس شده بودند ژوهشز پکه اآشکار ای های کلیشهگرفتند: کلیشه مثبت، کلیشه منفی یا گروه گواه. دستورالعمل

 کارت( و به شرح زیر ارائه شدند:، به دو صورت شفاهی )توسط آزمونگر( و کتبی )مطالعه فلش(۱۱

ه اده است کد نشان قاتیتحق .میثبت کن دیاکرده نیتمر یتازگکه به یتیعملکرد شما را در فعال میقصد دار ما»مثبت:  شهیکل گروه-

 .«گذارندیم شیبه نما یعملکرد خوب یفیتکال نیکه دارند، در چن ییتجربه بالا لیمسن معمولاً به دل بزرگسالان

تر از جوان گسالانبزرآن را با  و میثبت کن دیاکرده نیتمر یتازگکه به یتیعملکرد شما را در فعال میقصد دار ما»: یمنف شهیکل گروه-

 یکتو حر یجسم یهاییمسن همچون شما، معمولاً دچار کاهش توانا سالانگبزرنشان داده است که  قاتیتحق. میکن سهیشما مقا

 «.گذارندیم شیبه نما یترفیتر عملکرد ضعو نسبت به افراد جوان شوندیم

 داده نشد. یضمن ایآشکار  یاشهیکل امیپ چیگروه ه نیا هگواه: ب گروه-

 یکاردستای بررسی اثربخشی شرایط اجرایی مشابه تکرار شد. بر در (T1ن )آزموپیش های مرحلهتمام آزمون(: T2آزمون )پس. 5

=  5کاملاً مخالفم تا =  ۱ای لیکرت )درجهکنندگان خواسته شد نظر خود را درباره دو عبارت زیر روی مقیاس پنجای، از شرکتکلیشه

 کاملًا موافقم( بیان کنند:

 .حرکتی هستندهای جسمی، کمتر قادر به حفظ تعادل خود در فعالیتجوان بزرگسالانسه با در مقای افراد مسن الف(

 های جسمی من با افزایش سن کاهش یافته است.تواناییب( 
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انی گیری شد. سپس اهداف واقعی مطالعه برای آنان توضیح داده شد و از مشارکتشان قدردکنندگان اندازهدر پایان، وزن و قد شرکت

 شد.

بدون عوامل  انفرادی، در اتاقی آرام و صورت بهتمامی مراحل آزمایش  ونام تکمیل شدند صورت بی ها بهپرسشنامه: یلیتکم ملاحظات

های ستورالعملکنندگان نتوانند دد. تدابیری اتخاذ شد تا شرکتشدیده اجرامزاحم در مرکز سالمندان، توسط دو آزمونگر زن آموزش

 20کننده حدود کتاجرای پروتکل برای هر شر زمانمدتاشتراک بگذارند. میانگین  ها را با یکدیگر بهی آزمونای یا محتواکلیشه

 .دقیقه بود

 آماری تجزیه و تحلیل

کنندگان به دو های شرکتها و پاسخشده از پرسشنامهشناختی استخراجهای روانشناختی، ویژگیبرای مقایسه متغیرهای جمعیت

 ۱همتغیردر قالب تحلیل واریانس تک )F (سنجیده شدند(، از آزمون فیشر بارکیای )که همگی تنها کلیشه یکاردستبا پرسش مرتبط 

 استفاده شد.

برداری( و عملکرد در آزمون استروپ میانگین زمان اجرای پنج تکرار تکلیف گام برحسب) عملکردیمتغیرهای وابسته شامل تعادل 

های سالمندی )منفی، مثبت و گواه( در دو زمان سازی کلیشهها در این متغیرها در سه وضعیت فعالتفاوتبودند. برای تحلیل 

سازی کلیشه: منفی، مثبت شرایط فعال) 3(، از تحلیل واریانس با طرح آمیخته T2و  T1سازی کلیشه: گیری )پیش و پس از فعالاندازه

های زوجی و شاخص برای مقایسه 2ار روی عامل دوم استفاده شد. آزمون تعقیبی توکی( با تکر2Tو  1Tگیری: زمان اندازه) 2× و گواه( 

 رفت. به کاربرای گزارش اندازه اثر  (η²p)مجذور اتای جزئی 

افزار در نرم PROCESS (37; version 5; Model 4)اکروی همراه با م (36)نقش میانجی با استفاده از رویکرد پیشنهادی بارون و کنی 

SPSS و  3استرپ(گیری خودگردان )بوتبار نمونه 5000شد. معناداری آثار غیرمستقیم از طریق محاسبه خطای استاندارد با  بررسی

یم معنادار تلقی شد. گرفت، اثر غیرمستقمقدار صفر در فاصله اطمینان قرار نمی که یصورت در. شدبرآورد  4درصد 95فاصله اطمینان 

 در نظر گرفته شد. 05/0سطح معناداری 

 نتایج
های آزمایشی ها بین گروهده است. نتایج مقایسهارائه ش( ۱در جدول ) کنندگانشناختی پایه شرکتشناختی و روانهای جمعیتویژگی

اکی از آن است که این یافته ح(. < 05/0Ps) وجود نداشتگروهی از متغیرهای این جدول تفاوت معناداری  کیچیهنشان داد که در 

 .ارز منجر شده استهایی همطور مؤثر عمل کرده و به تشکیل گروه یند تخصیص تصادفی بهافر

 یشیآزما یهاگروه کیه تفکب PAI-OAو  MoCA، B-APQ تنمراو  ینمونه شامل سن، شاخص توده بدن یشناختتیجمع مشخصات -1جدول 

 (51=)تعداد یو کل
Table 1- Sample demographics for age, BMI, MoCA, B-APQ, and PIPA-OA, by group and overall (N=51) 

سازی شرایط فعال  
 کلیشه

ABST activation 

condition M SD Min Max F(2, 48) P-value 

 سن )سال(
Age (years) 

 کلیشه منفی

Negative 

Stereotype 

65.29 3.74 60 72 0.44 0.64 

                                                           

۱. Univariate Analysis of Variance (ANOVA) 

2. Tukey's Honestly Significant Difference (Tukey HSD) 

3. Bootstrap 

4. 95% confidence interval (CI) 
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 گواه

Control 

66.53 3.71 60 72   

 مثبتکلیشه 

Positive Stereotype 

65.94 4.01 60 76   

 کل

Total 

65.92 3.78 60 76   

 شاخص توده بدنی
Body Mass Index 

(BMI: kg/m2) 

 کلیشه منفی

Negative 

Stereotype 

27.02 3.41 21.19 33.59 2.22 0.12 

 گواه

Control 

27.76 3.35 22.34 34.93   

 مثبتکلیشه 

Positive Stereotype 

25.52 2.66 21.83 30.44   

 کل

Total 

26.77 3.23 21.19 34.93   

 ارزیابی شناختی مونترآل
Montreal Cognitive Assessment 

(MoCA) 

 کلیشه منفی

Negative 

Stereotype 

27.82 0.95 26 29 1.11 0.34 

 گواه

Control 

28.29 1.05 27 30   

 مثبتکلیشه 

Positive Stereotype 

27.82 1.19 26 30   

 کل

Total 

27.98 1.07 26 30   

 درک سالمندی پرسشنامه کوتاه
Brief Ageing Perceptions 

Questionnaire (B-APQ) 

 کلیشه منفی

Negative 

Stereotype 

13.18 2.67 9 18 1.20 0.31 

 گواه

Control 

13.00 4.05 5 21   

 ثبتمکلیشه 

Positive Stereotype 

11.35 4.43 5 18   

 کل

Total 

12.51 3.81 5 21   

 بدنی برای سالمندانیت اهمیت فعال

Perceived Importance of Physical 

Activity for Older Adults (PIPA-

OA) 

 کلیشه منفی

Negative 

Stereotype 

24.12 1.65 20 25 0.61 0.55 

 گواه

Control 

23.59 1.91 20 25   

 مثبتکلیشه 

Positive Stereotype 

23.47 1.87 20 25   

 کل

Total 

23.73 1.80 20 25     

  

 یکاردستبررسی 

های سنی اثربخش سازی کلیشهشده برای فعالهای ارائههای اصلی، لازم بود بررسی شود که آیا دستورالعملپیش از آزمون فرضیه

. نتایج نشان داد که برای عبارت شدمقایسه  یکاردستهای سه گروه آزمایشی به دو عبارت بررسی پاسخ ،؛ بر این اساساند یا خیربوده

کنندگان در نشان داد که شرکتچندگانه پس از وقوع  یهاسهی. مقا(p=0۱3/0) داشتها وجود نخست، تفاوت معناداری بین گروه

نسبت به  شه مثبت یا گروه گواه، این باور را تأیید کردند که افراد مسنکنندگان در شرایط کلیبیش از شرکت ،کلیشه منفیشرایط 
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عبارت دوم نیز تفاوت  ی(. براsp>05/0) دارندحرکتی های جسمیتر توانایی کمتری در حفظ تعادل در فعالیتجوان بزرگسالان

کنندگان در شرایط کلیشه منفی، شرکت کهمشخص کرد های تعقیبی آزموننتایج  .(p=007/0)ها مشاهده شد معناداری بین گروه

شان با افزایش سن کاهش یافته های جسمیتوانایی»بیش از افراد در شرایط کلیشه مثبت یا گروه گواه با این گزاره موافقت کردند که 

بت مرتبط با سن را ای با موفقیت هر دو کلیشه منفی و مثکلیشه یکاردستها تأیید کرد که ، این یافتهدرمجموع (.sp≥04/0) «است

 ارائه شده است. (2) جدولگروهی در های بینآمار توصیفی و استنباطی مقایسه. فعال کرده است

 یاشهیکل یکاردست یبررس یهاهیگو یگروهنیب سهیمقاو  یفیتوص یهاآماره -2جدول 
Table 2- Descriptive statistics and between-group comparisons for the manipulation check items 

Item سازی کلیشهشرایط فعال 
 ABST activation condition 

M SD F(2, 48) p-value η²ₚ 

 کلیشه منفی  1
Negative Stereotype 

2.94* 0.77 4.74 0.013 0.16 

 کلیشه مثبت
 Positive Stereotype 

2.17 0.92 

 Control 2.12 0.86گواه 

 کلیشه منفی 2
 Negative Stereotype 

3.00* 0.52 5.45 0.007 0.19 

 کلیشه مثبت
 Positive Stereotype 

2.44 0.78 

 Control 2.29 0.59گواه 

Note: *p<0.05 

 واکنش استروپ و زمان عملکردی تعادلبر های سنی کلیشه سازیتأثیر فعال

 یسازالفع طیشرا یاصلاثر  که داد ننشا انسیوار لیتحل ،یعملکرددل از تعا یعنوان شاخصبه یبردارگام فیتکل یزمان اجرا یبرا

عنادار م( η²ₚ ،00۱/0>p ،77/35(=48 ،۱)F=43/0) گیریاندازه اثر اصلی زمان و (η²ₚ، 00۱/0>p، 54/20(=48 ،2)F=46/0) شهیکل

(. η²ₚ ،00۱/0>p ،32/6۱(=48، 2)F=72/0) معنادار بود گیریسازی و زمان اندازهاثر تعاملی بین شرایط فعالهمچنین . بودند

 درسازی کلیشه اما پس از فعال ،(sp<05/0) ندادری را نشان هیچ تفاوت معنادا )1T (آزمونگروهی در پیشبین های چندگانهمقایسه

تر شه منفی طولانیبرداری در شرایط کلیکلیف گامخاص، زمان اجرای ت طور بهها معنادار شد. بین گروه هایتفاوت ،(T2) آزمونپس

، p، 76/۱0=t<00۱/0) مثبت لیشهک و (p، 9۱/7=t ،75/9=SE ،۱2/77=MD<00۱/0) تر( از هر دو گروه گواه)عملکرد ضعیف

75/9=SE ،07/۱04=MD )08/0) معنادار نبود کنترل و مثبت کلیشه هایگروه بین بود. تفاوت=p، 76/2=t ،75/9=SE ،

94/26=MD )(2 شکل.) 
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 ، برای سه وضعیت کلیشه منفی، کلیشه مثبت و گواه(T2)های سنی سازی کلیشهو پس از فعال (T1) آزمون، در پیشعملکردینگین زمان تعادل میا -2شکل 

 .است (SE) خطای استاندارد میانگین ±۱های خطا . میلهاستتر مطلوب عملکردیمقادیر کمتر بیانگر تعادل  :حیتوض

 00۱/0<p✶✶✶ 2در  یروهگنیتفاوت ب یبراT0۱/0 ؛< p00۱/0 و<  p 1معنادار از  یهاتفاوت یبراT 2 تاT 

Figure 2. Mean functional balance time at pretest (T1) and post age-stereotype activation (T2) for the negative-

stereotype, positive-stereotype, and control conditions. 
Note: Lower values indicate better functional balance. Error bars represent ±1 standard error of the mean (SE). 

✶✶✶p<0.001 for between-group differences at T2; p<0.01 and p<0.001 for significant changes from T1 to T2 

افزایش  T1 بت بهنس T2 برداری دریشه منفی، زمان اجرای تکلیف گامگروهی نشان داد که در شرایط کلهای زوجی درونمقایسه

، p=005/0) کاهش یافت 1T نسبت به 2T درمقابل، در شرایط کلیشه مثبت، زمان اجرای تکلیف در. (p ،75/۱۱=t<00۱/0) یافت

8۱/3=t)بین معناداری تفاوت گواه، . در گروه T1  وT2  مشاهده نشد(۱7/0=p ،42/2=t) (3 جدول.) گروهی بین های چندگانهمقایسه

ها بین گروه تفاوت ،(2T) آزمونپس درسازی کلیشه اما پس از فعال ،(sp <05/0) ندادرا نشان  یتفاوت معنادار )1T (آزموندر پیش

، p، 98/7=t<00۱/0) تر از هر دو گروه گواهبیشدر شرایط کلیشه منفی  استروپ واکنش، زمان مشخصمعنادار شد. به طور 

0۱/39=SE ،29/3۱۱=MD )مثبت کلیشه و (00۱/0>p، 79/9=t ،0۱/39=SE ،88/38۱=MD )هایروهگ بین بود. درمقابل، تفاوت 

گروهی نشان داد های زوجی درونهمچنین مقایسه. (p، 8۱/۱=t ،0۱/39=SE ،59/70=MD=47/0) معنادار نبود گواه و مثبت کلیشه

 در ؛(p ،48/۱0=t<00۱/0) به طور معناداری افزایش یافت T1 نسبت به T2 در استروپ واکنشکه در شرایط کلیشه منفی، زمان 

 گواه، گروه . در(p ،37/3=t=02/0) پیدا کردکاهش  T1به نسبت  T2 در استروپواکنش در شرایط کلیشه مثبت، زمان  که حالی

 . است ارائه شده( 3) جدولشده در نتایج خلاصه(. t <1مشاهده نشد ) T2تا  T1 از معناداری تفاوت
 

 های سنیسازی کلیشهو زمان واکنش استروپ در شرایط فعال عملکردیتعادل گروهی و مقایسه درون توصیفیهای آماره -3جدول 
Table 3- Descriptive statistics and within-group comparisons for functional balance and Stroop reaction time under 

ABS activation conditions 
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 کلیشه منفی 
 Negative Stereotype 

 کلیشه مثبت 
 Positive Stereotype 

 گواه 

Control 

 T1 

(SD) 

T2 

(SD) 

Mdiff 

(SE) 

 T1 

(SD) 

T2 

(SD) 

Mdiff 

(SE) 

 T1 

(SD) 

T2 

(SD) 

Mdiff 

(SE) 

 تعادل عملکردی
Functional 

Balance (s) 

58.24 

(31.01) 

142.25 

(33.68) 

84.01*** 

(7.15) 

 65.42 

(26.86) 

38.18 

(19.81) 

27.24 

(7.15) 

 47.82 

(27.53) 

65.12 

(29.70) 

17.31 

(7.15) 

زمان واکنش 

 استروپ
Stroop-RT 

(ms) 

164.00 

(69.80) 

495.82 

(161.07) 

331.82*** 

(31.66) 

 220.47 

(83.48) 

113.94 

(46.29) 

106.53* 

(31.66) 

 211.12 

(139.56) 

184.53 

(103.51) 

28.59 

(31.66) 

Note: T1 = baseline; T2 = post ABS activation. *p <0.05, ***p <0.001 for within-group differences between T1 and T2. 

Values in parentheses indicate standard deviations (SD) for means and standard errors (SE) for mean differences 

(Mdiff). 

 میانجیتحلیل 

شود، نقش میانجی در اثر سنجیده می (Stroop-RT) که با زمان واکنش در آزمون استروپ کاهش منابع خودتنظیمی ،بینی شدپیش

، (36)ی بارون و کن پیشنهادی مدلبراساس . کندایفا می عملکردیبر زمان تعادل  (ABS activation) سازی تهدید کلیشه سنیفعال

 :اند ازکه عبارت تگری، تحقق چهار شرط ضروری اسوجود میانجی تحلیلبرای 

 ؛بینی کندرا پیش (کردیعملزمان تعادل  :Y) طور معناداری متغیر وابسته باید به (سازی کلیشهفعال :X) متغیر مستقل. ۱

 ؛دبینی کنرا پیش (ش در آزمون استروپزمان واکن: M) میانجیمتغیر طور معناداری  باید به (Xمتغیر مستقل ). 2

 ؛بینی کندا پیشر( Yمتغیر وابسته ) طور معناداری د، بهوشمیکنترل ( Xر متغیر مستقل )اث وقتیباید  (Mمتغیر میانجی ). 3

 میان برودطور کامل از  در مدل، یا به (Mمتغیر میانجی )د وباید در صورت ور( Y( بر متغیر وابسته )Xمتغیر مستقل ) اثر .4

 .(گری جزئیمیانجید )طور معناداری کاهش یاب یا به( گری کاملمیانجی)

سازی فعال نقش میانجی در اثر T2در ه بررسی شود آیا زمان واکنش در آزمون استروپ گری حاضر آن بود کهدف از تحلیل میانجی

گی پیرسون همبستز محاسبه ضرایب با استفاده اای مقدماتی هتحلیلر. کند یا خیایفا می عملکردیتهدید کلیشه سنی بر زمان تعادل 

، عملکردیسازی تهدید کلیشه سنی، زمان واکنش استروپ و زمان تعادل نشان داد که بین فعالها و بررسی معناداری آن

 (.4جدول )های قوی وجود دارد همبستگی

 لیل میانجیصفر میان متغیرهای واردشده در مدل تح مرتبههای همبستگی -4 جدول
Table 4- Zero-order intercorrelations among variables included in the mediation analysis model 

  M SD 1 ۲ 

 یسن یهاشهیکل یسازفعال. 1

 ABST activation 

— — —  

 یعملکرد. زمان تعادل 2

 Functional Balance Time 

81.85 52.5 -0.82*** — 

 استروپ فیبه تکل . زمان واکنش3

 Stroop-RT 

264.76 201.22 -0.78*** 0.76*** 

Note. M = mean; SD = standard deviation. ***p <0.001 

عنوان سازی تهدید کلیشه سنی به، فعال(Y) عنوان متغیر وابستهبه T2در  عملکردیبا در نظر گرفتن زمان تعادل  تحلیل میانجی

و زمان واکنش  (+۱=شه مثبتط کلیایشر، صفرایط گواه=شر، -۱ی=ط کلیشه منفایصورت: شر به شده یدگذارکُ) (X) متغیر مستقل

 .(3انجام شد )شکل  (M) عنوان میانجیبه T2در استروپ آزمون 

، p ،38/77(=49 ،۱)F<00۱/0) کندبینی میاستروپ را پیشآزمون سنی زمان واکنش  هایسازی کلیشهنتایج نشان داد که فعال

6۱/0= R²، 78/0-=β  ،7۱/2۱=SE ،94/۱90-=Path a: B)استروپ توسط آزمون از واریانس زمان واکنش  درصد 6۱ ؛ یعنی



 150                                                 ...                                                            های سنی بر تعادل عملکردی سالمندانسازی کلیشهتأثیر فعال

 64، شماره 18، دوره 1405تابستان  ،یرفتار حرکت

 

سازی ، هر دو متغیر فعالعملکردیزمان تعادل  بینیبرای پیشدر مدل ترکیبی ده است. سازی تهدید کلیشه سنی تبیین شفعال

از  درصد 7۱ درمجموعو  عملکرد تعادل بودندکننده بینیطور معناداری پیش استروپ بهآزمون سنی و زمان واکنش  هایکلیشه

سازی تهدید نشان دادند که اثر کلی فعالرگرسیونی ضرایب . (p ،28/58(=48 ،2)F ،7۱/0=R²<00۱/0) واریانس را تبیین کردند

. (p ،94/9=t، 82/0-=β ،24/5=SE ،03/52-=Path c: B<00۱/0) معنادار و منفی بود عملکردیکلیشه سنی بر زمان تعادل 

سنی بر زمان  هایسازی کلیشهعنوان میانجی وارد مدل شد، هر دو اثر مستقیم فعالاستروپ بهدر آزمون که زمان واکنش  هنگامی

دل استروپ بر زمان تعاآزمون و اثر زمان واکنش  (p ،52/0=t، 57/0-=β ،97/7=SE ،04/36-=Path cʹ: B<00۱/0) عملکردیتعادل 

سازی اندازه اثر کلی فعال. آماری معنادار بودند نظر ازهر دو ( p ،56/2=t، 32/0=β ،03/0=SE ،08/0-=Path b: B=0۱/0) عملکردی

طور معناداری کاهش  متغیر میانجی زمان واکنش استروپ در مدل، به واردکردن، پس از عملکردیسنی بر زمان تعادل  هایکلیشه

داری نامعگیری، نمونهبار  5000با ( استرپبوتخودگردان )گیری همچنین نمونه. (p ،50/6=SE، 46/2=Sobel test: z=0۱/0) یافت

 (.3 شکل)( β،] 53/2- ،05/30-BCa CI [ 95% ،92/6= bootstrapped SE ،99/۱5-=B =25/0) اثر غیرمستقیم را تأیید کرد

سازی یانجی در اثر فعالمصورت جزئی نقش  به ع کنترل شناختیتخلیه منابدهد که نشان می مذکورهای ، یافتهیکل طور به

 .داشته است T2 در عملکردیسنی بر زمان تعادل  هایکلیشه

 
 عملکردی تعادلزمان بر عملکرد  (X) عنوان متغیر مستقلبه (Age-Based Stereotype: ABS) سازی کلیشه سنیفعال اثرگری مدل میانجی -3شکل 

 .است (M)( Stroop Reaction Time: Stroop-RT) ، با زمان واکنش در آزمون استروپ(Y)ابسته عنوان متغیر وبه

، در شکل ضرایب مسیر .+ ۱=  ط کلیشه مثبتایشر، 0ط گواه = ایشر، -۱ی = ط کلیشه منفایشرت: صورت کدگذاری شده اساین  سازی کلیشه سنی بهفعالدر تحلیل،  توضیح:

  >p< 00۱/0**p*0۱/0 ارائه شده است.درون پرانتز  (SE) تاندارد حاصل از تحلیل میانجی هستند و خطاهای استانداردهای رگرسیونی غیراسوزن
Figure 3- Mediation model depicting the effect of age-based stereotype activation (ABS) as the independent variable 

(X) on functional balance time as the dependent variable (Y), with Stroop reaction time (Stroop-RT) as the mediator 

(M). 
Note. Age-based stereotype activation was coded as follows: negative stereotype = −1, control = 0, positive stereotype = +1. Path coefficients reflect 

unstandardized regression weights derived from the mediation analysis; standard errors (SE) are shown in parentheses. **p <0.001, *p <0.01 

 گیریبحث ونتیجه
 عملکردیبر تعادل  کنترل شناختیهای منفی و مثبت سنی و نقش منابع سازی کلیشههدف اصلی پژوهش حاضر، بررسی تأثیر فعال

نظری  هایارچوبهسالم بود؛ عاملی که نقشی بنیادین در حفظ تحرک، استقلال فردی و پیشگیری از سقوط دارد. براساس چسالمندان 

منابع  یسازریدرگاز طریق  سنهای مرتبط با سازی کلیشهفعالکه رفت انتظار می ،مدل قدرت خودکنترلیو ای تهدید و تقویت کلیشه

های مثبت موجب های منفی موجب کاهش و کلیشهای که کلیشهگونه المندان اثرگذار باشد؛ به، بر عملکرد تعادلی سکنترل شناختی
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 پیوند میان کنندهتبیینعنوان یک سازوکار میانجی، به کنترل شناختیمنابع که شد  بینیپیششوند. همچنین  عملکردیبهبود تعادل 

 شد.مندان باسال عملکردیتعادل تغییرات  برهای سنی کلیشه اثر

نسبت به  عملکردیهای مثبت منجر به بهبود معنادار تعادل سازی کلیشهفعال که نشان دادهای تحقیق حاضر ، یافتهیکل طور به

های منفی به اختلال جدی در عملکرد تعادلی انجامید. سازی کلیشهفعال که یحال در ؛آزمون شدمرحله پیششرایط بدون کلیشه و 

عادل و برداری کردند، که بیانگر دشواری در حفظ تشه منفی زمان بیشتری را صرف اجرای الگوی گامسالمندان در وضعیت کلی

های پیشین نشان اشاره کرد. پژوهش کنترل شناختیتوان به نقش میانجی منابع ها میین یافتهدهی حرکتی بود. در تبیین اسازمان

رتی، زایش خودنظابلکه از طریق فرایندهای درونی نظیر اف ،ک باور منفی نیستای صرفاً نتیجه مواجهه با یاند که تهدید کلیشهداده

 کنترل شناختی،بع مناکرد که مصرف  دییتأ. نتایج تحقیق (۱6) کندعمل میمنابع شناختی و هیجانی  تخلیهاضطراب ارزیابی و 

، افراد منفی یشهروانی ناشی از کل فشارزیر  ،رسدمی ربه نظ زیرا ین کند؛بیتواند کاهش عملکرد را تمی ،میانجی اصلییک عنوان به

فرایند موجب  . این(۱5) نفس مصرف کنندناچارند منابع شناختی خود را برای کنترل هیجانی، تنظیم احساس ناکامی و حفظ اعتمادبه

 . شودمی عملکردیفظ تعادل کاهش توانایی تمرکز و یکپارچگی حرکتی لازم برای ح

شده تعلق یابد که فرد به گروه کلیشهای در سالمندان زمانی افزایش میاند که شدت آثار تهدید کلیشهمطالعات پیشین نشان داده

کاهش در  که نیز نشان داد های پژوهش حاضریافته. (40-38) صورت آگاهانه درک نماید بیشتری احساس کند و تجربه تهدید را به

ضیح ای سنی را توناشی از تهدید کلیشه عملکردیدسترس بودن منابع کنترل شناختی، مسیر میانجی مهمی است که افت تعادل 

سازی کلیشه منفی منابع فعال ،ریزی حرکتی بودی پیچیده مستلزم هماهنگی حافظه، توجه و نقشهبرداری با الگودهد. تکلیف گاممی

عادل مر عملکرد تادهنده مصرف بیشتر این منابع بود. این ل شناختی را تحلیل برد و افزایش زمان واکنش در آزمون استروپ نشانکنتر

 شت.ای کاهش داد و افکار مزاحم و اضطراب ناشی از کلیشه منفی نقش مهمی در این فرایند دارا در شرایط تهدید کلیشه

حرکتی تواند عملکرد جسمیای میاند تهدید کلیشهلعات پیشین همخوانی دارد که نشان دادههای این بخش از پژوهش با مطایافته

یک با سیرهای بارعبور از م ازجمله، نرفت راهطور معناداری کاهش دهد. این تأثیر در تکالیف پیچیده  سالمندان را در تکالیف دشوار به

بسته روی سطوح نامطمئن از  ، یا حفظ وضعیت قامت با چشمان(۱3)پنجه -پاشنه راه رفتنآزمون ، انجام (35)سطوح اتکای کم 

های منفی غالباً راهبردهای حرکتی دهد که سالمندان در مواجهه با کلیشهمشاهده شده است. شواهد نشان می (۱۱)جنس فوم 

 ود.که ممکن است موجب کاهش کارایی عملکرد و اختلال در اجرای حرکات ش گیرندر میبه کاای محتاطانه

ه داد که اگرچ شرکت کردند، نشان راه رفتنستروپ و زمان در دو تکلیف اطور هم مطالعه چالاباو و همکاران که در آن سالمندان به

الگوی  . این(9) گیرندتأثیر قرار نمیتحت راه رفتنرامترهای شود، اما پایای موجب افت عملکرد در آزمون استروپ متهدید کلیشه

آنکه الزاماً موجب بی ؛ناختی و منابع خودتنظیمی را مختل سازدتواند فرایندهای شای میها بیانگر آن است که تهدید کلیشهیافته

توان در ماهیت یمرا  (9) های چالاباو و همکارانمطالعه حاضر و یافته در اجرای حرکتی شود. تمایز میان نتایج یتوجهدرخورتغییرات 

ری از ارای الگویی پیچیده و مستلزم سطح بالاتدتعادلی  راه رفتنوجو کرد. در پژوهش حاضر، تکلیف جست شدهاستفادهتکالیف 

دگی شناختی و پیچیبود تر ساده راه رفتنمطالعه یادشده، ماهیت تکلیف  در که یحال در ؛پردازش شناختی و کنترل توجه و حافظه بود

نتایج  بینهای ظاهراً متناقض کننده تفاوتتواند تبیینبنابراین تفاوت در سطح دشواری و الزامات شناختی تکلیف می داشت؛کمتری 

  .دو مطالعه باشد

سازی پیش از فعال سازی شد، عملکرد تعادلی نسبت به مرحلهآنان فعالدر گروهی که کلیشه مثبت برای  ،های پژوهش نشان دادیافته

برداری متوالی را با سرعت بیشتری اجرا کردند و در آزمون زمان واکنش کنندگان تکلیف گامای که شرکتگونه کلیشه بهبود یافت؛ به

تنها موجب ارتقای های مثبت نهسازی کلیشهکه فعال تر و کارآمدتری داشتند. این نتایج حاکی از آن استاستروپ نیز عملکرد دقیق

های ، دستورالعملگرید انیب به ؛شد، بلکه مصرف منابع شناختی و خودتنظیمی را نیز کاهش داد راه رفتنکارایی حرکتی در تکلیف 

آزادسازی منابع خودتنظیمی کمک ای، به بهبود خودکارآمدی و های مثبت با کاهش فشار روانی ناشی از تهدید کلیشهمبتنی بر کلیشه

شده های مثبت ارائهپیام ،رسدبرداری مبتنی بر حافظه بهبود یافت. به نظر میعملکرد سالمندان در تکلیف گام جهیدرنت ؛کردند

اند. را کاهش دادهها آن و آثار بازدارنده اندهای سنی را خنثی کردهاند که انتظارات منفی ناشی از کلیشهقدرتمند بوده یااندازهبه



 152                                                 ...                                                            های سنی بر تعادل عملکردی سالمندانسازی کلیشهتأثیر فعال

 64، شماره 18، دوره 1405تابستان  ،یرفتار حرکت

 

های سنی در ارتقای ها و بازخوردهای مثبت مبتنی بر کلیشهگیری از دستورالعملبر اهمیت بهره پژوهش، نتایج این درمجموع

شناختی  های پیشین در حوزهها با پژوهشکند. این یافتهدر سالمندان تأکید می عملکردیعملکردهای حرکتی و حفظ تعادل 

های عملکردی میان سالمندان و جوانان را در تکالیف حافظه و تواند تفاوتهای مثبت میکارگیری کلیشهاند بهادههمسوست که نشان د

 .(4۱-43) پردازش شناختی از میان بردارد

ررسی تأثیر طور خاص به ب ههایی که بژوهشراستا است؛ پهای پژوهش حاضر با نتایج مطالعات پیشین همشایان توجه است که یافته

 اندها را در بهبود عملکرد حرکتی تأیید کردهاند و نقش تقویت این کلیشههای مثبت بر عملکردهای جسمی سالمندان پرداختهکلیشه

تواند موجب افزایش معنادار سرعت یهای مثبت مرتبط با پیری مسازی ناخودآگاه کلیشهاند که فعالها نشان داده. این پژوهش(8، 44)

ایت ن فرضیه حمروشنی از ایو کاهش زمان برخاستن از صندلی در سالمندان شود. نتایج تحقیق حاضر در کنار این شواهد به راه رفتن

ای هرتقای باورهای خودکارآمدی و کاهش فشار روانی، قادرند عملکرد، از طریق انهای مثبت مرتبط با سکند که کلیشهمی

 را بهبود بخشند. عملکردیویژه تعادل حرکتی، بهجسمی

 امتناسب ب ،های سنیسازی کلیشهیرا نشان داد که فعالزتوجهی دارد؛ درخورهای پژوهش حاضر از منظر کاربردی اهمیت یافته

تعادل  سالمندان برای حفظت ، ظرفیکنترل شناختیبار شناختی و مصرف منابع  تغییرتواند با می ،هامحتوای مثبت یا منفی آن

های مثبت سنی در حوزه سازی کلیشهکه فعالکرد  مشخصحال، نتایج  عین قرار دهد. در ریتأثتحتطور معناداری  بهرا  عملکردی

، سبر این اسا ؛ا بهبود بخشدو کارایی عملکردی ر کندای را خنثی تهدید کلیشه تواند پیامدهای منفی ناشی ازعملکردهای حرکتی می

 شیازپشیبکند، های حمایتی که فشار روانی و شناختی کمتری بر منابع خودتنظیمی سالمندان وارد میضرورت طراحی محیط

 .شوداحساس می

دل ر کنترل تعا، پیامدهای نامطلوبی بناختیکنترل شاز طریق تخلیه منابع  ،های منفی به پیرینگرش فعال شدننشان داد که  هایافته

تواند خطر سقوط و صدمات جسمانی را در زندگی روزمره افزایش گذارد؛ تغییری که میهنگ سالمندان بر جای میو حرکات هما

پوشی از چنین ای درباره سالمندی در بافت فرهنگی و اجتماعی جوامع، چشمتوجه به حضور گسترده باورهای کلیشه با. (45)دهد

های های منفی و تقویت نگرشدف تضعیف کلیشههاجتماعی کارآمد با رو توسعه مداخلات روانیازاین ؛(46، 47)پیامدهایی دشوار است

عنوان شعار سازمان ملل متحد به« سالمندی سالم»تواند گامی مؤثر در جهت ارتقای کیفیت زندگی و تحقق هدف مثبت به پیری، می

  .آید به شمار

ود و مردان بان سالمند سالم صرفاً شامل زن شدهنخست، نمونه بررسی همراه بود:چند محدودیت  این پژوهش با شناختی،روشاز منظر 

ه کل جمعیت رو تعمیم نتایج بسالمند و نیز افرادی با اختلالات شدید جسمانی، حرکتی یا شناختی در آن شرکت نداشتند؛ ازاین

کاهش  کوچک آثاری تواند حساسیت آماری مطالعه را در شناسایدوم، حجم نسبتاً محدود نمونه می ؛دانجام گیر اطیبااحتسالمندان باید 

ها بلندمدت یا تکرارشونده آن آثارمدت صورت گرفت و ای کوتاهرفاً در بازهصها در این پژوهش سازی کلیشهسوم، فعال ؛داده باشد

تر و هایی با حجم بزرگها، روی نمونههای آتی با در نظر گرفتن این محدودیتهشپژوکه شود بر این اساس، پیشنهاد می نشد؛ ارزیابی

حرکتی یا شناختی انجام شوند. های جسمیهایی از سالمندان با درجات متفاوتی از محدودیتشامل هر دو جنس و نیز بر گروه

تواند به حرکتی، میسمیی بر عملکردهای گوناگون جهای سنکلیشه سازیمدت و بلندمدت فعالای آثار کوتاههمچنین بررسی مقایسه

 .ختی مؤثر بر رفتار حرکتی در دوران سالمندی یاری رساندشناختی و شناتر سازوکارهای رواندرک عمیق

تعادلی سالمندان همراه  راه رفتنهای منفی با کاهش معنادار عملکرد سازی کلیشهفعالکه نشان داد  پژوهش، نتایج این درمجموع

راستا با مطالعات پیشین، مؤید هم ،هاشوند. این یافتهتوجه این عملکرد منجر میدرخورهای مثبت به بهبود کلیشه که یحال در ؛است

 و بر عملکرد حرکتی اثر برودشناختی فراتر تواند از سطوح روانهای اجتماعی میآن است که تجربه تهدید یا تقویت ناشی از کلیشه

های مثبت، با نقش کلیشه که یحال در ؛های واقعی سالمندان را پنهان سازدتواند تواناییای می، تهدید کلیشهگرید انیب به بگذارد؛

ارزیابی و تعدیل ناشی از  استرسبر همین مبنا، کاهش  شوند؛حرکتی میهای شناختیکننده خود، موجب ارتقای جنبهتسهیل

آنان  عملکردیهای واقعی سالمندان را فراهم آورد و به ارتقای تعادل تواند زمینه بروز توانمندیای میهای تهدیدکننده کلیشهموقعیت
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اجتماعی برای بهبود عملکرد عنوان رویکردی مؤثر در مداخلات روانیتواند بههای مثبت میگیری از کلیشهبینجامد. افزون بر این، بهره

 به کار رود. قوط در سالمندان حرکتی، ارتقای سلامت عمومی و پیشگیری از س

 مقالهپیام 

کتی یی شناختی و عملکرد حرطور مستقیم کارا توانند بهها و باورهای اجتماعی مرتبط با پیری، میدهد که نگرشاین مطالعه نشان می

مختل  ناختی، کنترل تعادل راهای منفی با تخلیه منابع شها حاکی از آن است که نگرشقرار دهند. یافته ریتأثتحتمسن را  بزرگسالان

های انجامند. این نتایج بر اهمیت ایجاد محیطهای مثبت به تسهیل عملکردهای شناختی و حرکتی مینگرش که یحال در ؛کنندمی

 ورط به. دبخشی حساس به سن تأکید دارهای مثبت متناسب با سالمندی و طراحی مداخلات آموزشی و توانکارگیری پیامحمایتی، به

 سازگارانه و ترسالم ایتجربه ساززمینه و هدد کاهش را حرکتیپذیری شناختیتواند آسیب، تقویت باورهای مثبت درباره پیری مییکل

 .شود سالمندی فرایند از

 ملاحظات اخلاقی
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