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Abstract 
Introduction: interaction between the physical and cognitive factors of the elderly can have a 

significant impact on their quality of life and affect on design of health-based mechanisms for the 
elderly. In this regard, the purpose of this study was to investigate the effect of different levels of 
physical activity on the retrospective and prospective memory performance in elderly.

 Method: The present research is a causal-comparative study. The sample consisted of 178 
elderly. All participants were asked to complete the physical activity level Questionnaire of Champs 
and elders was placed in three groups with low physical activity (n=56), moderate (n=63) and high 
(n=59). Retrospective and prospective memory was evaluated through Crawford Questionnaire.

 Results: The findings showed that there was a significant difference between the performance 
of prospective memory in the elderly group with a high and moderate activity level with  prospective 
memory of the elderly group with a low level of activity (P = 0.001). Also, the results of variance 
analysis indicated that there is a significant difference between retrospective memory performance 
in elderly group with physical activity levels (P = 0.004).

Conclusion: According to the findings of the present study, it can be concluded that in elderly, 
different levels of physical activity significantly effect on the memory performance. So, one can 
expect that the elderly with regular physical activity will prevent the occurrence of many memory 
problems over time. This study suggests that Elderly people put up high-level physical exercises in 
their daily routine to prevent cognitive decline in retrospective and prospective memory.
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چکیده 
مقدمه: تعامل بین فاکتورهای جسمانی و شناختی سالمندان می تواند آثار قابل توجهی بر کیفیت زندگی آنان داشته باشد و بر طراحی 
سازوکارهای مبتنی بر سلامت سالمندان تاثیر بگذارد. بر این اساس هدف از پژوهش حاضر تاثیر سطوح مختلف فعالیت بدنی بر عملکرد حافظه 

گذشته نگر و آینده نگر سالمندان انجام گرفت. 
روش: پژوهش حاضر یک مطالعه علی مقایسه ای است. نمونه های شامل 178 سالمند می باشد. از همه شرکت کنندگان خواسته شد 
تا  پرسشنامه سطح فعالیت جسمانی سالمندان چامپس را تکمیل کنند و سپس در سه گروه با حجم فعالیت فیزیکی پایین )56 نفر(، متوسط، 

)63 نفر(  و بالا )59 نفر( قرار داده شدند. حافظه آینده نگر و گذشته نگر از طریق پرسشنامه کرافورد مورد ارزیابی قرار گرفت. 
یافته ها: یافته ها نشان داد بین عملکرد حافظه آینده نگر گروه سالمندان با سطح فعالیت زیاد و متوسط با حافظه آینده گر گروه 
سالمندان با سطح فعالیت کم تفاوت معنادار است )P=0/001( همچنین نتایج تحلیل واریانس چند متغیره نشان داد بین عملکرد حافظه گذشته 

 .(P=0/004( نگر در گروه سالمندان با سطوح فعالیت بدنی مختلف تفاوت معنادار وجود دارد
نتیجه گیری: طبق یافته ها در مطالعه حاضر، میتوان نتیجه گرفت که در سالمندان، سطوح مختلف فعالیت بدنی بر عملکرد حافظه 
به طور قابل توجهی تاثیر می گذارد. بنابراین، می توان انتظار داشت که افراد مسن با فعالیت بدنی منظم از وقوع بسیاری از مشکلات حافظه 
در طول زمان جلوگیری می کنند. این مطالعه نشان داد که افراد سالمند در برنامه روزمره خود تمرینات فعالیت بدنی با سطوح بالا را قرار دهند 

تا از زوال شناختی در حافظه گذشته نگر و اینده نگر جلوگیری کنند. 
کلید واژه ها: فعالیت بدنی، حافظه اینده نگر، حافظه گذشته نگر، سالمندی.
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مقدمه
جمعیت جهان به سرعت رو به پیر شدن است. در سال 2006، 
افراد 60 سال و بالاتر حدود 650 میلیون نفر بودند. در سال 2025، 
پیش بینی شده است این میزان حدودا دو برابر خواهد شد )1(. اگر 
فردی به مدت طولانی زندگی کند سالمندی را تجربه خواهد کرد. 
زمانی  آن  وقوع  و  است  ارائه دهنده سالخوردگی طبیعی  سالمندی 
است که فرآیندهای تخریبی از فرآیندهای تولیدی جلوتر باشد )2(. در 
کنار این مساله افراد در حال گذر از بزرگسالی ابتدا از فرآیند کاهش 
حافظه و زوال شناختی نگران هستند )3(. در زندگی واقعی یادآوری 
و فراموشی اغلب به صورت آمیزه ای از حافظه گذشته نگر و آینده 
نگر اتفاق می افتد )4(. از آنجایی که یادآوری آینده نگر به طور قابل 
ملاحظه ای به عملکرد اجرایی و حافظه گذشته نگر وابسته است )5(، 
می توان گفت حافظه آینده نگر به یادآوری انجام یک عمل با قصد 
قبلی اشاره دارد )6(. به عبارتی به توانایی یادآوردن فعالیتهایی که در 

آینده باید انجام شود اشاره دارد )7(. 
بدلی )2000( بیان می کند که تفاوت حافظه گذشته نگر و 
آینده نگر علاوه بر تأکید بر زمان گذشته در برابر آینده، مسیرهاي 
عصبی متفاوت را نیز شامل می شود. حافظه گذشته نگر به طورکلی 
شامل یادآوري اطلاعاتی است که ما درباره موضوعات می دانیم و 
می تواند شامل اطلاعات زمینه اي باشد. در مقابل، حافظه آینده نگر 
اطلاعات  و  است  متمرکز  کار  یک  انجام  زمان  بر  معمول  به طور 
زمینه اي در آن بسیار کم است )8(. تصور می شود حافظه گذشته نگر، 
نقش مهمی در یادآوری اطلاعات حافظه آینده نگر بازی می کند. 
برای مثال حافظه گذشته نگر به ذخیره سازی طرح های در نظرگرفته 
شده در حافظه آینده نگر قبل از تصویب آن و بازیابی محتوای هدف 
هنگامی که زمان اجرای طرح رسیده، کمک می نماید )9(. ناتوانی 
های حافظه اغلب در اولین شواهد با پیری نا به هنجار مورد توجه 
قرار میگیرد. به عنوان یک نتیجه می توان گفت اکثر افرادی که به 
سمت بزرگسالی میروند، حافظه گذشته )پیشین( آنها کاهش می یابد 
ارزیابی  خواستار  افزایش  این  بنابر  هستند.  شناختی  زوال  به  رو  و 
نروسایکولوژی را خواهیم داشت )3(. حافظه گذشته توانایی یادآوری 
و اجرای موفقیت آمیز فعالیت های برنامه ریزی شده است و برای 
فرآیند طبیعی  است.  مهم  زندگی مستقل  داشتن  و  روزمره  زندگی 
سالمندی تاثیر اساسی منفی بر اجرای حافظه گذشته نگر میگذارد 
کار  به  جهان،  در  سالمندی  جمعیت  افزایش  به  توجه  با  نتیجه  در 
گرفتن روش ها و حمایت های موفقیت آمیز در باب عملکردهای 
گذشته نگر بسیار قابل اهمیت است به قدری که سالمندان بتوانند 
زندگی مستقل خود را بدون نیاز به کمک دیگران ادامه دهند )10(. 

حافظه مرکز همه عملکردهای شناختی انسان است و فعالیت شناختی 
وابسته به عملکرد شناختی برتر در سالمندن سالم می باشد )11(. 
درخصوص ارتباط سن با کاهش عملکرد شناختی اتفاق نظر وجود 
دارد و از نظر پژوهشگران با توجه به توانایی انعطاف پذیری مغز این 
روند کاهشی می تواند آهسته یا حتی متوقف گردد )11(. این زیربنا با 
سازماندهی مجدد ساختار مغز و اجزای عملکردی، جبرانی است برای 
تغییرات فیزیولوژیکی و فیزیکی که منجر به کاهش عملکرد شناختی 
می گردند. همچنین پژوهشگران معتقدند سن بر انواع حافظه گذشته 
نگر، آینده نگر  تاثیر می گذارد )12(. تاکنون دو مطالعه به بررسی این 
سوال پرداختند که نقش مولفه های حافظه آینده نگر و گذشته نگر در 
طول عمر به چه صورت است . هر دو مطالعه نشان دادند که عملکرد 
حافظه آینده نگر شبیه تابع u شکل وارونه است و با افزایش سن از 
دوران کودکی تا پیری شامل دو جز متفاوت است. در هر دو این مورد 
پژوهشگران ذکر کردند که اختلال در عملکرد حافظه آینده نگر در 
کودکان ناشی از اختلال جز آینده نگر بوده است. در حالی که بر اثر 
افزایش سن در بزرگسالان سالم عملکرد پایین تر حافظه، ناشی از هر 

دو حافظه گذشته گر  و آینده نگر بوده است )13(. 
هنري و همکاران  )2004(، در پژوهش متا انالیزدر مورد تاثیر 
سن بر حافظه آینده نگر و گذشته نگر مطالعه انجام دادند. آنها ذکر 
کردند که افزایش سن با به یادآوری آزاد مطالب رابطه معکوس و 
منفی دارد )14(. کیدر و همکاران )1997( اظهار نموده اند عملکرد 
افراد مسن در تکالیف با بار حافظه آینده نگر ضعیف تر از افراد جوان 
می باشد )15(. انتظارات مربوط به پیری اینگونه است که افراد چگونه 
سلامت جسمی و شناختی خود را حفظ می کنند. از این رو رفتارهای 
سالم نقش مهمی را در حفظ و بهبود سلامت دارند. یکی از رفتارهای 
سالم که به طور گسترده مورد مطالعه قرار گرفته است فعالیت بدنی 
است. شواهد فراوانی نشان می دهد که فعالیت بدنی در بزرگسالان 
برای  منافعی  تولید  در جهت  باره  این  در  و   )16( است  مسن مهم 
تاثیر تمرینات هوازی نشان داده  تکالیف حافظه و کنترل شناختی 
شده است )17(. یک شیوه زندگی فعال به سلامت جسمی و شناختی 
کمک میکند به همین خاطر شواهد قوی برای رابطه عملکرد بین 
تمرین بدنی با عملکرد مغز اخیرا هم در حیوانات و هم در انسان ها 
ایجاد شده است )18(. مطالعه دیدریک و همکاران )2017( نشان داد 
که ورزش و فعالیت بدنی باعث افزایش نورن های ناحیه هیپوکامپ 
قرار  بدنی  فعالیت  تاثیر  تحت  مغز  ساختار  از  بخش  این  شود.  می 
مثل  شناختی  توابع  فاکتور،  این  گفت  توان  می  پس  است  گرفته 
حافظه را ممکن است تحت تاثیر قرار دهد )18(. تمرینات بدنی و 
شناختی ممکن است تغییراتی را در فعالیت کورتیکال موجب شود 
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و این تغییرات در فرایندهای آسیبی مغز در سالمندی میتواند تاثیر 
گذار باشد. فعالیت فیزیکی در محافظت کارکرد مغز به کار می رود 
و ممکن است منجر به بافت عصبی در بزرگسالان شود )11(. هم 
چنین پژوهش های زیادی آشکار نموده اند که استفاده از بدن انسان 
مثلا از طریق تمرین یا فعالیت بدنی میتواند جنبه های تخریب مرتبط 
با سن را کند، متوقف و در مواردی معکوس کند )2(. ادبیات پژوهشی 
نشان می دهد یکی از شیوه های امیدبخش برای جلوگیری از زوال 
حافظه گذشته نگر و آینده نگر در سالمندان، مشارکت و درگیر نمودن 
های  طرح  با  همراه  کامپیوتری  ای  مداخله  تمرینات  در  سالمندان 
آموزشی )تمرین بدنی و تمرین شناختی( متناسب با ظرفیتشان می 
باشد )19،20،21،22( و تمرین بدنی در خدمت حفاظت از عملکرد مغز 
است و حتی ممکن است به پیدایش سیستم عصبی در حال تکامل 
در طول عمر بزرگسالان بیانجامد )22(. برای مثال تمرین بدنی برای 
سالمندان در معرض خطر بیماری آلزایمر می تواند به توسعه پایدار 
عملکرد و افزایش حجم مغز منجر گردد )17(. در سالمندان سالم 
فعالیت های شناختی منجر به افزایش عملکرد شناختی می شود و این 
فعالیت ها پتانسیل آن را دارند تا به طور موثر سرعت زوال شناختی در 
بیماران اختلال شناختی را کاهش دهند )23(. مک دانیل و همکاران 
)2014( پژوهشی با هدف بررسی تاثیر آموزش فعالیت های شناختی 
و تمرین ورزشی هوازی بر عملکرد حافظه انجام دادند. یافته ها نشان 
داد شرکت کنندگان گروه تمرین هوازی پیشرفت بیشتری در عملکرد 
به دست  تمرین می کردند،  منزل  در  افرادی که  به  نسبت  حافظه، 
در گروه  نگر  آینده  آوردند. همچنین مشخص شد عملکرد حافظه 
ترکیبی آموزش شناختی و تمرین هوازی بهبود یافت )6(. شرح نقش 
فعالیت بدنی بر عملکرد حافظه گذشته نگر و آینده نگر در سالمندان 
اندازه  به  ای  قابل ملاحظه  به طور  قبلی  نیست. تحقیقات  مشهود 
گیری حافظه گذشته نگر و آینده نگر پرداختند ولی با توجه به کمبود 
پژوهش ها در زمینه تاثیر فعالیت بدنی بر حافظه، درک ما در این مورد 
بسیار مقدماتی است و نیاز به تحقیقات بیشتری خواهد بود. از این رو 
هدف مطالعه حاضر تاثیر سطوح فعالیت بدنی متفاوت افراد سالمند بر 

حافظه گذشته نگر و آینده نگر بود.

روش مطالعه
 روش پژوهش توصیفی-تحلیلی از نوع توصیفی علی مقایسه 
شهر  مرد  و  زن  سالمندان  شامل  پژوهش  آماری  جامعه  بود.  ای 
اصفهان بود.  بر اساس معیارهای ورود به مطالعه 178 سالمند واجد 
شریط از مناطق 3، 4 و 6 شهر اصفهان با دامنه سنی 65-85 سال 
انتخاب و بر اساس سطح فعالیت بدنی در سه گروه با حجم فعالیت 

فیزیکی پایین )56 نفر(، متوسط، )63 نفر( و بالا )59 نفر( قرار داده 
شدند. معیار های ورود به مطالعه شامل نداشتن سابقه بیماری آسم 
و دستگاه تنفسی و قلبی-عروقی، هرگونه نقص عضو یا استفاده از 
وسایل کمک حرکتی مانند عصا و ویلچر، نداشتن سابقه سکته قلبی، 
آسیب جدی به جمجمه، عدم سابقه بیهوشی، عدم اختلال حرکتی، 
عدم داشتن اختلال خواب و دارا بودن توانایی انجام سطح پایه فعالیت 
فیزیکی بود. معیار خروج از مطالعه شامل عدم تمایل به همکاری 
در حین اجرا بود. تمامی موارد ذکر شده توسط پرسشنامه جمعیت 

شناختی کنترل شد.
ابزار اندازه گیری 

تحصیلات،  میزان  سن،  نظیر  اطلاعاتی  آوری  جمع  برای 
سابقه ی بیماری جسمی، ذهنی، مصرف دارو و دیگر معیارهای ورود 
سالمندان به مطالعه از پرسشنامه اطلاعات جمعیت شناختی استفاده 

شد.
پرسشنامه سطح فعالیت جسمانی سالمندان چامپس: از این 
پرسشنامه برای تعیین سطح فعالیت جسمانی سالمندان، استفاده شد. 
این پرسشنامه توسط استوارت و همکاران )2001( ساخته شد )24(. 
پرسشنامه دارای 41 سوال می باشد و فعالیت هایی را شامل می شود 
که فرد سالمند در طول یک هفته مربوط به ماه قبل  انجام داده است. 
شدت فعــــالیت فیــــزیکی بر اساس مت محاسبه شد که واحدی 
سالمندان  است.  جسمی  فعالیت  در  متابولیک  خرج  تخمین  برای 
فعالیت کم،   با شدت  به سه گروه  بر اساس میزان Met مصرفی 
متوسط و بالا تقسیم شدند. روایی و پایایی این پرسش نامه در ایران 
توسط صحاف و همکاران )1392( مورد تایید قرار گرفت. صحاف و 
همکاران نشان دادند بیش از 85 درصد آیتم ها کیفیت ترجمه مطلوبی 
داشتند. روایی ظاهری مناسب نسخه فارسی پرسش نامه سطح فعالیت 
فیزیکی چامپس حاصل شد. بیش از 96 درصد سؤالات همبستگی 
همبستگی  دادند. ضریب  نشان  مربوطه  مقیاس  خرده  با  را  بالایی 
درون رده ای )ICC(  برای نمره خرده مقیاس ها و نمره کل بیش 
از 0/49 به دست آمد. همچنین در مورد هم خوانی درونی ضریب 
آلفای کرونباخ پرسش نامه 0/76 و ضریب همبستگی آزمون- آزمون 
مجدد در دامنه 0.64-0.78 درصد بدست آمد. ضریب روایی محتوی 
) CVI( برابر با 0.83 بود. برای روایی همگرا، ضریب همبستگی بین 
نمرات پرسش نامه چامپس با آزمون شش دقیقه راه رفتن و شاخص 
توده بدنی به ترتیب 0.25و 0.19 بدست آمد. برای روایی همزمان، 
ضریب همبستگی بین نمرات پرسش نامه چامپس با کیفیت زندگی 
و سطح ارتقاء دهنده سلامت به ترتیب 0.33و0.42بدست آمد )25(. 
پرسشنامه حافظه   ی آینده نگر و گذشته نگر: این پرسشنامه 
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یک مقیاس کوتاه خود گزارشی است که توسط کرافورد و همکاران 
)2003(، ساخته شد و16ماده دارد )26(. از آزمودنی ها در مورد فراوانی 
مشکلات حافظه خواسته می شود در مقیاس لیکرت 5 درجه ای ) از 
همیشه که نشان دهنده موافقت کامل = 5 تا هرگز که نشان دهنده 
مخالفت کامل = 1 است( به ماده ها پاسخ دهند. جمع نمره های به 
دست آمده برای هرفرد در دامنه ی بین 16 تا 80 قرار می گیرد. این 
پرسشنامه شامل 2 خرده مقیاس حافظه ی آینده نگر وگذشته نگر 
است که 8 ماده ی اول حافظه ی آینده نگر و 8 ماده دوم حافظه 
گذشته نگر را می سنجد. کرافورد و همکاران )2003(، در بررسی 
ویژگیهای روان سنجی پرسشنامه ی همسانی درونی مطلوبی را برای 
هر سه شاخص نمره ی کلی؛ نمره ی آینده نگر مجموع نمره 8 ماده 
آینده نگر؛ مجموع نمره 8 ماده ی گذشته نگر به ترتیب، 0/89، 0/85، 
و0/80 گزارش کردند. همچنین نتایج تحلیل عامل تاییدی نیز الگوی 
سه گانه پیشنهاد شده را تائید می کند. این پرسشنامه در ایران توسط 
زارع علی پور و مصطفایی )1393( هنجارهایی ومقدار آلفای کرونباخ 

کل پرسشنامه بابر 0/83 محاسبه شد )27(. 

شیوه اجرا
برای جمع آوری داده ها، پرسش گران آموزش هائی را دریافت 
کردند و قبل از توزیع پرسش نامه سعی شد نکات و توضیحات لازم 
از جمله دقت در تکمیل پرسشنامه ها و برگشت حتمی و به موقع آن 
ارائه گردد. پس از آن پرسشنامه های مورد نظر در بین افراد انتخاب 
شده به عنوان نمونة پژوهش، توزیع گردید و سپس پرسش نامه های 
تکمیل شده توسط آزمودنی ها به فاصلة حداکثر یک هفته جمع آوری 

شدند. 
پس از جمع آوری داده ها، تحلیل آماری داده ها از آزمون 
تحلیل واریانس چندمتغیره و آزمون تعقیبی توکی استفاده شد. داده ها 

با استفاده از نرم افزار اس پی اس اس نسخه 19 تحلیل شد. 

یافته ها 
میانگین و انحراف استاندارد حافظه گذشته نگر و آینده نگر 
ارائه شده  )جدول 1(  در  متفاوت  بدنی  فعالیت  با سطوح  سالمندان 

است.

جدول 1: میانگین و انحراف استاندارد حافظه گذشته نگر و اینده نگر سالمندان

سطح فعالیت کمسطح فعالیت متوسطسطح فعالیت زیادمتغیر

حافظه گذشته نگر
حافظه آینده نگر

19/10±5/46
23/57 ±4/94

21/18±6/25
24/36 ± 4/45

22/67±5/52
29/46 ±3/74

نگر  گذشته  حافظه  عملکرد  داد  نشان  میانگین ها  مقایسه 
سالمندان در سطوح متفاوت فعالیت بدنی بهتر از حافظه آینده نگر 
بود. حافظه گذشته نگر سالمندان با سطح فعالیت بدنی بالا بهتر از 

سایر سالمندان بود. 

نتایج آزمون شاپیرو ویلک نشان داد توزیع داده ها طبیعی و 
 .)p<0/05( آزمون لوین نشان داد واریانس داده ها متجانس است

نتایج تحلیل واریانس چند متغیره در )جدول2( ارائه شده است. 

جدول 2: مقایسه مینگین حافظه گذشته نگر و آینده نگر در سالمندان با سطوح فعالیت بدنی متفاوت

مجموع آماره
مجذورات

dfمیانگین مجذوراتfp

نوع حافظه

خطا

کل

حافظه اینده نگر
حافظه گذشته نگر
حافظه گذشته نگر
حافظه آینده نگر

حافظه گذشته نگر
حافظه آینده نگر

1171/87
372/25
3425/39
5837/75
122236/5
84435/25

2
2

175
175
178
178

585/93
186/13
19/57
33/35

29/93
5/58

0/001
0/004

گروه  در  نگر  آینده  حافظه  عملکرد  بین  داد  نشان  ها  یافته 
دارد.  وجود  معنادار  تفاوت  بدنی  فعالیت  سطوح  با  سالمندان 
آینده  حافظه  عملکرد  بین  داد  نشان  توکی  تعقیبی  آزمون  نتایج  
حافظه  با  متوسط  و  زیاد  فعالیت  سطح  با  سالمندان  گروه  نگر 
است                                                           معنادار  تفاوت  کم  فعالیت  با سطح  سالمندان  گروه  گر  آینده 
با سطح  )0/25= وP=0/001 و 29/93= )175 و F)2(. سالمندان 

فعالیت زیاد با میانگین  )23/57( و متوسط )24/36( حافظه آینده نگر 
بهتری نسبت به سالمندان با سطح فعالیت کم )29/46( می باشند. 
تفاوت بین عملکرد حافظه آینده نگر در دو گروه سالمندان با سطح 
فعالیت زیاد و متوسط معنادار نبود. همچنین نتایج تحلیل واریانس 
گروه  در  نگر  گذشته  حافظه  عملکرد  بین  داد  نشان  متغیره  چند 
سالمندان با سطوح فعالیت بدنی تفاوت معنادار وجود دارد )0/06=   و 
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P=0/004 و 5/58= )175 و F)2(. نتایح آزمون تعقبی توکی نشان 
داد بین عملکرد حافظه گذشته نگر گروه سالمندان با سطح فعالیت 
زیاد با حافظه گذشته نگر سالمندان با سطح فعالیت کم تفاوت معنادار 
به طور   )19/11( میانگین  با  زیاد  فعالیت  با سطح  است. سالمندان 

معنادار حافظه گذشته نگر بهتری نسبت به سالمندان با سطح فعالیت 
کم )22/67( دارند. تفاوت بین عملکرد حافظه گذشته نگر در گروه 
سالمندان با سطح فعالیت متوسط با گروه های سالمندان با سطح 

فعلیت زیاد و کم معنادار نبود )جدول3(.

جدول 3: مقایسه زوجی حافظه گذشته نگر و آینده نگر در سالمندان با سطوح فعالیت بدنی متفاوت

سطح فعالیت کمسطح فعالیت متوسطسطح فعالیت زیادمتغیر

حافظه گذشته نگر

سطح فعالیت زیاد
سطح فعالیت متوسط

سطح فعالیت کم

---
0/14
0/003

0/14
---
0/48

0/003
0/48
---

حافظه آینده نگر

سطح فعالیت زیاد
سطح فعالیت متوسط

سطح فعالیت کم

---
0/97
0/001

0/97
---

0/001

0/001
0/001
---

بحث
با  افراد سالمند  آینده نگر  این مطالعه حافظه گذشته نگر و 
سطوح فعالیت بدنی متفاوت را مورد بررسی قرار داد. نتایج تحلیل 
واریانس چند متغیره نشان داد بین عملکرد حافظه آینده نگر در گروه 
سالمندان با سطوح فعالیت بدنی تفاوت معنادار وجود دارد. بنابر این 
در مطالعه حاضر آنالیز داده ها نشان داد که رابطه خطی بین سطح 
اجرای تمرین جسمانی و موفقیت در به یادآوری اطلاعات حافظه 
گذشته نگر و آینده نگر سالمندان وجود داشت. در واقع عدم موفقیت 
در PM باید از RM جدا شود. بنابر این در یک تکلیف PM افراد 
محبور هستند که نه تنها کاری که باید انجام شود )مولفه PM( را 
به یاد آورند بلکه در کجا و چه زمانی آن چه که باید انجام شود را 
نیز باید به یاد آورند )مولفه RM( )3(. اثرات پیری در به یادآوردن 
اطلاعات آینده شاید به دلیل عدم تجانس در تکالیف مختلف و روش 
های مورد استفاده در بازیابی آن باشد )22(. در کنار این مطلب دی 
ماتوس )2005(، اذعان می دارد که آسیب پذیری در حافظه آینده 
نگر وجود مشکلات در فرایند رمزگذاری در افراد مسن است )3(. به 
طور کلی در به یادآوردن انجام کارها در زمان مناسب حداقل به اندازه 
توانایی بازیابی اطلاعات گذشته مهم است. ناتوانی در به یاد آوردن 
اطلاعات آینده نگر طیف وسیعی از جمله فراموش کردن یک قرار 
ملاقات یا مصرف داروی تجویزی در زمان مناسب را در بر میگیرد 
)22(. به نظر می رسد که دلایل مختلفی برای این عدم موفقیت در به 
یاد آوردن اطلاعات گذشته نگر و آینده نگر در طول بزرگسالی باشد. 
این به خوبی مستند شده است که در درجه اول به طور قوی پیری 
شناختی تحت تاثیر آموزش و کیفیت های مراقبت های تندرستی در 
آن جامعه است )3،28،29(. با توجه به آموزش های آن جامعه برای 
گروه سنی سالمند می توان اشاره کرد که ممکن است داشتن زندگی 

فعال در سالمندی با سلامت بهتر و ناتوانی های شناختی و جسمی 
حاضر  تحقیق  نتایج  برای  دیگر  تبیین  در   .)30( باشد  همراه  کمتر 
تمرین جسمانی  استراتژی و شدت های مختلف  میتوان گفت که 
شاید باعث ترویج سیستم عصبی هیپوکامپ )نروژنز( شود که این 
خود کمک به روند کاهشی در بازیابی و به یاد آوردن اطلاعات در 
سالمندان می شود )18(. همچنین کاهش حافظه آینده نگر در افراد 
مسن احتمالا بستگی به مناطق مختلف قشر پیشانی دارد )28،31(. 
از آنجایی که قشر پیشانی در زمان سالخوردگی آتروفی قابل توجهی 
را تجربه می کند )32( بنابراین نشانه ای برای نواقص حافظه آینده 
نگر در افراد سالمند می باشد و  با تبیین این ارتباطات عصبی، مداخله 
فعالیت بدنی منظم در طول زندگی سالمندی موفق می تواند آتروفی 
این قسمت بسیار مهم مغز را کاهش دهد و فرد سالمند از افزایش 
عملکرد شناختی قابل توجهی )به خصوص در به یادآوری اطلاعات 

حافظه( بهره مند شود )33(.
بین  داد  نشان  متغیره  چند  واریانس  تحلیل  نتایج  همچنین 
فعالیت  سطوح  با  سالمندان  گروه  در  نگر  گذشته  حافظه  عملکرد 
بدنی تفاوت معنادار وجود دارد. نتایح آزمون تعقبی توکی نشان داد 
بین عملکرد حافظه گذشته نگر گروه سالمندان با سطح فعالیت زیاد 
با حافظه گذشته نگر سالمندان با سطح فعالیت کم تفاوت معنادار 
است. این نتیجه با تعدادی از مطالعات انجام شده هم سو می باشد 
افزایش  با  این است که حافظه گذشته نگر  بر  )34،35،33(. تصور 
سن کاهش می یابد )36( و به نظر می رسد که تاثیر اشکال و شدت 
های مختلف فعالیت جسمانی بر ساختار و عملکرد مغز متفاوت است. 
همانطور که نشان داده شده است ورزش با سطح متوسط باعث بهبود 
عملکرد نوروژنز حافظه می شود )18(. نتایج تحقیق استایلیادیس و 
همکاران )EEG ،)2015 را به عنوان یک شاخص بالقوه در نظر 
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گرفت. آنها نشان دادند که در طی تمرین ترکیبی جسمانی و شناختی 
در افراد مسن الگوهای مغزی عمدتا هم بسته بودند. در نتیجه در 
میتواند  فرآیند  این  آنها ذکر کردند  تمرینات ورزشی  منافع  راستای 
تغییرات نروپلاستیسیتی  در طول سالمندی را به همراه داشته باشد 
)11(. همچنین نظریه های مربوط به کاهش حافظه گذشته نگر در بالا 
رفتن سن عموما به محدودیت پردازش منابع اشاره می کند. کریک  
و همکاران )1986،1982( پیشنهاد کردند که این محدودیت نشان 
دهنده کاهش انرژی ذهنی است )37،38(. این نظریه از ارتباطات 
عصبی فیزیولوژیکی بازدارندگی یا سودمندی عصبی صحبت میکند 
ولی به صورت تجربی نشان داده نشده است )22(. سالتوس در سال 
)1995(، پیشنهاد می کند که سرعت پردازش ممکن است یک منبع 
با  حافظه  مانند  شناختی  فرآیندهای  کاهش  و  شود  گرفته  نظر  در 
افزایش سن می تواند به کاهش سریع پردازش اطلاعات نسبت داده 
شود )39(. در این باره هم بستگی های نوروفیزیولوژیکی ممکن است 
به تشخیص این مکانیزم کمک کند )39،40(. در هم بستگی های 
نورورفیزیولوژیکی به این نکته میتوان اشاره کرد که تمرین جسمانی 
هوازی با افزایش حجم هیپوکامپ در افراد مسن همراه بوده است و 
در واقع نشان داده شده است که سطح بالایی از آمادگی هوازی و 
تمرین بدنی تا حدی میتواند به عملکرد حافظه کمک کند )17،41(. 
از طرفی دیگر نتایج تحقیق حاضر با تحقیقی که توسطدیدریک و 
همکارن )2017(، انجام گرفته است در تناقض است )18(. نتایج آنها 
حاکی از آن است که بهترین پیشرفت شناختی با عملکرد ورزشی 
متوسط شکل می گیرد. در نتیجه ما پیشنهاد می کنیم که  مطالعات 

بیشتری باید روی مکانیسم های سلولی مغز در مقابل با تاثیر شدت 
های تمرینات جسمانی بر نروژنز و عملکرد حافظه تمرکز شود.

نتیجه گیری نهایی
این مطالعه بینشی را درباره تعامل فعالیت بدنی و حافظه ایجاد 
کرد. در واقع ما معتقدیم که سطوح مختلف تمرینات جسمانی به طور 
متفاوت بر عملکرد حافظه سالمندان تاثیر می گذارد. می توان انتظار 
داشت که سالمندان با داشتن فعالیت بدنی منظم از بروز بسیاری از 
مشکلات حافظه ای با گذر زمان جلوگیری می کنند و فعالیت زوال 
بنابراین تمرین های ورزشی منظم  اندازند.  حافظه را به تاخیر می 
در سالمندی  توانمندی شناختی  از کاهش  میتواند سبب جلوگیری 
شود و مغز را فعال نگه دارد. تمرین های فیزیکی مناسب باید برای 
پردازش های شناختی سالمندان مانند حافظه گذشته نگر و اینده نگر 
مورد توجه قرار گیرد. در نتیجه در تلاش برای اینکه سالمندان دوران 
سالخوردگی موفقی را داشته باشند، این تحقیق بیان می کند که افراد 
سالمند برای جلوگیری از زوال شناختی در حافظه گذشته نگر و آینده 
نگر،  تمرینات جسمانی در سطح بالا را در برنامه زندگی روزمره خود 

قرار دهند.

تشکر و قدردانی
از تمامی سالمندان مناطق مختلف اصفهان که ما را در این 

تحقیق یاری کردند، کمال تشکر و قدرانی را داریم.
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