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 چكيده

‌ ترين اجزاي زندگي و بازگوكننده جنبه  هاي زندگي روزانه از اساسي فعاليتزمينه‌و‌هدف:

شود. اين تحقيق با  مهمي از استقلال كاركردي در سالمندان است كه با افزايش سن دچار افت مي

شناختي مرتبط  هاي زندگي روزانه سالمندان شهر قم براساس عوامل روان بيني فعاليت پيشهدف 

 با افتادن انجام شد.

صورت  سالمند از مناطق شهري قم به 941 همبستگي، - در اين مطالعه توصيفي روش‌بررسي:

هاي مشخصات فردي، مقياس  ها از پرسشنامه جهت گردآوري داده در دسترس انتخاب شدند.

 المللي ، مقياس كارآمدي در افتادن، فرم بينKhajavi & Parsa هاي زندگي روزانه فعاليت

Yardley يها و همکاران، اعتماد به تعادل، ويژه فعاليت Myers  و همکاران و مقياس كارآمدي   

ها با كمک آمار توصيفي، ضريب  و همکاران استفاده شد. داده Newellشده  راه رفتن اصلاح

در نظر  p≤15/1داري،  پيرسون و تحليل رگرسيون، تجزيه و تحليل شدند. سطح معني همبستگي

 گرفته شد.

هاي زندگي  سال بود. بين فعاليت 01/01 ،ها ميانگين سني آزمودني در اين مطالعه، ها:‌يافته

داري  شناختي مرتبط با افتادن در سالمندان شهر قم، رابطه معني روزانه سالمندان با متغيرهاي روان

هاي زندگي روزانه سالمندان با استفاده از متغيرهاي كارآمدي  (. فعاليتp≤15/1) مشاهده گرديد

بين،  بيني شد. اين متغيرهاي پيش پيش داري  طور معني رفتن، ترس از افتادن و اعتماد به تعادل، به راه

 ،p، 910/101=f≤111/1)  هاي زندگي روزانه را تبيين كردند % تغييرپذيري در فعاليت29

29/1r2= .) 

شناختي مرتبط با افتادن، با تأثير برخوداداركي  عوامل روان،‌طبق نتايج اين مطالعه گيري:‌نتيجه

هاي زندگي روزانه شود. همچنين  تواند باعث افت خودكارآمدي در انجام فعاليت سالمندان مي

زندگي روزانه مورد توجه قرار هاي  هاي مرتبط با بهبود فعاليت توانند در مداخله اين عوامل مي

بيني عملکرد كاركردي سالمندان براساس عوامل  پيش انجام مطالعاتي در زمينه بررسي گيرند. لذا

 شناختي مرتبط با افتادن، در آينده ضروري است. روان

 ؛ كارآمدي؛ سالمندان.طرزراهرفتنهاي روزانه؛ تعادل قامتي؛  فعاليت ها:‌كليدواژه

 

‌مجله‌دانشگاه‌علوم‌پزشكي‌قم
‌‌49آباندوره‌نهم،‌شماره‌هشتم،‌

 ‌57الي‌‌75صفحه‌

 
  مقاله پژوهشيمقاله پژوهشي
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‌مقدمه‌ 
 (Activities of Daily Living)هاي زندگي روزانه فعاليت

ADLs، ( و بازگوكننده جنبه 1ترين اجزاي زندگي ) از اساسي

ا ه (.اين فعاليت2مهمي از استقلال كاركردي در سالمندان است )

شود. يکي از  همراه با افزايش سن سالمندان دچار افت مي

هاي سالمندي، عدم توانايي انجام تکاليف و  ترين جنبه فجيع

ها همراه با  (. انجام اين فعاليت9) هاي زندگي روزانه است فعاليت

شود. در  دشوار و باعث وابستگي سالمندان مي افزايش سن،

پنجم سالمنداني كه در يک يا چند  بيش از يک شده مطالعات انجام

 اند. اند، دريافت كمک را ناكافي ذكر كرده بوده ناتوان فعاليت

زندگي هاي  فعاليت كه در همچنين نزديک به نيمي از سالمنداني

است، در نتيجه اين عدم ارضاي نياز،  نيازشان برآورده نشده روزانه

پيامدهاي منفي مانند ناتواني در خوردن غذا هنگام عصبانيت را 

ترس از افتادن نيز پيامدي جدي براي افراد (. 4اند ) تجربه كرده

% متغير بوده 9-05كه اين ميزان، در مطالعات بين  (5سالمند است )

 (.0در سالمندان با و بدون سابقه افتادن نيز رايج است )و  (1است)

هاي روزانه،  ترس از افتادن با فعاليت شده، براساس تحقيقات انجام

 (2و با اجتناب بيشتر از فعاليت ) (0،0داري دارد ) رابطه منفي معني

هاي زندگي روزانه و ابزاري،  و وابستگي در انجام فعاليت

همچنين سالمندان دچار ترس از افتادن، در (. 11) همبستگي دارد

 هاي ابزاري زندگي روزانه داراي استقلال كمتري هستند فعاليت

تر و در  زنان سالمند، توانايي كاركردي پايين ( و در اين ميان،11)

(. 12هاي زندگي روزانه، مشکلات بيشتري دارند ) فعاليت

روزانه خود كه در حداقل يک فعاليت ابزاري زندگي   سالمنداني

افسردگي بيشتري بوده و در  ناتوان هستند، داراي سابقه

هاي ابزاري زندگي روزانه غيرطبيعي دارند،  كه فعاليت سالمنداني

(. بنابراين، ترس از 19ترس از افتادن بيشتر گزارش شده است )

افتادن در محدوديت فعاليت بدني و كاركرد، نقش مهمي را ايفا 

ر از عوامل روانشناختي مرتبط با استقلال (. يکي ديگ14كند ) مي

هاي زندگي روزانه، اعتماد به تعادل است.  كاركردي در فعاليت

(. اعتماد به تعادل كه 15رابطه دارد )  اعتماد به تعادل با افتادن

در  هايشان براي درگير شدن عنوان درك افراد از باور به توانايي به

  دادن تعادل تعريف شده تکاليف كاركردي روزانه، بدون از دست

 ده باورها وـيرنـرگـه دربـت كـي اسـاختـازه شنـت، يک سـاس

 

(. اين سازه براساس نظريه 11) باشد ها مي خودانگيختگي

( 2119و همکاران )سال  Hatchاست.  خودكارآمدي ارائه شده

نقائص تعادل در افراد داراي اعتماد به تعادل "اظهار داشتند 

كننده  ينيب پيش (. همچنين اعتماد به تعادل،10، وجود دارد )"پايين

 روز كننده خودكارآمدي در انجام تکاليف ينيب ( و پيش10افتادن )

( در يک 2112و همکاران )سال  Schepens(. 12نهاست )آ

فراتحليل دريافتند اعتماد به تعادل نسبت به خودكارآمدي افتادن، 

 (. 21تري با فعاليت سالمندان دارد ) رابطه قوي

تواند با  ( نيز ميGait Efficacyرفتن ) راه رفتن و كارآمدي راه

ترس از افتادن و انجام تکاليف روزانه سالمندان ارتباط داشته 

ترين عامل مؤثر بر ترس از افتادن در افراد پاركينسوني،  . قويباشد

تغييرپذيري در زمان راه رفتن نيز  (.21مشکلات راه رفتن است )

و همکاران  Reelick(. 22كند ) بيني مي افتادن سالمندان را پيش

طور  به داراي ترس از افتادن، ( نتيجه گرفتند در گروه2112)سال 

ر و تغييرپذيري طول در دوگام ت فتن پايينداري سرعت راه ر معني

هاي  توانايي راه رفتن و فعاليت (.29و زمان دو گام نيز بيشتر است )

زندگي روزانه، قبل از شکستگي و بعد از شکستگي با ترس از 

(. كارآمدي 24افتادن در افراد دچار شکستگي ران رابطه دارد )

 راه رفتن داشته است داري بر سرعت راه رفتن نيز تأثير مستقل معني

(25 .) 

برخي  باوجود تأييد رابطه بين ترس از افتادن و استقلال كاركردي،

ترس از  تحقيقات به نتايج قاطعي دست نيافتند. براي مثال بين

هاي زندگي روزانه )شامل بلند شدن از روي  افتادن با برخي فعاليت

داشتن در استفاده از حمل و نقل عمومي و  صندلي، مشکل

هاي  (، و برخي زيرمقياس21شده( ) مشکلات تعادلي خودگزارش

استقلال كاركردي )شامل حمل و نقل و جابجايي(، رابطه وجود 

اي ه باوجود مطالعات زياد در زمينه رابطه بين فعاليت (.20دارد )

شناختي مرتبط با افتادن، نقش  زندگي روزانه با عوامل روان

عات مشاهده نگرديد و خودكارآمدي راه رفتن در اين مطال

 پژوهشي كه دربرگيرنه تمامي اين متغيرها باشد يافت نشد.

هاي زندگي روزانه  بيني فعاليت بنابراين، اين پژوهش با هدف پيش

شناختي مرتبط با افتادن  در سالمندان شهر قم براساس عوامل روان

 انجام گرفت.
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‌روش‌بررسي 
سالمند از  941 ويهمبستگي بر ر - صورت توصيفي اين تحقيق به

هاي  بيني فعاليت با هدف پيش 1922 مناطق شهري قم در سال

شناختي مرتبط با افتادن  آنها براساس عوامل روان زندگي روزانه

 انجام شد. نمونه آماري براساس منابع علمي، طبق فرمول زير

(Hoomanحداقل 2110، سال )(.20نفر محاسبه گرديد ) 125 

  
     

  
 

در نظر گرفته شد. بالاترين انحراف استاندارد  25/1اطمينان، سطح 

مطالعه،  مربوط به متغير اعتماد به تعادل بود كه براساس يک پيش

برآورد شد. روش  5به دست آمد، و فاصله اعتماد  52/20

ها  صورت در دسترس صورت گرفت و آزمودني گيري به نمونه

ها از مناطق  نمونه پس از اخذ رضايت شفاهي وارد تحقيق شدند.

ها و فضاي  شهري پرجمعيت مانند مساجد، مراكز بهداشتي، پارك

 سبز، بازار و مراكز فروش انتخاب شدند.
 

‌هاي‌زير‌بود:‌شامل‌پرسشنامه‌ابزارهاي‌تحقيق

‌مشخصات‌فردي:1 ‌پرسشنامه سؤال  0اين پرسشنامه شامل  .

در يک  پاسخ )شامل جنسيت، سابقه افتادن - سؤال بسته 0بود كه 

سال گذشته، سطح تحصيلات، وضعيت تأهل، وضعيت اقتصادي، 

         شده( و يک سؤال )سن(  تركيب خانواده، سلامتي ادراك

 پاسخ بود.  - باز

مقياس " هاي‌زندگي‌روزانه‌سالمندان.‌.‌مقياس‌فعاليت2

Khajavi & Parsa (22 )" هاي زندگي روزانه سالمندان فعاليت

هاي زندگي روزانه  ي براي سنجش فعاليتمتناسب با فرهنگ بوم

تحليل عاملي اكتشافي و تأييدي، سالمندان ايراني ساخته شده است. 

زيرمقياس  5 تحليل مؤلفه اصلي با چرخش واريماكس به استخراج

   هاي درشت  فعاليت شود كه عبارتند از: گويه منجر مي 91شامل 

هاي اعتقادي و  گويه(، فعاليت 0هاي شخصي ) گويه(، فعاليت 2)

هاي  گويه( و فعاليت 4هاي ظريف ) گويه(، فعاليت 0اجتماعي )

 گويه(. 2شو با ماشين )و شست

 4اين پرسشنامه، ميزان استقلال سالمندان را در يک طيف ليکرتي 

({ 9سطحي }از كاملاً وابسته )نمره صفر( تا كاملاً مستقل )نمره 

دهي معکوس در اين مقياس وجود  هايي با نمره سنجد و گويه مي

 ندارد. 

( و حداكثر 1صفر ) شده از اين مقياس، حداقل نمره احتمالي كسب

دهنده استقلال  باشد كه نمره بيشتر، نشان مي 21نمره احتمالي 

   ضريب همبستگي آزمون مجدد بينكاركردي بيشتر است. 

 باشد. مي براي نمره كل 20/1ها و  براي زيرمقياس 20/1-01/1

تعيين شده  21/1همساني دروني به روش آلفاي كرونباخ، ضريب 

 (. 22) است

‌‌Yardleyالمللي‌.‌مقياس‌كارآمدي‌در‌افتادن،‌فرم‌بين3

گيري ترس از  اين ابزار براي اندازه (:2007و‌همكاران‌)سال‌

پرسشي است كه هر پرسش  11مقياسي  افتادن طراحي شده و

در هنگام انجام هر فعاليت در ميزان نگراني و ترس از افتادن را 

 منزله كند. كسب نمره بالاتر، به گيري مي امتيازي، اندازه 4مقياسي 

(. تحليل عاملي نسخه فارسي 91) داشتن ترس از افتادن بيشتر است

اين مقياس به روش تحليل مؤلفه اصلي و چرخش واريماكس، به 

اين  پرداخته است كه1استخراج يک عامل با ارزش ويژه بيش از 

سطح  4ها براساس  باشد. به گويه گويه مي 11عامل، در برگيرنده 

كاملاً نگران "( تا 1)نمره  "هرگز نگران افتادن نيستم"ليکرتي }

دهي  هايي با نمره و گويه گيرد تعلق مي ({4)نمره  "افتادن هستم

 11معکوس، در اين مقياس وجود ندارد. حداقل نمره در اين مقياس 

پايايي دروني اين مقياس عالي  باشد. مي 14احتمالي  و حداكثر نمره

( و پايايي آزمون مجدد ضريب 2/1بوده )آلفاي كرونباخ 

 (. 91) به دست آمده است 0/1همبستگي پيرسون، 

‌ها‌.‌اعتماد‌به‌تعادل‌ويژه‌فعاليت9

Activities-specific Balance Confidence, ABC).)  

ها  است و از آزمودني اي گويه-11 اين مقياس يک پرسشنامه

 11اعتماد خود را در يک طيف ليکرتي  شود كه خواسته مي

كاملاً مطمئن "تا  )نمره صفر( "اصلاً مطمئن نيستم"سطحي}

% = اعتماد كامل({ در 111%= عدم اعتماد و 1( )111)نمره  "هستم

هاي زندگي روزانه ارزيابي كنند.  اي از فعاليت هنگام اجراي دامنه

 11ها تقسيم بر  هاي تمامي گويه ني، از جمع كل نمرهنمره آزمود

آيد. حداقل نمره احتمالي در اين  )محاسبه ميانگين( به دست مي

خواهد بود. نمره  111( و حداكثر نمره احتمالي، 1) پرسشنامه صفر

ها به روش معکوس محاسبه نشده و نمره بالاتر  كدام از گويه هيچ

ت. نسخه فارسي اين ابزار اعتماد به تعادل بيشتر اس نشانه

  انجامد. شده و تحليل عاملي، به استخراج يک عامل مي رواسازي
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 2/1آلفاي كرونباخ، و  0/1 همبستگي،پايايي آزمون مجدد  

 (. 92باشد ) مي

‌شده‌رفتن‌اصلاح‌.‌مقياس‌كارآمدي‌راه7

(Modified Gait  Efficacy Scale) (92 .) 

اعتماد فرد را به اجراي تکاليف در حال  اي، گويه-11اين مقياس 

سطحي، بين  11بندي ليکرت  راه رفتن از نظر ايمني با مقياس درجه

كند.  ارزيابي مي )كاملاً مطمئنم( 11)اصلاً مطمئن نيستم( تا  1

اس و حداكثر نمره شده از اين مقي حداقل نمره احتمالي كسب

خواهد بود. پايايي آزمون مجدد و آلفاي كرونباخ  11 ،هركدام

(. روايي سازه 92تعيين شده است ) 2/1و  2/1اين مقياس به ترتيب 

نسخه فارسي اين مقياس پس از ترجمه، ترجمه معکوس و تأييد 

هاي اصلي و چرخش  روايي صوري و محتوايي، با تحليل مؤلفه

انجامد. نمره  اي مي گويه 11خراج يک عامل واريماكس، به است

بيشتر، بازگوكننده كارآمدي بيشتر در راه رفتن است. نتايج آزمون 

 2/1ها و  براي گويه 2/1تا  2/1آلفاي كرونباخ به همساني دروني 

 براي كل مقياس به دست آمده است.

ها، ابتدا مناطق پرجمعيت شهر قم شناسايي و  براي توزيع پرسشنامه

با تقسيم مناطق شهري، پس از مراجعه به مناطق پرجمعيت،  سپس

اقدام به  ،ها در صورت تمايل بعد از اخذ رضايت شفاهي آزمودني

 تکميل پرسشنامه كردند. 

رفتن مستقل و حداقل توانايي  سال، توانايي راه 11داشتن سن بالاي 

از معيارهاي ورود  ،هاي زندگي روزانه براي انجام فعاليت

بود. معيارهاي خروج از مطالعه عبارت بودند  مطالعهها به  آزمودني

 ا، ـه تـي فعاليـام برخـت پزشکي از انجـاز: فلج اندام تحتاني، معافي

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 هاي فوقاني و تحتاني.  عروقي و قطع اندام - هاي مزمن قلبي بيماري

توسط ها به دو روش خوداجرا )تکميل پرسشنامه  تکميل پرسشنامه

افراد داراي سواد خواندن و نوشتن( و مصاحبه )براي افراد فاقد 

 سواد خواندن و نوشتن( انجام شد.

 SPSSافزار  ها با استفاده از نرم ها، داده آوري پرسشنامه پس از جمع

هاي گرايش مركزي و پراكندگي مانند  و شاخص 11نسخه 

همچنين ميانگين و انحراف استاندارد تجزيه و تحليل شدند. 

منظور تعيين همبستگي بين متغيرهاي پژوهش از ضريب  به

بيني متغيرهاي وابسته )ملاك(  همبستگي پيرسون و براي پيش

 بين، از رگرسيون استفاه گرديد. براساس متغيرهاي پيش

 

‌ها‌يافته
 0/01% زن و ميانگين سني آنها، 90ها مرد،  % آزمودني12حدود 

و  2/01±1/0ردان به ترتيب سال بود )ميانگين سن زنان و م

% 99ها متأهل و حدود  % آزمودني00سال بود.( بيش از  5/0±2/01

شده، مطلقه و غيره( بودند. بيش از  غيرمتأهل )اعم از همسر فوت

ها داراي وضعيت اقتصادي مستقل و بقيه وابسته  آزمودني 11%

ها مدرك تحصيلي بالاي سيکل  % آزمودني21بودند. تنها حدود 

% بيسواد يا داراي مدرك ابتدايي بودند. 01داشتند و بيش از 

كردند و  %( تنها زندگي مي2ها )حدود  درصد اندكي از آزمودني

كردند.  % با همسر، خانواده و يا سايرين زندگي مي21بيش از 

هاي روزانه )كلي و اجزاي آن( در  ميانگين و انحراف معيار فعاليت

 است. نشان داده شده 1جدول شماره 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

‌1342سال‌‌هاي‌روزانه‌سالمندان‌شهر‌قم،‌:‌ميانگين‌و‌انحراف‌معيار‌فعاليت1جدول‌شماره‌

انحراف‌‌ميانگين‌متغير

‌استاندارد

‌حداكثر‌حداقل

 05 2 5/12 ‌4/55هاي‌زندگي‌روزانه‌)نمره‌كل(‌فعاليت

 111 19 1/29 ‌5/14كارآمدي‌راه‌رفتن‌

 19 10 1/11 ‌1/91ترس‌از‌افتادن

 25/21 12/9 2/24 ‌0/50اعتماد‌به‌تعادل

 111 11 9/0 ‌0/01سن

 9 1 2/1 ‌1/1سابقه‌افتادن
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شناختي  هاي زندگي روزانه سالمندان با متغيرهاي روان بين فعاليت 

  داري يـمعن يـهمبستگ م،ـر قـشه دانـالمنـادن در سـا افتـط بـرتبـم

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

، بجز بين سابقه افتادن با شستشوي ماشين p<11/1)در تمام موارد 

12/1>p  111/1و سن>p(. 2)جدول شماره  ( مشاهده گرديد 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

‌هاي‌روزانه*‌:‌ضريب‌همبستگي‌پيرسون‌بين‌سابقه‌افتادن‌و‌فعاليت2جدول‌شماره‌

‌‌1‌2‌3‌9‌7‌5‌5‌8‌4‌10‌11متغير

           ‌1ترس‌از‌افتادن

          1 -‌2/1تعادلاعتماد‌به‌

         1 2/1 -‌2/1كارآمدي‌راه‌رفتن

        1 0/1 2/1 -‌0/1هاي‌درشت‌فعاليت

       1 0/1 0/1 0/1 -‌2/1هاي‌شخصي‌فعاليت

      1 0/1 0/1 2/1 2/1 -‌2/1هاي‌اجتماعي‌عمومي‌فعاليت

     1 0/1 0/1 0/1 0/1 0/1 -‌0/1هاي‌ظريف‌فعاليت

    1 1/1 5/1 5/1 5/1 5/1 5/1 -‌5/1ماشينوشو‌با‌‌شست

   1 1/1 0/1 2/1 2/1 2/1 2/1 2/1 -‌2/1هاي‌زندگي‌روزانه‌)نمره‌كل(‌فعاليت

  1 0/1 -5/1 -1/1 -1/1 -1/1 -1/1 -1/1 -0/1 ‌1/1سن

 1 -2/1 -4/1 -1/1 -9/1 -9/1 -9/1 -4/1 -4/1 -4/1 ‌4/1سابقه‌افتادن

‌(p<001/0و‌سن‌‌p<02/0)بجز‌همبستگي‌بين‌سابقه‌افتادن‌با‌شستشوي‌ماشين‌‌p<01/0*‌در‌تمام‌موارد‌

 
كننده )شامل: افتادن، سن، كارآمدي راه رفتن،  بيني متغيرهاي پيش

هاي  تغييرپذيري در نمره فعاليت ،ترس از افتادن و اعتماد به تعادل(

 ندزندگي روزانه )متغير ملاك( را در سالمندان شهر قم تبيين كرد

(11/1≥p، 29/1=R2.)  تحليل واريانس، اعتبار مدل همچنين

 اس ـراسـه، بـي روزانـهاي زندگ تـي فعاليـبين رگرسيون براي پيش

 

بين )افتادن، سن، كارآمدي راه رفتن، ترس از  متغيرهاي پيش

اعتماد به تعادل( تأييد گرديد. در نتيجه بين متغيرها، رابطه  افتادن و

اين متغيرهاي  ملاك براساس متغير داري وجود داشت و معني

 (.9بيني بود )جدول شماره  پيش بين، قابل پيش

‌تبط‌با‌افتادنشناختي‌مر‌روي‌عوامل‌روان‌هاي‌زندگي‌روزانه‌بر‌:‌تحليل‌واريانس‌براي‌رگرسيون‌فعاليت3جدول‌شماره‌

‌داري‌سطح‌معني ‌fمربع‌ميانگين ‌dfها‌مجموع‌مربع‌‌مدل

 111/1 9/101 1/21110 5 ‌2/115942رگرسيون‌1

   2/91 221 ‌4/2159مانده‌باقي‌

    911 ‌4/114421كل 

‌ها:‌)ثابت(،‌افتادن،‌سن،‌كارآمدي‌راه‌رفتن،‌ترس‌از‌افتادن‌و‌اعتماد‌به‌تعادل‌بين‌پيش

‌فعاليت‌زندگي‌روزانهمتغير‌وابسته:‌

 
‌شناختي‌مرتبط‌با‌افتادن‌هاي‌زندگي‌روزانه‌با‌عوامل‌روان‌:‌ضرايب‌رگرسيوني‌براي‌تعيين‌رابطه‌فعاليت9جدول‌شماره‌

‌داري‌معنيسطح‌ ‌tضرايب‌استاندارد‌شده‌ضرايب‌استاندارد‌نشده‌‌مدل

 B خطاي‌استاندارد‌Beta  ‌

 1/1 2/11  9/1 ‌5/01)ثابت(1

 1/1 0/2 1/1 1/1 ‌1/1راه‌رفتنكارآمدي‌

 1/1 -1/0 -4/1 1/1 -‌0/1ترس‌از‌افتادن

 1/1 0/5 9/1 1/1 ‌1/1اعتماد‌به‌تعادل

 1/1 -2/4 -1/1 1/1 -‌2/1سن

 1/1 -5/1 -1/1 4/1 -‌2/1سابقه‌افتادن

‌متغير‌وابسته:‌فعاليت‌زندگي‌روزانه
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بين فعاليت زندگي روزانه سالمندان شهر قم با اعتماد به تعادل،  

ترس از افتادن، خودكارآمدي راه رفتن، سن، سابقه )فراواني( 

داري وجود داشت و  سال گذشته، رابطه معني افتادن در يک

هاي  فعاليتكننده  بيني متغيرهاي يادشده )بجز سابقه افتادن(، پيش

% 29بين،  متغيرهاي پيش (.p≤11/1) زندگي روزانه بودند

 تغييرپذيري در متغير ملاك را تبيين كردند.

 

‌بحث‌
هاي زندگي روزانه  هاي پژوهش حاضر، بين فعاليت يافته براساس

 رفتن، ترس از افتادن و اعتماد به تعادل، سالمندان با كارآمدي راه

متغيرهاي يادشده )شامل:  داري وجود داشت و رابطه معني

كارآمدي راه رفتن، ترس از افتادن و اعتماد به تعادل به همراه 

ها  هاي زندگي روزانه بودند. اين يافته كننده فعاليت بيني سن(، پيش

      (،0و همکاران ) Mane(، 0و همکاران ) Hornyak با نتايج

Kim and So (11 ،)Dias ( و نورهاشمي و 11و همکاران )

 نيز (21و همکاران ) Kumar داشت. ( همخواني19کاران )هم

       هاي زندگي روزانه  ترس از افتادن با برخي فعاليت"اظهار داشتند 

و  Monteiroهمبستگي دارد و  ")مثل بلندشدن از روي صندلي(

هاي استقلال  ( نتيجه گرفتند برخي زيرمقياس20همکاران )

جابجايي( با ترس از افتادن رابطه كاركردي )شامل حمل و نقل و 

( بيان داشتند 14و همکاران ) Boltzطوركه  دارد. بنابراين، همان

ترس از افتادن نقش مهمي را در محدوديت فعاليت بدني و "

هاي اين پژوهش با نتايج  . همچنين يافته"كند كاركرد بازي مي

Schepense ( همخواني داشت.12( و خواجوي )21و همکاران ) 

 ( نشان داد اعتماد به تعادل با كارآمدي تکليف12ايج خواجوي )نت

كننده  ينيب رابطه دارد و اين متغير به همراه سابقه افتادن و سن، پيش

و  Schepensخودكارآمدي در انجام تکليف روزانه است. 

( نيز دريافتند اعتماد به تعادل نسبت به خودكارآمدي 21همکاران )

طوركه  با فعاليت سالمندان دارد. همانتري  افتادن، رابطه قوي

رسد اعتماد به تعادل با تأثير بر  نظر مي تر گفته شد به پيش

خودادراكات سالمندان، نقش مهمي را در خودكارآمدي تکاليف 

يکي از راهبردهاي  (.12روزانه و استقلال كاركردي دارد )

ن و احتمالي كه سالمندان ممکن است براي مقابله با ترس از افتاد

 روزانهي ـهاي زندگ عدم اعتماد به تعادل در حين انجام فعاليت

 

اتخاذ كنند، اجتناب از فعاليتي است كه اين اجتناب 

 شده است نه براساس توانايي آنها.  خودتحميل

تواند پيامدهاي  هاي روزانه خود مي اين اجتناب از انجام فعاليت

 تندرستي معکوسي را درپي داشته باشد.

هاي زندگي روزانه  همچنين، نتايج اين تحقيق نشان داد بين فعاليت

داري وجود دارد و كارآمدي  با كارآمدي راه رفتن، رابطه معني

هاي زندگي روزانه است، كه در  كننده فعاليت بيني راه رفتن پيش

هاي خواجوي  باوجود اين، يافته اي يافت نشد. اين زمينه مطالعه

يني خودكارآمدي تکليف براساس اعتماد ب ( كه با هدف پيش12)

به تعادل انجام شد نشان داد اين متغير و نيز متغيرهايي مانند سن و 

سال گذشته، خودكارآمدي در انجام تکاليف  سابقه افتادن در يک

كنند. بررسي رابطه بين  بيني مي روزانه سالمندان را پيش

ساير جوامع رفتن در  هاي زندگي روزانه با كارآمدي راه فعاليت

هاي آينده باشد.  تواند موضوعي جديد براي پژوهش سالمندي مي

با توجه به رابطه بين كارآمدي راه رفتن با اعتماد به تعادل و ترس 

توان در مطالعات مرتبط با افتادن و  از افتادن، از اين سازه مي

هاي اين مطالعه  از محدوديت پيامدهاي آن در آينده استفاده كرد.

ن به محدوديت جامعه آماري در شهر قم )جامعه شهري(، توا مي

عدم دسترسي به آمار دقيق جامعه آماري، همچنين عدم 

هاي زندگي روزانه با ابزارهاي عيني  گيري فعاليت اندازه

(objective.اشاره نمود ) 

‌

 گيري‌نتيجه
شناختي مرتبط با افتادن، با تأثير بر خوداداركي  عوامل روان

تواند باعث افت خودكارآمدي سالمندان در انجام  سالمندان مي

شود. محدودكردن فعاليت به دليل  هاي زندگي روزانه مي فعاليت

اجتناب از افتادن و عواقب ناشي از آن، راهبردي است كه اگرچه 

تواند پيامدهاي تندرستي  شود، اما مي مانع از افتادن سالمندان مي

شناختي  ين عوامل روانمعکوسي را به همراه داشته باشد. همچن

هاي  هايي كه با هدف بهبود فعاليت مرتبط با افتادن در مداخله

 شود. گيرد، گنجانده مي زندگي روزانه سالمندان انجام مي

بيني سلامت و كيفيت زندگي سالمندان براساس اين متغيرها  پيش

بنابراين در اين  تواند موضوعي براي مطالعات بعدي باشد. مي

 دان و نـالمـي سـهاي توانبخش اين متغيرها در موقعيتنقش  بررسي،
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 براساس  آنها عملکرد كاركردي )سنجش عيني كاركرد(بيني  پيش 

 

 

 

شناختي مرتبط با افتادن در مطالعات آينده ضروري  روانل ـوامـع

 رسد. نظر مي به
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Abstract 
 

Background and Objectives: Activities of daily living are the most 

fundamental components of life, and reflect an important aspect of 

functional independence in older adults, which declins with increasing 

age. This research was performed with the purpose of predicting 

activities of daily living in the older adults in Qom City based on fall-

related psychological factors. 
 

Methods: In this descriptive correlational study, 340 older adults were 

selected by convenience sampling from urban areas of Qom City. Data 

collection was carried out using demographic characteristics 

questionnaire, Activities of Daily Living Scale of Khajavi & Parsa, 

Yardley et al.’s Fall Efficacy Scale-International, Activities-specific 

Balance Confidence of Myers et al, and modified Gait Efficacy Scale 

of Newell et al. Data were analyzed by descriptive statistics, Pearson’s 

correlation coefficient, and regression analysis. The significance level 

was considered to be p≤0.05. 
 

Results: In this study, the mean age of participants was 70.80 years. 

There were a significant relationship between activities of daily living 

and fall-related psychological factors in the older adults in Qom City 

(p≤0.05). Activities of daily living were significantly predicted by 

variables, including gait efficacy, fear of falling, and balance 

confidence. These predictor variables explained 93% of variability in 

activities of daily living (r2=0.93, f=681.307, p≤0.000). 
 

Conclusion: According to the results of this study, fall-related 

psychological factors by affecting older adults’ self-perceptions can 

decrease self-efficacy in performing activities of daily living. Also, 

these factors can be considered in interventions targeting improvement 

in activities of daily living. Therefore, future studies are necessary to 

investigate older adults’ functional performance based on the fall-

related psychological factors.  
 

Keywords: Activities of daily living; Postural balance; Gait; Self 

efficacy; Aged. 

 

mailto:d-Khajavi@araku.ac.ir

