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 139563/ خرداد و تير2/ شماره 12پژوهش در علوم توانبخشي/ سال 

  ، تعادل و ترس از زمين خوردن در سالمندان كمري و پشتي با سابقه زمين خوردن هاي بررسي رابطه قوس
 

 4حمزه بهارلويي، 1، خورشيد پارساپور2، عبدالكريم كريمي1زهرا محمدي

  
  چكيده
. تغييرات در به دنبال داردباشد كه عوارض مختلفي از جمله شكستگي لگن، ضربه به سر و حتي مرگ  يكي از مشكلات سالمندان زمين خوردن مي :مقدمه
افزايش  انمحقق رخيبتعادل پرداختند.  باميزان قوس كمري بين ميان سالمندان شايع است. مطالعات محدودي به بررسي رابطه  نيز در پشتي كمري و هاي  قوس

 هاي  قوسبين بررسي رابطه  حاضر به ييد نكردند. مطالعهأوجود رابطه بين اين دو متغير را ت برخي ديگر،كه  در حالي عنوان نمودند؛كاهش تعادل  عاملكايفوز را 
  .پرداختبا تعادل و ترس از زمين خوردن در سالمندان  ستون فقرات كمري و پشتي

سپس  .گيري شد كش منعطف اندازه و كمري توسط خط پشتيهاي  . در اين پژوهش قوسصورت گرفتسالمند سالم زن و مرد  47مطالعه بر روي  اين ها: روشمواد و 
يا  Timed up and goبرخاستن و راه رفتن ( و) Berg )Berg balance scale هاي طريق بررسي نتايج آزمون با تعادل در سالمندان از پشتيكمري و   هاي رابطه بين قوس

TUG(، نامه . پرسشبررسي گرديد FES-I )Fall efficacy scale-international( قرار گرفتاستفاده  مورد نيز براي بررسي ترس از زمين خوردن.  
  .ستون فقرات در ناحيه كمر و پشت مشاهده شد  با ميزان قوس FES-Iنامه  نيز نمره پرسش و TUG و Berg هاي نمرات آزمون دار بين ارتباط معني، Pearsonدر آزمون  :ها يافته
  .وجود دارد ارتباطو كمري با تعادل و ترس از زمين خوردن در سالمندان  پشتيستون فقرات   هاي نشان داد كه بين قوس مطالعهنتايج اين  گيري: نتيجه

  خوردنسالمندان، قوس پشتي، قوس كمري، تعادل، ترس از زمين  ها: كليد واژه
  

، تعادل و ترس از  كمري و پشتي با سابقه زمين خوردن هاي بررسي رابطه قوس .، پارساپور خورشيد، بهارلويي حمزهعبدالكريم ، كريميزهرا محمدي ارجاع:
  63-67): 2( 12؛ 1395ي پژوهش در علوم توانبخش. زمين خوردن در سالمندان

  
 31/2/1395تاريخ پذيرش:   26/1/1395تاريخ دريافت: 

 

  مقدمه
 ها   آنزمين خوردن يكي از مشكلات  و )1( است افزايشجمعيت سالمندان رو به 

سال از زمين خوردن رنج  65افراد بالاي  درصد 30ساله نزديك به  باشد. هر مي
 ).2(دارند هاي پزشكي  مراقبتنياز به  ،درصد موارد 20حدود  كه دربرند  مي

هاي  هاي لگن، شكستگي جمله شكستگي زمين خوردن با عوارض مختلفي از
يكي ديگر از موضوعات  ،ترس از زمين خوردن .)3(همراه است سر و حتي مرگ 

شيوع ترس از زمين خوردن با سابقه زمين  باشد. سالمندان مي مورد قابل تأمل در
كم شدن سرعت حركت، وابستگي عملكردي در انجام كارهاي روزانه،  خوردن،

  ).4است ( در ارتباطهاي افسردگي  مشكلات شنوايي و نشانه
يومكانيكي مانند راستاي عوامل ب ،ثر بر تعادل سالمندانؤيكي از عوامل م

). افزايش سن باعث تغييرات بيومكانيكال و افزايش انحناي 1( باشد ميپوسچرال 
كاهش  باعثافزايش كايفوز را  ،برخي از پژوهشگران .)5(شود  ستون فقرات مي

ارتباط بين قوس پشتي و  برخي ديگر،كه  در حالي ؛)6- 10( عنوان نمودندتعادل 
خطر زمين  ،سالمند 1196اي با حضور  در مطالعه. )2، 11، 12( كردندتعادل را رد 

درجه  1/53بيشتر از  Cobbها بر اساس زاويه  خوردن در افرادي كه قوس پشتي آن
درصد از  36 ). در پژوهش ديگر،13شد ( افراد گزارش برابر ساير 5/1بيش از  بود،

اما  ،كايفوتيك داشتندسابقه زمين خوردن در سال گذشته، پوسچر هايپرداراي افراد 
گزارش  ،. همچنينبوددرصد  30ميزان اين پوسچر در افرادي كه زمين نخوردند، 

   ،افرادي كه پوسچر هايپركايفوتيك داشتند برايزمين خوردن در سال گذشته 
  ). 6(بودند قوس پشتي طبيعي داراي كه  به دست آمدبرابر افرادي  32/1

 تعادل پرداختند باقوس كمري  بين مقدارمطالعات محدودي به بررسي رابطه 
كاهش و معكوس شدن قوس كمر (كايفوتيك شدن) در  نمونه،عنوان ه . ب)2، 12(

افرادي گزارش شديدتر نسبت به  ند،بار در ماه زمين خورد افرادي كه بيش از يك
سابقه زمين همچنين،  نداشتند. ترس از زمين خوردنيا سابقه زمين خوردن شد كه 
. محققان علت بروز اين داد ارتباط نشان قوس پشتي  با قوس كمري و نه ابخوردن 

جايي مركز جاذبه در  ههاي جبراني براي اصلاح جاب ارتباط را محدود بودن مكانيسم
در اين  هاي پشتي كه نسبت تغييرات كايفوتيك مهره بيان نمودندكايفوز كمري 

  ).12( شد ميافزايش خطر زمين خوردن موارد، باعث 
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و همكارانزهرا محمدي قوس ستون فقرات و تعادل سالمندانارتباط

 1395/ خرداد و تير 2/ شماره 12پژوهش در علوم توانبخشي/ سال  64

ستون   از ابزارهاي آزمايشگاهي براي سنجش تعادل و قوس زياديمطالعات 
 ،. همچنينباشد ميبخشي در دسترس ن هاي توان فقرات استفاده كردند كه در كلينيك

اي  كه پديده نشده است بررسي مطالعاتدر  با ترس از زمين خوردن  ارتباط اين قوس
بين بررسي رابطه حاضر به مطالعه  رو، از اين باشد. ميزمين خوردن  ازمتفاوت 

ستون فقرات كمري و پشتي با تعادل، زمين خوردن و ترس از زمين   هاي قوس
  .پرداختگيري باليني  خوردن در سالمندان به وسيله ابزارهاي اندازه

  
  ها مواد و روش

تعيين  80/0و توان  05/0داري  يبا سطح معن ،حجم نمونه بر اساس مطالعات مشابه
مرد)  23زن و  24سالمند سالم ( 47سنجي حاضر بر روي  مطالعه ارتباط .گرديد

كننده   صورت غير احتمالي ساده از ميان سالمندان مراجعه  گيري به انجام شد. نمونه
. مراحل و هدف پژوهش صورت گرفتبخشي شهر اصفهان  هاي توان به كلينيك

فرم  يامضا وفقت ها در صورت موا آنسپس  .براي سالمندان توضيح داده شد
. اين تحقيق با مجوز كميته اخلاق دانشگاه گرديدندآگاهانه وارد پژوهش  ،موافقت

  .صورت گرفت 293351با شماره  علوم پزشكي اصفهان
هاي قبلي يا  اي شامل سن، جنس، قد، وزن، سابقه بيماري فرم اطلاعات زمينه

دفعات زمين خوردن در جراحي، سابقه سرگيجه، تعداد   مصرف داروهاي خاص، سابقه
كنندگان در ابتداي پژوهش تكميل  سال گذشته و وسايل كمكي راه رفتن براي شركت

راه رفتن با يا بدون  قادر بهسال و  60شامل سالمندان بالاي  شد. معيارهاي ورود
هاي  هاي نورولوژيك، بيماري معيارهاي خروج شامل بيماري و )9وسيله كمكي (

بخش  بت، مشكلات شناختي، سرگيجه و مصرف داروهاي آرامريوي شديد، ديا - قلبي
  گرديد. تكميلبر اساس پرونده پزشكي افراد  ). اين اطلاعات1، 8، 9(آور بود  و خواب

گيري  كش منعطف اندازه خطدر مطالعه حاضر به وسيله قوس پشتي و كمري 
 پذيري،تكرار ،آسان داراي مزاياي همچون كاربرد كش منعطف شد. استفاده از خط

گيري قوس ستون فقرات در  فرد براي اندازه .)14(بود  اعتبار و اطمينان خوب
 T12تا  T1هاي  كش بر روي خار مهره ايستاد. سپس خط وضعيت طبيعي خود 

و با  گرفتگيري لوردوز قرار  براي اندازه S2تا  T12گيري كايفوز و  اندازه جهت
هم خوردن شكل  سپس بدون به. )1(شكل  شكل ستون فقرات مطابقت داده شد

 ها با كش، اين وسيله با دقت بر روي كاغذ سفيدي قرار گرفت و نقش قوس خط
  پشتي به ترتيب نقاط لوردوز كمري و كايفوز   مداد كشيده شد. براي محاسبه درجه

T1  وT12  و نقاطT12  وS2  گرديدندبا يك خط مستقيم به يكديگر متصل .
محاسبه  )O = 4Arc tang 2H/Lا استفاده از معادله (حسب درجه ب ميزان قوس بر

نيز  Hو  S2تا  T12و  T12تا  T1در اين معادله خط مستقيم رسم شده از  L. شد
  . )15، 16بود (ترين قسمت قوس با اين خط  عمودي بين عميق  فاصله

برخاستن و  و) Berg )Berg balance scaleمقياس  با استفاده ازسنجش تعادل 
آزمون با  14شامل  Bergمقياس  .شد انجام) TUGيا  Timed up and goرفتن (راه 

ها توانايي شخص را براي حفظ وضعيت يا حركت  آزمايش. اين بوددستورات مشخص 
د. هر آزمون يسنج هاي نشسته و ايستاده مي در سطح اتكاي مختلف و در وضعيت

 ،يا زمان انجام آن آزمايشانجام ) كه مطابق با كيفيت 4تا  0( شتامتياز دا 5حداكثر 
انجام  جهتاز بيمار  ).17( بود 56 ،شد. بيشترين امتياز در اين مقياس امتيازبندي مي

متري را با  3كه از روي صندلي بلند شود، فاصله  درخواست گرديد TUGآزمون 
سپس برگردد و روي صندلي بنشيند. زمان انجام اين كار  .سرعت معمول راه برود

  ).18(شد صورت ثانيه ثبت   به
  

  
  كش منعطف . نحوه استفاده از خط1شكل 

  
   FES-Iنامه  ترس از زمين خوردن در اين مطالعه با پرسش

)Fall efficacy scale-international كه شامل  قرار گرفتبررسي ) مورد  
فرد ميزان نگراني خود را از زمين  بود.هاي مختلف روزمره  ال از فعاليتؤس 16

 نگران نيستم، هاي اصلاً خوردن هنگام انجام آن فعاليت با انتخاب يكي از گزينه
تا  1ال بين ؤ. هر سنمود ميمشخص  ،خيلي نگرانم ونگرانم  كمي نگرانم، نسبتاً

. داد مياز زمين خوردن نشان  را شدت نگراني فرد نهاييو نمره  شتنمره دا 4
 بررسينامه توسط بهارلويي و همكاران  و روايي نسخه فارسي اين پرسشپايايي 

به طبيعي  Shapiro-Wilkآزمون در ها  جايي كه توزيع داده از آن ).19(شد 
 16نسخه  SPSSافزار  نرم در Pearsonآزمون  استفاده از ها با داده، دست آمد

)version 16, SPSS Inc., Chicago, IL(  قرار گرفتتجزيه و تحليل آماري مورد.  
  

  ها يافته
سال حضور  69/69 ± 55/7با ميانگين سني  در مطالعه حاضر زن 24مرد و  23

كمري و پشتي، ميزان تعادل و ترس از زمين خوردن در   هاي داشتند. اندازه قوس
  .ه استآورده شد 1مورد بررسي به تفكيك جنسيت در جدول  هاي نمونه

  
 حاضرآمار توصيفي شركت كنندگان در مطالعه . 1جدول 

 كل  زنان مردان (واحد) نام متغير

 08/38 ± 50/14  01/45±07/15 85/30±92/7 قوس پشتي (درجه)

 89/38 ± 54/13  61/46±33/13 83/30±74/6 قوس كمري (درجه)

 55/14 ±49/5  01/17±36/6 14/12±64/3 )(ثانيهTUGآزمون 

 BBS 55/2±65/52 17/5±87/50  82/4± 70/51آزمون 

 FES-I 50/2±43/17 30/9±54/26  26/8± 04/22نامه  پرسش
BBS: Berg balance scale, FES-I: Fall efficacy scale-international, TUG: Timed up and go 
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و همكارانزهرا محمدي قوس ستون فقرات و تعادل سالمندانارتباط

 139565/ خرداد و تير2/ شماره 12پژوهش در علوم توانبخشي/ سال 

هاي  آزمايشستون فقرات با   داري بين قوس يرابطه معن Pearsonآزمون 
  ).2نشان داد (جدول  FES-Iو  Berg، TUGتعادلي 
  

  بحث
 FES-Iو  TUG، Bergهاي  قوس پشتي با آزمونبين ارتباط  ،هاي اين مطالعه يافته

افزايش قوس پشتي  بيان كردند كهو همكاران نيز  Kadoنشان داد. را سالمندان 
ها  ). آن6( هاي منجر به آسيب را افزايش دهد تواند ميزان وقوع زمين خوردن مي

باشد و  يك عامل خطر براي زمين خوردن مي ،كه افزايش كايفوز گزارش نمودند
و  Regolin .تعادل در مردان بيشتر از زنان است بابين قوس پشتي  ارتباط

Carvalho  به 9(عنوان كردند نيز افزايش كايفوز پشتي را باعث كاهش تعادل .(
جايي مركز جاذبه به سمت قدام  هافزايش قوس پشتي باعث جاب كه رسد نظر مي

تواند بر روي كنترل مركز ثقل بدن  شود و اين راستاي پوسچرال ضعيف مي مي
 ).8( گرددتأثير گذارد و باعث افزايش خطر زمين خوردن افراد سالمند 

وجود ارتباط بين قوس كمري با تعادل بود. مطالعه حاضر، هاي  از ديگر يافته
Ishikawa  ها آن). 2( را نشان دادندلومبار با تعادل  كايفوزبين ارتباط منفي  همكارانو 

 ،ديگر  دهد. در مطالعه لومبار خطر زمين خوردن را افزايش مي كه كايفوز عنوان كردند
و كاهش حركت در بيشتر كايفوتيك كمري   سابقه زمين خوردن، زاويه با افراد سالمند

و  بيشتر مشاهده شدزمين خوردن   سابقه با يها كمري در نمونه . كايفوزداشتندكمر 
  ). 12(داشت پشتي بر روي زمين خوردن  تأثير بيشتري نسبت به كايفوز

لت خلفي لگن افزايش لوردوز كمري و يا تي به وسيلهتواند  كايفوز پشتي مي
 ،)COGيا  Center of gravityجايي قدامي مركز جاذبه ( هاصلاح جاب جهت

تيلت  به وسيلهاي كمري تنها  تغييرات كايفوتيك ستون مهره اما ،جبران شود
جايي  هو جاب گردد ميقدامي يا خلفي لگن و مقدار كمي اكستنشن پشتي جبران 

هاي جبراني  مكانيسمهمان گونه كه ذكر گرديد، . شود مركز جاذبه اصلاح مي
كايفوز كمري در افراد با جايي كه  . از آناي محدود است براي ستون فقرات مهره

بيشتر در معرض خطر زمين خوردن  ها باشد، آن بيشتر ميسابقه زمين خوردن 
 آن جايي مركز جاذبه باعث پوسچرال ايمبالانس و متعاقب ه. جابگيرند قرار مي

  ).12( شود زايش وقوع زمين خوردن مياف
  

  ها محدوديت
نفر از شركت كنندگان در مطالعه حاضر براي انجام كارهاي روزمره از عصاي  5

را بدون نياز به عصا  TUGكردند. هرچند اين افراد آزمايش  معمولي استفاده مي
  .به صورت صحيح انجام دادند

  
  پيشنهادها

هاي  هاي ستون فقرات با ويژگي اين قوسبين ارتباط  كه شود پيشنهاد مي
هاي اصلاح پوسچر بر  ثير درمانأكينتيك و كينماتيك راه رفتن سالمندان و يا ت

همچنين،  .گرددي باليني بررسي يزماآروي بهبود تعادل سالمندان در مطالعات كار
تواند باعث افزايش كيفيت  زمان از ابزارهاي باليني و آزمايشگاهي مي استفاده هم

  .گيري شود تحقيق و اطمينان در نتيجه
  

  گيري نتيجه
ستون فقرات پشتي و كمري با   كه بين قوس ندنتايج اين پژوهش نشان داد

  .وجود دارد ارتباطتعادل، سابقه زمين خوردن و ترس از زمين خوردن 
  

  تشكر و قدرداني
اين مطالعه بر اساس طرح تحقيقاتي مصوب كميته تحقيقات دانشجويي 

) تنظيم گرديد. نويسندگان 293351دانشگاه علوم پزشكي اصفهان (با كد طرح 
بخشي حضرت ابوالفضل  قدرداني خود را از كاركنان و مديريت مركز توان مراتب

نمايند. از كميته تحقيقات دانشجويي، معاونت  (ع)، خانم جزايري اعلام مي
هاي  پژوهشي دانشگاه علوم پزشكي اصفهان و كليه بيماراني كه در اجراي طرح

   شود. تحقيقاتي فوق همكاري كردند، سپاسگزاري مي
  

  نويسندگاننقش 
اجرايي و علمي خدمات پشتيباني، ، پردازي مطالعه طراحي و ايدهحمزه بهارلويي 

تحليل و ، ها آوري داده جمع ،هاي مطالعه فراهم كردن تجهيزات و نمونه، مطالعه
ارزيابي تخصصي ، نوشته تنظيم دست، خدمات تخصصي آمار، تفسير نتايج

نوشته نهايي جهت ارسال به دفتر  تأييد دست، نوشته از نظر مفاهيم علمي دست
جام مطالعه از آغاز تا انتشار و مسؤوليت حفظ يكپارچگي فرايند انو  مجله

، زهرا محمدي جذب منابع مالي براي انجام مطالعه، پاسخگويي به نظرات داوران
تحليل و تفسير ، ها آوري داده جمع، هاي مطالعه فراهم كردن تجهيزات و نمونه

  
  براي سنجش ارتباط بين قوس ستون فقرات و تعادل Pearsonنتايج آزمون  .2جدول 

 FES-Iنامه  پرسش TUGآزمون BBSآزمون  

  
ضريب همبستگي 

Pearson )r( 
P 

ضريب همبستگي 
Pearson )r( 

P 
ضريب همبستگي 

Pearson )r( 
P 

 *010/0 53/0 *010/0 53/0*010/0 -53/0 آقايان قوس پشتي

 *040/0 49/0 *> 001/0 64/0*>001/0 -51/0 ها خانم

 *010/0 54/0 *> 001/0 71/0*>001/0 -57/0 آقايان قوس كمري

 *040/0 35/0 *040/0 37/0*>001/0 -60/0 ها خانم

 *> 001/0 62/0 *> 001/0 70/0*>001/0 -52/0 كل قوس پشتي

 *> 001/0 57/0 *> 001/0 58/0*>001/0 -58/0 كل قوس كمري

BBS: Berg balance scale, FES-I: Fall efficacy scale-international, TUG: Timed up and go 
   .دار بود ي*ارتباط معن
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و  نوشته از نظر مفاهيم علمي ارزيابي تخصصي دست، نوشته تنظيم دست، نتايج
خدمات  عبدالكريم كريمي، نوشته نهايي جهت ارسال به دفتر مجله تأييد دست

، هاي مطالعه تجهيزات و نمونهفراهم كردن ، پشتيباني، اجرايي و علمي مطالعه
تنظيم ، خدمات تخصصي آمار، تحليل و تفسير نتايج، ها آوري داده جمع
تأييد و  نوشته از نظر مفاهيم علمي ارزيابي تخصصي دست، نوشته دست
آوري  جمع خورشيد پارساپورو  نوشته نهايي جهت ارسال به دفتر مجله دست
نوشته  ارزيابي تخصصي دست، نوشته دستتنظيم ، تحليل و تفسير نتايج، ها داده

را به  نوشته نهايي جهت ارسال به دفتر مجله تأييد دستو  از نظر مفاهيم علمي
  اند. انجام رسانده

  
  منابع مالي

اين مطالعه بر اساس طرح تحقيقاتي خانم زهرا محمدي مصوب كميته تحقيقات 

پزشكي اصفهان تنظيم ) با حمايت مالي دانشگاه علوم 293351دانشجويي (كد 
ها،  ها، تحليل و گزارش آن آوري داده گرديد. دانشگاه علوم پزشكي اصفهان در جمع

  .تنظيم دست نوشته و تأييد نهايي مطالعه براي انتشار اعمال نظر نداشته است
  

  تعارض منافع
باشند. آقاي حمزه بهارلويي بودجه انجام  نويسندگان داراي تعارض منافع نمي

پايه مرتبط با اين مطالعه را از دانشگاه علوم پزشكي اصفهان جذب مطالعات 
به عنوان  1391ها زهرا محمدي و خورشيد پارساپور از سال  نمود. خانم

دانشجوي كارشناسي فيزيوتراپي در اين دانشگاه مشغول به فعاليت هستند. آقاي 
ي استاديار و آقا 1374فيزيوتراپيست دكتر عبدالكريم كريمي از سال 

مربي گروه فيزيوتراپي دانشكده  1392فيزيوتراپيست حمزه بهارلويي از سال 
  .باشند بخشي دانشگاه علوم پزشكي اصفهان مي علوم توان
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The Correlation between Thoracic and Lumbar Curves with Balance, Falling and 
Fear of Falling in Elderly 
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Abstract 
 

Introduction: Falling is one of the major concerns among elderly population that has several consequences like hip 
fracture, head injury and even death. Changes in lumbar and thoracic curves are also common in elderly. There are 
limited number of studies investigating the association between lumbar curve and balance and fear of falling; 
additionally, some studies showed direct correlation between kyphosis and balance although some other studies did 
not confirm this correlation. The aim of the present study was investigating the correlation between lumbar and 
thoracic curves with balance, falling and fear of falling in elderly. 
Materials and Methods: The subjects were 47 aged male and female. A flexible ruler was used to measure spinal 
curves and Berg Balance Scale (BBS), Timed Up and Go (TUG) and Fall Efficacy Scale-International (FES-I) were 
used to measure balance and fear of falling, respectively. 
Results: The Pearson correlation coefficient showed significant correlation between spinal curves and BBS, TUG 
and FES-I. 
Conclusion: These findings showed that there was correlation between thoracic and lumbar curves with balance, and 
fear of falling. 
Keywords: Elderly, Balance, Thoracic curve, Lumbar curve, fear of falling 
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