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Abstract
Introduction: Aging is a sensitive period in which examining various aspects of mental health 
becomes very important. Resilience and Social anxiety are factors that can have a significant impact 
on their mental health during old age. Therefore, this study was conducted with the aim of determining 
the effectiveness of yoga techniques on resilience and social anxiety in elderly women in Tehran City.
Methods: The research method was a quasi-experimental, pre-test, post-test with a control group. 
The statistical population included all elderly women in Shahr Babak city based on the latest official 
statistics of the Health Center in 2024 AH, of which 30 people (15 in the experimental group and 
15 in the control group) were selected by convenience sampling. The data collection tool was the 
Connor and Davidson Resilience Questionnaire (2003) and the Templer Social Anxiety Questionnaire 
(1970). The intervention of yoga techniques was carried out in 10 60-minute sessions twice a week 
on the experimental group, and the control group did not receive any intervention. Data analysis was 
performed using descriptive tests (mean and standard deviation) and analysis of covariance using 
SPSS version 24. A P value of less than 0.05 was considered significant.
Results: In the variable of social anxiety, the mean and standard deviation of the experimental group 
at pre-test was 11.92 ± 2.74 and at post-test was 82.8 ± 1.71, and in the variable of resilience, the 
mean and standard deviation of the experimental group at pre-test was 69.19 ± 7.40 and at post-test 
was 85.59 ± 9.43. The results of the analysis of covariance also showed that yoga techniques had an 
effect on resilience and Social anxiety of the elderly (P < 0.01).
Conclusion: Based on the research findings, the exercises in yoga techniques increase the performance 
and mental activities involved in cognitive rehabilitation and, as a result, improve the cognitive 
abilities of the elderly, such as resilience and reduce anxiety problems, including their social anxiety.
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چکیده
مقدمــه: ســالمندی دوره حساســی اســت کــه بررســی ابعــاد مختلــف ســامت‌ روان در آن اهمیــت زیــادی پیــدا مــی کنــد. تــاب‌آوری و 
اضطــراب اجتماعــی از عواملــی اســت کــه در دوران ســالمندی می‌توانــد تأثیــر بســزایی بــر ســامت روان آنــان داشــته باشــد. بنابرایــن 
ــر تــاب‌آوری و اضطــراب اجتماعــی زنــان ســالمند شهرســتان تهــران  ــا هــدف تعییــن اثربخشــی تکنیک‌هــای یــوگا ب ایــن پژوهــش ب

انجــام شــد.
روش کار: روش پژوهــش از نــوع نیمــه تجربــی و پیش آزمــون، پس آزمــون بــا گــروه کنتــرل بــود. جامعــه آمــاری شــامل 
کلیــه زنــان ســالمند شهرســتان تهــران بــر اســاس آخرین آمار رســمی مرکز بهداشــت و ســامت در ســال 1404 بودنــــد کــــه 30 نفــــر 
)15 نفر گــــروه آزمایــــش و 15 نفــــر گــروه کنتــــرل( بــه روش نمونــه گیــری در دســترس انتخــاب شــــدند. ابــزار گــردآوری                
داده هــــا پرسشــنامه تــاب‌آوری کونــور و دیویدســون )2003( و پرسشــنامه اضطــراب اجتماعــی تمپلــر)1970( بـــود. مداخلـــه تکنیک‌های 
یوگا  در 10 جلسه 60 دقیقه ای و هفته ای دو بار بـــر روی گـــروه آزمـــایش انجـــام شـد و گـروه کنتـرل هیـچ گونـه مداخلـه ای دریافـت 
نکردنـد. تجزیـه و تحلیـل داده هـا بـا آزمـون هـای توصیفـی )میانگیـن و انحـراف اسـتاندارد( و تحلیـل کوواریانـس و بـا اسـتفاده از نـرم 

افـزار SPSS نسـخه 24 انجـام شـد. میـزان P کمتـر از 0/05 معنـی داری در نظـر گرفتـه شـد.
یافته ها: در متغیـــر اضطراب مرگ، میانگیـــن و انحـــراف اسـتاندارد گـروه آزمایـش در پیـــش آزمـون 2/74 ± 11/92 و در پـس آزمـون 
1/71±8/82 و در متغیـــر تاب‌آوری، میانگیـــن و انحـــراف اســـتاندارد گـروه آزمایـش در پیـش آزمـــون7/40 ± 69/19 و در پـس آزمـون 
9/43 ± 85/59 بـــه دســـت آمـــد.. نتایـــج تحلیـــل کوواریانـس نیـــز نشـــان داد کـــه تکنیک‌های یوگا  بر تاب‌آوری و اضطراب اجتماعی 

.)P>0/01( سالمندان تاثیـــر داشـت
ــوگا، باعــث افزایــش عملکــرد و                               ــای پژوهـــش، تمریــن هــای موجــود در تکنیک‌هــای ی ــر اســـاس یافتـــه هـ ــری: بـ نتیجــه گی
فعالیــت هــای ذهنــی درگیــر در بازتوانــی شــناختی و در نتیجــه بهبــود توانایــی هــای شــناختی ســالمندان نظیــر تــاب‌آوری و کاهــش 

ــود. ــی ش ــان م ــی آن ــراب اجتماع ــه اضط ــی از جمل مشــکلات اضطراب
کلیدواژه ها: تکنیک‌های یوگا، تاب‌آوری، اضطراب اجتماعی، سالمند. 
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مقدمه
ســالمندی بــه معنــای تغییــرات خودبه‌خــودی و پیش‌رونــده 
غیرقابــل بازگشــت اســت. ســالمندی باعــث تغییــرات پــس رونــده 
ــردد. دوره  ــی گ ــدن م ــک ب ــای فیزیولوژی ــتم ه ــی سیس در تمام
ــردد )1(.  ــی گ ــاق م ــال اط ــالای60 س ــن ب ــه س ــالمندی ب س
ــد و بیــش  ــوای محــدودی دارن ــد ق ــی تجدی ــراد ســالمند توانای اف
از دیگــر بزرگســالان در معــرض بیمــاری، ســندروم هــا و کســالت 
ــاب‌آوری  ــدم ت ــالمندی، ع ــکلات دوران س ــی از مش ــتند. یک هس
ــای  ــت از چالش‌ه ــت بازگش ــاب‌آوری را ظرفی ــد )2(. ت ــی باش م
اجتماعــی، مالــی و یــا احساســی بــه تعــادل مجــدد اطــاق شــده و 
بیانگــر توانایــی فــرد جهــت ســازش‌یافتگی مجــدد در برابــر غــم، 
ــی اســت  ــی‌زای زندگ ــل تنیدگ ــوب و عوام ــه، شــرایط نامطل ضرب
ــا  ــا بلای ــق انســان در مواجهــه ب ــت تطاب ــه قابلی ــاب‌آوري ب )3(. ت
ــا  ــت شــدن ب ــی تقوی ــن و حت ــه یافت ــکاه، غلب ــا فشــارهاي جان ی
ــه رشــد  ــاب‌آوري منجــر ب آن تجــارب اطــاق می‌شــود. ارتقــاء ت
ــی  ــود مدیریت ــاي خ ــه دســت آوردن تفکــر و مهارت‌ه ــراد در ب اف
بهتــر و دانــش بیشترمی‌شــود )4(. یکــی دیگــر از مشــکلاتی کــه 
ــرو هســتند، اضطــراب اجتماعــی می‌باشــد.  ــا آن روب ســالمندان ب
اضطــراب اجتماعــی، اصطلاحــی بــرای مفهوم‌ســازی تــرس 
ناشــی از حضــور در جمــع اســت کــه در ســطوح مختلــف تجربــه 
می‌شــود )5(. اضطــراب اجتماعــی یــک معضــل منحصــر بــه فــرد 
انســانی اســت. در ســطح ناخــودآگاه، اضطــراب اجتماعــی بطــور 
ــره و عملکــرد انســان را  ــی روزم ــای زندگ ــل توجهــی دامنه‌ه قاب
می‌توانــد تحــت تأثیــر قــرار دهــد )6(. مداخلـــه هـــای درمانـــی و 
آمـــوزش هـای مرتبـط از جملـه آمـــوزش یـوگا نقـش مهمـی در 
کاهـــش آسـیب هـــای وارده بـر سـالمندان دارد. لـذا اگرچـهي ـوگا 
بـه عنـواني ـ كفلسـفة روحانـي در طـول تاريـخ مطـرح بـوده امـا 
بعنـوان درمـان و مداخـلات روانـي نيـز بـكارگرفتـه شـده و در سـه 
دهـــه‌ي اخيـر، اســـتفاده از آن افزايـش روزافزونـــي داشـته اسـت 
ــالات  ــرای اخت ــی ب ــی بزرگ ــوگا پتانســیل درمان ــات ی )7(. تمرین
روان‌شــناختی دارنــد و از آن‌جــا کــه موانــع انجــام تمرینــات یــوگا 
بســیار کــم هســتند؛ انــواع تمرینــات آن در هــر موقعیتــی )خانــه 
یــا باشــگاه( مــی توانــد انجام شــود )8(. تمرینـــات غیـــر هـــوازی 
یـــوگا بـه صـورت آرام انجـام مـی شـود و باعـث ارتبـاط جسـمی 
و شـناختی در سـالمندان مـی شـود. یـوگا ورزشـی بدنـی- ذهنـی 
اســـت کـــه بــــا فرایندهــــای فیزیولوژیــک و روانــــی ارتبــاط 
دارد. تأكیــــد یــــوگا بــــر آرام ســــازی اســــت و تمرینــات آن 

بــــه صــــورت ایســتا و پویــا انجـام مـی شـــوند کـه متمایـز از 
ورزش هـــای معمولـــی هســـتند )9(. هدف از تمرین یوگا پرورش 
بصیــرت، هوشــیاری، نظــم درونــی و حــس آگاهــی بالاتــر در فــرد 
بــوده اســت. در حقيقــت یــوگا بــه معنــی نظامــی بــرای افزایــش 

آگاهــی و کاهــش بیمــاری اســت )10(.
پژوهــــش هــــا نشــــان دادنــــد کــــه تمرینــــات یــــوگا بــر 
کاهــــش مشـــکلات اضطرابـی ســـالمندان تاثیـــر دارد )12،11(. 
همچنیــــن پژوهــش‌هــا نشــان دادنــد کــه تمرینــات یــوگا 
بــــر افزایـش متغیرهـای روانشناسـی مثبـــت در سـالمندان تاثیـر 
دارد )14،13(.  امـــا ایـــن تحقیقـات کمتر در جامعـه زنـان سـالمند 
انجـــام شـــده اســـت. از طرف دیگـــرکاهش قـــوای جســـمانی و 
ناتوانـــی ادراکی و جســـمانی در سـالمندان ســـبب مـی شـود کـه 
ایـن افـراد بـه تدریـج از جامعـه منـزوی شـوند و ایـن امـر زمینـه 
بـروز بیمـاری‌هـای جسـمی و روانـی را در آنـان فراهـم مـی کنـد. 
بـاعنایـــت بـه ایـن نکتـه‌ کاربـــرد درمـان‌هـای مختلـف از جملـه 
مداخلات روان‌شـــناختی ماننـــد تکنیـک‌هـــای یـــوگا، مـی‌تواننـد 
گامـــی نـو در بهبـود وضعیـت سـالمندان تلقـی شـود بنابرایـن بـا 
توجـه بـه آن چـه کـه بیـان شـد و همچنیـن کمبــود پژوهشــی 
در ایــن خصــوص، ایــن پژوهــش بــا هــدف تعییـن اثربخشـی 
آموزش تکنیـک‌هـــای یـــوگا بـر تـــاب آوری و اضطراب اجتماعی 

زنـــان سـالمند شهرســـتان تهران انجـام شـد. 

روش کار
روش پژوهــــش از نــــوع نیمــه تجربــــی و پیش آزمــون، پس 
آزمــــون بــا گــــروه کنتــرل بــــود. جامعــه آمــــاری شــامل 
کلیــه زنــان ســالمند شهرســتان تهــران بــر اســاس آخریــن آمــار 
رســمی مرکــز بهداشــت و ســامت در ســال 1404 بودنــــد کــــه 
30 نفــــر )15 نفر گــــروه آزمایــــش و 15 نفــر گــروه کنتــرل( 
بــــه روش نمونــه گیــــری در دســترس انتخــاب شــدند. لازم 
بـــه ذکـر اســت علــت انتخــاب ایــــن حجــم نمــونه بدیــن 
دلیــــل بــــود کــه در مطالعـــات تجربـی تعـــداد نمونـه بیـن 10 
تـــا 30 نفـر مناسـب اســـت )15(. حجـم نمونـه مـورد بررسـی بـا 
مراجعـه بـه جـدول کوهــن )Chohen( تعییــن شــد. بــه ایــن 
طریــق کــه در ســطح اطمینـان 95 درصـد، انـدازه اثـر 0/70 و 
تـــوان آمـاري 0/91، بـراي هــر گــروه 15 نفــر تعییــن شــد و 
ریــزش آزمودنــی هــا وجود نداشــت. پرسشـــنامه هـــای تــاب‌آوری 
و اضطراب اجتماعی بـــه عنـــوان پیـش آزمـون اجـرا شـد. سـپس 
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ــه 60  ــش در 10 جلس ــروه آزمایــ ــوگا، روی گــ ــای ی تکنیک‌ه
دقیقه ای اجــــرا گردیــد و در طــی ایــن مــدت اعضـاي گـروه 
کنتـــرل هیـچ مداخلـه ای را دریافـــت نکردنـد. در نهایــت پــس 
از پایــــان جلســــات درمانــی از هــر دو گــــروه پــس آزمــون 
گرفتــــه شــــد. معیــار ورود بــه پژوهــش شــامل ســالمند بــودن، 
ــش و  ــن پژوه ــرکت در ای ــت ش ــتن، رضای ــدن و نوش ــواد خوان س
ــود.  شــرکت نکــردن همزمــان در برنامــه هــای تمرینــی دیگــر ب
معیارهــای خــروج شــامل دریافــت همزمــان نــوع دیگــری 
از درمان روانپزشکی، غیبــــت بیــــش از ســــه جلســــه اســــت. 
ملاحظــات اخلاقــی ایـــن پژوهـــش شـــامل مـــوارد ذیـــل بـــود: 
الف( کلیــه شــرکت کننــدگان در پژوهــش بــا تمایــل خــود 
شــــرکت کردنــــد. ب( اطلاعات پرسشــــنامه ای بــــه صــورت 
محرمانــــه و بـــدون ذکـر نـــام و نـــام خانوادگـی ثبـــت گردیـد. 
IR.IAU.TEHRAN. ضمنــا ایــن مقالــه دارای کــد اخــاق
REC.1402.089 از کمیتــه اخــاق دانشــگاه آزاد واحد الکترونیک 

تهــران مــی باشــد.
پرسشــنامه اضطــراب اجتماعــی : پرسشـــنامه اضطــراب اجتماعــی 
توسـط تمپلـر در سـال 1970 سـاخته شـده اسـتو شـامل 15 مـاده 
مـــی باشـدکـه نگـرش آزمودنـی هـا را نسـبت بـه حضور در جمع 
مـــی سـنجد. در ایـن پرسشـنامه، آزمودنـی هـا پاسـخ هـای خـود 
را بـــه هـر سـؤال بـا گزینــــه هــای بلــه یــا خیــر مشــخص 
مــــی کننــد کــه برحســب آن، نمــــره صفــر یــا یــک بــه 
آن تعلــق مــی گیــرد )نمــره یــک درصورتـی کـه پاسـخ فـرد 
نشـان دهنـده وجـود اضطـراب باشـد و نمــره صفــر درصورتــی 
کــه پاســخ فــرد نشــان دهنــده عــدم وجـود اضطـراب باشـد(؛ 
بدیـن ترتیـب، نمـره هـای ایـن مقیـاس مـی توانـد بیـن 0 تـا 15 
متغیـر باشـد کـه درایـن ارتبـاط، نمـره بـالا معـرف اضطـراب زیـاد 
افـــراد در مـــورد مـرگ اسـت؛ بدیـن معنـا کـه نمـرات بالاتـر از 7 
نشـــان دهنـــده اضطراب اجتماعی بـالا بــــوده و نمــرات پاییــن 
تــــر از 6 نشــــانگر اضطــراب اجتماعــی پاییــــن مــی‌باشــــد. 
تمپلــــر، ضریــــب پایایــــی مقیــاس مــــرگ را 0/85 و ضریـب 
همســـانی درونـــی آن را 0/73 و روایـی محتوایـــی و صوری آن را 

مطلــــوب گــزارش کــرده اســت )16(.  
پرسشنامه تاب‌آوری : پرسشــــنامه‌ تــــاب‌ آوري توســــط‌ کونــور 
و دیویدســــون در ســــال ۳۰۰۲ طراحــی‌ شــد. نمــره گــذاري 
گزینــــه‌ هــــا در ایــن‌ مقیــــاس بدیــن‌ شــرح اســــت‌: کامــاً 
نادرســــت‌= ۰ بــــه‌ نــــدرت= ۱ گاهــــی‌ درســــت‌= ۲ اغلــــب‌ 

درســــت‌= ۳ همیشــــه‌ درســــت‌= ۴. ایــــن‌ آزمــــون داراي ۵ 
عامــــل‌: تصــــور شایســــتگی‌ فــــردي، اعتمــــاد بــــه‌ غرایــز 
فــــردي، تحمــــل‌ عاطفــه‌ منفــی‌، پذیــــرش مثبــت‌ تغییــر و 
روابــط‌ ایمــن‌، کنتــرل و تأثیــرات معنــوي اســت‌. زیرمقیــاس 
تصــور از شایســتگی‌ فــردي: 25- 24- 23- 17- 16- 12- ۱۱- 
10. زیرمقیــــاس اعتمــاد بــه‌ غرایــز فــردي تحمــل‌ عاطفــه‌ 
منفــی‌: 20-19-18-15-14-۷-6. زیرمقیــاس پذیــرش مثبــت‌ 
تغییــــر و روابط‌ ایمــــن‌: ۸- ۵- ۴- ۲-. زیرمقیــــاس کنتــــرل: 
۲۲- ۱۲- 13. زیرمقیــــاس تأثیــــرات معنــــوي: ۹-۳. بــــراي 
بدســــت‌ آوردن امتیــاز کلــی‌ پرسشــــنامه‌، مجمــوع امتیــازات 
همــــه‌ ســوالات بــا هــــم‌ جمــع‌ مــی‌ شــــود. ایــن‌ امتیــاز 
دامنــــه‌ اي از ۰ تــــا 100 را خواهــــد داشــــت‌. هــر چــه‌ ایــن‌ 
امتیــــاز بالاتــــر باشــد، بیانگــــر میــزان تــــاب آوري بیشــتر 
فــرد پاســخ‌ دهنــده خواهــد بــود و برعکــس‌. نقطــه‌ بــرش 
ایــــن‌ پرسشــــنامه‌ امتیــــاز 50 مــــی‌ باشــــد. بــــه‌ عبارتــــی‌، 
نمــــره بالاتــر از 50 نشــانگر افــراد داراي تــاب آوري خواهــد 
بــــود و هرچــه‌ ایــن‌ امتیــاز بالاتــر از 50 باشــد، بــه‌ همــان 
میــــزان شــدت تــاب آوري فــرد نیــــز بالاتــر خواهــد بــود 
و برعکــــس‌. کونــور و دیویدســــون ضریــب‌ آلفــاي کرونبــاخ 
مقیــاس تــــاب‌آوري را ۰/۹۸ گــــزارش کــرده‌انــد. همچنیــن‌ 
ضریــب‌ پایایــی‌ حاصــل از روش بازآزمایــی در یــک فاصلــه ۴ 
هفتــه ای 0/87 بـوده اسـت. روایـی محتوایـی و صـوری آن نیـز 

مـورد تاییـد قـــرار گرفـت )17(. 
ســــپس گــروه آزمایــش، تکنیک‌هــای یــوگا را در 10 جلســه 60 
ــد. ولـــی در مـــورد  ــار دریافــت کردن ــه ای دو ب دقیقــه ای و هفت
گـــروه کنتـــرل اقدامـــی انجـــام نشـــد. تکنیک‌های یوگا توســـط 
متخصـــص روانشناســـی کـــه دوره آمــوزش تکنیک‌هــای یــوگا را 
گذرانـــده بـــود در خانــه زنــان ســالمند شهرســتان تهران انجــــام 
شــــد. پرسشــــنامه هــا در همــان مـــکان توسـط آزمودنـی هـا 
تکمیـــل و بازگردانـــده شـــد. تحلیــل داده هــا بــا اســتفاده از روش 
هــاي آمــار توصيفــي و آزمــون تحليــل واريانــس بــا انــدازه گیــری 
ــاختار  ــت. س ــام یاف ــخه 26 انج ــزار spss نس ــرم اف ــرر در ن مک
محتــواي جلســات تکنیک‌هــای یــوگا بــر اســاس تمرینــات 
طراحــی شــده توســط جنتــی و همــکاران )2011( بــراي ١٠ جلســه‌ 
ــه‌  ــدول ١ ارائ ــواي آن در ج ــه‌ محت ــد ک ــاخته‌ ش ــه‌اي س 60 دقیق

ــد )17(. ش
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جدول 1. خلاصه جلسات تکنیک‌های یوگا

زمان )دقیقه(مراحل تمرینتمرینات منتخب یوگا

15گرم کردن بدنچرخش آگاهی، حرکات کششی و چرخشی مفاصل
30حرکات بدنی و تنفسیآساناها: ایستادن صحیح، تمرین های کنار دیوار )حرکات تقویتی عضلات بازو، پاها و پهلوها(.پرانایاما: تمرینات تنفسی

15آرام‌سازی و تفکرشاواسانا: حالت جسد و آرامش، ذکر، دعای یوگا
60 مجموع

یافته ها
در ایــن مطالعــه 30 نفــر از زنــان ســالمند شهرســتان تهــران در دو 
گــروه آزمایــش )15 نفــر( و گــروه کنتــرل )15 نفــر( بــا میانگیــن 
ــل از  ــتند. قبـ ــار 7/02 شــرکت داش ــنی 67/50 و انحــراف معی س
انجـــام آزمـــون، ابتـدا پیـــش فـرض هـای تحلیـــل کوواریانــس 
شــامل نرمــال بــودن توزیــع متغیرهــای وابســته بــا اســتفاده 
از آزمــــون شــاپیرو-ویلک )P>0/05( و همســانی واریانـس هـا 

بـــر اسـاس آزمـون لـون )P>0/05( مـــورد بررسـی قـرار گرفـت 
و نتایـــج نشـــان داد کـه ایـن مفروضـه هـــا رعایـت شـده اسـت. 
اطلاعات توصیفـــی مربـــوط بـــه متغیـر پژوهـــش در  )جـدول 2( 
نشـــان مـــی دهـدکـه بین نمـــرات پیـش آزمـــون و پس آزمـون 
گـــروه آزمایـــش در مقایســـه بـــا گـــروه کنتـــرل در متغیرهـــای 
تاب‌آوری و اضطراب اجتماعی تفـــاوت قابـــل ملاحظه ای وجـــود 

دارد.
جدول 2. میانگین و انحراف معیار متغیرهای پژوهش در گروه های آزمایش و کنترل

زمانمتغیر
گروه

پیش آزمون
Mean ± SD

پس آزمون
Mean± SD

اضطراب مرگ
2/10 ± 2/8210/83 ± 11/24کنترل
1/71 ± 2/748/82 ± 11/92آزمایش

تاب ‌آوری
6/54 ± 6/3469/17 ± 68/82کنترل
9/43 ± 7/4085/59 ± 69/19آزمایش

نتایـــج مربـــوط بـــه اثربخشــی تکنیک‌هــای یــوگا بــر تــاب‌آوری 
و اضطــراب اجتماعــی ســالمندان در )جـــدول 2( نشـــان دادکـــه 
بعـــداز برداشـــته شـدن اثـر پیـش آزمـــون، اثربخشی تکنیک‌های 
یــوگا  بـــه طــور معنــــاداری بــــر کاهــش اضطــراب اجتماعــی 

و افزایــــش تــاب‌آوری ســالمندان تأثیـــر گذاشـــته اســـت                                                                                                 
)P>0/05(. هــم چنیــــن 42 درصــــد کاهش اضطــراب اجتماعی 
و 34 درصــــد افزایش تاب‌آوری سالمندان را تبییـــن مـــی کنـــد.

جدول 3. تحلیل کوواریانس برای تعیین اثربخشی تکنیک‌های یوگا بر تاب‌آوری و اضطراب اجتماعی زنان سالمند در دو گروه آرمایش و کنترل

مجذور ایتاSsdfMsFSigزمانمتغیر

241/841241/8423/550/0010/42اضطراب مرگگروه
287/532810/26اضطراب مرگخطا
467/611467/6112/390/010/34تاب‌آوریگروه
1056/562837/74تاب‌آوریخطا

بحث
ــوگا  ــای ی ــی تکنیک‌ه ــن اثربخش ــدف تعیی ــا ه ــش ب ــن پژوه ای
ــتان  ــالمند شهرس ــان س ــی زن ــراب اجتماع ــاب‌آوری و اضط ــر ت ب
تهــران انجــام شــد. نتایــج نشــان داد کــه تکنیک‌هــای یــوگا بــر 
اضطــراب اجتماعــی ســالمندان تاثیــر داشــت. نتایــج ایــن یافتــه بــا 

ــود )11، 12(. ــه هــا همســو ب ســایر یافت
ــاس  ــر اس ــوگا ب ــه ی ــت ک ــوان گف ــی ت ــه م ــن یافت ــن ای در تبیی

یــک سیســتم ســامت کل‌نگــر اســت، کــه ذهــن، تنفــس، بــدن 
و همچنیــن عوامــل معنــوی، اخلاقــی و ســبک زندگــی را در بــر 
ــامت روان  ــای س ــی در مزای ــش مهم ــی نق ــرد. ذهن‌آگاه می‌گی
ــی،  ــای بیولوژیک ــی از فرآینده ــه ترکیب ــد. ک ــا می‌کن ــوگا ایف ی
ــاد  ــا ایج ــد ب ــراب می‌توان ــد. اضط ــی می‌باش ــی و روان فیزیولوژیک
ــده  ــیمیایی تنظیم‌کنن ــواد ش ــر م ــی ب ــتم عصب ــال در سیس اخت
خلق‌وخــو در مغــز ماننــد نورآدرنالیــن، ســروتونین، دوپامیــن 
)انتقال‌دهنــده عصبــی گاماآمینوبوتیریــک اســید( و کورتیــزول 
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ــر  ــی ب ــر مثبت ــوگا تاثی ــه ی ــی ک ــذارد، درحال ــی بگ ــر منف تاثی
ــه  سیســتم‌های بیوشــیمیایی و فیزیولوژیکــی عصبــی دارد. از جمل
ــار و در نتیجــه کاهــش  ــم سیســتم عصبــی خودمخت باعــث تنظی
علائــم اســترس، می‌شــود )12(. از نظــر فیزیولوژیــک بــدن، هــر 
ــتم  ــک سیس ــث تحری ــراب باع ــد اضط ــترس‌زایی مانن ــل اس عام
ــا زنجیــره‌ای از رویدادهــا از جملــه  عصبــی ســمپاتیک می‌شــود ت
افزایــش فشــار خــون، افزایــش ضربــان قلــب و تنفــس و ترشــح 
ــخ  ــوگا پاس ــم ی ــات منظ ــام تمرین ــد. انج ــال کن ــزول را فع کورتی
اســترس سیســتم عصبــی ســمپاتیک را کاهــش می‌دهــد و 
سیســتم عصبــی پاراســمپاتیک را بــرای کاهش فشــارخون، ضربان 
ــد و باعــث کاهــش ســطح  ــال می‌کن ــان تنفــس فع ــب و ضرب قل
اســترس و اضطــراب می‌شــود. عــاوه بــر ایــن، ترشــح هورمــون 
کورتیــزول یــا هورمــون اســترس بلافاصلــه پــس از تمریــن یــوگا 
کاهــش می‌یابــد )11(. پرانایامــا یــا تنفــس یــوگا ابــزار قدرتمنــدی 
بــرای کنتــرل داوطلبانــه تنفــس و در نتیجــه تاثیرگــذاری بر پاســخ 
ــر  ــی ب ــار اســت. تنفــس یوگ ــی خودمخت اســترس سیســتم عصب
عملکــرد مغــز و پارامترهــای فیزیولوژیکــی وی تاثیــر می‌گــذارد، از 
جملــه تحریــک فعالیــت سیســتم عصبــی پاراســمپاتیک و کاهــش 
فعالیــت سیســتم عصبــی ســمپاتیک بــرای متعــادل کــردن پاســخ 
ــاد  ــی ایج ــت تن‌آرام ــی حال ــس، در یوگ ــس از تنف ــترس. پ اس
می‌شــود کــه در واقــع بــا ترشــح هورمون‌هــای ســروتونین، 
دوپامیــن و اندورفیــن و آرامــش سیســتم‌های پاســخ بــه اســترس 

ــکاران، 2022(. ــو و هم ــد )19(.  )بازان ــدا می‌کن ــود پی نم
ــر  ــوگا  ب ــای ی ــان داد تکنیک‌ه ــش نش ــن پژوه ــه ای ــر یافت دیگ
ــا ســایر  ــه ب ــن یافت ــج ای ــر داشــت. نتای ــاب‌آوری ســالمندان تاثی ت
یافتــه هــا همســو بــود )13،14(. نتایــج ناهمســو یافــت نشــد. در 
ــه  ــن یافت ــن ای ــوان گفــت کــه در تبیی ــه مــی ت ــن یافت ــن ای تبیی
ــتم‌های  ــردن سیس ــگ ک ــوگا هماهن ــدف ی ــت ه ــوان گف می‌ت
ــی  ــو آن شــادابی و تندرســتی کل ــا در پرت ــدن اســت ت ــف ب مختل
ــای  ــرس، اضطــراب و بیماری‌ه ــردم از ت ــد. بیشــتر م به‌دســت آی
ــره  ــای روزم ــش و واکنش‌ه ــترس‌ها، کن ــه اس ــه نتیج ــی ک عصب
زندگــی اســت رنــج مــی برنــد. دانــش یــوگا از هــزاران ســال پیش 
توســط انســان‌هایی طراحــی شــد کــه از رنج و عــذاب افــراد جامعه 
ناراحــت بودنــد. تمرینــات یــوگا بــه صورتــی طراحــی شــده‌اند کــه 
ــق  ــای عمی ــدن، تنفس‌ه ــس ش ــب، ریلک ــش‌های مناس ــا کش ب
ــراه  ــز هم ــدرت تمرک ــون و ق ــان خ ــش جری ــده، افزای و کنترل‌ش
اســت.  یــوگا روش کنتــرل امــواج فکــر و ذهــن را آمــوزش 
داشــتن  به‌معنــای  تــاب‌آوری  کــه  آن‌جــا  از   .)13( می‌دهــد 
ــختی  ــرایط س ــی در ش ــاری و عاطف ــری، رفت ــری فک انعطاف‌پذی

ــود  ــری خ ــدم انعطاف‌پذی ــاب‌آوری، به‌صــورت ع ــدان ت اســت. فق
ــه  ــر خلاقان ــرای تفک ــالمند را ب ــان س ــی زن ــان داده و توانای را نش
کاهــش می‌دهــد، آن‌هــا را از دیــدن راه‌حل‌هــای جایگزیــن 
ــدود  ــا را مح ــات آن‌ه ــف و احساس ــه عواط ــی‌دارد و دامن ــاز م ب
ــا را  ــای آن‌ه ــی، انتخاب‌ه ــف منف ــات و عواط ــد. احساس می‌کن
محــدود کــرده ولــی احساســات و عواطــف مثبــت دقیقــا عکــس 
ایــن عمــل می‌کننــد. یــوگا همچنیــن موجــب می‌شــود تــا افــراد 
ــاب‌آوری  ــش ت ــا افزای ــده داشــته باشــند و ب ــه آین ــی ب ــگاه مثبت ن
ــئله و  ــل مس ــای ح ــش مهارت‌ه ــث افزای ــالمند باع ــان س در زن
ــوگا  ــای ی ــردد )14(. تکنیک‌ه ــا می‌گ ــی در آن‌ه ــت اجتماع کفای
ــر و کاهــش  ــه جــای تغیی ــا ب ــوزش می‌دهــد ت ــه ســالمندان آم ب
ــکار،  ــوند و اف ــز ش ــمند متمرک ــی ارزش ــاد زندگ ــر ایج ــانه‌ها ب نش
ــدون  ــود را ب ــی خ ــای بدن ــاس ه ــا و احس ــاس‌ها، خاطره‌ه احس
ــیوه  ــن ش ــد. ای ــا پذیرن ــر آنه ــاع در براب ــه دف ــاز ب ــاوت و نی قض
درمانــی از طریــق گســلش شــناختی بــه دنبــال آن اســت کــه بــه 
ســالمندان کمــک کنــد تــا بــه طــور انعطاف‌ناپذیــر تســلیم افــکار 
و قوانیــن ذهنــی خــود نباشــند و بــه جــای آن، شــیوه‌هایی بــرای 

تعامــل مؤثــر بــا دنیــا بیابنــد.
ایــن پژوهــش بــا محدودیــت هایــی روبــرو بــوده اســت. 
ــاس  ــر اس ــی ب ــراب اجتماع ــاب‌آوری و اضط ــنجش ت ــزان س می
خودگزارش‌دهــی بــود و ایــن احتمــال وجــود دارد کــه ایــن 
ــرل  ــکان کنت ــند. ام ــده باش ــزارش ش ــی گ ــر واقع ــر غی مقادی
برخــی متغیرهــای مداخلــه گــر در طــی انجــام تحقیــق از جملــه، 
ــخگویی  ــالمندان در پاس ــز س ــدم تمرک ــا ع ــی و ی ــی حوصلگ ب
بــه ســوالات، یکــی دیگــر از محدودیــت هــای پژوهــش 
ــان  ــق زن ــن تحقی ــه در ای ــورد مطالع ــای م ــود. نمونه‌ه ــر ب حاض
ــری  ــود دوره پیگی ــدم وج ــد. ع ــران بودن ــتان ته ــالمند شهرس س
ــر                                                                                                                  ــوگا از دیگ ــای ی ــتر تکنیک‌ه ــی بیش ــی اثربخش ــت بررس جه
ــم  ــه بتوانی ــن ک ــرای ای ــود. ب ــش ب ــن پژوه ــا ای ــت ه محدودی
ــد  ــیم، بای ــر برس ــر و کاربردی‌ت ــج پایات ــه نتای ــوزه ب ــن ح در ای
ــه  ــری را ب ــم پذی ــر تعمی ــی ب ــای مبتن ــت ه ــم محدودی بتوانی
حداقــل برســانیم. لــذا بــرای رســیدن بــه ایــن امــر بایــد پژوهــش 
ــترده  ــای گس ــوزه ه ــه در ح ــن حیط ــه در ای ــام گرفت ــای انج ه
ــر  ــزرگ ت ــف و ب ــای مختل ــه ه ــی از جامع ــه های ــا نمون ــر و ب ت
ــا نتایــج، قابلیــت تعمیــم بیشــتری داشــته باشــد.  انجــام پذیــرد ت
بنابرایــن بهتــر اســت جهــت انجــام پژوهــش خصوصــا در حیطــه 
ــف را لحــاظ  ــوم انســانی، فرهنــگ هــا و مناطــق مختل هــای عل
کنیــم. در پژوهش‌هــای آتــی دوره پیگیــری وجــود داشــته باشــد. 
ــن  ــاوره و همچنی ــز مش ــی در مراک ــای آموزش ــزاری دوره‌ه برگ
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مراکــز نگهــداری ســالمندان جهــت کاهــش اضطــراب اجتماعــی 
و افزایــش تــاب‌آوری توصیــه مــی شــود. مشــاوران و روانشناســان 
ــع  ــن پژوهــش جهــت رف ــای حاصــل از ای ــد ازي افته‌ه ــي توانن م

ــد. ــتفاده کنن ــالمندان اس ــناختی س ــکلات روانش مش

نتیجه گیری
ــود  ــای موج ــن ه ــش، تمری ــای پژوهـ ــه هـ ــاس یافتـ ــر اسـ بـ
در تکنیک‌هــای یــوگا، باعــث افزایــش عملکــرد و فعالیــت 
ــود                                                                                                 ــه بهب ــناختی و در نتیج ــی ش ــر در بازتوان ــی درگی ــای ذهن ه

ــش  ــاب‌آوری و کاه ــر ت ــالمندان نظی ــناختی س ــای ش ــی ه توانای
ــی  ــان م ــی آن ــراب اجتماع ــه اضط ــی از جمل ــکلات اضطراب مش

ــود. ش

سپاسگزاری
اخــاق                                                                                  کــد  دارای  مقالــه  ایــن  ضمنــا 
اخــاق  کمیتــه  از   IR.IAU.KERMAN.REC.1402.089
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References
1.	 Varlı U, Alankaya N. Effect of health anxiety on 

disease perception and treatment compliance in 
elderly patients during the COVID-19 pandemic 
in Turkey. Archives of Psychiatric Nursing. 
2022; 40 (3):84-90. https://doi.org/10.1016/j.
apnu.2022.05.002

2.	 Beyrami M, Azhideh L. Comparison of Apathy 
among patients with mild, moderate and severe 
Alzheimer’s. joge 2022; 7 (2):67-75. 

3.	  Golegirian, S.; Poladi-Rishahri, A.; 
Kaykhosravani, M. The effectiveness of positive 
psychotherapy on mental well-being, resilience, 
and self-compassion in mothers of children 
with cerebral palsy. Psychology of Exceptional 
Individuals. 2019; 9 (35), 193-213. 

4.	 Park, J. W., Mealy, R., Saldanha, I. J., Loucks, 
E. B., Needham, B. L., Sims, M., ... & Howe, 
C. J. Multilevel resilience resources and 
cardiovascular disease in the United States: A 
systematic review and meta-analysis. Health 
Psychology. 2022 Apr;41(4):278-290. https://
doi.org/10.1037/hea0001069

5.	 Guner TA, Erdogan Z, Demir I. The Effect of 
Loneliness on Social Anxiety in the Elderly 
During the COVID-19 Pandemic. Omega 
(Westport). 2023 May;87(1):262-282. https://
doi.org/10.1177/00302228211010587

6.	 Ajami M, Sajjadian I, Tamizifar B. The 
Effectiveness of Yoga and Mindfulness-
Based Cognitive Therapy on Negative and 
Positive Emotions and Cognitive Emotion 
Regulation in People with Inflammatory 
Bowel Disease. RBS 2022; 19 (4) :718-730. .  
https://doi.org/10.52547/rbs.19.4.718

7.	 Shin, S. (2021). Meta-Analysis of the Effect of 
Yoga Practice on Physical Fitness in the Elderly. 
International Journal of Environmental Research 

and Public Health, 18(21), 11663. https://doi.
org/10.3390/ijerph182111663

8.	 Den Heijer AE, Groen Y, Tucha L, Fuermaier AB, 
Koerts J, Lange KW, Thome J, Tucha O. Sweat it 
out? The effects of physical exercise on cognition 
and behavior in children and adults with ADHD: 
a systematic literature review. J Neural Transm 
(Vienna). 2017 Feb;124(Suppl 1):3-26. https://
doi.org/10.1007/s00702-016-1593-7

9.	 Rafie, Vahid. The Effect of Eight Weeks of Yoga 
Training on Students’ Mental Health at Marvdasht 
Branch of Islamic Azad University.2018. 4(4)p. 
30-37. https://civilica.com/doc/1907779

10.	 Chan, H. W., Wong, D. F. K., Kwok, S. L. Y. C., 
Lo, H. H. M., & Ng, T. K. (2023). Exploring the 
potential common psychotherapeutic factors: 
Use of cognitive behavioural therapy, mindful 
yoga and positive psychology in enhancing 
the well‐being of students with SENs in 
Hong Kong. Journal of Research in Special 
Educational Needs, 23(3), 228-243. https://doi.
org/10.1111/1471-3802.12593

11.	 Armat MR, Emami Zeydi A, Mokarami H, 
Nakhlband A, Hojjat SK. The impact of laughter 
yoga on depression and anxiety among retired 
women: a randomized controlled clinical trial. J 
Women Aging. 2022 Jan-Feb;34(1):31-42. https://
doi.org/10.1080/08952841.2020.1774225

12.	 Upadhyay P, Narayanan S, Khera T, Kelly L, 
Mathur PA, Shanker A, Novack L, Pérez-Robles 
R, Hoffman KA, Sadhasivam SK, Subramaniam 
B. Perceived Stress, Resilience, and Wellbeing 
in Seasoned Isha Yoga Practitioners Compared 
to Matched Controls During the COVID-19 
Pandemic. Front Public Health. 2022 Jul 
29;10:813664. https://doi.org/10.3389/
fpubh.2022.813664

13.	 Kim SJ, Lee YH. Effectiveness of yoga 

https://doi.org/10.1016/j.apnu.2022.05.002
https://doi.org/10.1016/j.apnu.2022.05.002
https://doi.org/10.1037/hea0001069
https://doi.org/10.1037/hea0001069
https://doi.org/10.1177/00302228211010587
https://doi.org/10.1177/00302228211010587
https://doi.org/10.52547/rbs.19.4.718
https://doi.org/10.3390/ijerph182111663
https://doi.org/10.3390/ijerph182111663
https://doi.org/10.1007/s00702-016-1593-7
https://doi.org/10.1007/s00702-016-1593-7
https://doi.org/10.1111/1471-3802.12593
https://doi.org/10.1111/1471-3802.12593
https://doi.org/10.1080/08952841.2020.1774225
https://doi.org/10.1080/08952841.2020.1774225
https://doi.org/10.3389/fpubh.2022.813664
https://doi.org/10.3389/fpubh.2022.813664


لیلا عراقی و همکاران

87

training programs to reduce depression 
and improve resilience of single mothers. J 
Exerc Rehabil. 2022 Apr 26;18(2):104-109.  
https://doi.org/10.12965/jer.2244110.055

14.	 Evazei S, Karami J, Hatamian P. The 
Effectiveness of Yoga-Based Mindfulness on 
Anxiety Reduction and Resiliency Promotion 
in Middle-aged Women Kermanshah City. IJNR 
2019; 14 (2) :31-37. 

15.	  Taherdoost H. Sampling methods in research 
methodology; how to choose a sampling 
technique for research. How to choose a sampling 
technique for research (April 10, 2016). 2016. 
https://doi.org/10.2139/ssrn.3205035

16.	 Templer DI. Social anxiety in religiously 
very involved persons. Psychol Rep. 1972 
Oct;31(2):361-2. https://doi.org/10.2466/
pr0.1972.31.2.361

17.	  Conor, l. Davidson, m. A inventory for resilience 
construct. Personality and Individual Difference. 
2003, 35:41-53. https://doi.org/10.1002/
da.10113

18.	 Jannati S, Sohrabi M, Attarzadeh Hoseini S R. 
The Effect of Selective Hata Yoga Training on 
Balance of Elderly Women. Salmand: Iranian 
Journal of Ageing 2011; 5 (4). http://salmandj.
uswr.ac.ir/article-1-265-en.html.

19.	 Bazzano AN, Sun Y, Chavez-Gray V, 
Akintimehin T, Gustat J, Barrera D, Roi C. 
Effect of Yoga and Mindfulness Intervention 
on Symptoms of Anxiety and Depression in 
Young Adolescents Attending Middle School: 
A Pragmatic Community-Based Cluster 
Randomized Controlled Trial in a Racially 
Diverse Urban Setting. Int J Environ Res Public 
Health. 2022 Sep 24;19(19):12076. https://doi.
org/10.3390/ijerph191912076

https://doi.org/10.12965/jer.2244110.055
https://doi.org/10.2139/ssrn.3205035
https://doi.org/10.2466/pr0.1972.31.2.361
https://doi.org/10.2466/pr0.1972.31.2.361
https://doi.org/10.1002/da.10113
https://doi.org/10.1002/da.10113
https://doi.org/10.3390/ijerph191912076
https://doi.org/10.3390/ijerph191912076

