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Abstract
Introduction: Depression is the second leading cause of disability in elderlies only after 

physical causes that reduces social activities, impairs cognitive functioning and reduces 
quality of life. Today regular exercise is a well-established modality in modern medicine 
and it is the first line consideration in the field of lifestyle modification for prevention and 
management of chronic conditions. The aim of this study was to determine the effect of Tai 
Chi Chuan exercises on depression in elderly women.

Method: This study was a quasi-experimental, pre-test, post-test with control group 
design. Sixty elderly retired women, members of national Iranian oil company, participated 
in the study based on eligibility criteria. Subjects were chosen through purposive sampling 
and assigned randomly to intervention and control groups. Intervention consisted of 24 
sessions of Tai Chi Chuan for 8 weeks (3 times a week). Data collection instruments were a 
demographic questionnaire and Geriatric Depression Scale (GDS).The data were analyzed 
using inferential statistic tests (Fisher's exact test, chi square, t-test and paired t-test) in SPSS 
version 19 software.

Results: Before the intervention, the mean score of depression was 10/34 in experimental 
group and 10/38 in control group and this difference was not statistically significant (p = 
0/668). After the intervention the mean score of depression reduced to 6/72 in experimental 
group and 10/09 in control group. Analysis of covariance confirmed that this significant 
reduction in depression levels was due to Tai Chi Chuan exercises (p< 0/001). 

Conclusion: The results showed that Tai Chi Chuan exercise reduced depression levels 
in the elderly women. Therefore, it is suggested that Tai Chi Chuan as one form of safe 
and cost effective complementary medicine should be used more commonly for promoting 
mental health profile of the elders.
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چکیده
مقدمه: افسردگی دومین علت ناتوانی در سالمندان بعد از علل جسمانی می باشد که می تواند سبب کاهش فعالیت های اجتماعی، 
اختلال در عملکردهای شناختی، ناتوانی و کاهش کیفیت زندگی در آنان شود. امروزه انجام ورزش منظم، رویکردی مسلم در پزشکی نوین 
بوده و اولین قدم در زمینه اصلاح سبک زندگی جهت پیشگیری و مدیرت بیماری های مزمن است. مطالعه حاضر با هدف تعیین تأثیر ورزش 

تای چی چوان بر میزان افسردگی زنان سالمند انجام گرفته است.
روش: این مطالعه کارآزمائی بالینی از نوع پیش آزمون، پس آزمون با دو گروه مداخله و شاهد بود که در آن 60 نفر از زنان سالمند 
عضو کانون بازنشستگان صنعت نفت تهران در سال 1393 که واجد شرایط ورود به مطالعه بودند، شرکت داشتند. نمونه ها به صورت هدفمند 
انتخاب و سپس به صورت تخصیص تصادفی، در دو گروه مداخله و کنترل قرار گرفتند. )گروه مداخله: 29 نفر و گروه کنترل: 31 نفر(. مداخله 
شامل برگزاری 24 جلسه ورزش تای چی چوآن به مدت 8 هفته )3 بار در هفته( بود. داده ها از طریق پرسشنامه اطلاعات جمعیت شناختی 
 t مستقل و t ،جمع آوری شدند. جهت تجزیه وتحلیل داده ها از آزمون های آماری دقیق فیشر، کای دو )GDS( و مقیاس افسردگی سالمندان

زوجی در نسخه 19 نرم افزار اس پی اس استفاده شد.
یافته ها: قبل از مداخله، میانگین نمرات افسردگی در گروه مداخله 10/34 و در گروه شاهد 10/38 بود که این تفاوت معنی دار نبود 
)P=0/668(. پس از مداخله میانگین افسردگی در گروه مداخله 6/72 و در گروه شاهد 10/09 شد. تحلیل کوواریانس تأثیر مداخله را مورد 

.)P<0/001( تائید قرار داد
نتیجه گیری: نتایج نشان داد انجام ورزش تای چی چوان می تواند سبب کاهش میزان افسردگی زنان سالمند گردد. لذا پیشنهاد 

می شود به عنوان یکی از انواع روش های طب مکمل ایمن و مقرون  به  صرفه جهت بهبود سلامت روانی سالمندان مورد استفاده قرار گیرد.

کلید واژه ها: تای چی چوان، افسردگی، زنان سالمند.
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مقدمه
طی دهه های گذشته به دلیل پیشرفت های پزشکی و کاهش 
افزایش  این  است.  یافته  افزایش  سالمندان  جمعیت  میر،  مرگ  و 
به  امید  زیرا  زنان صدق می کند،  مورد  در  ویژه ای  به طور  جمعیت 
زندگی در زنان 8-6 سال بیش از مردان است. برخلاف این افزایش 
امید به زندگی، زنان بیش تر از مردان دچار بیماری و ناتوانی می شوند 
)1(. با افزایش جمعیت سالمندان، توجه به نیازهای جسمی، روانی 
داده  نشان  مطالعات  می کند.  پیدا  خاصی  اهمیت  آن ها  عاطفی  و 
است، تفاوت های جنسیتی عامل مهمی در مرگ  و میر و ناتوانی در 

سالمندان می باشد )2،3(.
بیش تری  تهدیدات  معرض  در  مردان،  با  مقایسه  در  زنان 
در زندگی خود هستند. میزان بالاتر فقر و تبعیضات جنسیتی، جزو 
عوامل منفی زندگی زنان است. همچنین با افزایش سن، در معرض 
فشار بیش تری در محیط کار و نیز فشارهای ناشی از خانواده مانند 
خانه  اداره  مسئولیت  و  بوده  فرزندان  و  والدین  همسر،  از  مراقبت 
تغییرات هورمونی  دلیل  به  زنان سالمند   .)3( دارند  بر عهده  نیز  را 
دوران یائسگی، در خطر بیش تری جهت ابتلا به بیماری های قلبی 
عروقی، اختلالات روانی و غیره می باشند )2(. یکی از مشکلات شایع 
بهداشت روانی سالمندان، افسردگی است که دومین علت ناتوانی در 
سالمندان بعد از علل جسمانی می باشد )6-4( بر اساس پیش بینی 
سال  تا  افسردگی  بیماری،  بار  مورد  در  جهانی  بهداشت  سازمان 
2020 رتبه دوم و در سال 2030 رتبه اول ناتوانی در تمامی سنین 
برابر  دو  زنان،  در  افسردگی  )7(. شیوع  بود  دو جنس خواهد  و هر 
مردان است )8،9(. افسردگی به چالشی جدی در زندگی زنان مبتلا 
تبدیل شده است. تظاهرات بالینی افسردگی در سالمندان به صورت 
اختلالات خلقی، تظاهرات روانی و جسمانی مشاهده می شود. علائم 
خلقی می تواند به صورت رفتار افسرده، تحریک پذیری یا اضطراب، 
گریه های مداوم، پایین بودن یا فقدان اعتمادبه نفس، تمرکز و حافظه 
ضعیف، کاهش رضایت از زندگی، از بین رفتن علاقه به فعالیت های 
معمول، انزوای اجتماعی، منفی نگری، ناامیدی، افزایش وابستگی، 
هذیان گناه و بی ارزش بودن، هذیان های بیماری و ناخوش بودن، 
فکر کردن به مرگ و افکار خودکشی باشد. تظاهرات جسمانی به 
صورت کندی روانی حرکتی، خستگی، بی قراری، بی اشتهایی، کاهش 
وزن، بی خوابی، عدم رعایت بهداشت شخصی، شکایت های جسمانی 
در  افسردگی    .)3،10( می باشد  بدن  مختلف  دردهای  همچون 
سالمندان می تواند عوارض سلامتی دیگری مانند سوءتغذیه، کاهش 
افزایش  زندگی،  کیفیت  کاهش  عملکرد،  کاهش  فیزیکی،  فعالیت 

افزایش  ناخوشی،   ،)8،6،3( بهداشتی  هزینه های  و  دارو  مصرف 
مدت بستری، افزایش خطر خودکشی و نهایتاً مرگ را باعث گردد 
)3،5(. این اختلال، سبب تحمیل بار اقتصادی به دولت، کاهش مولد 
نیاز به یک  بنابراین  بودن و افزایش هزینه های بهداشتی می شود؛ 
راهبرد مؤثر، ارزان و فوری جهت بالا بردن سلامت روانی و عمومی 
سالمندان لازم به نظر می رسد )11(. همچنین کنترل علائم افسردگی 
در مراحل اولیه، جهت پیشگیری از پیشرفت آن توصیه می شود )12(.

استفاده از روش های غیر دارویی در درمان مشکلات روانی 
چند  درمان  تحت  خود  سالمندان  اکثر  که  این  دلیل  به  سالمندان، 
دارویی به علت بیماری های متعدد می باشند و ممکن است دچار خطر 
بیش تر عوارض دارویی گردند و نیز به دلیل هزینه کم تر، ایمن تر بودن 
این روش ها، امروزه کاربرد زیادی پیدا کرده است )10(. این روش ها 
طب مکمل نام دارند. یکی از انواع طب مکمل، طب ذهن بدن است 
که طراحی آن به گونه ای است که توانایی ذهن را برای تحت تأثیر 
قرار دادن عملکرد بدن افزایش می دهد، ورزش تای چی در این گروه 
قرار دارد )13(. امروزه انجام ورزش منظم، رویکردی مسلم در پزشکی 
نوین و اولین قدم درزمینه اصلاح سبک زندگی جهت پیشگیری و 
مدیریت بیماری های مزمن است و اثر ضد افسردگی آن توجه زیادی 

را به خود جلب نموده است )14(.
تای چی چوآن نوعی ورزش باستانی چین است )15(. حرکات 
تای چی چوآن بر اساس هماهنگی بین ذهن، درون و بیرون بدن 
تنظیم شده است )16(. فرم های تای چی چوآن در تعداد وضعیت ها 
تفاوت دارند، برخی کم تر از 18 وضعیت و برخی بیش از 100 وضعیت 
را شامل می شوند که نام بسیاری از آن ها از طبیعت گرفته شده است 
)مثل تکان دادن دست ها به شکل ابر، گرفتن دم پرنده، جدا کردن 
یال اسب و ...(. حرکات چرخه ای و ریتمیک هستند و هر وضعیت 
به آرامی به وضعیت بعدی تبدیل می شود )17(. این ورزش، شامل یک 
رشته حرکات مداوم، اما آهسته قسمت های مختلف بدن می باشد که 
با حرکات کنترل شده آرام، تنفس عمیق آرام، وضعیت بدنی صحیح 
که با حالت آگاهی و تمرکز همراه است، نمایش داده می شود )15(. 
این مجموعه حرکات آهسته و سیال که به زیبایی و وقار و تأثیرات 
آرام بخش شهرت دارد، با ورزیده ساختن و پرورش جسم و ذهن به 
صورت یک واحد منسجم و یکپارچه می تواند آرامش و سلامت را به 
ارمغان آورد. رمز تعادل و هماهنگی در تای چی، برقراری سکون در 
قالب حرکت است. تخلیه ذهن از افکاری که باعث عدم تعادل و تنش 
می شوند و یافتن جوهر درونی )حقیقت فردی( به شخص یکپارچگی 
می بخشد )17(. مطالعات کارازمایی در زمینه ورزش تای چی چوآن 
 Lee .به عنوان یک مداخله درمانی در افراد سالمند محدود بوده است
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در مطالعه خود نشان داد که ورزش تای چی، سبب بهبود وضعیت 
جسمی و روانی و افزایش کیفیت زندگی سالمندان می گردد )15(. 
Macfarlen در مطالعه خود نشان داد که ورزش تای چی سبب 
بهبود عملکرد جسمی و روانی سالمندان زن می شود )16(. عظیم زاده 
در مطالعه خود نشان داد انجام ورزش تای چی چوان می تواند سبب 

ارتقای میزان کیفیت زندگی بیماران ام اس شود )18(.
در مجموع با توجه به افزایش جمعیت سالمندان در ایران و 
تأثیرات نامطلوب اقتصادی، اجتماعی و بهداشتی آن و نیز اهمیت 
تای چی  ورزش  این که  به  توجه  با  و  در سالمندان  روان  سلامت 
چوآن، مداخله ای ایمن، مقرون به صرفه و بدون نیاز به امکانات خاص 
می باشد و نیز با عنایت به این امر که مطالعه ای در مورد تأثیر این 
ورزش بر افسردگی زنان سالمند مقیم جامعه در ایران انجام نیافته 
است، لذا مطالعه حاضر با هدف تعیین تأثیر ورزش تای چی چوآن بر 

میزان افسردگی زنان سالمند بازنشسته انجام گرفته است.

روش مطالعه
این مطالعه از نوع کارآزمایی بالینی تصادفی دوگروهی، قبل و 
بعد می باشد. محیط پژوهش کانون بازنشستگان صنعت نفت تهران 
بود. جامعه هدف تمامی زنان سالمند عضو کانون بازنشستگان صنعت 
نفت تهران در سال 1393 بودند. حجم نمونه بر اساس فرمول ذیل 
62 نفر تعیین شد. ابتدا به روش نمونه گیری تصادفی سیستماتیک از 
بین 125 سالمند واجد شرایط 62 نفر انتخاب شدند، سپس نمونه های 
انتخاب شده با تخصیص تصادفی در دو گروه مداخله و شاهد قرار 

گرفتند.

معیارهای ورود به مطالعه شامل: سن بالای 60 سال، تمایل 
به شرکت در مطالعه، فقدان ناتوانی های حسی و حرکتی، برخورداری 
کوتاه  آزمون  از   7 از  بیش تر  نمره  روان شناختی: کسب  از سلامت 
شده شناختی )AMT Abbreviated Mental Test:(، عدم 
از 8  بالاتر  نمره  تای چی چوآن، کسب  ورزش  تمرین  اخیر  انجام 
 Geriatric Depression( سالمندان  افسردگی  پرسشنامه  از 
Scale: GDS( عدم مصرف داروی ضدافسردگی بود. معیارهای 
خروج نیز شامل: عدم شرکت منظم در جلسات )بیش از 2 جلسه 
غیبت(، بروز درد و دیگر مشکلات جسمی یا روانی که مانع ادامه 

ورزش تای چی شود و عدم تمایل به ادامه برنامه ورزشی بود.
جمعیت  اطلاعات  پرسشنامه  از  داده ها  جمع آوری  جهت 
وضعیت  تحصیلات،  میزان  تأهل،  وضعیت  سن،  شامل:  شناختی 
اشتغال )مجدد( در حال حاضر، ابتلا به بیماری جسمی، مصرف دارو، 
سابقه انجام ورزش گروهی، آزمون کوتاه شده شناختی و پرسشنامه 
اولین  کوتاه شده شناختی  آزمون  استفاده شد.  سالمندان  افسردگی 
وضعیت  تعیین  جهت   1972 سال  در   Hadkinson توسط  بار 
شناختی سالمندان ساخته شد و در ایران توسط بختیاری و همکاران 
هنجاریابی و نقطه برش کم تر از 7 جهت تعیین اختلال شناختی در 
سالمندان در نظر گرفته شد. این آزمون 10 گزینه دارد، پاسخ به هر 
گزینه به صورت "بلی" و "خیر" می باشد که با پاسخ گویی درست، 
یک امتیاز تعلق می گیرد و با پاسخ اشتباه یک امتیاز کسر می گردد 
)19(. پرسشنامه افسردگی سالمندان اولین بار در مطالعه Brink و 
شامل 100 سؤال  که  هنجاریابی شد  و  )1982( طراحی  همکاران 
بود. فرم 15 سؤالی آن توسط Yesavage برای ارزیابی افسردگی 
سالمندان در سال 1986 ساخته شد که ویژگی 0/89 و حساسیت 
0/92 برای تشخیص افسردگی بیماران بیمارستان را دارد. ملکوتی و 
همکاران در سال 1385، ابزار بررسی افسردگی سالمندان )جی دی 
اس( را هنجاریابی کرده اند. نتایج آزمون ها ضرایب پایایی مطلوبی را 
نشان دادند، نقطه برش 8 برای این فرم با حساسیت 0/90 و ویژگی 
0/84 به دست آمد )20(. در این مطالعه اخذ امتیاز بالاتر از 8 به عنوان 

ملاک افسردگی در سالمندان در نظر گرفته شد )20 و21(.
مداخله به صورت آموزش و اجرای فرم های کوتاه مقدماتی 
و تمرینات تعادلی ورزش تای چی چوآن، سبک یانگ به مدت 8 
هفته، هفته ای سه بار به مدت 60-45 دقیقه در یک سالن بزرگ در 
باشگاه صنعت نفت تهران توسط محقق اجرا شد. بعد از انجام 24 
جلسه ورزش تای چی چوآن، مجدداً از افراد دو گروه خواسته شد تا 
پرسشنامه افسردگی سالمندان را کامل کنند. بعد از اتمام مداخله از 

افراد شرکت کننده در مطالعه قدردانی به عمل آمد.
داده ها پس از استخراج با استفاده از آمار توصیفی و آزمون های 
آماری دقیق فیشر، کای دو، t مستقل، t زوجی و تحلیل کوواریانس در 

نسخه 19 نرم افزار SPSS تجزیه  و تحلیل شد.
کمیته  کد  اخذ  شامل  حاضر  مطالعه  در  اخلاقی  ملاحظات 
USWR.( اخلاق از دانشگاه علوم بهزیستی و توانبخشی تهران
REC.1393.176(، اخذ مجوز از کانون بازنشستگان صنعت نفت 
تهران، ارائه اطلاعات کامل در مورد هدف مطالعه، نحوه اجرا، فواید 
و ماهیت آن به شرکت کنندگان، اخذ رضایت آگاهانه از افراد، اعلام 
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این مطلب به شرکت کنندگان که در هر مرحله از تحقیق می توانند 
از مطالعه خارج شوند، اطمینان از محرمانه ماندن اطلاعات شخصی 
کانون  به  پژوهش  نهایی  نتایج  ارائه  مطالعه،  در  شرکت کنندگان 
بازنشستگان صنعت نفت تهران و افراد شرکت کننده در مطالعه بود. 
همچنین جهت گروه شاهد نیز بعد از پایان مطالعه دو جلسه ورزش 
تای چی چوآن انجام گرفت و بعد از پایان مطالعه به هر دو گروه، لوح 

فشرده ورزش تای چی چوان جهت انجام تمرینات داده شد. 

یافته ها
در طی مطالعه دو نفر از گروه مداخله خارج شدند در نتیجه 
29 نفر در گروه مداخله و 31 نفر در گروه شاهد باقی ماندند. نتایج 
مطالعه نشان داد دو گروه مداخله و شاهد از نظر متغیرهای زمینه ای 
و مداخله گر که می توانستند بر نتایج مطالعه تأثیر داشته باشند، همگن 

بوده اند )p>0/001( )جدول شماره 1(.
همچنین نتایج نشان داد تفاوت آماری معناداری در میانگین 
نمرات افسردگی گروه مداخله و شاهد قبل از مداخله )پیش آزمون( 
وجود نداشته است )p=0/668( )جدول شماره 2(. ولی تفاوت آماری 
معناداری در میانگین نمرات افسردگی گروه مداخله و شاهد پس از 
مداخله )پس آزمون( مشاهده شد )p<0/001(، به طوری که میانگین 
از گروه شاهد  آزمون کم تر  افسردگی گروه مداخله در پس   نمرات 

بوده است.
با توجه به تفاوت میانگین نمرات افسردگی گروه ها در پیش 
اثر، فرضیه پژوهش تائید  اندازه  با توجه به  آزمون و پس آزمون و 
میزان  کاهش  سبب  چوآن  چی  تای  ورزش  انجام  یعنی  می شود: 

افسردگی زنان سالمند می گردد )جدول شماره 3(.

جدول 1: مشخصات فردی زنان سالمند عضو کانون بازنشستگان صنعت نفت تهران در دو گروه مداخله و شاهد

p-valueآمارهگروه شاهدگروه مداخلهمؤلفه هامتغیر

میانگین سن )سال(

وضعیت تأهل
تعداد/درصد

میزان تحصیلات
تعداد / درصد

مصرف دارو
تعداد / درصد

بیماری جسمی
تعداد / درصد

شرکت در ورزش گروهی
تعداد / درصد

وضعیت اشتغال در حال حاضر
تعداد / درصد

-

متأهل
مجرد
مطلقه
بیوه

دیپلم
دانشگاهی

دارد
ندارد

دارد
ندارد

دارد
ندارد

شاغل
غیر شاغل

63/90

)%75/9( 22
)%6/9( 2
)%6/9( 2
)%10/3( 3

)%51/7( 15
)%48/3( 14

)%31( 9
)%69( 20

)%27/6 ( 8
)%72/4( 21

)%20/7( 6
)%79/3( 23

)%6/9( 2
)%93/1( 27

64/10

)%83/9( 26
)%6/5( 2
)%3/2( 1
)%6/05 2

)%61/3( 19
)%38/7( 12

)%35/5( 11
)%64/5( 20

)%29( 9
)%71( 22

)%16/1( 5
)%83/9( 26

)%6/5( 2
)%93/5( 29

-0/324

1/06

0/558

0/133

0/015

0/208

-

0/747

0/852

0/603

0/775

0/901

0/648

0/999

جدول 2: مقایسه میانگین نمرات افسردگی زنان سالمند عضو کانون بازنشستگان صنعت نفت تهران در دو گروه مداخله و شاهد

پیش آزمونگروه
انحراف معیار               میانگین

پس آزمون
انحراف معیار                      میانگین

p-value

مداخله
شاهد

10/34
10/48

1/17
1/31

6/72
10/09

1/64
1/19

<0/001
0/142

p-value0/668<0/001
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جدول 3: نتایج آزمون تحلیل کوواریانس جهت مقایسه میانگین نمرات افسردگی زنان سالمند عضو کانون بازنشستگان صنعت نفت تهران در دو گروه مداخله و شاهد

میانگین درجه آزاديمجموع مجذوراتمنبع
توان آزموناندازه اثرمقدار احتمالآماره Fمجذورات

پیش آزمون
گروه
خطا

33/87
161/41
84/62

1
1
57

33/87
161/41
1/48

22/81
108/72

<0/001
<0/001

0/286
0/656

0/997
1/0

بحث
در این مطالعه، تأثیر ورزش تای چی چوآن بر میزان افسردگی 
زنان سالمند موردبررسی قرار گرفت. بر اساس نتایج، میانگین نمرات 
اما  نداشتند،  معنی داری  تفاوت  آزمون  پیش  در  گروه  دو  افسردگی 
بین میانگین نمرات افسردگی گروه مداخله و شاهد در پس آزمون 
تفاوت معنی داری مشاهده شد. به طوری که در گروه مداخله نمرات 

افسردگی کاهش یافت.
اثر  که  مطالعاتی  سایر  یافته های  با  مطالعه  این  یافته های 
گزارش  افسردگی  کاهش  در  را  چوآن  چی  تای  ورزش  مثبت 
از  مطالعه ای  همکاران  و   Lavretsky دارد.  هم خوانی  کرده اند، 
نوع کارآزمایی بالینی با هدف تعیین تأثیر ورزش تای چی چوآن بر 
افسردگی سالمندان انجام دادند که در آن 73 مرد سالمند مبتلا به 
افسردگی شرکت داشتند. نتایج مطالعه نشان داد، بین انجام ورزش 
ارتباط معنی داری وجود  تای چی چوان و کاهش علائم افسردگی 

داشته است )10(.
Lee و همکاران مطالعه ای با عنوان بررسی تأثیرات روانی 
آسایشگاه  در  سالمندان ساکن  بر  تای چی چوآن  ورزش  اجتماعی 
هنگ کنگ انجام دادند که در آن تعداد 139 نفر سالمند از هر دو 
جنس شرکت داشتند. نتایج مطالعه نشان داد انجام ورزش تای چی 
می تواند به عنوان یک روش ویژه در وضعیت سلامت روانی سالمندان 

ساکن در خانه سالمندان مفید باشد )15(.
حکمتی پور و همکاران مطالعه ای با هدف بررسی تأثیر ورزش 
بر میزان افسردگی سالمندان انجام دادند. در این مطالعه تجربی تعداد 
48 سالمند ) هر دو جنس( مراجعه کننده به مراکز روزانه سالمندان 
شهر گرگان و گنبد شرکت داشتند. نتایج مطالعه نشان داد که ورزش 
به عنوان شیوه ای مؤثر و مکمل در کنار دیگر درمان های رایج به 
افسردگی  کاهش  در  عارضه  و کم  دارویی  غیر  درمان  عنوان یک 
بررسی  با هدف  )22(. عظیم زاده و همکاران مطالعه ای  مؤثر است 
تأثیر ورزش تای چی چوآن بر کیفیت زندگی زنان مبتلا به مولتیپل 
اسکلروزیس انجام دادند. در این مطالعه که از نوع کارآزمایی بالینی 
شرکت  اسکلروزیس  مولتیپل  بیماری  به  مبتلا  زن   34 تعداد  بود 
داشتند. نتایج مطالعه نشان داد انجام ورزش تای چی چوآن می تواند 
سبب بهبود ابعاد سلامت جسمی و سلامت روانی و در مجموع، بهبود 

کیفیت زندگی زنان مبتلا به مولتیپل اسکلروزیس گردد )18(.
گل کرمی و همکاران مطالعه ای با هدف بررسی تأثیر اجرای 
روزانه  مرکز  در  سالمندان  افسردگی  بر  توانمندسازی  برنامه های 
توانبخشی خرم آباد انجام دادند. در این مطالعه که از نوع مداخله ای بود 
تعداد 40 سالمند )هر دو جنس( شرکت داشتند. نتایج مطالعه نشان داد 
برنامه توانمندسازي منظم و مداوم در سالمندان که شامل انجام برنامه 
ورزشی هم بود، منجر به کاهش افسردگی سالمندان شده است )23(.

زارع پور و همکاران مطالعه ای با هدف بررسی میزان افسردگی 
و رابطه آن با ورزش در زنان شهر یزد انجام دادند. در این مطالعه 
توصیفی تعداد 200 نفر از زنان بالای 20 سال شرکت داشتند. نتایج 
نشان داد گنجاندن برنامه ورزشی در زندگی روزمره، در کاهش میزان 

افسردگی زنان مؤثر است )24(.

نتیجه گیری نهایی
بر اساس یافته های مطالعه، انجام ورزش تای چی چوآن در 
لذا می توان  بوده است.  زنان سالمند مؤثر  افسردگی  میزان  کاهش 
چنین استنباط کرد که گنجاندن این برنامه ورزشی در برنامه زندگی 

سالمند منجر به افزایش سلامت روانی آن ها می شود.
از محدودیت های مطالعه حاضر این که فقط در مورد زنان 
سالمند انجام گرفته است، لذا نمی توان نتایج آن را به مردان سالمند 
تعمیم داد. لذا پیشنهاد می شود در مطالعات بعدی تأثیر این ورزش در 
سلامت روان مردان سالمند و همچنین در مراکز نگه داری سالمندان 

سنجیده شود.

تشکر و قدردانی 
پرستاری  ارشد  کارشناسی  پایان نامه  از  برگرفته  مقاله  این 
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