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 مقدمه
ی اجتماعی نظیر سرمایه های مربوط به توسعهمؤلفه 0993در اوایل دهه 

اجتماعی، همبستگی اجتماعی نیز به ادبیات توسعه راه یافت و به تعبیری در 

مراتب اهداف توسعه تغییراتی اساسی حاصل گردید و با تأکید سازمان ملل، سلسله

بهزیستی اجتماعی و کیفیت زندگی در رأس اهداف توسعه قرار گرفت که کاهش 

 یت طورکلی ارتقاء کیفزایش بهداشت و طول عمر و بهزیست، اففقر و تخریب محیط

 

 زندگی را به همراه دارد.

ود های روانی محدهای بهداشتی و بیماریمفهوم کیفیت زندگی ابتدا به حوزه

ی محیطهای بهداشتی، زیستشد، اما در طی دو دهه گذشته، این مفهوم از زمینهمی

 (.0اءیافته است )شناختی صرف به مفهومی چندبعدی ارتقو روان

های عاطفی و شناختی افراد در مقابل هایی از واکنشکیفیت زندگی مجموع

 (.2وضعیت جسمی، روانی و اجتماعی خود است )

 چکیده
 هستند و رپذی¬سکیر ها¬یاز داروها و جراح یاریافراد سالمند نسبت به بس نکهیبا توجه به ا سابقه و هدف:

است.  یوتراپیزیآنان، انجام ف یزندگ تیفیو بهبود ک یحرکت ستمیدر دسترس جهت درمان اختلالات س نهیگز نیترمهم

بر  رگذاریأثت یاصل یرهایو متغ یدیلعوامل ک ها،شرانیاز پ یستمیو س قیعم یکسب درک ازمندیروابط ن نیا تیریمد

 است. دهیمهم استوار گرد نیبر ا شرویپ قیتحق یکه هدف اصل باشدیآن م یریگشکل

 لیحلمتقابل و ت راتیتأث یساختار یبندصورت ستم،یس یو معرف ییفاز شناسا 4مشتمل بر  قیتحق ندیفرآ :روش کار

 یساختار لیاستفاده از روش تحل زیو ن یاو حرفه یبود. لذا با مراجعه به خبرگان علم یدیکل یرهایمتغ نییو تع رهایمتغ

با  یدیکل یرهایمتغ نییو جهت تع ییپستل شناسا یالگو لبدر قا ریمتغ 03تعداد  مک،کیافزار ماثرات متقاطع با نرم

 .دیگرد لیتحل نیمابیروابط ف ندهیآ تیریهدف مد

 «یوتراپیزیف قیآموزش سالمندان با بهبود از طر»گانه موردمطالعه،  03 یرهایمتغ نیاساس از ب نیبر ایافته ها: 

 یرسوده جسمانبافت ف میترم»، «و استقلال سالمندان یدر بازپرور یوتراپیزینقش ف»چون  ییرهایو متغ شرانیعنوان پبه

لت در جهت دو یبهداشت یهااستیس» ،«یوتراپیزیف جامبا ان ییبه مواد دارو یکاهش وابستگ» ،«یوتراپیزیبا انجام ف

با انجام  یجسمان یمارهایاز ب یریشگیسالمندان با پ یسازمنیا» ،«یوتراپیزیکاربست ف قیمراقبت سالمندان از طر

آن  یدیلک یرهای، متغ(«یوتراپیزی)ف یبخشتوان یهااستیسالمندان با کاربست س ییخود شکوفا» ،«یوتراپیزیف

 دان دارند.سالمن یزندگ تیفیو ک یوتراپیزیف یبر روابط آت تیریرا در اعمال مد تیقابل نیشتریکه ب باشند¬یم
 یمیتنظ یرهایمتغ هیکه در ناح ییرهایمتغ یرو یگذارهیسرما زین رهایمتغ نیا نیواضح است که از ب گیری:نتیجه 

و هم  یکاردست تیو قابل یریرپذیهم تأث یبه شکل نسبتاً متوازن رایخواهد داشت ز یشتریب حیاند ترجقرار گرفته

مناسب  ستمیس تیریمد یبرا زین سکیر یرهایمتغ ار،یدو مع نیتوجه است. البته ممکن است با اها قابلآن یرگذاریتأث

دارند؛ اما  ستمیبر س یشتریب یرگذاریتأث زین گرید یکرد و از سو یکارها را دستآن یراحتبه توانیم رایبه نظر برسند ز

 جهیرنت. دندارند یگذارهیداشته و ارزش سرما یکم یداریبالا، پا یریرپذیبه لحاظ تأث رهایمتغ نیکه ا نجاستینکته ا

 بوده است. داریموردنظر ناپا ستمیس
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 کاظمی نجفیو  نیازی کومله؛ اهمیت فیزیوتراپی در زندگی سالمندان
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 بر اساس تعریف سازمان بهداشت جهانی کیفیت زندگی درکی است که فرد 

 ای که در آن زندگی از موقعیت زندگی خود در بافت فرهنگی و سیستم ارزشی

 (.0کند، دارد )می

های بهداشتی است و میزان کیفیت زندگی در حقیقت هدف آرمانی مراقبت

ی، نماید. بر این اساس یک خدمت بهداشتتأثیر سلامتی بر زندگی فرد را ارزیابی می

تنها زمانی مطلوب و شایسته است که کیفیت زندگی را به همراه کمیت زندگی در 

 (.4فرد تحت مراقبت، افزایش دهد )

ن زمان با آافزایش سن یک سیر طبیعی و پدیده بیولوژیکی است که هم

شود شود. سالمندی عموماً به زمانی اطلاق میتغییراتی در جسم و روان فرد ایجاد می

که تغییرات حاصل از افزایش سن هویدا شده و بر زندگی شخص تأثیرات متفاوتی 

راحتی خو که بهورنگ موها و خلقگذارد. این تغییرات گاه خود را در چهره، می

های دهند و گاهی بر عملکردها و سیستممشاهده و درک هستند، نشان میقابل

ا و مداخلات همشاهده نبوده و نیاز به نگرشآسانی قابلگذارند که بهداخلی بدن اثر می

 ها وجود دارد.تخصصی جهت پیشگیری، تشخیص یا درمان آن

مرتبط با سالمندی توجه و نیاز بیشتری به چند بخش در بین زوایای مختلف و 

شود، مانند تأمین نیازهای عاطفی و رفاهی، پیشگیری از بروز تغییرات و احساس می

اختلالات جسمی و پرداختن به مبحث سلامت روان. نیاز به توضیح نیست که تمامی 

تواند د که میها با همدیگر مرتبط بوده و هرکدام بر دیگری تأثیراتی داراین بخش

 سبب بهبود یا تشدید مشکلات آن بخش شود.

ها در حوزه سلامت و درمان، دانیم برای اختلالات یا بیماریطور که میهمان 

های متکی بر دارو های غیرتهاجمی بر درمانپیشگیری مقدم بر درمان بوده و درمان

امت کشورها برای خصوص وزارت سلها و بهو جراحی ارجحیت دارند؛ بنابراین دولت

رت صوگیرند که در همین راستا بهای را در نظر میبحث سالمندی تمهیدات ویژه

های دقیق و سالانه بحث سالمندی و رشد آن را در جوامع خود دنبال کرده و سیاست

طبق منابع مستند، جمعیت سالمند  کنند.لازم را در این بخش برمبنای آن اتخاذ می

به حدود  2326میلیون نفر بوده و این تعداد در سال  136ود حد 2332جهان در سال 

حدود بیست  2363یک میلیارد و دویست میلیون نفر خواهد رسید. این رقم در سال 

( این آمار برای کشور ما در سال 6گیرد. )درصد از کل جمعیت جهان را در برمی

 حدود ده میلیون نفر خواهد بود. 0436

ه ترین قطعات پازل موردتوجعنوان یکی از اساسیبهبین، فیزیوتراپی دراین

میم گیران ها و تصتصمیم گیران سیستم سلامت قرار گرفت و با کمک تئوریسین

ای تخصصی در این حوزه در کشورهای مختلف دانشگاهی و علمی فیزیوتراپی، شاخه

 زیرگروه رسمی آن در کنفدراسیون جهانی فیزیوتراپی 2330ایجاد شد و از سال 

(WCPT( تحت عنوان )IPTOP( پیگیری و ثبت شد )1.)  

فیزیوتراپی در بخش سالمندان در سه حوزه پیشگیری، درمان اختلالات این حوزه و 

بهبود کیفیت زندگی سالمندی نقش اساسی دارد. اهمیت ویژه فیزیوتراپی بدان جهت 

ند و ذیر هستپها ریسکاست که افراد سالمند نسبت به بسیاری از داروها و جراحی

ترین گزینه در دسترس جهت درمان اختلالات سیستم حرکتی و بهبود کیفیت مهم

لذا مدیریت روابط بین فیزیوتراپی و بهبود کیفیت  زندگی آنان، انجام فیزیوتراپی است.

آگاهی از مسیر تغییرات الگوی حاکم بر این روابط با زندگی سالمندان و داشتن پیش

ن حوزه پژوهی در اینگر، ضرورت پرداختن به مطالعات آیندهدهرویکرد سیستمی و آین

 و پژوهش حاضر تلاشی در همین راستا است. سازدرا نمایان می

پژوهی موردنظر در ای گذرا به این نکته ضروری است که رویکرد آیندهاشاره

بینی یک پژوهی یعنی تلاش برای پیشاین پژوهش با عبور از رویکرد سنتی آینده

نده و تخمین اینکه چه وقایعی در کدام بازه زمانی محتمل، محقق خواهند شد، به آی

روی سیستم موردمطالعه  های گوناگون در افق پیشدنبال ترسیم شرایط و آینده

پژوهی است ه. رویکرد موردنظر که رویکرد غالب در مطالعات جدید آیند(1است )

مخصوصاً در تعامل با مدیران و تصمیم سازان نیازمند تبیین و تشریح بیشتری است. 

 د:باشرو به حصول چند هدف کلی معطوف میبندی، نوشتار پیشلذا در یک جمع

 بررسی نقش مهم فیزیوتراپی در بهبود کیفیت زندگی سالمندان -

رد سالمندان با رویکواکاوی حوزه روابط فیزیوتراپی و کیفیت زندگی  -

 سیستمی و تلاش برای شناسایی متغیرهای مؤثر بر این سیستم

ها بر بندی متغیرها بر اساس میزان تأثیرگذاری و تأثیرپذیری آناولویت -

 یافزارهای تحلیلی نرمسیستم، مبتنی بر آراء خبرگان و تکنیک

ای رهترین عوامل و متغیبر این اساس سؤال اصلی تحقیق، شناسایی مهم

تأثیرگذار بر آینده این روابط با رویکرد سیستمی است. به لحاظ اکتشافی بودن 

طرح نبوده و پاسخ سؤالات، منوط به آراء نخبگان و فرآیند ای قابلتحقیق، فرضیه

 باشد.شده به روش تحلیل ساختاری تأثیر متقابل میتحلیلی انجام

 اخیراً دبیات علمی کشور پژوهی در اطورکلی مطالعات با رویکرد آیندهبه

قات جهت در تحقیشود. ازاینرواج چندانی نداشته و رشته نسبتاً جدیدی محسوب می

 هایی که با تکنیک تحلیل ساختاری در پژوهی موجود، پژوهشمحدود آینده

 رو بوده باشند نیز فراوانی پی واکاوی متغیرهای یک سیستم در افق پیش

 توجهی ندارند.قابل

میلادی  13منطق روش مطالعه تأثیرات متقابل به حدود دهه کاربست 

(؛ اما پیشرفت در رویکردهای جدید به این نوع از تحلیل ساختارمند و 2گردد )برمی

پژوه فرانسوی است. وی و های گوده، آیندهمک مرهون تلاشاستفاده از روش میک

ستراتژیک به های نظامی و اهای متعددی در حوزههمکارانش در قالب پروژه

های مختلف بندی متغیرهای تأثیرگذار بر آینده سیستمبندی و اولویتشناسایی، طبقه

های اند که مدلمک را توسعه دادهافزار میکپرداخته و در یک تلاش تیمی، نرم

ماتریسی با محاسبات انبوه را برای بررسی تأثیر متقابل متغیرهای یک سیستم و 

دهد. هرچند سهم مطالعات مشابه در کشور ن به دست میتعیین متغیرهای کلیدی آ

های مختلفی از مطالعات ما متناسب نبوده اما برخی پژوهشگران داخلی نیز در حوزه

(. 00و  02و  00و  03و  9اند )پژوهی، از این تکنیک استفاده نمودهبا رویکرد آینده

اپی و وابط فیزیوترپژوهشی که روش تحلیل تأثیرات متقابل را در خصوص آینده ر

بهبود کیفیت زندگی سالمندان به کار بسته باشد، مشاهده نگردید که از این بابت 

 موضوع مقاله متضمن نوآوری است.

 
 مواد و روش ها

گرفته و به لحاظ روشی، پژوهی طراحی و انجاماین تحقیق با رویکرد آینده

های در بخش های متنوعیهسته اصلی آن تحلیل ساختاری است که از روش

ها، کیفی و بر اساس روش مختلف آن استفاده گردیده است. ازنظر ماهیت داده

ها، اسنادی و پیمایشی است. همچنین تحقیق، اهداف اکتشافی را گردآوری داده

های هر فاز و روش بکار فازهای چهارگانه و گام 0کند. در جدول شماره دنبال می

 صورت فشرده ارائه گردیده است.ز بههای مربوط به هر فارفته و خروجی
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Importance of Physiotherapy in the Life of the Elderly; Niazi komleh A, Kazeminajafi H. 

 

02 

 

 

 

 

گر نپژوهی روش اصلی پژوهش حاضر است، زیرا در رویکردی آیندهپس آینده

ا مابین و شناسایی متغیرهایی بدهنده ارتباطات فیدر پی مطالعه متغیرهای شکل

های متعدد آوری، از تکنیکهای جمعلحاظ تکنیکبیشترین تأثیرگذاری هستیم. به 

های لفی و محاسبات و تکنیکو مرکبی از مطالعه اسنادی، مصاحبه عمیق، شبه د

آوری و تحلیل های جمعافزاری استفاده گردیده است. لذا به لحاظ تعدد شیوهنرم

توان اظهارنظری کلی و واحد در مورد کمی یا کیفی بودن روش پژوهش ها نمیداده

های اولیه آن کیفی است. در حقیقت روش تحقیق شامل ارائه داد، هرچند که داده

های کمی و کیفی و ترکیبی است. همچنین پژوهش حاضر، رویکردی طیفی از روش

ای طرح تر نیز اشاره گردید فرضیهاکتشافی داشته و بر این اساس چنانچه پیش

 نگردیده است.

 

در بخش مرور منابع با رویکردی سیستمی به آینده روابط دو متغیر فیزیوتراپی 

متغیرهای  0الگوی تحلیلی پستل و کیفیت زندگی سالمندان، تلاش گردیده بر اساس

گردد.  بندیهای کیفیت زندگی احصاء و جمعدهنده سیستم بر اساس مؤلفهشکل

متغیر اصلی تأثیرگذار بر روابط دو متغیر بوده  26حاصل این گام فهرستی از حدود 

 است.

وزیع های حضوری و تدلفی و ترکیبی از مصاحبهدر گام بعدی در فرآیندی شبه

شده است. نتیجه این گام فهرستی این لیست پالایش و توسعه داده پرسشنامه،

آمده و حذف یا دستهای بهمتغیر بود که با مداقه در گزاره 23مشتمل بر بیش از 

عنوان متغیرهای دخیل در مرحله متغیر به 03ها، نهایتاً تعداد ادغام برخی از گزاره

ارائه گردیده است. به دلیل  0ه بندی و تدوین گشت که در جدول شمارتحلیل جمع

های بکار رفته در فرآیند پژوهش، مبتنی بر آراء خبرگان اینکه هسته تمامی روش

توجهی در انتخاب خبرگان بر اساس دو مؤلفه باشد، حساسیت و محدودیت قابلمی

ای و تحصیلات و دانش مرتبط با حوزه برخورداری از نگرش و سابقه فعالیت حرفه

اعمال گردیده و با توجه به حجم بالای سؤالات در مرحله وزن دهی  موردمطالعه

                                                           
1 PESTEL 

های ماتریس پاسخ در درایه 4203بر میزان تأثیرات متقابل در ماتریس نهایی که بالغ

 2نفر تا پایان پژوهش مشارکت نمودند. جدول شماره  02درج گردیده، نهایتاً تعداد 

 دهد.ش را نمایش میاطلاعات مربوط به خبرگان مورد رجوع در پژوه

 

 

 طبقه بندی شاخص
تعداد 

 )نفر(

 زمینه شغلی
 1 کارشناس

 0 استاد
 0 تکنسین

میزان 

 تحصیلات

دکترا یا دانشجوی دکترا در حوزه مرتبط 
 )فیزیوتراپی(

2 

 4 فوق لیسانس )فیزیوتراپی(
 1 لیسانس )فیزیوتراپی(

 جنسیت
 1 مرد

 6 زن

 

است.  مک اجرا گردیدهافزار میکازاین مرحله، تحلیل تأثیرات متقابل با نرمپس

( =03nدر این بخش ابتدا با توجه به تعداد متغیرهای دخیل در تحلیل )در اینجا 

بر  متغیرهاتشکیل و امتیازدهی بر اساس میزان تأثیرگذاری  03*03یک ماتریس 

یکدیگر بر اساس نظر خبرگان انجام شده است. در این مرحله هم به لحاظ تعدد 

 های مختلفهای علمی و تخصصی مرتبط با بلوکها و هم تعدد حوزهعناصر درایه

اند ماتریس کلی، هرکدام از نخبگان به بخش محدود و خاصی از سؤالات پاسخ داده

ن ترکیب و یکپارچه شده است. ماتریس حاصل که ها توسط پژوهشگراو نهایتاً پاسخ

های شود ماتریسی است که درایهشناخته می 2تحت عنوان ماتریس تأثیرات مستقیم

mij  در آن نمایشگر میزان تأثیرگذاری متغیر سطرi  بر متغیر ستونj باشد. این می

به معنی  خواهد بود. عدد صفر 4گانه شامل اعداد صفر تا تأثیرگذاری در طیفی پنج

2 Matrix of Direct Influence (MDI) 

 خروجی شناسی روش هاگام تحقیق فازهای

  معرفی و شناسایی: اول فاز

 مطالعه مورد سیستم

 متغیر دو روابط سوابق مرور -
 شناسیروش منظر از مشابه هایپژوهش مرور -

 متغیر دو روابط بر مؤثر متغیرهای اولیه لیست احصاء -

 اسنادی و ایکتابخانه مطالعه -
 پستل تحلیلی الگوی -

 سالمندان زندگی کیفیت و فیزیوتراپی روابط پیشینه -
 مشابه مطالعات نظری پیشینه -

 زندگی کیفیت حوزه در مؤثر متغیر 23 بر مشتمل اولیه لیست -

  متغیرهای لیست توسعه: دوم فاز

  و فیزیوتراپی بر روابط مؤثر

 سالمندان زندگی کیفیت

 انخبرگ آراء اساس بر مؤثر متغیرهای کیفی و کمی توسعه -
 خبرگان آراء بین نسبی همگرائی ایجاد -

 دلفی شبه فرآیند -
 خبرگی پانل -

 باز عمیق هایمصاحبه -

  متغیر دو روابط بر مؤثر متغیر 03 بر مشتمل نهایی لیست -
 حوزه این در فعال اجرایی و علمی خبرگان آراء بر مبتنی

 و متغیرها ساختاری بندیصورت :فاز سوم

 همدیگر بر هاآن متقابل تأثیرات
 یکدیگر بر متغیرها مستقیم تأثیرات 03*03 ماتریس - عمیق مصاحبه - همدیگر بر متغیرها تأثیرپذیری و تأثیرگذاری میزان تعیین -

  و متغیرها تفسیر و تحلیل: چهارم فاز

 سیستم کلیدی متغیرهای تعیین
 مکمیک افزار نرم با ساختاری تحلیل اجرای -
 هاخروجی و افزاری نرم نتایج تحلیل -

 مکمیک افزار نرم -
 هاخروجی محتوای استنتاجی تحلیل -

  و فیزیوتراپی روابط بر مؤثر کلیدی متغیرهای -
 سالمندان زندگی کیفیت

 : چارچوب عملیاتی کل فرآیند تحقیق1جدول شماره 

 

 ای خبرگان مشارکت کننده در پژوهش: اطلاعات زمینه2جدول شماره 
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 کاظمی نجفیو  نیازی کومله؛ اهمیت فیزیوتراپی در زندگی سالمندان

  

 

 
11 

بیانگر تأثیر متوسط، عدد  2به معنی تأثیر ضعیف، عدد  0عدم تأثیرات مستقیم، عدد 

باشد. در این وضعیت تأثیر به مفهوم تأثیر بالقوه می 4علامت تأثیر شدید و عدد  0

متقابل بین این متغیرها در زمان حال متصور نیست، اما ممکن است در صورت بروز 

 تغیرها بر هم تأثیرگذاری داشته باشند.تغییرات سیستمی، این م

 اما در مراحل تکمیلی تحلیل، غیر از ماتریس تأثیرات مستقیم، دو ماتریس 

و دیگری ماتریس  0شوند. یکی ماتریس تأثیرات غیرمستقیمدیگر نیز تولید می

. ماتریس تأثیرات غیرمستقیم از توان رسانی ماتریس تأثیرات مستقیم 4تأثیرات بالقوه

 ترتیب که ماتریس تأثیرات مستقیم هر بار که در خودش اینگردد. بهمی حاصل

 گردد و این کار تا زمانی که بندی جدید متغیرها محاسبه میشود، رتبهضرب می

 ت یابد. گوده معتقد اسرتبه متغیرها تغییری نداشته و به پایداری برسد ادامه می

یرها ماتریس اولیه با پایدار شدن لیست متغاین فرآیند نهایتاً در توان هفتم یا هشتم 

  دارترتر و معنیرسد و لیست حاصل از تأثیرات غیرمستقیم مهمبه اتمام می

 (؛ زیرا این لیست 04باشد )بندی متغیرها بر اساس تأثیرات مستقیم میاز رتبه

ای کند که بر اساس ملحوظ داشتن تأثیرات زنجیرهاهمیت متغیرهایی را کشف می

 آمده است که بر اساس شهود ذهنی خبرگان دستانعکاسی بین متغیرها بهو 

 باشند.قابل درک و تشخیص نمی

گیرد میزان های داخلی غالباً مورد غفلت قرار میای که در پژوهشنکته

جربه، باشد. بر اساس تها و فرآیند محاسبه تأثیرات غیرمستقیم میپرشدگی درایه

درصد  26تا  06درستی تکمیل گردد بین یرها اگر بهماتریس تأثیر متقابل متغ

تر ممکن است این های بزرگهای آن دارای مقدار خواهد بود و در تحلیلسلول

مک به نحوی است افزار میکدرصد نیز بالغ گردد. عملکرد نرم 06تا  03مقادیر به 

ود شداده میها مقدار های ماتریس تأثیرات متقابل که به آنکه هر چه تعداد سلول

افزار در مورد تأثیرات شده توسط نرمالذکر بالاتر رود، تحلیل ارائهاز سطوح فوق

کامل  های ماتریس به شکلکه اگر سلولنحویتر خواهد بود بهغیرمستقیم غیرواقعی

ای سختی نشانهمک در مورد تأثیرات غیرمستقیم بههای میکپر شود، خروجی

(. این سطوح 04رمستقیم بین متغیرها خواهد بود )حاصل از تأثیرات واقعی غی

های مورد رجوع وی تأثیرات پرشدگی زمانی رعایت خواهند شد که تحلیلگر و خبره

غلط، تأثیر مستقیم تلقی و در ماتریس وارد نسازند. در این پژوهش غیرمستقیم را به

را  jبر متغیر  iر مستمراً به خبرگان یادآوری گردیده که صرفاً تأثیر مستقیم هر متغی

های درصد از نتایج تحلیل 23تا  03مدنظر داشته باشند. بر این اساس  mijدر درایه 

مک شامل کشف متغیرهایی است که تخصص و شهود فردی ساختاری با میک

 باشد.تحلیلگران قادر به تشخیص آن نمی

عنی تأثیرات یگانه تأثیرات؛ بندی سههمچنین گوده تحلیل جالبی در مورد تقسیم

تغیرها بندی مدهد. از منظر افق زمانی، دستهمستقیم، غیرمستقیم و بالقوه ارائه می

مدت مدت یا میانبر اساس تأثیرگذاری مستقیم، عمدتاً دلالت بر دوره زمانی کوتاه

بندی متغیرها بر اساس تأثیرگذاری غیرمستقیم به دلیل دارد. از سوی دیگر طبقه

ای و انعکاسی بین متغیرها، ناظر بر دوره زمانی رات زنجیرهملحوظ داشتن تأثی

مدت و بلندمدت است و به همین نسبت متغیرهایی که بالقوه روی دیگر متغیرها میان

تر از تأثیرگذاری دارند، برای فعلیت یافتن این تأثیر و تأثر به دوره زمانی طولانی

 (.04باشند )تأثیرات غیرمستقیم نیازمند می

                                                           
3 Matrix of Indirect Influence (MII) 

 ترین گام تحلیل به روش بررسی تأثیرات متقابل مرحله پایانی که مهم

باشد. بایستی اذعان داشت که هیچ قاعده افزار میهای نرماست، تحلیل خروجی

 ها بندیقطعی در مورد تحلیل نتایج وجود ندارد و برداشت مفهوم این اولویت

  الفراغ تحلیلگران ونطقهسازی راهبردی، مها در فرآیند تصمیمو نوع کاربست آن

 این اطلاعات را نمایش می دهد.  0تصمیم گیران است. جدول شماره 

مک هرچند رد پای ضرایب و اعداد تا حدودی به تحلیل ساختاری به روش میک

 شود، اما بایستی به خاطر داشت و تأکید نمود که این روش تحلیلی باز می

 ن لیست اولیه متغیرها و مقایسه گردد. اساس تدویکاملاً کیفی محسوب می

 ها تماماً مبتنی بر آراء خبرگان بوده و تنها در میزان تأثیرگذاری و وابستگی آن

نوعی عملیات و محاسبات کمی هاست که بهدهی به آنبندی و اولویتبخش طبقه

 نمایند.رخ می

در این پژوهش تلاش شده است ساختار کلی و ابعاد دو وجوه متغیرهای 

دهنده آینده رابطه فیزیوتراپی و کیفیت زندگی سالمندان مورد تجزیه قرار گرفته لشک

ی دلف های عمیق و شبهای و هم در مصاحبهو لذا هم در مطالعات اسنادی و کتابخانه

صورت گرفته، از الگوی پستل برای احتراز حداکثری نسبت به غفلت از هر متغیری 

نتایج  بندیطرح است استفاده گردیده و جمعقابلگانه های ششکه در یکی از زمینه

. در ارائه شده است 0متغیر در جدول شماره  03آمده از این بخش شامل دستبه

حقیقت این الگو ابزاری برای نظم بخشیدن به ادراک فرد درباره آینده محیطی است 

 (.06آن اتخاذ خواهد شد ) که تصمیمات در

 

 هایافته
مک یکافزار مهای نرمتر نیز اشاره گردید، تحلیل نتایج و خروجیچنانکه پیش

لهام از نتایج ساز ضمن اگر و تصمیمفرآیندی متصلب با ساختار بسته نیست. تحلیل

د، کنافزار ایجاد میتحلیل که بر اساس آرای خبرگان و ارزش افزوده تحلیلی که نرم

توانند درک و شهود درونی خود را نیز به نتایج تحلیل بار نمایند. لکن تفسیر می

کند. بر اساس مطالعات ای تبعیت میشدهافزار از الگوی پذیرفتههای نرمخروجی

ابع افزاری، ت(، تحلیل نقشه توزیع متغیرها پس از دریافت خروجی نرم01گوردون )

 خواهد بود. 0ره شده در شکل شماالگوی نشان داده

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

4 Potential Influence (MPI)Matrix of  

« اریتأثیرگذ-وابستگی»: الگوی توزیع انواع متغیرها در نقشه 1شکل 

 مکنرم افزار میک
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Importance of Physiotherapy in the Life of the Elderly; Niazi komleh A, Kazeminajafi H. 

 

04 

 

 

 

 

 توان به شرح ذیل تحلیل نمود:بندی متغیرها را میبر این اساس دسته

ده، کننبا عناوین متغیرهای تعیین 0بالا که در شکل شماره در ربع سمت چپ  -0

ایر اند، متغیرهایی با بیشترین میزان تأثیرگذاری بر سبافتی و تأثیرگذار معرفی شده

ر گیرند. هر چه متغیرها به محوها قرار میمتغیرها و کمترین میزان تأثیرپذیری از آن

گذاری بگیرند، تأثیرپذیری کمتر و تأثیر زمان از مبدأ نیز فاصلهقائم نزدیک شده و هم

ستم های سیالیه این وضعیت مکان جایگیری پیشرانبیشتر خواهد شد. منتهی

 باشد.می

با عناوین متغیرهای مستقل  0در ربع پایینی سمت چپ که در شکل شماره  -2

اند، متغیرهایی با کمترین میزان تأثیرگذاری و گذاری شدهیا اهرمی علامت

ذیری قرار خواهند گرفت. طبیعی است که این متغیرها ارزش تحلیلی نداشته تأثیرپ

 ها در سیستم متصور نیست.و اهمیتی برای آن

ربع پایینی سمت راست محل استقرار متغیرهایی با تأثیرپذیری بالا و  -0

 تأثیرگذاری پایین است. این متغیرها که با عنوان متغیرهای وابسته سیستم نیز 

 

ها شوند، از این بابت که در اثر تغییرات سیستمی بیشترین تغییر در آنیشناخته م

 رخ خواهد داد اهمیت دارند. خود این متغیرها منشأ اثر و ایجاد تغییر در 

 باشند.سیستم نمی

م گیرند که پایداری سیستدر ربع بالایی سمت راست، متغیرهایی قرار می -4

 این متغیرها هم تأثیرپذیری بالایی از سایر متغیرهاها قرار دارد. شدت تحت تأثیر آنبه

باشند. و تغییرات سیستمی دارند و هم منشأ مهمی برای ایجاد تغییر در سیستم می

 اند.گذاری شدهاین متغیرها با عناوینی چون متغیرهای ریسک، دوگانه یا هدف نام

ایی سترین متغیرهای سیستمی که در تحلیل تأثیرات متقاطع شنامهم -6

در مرکز تقاطع خطوط  0گردند متغیرهایی هستند که در ناحیه مربع شکل شماره می

گیرند. این متغیرها در سطح ها با عنوان متغیرهای تنظیمی قرار میجداکننده ربع

متعادلی از میزان تأثیرگذاری و تأثیرپذیری قرار داشته و از قابلیت بالایی در 

 باشندت سیستم برخوردار میکاری و مدیریت مسیر تغییرادست

 

 هاافزاری و خروجیتحلیل نرم

تیپ شناسی متغیرها 
(PESTEL) ف

دی
ر

 

 عنوان متغیر

ف
دی

ر
 

 عنوان متغیر

  

 کاهش وابستگی به مواد دارویی با انجام فیزیوتراپی 11 سالمنداننقش فیزیوتراپی در بازپروری و استقلال  1

 17 ارتقاء مشارکت اجتماعی سالمندان با کاربست فیزیوتراپی 2
های روزمره زندگی با کاربست افزایش توانمندی سالمندان در انجام فعالیت
 فیزیوتراپی

 جایگاه فیزیوتراپی در بعد سلامت جسمانی سالمندان 3
 

 افزایش اعتماد به نفس با انجام فیزیوتراپی در سالمندان 13
 وضعیت اقتصادی سالمندان 4 

 
 تقویت احساسات مثبت در سالمندان 11

 های بهداشتینقش فیزیوتراپی بر توجه به مراقبت 5 
 

 تقویت حمایت اجتماعی از سالمندان با فیزیوتراپی 23
 

 برجسته کردن فیزیوتراپی به عنوان ورزش سلامت جسم 21 فیزیوتراپیتقویت توان جسمانی سالمندان با  1

 نقش وزارت بهداشت و درمان در جهت توانمندی سالمندان 22 ترمیم بافت فرسوده جسمانی با انجام فیزیوتراپی 7

 برطرف کردن کم توانی سالمندان 3
 

 بهبود عملکرد جسمانی سالمندان با مداخله فیزیوتراپی 23
 

 قابلیت تجهیزات فیزیوتراپی در بهبود بافت آسیب دیده 1
 

 بهبود عملکرد ذهنی سالمندان با مداخله فیزیوتراپی 24
 

13 
 کوتاهی زمان درمان سالمندان با کاربست فیزیوتراپی

 
25 

های بهداشتی دولت در جهت مراقبت سالمندان از طریق کاربست سیاست
 فیزیوتراپی

 

11 
انرژی مثبت در سالمندان با افزایش توان جسمانی از ایجاد نشاط و 

 طریق فیزیوتراپی
 آموزش سالمندان با بهبود از طریق فیزیوتراپی 21

 های حمایتیهای فیزیوتراپی باسیاستکاهش هزینه 27 سیاست حمایتی دولت از فیزیوتراپی 12

 سازی سالمندان با پیشگیری بیمارهای جسمانی با انجام فیزیوتراپیایمن  23 مجهز کردن فیزیوتراپیست های به تجهیزات مدرن 13

 21 وتراپی(های توانبخشی )فیزیخودشکوفایی سالمندان با کاربست سیاست 14
تصمیم گیران حوزه سلامت و متولیان فیزیوتراپی در جهت درمان اختلال 

 حرکتی سالمندان

 های درمان با انجام فیزیوتراپی در سالمندانکاهش هزینه 33 هاجراحیریسک پذیری سالمندان نسبت به داروها و  15

 پستل بندی بر مبنای الگوی: لیست کامل متغیرهای تحلیل با تقسیم3جدول 

 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 c

rm
s.

m
ub

ab
ol

.a
c.

ir
 o

n 
20

26
-0

2-
11

 ]
 

                               5 / 9

http://crms.mubabol.ac.ir/article-1-74-en.html


 کاظمی نجفیو  نیازی کومله؛ اهمیت فیزیوتراپی در زندگی سالمندان

  

 

 
13 

 ماتریس نهایی پس از اخذ و اعمال آراء خبرگان در مورد میزان و نوع 

 19/01بوده که میزان پرشدگی آن  03*03تأثیرگذاری متغیرها بر همدیگر ماتریسی 

عنوان درصدی که از سوی گوده به 06درصد هست و به سقف مطلوب پرشدگی 

 های حجیممعیاری برای مطلوبیت محاسبات تأثیرات غیرمستقیم در ماتریس

بندی متغیرها نیز در دور چهارم ذکرشده نزدیک است. همچنین پایداری رتبه

 محاسبات حاصل گردیده است.

 شده آموزش سالمندان با بهبود از طریق فیزیوتراپیبر اساس توضیحات ارائه

حساب ابطه فیزیوتراپی و کیفیت زندگی سالمندان بهتواند پیشران تحولات عمیق رمی

 بیاید.

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

تحلیل نحوه جانمایی این متغیرها در نقشه فوق با توجه به دو الگوی مرسوم 

 ت.ناپایدار اس دهد سیستم مورد تحلیلها، نشان میپایداری و ناپایداری سیستم

گانه موردمطالعه، از وضعیت  03یعنی روابط بین دو متغیر تحت تأثیر متغیرهای  

تواند تغییر در سیستم و الگوی ناپایداری برخوردار بوده و تغییر در متغیرها می

مابین را به همراه داشته باشد. این بدان معنی است که تعیین متغیرهای ارتباطات فی

بط دهی به رواتواند الگویی را برای شکلکاری و مدیریت، میتدارای قابلیت دس

 سازان قرار دهد. این متغیرهامابین و مدیریت مسیر آینده آن در اختیار تصمیمفی

هستند که در ناحیه تلاقی خطوط تقسیم در نمودار شکل « متغیرهای تنظیمی»همان 

 اند.قرار گرفته 0

افزاری استفاده کرد ماهیت حلیل نرمتوان از نتایج تنکته دیگری که می

وط به های مربمتغیرهای مهم تأثیرگذار بر روابط بین دو متغیر است. اگر به خروجی

متغیر با بیشترین تأثیرپذیری که در جداول  3متغیر با بیشترین تأثیرگذاری و نیز  3

ه بندی نمود کتوان چنین جمعشده توجه شود نتیجه این بررسی را میارائه 6و  4

آینده روابط بین فیزیوتراپی و کیفیت زندگی سالمندان اساساً تحت تأثیر متغیرهایی 

 باشد.زیر می

 

 

 

 

 
ایجاد نشاط و انرژی مثبت در سالمندان 

با افزایش توان جسمانی از طریق 
 فیزیوتراپی

آموزش سالمندان با بهبود از طریق 
 فیزیوتراپی

های درمان با انجام کاهش هزینه
 فیزیوتراپی در سالمندان

تقویت احساسات مثبت در سالمندان با 
 انجام فیزیوتراپی

کوتاهی زمان درمان سالمندان با 
 کاربست فیزیوتراپی

افزایش توانمندی سالمندان در انجام 
فعالیت های روزمره زندگی با کاربست 

 فیزیوتراپی

 
 و نتیجه گیری بحث

تمرکز و هدف پژوهش حاضر شناسایی و ارزیابی متغیرهای اصلی مؤثر بر آینده 

و کلان  سالمندان با رویکردی سیستمیروابط دو متغیر فیزیوتراپی و کیفیت زندگی 

ه از چند مابین کباشد. مدیریت روابط فیمابین میگیری رابطه فیبه فرآیند شکل

ر نیز های اخیهای چندان مثبتی نبوده و طی سالدهه گذشته تاکنون شاهد پویایی

جانبه از دچار مشکلات بیشتری گردیده است، مستلزم شناخت صحیح و همه

ها عوامل کلیدی و متغیرهای مهم در بستر تفسیر سیستمی از این مؤلفه ها،پیشران

باشد. همچنین در این پژوهش با استفاده از تکنیک تحلیل اثرات متقابل، تأثیر و می

پژوهانه به مسئله حائز اهمیت زیادی تأثر این عوامل که مخصوصاً در رویکرد آینده

گردد روش تحلیل اثرات متقابل تلاش می است، موردتوجه قرارگرفته است. درواقع در

 احتمال تأثیر یک رویداد بر رویدادهای دیگر موردتوجه قرار گیرد

با ترکیبی از  0شده در جدول شماره (. لذا بر اساس چارچوب عملیاتی ارائه01) 

افزاری تلاش گردید از دانش های نرمهای مختلف خبره محور و تکنیکروش

ای که هم تجارب عملی در حوزه موردمطالعه داشته و هم از دانش کارورزان حرفه

 ای موردنظر واکاوی گردد.هباشند، مؤلفهتوجه دانشگاهی برخوردار میقابل

آموزش سالمندان با »گانه موردمطالعه،  03بر این اساس از بین متغیرهای 

زیوتراپی نقش فی»عنوان پیشران و متغیرهایی چون به« بهبود از طریق فیزیوتراپی

ترمیم بافت فرسوده جسمانی با انجام »، «در بازپروری و استقلال سالمندان

های سیاست»، «تگی به مواد دارویی با انجام فیزیوتراپیکاهش وابس»، «فیزیوتراپی

 ،«بهداشتی دولت در جهت مراقبت سالمندان از طریق کاربست فیزیوتراپی

، «سازی سالمندان با پیشگیری از بیمارهای جسمانی با انجام فیزیوتراپیایمن»

، «(بخشی )فیزیوتراپیهای توانخودشکوفایی سالمندان با کاربست سیاست»

غیرهای تنظیمی سیستم بوده و بیشترین قابلیت را در اعمال مدیریت بر روابط آتی مت

فیزیوتراپی و بهبود کیفیت زندگی سالمندان دارند. نکته مهم و کاربردی پژوهش 

های مؤثر بر هرکدام از این حاضر این است که با مراجعه به نتایج تحلیل، مؤلفه

 شناسایی است.متغیرها نیز قابل

گذاری روی متغیرهایی که در ست که از بین این متغیرها نیز سرمایهواضح ا

اند ترجیح بیشتری خواهد داشت زیرا به شکل ناحیه متغیرهای تنظیمی قرار گرفته

توجه ها قابلکاری و هم تأثیرگذاری آننسبتاً متوازنی هم تأثیرپذیری و قابلیت دست

 تم های ریسک نیز برای مدیریت سیساست. البته ممکن است با این دو معیار، متغیر

 

 

ر کاری کرد و از سوی دیگها را دستراحتی آنتوان بهمناسب به نظر برسند زیرا می

 : نقشه توزیع متغیرها بر اساس تحلیل تأثیرات مستقیم2شکل 

 

 : سه متغیر با بیشترین تأثیرپذیری و 4جدول 

 تغیر با بیشترین تأثیرگذاریسه م
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نیز تأثیرگذاری بیشتری بر سیستم دارند اما نکته اینجاست که این متغیرها به لحاظ 

 گذاری ندارند.تأثیرپذیری بالا، پایداری کمی داشته و ارزش سرمایه

عنوان پیشنهاد تحقیقات بعدی تر این پژوهش که بهحال فاز کاربردیهربه

طرح است، کار روی متغیرهای تنظیمی شناسایی شده در این پژوهش و قابل

استخراج سناریوهای مختلف برای آینده روابط فیزیوتراپی و کیفیت زندگی سالمندان 

 تواند موضوع یک تحقیق مستقل قرار گیرد.است که می

شده از سیستم روابط گردد که این نقشه ترسیمت مجدداً تأکید میدرنهای

دی و متغیرها، بندی عوامل کلیمابین فیزیوتراپی و کیفیت زندگی سالمندان و رتبهفی

باشد که علیرغم اعمال ناشی از قضاوت خبرگان مورد مراجعه در این تحقیق می

ا سازان یردقبول تصمیمطور کامل موفرآیندهای ایجاد همگرایی، ممکن است به

وجود آنچه مسلم است، ای این حوزه قرار نگیرد باایندیگر خبرگان علمی و حرفه

تواند گام مؤثری در ارائه یک تفسیر ساختارمند و سیستمی از روابط حال و آینده می

 دو متغیر اصلی تحقیق تلقی گردد.
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Abstract 

Background and Objective: Regarding the fact that elderly people are risk averse to many 

drugs and surgeries, the most important option for treating motor system disorders and 

improving their quality of life is physical therapy. The management of these relationships 

requires the acquisition of a profound understanding of a system of drivers, key factors and 

key variables that influence its formation, which is the main focus of this research. 

Method: The research process consisted of four phases of identification and introduction 

of the system, structuring the structural effects of interactions and analyzing variables and 

determining key variables. So, by referring to the scientific and professional experts and 

using the structural analysis of cross-effects with the micro-macro software, 30 variables 

were identified in the template pattern and for determining the key variables with the aim 

of future management of the relations between the two groups. 

Findings: Accordingly, among the 30 variables studied, "educating the elderly with 

improvement through physical therapy as a driving force and variables such as "the role of 

physical therapy in the rehabilitation and independence of the elderly, restoration of 

exhausted tissue with the completion of physical therapy, reduction Drug dependence by 

physiotherapy, government health policies for the care of the elderly through physical 

therapy, immunization of the elderly by preventing physical illness by performing 

physiotherapy, Self-actualization of the elderly by applying rehabilitation policies 

(physiotherapy) Its key variables are the highest In management practices, there is a future 

relationship between physiotherapy and the quality of life of the elderly. 

Conclusion: Obviously, among these variables, investing in variables in the domain of 

regulatory variables will be more preferable, since they are relatively equally impressive 

and capable of manipulating and influencing them. Of course, with these two criteria, risk 

variables may also seem appropriate to manage the system because they can be easily 

manipulated and, on the other hand, have more impact on the system. But the point here is 

that these variables are, in terms of high impact, little sustainability and no investment value. 

As a result, the system was unstable. 
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