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 مقاله مروری

 

  

هدف مطالعه مروری شود.  منجر هاسقوط آن به نهایت در است ممکن که است، یافته بزرگسالان افزایش پوسچر نوسانات مقدار

 مندان بود.لی بیومکانیکی اندام تحتانی و تعادل در ساهاپا بر متغیر زوارتحاضر بررسی اثر انواع مند نظام

تفاده از کلمات ، سیویلیکا و با اس Magiran،Google Schoolar  ،Pubmed،Scopus های علمیبررسی متون بر اساس جستجو در سایت

صورت ترکیبی به .foot orthoses ،footwear ،aging ،aged ،elderly،Kinematic walking ،loading rate  ،Kinetic Walkingکلیدی 

آمد که هشت مقاله بر اساس دستهمقاله ب 25مورد جستجو قرار گرفت. در جستجوهای اولیه،  5002تا  5002بخش از سال  4در 

 .انتخاب شدد و خروج پژوهش های وروملاک

چنین در برخی موارد بهبود هم سچر ووبهبود پعمقی و -های حسیباعث تقویت گیرنده ی دارای برجستگی و سبکهااستفاده از کفی

 شود.العمل مینی و نیروهای عکسژهای اورژنی و اینورچون گشتاورپارامترهای بیومکانیکی هم

 

 وضعیتی  ، تعادلآنالیز راه رفتن، پا زوارتسالمند،  های کليدی:واژه

 
عضلات اندام  ، فعاليتز پا بر متغيرهای بيومکانيکیوبررسی اثر انواع ارت .، جعفرنژادگرو امیرعلیآبادی عارفه، برغمدی محسنمختاری ملک ارجاع:

 .0662-26(: 6) 52؛ 0932یزد صدوقی ی شهید مجله علمی پژوهشی دانشگاه علوم پزشک .مندنظام یتحتانی و تعادل در سالمندان: مطالعه مرور
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 مقدمه

وجوودات  سالمندی، بخشی از فرایند زیستی است که تمام م

 هوا بینوی مطابق پویش . (0)گیردمی بر زنده از جمله انسان را در

افوراد سوالمند تشوکیل     5052درصد جمعیت جهان تا سال 56

ثرگواار بور   هوای ا با شروع روند پیری، سیسوتم . (0)داد  خواهند

، بینوایی و وسوتیبولار   ری سوماتوسنسوسیستم چون تعادل هم

شود در نتیجه بدن در تشخیص انحرافات مرکز دچار اختلال می

های عضلانی سریع و مناسب برای اصولا  وضوعیت   ثقل و پاسخ

تورین  اسوکلتی یکوی از مهوم    عضلات. (5)شود دچار مشکل می

عوامل تعیین کننده در حرکت انسان است که بوا افوزایش سون    

شود کوه ایون تغییورات باعوث کواهش      دچار تغییرات زیادی می

ت مربووط بوه سوالمندی،    تغییورا . (9) شوود قدرت عضلانی موی 

دهود؛  رفتن را به طور منفوی تحوت تواثیر قورار موی     تعادل و راه

طوری که کاهش قدرت و توده عضلانی، تراکم استخوان، توزیوع  

هوای  دوباره توده بدن، آسویب توانوایی تنفسوی، آتروفوی مولفوه     

سیستم عصبی مرکزی که کنترل تعادل و راه رفتن را بر عهوده  

 20از  .(4)گیورد  می بر لکرد حسی محیطی را درعم افتد و دار

درصود   4سال به بعد در هر سال قدرت عضلات انودام تحتوانی   

درصد  20سال و  62درصد افراد بالای  سی. (2) یابدکاهش می

خووردگی را  سال حداقل یک بار در سوال زموین   22افراد بالای 

هوا در  خوردندرصد این زمین 40که تقریبا  (6) کنندتجربه می

 62افوراد بوالای   و در  (2)منجور بوه مور      سال 22افراد بالای 

های جدی نظیور  ها منجر به آسیبخوردندرصد زمین 90سال 

. نقوص سواختاری و عملکوردی و    (2) شووند انواع شکستگی می

های حسی عمقی کف پا با روند پیوری باعوث   کاهش در گیرنده

خووردن در  ، عدم تعادل و به دنبال آن زموین پوسچرالثباتی بی

و ضووعف  (3, 00)اخووتلالات تعووادلی . شووودافووراد سووالمند مووی

خوردگی در سوالمندان  از علل زمین (00)عضلات اندام تحتانی 

رای و همکواران  توسو  موک   مطابق مطالعوات گاشوته   هستند.

ضعف در عضولات دورسوی فلکسووری مو، پوا، اکستنسوورها و       

فلکسورهای زانو و عضلات ابداکتور ران با خطور افتوادن هنگوام    

هوای  طوری که تغییر ظرفیوت راه رفتن و حرکت مرتب  است به

هووا و بیومکووانیکی افووراد در فراینوود سووالمندی موجووب افتووادن 

شوود  چنین اختلال در راه رفتن میهای ناشی از آن و همآسیب

ها کاهش یافته است قادر قی آنافرادی که دقت حس عم .(05)

تواننود  به تشخیص یه موقع و آنی نوسانات بدن نیسوتند و نموی  

. (09)پایداری و تعوادل بودن خوود را بوه خووبی حفو  کننود        

های حسی از جمله لمس کف پا و حس بنابراین تقویت سیستم

هوایی ملول   تواند توس  مداخلات و ارتوزعمقی در این افراد می

خووردن  سبب بهبود تعادل و کاهش خطور زموین  کفی و کفش 

ترین انودام بودن و تاثیرگواار بور     عنوان تحتانی پا به .(04)شود 

حف  تعادل، منطقی است که تغییر بیومکانیکی کوچوک در آن  

. هنگوام ایسوتادن، پوای انسوان     (5)موثر باشد  سچروبر کنترل پ

کوه در   نخستین نقطه تماس بین بودن و محوی  بیورون اسوت    

. (02)انتقال اطلاعات و حفو  تعوادل ایسوتا و پویوا نقوش دارد      

هوای  اندام تحتانی اطلاعات مربوط به موقعیت فرد را از گیرنوده 

ی در کپسووول موو، پووا و هووای مفصوولمکووانیکی در پووا، گیرنووده

. (02)کنند درون عضلات پا دریافت می یهای حس عمقگیرنده

پوا را بوه    کف در مکانیکی هایگیرنده کاهش تعداد سن افزایش

جراحوی بورای بهبوود    غیور تورین درموان   رایج .(06)همراه دارد 

حموایتی و   عملکرد عضلانی سالمندان استفاده از ابوزار کمکوی،  

توانند چنین تمرینات ویبرشن تمام بدن میهم باشد.ها میارتوز

بووده و احتموال    ثرعضلانی افراد سوالمند موو  -لکرد عصبیبر عم

ابوزار   .(02)خوردن سالمندان را کاهش دهنود  افتادن و به زمین

تواننوود بووا تحریووک مووی ارتوووزحمووایتی ملوول انووواع بووریس و  

 درون عضلات پوا و  (هایپروپریوسپتور) یحس عمقهای گیرنده

های حسی عمقی و در نتیجه پوست باعث بهبود عملکرد گیرنده

عنوان ، از نظر استاندارد جهانی، بهارتوز. (02) ثبات مفصل شوند

یک دستگاه خارجی با هودف اصولا  سواختار و عملکورد عضوو      

عضلانی( و یا سیسوتم اسوکلتی توصویف    -)عصبی نوروماسکولار

-برای برطرف کردن اخوتلالات اسوکلتی   ارتوز. از (03) شودمی

 شوود. ها و... اسوتفاده موی  معلولیت عضلانی، مشکلات مادرزادی،

کنتورل حرکوات    ها،کاهش بار وارده بر دیستال اندام ارتوزهدف 

حمایوت از مفاصول یوا     فاصول، تقویوت حرکوات در م   نرمال،غیر

 قسمت دچار عارضه، تلبیت مفصول ضوعیف یوا فلوج و ... اسوت     

توانود باعوث کواهش    موی  ارتوزچنین گزارش شده که هم .(03)
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 1991 شهریور، شش، شماره هفتمدوره بيست و      مجله دانشگاه علوم پزشکی و خدمات بهداشتی ـ درمانی شهيد صدوقی یزد

1611 

و  ارتوووزاسووتفاده از  .(50)العموول زمووین شووود  نیووروی عکووس

صاف و گوود  پای های موجود برای کاهش درد ناشی از کفکفی

بور   ارتووز اثرات اسوتفاده از   .(50)باشد رایج می در اندام تحتانی

، شاخص عدم تقارن گشتاور مفاصول،  (55)روی گشتاور مفاصل 

چنوین طیوف فرکوانس    العمل زمین و هوم منه نیروهای عکسدا

در  (54)و فعالیوت عضولانی    (59)العمل زموین  نیروهای عکس

مطالعه حاضر با  مطالعات گاشته مورد بررسی قرار گرفته است.

هدف بررسوی مطالعوات انجوام شوده در حیطوه اثور موداخلات        

مختلف ارتوز و کفش بر عضلات اندام تحتانی افراد سالمند بوده 

 است.

 بررسیروش 

مطالعووه حاضوور یووک مطالعووه موورور موونظم و سیسووتماتیک  

ده در س مقوالات چواش شو   باشد. نتایج این مطالعوه بور اسوا   می

باشد. مقوالات  ها میها و کتابنامهمجلات داخلی، خارجی، پایان

، Magiran)پایگاه جهاد دانشوگاهی(   SIDهای اطلاعاتی از بانک

Irandoc،Google  ،Pubmed ،Scopus  و سووویویلیکا انتخووواب

بخووش مووورد 4صووورت ترکیبووی در بووه شوودند. کلمووات کلیوودی

، foot orthotics ،foot orthosesجسووتجو قوورار گرفتنوود: اول: 

footwear :؛ دومaging ،aged ،elderly ،old:؛ سومLower limb 

muscles ،Lower extremity muscles :و چهووارمKinematic 

walking ،loading rate ،Kinetic Walkingهای ورود بوه  . معیار

ثیر مطالعووه آن دسووته از مطالعوواتی بودنوود کووه بووه بررسووی تووا 

هوای  متغیور هوا و ... بر ها، کفوش توزرمختلف از جمله امداخلات 

اد سووالمند پرداختووه بونوود. مطالعووات و    بیومکووانیکی در افوور 

 بووه هووای بووالینی کووه بوور روی سووالمندان مبووتلا   کارآزمووایی

 مر، اختلالات شناختی خفیوف، افوراد  چون آلزایهایی همبیماری

ر کوه مووثر بو    وع بیماری عصبی و یا عصبی عضولانی دارای هر ن

باشود، از مطالعوه   موی های حس عمقی در اندام تحتوانی  گیرنده

بعد از گرداوری نتایج جسوتجو، ابتودا عنووان و    شدند. خارج می

چوه بوا معیارهوای ورود    نسپس چکیده مقاله مطالعه شود. چنوا  

ج آن در مطالعوه موروری   خووانی داشوتند از نتوای   مطالعه ما هوم 

از  هوای خوروج  رشود و در صوورتی کوه دارای معیوا    استفاده می

مقالات حاصل از جسوتجو  شدند. مطالعه بودند کنار گااشته می

مورد بود که پوس از حواف مقوالات    25های علمی شامل پایگاه

چنوین پوس از بررسوی    مورد آن حودف شودند. هوم   56تکراری 

عنوواوین و مطالعووه خلاصووه مقووالات طبووق عنوووان پووژوهش و   

نوین  چید. هوم مقاله دیگر حاف گرد03معیارهای ورود و خروج 

مقالوه   02هوای ورود کوه شوامل    مرتب  و فاقد معیارمقالات غیر

 پوس از مراحول ارزیوابی   شد کنار گااشته شدند و در نهایت می

مقالوه بوه شوکل     2امکان دسترسی به  تخاب شد کهنمقاله ا 05

نموودار جریوان    صورت خلاصه فراهم شد.متن کامل و مابقی به

 داده شده است. نشان 0فرایند انتخاب در شکل 

 ملاحظات اخلاقی

شووووماره  مطالعووووه حاضوووور دارای کوووود اخوووولا  بووووه  

(IR.ARUMS.REC.1397-092)  از دانشوووگاه علووووم پزشوووکی

 .باشدمی اردبیل

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 جوی متون و بازیابی مقالات: مراحل جست0شکل 

حاف مقالات تکراری 

56 

 

 
بررسی عناوین و خلاصه مقالات 

طبق عنوان پژوهش و معیارهای 

 03ورود و خروج 

 

حاف مقالات غیر مرتب  و فاقد 

 02معیارهای ورود 

 

مقالات حاصل از جستجوی 

 25های اطلاعاتی علمیپایگاه

 

 2 ی نهاییشده به مرحله مقالات وارد
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  و همکارانعارفه مختاری ملک آبادی 
 

 اند.را روی سالمندان بررسی کرده ارتوزمطالعاتی که اثر  :0جدول 

 ارتوزنوع  نمونه هدف ده/ سالنویسن
نوع دستگاه 

 ثبت داده
 گيرینتيجه

مارجوری و 

 همکاران

(5002) (52) 

اثر کفی تکسچر بر تعادل 

 ایستا و پویا در زنان میانسال

زن سالم 40

 سال( 2,2±20,0)

استفاده از کفی 

textured  برای

ساعت در روز طی 6

 هفته4

صفحه نیرو 

 کیستلر

فاده از این نوع کفی تاثیری بر تعادل تاس

 ایستا و پویا نداشت.

 مالفورد و همکاران

(5002) (56) 

اثر استفاده از حمایت کننده 

قوس کف پا بر بهبود تعادل 

 و کاهش درد در سالمندان

سالمند  سالم بین  62

 سال 22 تا 60

استفاده از حمایت 

 کننده قوس کف پا

مقیاس شدت درد 

 و

TUG & BBs 

Test 

اثر استفاده از این نوع مداخله منجر به 

کاهش درد در اندام تحتانی و تعادل سالمند 

 شد.

 وسی و همکارانل

(5000) (3) 

 

تاثیر کفی تکسچر بر تعادل 

 در سالمندان سالم

 

 53سالمند سالم )20

مرد( بیشتر  90زن و 

 سال20از 

نوع کفی با بافت  5

 با تراکم متفاوت

صفحه نیرو 

کیستلر و دستگاه 

 الکترومایوگرافی

بافت دارای تراکم بیشتر منجر به بهبود 

 تعادل و تحریک بیشتر کف پا شد.

فاطمه همتی و 

 سعید فرقانی

(0935) (52) 

تاثیر پوسچر پرونیتوری پا و 

ارتوز گوه داخلی پاشنه و کف 

پایی بر بالانس استانیک 

 سالمندان

سالمند سالم با 3

پرونیتور پا )میانگین 

 ال(س 2/62±2/2سنی 

سچر وسالمند یا پ 04و 

)میانگین سنی  سالم

 سال( 4/6±0/62

گوه  ارتوزدو نوع 

داخلی پاشنه و کف 

پایی و دو نوع کفی 

ساده تمام طول هم 

 ارتفاع با گوهه

صفحه نیرو 

 کیستلر

گوه داخلی تاثیری بر بالانس افراد با  ارتوز

پای پرونیتوری نداشت، بنابراین می توان از 

ملکرد پا و م، پا بدون آن برای بهبود ع

 .ترس از اختلال در بالانس استفاده کرد

 استل و همکاران

(5003) 

(52) 

فی های اثرات استفاده از ک

تگی بر کنترل دارای برجس

 در  سالمندان سچروپ

سالمند سالم 03

 (62,2)میانگین سنی 

استفاده از کفی 

 دارای برجستگی

صفحه نیرو 

کیستلر و دستگاه 

 الکترومایوگرافی

های اده از این نوع کفی تقویت گیرندهاستف

سچر را در وحسی عمقی و بهبود پ

 سالمندان به دنبال داشت.

پورپیرعلی و  مرضیه

 (0939همکاران)

(53) 

تاثیر استفاده از کفی بافت 

یچیدگی نوسانات پدار بر 

مرکز فشار سالمندان با 

 سابقه افتادن

 باسابقه سالمند 2

)میانگین سنی افتادن 

 سال( 29/9±2/66

 استفادهازکفیبافتدار
نیرو  صفحه

 کیستلر

 دارپیچیدگیبافت ازکفی چون استفاده

داد، در نتیجه   افزایش را پوسچرال نوسانات

 به فتادن ا سابقه با درسالمندان  تواندمی

 کاهش جهت تعادلی مداخله یک عنوان

 .شود استفاده افتادن خطر

 الکس و همکاران

(5006) (90) 

 

تاثیر بیومکانیکی کفی پا در 

 طول راه رفتن

سالمند 2

 سال(62تا60)

استفاده از سه نوع 

 مختلف ارتوز

صفحه نیرو 

کیستلر، 

الکترومایوگرافی و 

تحلیل سه بعدی 

حرکات )دوربین 

 های وایکان(

استفاده از ازتز سبک در مقایسه با دو نوع 

دیگر به طور قابل ملاحظه از انحرافات  ارتوز

 ارتوزهمچنین  کند.جلوگیری می به طرفین

باعث کاهش گشتاور اورژنی با بافت سنگین 

 شود.نی م، پا میژو اینور

 گراس و همکاران

(5005) (90) 

اثر کفی پا بر تعادل 

 سالمندان

 62سالمند) بالای  09

 سال(

استفاده از نوعی 

 کفی پا خودساخته

تست ایستادن بر 

روی یک پا و 

آزمون گام 

 متناوب

استفاده از کفی باعث بهبود تعادل در 

 شود.سالمندان می
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 وز بر متغيرهای بيومکانيکی و تعادل سالمنداناثر ارت
 

 … های ایرانشيوع چاقی در دانشجویان دختر دانشگاه

 

 نتایج

در بررسی متون هشت مقاله بوا اسوتفاده از کلموات کلیودی     

نتوایج کلوی ذیوول    5002توا   5002از سووال  ذکور شوده در بوالا   

 ( حاصل شده است.0)جدول 

برای تجزیه و تحلیل راه مقاله یک مقاله حاضر،  هشتاز 

صفحه نیرو، های زمان از دستگاههمطور رفتن به

از مطالعه دو . (90) رافی و دوربین استفاده کرده بودالکترومایوگ

فق  با استفاده  مطالعهسه و  (3) صفحه نیرو و الکترومایوگرافی

. (52, 53) انجام دادهای مربوطه را گیریزهاندااز صفحه نیرو 

و   BBs و   TUGچنین یکی از مقالات با استفاده از تست هم

مقاله از تست تعادلی ایستادن بر یک و  (56) مقیاس شدت درد

 مطالعه جنسیت ششدر  استفاده کردند. (90) روی یک پا

 (52)ها مطالعه فق  خانم یک، (56-90) ها نامشخصآزمودنی

 .نده قرار دادالعرد مطورا م (3) مطالعه هر دو جنسیک و 

کدام از رها در های آزمودنیمداخلات درمانی مورد استفاده بر

مارجوری و  (3) لوسی العهها متفاوت بود، اما در مطپژوهش

ها ؛ این نوع کفیبودند استفاده کرده Texturedاز کفی  (52)

ک و بافت منجر به تحری مدگیآبه دلیل داشتن بر غالباً

در  هایهای پروپریوسپتورگیرندهعمقی و -های حسیگیرنده

های دارای استفاده از کفیگزارش شده است  .شوندکف پا می

هبود ها، ببرجستگی منجر به جلوگیری و توانبخشی آسیب

چنین استفاده از این . هم(95)شود کارایی و افزایش راحتی می

شود، فعالیت عضلانی که برای کنترل و یا ها باعث مینوع کفی

نیاز های اندام تحتانی و هدایت راستای پا مورد ثبات چرخش

. طبق پژوهش انجام شده توس  کویی (99)است، کاهش یابد 

دار در افراد جوان و و همکاران که به مقایسه اثر کفی بافت

ن نتیجه رسید که این نوع کفی منجر سالمند پرداخته بود، به ای

دو گروه به خصوص سالمندان  سچر در هروبهبود نوسانات پبه 

ثباتی م، پا ترل بیباعث کندار . کفی بافت(94)شود می

های حسی در این ین به دلیل توانایی افزایش ورودیشود و امی

ها همچنین باعث بهبود . این نوع کفی(92)باشد ها میکفی

 . (96, 92)شود میتعادل استاتیک و دینامیک 

ده شوده  اکننده قوس کف پا استفحمایتای که از در مطالعه

کواهش   ان مقدار درد در اندام تحتانی، به گفته سالمند(56) بود

ها قابل مشاهده بوود کوه دلیول ایون     یافته و بهبود تعادل در آن

توان قورار داد کوه بوا توجوه بوه معیوار       نتیجه را بر این مبنا می

ر گرفتوه بودنود،   ظو در ن یص میوزان درد برای تشخسنجشی که 

بورای بهبوود درد    یسالمندان استفاده از این نوع کفوی را دلیلو  

دسوت آموده،   همطالعوه بو   هشتبراساس نتایج دانستند. ود میخ

و یکی به عدم بهبوود تعوادل    (90) ها به بهبود تعادلیکی از آن

مطالعوه دیگوری کوه توسو      دسوت یافوت و    (52)ایستا و پویوا  

بهبوود   هوا باعوث  وزارتو  استفاده از نوعیمارکوس انجام شده بود 

ن شوده  در نتیجه بهبود تعادل در سالمندا انحرافات به طرفین و

پوسوچر پرونیتووری پوا و    . طبق مطالعه همتی که اثور  (90) بود

 پایی بر بالانس استانیک سالمندانارتوز گوه داخلی پاشنه و کف

داری در پارامترهوای  هر چند تفاوت معنوی را بررسی کرده بود، 

، اموا افوراد بوا پوای     ه بوود بالانس بوین دو گوروه مشواهده نشود    

تری در اغلب پارامترهای بوالانس  پرونیتوری مقادیر میانگین بالا

نسبت به گروه نرمال داشتند که شاید نشانگر اختلال تعوادل در  

گوه داخلوی تواثیری بور     ارتوز ;سالمندان با پای پرونیتوری باشد

تووان از آن  ، بنوابراین موی  هبالانس افراد با پای پرونیتوری نداشت

بوالانس   برای بهبود عملکرد پا و م، پا بدون ترس از اختلال در

های انجوام شوده اسوتفاده از    مطابق پژوهش. (52) استفاده کرد

دارمنجر به بهبوود متغیرهوای   های دارای برجستگی و بافتکفی

کوه   چونشود. می سچر وتعادلبهبود پوچنین بیومکانیکی و هم

 باعوث افوزایش   داربافوت  های دارای برجستگی واستفاده از کفی

تواند بوه عنووان   در نتیجه می، شد پوسچرالپیچیدگی نوسانات 

تعادل و در نتیجه خوردن یک مداخله تعادلی برای کاهش برهم

 .سالمندان استفاده شودخطر سقوط در 

 گيریبحث و نتيجه

مند انجام شده و نیز نتایج حاصل از بر طبق مرور نظام

ی سالمندان مطالعات تحت بررسی، مداخلات درمانی بر رو

های های متفاوت، کفیبا تراکم ارتوزچون استفاده از هم

 انواع دیگر کفی باعثهای دارای برجستگی و کفی لرزاننده،

در  چنینسچر وهموبهبود پهای حسی عمقی و تقویت گیرنده
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  و همکارانعارفه مختاری ملک آبادی 
 

های چون گشتاوربرخی موارد بهبود پارامترهای بیومکانیکی هم

شود اگر چه به العمل مینی و نیروهای عکسژاورژنی و اینور

انجام مطالعات بیشتری با رفع خطاهای موجود در مطالعات 

ه مداخلات ئشود که با اراراین توصیه میگاشته نیاز است. بناب

درمانی مناسب جهت معرفی نوع مداخله مناسب برای 

سالمندان به ویژه سالمندانی که بیشتر در معرض افتادن و 

خوردن تعادل و در به جلوگیری از برهم خطر سقوط هستند، 

های جبرانی دنبال آن آسیبخوردن و بهنتیجه احتمال زمین

 .و ... کمک شود هانظیر شکستگی

توان به کم های حاضر میهای پژوهشاز جمله محدودیت

 را مورد آزمایش قرار داده باشند بودن آزمایشاتی هر دو جنس

های مورد بررسی در این همچنین در اکلر پژوهش اشاره کرد.

های بیومکانیکی ثیر مداخله به صورت آنی بر متغیرمقاله، تا

ها را بر مدت کفییی که اثر طولانیهاپژوهشو بررسی شده بود 

 .ش بودندکمتر مورد سنج مورد نظر بسنجند جامعه

برای مطالعات آینده های ذکر شده با توجه به محدودیت

شود استفاده از مداخلات درمانی که بر روی تعادل می پیشنهاد

را بر ها ها وکفیاند موثر باشد همچون انواع ارتوزتویمسالمندان 

مدت  کنار گروه کنترل به صورت طولانیدو جنس در روی هر

های . همچنین استفاده از انواع ارتوزمورد مطالعه قرار دهند

راکم کم و های متفاوت اعم از تدارای تراکم بافتی و برجستگی

های ریز و درشت و یا کم و زیاد چنین برجستگیزیاد و هم

 شود.توصیه می

 گزاریسپاس

های موورد مطالعوه   آوری پژوهشجمعر از کلیه افرادی که د

موا را یواری   پوژوهش حاضور   هرچه بهتور  در این مقاله و اجرای 

 شود.، تقدیر و تشکر مینمودند

 وجود ندارد. تعارض در منافع:
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Review Article 

 

  

Older adults demonstrate increased amounts of postural sway, which may ultimately lead to falls. The 

purpose of this systematic review was to investigate the effect of different foot orthoses on lower limb 

biomechanical variables, lower limb muscular activity, and balance in elderly people. Examining texts based 

on the search on the Magiran, Google Schoolar, Pubmed, Scopus, and SIVILICA sites were done by using 

following keywords: foot orthoses, footwear, aging, aged, elderly, Kinematic, walking, loading rate, Kinetic 

Walking, in combination in four part from 2005 to 2018. In the initial searches, 72 papers were obtained, 

eight articles based on the inclusion and exclusion criteria were selected. This systematic review 

demonstrated that the use of textures and modeling orthoses strengthens sensory receptors and improves 

postures, as well as improves the biomechanical parameters such as evertor and invertor moments and 

ground reaction forces in some cases. 
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