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یک سؤال برای شروع

اً ساله با سطح مشابهی از آسیب مغزی باشند، آیا الزام۸۰اگر دو نفر 
عملکرد شناختی مشابهی دارند؟

: پاسخ

.می رساندCognitive Reserveاین تفاوت کلیدی ما را به مفهوم .لزوماً خیر
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پارادوکس آسیب در برابر عملکرد

فرد اول

:با وجود آسیب مغزی مشابه

عملکرد شناختی نسبتاً خوب•

استقلال در فعالیت های روزمره•

تأخیر در ظهور علائم بالینی•

فرد دوم

:با همان سطح آسیب

اختلال زودرس حافظه•

وابستگی در عملکرد روزانه•

ظهور سریع تر علائم دمانس•

Cognitive Reserve←چه چیزی این تفاوت را توضیح می دهد؟ 
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!!فعال بودن مغز فقط حل جدول نیست

«امروز مغز شما چند بار مجبور شد کاری را انجام دهد که قبلاً بلد نبود؟»

یادگیری مهارت جدید
زبان، فناوری، هنر

حل مسئله جدید
چالش های ناآشنا

تعامل اجتماعی
گفتگو با افراد جدید

مسیریابی جدید
کشف مسیرهای ناآشنا
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!دمانس فقط یک مشکل حافظه نیست
:، یک سندرم چندبعدی است که می تواند بر موارد زیر اثر بگذارددمانس

حافظه، توجه و زبان•
عملکرد اجرایی و حل مسئله•
جهت یابی و قضاوت•
استقلال در فعالیت های روزمره•
روابط اجتماعی و کیفیت زندگی•

WHO بر رویکرد ۲۰۲۶در راهنمای

برای کاهش ( life-course)طول عمر 

.خطر افت شناختی تأکید کرده است
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آیا دمانس اجتناب ناپذیر است؟

دمانس≠ پیری 
:سن مهم ترین عامل خطر دمانس است، اما عوامل قابل تعدیل نقش مهمی دارند

سبک زندگی
کم تحرکی، سیگار، رژیم غذایی نامناسب

عوامل پزشکی
فشارخون، دیابت، اختلالات چربی، کم شنوایی

عوامل اجتماعی
انزوای اجتماعی، افسردگی، سطح پایین آموزش

محیط
آلودگی هوا و سایر عوامل محیطی
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سه مفهوم کلیدی امروز

:اند، اما از نظر مکانیسم و هدف کاملاً متفاوت  انداین سه مفهوم اگرچه مرتبط  

Cognitive Stimulation

.مغز را درگیر و فعال نگه داریم

Cognitive Training

.یک توانایی شناختی خاص را تمرین دهیم

Cognitive Reserve

ظرفیتی ایجاد کنیم که مغز در برابر آسیب

.باشدمقاوم تر
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Cognitive Stimulation در مقابلCognitive Training

تفاوت کلیدی

Cognitive Stimulation شامل فعالیت های متنوع و لذت بخش
بان، مانند یادگیری ز—است که مغز را به طور کلی درگیر می کند 

.فعالیت اجتماعی، یا کشف موضوعات جدید

Cognitive Trainingر یک رویکرد ساختاریافته تر است که ب
از طریق ( مثل حافظه یا توجه)بهبود یک حوزه شناختی خاص 

.تمرین مکرر متمرکز است

.هر دو رویکرد ارزشمندند، اما اهداف و مکانیسم های متفاوتی دارند
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«  یتمرین شناخت»همان « فعالیت ذهنی»آیا 
است؟

.خیر
:هر فعالیت شناختی لزوماً

Cognitive Trainingنیست.

.تمرین شناختی نیازمند ساختار، تکرار و هدف گذاری مشخص است

Cognitive Stimulationنیست.

.تحریک شناختی نیازمند تنوع، نوآوری و درگیری فعال مغز است

.نمی کندایجاد Cognitive Reserveالزاماً 

.ذخیره شناختی نتیجه انباشت تجربیات پیچیده در طول زندگی است
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پیام کلیدی
.برای ساختن یک مغز مقاوم، باید این سه مفهوم را از هم تفکیک کنیم و در طول زندگی به کار بگیریم

.تحریک کنید��

مغز را با تجربیات جدید و متنوع

.درگیر نگه دارید

.تمرین دهید��

توانایی های شناختی خاص را با 

.روش ساختاریافته تقویت کنید

.ذخیره بسازید️��

از طریق آموزش، شغل پیچیده و 

فعالیت اجتماعی، مقاومت مغز 

.را افزایش دهید
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بخش دوم

تحریک شناختی

Cognitive Stimulation—رویکردی مبتنی بر شواهد برای

فعال سازی ذهن سالمندان

11



Dr.Ramezani

Cognitive Stimulationچیست؟

Cognitive Stimulation (CS)

متنوعتعاملاتوفعالیت هاازمجموعه ای
حوزه هایازاستفادهبهرافردکهاست

.می کندوادارشناختیمختلف

شناختکلیفعال سازیبرآنتمرکز
.واحدمهارتیکتمریننهاست،

حل مسئلهزبانتوجهحافظه

تعامل اجتماعیجهت یابی
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Cognitive Stimulationویژگی های 

متنوع و چندحوزه ای
.می کندچندین حوزه شناختی را هم زمان درگیر 

گروهی و اجتماعی
.شودمی تواند در قالب گروهی اجرا 

لذت بخش
.نیستاغلب سرگرم کننده است و نیازمند آزمون رسمی 

درگیر کردن مغز: هدف
نه ارزیابی، بلکه مشارکت فعال ذهنی
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مثال های تحریک شناختی

.، کلید اصلی استتنوعایجاد کنند؟ CSچه فعالیت هایی می توانند 

خاطره گویی

ی، کار با عکس های قدیمی، داستان گوی

بحث درباره گذشته

بازی و تعامل

بازی های گروهی، بازی های کلامی، 

فعالیت های اجتماعی

فعالیت های روزمره

آشپزی، باغبانی، حل مسائل روزمره،

جهت یابی

فعالیت های هنری

اخبار موسیقی، نقاشی، گفت وگو درباره

و موضوعات روز
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«؟Cognitive Stimulation= سودوکو »

نه لزوماً❌

اگر فرد هر روز فقط یک نوع جدول مشخص را حل کند، ممکن است 

نه تحریک کلی—باشد تمرین همان مهارت خاصبیشتر در حال 

.شناخت

محسوب می شود؟CSچه زمانی ✓
یر باشند و چندین حوزه شناختی را هم زمان درگمتنوعوقتی که فعالیت ها 

:کنند

توجه+ زبان + حافظه 

تعامل اجتماعی+ حل مسئله 

فعالیت های متنوع و معنادار
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CSفقط برای پیشگیری نیست.
Cognitive Stimulationقراراستفادهموردنیزدمانسبهمبتلاافرادبرای

CSمتوسط،تاخفیفدمانسدرمی دهدنشانCochraneشواهد.استگرفته

:احتمالاً

شناخت��

فواید کوچک اما معنادار بر عملکرد 

شناختی

خلق و خو��

و خلق وخوبهزیستناثر مثبت بر 

عملکرد روزمره��

.ممکن است عملکرد روزانه را نیز بهبود دهد
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Cognitive Stimulationنمونه یک جلسه 

.طول می کشد و ساختار مشخصی دارددقیقه۶0تا 45یک جلسه استاندارد معمولاً 

فعالیت اجتماعی فعالیت شناختی موضوع اصلی Warm up

.هر مرحله به تدریج سطح درگیری شناختی را افزایش می دهد و فضای امنی برای مشارکت ایجاد می کند
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دندرگیر کردن، نه امتحان کر: اصل طلایی

رویکرد نادرست❌

«ببینیم چند کلمه را یادش مانده»

ارزیابی و سنجش: هدف

رویکرد درست✓

«بیایید با هم درباره این موضوع فکر کنیم»

مشارکت و درگیری فعال: هدف

یر او را درگهدف این است که —کنیم « امتحان»این نیست که سالمند را CSهدف 
.کنیم
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چه چیزی یک فعالیت شناختی خوب را می سازد؟

معیارهای یک فعالیت ایده آل

نه—ندباشهماهنگفردتواناییسطحبابایدمؤثرشناختیفعالیت های

اضطرابکهدشوارآن قدرنهکند،ایجادبی حوصلگیکهآسانآن قدر

.بیافزاید

دیکلیعواملفرد،فرهنگباهماهنگیوبودنلذت بخشبودن،معنادار

.هستندمشارکتپایداری
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«چالش بهینه»اصل 
منحنی درگیری شناختی

نه، افت درگیری ذهنی با افزایش دشواری ابتدا رشد می کند، اما پس از نقطه بهی
.می کند

خیلی آسان⬇

بی حوصلگی← تحریک کم 

خیلی دشوار⬆

کناره گیری← اضطراب + ناکامی 

چالش بهینه✓

بهترین نتیجه← درگیری شناختی مناسب 
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مرور سیستماتیک و متاآنالیز
سال به بالا گزارش کرده است که ۶۵یک مرور سیستماتیک و متاآنالیز در افراد 

Cognitive Stimulationبا بهبود عملکرد شناختی کلی و برخی حوزه های شناختی

.همراه بوده است

ین در پژوهش های مختلف متفاوت بوده و انوع مداخله و کیفیت مطالعاتبا این حال، 

.ناهمگونی باید در تفسیر یافته ها در نظر گرفته شود
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پیام کلیدی

«پیشگیری قطعی از دمانس»≠ « اثر شناختی»

:آنچه ثابت شده

این —ممکن است یک مداخله عملکرد یک آزمون شناختی را بهبود بخشد 

.یافته ها در مطالعات کنترل شده قابل مشاهده هستند

:آنچه هنوز مشخص نیست

این دو مفهوم را نباید یکی . را کاهش نمی دهدبروز دمانسهمان مداخله لزوماً 

.دانست

ار این تمایز در آموزش عمومی و تفسیر یافته های پژوهشی بسی
.مهم است
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بخش سوم

Cognitive Training— تمرین
شناختی

Cognitive Training (CT)یعنی تمرین ساختاریافته و هدایت شده روی یک یا

کلی مغز برخلاف تحریک شناختی که بر درگیر کردن. چند توانایی شناختی مشخص

.بر تمرین هدفمند تکالیف مشخص شناختی متمرکز استCTتأکید دارد، 
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Cognitive Trainingحوزه های هدف در 

حافظه

تقویت رمزگذاری و بازیابی اطلاعات

توجه

تمرکز، توجه انتخابی و تقسیم شده

سرعت پردازش

پردازش سریع تر اطلاعات ورودی

عملکرد اجرایی

برنامه ریزی، انعطاف و حل مسئله

زبان

نام گذاری، درک و بیان کلامی
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CTو CSتفاوت اصلی 

Cognitive Stimulation Cognitive Training

چندحوزه ایوگسترده متمرکزوهدفمند

اجتماعیومتنوعفعالیت های ساختاریافتهومشخصتکالیف

Engagementبرتمرکز Practiceبرتمرکز

انعطاف پذیر ساختاریافته تر

باشدگروهیمی تواند باشدفردیمی تواند

تمرین دادن یک توانایی شناختی= Training|درگیر کردن مغز = Stimulation:جمله کلیدی
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.باشد« حافظه»اگر هدف : مثال عملی

Cognitive Stimulation

تعریف خاطره ای قدیمی•

صحبت درباره یک عکس•

نام بردن اعضای خانواده•

بازی کلامی گروهی•

Cognitive Training

یادگیری فهرست کلمات•

یادآوری فهرست بعد از تأخیر•

تکنیک های رمزگذاری•

تمرین منظم یادآوری•
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Cognitive Trainingانواع 

1

Process-based Training

انند تمرین مستقیم یک فرایند شناختی خاص م
توجه یا سرعت پردازش

2

Strategy-based Training

ی آموزش راهبردهای شناختی مانند تکنیک ها

حافظه، دسته بندی و تصویرسازی ذهنی

3

Multidomain Training

تمرین همزمان چند حوزه شناختی برای 
تأثیرگذاری جامع تر
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روش ارتباط دهی: تمرین حافظه
عینک—دارو —کلید —نان : به جای حفظ کردن خشک فهرست

 کنم، صبح نان می خرم، کلید خانه را پیدا می»: از فرد بخواهیم یک داستان معنادار بسازد

«.دارویم را می خورم و عینکم را می زنم

Encoding

Storage

Retrieval

مثال عملی
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دستورالعمل

.را بگوید، نه خود کلمه رارنگ نوشتهاز شرکت کننده بخواهید 
«  قرمز»با رنگ قرمز نوشته شده، پاسخ صحیح «آبی»مثلاً اگر کلمه 

.است

هم زماناین فعالیت توجه انتخابی، مهار پاسخ و انعطاف شناختی را 
.درگیر می کند

Stroopتکلیف نوع : تمرین توجه
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مثال عملی

تمرین سرعت پردازش
«ثانیه چند مورد پیدا می کنید؟۶۰در »

تکلیف کلامی��

دثانیه بگویی۶۰نام هرچه میوه می توانید در 

تکلیف دیداری��

ه را در یک تصویر، تمام اشیای مشخص شد
پیدا کنید

هدف تمرین⚡

افزایش سرعت پردازش اطلاعات و کارایی توجه
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پرسش کلیدی

از دمانس Cognitive Trainingآیا 
جلوگیری می کند؟

.هنوز نمی توان با قطعیت چنین ادعایی کرد: پاسخ علمی

WHOکهمی کندبیان۲۰۲۶راهنمایدرcognitive trainingممکن

شناختیافتخطرکاهشجهتMCIیاطبیعیشناختباسالمندانبرایاست

توصیهوشدهگزارش«پایین»تا«پایینبسیار»ازشواهدکیفیتاماشود،ارائه

.استمشروط
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۲۰۲۵—شواهد جدیدتر 

Meta-Review2025 :وضعیت فعلی شواهد

۳۹که ۲۰۲۵در سال meta-reviewیک 

که را بررسی کرد، نشان دادمرور سیستماتیک

Cognitive Trainingشواهد در حمایت از 

.استامیدوارکنندهدر سالمندان سالم 

با این حال، بسیاری از مرورهای موجود 

برای . ندکیفیت پایین یا بسیار پایین داشت

عات با تعیین اثرات بالینی و بلندمدت، مطال

.ضروری استپیگیری طولانی تر
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مفهوم محوری

Transferچیست؟
رسش اگر فرد حافظه را تمرین کند، آیا در زندگی واقعی هم بهتر می شود؟ این پ

.استTransferهسته ی مفهوم 

Near Transfer

بهبود همان مهارت یا مهارت مشابه← تمرین یک مهارت 

Far Transfer

بهبود توانایی متفاوت یا عملکرد روزمره← تمرین یک مهارت 

Near transferًازمحتمل ترمعمولاfar transferمداخلاتبررسی های.است

حوزه هایبهانتقالوداردبیشتریاثرتمرین شدهحوزهدرCTکهداده اندنشانرفتاری

.استمحدودترغیرتمرین شده
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Transferمعنادار در زندگی واقعی

نتیجه در بازی

:جلسه بازی حافظه انجام می دهد و در پایان۱۰سالمند 

.می شوددر همان بازی بهتر ✓

.معنادار نیستtransferاین یک نتیجه است، اما 

نتیجه در زندگی روزمره

:اگر سالمند بتواند

.داروهایش را بهتر به خاطر بسپارد•

.قرارهای پزشکی را بهتر مدیریت کند•

.خرید روزانه را مستقل تر انجام دهد•

.در زندگی واقعی استمعنادارترtransferاین 
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Cognitive Trainingخوب چه ویژگی هایی دارد؟

هدف مشخص

تمرکز بر حوزه شناختی تعریف شده

دشواری مناسب

چالش بهینه متناسب با سطح فرد

تمرین منظم

تکرار ساختاریافته و مستمر

بازخورد فوری

اطلاع از پیشرفت در لحظه

شخصی سازی

متناسب با نیازها و توانایی های فرد

انتقال به زندگی

تمرکز بر کاربرد در عملکرد روزمره
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نیست؟Cognitive Trainingچه چیزی 

صرفاً بازی با موبایل❌

فعالیت بدون هدف شناختی مشخص

Brain Trainingهر اپلیکیشن ❌

بدون پشتوانه علمی یا ارزیابی

حل مداوم یک نوع جدول❌

بدون تنوع یا پیشرفت تدریجی

«جلوگیری قطعی از آلزایمر»ادعای ❌

ادعاهای مطلق بدون شواهد کافی
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بخش چهارم

Cognitive Reserve

یست؟اگر دو مغز در معرض میزان مشابهی از آسیب قرار بگیرند، چرا عملکردشان یکسان ن

ظرفیتی که توضیح —نهفته است Cognitive Reserveپاسخ این پرسش در مفهوم 

.می دهد چرا برخی افراد با وجود آسیب مغزی، عملکرد شناختی بهتری حفظ می کنند
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Cognitive Reserveچیست؟

Cognitive Reserveر ظرفیتی است که به فرد کمک می کند د
خود را عملکرد شناختیبرابر آسیب یا تغییرات پاتولوژیک مغز، 

.بهتر حفظ کند
ز منابع نحوه استفاده انعطاف پذیر و کارآمد ااین مفهوم بیشتر به 

.مربوط است تا صرفاً ساختار مغزشناختی و راهبردها

Cognitive Reserve مستقیماً با —یک مفهوم نظری استMRI
نباط اندازه گیری نمی شود، بلکه از طریق عملکرد و تاب آوری شناختی است

.می شود
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را می سازند؟Cognitive Reserveچه عواملی 

تحصیلات و یادگیری

سال های تحصیل و آموزش مستمر

فعالیت اجتماعی

روابط اجتماعی غنی و مشارکت

فعالیت ذهنی

شغل پیچیده و فعالیت های شناختی

سبک زندگی فعال

ورزش، تغذیه و سلامت عمومی

.می کنندانعطاف پذیرتر و مقاوم تراین عوامل در طول زندگی انباشته می شوند و شبکه های شناختی را 
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CT وCognitive Reserve :یک مسیر مشترک

Cognitive Training حمایت از ممکن است یکی از ابزارهای

Cognitive Reserve اما نه به تنهایی و نه با وعده های قطعی—باشد.

می تواند بخشی از رویکرد جامع تر برای CTشواهد فعلی نشان می دهد که 

.در سالمندی باشدحفظ سلامت شناختی

ندمدت تر کیفیت شواهد همچنان پایین است و مطالعات با پیگیری بل

.برای نتیجه گیری قطعی ضروری اند

CTاثربخش

هدفمند، شخصی سازی شده، 

transferبا تمرکز بر 

Cognitive Reserve

از طریق آموزش، اجتماع و 

سبک زندگی فعال ساخته 

.می شود

رویکرد ترکیبی

CT + بهترین شواهد موجود= تعامل اجتماعی + فعالیت بدنی
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ذخیره شناختی چیست؟

: نفر را تصور کنید۲

ظرفیت مقابله هر دو ممکن است در آینده با آسیب مغزی مواجه شوند، اما 

.آن ها لزوماً یکسان نیستشناختی
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مثال ساده

Bدر برابر فرد Aفرد 

Aفرد 

تحصیلات پایین تر•

فعالیت ذهنی محدود•

زندگی نسبتاً یکنواخت•

Bفرد 

تحصیلات بیشتر•

شغل پیچیده تر•

یادگیری مداوم•

فعالیت اجتماعی و ذهنی متنوع•

توانایی مغز برای مقاومت در برابر آسیب از طریق شبکه های عصبی غنی تر و راهبردهای—است Cognitive Reserveاین تفاوت ظرفیت، همان ایده ی 

.شناختی منعطف تر
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Cognitive Reserveچگونه ساخته می شود؟

.استطول کل زندگیمحصول تعاملات و تجربیات در —ذخیره شناختی یک شبه شکل نمی گیرد 

اوایل زندگی
آموزش، سواد و رشد شناختی

میانسالی
تحصیلات، شغل پیچیده و 

یادگیری مداوم

سالمندی
فعالیت ذهنی، مهارت های 
جدید و مشارکت اجتماعی

.از کودکی تا سالمندی—هر مرحله از زندگی فرصتی برای تقویت ذخیره شناختی است 
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مرتبط اند؟Cognitive Reserveچه عواملی با 

آموزش

سطح تحصیلات و سوادآموزی

شغل پیچیده

مشاغل با چالش شناختی بالا

فعالیت ذهنی

مطالعه، موسیقی، بازی های فکری

مشارکت اجتماعی

روابط معنادار و فعالیت گروهی

دو زبانگی

یادگیری و استفاده فعال از زبان

یادگیری مادام العمر

کسب مهارت های جدید در هر سنی

.داردچالش های روش شناختی هنوز CRبررسی کرده اند؛ البته اندازه گیری دقیق شاخص های رایج ذخیره شناختی مرورهای سیستماتیک این عوامل را به عنوان 
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Cognitive Reserveآموزش و 

آموزش یکی از قوی ترین شاخص های مورد 
اما یک —است CRمطالعه در پژوهش های 

:نکته مهم وجود دارد

تحصیلات فقط سال های مدرسه 
ش کیفیت یادگیری و عمق دان.نیست

.اهمیت دارد

:CRمسیر احتمالی ارتباط آموزش با 

راهبردهای شناختی غنی تردانش بیشتر

مقاومت بالاتر در برابر آسیبانعطاف پذیری بیشتر
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به تنهایی کافی است؟« کار کردن»آیا 
.است، نه صرف اشتغالکیفیت شناختی شغلآنچه اهمیت دارد . خیر

پیچیدگی شناختی

.شغل باید مغز را با چالش های جدید روبرو کند

تصمیم گیری مستقل

.نیازمند قضاوت و حل مسئله باشد

تعامل اجتماعی

.ارتباط با دیگران و همکاری تیمی

یادگیری مداوم

.فرصت کسب مهارت های جدید در طول کار
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فعالیت های ذهنی در اوقات فراغت

مطالعه و نوشتن��

مطالعه منظم و نگارش خلاق

موسیقی و هنر��

نواختن ساز، نقاشی، کارهای خلاقانه

بازی های فکری��

شطرنج، پازل، معما

فناوری فعال��

استفاده هدفمند از ابزار دیجیتال
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آیا یادگیری زبان جدید مفید است؟

: می گویندآنچه شواهد 

ارش را گزتأخیر در بروز علائمبرخی مطالعات ارتباط دو زبانگی با 
.کرده اند

ارتباط معناداری بین prospectiveاما یک متاآنالیز از مطالعات 
.دمانس پیدا نکردincidenceدو زبانه بودن و کاهش 

.تیکدست نیسکاهش واقعی خطر دمانس شواهد درباره 

نتیجه گیری علمی

ادعای نادرست❌

ر دو زبان بلد باشی، آلزایم»

«.نمی گیری

بیان دقیق تر✓

ز یادگیری و استفاده فعال ا

زبان می تواند یک فعالیت

شناختی پیچیده باشد و 

مرتبط CRبا ممکن است

.باشد
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دمانس فوری≠ آسیب مغزی 
.آسیب مغزی می تواند وجود داشته باشد، اما علائم بالینی هنوز ظاهر نشده باشنداین است که Cognitive Reserveیکی از جذاب ترین ایده های نظریه 

آسیب مغزی
وجود آسیب در بافت مغز

نمایش بالینی
ظهور یا تأخیر بروز علائم

ذخیره شناختی
جبران عملکرد از طریق ظرفیت

اضافی

.است« ذخیره»این همان —بالاتر ممکن است آسیب مغزی بیشتری را قبل از ظهور علائم بالینی تحمل کند CRفردی با 
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سوءبرداشت مهم

Cognitive Reserve«نیست« مصونیت.

CR نمی کندچه کاری:
،نمی کندبیماری را حذف •
،نمی کندآلزایمر را درمان •
.نگیرددمانستضمین نمی کند که فرد •

CRچه کاری ممکن است بکند:
زمان ظهور علائم را به تأخیر بیندازد،•
شدت پیامدهای بالینی را کاهش دهد،•
.کیفیت زندگی را در برابر آسیب حفظ کند•

گی ساخته است که در طول زندمنبع انعطاف پذیربلکه یک —ذخیره شناختی یک سپر نیست 
.می شود
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Reserveتفقط یک ویژگی ثابت نیس.

دیدگاه چرخه زندگی

محیط مغز در طول زندگی تحت تأثیر آموزش، تجربه، یادگیری، فعالیت، روابط و

.بوداما باید واقع بین—این پویایی به معنای امیدواری است . تغییر می کند

اه اما ادعای اینکه چند م.هیچ وقت برای فعال نگه داشتن مغز دیر نیست

ند، فعالیت ذهنی می تواند تمام تفاوت های ناشی از سال های زندگی را جبران ک

.نیستعلمی



Dr.Ramezani 52

بخش پنجم

Neuroplasticity
مغز چگونه تغییر می کند و چرا این موضوع برای سلامت شناختی اهمیت دارد؟
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پنجمبخش 

.سه مفهوم را کنار هم بگذاریم
تحریک شناختی، آموزش شناختی و یادگیری مادام العمر چگونه با هم کار می کنند؟
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یک مدل یکپارچه

پیری شناختی بهتر1

2Cognitive Reserve—مقاومت بیشتر در برابر آسیب

ایجاد و حفظ ظرفیت شناختی—یادگیری مادام العمر 3

4Cognitive Training—تقویت مهارت های خاص

5Cognitive Stimulation—درگیر کردن مغز

.ر شوندجمناین زنجیره نشان می دهد که چگونه فعالیت های شناختی روزمره می توانند در نهایت به مقاومت بیشتر مغز در برابر آسیب و پیری سالم تر 
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.واقعیت پیچیده تر از یک عامل است

پیام اصلی

. مغز سالم محصول یک عامل واحد نیست•
سلامت شناختی نتیجه تعامل پیچیده ای از عوامل جسمی، •
.روانی، اجتماعی و محیطی است•

—برای سلامت مغز وجود ندارد « قرص جادویی»هیچ 
.رویکرد چندحوزه ای ضروری است
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WHOراهنمای —رویکرد چندحوزه ای 

WHOدر راهنمای جدید 

کاهش خطر دمانس به یک مداخله منفرد محدود 

:تأکید بر. نشده است

مجموعه ای از رفتارهای سالم•
مدیریت بیماری های مزمن•
عوامل محیطی•
مداخلات متناسب با فرد•

فرمول منطقی تر

 Brainاین ترکیب بسیار منطقی تر از 

Trainingاستبه تنهایی.

Brain Training Exercise Social Engagement Vascular Risk Management
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حالا در عمل چه کنیم؟
با دانستن این مفاهیم، چگونه می توانیم برای سلامت مغز خود و مراجعانمان اقدام کنیم؟

فعالیت شناختی متنوع
چالش های جدید و متنوع، نه تکرار یک تکلیف

فعالیت بدنی منظم
ورزش هوازی برای سلامت عروقی مغز

مشارکت اجتماعی
روابط معنادار به عنوان محافظ شناختی

مدیریت ریسک عروقی

کنترل فشار خون، قند و سایر عوامل خطر
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سه رویکرد در یک نگاه
:سه رویکرد اصلی در حوزه سلامت شناختی، هر کدام سؤال متفاوتی دارند

Cognitive Stimulation کنیم؟درگیررامغزچگونه

Cognitive Training دهیم؟تمرینراشناختیتوانایییکچگونه

Cognitive Rehabilitation کنیم؟بهتررازندگیواقعیعملکردچگونه
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ششمبخش 

Myth vs Fact

خش، در این ب. فاصله دارندشواهد علمی باورهای رایج درباره سلامت مغز اغلب با 

.پنج باور غلط رایج را بررسی و با واقعیت های علمی جایگزین می کنیم
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1باور غلط 

اگر هر روز جدول حل کنم، »
«.آلزایمر نمی گیرم

واقعیت❌

هیچ . شواهد علمی چنین تضمینی نمی دهند

زایمر فعالیت ذهنی واحدی نمی تواند به تنهایی از آل

.پیشگیری کند

نکته درست✓

دگی فعالیت ذهنی می تواند بخشی از یک سبک زن

اما نه به تنهایی و نه —سالم شناختی باشد 

.به عنوان ضمانت
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۲باور غلط 

«Brain Games مغز را
«.جوان می کنند

می این ادعا بسیار کلی است و پشتوانه علمی محک
.ندارد

نزدیک✓

برخی تمرین ها می توانند همان توانایی خاص 
.تمرین شده را بهبود دهند

اما️⚠

Far transfer— یعنی انتقال اثر به

.تمحدودتر و نامطمئن تر اس—توانایی های دیگر 
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۳باور غلط 

سالگی دیگر برای ساخت ۶۰بعد از »
Cognitive Reserveدیر است.»

غلط❌

.مغز در هر سنی قابلیت یادگیری و انطباق دارد. این باور درست نیست

واقعیت✓

بر اما میزان اثر آن—یادگیری و مشارکت شناختی در سالمندی همچنان ارزشمند است 

.پیشگیری از دمانس هنوز موضوع پژوهش است



Dr.Ramezani 63

4باور غلط 

اگر کسی تحصیلات »
س دانشگاهی داشته باشد، دمان

«.نمی گیرد

یجاد تحصیلات مصونیت ا—کاملاً غلط 

.نمی کند

و cognitive reserveتحصیلات می تواند با 

نی کاهش خطر دمانس مرتبط باشد، اما هیچ تضمی

عوامل ژنتیکی، سبک زندگی، و . وجود ندارد

.سلامت عمومی همگی نقش دارند



Dr.Ramezani 64

5باور غلط 

«.فعالیت شناختی جای ورزش را می گیرد»

.مغز سالم نیاز به همه چیز دارد

همه این ها با هم کار —تغذیه، ورزش، خواب، ارتباطات اجتماعی و فعالیت ذهنی 

.می کنند

Brain Health ≠ Brain Games

.دبازی های ذهنی تنها یک قطعه از پازل هستن. سلامت مغز یک مفهوم جامع تر است
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بخش هفتم

طراحی برنامه برای سالمندان

ی و علمی حال که باورهای غلط را کنار گذاشتیم، نوبت آن است که ببینیم یک برنامه عمل

.برای سلامت شناختی سالمندان چگونه باید باشد
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فرمول پیشنهادی هفتگی
:یک برنامه متعادل برای سلامت شناختی باید این پنج عنصر را هر هفته پوشش دهد

Learn Something New

یادگیری مهارت یا موضوع جدید

Practice Something

تمرین منظم یک توانایی

Interact with People

ارتباط اجتماعی معنادار

Move Your Body

فعالیت بدنی منظم

Do Something Meaningful

فعالیت با معنا و هدف
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نمونه برنامه هفتگی
:عنصر سلامت شناختی در طول هفته۵یک برنامه عملی برای ترکیب 

شنبه جدیدمهارتیادگیری

یک شنبه گفت وگو+مطالعه

دوشنبه شناختیتمرین

سه شنبه اجتماعیفعالیت

چهارشنبه هنریفعالیت

پنج شنبه تفریح/ جدیدفعالیت

جمعه خاطره گویی +خانواده

.مهم ترین چیز تداوم و لذت بخش بودن فعالیت هاست—این برنامه یک الگوی پیشنهادی است 
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هشتمبخش 

پیام برای خانواده ها

چگونه می توانیم در خانه، محیطی حمایت گر برای سلامت شناختی عزیزان 

سالمندمان بسازیم؟
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خانواده چه کار کند؟
.یا آن را تضعیف کند—نحوه صحبت کردن با سالمند می تواند اعتماد به نفس او را تقویت کند . کلمات ما قدرت دارند

:به جای این❌

«.مامان، حافظه ات خیلی بد شده»•

«تو این را یادت نیست؟»•

:بگوییماین طور✓

«.بیا با هم یک چیز جدید یاد بگیریم»•

«.اشکالی ندارد، با هم مرورش می کنیم»•
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محیط شناختی مناسب در خانه
:خانه ای که این ویژگی ها را داشته باشد، می تواند محیط مناسب تری برای سلامت شناختی سالمند باشد

گفت وگو

مکالمه روزانه و معنادار

تصمیم گیری

فرصت انتخاب و تصمیم

یادگیری

فرصت یادگیری چیزهای تازه

فعالیت

فعالیت جسمی و ذهنی منظم

ارتباط اجتماعی

حضور در جمع و معاشرت

استقلال

حفظ استقلال فردی
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.باشیم« Infantalization»مراقب 
انجام دادن همه کارها≠ کمک کردن 

غز وقتی همه کارها را به جای سالمند انجام می دهیم، ناخواسته به م

ادنفرصت انجام دتا حد ایمن، باید . او فرصت فعالیت نمی دهیم
.داشته باشد

:اگر سالمند هنوز می تواند این کارها را انجام دهد، اجازه دهید

.انتخاب کند.تصمیم بگیرد

.خرید کند.کندبرنامه ریزی

.کار بانکی انجام دهد.غذا درست کند
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ثانیه ای۶۰تمرین 
.نتیجه شگفت زده شان می کند—این تمرین ساده را با مخاطبان اجرا کنید 

مرحله اول

به «م»ثانیه، هر کلمه ای که با حرف ۶۰در 

.ذهنتان می رسد بگویید

مرحله دوم

« م»که با نام میوه هاییثانیه، فقط ۶۰حالا در 

.شروع می شوند بگویید

چه اتفاقی افتاد؟

در مرحله دوم، مغز باید زبان، حافظه معنایی، 

جست وجوی واژگان، مهار پاسخ و انعطاف 

.شناختی را هم زمان به کار گیرد
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حالا یک قدم جلوتر

:سئوال

«اگر همین فعالیت را برای یک سالمند طراحی کنیم، چگونه آن را جذاب تر کنیم؟»

.گروهی کنیم

.فعالیت را با دیگران انجام دهیم

.با خاطرات ترکیب کنیم

.از خاطرات شخصی فرد استفاده کنیم

.عکس اضافه کنیم

تصاویر مرتبط و معنادار

.موسیقی اضافه کنیم

موسیقی مورد علاقه فرد

موضوع مورد علاقه

.موضوعی که برایش مهم است

.تحریک شناختی هدفمند و معنادار—Cognitive Stimulation: این یعنی
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چند مورد را به خاطر دارید؟

:ثانیه بخوانید و سعی کنید به خاطر بسپارید۳۰کلمه را به مدت ۹این 

گل–ساعت –پرنده –چای –کتاب –درخت –کلید –باران –نان 

طبیعت : چند مورد را به خاطر دارید؟ سپس با تکنیک دسته بندی توضیح دهید

(.  نان، چای، باران)، خوراکی (کلید، کتاب، ساعت)، اشیاء (درخت، گل، پرنده)

.استStrategy-based Cognitive Trainingاین رویکرد نمونه ای از 
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بخش نهم

چه چیزی واقعاً از ما برمی آید؟
اری از اما بسی—در مسیر سلامت شناختی، برخی عوامل در کنترل ما نیستند 

.ماین بخش به آن می پردازد که کجا می توانیم واقعاً اثر بگذاری. آن ها هستند
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:عواملی که می توانیم تغییر دهیم
:را تأکید کرده استچندعاملی و طول عمررویکرد ۲۰۲۶در توصیه های WHOاما . ما نمی توانیم ژنتیک، سن یا آسیب های مغزی گذشته را کنترل کنیم

فعالیت شناختی

چالش های ذهنی منظم

فعالیت بدنی

ورزش منظم و پیاده روی

سلامت قلب و عروق

کنترل فشار و قند خون

سلامت شنوایی

بررسی و درمان کم شنوایی

ارتباط اجتماعی
روابط معنادار و فعال

خواب و سبک زندگی

خواب کافی و تغذیه سالم

یادگیری

مهارت های تازه

محیط

فضای غنی و محرک
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سه مفهوم کلیدی

1

Cognitive Stimulation

ر که با فعالیت های متنوع، لذت بخش و معنادا—یعنی مغز را درگیر کنیم 
.توجه، حافظه و زبان را به کار می گیرند

2

Cognitive Training

—نیم یعنی یک توانایی شناختی خاص را هدفمند و ساختاریافته تمرین ک

.مثل حافظه کاری یا توجه انتخابی

3

Cognitive Reserve

می کنند یعنی ظرفیت هایی که در طول زندگی شکل گرفته اند و به مغز کمک
.در برابر آسیب، عملکرد خود را بهتر حفظ کند
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:مغز سالم فراتر از جدول است

«.مغز سالم فقط مغزی نیست که جدول حل می کند»

:مغز سالم مغزی است که در تعامل کامل با زندگی قرار دارد

.می کندحل مسئله .می گیردیاد 

.می کندحرکت .می کندارتباط برقرار 

.با محیط تعامل دارد.می کندتجربه 
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از امروز، یک گام کوچک
ه شروع سلامت شناختی از تغییرات کوچک و روزان. لازم نیست کار عجیب یا بزرگی انجام دهید

:می شود

.یک چیز جدید یاد بگیرید

حتی یک کلمه از زبان دیگر، یا یک دستور پخت تازه

.یک کار را متفاوت انجام دهید

مسیر تازه ای برای پیاده روی، یا روشی جدید برای یک کار روزمره

.گفت وگوی معنادار داشته باشید

با یک دوست، همسایه یا عضو خانواده

.بدنتان را حرکت دهید

.و اجازه دهید مغزتان همچنان با زندگی درگیر بماند
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مسیر سلامت شناختی: جمع بندی

تمرین هدفمندتحریک مغز چالش و زندگی فعال

.منجر می شودپیری شناختی سالمهر مرحله مرحله بعدی را تقویت می کند و در نهایت به . بلکه یک چرخه پویاست—این مسیر خطی نیست 
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پیام پایانی

هدف ما این نیست که مغز سالمند را جوان کنیم؛ »
ممکن هدف این است که به مغز فرصت بدهیم تا در هر سنی، بهترین عملکرد

«.خود را داشته باشد
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