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بهداشت   

 زلقی

 مسن افراد دری رفتار یشناخت عملکرد و مخچه کارکرد بر سن تأثیر یبررس

 3اژدرلو حمدا 2،*اژدرلو حمدم 1زلقی، سودابه

 دهیچک

 هنیزم نیا دری کم قاتیتحق و است مهم اریبس مسن افرادی رفتار وی شناخت عملکرد وها فعالیت کاهش در مخچه قشن: مقدمه

 مطالعه نیا انجام از هدف نینابرات. باس تیاهم حائز اریبس ریپ افرادی مغز ساختمان در مخچه مختلف ملکردت. عاس شده انجام

 د. بو مسن افراد در یرفتار یشناخت عملکرد و مخچه کارکرد بر سن تأثیر یبررس

 نس بالارفتن با و زمان مرور به که دارد وجود افراد مخچه نیبی کیمورفولوژ تفاوت که دادند نشان شواهد امروز به ات: پژوهش روش

 هتریف، بوظا انجام وها عملکردبینی ی پیشبرا مخچهی ورفولوژدهد. ممی قرارتأثیر  تحت راها آنی حرکت وی شناختهای فتارد، رافرا

 استفاده یعصبهای ی رشتهربرداریتصو و مغزی سلولهای اتصال لیتحل زد، اخو قاتیتحق لیتحلی راباشد. بمی مغز نیشیپ قشر از

 د. ش

ی برا یادراک چارچوب از قیتحق رکند. دمی فایا ریپ افراد عملکرد کاهش در رای مهم اریبس نقش مخچه که داد نشان جیتانها: یافته

 ت. گرفقرار توجه موردی داخل مدل و شد استفاده افراد عملکرد در مخچه نقش دادن قرارتأثیر  تحت

 تا شوند انجام نهیزم نیا در دیبای شتریب قاتیتحق و گرفته قرار افراد سنتأثیر  تحت مخچه که دادند نشان واهدشگیری: جهینت

 د. کنن مشخص مختلف نیسن دری شناخت وی حرکت کنترل عملکرد در را مخچه نقش بتوانند

 هخچم -یشناخت ملکردعسن، رفتاری، ی: دیکل واژگان
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 rozesefid1611@gmail.comکارشناسی ارشد روانشناسی مثبت گرا، دانشگاه پیام نور، بروجرد، ایران.  -1 

 m.azhdarlo98@gmail.com(، کارشناسی ارشد روانشناسی عمومی، دانشگاه آزاد اسلامی، واحد مرودشت، مرودشت، ایران. نویسنده مسئول) -2 

 ajdarlooahmad@gmail.comکارشناسی ارشد روانشناسی بالینی، دانشگاه آزاد اسلامی، واحد فیروزآباد، فیروزآباد، ایران.  -3 

 

حقوق برای مؤلف )آن( محفوظ است. این مقاله با دسترسی آزاد در خانواده و بهداشت تحت مجوز کرییتو کامنز  ©

http://creativecommons.org/licenses/by-nc/4.0/).   منتشر شده که طبق مفاد آن هرگونه استفاده غیر تجاری تنها در صورتی مجاز است که به اثر اصلی

 .و ارجاع داده شده باشد به نحو مقتضی استناد

؛ 1401رفتاری در افراد مسن، خانواده و بهداشت،  شناختی عملکرد و مخچه بر کارکرد سن تأثیر بررسیزلقی سودابه، اژدرلو محمد، اژدرلو احمد.  استناد:

12(2 :)232-217 

mailto:rozesefid1611@gmail.com
mailto:m.azhdarlo98@gmail.com
mailto:ajdarlooahmad@gmail.com


 
 رفتاری در افراد مسن شناختی عملکرد و مخچه بر کارکرد سن تأثیر بررسی 218

 : مقدمه

ی شفرو خواروبار کی به شما کهی زمان مثال طور هد. بداری بستگی حرکت وی شناختهای رفتار رییتغ به روزانههای فعالیت انجام

 ماده آن کردن دایپی براها کاری سر کی و دیبزنی دور مغازه در دیبا ولید، اباش شامی برا نظر موردیی موادغذا دنبال تاروید می

 شما به را نظر موردیی غذا مادهدقیقاً  نجایا که دیشو مطمئن خود ذهن از و کرده دایپ را نظر مورد محلدقیقاً  تا داده انجامیی غذا

د، رااف سن بالارفتن ایابند. بمی کاهشی ریپ دوره در و زمان مرور بهی شناخت وی حرکتی رفتارهای کنش نوع نیا تهلوبدهد. امی

 اهشگیرند، کمی قرار نظر مد بازدارنده و واسطه اسیمق عنوان به و هستند مربوطی سنهای عملکرد وها کنش به کهی عوامل رکد

د. دارن دیتاک مخ قشری رو بر شتریب قاتیتحق اکثر و داشته ارتباطها عملکرد نوع نیا درک کاهش به امروز به تا تکامل نیابد. ایمی

 (. 1) کنندمی تیحمای شناخت وی حرکتهای رفتار در مخچه نقش از شدهی گردآور شواهد که رچنده

 تقسم ری، دریپ نیسن در مختلفهای کنش وها عملکرد به توجه با ادهند. ممی قرار نظر مد رای ریپ روند نهیزم نیا در قاتیتحق

 قرار مدنظر مختلف نیسن در را مخچه قشت، نایادب بری مرور قسمت در ااندازیم. ممی آن کار وی قشر ساختار بهی گاهت، نایادب

 غناطیسیم رزونانس ریتصو قیحقه، تخلاص طور به ما و دارد دیتاکی مورفولوژی مقطع سهیمقای رو بر ما قاتیتحق شترد. بیدا میخواه

(fMRI) استراحت تیوضع از و کردهی بررس را MRI ی حرکتهای عمکرد کاهش در مخچه نقش از اتیادب سمتکنیم. قمی استفاده

 در اباشد. می میحرکت وی شناختهای رفتاری داخلهای مدل لیحلر، تام نیا علت دیاکند. شمی تیحمای ریپ هنگامی شناخت و

 آن عملکرد کاهش جهت در مخچه سمت به را خود توجه و کرد میخواه بحث ندهیآ در قاتیتحق بالقوه اهدافی رو رر، بآخ قسمت

 کنیم. می معطوفی ریپ نیسن در

های دامنه در سالمیان  افراد درازمدت حافظه ویی فضا ردازشش، پپرداز رعتی، سکار حافظه: یریپ وی حرکت وی شناخت عملکرد

 در زینی عصبهای کنش رییغ(. ت2) ماند خواهد ثابتی واژگان دانش مثلها آن دانش نیهمچن ویابد می اهشن، کس برودت با مختلف

 راجعی اضاف نابعد. مکن حفظ راها کنش وها عملکرد تاکند ی میسع مغز کهدهند می نشان قاتیحق(. ت2) شودمی جادیا نیسن نیا

 نیا وافتد ینم اتفاقی جوان نیسن دری عصبیی نارسا نیا لبتهد. اکنن جبران را کمبود نیا دیبا ما قاتیتحق در نیشیپ مغز قشر به

ی ریپ نیسن در افراد حد از شیب تیفعال الواقع(. ب3) شوندها میکنش وها عملکرد نوع نیا دریی نارسا دچار که هستند مسن افراد

 (4)د. ش خواهد بهتر نیسن نیا در مغز ازای سازی ناحیهعالی، فشناخت فیوظا نجامه، اجینت رد. دریبگ را عامل نیای جلوتواند می

 رتریپ ادافر دریی فضا حافظه فهیوظ وی کلام نشی، کشناخت فیوظا انجام نگامین، هشیپ مغز طرفه دو تیفعالی رو بر (2000) ریوتر

 نیا ز(. ا5) شودمی مسن افراد در مکرهین هیناح در تقارن عدم جادیا باعثی تیفعالهای الگو نگونهیا که دادند نشان قاتیحقد. تکر کار

 نیای سازفعال دری شناخت فیوظای بررس کهدهند می نشان تقایتحق و گرفته قراری بررس مورد اریست، بقایتحق در الگو نیا رو

 (. 2،4) ی استسخت اریبس ارن، کمس و جوان افراد نیب طرفه دوهای الگو

 در (2010) الایولو(، ه1984) وهاند. بدا قراری بررس مورد انسالمی افراد در رای حرکتیی ارساد، نخو قیتحق در دلریس نیهمچن 

ها عملکرد نوع نیا لبتهد. اکردن اشارهی ریپ نیسن هنگامی حرکتی ریادگی فیوظا اهشی، کحرکتهای فعالیت کاهش هد، بخو قیتحق

 د. دار وجودی حرکت فیوظا انجام هنگامی عصبهای کار نیب تفاوتی سر کی و بودهی عیطبکاملًا  نیسن نیا در

 افرادی برا مخچه همانندی حرکت قشر دری ادیزسازی فعال که دادند شانن ،button-pressing روش از استفاده با همکاران وی مات

 قشرسازی فعال که داد شانن ،finger-thumb انگشت روش از استفاده با (2006) ناکارتو نحو نیهم ه(. ب6) دارد وجود بزرگسال

ی حرکت فیوظا لیتحل و هیتجزی برا چندگانه لیتحل از خود قاتیتحق در (2011) یابد. اخیراً کارپمی کاهشی سن روند بای حرکت

 اهشل، کانسامی افراد در و بوده متفاوتها آن نیب مخچه وی حرکت قشر تیفعال که گرفت جهینت و کرد استفاده ریپ و جوان افراد در

 کار البزرگس افراد دری حرکت قشر تیفعالی رو ره، بجمجم شکل رییتغی سیمغناطسازی هیشب از استفاده با (2012) یابد. برناردمی

 د. کر
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 جینت نیا به و کرد کار بزرگسال افراد دری حرکت فیوظا انجام هنگامی حرکت قشر طرفه دو تیفعالی رو بر (2008) هیونیچکسی

 انمیز اا، بپ حرکت وها یی دستجابجا همانندی حرکت عملکرد الواقعد. بدارن ازین نیشیپ مغز ازی اضاف هیناح به افراد نیا که دیرس

های کار انجامی برا بزرگسال افراد که دادند نشان خود قاتیتحق درها (. آن7)ت. اس مرتبط بزرگسال افراد در نیشیپ مغز تیفعال

 د. دارن ازینی شتریبی شناخت منابع بهی حرکت

ی گردآور رای ریپ نیسن در راها آن کاهش وی شناخت وی حرکتهای فعالیت به مربوط شواهد اتیادب قسمت در اه، مرفت همی رو

 قالاتم و اتیادب قسمت خواندن با وانندهد. خدارن دیتاکی مغز قشری رو بری، شدیداً عصبهای کاهش نوع نیا به راجع قیحقیم. تکرد

 داشتند دیتاکی مغز قشر دری سن تفاوتی رو بری قبل قاتیحقد. تکن کسبها فعالیت نوع نیا به راجعی کاف دانش تواندمی مربوطه

 افراد سن بالارفتن در رای مهم اریبس قشه، نمخچ که دادند نشان و داده قراری بررس مورد را انسالمی افرادی مغز وی ذهن درک و

 اریبس نقش به fcMRI و fMRI از شده برگرفته شواهد و داشته دیتاک مخچهی مورفولوژی رو بر قاتیتحق کثر(. ا8) کندمی فایا

 د. کردن اشارهی ریپ نیسن دری شاخت وی حرکتهای فعالیت کاهش به توجه با مخچه مهم

د. دارن دیتاکی ریپ نیسن در مخچه نقشی رو بر قاتیتحق کثریم، اکرد اشاره بالا در که طور همان: ریپ افراد در مخچهی مورفولوژ

ین، پس زمغی رو بر شده انجامی کیولوژیاستر قاتیتحق شاملها کردیرو نکنیم. ایمی استفاده کردیرو نیچند زت، اایادب قسمت در ام

 ی تانسورپراکندگبرداری ریتصو و (VBM) مورفولوژی چندگانه قاتیحقت، تدس هیناح حجم محاسبهی برای عصبی ربرداریتصو وشر

(DTI) که دادند شانن و بوده کسانی قاتیتحق نیا از شده برگرفتههای د. یافتهدارن دیتاک مغز دیسفکاملاً  قشری رو بر کهباشند می 

 هداد حیتوض ریز قسمت دری جزئ طور به قاتیتحق نوع نشود. ایمی کوچک ریپ افراد در رنگ دیسفکاملًا  قسمت و مخچه اندازه

 د. ش خواهند

 1vivo یعصبی ربرداریصوی، تقیتحق روش و داشته دیتاک نیپس مغز در سلول انواعی رو بری استرولوژ قاتیتحق: یولوژیاستر

 نشان خود قاتیتحق در (2003) اندرسون مثال طور هیم. بکن درک را مخچه قشر تفاوتتوانیم ت، میقایتحقی بررس با اباشد. ممی

 و Granularهای سلول و استتر کوچک انسالمی افراد در دیسف هیناح اندازه جهینت در و (یقدام) های پیشینسلول اندازه که داد

Purkinje افراد وی مریآلزا مارانیب مغز در مخچه اندازه در تفاوت به مشابههای ت. اخیراً روشاس گرفته قرارها آن نیشیپ مخچه در 

د. ندار وجودها آن نیب در Purkinje و Granular سلول دری تفاوت چیه که دادند نشان قاتیحقد. تکردن اشارهی ریپ نیسن در سالم

 د. رنیگ قراری بررس مورد شتریب دیبا که داشته اشارهای های مخچهی بیماریرو بر سنتأثیر  بهها یافته نیخرآ

 تا 4های موش نیب در مخچه هم و پوکامپوسیهی رو بر هم سند. تأثیر ش انجام ریپهای موش مخچه دری کیولوژیاسترو قاتیتحق

های سلول تعداد ماد. اشدن کوچک سن بالارفتن با زین مخچه در Purkinjeهای سلول اندازه نیمچن(. ه9) شد مشاهده ماهه 24

 مختلف( طیشرا در ترس همانند) هیپوکامپس و زدن( چشمک همانند) ایمخچه فیوظا هم علاوه هد. بوی ابتها، ثآن نیب دری هرم

ن، س ماه، اداشت را عملکرد نیبدتر زدن چشمک نگامه، هماه 24های د. موشگرفتن قراری بررس و قیتحق موردها میان موش در زین

 بر شده انجامی کیاسترولوژ قاتیتحق رفته همی و(. ر9) نداشت طیشرا از ترس هنگامها آن سوپوکامپیه هیناحی رو بری ریتاث چهی

 ود. شمی کوچکها آن نیب زین مخچه حجم و افتهی اهشن، کس بالارفتن با مخچههای سلول تعداد که دادند نشان وانیح و انسانی رو

 تیحما دهیا نیا از اتیادب سمتد. قدا قراری بررس و قیتحق مورد مختلف نیسن در را مخچه اندازه (1991) شاه : مخچه اندازه

 انداخته مخچه بهی کل نگاه کی ابتدا رت، دایادب قسمت در ات. ماس جوان افراد ازتر کوچک انسالمی افراد در مخچه اندازه کهکند می

 میخواه قراری بررس و توجه مورد مختلف نیسن در را مخچهی نواح رییغن، تآ از بعد وای مخچه مکرهین ای وای مخچه سیورم سپس و

 . دگرفتن قرار استفاده مورد انسانی برا زیم، نیداد انجامها ی موشرو بر کهی قبلهای روش همانندی کیاسترولوژهای د. تکنیکدا

                                                           
 1.تصویربرداری از بافتهای زنده
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 از کیهری برا جداگانههای اسکن از خود قیتحق در ود. ادا انجام مغز طنب ه،مخچ شرز، قمغ اندازهی رو بری طول قاتیتحق تانگی

 نبالارفت با مخچه اندازه که میکرد مشاهده خود قاتیتحق در ایم. مکن نییتع را آن اندازه وی مغز هیناح تا میکرد استفادهها نمونه

 (. 10)یابد. می کاهش %1.2ن، س

ن، س بالارفتن با مخچه اندازه که دادند نشان قیتحق نیچند و گرفته قراری بررس مورد خودکار اصول از استفاده با مخچهی کل حجم

 اهشد، کافرا سن رفتن بالا با مخچه ندازهد. اندار سن با میمستق رابطه مخچه اندازه که نجاستیا توجه بلجا کتهیابد. نمی اهشک

 دیسف ادهد، ممور دو هر ر(. د12) دارد پوکامپسیه با مثبت رابطه و سن بای منف رابطه خچهز، ممغ هیناح با سهیمقا ر(. د11) یابدمی

 تلفمخ نیسن در را مخچه ندازهگ، ارن دیسف هیناح که دادند نشان قاتیحقباشد. تمی رنگی خاکستر هیناح از بزرگتر مخچه رنگ

 مغز مختلفی حنوای رو برتوانند ی میکیولوژیزیف عوامل که کردند اشاره نکته نیا به همکاران و وگندامدهد. همی قرارتأثیر  تحت

 اندازه و سن نیبی منف رابطه هل، بسا 79 تا 26 نیب افراد جمجمه داخل MRI از استفاده با (1991) همکاران و اهد. شگذارنتأثیر 

 افراد در مخچه سیورم اندازه که دندیرس جهینت نیا به و کردهتأیید  را جینتا نیا زین گرید قاتیحقد. تکردن اشاره مخچه سیورم

تأثیر  به نسبت VII-X همانند VII و VI سیورمهای لوب که دادند نشان قاتیتحق نیمچن(. ه13) شودتر میکوچک بزرگسال

 (. 14)ت. اس گرفته قراری بررس مورد مخچه اندازه در سن فاوتباشند. تگذار میتأثیر اریبس سن

 وجهت مورد را سالمیان  افراد که شدند انجامی مقطعهای نمونه در قیتحق وت. داس متفاوت اریبس افرادمیان  در مخچه مکرهین اندازه

 تتح اریبس مخچه قشر که دادند نشان قاتیحقد. تکر اشاره بزرگسال افراد در مخچه مکرهین اندازه کاهش به (2001) ازد. ردادن قرار

 (. 15) گیردمی قرار سنتأثیر 

 مورد را د(یسف ماده) خاکستری بخش راکم(، ت15) دستی روش ای و (16) کردند استفاده خودکارهای روش از کهی قاتیتحق علاوه به

 داده قراری بررس مورد را مغزی خاکستر هیناح که استی خودکارنسبتاً  روش VBMد. دادن قراری ابیارز مورد را آن حجم و یبررس

 ماده که داد نشان مغز کل لیتحل در VBMکند. ی میابیارز مختلف افراد در (یبعد سه سطح در) ی خاصنواح در را آن تراکم و

 گیردمی قرار سنتأثیر  تحت Crus II و Crus I بالاخص مخچه در نیپس وبدهد. لمی قرارتأثیر  تحت را سن مخچه دری خاکستر

(17 .)VBM یم. کرد دیتاک سالمیان  افراد مخچهی رو بر اول وهله در اد. مکر هیتهی انسالمی در را افراد مخچه به مربوطهایی داده

ی نواح که افتیدر (2011)ی لیربدهد. تمی رییتغد، کاملاً افرا سن به توجه با مخچه که میبردی پ هیقض نیا به ودخ قاتیتحق در ام

 د. داری کمتر راکمیر، تپ افراد در رنگی خاکستری نواح و دارند سن بای منف بطهرا مخچه همانند نیشیپ قشر

ین، شیپ دوطرفه هیناح شامل کهی خاکستر هیناح بکهد. شکر اشارهی مغزی نواح نیب تفاوت هب ،VBM از استفاده با (2006) الکساندر

 د. دارن سن با میمستقت، رابطه اس شده واقع Crus II و Crus Iی نواح در مخچه راست سمت در وباشد ی میتالاموس وای شقیقه

 مادهی داراها آن لوب وباشند می Crus II و Crus Iهای شبکه تیوضع به هیشب اریبسی نواح نیا که نجاستیا توجه جالب نکته

 کردعمل کاهش به نجرد، مافرا سن بالارفتن با و دارد رابطهی شناخت عملکرد اای، بمخچه قشر شبکه دریی ارسا(. ن18) ی استدیسف

 شود. ها میآنی شناخت

د. کردن استفاده ریپ و جوان افراد نیبی خاکستر ماده انسیکووار زیتما جادیای برا MVPA چندگانه لیتحل از (2010) همکاران و سو

MVPA و داده قراری بررس مورد مختلف طیشرا تحت راها گروه نیبی عصب شباهت تادهد می اجازه محققان به که استی روش 

 سنتوانند می روش نیا از استفاده با انسیکوواری الگو و(. د19) ی کنندابیارز را آن ساختار وی مغز تیفعالی الگو نیب زیتما بتوانند

ه، مخچ شامل هیناح نیدوم کهی حال رت. داسی مغز نیپس و نیشیپی حلزون هیناح شامل هیناح نیولد. اکننبندی طبقه را افراد

 نیب زیتما جادیا باعثتواند می مغز انسیکوواری الگو که نجاستیا توجه جالب کته(. ن20) است نیشیپی حلزون هیناح و الاموست

-تالاموسی-های قشریحلقه قیطر از راها آنی شناخت عملکرد نیهمچن و شود مسن دافرا از جوان افراد مخچه و نیشیپ هیناح

 دهد. می قراری ابیارز موردای مخچه
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 انزی، میطول قاتیحقد. تبردارن در رای کم نابعل، مبزرگسا افراد در مخچه اندازه در رییتغ نهیزم در شده انجام قاتیتحقنهایت  در

 نیسن و کرده رییتغ زمان هر در مخچه ندازهل، اسا 5 طول ر(. د15) دهندمی قرارتأیید  وردن، مس بالارفتن با را مخچه اندازه کاهش

ی زرگسالب بهی جوان از سن رییتغ هنگام مخچه اندازه که دیباش داشته توجه علاوه هد. بگذارنن، تأثیر آ اندازهی رو برتوانند می مختلف

 شده جادیا راتییغیابد. تمی کاهش سن رفتن بالا با پوتالاموسیه و مخچه اندازه و شده زرگن، بس بالارفتن با سپس و افتهی کاهش

 کنند کمک راتییتغ نیا کاهش بهتوانند ی میشناختهای آموزش و افتاده اتفاق ماه 6 از مترن، کس بالارفتن باای مخچه اندازه در

ی خاکستر ماده کل کاهش نیهمچن و مخچهی خاکستر ماده شدن کوچک هز، بمغی رو بر VBMی طول قاتیتحق نیا بر لاوه(. ع15)

 (. 14) کردند اشاره قهیشق و انهیآه هیاحز، نمغ

 قاتیتحق اکثر که دیباش داشته وجهشود. تمی وچکن، کس بالارفتن با مخچه اندازه که است مشخصکاملاً : ایمخچه هیناح اندازه

 آنهای زیربخش ای و مخچه کل اندازهی رو رها، بساختار متنوع عملکرد و زیمتمای لوب ساختار رغمیله، عنیزم نیا در شده انجام

 نیا بر لاوه(. ع21) است تیاهم حائز اریبسی حرکت وی شناختهای رفتار در مخچه قشد. نکردن دیتاکها نیمکره و سیورم همانند

های رمدا ند. ایکردن اشارهی قشر -ایای مخچهحلقه مدار وی شناخت زیتما هی، بانسان ریغهای ی نمونهرو بر شده انجام ریاخ قاتیتحق

های ناحیه نهیزم در قیتحق تیاهم به قیتحق نیا رفته همی و(. ر22) گرفتند قراری بررس مورد انسان در fcMRI از استفاده با زیمتما

د. دهن قرارتأثیر  تحت مسن افرادی برا رای شناخت وی حرکتهای عملکرد نیهمچن و مخچه خودتوانند می که دارد اشارهای مخچه

 دهد. می قراری بررس مورد را فوق سئلهیق، متحق نای

 وفتگیرد. لمی قرار سن عاملتأثیر  حته، تمخچ نیشیپ لوب که دادند نشانی کیاسترولوژهای د، روشش اشاره بالا در که طور همان

میانی  وی جانب مکرهین دو به را مخچه سندگانیود. نکر کار سال 73 تا 19 افرادی رو ری، بعصببرداری ریتصو از استفاده با (1999)

 مخچه اندازه لد. ککردن میتقس هیناح 3 به را سیورمها آن علاوه هشود. بمی میتقس قسمت 2 به خودی جانب مکرهین که کردند میتقس

 مخچه هیناح و گرفته قرار سنتأثیر  تحت شدت به سیرمشود. ومی وچکن، کس بالارفتن ان، بآ از بعد و بوده ثابت سال 50 نیسن تا

 کوچک هب همکاران و وفتد. لده قرارتأثیر  تحت رای جانب هیناحتواند نمی سننهایت  در و رفتهیپذ سن مقوله از راتأثیر  داقلمیانی، ح

 موردای مخچه سیورم اندازه در رای سن تفاوت (2009) د. اخیراً پلکردن اشاره سن رفتن بالا خاطر به مخچهی جانب هیناح شدن

ی هالوب) مخچه نیپس هیناح که افتندیدر و کرده میتقس مختلفهای بخش به را سیرمد، وخو قاتیتحق درها د. آندا قراری بررس

VI، Crus I  وCrus II و VIIb) یجانبی نواح گرید با را سیرمد، وخو قاتیتحق درها گیرند. آنمی قرار سنتأثیر  تحت شدت به 

 د. نکردن سهیمقا مخچه

 با ا(. م12) دهیم قراری بررس مورد مختلف نیسن در را مخچه در اندازه تفاوت تا میانداخت lobularهای کردیرو بهی نگاه مااخیراً 

 در ا(. م23)شود می وچکن، کس بالارفتن با مخچه اندازه که میافتیرد، دش فیتعر SUIT اطلس توسط که روش نیا از استفاده

 مخچه اندازه از تیحمای برای واهدگیرند. شمی قرار سنتأثیر  تحت Crus I و (یقدام) پیشین مخچه که میافتیدر خود قاتیتحق

د. کردن استفاده آن اندازه و مخچه میتقسی براهایی روش از (1999) د. لوفتندار جودگیرد، ومی قرار سنتأثیر  تحت کهی جانب-میانی

 گیرد. می قرار سن مقولهتأثیر  تحت شدت به مخچهی موفولوژ که دادند نشان قیتحق دو ره

 رای مغز دیسف ماده کپارچهی اختار(، سDTI) ی تانسورپراکندگی ربرداریتصو: مغز دیسف ماده در تانسور انتشار ازبرداری ریتصو

(، FA) ی فراکشنالستروپیآن عنوان به راها آن و کردهگیری اندازه رای مغزهای آکسون در آب انتشار DTIدهد. می قراری ابیارز مورد

 دباشد، می میآکسونی کنواختی شاخص کهی محور نتشارا ،myelination اسیمق عنوان به که داده تیکم (RD) پخش بیرض

 مادهی کنواختی یکل طور به و کرده هیتهها آن مغز به راجع رای مهم طلاعاته، اسالخورد و بزرگسال افراد در DTIگیرد. می قرار نظر

 زف، امختل نیسن دری مغز دیسف ماده که کردند اشاره نکته نیا به پفربام و وانیال(. س24) .یابدمی اهشن، کس بالارفتن با دیسف
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 نکته نیا بهها نگیرد. آمی قرار سنتأثیر  تحت شتریبی مغز نیشیپ هیناح در ماده نیا وباشد می متفاوت نیپس تا نیشیپ مغز نیتکو

 مسن راداف دری عملکردیی نارسا باعثتواند ی میشناخت عملکرد در آن نقش و نیشیپ قشر با تعامل خاطر به مخچه که کردند اشاره

تر (. مهم25) یابدمی کاهشمرتباً  افراد نیا رای، دپینه جسم و نیشیپ قشر در دیسف مادهی کنواختی که دادند نشانها د. یافتهشو

 اندازهی رو بر ریاخ قاتیحق(. ت23) گیرندمی قراری بررس مورد DTI از استفاده با جوان افراد مغز دیسف ماده وای مخچه شبکه نکهیا

 د. کردن کاری ریپ نیسن دری ساختاری کنواختی و مغز دیسف ماده

 در سن و دیسف ماده اندازه نیبی خط رابطه هن، بآ ساختمانی کنواختی لیتحل همانند مغزی خاکستر و دیسف ماده اندازه لیتحل

 قاتیتحق که رچند(. ه26) یابدمی کاهشی ریپ دوران در دیسف ماده نیا حجم کهدهند می نشان قاتیتحق و دارد اشارهی ریپ دوران

 کنندتأیید می را امر نیا زینی طول قاتیحقد. تدار سن بالارفتن بای خط ریغ ابطهه، رمخچ رنگ دیسف ماده که دادند نشانی مقطع

 و هگرفت قرار سنتأثیر  تحتها ناحیه گرید همانند مخچه دیسف مادهی کنواختی که کرد ثابت DTI از استفاده با (2010) نت(. ب25)

ی اختکنوی یالگو کهدهد می شانه، نگرفت قرار سنتأثیر  تحت کهی کوچک نیا درجه کهکنند می بحث حققانشوند. ممی کوچک

 انتشار شیافزا و مخچه راست سمت در FA کاهشنهایت  ر(. د27) باشدمی نیپس و نیشیپ مغز نیتکو ازتر پیچیده اریبس دیسف ماده

 ت. گرف قراری بررس و قیتحق مورد (2008) همکاران و آبه توسط مخچه رنگ دیسف ماده در

 اندازه نیب که دیرس جهینت نیا به و کرد کاری ریپ هنگام دیسف ماده بافت رییتغی رو بری بعد سه کیتکن از استفاده با (2008)ی پاگان

 کیپا نیا ندازهد. ادار وجود رابطه مخچه چپ سمتی مخ کیپا در سن و است( شدهگیری اندازه FA و DTI توسط که) سفید ماده

 (. 26) است مشهودی عصبهای بافت و کسیورنا، فکورون تابش دری سن فاوتت. تاس شده وچکیر، کپ افرادی برا مخچه چپ قسمت در

 قرارأثیر ت تحت را مخچه دیسف مادهی کنواختتوانند یمی که داشته دیتاکی ریپ نیسن در رفتن راه و حرکتی رو بر ریاخ قیتحق دو

اشد، بمیانی می مغز به مخچه هیاولی خروج نبعه، ممخچی بالا کیاباشند. پمی مخچه دیسف مادهی عصبهای اری، تمخهای د. پایکدهن

ل، سا 90 تا 75 نیسن نیب افراد رد. ددار اتصالی زیدهل وی نخاع هیناح و مخچه قشر ان، بآ نییپا ومیانی  مخچه کیپا کهی حال رد

 ادهم ساختمانی کنواختی و نشستن( در تعادل و رفتن راه دتت، شسرع حداکثر با رفتن راه) ه، حرکتمخچیی نارسا ازی علامت چهی

ی بالا ازیامت) گروه دو حرکت در که کردند کشف حققان(. م17) شودنمی دهید (میانی وی نییایی، پبالای نواح) مخچه رنگ دیسف

یری گندازهیر، اپ افراد در نیا بر لاوهشود. عمی رییتغ دچاری مخ کیپا در دیسف مادهی کنواخت(، ینییپا ازیامت مقابل دری حرکت

 بای میمستق ابطهخ، رم در (یمحور انتشار هم و انتشارمیانگین  در هم RD و FA شامل) سفید ماده ساختمانی کنواختی چندگانه

 مسن افراد حرکتی رو بر مخچه رنگ دیسف ماده تیاهمی رو بر خود قیتحق در (2013)ی اوالارد. کدار سن وی حرکتگیری اندازه

 د. ندار مخچه رنگ دیسف ماده ساختمانی کنواختی یرو بری ریتاث چیه سن که داد نشان خود شواهد در و کرد کار

 سولپخ، کم کیپای بالا هیاحد. نهستن رفتن راه در کنترلیی نارسا دچار که داد انجامی ریپ افرادی برا را DTI اسکن (2013) کفری

 قیتحق نیا در جوان و ریپ افرادمیان  در (میانی مغز در رنگ دیسف ماده) مخچه کیپا و مغز( در دیسف مادهی عصبهای تار) داخلی

ی نواح دری کمتر FAی اراباشند، دمی حرکت ازیی بالایی نارسا دچار کهی ریپ فرادد. اشدن سهیمقا هم با و گرفت قراری بررس مورد

 هه، بمسئل نیا که راد. چکنن حفظ رفتن راه هنگام را خود تعادلتوانند ها نمیآن نینابراد. بهستنی داخل سولیک چپ سمت جز به

 بر لاوه. عتاس ازین موردی شتریب قاتیتحق نجامن، اجوا افراد با امر نیا سهیمقای برا و داردی بستگ دیسف ماده ساختمانی کنواختی

 نظر رد با قاتیتحق و بوده آموزنده اریبس مخچه رنگ دیسف مادهی عصبهای تار با رابطه دری شناختهای رفتار به راجع قیتحق نیا

 قشیر، نپ افراد دری شناخت عملکرد کاهشی راه، بمخچ که دادند نشان (2006) پفربام و وانیسال توسط شده ارائه چارچوب گرفتن

 باشد. می مخ نیشیپ قشر و مخچه نیبی قو رتباطر، اام نیا علت و کرده فایا رای مهم اریبس

 که دادند نشان مختلف نیسن در مخچهی مورفولوژی رو بر شده انجام قاتیتحق ازی میعظ قسمت: آن کار و مخچهی مورفولوژ

ی تاررف عملکرد دری کیمورفولوژهای تفاوت ای، بریپ نیسن در مخچه قشکند. نمی فایای ریپ دوران در رای مهم اریبس نفش مخچه

 ت. اسی حرکت وی شناخت عملکرد کاهشی معنا به ارتباط نیا و نشدهیی نارسا باعث مخچه کهی حال رت. داس ارتباط در
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 حرکات) یادگیری فیظات، وقایتحق ازی کی رد. دکردن اشاره مخچههای نیمکره با مسن افرادی حرکتهای کار رابطه به قیتحق نیچند

 نیشیپ شره، قمخچ مکرهین ندازهت. اگرف قراری بررس ورده، مسال 80 و 22 افراد در (یکلام ریغ وی کلام) حافظه کار دو و (یچرخش

 رد. هدهن انجامی چرخش حرکاتتوانند می ریپ افراد از بهتر جوان فراد(. ا15) شدند برآورد قیتحق نیا در پوکامپوسیه و مخطط و

 دنش کوچک که دادند اننش سندگانیویابد. نمی کاهش مغز پوسته قشر و مخچه مکرهین ندازهد، اباش بدتر افراد عملکرد که چقدر

 باای رابطه چیه مغز وستهی، پریادگی مرحله ر(. د15)د. گذارتأثیر  ریپ افرادی ریادگی یرو برتوانند ز، میمغمیانی  پوسته و مخچه

 رابطه مخچههای نیمکره اندازه که دیباش داشته وجهباشند. تمی مهم اریبسی کلام ریغ کارگر حافظه و مخچه و نداشته عملکرد

 خچهم اندازه شدن کوچک که داد نشان قیتحق ند. ایداری کلام ریغ وی کلام فیوظا انجام در کارگر حافظه در عملکرد بای میمستق

 د. کنمی قایا کارگر حافظهیی کارا در را مهم اریبس نقش و باشد داشته ارتباط ریپ افراد دری ریادگیی یتوانا عدم باتواند می

 نت. تاس زدن چشمک همان جهینت کهشود می انجام چشم توسط زین کردن وتت. فاسی ریادگی ازی شکل زین زدن چشمک طیشرا

 زدن چشمکی ریادگی رجهافتد. دمی اتفاق زدن چشمک از قبل صدا تن و کردن فوتی ریادگت. یاستر مهم هم کردن فوت از صدا

 تهداش اشاره زدن چشمک طیشرا و مخچهی کل حجم نیب رابطه هیر، بپ فرادد. اداری بستگ مخچه حجم و اندازه بهدقیقاً  جوان افراد در

 هب زین صدا تن و کردن فوت نیب فیضع رابطه علت و است جوان افراد ازتر ها کوچکآن مخچه اندازه کهدهند می نشان قاتیتحق و

 برتواند می بزرگسال افراد در مخچه اندازه کهدهد می نشان امر نیا(. مجدداً 24) باشدمی زدن چشمک برها آنی ده تیاولو خاطر

 د. گذارها تأثیر ی آنریادگی انمیز

 زمان مدت) ستادنیا در تعادل و رفتن راه سرعت (2007) وزانود. ردار ارتباط مخچه بهدقیقاً  ریپ افراد در تعادل حفظ و رفتن راه

د. کر استفاده خودکار روش از خود قیتحق در و داد قراری بررس مورد مغزی خاکستر ماده اندازه با همراه را پا( کی یرو بر ستادهیا

 تهوسه، پمخچ اندازه با تعادل عدم کهیی آنجا زد. ادار ارتباط مغز نیشیپ قشر و مخچه حجم شدن کوچک ان، برفت راه نییپا رعتس

 رای شناختیی توانا وی جسمان سلامت که است انسیکووار نیچند شامل قیتحق ن(. ای28)د. دار ارتباطای آهیانه نیپس لوب و مغز

های فعالیت که دادند نشانها د. یافتهدارنی بستگ مخچهی نواح اندازه بهن، دقیقاً رفت راه سرعت و عادلدهد. تمی قراری بررس مورد

 اریسب ریپ افراد دری شناخت وی حرکتهای کاری براای مخچه-پیشین مدار و شده کم ریپ افراد در مخچه اندزه شدن کوچک بای حرکت

 ت. اس مهم

 قراری بررس و قیتحق مورد 2009 سال در پل و 2004 سال در چیمکلول توسط مخچه سیورم اندازه با رابطه دری شناخت عملکرد

 خود هیاول قاتیتحق درها د. آنکردن کاری شناخت آزمون با همراه مخچه سیورم هیناح 4 اندازهی رو بر دو هر چیمکلول و رت. میلگرف

 دیتول و افظهن، حرفت راه سرعت پردازشی رو رت، باس ارتباط در Crus II و VI ،Crus I لوب با که سیورم هیناح که بردندی پ

 رد. دهستن ارتباط دری بصر دیتول با شتریب V و IVهای لوب همانند سیورم نیشیپهای ناحیه کهی حال ره، دگذاشتی تأثیر بصر

 عملکرد و سیورم VIII-Xهای لوب نیب رابطه خود قاتیتحق درها د. آنش خواهد بهتر ملکردد، عباش بزرگتر اندازه هرچه موارد همه

 و پردازش رعتن، سخواندیی توانا شامل که دارد وجود V و IVهای لوب نیب کهی گرید ابطهد. ردادن قراری بررس مورد رای شناخت

أثیر ت ریپ افراد دری شناختهای عملکردی رو برتواند می مخچه اندازه که کرد انیبتوان ی میکل طور ه(. ب28) باشدیی میاجرا عملکرد

 د. گذار

 قشر هم وای مخچه سیورم مد. هکردن کار ریپ افراد مغز نیشیپ قشر در مخچه سیورم وی شناخت عملکردی رو بر همکاران و پل

د. ستنه ارتباط دری شناخت عملکرد با سیورم و نیشیپ قشر اندازه نیا بر لاوهت. عاس جوان افراد ازتر یر، کوچکپ افراد در نیشیپ

ی انچند تیهمق، افو رابطه که دندیرس جهینت نیا به و داده قراری بررس مورد سیورم در را مغز نیشیپ شرد، قخو قاتیتحق درها آن

 نیب املتع اندازه بهی مغزی نواح که دیباش داشته وجهکند. تمی فایا ریپ افرادی شناخت عملکرد در رای مهم اریبس نقش خچهد. مندار

 د. هستن تیاهم حائزی مخی نواح و مخچه
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د. نهست ارتباط در ریپ افراد دری شناخت عملکرد اد، بگرفتن قراری بررس مورد VBM از استفاده با که مخچه و مخ رنگی خاکستر ماده

Lee ابطهر به خود قاتیتحق درها د. آنکننی بررس را ریپ افراد هوش انمیز تا انداختند مغز رنگی خاکستر ماده بهی نگاه همکاران و 

د. دار وجود زین Crus I در نیپس مخچه در رابطه نیا و گرفته قرار نیشیپ قشر در که کردند اشارهی خاکستر ماده و هوش نیب

 (. نیشیپ قشر)د. دار مخچه بای منف رابطهی خاکستر ادهی، مآموزش سطح کنترل هنگام که دارند توجه نکته نیا به سندگانیون

 رعتی، سکلام ریغ استدلال عنوان به که است ارتباط دری شناختیی توانا با VBM دری خاکستر ماده که دادند نشانها یافته نیا

 کتهد. نداری کل هوش بای مثبت ابطهر، رقش همانند مخچهی واح(. ن19) شودمی گرفته نظر در مدت بلند و کوتاه حافظه هم و پردازش

 مهم اریسب رابطه نباشند، ایمی کنترل تحت نیشیپ قشر دیسف وی خاکستر ماده کهی مانه، زمخچ درتنها  که نجاستیا توجه جالب

 قاتیتحق در (2005)ی ل و (2011) وگاند. هدار بزرگسال افراد دری شناخت عملکرد بای میمستق رابطه مخچه کهدهد می نشان و است

 کند. می فایا ریپ افرادی شناخت عملکرد در رای مهم اریبس نقش مخچه که دادند نشان خود

 با چهمخ و نیشیپ قشر در هم دیسف وی خاکستر هیناح در رییغز، تمغی نواح نیب رابطه بهی گاهد، نفر به منحصری کردیرو در ما

 نیب ابطهد. ردار اشاره رفتار باها آن ارتباط و مغزی نواح نیب رابطه به کردیرو ن(. ای29) انداختیم ریپ افراد در پردازش سرعت کاهش

ی نواح ییتوانا به رابطه نیا لکهدهد، بمی نشان را بزرگسال افراد در پردازش سرعت تیاهمتنها  هد، نعملکر با مخچه و نیشیپ قشر

 گذارند. تأثیر می رفتار بر کهدهد می تیاهمهایی شبکه و مغز

 مورد را انسان مخچهی توپوگراف و جوان و ریپ افراد دری حرکت وی شناخت عملکردی راستا در را مخچه ندازهد، اخو قاتیتحق در ما

 هم و مخچه مکرهین در هم هالوب حجم و اندازهی رو بر ایم، مکرد اشاره بالا در که طور مان(. ه25) دادیم قراری بررس و قیتحق

 شامل که کردند پر رای شناخت وی حرکت تستی ابیرزد، اکردن شرکت ما قیتحق در کهی جوان و ریپ فرادیم. اکرد قیتحق سیورم

 قاتیحقت در اباشند. مبندی میزمان و (یحرکت-یدارید در تعادل) ی حرکتیریادگل، یعادیی، تاجرا عملکردگیری ندازهر، اکارگ حافظه

 عملکرد کهیی آنجا از (X لوب قیطر از Crus II) دارد نیپس مخچه اندازه بای میمستق ابطهر، رکارگ حافظه عملکرد که میافتیدر خود

 در ا(. م14) دارد Crus I و نیپس مخچه اندازه بای منف رابطه العمل( عکس زمان انتخاب و تعادل فظبندی، حزمان همانند) حرکتی

 رد ات. ماس نیشیپ مخچه شامل و داده قرارتأثیر  تحت رای شناخت عملکرد که میکرد اشاره مخچه هیناح اندازه به خود قاتیتحق

 د. دهن قرارتأثیر  تحت را ریپ افراد مختلفهای عملکردتوانند می مخچهی نواح که میداد نشان خود شواهد

 کردعمل با مخچه که است واضح پریم. اولًا کرد کار ریپ افراد دری رفتارتأثیر  و مخچه حرکتی مورفولوژی رو بر خود قاتیتحق در ما

ها ردعملک نوع نیا کاهش به منجر مخچه اندازه در تفاوت کهدهد می نشان مسئله نیا و است ارتباط در ریپ افرادی شناخت وی حرکت

 مورد در یکم قاتیتحق لبتهد. ادهن قرارتأثیر  تحت را ریپ افراد عملکردتوانند می زین مخچه نیریزی نواح وماشود. دمی فوق افراد در

 گرید ینواح و مخچه نیب رابطه ومات. ساس تیاهم حائز اریسل، بمسائ نیا به راجع قیحقت. تاس گرفته صورتها عملکرد وی نواح نیا

باشد. یم مهم اریبس ریپ افراد ذهن و مغز درکی برای رفتار رییتغ درها شبکه به وجهد. تدارن تیاهم اریسین، بشیپ قشر الاخصن، بآ

 در یرفتار عملکرد کاهش با نیشیپ قشر همانند مخچه که میداد نشان نیشیپ قشر و مخچهی رو بر خود قاتیتحق در مانهایت  رد

 (26) است ارتباط در ریپ افراد

 خاطر نیهم به و شده نیشیپ قشر در مخچهی نسبگیری اندازه به منجری رفتار عملکرد و مخچهی قو رابطه که دیباش داشته توجه

ی قیدقهای الگوی دارا مخچه که است نیا امر قتیقشود. حمی محسوب ریپ افراد درها عملکرد کاهشی برای بهتر اخصه، شمخچ

 باشد. می آموزنده و ارزشمند اریبس نهیزم نیا در قیحقد. تدار تیاهم اریبس نیشیپ قشر با آن رابطه و ست

 : یریپ نیسن در مخچه فیوظا و عملکرد نهیزم دری کاربرد قاتیتحق

 fMRI قاتیتحق

 درها تفاوت ن(. ای18) باشندی میمغزسازی فعال ازی مختلفهای الگوی ارای، دحرکت وی شناخت فیوظا انجام هنگام ریپ افراد

ت. سا گرفته قراری بررس و قیتحق مورد مخچه درها فعالیت نوع نیای لگوت. ااس مشهود نیشیپ مغز وی حرکت جانبه دوهای فعالیت
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سازی فعال نیا که داد نشان خود قاتیتحق در ود. اکری بررس و قیتحق ریپ و جوان افراد مخچه جانبه دو تیفعالی رو بر (2002)ی اتم

 د. دار ادامه مخچه تا جوان و ریپ افراد مخچه در

 ندهمان تا کردند تلاشها د، آنبسپارن خاطر به را انگشتان سرهم پشت حرکات تاخواهیم می ریپ افراد از ما کهی زمان نحو نیهم به

 رن، دانگشتا حرکت دری عملکرد وی کاربردسازی عالد. فبو جوان افراد ازتر ها پایینآن سرعتطبیعتاً  ماد. اکنن عمل جوان افراد

 (16) دارد وجود نیشیپ قشر وی مخی حرکتی نواح در جانبه دوسازی عالد. فبو جوان افراد از بهتر ریپ افراد

 نه نینابراگردد. بها برمیآن شبکه تیوضع نقص به امر نیا علت که بوده شتریب جوانان درسازی فعال عدم که دادند نشان سندگانینو

 را خود هشبکتوانندوضعیت می لکهکنند، بمی استفاده شتریبی مخ حرکت و مخچه زی، احرکت فیوظا انجام هنگام رتریپ افرادتنها 

 شود. ها میآن عملکرد شدن بدتر به منجر امر ند. ایکنن فعال جوان افراد از بهتری لیخ

 کار مخ نیریز قسمت و قشری نواح دری حرکت فیوظا انجام هنگام جانبه دوسازی فعالهای الگوی رو بری لیتحلهای اخیراً روش

 شانن و کردند سهیمقا ریپ و جوان افراد در دست کی دری تنها انگشت حرکات با رای عصبهای ه، رشتهجانب چندهای د. تحلیلکردن

ی نواح خاطر بهها عملکرد نوع نیا در کاهش که دیباش داشته وجه(. ت9) است متفاوت هم با افراد نیا دری حرکت عملکرد که دادند

 ت. اس مخچه و مخی حرکت

 رشتیب مخچه درها آن جانبه دوی حرکتسازی عالکنند، فمی لیتکم را خود فیوظا افراد کهی زمان که دادند نشان شواهدنهایت  در

 هضرب هنگام ریپ فرادد. ادادن انجام آن بدون هم و دست تسلط با هم رای کیزومتریا فیوظا ریپ و جوان افراد نجایا ر(. د10) شودمی

 د. داشتن مخچه وی مخ قشر دری شتریب جانبه دوسازی فعالی لگوم، اه سر پشت فیوظا انجام و خود انگشت با زدن

 ستد حرکاتی رو بر که خود قاتیتحق در ایابد. ممی کاهش رتریپ افراد در مخچه درسازی فعال که دادند نشان نهیزم نیا درها یافته

 رد مخچه تیفعال کاهش به همکاران وی واکیانت. تاس شتریب ریپ افرادی حرکت قشر در هیاول تیفعال که میکرد شاهدهیم، مداد انجام

 ادهد نشانای های قاعدهعقده وای های مخچهلوپ نیب تعامل بهی شتریب علاقهها آن که است نیا امر نیا لتد. عکردن اشاره ریپ افراد

ای های قاعدهعقده شبکه دری سن تفاوت که افتندیدرها د. آنکردن استفادهها شبکه نیای بررسی برای برابرسازی مدل از سندگانینو و

 لحاظ از مخچه که کرد ثابت قیتحق نیا رفته همی ویابد. رمی کاهش ریپ افراد در که است مشهود فیوظا نیا انجام درای مخچه و

 گیرد. می قرار سنتأثیر  تحتی کاربرد

 ند. ایدارنی کمتر تیعالین، فنمادی حرکتی ریادگی هنگام مخچه VI لوب در جوان افراد به نسبت رتریپ افراد که میداد نشان ما

 دری ریادگی درجه باسازی فعال نوع نیا و هستند نینماد رکاتها، حآن در کهشود می فعالی طیشرا تحت جوان افراد در هیناح

 کاهشسازی فعال نن، ایزما مرور به که دارد وجود ریپ افراد دری ریادگی و VI لوبسازی فعال شیافزا نیب ابطهت. راس ارتباط

 د. دارنی کمتری ریادگن، یجوا افراد با سهیمقا در افراد نیاید. ایمی

 از استفاده با (2003)ی مورف و ردوند. فکر اشارهی سن روند بای مخی کاربردسازی فعال در رییتغ بهی حس ادراکی رو بر قیتحق

 رای بهتر ملکردر، عرتیپ فرادد. اکردن کار VI لوب همانند II و Crus Iی رو رل، ببزرگسا افرادیی ایبو حس آستانه ویی ایبو تست

 که داد نشان قیتحق نیم. ایکرد سهیمقا جوانان با راها آن که افتی کاهشی زمانها آن در II و Crus I تیفعال نیمچند. هدادن نشان

 وی شناخت عملکرد با (II و Crus I) مخچه هیاحین، نا بر لاوهکند. عمی فایا بزرگسال افرادی حس عملکرد در رای مهم نقش مخچه

 فیوظا انجام نگامیر، هپ افراد درسازی فعال کاهش که دادند نشان خود قیتحق درها (. آن20) است ارتباط در مغز نیشیپ قشر شبکه

 کردند کار یشناخت عملکرد در مخچه تفاوتی رو بری قبل قاتیتحق که دیباش داشته وجهگیرد. تمی صورت کسانی ینواح دری شناخت

یی متا لیتحل مت. هنگرف قرار توجه موردسازی فعال عملکرد با رابطه درای های مخچهیافته جهینت رد. دنشدن واقع ثمر مثمری لیخ و

 ورط به دیاد، بشدن انجام ریپ افرادی حرکت ریغ فیوظا انجام هنگام مخچهی رو بر کهی میمستق قاتیتحق هم و اتیادب قسمت در

 د. کنن درکها آنی شناخت عملکرد کاهش در را مخچه نقش بتوانند کامل
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 در لکهد، بدار فرقی مورفولوژ لحاظ ازتنها  هیر، نپ افراد در مخچه که است مشخصکاملاً : ریپ افراد در مخچهی برای چارچوب

 در شتریبها تفاوت نین، ایا بر لاوهت. عاس متفاوتها آن در زین فیوظا انجام هنگام دری عملکردسازی فعال واستراحت تیوضع شبکه

 ربتواند می و است متفاوت ریپ افراد در مخچه که رچندخورند. همی چشم به ریپ افراد دری حرکت وی شناخت عملکرد کاهش قسمت

ی مستقل ساختمانی دارا مخچه لبتهگذارد. اتأثیر می فیوظا عملکردی رو بر مخچه اندازه شدن وچکد. کگذارها تأثیر آن رفتاری رو

 عملکرد در مخچه نقش که هستند مهم اریبسی زمانای های قاعدهعقده همانندی قشر و نیریزی نواح با همراه آن شبکه وباشد نمی

 د. شو درک ریپ افرادی حرکت وی شناخت

 لیشکتی شناخت وی حرکتی نواح باای های حلقهی رشتهسر کی کهباشد ی میمخ قشر بای زیمتما شبکهی دارا مخچه کهدانیم می ما

 سن روند نرمال ندیفرآ خاطر بهای های قاعدهعقده ای وی مغز قشر و مخچه نیب عامل(. ت29) ای استهای قاعدهی عقدهدارا ودهد می

 جوان دافرای مورفولوژ و عملکرد نیب تفاوت با همراهقشری -یمخچه شبکه الاخصشود. بمی رفتار دری راتییتغ جادیا باعث که است

تأثیر  حتت رای حرکت وی شناختهای رفتارتواند می جهینت در و گذاشتهتأثیر  دیجدی داخلهای مدل لیتشکی رو برتوانند می مسن و

 د. ده قرار

 لیتشک وای مخچه-ای قشریهای حلقهرشته در زیتما جادیا وی شناخت وی حرکتی رفتار دامنه دادن قرارتأثیر  تحت در مخچه نقش

 کمک 1جلو و معکوسهای مدل قیطر از حرکات کنترل به خچهی، محرکت دامنه ر(. د30) است مهم اریبسها رفتاری درون تیوضع

 واقعال(. ب30) کنند عیسر راتییتغ ریدرگ را خود بتوانند سپس و کردهبینی پیش را حرکت ریمس تادهد می اجازه افراد به وکند می

 ازی دیجدهای تواند مدلمی مخچه زمان نیا در و دهند رییتغ را مخچهی ریدرگتوانند می دیجدی حرکت فیظای، وریادگی نهیزم در

 چهخد، ممور نیا رد. درنیگ قراری بررس مورد دیبا مورد زینی شناختهای رفتاری برای داخلهای مدل ارچوبد. چده لیتشک را عملکرد

سازی فعال وی مورفولوژی دارا ریپ افراد در خچهشود. می میشناختهای عملکرد به منجر و کرده جادیا رای ذهن پردازشی داخل مدل

 کاهش به منجر دیجدهای مدل نیا در اطلاعات بودن وبیع(. م31) بینی کندپیش رای رفتار جینتاتواند می و استی متفاوتی عملکرد

 دهند. می قرارتأثیر  تحت شدت به را ریپس، افراد معکو و جلوهای مدل کهکنیم می فرض اشود. ممی عملکرد

 مخچهی ورفولوژت. ماس متفاوت اریبس جوان و ریپ افرادمیان  در مخچهی ورفولوژد، مش داده نشان بالا قسمت در که طور همان

 لیتشک وی ابیارز ای وبینی پیش قابل ریغی رفتار نقص خاطر هت، بتفاو نیا لتد. عگذارتأثیر  افرادی رفتار عملکردی رو برتواند می

 هر، بیپ افراد دری حرکت وی شناختهای رفتار از برخاستهیی توانا عدم نینابراباشد. بمی مدنظر فیوظای برای داخلهای مدل سخت

 هندازباشند. ای نمیمشخصی پاتولوژ تیوضعی داراقطعاً  سالم مسن فرادآورد. امی نییپا راها آن عملکرد کهباشد می مخچه خاطر

 قیطر از که جلوهای مدل کهدهیم می شنهادیپ ادهد. ممی قرارتأثیر  تحت راها آن رفتار و شده کوچک افراد سن بالارفتن با مخچه

 مادهی تکنواخی کاهش که دادند نشانها د. دادهکننبینی پیش رای بعدهای رفتارتوانند کنند، میمی نظارت راها فتاری، رتبع هیتخل

 به نتواند مسن افراد در مخچه گرشود. ای میمخ قشر و مخچه دری مغزهای سلول اتصال کاهش به منجر ریپ افراد دری مغز دیسف

 تیعالف همانند) ی مؤثر نبودهواقعهای رفتار عملکرد جهینت رد، دکن برقرار ارتباطی مخ قشر با مغز دری سلول اتصالات کاهش خاطر

ی داخلهای مدل لیتشک عدم به منجر امر نشود. ایمی جادیا رفتار در نقص و است( مشاهده قابل ریغ کهی ذهن پردازش ای وی حرکت

ی رکتح دامنه در همی رفتارهای ی فعالیترو بری منفید، تأثیر جد فیوظای ریادگی هنگامتواند می وشود می رفتار به مربوط قیدق

 ریپ و جوان افراد در که کردند تیحماای های داخلیمدل از رفتار نهیزم در ریاخ شواهد قتیحق ر(. د1 شکل)د. گذاری شناخت هم و

 (. 25) هستند متفاوت

 نیا لتد، عش گفته هم بالا در که طور ماند. هدا قرار توجه مورد رای رفتار عملکرد و مخچه نیب ابطهب، رچارچو نیا قتیحق در

 رای فمختل فیظا و و داده قرارتأثیر  تحت را رفتارتواند ی میداخلهای مدل اهشباشد. کمی مغز نیشیپ قشر خاطر هی، برفتار رابطه

                                                           
1 forward 
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بهداشت   

 زلقی

 ملکردع کاهش بای قو ابطهین، رشیپ قشر کنار ای و بالا دری حت مخچه چرا کهدهد می حیتوضی رفتارتأثیر  ند. ایباش برداشته در

 د. کننی بررس و قیتحق نیشیپ قشر و مخچه نیب تعاملی رو بر دیبای آتهای ارد. کدار ریپ افراد دری رفتار

ی برا مخچه که کردند ثابت گرید قاتیحقت. تاس مهم اریبسی رفتاری داخلهای مدل لیتشکی راه، بمخچ که دادند نشان شواهد

 است مهم اریبس زین سرهم پشت وی متوال پردازشی برا مخچه نیمچن(. ه32) کندمی فایا رای مهم اریبس قشی، نرفتاربندی زمان

 ظرن دری عنی)شوند. می محسوب ما محاسباتی برای شاخص و نبودهی داخلهای مدل به مختصها صرفاً فرضیه نیا از کی چ(. هی31)

 هم سر پشتهای پردازش در هم وبندی زمان در هم مخچهیی توانا دمی(. عداخلهای مدل نیا ازی قسمت عنوان به مخچه گرفتن

 اننش واهدد. شکردن اشارهبندی زمانیی توانا عدم بهی ادیز قاتیحقد. تشو مختلف نیسن در افراد عملکرد کاهش باعثتواند می

 درازی سفعال کاهش که میدیفهم ریاخ قاتیتحق در اد. مباشن داشته هم سر پشتی ریادگتوانند ینمی بزرگسال افراد کهدهند می

 ات کهباشد ی میریپ نیسن در مخچهیی نارسا خاطر بهیی توانا عدم نت. ایاس ارتباط درها آنی ریادگی انمیز با مسن افراد مخچه

 افراد خچهم نینابراشود. بمی ریپ افراد دری شناخت وی حرکتهای فعالیت کاهش به منجر و شده دهیکشی حرکت ریغهای فعالیت دامنه

آورد. می نییپا را ریپ افرادی حرکت وی شناخت عملکرد جهینت در سد. پده انجام را هم سر پشت پردازش وبندی زمانتواند نمی ریپ

 د. برسن ریپ افراد در مخچه نقش ازی شتریب درک به بتوانند تا داده قراری بررس مورد را هاتیتوج نر، ایگیدهای ارک

 اناتویح نمونهی رو بر قیحقت. تاس مهم اریبس ریپ افراد تیفعال و عملکرد کاهشی براای مخچه-ایهای قاعدهعقده تعاملنهایت  در

 تیضعو دری سلولهای رشته ازی کسانی اتصلات هد، بخو قاتیتحق در اد. مکر اشارهای های قاعدهعقده و مخچه نیبی آناتوم اتصال به

 به تصالا نیا قاومتیابد. ممی کاهش استراحت هنگام وی مغزی نواح نیب ریپ افراد مغز دری سلول اتصال نیم. ایافتی دست استراحت

 عاملت دری سن تفاوت وگردد برمی ریپ افرادی داخلهای مدل به نقص ند. ایداری بستگی شناخت وی حرکت فیوظای رفتار عملکرد

 گذاشته اشتراک به ساختمان دو نیا نیب کهی طلاعاتد. اده قرارتأثیر  تحت راها رفتارتواند ای میهای قاعدهعقده و مخچه نیب

د. کن کشف راها مدل نیای خطا و کرده نظارت راها رفتارتواند می تیوضع نیا در مخچه ماد. استنینی واضح طلاعاتشوند، امی

 ستمیس نیا گرشوند. امی اهدافرسانی روز به به منجر و کرده فایای رفتارهای محرک در را مهمیار  به نقشای های قاعدهعقده

 نیندچتأثیر  تحت رفتار جهینت رد، دابی کاهشی مغزهای سلول اتصال انی، میزسن راتییتغ خاطر به ای و شده متوقفی ارتباطات

 نینهمچ وی ریپ نیسن در مخچه نقش درکی برای شتریب قاتیتحق و بودهی بررس قابلها فرضیه نیا مههت. گرف خواهد قرار عامل

 باشد. می ازین مورد نیسن نیا در عملکرد ویی توانا کاهش خاطر به خاصهای مکانیزم رییتغی بررس

 
 مسن افرادی پاتولوژ در مخچه نقش

ی اتولوژپ در مخچه نقشی رو بری قیعم طور هن، بمس افرادی رفتار عملکرد در مخچه مداخله گرفتن نظر در بر علاوه قاتیتحق شتریب

 همانند) حرکتی فیوظا انجام هنگام نسونیپارک مارانیب مخچه دری عصب تیفعال که افتیدر (2008) النجرد. بکردن دیتاک افراد نیا

ای های قاعدهغده نقصتواند ای میسازی مخچهفعال نوع نیا که دادند نشان خود قاتیتحق درها یابد. آنمی شیافزا دکمه( دادن فشار

 نیا مخچه حد از شیب تیفعال نحو نیهم هد. بدهن انجام راتری سریع حرکات مارانیب تا شود باعث و کند برطرف مارانیب نیا در را
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سازی عالز، فمغ پوسته قسمت در کهی فراد(. ا23) دارد مغز پوسته درسازی فعال بای منف ابطهی، رحرکت فیوظا انجام هنگام مارانیب

های یی غدهنارسا و نقصتواند می مخچه که دیباش داشته توجه و افتهی شیافزاها آنسازی عاله، فمخچ قسمت رد، ددارنی کمتر

 (. 33) باشدی میجبران قشی، نماریب نوع نیا در مخچه قشد. نبخش بهبود مارانیب نیا در راای قاعده

 نانن، زمدر پستی کیاسترولوژ قاتیحقت. تاس مهم اریبس (AD) ی آزایمرماریبی برا مخچه نقش که دیباش داشته توجه نیهمچن

 نیا مخچه در granularهای سلول تعداد نیبی تفاوت چیه که افتندیدر و کردند سهیمقا هم با راای شده کنترلهای گروه وی مریآزا

 نفر 100 از که دادند نشان مدرن پست قاتیتحق نیا بر لاوه(. ع18) تر استکوچک AD زنان در مخچه اندازه و ندارد وجود افراد

 نیای دارای کنترل مارانیب از کی چیه مات. ااس پلاکتی داراها آن مخچه که شد مشاهدهها آن از نفر 47 در ،AD به مبتلا خانم

 در اختلال ویی نارسا باعثتواند می و گرفته قرار ADتأثیر  تحت مخچه که داد نشان قیتحق ن(. ای34) نیستند مخچه درها پلاکت

 د. شو مارانیب نیا

شوند. بندی میطبقهی زوالعقل شدت طبق بر مسن افراد ازی روهد. گکردن اشاره AD مارانیب در مخچه نقش تیاهم به ریاخ قاتیتحق

 شدن وچک(. ک28) گرفت قراری بررس موردها آن در جمجه لوب و نیپس لوب و سیرمه، ومخچ مکرهها، نیآن مخچه حجم و ندازها

د. دار افراد تیفعال عملکرد وی عقل زوال بای میمستق رابطه جمجمه لوب و مخچه اندازه و است ادیز ازیبس مارانیب دری نواح نیا اندازه

ه، جمجم وبل اندازه بودن کوچک که دیباش داشته توجهنهایت  ریابد. دمی بهبود زین افراد ملکردد، عباش بزرگتری نواح نیا اندازه رچهه

 قرار مخچه در جمجمه وب(. ل28) بودند سالم هیاول قاتیتحق در کهشود ی میافراد دری عقل زوال اعثی، بمخ سیورم و نیپس خچهم

د، هستنی شناخت اختلال دچار کهی مارانیب در fcMRI قاتیتحقنهایت  رت. داس مهم اریبس ADی پاتولوژ در مخچه نقش و دارد

 شودمی حافظهی اتفاقی ابیباز به منجر مخچه همانند مغز مختلفی نواح و پوکامپوسیه نیبی مغزهای سلول اتصال که داد شانن

دهند می نشان واهدد. شباش لیدخ AD مارانیب حافظهیی نارسا درتواند ی میحد تاهیپوکامپوسی -ایمخچه تعامل نرویا ز(. ا29)

 چالش به را قاتیتحق و بوده مهمها آنی پاتولوژ در ریپ افراد مغز در مخچه کدر و است مهم اریبس AD مارانیب در مخچه نقش که

 کشد. می

 : گیریجهینت

 عملکرد به منجر مخچه اندازه در فاوتد. تدارنیی بسزا نقشی ریپ نیسن رن، دآی نواح حجم همانند مخچه حجم و اندازه در تفاوت

 میدکر مشاهده شده انجام قاتیتحق در اد. مدار تیاهم اریبس زین استراحت تیوضع دری مغزهای سلول اتصال و شده افراد در متفاوت

 باعث هک مخچه دری عصبهای شبکه رککند. دمی فایا مختلف فیوظا در رای مهم اریبس نقش و گرفته قرار سنتأثیر  تحت مخچه که

ای چهی مخمورفولوژ هم قتیحق رت. داس مهم اریبسی قاتیتحق نهیزم رشود، دمی بالا سن افراد دری حرکت وی شناخت عملکرد کاهش

 در تفاوت کهکنیم می فرض ات. ماس ارتباط در ریپ افرادی رفتار عملکرد ات، باستراح تیوضع دری مغزهای سلول اتصال هم و

 جادیا به منجر و گرفته را دیجدهای مدل لیتشکی جلو و شدهی داخلهای مدل کاهش باعث ریپ افراد عملکرد و مخچه یمورفولوژ

 فرادا در رای مخ قشر و مخچه نیب تعامل همانند را مخچه نقش دیبا ندهیآ قاتیحقشود. تمی افراد نیا دری حرکت وی شناخت اختلال

 رارقتأثیر  تحت در را مخچه نقش و داشته ریپ افراد مغز و ذهن بهی دیجد انداز چشم دیبا قاتیتحق ند. ایدهن قراری بررس مورد ریپ

 د. دهن قرار توجه موردها رفتار دادن
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