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 60השפעת תרגול יוגה על תפקוד קוגניטיבי של אנשים בני 

 סקירת ספרות מובנית –שנים ומעלה 

 אדר-סיגל אילתו מיכל שנהר

 המכללה האקדמית בוינגייט

 תקציר

תרגול יוגה על תפקוד קוגניטיבי של מאמר זה מציג סקירת ספרות מובנית לבחינת השפעת 

עם  PubMed ,EBSCOנערך במאגרי המידע  מקורות שנים ומעלה. חיפוש 60אנשים בני 

תוצאות  504. מבין "yoga and cognition", "yoga and cognitive function"מילות המפתח 

ת בין משתתפים בסך הכול. משך ההתערבו 468התאימו לסקירה שישה מחקרי התערבות עם 

 Trataka)שלושה מחקרים(,  Hatha yogaחודש לשישה חודשים. שיטות היוגה שנבדקו היו 

yoga מחקר אחד( ו(-Iyengar yoga במחקר אחד .)לא צוינה שיטת  מבין השישה )מחקר אחד

משתתפים( נמצא שיפור מובהק ביכולת לבצע  299התרגול. בארבעה מחקרים )סך הכול 

גים שונים בעקבות תרגול יוגה לעומת קבוצת הביקורת. בשני מבדקים קוגניטיביים מסו

נבדקים בסך הכול לא חל שיפור בביצוע המבדקים הקוגניטיביים בתוך  169מחקרים עם 

משמעיות -הקבוצות ולא בין הקבוצות בסוף המעקב. אף שקיים קושי בגיבוש המלצות חד

במבדקים ותרגול הבמשך  תרגול היוגה, בשל הבדלים בין המחקרים במשך המחקר, בסוג

לשפר  עשויקוגניטיביים שונים, בארבעה מבין שישה מחקרים שנסקרו נמצא שתרגול היוגה 

לאור  ., בשום מחקר לא פגע תרגול יוגה בתפקודים קוגניטיבייםזאת ועודתפקוד קוגניטיבי. 

בניסיון לשפר את התפקוד  ממצאים אלו, נראה כי ניתן להתייחס להמלצה לתרגל יוגה

רוב המחקרים  – 2a הוכחהמחקרי התערבות ודרגת  – Aברמת הוכחה הקוגניטיבי כהמלצה 

 תומכים בהמלצה. 

 .ניסויים קליניים, קשישים, קוגניציה, יוגה תארנים:

 מהי יוגה 
 ( בסנסקריט, שפירושה 'איחוד' ומקורה בהודוYujהמושג יוגה נגזר מהמילה יוג' )

(Mohammad et al., 2019או .) סף המידע הכתוב הראשון הואThe yoga sutras of 
Patanjali שנכתב על ידי סרי פטנג'אלי במועד לא ידוע. אין לדעת אם סרי פטנג'אלי

היה אדם אחד או קבוצה של אנשים. אבל המידע הכתוב נאסף ונכתב מרעיונות שכבר 
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עתיקים היו חלק מהתרגול. היוגה המוכרת היום מבוססת על כתב זה ועל כתבים 
 (.Satchidananda, 2012אחרים )

תרגול היוגה כולל תרגול פיזי ומנטלי, שמטרתו לשפר את המצב הבריאותי של 
 ,van Aalstמודעות טהורה ) – Samadhi-האדם וייעודו העילאי הוא להגיע ל

Ceccarini, Demyttenaere, Sunaert, & Van Laere, 2020 עם השנים התפתחו .)
, )תנוחות – Asanaדרכים רבות לתרגול יוגה, חלקן מדגישות את המרכיב הגופני )

(, ורוב Pranayama( ואת המרכיב הנשימתי )Dhyanaחלקן את מרכיב המדיטציה )
בעולם  (.van Aalst et al., 2020השיטות כוללות את שלושת המרכיבים גם יחד )

(. אולם Hatha yogaהמערבי מדגישים פעמים רבות את התרגול הפיזי של היוגה )
התפתח כדי לאפשר ליוגים להגשים תרגול זה מהווה חלק קטן מתורת היוגה, והוא 

(. יוגה Satchidananda, 2012) Samadhi-את מטרתה העליונה של היוגה, כאמור, ה
 Complementary andמוגדרת כחלק מהרפואה המשלימה והאלטרנטיבית )

Alternative Medicine – CAMונים שאינם (, הכוללת סוגי רפואה ומוצרים ש
 & van Aalst et al., 2020; Hawksכלולים בהגדרה של רפואה קונבנציונלית )

Moyad, 2003 34,525 בקרב  2012(. בסקר ארצי שנערך בארצות הברית בשנת 
מהם דיווחו כי בשלב כלשהו בחייהם הם תרגלו יוגה למען  13.2%נשאלים, 
 Cramer etמהנשאלים דיווחו על תרגול יוגה בשנה האחרונה ) 8.9%-ו ;בריאותם
al., 2016 .) 

 יוגה, בריאות נפשית וכאב
במספר מטה אנליזות נמצא שיוגה היא אמצעי יעיל ובטוח לטיפול במצבים 

 & ,Büssing, Ostermann, Lüdtke) בריאותיים על רקע נפשי מסוגים שונים
Michalsen, 2012; Cramer, Lauche,  Langhorst, & Dobos, 2013; Cramer et 
al., 2018; Kirkwood, Rampes, Tuffrey,  Richardson,  & Pilkington, 2005; 

Mooventhan & Nivethitha, 2017; Posadzki & Ernst, 2011.) 
( מצאו במטה אנליזה שכללה Kirkwood et al., 2005קירקווד ואחרים )

נבדקים, שיוגה יכולה להיחשב אמצעי בטוח לטיפול  370שמונה מחקרים בקרב 
(. Obsessive Compulsive Disorderובעיקר בהפרעה טורדנית כפייתית ) בחרדות,

עם זאת, החוקרים סבורים כי איכותם של רוב המחקרים לא הייתה טובה מספיק: 
בחלקם לא הייתה הקצאת משתתפים אקראית, לא בכולם תוארה מתודולוגיית 

סוג תרגול המחקר, בחלקם הייתה נשירה גדולה של משתתפים, ובאחרים לא פורט 
היוגה. גם השיטות הסטטיסטיות במחקרים הללו לא היו אחידות. קרמר ואחרים  

(Cramer et al., 2018 ( סקרו שמונה מחקרים באותו נושא  )מהם ארבעה שנסקרו גם
אנליזה של שישה מבין המחקרים -( וערכו מטהKirkwood et al., 2005במחקר של 

ה טובה נבדקים. מסקנותיהם היו דומות: לתרגול יוגה השפע 248האלו, שכללה 
נבדקים נבדקה השפעת  619מחקרים בקרב  12אנליזה של -במצבים של חרדה. במטה

היוגה על מצבי דיכאון. תרגול יוגה, בעיקר יוגה מדיטטיבית, נמצא יעיל  כטיפול  
מחקרי התערבות  23אנליזות של -(. בשתי מטהCramer et al., 2013נלווה לדיכאון ) 

גה יכולה נבחנה ההשפעה של תרגול יוגה על כאב ועל נכויות הנובעות מכאב. נמצא שיו
 לסייע בכאבים מסוגים שונים כמו כאבי גב, כאבי צוואר וכאבים ראומטיים

(Büssing et al., 2012;Posadzki & Ernst, 2011.) 
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 יוגה והגיל המבוגר
מספר הקשישים בעולם נמצא בעלייה. בארגון הבריאות העולמי צופים גידול של 

-ומעלה. לפי ההערכה, כ 60באוכלוסיית המבוגרים בני  2050-ל 2015בין השנים  10%
 World Healthבינונית )-מהם יהיו מארצות בעלות הכנסה נמוכה 80%

Organization, 2018 ,עם זאת, תוחלת חיים אינה בהכרח תוחלת חיים בריאה .)
מעה הגבלה בעצמאות ובתפקודים שונים כגון וירידה קוגניטיבית באוכלוסייה זו מש

(. לפי Seblova, Berggren, & Lövdén, 2020ניהול פיננסי או נטילת תרופות )
אנשים סובלים מדרגה כלשהי של דמנציה ומספרם  154,000-ערכות, בישראל כהה

 (.2005ואחרים,  ורטמן)  290,000-ל 2030צפוי לעלות עד 
השפעת היוגה על בעיות רפואיות הקשורות בזקנה נבדקה בסקירה שערכו 

(. הם מצאו שיוגה משפרת Mooventhan & Nivethitha, 2017מובנתן ונייבתיתה )
קוגניטיביים, -תפקוד קרדיווסקולרי ונשימתי ותורמת לתפקוד במצבים נוירולוגיים

כגון פרקינסון ודמנציה, וכן במצבים קוגניטיביים אחרים. בסקירה זו נמצאה 
השפעה של היוגה גם על מצבים מנטליים אצל קשישים, כגון דיכאון וחרדה. נוסף על 

נמצא בה, כי יוגה משפרת את תפקודה של מערכת השריר והשלד, עוזרת במניעת  כך
נפילות ובשיפור שיווי משקל, מסייעת בשיפור טווח תנועה, מהירות הליכה ואף 
מסייעת בהפחתת כאבים, כגון כאבי גב וברכיים. היוגה גם נמצאה כמשפרת מצבים 

עוזרת בהפחתת תופעות הלוואי  מטבוליים כמו רמות שומן ויסרלי, איזון סוכר בדם,
של מחלת הסרטן )עייפות פיזית ומנטלית, דיכאון וכאבים(, ומשפרת את איכות 

 (. Mooventhan & Nivethitha, 2017)השינה ואת איכות החיים בקרב קשישים 
 ,Carvalho)ההשפעה של פעילות גופנית על קוגניציה נבדקה במחקרים רבים

Rea, Parimon, & Cusack, 2014; Northey, Cherbuin, Louise Pumpa, Jane 
Smee, & Rattray, 2008; Falck, Davis, Best, Crockett, & Liu-Ambrose, 

בסקירה הנוכחית בדקנו את היוגה כאפשרות  נוספת לפעילות גופנית ולא  (.2019
בהשוואה לפעילויות אחרות. תרגול יוגה אינו רק  פעילות גופנית לקידום הבריאות, 

 ,intention( )Trataka - Concentrated Gazingיש בו גם את הממד של הכוונה )
(. חלק מתרגול היוגה הוא שימת לב לגירויים חיצוניים ופנימיים. ההסתכלות 1991

אישי כמו גם לתפקוד -פנימה )אינטרוספקציה( נחשבת כקשורה לתפקוד הרגשי והבין
ויים חיצוניים הקוגניטיבי. תרגול היוגה משפר, בין היתר, את היכולת לנטרל גיר

(. נשאלת השאלה, האם ממד זה יכול Schmalzl, Powers, & Blom, 2015ולהתמקד )
 ,Zhang, Li, Zou, Liu, & Songלתרום גם לשיפור קוגניטיבי במתרגלים מבוגרים )

2018?) 

 שיטה

. מונחי החיפוש היו Pubmed ,EBSCOחיפוש המידע נעשה באמצעות מנועי החיפוש 
"Yoga and cognition" " וכןYoga and cognitive function בחיפוש נכללו ."

  מתאר את הליך סינון המחקרים.   1השנים האחרונות. איור  15-מאמרים מ
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 המחקרים: סינון 1איור 

 ממצאים

  Hatha yoga במחקרים השונים נבדקו שיטות יוגה שונות. השיטה הרווחת הייתה 
(;3d, Varambally, et al., 201Hariprasa2014; & Mcauley, , Kramer,otheG  

Hariprasad, Koparde, et al., 2013 במחקר אחד נבדקה שיטת .)Trataka 
(Talwadkar, Jagannathan, & Nagarathna, 2014 ובמחקר אחר נבדק תרגול )

Iyengar (Oken et al., 2006( במחקר אחד לא צוינה שיטת היוגה .)Čekanauskaitėa 
et al., 2020 בשני מחקרים  נבנתה תוכנית היוגה במיוחד על מנת לשפר תפקוד .)

 מאמר אחד ממקור חיפוש אחר מחקרים עלו בחיפוש  503

 

 מאמרים 275

 מחקרים כפולים הוצאו 229
 מהסקירה 

מאמרים הוצאו מהסקירה  239
 מהסיבות האלה: 

 אינם עוסקים ביוגה 91
אינם מציגים ניסוי אקראי  43

 מבוקר
אינם מודדים תפקוד  62

 קוגניטיבי
 קבוצת הגיל אינה מתאימה 42

 פרוטוקול למחקר עתידי 1
 מאמרים  37 

מאמרים הוצאו מהסקירה  28
כיוון שעסקו בטיפול במחלות 

 נלוות:

(, 4ליקוי קוגניטיבי קל )
(, 2(, סכרת )5סכיזופרניה )

(, חולי סרטן 2חרדה ודיכאון )
(, טרשת 1(, אירוע מוחי )5)

(, 1(, התמכרות )3נפוצה )
(, 1(, אוטיזם )1אלצהיימר )

 מאמרים HIV (1 ) 8(, 2פסיכוזה )

 מאמרים על אותו מחקר 3

 מאמרים שנכללו בסקירה 6
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 ,Hariprasad, Varambally,  et al., 2013 ; Hariprasadקוגניטיבי אצל קשישים )
Koparde, et al., 2013 ובדקו אותה עשרה מומחים בתחום ,)Hatha yoga  . 

 נבדקו במחקריםסוגי היוגה ש
Trataka yoga .התרגול בסוג היוגה הזה הוא בהייה בחפץ או בהייה פנימית :

מטרת התרגול להרגיע את התנועתיות בעיניים וכך להרגיע את המוח. ההנחיה 
היא לנסות לשמור את התודעה נקייה ממחשבות.  Tratakaהיחידה בזמן התרגול 

האובייקט הנפוץ ביותר לתרגול הוא נר, מכיוון שאחרי בהייה בלהבת הנר, כאשר 
עוצמים עיניים ניתן עדיין לראות את הלהבה בבירור ולתרגל בהייה פנימית בקלות 

 (.Trataka - Concentrated Gazing, 1991יחסית )
Hatha yoga .מוכרת כיום בהסתכלות מערבית כתרגול הפיזי של יוגה :

Hatha yoga ( משלבת תנוחות, נשימות ומדיטציה, והיא היוגה הנפוצה במערבvan 

;Aalst et al., 2020 Villemure, Čeko, Cotton, & Catherine Bushnell, 2015 .)
איחוד בין שני הכוחות האנרגטיים  –שמש  – Tha-ירח ו – Haפירוש המילה 

. כאשר הכוחות (Satchidananda, 2012)כוח חיובי וכוח שלילי  –הניגודיים בגוף 
תהיה בריאות. כאשר הכוחות אינם באיזון, הגוף יהיה במצב של  –הללו באיזון 

משמש כהכנה לשלבים מתקדמים יותר של היוגה,  Hatha yogaמחלה, ולכן תרגול 
כוללת גם  Hatha yogaשה זו הוא גם מהווה מערכת של טיפול רפואי. ולפי גי

 (.Saraswati, 1980טכניקות לפינוי פסולת מהגוף ולניקוי הגוף )
Iyengar yoga  היא שיטת תרגול יוגה שפיתח המורה ההודיB.K.S. 

Iyengarגול נעשה על הרצפה, , והיא כוללת תרגול פיזי, נשימות ומדיטציה. התר
בישיבה על כיסא ובעמידה. מתיחות ופיתולים של הגוף נפוצים בשיטת תרגול זו. 
תרגול המדיטציה נחשב מתאים בעיקר למתרגלים ותיקים. שימוש בעזרי תמיכה 

 Iyengar)כגון מזרנים, בלוקים, רצועות, כיסאות וספסלים( הוא ייחודי לתרגול של 
yoga (Shapiro & Cline, 2004 .) 

 ביים יהקוגניט המבדקים
המבדקים הקוגניטיביים שבהם השתמשו החוקרים, היו חלק ממכלול מבדקים 

(. המבדקים במחקרים Lezak, Howienson, & Loring, 2004) נוירופסיכולוגיים 
. במבדקים אלו נבחנו בעיקר זיכרון עבודה ותפקודים 1שנסקרו מפורטים בלוח 

הוצאה לפועל של התנהגויות בתכנון וזיכרון שתומך ב הוא זיכרון עבודהניהוליים. 
זיכרון תוצאות ביניים של אלגוריתם ארוך בחישוב בעל פה, או  ,שונות. לדוגמה

אפיית עוגה על פי מתכון שזוכרים בעל פה. זיכרון עבודה כולל זיכרון לטווח קצר 
מערכות: -מורכב משתי תת הוא(. Cowan, 2008ושימוש בו ללא רמזים חיצוניים )

 ,.Lezak et al)  מרחבית-ומערכת ויזואלית (Phonological loop)מערכת שפתית 
תורמים ליכולת של האדם להגיב באופן סתגלני  תפקודים הניהולייםה(. 2004

לסיטואציות משתנות. הם מהווים בסיס למיומנויות קוגניטיביות, רגשיות 
וחברתיות. לתפקודים הניהוליים ארבעה מרכיבים: הוצאה לפועל, תכנון, פעולה 
מכוונת מטרה ופעולה אפקטיבית. כל עוד התפקודים הניהוליים אינם פגועים, האדם 

המשיך לתפקד גם כאשר קיימת ירידה בתפקוד הקוגניטיבי. כאשר הם נפגעים, יכול ל
לדאוג לעצמו, לבצע פעולות ללא עזרה או לשמר קשרים חברתיים  אינו יכול האדם

(Lezak et al., 2004.) 
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 בדיקות פזיולוגיות
של המוח במחקרים שנסקרו נבדקו שני היבטים פיזיולוגיים: הפעילות החשמלית 

(Oken et al., 2006 ומבנה המוח )(Hariprasad, Varambally, et al., 2013) .
(. EEGר אלקטרואנצפלוגרם )הפעילות החשמלית של המוח נמדדת על ידי מכשי

הרץ,  13עד   8בתדירות ממוצעת של  גלי אלפא( 1)ארבעה אורכי גלים נמדדים: 
בתדירות ממוצעת  גלי בטא( 2) ;נמדדים כאשר האדם בחוסר פעילות אך עדיין ערניה

מבצע משימה הוא כאשר ונצפים כאשר האדם בערנות גבוהה הרץ, ה 38עד  12 של
נמדדים כאשר האדם הרץ, ה 7עד  4בתדירות ממוצעת של  ת'טא גלי (3; )בריכוז גבוה

בתדירות ממוצעת של  גלי גמא (4; )דורשת מחשבה שאינהמבצע פעילות אוטומטית 
 ,Desai, Tailor, & Bhattמעורבים במצבים של תשומת לב מכוונת )הרץ, ה 100עד  40

2015.) 
 ,Hariprasad אף שמחקרם של הריפראסאד, ואראמבולי ואחרים )על 

Varambally, et al., 2013)  אינו מחקר אקראי מבוקר ומספר הנבדקים בו קטן, הוא
 Magnetic-נכלל בסקירה בשל ייחודו בהערכת השינויים במבנה המוח ובשימוש ב

Resonance Imaging) MRI מוצגים  1( שנעשה בו למדידת מבנה המוח. בלוח
 הבדיקה.המבדקים, ממוינים לפי מטרת 

 סוגי המבדקים לפי מטרת הבדיקה 1: לוח

 מבדקים מה נבדק

  Digit Span Forward and Backward/Running Span Test (Gothe זיכרון עבודה

et al., 2014 ; Talwadkar et al., 2014)  

 RAVLT (Hariprasad, Koparde, et al., 2013) 

 N-Back Test (Gothe et al., 2014) 

 Memory search task (Čekanauskaitėa et al., 2020) 

 WMS (Hariprasad, Koparde, et al., 2013) 

  TMT A + B (Hariprasad, Koparde, et al., 2013; Talwadkar et תפקודים ניהוליים

al., 2014) 

 Stroop Colour and Word Test (Hariprasad, Koparde, et al., 

2013; Oken et al., 2006) 

 Go/no go task (Čekanauskaitėa et al., 2020) 

 COWA (Hariprasad, Koparde, et al., 2013) 

 Task Switch Test (Gothe et al., 2014) 

ועיבוד זיכרון 

 ויזואליים
 Matching grids task (Čekanauskaitėa et al., 2020) 

 CFT (Hariprasad, Koparde, et al., 2013) 

  SLCT (Talwadkar et al., 2014) ריכוז ומיקוד
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  Two-choice reaction time (Čekanauskaitėa et al., 2020) מהירות תגובה

מבדקים 

 פזיולוגיים
 MRI (Hariprasad, Varambally, et al., 2013) 

 EEG (Oken et al., 2006) 

  RAVLT- Rey’s Auditory and Verbal Learning Test, WMS - Wechsler Memory 
Scale, TMT - Trail Making Test,  COWA - Controlled Oral Word Test, CFT-Rey’s 
Complex Figure Test, SLCT - Six Letter Cancellation Test, MRI - Magnetic 
Resonance Imaging, EEG - Electroencephalogram 

יה והשיטות של כל אחד מהמחקרים שענו ישאלת המחקר, האוכלוס מוצגות 2בלוח 
 לקריטריוני ההכללה. המחקרים מוצגים לפי מועד פרסומם.

 סקירת רקע של המחקרים שנסקרו :2לוח 

שאלת  מקור
 המחקר

 משך המחקר אוכלוסייה
 וההתערבות

שיטות  
ההערכה 

 הקוגניטיבית
Oken et al., 
2006 

מהי השפעת 
גול יוגה על תר

תפקוד 
קוגניטיבי 

ואיכות חיים 
אצל קשישים 

בריאים 
שגרים 

 בקהילה?

n=135 ,קשישים בריאים .
עצמאים קבוצת יוגה 

(n=44 גיל ממוצע ,
שנים(, קבוצת  71.5±4.9

, גיל n=47אימון גופני )
שנים(  .273.6±5ממוצע 

ללא  קבוצת ביקורת
, גיל ממוצע n=44פעילות )

שנים(.  71.2±4.4
הכללה: -ריונים לאיקריט

מחלה עם השפעה 
קוגניטיבית, מחלה קשה 
)כגון כבד, כליות, ריאות, 

לב(, שימוש בסמים או 
אלכוהול, בעיות ראייה, 
תרגלו יוגה  או טאי צ'י 

 בחצי השנה האחרונה

 שבועות 26
שיעור אחת 

 לשבוע של 
איינגר יוגה / 

הליכה 
ומתיחות/ללא 

 פעילות
דקות  90

והנחיה לתרגל 
 הימים.בשאר 

 

 The Stroop 
colour and 
word test 

 EEG 
 

Hariprasad, 
Koparde, et al., 
2013 

מהי השפעת 
תרגול יוגה על 

תפקוד 
קוגניטיבי של 

קשישים 
 בבתי אבות?

n=120 קבוצת יוגה )גיל .
שנים(   75.7±6.5ממוצע 

קבוצת ביקורת )גיל 
 שנים(.  74.8±7.4  ממוצע 

הכללה: -קריטריוני אי
דמנציה, אירוע מוחי, 

דיכאון, חרדות, פסיכוזות, 
קשיי שמיעה וראייה ואלו 

שאינם יכולים לבצע תרגול 
 יוגה.

 -התערבות 
 שישה חודשים

מידי יום. 
 –ביקורת 

אורח חיים 
 רגיל

לא הוזכר משך 
 התרגול

  RAVLT  

  CFT 

  WMS 

 COWA test 

 Stroop 
Color Word 
Interference 
Test 

 TMT-A+B  
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שאלת  מקור
 המחקר

 משך המחקר אוכלוסייה
 וההתערבות

שיטות  
ההערכה 

 הקוגניטיבית
Hariprasad, 
Varambally, 
 et al., 2013 

מהי השפעת 
תרגול יוגה על 
 ההיפוקמפוס?

n=7  . שנים.  69-81גיל
הכללה: -קריטריונים לאי

מחלה קשה, דמנציה או 
אלצהיימר, נוטלים 

תרופות שיכלו להשפיע על 
 ההיפוקמפוס

 חודשים 6
 ימים בשבוע 5

משך לא הוזכר 
 התרגול

 MRI 

Gothe et al., 
2014 

מהי ההשפעה 
של תרגול 

Hatha yoga 
על תפקודים 

ניהוליים אצל 
קשישים 

שחיים 
 ה?בקהיל

n=118 גיל ממוצע .
 שנים  62.0±6.5

 ( n=61קבוצת יוגה )
קבוצת מתיחות וחיזוקים 

(n=57קריטריונים לאי .)-
הכללה: עושים פעילות 

גופנית יותר מיומיים 
בשבוע, מחלה קשה, כאלו 
שאינם יכולים לתרגל יוגה 

או מתיחות וחיזוקים, 
מחלה שפוגעת בתפקוד 

 קוגניטיבי
 

 8 -התערבות 
 שבועות

שיעורים  3
 בשבוע. 

לא הוזכר משך 
 התרגול

 –ביקורת 
מתיחות 
 וחיזוקים

 Task 
switch 
שכלל שלוש 
 משימות 

 Running 
Span 

 N-back  

Talwadkar 
et al., 2014 

מה ההשפעה 
של תרגול 

Trataka  יוגה
על התפקוד 
הקגניטיבי 

אצל 
 קשישים?

n=55 . 
 =31nבקבוצת ההתערבות 

 שנים  67.7±7.4גיל ממוצע 
 בקבוצת הביקורת

 24n=  גיל ממוצע(
 שנים(. 71.2±6.6

הכללה:  -קריטריונים לאי
מחלה נוירולוגית, מחלה 

פסיכיאטרית, תרגלו יוגה 
בשלושה החודשים שלפני 

 המחקר

 -התערבות 
 חודש

 תרגול יומי
Trataka 30 

 דקות.
ביקורת ללא  

שינוי באורח 
 חיים

 

 Digit Span 
Forward 
and 
Backward 
Test 

 SLCT  

 TMT-B  

Čekanauskaitėa 
et al., 2020 

מהי ההשפעה 
של היוגה על 

קוגניציה 
ושיווי משקל 

אצל 
 קשישים?

n=33 .קשישים בריאים . 
שנים.  66.9±6.0גיל ממוצע 

( קבוצת n=18קבוצת יוגה )
 ( n=15ביקורת )

קריטריונים לאי הכללה: 
קשה )כבד, כליות,  מחלה

לב, ריאות(, שימוש 
באלכוהול או סמים, בעיות 
ראייה, מחלה אונקולוגית, 

מחלה נוירולוגית, בעיות 
 שלד-שריר

 10 -התערבות 
 שבועות. 

שיעורים  2
בשבוע. ביקורת 

ללא שינוי 
 באורח החיים

 Two choice 
reaction 
time 

 Memory 
search task 

 Go/no go 
task 

 Matching 
grid task 

 EEG- Electroencephalogram, CFT- Rey's Complex Figure Test, WMS - Wechsler 
Memory Scale, COWA - Controlled Oral Word Association, TMT - Trail Making 
Test, MRI - Magnetic Resonance Imaging, SLCT - Six Letter Cancellation Test, 
RAVLT - Rey's Auditory Verbal Learning Test 
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מבדקים שבהם היה שיפור מובהק בביצוע  15בסך המחקרים שנסקרו בוצעו 
המבדקים הקוגניטיביים בסוף המחקר בקבוצת היוגה בהשוואה לקבוצת הביקורת 

;(Gothe et al., 2014  ;Talwadkar et al., 2014 ; Hariprasad, Koparde, et al., 
2013 .) 

מבדקים היה שיפור מובהק בביצוע המבדקים הקוגניטיביים בתוך  12-ב
 ,Talwadkar et al., 2014;Hariprasadקבוצת היוגה בין תחילת המחקר לסופו )

Koparde, et al., 2013 ללא שינוי מובהק בקבוצת הביקורת, מלבד מבדק ,) Stroop 
) Test2013 Hariprasad, Koparde, et al., במבדק זה חל שינוי מובהק לרעה .)

וצת הביקורת בין תחילת המחקר לסופו ושיפור מובהק בקבוצת היוגה בין בקב
תחילת המחקר לסופו. בתום המחקר היה ההבדל בין הקבוצות מובהק  

(Hariprasad, Koparde, et al., 2013 .) 
תוצאות המחקרים. המבדקים הקוגניטיביים נבדלו בין מסוכמות  3בלוח 

המחקרים, אולם כל המבדקים הם מבדקים נוירופסיכולוגיים הבודקים  זיכרון 
 עבודה ותפקודים ניהוליים.

 תוצאות המחקרים בסקירה :3לוח 

 תוצאות מקור

Oken et al., 
2006 

 לא היה הבדל מובהק בין הקבוצות EEG-יקת הבבדיקות הקוגניטיביות ובבד

 

Hariprasad, 
Koparde, et al., 
2013 

 המבדק

קבוצת 

היוגה בסוף 

 המחקר

קבוצת הביקורת 

 בסוף המחקר
P יחידות 

RAVLT 

 סה"כ
43.9±10.0 40.7±10.2 0.024  

RAVLT 

 ממוצע
8.78±2.0 8.1±2.0 0.020 

מספר מילים 

 שזכרו

 

RAVLT 

זיכרון 

 מיידי

8.9±2.8 7.9±2.8 0.001 
מספר מילים 

 שזכרו

 

RAVLT 

זיכרון 

 מאוחר

9.5±3.2 7.5±3.2 0.001 
מספר מילים 

 שזכרו

 

CFT 

 דקות 30

 ניקוד על דיוק 0.027 9.1±6.2 11.5±5.7
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Spatial 

Span 

Forward 

7.8±1.5 6.7±1.5 0.013 

ניקוד משוקלל של 

אורך קטע, מספר 

סיונות, מספר ינ

 שגיאות וזמן

Stroop 

test 
 שניות 0.042 175.1±53.6 167.9±66.7

 

TMT-A 
 שניות 0.033 109.9±74.7 79.1±50.6

 

 

Hariprasad, 
Varambally, et 
al., 2013 

 

 MRI Pממדי ההיפוקמפוס בבדיקת  אזור

  T Z Y X היפוקמפוס

 0.01 -33 -30 -11 2.9 שמאלי

 0.03 32 -22 -18 2.3 ימני

 

חל גידול משמעותי בחומר האפור בהיפוקמפוס ולעומת זאת באזור האוקסיפיטלי 

 לא נראה שינוי.

Gothe et al., 
2014 

 

 המבדק

תוצאות בקבוצת 

היוגה בסוף 

 המחקר

תוצאות  בקבוצת 

הביקורת בסוף 

 המחקר

P יחידות 

זמן תגובה 

Task 

Switch 

Test מעורב 

 מילישניות 0.04 1120.7±153.9 1084.5±163.5

זמן תגובה 

Task 

Switch 

Test  חזרות 

 מילישניות 0.04 994.6±190.0 941.5±147.5

Switch 

Test דיוק 
 אחוזים 0.02 0.94±0.1 0.98±0.1

Running 

Span Test 

 חלקי

16.7±6.8 17.9±6.6 0.01 
מספרים 

 שזכרו

N-back 2 0.87±0.1 0.82±0.1 0.003 אחוזים 
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Talwadkar et 
al., 2014 

 מבדק
קבוצת יוגה 

 בסוף המחקר

קבוצת ביקורת 

 בסוף המחקר
P יחידות 

 

TMT-B 
 שניות 0.03 151.7±80.6 111.2±71.6

SLCT 31.0±13.3 26.2±13.5 0.05 

מספר 

אותיות 

 שנמצאו

Digit Span Test – מתוך רצף שהם  יםנבדק במספר המילים שהנבדקים זוכר

קבוצת היוגה לעומת תחילת המחקר בשיפור מובהק  נמצאשומעים. בסוף המחקר 

(p<0.01 בקבוצת הביקורת .)הרעה בביצוע המחקר בין תחילתו לסופו חלה. 

 

Čekanauskaitėa 
et al., 2020 בבדיקות הקוגניטיביות לא היה הבדל מובהק בין הקבוצות. 

 RAVLT- Rey's Auditory Verbal Learning Test, CFT- Rey's Complex Figure Test, 
TMT - Trail Making Test, MRI - Magnetic Resonance Imaging, SLCT - Six Letter 
Cancellation Test 

  ממצאים התנהגותיים
בוצע בשני מחקרים. במחקר אחד חל   Digit/Running Span Testמבדק

היוגה בין תחילת המחקר לסופו. בקבוצת הביקורת היה שינוי שיפור מובהק בקבוצת 
לרעה בביצוע המבדק, אבל השינוי לא היה מובהק סטטיסטית. ההבדל בין הקבוצות 

(. במחקר  Talwadkar et al., 2014בסוף המחקר היה קרוב למובהקות סטטיסטית )
השני היה הבדל מובהק בסוף המחקר בין קבוצת היוגה לקבוצת הביקורת. בקבוצת 
היוגה בלבד הייתה מגמת שיפור בין תחילת המחקר לסופו, אולם היא לא הייתה 

 (.   (Gothe et al., 2014מובהקת סטטיסטית
בוצע גם הוא בשני  Stroop Colour Word Interference Testמבדק 

( Hariprasad, Koparde, et al., 2013מחקרים. במחקרם של  הריפראסאד וקופארד )
נמצא שיפור מובהק בביצוע המבדק בקבוצת היוגה גם בין תחילת המחקר לסופו וגם 

( Oken et al., 2006בין קבוצת היוגה לקבוצת הביקורת. במחקר של אוקן ואחרים )
לפני ואחרי תקופת  Stroop-וביצעו את מבדק ה Iyengar yogaהנבדקים תרגלו 

 התרגול, ולא נמצא הבדל מובהק בביצוע המבדק בין הקבוצות ובתוך הקבוצות. 
( בוצע בשני מחקרים. TMT-A+B) Trail Making Test A+B מבדק

המבדק כולל שני חלקים שניתן לבצע בנפרד, אבל יש גם משמעות ליחס ביניהם 
(Sánchez-Cubillo et al., 2009 יש קשר בין ביצוע ירוד במבדק .)TMT-B  לשינויים

(. כמו כן, ביצוע MacPherson et al., 2017בחומר האפור והלבן במוחם של קשישים )
 (. Vazzana et al., 2010מנבא ירידה בתנועתיות ותמותה )  TMT-Bירוד במבדק 

(  (Hariprasad, Koparde, et al., 2013במחקרם של הריפראסאד וקופארד
בוצעו שני חלקי המבדק. בחלק הראשון חל שיפור מובהק בקבוצת היוגה בין תחילת 
ההתערבות לסופה, וההבדל היה מובהק גם בהשוואה לקבוצת הביקורת. בחלק השני 
של המבדק לא היו הבדלים מובהקים בתוך הקבוצות או ביניהן. במחקרם של 

 –של המבדק  רק חלקו השני( בוצע ,.Talwadkar et al 2014טלוואדקאר ואחרים )
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TMT-B חל שיפור מובהק בין תחילת ההתערבות לסופה בקבוצת היוגה. בקבוצת .
)הרעה בביצוע(, אך ההבדל לא היה מובהק  הביקורת חלה עלייה בזמן ביצוע המבדק 

 סטטיסטית. 
 ממצאים פזיולוגיים

האפור ( נבדקה מסת החומר Hariprasad, Varambally, et al., 2013במחקר אחד )
בהיפוקמפוס לעומת מסת החומר האפור באזור האוקסיפיטלי אצל אותם נבדקים 

צדדי במסת -)האזור האוקסיפיטלי שימש כקבוצת ביקורת(. נצפה גידול משמעותי דו
בו לא שהחומר האפור בהיפוקמפוס אחרי תרגול יוגה, לעומת האזור האוקסיפיטלי 

 Stroop נוסף עלבדקו במחקרם, ( Oken et al., 2006אוקן ואחרים ) נצפה שינוי.
Test גם את השינוי בפעילות של גלי אלפא במוח ולא מצאו שינויים מובהקים בין ,

 קבוצות ההתערבות לקבוצות הביקורת. 

 דיון

סקירה  זו כוללת שישה מחקרי התערבות שבהם נבדקה השפעת תרגול היוגה על 
שנים ומעלה שגרים בבתי  60בני יכולת ביצוע מבדקים קוגניטיביים באנשים בריאים 

אבות, או באנשים שחיים בקהילה, בריאים בדרך כלל וללא קשיים קוגניטיביים. 
משתתפים(, נמצא שיפור מובהק ביכולת לבצע  299בארבעה מחקרים )סך הכול 

מבדקים קוגניטיביים מסוגים שונים בעקבות תרגול יוגה לעומת קבוצת הביקורת. 
בדקים בסך הכול לא חל שיפור בביצוע המבדקים נ 169בשני מחקרים עם 

 הקוגניטיביים בתוך הקבוצות ולא בין הקבוצות בסוף המעקב. 
בשלושה מחקרים נצפה  שיפור בביצוע חלק מהמבדקים הקוגניטיביים באופן 

 ;Gothe et al., 2014) מובהק בקבוצת היוגה בהשוואה לקבוצת הביקורת
Harisprasad, Koparde, et al., 2013;Talwadkar et al., 2014 או בקבוצת היוגה )

 ,.Hariprasad, Koparde et al., 2013; Talwadkar et alבין תחילת המחקר לסופו  )
מהאפשרות שקיימת "הטיית פרסום" של תוצאות (. עם זאת לא ניתן להתעלם 2014

 . (Song et al., 2010)חיוביות בלבד 
 סוג התרגול

 Trataka yoga, במחקר אחד תרגלו Hatha yogaברוב המחקרים תרגלו המשתתפים 
. במחקר שבו נבדקה השפעת Iyengar yogaם ובמחקר אחד תרגלו המשתתפי

Trataka yoga  על תפקוד קוגניטיבי אצל מבוגרים, נמצא שהתרגול שיפר באופן
מובהק ביצועים בשלושה מבדקים קוגניטיביים שונים, על אף שהמחקר ארך רק 

 Trataka-(. ניתן לייחס זאת לאופי המדיטטיבי של הTalwadkar et al., 2014חודש )
yoga ( כפי שנתמך בסקירתם של גות ומקאיוליGothe & McAuley, 2015 בסקירה .)

מחקרי התערבות, תרגול מדיטציה ונשימות שיפר בעקביות ביצועים  22זו של 
  קוגניטיביים.
 ולוגיות השפעות פיזי
( בדקו את השפעת תרגול היוגה על גלי אלפא אצל (Oken et al., 2006 אוקן ואחרים

קשישים בריאים שחיים בקהילה. גלי אלפא קשורים לפעילות מוחית פנימית, למשל, 
הפעלת זיכרון חישובי. ירידה בתדירות גלי אלפא מעידה על פעילות נוירונית, ועלייה 

קשורה בתדירותם מעידה על הפעלה של אזורים בקורטקס המעכבים פעילות שאינה 
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הגלים בכל (. אף שהייתה ירידה מסוימת בתדירות Palva & Palva, 2007למשימה )
הקבוצות )יוגה, אימון גופני וביקורת( בין תחילת המחקר לסופו, ההבדל לא היה 

.  לעומת (Oken et al., 2006)מובהק, והתדירות נותרה בטווח הנורמלי של גלי אלפא 
 ,Bhavanani, Pal, Udupa, Krishnamurthy, & Trakrooזאת, באוואני ואחרים )

(, שבדקו בין היתר את ההשפעה של תרגול יוגה על פעילות גלי המוח אצל 2013
חניכים בבית ספר לשוטרים, מצאו עלייה מובהקת סטטיסטית בפעילות החשמלית 
במוח בעקבות תרגול היוגה. עם זאת ראוי לציין, כי במחקרים אלה לא נבדקו 

בהסקת מסקנות תפקודים קוגניטיביים במבחנים ישירים, ולכן יש קושי מסוים 
( בדקו את השפעת היוגה (Hariprasad et al., 2013יישומיות. הריפראסאד ואחרים 

על מבנה המוח. במחקרם נמדדה עלייה בחומר האפור בהיפוקמפוס. דסיי ואחרים 
(2015 Desai et al., ערכו סקירה של מחקרים הבודקים את השפעת היוגה על ) 

פעילות המוח ומבנה המוח. בסקירתם מצאו עלייה במסת החומר האפור באזורים 
נוספים מלבד ההיפוקמפוס: בקורטקס הפרונטלי ובאמיגדלה. תוצאות אלה עולות 

מחקרים )ביניהם גם המחקר המדובר(,  34בקנה אחד עם התוצאות בסקירה של 
 Magneticדימות מוח )שבהם נבדק שינוי במבנה המוח בעקבות תרגול יוגה על ידי 

Resonance Imaging, Positron Emission Tomography, single-photon 
emission computed tomography( )van Aalst et al., 2020 הסבר אפשרי לעלייה .)

יוגה, כלומר להשפעתו של התרגול על בחומר האפור בהיפוקמפוס בעקבות תרגול 
מבנה המוח, הוא תרומתה של היוגה להפחתת לחץ נפשי מחד גיסא והגברת הפעילות 

 הגופנית מאידך גיסא.  
 הסבר ביולוגי אפשרי להשפעת היוגה על תפקודים קוגניטיביים

ההיפוקמפוס הוא אחד האזורים במוח שנמצא בסיכון רב לאיבוד חומר אפור 
(.  זהו גם אחד האזורים Hariprasad, Varambally, et al., 2013ההזדקנות )בתהליך 

 ,Ramkumarשיש בהם התחדשות של נוירונים )נוירוג'נסיס( במוח הבוגר )
Hattiangady, & Shetty1, 2009;Gage, 2002 ההיפוקמפוס אחראי לתפקודי .)

למידה וזיכרון ולוויסות מצב הרוח. ההתחדשות שלו אינה סטטית, אלא מגיבה 
 ,Kim, Pellman, & Kimחיוביים כגון פעילות גופנית, ושליליים כגון לחץ ) לגירויים 

; Ramkumar et al., 20092015 תרגול יוגה מוריד את רמת הלחץ ואת רמת  .)
פעילותה של מערכת העצבים הסימפתטית על ידי הפעלת מערכת העצבים 

כך הוא מאפשר למערכת העצבים המרכזית הפאראסימפתטית )דרך עצב הוואגוס(; ב
לפעול בצורה טובה יותר. נוסף לכך, תרגול היוגה מפחית את השחיקה שנוצרת אצל 

(. Streeter, Gerbarg, Saper, Ciraulo, & Brown, 2012האדם בשל לחץ מתמשך )
מכיוון שנשימה היא תפקוד חיוני שיש לאדם שליטה עליו, ומכיוון שהמוח חייב 

נשימה יוגית משפיעה ישירות על תפקוד מערכת להתייחס לשינויים בתבנית הנשימה, 
מדווחים על   (Naveen et al., 2016(. נאווין ואחרים )Streeter et al., 2012העצבים )

ירידה ברמות הקורטיזול )ההורמון המופרש במצב לחץ( בדם בעקבות תרגול יוגה, 
חלבון  –( Brain Derived Neurotrophic Factor) BDNF-וכן על עלייה ברמות ה

(. הקורטיזול מופרש לדם גם Naveen et al., 2016שמעודד גדילה של תאי עצב )
כתגובה לתרגול גופני. כאשר התרגול הוא איטי, רמת הקורטיזול בפלסמה יורדת, 

(. Howlett, 1987ולה )וכאשר התרגול הוא מהיר ואינטנסיבי, רמת הקורטיזול ע
כאשר האדם חווה מצבים שגורמים לתגובת לחץ, יש עלייה בהפרשות ההורמונים 
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 – Hypothalamus-Pituitary-Adrenal Axisאדרנל )-היפופיזה-בציר ההיפותלמוס
HPA( שבסופו של דבר גורמת לעלייה ברמת הקורטיזול בדם ,)Tsigos & 

Chrousos, 2002תרגול יוגה מוריד את רמת הפעילות בציר ה .)-HPA  ומאפשר לאדם
 ,.Naveen et alשנמצא במצב לחץ, למשל מבדקים קוגניטיביים, לתפקד טוב יותר )

2016 ; Gothe et al., 2016 .) 
בשני מחקרים  לא נמצאו הבדלים בתוצאות המבדקים הקוגניטיביים 
 ובמדידות נוספות בקבוצה שביצעה תרגול יוגה ובקבוצת הביקורת

  (Čekanauskaitėa et al., 2020 ; Oken et al., 2006 אוקן ואחרים הסבירו שייתכן .)
שהיעדר ההבדל נבע מכך שהקשישים היו ברמת תפקוד קוגניטיבי התחלתי גבוה. 

נבדלת מסוגים  Iyengar. יוגה Iyengarמחקרם היה היחיד שבו המשתתפים תרגלו 
של יוגה בכך שהיא שמה דגש על מנחים נכונים של מבני הגוף, על שימוש אחרים 

בעזרים ועל רצפים של תנוחות, ופחות מדגישה נשימה יוגית, זאת למרות שנשימה 
(. Williams et al., 2005קיימת בתרגול כחלק מהמכלול של תרגול היוגה )

הפרניאמה, הנשימה היוגית, היא אולי האלמנט המרכזי המשפיע על המערכת 
 ,Gothe et al., 2010;  McAuleyהסימפתטית ומרגיע אותה וכך משפר קוגניציה  )

 ,Bowdenעל זיכרון דווח במחקר אחד נוסף ) Iyengar(. היעדר השפעה של יוגה 2015
Gaudry, An, & Gruzelier, 2012 .) 

 & ,Chobe, Chobe, Metri, Patra) הלאחרונה פורסמה סקירה דומ
Nagaratna, 2020 ,) עם זאת קיימים מספר הבדלים מהותיים בינה לבין הסקירה

( שילבו בסקירתם תוצאים של מיומנויות Chobe et al., 2020הנוכחית. צ'וב ואחרים )
בהיבטים קוגניטיביים הן בשל  םלהצטמצקוגניטיביות ובריאות נפשית. מצאנו לנכון 

 ,.Lipnicki et al) בשכיחותה של הירידה בתפקוד הקוגניטיבישל העלייה בשכיחותה 
הן כדי לקבל פתרון ממוקד בעיה. בסקירה הנוכחית מופיע סיכום של סוגי  (2019

 (.3, 2(, וכן מסוכמות תוצאות המחקרים )לוחות 1המבדקים ומטרותיהם )לוח 
אנליזה -לסקירה הנוכחית מספר מגבלות: בדומה לביקורת שצוינה במטה

, במחקרי ההתערבות בתחום Gothe & McAuley, 2015)שביצעו גות ומקאיולי )
היוגה לא נבדקת שיטת תרגול אחת. על אף שתרגול היוגה מורכב מתנוחות, מנשימות 

את משך התרגול היחסי של כל חלק ואת עוצמת התרגול.  וממדיטציה, לא ניתן לדעת
כמו כן ההקצאה לא הייתה אחידה בין המחקרים: בחלקם הייתה הקצאה אקראית 

(Oken et al., 2006 ; Gothe et al., 2014 ; Čekanauskaitėa et al., 2020 אולם היו ,)
אזורים או בתי האבות  -הייתה לפי אשכולות מחקרים שבהם ההקצאה האקראית 

, ובחלקם היו הבדלים Block randomization)שבהם התגוררו המשתתפים )
ובגיל  (Gothe et al., 2014)התחלתיים מובהקים בין קבוצות המחקר ברמת ההשכלה 

(Talwadkar et al., 2014) במחקר אחד הושוו שני אזורי מוח שונים אצל אותם .
אנשים. בגיל מבוגר קיימת ירידה בחומר האפור בהיפוקמפוס ואילו באזור 

 ,.Hariprasad, Varambally, et alגיל  )האוקסיפיטלי לא אמור להיות שינוי עם ה
(. אולם, ממצא שלפיו ראו עיכוב בדלדול החומר האפור בהיפוקמפוס בהשוואה 2013

לאזור שלא צפוי בו דלדול בחומר האפור, דווקא מחזק את הממצא בדבר ההשפעה 
  החיובית של תרגול היוגה.  
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 מסקנות

משמעיות בשל הבדלים בין המחקרים -למרות שקיים קושי בגיבוש המלצות חד
במבדקים קוגניטיביים שונים, בארבעה ו משך תרגול היוגה, בבמשך המחקר, בסוג

. לצד שתרגול היוגה יכול לשפר תפקוד קוגניטיבי נמצא שישה מחקרים שנסקרו מבין
באף אחד מהמחקרים לא נמצאה פגיעה בתפקודים הקוגניטיביים בעקבות  זאת,

ניטיבי, תרגול היוגה. פעילות גופנית בגיל המבוגר יעילה לשיפור התפקוד הקוג
וממצאי סקירה זו מאפשרים הרחבה של אפשרויות הבחירה בפעילות גופנית 
שתתאים לכל אדם. לאור זאת נראה כי ניתן לדרג את ההמלצה לתרגל יוגה בניסיון 

מחקרי התערבות ודרגת המלצה  – Aלשפר את התפקוד הקוגניטיבי ברמת הוכחה 
2a – רוב המחקרים תומכים בהמלצה (Ryden et al., 2007).  
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