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اثر سه هفته برنامۀ تمرينی عصبی عضلانی و ماندگاری آن بر الگوی 
 ای ولگوس زانودر دختران فعال دارپرش -حرکتی فرود

 

   3 حسن دانشمندی  – 2اصغر نورسته  علی  - 1* حیدری ساره شاه

ة دانشکد. استاد، 2. دانشجوی دکتری حرکات اصلاحی، دانشکدة تربیت بدنی، دانشگاه گیلان، رشت، ايران 1

 . استاد، دانشکدة تربیت بدنی، دانشگاه گیلان، رشت، ايران3تربیت بدنی، دانشگاه گیلان، رشت، ايران
 

 

 
 چکیده

های حاد و مزمن تواند عامل بسیاری از آسیبهای ورزشی میولگوس داینامیک زانو حین کاهش شتاب و فرود در فعالیت

ن پس از سه آاضر بررسی اثر سه هفته تمرین عصبی عضلانی و ماندگاری زانو در زنان ورزشکار باشد. هدف از پژوهش ح

منظور با ی ولگوس داینامیک زانو بود. بدینسالۀ دارا 15-18آموزان دختر فعال ماه بر الگوی حرکتی فرود پرش در دانش

اینامیک زانو دای ولگوس نفر دار 24استفاده از تست اسکات دوپا داوطلبان شرکت در پژوهش غربالگری شدند و در نهایت 

عنوان آزمودنی انتخاب شدند. زاویۀ ولگوس و فلکشن زانو با روش ارزیابی نفر گروه کنترل( به 12نفرگروه تمرین و  12)

فاصله پس از اعمال ، قبل و بلاCASIO-Ex-F1دوبعدی با استفاده از دو عدد دوربین ویدئویی کاسیو ساخت ژاپن، مدل 

ود پرش محاسبه گروه کنترل و تمرین و مجدداً زاویۀ ولگوس زانو سه ماه بعد حین اجرای تست فربرنامۀ تمرینی در دو 

نامۀ تمرینی در گروه شد. برای مقایسۀ زاویۀ فلکشن و ولگوس داینامیک زانو قبل و بلافاصله بعد و سه ماه پس از اعمال بر

همبسته برای  tستقل و م tداری از آزمون عناو در صورت م Repeated measures کنترل و تمرین از آزمون آماری

گروهی استفاده شد. نتایج نشان داد میانگین زاویۀ ولگوس زانو در گروه تمرین گروهی و درونهای بینتشخیص تفاوت

ن میانگین زاویۀ فلکشن زانو ( همچنیP=001/0دار است )پس از اعمال مداخلۀ تمرینی کاهش یافته و این اختلاف معنا

ی برای مقایسۀ زاویۀ ولگوس زانو در زوج t(. همچنین نتایج آزمون P=04/0داری یافته است )تمرین افزایش معنا گروه

(. نتایج پژوهش P=05/0داری را در این متغیر نشان داد )گروه تمرین پس از اتمام پروتکل و سه ماه پس از آن افزایش معنا

آموزان ای موجب بهبود الگوی حرکتی فرود پرش در دانشهفتهنی سهحاضر نشان داد اگرچه مداخلۀ تمرینی عصبی عضلا

 یابد.ری اثر این تمرینات پس از سه ماه کاهش میشود، میزان ماندگادختر فعال می

 

 های کلیدیواژه

 الگوهای حرکتی، تمرینات عصبی عضلانی، ماندگاری ولگوس زانو.
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 مقدمه

های متداول زانو در این های آسیب در زنان ورزشکار است. از جمله آسیبترین مکانمفصل زانو از رایج

های ها معمولاً از طریق مکانیسمرانی است. این آسیبو سندروم درد کشککی ACLافراد پارگی 

های رسد قابل پیشگیری با استراتژینظر میدهد، بنابراین بهرخ می 1ازحدغیربرخوردی و استفادۀ بیش

و درد  ACLبین اولیۀ آسیب اند. وضعیت ولگوس یا ابداکشن زانو در حین ، عامل پیشتمرینی مناسب

صورت پاسچر زانوی . ولگوس داینامیک زانو هنگام اجرای حرکات ورزشی، معمولاً به(1)رانی است کشککی

و با عوامل مختلفی از جمله  (2)شود اهش شتاب و فرود روی یک یا دو اندام آشکار میضربدری زمان ک

. یکی از این (3)مرتبط است  2دامنۀ حرکتی مفاصل، قدرت عضلانی، فعالیت عضلانی و راستای استخوانی

اند اما در تحقیقاتی که عواملی که تحقیقات متعددی تأثیر آن در الگوی حرکتی ولگوس زانو را تأیید کرده

اند، کمتر مورد توجه قرار گرفته، های تمرینی جهت اصلاح این الگوی حرکتی پرداختهبه طراحی پروتکل

درصد کاهش در  20( 2012و همکاران ) 3. پادوا(8-4)محدود دورسی فلکشن مچ پاست دامنۀ حرکتی 

، فرونتال ۀدر صفح 4زانو به سمت داخل ازحدبیشحرکت  رکتی دورسی فلکشن مچ پا را در افراد بادامنۀ ح

تواند از طریق محدودیت فعالی عضلات گستروکنمیوس و سولئوس می. سفتی یا بیش(6)گزارش کردند 

شود و  دورسی فلکشن مچ پا به حرکات جبرانی اورژن پاشنه، پرونیشن پا و اینترنال روتیشن تیبیا منجر

 . (5)را تسهیل کند  فرونتال ۀزانو به سمت داخل در صفح ازحدبیشحرکت 

بیشتر تحقیقات در زمینۀ ولگوس داینامیک زانو به مقایسۀ عوامل عصبی عضلانی بین زنان و مردان 

و تحقیقاتی نیز  گوس داینامیک زانو پرداختهدارای ولگوس داینامیک زانو و بررسی ارتباط این عوامل با ول

اند. چون بسیار های تمرینی اصلاحی بر اصلاح و بهبود ولگوس داینامیک زانو پرداختهبه بررسی اثر پروتکل

بر اثر  فرونتال ۀزانو به سمت داخل در صفح ازحدبیشحرکت ازحد زانو یا محتمل است که ولگوس بیش

ل روی مفاص 6، به تحقیقی با تمرکز بر راهبردهای جامع(5)شود ران و مچ پا ایجاد  5عدم تعادل عضلانی

 8تواند حین اجرای کارهای فانکشنالمی 7دیستال و پروگزیمال زانو نیاز است تا بررسی کند آیا راستای زانو

                                                           
1. Over use  

2. Bony Alignment Factors 

3. Padua  

4. Excessive Medial knee displacement  

5. Muscle imbalance 

6. Comprehensive strategies  

7. Knee alignment  

8. Functional tasks  
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گرفته اصلاح شود. همچنین در صورت اصلاح، ماندگاری اثر تمرینات چقدر است. برخی تحقیقات انجام

های پیگیری و کدام دارای دورهو هیچ (11-13)اند و برخی ناموفق بوده (5، 9، 10)در این زمینه موفق 

ای پرشی و هفته 5( به بررسی اثر یک پروتکل تمرینی 2011و همکاران ) 1اند. ناگانوارزیابی مجدد نبوده

تعادلی بر روی کینماتیک زانو و الکترومایوگرافی رکتوس فموریس و همسترینگ در زنان بسکتبالیست 

داری حین فرود طور معناحین فرود پرش روی یک اندام پرداختند. نتایج آنها نشان داد فلکشن زانو به

( به 2013و همکاران ) 2. فایل(13)داری نکرد فت، اما زاویۀ ولگوس و واروس زانو تغییر معناافزایش یا

در اصلاح بیومکانیک تنه و اندام تحتانی  4یا پلایمتریک 3بررسی و مقایسۀ چهار هفته تمرین ثبات مرکزی

تر پرداختند. نتایج آموزان ورزشکار دخبعدی در دانشحین فرود پرش با ارزیابی ابداکشن زانو به روش سه

درصد ابتدای فاز فرود که مطابق با زمان اوج  10آنها نشان داد در گروه پلایمتریک ابداکشن زانو در 

گشتاور ابداکشن زانوست، کاهش یافت، اما در گروه ثبات مرکزی تغییری در این متغیر مشاهده نشد 

ندام ( به بررسی اثر شش هفته تمرین عصبی عضلانی بر روی بیومکانیک ا2017و همکاران ) 5. هاپر(14)

پرداختند.  6ساله نتبال 11-13بعدی در دختران ورزشکار تحتانی حین فرود پرش با روش ارزیابی سه

داری افزایش فاصلۀ زانوها )کاهش طور معناگروه تجربی پس از قطع تمرینات به نتایج آنها نشان داد در

عتقدند شش هفته تمرین ولگوس( حین فرود روی دو اندام در حداکثر فلکشن زانو وجود دارد. آنها م

( از جمله 2013و همکاران ) 7. بل(51)تواند مکانیک فرود را در این افراد بهبود بخشد عصبی عضلانی می

ای بر روی بهبود هفتهبار به بررسی اثر یک برنامۀ تمرینی عصبی عضلانی سهاند که برای اولینمحققانی

ایجاد ولگوس حین  9عنوان عامل اولیۀدر مچ پا به 8ولگوس داینامیک زانو با تمرکز بر ایمبالانس عضلانی

دار ولگوس زانو پس از اعمال حرکت اسکات در افراد جوان و بالغ پرداختند و نتایج آنها کاهش معنا

های تمرینی که به تغییرات مطلوبی در الگوهای بیومکانیکی منجر شدند، . برنامه(5)تمرینات را نشان داد 

پذیر نباشد، اما پروتکل اغلب به تجهیزات و زمانی نیاز دارند که ممکن است اجرای آنها برای مربیان امکان

                                                           
1. Nagano  

2. Pfile  

3. Core stability  

4. Plyometric  

5. Hopper  

6. Netball  

7. Bell  

8. Muscle imbalance  

9. Primary contributor  
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آسانی قابل اجراست و با تمرکز ای دارد و بهنسبتاً کوتاه نیاز به تجهیزات سادهبر زمان بل و همکاران علاوه

بر دامنۀ حرکتی محدود دورسی فلکشن مچ پا طراحی شده است. اگرچه ممکن است زمان این پروتکل 

تا  (16)علت ایزوله کردن اثرات عصبی عضلانی مداخله محدود به سه هفته در نظر گرفته شده است به

شود لی که مطرح میتأثیرات احتمالی تغییرات هایپرتروفیک عضلات روی مکانیک فرود محدود شود، سؤا

این است که پس از قطع تمرینات با توجه به زمان کوتاه اجرای تمرینات میزان ماندگاری اثر این تمرینات 

چقدر است. بنابراین هدف از پژوهش حاضر بررسی اثر این پروتکل تمرینی اصلاحی و ماندگاری آن بر 

 میک زانو بود. پرش در دختران فعال دارای ولگوس داینا-الگوی حرکتی فرود

 

 شناسیروش

 هاآزمودنی

) 1DLSتجربی است. برای تشخیص ولگوس داینامیک زانو از آزمون اسکات دوپاپژوهش حاضر از نوع نیمه

test) 18دختر دبیرستانی  آموزاناستفاده شد. به این ترتیب که از هر داوطلب شرکت در پژوهش )دانش-

های ورزشی والیبال، بسکتبال و هندبال سال گذشته در رشتهسالۀ فعال و سالم که حداقل طی دو  15

آزمون اسکات دو پا در وضعیت استاندارد  خارج از فصل مدارس سابقۀ فعالیت باشگاهی داشتند(، پنج

در  شدهقفلی هاآرنجبالای سر با  هادست)پاها به اندازۀ عرض شانه باز، انگشتان مستقیم رو به جلو، 

( گرفته شد. شودیم، بدون جداشدن پاشنه از زمین انجام شوندیمدرجه فلکشن  90 اکستنشن، زانوها تا

ای پشت آزمودنی جهت دادن بازخورد به او قرار داده شد. برای به هیچهارپابرای کنترل عمق اسکات 

حداقل رساندن اثر یادگیری اجازه داده نشد قبل از آزمون، اسکات تمرین شود. اگر حین حرکت و اجرای 

که نقطۀ میانی پتلا از بخش داخلی  کردیممشاهده  2بصری طوربهآزمون اسکات، آزمونگر  3حداقل 

برای تشخیص اینکه  .(5) شدیم، فرد دارای نقص ولگوس داینامیک شناخته کندیمانگشت بزرگ پا عبور 

است، حین اجرای اسکات یک ایجاد ولگوس داینامیک زانو، ایمبالانس عضلانی در ران یا مچ پ 3علت اصلی

آزمون اسکات  5و آزمودنی  شدیمی فرد قرار داده هاپاشنهزیر   (cm 08/5) اینچ 2چوب )لبه( به ارتفاع 

)رفع محدودیت دورسی فلکشن مچ پا( حین اجرای آزمون  4هاپاشنه. اگر با بالا بردن کردیمدیگر اجرا 

                                                           
1. Double leg squat  

2. Visual  

3. Primary contributor  

4. Heel lifts  
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ولگوس زانوست، زیرا بالا بردن  1عضلانی در مچ پا عامل اصلیاسکات ولگوس زانو اصلاح شود، عدم تعادل 

رفع پرونیشن  تینهاپاشنه به پلنتار فلکشن مچ پا و سوپینشن و کاهش محدودیت دورسی فلکشن و در 

ی بیشتر افراد دارای سازهمسانمنظور . بهشودیمو راستای زانو حین حرکت اسکات اصلاح  شودیممنجر 

آزمودنی انتخاب و افراد با ولگوس قابل تردید از تحقیق خارج شدند  عنوانبهزانو ولگوس شدید و مشهود 

ها مطمئن ها مجدداً ارزیابی شدند تا از انتخاب آزمودنیهمچنین یک هفته پس از غربالگری آزمودنی. (5)

نفر دارای الگوی حرکتی ولگوس داینامیک با منشأ ایمبالانس عضلانی مچ پا  24. در نهایت (5)شویم 

نفری تمرین و کنترل قرار گرفتند.  12طور تصادفی در دو گروه وان آزمودنی انتخاب شدند و بهعنبه

های عضلانی اسکلتی اندام تحتانی نشده بودند و دارای ها در شش ماه گذشته دچار آسیبآزمودنی

یبیاواروم و رفته، تزانوی ضربدری، پرانتزی و عقبهای عضلانی اسکلتی اندام تحتانی از جمله ناهنجاری

 . و درگیر برنامۀ تمرینی خارج از مطالعه نبودند (3)کف پای صاف 

 تجهیزات

 CASIO-Ex-F1کاسیو ساخت ژاپن، مدل اطلاعات کینماتیک با استفاده از دو عدد دوربین ویدئویی 

 د. شارزیابی  kinovaافزار و نرم فریم در ثانیه 300ی بردارنمونهبا قابلیت نرخ 

  2پرش-آزمون فرود

عدد مارکر بر روی قوزک خارجی، اپیکندیل خارجی ران، تروکانتر بزرگ  6برای آنالیز حرکتی ابتدا 

ۀ قدامی خاصر خارران، حد وسط دو قوزک )مرکز انکل مورتیس(، مرکز پتلا، مرکز کشالۀ ران در راستای 

 38متر و عرض سانتی 30ی با ارتفاع اجعبهپای برتر آزمودنی نصب شد. سپس آزمودنی بالای  3فوقانی

دقیقه  5متر باشد. پس از سانتی 35ی داخلی پا هاقوزکنحوی که فاصلۀ بین متر قرار گرفت، بهسانتی

ابتدا فرود و سپس حداکثر پرش عمودی را انجام دهد.  شدیمگرم کردن عمومی از آزمودنی خواسته 

ی زاویۀ ولگوس ریگاندازه. برای شدینمداده ی آزمودنبازخوردی در رابطه با نحوۀ فرود و پرش به  گونهچیه

متری سانتی 366و در فاصلۀ  هیپاسهمتر بر روی سانتی 102ویدئویی در ارتفاع  نیدوربو فلکشن زانو دو 

پرش )فرود  -بار توالی صحیح فرود 3و لترال قرار گرفتند. آزمودنی  4پرش در نمای قدامی–از جعبۀ فرود 

ن جانبی تنه و از دست دادن تعادل و بلافاصله پرش عمودی پس از فرود( را روی هر دوپا، بدون خم شد

                                                           
1. Primary contributor  

2. Drop vertical  jump  

3. ASIS 

4. Anterior  
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در لحظۀ حداکثر فرود )فریمی که  1کینووا افزارنرموسیلۀ و زاویۀ ولگوس و فلکشن زانو به کردیمتکرار 

زاویۀ ولگوس زاویۀ  .(17، 18) شدیمارتفاع قرار دارد( محاسبه و میانگین آن ثبت  نیترنییپاآزمودنی در 

به مارکر مرکز پتلا و از مرکز پتلا به مارکر  ASISشده از مارکر کشالۀ ران در راستای بین خطوط رسم

ده از مارکر تروکانتر بزرگ ران به لترال شمرکز انکل مورتیس و زاویۀ فلکشن زانو بین خطوط رسم

 اپیکندیل و قوزک خارجی مچ پا در نظر گرفته شد. 

 تمرينی  پروتکل

دقیقه گرم کردن و در انتهای  5جلسه بود که در ابتدای هر جلسۀ تمرینی  10برنامۀ تمرینی شامل 

تمرینی،  برنامۀ جلسۀ 10طی  2بارگرفت. اصل اضافهدقیقه سرد کردن توسط خود آزمودنی انجام می 5آن 

تر تمرین اعمال شد. تمامی تمرینات در از طریق افزایش مدت زمان، تعداد تکرار و اجرای اشکال سخت

 .(5)(2و1های یک جلسه اجرا شدند )جدول

 

 (5). توالی تمرينات در پروتکل بل و همکاران 1جدول 

 توالی تمرين
فرضیۀ نظری عضلاتی که 

 کنندکمک می MKDبه 
 پروتکل تمرين

.رهاسازی عضلات 1

 فعالبیش

گستروکنمیوس، لترال 

 همسترینگ،اداکتورها

دقیقه،  2فوم رولر برای هر عضله به مدت 

 ثانیه 30روی ناحیۀ دردناک و سفت 

 .کشش عضلات سفت2

گستروکنمیوس، سولئوس، 

لترال همسترینگ و 

 اداکتورها

 ایثانیه 30 ×ست 2کشش استاتیک 

 .تقویت عضلات ضعیف3

مدیال گستروکنمیوس، 

همسترینگ، مدیال 

 پوستریور تیبیالیس

آرامی طول شماره به 7هر تکرار باید برای 

شود: انقباض بکشد، تمپو کنترل می

شماره(، سپس انقباض  1کانسنتریک )

شماره(، سپس انقباض اسنتریک 2ایزومتریک )

 شماره(4)

 - .تمرینات انسجام4

پا، اسکات روی آزمون ستاره، اسکات روی یک

ناپایدار، آزمون ستاره روی پا روی سطح یک

 10-15سطح ناپایدار، هاپینگ با تعادل )

 تکرار(

                                                           
1. Kinovea 
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 (5).پروتکل تمرينی بل و همکاران 2جدول 

ست و 

 تکرار

تمرينات 

 عملکردی
 تمرينات مقاومتی ست و تکرار

جلسه 

 تمرينی

 

 

15×1 

 

 

تعادل ایستا روی 

پا همراه با یک

 (d)اسکات 

15×1 
بلند شدن روی پنجه پا همراه با چرخش داخلی 

 (a)انشدان پا 

 (b)همسترینگ کرل همراه با چرخش داخلی تیبیا  )باند آبی(1×15 1

 (c)تمرین مقاومتی تیبیالیس خلفی )باند سبز(1×15

 

 

10×2 

تعادل ایستا روی 

پا همراه با یک

 (d)اسکات 

10×2 
بلند شدن روی پنجه پا همراه با چرخش داخلی 

 (a)انشدان پا 
2 

 (b)همسترینگ کرل همراه با چرخش داخلی تیبیا  )باند آبی( 3×10

 (c)تمرین مقاومتی تیبیالیس خلفی  )باند سبز( 2×10

 

 

10×3 

تعادل ایستا روی 

پا همراه با یک

 (d)اسکات 

10×3 
بلند شدن روی پنجه پا همراه با چرخش داخلی 

 (a)انشدان پا 
3 

 (b)همسترینگ کرل همراه با چرخش داخلی تیبیا  )باند سیاه( 3×10

 (c)تمرین مقاومتی تیبیالیس خلفی  )باند سبز( 3×10

 

 

10×2 

 

 (e)تعادل ستاره 

10×3 
بلند شدن روی پاشنه پا همراه با چرخش داخلی 

 (a)انشدان پا 
4 

 (b)همسترینگ کرل همراه با چرخش داخلی تیبیا  )باند سیاه( 3×10

 (c)تمرین مقاومتی تیبیالیس خلفی  )باند آبی( 3×10

 

10×3 

 

 

 (e)تعادل ستاره 

10×3 
بلند شدن روی پنجه پا همراه با چرخش داخلی 

 (a)انشدان پا 
5 

 (b)همسترینگ کرل همراه با چرخش داخلی تیبیا  )باند سیاه(3×10

 (c)تمرین مقاومتی تیبیالیس خلفی  )باند آبی( 3×10

 

10×2 

تعادل ایستا روی 

پا همراه با یک

اسکات روی سطح 

 (f) ناپایدار

12×3 
بلند شدن روی پنجه پا همراه با چرخش داخلی 

 (a)انشدان پا 
6 

 (b)همسترینگ کرل همراه با چرخش داخلی تیبیا  )باند سیاه( 3×15

 (c)تمرین مقاومتی تیبیالیس خلفی  )باند آبی( 3×12
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 (5).پروتکل تمرينی بل و همکاران 2جدول ادامۀ 

جلسه 

 تمرينی

تمرينات  ست و تکرار تمرينات مقاومتی

 عملکردی

ست و 

 تکرار

7 

بلند شدن روی پنجه پا همراه با چرخش داخلی 
 (a)انشدان پا 

12×3 
تعادل ایستا 

پا روی یک
همراه با 

اسکات روی 
سطح 
 (f)ناپایدار 

 )باند سیاه( 15×3 (b)همسترینگ کرل همراه با چرخش داخلی تیبیا  3×10

 )باند آبی( 15×3 (c)تمرین مقاومتی تیبیالیس خلفی 

8 

بلند شدن روی پنجه پا همراه با چرخش داخلی 
 (a)انشدان پا 

تعادل ستاره  3×15
روی سطح 

 (f)ناپایدار 

10×3 
 )باند سیاه( 15×3 (b)همسترینگ کرل همراه با چرخش داخلی تیبیا 

 خاکستری( )باند 10×3 (c)تمرین مقاومتی تیبیالیس خلفی 

9 

بلند شدن روی پنجه پا همراه با چرخش داخلی 
 (a)انشدان پا 

تعادل ستاره  3×15
روی سطح 

 (f)ناپایدار 

 
 خاکستری( )باند 10×3 (b)همسترینگ کرل همراه با چرخش داخلی تیبیا  3×10

 خاکستری( )باند 10×3 (c)تمرین مقاومتی تیبیالیس خلفی 

10 

بلند شدن روی پنجه پا همراه با چرخش داخلی 
 (a)انشدان پا 

15×3 
هاپینگ و 

 (g)تعادل 

 
 خاکستری( )باند 10×3 (b)همسترینگ کرل همراه با چرخش داخلی تیبیا  3×10

 خاکستری( )باند 10×3 (c)تمرین مقاومتی تیبیالیس خلفی 

 

 روش آماری

های تکراری )دارای بررسی اثر مداخلۀ تمرینی بر ولگوس و فلکشن زانو با آزمون تحلیل واریانس اندازه 

سه سطح قبل، بلافاصله بعد و سه ماه بعد از مداخله برای زاویۀ ولگوس و دو سطح قبل و بلافاصله بعد از 

صورت معناداری اثر زمان بر مداخله برای زاویۀ فلکشن( در دو گروه کنترل و تمرین استفاده شد. در 

افزار و با استفاده از نرم ≥05/0ɑداری های تعقیبی تی زوجی و تی مستقل در سطح معنامتغیرها از آزمون

SPSS  انجام گرفت. 24ورژن 

 

 نتایج

متر و وزن سانتی 92/160±53/5سال، قد  33/16±07/1های گروه تمرین دارای میانگین سنی آزمودنی

متر سانتی 162 ±49/4سال، قد  50/16±16/1لوگرم و گروه کنترل دارای میانگین سنی کی 85/7±50/58

 کیلوگرم بودند. 17/59±04/7و وزن 
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گروه برای میانگین × های تکراری نشان داد که تعامل زمان نتایج آزمون آماری تحلیل واریانس اندازه 

= 61/4و P=04/0( و زاویۀ فلکشن زانو )83/0و اندازۀ اثر  F(44،2= )110و P= 001/0زاویۀ ولگوس زانو )

(22،1)F  های ها با استفاده از آزمون تی مستقل )تفاوتدار است. بررسی این یافته( معنا17/0و اندازۀ اثر

گروهی( نشان داد بلافاصله پس از تمرین میانگین زاویۀ ولگوس زانو در گروه تمرین نسبت به گروه بین

علاوه نتایج این آزمون نشان (. به3( )جدول P=001/0دار است )ش یافته و این اختلاف معناکنترل کاه

(. اما نتایج P=001/0دار بین دو گروه وجود دارد )داد پس از گذشت سه ماه همچنان این کاهش معنا

س از قطع آزمون تی همبسته حاکی از آن است که میانگین زاویۀ ولگوس زانو در گروه تمرین، سه ماه پ

(. همچنین نتایج P=05/0داری یافته است )تمرینات نسبت به بلافاصله پس از اتمام تمرینات افزایش معنا

گروهی( نشان داد میانگین زاویۀ فلکشن زانو در گروه تمرین بلافاصله های درونهمبسته )تفاوت tآزمون 

های ( )جدولP=05/0دار است )ش معناپس از تمرین نسبت به قبل از تمرین افزایش یافته و این افزای

 (. 5و4

-. نتايج آزمون تی مستقل برای مقايسۀ زاويۀ ولگوس و فلکشن زانو حین اجرای آزمون فرود3جدول 

میانگین( ±پرش در گروه کنترل و تمرين )انحراف استاندارد  

 P t گروه کنترل گروه تمرينی آزمون متغیر/گروه

 

زاويۀ ولگوس زانو 

 )درجه(

 -07/0 94/0 75/26±57/8 5/26±60/8 پیش

 -2/9 001/0 08/26±6/8 5/2±15/2 پس

 -73/9 001/0 25/26±31/7 66/3±33/3 ماه بعد3

زاويۀ فلکشن زانو 

 )درجه(

 -29/0 76/0 67/82±40/11 81±59/15 پیش

 94/1 06/0 83/82±34/11 83/91±36/11 پس

 
ولگوس زانو در گروه کنترل و تمرين حین اجرای  زاويۀ ۀ. نتايج آزمون تی همبسته برای مقايس4جدول 

 ماه پس از آن سهپرش، پس از اتمام پروتکل و -آزمون فرود

 متغیر

 میانگین( ±انحراف استاندارد)

زاويۀ ولگوس 

بلافاصله پس از 

 تمرين )درجه(

زاويۀ ولگوس سه ماه 

بعد از اعمال برنامۀ 

 تمرينی )درجه(

t P 

5/2±15/2 گروه تمرين  33/3±66/3  02/2-  05/0  

08/26±6/8 گروه کنترل  31/7±25/26  23/0-  82/0  
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 فلکشن زانو در گروه کنترل و تمرين حین زاويۀ ۀ. نتايج آزمون تی همبسته برای مقايس5جدول 

 رش ، قبل و بلافاصله پس از اتمام پروتکل پ-اجرای آزمون فرود

 متغیر

 میانگین( ±انحراف استاندارد)

 فلکشنزاويۀ 

بلافاصله پس از 

 تمرين )درجه(

سه ماه  فلکشنزاويۀ 

بعد از اعمال برنامۀ 

 تمرينی )درجه(

t P 

81 ±59/15 گروه تمرين  36/83± 11/91  18/2-  05/0  

11/82±40/67 گروه کنترل  34/83± 11/82  43/0-  67/0  

 

 بحث و بررسی

آمیزی زاویۀ ولگوس زانو را حین فرود طور موفقیتنتایج پژوهش حاضر نشان داد این برنامۀ تمرینی به

دهد. الگوهای حرکتی غیرطبیعی هنگام کارهای کاهش و زاویۀ فلکشن زانو را حین فرود افزایش می

ولگوس کند. عملکردی یکی از عواملی است که به ایجاد دردهای عضلانی اسکلتی مزمن کمک می

ازحد زانو به داخل صورت دیداری و با حرکت بیشداینامیک زانو یک الگوی حرکتی غیرطبیعی است که به

عنوان ترکیبی از اداکشن و اینترنال روتیشن ران و ابداکشن و به (19)شود هنگام تحمل وزن مشخص می

شود که اغلب یک راستای رایج اندام تحتانی است که هنگام آسیب و اکسترنال روتیشن زانو توصیف می

افزایش زاویۀ ولگوس  اند کهنگر گزارش کرده. مطالعات آینده(19، 20)دیده شده است  ACLغیربرخوردی 

در زنان ورزشکار  ACLبین برای آسیب غیربرخوردی زانو و گشتاور ابداکشن آن حین فرود یک عامل پیش

های تمرینی مختلف برای کاهش ولگوس داینامیک . به همین علت محققان به بررسی برنامه(20)است 

 اند. زانو پرداخته

و همکاران  1اند. هرمنتحقیقات مشابهی که در گذشته انجام گرفته، نتایج مختلفی را گزارش کرده

طور ساله )که به 18-30هفته تمرین قدرتی روی زاویۀ ولگوس زانو در زنان  9( به بررسی اثر 2008)

دادند( با روش ارزیابی جلسه در هفته انجام می 3تفریحی ورزش بسکتبال، فوتبال و والیبال یک تا 

شده در میزان متغیرهای ارزیابی داری راپرداختند. نتایج آنها تغییر معنا stop jumpبعدی و آزمون سه

( به بررسی اثر شش هفته تمرین قدرتی عضلات ابداکتور و 2009و همکاران ) 2. اسنیدر(11)نشان نداد 

ساله  21-23اکستنسور روتیتور ران بر روی ابداکشن زانو و اداکشن و اینترنال روتیشن ران زنان سالم 

                                                           
1. Herman  

2. Snyder  
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بعدی پرداختند. نتایج آنها نشان داد این پروتکل در تقویت عضلات حین دویدن با ارزیابی به روش سه

تر شدند، اما دامنۀ داری قویطور معناابداکتور و اکسترنال روتیتورهای ران موفق بوده است و آنها به

دار دامنۀ حرکتی اورژن، اینترنال حرکتی اداکشن ران حین دویدن افزایش یافت. اگرچه کاهش معنا

، اینورژن ریرفوت و ابداکشن زانو از فرضیۀ آنها که تقویت عضلات ران مکانیک اندام تحتانی روتیشن ران

کند، افزایش دامنۀ حرکتی اداکشن ران با فرضیۀ اصلی آنها مغایر دهد، حمایت میرا تحت تأثیر قرار می

های آزاد بر روی ( اثر هشت هفته تمرین مقاومتی با وزنه2012و همکاران ) 1کاردی. مک(21)است 

ان بررسی کردند. بعدی در زنان بالغ جوکینماتیک ران و زانو حین پرش فرودهای عمودی را به روش سه

داری در میزان ولگوس زانو و فلکشن ران پس از تمرینات ایجاد نشده نتایج آنها نشان داد هیچ تغییر معنا

داری در گروه تجربی در فرود پرش روی دو اندام افزایش یافته و در فرود طور معناو فقط فلکشن زانو به

. برخی محققان از (12)داری مشاهده نشده است ایک از متغیرها تغییر معنپرش روی یک اندام در هیچ

. (11، 12، 14، 21)ستفاده کردند که در کاهش ولگوس داینامیک زانو ناموفق بودند مداخلات تمرینی ا

اند، اما اغلب تحقیقاتی که پروتکل تمرینی ینات تعادلی یا قدرتی متمرکز بودهها اغلب روی تمراین برنامه

اند. هدف آنها از نوع عصبی عضلانی یا پلایومتریک بوده است، در کاهش ولگوس داینامیک زانو موفق بوده

 سازی عضلانی سریع واز تمرینات عصبی عضلانی بهبود توانایی سیستم عصبی برای تولید الگوی فعال

بهینه برای افزایش ثبات داینامیک مفصل، کاهش نیروهای مفصل و بازآموزی الگوهای حرکتی و مهارتی 

های تمرینی عصبی عضلانی که شامل هر دوی تمرینات قدرتی و پلایومتریک هستند، . برنامه(22)است 

( 2008و همکاران ) 2سال مؤثرترند. چاپل 18در زنان ورزشکار زیر  ACLدر کاهش آسیب غیربرخوردی 

بررسی اثر شش هفته تمرینات عصبی عضلانی بر روی مکانیسم پرش در زنان ورزشکار دانشجو با روش 

 Kerlan-Jobeشدۀ کلینیک ارتوپدی بعدی پرداختند. پروتکل تمرینی آنها برنامۀ تمرینی اصلاحارزیابی سه

تمرینات تعادلی، تمرینات پرشی و تمرین از نوع ثبات مرکزی، ثبات داینامیک مفصل،  10، شامل 

پرش -پلایمتریک با تمرکز بر اصلاح تکنیک است. نتایج آنها نشان داد ولگوس زانو حین اجرای ایست

ها حین اجرای تغییری نکرده است. همچنین عملکرد آزمودنی پرش-کاهش یافته، اما حین اجرای فرود

( به بررسی اثر 2011و همکاران ) 3.السون(23)پرش عمودی و لی روی هر دو اندام بهبود یافته است 

                                                           
1. Mc Curdy 

2. Chappell  

3. Olson  
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ای عصبی عضلانی متحمل وزن روی حرکت زانو به سمت داخل حین پایین برنامۀ تمرینی چهارهفته

ساله پرداختند. آنها برای انتخاب  18-25بعدی در زنان فعال و سالم آمدن از پله با ارزیابی دوبعدی و سه

 6/4زانو  1پا استفاده کردند. نتایج آنها نشان داد زاویۀ پروجکشنها از آزمون اسکات روی یکنیآزمود

طور معناداری پس از تمرین کاهش یافته است و این تمرینات کینماتیک زانو را در صفحۀ فرونتال درجه به

( به بررسی اثر شش هفته برنامۀ تمرینی عصبی عضلانی 2013و همکاران ) 2. نویز(16)بخشد بهبود می

آموزان دختر فوتبالیست با ارزیابی به و بهبود کنترل عصبی عضلانی در دانش ACLپیشگیری از آسیب 

 3. ارتس(24)روش دوبعدی پرداختند. نتایج آنها بهبود راستای اندام تحتانی حین فرود پرش را نشان داد 

ماهه بر روی تکنیک پرش ( به بررسی اثر یک برنامۀ تمرینی پیشگیری از آسیب سه2015و همکاران )

ساله پرداختند. نتایج آنها نشان داد فلکشن ران و زانو حین فرود  15-41فرود در بسکتبالیست زن و مرد 

( به بررسی اثر چهار هفته 2010)4. هرینگتون(25)داری کاهش یافت طور معناگوس زانو بهافزایش و ول

ساله  18-22در زنان بسکتبالیست  6روی ولگوس زانو حین فرود و عملکرد لی متقاطع 5تمرینات پرشی

درجه و در پای چپ از  9به  22پرداخت. نتایج آنها نشان داد میانگین زاویۀ ولگوس زانوی پای راست از 

 .(26)داری کاهش یافته است طور معناود پرش بهدرجه حین فر 4به  14

ابی ولگوس طور کامل ممکن نیست، زیرا آزمون عملکردی و روش ارزیاگرچه مقایسۀ این تحقیقات به

ملکردی که شامل چندین آزمون ع (23)داینامیک در همۀ آنها یکسان نیست و گاهایدر برخی تحقیقات 

اند، گزارش شده است که پس از اعمال پروتکل تمرینی حین اجرای یک آزمون ولگوس داینامیک بوده

رسد نظر میطور کل بهکاهش یافته، اما حین اجرای آزمون دیگر تغییری مشاهده نشده است. اما به

شوند و در حرکتی ولگوس زانو مؤثر واقع میعضلانی اغلب در اصلاح الگوی های تمرینی عصبی پروتکل

داینامیک  این میان پروتکل تمرینی بل با رعایت اصول تمرینات اصلاحی در اصلاح الگوی حرکتی ولگوس

های اغلب این تحقیقات چهار هفته یا بیش از آن ترین زمان مؤثر واقع شده است. زمان پروتکلدر کوتاه

 ر مدت سه هفته نتایج مطلوبی را کسب کرده است.ماست، اما پروتکل بل و همکاران د

                                                           
1. Projection  

2. Noyes  

3. Aerts  

4. Herrington  

5. Jump trainig 

6. Crossover hop 
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نتایج آزمون تی همبسته برای مقایسۀ زاویۀ ولگوس زانو در گروه تمرین پس از اتمام پروتکل و سه 

(. هدف اصلی پژوهش حاضر P=05/0داری در این مقادیر وجود دارد )ماه پس از آن نشان داد اختلاف معنا

تمرینی در اصلاح الگوی حرکتی اندام تحتانی بود. اگرچه این پروتکل بررسی اثر ماندگاری این پروتکل 

سه ماه پس از 3تمرینی در کاهش ولگوس داینامیک زانو مؤثر بوده، نتایج بررسی مجدد الگوهای حرکتی 

داری با میزان آن بلافاصله قطع تمرینات نشان داد میزان ولگوس داینامیک زانو در گروه تجربی تفاوت معنا

ز اتمام تمرینات دارد. اگرچه میزان میانگین ولگوس داینامیک زانو در گروه تجربی سه ماه پس از پس ا

درجه رسیده است و این میزان با توجه به برخی منابع که زاویۀ ولگوس  66/3به  5/2اتمام تمرینات از 

عنوان عملکرد سال به 18-28درجه در مردان فعال  3-8درجه حین فرود پرش در زنان فعال و  13-7

، همچنان طبیعی است، اما به تحقیقات بیشتری نیاز است تا مشخص (27)شود طبیعی در نظر گرفته می

طور مثال شش ماه بعد، میزان ولگوس داینامیک چه تغییری های بیشتر بهشود آیا پس از گذشت زمان

بار به بررسی ماندگاری اثر شش هفته تمرینات اولین ( برای2010و همکاران ) 1وستین-یافته است. باربر

ساله با ارزیابی دوبعدی فاصلۀ  13-16آموز دختر والیبالیست دانش 16عضلانی در الگوی فرود پرش عصبی

زانوها پرداختند. آنها پس از اعمال برنامۀ تمرینی عصبی عضلانی سه ارزیابی از الگوی حرکتی فرود 

آزمودنی بهبود  8، سه ماه بعد و یک سال بعد انجام دادند. نتایج آنها نشان داد بلافاصله پس از تمرینات

 21که فاصلۀ زانوهایشان بلافاصله پس از تمرین طوریای را در هر سه پست تست نشان دادند، بهپیوسته

ن درصد نسبت به قبل از شروع تمری 57درصد و یک سال بعد  5/34درصد، سه ماه بعد از اتمام تمرین 

داری داشت. آزمون اختلاف معناآزمون با پیشطور کلی فاصلۀ زانوها در هر سه جلسۀ پسبهبود یافت. به

داری در راستای زانوها یافتند که تا یک سال بعد اثر آن باقی ورزشکار بهبود معنا 11پس از تمرینات 

 . (17)ورزشکار از حالت بهبود خارج شدند  5مانده بود و 

طراحی شده است. ترکیب تمرینات  ACLهای ای کاهش آسیبهای تمرینی مختلفی برتاکنون برنامه

پذیری، بیومکانیکی و تکنیکی تأثیرات مثبتی در کاهش عوامل قدرتی، پلایومتریک، تعادل، انعطاف

ها از نظر درصد ناشناخته است، برخی اند. اگرچه میزان اثربخشی هر جز از برنامهداشتهACL خطرساز 

تواند عوامل تنهایی میمرینات پلایومتریک یا تمرینات دارای تکنیک بازخورد بهاند که تمطالعات نشان داده

تنهایی که تمرینات قدرتی یا تمرینات تعادلی ممکن است بهرا کاهش دهد، درحالی ACLخطرساز آسیب 

                                                           
1. Barber-westin 



  1397، بهار و تابستان1، شمارة 10ورزشی، دورة   طب                                                                                      48  
  

 

که زمان تمرین برای ورزشکاران محدود  هر حال از آنجابرای تغییر الگوهای حرکتی کافی نباشند. به 

ای است که هر دو جنبۀ افزایش عملکرد بهینه و زمان را در نظر بگیرد است، بهترین برنامۀ تمرینی برنامه

عضلانی یا پلایمتریک  های تمرینی عصبی. همچنین اگرچه نتایج اغلب تحقیقات دارای پروتکل(28)

مدت این تمرینات بسنده اند، بیشتر این تحقیقات به نتایج کوتاهاثربخشی این نوع تمرینات را نشان داده

های تر از اغلب برنامههای پیگیری هستند. مدت برنامۀ تمرینی بل و همکاران کوتاهاند و فاقد دورهکرده

است. این پروتکل برای افراد غیرورزشکار طراحی شده  ACLتمرینی عصبی عضلانی و پیشگیری از آسیب 

علت سطح سن شده در دورۀ نسبتاً کوتاه تمرین در پژوهش حاضر نیز ممکن است بهاست و تغییرات دیده

آموز بودند و در سطوح پایین رقابت دانشها کننده باشد، زیرا آزمودنیهای شرکتو مهارت آزمودنی

کنند، کردند. برخی محققان معتقدند ورزشکارانی که در سطوح مهارتی پایین و مقدماتی رقابت میمی

. بنابراین (14)دهند ای و سطوح مهارتی بالا، الگوهای حرکتی خود را تغییر میزودتر از ورزشکاران حرفه

الگوهای حرکتی و بهبود کنترل  های تحقیق حاضر نیز پتانسیل بیشتری برای تغییرممکن است آزمودنی

های تمرینی رسد اگرچه پروتکلنظر میاند. با توجه به نتایج مقالات مورد بررسی بهعضلانی داشتهعصبی 

تواند موجب بهبود الگوی حرکتی ولگوس زانو شود، برای رسیدن به ماندگاری ای نیز میهفته 4یا  3

ویژه برای ورزشکاران های تمرینی بهباشد مدت این پروتکلبیشتر اثر تمرینات عصبی عضلانی شاید بهتر 

 بیش از سه هفته در نظر گرفته شود. 
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Abstract 
Dynamic knee valgus during deceleration and drop landing in sport activities 
can be the cause of many acute and chronic knee injuries in female athletes. 
This study examined the effect of 3 weeks of neuromuscular training and its 
retention after 3 months on the movement pattern of drop vertical jump in 
15-18-year-old active girls with dynamic knee valgus. Volunteers were 
screened by double legged squat test and finally, 24 subjects with dynamic 
knee valgus (12 subjects in the training group and 12 subjects in the control 
group) were selected as the sample. Knee valgus and flexion angles were 
calculated using two dimensional evaluation method with two video cameras 
(CASIO-Ex-F1, made in Japan) before and immediately after the training 
program in both groups and knee valgus angle was again calculated 3 
months later during drop vertical jump test. Repeated measures was used to 
compare knee valgus and flexion angles before and immediately after and 3 
months after the training intervention in control and training groups. In case 
of significance, independent and dependent t tests were used to recognize 
within- and between-group differences. The results showed that knee valgus 
angle mean decreased after training in the training group and this difference 
was significant (P=0.001). Also, knee flexion angle mean in the training 
group increased significantly (P=0.04). The results of paired sample t test 
showed a significant increase in this variable after the training and 3 months 
later in knee valgus angle in the training group (P=0.05). Results showed 
that although a 3-week neuromuscular training intervention improved 
movement pattern of drop vertical jump in active female students, the 
retention of the effect of this training decreased after 3 months.  
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