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ABSTRACT 

Background and Aim: Functional ankle instability (FAI) as giving away after recurrent 
sprains is the most common disabling complications of ankle sprain among athletes. The 

purpose of this study was to compare the effects of core stability exercises and neuro-
muscular exercises on dynamic balance and lower limb function of athletes with functional 

ankle instability.  

Material and Methods: Hence,  36 athlete women with FAI selected purposively by 
functional ankle tool questionnaire were assigned randomly to a control group (n=12), core 

stability group (n=12) and neuromuscular group (n=12). Exercise groups performed 6 weeks 
of supervised core and neuromuscular training programs for 3 days per week. Before and after 

performing 6 weeks of core and neuromuscular exercises, dynamic balance, subjective and 
objective function of participants were assessed respectively by y-balance test, foot and ankle 
ability measure and 8 hopping test. Gathered data was analyzed by descriptive statistics and 

MANCOVA test at significant level of p≤0.05.  

Results: Research findings showed significant improvement in reach distance in three 

different directions of the y-balance test in the experimental groups compared with control 
group (P <0.05). In addition, exercise groups had significant improvement in FAAM and 
FAAM Sport scores and 8 hop test scores compared with control group (P <0.05).  

Nonetheless, there was no significant difference between the effects of these two exercise 
protocols on dynamic balance and lower limb function.  

Conclusion: Six weeks progressive supervised core stability and neuromuscular training 
programs significantly improved  measured dynamic balance and lower limb function of 
athletes with FAI, but these two different  exercise protocols had the same effects in 

improvement of these mentioned factors in athletes with functional ankle instability.  

Keywords: Functional Ankle Instability, Core Stability Exercises, Neuromuscular Exercises 
Dynamic Balance. 
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عضلانی بر تعادل پویا و  -تمرینات عصبی در مقایسه باتمرینات ثبات مرکزی  تأثیر بررسی

 ناپایداری عملکردی مچ پا مبتلابهاندام تحتانی ورزشکاران  عملکرد

 4، رسول اسلامی3فاطمه جباری، 2، رامین بلوچی1عین اله نادری
عتی شاهروددانش ،دکتری آسیب شناسی ورزشی و حرکات اصلاحیاستادیار، . 1  309-90939333:  تلفن ثابت  ،(ولنویسنده مسو)شاهرود، ایران  ،گاه صن

ay.naderi@yahoo.com 
ار، . 0 اطبایی تهران ،شناسی و حرکات اصلاحی دکترای آسیبدانشی  .، تهران، ایراندانشگاه علامه طب

 .، تهران، ایراندانشگاه علامه طباطبایی تهران ،و حرکات اصلاحیشناسی  کارشناسی ارشد آسیب .9

 .، تهران، ایراندانشگاه علامه طباطبایی تهران ،دکتری فیزیولوژی ورزشیاستادیار،   .4

 

 چکیده

ترین عوارض های مجدد از شایعمفصل پس از اسپرین خالی کردن عنوان به (FAI)ثباتی عملکردی مچ پا بی:زمینه و هدف

تمرینات ثبات مرکزی و عصبی  تأثیرمقایسه  هدف از پژوهش حاضر. باشدکننده اسپرین مچ پا در میان ورزشکاران میتواننا

 . بود FAI مبتلابهن عضلانی بر تعادل پویا و عملکرد اندام تحتانی ورزشکارا

ا و مچ پا که از طریق پرسشنامه ابزار عمل FAI مبتلابهزن ورزشکار  93ن منظور بدی: روش بررسی در دسترس و  صورت بهکردی پ

و گروه  (=10n)، گروه تمرینات ثبات مرکزی (=10n)تصادفی در سه گروه کنترل  صورت بهبودند را  شده انتخابهدفمند 

هفته تمرینات عصبی عضلانی و ثبات مرکزی را تحت  3های تمرینی گروه. تقسیم کردیم( =10n)تمرینات عصبی عضلانی 

اندام تحتانی  و عملکرد ذهنی و عینی پویاتعادل . انجام دادند( جلسه 11)در هفته جلسه  9ن فیزیوتراپی و در قالب نظارت متخصصا

ه ترتیب  هفته تمرینات منتخب عصبی 3ها قبل و بعد از انجام آزمودنی ، Y یتعادلهای آزمون وسیله بهعضلانی و ثبات مرکزی ب

ها از آمار توصیفی و داده وتحلیل تجزیهبرای . گیری شدلاتین اندازهبه شکل هشت لی لی آزمونمقیاس ارزیابی توانایی پا و مچ پا و 

 .استفاده شد ≥P 39/3 تحلیل کوواریانس چند متغیره در سطح معناداری آزمون

 (>P 39/3)شان دادند ن معناداریر دو گروه تمرینی در مقایسه با گروه کنترل بهبود ددر هر سه جهت  Y آزمونامتیازات  :يافته ها 

ا گروه کنترل بهبود معناهای گروهآزمودنی و ا و مچ پا در  را داریهای تمرینی در مقایسه ب در امتیازات مقیاس ارزیابی توانایی پ

 تمرینات ثبات مرکزی و عصبی عضلانی بر تأثیراز طرفی بین (. >P 39/3)نشان دادند  لیلی آزمونای روزانه و ورزشی و هفعالیت

 .تفاوت معناداری وجود نداشت FAI مبتلابه ورزشکارانتعادل پویا و عملکرد 

معناداری تعادل پویا و  طور بهو تحت نظارت ثبات مرکزی و عصبی عضلانی  رونده پیشهفته تمرینات  شش :نتیجه گیری

 تأثیریدو نوع پروتکل متفاوت تمرینی اما این  ؛بخشدرا بهبود می FAIگیری شده ورزشکاران مبتلا عملکرد اندام تحتانی اندازه

 .دارند ناپایداری عملکردی مچ پا مبتلابهورزشکاران در  ذکرشدهیکسان در بهبود این عوامل 

 عصبی عضلانی، تعادل پویا ناپایداری عملکردی مچ پا، تمرینات ثبات مرکزی، تمرینات: کلمات کلیدی

7/0/39:پذیرش 01/1/39:اصلاحیه نهایی 3/7/34:وصول مقاله
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 مقدمه

شوود  که مکرراً دچار آسیب می است ییکی از مفاصل مچ پا

 1توورین نوووع آسوویب آن اسووپرین لیگامنووت خووارجی  و شووایع

هوای  های مچ پا را اسوپرین درصد از آسیب 19 (.1)باشد  می

های پرشوی  در ورزش(. 0)شود  حاد خارجی مچ پا شامل می

ریکایی و بسوکتبال،  و سریع از قبیل والیبال، فوتبال، فوتبال آم

هوای ورزشوی بوه    ترین آسویب  های مچ پا یکی از شایعاسپرین

و همکوارانش بوه    0طبوق اههوارات پیتورز   (. 9)روند شمار می

درصود از افوراد از    93توا   13دنبال اسپرین خارجی موچ پوا ،  

دو نمونوه از   (.4)علائم مزمن یا آسیب مجدد شکایت دارند 

بعد از اسپرین مچ پوا بوا آن   مزمنی که فرد  ترین علائممعمول

شودن  و خالی 9شود شامل احساس ناپایداری مچ پامواجه می

که حضور هر دو علائم را گزارش هایی نمونه. شودیم 4مچ

 9ناپایداری عملکوردی موچ پوا    مبتلابهافراد  عنوان بهدهند می

(FAI)    و همکواران   3فوریمن  (.9)شووند  در نظور گرفتوه موی

مفهوم ناپایداری عملکوردی را   1339 برای اولین بار در سال

هوای  اسپرین مبتلابه اختلال تعادل در افراد ها آن. شرح دادند

 7هوای مکوانیکی  خارجی مفصل مچ پا را بوه آسویب گیرنوده   

های خارجی وجود دارند نسبت دادند مفصل که در لیگامنت

 (.3)شوود  هوای حسوی عمقوی موی    که منجر به نقص گیرنوده 

محققان ناپایداری عملکوردی بوا نقوص     برطبق نظر بسیاری از

، کنتووورل 3، کنتووورل عصوووبی عضووولانی 1در حووس عمقوووی 

و ضعف عضلات سوا  پوا    11، ناپایداری مکانیکی13یوضعیت

 .(7)ارتباط دارد 

باشود و   مهمی برای ورزشکاران می تعادل معیار که ازآنجایی

اختلال در تعوادل یکوی از بیشوترین مشوکلاتی اسوت کوه در       
                                                                 
1
. Lateral Ligament Sprain  

2
. Peters 

3
. Ankle Instability  

4
. Giving Away  

5
. Functional Ankle Instability 

6
. Freeman 

7
. Mechanical Receptor 

8
. Proprioception 

9
. Neuromuscular control 

10
. Postural Control 

11
. Mechanical Stability 

مختلفی  های روش، (9)ند کبروز می 10ی مچ پاثباتافراد با بی

در  تنهووا  نووه بوورای پیشووگیری از بووروز ایوون آسوویب شووایع      

ثبواتی  ورزشکاران سالم بلکه همچنین در ورزشکارانی بوا بوی  

نقوص   درنتیجوه کوه   19قاپیزیرمکانیکی و عملکردی مفصل 

درموان و  (. 1)آمده، وجود دارد  به وجود 14عصبی عضلانی

ناپایداری مزمن مچ پا متخصصین را  تلابهمبافراد  بخشی توان

هوای  سوازد و هزینوه  تووجهی مواجوه موی   هوای قابول  با چالش

درمووان  (.3)توی و اقتصووادی را بوه هموراه دارد    سونگین مراقب 

 عنووان  بوه پایداری مچ پوا در حوال حاضور    نا 19کارانهمحافظه

. دوشو روش اولیه درمان و جلوگیری از آسیب محسوب موی 

عصبی عضلانی بوه   و کنترلبه حس عمقی هایی مربوط بهبود

برخی (. 13)است  شده دادهنشان  بخشی توانهای دنبال برنامه

 بخشوی  تووان تمرین تعوادلی را بورای پیشوگیری و     حققیناز م

تمرین تعوادلی یو    (. 11) کنندهای مچ پا توصیه میاسپرین

باشود و اگور    عمومی برای آسیب مچ پا می بخشی توانوسیله 

-موی  حساب به بخشی توانیش رود گامی امن در پ درستی به

 4بوه دنبوال    و همکواران  13در این خصوو  روزی (. 3)آید 

هفته تمرین تعادلی علاوه بر بهبود عملکرد کوه توسوخ خوود    

بهبود کنترل وضعیتی کوه بوا شواخص     ها گزارش شد ازنمونه

فوریمن و  (. 9)نیز گوزارش دادنود    گیری شدهپایداری اندازه

اهش ناپایوداری عملکوردی و نقوایص حسوی     از کو  همکاران

و ووبول   17جلسوه تمورین روی تیلوت بورد     9عمقی بوه دنبوال   

بوه دنبوال یو  برناموه تمورین تعوادلی،       (. 3)گزار ش دادنود  

نیز متوجه کاهش خطر اسپرین مچ پوا   و همکاران 13ورهاگن

(. 11)ال با سابقه اسپرین موچ پوا شودند    در میان بازیکنان والیب

در ( 0331) و همکوواران 03گزارشووات، هانوودول بوواوجوداین

طور اههار داشتند که پوس از  مطالعه مروری سیستماتی  این

                                                                 
12

. Ankle Instability  
13

.Subtalar 
14

. Neuromuscular Disorder 
15

.Conservative 
16

. Rozzi 
17

. Tilt Board  
18

. Wobble Board  
19

 .Verhagen 
20

. Handol 
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ارگیری تمرینات تعادلی شوواهدی کموی دال بور کواهش     کب

اسوپرین مجوودد وجووود دارد و هنووز بووه موودار  و شووواهد    

(. 10)باشود   تمرینات تعادلی نیاز موی  بیشتری برای بکارگیری

نیز اههار داشتند که از نتوای   ( 0331)ن ون و همکارام  ک

یقوین نتیجوه گرفوت کوه      طوور  بوه توان تحقیقات نمی یمرور

 مبتلابوه تمرینات تعادلی باعث افزایش کنترل وضوعیتی افوراد   

گذشوته از اجورای   (. 14)شوود   ثباتی عملکردی مچ پا موی بی

گوردش   آزموون با استفاده از  (0333) کال تمرینات تعادلی،

را بور   0ثبوات مرکوزی  اثر تمرینوات   (SEBT) 1هستار تعادلی

 کوه داد ر سی قرارتعادل در افراد جوان سالم مورد بر آزمون

هوای  در اکثر جهت با پا فاصله طی شدهنتای  حاکی از بهبود 

(. 19) سوتاره بوود   آزموون ( داخلی -قدامی، داخلی، خلفی)

طی ی  تحقیق مروری درباره ( 0339) و همکاران 9ولیسون

کزی و رابطه آن بوا عملکورد انودام تحتوانی و     ثبات مردرباره 

 آسیب به این نتیجه دست یافتنود کوه کواهش ثبوات مرکوزی     

از طورف  (. 13)باشود  آسویب   سواز بوروز  ممکن است زمینوه  

سوی  رتحقیقی بوه بر در ( 0339)و همکاران  4کیمبرلیدیگر، 

تعوادل پویوا در    برنامه تمرینات ثبات مرکوزی بور  اثر پن  هفته 

 تعوادل  گیوری پرداختند که جهوت انودازه   ورزشکاران تنیس

 آزمون ای، ازکننده در پروتکل پن  هفتهپویای افراد شرکت

اسوتفاده شوده و تفواوت معنواداری در      گردش تعادلی سوتاره 

بیشتر تحقیقاتی (. 17)تعادل پویای بین دو گروه مشاهده نشد 

یوو   تووأثیرکننوود هووای درمووانی را کشوف مووی کوه مداخلووه 

خا  از قبیل تمرین تعادلی، ثبات مرکوزی   استراتژی درمانی

از (. 1و13و17و11)اند مجزا بررسی کرده طور بهیا تقویتی را 

هوایی کوه در نتوای     این رو با توجه بوه نقوایص و محودودیت   

، هدف ما از این مطالعوه مقایسوه   شده مشاهدهتحقیقات قبلی 

دو نمونه پروتکل عصوبی عضولانی و ثبوات مرکوزی بور       تأثیر

ناپایووداری   مبتلابووهکوورد و تعووادل پویووای افووراد    روی عمل

                                                                 
1
. Star Balance Excursion Test 

2
. Core Exercise 

3
. Wilson 

4
. Kimberly  

باشد توا   های عملکردی میمچ پا با کم  آزمون عملکردی

بهتورین روش ممکون را    این تمرینات را سونجیده و  اثربخشی

 .آسیب مچ پا ارائه دهیم بخشی توانبرای پیشگیری و 

 

 بررسیروش 
-تحقیووق حاضوور از نوووع تحقیقووات تجربووی بووا طوورح پوویش   

زمووون اسووت کووه شووامل دو گووروه تجربووی  آپووس -آزمووون

( عضوولانی-تمرینووات ثبووات مرکووزی و تمرینووات عصووبی   )

جامعووه آموواری تحقیووق را  .باشوود و یوو  گووروه کنتوورل مووی 

ناپایووداری عملکووردی مووچ پووا      مبتلابووه زنووان ورزشووکار   

 صووورت بووهآزمووودنی  93تشووکیل دادنوود کووه از ایوون میووان  

 در دسووترس بووا توجووه بووه معیارهووای انتخوواب و خوورو  از    

تصووادفی در سووه گووروه  صوورت  بووهو  شووده انتخووابتحقیوق  

  ،(تمرینووووات عصووووبی عضوووولانی ) 1تجربووووی  ،کنتوووورل 

تقسووویم بنووودی   ،(تمرینوووات ثبوووات مرکوووزی ) 0وتجربوووی 

 .شدند

امتیواز   کسبهای تحقیق انتخاب آزمودنی معیارهاییکی از 

باشود کوه در   می 9از ابزار ارزیابی عملکردی مچ پا 03بالای 

اههواری   گیری عملکورد خوود  منظور اندازه این پرسشنامه به

 10 ،ناپایوداری عملکوردی موچ پوا     مبتلابهمچ پا توسخ افراد 

که بر اساس مقیاس لیکرت بوا   ای مطرح شدهسوال پن  گزینه

حداکثر امتیواز کلوی ایون     شوند و دهی میامتیاز 4تا  3 اعداد

 دهنوده نشوان  03امتیواز بوالاتر از   . باشود  موی  41ابزار ارزیابی 

. وجود محدودیت عملکردی موچ پوای آسویب دیوده اسوت     

 .باشود  موی  34/3ن ابوزار  ایو  آزموون مجودد   -پایوایی آزموون  

داشوتن سوابقه حوداقل یو  بوار پویچ        معیارهای دیگر شوامل 

قوادر  فرد  خوردگی شدید بخش خارجی مچ پا در حدی که

به اعمال وزن بر روی مچ پا نباشود، سوابقه حوداقل یو  بوار      

مچ  3س ناپایداری مزمن و یا خالی کردنعود آسیب یا احسا

که در هنگام تحقیق فورد در حوال   ماه اخیر و این 3مچ پا طی 

                                                                 
5
. Functional Ankle and Foot Assessment 

Questionnaire 
6
. Giving away 
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  5931مهر و آبان / دوره بیست و یکم / م پزشکی کردستان مجله علمی دانشگاه علو

 

ر به تحمل وزن بور روی  گذراندن درمان دیگری نبوده و قاد

معیارهای حذف از تحقیق شامل سوابقه   .شوندمچ پا باشد می

 آسیب اندام تحتانی، سابقه جراحی در اندام تحتانی، داشوتن 

در شوش مواه گذشوته و     بخشوی  توانت در برنامه سابقه شرک

 .بود 0و تیلت تالار 1کشویی قدامی آزمونثبت بودن م

هفتووه تمرینووات عصووبی عضوولانی و   3هووای تمرینووی  گووروه

ثبووات مرکووزی را تحووت نظووارت متخصصووان فیزیوووتراپی و  

در . دانجووام دادنوو( جلسووه 11)جلسووه در هفتووه  9در قالووب 

تودای هور جلسوه تمورین،     در ابتمرینوی   پروتکول نووع   هور دو 

هووا مطووابق یوو  دسووتورالعمل کووه از قبوول در      آزمووودنی

دقیقوه بوا    7-13بوود بوه مودت     شوده  دادهقورار   هوا  آناختیار 

هووای دوچرخووه و تردمیوول بووه گوورم      اسووتفاده از دسووتگاه  

دقیقوه   9توا   9کردن بدن خوود پرداختنود و سوپس بوه مودت      

بوه انجووام چنوود حرکووت کششوی سوواده و عمووومی پرداختووه    

برنامووه تمرینووی  . بوورای شووروع تمرینووات آموواده شوودند   تووا 

هوووای بوووازتوانی و تلفیقوووی از پروتکووول عصوووبی عضووولانی

-تعادلی معتبور و منتشور شوده در تحقیقوات انجوام شوده موی       

هووا هوور یوو  از   آزمووودنی در هوور جلسووه (. 9، 17 )باشوود 

ثانیوووه و بوووه دلیووول  93مرتبوووه و بوووه مووودت  9تمرینووات را  

-ی بورای هور یو  از انودام    عصب دهی متقابل انودام تحتوان  

و بووین هوور یوو  از  اجورا کردنوود ( هوور دو پووا)هوای تحتووانی  

ثانیووه اسوووتراحت   93هووا در تعووویی پوووای اتکووا     تکوورار 

روز در هفتووه یوو  روز در میووان اجوورا   9تمرینووات . داشووتند

دقیقوه بوود کوه     93مودت زموان بدنوه اصولی تمورین      . شودند 

لاعوات  هوای متووالی بوه منظوور افوزایش بوار بور اط       طی هفته

هووای تعووادلی بینووایی،   آوری شووده از سیسووتم حسووی جمووع 

شوورایخ  ،دهلیوزی و حسووی پیکوری و افووزایش حوس عمقووی   

و  پووا یوو هووا، تعووادل روی  تموورین از طریووق بسووتن چشووم  

نحوووه اجوورای . توور شوودنداسوتفاده از صووفحه تعووادل مشووکل 

مان بوواز در بووه ایوون صووورت بووود کووه در هفتووه اول بووا چشوو  

                                                                 
1
. Anterior Drawer Test 

2
. Talar Tilt Test 

،  9توواب دادنبووا  ی زمووینرو پووا یوو غالووب تعووادل روی  

همووان تمرینووات بووا    ، هفتووه دوم 9و دریبوول زدن 4اسووکات

هفتوه سوووم تکوورار تمرینووات   بوا چشوومان بسووته روی زمووین ، 

بوا چشوومان بوواز و بسووته روی زموین، هفتووه چهووارم، پوونجم و    

ششووم تکوورار تمرینووات بووا کمووی تغییوور بووا چشوومان بوواز و     

 .بسته روی تخته تعادل اجرا شدند

هووا تمرینووات  ثبووات مرکووزی، آزمووودنی  در برنامووه تمرینووی

. خوود را سوه روز در هفتوه یوو  روز در میوان اجورا کردنوود     

دقیقووه بووود کووه طووی   93موودت زمووان بدنووه اصوولی تموورین  

هوای تمورین بیشوتر    هفتوه هوای متووالی تعوداد تکورار و سوت      

تمرینووات بوووا  (. 00)تووور شوودند  شووده و تمرینووات مشووکل   

ینووات عضوولات مرکووزی در غالووب تمر  تمرکووز بوور تقویووت 

، 1، پوووول7، دراز و نشسووووت چرخشووووی3Vدراز و نشسووووت

و بوووالا  13سوووپر موون  حرکووت  ، 3پلانوو  از پهلووو و دموور   

 .اجرا شدند 11پا از پشت در حالت دمروردن آ

انوودام تحتووانی   10و عملکوورد ذهنووی و عینووی   پویوواتعووادل 

هفتوه تمرینوات منتخوب     3قبول و بعود از انجوام     هوا  آزمودنی

 وسوویله بووهتیووب عصووبی عضوولانی و ثبووات مرکووزی بووه تر   

و ، پرسشوونامه ارزیووابی توانووایی پووا   y یتعووادلهووای آزمووون

 گیوری  انودازه لاتوین  شوکل هشوت    بوه  لوی  لی آزمونپا و  مچ

 .شد

ارزیوابی ذهنوی    جهت 19پا و مچپرسشنامه ارزیابی توانایی پا 

ثبواتی موچ پوا    بوی  مبتلابوه پا و مچ پا در افراد ( خود اههاری)

های بودنی  شنامه برای فعالیتپایایی این پرس. شود استفاده می

 .است شده گزارش 34/3و  37/3روزمره و ورزشی به ترتیب 

                                                                 
3
.Sing le Leg Swinging Raised 

4
.Sing le Leg Squat 

5
.Sing le Leg Dribbling  

6
.V Sit -up  

7
.Oblique Twist 

8
.Bridge 

9
.Lateral and Prone Plank 

10
.Superman 

11
.Hip Extension in Lying 

12
. subjective and objective function 

13
.Foot and Ankle Ability Measure 
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 11عین اله نادری   

  5931مهر و آبان / دوره بیست و یکم / مجله علمی دانشگاه علوم پزشکی کردستان 

 

 0متری و پیراموون   9در ی  مسیر  81به شکل  لی لی آزمون

برای ارزیابی  آزمونپایایی این . گیردعدد مخروط انجام می

 ناپایداری مزمن مچ پوا  مبتلابهعملکرد اندام تحتانی در افراد 

 شده گزارشثانیه  33/1گیری ستاندارد اندازهو خطای ا 39/3

 .است

تعووادل سووتاره   آزمووون عنوووان بووهکووه  Y0تعووادل  آزمووون

معتبر اندازه های روششود یکی از  نیز نامیده می 9شده تعدیل

بورای انودازه   آزموون ایون   .باشود  گیری تعادل پویا موی اندازه

گیری کنترل عصبی عضلانی و تغییرات مربووط بوه بوازتوانی    

ناپایداری عملکوردی موچ پوا مناسوب اسوت       مبتلابهدر افراد 

(39/3-13/3ICC=.) 

در  هوا  دادهو واردکوردن   آوری جموع در این پژوهش پس از 

آماری  های روشاستفاده از  ، باSPSS 17.0 افزار نرم محیخ

بورای  ) الوف  :شودند  و تفسویر به روش زیور توصویف    ها داده

 آموار از  پراکنودگی و گورایش مرکوزی    هوای  اندازهمحاسبه 

 هوا  دادهنرمال بوودن   جهت بررسی( ب .شدتوصیفی استفاده 

 ازآنجاکوه (  . شداسمیرنف استفاده  -کولموگروف آزمون

 آزموون  از داری توزیوع نرموال بودنود    موردبررسیاطلاعات 

در موواردی کوه   . چند متغیره استفاده شود  واریانسکوتحلیل 

تعقیبوی تووکی جهوت     آزمونمشاهده شد  داری معنیتفاوت 

 .ررسی نتای  استفاده شدب

 

 هايافته

بوه   آزمودنی های تحقیق را دموگرافیکیاطلاعات  1جدول 

نتای  تحقیق نشوان داد کوه در   . نشان می دهد تفکی  گروه 

متغیرهوای دمووگرافیکی بوین گوروه هوا تفواوت       هیچ ی  از 

به عبارتی دیگر، گوروه هوا  از نظور    . معنی داری وجود ندارد

 . ی با یکدیگر همگون هستندویژگی های دموگرافیک

به صورت تفکیو    اطلاعات توصیفی گروه ها را  0جدول 

لی به طرفین  لی ، آزمون لی آزمون لیدر آزمون های  شده 

                                                                 
1
.8 Hopping Test 

2
.Y Balance Test 

3
.Modified Star Excursion Balance Test 

بورای پویش آزموون و پوس     شوده   و آزمون رمبور  اصولاح  

 .آزمون نشان می دهد

نشان داد کوه   4تای  حاصل از تحلیل کوواریانس چند متغیرهن

آزمون بوین عملکورد انودام تحتوانی و     تأثیر پیش بعد از کنترل

آزموون تفواوت    هوا در پوس  های گروهتعادل پویای آزمودنی

 partial=77/3)داری وجووووووووود دارد معنووووووووی

η2،191/3=Wilk's Λ 331/3؛, p=  13 /3 = (44 

،10)F  .)باشد  در این آزمون گویای این می 9ارزش مربع اتا

عملکورد انودام تحتوانی و    درصد از تفاوت بوین   77که تقریباً 

آزمون ناشی از نوع تمرینات  ها در پستعادل پویای آزمودنی

 .باشد بکار گرفته می

آزموون نشوان    آزمون تحلیل کوواریانس ت  متغیره در پوس 

داد که ازنظر میزان فاصله طی شده بوا پوا در جهوت قودامی،     

 Yخارجی طی آزمون تعادل پویوا   -داخلی و خلفی -خلفی

قیاس سنجش توانایی پا و مچ پا در فعالیت روزانه و و امتیاز م

جودول  )داری وجوود دارد  ها تفاوت معنیورزشی بین گروه

9.) 

                                                                 
4
 .Multivariate Analysis of covariance 

5
 .Eta Squared value  

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 s

jk
u.

m
uk

.a
c.

ir
 o

n 
20

25
-1

1-
05

 ]
 

                             6 / 13

http://sjku.muk.ac.ir/article-1-2544-fa.html
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  5931مهر و آبان / دوره بیست و یکم / م پزشکی کردستان مجله علمی دانشگاه علو

 

 های دو گروه تجربی و کنترل های فردی آزمودنی ویژگی( 1)جدول 

 انحراف استاندارد میانگین تعداد گروه متغیر

 14/0 99/00 10 تمرینات تعادلی (سال)سن 

 10/9 79/00 10 مرکزی تمرینات ثبات

 19/1 99/03 10 کنترل

 09/7 43/139 10 تمرینات تعادلی (متر سانتی)قد 

 19/3 04/133 10 تمرینات ثبات مرکزی

 39/7 99/134 10 کنترل

 17/9 93/33 10 تمرینات تعادلی (کیلوگرم)وزن 

 99/9 74/93 10 تمرینات ثبات مرکزی

 1/3 19/91 10 کنترل

 ده بدنیشاخص تو

 (کیلوگرم بر مترمربع)

 47/0 11/00 10 تمرینات تعادلی

 91/0 99/01 10 تمرینات ثبات مرکزی

 97/0 13/01 10 کنترل

 مربوط به متغیرهای تحقیقتوصیفی  اطلاعات( 0)جدول 

 آزمون پس آزمون پیش گروه متغیر

 انحراف استاندارد  میانگین انحراف استاندارد میانگین

 90/3 47/1 91/3 01/3 تمرینات تعادلی (ثانیه) & لی یل آزمون

 30/3 11/1 13/3 17/3 تمرینات ثبات مرکزی

 13/3 31/3 71/3 31/3 کنترل

 14/3 73/13 93/3 43/10 تمرینات تعادلی (ثانیه)به طرفین  لی لی آزمون

 73/3 34/13 93/3 04/10 تمرینات ثبات مرکزی

 31/3 13/10 39/3 33/10 کنترل

 39/1 33/14 90/3 79/10 تمرینات تعادلی (ثانیه) شده اصلاحرمبر   آزمون

 39/1 14/19 41/3 70/10 تمرینات ثبات مرکزی

 31/3 93/10 93/3 03/10 کنترل

 ناپایداری عملکردی مچ پا مبتلابهافراد نوع تمرین بر روی تعادل پویا و عملکرد اندام تحتانی  تأثیر .9 جدول

 مربع اتا F p-value میانگین مربعات Df مجموع مربعات 9نوع  غیر وابستهمت منبع

ین
مر
ع ت
نو

 

A-Y test 33/101 0 49/34 94/91 331/3 33% 

PM- Y test 10/907 0 31/139 94/97 331/3 31% 

PL- Ytest 01/913 0 11/091 99/19 331/3 37% 

Sport-FAAM 19/494 0 41/007 19/73 331/3 99% 

DA-FAAM 34/977 0 90/111 99/19 331/3 33% 

Figure-of-8 hop 41/13 0 01/9 93/41 333/3 11% 

A-Y test وای در جهت قدامی آزمون؛، PM- Y test داخلی، –وای در جهت خلفی  آزمون؛PL- Y test خارجی،-وای در جهت خلفی آزمون؛ 
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 12عین اله نادری   

  5931مهر و آبان / دوره بیست و یکم / مجله علمی دانشگاه علوم پزشکی کردستان 

 

 
عضلانی و ثبات -گیری شده بین گروه تمرینات عصبی ز متغیرهای اندازهی  ا نشان داد که در هیچ 1اجرای آزمون تعقیبی بنفرینی

تفاوت معناداری  عضلانی و ثبات مرکزی-های تمرینی عصبی گروه کنترل با گروه داری وجود ندارد و تنها بینمرکزی تفاوت معنا

 .(1نمودار )وجود دارد 

 

 
 آزمون پسها در های گروهحتانی آزمودنیمقایسه تعادل پویا و عملکرد اندام ت. 1 نمودار

                                                                 
1
. Benferroni Post Hoc Test 

* 

* * 

* 
* 

* * 

* * 
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  5931مهر و آبان / دوره بیست و یکم / م پزشکی کردستان مجله علمی دانشگاه علو

 

 بحث

تحقیق حاضر نشان داد که تمرینات ثبات مرکزی و  نتای 

عضلانی بر تعادل پویا و عملکرد اندام تحتانی افراد  عصبی

ه. معناداری دارند تأثیرناپایداری عملکردی مچ پا  مبتلابه -ب

انجام شش هفته تمرینات ثبات مرکزی و بعد از که طوری

داری معنا طور بهرینات عصبی عضلانی در هر گروه تم

گیری شده توسخ مقیاس عملکرد خود اههاری اندازه

 (FADI) های روزانهسنجش توانایی پا و مچ پا در فعالیت

وضعیتی پویای  و کنترل (FADI-SPORT)و ورزشی 

شده ستاره در تعدیل آزمونشده توسخ گیریاندازه

-ری عملکردی مچ پا بهبود میناپایدا مبتلابهورزشکاران 

ها با این یافته (.=F( 10و  93) p=13 /3 ,333/3) بخشد

هفته برنامه  4 که (0337) و همکاران 1نتای  تحقیق هال

دامنه حرکتی، قدرتی، عصبی عضلانی و ) جامعبازتوانی 

انی  کنترل را روی (عملکردی وضعیتی و عملکرد اندام تحت

بررسی کردند همخوانی  ناپایداری مزمن مچ مبتلابهافراد 

تعادلی ستاره  آزمونرا در امتیاز  داری معنیبهبود  ها آن. دارد

نسبت به گروه کنترل گزارش و مقیاس سنجش توانایی پا 

در بررسی نیز ( 0331)همکاران ون و م  ک. (03) کردند

ای بر کنترل وضعیتی هفته 4ی  برنامه تمرینی تعادلی  تأثیر

در افراد  شده خود گزارشتا و پویا و نتای  عملکردی ایس

متوجه شدند که عملکرد ثباتی مزمن مچ پا بی مبتلابه

گروه تمرین درمانی نسبت به گروه کنترل در  های آزمودنی

متغیرهای وابسته از قبیل امتیاز مقیاس سنجش ناتوانایی مچ پا 

طبق . داشت داری معنیتعادلی ستاره بهبود  آزمونو 

در مقادیر  شده مشاهدهههارات م  اون و همکاران، بهبود ا

به دلیل بهبود  احتمالاً شده ستارهتعدیل آزموندستیابی 

تمرینات تعادلی از  درنتیجهنقایص سیستم حسی حرکتی 

تحقیقات نشان  .(14) باشدل تمرینات عصبی عضلانی میقبی

هاى هاى مختلف سیستماند که تمرینات تعادلی بخشداده

حسى و حرکتى را که در ثبات مفصل نقش دارند، فعال 

                                                                 
1
. Hale 

-سازند و باعث بهبود عملکرد سیستم حسی حرکت مىمى

در ی   (0311)اودریسکل و همکاران برای مثال، . شوند

تمرینی عصبی عضلانی  هفته 3با اجرای  مطالعه موردی،

توجهی را در امتیازات بهبود قابل ،رونده پیشپویا و 

تعادل  آزمونو  0(CAIT)داری مزمن مچ پا پرسشنامه ناپای

-فعالیت(. 01)مشاهده کردند  (SEBT) ای ستارهگردش 

-هایی که نیاز به حفظ تعادل، انتقال وزن، تحری  رفلکس

هاى ضد جاذبه و هماهنگى زیاد دارند، سبب تسهیل و 

 احتمالاًکه  شوندهاى حس عمقى مىارتقاى کارایى گیرنده

ناپایداری  مبتلابهو عملکرد افراد دلیل بهتر شدن تعادل 

عملکردی مچ پا در گروه تمرینات تعادلی نسبت به گروه 

 و همکاران 9سیرا کوکولواتبرای مثال . باشدکنترل می

های تمرینات تعادلی برگیرنده تأثیردر بررسی ( 0331)

مشاهده کردند که  ACLعمقی زانو بعد از عمل جراحی 

بهتر شده و  ACLسازی شاخص ثبات تعادل بعد از باز

تفاوت معناداری بین عملکرد افرادی که تمرینات تعادلی را 

 .(09)انجام دادند با افرادی که انجام ندادند وجود داشت

و همکاران در مطالعه افراد  4نتای  همسو، سفتن باوجوداین

ا استفاده از  مبتلابه  شده اصلاح آزمونناپایداری مزمن مچ پا ب

ا تفاوت معنادار آماری ستاره در اندازه  رابینگیری تعادل پوی

در سه  شده کسبدر امتیازات  CAIافراد گروه سالم و افراد 

کند جهت یافت نکردند که با نتای  این تحقیق مغایرت می

یکی از دلایل عدم همخوانی این باشد که در  احتمالاً(. 00)

در سه گروه  کننده شرکتها تحقیق حاضر تمامی آزمودنی

ا تشکیل داده مبتلابهافراد را  اند ناپایداری عملکردی مچ پ

در تحقیق سفتن ی  گروه را افراد سالم و گروه  که درحالی

ناپایداری مزمن مچ پا تشکیل داده  مبتلابهدیگر را افراد 

 .است

تعووادل بوور تمرینووات ثبووات مرکووزی   اثربخشوویدر راسووتای 

 مووچ ناپایووداری عملکووردی  مبتلابووهافووراد پویووا و عملکوورد 

                                                                 
2
.Chronic Ankle Instability Test 

3
 . Vathra kokilis 

4
. Sefton 
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طوووی یووو  تحقیوووق  (0339)و همکووواران  1ولیسوووون پوووا،

ثبووات مرکووزی و رابطووه آن بووا عملکوورد    مووروری دربوواره  

انوودام تحتووانی و آسوویب بووه ایوون نتیجووه دسووت یافتنوود کووه     

ممکوون اسووت زمینووه ایجوواد آسوویب   کوواهش ثبووات مرکووزی

، 0لوویبلرمکی هووای یافتووهبوور اسوواس   .(13) را فووراهم کنوود 

ی حرکتووی انوودام  عضوولات مرکووزی در الگووو  سووازی فعووال

و  شوووود  موووی تحتوووانی باعوووث کنتووورل وضوووعیتی بهتووور     

بوورای تولیوود   توووان موویعضوولات مرکووزی را   سووازی فعووال

اسووتفاده   تاطووراف سووتون فقوورا   9گشووتاورهای چرخشووی 

روی  هووا آزموودنی  کوه  هنگوامی  Yتعوادلی   آزموون در . کورد 

فواصول   یوابی  دسوت و از پوای دیگور بورای     ایسوتند  می پا ی 

عضولات راسوت شووکمی و    سوازی  الفعو ، کننود  موی اسوتفاده  

مووورب شووکمی بایوود قبوول از اجوورای حرکووت صووورت       

بعوولاوه فعووال سوواری عضوولات مووولتی فایوودوس و    . گیوورد

عرضوی شووکم بووا حمایوت سووتون فقوورات بورای رسوویدن بووه     

تعوادل در اجورای حرکووت انودام تحتوانی کموو  موی کنوود      

دهنوود کووه قوودرت  تحقیقووات انجووام شووده نشووان مووی (. 17)

-کننووده بوور مفصوول و هووم ه و عموولکننوودعضوولات احاطووه

جهوت تثبیووت مفاصول انوودام تحتوانی اتکووا،     هووا آنانقباضوی  

عضولانی بووه   هووای عمقوی و کنتورل عصووبی  فعالیوت گیرنوده  

منظوور حفوظ تعوادل هنگووام انجوام عمول دسوتیابی و کسووب       

. باشووودای برخوووردار مووی  اهمیووت ویووژه   ازبیشووترین امتیوو  

توانوود د موی بنوابراین یکوی از دلایوول بهبوود تعوادل و عملکوور    

 مشوارکت در یوو  پروتکوول  درنتیجووهبهبوود ثبووات مرکوزی   

 از طرفوووی دیگووور، (. 14)تمووورین ثبوووات مرکوووزی باشووود   

هوای فوقوانی   عضولات انودام   سوازی  فعوال عضلات مرکوزی  

ه در کوودهنوود طوووری قوورار مووی  تووأثیرو تحتووانی را تحووت  

هوا  افوراد سوالم عضولات عرضوی شوکمی و موولتی فیودوس       

ثانیوه قبول    میلوی  113حرکوت شوانه و   ثانیوه قبول از    میلی 93

شوووند تووا ثبووات سووتون  از حرکوت انوودام تحتووانی فعووال مووی  

                                                                 
1
. Wilson 

2
 . Kimberly  

3
. Rotational Torque 

ع ضووعف در ایوون از ایوون رو هور نووو . فقورات را بیشووتر کننوود 

عضوولات انوودام  بووا توواخیر سووازیعضوولات منجوور بووه فعووال 

پووس نقووش  . شووود هووای مختلووف مووی  تحتووانی و آسوویب 

 درنتیجوووهعضووولات شوووکمی در ارائوووه ثبوووات مرکوووزی و  

بعوولاوه، (. 00)باشوود نوودام تحتووانی بسوویار مهووم مووی ل اتعوواد

خووود  حرکووت اسووتخوان ران کووه بووه نوبووه   عضوولات لگوون

 قوورار مووی دهوود را تووأثیرقرارگیوری سووا  پووا و پووا را تحوت   

زمووانی کووه پوا بووا زمووین تموواس پیوودا   (. 0) کننوود موویکنتورل  

ند، ایون رابطوه پروگزیموال بوه دیسوتال، سواختمان موچ        کمی

دهود کوه اگور کنتورل عضوولات     ر موی قورا  توأثیر پوا را تحوت   

لگوون ضووعیف باشوود جووایگزینی نوواقص پووا و زمینووه بووروز      

تحقیقووات اخیوور در (. 11)آیوود مووی بووه وجووودآسوویب مووچ 

ویوووژه هو قوودرت عضوولات لگوون بوو     سووازی  فعووال مووورد  

 اسووپرین مووزمن مبتلابوه عضولات سوورینی در رابطوه بووا افووراد   

و  4کوواترینبوورای مثووال  (. 09)مووچ پووا گووزارش داده انوود   

در مقایسووه الکترومیوووگرافی عضوولات   ( 0319)کوواران هم

ناپایووداری مووزمن  مبتلابووهسورینی میووانی و بووزر  در افووراد  

مچ پا و افوراد سوالم در طوول دو نووع تمرینوات عملکوردی       

سوازی عضولات سورینی در طوول حرکوات      فعوال  به اهمیوت 

پووی  CAIافووراد مبووتلا   بخشووی توووانزنجیووره عملکووردی و 

بووا مقایسووه برنامووه  ( 0313) 9یوووریلدر ایوون زمینووه، . بردنوود

روی  سوورینی میوووانی  و ترکیبووی  قووودرتی، تموورین تعووادلی  

کنتورل قاموت پویووا بوه ایوون نتیجوه دسوت یافووت کوه تموورین        

توانوود قودرتی سورینی میووانی و یوا تموورین حوس عمقووی موی     

 (.03،13)بخشد تعادل پویا در افراد سالم را بهبود 

ی و کیمبرلووو، ایووون زمینوووه درتحقیقوووات همسوووو  بووواوجود

برناموووه اثووور پووون  هفتوووه  سوووی ربر در (0339)همکووواران 

تعووادل پویووا در ورزشووکاران    تمرینووات ثبووات مرکووزی بوور  

یوووای بوووین دو تفووواوت معنووواداری را در تعوووادل پو، تنووویس

و  3همچنووووین هرمووووان(. 17)گوووروه مشوووواهده نکردنووود   

                                                                 
4
 . Kathryn 

5
 . Leavey 

6
. Herman  
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 توووأثیردر تحقیوووق خوووود بوووا عنووووان   ( 0331) همکووواران

یوووو  انوووودام تمرینووووات تقووووویتی مرکووووزی روی بیومکان

تووقفی، هوویچ  -تحتوانی زنووان فعوال در فعالیووت هوای پرشووی   

اثوور قوودرتی را روی کینماتیووو  و کینتیوو  و در نهایوووت    

ایووون . مشووواهده نکردنووودزنوووان  عملکووورد انووودام تحتوووانی

محققوین نتیجووه گرفتنوود کووه تموورین تقووویتی مرکووزی بوورای   

 .(19)کووافی نمووی باشوود  تغییوور بیومکانیوو  انوودام تحتووانی  

تمرینوی بکوار رفتوه فقوخ شووامل      پروتکول  در تحقیوق هرموان  

بووووده و بوووه تقویوووت  عضووولات پاهوووا  مرکوووزی تقویوووت 

 ای نشوده اسوت و ایوون  عضولات مرکوزی کمور لگنوی توجوه     

 تقویووتکووه در تحقیووق حاضوور عوولاوه بوور    اسووتدر حووالی

عضوولات سوورینی بووزر  و میووانی، همسووترین  و چهووار     

-تقویوت شووده عضولات مرکوزی شووکمی و پشوتی نیوز      ،سور 

هووای تحقیوق حاضوور همچنوین نشووان داد کوه بووین     یافتوه  .انود 

ثبوووات مرکووزی و تمرینوووات تعوووادلی بووور   تمرینوووات  تووأثیر 

ناپایووداری عملکووردی  مبتلابووهافوراد  تعوادل پویووا وعملکوورد  

داری وجووود نوودارد و هوور دو پروتکوول  تفوواوت معنووامووچ پووا 

هووا داشووته بور تعووادل و عملکوورد آزموودنی   یکسووانی را توأثیر 

بووا نیووز ( 0339)قیووق، پیگووارو  مشووابه بووا ایوون تح  .(0)اسووت

هفتوووه تمرینوووات ثبوووات مرکوووزی و      4مقایسوووه اثووورات   

 دینامیوو  و دینامیوو ، عووادل نیمووه تمرینووات تعووادلی بوور ت  

هوای تعووادلی و  گووروه توأثیر  رابوین هویچ اخوتلاف معنوواداری   

بوا   (.04) مشواهده نکورد   ثبوات مرکوزی بور تعوادل دینامیو      

بووات توجووه بووه سووودمندی هوور دو نوووع تموورین تعووادلی و ث  

مرکووزی در تحقیقووات مختلووف و عوودم وجووود هوویچ گونووه   

داری بوین توواثیرات ایوون تمرینوات بوور تعووادل    اخوتلاف معنووی 

چووه کوه در ایوون میووان مهووم   و عملکورد در ایوون تحقیووق، آن 

تمرینوات تعوادلی و ثبوات مرکووزی     توأثیر باشود مکانیسوم   موی 

بازگردانوودن کنتوورل عصووبی   . باشوودبوور ایوون عواموول مووی   

د از یوو  آسوویب از طریووق اجوورای   عضوولانی و تعووادل بعوو 

باشوود کووه  نووات تعووادلی بوور اسوواس ایوون حقیقووت مووی   تمری

هوای حوس عمقوی هسوتند و هور      لیگامنت هوا داری گیرنوده  

نوووع صوودمه بووه ایوون سوواختارها باعووث تغییوور اطلاعووات       

بووه یوو  توورمیم عصووبی بوورای    درنتیجووهشووود و آوران مووی

اگوور توورمیم  . باشووددسووتیابی بووه ریکوواوری کاموول نیوواز مووی  

مووول صوووورت نگیووورد و حوووس عمقوووی آسووویب ببینووود،  کا

یابود  اطلاعات غلطی بوه سیسوتم عصوبی مرکوزی انتقوال موی      

باعووث تولیوود  درنتیجووهباشوود و کووه قابوول سووازماندهی نمووی 

(. 3) شووودکنتوورل شووده و سووریع بوودن مووی   حرکووات غیوور 

تعووادلی از طریووق بهبووود عملکوورد گیرنووده هووای     تمرینووات

خورد عصووبی مکووانیکی مفصوول و بازگردانوودن حلقووه بوواز   

عضوولانی و کوواهش نقووایص سیسووتم حسووی حرکتووی بووه       

بووازآموزی سیسووتم حووس عمقووی و بهبووود تعووادل کموو      

 رابطووه بووا مکانیسووم تمرینووات ثبووات مرکووزی، در . کننوودمووی

دلیوول قوورار گیووری مرکووز ثقوول در ایوون ناحیووه تقویووت     بووه

عضولات ایون ناحیووه باعوث بهبوود کنتوورل عصوبی عضوولانی      

خووار  از سووطح اتکووا و   و جابجووایی کمتوور مرکووز ثقوول بووه  

. شووود  مووی کوواهش نوسووانات آن و بهبووود حفووظ تعووادل     

تمرینووات ثبووات مرکووزی نقووایص سیسووتم عصووبی عضوولانی   

را بهبوووود موووی بخشووود کوووه ایووون امووور باعوووث ایجووواد      

هیوو  -آرتروکنیماتیوو  بهینووه در مجموعووه لومبوپلویوو   

در طووول حرکووات زنجیووره جنبشووی عملکووردی، افووزایش و   

شووود بهینوه عضوولانی مووی  کواهش شووتاب مطلوووب و تعووادل 

و پایووداری پروگزیموووال را بووورای حرکوووات مووووثر انووودام   

منجور بوه عملکورد بهینوه      توأثیر ایون  . کنود تحتانی فوراهم موی  

بووه همووین  (.9) شووودو قودرت عضوولات انوودام تحتووانی موی  

ذار هوور دو نوووع   گووسووم توواثیر بووا توجووه بووه مکانی  دلیوول، 

و تمرینووات تعووادلی و ثبووات مرکووزی بوور تعووادل و عملکوورد   

تفوواوت معنوواداری بووین    شووده مشوواهدههووای مشووابه  بهبووود

 .های تمرینی در این تحقیق مشاهده نشدگروه

 

 نتیجه گیری

هفته تمرینات عصبی  3بر اساس نتای  این تحقیق، اجرای  

و تمرینات ثبات مرکزی تعادل پویا و عملکرد اندام عضلانی 

مچ پا ناپایداری عملکردی  مبتلابهورزشکاران تحتانی را در 
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تمرینات عصبی عضلانی . بخشدمعناداری بهبود می طور به

پارامترهای کنترل حسی حرکتی و عملکرد ذهنی 

بخشد و از ناپایداری مچ پا را بهبود می مبتلابهورزشکاران 

-طرفی تمرینات ثبات مرکزی با افزایش مکانیسم پیش

بازخورد باعث پیشرفت عملکرد عصبی عضلانی و زنجیره 

کلی، به  طور به. شودته در اندام تحتانی میحرکتی بس

تحقیقات بیشتری برای تعیین بهترین روش تمرینی در 

ناپایداری عملکردی مچ پا، تعیین  بخشی توانپیشگیری و 

اثرات تمرینات عصبی عضلانی روی ریس  فاکتورهای 

آسیب مفصل مچ پا و تعیین اثرات تمرینات ثبات مرکزی 

 .های بزرگتر نیاز می باشدهروی تعادل پویا با نمون

 

 تشکر و قدردانی 

علامه دانشگاه  در کار تحقیقاتی است کهاین پژوهش 

و ورزشی آسیب شناسی توسخ گروه  تهران (ره)طباطبایی 

 ورزشکاران،بدینوسیله از . صورت گرفت حرکات اصلاحی

ی که جهت انجام این کار تحقیقاتی اساتید و دانشجویان

 .گردد قدردانی می  وتشکر  همکاری کردند
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