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 ( 173شماره پي در پي )بهمن و اسفند، 6 ، شماره30دوره

 

  ACL بی سآ یفاکتورها سکیبر ر ياثر خستگ سهی مقا

 نوروماسکولار ضعف  یدارا  در جوانان
 

 *کهنپرستو شمسه  بیدآبادی،  خورشید مقدس 

 

 خوراسگان، دانشگاه آزاد اسلامي، اصفهان، ايران  گروه علوم ورزشي، واحد

 

 10/1404/ 02 تاريخ پذيرش:       05/1404/ 08تاريخ وصول: 

   IR.IAU.KHUISF.REC.1403.161 :شماره ثبت در مرکز کارآزمايي باليني ايران
 چکیده

هاي ورزشي به شمار  ترين آسيبيكي از شايع(  Anterior cruciate ligamentيا    ACL)آسيب رباط صليبي قدامي زانو:  و هدف  زمینه

  ACL  بيسآ يفاکتورها  سک يرو    بخش از بدن مؤثر باشد   ني ا  يحرکت  ي الگو  رييتواند در تغ يم  ياندام تحتان  يجسمان   ي خستگ  آيد.مي

ضعف    يدر جوانان دارا  ACL  بيسآ يفاکتورها   سکيبر ر  ي اثر خستگ سهيمقاتعيين و  حاضر    مطالعه هدف از  لذا  ا افزايش دهد.  ر

 بود. نوروماسكولار

جوان غير فعال   پسر  16انجام شد، جامعه آماري شامل    1403که در سال  کاربردي  نوع    از  نيمه تجربي واين مطالعه    :روش بررسي

نوروماسكولار ضعف  و  صورت  به  دچار  و  هدفمند  انتخاب  دسترس   . کردند   شرکت  تحقيق  اين  در  آماري  نمونه  عنوان  به  در 

شاملآشيپ  ي هايآزمودن که  را  کينماتيكيمولفه:  زمون  قدرت عضلانيهاي  و  عمقي  عملكردي، حس  فاکتورهاي  کينتيكي،  از   ،بود  ، 

  يپروتكل خستگ  ياجرابعد از    . کردند  اجراهاي اسكوات تک پا و دراپ جامپ و سيستم موشن کپچر و صفحه نيرو  طريق آزمون

تجزيه   تي زوجي  نرمال سازي شد و آزمون   لکيروويشاپ  هاياز آزمونشده با استفاده    يآورجمعهاي  داده  آزمون به عمل آمد.پس

 . ندشد و تحليل

هاي لفتتهؤهاي کينمتتاتيكي زانتتو حتتين تكليتتف استتكوات تتتک پتتا، ملفتتهؤخستتتگي موضتتعي بتتر مدست آمده نشان داد ه  نتايج ب  ها:یافته

، زمتتان رستتيدن بتته (p=000/0) ، شتتاخق قتتدرت واکنشتتي(p=035/0) ارتفتتاع پتترش، (p=027/0)حتتداک ر فلكشتتن زانتتو  ؛عملكتتردي

تفتتاوت   (p=020/0)، قتتدرت عضتتله همستتترين (p=044/0)جامپ تک پتتا  تكليف دراپ  ،(p=032/0)  مدت زمان کل پرش،  (p=038/0)ثبات

 و نتترت توستتعه نيتتروي عضتتله همستتترين هاي کينماتيكي و کينتيكي دراپ جامپ تک پتتا لفهؤمساير ولي بر    ،داري وجود داشتيمعن

 .داري وجود نداشتيتفاوت معن
 

نتايگیری:  نتیجه به  توجه  حاضر،  با  تحقيق  غيم  ي موضع   ي خستگ  رسديم  نظر  به ج  پسران  عملكرد  ضعف    فعال   ريتواند  دچار 

اسكوات    ف يتكل  نيزانو ح  يكينماتيک  يهالفهؤنها به خصوص در مآقرار دهد و موجب کاهش عملكرد    ريث أنوروماسكولار را تحت ت

دراپ جامپ    في( تكلرشبه ثبات و مدت زمان کل پ  دنيزمان رس  ،ي)ارتفاع پرش، شاخق قدرت واکنشيعملكرد  ي هاتک پا، مولفه

 شود. ن يقدرت عضله همسترو  تک پا
 

 نوروماسكولار، ACL بيسآ،  يخستگ کلیدی: هایواژه
 واحد خوراسگان، گروه علوم ورزشيبوعلي سينا، دانشگاه ، ، اصفهانکهنپرستو شمسه   :نویسنده مسئول*

Email: shamsehkohan@khuisf.ac.ir 
 

  نشريه علمي پژوهشي ارمغان دانش وابسته به دانشگاه علوم پزشكي ياسوج، يک نشريه با دسترسي آزاد است و تمامي مقالات منتشر شده در اين"

" نشريه به صورت دسترسي آزاد منتشر مي شوند.

mailto:shamsehkohan@khuisf.ac.ir
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 مقدمه

از    يكتتت ي  (1)(ACLي )قتتتدام  يبيصتتتل  گامتتتانيل

پذيري  آستتيبهاي زانو است کتته  گامانيل  نيتربيپرآس

  وعيستتاله شتت   25تتتا    15در ورزشتتكاران جتتوان  آن  

  1000در    ACL،  6/1  بي. وقتتوع آستت (1)دارد  يشتتتريب

ورزشكار در هر ساعت بتتازي در ورزشتتكاران    بيآس

هتتتتاي  پژوهش  .(2)نخبتتتته گتتتتزارش شتتتتده استتتتت

تتتا    2اند که زنتتان ورزشتتكار نشان داده يكيولوژيدمياپ

  بياز مردان ورزشكار در معرض آستت  شتريبرابر ب 10

ACL  يفتترود از جملتته حرکتتات ورزشتت  .(3)قرار دارنتتد  

  يبتته بزرگتت   يبرخورد  يرويتواند نيمتداول است که م

فلكشتتن    زانيتت . م(4)دينما  جاديبرابر وزن بدن ا  12تا    2

ستتخت   ايتت کننده فرود نتترم  نييزانو در هنگام فرود، تع

حتتداک ر   نيانگيتت م افتنتتديو همكتتاران در  يي. نگا(5)است

  فتترودفلكشن زانو در هنگام فرود تک پا کمتر از  هيزاو

فلكشتتن زانتتو در    هيمحققان حداک ر زاو  .(6)دو پا است

از    .(7)درجه گزارش کردند  77  يال  56/45افت را حدود  

تتتتوان مشتتتاهده نمتتتود کتتته ضتتتعف  يرو م  نيتتت ا

توانتتد موجتتب    يدر پتترش و فتترود متت   نوروماستتكولار

توانتتد  يم يخستتتگ گتتريد  ي. از سو(8)شود  ACL  بياس

کتتته    ييجتتتا  آن  . از(9)دهتتد  شيرا افتتتزا  بيآستتت   نيتت ا

چنتتان در  ( همACL)يقتتدام  يبيربتتاط صتتل  يهتتابيآستت 

ورزشكاران    طيشرا  يبررس  ،ابدييم شيورزشكار افزا

  بيآستت  زانيتت که م يطيشرا  اي  بيآس  زا  يريجلوگ  يبرا

اجتنتتاب از    ديتت . کل(10)است  يدهد ضروريم شيرا افزا

  يبازده حرکت جاديا يورزشكار برا کي ييتوانا  ب،يآس

بتته  ،  ورزشتتكار  يخستتتگ  طيدر شتترا  ياست، حت  داريپا

  يتتيبدن به صتتورت هتتم افزا  يهاکه تمام بخش  يطور

  .(11)را کتتاهش دهنتتد  بيستت آکننتتد و احتمتتال  يعمتتل م

تواننتتد باعتتت اختتتلال در عملكتترد  يم  يعوامتتل مختلفتت 

شتتوند    يحرکتتت   يعضتتلات و بتتروز نقتتق در الگوهتتا

را بتته    ي. خستتتگ(12)استتتاز آنه  يكتت ي«  يکه»خستتتگ

  يرويتت زودگذر در حفتتو و استتتمرار ن  يصورت ناتوان

  فيتتت تعر  يكتتت يزيف  يهتتتاتيتتت انجتتتام فعال  يلازم بتتترا

  ،يستتبب کتتاهش قتتدرت اراد  ي. خستتتگ(13)کننتتديم

  يستتازعضتتلات، اختتتلال در فعال  يدعملكتتر  تيتت ظرف

  يدر الگتتو رييتت زمان عضتتلات موافتتق و مختتالف، تغهم

  ستتتميس  ييکاهش عملكتترد و کتتارا  ت،ينها حرکت و در

  بياحتمتتال آستت   شيشتتود کتته افتتزايم يعضلان يعصب

   .1 .(14)را به همراه خواهد داشت  يدگيد

بتته    يپژوهشتتگران علتتوم ورزشتت   ريدر دهه اخ

بتتر    رگتتذارياز عوامتتل تأث  يكتت يبه عنوان   يمقوله خستگ

  يهتتادر پژوهش  .(15)اندداشتتته  ياديتت توجتته ز  بيآستت 

در    يموضتتع  يمختلف نشان داده شده است که خستگ

  يدر الگوهتتا رييتت جمله مفصل زانو باعت تغ  مفاصل، از

  .(16)شتتود  يدر مفصتتل متتورد نظتتر متت   يكيومكتتانيب

  غيتتر آستتيب  هايمكانيستتملاروسكاين و همكتتاران بتته  

  و چتترخش  جهتتت،  در  تغييتترات  شتتاملکه    ACL  تماسي

  و  زانتتو  و  ران  تحتتتاني  شتتدن  ختتم  با  که دشونمي فرود

 
1-Anterior Cruciate Ligament 
2-Dynamic Knee Valgus 
3-Proximal Tibia 
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(2)زانتتو  پويتتاي  والگتتوس  چنتتينهم
، اشتتاره  دهتتدرت مي 

  تيبيتتا  قتتدامي  برشتتي  نيتتروي  حرکتي  الگوي  اين  ،کردند

  ربتتاط  بر  وارده  فشار  و  کندمي  تشديد  را  (3)پروگزيمال

  آستتيب بتته منجتتر بتتالقوه طتتور  به  و  دهدمي  افزايش  را

فتتورت و    نيچنتت هم.  (17)شتتودقتتدامي مي  صليبي  رباط

  يعضتتلان  ينمودند که شش نقق عصتتب  انيبهمكاران  

ماننتتد    اد،يتت ز  ياضتتربه  يهتتاتيمختلتتف در طتتول فعال

  ACL  بيستت آ  شيو فتترود آمتتدن منجتتر بتته افتتزا  دنيتت پر

شامل متتوارد    يعضلان  ينقق عصب  شش  نيا .شوديم

اتكتتا    شيرباط)افزا  ايوالگوس    ايتسلط پوت  1  ؛است  ريز

  ،(تالجينسبت به صتتفحه ستتا  رونتالبه کنترل صفحه ف

تسلط بر عضلات چهارسر ران)کمک کمتر عضلات    ت2

  يعضتتله چهارستتر بتترا  بيسآکه منجر به    ن يهمستر

تسلط پا)قدرت، تعتتادل  ت  3  ،شود(يمفصل زانو م  تيت ب

تستتلط تنتته)کاهش    ت4 ،غالب( يدر پا شتريب يو هماهنگ

و    يعضلان  يعصب  يخستگ  ت5  ،تنه(  يثبات و حس عمق

تتتوان  يرو م  نيتت از ا  .شخوريپ  يها  سميمكان  يکسر  ت6

مشتتاهده نمتتود کتته ضتتعف نروماستتكولار در پتترش و  

  ي. از ستتو(18)شتتود  ACL  آسيبتواند موجب  يفرود م

.   (19)دهتتد  شيرا افزا آسيب نيتواند ايم يخستگ  گريد

(  ACL)يقتتدام  يبيربتتاط صتتل  يهابيکه آس  ييجا  از آن

  طيشتترا  يبررس  ،ابدييم  شيچنان در ورزشكار افزاهم

کتته    يطيشتترا  ايتت   آسيباز    يريجلوگ  يورزشكاران برا

.  (20)استتت  يدهتتد ضتتروريم  شيرا افتتزا  آسيب زانيم

  يورزشتتكار بتترا  کيتت   ييتوانتتا  ب،ياجتناب از آستت   ديکل

  طيدر شتترا  ياستتت، حتتت   داريتت پا  يبتتازده حرکتتت   جتتاديا

بدن به   يهاکه تمام بخش يورزشكار به طور  يخستگ

را    بيستت آکننتتد و احتمتتال  يعمل متت  ييصورت هم افزا

لذا هدف از مطالعتته حاضتتر تعيتتين و   .(21)کاهش دهند

  ACL  بيستت آ يفاکتورها  سکيبر ر  ياثر خستگ سهيمقا

 بود.  ضعف نوروماسكولار  يدر جوانان دارا

 

   بررسي روش

  پژوهشتتي  طتتر   بتتا  تجربي  نيمهاين يک مطالعه  

آمتتاري مطالعتته   بتتود. جامعتته  آزمونپس  ت  آزمونپيش

  سال  30  تا  24  سني  ميانگين  باحاضر را پسران جوان  

  غيرفعال و دچار ضعف نوروماسكولار تشكيل دادنتتد.

جوان غير فعال دچار    پسر  16  آماري،  جامعه  درون  از

هدفمنتتد و در    صتتورت  بتته  ضتتعف نوروماستتكولار

  ايتتن  در  آمتتاري  نمونتته  عنتتوان  بتته  دستتترس انتختتاب و

غير  افراد،  معيار ورود به تحقيق    .کردند  شرکت  تحقيق

انتتدام  در  فعال بتتودن و دچتتار ضتتعف نوروماستتكولار  

ي بود و معيار ختتروج عتتدم علاقتته و احستتاس و  تحتان

  تتتوجيهي  جلسه  يک  از پسباشد. ايجاد درد در زانو مي

  بتتراي  برنامتته  ياجتترا  شتتيوه  و  تحقيتتق  هتتدف  کتته

آزمتتون را  شيها پيآزمودن  .شد  داده  شر   هاآزمودني

هاي کينمتتاتيكي، کينتيكتتي، فاکتورهتتاي  لفهؤم  ؛که شامل

از طريتتق    ،عملكردي، حس عمقي و قدرت عضلاني بود

با پاي اتكتتا   هاي اسكوات تک پا و دراپ جامپ  آزمون

آزمتتون  پس  يپروتكل خستگ  يبعد از اجرا  .کردند  اجرا

ضتتعف نوروماستتكولار در    يبررستت   يبرا  به عمل آمد.

حضتتور در    يبتترا  هتتايپرش فتترود و انتختتاب آزمودن
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  نتتديآفر  نيتت مطالعه از تست توک جامپ استتتفاده شتتد. ا

و    ييجلو  ياز دو نما  هايبود که از آزمودن  بيترت نيبد

گرفتتته شتتد و   لميفتت  ييدئويتت و نيکمتتک دوربتت  به يجانب

.  گرفتقرار    يمورد بررس  ينيگانه در بازب 10 يخطاها

از   شتتتريب ايتت کتته در شتتش و  ييهتتايآزمودن  تيدر نها

ورود بتته مطالعتته و    يشش مورد دچار خطا شدند، برا

  فرود  ت  گروه دچار ضعف نوروماسكولار پرش ليتشك

براي اجراي پروتكل خستگي و بررستتي    .شدند  انتخاب

اي  ريسک فاکتورهاي آسيب رباط صليبي قدامي از پله

بايستتت  ها ميمتري استفاده شد که آزمودنيسانتي  30

رفتند. با توجه به بررسي عملكرد  از آن بالا و پايين مي

ها، پروتكل خستگي نيز روي اين پتتا  پاي برتر آزمودني

اعمال شد. اين پروتكل بدين صورت بود که آزمتتودني  

آمتتد.  با پاي برتر از پله بالا و با پاي غير برتر پايين مي

شد  ها اجرا ميآزمودني  به وسيلهمرتبه    50يند  آاين فر

  شتتد. درو سپس ارتفاع پرش تک پاي وي ستتنجيده مي

درصدي ارتفاع قبتتل از    80صورتي که ارتفاع پرش به  

رستتيد، فتترد بتته حتتد مناستتبي از خستتتگي  خستتتگي مي

صتتورت مجتتددالا بتتالا و پتتايين    رسيده بود. در غير اين

داد تا در تست بعدي پرش تتتک  رفتن از پله را ادامه مي

از   درصد آغتتازين نتتزول کنتتد.  80پا، ارتفاع پرشش از  

  جهتتت محاستتبه MoCapحرکتتت  زيدستگاه ثبتتت و آنتتال

)ولگوس ديناميک زانتتو، حتتداک ر  يكينماتيک  يفاکتورها

فلكشن و حرکت قدامي زانو بالاي پنجه پا حين فتترود(  

  ستميبا استفاده از س  يحس عمقاستفاده شد. همچنين  

متتدل     Optitrack  تتتراک  اوپتتتي  يموشن کپچتتر ستته بعتتد

V120  Duo  480*  640  شتتنيبتتا رزول  كتتايستتاخت آمر  

VGA  دارد، محاستتبه    متتتريليم  1/0از    رکمتتت   ييکه خطا

  ستتاخت شتترکت راستتا پژوهتتان  رويتت صتتفحه ناز    .شتتد

  50بتتا جتترم    رويتت ثبتتت ن  ستتتمي، متتدل سکشتتور ايتتران

  يمتر، دارايستتانت  70در    70  يکتتار  يو فضا  لوگرميک

و قتتادر بتته ثبتتت    رويتت ن  يگتترم بتترا  20  يحداک ر خطتتا

  جهتتت  .استفاده شتتدهرتز    580با فرکانس    روين  يداده

)ارتفاع پتترش،  يجستتمان  يآمتتادگ  يستتنجش فاکتورهتتا

شاخق قدرت واکنشي، زمان رسيدن به ثبات و متتدت  

  يهالفتتهؤم  يابيتت منظتتور ارز  بتته  زمتتان کتتل پتترش( و

استفاده شتتد. در انتهتتا    (حداک ر نيروي بندين ي)كينتيک

  ليافتتزار متلتتب جهتتت پتتردازش اطلاعتتات و تبتتدنرم

مورد استتتفاده   پردازش شده يهاخام به داده يهاداده

 قرار گرفت.  

افزار  نرماز  شده با استفاده    يآورجمعهاي  داده

SPSS    نرمال سازي شتتد و    لکيروويشاپ  هايآزمونو

 .ندشد  تجزيه و تحليل  آزمون تي زوجي

 

 هایافته

ها  اطلاعات مربوط به سن، قد و وزن آزمودني

 آورده شده است.  1در جدول  

نفتتر پستتر غيتتر    16  هاي اين تحقيق راآزمودني

و شاخق    وزنسن، قد،  فعال با مشخصات دموگرافي  

  يستتتن  نيانگيتتت . متشتتتكيل دادنتتتد(  BMI)يتتتتوده بتتتدن

  نيهتتا بتت آن  يسال و دامنه سن  3/20  ±  4/1  هايآزمودن

                هتتايآزمودن  ميتتانگين قتتدستتال قتترار دارد.    24تتتا    19
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  متريستتانت 194تتتا    168  نيو ب  متريسانت  ±9/178  3/7

  هتتايبتتدن آزمودن وزن نيانگيتت م ن،يچنتت هم است. ريمتغ

استتت. در    لتتوگرميک  108تتتا    52  در دامنتته  2/13±3/68

  6/21±8/3 هاي( آزمودنBMI)يشاخق توده بدن  ت،ينها

   است.  ريمتغ 33تا   17 نيو دامنه آن ب

  نوبتتت  دو  در  هتتامتغيرهاي عملكردي آزمودني

آزمون)قبل و بعتتد از انجتتام مداخلتته  آزمون و پسپيش

گرفتنتتد.    قتترار  ارزيابي  خستگي(، در گروه تحقيق مورد

ميتتانگين و انحتتراف    از آمار توصتتيفي بتتراي محاستتبه

هتتا استتتفاده شتتد. بتتراي  استتتاندارد عملكتترد آزمودن

                             متغيرهتتتتتتتا ابتتتتتتتتدا از آزمتتتتتتتون    مقايستتتتتتته

بتتراي تعيتتين طبيعتتي بتتودن    رنوفياستتمت    کلموگروف

تتتي زوجتتي بتتراي    هتتا و ستتپس از آزمتتونتوزيتتع داده

  بتته  مربوط  اطلاعات  کليه  افراد استفاده شد. که  مقايسه

   .است  شده  درج  2جدول    در  آنها  از  يک  هر

نشان داد   2همبسته در جدول   تينتايج آزمون  

)قبل و بعتتد  آزمونآزمون و پسکه بين دو مرحله پيش

هاي استتكوات و  لفتتهؤدر ماز انجام مداخلتته خستتتگي(،  

دراپ جامتتپ تتتک پتتا در حتتين اجتتراي تكليتتف قتتدرتي  

لفتته حتتداک ر فلكشتتن زانتتو  ؤاسكوات تک پتتا، تنهتتا در م

چنين در  (. همp=027/0داري وجود داشت)يتفاوت معن

ارتفتتاع    يعملكتترد  يفاکتورهتتادراپ جامپ تتتک پتتا در  

  ،(p=0001/0ي)، شاخق قدرت واکنشتت (p=035/0)پرش

و متتدت زمتتان کتتل  ( p=038/0)بتته ثبتتات دنيزمان رستت 

نتتتايج    وجتتود دارد. يداريتفاوت معنتت  (p=032/0)پرش

زانتتو در دو    هيتت زاو  يبازستتاز  يلفتته خطتتاؤم  بررستتي

منجر به کاهش   يخستگداد که  مرحله قبل و بعد نشان  

(.  p=044/0)زانتتو شتتده استتت  يحتتس عمقتت   داريمعنتت 

بتتر قتتدرت گتتروه    ياثتتر خستتتگ  يبررس  جينتاچنين  هم

نشتتان داد کتته کتتاهش قتتدرت    ن يعضتتلات همستتتر

آزمتتون و پتتس  شيمرحله پدر دو    ن يهمسترعضلات  

ي شتتده  داريمعنتت   يتفاوت آمتتار  جاديآزمون منجر به ا

  رويتت ن  لفه نرت توستتعهؤدر م(. در ضمن  p=020/0است)

تفتتاوت    ،يپتتس از خستتتگ  يدرصد  12با وجود کاهش  

 .ندادرا نشان  يداريمعن

 
 

 

 

 

 

 

 ها: میانگین و انحراف مربوط به سن، قد و وزن آزمودني 1جدول  

    

 

 

 

 

 

 تغييرات  دامنه ميانگين+انحراف معيار  متغيرها 

 سن )سال( 

 قد )سانتي متر( 

 وزن )کيلو گرم(

 (BMI)يشاخق توده بدن

4/1 ±  3/20 

3/7  ± 9/178 

2/13  ± 3/68 

8/3  ± 6/21 

19-24 

168-194 

52-108 

17-33 
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  گروه تحقیقآزمون آزمون و پس: میانگین مقایسه آماری مقادیر پیش2جدول  

 تكليف متغير  همبستگي     تي نمره   داريمعني

 حداک ر ولگوس  694/0    508/1  152/0

 حداک ر فلكشن زانو  666/0    454/2  * 027/0 اسكوات تک پا 

 حداک ر حرکت زانو بالاي پنجه 875/0    488/1  158/0

 حداک ر ولگوس  546/0    247/1  231/0

 حداک ر فلكشن زانو  679/0    -202/0  843/0 دراپ جامپ تک پا 

 حداک ر حرکت زانو بالاي پنجه 522/0    099/0  922/0

 اسكوات تک پا  حداک ر نيروي فرود  035/0    911/0  377/0

 ارتفاع پرش 775/0    317/2  * 035/0

 دراپ جامپ تک پا 
 شاخق قدرت واکنشي  877/0    453/4  * 000/0

 زمان رسيدن به ثبات  461/0    -271/2  * 038/0

 مدت زمان کل پرش 673/0    -371/2  * 032/0

 دراپ جامپ تک پا  خطاي بازسازي زاويه زانو 302/0    -201/2  * 044/0

 قدرت همسترين  622/0    611/2  * 020/0
 اجراي آزمون ايزومتريک 

 نرت توسعه نيرو همسترين  346/0    557/1  140/0

 

 

 

 بحث

هاي ورزشتتي داراي  در بين آستتيبACL آسيب  

باشد. با وجود آن که هم مردان و هتتم  يي ميلاشيوع با

. در ايتتن  گيرنتتدزنان در معتترض ايتتن آستتيب قتترار مي

  يكتتي عنتتوان به( ACL)قدامي صليبي رباط راستا پارگي

  کتته  شتتودمي  شناخته  ورزش در هاآسيب ترينجدي از

  ديگتتران رت  بتتا  تمتتاس  گونتته  هتتي   بتتدون  آنهتتا  بيشتتتر

، لتتذا هتتدف از مطالعتته حاضتتر تعيتتين و  (13دهتتد)مي

  ACL  بيستت آ يفاکتورها  سکيبر ر  ياثر خستگ سهيمقا

 بود.  ضعف نوروماسكولار  يدر جوانان دارا

توانتتد باعتتت اختتتلال  ضعف نوروماسكولار مي

در هماهنگي بين عضتتلات مختلتتف و کتتاهش دقتتت در  

اما در اين پژوهش مشتتاهده شتتد    ،اجراي حرکات شود

  نيزانو ح يكينماتيک  يهالفهؤبر م  يموضع  يخستگکه  

ضعف نوروماستتكولار  دچار  دراپ جامپ تک پا   فيتكل

  نيبا وجود اکه    گفتتوان  . در اين راستا ميندارد ريثأت

بتتر    ياديتت ز  راتيثأتتت   توانتتديم  يموضتتع  يخستتتگ  کتته

و    يفتترد  يهتتازانتتو داشتتته باشتتد، تطابق  کيتت نماتيک

ممكن است در افراد بتتا ضتتعف    يجبران  يهاياستراتژ

چنتتين  هم،  داشته باشتتند  ينوروماسكولار نقش محافظت

  يبا ضعف نوروماستتكولار ممكتتن استتت الگوهتتا  افراد

را اتخاذ کنند که بتته کتتاهش    يترکارانهمحافظه  يحرکت

در    .(22)کنتتديزانو کمتتک م  کينماتيبر ک  يخستگ  ريثأت

بتتر    يخستتتگ  ريتتتأثو همكتتاران    کلانتريتتانپژوهشتتي  

را    فتترود تكوانتتدوکاران نوجتتوان  کيتت عملكتترد و مكان

مطالعه نشان داد که پتتس    نيا  يهاافتهبررسي کردند. ي
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و    افتتتهيهتتا کتتاهش  يعملكرد آزمودن ،ياز اعمال خستگ

استتت.    افتتتهي  شيافتتزا  ياندام تحتتتان  يكيومكانيب  يخطا

بتتر عملكتترد و    يتواند به طور قابتتل تتتوجهيم  يخستگ

بگتتذارد.    ريتكوانتتدوکاران نوجتتوان تتتأث  کيتت ومكانيب

را    يثرؤمتت   يراهكارهتتا  ديتت تكوانتتدو با  انيمرب  نيبنابرا

ورزشتتكاران و    يآمتتادگ  تيتت تقو  ،يکاهش خستتتگ يبرا

و مستتابقات بتته    نتتاتيعملكرد آنها در تمر  يساز  نهيبه

کتتاهش  از سوي ديگتتر خستتتگي باعتتت   .(23)رنديکار گ

شود  مي يحرکت  يدر الگوها  رييعضلات و تغ  يهماهنگ

در طتتول    روهتتايناهماهنتت  ن عيتت باعتتت توز توانديمکه 

الگوهتتاي نيروهتتاي وارد  در واقع خستتتگي   فرود شود.

و  کتتادنز  چنتتين  . همدهتتدرا تغييتتر مي شده بتته مفاصتتل

  يفاکتورهتتاکتته خستتتگي بتتر  کردنتتد  همكتتاران بيتتان  

  يخستگديگر ثيرگذار است. به عبارتي أت  فرود  يكينتيک

  يبر فاکتورهتتا  يقابل توجه  راتيثأت  توانديم  يموضع

ضتتعف نوروماستتكولار    يفرود در افتتراد دارا  يكينتيک

  شيمنجتتر بتته افتتزا  تواننتتديم  راتيثأت  نيداشته باشد. ا

در    راتييو تغ  يکاهش کنترل حرکت  ،يدگيدخطر آسيب

رستتد  از اين رو به نظر مي  (.24)شوند  يحرکت  يالگوها

ضتتعف    يبتتر ارتفتتاع پتترش در افتتراد دارا ياثر خستتتگ

به شتتدت قابتتل توجتته باشتتد.    توانديم يعضلان يعصب

  يعيضعف نوروماسكولار اغلب به طور طب يافراد دارا

  يشاخق قدرت واکنشتت   دارند.  يکمتر  يقدرت عضلان

  ييعملكتترد پتترش و توانتتا  يابيتت مهتتم در ارز  اريمع  کي

وارد بر بتتدن استتت. در افتتراد    يرويبه ن  عيواکنش سر

اثتترات   توانتتديم يخستگ كولار،ضعف نوروماس  يدارا

افراد معمولالا  اين    شاخق بگذارد.  نيبر ا  يشتريب  يمنف

  توانتتديم  يدارند. خستتتگ  روين  ديدر تول يکمتر ييتوانا

کاهش دهد، کتته    يارا به طور قابل ملاحظه  ييتوانا  نيا

  .شتتوديم  يمنجتتر بتته کتتاهش شتتاخق قتتدرت واکنشتت 

و    يستترعت واکتتنش عصتتب  توانتتديم  يخستگچنين  هم

نهتتا را  آي قدرت واکنشتت که  زمان واکنش را کاهش دهد

ضتتعف    يامتتر در افتتراد دارا  نيتت . انمايتتدتضتتعيف مي

  ستتتميس  رايتت مشتتهود استتت، ز  شتتترينوروماستتكولار ب

  يها از قبل تحتتت فشتتار استتت و بتته خستتتگآن  يعصب

بتته  مدت زمان کتتل پتترش  چنين  هم  .باشديتر محساس

استتت کتته   و زمتتان پتترواز نيزمان تماس بتتا زمتت معني  

ضتتعف نوروماستتكولار بتته    يدر افتتراد داراخستتتگي  

اختتتلال در    ،يکتتاهش قتتدرت عضتتلاني از قبيتتل  لتت يدلا

بتته    تيحساستت   شيو افتتزا  يعضتتلان  ت  يعصب  يهماهنگ

ضتتتعف    يافتتتراد داراکمتتتتر متتتي گتتتردد.    يخستتتتگ

تر  حستتتاس  يخستتتتگ  بتتتهنوروماستتتكولار معمتتتولالا  

بتته کتتاهش    توانتتديم  شتريب  تيحساس  ني. ا(25)هستند

و کتتاهش   نيزمان تماس بتتا زمتت   شيو افزا  يعملكرد کل

در تحقيقتتي ديگتتر    متتدت زمتتان پتترواز منجتتر شتتود.

بتتدن    ييبه توانا  يحس عمقدروجاس بيان کردند که  گو

بتته   ازيتت و حرکتتت مفاصتتل بتتدون ن تيدرک موقع  يبرا

  يهارنتتدهيگ  قيتت حتتس از طر نيآنها اشاره دارد. ا دنيد

ها و مفاصل به مغز ارستتال  در عضلات، تاندون  يحس

در کنترل حرکات و حفو    يمهم  اريو نقش بس  شوديم

يتتدو و  وديگتتر از  در تحقيتتق مشتتابه  .(26)تعتتادل دارد

  راتيتوانتتد تتتأثيم  يخستتتگهمكاران گزارش دادند کتته  
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  راتيتتتأث  نيتت زانو داشتتته باشتتد و ا  يبر حس عمق يمنف

  يدر تعادل و عملكرد حرکت يمنجر به مشكلات  توانديم

  يدقتتت در حتتس عمقتت شود که  خستگي باعت مي  .شود

  قيکه فرد قتتادر بتته تشتتخ  ي، به طورکاهش يابدزانو  

  يخستتتگدر واقتتع    و حرکت زانو نباشتتد. تيموقع قيدق

  يعصب  يرهايو مس  يحس  يهارندهيعملكرد گ  توانديم

کاهش دقت  در واقع  را مختل کند.  يمرتبط با حس عمق

هاي  حس عمقتتي و افتتزايش تتتأخير در انتقتتال ستتيگنال

تواند باعت کاهش توانايي در واکنش ستتريع  عصبي مي

کتته ايتتن امتتر در افتتراد داراي    به تغييرات محيطي شود

. از  (27)عضلاني نمتتود بيشتتتري داردت    ضعف عصبي

توان نتيجه گرفت که خستگي بر حس عمقي  اين رو مي

  گتتذارد.ثير ميأعضلاني تتت   ت  افراد داراي ضعف عصبي

نتترت توستتعه  ديامانوئتتل و همكتتاران بيتتان کردنتتد کتته  

  زانيتت ستترعت و م  يبتته معنتتا  ن يعضله همستر يروين

نتترت    نيدر طول زمان است. ا  يدر قدرت عضلان  رييتغ

نتتوع    ؛از جملتته  يعوامتتل مختلفتت   ريتحتتت تتتأث  توانتتديم

  يفتترد  يهتتايژگيو و  هياستراحت، تغذ  زانيم  نات،يتمر

. در واقتتع  رديتت قتترار گي  ستتلامت  تيمانند ستتن و وضتتع

  يعضتتله بتترا  ييباعتتت کتتاهش توانتتا يموضع يخستگ

  توانديکه م شوديم يکاف يروين ديانقباض مؤثر و تول

در  .  منجر شتتود  يعضلان  يرويبه کاهش نرت توسعه ن

  يعصتتب  ستتتميضتتعف نوروماستتكولار، س  يافراد دارا

و    کيتت قتتادر بتته تحر  يممكتتن استتت بتته طتتور متتؤثر

در    يحتتت   ب،يتت ترت  نيتت عضلات نباشتتد. بتته ا  يسازفعال

  ن يقتتدرت عضتتله همستتتر  ،يموضتتع يخستتتگ طيشرا

  .(28)رديتت قتترار نگ  ريممكن است به طور کامل تحت تأث

       هاي  ستتازگاريتتتوان دليتتل ايتتن امتتر را  چنتتين ميهم

کنتتد  که به عضلات کمتتک مي دانستعضلاني    ت  عصبي

تتتا در برابتتر خستتتگي موضتتعي مقاومتتت کننتتد يتتا  

ها  دهي ختتود را حفتتو کننتتد. ايتتن ستتازگاريپاستتخ

توانند به افراد داراي ضتتعف نوروماستتكولار کمتتک  مي

کنند تا نرت توسعه نيروي عضتتلاني آنهتتا تحتتت تتتأثير  

هاي  از محتتدوديت  .خستتتگي موضتتعي قتترار نگيتترد

توان به عدم کنترل ستتطآ آمتتادگي  پژوهش حاضر، مي

جستتماني و عوامتتل روانتتي اشتتاره کتترد، لتتذا پيشتتنهاد  

                                            هتتتتتتتتتتتاي  شتتتتتتتتتتتود انجتتتتتتتتتتتام پژوهشمي

                                يو تعتتتادل  يتيتقتتتو  نتتتاتيتمرمشتتتابه بتتتا مداخلتتته  

زانو بررسي    يو کنترل حرکت  يداريبه منظور بهبود پا

 شود.

 

 گیرینتیجه

بتتا توجتته بتته نتتتايج تحقيتتق حاضتتر، بتته نظتتر    

  ريتواند عملكرد پسران غيم  يموضع  يخستگرسد  مي

قرار   ريثأفعال و دچار ضعف نوروماسكولار را تحت ت

بتته خصتتوص در   آنهتتادهد و موجتتب کتتاهش عملكتترد 

اسكوات تتتک پتتا،    فيتكل نيزانو ح يكينماتيک يهالفهؤم

)ارتفتتاع پتترش، شتتاخق قتتدرت  يعملكرد  يهالفتتهؤم

به ثبات و مدت زمان کل پرش(    دنيزمان رس  ،يواکنش

  ن يهمستتتر  تدراپ جامپ تک پا، قدرت عضتتلا  فيتكل

   شود.
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 و تشکر تقدیر

هايي که متتا را در  بدين وسيله از کليه آزمودني

صتتميمانه تشتتكر و قتتدرداني   ،ندردکاين پژوهش ياري 

 نماييم.مي

 

 تعارض منافع

گونتتته  دارنتتتد کتتته هي نويستندگان اعتتلام مي

تعتارض منافعتي در خصتتتوص ايتتتن مقالتتته وجتتتود  

 .نتدارد

 

 مالي حمایت

اين تحقيتتق بتتدون هتتي  حمايتتت و کمتتک متتالي  

  انجام شده است.  

 

 اخلاقي ملاحظات

مقطتتع    پايتتان نامتتهگرفتتته از  پتتژوهش بر  ايتتن

و حرکتتات    آستتيب شناستتيرشتتته    کارشناستتي ارشتتد

  آزاد استتتلامي واحتتتد اصتتتفهاندانشتتتگاه  اصتتتلاحي  

بتتتتتتتتتا کتتتتتتتتتد اختتتتتتتتتلا     )خوراستتتتتتتتتگان(

IR.IAU.KHUISF.REC.1403.161  باشدمي.   

 

 نویسندگان مشارکت

نويستتتنده اول مستتتنوليت نگتتتارش و انجتتتام  

عملي پژوهش را انجام دادنتتد و نويستتنده دوم   هايکار

طراحي، نظارت و مكاتبات فرآيند پژوهش را بر عهتتده  

 داشت.
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Abstract 

 
 

Background & aim: Anterior cruciate ligament(ACL) injuries are among the most prevalent sports-
related injuries. Lower limb physical fatigue can alter movement patterns, thereby increasing the 
risk factors for ACL injury. This study aimed to compare the effects of fatigue on ACL injury risk 
factors in inactive young males with neuromuscular weakness. 
 
Methods: Sixteen inactive young males with neuromuscular weakness were selected through 
purposeful and convenience sampling. Participants underwent a pre-test assessment 
encompassing kinematic and kinetic variables, performance factors, proprioception, and muscle 
strength, utilizing single-leg squat and drop jump tasks. Data were captured using motion capture 
and force plate systems. Following the administration of a fatigue protocol, a post-test was 
conducted. Data normality was assessed using the Shapiro-Wilk test, and a paired t-test was 
employed to compare pre- and post-test means for dependent variables at a significance level of p 
≤ 0.05. 
 
Results: Significant differences were observed in maximum knee flexion (p=0.027), jump height 
(p=0.035), reactive strength index (p=0.000), time to stabilization (p=0.038), total jump duration 
(p=0.032), single-leg drop jump performance (p=0.044), and hamstring muscle strength (p=0.020). 
However, no significant differences were found in other kinematic and kinetic components of the 
single-leg drop jump or the rate of hamstring muscle force development. 
 
Conclusion: The findings suggest that localized fatigue significantly impacts the performance of 
inactive males with neuromuscular weakness. This fatigue leads to performance decrements, 
particularly in knee kinematics during single-leg squats, functional components (jump height, 
reactive strength index, time to stabilization, and total jump duration) during single-leg drop jumps, 
and overall hamstring strength. 
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