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مقایسه هشت هفته تمرینات قدرتی تراباند و هاپینگ بر حس عمقی و پایداری قامتی در شرایط خستگی عضلانی 

 مردان در معرض آسیب رباط صلیبی قدامی
 

 ، 2الدینسید صدرالدین شجاع، 1زانیار فلاحی

 3عباسی حامد

 

 چکیده

 ،حاضر پژوهش( است. هدف از ACLیا  Anterior cruciate ligament) یقدام یبیرباط صل بیآس یبرا یعامل خطر مهم ی،عضلان -یعصب یخستگ :مقدمه

 .بود ACL بیدر مردان در معرض خطر آس یتیو ثبات وضع یبر حس عمق نگیهاپ تمرینات وتراباند  با یمقاومت ناتیدوره تمر کیپس از  یخستگ ریتأث سهیمقا

 ،یمقاومت نیتمر»نفره  13سه گروه  در یتصادف صورترا داشتند، به  تحقیقورود به  یارهایساله که مع 81تا  11مرد  03 ،یتجرب مهیمطالعه ن نیدر ا ها:روشمواد و 

 رویاستفاده از صفحه ن ابه ثبات ب دنیو زمان رس ودکسیبا کینتیزوکیبا استفاده از دستگاه ا یحس عمق یریگ. اندازهقرار گرفتند« شاهدو گروه  نگیهاپ ناتیتمر

 آزمون آزمون با استفاده از و پس آزمونشیپ یهاشرکت کردند. داده ینیتمر یهاهفته در برنامه 1به مدت  ینیتمر یها. گروهگردید یریگاندازه

Repeated measures ANOVA یبیون تعقو آزم Tukey افزار در نرمSPSS  قرار گرفت لیو تحل هیتجزمورد. 

 یداریتفاوت معن( P ،30/3  =η²=  30/3) به ثبات دنیو زمان رس (P  ،11/3  =η²=  331/3ی )حس عمق ریآزمون در هر دو متغو پس آزمونشیپ ریمقاد نیب ها:یافته

که  یر حالد؛ نشان داد ی راعملکرد بهتر نگیبا گروه هاپ سهیبه ثبات در مقا دنیدر بهبود زمان رس یمقاومت نیگروه تمر ن،ی(. علاوه بر اP < 30/3) شتوجود دا

 .داشت یترعملکرد مطلوب یبا گروه مقاومت سهیدر مقا یدر بهبود حس عمق نگیگروه هاپ

در مردان در  یحس عمق ترشیب شیافزا سبب تواندیم نگیهاپ ناتیبه ثبات و تمر دنیدر زمان رس شتریمنجر به بهبود ب تواندیم یمقاومت ناتیتمر گیری:نتیجه

ی از رسد این تمرینات بتواند برخبا توجه به بهبود حس عمقی و زمان رسیدن به پایداری در شرایط خستگی، به نظر می شود. در مجموع، ACL بیمعرض خطر آس

 .را بهبود بخشد ACLعوامل خطر مرتبط با آسیب 

 نگیهاپ نیتمر ی؛مقاومت ناتیتمر ؛تعادل ی؛حس عمقی؛ قدام یبیرباط صل ها:کلید واژه

 

مقایسه هشت هفته تمرینات قدرتی تراباند و هاپینگ بر حس عمقی و پایداری قامتی در  .حامد ی، عباسنیصدرالد دیس نیالد، شجاعاریزان یفلاح ارجاع:
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 مقدمه
پذیرترین سینوویال بدن، یکی از آسیبترین مفصل عنوان بزرگ مفصل زانو به

چرا که وجود عضلات قدرتمند،  ؛آیدهای ورزشی به شمار میمفاصل در فعالیت
شده بر این مفصل، احتمال بروز  های بلند و گشتاورهای بالای اعمالاستخوان

 یبیرباط صل بیآس های زانو،در میان انواع آسیب. (1) دهدآسیب را افزایش می
ترین آسیب محسوب ( شایعACLیا  Anterior cruciate ligament) یقدام

دامی جایی قهجلوگیری از جابشود و نقش کلیدی در تأمین پایداری مفصل و می
ان اند که میزگزارش کردهها نتایج پژوهش. (2) استخوان تیبیا نسبت به فمور دارد

ساعت  1000مورد در هر  30/0ها حدود در میان فوتبالیست ACL بروز آسیب
ند تواهای بالای درمان، میو این آسیب علاوه بر تحمیل هزینه (3)باشد میمسابقه 

های ورزشی و حتی از دست رفتن منجر به کاهش یا قطع مشارکت فرد در فعالیت
با افزایش خطر  ACL ای شود. همچنین، آسیبهای حرفهیک فصل کامل رقابت
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برابر(، پارگی مینیسک و  10)بیش از استئوآرتریت  همچونبروز عوارض ثانویه 
 موقعبه مدیریت و پیشگیری اهمیت که (4)است  همراه روانی -یمشکلات روح

 کند.می برجسته پیش از بیش را آسیب این
مکانیکی در مفصل زانو، باعث اختلال ثباتی علاوه بر ایجاد بی ACL آسیب

 Neuromuscularعضلانی ) -یو کنترل عصب (Proprioception) در حس عمقی

control) های مکانیکی است که اطلاعات شود. این رباط حاوی گیرندهنیز می
 .کندمربوط به موقعیت و حرکت مفصل را به دستگاه عصبی مرکزی منتقل می

وجب کاهش دقت درک موقعیت مفصل و اختلال در حس م ،بنابراین، آسیب به آن
باعث تضعیف  ،ها. از دست رفتن عملکرد این گیرنده(5-7) گرددعمقی می

 Delayed)های تأخیری عضلانی هماهنگی بین عضلات اطراف زانو و واکنش

muscle responses )که کنترل حرکات ناگهانی و پایداری دینامیک  شودمی
(Dynamic stability )همچنین، اختلال در (6، 8) دهدمفصل را کاهش می .

یر فرد را تحت تأث یهای حسی و حرکتی، تعادل ایستا و پویاهماهنگی سیستم
 .(7، 9) سازدیو حفظ مرکز ثقل بدن بر روی سطح اتکا را دشوار م دهدمیقرار 

ک، های ثانویه مانند پارگی مینیسپیامدهای این اختلالات شامل افزایش خطر آسیب
لاوه بر ع .ابتلا به استئوآرتریت، پارگی مجدد رباط و کاهش عملکرد ورزشی است

دیده ش اعتماد به نفس نیز در افراد آسیباین، اثرات روانی مانند اضطراب و کاه
نه تنها مفصل زانو را تحت  ACL ین ترتیب، آسیبدب. (4، 6، 8) شودمشاهده می

بعدی است و بر عملکرد، ایمنی و سلامت کلی ورزشکار  دهد، بلکه چندتأثیر قرار می
در مراحل پایانی  اغلب، ACL ها نه فقط آسیببیشتر آسیب. اثرگذار است

ه جا کزمان است. از آندهد که با خستگی عضلانی همهای ورزشی رخ میفعالیت
تواند یعضلانی نیز م -عضلات در حفظ ثبات مفصل نقش دارند، خستگی عصبی

د در نظر گرفته شو ACLتماسی  های غیربه عنوان یک عامل خطر برای آسیب
باعث کاهش خمیدگی زانو و مفصل ران، افزایش نیروهای  ،خستگی عضلات پا. (4)

و برد ا میرا بال ACLکه فشار روی  شودولگوس زانو میواکنش زمین و زاویه 
 .(5) دهدخطر آسیب آن را افزایش می

ایفا  ACL تمرینات تخصصی نقش اساسی در بازتوانی و پیشگیری از آسیب
و  (Hopping exercises) کنند. از میان این تمرینات، تمرینات هاپینگمی

ت ثر برای بهبود حس عمقی، تقویتمرینات مقاومتی با تراباند به عنوان دو روش مؤ
. (10، 11)اند شده معرفی زانو مفصل پایداری افزایش و عضلانی -یکنترل عصب

 ریعس سازیفعال و حسی هایگیرنده شدید تحریک ایجاد هاپینگ با تمرینات
 رد عضلانی کنترل و پذیریواکنش هماهنگی، ارتقای موجب حرکتی، واحدهای

 کمک یورزش هایفعالیت به فرد ترایمن بازگشت به و شوندمی زانو مفصل اطراف
تراباند از طریق تقویت عضلات  با مقاومتی تمرینات دیگر، سوی از. (12)کنند می

ری های حسی، نقش مؤثویژه عضلات اطراف زانو و تحریک گیرنده اندام تحتانی به
لزوم استفاده از این  .(11، 13) در بهبود حس عمقی و تعادل دینامیک دارند

پیشگیری  هایبلکه در برنامه ،بخشی پس از آسیبیند تواناتنها در فر تمرینات نه
ها اجرای منظم آن ؛ چرا کهای داردفصل نیز اهمیت ویژهسازی پیشو آماده

 لتماسی رباط صلیبی قدامی را به میزان قاب های غیربروز آسیب خطرتواند می
 .(14) توجهی کاهش دهد و سطح عملکرد ورزشی را ارتقا بخشد

، ACL بخشی آسیبپیشگیری و توان متعدد در زمینه مطالعاتبا وجود انجام 
  هنوز در خصوص تأثیر شرایط خستگی بر حس عمقی و پایداری قامتی

(Postural stability) اثر تمرینات مختلف بر این متغیرها  مقایسه ،و همچنین
أثیر تمرینات ت پیشین به بررسی جداگانه تحقیقاتشواهد کافی وجود ندارد. بیشتر 

گی، یکی که وضعیت خست در حالی؛ اندهاپینگ یا تمرینات مقاومتی تراباند پرداخته
 هاییبسآ خطر افزایش و عضلانی -یاز عوامل اصلی بروز اختلال در عملکرد عصب

 ضعف ایجاد با تواندمی خستگی که جاآن از .(15-17)باشد می زانو غیر تماسی
 پایداری عمقی، حس در اختلال و عضلانی -یعصب هماهنگی کاهش عضلانی،

 ستگیخ شرایط در عضلانی -یعصب سیستم واکنش بررسی دهد، کاهش را مفصل
 بنابراین، .(8، 18)است  برخوردار ایویژه اهمیت از مختلف، تمرینات انجام از پس

 تأثیر تمرینات تواند با مقایسهدر آن است که می پژوهش حاضرضرورت انجام 
قدرتی تراباند و تمرینات هاپینگ بر حس عمقی و پایداری قامتی، راهکارهای 

بر ه دهد. یو ارتقای ثبات مفصل زانو ارا ACL مؤثرتری برای پیشگیری از آسیب
این است که هر دو نوع تمرین موجب بهبود حس عمقی  مطالعه این اساس، فرضیه

ها در وضعیت شوند، اما اثر آنمی ACL و پایداری قامتی مردان در معرض آسیب
 خستگی ممکن است متفاوت باشد. در نتیجه، هدف اصلی تحقیق حاضر، مقایسه

گی پس از اجرای یک دوره تمرینات قدرتی تراباند و هاپینگ بر حس خست تأثیر
 بود. ACL و پایداری قامتی مردان در معرض آسیب عمقی

 

 هامواد و روش
آزمون و جامعه آماری آزمون و پساین پژوهش از نوع نیمه تجربی با طرح پیش

 استفاده از با نمونه حجمشامل دانشجویان دانشگاه خوارزمی واحد کرج بود. 
 G*Power (G*Power 3.1.5 freeware, University of افزارنرم

Düsseldorf, Düsseldorf, Germanاندازه ،(8/0)  بالا توان گرفتن نظر در ( و 
. معیارهای ورود به شد زده نیتخم آزمودنی  ،30=  05/0 و( 28/0) متوسط اثر

حداقل دو سال فعالیت ، داشتن Tuckمطالعه شامل مثبت شدن آزمون پرش 
سال،  28تا  18ورزشی، نداشتن آسیبی در ناحیه زانو و مچ پا، دامنه سنی بین 

کیلوگرم بر  25تا  20( بین BMIیا  Body mass indexشاخص توده بدنی )
مترمربع و ورزشکاران مرد بود. معیارهای عدم ورود شامل تمایل نداشتن به ادامه 

سال گذشته،  3ستون فقرات و عمل جراحی طی مشارکت در تحقیق، شکستگی در 
ماه گذشته و هرگونه آسیب و ناهنجاری اثرگذار بر روی  12اختلالات عصبی طی 

از طریق سایت  ساده یسازیتصادف اساس برپژوهش بود. این افراد 
www.random.org ه گرو -هاپینگ گروه -شاهد گروه)  هنفر 10 گروه در سه

ها توسط افراد به گروه صیتخصند که افتی حضور ه حاضرمطالع در( قدرتی تراباند
. همچنین، این تحقیق در ها انجام شدآن طیاز شرا یمستقل و بدون آگاه یفرد

 پایان ریزش نمونه نداشت.
آزمون در هر سه گروه، ابتدا پروتکل آزمون و پسهای پیشقبل از ارزیابی

ها صورت گرفت. همچنین، خستگی بر روی افراد اعمال گردید و سپس ارزیابی
 شروع از پیش و شد انجام انسان در پژوهش اخلاقی اصول با مطابق پژوهش
ید. گرد اخذهای زیست پزشکی سامانه ملی اخلاق در پژوهش از اخلاق کد مطالعه،
 کنندگانشرکت تمامی برای مطالعه احتمالی مخاطرات و مزایا اجرا، مراحل اهداف،

. ردیدگ دریافت آنان از کتبی آگاهانه نامهرضایت و شد داده توضیح کامل طور به
 انصراف حق مرحله هر در هاآزمودنی و بود داوطلبانه کاملاً تحقیق در مشارکت

 رمانهمح کنندگانشرکت فردی اطلاعات تمامی. داشتند را پیامد گونههیچ بدون
 و هاارزیابی تمامی همچنین،. گردید گزارش گروهی صورتبه  نتایج و شد تلقی

 ات شد اجرا ایمنی اصول رعایت با و پژوهشگران نظارت تحت تمرینی جلسات
 .برسد حداقل به آسیب هرگونه بروز احتمال
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استفاده شد.  Tuckپرش آزمون ، از ACL آسیبجهت شناسایی افراد مستعد 
 -های عصبیهای بیومکانیکی و نقصکه مؤلفه دارد ییاعتبار بالا این آزمون

 ،نهمچنی .سازدعضلانی موجود در تکنیک پرش و فرود ورزشکاران را نمایان می
جهت ارزیابی و تشخیص  یک روش معتبر و قابل اعتماد Tuckآزمون پرش 

شامل  مذکور باشد. آزمونمی ACLعضلانی وابسته به آسیب  -های عصبینقص
 که اطلاعات جامعیثانیه است  10 به مدتهای مداوم با حداکثر ارتفاع انجام پرش

علاوه بر نقص غلبه رباط و  کندفراهم می ACLدر مورد افراد با خطر آسیب  را
. باشدولگوس پویای زانو، قادر به شناسایی نقص غلبه تنه، پا و چهار سر هم می

ها آموزش داده شد که پاهای خود را در مرکز ناحیه به آزمودنیدر پژوهش حاضر 
هار بود و از چ مستطیلشده روی زمین قرار دهند. این ناحیه به شکل یک  مشخص

متر تشکیل شده بود. سپس سانتی 35×  40تر با ابعاد مستطیل کوچک
که زانوها  ؛ از جمله اینگردیده یهای لازم برای اجرای صحیح آزمون ارادستورالعمل

ند در همان محل شروع و پس از پرش، تلاش کن آورندرا تا ارتفاع مفصل ران بالا 
تأکید شد که هنگام فرود، پاها به اندازه عرض شانه از یکدیگر  ،فرود آیند. همچنین

اس زمان با سطح زمین تمصورت هم فاصله داشته باشد، در یک راستا قرار گیرد و به
های متوالی در محل طراحی شروع به انجام پرشها . پس از آن، آزمودنیپیدا کند

چرخش به داخل  ،افرادی که هنگام فرود ،حاضر مطالعهدر . ثانیه کردند 10شده برای 
 به عنوان ،ران و زانو را نشان دادند و هنگام فرود پاها به اندازه عرض شانه باز نبود

 .(19) ندشد شناسایی ACLآسیب  مستعد افراد و افراد با نقص ولگوس پویای زانو
  3به منظور ارزیابی حس عمقی از دستگاه ایزوکنتیک بایودکس 

(Isokinetic dynamometer, Biodex System 3, USAاستفاده ش ) د که روایی
( قابل قبول گزارش شده است. بدین 20و همکاران ) Drouinو پایایی آن توسط 

گیری حس عمقی افراد بعد از نشستن روی صندلی و بستن کمربند منظور، تست
از افراد  انجام گرفت. سپس Prymka (21)و  Jeroschایمنی مطابق پروتکل 

درجه اکستنشن زانو را برآورد کنند؛ در این حالت، زاویه  45د زاویه گردی خواستدر
برای هر  شد.عنوان زاویه صفر یا مبدأ حرکت در نظر گرفته  درجه فلکشن زانو به 90

نفر سه بار اندازه گیری صورت گرفت و میانگین اختلاف از زاویه هدف ثبت گردید. 
ثانیه قفل شد و  10درجه به مدت  45دستگاه در مرحله اول بعد از رسیدن به زاویه 

به  ند زمانی که حس کردندبافراد با تمرکز بر آن نقطه در مرحله بعدی باید با چشم
 صورت فعال به آن نقطه رسیدند، دکمه اهرمی که در دست دارند را فشار دهند. 

 جهت ارزیابی زمان رسیدن به پایداری، از دستگاه صفحه نیرو 
(Force plate, Bertec Corporation, USA استفاده شد که روایی و پایایی آن )

یری گقبول گزارش شده است. پروتکل تست( قابل 22و همکاران ) Walshتوسط 
منظور تعیین زمان  بهانجام گرفت.  (23)و همکاران  Gribbleمطابق پروتکل 

از حداکثر ارتفاع پرش هر آزمودنی محاسبه  درصد 50رسیدن به پایداری، ابتدا 
 صورت جانبی در کنار دیوار به . در این مرحله، آزمودنی بدون کفش و بهگردید
 ،ها بر سطح زمین و قوزک خارجی مچ پا در تماس با دیوار بودای که پاشنهگونه

 قابل طور کامل بالای سر کشیده شد و بالاترین نقطه ها بهقرار گرفت. سپس دست
گذاری گردید. در ادامه، آزمودنی با بیشترین توان به سمت بالا دسترسی علامت

رسی و دست پرش کرد و با هر دو پا بر زمین فرود آمد. اختلاف بین بالاترین نقطه
عنوان ارتفاع پرش عمودی بیشینه در نظر گرفته  شده پس از پرش، به محل لمس
. ردیدعنوان مقدار نهایی ثبت گ یشترین مقدار بهیند سه بار تکرار و باشد. این فر

درصد از این ارتفاع در بالای  50پس از تعیین حداکثر ارتفاع پرش، علامتی معادل 
متری سانتی 70ها با پای برهنه و در فاصله نیرو نصب شد. سپس آزمودنی صفحه

 با دنیآزمو ،فرود -شاجرای تکلیف پر نیرو قرار گرفتند. در مرحله از مرکز صفحه
مشخص  علامت غالب، پای سمت دست با نمودمی تلاش و کرد پرش پا دو هر

)پای  پای غالب با تنها باید فرود علامت، با دست تماس از پس. نماید لمس را شده
در نهایت، بلافاصله پس از فرود، . شدنیرو انجام می برتر( و بر روی مرکز صفحه

آزمودنی موظف بود دستان خود را بر روی لگن قرار دهد، سر را بالا نگه دارد و 
ثانیه  20در این وضعیت به مدت  بایدرو متمرکز سازد. وی نگاه را به سمت روبه

ردد. گ ثبت زمان رسیدن به پایداریهای مربوط به بدون حرکت باقی بماند تا داده
های نیروی ای که دامنه سیگنالن، زمان رسیدن به پایداری در نقطههمچنی

درصد مقدار پایدار رسید، به عنوان زمان رسیدن  5 ±العمل زمین به محدوده عکس
 .(23، 24)به پایداری در نظر گرفته شد 

 Kremenic (25)و  Orishimoبه منظور ایجاد خستگی در افراد، از پروتکل 
ها یشده در اندام تحتانی، آزمودن برای ایجاد خستگی عضلانی کنترلاستفاده شد. 

شدگی زانو، دو پرش عمودی بیشینه درجه خم 90 پا تا زاویهاسکات تک ده تکرار
متر را انجام سانتی 31ای به ارتفاع با یک پا و بیست تکرار بالا و پایین رفتن از پله

از پروتکل خستگی را تشکیل داد و پس از هر ست،  دادند. این تمرینات یک ست
( ثبت 10تا  صفر) Borg (Borg RPE scale)میزان خستگی بر اساس مقیاس 

، برای اطمینان از رسیدن به خستگی مطلوب، 10. در صورت گزارش عدد گردید
. در این آزمون، آزمودنی بیشترین مسافت ممکن را با شدپا اجرا  تک لیآزمون لی

درصد  80آمد. ناتوانی در طی حداقل کرد و روی همان پا فرود میمییک پا طی 
عنوان معیار دستیابی به خستگی مطلوب در نظر گرفته  بهآزمون از مسافت پیش

عنوان شاخص کمی خستگی محاسبه و آزمون  شد. میانگین سه تلاش متوالی به
 . گرددآزمون تکرار شد تا میزان افت عملکرد ارزیابی در شرایط مشابه پیش

 شامل دو نوع برنامه تمرینی هاپینگ حاضر  پروتکل تمرینی پژوهش

بود که ( 2)جدول  (Thera Band) و تمرینات مقاومتی با کش تراباند( 1)جدول 
. گروه شاهد دقیقه اجرا شد 60سه جلسه در هفته و هر جلسه  ،به مدت هشت هفته

 ها اعمال نشد.نیز کارهای روزمره خود را انجام دادند و پروتکلی بر آن
نگ یکنندگان حرکات متنوعی شامل هاپدر بخش تمرینات هاپینگ، شرکت

 را نلاتی هشت عدد مسیر و زیگزاگی مربعی، عقب، -به سمت جلو، جانبی، جلو
در مطالعه حاضر، شدت تمرین به صورت عملیاتی به عنوان حجم  .دادند انجام

 صورته ب تمرینات تمرین )حاصلضرب تعداد ست در تعداد تکرار( تعریف گردید که
 دگی،پیچی افزایش و جدید حرکات افزودن با هفته هر در و یافت افزایش تدریجی

درصدی از سطح سبک  10شدت تمرین به ترتیب افزایش  .شد بیشتر تمرینی فشار
( 130( تا سطح بسیار سنگین در هفته آخر )شدت 70در هفته ابتدایی )شدت 

 تعادل، عضلانی، قدرت بهبود تمرینات، این اجرای از هدف صورت گرفت.
 .(26، 27)بود  تحتانی اندام لکردیعم ثبات و عضلانی -عصبی هماهنگی

دقیقه  10کنندگان پس از در بخش تمرینات مقاومتی با کش تراباند، شرکت
دقیقه تمرینات تقویتی عضلات اندام تحتانی و مرکزی را  40کردن، به مدت  گرم

دقیقه حرکات  10شسته و خوابیده انجام دادند و در پایان، های ایستاده، ندر وضعیت
رونده از حرکات ساده و سبک صورت پیش سرد کردن اجرا شد. شدت تمرینات به

افزایش  و اضافه بار بر اساس تر تنظیم گردیدتر و سنگینبه سمت حرکات پیچیده
ان کسست تمرینی و تعداد تمرینات اعمال شد و رنگ کش در طول تمرینات ی

این تمرینات بر اساس پروتکل آکادمی انجمن عملکرد سلامت تراباند و با  بود.
( و خدابخشی و عاشوری 11فتاحی )انصاری و  زادهتحقیقات صابریالگوبرداری از 

  گردید.طراحی  (28)
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 نگیهاپ ناتیپروتکل تمر .1دول ج

 8هفته  7هفته  6هفته  5هفته  4هفته  3هفته  2هفته  1هفته  تمرینات
 - - - - - -  3 * 10 ها آزاددست پا 2ا ب نیبه طرف نگیهاپ
 - - - - - - 2*  10 2*  10 ها آزاددست پا 2عقب با  -به جلو نگیهاپ
 - - - - - - 2*  10 2*  10 ها آزاددست پا 2با حرکت به سمت جلو با  نگیهاپ
 - - - - - - 2*  15 - نهیس یروها دست پا 2با  نیبه طرف نگیهاپ
 - - - - -  4*  5 - آزاد ها دست پا 1با  نیبه طرف نگیهاپ

 - - - - 3 * 10 3 * 10 - - ها روی سینهپا دست 1هاپینگ به طرفین با 
 - - - -  2*  10 - - ها آزادپا دست 1عقب با  -هاپینگ به جلو
 - - - - 2*  10 - - - ها روی سینهپا دست 1عقب با  -هاپینگ به جلو

 - - - 2*  10 3 * 10 - - - ها آزادپا دست 1هاپینگ با حرکت به سمت جلو با 

 - - - - - 3 * 10 - - هها روی سینپا دست 2هاپینگ با حرکت به سمت جلو با 
 - - - - - 2*  10 - - ها آزادپا دست 2هاپینگ به صورت زیگزاگ با 

 - - - - 2*  10 - - - ها آزادپا دست 1هاپینگ به صورت زیگزاگ با 

 - - - - 2*  10 - - - ها آزادپا دست 2هاپینگ به صورت مربع با 

 - - 2*  10 2*  10 - - - - ها آزادپا دست 1هاپینگ به صورت مربع با 

 2*  10 2*  10 - - - - - - ها روی سینهپا دست 1هاپینگ به صورت مربع با 

 - - 2*  10 2*  10 - - - - رها پشت سپا دست 1هاپینگ به جلو با 

 3 * 10 3 * 10 2*  10 2*  10 - - - - ها پشت سرپا دست 1هاپینگ به طرفین با 

 - - 2*  10 2*  10 - - - - ها روی سینهپا دست 1هاپینگ با حرکت به جلو با 

 2*  10 2*  10 - - - - - - ها پشت سردست پا 1هاپینگ با حرکت به سمت جلو با 

 2*  10 2*  10 - - - - - - ها پشت سرپا دست 1هاپینگ زیگزاگ با 

 - - 2*  10 2*  10 - - - - ها آزادپا دست 2لاتین با  8هاپینگ به صورت 

 2*  10 2*  10 - - - - - - ها آزادپا دست 1لاتین با  8هاپینگ به صورت 

 
از اجرای این تمرینات، افزایش قدرت و توان انفجاری عضلات  اصلی هدف

سانی های کشگیری از ویژگیاز طریق درگیری بیشتر تارهای عضلانی و بهره
 .عضلات بود

 جهت و Shapiro-Wilkاز آزمون  ،هابه منظور بررسی نرمال بودن توزیع داده
استفاده گردید. به  Leveneها، از آزمون ها بین گروهبررسی همگنی واریانس

 ، از آزمونمورد نظرهای منظور مقایسه تغییرات متغیرهای وابسته بین گروه
Mixed-model ANOVA دار بین یاستفاده شد. در صورت مشاهده تفاوت معن

. استفاده گردید Tukeyها، برای تعیین محل دقیق اختلاف از آزمون تعقیبی گروه

 version 27, IBM) 27نسخه  SPSSافزار نرمها در در نهایت، داده

Corporation, Armonk, NY .05/0( مورد تجزیه و تحلیل قرار گرفت > P  به
 .داری در نظر گرفته شدسطح معنیعنوان 

 

 هایافته

گروه تراباند ارایه شده است.  3کنندگان در جدول اطلاعات دموگرافیک شرکت
های ج آزمونهمچنین، نتای ها قد بلندتر و وزن بیشتری داشتند.نسبت به دیگر گروه

Shapiro-Wilk  وLevene  گزارش شده است. 4در جدول 
 

 پروتکل تمرینات تراباند .2دول ج

 8هفته  7هفته  6هفته  5هفته  4هفته  3هفته  2هفته  1هفته  تمرینات
 3 * 25 3 * 25 3 * 20 3 * 20 3 * 15 3 * 15 3 * 10 3 * 10 اکستنشن ران در حالت چهار دست و پا

 3 * 25 3 * 25 3 * 20 3 * 20 3 * 15 3 * 15 3 * 10 3 * 10 ران یچرخش خارج

 3 * 25 3 * 25 3 * 20 3 * 20 3 * 15 3 * 15 3 * 10 3 * 10 نشسته با کش چهارسر تیتقو

 3 * 25 3 * 25 3 * 20 3 * 20 3 * 15 3 * 15 3 * 10 3 * 10 با کش ستادهیدور کردن ا

 3 * 25 3 * 25 3 * 20 3 * 20 3 * 15 3 * 15 3 * 10 3 * 10 دست پا با کش چهار

 3 * 25 3 * 25 3 * 20 3 * 20 3 * 15 3 * 15 3 * 10 3 * 10 اسکوات با کش تراباند

 3 * 25 3 * 25 3 * 20 3 * 20 3 * 15 3 * 15 3 * 10 3 * 10 پل با ابداکشن ران

 3 * 25 3 * 25 3 * 20 3 * 20 3 * 15 3 * 15 3 * 10 3 * 10 اداکشن ران با کش تراباند

 3 * 25 3 * 25 3 * 20 3 * 20 3 * 15 3 * 15 3 * 10 3 * 10 کش تراباندبا ACL بیاز آس یریشگیپ

 3 * 25 3 * 25 3 * 20 3 * 20 3 * 15 3 * 15 3 * 10 3 * 10 کرانچ شکم با کش

ACL: Anterior cruciate ligament 
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 شاهدو  پایدار، ناپایدارگروه  سهدر  هاآزمودنیشناختی جمعیتهای ویژگی .3دول ج

 Pمقدار  نفر( 11گروه تراباند ) نفر( 11گروه هاپینگ ) نفر( 11گروه شاهد ) متغیر
 152/0 70/178 ± 24/4 80/176 ± 75/4 10/174 ± 44/55 (مترسانتیقد )

 645/0 50/21 ± 22/2 90/22 ± 49/2 10/23 ± 38/2 (سالسن )
 318/0 70/74 ± 71/3 20/74 ± 78/5 00/72 ± 83/4 (کیلوگرموزن )

BMI ( )278/0 42/23 ± 45/1 71/23 ± 04/1 81/23 ± 25/2 کیلوگرم بر مترمربع 
 گزارش شده است. ارمعی انحراف ± نیانگیها بر اساس مداده

BMI: Body mass index 

 
 در سه  Leveneو  Shapiro-Wilkهای نتایج آزمون .4دول ج

 گروه شاهد، هاپینگ و تراباند

همگنی  سازینرمال گروه زمان متغیر

 واریانس
 515/0 341/0 شاهد آزمونپیش یحس عمق

  898/0 هاپینگ 
  657/0 تراباند 

 067/0 995/0 شاهد آزمونپس
  531/0 هاپینگ 
  379/0 تراباند 

به  دنیزمان رس
 یداریپا

 600/0 718/0 شاهد آزمونپیش
  244/0 هاپینگ 
  693/0 تراباند 

 415/0 956/0 شاهد آزمونپس
  368/0 هاپینگ 
  367/0 تراباند 

 
ه هر س یآزمون براو پس آزمونشیپمراحل  نیانگیمشامل  یفتوصی آمار

یر )حس عمقی و زمان رسیدن به و هر دو متغ)شاهد، هاپینگ و تراباند( گروه 
 ارایه شده است. 5پایداری( در جدول 

گزارش کرد که اثر زمان و اثر تعاملی بین زمان و گروه در  6های جدول داده
داری داشت فاوت معنیآزمون در متغیر حس عمقی تآزمون و پسمراحل پیش

(65/17  =F ،001/0  =P ،39/0  =η²( ،)33/15  =F ،001/0  =P ،53/0  =η² ،)
در حالی که اثر  Tukey(. نتایج آزمون P > 050/0دار نبود )اما اثر گروه معنی
داری را بین هیچ دو گروه دار نشان داده شده بود، تفاوت معنیزمان گروه معنی

( برای حس عمقی نیز 8گروهی )جدول نتایج آزمون درون(. 7نشان نداد )جدول 
 ها اندازه اثر بالاتری داشت. نشان داد که گروه هاپینگ نسبت به دیگر گروه

 برای زمان رسیدن به پایداری،  Mixed-model ANOVAآزمون نتایج 

، F ،030/0  =P=  10/5داری را در اثر زمان و زمان گروه نشان داد )تفاوت معنی
15/0  =η²( ،)04/5  =F ،010/0  =P ،27/0  =η²داری در اثر گروه ( و اثر معنی

کمی بالاتر داشت،  F مقدار ،هرچند اثر اصلی زمان(؛ P > 050/0وجود نداشت )
نتایج آزمون نشان داد.  را تریکوچکداری معنی گروه مقدار× اما تعامل زمان 

Tukey  ها داری را بین گروه( نیز مانند متغیر حس عمقی، تفاوت معنی8)جدول
گروهی حاکی از آن بود که گروه تراباند نسبت به نشان نداد. نتایج آزمون درون

 (.8های دیگر بهبودی بهتر داشت و اندازه اثر بالاتری را گزارش کرد )جدول گروه
 

  یآزمون براو پس آزمونشیپمراحله  یفتوصی آمار .5دول ج

 یرهر سه گروه و هر دو متغ

 ارمعیانحراف  ± میانگین مرحله گروه متغیر
 22/5 ± 08/2 آزمونپیش شاهد یحس عمق

 32/6 ± 11/2 آزمونپس 
 37/7 ± 03/3 آزمونپیش هاپینگ

 77/3 ± 19/1 آزمونپس 
 77/7 ± 28/3 آزمونپیش تراباند

 85/5 ± 02/3 آزمونپس 
 دنیزمان رس

 یداریبه پا
 26/2 ± 52/0 آزمونپیش شاهد

 48/2 ± 26/0 آزمونپس 
 352 ± 53/0 آزمونپیش هاپینگ

 95/1 ± 34/0 آزمونپس 
 25/2 ± 40/0 آزمونپیش تراباند

 78/1 ± 37/0 آزمونپس 

 

 بحث
 اتتمرین دوره یک اجرای از پس خستگی اثر هدف از انجام پژوهش حاضر، مقایسه

 یبآس معرض در مردان قامتی پایداری و عمقی حس بر هاپینگ و تراباند قدرتی
ACL .بود 

 

 استنباطی آمار نتایج .6دول ج

 اندازه اثر Pمقدار  یدرجه آزاد Fآماره  منبع تغییرات متغیر
 39/0 *< 001/0 1، 27 65/17 اثر زمان حس عمقی

 05/0 460/0 2، 27 78/0 گروهاثر  
 53/0 *< 001/0 2، 27 33/15 گروه× اثر تعامل زمان  

 15/0 *030/0 1، 27 10/5 اثر زمان زمان رسیدن به پایداری
 12/0 060/0 2، 27 08/3 اثر گروه 
 27/0 *010/0 2، 27 04/5 گروه× اثر تعامل زمان  

 05/0در سطح  داریوجود تفاوت معن*
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 بین سه گروه شاهد، هاپینگ و تراباند Tukeyنتایج آزمون تعقیبی  .7دول ج

 درصد 55فاصله اطمینان  Pمقدار  اختلاف میانگین گروه متغیر
 -67/3، 59/1 597/0 03/1 تراباند -شاهد حس عمقی

 -43/2، 83/2 981/0 19/0 هاپینگ -شاهد 
 -39/1، 87/3 484/0 23/1 هاپینگ -تراباند 

 -01/0، 71/0 057/0 35/0 تراباند -شاهد پایداریزمان رسیدن به 
 -11/0، 60/0 232/0 24/0 هاپینگ -شاهد 
 -47/0، 24/0 727/0 11/0 هاپینگ -تراباند 

 
 و تراباند نگیدر سه گروه شاهد، هاپ یگروهآزمون درون جینتا .8دول ج

 اثراندازه  Pمقدار  Tآماره  گروه متغیر
 5/0 130/0 6/1 شاهد حس عمقی

 6/1 *< 001/0 1/5 هاپینگ 
 4/1 *< 001/0 7/4 تراباند 

 4/0 220/0 2/1 شاهد زمان رسیدن به پایداری
 8/0 *030/0 5/2 هاپینگ 
 9/0 *010/0 9/2 تراباند 

 05/0در سطح  داریوجود تفاوت معن*

 
آزمون، تفاوت به پیشآزمون نسبت ها نشان داد که در مرحله پسیافته

داری در حس عمقی و زمان رسیدن به پایداری وجود داشت و گروه هاپینگ معنی
در حس عمقی بهبودی بهتری نسبت به تراباند داشت. گروه تراباند در زمان رسیدن 

  به پایداری نیز از گروه هاپینگ بهبودی بیشتر و اندازه اثر بالاتری را نشان داد.
نشان داد که حس  Paired tو  Mixed-model ANOVA هایآزموننتایج 

 داری داشت که باآزمون تفاوت معنیآزمون نسبت به پیشعمقی در مرحله پس
تأثیر دو نوع ها باشد. آنراستا می( هم8های مطالعه زاهدی و همکاران )یافته

( Proprioception)تمرین پلایومتریک هاپینگ و پرشی بر حس وضعیت مفصل 
ع را بررسی و تأثیر این نو در مردان پس از بازسازی لیگامان صلیبی قدامیزانو 

تمرینات هاپینگ باعث تحریک رسد (. به نظر می8تمرینات را تأیید نمودند )
های وکد ویژه به ها و کپسول مفصلیهای مکانیکی درون عضلات، تاندونگیرنده

ر طول ها دمکرر این گیرندهشوند. تحریک می های گلژی تاندونیعضلانی و اندام
 یها و ارتقاهای تحمل وزن با ضربه بالا، موجب افزایش حساسیت آنفعالیت

 .(29)د شوتوانایی سیستم عصبی مرکزی در تشخیص موقعیت و حرکت مفصل می
ت ویژه تمریناتی که عضلات اندام تحتانی و عضلا از سوی دیگر، تمرینات قدرتی به

عضلانی از طریق افزایش  -دهند، با بهبود کنترل عصبیمرکزی را هدف قرار می
انقباضی عضلات اطراف فراخوانی واحدهای حرکتی، هماهنگی عضلانی و هم

 بازخوردهای حس عمقی ترمفصل، موجب پایداری بیشتر مفصل و دریافت دقیق
تواند منجر به تطابقات می ،علاوه بر این، اجرای منظم این تمرینات. (30)د شونمی

در سیستم عصبی محیطی و مرکزی شود و پردازش اطلاعات حس عمقی  پلاستیک
 نجر به بهبود درک موقعیت مفصل،دتر نماید. این امر در نهایت مامتر و کاررا سریع

و  Wangد. شوحرکتی می -عمقی ثبات وضعیتی و عملکرد کلی سیستم حس
درت عضلات عضلات بر ق کینتیزوکیا یقدرت ناتیتمر ریتأثهمکاران نیز به بررسی 

ی دامق یبیرباط صل یتعادل در ورزشکاران با بازساز ییو توانا یزانو، حس عمق
 کینتیزوکیعضلات ا تیمنظم تقو ناتیافزودن تمرپرداختند و گزارش کردند که 

تواند باعث بهبود حس عمقی در افراد با بازسازی رباط ی، میبخشتوان ناتیبه تمر

 های تحقیق حاضر همخوانی داشت.که با یافته (31)صلیبی قدامی شود 
نتایج پژوهش حاضر نشان داد که زمان رسیدن به پایداری در مرحله 

ری داشت و گروه تراباند نتایج داآزمون تفاوت معنیآزمون نسبت به پیشپس
( 32زاده و نورسته )های مطالعه نتایج حسینبهتری را کسب کردند که با یافته

تعادلی،  -ها به این نتیجه دست یافتند که تمرینات هاپینگ و قدرتیمشابه بود. آن
اکبری . همچنین، (32)افراد داری اسپرین مچ پا مؤثر باشد  در بهبود تعادل تواندیم

موجب بهبود نسبی تواند تمرینات تعادلی میگزارش کردند که و همکاران 
 رباط صلیبی قدامی های پایداری پویا در مراحل اولیه بازتوانی بازسازیشاخص

هایی که تمرینات هاپینگ در آزمودنی دن به پایداریزمان رسیبهبود . (33) گردد
تواند ناشی از اثرات ترکیبی بهبود حس عمقی و افزایش و قدرتی را انجام دادند، می

های قدرت عضلانی باشد. تمرینات هاپینگ با ایجاد حرکات سریع و پویا، سیستم
ثبیت ت عضلانی درگیر در -کشد و مسیرهای عصبیتعادلی بدن را به چالش می

 -زمان، تمرینات قدرتی با تقویت سیستم اسکلتیکند. هممفاصل را تقویت می
ضعیت برای حفظ و یترقوی ویژه عضلات مرکزی و اندام تحتانی، پایه به عضلانی

ها باعث کنترل بهتر مرکز این سازگاری ،. در مجموع(34)نماید میقامت فراهم 
مرینات ت. شودیستا و پویا میثقل بدن و بهبود هماهنگی در انجام وظایف قامتی ا

ی و باعث هماهنگ کندمیهای حسی و حرکتی بدن را تحریک هاپینگ، سیستم
در . (34)د شوهای حرکتی در عضلات میهای حسی و پاسخبیشتر بین گیرنده

 هایصورت هماهنگ در زمان شوند بهطول تمرینات هاپینگ، عضلات مجبور می
 ،ادل جلوگیری شود. این تمرین مکررکوتاه منقبض شوند تا از افتادن یا عدم تع

اعث سفتی ب ،تمرینات قدرتی و پرشی. دگردباعث تنظیم بهتر الگوهای حرکتی می
اگونیست و آنت مناسب مفاصل از طریق افزایش کواکتیواسیون عضلات آگونیست

شود که به نوبه خود منجر به ثبات بیشتر مفصل در برابر نیروهای خارجی می
 .(35) گرددمی

 

 هامحدودیت
هایی داشت که شامل حجم نمونه نسبتاً محدود، عدم پژوهش حاضر محدودیت
جامعه آماری به مردان که کنندگان، محدود بودن پیگیری بلندمدت شرکت

 ،و همچنین کندهای سنی و جنسیتی را محدود میپذیری نتایج به سایر گروهتعمیم
اگرچه  .گر مانند سطح فعالیت بدنی روزانه بودعدم کنترل کامل متغیرهای مداخله

غربالگری و بررسی الگوهای حرکتی  به منظور یابزار معتبر Tuck پرش آزمون
بینی شود، اما استفاده از آن به تنهایی برای پیشمحسوب می ACLمرتبط با آسیب 

های ارزیابی و بهتر است که نتایج آن در کنار سایر شاخص نیستقطعی خطر کافی 
 .گرددتفسیر 
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 پیشنهادها
العه شود مطهای فیزیولوژیک بین زنان و مردان، پیشنهاد میبا توجه به تفاوت

به  شودن مقایسه گردد. همچنین، پیشنهاد میحاضر بر روی زنان انجام و با مردا
شود پیشنهاد میهای زمانی، اثر ماندگاری مورد بررسی قرار گیرد. دلیل محدودیت

یگر اثر خستگی را در دتر که های تمرینی جامعبا طراحی پروتکل یندهتحقیقات آ
له با مدت زمان مداخ ACL بیآسنواحی اندام تحتانی و مرکزی به منظور احتمال 

راهکارهای  تا بتوان بررسی کنند تر و با در نظر گرفتن پیگیری بلندمدتطولانی
 .ه نمودیارا ACL آسیبپیشگیری از  جهتمؤثرتری پیشگیری 

 

 گیرینتیجه
نتایج حاکی از آن بود که تمرینات قدرتی تراباند و هاپینگ، باعث بهبود حس 

ه با توجه بشود. عضلانی میعمقی و زمان رسیدن به پایداری در زمان خستگی 
رسد بهبود حس عمقی و زمان رسیدن به پایداری در شرایط خستگی، به نظر می

را بهبود بخشند.  ACLاین تمرینات بتوانند برخی از عوامل خطر مرتبط با آسیب 
، نیاز ACLگیری مستقیم درباره کاهش میزان بروز آسیب با این حال، برای نتیجه

 ا پیگیری بلندمدت است.به مطالعات طولی ب
 

 تشکر و قدردانی
وسیله  بدینباشد. مینامه مقطع کارشناسی ارشد مطالعه حاضر برگرفته از پایان

از معاونت پژوهشی دانشکده تربیت بدنی و علوم ورزشی دانشگاه نویسندگان 
خوارزمی و کلیه افرادی که در اجرای این پژوهش همکاری نمودند، تشکر و 

 د.ورنآعمل میقدردانی به 
 

 نویسندگان نقش

 یالدین، حامد عباسزانیار فلاحی، سید صدرالدین شجاع: پردازی مطالعهطراحی و ایده

خدمات پشتیبانی و اجرایی و علمی مطالعه: زانیار فلاحی، سید صدرالدین 
 الدین، حامد عباسیشجاع

صدرالدین های مطالعه: زانیار فلاحی، سید فراهم کردن تجهیزات و نمونه
 الدین، حامد عباسیشجاع

 الدین: سید صدرالدین شجاعجذب منابع مالی برای انجام مطالعه
ها، تحلیل و تفسیر نتایج، خدمات تخصصی آمار: زانیار فلاحی، سید آوری دادهجمع

 الدین، حامد عباسیصدرالدین شجاع
 یعباسالدینحامد نوشته: زانیار فلاحی، سید صدرالدین شجاعتنظیم دست

هایی جهت نوشته ننوشته از نظر مفاهیم علمی، تأیید دستارزیابی تخصصی دست
 الدین، حامد عباسیارسال به دفتر مجله: زانیار فلاحی، سید صدرالدین شجاع

مسؤولیت حفظ یکپارچگی فرایند انجام مطالعه از آغاز تا انتشار و پاسخگویی به 
 الدین، حامد عباسیدین شجاعنظرات داوران: زانیار فلاحی، سید صدرال

 

 منابع مالی
با کد اخلاق باشد که مینامه مقطع کارشناسی ارشد مطالعه حاضر برگرفته از پایان
IR.KHU.REC.1403.154 های زیست پزشکی از سامانه ملی اخلاق در پژوهش

 .به تصویب رسید
 

 تعارض منافع
 .باشندیتعارض منافع نم یدارا سندگانینو
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Abstract 
 

Introduction: Neuromuscular fatigue is a significant risk factor for anterior cruciate ligament (ACL) injury. Therefore, 

the purpose of the present study was to compare the effects of fatigue induced following a period of TheraBand 

resistance training and hopping exercises on proprioception and postural stability in men at risk of ACL injury. 

Materials and Methods: In this semi-experimental study, 30 men aged 18–28 years who met the inclusion criteria 

were randomly assigned to three groups of 10 participants each: resistance training, hopping exercises, and a control 

group. Proprioception was measured using the Biodex isokinetic dynamometer, and time to stability was assessed using 

a force plate. The training groups participated in their respective exercise programs for 8 weeks. Pretest and post-test 

data were analyzed using repeated-measures analysis of variance (ANOVA) and Tukey's post hoc test in SPSS. 

Results: Statistical analysis revealed significant differences between pretest and post-test values for both 

proprioception (P = 0.001, η² = 0.14) and time to stability (P = 0.030, η² = 0.09) (P < 0.05). Furthermore, the resistance 

training group demonstrated greater improvement in time to stability than the hopping group. In contrast, the hopping 

group showed better improvement in proprioception than the resistance training group. 

Conclusion: Based on the findings, resistance training can lead to greater improvements in time-to-stability. At the 

same time, hopping exercises can lead to greater improvements in proprioception among men at risk of anterior cruciate 

ligament injury. Overall, given the improvements observed in proprioception and postural stability under fatigue 

conditions, these exercises appear to mitigate some of the risk factors associated with ACL injury. 
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