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AbSTrACT
Aims and background: Sciatica pain is one of the most costly disorders for society in terms of quality of life 
and disability. The purpose of this research is evaluating the effect of selected corrective exercises on the pain 
of the sciatic nerve of athletes.
Materials and methods: The statistical population of this research was made up of 30 athletic students of Arak 
University with a history of sciatica pain and medical records. The participants in this research were selected 
from students with sciatica pain who were approved by physical medicine and rehabilitation specialists and 
was eligible to enter the research. And the subjects were randomly divided into two control (15 people) and 
experimental (15 people) groups. People with sciatica pain were in the age range of 18-30 years.
results: Based on the results of the t-test, it was found that the selected corrective exercises led to a decrease 
in the intensity of sciatica pain in training group compared to the control group (p<0.05).
Conclusion: According to the obtained results, it can be concluded that the selected corrective exercises lead 
to a reduction in the intensity of pain in athletes with sciatica pain, and corrective exercises can be used as a 
simple and accessible protocol for the treatment of this pain.. 
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چکیده
ـــت.  ـــی اس ـــی و ناتوان ـــت زندگ ـــر کیفی ـــه از نظ ـــرای جامع ـــلالات ب ـــن اخت ـــه برتری ـــی از هزین ـــیاتیک، یک ـــدف: درد س ـــه و ه زمین

ـــت. ـــکاران اس ـــیاتیک ورزش ـــب س ـــر درد عص ـــی ب ـــب اصلاح ـــات منتخ ـــر تمرین ـــش تاثی ـــن پژوه ـــدف ای ه
مـــواد و روش هـــا: جامعـــه آمـــاری ایـــن تحقیـــق را دانشـــجویان ورزشـــکار دانشـــگاه اراک بـــا ســـابقه درد ســـیاتیک و دارای 
ـــه درد  ـــلا ب ـــجویان مبت ـــن دانش ـــق از بی ـــن تحقی ـــده در ای ـــرکت کنن ـــراد ش ـــد. اف ـــکیل دادن ـــر تش ـــداد 30 نف ـــه تع ـــکی ب ـــده پزش پرون
ـــد.  ـــق را دارا بودن ـــه تحقی ـــرایط ورود ب ـــد و ش ـــی تایی ـــی و توانبخش ـــب فیزیک ـــص ط ـــرف متخص ـــه از ط ـــدند ک ـــاب ش ـــیاتیک انتخ س
ـــراد مبتـــلا بـــه درد  ـــرار گرفتنـــد. اف ـــروه کنتـــرل )15 نفـــر( و تجربـــی)15 نفـــر( ق ـــی در دو گ و آزمودنی هـــا بـــه صـــورت تصادف

ـــد. ـــال بودن ـــنی 18-30 س ـــه س ـــیاتیک در دامن س
یافته هـــا: بـــر اســـاس نتایـــچ آزمـــون t مشـــخص شـــد کـــه تمرینـــات اصلاحـــی منتخـــب منجـــر بـــه کاهـــش شـــدت درد 

.)p>0/05( ســـیاتیک در گـــروه تمرینـــی نســـبت بـــه گـــروه کنتـــرل شـــد
نتیجه گیـــری: باتوجـــه بـــه نتایـــج بـــه دســـت آمـــده می تـــوان نتیجـــه گرفـــت کـــه تمرینـــات اصلاحـــی منتخـــب منجـــر بـــه 
کاهـــش شـــدت درد در ورزشـــکاران مبتـــلا بـــه درد ســـیاتیک می شـــود و از تمرینـــات اصلاحـــی می تـــوان بـــه عنـــوان یـــک 

ـــرد. ـــتفاده ک ـــن درد اس ـــان ای ـــرای درم ـــترس ب ـــاده و در دس ـــکل س پروت
واژه های کلیدی: تمرینات منتخب اصلاحی، درد عصب سیاتیک، ورزشکاران
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مقـاله پژوهشـی

کـــه از ناحیـــه ســـتون مهـره هـــا در قســـمت تحتـــانی کمـــر 
شـــروع می شـــود و در ســـاق پـــا تــا انتهــای انگشــت بــزرگ 

مقدمه
عصــــب ســــیاتیک طولانی تریــن عصــب داخــل بــدن اســـت 
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کــه هرازگاهــی ایــن روش هــای درمانــی متضــاد می باشــند. در 
ــکان  ــی وجــود دارد کــه نشــان می دهــد ام ــاره تحقبقات ــن ب ای
پیشــگیری و درمــان ایــن بیمــاری بــه شــیوه خــود درمانــی و بــا 
اســتفاده از حرکــت درمانــی وجــود دارد. عــلاوه بــر ایــن تأثیــر 
ــی  ــاژ درمان ــر ماس ــی نظی ــر داروی ــن غی ــای نوی ــت روش ه مثب
و حرکــت درمانــی در پیشــگیری و کاهــش درد و افزایــش 
توانمنــدی بیمــاران گــزارش شــده اســت)6(. تمرینــات اصلاحــی 
بــه عنــوان یــک » کوشــش شــناخته شــده« معرفــی می گــردد 
کــه وضعیت هــای ناهنجــار بدنــی را از طریــق هماهنــگ کــردن 
ــات  ــیله تمرین ــه وس ــف و ب ــق، مخال ــی مواف ــای عضلان گروه ه
در  می ســازد.  برطــرف  حــدودی  تــا  کششــی  و  قدرتــی 
تمرینــات اصلاحــی منتخــب بیشــتر از اصــول اجــرای حــرکات 
بــه شــکل عملیاتــی و سیســتماتیک صحبــت بــه میــان آمــده 
ــتر  ــه بیش ــی ک ــی در ناهنجاری های ــات اصلاح ــامل تمرین و ش
شــایع اســت می باشــد. ایــن نــوع تمرینــات بــا توجــه بــه ایــن 
کــه از اصــول سیســتماتیک بهــره بــرده لــذا اجــرای آن هــا برای 
ــن  ــه ای ــه ب ــا توج ــد)7(. ب ــر می باش ــر و ایمن ت ــاران راحت ت بیم
تغییــرات در مفاصــل زانــو و ران بالطبــع بزرگتریــن عصــب بــدن 
ــذرد  ــل می گ ــن دو مفص ــیرش از ای ــه مس ــم ک ــیاتیک( ه )س
ــرکات  ــه ح ــا ک ــد. از انج ــد ش ــی خواه ــل و انفعالات ــار فع دچ
اصلاحــی و درمانــی یکــی از موثرتریــن روشــها در درمــان ایــن 
بیمــاری می باشــد و از آنجایــی کــه تاکنــون تحقیقــی در ایــن 
زمینــه بــر روی ورزشــکاران صــورت نگرفتــه اســت، لــذا هــدف 
ایــن تحقیــق تاثیــر تمرینــات منتخــب اصلاحــی بــر درد عصــب 

ــد. ــکاران می باش ــیاتیک ورزش س

مواد و روش
تحقیــق حاضــر از نــوع تحقیقــات نیمــه تجربــی بــا طــرح پیــش 
ــرل می باشــد  ــی و کنت ــروه تجرب ــون و دو گ ــس آزم ــون، پ آزم
کــه بــه بررســی تاثیــر یــک دوره تمرینــات منتخــب اصلاحــی 
بــر درد عصــب ســیاتیک ورزشــکاران پرداخــت. جامعــه آمــاری 
ایــن تحقیــق را دانشــجویان ورزشــکار دانشــگاه اراک بــا ســابقه 
ــر  ــداد 30 نف ــه تع ــکی ب ــده پزش ــیاتیک و دارای پرون درد س
تشــکیل دادنــد. افــراد شــرکت کننــده در ایــن تحقیــق از بیــن 

ــه  ــود ک ــاد می ش ــی ایج ــیاتیک موقع ــد. درد سـ ــه می یاب ادامـ
ریشــه عصــب ســیاتیک در اثــر فتــق دیســک در نواحــی 
زیــر L 4 مــورد فشــار قـــرار می گیـــرد و ایـــن می توانــد باعــث 
ــا ناحیــه ای ازآن شـــود.  ایجــاد درد در تمــام طــول عصــب و ی
علائــم آن ممکــن اســت از یــک درد خفیـــف تـــا نـــاتوانی و از 
کارافتـــادگی کامـــل متغیـــر باشـــد و گاهــی ممکــن اســت بــا 
احســاس خــارش، ســوزش، بی حســی و ضعــف عضلانــی 
همـــراه باشـد. ایـــن درد باعث کـــاهش عملکردهـای جسـمی، 
روانـــی واجتمــــاعی افــــراد می شــود)1(. ســیاتیک دردی اســت 
کــه در شــبکه اعصــاب کپــل و پاهــا ظاهــر می شــود. در جوانــان 
و افــراد مســن چنیــن دردی ممکــن اســت بدلیــل فشــار بر روی 
ــا باشــد. در  ــادن مهره ه ــن افت ــیاتیک بواســطه پایی اعصــاب س
افــراد پیــر عامــل فشــاراغلب بــه علــت التهــاب مفصــل ناشــی 
ــک  ــرات می باشــد. ســایاتیکا ی ــر در ســتون فق از فســاد و تغیی
مشــکل کلینیکــی متــداول اســت کــه ریشــه های عصبــی مهــره 
ــال  ــی کان ــیاتیکا و تنگ ــرد. س ــر می گی ــن رادر ب ــه پایی L3 ب
نخاعــی متداول تریــن علــل کمــر درد مزمــن می باشــد)2(. 
ــن  ــس، درد را در باس ــندروم پیریفورمی ــا درد س ــکاران ب ورزش
ــب  ــک عص ــدون تحری ــا ب ــر و ی ــی کم ــمت انتهای ــا در قس ی
ــه  ــی، دارای عضل ــر بالین ــد و از نظ ــزارش می کنن ــیاتیک گ س
پیریفورمیــس هایپرتروفــی شــده می باشــند. ایــن علائــم و 
نشــانه ها بــه ویــژه زمانــی کــه ورزشــکار بــرای مــدت طولانــی 
روی یــک ســطح ســخت می نیشــند آشــکارتر می شــود)3(. 
ــواردی  ــا م ــیاتیک ب ــا درد س ــکاران ب ــول ورزش ــور معم ــه ط ب
ــه داخــل چرخیــده، اختــلاف  ــق ب ــای ســمت مواف ــه: پ از جمل
ــیب  ــمت آس ــولا س ــه معم ــوری ک ــا، بط ــردی پ ــول عملک ط
دیــده طــول بلندتــری دارد، ســفتی عضــلات چرخــش دهنــده 
و نزدیــک کننده هــای خارجــی مفصــل هیــپ در ســمت 
ــپ در  ــده هی ــلات دورکنن ــف در عض ــود دارد، ضع ــق وج مواف
ســمت موافــق وجــود دارد)4(. همچنیــن نشــان داده شــده اســت 
ــث  ــپ باع ــی مفصــل هی ــک شــدن و چرخــش داخل ــه نزدی ک
افزایــش درد ورزشــکار می شــود)5(. عــدم شــناخت و تشــخیص 
ــوژی بیمــاری باعــث  ــوژی و پاتول یکســان از مکانیزم هــای اتیول
ــت  ــده اس ــان ش ــی در درم ــای متفاوت ــاذ روش ه ــاد و اتخ ایج
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و براســاس شــرایط ورود و بررســی های بالینــی انجــام گرفــت. 
در طــی چنــد جلســه توجیهــات و توضیحــات لازم در خصــوص 
ــه  ــی ســودمند ب ــج احتمال ــق، هــدف و نتای ــت انجــام تحقی عل
ــات و چگونگــی  ــزوم شــرکت منظــم در تمرین ــد. و ل عمــل آم
ــپس  ــد. س ــرح داده ش ــا ش ــرای آزمودنی ه ــق ب ــرای تحقی اج
ــا اخــذ شــد. ســپس در  ــه آزمودنی ه ــی از کلی ــه کتب رضایتنام
جلســه ای جداگانــه از آزمودنی هــا تســت لازک و میلیگــرام 
بــرای میــزان تنــش و صحــت درد ســیاتیک و شــرایط ورود بــه 
تحقیــق گرفتــه شــد. ایــن تســت میــزان تنــش عصب ســیاتیک 
را مــورد ارزیابــی قــرار می دهــد. در اولیــن جلســه اصــول پایــه 
ــات  ــد و اطلاع ــح داده ش ــی توضی ــب اصلاح ــات منتخ تمرین
کلــی از تمرینــات اصلاحــی در اختیــار آزمودنی هــا قــرار 
گرفــت. هــدف برنامــه طراحــی شــده انجــام تمرینــات منتخــب 
اصلاحــی در جهــت تاثیــر بــر درد ســیاتیک بــود. بــه گونــه ای 
انجــام می دادنــد.  را  کــه آزمودنی هــا تمرینــات اصلاحــی 
آزمودنی هــا 8 هفتــه تحــت تمرینــات منتخــب اصلاحــی 
ــی را  ــه تمرین ــچ گون ــز هی ــرل نی ــروه کنت ــد. و گ ــرار گرفتن ق
ــه  ــر هفت ــه و ه ــدگان 8 هفت ــرکت کنن ــد. ش ــام نمی دادن انج
ــد.  ــرکت نمودن ــه در آن ش ــه 60 دقیق ــر جلس ــه و ه 3 جلس
بــه منظــور کاهــش خطــر آســیب های احتمالــی بــه مفاصــل و 
عضــلات آزمودنی هــا و بــرای افزایــش جنبــش پذیــری مفاصــل 
ــا 10  ــدت 5 ت ــه م ــا ب ــدا آزمودنی ه ــی ابت ــه تمرین در هرجلس
ــدن، مخصوصــا عضــلات و  ــی ب ــردن عموم ــرم ک ــه گ ــه ب دقیق
ــی  ــپس تمرینات ــد. س ــر می پرداختن ــن و کم ــو، لگ ــل زان مفاص
ــراپ  ــد فیزیوت ــه تایی ــده و ب ــم ش ــق فراه ــط محق ــه توس ک
ــه مــدت 8 هفتــه اعمــال شــد. پــس از اجــرای  ــود ب رســیده ب
برنامــه تمرینــی، پــس آزمــون بــر روی گــروه تجربــی اجــرا شــد 
در ایــن مرحلــه نیــز مجــددا شــدت درد ســیاتیک با پرسشــنامه 
درد مــک گیــل اندازه گیــری شــد. تمامــی مراحــل پــس آزمــون 
ــرای طبیعــی  ــراد در گــروه کنتــرل هــم اجــرا شــد. ب ــرای اف ب
ــک  ــاپیرو ویل ــون ش ــتفاده از آزم ــا اس ــا ب ــع داده ه ــودن توزی ب
بــرای تمامــی متغیرهــای پژوهــش مــورد بررســی قــرار گرفــت 
ــه  ــد. کلی ــتفاده ش ــته، اس ــای t همبس ــه از آزمون ه و در ادام
ــتفاده  ــا اس ــده ب ــع آوری ش ــات جم ــاری واطلاع ــات آم عملی

ــه از  ــدند ک ــاب ش ــیاتیک انتخ ــه درد س ــلا ب ــجویان مبت دانش
طــرف متخصــص طــب فیزیکــی و توانبخشــی تاییــد و شــرایط 
ورود بــه تحقیــق را دارا بودنــد. و آزمودنی هــا بــه صــورت 
ــر(  ــی )15 نف ــر( و تجرب ــرل )15 نف ــروه کنت ــی در دو گ تصادف
قــرار گرفتنــد. افــراد مبتــلا بــه درد ســیاتیک در دامنــه ســنی 
18-30 ســال بودنــد. شــرایط ورود بــه تحقیــق شــامل: داشــتن 
ــردرد  ــتن کم ــیاتیک، داش ــب س ــاه درد عص ــه م ــل س حداق
ــال و  ــا 30 س ــنی 18 ت ــه س ــیاتیک، دامن ــا درد س ــراه ب هم
نداشــتن هیــچ گونــه جراحــی یــا ناراحتی هایــی از قبیــل فتــق 
دیســک، اســپاندیلیت، شکســتگی، دیســکوپاتی و... بــوده اســت. 
لازم بــه ذکــر اســت محقــق قبــل از شــروع تحقیــق کــد اخــلاق 
IR.ARAKMU. ــا شــماره ــوم پزشــکی اراک ب از دانشــگاه عل

REC.1397. 66 دریافــت کــرد. بــه منظــور دســتیابی بــه 
ــا در  ــی آزمودنی ه ــوابق حرکت ــکی و س ــردی پزش ــات ف اطلاع
ــرآورد  ــرای ب ــردی و ب ــخصات ف ــرم مش ــوالاتی از ف ــب س قال
ــرم  ــو گ ــک کیل ــت ی ــا دق ــکا ب ــدل س ــرازوی م ــرد از ت وزن ف
اســتفاده گردیــد. از اســتادیومتر بــرای بدســت آوردن طــول قــد 
آزمودنــی اســتفاده شــده اســت. نحــوه ی انــدازه گیــری بــه ایــن 
صــورت بــوده اســت کــه فــرد بــه دیــوار مرجــع تکیــه داده و در 
ایــن وضعیــت خــط کــش روی ســر آزمودنــی قــرار می گیــرد و 
قــد او برحســب ســانتی متــر ثبــت شــده اســت. پرسشــنامه درد 
مــک گیــل معتبرتریــن ابــزار ســنجش درد )خصوصــاً دردهــای 
مزمــن و مقــاوم( اســت. از مهم تریــن خصوصیاتــی کــه در مــورد 
انــدازه گیــری یــک ابــزار تحقیقــی می تــوان برشــمرد، صحــت و 
قابــل اعتمــاد بــودن، ثبــات و از همــه مهم  تــر معتبــر بــودن آن 
اســت، کــه پرســش نامــه درد مــک گیــل همــه ایــن ویژگی هــا 
ــا  ــه بیمــار اجــاز ه می دهــد ب ــن پرســش نامه ب را دارا اســت. ای
انتخــاب کلمــات مناســب، ادراک خــود ر ا از احســاس درد در 
ســه بعُــد اساســی حســی، عاطفــی و ارزیابــی بیــان کنــد)8(. از 
ــنجش  ــرای س ــق ب ــن تحقی ــل در ای ــک گی ــنامه درد م پرسش
ــن پرسشــنامه شــامل 22 ســوال  شــدت درد اســتفاده شــد. ای
ــراه  ــات هم ــروع تمرین ــل از ش ــا آن را قب ــه آزمودنی ه ــود ک ب
بــا پرسشــنامه کیفیــت زندگــی پــر کردنــد و میــزان درد آنهــا 
ارزیابــی و ثبــت شــد. پذیــرش بیمــاران بــه صــورت داوطلبانــه 

43تاثیر تمرینات منتخب اصلاحی بر درد عصب سیاتیک ورزشکاران...
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اســت.  SPSS و  نســخۀ 2010   Microsoft Excel نرم افزارهــای  از 
نســخه 20 در ســطح اطمینــان 95% و )p<05.0( انجــام شــده 

احسان الوانی و همکاران

یافته ها

جدول 1: ویژگی های توصیفی آزمودنی ها در حالت پایه

گروه کنترلگروه تمرینیمتغیر

1515تعداد )نفر(

2/83±1/4023/66±21/46سن )سال(

7/01±5/52176/50±175/60قد )سانتی متر(

12/04±6/5066/91±69/26وزن )کیلوگرم(

BMI22/49±2/2121/37±3/14 )کیلوگرم بر متر مربع(

در مطالعــه حاضــر 30 نفــر در دو گــروه شــامل 1- گــروه تمرینــی )15 نفــر( بــا میانگیــن ســن: 1/40±21/46، وزن: 6/50±69/26 و 
BMI: 6/50±69/26، گــروه کنتــرل )15 نفــر( بــا میانگیــن ســن: 2/83±23/66، وزن: 12/04±66/91 و BMI: 5/44±21/33 و قــرار 

گرفتنــد.

جدول 2: نتایج آزمون شاپیرو ویلک برای بررسی طبیعی بودن توزیع داده ها

گروه
مرحله مرحله

متغییر 

پس آزمونپیش آزمون

ZsigZSig

0/940/400/940/50شدت دردتمرین

0/940/520/980/98شدت دردکنترل

بررســی طبیعــی بــودن توزیــع داده هــا بــا اســتفاده از آزمــون شــاپیرو ولیــک نشــان داد کــه تمامــی متغیرهــای پژوهــش حاضــر بــرای 
هــر دوگــروه در هــر دو مرحلــه پیــش آزمــون و پــس آزمــون، بــا توجــه بــه اینکــه ســطح معنــی داری بزرگ تــر از 0/05 بــوده اســت، 
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ــود  ــر روی خ ــار ب ــر فش ــر در اث ــزان کمت ــه می ــیاتیک و ب س
عصــب ســیاتیک ایجــاد می گــردد)9(. عصــب ســیاتیک ممکــن 
ــرد  ــرار گی ــار ق ــت فش ــس تح ــه پیرفورمی ــط عضل ــت توس اس
ــندرم  ــن س ــود. ای ــس ش ــندرم پیریفورمی ــاد س ــب ایج و موج
ــه  ــک عضل ــا تحری ــاب ی ــروف، الته ــل هایپرت ــه دلی ــا ب ــه تنه ن
ــت  ــه عل ــت ب ــن اس ــه ممک ــود، بلک ــاد می ش ــس ایج پیرفورمی
وجــود واریاســیون های مــادرزادی پیریفورمیــس و عصــب 
ــن ســندرم،  ــی ای ــرات بالین ــیاتیک ایجــاد شــود)10-11(. تظاه س
شــبیه هرنــی دیســک بیــن مهــره ای اســت کــه بیمــاران از درد 
ناحیــه باســن و پشــت ران بــدون علــت مشــخصی رنــج می برنــد 
و گاهــی بــا نشــانه های نورولوژیکــی ماننــد افتادگــی پــا، خــود 
ــب  ــای عص ــیوع ناهنجاری ه ــی از ش ــد. آگاه ــان می ده را نش
ــی  ــرای تشــخیص های بالین ــه پیریفورمیــس ب ســیاتیک و عضل

ــت دارد)12(. اهمی
ــل از  ــج حاص ــا نتای ــش ب ــن پژوه ــده در ای ــت آم ــج بدس نتای
پژوهش هــای جونــگ و همــکاران )2016( کــه بــه تأثیــر 
تکنیک هــای ســلف موبیلیزیشــن عصــب ســیاتیک بــر عملکــرد 
فیزیکــی و ســلامت بیمــاران کمــردرد بــا درد رادیکــولار انــدام 
تحتانــی پرداختنــد همســو اســت و نتایــج آن نشــان داد 
ــاب  ــرای اعص ــیون ب ــای موبیلیزاس ــتفاده از تکنیک ه ــه اس ک
ســیاتیک ممکــن اســت بــا تحریــک عملکــرد سیســتم عصبــی 
بــرای بهبــود ســازگاری سیســتم عصبــی و کاهــش حساســیت، 

)P<0/05( معنی داری در سطح آلفای 5 درصد*

بــر اســاس یافته هــای تحقیــق و بــا توجــه بــه اطلاعــات 
ــه شــدت  ــون t نشــان داد، ک ــج آزم ــدرج در جــدول 4 نتای من
ــق  ــای تحقی ــن گروه ه ــی داری بی ــاوت معن ــیاتیک تف درد س
ــر  در مرحلــه پــس آزمــون و پیــش آزمــون وجــود داشــت. و ب
اســاس نتایــج ایــن آزمــون مشــخص شــد کــه تفــاوت معنــی دار 
بیــن گروه هــای تمرینــی بــا گروه هــای کنتــرل وجــود دارد. در 
حقیقــت، هشــت هفتــه تمرینــات اصلاحــی منتخــب منجــر بــه 
ــی   ــروه تمرین ــل توجــه شــدت درد ســیاتیک در گ کاهــش قاب

ــه گــروه کنتــرل شــد. نســبت ب
 

بحــث
هــدف از ایــن پژوهــش تاثیــر تمرینــات منتخــب اصلاحــی بــر 
ــان داد  ــا نش ــود. یافته ه ــکاران ب ــیاتیک ورزش ــب س درد عص
کــه تمرینــات اصلاحــی باعــث کاهــش درد ســیاتیک در گــروه 
ــوزش در  ــد. درد و س ــرل ش ــروه کنت ــه گ ــبت ب ــی نس تمرین
نواحــی توزیــع شــاخه های پوســتی )درماتــوم( عصــب ســیاتیک 
ــا تنه هــای انتهایــی آن مخصوصــا پرونئــال از نشــانه های درد  ی
ــا  ســیاتیک می باشــد. ایــن درد معمــولا از ناحیــه ی گلوتئــال ت
ــن  ــد. ای ــه می یاب ــا ادام ــت پ ــاق و پش ــن س ــب ران، طرفی عق
پدیــده معمــولا در اثــر آســیب دیدگــی یــا تحــت فشــار قــرار 
گرفتــن یــک یــا چنــد ریشــه عصبــی تشــکیل دهنــده عصــب 

تاثیر تمرینات منتخب اصلاحی بر درد عصب سیاتیک ورزشکاران...

از توزیــع طبیعــی برخــوردار بودنــد.
جدول3: نتایج آزمون t برای شدت درد سیاتیک

M±SDمرحلهگروه هامتغییر
اثر تمریناتاثر پیش آزمون

tPtP

تمرین
8/50±28/06پیش آزمون

110/540/001*11/620/001*
5/48±23/13پس آزمون

کنترل
5/86±28/66پیش آزمون

5/37±28/75پس آزمون
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انجمن بیهوشــی موضعی و درد ایـــران

ــوان  ــار می ت ــراد بیم ــن اف ــت آن در بی ــر مثب ــت و اث و مقبولی
ــرای اصــلاح درد ســیاتیک  ــات ب ــن تمرین ــود کــه ای ــدوار ب امی
و درمــان و عــوارض ناشــی از آن بــه طــور روزافزون تــری 

ــود. ــتفاده ش اس

تشکر و قدردانی
ــن  ــرای ای ــت اج ــه جه ــی ک ــی عزیزان ــیله از تمام ــن وس بدی
ــود. ــی می ش ــتند قدردان ــکاری داش ــاعدت و هم ــق مس تحقی

ــم  ــه کاهــش علائ ــود بخشــد و ب ــرم را بهب ــم بافت هــای ن ترمی
کمــک کنــد)13(. در پژوهشــی دیگــر بنــت )2015( تاثیــر 
ــیاتیک  ــب س ــوردن عص ــر خ ــزی و س ــی مرک ــات تقویت تمرین
ــم رادیکــولار  ــه کمــردرد و علائ ــر روی زن 65 ســاله مبتــلا ب ب
ــرپایی  ــان س ــه درم ــه 15 جلس ــان داد ک ــی نش ــدام تحتان ان
کاهــش قابــل توجهــی در LBP داشــت کــه بــا بهبــود بالینــی 
 Oswestry قابــل توجــه در امتیــاز در نظرســنجی اصــلاح شــده
مشــهود اســت. همچنیــن افزایــش قــدرت مولتــی فیــدوس دو 
طرفــه و همچنیــن گزارش هایــی از کاهــش درد و کاهــش علائم 
ــیاتیک نشــان  ــس از اســتفاده از عصــب س ــی را پ ــدام تحتان ان
ــی  ــه اثربخش ــی ب ــکاران )2015( در تحقیق ــا و هم داد)14(. هان
ــر کاهــش درد ســیاتیک  برنامــه دامنــه حرکتــی پیشــنهادی ب
پرداختنــد. کــه نتایــج نشــان داد کــه پــس از اجــرای مداخلــه 
آموزشــی در مــورد دامنــه حــرکات نســبت بــه قبــل از مداخلــه 
در نمــره آگاهــی کل و میــزان درد افــراد مــورد مطالعــه بهبــود 
معنــی داری داشــت. همچنیــن یافته هــا نشــان داد برنامــه دامنــه 
حرکتــی بــر میــزان آگاهــی و میــزان درد بیمــاران مبتــلا به درد 

ســیاتیک تأثیــر بســزایی داشــت)15(.
بــل و همــکاران )2008( اثــر ماســاژ را بــر درد و دامنــه حرکتــی 
مبتلایــان بــه درد پشــت و ســیاتیک بررســی کردنــد و دریافتنــد 
ــر  ــی موث ــه حرکت ــش دامن ــر کاهــش درد و افزای ــاژ ب ــه ماس ک
ــه بیمــاران از هفتــه دهــم افزایــش  اســت. و فعالیت هــای روزان

یافــت)16(.
باتوجــه بــه نتایــج بدســت آمــده براســاس پیــش آزمــون و پــس 
ــی در  ــب اصلاح ــات منتخ ــه تمرین ــد ک ــخص ش ــون مش آزم
ــته  ــی داری داش ــر معن ــکاران تاثی ــیاتیک ورزش ــش درد س کاه

اســت.

نتیجه گیری
باتوجــه بــه نتایــج بــه دســت آمــده و بــا در نظــر گرفتن شــرایط 
ــه  ــت ک ــه گرف ــوان نتیج ــق می ت ــای تحقی ــر نمونه ه ــم ب حاک
ــدت درد  ــش ش ــه کاه ــر ب ــی منج ــب اصلاح ــات منتخ تمرین
ــول و  ــه اص ــه ب ــا توج ــود. ب ــکاران می ش ــیاتیک درد ورزش س
ــی  ــب اصلاح ــات منتخ ــرد تمرین ــه ف ــر ب ــای منحص ویژگی ه
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