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ABSTRACT
Aim and background: The aim of this study was to investigate the effects of feedback correction exercises 
on pain, motor range, and angle angel in girls with forward head posture.
Material and Methods: The study included a total of 30 participants, with 15 women diagnosed with for-
ward head posture assigned to the experimental group and 15 women without this postural issue assigned to 
the control group. The corrective exercise protocol used in this study was the NASM head-forward corrective 
exercise protocol, which consisted of restraint, stretching, activation, and cohesion techniques. Each session 
of the exercise protocol lasted 45 minutes and was conducted three times a week for a duration of 8 weeks. 
The control group did not engage in any corrective exercises or receive any pain medication during this peri-
od. Pain and performance measurements were taken before and after the exercise protocol. The Shapiro-Wilk 
test was used for assessing the normal distribution of variables, and analysis of covariance (ANCOVA) was 
utilized to analyze the research hypotheses, with a significance level of p < 0.05.
Results: The results of the covariance test indicated a significant effect of feedbag correction exercises on 
pain, motor range, and angle angel in girls with forward head posture (p < 0.001). 
Conclusion: This study demonstrated the effectiveness of feedback corrective exercises in reducing neck pain, 
improving motor range, and correcting the angle angel in girls with forward head posture. These exercises 
have the potential to improve the motor performance of individuals with this postural issue.
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Please cite this paper as: 
MoMoghadamnejhad S, Daneshjoo AR, Mousavi Sadati SK [The effect of feedback corrective exercises on pain, range 
of motion and craniovertebral angle of girl with head forward (Persian)]. J Anesth Pain 2024;14(4): 58-67.

Corresponding Author: Abdolrasoul Daneshjoo, Asosiate Professor of Biomechanics and Corrective Exercise, Department 
of Sport Science, East Tehran Branch, Islamic Azad University, Tehran, Iran    
Email: phdanesh@yahoo.com 

https://orcid.org/0009-0000-5506-806X
https://orcid.org/0009-0007-8123-4771
https://www.orcid.org/0009-0007-8123-4771
https://www.orcid.org/0000-0003-4922-0541


59 مقـاله پژوهشـی

فصلنامه علمی پژوهشی بیهوشی و درد، دوره 14، شماره 4، زمستان 1402

بررسی تاثیر یکدوره تمرینات اصلاح فیدبکی بر درد ، دامنه حرکتی و زاویه 
کرانیوورتبرال دختران با عارضه سر به جلو

سبیکه مقدم نژاد1، عبدالرسول دانشجو2*، سید کاظم موسوی ساداتی3

11 دانشجوی کارشناسی ارشد حرکات اصلاحی و آسیب شناسی ورزشی، گروه علوم ورزشی، واحد تهران شرق، دانشگاه آزاد اسلامی، تهران، ایران .
22 دانشیار بیومکانیک و حرکات اصلاحی، گروه علوم ورزشی، واحد تهران شرق، دانشگاه آزاد اسلامی، تهران، ایران .
33 دانشیار رفتار حرکتی، گروه علوم ورزشی، واحد تهران شرق، دانشگاه آزاد اسلامی، تهران، ایران.

تاریخ دریافت: 1402/5/29                                تاریخ بازبینی: 1402/8/4                                    تاریخ پذیرش: 1402/9/18

چکیده
ــه  ــی و زاوی ــه حرکت ــر درد، دامن ــی ب ــات اصــاح فیدبک ــدوره تمرین ــر یک ــی تاثی ــش، بررس ــن پژوه ــدف از ای ــدف: ه ــه و ه زمین

ــود.  ــو ب ــه جل ــا عارضــه ســر ب ــران ب ــرال دخت کرانیوورتب
مــواد و روش هــا: نمونــه آمــاری پژوهــش حاضــر شــامل 30 نفــر کــه تعــداد 15 بانــوی مبتــ ابــه عارضــه ســر بــه جلــو بــه عنــوان 
گــروه تجربــی وتعــداد 15 بانــو بــدون عارضــه ســر بــه جلــو بــه عنــوان گــروه کنتــرل، در نظــر گرفتــه شــدند. از پروتــکل تمرینــات 
ــکل شــامل چهــار بخــش  ــکل تمرینــات اصلاحــی فیدبکــی اســتفاده شــد. ایــن پروت ــو NASM بعنــوان پروت ــه جل اصلاحــی ســر ب
ــان 45   ــدت زم ــه در م ــد ک ــجام می باش ــای انس ــازی و تکنیک ه ــای فعالس ــی، تکنیک ه ــای کشش ــاری، تکنیک ه ــای مه تکنیک ه
دقیقــه در هــر مرحلــه از تمریــن اجــرا شــد. بعــد از ارزیابی هــا و اندازه گیری هــای اولیــه، گــروه تجربــی تمرینــات خــود را بــه مــدت 
8 هفتــه، هــر هفتــه 3 جلســه، هــر جلســه 45 دقیقــه انجــام داد. در ایــن مــدت گــروه کنتــرل فعالیتــی مرتبــط بــا تمرینــات اصلاحــی 
ــکل  ــرای کاهــش درد اســتفاده نکــرد. مجــدداً اندازه گیری هــای میــزان درد و عملکــرد بعــد از انجــام پروت ــی ب ــداده و داروی انجــام ن
صــورت گرفــت. بــرای تعییــن نرمــال بــودن توزیــع متغیرهــای تحقیــق از آزمــون شــاپیروویلک  و بــرای تحلیــل آمــاری فرضیه هــای 
ــا p>0/05 در نظــر  ــی فرضیه ه ــرای تمام ــان ب ــه اطمین ــس )ANCOVA( اســتفاده شــد. فاصل ــل کوواریان ــون تحلی پژوهــش از آزم

گرفتــه شــد. 
نتایــج: نتایــج حاصــل از آزمــون کوواریانــس نشــان دهنــده تأثیــر معنــی دار تمرینــات اصــاح فیدبکــی بــر درد، دامنــه حرکتــی و زاویه 

 .)p ≤0/001( کرانیوورتبــرال دختــران بــا عارضــه ســر بــه جلــو
نتیجه‌گیــری: بــه صــورت کلــی نتایــج حاصــل از ایــن مطالعــه نشــان دهنــده تاثیــر تمرینــات اصلاحــي فیدبکــي بــر کاهــش میــزان 
درد گــردن، دامنــه حرکتــی و زاویــه کرانیوورتبــرال دختــران بــا عارضــه ســر بــه جلــو بــوده اســت. بــر ایــن اســاس بــه نظــر میرســد 

اعمــال تمرینــات مطالعــه حاضــر بتوانــد در بهبــود عملکــرد حرکتــی دختــران بــا عارضــه ســر بــه جلــو موثــر باشــد.  
واژه های کلیدی: تمرینات اصلاحي فیدبکي ، درد گردن، دامنه حرکتی ، زاویه کرانیوورتبرال 
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 مقدمه

 ا تجربه  امروزه مردم جهان با توجه شرررا ک را خ دود د د

ز ها ی ره سالانه بسيا خ اتر ن آسيبرنند.  كی از شا عمی

 .شوند، گردن د د استمردم سرراسرر جهان به آن ملا م می

گردن د د به معنی د د، رشريدگی  ا سري ی لانمنی ناهيه 

به نظر  (۱). تواند با  ا بدون د د باشررردذوزنقه اسرررت ره می

ناشرری از بدند رردن  گردن سررد ره لاهده د دهاخ ناهيه می

، چردش ناگهانی و ضررعع لانررمر رهربند اجسررام سررن ين

هاخ ميصدی با اد ملار بافت نرم و د  ن يجه آسيب اخشرانه

ها به طو  معهول به سررلاب ضعع ساد ا  باشرد. ا ن آسريب

ی لانمن پذ رخ، تغييرار تواناسر ووانی، اد مل د  انعاا 

شرود و ههراه با افاا ش سرن شيو  و راهش قد ر ا جاد می

ههچنين به لاوامل د  رخ از جهده ضربار  . ابندبيش رخ می

هاخ بدنی غدک و نيا لاوامل غيرمكانيكی مانند مكر ، وضعيت

هرراخ م ررابو،يكی، ضرررا عررار پرراتو،و  كی، لايونی و بيهررا خ

صد گردن د  79لادت  (۲). نو و،و  ك هم اشرا ه شرده اسرت

د صرررد نيا به  ۲د صرررد غير مكانيكی و  ۱د دها مكانيكی، 

هاخ اهشا ی است ره د  ا ن ميان ف ق د سك د،يل بيها خ

 (۳). باشدد دهاخ مكانيكی می گردند صد از  4بين مهرهاخ 

هاخ تهر نی مناسرررب د  رن رل گردن د د طراهی برنرامره

و  خاانهاندام فوقانی و بو ژه رهربند شجهت تقو ت لانرمر 

 غم لادی .باشررردبهلاود لاهدكرد سررريسررر م مرذرو  مهم می

تر ن ماا،عار فراوان د  زمينه گردن د د، د  مو د مناسرررب

از  .مدادده د مان توافقی وجود نداش ه و تحقيقار ادامه دا د

سرروخ د  ر بسرريا خ از بيها ان به دلا ل اق صررادخ، دواهان 

 ش د د و افاا شهاخ لاهدكردخ، راهتر توانا یبازگشت سر ع

باشند، از ا ن  و محققين ز ادخ د  پيش لاهدكرد لانمنی می

هاخ جد د لادهی هسرر ند ره به ن ا م م ياوتی بردو د  وش

و ههكا ان، د  پژوهشررری نشررران  نوند  ا ن زمينه ، .نها ند

دادند ره تهر نار د مانی بالاث اصرررمو پوسرررچر و تقو ت 

    (4). اندلانمر ناهيه ر ع شده

 ( د  تحقيق دود به مقا سه ن ا م۲669و ههكا ان ) تكشيرا

د اخ نيد،ينگ  با ماشه نقاه د مانی  وش دو بين روتاه مدر

 هاآن .پرداد ند مامن د د گردن دا اخ بيها ان بر ماسررا  و

 به گردن د د هرر ی دامنه و ناتوانی د د، ره رردند گاا ش

اصررمو رينهاتيك ههراه با  اسررت.  اف ه بهلاود مشررابه مياان

تواند نقش مههی د  می فوقانیاندام  ربهلاود لاهدكرد لانررم

گيرخ از آسرريب داشرر ه باشررد. د  ا ن  اسرر ا تهر نار پيش

اصرمهی فيدبكی  كی از انوا  تهر نار با هد  پيش يرخ از 

تهر ن فيدبكی نولای اطملاار هسی وابس ه به  .آسريب است

 رند.اباه با هررت فراهم میهررت اسررت ره اطملااتی د   
برا اسررر يراده از ا ن اطملارار، تغيير و اصرررمو هررررت  (۵)

فيدبك، اطملااتی اسررت ره هم زمان با  .شررودپذ ر میامكان

هاخ مو دع از قلايل شررود و به شرركلهررت از فرد ثلات می

شود. اخ به فرد بازدو د داده مید دا خ، شرنيدا خ و لامسه

جهت اصرررمو ا، وخ هرر ی و راهش ،رذا از ا ن تهر نرار 

دار آسريب و  ا بهلاود مشكمر اسكد ی و لانمنی اس ياده 

دهد ره ارثر مرو  تحقيقار بيشرر ر، نشرران می (۵). شررودمی

ماا،عار از تهر نار اصرررمو فيدبكی براخ تغيير رين يك  ا 

از سرروخ د  ر ريييت . اندرينهاتيك هررار اسرر ياده ررده

اخ گس رده د  برگيرنده مياهيم م ياوتی زندگی به لانوان وا ه

از قلايل وضررعيت بدنی، انسررجام اج هالای، وضررعيت  وهی 

، هاخ پاشكی وانی و د ك سمم ی است ره بر اساس ا ز ابی

موا دخ از قلايل سمم ی، لاهدكرد بيها ، تأثير د مان و نها  اً 

ريييرت و ررا آمردخ د مران و مراقلات از بيها   ا توصررريع 

سرررمم ی مرتلاک برا ريييرت زنردگی نه تنها با  (0). رنردمی

گيرد، بدكره تحت بيهرا خ و د مران آن تحرت ترأثير قرا  می

هرا ی از قلايرل قرد ر مقرابدره و رنرا  آمدن با ترأثير و ژگی

مشركمر، شررا ک زندگی و وضعيت اج هالای اق صادخ فرد 

هاخ ادير، ريييت زندگی تلاد ل به د  سال. گيردنيا قرا  می

ه ر ن موضولاار تحقيقار با،ينی شده است ره از  كی از مه

هاخ موجود بين بيها ان، پيش بينی آن براخ تشويص تياور

لاواقرب بيهرا خ و تشرررويص ا نكه مدادمر د مانی تا چه 

اند، مو د اس ياده مياان د  بهلاود وضرعيت بيها ان مثثر بوده

 از ا ن  و، د  پژوهش هاضررر نيا به بر سرری (9). گيردقرا  می

دو ه تهر نار اصررمو فيدبكی بر د د ، دامنه هرر ی و تاثير  ك
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و  پرداد ه شد زاو ه ررانيوو تلارال دد ران با لاا ضه سر به جدو

سرررثال اصررردی تحقيق به ا ن صرررو ر مارو گرد د ره آ ا 

تهر نررار اصرررمو فيرردبكی بر  د د، دامنرره هرر ی و زاو رره 

 باشد؟ر میمثث ررانيوو تلارال دد ران با لاا ضه سر به جدو

 

 پژوهشروش 

اطملاار مو د و   وش تحقيق هاضر از نو  نيهه تجربی است

صو ر ميدانی گرداو خ گرد د. طرو تحقيق هاضر به  نياز به

 .باشدپس آزمون با گروه رن رل می-صو ر پيش آزمون

سال مراجعه  ۳۵تا  ۲۵دد ران سنين جامعه آما خ تحقيق 

 ملا م به د د د  ناهيهره رننده به ردينيك سيب سممت 

اخ فوقانی و لاا ضه سر به جدو بودند. گردن د  لانده ذوزنقه

د  ا ن تحقيق از ميان افرادخ ره شرا ک و ود به تحقيق  ا 

و د  دس رس به  انهداوطدلاصو ر  نير به ۳6داش ند، تعداد 

لانوان نهونه آما خ ان واب و به صو ر تصادفی د  دو گروه 

ه معیارهای ورود ب .رن رل تقسيم شدندو  نيرخ تجربی  ۱۵

 ،هاوجود لاا ضه سر به جدو د  شررت رننده: شامل تحقیق

ی دامنه سن ،داش ن سممت لاهومی تأ يد شده توسک پاشك

اخ فعال و غير فعال د  لانده دا اخ نقاط ماشه سال ۳۵تا  ۲۵

ماه  0اخ فوقانی به صو ر  كارفه  ا دو طرفه به مدر ذوزنقه

لادم داش ن نا  ،لادم آسيب د دگی اندام فوقانی ،سال ۳ا،ی 

 ن نداش (،)قابل مشاهده با ا ز ابی بصرخهنجا خ هاخ بالاتنه 

هيچ گونه د مان دا و ی و لادم انجام هرگونه تهر ن تا اتهام 

براخ شررت رنندگان واجد شرا ک  بود. پس آزمون

نامه شررت د  پژوهش د  نظر گرف ه شد. د  ههه افراد  ضا ت

اخ با ،هس محل مو د هونه، آزمون ر محل دقيق نقاط ماشهن

نظر و با توجه به معيا هاخ تشويصی مشوص و لاممت 

خ اساسی گذا خ ررد. بر اساس ا ن معيا ها، چها  مشوصه

اخ فعال و غير فعال شامل: وجود  ك باند محكم نقاط ماشه

قابل ،هس د  لانده )ها، ی ره با فشا ، لانده از ز ر دست 

د به صو ر  كجا فرا  ررده و به لانوان  ك واهد مانند  ك فر

شود(، سي ی روچك د  مررا تا هاخ باند محكم هس می

لانده ره نسلات به فشا  د دناك است، شكا ت فرد از  ك د د 

اخ فعال( و  ا شكا ت از  ك د د نامشوص جا خ )نقاه ماشه

ر خ غياشود )نقاه ماشهاخ ا جاد میره با تحر ك نقاه ماشه

باشند. د  ا ن پژوهش از افرادخ اس ياده گرد د ره فعال( می

معیارهای خروج از  اخ بودند.هداقل دا اخ  ك نقاه ماشه

هوادث جسهانی مانند شكس  ی و د ف  ی شامل:  تحقیق

ك ها ی ره بنا به تشويص پاشخاب م به بيها  ،د  اندام فوقانی

لازم نهونه جهت لادم ههكا خ  ،نيازمند مصر  دا و بودند

 بود. انجام پروتكل تحقيق
 IR.IAU.ET.RECا ن پژوهش دا اخ رد ادمق ) 

از دانش اه آزاد اسممی واهد تهران شرق  (1402.119.

 .باشدمی

 هادادهجهع آو خ  اباا 

فرم اطملاار فردخ )شامل سن، قد، وزن، سابقه اهساس 

 د د(

 و تلارال-آزمون ررانيو .۱

 م رسان ی 06ا تيا  صند،ی بدون دس ه به  .۲

 توت ماسا  .۳

و  9/6) وا ی =  مقياس د دا خ سنجش لاددخ د د .4

 ( 79/6پا ا ی = 

گونيام رهاخ فداخ روچك و با گ )سادت شررت  .۵

 3۳/6) وا ی = ( Tiger R-373 ,Tiger R-377 اگامی  اپن 

 (30/6و پا ا ی = 

 ترا

 پروتکل تمرینات اصلاحی فیدبکی

د  ا ن تحقيق بر اساس تحقيقار پيشين از پروتكل تهر نار 

بعنوان پروتكل تهر نار اصمهی  MSANاصمهی سر به جدو 

هاخ فيدبكی اس ياده شد. ا ن پروتكل شامل چها  بوش تكنيك

هاخ فعا،سازخ و هاخ رششی، تكنيكمها خ، تكنيك

ر دقيقه د  ه 4۵هاخ انسجام می باشد ره د  مدر زمان تكنيك

دقيقه اب دا ی با هررار نرمشی  ۱6مرهده از تهر ن اجرا شد )

دقيقه به انجام تهر نار بر اساس  ۳6به گرم رردن پرداد ه شد، 

دقيقه بازگشت به  ۵پروتكل محقق پرداد ه شد و د  نها ت 

ها،ت او،يه(. پروتكل تهر نار اصمهی بر اساس اصول زنجيره 
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، توسک محقق طراهی تهر نار آرادمی مدی طب و زش آمر كا

شد و پس از مشو ر با اساتيد  اهنها و مشاو  بر  وخ شررت 

ها با جائيار رنندگان الاهال گرد د ره د  ادامه تهامی بوش

دواهد شد. پروتكل ان وابی بر  وخ گروه تجربی الاهال گرد د و 

گروه رن رل د  مدر زمانی ره گروه د  ر به فعا،يت و اجراخ 

پردادت هيچ فعا،ي ی مرتلاک با تهر نار یتهر نار اصمهی م

 . ندنداد اصمهی انجام

 

 گیری میزان درد گردناندازه

)بر هسب د صد(  گيرخ د د از مقياس بصرخ د دبراخ اندازه

م ر  ا ميدی ۱66اس ياده شد. ا ن مقياس، نوا  افقی به طول 

  عنی "صير"م ر است. ان هاخ سهت چپ آن لادد سان ی ۱6

منا،ه شد دتر ن هب "۱6"بدون د د و ان هاخ د  ر آن لادد 

مياان د د مهكن است. از شررت رننده دواس ه شد تا ضهن 

ن اه رردن به پيوس ا  فوق، مياان د دخ  ا ره د  ،حظه انجام 

نها د  ا  وخ آن تعيين نها د.  وا ی تست مكناخ اهساس می

 .ش شده استگاا  79/6و پا ا ی آن  9/6ا ن مقياس 

 

 گیری دامنه حرکتی گردن و شانهاندازه

گيرخ دامنه هرر ی از گونيام رهاخ فداخ روچك براخ اندازه

 اپن( د  پيش آزمون و پس   وگامیو با گ )سادت شررت 

 آزمون تا هد ارثر دامنه هرر ی و آس انه د د اس ياده شد. 

د  سنجش دامنه هرر ی گردن نقاط مرجعی براخ اندازه 

گيرخ به را  گرف ه شد. ا ن نقاط شامل موا دخ چون؛ لا،ه 

گوش، بينی، دک ميانی دديی جهجهه، زائده دا خ مهره 

باشد. براخ گردن و بوش مرراخ بالاخ سر می هي م

گيرخ دامنه هرر ی فدكشن، ارس نشن، فدكشن جانلای اندازه

. گرفتگردن سر با د د  وضعيت دنثی قرا  می و  وتيشن

)وضعيت دنثی براخ سر ها، ی است ره ن اه فرد به  وبرو و 

 تحقيق سر هيچ گونه هرر ی به جهار مو ع ندا د(. د 

 مياان فدكشن، ارس نشن، فدكشن گيرخاندازه منظو  به هاضر

بدون پشت   صند،ی جانلای و  وتيشن شررت رننده  وخ

ها بر  وخ پاها قرا  بر  وخ زمين و رع دست نشست، رع پاها

آزمون ر، فرد سر دود  ا د  وضعيت دنثی   اهنها ی با و داد

قرا  داد. اب دا هررت مو د نظر به شررت رننده آموزش داده 

شد و بعد آزمون ر،  ك با  هررت  ا انجام داد و بعد سر  ا به 

 تا دش دواس ه شررت رننده از ها،ت او،يه بر گرداند. سپس

هدارثر فدكشن، ارس نش،  به دنثی وضعيت از  ا دود سر

خ بلارد. مررا گونيام ر بر  وخ نرمه فدكشن جانلای و  وتيشن

گوش قرا  داده ميشد و بازوخ ثابت گونيام ر  ا لاهود بر زمين 

خ بينی قرا  داده و هررت دم و بازوخ د  ر  ا بر  وخ قالاده

 هررت داد. مياانانجام میرردن سر به جدو، لاقب و ...  ا 

 خ قابل مشاهده بر  وخ گونيام رد جه برهسب آزمون ر توسک

د  سنجش دامنه هرر ی شانه نقاط مرجعی   .گرد دمی ثلات

شود. ا ن نقاط شامل گيرخ به را  گرف ه میبراخ اندازه

موا دخ چون؛ مررا سر اس ووان بازو ناد ك به زائده آدرمی، 

 باشد.دک ميانی بازو می موازخ جناغ و  اس اخ

گيرخ دامنه هرر ی شانه )ارس نشن، ابدارشن، براخ اندازه

هو  اون ال اددارشن و هو  اون ال ابدارشن( از فرد دواس ه شد 

ره  وخ صند،ی بدون دس ه بنشيند، سپس آزمون ر پس از 

مشوص رردن نقاط مرجع، اب دا هررت مو د نظر توسک آزمون ر 

شد، سپس از شررت رننده د دواست یبه فر آموزش داده م

به هدارثر فدكشن، ارس نش و ابدارشن  ررد ره بازوخ دود  امی

گيرخ فدكشن، ا ن رنال  وتيشن و و...، بلارد. ههچنين براخ اندازه

ارس رنال  وتيشن شانه، اب دا هررت مو د نظر توسک آزمون ر 

لااز آموزش داده شد و سپس از فرد دواس ه شد تا د  ها،ت طاق

 وخ توت ماسا  د از بكشد و هررت فدكشن، ا ن رنال  وتيشن 

ها ررته و ارس رنال  وتيشن شانه  ا  كی  كی انجام دهد. مياان

خ قابل مشاهده بر  وخ د جه برهسب آزمون ر توسک تك، تك

 .گرد د گونيام ر ثلات

 

 ورتبرال( کرانیو زاویهگیری میزان سر به جلو )اندازه

 انيورر زاو ه از سر، جدو آمدگی مياان دقيق زاو ه تعيين براخ

ب قرا  مي رفت. بد ن ترتي نشس ه وضعيت و تلارال، فرد د  –

 د وا   ك  وخ  وبه و دا پشت صند،ی  ك  وخ فرد ره

 ش یپ به  ا اشفقرار پش ی ره شد دواس ه فرد نشست. ازمی
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 رد،گي قرا  صند،ی ان ها د  راممً باسن و دهد تكيه صند،ی

به  و نشس ه  اهت راممً  وضعيت د  و ها ان  وخ هادست

 همهر دا خ زائده رند. محل ن اه  و  وبه د وا   وخ بر اخنقاه

با ) روچك نشان  ك توسک فرد پوست  وخ بر گردن هي م

 گذا خ لاممتاس ياده از چسب دوطرفه و توپ توم مرغی( 

 توسک نيا فرد هر  است گوش نرمه ههچنين گردد ومی

 هس بر  وخ دو بينی ره وسيده به سپس. شد معين برچسب

 و شانه ا تيا  با ساح هم دو بين قالاده و داشت قرا  اخپا ه

 افراد  خ نيم از شده بود، تنظيم فرد از دو  م ر  ك

شده،  گرف ه لاكس  وخ بر سپس بردا خ گرد د.لاكس

 ينب زاو ه محاسلاه طر ق از و تلارال - ررانيو زاو ه گيرخاندازه

 از ره دای و رندلالاو  می گردن هي م مهره از ره افقی دک

 ينتعي گذ د،می گردن هي م مهره تا گوش زبانه ميانی نقاه

 و با  تكرا  سه فرد هر د  مذرو ،  وش به بردا خ لاكس. شد

شد.  داده افراد به گيرخاندازه هر بين اس راهت دقيقه دو

 (3) .قرا  گرفت ا ز ابی مو د گيرخاندازه سه ميان ين

 روش اجرای تحقیق

قلال از انجام ماا،عه  ضا ت نامه فردخ براخ شررت د  ا ن 

 از ماا،عه بين تهامی شررت رنندگان توز ع شد. پس

 جدسه توجيهی  ك طی داوطدب؛ هاخنهونه نهودن مشوص

 اهدا  و تحقيق اجراخ  وند با شررت رنندگان هنو خ، و

  .آشنا شدند اصمهی خبرنامه اجراخ چ ون ی آن و

شررت رنندگان پس از تا يد پاشك قلال از انجام پروتكل 

گيرخ مياان د د گردن و آزمون تهر نی، د  هر دو گروه اندازه

و تلارال به منظو  مشوص رردن لاا ضه سر به جدو، و -ررانيو

)دامنه هرر ی ميصل شانه و ههچنين لاهدكرد شانه و گردن 

گردن( توسک گونيام ر تا آس انه د د ا ز ابی شدند. بعد از 

گيرخ هاخ او،يه، گروه تجربی تهر نار دود ها و اندازها ز ابی

 دقيقه 4۵جدسه، هر جدسه  ۳هي ه، هر هي ه  3 ا به مدر 

جدسه( انجام داد. د  ا ن مدر گروه رن رل فعا،ي ی  ۲4)

ر اصمهی انجام نداده و دا و ی براخ راهش مرتلاک با تهر نا

هاخ مياان د د و گيرخد د اس ياده نكرد. مجدداً اندازه

 صو ر گرفت.   لاهدكرد بعد از انجام پروتكل

تهر نار مو د نظر توسک محقق به شررت رنندگان آموزش 

خ تهر نی نيا انجام صحيح آن داده شد و د  طول مدر دو ه

گرد د. شررت رنندگان موظع بودند هر توسک محقق رن رل 

هي ه مياان د د و وضعيت جسهانی دود  ا گاا ش دهند. د  

صو ر بيش ر شدن د د، شدر تهر نار راهش می  افت و 

د  صو ر راهش د د و بهلاود وضعيت جسهانی، تهر نار 

شد )راهش  ا افاا ش فشا  تهر ن براخ پيشرفت داده می

م ناسب با شرا ک هرردام از  تهامی افراد به صو ر نسلای و

پيشرفت  دگان باو  جداگانه الاهال گرد د(.شررت رنن

تهر نار شامل افاا ش تكرا ها و  ا تغيير تهر نار، از تهر نار 

ساده به مشكل و افاا ش تكرا ها و راهش زمان اس راهت بود 

و ا ن  وند تا پا ان دو ه ادامه داشت. از افراد دواس ه شد تا 

نامه تهر نی ا ائه شده هيچ د مان د  رخ د  طول غير از بر

 .دو ه انجام ندهند و دا وخ داصی نيا مصر  ننها ند

  

 

 گيرخ زاو ه ررانيو و تلارالاندازه :۱شکل 
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ره تهام تهر نار ههامان با تهر نار است  لازم به ذرر

اصمهی افراد فيدبك د  افت رردند بصو ر شنيدا خ و 

د دا خ. بصو تيكه فيدبك شنيدا خ از طر ق مربی به 

شد و فيدبك بينا ی از طر ق ها من قل میگرها بازدو دآزمون

آ نه اصمهی ره د  مكان انجام آزمون نصب شده تهر نار 

گر بوده و د  شيوه د ست انجام آن  ا از اصمهی  ا نظا ه

ا،لا ه با نظر و تا يد  ،طر ق د دا خ د ده و انجام داده است

 مربی صو ر گرف ه است.

 

 هاتجزیه و تحلیل دادهروش 

نسوه  ASAA افاا  نرم از دام هاخ داده محاسلاار انجام براخ

اس ياده شد. از  lecxEجهت  سم نهودا ها از نرم افاا   و ۲۲

آما  توصييی )فراوانی، ميان ين، انحرا  اس اندا د( براخ 

پس آزمون  نها ش نهرار رسب شده د  مراهل پيش آزمون و

خ يرهااس ياده گرد د. براخ تعيين نرمال بودن توز ع م غ

هاخ براخ تحديل آما خ فرضيه و تحقيق از آزمون شاپيروو دك

 تحديل از آزمون تی ههلاس ه و پژوهش

فاصده اطهينان براخ ( اس ياده شد. SMOCNSرووا  انس)

 د  نظر گرف ه شد.  p<6۵/6ها تهامی فرضيه

 

 هایافته

ها؛ سن، قد، وزن و شادص هاخ دموگرافيكی آزمودنیو ژگی

 .ه استگاا ش شدذ ل  جدول توده بدنی د 

باشد و نشان داد ره جامعه آما خ هه ن می ۱ن ا م جدول 

ها وجود نداشت.جهت تعيين طلايعی بودن تياوتی بين گروه

 و ديك اس ياده شد. -ها از آزمون شاپيروداده

دو ه  تهر نار    كن ا م آزمون تی ههلاس ه نشان داد ره 

، دامنه هرر ی و زاو ه بر مياان د داصمو فيدبكی 

 هتاثير گذا  بود دد ران با لاا ضه سر به جدو ررانيوو تلارال

 است.

با توجه به ن ا م آزمون رووا  انس د  اف يم ره بين دو گروه 

فيدبكی با گروه رن رل تياور تهر نار اصمو )تجربی( 

زاو ه  و دامنه هرر ی ،مياان د د دا خ د  م غيرمعنی

 وجود داشت.  ررانيو تلارال

 

 و رن رل تجربیمربوط به بوش توصييی افراد د  گروه  من ا  :۱جدول 

 متغیر
 گروه کنترل

 نفر( ۱1)

 گروه اصلاح فیدبکی

 نفر( ۱1)
P 

 ۲4/6 00/۳۱ ± ۵۳/۳ ۲6/۳۲ ± ۲9/۳ )سال( سن

 ۲0/6 03/۱ ± 6۱/6 09/۱ ± ۲۲/6 قد )متر(

 ۱۳/6 00/0۲ ± ۱9/۳ 30/06 ± ۱۳/۳ وزن )کیلوگرم(

BMI )۲۱/6 6۲/۲۲ ± 66/۱ ۵7/۲۱ ± 3۵/6 )کیلوگرم/ مترمربع 

 
 هاگروهو دك د   -ن ا م آزمون شاپيرو :۲جدول 

 متغیر
 تجربیگروه  گروه کنترل

 پس آزمون پیش آزمون پس آزمون پیش آزمون

 ۲۱/6 63/6 60/6 ۵0/6 د د

 ۲6/6 76/6 00/6 ۵7/6 دامنه هرر ی

 ۲۵/6 ۵۲/6 ۵۱/6 46/6 زاو ه ررانيوو تلارال
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 هاخ پژوهشن ا م آزمون تی ههلاس ه د  م غير :۳جدول 

 متغیر
 پیش آزمون

 انحراف استاندارد( ±)میانگین 

 پس آزمون

انحراف  ±)میانگین 

 استاندارد(
T P 

 میزان درد

 

 ۱6/6 94/۱ 36/۵ ± ۲6/۱ 60/0 ± 70/6 گروه رن رل

 66۱/6* 6۳/4 66/۵ ± 66/۱ 9۳/۵ ± ۳۳/۱ گروه تجربی      

 دامنه حرکتی

 

 63/6 39/۱ 60/46 ± ۵7/6 40/46 ± 94/6 گروه رن رل

 66۱/6* 37/9 00/47 ± 9۲/6 ۵۳/49 ± 94/6 گروه تجربی      

زاویه 

 کرانیوورتبرال
 گروه رن رل

۲۲/9 ± ۵۳/۲9 ۵3/3 ± ۱۵/۳6 39/۱- 60/6 

 گروه تجربی      
74/9 ± 7۳/۲3 64/۱6 ± 47/۵۵ ۳4/۱۲ *66۱/6 

 دا خوجود تياور معنی *

 
 هاخ پژوهشن ا م آزمون رووا  انس د  م غير :۴جدول 

 DF F P Eta مربع میانیگن میانگین تعدیل شده متغیر

 میزان درد
 تجربی رن رل

67/۲ ۱ 43/۵ *6۲/6 ۱0/6 
00/۵ ۱۳/۵ 

 دامنه حرکتی
 تجربی رن رل

7۵/۱4 ۱ 36/۳4 *66۱/6 ۵0/6 
69/46 00/47 

 زاویه کرانیورتبرال
 تجربی رن رل

4۲/۵0۲4 ۱ ۱۱/39 *66۱/6 90/6 
3۲/۳3 ۲۲/09 

 وجود تياور معنی دا خ *

 

 بحث 

هي ه تهر نار  وگا  ۱۲د  پژوهش دود به بر سی تأثير ،دهی 

سر آموزان پبر رييوز پش ی، اسكو،يوز و ،و دوز رهرخ د  دانش

د  هر سه م غير  سا،ه پردادت و راهش معنادا خ  ا ۱0- ۱۲

  (0) گاا ش ررد.

رند ره روتاهی د  دصوص لاا ضه سر به جدو بيان میرن 

لانمر دديی گردن توانا ی افراد ملا م به لاا ضه سر به جدو  ا 

دهد. ا ن لانمر نولاأ براخ داش ن  ك پاسچر مادوب راهش می

تر هس ند و سلاب بروز لادم از لانمر آن اگونيست دود قوخ

شوند. ا ن د  لانمنی و م عاقب آن پاسچر نامادوب میتعادل 

ها،ی است ره لانمر ضعيع  ا رشيده شده د  قسهت قدامی 

گردن نيا توانا ی اصمو و هيظ  اس اخ مناسب به منظو  داش ن 

لادی  غم سابقه به را گيرخ طولانی  (7) پاسچر مادوب  ا ندا ند.

ی س ون هاخ قد تی براخ  فع مشكمر مكانيكمدر و زش

فقرار، د  هال هاضر ماا،عار نشان داده ره لادم توجه به 

لاهدكرد لانمر ثلاار دهنده س ون فقرار منجر به اد مل 

گردد ره د  نها ت لاهدكردخ لاهده ا ن ساد ا  چند س هانی می

لاموه بر راهش قد ر لانمر س ون فقرار، منجر به اد مل د  

به صو ر ردی ن ا م  (۱6) گردد.انعاا  پذ رخ ساد ا  آن نيا می

تواند د  بهلاود ماا،عه هاضر نشان داد الاهال برنامه تهر نی می

د د  ا بهلاود لاهدكرد د  افراد ملا م به لاا ضه سر به جدو موثر 

باشد. بر اساس ن ا م اس ياده از برنامه تهر نی ماا،عه هاضر به 
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ه رههان ونه  شود.افراد ملا م به لاا ضه سر به جدو پيشنهاد می

از تأثيرار تهر نار هاخ ادير بدان اشا ه شده است، د  پژوهش

توان به فعا،يت بيش ر واهدهاخ اصمهی بر لانمر بدن می

هرر ی، افاا ش گردش دون، افاا ش هجم، قد ر، اس قامت و 

تحهل لانده د  مقابل فشا هاخ دا جی وا د شده و بهلاود 

   (۱۱) .داصيت ا تجالای لانده اشا ه ررد

ار مو دع نشان دادند ره دامنه هرر ی د  افرادخ ره تحقيق

د سا،م تر از افرااخ ناهيه گردن هس ند،  پا ينملا م به نقاط ماشه

شود. لازمه  سيدن به است و د د بالاث محدود ت هرر ی می

هدارثر دامنه هرر ی مادوب  ك ميصل ا ن است ره لانمر 

  دكس باشند تا اجازه انجام هررت به ميصل داده  موا،ع هررت

شود. د  صو ر وجود د د، تنش لانمر اطرا  ميصل بيش ر از 

 ن لانمر نسلات به ابنابر (۱۲) .تنش مادوب و مو د نياز است

شوند و اجازه  سيدن به هدارثر دامنه هرر ی رشش هساس می

ث راهش دهند. با توجه به ا ن ره تهر نار اصمهی بالا ا نهی

شود، ا ن راهش د د بالاث  هاسازخ لانمر از تنش د د می

دهد. از طرفی با شده و اجازه هررت بيش رخ  ا به ميصل می

تر ن فا ده تهر نار رششی، بهلاود دامنه توجه به ا ن ره مهم

و  هاهرر ی ميصل و افاا ش داصيت رشسانی لانمر  باط

 سد لادت افاا ش باشد، به نظر میهاخ پيوندخ مید  ر بافت

دامنه هرر ی گردن د  جهار مو دع پس از مشا رت افراد د  

تهر نار ترريلای، د  نظر گرف ن تهر نار رششی مناسب به 

  (۱۳) .باشدلانوان بوشی از برنامه تهر ن د  پژوهش هاضر می

تواند بالاث تغيير لاموه بر ا ن تهر نار اصمهی من وب می

ميصل گردن شود، چرا ره لاموه  فرا ند اثرار منيی بر هررار

 ر شود. د بر تسكين د د، بالاث بهلاود دامنه هرر ی گردن می

ا ن ره تهر نار اصمهی من وب می تواند به دنلاال اثرار 

فيا و،و  ك ماسا ، بالاث برطر  شدن سي ی و  ا اسپاسم 

اخ لانمر پشت گردن شود و د  لانمنی د  محل نقاط ماشه

 (۱4) . ابدامنه هرر ی نيا افاا ش مین يجه ا ن تغييرار د

 جلای و ههكا ان د  تحقيقی به ا ن ن يجه  سيدند ره براخ 

اصمو لاا ضه سر به جدو سه نو  تهر ن قد تی، رششی و ترريلای 

تاثير گذا  است. ههچنين به ا ن ن يجه  سيد ره هررار 

توان لادت می .شودخ سر به جدو میاصمهی بالاث راهش زاو ه

ی راهش مياان ناهنجا خ سر به جدو بعد از انجام تهر نار اه ها،

د  ا ن تحقيق  ا افاا ش قد ر و از بين  ف ن ضعع لانمر 

ناهيه گردنی و ا جاد تعادل لانمنی ناهيه گردنی و فوقانی س وان 

 كی د  ر از دلا ل افاا ش سر به  (۱۵) فقرار د  بيها ان ذرر ررد.

گردنی باشد و به ههين د،يل جدو روتاهی لانمر  است رننده 

هاخ اه ها،ی د  ر راهش سر به جدو د  افراد  كی از مكانيام

توان   دكس شدن لانمر روتاه شده هاضر د  ا ن تحقيق  ا می

از طر ق انجام هررار رششی د  طول تهر نار اصمهی ذرر 

ررد ره بالاث انعاا  پذ رخ د  لانمر ا ن ناهيه د  افراد نابينا 

ناهنجا خ سر به جدو شده و ناهنجا خ سر به جدو د   ملا م به

ن ا م ماا،عه هاضر به صو ر ردی نشان  .آنان راهش  اف ه است

اخ بر زاو ه دهنده اثر الاهال برنامه تهر نی هشت هي ه

ررانيوو تلارال د  دد ران با لاا ضه سر به جدو بوده است. ن يجه 

و ی ميونگ ،ا،عار ماا،عه هاضر د  زمينه اثر تهر ن با ن ا م ما

    (۱4) .( ههراس است۱0۲6ههكا ان )

 

 گیرینتیجه

به صو ر ردی ن ا م هاصل از ا ن ماا،عه نشان دهنده تاثير 

تهر نار اصمهی فيدبكی بر راهش مياان د د گردن، دامنه 

هرر ی و زاو ه ررانيوو تلارال دد ران با لاا ضه سر به جدو بوده 

د الاهال تهر نار ماا،عه هاضر  ساست. بر ا ن اساس به نظر می

ب واند د  بهلاود لاهدكرد هرر ی دد ران با لاا ضه سر به جدو موثر 

باشد.
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