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چکیده
زمینــه و هــدف: هــدف از مطالعــه حاضــر بررســی تأثیــر کفــی کفــش بــا گــوه خارجــی بــر نیروهــای عکس‌العمــل زمیــن و نــرخ بارگــذاری در 

گام‌بــرداری افــراد مبتــا بــه اســتئوآرتریت داخلــی زانــو بــود.
 مــواد و روش هــا: تعــداد 10 فــرد مبتــا بــه اســتئوآرتریت داخلــی زانــوی و 10 فــرد ســالم بــا ســن، قــد و جــرم مشــابه در ایــن پژوهــش مــورد 
مطالعــه قــرار گرفتنــد. متغیرهــای کینتیکــی و ســرعت راه رفتــن آزمودنی‌هــا در شــرایط راه رفتــن بــا پــای برهنــه، بــا کفــش دارای کفــی 0، 5 
و 11 درجــه خارجــی محاســبه گردیــد. در مقایســه درون‌گروهــی از روش آمــاری Repeated measure و آزمــون t وابســته و در مقایســه بیــن 

گروهــی از آزمــون MANOVA و بــا ســطح معنــاداری p>0/05 اســتفاده شــد. 
 .)p>0/05( ــده ــروه اســتئوآرتریت گردی ــن در گ ــی‌داری در ســرعت راه رفت ــش معن ــی موجــب افزای ــج نشــان داد اســتفاده از کف ــا: نتای یافته‌ه
همچنیــن نیــروی عکس‌العمــل در پــای آســیب‌دیده نســبت بــه پــای ســالم در وضعیــت راه رفتــن بــا پــای برهنــه کمتــر بــود؛ در شــرایط اســتفاده 
از کفــی تقــارن در عملکــرد پاهــا بهبــود یافــت. به‌طورکلــی اســتفاده از کفــی موجــب افزایــش در تمــام مؤلفه‌هــای نیــروی عکس‌العمــل در گــروه 

اســتئوآرتریت گردیــد. 
نتیجه‌گیــری: بــا توجــه بــه نتایــج ایــن پژوهــش، اســتفاده از کفــی موجــب بهبــود کنتــرل در جهــت قدامی-خلفــی و  ایجــاد تقــارن در عملکــرد 
پــای افــراد اســتئوآرتریت گردیــد. امــا افزایــش در مؤلفــه Fx، نشــان‌دهنده کاهــش کنتــرل میانــی جانبــی در حیــن راه رفتــن می‌گــردد. بنابرایــن 

ممکــن اســت اســتفاده از نگهدارنــده مــچ پــا جهــت کنتــرل انحرافــات میانی-جانبــی موجــب پایــداری بیشــتر در حیــن راه رفتــن گــردد.

واژه‌های کلیدی: استئوآرتریت زانو، گام برداری، کفی کفش، نیروی عکس‌العمل زمین
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مقدمه
ــو اســت.  ــو شــایع‌ترین آســیب در مفصــل زان اســتئوآرتریت زان
اســتئوآرتریت بخــش داخلــی زانــو بــه علــت الگــوی توزیــع بــار 
شــایع‌تر اســت و بــه علــت تخریــب مفصــل ســینوویال و عملکرد 

ــو عــاوه  ــراد دارای اســتئوآرتریت زان آن ایجــاد می‌شــود)1-3(. اف
بــر تحمــل درد، ضعــف در عملکــرد حرکتــی)4( خشــکی مفصــل، 
ــل،  ــراف مفص ــات اط ــف عض ــی و ضع ــه حرکت ــش دامن کاه
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انجمن بیهوشــی موضعی و درد ایـــران

ــتفاده  ــو و کاهــش درد ناشــی از آن اس ــی زان ــان داخل کمپارتم
  )laterally wedged insole (LWI( ــا لبــه خارجــی از ارتــوز ب
ــتفاده از  ــه اس ــد ک ــان پیشــنهاد کرده‌ان اســت. برخــی از محقق
ایــن نــوع ارتــوز باعــث انحــراف پــا بــه ســمت اورژن و در نتیجــه 
ــع آن  ــه تب ــو و ب ــی زان ــان داخل ــمت کمپارتم ــه س ــار وارده ب ب
کاهــش مقــدار درد ناشــی از اســتئوآرتریت خواهــد شــد)17, 18(. با 
افزایــش اطلاعــات در زمینــه فاکتورهــای مؤثــر بــر مکانیــزم اثــر 
آســیب اســتئوآرتریت زانــو و اســتفاده از ارتــوز بــا لبــه خارجــی 
ــی  ــکل تمرین ــوان پروت ــراد می‌ت ــرداری اف ــای گام‌ب ــر متغیره ب
ــرای بهبــود عملکــرد افــراد پیشــنهاد داد.  ــا درمانــی خــاص ب ی
هــدف از مطالعــه حاضــر بررســی تأثیــر ارتــوز بــا لبــه خارجــی 
ــی  ــای بیومکانیک ــر متغیره ــه ب ــیب‌های0، 5 و 11 درج ــا ش ب
ــرض  ــن ف ــرداری در بیمــاران اســتئوآرتریت اســت. بنابرای گام ب
می‌شــود کــه اســتفاده از ارتــوز بــا لبــه خارجــی باعــث متقــارن 
شــدن نیــروی عکس‌العمــل زمیــن در دو پــای افــراد مبتــا بــه 
اســتئوآرتریت زانــو شــده و عملکــرد گام‌بــرداری را در ایــن افــراد 

بهبــود خواهــد بخشــید.

روش مطالعه
آزمودنی‌ها

ایــن مطالعــه از نــوع مقطعــی )Cross sectional( و نیمــه 
ــام  ــک ورزشــی انج ــه در آزمایشــگاه بیومکانی ــی اســت ک ‌تجرب
پذیرفــت. جامعــه پژوهــش حاضــر را بیمــاران مبتــا بــه 
ــای  ــه کلینیک‌ه ــده ب ــوی مراجعه‌کنن ــی زان اســتئوآرتریت داخل
ــب  ــه داوطل ــا ک ــالم همت ــراد س ــدان و اف ــهر هم ــی ش درمان
ــور  ــد. به‌منظ ــکیل می‌دادن ــد را تش ــش بودن ــرکت در پژوه ش
 G*Power ــزار ــا نرم‌اف ــش ب ــای پژوه ــداد نمونه‌ه ــن تع تعیی
ــرای  ــوان آمــاری 80 درصــد)19( تعــداد 8 نفــر ب ــا α=0/05 و ت ب
ــداد  ــن پژوهــش تع ــه در ای ــه شــد ک ــروه در نظــر گرفت ــر گ ه
10 مــرد بــا اســتئوآرتریت داخلــی زانــو به‌عنــوان گــروه 
اســتئوآرتریت داخلــی زانــو )گــروه OA( و 10 مــرد ســالم همتــا 
به‌عنــوان گــروه کنتــرل شــرکت کردنــد. شــرکت‌کنندگان 
 Knee injury( koos ــی ــی کیف ــنامه ارزیاب ــروه OA پرسش گ
and osteoarthritist out come score( را کــه شــامل درد، 

ســختی در بلنــد شــدن از روی صندلــی، گام‌بــرداری و بــالا رفتن 
از پلــه را دارنــد)5, 6(. توزیــع نامتقــارن بــار بــه علــت عبــور خــط 
عمــل نیــرو در پــا کــه از قســمت داخلــی زانــو می‌گــذرد موجــب 
ــود)7( و  ــو می‌ش ــی زان ــان داخل ــر کمپارتم ــار وارده ب ــش ب افزای
ــه  ــو ک ــی زان ــنی خارج ــرات آداکش ــه تغیی ــج ب ــرو منت ــن نی ای
ــو  ــی زان یکــی از مشــخصه‌های اســتئوآرتریت کمپارتمــان داخل

ــردد)3, 8(.  ــت، می‌گ اس
ــن  ــرداری )Loading response(، اولی ــذاری گام‌ب ــاز بارگ در ف
ــاس  ــد از تم ــه بع ــه بلافاصل ــرداری ک ــه گام‌ب ــش از چرخ بخ
ــد و  ــاق می‌افت ــن اتف ــا زمی ــنه )Initial contact( ب ــه پاش اولی
ــه حمایــت یــک اتکایــی منتقــل  مرحلــه حمایــت دو اتکایــی ب
می‌شــود، یــک دوره زمانــی مهــم بــرای زانــو اســت کــه  جــذب 
ــال  ــد. اخت ــاق می‌افت ــن اتف ــل زمی ــروی عکس‌العم ــریع نی س
در مکانیــک انــدام تحتانــی منجــر بــه کاهــش جــذب بــار وارده 
بــه مفصــل زانــو در نتیجــه تســریع در ایجــاد اســتئوآرتریت زانــو 

خواهــد شــد)9, 10(.
ــاران  ــرداری در بیم ــوی گام ب ــرات الگ ــورد تغیی ــات در م اطلاع
ــج  ــزاش اســت. نتای ــه اف ــر رو ب ــای اخی اســتئوآرتریت در دهه‌ه
پژوهش‌هــا نشــان دادنــد کــه بیمــاران اســتئوآرتریت زانــو دارای 
کاهــش در میــزان گشــتاور فلکشــنی زانــو و کاهــش در دامنــه 
حرکتــی مفصــل زانــو و افزایــش در میــزان گشــتاور آداکشــنی 
زانــو در فــاز اســتقرا )Stance()11(، کاهــش ســرعت گام‌بــرداری، 
ــش  ــول گام، کاه ــش ط ــه، کاه ــداد گام در دقیق ــش در تع کاه
ــرض گام،  ــش ع ــذاری، افزای ــاز بارگ ــو در ف ــن زان ــه فلکش زاوی
افزایــش چرخــش داخلــی ران و افزایــش فلکشــن جانبــی تنــه 

ــتند)5, 14-12(.  هس
بــا توجــه بــه ســخت بــودن اندازه‌گیــری بــار وارده بــر کمپارتمان 
داخلــی زانــو، در اکثــر مطالعــات اندازه‌گیــری گشــتاور آداکشــنی 
ــت)15, 16(.  ــده اس ــتفاده ش ــتقیم اس ــوان روش غیر‌مس ــو به‌عن زان
مطالعــات نشــان داده‌انــد کــه گشــتاور آداکشــنی زانــو در افــراد 
دارای اســتئوآرتریت زانــو بیشــتر از افــراد ســالم اســت. همچنین 
میــزان ایــن متغیــر در افــراد دارای اســتئوآرتریت شــدید بیشــتر 

از افــراد بــا اســتئوآرتریت کــم می‌باشــد)1(.  
یکــی از روش‌هــای درمانــی بــرای کاهــش بــار وارده بــر 
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فصلنامه علمی پژوهشی بیهوشی و درد، دوره 8، شماره 4، تابستان  1397 

ــا بــرش فرکانســی  فیلتــر باتــرورث پایین‌گــذر مرتبــه چهــارم ب
ــودار 1( ــد)20(. )نم ــر ش ــز فیلت 20 هرت

مارکرهــای متصــل شــده بــه انــدام تحتانــی آزمودنی‌هــا، 
ــه پاشــنه و زمــان جــدا  به‌منظــور مشــخص کــردن زمــان ضرب
ــان و  ــاز نوس ــردن ف ــن مشــخص ک ــا و همچنی ــه پ شــدن پنج
اســتقرار هنــگام راه رفتــن تصویربــرداری شــد. ایــن مارکرهــای 
کــروی شــکل بــا قطــر 14 میلی‌متــر بــر اســاس مــدل 
 Plug-In Gait Marker Set, Vicon Peak,( مارکرگــذاری 
 )Land mark( ــی ــاص آناتومیک ــاط خ ــه نق OxFord, UK(، ب

ــد)21(. ــل ش ــرکت‌کنندگان متص ــای ش ــر دو پ ه
آزمودنی‌هــا در مســیر تعیــن شــده بــا ســرعت عــادی راه 
می‌رفتنــد. محــل شــروع گام‌بــرداری به‌طــور آزمــون و خطــا بــه 
نحــوی انتخــاب شــد کــه هــر یــک از پاهــا یــک گام )اســتراید( 
کامــل در داخــل فضــای کالیبــره شــده داشــته باشــند. فاصلــه 
ــه حــدی  ــره شــده ب ــا فضــای کالیب ــن ت محــل شــروع راه رفت
ــی  ــه فضــای کالیبــره شــده آزمودن ــا قبــل از ورود ب ــود کــه ت ب
ــیر 12  ــول مس ــن ط ــت)22( و همچنی ــل 7 گام برمی‌داش حداق
متــری، ایــن امــکان را فراهــم ســاخته بــود کــه بعــد از فضــای 
ــد.  ــته می‌ش ــدود 7 گام برداش ــل ح ــم حداق ــده ه ــره ش کالیب
ــف،  ــرداری و توق ــه شــروع گام‌ب ــوط ب ــر مرب ــن شــرایط اث ــا ای ب

حــذف شــد. 
ــد از  ــارت بودن ــگاه عب ــا در آزمایش ــی آزمودنی‌ه ــه حرکت وظیف
ــا کفــش  ــرداری ب ــه، ب( گام ب ــای برهن ــا پ ــرداری ب ــف( گام‌ب ال
ــی 5  ــا کف ــش ب ــا کف ــرداری ب ــه، ج( گام ب ــی 0 درج ــا کف ب
درجــه خارجــی و د( گام‌بــرداری بــا کفــش بــا کفــی 11 درجــه 
ــن تکــرار  ــار راه رفت ــن شــرایط 9 ب ــک از ای ــر ی خارجــی. در ه
گردیــد و در هــر یــک از متغیرهــای مــورد نظــر میانگیــن 6 بــار 

ــرای محاســبات آمــاری در نظــر گرفتــه شــد. تکــرار ب

روش آماری

بــرای بررســی نرمــال بــودن داده‌هــا و امــکان اســتفاده از 
آزمون‌هــای پارامتریــک از آزمــون شــاپیرو ویلــک اســتفاده شــد. 
ــن مطالعــه شــامل دو عامــل درون‌گروهــی:  طــرح آزمایشــی ای
ــای  ــا پ ــن ب ــطح )راه رفت ــار س ــا چه ــن ب ــل راه رفت ــف( عام ال

ــود را  ــه ب ــت روزان ــاری و فعالی ــم بیم ــی، علائ ــت زندگ کیفی
ــته  ــاه گذش ــش م ــی ش ــه در ط ــرادی ک ــد. اف ــل نمودن تکمی
دارای آســیبی )به‌جــز آســیب اســتئوآرتریت داخلــی زانــو 
بیماری‌هــای  یــا  و  تحتانــی  اندام‌هــای  در   )OA گــروه  در 
نورولوژیکــی )بیماری‌هــای عضــات( و ارتوپدیکــی )شکســتگی 
ــل(  ــی مفاص ــترین و جراح ــپرین، اس ــت، اس ــتخوان، تاندونی اس
بودنــد از مطالعــه کنــار گذاشــته شــدند. همچنیــن آزمودنی‌هــا 
ــپس  ــل و س ــون را تکمی ــرکت در آزم ــت ش ــه جه رضایت‌نام
ــا  ــری متغیر‌ه ــی اندازه‌گی ــا و چگونگ ــام آزمون‌ه ــل انج مراح
ــد.  ــریح ش ــا تش ــرای آزمودنی‌ه ــل ب ــور کام ــیوه کار به‌ط و ش
پروتــکل ایــن مطالعــه در کمیتــه اخــاق پزشــکی دانشــگاه علوم 
 IR.UMSHA.REC.1396.368 ــا شــماره ــدان ب پزشــکی هم

ــت. ــرار گرف ــد ق ــورد تأیی ــورخ 1396/5/7 م م

ابزار و روش اجرا
 Vicon( ــکان ــه‌بعدی وای ــی س ــل حرکت ــتم تحلی ــک سیس از ی
چهــار  بــا   )system, OxFord Metrics, OxFord, UK
دوربیــن ســری T20، بــا فرکانــس 100 هرتــز کــه بــا دو 
 Kistler 9281EA, Winterthur,( کیســتلر  صفحه‌نیــروی 
هرتــز   1000 نمونه‌بــرداری  فرکانــس  بــا   )Switzerland
ــک و  ــای کینماتی ــت متغیره ــرای ثب ــود، ب ــده ب ــان ش هم‌زم
ــل  ــروی عکس‌العم ــای نی ــرعت و مؤلفه‌ه ــامل س ــک ش کینتی
زمیــن در  طــی گام‌بــرداری در شــرایط مختلــف اســتفاده 
ــرداری 12 متــری  شــد. دو صفحــه نیــرو در وســط مســیر گام‌ب
ــای  ــت. داده‌ه ــرار داش ــگاه ق ــده آزمایش ــره ش ــط کالیب در محی
ــت  ــد )Fx، Fy،Fz( ثب ــن در ســه بع ــروی عکس‌العمــل زمی نی
ــخه 1،8،2 و  ــای Vicon Nexus نس ــتفاده از نرم‌افزاره ــا اس و ب
Polygan نســخه 3،5،2 تحلیــل گردیدنــد )نمــودار 1(. شــرایط 
اجــرای یــک کوشــش راه رفتــن صحیــح شــامل برخــورد کامــل 
ــر  ــود. اگ ــرو ب ــتگاه صفحه‌نی ــی دس ــش میان ــر روی بخ ــا ب پ
ــد  ــس می‌ش ــی لم ــای آزمودن ــط پ ــرو توس ــای صفحه‌نی لبه‌ه
ــش راه  ــد، کوش ــال می‌گردی ــار اخت ــی دچ ــادل آزمودن ــا تع ی
ــن  ــل زمی ــروی عکس‌العم ــای نی ــد. داده‌ه ــرار می‌ش ــن تک رفت
در طــی فــاز اتــکای راه رفتــن اســتخراج و بــا اســتفاده از یــک 
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نمودار 1. اجزاء مختلف هر یک از مؤلفه‌های نیروی عکس‌العمل در منحنیهای Fy ،Fz و Fx، و نرخ بارگذاری )اوج نیرو )Fz HC( تقسیم 
بر فاصله زمانی بین تماس پاشنه تا رسیدن به اوج. 

نکته. اختصارات: FZHC: قله اول نیروی عمودی عکس‌العمل زمین، FZMS: دره نیروی عمودی عکس‌العمل زمین )معادل مرحله میانه استقرار 
 :FYPropulsive ،نیروی ترمزکنندگی در جهت قدامی خلفی :FYBreaking ،قله دوم نیروی عمودی عکس‌العمل زمین :FZPO ،)گامبرداری

نیروی پیش‌برندگی در جهت قدامی خلفی.
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فصلنامه علمی پژوهشی بیهوشی و درد، دوره 8، شماره 4، تابستان  1397 

ــون  ــاری Repeated measure و آزم ــی از روش آم درون‌گروه
 MANOVA ــون ــی از آزم ــن گروه ــه بی ــته و در مقایس t وابس
اســتفاده شــد. کلیــه مراحــل تجزیــه و تحلیــل آمــاری داده‌هــا با 
ــاداری  ــا ســطح معن ــزار SPSS نســخه 16 و ب اســتفاده از نرم‌اف

ــد. p>0/05 انجــام گردی

یافته‌ها
میانگیــن و انحــراف اســتاندارد مشــخصات شــرکت‌کنندگان، در 
جــدول 1 آورده شــده اســت. همان‌طــور کــه مشــاهده می‌شــود 
افــراد گــروه کنتــرل از لحــاظ ویژگی‌هــای دموگرافیــک بــا افــراد 

گــروه OA تفــاوت معنــی‌داری نداشــتند.  )جــدول1(

ــن  ــه، راه رفت ــی0 درج ــش دارای کف ــا کف ــن ب ــه، راه رفت برهن
ــش دارای  ــا کف ــن ب ــه، راه رفت ــی 5 درج ــش دارای کف ــا کف ب
کفــی 11 درجــه( و ب( عامــل ســمت بــدن بــا دو ســطح پــای 
دارای آســیب اســتئوآرتریت و پــای ســالم بــرای گــروه OA بــود. 
 OA ــروه ــطح گ ــا دو س ــی ب ــل بین‌گروه ــک عام ــن ی همچنی
)افــراد دارای اســتئوآرتریت داخلــی زانــو( و گــروه کنتــرل )افــراد 
ســالم( در نظــر گرفتــه شــد. در ایــن پژوهــش دو ســری مقایســه 
ــروه، راه  ــر دو گ ــه در ه ــی ک ــه درون‌گروه ــد. مقایس ــام ش انج
رفتــن در شــرایط مختلــف مقایســه شــد و مقایســه بیــن گروهی 
ــا هــم مــورد  کــه راه رفتــن در شــرایط مختلــف در دو گــروه ب
مقایســه قــرار گرفــت. بــا توجــه بــه طــرح پژوهــش، در مقایســه 

تأثیر کفی کفش با گوه خارجی بر نیروهای عکس‌العمل زمین ...

جدول 1: میانگین و انحراف استاندارد )SD( ویژگی‌های دموگرافیک آزمودنی‌ها در گروه‌های مورد مطالعه

گروه

.SigکنترلOAمتغیرها

4/90/72 ± 5/523/9 ± 24/7سن )سال(

0/040/10 ± 0/051/75 ± 1/71قد )متر(

7/530/09 ± 10/778/5 ± 68/1جرم )کیلوگرم(

BMI23/33 ± 3/825/46 ± 2/280/15

koos ارزیابی کیفی

--15/78 ± 46/82درد )0-100(

--16/35 ± 53/20علائم بیماری )0-100(

--17/19 ± 47/78فعالیت روزانه زندگی )0-100(

--21/27 ± 35/49کیفیت زندگی )0-100(

)Body Mass Index(: نسبت وزن بر قد به توان 2. BMI .انحراف استاندارد :SD :نکته. اختصارات

 OA نتایـج تحلیل واریانس نشـان داد سـرعت راه رفتن در گروه
به‌طـور معنی‌داری کمتر از گروه کنترل در تمامی شـرایط اسـت 
)F)3،16(=5/56 ،p=0/008 ،Eta=0/51(. مقایسـه درون‌گروهی 
نشـان داد سـرعت راه رفتـن در گـروه OA در تمامـی شـرایط 

گام‌بـرداری دارای تفـاوت معنـی‌داری بـا گام بـرداری بـا پـای 
برهنـه دارد )F)3،7( =12/22 ،p=0/004 ،Eta=0/84( )نمـودار 
2(. همچنیـن در تمـام شـرایط عملکـرد پای آسـیب‌دیده با پای 

 .)p<0/05( سـالم تفاوت معنـی‌داری نداشـت
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 بر
متر

 
نيه

ثا

*

* **
*

**
*

‡
‡

‡‡

نــوع کفــی اختــاف معنــی‌دار در عملکــرد پاهــا وجــود نداشــت  
)p<0/05( )جــدول 2(.

 ،FzMS نتایــج تحلیــل عاملــی نشــان داد کــه در مؤلفــه
 ،p=0/000 ،Eta=0/73( اثــر عامــل کفــی معنــی‌داری بــود
ــم  ــی ه ــروه و کف ــن گ ــل بی ــن تعام F)3،16(=47/91(. همچنی
معنــی‌دار بــود )F)3،16(= 11/67 ،p=0/000 ،Eta=0/39(، بنابــر 
بررســی درون‌گروهــی، مشــخص گردیــد کــه اســتفاده از کفــی 
ــن  ــدار ای ــی‌داری در مق ــروه، موجــب کاهــش معن ــر دو گ در ه
مؤلفــه شــده اســت. همچنیــن اســتفاده از کفــی موجــب کاهــش 
ــالم  ــیب‌دیده و س ــای آس ــاف دوپ ــزان اخت ــر می ــی‌داری ب معن
 ،p=0/000 ،Eta=0/51( در گــروه اســتئوآرتریت شــده اســت

F)3،16( =18/97( )جــدول 2(. 
نتایــج تحلیــل واریانــس در مــورد مؤلفــه FzPO، نشــان داد کــه 

تأثیــر  کفــی  عامــل  داد  نشــان  واریانــس  تحلیــل  نتایــج 
معنــی‌داری بــر مؤلفــه FZHC دارد، بدیــن معنــی کــه اســتفاده 
از کفــی موجــب افزایــش معنــی‌داری در ایــن مؤلفــه می‌گــردد 
)F)3،16(= 26/64 ،p=0/000 ،Eta=0/60(. اثــر متقابــل بیــن دو 
 ،p=0/02 ،Eta=0/16( عامــل کفــی و گــروه معنــی‌دار می‌باشــد
کــه  داد  نشــان  بررســی درون‌گروهــی  و   ،)F)3،16(= 3/41
 OA ــروه ــه در گ ــن مؤلف ــش ای ــی موجــب افزای اســتفاده از کف
گردیــده اســت )F)3،16(=15/44 ،p=0/000 ،Eta= 0/63(. امــا 
در گــروه کنتــرل اســتفاده از کفی‌هــا موجــب تغییــر معنــی‌دار 
ــه در  ــرد ک ــان ک ــی بی ــج جفت ــه نتای ــت. مقایس ــده اس نگردی
ــرد  ــن عملک ــاف بی ــه اخت ــای برهن ــا پ ــن ب ــت راه رفت وضعی
ــی‌دار  ــروه OA معن ــراد گ ــالم در اف ــیب‌دیده و س ــای آس دو پ
بــوده اســت )p = 0/03(، امــا در وضعیــت اســتفاده از هــر ســه 

محمدحسن بیجارچیان و همکاران

نمودار 2. مقایسه سرعت گام‌برداری در گروه‌های OA و کنترل در شرایط مختلف گام‌برداری.
نکتــه. علامــت * بیانگــر وجــود اختــاف معنــی‌دار در حالــت گام بــرداری بــا پــای برهنــه بــا هــر ســه نــوع گام‌بــرداری بــا کفی‌هــای مختلــف و علامــت ‡ بیانگــر 

وجــود اختــاف معنــی‌دار در حالــت گام بــرداری بــا کفــی صفــر درجــه بــا گام‌بــرداری بــا کفــی‌ 11 درجــه می‌باشــد.
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ــا  ــل پ ــی و عام ــن کف ــل بی ــر متقاب ــی اث F)3،16( =0/81(. ول
معنــی‌دار بــود )F)3،16( =2/84 ،p=0/04 ،Eta=0/14(، مقایســه 
دوبــه‌دو نشــان داد کــه فقــط در شــرایط راه رفتــن نرمــال و در 
ــای  ــیب‌دیده و پ ــای آس ــن پ ــاف بی ــتئوآرتریت اخت ــراد اس اف
ــاف  ــن اخت ــرایط ای ــر ش ــد و در دیگ ــی‌دار می‌باش ــالم معن س

ــدارد )نمــودار 3(.  وجــود ن

OA جدول 2: مقایسه نیروی عکس‌العمل عمودی زمین )نیوتن بر درصد وزن بدن( در شرایط مختلف گامبرداری در دو گروه کنترل و

گروه

بین گروهیدرون‌گروهی گروه OAگروه سالمراه رفتنمتغیر

OA/منتخبسالم/منتخب پای OAپای سالمپای منتخب

FZHC

0/460/08*0/03)16/3(106/4)10/7(113/70)7/0(116/72پای برهنه

0/630/910/83)19/1(119/24)13/8(119/87)5/9(120/59کفی 11 

0/410/530/88)20/3(122/57)21/2(119/14)4/7(123/59کفی 5 

0/170/940/86)19/8(123/63)17/8(122/01)7/0(122/41کفی صفر 

Fzp2

*0/050/0001*0/0001)17/9(108/06)11/3(89/51)6/1(81/14پای برهنه

0/05*0/530/04)12/2(85/59)10/7(85/01)6/3(76/44کفی 11 

0/180/220/08)13/3(83/58)13/1(80/94)5/7(75/19کفی 5 

0/960/140/15)12/2(82/89)12/1(82/93)6/9(76/18کفی صفر 

Fzp3

0/750/12*0/006)15/8(107/24)19/6(114/07)6/6(116/14پای برهنه

0/550/800/69)21/8(111/98)20/9(113/13)5/4(114/89کفی 11 

0/910/720/70)22/1(113/09)22/1(113/34)4/9(115/87کفی 5 

0/170/910/83)21/4(110/99)20/6(113/40)8/8(112/60کفی صفر 

p>0/05 نکته. * وجود اختلاف معنیدار در سطح

تأثیر کفی کفش با گوه خارجی بر نیروهای عکس‌العمل زمین ...

نتایــج نشــان داد کــه عامــل کفــی موجــب افزایــش معنــی‌داری 
در مقــدار مؤلفــه FYBreaking )نیــروی ترمزکنندگــی در 
 ،p=0/000 ،Eta =0/29( ــت ــده اس ــی( ش ــی خلف ــت قدام جه
F)3،16( =7/26(؛ امــا تعامــل بیــن عامــل کفی و گــروه معنی‌دار 
ــر 4  ــروه در ه ــر دو گ ــرد  ه ــه عملک ــی ک ــن معن ــه ای ــود، ب نب
 ،p=0/49 ،Eta=0/04( ــت ــوده اس ــابه ب ــن مش ــت راه رفت وضعی

عامــل کفــی تأثیــر معنــی‌داری بــر ایــن مؤلفــه نداشــته اســت 
)F)3،16( =1/62 ،p=0/19 ،Eta =0/08( و نیــز هــر دو گــروه 

ــد  ــابهی بودن ــرد مش ــن دارای عملک ــرایط راه رفت ــام ش در تم
)F)3،16( =2/26 ،p =0/09 ،Eta=0/11( )جــدول 2(.  
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انجمن بیهوشــی موضعی و درد ایـــران

تأثیــر معنــی‌داری داشــته و موجــب افزایــش مقــدار ایــن مؤلفــه 
و   ،)F)3،16(  =4/92  ،p=0/004 ،Eta=0/22( اســت  گردیــده 
ــرد  ــن دارای عملک ــام شــرایط راه رفت ــروه در تم ــر دو گ ــز ه نی

 .)p<0/09( ــد مشــابهی بودن
نتایــج تحلیــل واریانــس نشــان داد عامــل کفــی موجــب افزایــش 
ــن  ــل زمی ــروی عکس‌العم ــذاری نی ــرخ بارگ ــی‌داری در ن معن
 ،)F)3،16(=5/35  ،p=0/003  ،Eta  =0/23( اســت  گردیــده 
ــتفاده از  ــه اس ــد ک ــان می‌کنن ــی بی ــی درون‌گروه ــج بررس نتای
کفــی موجــب کاهــش اختــاف بیــن پــای آســیب‌دیده و پــای 
ســالم در افــراد اســتئوآرتریت نســبت بــه وضعیــت بــدون کفــی 
گردیــده اســت )F)3،16(=5/35 ،p =0/003 ،Eta=0/23( ، و در 
ــی‌داری مشــاهده  ــاف معن ــروه اخت ــن دو گ ــه شــرایط و بی بقی

نگردیــد. 

نتایــج نشــان داد کــه عامــل کفــی موجــب افزایــش معنــی‌داری 
ــی در  ــروی پیش‌برندگ ــه FYPropulsive )نی ــدار مؤلف در مق
 ،p=0/000 ،Eta=0/29( گردیــده اســت )جهــت قدامــی خلفــی
F)3،16( =7/26(. امــا تعامــل بیــن عامــل کفــی و گــروه 
ــروه  ــر دو گ ــرد  ه ــه عملک ــی ک ــن معن ــه ای ــود؛ ب ــی‌دار نب معن
 ،Eta=0/04( ــوده اســت ــن مشــابه ب در هــر 4 وضعیــت راه رفت
ــل  ــر متقاب ــد اث ــان دادن ــج نش F)3،16( =0/81 ،p=0/49(. نتای
،p=0/04 ،Eta=0/14( ــود ــی‌دار ب ــا معن ــل پ ــی و عام ــن کف بی

ــط در  ــه فق ــان داد ک ــه‌دو نش ــه دوب F)3،16( =2/84(، مقایس
ــتئوآرتریت  ــراد اس ــه و در اف ــای برهن ــا پ ــن ب ــرایط راه رفت ش
اختــاف بیــن پــای آســیب‌دیده و پــای ســالم معنــی‌دار 
می‌باشــد و در دیگــر شــرایط ایــن اختــاف وجــود نــدارد. 
 FxHC نتایــج تحلیــل عاملــی نشــان داد عامــل کفــی در مؤلفــه

نمودار 3. مقایسه نیروی عکس‌العمل قدامی خلفی زمین در گام‌برداری گروه‌های OA و کنترل در شرایط مختلف گام‌برداری.
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ــیمال  ــل پروگس ــتر در مفاص ــار بیش ــرداری و ب ــی گام ب کارای
می‌باشــد)22(. بــا توجــه بــه نتایــج ایــن مطالعــه، می‌تــوان 
بیــان کــرد کــه گــروه کنتــرل در تمــام شــرایط راه رفتــن دارای 
ــد.  ــروه OA بودن ــه گ ــرداری بیشــتری نســبت ب ســرعت گام ب
ــا  ــته‌اند، ام ــز داش ــتری نی ــل بیش ــروی عکس‌العم ــن نی بنابرای
گــروه OA بــا داشــتن ســرعت راه رفتــن پایین‌تــر دارای نیــروی 
ــان از  ــه نش ــد ک ــالم بوده‌ان ــراد س ــا اف ــابهی ب ــل مش عکس‌العم
ــه  ــا توجــه ب ــراد اســت. ب ــن اف ــرداری در ای ــی گام ب عــدم کارای
افزایــش ســرعت راه رفتــن و نیــز افزایــش نیــروی عکس‌العمــل 
ــا شــیب‌های  ــی ب ــگام اســتفاده از کف ــه اول، هن عمــودی در قل
مختلــف در پــای آســیب‌دیده، شــاید بتــوان نتیجــه گرفــت کــه 
همســو بــا نتایــج مطالعــه عبدالــه و رادوان )2011( اســتفاده از 
ــای آســیب‌دیده  در گــروه  کفــی موجــب بهبــود در عملکــرد پ

ــت)1(.  OA گردیده اس
نتایــج ایــن مطالعــه همســو بــا نتایــج گــوک و همــکاران 
)2002( نشــان داد کــه گــروه OA دارای نیــروی عکس‌العمــل 
کمتــر و عــدم تقــارن بیشــتر در عملکــرد پاهــا بــوده اســت)25(، 
ــن  ــکاران )1992( ای ــج میســر و هم ــا نتای ــن همســو ب همچنی
مطالعــه نیــز نشــان داد کــه افــراد در گــروه OA دارای کاهــش 
در قلــه اول نیــروی عکس‌العمــل عمــودی بودنــد و در قلــه دوم 
ــردن  ــاه ک ــت کوت ــه عل ــرات ب ــن تغیی ــاف نداشــتند)26(. ای اخت
ــه ناشــی از وجــود درد در  ــی می‌باشــد ک ــش برندگ ــه پی مرحل
ــن  ــد. همچنی ــتئوآرتریت می‌باش ــه اس ــا ب ــراد مبت ــوی اف زان
پاییــن بــودن ســرعت راه رفتــن در افــراد گــروه OA می‌توانــد 
بــه علــت پاییــن بــودن نیــروی فشــاری )نیــروی Fy( در طــی 
سوپینیشــن باشــد)27(. نتایــج مطالعــات نشــان داد کــه افزایــش 
ــی  ــرل میان ــش در کنت ــت کاه ــه عل ــد ب ــروی Fx می‌توان در نی
جانبــی بــدن در حیــن راه رفتــن باشــد. مطابــق بــا نتایــج ایــن 
مطالعــه مقــدار مؤلفــه Fx در هــر دو گــروه در شــرایط اســتفاده 
ــاید  ــه ش ــت ک ــان داده اس ــی‌داری نش ــش معن ــی افزای از کف
بتــوان نتیجــه گرفــت اســتفاده از کفــی موجــب کاهــش کنتــرل 

ــدن در هــر دو گــروه شــده اســت. میانی-جانبــی ب
تغییــرات در جنبه‌هــای کینتیــک و کینماتیــک  راه رفتــن افــراد 
مبتــا بــه اســتئوآرتریت داخلــی زانــو ممکــن اســت بــه دلیــل 

بحث
هــدف مطالعــه حاضــر مقایســه مؤلفه‌هــای نیــروی عکس‌العمــل 
زمیــن در افــراد دارای اســتئوآرتریت داخلــی زانــو و افــراد ســالم 
بــود. در ایــن مطالعــه فــرض بــر ایــن بــود کــه افــراد بــا آســیب 
ــری در  ــک کمت ــروی پی ــو دارای نی ــی زان ــتئوآرتریت داخل اس
محــور،  ســه  در  زمیــن  عکس‌العمــل  نیــروی  مؤلفه‌هــای 
ســرعت گام‌بــرداری و نــرخ بارگــذاری کمتــر نســبت بــه افــراد 

ــد.  ســالم بودن
نتایــج ایــن مطالعــه نشــان داد کــه عامــل کفــی موجــب تغییــر 
ــن شــرایط  ــن شــده اســت و ای ــی‌داری در ســرعت راه رفت معن
ــان  ــی نش ــی‌های درون‌گروه ــود. بررس ــاوت ب ــروه متف در دو گ
داد کــه گــروه ســالم در تمــام شــرایط راه رفتــن دارای ســرعت 
ــن در  ــرعت راه رفت ــه س ــد. درحالی‌ک ــابهی بودن ــن مش راه رفت
وضعیــت گام‌بــرداری بــا پــای برهنــه در گــروه OA نســبت بــه 
دیگــر شــرایط به‌طــور معنــی‌داری کمتــر بــود و نیــز در شــرایط 
راه رفتــن بــا کفــی صفــر و 5 درجــه ســرعت راه رفتــن به‌طــور 
معنــی‌داری بیشــتر از وضعیــت نرمــال و کفــی 11 درجــه بــود. 
به‌طــور کلــی نتایــج پژوهــش حاضــر نشــان داد عامــل کفــی بــر 
مؤلفه‌هــای قلــه اول و دوم نیــروی عمــودی عکس‌العمــل زمیــن 
ــن  ــش ای ــب افزای ــی‌داری دارد و موج ــر معن ــن تأثی در راه رفت
ــودی  ــروی عم ــوم نی ــه س ــا مؤلف ــت؛ ام ــده اس ــا ‌گردی مؤلفه‌ه
ــه‌ اســت.  ــرار نگرفت ــوع کفــی مــورد اســتفاده، ق ــر ن تحــت تأثی
ــج درون‌گروهــی نشــان داد کــه اســتفاده از کفــی  بررســی نتای
ــروی  ــای نی ــه مؤلفه‌ه ــش در هم ــب افزای ــروه OA موج در گ
ــه  ــای آســیب‌دیده نســبت ب ــن در پ عمــودی عکس‌العمــل زمی
ــه  ــان داد ک ــا نش ــی میانگین‌ه ــت. بررس ــده اس ــالم ش ــای س پ
ــا پــای برهنــه(  در وضعیــت راه رفتــن نرمــال )بــدون کفــی و ب
ــری نســبت  ــروی عکس‌العمــل کمت ــای آســیب‌دیده دارای نی پ
بــه پــای ســالم در افــراد OA داشــت، امــا در وضعیــت اســتفاده 
ــش  ــیب‌دیده افزای ــای آس ــل در پ ــروی عکس‌العم ــی، نی از کف
یافــت و اختــاف بیــن پاهــا به‌طــور معنــی‌داری کاهــش یافــت. 
افزایــش ســرعت راه رفتــن موجــب افزایــش نیــروی عکس‌العمل 
ــرداری همــراه  عمــودی می‌گــردد )23, 24(. کاهــش ســرعت گام ب
بــا افزایــش در نیــروی عکس‌العمــل عمــودی نشــانه عــدم 

91تأثیر کفی کفش با گوه خارجی بر نیروهای عکس‌العمل زمین ...

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 ja

p.
iu

m
s.

ac
.ir

 o
n 

20
26

-0
6-

20
 ]

 

                             9 / 13

https://jap.iums.ac.ir/article-1-5381-en.html


انجمن بیهوشــی موضعی و درد ایـــران

موجــب بهبــود کنتــرل در جهــت قدامی-خلفــی گردیــده اســت. 
درحالی‌کــه اســتفاده از کفــی بــا افزایــش در مؤلفــه Fx، موجــب 
ــن پیشــنهاد  ــی جانبــی می‌گــردد. بنابرای تضعیــف کنتــرل میان
ــتئوآرتریت، از  ــراد اس ــی در اف ــتفاده از کف ــن اس ــود ضم می‌ش
ــی و  ــات میانی-جانب ــرل انحراف ــا جهــت کنت ــچ پ ــده م نگهدارن

پایــداری بیشــتر در حیــن راه رفتــن اســتفاده گــردد. 

تقدیر و تشکر
ایــن مقاله منتــج از پایان‌نامه کارشناســی ارشــد م. ح. ب، مصوّب 
ــیله  ــد. بدین‌وس ــدان می‌باش ــد هم ــامی واح ــگاه آزاد اس دانش
از مســئولین آزمایشــگاه  را  نهایــت قدردانــی  نویســندگان، 
آزمودنی‌هــا  کلیــه  و  دانشــگاه  ایــن  ورزشــی  بیومکانیــک 
ــد. ــد را دارن ــرکت کردن ــش ش ــن پژوه ــه در ای ــه داوطلبان ک

ــا اســتراتژی جدیــد بــرای حفــظ  ســازگاری عصبــی عضلانــی ب
ــن  ــی راه رفت ــش درد در ط ــچر و کاه ــرل پوس ــا کنت ــادل ی تع
ــه  ــای پژوهــش حاضــر، اســتفاده از جامع باشــد. از محدودیت‌ه
مــردان و عــدم حضــور زنــان در ایــن مطالعــه و نیــز کــم بــودن 
نمونــه آمــاری بــود کــه موجــب کاهــش انطبــاق ایــن نتایــج بــا 

ــردد.  ــی می‌گ ــوزه کلینیک ح

نتیجه‌گیری
ــی  ــتفاده از کف ــه اس ــرد ک ــخص ک ــه مش ــن مطالع ــج ای نتای
ممکــن اســت منجــر بــه تغییــرات مکانیکــی در راه رفتــن افــراد 
ــج  ــا نتای ــق ب ــردد. مطاب ــو گ ــی زان ــتئوآرتریت داخل دارای اس
پژوهــش حاضــر اســتفاده از کفــی موجــب ایجــاد تقــارن بیــن 
پاهــا در افــراد گــروه OA گردیــد؛ بنابرایــن اســتفاده از کفی‌هــا 
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Abstract

Aims and background: The purpose of this study was to investigate the effect of lateral wedge insole on 
ground reaction forces and loading rate in patients with knee osteoarthritis.
Materials and methods: Ten individuals with medial knee osteoarthritis and 10 healthy subjects with similar 
age, height and mass were studied. The kinetic variables and walking speed of the subjects were calculated in 
walking conditions with barefoot, 0, 5 and 11 degrees lateral wedge insole. For inter-group comparison, the 
repeated measure and for between group comparison the MANOVA test were used, the level of significance 
was p <0.05.
Findings: The results showed that using an insole, significantly increased the speed of walking in the 
osteoarthritis group (P <0.05). Also, the GRF was lower in damaged foot than that of normal foot when walking 
barefoot;besides  the symmetry of foot was improved when osteoarthritis group used an insole. In general, the 
use of lateral wedge insole increased all components of the ground reaction force in the osteoarthritis group.
Conclusion: According to the results of this study, the use of insole improves control in the anterior-posterior 
direction and symmetry in the foot performance for osteoarthritis patients. However the increase in the Fx 
component indicated a reduction in lateral control during walking. Therefore, the use of ankle support brace 
for controlling medial lateral deviations  can make it more stable while walking.
Keywords: Knee osteoarthritis, Gait, Insole, Ground reaction force 
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