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Abstract

Aims and Background: Patellofemoral pain syndrome is one of the most common musculoskeletal disorders, and 
is related to biomechanical factors of the lower extremities. The purpose of this study was to compare the effect of 
hip and knee strengthening with external instruction exercises on the lower extremity kinematics in patients with 
Patellofemoral pain syndrom.
Materials and Methods: 50 men and women with Patellofemoral pain syndrom (18 to 45 years) participated in this 
study. Subjects were assigned to experimental (n = 25) and control (n = 25) groups. Evaluation of gait kinematics was 
conducted using two-dimensional video camera. Subjects in the control group received hip and knee strengthening 
exercises and in the experimental group performed hip and knee strengthening with external instruction exercise for 
six weeks. Independent and dependent T-tests were used for statistical analysis.
Findings: The results of the statistical tests showed that addition of external focus instruction on hip and knee 
strengthening exercises affected the lower extremity kinematics of Patellofemoral pain syndrom subjects and 
significantly improved the lower extremity kinematics (p≤0. 05). 
Conclusion: Hip and knee strengthening with external instructions exercises seem to be more effective in improving 
gait kinematics than exercises that focus solely on strengthening the hip and knee muscles.
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چکیده
زمینــه و هــدف: ســندرم درد پاتلوفمــورال یکــی از شــایع تریــن اختــالات اســکلتی عضلانــی می‌باشــد و بــا عوامــل بیومکانیکــی انــدام تحتانــی 
مرتبــط می‌باشــد. هــدف مطالعــه حاضــر، مقایســه تاثیــر تمرینــات تقویتــی ران و زانــو بــه همــراه دســتورالعمل تمرکــز خارجــی بــر کینماتیــک افــراد 

دارای ســندرم پاتلوفمــورال می‌باشــد.
 )n=25(در ایــن تحقیق شــرکت کردنــد. افــراد در دو گروه تجربــی )مــواد و روش‌هــا: 50 مــرد و زن مبتــا بــه ســندرم پاتلوفمــورال )18 تــا 45 ســال
و کنتــرل)n =25( تقســیم شــدند. ارزیابــی کینماتیــک راه رفتــن افــراد بــه وســیله دوربیــن فیلمبــرداری بــه صــورت دو بعــدی صــورت گرفــت. ســپس 
افــراد در گــروه کنتــرل تمرینــات تقویتــی ران و زانــو و در گــروه تجربــی تمرینــات تقویتــی ران و زانــو بــه همــراه تمرکــز خارجــی را بــه مــدت شــش 

هفتــه انجــام دادنــد. آزمون‌هــای آمــاری تــی وابســته و مســتقل جهــت تجزیــه و تحلیــل آمــاری اســتفاده شــد.
یافته‌هــا: نتایــج آزمون‌هــای آمــاری نشــان داد کــه افــزودن دســتورالعمل تمرکــز خارجــی بــر تمرینــات تقویتــی ران و زانــو بــر کینماتیــک انــدام 

 .)0/05 ≤ p(تحتانــی افــراد دارای ســندرم پاتلوفمــورال تاثیــر داشــته و بــه طــور معنــاداری باعــث بهبــود کینماتیــک انــدام تحتانــی شــده اســت
ــی  ــر از تمرینات ــراد موثرت ــک اف ــود کینماتی ــی در بهب ــز خارج ــراه تمرک ــه هم ــو ب ــی ران و زان ــات تقویت ــد تمرین ــر می‌رس ــه نظ ــری: ب نتیجه‌گی

ــد.  ــز دارن ــو تمرک ــات ران و زان ــت عض ــر تقوی ــا ب ــد،که صرف می‌باش
واژه‌های کلیدی: سندرم درد پاتلوفمورال، تمرینات تقویتی، بازخورد، کینماتیک اندام تحتانی
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تهران، ایران
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مقـاله پژوهشـی

ــت و  ــی اس ــد عامل ــندرم چن ــن س ــوند)1(. ای ــه می‌ش آن مواج
شــامل عوامــل لــوکال و گلوبــال می‌باشــد، عوامــل لــوکال ماننــد 
ــال  مکانیــک تغییــر یافتــه مفصــل پاتلوفمــورال و عوامــل گلوب

مقدمه
ســندرم درد پاتلوفمــورال شــایع‌ترین وضعیــت ارتوپــدی اســت 
ــا  کــه متخصصــان و تراپیســت‌ها در مراکــز پزشــکی ورزشــی ب
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ــت عضــات کوادریســپس  ــا تقوی ــری در مقایســه ب ــج بهت نتای
ــود)16،2(.  ــی می‌ش ــه تنهای ب

بــا ایــن حــال تحقیقــات نشــان می‌دهــد کــه علــی رغــم بهبــود 
بالینــی، تقویــت عضــات بــه تنهایــی بــرای تغییــر کینماتیــک 
ــی  ــه ســندرم پاتلوفمــورال کاف ــا ب ــراد مبت ــا اف ــراد ســالم ی اف
ــه اســتفاده از  ــر ایــن اســاس محققــان شــروع ب نیســت)18،17(. ب
ــه در  ــر یافت ــی تغیی ــای حرکت ــاح الگوه ــت اص ــورد جه بازخ
ــتفاده  ــه اس ــد ک ــان می‌ده ــات نش ــد. مطالع ــراد کردن ــن اف ای
از بازخــورد در حیــن بازآزمــوی حرکــت در ترکیــب بــا درمــان 

توانبخشــی مفیــد اســت)23-19،12(. 
ــه  ــه در زمین ــورت گرفت ــین ص ــات پیش ــا تحقیق ــتا ب همراس
ــق حاضــر  ــورال، تحقی ــوزش در ســندرم پاتلوفم بازخــورد و آم
ــر  ــی ب ــورد خارج ــدن بازخ ــزوده ش ــر اف ــا تاثی ــت ت ــر آن اس ب
ــورد  ــو( را م ــی ران و زان ــات مقاومت ــن) تمرین ــات روتی تمرین
ــر ایــن  ــرار دهــد. پیــش فــرض محقــق ب بررســی و مقایســه ق
ــات  ــه تمرین ــی ب ــورد خارج ــردن بازخ ــه ک ــه اضاف ــت ک اس
ــه تمرینــات  ــو اثربخشــی بیشــتری نســبت ب تقویتــی ران و زان
تقویتــی در بهبــود کینماتیک افــراد دارای درد پاتلوفمورال دارد.

مواد و روش‌ها
ــی بالینــی، دو ســو  ــوع تحقیقــات کارآزمای تحقیــق حاضــر از ن
ــش  ــاق در پژوه ــامانه اخ ــه در س ــن مطالع ــد. ای ــور می‌باش ک
ــد آن  ــد تایی ــی و ک ــی بررس ــگاه خوارزم ــتی دانش ــوم زیس عل
ــرای  ــل از اج ــماره IR.KHU.REC.1398.034 قب ــد ش ــه ک ب
تحقیــق اخــذ گردیــد. بعــد از آن بصــورت آینــده نگــر در ســایت 
ــماره  ــخ 2020-01-05 و ش ــران در تاری ــی ای ــی بالین کارآزمای
ــی  ــاران ط ــد. بیم ــت گردی IRCT20150503022068N3 ثب
ــردآوری  ــگاه گ ــتی دانش ــامت و تندرس ــز س ــه‌ای از مرک بیان
ــز  ــا 45 ســال کــه حائ ــا دامنــه ســنی 18 ت شــدند. بیمــاران ب
ــرکت  ــه ش ــی اولی ــد در ارزیاب ــق بودن ــه تحقی ــرایط ورود ب ش
کردنــد. قبــل از شــروع تحقیــق، از آزمودنی‌هــای تحقیــق 

ــق اخــذ شــد. ــی شــرکت در تحقی ــه کتب ــت نام رضای
حجــم نمونــه بــا اســتفاده از داده‌هــای تحقیــق مشــابه کلارک 
ــوان  ــطح ت ــا σ =141 δ،N.m=94 و س ــکاران)2000( ب و هم

ماننــد افزایــش اداکشــن و چرخــش داخلــی ران در طــول 
فعالیت‌هــای همــراه بــا تحمــل وزن)2(. اختــال پاتلوفمــورال کــه 
بیشــتر در نتیجــه آناتومــی غیرطبیعــی )بدراســتایی اســتخوانی 
و آســیب بافــت نــرم( ایجــاد می‌شــود، زمینــه‌ای را بــرای 
ــم  ــا( فراه ــگ پت ــتر )مال-ترکین ــی بیش ــالات بیومکانیک اخت
می‌کنــد)3(. همچنیــن تغییــرات در کینتیــک وکینماتیــک 
ــه سرتاســر  ــای وارده ب ــش باره ــه افزای ممکــن اســت منجــر ب
مفصــل پاتلوفمــورال شــود، کــه نهایتــا باعــث درد پاتلوفمــورال 

می‌شــود)5،4(. 
درد پاتلوفمــورال عــاوه بــر ایجــاد درد و کاهــش عملکــرد، باعث 
ــروز تغییــرات کینتیکــی و کینماتیکــی در سیســتم حرکتــی  ب
می‌شــود. تعــدادی از تحقیقــات تغییراتــی را در کینماتیــک ران 
و زانــو در افــراد مبتــا بــه درد پاتلوفمــورال نشــان داده‌انــد)4،6،7(، 
ــی ران)7(،  ــش داخل ــن ران)6(، چرخ ــش اداکش ــامل افزای ــه ش ک
ــو)7( در مقایســه  ــو)6(، و کاهــش زاویــه فلکشــن زان ابداکشــن زان
ــردی می‌باشــد.  ــای عملک ــالم در طــول فعالیت‌ه ــراد س ــا اف ب

ــک راه  ــال کینماتی ــن بســیاری از مشــخصات غیرنرم هــم چنی
ــش  ــش چرخ ــد)8(. افزای ــارکت دارن ــاد درد مش ــن در ایج رفت
ــک  ــد ریس ــن می‌توان ــی راه رفت ــن در ط ــی ران و اداکش داخل
فاکتــوری برای توســعه درد پاتلوفمــورال باشــد)4،9،10(. کینماتیک 
ــو در صفحــه فرونتــال و ترانســورز )افزایــش اداکشــن  ران و زان
ــد  ــو( می‌توان ــی زان ــش داخل ــی ران و چرخ ــش داخل و چرخ
ــک  ــر مکانی ــق تغیی ــورال را از طری ــل پاتلوفم ــترس مفص اس
مفصــل پاتلوفمــورال و کاهــش فضــای بیــن پتــا و ران تحــت 

تاثیــر قــرار دهــد)11(. 
درک صحیــح از چگونگــی تاثیــر کینماتیــک انــدام تحتانــی بــر 
ــرای  ــه شــمار می‌آیــد)10(. ب مفصــل پاتلوفمــورال امــری مهــم ب
ــز  ــگام تجوی ــد هن ــده بای ــه وارد ش ــودن مداخل ــش ب ــر بخ ثم
مداخــات درمانــی بــر فاکتورهــای زمینــه‌ای ایجــاد این ســندرم 
تمرکــز کــرد)12(. تــا بــه امــروز مطالعــات متعــددی تاثیرگــذاری 
ــت  ــپس)13(، تقوی ــت کوادریس ــم از تقوی ــی اع ــات تقویت تمرین
ران)14( و همچنیــن تقویــت عضــات ران و زانــو)15( را در درمــان 
ــان  ــات دیگرنش ــد. مطالع ــان داده‌ان ــورال نش ــندرم پاتلوفم س
ــب  ــپس موج ــی ران و کوادریس ــات تقویت ــه تمرین ــد ک داده‌ان

فاطمه آقا کشی زاده و همکاران 94
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80 درصــد و ســطح آلفــای 0/05، بــا در نظــر گرفتــن احتمــال 
ریــزش 10 درصــد، 25 نفــر در هــر گــروه تخمیــن زده شــد)24(. 
ــون  ــورال از آزم ــه درد پاتلوفم ــا ب ــراد مبت ــایی اف ــرای شناس ب
ــق  ــه تحقی ــا ب ــار ورود آزمودنی‌ه کلارک)25( اســتفاده شــد. معی
ــاه)26(، مثبــت  ــل 3 م ــه مــدت حداق ــو ب ــوی زان شــامل درد جل
ــل دو فعالیــت،  ــش درد در حداق شــدن تســت کلارک)27(، افزای
بــالا و پاییــن رفتــن از پلــه، اســکوات، زانــو زدن، نشســتن‌های 
ــا  ــی ی ــش داخل ــس بخ ــگام لم ــدت)26( و درد هن ــی م طولان

ــود.  خارجــی پتلا)26(ب
ــد  ــه رون ــر از ادام ــرایط زی ــتن ش ــورت داش ــا در ص آزمودنی‌ه
ــی)26(،  ــدام تحتان مطالعــه حــذف می‌شــدند: ســابقه جراحــی ان
بیمــاری قلبــی)26(، اختــال عصبــی)26(، آســیب‌های ناحیــه زانــو 
ــد)26(  ــت روماتوئی ــتئوآرتریت و آرتری ــارداری)26(، اس و ران)26(، ب
هــم چنیــن افــرادی کــه دارای تفــاوت طــول ســاق پــا بیشــتر 
از یــک ســانتی متــر در حالــت خوابیــده از خــار خاصــره قدامــی 
ــته  ــار گذاش ــه کن ــد از مطالع ــی بودن ــوزک داخل ــا ق ــی ت فوقان

شــدند)26(.
ــر اســاس  ــی ســازی ب ــاران، تصادف ــه بیم ــی اولی ــس از ارزیاب پ
ــی  ــه انجــام شــد. یــک ســری اعــداد متوال بلوک‌هــای چهارگان
کــه بــه وســیله جــدول اعــداد در کامپیوتــر تولیــد شــده بودنــد 
ــک  ــدند. ی ــرار داده ش ــات ق ــای م ــی در پاکت‌ه ــور تصادف بط
ــی  ــه‌ای، تصادف ــای مداخل ــاران و گروه‌ه ــه بیم ــد ب ــر بلاین نف
ســازی و انتســاب اعــداد بــه گروه‌هــا )گــروه کنتــرل )تمرینــات 
تقویتــی ران و زانــو، n =25(، گــروه تجربــی )تمرینــات تقویتــی 
 ))n =25 ،ران و زانــو بــه همــراه دســتورالعمل تمرکــز خارجــی
را انجــام داد. همچنیــن بیمــاران در هــر گــروه نســبت بــه نحــوه 
ــر  ــای دیگ ــده در گروه‌ه ــام ش ــه انج ــازی و مداخل تصادفی‌س
ــات  ــات و تمرین ــتورالعمل مداخ ــپس دس ــد. س ــد بودن بلاین

ــرای هــر گــروه توضیــح داده شــد. ــه ب بصــورت جداگان
ــت  ــی جه ــا مارکرهای ــن آزمودنی‌ه ــز راه رفت ــور آنالی ــه منظ ب
ــر  ــورد نظ ــای م ــر روی لندمارک‌ه ــت، ب ــیر حرک ــی مس ردیاب
چســبانده شــد و حــرکات در صفحــات ســاجیتال و فرونتــال بــا 
 SONY®, Model( اســتفاده از دوربیــن فیلم‌برداری دیجیتــال
شــدند.  ضبــط   )No:DCR-SX44E, Made In JAPAN

پــس از یــک ثانیــه ایســتادن جهــت کالیبراســیون، آزمودنی‌هــا 
ــا  ــا 30 گام( ب ــه ) تقریب ــدت 20 ثانی ــه م ــن ب ــت راه رفت فعالی
ســرعت خــود انتخابــی، را بــر روی تردمیــل انجــام دادنــد. یــک 
دوره گــرم کــردن 2 دقیقــه‌ای جهــت ســازگاری بــا تردمیــل و 
ســرعت انتخــاب شــده و هــم چنیــن رســیدن بــه یــک ســطح 
پایــدار راه رفتــن قبــل از 20 ثانیــه جمــع اوری داده انجــام شــد. 
بعــد از اشــنایی ازمودنی‌هــا بــا راه رفتــن روی تردمیــل 10 گام 
متوالــی از انــدام مــورد نظــر انتخــاب و مــورد تجزیــه و تحلیــل 

قــرار گرفــت)28(.
اولیــن برخــورد پــا بــا زمیــن بصــورت بصــری و از طریــق جلــو 
ــن شــد و   ــط شــده تعیی ــوی ضب ــم ویدی ــه فری ــم ب ــردن فری ب
ــد  ــس می‌کن ــن را لم ــا زمی ــه پ ــاری ک ــن ب ــوان اولی ــه عن ب
تعریــف شــده اســت)29(. هــم چنیــن فــاز میداســتنس بــه عنوان 
لحظــه‌ای کــه زانــوی انــدام در حــال نوســان در مجــاورت زانوی 

ــدام در فــاز اســتنس قــرار می‌گیــرد تعریــف شــد)30(. ان
در صفحــه فرونتــال، زاویــه افتادگــی لگــن مقابــل، زاویــه بیــن 
خــط افقــی کــه از خــار خاصــره قدامــی فوقانــی پــای در فــاز 
اســتنس شــروع می‌شــود و یــک خــط دوم کــه خــار خاصــره 
قدامــی فوقانــی پــای در حــال نوســان و اســتنس را بــه متصــل 
ــه‌ی  ــورال، زاوی ــه اداکشــن فم ــف می‌شــود. زاوی ــد، تعری می‌کن
ــی  ــی فوقان ــه از خــار خاصــره قدام ــی اســت ک ــن خــط افق بی
ــه  ــک خــط دوم ک ــاز اســتنس شــروع می‌شــود و ی ــای در ف پ
خــار خاصــره قدامــی فوقانــی پــای در فــاز اســتنس را بــا مرکــز 
مفصــل زانــو متصــل می‌کنــد. زاویــه اداکشــن ران در فــاز میــد 
ــورال و  ــن فم ــه اداکش ــن زاوی ــاوت بی ــوان تف ــه عن ــتنس ب اس

زاویــه افــت لگــن مقابــل محاســبه شــد)31(.
ــو در اولیــن برخــورد  ــه فلکشــن زان در صفحــه ســاجیتال، زاوی
پــا بــا زمیــن بــه عنــوان زاویــه بیــن خــط ایجــاد شــده توســط 
تروکانتــر بــزرگ و اپــی کندیــل جانبــی اســتخوان ران، و یــک 
خــط دیگــر کــه از اتصــال اپــی کندیــل اســتخوان ران و قــوزک 

خارجــی تشــکیل می‌شــود، تعریــف شــده اســت)29(.
زاویــه فلکشــن ران در اولیــن برخــورد پــا بــا زمیــن زاویــه بیــن 
خــط تشــکیل شــده توســط مفصــل آکرومیوکلویــکل و تروکانتر 
ــی  ــه اپ ــزرگ ب ــر ب ــال تروکانت ــه از اتص ــط دوم ک ــزرگ، و خ ب

95مقایسه تاثیرات دستورالعمل‌های تمرکز خارجی در ترکیب با تقویت ...
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انجمن بیهوشــی موضعی و درد ایـــران

اصــاح حرکــت در ایــن گــروه ارائــه نمی‌شــد. بازخــورد خارجــی 
در طــول جلســه تمرینــی و همزمــان بــا اجــرای حرکــت جهــت 
آشــنایی آزمودنــی بــا حــرکات و راســتای صحیــح انــدام تحتانی 
تجویــز می‌شــد. در بازخــورد خارجــی محقــق در حیــن اجــرای 
تمرینــات بــا اســتفاده از دســت خــود و ترابانــد در طــول اجــرای 
حرکــت بــه بیمــار بــه منظــور اصــاح الگــوی حرکــت اشــتباه 
ــراد آمــوزش داده می‌شــد "از  ــرای اف بازخــورد مــی‌داد. مثــا ب
بــه اداکشــن رفتــن ران جلوگیــری کــن"، "از چرخــش داخلــی 
ــح  ــتای صحی ــود را در راس ــه خ ــا "تن ــن" و ی ــت ک ران ممانع

نگــه دار". 
متغیرهــای تحقیــق در دو بخــش آمــار توصیفــی و اســتنباطی 
 P ــر ــزار SPSS نســخه 20 تجزیه‌وتحلیــل شــد. مقادی در نرم‌اف
برابــر 0/05 یــا کمتــر از نظــر آمــاری معنــی دار در نظــر گرفتــه 
شــد. از آمــار توصیفــی بــه منظــور توصیــف داده‌هــای هــر گــروه 
ــراف  ــن و انح ــش از مرکز)میانگی ــاخص‌های گرای ــن ش و تعیی
اســتاندارد( بــرای همــه متغیرهــا و اطلاعــات دموگرافیــک 
آزمودنی‌هــا اســتفاده شــد. از آزمــون شــاپیرو-ویلک بــرای 
ســنجش نرمــال بــودن توزیــع داده‌هــا و از آزمــون تــی 
وابســته بــرای مقایســه میانگیــن اطلاعــات جمــع‌آوری شــده از

ــر  ــون درون ه ــس از آزم ــش و پ ــک در پی ــای کینماتی متغیره
ــه  ــرای مقایس ــتقل ب ــی مس ــون ت ــن از آزم ــم چنی ــروه، و ه گ

ــوق اســتفاده شــد.  ــای ف ــی متغیره ــرون گروه ب

یافته‌ها
ــا از نظــر مشــخصات  ــن گروه‌ه ــاداری بی ــاری معن ــاف آم اخت

ــک وجــود نداشــت)جدول1(.   دموگرافی

ــود)33(. ــف می‌ش ــود، تعری ــاد می‌ش ــی ران ایج ــل خارج کندی
بســته  از  اســتفاده  بــا  ویدئویــی ضبــط شــده  داده‌هــای 
ــت)26(.  ــرار گرف ــل ق ــه و تحلی ــورد تجزی ــوا م ــزاری کین نرم‌اف
ــد.  ــروع ش ــه ش ــری اولی ــت گی ــس از تس ــات دو روز پ تمرین
بیمــاران در هــر دو گــروه تمرینــات را بــه مــدت شــش هفتــه، 
هفتــه‌ای ســه جلســه و هــر جلســه بــه مــدت 45 دقیقــه انجــام 
ــای  ــه تمرین‌ه ــر جلس ــدای ه ــروه در ابت ــر گ ــد. در ه می‌دادن
مربوطــه توســط محقــق بــه طــور کامــل توضیــح داده می‌شــد 
و ســپس آزمودنی‌هــا بــه مــدت 10 دقیقــه گــرم کــردن 
ــام  ــه را انج ــات مربوط ــه تمرین ــد 30 دقیق ــام داده، بع را انج
ــق  ــط محق ــردن توس ــرد ک ــه س ــان 5 دقیق ــد و در پای می‌دادن
ــک  ــروه توســط ی ــر گ ــی در ه انجــام می‌شــد. جلســات تمرین
ــود  آزمونگــر واحــد اداره می‌شــد. از بیمــاران خواســته شــده ب
ــر  ــی دیگ ــه تمرین ــچ برنام ــی در هی ــات تمرین ــن جلس در بی
شــرکت نکننــد. و در طــی دو هفتــه اول اگــر بیمــاران در طــی 
ــد از شــدت  اجــرای حرکــت درد شــدیدی را گــزارش می‌کردن
ــی و  ــه راحت ــت را ب ــار حرک ــا بیم ــد ت ــته می‌ش ــت کاس حرک
بــدون درد انجــام دهــد. شــدت تمرینــات در ابتــدای هفتــه اول 
بــر اســاس حداکثــر قــدرت بیشــینه بــرای هــر فــرد محاســبه 
شــد. همچنیــن محاســبه شــدت در ابتــدای هفتــه ســوم و پنجم

نیــز بــه همیــن روال تکــرار شــد. بیمــاران تمرینــات را با شــدت 
و تعــداد ســت پاییــن ولــی بــا تعــداد تکــرار بــالا شــروع کردنــد. 
ــا و  ــچ پ ــه م ــتفاده از وزن ــا اس ــه ب ــر هفت ــات ه ــدت تمرین ش
ــد افزایــش می‌یافــت ولــی تعــداد ســت‌ها و تکرارهــا هــر  ترابان
دو هفتــه یکبــار تغییــر می‌یافــت بدیــن صــورت کــه از تعــداد 
ــد.  ــزوده می‌ش ــت‌ها اف ــداد س ــه تع ــده و ب ــته ش ــا کاس تکراره
پروتــکل تمرینــات مطالعــه حاضــر بــر اســاس مطالعــات بالــدون 
ــکاران)16(  ــکالی و هم ــکاران)34( و اس ــل و هم ــکاران)15(، ری و هم
ــات  ــام تمرین ــی از انج ــدف اصل ــت. ه ــده اس ــازماندهی ش س
افزایــش قــدرت عضــات ران و زانــو همچنیــن بهبــود کنتــرل 
حرکتــی انــدام تحتانــی حیــن اجــرای حــرکات بــود. از بازخــورد 
خارجــی جهــت اصــاح اداکشــن ران و حــرکات تنــه در گــروه 
تجربــی اســتفاده شــد. گــروه کنتــرل فقــط تمرینــات تقویتــی 
ران و زانــو دریافــت می‌کردنــد و هیــچ گونــه بازخــوردی جهــت 
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ــد)جدول2(. ــاهده ش ــورد مش بازخ
ــرل )p=0/04( و  ــروه کنت ــر دو گ ــن ران در ه ــه اداکش در زاوی
ــس  ــی در پ ــادار درون گروه ــاوت معن ــورد )p=0/01( تف بازخ

ــد)جدول2(. ــاهده ش ــون مش ــش آزم ــه پی ــبت ب ــون نس آزم

تفــاوت معنــادار درون گروهــی در پیــش آزمــون و پــس 
ــود  ــرل وج ــروه کنت ــو و ران در گ ــن زان ــه فلکش ــون زاوی آزم
ــه  ــی در زاوی ــادار درون گروه ــاف معن نداشــت)p ≥0/05(.اخت
فلکشــن ران )p=0/02( و فلکشــن زانــو )p=0/01( در گــروه 

جدول 1. میانگین و انحراف استاندارد مشخصات دموگرافیک آزمودنی‌ها

Pگروه کنترل )n=25(گروه بازخورد )n=25(متغیر

6/520/90±7/6828/88±28/64سن، سال

3/780/34±3/59163/56±164/56قد، سانتی متر

4/340/64±5/5763/50±64/15وزن،کیلوگرم

اختلاف معنادار آماری بین دو گروه مشاهده نشد.

مقایسه تاثیرات دستورالعمل‌های تمرکز خارجی در ترکیب با تقویت ...

جدول 2. مقایسه نمرات کینماتیک راه رفتن

P بین‌گروهیاندازه اثردرصد تغییراتP درون گروهیپس آزمونپیش آزمونگروهمتغیر

زاویه فلکشن ران

)درجه(

بازخورد

)n=25(
21/3±4/711/4±2/2 * 0/02↓ %47/70/79 

0/01 *
کنترل  

)n=25(
18/2±8/817/3±3/4 0/06%8 ↓0/23

زاویه فلکشن زانو

)درجه(

بازخورد

)n=25(
6/2±8/516/3±3/30/01 *↑ %139/7-0/85

* 0/01
کنترل  

)n=25(
9/3±1/810/3 ± 2/30/09↑ %12/1-0/15

زاویه اداکشن ران

)درجه(

بازخورد

)n=25(
18/2±3/77/1 ± 5/6* 0/01↓ %590/92

* 0/02
کنترل  

)n=25(
15/2±8/911/3 ± 2/5* 0/04↓ %29/10/58

تفاوت معنی‌دار)*( 
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انجمن بیهوشــی موضعی و درد ایـــران

 ،)p=0/01( اختــاف بیــن گروهــی در زوایــای فلکشــن ران
فلکشــن زانــو )p=0/01( و اداکشــن ران )p=0/02( در پــس 

ــدول 2(.  ــود )ج ــادار ب ــون معن آزم

بحث
هــدف مطالعــه حاضــر بررســی تاثیــر تمرینــات تقویتــی ران و 
زانــو بــه همــراه دســتورالعمل تمرکــز خارجــی بــر کینماتیــک 
ــود.  ــورال ب ــندرم درد پاتلوفم ــه س ــا ب ــراد مبت ــن اف راه رفت
ــی  ــکل تمرین ــه پروت ــا بیانگــر آن اســت ک ــای م ــج یافته‌ه نتای
کــه شــامل تمرینــات تقویتــی عضــات مفصــل ران و زانــو بــه 
ــدام  ــح ان ــتای صحی ــورد راس ــی در م ــورد خارج ــراه بازخ هم
ــه  ــه ب ــت ک ــی اس ــه درمان ــر از برنام ــد، مؤثرت ــی می‌باش تحتان
تقویــت عضــات ران و زانــو بــدون اســتفاده از دســتورالعمل‌های 

بازخــورد می‌پــردازد. 
یافتــه مهــم مطالعــه حاضــر ایــن هســت کــه بعــد از 6 هفتــه 
درون  تغییــرات  درصــد  تمرینــی  برنامه‌هــای  در  شــرکت 
ــو) 139/7%( در  ــن ران) 47/7%( و زان ــای فلکش ــی زوای گروه
گــروه بازخــورد خارجــی بیشــتر و میــزان موفقیــت در درمــان 
ــود  ــن وج ــا ای ــود. ب ــتر ب ــرل بیش ــروه کنت ــا گ ــه ب در مقایس
میــزان فلکشــن ران و زانــو در گــروه کنتــرل در انتهــای 
تمرینــات تغییــر نکــرده بودنــد. همچنیــن هــر دو گــروه از نظــر 
ــی پیشــرفت‌های  ــای تمرین ــد از شــرکت در برنامه‌ه ــاری بع آم
مهمــی را در زاویــه اداکشــن ران تجربــه کردنــد امــا بایــد توجــه 
ــوق  ــرات درون گروهــی متغیرهــای ف داشــت کــه درصــد تغیی
بعــد از 6 هفتــه مداخلــه بــرای گــروه دریافــت کننــده بازخــورد 

ــود.  ــتر ب ــی)59 %( بیش خارج
مدیریــت  و  آمــوزش  اهمیــت  مطالعــه حاضــر  یافته‌هــای 
الگوهــای حرکتــی را براســاس علائــم بیمــاران برجســته 
می‌کنــد. کــه بایــد توســط پزشــکان و متخصصیــن ورزش 
ــا راهکارهــای  بــرای کاهــش علائــم و توانمندســازی بیمــاران ب
مدیریــت حــرکات مفاصــل مــورد توجــه قــرار گیــرد. نتایــج مــا 
ــدف  ــرای ه ــی ب ــات تقویت ــز تمرین ــکان را از تجوی ــد پزش نبای
قــرار دادن ســازوکارهای مــورد نظــر دلســرد کنــد. بلکــه 
ــورد  ــوزش و بازخ ــی آم ــش اصل ــر نق ــا ب ــه م ــای مطالع یافته‌ه

مناســب تأکیــد می‌کنــد.
ــی  ــاره اثربخش ــی درب ــی تحقیق ــس )2011( ط ــی و دیوی ویل
ــوزش  ــل ران و آم ــت مفص ــامل تقوی ــه ش ــی ک ــه تمرین برنام
حرکــت مختــص اســکوات تــک پــا بــود، نشــان دادنــد بــا وجــود 
ــه  ــاد در قــدرت ران، کینماتیــک دویــدن ب تغییــرات نســبتاً زی
ــدن کاهــش  ــان دوی ــرد. در زم ــر نک ــی تغیی ــل توجه ــور قاب ط
اداکشــن ران و افتادگــی جانبــی لگن مشــاهده نشــد. این نشــان 
ــت  ــن اس ــی ممک ــه تنهای ــی ب ــای تقویت ــه برنامه‌ه ــد ک می‌ده
بــرای تغییــر الگوهــای حرکتــی غیــر طبیعــی کــه ممکــن اســت 
بــا آســیب همــراه باشــد، کافــی نباشــد. و خاطــر نشــان کردنــد 
ــالا  ــی نامناســب احتم ــای حرکت ــن الگوه ــر ای ــرای تغیی ــه ب ک
مداخــات نروماســکولار کــه مختــص فعالیت هســتند پیشــرفت 
بهتــری را نســبت بــه مداخلــه تقویتــی تنهــا داشــته باشــد)14(. 
ــن  ــا ای ــد. ب ــتا می‌باش ــا همراس ــه م ــای مطالع ــا یافته‌ه ــه ب ک
تفــاوت کــه در مطالعــه مــا کینماتیــک راه رفتــن مــورد بررســی 
ــای اســنیدر)2009(  ــا یافته‌ه ــن ب ــه اســت. همچنی ــرار گرفت ق
ــدن  ــن دوی ــی را حی ــدام تحتان ــک ان ــه کینماتی ــکاران ک و هم
می‌باشــد)18(.  همخــوان  بودنــد  داده  قــرار  بررســی  مــورد 
بازخــورد آنــی روشــی اســت کــه بــه شــرکت کننــدگان 
ــام  ــور انج ــه منظ ــود را ب ــرکات خ ــد ح ــکان را می‌ده ــن ام ای
تغییــرات فــوری بیومکانیکــی اصــاح کننــد)19(. انــواع مختلــف 
بازخــورد آنــی قبــاً در مطالعــات متعدد اســتفاده شــده اســت و 

ــرار گرفتــه اســت)12،23-19(. اثربخشــی آن مــورد تاییــد ق
در مطالعــه مــا از بازخــور خارجــی جهــت اصــاح الگــوی 
حرکتــی اســتفاده شــد. نتایــج نشــان داد کــه بازخــورد بــه طــور 
موفقیــت آمیــزی بیومکانیــک راه رفتــن را تغییــر می‌دهــد، کــه 
ــد.  ــوان می‌باش ــکاران )2010( همخ ــرن و هم ــه نوه ــا مطالع ب
ــال  ــه فرونت ــک صفح ــی در کینماتی ــادار کل ــش معن ــا کاه آنه
بــه دنبــال آمــوزش و بازخــورد در دونــدگان بــا درد پاتلوفمــورال 
نشــان دادنــد. عــاوه بــر ایــن بیــان کردنــد کــه اصلاحــات در 
پیگیــری یــک ماهــه ادامــه داشــت)23(. همچنیــن در دونــدگان 
بــا درد پاتلوفمــورال، ویلــی و همــکاران)2012( بعــد از بازخــورد 
ــتنس در  ــاز اس ــی در ف ــل توجه ــش قاب ــه کاه ــق آین از طری
ــی ران  ــش داخل ــن و چرخ ــی لگ ــی جانب ــن ران، افتادگ اداکش
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ــرات در اداکشــن ران در پیگیــری یــک  ــد. تغیی مشــاهده کردن
ماهــه قابــل توجــه باقــی مانــده اســت)21(. 

ــو  ــه فلکشــن زان ــش زاوی ــش )2011( از افزای ــو و همکاران ناگان
ــد.  ــر دادن ــادل خب ــرش و تع ــه پ ــرکت در برنام ــال ش ــه دنب ب
آنهــا نتیجــه گرفتنــد کــه افزایــش فلکشــن زانــو ممکــن اســت 
فشــار ربــاط صلیبــی قدامــی را کاهــش دهــد، کــه بــه نوبــه خود 

خطــر آســیب ربــاط صلیبــی قدامــی را کاهــش می‌دهــد)35(.
مونــرو و هرینگتــون)2014( گــزارش کردنــد پروتــکل بازخــورد 
ــود  ــه بهب ــر ب ــه منج ــن مطالع ــده در ای ــان داده ش ــاده نش س
بیشــتر، زوایــای صفحــه فرونتــال در حیــن حرکــت دراپ 
ــه‌ای دراپ  ــار هفت ــی چه ــه تمرین ــک برنام ــد از ی ــپ بع جام
جامــپ شــده اســت. عــاوه بــر ایــن، هیــچ تغییــری در زوایــای 
ــه و  ــای پای ــن آزمون‌ه ــرل بی ــروه کنت ــال در گ ــه فرونت صفح
تکــرار مشــاهده نشــده اســت، کــه ایــن باعــث افزایــش اعتبــار 
ــان  ــن نش ــود. همچنی ــورد می‌ش ــای بازخ ــرات در گروه‌ه تغیی
می‌دهــد کــه کاهــش قابــل توجــه در زوایــای صفحــه فرونتــال 
ــری  ــرات یادگی ــا اث ــتگی ی ــل خس ــه دلی ــورد ب ــروه بازخ در گ
نبــوده بلکــه می‌توانــد بــه وضــوح بــه یــک تغییــر در تکنیــک 

ــود)22(. ــورد نســبت داده ش ــکل بازخ ــه پروت در نتیج
نتایــج ایــن مطالعــات آینــده نگــر نشــان می‌دهــد کــه مکانیــک 
ــدام تحتانــی ممکــن اســت نقشــی در پیشــرفت  غیرطبیعــی ان
ــی در  ــورد آن ــن، بازخ ــد. بنابرای ــته باش ــورال داش درد پاتلوفم
ایــن بیمــاران یــک مداخلــه بالقــوه امیدوارکننــده بــرای بهبــود 

بالینــی اســت.
ــری  ــه بکارگی ــد ک ــان می‌ده ــی نش ــی قبل ــات مکانیک مطالع
غیــر طبیعــی ابداکتــور ران در زنــان مبتــا بــه درد پاتلوفمــورال 
ــان  وجــود دارد. مطالعــات در مــورد بازآمــوزی راه رفتــن در زن
ــر در  ــه تغیی ــه ک ــن نتیج ــا ای ــورال ب ــه درد پاتلوفم ــا ب مبت
ــا تغییــرات  الگوهــای فعال‌ســازی عضلــه گلوتئــوس مدیــوس ب
مکانیــک مفصــل ران در حیــن دویــدن همــراه اســت. گلوتئــوس 
مدیــوس ابداکتــور اولیــه لگــن و تثبیــت کننــده صفحــه 
فرونتــال لگــن اســت. ممکــن اســت دونده‌هــا کنتــرل عصبــی 
عضلانــی ایــن عضلــه را تغییــر داده و بــه تســهیل در اداکشــن 
ران و افتادگــی لگــن در نتیجــه افزایــش تأخیــر و کاهــش مــدت 

زمــان فعــال شــدن عضلــه گلوتئــال بــوده اســت)36،37(. 
ــرای  ــر ب ــاده ت ــریعتر و س ــزاری س ــد اب ــورد می‌توان ــذا بازخ ل
ایجــاد تغییراتــی باشــد کــه خطــر آســیب ســندرم پاتلوفمــورال 
ــی  ــای حرکت ــاح الگوه ــال اص ــه احتم ــد، ک ــش می‌ده را کاه
ــتفاده از  ــن، اس ــر ای ــاوه ب ــرد. ع ــالا می‌ب ــه را ب ــر یافت تغیی
بازخــورد بــرای دســتیابی بــه پیشــرفت‌های کوتــاه مــدت قبــل 
ــی  ــرفت‌های حت ــه پیش ــت ب ــن اس ــی ممک ــه تمرین از مداخل

ــک از روش‌هــا بطــور مجــزا منجــر شــود.  بیشــتر از هــر ی
ــا  ــا یافته‌هــای مطالعــه م ــج مطالعــات پیشــین همراســتا ب نتای
ــاح  ــورد در اص ــتفاده از بازخ ــت اس ــر مثب ــده تاثی ــان دهن نش
کینماتیــک تغییــر یافتــه در افــراد مبتــا بــه درد پاتلوفمــورال 

می‌باشــد)23-19(.
ــز وجــود داشــته اســت. در  ــی نی ــا محدودیت‌های ــه م در مطالع
مطالعــه حاضــر تاثیــر پروتکل‌هــای تمرینی بــر متغیرهــای مورد 
نظــر بصــورت کوتــاه مــدت ارزیابی شــده اســت. بنابرایــن، اثرات 
بلنــد مــدت ایــن برنامــه قابــل تعییــن نیســت. لــذا مطالعــه‌ای 
ــن مطالعــه را در  کــه تاثیــرات مداخــات اســتفاده شــده در ای
بلندمــدت مــورد بررســی قــرار دهــد، ضــروری بنظــر می‌رســد. 
عــاوه بــر ایــن، در ایــن مطالعــه حــرکات در صفحــه فرونتــال 
ــت  ــت و لازم اس ــه اس ــرار گرفت ــی ق ــورد بررس ــاجیتال م و س
در مطالعــات اینــده تاثیــر ایــن مداخــات در حــرکات صفحــه 
ترنســورز نیــز ســنجیده شــود. همچنیــن از دوربیــن فیلمبرداری 
دو بعــدی جهــت ضبــط و ارزیابــی داده‌هــای کینماتیکــی انــدام 
تحتانــی در صفحــه فرونتــال و ســاجیتال اســتفاده شــد. اگرچــه 
ــال و  ــات فرونت ــرکات در صفح ــار ح ــف اعتب ــات مختل مطالع
ــال  ــن ح ــا ای ــت. ب ــان داده اس ــتناد نش ــل اس ــاجیتال را قاب س
ــه  ــز س ــن انالای ــده از موش ــات این ــود در مطالع ــه می‌ش توصی
بعــدی جهــت ارزیابــی کیماتیــک انــدام تحتانــی اســتفاده شــود. 

نتیجه‌گیری
تقویــت عضــات اطــراف مفصــل ران و زانــو و اصــاح راســتای 
ــود  ــه بهب ــر ب ــد منج ــی می‌توان ــدام تحتان ــه و ان ــک تن داینامی
کینماتیــک انــدام تحتانــی بیمــاران مبتــا بــه درد پاتلوفمــورال 
ــه همــراه دســتورالعمل  ــو ب ــی ران و زان ــات تقویت شــود. تمرین
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ــث  ــد باع ــی می‌توان ــرل حرکت ــاره کنت ــی درب ــز خارج تمرک
ــاران دارای درد  ــد در بیم ــود. و می‌توان ــک ش ــود کینماتی بهب
ــه  ــه ب ــا توج ــذا ب ــرد. ل ــرار گی ــتفاده ق ــورد اس ــورال م پاتلوفم
نتایــج مطالعــه مــا، پیشــنهاد می‌شــود اســتفاده از بازخــورد بــه 
وســیله تراپیســت بعنــوان یــک شــیوه درمانــی موثــر در ترکیــب 
ــاران در  ــی بیم ــت توانبخش ــی جه ــای درمان ــایر روش‌ه ــا س ب

مراکــز درمانــی مــورد توجــه قــرار گیــرد.

قدردانی
از همــکاری صمیمانــه شــرکت‌کنندگان در ایــن مطالعــه و 
ــاری  ــق حاضــر ی ــد تحقی ــا را طــی فراین ــه م تمــام کســانی ک
ــتند  ــا گذاش ــار م ــود را در اختی ــای خ ــت گرانبه ــد و وق نمودن

ــم. ــی می‌کنی ــکر و قدردان ــت تش نهای
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