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سيدن بزمينه و هدف:  سه بر زمان ر شن و ما شش هفته تمرينات تركيبي در  سي تاثير  ه پايداري، حس هدف اين پژوهش، برر

  باشد.وضعيت و قدرت مفصل مچ پا در بازيكنان واليبال داراي ناپايداري مزمن مچ پا مي
ــر از نوع نيمه تجربي  روش كار: ــدميتحقيق حاض ي و كنترل از طريق واليباليســت دختر در دو گروه تجرب 24. بدين منظور باش

ت محاسبه زمان رسيدن جه )Force Plate( از هر دو گروه با استفاده از دستگاه صفحه نيرو. نمونه گيري هدفمند انتخاب شدند
رت مفصل مچ پا در جهت محاسبه حس وضعيت مفصل مچ پا و دستگاه دينامومتر جهت محاسبه قدبه پايداري، دستگاه گونيامتر 

ينات پلايومتريك پيش آزمون و پس آزمون تست گرفته شد. سپس به گروه تجربي به مدت شش هفته تمرينات تركيبي شامل تمر
شد.  سه داده  شن وما سخه  SPSS افزارنرم  درآنووا دو طرفه ااز آزمون آناليز و مقاومتي در  سطح  حليل آماريتجهت  24ن در 

  استفاده شد. ≥ α 05/0معناداري 
داري يداري تفاوت معنيهفته تمرين در متغير زمان رســـيدن به پا 6نتايج نشـــان داد بين گروه تجربي و كنترل پس از  ها:يافته

شت صل مچ پا) P=01/0( وجود دا ضعيت مف صل مچ پا تفاوت معو متغير قدر) P=07/0( و در متغير حس و شاهده ت مف ناداري م
 ).P=15/0( نشد

د زمان رســيدن به تواند موجب بهبوماســه مي نتايج تحقيق حاضــر نشــان داد كه انجام تمرينات تركيبي در شــن و گيري:نتيجه
شود ضعيت در افراد مبتلا به بي ثباتي مزمن مچ پا  شكاران ف .پايداري و حس و شتهعال در در برنامه تمرينات ورز هاي پر تحرك ر

  ود.ماسه استفاده ش زا به خصوص در ناحيه مفصل مچ پا از تمرينات در شن وآسيب
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Abstract   
 
Background & Aims: The aim of this study was to investigate the effect of six-week combined 
training on sand on time to stabilization, sens of position and Strength of ankle joint in volleyball 
players with chronic ankle instability. Ankle injury is one of the most common sports injuries. 
Among ankle injuries, sprains are among the most common injuries. On average, this injury results 
in the absence of the athlete for 7 sessions of training or competition (2). In research, it has been 
shown that the inability to sense the proprioception of the ankle joint has caused a change in 
coordination in movement programs, such as a delay in the start of the contractile activity of the 
muscles around the joint. Therefore, by reducing the range of contraction of the muscles around the 
joint, the possibility of ankle sprain increases (4). Resistance training is a type of training method 
that has gained a lot of popularity in the last two decades especially because of its role in improving 
sports performance by increasing strength, power, speed, local muscular endurance, balance and 
coordination (9). Volleyball is full of explosive and high-speed movements and techniques 
combined with power, which are performed repeatedly and consecutively by the players. These 
explosive and fast movements with maximum strength and muscle power are performed in a fraction 
of a second, the number of which is very high in one round (rally) of the game (10). The imbalance 
of muscle strength disturbs the extension of the body and provides the basis for putting unusual 
pressures on joints and other tissues (11). Resistance training is a type of training, especially because 
of its role in improving sports performance by increasing strength, power, speed, and endurance. 
One of the solutions that has rarely been explored in sports teams is the use of training levels. Wide 
access to different training surfaces such as sand surfaces that exist naturally (beach) and artificial, 
has made sports training on these surfaces a viable option for trainers and sports science practitioners 
(15). The high absorption quality in sand reduces the impact forces during high-intensity sports 
activities, which will potentially lead to a reduction in muscle pain and injury with a very small 
reduction in the performance capacity of athletes (17). 
Methods: The present study was a quasi-experimental. For this purpose, 24 female volleyball 
players in two experimental and control groups were selected through purposive sampling. After 
completing the personal information questionnaire, the athletes were divided into two groups of ten. 
Both groups were tested using a force plate device to calculate the time to stabilization, a goniometer 
device to calculate the sense of ankle joint position and a dynamometer device to calculate the 
Strength of ankle joint in pre-test and post-test. The experimental group was then given combined 
exercises for six weeks, including plyometric and resistance exercises in the sand. The Functional 
Ankle Instability Questionnaire (IDFAI) assesses three ankle factors, including history of ankle 
instability, information about the first ankle sprain, and information about instability during daily 
activities and sports. Also, each question has a specific score and these scores range from 0 to 37. 
Higher scores indicate more instability and lower scores indicate less ankle instability. The right and 
left legs are examined separately and if the obtained score is greater than 11, the person has 
functional instability of the ankle (19). Kinetic information was collected using a force plate (Qurato 
Jump) made in Switzerland and a Besco test to measure the time to reach stability. The Bosco test 
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includes different types of jumps, such as standing jumps, 90-degree squat jumps, and consecutive 
jumps. The time to reach stability (TTS) is the time required to minimize the result of the ground 
reaction forces caused by the drop-landing movement until reaching the stationary state. With this 
device, the time to reach stability is calculated through the Bosco test, which calculates the 
difference between the times a person lands on the force plate device and the time the person reaches 
stability, and the result shows the time to reach stability. The number of jumps is between 3 and 5 
jumps and for consecutive jumps between 15 and 60 seconds. High validity and reliability have been 
reported for the Bosco test. So that the test-retest rate in Bosco's 30-second jump was reported (ICC 
= 0.94) and was (ICC = 0.98) to determine the average jump height (20). Data were analyzed using 
Spss software version 24 and two-way ANOVA statistical method at a significance level of α≤ 0.05. 
Two-way 
Results: The results showed that there was a significant difference between the experimental and 
control groups after 6 weeks of training in the variable of time to stabilization (P = 0.01) and in the 
variable of sens of position (P = 0.07) and ankle joint strength No significant difference was 
observed (P = 0.15). 
Conclusion: The results of the present study showed that performing combined exercises in the 
sand could improve the time to stabilization and sense of position in people with chronic ankle 
instability. Therefore, it is recommended to use sand exercises in the training program of athletes 
active in high-intensity traumatic disciplines, especially in the ankle joint area. Studies that showed 
that unstable training levels had an effect on the rehabilitation and recovery of ankle sprains. Balance 
exercises by creating unstable and turbulent conditions, while increasing strength tolerance; it causes 
simultaneous activation of the muscles and thereby improves the preliminary stiffness and reactive 
characteristics of the muscle, which can be a reason for the improvement of the instability index. In 
addition, the use of controlled perturbation exercises, by creating unexpected perturbations of the 
joint, stimulates the reflex recording, and the constant use of these reflex pathways can reduce 
response time and improve reactive strategies against sudden perturbations (23). In a research where 
the researchers studied the effect of neuro-muscular exercises along with Kinesiotape on the 
balance, performance and pain level of volleyball players with chronic ankle instability; the results 
showed that these exercises have a positive and significant effect on static and dynamic balance 
variables of volleyball players with chronic ankle instability (24). During a research, Melan and 
colleagues (2018) investigated the effect of overload using elastic bands on balance and functional 
activity in athletes with chronic ankle instability. The results showed that these exercises had a 
significant effect on the balance of athletes with chronic ankle instability (25).The inability to sense 
proprioception changes movement coordination and motor patterns, such as increasing the time it 
takes to start contracting the muscles around the joint and reducing their contraction range, which 
will reduce performance and result in joint sprains. Balance exercises have been proposed as a 
suitable method for strengthening joint ligaments, improving the balance process, retraining 
proprioception and preventing sprains (30). In the ankle joint, the supporting and opposing muscle 
groups that provide the strength of the joint include the flexor-extender muscle groups and the 
internal and external rotators of the ankle. Disruption in the functioning of this system causes the 
strength balance of these muscles to be disturbed and as a result, instability in the joint occurs (33). 
In recent years, resistance exercises are commonly used in rehabilitation exercises and sports 
medicine to increase strength and reduce clinical concerns (34). Since there is a disturbance in 
balance in a person after ankle sprain, improving balance can be effective in improving performance 
and quality of life. Therefore, it can be said that combined exercises by improving the strength of 
lower limb muscles and facilitating proprioception can improve balance in people with ankle 
sprains. 
 
Conflicts of interest: None 
Funding: None 

 
Cite this article as: 
Babakhani F, Abbasi-Bafghi H, Tighband F. The Effect Combined Training on Sand on Time to Stabilization, 

Sens of Position and Strength of Ankle Joint in Volleyball Players with Chronic Ankle Instability in City Yazd:  

A Quasi-Experimental Study. Razi J Med Sci. 2023(14 Oct);30.112. 

*This work is published under CC BY-NC-SA 4.0 licence. 



 
 
 

۴ 
 

 و همكاران يباباخان دهيفر

  مقدمه
ــــازنــده و  نوان يــك روش س ع مروزه ورزش بــه  ا

ــيبپيشــگيري هاي ورزشــي و عوارض كننده از بروز آس
سيب شي و بهبود آ شي از آن در توانبخ ها مورد توجه نا

). آســيب مچ پا، يكي از 1اســت ( بســياري قرار گرفته
تداول يبم ـــ ـــ هايترين آس  نيدر ب  .اســـت يورزش

ــ ــپر يهابيآس ــا نيمچ پا، اس ــ نيترعيجزو ش  هابيآس
سوب م س نيا .شوديمح سط به غ بيآ  بتيبه طور متو

ــكار به مدت  ــه از تمر 7ورزش ــابقه منجر  اي نيجلس مس
اثر برخورد به  ربه طور معمول د بيآس ني). ا2( شوديم
ــاز ژهيو ــا هم رخ م كنــانيبرخورد ب ). در 3( دهــديب

شده قات،يتحق شان داده  ست ناتوانن  يدر حس عمق يا
عث تغ با پا  ماهنگ رييمفصـــل مچ  مه يه نا  يهادر بر

شروع فعال ريمانند تاخ يحركت ض تيدر  ضلات  يانقبا ع
ـــت. بنابرا ـــده اس با كاهش دامنه  نياطراف مفصـــل ش

مچ  يخوردگچيپانقباض عضلات اطراف مفصل، احتمال 
پا در  يخوردگچيپ نيهمچن. )4( ابدييش ميپا افزا مچ 
دارنــد  يكــه نقص حس عمق افتــدياتفــاق م يافراد
سب كهيطوربه سبب اختلال ن سال  يصدمه مچ پا  در ار
ـــ يهاآوراناميپ ندهيگ يحس كان يهار ـــل  يكيم مفص
ـــوديم  يداريناپا ،ي). به دنبال كاهش حس عمق5( ش

ـــل ن محدود  يبدن تيو دامنه فعال افتهي شيافزا زيمفص
 تيو استئوآرتر يبيتخر يهابي، ضمن آنكه آس شوديم

صل ن شان داده6( اتفاق افتد توانديم زيمف  ). مطالعات ن
ست كه حس عمق ست و برنامه ميقابل تعل يا كه  ييهاا

شد، باعث پ يحس عمق ميشامل تعل حركات  شرفتيبا
 وهيشــ ينوع ياومتمق ني). تمر8، 7( گردديم يعملكرد

صا به دل ينيتمر صو ست كه مخ نقش آن در بهبود  ليا
قدرت، توان، ســرعت،  شيافزا لهيبه وســ يورزشــ ياجرا

 تيمحبوب ،يتعادل و هماهنگ ،يعضلان ياستقامت موضع
 بـالي). وال9( در دو دهه گذشته كسب كرده است ياديز

ـــار از حركات و فنون ان و پرسرعت توأم با  يفجارسرشـ
 كنانيتوسط باز يدرپياست كـه به طور مكرر و پقدرت 
ـا  عيو سر يحركات انفجار ـني. اشـودياجرا مـ همراه ب

ــوان عضلان ــدرت و تـ ــداكثر قـ  هياز ثان يدر كسر يحـ
ـا در  شوديانجام م ـداد آنه ـه تع  ي) بازيدور(رال كيك

). عدم تعادل قدرت عضلات امتداد 10( اسـت اديز اريبس
نديبدن را برهم م ها نهيو زم ز ـــار ـــدن فش  يوارد ش

 آورديها را فراهم مبافت رينامتعارف به مفاصــل و ســا

ــلات در افراد به عنوان 11( عامل  كي). نقص قدرت عض
 اســـتشـــده يمچ پا معرف يخوردگچيكننده پمســـتعد

اند كه هر گونه اختلال در نشان داده قاتي). تحق12،13(
قدرت عضـــلات موافق و ـــ تعادل  ل را در مخالف مفص

ـــ مــاننــد  يمعرض خطر قرار داده و منجر بــه عوارض
 ).14( شــوديها معضــلات و تاندون يو پارگ يدگيكشــ

مورد  يورزش يهاميكه به ندرت در ت يياز راهكارها يكي
 ينياســـت، اســـتفاده از ســـطوح تمركاوش قرار گرفته

شديم سبا ستر سطوح مختلف تمر ي. د سترده به   ينيگ
(ساحل)  يعيكه به صورت طبمانند سطوح شن و ماسه 

صنوع شده كه تمر يو م ش ناتيوجود دارد، باعث   يورز
بد نيبر ا ـــطوح ت بل دوام برا نهيگز كيبه  ليس  يقا
ـــو دســـت انيمرب ـــود ياندركاران علوم ورزش ). 15( ش

فاوت كانيو ب يكيولوژيزيف يهات جام  يكيوم با ان مرتبط 
ش ناتيتمر سه در مقا يورز شن و ما سطوح  با  سهيبر 
سفت و مرسوم در انجام تمرسط وجود  يورزش ناتيوح 
ـــه باعث  تيفي). ك16( دارد ـــن و ماس جذب بالا در ش

هايكاهش ن گذاريتاث يرو عال نيح ر جام ف  يهاتيان
ش شدت بالا م يورز كه به طور بالقوه منجر به  شوديبا 

 يكم اريو درد عضلات همراه با كاهش بس بيكاهش آس
 جي). نتا17( شــد هدعملكرد ورزشــكاران خوا تيدر ظرف

شان داد كه تمر ش ناتين ش يپر شن باعث  يرو يو جه
ـــرفتيپ ـــرعت و چابك ش . گردديم يو پرش عمود يس
 ناتيبالاتر جذب شن و ماسه به خصوص در تمر تيفيك

ــرعت، پرش و چابك ــدت بالا مانند دو س  توانديم يبا ش
شد كه ن ديمف ها پا، تاندون يهاچهيبه ماه ياديز يرويبا

لذا تحقيق حاضر به دنبال  ).15( شوديت وارد مو عضلا
پاسخ به اين سؤال است كه آيا تمرينات تركيبي در شن 
ــعيت و  ــيدن به پايداري، حس وض ــه بر زمان رس و ماس
صل مچ پا در بازيكنان واليبال داراي ناپايداري  قدرت مف

 مزمن مچ پا اثر دارد يا خير؟
  

  روش كار
مان  قيتحق نيا حاظ ز از  نگر،ندهيآ قيتحق كياز ل

 قيتحق كيو از لحاظ موضــوع  يتجرب مهيلحاظ روش، ن
شديم يكاربرد ـــرا نفر 24. تعداد با ــــ شـ به  طيواجد 

ـــورت هدفمند ــــ و به  ،و در دسترس شركت كردند صـ
 12به دو گروه  1:1صورت تصادفي بلوك شده و نسبت 

ـــدند.  ـــيم ش كه  طوريبه نفري كنترل و تجربي تقس
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كت ـــر ـــش به ص گان  ند نه و پس از كن با ورت داوطل
بار ورود  ارهاييدرنظرگرفتن مع يك  حداقل  قه  ـــاب (س

از  شتريب نمره كسب ماه گذشته 6كردن مچ پا در خالي
حداقل  يورزش ناتيو انجام تمر (IdFAI) اسيدر مق 11
 ي حداقل دو سال)برا مستمر صورت بهروز در هفته و  3
ــتگي در اندام تحتاني خروج ارهاييمع ــكس ــابق -(ش ه س

تاني ندام تح يا  -جراحي در ا نه اختلال  وجود هر گو
يا  ـــتئوارتريت  ند اس مان ندام تحتاني  بيماري ديگر در ا

ـــتفاده منظم دارو -پارگي رباط متقاطع قدام وجود  -اس
ـــابقه انجام ف كيهر گونه اختلالات نورولوژ  يوتراپيزيس

شته ياندام تحتان يبرا شش ماه گذ سپس پر  )در طول 
ـــا رمكردن ف اطلاعات وارد  يآورو فرم جمع نامهتيرض

ند قيتحق  باليوال يهاميت ناتيمحقق در تمر .شــــد
ــگاه ــهر  يهاباش ــطح ش و  قيمراجعه و هدف تحق زديس

ورزشكاران شرح داد. سپس  يرا برا قيمراحل انجام تحق
سته م شكاران خوا صورت تما شدياز ورز  يبرا ليتا در 

ــ ــ هياول يهايانجام بررس ــخص ش ــاعات مش ده به در س
زد مراجعه يدانشــگاه  يبدن تيدانشــكده ترب شــگاهيآزما

در شــن و ماســه شــامل  يبيترك ناتيكنند. گروه تمر
 ناتيبود. تمر يمقاومت ناتيو تمر كيومتريپلا ناتيتمر
بود  ياشش هفته ينيبرنامه تمر كيشامل  كيومتريپلا

ـــده يطراح يبرنامه براي اندام تحتان نيكه ا ـــت. ش اس
 كهيطورشده شامل سه جلسه در هفته به يبرنامه طراح

هر  نيو ب هيثان 30 نيهر ســـت تمر نيب هايآزمودن
ـــتراحت م قهيدق 2 نيتمر را انجام  ناتيتمر كردند،ياس

ند. حجم تمر ته از  يدر ط ناتيداد عداد  90پنج هف ت
و  افتي شيتعداد تماس افزا 140به  نيتماس پا با زم

از  يناش يخستگ يررگذايعدم تاث ليدر هفته آخر به دل

 تمرينات پلايومتريك تمرينات تركيبي -1جدول
  حجم تمرين  هفته

(تعداد تماس هاي 
  پا با زمين)

  ست ها*تكرار ها  مهارت پلايومتريك

    اول
90  

  لي لي كردن به طرفين با يك پا
  يابي                                   پرش ايستاده و دست

  پرش از روي مخروط 

  تكرار15ست2
  تكرار15ست2
  تكرار6ست5

    دوم
120  
  

  لي لي كردن به طرفين با پا                
  پرش طول ايستا   

  پرش جانبي از روي مانع
  لي لي كردن با  دو پا

  تكرار 15ست2
  تكرار6ست5

  تكرار15ست2 
  تكرار6ست5

    سوم
120  

  لي لي كردن به طرفين با پا                 
  پرش طول ايستا  

  پرش جانبي از روي مانع
  لي لي كردن با  دو پا

  تكرار12ست2
  تكرار6ست4 
  تكرار12ست2 

  تكرار8ست3
    چهارم

140  
  پرش جانبي از روي مخروط
  پرش مورب از روي مخروط

      پرش جانبي از روي مخروط                              
  بالا و پايين پريدن يك پا                

  پرش جانبي با يك پا        

تكرار              12ست4
  تكرار8ست4

  تكرار12ست2 
  تكرار7ست4 
  تكرار6ست4 

  
  پنجم

  
140  
  
  

  پرش مورب از روي مخروط
  پرش جانبي از روي مخروط

  درجه چرخش  180پرش از روي مخروط با 
  بالا و پايين پريدن يك پا

  پرش جانبي يك پا

تكرار               7ست2
  تكرار7ست4
  تكرار7ست4
  تكرار7ست4
  تكرار7ست2

    ششم
120  

  روي مخروط                   پرش مورب از 
مهارت شش ضلعي                                          

  پرش از روي مخروط با تغيير جهت سريع        
  پا لي لي كردن با دو   

  پرش جانبي با يك پا

  تكرار12ست3
  تكرار12ست2
  تكرار6ست4
  تكرار8ست3
  تكرار6ست4
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 كاهشتعداد تماس  120پس آزمون، به  جيدر نتا نيتمر
 .)1(جدول )18( افتي

 سه) كه IDFAI( مچ پا يعملكرد يثباتيب پرسشنامه
 يثباتيب خچهيشامل تار كند،يم يابيفاكتور مچ پا را ارز

باره اول عات در پا، اطلا پا  و  يخوردگچيپ نيمچ  مچ 
باره ب عات در باتياطلا عال يط يث نه و  يهاتيف روزا

 يخاص ازيامت يهر سوال دارا نيهمچن مي باشد. يورزش
است. كسب نمرات بالاتر  37تا  0از  ازاتيامت نيا واست 
دهنده نشان ترنييو نمرات پا شتريب يثباتيدهنده بنشان

راست و چپ به  يفرد است. پاها يكمتر مچ پا يثباتيب
س ستر نمره بهو اگ شونديم يطور جداگانه برر آمده د

عملكرد مچ پا  يثباتيب يباشــد، فرد دارا 11از  شــتريب
  ).19( است

صفحه ن كينتياطلاعات ك  ستفاده از   Qurato( رويبا ا
Jump ــاخت ــور) س ــوئ كش ــكو برا سيس ــت بس  يوتس
ــ يريگاندازه . ديگرد يآورجمع يداريبه پا دنيزمان رس

شامل انواع مختلف پرش سكو  ست بو ش از ها مانند پرت
لت ا تاده،يحا ـــ ـــكات س لت اس حا درجه و  90پرش از 

ـــديم يمتوال يهاپرش ـــ .باش  يداريبه پا دنيزمان رس
)TTSنديبرآ دني) مدت زمان لازم جهت به حداقل رســ 
فرود -از حركت افت يناشـــ نيعكس العمل زم يروهاين

دســتگاه زمان  نياســت. با ا ســتايبه حالت ا دنيتا رســ
س سكو كه اختلاف  قيرا از طر يداريبه پا دنير ست بو ت

تا  روين صــفحهدســتگاه  يزمان فرود شــخص بر رو نيب
ــ ــبه م دنيزمان رس ــوديبه ثبات فرد محاس  جهيو نت ش

س صل زمان ر شان م يداريبه پا دنيحا تعداد  .دهديرا ن
هاي متوالي بين پرش و براي پرش 5تا  3ها بين پرش

ـــد(جدولثانيه پرش مي 60تا  15 براي اجراي ). 2باش

 Squat ، بعد از آنSquat Jumpست بوسكو ابتدا پرش ت
Jump با وزنه اضـــافه و ســـپسCounter Movement 
Jump كدام از اين پرش يد. هر  جام گرد به  3ها ان مرت

گرفت. بعد از ها مورد محاســـبه قرار انجام و ميانگين آن
هــا، پنج پرش متوالي مرجع بــا زانوي خم و اين پرش
ــپس  ــا 5س ــد. در انتها ف انجام پرش با زانوي ص  30ش

 .گرديدثانيه پرش متوالي با زانوي خم انجام 
بالايي گزارش  يايي  پا ـــكو روايي و  ـــت بوس براي تس

بازآزمايي در پرش -كه ميزان آزمونطورياســت. بهشــده
) را گزارش نمودند و ICC=  94/0اي بوســـكو (ثانيه 30

فاع پرش ( يانگين ارت ) بود ICC=  98/0براي تعيين م
)20.(  

 امتريمفصـــل از گون تيحس وضـــع يريگاندازه يبرا
ــر يحس عمق ــتگ بيمچ پا با ض درون آزمونگر  يهمبس

ـــر 97/0 ـــتگ بيــو ض  87/0برون آزمونگر  يهمبس
ــتفاده ــد. با توجه به تحقاس مورد  يهاهيزاو يقبل قاتيش
ـــاز ينظر برا ـــنيدرجة ا 20و 15، 10، 5 يبازس  نورش

 يحس عمق امتريگون يريگانتخاب شــد. به منظور اندازه
برهنــه  يبــا پــا يآزمودن ،يثبــاتيمچ پــا مبتلا بــه ب

 يدرجه فلكشــن باشــد، رو 70 هيزانو در زاو كهيطوربه
سپس پا يصندل كه مچ  يخود را در حال يقرار گرفت. 

تار فلكشـــن دارد، رو 20 شيپا جة پلان ـــطح  يدر س
ندازه يقرار داد. برا امتريگون مذكور از  يهاهيزاو يريگا
شد. در ادامه بندها امتريگون ستفاده   امتريگون يساده ا
ـــد يآزمودن يپا يرو ـــته ش  تيقابل امتريگون نيا .بس

سمت ا شنيچرخش به  ساس  نور شن را دارد و برا و اور
دهد. هر  يچرخش را نشان م ةيوپا مقدار زا يمحور اصل

قرار  امتريسطح گون يخود را رو يپا يابه گونه يآزمودن

 
  Quattro Jumpهاي تست بوسكو با استفاده از نرم افزار اختصارات و توضيحات پرش -2جدول 

 توضيحات نوع پرش  اختصار
SJ  )Squat Jump( 3پرش از حالت اسكات نود درجه  

SJbw  )Squat Jump + Body Weight( 3وزنه اضافه (هالتر) پرش از حالت اسكات با  
CMJ  )Countermovement Jump( 3پرش از حالت ايستاده با زانوي صاف و خم شدن طبيعي قبل از پرش  

Cjbref  )Continuous Jump Bent Legs( 5پرش متوالي با زانوي خم براي استفاده به عنوان مرجع  
CJs  )Cont. Jump straight leg( 5 پرش متوالي با زانوي صاف  
CJb  )Cont. Jump Bent Legs( ثانيه 60يا  30تا  15هاي متوالي با زانوي خم به مدتپرش  
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شاخص تع شنه در مركز آن قرار  يبرا شدهنييداد كه  پا
 امتريگون يشاخص مركز يرو زيداشت و انگشت دوم پا ن

ندازه يبرا قيتحق ني). در ا21( قرار گرفت حس  يريگا
به صورت  يقبل تيوضع يمفصل از روش بازساز تيوضع

شد، بد ستفاده  صورت  يآزمودن يپا منظورنيفعال ا به 
ـــادف به  يتص ـــط آزمونگر  هدف  يهاهياواز ز يكيتوس

هدا 20و5،10،15 ـــد و در موقع22( تيدرجه   تي) ش
شد و پس از آن يثان 5هدف به مدت  هيزاو شته  ه نگه دا

صفر درجه برگردانده شد. سپس با بستن چشم  هيبه زاو
ـــم يآزمودن ند (به منظور جلوگبا چش بازخورد  يريب از 

ــد تا زاويينايب ــته ش هدف را با چشــمان  ةي) از او خواس
سته ب سازب سه مرتبه باز صورت فعال   نيانگيكند. م يه 

شــده در ســه  يبازســاز هيهدف و زاو هيزاو نيب تلافاخ
 تست لحاظ شد. نيدر ا يآزمودن ازيتكرار به عنوان امت

ستاندارد مدل  نامومتريازد  شركت  TY300ا ساخت 
شد يريگاندازه يژاپن برا ياگامي ستفاده   قدرت مچ پا ا
ندازه. به بق يريگبه منظور ا پا مبتلا  باتيدرت مچ   ،يث

 90 ةيدر زاو شيزانوها كهيطوربه يصندل يرو يآزمودن
سپس پا شد، قرار گرفت.  شن با خود را در  يدرجه فلك

زانو قرار  ييقســمت بالا يرو نامومتريدســته د هك يحال
ـــفحه د يرو رد،يگيم ( قرار گرفتن  قرار داد نامومتريص

سته د سبت طول با يپا آزمودن يرو نامومتريد توجه به ن
ــاق پا هر فرد تنظ ــپس باحداكثر توان، با  ميس ــد). س ش

 يرو يانجام پلانتار فلكشـــن مچ پا، قدرت مچ پا آزمودن
خواســته شــد ســه  يآزمودن ازصــفحه مدرج ثبت شــد. 

تســـت در  نيا نيانگيعمل را تكرار كند كه م نيمرتبه ا
ــه تكرار به عنوان امت تســت لحاظ  نيدر ا يآزمودن ازيس

ـــد  Spssبا كمك نرم افزار  يآمار يندهايفرآ هيكل .ش
سخه  شد.  22ن صيف داده انجام  ها از آمار به منظور تو

ها، انحراف  ها، درصــــد يانگين  ـــيفي (فراواني، م توص
ـــه بين  ـــتاندارها، جداول و نمودارها) و براي مقايس اس
ـــطح  يانس و س يل كووار ماري تحل گروهي از روش آ

ـــي  ≥P 05/0معناداري  ها ارتباط بين متغيربراي بررس
  استفاده شد.

  
  هايافته

ص صو سن، قد، وزن)  هاي آزمودن كيدموگراف اتيخ )
 شــودي م آمده اســت. همانطور كه ملاحظه 3در جدول 

اختلاف  يســـن، قد، وزن دارا يرهايها از نظر متغ گروه
  ستند،ين يمعنادار

نتايج آزمون آنووا با اندازه گيري تكراري دو راهه نشان 
ـــه بر زمان  دهد،مي ـــن و ماس تمرينات تركيبي در ش

  آزمودني ها آنتروپومتريكي خصوصيات -3جدول
  p-value  انحراف استاندارد±ميانگين گروه (واحد)متغير
 871/0  80/20 ± 34/2 تمرين (سال)سن

 70/20 ± 98/2 كنترل
 697/0  37/67 ± 14/9 تمرين (كيلوگرم) وزن

 52/59 ± 81/7 كنترل
 873/0 85/165 ± 61/4 تمرين )(سانتي متر قد

 20/163 ± 78/2 كنترل
 729/0 57/24 ± 81/3 نيتمر شاخص توده بدني

 34/22 ± 81/2 كنترل
 

  قدرت و تي، حس وضعها در متغير زمان رسيدن به پايدارينتايج آزمون آنووا با اندازه گيري تكراري دو راهه براي مقايسه گروه -4جدول 
ميانگين  گروه مداخله گروه شاهد  متغير

 مجذورات
F p-value 

  پس آزمون آزمونشيپ پس آزمون پيش آزمون
زمان رسيدن به 

  پايداري
06/0±76/0  05/0±72/0  06/0±74/0  04/0±60/0  45/0  55/7  *01/0  

  07/0  55/3  35/1  63/1±48/0  50/2±52/0  26/2±37/0  60/2±37/0  تيحس وضع
  15/0  25/2  62/330  30/71±74/8  30/53±04/8  60/61±47/9  50/51±82/8  قدرت
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رســـيدن به پايداري مفصـــل مچ پا در بازيكنان واليبال 
ناداري دارد تاثير مع پا  يداري مزمن مچ  پا نا  داراي 

)01/0P= .( سه بر حس و شن و ما تمرينات تركيبي در 
بال داراي  نان والي بازيك پا در  يت مفصـــل مچ  ـــع وض

ديك به معناداري ها نزناپايداري مزمن مچ پا بين گروه
). همچنين تمرينات تركيبي در شــن و P=07/0( اســت

ماســه بر قدرت مفصــل مچ پا در بازيكنان واليبال داراي 
 ).=15/0P( ناپايداري مزمن مچ پا تاثير معناداري ندارد

   
  بحث

ــان داد كه مقادير  ــر نش ــل از تحقيق حاض نتايج حاص
ـــيدن به پايداري مفصـــل مچ پا پس از  متغير زمان رس
انجام شش هفته تمرينات تركيبي در شن و ماسه از نظر 
تفــاوت  ترل داراي  ن ك مرين و  ت گروه  آمــاري در دو 

 ينيســـطوح تمر دادمطالعات كه نشـــان  معناداري بود.
ــ داريناپا ــپر يبر توانبخش  رگذاريمچ پا تاث نيو بهبود اس
ـــت. تمربوده ـــرا جاديبا ا يتعادل ناتياس و  داريناپا طيش

 كيســبب تحر رو؛يتحمل ن شيفزاا نضــم ،ياغتشــاشــ
 يسفت قيطر نيفعال شدن هم زمان عضلات شده و از ا

 بخشديعضله را بهبود م يواكنش يهايژگيو و يمقدمات
 يداريشاخص ناپا يبر بهبود يليدل توانديخود م نيكه ا

كنترل  ياغتشــاشــ ناتيباشــد. به علاوه اســتفاده از تمر
 يشــده مفصــلن ينيب شيپ يهايآشــفتگ جاديشــده، با ا

ــ ــتفاده دائم كنديم كيرا تحر يثبت رفلكس از  يكه اس
زمان پاســخ را كاهش  توانديم يرفلكســ يرهايمســ نيا

 يدر برابر اغتشاشات ناگهان يواكنش يهايداده و استراتژ
شد ش ).23( را بهبود بخ  ريبه تاث نيكه محقق يدر پژوه

ـــب ناتيتمر ـــلان _ يعص بر  پيوتينزيبه همراه ك يعض
ـــتيباليدرد وال زانيعملكرد و متعادل،  مبتلا به  يهاس

ـــان داده  جيمزمن مچ پا پرداخته بودند؛ نتا يثباتيب نش
عادل ا يهاريبر متغ ناتيتمر نيبود ا تايت ـــ  ايو پو س
مثبت  ريمچ پا تاث منمز يثباتيمبتلا به ب يهابالستيوال

كاران(24( دارد يداريو معن  ي)، ط2018). ملان وهم
ست ريتاث يقيتحق ستفاده از كش الا ضافه بار با ا بر  كيا

 يثباتيب يدر ورزشكاران دارا يعملكرد تيتعادل و فعال
 نينشان داد ا جيقرار داد. نتا يمزمن مچ پا را مورد بررس

كاران دارا ينادارمع ريتاث ناتيتمر ـــ عادل ورزش  يبر ت

ــــت( يثبــاتيب و  يرعــابــديم ).25مزمن مچ پــا داش
شــش  ريتاث يبه بررســ يقيتحق ي)، ط1397همكاران(
 باليوال كنانيباز يايبر تعادل پو نگيهاپ ناتيهفته تمر

پا نا به  تاك يعملكرد يداريمبتلا  با  پا  مان  ديمچ  بر ز
ــ  نيا جيپرداخته بودند با توجه به نتا يداريبه پا دنيرس

مه تمر نا مال بر فاوت  نگيهاپ نيپژوهش، پس از اع ت
ن عادل پو يادارمع نانيباز يايدر ت گروه  نيب البيوال ك
 گريد يقيتحق يط ).26نشد( افتيو كنترل  يتجرب يها

مقاومتي بر نوســان پوســچر و  ناتياثر هشــت هفته تمر
ــكتباليســت دارا يايتعادل پو ــكاران مرد بس بي  يورزش

س يثباتي عملكرد شان  قيتحق جيشد. نتا يمچ پا برر ن
سچر و تعادل پو سان پو پس از اعمال  ايداد در ميزان نو

فاوت  نييقدرتي بين دو گروه كنترل و تمر ناتيتمر ت
ميزان نوســان كاهش  كهيطوروجود دارد به يدارمعني

قدرتي  ناتيورزشــكاران پس از تمر يايو تعادل پو افتهي
ـــت  يهازميعلل و مكان انيب ).27( بهبود پيدا كرده اس

ست كه به اجزا  هيتوج ستلزم آن ا كننده بهبود تعادل م
س س ستميگوناگون  سئول حفظ تعادل  يِكتحر -يح م
 يحركت_يحس يهاشامل بخش ستميس نيتوجه شود. ا

 ستميس نياست. عملكرد ا يكننده مركزو اجزا پردازش
اطلاعات به دست آمده از حواس گوناگون  قياز تلف يناش

ـــتا  يمختلف، رفتار يحركت فيكه در ارتباط با وظا س
ـــان م ريو تطابق پذ ريانعطاف پذ  . لذادهدياز خود نش

كه  يعملكرد يحركت يهامهارت يحفظ تعادل بر مبنا
ند، رو ريپذانعطاف ـــت  يهامهارت نيو ا دهديم يهس
و با كسب  نيتمر لهيبه وس توانيرا م يعملكرد يحركت

ش ضر با نتا قيتحق جينتا ).28( ديتجربه بهبود بخ  جيحا
بديم يهاپژوهش عا كاران( ير فاني) و 1397و هم و  يل

ـــو بود كه در طرح تحق) ناهم1396همكاران(  نيا قيس
فاوت عات ت طال هتم با ـــ . در )26،23( بود ييهاها و ش

با  ناتياز نوع برنامه تمر ينيمداخله تمر يلفانيمطالعه 
عادل زاتيتجه عه م يت طال بديمختلف بود، در م عا  ير
لهمدا مه تمر ينيتمر خ نا و در  نگيهاپ ينياز نوع بر

ـــر مداخله تمر  ناتيه تمراز نوع برنام ينيمطالعه حاض
در آب  يلفاني قيتحق ناتيتمر نيبود. علاوه بر ا يبيترك

حاضر در شن  قيو تحق يدر خشك يرعابديم ،يو خشك
  و ماسه انجام گرفت.
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باليوال كنانيباز در پا مچ مفصل قدرت وتيوضع حس ،يداريپا بهدنيرسزمانبرماسهوشندريبيتركناتيتمرريتاث                      

 ريحاضــر نشــان داد كه مقاد قيحاصــل از تحق جينتا 
مفصــل مچ پا پس از انجام شــش  تيحس وضــع ريمتغ

ر دو د يدر شن ماسه از نظر آمار يبيترك ناتيهفته تمر
 يبه معنادار كيتفاوت نزد يو كنترل دارا نيگروه تمر

حركت  يهماهنگ رييباعث تغ يدر حس عمق يناتوان بود.
زمان شــروع به انقباض  شيمانند افزا يموتور يو الگوها

شده  صل و كاهش دامنه انقباض آنها  ضلات اطراف مف ع
مفصل  يخوردگچيپ جهيو موجب كاهش عملكرد و در نت

ــ يتعادل ناتيرخواهد شــد. تم مناســب  يبه عنوان روش
باط تيتقو يبرا ـــل، بهبود فرآ يهار فاص عادل،  نديم ت

مطرح  يخوردگچياز پ يريو جلوگ يحس عمق يبازآموز
ــت دهيگرد ــتريب ).29( اس دارند كه از  دهيمحققان عق ش

س صل يهاساختمان يختگيهم گ از  يسبب درجات يمف
سال پ س يهاامياختلال در ار  يهارندهيمربوط به گ يح

كه توسعه  گردديم يو احتمالا كپسول يگامانيل يكيمكان
حس حركت وكنترل  وســپشــن،يمجدد پروپر يبرقرار اي

 بيآس رخط ده،يدبيدر ورزشكاران آس يعضلان_يعصب
قل م حدا به  جدد را  نديم بدرســــا ئه  ني.  منظور ارا

ــ يهاپروتكل ــ يتوانبخش  يبرا يانتخاب توانديم ،يورزش
جات يقراربر جدد در باشـــد يم  ).30( از حس حركت 

كاران ( يحاتم ـــ يقيتحق ي)، ط1396و هم  يبه بررس
ـــهيمقا و  نگيپيت ،يتعادل نيشـــش هفته تمر ريتاث س
عمق يبيترك حس  عملكرد حركت يبر  مچ پــا  يو 
ــتيباليوال ــر نوجوان با ناپا يهاس مزمن مچ پا  يداريپس

تا ند. ن ـــان داد تمر جيپرداخت عادل ناتينش  راتيتأث يت
نادار هايبر متغ يمع  يحركت ملكردو ع يحس عمق ير

ـــتند. ) بر حس پيبه همراه ت ني(تمر يبيروش ترك داش
ـــ 10 يعمق ـــن و  يدرجــه دورس درجــه  20فلكش

سر نوجوان دارا يهاستيباليپلانتارفلكشن مچ پا وال  يپ
ــت. ب يمعنادار ريمزمن مچ پا تأث يداريناپا گروه  نيداش
شت،  ياختلاف معنادار نگيپيبا گروه ت يبيترك وجود دا

اختلاف  يادلتعــ نــاتيو تمر يبيگروه ترك نيامــا ب
شت( يمعنادار  نيكه محقق يپژوهش يط ).31وجود ندا
شان  شرونده تحت  دادندن شش هفته تمرينات پي انجام 

صبي ضلاني با تخته تعادل و تخته لغزان ب_نظارت ع  هع
پا را در  يت مفصــــل مچ  ـــع ناداري حس وض طور مع

كا ـــ به بيورزش پا بهبود ران مبتلا  باتي عملكردي مچ  ث

ناداري را در   بخشـــدمي عه بهبود مع طال تايج اين م ن
ـــل مچ پا گروه تمرين در  ـــازي مفص مقادير زاويه بازس

 ريتاث. دادمقايسه با مقادير پس آزمون گروه كنترل نشان
ضع ناتيتمر شد كه نتا تيبر حس و صل معنادار   جيمف

 ني). ا22(باشديم رهمسوير غحاض قيمطالعه با تحق نيا
حاضر  قيتحق جيبودن نتا رهمسويامكان وجود دارد كه غ

ـــيبا پژوهش پ با  ناتيتفاوت در نوع تمر ليبه دل نيش
ــتفاده از تخته تعادل و تخته لرزان و همچن تفاوت  نياس

در  ناتيباشــد. در تعداد و تكرار تمر ناتيدر شــدت تمر
 قيه و تحقنامبرده شـــد قيجلســـه و هفته در تحق كي

 توانديخود م نيوجود داشـــت كه ا ييهاحاضـــر تفاوت
   باشد. جياختلاف در نتا جاديعامل ا
ــل از تحق جينتا ــان داد كه مقاد قيحاص ــر نش  ريحاض
ـــل مچ پا پس از انجام شـــش هفته  ريمتغ قدرت مفص
در دو گروه  يدر شن ماسه از نظر آمار يبيترك ناتيتمر
ــل  نبود. يدارتفاوت معنا يو كنترل دارا نيتمر در مفص

عضــلاني موافق و مخالفي كه اســتحكام  يهامچ پا گروه
كنند شــامل دو گروه عضــلاني خم مفصــل را فراهم مي

داخلي و خارجي  يهابازكننده و چرخش دهنده_كننده
سيستم سبب به  نيباشند. اختلال در عملكرد امچ پا مي

ــده و درنتيجه  نيهم خوردن تعادل قدرت ا ــلات ش عض
 يها). در ســال32( ديآبه وجود مي فصــلباتي در مثبي

ـــورت را ناتياخير تمر به ص قاومتي   ناتيدر تمر جيم
قدرت و  شيافزا يتوانبخشـــي و پزشـــكي ورزشـــي برا

در  ).33( شــودكلينيكي اســتفاده مي يهاكاهش نگراني
ـــ يامطالعه  8 ري)، تاث2013( وهمكاران تايزو يبن موس

ــ يحس عمق ناتيهفته تمر ــچر و قدرت بر نوس ان پوس
ـــكاران دارا كيزوكنتيا ـــپر يورزش مچ پا را مورد  نياس

ـــ  8آزمون در هر دو گروه پس از  جيقرار داد. نتا يبررس
نشـــان داد حداكثر قدرت به  يحس عمق ناتيهفته تمر
فتي شيافزا يداريطور معن كت ا عت حر ـــر مان س . ز

شن كاهش  س افتيپلانتار فلك ضو آ  يداريپا دهيدبيو ع
 ياثربخشــ يقيتحق يط ).15خود نشــان داد. ( از يبهتر

ـــت هفته برنامه ترك  يجامع بر قدرت عملكرد يبيهش
شد.  يمچ پا بررس يعملكرد يثباتيب يمردان فعال دارا

ـــت هفته برنامه ترك جينتا ـــان داد هش جامع بر  يبينش
فاوت  يدو گروه كنترل و تجرب نيب يقدرت عملكرد ت
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 يعضـــلان يهاروهگ). در مفصـــل پا 34( دارد يمعنادار
 كننديكه اســتحكام مفصــل را فراهم م يموافق و مخالف

ضلان بازكننده و چرخش _خم كننده يشامل دو گروه ع
شنديمچ پا م يو خارج يداخل يهادهنده . اختلال در با

ــ نيعملكرد ا ــتميس خوردن تعادل قدرت منجر به هم س
در مفصــل به  يثباتيب جهيعضــلات شــده و در نت نيا

و همكاران  ينسكيكام پژوهش جينتا ).35( ديآيوجود م
 نيانگيدر نسبت م يداريداد اختلاف معن ن) نشا2003(

مچ پا در هر چهار  داريگشتاور و اوج گشتاور عملكرد ناپا
جام تمر ـــهيدر مقا ناتيگروه پس از ان با قبل وجود  س

را در  يداريحاصــله تفاوت معن جينتا نينداشــت. همچن
   ).36مورد مطالعه نشان نداد( يهااز گروه كي چيه

ــر مطالعه  بايد كه بود همراه نيز محدوديتهايي با حاض
ـــود توجه آنها به  اين هاي محدوديت جمله از) 1: (ش

سيت آزمودني به توان مي تحقيق شاره ها جن  از .نمود ا
ــان مطالعات كه آنجا  در پرش كه مكانيك اند داده نش
ست، متفاوت مردان و زنان س ممكن لذا ا  هاي ت دادها
) همچنين 2نباشد ( تعميم قابل مردان براي پژوهش اين
ــت در نظر بايد  گر، مداخله عوامل كنترل براي كه داش
شرايط نتايج اين شگاهي در  ست به آزماي  لذا و آمده د

 نتايج اين با واقعي شـــرايط عملكرد در اســـت ممكن
   .باشد متفاوت

  
 گيرينتيجه

ــان داد كه  جينتا ــر نش  ناتيهفته تمر 6پژوهش حاض
ــ يبيترك ــه باعث بهبود زمان رس ــن و ماس به  دنيدر ش
 ينيتمر مداخله اعمال نيهمچن شد، هايآزمودن يداريپا
ضع حس بهبود با صل تيو صل قدرت و مف  در پا مچ مف

 .گروه مداخله همراه بود اگر چه از نظر آمار معنادار نبود
ـــر،  ته هف 6ارائه بنابراين با توجه به نتايج مطالعه حاض

سه مي شن و ما تواند به عنوان يك تمرينات تركيبي در 
مداخله موثر جهت بهبود  تعادل وضعيتي بواسطه تغيير 
در زمان رســيدن به پايداري در افراد با ناپايداري مزمن 

شود. بنابراين در طراحي روش هاي مچ پا در نظر گرفته 
توانبخشـــي و پيشـــگيري از آســـيب، در افراد مبتلا به 

ـــرروري به نظر ثباتبي ي مچ پا توجه به اين فاكتورها ض
 رسد. مي

  تقدير و تشكر
شد خانم  سي ار شنا صل از پايان نامه كار اين مقاله حا
ــد.  ــگاه علامه طباطبائي مي باش فاطمه تيغ بند در دانش
بدين وسيله از دست اندكاران دانشگاه و دانشجويان تيم 

يمانه واليبال ساحلي يزد مشاركت كننده در تحقيق صم
پروتكل تحقيق توســط كميته اخلاق  تشــكر مي نماييم.

ــــمــاره  ــا ش ــي ب ــائ ــاطــب ــــگــاه عــلامــه طــب دانش
IR.ATU.REC.1399.032   تصــويب شــده اســت. تمام

ـــينك نظير  موارد اجراي پژوهش مطابق با اعلاميه هلس
ظات اخلاقي نه و  ،ملاح با نه و داوطل ها گا كت آ ـــر ش

  جلوگيري از بروز خطرات احتمالي انجام شد.
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