
 

 
 

 

 مقاله پژوهشی         http://rjms.iums.ac.ir      1394، آذر 138شماره  ،22دوره   پزشکی رازی علوم مجله   

 1389بهار  1،شماره  ،7دوره 

 مقدمه
 Anterior(  ACLآسیی ر اط م قاط  ق امیق)  

Cruciate Ligament  ملیی ج ینقاییمی  ( یز   تر
 .طرنمق)انج یست ک   ازشک این یز آن  ه ی)آس ر

ی  تسییی  ن   ا ق  نگ ن   واط  ک   قاحمهی آقری
  شوق)آس ر اط م صل ب) گزیاش  80000تعمی  

ج   یی شکل کل) س ز  ک ا یین آس ر پ ر  ط  .(1 
یسیییت ک  فر  ط    یل) ن  ر  ا   زینو فشییی ا 

ن ای آ توینمنم)یخالا   ا س سام عصب) عضلان) 
سکلا) عضلان) کنار  کنم  س خا ا ی . علا ه (2 ط  

پ اگ)  ط م صیییل ب)طر یین  نمق) ا  )ضیییع  توی
همریه یسیییاروآاتریت و نو  ای  ق ننم قمت و ن)

 ا  قوفط ت. همچن ن ق زین (3  یشیییا  ط شیییم 
طرگشییت ط زیکن ن ط   اط م،ط زسیی ز   طری  جریح)

 آسییی رخطر    طخشییی)توین ازش پس یز   اه 
 (4 ط شمق)قویا  طحث قحطط ن  ن ز یز ه آن  ط اه 

ش ن  س ر ای ن شگ ر  یز  اوع یین آ ک  یهم ت پ 
 . همق)

ا  حم   ی ف ک   ح ک) یز آن یسیییت   %75ه  
یز نوع غ ر طرخوا   یست  اط م صل ب) ه  آس ر

  ازش) پرخطر حرک ت ) فر   ی   ا    (5-7 ،1 
 ،(9 ،8 ،3 ن ق  ن) سکو ا قرحل   طرشقثل ق نوا 

 تغ  ر جهت ط  سییرعت  ی   ن گه ن) شییا   هشک 
قمیفق پ ش ا   اخ ق)ط     ا  م. هطری  فریا یز 
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 نیح مردان و زنان نیب یقدام متقاطع رباط بیآس خطرساز کینماتیک سهیمقا

 برش مانور

 چکیده

سدر میزان  یتوجهقابلزنان و مردان به میزان  :هدف و زمینه ساس بر. قدامی تفاوت دارند متقاطع رباط یدگیدبیآ  صوصاًخ عامل جنسیت پیشینه ا

سیب برخوردی غیر وکار ساز در شارکت معناداری طوربهقدامی  متقاطع رباط آ ضر پژوهش از هدف. دارد م سه حا سی پرخطر حرکتی الگوهای مقای  بآ

 .بود مردان و زنان بین برش مانور حین قدامی متقاطع رباط

. شککدند انتخاب آزمودنی عنوانبه 7/24±1/4 و 04/23±6/6 سککنی میانگین با ترتیب به اسکککواش پوشیمل بازیکنان از مرد 13 و زن 13: روش کار

سپس تحلیل . شد ثبت طرفی و قدامی نمای از پرسرعت دوربین 2 با هاآن برش مانور و نصب تنهنییپا و تنه منتخب نقاط روی بر بازتابی نشانگرهای

با آزمون آماری تی مسککتقل و در سککط   21نسککخه  SPSS افزارنرمنهایی در  یهادادهانجام و  WinAnalyze افزارنرمویدئویی مانور توسکک  

 مورد محاسبه قرار گرفت. 05/0معناداری 

( بین =001/0p( و نیز خم شککدن تنه )=001/0pو خم شککدن زانو ) (=013/0p: در لحظه تماس اولیه، تفاوت معناداری در زوایای ولگوس )هایافته

 (.p ≥05/0( تفاوت معنادار بود )=009/0pمردان و زنان وجود دارد. همچنین در مرحله میانی سکون، تنها در زاویه خم شدن تنه )

ساس نتایج زنان در حین انجام مانور برش گیرینتیجه ضحی، ولگوس زانو افزایش یافته و  طوربه: بر ا شدگوا س یباز شتری در مقای ه با گروه زانو بی

 ن زنان باشد.در بیرباط صلیبی توجیهی برای پتانسیل بیشتر خطر آسیب  تواندیممردان داشتند و همچنین تنه خود را کمتر خم کردند این عوامل 
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یخ ر تمرکز ا   شیین سیی ی) سیی ز  ک ا  ه  سیی  
ط م ط ش یز پ ش قوا   پ اگ) یین ا غ رطرخوا   

ه   نا ج  طراسییی). همچن ن (1 توج  یسیییت 
ش ن  س ر پ اگ)  همق) یمئوی) ن صل ب آ  )اط م 

نسییبت ط   طرش ازشییک این هنگ ح حرک ت فر     
ط  جلو ط شیییار یسیییت  ک ت ا   یز  .(12-10 حر

یین ق نوا یهم ت ط    سییرعت  ا  ه  قشییخصیی 
  تغ  ر قسیی ر ن گه ن) یسییت.  اوع  یجری  تکن ک

ن گه ن    ع قل ذکر شیییمه یین ق نوا ای طری  طر ز 
 ،8 ،5 ،2  س ز ق) خطرآفرین اط م صل ب)آس ر 

پ اگ) (13-19 ا   گذشییی ط ت  ط م .  بق تحط  ا
 50ت   17 ا قرحل  تم س ی ل      غ لب ً صیییل ب)

ط  زق ن  و ن  ق ل)    ا  (20 پس یز تم س ی ل   
ی    %20قرحل  یطامیی) ک هش شییا   ک  شیی قل 

ق نوا یسییییت اخ ق) هم یین  ق اکولف   (10    .
 )اط م صل بک  ط ا  یا ه طر  ینمکر ههمک این ط  ن 

 ط زشیییمگ) ا زق ن) ک  زینو  ا ح لا) نز یک ط  
. طعلا ه  ا یین (21 ک قل اریا  یا  ط شییار یسییت 

ه    ملعکس ضیییع ت، ن ر  زق ن، چرخش  یلع
یش ن ز یفزی ن) اشییت  لغزش امیق)  ن) اشییت

. همچن ن ط  ک هش زی ی  خم (23 ،22 ،7 ی طم ق)
شیییمن زینو، گشیییا  ا  لگوسز ا س زینو قوجر 

صل ب) یفزییش ط اگ ر  . قک (24 شو  ق) اط م 
ک  گشییا  ا  لگوس  ینمکر هل ن   همک این یظه ا 

اط م زینو یصیییل) ترین ع قل  ا ییج   ط ا طر ا   
. (26 ،25 ط شییم  ا صیی ح  فر نا   ق) صییل ب)

علا ه طریین، خم شیییمن ج نب) تن    ک هش خم 
شییمن تن  یز  یگر یلگوه   خطرزی هسییانم ک   ا 

ن   همچن  اط م صل ب) قط لع ت قرطوم ط  آس ر
م. گ رنکمار قوا  توج  اریا ق) طرشطراس) ق نوا 

ش ن  ک  حرکت ج نب) تن  یک)  ینم ی هتحط ط ت ن
 اط م صییل ب)یز یجزی  یصییل) سیی ز  ک ا آسیی ر 

. همچن ن  ا صیی ح  سیی ج ا  ، (27 ط شییم ق)
ک هش خم شیییمن تن  قوجر یفزییش  لگوس  زی  

 .(27 شو  فش ا قحوا  ق)
ه   ق  ن اسییییم ت   ت آسییی رط  ن ر ق)

ه   قاعم    ازشیییک این پ ر  یورگذیا   ی گ)
ه  خو  ای ط   ا ط شییار یین  ی گ) یسییت   ت   ت

. (19   همق)شکل ت   ت  ا یلگو  حرکت نش ن 
ه   تکن ک) قط لع ت قاعم   ط  طراسییی)  ی گ)

قرتبط ط  جنسییی ت   عملکر  زینو  ا هنگ ح ق نوا 
ط  پر یخا   فع ل ت طرش نم ه   قشییی   ،14 ،2 ی
ه   ط ا  قثل نطط  ، یلگو  حرکت،  ی گ)(28-32

شمه طر ق صل  ش ا  یا   یور، قطمیا، جهت   ...( ی  ف
 اریا تأو رای تحت  اط م صیییل ب) زینو، طخصیییو 

طیی  هم ن علییت هرگونیی  ت یی  ت  (19  هییم ق)
توینم ط  نگر قشییی همه شیییمه  ا یلگو  حرکت ق)

 ت   ت  ا خطر آس ر ط شم.
  واط یخ ر  ه  سیی  شییم ا  ازشییک این زن  ا 

. (34 ،33 ،18 ا ز یفز ن)  ا ح   یفزییش یسیییت 
زن ن چنمین   یمگ)آسییی ر، آق ا ه گزیاش بق 

 ه  آسییی ر   (37-35 ،18 طریطر قر ین یسیییت 
اط م   ا خصیییوصییی ً   (38 ،33   ا زینو  ازشییی)
ن  یا   واط  (43-39 ،35 ،34  صیییل ب)  ا  قع

ست،زن ن  سبت ط  قر ین ط  تر ی   نزن ک نحو ط  ن
شار یز  طریطر 5ت   3 ش) قر  خو ط  ط   هما ی ن  از

 .(45 ،44  شونمق) چ ا  اط م صل ب)پ اگ) 
 قرحل  ح ن زینو شیییمن خم طری  قکل ن   فوا 
م س  خم ق زین ط  ترین  ا همچن ن   ی ل   ت
ل   ) زینو شیییمن  ت   ت سیییکون، ق  ن) قرح
 شمن خم ق ل نزیک یق ( 46 ،13 ن  فانم  قعن  یا 

 زن ن طری  سیییکون ق  ن) قرحل   ) ای زینو کمار
 زن ن زینو  کر  ط  ن هم قکل ن( 47  کر  قش همه

سبت سکون ق  ن) قرحل   ا  مخ کمار قر ین ط  ن
 ا قط یسییی  ط ن     ترت ر یین ط ( 2  شیییو ق)

جنس    ا اسییمت زینو ط   جو  ت   ت گزیاشیی ت 
ق نوا طرش  ج ح  ی  خم شیییمن زینو ح ن ین  ا زی 
عممه تحط ط ت گذشا  ط  یور  لگوس یفزییش ی فا  
  ط زشیییمگ) ط شیییار زینو زن ن ح ن ینج ح ق نوا 

ط شیییار  ضیییمن ً. (25،47، 13 ،46 ،2  ینمپر یخا 
شییمه   یوریت  قامرکزتحط ط ت ا   ینمیح تحا ن) 

طی  تنی     ضیییع یت اریا گ ر  آن طر تغ  ریت 
ص ًک نم ت ک) ینمیح تحا ن)   ر ه  ن یفزییش  خصو

 ح ن ینج ح ق نوا اط م صل ب) فش ا    طرش) ا  
یحامیی ل) ق یی ن    جنس  هیی  ت یی  تطرش   

جزئ) قوا  طحث اریا گرفا  یسییت. یین  صییواتط 
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 ا ح ل) یسییت ک  فهم یور قاط طل ط ن حرکت ط   
ق  ای یز  ق نوا، نگرش  ج ح  ن  ح ن ین پ ی ن ت ن     ت

طری   .طخشمق)اط م صل ب) طهبو  قک ن زح آس ر 
نوا یور ا طل توجه) قث  ، شییا   گرفان تن   ا ق 

یور  یحام  ًا   خم شیییمن زینو   ق صیییل این   
ط شار  ا   ییج   ط ا خ اج یز ایسا ، ا   ق صل 

 .(13  زینو خویهم  یشت

ی ا اط م صیییل ب)یلگوه   پرخطر ق زین پ اگ)  
قکل ن    ، کُلب)   همکیی این   هنییمق)یفزییش 

نمکر ههمک این ط  ن     زینو  ا حرکت ق صیییل ی
 ،جنس ا) ه  ت   ت طرش ن ر    یا ه ح ن ق نوا

س ر ،ع قل) قهم   یورگذیا عنوینط  س ل آ   ا پا ن
. یق  (14 ،9   یا نطش  اط م صییل ب) غ رطرخوا  

نطش یخالاف جنسیی ا)  ا یین ق  ن چ سییت    
ه   پرخطر  ا  یمگ)آسییی رت   ت یلگو ط م    ا

ط ن زن ن   قر ین چگون  یسییت  تحط ق  صییل ب)
ح ضییر اصییم  یا  ط  ا یکر  یازی ط) آن ل ز  یمئوی) 

ق نوا طرش ی ج ح  ه    یا ه طر ح ن ین ط ا ط م ور  ا
 ا     پرخطرحرکا)  یلگوهی  صیییل ب)   طر ز 

جنس ای  ا ص ح  س ج ا    خم شمن زینو   تن ( 
شمن ج نب) تن    زی ی   ص ح  فر نا    خم     ا 

 . لگوس  ا س زینو( قوا  طراس) اریا  هم
 

 روش کار
عمی   26 ط  ت ط زیکن یسیییکویش  ط   13ن ر  زن 

قر  ط  ق  نگ ن  13   23ز06±6ز6ق  نگ ن سییین) 
شگ ه)   قل) ط ز   24ز75±4ز18 سطح ط  ک   ا 
آزقو ن) یناخ   شیییمنم یز یین  عنوینط  کر نمق)

ط زیکن ن ط ش یز  ال ن م) یز  سییی    5تعمی  حمی
سیی طط  یسییکویش  یشییانم. پ ش یز یجری  تحط ق 

ض یت شک)   فرح ا شن ق  ی لاع ت پز س ن ق  ای پر
جلس  توج ه) ا ش ک ا   تکم ل نمو ه    ا یک 

گ ا   ه آزقو ن) ریط  یجری  صییح ح آزق یش ط  
 ا   یمگ)آسیی ر  عمح  ه آزقو ن)شییم. سییلاقت 

ینمیح تحا ن) پ ش یز  ا   ط  آزقون طراسیی) شییم 
 یای  سیی طط  جریح)  ا ینمیح  ه آزقو ن)همچن ن 

تحا ن)، آاتریت، قشیییکلات پزشیییک) ی  عصیییب) 
 نبو نم.

 ه آزقو ن)یطامی پ   طرتر : شیوه انجام آزمایش 
شم شخص  شوت کر ن توپ ق سپس  .ط  آزقون 

ق ن  ی قحییم  ه ع  ن   ا   ز ت قون  طری  آز
 . اج  ترسییی م شیییم 55   35خطو ) ط  ز یی   

آزقو ن) عمل   یمن ای  ا ط ن خطوم    ا زی ی  
قار  7ت   4ز5قار  ط  سرعت  7 اج  یز ف صل   45

ه ینج ح  ی . طر و ن   ط  سییمت قحل قشییخص شییم
پس یز پ ی ن قسییی ر آزقو ن) پ   طرتر خو  ای  ا 
س ر  سپس  ا ق شمه اریا  ی ه  سط قحل تع  ن   
قشییخص شییمه طر یسیی س اریا گ ر  پ   چ  ی  
 ایست، ط  ترت ر ط  ایست ی  چ  تغ  ر جهت  ی .

 یین یقر ط   ل ل همگن کر ن شییرییط ینج ح ق نوا 
م ق)  ط یسییی   ه آزقو ن)طری  ت ک ن ق ت  یق طو ه 

یم( م ت ک) فریهم آ ج ح  ه آزقو ن) .ک ن بل یز ین ا
آزق یش چنمین ط ا حرکت قذکوا ای ینج ح  ی نم. 

ط   ط ن آزقون گرین  قن واط  طر رف نمو ن خ
ط زت ط) ا   طمن  نشییی نگره  تم ق) ا نم نصیییر 

توسییط یک فر    ضییبط  یمئوی)    ا آخر آن ل ز 
یمئوی) طر  ه   ی ه توسیییط فر    یفزیانرحا    

هت  فت. ج ج ح گر ی    تصیییویرطر یا  یگر ین ز ی
 ط زت ط) طر سر قا ت اس   پنجم، نش نگره  ق صل) 

یل  نم خ اج)، یپ) ک پ ، اوزک  ن   پ شییی ه    ینا
ک نار طزا ،  کک، تر  خ اج) زینو،  سیییط کشییی
ئمه آخرق)  ا ن)   زی امیق) فو خ صیییره ی   خ ا

 اریا  ی ه شم. ه آزقو ن)
ط    ا قحل ینج ح حرکت      ا ط ن سیییرعت 

ضع ت آزقو ن) ای یز نم   امیق)   ج نب)  طرش،  
 Initialلح   تم س ی ل   پ    ت   ا کر نمق)وبت 

contact  (   قرحل  ق  ن) سییکونMid Stance ،)
ج نب) م    ن  یز ن ی   خم شییییمن زینو   ت  ز ی

 Sagittal  )  فلکشییین ج نب) تن     لگوس زینو یز
ام م    نم. پس یز  ( ایFrontalیق)  ن ی ط) ک یاز

طراس)   تحل ل ف لم هر آزقو ن)، سرعت اس من 
ط  قحل حرکت طرش   ق زین تغ  ر ز یی   ق صل) 

گ ر  گر یم یفزیا ینمیزه    ا هر تلاش توسط نرح
س  ط ا حرکت طرش ای ینج ح  همچن ن هر آزقو ن) 
قمه طری  تحل ل  طمسیییت آ ا یج   ی    ق  نگ ن ن

شم. طری  سا   ه  شمن یز علاقت  آق ا  ی زی ی  ط ز 
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 ضییبط  یمئو ط  یسییا   ه یز قن ) یسییا   ه گر یم.
ط     Exilim قم  ک س و سرعت ط    ه    اط ن

ط   هرتز 300فرک نس  ن ل ز حرک ت  ینج ح شیییم، آ
یز  3D 4-1 نسییییخیی  WinAnalyze یفییزیانییرح

 .(48  صوات گرفت Mikromak شرکت
 یفزیانرحتحط ق ح ضییر ط   ه   ی هتحل ل آق ا  

SPSS   طو ن نرق   ینج ح شییم.  ا یطامی 21نسییخ 
ست ه   ی ه توزیق صل زی یی   یز آقمه طم  زینو ق 

ن    ( K-S  یسیییم رنوف کولموگر ف آزقون ط  ت
آزقون آق ا  ت) قسییاطل     سییپس ط   طراسیی)
طراسیی) آق ا  نه ی)  p ≥ 0ز05 قعن  یا سییطح 

 ا    ی ه ه  ینج ح شم.
 

 هایافته
ط زیکن یسیییکویش زن    26یین پ  هش طر ا   

. ق  نگ ن ام، قر ( ینج ح شیییم 13زن    13قر   
 .یایئ  شمه یست 1گر ه  ا جم      زن  ا یفری  

   زینو ق صییل   یزی ی یز آقمه طمسییت  ه   ی ه
 شمه  ی ه نش ن 2   1  نمو یاه   ا ر ترت ط  تن 

نم یش  ی ه شییمه  ا نمو یا  ه   ی ه بق  .یسییت
ط   زن ن زینو  خو  ای  ا هر    قرحل  تم س ی ل   

. زی ی  ینمکر ه  ق  ن) سییکون کمار یز قر ین خم 
خم شمن تن   ا لح   تم س ی ل   طری  زن ن    ا 
قرحل  ق  ن) سکون طری  قر ین، ط شار طو ه یست. 
قطمیا خم شییمگ) ج نب) تن   ا قر ین ط  تر طو ه 
ن ن  ن  حرکا) زینو، ز ی   لگوس زینو    یق    ا زی 

 .ینم ی هقطمیا ط شار  ای ط  خو  یخاص   
ت   ت   همق)قسییاطل نشیی ن  نا یج آزقون ت)

شمن زینو  ا  آق ا  قعن  یا  ط ن قطمیا زی ی  خم 
لح   تم س ی ل  ، زی ی  خم شیییمن تن   ا لح   

شمن تن   ا قرحل  ق   ن) تم س ی ل     زی ی  خم 
ی   لگوس زینو  ا لح    سیییکون، همچن ن زی 

 یقن  حرکا) زینو ط ن قر ین   زن ن  ی ل  ، تم س
(. یین p ≥0ز05  ت   ت آق ا  قعن  یا   جو   یا 

 ا زی ی  خم شمن زینو  ا قرحل    اح ل) یست ک 
زی ی  خم شمن ج نب) تن   ا لح    ق  ن) سکون،

تم س ی ل  ، زی ی  خم شییمن ج نب) تن   ا قرحل  
ق  ن) سییکون   زی ی   لگوس زینو  ا قرحل  ق  ن) 
سیییکون ط ن قر ین   زن ن ت   ت قعن  یا  ی فت 

 (. p> 0ز05نشم  
 

 گیریبحث و نتیجه

 تصویر انجام مانور برش از نمای ااف: قدامی )ساجیتال( ب: طرفی )فرونتال( -1شکل 
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تحط ق ح ضیییر طر ا   جمع ت یسیییکویش ک ا 
حرف  ی    قل) پوش کشوا ینج ح شمه. ق نوا طرش 
ط   فوا  ازش یسکویش ط  ک ا ق) ا   یق  تحط ط) 
کل  ن ن شییی ط زیک م ت ک) یین  ه   ک ن ط   ی گ) 
نگرفا  یست. یین تحط ق علا ه طر یخالاف جنس ت 

جزئ) ط  اخمی  ه   ک نم ت ک) طمن  ا  صواتط 
ح ن ینج ح یین ق نوا  ا ط ن  ازشیییک این پر یخا  
یسییت.  ا ع ن ح   تحط ط ت قشیی ط  کمار ططوا 
ج قق   همزق ن ا   ینمیح تحا ن)   فوا ن) آن ل ز 

ج ح  ی ه یسییییت. همچن ن  یمئوی) ین  ه   ی ه 
ع  پ ش ا   ط ل جزئ)  ا  صیییواتط خر ج) ق

 ق  ن) سکون یساخریج شمه یست. لح  ت تم س  

ش ن  ضرن شمن   همق)تحط ق ح  ق  ن زی ی  خم 
زینو  ا لح   تم س ی ل   ط ن قر ین   زن ن ت   ت 
قعن  یا   جو   یا  یق   ا قرحل  ق  ن) سیییکون، 

  تجنس تأو رتحط ط ت) ک  ط  ت   ت قعن  یا نبو . 
، نا یج ک قلا ینمپر یخا طر ق زین خم شیییمن زینو 

قا   ت)  یانم. فوا    قکل ن طری  خم شییمن زینو 
ط  ترین  م س ی ل     همچن ن  ا  ل  ت ح ن قرح
ق زین خم شیییمن زینو  ) قرحل  ق  ن) سیییکون، 

نم  ن  یا  ن  فا ق ل نزیک  (49 ،14 ت   ت قع ق   ی
خم شییمن کمار زینو ای  ) قرحل  ق  ن) سییکون 

ش همه کر   ، یز یین ا  ی فا  ق  ط  (50 طری  زن ن ق
نا یج فوا    قکل ن  ا قرحل  ق  ن) سکون همسو 

 
 ها میانگین و انحراف استاندارد مشخصات عمومی آزمودنی  -1جدول 

 (BMI) شاخص توده بدنی وزن )کیلوگرم( )سانتی متر( قد )سال( سن 

 3/24±36 8/78±8/7 9/179±8/5 7/24±1/4 مردان

 1/23±72 60/61±0/5 3/163±4/5 04/23±6/6 زنان

 

 

 
 (بوده است.(p ≥05/0) تفاوت بین میانگین ها در سط  ناداری زوایای بدست آمده مفصل زانو در حرکت برش )علامت * نشان دهنده مع -1نمودار 

 
 (بوده است.(p ≥05/0) تفاوت بین میانگین ها در سط  زوایای بدست آمده تنه در حرکت برش )علامت * نشان دهنده معناداری  -2نمودار 
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سو  شمق)  ط  ی فا  ق ل نزیک ن هم  ، علت یین یقرط 
 ا  ه آزقو ن)ت   ت  ا شییی وه آزقون    توینمق)

پ  هش ه   قذکوا ط شیییم. قکل ن هم ط  ن کر  
زینو  زن ن  ا قرحل  ق  ن) سکون نسبت ط  قر ین 

زق ن) ک  زینو شر ع ط  خم  .(2  شو ق)کمار خم 
شکک) شن ت نم ن ک سر  شمن ق) کنم، زی ی  یین

ک هش پ می ق)  ن) اشییتنسییبت ط  قحوا  ول) 
. یین تغ  ر  ا جهت ت نم ن کشکک)، یور  (47 کنم

  یا . ن) اشییتعم ط) ا   تغ  ر ن ر   طرشیی) 
شار زینو ط  ک هش ن ر    شمن ط  طمین ترت ر خم 

 توینمق) ن) اشییتطرشیی) ییج   شییمه یز سییمت 
شمه طر  صل ب)ق زین ط ا  یا   ای ک هش  هم  اط م 

شمه، زی ی  خم شمن زینو  (51  .  ا آزقون ینج ح 
  شمطق)قاوسط نسبت ط  قر ین کمار   واط زن ن 

ن  یا طو ه  م س ی ل   قع   یین یخالاف  ا لح   ت
 یست.

پ  هش ح ضر ق  ن خم شمن تن  زن ن   قر ین 
م س ی ل     ق  ن) سیییکون یخالاف   ا لح   ت

شمگ) ج نب) تن  ت   ت  قعن  یا  ی فت    ا خم 
 قعن  یا  ط ن    گر ه قشییی همه نشیییم. گری  ن
ق نوا طرشییی)  ن ن ح ن یجری   نم ز عنوین ق) ک
ضع ت ا ئم  شار یز قر ین  ا   ضع ت خو  ای ط   

. یین ط ز شمن تن  ط  ط ز شمن ه      هنمق)اریا 
 صواتط   ط  یین ترت ر زن ن  (1 زینو همریه یست 

اریا  اط م صل ب) تروایک ط شار  ا قعرض آس ر
 یانم. همریه) یین اخمی  ط  یفزییش  لگوس زینو   

  یمگ)آسیی راین)، خطر فع ل ت عضییل  چه اسییر 
ط م صیییل ب) ط   ق) طر   ا لک طرن  .(52 ای  ط

ط   ن  ح ن فر    ع   ت ه    ی  خم کر ن ف پ شییین

تغ  ر ک نم ت ک ینمیح تحا ن)، پا نسییی ل آسییی ر 
ای ک هش خویهم  ی . همچن ن     م صیییل ب)اط 

شار تن  ط عث یفزییش خم   ای فت ک  خم کر ن ط 
شمن زینو خویهم شم  ا یین صوات ق) توین گ ت 

غ ر قسییاط م) ا    تأو ریفزییش خم شییمن تن  
 .(51 ق) گذی ا  اط م صیییل ب)ق زین ط ا  یا ه طر 

قک ل ن  ا قط لع  ی  ط  یسیییا   ه یز آن ل ز سییی  
طعم  ط  طراس)  ق نوا  رف) پر یخت ،     ا یین 
تحط ق  ا قوا  نطش   یور قاط طل حرکت ط   تن  

ست  ضع ت ینمیح تحا ن) طحث) نکر ه ی  .(2 ا    
شیی ی ن ذکر یسییت قط لع ت گذشییا  عممت  ا   

ط م ا  یمگ)آسیی ریورک نم ت ک ینمیح تحا ن)  ا 
شیی) ک  ف کاوا قامرکز شییمه ینم   پ  ه صییل ب)

شمن تن  ای  ا  ش)   خم  س ت، ق نوا طر ه   جن
 کن ا هم قوا  توج  اریا  هم، ی فت نشم.

ه   پ  هش ح ضییر ط  نا یج طمسییت آقمه ی فا 
ک این، ط  ل)    ج ق ن   هم ک این، طن فوا    هم
همک این   شیییج ع)   یق ر   ا  لگوس یفزییش 

ست  سو ی سبت ط  قر ین هم  ،49 ،46 ی فا  زن ن ن
ییشییی ن  ا پ  هش خو  فرضییی   ی  ای  (54 ،53

قبن) طر یینک  زن ن  لگوس زینو  یفزییش ی فا  ی  
 ، هنمق)ای نسبت ط  قر ین  ا ق نوا طرش) نش ن 

قطرح   یوب ت ق) کننم. همچن ن یظه ا ق) کننم 
 لگوس زینو  ط شییار   ا لح   تم س ی ل    زن ن

شانم  ییج    لگوس زینو  ا  شو ق). گ ا  (49  ی
ط  خ  ر غلب  اط  ) آنه سیییت ک   یحام  ًیفری  

 ط شییمق) اط م صییل ب)ع قل آسیی ر زیی) طری  
. پمیمه غلب  اط  )  ا قط طل غلب  عضیییلان) (55 

اریا  یا    ط  یین قعن سییت ک  فر   ا ح ن ینج ح 

 آمار توصیفی و نتایج آزمون تی مستقل در زوایای مفصلی اندازه گیری شده بین مردان و زنان حین مانور برش -2جدول 

 معناداری انحراف معیار مردان میانگین مردان انحراف معیار زنان میانگین زنان متغیر صفحه

 *001/0 36596/13 5862/31 66244/4 0466/17 زاویه خم شدن زانو در لحظه تماس اولیه ساجیتال
 238/0 43272/6 6446/44 67324/6 5316/41 زاویه خم شدن زانو در مرحله میانی سکون
 *001/0 10247/4 -0337/1 48855/4 4815/5 زاویه خم شدن تنه در لحظه تماس اولیه
 *009/0 87154/7 -5405/5 53397/6 4728/2 زاویه خم شدن تنه در مرحله میانی سکون

 169/0 85278/9 -5505/7 09814/10 -9979/1 زاویه خم شدن جانبی تنه در لحظه تماس اولیه فرونتال
 559/0 81749/11 -3422/5 59659/11 -6228/2 زاویه خم شدن جانبی تنه در مرحله میانی سکون

 *013/0 19038/4 1280/9 51865/2 7439/12 زاویه ولگوس زانو در لحظه تماس اولیه
 081/0 74669/3 6524/13 24782/3 1600/16 زاویه ولگوس زانو در مرحله میانی سکون
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 یلعملعکسق نوا طری  جذ  طخش زی    یز ن ر   
زق ن ط  ج   عضیییل  ط  اط م قاک) ط شیییم. غلب  

ا طل توجه) ط  حرکت زینو ط  سییمت   واط اط  ) 
یش قنجر ط  یفزی توینمق) یخل قرتبط یسیییت ک  

شا  ا  لگوس زینو  ا یفزییش ن ر     ملیلععکسگ
 ازشک ا  ک   یای  غلب  اط  )  زق ن گر  . زن ن

هسیییانم قمکن یسیییت  لگوس  ین ق ک ط ش یز 
حم  ای ح ن یجری  ق نوا یز خو  نشیی ن  هنم ک  
یک شییییمن ق صییییل این،  ط  قعن) یفزییش نز 

پ   طعلا ه  .ط شیییمق)  اشیییمن زینو   ی امن قا 
ک این زن  ا  لگوس زی ا   ازشییی ی ف نو  یفزییش 

ست شمه ی  ق نوا ه ی) غ ر یز ق نوا طرش هم  یمه 
ک اینش  .(49   ا تحط ط) عنوین  (56 فوا    هم

سا ن) زی ی   ست ه    خار  ط ر سکاب ل  کر نم ط
 لگوس   گشیییا  ا ط شیییار  ح ن پرش عمو   

 (50  ق ل نزیک   همک این . ایپ ط کس  یشییاانم
یمن، طرش  ا  ی  ای  ا  )    ی ف  لگوس یفزییش 
 رف)   طرش ضیییرطما   ا  ازشیییک این ت ریح) 

 همچن ن قکل ن ک لج  خارین قشییی همه کر نم.

 لگوس زینو یفزییش ی فا  ی  ای  ا ) ق نوا  (14 
ط  همه نمو   ک   طرش  خارین قشییی  یین ت   ت 

یخالاف قعن  یا  ط ن   یمن زن ن   قر ین ن  فت. 
هم ن قحطق  ا پ  هشییی)  یگر  ای فت زن ن  ا 
قرحل  ق  ن) سیییکون  لگوس زینو  یفزییش ی فا  

نم ک  یفزییش  .(2  ی   یا قکل ن یشیییی اه  یا  
 لگوس زینو  ا  ا زن ن نسیییبت ط  قر ین ط  علت 

 (14  یست Qآن توق ک)، همچون زی ی   ه  ت   ت
ا   ط   لگوس اف ط ا ا   زینو   ج      همچن ن یی
 ا حرک ت  رف) ط  کنار  عصب) عضلان) قرتبط 

ست  صب) کنار  ک  صوات)  ا (26 ی ضلان) ع  ع
ن توق) ه    ی گ) ج   ط   ک هش ط  ق صیییل آ

 زی پ شییگ ر  کنم کمک زن ن  ا زینو  لگوس زی ی 
   ه  ی گ) زیری شو ق) ق سراط م صل ب)  آس ر
 ع قل) ق صییل، آن توق) خلاف طر عضییلان) عصییب)
ط ن زن ن   قر ین زی ی   لگوس  یسیییت. تغ  ر ا طل

نمیح تحا ن)  زینو ط  کنار  عضیییلان) قا   ت)  ا ی
ت   ت جنسییی ت  یحام  ًهمریه یسیییت. همچن ن 

نمق) نمه    توی ب ضییی) عضیییلات   اکن یلگو  ینط

حت  نمه زینو   این ای ت یک کن هم  تأو رنز  اریا  
. زنی ن) کی  ح ن قی نوا، یز یلگو  ینطبی ض (57 

سا   ه ق) عضلان)  ا جهت  یفزییش  لگوس زینو ی
ط اه    یا ه طر ا   ق صیییل زینویشییی ن  کننم،

یفزییش ییی فایی    طیی  هم ن علییت یعمیی   یلگو  
ینطب ض) ن قن سر ح ن یجری  ق نوا ه    ین ق ک 
گشییا  ا ق صییل زینو طزا  خویهم شییم ک  ع قل 

 .(49 یست  اط م صل ب)خطر زیی) طری  آس ر 
ط ا طر ا     ج    ط م یفزییش  لگوس زینو   یی ا

ش ن یفزییش  صل ب) ست یز ی امن ی  پر ن  قمکن ی
نشیی ت  ن) اشییتی فا  قا پ    ی  چرخش  یخل) 

   ا قرحل  ق  ن) سییکون، ی امن  (59 ،58 طگ ر  
ترک ر شونم  ضع ت  لگوس  ن) اشت  چرخش 

ییج   شو   توینمق) طرشخطرن ک)  ا یجری  ق نوا 
پ  ح ن  . لو  ن   ن یلنم هم یفزییش ی امن قا(49 

 اط م صیییل ب)ق نوا ای پا نسییی ل) طری  آسییی ر 
سانم  شنه   (59 ،58  ین  ا  شو ق). یز یین ا  پ 

ه   آت) طر ا   نطش یفزییش ی امن    پ  هش 
پر ن شن قا پ  طر ا   یفزییش  لگوس زینو   خطر 

تک   شییو  همچن ن فهم یور  اط م صییل ب)پ اگ) 
قاط طل ط ن حرکت ط   تن    پ ی ن تن  ح ن ق نوا، 

س ر  س ز ک ا آ صل ب)نگرش ق  ای یز  و  طهب اط م 
. طری  قث  ، شییا   گرفان تن   ا ق نوا طخشییمق)

 صل این   یور ا طل توجه) ا   خم شمن زینو   ق
سا ،  یحام  ً شار  ا   ییج   ط ا خ اج یز ای یور ط 

یکثر  ن همچن .ا   ق صیییل زینو خویهم  یشیییت
 ا قرحل   اط م صییل ب)غ ر طرخوا    ه  آسیی ر

اخ  ق نوا طرشی ل   ف ز ک هش شییا    ا سیی کل 
. ح ن یین قرحل  ن ر   زی    ط یم (10   همق)

 ا زق ن کوت ه جذ  شییو ، فرض طر یین یسییت ک  
ییج   ز یی   خم شییمن ط شییار  ا ق نوا طرش ط  
ک هش شیییا   ط شیییار  ن  ز  یا    ق نوا ه   

ر  ط شا یلعملعکس شویاتر ط عث  ای فت ن ر   
اط م ط  یسیییارین  توینمق)ک   شیییو ق)ق ن یز ز

ط   ق نوا طرشطن طریین ؛ (60 قنجر شیییو   صیییل ب)
  یمگ)آسیی رزی ی  ط  خم شییمن ط شییار یحام   

صل ب)ا شنه    همق)ای یفزییش  ط م    شوق). پ 
ط  ز یی   گون گون  طرش ا قط لع ت آینمه یور ق نوا 
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آن ا   یلگو  ه    تأو را   طخش ه   طمن   
س ر  صل ب)پرخطر آ شو . ط  توج   اط م  س)  طرا

ضع ت  سم   ط  ی فا  ه   یین تحط ق ط  ن ر ق) ا
بط قرت اط م صییل ب) ین ق ک طمن ط  خطر پ اگ) 

ی ط)  ت   ا فرح یاز یسیییت یز یین ا   زح یسیییت 
 ازشک این ا م شو .  بق قویا  گ ا  شمه ت   ت 

خو  ای  ا طرخ) ف کاوا ه    توینمق)جنسییی ا) 
ک نم ت ک) یز جمل  زی ی   لگوس   خم شیییمگ) 
ق صییل زینو، خم شییمگ) ج نب) تن  نشیی ن  هم ط  

ک   قل  ه  ت   تیین  جو   ع  یمه شیییمه یز   
س یر عویقل  خ ل یز جمل  جن شأت گرفا   س ت ن

 ضیییع ییت قا یی  ت آنار پوقار ، یخالاف  ا 
سا ه   طمن)   ی   ی گ) ه   ف زیولومیک) قثل  ای

ضلان) هم  س ا) ع ش) توینمق)امات ی    علت طخ
ک نم ت ک)  یمه شیییمه ط شیییم.  ا  ه  ت   تیز 

تحط ق ح ضیییر ط  ق ننم سییی یر تحط ط ت قشییی ط  
ع قل) یعم یز قویا  قذکوا  ا  عنوینط جنسییی ت 

ن ر گرفا  شییمه یسییت چری ک  ت   ت جنسیی ا) 
کل ت   ت  ا   واط  ط  شییی پ ش فرض خو  ای 

ش ن خویهم  سا ه    ف زیولوم  ن آنار پوقار    ای
 ی . ط  یین ح   نب یم  خ لت سیی یر عویقل  یگر  ا 
تحط ق ای ن  یمه گرفت   تم ق) نا یج طمست آقمه 

 جنس ا)  ینست. ه  ت   تز ای نش ت گرفا  ی

 یضیییح)،   واط زن ن  ا ح ن ینج ح ق نوا طرش 
ار  زینو ط ش ط زشمگ) لگوس زینو یفزییش ی فا    

 ا قط یسیی  ط  گر ه قر ین  یشییانم   همچن ن تن  
 توینییمق)خو  ای کمار خم کر نییم یین عویقییل 

ط م اتوج ه) طری  پا نسیی ل ط شییار خطر آسیی ر 
 ط شم. ا ط ن زن ن صل ب) 
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Abstract 
Background: Women and men significantly differ in the extent of anterior cruciate ligament 

injury. Based on the evidence, gender especially contributes in non-contact mechanism of 

anterior cruciate ligament (ACL) injury. The purpose of this study was to compare the 

movement patterns of the ACL injury risk between men and women during cutting maneuver. 

Methods: 13 men and 13 women of national squash team (mean (SD) age: 23.04±6.6 and 

24.7±4.1, respectively) selected as subjects of this study. Reflective markers set on their body 

and cutting maneuver recorded in sagittal and frontal plane by two high speed cameras. 

“Winanalyze Software” analyzed the recorded video and the collected data were analyzed 

using independent t test through SPSS 21 and p value less than 0.05 was considered significant. 

Results: The results showed that at initial contact there was significant difference in knee 

flexion (p=0.001), knee valgus (p=0.013) and trunk flexion angles p=0.001) while at mid stance 

phase trunk flexion angle showed significant difference between men and women (Pp≤0.05). 

Conclusion: Women significantly have increased knee valgus, knee extension and trunk 

extension during cutting maneuver. These factors clearly explain high potential of ACL injury 

risk. 

 

Keywords: ACL Injury, Cutting maneuver, Gender, High risk movement patterns 
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