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  چكيده
هدف از تحقيق حاضر، مقايسة تعادل ايستا و پوياي پاي برتر و غيربرتر در ميان ورزشكاران چهار رشتة مختلف ورزشي شامل 

ژيمناست با ميانگين سني  10(سال سابقة ورزشي  5زن ورزشكار با  40اين تحقيق،  در. فوتبال، ژيمناستيك، شنا و بسكتبال بود
 80/22± 47/1فوتباليست با ميانگين سني  10 ،كيلوگرم 70/49±91/3متر، وزن سانتي 20/155±75/7سال، قد 31/0±50/14

سال، قد  60/21± 07/1نگين سني بسكتباليست با ميا 10كيلوگرم،  95/52± 87/4متر، وزن سانتي 60/160± 12/5سال، قد 
 5/163 ±46/5سال، قد  3/23 ±63/1شناگر با ميانگين سني  10كيلوگرم و  43/57±27/6متر، وزن سانتي 5/165 75/6±

هاي بس و ستاره ترتيب از آزمونبراي ارزيابي تعادل ايستا و پويا به. شركت كردند) كيلوگرم 50/55 ±42/4متر، وزن سانتي
تحليل . تجزيه و تحليل آماري شد P≥ 05/0همبسته در سطح  tها پس از بررسي توصيفي با استفاده از آزمون  داده .استفاده شد

يك تعادل پوياي پاي برتر و غيربرتر هيچبين تعادل ايستاي پاي برتر و غيربرتر و همچنين بين داري ها نشان داد تفاوت معني داده
ها براي پزشكان باليني  اين يافته. دهد نمي تعادل برتر ضرورتاً حين ايستادن روي پاي برتر رخ و ). P<05/0(ها وجود ندارد  از گروه
كنند، سودمند هاي توانبخشي استفاده مي هاي ايستادن روي يك پا براي ارزيابي سطح پيشرفت برنامهطور متداول از آزمونكه به
  .است

  
  هاي كليديواژه

  .پا، توانبخشي پاي برتر، كنترل پاسچر، آسيب مچ
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  مقدمه

براي سازماندهي ارتباط انسان با محيط  2، وضعيت متداول در زندگي روزانه و پاية طبيعي1پاسچر عمودي
-حفظ تعادل در حين اجراي بسياري از فعاليت). 8(فرايندي فعال براي حفظ تعادل است كنترل پاسچر، . است

توان به وسيلة تمرينات خاص آن را است كه مي 3نيهاي ورزشي شرط اساسي و يكي از عوامل آمادگي جسما
اجرا و حفظ تعادل در وضعيت ايستا يا در حين . شودتقسيم مي 5و پويا 4تعادل به دو نوع ايستا). 2(توسعه داد 

نياز دارد كه مستلزم ) هااستخوان(هاي بدن فعاليت، به توليد نيروي كافي از طريق عضلات و اعمال آن به اهرم
حفظ راست ايستادن به كنترل خوب ). 10(پيچيدة سيستم عضلاني اسكلتي و سيستم عصبي است تعامل 

، 6انسان از طريق تركيب اطلاعات بينايي. وضعيت و اندازة حركت مركز ثقل بر روي سطح اتكاي محدود نياز دارد
  ).11(ايستد ، راست مي 8و دهليزي 7حسي پيكري

شود و ميزان ثبات در ايستادن روي يك پا در ميان تفاوتي استفاده ميطور مدر هر ورزشي، از ساق پاها به
بازيكنان فوتبال به دفعات وزن بدن را با يك پا ). 6(هاي مختلف ممكن است متفاوت باشد  ورزشكاران رشته

 اند، ثبات بهتري نسبت به كه روي يك پا ايستادهها زمانيبنابراين ممكن است، فوتباليست. كنندتحمل مي
دهند، اغلب كنترل و ضربه زدن  ترجيح مي ها فوتباليست. داشته باشندها  ، شناگران و ژيمناستبازيكنان بسكتبال

هنگام استفاده از پاي برتر، پاي غيربرتر از وزن بدن بازيكن حمايت . انجام دهند) پاي برتر(به توپ را با يك پا 
ها تفاوت فظ تعادل بين پاي برتر و پاي غيربرتر در فوتباليسترود در توانايي حبنابراين انتظار مي). 15(كند مي

طور كه احتمالاً از هر دو پا به ها و ژيمناستگران وجود داشته باشد كه اين مسئله در بازيكنان بسكتبال، شنا
  .كنند، وجود ندارديكسان استفاده مي

                                                           
1 - Erect posture 
2 - Natural basis 
3 - Physical fitness 
4 - Static balance 
5 - Dynamic balance 
6 - Visual  
7 - Somatosensory 
8 - Vestibular 
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طور معمول توسط اي اندام تحتاني، بههفرايندهاي رايج ارزيابي آسيب و توانبخشي در ورزشكاران با آسيب
- شود و منبعي براي مقايسة دوپاست، انجام ميكه بر روي پاي سالم اجرا مي 1آزمون تعادلي ايستادن روي يك پا

. طور دقيق تعيين نشده استزيرا تأثير پاي برتر به .اندو گاهي مبهم 2ها ذهني، نظرينوعي اين ارزيابيبه. گيرد
هرحال به). 13(هاي تعادلي روي يك پا افزايش يافته است  اي براي اجراي آزمون از ابزار رايانهامروزه استفاده 

طور مثال، پزشكان  به. هاي مختلف همچنان وجود دارد ابهام مقايسه بين پاي برتر و غيربرتر در ورزشكاران رشته
كه اجراي دهند زمانيشخيص ميدر توانبخشي مچ پاي چپ فوتباليستي كه پاي برتر او راست است، چگونه ت

ديده نسبت به پاي راست برتر كمتر است؟ آيا اين اختلاف ناشي از تأثيرات تأخيري تعادل روي پاي چپ آسيب
يا  3آسيب اندام تحتاني است يا با عملكرد بهتر پاي برتر ارتباط دارد؟ پزشكان ارتوپديك از آزمون رومبرگ

ثباتي عملكردي را واژة بي). 13(كنند استفاده مي 4»ثباتي عملكرديبي«هاي مشابه براي شناسايي آزمون
مچ پا شكايت  6»خالي كردن«ها از براي توصيف شرايطي كه آزمودني) 1967( 5نخستين بار فريمن و همكاران

. كردند ثباتي مچ پا معرفيعنوان شاخصي براي بي علاوه آزمون تعادل روي يك پا را بهبه. ندكار بردكردند، بهمي
ثباتي عملكردي را كاهش فريمن و همكاران گزارش كردند استفاده از تمرينات حس عمقي روي يك پا آثار بي

يكي از مشكلات . دربارة مقايسة توانايي تعادل پاي برتر و غيربرتر تحقيقات كمي انجام گرفته است). 7(دهد مي
) 2009( 7جستوتنر و همكاران. عيين پاي برتر استدر تعريف و روش ت هاي اندك تحقيق در اين زمينه، توافق

هاي آماتور تفاوت هاي عضلاني بين پاي برتر و غيربرتر فوتباليستگزارش كردند در توانايي حفظ تعادل و پاسخ
بروني و در حالي كه ). 15(همخواني دارد ) 2008( 8كه با نتايج متسودا و همكاران) 12(داري وجود ندارد معني

). 3(ها تعادل بيشتري هنگام ايستادن روي پاي غيربرتر دارند  كردند فوتباليست بيان) 2011( 9همكاران

                                                           
1 - Single – leg balance testing 
2 - Subjective 
3 - Romberg test 
4 - Functional instability 
5 - Freeman & et al 
6 - Giving way 
7 - Gstonttner & et al 
8  - Matsuda & et al 
9  - Barone & et al 
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نشان دادند افراد سالم و بالغ هنگام ايستادن روي پاي غيربرتر خيلي بيشتر نسبت ) 2010( 1كلايفورد و همكاران
  ).5(كنند مچ پا استفاده مي 2ستراتژينسبت به ايستادن روي پاي برتر از ا

رود  بنابراين انتظار مي. )15( هاي مختلف بسيار متفاوت استايستادن روي يك پا در بين ورزش دفعات
آنچه در اين زمينه قابل تأمل است، پاسخ . هاي گوناگون، متفاوت باشدتوانايي حفظ تعادل ورزشكاران در ورزش

ران مختلف، متفاوت است يا خير؟ به اين پرسش است كه توانايي حفظ تعادل بين پاي برتر و غيربرتر در ورزشكا
از آنجا كه عدم تقارن تعادل بين دو اندام تحتاني ممكن است عامل خطرآفرين براي ورزشكاران باشد، همچنين 

براي ارزيابي فرايندهاي توانبخشي استفاده  3هاي حفظ تعادل روي يك پاطور متداول از آزمونپزشكان باليني به
ت اندك در اين زمينه و نتايج ناهمسوي آنها، هدف پژوهش حاضر مقايسة توانايي كنند و باتوجه به تحقيقا مي

  . هاي ژيمناستيك، فوتبال، شنا و بسكتبال است تعادل ايستا و پوياي پاي برتر و غيربرتر ورزشكاران رشته

  

  تحقيق  روش

با ) ژيمناست 10بسكتباليست و  10شناگر،  10فوتباليست،  10(زن ورزشكار سالم  40در اين پژوهش 
سال  5كيلوگرم و  91/53 ±57/5متر و وزن سانتي 20/161 ±26/7سال، قد  50/20± 86/3ميانگين سني 

-ها سابقة نقصآزمودني. صورت غيرتصادفي هدفدار انتخاب شده بودند، شركت كردندسابقة ورزش منظم كه به

هاي مچ پا، مشكلات عصبي و تكان ني، اسپرينهاي شنوايي، وستيبولر، بينايي، شكستگي و جراحي در اندام تحتا
  .مغزي نداشتند

اين آزمون شامل . استفاده شد 4گيري تعادل ايستا، از آزمون بسبراي اندازه :  گيري تعادل ايستاروش اندازه
. ثبات براي اندام برتر و غيربرتر انجام گرفتموقعيت ايستادن است كه هركدام بر روي سطوح ثابت و بي 3شامل 
متر و سطح باثبات كفپوش از سانتي 6× 41×50به ابعاد ) ساخت ايران(ثبات شامل بالشتك فوم فشرده بيسطح 

                                                           
1 - Clifford & et al 
2  - Ankle Strategy 
3  - Single-Leg Balance Testing    
4 - Balance Error Scoring System (BESS) 
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ها شامل ايستادن بر روي هردو پا، ايستادن بر روي پاي مورد اين موقعيت). 4(جنس موكت سفت و نازك بود 
صورتي كه كف پاي مورد و پا بهدرجه خم است و ايستادن بر روي هرد 90كه زانوي پاي مخالف آزمون درحالي

در هر سه موقعيت . هاي پاي عقبي را لمس كندآزمون در يك خط قدامي جلو قرار گرفته و پاشنة آن انگشت
ثانيه حفظ و نمره از طريق ثبت  20هر موقعيت به مدت . ها بر روي كمر قرار داشتها بسته بود و دستچشم

پايي كه در تماس . 3ها از روي كمر، برداشتن دست. 2ها، كردن چشم باز. 1خطاها شامل ). 4(خطاها تعيين شد 
بلند شدن پاشنه . 5لي زدن و گام برداشتن و هرگونه حركت پاي ايستاده، . 4با زمين نيست زمين را لمس كند، 

ن بيش دور از موقعيت ماند. 7درجه و  30حركت ران به داخل يا ابداكشن ران بيش از . 6يا پنجه از روي زمين، 
  ).4(ثانيه بود  5از 

اين آزمون، يك . استفاده شد 1گيري تعادل پويا، از آزمون ستارهبراي اندازه :گيري تعادل پوياروش اندازه
خط براساس وضعيت خط نسبت به پاي واقع  8جهات . درجه است 45خط در جهات مختلف با زاوية  8شبكه با 

 –، خلفي )M(، داخلي )AM(داخلي  –، قدامي )A(ت قدامي شود كه شامل جهابر روي زمين نامگذاري مي
شبكة ستاره با . است) AL(خارجي  –و قدامي ) L(، خارجي )PL(خارجي  –، خلفي )P(، خلفي )PM(داخلي 

براي تعيين پاي برتر . استفاده از نوارچسب، متر نواري و نقاله به طور مستقيم بر روي سطح غيرصيقلي رسم شد
پس از توضيحات لازم ). 4(سته شد توپي را كه در مقابل او روي زمين قرار داشت، شوت كند از آزمودني خوا

). 4(كرد تا روش اجراي آزمون را فراگيرد بار اين آزمون را تمرين مي 6دربارة تست توسط آزمونگر، هر آزمودني 
كردن، آزمودني در مركز  و گرم) چهارسر، همسترينگ، دوقلو و نعلي(دقيقه انجام تمرينات كششي  5پس از 

ترين قسمت پاي ديگر را در هايش روي كمر قرار داشت، انتهاييكه دستايستاد و درحاليشبكه با يك پا مي
داد و در هر بار آزمودني در هر جهت سه بار پاي خود را حركت مي. دادخط تا حد امكان، حركت مي 8جهات 

  ).4(داشت ثانيه پاي خود را نگه مي 1منحرف شدن پا يا هر كوشش براي ثبت اندازه 

دقيقه استراحت در  5گشت و بين هر پا آزمودني بعد از هر كوشش به وضعيت ايستادن بر روي دو پا باز مي
آزمونگر نحوة اجراي آزمون تعادلي ستاره و خطاهايي را كه ممكن است طي آزمون رخ ). 4(شد نظر گرفته مي

آزمودني . 1: خطاهايي كه ممكن بود در اين آزمون رخ دهد عبارت بودند از. دادها توضيح ميدهد، براي آزمودني

                                                           
1 - Star Excursion Balance Test (SEBT) 
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آزمودني وضعيت . 3كاهش تعادل آزمودني در طول هر بار دستيابي؛ . 2پاي اتكا را از وسط شبكة ستاره بردارد؛ 
كه با خط درحاليتماس پاي آزمودني در هر نقطه . 4ثانية كامل حفظ كند؛  1شروع و برگشت را نتواند به مدت 
بنابراين ميانگين فاصلة . گذاردطول پاي افراد بر فاصلة دستيابي آنها اثر مي). 4(تحمل وزن روي پاي اتكا را دارد 

ضرب شد تا متغير وابسته، محاسبه شود و فاصلة  100دستيابي به طول پاي هر آزمودني تقسيم و در عدد 
اي قدامي فوقاني تا قوزك طول پا از خار خاصره). 10(دست آيد بهعنوان درصدي از اندازة طول پا  دستيابي به

-گرفت، درحاليبه اين منظور آزمودني در وضعيت خوابيده به پشت قرار مي. گيري شدداخلي با متر نواري اندازه

  ).10(متر از هم فاصله داشتند سانتي 15كه زانوها در وضعيت اكستنشن و مچ پاها 

  

  تحقيق هاينتايج و يافته

 1در جدول  BMIها شامل سن، وزن، قد، طول پا و ميانگين و انحراف استاندارد مشخصات فردي آزمودني
  .آورده شده است

  )SD± mean(ها مشخصات فردي آزمودني – 1جدول 

  گروه ورزشي
  سن 

  )سال(

  وزن 

)Kg(  

  قد 

)cm(  

  طول پا 

)cm(  

BMI 

(Kg/m2) 

  ژيمناست
)10=n(  31/0   50/14  91/3 70/49  75/7 20/155  97/4 30/79  95/1 76/20  

  فوتباليست
)10=n(  47/1 80/22  87/4 95/52  12/5 60/160  70/3 05/82  08/2 47/20  

  شناگر
)10=n(  63/1  3/23  42/4 50/55  46/5 5/163  17/4 35/84  48/1 80/20  

بسكتباليست 
)10=n(  07/1 60/21  27/6 43/57  75/6 5/165  87/3 25/87  66/1 72/20  
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داري ها تفاوت معني يك از گروهها نشان داد بين تعادل ايستا و پوياي پاي برتر و غيربرتر هيچتحليل داده
ها، همبسته براي مقايسة تعادل ايستا و پوياي پاي برتر و غيربرتر ژيمناست tنتايج آزمون . وجود ندارد
  .آمده است 3و  2هاي ر جدولها دها، شناگران و بسكتباليستفوتباليست

  همبسته براي مقايسة تعادل ايستاي پاي برتر و غيربرتر چهار گروه tنتايج آزمون  – 2جدول
 df P  مقدار t )ميانگين(پاي غيربرتر )ميانگين(پاي برتر  گروه

   90/2  17/2    40/4  087/2-  9  067/0   59/1  ژيمناست
   30/5  57/2    20/5  111/0  9  914/0   59/3  فوتباليست
   40/11  39/8    00/11  452/0  9  662/0   73/7  شناگر

   50/8  70/4    90/7  480/0  9  642/0   05/6  بسكتباليست

 

  همبسته براي مقايسة تعادل پويا پاي برتر و غيربرتر از چهار گروه tنتايج آزمون  – 3جدول
 Df P  مقدار t )ميانگين(پاي غيربرتر )ميانگين(پاي برتر  گروه

   56/843  09/34   57/856  163/1-  9  275/0   55/34  ژيمناست
    96/827  60/32   08/834  988/0-  9  349/0  68/24  فوتباليست
    66/825  97/25   25/822  199/1  9  261/0  25/22  شناگر

    24/800  34/63   16/800  006/0  9  995/0  95/51  بسكتباليست

  

  يريگ نتيجهبحث و 

ها  يك از گروهنتايج پژوهش حاضر نشان داد بين حفظ تعادل ايستا و پويا بر روي پاي برتر و غيربرتر در هيچ
، )2009( 2، جستوتنر و همكاران)2010( 1داري وجود ندارد كه با نتايج تحقيقات متسودا و همكارانتفاوت معني

 5، هافمن و همكاران)2007( 4، برسل و همكاران)2008( 3و ترپ و همكاران) 2008(متسودا و همكاران 

                                                           
1 -  Matsuda  & et al 
2 -  Gstottner  & et al 
3 -  Thorpe & et al 
4 -  Bressel  & et al 
5 -  Hoffman & et al 
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) 1389(و جعفرنژاد ) 2010( 2، كلايفود و همكاران)2011( 1همخواني دارد و با نتايج بروني و همكاران) 1998(
  .مغاير است

 كه توپپيكري و زمانيبيشتر از سيستم حسيبراي حفظ تعادل بازيكنان فوتبال هنگام ايستادن روي يك پا، 
كنند بنابراين فرصت زيادي براي تحمل را در اختيار دارند، از پاي برتر براي دريبل يا شوت كردن استفاده مي

ها هنگام ايستادن رفت تعادل فوبتاليستبه همين علت انتظار مي). 15(وزن بدن خود روي پاي غيربرتر دارند 
از آنجا كه در پژوهش . اضر اين تفاوت مشاهده نشدهرحال در پژوهش حبه. روي پاي برتر و غيربرتر متفاوت باشد

سال سابقة تمرين تخصصي انتخاب شدند و در سطح قهرماني نبودند، اگر توانايي ايستادن  5حاضر بازيكنان با 
هاي بيشتر به وضوح در بازيكناني كه در سطح ، تفاوت)15(روي يك پا استعداد مهم بازيكنان برتر فوتبال باشد 

. پذير است كنند، پديدار خواهد شد و اين نتيجه توجيهالمللي رقابت ميسابقات ورزشي ملي يا بينقهرماني و م
كنند، اما توانايي دريبل يا شوت كردن با هردو پا طور مكرر از پاي برتر طول بازي استفاده ميبازيكنان فوتبال به

طور عمد با پاي ر پژوهش حاضر بهكننده دهاي شركتبنابراين ممكن است فوتباليست) 15(مطلوب است 
هاي زيادي براي استفاده از هر دو ها فرصتعلاوه فوتباليستبه. غيربرتر نيز تمرينات دريبل و شوت را انجام دهند

طور مساوي در زندگي روزانه را دارند كه ممكن است هر تفاوتي در توانايي تعادل پاي برتر و غيربرتر ناشي پا به
هاي ديگر رود ورزشكاران ورزشباتوجه به نتايج پژوهش حاضر، انتظار مي. ال را به حداقل برسانداز تمرينات فوتب

نتايج . كنند، تفاوتي در توانايي تعادل پاها نداشته باشندطور مساوي از هردو پا استفاده ميويژه آنهايي كه بهبه
ادل پاي برتر و غيربرتر زنان فوتباليست داري بين تع نشان داد تفاوت معني) 2008( 3تحقيق ترپ و همكاران

ها، گزارش كردند تعادل پاي برتر و غيربرتر در ژيمناست) 2007( 4برسل و همكاران). 16(وجود ندارد 
نشان دادند از نظر عملكرد بين ) 1998( 5هافمن و همكاران). 4(ها مشابه است ها و بسكتباليستفوتباليست

) 1389(جعفرنژاد ). 13(داري وجود ندارد رتر در افراد سالم تفاوت معنيحفظ تعادل روي پاي برتر و غيرب
ساله وجود دارد و  12 – 14آموزان پسر داري بين تعادل پاي برتر و غيربرتر در دانشگزارش كرد تفاوت معني

                                                           
1 -  Barone  & et al 
2 -  Clifford  & et al 
3 -  Thorpe & et al 
4 -  Bressel  & et al 
5 -  Hoffman & et al 
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 –ماهنگي عصبي نظر او چون افراد در پاي برتر خود از هبه. توانايي تعادل پاي برتر نسبت به غيربرتر بيشتر است
عضلاني و دامنة حركتي بيشتري برخوردارند و باتوجه به اهميت اين عوامل در حفظ بهتر تعادل، بنابراين تعادل 

گزارش كردند توانايي تعادل پاي برتر و غيربرتر در ) 2010(متسودا و همكاران ). 1(روي پاي برتر بيشتر است 
گزارش كردند افراد سالم هنگام حفظ ) 2010(فورد و همكاران كلاي). 14(هاي آماتور مشابه است فوتباليست

كنند و اين الگو كه براي مچ پا استفاده ميستراتژي تعادل روي پاي غيربرتر نسبت به پاي برتر خيلي بيشتر از ا
اين بنابر. شودناميده مي 1رود، پاندول وارونهكار ميحفظ تعادل حين ايستادن روي يك پا در صفحة ساجيتال به

هاي  ستراتژيتري دربارة اارزيابي تغييرات زاوية مفاصل هنگام ايستادن روي يك پا ممكن است بينش وسيع
نتايج تحقيق بروني و ). 5(هاي توانبخشي فراهم كند  سازي برنامه كنترل پاسچر در افراد سالم و فعال و بهينه

  اي غيربرتر تعادل بهتري نسبت به افراد ها هنگام ايستادن روي پ نشان داد فوتباليست) 2011(همكاران 
داري وجود دارد و توانايي ها اختلاف معنيتحرك دارند، همچنين بين تعادل پاي برتر و غيربرتر فوتباليستبي

در سطح (ها در سطح مسابقات ليگ ايتاليا در تحقيق آنها فوتباليست. حفظ تعادل روي پاي غيربرتر بيشتر است
ها خواسته كردند و براي ارزيابي تعادل از آزمودنيرقابت مي) هاي پژوهش حاضربه آزمودنيخيلي بالاتري نسبت 

دهند توپ را با پاي ها ترجيح ميآنها گزارش كردند فوتباليست. ثانيه با يك پا روي سكوي نيرو بايستند 5شد 
همچنين شيوع زياد . دارند برتر شوت كنند، زيرا كنترل يا تعادل بيشتري هنگام ايستادن روي پاي غيربرتر

همچنين . علت تفاوت در توانايي تعادل پاي برتر و غيربرتر باشدها ممكن است بهآسيب در پاي برتر فوتباليست
هاي فوتبال با ايستادن روي پاي غيربرتر ممكن است به افزايش عوامل حس عمقي، بيان كردند تكرار مهارت

). 3(ها در پاي غيربرتر بينجامد شده در اطراف مفاصل و تاندونكنترل عصبي عضلاني، قدرت، سفتي توليد
 3ها توانايي تعادل بيشتري هنگام ايستادن روي يك پاگزارش كردند فوتباليست) 2008( 2متسودا و همكاران

ين يك از اها، شناگران و افراد غيرورزشكار دارند، ولي بين تعادل پاي برتر و غيربرتر هيچنسبت به بسكتباليست
ثانيه با يك  60خواستند كه ها ميآنها براي ارزيابي تعادل از آزمودني. داري مشاهده نشدها اختلاف معني گروه

ها در دار بين تعادل پاي برتر و غيربرتر فوتباليستعدم مشاهدة اختلاف معني). 15(پا روي سكوي نيرو بايستند 

                                                           
1 -  Inverted pendulum 
2 -  Matsuda  & et al 
3 -  One – legged stance 
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ي سكوي نيرو باشد، زيرا اين زمان خيلي بيشتر از زماني علت مدت زمان ايستادن روتحقيق آنها ممكن است به
  .ايستد است كه بازيكن فوتبال هنگام شوت كردن با پاس دادن روي پاي غيربرتر مي

هاي طور متداول از آزمونهاي پژوهش حاضر براي پزشكان باليني مفيد باشد، زيرا آنها بهرسد يافتهنظر ميبه
عدم تقارن . كنندهاي اندام تحتاني استفاده مييابي فرايندهاي توانبخشي آسيبحفظ تعادل روي يك پا براي ارز

هاي حفظ تعادل روي يك پا، ممكن است به دليل وجود آسيب حاد يا مزمن باشد و نه فقط در تعادل در آزمون
 ، پيشنهاد )1967( 1هاي پژوهش حاضر و فريمن و همكاران باتوجه به يافته). 13(به سبب عملكرد اندام برتر 

 شود افرادي كه دچار كاهش تعادل روي يك پا نسبت به پاي ديگرند، ممكن است داراي برخي سطوح مي

مچ پا ) كنندهرجوع(هاي مكرر كه اغلب با اسپرين 2ثباتي عملكردينكتة مهم اينكه بي. ثباتي عملكردي باشندبي
-گيري مي اندازه 4مكانيكي كه از طريق سستي مفصل يثباتشود، با بيارزيابي مي» 3خالي كردن«و تكرار حملات 

. ثباتي مكانيكي و عملكردي همچنان مبهم استاز نظر فيزيولوژيكي، ارتباط بين بي). 7(شود، مترادف نيستند 
به اعتقاد . كنندهاست كه متخصصان حيطة كنترل پاسچر، دربارة روش صحيح تعيين پاي برتر بحث ميسال

-به) نوسان(كه بعضي ديگر پايي را كه براي شوت كردن توپ درحالي. اتكا پاي برتر استبرخي متخصصان، پاي 

ها وجود  هاي پژوهش حاضر، دليلي براي دنبال كردن اين فرضيه براساس يافته. دانند رود، پاي برتر ميكار مي
رتر در افراد ورزشكار سالم ندارد، زيرا مستقل از روش تعيين پاي برتر، تفاوتي بين حفظ تعادل پاي برتر و غيرب

در آينده . براي تحقيقات در آينده مفيد است 5هاشناسياين يافته براي محققان در توسعة روش. وجود نداشت
رسد مطلوب است كه بين پايي كه نظر ميبه. طور عملكردي به تحقيقات بيشتري نياز داردشناسايي پاي برتر به

عنوان پاي برتر خود براي انجام فعاليت  ا پايي كه آزمودني آن را بهبشود يبرتر تشخيص داده م ،از طريق آزمون
نكتة مهم ديگر براي پزشكان باليني، اين است كه بعد از آسيب . كند، تفاوتي وجود نداشته باشدگزارش مي

. تغيير دهد هاي فيزيولوژيكي بدن در ارتباط با آسيبدليل سازگارياحتمال دارد آزمودني پاي برتر خود را به
  ويژه براي ارزيابي تأثيرات آسيب، هاي ساده مثل آزمون رومبرگ براي پزشكان، بهنتايج ارزيابي

                                                           
1 -  Freeman & et al 
2 - Functional Instability 
3 - Episodes of Giving way 
4 -  Joint laxity 
5 -  Methodolgies 
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  كاهش حس عمقي مرتبط با . هاي توانبخشي و تعيين زمان برگشت به تمرين سودمند استتوسعة پروتكل
قي روي يك پا در افراد سالم و عمثباتي عملكردي پس از آسيب مفصل مشاهده شده و تمرينات تعادلي حسبي

هاي بنابراين شناسايي روش). 13(هاي ارتوپديك اندام تحتاني مؤثر است ديده براي توانبخشي آسيبآسيب
علاوه احتمال دارد يادگيري به. ها مفيد استارزيابي كنترل پاسچر براي پزشكياران ورزشي و فيزيوتراپيست

هاي اندام تحتاني و برتر، توانايي پزشكياران ورزشي را براي ارزيابي آسيبكنترل پاسچر و پاي ارزيابي هاي روش
طور عملكردي به هاي توانبخشي برگرداندن بيمار بهو چون اولين هدف برنامه ميزان پيشرفت آن بهبود بخشد

لكرد ارتباط داشته روند، بايد با عمكار ميهايي كه براي تعيين پاي برتر به، بنابراين آزمون)هافمن(فعاليت است 
  .باشند
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