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  ارتباط قدرت عضلات کمربند 
  لگنی با میزان قوس کمر- کمری

  * کارشناس ارشد دانشگاه تهرانفؤاد صیدی؛  
 استادیار دانشگاه تهران دکتر رضا رجبی؛ 

  استاد فیزیوتراپی دانشگاه علوم پزشکی ایران ی؛تکامجان دکتر اسماعیل ابراهیمی 

یده بر آن بوده است که ضعف هر یک از عضلات چهارگانۀ کمربند تا کنون بر اساس فرضیات کندال، عق :چکیده
اما برخی . آورد های کمری، در میزان قوس کمر تغییر پدیدمی   لگنی، با تأثیر بر لگن خاصره و مهره-کمری

بنابراین، هدف از انجام این تحقیق، بررسی ارتباط . نگرند تحقیقات اخیر، با تردید به صحت این مطلب می
 107بدین منظور، .  لگنی با میزان قوس کمر بود-داکثر قدرت ایزومتریکی عضلات کمربند کمریمیان ح

 کیلوگرم، و قد 88/70±50/10 سال، وزن 85/21±75/1دانشجوی مرد سالم و غیر ورزشکار با میانگین سن 
میزان . ندمتر به صورت تصادفی انتخاب و به عنوان آزمودنی در تحقیق شرکت کرد   سانتی16/6±12/177

کش   قدرت عضلات با دینامومتر دیجیتال و آزمون پایین آوردن مستقیم پاها و میزان زاویۀ قوس کمر با خط
گیری شد، به طوری که میانگین قدرت عضلات اکستنسور کمری، فلکسور و اکستنسور مفصل   منعطف اندازه

، 12/22±73/5، 96/52±17/20به ترتیب برابر با ) برحسب درجه(و شکم ) برحسب کیلوگرم(ران 
های تحقیق   یافته.  به دست آمد04/38±51/7 و میزان زاویۀ قوس کمر برابر با 76/48±46/16، و 46/4±56/15

نتایج نشان داد بین قدرت هیچ یک . با استفاده از روشهای آماری همبستگی بین متغیرها تجزیه و تحلیل شد
های   در نتیجه، با توجه به یافته). <05/0P(عناداری وجود ندارد از عضلات مذکور با میزان قوس کمر ارتباط م

 لگنی به صورت -رسد میزان ضعف یا قدرت هر یک از عضلات چهارگانۀ کمربند کمری  حاصل، به نظر نمی
 .جداگانه و بدون توجه به تعادل میان آنها بتواند در تغییرات میزان قوس کمر مؤثر باشد

   لگنی، قدرت عضلانی، قوس کمر-کمربند کمریعضلات  : کلیدیگانژ  وا

*  E.mail: foad seidi@ac.ir 

  مقدمه
1مطلوب بدنی وضعیت داشتن برای

 توجه باید 

 ترین مهم از یکی .داشت فقرات ستون به ای  ویژه

 علت به که است کمری قوس ستون، این قسمتهای

 لگن با مستقیم ارتباط و فرد به منحصر موقعیت

 هرگونه .است برخوردار ای  ویژه تاهمی از خاصره

 بدن تعادل بر آن زاویۀ میزان در کاهش یا افزایش

 ناحیۀ در را مختلفی ناهنجاریهای و گذارد می تأثیر

 استخوانها، جز به ).20( دارد دنبال به لگنی -کمری

 گیری  شکل در که ای  مهره  بین دیسکهای و رباطها،

 ارناپذیریانک نقش نیز عضلات مؤثرند، کمری قوس

 لگنی -کمری ناحیۀ عضلات، بدون واقع، در .دارند

 ).18،30( ندارد استحکام ذاتی طور به
1  

                                                               
1. Optimal posture 
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  74   لگنی با میزان قوس کمر-ارتباط قدرت عضلات کمربند کمری 

 ویژه عضلانی گروه چهار لگنی -کمری ناحیۀ در

 تشکیل لگن بر را نیرو زوج دو که دارند فعالیت

 زوج دو این آناتومیک، وضعیت در ).20( دهند  می

 لگن مناسب وضعیت حفظ سبب تنها نه نیرو

 متضادشان و ترکیبی اعمال با بلکه شوند،  می

1خلفی -قدامی چرخشهای
 کنند  می کنترل نیز را آن 

 همراه به بدن قدامی قسمت در شکم عضلات ).20(

 خلفی، قسمت در ران مفصل اکستنسور عضلات

 انقباض که دهند  می تشکیل را نیرو زوج دو این از یکی

2همزمان
 و خاصره لگن خلفی چرخش سبب آنها 
 زوج .شد خواهد کمری قوس زاویۀ کاهش متعاقباً

 مفصل فلکسور عضلات ترکیب از نیز دوم نیروی

 کمری اکستنسور عضلات و قدامی قسمت در ران

 انقباض اما، .آید  می وجود به خلفی قسمت در

 و خاصره لگن قدامی چرخش سبب آنها زمان هم
 ).20( گردد  می کمری قوس زاویۀ افزایش متعاقباً

 -کمری کمربند عضلات از یک هر در ضعف بنابراین،
3لگنی

 ممکن ناحیه این در عضلانی تعادل زدن برهم با 

 به را کمر قوس انحرافات و لگنی چرخشهای است

   ).28( باشد داشته دنبال
 همکارانش و کِندال بار اولین برای را ای  فرضیه چنین

 همچون دیگری محققان تأیید .کردند مطرح )20(

 به تا شد باعث )22( کیسنِر و ،)19( ژول ،)14( کایلیت

   .شود پذیرفته ای  گسترده طور
 را فرضیه این بار اولین برای 1987 سال در واکر

 قوس میان ارتباط بررسی به وی .داد قرار سؤال مورد

 در شکم عضلات قدرت و لگن، چرخش کمر،

 گیریهای  اندازه و پرداخت طبیعی ایستادۀ حالت

 8( سالم فیزیوتراپی دانشجوی 31 روی بر را ریمکر
 در او .داد انجام سال 32 تا 20سنی دامنۀ با )زن 23 مرد

 ،4منعطف کش  خط از استفاده با تحقیق این
 پاها مستقیم آوردن پایین آزمون و ،5اینکلاینومتر

)D.S.L.L(6  چرخش کمر، قوس میزان ترتیب به 

 اما .کرد گیری  اندازه را شکم عضلات قدرت و لگن،

 مذکور متغیرهای بین را معناداری ارتباط گونه هیچ

 ).34( نکرد مشاهده
123456  

 هینو تحقیقات در توان  می را ای  نتیجه چنین مشابه

 یوداس ،)17( 1992 سال در مور ،)16( 1990سال در

 و بیکهام ،)25( 1997 سال در لوین ،)37( 1996 سال در
 2006 سال در کیم و ،)13،36( 2000 سال در یوداس

 این غالب که است ذکر به لازم .کرد مشاهده )21(

 از یکی قدرت میان ارتباط بررسی به تنها تحقیقات

 عضلات یعنی لگنی، -کمری چهارگانۀ عضلات

 سال در کیم تنها و اند  پرداخته کمر قوس میزان با شکم

 عضلات شکمی، عضلات بر علاوه )21( 2006

   .کرد مطالعه زنی را کمری اکستنسور
 نیز کشور داخل تحقیقات در وضعیتی چنین

 تا 1368 سال حدود از که طوری به شود، می مشاهده

 قدرت ارتباط بررسی به متعددی تحقیقات 1378

 در که اند  پرداخته کمر قوس میزان با شکم عضلات

 )20( کندال فرضیۀ با تحقیقات این غالب میان، این
 ضعف میان مثبت طۀراب وجود به و بودند همسو

 اشاره کمری قوس میزان افزایش و شکمی عضلات

   ).11 ،10 ،9 ،8 ،7 ،3 ،2( دارند
 راستای در 1368 سال در قراخانلو نمونه، عنوان به

 ناهنجاریهای علل و میزان بررسی به که تحقیقی

 بود، پرداخته تهرانی آموز  دانش 293 در فقرات ستون

 عضلات قدرت یانم معناداری ارتباط کرد گزارش

                                                               
1. Anterior-posterior pelvic tilt 
2. Co-contraction 
3. Lumbopelvic girdle muscles (lumbar extensor, 

hip flexor and extensor, and abdominal muscles)  
4. Flexible ruler 
5. Inclinometer 
6. Double Straight Leg Lowering 
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  75 جبی، دکتر اسماعیل ابراهیمی تکامجانیفؤاد صیدی، دکتر رضا ر

 این در وی .دارد وجود کمر قوس میزان و شکم

 و نیویورک آزمون بدنی وضعیت چارت از تحقیق،
 یافتۀ افزایش قوس ارزیابی برای شطرنجی صفحۀ

 برای ثانیه 60 در نشست -دراز آزمون از و کمری

   ).2( کرد استفاده شکم عضلات قدرت ارزیابی
 1378 سال زا بعد که اخیر تحقیقات غالب اما،

 میان معنادار ارتباط وجود است، گرفته صورت

 تأیید را کمر قوس میزان با شکم عضلات قدرت

 تحقیق به توان  می تحقیقات این جملۀ از .کنند  نمی

 1380 سال در چوبینه و )4( 1378 سال در نادری زاده  تقی

 نتایج نیز سالها این در که چند هر .کرد اشاره )5(

 در دانشمندی مثال، برای .شود  می مشاهده متضادی

 عضلات قدرت افزایش کرد گزارش 1384 سال

 مستقیم ارتباط کمری قوس کاهش میزان با شکم

   ).6( دارد
 ارتباط مورد در شده انجام تحقیقات طورکلی، به

 با لگنی -کمری ناحیۀ دیگر عضلات قدرت بین

 .است پراکنده و محدود بسیار کمر قوس میزان
 شکمی، عضلات همچون نیز ارتباط این رد همچنین،

 که طوری به خورد،  می چشم به زیادی متفاوت نتایج

 عضلات قدرت )33( 1996 سال در سیناکی

 قوس میزان با مستقیم ارتباط در را کمری اکستنسور

 چنین )1( 1385 سال در هم ارشدی و داند  می کمر

   .کند  می گزارش را ای  رابطه
 میان را ای  رابطه ،)21( 2006 سال در کیم اما

 توجه با نتیجه، در .کند  نمی مشاهده مذکور متغیرهای

 نارساییهایی و پیشین تحقیقات نقیض و ضد نتایج به

 دارد وجود تحقیقات این غالب در بیش و کم که

 و گیری  اندازه نامناسب روشهای و وسایل از اعم(
 ،...)و آزمودنی کم تعداد اطلاعات، آوری  جمع
 گروه دو حداکثر یا و یک به پرداختن چنینهم

 -کمری کمربند چهارگانۀ عضلات از عضلانی

 ارتباط بررسی به تا دارد نظر در تحقیق این لگنی،

 چهارگانۀ عضلات ایزومتریکی قدرت حداکثر میان

 به و بپردازد کمر قوس میزان با لگنی -کمری کمربند

 رتقد حداکثر میان آیا که دهد پاسخ سؤالات این

 کمر قوس میزان با مذکور عضلات ایزومتریکی

 میزان یا و دارد؟ وجود معناداری ارتباط حقیقتاً

 جداگانه صورت به عضلات این از یک هر قدرت

  باشد؟ مؤثر کمری قوس انحرافات میزان بر تواند  می

  شناسی  روش
 با ورزشکار غیر و سالم مرد دانشجوی 107

 88/70±50/10وزن ،سال 85/21±75/1 سن میانگین

 عنوان به متر  سانتی 12/177±16/6 قد و کیلوگرم،

 تمامی .نمودند شرکت حاضر تحقیق در آزمودنی

 به و دانشگاه عمومی بدنی تربیت واحد از آزمودنیها

 آنها از یک هیچ و شدند انتخاب تصادفی صورت

 کمری، ناحیۀ درد ،فقرات ستون جراحی عمل سابقۀ

   .نداشتند اسکلتی و عضلانی، ،عصبی مشکلات و
 کش  خط با کمری قوس میزان ،تحقیق این در

 ،35 ،12( یوداس شیوۀ به و متری  سانتی 30 منعطف
 دو گیری  اندازه برای .شد گیری  اندازه )38 ،37 ،36

 پشتی دوازدهم مهرۀ از که بود لازم استخوانی نشانۀ

)12T( خاجی دوم مهرۀ از و قوس شروع عنوان به 

)2S( از پس آنگاه .شد استفاده قوس انتهای نعنوا به 

 آزمودنی از ،استخوانی های  نشانه گذاری  علامت

 1فقرات ستون کنندۀ  ثابت وسیلۀ مقابل در تا شد خواسته

 کش  خط آزمونگر وضعیتی، چنین در .بایستد

 کرد منطبق کمر قوس بر دقیق طور به را منعطف

 با تماس در که را کش  خط از نقاطی و )1شکل(

 سپس، .زد علامت ماژیک با بود استخوانی های  نشانه

                                                               
1. Spine stabilizer 
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  76   لگنی با میزان قوس کمر-ارتباط قدرت عضلات کمربند کمری 

 سفید کاغذ روی بر دقت با و آرامی به کش  خط

 در .شد ترسیم آن روی بر گرفته شکل قوس و منتقل

Ө=4Arctan2H/L1 فرمول از استفاده با نهایت،
 زاویۀ 

   . )38 ،37 ،35 ،36 ،12( شد محاسبه کمری قوس

  

    

    
  منعطف کش  خط با کمری قوس یگیر  اندازه نحوۀ .1شکل

  
 از ،شکم عضلات قدرت گیری  اندازه منظور به

 بار اولین برای که پاها مستقیم آوردن پایین آزمون

 سال در کروس .شد استفاده کرد ابداع )20( کندال

 برابر را آزمون این تکرارپذیری میزان )23( 2005

98/0ICC= آزمون این از کنون تا .کرد گزارش 

 ،24 ،23 ،15 ،5 ،4( اند کرده استفاده زیادی محققان
27، 29، 31، 32، 34، 36، 37.(   

 حالی در آزمودنی ابتدا ،آزمون این انجام برای

 پشت به بود داده قرار سینه روی را خود دستهای که

 ،سپس .کشید دراز تشک بدون چوبی تخت روی
 خم درجه 90 را آزمودنی پاهای آزمونگرها از یکی

 شمارش شروع با آنگاه .شوند عمود تنه بر تا کرد

 سطح تا را خود پاهای آزمودنی ،10 تا 1 از شده ضبط

 شده گفته آزمودنی به .آورد پایین آرامی به تخت

 نگرفتن فاصله جهت در را خود تلاش تمام تا بود

 پایین حین در ،تخت سطح از اش  کمری ناحیۀ

 همین در .دهد انجام کشیده، صورت به پاها آوردن

 زاویۀ ،آزمودنی چپ سمت در اول آزمونگر ،حال

 .کرد گیری  اندازه گونیامتر با را پاها حرکت
 سطح به ،آزمودنی راست سمت در نیز دوم آزمونگر

 کمر ای  لحظه چه در تا بود مراقب و داشت نظر تخت

 با ).16 ،6( گیرد  می فاصله تخت سطح از آزمودنی

 مونگرآز علامت و تخت سطح از کمر شدن جدا

 .کرد  می قطع را گونیامتر حرکت اول آزمونگر ،دوم
 ادامه خود حرکت به آزمون پایان تا آزمودنی البته

 زمانی فاصلۀ با را آزمون بار دو ،آزمودنی هر .داد  می

 که بهتر زاویۀ و )15( کرد تکرار دقیقه 1 حداقل

 ایزومتریکی قدرت حداکثر ،بود بیشتر قدرت بیانگر

  1 .شد گرفته نظر در شکم عضلات
 فلکسور عضلات قدرت گیری  اندازه برای

 عضلانی آزمون از ،یکجا صورت به ران مفصل

 آزمون، این در ارزیابی اما ).20( شد استفاده کندال

 و گرفت می انجام آزمونگر دستی تشخیص با تنها
 نتیجه، در .شد می بیان کیفی صورت به آن نتایج

 بدین .برآمد مونآز این نمودن کمّی صدد در محقق

 اما .شد رعایت کندال آزمون شرایط تمامی منظور،

2دیجیتال دینامومتر از آزمونگر، دست از استفاده جای به
 

                                                               
، L عمود منصف T12-S2، H وتر کمان L ،در این فرمول. 1

  . زاویۀ قوس کمر به درجه استӨو
   ساخت شرکت یاگامی کشور ژاپن KE-D300مدل . 2
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  77 جبی، دکتر اسماعیل ابراهیمی تکامجانیفؤاد صیدی، دکتر رضا ر

 طوری به شد، استفاده عضلانی قدرت سنجش برای

 دینامومتر، زنجیر و دستگیره نمودن جدا از پس که

 آنگاه، .شد وصل مولد به تنظیمی قابل چرمی رابط

 که نشست  می درمانی تخت لبۀ بر وریط آزمودنی

 صورت به دستها و باشد بیرون تخت از او ران از نیمی

 در .بگیرد را تخت لبۀ گاه،  تکیه عنوان به و کشیده

 راستای در و تخت پایین در دینامومتر وضعیتی، چنین

 به چرمی رابط و گرفت قرار آزمایش مورد پای

 محقق ،سپس .شد متصل آزمودنی ران میانی قسمت

 برد درجه 90 فلکشن به را آزمایش مورد زانوی و ران

 آزمودنی از آنگاه، .کرد تنظیم را چرمی رابط طول و

 جهت در را خود تلاش حداکثر تا شد خواسته

 مورد پای با بالا، سمت به چرمی رابط کشیدن

 صورت این به که کششی نیروی .دهد انجام آزمایش

 برحسب و گرنمایش صفحۀ در شد وارد مبدل به

 آزمون این بار دو آزمودنی هر .گردید ثبت کیلوگرم

 و داد انجام دقیقه 1 حداقل زمانی فاصلۀ با و پا هر در را
 ایزومتریکی قدرت حداکثر شده کسب عدد بهترین

   .شد ثبت ران مفصل فلکسور عضلات
 اکستنسور عضلات قدرت گیری  اندازه منظور به

 دانیلز عضلانی مونآز از ،یکجا صورت به ران مفصل

 در کندال آزمون مانند به اما ).17( شد استفاده

 قدرت میزان ارزیابی ،ران مفصل فلکسور عضلات

 به نتایج و گرفت  می انجام آزمونگر دست با عضلانی

 از هم باز ،نتیجه در .شد  می بیان کیفی صورت

 از ،منظور بدین .شد استفاده چرمی رابط و دینامومتر

 تخت روی بر دمر صورت به تا شد ستهخوا آزمودنی

 انتهای از کمی پاها که طوری به بکشد، دراز درمانی

 ،آنگاه .باشد بدن امتداد در دستها و بیرون تخت
 پای راستای در تخت انتهای و پایین در دینامومتر

 پای محقق و گرفت قرار آزمودنی آزمایش مورد

 حرکتی دامنۀ میانی زاویۀ به را آزمایش مورد

 چرمی رابط طول تنظیم از پس و برد کستنشنا

 آزمایش مورد پای مچ به را رابط این ،دینامومتر

 تا شد خواسته آزمودنی از حالت این در .کرد وصل

 مفصل اکستنشن حرکت در را خود نیروی حداکثر

 نیروی .کند وارد دینامومتر چرمی رابط به ران

 در شد، وارد مبدل به صورت این به که کششی

 هر .گردید ثبت کیلوگرم برحسب و نمایشگر ۀصفح

 فاصلۀ با و پا هر در را آزمون این بار دو آزمودنی،

 حداکثر بهتر عدد و داد انجام دقیقه 1 حداقل زمانی

 ران مفصل اکستنسور عضلات ایزومتریکی قدرت

 دو در آزمونگر دو ،آزمون این اجرای در .شد ثبت

 اول مونگرآز که طوری به داشتند، قرار تخت طرف

 با و ثابت را آزمودنی لگن دست یک با )محقق(

 جلوگیری آزمایش مخالف پای حرکت از دیگر دست

 همکار( دوم آزمونگر ،حال همین در .کرد  می

 در آزمایش مورد پای زانوی تا بود مراقب )تحقیق

   .نگردد خم دینامومتر به نیرو اعمال هنگام
 عضلات تقدر گیری  اندازه منظور به نهایت، در

 دینامومتر و لانینگ روش از کمری، اکستنسور

 بر آزمودنی منظور، بدین ).24( شد استفاده دیجیتال

 30فلکشن وضعیت در دینامومتر پایۀ صفحۀ روی

 و دستها که حالی در آنگاه .شد داده قرار تنه درجۀ
 دینامومتر دستگیرۀ ،بودند کشیده و صاف کاملاً پاها

 به و تنظیم ،زنجیر طول و گرفت قرار او دستان در

 در باید آزمودنی ،وضعیتی چنین در .شد وصل مبدل

 به را دینامومتر دستگیرۀ ،تنه کردن صاف جهت

 آزمون این بار سه ،آزمودنی هر .کشید  می بالا طرف

 بیشترین و داد انجام دقیقه 1 حداقل زمانی فاصلۀ با را

 عضلات ایزومتریکی قدرت حداکثر مقدار

   ).17 ،1( شد ثبت کمری اکستنسور
 به تحقیق، متغیرهای گیری  اندازه از پس پایان در

   k-s ونـآزم در اـه  داده عـتوزی ودنـب الـنرم تـعل

www.SID.ir



Arc
hi

ve
 o

f S
ID

 

 1387 پاییز) 43پیاپی  (3 شماره -انزدهم شسال 

  78   لگنی با میزان قوس کمر-ارتباط قدرت عضلات کمربند کمری 

)05/0P>(، به پیرسون همبستگی ضریب آزمون از 

 قدرت حداکثر میان ارتباط بررسی منظور

   میزان با لگنی -کمری کمربند عضلات ایزومتریکی

 معناداری سطح در ها  داده و شد ادهاستف کمر قوس

 تجزیه 5/13 نسخۀ SPSS افزار  نرم از استفاده با و 05/0

  .شدند تحلیل و

  ها  یافته
  )= 107N( آزمودنیها عمومی ویژگیهای .1جدول

  آماری شاخصهای
  حداکثر  حداقل  استاندارد انحراف  میانگین  ویژگیها

  25  19  75/1  85/21  )سال( سن
  196  165  16/6  12/177  )متر  سانتی( قد

  97  50  50/10  88/70  )کیلوگرم( وزن
BMI 60/22  21/3  17/16  83/31  

  

  )= 107N( تحقیق متغیرهای مورد در توصیفی اطلاعات .2جدول
  آماری شاخصهای

  استاندارد انحراف  میانگین  متغیرها
  17/20  96/52 )کیلوگرم( کمری اکستنسور عضلات قدرت

  29/5  22/16 :راست پای
  )کیلوگرم( ران صلمف اکستنسور عضلات قدرت  82/4  89/14 :چپ پای

  66/4  56/15 :میانگین
  41/6  88/21 :راست پای
  )کیلوگرم( ران مفصل فلکسور عضلات قدرت  88/5  31/22 :چپ پای

  73/5  12/22 :میانگین
  46/16  76/48  )درجه( شکم عضلات قدرت
  51/7  04/38  )درجه( کمر قوس میزان

  ٭کمر قوس میزان با لگنی -کمری کمربند عضلات قدرت بین همبستگی .3جدول
  آماری شاخصهای

  گیری  نتیجه p ارزش  )r( همبستگی ضریب  متغیرها
  نیست معنادار  284/0  -105/0  کمری اکستنسور عضلات قدرت
  نیست معنادار  302/0  -101/0  راست پای اکستنسور عضلات قدرت
  نیست معنادار  856/0  -018/0  چپ پای اکستنسور عضلات قدرت
  نیست معنادار  492/0  -067/0  چپ و راست پای اکستنسور عضلات قدرت میانگین
  نیست معنادار  598/0  -052/0  راست پای فلکسور عضلات قدرت
  نیست معنادار  485/0  -068/0  چپ پای فلکسور عضلات قدرت
  نیست عنادارم  512/0  -064/0  چپ و راست پای فلکسور عضلات قدرت میانگین
  نیست معنادار  093/0  163/0  شکم عضلات قدرت

  نفر 107 برابر ها  نمونه تعداد و 05/0 برابر معناداری سطح ٭
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  79 جبی، دکتر اسماعیل ابراهیمی تکامجانیفؤاد صیدی، دکتر رضا ر

  گیری  بحث و نتیجه
 ارتباط بررسی حاضر، تحقیق اهداف از یکی

 با شکم عضلات ایزومتریکی قدرت حداکثر میان
 و تجزیه ارتباط، این در .بود کمر قوس میزان
 ارتباط که داد نشان تحقیق های  یافته یلتحل

 ندارد وجود مذکور متغیرهای میان معناداری

)163/0r=.( ،با مغایر تحقیق این نتایج بنابراین 

 قراخانلو ،)19( ژول ،)14( کایلیت ،)20( کندال های  یافته

 ).10 ،9 ،7 ،3( است آنان مشابه تحقیقات دیگر و )8(

 توان  می را عددیمت دلایل مطلب، این توجیه در

 مغایرت علل ترین  مهم از یکی شاید .کرد عنوان

 در که باشد هایی  شیوه و ابزارها، وسایل، از استفاده

 غالب که طوری به اند،  شده استفاده تحقیقات این

 بدن وضعیت ای  مشاهده بررسی از مذکور تحقیقات

 ضعف حتی و طبیعی غیر قوس تشخیص منظور به

 تحقیق در که حالی در .اند  کرده استفاده عضلانی

 دیجیتال دینامومتر و منعطف کش  خط از حاضر،

   .است شده استفاده
 دانشمندی های  یافته با تحقیق این نتایج همچنین،

 از تحقیق دو هر در که چند هر .است تضاد در نیز )6(

 کمر قوس میزان گیری  اندازه در منعطف کش  خط

 این احتمالی لایلد جمله از .است شده استفاده

 دو این آزمودنیهای تعداد در توان  می را اختلاف

 گیری  اندازه در متفاوت وسیلۀ همچنین تحقیق،

 در که طوری به دانست، شکم عضلات قدرت

 دستی نیروسنج و آزمودنی 30 از دانشمندی تحقیق

 و آزمودنی 107 از حاضر تحقیق در و نیکلاس
   ).6( است شده استفاده دیجیتال دینامومتر

 واکر های  یافته با تحقیق، این از حاصل نتایج اما

 لوین ،)37 ،36( یوداس ،)27( مور ،)16( هینو ،)34(

 دیگر و ،)5( چوبینه ،)4( نادری زاده  تقی ،)21( کیم ،)25(

 این به توجه با و نتیجه در .همسوست اخیر تحقیقات

 نمیزا رسد  نمی نظر به اخیر، تحقیقات دیگر و تحقیق
 به شکم عضلات ایزومتریکی قدرت حداکثر

 سایر عملکرد به توجه بدون و جداگانه صورت

 در موجود تعادل و لگنی -کمری کمربند عضلات

   .باشد مؤثر کمر قوس انحرافات در بتواند آنها بین
 بررسی حاضر، تحقیق دیگر اهداف جمله از

 عضلات ایزومتریکی قدرت حداکثر میان ارتباط

 این در .بود کمر قوس میزان با ران صلمف اکستنسور

 معناداری ارتباط داد نشان حاصل نتایج خصوص،

   ).=r-067/0( ندارد وجود مذکور متغیرهای میان
 با مغایر تحقیق این از آمده دست به نتایج بنابراین،

 )6( دانشمندی و ،)22( کیسنر ،)20( کندال های  یافته
 در توان  می را متعددی دلایل نیز اینجا در .است

 کلی، طور به اما .کرد عنوان مغایرتی چنین توجیه

 مورد در مطرح دلایل با مشابه دلایل این غالب

  .است شکمی عضلات
 ارتباط بررسی تحقیق، این اهداف از دیگر یکی

 فلکسور عضلات ایزومتریکی قدرت حداکثر میان

 نیز مورد این در .بود کمر قوس میزان با ران مفصل

 ارتباط که شود  می مشاهده پیشین، افاهد همچون

 ندارد وجود مذکور متغیرهای میان معناداری

)064/0-r=.( ،مقابل در حاضر تحقیق نتایج بنابراین 

 به گیرد،  می قرار )22( کیسنر و )20( کندال فرضیات

 مغایرتی چنین اصلی علت رود  می گمان که طوری

  .شد ذکر قبلی اهداف دربارۀ که است همانی
 اکستنسور عضلات خصوص در نهایت، در

 میان معناداری ارتباط که شد مشاهده کمری،

 میزان با عضلات این ایزومتریکی قدرت حداکثر

 نتایج نتیجه، در ).=r-105/0( ندارد وجود کمر قوس

 ،)20( کندال های  یافته با مغایر حاضر تحقیق از حاصل
 با اما .است )1( ارشدی و ،)33( سیناکی ،)22( کیسنر

   .همسوست )21( کیم های  یافته
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  80   لگنی با میزان قوس کمر-ارتباط قدرت عضلات کمربند کمری 

 را ضعیفی بسیار ارتباط خود تحقیق در )1( ارشدی

 )=28/0r( است کرده گزارش مذکور متغیرهای میان
 بارزی تفاوت حاضر های  یافته با وی نتایج واقع در و

 توجیهی همان تحقیقات، سایر مورد در اما .ندارد

 کمربند عضلات دیگر مورد در که دارد وجود

 نتایج به توجه با بنابراین، .شد عنوان لگنی -کمری

 ،21 ،16 ،5 ،4( اخیر تحقیقات غالب و حاضر تحقیق
 ارتباط که رسد  نمی نظر به ،)37 ،36 ،34 ،27 ،25

 یک هر ایزومتریکی قدرت حداکثر میان معناداری

 صورت به لگنی -کمری کمربند عضلات از

 با آنها یانم عضلانی تعادل به توجه بدون و جداگانه

 غیرورزشکار و سالم افراد در کمری قوس میزان

   .باشد داشته وجود
 عضلات متقابل عملکرد رود  می گمان واقع، در

 در موجود عضلانی تعادل و لگنی -کمری کمربند

 انحرافات در کننده  تعیین اصلی عامل ناحیه، این

   هر مطلق ضعف یا قدرت میزان نه باشد، کمری قوس

 .جداگانه صورت به و تنهایی به عضلات نای از یک
 حرکات تجویز مورد در شود می توصیه نتیجه در

 صورت بیشتری تأمل لگنی -کمری ناحیۀ اصلاحی

 در بدن راستای مشاهدۀ به توجه با صرفاً و گیرد

 )20( کندال های  فرضیه و طبیعی ایستادۀ حالت
 ای و ضعف میزان ارزیابی با تنها و نشود گیری  تصمیم
 به لگنی -کمری کمربند عضلات از یک هر قدرت

 بین موجود تعادل به توجه بدون و جداگانه صورت

 اقدامی ناحیه این مشکلات تشخیص مورد در آنها،

   .نگیرد صورت
 یک هر در اصلاحی تمرینات تجویز از همچنین،

 صورت به لگنی -کمری کمربند عضلات از

 کمری قوس زانمی در تغییر ایجاد منظور به و جداگانه

 پرهیز جداً دقیق و جامع ارزیابی بدون سالم افراد

 افراد است ممکن حتی تمرینات گونه این زیرا شود،

  .سازد رو روبه دیگر فراوان عوارض و مشکلات با را
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