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مقايسة قدرت ايزومتريك عضلات پاي برتر و 
غير برتر فوتباليست هاي مرد حرفه اي ايران 

 دكتر نادر رهنما؛ دانشيار دانشگاه اصفهان* 
   عبدالحميد دانشجو؛ دانشجوي دكتراي آسيب شناسي ورزشي دانشگاه مالاياي مالزي

   دكتر عفت بمبئي چي؛ دانشيار دانشگاه اصفهان

ــود، لذا نيازمند الگوهاى حركتى نامتقارن چكيده: ضربات و مهارت ها در ورزش فوتبال به صورت يك طرفه انجام مى ش
است. اين عامل منجر به توسعة سازگارى نامتقارن در سيستم عضلانى- اسكلتى پايين تنة فوتباليست ها مى شود. 
ــت هاي  ــة قدرت ايزومتريك عضلات پاي برتر و غيربرتر فوتباليس ــت از مقايس هدف از اين تحقيق عبارت اس
ــتاندارد؛ سن:  ــت جوان (ميانگين±انحراف اس مرد جوان حرفه اي ايران. قدرت ايزومتريك عضلانى 36 فوتباليس
ــانتى متر) دو باشگاه حرفه اى سپاهان و ذوب  ــال، وزن: 6/4±73/1 كيلوگرم، و قد: 5/5±181/3 س 1/6±18/9 س
آهن با حداقل پنج سال سابقة ورزشي با استفاده از دستگاه بايودكس مدل 3 در سه زاوية 60º ،30º و 90º ارزيابى 
ــتفاده شد. نتايج تحقيق  ــته و آناليز واريانس يك طرفه براي تجزيه و تحليل داده ها اس ــد. از آزمون هاي t وابس ش
ــه زاويه به طور معناداري بيش از پاي غيربرتر بود  ــترينگ در پاي برتر در هر س ــان داد قدرت عضلات همس نش
(P<0/05)، در حالي كه قدرت عضلات چهارسر راني در پاي غيربرتر بيش از پاي برتر (به جز زاوية 90º) بود، اما 
تفاوت معناداري در هر سه زاويه بين پاي برتر و پاي غيربرتر مشاهده نشد. تفاوت معناداري در قدرت عضلات 
چهارسر راني پاي برتر در سه زاوية ذكر شده مشاهده شد (P<0/05). قدرت عضلات چهارسر راني در پاي غير 
برتر همانند پاي برتر با افزايش درجة مفصل زانو افزايش معناداري نشان داد (P<0/05). با افزايش درجة مفصل 
ــترينگ در پاي برتر كاهش يافت (P<0/05). ميزان قدرت عضلات  زانو از 30 به 90 درجه، قدرت عضلة همس
همسترينگ در پاي غيربرتر نيز همانند پاي برتر در زاوية 30 درجه بيشتر و در زاوية 90 درجه كمتر از ديگر زوايا 
ــكلتى داشتند. از يافته هاي اين تحقيق  ــت ها ضعف عضلانى- اس بود (P<0/05). حدود 88/9 درصد از فوتباليس
مي توان نتيجه گيري كرد كه استفادة يك طرفه از بدن در فوتبال موجب تقويت يك جانبة عضلات بدن شده است. 

لذا، پيشنهاد مي شود تقويت عضلات ناحية مقابل نيز در برنامه هاي تمرينات فوتبال گنجانده شود. 

واژگان كليدي: آسيب، پاي برتر، پاي غير برتر، زانو، فوتبال، قدرت ايزومتريك.

* E. mail: rahnamanader@yahoo.com
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مقايسة قدرت ايزومتريك عضلات پاي برتر و غير برتر فوتباليست هاي مرد حرفه اي ايران 

مقدمه
ورزش فوتبال يكــي از پرطرفدارترين ورزش ها 
در دنياســت، به طوري كه سايت رسمي فيفا (2006) 
تعــداد افراد فعــال در ورزش فوتبــال را 270 ميليون 
نفــر عنوان كرد كه از اين بيــن 239 ميليون مرد (90 
درصد) و 26 ميليون (10 درصد) زن اند (5). ورزش 
فوتبال ورزشــي برخــوردي و نيازمنــد فاكتورهاي 
آمادگي جسماني با شــدت هاي متفاوت است. يكي 
از فاكتورهاي بســيار مؤثــر در اكثر ورزش ها به ويژه 
فوتبال قدرت عضلات اســت. قدرت كافي موجب 
بهبــودي اجراي مهارت هاي تكنيكــي و تاكتيكي و 

كاهش آسيب در اين ورزش مي شود (18). 
تفاوت قدرت عضله در دو ســمت بــدن يا بين 
عضلات گــروه موافق و مخالــف در ورزش هايى با 
الگوهــاى حركتى نامتقارن شــبيه فوتبــال و واليبال، 
همچنيــن در ورزش هايى با الگوهاى حركتى متقارن 
شــبيه دو و ميدانى و دوچرخه ســوارى گزارش شده 
اســت. در ورزش فوتبــال قدرت نامتقــارن موجب 
آســيب هايي به ويژه در پايين تنة فوتباليســت ها شده 
اســت و قدرت كافى جهت اجراى بهتر و پيشگيرى 
از آسيب حياتى و ضرورى است (6). اخيراً مطالعات 
نشــان دادند تفاوت قدرت در عضــلات بيش از 10 

درصد عامل خطرزاي درونى است (20).
بيشــترين ميزان آســيب ها در ورزش فوتبال در 
پايين تنــه و به ويــژه در مفصــل زانو گزارش شــده 
اســت. بر اساس تحقيقاتي كه در اسكانديناوي انجام 
شــد، 10-19 درصد همة آســيب هاي حاد در بخش 
اورژانس، آســيب هاي ناحيــة زانو و مچ پــا بودند، 
كــه بالاتريــن ميزان آســيب هاي زانــو در نوجوانان 
فوتباليست، بسكتباليســت و هندباليست مشاهده شد 

(15). جمعيــت بالاي علاقه مندان به ورزش فوتبال و 
آســيب هاي زياد ايــن ورزش در ناحية زانو، موجب 
خســارات اقتصــادي و روحــي- رواني زيــادي بر 

ورزشكاران و باشگاه ها شده است.
با توجه به مسائل ذكر شده، همچنين دورة درماني 
طولاني مدت آســيب هاي زانو، حساســيت و اهميت 
پيشــگيري از آسيب هاي زانو در فوتبال بيش از پيش 
برجســته مي شــود (11). يكي از فاكتورهاي داخلي 
تأثيرگــذار بر پيشــگيري از آســيب هاي زانو تعادل 
قدرت عضلات چهارسر ران و همسترينگ در سمت 
راست و چپ بدن اســت. نتايج بسياري از تحقيقات 
نشان داد قدرت ناكافي و عدم تعادل عضلات زانو با 
آسيب همراه است (1). ارزيابي از طريق دستگاه هاي 
ايزوكينتيك يكي از بهترين روش ها در تعيين قدرت 
و تعادل عضلات اســت. دستگاه هاي ايزوكنيتيك به 
دليل اينكه امكان انجام انقباضات عضلاني با سرعت 
مشــخص و خاص را براي عضلات فراهم مي كنند و 
روايي بالايي در انجام تست ها دارند، يكي از بهترين 

روش هاي ارزيابي قدرت و تعادل عضلات اند. 
جهــت تعيين قدرت و محاســبة تفــاوت آن در 
ســمت برتر و غيربرتر معمــولاً از متغيرهاي حداكثر 
گشــتاور و نســبت تفــاوت عضلات ســمت چپ و 
راست استفاده مي شود (10). براي به حداقل رساندن 
تعداد ورزشكاران آســيب ديده و كاهش هزينه هاي 
بسيار زياد ناشي از آسيب، برنامه هاي پيشگيري لازم 
است. شــناخت عوامل خطرزاي آسيب اساس و پاية 

برنامه هاي پيشگيري از آسيب است (13، 16، 17). 
از طــرف ديگــر، بســياري از متخصصــان طب 
ورزشــي اعتقاد دارند حداكثر گشتاور توليد شده در 
مفاصل در عضو ســالم معيارى براي بازگشت عضو 
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دكتر نادر رهنما، عبدالحميد دانشجو، دكتر عفت بمبئي چي

آســيب ديده به وضعيت نرمال بعد از دورة بازتواني 
است. براي نمونه تجويز تمرينات درماني و بازپروري 
از آســيب بايد بر اساس قابليت و توانايي كميت هاي 
دو جانبــة بدن باشــد. در طراحي برنامة توان بخشــي 
براي بازيكنان مصدوم اطلاعات در مورد تفاوت هاي 
طرفين خيلي مهم است (به ويژه نسبت همسترينگ به 

چهارسر). 
اخيراً چايــن و همكارانش (3) بيــان كردند كه 
هشــت و دوازده نفر از نمونه هاي مورد بررســي در 
مطالعاتشــان داراي عدم تعادل همســترينگ بيش از 
10 درصــد بودند. ناپيــك و همكارانش (12) به اين 
نتجه رســيدند كه بازيكنان با عدم تعادل بيش از 15 
درصد تا 2/6 بار بيشــتر در پاي ضعيف تر در معرض 
آســيب اند. فولــر و رايلــي (7) گــزارش كردند 20 
درصــد تفاوت در قــدرت پاها در بازيكنــان فوتبال 

آن ها را بيشتر در معرض آسيب قرار مى دهد. 
دلايــل اين عدم تعادل در قــدرت عضلاني پاي 
چپ و راســت هنوز به خوبي مشخص نشده است اما 
ممكن اســت ناشــي از ماهيت بازي فوتبال باشد كه 
بازيكنــان مكرراً با پاي برتر به تــوپ ضربه مي زنند. 
اين امر ممكن است به عدم تقارن در قدرت عضلاني 
اندام تحتانــي بينجامد (19). لذا، هــدف اين تحقيق 
عبارت اســت از مقايسة قدرت ايزومتريك عضلات 
پاي برتر و غيربرتر فوتباليست هاي مرد جوان حرفه اي 

ايران. 

روش شناسى
اين تحقيق از نوع عليّ پس از وقوع است. هدف 
تحقيق عبارت اســت از بررســى قدرت ايزومتريك 
عضــلات مفصــل زانــو در ســمت برتــر و غيربرتر 

فوتباليســت هاي مــرد جوان حرفه اي ايــران. به دليل 
اينكه محققان بــه دنبال تعيين اثــر درازمدت فوتبال 
بودند، 36 فوتباليســت جوان (از بين فوتباليست هاى 
حرفه اي دو باشــگاه سپاهان و ذوب آهن) به صورت 
هدف مند و در دسترس انتخاب شدند (ميانگين سني 
 73/1±6/4 وزن:  ســال،   18/9±1/6 آزمودني هــا: 
كيلوگــرم، و ميانگيــن قــد نمونه هــا: 181/3±5/5 
ســانتى متر). نمونه هاي تحقيــق بيماري هايي همچون 
و  اســتخواني،  شكســتگي هاي  اســتخوان،  پوكــي 
آســيب ديدگي هاي شــديد مفصل زانو مانند پارگي 
رباط صليبي قدامي و مينيســك نداشتند. براى انجام 
ايــن پايــش نمونه ها با پرسشــنامة ارزيابي ســلامت 
جسماني غربالگرى شــدند. شايان ذكر است كه اين 
تحقيق در فصل قبل از مســابقه انجام شــد و حجم و 

شدت تمرين را نيز مربيان كنترل مى كردند.

اندازه گيري قدرت ايزومتريك
ابــزار اندازه گيري قدرت ايزومتريك دســتگاه 
 Ramsay 20 , 3 Biodex system) ايزوكنيتيك
مدل  بايودكس   (Rode, Shirley, New York
3 ســاخت كشــور امريكا بود. جهــت اندازه گيري 
قدرت ايزومتريــك، دينامومتــر در زاوية 90 درجه 
ثابت شــد. زاوية پشــت با صندلي در زاوية 70 تا 85 
درجه طوري تنظيم شد كه فرد احساس راحتي كند. 
در هنــگام آزمون براى ارزيابي فقط قدرت عضلات 
مفصل زانــو از نوارهاي مخصوص براي ثابت كردن 
ران و بالاتنة فرد ورزشــكار با صندلي اســتفاده شد. 
دامنة حركتي مفصل زانو بين 0 تا 100 درجه انتخاب 

شد (14).  
اندازه گيري قدرت ايزومتريك عضلات زانو در 
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ســه زاوية 60º ،30º و 90º انجام شــد. در هر زاويه 
بازيكنــان 5 ثانيه انقباض براي هر عضله انجام دادند، 
سپس 5 ثانيه بعد از هر انقباض به آزمودني استراحت 
داده شــد. بين انجام حركات در زواياي متفاوت 20 
ثانيه اســتراحت لحاظ شــد. قدرت عضلات با توجه 
به حداكثر گشــتاور ايجاد شده بر حســب نيوتن متر 
(Nm) گزارش شد. در هر زاويه سه تكرار براي هر 

عضله انجام شد (21).

عدم تعادل عضلاني- اسكلتى
در ايــن تحقيق عــدم تعادل عضلاني بر اســاس 
و  رهنمــا  و   (9) همكارانــش  و  گريــس  تعريــف 
همكارانش (19) تفاوت قدرت عضلاني بيش از 10 

درصد در سمت چپ و راست تعريف شد. 
 SPSS به منظــور تجزيه و تحليــل، داده ها وارد
(نسخة 18) شــد، سپس با اســتفاده از آمار توصيفي 
و آمار اســتنباطي تجزيه و تحليل شد. در سطح آمار 
توصيفــي از شــاخص هايي نظير ميانگيــن، انحراف 
معيــار، درصدها و جداول توزيــع فراواني مربوط به 
ويژگي هاي شخصي (قد، وزن، سن، پاي برتر، پست 
بازي، ســال هاي منظم بازي فوتبال) اســتفاده شــد. 
جهت مقايســة ميانگين ها از آزمون هاي t وابســته و 

آناليز واريانس يك طرفه اســتفاده شد. سطح آلفاي 
كوچك تر از 0/05 ســطح معنــاداري در نظر گرفته 

شد.

يافته ها
از بين 36 نمونة اين تحقيق 17 نفر (47/2 درصد) 
سابقة حضور در تيم ملي فوتبال در رده هاي مختلف 
ســني را داشــتند. نتايج تحقيق تفــاوت معناداري در 
قدرت عضــلات همســترينگ در زاويــة 30 درجة 
 .(t=4/11 ،P<0/05) سمت برتر و غيربرتر نشان داد
در صورتي كــه قدرت عضلات چهارســر راني در 
زاويــة 30 درجه در ســمت برتر كمتــر از قدرت در 
ســمت غيربرتر بود، اما اين تفــاوت از لحاظ آماري 

معنادار نبود (t = -0/915 ،P>0/05) (جدول 1).  
در خصوص قدرت عضلات چهارســر راني در 
زاوية 60 درجه، قدرت عضلات در ســمت غيربرتر 
بيشــتر از ســمت برتر بود، اما اين تفــاوت از لحاظ 
آماري معنادار نبــود (t = -0/89 ،P>0/05). قدرت 
عضلات همسترينگ در سمت برتر تفاوت معناداري 
با قدرت عضلات همسترينگ سمت غيربرتر داشت 

(t=2/41 ،P<0/05) (جدول 1).  
نتايــج تحقيق حاكــي از اين بود كــه در زواية 

16/3(10/3)  135/1(32/5)      152/4(33)  23/5(22/9)  98/6(30/9)   94/2(23/7) 30 درجه  
19/1(11/8)  112(27/1)   122/4(26/4)  16/1(14/6)  238/2(91/6) 192/8(42/9) 60 درجه  
15/8(12/8)  92/8(23/7)   100/1(24/6)  15/6(13/7)  265/9(64/9) 278/2(72/7) 90 درجه  

عضلات همسترينگعضلات چهارسر ران

تفاوت قدرت چهارسرزاوية زانو پاى غيربرتر  تفاوت قدرت همسترينگپاى برتر  پاى غيربرتر  پاى برتر 

جدول 1. قدرت عضلات چهارسر و همسترينگ در پاي برتر و غيربرتر. ميانگين (انحراف استاندارد)
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90 درجه قدرت عضلات چهارســر ران ســمت برتر 
بيش از ســمت غيربرتر بود، امــا اين تفاوت از لحاظ 
آمــاري معنــادار نبــود (t=1/37 ،P>0/05). ميزان 
قدرت عضلات همسترينگ در پاي برتر بيش از پاي 
غيربرتر بود و اين تفاوت از لحاظ آماري معنادار بود 

(t=2/26 ،P<0/05) (جدول 1).
قدرت عضلات همســترينگ در پاي برتر در هر 
ســه زاويه به طور معناداري بيش از قدرت عضلات 
همســترينگ پاي غيربرتر بود (P<0/05). در حالي 
كه قدرت عضلات چهارســر رانــي در پاي غيربرتر 
بيــش از پاي برتر بود (به جز زاوية 90 درجه)، اما اين 
ميزان در هر ســه زاويه تفاوت معناداري نشــان نداد 
(P>0/05). همچنين، نتايج تحقيق نشــان داد تفاوت 
قدرت در سمت برتر و غيربرتر در همة زوايا بيش از 

10 درصد است.
در قدرت عضلات چهارســر رانــي پاي برتر در 
 .(P<0/05) ســه زاويه تفاوت معناداري مشاهده شد
آزمون تعقيبــي توكي نيز اختلاف معنــاداري را در 
هر ســه زاويــه نشــان داد (P<0/05). همان طور كه 
داده هاي جدول 1 نشــان مي دهد، هم زمان با افزايش 
درجة مفصل زانو ميزان قدرت عضلة چهارســر راني 

افزايش مي يابد.  
قدرت عضلات چهارســر راني در پــاي غيربرتر 
هماننــد پاي برتر با افزايش درجــة مفصل زانو افزايش 
يافت و آزمون آناليز واريانس يك طرفه تفاوت معناداري 
بين آن ها نشان داد (P<0/05). بر اساس آزمون تعقيبي 
توكي، اختــلاف ميانگين قدرت در زواياي مختلف به 
جز تفــاوت بين زاويــة 60º و 90º (P>0/05) معنادار 

گزارش شد (P<0/05) (جدول 1).  
همان طور كه داده هاي جدول 1 نشــان مي دهد، 

با افزايــش ميزان درجــة مفصل زانو قــدرت عضلة 
همســترينگ در پاي برتر (برعكس عضلة چهارسر) 
كاهــش مي يابد. آزمون اســتنباطي آمــاري تفاوت 
معناداري بيــن قدرت عضــلات در زواياي مختلف 
نشــان داد (P<0/05). آزمــون تعقيبــي توكــي نيز 
تفاوت معناداري در بين قدرت عضلات همسترينگ 

.(P<0/05) در همة زاويا با يكديگر نشان داد
ميــزان قــدرت عضــلات همســترينگ در پاي 
غيربرتــر نيــز همانند پــاي برتر در زاويــة 30 درجه 
بيشــتر و در زاوية 90 درجه كمتــر از ديگر زوايا بود 
و اين اختلاف ميانگين ها از لحاظ آماري معنادار بود 
(P<0/05). نتايج حاصل از آزمون توكي نيز تفاوت 
ميانگين در همة زوايا در عضلات همســترينگ پاي 

غير برتر را معنادار نشان داد (P<0/05) (جدول 1).
قدرت عضلات چهارسر راني در پاي برتر و غير 
برتر با افزايش درجة مفصل زانو افزايش يافت (شكل 
1)، در حالي كه قدرت عضلات همسترينگ در پاي 
برتــر و غيربرتر با افزايــش درجة مفصل زانو كاهش 

يافت (شكل 2).

شكل 1. قدرت عضلات چهارسر راني در پاي برتر و 
غيربرتر (نيوتن متر)
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در خصــوص وضعيــت عضلانــى- اســكلتى، 
نتايج تحقيق نشــان داد فقط چهــار بازيكن از لحاظ 
وضعيت عضلانى- اســكلتى تعادل عضلانى نرمالى 
در عضلات همســترينگ و چهارســر چپ و راست 
داشتند، ولي 32 بازيكن حداقل در يك زاويه يا يك 

عضله تعادل عضلاني نداشتند (جدول 2).

بحث و نتيجه گيري
هدف از انجام اين تحقيق عبارت است از مقايسة 

قــدرت ايزومتريك عضلات مفصل زانو در ســمت 
برتر و غيربرتر فوتباليســت هاي مــرد جوان حرفه اي 
ايران. نتايج ايــن تحقيق حاكي از اين بود كه قدرت 
عضلات همســترينگ در پاي برتر در هر سه زاويه به 
طور معناداري بيش از قدرت عضلات همســترينگ 
پــاي غيربرتــر بــود. در حالي كه قــدرت عضلات 
چهارســر راني در پاي غيربرتــر بيش از پاي برتر بود 
(به جز زاوية 90 درجه)، اما اين ميزان در هر سه زاويه 
تفــاوت معناداري با يكديگر نداشــت. در خصوص 
عضلــة همســترينگ، رهنمــا و همكارانــش (19) با 
تحقيق بر روي فوتباليســت هاي انگليســي برخلاف 
تحقيق حاضــر، تفاوت معناداري در قدرت عضلات 
همسترينگ پاي برتر و غيربرتر گزارش نكردند. نوع 
تمرينات در تيم هاي انگليســي و ايراني از دلايل اين 

تفاوت است. 
از دلايل احتمالي بيشــتر بــودن قدرت عضلات 
همســترينگ در پــاي برتر مي توان به فعاليت بيشــتر 
پاي برتــر در انجام حركات در زمين فوتبال اشــاره 
كرد. در خصوص عضلة چهارسر، از دلايل احتمالي 
بيشــتر بودن قدرت عضلات پاي غيربرتر مي توان به 

شكل 2. قدرت عضلات همسترينگ در پاي برتر و 
غيربرتر (نيوتن متر)

19  20   29  20   27  24 *غيرنرمال  
52/8  55/6   80/6  55/6   75  66/7   

17  16   7  16   9  12 # نرمال  
47/2  44/4   19/4  44/4   25  33/3   

عضلة چهارسر عضلة همسترينگعضلة چهارسر عضلة همسترينگعضلة چهارسر عضلة همسترينگ

جدول 2. تناوب قدرت عضلات در زواياى مختلف

تعداد
درصد
تعداد
درصد

زاوية 90 درجهزاوية 60 درجهزاوية 30 درجه

* غيرنرمال= تفاوت قدرت عضلات بيش از 10 درصد. # نرمال= تفاوت قدرت عضلات كمتر از 10 درصد
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اين امر اشــاره كرد كه بيشــتر پرش هــا و فرودها در 
فوتباليســت ها با پاي غيربرتر انجام مي شــود و عضلة 
چهارســر در پــرش در باز كردن مفصــل زانو نقش 
اصلي دارد و در فرود نيز با انجام انقباض اكسنتريك، 
نقــش حمايتي و كنترلي دارد. پاي غيربرتر در هنگام 
حركاتي همچون شــوت تكيــه گاه عمل مى كند. در 
ايــن زمان عضلات چهارســر پــاي غيربرتر در ثبات 
مفصل، حمايت وزن بدن، و مقاومت در برابر نيروي 
گشتاوري توليد شــده در سمت مخالف نقش اصلي 
را دارند و اين عمل موجب تقويت عضلات چهارسر 

راني در پاي غيربرتر مي شود.
نتايــج تحقيق حاضر نشــان داد قدرت عضلات 
چهارســر رانــي در پاي برتــر و غيربرتر بــا افزايش 
درجــة مفصــل زانو افزايــش مي يابــد. در حالي كه 
قدرت عضلات همســترينگ در پاي برتر و غيربرتر 
بــا افزايش درجة مفصــل زانو كاهــش مي يابد. اين 
نتايج با يافته هاي استفن و همكارانش (21) هم خواني 
دارد. از دلايــل احتمالي اين امر مي توان به درگيري 
و فراخوانــي واحدهاي حركتي بيشــتر عضلات در 
زاويه اى خاص اشاره كرد، به طوري كه بهترين زاويه 
براي فعاليت عضلة همســترينگ زاويــة 30 درجه و 

براي عضلة چهارسر راني زاوية 90 درجه است. 
نتايج تحقيقات نشــان داد طــول عضله با قدرت 
رابطة مثبتى دارد، به طورى كه عضله زمانى بيشترين 
قــدرت خود را دارد كــه در بهترين درصد از لحاظ 
كشش خود باشد و تارچه هاي اكتين و ميوزين نسبت 
بــه يكديگــر در بهترين وضعيت قرار گرفته باشــند. 
بنابراين، با توجه به كشــش بيشتر عضلة همسترينگ 
در زاوية 30 درجه، اين عضله بيشــترين قدرت خود 
را در اين زاويه نشــان مى دهد و عضلة چهارســر در 

زاوية 90 درجه در كششــى بيــش از زاوية 30 و 60 
قــرار دارد، به همين جهت بيشــترين نيــرو را در اين 

زاويه ايجاد مى كند. 
در اين تحقيق مشــخص شــد تفاوت قدرت در 
سمت برتر و غيربرتر در همة زوايا بيش از 10 درصد 
اســت. همچنين، نتايج نشــان داد فقط چهار بازيكن 
وضعيــت نرمــال عضلانــى- اســكلتى در عضلات 
زانوي ســمت چپ و راســت داشــتند. ايــن نتايج با 
نتايج اكستراند و گيل كويئست (4) كه 67 درصد از 
بازيكنــان را غيرنرمال معرفى كردند هم خوانى دارد، 
اما كاپرانيــكا و همكارانش (2) بيان كردند تمرينات 
فوتبــال موجــب عــدم تقــارن در قــدرت عضلاني 

اندام هاي تحتاني نمي شود. 
گايوفت ســيدو و همكارانش (8) يكي از عوامل 
آســيب زا را اختلاف قدرت در سمت چپ و راست 
 (10) همكارانــش  و  گريگوريــز  كردنــد.  عنــوان 
غيرنرمــال بودن عضلانى- اســكلتى را عامل خطرزا 
معرفــي كردند. ناپيك و همكارانش (12) در تحقيق 
خود چنيــن گزارش كردند كه اختلاف قدرت بيش 
از 15 درصد در ســمت برتر و غيربرتر ميزان شــيوع 

آسيب هاي زانو را 2/6 برابر بيشتر مي كند. 
رهنما و همكارانــش (19) اختلاف قدرت بيش 
از 10 درصــد در عضــلات مفصــل زانــو را عامــل 
آسيب رســان عنوان كردنــد. همچنيــن، 68 درصد 
از فوتباليســت هاى انگليســى را از لحــاظ وضعيــت 
عضلانــى- اســكلتى غيرنرمــال گــزارش كردنــد. 
از ايــن نتايــج مي توان چنيــن نتيجه گيــري كرد كه 
ورزش فوتبــال باعث تقويت يك طرفة عضلات بدن 
مي شــود. آن ها دلايل تفاوت پاي برتر و غيربرتر در 
فوتباليست ها را تفاوت در نيازمندي هاي  عضلاني در 
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تحمل وزن بدن هنگام شوت و حركات پرش و فرود 
در حركاتي همچون ضربة سر معرفي كردند (19).

فوسكيس و همكارانش (6) در تحقيقى بر روى 
فوتباليســت هاى حرفه اى يونان چنيــن عنوان كردند 
كه ضربات و مهارت هاى فوتبال مشــخصاً يك طرفه 
انجام مى شــود و نياز به الگوهــاى حركتى يك طرفه 
دارد. اين امر موجب ايجاد و توســعة سازگارى هاى 
يك طرفه در سيســتم عصبى و عضلانى فوتباليست ها 

مى شود. 

نتيجه گيري
از يافته هاي اين تحقيق مي توان نتيجه گيري كرد 
كه استفادة يك طرفه از بدن در ورزش فوتبال باعث 
تقويت عضلات بدن به صورت يك جانبه مي شــود. 
لذا پيشــنهاد مي شود تقويت عضلات ناحية مقابل نيز 

در برنامه گنجانده شود. 
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