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 71/50/31تاریخ پذیرش:                                                                           59/59/31تاریخ دریافت:  

 چکیده
اما اطلاعات انددیی  ،اندام تحتانی در بازیکنان جوان فوتبال بالا است هاییبآسمیزان بروز  

تدثییر بررسدی  ،پدووه  وجود دارد. بنابراین هدف این هایبآساین  پیشگیری از ینهزم در

بازیکنان فوتبال مرد جدوان در ری از بروز آسیب بر پیشگی ،77برنامه جامع گرم یردن فیفا +

پدووه   در ایدن بدازیکن  305) رده سنی جوانان فوتبال ایدران در تیم وپنجیس .ایران بود

هدایی یده در گدروه ها به دو گروه مداخله و ینترل تقسیم شدند. تیمشریت یردند. این تیم

را انجام دادند. تعداد  77یردن فیفا +هفته برنامه جامع گرم  95به مدت  ،مداخله قرار گرفتند

های بازیکنان در طدول مددت به همراه آسیب ،های گروه ینترل و مداخلهساعات فعالیت تیم

 ،یبت گردید. نتایج آزمدون پواسدون نشدان داد هایمتتوسط مربیان و یادر پزشکی  ،مطالعه

یمتدر از بازیکندان داری معندا طوربه آسیب در هر هزار ساعت  7/71بازیکنان گروه مداخله )

پدووه   ایدن هاییافتدهاز  .اندددیدهآسدیبآسیب در هر هزار ساعت   9/11گروه ینترل )

های سدبب یداه  آسدیب ،77نتیجه گرفت یه برنامه تمرینی جامع گدرم یدردن + توانمی

، انمربیان و بازیکنان فوتبال نوجو ،گرددشود. بنابراین پیشنهاد میمیفوتبال جوان  بازیکنان

 استفاده نمایند. ،برنامه گرم یردن عادی جایبه ،از این برنامه تمرینی ها،جهت یاه  آسیب

 ، بازیکنان جوان77پیشگیری از آسیب، گرم یردن، برنامه + :گانیدواژکل
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 مقدمه
اما خطر برروز سسرین نیرر در سن ، در سطح جهان است هاورزشفوتبال یكی از پرتماشاگرترین 

میران شیوع و خطر بروز سسین در  که انددادهنتایج تحقیقات پیشین نشان . باشدمی توجه قابل

 ،میردانی دیگرر یهاورزشبروز سسین در این ورزش را نسبت به ، پژوهشگران فوتبال زیاد است.

. میران شریوع سسرین در میران بازیك ران مررد (2002، 1د )ونگ و هونگانکردهبیشتر گرارش 

یع ری  ،اسرت شده زدهساعت مسابقه تخمین  1000در هر  ،سسین 52تا  10در حدود  ،فوتبال

عملكررد مواجره  محدودک  ردهبرا یرآ سسرین  الس هرتقریباً در  ،فوتبال نخبههر بازیكن مرد 

-می در اندام تحتانی اتفاق ،هاینسسدرصد از این  52تا  52 .(2002، 2)جانگ و دوراک شودیم

(، 2002، ونرگ و هونرگ، 2001، 5)هراوکی ر، هرا، ، ویكی سرون، هودسرون و گیبسرونافت د 

 باید ک ترل شوند. هاینسسب ابراین برای افرایش ایم ی و سلامت بازیك ان فوتبال، این 

 اسررت و شررده انجرامهای فوتبررال ینسسرربسرریاری جهررت پیشرگیری از هرای پررژوهش تراک ون

او،رین  .انردبرده کاربرهها ینسسرو تمری ات بسیاری را جهت پیشرگیری از  هاروشپژوهشگران 

 شرده دهاسرتفاسه دهه پیش انجام دادنرد. برنامره  ،مطا،عه در این زمی ه را اکستراند و همكاران

برنامره بسریار ، فوتبرال سرو د ایحرفه( در بازیك ان مرد 1595) 2گیلكویستتوسط اکستراند و 

ویرژه، اصرلات تمری رات و پیشگیرانۀ مان د انجام تمری ات  ،جامعی بود که چ د اقدام پیشگیرانه

 52کراهش  ،پرژوهش . نتیجره ایرنگرفرتبرمیبازیك ران را در  اسرتفاده موردتغییر در وسایل 

تشرخی  و  ،اما به علرت اسرتفاده از مرداخلات گونراگون ،رصدی بروز سسین در بازیك ان بودد

 افتراق اثر هر یآ از این مداخلات مشكل بود.

های در زمی ه پیشرگیری از سسرین دیگریم سجم  ، مطا،عه2002و تا سال پژوهش  این ازپ 

گیری داشرته اسرت. جانرگ و رشد چشرمها پژوهش این ،انجام نشد. اما در دهه پیشین فوتبال

 15ترا  12( او،ین برنامه عمومی پیشگیرانه از سسین در بازیك ان مررد جروان )2002همكاران )

بازیك ران گرروه  ،مجمروع دربا سطوت مهارتی مختلف را طراحی نمودند. نتایج نشان داد  ،سال(

 .(2002 سون)جانگ، دی روسچ، ال پتر های کمتری را متحمل شدنددرصد سسین 55 ،تمری ی

برر برروز سسرین  ،بره بررسری اثرر تمری رات پریش از ف رل نیرر( 2009) انگبرستن و همكاران

                                                           
1. Wong & Hong 

2. Junge & Dvorak 
3 .Hawkins, Hulse, Wilkinson, Hodson, & Gibson 

4 Ekstrand & Gillquist 
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های قبلی های سمادگی جسمانی و سسینبازیك ان را بر اساس سزمون ،پژوهشگران پرداخت د. این

سسرین پرایین تقسریم  برروز بازیك ان با خطر بروز سسین بالا و بازیك ران برا خطرر دسته دوبه 

پیشرگیری  هدف باهفته تمری ات پیش از ف ل مسابقات،  10، دسته دوودند. سپ  برای هر نم

های میران بروز سسین ،از بروز سسین طراحی نمودند. نتایج این پژوهش نشان داد که این برنامه

اما در مورد بازیك ان با خطر بالای  ،کاهش داده استمع اداری  طور بهبازیك ان با خطر پایین را 

 .(2009 )انگبرستن، میكلبوست، هو،م کارایی چ دانی نداشته است ،سینس

بر  ،به بررسی اثربخشی تمری ات ع بی و عضلانی، مطا،عۀ دیگریدر ( 2010امری و همكاران )

 ع وان بهتیم  29گروه مداخله و  ع وان به ،تیم 52های بازیك ان جوان پرداخت د. کاهش سسین

ای را شرامل برنامره تمری ری ویرژه ،کت نمودند. گرروه مداخلرهشرپژوهش  گروه ک ترل در این

دادنرد. نترایج تمری ات کششی دی امیآ، قدرتی اس تریآ، چابكی، پرشری و تعراد،ی انجرام می

کمترر از بازیك ران گرروه سراعت(  1000سسین در هر  09/2بازیك ان گروه مداخله ) ،نشان داد

 .(2010)امری و میوایر،  شونددچار می ساعت( به سسین 1000سسین در هر  52/5ک ترل )

پیشرگیری از  هردف براگررم کرردن »یرآ برنامره  ،گروه پژوهش و ارزیابی فیفا 2002در سال 

. ارا ه داد "11"با ع وان  (2002)جانگ و همكاران  بر پایه مطا،عه جانگ و همكاران ،را «سسین

 و رایش ک ترل ع بی عضرلانیتقویت عضلات ثبات مرکری، اف ،هدف اصلی تمری ات این برنامه

( بره بررسری 2009چابكی و توان انفجاری بازیك ان فوتبال برود. اسرتیفن و همكراران )افرایش 

 سال( پرداخت رد. نترایج ایرن 19تا  12در دختران جوان ) ،تأثیر این برنامه پیشگیرانه از سسین

علت این  ،پژوهشگران ینهای کلی در دو گروه نشان نداد. اتفاوتی در میران بروز سسینپژوهش 

)کی استفن، جی  مسئله را عدم پذیرش م اسن این برنامه توسط مربیان و بازیك ان ذکر کردند.

نیرر نترایج ( 2012و همكراران ) 1ون بیجسرترو،ت (.2009میكلبوست، او او،سرن و همكراران، 

ت و همكاران )ون بیجسترو، گرارش نمودندهل د  اییرحرفهغ سالبررگ بازیك اندر را مشابهی 

2012.) 

 ،مرکر پژوهش و ارزیابی پرشكی فیفرا ،بعد از انجام مطا،عات بسیار در زمی ه پیشگیری از سسین

 تروان برهاین نواق  می جمله ازگرفت.  "11+"ت میم به بازنگری و رفع نواق  برنامه تمری ی 

رکرر مطا،عرات ایرن گرروه برا همكراری م و عدم فرای ده بودن تمری ات اشراره کررد.یك واختی 

                                                           
1.van Beijsterveldt 
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برا رفرع  ،2های طن ورزشی و ارتوپردیآ سرانتا مونیكراو مرکر پژوهش1های ورزشی اسلوسسین

او،ین مطا،عه  .طراحی نمودند "11+"یآ برنامه گرم کردن جامع با ع وان ، "11"نواق  برنامه 

توسط سو،یگارد و همكراران م تشرر گردیرد. سرو،یگارد و ، 2009در سال  ،علمی در این زمی ه

تریم  122( جهت بررسی تأثیر این برنامه تمری ی بر پیشگیری از بروز سسرین، 2009همكاران )

 مطا،عره مرورد،  رلیآ فدر طول نروژ را  سال( از ج وب، شرق و مرکر 15-15فوتبال بانوان )

درصرد  52ها در گروه تجربی بروز سسین مجموع درنشان داد که پژوهش  . نتایج ایندادند قرار

 25،ازحردیشبهای ناشی از استفاده همچ ین خطر بروز سسین روه ک ترل بوده است.کمتر از گ

تی سو،یگارد، تی میكلبوست، کی اسرتفن و ) درصد کاهش یافت 22 ،های شدیددرصد و سسین

 ،پیشگیرانه از سسینبرنامۀ  به بررسی تأثیر این نیر( 2012و همكاران )5،ونگو. (2009همكاران، 

 90بازیك ران گرروه مداخلره ) ،بیران کردنردپژوهشرگران  اند. اینال پرداختهدر بازیك ان بسكتب

 21کمترر از بازیك ران گرروه ک تررل ) ،مع راداری به طرورسال(  2/15بازیكن با میانگین س ی 

سسرین در  15/2سسین در برابرر  52/0سال( دچار سسین شدند ) 2/12بازیكن با میانگین س ی 

 (.2012)،ونگو و همكاران  ورزشكار در معرض خطر( 1000هر 

. بررای انردپرداختهس ی مختلرف  هایگروهاین برنامه در  اثربخشیمطا،عات گوناگون به بررسی 

د تا حدی از برروز توانمی 11+ استفاده از تمری ات ،( نشان دادند2012مثال هام  و همكاران )

 ( نیرر نترایج2012ن )سریلور و همكرارابازیك ان بازنشسته پیشگیری ک د. همچ ین  هایسسین

 (2012) اویره و همكراران در بازیك ان ،یگ دانشگاهی فوتبال سمریكا گرارش کردند. مشابهی را

 هادرصدی کل سسرین 21بازیك ان مرد جوان سفریقا انجام دادند و کاهش بر روی  اینیر مطا،عه

 .کردندگرارش  را

 ،( 2002و دوراک  جانرگ)و زن های بازیك ران فوتبرال مررد ینسسربا توجه به تفاوت ماهیرت 

توان نتایج تحقیق سو،یگارد و همكاران را به مردان نیر تعمریم داد. از طررف دیگرر اویره و ینم

، سربآ سراختار بردنی های دیگرر از نررر همكاران معتقدند بازیك ان سفریقایی با بازیك ان قاره

-. همچ ین ماهیت سسرینها و .... تفاوت دارندبازی، امكانات پرشكی در دسترس، کیفیت زمین

(. ب رابراین 2002)یرون و شرین  انردمتفاوت های بازیك ان سسیایی با بازیك ان کشورهای دیگر 

و کشرورهای دیگرر تعمریم داد. جانرگ و  هراقراره نتایج مطا،عه اویه و همكاران را بره  توانینم

                                                           
1.Oslo Sports Trauma Research Center 

2.Santa Monica Orthopedic And Sports Medicine Research Foundation 

3.Longo 

http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term=Longo%20UG%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=22415208
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توجره بره  برا ،الهای بازیك ان فوتبرماهیت سسین، که ک  دبیان میچ ین نیر ( 2002)دوراک 

 ،معتقدنرد ( نیرر 2012. بیری ری و دوراک )باشر دمری سن و م طقه جغرافیایی با هم متفراوت 

برخوردی را کاهش  های غیرسسین مع اداری به طور  11+ برنامه  گفت  توانیمای كه  رغمیعل

وامرع در ج ،هرابر مجموع سسرین تأثیراتش ، مشخ  نبودن سن چا،ش  ینتربررگاما  ،دهدیم

 مختلف است.

هایی پژوهش نیاز به مطا،عات و به صورت گسترده در سراسر جهان، برای توسعه این برنامه فیفا

 سموزشری هایسرف ل فراگیر درصورت  را به 11+ تا بتواند برنامه و کشورها داردمهاقاره در تمام

 برنامره اثربخشری مربیگری و پرشكی قرار دهد. در حال حاضر نیر پرژوهش در زمی ره هایدوره

کره  مان د قطر و ژاپن در حرال انجرام اسرت ،در کشورهای گوناگون جهان و به ویژه سسیا ،11+

 (.2012م تشر خواهد گردید )بیری ی و دوراک  یزودبهنتایج سن 

جرامع گررم برنامرۀ  یرترأثدر نرر دارد به بررسری پژوهش  ب ابراین با توجه به مطا،ن فوق، این

 بپردازد. ،ایراندر های بازیك ان فوتبال مرد جوان ینسسر پیشگیری از بروز ب، 11کردن فیفا +

 یشناسروش
ابتدا از طرف فدراسیون فوتبال  است. 1نگرسی ده ۀشدک ترل این پژوهش یآ کارسزمایی ت ادفی

های اصرفهان، های برتر جوانان سسریا ویرژن اسرتاندر ،یگ ک  دهشرکتهای از تمام تیم ،ایران

در این مطا،عه شررکت تا ران، ا،برز، کرمان، فارس، خراسان رضوی و همدان دعوت گردید مازند

و پرژوهش  و اهردافنمروده  ها مرذاکرهبا تمام مربیان و سرپرستان این تیمپژوهشگران  نمای د.

 صرورتبهتریم  52تیم حاضر در ایرن مسرابقات،  52. از دادند توضیح برایشان روند انجام سن را

داوطلن برا اسرتفاده از روش های تیم شدند. سپ پژوهش حاضر به همكاری در این داوطلبانه 

هایی که در گروه مداخله مداخله و ک ترل تقسیم شدند. تیم هایگروهبه  ،ت ادفی سازی بلوکی

گروه ک ترل خواسته شرد کره  هایباشگاهاز  کهدرحا،یرا اجرا نمودند،  11+ برنامه ،قرار گرفت د

هرای گرروه ک تررل از تیم یرآیچهروش گرم کردن معمول خود را حفظ ک  د. در طول ف ل، 

 (.1کردند )شكل ها اجرا نمیجهت پیشگیری از بروز سسینرا و م رمی م د نرامبرنامه 

مرورد پژوهشرگران  کامل توسط طوربه ،گروه مداخله هاییمتمام مربیان ت ،پژوهش قبل از سغاز

بره همرراه  11کلیه تمری رات +فیلم حاوی  ،دیویدیعدد  یآهمچ ین  سموزش قرار گرفت د.

در اختیرار مربیران قررار داده  ،فارسی این تمری ات راه مای کتابچهپوستر تمری ات و همچ ین 

                                                           
1.Randomized Controlled trial 
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که با استفاده  ایویژهدر فرم  ،بازیك ان در طول ف ل ایمسابقهو تمری ی  هاییت. تمام فعا،شد

( 2005فوتبرال )فرو،ر و همكراران  ش اسیسسینامع تحقیقات یانیه جبدر  شده ارا هی هافرماز 

)فرو،ر، اکسرتراند، جونرگ و  دیرثبرت گردهرا یمت انروزانه توسط مربیر صورتبهبود،  شده تهیه

از مربیران  .شردمی سوریجمعپژوهش  توسط تیمهفتگی  صورتبهها . این فرم(2005همكاران، 

در ایرن فررم  ،را در هر جلسه 11+ برنامه تفاده ازاس ،دیگروه تجربی نیر درخواست گرد هاییمت

، بردون ت رادفی صرورت بره داخلهگروه م هاییمثبت نمای د. در طول ف ل، جلسات تمری ی ت

 .گرفتمی مورد بازدید قرار پژوهش ماهیانه توسط یكی از افراد تیمو به صورت قبلی  اطلاع

و برازیكن  باشر د داده رخیرا مسرابقه کره در تمررین  شدندمیثبت  یهایسسین ،در این مطا،عه

)فرو،ر و همكراران  نباشرد ،در جلسه تمری ی یا مسابقه روز بعد تریم قادر به شرکت ،دیدهسسین

؛ تری سرو،یگارد، ای نیلسرتاد، کری اسرتفن و همكراران 2009؛ تی سو،یگارد و همكاران 2005

(. 2009بوسرت و براهر ؛ استفن، باکا، ماکلی2009؛ کی استفن و همكاران 2009؛ استفن 2010

 هایسسریندرخواسرت گردیرد  ،هر دو گروه ک ترل و مداخله هایتیم مربیانکادر پرشكی و از 

در بیانره جرامع تحقیقرات  شردهارا هی هرافرمکره برر اسراس  بازیك ان را در فرم ثبرت سسرین

ت ثبر (2005)فرو،ر و همكراران  برود شرده تهیه( 2005همكاران  فوتبال )فو،ر و ش اسیسسین

 صرورت به هافرماین . (2010؛ تی سو،یگارد و همكاران 2009)تی سو،یگارد و همكاران  نمای د

 .شدندمی سوریجمعهفتگی 

. باشردمیدارای سره بخرش  است و شده داده: این برنامه توسط فیفا توسعه 11+برنامه تمری ی 

 شرده ک ترلردهای در ترکین با تمری ات کششی فعال و برخو ،بخش اول شامل سهسته دویدن

 شامل ،. بخش دوم این برنامهانجامدبه طول می دقیقه 9. این قسمت از برنامه باشدمییك ان زبا

 هر شود.میبا تمرکر بر تقویت عضلات مرکری و پاها، تعادل و توان انفجاری  ،تمرین نوبت شش

 10ی رات نیرر این بخرش از تمر .باش دمیسه سطح دشواری  دارای ،تمری ات این بخشاز  یآ

، . بخش سوم این برنامه به تمری ات دویدنی برا سررعت متوسرط و برالاانجامدبه طول می دقیقه

)تری سرو،یگارد و همكراران  اسرت شرده دادهدقیقه اخت را   2همراه با تغییر مسیر به مدت 

2009). 
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گ برتر سسیا ک  ده در مسابقات ،یهای شرکتجامعه سماری پژوهش حاضر را، تمام بازیك ان تیم

 52های اصفهان، کرمان، ا،برز، مازندران، خراسان رضوی، همدان و فارس )مجموعاً ویژن استان

همكراران  اندازه نمونه در ایرن پرژوهش برا اسرتفاده از مطا،عره زارعری و دادند.تیم( تشكیل می

 ( مراحل اجرا و طرح تحقیق پژوهش1شکل)

 پژوهش ها جهت شرکت در دعوت از تیم

 بازیکن( 2299تیم،  29)

داوطلب،  های واجد شرایط وشناسایی تیم

 بازیکن 289تیم،  93

 گروه مداخله

 بازیکن 395 تیم، 28

 

 گروه کنترل

 بازیکن 514تیم،  21

 

 تصادفی سازی بر اساس تیم

بذذه  پذذژوهشحذذ ا از 

 9دلیل عذد  هککذاری، 

 بازیکن 35تیم، 

 

 31، پذژوهشعد  موافقذت بذا شذرکت در 

 تیم

 هاثبت ساعات تکرینی و آسیب

 

 هفته انجا  تکرینات عادی 99

 

 بازیکن 599آنالیز،  

 

 زیکنبا 395انجا  آنالیز، 

 هاثبت ساعات تکرینی و آسیب

 22هفته انجا  تکرینات + 99
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 ( تخمین زده شد.2010)

بیران کردنرد کره  ،ن در شش ماهبازیك ان تیم ملی نوجوا هایسسیندر بررسی پژوهشگران  این

 بی ریپیشبرا  (.2010 )زارعی، ره ما، رضایی و ر یسیمشوندمیدچار سسین  هاسندرصد از  29

و برا  (2009)تی سو،یگارد و همكاران  درصدی بروز سسین در بازیك ان گروه مداخله 20کاهش 

فرمول محاسربه انردازه با استفاده از و  02/0 مع اداریدر سطح  ،درصد 90توان گرفتن  در نرر

 12نفر در هر گروه بره دسرت سمرد. برا احتمرال ریررش  299تعداد  ،هانسبتنمونه در مقایسه 

 .گرفتمی نفر در هر گروه قرار 550بایست ها، میدرصدی سزمودنی

جهررت  20052اکسررل و  191اس پرری اس اس  افرارهررایاز نرم ،سوری اطلاعرراتبعررد از جمررع

 )س،فررا برابررر 52/0مع رراداری پررژوهش سررطح  در ایررن .سررتفاده گردیرردهررا اداده وتحلیلیررهتجر

 5زِد ( در نرررر گرفترره شررد. برررای مقایسرره میررران بررروز سسررین در دو گررروه از سزمررون02/0

 )توزیع پواسون( استفاده شد.

 نتایج
سراختارِ بردنی  از متغیرهرای یرآیچهبازیك ان دو گرروه در  ،نتایج سزمون تی مستقل نشان داد

 (.1)جدول  P) >02/0 ) نداشت دمع اداری  اختلاف
 

 میانگین(±دو گروه )انحراف استانداردساختار بدنی  هایمقایسه ویژگی -1جدول 

 گروه ک ترل گروه مداخله متغیر

 52/15 ±2/0 22/15 ± 2/0 سن )سال(

 5/155 ± 2/5 05/155±  2/2 (متریسانتقد )

 20/59 ± 5/5 20/55 ± 22/5 (یلوگرمکوزن )

 00/25 ± 9/0 15/21 ± 5/1 اخ  توده بدنیش

م

هر بازیكن در طول ، متوسط طوربهساعت فعا،یت بازیك ان ثبت گردید.  55595 ،در طول ف ل

سسرین ثبرت  1220ماه مطا،عه،  5، در طول درمجموعساعت فعا،یت داشته است.  52/59ف ل 

. میران بروز کلی سسرین بررای ادد قراردرصد از بازیك ان را تحت تأثیر م50ها گردید. این سسین

 ساعت فعا،یت بود. 1000سسین در هر  2/15هر دو گروه، 

سسین در هرر هررار  1/12بازیك ان گروه مداخله ) ،درمجموعنتایج سزمون پواسون نشان داد که 

                                                           

1.SPSS18 

2.Excel 2007 

3.Z 
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 سسرینسسین در هر هرار ساعت(  5/22کمتر از بازیك ان گروه ک ترل ) یطور مع اداربه ساعت(

 .)میران ت اسن29/0فاصله اطمی ان،  P ،52/5=Z( )52/0-21/0% ،52<02/0) انددیده

نسبت به گروه طور مع اداری  به ،های تمری ی بازیك ان گروه مداخلههمچ ین میران بروز سسین

میررران 55/0فاصررله اطمی رران،  P ،5/2=Z( )52/0-22/0% ،52<02/0ک ترررل کرراهش یافررت )

 یریگچشمو  به طور مع ادار ه بازیك ان گروه مداخله نیر های مسابقمیران بروز سسین ت اسن(.

فاصرله اطمی ران،  P ،55/5=Z( )95/0-52/0 % ،52<02/0نسبت به گروه ک ترل کاهش یافت )

 (.  2. )شكل میران ت اسن(  55/0

م
مهایمکلیمدرمدومگرو سقایسهمسیزانمبروزمآسیبم-م2شکلم

 *اختلاف مع ادار

 است شدهدادهیله   نمودار میله مشكی نشان سوبهفاصله اطمی ان  %52

م

روی  ازحرردیشبدر اثررر اسررتفاده  ،های بازیك رران دو گررروهدرصررد از سسررین 29 مجمرروع در

های ناشرری از از نرروع حرراد بودنررد. میررران بررروز سسررین ،هادرصررد دیگررر از سسررین 52داد و 

برریش از بازیك رران گررروه برره طررور مع رراداری  ،در بازیك رران گررروه ک ترررل ازحرردیشباسررتفاده 

* 

 

* 

* 
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های حرراد نیررر در بازیك رران (. همچ ررین میررران بررروز سسررینP ،09/5=Z<02/0مداخلرره بررود )

 بیش از بازیك ان گروه مداخله بود.به طور مع اداری ، گروه ک ترل

در همرران یع رری بررازیكن قرربلاً ، ها نیررر از نرروع سسررین مجرردد بودنررددرصررد از سسررین 15

را  11ی مشرابه دچرار شرده برود. امرا بازیك رانی کره تمری رات +بره سسریبقسمت از بدنِ خود، 

، P<02/0های مجرردد دچررار شرردند )کمتررر برره سسررینبرره طررور مع رراداری  ،انجررام داده بودنررد

29/2=Z.) 
م

 یریگجهینت و بحث
بازیك رران گررروه  مجمرروع درنشرران داد کرره  ،ایررن کارسزمررایی بررا،ی ی ت ررادفی سررازی شررده

 . هیرردیت وانررددیده سسرریناز بازیك رران گررروه ک ترررل  کمتررربرره طررور مع رراداری  مداخلرره

انگبرسررتن  ،(2005همكرراران ) هاگل ررد و (،2002همكرراران ) (، جانررگ و2000همكرراران )

 جانرررگ و ،(2011همكررراران ) ، لابررریلا و(2010همكررراران ) امرررری و(، 2009همكررراران ) و

نتررایج  ،نیررر (2012( و اویرره و همكرراران )2012، سرریلور و همكرراران )(2011همكرراران )

های بازیك رران فوتبررال ینسسررتمری رری در پیشررگیری از  هایبرنامرره اثربخشرریمشررابهی در 

حاضرر متفراوت برود.  مطا،عره برا هرا،پرژوهش. ا،بته ماهیرت بسریاری از ایرن اندنمودهگرارش 

شررامل چ ررد اقرردام پیشررگیرانه  ،یچ رردوجههمكرراران از یررآ برنامرره  برررای مثررال اکسررتراند و

 مورداسررتفادهمری ررات پیشررگیرانه ویررژه، اصررلات تمری ررات و تغییررر در وسررایل مان ررد انجررام ت

هرا مؤ،فرهتشرخی  و افترراق اثرر هرر یرآ از ایرن  ،بازیك ان استفاده نمودند بره همرین علرت

بازیك رران  ،نیررر (2009همكرراران ) و انگبرسررتن و (2005همكرراران ) مشرركل بررود. هاگل ررد و

 هرراسنن قبلرری و میررران سمررادگی جسررمانی را بررر اسرراس ریسررآ فاکتورهررایی مان ررد سسرری

برررا توجررره بررره ایرررن  ،پیشرررگیرانه از سسرررین را هایبرنامرررهو اثرررر  کردنرررد ب دیتقسررریم

 ها س جیدند.ب دیتقسیم

در بازیك ران فوتبرال و  11یر برنامره +تأثبه بررسی  ،مطا،عه مشابه پژوهش حاضر چ داما اخیراً 

( 2009همكرراران ) . سررو،یگارد وانرردکردهارش و نتررایج مشررابهی را گررر انرردپرداختهبسرركتبال 

های بازیك ان دختر نوجروان فوتبرال نرروژ انجرام ینسسبر  ،11یر برنامه +تأثدر مورد  ایمطا،عه

را  11های بازیك انی که تمری ات +بروز سسین ،مجموع دردادند. نتایج این مطا،عه نشان داد که 

های ناشری همچ ین خطر بروز سسرین ل بوده است.درصد کمتر از گروه ک تر 52 ،اندانجام داده

همكراران  و درصد کاهش یافت. ،ونگرو 22 ،های شدیددرصد و سسین 25 ،ازحدیشباز استفاده 
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انرد. ( نیر به بررسی تأثیر این برنامه پیشگیرانه از سسین در بازیك ران بسركتبال پرداخته2012)

درصد کمتر از بازیك ان گروه ک ترل  59 ،خلهبازیك ان گروه مدا که بیان کردندپژوهشگران  این

توانرد می 11+( نشان دادند استفاده از تمری رات 2012هام  و همكاران ) .انددچار سسین شده

سریلور و همكراران های بازیك ان بازنشسرته پیشرگیری ک رد. همچ رین تا حدی از بروز سسین

اویره و  وتبال سمریكا گرارش کردنرد.در بازیك ان ،یگ دانشگاهی ف مشابهی را ( نیر نتایج2012)

 21بازیك ران مررد جروان سفریقرا انجرام دادنرد و کراهش را بر  ای( نیر مطا،عه2012همكاران )

 ها را گرارش کردند.درصدی کل سسین

در  مورداسررتفادههررای ترروان برره نرروع تمری ررات و سموزشمی، 11از دلایررل اثربخشرری برنامرره +

 اثربخشری برر توان ردمی کرهعرواملی  بسریاری از ه نمرود.جرامع گررم کرردن اشراربرنامرۀ این 

 گرفتررهدر ایررن برنامرره در نرررر  ،باشرر د مررؤثردر پیشررگیری از سسررین  ،تمری ررییررآ برنامرره 

قرردرتی، تقویررت ثبررات مرکررری، تمری ررات دویرردنی، کششرری فعررال، مان ررد انررد. عررواملی شررده

 هررایجهتیررر تعرراد،ی، سگرراهی نسرربت برره راسررتای انرردام تحتررانی، تك یررآ صررحیح تغی

از تمری رات و  یرآ هرراسرت سرهم  یررممكنغ ا،بتره تقریبراً. ناگهانی، پریردن و فررود سمردن

 مجرررا مشررخ ، برره طررور در پیشررگیری از سسررین شررده مشرراهدهدر اثرررات  ،راهررا مؤ،فرره

توان رد در می ،یرآ از ایرن انرواع تمری ری انرد کره هرراما مطا،عات پیشرین نشران داده ،نماییم

باشرر د. برررای مثررال انقبرراض برونگرررای  مررؤثرهای بازیك رران فوتبررال پیشررگیری از سسررین

 1. جو،سرناسرت 11یكری از تمری رات قردرتی + ،برا اسرتفاده از یرآ یرار کمكریهمستری گ 

قردرت برونگررای عضرلات همسرتری گ  ،کره ایرن تمررین انردداده( نشران 2002) همكاران و

 کرره ( نشرران دادنررد2009) كررارانهم سرنسررون و ،برره دنبررال ایررن مطا،عرره .دهرردمیرا افرررایش 

)سرنسررون، اندرسررون،  یابرردمیهمسررتری گ بررا ایررن تمرررین کرراهش  هایسسررینمیررران بررروز 

ثبرات مرکرری، تعرادل، ک تررل برر تقویرت تمرکرر  همچ رین .(2009هلم، انگبرسرتن و براهر 

 هررایویژگیاز  ،صررحیح مفاصررل زانررو و ران راسررتایع رربی عضررلانی و همچ ررین حفررظ 

نیررر در  11کرره در برنامرره + ش پیشررین در پیشررگیری از سسررین برروده اسررتمطا،عررات اثررربخ

 (.2009)تی سو،یگارد و همكاران،  است شده گرفتهنرر 

)کرری سررودرمان، اس وارنررر، ترری پیترریلا و همكرراران  (2000همكرراران ) امررا سررودرمان و

، ون (2009)کررررری اسرررررتفن و همكررررراران  (2009همكررررراران ) ، اسرررررتیفن و(2000

                                                           
1.Mjølsnes 
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 و ، گرررراتر(2012)ون بیجسررررترو،ت و همكرررراران  (2012مكرررراران )ه و 1بیجسررررترو،ت

( 2000همكرراران ) ( نتررایج مت اقضرری را گرررارش نمودنررد. سررودرمان و2012همكرراران )

های بازیك رران زن توانررد سسرریننمی ،بیرران کردنررد کرره انجررام تمری ررات تعرراد،ی در خانرره

برره عرردم نرررارت بررر ترروان می ،فوتبررال را کرراهش دهررد. از علررل عرردم موفقیررت ایررن مطا،عرره

و ریررش تعرداد  هرااجرای برنامه تمری ی، عردم پرذیرش و قبرول ایرن برنامره توسرط سزمودنی

(، بقیرره 2000همكرراران ) پررژوهش سررودرمان و جررر بررههررا اشرراره کرررد. زیررادی از سزمودنی

های بازیك ران فوتبرال برر پیشرگیری از سسرین 11مطا،عات مرذکور بره بررسری ترأثیر برنامره 

تررأثیری در کرراهش  ،11انررد و گرررارش کردنررد کرره تمری ررات مختلررف پرداخته هررایردهدر 

در  11عرردم موفقیررت برنامرره مترین دلایررلهای بازیك رران فوتبررال نرردارد. از اصررلیسسررین

بررودن  رونرردهیشپعرردم فرای ررده و ، یك ررواختیترروان برره پیشررگیری از بررروز سسررین می

)کری  ن و بازیك ران اشراره نمرودو عردم پرذیرش م اسرن ایرن برنامره توسرط مربیرا تمری ات

 .(2009استفن و همكاران، 

 های تمری ری بازیك ران گرروه مداخلرهمیرران برروز سسرین کره دادنشران پرژوهش  نتایج ایرن

 ،(2002) همكراران جانرگ و. یافتره اسرت نسربت بره گرروه ک تررل کراهش به طور مع اداری

همكرراران،  سررو،یگارد و )ترری، (2009همكرراران ) سررو،یگارد و (2000) همكرراران هیرردیت و

در ایرررن زمی ررره گررررارش را نترررایج مشرررابهی  ،نیرررر (2012همكررراران ) و ،ونگرررو و (2009

در اثررر  ایمسررابقه هایسسررینبیشررتر کرره  انرردنمودهنمودنررد. سررو،یگارد و همكرراران گرررارش 

 هایسسررین درصررد 20و همچ ررین برریش از  گرررددمیایجرراد بررا یكرردیگر برخررورد بازیك رران 

د هسررت د و برره برریش از یررآ هفترره زمرران برررای اسررتراحت نیرراز دارنررد. شرردی ایمسررابقه

 است. ترمشكلنیر  هاسسینب ابراین پیشگیری از این 

 برررچرره  اسررت. اگررر پررژوهش هررایبررالای سزمررودنیایررن مطا،عرره، تعررداد  یكرری از نقررات قرروت

امرا  ،نمرودبررای ایرن مطا،عره کفایرت مری سزمرودنی 550تعرداد  ،پیشرین هایپژوهش اساس

ایررن کارسزمررایی بررا،ی ی،  پررذیرییمتعمرای افرررایش ترروان و دقررت مطا،عرره و افرررایش برر

بررازیكن را ارزیررابی و دنبررال نمای ررد.  200ت ررمیم گرفت ررد در هررر گررروه حرردود پژوهشررگران 

 212بررر روی  مطا،عره اویره و همكرارانهرای مشرابه مان ررد حرا،ی اسرت کرره پرژوهش ایرن در

بررازیكن  211 روی بررر یكن و سرریلور و همكررارانبرراز 252بررر  بررازیكن، هررام  و همكرراران

                                                           
1.Van Beijsterveldt 
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برریش از  ،پررذیری مطا،عرره حاضرررکرره تعمرریم دهرردیمنشرران  مسررئلهیررن انجررام شررده اسررت. ا

 است.ات مشابه در سایر نقات جهان مطا،ع

ک ترررل و  هررایگروهدر  هرراسن سررازیهمسانعرردم ک ترررل متغیرهررای مررراحم و عرردم 

جهرت بره  ،ات را کراهش دهرد. در ایرن مطا،عرهدقرت و پایرایی ایرن مطا،عر توانردمی ،مداخله

برا توجره  ،هراتیمبررای ت رادفی سرازی  ایخوشرهاز طررت  ،حداقل رساندن اثر ایرن متغیرهرا

حاضررر دارای چ رردین محرردودیت پررژوهش  ،وجودینبرراا اسررتفاده گردیررد. هرراسناسررتان برره 

برررای عرردم اسررتفاده از برنامرره گرررم کررردن یكسرران مان ررد ، مررواردی اسررتنیررر احتمررا،ی 

عردم برازسموزی مربیران در نسربت بره مطا،عره  هراتیم کورسرازیعردم  ،گروه ک تررل هایتیم

ایرن  کره هرایمتتوسرط کرادر ف ری و پرشركی  هاسسرینطول ف ل، فراموشی احتمرا،ی ثبرت 

 .،حاظ گردنددر تفسیر نتایج  ها بایدمحدودیت
 

 پیشنهادها

های در کراهش میرران برروز سسرین 11،ونگو و همكراران نشران دادنرد کره برنامره تمری ری +

هررای گررردد پژوهشبرروده اسررت. بررر ایررن اسرراس پیشرر هاد می مررؤثربازیك رران بسرركتبال نیررر 

های ورزشرركاران بررر بررروز سسررین ،11دیگررری در زمی رره بررسرری اثررر برنامرره تمری رری +

 ورزشی دیگر مان د فوتسال و ه دبال صورت گیرد. یهارشته
 

 گیرییجهنت
های بازیك ران جروان در کراهش برروز سسرین ،فیفرا 11نشران داد برنامره +نتایج ایرن مطا،عره 

مربیرران و بازیك رران فوتبررال ایررن رده شررود مرری ب ررابراین توصرریه .اسررت مررؤثرفوتبررال ایررران 

ی عرادی گررم کرردن اسرتفاده نمای رد. هابرنامرهی جرا بره ،از ایرن برنامره گررم کرردن ،س ی

های ینسسرردر پیشررگیری از بررروز  11همچ ررین بررا توجرره برره اثررربخش بررودن تمری ررات +

یله مربیرران از سرروی دیگررر، وسرر بررهو پررذیرش م اسررن ایررن تمری ررات  سررو بازیك رران از یررآ

هررای سموزشرری مربیرران فوتبررال ف ررل کلاس ایررن برنامرره تمری رری در سرررشررود مرری پیشرر هاد

 گ جانده شود.

 
 

 تقدیر و تشکر
و علرروم ورزشرری  برردنییتربتایررن مقا،رره از طرررت پژوهشرری کرره بررا حمایررت مررا،ی پژوهشررگاه 
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از مسررئولان ایررن  وسرریلهینبد .گردیررده اسررت اسررتخرا بررود،  شرردهانجاموزارت علرروم 

 .نماییمیمپژوهشگاه تقدیر و تشكر 

 ثبرررت ا،مللررریینب مرکرررر پایگررراه در IRCT2012073110467N1 کرررد برررا حاضرررر مطا،عررره

 .است رسیده ثبت به 1سی.سر.سی.تی ایران با،ی ی هایکارسزمایی
م
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