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   *نویسنده مسؤول؛ ایمیل:
( ) حق تألیف برای مؤلفان محفوظ است. این مقاله با دسترسی آزاد توسط دانشگاه علوم پزشکی تبریز تحت مجوز کرییتو کامنز 

منتشر شده که طبق مفاد آن هرگونه استفاده تنها در صورتی مجاز است که به اثر اصلی به نحو مقتضی استناد و ارجاع داده شده باشد.
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 رباط بازسازی با ورزشکاران در تحتانی اندام عضلانی های فعالیت بر ورزشی کفش وزن تاثیر
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ها: کلیدواژه
 کفش وزن
 الکترومایوگرافی 
 رباط صلیبی قدامی 

 چکیده 
 تاثیر تعیین مطالعه این از هدف بنابراین،. گذارد می تاثیر رفتن راه مکانیک بر کفش مختلف های وزن زمینه

 در قدامی صلیبی رباط بازسازی سابقه با ورزشکاران در تحتانی اندام عضلانی های فعالیت بر ورزشی کفش وزن
 طول در منتخب عضلات فرکانس کاهش به منجر کفش وزن کاهش که بود این بر فرض. بود رفتن راه حین

 .شودمی رفتن راه
شرکت  داوطلب سابقه بازسازی و بازتوانی پارگی رباط صلیبی قدامی با ورزشکار و سالم مردبيست .کار روش

 کنندگان شرکت. کردند اعلام مطالعه این در شرکت برای را خود کتبی آگاهانه رضایت در این مطالعه شده و
 جرم) سبک شرایط از یک هر در را رفتن راه بار تکلیف سه کننده شرکت هر. بودند فعال بدنی نظر از و مرد
و به صورت  ترتیب به( گرم 024 ± 18) سنگین و( گرم 044 ± 18) متوسط ،(گرم 124 ± 18 کفش هر

 .ثبت شد رفتن راه طی آنان در و فعالیت الکترومایوگرافی عضلات منتخب دادند انجام تصادفی
 با مستقیم طور به کفش وزن افزایش که داد نشان فعالیت الکترومایوگرافی عضلات منتخب نتایج .ها یافته

 الکتریکی فعالیت نوسان، مرحله در تنها اما دارد، ارتباط عضلات اندام تحتانی الکترومایوگرافی فعالیت افزایش
 .بود یافته کاهش ساقی قدامی عضله
رفتن را  راه سرعت و عضلات اندام تحتانی الکترومایوگرافی فعالیت کفش مختلف های وزن .گیری نتیجه
 توصیه پارگی رباط صلیبی قدامی به مبتلا بیماران برای تر سبکهای کفش بنابراین. دهدقرار می تاثیر تحت

 .شودمی
پارگی رباط صلیبی  به مبتلا بیماران برای سبک هایکه کفش  دادنتایج این مطالعه نشان  .پیامدهای عملی

های سبک وزن برای افراد با آسیب پارگی رباط صلیبی قدامی توصیه مفید هستند و استفاده از کفش قدامی
 شود.می

 
مقدمه

 اختلال شیافزا و یثبات یب از یر یجلوگ دررباط صلیبی قدامی 
 افراد که دادند نشان همکاران و رودولوف 1استموثر  زانو عملکرد

 در سالم افراد با مقایسه در قدامی صلیبی رباط آسیب به مبتلا
زمان رسیدن به اوج فعالیت  اوج فعالیت و مدت رفتن، راه طول

 عضلات ،()خارجی پهن در فعالیت الکترومایوگرافی عضلات
بیان   همکاران و شیاوی 9.دهندمی تغییر را پا کف و همسترینگ

افرادی که تجربه بازسازی رباط صلیبی  از درصد 24 که کردند

 بهتر از افراد عضلانی سازی فعال الگوهای در را داشتند قدامی
  0.بودند که مرحله توانبخشی را انجام نداده بودند ای دیده آسیب

در حین  دارند تمایل دیده آسیب ورزشکاران از بسیاری
 کفش در. وزن استفاده کنند سبکهای بدنی از کفشهای فعالیت
 سرعت که حالی در یافته کاهش فلکشن دورسی سرعت سبک،

-می. است یافته افزایش سنگین کفش به نسبت پا کف شدن خم

 به منجر سنگین کفش در کفش اضافی جرم که زد حدس توان
 را پاشنه شتاب و شده زمین با تماس از پس تر سریع پاشنه افت
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 سرعت در تغییرات این. کندمی محدود مرحله هل دادن از قبل
 توان اندکی کاهش به منجر احتمالا سبک کفش در پا مچ ایزاویه
 توان افزایش و زمین با تماس از پس( کمتر انرژی جذب) منفی
مرحله سوم راه رفتن یعنی  از قبل( بیشتر انرژی تولید) مثبت

 ورزشی کفش وزن تاثیر حال، این با 0.است شده مرحله هل دادن
رباط  بازسازی با ورزشکاران در تحتانی اندام عضلات فعالیت بر

 اندام کیومکانیب. است نشده شناخته خوبی به صلیبی قدامی
هنگام  در  یتوجه قابل طور به العمل زمین نیروی عکس و یتحتان

 متفاوت رفتن راه مرحله در نیسنگ و سبکهای کفشاستفاده از  
رباط صلیبی  های آسیب که ورزشکارانی برای حال، این با 2.است

 کفش، وزن کاهش چگونه که این مورد در دارند، قدامی
 کافی دانش کند، می اصلاح را تحتانی اندام عضلانی های فعالیت

 کفش وزن تاثیر مطالعه بررسی این از هدف بنابراین، .ندارد وجود
 در تحتانی اندام الکترومایوگرافی عضلات فعالیت بر ورزشی

. رفتن بود راه حین در صلیبی قدامی رباط بازسازی با ورزشکاران
 محتوای کاهش به منجر کفش وزن کاهش که بود این بر فرض

.شودمی رفتن راه طول در منتخب عضلات فرکانس
 

 کارروش   
ورزشکار از  94مرد سالم و  94تجربی در این مطالعه نیمه

رباط صلیبی مختلف ورزشی با سابقه جراحی و بازسازی های رشته
کیلوگرم   870متر، وزن 46/472/1سال، قد  097)سن  قدامی

ساعت در هفته( در این مطالعه  8/44/2و میزان فعالیت بدنی 
 نیا در شرکت یبرا را خود آگاهانه تیرضا و شدند داوطلب
 به صورت کتبی اعلام داشتند.  مطالعه

 به سبک، متوسط و سنگین مختلف یهاوزن با ییهافیک
ها با  . در روند آزمایش، آزمودنیشدندیم متصل یورزش یهاکفش
های بدون وزنه و در مراحل بعد با کفش متصل به کیف کفش

 کفش هر جرم) سبک کفش های مختلف مانندوزنی با وزن
در  (گرم024±18) نیسنگ و( گرم044±18) متوسط ،(گرم 124±18

 تراکم با یک یپلاستهای گلوله با هاسهیکآزمون شرکت کردند.  
 مختلف یهاوزن با اما حجم همان به تا شدندیم پر متفاوت

 پاشنه اطراف در کمربند از استفاده با را وزنههای سهیک. برسند
بار  0متری با 18ها در مسیر آزمودنی و کردندیم محکم کفش

تکرار در دو گروه سالم و گروه ورزشکاران با سابقه جراحی و 
از طرف دیگر جهت  .رفتند را می رباط صلیبی قدامیبازسازی 

از . ها در یک ساعت مشخص انجام گردیدحداقل خطا تمام آزمون
جفت الکترود سطحی دو قطبی  8یک سیستم الکترومایوگرافی با 

ثبت فعالیت الکترومایوگرافی درشت نی قدامی ) یبرا

(، پهن داخلی (، دوقلوی داخلی )
رانی  راست(،(، پهن خارجی))
(، نیم وتری (، دوسررانی ))

( در طرف سرینی میانی ) ( و
محل  هرتز استفاده شد 9444 یراست بدن با فرکانس نمونه بردار 

تمامی عضلات طبق پروتکل سنیام   ینصب الکترودها برا
ها با آزمون شپیروویلک بررسی و بودن داده نرمالمشخص گردید. 

آزمون  از نیز ها برای تجزیه و تحلیل داده (.=42/4تایید شد )
 استفاده شد. 99نسخه  نرم افزار در  دوطرفهواریانسآنالیز

 هایافته
در فاز پاسخ بارگیری نتایج نشان داد که اثرات عامل وزن

( تفاوت =442/4و  09/4در عضله ساقی قدامی ) 
های مختلف کفش دارد. همچنین  داری بین استفاده از وزن معنی

( تفاوت =409/4 و 91/1دوقلو )در مقایسه عامل گروه عضله 
داری در تعامل گروه  داری داشت. از طرف دیگر تفاوت معنی معنی

( =449/4 و  907/1و وزن در عضله دوقلو مشاهده شد )
مشاهده شد که اثرات  (. در فاز میانه اتکا 1)جدول 

(، عضله =409/4و  90/4عامل وزن در عضلات ساقی قدامی )
 و 94/1( و سرینی میانی )=490/4 و 167/1نیم وتری )

های مختلف   داری بین استفاده از وزن ( تفاوت معنی=446/4
کفش دارد. همچنین در مقایسه عامل گروه در این فاز عضله پهن 

 و  02/1( و سرینی میانی )=440/4و   07/1خارجی )
ضله دو سر رانی داری داشتند. همچنین ع ( تفاوت معنی=442/4

در تعامل بین وزن و گروه نسبت به بقیه عضلات تفاوت 
نتایج فاز  (.1( )جدول =494/4و  16/4داری نشان داد ) معنی

داری در اثرات  نیز نشان داد که تفاوت معنیهل دادن 
های مختلف کفش وجود ندارد. در  عامل وزن بین استفاده از وزن

مشاهده شد که عضلات ساقی قدامی مقایسه عامل گروه 
(، نیمه وتری =417/4و  97/1(، دوقلو )=441/4و  60/1)
( =440/4 و  80/1( و سرینی میانی )=447/4 و 00/1)

داری در تعامل   دار داشتند. از طرف دیگر تفاوت معنی تفاوت معنی
نیز (. در فاز نوسان 9گروه و وزن مشاهده نشد )جدول

( بین 1داری در اثرات عامل وزن ) مشاهده شد که تفاوت معنی
های مختلف کفش وجود ندارد. در مقایسه عامل   استفاده از وزن

 و 77/1)( مشاهده شد که عضلات ساقی قدامی9گروه )
( و دوسر رانی=410/4و  92/1)(، پهن خارجی=441/4

داری  وت معنیدار بودند. همچنین تفا ( معنی=490/4و  92/1)
 (.9در تعامل گروه و وزن مشاهده نشد. )جدول 
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 بحث 
 بر ورزشی کفش وزن تاثیر تعیین هدف با حاضر مطالعه

رباط  بازسازی با ورزشکاران در تحتانی اندام عضلات فعالیت
 .شد انجام رفتن راه حین در صلیبی قدامی

درصد و  70ها نشان داد که فعالیت عضله ساقی قدامی یافته
 درصد در مرحله پاسخ بارگیری  2/07عضله دوقلو 

( نیز عضلات افزایش یافته است. در فاز میانه اتکا )
درصد، دو سر  11درصد، پهن خارجی حدود  2/91ساقی قدامی 

عضله سرینی میانی درصد و  7/18درصد، نیم وتری  90رانی حدود 
 درصد در اثرات عامل وزن کفش افزایش یافته است. 02حدود 

 

 
 
 

 فعالیت الکترومایوگرافی عضلات منتخب در فاز پاسخ بارگیری و میانه اتکا .1جدول 
 فاز پاسخ بارگیری

 )مجذور اتا( -مقدار  051کفش+ 311کفش+  گرم  151کفش + کفش بدون وزنه 

  سالم  سالم  سالم ACL سالم عضلات
اثرات 
 وزن

عامل  
 گروه

تعامل  
گروه و 

 وزن
ساقی 
 قدامی

97/22 9/00  21/87 10/2  06/164 22/19  21/20 97/10  16/120 81/16  91/21 89/18  19/162 79/94  61/81 04/90  
442/4  

(09/4)  
001/4  
12/4  

420/4
10/4  

97/22 دو قلو 99/0  81/88 79/8  97/22 81/2  99/194 07/6  29/29 70/6  0/191 02/7  41/144 01/612/28 19/7  
110/4
01/4  

409/4
91/1  

449/4
90/1  

پهن 
21/22 خارجی 81/8  71/81 79/2  91/29 21/2  67/21 28/14  28/21 91/8  89/76 10/2  91/114 20/2  04/87 01/14  

918/4
48/4  

920/4
47/4  

021/4
40/4  

پهن 
70/29 داخلی 02/6  09/70 11/7  01/72 21/14  00/20 11/19  42/81 21/2  01/82 20/14  61/70 07/2  01/81 00/14  

809/4
416/4  

692/4
40/4  

092/4
420/4  

راست 
12/142 رانی 10/8  21/22 16/2  19/21 22/14  12/87 18/19  69/22 01/19  11/29 71/10  90/142 19/20  71/24 81/10  

786/4
41/4  

290/4
442/4  

082/4
01/4  

دو سر 
79/22 رانی 71/8  71/87 66/2  71/29 14/8  11/21 10/2  72/80 21/6  71/77 69/7  29/89 46/14  79/147 19/11  

169/4
42/4  

166/4
48/4  

281/4
41/4  

نیمه 
42/24 وتری 86/8  72/71 26/7  19/111 00/10  29/147 82/12  79/149 24/2  46/20 21/14  89/21 00/7  49/84 01/8  

462/4
10/4  

284/4
440/4  

924/4
46/4  

سرینی 
81/82 میانی 82/6  42/82 66/7  16/24 69/8  29/142 26/2  81/87 69/7  16/82 01/8  06/27 21/2  91/79 21/6  

086/4
42/4  

466/4  
19/4  

092/4
40/4  

 فاز میانه اتکا
 )مجذور اتا( -مقدار  گرم  051کفش+ گرم  311کفش+  گرم  151کفش + وزنهکفش بدون  

  سالم  سالم  سالم ACL سالم عضلات
اثرات 
 وزن

عامل  
 گروه

تعامل  
گروه و 

 وزن
ساقی 
98/89 قدامی 01/6  47/24 10/7  42/80 71/2  49/27 06/6  01/79 90/7  70/71 22/7  11/62 6/91  61/24 21/6  

409/4
90/4  

697/4
40/4  

962/4
447/4  

29/6 دو قلو  29/21 90/7  00/140 06/6  24/148 10/7  42/142 66/6  21/22 01/7  69/140 74/7  91/149 69/8  
902/4
47/4  

278/4
41/4  

160/4
42/4  

پهن 
82/88 خارجی 72/0  48/70 16/0  42/86 28/2  69/67 66/6  12/80 72/6  02/71 40/7  42/29 70/0  09/68 91/2  

774/4
49/4  

440/4
07/1  

612/4
40/4  

پهن 
18/71 داخلی 40/0  49/62 08/0  18/69 66/0  21/72 46/0  72/67 81/0  12/70 00/2  00/72 86/2  66/72 09/6  

006/4
40/4  

028/4
40/4  

047/4
46/4  

راست 
70/67 رانی 84/2  20/70 01/6  71/77 71/0  60/71 79/0  00/71  06/71 06/6  00/71 61/0  00/28 11/2  

022/4
42/4  

711/4
448/4  

922/4
47/4  

دو سر 
 رانی

28/74 91/2  91/81 89/6  77/77 12/7  86/22 12/8  72/86 04/6  82/74 72/6  71/81 06/2  62/68 47/6  
184/4

484  
826/4
449/4  

494/4
16/4  

نیمه 
42/77 وتری 61/2  90/70 91/6  02/82 71/0  66/80 91/2  12/82 24/0  91/88 01/0  01/21 12/6  09/68 86/6  

490/4
16/1  

199/4
19/4  

420/4
411/4  

سرینی 
72/71 میانی 06/2  90/61 87/2  10/22 40/7  11/61 90/8  71/27 91/2  88/70 19/14  69/84 21/2  89/26 29/6  

446/4
94/1  

442/4
02/1  

177/4
48/4  

 هرتز  *
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 فعالیت الکترومایوگرافی عضلات منتخب در فاز هل دادن و نوسان. 2جدول 
 فاز پاسخ بارگیری

 )مجذور اتا( -مقدار  051کفش+ 311کفش+  گرم  151کفش + کفش بدون وزنه 

  سالم  سالم  سالم سالم عضلات
اثرات 
 وزن

عامل  
 گروه

تعامل  
گروه و 

 وزن
ساقی 
01/69 قدامی 27/0  41/26 00/0  60/68 86/0  22/20 90/0  22/66 21/0  66/68 00/2  21/66 26/0  27/29 28/2  

296/4
442/4  

441/4
60/1  

717/4
49/4  

71/110 دو قلو 67/0  09/26 40/0  01/111 21/6  99/21 70/7  42/146 01/2  62/20 21/6  11/112 70/600/22 00/7  
262/4
40/4  

417/4
97/1  

817/4
41/4  

پهن 
22/140 خارجی 04/8  20/78 00/2  12/142 66/6  00/72 62/7  42/27 66/187  16/041 00/947  66/142 49/8  11/79 87/8  

920/4
46/4  

002/4
40/4  

920/4
47/4  

پهن 
27/82 داخلی 82/11  88/20 94/10  42/86 16/12  27/82 71/16  90/82 27/14  90/22 16/19  22/80 02/11  66/80 67/19  

827/4
41/4  

711/4
448/4  

429/4
41/4  

راست 
66/118 رانی 19/17  66/82 11/12  00/144 00/12  22/26 20/16  60/142 00/16  89/148 21/12  60/140 49/1  02/89 26/12  

284/4
40/4  

082/4
49/4  

012/4
42/4  

دو سر 
66/142 رانی 10/81  77/100 97/10  22/87 94/10  42/196 20/19  42/114 29/19  22/141 21/10  90/191 00/2  00/82 01/14  

001/4
46/4  

461/4  
18/4  

217/4
40/4  

نیمه 
22/142 وتری 66/8  84/89 26/2  00/147 09/2  79/24 01/14  92/147 00/7  00/72 89/17  00/149 90/2  01/72 99/14  

722/4
49/4  

447/4
00/1  

804/4
41/4  

سرینی 
49/20 میانی 66/2  12/70 91/6  16/21 12/2  00/60 21/2  96/20 00/7  12/77 110/8  00/147 90/8  61/27 16/2  

689/4
49/4  

440/4
80/1  

427/4
19/4  

 فاز میانه اتکا
 )مجذور اتا( -مقدار  گرم  051کفش+ گرم  311کفش+  گرم  151کفش + کفش بدون وزنه 

  سالم  سالم  سالم  سالم عضلات
اثرات 
 وزن

عامل  
 گروه

تعامل  
گروه و 

 وزن
ساقی 
01/82 قدامی 21/14  01/160 10/19  01/164 14/14  60/22 11/2  77/180 72/14  92/72 72/2  82/161 81/10  81/72 20/19  

819/4
41/4  

441/4
77/1  

122/4
42/4  

10/198 دو قلو 20/10  64/120 01/12  90/169 77/10  92/104 00/19  47/122 42/91  29/102 00/12  00/174 12/18  94/122 00/16  
467/4
19/4  

942/4
48/4  

977/4
46/4  

پهن 
42/104 خارجی 80/16  42/120 69/18  99/189 89/18  19/100 41/17  96/992 40/18  00/160 90/16  82/168 22/17  94/122 90/16  

240/4
40/4  

410/4
92/1  

462/4  
19/4  

پهن 
64/172 داخلی 00/12  61/120 01/91  02/910 21/90  89/108 72/94  07/999 19/90  89/172 89/91  90/187 20/6  19/180 41/97  

790/4
49/4  

108/4
110/4  

964/4
47/4  

راست 
11/914 رانی 17/16  00/174 82/17  14/179 22/12  29/121 29/99  02/940 19/99  17/122 01/94  66/169 00/99  06/188 99/94  

607/4
40/4  

902/4
47/4  

199/4
14/4  

دو سر 
80/129 رانی 19/16  71/182 88/17  89/942 88/18  66/102 90/17  91/906 21/90  60/161 67/91  72/944 99/92  21/122 81/99  

042/4
46/4  

490/4
92/1  

280/4
40/4  

نیمه 
77/186 وتری 66/12  71/174 71/91  66/170 00/12  14/174 88/10  06/949 20/99  89/944 01/94  00/120 21/12  14/188 41/18  

182/4
48/4  

222/4
441/4  

860/4
410/4  

سرینی 
80/102 میانی 77/91  92/174 49/90  29/160 78/16  02/108 19/12  91/122 42/99  20/126 06/94  21/160 77/16  09/108 10/12  

602/4
40/4  

989/4
46/4  

774/4
49/4  

 

 
با پارگی رباط  بیماران در که دریافتند همکاران و بولقارونی

 در راست رانی و پهن خارجی فعالیت عضله کاهش صلیبی قدامی،
 عضلات این فعالیت و شودپاشنه به زمین دیده می ضربه مرحله

در مطالعه جعفرنژاد و همکاران   6.یابدمی اتکا افزایش مرحله در
گزارش شده است که افزایش فعالیت الکترومایوگرافی در مرحله 

  7.باعث افزایش ثبات مفصل و میزان تعادل می شود 
عضلات  فعالیت افزایش چهارسر ران و عضله فعالیت کاهش
مبتلا به پارگی رباط صلیبی  بیماران در مرحله اتکا در همسترینگ

 پیشنهاد را ای کننده سفت راهبرد تواند می زانو ثباتی بی با قدامی
 انقباض شود و شامل می اتخاذ زانو ثبات حفظ برای که کند

میانی راه  مرحله تا که است وزن تحمل طول در بالاتر عضلانی

عضلات  انقباض افزایش به منجر این. یابد می ادامه رفتن
 به منجر بالقوه طور به که شودهمسترینگ و چهار سر ران می

 سطوح روی بر حد از بیش فشاری بارهای و زانو مفصل بارگذاری
 افزایش باعث چهارسر ران عضله بالای فعالیت 8.شودمی غضروف
 از مرحله این در بنابراین. شودمی عضله ساقی قدامی فعالیت

 ثباتی با بی بالقوه طور پارگی رباط صلیبی قدامی به رفتن، راه چرخه
فعالیت عضلات  که است شده داده نشان 2.همراه است زانو

افراد دارای پارگی رباط  برای موثر افزایی هم یک همسترینگ
 ساق پا همراه پیچش استخوان کاهش با صلیبی قدامی است که

  آنتاگونیست دوقلو، عضله از طرف دیگر از آنجایی که است.
. شود  روی افزایش کشش باعث تواند می آن فعالیت و است
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 خارجی دوقلوی عضله فعالیت بودن کمتر رسد می نظر به بنابراین
 سازوکار نوعی سالم، افراد با مقایسه در آسیب دیده افراد در

 14.یابد کاهش  بر وارد کشش آن طریق از تا باشد جبرانی
نی و پهن خارجی به ترتیب همچنین در این مرحله عضله دو سررا

 جزو دوقلو افزایش فعالیت داشتند. عضلات درصد 8/10و  11
در ایفای نقش ثبات در مفصل زانو و مچ پا هستند.  اصلی عضلات

 برابر در همسترینگ و ران چهارسر عضلات همراه به عضلات این
 باعث و کنند می کنترل را حرکات و مقاومت خارجی، گشتاورهای

 عملکرد بر  آسیب اثر 11.شوندمی زانو مفصل در ثبات ایجاد
 عضلات ضعف و آتروفی شامل همسترینگ و ران چهارسر عضلات
 فعالیت افزایش عضله، ارادی سازی فعال کاهش ران، چهارسر
 چهارسر عضلات انقباض آغاز زمان در تغییر و همسترینگ عضلات

مطالعات نشان دادند که  .است شده مطالعه خوبی به همسترینگ و
عضله همسترینگ  فعالیت فعالیت عضله چهار سر ران برخلاف

 که رسدمی نظر به حال این با گیرد.نمی قرار آسیب تاثیر تحت
. گیردمی قرار زانو ثبات تاثیر عضلات همسترینگ تحت فعالیت

 افراد مانند دوندگان کوپر که است داده مطالعه روی دوندگان نشان
 است ممکن 19کنند.می حرکت طبیعی زانو حرکات با دیده آسیب
 دست از جبران برای عضلات همسترینگ فعالیت از کمی مقدار
 در زانو مفصل برای تثبیت و رباط صلیبی قدامی عملکرد دادن

مبتلا به پارگی رباط صلیبی قدامی بدون مشکل بی ثباتی زانو  بیماران
ها در مطالعه ما نیز افراد این ویژگی را داشتند طوری که آن .باشد

نیز  برخی از مطالعات اماکرده بودند.   رباط صلیبی قدامی را بازسازی
 که نکردند پیدا زانو عضلات فعالیت در توجهی قابل تفاوت هیچ

 با انقباض ارادی بیشینه الکترومایوگرافی عضلات های داده آن در
توان چنین بیان  بی اثر بودن این مطالعه می شده بود. در  طبیعی

 ممکن شدند رباط صلیبی قدامی پارگی دچار که کرد که افرادی
 دیگر، بازدارنده های درد و وجود مکانیسم دلیل به نتوانند است

بنابراین به همین دلیل ما  10.کنند فعال را خود عضلات حداکثر
 در مطالعه خود میانه فرکانس در طی راه رفتن را گزارش کردیم. 

 
 یر یگجهینت

 سرعت و عضلات الکتریکی فعالیت بر کفش مختلف های وزن
 و بوده  آنتاگونیست دوقلو عضله. گذارد می تاثیر رفتن راه

 بنابراین. شود  روی کشش افزایش باعث تواندمی آن فعالیت
 افراد در خارجی دوقلوی عضله فعالیت بودن کمتر رسدمی نظر به

باشد.  جبرانی سازوکار نوعی سالم، افراد با مقایسه در آسیب دیده
پارگی رباط صلیبی  به مبتلا بیماران برای تر سبکهای کفش بنابراین
  .شودمی توصیه قدامی

 
 پیشنهادها

برای مطالعات آینده پیشنهاد می شود اثر خستگی و طولانی 
و نقاط فشار کف پایی در هنگام  های مختلف کفش  مدت وزن
 بررسی شود.مورد  های مختلف کفش  وزناستفاده از 

 
 ها یقدردان

های بزرگوار که در این مطالعه همکاری از تمامی آزمودنی
 کنیم.  داشتند تشکر و قدردانی می

 
 مالی منابع

 ندارد. مالی حامی مطالعه این
 

 هاداده پذیری دسترس
 درخواست صورت در فعلی مطالعه در شده ایجاد هایداده
 .گردد می ارایه رابط پدیدآور از معقول

 
 مشارکت پدیدآوران

 جیر نتایتفس و لیتحل مطالعه، یطراح آبادی حمل پیران میلاد
ها داده یآور  نادرپور جمع معصومه اول و نهایی، نسخه نگارش و

 گرو ویرایش جعفرنژاد امیرعلی و انجام مرحله آزمایش و دکتر
 و هاطبیعی و منطقی بودن داده بررسی شده، نگارش اول نسخه

  ها و نگارش نسخه نهایی را عهده داشتند.داده شیوه تحلیل
 

 ملاحضات اخلاقی
 مشارکت درباره قیتحق یاخلاق داییتاین مطالعه دارای کد 

است  لیاردب یپزشک  علوم دانشگاه از یانسان کنندگان
. 

 
 منافع تعارض

 این انتشار یا لیفأ ت از متقابلی منافع که کنندمی اظهار لفانؤم
.ندارد وجود مقاله
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