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 ده يچك
کارد   عمال  يابيا مامم،  ارز  يبعد از کمردردهاا  يستون فقرات کمر يضعف عضلات حرکت ليدل هبسابقه و هدف: 

 ،يمبتلا به کمردرد ممم، است. به هم مارانيب يبرا يبخش توان يها از روند پروتکل يعضلات چرخاننده تنه بخش مهم

مطالعه به منظور  ،ياست. ا داربرخور ييبسما تيگشتاور چرخش تنه از اهم يريگ اندازه يابمار مناسب برا هيمنظور ته

عضالات چرخانناده تناه توسا       کيا نتيموکيو ا کيمومتريگشتاور ا يريگ اندازه يابمار الحاق ييايو پا ييروا يبررس

 .شده است يطراح ودکسيبا نامومتريد

و  کيا مومتريمطالعه شرکت کردند. گشتاور ا ،يفرد سالم در ا 71مبتلا به کمردرد ممم، و  ماريب 71ها: ‌مواد و روش

روز توسا  دو ززماون ر باا اسات اده از ابامار       1جلسه به فاصله  3چرخش تنه به طرف راست و چپ در  کينتيموکيا

 ينامه ناتوان پرسش ياز نسخه فارس ييروا يابيارز يشد. برا يريگ اندازه ودکسيبا نامومتريد يشده برا يطراح يالحاق

Oswestry دياست اده گرد. 

 مااران يدر ب يدار يطور معن هتنه ب يعضلات چرخش کيمومتريو ا کينتيموکينشان داد که گشتاور ا جينتا ها:‌يافته

 26/3ززمون ر ) ،يخوب ب ييايدهنده پا نشان طور ،يهم جينتا ،يا(. p=373/3تر از افراد سالم است ) مبتلا به کمردرد کم

 بي. محاسابه ضار  باشاد  يما  ي( است اده از ابمار الحاق>r  37/3p=28/3تا  33/3( و درون ززمون ر )>r  37/3p=26/3تا 

نشاان ر ارتباا     ميا مبتلا باه کماردرد مامم، ن    مارانيدر ب يدست زمده از گشتاور و ناتوان هب يها داده ،يب يبست  هم

 .(>ICC  37/3p=-276/3تا  -392/3بود )ها  زن ،يخوب ب يليمعکوس خ

 يابيا ارز يبارا  يخاوب  ييايا و پا ياي شده از روا يطراح يمطالعه حاضر نشان داد که ابمار الحاق جينتا گيري:‌نتيجه

 يابيا ارز يابمار برا ،ياست اده از ا ها افتهي ،يکمردرد ممم، برخوردار است. ا مارانيگشتاور عضلات چرخاننده تنه در ب

 .کند يم هيکمردرد توص مارانيب يبرا يدرمان يها گشتاور چرخاننده تنه بعد از انجام پروتکل راتييتغ

  

 درد ممم، کمر  ييايپا  ييعضلات چرخاننده تنه  گشتاور  روا هاي کليدي:‌واژه

 

 عياز مشكلات شاا  يكي  Low back pain (LBP)كمردرد مقدمه

بار در  سالان را حداقل يك است كه اكثر بزرگ يجوامع امروز

 :amirbakhtiary@semums.ac.ir             Email                                   023 – 33328502  تلفن:نويسنده مسئول،  *

 24/10/1393 تاريخ پذيرش: 15/5/1393 تاريخ دريافت: 
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 يسارماخوردگ  دهاد و بداد از   زندگي تحات تاارير قارار ماي    

مراجداه باه    ليا دل نيدر انسان است و دوما  يماريب نيتر عيشا

اه باا  رهما  عارضه مدماولاا  ني[. ا1باشد ] يم كايپزشك در امر

 هنگام باروز  يستون فقرات كمر يها حركت سگمنت يربات يب

LBP منجر باه ضادع عضالات تناه      تيمزمن است كه در نها

[. ضادع  2،3گاردد ]  يخصوص عضالات ررخانناده  ن ما    هب

مثاال عضالات    يبارا  ،يعضلات تناه و ساتون فقارات كمار    

تواند منجر به كااهش رباات ساتون فقارات      يم دوسيف يمولت

راه باا از   ها   يربات يداده است كه ب شانن يگردد. پنجاب يكمر

 يدا ياز حاد دامناه  ب   شيحركات با   ايا دست دادن كنتارل و  

 تواناد باه   يبوده است كاه ما   يستون فقرات كمر يها سگمنت

 يضدع عضلان ايو  سكيد يبيتخر يها بيسبب جراحت،  س

نشاان داده اسات كاه عضالات      هاا  ي[. بررسا 5،4شود ] جاديا

ها را با كنتارل   حركت، ربات سگمنت جاديعلاوه بر ا توانند يم

 يبا كنترل عضالان  نيرن فراه  كنند ه  يديحركت در دامنه  ب

 كيولوژيزيدامنه حركت را دوباره به محدوده ف توان يمناسب م

 مااران يب يبارا  يوتراپيا زيف يهاا  از روش يكي[. 1بازگرداند ]

 شيبا هدف افزا يورزش ناتيمبتلا به كمردرد مزمن انجام تمر

جهات   يكارد  اخاتلال عمال   حيو تصح يعضلان-يعصب لكنتر

منجر به كاهش درد  تواند ياست كه م يحفظ ربات فقرات كمر

درماان   ريا اخ يها منظور در سال ني[. به هم7شود ] يو ناتوان

 يورزش ناتيتمر يرو ياديز اريبس ديراه با تأك ه  يوتراپيزيف

ساتون   يكارد عضالات موضاد    و بهبود عمال  شيبا هدف افزا

منطقه است كاه   نيبه منظور حفظ ربات فقرات ا يكمر تفقرا

-يكنتارل عصاب   شيو افازا  يمنجر باه كااهش درد و نااتوان   

[. مطالداات  7] شاود  يم يكرد اختلال عمل حيو تصح يعضلان

كارد   نشان داده است كاه بهباود عمال    يشگاهيو  زما يكينيكل

 يديكنترل حركت در دامنه  ب شيموجب افزا تواند يم يعضلان

 [.1گردد ] يكمر يها ربات سگمنت دو بهبو

هنگاام باروز    يكارد عضالان   و ضدع عمال  ي تروف وجود

 يهاا  در پروتكال  يورزشا  ناتيكمردرد مزمن، استفاده از تمر

بهبود قادرت عضالات تناه و ساتون      يبرا يوتراپيزيمختلع ف

قارار گرفتاه اسات     يمطالدات مختلف ديمورد تاك يفقرات كمر

و  ي راحا  يا باه گوناه   يورزشا  ناات يتمر نيا [. انجام ا8،7]

كارد عضالات ساتون     است كه موجب بهبود عمل شده شنهاديپ

 يكارد رباات   كنترل حركاات و بهباود عمال    جهيفقرات و در نت

 يابيا لحاا  ارز  ني. به هما شود يم يفقرات كمر يها سگمنت

در  يا ژهيا و گااه يعضالات جا  نيا يو حركت يكرد عضلان عمل

كماردرد   مااران يب يبخشا  تاوان  يقاتيو تحق يدرمان يها برنامه

 .مزمن دارد

مساتلزم   يگونه برنامه درماان  هر يريكارگ هب كه يجائ  ن از

كرد  عمل شيها بر افزا برنامه نياز ا كيهر  ريتار زانيم يابيارز

در  يكننده حركات تناه و ساتون فقارات كمار     عضلات كنترل

كارد   عمال  يابيا ارز يبارا  ياست، ابازار مختلفا   LBP مارانيب

از  يكا ي. رديا گ يمورد استفاده قرار ما  يبخش عضلات در توان

قادرت و گشاتاور عضالات     يابيا ارز يمرسوم برا يها روش

منظاور اسات.    نيشده به هم ي راح ينامومترهاياستفاده از د

 يها توسط شركت متيق گران زاتيتجه يمنظور برخ نيا يبرا

قرار گرفته اسات كاه باه     نيمحقق اريو در اخت يمختلع  راح

كارد   عمال  قيا و دق ينا ي اور ع  هتاا با   دهد يامكان م نيمحقق

شاده هنگاام    ديا گشاتاور تول  يريگ اندازه قيرا از  ر عضلات

كناد.   يابيارز كيزومتريو ا كينتيزوكيا ك،ينتيزوكيانقباضات ا

در باازار وجاود دارد باه     نهيزم نيكه در ا ينامومترهائياكثر د

گشااتاور  يانااد كااه قادرنااد بااه خااوب شااده ي راحاا يا گونااه

 ي[ و تحتان9] يعضلات ا راف مفاصل اندام فوقان كينتيزوكيا

 .كند يريگ [ را اندازه10]

گشاتاور   يابيا ارز يبارا  ناامومتر يد يهاا  از دستگاه يكي

است كاه در مراكاز    ودكسيبا كينتيزوكيا نامومتريد ،يعضلان

 ك،يا زومتريگشاتاور ا  يريا گ اندازه يبرا يبخش توان يقاتيتحق

مورد  يو تحتان يعضلات اندام فوقان كينتيزوكيو ا كينتيزوكيا

گشاتاور   يريا گ ابازار انادازه   يكاه دارا  رد،يگ ياستفاده قرار م

است، كه در مطالداات   يو فوقان يعضلات مفاصل اندام تحتان

قارار گرفتاه اسات     يابيا  ن مورد ارز ييايو پا ييمختلع روا

كار مااد دسااتگاه  اريبساا زاتيااتجه نياااز ا يكااي[. 10-12]

 يبخشا  تاوان  قاات يباشد كه مركز تحق يم 4Proمدل  ودكسيبا

كارده و   همختلاع اساتفاد   قاات ياز  ن در تحق يعضلان يعصب
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گشاتاور تماام    تاوان  يما  يكند كه با استفاده از ابزار الحااق  يم

كارد. مطالداات    يريا گ را اندازه يو فوقان يحركات اندام تحتان

گشاتاور   يريا گ انادازه  يائيا و پا يروائ يابيارز يبرا يمتددد

 ي[ و اندام تحتان14،13،9] يعضلات ا راف مفاصل اندام فوقان

 يكه برا يانجام شده است، در حال تگاهدس ني[ با ا15،11،10]

دساتگاه   نيا يبرا يتنه  ابزار الحاق يحركات ررخش يابيارز

 ن  هيا صورت اساتاندارد وجاود نادارد و ته    هتوسط كارخانه ب

باشد. لاذا ماا در مركاز     ياضافه م يها نهيو هز يمستلزم ارزبر

گشاتاور حركاات    يريا گ انادازه  يبارا  يبخشا  تاوان  قاتيتحق

  يا ا و ساخته ي راح يو تنه ابزار الحاق راتستون فق يررخش

گشتاور   يبتوان ودكسيبا كينتيزوكين به دستگاه ا تا با اتصال 

. از  يكنا  يريگ را اندازه يعضلات ررخاننده ستون فقرات كمر

انجاام شاده    يها يريگ اندازه يائيو پا يروائ زانيم كه يجائ  ن

 زانيا م نياي در تد يباه سازائ   تيابزار سنجش، اهم كيتوسط 

 يروائ نييمطالده به منظور تد نيمورد نظر دارد، ا يابيدقت ارز

گشاتاور   يريا گ انادازه  يساخته شده برا يابزار الحاق يائيو پا

تناه   ي( حركات ررخشكي)كانسنتر كينتيزوكيو ا كيزومتريا

شده  ي راح 4Pro ودكسيبا كينتيزوكيبا استفاده از دستگاه ا

  است.
 

 ها‌مواد و روش
اخلاق  تهيكم ديبود كه پس از تائمقطدي  مطالده از نوع نيا

روائاي و   يابيا سمنان و باه منظاور ارز   يدانشگاه علوم پزشك

 يدسات  ماده توساط ابازار الحااق      هبا  يها يريگ پايائي اندازه

داو لبان سال   يرو  4Pro ودكسيدستگاه با يساخته شده برا

گشاتاور   يريا گ انادازه داراي كمردرد مزمن با اساتفاده از   ايو 

 .ررخش تنه انجام شد كينتيزوكيو ا كيزومتريا

 يهاا  كيا نيمبتلا به كمردرد مزمن كاه باه كل   مارانيب ابتدا

سامنان   يدانشگاه علوم پزشك يبخش دانشكده توان يوتراپيزيف

و جهت ورود به مطالده دعوت شدند.  ياند شناسائ مراجده كرده

به شركت در مطالداه، ابتادا توساط     ليدر صورت تما مارانيب

ورود و خروج به  يها شاخص يپزشك متخصص جهت بررس

خروج از  يارهايشدند و در صورت نداشتن مد يابيمطالده ارز

 كيصورت كانسنتر هب كينتيزوكيگشتاور ا يابي رح جهت ارز

 قاااتيخاننااده تنااه بااه مركااز تحقعضاالات رر كياازومتريو ا

هااي ورود   شدند. شاخص يمدرف يعضلان-يعصب يبخش توان

 مربيماران مبتلا به ك  ور نيداو لبان سال  و هم يبه مطالده برا

)بدون علت مشخص( عبارت بود از  ياختصاص ريدرد مزمن غ

ساال و گازارش ساابقه كماردرد      15تا  18بين  يمحدوده سن

هاي خروج  كمردرد. شاخص مارانيگروه ب يماه برا 3بيش از 

هااي   : بيمااري ريا نظ ييهاا  شامل ابتلا به بيماري زياز مطالده ن

 ي،عروقاي، تنفسا  -عضلاني، قلباي -اسكلتي، عصبي-عضلاني

اسااادونديلوليزيس و  ابااات،يسيساااتميك، د يهاااا بيمااااري

اسدونديلوليستزيس، سابقه جراحي در ناحيه كمر، سابقه ضربه 

يك ماه قبل از مطالده، فتق ديسك، علاي   و تروما به كمر  ي

نوروپاااتي،  روي ريشااه اعصااام لومبوساااكرال، پلااي فشااار 

 گذشتهماه  3كارسينوما، تومور فقرات، حاملگي، افرادي كه در 

 يساتون فقارات كمار    هيا ناح يتحت  موزش تمرينات ورزش

 اور متوساط حاداقل دو باار در هفتاه       هكه ب ياند، افراد بوده

سه ماه گذشاته   يكه   يمنظ  دارند و افراد يورزش ناتيتمر

 يحسب جنس و گروه سان  بودند. بر يپزشك يها تحت درمان

 بقهكننده در مطالده، داو لباان ساال  بادون ساا     شركت مارانيب

و كاركناان   انيدانشاجو  انيا ماه گذشته از م 1 يكمردرد در  

 .شركت در مطالده دعوت شدند يدانشگاه برا

 يتماام  ياصاول اخلاقا   تيا رعا جهات .‌ه  ‌‌يري ‌گ‌اندازه

مطالده  نيدر ا د،يجنس انجام گرد توسط فرد ه  ها يريگ اندازه

 يناماه نااتوان   پرساش  ياز دو ابزار شامل: الع( نسخه فارسا 

Oswestry راه دساتگاه   شده به ها   ي راح يو م( ابزار الحاق

 يريا گ انادازه  ييايا و پا ياي روا يابيارز يبرا  4Pro ودكسيبا

 ناماه  . پرساش ديا تنه استفاده گرد رخانندهگشتاور عضلات ر

Oswestry مبتلا باه كماردرد    مارانيدر ب يناتوان يابيجهت ارز

 يماار يكه با توجه به شدت علائ  ب رديگ يمورد استفاده قرار م

نساخه   ييايا و پا ياي . روااباد ي يما  شيافازا  زين يناتوان زانيم

( ICC%=19) ديو تائ يابيمورد ارز نامه قبلاا پرسش نيا يفارس

 [.11قرار گرفته است ]

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 k

oo
m

es
hj

ou
rn

al
.s

em
um

s.
ac

.ir
 o

n 
20

24
-0

7-
13

 ]
 

                             3 / 13

https://koomeshjournal.semums.ac.ir/article-1-2566-fa.html


 1394 بهار، (55 )پياپي 3، شماره 11 جلد                                                                                                       كومش

314 

 

 زاتيااتجه نيتاار شاارفتهياز پ  4Pro ودكسيبااا دسااتگاه

هاا باوده كاه در مطالداات      م انادا  يگشتاور عضلان يريگ اندازه

شده است، باه   يحاصل  ن بررس جينتا يائيو پا ييمختلع روا

 ن در ( r=75/0تاا   81/0خاوم )  يريكاه تكرارپاذ   يا گونه

حاداكثر گشاتاور عضالاني ررخانناده شاانه در      گياري   اندازه

  ICC،[13درجاه بار رانياه ]    120و  90مختلاع   يها سرعت

درجه بر  180و  10براي انقباضات با سرعت  94/0تا  87/0

[، 14رانيه عضلات درون ررخاننده و برون ررخاننده مچ پاا ] 

هاي  با سرعت يانقباضات حت يروائي و پايائي قابل قبولي برا

 يبراخوم  ييايو پا يي[، روا15درجه بر رانيه ] 300 ريبالا نظ

تاا   ICC 92/0 قدرت عضلات جدار قدامي شاك  باا   يابيارز

 يريگ اندازه ي% برا91بسيار خوم  يري[ و تكرارپذ17] 97/0

و اكستانساور و   عضلات فلكساور  رناج   كيزومتريگشتاور ا

 . ن گزارش شده است يبرا [14فلكسور زانو ]

مساتقل از   ماه يو ساخته شده از دو ن ي راح يالحاق ابزار

قطده  ي. پشتگاه منينش كيو  يپشت كيشده است،  ليه  تشك

اتصاال در   ياسات كاه دارا   يگاه هيمتحرک بوده كه شامل تك

 چي ن جهت قرار گرفتن و محك  شده توسط پا  يقسمت فوقان

 4Proمدل  ودكسيبا كينتيزوكيدستگاه ا نامومتريمحور د يرو

شده بود كه تنه و سار داو لاب    ي راح يا به گونه يبود. پشت

و اساتراحت قارار    نيساوپا  ماه يبه حالت ن يراحت ه ن ب يرو

قرار گرفتن استرپ  يبرا ييها محل ي. در ا راف پشتگرفت يم

صاورت   هدو اساترپ با   دهاد  يشده باود كاه امكاان ما     هيتدب

داو لب عباور كارده و    نهيشانه و قفسه س ياز رو يدر ضرم

شاده   ي راحا  يحركت مساتقل تناه را از ابازار الحااق     زهاجا

رابات باوده كاه محال نشساتن       گااه  مني. قسمت نشگرفت يم

داو لاب بداد از    دهاد  يكه اجاازه ما   يا داو لب بوده به گونه

 يرو قسمت پشت نيسوپا مهيبه حالت ن گاه منينش ينشستن رو

نصاب اساترپ    يبارا  ييها محل گاه منينش نيبخوابد. در  رف

است كه امكان نصب استرپ جهت رابت كردن لگان   هشد هيتدب

لگاان  يررخشاا يو از حركااات احتمااال كاارد يرا فااراه  ماا

 .كرد يم يريجلوگ

و مراحل مطالده  شنا شده  طيداو لبان با اهداف، شرا ابتدا

وارد مطالده شدند. هر دو گاروه   تيفرم رضا ليو پس از تكم

مبتلا به كمردرد  انماريب  ور نيداو لبان شامل افراد سال  و هم

 كيا زومتريو ا كيا نتيزوكيگشاتاور ا  يريا گ مزمن جهت اندازه

روز( باه مركاز    7)به فاصله  يابيجلسه ارز 3ررخش تنه در 

 يمراجداه كردناد. تماام    يعضلان-يعصب يبخش توان قاتيتحق

 ينامه ناتوان پرسش يدر جلسه اول مراجده نسخه فارس مارانيب

Oswestry درون  ييايااپا يابيااكردنااد. جهاات ارز لياارا تكم

گشاتاور   يريگ جلسه اول و دوم اندازه (Intra-tester)  زمونگر

 يانجام شاد و بارا   اميارز كيعضلات ررخاننده تنه توسط 

جلساه ساوم توساط     (Inter-tester)  زماونگر  نيبا  يابيا ارز

 .ديانجام گرد گريد اميارز

 يريگ اندازه يبرا. يعض نن‌‌يگشت وره ‌ريمتغ‌يريگ‌اندازه

تناه، در   يحركات ررخشا  كينتيزوكيو ا كيزومتريگشتاور ا

 كيا نتيزوكيدساتگاه ا  ونيبراسا يهار جلساه، عمال كال    يابتدا

 بق دستورالدمل كارخانه سازنده انجام  Pro 4مدل  ودكسيبا

نسابت باه خاط افاق      º20 هيبا زاو ي. سدس ابزار الحاقشد يم

 چياساتفاده از پا   باا و  گرفات  يقارار ما   نامومتريمحور د يرو

)شكل  شد يرابت م نامومتريمحور د يمحك  رو دستگاه كاملاا

 يهاا  كاه لبااس   شاد  يخواسته م مارياز ب ي(. در مرحله بدد1

گرمكن نازک كه از حركات تناه   كيبالا تنه را به جز  ياضاف

دساتگاه   يصندل يرواز بدن خارج كرده و  كند ينم يريجلوگ

 دهيا خواب مهيو سدس به حالت ن ندي( بنشي)مجزا از ابزار الحاق

و سار داو لاب    يابازار الحااق   يكه تنه رو يا مده به گونه  در

گاه سر باه حالات اساتراحت قارار      هيتك يبالشتك پشت يرو

تنااه داو لااب توسااط  ،ي. ساادس در مرحلااه بداادگرفاات يما 

شانه عبور كرده  ياز رو يدر كه به صورت ضرم ييها استرپ

قارار گرفتاه،    يابازار الحااق   اتصالات يو در  رف مقابل رو

جهات كنتارل حركاات     زياسترپ ن كي. شد يو رابت م كسيف

.  دهد يدستگاه رابت و محك  قرار م يصندل يلگن، لگن را رو

 يصاندل  يرو نيساوپا  ماه يصورت ن هحالت داو لب ب نيدر ا

لگان عباور كارده رابات      يكه از رو ييها ابزار توسط استرپ

 بار  يتناه و انادام تحتاان    نيبا  ي هيزاو تيوضد ني. در اشد يم
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درجه  20 ودكسيبه دستگاه با ياتصال ابزار الحاق هياساس زاو

 .(2بود )شكل 

و قبال از   يابزار الحااق  يرو نيپس از قرار گرفت داو لب

دستگاه دامنه ررخش  ماتيدر قسمت تنظ شروع انجام  زمون،

و سادس باا    ديا گرد عيدرجه تدر 45در هر  رف  نامومتريدا

وزن تناه داو لاب محاسابه     Adjust weight ديا استفاده از كل

. رددحذف گا  يوزن تنه بر گشتاور عضلان يرويتا ارر ن ديگرد

 كيزومتريتنه با انقباضات ا يگشتاور ررخش يريگ اندازه يبرا

و تداداد   تيا ، ابتادا ماه كيصاورت كانسانتر   هب كينتيزوكيو ا

  موزش داده شد. رمايانجام تست به ب ي حركات و نحوه

  Pro4ابزار الحاقي  راحي شده جهت دستگاه بايودكس مدل  .1شكل 

نحوه قرار گرفتن داو لب روي ابزار الحاقي  راحي شده جهت  .2شكل 

 گيري گشتاورهاي ررخشي تنه براي اندازه 4Proبايودكس مدل 

 

انجاام انقباضاات    بيا ترت يريادگياز ارر  يريجهت جلوگ

داو لباان و در   نيبا  ي ور تصادف هب كينتيزوكيو ا كيزومتريا

 ش،يانجام  زما ي. براديگرد نييتد يريگ جلسات مختلع اندازه

در  صاورت ضارم   هها را ب كه دست شد ياز داو لب خواسته م

صاورت   هررخش تنه ب يريگ اندازه يقرار دهد. برا نهيس يرو

درجه رارخش تناه باه     30و  20، 10 ياياز زوا كيزومتريا

ابازار   امنظور، ابتاد  نيا يست و رپ استفاده شد. برا رف را

و در  دهيدرجه به سمت راست ررخ 10توسط دستگاه  يالحاق

كاه   شد يو از داو لب خواسته م شد يداشته م نگه تيوضد نيا

 هيران 10به  رف رپ وارد كند، سدس بدد از  يررخش يروين

 نيا را به  رف راست وارد كناد. ا  يررخش يروياستراحت، ن

 يرويا ن رباا  3كاه   يا باه گوناه   ديا مرتبه تكارار گرد  3عمل 

بار به  رف راست و هار باار باه     3به  رف رپ و  يررخش

 ني. هما  ديگرد يتكرار مداشته شده و  انقباض نگه هيران 3مدت 

ررخش به هماان   ي درجه 30و  20 يايزوا يبرا يريگ اندازه

، 10 هيا از ساه زاو  كي رف رپ در هر  ي رف و سدس برا

ن انجاام  ياستراحت با  هيران 30درجه ررخش تنه با  30و  20

هر  زمون داو لاب   ي. در  ديانجام گرد هيها در هر زاو تست

كناد و   ديا را تول يكاه حاداكثر قادرت عضالان     شد يم قيتشو

از  كيا هار   يرارخش تناه بارا    كيزومتريحداكثر گشتاور ا

درجه ررخش تنه به  رف راست   30و  20، 10 يها تيوضد

 .شد يو رپ ربت م

 زيا رارخش تناه، ن   كيزوكنتيانجام  زمون گشتاور ا يبرا

داو لاب، گشاتاور    يپس از شرح نحاوه انجاام  زماون بارا    

باا سارعت    كيصاورت كانسانتر   هررخش تنه با  كينتيزوكيا

به  رف رپ سدس به  رف  هيدرجه بر ران 90و  10 يا هيزاو

قرار گرفتن داو لب همانند  تي. وضدشد يم يريگ راست اندازه

 يابازار الحااق   كاه  يحاال  باود، در  كيزومتريا ور زمون گشتا

متصل باود و   يداده شد به بدن و حي ور كه در بالا توض همان

 ماه ين تيدرجه نسبت به خط افق در وضد 20 هيبا زاو يتنه و

تسات   تيحالت دستگاه در وضاد  نيقرار داشت. در ا نيسوپا

درجه بار   90و سدس  10ابتدا  يا هيبا سرعت زاو كينتيزوكيا

كه ابتدا تنه را به  شد يشده و از داو لب خواسته م  يتنظ هيران

 يهاا  از سارعت  كي رف رپ و سدس به  رف راست با هر 

 يبرا زين جا نيبچرخاند. در ا هيدرجه بر ران 90و  10 يا هيزاو

و  10 يا هيتقدم و تاخر سرعت زاو ،يريادگياز ارر  يريجلوگ

 ختلاع در جلساات م  ي اور تصاادف   هبا  هيدرجه بر ران 90 اي

 3 يا هيا . هر  زمون در هر سرعت زاوديگرد نييتد يريگ اندازه

هار   ي. در  ا ديتكرار گرد هيران 30مرتبه با فواصل استراحت 

را  يكه حداكثر قادرت عضالان   شد يم قي زمون داو لب تشو

از  كيا هار   يبرا (Peak torque) كند و حداكثر گشتاور ديتول

 .شد يريگ اندازه هيدرجه بر ران 90و  10 هيزاو يها سرعت
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گاروه   كيحج  نمونه ابتدا  نييتد يبرا .حجم‌نمونه‌نييتع

 10گروه  كي  ور نيبا كمردرد مزمن و هم مارانينفره از ب 10

نفره داو لب سال  وارد مطالداه شادند. باا توجاه باه انادازه       

 مده حاصل از رارخش تناه باه    دست  هب كينتيزوكيگشتاور ا

كه در گاروه   هيدرجه به ران 10 يا هي رف راست با سرعت زاو

و در  2/13 اريا متار و انحاراف مد   وتنين 3/48 نيانگيسال  م

متار و   وتنيا ن 3/32 نيانگيا كمردرد مزمن باا م  مارانيگروه ب

دست  مد و با استفاده از فرمول حجا    هب 8/12 اريانحراف مد

نفار در   15تدداد نموناه   ،α=05/0 وPower %=9 و رينمونه ز

دسات   هسال  با  روهكمردرد مزمن و گ مارانياز گروه ب كيهر 

كنناده در   داو لباان شاركت   زشيا  مد كه با توجه به امكان ر

 نياي نفار در هار گاروه تد    17جلسات مختلع مطالده، تداداد  

  .ديگرد

نرماال   عيا توز يبررسا  يبرا.‌ه ‌تجزيه‌و‌تحليل‌داده‌روش

و  ديا اساميرنوف اساتفاده گرد  -ها از  زمون كولماوگروف  داده

 ي زمونگر گشتاورها نيدرون  زمونگر و ب ييايپا يبررس يبرا

از  يربت شاده توساط ابازار الحااق     كينتيزوكيو ا كيزومتريا

 نياايتد يباارا Intraclass correlation coefficient زمااون

 مده در جلساات مختلاع    دست هب يها داده يبستگ ه  بيضر

 يگشاتاورها  ياي روا يبررسا  ي. بارا ديا اساتفاده گرد  يابيارز

ربت شده توساط ابازار    كيكانسنتر كينتيزوكيو ا كيزومتريا

 يبررسا  يبرا Spearman يبستگ ه  بياز  زمون ضر ،يالحاق

ربت شده  كينتيزوكيو ا كيزومتريا يگشتاورها نيب يبستگ ه 

ناماه   پرساش  ياز نساخه فارسا   دست  مده هب يناتوان زانيبا م

Oswestry ديدر داو لبان مبتلا به كمردرد مزمن استفاده گرد .

 بيو ضار  05/0تار از   كا   يها با  لفا  زمون يدار يسطح مدن

 .شد نيي% تد95 نانيا م

 

 نتايج
زن( بدون  9مرد و  8نفر سال  ) 17نفر داو لب شامل  34

 9مارد و   8نفار )  17دو سال گذشته و  يسابقه كمردرد در  

 يدر محادوده سان   ياختصاص ريزن( مبتلا به كمردرد مزمن غ

 اتيمطالده شركت كردناد كاه خصوصا    نيسال در ا 15تا  18

 . مده است 1كنندگان در جدول  شركت يتيجمد
‌

 يتجمد يك( مشخصات دموگرافيار)انحراف مديانگين م .1 لجدو

 .دهد كننده را نشان مي و وزن افراد شركت قدسن، مطالده شامل  يها گروه

 (n=17)  يمارگروه ب (n=17) سال  گروه  كيشاخص دموگراف

 3/171  (2/9 )4/119( 7/11)  (cmقد )

 4/59  (1/10 )9/12( 1/12)  (kgوزن)

 4/39( 5/14)  7/43( 2/13)  سن )سال(

 

( اريا )انحاراف مد  نيانگيا م بيبه ترت 4و  3، 2 يها جدول

عضلات ررخاننده تنه به  ارف راسات و    كيزومتريگشتاور ا

درجاه رارخش تناه باه      30و  20، 10 يها هيرپ را در زاو

كنناادگان در دو  شااركت ي اارف راساات و رااپ را در تمااام

 r يبساتگ  ه  بيكه محاسبه ضر دهد ينشان م يمتوال ي جلسه

عضالات   كيا زومتريخوم گشتاور ا يريكرارپذدهنده ت نشان

تاا   771/0 زمونگر   درجه )درون 10 هيدر زاو ررخاننده تنه

185/0=r 781/0تا  154/0  زمونگر نيو ب=r 20، (2، جدول 

  زماونگر  نيو با  r=719/0تاا   841/0 زماونگر   ه )دروندرج

درجاه   30( و 3، جادول  r=1/0 كيا نتيزوكيا 82تا  731/0

تا  148/0  زمونگر نيو ب r=532/0تا  741/0 نگر زمو )درون

719/0=r راپ   ايا ( ررخش تنه به  رف راست و 4، جدول

 است.

( گشاتاور انقباضاات   اريا )انحاراف مد  نيانگيا م 5جدول 

عضلات ررخاننده تنه به  رف راست  كيكانسنتر كينتيزوكيا

درجه  90و  10يا هينوترال با سرعت زاو تيو رپ را از وضد

را  يمتاوال  ي كنندگان در دو جلساه  شركت يتمام يبر رانيه برا

 گار  تكرارپاذيري درون  زماون   انگريا ب جيكه نتا دهد ينشان م

مناسب   زمونگر ني( و بr=713/0تا  519/0مناسب تا خوم )

 يريا گ در انادازه  يابزار الحاق (r=189/0تا  111/0تا خوم )

ررخش تنه به راست و راپ در سارعت    كينتيزوكيگشتاور ا

 .5بود، جدول  هيدرجه بر ران 90و  10اي  زاويه
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درجه ررخيدگي تنه به راست و  10ي  ميانگين )انحراف مديار( گشتاور ايزومتريك عضلات ررخاننده به  رف راست و رپ تنه در زاويه تكرارپذيري .2جدول 
با استفاده از ( T1 & T3 زمونگر ) ( و ميانT1 & T2 زمونگر ) جهت بررسي پايايي درون  T3 و T1  ،T2 ي پياپي كنندگان در سه جلسه رپ براي تمام شركت

 .يالحاقابزار 
T1 & T3 

r (P value) 
T1 & T2 

r (P value) 
T3 

mean(SD) 
T2 

mean(SD) 
T1 

mean(SD) ( گشتاور ايزومتريكNm) 

0.691 
(P=0029) 

0.771 
(P<0.0001) 

 وضديت ررخيده به راست ررخش تنه به  رف رپ از (20.2)52.6 (18.3)49.3 (24.5)58.1

0.738 
(P<0.0001) 

0.765 
(P<0.0001) 

 ررخش تنه به  رف راست از وضديت ررخيده به راست (17.2)49.3 (19.5)43.7 (20.3)42.7
0.786 

(P<0.0001) 
0.721 

(P<0.0001) 
 ررخش تنه به  رف رپ از وضديت ررخيده به رپ (15.3)38.4 (17.9)40.9 (17.6)45.3

0.654 
(P=0.0036) 

0.685 
(P=0.003) 

 ررخش تنه به  رف راست از وضديت ررخيده به رپ (19.3)47.5 (21.4)49.1 (17.9)54.2

Nm ،نيوتن متر = SD ،انحراف مديار =T1 ،جلسه اول اندازه گيري =T2 ،جلسه دوم اندازه گيري =T3،جلسه سوم اندازه گيري = 
 

درجه ررخيدگي تنه به راست و  20ي  مديار( گشتاور ايزومتريك عضلات ررخاننده به  رف راست و رپ تنه در زاويهپذيري ميانگين )انحراف  تكرار .3جدول 
با استفاده ( T1 & T3 زمونگر ) ( و ميانT1 & T2 زمونگر ) جهت بررسي پايايي درون  T3و  T1  ،T2ي پياپي  كنندگان در سه جلسه رپ براي تمام شركت

 ي.از ابزار الحاق
T1 & T3 

r (P value) 
T1 & T2 

r (P value) 
T3 

mean (SD) 
T2 

mean (SD) 
T1 

mean (SD) ( گشتاور ايزومتريكNm) 

0.821 (P<0.0001) 0.721 (P<0.0001) 53.9 (20.4) 51.9(18.8) 47.3(16.2) ررخش تنه به  رف رپ در وضديت ررخيده به راست 

0.731 
(P<0.0001) 

0.719 
(P<0.0001) 

 ررخش تنه به  رف راست در وضديت ررخيده به راست (14.6)41.3 (18.1)43.5 (17.4) 49.8

0.759 
(P<0.0001) 

0.841 
(P<0.0001) 

 ررخش تنه به  رف رپ در وضديت ررخيده به رپ (13.6)38.6 (14.1)39.5 (18.2) 45.3

0.805 
(P<0.0001) 

0.732 
(P<0.0001) 

 به  رف راست در وضديت ررخيده به رپررخش تنه  (16.8)46.8 (15.3)42.4 (19.5) 49.4

Nmمتر،   وتني= نSDار،ي= انحراف مد T1يري= جلسه اول اندازه گ، T2يري= جلسه دوم اندازه گ، T3يري= جلسه سوم اندازه گ، 
 

درجه ررخيدگي تنه به راست و  30ي  تكرار پذيري ميانگين )انحراف مديار( گشتاور ايزومتريك عضلات ررخاننده به  رف راست و رپ تنه در زاويه .4جدول 
با استفاده ( T1 & T3 زمونگر ) ( و ميانT1 & T2 زمونگر ) جهت بررسي پايايي درون  T3و  T1  ،T2ي پياپي  كنندگان در سه جلسه رپ براي تمام شركت

 ي.از ابزار الحاق
T1 & T3 

r (P value) 
T1 & T2 

r (P value) 
T3 

mean(SD) 
T2 

mean(SD) 
T1 

mean(SD) ( گشتاور ايزومتريكNm) 

0.719 
(P<0.0001) 

0.741 
(P<0.0001) 

 ررخش تنه به  رف رپ در وضديت ررخيده به راست (19.1)50.1 (21.1)48.5 (18.3)45.7

0.682 
(P=0.001) 

0.532 (P=0.007) 42.9(16.3) 35.3(14.8) 38.1(13.7) ررخش تنه به  رف راست در وضديت ررخيده به راست 

0.691 
(P<0.0001) 

0.669 (P=0.001) 41.3(15.5) 33.4(12.6) 35.9(13.9) ررخش تنه به  رف رپ در وضديت ررخيده به رپ 

0.648 
(P=0.0039) 

0.721 (P<0.0001) 40.7(20.4) 38.5(16.3) 45.1(18.1) ررخش تنه به  رف راست در وضديت ررخيده به رپ 

Nm متر،   وتني= نSDار،ي= انحراف مد T1يري= جلسه اول اندازه گ، T2يري= جلسه دوم اندازه گ، T3يري= جلسه سوم اندازه گ. 

 
درجه بر رانيه براي تمام  90و  10اي  ررخش تنه به  رف راست و يا رپ در سرعت زاويه كيكانسنتر : ميانگين )انحراف مديار( گشتاور ايزوكينتيك5جدول 

 ي. با استفاده از ابزار الحاق( T1 & T3 زمونگر ) ( و ميانT1 & T2 زمونگر ) جهت بررسي پايايي درون  T3و  T1  ،T2ي پياپي  كنندگان در سه جلسه شركت
T1 & T3 

r (P value) 
T1 & T2 

r (P value) 
T3 

mean(SD) 
T2 

mean(SD) 
T1 

mean(SD)  حداكثر گشتاور ايزوكينتيك (N.m) 

0.611 
(P=0.008) 

0.685 
(P=0.002) 

 درجه بر رانيه 10ررخش تنه به راست با سرعت  (16.6)43.3 (13.8)45.9 (17.2)47.1

0.689 
(P=0.003) 

0.713 
(P=0.0013) 

 هيدرجه بر ران 10با سرعت  رپررخش تنه به  (14.2) 47.1 (13.4) 45.8 (18.3)41.7

0.623 
(P=0.005) 

0593 
(P=0.007) 

 درجه بر رانيه 90با سرعت  ررخش تنه به راست (11.2) 33.8 (10.8) 31.2 (14.6)39.8

0.671 
(P=0.004) 

0.569 
(P=0.012) 

 هيدرجه بر ران 90با سرعت  رپررخش تنه به  (10.9) 30.2 (9.4) 28.8 (13.8)36.9

Nmمتر،   وتني= نSDار،ي= انحراف مد T1يري= جلسه اول اندازه گ، T2يري= جلسه دوم اندازه گ، T3ي.ري= جلسه سوم اندازه گ 
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( گشااتاور انقباااض اريااميااانگين )انحااراف مد 1شااكل 

 تيايزومتريك عضلات ررخاننده تنه به راست و رپ از وضد

( ررخش تنه به Cدرجه ) 30( و Bدرجه ) 20، (A) درجه 10

مباتلا باه    مارانيهاي سال  و ب رپ بين گروه اي رف راست و 

كاه در   دهاد  يكننده در مطالده را نشان م كمردرد مزمن شركت

 نيب اري)انحراف مد نيانگيم سهياول ربت شده است. مقا هجلس

 كيزومتريحداكثر گشتاور ا دار ياز كاهش مدن يدو گروه حاك

نسبت  مارانيگروه ب نيب ها تيعضلات ررخاننده در تمام وضد

، A 1است )شاكل   (>0001/0to P< 001/0P) به افراد سال 

B ،C.) ( حاداكثر  اري)انحراف مد نيانگيدر م يدار يكاهش مدن

عضلات ررخاننده تنه به  رف راسات و   كينتيزوكيگشتاور ا

 10و  30 يا هيا زاو يهاا  ناوترال در سارعت   تيرپ از وضد

 .D 1(، شكل >01/0P) ديمشاهده گرد زين هيدرجه بر ران

ررخش ( Cدرجه ) 30( و Bدرجه ) 20، (Aدرجه ) 10گشتاور ايزومتريك عضلات ررخاننده تنه به راست و رپ از وضديت  ميانگين )انحراف مديار(  .1شکل‌
ر رانيه درجه ب 90و  10 يا هينوترال با سرعت زاو تيعضلات ررخاننده تنه به  رف راست و رپ از وضد كينتيزوكيگشتاور انقباضات اتنه به راست و رپ و 

(D.در دو گروه داو لبين سال  و بيماران كمردرد مزمن با استفاده از ابزار الحاقي ) 
 .*= P<0.01 ,**= P<0.001 , ***= P<0.0001  

 
بيماران مبتلا  (  ن با ميزان ناتوانيICCميانگين )انحراف مديار( گشتاور ايزومتريك عضلات ررخاننده تنه به  رف راست و رپ و ضرايب همبستگي ) . 1جدول 

 به كمردرد مزمن غير اختصاصي.

 ICC P Value نيوتن متر ميانگين )انحراف مديار( حداكثر گشتاور ايزومتريك عضلات ررخاننده تنه
 P<0.0001 0.731- (8.3) 33.1 ررخيده به راست º10ررخش تنه به  رف رپ از وضديت 
 P=0.0016 0.674- (9.3) 30.1 راستبه  ررخيده º10ررخش تنه به  رف راست از وضديت 
 P=0.0005 0.692- (7.3) 24.7 ررخيده به رپ º10ررخش تنه به  رف رپ از وضديت 
 P<0.0001 0.784- (8.2) 29.5 رپبه  ررخيده º10ررخش تنه به  رف راست از وضديت 
 P=0.0021 0.611- (9.3) 29.9 ررخيده به راست º20ررخش تنه به  رف رپ از وضديت 
 P=0.0071 0.596- (8.1) 26.4 ررخيده به راست º20ررخش تنه به  رف راست از وضديت 
 P<0.0001 0.769- (7.1) 23.6 ررخيده به رپ º20ررخش تنه به  رف رپ از وضديت 
 P<0.0001 0.719- (9.3) 23.9 ررخيده به رپ º20ررخش تنه به  رف راست از وضديت 
 P=0.0011 0.653- (10.8) 28.4 ررخيده به راست º30ررخش تنه به  رف رپ از وضديت 
 P=0.0004 0.688- (7.8) 24.9 ررخيده به راست º30ررخش تنه به  رف راست از وضديت 
 P=0.0023 0.638- (9.1) 25.9 ررخيده به رپ º30ررخش تنه به  رف رپ از وضديت 
 P<0.0001 0.725- (10.3) 26.4 ررخيده به رپ º30ررخش تنه به  رف راست از وضديت 
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 بياز محاساابه ضاار ياباازار الحاااق ياايروا نياايتد يباارا

شاده   يريا گ اندازه يگشتاور عضلان نيب spearman يبستگ ه 

نامه  دست  مده از پرسش هب يناتوان زانيبا م يتوسط ابزار الحاق

Oswestry كمردرد مزمن مورد استفاده قرار گرفت.  مارانيدر ب

نامه  با استفاده از پرسش يناتوان زاني( ماري)انحراف مد نيانگيم

Oswestry ( 1/3) 12/17مبتلا به كماردرد مازمن    مارانيدر ب

 1باود. جادول    12 ن  نيو حد پاائ  23 ن  يبود كه حد بالا

عضلات ررخانناده   كيزومتريگشتاور ا نيب يبستگ ه  بيضر

درجه  30و  20، 10مختلع  يايبه  رف راست و رپ در زوا

مباتلا   مارانيب ينناتوا زانيتنه به راست و رپ با م يدگيررخ

ارتباا    انگريا ب جينتاا  نيا . ادهد يبه كمردرد مزمن را نشان م

عضالات   كيا زومتريكااهش گشاتاور ا   نيبا  يمدكوس خاوب 

با كااهش   دهد يه نشان مبوده ك يناتوان زانيررخاننده تنه با م

باه   ينااتوان  زانيا عضالات ررخانناده، م   كيزومتريگشتاور ا

 (1-4(. )جدول >001/0P) ابدي يم شيافزا يدار يصورت مدن

دست  مده از نسخه  هب يناتوان زانيم نيب يبستگ ه  بيضرا

 كياانتيزوكيبااا گشااتاور ا Oswestryنامااه  پرسااش يفارساا

عضلات ررخاننده تنه به راست و رپ با سارعت   كيكانسنتر

مبتلا باه كماردرد    مارانيدر ب هيدرجه بر ران 90و  10 يا هيزاو

 انگريا ب جينتاا  نيا نشان داده شاده اسات. ا   7مزمن در جدول 

عضلات  كيزومتريكاهش گشتاور ا نيب يمدكوس خوب تبا ار

ش با كااه  دهد يبوده كه نشان م يناتوان زانيررخاننده تنه با م

باه   ينااتوان  زانيا عضالات ررخانناده، م   كيزومتريگشتاور ا

 (.>001/0P) ابدي يم شيافزا يدار يصورت مدن

 
 

 گيري‌بحث و نتيجه
 يابيا ارز يبارا  يمتدادد  يسه دهه گذشته ابزارها يدر  

در  ي اور گساترده ا   هاسات و با   افتهيتوسده  يسرپائ مارانيب

 نيا مورد استفاده قرار گرفتاه اسات. اماروزه ا    يعلم قاتيتحق

 ي ور جماع  يها بارا  و از  ن اند افتهي يالملل نيب تيابزارها اهم

و  يالملل نيا لاعات در سطح ب نيا سهيو مقا مارانيا لاعات ب

اساتفاده   يالمللا  نيبا  يمشاترک علما   يها يهمكار  ور نيهم

 ييابزارها لازم است كه روا نياستفاده از ا ي[. برا18] شود يم

 ي مادها  يپا  يابيا ارز يبارا  زاتيتجه نياستفاده از ا يايو پا

و  يماار يب شرفتيروند پ ي  مارانيدست  مده در ب همختلع ب

[.  بق مطالداات انجاام   19شود ] دهيسنج يمداخلات درمان اي

قادرت   يريا گ هاا اشااره شاد، انادازه     از  ن يشده كه به برخ

عضلات تنه در افراد سال  و افراد مبتلا به كمار درد مازمن در   

عضالات در   نيا قدرت ا زانيمختلع نشان داد كه م يها گروه

تر بوده كه  با افراد سال  ك  سهيمبتلا به كمر درد در مقا مارانيب

كرد  اين عضلات موجب اختلال در عمل كانيكاختلال در بيوم

 تواند يم ي[. عوامل مختلف21،20] گردد يم يستون فقرات كمر

ها درد  عضلات شده كه از جمله  ن نيكرد ا موجب ضدع عمل

بوده كه باعث ضادع قادرت    يستون فقرات كمر هيمزمن ناح

عضلات تنه به خا ر مهار عضلاني در عضلات پارا اساداينال  

 [. 22] گردد يم

 ييايااو پا ياايروا يابيااحاضاار بااه منظااور ارز  مطالدااه

 يگشتاور عضلات ررخاننده تنه توسط ابزار الحاق يريگ اندازه

 4Proمادل   ودكسيباا  كيا زومتريدستگاه ا يشده برا ي راح

بيماار   17و لب شامل نفر دا 34 منظور ني. به همديانجام گرد

فرد ساال  جهات    17و  ياختصاص ريدرد مزمن غ مبتلا به كمر

مطالده دعوت شادند. تماام داو لباان در ساه      نيشركت در ا

گشتاور عضلات تنه شاركت   يابيهفته( ارز 1)به فاصله جلسه 

كردند كه  ي  ن حاداكثر گشاتاور انقباضاات ايزومترياك و     

هاي  ي تنه در گروه عضلات ررخاننده كيكانسنتر كينتيزوكيا

كننده در مطالده توسط ابزار الحاقي ساخته شاده باراي    شركت

گيري شد و نتايج حاصال از تجزياه و    دستگاه بايودكس اندازه

هاي  ماري مورد بررسي قرار گرفت كاه در اداماه    تحليل داده

 پردازي . به بحث پيرامون نتايج مطالده مي

گياري حاداكثر گشاتاور انقباضاات      حاصل از اندازه نتايج

و  20، 10ي  ايزومتريك عضلات ررخاننده تنه در سه زاوياه 

  اور  نيراپ و هما   ايا تنه به راسات و   يدگيدرجه ررخ 30

هاي  ضلات ررخاننده در سرعتع كينتيزوكيحداكثر گشتاور ا

درجه بر رانيه ررخش تنه به راست و رپ  90و  10اي  زاويه

 انگريا ي پيااپي، ب  در ساه جلساه  كننادگان   شاركت  تماميبين 
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 اري زمونگر مناسب تاا بسا   نيپذيري درون  زمونگر و ب تكرار

 يحااداكثر گشااتاورها يريااگ در اناادازه يخااوم اباازار الحاااق

 عضلات ررخاننده تنه است.  كينتيزوكيو ا كيزومتريا

ميانگين حداكثر گشتاور انقباضات ايزومتريك و  ي مقايسه

 يعضالات ررخانناده تناه در زواياا     كيكانسنتر كينتيزوكيا

راد ساال  و بيمااران مباتلا باه     تنه باين افا   يدگيمختلع ررخ

گشااتاور  دار يي كاااهش مدناا دهنااده درد ماازمن نشااان كماار

مباتلا باه    مااران يعضالات در ب  نيا كينتيزوكيو ا كيزومتريا

 جيباا نتاا   هاا  افتاه ي نيا بود كه ا ياختصاص ريمزمن غ ردردكم

قدرت عضالات   دهد يوده كه نشان مهمخوان ب گريمطالدات د

 مباتلا باه كماردرد مازمن     مااران يكننده حركات تنه در ب كنترل

 اور كاه    هماان  گار ي[. باه عباارت د  25-23] ابدي يكاهش م

نشان داده اسات كاه اباتلا باه كماردرد مازمن        گريد قاتيتحق

 شود، يكننده حركات تنه م كاهش قدرت عضلات كنترل وجبم

 ديا را تائ هاا  افتاه ي نيا زيمطالده حاضر ندست  مده از  هب جينتا

شاده   ي راحا  ي. مطالده حاضر نشان داد كه ابزار الحاقكند يم

لازم جهت نشاان   يتوانائ ودكسيبا كينتيزوكيجهت دستگاه ا

 دادن كاهش قدرت عضلات ررخاننده تنه را دارد.

انجام شده نشان داده اسات كاه كماردرد مازمن      مطالدات

[، 21شااك  ] هيااعضاالات ناح يموجااب  تروفاا توانااد يماا

 جينتا نيكه ا گردد، ي[ م23[ و تنه ]27،24] يپاراورتبرال كمر

واره درصاد   رحال ه ه . بهگردد يم ديتوسط مطالده حاضر تائ

گوناه مطالداات مشااهده     اين يها  گيري كمي از خطا در اندازه

شود، كه عوامل مختلفي نظير عوامل تكنيكي و بيولاوژيكي   يم

مسئله تارير گذارند كه بايد در محاسابات لحاا    در بروز اين 

ي ميازان قادرت    شوند. يكي از اهداف ايان مطالداه، محاسابه   

درد  افراد سال  و افراد مبتلا به كمري تنه در  عضلات ررخاننده

 يكاه كوماار و همكاارانش رو     مزمن بود. بررسي دو مطالداه 

ا ه تا ميزان قدرت عضلات روتاتور تنه انجام دادند نشان داد ك

رفته نشده اسات، انجاام ايان    شزماني كه تجهيزات لابراتوار پي

 ني[، كه بناابرا 29،28لدات بسيار دشوار خواهد بود ]گونه مطا

و انجاام مطالداات سانجش     شارفته يپ زاتيتجه هيضرورت ته

 .  گردد يم ساسابزار اح نيا ييايو پا ييروا

 ،يريا گ انادازه  ياعتباار ابزارهاا   نييتد يها از روش يكي

 نياسات. اساتفاده از رنا    گرياستاندارد د ياستفاده از ابزارها

 ايا  ياي استاندارد كه از  ن باه عناوان اساتاندارد  لا    يابزارها

Gold standard يكاه نشاان دها    كند يشده است كمك م ادي  

 تيتبد يقبل ردشده تا ره حد از استاندا يريگ اندازه يرهايمتغ

اعتبار  يابيارز يبرا يا نامه پرسش ي. استفاده از ابزارهاكند يم

انجام شده  زين يدر مطالدات قبل يريگ اندازه يابزارها ييو روا

 تيا فدال يالمللا  نينامه با  از پرسش ريمطالده اخ كياست. در 

( International physical activity questionnaire) يكا يزيف

قادرت   يريا گ در انادازه  ودكسيدستگاه باا  اراعتب نييتد يبرا

فتاق   يتحات عمال جراحا    مااران يعضلات جدار شاك  در ب 

 نيا [. در ا17] ديا بزرگ جدار شك  مورد استفاده گرد سكيد

 10مبتلا به فتق بزرگ قدام شاك  و   ماريب 10 يمطالده كه رو

 يريا گ در انادازه  يخاوب  يو روائا  يائيفرد سال  انجام شد، پا

. ديشك  مشاهده گرد يعضلات جدار قدام يگشتاور فلكسور

 يريا گ انادازه  ياي نشان دادن روا يما برا زيدر مطالده حاضر ن

 Oswestryنامه  گشتاور عضلات ررخاننده تنه از ابزار پرسش

كماردرد در   مااران يب يناتواناائ  يابيارز يكه برا  ياستفاده كرد

[. از 30شااده اساات ] نيروزمااره تاادو يهااا تيااانجااام فدال

ضادع   ريا نظ يعاوامل   يمساتق  ريتحت تار يكه ناتوان يجائ  ن

مبتلا به كماردرد مازمن از    مارانيو درد قرار دارد و ب يعضلان

كاه ارتباا     رود يلذا انتظار ما  برند، يعوامل رنج م نيهر دو ا

كننده حركات تنه و كااهش   ضدع عضلات كنترل نيب يمشخص

 نيبناابرا مبتلا به كمردرد مزمن مشاهده گردد.  مارانيب يتوانائ

و كااهش   ينااتوان  زانيا م نيمشاهده وجود ارتبا  مدكوس با 

ابازار   ياي روا نياي تد يبارا  يعنوان فاكتور هب تواند يگشتاور م

 ييايا و پا ييروا كه يجائ . از  نرديمورد استفاده قرار گ يالحاق

 يبررس يدر مطالدات قبل Oswestryنامه  پرسش ينسخه فارس

 ياز نساخه فارسا   ضار [،  در مطالده حا11شده است ] ديو تائ

شاده   ي راح يابزار الحاق ييروا ينامه جهت بررس پرسش نيا

 يريا گ انادازه  يتا مشخص شود كه گشاتاورها  دياستفاده گرد

گازارش شاده توساط نساخه      يناتوان زانيشده تا ره حد از م

منظاور   ني. به همكند يم تيتبد Oswestryنامه  پرسش يفارس
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كمردرد  مارانيب يتوانائنا يابينمرات ارز نيب يبستگ ه  بيضرا

عضلات ررخانناده   كينتيزوكيو ا كيزومتريمزمن و گشتاور ا

 ي. بررسا ديا شده محاسابه گرد  ادي يها تياز وضد كيدر هر 

نشان داد كاه   يبستگ ه  بيدست  مده از محاسبه ضر هب جينتا

 ي( براICC=-784/0تا  -591/0) يمدكوس خوب يبستگ ه 

 يايا تنه در زوا رخانندهلات رعض كيزومتريحداكثر گشتاور ا

 جينتاا  نيتنه وجود دارد. ا يدگيدرجه از ررخ 30و  20، 10

حاداكثر   يبرا يخوب اريمدكوس بس يبستگ ه  انگريب نيرن ه 

درجه بر  90و  10عضلات با سرعت  نيا كينتيزوكيگشتاور ا

مطالده حاضار   جي( بود. نتاICC=-812/0تا  -157/0) هيران

 اور   هعضلات ررخاننده تنه با  ورنشان داد كه با كاهش گشتا

مبتلا به كماردرد   مارانيگزارش شده ب يناتوان زانيم يدار يمدن

شاده و گشاتاور    يابيا ارز يناتوان نيو ب ابدي يم شيمزمن افزا

نشاان   جينتا نيوجود دارد. ا يشده ارتبا  مدكوس يريگ اندازه

 كيا نتيزوكيو ا كيا زومتريگشاتاور ا  يريا گ كه انادازه  دهد يم

شاده   ي راح يتنه با استفاده از ابزار الحاق خانندهعضلات رر

مباتلا   مارانيدر ب يكينيمطالدات كل يبرا يقابل قبول يياز روا

 جينتا سهيبرخوردار است. مقا ياختصاص ريبه كمردرد مزمن غ

 گاران يكاه د  يدست  مده از مطالداات  هب جيمطالده حاضر با نتا

انجاام   ودكسيباا  كيا نتيزوكيدساتگاه ا  ييايا و پا ييروا يرو

است كه دساتگاه   تيواقد نياز ا ي[ حاك17،12،10،9اند ] داده

گشتاور عضلات  يابيارز يمناسب برا يمورد نظر نه فقط ابزار

 يبلكه استفاده از ابازار الحااق   باشد، يم يو تحتان ياندام فوقان

 4Proمادل   ودكسيراه دستگاه با و ساخته شده به ه  ي راح

 مارانيتنه ب يعضلات ررخش اورگشت يابيدر ارز يخوب ييروا

  مبتلا به كمردرد مزمن دارد.

رساد كاه ابازار     دست  مده به نظر ماي  هب جيتوجه به نتا با

گياري   الحاقي ساخته شده براي دساتگاه باايودكس در انادازه   

ررخاننده تناه در   كينتيزوكيگشتاور انقباضات ايزومتريك و ا

از  ياختصاص ريفراد سال  و بيماران مبتلا به كمر درد مزمن غا

اسات.   خاوردار  زمونگر خوبي بر ني زمونگر و ب پايايي درون

نشان داد كه ابازار ماورد نظار در      ور نيمطالده هم نيا جينتا

 كياانتيزوكيگيااري گشااتاور انقباضاات ايزومتريااك و ا  انادازه 

كمار درد مازمن از   عضلات ررخاننده تنه در بيماران مبتلا به 

تار در   برخوردار است. به منظور قضااوت دقياق   يروايي خوب

هااي   باين گاروه   تر شخصوص اين موضوع، انجام مطالدات بي

 باشد. ي بالاتر، ضروري مي مختلع با حج  نمونه

مبتلا به  مارانيب يمطالده بر رو نيا.‌مط لعه‌يه ‌تيمحدود

اناواع   گار يد انجام شده است كه ياختصاص ريكمردرد مزمن غ

ستون  يها بيو  س ياسكلت يمبتلا به اختلالات عضلان مارانيب

در  ن شركت داده نشدند كه لازم است مطالدات  يفقرات كمر

 گريگشتاور عضلات ررخاننده تنه در د يريگ اندازه يرو ي ت

 يساتون فقارات كمار    يهاا  بيمبتلا به  سا  مارانيب يها گروه

ناماه   مطالده استفاده از پرساش  گريد تيمتمركز گردد. محدود

كماردرد مازمن    مارانيب يناتوان نييتد يبرا Oswestry يناتوان

 يگشاتاور  يهاا  داده ياريمد ييروا داد يبود كه به ما امكان م

 اسابه كماردرد مازمن را مح   مارانيعضلات ررخاننده تنه در ب

افراد سال  كاربرد ندارد،  يبرا اريمد نيا كه يجائ . اما از  ن يكن

. لاذا باا   ديافراد سال  مقدور نگرد يبرا ييلذا انجام  زمون روا

كاه در   Oswestry ينااتوان  صيتوجه به استفاده از ابزار تشاخ 

مطالداه تنهاا    نيا ا جيمبتلا به كمردرد كاربرد دارد، نتاا  مارانيب

ابزار  كينتيزوكيو ا كيزومتريگشتاور ا يريگ اندازه ييروا ديمو

 نيمباتلا باه كماردرد مازمن اسات. بناابرا       مارانيدر ب يالحاق

 يابيا ارز ياز ابزارهاا  يكاه در مطالداه  تا    شاود  يما  شنهاديپ

 يريگ در اندازه يابزار الحاق ييروا نييتد يبرا يكيزيكرد ف عمل

 .تنه استفاده گردد يگشتاور عضلات ررخش

 

 تشكر و قدردانی
 انيا اقا يوتراپيا زيف يناماه كارشناسا   انيا مقالاه از پا  نيا

از  تيااصااندوق حما يمااال تيااو بااا حما يناايو ام يديشااه

 اسات ير يو فناور يان و فناوران كشور مداونت علمپژوهشگر

و مداونت محترم  يو ساخت ابزار الحاق ي راح يبرا يجمهور

انجاام مطالداه    يبرا يدانشگاه علوم پزشك يو فناور يپژوهش

 شانيابزار ساخته شده انجام گرفت كه از همه ا ييايو پا ييارو

 . يسداسگزار
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Introduction: Due to the trunk muscle weakness after chronic low back pain (CLBP), the evaluation of 

their function is an important part of rehabilitation protocols for CLBP. Therefore, providing the 

appropriate tools to measure trunk rotation torque is important. This study has been designed to evaluate the 

reliability and validity of the attached instruments to Biodex 4Pro for the measuring of isometric and 

isokinetic torque of trunk rotator muscles. 

Materials and Methods: 17 patients with CLBP and 17 healthy subjects (aged and sex matched) 

participated in the study. The isometric and isokinetic torques of trunk rotator muscles to the left and right 

were evaluated in 3 sessions with 7 days interval by 2 different examiners. The Persian version of disability 

Oswestry questionnaire was used to evaluate the validity of instrument. 

Results: The findings showed that isokinetic and isometric torque of trunk rotator muscles are 

significantly lower in patients with CLBP than healthy subjects (P=0.013). The findings also indicate a 

good inter-tester reliability (r=0.62 to 0.82, P<0.01) and intra-tester reliability (r=0.53 to 0.84, P<0.01) of 

designed attached instrument. Intraclass correlation coefficient calculation between the disability score and 

trunk rotator muscle torque data from CLBP patients showed a high degree of reverse correlation (ICC= -

0.596 to -0.812, P<0.01). 

Conclusion: The results of present study indicated that the attached instrument has a good validity and 

reliability to measure trunk rotator muscle torque in patients with CLBP. According to these findings, it is 

advisable to use of the designed device to evaluate the change of trunk rotator muscle torque after applying 

the treatment protocols for CLBP patients. 

 

Keywords: Validity, Reliability, Trunk muscle rotator, Chronic low back pain 
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