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  ده يچك

 ـفعال هنگام يدگيد بيآس سكير شيافزا موجب تعادل كنترل در اختلال هرگونه: سابقه و هدف    ـ يهـا  تي  يورزش
 يتحتـان  انـدام  مفاصل در بهجاذ خط خوردن برهم موجب تواند يم ژنوواروم و ژنووالگوم رينظ زانو يتيدفورم. گردد مي

 بـر  ژنـوواروم  و ژنووالگـوم  يها يتيدفورم اثر يبررس مطالعه نياهدف  . گردد ايپو و ستايا تعادل كنترل اختلال و شده
  .بود يطراح ايپو و ستايا تعادل يها شاخص

 ـ 30 (ژنووالگوم گروه سه از يكي در شانيزانو تيوضع برحسب دختر يدانشجو 90: ها مواد و روش    ژنـوواروم  ،)رنف
 و ايپو و ستايا يها تيوضع در يخلف -يقدام و يطرف ،يكل تعادل يها شاخص. گرفتند قرار) نفر 30 (كنترل و) نفر 30(

 هـر  نيانگيم و شد يريگ اندازه بار سه ودكسيبا تعادل سنجش دستگاه از استفاده با افتادن سكير شاخص طور نيهم
  .ديگرد ثبت كي

 ـآزما يهـا  گـروه  نيب يخلف -يقدام و يكل تعادل شاخص نظر از ها گروه نيب يدار ينمع تفاوت چيه :ها افتهي  يشي
 شيافـزا  كنترل گروه به نسبت ژنوواروم گروه در يدار يمعن طور به يطرف تعادل شاخص كه يحال در د،ينگرد مشاهده
 داشت شيافزا يدار يمعن طور هب كنترل گروه با سهيمقا در ژنووارم گروه در زين افتادن سكير). >05/0p (داد يم نشان

)05/0p<(.  
 خـوردن  هـم  بـر  بـه  منجر تواند يم ژنوواروم يتيدفورم از يناش يكيمكان اختلال كه داد نشان جينتا :يريگ جهينت

 ژنـوواروم  يتيدفـورم  وجـود  كـه  كند يم اشاره جينتا نيا. گردد ايپو و ستايا يها تيوضع در يطرف تعادل يها شاخص
 در بايـد     ،اين يافته . گردد فرد افتادن سكير شيافزا موجب و گردد يطرف پوسچر نوسانات شيافزا هب منجر تواند يم

  .رديگ قرار توجه مورد ژنوواروم يتيدفورم به مبتلا افراد يورزش يها تيفعال
   

  افتادن سكير ا،يپو تعادل ژنووالگوم، ژنوواروم،: يدي كليها واژه
  

  مقدمه
 و تعـادل  ينگهـدار  يتوانائ از است عبارت پوسچر كنترل

 ـن رياثت تحت كه طيمح در بدن يريگ جهت  قـرار  جاذبـه  يروي
 ـر شيافـزا  به منجر تواند يم تعادل در اختلال. ]1[ دارد  سكي
. ]3،2[ گـردد  يورزش ـ يهـا  تيفعال هنگام يدگيد بيآس بروز
 بهبـود  ضـمن  منـد  توان و سالم تعادل كنترل ستميس كي وجود

 ـفعال هنگـام  فرد كرد عمل  اتيضـرور  از ]4[ يجـسم  يهـا  تي
 ـ زين يورزش يها بيآس از يريجلوگ  مطالعـات . ]5[ باشـد  يم
 ـ پوسـچر  كنتـرل  كـه  اسـت  داده نشان  ريتـاث  تحـت  توانـد  يم
 شنينيسوپ جاديا قيطر از ژنووالگوم و ژنوواروم يها يتيدفورم

 موجـب  نيبنابرا و ]6[ گردد پا و پا مچ مفاصل در شنيپرون و
  .]7[ گردند تعادل و پوسچر كنترل تيفيك رييتغ

  :amirbakhtiary@sem-ums.ac.ir Email                                    0231-3354180:نمابر 0231-3354182  :تلفنسنده مسئول، ينو *
]   22/7/1390 :رشيخ پذي   تار18/4/1390 :افتيخ دريتار 
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 زانو مفصل در شايع هاي يتيدفورم از ژنوواروم و ژنووالگوم
 پا و (Knock knee) ضربدري پا صورت به كه باشد، مي
 تر شايع زنان در معمولاً و شود مي ديده (Bow leg) تزي پران
 تواند مي تحتاني اندام در تغييراتي چنين. ]8[ است مردان از

-Line of  gravity) جاذبه خط خوردن برهم موجب

LOG)  اتكا سطح به نسبت (Base of support- 

BOS)  در فاحش تغييرات موجب نهايت در كه شود 
 LOG و زانو مكانيكي محور. ]1[ شود مي فرد تعادل شاخص

 بين توبركل از يعني زانو مفصل مركز از نرمال حالت در
 نيروي پا دو روي ايستاده حالت در و گذرد مي تيبيا كونديلي

 زانو ارجيخ و داخلي هاي بخش بين مساوي صورت به وزن
 جايي هجاب موجب ژنووالگوم دفورميتي. ]9[ شود مي تقسيم

LOG  نيروهاي افزايش و زانو خارجي بخش سمت به 
 ژنوواروم دفورميتي كه حالي در شود، مي قسمت اين بر فشاري
 و شده زانو داخلي بخش سمت به LOG شيفت موجب

 اين. ]10[ دهد مي افزايش قسمت اين در را فشاري نيروهاي
 و وزن نيروي توزيع در قرينگي خوردن برهم موجب تغييرات

 مطالعات. ]11[ گردد مي وزن تحمل هاي وضعيت در ثباتي بي
 هاي دفورميتي هنگام زانو مكانيكي انحراف كه داده نشان

 نيروي انحراف به منجر تواند مي ژنوواروم يا و ژنووالگوم
  (Ground reaction force- GRF) زمين العمل عكس
 چالش به ايستادن هنگام را پوسچر كنترل استراتژي و شده
 درون كه است شده داده نشان ديگر طرف از. ]12[ بكشد

 ضعف به منجر تواند مي پا چرخيدگي برون يا و چرخيدگي
 اين. ]13[ گردد پا يك روي ايستادن هنگام پوسچر كنترل

 فرونتال صفحه در GRF تغييرات به منجر تواند مي وضعيت
-Center of pressure) فشار مركز محل و يدهگرد

COP) 6[ كند جا به جا پا كف صفحه در را[.  
 ـ ژنووالگـوم  يتيدفـورم  كـه  داده نشان مطالعات  توانـد  يم

 پاشنه تماس فاز در تالار ساب مفصل يدگيچرخ برون موجب
 بلنـد  فـاز  يابتدا در مفصل نيا يدگيچرخ درون و نيزم با پا

 يتيدفـورم  كـه  يحـال  در گردد، يم تنرف راه هنگام پاشنه شدن
 ـا دو هـر  در تالار ساب يدگيچرخ برون موجب ژنوواروم  ني

 ـ و يدگيچرخ برون گشتاور شيافزا نيا. ]6[ شود يم فازها  اي
 شيافزا و جاذبه يروين گشتاور رييتغ موجب يدگيچرخ درون

 هنگام تينها در كه ،]14[ گردد پا كف يها قوس يرو استرس
 در پوسچر يدار يپا خوردن هم بر موجب پا دو يرو ستادنيا

  .]7[ گردد يايپو و ستايا يها تيوضع
 محـور  انحـراف  بر ژنوواروم و ژنووالگوم ريتاث به توجه با
 ـپرون و شنينيسوپ ريتاث طور نيهم و زانو مفصل يكيمكان  شني
 ـا جينتا پا، مچ يكيمكان محور انحراف بر  نـشان  مطالعـات  ني
 رينظ يتحتان اندام مفاصل يكيمكان محور انحرافات كه دهد يم

 خـوردن  بـرهم  در ييسـزا  بـه  ريتاث تواند يم مچ و زانو مفاصل
 هنگـام  تعـادل  كنتـرل  بهبـود  حـال  ره ـ  بـه . باشـد  داشته تعادل
 ـ يبـدن  يها تيفعال  و ]4[ كـرد  عمـل  بهبـود  موجـب  توانـد  يم
 افتادن خطر كاهش و يبدن يها تيفعال هنگام در بدن يدار يپا
 سـالم  ستميس كي وجود لذا. ]15[ گردد بيآس از يريجلوگ و

 ـفعال هنگام تعادل كنترل  ـ يورزش ـ يهـا  تي  موجـب  توانـد  يم
 بـا  كـه  كند يم كمك فرد به كه شود، پوسچر كنترل و يدار يپا

 تـوام  يها بيسآ از يبدن يها تيفعال هنگام حركات بهتر كنترل
 بـا  رحـال ه  بـه . ]17،16،5[ كند يريجلوگ يورزش يها تيفعال

 و جوانـان  در يورزش ـ يهـا  بيآس سكير بودن بالا به توجه
 يورزش ـ يهـا  بيآس ـ از كننده يريجلوگ عوامل به توجه لزوم

 خـصوص  در كه اندكي تحقيقات به توجه با طور نيهم و] 18[
 كنتـرل  نحـوه  بـر  زانـو  ژنوواروم و ژنووالگوم دفورميتي تاثير
 يس ـبرر هدف با مطالعه نيا است، دست در ايپو و ستايا تعادل

 ـا تعـادل  يهـا  شاخص  ـپو و ستاي  ـا بـه  مبـتلا  افـراد  در اي  ني
  .است شده طراحي ها يتيدفورم
 

  ها مواد و روش
 ـ يفيتوص ـ نـوع  از مطالعـه  نيا  ـ  يمقطع  كـور  هيسـو  كي

 توسط كه بوده) بود اطلاع يب داوطلبان مطالعه گروه از ابيارز(
 ـتائ مـورد  سمنان يپزشك علوم دانشگاه اخلاق تهيكم  قـرار  دي

 دختـران  يهـا  خوابگـاه  بـه  ابتدا ها نمونه انتخاب يبرا .گرفت
 يزانـو  تيوضع سپس و مراجعه سمنان يپزشك علوم دانشگاه
 وجـود  نظـر  از يكـار  هـم  بـه  ليما داوطلب دختر انيدانشجو
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) يپرانتـز  پا (ژنوواروم اي و) يضربدر پا (ژنووالگوم يتيدفورم
 يتيدفـورم  يدارا انيدانـشجو  از و گرفـت  قـرار  يبررس مورد

 در يكـار  هـم  جهت كه شد خواست در ژنوواروم و ژنووالگوم
 دانـشگاه  يعـضلان  يعصب يبخش توان قاتيتحق مركز به مطالعه
 گروه هر در نفر 30 تعداد مراجعه بيترت برحسب. كنند مراجعه
 ـن نفـر  30. شدند مطالعه وارد و انتخاب  ـم از زي  داوطلبـان  اني

 جهـت  و انتخـاب  يتصادف طور هب يعيطب و سالم يزانو يدارا
 از پـس  داوطلبان. گرفتند قرار كنترل گروه در مطالعه به ورود
 جهـت  يمنـد  تيرضـا  فـرم  يامـضا  و مطالعه روند با ييآشنا
 مركـز  بـه  تعادل يها شاخص و پوسچر كنترل تيوضع يابيارز
 تمـام . شـدند  ارجـاع  يعـضلان  يعـصب  يبخـش  توان قاتيتحق
 بـه  آگاه ريغ ابيرزا توسط افتادن سكير و تعادل يها يابيارز

  .ديگرد انجام يشيآزما گروه
 در شركت به ليما داوطلبان .ها نمونه حذف و ورود شرايط

 ژنـوواروم  اي ژنووالگوم، يتيدفورم بودن دارا ضمن ديبا مطالعه
ــ و ــو اي ــدون يزان ــورم ب ــوده يتيدف ــنبا و ب  ســابقه يدارا دي
 اماند يشكستگ سابقه اي و ياسكلت يعضلان يعصب يها يماريب

 ـنبا داوطلبان. باشند گذشته سال كي طول در يتحتان  يدارا دي
 ـ يورزش ـ تيفعال انجام (يا حرفه ورزش تيفعال سابقه  از شيب
 اندام در گريد يها يتيدفورم وجود طور نيهم و) درهفته بار دو

  .باشند بوده يتحتان
 ژنـوواروم  و ژنووالگـوم  دفـورميتي  وجود ارزيابي روش

 مچ و ران زانوها، كه يحال در جوراب و كفش بدون افراد .زانو
 راحت كاملاً صورت به آزمونگر مقابل در بود انينما ها آن يپا
 اندام عضلات در معمول ريغ تنش و يعيطب ريغ انقباض بدون و

 در كه شد خواسته داوطلبان از يابيارز يبرا. ستادنديا يتحتان
 ـا واريد به پشت كه يحال  ـناح و ستادندي  ونسـت  سـر،  پـشت  هي

 پاهـا  دارد قرار واريد با تماس در پاشنه و باسن ،يپشت فقرات
 ـيطب مـوارد  در. دارد  نگـه  هـم  كنـار  در جفت صورت هب را  يع
 فمور يداخل ليكند پا، مچ يداخل يها مالئول تماس با زمان هم

 تيوضع نيا در و بوده گريد كي با تماس در زين چپ و راست
. باشد يم ژنوواروم اي و مژنووالگو يتيدفورم بدون و سالم زانو
 ـ متـر  يسانت 3 از شيب فاصله وجود صورت در  ليكنـد  دو نيب

 تمـاس  در پـا  مچ يداخل يها مالئول كه يحال در فمور، يداخل
 قــرار ژنــوواروم گــروه در داوطلــب دارنــد، قــرار گــريد كيــ
 و بـوده  گـر يد كي با تماس در فمور يها ليكند اگر. گرفت يم

 در داشته فاصله متر يسانت 3 فاصله با پا مچ يداخل يها مالئول
 ـ يبنـد  طبقـه  ژنووالگوم گروه در داوطلب صورت نآ  شـد  يم
  .1 شكل ،]19،8[

  

  ژنوواروم: Bژنووالگوم، : A. 1شكل 
  

 ـگ انـدازه  يبـرا  .تعـادل  هـاي  شـاخص  ارزيابي روش  يري
 SD مدل Biodex تعادل سنجش دستگاه از تعادل يها شاخص

 يها يابيارز يبرا يخوب اريبس ييايپا و ييروا. ديگرد استفاده
 گذشـته  مطالعات در دستگاه نيا توسط تعادل و پوسچر كنترل

 يبــرا آن يريــگ انــدازه يــيروا. ]20،7[ اســت شــده گــزارش
 ـ تعادل شاخص  ـ تعـادل  شـاخص  يبـرا  ،r=94/0 يكل  يطرف

93/0=r 95/0 يخلف يقدام تعادل شاخص يبرا و=r گزارش 
 ـاخ مطالعـه  كي در. ]21[ است شده  ـپا ري  يهـا  شـاخص  يياي
 اريبس درجه از دستگاه مدل نيا توسط شده يريگ اندازه تعادل
 سـنجش  صـفحه ]. r] (22=96/0 (است بوده برخوردار يخوب

 تمـام  در را يا درجـه  20 چـرخش  تيقابل دستگاه نيا تعادل
 ـارز امكان كه دارد زمان هم طور هب جهات  ـ شـاخص  يابي  يكل
 را يخلف يقدام و طرف تعادل يها شاخص طور نيهم و تعادل
 ـ نيتـر  كم (صفر از نمره صورت هب كه كند يم فراهم  ييجـا  هجاب
COP (بالا به) ييجا هجاب نيتر شيب COP ( ـ شينمـا  . دهـد  يم
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 عبارت به اي و پوسچر تر شيب نوسانات دهنده نشان بالاتر نمره
  .باشد يم تعادل كنترل سطح كاهش گريد

 صـفحه  روي برهنـه  پـاي  با داوطلبان ،يابيارز انجام يبرا
 ـ نـه يقر طـور  هب تعادل سنجش دستگاه  صـفحه  و ايـستادند  يم
 فـرد  كه شد تنظيم يا گونه هب فرد قد به توجه با دستگاه نمايش
 يخـوب  بـه  را شينمـا  صـفحه  توانست يم تيوضع رييتغ بدون

 گـرفتن  قـرار  محـل  كـردن  عقب و جلو با سپس. كند مشاهده
 نقطه يكوشش و يسع چيه نبدو كه ستادنديا يم يا گونه هب پاها،

COP  ـ قـرار  دايـره  مركـز  در نمايش صفحه روي  . گرفـت  يم
 و گيـري  اندازه دستگاه صفحه روي پا ي زاويه و پاشنه تيموقع
 داده شـرح  داوطلبان براي تست انجام ي نحوه سپس. شد ثبت
 بـدن  كنـار  در را ها دست كه شد يم خواسته نيداوطلب از و شد
 ـخند ،زدن حـرف  از و داده قرار  ـعم تـنفس  دن،ي  ـتغ و قي  ريي
 ـارز يبرا سپس. كند يخوددار پاها تيوضع  ـ هـر  يابي  از كي

 سـه  افتـادن  سكير و استاتيك دايناميك، تعادل يها شاخص
 داوطلبـان  ها، تست شروع از قبل. شد انجام زير شرح به تست

 فـرا  را تعادل كنترل نحوه دستگاه صفحه يرو قهيدق 1 مدت به
  .شوند آشنا تست نجاما نحوه با تا گرفتند

 انجام هنگام .ديناميك و استاتيك تعادل تست انجام نحوه
 ثابـت  و شـده  قفل پا زير دستگاه صفحه كياستات تعادل تست
 پا زير دستگاه صفحه كيناميد تعادل تست در كه يحال در بوده
 ميتنظ ـ قابل صفحه يآزاد زانيم. بود نوسان داراي و شده آزاد
 ثبـات  حـداكثر  از صـفحه  يآزاد درجه همطالع نيا در كه بوده
 ثبـات  حداقل با و شده شروع) يآزاد درجه نيتر كم (6 سطح
 دو هـر  يط در. شود مي ختم) يآزاد درجه نيتر شيب (1 سطح

 خواسـته  داوطلـب  از كيناميد و كياستات تعادل شيآزما نيا
 دايـره  مركـز  در نوسـان  تـرين  كم با را COP ي نقطه كه شد يم

 ـ هر. كند حفظ توريمان صفحه در هشد داده شينما  ايـن  از كي
 ثانيـه  15 ي فاصله با ثانيه 20 مدت به بار هر و بار 3 ها تست

 ـ يها شاخص شيآزما انجام يط در. شد انجام استراحت  ،يكل
 سه نيانگيم اساس بر تعادل يخارج -يداخل و يخلف -يقدام
  .ديگرد نييتع ماريب تلاش بار

ــوه ــام نحــ ــاخص تــــست انجــ ــر شــ ــ خطــ   ادنافتــ
(Falling risk index)  :تــست هماننــد تــست ايــن انجــام 

 ـر زانيم آن يط در و است دايناميك  يرو فـرد  افتـادن  سكي
 ـر برنامـه  طور هب كه دستگاه صفحه  جهـات  تمـام  در شـده  يزي
 ـتغ آن يكيالكتر موتور توسط  ـ تيوضـع  ريي  ـارز دهـد  يم  يابي

 و تر فيضع تعادل از يحاك بالاتر نمرات كه يا گونه هب شود، يم
 تكـرار  بـار  سـه  زين تست نيا. باشد يم افتادن سكير شيافزا
 ـثان 15 تست، بار هر نيب كه يحال در هيثان 20 مدت به شده  هي

 از آمده دست هب شاخص نيانگيم. بود شده داده قرار استراحت
 نيـي تع داوطلـب  افتادن سكير شاخص عنوان هب تلاش بار سه
  .ديگرد

 ـ يهـا  شاخص نيانگيم. ها داده تحليل و تجزيه روش  ،يكل
 ـا تعـادل  يطرف و يخلف -يقدام  ـپو و ستاي  ـ هـر  در اي  از كي

 ـآزما گروه سه داوطلبان  گـروه  و ژنـوواروم  ژنووالگـوم،  يشي
 تعـادل  شـاخص  كـردن  استاندارد جهت افراد قد بر ابتدا كنترل
 قـد  بـا  شده نرمال يها داده نيانگيم سپس و ]23[ شده ميتقس

 كنتـرل  و ژنوواروم ژنووالگوم، يشيآزما گروه سه در داوطلبان
 نـان ياطم بيضـر  بـا  طرفه كي ANOVA يآمار روش توسط

 وجـود  صـورت  در. گرفت قرار زيآنال مورد >05/0α و% 95
 آشـكار  يبـرا  Tukey آزمـون  از ها، گروه نيب دار يمعن تفاوت
 ـآزما يها گروه نيب يدار يمعن سطح كردن . شـد  اسـتفاده  يشي
 مورد يآمار زيآنال انجام يبرا 17 نسخه SPSS يآمار افزار نرم

  .گرفت قرار استفاده
 

  جينتا
 گـروه  سه در دختر داوطلب 90 شركت با حاضر ي مطالعه

 نيانگيم. شد انجام نرمال گروه و ژنوواروم ژنووالگوم، نفره 30
 ـيجمع يها يژگيو) اريمع انحراف(  وزن و قـد  سـن،  شـامل  يت

 شـده  داده اننـش  1 جدول در يشيآزما گروه سه در داوطلبان
 ـ يآمار تفاوت كه) 1جدول (است  ـ يدار يمعن  يهـا  گـروه  نيب
ــآزما ــر از يشي ــايمتغ نظ ــيجمع يره ــشاهده يت ــنگرد م  دي

)05/0P>.(  
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 يها  داوطلبان در گروهيتي جمعيرهايمتغ) SD(ن يانگيسه مي مقا.1جدول 
  ژنووالگوم، ژنوواروم و كنترليشيآزما

  ريمتغ
  كنترل

  ) نفر30(
  ژنووالگوم

  )ر نف30(
  ژنوواروم

  ) نفر30(
  )3/6 (6/52  )9/11 (1/59  )9/7 (6/55  )لوگرميك(وزن 

 )7/14 (2/163 )1/15 (9/160 )6/15 (1/160  )متريسانت(قد 
  )3/1 (5/21  )9/1 (4/21  )8/1 (5/22  )سال(سن 

  
 3 و 2 يها جدول .ايستا و پويا تعادل هاي شاخص مقايسه

 ـپو و ستايا دلتعا يطرف و يخلف -يقدام ،يكل يها شاخص  اي
 نـشان  كنترل و ژنوواروم ژنووالگوم، يشيآزما يها گروه در را
 يدار معنـا  تفـاوت  كه داد نشان ها شاخص نيا سهيمقا. دهد يم

 يشيآزما يها گروه تعادل يخلف يقدام و يكل يها شاخص نيب
 يطرف تعادل شاخص شيافزا كه يحال در. ندارد وجود مختلف

ــرل تيوضــع دو هــر در ــا كنت ــا دلتع ــپو و ستاي  گــروه در اي
 كه د،يگرد مشاهده كنترل گروه به نسبت ژنوواروم و ژنووالگوم

   .)>05/0P( بود دار يمعن ژنوواروم گروه در تنها شيافزا نيا
 شاخص دهنده نشان 4 جدول .افتادن خطر شاخص مقايسه

 ـآزما يها گروه در افتادن خطر  و ژنـوواروم  ووالگـوم، ژن يشي
 ـا سهيمقا. است كنترل  شيافـزا  كـه  داد نـشان  هـا  شـاخص  ني
 ژنوواروم يشيآزما گروه در افتادن خطر شاخص در يدار معنا

  .)4 جدول (كنترل گروه به نسبت

در ) سك افتادنيشاخص ر÷متريقد فرد به سانت(نرمال شده با قد افراد ستا، يت اي در وضعيخلف-ي و قدامي، طرفي تعادل كليها شاخص) SD(ن يانگي م.2جدول 
  ان شده استي ب10- 2ب ي كه با ضريشي آزمايها در گروه يشي آزمايها هگرو

 P value  ) نفر30(ژنوواروم  ) نفر30(ژنووالگوم ) نفر30(كنترل   ستاي اتعادل

  )12/0 (38/0  )21/0 (42/0)11/0 (35/0  يتعادل كل
† p=0.25 
‡ p=0.45  
¥ P=0.54  

  )08/0( 25/0  )19/0 (29/0)09/0 (25/0 يخلف-يتعادل قدام
† p=0.47 
‡ p=0.83  
¥ P=0.38  

  )11/0 (22/0  )13/0 (19/0)08/0 (15/0  يتعادل طرف
† p=0.13 
‡ p=0.03*  
¥ P=0.77  

  . ژنوواروم با ژنووالگوميسه گروه هايمقا = ¥ ژنووالگوم و كنترل، يسه گروه هايمقا= † ژنوواروم و كنترل،  يسه گروه هايمقا= ‡         
 

در ) سك افتادنيشاخص ر÷متريقد فرد به سانت(نرمال شده با قد افراد ا، يت پوي در وضعيخلف-ي و قدامي، طرفي تعادل كليها صشاخ) SD(ن يانگي م.3جدول 
  .ان شده استي ب10- 2ب ي كه با ضريشي آزمايها گروه

 P value  ) نفر30( ژنوواروم) نفر30( ژنووالگوم  ) نفر30( كنترل  ستاي اتعادل

  )35/0 (36/1  )69/0 (54/1  )39/0 (39/1  يتعادل كل
† p=0.25 
‡ p=0.45  
¥ P=0.54  

  )28/0 (97/0  )48/0 (11/1  )01/1 (26/0  يخلف-يتعادل قدام
† p=0.47 
‡ p=0.83  
¥ P=0.38  

  )34/0 (95/0  )23/0 (80/0  )20/0 (75/0  يتعادل طرف
† p=0.13 

‡ p=0.03*  
¥ P=0.77  

  . ژنوواروم با ژنووالگوميسه گروه هايمقا = ¥ ژنووالگوم و كنترل، ي گروه هاسهيمقا= † ژنوواروم و كنترل،  يسه گروه هايمقا= ‡
  

 كه با يشي آزمايها  در گروهيشي آزمايها در گروه) سك افتادنيشاخص ر÷متريقد فرد به سانت(نرمال شده با قد افراد ) SD(سك افتادن ين ريانگي م.4جدول 
  .ان شده استي ب10-2ب يضر

  ) نفر30( ژنوواروم  ) نفر30( ژنووالگوم  ) نفر30(ترل كن
  سك افتادنيشاخص ر

78/0) 24/0(  71/0) 29/0(  95/0) 20/0(  
P Value † P=0.07 ‡ P=0.03* ¥ P=0.08 

  . ژنوواروم با ژنووالگوميسه گروه هايمقا = ¥ ژنووالگوم و كنترل، يسه گروه هايمقا= † ژنوواروم و كنترل،  يسه گروه هايمقا= ‡
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  يريگ هجيبحث و نت
 پوسچر كنترل نوسانات كه داد نشان مطالعه نيا هياول جينتا

 مبـتلا  افراد در ايپو و ستايا تيوضع دو هر در يطرف جهت در
 ـا در افتـادن  سكير و افتهي شيافزا ژنوواروم يتيدفورم به  ني

 ـ طـور  هب كنترل گروه به نسبت افراد  افتـه ي شيافـزا  يدار يمعن
 مشاهده يخلف يقدام و يكل تعادل يرو يريتاث چيه اما است،
  .  دينگرد

 بـدن  BOS ي محـدوده  در COG حفـظ  رونـد  كـه  تعادل
 ـارز يهـا  شاخص از يكي عنوان به اغلب شود يم فيتعر  يابي
 ـ بـرده  كـار  هب يتحتان اندام كرد عمل  بـودن  دارا و ]9[ شـود  يم
 ـح و يضـرور  يموضوع سالم تعادل كنترل ستميس  يبـرا  ياتي

. ]24،5[ اسـت  روزمـره  يها تيفعال هنگام بيآس از يريجلوگ
 بـه  واكنش در پوسچر در راتييتغ جاديا و تعادل كنترل يتوانائ

 ـنظ نيسـنگ  يبـدن  يها تيفعال هنگام بدن به وارده يروهاين  ري
 ـد بيآس ـ از يريجلـوگ  يبـرا  يورزش يها تيفعال  بـدن  يدگي

 اثـر  يمختلف مطالعات منظور نيهم به. ]17،16[ است يضرور
 ـپو و ستايا تعادل بر پا مچ صلمف يها يتيدفورم  يبررس ـ را اي
 بـر  ژانـو  يهـا  يتيدفورم اثر كه يحال در ،]26،25،13[ اند كرده
 قرار توجه مورد تر كم ايپو تيوضع در خصوص هب تعادل كنترل
 تر شيب يوقت خود تياهم خصوص هب موضوع نيا. است گرفته
 ـ زانو يها يتيدفورم ميباش متوجه كه دهد يم نشان  خـصوص  هب

 شيافـزا  بـا  راه هم كه بوده عيشا اريبس مسن افراد در ژنوواروم
  . ]27[ است شانيا در افتادن سكير

 مفـصل  يراسـتا  راتييتغ كه داد نشان حاضر مطالعه جينتا
 موجـب  كـه  اسـت  قادر خود يخود هب فرونتال صفحه در زانو
 ـ تعادل خوردن برهم  ـا يطرف  ـپو و ستاي  بـه  مبـتلا  افـراد  در اي
 نوسانات كه يحال در گردد، زانو مفصل در ارومژنوو يتيدفورم
 و يدار يپـا  و شـده  كنترل يخوب هب تاليساژ صفحه در پوسچر
 كه رسد يم نظر هب. است دهينگرد اختلال خوش دست فرد ثبات
 ژنـوواروم  بـه  مبـتلا  افـراد  در داخل طرف هب LOG ييجا هجاب
 ـا. گردد شانيا در پوسچر نوسانات شيافزا موجب تواند يم  ني

 كـه  دارد مطابقـت  همكـارانش  و Haim يهـا  افتهي با موضوع
 وزن متقارن و نرمال عيتوز تواند يم زانو يتيدفورم دادند نشان

 وزن متقارن ريغ عيتوز نيا كه ]28[ دهد رييتغ مفصل نيا در را
 ـ خـود  فرونتال صفحه در  نوسـانات  شيافـزا  عامـل  توانـد  يم

 كـه  رسـد  يم نظر هب. ]11[ گردد پا مچ و زانو مفصل در پوسچر
 پوسچرال يثبات يب شيافزا موجب وزن نامتقارن عيتوز شيافزا
 ـمكان ريتـاث  كاهش قيطر از  و ران مفـصل  load/unload سمي
 در كـه  گـردد  يم پا مچ مفصل در يجبران يگشتاورها شيافزا
  . ]11[ دارد راه هم به را پوسچرال نوسانات شيافزا تينها

 از آن مفاصــل و اپــ در ســالم و يعــيطب ســاختار وجــود
 در LOG حفــظ در پــا قيــدق و ســالم كــرد عمــل اتيضــرور
 افـراد  كـه  است داده نشان مطالعات. ]29[ است BOS محدوده

 يبرا پا مچ ياستراتژ از معمول طور هب پا نرمال ساختار يدارا
. ]30[ كننــد يمــ اســتفاده BOS محــدوده در LOG يدار نگــه
 چـرخش  موجـب  ارومژنـوو  يتيدفـورم  كه يجائ آن از نيبنابرا
 و تـالار  سـاب  مفصل شنيپرون به آن ليتبد و پا ساق يداخل

 ـا لذا ،]31[ شود يم وزن تحمل تيوضع در پا يانيم مفاصل  ني
 يبرا پا كرد عمل رييتغ موجب تواند يم پا يساختارها در رييتغ

 افـراد  كـه  اسـت  داده نشان مطالعات. ]32[ گردد تعادل كنترل
ــرون يدارا ــچرخ ب ــ يدگي ــرونپ اي ــا شني ــانات يدارا پ  نوس

 در تعـادل  كنتـرل  رونـد  جـه ينت در كه بوده يتر شيب پوسچرال
 بر. ]7[ كند يم اختلال خوش دست را ايپو و ستايا يها تيوضع

 شـاخص  شيافزا سميمكان كه رسد يم نظر هب ها افتهي نيا اساس
 در كننـده  شـركت  ژنـوواروم  به مبتلا داوطلبان در يطرف تعادل
 يناش ـ يليتحم يدگيچرخ برون ليدل هب تواند يم حاضر مطالعه

 ـا يزانو مفاصل در ژنوواروم از  ـدل نيهم ـ بـه . باشـد  شاني  لي
 و پـا  ساختار در رييتغ ليدل هب شانيا در تعادل كنترل ياستراتژ

 نوسـانات  شيافـزا  عامـل  شـده  تيپرون يپا كي به نآ ليتبد
 شده فرونتال صفحه در تعادل شاخص شيافزا و پوسچر يطرف
  .است

 از افـراد  يكـرد  عمـل  تحـرك  و تعـادل  كنترل در اختلال
 ـ افـراد  خـوردن  نيزم و افتادن بر موثر ياصل عوامل  باشـد  يم

 ژنـوواروم  رينظ زانو يها يتيدفورم وجود گريد طرف از. ]33[
 كـه  يا گونـه  هب شده، زانو مفصل يراستا خوردن هم بر موجب

 دهـد  قـرار  ريتـاث  تحـت  را بدن تعادل كنترل كرد عمل تواند يم
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 يدارا افـراد  كـه  داد نشان زين ما مطالعه از حاصل جينتا. ]10[
 ـر شاخص از زانو ژنوواروم %) 6/34 (يبـالاتر  افتـادن  سكي
 شيافـزا  ليدل هب تواند يم كه برخوردارند، كنترل گروه به نسبت

 ـ جهت در جاذبه يروين گشتاور  و زانـو  يرو يخـارج  يداخل
 گـشتاور  اثـر  شيافـزا  موجـب  كـه  ،]19[ باشـد  يتحتان اندام

 زانو مفصل يرو فشار مركز تيوضع رييتغ ريتاث تحت آدداكشن
 ـ توانـد  يم ادداكشن گشتاور شيافزا نيا. ]28[ گردد  ـ هب  يراحت

 افـراد  در خـصوص  هب تعادل كنترل روند خوردن هم بر موجب
 عمـده  مشكلات از افتادن معمول طور هب كه يكسان گردد، مسن

 را شانيا روزمره يزندگ تيفيك كه يا گونه هب ]27[ است شانيا
  . ]34[ دهد يم قرار خود ريتاث تحت
 ـ و افتـادن  شاخص كه داد نشان حاضر مطالعه جينتا  نيزم
 ـ زانـو  ژنـوواروم  بـه  مبـتلا  جوان دختران در خوردن  طـور  هب
 ـم به توجه با كه باشد، يم كنترل گروه از تر شيب يمشخص  زاني

 كـه  رسـد  يم نظر به ]18[ جوانان در يورزش يها بيآس يبالا
 ـا شيافـزا   ـ شــاخص ني  بــر مـوثر  عوامــل از يك ـي توانــد يم
 افـراد  در افتـادن  شـاخص  شيافـزا . باشد يورزش يها بيآس

 مربوط يها افتهي به توجه با و ژنوواروم يتيدفورم يدارا جوان
 ـا كـه  دهد يم نشان شانيا يطرف تعادل كنترل در اختلال به  ني

 و يبـدن  يها تيفعال نگامه يجسم يها بيآس معرض در افراد
 يبرا يتعادل ناتيتمر از استفاده لزوم و ]5[ دارند قرار يورزش

 ـ را يورزش يها بيآس وقوع از يريگ شيپ  ـ يورآادي  كنـد  يم
 مطالـب  انيم در شده انجام يبررس به توجه با رحاله  به. ]35[
 شـاخص  رابطـه  يبررس ـ يبـرا  يا مطالعـه  چيه ،يعلم منابع و

 افـراد  در يحت, باشد ينم دست در زانو يها يتيدفورم و افتادن
 از هم و ]36[ ژنوواروم يتيدفورم از هم معمول طور هب كه مسن

 ـ رنـج  خـوردن  نيزم و افتادن يبالا سكير  از. ]27[ برنـد  يم
 يورزش ـ يهـا  بيآس ـ بـر  موثر عوامل نيا از يكي كه يجائ آن
 ـ ايپو تعادل خصوص هب تعادل كنترل تيفيك  نيبنـابرا  باشـد  يم

 بـا  افـراد  از دسته نيا يبرا يتعادل ناتيتمر برنامه زيتجو ملزو
 موجـب  افتـادن  خطـر  كـاهش  و ]4[ كـرد  عمـل  بهبـود  هدف
 ـفعال هنگـام  وارده يها بيآس از يريجلوگ  يورزش ـ يهـا  تي
  . ]35،15[ ديگرد

 ارزيـابي  دقيـق  روش: مطالعـه  انجام در موجود مشكلات
 بـا  كـه  شـد با مي X-Ray ي وسيله هب واروس و والگوس زاويه
 روش ايـن  از افـراد  سلامتي خطر و روش اين هزينه به توجه

 زانو واروس و والگوس زاويه مشاهده، روش با و نشد استفاده
  .شد ارزيابي
 ژنووراوم يتيدفورم وجود كه داد نشان حاضر مطالعه جينتا
 ـ جهت در پوسچر نوسانات شيافزا موجب  يخـارج  -يداخل

 ـا تعـادل  كنترل تيوضع دو هر در  ـپو و ستاي  ـگرد اي  بـا  و دهي
 ـر شيافـزا  موجـب  يطرف تعادل كنترل روند در اختلال  سكي
 نظر به ها افتهي نيا به توجه با. گردد يم خوردن نيزم و افتادن

 انجـام  هنگـام  زانـو،  يتيدفـورم  بـه  مبـتلا  افـراد  كـه  رسد يم
 ـن كـه  يورزش ـ يهـا  تيفعال رينظ تحرك پر يها تيفعال  بـه  ازي

 ـپو تعادل كنترل يبرقرار  ـچيپ ياي  در واره هـم  هـستند،  يا دهي
 ـپ نيبنـابرا . دارنـد  قـرار  يجـسم  يدگيد بيآس معرض  شنهادي

 يهـا  تيفعال به ورود از قبل افراد از دسته نيا يبرا كه شود يم
 گـردد  زيتجو تعادل كنترل آموزش ينيتمر يها برنامه ،يورزش

 هنگام يورزش بيآس جاديا از تعادل كنترل روند بهبود ضمن تا
 حـال  هر هب. ديآ عمل هب يريجلوگ يبدن ناتيتمر گونه نيا امانج
 فيط با و تر بزرگ يا جامعه در مطالعه نيا كه شود يم شنهاديپ

 نآ جينتـا  بتوان تا رديگ انجام مسن افراد جمله از تر عيوس يسن
  .داد ميتعم زين يتيجمع تر شيب يها گروه به را

  
  يقدردان تشكر و

 و يپژوهش و يآموزش معاونت يمال تيحما با مطالعه نيا
 بـه  و انجـام  سمنان يپزشك علوم دانشگاه انيدانشجو يكار هم

. ميكن يم يقدردان ها تلاش نيا از مانهيصم كه است دهيرس اتمام
 كيميـا  هـا  خـانم  سـركار  ستيوتراپيزيف همكاران از طور نيهم

 خديجـه  و آراني داداشي ليلا زاده، داداش ليلا احمدي، نثار جان
 يگـام  جينتـا  نيا به يابي دست در قيدق يابيارز با كه سرشين
  .ميگزار سپاس برداشتند موثر
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Introduction: Any disturbance in balance control procedures may increase the risk of injury during sport 

activities. Knee deformities such as genu valgum and genu varum may perturb the line of gravity passing 
the lower limb joints and so disturb dynamic and static balance indices.  This study was designed to 
investigate the effects of genu valgum and genu varum deformity on the static and dynamic balance indices. 

Material and Methods: A total of 90 non-athletic female university students were assigned in one of the 
three experimental groups; normal knee (n=30), genu varum (n=30) and genu valgum (n=30), according to 
their knee conditions. Static and dynamic overall stability index (OSI), anterior-posterior stability index 
(APSI), medial-lateral stability index (MLSI) and falling risk were evaluated three times by Biodex balance 
system, and the average of each index were recorded. 

Results: No significant difference was seen between groups in term of dynamic and static OSI and APSI, 
while significant lower stability was found in the genu varum group compared to normal groups in term of 
dynamic and static MLSI (p<0.05). A significant increased in falling risk was also seen in genu varum 
group, compared to the normal group (p<0.05). 

Conclusion: The results showed that mechanical disturbance due to the genu varum deformity may 
perturb the medial-lateral balance indices in both static and dynamic situations. This may indicate that genu 
varum deformity may increase the normal postural sway in the medial lateral direction and increase falling 
risk as well. 
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