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  ده يچك

 ـز يها نهيهز ليباعث تحم يكرد عضلان از اختلال عمل يكمردرد ناش: سابقه و هدف  ـ  ادي  ـ. شـود  يدرمـان م  افتني
 ـ . است قاتياز اهداف تحق يكيموثر به منظور بررسي تغييرات فعاليت عضلات  يها روش  يهدف مطالعه حاضـر بررس

 يرو) AB( "بـا هـم   معضـلات شـك   يانقباض هم نيتمر"و) AH("فرو بردن شكم به داخل نيتمر"مدت اثرات كوتاه
در مردان مبتلا به كمـردرد   كياستات ستادهيا فيتكل كيكمر در  يانحنا زيو نMVC(RMS%( عضلات تنه يفراخوان

  .بود ياختصاص ريغ
 ـبا م يراختصاصيمرد مبتلا به كمردرد مزمن غ 30متقاطع،  ينيبال ييكارآزما قيدر يك تحق: ها مواد و روش  نيانگي

گروه  2گروه كنترل و  كي(يساده و در دسترس به سه گروه با تعداد مساو يبردار به روش نمونه) 95/27±43/4( يسن
 ـكمـر و ن  ينحنـا دهنده، ا ثبات ناتيقبل و بلافاصله بعد ازتمر. شدند ميتقس)مداخله  ـالكتروم زي از  يسـطح  يوگرافي

  .ثبت شد يكرد عمل فيتكل كيزمان در  صورت هم هعضلات تنه ب
 ـ تيدار در فعال يكاهش معن ABعضلات لوكال و در  تيفعال شيافزا) AH(بدون لود، در :ها يافته هـا   گلوبـال  يبرخ

 ـكـاهش فعال  AHبـا اعمـال لـود در    ) P=001/0(مشاهده شـد    ـكـاهش فعال  ABلوكـال و در   تي  ـگلوبـال د  تي  دهي
  .)P=004/0( افتياهشو با لود ك شيدرجه افزا 2كمر  ي، انحناAHدر بدون لود بعد از).P=004/0(شد

 يگـذار  اثر ييتوانا ،يراختصاصيغ فيتكل كيانتقال به  تيمدت با قابل دهنده كوتاه ثبات نيهر دو تمر:گيري نتيجه
  .بود ABانحنا موثرتر از  يرو AHبدن را داشتند كه اثر  تيوضع يرو جهيكمر و در نت يعضلات تنه و انحنا يرو

  
مبـتلا   مارانيكمر، ب ي، انحنا"شكم با هم يانقباض هم نيتمر"، "فرو بردن شكم به داخل نيتمر": هاي كليدي واژه

  .يوگرافيالكتروم ،يراختصاصيبه كمردرد مزمن غ
  

  مقدمه
مبتلا  مارانيكرد عضلات ب اختلال در عمل دييبا توجه به تا

، اخـتلالات  ]1[كمـردرد مـزمن توسـط مطالعـات مختلـف      به 
از علل  يكيرا امروزه  يعضلان مبالانسيا ايماسكولواسكلتال 

 ـ كمردرد خـاطر در دو دهـه    نيبـه هم ـ . آورنـد  يبه حساب م
 ورتص ـ ينـات يتمر يبر رو يا و عمده ندهيتمركز فزا كيرياخ

 ـ   گرفته است كه هدف از آن  نيها، مخاطب قـرار دادن ثبـات ب
 نـات يبه عنـوان تمر  ناتيتمر نيا. كمر است هيدر ناح يسگمان

  :021kahrizis@modares.ac.ir                                       Email -82884555:نمابر  021-82884511:تلفننويسنده مسئول،  *
 17/10/1392:تاريخ پذيرش15/11/1391 :تاريخ دريافت
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شوند و  يدر نظر گرفته م يكنترل حركت ناتيتمر ايدهنده  ثبات
ها، بهبود كنتـرل نروماسـكولار، قـدرت و تحمـل      هدف از آن

در ثبات تنه  يتعدادي از عضلات تنه و لگن است كه نقش مهم
در درمان هستند  كردهايرو نيتر و لگن بر عهده دارند و از مهم

 Abdominal"فــرو بــردن شــكم بــه داخــل" نيتمــر ]2،3[

Hollowing(AH)  شـدت   و كـم  يشامل انقباضـات اختصاص ـ
 ـيعضله شـكم   نيتر يداخل  Transverse يعضـله عرض ـ  يعن

Abdominis (Tra) ــت و اولـ ـ ــار ر نياس ــونيب و  چاردس
و  يعضله را به طور اختصاص ـ نيتلاش كردند كه ا ارانشهمك

 ـشكم بـه فعال  يعضلات سطح ريمجزا از سا . ]4[ وا دارنـد  تي
 ـآموزش و تقو ريتاث يدر مطالعات متفاوت بعداً  ياختصاص ـ تي
از :قـرار گرفتـه   يمتنوع مورد بررس ـ يها تيضله در فعالع نيا

 نانهيب شيپ يتيكنترل وضع ]5[جمله در ستون فقرات بدون لود 

(Anticipatory) ]6[ستون فقرات يسگمان نيو در ثبات ب ]7[ .
عضـلات شـكم بـا     يهم انقباض ـ"نيتمر ن،يتمر نيدر مقابل ا

انقباض مطرح شده است كه  Abdominal Bracing (AB)"هم
 ـا. ]8[كنـد   يشكم با هم را مطرح م وارهيهمه عضلات د  كـه  ني

 يدارد، به درسـت  ياديز عمناف واقعاً نياز دو نوع تمر كيكدام 
ثبات موثرتر  يرا برا AHنيتمر ،برخي تمرين. ستيمشخص ن

از محققان معتقدند كه چـون   گريد ياما برخ] 4،9،10[دانند  يم
نـدارد،   يكيمكـان  تيشكم مز يعضله عرض ياختصاص نيتمر

 "عضـلات شـكم بـا هـم     يانقباض ـ هـم " نيآن تمـر  يبه جـا 
اتفاق  يعيهم به طور طب زمرهرو يرا كه در كارها) ABنيتمر(
 ـ هيافتد، را توص يم عـلاوه بـر مبحـث اخـتلال     .]11[كننـد   يم

 ـكرد عضلات در كمـردرد، تغ  عمل  ريكمـر از مقـاد   يانحنـا  ريي
جـا كـه ارتبـاط     از آن. شود يم دهيد مارانيب نيدر ا زين يعيطب
 ـثبات ستون فقرات مثـل ز  يهارواحديز نيب يكينزد واحـد   ري

 يو عصـب ) ها گاماني، لستون فقرات( رفعالي، غ)عضلات(فعال 
 يعامل مهـم در سـلامت   كيستون فقرات  يوجود دارد، انحنا

ابزار  كيزيو ن يروزمره زندگ يها تيستون فقرات و انجام فعال
ــال يهــا مهــم در درمــان موضــوع،  نيــدر ا. ]12[ اســت ينيب

دارنـد كـه    ياظهار م يبرخ: اختلاف نظر وجود دارد نيمحققنيب
 ـ يتتفاو وجـود   يافـراد سـالم و كمـردرد    نيدر لوردوز كمر ب

 ـ   گـر يد يندارد، اما گروه دو گـروه تفـاوت    نيمعتقدنـد كـه ب
 يدر حال حاضر اطلاعات اندك ]13-15[وجود دارد  يا عمده
افراد سالم  يدر مورد رفتار ستون فقرات كمر يمتناقض يو حت
 يهـا  تيخاص مثل اتخاذ وضع طيدر شرا يكمردرد مارانيو ب

دهنـده   ثبـات  نـات يتمر ريتاث زيو ن ياثرات لود محور اييطولان
امـر، فقـدان    نيا ليازدلا يكي. وجود دارد يكمر يانحنا يرو

 ـ  يانحنـا  يريگ اندازه يمناسب برا يهاابزار از . باشـد  يكمـر م
 ـ يبسـتگ  مطالعات به عدم هم يجمله برخ  ـزاو نيب فلكشـن   هي

از حركت  متفاوتي، الگوها]16[يعضلات كمر تيو فعال يكمر
 و سـالم  يافراد كمردرد ينشسته برا تيدر وضع يفقرات كمر

 ـو زاو يعضـلات كمـر   تيفعال نيب فيضع يبستگ ، هم]17[  هي
 ـ  يبستگ ، هم]18[تنه و ران  نيب يكل پوسـچر كمـر و    نيبـالا ب
 ـفعال و Muyor JM انـد  اشـاره كـرده   ]19[يعضـلات كمـر   تي

كمـر در   يانحنـا  يبه بررس ـ يا در مطالعه) 2013(همكارانش
 يا سواران حرفه دوچرخه نيب ستادهينشسته و ا تيوضع نيچند

ــراد غ ــو اف ــكار  ري ــه    ورزش ــد ك ــان دادن ــد و نش پرداختن
 يتطـابق خاص ـ  ،يكمر يبا صاف كردن انحنا يسوار دوچرخه

افراد دامنه فلكشـن   نيكه ا يكند طور يم جاديدر فقرات كمر ا
 تيكمر در وضـع  يدارند اما انحنا يدر فقرات كمر يتر بزرگ

  ].20[ است افتهين يرييها تغ آن ستادهيا
مـدت در   يدهنـده كوتـاه و طـولان    ثبـات  نـات يتمر اثرات

. شـده اسـت   يمطالعات مختلف با اهداف گوناگون بارها بررس
تر مورد توجـه قـرار    كم يپوسچر كمر يها بر رو آن ريتاث يول

 ـاز ا يگرفته است و بعض  ـمطالعـات اثـرات ا   ني  نـات يتمر ني
و Bresselانـد از جملـه   دهيها را در افراد سالم سنج دهنده ثبات

و ABگـزارش كردنـد كـه در افـراد سـالم     ) 2012(همكارانش
همه  تيشوند، سطح فعالبال اگر در آب انجام  سيسو ناتيتمر

به طـور   پ،يو ابداكشن ه AH يبرند ول يعضلات تنه را بالا م
شـكم را فعـال    يو عضلات تحتان دوسيف يعضله مولت يانتخاب

اثر  سهيبا توجه به فقدان مطالعات در رابطه با مقا ]21[كنند  يم
كمـر در   يعضلات تنه و انحنـا  تيفعال يرو AB وAH نيتمر
مـزمن، هـدف مطالعـه     يراختصاصيمبتلا به كمردرد غ مارانيب

  :بود ريحاضر پاسخ به سه سوال ز
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قابل انتقال به  يا سهجل كينيمدت تمر اثرات كوتاه ايآ -1
  باشد؟ يم يراختصاصيغ فيتكل كي

عضلات  يفراخوان يا جلسه كيمدت  كوتاه نيتمر ايآ -2
 ـباشـد، كـدام    نيدهد؟ و اگر چن رييتواند تغ يرا م  ـاز ا كي  ني
  موثرتر است؟) ABايAH ( ناتيتمر

را  يكمر يتواند رفتار انحنا يم يا جلسه كينيتمر ايآ -3
كدام  باشد نيدهد؟ و اگر چن رييتغ يدر طول اعمال لود محور

  .كاهش انحنا را دارند؟ ايشيافزا ييتوانا)ABايAHنيتمر(كي
 

  ها مواد و روش
متقـاطع   ينيبـال  ييمطالعه كارآزما نيا يطراح :ها يآزمودن

 بيساده بود كه پس از تصـو  يريگ شده و با نمونه از نوع كنترل
اخلاق  تهيكم دييمدرس و تا تيدانشگاه ترب قاتيتحق تهيدر كم
مزمن كه  يراختصاصيمرد با كمردرد غ ماريب 30 يرو ،يپزشك
علــت  چيهــ ودرد را گــزارش كـرده   خــود كمـر  خچـه يدر تار
ها ذكر نشـده و در زمـان انجـام     آن يماريدر مورد ب يمشخص

 ـهـا بـر اسـاس مق    حـداكثر درد آن  ايآزمون درد نداشته   اسي
تر بود، انجام  كم ايدو (Visual Analog Scale VAS) يداريد

 ـدرگ يهـا  افراد در در صورت مثبت بـودن تسـت  . گرفت  يري
 ـو  كياتيعصب س ـ  شـتن دا ،ياعصـاب انـدام تحتـان    ريسـا  اي

سـتون   يفقرات، سابقه جراح ـستون  يساختار يها يهنجار نا
و ضربات حاد، مصـرف دارو، تـب و    يفقرات، سابقه شكستگ

بعـد از در نظـر گـرفتن     تيدر نها. شدند ينفس حذف م يتنگ
انتخـاب شـده بـه پزشـك      مـاران يفوق، ب يخروج يارهايمع

 ـشدند تـا پـس از تا   يمتخصص ستون فقرات ارجاع داده م  ديي
وارد  ياختصاص ريمبتلا به كمردرد مزمن غ مارانيفقط ب شان،يا

  .مطالعه شوند
 ميتقس ـ يگروه مسـاو  3به  يها به صورت تصادف يآزمودن

را انجـام   AH نـات يتمر بار كينفر از افراد  10در واقع : شدند
 ـ   آن يقبل و بعد رو يها يابيدادند و ارز يم شـد   يهـا انجـام م

 ـwash outدوره كيسپس بعد از   ـ(شستشـو   اي ) يا هفتـه  كي
، آمـوزش داده شـده   نياز حـذف اثـرات تمـر    نـان ياطم يبرا
 يقبل و بعد رو يها يابيارز را انجام داده و مجدداABًناتيتمر

و  AB ابتدا مداخله ينفر بعدAH (10گروه. (شد يها انجام م آن
نفر   AB (10گروه(راانجام دادند  AHمداخله wash out بعد از

 ـيتمر چيه مانده يقبا ). گـروه كنتـرل  (دادنـد   يرا انجـام نم ـ  ين
آورده ) 1(در جـدول   روههر سـه گ ـ  كيدموگراف اتيخصوص

مراحل  يشده است بعد از شرح كامل به افراد در موردچگونگ
لازم، مشخصـات   يهـا  نامـه  انجام آزمـون و پركـردن پرسـش   

و انجـام   يسـاز  مراحل آمـاده .ديگرد يافراد ثبت م كيدموگراف
  :بود ريمطالعه به شرح ز

سـازي پوسـت    در آغاز كار، بعد از آماده:يگرافويالكتروم
 ـمرده يها زائد و سمباده بافت يشامل زدودن موها آن  ي، چرب

 يكيالكتر تيسپس ثبت فعال. شد يو ضد عفوني م زيبا الكل تم
با استفاده ) دست غالب(و تنه در سمت راست  يعضلات شكم

با (Ag/Agcl)نقره ديازجنس كلر( ياز پنج جفت الكترود سطح
 ـ يليم10قطر   ـيم 20-10دو الكتـرود   نيمتر و فاصله ب متـر   يل

 ـسـاخت شـركت ب  ( انجـام  ) (Biometric Co. UK)كسيومتري
و در  يعضـلان  يبرهايف يبا راستا يها موازالكترود. گرفت يم

 يعضـله عرض ـ : محل عضلات مورد مطالعه چسـبانده شـدند  
 ـما/يشكم  ـ لي  Transverse Abdominus/ Internal) يداخل

Oblique TrA/ IO) خار خاصره  نييو پا مترداخل يسانت 2در
 ـ، عضـله ما ]19[لگـن   يفوقان يقدام  External) يخـارج  لي

oblique, EO) تـر از نـاف بـر     خـارج  يمتر يسانت 10-13در
لگن وصل  يفوقان يكه ناف را به خارخاصره قدام يخط يرو

ــ ــتق  يمــــ ــله مســــ ــد و عضــــ ــكم ميكنــــ   يشــــ
 (Rectus Abdominis, RA) 3خـارج و   يمتـر  يسـانت  2در 

ــانت ــالا يسـ ــر بـ ــولت يمتـ ــاف و مـ ــف ينـ ــر دوسيـ   يكمـ
 (MF) (Multifidus)يخـارج زائـده خـار    يمتـر  يسانت 2در 
 يمتر يسانت 3در Erector Spine (ES)،يمهره پنجم مهره كمر
 ـ.]7،21[يمهره سوم كمر يخارج زائده خار بـه   نيالكترود زم

  .شد يمچ دست راست بسته م ديلوئيزائده است
 ـعضلات به ا تيثبت فعال يبرا يوگرافيالكتروم دستگاه  ني
، ]21[ لـوهرتز يك450تـا   20بانـد   يپهنـا : ديگرد ميشرح تنظ

 يهـا  گناليهرتز، نسبت حذف س 1000 يبردار فركانس نمونه
 ـتحل. )هرتـز  60بل در  يدسCMRR )96مشترك  يهـا  داده لي
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 Data LOG ليتحل ستميدر س يوگرافياز الكترومخام حاصل 

انجام گرفت و از (Biometrics Ltd, UK) كسيومتريافزار ب نرم
 150 يبـا پنجـره زمـان   ( RMS Root Mean Square)پارامتر

  .ها استفاده شد استخراج داده يبرا هيثان يليم
هـر   يها بـرا  كردن داده زينرمالا يبه ذكر است كه برا لازم

در هر عضـله طبـق    (MVC) يعضله، از حداكثر انقباض اراد
  .استفاده شد ]11[گيل و همكاران  روش مك
جفت  كياز  يكمر يانحنا يابيبه منظور ارز .كمر يانحنا

ــگر  ــيب(حســـ ــنج شـــ ــيالكترول) ســـ ــدل يتـــ   مـــ
 0725(Model, Fredericks Co., USA) يريگ با دامنه اندازه 

 ـاستفاده شد قطر هـر  درجه ±80هيزاو و  12از حسـگرها   كي
 ـسنج قادر بود با ارز بيش. بودند متر يليم 3/5ها آن يپهنا  يابي

 هيزاو نيانگيم Dolan و لگن طبق روش كستورا هيتفاضل زاو
. ]23[دهـد   شيافزار نما نرم قيكمر را محاسبه و از طر يانحنا

 ـ تاليمحدب در صفحه ساج يطبق منابع، انحنا  يبا علامت منف
 ـ. شد يمقعر دو با علامت مثبت در نظر گرفته م يو انحنا  شيپ

 قـبلاً  هافزاري ك سنج با استفاده از برنامه نرم بياز مطالعه هر ش
 يريپـذ  شد و سپس تكـرار  برهيبود كال هبه اين منظور، تهيه شد

 رانشـان داد % 80 يبـالا  ICC جيشد كه نتا يريگ هر دو اندازه
)05/0P< (هـاي بـه عمـل آمـده در طـي       چنين در بررسي هم

گيـري در   كه خطاي اندازهچندين مرحله آزمايش،مشخص شد
  .باشد درجه مي 1-5/0هر حسگر بين 

جلسه آمـوزش   كيقبل و بلافاصله بعد از  .مطالعه مراحل
كمـر   يعضـلات و انحنـا   يفراخوان ،يعضلات شكم ناتيتمر
 يهـا  قـه يجل دنيبـا پوش ـ (بـه فقـرات    ياعمال لود محور يط

قرار دادن ثبات سـتون فقـرات در    ريتحت تاث يبرا) مخصوص
كننـده،   حذف اثر گشـتاور خـم   زيراه با اغتشاش و ن هم فيتكل
الكترودهاي در شـروع جلسـه ابتـدا،   . شد يريگ ندازها انزم هم
هـاي   سـنج  لكترود زمين روي عضلات تنه و شيبكننده و ا ثبت

 ـ ارزيابي ه شـد  ه شـرح داد كننده اندازه انحناي كمر به ترتيبي ك
 ـسپس حداقل و حداكثر فعال.روي بدن افراد چسبانده شدند  تي

ميوگرافي روبا استفاده از سيستم الكت (MVC) عضلات مربوطه
 يهـا بـرا   ياسـتراحت، آزمـودن   قـه يدق 15شد، بعد از  يثبت م

عضـلات   تيزمان فعال ثبت هم(قبل از مداخله  يها يريگ اندازه
آماده ) يبا و بدون اعمال لود محور فيتكل نيكمر ح يو انحنا

  .شدند يم
 سـتاده يهـا در حالـت ا   ياز مداخلات تمريني، آزمودن قبل

را ) گرم(360از جنس پارچه با وزن ناچيز  يا قهيجل لكس،ير
راه  بار به هـم  قرينه در جلو و عقب بود و يك بيج 4يكه دارا
به ، )لوگرميك 12در مجموع (در هر جيب  لوگرميك 3هاي  وزنه

بـار   يـك  وبه سـتون فقـرات    يعنوان حالت اعمال لود محور
 يحالـت بـدون اعمـال لـود محـور      يديگر بـدون وزنـه بـرا   

. كردنـد  حفظ مـي  هيثان 7را به مدت  تيوضع نيپوشيدند وا مي
 ـ  يترتيب دو حالت ذكر شده به صورت تصادف . شـد  يانجـام م

، بـر  )وزن بـدن فـرد  % 18حـدود  ( يلـوگرم يك 12انتخاب بار 
بود كه نشان داد كه وزنه مناسـب و   لوتيمطالعه پ جيس نتااسا
مبتلا به كمـردرد   مارانيدر ب ياعمال بار محور يبرا يخطر يب
  .باشد يم

 دهنده كمر ثبات ناتيتمر. معضلات شك ناتيآموزش تمر
) AHوAB (كه در گروه آزمون قـرار   ييها يآزمودن يفقط برا

ها تـا   يتوسط آزمودن ناتيانجام تمر. داشتند، آموزش داده شد
 نيكرد كـه تمـر   يم دايپ نانيكه محقق اطم افتي يادامه م ييجا

 نيهر دو تمر. شد يشود سپس ثبت انجام م يانجام م يبه درست
خـم   يبه پشت بـا زانوهـا   دهيخواب( crock lying تيدر وضع

شـروع   ياسـتاندارد بـرا   تياين وضـع  رايشد ز يانجام م) شده
 شـن يلكسيبـوده و باعـث ر   يكمـردرد  مـاران يدر ب هـا  نيتمر

  .شود يم يعضلات شكم
 ـبعد از  يكـي از تمرينـات بـه صـورت      ح،يصـح  يريادگي

شد آن را به صورت، سه  استه ميتصادفي انتخاب و از افرادخو
 ـثان 10كه هر انقباض بـه مـدت    ييتا 10ست  نگـه داشـته    هي

بعـد از  . هر ست انجـام دهنـد   نياستراحت ب قهيدق 2شد با  يم
. شـد  يآموزش داده م يمداخله بعد whash outهفته دوره كي

 پايــان انجــام هريــك از مــداخلات تمرينــي مجــدداً      در
ضعيت ايستاده با و بدون اعمال لود محوري ها در و گيري اندازه

  .شد يمثل قبل از مداخله بلافاصله تكرار م قاًيدق
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ــرا ــه  يب ــرل مداخل ــروه كنت ــط   يا گ ــد و فق ــام نش انج
همانند گروه آزمون انجام شد،  قاًيقبل و بعد دق يها يريگ اندازه

شدن مـدت زمـان    يدوثبت، معادل سپر نيالبته فاصله زماني ب
 ـم( نـات يوانجام تمر يريادگي بـه دوگـروه   ) قـه يدق 45 نيانگي

  .آزمون بود
فرو بـردن  " نيتمر: شكم يعضله عرض ياختصاص نيتمر

اسـاس   بـر . Abdominal Hallowing (AH)"شكم به داخل
 دبكيوفيب كي. آموخته شد) 1999(و ژول  چاردسونياصول ر
 ـكنترل حركات كمر و گرفتن ف يبرا يفشار از انقبـاض   دبكي

 ـوفيب. شكم استفاده شد يعضلات عرض  40تـا   يفشـار  دبكي
 ـشد و ز ياز هوا پر م وهيمتر ج يليم  ـ   ري گرفـت   يكمـر قـرار م

 اكيليايهم سطح بخش فوقان دبكيوفيب يانيطوري كه بخش م
 ـوفيمحقق ب ن،يتمر نياز موقع انجام ا. كرست قرار گيرد  دبكي

 شيافـزا  وهيمتر ج يليم 5از  تر شيكرد تا ب يرا كنترل م يفشار
 يعضـله عرض ـ  حيكه انقبـاض صـح   يزمان. فشار نداشته باشد

عضـلات   يانقباض راه با حداقل هم آن هم تيفعال نيبهتر(شكم 
شـد تـا انقبـاض را نگـه     ها خواسته  دست آمد، از آن هب) گريد

شـان را   نفـس داشـته باشـند و   كيتميزمان تنفس ر دارند و هم
بعـد از  . كنند نيانقباض مطلوب را تمر نيو ا ]8[حبس نكنند 

 ـدر نها نات،يتمر حيصح يريادگياز  نانياطم  2سـت بـا    3 تي
هر ست انجام شده و بلافاصله بعـد از آن،   نياستراحت ب قهيدق

  ].9[ شد يثبت انجام م
 Abdomial Bracing عضـلات شـكم   يانقباض هم نيتمر

(AB) تيها در وضع ياز آزمودنCrock lying شـد  يخواسته م 
 ـلوردوز خف(كنند دايكمرشان پ ينرمال برا تيوضع كيتا  ) في

 هيزاو كيشد تا عضلات كمر را در  يها خواسته م سپس از آن
 يسـع  يمنقبض كنند بـه عبـارت  ) دور تا دور شكم(درجه 360

كـه بـه صـورت طبيعـي      يكنند در حـال  كيتا كمر را بار دننك
 ـاز  نيدر طـول تمـر   ]24،25[كننـد   يتنفس م  ـوفيب كي  دبكي
از انقباض  دبكيف افتيدر زيكنترل حركت كمر ون يبرا يفشار

ها و تكرار مشابه با  تعداد ست. دياستفاده گرد يعضلات شكم
  ).1شكل . (]8،26[ بود يقبل نيتمر

 ـكمر و فعال يانحنا زمان ثبت هم .1 شكل  ـالكنروم تي در  يسـطح  يوگرافي
  )يلوگرميك 12( يهمراه با  اعمال لود محور كياستات ستادهيا تيوضع

  
 افزار با استفاده از نرم يآمار ليو تحل هيتجز .يآمار زيآنال

SPSS 05/0 يدار يدر سطح معن 0/17ورژن P<  انجـام شـد .
هـا   داده عينشان داد كه توز رنفيآزمون كولموگروف اسم جينتا

 ـاول بعد از  نياز حذف اثر تمر نانياطم يبرا. نرمال است  كي
]. 27[ متقاطع اسـتفاده شـد   ليو تحل هياز تجز wash out دوره
ها با محاسبات مناسب، از لحاظ آماري  روش، اگر داده نيدر ا
اول در دوره  نيدار نبـود نشـانگر آن بـود كـه اثـر تمـر       يمعن

دو گروه بـا هـم    يها داده نيرفته است و بنابرا نيشستشو از ب
بـر روي   يبعـد  ليو تحل هيشدند به عبارت ديگر تجز ختهيآم

  .ديانجام گرد AB در گروه نفر 20و AH نفر درگروه 20
گروه مطالعه  3كمر هر  يو انحنا يوگرافيالكتروم يها داده

ــروه ( ــرل AH ،ABگ ــون تحل ) و كنت ــتفاده ازآزم ــا اس ــب  لي
. شدند سهيبا هم مقا) One way ANOVA(جانبه  كيانسيوار

قابـل   ريغ يفرد يها يژگيخاطر و هنمودكه ب يادآوريديالبته با
 ـترومالك يها داده يبرا اد،يافراد وتنوع ز نيكنترل ب از  يوگرافي

كروسـكال   يهـا  آزمـون (استفاده شد كيرپارامتريغ يهازيآنال
ــ ــ -و مــن لكاكســونيو س،يوال و  Kruscal-wallisيتنــيو وي

WilcoxoneوMann-Withney U(.  
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  نتايج
. يا نـه يزم يهـا ريآزمون كنتـرل همسـان بـودن متغ    جينتا

مثل سن، وزن، قـد، مـدت و شـدت درد،     ياتيخصوص سهيمقا
سـه گـروه    نيب ينشان داد كه اختلاف معنادار يضخامت چرب
  ).1جدول ) (>32/0P(وجود ندارد
 ـفعال يبر رو يا جلسه كينياثر تمر  ـالكتروم تي . يوگرافي

در  AHنيجلسـه تمـر   كيها نشان داد كه به دنبال  داده زيآنال
 ـ شي، افـزا )يخال قهيجل( يبدون لود محور تيوضع  يدار يمعن

ــوان ــع  يدر فراخـــــ ــلات موضـــــ  TrA/IOيعضـــــ
)001/0P<(وMF)02/0P< (ـكه تغ يوجود داشت در حال   ريي

، )2جـدول (عضلات گلوبال مشاهده نشد  تيدر فعال يمعنادار
فقـط   يبا لـود محـور   ستادهيا تي، در وضعAHبعد از مداخله 

 ـدر فعال يدار يكاهش معن وجـود داشـت    TrA/IOعضـله   تي
)004/0P< .(   به دنبـال مداخلـهAB  بـدون لـود    تيدر وضـع

 ـدر فعال يدار يكاهش معن ،يمحور  ESو )  >RA  )02/0Pتي
)004/0P< (ـتغ جيشد اما ه ـ دهيد  در عضـلات   يمعنـادار  ريي
 ـاما در ا. نشد دهيد) EO MF, TrA/IO( گريد مداخلـه در   ني

 ـ   يبا لود محور تيوضع  ـدار در فعال يفقـط كـاهش معن  ESتي
)007/0P< ( مشاهده شد) 2جدول(.  

  
  خصوصيات دموگرافيك افراد شركت كننده در مطالعه .1جدول 

  متغيرها
 AHگروه

 نفر 10

  ABگروه
  نفر10

 گروه كنترل
 P value  نفر 10

   =65/0P 28  ± 6/0  28±3/3 27±6/6  )سال(سن 
174/9  )سانتي متر(قد  ± 5/3 7/0±9/172  6/6 176/1± 53/0P=   
   =43/0P ±69/7 4/2  7/66±8/6±8/656/9  )كيلوگرم(وزن
0/91 )معيار ديداري درد(درد  2/4± 1/1 2/5± 0/1 2/9 ± 96/0P=   

2/49/1±3/43/7 )سال(مدت كمردرد  ±3/6 5/1± 29/0P=   
   =79/0P ±2/139/6±13/5 2/5±4/136/9 )ميلي متر(ضخامت چربي ناحيه شكم تحتاني

Abdominal Hollowing (AH), Abdominal Bracing (AB).  
  

 در بين سه گروه) كيلوگرمي 12(در تكليف با و بدون لود محوري  RMS(%MVC)مقايسه ميزان تغييرات :  2جدول 

 P value  گروه كنترل AB گروه AH گروه عضلات        حالات مختلف تكليف

RA 02/0* 02/0 ± 53/0  -9/0±03/0 -01/0±07/0 بدون وزنه  P =  
  = P 0/ 8 15/0 ± 31/0 03/0±7/0 -01/0 ±55/0 با وزنه  

EO 18/0 - 04/0 ± 04/0 5/0±09/0 33/0±1/0 بدون وزنه P =    
  = P    75/0 - 02/0 ± 05/0  -09/0±04/0 1/0±08/0 با  وزنه  

TrA/IO 0/ 001** 3/0 ± 6/0 -1/0±5/0 5/2±09/0 بدون وزنهP = 

= P 2/0 ± 16/0 -2/0±3/0 -7/1±52/0 با وزنه    **004/0  

MF 02/0* -1/0 ± 09/0 2/0±3/0 33/1±33/0 بدون  وزنه=P    
  P = 3/0 -98/0 ± 15/0 -4/0±4/0 2/0±3/0 با وزنه  

ES 004/0** -03/0 ± 45/0 -8/1±07/0 -16/0±34/0 بدون وزنه P = 

    P=007/0** -02/0 ± 05/0  -1/2±28/0 33/0±27/0 با وزنه  
Abdominal Hollowing (AH), Abdominal Bracing (AB),*:pvalue<0.05,**: pvalue <0.001 
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  و همكاران

و  ي لود محور

ضلات شكم و 
 نيتمـر  حيصح

، AH مداخلــه 
 آن بـا توجـه   
. ال بهبود يابـد 

 افتنـد يدر) 20
) عضلات شكم 

حركت ( ابديل 
 ـف ـم   دفورواردي

زارش كـرد در   
 ـل عضـلات   تي

28.[  
ــ  ــا بررسـ  يبـ

 شيعـث افـزا  
شـود   يم ياخل

 ]29.[  
توجه شـد كـه   

 ـدن  وزنـه   كي
دهنـد،   ينجام م
لگن  يخلف لت

و بـدون   دك آزا  
 ـ ي از  تـر  شيب
مطالعه عضـله   
هـا   تيوضـع  ا ـ
دار كـاهش   يعن

از  يناش ـ ـوان 
 شـان يمطالعـه ا 

  .ست
زمـان بـا     هـم 

cro ــه شــكم ،ب
 ـت كنـار د   وار،ي

زهرا يعقوبي     

بدون ايبا ( فيل

عض يفراخوان يو
مداخله و انجام ص
مطالعــه، بعــد از

و متعاقب شيزا
ود ثبات سگمنتا

07( همكارانش 
ياختصاص نير
انتقال نيبه تمر ي

سـميـد كـه مكان  
Ste )2007 (گـز

عالدهنـده، ف  ـات 
8[ابدي يم ينسب ش

ــارانش ن ـــ زيـ
با AHني  تمـر  

دا ليما شكم و 
اردند يخارج ل

But )2007(مت ،
د كردن و رساند

انجAHجام مداخله
ليكه منجر به ت د
را بـه سـبك ت

ي عضـلات كمـر    
نياما در ا ]30[

يـها  از گروه ك
رمعيبه صورت غ

تـرا ب ييسـو  هـم  
ه در مچ ـت چنان

بار بوده ا يدار ه
گزارش كرد كه 
ook lyingتيـع

با ساپورت تادن

                   

مرتبط با نوع تكل
  . ت

مدت مداخله رو
بسته به نوع م ن

مط نيــدر ا. ســت
M  وTrA/IO افز

رو لات انتظار مي
و Tsao Hلعه 
تمر( يا جلسه ك
يراختصاصيغ ف
كردنـ دييها تا آن

 ]9[.evens VK

ثبـ نـات ي از تمر  
شيافزا ي سطح
ــاو و همكـ يشـ

نشان دادند كـه 
يعضلات عرض
ليامت عضله ما

tler HLمطالعه  

بلند تيفعال يرد
زمان با انج را هم

E ابدي يم شيافزا
 ـفعال يكه وقت  تي
دهنـد تمـام ي م

[ كنند يم تيفعال
كيچيرا در ه ير

به ABني در تمر
عـدم ه نيعلت ا

ام مطالعه دانست
نگه نيح ينيتمر

Chant )2009(
 AH  وضــ 4در

ستي چهارزانو و ا

                   

كمر، م ير انحنا
است) وع مداخله

م اثرات كوتاه
نيتمر اثرات. كمر

اس مــاريوســط ب
MFعضلات تيعال

ه نقش اين عضلا
مطال نيهمسو با ا

كينيه اثرات تمر
فيتواند به تكل ي
آ يها افتهي). زو
هستند كيلاست

فراد سـالم بعـد
نسبت به يوضع

ــان منش دهقـ
يولتراسونگوراف

ع وارهيضخامت د
برضخا يريما تاث

نيا برخلاف
افراد كمردر يقت
ر يلوگرميك 8/3

EOعضله  تيعال

يشود در حال ي
انجام AHجام

ف يعضلات شكم
EO دا يمعن رييتغ

شان نداد اگرچه
ع ديكرد، شا داي
اوت روش انجاف

ت يهاجام مانور
thapetch P

ــه جــام مداخل
نشستن ده،يخواب

                 .
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انج
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..يفراخوان يرو

 ـ. كمـر  ي زاو نيب
ود نداشت بنـابر

نش ANOVAزيال
 ـ     يدار ياوت معن

يد يــود محــور
نشان داد يمرين

ـدون لـود محـو
بدون تير وضع

حـدو(شد دهي د
ــور ــاه يد مح ك

AB يتغ ســتنتوان
2.(  

در) برحسب  درجه
dominal Hollow

  حنا

يـمـدت و   كوتـاه
ت تنـه بـا انقبـا

B(ضلات شـكم

وضع كيبه  واند
انتقال يكمردرد

نيجالب توجه ا ن
كمر را يت انحنا

يعضـله و تغ  يان

دهنده ر ثبات ني

يانحنـا  يبر رو
وجو يدار يت معن

آنا.  مشابه بودند
ـه و كنتـرل تفـا

ــ  ــدون ل ــا و ب ب
 گروه مداخله تم

بـا و بـ تيضـع  
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ــود ــال ل ــا اعم

Bنيامــا تمــر). 
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ك"داد كه اثرات

عضـلات يكـرار
عض يانقباض و هم
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نيچن هم. دهد ري

توانست يتصاص
فراخوا). 2مودار
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 سه گروه تفاوت
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و گـروه مداخلـ
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A در هـر دو وض
.شد دهيدار د ي
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و) AH(عضله  ك
ingمشابه  ت،يع

نسبت به تمر يص
رييعضلات را تغ 

اخت نيمدت تمر
نم(دهد رييجه تغ

مد كوتاه ريتاث

 

ياثر تمر
انحناي كمر
سه گروه در

دو نيدادكه ب
كمــ يانحنــا
<05/0(نشد

AHدر گروه 

يمعن راتييتغ
اف كييمحور

ــه، 02 درج
افييدار يمعنــ
د يدار يمعن

سيمقا .2شكل 
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(AB و گروه ك
  

بحث
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 ـو حـداقل فعال TrA/IOدر تيفعال نيتر شيب  EOو  RAدر  تي
  و دهيــبــه شــكم خواب تيدر افــراد ســالم وضـع .مشـاهده شــد 
crook lyingليباعث تسـه  گريد يها تياز وضع بهترTrA/IO 

عضـلات   يآن، آنـاتوم  ليدل كيديشود شا يم AHنيتمر نيح
ــكم   ــت ش ــله راس ــه عض ــد چنانچ ــه ما  يباش ــبت ب ــنس  لي

 ـ  تر دارد، پس راحت كم ياتصالات عضلانيخارج تـوان   يتـر م
  .]31[كاهش داد  AHنيتمر نيآن را ح تيفعال

ــر ن  در ــه حاض ــمطالع ــله  زي ــداقل فعال RAعض ــح  تي
را داشت كه همسـو بـا   ) ABنيخصوص بعد از آموزش تمر هب(

 ـ . باشـد  يمChanthapetch Pمطالعه  ـرسـد موقع  يبـه نظرم  تي
شـكم   وارهيهمه عضلات د يانقباض عضله و هم نيا يكيآناتوم

 ـ يباعث پخش لود محـور  ن،يتمر نيبا هم در ا عضـلات   نيب
 ـفعال نيرا در ا RAعضله  تيفعالبه  ازيشده و ن  كياسـتات  تي

 ـ  يبـه نحـو  كاهش داده اسـت    ـ يكـه حت گـروه كنتـرل و    نيب
كه . نشد دهيد يعضله تفاوت نيا يمداخله در فراخوان يها گروه
  .]32[بود ) 2003(و همكارانش  Van Dieenبا كارهمسو

نشـان   گريهمسو با مطالعات د) 2009(و همكارانش  هال
 ـتنهـا   يراختصاص ـيبا كمـردرد مـزمن غ   يدادند در افراد  كي
از  يبعضــ(عضــلات شــكم  ياختصاصــ ريــغ نيجلســه تمــر

) طرفه، دراز و نشسـت  كيمثل پل زدن  ABينيتمر يها روش
 ـمرتبط با حركات بـازو تغ  فيرا در تكل TrAعضله  ريتاخ  ريي
كـاهش در   ABدر مطالعـه حاضـر، بعـد از     يول.]33[ دهد يم

 ـد) ES, RA(از عضلات گلوبال يتعداد يفراخوان شـد در   دهي
 ـنكرد و علت ا يرييتغ يعضلات موضع يكه فراخوان يحال  ني

  .باشدABيانتخاب شده برا نيخاطر نوع تمر هب دياختلاف شا
كـه  ) 2007(و همكارانش McGill Sمثل نياز محقق يبرخ
را مورد مطالعه قرار داده بودند،  ياختصاص ناتيتمر ياثرات آن

 يبـرا  سـتادن، يدر افـراد سـالم موقـع ا    ABمداخلـه   افتنديدر
كردنـد   شنهاديها پ آن. ثبات ستون فقرات موثرتر است شيافزا
 ـنبا يافـراد كمـردرد   يندارد و بـرا  يكيمكان تيمز AHكه   دي
 MVCاز  ينييبا درصـد پـا   يانقباض هم نينشود اما تمر زيتجو

 است دتريروزمره مف يها تيعضلات در طول فعال تيمانند فعال
]8[Maeo S  سـه يبـا مقا ) 2013(و همكارانشAH وAB  8و 

 ـفعال يرو گريد نيتمر عضـلات تنـه گـزارش كردنـد كـه       تي
 ـمثـل ما  وكـال عضلات ل ناتيتمر هيتر از بقموثر ABنيتمر  لي
همسـو بـا    ]34[و همكارانش  يزيكهر. كند يرا فعال م يداخل

بــار  شيكــه افــزا افتنــديدر ]35[ مطالعــه ارشــاد و همكــاران
ثبـات در سـتون فقــرات    جــاديا يهـا  از محـرك  يكييخـارج 

به ثبات  ازيآن، ن شيباشد و با افزا يبار م ياهرميرغم بازو يعل
  . ابدي يم شيفزاعضلات تنه ا يتيفعال هم قياز طر

و همكـارانش   Tsao Hاز محققـان از جملـه    گريد يبرخ
 ـتغ يبحث كردند كه در افـراد كمـردرد  ) 2008( در انـدازه   ريي

 ـ  TrAمحل مربوط به عضله   ـ  يدر قشـر حركت خـاطر   همغـز، ب
به سمت خلف و لترال ورتكـس اسـت كـه     COGمحل  فتيش

بـا   سهيافراد در مقا نيممكن است از علل نقص پوسچرال در ا
رسـد كـه در    يموضوع به نظر م نيطبق ا ]36[اشدافراد سالم ب

تكرار انقباضـات   يبخش اول توان يدر فازها يكمردرد مارانيب
 كيپلاست راتييتغ جاديا يبرا يعضلات موضع يو مهارت قيدق

 ـبهبود ثبات و كنترل پاسچرال مف نيو بنابرا يدر قشر حركت  دي
 نطبـق يبر اثر تمر يعضلات موضع تيدر فعال شيباشد كه افزا

 ي، بـرا )AB( يانقباض ـ هم نيتمر.باشد يم يمطالعه حاضر منطق
از  ياسـت و بـر اسـاس برخ ـ    يثبات سـتون فقـرات ضـرور   

عضله  ياختصاص نيو انجام آن را بعد از تمر هيمطالعات، توص
-Vera. دانند يموثر م يبخش توان يبعديشكم در فازها يعرض

Garcia FJ   كـه مداخلـه   ) 2007(و همكـارانشAH  وABرا 
كنترل حركت ستون فقرات و ثبات در مقابل اغتشاش در  يبرا

كـه   ABافراد سالم به كار بردند، گزارش كردنـد كـه مداخلـه    
شود، در كاهش  يشكم م وارهيدر عضلات د يباعث هم انقباض

اسـت   AHمـوثرتر از   يبه اغتشاشات ناگهـان  كينماتيپاسخ ك
]37[  .  

فقـرات   يانحنـا  شـكل . كمـر  يانحنـا  يها رو اثر مداخله
و عناصـر   يعضلات پشت و شـكم  يبه فراخوان يبستگ يكمر
و برنامـه   صيتشـخ  يدر انحنـا رو  رييتغ. دارد يكمر رفعاليغ

 ـتوانـد اثرگـذار باشـد و ا    يم يكمردرد مارانيب يدرمان در  ني
 نـات يتمر زياسـت كـه بـر طبـق مطالعـه حاضـر، تجـو        يحال

 يرو ريتـاث  جـه ينت دركمر و  يانحنا رييدهنده منجر به تغ ثبات
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در  شيدرجه افـزا  AH ،2به دنبال مداخله. ر فقرات شدپوسچ
 ،يلـود محـور   لـوگرم يك 12شد اما با اعمال دهيكمر د يانحنا
 ياما در افراد كمردرد. افتيكاهش  يدار يصورت معن هانحنا ب

 ـبه صاف شدن داشت چنان كه ا ليافراد تما نيلوردوز در ا  ني
بعـد از   ]38[ شده اسـت  گزارش زيگرنيموضوع در مطالعات د

درجـه   2بـا   يكمـردرد  مـاران يكمر در ب يانحنا AHمداخله 
 يشد و مشابه با رفتار انحنـا  كينزد يعيطب ريبه مقاد شيافزا
انحنا كـاهش   ،يدر افراد سالم، بعد از اعمال لود محور يعيطب
نشـان دادن  و همكارانش  Crommert ME].38،15،14[افتي

 ـاز فعال يسطوح متفاوت يعضله عرض  يهـا  تيرا در وضـع  تي
 ـا زيو ن. بر عهده دارد ستادهيدر پوسچر ا COMمتفاوت از   ني
بـا فلكشـن تنـه     يفشار داخـل شـكم   شيافزا قيعضله از طر
ــ ــه م ــان يمقابل ــد و زم ــناورها يكن ــه گش ــور يك و  يفلكس
ستون  يشوند در ثبات كل يمتوسط به تنه اعمال م ياكستنسور

 ـا نياست بنابرا دهكنن فقرات كمك در  يعضـله نقـش فعـال    ني
  ].39[بر عهده دارد  ستادهيپوسچر ا

 ـيطب يدو انحنا ريتاث) 2011(و همكاران  نتويپ و خـم   يع
و  يكمـردرد  مـار يب 30در AHنيانجام تمـر  نيشده كمر را ح
قـرار   يشكم مورد بررس يضخامت عضله عرض يسالم بر رو
نرمال قـرار دارد،   يكمر در انحنا يگرفتند كه وقت جهيداده و نت

آن در هر  تيفعال نيشكم و بنابرا يضخامت عضله عرض زانيم
 ـ يدار يتفاوت معن يول ابدي يم شيدو گروه افزا دو گـروه   نيب

مطالعه  نيا. شكم مشاهده نشد يضخامت عضله عرض رييدر تغ
 ـباشد كه سطوح فعال ينرمال كمر م يانحنا يايبرمزا يدييتا  تي

  . ]40[ دهد يم شيشكم را افزا يعضله عرض
اعمـال   نيكمر ح ـ يمتوجه شد كه انحنا) 2008( نيك مك

 ـانحنا تغ هيبسته به شكل اول يمحور يها لود  ـ ريي بـه   ابـد ي يم
 ـتما ،يعيطب ريتر از مقاد كم ينحناگر،ايعبارت د بـه صـاف    لي

 ليتما يمحور يبارها ريتر ز كيلوردوت يشدن دارد و انحناها
 ـعبور ن ريمس"رخاط را به افتهينيا هيدارند و توج شيبه افزا  روي

 Morlاست كه يدر حال نيا ]38[بحث كردند  "از ستون فقرات

F )2013 (بـه   تـر  شيب يعضلات كمر تيگزارش كرد كه فعال
كـه   يدر كارمندان .دارد تا نوع پوسچر كمر يبستگ فينوع تكل

مدت دارند، لـوردوز كمرشـان صـاف شـده و      ينشستن طولان
 ـفعال اهشك نيو ا ابدي يعضلات كاهش م تيفعال عضـلات   تي

قـرار   ريمختلـف تحـت تـاث    يها يمتفاوت از صندل يبا طراح
  ].41[  گيرد ينم

شد تا با اعمال  يمراحل آزمون سع نيمطالعه حاضر، ح در
 لهيوس ـ نيكننده كنترل شود تا بـد  هر نوع گشتاور خم نهيلود قر

 ـكه ممكن بود سبب تغ يعضلان تيهر نوع فعال  ـدر فعال ريي  تي
 ـتوان گفت كـه تغ  يم نيبراگردد بناشود، كنترل  يعضلان  راتيي

به نظر . است AHهاز اثرات مداخل يمشاهده شده در انحنا ناش
 يعضـله عرض ـ  يمداخله توانست بـا فراخـوان   نيرسد كه ا يم

كمر در هر دو حالت با و بدون لود  يانحنا تيوضع يشكم رو
 يخاطر پوسچرها هبيكمردرد مارانيب .موثر واقع گردد يمحور
 يناش ـ ياجتناب يرفتارها ايبه درد  يغلط، پاسخ تطابق يعادت

در طـول   يتر بزرگ يعضلان تياز ترس از درد و حركت فعال
 يفشـار  يدارند كه منجر بـه لودهـا   يزندگ يعاد يها تيفعال

مطالعه نشـان   نيا. شود يستون فقرات و بافت نرم ميبزرگ رو
از  ميرمسـتق يبـه صـورت غ   تواند يدهد كه چگونه پوسچر م يم

 ـتغ ABذكر شود كه با مداخله  ديبا. رديپذ ريمداخله تاث  راتيي
 ـو رونـد ا  تيخاطر ماه هب ديكه شا) 1نمودار(دار نبود  يمعن  ني

  .است تر شيمطالعات ب ازمنديمداخله باشد كه ن
  :شنهاداتيمطالعه و پ تيمحدود  -

 ـگ سر، لگن و جهت تياز عوامل از جمله وضع يبرخ  يري
 يهـا  مـورد مطالعـه، روش   تيها، اندازه جمع آن نسبت به ران

ــه ــگ نمون ــار يري ــزارا ،يو آم ــرا ياســتفاده از اب  يمختلــف ب
 ـ، رادMRI(لـوردوز كمـر    يريگ اندازه ، يسـاز  مـدل  ،يوگرافي

 ـگذارند و ن يم ريمطالعه تاث يها افتهييرو..)و نومترينكليا بـه   ازي
 ـمـدت ا  اثـرات كوتـاه   سميدرك مكان يبرا تر شيمطالعات ب  ني

احسـاس   يراختصاص ـيافراد كمردرد مزمن غ يبر رو ناتيتمر
 يهاروزمره كه لود گريد يها تيدر فعال نيعلاوه بر ا. شود يم

 ـ  يرو يبه مدت طولان يمحور شـود   يستون فقرات اعمـال م
 موسيموس،لاتيمثـل گلوتئـوس مـاگز    گـر يعضلات گلوبال د

هسـتند كـه    ميسـه  زين يكمر سيوكوستاليليو عضله ا يدورس
  .شود يم شنهاديپ زيكامل ن يابيارز يها برا آن تيثبت فعال
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نرمـال   يفـراوان انحنـا   يها تيمز خاطر هب. ينيبال كاربرد
مـدت انجـام    يطـولان  يهـا  برنامه ديبا يكمردرد مارانيكمر، ب

ــاث   ــا ت ــد ت ــال كنن ــه را دنب ــدگارتر راتيمداخل  يرا رو يمان
برگردانـدن كنتـرل    يبرا AHمداخله . پوسچرشان داشته باشند

در  ABو مداخله  يبخش توان هيسگمنتال در مراحل اول يعيطب
  .عضلات مناسب است يكنترل عموم يبرا يمراحل بعد

  
  تشكر و قدرداني

نامــه كارشناســي ارشــد  ايــن تحقيــق مســتخرج از پايــان
علـوم پزشـكي   تراپي است و با حمايت مـالي دانشـكده   فيزيو

مقاله مراتب  سندگانينو.دانشگاه تربيت مدرس انجام شده است
  .دارند خود از موسسه فوق اعلام مي يقدردان
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Short effects of two common stabilization exercise on back 
and abdominal muscle recruitment and lumbar curvature in 

non-specific chronic low back pain patients: a crossover 
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Introduction: The purpose of this study was to investigate shorts effects of two common stabilization 

exercises the Abdominal Hollowing (AH) and the Abdominal Bracing (AB) on abdominal and back muscle 
recruitment and behavior of lumbar curvature in static standing tasks. 

Materials and Methods: In this crossover randomized clinical trial study (RCTs), 30 male (mean age 
27/7) with NS-CLBP by convenience sampling were randomlly allocated to 3 equal size groups (2 
interventions and one control group). Before and immediately after stabilization training (AH and AB), 
lumbar curvature and surface EMG activity from abdominal and back muscle was simultaneously recorded, 
in functional task that contain static standing with and without axial loading (12kg weight). 

Results: In static standing without axial loading, high EMG activity of local muscle was observed in the 
AH group and a significant reduction in erector spine (ES) and rectus abdominis (RA) activity in the AB 
groups. Meanwhile, in regards with axial loading, a reduction of TrA/IO in the AH groups and aslo ES with 
RA in the AB groups was seen (P<0.05).Lumbar curvature was surprisingly increased 2 degree after AH 
intervention and significantly decreased with axial loading (P<0.05). 

Conclusion: Short effects of stabilization training with transferred to untrained tasks have ability to 
effect on curvature and sequentially on posture. 

 
Keywords: Abdominal hollowing, Abdominal bracing, Lumbar curvature, Posture, Chronic low back 

pain 
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