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Purpose: Core stability is the ability of the lumbo-pelvic complex to prevent spinal 

instability and restore balance after a perturbation. Therefore, the aim of the current review 

was to investigate the effect of Core stability exercises in people with neuromuscular 

deficiency of the trunk .

Methods: In this study, a systematic review was conducted to investigate the effect of core 

stability exercises in people with neuromuscular deficiency of the trunk through searching in 

Google Scholar, PubMed, Scopus and Science Direct databases as well as in Persian 

databases Google Scholar, Megapaper, Irandoc, Magiran, Academic Jihad Scientific 

Information Center, Medilib, Iran Medex and Iran Science and Technology Research Institute 

with key words  “Core stability exercises” or “core stability training” or “core stability 

endurance” or “trunk stability” or “core strengthening exercise” or “trunk resistance exercise” 

and “trunk dysfunction” or  “trunk deficit “or  “Neuromuscular deficiency of the trunk”   from

2000 to May 2025 reviewed 

Results: In the literature search, a total of 140 articles were found, and after removing the 

similar ones, 13 articles were selected for the present study from among the articles that were 

closely related to the topic under investigation. 

Conclusion: Based on the studies reported in the current research, it can be concluded that 

Core stability exercises have a positive effect on people with trunk neuromuscular defects. 

Therefore, it is recommended to sports coaches and teachers, physiotherapists and health 

officials to use Core stability exercises as an efficient and effective method to improve trunk 

neuromuscular defects and also to prevent the occurrence of trunk disorders in healthy 

people. However, due to the limitations observed in the present review, therefore, caution 

should be taken in drawing general conclusions from this study. 
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: یک مطالعه مروری نظام مند تنه یعضلان ینقص عصب مبتلا بهدر افراد   یثبات مرکز  ناتیاثر تمر

4، مائده عرب نرمی3، محدثه رستمی2پریسا صداقتی، 1حمید ذوالقدر

ب  پیشگیری   ی برا  یلگن-ی کمر  مجموعه  ییتوانا   مرکزیثبات    هدف: و    ی ثبات  یاز  فقرات  از    بازیابیستون  پس  ک ی تعادل 

بنابراین هدف از مطالعه مروری حاضر بررسی اثر تمرینات ثبات مرکزی در افراد مبتلا به نقص عصبی عضلانی    است.  اغتشاش

 تنه بود. 

مند به بررسی اثر تمرینات ثبات مرکزی در افراد مبتلا به نقص عصبی عضلانی تنه  در این مطالعه، مروری نظامی:  روش بررس

پایگاه های اطلاعاتی   های  و همچنین در پایگاه  Science Directو    Google Scholar  ،PubMedاز طریق جستجو در 

فارسی گوگل اسکالر، مگاپیپر، ایرانداک، مگیران، مرکز اطلاعات علمی جهاد دانشگاهی، مدلیب، ایران مدکس و پژوهشگاه علوم  

واژه کلید  با  ایران  فناوری  مرکزی"های  و  ثبات  مرکزی"،  "تمرینات  ناحیه  تنه"،  "تمرینات  مقاومتی  تمرینات  "،  "تمرینات 

 ی شد.بررس  2025تا مه   2000از سال  "اختلال تنه"،  "نقص عصبی عضلانی تنه"،  "نقص تنه" و  "تقویتی تنه

ز میان مقالاتی که ارتباط بسیار  مقاله دریافت شد که پس از حذف موارد مشابه، ا  140در جستجوی متون، مجموعا    ها:  یافته

 مقاله برای مطالعه حاضر انتخاب شدند.  13نزدیکی با موضوع مورد بررسی را داشتند، 

برمبنای مطالعات گزارش شده در تحقیق حاضر می توان نتیجه گرفت که تمرینات ثبات مرکزی دارای تاثیر  گیری:  نتیجه  

اس  تنه  عضلانی  عصبی  نقص  دارای  افراد  در  حوزه  مثبت  مسئولین  و  ها  فیزیوتراپیست  ورزش،  معلمین  و  مربیان  به  لذا  ت. 

به عنوان روشی کارآمد و موثر برای بهبود نقص های عصبی عضلانی تنه و   سلامت توصیه می شود از تمرینات ثبات مرکزی 

ناحیه تنه در افراد سالم جامعه نیز بهره گیرند. ام ا با توجه به محدودیت های  همچنین در جهت پیشگیری از بروز اختلالات 

 مشاهده شده در مطالعه مروری حاضر، بنابراین در نتیجه گیری کلی از این مطالعه باید با احتیاط عمل کرد. 

ثبات مرکزی، نقص عصبی عضلانی تنه، پیشگیری از آسیب  لمات کلیدی: ک

          sedaghati@guilan.ac.ir  ،ORCID: 0000-0003-3105-7520  ، پریسا صداقتی مسئول:  نویسنده

رشت، دانشگاه گیلان، دانشکده علوم ورزشی، گروه آسیب شناسی ورزشی و حرکات اصلاحی آدرس:  
گیلان، رشت، ایران گروه آسیب شناسی ورزشی و حرکات اصلاحی، دانشکده علوم ورزشی، دانشگاه    دکتری تخصصی، -1

رزشی، دانشگاه گیلان، رشت، ایران گروه آسیب شناسی ورزشی و حرکات اصلاحی، دانشکده علوم و  ،دانشیار -2
دانشگاه گیلان، رشت، ایران رزشی، گروه آسیب شناسی ورزشی و حرکات اصلاحی، دانشکده علوم و  ،دانشجوی دکتری -3
رزشی، دانشگاه گیلان، رشت، ایران گروه آسیب شناسی ورزشی و حرکات اصلاحی، دانشکده علوم و  دانشجوی کارشناسی ارشد، -4

 مقدمه 

استوانه    کیدر مرکز بدن به عنوان   (Coreی )مرکز  هیناح

شود که عضلات شکم    ینظر گرفته م  جفت عضله در  29با  

در پشت،   ینیسر  عضلات اطراف ستون مهره ها و  جلو،  در

کمربند    افراگم ید عضلات  و  لگن  کف  عضلات  و  سقف  در 

عضلات نه تنها به ثبات ستون    نیدر کف قرار دارند. ا  یلگن

و   لگن  عملکرد  رهیزنجفقرات،  م  یحرکات    ، کنند  یکمک 

برخ به  ها  یبلکه  قسمت  اندام    گرید  یاز  و    یفوقانمانند 

بر ا  زین  یتحتان است   نیمرتبط هستند.  اشاره شده  اساس، 

تغ مکان  راتییکه  به    یمرکز  ه یناح  کیدر  منجر  احتمالاً 

ب  راتییتغ  یبرخ ی م  یعضلان  یعصب   یالگو  یریکارگه  در 

درنت ها  جهیشود.  تحتان   ی قانفو  یاندام  ز  یو  حد   یادیتا 

 یمرکز  هی ناح  یعضلان -یو عصب  یک یعوامل مکان  ریتحت تأث

ه یکند که ثبات ناح یم انیب ی. پنجاب(1، 2) بدن قرار دارند

طر  یمرکز تثب  قیاز  ها  تیادغام  ستون    یکننده  فعال 

تثب )عضلات(،  ها  تیفقرات  )ستون    رفعالیغ  یکننده 

عصب  کنترل  و  م  یفقرات(  تج  یحاصل  و   نیا  عیمشود 

 یرا برا  ه یناح  نیا  ی مهره ا  نیب  ی عوامل کنترل دامنه حرکت

ی م  نیافراد تام  ی و ورزش  یروزمره زندگ  یها  تیانجام فعال

همکاران  Kibler.  (3)  کند مرکز(4)  و  ثبات  به   ی،  را 

توانا تنه رو  نیو همچن  تیکنترل موقع  ییعنوان   یحرکت 

تعر پاها  و  تول  فیلگن  امکان  که  کنت  د،یکرده  و  رل انتقال 

فعال  روین  نهیبه در  را  حرکت  ی حرکت  رهیزنج  یها  تیو 

و    منی انجام ا  ی . ورزشکاران برا(4)  کند   یفراهم م   کپارچهی

ورزش تعادل کاف   یموثر حرکات  به  مرکز  ،یخود  و   یثبات 

ی ناهماهنگ  ای . ضعف  (5)  دارند  ازی ن  یعضلان  یکنترل عصب
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ن ناکارآمد  یم   ،یمرکز  هیاحدر  به  منجر   یالگوها  یتواند 

و    یدگ یکش  ،ی جبران  یحرکت  یالگوها  ایمناسب    یکتحر

همگ  یعضلان  یفعال  شیب که  آس  یشود  به   بیمنجر 

مرکز(6)  شود  یم   یعضلان ثبات  ناش  ی.  از   ینامطلوب 

که   (7)  عضلات تنه است  یحرکت   یکنترل ناکاف  ای   فیتضع

از استفاده   یناش  یها بیفشار و آس جادیمنجر به ا تواندی م

ر یغ یهاب یکه آس اندافته ی در ن. محققا(8) از حد شود شیب

دل  یتماس  فقدان    لیبه  با  همراه  بالا  سرعت  با  حرکات 

فعال  یسازآماده   یعضلان   یهماهنگ  ی واکنش  یهات یو 

م رخ  عضلات  م(9)  دهندی نامناسب  تصور  که    ی.  شود 

نقش  یعضلات مرکز یعضلان  یمجدد عصب  نیو تمر تیتقو

و د  یمهم  به ستون فقرات  ثبات  بازگرداندن  به    جه ینت  ردر 

 مطالعات.  (6)  مرتبط با درد دارد  یثبات  یحداقل رساندن ب

م برا  ینشان  بدن  اگر  طولان  یدهند  وضع  یمدت   تیدر 

و    یدگیعضلات دچار کش  یبعض   رد،یقرار گ  ینامطلوب قامت 

کوتاه  ی بعض ا  یم   ی دچار  با  را  خود  و   تیوضع  نیشوند 

است که در عضلات   یبه شکل   قیتطب نیدهند. ا  ی م  قیتطب

و در عضلات طرف مقابل ضعف و    یعضلان  یشده سفت  وتاهک

ی عضلان  ی. نقص کنترل عصب(10)  کند  یبروز م   یدگیکش

قدرت   ن ییسطح پا  ، ینامناسب فعال ساز  ی به عنوان الگوها

تعر  یعضلان تنه  شا  یم  فیو قدرت  البته  ذکر   انیشود که 

به عنوان   تنه  اختلال عملکرد   یاز کمبودها  یکیاست که 

. نقص (11)  شود  یدر نظر گرفته م  یعضلان  یکنترل عصب

عصب کنترل  طول    یمرکز  ه یناح  یعضلان -یدر  در  بدن 

کنترل نشده    یها  ییجابه جا  شیافزا  ،ی ورزش  یها  تیفعال

تمر دارد.  همراه  به  را  مرکز  ناتیتنه  چالش    یثبات  به  با 

 یتنه، الگوها  یت یثبات ستون فقرات و کنترل وضع  دنیکش

ی ضرور ریاز عضلات تنه را بدون اضافه بار غ یخاص  یحرکت

 یبرا  ناتیتمر  نیا  لی دل  نیکند، به هم  یدر آن ها فعال م 

مورد    یریپذ  بیاز آس  یریشگیو پ  یعملکرد ورزش  شیافزا

اند  در مطالعه ا(12،  13)  توجه قرار گرفته  گزارش شد    ی. 

تمر هفته  شش  مرکز  ناتیکه  الگو  یثبات  بهبود   یباعث 

وال  -پرش ن  ن نوجوا  یها  ستیبالیفرود  و  با  تنه  قص 

عضلان  نیهمچن استقامت  است  یبهبود  شده  ها  آن   تنه 

بنابرا(14) اثربخش  نی.  به  توجه   یمرکزثبات    ناتیتمر  یبا 

م  تنه،  عضلات  استقامت  بهبود  پ  یدر  در  و   یریشگیتوان 

ا  یتوانبخش از  فقرات  ستون  به  مربوط  ل یقب  نیمشکلات 

به    با توجه   لذا بر همین اساس   .(15)  استفاده کرد   ناتیتمر

ن زمینه انجام شده است، نبود یک جمع  مطالعاتی که در ای

بندی در قالب یک مقاله مروری در این زمینه به عنوان یک 

خلا تحقیقاتی درک شده که محققین مطالعه حاضر را برآن 

هدف   با  نظامند  مروری  مطالعه  یک  انجام  به  تا  داشت 

مرکز  ناتیتمر  ریتاث  رسیبر دارا  یثبات  افراد  نقص    یدر 

 م دهند.انجاتنه  یعضلان  یعصب

روش بررسی 

جستجو     مروری استراتژی  روش  به  مطالعه  این   :

مروری (16)بود    PRISMAسیستماتیک   . در این مطالعه 

عصبی  نقص  دارای  افراد  در  مرکزی  ثبات  تمرینات  اثر 

تنه  های    عضلانی  پایگاه  در  جستجو  طریق   Googleاز 

Scholar  ،PubMed  ،Scopus    وScincedirect   با

کلید واژه های:

“Core stability exercises” OR “core 

stability training” OR “core stability 

endurance” OR “trunk stability” OR “core 

strengthening exercise” OR “trunk 

resistance  exercise” AND “trunk 

dysfunction” OR “trunk deficit “OR 

“Neuromuscular deficiency of the trunk”  

پایگاه در  همچنین  مگاپیپر، و  اسکالر،  گوگل  فارسی  های 

دانشگاهی،  جهاد  علمی  اطلاعات  مرکز  مگیران،  ایرانداک، 

با  ایران  فناوری  و  علوم  پژوهشگاه  و  مدکس  ایران  مدلیب، 

های   واژه  مرکزی "کلید  ثبات  ناحیه " ،  "تمرینات  تمرینات 

و  "تمرینات تقویتی تنه"،  " تمرینات مقاومتی تنه" ،  " مرکزی

تنه " تنهنقص  "،  "نقص  عضلانی  تنه"،  " عصبی  از   " اختلال 

ی شد. همه اصطلاحات بدون بررس   2025تا مه    2000سال  

برخی  در  یکدیگر  با  جستجو  در  تحقیقی  محدودیت  هیچ 

موارد با یکدیگر ترکیب شدند. علاوه براین، جستجوی دستی 

و بررسی کامل منابع مقالات برای یافتن مقالاتی که از طریق 

افت نشدند انجام شد. در این جستجو جستجوی الکترونیکی ی 

استفاده شد. پس از گردآوری  انگلیسی  از دو زبان فارسی و 

مطالعه  مقالات  و سپس خلاصه  عنوان  ابتدا  جستجو،  نتایج 

شد. چناچه مقالات با معیار ورود و خروج همخوانی داشت، از 

نتایج آن ها در مطالعه مروری استفاده و در غیر این صورت 

 .(1)جدول ه می شدکنار گذاشت 

مطالعات     و  انتخاب  عنوان  غربالگری  اول،  مرحله  در   :

اثر تمرینات ثبات مرکزی در  چکیده مطالعات با تمرکز بر  

تنه عضلانی  عصبی  نقص  دارای  زبان   افراد  به  انتشار  و 



115

( 4140 بهار) 1شماره  -41دوره  -مشهد یو توانبخش یراپزشکی مجله علوم پ

. PICOS: ساختار  1جدول 
توصیف اجزاء ساختار

سال.  28تا  14مبتلا به اختلال نقص تنه با دامنه سنی افراد (Pجمعیت)

مداخلات تمرینی ثبات مرکزی که به منظور بهبود قابلیت های حرکتی افراد مبتلا به نقص تنه استفاده شده بود. ( Iمداخله )

منظور که مداخلات تمرینات ثبات مرکزی  گزارش دقیق تحقیقاتی که وارد مطالعه حاضر شدند و سپس مقایسه نتایج مطالعات بدین  (Cمقایسه )

 بر بهبود کدام قابلیت های حرکتی افراد مبتلا به نقص تنه اثر داشته است. 

به  (Oنتایج ) بر قابلیت های حرکتی افراد مبتلا  بررسی اثر مداخلات ثبات مرکزی انجام شده و میزان اثربخشی آن  هدف اصلی مطالعه حاضر 

 نقص تنه بود. 

مطالعه  نوع  

(S)

بودند،   نیمه تجربی(  مطالعات اصیل پژوهشی که دارای حداقل دو گروه تجربی و کنترل )شامل مطالعات کارآزمایی بالینی تصادفی و 

 وارد مطالعه حاضر شدند. مطالعات مروری، متاآنالیز، پایلوت، موردی و توصیفی از مطالعه حاضر خارج شدند. 
P: Population, I: Intervention, C: Comparison, O: Outcome, S: Study Type

فارسی و انگلیسی انجام شد. مرحله دوم غربالگری کل متن با 

ثر تمرینات ثبات مرکزی در افراد معیار )ا توجه به موارد انتشار 

( و مشخص بودن جامعه هدف دارای نقص عصبی عضلانی تنه

یک  داد.  انجام  ر(  )م.  و  )ح.ذ(  را  متون  تمام  غربالگری  بود. 

لات انتخاب شده محقق ارشد )پ. ص( دیگر لیست نهایی مقا

را برای اطمینان از اینکه کل مقالات با هدف مطالعه هم سو 

است چک کرد. معیارهای ورود به مطالعه شامل افراد مبتلا به 

عصبی ثبات -نقص  تمرینی  مداخله  داشتن  تنه،  عضلانی 

اصیل  مقالات  فارسی،  و  انگلیسی  زبان  به  مقالات  مرکزی، 

تمام  به صورت  به چاپ رسیده   پژوهشی و مطالعاتی که  متن 

سایر  از  که  مقالاتی  مطالعه شامل  از  معیارهای خروج  بودند. 

در  به صورت خلاصه  بودند،  کرده  استفاده  تمرینی  مداخلات 

کنگره ها و سمینارها به چاپ رسیده بودند، مقالات موردی و 

براساس  بودند.  مروری  صورت  به  که  مقالاتی  و  پایلوت 

شده   بیان  تنها  مقاله    140معیارهای  که  شدند   13اسخراج 

 مقاله مورد بررسی قرار گرفت.

شده:     بررسی  مطالعات  کیفیت  کیفیت   ارزیابی  ارزیابی 

پدرو  مقیاس  از  استفاده  با  مربوطه  مطالعات  های  روش 

(Physiotherapy Evidence Database Scale; 

PEDro  گویه است   11. این مقیاس شامل  (17)( انجام شد

سنجد:   می  را  زیر  معیارهای  واجد 1که  معیارهای  تعیین   )

کنندگان،   شرکت  برای  بودن  تصادفی   ( 2شرایط  تخصیص 

بین 4( تخصیص پنهان سازی،  3شرکت کنندگان،   ( شباهت 

آزمون،   پیش  مرحله  در  مربوطه  های  متغیر  در  ها  ( 5گروه 

کنندگان،   شرکت  برنامه 6کورسازی  که  محققی  کورسازی   )

( کورسازی ارزیابی کنندگان جهت 7تمرینی را اجرا می کرد،  

که  یت کنندگان نسبت شرک( 8اندازه گیری متغیرهای وابسته، 

در    کی حداقل   را   کلیدی  گ   ریمتغ نتیجه  اندازه   ی ریوابسته 

( مقایسه 10( انطباق شرکت کنندگان با مداخله، 9ه دارند، شد

و   ها  گروه  بین  ا  یارهای مع(  11آماری  مع   ینقطه   ی ارهایو 

با .  وابسته ارائه شده است  ریمتغ   ک ی  ی حداقل برا  ی ریرپذییتغ 

 ج ینتا  یو با جمع بند  1نمره    ار، ی مع  ک یهر بار برآورده شدن  

 ( 18)  ، نمره کل به دست آمد11تا    2به دست آمده از موارد  

آنها    یمطالعات  بیشتر از  5  از  کمترکه نمره کل  به   6  و  باشد 

گرفته شدند   "بالا"و    "پایین"   تیفیک   یدارا  بیترت نظر   در 

در   (17،  18) شده  بررسی  مطالعات  کیفیت  ارزیابی  نتایج 

 گزارش شده است. 2جدول 

 یافته ها 

نشان داده شده است. با   1نمودار    فرایند انتخاب مطالعات در

پایگاه های   در  ،  Google Scholar  ،PubMedجستجو 

Scopus    وScincedirect   های پایگاه  در  همچنین  و 

مرکز  مگیران،  ایرانداک،  مگاپیپر،  اسکالر،  گوگل  فارسی 

و  مدکس  ایران  مدلیب،  دانشگاهی،  جهاد  علمی  اطلاعات 

مقاله دریافت شد. بعد از  140پژوهشگاه علوم و فناوری ایران،  

چکیده برای بررسی مشخص   118حذف عنوان های تکراری  

مقا  چکیده  بررسی  از  بعد  تعداد  شدند.  حذف   97لات  مقاله 

مقاله برای مطالعه تمام متن انتخاب شدند.   21شدند و تعداد  

مقاله وارد   13مقاله حذف و  8تمام متن  مقالاتبعد از بررسی 

مطالعه مروری حاضر شد. از یک جدول نمونه استاندارد برای 

اثر تمرینات ثبات مرکزی در استخراج اطلاعات جامعه هدف،  

ن دارای  تنه افراد  عضلانی  عصبی  استفاده   قص  ها  آن  نتایج  و 

)جدول   همچنین  2شد   ت یف یک  ی اب یارز   ج ینتا  3  جدول (. 

 .دهدی مطالعات را گزارش م 
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روند ارزیابی و انتخاب مقالات تحقیق   :1نمودار  

تمرینات ثبات مرکزی در افراد دارای نقص عصبی عضلانی تنهخلاصه مطالعات انجام شده در زمینه اثر : 2جدول 

نتایج اصلی ابزار اندازه گیری

متغیر مورد 

اندازه گیری 

دامنه سنی  

)سال( 

حجم  

نمونه عنوان مقاله محقق

تمرینات   هفته  مرکزشش  زنان   یثبات  در 

با عوامل  لانی  عض-یعصب  نقص ورزشکار  تنه 

آس تعدیل  قابل  کاهش   ACL یب  خطر  را 

.ادد

  لیدستگاه تحل

حرکت 

فلکشن رو  زاویه 

به جلو تنه 

فلکشن  یهزاو

تنه  یجانب

80/0±05/22 22 

نفر 

 ناتیاثر شش هفته تمر

 کینماتیبر س یثبات مرکز

تنه در زنان ورزشکار با نقص 

کنترل تنه  لانیعض-یعصب

محمدپور و همکاران  

(19)

سرلاعض  تیفعال  زانیم   ل یما  ،یانیم  ینیت 

شکم،  یعرضی،داخل 

کمر  یخارج   لیما مربع  و  از   ،ی شکم  پس 

تمر   کاهش   ،یعملکرد  یثبات  ناتیانجام 

یافت.

فیلمبرداری  دوربین 

دیجیتال 

دستگاه  

 یوگرافیالکتروم

ی سطح

ت لاعض تیفعال

 ،یان یم ینیسر

 لیما

  یعرضی،داخل 

شکم، 

  یخارج  لیما

شکم و مربع 

ی کمر

08/1±20/19 25 

نفر 

بر  تاثیر تمرینات ثباتی 

زنان با  لات تنهعض تیفعال

کنترل تنه  نقص

حداد نژاد و همکاران  

(20 )

سوابق یافت شده از طریق جستجوی 

 پایگاه های اطلاعاتی

مقاله( 140)تعداد: 

 حذف مقالات تکراری

مقاله( 22)تعداد:   

مطالعات مربوط بعد از حذف کردن 

 تکراریها

مقاله( 118)تعداد:

مقاله بعد از بررسی تمام متن  8تعداد 

به دلایل زیر از مطالعه خارج شدند.

عدم اعمال مداخله -  

نبودن به زبان انگلیسی و فارسی -  

مقالات همایشی-

مقالاتی که تمام متن آن ها بررسی 

(مقاله 21)تعداد:  شد

مقاله( 21)تعداد:   

مقاله بعد از بررسی   97تعداد 

چکیده ها از مطالعه خارج شدند.

مقاله در نهایت وارد مطالعه  13تعداد 

مروری حاضر شدند.

یاطلاعات یها گاهیپا قیمطالعات از طر ییشناسا

ی
سای

شنا
ی

های
 ن

ی
گر

ربال
 غ

ط
رای

 ش
جد

 وا
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و   پایدار  سطح  در  مرکزی  ثبات  تمرینات 

در   پویا  و  ایستا  تعادل  بهبود  باعث  ناپایدار 

 ورزشکاران زن دارای نقص تنه شد.

،Y  یتعادل آزمون

BESSآزمون 

تعادل ایستا 

تعادل پویا 

08/3±77/24 30 

نفر 

ثبات  ناتیتمر  ریتاث سهیمقا

و  داریدر سطح پا یمرکز

ا  یو پو ستایبر تعادل ا داریناپا

نقص  یزن دارا ورزشکاران

تنه

میرجمالی و همکاران  

(21)

وورکس  شش   ایکس  سی  تمرینات  هفته 

ناحیه  استقامت  بهبود  بر  معناداری  تاثیر 

و   پویا  تعادل  ایستا،  تعادل  بدن،  مرکزی 

ورزشگار   دختران  در  فوقانی  اندام  عملکرد 

 مبتلا به نقص تنه داشت. 

، BESSآزمون 

، Yآزمون تعادلی 

آزمون های 

استقامت مک گیل

تعادل ایستا 

تعادل پویا 

عضلات استقامت 

ناحیه مرکزی 

عملکرد اندام  

فوقانی 

82/1±86/23 30 

نفر 

ناتیشش هفته تمر ریتاث

CX WORX استقامت  بر

بدن،   یمرکز هیعضلات ناح

تعادل و عملکرد 

دختران   یفوقان اندام

 ورزشکار مبتلا به نقص تنه

جلیلی و محمدعلی 

(22)نسب 

باعث   مرکزی  ثبات  تمرینات  هفته  شش 

می   تنه  عضلات  استقامت  و  قدرت  بهبود 

 شود.

آزمون مک گیل 

دینامومتر 

استقامت تنه

قدرت تنه

90/75±1/22 28 

نفر 

  یثبات مرکز ناتیتمر ریتاث

بر استقامت و قدرت تنه در  

بسکتبال با نقص  کنانیباز

 تنه

محمد علی نسب و 

( 23)همکاران 

باعث   مرکزی  ثبات  تمرینات  هفته  شش 

بهبود   همچنین  و  فرود  پرش  الگوی  بهبود 

والیبال   استقامت بازیکنان  در  تنه  عضلات 

بزرگسال با نقص تنه می شود.

آزمون سیستم  

امتیازدهی خطای  

فرود

آزمون مک گیل 

الگوی پرش فرود

استقامت عضلات 

تنه

46/27±0 /16 22 

نفر 

تاثیر تمرینات ثبات مرکزی  

منتخب بر الگوی پرش فرود 

و استقامت عضلات تنه در 

تنه بازیکنان والیبال با نقص 

تفکری و همکاران  

(14 )

باعث  شش   مرکزی  ثبات  تمرینات  هفته 

استقامت و قدرت عضلات مرکزی و   افزایش 

 همچنین بهبود تعادل ایستا و پویا می شود.

ایستادن روی تک پا

تعادل ستاره 

آزمون مک گیل 

دینامومتر دستی 

تعادل ایستا 

تعادل پویا 

قدرت

استقامت

49/0±63 /15 30 

نفر 

هفته تمرینات ثبات  6تاثیر

برتعادل، قدرت و  مرکزی  

استقامت در دانش اموزان  

 دختر دارای نقص تنه

محبی راد و نورسته 

(24 )

های  نقص  میانگین  مرکزی  ثبات  تمرینات 

تست تاک جامپ را به طور معناداری کاهش 

 داد. 

آزمون تاک جامپ نقص های پرش 

تاک جامپ

83/0±08/16 30 

نفر 

تاثیر تمرینات ثبات مرکزی  

برسینماتیک پرش تاک 

جامپ در مردان جوان  

 فوتبالیست با نقص تنه 

( 25)صابر و همکاران 

هر دو تمرینات ثبات مرکزی و تی ار ایکس،  

پرش الگوی  بر  معناداری  فرود،   -تاثیر 

تعاد و  مرکزی  ناحیه  عضلات  ل استقامت 

تنه   نقص  به  مبتلا  فوتبالیست  دختران 

حال،   این  با  گروه   یهای  آزمودنداشتند. 

بهترع  TRXی  نیتمر الگو  یملکرد  ی در 

ی نسبت به آزمودن  ستایفرود و تعادل ا-پرش

 . داشتند یمرکز ثبات در ینیگروه تمر یها

، LESSآزمون 

آزمون های 

استقامت مک گیل،  

، BESSآزمون 

Yآزمون تعادلی

 -الگوی پرش

فرود،

استقامت عضلات 

ناحیه مرکزی،  

تعادل ایستا و  

تعادل پویا 

96/1±13 /25 30 

نفر 

اثر هشت هفته   سهیمقا

و ثبات TRX ت نایتمر

  -پرش یبر الگو  یمرکز

  و یمرکز هیفرود، ثبات ناح

ت سیتعادل دختران فوتبال

 مبتلا به نقص تنه 

مختاری فرد و صباغ  

( 26)لنگرودی 

شش هفته تمرینات بر سطح پایدار و ناپایدار  

و   مرکزی  ناحیه  استقامت  بر  معناداری  اثر 

فرود آزمودنی ها داشت اما  -بیومکانیک پرش

عملکرد بهتری  ناپایدار  گروه تمرینات سطح 

 نسبت به گروه سطح پایدار داشتند. 

آزمون مک گیل و  

سورنسن 

آزمون سیستم  

امتیازدهی خطای  

فرود

استقامت ناحیه 

مرکزی 

-بیومکانیک پرش

فرود

08/3±77/24 30 

نفر 

مقایسه تاثیر تمرینات ثبات 

مرکزی در سطح پایدار و 

ناپایدار بر استقامت تنه و  

مکانیک فرود ورزشکاران زن  

 دارای نقص تنه

میر جمالی و همکاران  

(27 )

منسجم  مرکزی  ثبات  تمرینات  هفته  هشت 

پرش الگوی  و  پویا  ایستا،  تعادل  فرود  -بر 

 نی ها اثر معناداری داشت. آزمود

آزمون لک لک 

Yیتعادل آزمون

آزمون سیستم  

امتیازدهی خطای  

فرود

تعادل ایستا 

تعادل پویا 

فرود-الگوی پرش

83/0±77/18 30 

نفر 

بررسی تاثیر آموزش هشت  

هفته برنامه تمرین ثبات 

مرکزی منسجم بر الگوی 

فرود و تعادل  -پرش

دانشجویان فعال با مشکل 

صفری و فلاح  

( 28)محمدی 
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 نقص تنه 

وورکس   ایکس  سی  تمرینات  هفته  شش 

اندام   عملکرد  ثبات  بهبود  بر  معناداری  تاثیر 

و   ایستا  تعادل  اختصاصی،  مهارت  فوقانی، 

تنه   نقص  دارای  های  بسکتبالیست  پویای 

 دارد.  

آزمون فلامینگو،  

آزمون  ، Yآزمون 

دقت شوت بسکتبال  

فردیا

تعادل ایستا 

تعادل پویا 

ثبات عملکردی  

اندام فوقانی

زیابی مهارت  ار

اختصاصی 

سال  20تا  14

95/43±1/17

30 

نفر 

 CXت نایتمر ریتأث

WORX  بر ثبات پوسچرال

و مهارت   یو عملکرد

 ستیدر بسکتبال یاختصاص 

 نقص تنه یدارا یها

رهنمای بهاری و  

( 29)همکاران 

وورکس   ایکس  سی  تمرینات  هفته  شش 

تاثیر معناداری بر بهبود حس عمقی زانو، مچ  

بازکننده   عضلات  قدرت  همچنین  و  تنه  پا، 

های   دهنده  چرخش  و  دورکننده  تنه،  زانو، 

دارای  های  بسکتبالیست  در  ران  خارجی 

قدرت  در  حال،  این  با  داشت.  تنه  نقص 

تفاوت   دو گروه  زانو بین  عضلات خم کننده 

 اری مشاهده نشد.  معناد

گونیامتر

نرم افزار کینووا

دینامومتر 

حس عمقی زانو و 

مچ پا

حس عمقی تنه

قدرت عضلانی

سال  20تا  14

95/43±1/17

30 

نفر 

 CXتمرینات ریتأث

WORX   بر حس عمقی و

قدرت عضلات اندام تحتانی  

در ورزشکاران بسکتبالیست 

دارای نقص کنترل تنه: یک  

مطالعه تصادفی شده کنترل 

 دار 

رهنمای بهاری و  

( 30) همکاران 

شده  بررسیمطالعات  تی فیک  یابیارز  جی: نتا 3 جدول
* PEDro اسیمق یارهایمع

ت یفیک  کل  ازیامت 1234567891011 مطالعات

پایین◼◼◼◼4◼ ( 19)  حمدپور و همکارانم -1

پایین◼◼◼◼4◼ ( 20) حداد نژاد و همکاران   -2

پایین◼◼◼◼4◼ ( 21) و همکاران  یرجمال ی م -3

پایین◼◼◼◼4◼( 22) نسب  یو محمدعل  یل یجل  -4

پایین◼◼◼◼◼5◼( 23)نسب و همکاران  یمحمد عل  -5

پایین◼◼◼◼4◼ ( 14)و همکاران  یتفکر -6

پایین◼◼◼◼4◼( 24) راد و نورسته   یمحب -7

بالا ◼◼◼◼◼◼6◼ ( 25)صابر و همکاران  -8

لنگرود  یمختار  -9 صباغ  و  ی فرد 

(26) 

◼◼◼◼◼4پایین

پایین◼◼◼◼4◼ ( 27)  و همکاران  یجمال  ری م -10

پایین◼◼◼◼4◼( 28)  ی  و فلاح محمد ی صفر -11

بالا ◼◼◼◼◼◼◼7◼( 29) و همکاران  یبهار یرهنما -12

پایین◼◼◼◼4◼( 30)و همکاران   یبهار یرهنما -13
◼  .شودی محاسبه م  11تا    2  یها تم یاز آ   ازات یامت  جمع  .اند ذکر شده  قیتحق  یشناس در بخش روش  11تا   1  موارد  :مطالعات  تیفیسنجش ک  یبرا PEDro اسیمق*

دارد.  0 ازیامت  و 1 ازیامت

به بررسی تحقیقاتی که  از  ثبات    نتایج حاصل  تمرینات  اثر 

تنه  عضلانی  عصبی  نقص  دارای  افراد  در  مرکزی 

( به  19محمدپور و همکاران )  پرداخته اند به شرح زیر است:

کینماتیبر س  یثبات مرکز  ناتیر شش هفته تمربررسی تاثی

نقص با  ورزشکار  زنان  در  تنه    تنه  کنترل  عضلانی  عصبی 

دختر دارای نقص تنه  با    22در این مطالعه تعداد   پرداختند.

سنی    ارزیابی    25تا    18دامنه  داشتند.  شرکت  سال 

دستگاه   از  استفاده  و  پا  تک  فرود  آزمون  با  تنه  سینماتیک 
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ین یتمر  گروه  فلکشن تنه در  زانیم تحلیل حرکت انجام شد.

اما در   کرد دایپ یداری  معن شیافزا نیپس از شش هفته تمر

جانب  زانیم معن   یفلکشن  .  مشاهده نشد  یداری  تنه کاهش 

 ی مرکزیه ناح  ثبات  شیبا افزانتایج این مطالعه نشان داد که  

را بهبود    هیناح  نیا  عضلات  ی فراخوان  یاستراتژلا  بدن، احتما

گرفت که شش هفته    جهینت  توانی   رو م  نیا  داده است؛ از

مرکز  ناتیتمر عصب  دری  ثبات  نقص  با  ورزشکار   -یزنان 

م  لانیعض تنه  قابل  تواندی  کنترل  خطر  عوامل  کاهش  به 

ب  یبرخ  رینظ ACL بیآس  ل یتعد و    یکیومکانیعوامل 

(  20. حدادنژاد و همکاران )(19)د  منجر شو  لانیعض  -یعصب

تمر  یبررسبه   عملکرد  ناتیاثر  فعالیثبات  بر  تی، 

دارا  زناننه  ت  ضلاتع   یوگرافیالکتروم کنترل    یفعال  نقص 

نفر در گروه تجربی و    13عه تعداد  پرداختند. در این مطال   تنه

داشتند.  12 حضور  کنترل  گروه  در  تیفعال  زانیم  نفر 

کاهش در  نیو ا  افتیکاهش    ناتیت، پس از انجام تمرلاعض

نشان ضلاع  تیفعال عصبده  دهن  ت،  کنترل  ی  ن لاعض  ی بهبود 

( در مطالعه ای به  21. میرجمالی و همکاران )(20)بود    تنه

ی مرکز  نات یتمر  ر یتاث  مقایسه  پا  یثبات  سطح  و    داریدر 

نقص    یزن دارا  ورزشکاراندر    ایو پو  ستایبر تعادل ا  داریناپا

تعداد    تنه این مطالعه حضور    30پرداختند.  ورزشکار زن در 

ا  داشتند. آزمون    ستایتعادل  از  استفاده  تعادل    BESSبا  و 

نتایج نشان    شد.  یابیارز  یبا استفاده از آزمون تعادل وا  ایپو

می تواند به وسیله  دهنده    ثبات  ناتیهر دو نوع تمرداد که  

حال   این  با  باشد  موثر  تعادل  بهبود  در  عضلات  تقویت 

موثرتر   تعادل  بر  ناپایدار  سطح  در  مرکزی  ثبات  تمرینات 

(،  22. جلیلی و محمدعلی نسب فیروز جاه )(21)خواهد بود  

تمرینات   هفته  شش  تاثیر  بررسی  بر    CX-WORXبه 

اندام   عملکرد  و  تعادل  مرکزی،  ناحیه  عضلات  استقامت 

ورزشکار دختر مبتلا به نقص تنه پرداختند.    30فوقانی میان  

آزمون   وسیله  به  ها  آزمودنی  در  تنه  نقص  پژوهش،  این  در 

به   پویا  و  ایستا  تعادل  ارزیابی قرار گرفت.  مورد  تاک جامپ 

های   آزمون  وسیله  به  شد.    Yو    BESSترتیب  ارزیابی 

و آزمون های استقامت مک گیل جهت    Yهمچنین آزمون  

مرکزی بدن  ارز ناحیه  استقامت  و  اندام فوقانی  یابی عملکرد 

CX-WORXهفته تمرینات  6استفاده شد. پس از اجرای 

توسط گروه تجربی، نتایج مطالعه نشان دهنده تاثیر معنادار  

بدن،   مرکزی  ناحیه  استقامت  بهبود  بر  تمرینات  نوع  این 

روه  عملکرد اندام فوقانی، تعادل ایستا و پویا آزمودنی های گ

. محمدعلی نصب  (22)تجربی در مقایسه با گروه کنترل بود  

( استقامت و    یثبات مرکز  ناتیتمر  ریتاث(  23و همکاران  بر 

درقدرت   تنه  کنیباز  28  تنه  نقص  با  مورد    بسکتبال  را 

هفته    6مطالعه قرار دادند. نتایج مطالعه حاکی از آن بود که  

استقامت و قدرت عضلات   بهبود  باعث  مرکزی  ثبات  تمرین 

شود   می  مرکزی  )(23)ناحیه  همکاران  و  تفکری  به  14.   )

-بررسی تاثیر تمرینات ثبات مرکزی منتخب بر الگوی پرش

با در  تنه  عضلات  استقامت  و  بزرگسال  فرود  والیبال  زیکنان 

تعداد   پرداختند.  تنه  نقص  مطالعه    22دارای  این  در  نفر 

پرش الگوی  ارزیابی  برای  داشتند.  پروتکل  -حضور  از  فرود 

LESS    از تست مک تنه  استقامت عضلات  ارزیابی  برای  و 

مطالعه نشان داد   نتایج  استفاده شد.  تمرینات    6گیل  هفته 

ال نقایص  بهبود  باعث  مرکزی  پرشثبات  در  -گوی  فرود 

بازیکنان والیبالیست و همچنین بهبود استقامت عصلانی تنه  

هفته  6( تاثیر 24. محبی راد و همکاران )(14)در آن ها شد 

دانش   و استقامت در  برتعادل، قدرت  مرکزی  ثبات  تمرینات 

تعداد   کردند.  بررسی  را  تنه  نقص  دارای  دختر  30اموزان 

عه شرکت داشتند. از آزمون ستاره  دانش آموز دختر در مطال 

برای   پا  تک  ایستادن  آزمون  از  پویا،  تعادل  ارزیابی  برای 

استقامت   ارزیابی  برای  گیل  مک  از  ایستا،  تعادل  ارزیابی 

تنه   ارزیابی قدرت عضلات  برای  از دینامومتر  و  تنه  عضلات 

هفته تمرینات    6استفاده شد. بر اساس نتایج به دست آمده،  

افزایش قدرت و استقامت عضلات تنه باعث    ثبات مرکزی با

بهبود انتقال نیروها بین اندام ها می شود. همچنین با کاهش  

افراد   در  پویا  و  ایستا  تعادل  بهبود  باعث  وضعیتی  نوسانات 

شود   می  تنه  )(24)نقص  همکاران  و  صابر  تاثیر 25.   )

در   جامپ  تاک  پرش  سینماتیک  بر  مرکزی  ثبات  تمرینات 

قرار   بررسی  مورد  را  تنه  نقص  با  فوتبالیست  جوان  مردان 

مطالعه   در این  تجربی و    15دادند.  در گروه  در    15نفر  نفر 

کنترل   تمرینات  گروه  که  دادند  نشان  نتایج  داشتند.  حضور 

ثبات مرکزی به طور معناداری میانگین نقص های پرش تاک  

جامپ افراد را کاهش داد. در نتیجه این تمرینات بهبود قابل  

کرد   خواهد  فراهم  تاک جامپ  پرش  سینماتیک  در  توجهی 

(25)( لنگرودی  صباغ  و  فرد  مختاری  اثر  26.  مقایسه  به   ،)

-و ثبات مرکزی بر الگوی پرش  TRXهشت هفته تمرینات  

فرود، ثبات ناحیه مرکزی و تعادل دختران فوتبالیست مبتلا  

ن تنه پرداختند.  به  توسط    30قص  تنه  دارای نقص  ورزشکار 

گروه   دو  در  و  شدند  غربال  جامپ  تاک  نفری   15آزمون 

و ثبات مرکزی قرار گرفتند. هر دو گروه به    TRXتمرینات  

نتایج    8مدت   دادند.  انجام  را  خود  مختص  تمرینات  هفته 
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و ثبات مرکزی،    TRXمطالعه نشان داد که هر دو تمرینات  

معن  فرود  تاثیر  خطای  نمره  بر  کل  LESSاداری  نمره   ،

استقامت ناحیه مرکزی، تعادل ایستا و نمره کل تعادل پویای  

نشان داد   انسیکووار لی آزمون تحل جینتاآزمودنی ها داشتند. 

معنادار تفاوت  تمر  نیبی  که  گروه  آزمون  ینیدو  یاه  در 

تعادل -پرش  یخطا و  که وجود    ستا یا  فرود  بررس   دارد  یبا 

مشخص   نیانگیم تمر  یهای  آزمودن   شد   نمرات  ی  ن یگروه 

TRX    الگو  یبهترعملکرد ا  پرش ی  در  تعادل  و  ستایفرود 

آزمودن به  تمر  یهای  نسبت   ی مرکز  ثبات  در  ینیگروه 

میر جمالی و همکاران )(26)  داشتند تاثیر  27.  به مقایسه   )

و ناپایدار بر استقامت    تمرینات ثبات مرکزی در سطح پایدار

تنه و مکانیک فرود ورزشکاران زن دارای نقص تنه پرداختند.  

مطالعه    جینتا تغاین  داد  ها  ازات یامت  ریینشان  یآزمون 

مکان و  تنه  استقامت  با  هفته    ک یمرتبط  شش  از  بعد  فرود 

معنادار    داریو ناپا  داریسطح پا  ناتیدر هر دوگروه تمر  نیتمر

بجز در آزمون    یگروه  نیتفاوت ب  ناتیپس از انجام تمر  .بود

سا  کپلان در  ورزشکاران    ریشکم  در  و  بود  معنادار  ها  آزمون 

ناپا  ناتیتمر  گروه بهتر  داریسطح  شد  یعملکرد  .  مشاهده 

پا  یثبات مرکز  ناتیتمربنابراین   ناپا  دار یدر سطح  در    داری و 

قامت و  تواند سبب بهبود است  یورزشکاران زن با نقص تنه م 

تعد  کیمکان و  با حذف  بتواند  ب  لیفرود و  یک یومکانیعوامل 

با    ریتاث  نیشود که ا  یرباط متقاطع قدام   بیآس  نیخطر آفر

. صفری و (27)  است  شتریب  داریدر سطح ناپا  ناتیانجام تمر

( بررسی تاثیر آموزش هشت هفته برنامه  28فلاح محمدی )

منس مرکزی  ثبات  پرشتمرین  الگوی  بر  تعادل  -جم  و  فرود 

پرداختند.   تنه  نقص  مشکل  با  فعال  نشان  دانشجویان  نتایج 

تعادل ایستا و تعادل پویا در    ،فرود  یداد در میزان نمره خطا

معنی  بین دو گروه اختلاف  آزمون  دارد  یدار  پس  با    .وجود 

ثبات   تمرینات  رسد  می  نظر  به  شده  کسب  نتایج  به  توجه 

الگو  می  یمرکز تعادل و  بهبود  در  موثر    یتواند  پرش فرود 

می کاهش  را  آسیب  ایجاد  خطر  طریق  این  از  و  دهد  بوده 

(28)( همکاران  و  بهاری  رهنمای  تاثیر  29.  بررسی  به   ،)

و    CX-WORXتمرینات   عملکردی  و  پوسچرال  ثبات  بر 

بسکتبالیست خانم دارای نقص تنه  30مهارت اختصاصی در  

ثبات   فلامینگو،  آزمون  توسط  ایستا  تعادل  پرداختند. 

عملکردی اندام فوقانی و تعادل پویا به ترتیب از طریق آزمون 

Y    ،ارزیابی شدند. همچنین جهت ارزیابی مهارت اختصاصی

و    10بازیکنان   کردند  اجرا  عادی  شرایط  در  را  آزاد  پرتاب 

صورت   به  آزاد  پرتاب  آزمون  شد.  ثبت  آنها  دقت امتیازات 

به    CX-WORXشوت بسکتبال ایفرد انجام شد. تمرینات  

این   نتایج  شد.  انجام  تمرینی  گروه  توسط  هفته  مدت شش 

تاثیر   توند  می  تمرینات  نوع  این  که  داد  نشاد  مطالعه 

و   تعادل  فوقانی،  اندام  عملکرد  ثبات  بهبود  بر  معناداری 

داشته   تنه  مهارت اختصاصی بسکتبالیست های دارای نقص 

و همکاران )(29)باشد   بهاری  تمرینات  30. رهنمای  تاثیر   ،)

CX-WORX  حس بر  اندام    را  عضلات  قدرت  و  عمقی 

بررسی   دارای نقص تنه  تحتانی در ورزشکاران بسکتبالیست 

وسیله   به  پا  مچ  و  زانو  عمقی  مطالعه، حس  این  در  کردند. 

گونیامتر، حس عمقی تنه به وسیله نرم افزار کینووا و قدرت  

به   توجه  با  شد.  گیری  اندازه  دینامومتر  وسیله  به  عضلانی 

مش حاضر،  پژوهش  هفته  نتایج  شش  انجام  که  شد  اهده 

عمقی    ،CX-WORXتمرینات   حس  بر  معناداری  تاثیر 

دور   تنه،  زانو،  بازکننده  عضلات  قدرت  و  زانو  پا،  مچ  تنه، 

های   آزمودنی  ران  خارجی  های  دهنده  چرخش  و  کننده 

در   است.  داشته  کنترل  گروه  با  مقایسه  در  تجربی  گروه 

ن دو گروه صورتی که بین قدرت عضلات خم کننده زانو بی 

 .  (30)تفاوت معناداری مشاهده نشد 

 ارزیابی کیفیت مطالعات 

جدول   نتایج  به  توجه  شد    13از    3با  وارده  11مطالعه 

مطالعه کیفیت بالا دسته بندی    2مطالعه با کیفیت پایین و  

و   کورسازی، پنهان سازی  به روش های  توجه  شدند. عدم 

آزمون از دلایل پایین بودن  مقایسه گروه ها در مرحله پیش 

 کیفیت مطالعات بود. 

 و نتیجه گیری بحث

از   مروریهدف  ثبات    مطالعه  تمرینات  تاثیر  بررسی  حاضر 

تنه   نقص عصبی عضلانی  دارای  افراد  در  با    بودمرکزی  که 

مقاله    13نهایت تعداد    توجه به معیارهای ورود و خروج در

شد. نتایج مطالعات نشان داد که    مروری حاضر  وارد مطالعه

روشی موثر در  تا حدودی  تمرینات ثبات مرکزی می تواند  

عصبی نقص  از  -بهبود  پیشگیری  و  افراد  این  تنه  عضلانی 

   آسیب های متعاقب آن باشد.

بر     مرکزی  ثبات  تمرینات  اثرگذاری  مطالعه،  چندین  در 

قدرت    (14،  22-24،  26،  27)استقامت   ( 23،  24،  30)و 

مطالعات،   این  اکثر  در  شد.  بررسی  ران  و  تنه  عضلات 

استقامت عضلانی با آزمون های مک گیل و قدرت عضلانی با  

می   نتایج نشان  است که  ارزیابی شده  دینامومتر  از  استفاده 
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اجرای   از  پس  مرکزی،  دهد،  ثبات  تمرینی  های  برنامه 

مذکور های  طور    شاخص  به  تنه  نقص  به  مبتلا  افراد  در 

موجب   مرکزی  عضلات  تقویت  اند.  یافته  بهبود  معناداری 

ساز   زمینه  پایداری،  این  و  شده  تنه  ناحیه  ثبات  افزایش 

بود.   خواهد  تحتانی  و  فوقانی  های  اندام  موثرتر  تحرک 

ع عضله  شامل  شکمی  عضلات  مایل  مجموعه  شکم،  رضی 

داخلی/ خارجی و راست شکمی با فعالسازی خود، به ستون  

تکیه گاهی قدرتمند   به عنوان  پایداری می بخشند و  فقرات 

کنند   می  عمل  تحتانی  اندام  حرکات  اجرای  . (31)برای 

داخل   فشار  افزایش  موجب  شکم  عرضی  عضله  انقباض 

شکمی و تنش در فاسیا توراکولومبار شده که پیش از شروع  

فعا برای  لازم  پایداری  ها،  اندام  عضلات  حرکت  موثر  لسازی 

فراهم می گردد. همچنین، عضلات راست شکمی و مورب ها  

بسته به نوع حرکت اندام، در الگوهای خاصی فعال شده و در  

کنترل وضعیت بدن نقش دارند. همچنین، فعالسازی عضلات  

بهبود   موجب  انتهایی،  اندام های  در جریان حرکات  مرکزی 

تاور و حرکت موثر  کنترل قامتی شده و بدن برای تولید گش

 .(32)اندام ها، از این عضلات بهره می گیرد 

استقامت    طرفی،  اصلی    از  های  مولفه  از  یکی  عضلانی 

توانایی   ارزیابی  برای  مهم  شاخصی  و  جسمانی  آمادگی 

اسکلتی سیستم  می    -عملکردی  شمار  به  انسان  عضلانی 

رود. به همین دلیل، کاهش استقامت در گروه های عضلانی  

مختلف مس تواند منجر به ایجاد حرکات یا جابجایی های  

ود. در این زمینه،  غیر طبیعی در بخش های مختلف بدن ش 

اهمیت عضلات ناحیه تنه در محافظت از ستون فقرات در  

برابر نیروهای مضر، در مطالعات مختلف بررسی شده است.  

وضعیتی   عضلات  عنوان  به  ها  مهره  ستون  اطراف  عضلات 

شناخته می شوند که وظیفه ی حفظ وضعیت قائم بدن در  

ر و  خم  هنگام  تنه  حرکات  کنترل  و  ایستاده  است  حالت 

این   استقامت  کاهش  طرفی،  از  دارند.  عهده  بر  را  شدن 

عضلات ممکن است منجر به بروز خستگی عضلانی شده و  

نرم و ساختار های غیر فعال   در نتیجه، بار اضافی به بافت 

به   توجه  با  همچنین  شود.  می  وارد  کمری  فقرات  ستون 

اینکه ظرفیت استقامتی عضلات، شاخصی از میزان مقاومت  

د وجود  آنها  فرض  این  شود؛  می  محسوب  خستگی  برابر  ر 

دارد که افرادی با استقامت عضلانی پایین تر در ناحیه تنه،  

دارند.   نامطلوب قرار  مکانیکی  های  تنش  معرض  در  بیشتر 

شرایطی که می تواند منجر به اعمال فشار های غیرطبیعی  

نهایت بروز کمر درد شود   ها و در  . از  ( 33)بر ستون مهره 

های    طرفی، مهره  اطراف  عضلات  همزمان  انقباض  تسهیل 

شکم و عضلات مایل، عضلات عرضی  کمری مانند عضلات  

شکم، مولتی فیدوس و عضلات راست کننده ستون فقرات  

ممکن است ثبات تنه را افزایش دهد که می تواند برای این  

باشد ارزشمند  ورزشکاران  برای  خاص  طور  به  و  ,  2)   افراد 

افراد    (23 در  عضلات  فعالیت  اهمیت  میزان  راستای  در 

( 20)  عضلانی تنه، حدادنژاد و همکاران-داری نقص عصبی

فعالیت   بر  ثباتی  تمرینات  تاثیر  خصوص  در  ای  مطالعه 

این   در  دادند.  ارائه  تنه  کنترل  نقص  با  زنان  تنه  عضلات 

میانی،   سرینی  عضلات  از  سطحی  الکترومیوگرافی  مطالعه، 

عرضی شکم، مایل خارجی و مربع کمری، در    مایل داخلی،

میزا و  شد  گرفته  پا  یک  روی  بر  فرود  فعالیت  حین  ن 

در   فرود    100عضلات  در  اولیه  تماس  از  پس  ثانیه  میلی 

اجرای تمرینات ثبات مرکزی    هفته  6پس از    محاسبه شد.

تجربی، گروه  افراد  فعالیت    توسط  میزان  که  شد  مشاهده 

این   است.  یافته  کاهش  معناداری  طور  به  مذکور  عضلات 

عصبی  کنترل  بهبود  دهنده  نشان  و  -کاهش  است  عضلانی 

پس  انرژی    فرد  صرف  با  را  مشابه  تکلیف  تواند  می  آن  از 

کمتر انجام دهد. از سوی دیگر در انجام فرود بر روی یک  

بر   ثباتی  تمرینات  که  آنجا  از  دارد.  مهمی  نقش  تعادل  پا، 

تأثی مرکزی  بخشد.  ر  ناحیه  می  بهبود  را  تعادل  و  گذاشته 

عصب کنترل  عمقی،  حس  و  تعادل  را  -یبهبود  عضلانی 

و فرود روی تک پا با انقباض عضلانی و صرف  افزایش داده  

شد.  خواهد  انجام  کمتری  آن  انرژی  بر  به  علاوه  توجه  با   ،

بر بهبود استقامت   ی ثبات دهنده مرکز ناتیمثبت تمر ریتاث

پژوهش   در  شده  وارد  مطالعات  در  تنه  عضلات  قدرت  و 

م نظر  به  بکارگ  یحاضر،  تمر   ن یا   یر یرسد  ی م  نات ینوع 

نقش پ  یتواند  در  توانبخش  یری شگی موثر  اختلالات    یو 

 کند.    فایمرتبط با ستون فقرات ا

از طرفی کاهش قدرت عضلات ثبات دهنده مرکزی می     

را هنگام اجرای حرکات   تواند راستای صحیح اندام تحتانی 

به طور   را  تحتانی  اندام  الگوی حرکتی  و  کرده  مختل  پویا 

دهد   تغییر  و  (34) نامطلوبی  رابینسون  دیدگاه  اساس  بر   .

ب نیاز  همکاران، بدن  رای ایجاد گشتاور های چرخشی مورد 

حول محور های مختلف و همچنین تولید حرکات اندام ها،  

برد   می  بهره  مرکزی  ناحیه  عضلات  فعالسازی  بر  ( 35)از   .

اساس این پیشنهاد، پژوهشگر این فرضیه را مطرح می کند  

زمانی که آزمودنی روی پای تکیه    ،Yکه در آزمون تعادل  

گاه می ایستد و از اندام مختلف برای دستیابی استفاده می  
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آغاز   از  پیش  شکمی  مورب  و  شکمی  راست  عضلات  کند، 

برای   لازم  شرایط  تا  شوند  می  فعال  تنه  حرکت  هرگونه 

عرضی   عضلات  همچنین  شود.  فراهم  اولیه  تعادل  حففظ 

پایداری برای ستون   شکم و مولتی فیدوس با فراهم سازی 

فقرات، نقش کلیدی برای حفظ تعادل پویا در حین حرکات  

ایفا تحتانی  وارد    اندام  که  مطالعاتی  میان  از  کنند.  می 

پژوهش حاضر شدند، یکی از شاخص ترین فاکتور هایی که  

باشد.   می  تعادل  فاکتور  شده،  بررسی  مطالعات  اکثر  در 

مطالعاتی که به تاثیر تمرینات ثبات مرکزی بر تعادل ایستا  

،  26،  28،  29)و پویا در افراد دارای نقص تنه پرداخته اند  

، گزارش کرده اند که اجرای منظم تمرینات  (21،  22،  24

در   پویا  و  ایستا  تعادل  معنادار  بهبود  موجب  مرکزی  ثبات 

تعادل،   افزایش  در  دلایل  جمله  از  است.  شده  افراد  این 

مرکزی   ثبات  برنامه های  تمامی  در  تمرینات قدرتی  وجود 

قدرتی با تسهیل و هماهنگ سازی    می باشد. زیرا تمرینات

انقباض   تند  و  بزرگ  حرکتی  های  همچنین    (36) واحد  و 

ک گیرنده های حسی عضله مانند دوک های عضلانی،  تحری

وتری های  گیرنده  خودمهاری  اثر  کاهش  به  گلژی  -منجر 

هماهنگی   افزایش  موجب  همچنین  فرآیند  این  شوند.  می 

تحریک   گردد.  می  زمان  هم  انقباضات  در  درگیر  عضلات 

افزایش   سبب  عضله،  انقباض  پی  در  عضلانی  های  دوک 

گامای   وابران  اعصاب  این  فعالیت  که  شده  ها  دوک  در 

کمک   مفصل  وضعیت  حس  بهبود  به  حساسیت،  افزایش 

کرده و نقش مهمی در کنترل و ثبات مفصل ایفا می کند  

ن برای حفظ راستای  . هماهنگی میان عضلات تنه و را(37)

طبیعی و کنترل موثر ستون فقرات ضروری است؛ چرا که  

هیچ عضله ای به تنهایی قادر به ایجاد تعادل و ثبات کامل  

در ستون فقرات نیست. پایداری ستون فقرات تا حد زیادی  

وابسته تعادل بین عضلانی در تمام جهات اطراف آن است،  

یکنو توزیع  موجب  هماهنگی  این  که  و  چرا  نیروها  اخت 

می   ای  مهره  بر ساختار های  نابرابر  بارگذاری  از  جلوگیری 

. بنابراین، با در نظر گرفتن نقش تمرینات ثبات  (38) گردد  

اضافی   بارهای  کاهش  و  تنه  پایداری  افزایش  در  مرکزی 

مهره ها، به نظر می رسد این نوع تمرینات  وارده بر ستون  

را می توان به عنوان روشی کارآمد جهت جلوگیری از افت  

تعادل و کمک به بهبود آن در افراد دارای نقص تنه به کار  

 برد.  

علاوه بر آن، کنترل ناکارآمد تنه می تواند به عنوان یکی     

به لیگامان های زانو، به    از عوامل پیش بینی کننده آسیب 

لیگامان   شود    ACLویژه  گرفته  نظر  در  (39) در  نقص   .

عصبی اختلال    -کنترل  بدن، سبب  مرکزی  ناحیه  عضلانی 

در عملکرد تنه شده و توانایی در کنترل حرکات آن در سه  

پژوهش   های  یافته  همچنین  دهد.  می  کاهش  را  بعد 

معناداری   رابطه  است که  آن  از  و همکاران حاکی  ویلسون 

یب ها در اندام تحتانی  بین ثبات عضلات مرکزی و بروز آس

طالعات وارد شده در پژوهش حاضر  . در م(40) وجود دارد  

پرش  الگوی  بر  را  مرکزی  ثبات  تمرینات  تاثیر  فرود    -که 

بررسی کرده اند، مشخص شد که تمرینات ثبات مرکزی، به  

سیستم   های  آزمون  نمرات  بهبود  بر  معناداری  طور 

و آزمون تاک جامپ    (14،  26-28) امتیازدهی خطای فرود  

از    ( 25) یکی  فلکشن  میان،  این  در  است.  گذاشته  اثر 

عملک حرکات  در  کلیدی  های  که  استراتژی  است  ردی 

سینماتیکی   الگوی  تامین  به  فرود،  هنگام  آن  بکارگیری 

ایمن در مفاصل ران و زانو در صفحه ساجیتال کمک کرده  

و باعث جذب موثر نیروهای وارده می شود. همچنین نشان  

در   جلو  سمت  به  تنه  فلکشن  کاهش  که  است  شده  داده 

را افزایش    ACLورزشکاران، می تواند خطر آسیب لیگامان 

دهد. در شرایطی که تنه حین فعالیت های تحمل وزن کم  

برای   چهارسر  عضله  به  وارده  بار  شود،  می  خم  جلو  به  تر 

تواند   می  امر  این  و  یافته  افزایش  بدن  ثقل  مرکز  حفظ 

به گونه ای تغییر دهد که مفصل زانو در   الگوی حرکتی را 

. به عنوان مثال،  (41) معرض تنش های بیشتری قرار گیرد  

هنگام فرود در صفحه ساجیتال، بردار نیروی عمودی عکس  

به   منجر  و  گرفته  زانو قرار  و  مفاصل ران  بین  العمل زمین 

این  ای در  شود.  می  مفاصل  این  در  فلکشن  گشتاور  جاد 

شرایط، فلکشن بیشتر تنه به جلو باعث جذب بیشتر انرژی  

زانو   مفصل  به  یافته  انتقال  نیروی  میزان  نتیجه  در  و  شده 

مطالعه محمدپور و  این راستا، در  در  .  ( 42)کاهش می یابد  

تمر هفته  شش  اثر  به  مرکز  ناتیهمکاران  بر    یثبات 

عصب  کینماتیس نقص  با  ورزشکار  زنان  در  ی عضلان-ی تنه 

از آن بود    یپژوهش حاک  نی ا  جی کنترل تنه پرداخته شد. نتا

تواند عوامل خطر قابل تعدیل   یم یکه تمرینات ثبات مرکز 

جلو  را    ACL  بیآس به  تنه  فلکشن  افزایش  طریق  در  از 

عص نقص  با  ورزشکار  دهد   یعضلان  -ی بزنان  کاهش  تنه 

ا.  (19) ی مطالعه ا  ی ط  (25)   صابر و همکاران  ن،ی علاوه بر 

پرش تاک جامپ   ک ینماتیر سب  یثبات مرکز  ناتیتمر ریتاث

فوتبال  جوان  مردان  بررس  ستیدر  را  تنه  نقص  کردند.    یبا 

شناسا  کی نماتیس  یابیارز منظور  به  جامپ  تاک  یی پرش 
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نقص  یعضلان  ی عصب  ی هانقص ک یومتریپلا   ک یتکن  ی هاو 

به آس شود. طبق    یانجام م  یقدام  یبیصل  رباط   ب یمربوط 

مرکز   نات یتمر   ج،ی نتا م  یثبات  ها  ن یانگیتوانست  ی نقص 

معنادار طور  به  را  جامپ  تاک  تجرب  یتست  گروه  به    یدر 

به نظر م رسد نقص در    ینسبت گروه کنترل کاهش دهد. 

عصب  ستمیس پایدار  یعضلان  -یکنترل  احتمالا  ی فعال، 

تأث  یپویا  تحت  را  ساختارها  یمقرار    ر یزانو  بر  و  ی دهد 

م  یفشار  رفعالی غ  یگامانیل از    یوارد  است  ممکن  کند که 

منجر    ی کیمکان  یباشد و به واماندگ  شتر ی دامنه قدرت آنها ب

درنت و  آس  جهی شود  بروز  دهد   ACL  بی خطر  افزایش  را 

. همچنین با توجه به بهبود نمرات سیستم امتیازدهی  (43)

خطای فرود در سایر مطالعات وارد شده در پژوهش حاضر،  

تقویت   های  تئوری  از  گیری  بهره  با  که  رسد  می  نظر  به 

می   ها،  اندام  بهینه سازی حرکت  و  مرکزی  ناحیه  عضلات 

گرف  نتیجه  اینگونه  ثبات  توان  تمرینات  در  مشارکت  که  ت 

آسیب   بر  موثر  نورومکانیکی  عوامل  است  قادر  مرکزی 

لیگامان   تنه    ACLپذیری  نقص  دارای  ورزشکاران  در  را 

بهبود بخشد.  

برمبنای مطالعات گزارش شده در تحقیق حاضر می توان     

مثبت   تاثیر  دارای  مرکزی  ثبات  تمرینات  که  گرفت  نتیجه 

نقص عصبی عضلانی تنه است. لذا مربیان و  در افراد دارای  

معلمین ورزش، فیزیوتراپیست ها و مسئولین حوزه سلامت  

می توانند از تمرینات ثبات مرکزی به عنوان روشی کارآمد  

و   تنه  عضلانی  عصبی  های  نقص  بهبود  برای  موثر  و 

بهره   جامعه  سالم  افراد  در  پیشگیری  جهت  در  همچنین 

قابل ذکر است که محدودیت هایی   ببرند. در پایان این نکته

)فالوآپ( بعد از اتمام دوره    نظیر عدم پیگیری ماندگاری اثر 

زمانی   بازه  در  تمرینات  انجام  )تنها    8تا    6تمرینات،  هفته 

مطالعه   بازه    12یک  که  مطالعاتی  نبود  و  بود(  ای  هفته 

زمانی طولانی را اجرا کرده باشد، نبود مطالعات خارجی در  

و زمینه  تحقیقات    این  در  کورسازی  نحوه  نبودن  واضح 

بررسی شده در این مطالعه وجود داشت که ممکن است بر  

نتایج تحقیق اثرگذار باشد. بنابراین در نتیجه گیری کلی از  

این مطالعه باید با احتیاط عمل کرد. 

 سپاسگزاری 

این مقاله یک مقاله مروری سیستماتیک است و هیچ نمونه  
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