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Abstract 
Background & Objective: Frequent throwing movements can change its muscular balance strength, the range of motion and shoulder joint 

positioning. However, the balance of muscular strength, the range of motion and positioning are essential factors in injury prevention. On the 
other hand, Proprioception is a type of feedback from limbs to Central nervous system which defines a sensory tool to contribute position sense 

and movement sense. The purpose of this study was to Comparison of Isometric strength, range of motion and repositioning error shoulder 

between basketball player disabled and Non-athlete disabled. 
Methods: This is a Causal-comparative study. Convenience sampling was used to recruit the participants.  The participants selected from among 

disabled athletes and non-athletes with disabilities. A questionnaire distributed to athletic and nonathletic wheelchair-dependent populations. 
Sixteen man basketball players disabled (Mean and standard deviation age: 24.64±4.06 (Years), Weight: 66.33±5.12(kg), Sitting height: 

79.21±7.04(cm), Years of wheelchair use:11.21±3.20¬(Years), Sports activity per week:10.23±4.01(watch), Sixteen man Non athletic disabled 

Wheelchair Users (Mean and standard deviation age:26.25±2.02 (Years), Weight: 69.35±4.12(kg), Sitting height: 82.65±8.15(cm), Years of 
wheelchair use: 13.01±2.28(Years), subjects were recruited to participate in this study. In order to assess isometric strength internal rotators 

shoulder joints, Range of motion shoulder joints Abduction, Range of motion shoulder External Rotation joints and repositioning error shoulder 
joints of the subject, A hand-held Dynamometer and the  Universal Goniometer was used for measuring. The data were analyzed using 

independent samples t-test (p≤0.05). 

Results: The results showed independent samples t-test (p≤0.05) a Significant differences between basketball player disabled and Non athlete 
disabled were found in isometric strength internal rotators shoulder joints, Range of motion shoulder joints Abduction, Range of motion shoulder 

External Rotation joints and repositioning error shoulder joints (0.001), (0.001), (0.001), (0.001). So that the disabled basketball players had 
isometric strength internal shoulder joints, isometric strength external shoulder joints, Range of motion shoulder Abduction joints, Range of 

motion shoulder External Rotation joints and repositioning error shoulder joints than non-athletes with disabilities. The results also showed that 

isometric strength external rotation joints in the level of (p≤0.05).there is no significant difference between basketball player disabled and Non-
athlete disabled (p≤0.05). Also, the results of the study showed that the isometric strength internal rotators of the shoulders joints of the basketball 

players was higher than that of isometric strength external rotators joints (p≤0.05). Also, there was a significant difference between repositioning 
error shoulder joints in basketball player disabled and Non-athlete disabled (0.001). 

Conclusion: Basketball is the non-contact sport that needs to the eye and hand coordination, as our results showed that the muscular strength, 

the range of motion and shoulder repositioning error decreased in athletics-related to non-athletic subjects, the mentioned sport (Basketball) may 
improve muscular strength, a range of motion and shoulder repositioning error. Since The disability may be associated with functional 

impairments and the fact that exercise can reduce disability and maintain the function of individuals, So Designing preventive programs for 
controlling and limiting this risk factor should be one the main concerns of trainers and medical stuff. 

Keywords: Isometric Strength, the Range Of Motion, Repositioning Error, Basketball. 

 [
 D

O
R

: 2
0.

10
01

.1
.2

32
22

84
0.

13
97

.8
.0

.6
9.

4 
] 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 jd

is
ab

ils
tu

d.
or

g 
on

 2
02

5-
11

-0
5 

] 

                               1 / 9

http://creativecommons.org/licenses/by-nc/4.0/\)
https://dor.isc.ac/dor/20.1001.1.23222840.1397.8.0.69.4
https://jdisabilstud.org/article-1-921-fa.html


1 

  .۳۹:(۸؛ )۷1۳۹ی ناتوان مطالعات مجله1

 لیاصی پژوهش مقاله 1۳۹۷ ماهآبان برخط انتشار 

 

مقایسهٔ قدرت ایزومتریک، دامنهٔ حرکتی و خطای بازسازی وضعیت شانه بین معلولین 
 بسکتبالیست و معلولین غیرورزشکار

 ۲، ملیحه حدادنژاد1یوسف یاراحمدی *

 سندگانینو حاتیتوض

 شناسی ورزشی، دانشگاه خوارزمی، تهران، ایران؛رشد آسیبا. کارشناس1
 .شناسی ورزشی، دانشگاه خوارزمی، تهران، ایران. دکتری آسیب۲

 .بدنی و علوم ورزشی دانشگاه خوارزمیتهران، میرداماد، ورزشگاه کشوری، دانشکدهٔ تربیت: *آدرس نویسندۀ مسئول
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 1۳۹۶بهمن۷ تاریخ پذیرش:؛ 1۳۹۶آبان1۶ تاریخ دریافت:

  

                                                      
( deed.fa/4.0nc/-https://creativecommons.org/licenses/byی )المللنیب ۰٫۴ی رتجاریغ-اریاخت مجوز تحت که است آزادی دسترس با مقاله کی نیا. یناتوان مطالعات مجله ،۱۳۹۵ © است محفوظ انتشار حق

 .دیکن عیتوز وی بردارنسخهی رتجاریغ طوربه ،یاصل نسخهٔ به مناسب ارجاع شرط با را مقاله نیا در شده منتشر مواد که دهدیم اجازه شما به که است شده منتشر

 
 دهیچک

تواند باعث تغییر تعادل قدرت عضلانی، دامنهٔ حرکتی و اد حرکات پرتابی میپذیر بدن در ورزشکاران بسکتبال است. تکرار زیمفصل شانه یکی از مفاصل بسیار آسیبهدف: 
های شانه اهمیت دارد؛ بنابراین، هدف از انجام این تحقیق مقایسهٔ قدرت ازی در پیشگیری از آسیببازسازی وضعیت شود. با توجه به اینکه قدرت، دامنهٔ حرکتی و دقت بازس

 ایزومتریک، دامنهٔ حرکتی و خطای بازسازی وضعیت شانه بین معلولین بسکتبالیست با معلولین غیرورزشکار بود.
مرد معلول غیرورزشکار ویلچری  1۶سال( و  ۲۴٫۶۴مرد معلول بسکتبالیست )با میانگین  1۶هش، ای بود. برای انجام این پژومقایسهپژوهش حاضر از نوع علی بررسی:روش

نیامتر صورت هدفمند انتخاب شدند. برای ارزیابی قدرت ایزومتریک عضلات از دینامومتر دستی و برای ارزیابی دامنهٔ حرکتی و خطای بازسازی از گوسال( به۲۵٫۲۶)با میانگین 
 تحلیل گردید.و(. تجزیه> ۰٫۰۵pمستقل در سطح معناداری ) tها با استفاده از آزمون نین دادهاستفاده شد. همچ

غیرورزشکار  مستقل نشان داد که افزایش معناداری در قدرت ایزومتریک چرخانندهٔ داخلی، دامنهٔ حرکتی و خطای بازسازی معلولان بسکتبالیست و معلولان tنتایج آزمون ها: یافته
 گونه تفاوت معناداری در قدرت عضلات ایزومتریک چرخانندهٔ خارجی بین دو گروه مشاهده نشد.که هیچحالی(. در> ۰٫۰۰1pرد )وجود دا

این شود؛ بنابرمدت باعث تغییر در تعادل قدرت عضلات، دامنهٔ حرکتی و بازسازی وضعیت مفصل میانجام حرکات تکراری پرتاب از بالای سر در طولانی گیری:نتیجه
 ریزی برای کنترل و محدودکردن این ریسک فاکتور باید در دستور کار مربیان و عوامل پزشکی تیم قرار گیرد.برنامه

 قدرت عضلانی، دامنهٔ حرکتی، بازسازی وضعیت، بسکتبال.ها: کلیدواژه
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۲ 

 مقدمه ۱
 ش    وند،یم یتحتان اندام عملکرد نقص باعث که ینخاع یهابیآس    

 مس    له نیا. کنندیم لچریو از اس   تفاده ازمندین را معلول افراد معمولاً
 و عض    لات به را یادیز ش    ارف و ش    ده یفوقان اندام یپرکار موجب

 نس   بت به که داش   ت توجه دیبا اما ؛(1) آوردیم وارد ش   انه مفاص   ل
 و ثبات یول تربزرگ یحرکت دامنهٔ یدارا ش   انه س   اختار ران، مفص   ل

ستحکام ست یکمتر ا  با سهیدرمقا یفوقان اندام زین عملکرد ثیح از. ا
ندام  نچو. اس    ت یترفیظر و ترکوچک عض    لات یدارا یتحتان ا

 عوامل نیا اس  ت، نش  ده یطراح وزن تحمل یبرا یفوقان اندام اس  اس  اً
ستفادهٔ تحمل افراد شتریب یفوقان اندام که شودیم باعث  در را مداوم ا

 یناچار صورت در و باشد نداشته یلچررانیو مثل نیسنگ یهاتیفعال
 (. ۲) شوند دچار یپرکار عوارض به یراحتبه لچر،یو از استفاده جهت
 و کتف عضلات زمانهم و هماهنگ عملکرد تیاهم یادیز اتمطالع

 یهماهنگ و عملکرد در فیخف راتییتغ. اندداده نشان را همورال گلنو
 ورزشکاران از دسته آن. گرددیم مفاصل اختلال به یمنته عضلات نیا

 پردازندیم تیفعال به یورزش رشتهٔ کی در یمتماد انیسال که یاحرفه
ند،یم تکرار را خاص یحرکت یالگو کی و تار راتییتغ کن  یس     اخ

 نیا جمله از ش   ودیم جادیا آن یهامفص   ل و عض   لات در یاعمده
 را عض   لات یکوتاه و یعض   لان یتعادلیب توانیم ،یمنف یهاتطابق

 یتکرار حرکات ،یپاسچر راتییتغ ،یعضلان تعادل عدم(. ۳) برد نام
شکاران در یمهم نقش یپرکار و شته شانه ردد با یلچریو ورز  از و دا

ست افراد نیا در شانه درد ک،یپاتولوژ یزهایمکان ضلات قدرت. ا  ع
 دارد، یادیز ریتأث بدن عملکرد و امتداد بر هاآن یکوتاه و ضعف اثر و

 وارد نهٔیزم و زندیم برهم را بدن امتداد عض    لات قدرت توازن عدم
 کندیم اهمفر را هابافت گرید و مفاصل به رمتعارفیغ یفشارها شدن

 بیآس   جادیا در خطرزا عوامل و هابیآس   ش  ناخت بعد نیبنابرا ؛(۴)
س ابعاد از یکی ستاندارد مهم اریب شته یسازا ش یهار ست یورز  لذا. ا

 یهارشته در یاختصاص یمنف یهایسازگار و خطرزا عوامل شناخت
 ییراهکارها ارائهٔ زین و بیآس از یریجلوگ به تواندیم یورزش مختلف

 کند کمک خود یورزش    رش   تهٔ در ورزش   کار یمنیا س   طح شیافزا در
(۵ .) 

 ستایا یهادهندهثبات نیب متقابل ارتباط حاصل شانه، یعملکرد ثبات
. شودیم جادیا یعمق حس ستمیس واسطهٔ به ارتباط نیا که استیپو و

 حرکت حس شامل که است لمس حس یتخصص تکامل یعمق حس
 مفص  ل کینامیدا ثبات در یمقع حس. باش  دیم مفص  ل تیوض  ع و

 کپس    ول ادیز بودنش    ل به توجه با یپرتاب ورزش    کاران گلنوهومرال
 و یخاک(. ۶) دارد تیاهم هاآن حد از شیب یحرکت دامنهٔ و یمفص    ل
 شانهٔ مفصل حرکت حس بر پرتاب اثر یابیارز به یقیتحق در همکاران

 نش  ان لهٔحاص   جینتا. پرداختند یپرتاب ورزش  کاران رغالبیغ و غالب
 سه هر در رغالبیغ و غالب شانهٔ نیب حرکت حس یخطا تفاوت داد

نا گروه، کارانش و لکیو(. ۷) نبود دارمع  یرو خود یبررس     در هم
 حس در را یمعنادار تفاوت گونهچیه س    بالیب یاحرفه کنیباز 1۲۰

ضع صل تیو  ننمودند دایپ رپرتابیغ و پرتاب سمت شانهٔ دو نیب مف
 که دارند دهیعق نیمحقق یبرخ ش  ده،انجام قاتیتحق به توجه با(. ۸)

 افراد از ترش   ده حس   اب و فیظر ،یپرتاب ورزش   کاران حرکات چون

 حرکات معرض در مکرر طوربه کنندهپرتاب شانهٔ و است رورزشکاریغ
ش ست؛ دیشد یچرخ صب تطابق به منجر نیا ا ضلان یع  و شودیم یع

 گرید یبرخ کهیدرحال. گرددیم یعمق حس بهبود باعث بیترتنیبد
 و گامانیل و کپس    ول یش    ل لیدلبه ورزش    کاران نیا در که معتقدند

 ؛(۹) ابدییم کاهش هاآن یعمق حس ،یحرکت دامنهٔ شیافزا جهیدرنت
 در یعمق حس و یعض   لان قدرت فاکتور بودنمهم به باتوجه نیبنابرا
 نیا در را هاآن ش  تریب هرچه ش  ناخت ش  انه، مفص  ل یداریپا و ثبات

 بیآس   در یریش  گیپ یاس  تراتژ عنوانبه توانیم ورزش  کاران از دس  ته
 شده، پژوهش شتریب چهآن گذشته مطالعات در یطورکلبه. کرد قلمداد

 هااندام و کمر هٔیناح در یبازس    از یخطا و قدرت عملکرد، یبررس    
 هیناح در گرفتهانجام مطالعات تعداد و بوده پا مچ و زانو خص    وص    اً

 سالم افراد ای ماریب افراد در شتریب شدهانجام مطالعات. ستا کم شانه
 نیب نظراختلاف وجود یطرف از. اس   ت گرفته ص   ورت رورزش   کاریغ

جام لزوم نیمحقق  کرده دیتأک را نهیزم نیا در ش    تریب قاتیتحق ان
ست ساندن حداقل به یبرا. ا شکاران تعداد ر س ورز  کاهش و دهیدبیآ

 لازم یریشگیپ یهابرنامه داشتن ب،یآس از یناش ادیز اریبس یهانهیهز
 از یریشگیپ یهابرنامه اساس ب،یآس یخطرزا عوامل شناخت. است

 یورزش   طب متخص  ص  ان از یاریبس   گر،ید یطرف از. اس  ت بیآس  
 س  الم، عض  و مفاص  ل در دش  دهیتول گش  تاور حداکثر که دارند اعتقاد

 دورهٔ از بعد نرمال تیوضع به دهیدبیآس عضو بازگشت یبرا یاریمع
 از یبازپرور و یدرمان ناتیتمر زیتجو نمونه، یبرا. اس    ت یبازتوان

س ساس دیبا بیآ شد؛ بدن جانبهٔ دو یهاتیکم ییتوانا و تیقابل برا  با
 معلول مص   دوم کنانیباز یبرا یبخش   توان برنامهٔ یطراح در نیبنابرا

 اس    ت مهم یلیخ مفاص    ل یعملکرد یهاتفاوت دربارهٔ اطلاعات
جه با ذال(. 1۰) عه نیا هدف مهم نیا به تو طال قا م  قدرت س     هٔیم
 نیب ش    انه تیوض    ع یبازس    از یخطا و یحرکت دامنهٔ ک،یزومتریا

 .است بوده رورزشکاریغ نیمعلول با ستیبسکتبال نیمعلول

 یبررس روش 2
ضر قیتحق  نیا یآمار جامعهٔ. بود یاسهیمقا یعل قاتیتحق نوع از حا
 نیمعلول و یاحرفه س    تیکتبالبس     معلول ورزش    کار مردان قیتحق

شکاریغ سکتبال معلول1۶ شامل قیتحق یآمار نمونهٔ. بود رورز  ستیب
 وزن ،(س   ال) ۲۴٫۶۴±۴٫۰۶ اس   تاندارد انحراف و نیانگیم) یاحرفه

 ،(متر یس  انت) ۲1٫۷۹±۷٫۰۴ نش  س  ته قد ،(لوگرمیک) ۶۶٫۳۳±۵٫1۲
 تیفعال زانیم ،(س   ال) 11٫۲1±۳٫۲۰ لچریو از اس   تفاده یهاس   ال

 رورزش  کاریغ معلول 1۶ و( س  اعت)1۰٫۲۳±۴٫۰1 هفته در یرزش  و
 وزن ،(س      ال) ۲۶٫۲۵±۲٫۰۲ اس    ت  ان  دارد انحراف و نیانگی  م)

 ،(متریس   انت)۸۲٫۶۵±۸٫1۲ نش   س   ته قد ،(لوگرمیک) ۶۹٫۳۵±۴٫1۲
 گروه دو در که بود( س  ال) 1۳٫۰1±۲٫۲۸ لچریو از اس  تفاده یهاس  ال

 قرار( نفر 1۶) زش  کارروریغ معلول و( نفر 1۶) س  تیبس  کتبال معلول
 به توجه با هدفدار و یرتص  ادفیغ ص  ورتبه یریگنمونه روش. گرفتند

هایمع هایمع. بود قیتحق از خروج و ورود یار : قیتحق به ورود یار
 -۳ سال؛ ۲۰-۳۰ یسن دامنهٔ -۲ لچر؛یو با ستیبسکتبال مردان-1

 حداقل-۴ برتر؛ گیل ای یمل میت در تیفعال س    ال ۵ س    ابقهٔ حداقل
 کمر هیناح از که ینخاع نیمعلول-۴ هفته؛ در نیتمر جلسه سه ضورح

نددهید بیآس     هایمع. ا قهٔ وجود-1: قیتحق از خروج یار  س     اب
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۳ 

 س  ابقهٔ-۲ گذش  ته؛ ماهش  ش در ش  انه مفص  ل کیآترومات یهابیآس  
-۳ گلنواس   کاپولا؛ ای گلنوهمورال مفص   ل در یش   کس   تگ ،یجراح

 از بع  د. بود وهمورالگلن و کولاریوکلاویآکروم مف  اص     ل یدررفتگ
 هایآزمودن همهٔ از یکتب نامهٔتیرضا اخذ و یمل میت انیمرب با یهماهنگ

 با یخارج و یداخل چرخانندهٔ عض    لات کیزومتریا قدرت یرهایمتغ
 ش  انهٔ تیوض  ع یبازس  از یخطا و یحرکت دامنهٔ و( MMT) نامومترید

 . شد یریگاندازه امتریگون از استفاده با گروه دو هر
ندازه وهٔنح ندهٔ عض    لات کیزومتریا قدرت یریگا خان  و یداخل چر

ضلات قدرت آزمون: یخارج ستفاده با شانه یخارج چرخانندهٔ ع  از ا
 سنجش یبرا منظورنیبد(. ۴) شد انجام کندال توسط شدهارائه روش

 یآزمودن ش  انه، یخارج چرخانندهٔ عض  لات یکیزومتریا قدرت زانیم
 آبداکشن درجه ۹۰ در شانه. گرفتیم رقرا تخت یرو دمر تیوضع در
خت یرو خت از و خم درجه ۹۰ زین آرنج و ت  با ایزوا) بود زانیآو ت

ستاندارد امتریگون شت سطح یرو نامومترید(. بود شده یریگاندازه ا  یپ
 فرد از. شد داده قرار یخارج چرخش یریگاندازه یبرا مچ یبالا ساعد

 به خارج، به چرخش هتج در خود یروین حداکثر با ش    د خواس    ته
 در. کند وارد روین بود، ش  ده داش  ته نگه آزمونگر توس  ط که نامومترید
 یرو کرد،یم وارد ش    خص که یکیزومتریا یروین حداکثر حالت نیا

 1 با یاهیثان ۵ انقباض ۲ شامل آزمون هر. شد ثبت یتالیجید صفحهٔ
حت قهیدق باض هر یبرا اس    ترا ها نیانگیم و بود انق  کثرحدا تکرار

 گرفته نظر در ش    انه یخارج چرخانندهٔ عض    لات یکیزومتریا قدرت
 یداخل چرخانندهٔ عض   لات قدرت یریگاندازه یبرا نیهمچن. ش   دیم
 (. ۴) شد داده قرار ساعد ییجلو سطح یرو نامومترید

 دو ش    انه، حرکات دامنهٔ یابیارز یبرا: یحرکت دامنهٔ یریگاندازه نحوهٔ
 و شانه ینواح درد در شتریب که 2یارجخ چرخش و 1کردن دور حرکت
 فعال یحرکت دامنهٔ یابیارز یبرا. ش    د یابیارز ش    وند،یم متأثر گردن

 امتریگون ثابت یبازو آزمونگر. نشست یصندل کی یرو فرد ابداکتور،
 و داش  ت نگه 3یعرض   س  طح در تنه کنار در عمود کاملاً ص  ورتبه را
ئدهٔ یرو امتریگون مرکز کهیحالدر  یبازو داش     ت، قرار ونیرومآک زا

 آرنج یخارج لیکندیاپ امتداد در و بازو موازات به امتریگون متحرک
 نیب هٔیزاو. نمود حرکت ابداکش  ن طرفبه ش  انه حرکت با همراه و بود
نهٔ نیمب امتریگون یبازو دو بداکش    ن حرکت دام نهٔ. بود ا  یعیطب دام

 یبرا(. ۴،11) ش   د گرفته نظر در درجه 1۸۰ ش   انه دورکردن حرکت
نهٔ یابیارز باز ص    ورتبه فرد ،یخارج چرخش حرکت دام  یرو طاق

 درجه ۹۰ در آرنج دورکردن، درجه ۹۰ در ش    انه و گرفت قرار تخت
 ثابت یبازو آزمونگر. داش   ت قرار تخت بر عمود س   اعد و ش   دنخم
. داد قرار کرانوناوله یرو را آن مرکز و س    اعد موازات به را امتریگون
 همراه و بود وسیراد دیاس  تلوئ زائدهٔ امتداد در امتریگون متحرک یبازو

 حرکت دامنهٔ نیمب امتریگون یبازو دو نیب هٔیزاو. کرد حرکت س    اعد
 گرفته نظر در درجه ۹۰ حرکت نیا یعیطب دامنهٔ. بود یخارج چرخش

 (. ۴،11) شد
ساز یخطا یریگاندازه نحوهٔ ضع یباز س یبرا: 4شانه تیو  حس یبرر
 با ش   انه یخارج چرخش تیوض   ع یبازس   از در خطا زانیم ،یعمق

 کشور LTD شرکت ساخت استاندارد ورسالیونی امتریگون از استفاده
 را ش   انه تیوض   ع تکرار یخطا دس   تگاه نیا. ش   د یریگاندازه ژاپن

جه برحس     ب ندازه در ندیم یریگا تدا. ک  هدف هٔیزاو س     تیبایم اب
 یحرکت دامنهٔ نیانگیم از درص   د ۵۰ منظور نیا به که ش   ود مش   خص

سبه که فرد یخارج چرخش  عنوانبه بود شده یریگاندازه امتریگون لهیو
 مرحلهٔ در. ش  د گرفته نظر در ش  انه تیوض  ع یبازس  از در هدف هٔیزاو
 نظر مورد اندام ش    انه، تیوض    ع یبازس    از یخطا آزمون یبرا بعد

 ردهب نظر مورد هٔیزاو به آزمونگر تیهدا با و باز یهاچش    م با یآزمودن
 یآزمودن از بود، کرده حفظ را تیوض  ع هیثان 1۰ تا ۵ کهیحالدر. ش  د

. شد تکرار بار سه ندیفرآ نیا و بسپارد خاطر به را هیزاو تا شد خواسته
 نظر مورد هٔیزاو به یآرام به را اندام تا شد درخواست یآزمودن از سپس

ساز یخطا فعال آزمون. ببرد ضع یباز  و شد تکرار بار سه شانه تیو
 یخطا زانیم عنوان تحت ه،یزاو یبازس    از بار س    ه یخطا نیانگیم

 (.1۲( )1 شکل) شد ثبت شانه تیوضع یبازساز
ستفاده باها داده پایان در سخهٔ SPSS افزارنرم از ا  یلتحلوتجزیه ۲۲ ن

 و مرکزی یهاش    اخص، توص    یفی آمارهای هٔئارا منظوربه. ش    دند
 آزمون باها داده بودننرمال. ش  د محاس  به ،مطالعه متغیرهای پراکندگی

سمیرنوفکولموگروف سهٔ برای. شد ارزیابی ا  متغیرهای میانگین مقای
 در مس  تقل تی پارامتریک آزمون زا ش  اهد و مورد گروه دو بین مطالعه

.شد استفاده درصد۵طحس

 گونیامتر از استفاده با مفصل زاویهٔ بازسازی خطای گیریاندازه .1 شکل

                                                      
1 Abduction 
2 External Rotation 

3 frontal 
4 shoulder repositioning error 
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۴ 

 هافتهای ۳
 کسب برای اسمیرنوف کلموگرف آزمون ازها، داده تحلیلوتجزیه از قبل

 که داد نشان حاصله نتایج. شد استفادهها داده طبیعی توزیع از اطمینان
 (.>۰٫۰۵p) از متغیرها تمام در و گروه دو هر در داریامعن سطح میزان

 مربوطه یهاداده موارد تمامی در گفت توانمی نتیجه در. است بیشتر
 اطلاعات خلاصهٔ. است برخوردار طبیعی توزیع از متغیر هر به

.است شده آورده 1 جدول در شاهد و مورد گروه دو هر دموگرافیک
 ( نفر 1۶) غیرورزشکار معلولین و( نفر 1۶) بسکتبالیست معلولین گروه دو دموگرافیک اطلاعات مقایسهٔ. 1 جدول

 دموگرافیک متغیرهای
 بسکتبالیست معلولین گروه

 (میانگین معیار+ انحراف)
 غیرورزشکار معلول گروه

 (میانگین معیار+ انحراف)
 p مقدار

 ۰٫1۴۲ ۲۶٫۲۵ ± ۲٫۰۲ ۴٫۰۶±۲۴٫۶۴ (سال) سن
 ۲۲۶. ۰ ۶۵. ۸۲ ± 1۵. ۸ ۲1٫۷۹ ± ۷٫۰۴ (متر سانتی) نشسته قد

 ۰٫۰۶۳ ۶۹٫۳۵ ± ۴٫1۲ ±۶۶٫۳۳ ۵٫1۲ (کیلوگرم) وزن

 ۰٫۳۳۴ 1۳٫۰1 ± ۲٫۲۸ 11٫۲1 ± ۳٫۲۰ (سال) ویلچر از استفاده یهاسال

 نداشتند ورزشی فعالیت.  1۰٫۲۳ ± ۴٫۰1 (ساعت) هفته در ورزشی فعالیت میزان
-----

-- 

 معلولین گروه دو در کنندهشرکت افراد دموگرافیک متغیرهای
 آزمون از استفاده با 1 جدول در غیرورزشکار نمعلولی و بسکتبالیست

 در معنادار اختلاف وجود عدم مشاهدهٔ و شد مقایسه مستقل تی

 گروه دو در شدهمطالعه ادافر بودن همگن از نشان فوق متغیرهای
.شد استفاده پارامتریک آزمون از بنابراین ؛داشت

 با بسکتبالیست معلولین بین شانه وضعیت بازسازی خطای و دامنهٔ حرکتی، ایزومتریک قدرت ایسهٔمق برای مستقل تی آزمون نتایج.۲ جدول
 غیرورزشکار معلولین

 متغیر
 غیرورزشکار معلول مردان بسکتبالیست معلول مردان

 p مقدار
 میانگین معیار انحراف میانگین معیار انحراف

 ایزومتریک قدرت
 داخلی دهندهٔچرخش عضلات

1٫۸1 1۳٫۴۰ 1٫۴1 ۷۳۲۲ ۰٫۰۰1> 

 ایزومتریک قدرت
 خارجی دهندهٔچرخش عضلات

۰٫۷۹ 1۰٫۰۰ 1٫۰۶ ۹٫۴۲ ۰٫۰۶1 

 <۰٫۰۰1 ۸۶٫۶۵ ۴٫۹۶ 1۰1٫1۵ ۴٫۶۸ کردن دور دامنهٔ حرکتی

 <۰٫۰۲۲ ۷۳٫۳1 ۶٫۴۴ ۸۵٫۲۲ ۳٫1۴ خارجی چرخش دامنهٔ حرکتی

 <۰٫۰۰1 ۵٫۰۶ 1٫۴۶ ۲٫۷۰ ۰٫۸۴ بازسازی خطای

 
 مورد گروه دو بین که دهدمی نشان ۲ جدول در مستقل تی آزمون نتایج

، داخلی دهندهٔچرخش عضلات ایزومتریک قدرت متغیر در شاهد و
 توضعی بازسازی خطای و خارجی چرخش و کردن دور دامنهٔ حرکتی

 اختلاف غیرورزشکار معلولین و بسکتبالیست معلولین بین شانه
 عضلات قدرت بین اما؛ (p<۰٫۰۰1) دارد وجود معناداری
 .ندارد وجود گروه دو بین معناداری اختلاف خارجی دهندهٔچرخش

 

 بحث 4
 یخطا و یحرکت دامنهٔ ک،یزومتریا قدرت سهٔیمقا مطالعه نیا از هدف

 نیمعلول و س    تیبس    کتبال نیمعلول نیب ش    انه تیوض    ع یبازس    از
 نیمعلول نیب ک  ه داد نش     ان قیتحق نیا جینت  ا. بود رورزش    ک  اریغ

 کیزومتریا قدرت ریمتغ در رورزش   کاریغ نیمعلول با س   تیبس   کتبال
ندهٔچرخش عض    لات نهٔ ،یداخل ده طا و یحرکت دام  یبازس     از یخ

ضع ضلات قدرت نیب اما. دارد وجود یمعنادار اختلاف شانه تیو  ع
ندهٔچرخش نادار اختلاف یخارج ده . ندارد وجود گروه دو نیب یمع

 چرخش یحرکت دامنهٔ ق،یتحق نیا در آمدهدس    تبه جینتا براس    اس
. بود رورزشکاریغ نیمعلول از شتریب ستیبسکتبال معلول مردان یخارج
ندیم انیب نیمحقق کاران که کن تاب ورزش     نهٔ ماهر، یپر  یحرکت دام

 ش   تریب یداخل یهاچرخاننده به نس   بت ش   انش   انه یخارج چرخانندهٔ
 ش   ده مطرح کروترمایم هٔیفرض    رییتغ نیا حیتوض    در(. ۸،۹) اس   ت
 لیبدل احتمالاً یپرتاب ورزش  کاران که داردیم انیب هیفرض   نیا. اس  ت

 حرکت یط در مفص   ل یتحتانیقدام کپس   ول به وارده مکرر اس   ترس
 که دهندیم نش  ان ابداکش  ن در را یدتریش  د یخارج چرخش ،یپرتاب
 یالگو رییتغ مفص ل، یعیطب تمیر زدنبرهم موجب تیوض ع نیا ادامهٔ
 ک  ه معتق  دن  د نیمحقق(. ۸،۹) ش    ودیم بی  آس     ن  هٔیزم و یحرکت

 قدرت رییتغ اثر در که بازو اس   تخوان س   ر یاس   تخوان یهایس   ازگار
 تواندیم شود،یم جادیا بلوغ سن در شانه مفصل چرخانندهٔ عضلات

 یپرتاب یهایورزش   رش  ته در ش  انه مفص  ل یحرکت دامنهٔ رییتغ باعث
 شانه شدنخم درجه ۹۰ از بالاتر حرکاتشان غالب که بسکتبال همچون

 یخلف جهت در بازو چرخش مرکز حالت نیا در. شود رند،یگیم انجام
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۵ 

قان هت رییتغ یفو هدیم ج عث و د طهٔ کاهش با ماس نق  س    ر نیب ت
 نیا که شودیم یمفصل کپسول یتحتان یقدام قسمت در بازو استخوان

 ش    ود پرتابگران ش    انه مفص    ل یحرکت دامنهٔ رییتغ با تواندیم حالت
(1۳ .) 
 معلول ورزش    ک  اران گروه ک  ه داد نش      ان قیتحق جینت  ا یطرف از

سکتبال شکاریغ یلچریو معلول گروه با سهیمقا در ستیب  یخطا رورز
 موافق قیتحق نیا جینتا. داشتند غالب شانه در یکمتر هٔیزاو یبازساز

 ورزش  کاران حرکات چون که کنندیم مطرح که اس  ت ینیمحقق نظر با
 ش  انهٔ و اس  ت رورزش  کاریغ افراد از ترش  ده حس  اب و فیظر ،یپرتاب

 اس  ت؛ دیش  د یچرخش   حرکات معرض در مکرر طور به کنندهپرتاب
 بهبود باعث بیترتنیبد و ش   ودیم یعض   لان یعص   ب تطابق به منجر

 منظم تیفعال ،یمرکز س   طح در(. 1۴) گرددیم یعمق حس و قدرت
 یهارندهیگ داددرون لیتعد قیطر از را یعمق حس تواندیم یورزش    

 بهبود یمرکز اعصاب ستمیس در یکیپلاست راتییتغ جادیا و یکیمکان
 قیطر از یعضلان یهادوک دادبرون یورزش تیفعال طول در. ببخشد

 یس   ازلیتس   ه لهٔیوس   به یعمق حس جهینت در و شیافزا گاما ریمس   
بد؛ییم بهبود کورتکس یزیرطرح نابرا ا جب یورزش     نیتمر نیب  مو

 باعث تواندیم نیا که ش    ودیم یعض    لان یهادوک عملکرد شیافزا
 ای ناپسیس     اتص    الات تیتقو همچون یکیپلاس    ت راتییتغ جادیا

 در هانورون انیم اتصالات تعداد و یدهسازمان در یساختار راتییتغ
 بهبود با نیهمچن یورزش     نیتمر. گردد یمرکز اعص    اب س    تمیس    

 ش    رفتیپ باعث ادراک و حافظه ،یریادگی ،یعص    ب یتیس    یپلاس    ت
 حس در رییتغ ،یطیمح س    طح در(. 1۵،1۶) گرددیم مغز عملکرد

 یعض    لان یهادوک ژهیوبه یکیمکان یهارندهیگ در راتییتغ با یعمق
 تعداد یورزش     نیتمر دهد نش    ان که یش    واهد. اس    ت ارتباط در
 وجود از یمدارک اما ندارد؛ وجود دهدیم رییتغ را یکیمکان یهارندهیگ

 کرو،یم س  طح در یعض  لان یهادوک در کیمورفولوژ یهایس  ازگار
 ماکرو، س  طح در و ،یدوکدرون یتارها در یس  ازوس  وخت راتییتغ

 زانیم و دامنه شیافزا و یکش    ش     رفلکس العملعکس زمان کاهش
سان  همچون یساختار راتییتغ با ورزش نیهمچن. کندیم تیحما نو

صب ستمیس در عروق شیافزا شد و یطیمح یع  و ناپسیس جادیا و ر
 قیتحق جینتا با که بودند یقاتیتحق البته(. 1۵) اس    ت همراه نورون
 یعمق حس همکارانش و یآلکروچ مثال طوربه باشند تضاد در حاضر
 ش   رکت گوناگون یهاورزش در که یپرتاب ورزش   کار ۲۰ در را ش   انه

 حس غالب ش    انهٔ که ش    دند متوجه هاآن. کردند شیآزما کردند،یم
. دهدیم نش   ان رغالبیغ ش   انهٔ با س   هیمقا در را یاافتهیکاهش یعمق

جه نیمحقق نیهمچن نهٔ کینزد یعمق حس شیافزا متو ها دام  ییانت
 و لکیو(. 1۷) ش    دند حرکت ش    روع نقطهٔ با س    هیمقا در حرکت

 را ب  ال سیب یاحرف  ه کنیب  از 1۲۰ یعمق حس ییتوان  ا همک  ارانش
 ش     ان  هٔ نیب را یمعن  ادار اختلاف گون  هچیه ه  اآن. کردن  د یبررس    
 حاضر قیتحق زیتما وجه(. 11) دندیند یرپرتابیغ شانهٔ و کنندهپرتاب

 یبررس    نیا در که اس   ت نیا داش   تند، متناقض جینتا که یمطالعات با
 و س    تیبس    کتبال ورزش    کار گروه دو در تیوض    ع حس س    هٔیمقا

 قاتیتحق اغلب در کهیحالدر. اس    ت گرفته ص    ورت رورزش    کاریغ
 بوده یرپرتابیغ ورزشکاران با یپرتاب ورزشکاران نیب سهٔیمقا گذشته،

 ابزار دقت ای یریگ نمونه یخطا از یناش     تواندیم نیهمچن. اس    ت
ندازه  یکم قاتیتحق نیا با س     هیمقا لیدل نیهم به. باش     د یریگ ا

 عض    لات کیزومتریا قدرت حاض    ر قیتحق در. اس    ت مخدوش
 چرخانندهٔ عضلات کیزومتریا قدرت به نسبت یخارج دهندهٔچرخش

 رورزش    کاریغ معلول افراد با س    هیمقا در را یمعنادار کاهش یداخل
 ییش  ناس  ا یبرا اغلب بدن دوطرفه س  هٔیمقا ،یعاد افراد در. داد نش  ان
 یهارشته ورزشکاران در اما رود؛یم کار به یعضلان قدرت یهانقص
سکتبال همچون یپرتاب شار چون ب ست یرو بر ف  ردیگیم قرار غالب د

 کس  انی رغالبیغ و غالب دس  ت قدرت که داش  ت انتظار توانینم و
 اطلاعات یعض    لان قدرت یهاداده خاص یهاتیجمع در. باش    د

 کندیم ارائه بیآس    از یریش   گیپ و یبخش   توان برنامهٔ یبرا را یخوب
صاً پرتاب عمل(. 1۶) صو ستلزم سر یبالا سطح در مخ ست نیا م  ا

 رومندین یدوران حرکات معرض در را خود ش  انه مکرراً کنندهپرتاب که
صب آموزش به منجر نیا. دهد قرار مکرر و ضلانیع  نیتمر و شده یع

 تکرار معمولاً. ش    ودیم یعمق حس بهبود باعث یعض    لان یعص    ب
 جلوراندن کیمکان(. 1۲) باش   د داش   ته همراه به را یریادگی تواندیم
ست بار شیافزا یبرا یگرید مهم عامل لچریو  جلوراندن به طول در. ا
 ش  روع در. ش  ودیم حفظ ابداکش  ن درجه ۷۰ در باًیتقر ش  انه لچر،یو

 داخل طرفبه و ش    ودیم اکس    تنش    ن ش    انهٔ راندن، جلو به حرکت
 ش   روع در یخارج چرخش و فلکش   ن حالت در جهینت در و چرخدیم

 یخوببه یلچریو ورزش    کاران رونیااز. ابدییم انیپا یکاوریر مرحلهٔ
 توس    عه را هاکننده کینزد و یداخل یهادهندهٔچرخش فلکس    ورها،

 توراکواس    کاپولا عض    لات و یخارج یهادهندهٔچرخش و دهندیم
عه ندییم توس     عادلیب نیا. اب  بودن یتکرار تیماه و یعض    لان یت

 درد شیافزا جهینت در و هاتورکافیروت ضعف موجب لچر،یو حرکات
 (. 1۷) شوندیم شانه در
 و ورزش    کاران نیب قدرت که دادند نش    ان( 1۸) همکاران و ینلیفا
کارانیغ فاوت رورزش     نادار ت تا با که ندارد یمع  پژوهش نیا جین

 حاض    ر پژوهش با ینلیفا جینتا رتیمغا لیدلا از یکی. دارد رتیمغا
 گروه قیتحق آن در ب  اش      د، یآم  ار نمون  هٔ تف  اوت در توان  دیم
 یبرا یدرس   ت نمونهٔ اندتوانس   تهینم لذا و اندبوده فعال رورزش   کار،یغ

شند کنترل گروه  در معمولاً شانه درد سالم و معلول گروه دو هر در. با
. دهندیم انجام سر یبالا یتکرار یهاتیفعال که شودیم دهید یکسان

 یفوقان اندام وزن تحمل تیوض   ع با مش   کل نیا معلول، کنانیباز در
ندهنییپا عنوانبه تورکافیرت عض    لات. ش    ودیم بیترک  و هاکش    

 با دهندیم اجازه دیدلتوئ به و کنندیم عمل بازو س    ر یهاکنندهثابت
 تیوض    ع در را هومروس گلنوهمورال، مفص    ل چرخش مرکز حفظ

 یهاتیفعال رونیازا. ببرد بالا یقدام طوربه و اکس   تنش   ن ابداکش   ن،
 گلنوهمورال یثباتیب شیافزا به منجر زیر یهابیآس     و مزمن یتکرار

 چرخش مرکز حفظ یبرا هاتورکافیروت عض    لات به ازین شیافزا و
 بازو س  ر باش  د، یناکاف هاتورکافیرت عض  لات قدرت اگر. ش  وندیم
 و درد ،یرافتادگیگ به منجر و ش    ودیم جابهجا یفوقان و یقدام طوربه

 ها،تاندون به دیشد یتکرار حرکات با. شودیم ییبازو شبکهٔ کیتحر
 منجر تواندیم س  رانجام و افتهی گس  ترش هاتورکافیروت التهاب و درد

  (.1۶،1۷) شود یپارگ به
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۷ 

 گیریهجنتی ۵
 در ورزشکار معلولین که داد نشان تحقیق این نتایج خلاصه طوربه

 توان از عملکردی یهافعالیت در غیرورزشکار معلولین با مقایسه
 ورزشکاران در تکراری حرکتی الگوهای انجام اما ؛برخوردارند بیشتری

 نسبت خوردنهمبه باعث درازمدت در است ممکن ویلچر با بسکتبال
 قدرت و دامنهٔ حرکتی همچون حرکتی زیستی فاکتورهای طبیعی

 پیشنهاد تحقیق این نتایج و مهم این به توجه با لذا. شود عضلانی
 تمرینات از خارج در مربیان بعد و ورزشکار خود اول درجهٔ که شودمی

 کم عضلات برای جسمانی آمادگی ویژهٔ تمرینات بسکتبال تخصصی

 جسمانی آمادگی سطح بردنبالا ضمن راه این از تا باشند داشته کار
 داشتهای هپیشگیران رویکرد عضلانی یهاایمبالانس برابر در ورزشکار

 .باشند
 

 و قدردانیشکر ت 6
 مس ولین و عزیز یهاآزمودنی همهٔ از وسیلهبدین مقاله این نویسندگان

 همکاری پژوهش این مانجا در که معلولین و جانبازان فدراسیون محترم
 .داریم تقدیر و تشکر کمال داشتند
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