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Abstract 
The purpose of this study was to investigate the effect and persistence of 8 weeks of Shroth 
exercises on Cobb's angle, scapular flexibility and quality of life of 12-15-year-old girls 
with idiopathic scoliosis. Participants were girl students aged 12-15 years of girls' schools 
of the first secondary school of the education district 2 of Isfahan city. After the initial 
screening, 30 volunteers were selected and randomly divided into experimental and 
control groups (n=15).  Cobb angle and symmetry of acromion process, lower angle of the 
scapula, external rotation of the scapula and the quality of life were measured by 
photogrammetry, tape, goniometer and specific quality of life questionnaire for scoliotic 
adolescents, respectively. All Subjects were evaluated before and after 8 weeks and two 
weeks after completing the training. The experimental group performed Shrouth's exercise 
program, i.e., 8 weeks with a frequency of three 50-minute sessions per week. The data 
was analyzed using mixed variance analysis and with SPSS software at an error level of 
0.05. The results showed that there was a significant difference between the experimental 
and control groups in Cobb angle, symmetry of acromion process, lower angle and 
external rotation of the scapula, and quality of life (p=0.001). In addition, there was no 
significant difference between the post and the follow-up test of the experimental group 
in each of these variables (p=0.001). Therefore,  Shrouth's exercises were effective and 
lasting in improving adolescent girls with idiopathic scoliosis and it is recommended to 
use in corrective and rehabilitatve programs.  
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Extended Abstract  

Background and Purpose  
Scoliosis deformity is the lateral curvature of the spine along with the rotation of 

the vertebrae, which is the most important cause of trunk asymmetry. Scoliosis is 

defined as a three-dimensional deformity greater than 10 degrees in the Cobb 

angle (1). Non-structural scoliosis is a postural deformity often caused by muscle 

spasms, unfavorable postural habits and muscle imbalances (2). Appearance 

changes in the spine in adolescents with scoliosis cause movement disorders, pain, 

and limitations in academic and social activities. These factors disrupt the 

activities of these adolescents and challenge their quality of life (3). Schroth 

exercises are considered as one of the corrective and therapy methods of scoliosis. 

This method includes specialized sensorimotor exercises, posture exercises and 

breathing exercises for scoliosis. The benefits of these exercises include 

prevention of pain, deformity and surgery (4). Therefore, the purpose of this study 

was to investigate the effect and persistence of eight weeks of specific Schroth 

exercises on Cobb's angle, flexibility of shoulder girdle and quality of life of 12–
15-year-old girls adolescent with idiopathic scoliosis. 

 

Materials and Methods  
The statistical research population included 12–15-year-old girls’ students of first-

secondary girls' schools in district 2 of Isfahan city. After the targeted initial 

screening, 30 students who met the conditions to enter the research voluntarily 

participated in the study. The subjects were randomly divided into two groups of 

experimental and control (n=15). Cobb angle and symmetry of acromion process, 

the position of the scapula, the flexibility of the shoulder girdle  and the quality of 

life were measured  by photogrammetry,  tape,  goniometer and specific quality of 

life questionnaire, respectively. The measurements were taken before the start of 

training, after 8 weeks of training and two weeks after finishing the training.  The 

experimental group performed Schroth's exercise program, i.e., 8 weeks of 

exercise with a frequency of 3 sessions per week (each session lasted 50 minutes). 

Before starting training program, the experimental group was taught the optimal 

and modified posture and the symmetrical breathing pattern and they were asked 

to follow it during their training period. At the start of the program, all participants 

warmed up by walking on treadmill for 5 minutes. subjects performed main 

exercise program, which included two asymmetric stretching exercises, two 

symmetrical stretching exercises, one asymmetrical strengthening exercise and 

one symmetrical strengthening exercise, for 40 minutes in front of the mirror and 

cooled down for 5 minutes at the end. Progress in exercise was based on the 

principle of overload and gradual increase of exercise load in duration, intensity  
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and repetition of exercises . Stretching exercises started with a minimum duration 

of 10 seconds and increased to about 30 seconds. Strengthening exercises also 

started from 3 sets with at least 10 repetitions and progressed to 5 sets and 15 

repetitions. After confirming the normality of the distribution of the data, they 

were analyzed using mixed variance analysis and with SPSS software at a 

significance level of 0.05. 

 

Findings 
The results of the intra-group comparison showed that after eight weeks of 

Schroth exercises, there was a significant difference between pretest, posttest and 

the follow-up test in all the investigated variables (P<0.001), but there was no 

significant difference between posttest and follow-up test (P>0.05). The results of 

the between-group comparison showed that after eight weeks of Schroth 

exercises, there was a significant difference between experimental and control 

groups in Cobb's angle (p=0.001), shoulder girdle flexibility (p=0.001) and quality 

of life (p=0.001). Besides, there was no significant difference between the posttest 

and the follow-up test of experimental group in each of the variables of Cobb's 

angle (p=0.659), shoulder girdle flexibility (p=0.998) and quality of life 

(p=0.615).  
  

Table 1- The results of mixed analysis of variance between groups of research 

variables 

Variable 
Sum of 

squares 
df 

Mean 

square 
F sig 

Cobb's angle 40.54 1 40.54 43.92 0.001 
symmetry of acromion 

process 

11.910 

 1 11.910 60.515 0.001 

position of the scapula 613.6 1 613.6 15.42 0.001 

shoulder girdle flexibility 185.9 1 185.9 219.1 0.001 

quality of life 1.852 1 1.852 18.72 0.001 

 

Conclusion 
The findings of the present study showed that 8 weeks of Schroth exercises in girl 

students aged 12 to 15 years with idiopathic scoliosis improved the lateral 

curvature of the spine (decreasing the degree of scoliosis), symmetry of the 

shoulder girdle, position of the scapula, range of motion of the shoulder girdle, 

and quality of life. Moreover, Schroth exercises lasted up to two weeks after doing 

exercises. Regarding the effect of Schroth exercises on the Cobb angle, it can be 

mentioned that this exercise has probably prevented the body from being in wrong 
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positions and bent to the sides by balancing the loads entered in the area of 

convexity and concavity of vertebrae. In addition, by activating correct posture 

and balance of the muscle chain, it maintains proper alignment of the spine and 

helps to reduce Cobb angle in scoliosis adolescents (5). The effect of Schroth 

exercises on improving the flexibility of shoulder girdle can relate to the return of 

shortened muscles to their normal state and then correction of the skeletal 

structure to its original state. The effectiveness of Schroth exercises on quality of 

life of adolescents can relate to correcting symmetrical breathing pattern in 

exercises and teaching them to do daily activities correctly. Therefore, it is 

recommended to use these exercises in correction and rehabilitation programs for 

adolescents with mild scoliosis who are at the beginning of the deformity. 
 

Keywords:  Adolescents, Cobb's Angle, Flexibility of Shoulder Girdle, Quality of Life, 

Scoliosis, Schroth Exercises.  
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 مقالة پژوهشی

-، انعطاف ب کا  ۀیشروث بر زاو یاختصاص یناتتمرهفته   هشت یاثر و ماندگار

 1یدیوپاتیک ا یوزمبتلا به اسکول دختر   نوجوانان  یزندگ   یفیتکتف و ک  یریپذ
 

 4، بنفشه محمدی3، بهنام قاسمی 2ه افشانیفاطم،  1زادهعلی شفیع 

 

  )نویسنده مسئول(  دانشگاه شهرکرد  یعلوم ورزش   یرفتار حرکت  اریاستاد .1

  ران یدانشگاه شهرکرد، شهرکرد، ا .2

  دانشگاه شهرکرد  یعلم  ئتیعضو ه .3

  دانشگاه شهر کرد   -یو علوم انسان  اتیدانشکده ادب  -یگروه علوم ورزش .4
 

 1401/ 11/ 16تاریخ پذیرش                     02/08/1401تاریخ ارسال 

 چکیده 

-کاب، انعطاف  یهزاو  بر  ثشرو  تصاصیخینات اهفته تمرهشت    یاثر و ماندگار  ، بررسی حاضر  پژوهش  هدف

 جامعه پژوهش بود.  یدیوپاتیکا  یوزاسکولبه    سال مبتلا  15تا    12نوجوانان دختر    یزندگ  یفیتو ک   کتف  پذیری

پرورش شهر اصفهان    و  آموزش  2ناحیه    متوسطه  اول  دوره   انهمدارس دختر  سال  15تا    12دختر    آموزاندانش

در پژوهش    انهداوطلب  ، که شرایط ورود به پژوهش را داشتند   نفر از آنان  30  ، هیاولی  غربالگر  پس از   ه ک   بودند 

زاویه    .نفری تجربی و کنترل تقسیم شدند  15صورت تصادفی ساده در دو گروه  هبها  . آزمودنیشرکت کردند

مترتحتانی   زاویه  فتوگرامتری،  روش  با  هاشانه  یزوائد آخروم  تقارن  و  کاب با  میزان چرخش  کتف  -نواری، 

زندگیخارجی  کیفیت  و  گونیامتر  با  کیفیت  هاآزمودنی  کتف  پرسشنامه  نوجوان  با  اختصاصی  زندگی 

گیری اندازههفته تمرین و دو هفته پس از اتمام تمرینات  هشت  ، پس از  از شروع تمرین  قبل  ، اسکولیوتیک 

به  جلسه  سههفته    هفته، هر  هشتگروه تجربی    .شد تمرینات اصلاحی   50  مدتو هر جلسه  برنامه  دقیقه 

-و بین گروهیهای تکراری درونگیریها از طریق تحلیل واریانس مختلط با اندازهداده .را اجرا کردندث شرو

 ینات پس از هشت هفته تمر  ، نشان داد   یجنتا  .شدتحلیل    05/0  ر سطح خطاید   اساسپیاس  افزارنرمبا    یروهگ 

وجود   داریاتفاوت معن یزندگ  یفیتو ک  کتف یخارج   چرخش  کاب،  یهوکنترل در زاو یگروه تجرب ینشروث ب

وجود   یرهااز متغ  یک یچدره  یتجربآزمون با آزمون پیگیری گروه  و تفاوت معناداری بین پس  (=001/0P)داشت  

  15تا  12زندگی نوجوانان دختر  و کیفیت ، فقرات ستون یبر بهبود راستا ث شرو ینات تمر .(<05/0Pنداشت )
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بنابراین استفاده  ؛هفته ماندگاری داشت بود و این اثر حداقل تا دومؤثر  یساختاریرغ یوزاسکول مبتلا به  سال

 . شودمیتوصیه  اسکولیوزمبتلا به نوجوانان  یبخش توانو  های اصلاحیاز این تمرینات در برنامه 

 

 .، زاویه کابزندگی تیفیک   کتف، نوجوانان،   پذیریانعطاف کولیوز، شروت، اس یناتتمر  :کلیدی  گانواژ 

 

 مقدمه 
  یرود که طینوجوانان به شمار م  در  ستون فقرات  ی بدشکل  نیترعی شا،  1نوجوانان   یدیوپاتیکا  یوزاسکول

درصد    2/5  نوجوانان  ی عموم  یتآن در جمع  یجاد ا  کند و احتمالی م  یشرفتسرعت پ دوران بلوغ به

است شده  دیده    .(1)  گزارش  غیرساختاری  و  ساختاری  صورت  دو  به   اسکولیوز   شود.میاسکولیوز 

فقرات است که ماهیتی وضعیتی یا    در ستون  پذیربرگشتغیرساختاری یا وضعیتی انحنای جانبی  

تغییر ساختاری    ،درواقع  .فقرات طبیعی است  این عارضه ساختار آناتومیک ستون  عملکردی دارد. در

ی مشهود و ثابتی  امهرهی به وجود نیامده است و چرخش  امهرهی بینهاسکیدها یا  بارزی در مهره

کمری همراه -شکل خمیدگی طویل پشتیاسکولیوز غیرساختاری به   غالبا    در ستون فقرات وجود ندارد.

 زاویه درجه در    10بیشتر از  بعدیشکل سه   تغییر  ،اسکلیوز  .(2)  ها استبا مختصر چرخش در مهره

از  زاویه کاب   . شودمی  تعریف   کاب اسکولیوز    25  بیشتر  درجه   45  تا  25  زاویه کاب   ،خفیفدرجه 

 .  ( 3) شودمیدرجه اسکولیوز شدید تلقی  45 از بیشتر زاویه کاباسکولیوز متوسط و 

  یری پذانعطاف  یابی ارز  ،اساس  ینا  بر   ؛فقرات است  یری ستونپذکاهش انعطاف  یوز،از عوارض اسکول

  دارد   یتاهم  ینیو تمر  یدرمان  راهبردهای  یینتع  یبرا  ایدیوپاتیک  یوز در اسکول  و کتف  ستون فقرات  

  کاهش قوس در دوران بلوغو    یشرفتاز پ   یریشامل جلوگ  یوزاسکول  یجراحیراهداف درمان غ .  (4)

و بهبود   (7)ستون فقرات  درد    یهاکاهش و درمان سندرم  ، (6)  یدرمان اختلالات تنفس  وکاهش    (5)

ب از تصح  یمارظاهر  استفاده    ی کتف رو   استخوان  یریقرارگ  یتوضع  یتاهم  .است  (8)  چراسپ ح  یبا 

  در  اختلال  و  مفصل شانه  یومکانیکیآن به اختلال ب  یعیطب  یتوضع  یرتغینکه  ا  دلیل  به  ینهسقفسه

شانه مفصل  با  آن  بس  ،شودیم  منجر   ارتباط  م   یاریدر  موارد  آسیب    وجباز  بیماران  به  تشدید 

می موضع  راستای  ییرتغ .(9)  شوداسکلیوزیس  عملکرد  در  کتف  زنج  یاستخوان  حرکتیو  آن   یره 

یتی  های وضع، ناهنجاریستون فقراتکتف به    شدنیکنزد  یا که دور  ای گونهبه  ؛است  شدنی مشاهده

  با. (10) خواهد داشت ی لدار را در پ او کتف ب  ایینهس یفوزکبوتری، شانه گرد، ک ینهمانند س مختلفی

 
1. Adolescent Idiopathic Scoliosis (AIS) 
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تعادل عضلانی ایجادشده در    نبود  ،توجه به الگوی انحراف عضلانی در انواع اسکولیوزهای غیرساختاری

،  (ی، تحتانیانیم  ذوزنقه )فوقانی،عضلات    مانند عضلات اسکاپولا توراسیک که شامل  عضلات ناحیه تنه

  هاکتفتغییر وضعیت    باعث  تواندیم  ،است  الاضلاع بزرگکوچک و متوازی  یانهیس  قدامی،-یادندانه

در    ها کتفزوایای فوقانی و تحتانی    ویژه به  ، ها با یکدیگرآن  نداشتنو تقارنستون فقرات  در ارتباط با  

   .(11)شود سمت شانه برتر و غیربرتر 

از نظر زیبایی برای فرد آزاردهنده    در اسکولیوز ایدوپاتیک  ستون فقراتوجود تغییرات ظاهری در  

در    یتمحدود  یزیکی، درمورد ظاهر ف  ینگران  ی،عملکرد رواندر  حرکت، اختلال    در  درد، اختلال  .است

  مبتلا به  یمارانب  یهاول  ی از موارد نگران  یاریدر بس  یلو مشکل در کار و تحص  ی اجتماع   ی هایتفعال

 نوجوانان کیفیت زندگی  کند ومی های روزمره را تا حد زیادی مختلدرنتیجه فعالیت ت؛اس  اسکولیوز

در راستای بهبود کیفیت زندگی نوجوانان مبتلا به   . (12)  کندمی   روهچالش روببا    رادچار اسکولیوز  

زندگی   ی ذهن  یارهای معجای  هب  یر،اخ  یهادرسال  ،اسکلیوز کیفیت  با  مرتبط   یارهایمع  از  سلامتی 

 یه ستون فقرات )زاو یشکل داخل ییرشدت تغ یریگاندازه مثل یزندگیفیتمرتبط با ک یسلامت ینیع 

استفاده   یوزاسکول  در بیماران  یو جراح  یبخشتوان   ی،مداخلات پزشک  یاثربخش  یابیارز  یکاب( برا

 .  (13)شود یم

و    ی تهاجم  یهادر قالب روش  توانیرا م  یناهنجار  یندر ا  شدهاستفاده  یو اصلاح  یدرمان   یهاروش

درمان    یبرا  ی متعدد  غیرتهاجمی  یینتمر  ی هاروش  یر،اخ  یهادرسال  . کردمطالعه    یرتهاجمیغ 

ی  یهایوگا و تمرینات تنفسی ازجمله روشتمرینات    تمرینات پیلاتس،  .(14)مطرح شده است  یوز  اسکول

به که  برایهستند  می  این   تازگی  تجویز  روش  ،( 15)  شودبیماران    حرکات  و   ی درمانینتمر  یهااما 

مهم  هاییکازجمله تکن توانیرا م ی مطلوب و عادت درمان  یبدن  یتوضع یهمراه با بازآموز یاصلاح

عنوان به   1شروت   یناتامروزه تمر  .(16)  دانست  یرساختاریغ   یوزاسکولی  ناهنجار  اصلاح و درمان  در

روش  یکی درمان  ی اصلاح  یهااز  گرفته  مدنظر  یوزاسکول  ی و  تمر  ینا  .است  قرار  شامل   ینات روش 

  ین تراز مهم  یکی   .است  یوزاسکول  یبرا  یتنفس  تمرینات  پاسچر و   ینات، تمریحرکت-یحس  یتخصص

  یناتکه با استفاده از تمر  است  یمارتوسط ب  ناهنجاری  انجام اصلاح  یتشروت، قابل  یناتتمر  هاییهپا

که    کند می  مشارکتستون فقرات  کاهش بدشکلی    صورت فعال دربه  بیمارتصحیح پاسچر،    یبعدسه

منظور در تمرینات شروت، به  د.شوصورت عادت میدر زندگی روزمره فرد، بهاصلاح پاسچر  درنهایت  

)شکمی( و   دو نوع تنفس دیافراگمیاصلاح وضعیت تنه و جلوگیری از ایجاد اختلالات تنفسی، به هر 

 
1. Schroth 
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فرد    یعنی؛  کندیمکید  أ نبودن آن ت. تمرینات تنفسی در روش شروت بر قرینه ی احتیاج استانه یس

ی( که کمتر ادنده)ماهیچه میان    یی از دیافراگم و عضلات تنفسیهاقسمتتمرینات از  انجام  باید طی  

شده است و اهداف  شناخته  و   استاندارد  ی شروت روشتمرینات      .(17)   استفاده شده، بیشتر استفاده کند 

 ی ایاز مزا  .ستمنطبق ا 1وز یاسکول  یبخشتوان و    یارتوپد  انجمن درمان  یهاآن با دستورالعمل   ینیتمر

ینات تمر  .کرد  اشاره  یجراحعمل  و  یناهنجار  شرفتیپ   ،از درد  یری شگیبه پ   توانیم  تمرینات شروت

 ایجاد دنبال  به  کهاست    یتنفس  هایتکنیک  خاص و   های ینتمر  یزیرشامل آموزش و برنامه  شروث

به پاسچر مناسب    دستیابی  و   یخانگ  تمرینی به انجام برنامه    یمارانب  یق تشو  از طریقپاسچر    در  ییراتتغ

فعال برنامه  .  استروزمره    هاییتدر  انفرادبه  تمرینیشدت  با  یطور  یمار  ب  توانایی  ظرفیت  متناسب 

   . (18) شودتنظیم می

  و  پا  فشارکف تنه، تعادل، زاویه قرینگی پشت، مطالعات زیادی اثر تمرینات شروت را بر زاویه چرخش

  یانحنا  یهکه زاو  بوده است  یمارانیب  بر  ها پژوهش   این  تمرکز  لیو  ، اندکردهتنفسی بررسی    هایحجم

فقراتجانبی   استدرجه    30  از  یشتر ب  آنان  ستون  ا  یپژوهشو    بوده  اثر  تمریناتکه  بر   ین  را 

زاو  یوزهایاسکول ناح  20تا    10  یهبا  توراسیکدرجه  کرده  یه   همچنین   است.  اندک   ، باشد  بررسی 

  با  نوجوانانخاص در    طورو به  اسکولیوز  مبتلایان بهدر    را  شروت  اثر تمرینات  ماندگاری  ی کهپژوهش

باشد   درجه  20تا    10اسکولیوز    زاویه کرده  داردندرت  هب ،بررسی  ازاین وجود  به؛  کاهش  رو  منظور 

مبتلا   دختر  اننوجوان  یزندگ  یفیتکبهبود    و  یروان  و  یاز اختلالات جسم  یریجلوگ  ی،درمان  یهاینههز

زاویه   شروت بر   یناتهفته تمر  هشت  ی اثراثر و ماندگاربررسی  با هدف  پژوهش حاضر    ،به اسکولیوز

کیریپذانعطاف   کاب،  و  دختر    ی زندگ  یفیتکتف  مبتلا  15تا    12نوجوانان  اسکول  سال    یوز به 

 . انجام شدی ساختاریرغ 
 

 پژوهش شناسیروش

جامعه .  شد  اجرا  یدانیصورت مبه  که  بود  یتجربیمهنها  آوری دادهحاضر از نظر چگونگی جمع  پژوهش

 2ناحیه    متوسطه  دوره اول  انهدخترمدارس    سال  15  تا  12دختر    آموزاندانش  ، این پژوهش  یآمار

پژوهش    19-یدکو  یماری ب  یوعبا توجه به شکه    شهر اصفهان بودند  آموزش و پرورش داوطلبانه در 

مبتلا    آموزدانش  30درنهایت    ،آموزاندانش  ازنفر    258  یهاول  یابیارز  ی وغربالگر  پس از  شرکت کردند.

جانب  یرساختاریغ   یوزاسکولبه   انحراف  ناح  20تا    10  ی با  در  خف  یکتوراس   یهدرجه  تا    یف)شدت 

 
1. Society on Scoliosis Orthopedic and Rehabilitation Treatment (SOSORT  )   
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تجربی   نفری  15دو گروه    بهصورت تصادفی ساده  هو ب  شدند  داوطلب انتخاب  ۀعنوان نمونه ب متوسط(

  15تا    12  سن  ،دخترنسیت  ج  عبارت بود از:  پژوهش به   دورو  یارهایمع  .  (19)  تقسیم شدند   و کنترل

ست  عنوان دبه  دست راستای،  ینه س  یهدر ناح  یساختاریردرجه غ   20تا    10  یوزرجه اسکول، دسال

،  ها و لگنها، دستشانه  یهدرد مزمن در ناح  نداشتن  ،ستون فقراتدر    یداشتن سابقه جراح، نبرتر

 ، شده باشد منجر  در فرد    ستون فقرات  هاییناهنجار  یرسا  یا   یوزکه به اسکول  یمارینداشتن سوابق ب

نداشتن    ،ستون فقرات  هاییهمچون شکستگ  یکارتوپد  هاییب آس  یا   عضلانیینداشتن اختلالات عصب

  هایتغییر شکلو    یاثابت شامل چرخش مهره  یساختار  هاییوز ابتلا به اسکول  ،مرکب   هاییوز اسکول

انجام   به جلو  آدامز در حالت خم  آزمونمشهود هنگام  اسکولبا  شده  ، درجه  20از    یشترب  یوزدرجه 

ناهنجار مهرهقابل  یساختار  یا  یتیوضع  هایینداشتن  ستون  در  )هامشاهده    یا  یپرلوردوزیسها 

تحتان  یا (  یفوزیسهایپرکا پابه  ، یاندام  اختلاف طول  پژوهش.  (20)ها  خصوص  از    ، معیارهای خروج 

بروز هرگونه  و    ینبه ادامه تمر  یآزمودن  نداشتنعلاقهین،  در جلسات تمر  یشترب  یاسه جلسه    یبتغ 

 ینات بود.تمر ینح یو عضلان  یمشکل مفصل

اندازه برای  پژوهش  این  از  آزمودنی  گیری وزن و قد در  و    یلوگرمک  1/0با دقت    یجیتالد   یترازوها 

مفصل    یدامنه حرکت  یریگاندازه  یبرا  .لمان استفاده شدساخت کشور آ  220قدسنج مارک سکا مدل  

  یحرکت  دامنه  یریگدر اندازه  یامتردستگاه گون  . ساخت کشور کره استفاده شد  DSIمدل    یامتراز گون

آزمونگر ینب  یاییو پا   99/0تا    91/0آزمونگر آن  درون  یاییکه پا یطور هب  ؛است  یایی و پا  ییروا  یدارا

خلف  یبردارعکس  یبرا  پژوهش  ینا   در.    (21)  است  95/0تا    31/0 سطح  و    هایآزمودن  تنه   یاز 

  یهپاو سه  یجیتالد  یناز دورب  ،یتنه با استفاده از روش فتوگرامترستون فقرات    یراستا  یریگاندازه

شامل ستون فقرات  تنه و    یفیک  هاییارکردن معیمنظور کمّبه همچنین  .  (20)  تفاده شدمخصوص اس

و تقارن  یمهره خاج یناول یا یبا زائده مهره چهارم کمر یگردن هفتم  زائده مهره یعمود ییراستاهم

   . دش استفاده 11 نسخه  1دراو کورل  یوتریافزار کامپاز نرم ، هازوائد آخرومی شانه

ها و انتقال  از نمونه  یبردارعکس   ،ستون فقرات  یرو  یکیآناتوم  یهای گذارپس از نشانه  این پژوهش   در

عنوان  بردارها به  ینب  یهشد و زاو  یملازم ترس  یدراو، بردارهاافزار کورلدر کادر مخصوص نرم  یرتصاو

جانب  یهزاو فقرات    یانحراف  آخروم  ستون  زوائد  تقارن  شدشانه   یو  گرفته  درنظر   ی برا  .( 22)  ها 

  یکی آناتوم  یتمهره در وضع  ترینیکخاری نزد  تحتانی استخوان کتف تا زائده  فاصله لبه  یریگاندازه

  هاییآزمودن  یزندگ   یفیتک  استانداردشده  نامهاز پرسش  پژوهش   ین ا  در استفاده شد.  ینوار   از متر

 
1. Corel Draw 
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سؤال    22ساخت که شامل  را  نامه  پرسش  ینا   2003سال    در   1استفاده شد. آشر   ،مبتلا به اسکولیوز

  .سنجدلی میکطور  را به  یتمندیو رضا  ی از خود، سلامت روان  عملکرد، درد، تصویر  یطهپنج حو است  

زارش شد گ  (ICC=85/0-96/0)  نامهاین پرسش  یهمبستگ  یبضر  یرمقاد  ،یشینمطالعات پ   براساس

کمک  هزمان بطور همهپرسشنامه ب ینا ییروا ینهمچن .دارددلالت نامه پرسشاین   زیاد یایی بر پا که

 . (23، 24)  شد یینتع 70/0آن  یی انجام شد و روا یرسونپ  یهمبستگ یبضر

کننده در این  ای توجیهی داوطلبان شرکتجلسه  درابتدا    به این صورت بود که  روش اجرای پژوهش

پژوهش و روش اجرای آن به طور شفاهی و کتبی آشنا شدند و  از موافقت   پس  پژوهش با اهداف 

همچنین   .پژوهش از آنان گرفته شد  در  مشارکتنامه کتبی  رضایت  ، حضور در پژوهش دربارۀ  شفاهی 

پژوهش  اخلاق در  موازین  از  دریافتاز طریق    رعایت  اخلاق  ورزش  کد  علوم  به شماره    یپژوهشگاه 

IR.SSRI.REC.1400.1354   ویژۀ  زندگی   نامه کیفیتشدر ابتدا پرس  دو گروه  هاآزمودنی.  شد  د ییتأ  

استاندارد، با    یبا ترازو  هایوزن آزمودن  گیریسپس اندازه.  اسکولوزیس را تکمیل کردندمبتلا به  افراد  

که   زمانی  ،کفش   بدون  یقد آزمودن  .شد  یریگاندازه  یلوگرمکبه  و بدون کفش    یپوشش بدن  ینکمتر

ها را آزادانه در کنار  کرد و دست  یمتقسطور مساوی  بهدو پا    ینوزن خود را ب  یستاد ودستگاه ا  یرو

آمده از  دستهاز اعداد ب  یزن  یبدن  توده  شاخص  یریگاندازه  یبرا  .دش متر ثبت  یبه سانت  ،بدن قرار داد

 قد و وزن استفاده شد. 
فقرات    ی جانب  یانحنا  یهزاو  یینتعبرای    عکساز    ستون  و   (ی)فوتوگرامتر  یجیتالد  یبردارروش 

خواسته   هایاز آزمودن  یوزدرجه اسکول   یینتع  یبرا  .استفاده شد  11نسخه    دراوکورل   یوتریافزار کامپنرم

ها از مهره هفتم  مهره  یزوائد شوک  یذارگعلامت  یی تا آزمونگر توانا  یرند قرار گ  یستادها  یتشد در وضع

  در  . متصل کند  یکدیگربه    یها را به کمک خطرا داشته باشد و سپس آن  یتا مهره اول خاج  یگردن

از مهره  دو   ،این حالت پا  درکه    یی هاخط متقاطع  و  بالا  ستون فقرات قرار دارند شکل   یینقسمت 

کردن دو خط را مشخص کرد و با کم  ین ا  ینب  یهزاودراو  کورلافزار  آزمونگر با استفاده از نرم  گرفت.

 یوز اسکول یهزاو ،180از عدد  یهزاو ینا

  برای     .(25)  است  شدهگزارش    r=94/0  یوگرافیبا عکس راد  یسهدر مقا  ار این روشاعتب  .کرد  یینرا تع 

از پشت و    تا خواسته شد    یاز آزمودن  ،مطالعه  یندر اکاررفته  به  یکآناتوم  یهاشاخص  یگذارعلامت

خواسته شد تا سر خود را به سمت  یلحظه از آزمودن یندر ا .گیردغالب و قائم قرار    یبدن  یتدر وضع

گردن  یینپا هفتم  مهره  آزمونگر  و  کند  خم  جلو  برجسته را    ی و  شوک  رینتکه  در    یزائده  ملموس 

 
1. Asher 
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مهره   یی شناسا  یلحظه آزمونگر برا  یندر ا  . مشخص کرد  یک ماژ  یلهوسبه  ، بودگردن   یهناح ترینیینپا

  ،تراز با آنخاصره و مهره هم  یهاارتفاع تاج  یافتنکمک گرفت که با    یاز مهره چهارم کمر  یاول خاج

  یمهره اول خاج  ،یاز مهره چهارم کمر  تریینمهره چهارم کمری مشخص شد و با لمس دو مهره پا

و مهره    یمهره هفتم گردن   یعنی  ی اصل  مهرهحد فاصل دو    یهامهره  ،یبترت  ینبه هم  ؛مشخص شد

در   یهسه پا  یکه رو  Canon  یجیتالد  یناز دورب  یبردارعکس  . برایشد  یگذارعلامت  یزن  یاول خاج

بدون    یکه آزمودنطوریبه  ؛استفاده شد  بود،  در ارتفاع حدود نصف طول قد فرد  ،یمتر  30/2فاصله  

  یستادنا یگاه و جا ین است که فاصله دوربگفتنی  . تقرار گرف یمتری سانت 12 یسکو یک  ی کفش رو

 . ( 26)( شماره یک )شکل ثابت است پژوهشدر تمام مراحل   هایآزمودن یتمام یبرا

 

 
تا  یهای هفتم گردنمهره یزوائد خار  یگذارستون فقرات با روش نشانه  یجانب یانحنا یهزاو یینتع -1شکل 

 ی خاج-مهره اول
Figure1-Determining the angle of the lateral curvature of the spine by marking the 

spinous process of the seventh cervical vertebra to the first sacral vertebra 

 

آخروم  یینتع زوائد  پ شانه  یتقارن  براساس  ارتوپد  یشنهادها  که   یوزاسکول   یبخشتوانو    یانجمن 

ها،  شانه  یزوائد اخروم  یگذارعلامت  یروش برا  ینا  . در(22)  انجام شد  ،بود  نامحقق  شده بینتوافق 

  یستادهها خواسته شد تا در حالت ایاز آزمودن  ،مختصات  یستمتنه براساس مدل س  یواقع بر سطح خلف

گرفت و با قراردادن شست قرار    یسپس آزمونگر در پشت آزمودن   .یرندغالب خود قرار گ یبدن   یتوضع

  ،بود   ی آزمودن  یبازو  یسطح خارج یانگشتان آزمونگر رو  یرکه سا یدرحال   ، خار کتف  یشهر  یدست رو
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 یعنوان برآمدگکتف را به   یشهنقطه ر  ترینرجیکتف به سمت خارج و بالا، خا  یشهکردن ربا دنبال

 یلهوسها بهنقاط و اتصال آن  ینا  گذاریکرد. پس از علامت  گذارینشانه  ی ها در سطح خلفمی شانهآخرو 

 11ه  خنس  دراو  کورل  فزارابا استفاده از نرم  یخطوط نسبت به محور افق  ینا  یهزاو  ،یمخطوط مستق

  ها ثبت شد شانه یزوائد اخروم نداشتنتقارن یاتقارن  یزانعنوان مو براساس درجه به شد یریگاندازه

   . (شماره دو )شکل

 
 شانه  یزوائد اخروم گذاریها با روش نشانهشانه  ی تقارن زوائد آخروم یینتع -2شکل 

Figure 2- Determining the symmetry of the acromion process of the shoulders by 

marking the acromion process of the shoulder 
 

آزمونگر    یستادا  طوری  اوابتدا    ،یندآزمو  کتف  یریقرارگ  یتموقع  یابیارز  برای به  پشت   و   بودکه 

  یدا کتف را پ   ی تحتان  یهزاو  ی داخل  آزمونگر ابتدا لبه  ، حالت  ین در ا.  در کنار بدن قرار داشت  یش هادست

و آن را   کرد  یدا را پ  همهر ترینیکنزد یسپس آزمونگر زائده خار نمود.  یگذارعلامت یکو با ماژ کرد

قرار گرفت و فاصله آن تا    یعلامت زائده خار  یرو  ینوار  سر متر  ،. در مرحله بعد نمود  یگذارعلامت

اندازهیتحتان  یهزاو اب  ؛شد  یریگکتف  خاری    ،صورت  ینه  زائده  تا  راست  کتف  تحتانی  لبه  فاصله 

 . (22) (شماره سهشکل ) مهره محاسبه شد ترینیکنزد

 

 

 
 



77                                                          ...شروث یاختصاص ناتیهشت هفته تمر یاثر و ماندگار: زادهشفیع

 

 Creative Commons Attribution-NonCommercial-NoDerivatives 4.0 International Public License 

 
 مهره  ترین یکنزد یکتف تا زائده خار یتحتان یهفاصله زاو یریگ اندازه -3شکل 

Figure 3- Measurement of the distance from inferoir angle of the scapula to the 

spinous process of the nearest vertebra 

 

ا مفصل گلنوهومرال دست راست   یخارجکتف، از چرخشحرکتی  مطالعه برای ارزیابی دامنه  یندر 

برا شد.  دامنه  یاستفاده  خارج  سنجش  چرخش  رو  ی، حرکت  پشت  به  کش  یفرد  دراز    ؛یدتخت 

  . شد و ساعد عمود بر تخت بود مدرجه خ 90درجه و آرنج  90دورشدن   یتکه شانه در وضعطوریبه

  یبازو  . قرار داد  یزائده آرنج  یثابت گونیامتر را به موازات ساعد و مرکز آن را رو  ی کننده بازومعاینه

زاویه بین دو    و  کردیساعد حرکت مبا  بود و همراه    ینمتحرک گونیامتر در امتداد استخوان زند زبر

  یدامنه طبیع  ،ذکر استشایان    . (شماره چهار)شکل    بود   یدامنه حرکت  دهندهنشانگونیامتر    یبازو

 .(27) درجه است 90این حرکت 

 

 
یامترگونبا مفصل گلنوهومرال دست راست  یارزیابی دامنه حرکتی کتف با چرخش خارج -4شکل   

Figure 4- Assessment of shoulder range of motion with external rotation of the  

glenohumeral joint of the right hand with a goniometer 
 

 یری قرارگ  یت ها، موقعشانه  ی ، تقارن زوائد آخرومستون فقرات  یجانب  یانحنا  یهزاو  هایگیریاندازه

تکم و  کتف  حرکتی  دامنه  ارزیابی  و  ک  یلکتف  مرحله   ،ها یآزمودن  ی زندگ  یفیتپرسشنامه  در سه 

برنامه تمریعنی    آزمونیشپ  از شروع   شروع  از  پس  هفتههشت    یعنی  آزمونشروت، پس  یناتقبل 
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  پس از  .شد  تکرار  آزمونپس  یپس از اجرا  هفتهدو    یعنی  یگیریت شروت و مرحله پتمرینا  برنامه

آزمودنی  هاآزمونپیش  یاجرا  ثبت نمرات  گروه    یهایآزمودن  ،تجربی و کنترلدو گروه  ها در هر  و 

طور جلسه و هر جلسه به سه  هر هفته    ،هفتههشت  مدت  ( بهشروت  یاصلاح  ناتی)گروه تمر  تجربی

  ی . طدند شرکت کرشروت    ناتیمحقق در برنامه تمر  مینظارت مستقبا    قهیدق  50مدت  میانگین به

ی ورزش  تیفعال  چیتا در ه  شدخواسته    پژوهشکنندگان در  از شرکت  شروت،  ناتیهفته تمرهشت  

به مشاوره به   ازیدرصورت نو ه نکنند استفاد ی درمان یهاروش ریسا  ا ی  سیبر از ، شرکت نکرده دیگری

   مطلع کنند. زیو محقق را نکرده پزشک متخصص مراجعه 

پاسچر مطلوب    ،در طول دوره تمرینی خودتا    درخواست شدها  قبل از شروع برنامه تمرینی از آزمودنی

اصلاح )شامل درستو  راه شده  و  نشستن، درست  تنفسی  درست خوابیدنرفتن  الگوی  و همچنین   )

کنندگان برنامه  شکل بود که ابتدا شرکت  نیه ادر هر جلسه ب  ناتیبرنامه تمرقرینه را رعایت کنند.  

گرمیتمر راهنات  شامل  روکردن  گردان  یرفتن  از    ک یهر  . دادندانجام    قهیدقپنج    تمدبه  را  نوار 

  یقهدقپنج    یزو در انتها نکرده  اجرا    ینهآ  یورهروب  یقهدق  40مدت  را به  یناتتمر  یبرنامه اصل  هاآزمودنی

امر    ینکه ا  ندکردمیتمرکز    ینهقر  یتنفسیبر الگو  یدآموزان بادانش  ،یندر تمام طول تمر  .سرد کردند

به آن پ آها  ابتدا  اضافه  یناتدر تمر  یشرفتموزش داده شد.  افزابراساس اصل  بار    دریجیت   یشبار و 

با    یهدر مراحل اول  یکشش  یناتبود. تمر  یناتمدت، شدت، تکرار و تواتر تمر  در  یشرفتشامل پ   ینتمر

  یزن  یتیتقو  یناتتمر  .یافت  یشافزا  یهثان  30تا حدود    گاهی اوقاتو  شد  شروع    یهثان  10حداقل مدت  

  یانی پا  یهادر هفته  ، هایآزمودن  یی و با توجه به کسب تواناشد  تکرار شروع    10ست با حداقل  سه  از  

و  پنج  تا   پ   15ست  برا  یهثان  10حداقل    ،استگفتنی  کرد.    یشرفتتکرار   یری پذ تطابق  یکشش 

شده   یهتوص  یریپذانعطاف  یناتتمر  یو حداقل اثربخش  یتاندون-یعصب  ی،عضلان- یعصب  هاییرندهگ

تمر برنامه  آزمودن  ینیاست.  هر  و  یمنتخب  خصوص  فردی  هاییژگیبراساس  هر    یناهنجار  یاتو 

هفته    چهاردر  شده  شروت استفاده  یاصلاح  یناتداده شد. پروتکل تمر  یشرفتو پ   یطراح  یآزمودن

شامل    یکآناتوم  یبالابردن سازگار  تمرینات برای  تکرار انجام شد.  10در سه ست با    پژوهش  یناول ا

نامتقارن و    یتیتقو  ینتمر  یکمتقارن،    یکشش  یننامتقارن، دو تمر  یکشش  یندو تمر)  ینتمرشش  

شده نرم کوتاه و سفت  یهاکشش بافت  ینامتقارن برا  یکشش  یناتبود. تمر  (متقارن  یتیتقو  ینتمر  یک

 یراستا  ی ابی باز  یمتقارن برا  یکشش  یناتتمرهمچنین  فعال در سمت تقعر انحنا و  یشو عضلات ب

فقرات    یعیطب تمرستون  از  شد.  و   یفعضلات ضع  یتتقو  یبرا  نیز  نامتقارن  یتیتقو  یناتاستفاده 

زمان متقارن با هدف انقباض هم  یتیتقو  یناتاز تمر  همچنین  مهارشده واقع در سمت تحدب انحنا و
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استفاده   ستون فقرات  مطلوب    یدو سمت انحنا با هدف کسب راستا  در هر  ینه،قر  ی عضلان  یهاگروه

 شد.  

از آزمودن  ینتمر  در افتاده )سمت   ،بنشینند  یزیوبالتوپ ف  یروتا  ها خواسته شد  یاول  دست شانه 

از بالا از   یندر تمر  .نگه دارند  یهثان  10مدت  سر به سمت مخالف بکشند و به  یتقعر( خود را  دوم 

دست   ،بکشنددراز    یزیوبالتوپ ف  ی از سمت پهلو از سمت تحدب خود روتا  ها خواسته شد  یآزمودن

 ین . در تمردننحفظ ک  یهثان  10  مدت به  را  یتوضع  ینشانه افتاده )سمت تقعر( خود را بالا ببرند و ا

آزمودن از  خواسته شد  یسوم  رو  ،بنشینند  ینزم  یروتا  ها  جلو  از سمت  را  خود  توپ    یدو دست 

 قفسه   تا   ها خواسته شدیچهارم از آزمودن  ینتمردر    . حفظ کنند  یهثان  10مدت  و به  بکشند   یزیوبالف

و    بگیرنددو دمبل را در دستان خود  ،  توپ(  ی)پلانک رو  هندقرار د  یزیوبالتوپ ف  یخود را رو  ینهس

ها  یآزمودن  ،پنجم  ینتمردر    .حفظ کنند  یهثان  10  مدتبه   حالت را  ینا  و  کرده  یتبه سمت جلو هدا

دمبل    یکدر دست سمت تحدب  تا  ها خواسته شد  و از آن  ندقرار داد  یزیوبالتوپ ف  یخود را رو  ینهس

ها  ودنی کنند. در حرکت ششم از آزم  یت عقب هدا-و به سمت جلو  دارند خود نگه    یی متناسب با توانا 

هر دو    بگیرند،خود در دست  ییدو دمبل متناسب با توانا  بنشینند،  یزیوبالتوپ ف یروتا خواسته شد 

از حرکات   یقهدقپنج    ،یاصل  یناتتمر  یانبعد از پا  . کنند  یتهدا  یینو به پا  ببرندسر    یدست را بالا

 (. 28) سردکردن استفاده شد برای یکشش

کردن همراه با تمرکز بر بعد از گرمتا  ها خواسته شد  یهفته دوم از آزمودن  چهار  یناتپروتکل تمردر   

تفاوت که    ینبا ا  هند؛د  قرار  یوارید  ینردبان سوئد  یدست خود را رو  هر دو  ،ینهقر  یتنفس  یالگو

حرکت را در سه   ینا ها . آنپله نردبان ببرند ین به بالاتر واندست شانه افتاده )سمت تقعر( را تا حد ت

)عمود    یلهدو م  نشستند،  یزیوبالتوپ ف  یها روی آزمودن  ،یبعد  ینکردند. در تمر  مرتبه تکرار  10ست و  

دست شانه افتاده )سمت تقعر( خود را به    تند،خود نگه داش  یندر طرف  یگر( را به موازات همدینبر زم

سوم   ینحفظ کردند. تمر یهثان 10مدت حالت را به ینا و به سمت بالا بردند یلهم وینقطه ر ینبالاتر

و از   شد  در سمت شانه افتاده قرار داده  یلهمیراستپ ز  یکتفاوت که    ینبا ا  ؛بود قبل    ینمانند تمر

  هایآزمودنچهارم از    ینر تمردحفظ کند.    یهثان  10  مدتبه   حالت را  یناتا  ها خواسته شد  یآزمودن

که از سمت تحدب  یاگونهبه  بکشند؛دراز    ی پد اصلاح  یک   یلو )از سمت تحدب( روجاز  تا  خواسته شد  

 حالت را   یندست شانه افتاده )سمت تقعر( خود را به سمت بالا بکشند و ابیاورند،  خود به پد فشار  

هر    ینب  تا  ها خواسته شدها از آنیآزمودن  یزدگیناز تمر  یریجلوگ  یبرا  .دنکنحفظ    یهثان  10  مدتبه

شد و از   هها قرار دادیسر آزمودن  یبالا  یصندل  یک  ،پنجم  یناستراحت کنند. در تمر  یهثان  ششست  
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تمر  تا   ها درخواست شدیآزمودن رو  ین مانند  )سمت تحدب( خود  پهلو  از  اصلاح  ی قبل  دراز   ی پد 

و فشار    بکشند  یصندل  یکف دست شانه افتاده خود را رو  بیاورند، تحدب به پد فشار    تاز سم  بکشند،

در    تا   ها درخواست شدیاز آزمودن  ششم  ینتمردر    . دنکنحفظ    یهثان  10  مدتبه  را  حالت   و این   بیاورند 

و    برندسر ب ی دست سمت تقعر خود را بالا بکشند، از سمت پهلو )سمت تحدب( دراز  ینهآ یکمقابل  

 ین تمر  در  .سمت تقعر(  یه)تمرکز بر پرکردن ر  سعی کنندثانیه    10برای    خود  یتنفس  یاصلاح الگو  در

رویآزمودن  ،هفتم ف  یک  یها  و کمک   ندنشست  یزیوبالتوپ  آزمونگر  سمت    دررشان  کنا  در  یمربو 

  ای سینه  یهسبزرنگ در ناح  یا( زردرنگ  مرینمخصوص ت  یتراباند )باندکش  یکو    ندیستاد ها اتحدب آن 

ها خواسته شد یاز آزمودنو    یداز سمت تحدب، تراباندها را به سمت خود کش  . سپسها قرار دادندآن 

 یهثان  10  مدتبه  حالت را  ینا  وکرده    یجاداستون فقرات  برعکس تحدب موجود در    ی تحدب  یقا دقتا  

را در دستان    یلهم  یک  هایتفاوت که آزمودن  ینبا ا  ؛ بود  یقبل  ینهشتم مانند تمر  ین. تمرنندحفظ ک

  هایدر سمت تحدب، آزمودن  ییحرکت کشو  یک   یجاد زمان با حرکت آزمونگر و اخود گرفتند و هم

  یقه دقپنج  مدت ها بهی آزمودن  ،یاصل  یناتبعد از اتمام تمر.  کردند  یتهدا  یینرا به سمت بالا و پا  یلهم

 . ( 29) سرد کردند یبا استفاده از حرکات کشش

و    یانگینم  ی هاشاخص  از  یفیاستفاده شد. در آمار توص  یو استنباط  یفیآمار توص  در این پژوهش از

از آزمون کلموگروفاستنباطدر بخش    .شداستفاده    جداول و نمودارها  ،یارانحراف مع اسمیرنوف -ی 

تفاوت معنادار در متغیرهای  نبود برای همسانی و  مستقل t، آزمون هابرای بررسی توزیع طبیعی داده

پیش به    استفاده شد. همچنین  های تجربی و کنترلهای گروهآزمونپژوهش در  نوبت سه  با توجه 

 یلتحل  آزمون  از  ،هدو گرو  وجود( و  پیگیری  و  آزمونپس  آزمون،یش)پ   پژوهشدر طول    یریگاندازه

ب  یگروهمختلط درون  یانسوار بنفرونی  و(  3  ×  2)  یگروهینو  تعقیبی  داده  آزمون  تحلیل    هابرای 

 تحلیل شد.  26نسخه  1اس اسپیاس  افزارنرم طریق از 05/0 خطایدر سطح  هااستفاده شد. داده
 

 نتایج
 و کنترل  یتجرب  هایگروه  ها آزمودنی  هاییژگیمربوط به و   یفیمشخصات توصشماره یک،  در جدول   

 شده است. ذکر
 

 

 

 
1. SPSS    
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 و کنترل یتجرب  هایگروه هاییک آزمودنیآنتروپومتر هاییژگیو یفیآمار توص-1جدول 
Table 1- Descriptive statistics of the anthropometric characteristics of the subjects 

of the experimental and control groups    

 شاخص توده بدنی 

M ± SD 
 

 وزن 

M ± SD 
 

 قد

M ± SD 
 

 سن
M ± SD 

 

 گروه  ریمتغ 

 تجربی  ±1.68 13.46 148.60±8.07  6.84 ± 44.80 1.91 ± 20.21 

 کنترل 1.57 ± 13.93 ±7.77 150.60 7.73 ± 46.73 ±1.85 20.47

 

و    یتجرب هایپژوهش گروه  یرهایمتغ گیریسه مرحله اندازه یفیاطلاعات توص شماره دو، در جدول 

 شده است. ارائه کنترل
 

 و کنترل  یتجرب هایگروه  یریگ پژوهش در سه مرحله اندازه یرهایمتغ یفیآمار توص -2جدول  

Table 2- Descriptive statistics of the research variables in the three measurement 

stages of the experimental and control groups 

 
 

  یرها تمام متغ  یبرا  اسمیرنوف-ن کلموگروفموآزدر  توزیع طبیعی متغیرهای پژوهش   سطح معناداری

 نبودو    همسانی  همچنین  (.<05/0P)  شد   یرفتهها پذداده  توزیع طبیعی  بنابراین  ؛بود  05/0از    یشترب

آزمون تی   طریق  های تجربی و کنترل ازگروههای  آزموندر پیش  پژوهشرهای  متغیدر    تفاوت معنادار

از    گروهیدرونو    یگروهشدن تفاوت بیندر این پژوهش برای مشخص   (.<05/0P)  شدمستقل تأیید  

ب  یگروهمختلط درون  یانسوار  یلروش تحل استفاده شد3  ×  2)  یگروهینو  نتایج    (  جدول  در  که 

 شده است.ذکر  شماره سه
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 گروهی  درون ی تکرار هاییریگ مختلط با اندازه یانسوار یلآزمون تحل یجنتا -3جدول 

Table 3- The results of the mixed analysis of variance test by withingroup repeated 

measurements 

 متغیر مجموع مربعات درجه آزادی  میانگین مربعات  F معناداری 

 انحراف ستون فقرات  18.896 1 18.890 208.046 0.001

ها شانه ی تقارن زوائد آخروم 6.142 1 6.135 266.2 0.001  

کتف   یتحتان  یهفاصله زاو 184.1 2 92.04 310.1 0.001  

کتف  یریپذ طافانع 112.3 1 112.3 616.7 0.001  

ی زندگ یفیتک 1.733 2 0.886 100.2 0.001  

 

بمشخص  یبرا تفاوت  اندازه  ینکردن  مرحله  پسپیش)  یریگهر  درمورد آزمون،  پیگیری(  و  آزمون 

پژوهش  متغیرهای  از  تعق  هریک  آزمون  شد  یبنفرون  یبیاز  داد  .استفاده  نشان  تمامی    رد  ، نتایج 

آزمون پیگیری تفاوت معناداری وجود داشت   آزمون وآزمون با پسبین پیش  شدهمتغیرهای بررسی

(001/0P<)، مشاهده نشد آزمون و آزمون پیگیری تفاوت معناداری  ولی بین پس (05/0P> .) 

نتایج آزمون تحلیل   شماره چهار،جدول  در    ،شدن تفاوت بین دو گروه تجربی و کنترلبرای مشخص 

 .شده است ارائه پژوهش  یرهایمتغی  روهگینمختلط بواریانس 
 

 ی گروهین مختلط ب یانسوار یلآزمون تحل یجنتا -4جدول 

 Table 4- The results of between groups mixed analysis of variance 
 متغیر مجموع مربعات درجه آزادی  میانگین مربعات  F معناداری 

 ستون فقرات  یانحراف جانب 40.45 1 40.45 43.92 0.001
 ها شانه ی تقارن زوائد آخروم 11.910 1 11.910 60.515 0.001

 کتف   یتحتان  یهزاو  فاصله 613.6 1 613.6 15.42 0.001

 کتف  یریپذ انعطاف 185.9 1 185.9 219.1 0.001

 ی زندگ کیفیت 1.825 1 1.825 18.72 0.001

 

در    یج نتا  براساس چهار،جدول  مندرج  بررسی  شماره  متغیرهای  پژوهش    شدهتمامی  گروه    ینبدر 

 (.=001/0P) داشت  یتفاوت معنادار و کنترل یتجرب
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 گیریبحث و نتیجه 
سال    15تا    12  دختر  آموزانشروت در دانش  یناتهفته تمر  هشت  ،حاضر نشان داد   پژوهش  یجنتا

(، یوزستون فقرات )کاهش درجه اسکول  یجانب  یانحنا  یزانباعث بهبود م  یدیوپاتیکمبتلا به اسکولیوز ا

 ترینها، کاهش فاصله زاویه تحتانی کتف راست تا زائده خاری نزدیک بهبود تقارن زوائد اخرومی شانه

. همچنین اثر تمرینات شروت  شد آنان   پذیری کتف و بهبود کیفیت زندگی ، بهبود انعطافپشتی  مهره

ستون فقرات   یجانب   یانحناشماره دو،  طبق جدول    .هفته پس از انجام تمرینات ماندگاری داشت  تا دو 

شروت   یناتهفته تمر  هشتدرجه بود که پس از    89/10برابر با    آزمونیشمرحله پ   در  ی گروه تجرب  در

زوائد   نداشتنماند. تقارن  یباق  ییربدون تغ  یگیریو در مرحله پ   یددرجه رس   93/8و به    یافتکاهش  

 یناتدرجه بود که پس از تمر  3/ 50برابر با    ،نآزمویشدر مرحله پ   یها در گروه تجربشانه  یآخروم

 یه ماند. فاصله زاو  یباق  ییربدون تغ  یگیریو در مرحله پ   یافت  کاهش  2/ 37  به  آزمونشروت در پس

 46/82  آزمونیشدر مرحله پ   یشمهره گروه آزما  ترینیکنزد  یکتف دست راست تا زائده خار  یتحتان

از    بود  متریلیم به  ی هفته مداخله کاهش  هشت  که پس  و در مرحله    رسید  متری میل  76/ 06افت و 

مفصل گلنوهومرال دست  یچرخش خارج یزان. مرسید مترمیلی 86/75به  یجزئ ییریبا تغ یگیریپ 

درجه بود که پس    67/78  آزمونیشدر مرحله پ   یش کتف، در گروه آزما  یریپذ انعطاف  یرراست از متغ

  یباق  ییربدون تغ  یگیریو در مرحله پ   یددرجه رس  41/83و به    یافت  یشهفته مداخله افزا  هشتاز  

آزماشرکت  ی زندگ  یفیتماند. ک پ   یشکنندگان در گروه  از   69/2  آزمونیشدر مرحله  بود که پس 

 .رسید 20/3به  یئبا کاهش جز  یگیریو در مرحله پ  یدرس 24/3و به   یافت یششروت افزا یناتتمر

به این نتیجه رسید که هرچه میزان شدت انحنایِ جانبی و درجه اسکولیوز   توانیماز مطالعات گذشته  

آزمودنی پیدا    ها در  فاصلهکندافزایش  خاری  تحتانی  زاویه  ،  زائده  تا  و    مهره   نیترکینزدکتف 

پذیری  دنبال آن انعطافو به  ابد ییم نیز به همان میزان افزایش    ها شانهنداشتن زوائد آخرومی  تقارن

ی به عنوان یک ناحیه مهم در  اشانهاستخوان کتف در کمربند.  (30،  31)  کند یمکتف کاهش پیدا  

در طرفین ستون   ها کتف باتوجه به وضعیت قرارگیریاست.    مؤثراختلالات اندام فوقانی و تحتانی بسیار  

فقرات  و ارتباط عضلانی که بین این قسمت وجود دارد، هر گونه تغییر ایجادشده در ستون فقرات، 

سینه به ناحیه  در  کتف می ایویژه  قرارگیری  وضعیت  بر  تعادل(32) بگذارد  تأثیرها  تواند  نداشتن  . 

به اسکولیوز،  انواع  با ستون خصوص عضلاتی که بهعضلات طرفین کتف در  اتصال  صورت قرینه در 

در طرفین ستون فقرات خواهد شد؛ درنتیجه باعث فقدان تعادل   هاکتفای هستند، سبب انحراف  مهره

عضلانی را مختل کرده و الگوهای حرکتی اندام فوقانی  -عصبی  کنترل  شود،ی میاشانهعضلانی کمربند  
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غیرطبیعی   کارایی(33)  کند یمرا  و    کتف  مناسب  راستای  به  کتف  کنندهثابت  عضلات   فعالیت  . 

  یدهنده کتف به لبه داخلعمده عضلات ثبات  ی،طورکلدارد. به  یبستگ  مناسب عضلات آن  یریگجهت 

ی عضلات متواز   ، کتف  ی اصل  یهادهنده. ثباتکنند یآن را کنترل م  یریقرارگ  یت و موقع  اند کتف متصل

  حرکات  عمدتا    عضلانی   ساختارهای  این.  هستند قدامی-ایدندانه  و ایذوزنقه  ، 1لاضلاع، بالابرنده کتفا

در   یرساختاری،غ   یوزهایدر انواع اسکول  یانحراف عضلان  ی. با توجه به الگوکنندمی  کنترل  را  کتف

ها  آن نداشتنها و تقارنکتف یتوضع   ییرانتظار تغ توانیم یتنه م یهدر ناح  ی تعادل عضلان  نبودصورت 

ی به بررسی اثر روش پیلاتس بر کاهش  امطالعهو همکاران در    2آرجو یم. آلوزدیرا داشته باش  یکدیگربا  

کننده نزدیک گیری کردند، ازآنجاکه عضلاتها نتیجهاسکولیوزیس غیرساختاری پرداختند. آندرجه  

توان انتظار داشت که هرگونه  ای( نیز به ستون فقرات متصل است، میالاضلاع، ذوزنقه)متوازی  3تفک

فقرات ستون  راستای  در  علاوه تغییر  اسکولیوز،  ناهنجاری  قدرت عضلات مانند  و  در طول  تغییر  بر 

شود و با توجه به ارتباط عضلانی موجود بین این  کننده تنه، موجب تغییر در این عضلات نیز میثابت

  ،داد  نشانیج پژوهش ساکی و همکاران  نتا .  (34)دو ساختار، انحرافاتی در هر دو ناحیه مشاهده شود  

به   نوجوانان مبتلا  یعملکردیت  و ظرف  پذیرییش انعطاف کاب، افزا  یهکاهش زاو  رب  شروث  یناتتمر

همکاران    4وو اگ  .(28)دارد    ریتأثیدیوپاتیک  ا  یوزاسکول علاوه  یناتتمر  دریافتند، و  بهبود شروث  بر 

  5. ریکیجمالاج(35)شود یم  یجانب یکاب، موجب توقف رشد منحن  یهزاو کاهش  و یوزاسکول یتوضع

اثر   را در نوجوان  24و همکاران،  پیلاتس  به   17تا    10هفته تمرینات ترکیبی شروت و  سال مبتلا 

از   یناتتمر  ینا  ها بیان کردند،. آنکردنددرجه بررسی    45تا    10اسکولیوز با زاویه انحراف جانبی  

 سایر   تنه و ظاهر فرد و  چرخش  یه کاب، بهبود زاو  یهزاو  یشافزا  یا توقفاهش  ک  موفق در  یهاروش

ناش اسکول  ی عوارض  بهکردند  یهتوص  ین. همچناست  یوزاز  امذکور  روش  یرتأث  یداریپا  منظور،    ین ، 

دارد و   یرات بیشتریزنان تأث  بر  یلاتس پ   یناتتمر  گزارش کردند،. آنان  یابدادامه    ماه  شش  یناتتمر

در    شود یتصور م  یت درنها  شود، ولی یبهتر م  استاتیک  حس تعادل  یلدلموجب بهبود پاسچر افراد به

مؤثرتر   ین پیلاتس تمر  در مقایسه باکاب    یهشروث در بهبود زاو  یناتتمر  اسکولیوز،  به  مبتلا  یمارانب

های ویژه  نشان داد، تمرینات شروت همراه با مراقبتو همکاران    6رویننتایج پژوهش ون.  (36)  است

 
1. Elevator Scapulae 

2. Alves de Araújo 

3. Retractors Scapular Muscles 

4. Gao 

5. Rrecaj-Malaj 

6.Van Rooyen 
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دارد    ریتأثفیزیوتراپی   فقرات  ستون  جانبی  انحراف  کاهش  بر  در   و  1رگر وب.  (37)بسزایی   همکاران 

  یه زاو یزانم در  کاهش یشترینهفته موجب ب  24و   12شروث پس از  ، تمریناتدادند نشان یامطالعه

در مقایسه درجه    30تا    10  یوزاسکول  مبتلا بهافراد    ینات درتمر  ینا  ،. آنان عنوان کردندشودیکاب م

شروث موجب    یناتتمر  داد،   نشان  2پارک و    کیم پژوهش  . نتایج  (38)  است  یشتر، مؤثرتردرجات ب  با

  یر سا  و و ظاهر فرد  یزندگ یفیتچرخش تنه، بهبود ک یهبهبود زاو یه کاب، زاو یشتوقف افزا یاکاهش 

 یناتپس از هشت هفته تمر  کردند،  گزارش  و همکارانکیم    .(39)شود  یم  یوزاز اسکول  یعوارض ناش

. نتایج پژوهش  (40)یابد  می  یشافزا   یوزاسکول  مبتلا بهفقرات افراد    یری ستونپذانعطاف  یزانشروث، م

و همکاران نشان داد، تمرینات شروت باعث کاهش انحراف جانبی ستون فقرات، بهبود عملکرد    3شریبر 

و همکاران نشان داد، شش هفته آموزش    4. نتایج پژوهش اوتمان(41)شود  تنفسی و ثبات تنه می

جانبی ستون ها باعث بهبود انحرافتمرینات شروت زیرنظر مربی همراه با آموزش تمرینات به خانواده

با نتایج تمامی مطالعات مذکور دربارۀ اثربخشی تمرینات   حاضر  پژوهش  یج نتا  .(42)شود  فقرات می

 6ویلیامز   ( و43و همکاران )  5یبرده  هاییج پژوهشنتا  پژوهش حاضر با  یج نتاشروث همخوان است، اما  

  یناتبودن نوع تمرمتفاوت  ناهمخوانی نتایج علت  رسد،  ( ناهمخوان است. به نظر می44و همکاران )

  موافقو    مخالفت  لاهر دو گروه عض  یتتقو  برای  یناتتمر  یبرد و همکاران،پژوهش ه  درزیرا    ؛ باشد

منظور به  یناتیفقط تمریلیامز و همکاران  پژوهش و در    ( و 43)شده بود    یطراح  کتف  اطراف  عضلات

(؛  43بود )  مدنظرکتف    هایکنندهنزدیک  ی قدرت  یناتکوچک بدون انجام تمر  یاینهکشش عضله س

ن کشش  همچنی  و   کتف   کنندهنزدیک  عضلات  تقویت  منظوربه  تمریناتی   حاضرپژوهشکه در  یحالرد

سلاعض مهمیم   امر  این  و  شد  گرفته  نظر  در  یاینهت  علتترتواند  نتا  ین    ربارۀدباشد.    یج تناقض 

احتمالا    ینات دسته از تمر این که  کرداظهار   توانیکاب م یهزاو یزانشروث بر م یرپذیری تمریناتتأث

های  یتمانع از قرارگرفتن بدن در وضع  ،هاقعر مهرهتو    یه تحدبدر ناح  ی واردشدهتعادل بارها  یجاد با ا

  یح صح  پاسچر  کردنفعال  یقاز طر  یناتدسته از تمر  ین این. همچنشودمی  ینبه طرف  یده و خم  غلط

 یه کاهش زاو  و به  شودیمناسب ستون فقرات م  راستای  باعث حفظ  یعضلان   یرهو خودکار و تعادل زنج

   .( 45)کند یکمک ماسکولیوتیک افراد در  کاب

 
1. Burger 

2. Kim & Park 

3. Schreiber 

4. Otman 

6. Hibberd 

7. Williams 
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 ،ستون فقرات یبعداصلاح سه  خاص خود ازجملههایبا ویژگی  شروتاختصاصی  یناتتمر ،درمجموع

پس از هشلات هفته  ،متداول روزانه  هاییتفعال  یحو آموزش صلاح قرینهشلاکل ی بهتنفسلا  یاصلالاح الگو

 زوائلاد   تقلاارن  مهره،  نیترکیلانزد  خلااری  کتف تلاا زائلاده  تحتلاانی  سلالالاتون فقرات، زاویلاه  جلاانبی  انحنلاایبر  

هفته پس از اتمام    داشلات و این اثر تا دو ریتأثکتف و کیفیت زندگی   خارجی چرخش  کتف، آخرومی

و اصلالالالاحی   یبخشلالالاتوانهای  بنابراین اسلالالاتفاده از این تمرینات در برنامه  ؛ماندگار بود نیز تمرینات

 .شودمی دختران مبتلا به اسکولیوز توصیه
 

 پیام مقاله 
کاهش  ر  ب  و ماندگاری اثر آن  اثربخشی تمرینات شروت  برهای پژوهش حاضر مبنییافته  با توجه به

بهبود  کتف  تحتانی  زاویه  و  فقراتستون    جانبی  انحنای   کتف و کیفیت زندگی  خارجی  چرخش  و 

 . شودمیکید أ ت بهزیستی دختران برایاستفاده از این تمرینات بر    ،سال 15تا  12نوجوانان دختر 

 

 ی و قدردان تشکر
آموزان نامه دانشجویی دانشگاه شهرکرد است. از همکاری تمامی دانشپایان  از  برگرفتهمقاله حاضر  

والدی و  را    زمینهکه    نشانگرامی  آنان  فراهم    برای مشارکت درحضور  پژوهش  و   کردند،این  تشکر 

 . شودمیقدردانی  
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