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 بررسی میزان بروز آسیب در بازیهای خانگی
 دور از خانه بازیکنان فوتبال  و

 استادیار دانشکده تربیت بدنی و علوم ورزشی دانشگاه اصفهان؛ * نادر رهنمادکتر 

 استادیار دانشکده تربیت بدنی و علوم ورزشی دانشگاه اصفهاندکتر مسعود نادریان جهرمی؛  
 استادیار دانشکده تربیت بدنی و علوم ورزشی دانشگاه اصفهاندکتر عفت بمبئی چی؛  

 دانشجوی کارشناسی ارشد دانشگاه خوراسگانمی؛ الهام ابراهیمی کر 

 میزان بررسی تحقیق این اصلی هدف .است بازی نتیجۀ تعیین در مهمی عامل خانگی بازی امتیاز فوتبال، در :چکیده

 لیگ از مسابقه 38 منظور بدین .است حرفه  ای فوتبالیستهای در خانه از دور و خانگی بازیهای در آسیب بروز

 و تجزیه و انتخاب شد انجام برگشت و رفت طور به که سپاهان و آهن ذوب تیم دو 85-84 فصل رد کشور برتر
 و بدن دیدگی  آسیب سمت آسیب، شدت آسیب، مکان آسیب، بروز زمان آسیب، میزان .شدند ویدیویی تحلیل
 آنالیز برای )2X( دو  خی آزمون از .شد بررسی و مقایسه خانه از دور و خانگی بازیهای دو هر در آسیب علت

 درصد 14 )تعداد=69( خانه از دور بازیهای در آسیب میزان داد نشان تحقیق این نتایج .شد استفاده ها  داده

 خصوص در .نبود معنادار )<05/0p( آماری لحاظ از تفاوت این اما است، )تعداد=52( خانگی بازیهای از بیشتر

 )تعداد=53( اول نیمۀ از بیشتر )تعداد=68( بازی دوم نیمۀ در بهاآسی تعداد که داد نشان نتایج آسیب بروز زمان
 در آسیبها بیشترین آسیب، بروز مکان با ارتباط در .نبود معنادار )<05/0p( آماری لحاظ از تفاوت این اما است،

 مشاهده اریمعناد اختلاف خانه از دور و خانگی بازیهای بین در اما افتاد، اتفاق )تعداد=87( زمین میانی منطقۀ

47( بدن چپ سمت در و است )تعداد=64( متوسط نوع از آسیبها بیشتر آسیب، شدت مورد در ).<05/0p( نشد
 مقایسۀ .شد ایجاد )تعداد=48( تکل اثر بر آسیبها بیشترین آسیب، سازوکار خصوص در .می دهد رخ )تعداد=

 علت و بدن دیدگی  آسیب سمت آسیب، شدت مورد در را معناداری اختلاف خانه از دور و خانگی بازیهای

 زمان، مکان، میزان، بر خانگی بازی مزیت پدیدۀ که گرفت نتیجه می  توان حاضر پژوهش از لذا .نداد نشان آسیب

 و خانگی بازیهای در آسیبها بیشتر درصد هرچند .ندارد تأثیری بازیکنان در دیدگی  آسیب علت و سمت شدت،
 .گیرد قرار تیمها مربیان و پزشکی کادر اندرکاران  دست توجه مورد باید خانه از دور

 .فوتبال، بازی دور از خانه، آسیب، امتیاز بازی خانگی  :واژگان کلیدی

* E-mail:N.Rahnama@yahoo.com 

 مقدمه 
در ورزشها پرطرفدارترین از یکی فوتبال
این دیـدگی بـازیکنـان در  میـزان آسیـب. دنیـاسـت

 
بـرنـامـه  هـای. ورزش تیـمـی بـسـیـار بـالاسـت      

و بهاآسی این تعداد کاهش برای پیشگیری کننده  ای
به شدن زودهنگام بازیکنان  جلوگیـری از بازنشسته
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 چنین .است شده توصیه دیدگی  آسیب دلیل

 بروز عوامل مورد در اطلاعاتی نیازمند برنامه  هایی

 داده نشان تحقیقات ).11( ستا مسابقات در آسیب

 خانه از دور بازیهای در مسابقه از پیش بازیکنان است

 با بودن ناآشنا دلیل به خانگی بازیهای به نسبت

 تیم از تماشاگران حمایت و بازی مکان و موقعیت

 .برخوردارند بیشتری نگرانی و استرس از میزبان
 دیگری شهر به مسابقه برای که بازیکنانی همچنین

 طولانی سفر مسافت وقتی مخصوصاً می  کنند، فرس

  اندخسته جسمی نظر از هم و روحی نظر از هم بـاشد،

 و استرس داده است نشان تحقیقات برخی ).8(
 بروز احتمال که هستند عواملی جمله از خستگی

 بنابراین .می  دهند افزایش بازیکنان بین در را آسیب

 دور بازیهای در آسیب بروز میزان که می  رود احتمال

 ).2( باشد خانگی بازیهای از بیشتر خانه از
ی که  ـدر تحقیق ) 2002(ش  ـا و همکاران  ـرهنم

ال ـرتر فوتب  ـدادی از تیمهای لیگ ب        ـارۀ تع  ـدرب
ن ـاداری را بی  ـام دادند، اختلاف معن   ـان انج ـانگلست

انه ـی و دور از خ    ـانگـای خ ـازیهـروز آسیب در ب   ـب
ند آنها میزان بروز آسیب در      هرچ. اهده نکردند ـمش

 درصد بیشتر از بازیهای     30بازیهای دور از خانه را      
 ). 11(خانگی گزارش کردند 

 مسابقات دربارۀ پژوهشی )2004( اکستراند

 1997-1991ای در سوئد طی سالهای        فوتبال حرفه 
 71 کلی طور به بازیها این در .داد انجام )مسابقه 57(

 راندـاکست .ادـافت اقـاتف تابقاـمس گامـهن در بـآسی

 تفاوت آماری لحاظ از که گرفت نتیجه )2004(

 و خانگی بازیهای در آسیب بروز میزان بین معناداری
  ).4( ندارد وجود خانه از دور
 غیر رسد  می نظر به محققان، بررسیهای به توجه با

 و 2002 همکاران و رهنما( مذکور تحقیق دو از
 خصوص این در دیگری اطلاعات )2004 اکستراند

 .ندارد وجود دنیا در
 دربارۀ )2004( همکارانش و رهنما تحقیق در

 شد معلوم انگلستان، منچستریونایتد فوتبال بازیکنان

 در مختلف زمانی های  دوره در آسیب بروز بین

 معناداری تفاوت خانه از دور و خانگی بازیهای

 این تعداد که شد مشاهده همچنین .دارد وجود

  ).12( است دوم نیمۀ از بیشتر اول نیمۀ در یبهاآس
 152 دربارۀ )2005( زیرین که پژوهشی در

 1998-1996 سال دو طی فوتبال ای  حرفه بازیکن

 نیمۀ در آسیبها تعداد که رسید نتیجه این به داد، انجام

  ).15( است بازی اول نیمۀ از بیشتر دوم
 تیم 4 دربارۀ تحقیقی در )1999( فولر و هاوکینز

 این به ،1997-1994 سالهای در انگلستان برتر لیگ

 نیمه، هر پایانی دقیقۀ 15 در که رسیدند نتیجه

 شایان ).6( دارند را دیدگی  آسیب بیشترین بازیکنان

 خصوص در که تحقیقاتی بیشتر در که است ذکر

 بیشترین است، شده انجام فوتبال در آسیب بروز زمان

 این دلیل و است افتاده اتفاق دوم نیمۀ در آسیب تعداد

 .اند  کرده ذکر بازیکنان خستگی بیشتر را امر
 را مطالعاتی اخیر سالهای در )2004( آندرسون

 .است داده انجام نروژ فوتبال تیمهای بازیکنان دربارۀ
 به آن مسابقات و است تیم 14 شامل منظم لیگ این

 کلی طور به .شود  می انجام برگشتی و رفت صورت

 حادثۀ 425 از .شد تحلیل و تجزیه مسابقه 182

 و بود حمله موقعیت در تیم وقتی آسیب 30 شده،  ثبت
 افتاده اتفاق بود دفاع موقعیت در تیم وقتی آسیب 22

 میانی منطقۀ در آسیبها درصد 45 همچنین .است

  ).1( است داده روی
 فوتبال تیم دربارۀ تحقیقی در )1978( مستر  مک

 این به ،1977-1976 فصل در انانگلست حرفه  ای

 معرض در حمله و زمین میانۀ بازیکنان که رسید نتیجه

 فصل این طی در .دارند قرار دیدگی  آسیب بیشترین
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 نوع از آسیبها این بیشتر که شد گزارش آسیب 60

 ).9( است بوده جزئی
 123در پژوهشی که دربارۀ        ) 1989(نیلسون  

 در دنیش، ورزشی کلوپ در کننده  شرکت بازیکن

 بیشترین داد، انجام غیرحرفه  ای و حرفه  ای سطح دو

 کرده گزارش تکل را بازیکنان دیدگی  آسیب علت

  ).10( است
 دربارۀ ای  مطالعه در نیز )2002( همکاران و رهنما

 بیشتر که رسیدند نتیجه این به انگلستان بازیکنان

 ).11( شود  می ناشی تکل از آسیبها
 درخصوص اطلاعات بودن دمحدو به توجه با

 بروز میزان در خانه از دور و خانگی بازیهای تأثیر

 دنبال به پژوهش این دنیا، در فوتبال ورزش در آسیب

 فوتبال برتر لیگ در را موضوع این که است آن

 .کند بررسی ایران کشور

  شناسی  روش
 به و است تحلیلی -توصیفی نوع از تحقیق این

 بروز میزان بر خانگی بازی دۀپدی تأثیر بررسی منظور

 84-85 فصل در ایران فوتبال برتر لیگ در آسیب

 آسیب میزان به مربوط اطلاعات .است گرفته صورت

 شدت آسیب، بروز مکان آسیب، بروز زمان بازیکنان،

 طریق از آسیب علت و دیدگی  آسیب ناحیۀ آسیب،

 تیم دو مسابقات ویدیویی فیلمهای تحلیل و تجزیه

 به که ،)تعداد=38( اصفهان سپاهان و آهن ذوب

 .آمد دست به بود، شده انجام برگشت و رفت صورت
 و آنها بودن دسترس در باشگاه دو این انتخاب دلیل
 .بود تحقیق این در همکاری به آنها تمایل اعلام

 )ال جی( ویدیو دستگاه یک و تلویزیون یک
 ۀمشاهد از بعد .شد گرفته کار به فیلمها بررسی برای
 در مربوط اطلاعات و شد داشته نگه فیلم آسیب، هر

 تمام شامل و  شدهتهیه قبل از اطلاعات ثبت برگۀ

  .شد یادداشت تحقیق این در شده خواسته موارد
 دفاع، حمله،( منطقه 3 به بازی زمین تحقیق این در

 به آسیبها و ای  دقیقه 15 دورۀ 6 به بازی زمان ،)میانی

 است شده تقسیم )زیی و ج  شدید، متوسط (سه دسته   

 آزمون از اطلاعات آوری  جمع از بعد ).11(
2χ 

  .شد استفاده ها داده تحلیل و تجزیه جهت )دو خی(

 ها  یافته
 43( آسیب 52 ایجادشده، آسیب 121 مجموع از

 )درصد 57( آسیب 69 و خانگی بازیهای در )درصد
با . ق افتاده است   در بازیهای خارج از خانه اتفا         

وجود اینکه میزان آسیبها در بازیهای دور از خانه           
 خانگی بازیهای در آسیبها تعداد از بیشتر درصد   14

 نشد مشاهده معناداری اختلاف آماری لحاظ از بود،

)05/0p>.(  
 4/12 )تعداد=68( دوم نیمۀ در آسیب میزان

 ظلحا از اما بود، )تعداد=53( اول نیمۀ از بیشتر درصد
 کلی طور به .نبود معنادار اختلاف این آماری

 دقیقۀ پنجم   15دیدگی در     بـزان آسی ـن می ـریـبیشت
 که زمانی ).1 جدول( است شده گزارش )75-61(

 خانگی بازیهای بین زمانی دورۀ 6 به مربوط اطلاعات

 معناداری تفاوت شدند مقایسه هم با خانه از دور و

 ).<05/0p( نشد مشاهده
 

 بازیهای در زمانی دورۀ 6 در آسیب میزان .1 جدول
  خانه از دور و خانگی

 خانگی دور از خانه
 تعداد درصد تعداد درصد

 زمان

7/11 8 8/3 2 0-15 
9/15 11 2/19 10 16-30 
4/17 12 2/19 10 31-45 
4/17 12 1/23 12 46-60 
7/21 15 2/19 10 61-75 
9/15 11 3/15 8 76-90 

 لک 52 100 69 100
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 2 جدول در آسیب بروز مکان به مربوط اطلاعات
 و خانگی بازیهای در مجموع در .است شده ارائه
 87 دفاع، منطقۀ در آسیب 23 تعداد خانه از بیرون

 حمله منطقۀ در آسیب 11 و میانی منطقۀ در آسیب

 و خانگی بازیهای اطلاعات که زمانی .افتاد اتفاق
 معناداری تفاوت شدند مقایسه هم با خانه از بیرون

 بازیهای های  داده وقتی اما ).<05/0p( نشد مشاهده

 مشاهده شدند، ترکیب هم با خانه از دور و خانگی

 اتفاق میانی منطقۀ در آسیب میزان بیشترین که شد

 .است افتاده
 

 در فوتبال زمین منطقۀ 3 در دیدگی  آسیب .2 جدول
 خانه از دور و خانگی بازیهای

 نگیخا دور از خانه
درصد درصد تعداد  تعداد

 منطقه

 دفاع 9 3/17 14 3/20
 میانی 37 2/71 50 4/72

 حمله 6 5/11 5 3/7
 کل 52 100 69 100

 
 3 جدول در آسیبها شدت به مربوط اطلاعات

 میزان بیشترین که داد نشان نتایج .است شده ارائه

 تفاوت ولی بود )تعداد=64( متوسط نوع از آسیبها

 بازیهای در آسیب شدت بین )<05/0p( معناداری

  .نشد مشاهده خانه از دور و خانگی
 

 بازیهای در بازیکنان دیدگی  آسیب شدت .3 جدول
  خانه از دور و خانگی

 خانگی دور از خانه
درصد درصد تعداد  تعداد

آسیب  شدت

 جزئی 23 3/44 32 4/46
 متوسط 27 9/51 37 6/53

 شدید 3 8/3 0 0
 کل 52 100 69 100

 

 ارائه 4 جدول در آسیب علت به مربوط داده  های

 ایجاد آسیبهای بیشتر دهد  می نشان نتایج .است شده

 اما بوده )تعداد=48( تکل دلیل به بازیکنان در شده

 و خانگی بازیهای بین )<05/0p( معناداری تفاوت
 .نشد مشاهده آسیب علت خصوص در خانه از دور

 
 بازیهای در بازیکنان یدگید  آسیب دلایل .4 جدول

 خانه از دور و خانگی

 خانگی دور از خانه
درصد تعداد درصد تعداد  دیدگی  دلایل آسیب

 شارژ 4 7/7 2 9/2
42 29 6/36  تکل 19

9/31 22 2/44  برخورد دو بازیکن 23
5/14  برخورد توپ به بازیکن 1 9/1 4

8/5 2 0 0 
برخورد بازیکن با اشیای    

 اطراف
 بدون برخورد 5 6/9 10 9/2

 کل 52 100 69 100
 

 سمت در بازیکنان دیدگی  آسیب میزان بیشترین

 که بود )تعداد=47( ورزشکاران بدن )غیربرتر( چپ

 در )<05/0p( معناداری اختلاف نیز مورد این در

 ).5 جدول( نشد مشاهده خانه از دور و خانگی بازیهای
 
 بازیهای در انبازیکن بدن دیدگی  آسیب سمت .5 جدول

 خانه از دور و خانگی
 خانگی دور از خانه

درصد تعداد درصد تعداد
دیدگی   سمت آسیب
 بدن

 چپ 18 6/34 29 42
 راست 20 5/38 23 4/33
 مرکزی 14 9/26 17 6/24

 کل 52 100 69 100

 گیری  نتیجه و بحث
 از دور و خانگی بازیهای تأثیر تحقیق این در

 لیگ تیم دو در بازیکنان آسیب زبرو میزان بر خانه،

 آهن ذوب و سپاهان یعنی ایران، باشگاههای برتر
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 تحقیق این در .شد بررسی 85-84 فصل در اصفهان،

 در آسیب بروز میزان خصوص در معناداری اختلاف

 در .نشد مشاهده خانه از دور و خانگی بازیهای

 دربارۀ )2002( همکارانش و رهنما که تحقیقی

 صورت انگلستان فوتبال برتر لیگ یمهایت از تعدادی

 پژوهش در ).11( شد گزارش مشابهی نتایج نیز دادند

 بازیکنان دربارۀ )2004( اکستراند نیز دیگری

 در معناداری اختلاف سوئد، فوتبال تیم ای  حرفه

 و خانگی بازیهای در آسیب بروز میزان خصوص
  ).4( نکرد مشاهده خانه از دور
 در تیمها که داد نشان حاضر قتحقی وجود این با

 بازیهای از بیشتر درصد 14 خانه از دور بازیهای

 این که می  شوند دیدگی  آسیب دچار خانگی

 این در دیگر شدۀ انجام تحقیق دو در اختلاف

 این دلیل احتمالاً .است شده داده نشان نیز خصوص

 با آشنایی عدم استرس، مانند روانی عوامل اختلاف

 تیم تماشاگران بیشتر حمایت یا بازی محیط و زمین

 تحقیقات امر این شدن روشن برای .است بوده میزبان

 .است لازم تری  وسیع بعد در
 از دور و خانگی بازیهای تأثیر حاضر تحقیق در

 .است شده بررسی نیز آسیب بروز زمان بر خانه
 و خانه از دور و خانگی بازیهای بین معناداری تفاوت
 در آسیبها مجموع در .نشد مشاهده بآسی بروز زمان

 شاید که است اول نیمۀ از بیشتر درصد 4/12 دوم نیمۀ

 .باشد بازی دوم نیمۀ در بازیکنان خستگی آن دلیل
( هاوکینز جمله از شده، انجام تحقیقات بیشتر نتایج

 را بیشتری آسیب تعداد نیز ،)2005( زیرین و )2001

 بنابراین ).15 و 5( کردند گزارش بازی دوم نیمۀ در

 جسمانی آمادگی میزان کرد، توجه مهم این به باید

 و کرد، ارزیابی را آنها آمادگی برد، بالا را بازیکنان
 از بتوان تا کرد آماده فعال بازی دقیقه 90 برای را آنها

 بازی دوم نیمۀ در خصوصاً آسیبها بیشتر بروز

 ).13( آورد عمل به جلوگیری
 و زمین مختلف مناطق رد آسیب بروز میزان بین
 معناداری تفاوت خانه از دور و خانگی بازیهای

 به نسبت میانی منطقۀ در آسیب میزان .نشد مشاهده

 .است داشته را مقدار بیشترین دفاع و حمله منطقۀ
 به را آسیب درصد کمترین حمله منطقۀ همچنین

 به مربوط احتمالاً آن علت .است داده اختصاص خود

 میانۀ در بیشتر توپ طرفی از .است بازی نظام نوع

 به برای درگیریها .است درآمده گردش به زمین

 را مقدار بیشترین منطقه این در توپ آوردن دست

 این در آسیب مقدار بیشترین بنابراین .است داشته

  .شد مشاهده منطقه
 گرفتن پنالتی احتمال دلیل به حمله منطقۀ در اما

 وجود بازیکنان بین برخورد و درگیری کمترین داور

 گرفته صورت آسیب کمترین آن نتیجۀ در که داشته

 و )2002( همکارانش و رهنما نتایج با نتایج این .است
 با ).1 و 11( است داشته همخوانی )2004( اندرسون

 برای بایستی مربیان آمده دست به نتایج به توجه

 برای و بیندیشند ای  چاره منطقه این در بازیکنان

 به راجع را اطلاعاتی و کنند کار بیشتر آنها یآمادگ

 آنها به شدید برخوردهای از فرار نحوۀ و آسیب

  .بیاموزند
 در )تعداد=47( آسیب بیشترین تحقیق این در

 نوع از و افتاد اتفاق )غیربرتر( بدن چپ قسمت

 تر  ضعیف از ناشی آن دلیل احتمالاً که بود متوسط

 بوده مقابل طرف به نسبت بدن غیربرتر بخش بودن

 بدنسازان و کرد تأکید باید هم نکته این بر و است

 و برتر سمت دو هر برای را تمرینی برنامۀ بایستی
 تفاوت آن، دلیل احتمالاً .کنند طراحی بدن غیربرتر

  ).14( است بازیکنان جسمانی آمادگی میزان در
 بازیکنان آسیب علت نـبیشتری اضرـح تحقیق در

 آنچه با نتایج این که است بوده تکل )تعداد=48(
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 کردند گزارش نیلسون و همکارانش و رهنما

 از دوری برای بازیکنان ).10و11( دارد مطابقت

 انجام از و کنند فرار تکلها از طریقی به بایستی آسیب

 برای نکته این .کنند خودداری شدید تکلهای

 بدنسازی های  برنامه در که دارد اهمیت نیز بدنسازان

  .بپردازند فوق موارد به
  در که گرفت توان نتیجه  ایج این پژوهش مینت از

 میزان در نقشی خانگی بازی مزیت پدیدۀ مجموع

 درصد بالابودن اما ندارد فوتبال ورزش در آسیب

 میزان همچنین و خانه از دور بازیهای در آسیب

 است خطری زنگ زمین میانی منطقۀ در بیشتر آسیب

 ای  نکته نیز بازی دوم نیمۀ .ازیکنانب و مربیان برای

 تیمهای بدنسازان توجه مورد بیشتر باید که است

 .گیرد قرار فوتبال
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