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Abstract 

The purpose of this study was to video analysis of sports injuries in the Iranian Football 

Premier League before and after the outbreak of the Corona virus in the 2019-2020 season. 

The video of 143 matches out of 239 matches of these games was reviewed by the 

researcher and the prevalence of injury, the mechanism of injury, the position of the 

injured player and the area of injury were recorded. According to the results, 219 injuries 

occurred before the outbreak of coronavirus and 276 injuries occurred after the outbreak 

of coronavirus. Findings showed that despite the significant increase in the amount of 

damage in the corona period compared to the previous period of the corona, there was no 

significant difference in the mechanism of injury, the area of injury and the position of the 

injured player, before and after the corona virus outbreak.  
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Extended Abstract 

Background and Purpose 
The purpose of this study was to video analysis of sports injuries in the Iranian 

Football Premier League before and after the outbreak of the Corona virus in the 

2019-2020 season. 

 

Materials and Methods  
The statistical population of the present study consisted of all players in the Iranian 

Football Premier League who played in the 2019-2020 season. The samples of the 

present study included those players who were injured at least once during the 

competition and received medical assistance during the competition. For this 

purpose, the videoes of 143 matches out of 239 matches including the matches of 

the thirteenth week to the twenty-first week before the outbreak of Corona virus 

(70 matches) and the matches of the twenty-second week to the thirtieth week 

after the outbreak Corona virus (73 matches) were analyzed by the researchers 

and the prevalence of injury, the mechanism of injury, the position of the injured 

player and the area of injury were recorded in a special form. In this study, any 

event in which a player needed the help of a medical team and received treatment 

during a match was considered as an injury (1). This definition of injury is very 

close totissue injury, an injury regardless of the absence caused by it, in training 

and competition (2), and includes all injuries, even injuries that do not require rest, 

which other researchers like Hawkins and Fuller (1996), Rahnama et al. (2002) 

and Zarei et al. (2008) have used this definition (1, 3, 4). In addition, the number 

of hours that players are at risk of injury will be calculated on the assumption that 

22 players are fully present in each match and 100 minutes per match (45 minutes 

of legal time per half plus 5 minutes of additional time). The prevalence of injury 

(IFRs) was also calculated as the number of injuries per 1000 race hours (5, 6). 
Also in this study, the playing field was divided into 9 equal areas (7) ( Figure 1).  
 

Figure 1- Different areas of the playground 

 

The mechanism of injury included  as  follows: running, tackling, spinning, 

colliding, pulling, kicking, shooting, landing, passing, jumping, throwing, diving, 
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hitting the elbow, hitting the ball with players, dribbles and more (8). The players 

were divided into six categories according to their role in the match (Goalkeeper, 

Centre-back, Wing-back, Central midfielder, Wide midfielder and Forward) (9). 

After collecting data, the z test (poisson distribution) at a significant level (Z > 

1.96) to compare the incidence of player injuries before and after the outbreak of 

coronavirus and chi-square test (x 2) at a significant level (P < 0.05) was used to 

analyze other data. All the above analyses were performed using SPSS 23 and 

Excel 2016 software. 

 

Findings 
The results showed that the prevalence of injury per thousand hours of 

competition in the period before the outbreak of coronavirus (85.34 damage per 

thousand hours of competition) was significantly lower than the period after the 

outbreak of coronavirus (103.13 damage per thousand hours competition) (Z > 

1.96) (Table 1). 

 
Table 1- Z test results to compare the prevalence of injury in 1000 hours of 

competition before and after the outbreak of coronavirus 

 

    Before the corona virus After the corona virus P (Z Test) 

Number of 

injuries 
Injury 

Frequency Rate 
Number of 

injuries 
Injury 

Frequency 

Rate Z=2/09, P<0/05* 

219 85/34 276 103/13 

* Significant differences between the two groups 

 

In terms of the mechanism of injury in the period before and after the outbreak of 

coronavirus, collision and concussion, more than other mechanisms caused injury 

to players, and then tackling and running were identified as causes of injury, but 

this difference It was not statistically significant (P >0.05, P = 0.48). Examination 

of the data showed that in the period before and after the outbreak of Corona virus, 

the most injuries occurred in the penalty area of home and opponent (area 8), but 

this difference was not statistically significant (P >0.05, P =0 / 25). Examination 

of the data showed that in the period before and after the outbreak of Corona virus, 

the post of goalkeeper and the position of striker were more damaged, 

respectively, but this difference was not statistically significant (P >0.05, P = 0.94). 
 

 

Conclusion  

According to the results of the present study, the prevalence of injury in 1000 

hours of competition in the period after the outbreak of coronavirus (103.13 

damage in 1000 hours of competition) was significantly higher than in the period 
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before the outbreak of coronavirus (85.34 injuries in 1000 hours of competition). 

It is recommended that coaches, experts and those involved in football, in order 

to gradually increase the workload by increasing at least 3 to 4 weeks of 

preparation strategies before returning. However, no significant differences were 

observed in the mechanism of injury, the area of injury and the position of the 

injured player, before and after the outbreak of coronavirus. 

Keywords: Video Analysis, Sports Injury, Iranian Football Premier League, 

Corona Virus 
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 مقالة پژوهشی

  شیوع   از بعد و قبل ایران فوتبال   برتر لیگ  ورزشی  هایآسیب ویدیویی آنالیز
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 زهرا ابراهیمی1،  ابراهیم محمدعلی نسب فیروزجاه2، سجاد روشنی3،  مصطفی زارعی4

 

، ارومیه،  ورزشی و حرکات اصلاحی، دانشکده علوم ورزشی، دانشگاه ارومیه  شناسیآسیب ارشد    کارشناسی  .1

 ایران. 

. استادیار، گروه فیزیولوژی ورزشی و حرکات اصلاحی، دانشکدة علوم ورزشی، دانشگاه ارومیه، ارومیه، ایران.    2

 سئول( م )نویسنده  

 . استادیار، گروه فیزیولوژی ورزشی و حرکات اصلاحی، دانشکدة علوم ورزشی، دانشگاه ارومیه، ارومیه، ایران. 3

، تهران،  بهشتی  شهید علوم ورزشی و تندرستی، دانشگاه    ةبازتوانی ورزشی، دانشکددانشیار، گروه تندرستی و  .  4

 ایران 
 

 24/08/1400تاریخ پذیرش                            06/1400/ 31ارسال تاریخ 
 

 چکیده 

  شیوع  از  بعد  و  قبل  ،ایران  فوتبال  برتر  لیگ  ورزشی  هایآسیب  ویدیویی  وتحلیل تجزیه  حاضر  پژوهش  از   هدف

را    مسابقه  143  ویدیویی  فیلم،  هابازی  این  ةمسابق  239  میان  از  پژوهشگر  .بود  99-98  فصل  در  ، کرونا  ویروس

  ثبت  آسیب بروز ةمنطق و دیدهآسیب بازیکن  پست آسیب،  وقوع سازوکار آسیب،  شیوع میزان  و کرد بررسی

  رخ   کرونا  ویروس  شیوع  از  بعد  آسیب  276  و  کرونا  ویروس  شیوع  از   قبل  آسیب   219  ، نتایج  به  توجه   با.  شد

  و   شد  شناخته  آسیب  بروز  عوامل  از  متصاد  و  برخورد  ، کرونا  ویروس  شیوع  از  بعد  و  قبل  دوران  در.  ه استداد

ه دید  بیشتری  آسیب   مهاجم  و  باندروازه  پست  همچنین.  ه بودداد  رخ  پنالتی  ةمنطق  در  هاآسیب  بیشترین

 دوران در مقایسه با ، کرونا  دوران در آسیب میزان معنادار افزایش با وجود داد نشان پژوهش هاییافته. ندبود

  در   دیدهآسیب  بازیکن  پست  و  آسیب  بروز  ةمنطق  آسیب،   وقوع  سازوکار ةزمین  در معناداری  تفاوت  کرونا،   قبل

 .ندارد وجود کرونا ویروس شیوع از بعد  و قبل دوران

 

 کرونا ویروس ایران،  فوتبال برتر لیگ ورزشی،  آسیب ، ویدیویی وتحلیلتجزیه :کلیدیواژگان
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 مقدمه 

 یبرخورد  ماهیت  دلیل  به(.  1)  است  جهان  در  ها ورزش   پرخطرترین  و   پرتماشاگرترین  از  یکی   فوتبال

 بروز  خطر  ،است  یکیتکتا   و  یکینکت  ،یکیولوژیزیف  ، یکیزیف  هایمهارت  داشتن  آن  لازمة  که  فوتبال

  عوامل  ورزشی  هایآسیب   بروز  در(.  2,3)  است  یورزش  هایرشته   ر یسا  بیش از  در این رشته  بیآس

 از   پیشگیرانه  های برنامه  یاجرا  و   طراحی  بر  ایمقدمه  عوامل  این  شناخت   که  دارند  دخالت   مختلفی

(  الف:  ندشومی  میتقس  یلک  دستة  دو  به  عوامل  این (.  4)  (2003  ،1بینون  و   کونولی  مورفی،)  است  آسیب

  مانند   یکی زیف  عوامل  اول،:  شودمی  میتقس  بخش   دو  به  هک  ارکورزش  با   مرتبط  عوامل  ا ی  ی درون  عوامل

  ،یباز  سطح   ،یهواز  ی آمادگ  ، یعضلان   قدرت  ، پذیریانعطاف  قد،  ،ی بدن   تودة  شاخص  ت،یجنس  سن،

  مانند   یروان  عوامل  دوم،  و  یکیآناتوم  یساختارها  و   العملعکس  زمان  مفصل،  ثباتی بی  ، یقبل  هایآسیب 

  زمان   ،یباز  نیزم  سطح  به  هک  یطیمح  ا ی  ی رونیب  عوامل(  ب  ؛یذهن  ی آمادگ  حوادث،  و  ی زندگ  فشار

  یکی   (. 5)  شودمی  مربوط(  نیفشارتمر)  یگریمرب  به  مربوط  عوامل  و  زاتیتجه  وهوایی،آب  شرایط  ،یباز

  باشد   تأثیرگذار  بازیکنان  شخصی  سلامت   هم  و   مسابقات  برگزاری  روند  بر  هم  تواند می  که  عوامل  این  از

  ویژه به  و   جهان  2019  سال   در  که   هایی بیماری   ازجمله.  است  گیرهمه  هایبیماری  ویژهبه  بیماری،

 جهان  کشورهای  ةهم  تقریباً  که  بود  2(2019  ویروس)  کرونا  بیماری  قرارداد  تأثیر  تحت  را  ورزش  دنیای

  لغو  باعث  ورزش  در  کرونا  ویروس  شیوع(.  14)  شد  تن  هزاران  مرگ  باعث  و(  13)  گرفت  بر  در  را

  فعالیت  و  شد   2019  سال   در  فوتبال  ازجمله  رقابتی  فصول  زودهنگام   ةخاتم  و  ورزشی  مهم   رویدادهای 

  و   نیکولا)  داد  قرار  تأثیر  تحت  جوانان  تفریحی  مشارکت  تا  المپیک   سطح  از  را  ورزشکاران

 (. 15( )3،2020همکاران 

 سازمان   حمایت  تحت  و  گیرهمه   بیماری  این  کردن  متوقف  برای  تلاش  هدف  با  جهان  سراسر  هایدولت

  ، شهروندانة  هم  و   کنند   فعال   را  اضطراری  وضعیت  قرنطینه،  از  استفاده  با  اند شده  مجبور  جهانی   بهداشت

شدند   هایشان خانه  در  در ناچار    ورزشکاران  تا  گرفته  کودکان  از  منزلةبه  نیز  فوتبال(.  16)  منزوی 

وضعیت    و   گرفت  قرار  روند   این  تأثیر  تحت  جهانی  ایپدیده   های توانایی  مورد   در  شد   باعث این 

  توانایی   توان،  قدرت،  مانند)  اصلی  جسمانی  خصوصیات  حفظ  در  برخوردی  هایورزش   ورزشکاران

  و   بازی  مخصوص  ارتباطی  هایمهارت  ،(جهت  تغییر  و  سرعت  کاهش  شتاب،   ،زیاد   سرعت  با  دویدن

شودنگرانی  گیریتصمیم  توانایی ایجاد    عملکرد  در  تواندمی  هاویژگی  این  در  ضعف  هرگونه.  هایی 

  و  دهرو (. 17)  بگذارد  تأثیر  آسیبوقوع   خطر  و و افزایش    رقابت   و   تمرین  ازسرگیریورزشکاران هنگام  

 
1. Murphy, Connolly & Beynnon 

2. (nCoV - 2019) 

3. Nicola et al., 2020 
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 و   قبل  دوران  در  آلمان  فوتبال  لیگ  در  ورزشکاران  دیدگیآسیب   میزان  ةمقایسبا    (2021)  1همکاران 

  از بعد  رقابتی ةمسابق اولین طی ورزشکاران  از درصد 17 که کردند گزارش کرونا ویروس شیوع از بعد

افزایش  شدند   دیدگیآسیب  دچار  کرونا   یهابیآس  شیافزا  البته،  .دهد می  نشان  را  برابریسه   یکه 

  یط   در  تنها   کنانیباز  اد یز  ی دگید   بیآس  و   نشد   مشاهده   ی رقابت  یها یباز  یتمام  طول  در  ورزشکاران

بود  رخ داد  ی رقابت  ةمسابق  نیاول اثر   بدنی   آمادگی   به دلیل ضعف تواند  می که  ه   ةقرنطین  اعمال   در 

 مدت، کوتاه  در   بدن  ترکیب  در   منفی  تغییرات  به  قرنطینه  معتقدند  کارشناسان (.  18)  باشد  خانگی 

  های فعالیتو    انقباضات  در  ویژهبه  ،نیرو  تولید  ظرفیت  کاهش   بازیکنان،  تنفسی-قلبی  ظرفیت  کاهش

  یک   از  بعد   تمرین   اول  های هفته  در   آسیب  خطر  عوامل  افزایش  و (  19)  فوتبال  در   عضلات اصلی درگیر

 متغیر   متأثرترین  که  باورند  این  بر(  2021)  همکاران  و  جائویی  دکتر(.  20)  شودمی  منجر  موقت  ةدور

  توانندنمی  ی خانگ  ناتیتمر  ةبرنام  رایزاست؛    فوتبال   ة پیچید  فعالیت  در  کارایی  توانایی   بازیکنان،   برای

  ی ریگمیاطلاعات و تصم  ی، ورودیحرکات چندجهت  ،ایمؤلفه چند  ف یخاص فوتبال مانند وظا  طیشرا

 . (19) کنند یسازه یشبرا  پکنترل تو ای

  فوتبال  برتر  لیگ  در  مصدومیت میزان  نیز  (2021)  2همکاران   و  ورنر  ،کرونا  ویروس  شیوع  خصوص  در

 هر   در  آسیب  9/4  کرونا،  ویروس  شیوع  از  بعد  مسابقات  مجدد  شروع  از  پس  مسابقه  9  دررا    آلمان

  در  پژوهشگران  بیشتر(.  24)  کردند   گزارش  2021  - 2019  فصل  در  فوتبال  در  حضور  ساعت   1000

 گزارش   هاآسیب  اغلب   سازوکار  را  کردن  تکل  و  شدن   تکل  فوتبال،  در  هاآسیب   بروز  میزان  بررسی

  فوتبال   برتر  لیگ  بازیکنان  آسیب  سازوکار  تریناصلی(  1387)  همکاران  و  زارعی  مثال  یبرا  ؛اندکرده

  همکاران  و   رهنما  دیگر  پژوهش  در  همچنین(.  23)  انددانسته  تصادم  و  برخورد  و  شدن  تکل  را  ایران

(. 25)  کردند  گزارش  انگلیس  برتر  لیگ  بازیکنان  آسیب  اصلی  عامل  را   کردن  تکل  و  شدن  تکل(  2002)

  ولی  ،( 26)  دانند می  آسیب  وقوع  ةعمد   عامل   را(  درصد  23)  شدن  تکل   نیز(  1999)  فولر  و   هاوکینز

  عامل   را(  درصد  19)  دویدن  و(  درصد  23)  شدن  تکل  دیگری  پژوهش  در(  2001)  همکاران  و  هاوکینز

  میزان   و  شدت  نوع،  فیزیولوژیک،  نیمرخ  وظایف،  اینکه  به  توجه  با  (.21)  نداهکرد  ذکر  آسیب  ةعمد

  هایپست  در  بازیکنان  یپذیرانعطاف  و  عضلانی   قدرت  آنتروپومتریک،  خصوصیات  جسمانی،   فعالیت

  مختلف،   های پست  بازیکنان   بین  در  نیز   آسیب  بروز  میزان  و   الگوها   رودمی  انتظار   ؛است  متفاوت   ،مختلف

  فوتبال   تیم   در  بازیکنان  پست  کهکنند  می  حمایت  فرضیه  این  از  نیز  گذشته  هایپژوهش.  باشد   متفاوت

بیشتر    پست  کدام  بازیکنان  اینکه  مورد  در   این،  وجود  با .  گذاردمی  تأثیر   ها آن  دیدگیآسیب   میزان  بر

  پژوهش  در  البته.  دارد  وجود  نظر  اختلاف  پژوهشگران  میان  قرار دارند،  دیدگیآسیب   خطر  معرض  در

 
1. Dhruv et al, 2021 

2. Werner et al 
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 این   از  که  شد  بررسی  کرونا،   ویروس  شیوعاز    بعد   و  قبل  دوران  در  آسیب  پارامترهای  ةمقایس  حاضر

دارد  بسیار  اهیمت  حیث   نیافتن  افزایش  عنوان  با  پژوهشی  در(  2021)  همکاران  و  ورنر.  زیادی 

 در   را  آسیب  بیشترین  ؛SARS‑CoV‑2  ویروس  ةقرنطین  از  بعد  آلمان  لیگایبوندس  در  مصدومیت

 آسیب   بروز  میزان(.  24)  کردند  گزارش(  درصد  4/32)  مدافع  پست  سپس   و (  درصد  39)  هافبک  پست

 . است محدود زمینه این در  ها پژوهش  تعداد اما است، متفاوت مسابقه زمین مختلف مناطق در

  برخی  در   ملی   و   المللی بین  هایلیگ  و  مسابقات  بیشتر  و  است  سرگرمی  صنعتبخشی از    ورزش  ،امروزه

 نوارهای   آوریجمع   برای  عالی  یفرصت  این.  شوند می  پخش  و  ضبط  جوانان  سطح  در  حتی  موارد

 وتحلیل تجزیه(.  27)  هاستآن  های سازوکار  تحلیلوتجزیه  و  ورزشی  های آسیب   از  ویدیویی 

  الگوهای   و  ورزش  وضعیت   مورد  در  اطلاعاتی   بالقوه   طوربه  تواندمی  ها آسیب  ویدیویی  سیستماتیک

  هاآسیب   از  برای پیشگیری  مستقیم  طورها بهاز آن   توانمی  که  در اختیار قرار دهد  ورزشکاران  حرکتی

 روشی   تواندمی  ورزشکار  با  مصاحبه  روش، در مقایسه با  ویدیویی  وتحلیلتجزیه(.  28-30)  استفاده کرد

  وضعیت   توصیف  برای  همچنین  و   باشد  آسیب  سازوکار   وتحلیلتجزیه   برای  تراطمینانقابل  و  تردقیق

  (. 31)  است  مفصل  دقیق  بیومکانیک  به  مربوط  اطلاعات  از  مفیدتر  حریف  یا  ورزشکار  حرکات  و  بازی

  های فیلم  از  برخی  نامناسب  کیفیت  توان بهمی  ویدیویی   وتحلیلتجزیه   روش  در  آشکار  های محدودیت  از

  همچنین   و  مسابقات  هایفیلم  از   برخی  در  ها آن  نامناسب  ةزاوی  و   ها دوربین  کم   تعداد   مسابقات، 

ی در سطح  مسابقات   برای  بیشتر  ویدیویی  رویکرد (.  27)  اشاره کرد   غیرحاد  های آسیب  بودن  نامشخص

 در   کمتر  و  است  منظم  تلویزیونی  پوشش  که  جایی  ؛شودمی  استفاده  نخبه  و  ایحرفه   ورزشکاران

 استفاده   با  نیز  پژوهشگران   از  بسیاری(.  27)  شودبه کار گرفته می  جوانان  و  زنان  ،ایغیرحرفه  هایورزش 

،  29،  25،  32-34)اندپرداخته   فوتبال  بازیکنان  هایآسیب  بررسی  به  ویدیویی  وتحلیلتجزیه   روش  از

 . دهد افزایش موردنیاز  اطلاعات آوردن دسته ب برای را پژوهشگران  توانایی تواندمی  امر این و (1

  یروش  که   است  این   ورزش  طور کلی به  و   فوتبال   های آسیب  آماری  ةمقایس   و  آمار  ةتهی  مشکلات  از   یکی

  در  دیگرعبارتبه  ندارد؛  وجود  آن  به  مربوط  اطلاعات   ثبت   و  تهیه  و  ورزشی  آسیب  تعریف  برای  واحد

 شود   تهیه  المللیبین  یمعیار  باید  منظور  این  برای  و  ندارد  وجود  نظر  اتفاق   ورزش  هایآسیب   تعریف

  تعریف   از  فوتبال  شناسیآسیب  مطالعات  بیشتر  در.  باشد  رشته  این  پژوهشگران  تمام  قبول  موردکه  

 موجب  که  شوندمی  ثبت  هایی آسیب  فقط  تعریف  نوع  این  در.  اندکرده  استفاده  1غیبت  مبنای  بر  آسیب

  تواندمی  تعریف  از  نوع  این(.  21,26)  شود  فوتبال  بعدی  ةمسابق  یا  تمرین  در  حضور  از  بازیکن  غیبت

  تعداد   مانند  دیگر  عوامل  از  بسیاری  تأثیر  تحت  آسیب،  بر  علاوه  مسابقه  از  غیبت  زیرا  ؛باشد   کنندهگمراه

 برای  رو  پیش  مسابقات  اهمیت  میزان   تیم،  برای  بازیکن  اهمیت  میزان  پزشکی،  درمان  نوع  مسابقات،

 
1. Time Loss Injury 
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  دلیل  به  بازیکن  که  است  این  آسیب  دیگر  تعریف(.  35)  دارد  بستگی  دیدهآسیب  آناتومیکی  ةناحی  و  تیم

  از  منتج  غیبت به  توجه  بدون   آسیب  دیگر،   تعریف   در (.  36,37) کند پیدا   نیاز   پزشکی   درمان   به  آسیب

  این  از  تلفیقی  نیز  ها پژوهش  از  برخی  در(.  38)  شودمی  ثبت(  بافتی  آسیب)  تمرین  و  مسابقه  در  آن،

  در  و  کند  پیدا  نیاز  پزشکی  کادر  به   بازیکن  آن  در  که  رویدادی  هرگونه  یعنی  ؛اندکرده  استفاده  تعاریف

  و   هاوکینز  مانند   ی پژوهشگران  .(25)  شود می  گرفته   نظر  در  آسیب  کند،   دریافت   درمان  مسابقه   زمان

 را  ورزشی  آسیب  از  تعریف   این(  2004)  همکاران  و  یونگ   و(  2002)  همکاران  و   رهنما  ، (1996)  فولر

 (. 25,34,39) اندبه کار گرفته خود هایپژوهش در

 تعطیلات   در اثر  ایران  فوتبال  برتر  لیگ  مسابقات  برگزاری  حیندر    ماهه   چهار  حدوداً  ةوقف  به  توجه  با

 هایفیلم  طریق  از  اینکه  و   زمینه  این  در   مشابهی  پژوهش  نبود  ها؛ این بازی  فیلم   بودن  موجود  ؛ کرونا

دست   بازیکنان  هایآسیب  وقوع چگونگی درخصوص اعتمادقابل و دقیق یتوصیف به توانمی  ویدیویی

  قصد  حاضر  پژوهش نامه،پرسش  و  مصاحبه مانند  دیگر  هایروش   به  روش  این  برتری  همچنین و  یافت

  مسابقات   در  آسیب  با   مرتبط  پارامترهای  بررسی  به  ، ویدیویی  وتحلیلتجزیه  روش  از  استفاده  با   دارد

 .بپردازد  کرونا ویروس شیوع از بعد و  قبل دوران در 99 -98 فصل در ایران فوتبال برتر لیگ

 

 پژوهش روش
  بازیکنان  هایآسیب  ویدیویی   وتحلیلتجزیه   منظوربه  و  است  ایمقایسه -توصیفی  نوع  از  پژوهش  این

  ةجامع.  شد  انجام   کرونا  ویروس  شیوع  از  بعد   و   قبل  دوران  در  99  -98  فصل   در  ایران  فوتبال   برتر  لیگ

  فصل  در  که  دادند می  تشکیل  ایران  فوتبال  برتر   لیگ  در   حاضر  بازیکنان  ةهم  را  حاضر  پژوهش   آماری

  که  بودند   بازیکنانی  از  دسته  آن  شامل   حاضر  پژوهش  های نمونه.  داشتند  حضوردر مسابقات    99  -98

 پزشکی  کمک  مسابقه  برگزاری  حین  در  وده  ش  آسیب  دچار  مسابقات  برگزاری  طی  بار  یک   کمدست

 را  ها بازی  این  ةمسابق  239  از  مسابقه  143  ویییوید   فیلم   پژوهشگر  منظور  بدین.  کرده بودند  دریافت

  های بازی  و( بازی 70) کرونا  ویروس شیوع از قبل  ویکمبیست  تا سیزدهم یهفته  هایبازی شامل  که

  شیوع   میزان  و  کرد  تحلیلوتجزیه   بود،(  بازی  73)  کرونا  ویروس  شیوع  از  بعد  امسی  تا  ودومبیست   ةهفت

 .شد بررسی آسیب بروز ةمنطق  و دیده آسیب بازیکن پست  آسیب، وقوع سازوکار آسیب،
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  زمان در و  باشد  داشته نیاز  پزشکی تیم  کمک  به بازیکن  آن در  که رویدادی گونه هر  پژوهش،  این در

  بافتی،  آسیب به آسیب تعریف این(. 25) ه استشد گرفته نظر در آسیب کند، دریافت درمان مسابقه

  ، هاآسیب  ةهم  و(  38)  است  نزدیک  بسیار  ،مسابقه  و  تمرین  در  آن  از  حاصل  غیبت  به  توجه  بدون  آسیب

 فولر   و   هاوکینز  مانند  دیگر  پژوهشگران  . گیردمی  بر  در   ،ندارند  استراحت  به   نیاز  که  را  هایی آسیب  حتی

  اند کرده  استفاده   تعریف   این  ازنیز  (  1387)  همکاران  و  زارعی  و (  2002)  همکاران  و  رهنما  ، (1996)

  این  با  نیز  قرار دارند  آسیب  خطر  معرض   در  بازیکنان  که هاییساعت تعداد  ،این  بر علاوه(.  23,25,34)

  100  مسابقه  هر  و  باشند  داشته  حضور  کامل   طور  به  بازیکن  22  مسابقه  هر  در  که  شد  محاسبه  فرض

  شیوع   میزان  و  بکشد  طول(  اضافی  وقت  دقیقه  5  ة علاو  به  نیمه  هر   قانونی   زمان  دقیقه  45)  دقیقه

 همچنین (. 26,39) شد محاسبه مسابقه ساعت 1000 هر در آسیب تعداد صورتبه ( نیزIFR)1آسیب 

  از  یمیت  هک  ی زمان   ، (1  شمارة   شکل)  شد   تقسیم   مساوی   ةمنطق  9  به  مسابقه   زمین   پژوهش،  این  در

  محسوب   حمله  مناطق  9  ،8  ،7  مناطق  و  دفاعی   مناطق  3  ،2  ،1  مناطق  کند  یباز  چپ  به  راست  سمت

  شودمی  سکع   یبند  میتقس  نیا   کند  یباز  راست  به  چپ  سمت  از   مقابل  میت  که  زمانی  و   شوندمی

 برخورد   چرخیدن،  شدن،  تکل  کردن،  تکل  دویدن،:  شدمی   زیر  موارد  شامل  آسیب  وقوع  سازوکار(.  27)

 شیرجه   کردن،  پرتاب  پریدن،  دادن،  پاس  آمدن،  فرود  کردن،  شوت  خوردن،  لگد  کشیدن،  تصادم،  و

  نان یکباز  و (.  21)  موارد  دیگر   و   کردن   دریبل  ، ها بازیکن  با   توپ  برخورد  آرنج،  برخورد  هدزدن،  رفتن،

  ، یان یم  ک هافب  ، ینارک  دفاع   ، یانی م  دفاع   بان، دروازه)  دسته  شش   به  مسابقه  در   شاننقش  به  باتوجه

 (. 1) شدند  میتقس( مهاجم و ینارک  کهافب

مناطق مختلف زمین بازی  -1شکل  
 

 Intervideo WinDVR Version  افزارنرم   که  شد  استفاده  ایرایانه  از  هاآسیب  ثبت  و  مشاهده  برای

 افزار نرم از استفاده با   وشد می داشته نگه فیلم   آسیب، هر ة مشاهد از  بعد. بود شده نصب آن روی 0.3

 
1. Injury Frequency Rate 
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  مناسب  کیفیت  با  را  تصویر  مختلف  نقاط  نماییبزرگ  و  آهسته  حرکات  از  استفاده  امکان  که  ،مذکور

  استفاده   با   فرم  این.  شدمی  یادداشت  آسیب  ثبت  مخصوص  فرم  در  و  آوریجمع  مربوط  اطلاعات  ،داشت

(  1999)  فولر  و  هاوکینز  و(  2004)  همکاران  و  جانگ  ،(2006)  همکاران  و  فولر  آسیب  ثبت  هایفرم  از

  منجر  برخورد نوع آسیب، بروز زمان: مانند اطلاعاتی شامل نظر مورد فرم(. 26,37,40) بود شده تهیه

 ة منطق  و  دیدهآسیب  بازیکن  پست  آسیب،  وقوع  سازوکار  بازیکن،   بدن  در  دیدهآسیبة  ناحی  آسیب،  به

 .بود بازی زمین در آسیب بروز

 سةیمقا ی ( براZ<  96/1( در سطح معناداری )1)توزیع پوآسون  z آزمون اطلاعات، از  آوریجمع بعد از  

 xآزمون مجذور کای )  بازیکنان در دوران قبل و بعد از شیوع ویروس کرونا و  هایآسیب  بروز زان یم

2( معناداری  سطح  در   )05/0P<  برای تمام دیگر    هایداده  وتحلیلتجزیه (  شد.    یاستفاده 

 . شد انجام Excel 2016 و SPSS 23 افزارنرم از استفاده با فوق هایتحلیلوه یتجز
 

 نتایج 
مسابقه قبل از   70آسیب مربوط به    219مسابقه مشاهده شد که    143آسیب در    495  ،طورکلیبه

مسابقه    73آسیب مربوط به    276ساعت مسابقه و   1000آسیب در هر    34/85شیوع ویروس کرونا یا  

)توزیع    Z. نتایج آزمون  استساعت مسابقه    1000آسیب در هر    13/103بعد از شیوع ویروس کرونا یا  

ساعت مسابقه در دوران بعد از شیوع ویروس کرونا    1000داد میزان شیوع آسیب در    پوآسون( نشان

طور معناداری بیشتر از دوران قبل از شیوع ویروس کرونا بهساعت مسابقه(    1000آسیب در    13/103)

 (. 1 شمارة  ( )جدول Z >96/1) استساعت مسابقه(  1000آسیب در  34/85)
 

  از بعد و قبل دوران در مسابقه ساعت  1000 در آسیب شیوع میزان مقایسة برای z آزمون نتایج -1 جدول

 کرونا ویروس شیوع

 P (Z Test) بعد از شیوع ویروس کرونا قبل از کرونا

 میزان بروز  تعداد آسیب  میزان بروز  تعداد آسیب 
Z= 09/2  ، P< 05/0 * 

219 34/85  276 13/103  

 دار در دو گروه ااختلاف معن *
 

 
1. Poisson Distribution 
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وقوع آسیب در دوران قبل و بعد از شیوع ویروس کرونا، برخورد و تصادم بیش از  زمینة سازوکار در 

آسیب در بازیکنان شد و بعد از آن تکل شدن و دویدن از عوامل بروز آسیب  بروز  سازوکارهادیگر 

 (. 2 شمارة ( )جدول=P، 48/0P>05/0شناخته شدند، ولی این اختلاف از لحاظ آماری معنادار نبود )
 

 کرونا  روسیو وعیش از بعد و  قبل بیآس وقوع سازوکار -2  جدول

 سازوکار وقوع آسیب
 بعد از شیوع ویروس کرونا قبل از کرونا

 درصد  تعداد آسیب  درصد  تعداد آسیب 

0/15 33 دویدن   56 3/20  

کردنتکل  17 7/7  21 6/7  

شدن تکل  42 1/19  55 9/19  

9/0 2 چرخیدن   1 3/0  

تصادم برخورد و   81 9/36  68 6/24  

4/0 1 کشیدن   2 7/0  

6/3 8 لگدخوردن   12 3/4  

کردن شوت  6 7/2  7 5/2  

9/0 2 فرودآمدن   9 3/3  

دادن پاس  3 3/1  3 1/1  

8/1 4 پریدن   5 8/1  

کردن پرتاب  0 0 1 3/0  

رفتن شیرجه  1 4/0  2 7/0  

4/0 1 هدزدن   1 3/0  

7/2 6 برخورد آرنج   10 6/2  

2/2 5 برخورد توپ   5 8/1  

کردن دریبل  0 0 1 3/0  

1/3 7 سایر موارد   17 1/6  

 100 276 100 219 مجموع 

 

پنالتی    ةدر منطق  ها آسیب نشان داد در دوران قبل و بعد از شیوع ویروس کرونا بیشترین    هادادهبررسی  

( رخ داده است، اما این اختلاف از لحاظ آماری معنادار نبود 8  ةزمین خودی و زمین حریف )منطق

(05/0>P، 25/0P=3 شمارة ( )جدول .) 
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 منطقة بروز آسیب قبل و بعد از شیوع ویروس کرونا -3جدول 

 منطقة بازی
 بعد از شیوع ویروس کرونا قبل از کرونا

 درصد  تعداد آسیب  درصد  تعداد آسیب 

1منطقة   5 3/2  3 0/1  

2منطقة   7 2/3  2 7/0  

3منطقة   0 0 0 0 

4منطقة   18 2/8  30 9/10  

5منطقة   40 3/18  49 7/17  

6منطقة   14 4/6  27 7/9  

7منطقة   20 1/9  19 9/6  

8منطقة   100 6/45  123 6/44  

9منطقة   15 8/6  23 5/10  

 100 276 100 219 مجموع 

 

بان و پست دروازهنشان داد در دوران قبل و بعد از شیوع ویروس کرونا، به ترتیب پست    هادادهبررسی  

بیشتری   آسیب  )انددیدهمهاجم  نبود  معنادار  آماری  لحاظ  از  اختلاف  این  اما   ،05/0>P،  94/0P=  )

 (. 4 شمارة )جدول
 

دیده قبل و بعد از شیوع ویروس کروناآسیبپست بازیکن  -4جدول   

بازیکنپست   
 بعد از شیوع ویروس کرونا قبل از کرونا

 درصد  تعداد آسیب  درصد  تعداد آسیب 

بان دروازه  45 5/20  57 6/20  

میانی دفاع  36 4/16  43 6/15  

کناری دفاع  18 2/8  27 8/9  

میانیهافبک  43 6/19  46 6/16  

کناری هافبک  34 5/15  48 3/17  

6/19 43 مهاجم   55 9/19  

 100 276 100 219 مجموع 

 

 گیریو نتیجه  بحث
  زندگی   هایبخش  ةهم  تنهانه  2020  مارس  در  کرونا   ویروس  گیریهمه  دلیل  به  جهانی  ةقرنطین

  کرد  متوقف  نیز  را  ایحرفه   فوتبال  جمله  از  ورزشی  های فعالیت  بلکه  داد  قرار  تأثیر  تحت  را  اجتماعی

و درصد(.  41)   منشأ   نیز  مصدومیت  میزان  افزایش  و(  42)  است  زیاد   فوتبالدر    مصدومیت   میزان 
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 ة قرنطین  دلیل  به  محدود  محیطی  در  آموزش  ،اتمسابق  مدتطولانی  یتعطیل؛ ازجمله  دارد  چندعاملی

 وتحلیل تجزیه  حاضر  هش و پژ  از  هدف (.  43)  فشرده  رقابتی   فصل   و  سریع  سازی آماده  ةمرحل  خانگی، 

  99  -98  فصل  در  کرونا  ویروس  شیوع  از  بعد  و  قبل  ایران  فوتبال  برتر  لیگ  ورزشی  هایآسیب  ویدیویی

 495  مجموع  در  پژوهش،  نتایج  به  توجه  با  .بود  آسیب  بروز  ةمنطق  و سازوکار  بازیکن،  پست بر  تأکید  با

  کرونا  ویروس  شیوع از قبل مسابقه 70 به  مربوط آسیب 219 که  شد مشاهده   مسابقه 143 در آسیب

  ویروس  شیوع  از  بعد  مسابقه  73  به  مربوط  آسیب  276  و  مسابقه  ساعت  1000  هر  در  آسیب  34/85  یا

 .مربوط است مسابقه ساعت 1000 هر در آسیب 13/103 یا کرونا

  ،( درصد  9/36)  تصادم   و  برخورد  کرونا،   ویروس  شیوع  از  قبل  دوران  در  آسیب  هایسازوکار  میان  در

  تصادم  و  برخورد  کرونا،  ویروس  از  بعد   دوران  در  و(  درصد  15)  دویدن  و (  درصد  1/19)  شدن  تکل

شدند.    شناخته  آسیب  بروز  عوامل  از  ،(درصد  9/19)  شدن  تکل  و(  درصد  3/20)  دویدن  ،(درصد  6/24)

  هایتکل  انجام   از  و   باشند   مراقب  بیشتر  شدن  تکل   هنگام   باید  آسیب  از  دوری   برای  بازیکنان  بنابرین

  ویروس   شیوع  از  بعد  دوران  در  دویدن  ط بهومرب  هایآسیب   افزایش  همچنین.  کنند  خودداری  خطرناک

  ظرفیت  کاهش   مدت، کوتاه  در  بدن  ترکیب  در  منفی   تغییرات  بازیکنان،  کم   آمادگی   در اثر   تواند می  کرونا 

 منظور به(.  19)  باشد   خانگی  قرنطینه  اعمال   دنبال   به  نیرو  تولید  ظرفیت  کاهش   و   بازیکنان   تنفسی -قلبی

، قرنطینه  دوران  طول  در  باید  بازیکنان  دهد،می  رخ  تمرین  به  بازگشت  هنگام   که  ، عضلانی  آسیب  کاهش

  تیم، جلسات شروع هنگام این، بر علاوه(. 19) باشند برخوردار کافی قدرت از  تحتانی اندام درویژه به

  و  شود  گنجانده  قدرتی  تمرینات  ةبرنام  در  اکسنتریک  تمرینات  باید  عضلانی  هایآسیب  کاهش  برای

  ها قرار گیرد تیم  تمرینی  ةبرنام  در  تدریجی  بار  افزایش   با  تمریناتی   ،بیشتر   تمرینی  بار  با  مقابله  براینیز  

(19.)   

 45( )8  منطقة)  حریف  زمین  و  خودی  زمین  پنالتی  منطقة  در  هاآسیبنتایج این پژوهش بیشتر  بنا بر  

  تلاش  برعکس  و  گل  رساندن  ثمر  به  برای  مهاجمان  تلاش  پنالتی،  محوطة  است. در  داده  رخ(  درصد

 منطقه   این   در  آسیب  احتمالی   دلایل  از  تواند می  خود  تیم دروازة    از  محافظت  برای  باناندروازه  و   مدافعان 

 (. 45) باشد

  20)  باندروازه  پست   ترتیب  به  کرونا،  ویروس  شیوع  از  بعد   و   قبل  دوران  در  داد   نشان  پژوهش  این   نتایج

  گرفتن   یبرا  یروش  هر  از  اغلب  باناندروازه  .انددیده  بیشتری  آسیب(  درصد  19)  مهاجم  پست  و(  درصد

  جادیا  و  برخورد  به  خود  نیا  هک   کنند می  استفاده  فیحر  یزنگل  از  یریجلوگ  و  توپ  تصاحب  و

  شدهشوت هایتوپ د یبا باناندروازه ن،یا بر علاوه (.  46) شودمی منجر پست نیا در شتریب تیمصدوم

 احتمال   نیهمچن.  رسدمی  ساعت  در   لومترکی  130  به   آن  سرعت  گاه   هک  کنند   مهار   را  یکنزد  فواصل  از

  یاطیاحت  یب(.  23)  است  گرید  نانیکباز  از  شیب  زین  رفتن  رجهیش  هنگام  دروازه  ریت  به  باندروازه   برخورد
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 م یمستق  نترلک  زین  و  مدافعان  با  سهیمقا  در  مهاجمان  مترک  تعداد  و باناندروازه  با  برخورد  در  مهاجمان

 بودن   شتریب  لیدلا  از  تواندمی  مهاجمان  نترلک  یبرا  مدافعان  خشونت  و   مدافعان  توسط  مهاجمان

  هایپست  در   بیآس  بروز  زانیم  در   تفاوت.  باشد  ها پست  گری ددر مقایسه با    مهاجم   پست  های آسیب 

 (.23) دارد ی بستگ ها تیم یباز ةویش  به  متعدد  هایپژوهش در مختلف

 شیوع  از  بعد   دوران  در   مسابقه  ساعت  1000  در  آسیب  شیوع  میزان  حاضر  پژوهش   ج ینتا  به  باتوجه

  شیوع   از  قبل  دوران  از  معناداری  طوربه (  مسابقه  ساعت  1000  در  آسیب  13/103)  کرونا  ویروس

  مربیان،  شودمی  پیشنهاد.  است  بیشتر(  مسابقه  ساعت  1000  در   آسیب  34/85)  کرونا  ویروس

  مجدد  برگشت  از  قبل  ،بار تمرینی  حجم  تدریجی  افزایش  منظوربه  فوتبال  اندرکاراندست  و  کارشناسان

 سازوکار  ةزمین  در  اما.  بپردازند  سازیآماده  هایاستراتژی   توسعهبه    هفته  کم سه تا چهارستد  رقابت  به

  کرونا   ویروس  شیوع  از  بعد   و   قبل  دوران  در  دیده آسیب  بازیکن  پست  و   آسیب  بروز  ةمنطق  آسیب،  وقوع

 . نشد  مشاهده معناداری تفاوت
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