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سكلتي كارگران ا - عضلاني يها يناهنجارهفته تمرينات اصلاحي بر  هشتتأثير 
 لعابيران  ةكارخان

 

 3فاديا رياستي ،2، دكتر عفت بمبئي چي1دكتر نادر رهنما
  

 24/3/90 :تاريخ پذيرش    21/12/89: تاريخ دريافت

  چكيده
تأثير هشـت هفتـه    واسكلتي  -عضلاني  يها يناهنجارتحقيق حاضر، بررسي شيوع ز هدف ا

نفـر از كـارگران    91بـدين منظـور   . اسـت  لعابيران ةكارگران مرد كارخانتمرينات اصلاحي بر 
و ترسيم وضعيتي  يها يناهنجارشطرنجي براي ارزيابي  ةبا استفاده از صفح ،لعابيران ةكارخان

داراي نفـر كـه    31 ،هـا  يآزمـودن از ميان . آزمون نيويورك غربال شدندنقش كف پا بر اساس 
به مدت هشت هفتـه   و طور هدفمند انتخاب شدند به اسكلتي بودند –عضلاني  يها يناهنجار

اين نتايج . شركت كردنديني تمر ةويژ ةدر برنام )يا قهيدق 90تا  45ي سه جلسه تمرين ا هفته(
 ،)درصـد  21(مربـوط بـه لـوردوز     ترتيب ها به ناهنجاريميزان بيشترين تحقيق نشان داد كه 

كف پاي صـاف   ،)درصد 3/14(به جلو ر س، )درصد 4/15(، افتادگي شكم )درصد 7/18( كيفوز
پس از هشـت هفتـه   . است )درصد 2/2(و كج گردني ) درصد 8/8(، افتادگي شانه )درصد 11(

هبـودي  ب به جلو، افتـادگي شـانه  ر لوردوز، كيفوز، س يها يناهنجاردر ميزان  تمرين اصلاحي،
آزمون كـف پـاي صـاف و كـج      آزمون و پس بين نتايج پيش. ه شدمشاهد) P >05/0(دار  معني
گيـري   نتيجـه  توان يماز نتايج اين تحقيق ). P >05/0( شدمشاهده ن داري تفاوت معني گردني

تمرينـات   و تقريبـاً زيـاد اسـت   كارگران لعـابيران  اسكلتي  -ي عضلانيها يناهنجاركرد كه 
  . مؤثر بوده استاسكلتي  -عضلاني يها يناهنجاركاهش  بهبود و دراصلاحي 

  

  .تمرينات اصلاحياسكلتي،  -عضلاني يها يناهنجار :فارسي يها واژهكليد
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  Email: Friasati@yahoo.com   دانشگاه آزاد اسلامي، واحد خوراسگان كارشناس ارشد تربيت بدني .3
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 مقدمه 
مختلف بـدن نسـبت بـه يكـديگر گفتـه       يها قسمتقرارگيري  ةپوسچر يا وضعيت بدني به نحو

 يهـا  سـاختمان تعـادل اسـكلتي و عضـلاني كـه      :وضعيت بدني خوب عبـارت اسـت از  . شود يم
در مقابـل آسـيب و تغييـر شـكل      بدن را در هر حـالتي همچـون كـار يـا اسـتراحت      ةنددار نگه

خاص از تأثير متقابل بيومكانيك و  يپوسچر خوب براي تكليف). 16( كند يمحفاظت  رونده پيش
تحمـل  م يها اندامتنش و استرس در  كمترين كه) 23( آيد دست مي بهعملكرد عصبي عضلاني 

، حفظ تعادل و توانايي تغيير وضعيت ناهنجاريجلوگيري از درد و ظور من بهو كند  ايجاد ميوزن 
  ).  30(كند  طور متعادل روي مفاصل توزيع مي وزن بدن را به ها تيفعالسريع و آسان در 

 رسـد و هـم   يم ـاز لحاظ زيبايي ناخوشـايند بـه نظـر     همخارج شدن از وضعيت بدني مطلوب، 
 كند يماسكلتي را فراهم  -شرايط آسيب پذيري عضلاني ،يي عضلات را تحت تأثير قرار دادهآكار

در  بدن براي مدتي طولاني خارج از راستاي طبيعي قـرار بگيرنـد، عضـلات    يها انداماگر ). 33(
ايـن تغييـرات در   ). 20( رنـد يگ يم ـآمده قرار  حالت استراحت در وضعيت كوتاه يا به حالت كش

و بـه  ) 27(ي قامت را تحت تـأثير قـرار دهـد    در حالت استراحت ممكن است راستا ةطول عضل
  ..منجر شوداسكلتي  -عضلاني يها يناهنجار

 يهـا  يناهنجـار زندگي و كار با خطرات زياد از جمله عواملي هستند كـه بـا شـيوع     تغيير شيوة
از دسـت دادن روزهـاي كـاري و    موجـب   و) 22(نـد  ا اسكلتي ستون فقرات در ارتباط -عضلاني
  ). 35( شوند يمپزشكي و درماني و تسكين درد  يها مراقبت برايبسيار  مالي يها نهيهزصرف 

مستقيم  يقرارگيري فرد هنگام كار و نوع كار تأثير ةنحو) 1989(سودربرگ  يها افتهيبر اساس 
، گلپايگـاني  )1371(حبيبـي  ). 38(كيفـوزي و لـوردوزي دارد    يهـا  قـوس بر افزايش و كـاهش  

در تحقيق خود به تـأثير عوامـل شـغلي در بـروز     ) 1996(گمن و بر) 1377(گوزلو  ، قره)1371(
، 2( انـد  داشـته وضعيت بدني و نيز دردهاي مفصلي و عضلاني و استخواني اشـاره   يها يناهنجار

و سـتون فقـرات كـارگران پرداخـت      يهـا  يناهنجاربه  بررسي ) 1371(حبيبي  ).19، 12، 11
، ميـزان سـاعت كـاري، الگـوي     انجام كـار ضعيت بدني كارگران حين گزارش داد عواملي چون و

ويژه از جمله خوابيدن، نوع نشستن، ورزش كردن، تيپ بـدني   هاي عادتو كار  ةانجام كار، سابق
معينـي   يها افتهيبر اساس ). 2(داري دارند  ارتباط معني ها يناهنجارو سن همگي با شيوع اين 

بود و از ) %39(برآمدگي شكم  ،بيبيشترين ضعف در ستون فقرات كارگران از ديد جان) 1378(
درد را در ستون فقرات به  ةبيشترين ناحي%) 9/67(كمر  ةو ناحي%) 2/13(اسكوليوز  ،ديد خلفي

  ).14(خود اختصاص داده بود 
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 رسـد  يم ـبـه نظـر   . وضعيتي توصيه شده است يها يناهنجارتمرينات قدرتي اغلب براي اصلاح 
اسـكلتي از قبيـل اسـكوليوز،     -عضـلاني  يها يناهنجار تمرينات تقويتي براي اصلاح تعدادي از

، 20( به جلـو توصـيه شـده اسـت    ر از هم دور شده و س يها كتفكيفوز، لوردوز كمري شديد و 
به حالـت   سازگاري از طريق تقويت عضلات ضعيف رسد يمبه نظر . )40، 36، 31، 30، 29، 26

  ). 30( شود يمشده حاصل  وتاهك مخالف عضلات آمده در كنار تمرينات كششي ويژة كش
عضـلات در   نادرسـت  يريكـارگ  بـه كـاري اسـتاندارد و    يهـا  تيوضـع نداشتن شناخت كافي از 

همچنـين محـروم   و بلند كردن اشياء  حمل كردن، خميده، ايستاده، مختلف نشسته، هاي لتحا
 ـ  پيشگيري و ةبودن از تمرينات بدني كه جنب  ـ انـد تو يم ـخـود   ةاصلاحي دارد هر يك بـه نوب ر ب

 هـا  آنموجـب نقـص در انـدام     ،هشتن كارگران اثرات منفي به جا گذاساختار عصبي عضلاني بد
در رونـد   ناپذيري جبران پيامدهاي تواند يممهم  ةيا غفلت در اين زمين توجهي بي؛ بنابراين شود

از  يا شـاخه به همين دليل هدف حركات اصلاحي كه  داشته باشد،بهداشت كارگران  سلامتي و
 دليـل  بهكه عمدتاً  هاست يناهنجاراصلاح  پيشگيري و شناسايي، ،شود يمربيت بدني محسوب ت

بـا توجـه بـه    . شود ايجاد ميضعف عضلات  داري بدن و غلط در طرز نگه هاي تعاد ،يفقر حركت
 شغلي و يها تيموقع ،رلوازم كا و ابزار كارگري، يها طيمحاي در  جانبه بازنگري همهاين موارد،  

بـيش از هـر زمـان     انـد،  حين كار با آن مواجهر ساير مواردي كه كارگران د ط احراز شغل وشراي
 يهـا  تيوضـع بـا انجـام تحقيقـاتي    ي اسـت  ضـرور  ؛ از ايـن رو، نمايـان اسـت   ديگري مشهود و

   .شودتحليل  تجزيه و ررسي وبكاري در صنايع مختلف  يها طيمح

   شناسي پژوهش روش
آمـاري   ةجامع ـ .اسـت  انجـام شـده  ي است كه به روش ميـداني  تجرب حاضر از نوع نيمه پژوهش

واحـدهاي  پـژوهش، بيشـتر   در ايـن  . دادنـد  ميلعابيران تشكيل  ةتحقيق را كارگران مرد كارخان
بـا  نفـر   31، هـا  آن ميـان كـه از   شـدند نفر ارزيابي قـرار   91 ،در مجموع .بررسي شدند هكارخان
  .اسكلتي شناسايي شدند –عضلاني  يها يناهنجار

كسب اطلاعات عينـي و   منظور كارگران به وضعيتي يها يناهنجاربراي ارزيابي وضعيت بدني و 
بر مبناي چارت بررسي وضعيت بدني در آزمـون  ، براي هر يك از كارگران ها آنارزيابي جسمي 

 ـ. دشتنظيم  اي برگة معاينهنيويورك  اسـاس سـه   ر وضعيت هر ناحيه از ديد پشت، پهلو و جلو ب
ترسيم نقش كف پا بر اساس ها با استفاده از  آزمودني .دمتوسط و ضعيف تعيين ش سطح خوب،

  .گيري قد و وزن استفاده شد همچنين از متر و ترازو براي اندازه و آزمون نيويورك غربال شدند
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 ةآزمون را بـه خـود اختصـاص داده بـود، برنام ـ     پيش ةيادشده كه مرحل يها آزمونبعد از انجام 
صـورت   ، بـه هفتـه  هشـت بـه مـدت    هـا  يآزمودناسكلتي  -عضلاني  يها ياهنجارن ةتمريني ويژ

از  ها آناجراي  انتخاب تمرينات و نحوة. شدز دقيقه تجوي 90تا  45به مدت ، سه جلسه يا هفته
اسـاس  ر تمرينات ب تمام. شد يمتمرين رعايت علمي بدين معني كه اصول  ؛ساده به مشكل بود

مورد نظر و اصول تمـرين، شـدت و افـزايش تـدريجي آن،      ناهنجاري فرد با توجه بهر توانايي ه
تمـرين   ةچـارچوب برنام ـ . شـدند  و الگوي حركتي درگير در تمرين انجـام مدت، اصل اضافه بار 

دقيقه، تمرينات كششـي ويـژه    5تا  10سبك بين  يها نرمششامل مراحل گرم كردن  و انجام 
 5تـا  10 دقيقه و  بازگشت به حالت اوليـه   20تا  25دقيقه، تمرينات مقاومتي ويژه   20تا  25

 ة هفتـة از خاتم ـد بع ـ. تمريني متغيـر بـود   ، با توجه به برنامةجلسهر مدت تمرين ه. دقيقه بود
  .آزمون گرفته شد ، پسهشتم

دارد كـه روش   دجـو وتهـاجمي  فقرات دو روش تهـاجمي و غير  ستون وضعيت گيري براي اندازه
تربيـت   يها شگاهيآزماو در بعضي از  استخطرناك و بسيار گران  ،دقيق بودن با وجودتهاجمي 

 و منعطف كش خط پانتوگراف، اسپاينال الكتروگونيامتر، موس، اسپاينال. نيستبدني نيز موجود 
اسـت كـه    گفتنـي . شـوند  مـي تهـاجمي اسـتفاده   غيركايفومتر از وسايلي هسـتند كـه در روش   

ي است كـه بـه روش   يها آزموننيويورك از  آزمون. دندارفوق هر كدام مزايا و معايبي  يها روش
مـدارس و  در  تـوان از آن  مـي  و پـردازد  يم ـيري وضعيت سـتون فقـرات   گ غيرتهاجمي به اندازه

، اسـتفاده  اسـت كه دسترسي به امكانات دقيق ديگـر مشـكل    ييها مكانصنعتي و  هاي هكارخان
بـراي  ) و پـرورش ايـالتي نيويـورك   گروه آمـوزش   ةساخت(با وجود اينكه آزمون نيويورك . نمود

 ،شـود  يم ـارزيابي وضعيت بدني استفاده  برايساليان متمادي و در حد وسيعي در سرتاسر دنيا 
 تـازگي  بهاما  است،  نپرداختهمشخص به ارزيابي روايي و پايايي آن  طور بهتحقيقي   هيچتا كنون 
گيـري   انـدازه آزمون نيويورك در با همكاري عليزاده نشان داد كه  يا مطالعهدر  )1383( گنجي

در خصوص تعيين پايايي و ، با اين حال، )13( استداراي پايايي  ،اطمينان% 95ستون فقرات با 
ان ذكـر اسـت كـه در ايـران نيـز      شـاي . تحقيقات بيشتري نيـاز اسـت  به اين آزمون دقيق روايي 
زيابي وضـعيت سـتون   از اين روش در ار) 1384(ن زيادي از جمله دانشمندي و همكاران محققا

   .)3( اند دهكرفقرات استفاده 

  پژوهش يها افتهي
درصـد   66حـدود   شـد، ارزيـابي   ها آن اسكلتي - عضلاني يها يناهنجارنفر كه   91مجموع   از

 عضلاني يها يناهنجاراطلاعات مربوط به  .تشخيص داده شدند طبيعيدرصد غير 34و  طبيعي
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 .ه شده استارائ 1در جدول  ها يآزمودناسكلتي  -
  

  ها يآزمودناسكلتي  -عضلاني  يها يناهنجاراطلاعات مربوط به . 1 جدول
  درصد  فراواني هايناهنجار

  78/20  19 لوردوز
  7/18  17 كيفوز

  3/14  13 به جلورس
  79/8  8 افتادگي شانه
  2/2  2 كج گردني

  11  10 كف پاي صاف
  4/15  14 افتادگي شكم

  2/91  83 جمع
  

مشاهده  داري ، تفاوت معنيقبل و بعد از هشت هفته تمرينات اصلاحي ،لوردوز ناهنجاريبين 
پس از تمرينات  ها يآزمودن ناهنجاري لوردوز  كه طوري به ،) Z =626/7و  >05/0P( شد

  .)1شكل ( كاهش  يافت درصد 42حدود اصلاحي 
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ضعيف متوسط

شدت ناهنجاری لوردوز

پيش آزمون
پس آزمون

  
  ناهنجاري لوردوز قبل و بعد از هشت هفته تمرينات اصلاحي .1شكل 

  

مشاهده  داري ، تفاوت معنيقبل و بعد از هشت هفته تمرينات اصلاحي ،ناهنجاري كيفوزبين 
 پس از تمرينات اصلاحي ها يآزمودنناهنجاري كيفوز  كه طوري به ،)Z= 40/3و >P 05/0( شد

 .)2شكل ( ود يافتبدرصد به 47حدود 
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 ناهنجاري كيفوز قبل و بعد از هشت هفته تمرينات اصلاحي .2شكل 

  

 داري ، تفاوت معنيقبل و بعد از هشت هفته تمرينات اصلاحي ،ناهنجاري سر به جلو بين
پس از تمرينات  ها يآزمودنبه جلو  رناهنجاري س كه طوري به، )Z= 7و  >05/0P( مشاهده شد

    .)3شكل ( درصد بهبود يافت 46حدود  اصلاحي
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شدت ناهنجاری سربه جلو

پيش آزمون

پس آزمون

  
  اصلاحيبه جلو قبل و بعد از هشت هفته تمرينات  رناهنجاري س .3شكل
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 داري ، تفاوت معنيقبل و بعد از هشت هفته تمرينات اصلاحي ،ناهنجاري افتادگي شانهبين 
 ، پس از تمرينات اصلاحيناهنجارياين  كه طوري به، ) Z = -359/4و  >05/0P( مشاهده شد

قبل و و كف پاي صاف ناهنجاري كج گردني خصوص  در). 4شكل ( درصد بهبود يافت 5/37
   .مشاهده نشد داري تفاوت معني هفته تمرينات اصلاحي بعد از هشت
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شدت ناهنجاری افتادگی شانه

پيش آزمون
پس آزمون

  
 ناهنجاري افتادگي شانه قبل و بعد از هشت هفته تمرينات .4كل ش

  گيري  نتيجهو بحث 
 -يعضلان يها يناهنجارهدف از تحقيق حاضر بررسي تأثير هشت هفته تمرينات اصلاحي بر 

كارگراني كه از نفر  91از مجموع . مي بودارگونوة با مداخل ،لعابيران اسكلتي كارگران كارخانة
تشخيص داده  طبيعيدرصد غير 34حدود  شد، ارزيابيها  آن اسكلتي -  عضلاني يها يناهنجار
 7/18(، كيفوز )درصد 21(مربوط به لوردوز  ترتيب ها به بيشترين ميزان ناهنجاري. شدند
، )درصد 11(پاي صاف  ، كف)درصد 3/14(به جلو ر ، س)درصد 4/15(، افتادگي شكم )درصد

  . بود) درصد 2/2(و كج گردني ) درصد 9(افتادگي شانه 
 رسـد  يم ـبـه نظـر    شود، انجام ميصورت ايستاده  ، بيشتر كارها بهلعابيران ةاز آنجا كه در كارخان

 .استيكنواختي كار و حالت استاتيك ايستاده  ،يكي از عوامل اصلي بروز ضعف در ستون فقرات
 ،اصـول ايمنـي در كـار   نكـردن  به حمل و بلند كردن دستي اشـياء و رعايـت   همچنين با توجه 

. يكي ديگر از عوامل اصلي بروز ضعف در ستون فقرات، حمل و نقل دستي بار باشد ممكن است
در مقايسـه بـا مشـاهده از     ،وضعيت ضعيف بالاتنه در مشاهده از نماي پهلو از آنجا كه علاوه،  به
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كـه تغييـر    شـود  يم ـگيـري   است، چنـين نتيجـه   يشتري داشتهب نماي پشت به ميزان و درصد
و تمايل جبراني بدن سـبب   استضعف در نگهداري بالاتنه  دليل بهايجاد شده بيشتر  يها شكل
حبيبـي   يهـا  افتـه يكـه ايـن نتـايج بـا      كنندكارگران سر و گردن را به طرف جلو خم  شود مي

   ).14 ،2(دارد  يخوان هم) 1378(و معيني ) 1371(
 ويـژه تمرينـي   ةبرنام. را بهبود بخشيدهشت هفته تمرينات اصلاحي ناهنجاري لوردوز كارگران 

ران و عضـلات   يهـا  كننده تمرينات كششي خم ،همسترينگ ،شكم ةكه بر تقويت عضلات ناحي
نتايج اين تحقيق با نتـايج  . دشكمر تأكيد داشت موجب بهبود و رفع ناهنجاري لوردوز كارگران 

هفته حركات اصلاحي  هشتكه به بررسي تأثير ) 1385(رحيمي و حسن پور  و )1372(فرزان 
و عليـزاده و  ) 10، 6(بر ميزان قوس كمـري دانشـجويان در دانشـگاه لرسـتان پرداختـه بودنـد       

دارد  يخـوان  هـم ) 1992(، فـايرودر و سـيدوي   )1994(، ايتوي و سيناكي )1996(استاندرينگ 
)18، 28، 24.(  

از . را بهبود بخشـيده اسـت  هشت هفته تمرينات اصلاحي ناهنجاري كيفوز دهد  نتايج نشان مي
 ،تمريني بر تقويت عضلات پشتي و كشش عضلات جلـوي سـينه تأكيـد داشـت     ةبرنامآنجا كه 

 يهـا  افتـه ينتايج اين پـژوهش بـا   . دشكيفوز  ناهنجاريتمرينات ارائه شده موجب رفع و بهبود 
، فايرودر )1990(، وايت و پنجابي )1386(، شاهسوندي )1374(، بهبودي )1371(مهدوي نژاد 

و كـاتزمن و همكـاران   )  2005(، سـيناكي و همكـاران   )2004(، هين مـان  )1992(و سيدوي 
   ).39، 37، 29، 25، 24، 15، 8، 1( دارد يخوان هم) 2007(

رينـات  تم ةبرنام ـ. هشت هفته تمرينات اصلاحي باعث بهبود ناهنجاري سر به جلو كارگران شـد 
كـاهش  بـراي  قدامي گردن و كشش عضلات پشتي گردن  ةاصلاحي كه بر تقويت عضلات ناحي

نتايج اين تحقيـق  بـا نتـايج    . را بهبود بخشيدبه جلو ر س ناهنجاري ،انحناي گردن تأكيد داشت
  ).29 ،31 ،15(دارد  يخوان هم) 2007(و كاتزمن )  2002(، مورنينگستار )1371(مهدوي نژاد 

تمرينـات   برنامـة . فـت بهبـود يا  ت هفته تمرينات اصلاحي ناهنجاري افتـادگي شـانه  هشپس از 
شـده در   كتف و تمرينات كششـي عضـلات كوتـاه    برندةاصلاحي ارائه شده بر تقويت عضلات بالا

تمرينات اصلاحي ارائـه شـده بـر بهبـود      ةبرنام رسد يمبه نظر  ؛ بنابراينيك سمت تأكيد داشت
در تحقيقـات  . تـأثير قابـل تـوجهي داشـته اسـت      هـا  يآزمـودن  ةشان افتادگي ناهنجاريوضعيت 

حمـل كيـف و افتـادگي شـانه      ةبين نحو)  2006(و اكبري و قناد ) 1386(نظرعلي و همكاران 
بنابراين حمل اجسام در يك طرف از عوامل مهمي است  ؛)17، 16(دار يافت شد  معني يارتباط

   .داردكه با افتادگي شانه ارتباط 
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با توجه بـه  . كردايجاد نداري  بهبود معنيگردني  در ناهنجاري كجته تمرينات اصلاحي هشت هف
گردني كه مبتني بر تقويت و كشش عضلات گـردن   كج ناهنجاري برنامة تمرينات اصلاحي ويژة

سـبب شـده    ها يآزمودندر افراد مبتلا و همچنين سن  ناهنجاريرسد شدت  اين  ، به نظرميبود
گردنـي مـؤثر    ، بر بهبـود ناهنجـاري كـج   ات اصلاحي در مدت زمان ارائه شدهتمرين ةبرناماست 
  .نباشد

مشاهده ناهنجاري كف پاي صاف داري در  بهبود معني ،هشت هفته تمرينات اصلاحيپس از 
 شـش قبـل از   ،براي بهبود قوس طولي مناسب كه سن اند دادهنشان  تحقيقاتبعضي از . نشد

كه به بررسي كف پاي صاف در كودكان ) 2007(همكاران مرتضوي و  ةبه عقيد. استسالگي 
منعطف دائماً  ، كف پاي صافرسد يم بيشترسالگي و  10 سن زماني كه كودك به ،پرداختند

انـدام   ،رتوز براي پيشگيري از مشكلات آينـده در پـا  آبلندمدت از  ةمورد توجه است و استفاد
ني خلفي و تمرينـات   يت عضلات درشتتقو). 31(تحتاني و ستون فقرات پيشنهاد شده است 

ممكن اسـت  دقيقه در روز  15تمرين جمع كردن حوله به مدت  و چرخشي داخلي و خارجي
كف پـايي   يها قوسكه به بررسي تكامل ) 2003(در تحقيق چارت . براي كودكان مفيد باشد

اهش سـالگي ك ـ  10كه چنانچـه بعـد از    ه شدهنشان داد است،در كودكان دبستاني پرداخته 
د، اجـراي  نويژه اگر اضـافه وزن داشـته باش ـ   كف پايي در كودكان مشاهده شود، به يها قوس
؛ بنـابراين  )22(حركتي و تجويز آرتوزهاي مناسب براي بهبود آنان ضروري اسـت   يها برنامه
از لحاظ سن ) 2003(و چارت ) 2007(تحقيق حاضر با تحقيقات مرتضوي و همكاران  نتيجة
 هـا  يآزمـودن تمرينـي در بهبـود وضـعيت     و تـأثير برنامـة   ها آنايط حاكم بر و شر ها يآزمودن

  ). 32، 22(ندارد  يخوان هم

  :منابع
آمـوزان   بررسي تأثير يك دوره حركات اصـلاحي ويـژه بـر روي دانـش     (.1374(بهبودي، ل،  .1

  .دانشگاه تهران .كارشناسي ارشد ةمنا پايان .ساله شهرستان كرج 15-18كايفوتيك دختر 
ستون فقرات كارگران مـرد كارخانجـات    يها يناهنجاربررسي  ).1371(يبي، عبدالحميد، حب .2

دانشـگاه   .كارشناسـي ارشـد   ةنام ـ پايـان . حركتـي -پيشنهادات اصلاحي ارائهو صنعتي اهواز 
  .تربيت مدرس تهران

 يهـا  يناهنجار يا سهيمقابررسي  ).1384(، .ع .، مسردار ، .ح ،حسين پور، سندانشمندي، ح .3
  .23حركت،  .آموز ن فقرات پسران و دختران دانشستو
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 -15آمـوزان پسـر    ستون فقرات دانـش  يها يناهنجارشناخت  بررسي و ).1375(، .ذاكري، ر .4
نامـه كارشناسـي    پايـان . جسماني و حركتي يها يژگيونطنز و ارتباط آن با برخي  ةسال 18

  .دانشگاه تربيت مدرس .ارشد
آمـوز   ة وضعيت وزن بدن دختران دانـش رابط ).1386(شن، ح دانشمندي، رهاد،نيا، ف رحماني .5

  .45 -31: 33حركت،  .اندام تحتاني يها يناهنجاربا 
هفته حركات اصلاحي بـر ميـزان   هشت بررسي تأثير  ).1385(، .م، پورحسن  ،.ح. رحيمي، غ .6

. پشـت گـود در دانشـگاه لرسـتان     مبـتلا بـه   ةسـال  25 -19قوس كمري دانشجويان دختر 
  .86 -69 :30حركت، 

. ان گـيلان است كاران يچاستون فقرات در  يها يناهنجار بررسي ).1373(، .رضايي صوفي، م .7
  .دانشگاه تهران .كارشناسي ارشد ةنام پايان

اندام فوقاني و تأثير يك دوره  يها يناهنجاربررسي و ميزان شيوع  ).1386(، .شاهسوندي، م .8
 ةسـال  14 -12آمـوزان   قـرات دانـش  سـتون ف  يهـا  يناهنجـار تمرينات اصلاحي منتخب بر 

  .خوراسگان واحد دانشگاه آزاد اسلامي .كارشناسي ارشد ةنام پايان .شهرستان فريدن
رانـي   سبررسي وضعيت ستون فقـرات راننـدگان شـركت واحـد اتوبـو      ).1373(، .شهلايي، ج .9

  .  تهراندانشگاه  .ارشد يكارشناس ةنام پايان. حركتي -برنامه اصلاحي هتهران و حومه و ارائ
اثــر يــك دوره تمرينــات اصــلاحي بــر اصــلاح نســبي لــوردوز كمــر   ).1372(، .فــرزان، ف .10

  .دانشگاه تهران .ة كارشناسي ارشدنام پايان .كرمان ةسال 17 -14آموزان پسر  دانش
انحراف لگـن بـا شـغل     ارتباط ميزان انحناي كمري و زاويةبررسي  ).1377(، .گوزلو، ف قره .11

  .87-89 .ر سلامت نيروي كار و توسعه پايدار، تهراناولين سمينا .كارگران
وضـعيتي سـتون فقـرات كارمنـدان اسـتان       يهـا  يناهنجاربررسي  ).1371(، .گلپايگاني، م .12

دانشـگاه تربيـت    .كارشناسـي ارشـد   ةنام پايان .حركتي -پيشنهادات اصلاحي ةارائو لرستان 
  .مدرس تهران

سـتون   يهـا  قـوس گيـري   نيويورك در انـدازه  روايي و پايايي آزمون ).1383(، گنجي، بهناز .13
  . دانشگاه تهران. نامة كارشناسي ارشد پايان. فقرات

ون فقرات كارگران كارخانجـات قرقـرة   ست يها يناهنجارميزان شيوع  ).1378(، .معيني، ع .14
  .دانشگاه آزاد اسلامي واحد تهران مركز .ة كارشناسي ارشدامن پايان .زيبا از نظر ارگونومي
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ــ .15 ــأثير  ).1371( ،.ژاد، رمهــدوي ن ــفعالبررســي ت ــا تي ــر اصــلاح   يه حركتــي و ورزشــي ب
 ةنام پايان .ة راهنمايي شهر تهرانآموزان پسر دور وضعيتي ستون فقرات دانش يها يناهنجار

  .دانشگاه تربيت مدرس .كارشناسي ارشد
يت زندگي بـر وضـع   ةبررسي تأثير شيو ).1386(، .سكشكر،  ، آمنه،رضوي روانه،نظرعلي، پ .16
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