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Abstract 
Background and Aim: The aim of the study was to investigate the effect of selected exercises course on the 

scores of the Functional Movement Screening (FMS) test among the special unit staff of the Isfahan police force. 

Methods: The present study is quasi-experimental and prospective. The statistical sample of this research 

included 20 officers of the police special staff (NOPO) who were equally divided into two the experimental group 

(n = 10) and the control group (n = 10). Demographic characteristics of the special police force staff included 

mean age: 32.9 ± 2.68 years old, height: 176.80 ± 5.44 cm, and weight: 78.40 ± 8.84 kg. First, the subjects 

'functional screening test scores were recorded, then they exercised for 8 weeks (3 sessions per week), and each 

session was allocated to one hour of selected exercises. Later, the subjects' functional screening test scores were 

recorded again. Due to the non-normality of the data, a non-parametric Wilcoxon test was used and the data were 

analyzed by SPSS software.  

Results: Eight weeks of selected exercises affected the FMS test score on four tests stepping over the obstacle 

(P = 0.008), launch (P = 0.009), stability push-ups (P = 0.046), and rotational stability (P = 0.015). However, it 

had no effect on four tests shoulder motion (P = 1.000), deep squat (P = 0.317), and active leg raising (P = 0.83), 
and the significance level in the present study was 0.05.  

Conclusion: The findings show that the selected exercises on the special police force staff are weak in the 

shoulder and squat movement pattern, and active leg raising, but have a positive impact on the pattern of stepping 

over the obstacle, launch, stability push-up, and rotational stability. Therefore, the functional movement screening 

test, as a method of injury prevention, are effective for the special police force staff. 
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 گانیکارکنان  در يعملکرد حرکت یمنتخب بر نمرات آزمون غربالگر ناتیهفته تمر هشت ریتاث

 اصفهان يانتظام یروین ژهیو

 
 3، مرتضي شعاعي2غلامعلي قاسمي، *1امیرحسین رفیعي

 
 ایران ،اصفهان گروه آسیب شناسی و حرکات اصلاحی، دانشکده علوم ورزشی دانشگاه آزاد اصفهان،  1

 ایران و حرکات اصلاحی، دانشکده علوم ورزشی دانشگاه اصفهان، اصفهان،گروه آسیب شناسی   2
 ایران گروه مدیریت استراتژیک، دانشکده مدیریت، دانشگاه علوم انتظامی امین، تهران،  3

 

 دهکیچ

( کارکنان FMSهدف از این تحقیق مطالعه اثر یک دوره تمرینات منتخب بر نمرات آزمون غربالگری عملکرد حرکتی ) ف:هدزمینه و 

 .یگان ویژه نیروی انتظامی اصفهان بود

باشد که ز کادر یگان ویژه )نوپو( میانفر  20نمونه آماری این تحقیق شامل نگر است.از نوع نیمه تجربی و آینده حاضر تحقیق ها:روش

های جمعیت شناختی: ا ویژگیب ویژه نیروی انتظامی کادر( تقسیم شدند.  = 10n( و گروه کنترل ) = 10nبه طور مساوی در دو گروه تجربی )

غربالگری  ابتدا نمرات آزمون بود. رم(کیلوگ 40/78 ± 84/8متر، وزن: سانتی 80/176 ± 44/5سال، قد:  9/32 ± 68/2)میانگین سن: 
 منتخب شدهتمرینات اعت یک سبه مدت و هر جلسه در هفته جلسه  3هفته و  8به مدت  . سپس گروه تجربیشد ثبتها عملکردی آزمودنی

 ها از آزمونبا توجه به نرمال نبودن داده. ها ثبت شدمجدداً نمرات آزمون غربالگری عملکردی آزمودنی اتمام دوره، ها کار شد و پس ازبا آن
  .انجام گرفت SPSSافزار ها با نرموتحلیل دادهو نیز تجزیه  ناپارامتریک ویلکاکسون استفاده گردید

 (، P= 009/0لانچ ) ،( P= 008/0روی مانع )گام برداشتن از بر چهار آزمون  FMSهشت هفته تمرینات منتخب بر امتیاز آزمون ها: تهیاف

(، دیپ  P= 000/1های دامنه حرکتی شانه )( تأثیرگذار است؛ اما در آزمون P= 015/0) پایداری چرخشی ( و P= 046/0) شنای پایداری تنه
 .استنظر گرفته شده  در 05/0( اثری نداشته و سطح معناداری در تحقیق حاضر P= 83/0( و بالا آوردن فعال پا ) P= 317/0اسکات )

رکت شانه و اسکات و بالا آوردن ح یدر الگو ،یانتظام یروین ژهیمنتخب بر کادر و ناتیکه تمر دهدینشان م هاافتهی گیری:نتیجه

مثبت داشته است.  ریتأث یرخشچ یداریتنه و پا یداریپا یمانع، لانچ، شنا یگام برداشتن از رو یاما در الگو باشدیفعال پا دچار ضعف م
 ژهیو گانیکارکنان  یبرا ب،یاز آس یریگشیروش پ کیعنوان به  زیداشته و ن ریتاث یآزمون غربالگر ازیامت شیزابر اف ناتیتمر نیا نیبنابرا

 .مؤثر بوده است یانتظام یروین
 

 .یگان ویژه، نیروی انتظامی آزمون غربالگری حرکت عملکردی، :هاکلیدواژه
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 مقدمه
ترین عامل عنوان مهمدر مجموعه سازمانی، بهنیروی انسانی 

مت اهداف و اثرگذار در حرکت صحیح سازمان به س کنندهنییتع
باشد. از جمله عواملی که در این فرایند تأثیر تعیین شده آن می

ی هاازمانی مؤثر است آسیبمنفی داشته و در ناکارآمدی س
ها و اختلالات اسکلتی عضلانی باشد. آسیبعضلانی می-اسکلتی
اصلی ایجاد  ترین ناتوانی در نیروهای نظامی بوده و عاملعمومی

ت نظامی، رژه وصف جمع عضلانی تمرینا-آن اختلالات اسکلتی
ظایف وسربازان و افسران نیروهای مسلح برای عمل به (. 1) است

ل تأکید یاز دارند. به همین دلیخود به آمادگی جسمانی بالایی ن
ها اصلی فرماندهان نظامی، ارتقای سطح آمادگی جسمانی نیرو

یش از ب. سربازان و کادر ویژه، نیروهای عملیاتی هستند که است
ند، به بقیه نیروهای نظامی به آمادگی جسمانی و رزمی نیاز دار

زمی، همین دلیل نیز تمرینات جسمانی شدیدی مانند: تمرینات ر
های طولانی در طول دوره آموزشی را پشت سر رویدوها و پیاده

شود هایی که در این راستا انجام میگذارند. تمرینات و فعالیتمی
ست. این امانند هر فعالیت جسمانی دیگر با خطر بروز آسیب همراه 

تنها سبب به خطر افتادن سلامتی نیروهای انتظامی ها نهآسیب
ی و از دست رفتن نیروهای آمادگی عملیات گردد بلکه با کاهشمی

 (.2تواند به کاهش امنیت و توان نظامی کشور منجر شود )آماده می
شود که مدت این عوارض باعث میازطرفی درمان طولانی

ه و در ی را از دست دادنظامنیروهای آموزشی عملا دوره آموزشی 
 ته باشنداشآینده نیز کارایی لازم را به دلیل عدم آموزش کافی ند

های آموزشی (. مطالعات گذشته نیز شیوع بالای آسیب در دوره3)
 های غربالگری حرکتو نظامی را در سربازان گزارش نمودند. آزمون

 (Functional Movement Screening Test) عملکردی
عنوان یک روش شناسایی مؤثر با هدف شناسایی و پیشگیری از به

 و همکاران Cook(. 4تواند مورد استفاده قرار گیرد )آسیب می
ها ن. این آزموآزمون غربالگری عملکرد حرکتی را معرفی کردند

که با یک سیستم امتیازدهی  استشامل هفت الگوی حرکتی 
شود. یمباشد، امتیازبندی می 21و حداکثر  7ساده که حداقل آن 

 آزمون غربالگری حرکت عملکردی، ترکیبی از حرکات اساسی،
مطلوب و مناسب  کنترل حرکتی، الگوهای حرکتی و اجرای

دهد و همچنین برای حرکات پایه همراه با مهارت را نشان می
د، عدم شناسایی بیشترین مناطقی که عملکرد حرکتی را در بر دار

سایی دی در اجرا، توسط نمره و امتیاز شناتقارن و محدودیت ج
 (5شود. )می

های نیروهای نظامی از جمله افرادی هستند که نیازمند آمادگی
های آموزشی و رزمی باشند. دورهحرکتی و جسمانی مطلوبی می

ها ایجاد نمایند. به صورت نسبی در آنتواند این آمادگی را بهمی
فرسای آن ماهیت سخت و طاقتها به دلیل رسد این دورهنظر می

هایی را به دنبال داشته باشد. از طرفی آزمون غربالگری آسیب
های جدیدی است که از مجموعه آزمون (FMS) عملکرد حرکت

 نماید. بینی میها را پایش و پیشاین آسیب
یف خود کادر ویژه و سربازان نیروی انتظامی برای عمل به وظا

گی نیروها نیاز دارند. ارتقای سطح آمادبه آمادگی جسمانی بالایی 

مالی  ، همچنین مسائلاستهمواره مورد تأکید فرماندهان نظامی 
و عوامل روانی  بخشیمتعاقب آسیب، مانند هزینه جراحی و توان

های پیشگیری از آسیب را کارگیری برنامهاجتماعی، لزوم ب

ن نظامی های مادی، کاهش توانماید. علاوه بر هزینهتر میپررنگ
باشد. بنابراین غربالگری پیش از دوره رزم از عواقب وقوع آسیب می

تواند بسیار پراهمیت باشد. محقق در آموزشی نیروهای نظامی می
وره تمرینی نظر دارد با انجام مطالعه حاضر انعکاسی از آثار این د

نماید تا  ارائهها و مراجع تصمیم گیر منتخب را تهیه و به سازمان
دف هبه برطرف نمودن نقاط ضعف احتمالی آن اقدام شود.  نسبت

یاز از پژوهش حاضربررسی اثر یک دوره تمرینات منتخب بر امت

 کارکنان یگان ویژه نیرویآزمون غربالگری حرکت عملکردی 
 .باشد)نوپو( می انتظامی اصفهان

 
 هاروش

جامعه  نگر است.از نوع نیمه تجربی و آینده حاضر تحقیق

 .باشدیم)نوپو(  نفر از کادر ویژه نیروی انتظامی 20آماری شامل 

ه صورت تصادفی در دو گروه تجربی و کنترل ب طورها به آزمودنی

اکتور نفر تقسیم شدند. در گروه تجربی ، هفت ف(  = 10n)مساوی 

روی  )گام برداشتن از اصلی آزمون غربالگری عملکردی که شامل

رکتی دامنه حپایداری چرخشی،  ،پایداری تنه لانچ، شنای ،مانع

ام تمرینات قبل از انجشانه، دیپ اسکات و بالا آوردن فعال پا( بود 

فته گیری شد. سپس گروه تجربی به انجام هشت همنتخب اندازه

ترل هیچ (. در این مدت افراد گروه کن1)جدول  تمرینات پرداختند

طالعه شامل های ورود به ممعیار گونه مداخله و یا تمرینی نداشتند.

معیار  وت جسمی لاهای ژنتیکی و قلبی و مشکیربه بیمالا عدم ابت

در  خروج از مطالعه نیز عدم شرکت منظم و مداوم در تمرینات

سه جل 3تمرینات به مدت هشت هفته و هر هفته نظرگرفته شد. 

 ،ندقیقه گرم کرد 15انجام پذیرفت مدت زمان هر جلسه شامل 

ن حدود دقیقه انجام تمرینات منتخب و در انتهای تمری 45تا  40

درت هر دقیقه سرد کردن بود. قبل از شروع تمرینات حداکثر ق 15

کرار تدفعات ) و حجم شدت فرد در هر حرکت اندازگیری شد. ضمنا 

ه تمرینات ( تمرینات هر هفته نسبت به رکوردگیری جدید بهاو ست

نشان  1در شکل  FMSآزمون  یاجراروش  شد.قبلی اضافه می

 داده شده است.

 تمریني پروتکل
 ,FITT(Frequency, Intensity, Time  تمرینی اصول

Type )کند تا یک برنامه ورزشی کارآمد را با توجه به کمک می

به  FITT . اصولایجاد شوداندام و سطح تناسب  اهداف تناسب

ها چهار فعالیت ورزشی اشاره دارد. این و نوع ان،زم ،، شدتسفرکان
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کوات، گام برداشتن از رو مانع، لانچ خطی، های غربالگری حرکت عملکردی شامل هفت آزمون )از چپ به راست از بالا به پایین (: دیپ اسآزمون .1-شکل
 تحرک پذیری شانه، بالاآوردن فعال پا، شنای پایداری تنه و پایدار چرخشی

 
 منتخبپروتکل تمرینات . 1-جدول

 جلسه در هر هفته 3 تعداد جلسات در هفته

 دقیقه در روز 60 دت زمان تمرینم
 و نرمشی به صورت پویا  (تمام بدن)دقیقه گرم کردن با حرکات کششی  10 نوع تمرینات انجام شده

 ضربه در دقیقه  100تا  80با ضربان قلب  متر( 540)دو  فعالیت هوازی  

 3×10حرکت دیپ اسکوات 
 حرکت پلانک

 3×8بارفیکس 
 4×9دو  چابکی 
 3×10شنا سودی 

 3×9حرکت بورپی 
 3×15دراز و نشست 

 دقیقه سرد کردن و بازگشت به حالت اولیه با انجام حرکات کششی، دو نرم و راه رفتن 10

 

. تاسعنصر مهم هستند که برای ایجاد یک برنامه ورزشی لازم 

 :(6)باشدبه شرح زیر می FITT کاربرد اصول
ر با افزایش و اجرا نحوه ایهفته یک تحقیق مقدماتی طرح
به  هم و ویدئو، و تصاویر قالب در تئوری شکله ب هم تمرینی،

 رااج به آزمون گیرنده توسط هاآزمودنی میان در صورت عملی
 فتههره و هفته هشت به مدت منتخب تمرینی شد. برنامه گذاشته

 هاینتمر انتخاب. شد آزمونگر اجرا نظر زیر یک ساعته جلسه سه
 علمی صولا هاتمرین در. بود به مشکل ساده از هاآن اجرای نحوه و

 صلا و مدت تدریجی، افزایش شدت تمرین، شامل تمرین بر حاکم
 شامل تمرینی برنامه کلی چهارچوب. شد گرفته نظر در بار اضافه
 مگر شامل تمرین جلسه هر. بود کردن سرد و کردن گرم مراحل

 اهآزمودنی برای آن شدت بود و کششی و تقویتی کردن تمرین
  .شدمی متنظی افراد پذیریآستانه تحمل و قبلی هاییافته براساس

 اطلاعاتآوری پس از جمعها: آماری داده تحلیل و تجزیه

ها از قبیل سن، قد های آزمودنیهای مربوط به ویژگیتحقیق، داده
بخش آمار توصیفی و  علاوه متغیرهای تحقیق در دوهو وزن ب

وتحلیل قرار  مورد تجزیه 26نسخه  SPSSافزار استنباطی در نرم

اسمیرونوف  -ها از آزمون کلموگروف. برای نرمال بودن دادهگرفت
ها ها برای مقایسه گروهتوجه به نرمال نبودن داده استفاده شد و با

 استفاده گردید. ویلکاکسون و شاپیرویلکناپارامتریک  از آزمون
درصد با  95همچنین، سطح معناداری در سراسر تحقیق در سطح 

 . در نظر گرفته شد 05/0آلفای کوچکتر و یا مساوی با 

 روند پژوهشکنندگان در جریان همه شرکتملاحظات اخلاقي: 

ضر دارای مطالعه حا .ده نگه داشته شا محرمانهعات آنلاد. اطبودن
با  صفهانا آزاد ق در پژوهش دانشگاهلاق از کمیته اخلاتأییدیه اخ

 .شدبامی IR.IAU.KHUISF.REC.1399.297 اخلاق کد
 

 نتایج
ها به نتایج بررسی توصیفی اطلاعات جمعیت شناختی آزمودنی

جربی و تنتایج دموگرافیک پایه بین دو گروه  شرح زیر آمده است.
 ( و وزن= 0P /515(، قد )= 0P /567متغیر سن )کنترل در 

(515/ 0P =تفاوت معناداری را نشان نداد )  (2)جدول. 
جا شود، از آناستنباط می 3های جدول طور که از یافتههمان

اسمیرونوف-در آزمون کلموگروف مدهکه سطح معناداری به دست آ
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 هامشخصات فردی آزمودنی .2-جدول
P (cm) P (kg)  قد   گروه سن )سال(  P  وزن 

  = 10nگروه کنترل  40/32 ± 797/2 567/0 40/75 ± 847/8 131/0 10/176 ± 405/5 515/0

  = 10nگروه آزمایش  40/33 ± 68/4 40/82 ± 844/10 70/177 ± 376/5

 
 اطلاعات مربوط به آمار استنباطی .3-جدول

 اسمیرنوف-کلموگروف ویلک-شاپیرو
 متغیرها

.Sig df آماره .Sig df آماره 

 آزمونپیش 327/0 20 000/0 771/0 20 000/0
 اسکات دیپ

 آزمونپس 387/0 20 000/0 626/0 20 000/0

 آزمونپیش 298/0 20 000/0 744/0 20 000/0
 مانع روی از گام

 آزمونپس 318/0 20 000/0 737/0 20 000/0

 آزمونپیش 345/0 20 000/0 723/0 20 000/0
 لانچ

 آزمونپس 361/0 20 000/0 637/0 20 000/0

 آزمونپیش 361/0 20 000/0 637/0 20 000/0
 انهش حرکتی دامنه

 آزمونپس 318/0 20 000/0 737/0 20 000/0

 آزمونپیش 413/0 20 000/0 608/0 20 000/0
 پا عالف آوردن بالا

 آزمونپس 318/0 20 000/0 737/0 20 000/0

 آزمونپیش 394/0 20 000/0 675/0 20 000/0
 نهت پایداری شنای

 آزمونپس 438/0 20 000/0 580/0 20 000/0

 آزمونپیش 527/0 20 000/0 351/0 20 000/0
 چرخشی پایداری

 آزمونپس 327/0 20 000/0 771/0 20 000/0

 
 آزمون گروه تجربی و کنترلآزمون و پسهای غربالگری عملکرد حرکتی در پیشمعناداری آزمون .4-جدول

P Z متغیر زمان گروه 

 آزمونپس – آزمونپیش تجربی -1 317/0
 اسکات دیپ

 آزمونپس – آزمونپیش کنترل -816/0 414/0

 آزمونپس – آزمونپیش تجربی -64/2 008/0
 مانع ویر از گام

 آزمونپس – آزمونپیش کنترل -000/1 317/0

 آزمونپس – آزمونپیش تجربی -598/2 009/0
 لانچ

 آزمونپس – آزمونپیش کنترل -236/2 25/0

 آزمونپس – آزمونپیش تجربی 000/0 000/1
 انهش حرکتی دامنه

 آزمونپس – آزمونپیش کنترل -000/1 317/0

 آزمونپس – آزمونپیش تجربی -732/1 83/0
 پا عالف آوردن بالا

 آزمونپس – آزمونپیش کنترل 000/0 000/1

 آزمونپس – آزمونپیش تجربی -000/2 046/0
 نهت پایداری شنای

 آزمونپس – آزمونپیش کنترل -732/1 083/0

 آزمونپس – آزمونپیش تجربی -428/2 015/0
 چرخشی پایداری

 آزمونپس – آزمونپیش کنترل -633/1 102/0

 

ز مقدار ادر متغیرهای تحقیق به تفکیک گروه، کمتر  و شاپیرویلک 

توان گفت که توزیع متغیرهای مورد بررسی است، در نتیجه می 05/0

 هایفرضیهتوانیم باشد و میدر نمونه آماری، دارای توزیع نرمال نمی

 .های ناپارامتریک مورد بررسی قرار دهیمتحقیق را از طریق آزمون

 از حرکتی گام عملکردی نمرات آزمون میانگین 4جدول  در

-پیش به نسبت معناداری طورهآزمون بپس مانع گروه تجربی در

 عملکردی چنین، تغییرات آزمونهماست.  بوده بیشتر آزمون

 تفاوت معناداری )کنترل و تجربی( گروه بین مانع از حرکتی گام

حرکتی اسکات  عملکردی (. نمرات آزمون>01/0P) است داشته

 آزمونپیش به نسبت معناداری طورهآزمون بپس گروه تجربی در

حرکتی  عملکردی چنین، تغییرات آزمونهم است. تغییر نکرده

 است نداشته تفاوت معناداری گروه )کنترل و تجربی( اسکات بین

(05/0P>در نمره آزمون .) آزمون پس حرکت لانچ  گروه تجربی در

چنین، هم است. بوده بیشتر آزمونپیش به نسبت معناداری طورهب

 گروه )کنترل و تجربی( بینلانچ حرکتی  عملکردی تغییرات آزمون

 مجذور (. با توجه به مقدار>01/0P) است داشته تفاوت معناداری
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 عملکردی )میزان آزمون وابسته متغیر تغییرات از درصد 56 اتا، حدود

)تمرینات عضلات  آزمایشی گروه مستقل حرکتی لانچ( توسط متغیر

 عملکردی نمرات آزمون میانگینمی شود.  تبیین فوقانی و تحتانی(

 نسبت معناداری طورهآزمون بپس حرکتی انعطاف گروه تجربی در

 آزمونچنین، تغییرات هم است. تغییر نکرده آزمونپیش به

تفاوت  گروه )کنترل و تجربی( حرکتی انعطاف بین عملکردی

 زمان متقابل بین اثر (. همچنین<05/0P) است نداشته معناداری

نمرات  (. میانگین<05/0P) نشد مشاهده معنادار گروه و آزمون

آزمون پس پا گروه تجربی در آوردن حرکتی بالا عملکردی آزمون

است. تغییرات  بوده بیشتر آزمونپیش به نسبت معناداری طورهب

 گروه )کنترل و تجربی( پا بین آوردن حرکتی بالا عملکردی آزمون

 عملکردی (. نمرات آزمون>05/0P) است داشته تفاوت معناداری

 به نسبت معناداری طورهآزمون بپس گروه تجربی درشنا حرکتی 

 عملکردی چنین، تغییرات آزمونهم است. بوده بیشتر آزمونپیش

 داشته تفاوت معناداری گروه )کنترل و تجربی( حرکتی شنا بین

 از درصد 16 اتا، حدود مجذور (. توجه به مقدار>01/0P) است

حرکتی شنا( توسط  عملکردی )میزان آزمون وابسته متغیر تغییرات

 )تمرینات عضلات فوقانی و تحتانی( آزمایشی گروه مستقل متغیر

چرخشی گروه  حرکتی ثبات عملکردی شود. نمرات آزمونمی تبیین

 بیشتر آزمونپیش به نسبت معناداری طورهآزمون بپس تجربی در

 حرکتی ثبات عملکردی چنین، تغییرات آزمونهم است. بوده

 است داشته تفاوت معناداری گروه )کنترل و تجربی( چرخشی بین

(01/0P<همچنین .) معنادار گروه و آزمون زمان متقابل بین اثر 

 .(>01/0P) شد مشاهده

 

 بحث
ینات اثر یک دوره تمرنتایج حاصل از پژوهش حاضر نشان داد 

 (FMS)منتخب بر نمرات آزمون غربالگری عملکرد حرکتی 
له نسبت در گروه مداخ اصفهان کارکنان یگان ویژه نیروی انتظامی

زمون آ آزمون و پس پیش میانگین لافبررسی اخت و به گروه کنترل
 .معناداری داشتتاثیر 

 پذیریانعطاف یابیمنظور ارزبهبود که حرکت اسکات اولین آزمون 
 یعصب یتعادل و کنترل کل ،تنه یمرکز هیقدرت عضلات ناح ،ایپو

حرکت  یابیاز ارز تیحما یبرا یمدارک .شده است یطراح یعضلان
به نظر  (.7)سر وجود دارد  یاسکات بالا یابیچون ارزهم یانتقال
انجام آن از  یبرا کهیدر هنگامی، ابینوع ارز نیرسد که امی

از  ریمعتبر و تکرارپذ یاریمع ،پروتکل استاندارد استفاده شود
 شده داده نشان نیهمچن. خواهد بود یاندام تحتان یحرکت یالگوها
 یاندام تحتان یحرکت یالگوها ،سر یبالا اسکات یابارزی که است

در حرکت گام (. 8)دهد را در خلال حرکات پرش و فرود نشان می
 :هستند عبارتند از ریکه درگ یعضلات ،مانع یبرداشتن از رو

عملکرد قدرت و  ،حرکت نیهدف از انجام ا. ران و پا ،عضلات تنه

 یبهتر اندام تحتان یقدرت عملکرد نیهمچن ،ما نبه بد یداریپا
 ،نیعلاوه بر ا .باشدام تعادل میپاها و کنترل بهتر بدن در هنگ

و کنترل  یساختار خوب بدن ازمندیحرکت ن نیا حیانجام صح
 تیدر وضع ستایداشتن ثبات ا یلازم برا ییعضلات شکم و توانا

 تیمنتخب باعث بهبود و تقو ناتیپروتکل تمر (.9) باشدمی ستادهیا
باشد. مانع می یعضلات مؤثر در انجام آزمون گام برداشتن از رو

معنادار بوده  (10)نژاد رمضانی قیتحق جیحاضر با نتا قیتحق نتایج
 (.11-14، 4باشد )قبلی در یک راستا می قاتیبا تحق نیهمچنو است 
حرکت  نیا لانچ است.، تنهنییپا یمؤثر برا ناتیاز تمر یکی

انجام  .شودمی نگیو همستر سرعضلات چهار  تیباعث تقو
، انجام هنگام رایز .شودحرکت لانچ باعث بهبود تمرکز شما می

ا تعامل ب دیهستند و با ریشکم درگ یلوشما و ج یاصل یهاماهیچه
اسن ب یکه در راستا ندبدن را راست و متعادل نگه دار گریدکی

تواند باعث حرکات می نیعدم تمرکز در انجام ا .ردیحرکت انجام گ
پذیری عضلات شما تواند انعطافلانچ می .شود ریدرگ یآسیب نواح

ود بخشد در باسن بهب اخم کردن پاه ایرا با استفاده از خم شدن 
عضلات : عبارتند از شوندیم ریکه درگ یعضلان ،در هر گروه (.15)
باشد که می نیموارد مؤید ا نیا(. 9) رانشکم و عضلات پشت  ،پا

ر دعضلات مؤثر  تیقومنتخب باعث بهبود و ت ناتیپروتکل تمر
 قبلی اتقیحاضر با تحق قیتحق جهینت .باشندیانجام آزمون لانچ م

یک  در (4) پورقاسم با پژوهش لیوه همسو بود( 18-16، 14-12)
 باشد. راستا نمی

 ی،انهیس کتف، حرکت یعیکامل و طب تمیالگور نیا یدر اجرا
دامنه  زانیو م یدام فوقاندر تقابل با حرکات ان نهیها و قفسه سدنده

ه نشان داد ازوشانه و انعطاف عضلات چرخاننده ب مفصلحرکت 
 کینزد و یاز اکستنشن و چرخش داخل یبیالگو ترک نیا .شودمی

دام و دور شدن در ان یچرخش خارج، اندام و فلکشن کیشدن در 
 نیا یمانند کوتاه یما عوامل مهم نیبنابرا(. 19)است  گرید

تر کم ایمفصل شانه و  یکاهش دامنه حرکت ،عضلات چرخاننده بازو
عث عضلات با نیا تیتقو نهیدر زم یاختصاص یهابودن تمرین

  .باشدمی یانتظام یروین ژهیالگو توسط کادر و نیا فیضع یاجرا
 شوندیم ریکه درگ یدر حرکت بالا آوردن فعال پا گروه عضلان

 میوسگاستروکنگلوتوِس ماکسیموس، همسترینگ، عضلات  :عبارتند از
 دیشا، نیبنابرا(. 20) دارد تیاهم یمرکزثبات  زانیو م و سولِوس

 فیضع یباعث اجرای، عضلات و ضعف ثبات مرکز نیا یکوتاه
 ناتیباشد که پروتکل تمرمی، مؤید این موارد نیا .الگو شود نیا

الا بعضلات مؤثر در انجام آزمون  تیمنتخب باعث بهبود و تقو
 قبلی قیتحق جیحاضر با نتا قیتحق جینتا. شده است، بردن فعال پا

 .باشدراستا می کیدر  (13،12)
صورت تنه به یداریپا یحاضر با گرفتن آزمون شنا قیدر تحق

 کادرمنتخب توسط  ناتیهفته تمر 8آزمون و بعد از گذراندن پیش
 .تنه گرفته شد یداریپا یآزمون شناپس ی،انتظام یروین ژهیو

 شیافزا ،تنه یداریپا ینمرات آزمون شنا نیانگیکه مطوریبه
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منتخب در آزمون  ناتیافته تأثیر تمری نینداشته که ا یمعنادار
بالا  ،آن یمنطق لیدل دو شای کندیتنه را تأیید نم یداریپا یشنا

 .باشدمی ژهیکادر و یاو کمربند شانه یانهیبودن قدرت عضلات س
 ییو بخش جلو ییسر بازوسه  ،یانهیس یهاچهشنا، ماهی حرکت

صورت به نیهمچن وگیرد به کار می ماًیرا مستق (سرشانه) یدال
های قسمت ریسا قدامی، یادندانه یهاماهیچه یبر رو یفرع
 نیا جینتا .گذاردبدن تأثیر می یانیو قسمت م ییبازو یغرابی، داخل
و  Deyderو ( 13) و همکاران Michelle پژوهش با قیتحق

 ی،چرخش یداریدر حرکت پا .باشدراستا می کیدر  (17)همکاران 
در  .باشندمی ریکمر و عضلات شکم درگ، شانه یگروه عضلان

جام ی انبیدر سطح ترک یحرکت لگن و اندام تحتان ،الگو نیا یاجرا
 یسطح مواز کیانتقال وزن در  ی،نقص در ثبات مرکز .ردیگیم

 فیضع یتواند منجر به اجرامی ،فیضع یعضلان-یعصب، و کنترل
 یو هماهنگ یضعف در ثبات مرکز نیبنابرا(. 5) الگو شوند نیا

 نیا فیضع یتواند علت اجرامی ،مربوط به آن یعضلان یعصب
منتخب  ناتیباشد که پروتکل تمرمی نیموارد مؤید ا نیا. الگو گردد

 یداریعضلات مؤثر در انجام آزمون پا تیباعث بهبود و تقو
قبلی  قاتیتحق جیحاضر با نتا قیتحق جیشده است. نتا یچرخش

 .باشدراستا می کیدر  زین( 13،12)
ه بتوان محدود بودن آن یمطالعه حاضر م یهاتیمحدود از
و رد اشاره ک آزمون غربالگری حرکتیمربوط به  یهاداده یبررس

 گریاز د زیکنندگان نشرکتمیزان سن و  یتیتک جنس نیهمچن
 جینتا دادن میتعم یبرا جهیدر نتد. مطالعه بو نیا یهاتیمحدود

 .عمل شود اطیبا احت دیبا
 

 گیرینتیجه
 ناتیهفته تمر 8از آن است که  یحاک، پژوهش حاضر جیتان

تأثیر مثبت  یعملکرد حرکت یآزمون غربالگر ازیمنتخب بر امت

عملکرد  یبالاتر بودن نمرات آزمون غربالگر نیداشته است و همچن
دهنده مؤثر نسبت به گروه کنترل نشان یدر گروه تجرب یحرکت

 یطور مؤثر آزمون غربالگربه. باشدمی نیبودن پروتکل تمر
 یبرا ،از آسیب یریشگیروش پ کیعنوان به ی،عملکرد حرکت

( FMS) آزمون نمرات .است یانتظام یروین ژهیو گانیکارکنان 
 اریرا در اخت یبدن یهاها و ناهنجاریاز عارضه یقیدق یریشگیپ

قرار  یانتظام یروین ژهیو درو فرماندهان کا یبدن تیترب انیمرب
را با هدف  یخود غربالگر ینیها در برنامه تمردهد تا آنمی

دنبال کنند ، و کاهش خطر آسیب فیضع یحرکت یالگوها ییشناسا
 ژهیدر کادر و یهای بدنآسیب ها کم و یبروز ناهنجار زانیتا م

 .ی بهبود یابدانتظام یروین
 

 جوامع نظامي یبرا یکاربرد نيینکات بال
 کیعنوان به ی،ملکرد حرکتع یطور مؤثر آزمون غربالگربه 

 یروین ژهیو گانیکارکنان  یبرا ،از آسیب یریشگیروش پ

 .است یانتظام

 یظامانت یروین ژهیو درو فرماندهان کا یبدن تیترب انیمرب 

ر برنامه د( را FMS) توانند این برنامه تمرینی و نیز آزمونمی

 .ه و یگان نیروی انتظامی قرار دهندکادر ویژ ینیتمر

 

و  یمطالعه از همکار نیمحققان ا تشکر و قدرداني:

. ندینمایم یاستان اصفهان قدردان ژهیو گانیمشارکت کارکنان 
دانشگاه اصفهان که  یبدن تیترب سییاز زحمات ر نیهمچن
 مانهیداشتند، صمپژوهش  نیا یلازم را در اجرا یهمکار

 .میینمایم یسپاسگزار
 

تضاد  گونههیچکه  کنندمینویسندگان تصریح  تضاد منافع:

.منافعی در مطالعه حاضر وجود ندارد
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