
1391بهار و تابستان _ ورزشی طب

49-61:ص ص -8شمارة 

90/ 07/ 06: تاریخ دریافت 

91/ 03/04: تاریخ تصویب 

  

ارتباط وضعیت تنه و تیپ بدنی با عملکرد بانوان تیم ملی قایقرانی دراگون بتارتباط وضعیت تنه و تیپ بدنی با عملکرد بانوان تیم ملی قایقرانی دراگون بت

  

حمید آقاعلی نژادحمید آقاعلی نژاد. . 33--حیدر صادقی حیدر صادقی . . 22––11مدیحه پوربهزاديمدیحه پوربهزادي..11

یار دانشگاه آزاد انشد.3،تهران خوارزمی استاد دانشگاه .2،مرکز تهران  واحد اسلامی  س ارشد دانشگاه آزادکارشنا.1

  اسلامی واحد تهران مرکز

  

  چکیده

هاي ورزشی، علاوه بر وضعیت بدنی مطلوب، نیازمند شناخت ساختار و تیپ بدنی مناسب با آن موفقیت در اجراي فعالیت

از انجام این تحقیق، بررسی ارتباط بین وضعیت تنه و تیپ بدنی با عملکرد بیومکانیکی بانوان تیم ملی هدف . رشتۀ ورزشی است

کایفوز، (وضعیت تنه هاي شاخص. هاي این تحقیق، بیست قایقران تیم ملی دراگون بت بودندآزمودنی. دراگون بت قایقرانی بود

. متغیرهاي مورد بررسی در این تحقیق بودند) سرعت، قدرت و توان(مکانیکی ، بیو)لوردوز، اسکولیوز پشتی و کمري و شانۀ نابرابر

تک گروهی، رگرسیون چند متغیره و تحلیل واریانس یکطرفه، در  tاز آمار توصیفی، میانگین و انحراف استاندارد و آمار استنباطی،  

ه بیشتر قایقرانان به درصدي از ناهنجاري هاي نتایج نشان داد ک. براي تحلیل داده ها استفاده شد P≥05/0سطح معنی داري 

مقایسۀ میانگین متغیرهاي وضعیت تنۀ قایقران با گروه کنترل نشان داد که متغیرهاي لوردوز، اسکولیوز . وضعیتی تنه مبتلا بودند

داري مشاهده شد،  بین سرعت و قدرت با شاخص هاي وضعیت تنه ارتباط معنی. کمري و شانۀ نابرابر بیشتر از نرم جامعه بودند

بین تیپ بدنی مزومورف قایقرانان . درحالی که بین توان با شاخص هاي وضعیت تنۀ بانوان قایقران ارتباط معنی داري مشاهده نشد

نتایج به دست آمده مؤید وجود ارتباط بین درصدي از ناهنجاري ستون مهره ها و . با شاخص توان، ارتباط معنی داري مشاهده شد

براي اینکه بتوان تفاسیر احتمالی در زمینۀ این تحقیق را به . ایقرانان تیم ملی بانوان دراگون بت با عملکرد قایقرانان بودتیپ بدن ق

  . طور قطعی روشن تر بیان کرد، پیشنهاد می شود تحقیقات بیشتري در این زمینه، به ویژه از نوع طولی انجام گیرد
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  مقدمه 

د رقایقرانی با تنوع و تعدد رشته، از جمله ورزش هایی است که پیشینه اي فراتر از تاریخ پیدایش المپیک دا

دراگون بت یکی از ). 14(خود، در انتخاب رشتۀ مورد علاقه شان آزادي عمل دارند  هايیو افراد با توجه به توانای

نی است که علاوه بر تأثیرات روحی و روانی، در بهبود قواي جسمانی، توان، استقامت و اي رشتۀ قایقراهشاخه

در بعد قهرمانی این رشته همانند رشته هاي ورزشی دیگر براي بهبود ). 14، 15(قدرت عضلانی اثرگذار است 

بینی پیشغیرقابل اي هو نوع تمرینات، می توانیم شاهد بروز انواع آسیب ررکوردها در مسابقات، با تغییر فشا

این گونه آسیب ها در ورزشکاران با خصوصیات منحصر به . مانند ناهنجاري هاي وضعیتی در طولانی مدت باشیم

از ناهنجاري  يبسیار). 12، 15(فرد آنتروپومتریکی، تیپ بدنی و عملکردهاي جسمانی می تواند متفاوت باشد 

بنابراین حرکات بیش از ). 3(چند ناحیه از بدن توسعه می یابند هاي وضعیتی در نتیجۀ استفادة زیاد از یک یا 

و نامناسب در طولانی مدت به عدم تعادل در قدرت و استقامت عضلانی می انجامد و عضلات قادر به حفظ اندازه 

و نگهداري قامت طبیعی بدن نخواهند بود و در نهایت، فرد در معرض اختلال هاي جسمانی ناشی از تغییر شکل 

گزارش هاي بسیاري ). 3، 4، 10، 15، 16(هاي وضعیتی قرار می گیرد بیعی استخوان ها و بروز ناهنجاريط

هاي وضعیتی با فعالیت ها و تکنیک هاي مختص یک رشتۀ ورزشی وجود دارد مبنی بر اینکه برخی ناهنجاري

، پرتاب وزنه و )کانو(راکتی، قایقرانی هاي ورزش(اند طرفههایی که اغلب یکارتباط دارد، به طور مثال در فعالیت

ها از طریق تکرار چرخش بالاتنه با فلکشن جانبی تحت فشار قرار می گیرد و موجب درصد بالاي ، ستون مهره...)

در مورد دراگون بت نیز ). 9، 12(تنۀ این ورزشکاران می شود در انحرافات وضعیتی مانند اسکولیوز و شانۀ نابرابر 

  به ویژه به دلیل سبک ). 14، 15(روزنان از فعالیت به دلیل آسیب دیدگی بسیار شایع است گیري پاکناره

). 15(شود طرفه بودن این رشته، امکان وارد شدن فشار زیاد به یک سمت تنه و ستون فقرات پیش بینی مییک

پاروزنان الی آن با عملکرد رسد بررسی وضعیت تنۀ این قایقرانان و یافتن ارتباط احتمبه همین دلیل، به نظر می

صرف . تواند گامی مثبت در افزایش عمر ورزشی قهرمان این رشته باشد و از اهمیت بسزایی برخوردار استمی

آن هم در سطوح بالاي قهرمانی که مستلزم فعالیت جسمانی مستمر و طاقت  ،نظر از این اندیشه که ورزش

یتی منجر شود، این موضوع مطرح است که بین درصدي از فرساست و ممکن است به بروز ناهنجاري هاي وضع

ناهنجاري و قهرمانی ارتباط وجود دارد؟ به بیان دیگر، چنانچه ورزشکاري در سطوح بالاي قهرمانی بوده و داراي 
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ناهنجاري وضعیتی اسکولیوز یا پاي پرانتزي باشد، آیا چنین وضعیتی به او کمک خاصی می کند تا در رشتۀ 

با وجود تلاش هاي فراوان به ) 9(؟وفق تر باشد و اصولاً این وضعیت براي او مزیت تلقی می شودمورد نظر م

منظور دستیابی به پاسخ مناسب دربارة این مسئله، تحقیقی که به طور مستقیم به بررسی ارتباط وضعیت تنه و 

هدف از انجام این تحقیق، بررسی  .بدنی با عملکرد قایقرانان دراگون بت پرداخته باشد، انجام نگرفته استتیپ 

  . ارتباط وضعیت تنه و تیپ بدن با عملکرد بانوان تیم ملی دراگون بت قایقرانی است

  

  روش تحقیق 

جامعه و نمونۀ آماري این پژوهش بانوان تیم ملی . این تحقیق از نوع نیمه تجربی، توصیفی و همبستگی بود

براي بررسی نتایج . ه سال در رشتۀ مورد نظر تمرین کرده بودندکه همگی حداقل س) نفر 20(دراگون بت بودند 

نفر گروه کنترل که افرادي سالم و غیرورزشکار و از نظر  10زوایاي پارامترهاي وضعیت تنه با نرم جامعه از 

به طور کلی، آزمون در سه بخش، تعیین نوع . میانگین قد، وزن و سن با قایقرانان همگن بودند، استفاده شد

هاي تنه، ارزیابی پارامترهاي کارتر، بررسی وضعیت تنه و ناهنجاري –هیث سوماتوتایپ کري با روش پی

ها از روش سوماتوتایپ هیث اجرا شد به منظور تعیین تیپ بدنی آزمودنی) قدرت، سرعت و توان(بیومکانیکی 

حیط بازو و کاف، کالیپر چربی مدل گیري مبراي این منظور از متر نواري منعطف براي اندازه. کارتر استفاده شد

)SH5022 (گیري چربی کاف، سه سربازویی و فوق خاري، قدسنج براي برآورد ساخت کرة جنوبی براي اندازه

  براي ) Soehnel(گیري پهناي ران و بازو و ترازوي پزشکی میزان قد افراد، کولیس فک بلند براي اندازه

ها پس از تکمیل برگۀ رضایت نامه و پرسشنامۀ ین وضعیت تنۀ آزمودنیبراي تعی. گیري وزن استفاده شداندازه

قبل از آزمون، ). 17(اطلاعات فردي، از دستگاه اسپاینال موس که از روایی زیادي برخوردار است، استفاده شد

آورند و  ها خواسته شد پوشش بالاتنه خود را دراز آزمودنی. ها در مورد هدف از انجام طرح توجیه شدندآزمودنی

ها با قراردادن چرخ پس از علامت گذاري مهرة هفتم گردنی آزمودنی. به حالت طبیعی مقابل ارزیاب بایستند

  ها راستاي ستون مهرة آزمودنی) 2Sمهرة (اسپاینال موس روي آن و حرکت به سمت پایین تا شکاف کفل 

رادیویی به نوت بوك منتقل و در سطح اطلاعات اسپاینال موس به صورت امواج ) . 1، 2(گیري شد اندازه

ها مهرهساجیتال زوایاي انحناي کایفوز و لوردوز، در سطح فرونتال زوایاي انحراف اسکولیوز پشتی و کمري ستون
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، 2، 7، 8(دهی ریدکو به منظور بررسی شانۀ نابرابر در پشت صفحۀ شطرنجی استفاده شد از فرم نمره. ارزیابی شد

متر، دستگاه  500متر دراگون بت براي تعیین میزان سرعت متوسط قایقرانان در مسافت از دستگاه آرگو). 1

ثانیه و از دستگاه بدنسازي پرس سینه به منظور ارزیابی  10وینگیت دستی براي ارزیابی توان مطلق قایقرانان در 

ین نتیجه و رکورد به عنوان تمام آزمون ها سه مرتبه انجام گرفت و بهتر). 6، 13، 19(قدرت بیشینه استفاده شد 

انحراف معیار و آز آمار توصیفی براي تعیین شاخص هاي گرایش مرکزي میانگین و . امتیاز آزمودنی ها ثبت شد

از آمار استنباطی رگرسیون چندمتغیري و تحلیل واریانس یکطرفه، به منظور بررسی ارتباط بین متغیرهاي مورد 

  . استفاده شد ≥05/0Pارزیابی، در سطح معنی داري 

  

  هاي تحقیق نتایج و یافته

هاي وضعیت تنه و شاخص(هاي گرایش مرکزي، پراکندگی و توزیع متغیرهاي کمی و پیوسته شاخص

با تأکید بر اینکه تفاوت اندکی بین نما، میانه و میانگین . ارائه شده است 1در جدول ) هاي بیومکانیکشاخص

بود، فرض نرمال بودن تایید شد، به  1کجی و ضریب کشیدگی کمتر از  وجود دارد و از آنجا که میزان ضریب

ها همین دلیل از میانگین به عنوان معرف شاخص گرایش مرکزي و از روش آمار پارامتریک براي تحلیل داده

  . استفاده شد

همان . است ارائه شده 2هاي تحقیق در جدول توزیع فراوانی و درصد شانۀ نابرابر و نوع تیپ بدنی آزمودنی

شود، ناهنجاري شانۀ نابرابر براساس عدم فرم ریدکو به سه سطح که در جدول نشان داده طور که مشاهده می

درصد  70بر همین اساس اکثریت نمونۀ تحقیق داراي عارضۀ شانۀ نابرابر بودند که . شودشده است، تقسیم می

ها نشان تیپ بدنی آزمودنی. ت خوب برخوردار بودنددرصد از وضعی 10آنها در سطح متوسط قرار داشتند و تنها 

  تر بودن عدد اکتومورفی، اکثریت مزومورف بودند، اما به دلیل بزرگ –داد که بیشتر آنها از نوع اکتومورف 

  . را تیپ بدنی اکتومورف تشکیل دادند) درصد 80(نمونه هاي تحقیق 
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متغیرهاي وضعیت تنه و بیومکانیکی آزمودنی ها شاخص هاي گرایش مرکزي، پراکندگی و توزیع  -1جدول 

  )اعضاي تیم ملی دراگون بت(

ها
ص 

خ
شا

  

  متغیرها

شاخص گرایش 

  مرکزي
  شاخص هاي توزیع  شاخص هاي پراکندگی

  میانگین
دامنۀ 

  تغییرات
  واریانس 

انحراف 

  معیار

خطاي 

  معیار

ضریب 

  کجی

ضریب 

  کشیدگی

ه
تن

ت 
عی

ض
و

  

کایفوز 

  )درجه(
36  32  51/92  61/9  52/1  04/0  14/0 -  

لوردوز 

  )درجه(
05/43  40  51/150  26/12  94/1  01/0  97/0 -  

اسکولیوز 

پشتی 

  )درجه(

85/6  16  61/19  42/4  70/0  25/0  65/0 -  

اسکولیوز 

کمري 

  )درجه(

40/10  18  81/18  33/4  68/0  21/0  11/0 -  

ک
نی

کا
وم

بی
  

سرعت 

  )ثانیه/متر(
20/2  80/0  02/0  16/0  02/0  94/0  29/0  

قدرت

  )کیلوگرم(
90/62  20  81/28  36/5  84/0  39/0  19/0 -  

  - 88/0  -31/0  51/4  56/28  82/815  44/96  24/188  )وات(توان 

  

  )اعضاي تیم ملی دراگون بت(توزیع فراوانی و درصد وضعیت شانۀ نابرابر و تیپ بدنی آزمودنی ها  -2جدول 

  درصد  فراوانی  سطوح  

  شانۀ نابرابر

  20  4  ضعیف

  70  14  متوسط

  10  2  خوب

  100  20  کل

  تیپ بدنی

  5  1  مزومورف

  80  16  اکتومورف

  15  3  آندومورف

  100  20  کل

  



1391، بهار و تابستان 8، شمارة طب  ورزشییۀ نشر                                                                               

تک  tها از طریق هاي وضعیت تنۀ آزمودنیشاخصبراي تعیین ناهنجاري ستون فقرات، میانگین درجۀ

نشان داد که بیشتر قایقرانان ها یافته. گروهی با میانگین درجۀ پارامترهاي وضعیت تنۀ گروه کنترل مقایسه شد

هاي وضعیتی تنه مبتلا بودند و مقایسۀ میانگین متغیرهاي وضعیت تنه با گروه کنترل به درصدي از ناهنجاري

هاي کایفوز و هاي لوردوز، اسکولیوز کمري و شانۀ نابرابر بود، در نتیجه آنها به ناهنجارينشان دهندة ناهنجاري

) سرعت، قدرت و توان(بینی متغیرهاي ملاك از رگرسیون چندمتغیري براي پیش. اسکولیوز پشتی دچار نبودند

استفاده شد و تنها توان ) کمريکایفوز، لوردوز، اسکولیوز پشتی و(از طریق متغیرهاي پیش بین وضعیت تنه 

 3ول هاي وضعیت تنه وجود داشت که در جدپیش بینی دو پارامتر بیومکانیکی سرعت و قدرت از طریق شاخص

  . نتایج ضریب رگرسیونی پارامترهاي مذکور ارائه شده است

  ضرایب رگرسوین متغیر ملاك و متغیرهاي پیش بین –3جدول 

Pارزش   tمقدار   ضریب بتا  Bمقدار   متغیرهاي پیش بینی کننده  متغیر ملاك

  سرعت

  03/0  -12/2  -36/0  -01/0  کایفوز

  07/0  82/1  32/0  01/0  لوردوز 

  058/0  12/2  42/0  01/0  شتیاسکولیوز پ

  03/0  -37/2  -46/0  -01/0  اسکولیوز کمري 

  60/0  67/0  11/0  01/0  شانۀ نابرابر 

  قدرت

  01/0  -54/2  -36/0  -20/0  کایفوز

  31/0  01/1  15/0  06/0  لوردوز 

  001/0  -61/3  -61/0  -74/0  اسکولیوز پشتی

  05/0  03/2  33/0  41/0  اسکولیوز کمري 

  25/0  -16/1  -16/0  -33/0  بر شانۀ نابرا

  

داري بین کایفوز و اسکولیوز دهد که ارتباط منفی معنیدست آمده نشان میبه Pضرایب رگرسیونی و ارزش 

شود، یعنی با افزایش کایفوز و اسکولیوز کمري، پارامتر بیومکانیک سرعت، کاهش و کمري با سرعت مشاهده می



55پ بدنی با عملکرد بانوان تیم ملی قایقرانی دراگون بتارتباط وضعیت تنه و تی

در مورد پارامتر بیومکانیکی قدرت نیز، ارتباط منفی . عت، افزایش می یابدبا کاهش آنها، پارامتر بیومکانیک سر

معنی دراي بین کایفوز و اسکولیوز پشتی با قدرت و ارتباط مثبت و معنی دراي بین اسکولیوز کمري با قدرت 

 کاهشبا  بیومکانیک قدرت کاهش وازاین رو که با افزایش کایفوز و اسکولیوز پشتی، پارامتر. مشاهده می شود

 قدرتکدر حالی که با افزایش اسکولیوز کمري، پارامتر بیومکانی. ش می یابدافزایآنها، پارامتر بیومکانیک قدرت 

، مؤید 4به دست آمده در جدول  Fمقادیر . ش می یابدکاهت نیز قدرافزایش و با کاهش آن، پارامتر بیومکانیک 

  ).≥05/0P(انیکی توان است ارتباط معنی دار بین تیپ بدن با پارامتر بیومک

تحلیل واریانس یکطرفه به منظور تعیین ارتباط بین شاخص هاي بیومکانیکی با تیپ بدن  -4جدول 

  )اعضاي تیم ملی دراگون بت (آزمودنی ها 

Pمقدار fمیزان   انحراف معیار  میانگین  تیپ بدن  شاخص هاي بیومکانیکی 

  سرعت

  00/0  6/233  مزومورف 

  75/14  3/227  تومورف اک  80/0  21/0

  77/7  8/228  آندومورف 

  قدرت

  01/0  68  مزومورف 

  34/5  25/63  اکتومورف   099/0  46/2

  58/4  33/59  آندومورف 

  توان

  01/0  30/202  مزومورف 

  78/26  82/193  اکتومورف   003/0  74/6

  73/14  82/153  آندومورف 

  

بیشتر از افراد با  30/202شود که افراد با تیپ بدنی مزومورف با میانگین ها مشاهده میبا رجوع به میانگین

اما . از پارامتر بیومکانیکی توان، برخوردارند 82/153و آندومورف با میانگین  82/193تیپ اکتومورف با میانگین 

  بین پس از بررسی تفاوت . داري مشاهده نشدسرعت ارتباط معنیهاي قدرت وبین تیپ بدن و شاخص
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، تفاوت معنی داري بین پارامتر بیومکانیکی توان در افراد 5در جدول  LSDمیانگین ها از طریق آزمون تعقیبی 

  ).≥05/0P(با تیپ بدنی مزومورف با آندومورف و همچنین تیپ بدنی اکتومورف با آندومورف مشاهده شد 

  تأکید بر تیپ بدنمقایسۀ پارامتر بیومکانیکی توان با  LSDآزمون تعقیبی  -5جدول 

  میزان تفاوت

  داريسطح معنی

  آندومورف  اکتومورف  مزومورف

  47/48  47/8    مزومورف

  99/39    646/0  اکتومورف

    001/0  023/0  آندومورف

  

  گیري بحث و نتیجه

کایفوز، لوردوز، اسکولیوز پشتی، اسکولیوز کمري و (هدف از پژوهش حاضر، بررسی ارتباط بین وضعیت تنه 

بانوان تیم ملی دراگون بت ) قدرت، سرعت و توان(و تیپ بدنی با برخی شاخص هاي بیومکانیکی ) ابرابر شانۀ ن

اولین شاخص مورد بررسی شاخص بیومکانیکی سرعت بود که با متغیر وضعیت تنۀ کایفوز ارتباط منفی . بود

شدن زیاد به سمت جلو موجب  براساس گفتۀ مربیان و قهرمانان این رشتۀ ورزشی خم. معنی داري را نشان داد

بالا و پایین رفتن قایق موجب . می شود که نوك قایق پایین برود و به تبع آن هنگام برگشت، به بالا حرکت کند

آنها بیان کرده اند که تا جایی که چرخش کمر اجازه . ي می شودبسیارضعف در ثبت رکورد و هدر رفتن زمان 

 1خم شدن زیاد. م شود و پارویش را در دورترین نقطه بر آب فرود بیاوردمی دهد، قایقران باید به سمت جلو خ

نشان دهندة ضعف تکنیکی آن دسته از قایقرانانی است که دچار عارضۀ کایفوز هستند، این موضوع پس از 

بررسی میانگین سرعت دو گروه از قایقرانان که دچار کایفوز بودند و آن دسته که درجۀ کایفوزیس کمتري 

یکی دیگر از دلایل احتمالی کاهش سرعت قایقرانان داراي کایفوزیس را می توان به کاهش . ند، روشن شدداشت

                                                          
! - Forward lean
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ظرفیت تنفسی سخت شدن دم و بازدم و پایین آمدن آستانۀ خستگی و افزایش فشار روي ریشه هاي عصبی که 

رسی رابطۀ بین سرعت با درجۀ مورد بعدي بر. گذارد، مربوط دانستهمگی این عوامل روي عملکرد فرد تأثیر می

ها در هیچ تحقیقی بررسی ا که تا کنون این شاخصجاز آن. داري مشاهده نشدلوردوز کمري بود که ارتباط معنی

  . اند امکان مقایسۀ نتایج این پژوهش با تحقیقات قبلی میسر نشدنشده

همچنین تفاوت . ري مشاهده نشددابین اسکولیوز پشتی با سرعت بانوان تیم ملی دراگون بت ارتباط معنی

داري بین میانگین اسکولیوز پشتی قایقرانان با نرم جامعه مشاهده نشد، در حالی که در مورد متغیر معنی

این . داري بین افراد داراي اسکولیوز کمري و سرعت قایقرانی وجود داشتاسکولیوز کمري ارتباط منفی معنی

ر کرد با اینکه چرخش از ناحیۀ کمر یکی از حرکات پر استفاده در این رشته توان تفسییافته را احتمالاً چنین می

هاي مکرر، آن هم با فشار که ناشی از حجم تمرینات بسیار زیاد و در یک سمت از بدن است، اما چرخش

گیرد، می تواند موجب انحراف جانبی ستون فقرات در قایقرانان شود و احتمالاً موجب از ورزشکار صورت می

دست رفتن زمان آبگیري بعدي می شود، زیرا این افراد هنگام برگشت یا مرحلۀ ریکاوري به دلیل ضعف در 

عضلات چرخانندة سمت مخالف، هنگام بیرون کشیدن پارو مکث بیشتري از دیگران دارند که این خود عامل از 

  . دست رفتن زمان است

با اینکه بین سرعت و . سرعت قایقرانان توجه داشتشاخص بعدي به بررسی ارتباط عارضه شانۀ نابرابر با 

درصد قایقرانان دراگون بت دچار عارضۀ شانۀ نابرابر بودند که  90شانۀ نابرابر ارتباط معنی داري مشاهده نشد، 

از . درصد نمرة خوب را براساس فرم ریدکو دریافت کردند 10درصد نمرة متوسط و  70درصد نمرة ضعیف،  20

یب بتا احتمالاً می توان نتیجه گرفت که بین عارضۀ شانۀ نابرابر با سرعت ارتباط عکس وجود علامت منفی ضر

در مورد قدرت نیز ارتباط . دارد، یعنی هر چه عارضۀ شانۀ نابرابرشان بیشتر است، سرعت حرکتشان کمتر است

رسد هر چه درجۀ نظر می ازاین رو به. داري بین درجۀ قوس کایفوز و قدرت قایقرانان مشاهده شدمنفی معنی

و ) 1989(1بیشتر باشد، قدرت قایقرانان کاهش می یابد، این نتیجه با نتایج سیناسکی) قوس پشتی(کایفوز 

آنها بیان کردند که قدرت عضلات راست کنندة ستون ). 5، 18(همخوانی داشت ) 1388(صادقی و همکاران 

هاي پشتی دارد، البته در هر دو پژوهش گروه ی با قوس مهرهفقرات رابطۀ مستقیمی با فعالیت بدنی و رابطۀ منف

                                                          
! - Sinaki
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از مقایسۀ بین میانگین قدرت و درجۀ قوس . نمونه و حجم آن با نمونه هاي حاضر در این پژوهش متفاوت بود

ه احتمالاً این نتیجه را بتوان این گونه تفسیر کرد که قایقرانان علاو. پشتی قایقرانان هم همین نتایج به دست آمد

کنند، به همین دلیل، شوند و ازاین رو زمان بیشتري را صرف جلوتر انداختن پارو میبه جلو خم می ،بر چرخش

  . براي جبران زمان از دست رفته به سطح آب ضربه می زنند و آبگیري پرقدرتی ندارند

ایسۀ بین مق. بین لوردوز یا قوس کمري با شاخص بیومکانیکی قدرت ارتباط معنی داري مشاهده نشد

میانگین قدرت افراد داراي لوردوز با دیگرقایقرانان نشان داد که افراد با انحناي قوس کمري بیشتر، قدرت 

افزایش از آنجا که شاخص تودة بدنی در افراد داراي لوردوز بیشتر بود، احتمالاً . بیشتري در این رشته داشتند

ۀ لوردوز نیست و شاخص هاي دیگر به همراه درجۀ لوردوز قدرت در این گروه از قایقرانان تنها به دلیل عارض

  . موجب افزایش قدرت آنها شده باشد

ارتباط منفی معنی داري . شاخص بعدي مورد مطالعه، بررسی ارتباط اسکولیوز پشتی و قدرت قایقرانان بود

یقرانان در حد نرم جامعه انحناي پشتی قا(با اینکه قایقرانان دچار این عارضه نبودند . بین این دو مشاهده شد

تواند این باشد که افراد داراي ، اما دلیل ارتباط منفی افرادي که داراي اسکولیوز پشتی هستند با قدرت می)بود

ها به طرفین چرخند و با یک چرخش اندك که با کج کردن شانهاسکولیوز پشتی به طور کامل از ناحیۀ کمر نمی

در مورد شاخص . درت کافی به آب ضربه بزنند و آبگیري پرقدرتی داشته باشندگیرد، نمی توانند با قانجام می

اسکولیوز کمري و ارتباط آن با قدرت قایقرانان، این نتیجه حاصل شد که بین اسکولیوز کمري و قدرت ارتباط 

نشان داد که  مقایسۀ بین میانگین قدرت افرادي که درجۀ اسکولیوز آنها بیشتر بود،. داري وجود داردمثبت معنی

با وجود این چون چرخش از . ها وجود داشتالبته تفاوت اندکی بین میانگین قدرت. قدرتشان هم بیشتر است

ناحیۀ کمر یکی از مهم ترین قسمت هاي تکنیک دراگون بت است، می توان احتمال داد، قایقرانانی که با قدرت 

به دلیل نبود مطالعات . الاً دچار این عارضه خواهند شددهند، احتمبسیار این عمل را در طولانی مدت انجام می

هاي قبلی در مورد موضوع مورد بررسی نمی توان قضاوتی براساس مقایسۀ نتایج حاصل از این پژوهش با یافته

مورد بعدي مربوط به ارتباط عارضۀ شانۀ نابرابر با قدرت بانوان قایقران تیم ملی دراگون بت بود که با . داشت

هاي با قدرت از علامت منفی ضریب بتا و در مقایسۀ نمرهدار بین عارضۀ شانۀ نابرابر نبودن ارتباط معنیوجود 
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قدرت آنها قایقرانان بیشتر باشد، شانه در فرم ریدکو این نتیجه حاصل شد، که هر چه عارضۀ شانۀ نابرابر در 

  . یابدکاهش می

داري مشاهده نشد، این بدان معنا می ن ارتباط معنیبین متغیرهاي وضعیت تنه و شاخص بیومکانیکی توا

یکی از دلایل . بینی شاخص بیومکانیکی توان از طریق متغیرهاي وضعیت تنه وجود نداردتواند باشد که پیش

احتمال دیگر استفاده از دستگاه . احتمالی این مسئله را می توان حجم کم نمونه براي ارتباط سنجی دانست

زیر قبل از شروع تست اطلاعات مربوط به وزن، قد و شاخص تودة بدنی افراد وارد دستگاه  وینگیت دستی بود،

  . شد که شاید بتواند اثر توان مطلق را کم کند

بانوان تیم ملی دراگون ) قدرت، توان و سرعت(در مورد ارتباط تیپ بدن با برخی شاخص هاي بیومکانیکی 

 ،انواع تیپ بدنی که بیشتر آنها از نوع مزومورف، اکتومورف توان گفت که تیم ملی دراگون بت ازبت می

به دلیل کم بودن حجم نمونه بعد از . آندومورف بودند، تشکیل شده بود –مزومورف و اکتومورف  –اکتومورف 

براي مثال در سوماتوچارت تیپ . تر انتخاب و در جدول گذاشته شدمشخص شدن حیطۀ سوماتوتایپ عدد بزرگ

با  مقایسۀ بین عدد مزومورفی و اکتومورفی هر کدام . مزومورف بود –اکتومورف  ۀقایقرانان در حیط بدنی یکی از

  در بررسی ارتباط بین تیپ بدنی با . از اعداد که بیشتر بود، آن نوع تیپ بدنی براي فرد در نظر گرفته شد

دار مشاهده شد و در مقایسۀ بین ، تنها بین تیپ بدن و توان قایقرانان ارتباط معنیبیومکانیکی هاي شاخص

ها، افراد با تیپ بدنی مزومورف توان بیشتري نسبت به قایقرانان با تیپ بدنی اکتومورف وآندومورف میانگین

  . داشتند

  گیري نهایی نتیجه

ها و تیپ بدن قایقرانان تیم نتایج به دست آمده مؤید وجود ارتباط بین درصدي از ناهنجاري  ستون مهره

براي اینکه بتوان تفاسیر احتمالی در مورد این تحقیق را به طور قطعی و . دراگون بت با عملکرد قایقرانان بودملی 

  . روشن تر بیان کرد، پیشنهاد می شود تحقیقات بیشتري در این زمینه، به ویژه از نوع طولی انجام گیرد
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