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A B S T R A C T 

Objective Various lower limb abnormalities can adversely affect human movement 
mechanics, such as walking, and induce symptoms of joint instability. Structural 
deviations, particularly in the knees and ankles, elevate the risk of injury and may 
impede individuals from engaging in activities. Consequently, alongside exercise 
protocols, individuals may require supportive tools to address these deformities. 
Thus, the present study aims to investigate the efficacy of Traband and braces in 
diverse training protocols for individuals with genu varum and genu valgum. 
Methods This study adopted a review approach, scouring Persian articles from 2018 
to 2024 across databases including Wos, Science Direct, Sid, Magiran, Civilica, Isc, 
PubMed, Scopus, and Google Scholar. Ultimately, 10 articles pertaining to the 
impact of various training protocols utilizing Traband and braces on cruciate knee 
genu varum and genu valgum were scrutinized. 
Results Three studies revealed that Traband usage enhances and sustains balance in 
genu valgum deformities, with two articles indicating its effectiveness in rectifying 
genu varum abnormalities. Additionally, three studies demonstrated braces' 
effectiveness in ameliorating genu valgum deformities, while two articles suggested 
their role in genu varum recovery. 
Conclusion The findings indicate that performing distinct exercises with braces and 
Trabands yields positive effects on knee brace and crossed knee deformities. 
However, Traband, due to its non-restrictive nature and cost-effectiveness, emerges 
as a favorable option compared to braces. 
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Extended Abstract 

1. Introduction 

Abnormalities in the lower limbs can profoundly impact the biomechanics of human movements, such as 

walking, often resulting in symptoms of joint instability (1). Complications in the knee and ankle regions 

heighten the risk of injury among individuals, as these areas serve as crucial points of contact between the 

body and the ground (2). Genu varum and genu valgum represent common lower limb abnormalities (3), 

with these mechanical alterations also exerting adverse effects on the surrounding ankle muscles' activity 

(4). Genu varum, a frontal plane knee abnormality, is particularly prevalent among athletes (6). Several 

studies have identified genu varum as a risk factor for conditions like patellofemoral pain syndrome and as 

a predictive element in knee joint ligament injuries, including anterior cruciate ligament (ACL) and 

posterior cruciate ligament (PCL) injuries (9). 

Traband emerges as a notable corrective tool utilized in addressing crossed knees and braces. Studies have 

demonstrated Traband's efficacy in enhancing strength, mobility, and performance while alleviating joint 

pain associated with various deformities, including pronitis. Consequently, this study aims to investigate 

the utilization of Traband and braces within diverse training protocols for individuals diagnosed with genu 

varum and genu valgum. 

2. Methods 

The present study was conducted as a systematic review, focusing on articles written in Persian from 2018 

to 2024. These articles were sourced from specialized databases including Wos, ScienceDirect, Sid, 

Magiran, Civilica, Isc, PubMed, Scopus, and Google Scholar. The search utilized keywords such as 

Theraband, brace, crossed knee, bracket knee, and corrective exercises. Initially, thirty-seven articles were 

identified based on predetermined inclusion and exclusion criteria. 

After screening, ten articles were selected for analysis, specifically investigating the impact of various 

exercise protocols involving Theraband and braces on genu varum and genu valgum injuries. The quality 

assessment of these selected articles was conducted using the Downs and Black questionnaire (14). 

3. Results 

In the current study, thirty-seven articles were retrieved through keyword searches, of which 10 met the 

inclusion criteria and underwent analysis. Among these, the review of 3 articles focusing on the 

improvement of genu valgum deformity indicated that training protocols utilizing Theraband led to 

increased strength in knee muscles. Furthermore, enhancements in kinetic, proprioceptive, and knee 

function variables were observed, resulting in a positive effect on addressing this anomaly. Additionally, 

the review of 2 articles concerning training protocols utilizing Theraband demonstrated its significant 

impact on improving genu varum deformity, showing positive outcomes in rectifying this deformity. 

Regarding exercise protocols utilizing braces, the review of 3 articles revealed that such exercises 

contributed to the restoration of muscle strength and improvements in sensory depth and balance. These 

exercises played a pivotal role in addressing genu valgum deformity. Moreover, the review of 2 articles 

highlighted that the inclusion of braces in various training protocols enhanced individual performance and 

mitigated cruciate ligament deformities. 

The findings from these articles are summarized in Table 3. Evaluation of the articles was conducted using 

the Downs and Black questionnaire, revealing a total average quality score of 76.44%. Notably, the lowest 

quality articles scored 64.51%, while the highest quality articles scored 90.32%.  

4. Conclusion 

The aim of the present study is to investigate the effectiveness of using Traband and braces within various 

training protocols for individuals with genu varum and genu valgum. Alterations such as increasing valgus 

or crossing of the knee can disrupt the natural alignment of the lower limb, potentially compromising 

balance control (25). Moreover, changes in lower limb angles are common non-traumatic complications 
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that tend to progress, making posture control challenging (26). Accompanying deformities in the hip and 

ankle joints, biomechanical alterations, and shifts in muscle tension due to changes in body alignment can 

exacerbate the strain on ligaments around the knee, impacting muscle function in individuals with these 

deformities (27). The study's findings suggest that different exercises utilizing braces and Trabands are 

effective in addressing knee brace and crossed knee deformities. However, Traband offers the advantage 

of not restricting movement and being more cost-effective compared to braces. 

 
Table 3. Evaluation of the quality of the reviewed articles by Downs and Black questionnaire. 
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1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 Is the hypothesis/aim/objective of the 

study clearly described? 

1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 Are the main outcomes to be 

measured clearly described in the 

Introduction or Methods Section? 

1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 Are the characteristics of the patients 

included in the study clearly 

described? 

1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 Are the interventions of interest 

clearly described? 

0 0 0 0 0 1 1 0 0 0 Are the distributions of principal 

confounders in each group of subjects 

to be compared clearly described? 

1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 Are the main findings of the study 

clearly described? 

0 0 1 1 0 1 0 0 0 0 Does the study provide estimates of 

the random variability in the data for 

the main outcomes? 

1 0 0 1 1 0 1 0 0 0 Have all important adverse events that 

may be a consequence of the 

intervention been reported? 

1 0 1 1 0 0 0 0 0 0 Have the characteristics of patients 

lost to 

follow-up been described? 

1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 Have actual probability values been 

reported? 

1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 Were the subjects asked to participate 

in the study representative of the 

entire population from which they 

were recruited? 

1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 Were those subjects who were 

prepared to participate representative 

of the entire population from which 

they were recruited? 

1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 Were the staff, places, and facilities 

where the patients were treated, 

representative of the treatment the 

majority of patients receive? 
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1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 Was an attempt made to blind study 

subjects to the intervention they have 

received ? 

1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 Was an attempt made to blind those 

measuring the main outcomes of the 

intervention? 

1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 If any of the results of the study were 

based on “data dredging”, was this 

made clear? 

1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 In trials and cohort studies, do the 

analyses adjust for different lengths of 

follow-up of patients, or in case-

control studies, is the time period 

between the intervention and outcome 

the same for cases and controls ? 

1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 Were the statistical tests used to 

assess the main outcomes 

appropriate? 

1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 Was compliance with the 

intervention/s reliable? 

1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 Were the main outcome measures 

used 

accurate? 

0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 Were the patients in different 

intervention 

groups or were the cases and controls 

recruited from the same population? 

0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 Were study subjects in different 

intervention groups or were the cases 

and controls recruited over the same 

period of time? 

1 0 1 0 0 1 1 0 0 1 Were study subjects randomised to 

intervention groups? 

1 0 1 1 1 1 0 0 0 1 Was the randomised intervention 

assignment concealed from both 

patients and health care staff until 

recruitment was complete and 

irrevocable? 

0 0 0 1 0 1 1 1 0 0 Was there adequate adjustment for 

confounding in the analyses from 

which the main findings were drawn? 

0 0 0 1 1 1 0 0 0 0 Were losses of patients to follow-up 

taken into account? 

4 3 4 5 4 5 4 3 3 3 Did the study have sufficient power to 

detect a clinically important effect 

where the probability value for a 

difference being due to chance is less 

than 5%? 
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 چکیده

فی رفتن، تأثیر منمکانیک حرکات انسان مانند راه برتواند میدر اندام تحتانی  ی مختلفهایناهنجار هدف

در زانو و مچ پا،  ژهیوبروز علائم ناپایداری در مفاصل اندام تحتانی شود. انحرافات ساختاری بهباعث بگذارد و 

 رونیازاها شود ها در فعالیتآنمشارکت دهد و ممکن است مانع احتمال بروز آسیب در افراد را افزایش می

 ی حمایتی شود.ابزارهافرد نیازمند به استفاده از جهت بهبود ناهنجاری علاوه بر پروتکل تمرینی ممکن است 

افراد  یبر روی تمرینی مختلف هاپروتکلدر  و بریس تراباندبررسی استفاده از هدف از پژوهش حاضر لذا 

 .باشدی میو ضربدر یپرانتز یزانوناهنجاری  یدارا

 2024 سال تا 2018 سال از فارسی زبان به مقالات جستجوی بود، مروری نوع از حاضر مطالعه هاروش

 ,Wos, Science direct, Sid, Magiran, Civilica, Isc یتخصص هایپایگاه که در بود

Pubmed, Scopus  وGoogle scholar انواع ریتأث با ارتباط در مقاله 10 نهایت در .گرفت انجام 

 بررسی مورد یپرانتز یزانوو ی ضربدر یزانوتمرینی با استفاده از تراباند و بریس جهت بهبود آسیب  پروتکل

 .گرفت قرار تحلیل و

ضربدری دهد استفاده از تراباند باعث بهبود و حفظ تعادل در عارضه زانوی نتایج سه تحقیق نشان می اهیافته

بوده و اثر مثبتی در  رگذاریتأثی نیز پرانتز یزانوشود. نتایج دو مقاله نشان داد استفاده از تراباند در بهبود می

ی ضربدر یزانوتعادل داشته است. همچنین سه تحقیق نشان داد که استفاده از بریس نیز در بهبود عارضه 

های دو مقاله نشان داد که استفاده از بریس در بهبودی شود. یافتهاست و باعث بهبود تعادل می رگذاریتأث

 .مثبت دارد ی و حفظ تعادل نیز نقشپرانتز یزانو

 یزانوهای ن داد انجام تمرینات مختلف با بریس و تراباند هردو بر بهبود ناهنجارینتایج نشا گیرینتیجه

شود و اما تراباند در اجرای حرکات باعث محدودیت حرکتی نمی؛ مثبت دارد ریتأثی ضربدر یزانوی و پرانتز

 .است ترصرفهبههمچنین نسبت به بریس از نظر هزینه 

 *نویسنده مسئول:
 محسن برغمدی

 .رانیا ل،یاردب ،یلیدانشگاه محقق اردب ،یو روانشناس یتیدانشکده علوم ترب ،یورزش کیومکانیگروه ب آدرس:
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 مقدمه

ومکانیک حرکات انسان مانند راه رفتن، تأثیر منفی بگذارد و منجر به بروز علائم ناپایداری تواند بر بیناهنجاری در اندام تحتانی می

در زانو و مچ پا، احتمال بروز  ژهیوازآنجاکه پا محل اتصال بدن با زمین است، انحرافات ساختاری به .(1) در مفاصل اندام تحتانی شود

ها در زانو، زانوی دو مورد از این عارضه .(2)ها شود ها در فعالیتآنمشارکت دهد و ممکن است مانع آسیب در افراد را افزایش می

افراد دارای عارضه زانوی ضربدری، میزان بیشتری از خطر پیشرفت بیماری و همچنین، خطر باشد. ضربدری و زانوی پرانتزی می

این  .(3)اند ن دادهتمان خارجی را نسبت به افراد سالم یا بیماران دارای عارضه زانوی پرانتزی نشاربیشتر استئوآرتریت زانو در کمپا

بیمارانی  عارضه باعث کاهش گشتاور اداکشنی زانو، کاهش چرخش اداکشنی زانو و کاهش فلکشن زانو در مقایسه با گروه سالم و

پا را ت اطراف مچلاتغییرات مکانیکی، تأثیرات منفی بر فعالیت عض که این ؛(4) شودکه این عارضه را در بخش داخلی زانو دارند، می

گیرد و پیشرفت میزان این تغییر زانو تحت کشش قرار می کننده داخلیهای حمایتدر زانوی ضربدری، رباط .(4) نیز به دنبال دارد

 .(5) ها شودیا پارگی آن یها ممکن است منجر به ناکارآمدها و در نتیجه، افزایش نیرو بر این رباطشکل

 ناهنجاری شایع استاین رود و در میان ورزشکاران نیز شمار میهای زانو در صفحه فرونتال بهاز جمله ناهنجاریی پرانتز یزانو 

دهد و سبب دهد که وجود زانوی پرانتزی مسیر نیروها را از مرکز زانو به سمت قسمت داخلی آن تغییر میتحقیقات نشان می و ؛(6)

برابر قسمت  5/3عمل در این بخش حدود الکه مقدار نیروی عکس ایگونهشود، بهاعمال مقدار بار بیشتر به ساختار داخلی زانو می

از یک سو سبب از بین رفتن غضروف مفصلی در قسمت داخلی  یپرانتز یدهند که زانوتحقیقات نشان می .(7) شودخارجی می

ساز بروز استئوآرتریت است، همچنین ریسک فاکتوری برای بروز استئوآرتریت شود و از سوی دیگر زمینهنی میدرشت -مفصل رانی

بین کشککی و فاکتور پیشعنوان ریسک فاکتوری برای ایجاد سندروم درد رانیرا به یپرانتز یبرخی مطالعات زانو .(8) شودتلقی می

یکی از ابزارهای  .(9)اند و رباط صلیبی خلفی ذکرکرده های مفصل زانو از جمله آسیب رباط صلیبی قدامیهای لیگامنتدر بروز آسیب

ی و پرانتزی افراد ضربدر یزانوی بر مؤثرتواند اثربخشی می ؛ کهباشدهای اصلاحی تراباند )باند لاستیکی( میمورد استفاده در روش

عضلانی، خطر ثبت شده است و راهبردی مؤثر برای افزایش بهبود سیستم عصبیبی یعنوان ابزارتمرین با تراباند بهداشته باشد. 

تراباند برای افزایش قدرت،  .(10)باشد افزایش توانایی انجام وظایف عملکردی در افراد می و بود قدرت عضلانی، ثبات پاسچرالبه

، نهیهزتراباند کمهای مختلف از جمله پای پرونیت اثبات شده است. درد مفصل در ناهنجاریتحرک و عملکرد و همچنین کاهش 

های تیره رنگ)مختلف های اند و به رنگتند. این باندهای لاســتیکی از جنس لاتکس طبیعی ساخته شدهسکاره هحمل و همهقابل

بریس یکی دیگر از ابزارهایی است که برای کاهش نیروهای وارده  .(11)باشند های روشن دارند( میومت بالایی نسبت به رنگمقا

گشتاور نزدیک کننده زانو اثبات  ماننداهش بعضی از عوامل خطر مفصل زانو ی آن در کاثربخششود و شده بر مفصل زانو استفاده می

ی قدام یبیصلهای مرتبط با زانو در افراد با آسیب رباط برای کاهش نشانه مؤثرشده است. بریس زانو یکی از مداخلات غیرجراحی 

ی از بریس زانو است اچندهفتهروش برای حفظ ثبات مفصل پس از جراحی، استفاده  نیترمناسب و ؛(12)و استئوآرتریت زانو است 

نقش  دنتوانیممختلف با استفاده از تراباند و بریس،  یورزش ناتیتمربا توجه به بررسی مطالعات انجام شده در خصوص انجام  .(13)

 د.نده شیافزا یضرور یهاتیرا در طول فعال ماریب یعملکرد تیو ظرفمربوط به زانو داشته باشند  هایبیآس بهبوددر  یمهم

جهت بهبود  تراباند و بریسدر رابطه با استفاده از ابزارهای حمایتی گزارش شده و اثرات مثبت  قیتحق تیبا توجه به ضرورت و اهم

در مورد اثرات هر  یکاف ییاست تا آشنا یحوزه ضرور نیدر امختلف  ناتیتمری در پرانتز یزانوی و ضربدر یزانوهای ناهنجاری

 یروبر  و بریس با استفاده از تراباند ینیانواع پروتکل تمر ریبر تأث یگردد. لذا هدف از پژوهش حاضر مرور یآورجمع یکدام اطلاعات

 .باشدی میو ضربدر یپرانتز یزانوناهنجاری  یافراد دارا
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 روش شناسی

 هایپایگاه که در بود 2024 سال تا 2018 سال فارسی از زبان به مقالات جستجوی سیستماتیک بود، مروری نوع از حاضر مطالعه

 انجام  Google scholarو  Wos, Science direct, Sid, Magiran, Civilica, Isc, Pubmed, Scopus یتخصص

 37شد.  اصلاحی استفاده تمرینات ی وپرانتز یزانو ی،ضربدر یزانوهای تراباند، بریس، واژه کلید از مقالات استخراج برای گرفت.

 در مقالات استفاده- 1 :قبیل از مواردی شامل مطالعه به ورود اریمع .شدند انتخاب خروج و ورود معیارهای اساس بر مرتبط مقاله

 که مقالاتی- 2ی بودند. ضربدر یزانوی و پرانتز یزانوتمرینی در بهبود افراد دارای ناهنجاری  پروتکل انواع یریکارگبه زهحو

 های تمرینی جهتمقالاتی که در آن از پروتکل -3 ی دچار شده بودند.پرانتز یزانوی و ضربدر یزانوآسیب  به تنها هاآزمودنی

ناهنجاری سایر به مبتلا هاآزمودنی که مقالاتی لیقبد. معیارهای خروج از مطالعه شامل مواردی از بهبود آسیب استفاده کرده بودن

داشتند و یا از ابزار حمایتی دیگر بدون در نظر گرفتن اثر  جراحی( از پس یبخشتوانجراحی ) عمل یسابقه یا و بودند بدن های

تمرینی با  پروتکل انواع ریتأث با ارتباط در مقاله 10 تیدرنها .شدند خارج العهمط از استفاده کردند تراباند جهت بهبود آسیب مچ پا

بندی جداول طبقه .گرفت قرار تحلیل و بررسی زانوی پرانتزی موردی و ضربدر یزانواستفاده از تراباند و بریس جهت بهبود آسیب 

ی و پرانتزی استفاده کرده بودند، ضربدر یزانوهای دارای ناهنجاری در افراداز تراباند  مقالاتی که 1جدول بود که در  صورتنیبد

ی و پرانتزی استفاده کرده بودند آمد. ارزیابی کیفیت ضربدر یزانوهای مقالاتی که از بریس در افراد دارای ناهنجاری 2جدول در 

یک داور  در این مرحله .(14)بلک مورد بررسی قرار گرفت و  مطالعه را داشتند، توسط پرسشنامه دانمقالاتی که معیارهای ورود به 

و  دهی مقالات بر اساس پرسشنامه یاد شده پرداخت. لازم به ذکر است که پرسشنامه دانجداگانه به ارزیابی و نمره کاملاً صورتبه

ها که امکان استفاده این نوع پرسشنامه برای مطالعاتی که آزمودنی باشدهای ارزیابی کیفیت مقالات بالینی میبلک جز پرسشنامه

در خصوص مقالات مورد بررسی ارائه گردیده  سؤال 27سازد. در این پرسشنامه تصادفی و یا غیرتصادفی باشد را فراهم می صورتبه

)آیا مقاله  27 سؤالباشد. تنها در خصوص می نییتعرقابلیغاست. اختصاص عدد یک به معنای تأیید و صفر به معنای عدم تأیید یا 

یابد که صفر یا عددی نزدیک به اختصاص می 0-5 نیمابی را دارد؟( عددی استناددهقبلی قابلیت  سؤال 26مورد بررسی بر اساس 

ی قوی است. در مطالعه حاضر برای استناددهدهنده یا عددی نزدیک به آن نشان 5ی ضعیف و اختصاص عدد استناددهآن به معنای 

را کسب کرده بودند به ترتیب نمره کیفیت  22و بیشتر از عدد  20-22، 17-20ای مابین قبلی نمره سؤال 26مقالاتی که بر اساس 

 .اختصاص یافت 5و  4، 3

 نتایج

قرار گرفتند، از  لیورود، مورد تحل اریمقاله بر اساس مع 10 یدیکلمات کل یجستجو قیآمده از طردستمقاله به 37مطالعه حاضر  در

 شیافزا بابا استفاده از تراباند  ینیتمر یهانشان داد پروتکلی ضربدر یزانوی بهبود ناهنجارمقاله در حوزه  3ی تعداد بررس نیا

شود که اثر بهبود این ناهنجاری میسبب زانو و عملکرد  یحس عمق ک،ینتیمنتخب ک یرهایو بهبود متغزانو  هیقدرت عضلات ناح

نشان داد که استفاده  با استفاده از تراباند ینیتمر یاهمقاله در حوزه پروتکل 2بررسی  نیهمچنمثبت در بهبود این ناهنجاری دارد. 

 3ی دارد و اثر مثبتی در بهبود این ناهنجاری داشته است. بررسی مطالعه پرانتز یزانوداری در بهبود ناهنجاری معنی ریتأثاز تراباند 

 یعمقیقدرت عضلات و بهبود حس یابیب بازسب ناتیتمر نینشان داد انجام ابا استفاده از بریس  ینیتمر یهامقاله در حوزه پروتکل

مقاله نشان  2ی دارد. همچنین بررسی پرانتز یزانوشود و نقش مهمی در بهبود ناهنجاری انجام این تمرینات میو تعادل پس از 
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تایج حاصل از نشود. های تمرینی باعث بهبود عملکرد فرد و بهبود ناهنجاری زانوی ضربدری میاستفاده از بریس در انواع پروتکل

بلک نشان داده شده است. و  توسط پرسشنامه دان ، ارزیابی مقالات3جدول بر اساس  ، ارائه شده است.3جدول مقالات در بررسی 

زم به ذکر است که کمترین کیفیت مقاله مربوط درصد بود. لا 44/76ها نشان داد که میانگین کل ارزیابی کیفیت مقالات معادل یافته

درصد  32/90عنوان مقاله با درصد کیفیت  2و بالاترین کیفیت مقالات نیز مربوط به  51/64به دو تا از مطالعات با درصد کیفیت 

 گردید:درصد بیان شده است از رابطه زیر استفاده  برحسببود. شایان ذکر است که در خصوص نمرات کیفیت مقالات که 

 درصد( برحسب/ نمره کل(=کیفیت مقالات ) 31*)100

 . مطالعه در حوزه استفاده از تراباند1جدول 

نام مجله و سال  اسامی نویسندگان
 انتشار

نوع 
 مداخله

نوع 
 تحقیق

دوره  یریگنمونه
 زمانی

ها، تعداد آزمودنی
 و نوع عارضه جنسیت

 نتایج اصلی ی ورود و خروجارهایمع

جعفرزاده و 
 (15)مکاران ه

Scientific 
journal of 

rehabilition 

medicine 

(2022( 

نیمه  تراباند
 تجربی

هدفمند و در 
 دسترس

 صورتبه نفر مرد 24 هفته 6
 به دو گروه تصادفی

که دارای  تقسیم شدند
ناهنجاری ژنو واروم 
بودند گروه اول فقط 
تمرینات را بدون 

انجام  استفاده از تراباند
داد و گروه دوم در 
تمرینات خود از تراباند 

 نیز استفاده کردند.

ی که معیار ورود افراد
در  سال کحداقل ی

ورزش فوتبال فعالیت 
افرادی که دارای  ؛ ودارند

ناهنجاری ژنو واروم 
 باشند.می

نتایج نشان داد که استفاده از 
تراباند از هفته ششم باعث 
بهبود تعادل در افرادی که 
دارای ژنو واروم هستند 

 شود.می

قربانلو و همکاران 
(16) 

Journal of 

Rafsanjan 
University 

of medical 

sciences 

(2020( 

نیمه  تراباند
 تجربی

و در  هدفمند
 دسترس

نفر مرد که  24 هفته 8
به  تصادفی صورتبه

نفره  12دو گروه 
کنترل و تجربی 

 ؛ کهتقسیم شدند
دارای ناهنجاری 
زانوی ضربدری بودند. 
گروه آزمایش از تراباند 
در تمرینات خود 

گروه  ؛ واستفاده کردند
 گونهچیهکنترل 

ای را تداخل درمانی
 ت نکردند.دریاف

معیار ورود افرادی که 
دارای زانوی ضربدری 
درجه یک بودند. معیار 
خروج شامل سابقه 
شکستگی، مشکلات 

عضلانی، عدم عصبی
وجود عارضه زانوی 

 ضربدری و ...

نتایج نشان داد استفاده از 
تراباند توانست زمان رسیدن 
به اوج نیروی عمودی طی فاز 

 هل دادن را افزایش دهند.

نلو و همکاران قربا
(17) 

Scientific 

Journal of 

Rehabilitati
on Medicine 

(2021( 

نیمه  تراباند
 تجربی

هدفمند و در 
 دسترس

آزمودنی مرد که  24 هفته 8
تصادفی به  صورتبه

دو گروه کنترل و 
آزمایش تقسیم شدند. 
تمام افراد دارای 
ناهنجاری ژنووالگوم 

گروه آزمایش  ؛ وبودند
در تمرینات از تراباند 

 کرد.استفاده می

معیارهای ورود افرادی 
که دارای زانوی 

ه یک ضربدری درج
بودند. معیار خروج شامل 
سابقه شکستگی، 

مشکلات 
عضلانی، عدم عصبی

وجود عارضه زانوی 
 ضربدری و ...

نتایج پژوهش نشان داد که 
کاهش فعالیت عضله 
دوسررانی در افراد دارای 

ی، ضربدر یزانو
مثبت  ریتأثی دهندهنشان

تمرینات اصلاحی با استفاده 
از تراباند و بهبود عملکرد در 

های روزمره در این الیتفع
 باشد.افراد می

قاسمی و 
 (18)همکاران 

Journal of 

applied 

biological 
studies in 

sport (2018( 

نیمه  تراباند
 تجربی

در هدفمند و 
 دسترس

12 
 هفته

زن که به دو گروه  30
نفره آزمایش و  15

 صورتبهکنترل 
؛ تصادفی تقسیم شدند

معیارهای خروج شامل 
شکستگی، انجام عمل 
جراحی، مشکلات 

نتایج نشان داد انجام پروتکل 
تمرینی با استفاده از تراباند 
باعث بهبود زانوی پرانتزی 

تعادل  و Q زاویه 
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دارای زانوی  که

پرانتزی بودند. گروه 
آزمایش از تراباند در 
تمرینات خود استفاده 

 کرد.می

عضلانی عصبیسیستم 
 و...

آموزان مبتلا به زانوی دانش
 شود.پرانتزی می

بهادری و فتاحی 
(19) 

International 

Conference 
on New 

Researches 

in Sports 
Sciences 

and 

Education 

(2023( 

نیمه  تراباند
 تجربی

هدفمند و در 
 دسترس

نفر زن که به دو  30 هفته 8
گروه کنترل و آزمایش 
تقسیم شدند که دارای 
ناهنجاری زانوی 
ضربدری بودند و گروه 
آزمایش در تمرینات 
خود از تراباند استفاده 

 کرد.می

رود شامل معیارهای و
تا  9دختران دارای سن 

حداقل فاصله  سال، 13
مچ بین دو قوزک داخلی 

، نداشتن متریسانت 5/2 پا
عضلانی بیماری عصبی

 و...

نتایج نشان که استفاده از 
تواند باعث بهبود تراباند می

تعادل و وضعیت زانوی 
ضربدری در این افراد شود، 

توان برای بهبود بنابراین می
ر این افراد از این ناهنجاری د

 پروتکل تمرینی استفاده کرد.

 . مطالعه در حوزه استفاده از بریس2جدول 

اسامی 
 نویسندگان

نام مجله و سال 
 انتشار

نوع 
 مداخله

نوع 
 تحقیق

یریگنمونه دوره  
 زمانی

ها، تعداد آزمودنی
 جنسیت و نوع عارضه

ی ورود و خروجارهایمع  نتایج اصلی 

و برغمدی 
 (20) همکاران

Journal of 

Medical 

Sciences 

Studies (2023( 

نیم  بریس
 تجربی

هدفمند و 
 در دسترس

که به دو  نفر مرد 20 آنی
گروه کنترل و آزمایش 
تقسیم شدند و گروه 
آزمایش دارای 
ناهنجاری زانوی 

 ضربدری بودند.

معیار خروج شامل 
مشکلات 

عضلانی، سابقه عصبی
شکستگی، انجام عمل 
جراحی در اندام تحتانی، 

طول اندام بیشتر اختلاف 
 متر و ...میلی 5از 

نتایج نشان داد که بریس 
توانسته است نقش 

و حفاظت در  کنندهتیحما
مفصل زانو داشته باشد و 

کاهش  منجر به جهیدرنت
فعالیت عضلات 

اطراف مفصل  کنندهتیحما
 شده است.

نسب و نوری
 (21)همکاران 

Journal of 
Gorgan 

university of 

medical 

sciences (2022( 

شبه  بریس
 تجربی

و  هدفمند
 در دسترس

 
 
- 

نفر مرد که به دو  30
نفره تقسیم  15گروه 
آزمایش  گروه شدند.

دارای ناهنجاری 
 زانوی پرانتزی بودند.

معیارهای خروج شامل 
انجام عمل جراحی اندام 
تحتانی، سابقه شکستگی 

لات اندام تحتانی، مشک
 عضلانی و ...عصبی

دهد که نتایج نشان می
هم  15استفاده از بریس 

انقباضی عمومی در مفصل 
زانو را طی فاز پاسخ 

 بخشد.بارگیری بهبود می
زاده و نقدی

 (22)همکاران 

Journal of 

Gorgan 

university of 
medical 

sciences (2021( 

بریس و 
گوه 

 خارجی

نیم 
 تجربی

هدفمند و 
 در دسترس

 
 
- 

آزمودنی مرد که به  30
نفر تقسیم  15دو گروه 

شدند و گروه آزمایش 
دارای ناهنجاری 

 زانوی پرانتزی بودند.

معیارهای ورود شامل 

درجه و   Q<6زاویه
کندیل فاصله بین دو اپی
 10تا  6داخلی زانو  بین 

 در حالتمتر سانتی
ود. معیارهای ایستاده ب

خروج شامل جراحی در 
اندام تحتانی، شکستگی، 

مشکلات 
 عضلانی و ...عصبی

نتایج پژوهش نشان داد که 
از بریس و  زمانهماستفاده 

موجب کاهش  گوه خارجی
فعالیت عضله دوسر رانی و 

شود کاهش پهن خارجی می
فعالیت این دو عضله 

تواند در نتیجه حمایت می
صل غیرفعال بریس از مف

زانو باشد که در نهایت منجر 
به کاهش گشتاور اداکتوری 
خارجی وارده بر مفصل زانو 

 شود.می
جعفرنژادگرو و 

 (23) همکاران

Scientific-

research 
quarterly 

journal of 

rehabilitation 
medicine 

(2021( 

نیمه  بریس
 تجربی

هدفمند و 
 در دسترس

مرد که دارای  15 -
ناهنجاری زانوی 

 ضربدری بودند.

معیارهای خروج شامل 
ی شکستگی و سابقه

عمل جراحی در اندام 
تحتانی، اختلاف طول 

متر میلی 5اندام بیشتر از 
فعالیت سنگین  دارا بودن

طی دو روز قبل آزمون و 
... 

نتایج نشان داد کاهش 
ر فعالیت معنادا

الکترومایوگرافی عضلات 
چهارسرران و سرینی میانی 
در افراد دارای زانوی 
ضربدری ممکن است با 

 راه رفتنبهبود کارایی 
 مرتبط باشد.
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زاده اورنج و ولی
 (24)همکاران 

Journal of 

Gorgan 
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- 

ی بر رواین آزمایش 
نفر مرد که دارای  20

ناهنجاری زانوی 
ضربدری بودند انجام 

 گرفت.

معیار ورود شامل دارا 
بودن زانوی ضربدری بود 
و معیارهای خروج شامل 
عدم داشتن زانوی 
ضربدری، داشتن فعالیت 

روز قبل  2سنگین 
آزمون، مشکلات 

 عضلانی و ...یعصب

نتایج نشان که با کاهش 
فلکشن  محدودکنندهزاویه 

زانو نیروهای وارده بر اندام 
یابد و تحتانی افزایش می

ممکن است باعث بروز 
آسیب در مفصل زانو شود 

استفاده از بریس  رونیازا
تواند باعث کاهش می

 احتمال آسیب شود.

 سشنامه دان و بلکتوسط پر یمقالات مورد بررس یابیارز .3جدول 
 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 

جعفرزاده و 
همکاران 

(15)  

1 1 1 1 0 1 0 0 0 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 3 

قربانلو و 
همکاران 

(16)  

1 1 1 1 0 1 0 0 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 3 

قربانلو و 
همکاران 

(17)  

1 1 1 1 0 1 0 0 0 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 1 0 0 1 0 3 

قاسمی و 
همکاران 

(18)  

1 1 1 1 1 1 0 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 0 1 0 4 

بهادری و 
(19)فتاحی   

1 1 1 1 1 1 1 0 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 5 

و برغمدی 
 همکاران

(20)  

1 1 1 1 0 1 0 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 0 1 0 1 4 

نوری نسب و 
همکاران 

(21)  

1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 0 1 1 1 5 

نقدی زاده و 
همکاران 

(22)
  

1 1 1 1 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 0 0 4 

جعفرنژادگرو و 
همکاران 

(23)  

1 1 1 1 0 1 0 0 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 0 0 0 0 3 

زاده اورنج ولی
و همکاران 

(24)  

1 1 1 1 0 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 1 1 0 0 4 

 بحث

بر بهبود ناهنجاری  ابزار حمایتی تراباند و بریس ریتأثمقایسه  نهیبر مطالعات انجام گرفته شده در زم یهدف از مطالعه حاضر، مرور

احتمال بروز  در زانو ژهیوکننده بدن به زمین است، انحرافات ساختاری بهازآنجاکه پا متصل ی بود.پرانتز یزانوی و ضربدر یزانو

افزایش والگوس  .(25, 2) ها شودانواع ورزشهایی مانند ها در فعالیتد را افزایش داده و ممکن است مانع مشارکت آنآسیب در افرا

نوبه خود ممکن است تغییراتی در راستای اندام تحتانی، بهیا ضربدری شدن زانو با ایجاد تغییراتی در راستای طبیعی وضعیت بدنی در 

 نیترعیزاویه اندام تحتانی جزء شا همچنین تغییرات .(25) مرکز ثقل بدن نسبت به سطح اتکا ایجاد و کنترل تعادل را محدود کند
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دهد، زیرا بیشتر نیروهای وارده بر زانو در به رشد و پیشرفت به سمت خارج را نشان می باشد که تمایلهای غیرتروماتیک میعارضه

ترین نیروهای اند یکی از مهمتحقیقات نشان داده .(26) کندشود و کنترل پاسچر را دچار مشکل مییک کمپارتمان یا سمت وارد می

عنوان یک شاخص خطر برای بروز آسیب در این نیرو به باشد که از بزرگیالعمل زمین میوارد شده بر بدن، نیروی عمودی عکس

العمل زمین بیشتر باشد به این معنا هر چه نیروی عمودی عکس .(28, 27) مفاصل مچ، زانو، ران و ستون فقرات یاد شده است

العمل زمین احتمال عارضه زانوی ضربدری با کاهش نیروی عمودی عکس .(30, 29) شوداحتمال آسیب به مفاصل نیز بیشتر می

اند هرچه زمان رسیدن به اوج نیرو افزایش داشته باشد دهد. تحقیقات مختلف نشان دادهمی افزایشآسیب مفصل زانوی این افراد را 

ها بسیار مهم است که با نتایج تحقیق حاضر زمان اعمال نیرو در بروز آسیب جهی، درنت(31) کندکاهش پیدا می میزان اثرگذاری نیرو

عضله دوسر رانی که در افراد دارای زانوی ضربدری کوتاه شده و نیاز به کشش برای بهبود عملکرد در حرکاتی  (.15) همسو بود

ک در جهت جلو وجلو مانند راه رفتن و دویدن داشته باشد و همچنین شفردی فعالیت روبه کهیمانند راه رفتن و دویدن دارد، هنگام

کنند که در افراد مهمی را برای جلوگیری از حرکت بدن به سمت عقب ایفا میت چهار سر ران نقش لابه وی وارد شود، گروه عض

با حرکات ناگهانی نسبت به عضله پهن خارجی بیشتر عارضه، میزان فعالیت عضله پهن داخلی هنگام مواجه شدن  گونهچیبدون ه

 .کندباشد. این در حالی است که این موضوع در افراد دارای زانوی ضربدری صدق نمیمی

آید. در این حالت، احتمالاً عضلات نیم وتـری، نـیـم در اثر عادات وضعیتی نامنـاسـب به وجود می ترشیناهنجاری زانوی پرانتزی، ب

نئی قدامی، نزدیک کننـده بـلـنـد، نزدیک کننده کوتاه و نزدیک کننده بزرگ سفت و کوتاه شـده و ست داخلی، درشتغشایی، را

های وضعیتی، باید عضـلات شوند. جهت بهبود اختلالنـئـی کشـیـده و ضعیف میعضلات دو سر رانی، کشنده پهن نیام و نازک

درگیر، تقویت گردند. این روند بسیار مهم و حساس در حیطه حرکات اصلاحـی، کوتاه شده کشیده و عضلات ضعیف شده در موضع 

دیده شد و در حین اجرای تمرینات، به آن توجه گردید. تراباندها بـا مـقـاومـت  یخوبدر تمرینات مورد استفاده در این مطالعه به

ترابانـدهـا، به  لهیوسدر مقاومت ایجاد شده به کهنیه اآزاد دارند؛ از جمل یهامتفاوتی نسبت به وزنه یهایژگیالاستیکی خود، و

کرد. از طرفی، بـه  توان با این وسیله تمرینشود؛ بنابراین، الگوهـای مـتـنـوعـی از سرعت و حرکت را مینیروی جاذبه تکیه نمی

تـوانـد بـر شود، مـیانی ایجاد میش، ماهیت قدرتی دارند و این مقاومت از طریق نیروی کشستمرینات مقاومتی با ک کهنیلحاظ ا

کاررفته در مطالعه حاضر با تقویت عضلات ضعیف، باعث تمرینات به رونیازا .(18) عضلات ضعیف شده اثر قدرتی داشته باشد

های همراه و جبرانی که در تغییر شکل (.18)ت گشـتـه اس یپرانتز یکاهـش فاصله بین زانوها و تا حدودی بهبود عارضه زانو

دهند و همچنین شوند، تغییـراتـی کـه در بیومکانیک این مفاصل رخ میاد میهای زانو ایجمفاصل لگن و مـچ پـا، متعاقب ناهنجاری

تغییر خط کشش عضلات در اثر تغییر راستای اندام و از طرف دیگر افزایش نیروهای وارده بر ساختارهای کپسولی لیگامانی سمت 

ا و در نتیجه افزایش طول و شل شدن این ساختارها هـهای ایستا و پویا، برحسب نوع این تغییر شکلداخل و یا خارج زانو در وضعیت

توانند در تغییر عملکرد روند، همگی میها به سمت سیستم عصـبـی مرکزی میهای مکانیکی آنهایی که از گیرندهو تغییر سیگنال

هی ، در نتیجه کوتایپرانتز یدر افراد دارای زانو .(27) ها نقش داشته باشندعضلات انـدام تحتانی در افراد مبتلا به این تغییر شکل

ها و کپسول جانب داخلی زانو ها و همچنـیـن کوتاهی رباطعضلات رانی مانـنـد همسترینگ داخلی، راست داخلی و نزدیک کننده

نئی و کشیدگی رانی( و مچ پا )دلتوئید( و ضعف عضلات دو سر رانی، کشنده پهـن نیام، گروه عضلات نازک - نئی)لیگامان درشت

شود. قاپی(؛ کاهش در زاویه زانو دیده می -نئیرانی( و مچ پا )لیگـامـان نـازک -نئی انو )لیگامان نازکها و کـپـسـول خارجی زرباط

 نیالدشجاع .(31) شودبـه زاویه طبیعی نزدیک می Q با تقویت عضـلات ضعیف شده و کشش عضلات کوتاه شده توسط تراباند زاویه

فر  پرنیان .(32)ت اسـ رگذاری(، نشان دادند که تمرینات مقاومتـی تراباند بر بهبود درد مفاصل و دامنه حرکتی تأث2014ران )همکاو 
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 .(33)د شـوباعـث کـاهش درجـه پرانتـزی زانوی میگرفتند که انجام تـمـریـنـات اصلاحـی منتخب ( نتیجه 2014و همت فر )

د تا حـدودی از ناتـوانی عضـلات پیشگیـری کـنـتواند ( اعلام کردند که انجام تمرینات قـدرتـی تراباند می2011) همکاراندلشاد و 

وی پرانتزی در ساختار و عملکرد عضلات اطراف زانو، تغییراتی ( دریافتند که در افراد مبتلا به زانـ2014ن )همکاراآوریان و نام .(34)

 (.5) شودایـجـاد می

تواند نتیجه و طبق نتایج مطالعات گذشته این کاهش می بود ستفاده از بریس زانو باعث کاهش فعالیت عضله سرینی میانی شدها

محدود  یسازی مدلیک مطالعه داشته باشد به دنبالا زایش ضربدری شدن زانو ربهبود یا حداقل پیشگیری از وضعیت ناشی از اف

روی یک آزمودنی سالم با عارضه زانوی ضربدری در مقایسه با افراد سالم و یا دارای عارضه زانوی پرانتزی طی راه رفتن نشان داد 

یا نسبت  چهار سرد. همچنین ارتباط بین فعالیت عضله شوکمپارتمان خارجی زانو ایجاد می که بیشترین فشار در این فرد در قسمت

رای مثال نسبت فعالیت پهن داخلی به خارجی با والگوس زانو( بررسی شده است و نتایج ارتباط عکس را فعالیت عضلات زانو )ب

جر شده بود. طبق نتایج کاهش فعالیت یا نسبت انقباضی به افزایش والگوس زانو در حرکاتی چون اسکات من کهیطورنشان دادند، به

پژوهش حاضر کاهش معناداری در فعالیت الکتریکی عضله پهن خارجی طی فاز تماس پاشنه راه رفتن مشاهده شد که این کاهش 

رانی را همراه با افزایش والگوس در حرکت ای افزایش فعالیت راستی بریس زانو به وجود آمده است. البته مطالعهپس از استفاده

آمده فعالیت الکتریکی عضله پهن داخلی با کاهش روبرو بود. این دستدر نتایج به .(35) که مغایر با سایرین بود ادان داسکات نش

تواند یک نتیجه منفی استفاده افراد دارای زانوی ضربدری از بریس زانو باشد زیرا این افراد کاهش فعالیت عضلات را در کاهش می

، حالنیباید این بخش از عضلات مورد تقویت قرار گیرند. باا بخش کمپارتمان داخلی دارند و برای بهبود یا پیشگیری از این عارضه

تواند به دلیل های این تحقیق نتیجه عکس نشان داده و کاهش فعالیت الکتریکی عضله پهن داخلی را نشان داده است که مییافته

 .(17) های جبرانی باشدمکانیسم

د که زمان رسیدن به اوج در راستای عمودی نشان دا یک تحقیقنتایج  در خصوص استفاده از تراباند در ناهنجاری زانوی ضربدری

تواند باعث همچنین نتایج یک تحقیق نشان داد استفاده از تراباند می .داری را داشته استطی فاز هل دادن دویدن افزایش معنی

ی، ضربدر یزانوای بهبود تعادل در این افراد شود. در تحقیقی دیگر نتایج نشان داد که کاهش فعالیت عضله دوسررانی در افراد دار

باشد همچنین های روزمره در این افراد میمثبت تمرینات اصلاحی با استفاده از تراباند و بهبود عملکرد در فعالیت ریتأث دهندهنشان

ل در افراد ی نشان داد که استفاده از تراباند باعث بهبود تعادپرانتز یزانونتایج تحقیق استفاده از تراباند در افراد دارای ناهنجاری 

شود. همچنین در تحقیقی دیگر نشان داد شد که انجام پروتکل تمرینی با استفاده از تراباند باعث بهبود دارای زانوی پرانتزی می

 یزانوشود. در خصوص استفاده از بریس در ناهنجاری آموزان مبتلا به زانوی پرانتزی میو تعادل دانش Q زانوی پرانتزی، زاویه

و حفاظت در مفصل زانو داشته باشد و  کنندهتیحماج یک تحقیق نشان داد که استفاده از بریس توانسته است نقش ی نتایضربدر

اطراف مفصل شود. نتایج تحقیقی دیگر نشان داد که با کاهش زاویه  کنندهتیحماکاهش فعالیت عضلات  منجر بهدر نتیجه 

 رونیازایابد و ممکن است باعث بروز آسیب در مفصل زانو شود انی افزایش میفلکشن زانو نیروهای وارده بر اندام تحت محدودکننده

تواند باعث کاهش احتمال آسیب شود. در تحقیقی دیگر نتایج نشان داد کاهش معنادار فعالیت الکترومایوگرافی استفاده از بریس می

مرتبط باشد. همچنین نتایج  راه رفتنبا بهبود کارایی عضلات چهارسرران و سرینی میانی در افراد دارای زانوی ضربدری ممکن است 

موجب کاهش فعالیت  از بریس و گوه خارجی زمانهمی نشان داد که استفاده پرانتز یزانوتحقیق استفاده از بریس در افراد دارای 

بریس از مفصل زانو باشد تواند در نتیجه حمایت غیرفعال شود کاهش فعالیت این دو عضله میعضله دوسر رانی و پهن خارجی می

  .شودمنجر به کاهش گشتاور اداکتوری خارجی وارده بر مفصل زانو می تیدرنهاکه 
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