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A B S T R A C T 

Objective Increased lordosis in the lumbar is one of the causes of poor posture and 
back pain. The purpose of this research is to investigate the effectiveness of extra-
functional exercises with and without functional stimulation of the muscles around 
the lumbar joints in women with increased lumbar lordosis. 
Methods The conducted research is quasi-experimental and applied. The statistical 
population consisted of 46 women divided into two equal groups within the age 
group of 20 to 30 years in Tabriz city, each having a lordosis angle of 40 degrees. 
Evaluation of lordosis angles (control and experimental groups) was measured using 
a flexible ruler, tilt meter, and McGill test (pre-test). Then, for 6 weeks, the 
experimental group performed three sessions of exercise protocol and muscle 
functional stimulation per week, while the control group only received exercises 
similar to those of the experimental group (post-test). Statistical analysis was 
conducted using independent t-tests and paired t-tests at a significance level of 0.05. 
Results In the experimental group compared to the control group, there was a 
significant difference in lumbar lordosis and anterior pelvic tilt components in the 
post-test (P<0.05). 
Conclusion Based on the obtained results, it can be acknowledged that central 
stability exercises (Extra Functional) along with muscle functional stimulation can 
yield beneficial results in improving lumbar biomechanics in cases of lordosis and 
hyperlordosis disorders within the statistical population. 
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Extended Abstract 

1. Introduction 

Musculoskeletal disorders, including back pain caused by kinesiopathology during daily activities and 

sports in today's modern society, are one of the most important issues in clinical research. Previous research 

has linked this issue to lumbar lordosis and the maintenance of back alignment, highlighting its relationship 

with pain (1). An increase in lumbar lordosis can affect the function of the upper and lower limbs and cause 

dysfunction in the musculoskeletal system. Additionally, an increase in lumbar lordosis can increase the 

tilt of the pelvis, and conversely, an increase in anterior tilt can cause the aforementioned abnormality. 

There is a direct correlation between increased hip tilt and increased hip internal rotation. Moreover, 

individuals with increased lordosis are more likely to experience knee joint valgus compared to those with 

normal physical conditions, suggesting that lumbar lordosis may affect lower limb alignment (2). 

2. Methods 

The present study was a quasi-experimental intervention with a control group. It is quantitative research in 

terms of data type and applied research in terms of purpose. The statistical population of the purposive 

research comprised housewives aged 20 to 30 years with a lordosis angle ranging from more than 40 

degrees to 56 degrees in Tabriz city. The sample size in both experimental and control groups was 

calculated using G. Power software, with 46 participants in each group. Both groups underwent 

measurements before and after the intervention using a tilt meter, flexible ruler, and McGill functional test. 

The experimental group underwent a 6-week training protocol with muscle functional stimulation, 

consisting of three sessions per week. The control group received exercises similar to those of the 

experimental group (post-test). Statistical analysis was performed using independent t-tests and paired t-

tests at a significance level of 0.05. 

3. Results 

In the experimental group compared to the control group in the post-test, there was a significant difference 

in the components of lumbar lordosis and anterior pelvic tilt (P=0.05). The use of sports rehabilitation 

protocols with muscle functional stimulation in non-athletic women, as studied in this research, had a 

significant effect in reducing the duration and popularity of sports and therapeutic rehabilitation courses.  

Table 5. Independent t-test Results of Experimental and Control Groups 

P.value T The mean of the 

control group 

The mean of the experimental 

group 

The type of abnormality 

0.004 

 

0.12 

5.25 

 

10.02 

52.0 

 

18.6 

51.5 

 

18.3 

Lumbar   lordosis angle 

 

Anterior pelvic tilt 

4. Conclusion 

One of the most important training methods for improving the pelvic girdle and preventing dysfunction in 

daily activities is the use of key muscles for active stability in the joints. Previous studies have highlighted 

the effectiveness and efficiency of exercises with functional flow in this regard. Investigating the 

mechanism of nerve and muscle stimulation to enhance performance through rehabilitation and sports 

systems suggests an increase in muscle stimulation simultaneous with involuntary activation of motor 

units. The significant decrease in lumbar lordosis and anterior pelvic tilt angles in the experimental group 

compared to the control group underscores the potential benefits of such interventions. Research indicates 

that physical activities play a crucial role in treating and controlling lumbar lordosis and associated back 

pain, particularly in youth and adolescence. The use of sports rehabilitation protocols alongside muscles 

functional stimulation in non-athletes, as studied in this research, can significantly reduce the duration and 

popularity of sports and therapeutic rehabilitation courses. 
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 پژوهشی مقاله

 20زنان  یلوردوز کمر زانیبر م یعضلان یعملکرد کیاکسترافانکشنال با و بدون تحر ناتیتمر ریتأث

 زیساله تبر 30 یال

 3ی بهنام شهباز ،2 زیرخیام یسولماز جعفر  ،1 رادامیر قیامی*

 .رانیا ز،یتبر ز،یدانشگاه تبر ،یدانشکده علوم ورزش ،یگروه رفتار حرکت. 1

 .رانیا ز،یشمس، تبر یمؤسسه علم و فناور ،یگروه آموزش علوم ورزش. 2

 .رانیهمدان، ا نا،یس یدانشگاه بوعل ،یدانشکده علوم ورزش یورزش کیومکانیگروه ب. 3

 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

   

  

 

 اطلاعات مقاله:

 

 1402 آبان 22تاریخ دریافت: 

 1402بهمن  7تاریخ پذیرش: 

 1402 بهمن 12تاریخ انتشار: 

 

 

 

 

 

 

 

 ها: کلید واژه
 ناتیلوردوز، تمر

 کیاکسترافانکشنال، تحر
 عضلات یعملکرد

 

 چکیده

 کمردردی وضعیت بدنی مخرب و بروز هاعلتلگنی یکی از -در کمربند کمری افتهیشیافزالوردوز  هدف

ی تمرینات اکسترافانکشنال با و بدون تحریک اثربخشباشد. هدف از اجرای پژوهش حاضر بررسی می

 .است افتهیشیافزاعملکردی عضلات حول مفاصل کمری در زنان دچار لوردوز کمری 

زن در دو گروه مساوی با  46پژوهش انجام شده شبه تجربی و از نوع کاربردی است. جامعه آماری  هاروش

درجه بوده است. ارزیابی زوایای لوردوز )گروه  40لوردوز ساله شهرستان تبریز با زاویه  30الی  20رده سنی 

کنترل و تجربی( با استفاده از خط کش منعطف، تیلت سنج و آزمون مک گیل مورد سنجش قرار گرفت 

ی سه جلسه پروتکل تمرینی و تحریک عملکردی اهفتههفته و  6به مدت  تجربی (. سپس گروهآزمونشیپ)

(. آزمونپسرا مطابق با گروه تجربی دریافت نمودند ) مدنظرکنترل فقط تمرینات  گروه .عضلانی را انجام دادند

 .انجام گرفت 05/0بررسی آماری به روش تی مستقل و تی زوجی در سطح معناداری 

تفاوت معناداری در مؤلفه لوردوز کمری و  آزمونپسنتایج در گروه تجربی نسبت به گروه کنترل در  اهیافته

 (.p< 05/0گروه تحت مداخله نسبت به گروه کنترل وجود داشت ) تیلت قدامی لگن

توان اذعان کرد که تمرینات ثبات مرکزی )اکسترافانکشنال( همراه ، میآمدهدستبهبا اتکا به نتایج  گیرینتیجه

تواند نتایج سودمندی در بهبود بیومکانیک حرکتی در ناحیه کمر در اختلال با تحریک عملکردی عضلانی می

 .داشته باشد مدنظرلوردوز و هایپرلوردوزیس جامعه آماری 

 *نویسنده مسئول:
 رادقیامیامیر 

 .رانیا ز،یتبر ز،یدانشگاه تبر ،یدانشکده علوم ورزش ،یگروه رفتار حرکتآدرس: 

 +98( 41) 33393394  تلفن:

   amirghiami@yahoo.com ایمیل:
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 مقدمه

باشد. اختلالات اسکلتی عضلانی شناسایی می 1یکی از بحث برانگیزترین موضوعات در مورد سلامت فیزیکی اصلاح وضعیت بدنی

باشد، طبق تحقیقات پیشین بین ایجاد دردهای کمری و افزایش سائل مهم از نظر پژوهشگران میشده در ایجاد کمر درد، یکی از م

بستگی دارد. با افزایش زاویه  هامهرهی تنه اگوهی این انحنا به میزان زاویه ریگشکل .(1،2)گودی کمر ارتباط نزدیکی وجود دارد 

درجه و  برحسب 34/50ساله  44الی  25زاویه نرمال در زنان  (.3)یابد زاویه لوردوز کمری افزایش می هامهرهگوه در قسمت خلفی 

 رگذاریتأثبر زاویه لوردوز کمری  هاآنی کمری و دیسک بین هامهرهطبق مطالعات پیشین شکل  (.4)باشد می 08/42در مردان 

 40بیشترین نقش در حدود  L5 یکمر؛ آخرین مهره حالنیباااست. تمامی پنج مهره کمری در میزان گودی کمری نقش دارند، 

ن نشان ی محققیهاافتهی (.5)کنند درصد در میزان لوردوز کمری نقش ایفا می 5کمترین نقش در حدود  L1درصد و اولین مهره 

دهد که ارتباط نزدیکی بین زاویه لوردوز کمری و دیگر متغیرهای پاسچرال بدن وجود دارد، راستای لگن و راستای ستون فقرات می

افزایش گودی  جهیدرنتی و امهرهمثال؛ افزایش تیلت قدامی در لگن منجر به فلکشن  طوربهی در میزان گودی نقش دارند. انهیس

باشد. ضعف ی افزایش و یا کاهش این ناهنجاری )لوردوز( نقش مهم عضلات حول مفصل میهامؤلفهاز دیگر  (.6)شود کمر می

ی حرکتی روزمره هاتیموقعو عدم کارکرد سینرژی عضلانی در  بازکنندهعضلات تنه، عدم تعادل عضلانی بین عضلات خم کننده و 

لوردوز در زنان نسبت به  خصوصبهی کمری هامهرهبا توجه به شیوع ناهنجاری حرکتی در  (.7)شود منجر به گودی کمری می

ی به اثبات رسیده و مؤثر درمانحرکتیا اکسترافانکشنال که اثربخشی آن در بین متخصصین  مردان و اتکا به تمرینات ثبات مرکزی

ی درمانی و ورزشی رواج پیدا کرده هاطیمحدر  2ی اخیر استفاده از تحریک عملکردی عضلانیهاسالدر  حالنیباا (.8)بوده است 

توان در مدت ؛ میعلاوهبهی عضلانی بیشتری را به ارمغان آورد هاگروه زمانهمبه تحریک  توانیمی این روش هاتیمزاست، از 

تمرینات اکسترافانکشنال در کاهش لوردوز با توجه به نقش  (.9)زمان کمتری در قیاس با تمرینات معمول در هر جلسه تمرینی باشد 

ی این نوع از تمرینات، هنوز ریکارگبهی عضلات ناحیه مرکزی با سازفعال نیچنهملگنی و -کمری، افزایش کنترل حرکات کمری

وجود تجهیزات  نیچنهمهم از نظر نحوه اجرای تمرین و نوع انقباضات و شدت آن بین متخصصین اختلاف نظر وجود دارد. 

در بازآموزی عضلات دچار آتروفی و غیرفعال محققین را بر آن داشت تا زمینه پژوهشی با عنوان بررسی  هاآنالکتروتراپی و نقش 

مرینات اکسترافانکشنال با و بدون تحریک عملکردی عضلانی در زنان با ناهنجاری لوردوز کمری پرداخته شود تا در جهت تأثیر ت

ارائه روشی با روایی بالا در راستای بازتوانی و استقامت عضلانی در جهت پیشگیری از مشکلات حرکتی در جامعه قدمی هر چند 

 .کوچک برداشته باشیم

 روش شناسی

همچنین از لحاظ نوع داده از نوع تحقیقات کمی و به لحاظ هدف از ی با گروه کنترل بود. امداخلهحاضر شبه تجربی از نوع پژوهش 

سال با زاویه  30الی  20با رده سنی  دارخانههدفمند زنان  صورتبهنوع تحقیقات کاربردی است. جامعه آماری پژوهش انجام شده 

 افزارنرمدرجه در شهرستان تبریز شرکت داشتند. حجم نمونه در دو گروه تجربی و کنترل با استفاده از  56درجه تا  40لوردوز بیش از 

ارزیابی طبق اصول  هرگونهلازم به توضیح است که قبل از انجام مساوی محاسبه شد.  طوربهنفر  46، 9/0با اندازه اثر جی پاور 

ی آن هاگزارشکه در ادامه  (10)هلسینکی بیانیه اخلاق در پژوهش  نیچنهمی اخلاق مؤسسه علم و فناوری شمس و هاتهیکم

                                                           
1. Posture 

2. Electrical Muscle Stimulation 
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را از نتایج  کنندگانشرکتایت کامل رعایت گردید و ی مربوط به شرکت آگاهانه و رضهافرمدر پژوهش  نیچنهماعلام گردید، 

؛ علاوهبهساله بود  30الی  20ارزشمند تحقیق آگاه ساختیم. فرم اطلاعات فردی و معیارهای ورود که شامل: زنان غیرورزشکار 

ی قبلی، زنان با حداقل سه روز در هفته فعالیت ورزشی و شاخص توده بدنی هایجراحاز:  اندارتبعمعیارهای خروج از پژوهش نیز 

شامل؛ ترازوی دیجیتال، خط کش منعطف، تیلت سنج جهت ارزیابی  کنندگانشرکتبود. ابزارهای لازم جهت سنجش  25الی  18

سنج در ارزیابی لگن طبق تحقیقات  ، تیلتهایآزمودنلگن و تست عملکردی مک گیل بوده است. بعد از بررسی اطلاعات دموگرافیک 

برای سنجش قدرت ایزومتریک عضلات تنه از آزمون  ؛ وتیلت قدامی لگن مورد نظر قرار دادیم عنوانبهرا  درجه 15پیشین بیشتر از 

ی غیرتهاجمی در ارزیابی ریگاندازهعملکردی مک گیل بهره بردیم. لازم به توضیح است که از خط کش منعطف که برای 

ی هاروشبهدرصد نسبت  81ی کایفوز و لوردوز کاربرد دارد استفاده شد، این خط کش با ضریب همبستگی بالایی هاینجارناه

 12ی هامهرهرعایت شد و  کنندگانشرکتایستاده و پاها عرض شانه در  صورتبهتصویربرداری برخوردار است. روش سنجش 

کنترل فقط به تمرینات اکسترافانکشنال اتکاء شده بود و گروه تجربی نیز علاوه  ی شد. در گروهگذارعلامت 2توراسیک تا ساکرال 

دقیقه  30روز در هفته به مدت  3هفته و  6بر تمرینات همراه با جلیقه تحریک عملکردی بوده است. مدت اعمال مداخلات به مدت 

 ذیل 1جدول گرفت. جزئیات اجرای تمرینات در  انقباض ایزومتریک و حفظ وضعیت انجام صورتبهاعمال شده بود. کلیه حرکات 

توضیح داده شده است. پروتکل قبل از اجرای تمرینات شامل اصول گرم کردن طبق کالج پزشکی ورزشی آمریکا انجام شده بود. 

 کنندگانشرکتو نحوه انجام تمرینات و آشنایی با جلیقه تحریک عملکردی هم برای تمامی  هایابیارزلازم به توضیح است قبل از 

شامل: منقبض کردن عضلات شکم، پلانک پهلو، حرکت پل، بالا  مدنظرتمرینات  پایلوت صورت گرفته بود. صورتبهدر دو نوبت 

 ار دست و پا و پلانک بوده است.بردن مستقیم پا در حالت روبه شکم، حرکت دست و پای مخالف در وضعیت چه

 . جزئیات تمرینات اکسترافانکشنال1جدول 

 هانیتمراستراحت بین  تعداد تکرار هر تمرین استراحت بین تکرارها موردنظرانقباض در موقعیت بدنی  زمانمدت

 دقیقه 1  تکرار 10 ثانیه 5 ثانیه 8

ی مطابق با گروه کنترل اعمال شد با این تفاوت که گروه تجربی علاوه بر عملکرد یکیالکتر کیبا تحردر گروه تجربی تمرینات 

 Ems Miha Bodyکاناله و ساخت کشور آلمان با برند  10تمرینات از جریان الکتریکی نیز استفاده کردند. سیستم مورد استفاده 

Tec W-B  بود. لازم به توضیح است که طبق پروتکل اعلامی توسط شرکت سازنده سیستم مدت زمان استفاده از آن در عضلات

ثانیه انقباض  8ثانیه با میکرو 350هرتز و با پهنای پالس  85باشد. بدین منظور طبق روش تحقیقات قبلی از فرکانس دقیقه می 20

دقیقه به علت همخوانی شدن تارهای عضلانی با جریان  5پژوهشگر زیر نظر پزشک هر  وهعلابهثانیه استراحت بکار برده شد.  3و 

 (.1)شکل شد الکتریکی شدت جریان افزایش داده می

 نحوه اعمال تمرین با تحریک عملکردی عضلانی .1شکل 
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بررسی استفاده شد.  هادادهاز آزمون کولموگروف اسمیرنوف برای بررسی نرمال بودن  آمدهدستبهی هاداده لیوتحلهیتجزبرای 

 Spss V.19 افزارنرمی آماری در هاآزمون. تمامی انجام گرفت 005/0آماری به روش تی مستقل و تی زوجی در سطح معناداری 

 ( انجام گرفت.>P 05/0)در سطح معناداری 

 نتایج

 دهد.ی دموگرافیک آورده شده است که همگن بودن در دو گروه را نشان میهاشاخصمربوط به  اطلاعات 2جدول در 

 ی تجربی و کنترلهاگروهاطلاعات دموگرافیک  .2جدول 

 انحراف استاندارد±میانگین موردنظرمتغیر  تعداد جامعه آماری موردمطالعهگروه 

 تجربی
 

  
 کنترل

23 
 

 
23 

 سن )سال(
 (متریسانتقد )

 وزن )کیلوگرم(

 سن )سال(
 (متریسانتقد )

 وزن )کیلوگرم(

25/1 ± 5/26 

15/5 ± 7/160 

57/10 ± 13/63 

85/04 ± 5/27 

52/13 ± 6/161 

78/3 ± 10/67 

 است. آمده 3جدول در  آزمونپسنتایج آزمون تی زوجی زاویه لوردوز کمری در دو گروه تجربی و کنترل در پیش و 

 ی کنترل و تجربیهاگروهنتایج آزمون تی زوجی لوردوز کمری در  .3جدول 
 Pre-Post P-Valueمیانگین  متغیر موردمطالعهگروه 

  

 زوجی Tآزمون  

 تجربی
 
 
 کنترل 

      

 زاویه لوردوز کمری
 

 زاویه لوردوز کمری
 
 

 000/0        54 آزمونشیپ
 5/51 آزمونپس

 
 071/0                                              5/520 آزمونشیپ

 52 آزمونپس

 
 

50/4 
 

23/8 

 .آمده است 4جدول در  آزمونپسنتایج آزمون تی زوجی زاویه تیلت قدامی لگن در دو گروه تجربی و کنترل در پیش و 

 ی تجربی و کنترلهاگروهنتایج تی زوجی تیلت قدامی لگن در  .4جدول 

 Pre-post P-Valueمیانگین  متغیر موردمطالعهگروه 

  

 زوجی Tآزمون       

 تجربی
 
 کنترل 

 تیلت قدامی لگن
 

 تیلت قدامی لگن
 

 000/0 2/19 آزمونشیپ
 3/18 آزمونپس

                        126/0                        25/19 آزمونشیپ
 6/18 آزمونپس

   23/11 

      
04/8 

 

 ی تجربی و کنترل نشان داده شده است.هاگروهاز بررسی تی مستقل را در  آمدهدستبه نتایج 5جدول در 

 ی کنترل و تجربیهاگروهنتایج بررسی تی مستقل  .5جدول 
 سطح معناداری Tمقدار  میانگین گروه کنترل گروه تجربی میانگین نوع ناهنجاری

 زاویه لوردوز کمری
 تیلت قدامی لگن

5/51 
3/18 

52 
6/18 

25/5 
02/10 

004/0 
12/0 
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میزان زاویه لوردوز کمری در هر گروه معنادار نشان داد ولی در ناهنجاری تیلت قدامی لگن  آمدهدستبهی هادادهبا توجه به آنالیز 

 نتایج معنادار نشان داده نشده است.

 بحث

ورزشکار که مورد مطالعه در این ی ورزشی همراه با تحریک عملکردی عضلانی در زنان غیربخشتوانی هاپروتکلی ریکارگبه

ی ورزشی و درمانی تأثیر معناداری داشته است. یکی از هادورهی بازتوانی هادورهتواند در کاهش زمان و محبوبیت در پژوهش می

ی روزمره از بعد مکانیک حرکت هاتیفعالاز دیسفانکشن در  ی تمرینی در بهبود کمربند کمری لگنی و جلوگیریهاروش نیترمهم

آید. نتایجی که از پژوهش حاضر به دست آمد مطابق با تحقیقات شمار میی عضلات مهم جهت ثبات فعال در مفاصل بریکارگبه

زمان کمتر را در این مطالعات ی زودتر و صرف رگذاریتأثپیشین که به تمرینات همراه با جریان عملکردی اشاره کرده بودند و میزان 

 یهاستمیسگذاری تحریک عصب و عضله جهت بهبود عملکرد با استفاده از در بررسی مکانیسم اثر (.11)عنوان کرده بودند 

باشد. این غیرارادی می صورتبهی حرکتی واحدهای سازفعالبا  زمانهمی و ورزشی را ناشی از افزایش تحریک عضلات بخشتوان

با توجه  (.12)در فرد ایجاد نماید  ی عصبی عضلانی موجب تسهیل حرکت شده و عضلات را به دور از واماندگیواحدهاتحریک در 

وه کنترل وجود به نتایج پژوهش حاضر که کاهش معناداری در زوایای لوردوز کمری و تیلت قدامی لگن در گروه تجربی نسبت به گر

تواند ناشی از تغییرات ایجاد شده در سطوح مقطع عضلات شکمی و عضلات دخیل در کنترل تیلت لگن نظیر مربع کمری داشت، می

ی ناشی از آن کمردردهای بدنی در درمان و کنترل لوردوز کمری و هاتیفعالاند که و زاویه لوردوز کمری باشد. تحقیقات نشان داده

ی حرکتی مخرب عضلات عملکرد طبیعی خود را از دست هاتیموقعنی و نوجوانی بیشتر است، چرا که با افزایش سن، در سنین جوا

ی نوین در هاروشیکی از دلایلی که این پژوهش را در جهت ارائه  (.13)دهند و تأثیرات ناشی از آن بر روی مفاصل خواهد بود می

در زنان نسبت به  الذکرفوقناهنجاری  روزافزونجهت بهبود و تمرکز بر میزان لوردوز کمری در زنان جوان پیش بردیم افزایش 

به دلیل سیستم حرکتی انسان، به هنگام افزایش لوردوز کمری، شیب لگن را افزایش داده و بالعکس  علاوهبه (.14)مردان بود 

در کنار تمرینات اکسترافانکشنال در تقویت عضلات حول مفاصل  (.15)لوردوزیس خواهد شد ی قدامی لگن موجب هایپردهجهت

توانیم در کنار این موارد از تحریک عملکردی عضلانی جهت کاهش زمان بهبودی و بر بوده میکه مطابق با تحقیقات پیشین زمان

ی از این فی عضلانی و مواردی درمانی و ورزشی توسط درمانگران جهت بازآموزی عضلات، کاهش آتروهاحوزهتقویت عضلانی در 

ی توسط قاسمی و همکاران که به تأثیر هشت هفته تمرینات اصلاحی امطالعهدر  (.16)قبیل طبق تحقیقات مطابق با آن بکار برد 

ی که ذکر شد، بر میزان قوس کمر دانش آموزان را مورد بررسی قرار داده بود به نتایج مطلوبی دست یافته بودند. با توجه به موارد

نجر به لوردوز کمری و در نتیجه عدم کنترل بروز تغییرات در بیومکانیک سیستم اسکلتی عضلانی هم چون تیلت قدامی لگن م

بیان نمود  گونهنیاتوان با اتکاء به تحقیقاتی که توسط متخصصین ورزشی و درمانی صورت گرفته است می (.17)گردد حرکتی می

های عضلانی، پاسچر نامناسب تواند دلایل گوناگونی از قبیل؛ ایمبالانسکه می ی سیستم اسکلتی عضلانیهایناهنجارکه در 

به ژنتیک متفاوت نسبت به مردان  توانیمدر زنان که گروه هدف در این پژوهش بود  علاوهبه، درد و ...ی شغلی و هاتیموقعدلیل به

یی را در زمینه امکانات آنالیز پاسچر و عدم هاتیمحدوددانست. لازم به توضیح است تحقیق حاضر؛ همانند هر تحقیق دیگری 

به ارائه  تربزرگی آماری جامعهامیدواریم با توسعه آگاهی در این زمینه بتوانیم با  که میاداشتهشرکت زنان به دلایل مختلف 

اهتمام ورزیده شود. برای تحقیقات  ترسالمتر و ی پویااجامعهی بروز جهانی در جهت ایجاد هایفناوری همراه با درمانحرکتی هاروش

ارائه و توسعه  خصوصبهرافانکشنال میزان فعالیت الکترومیوگرافی عضلانی و شود با اتکاء به روش تمرینات اکستآینده نیز توصیه می
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در کشورمان و  سالانبزرگی حرکتی در دختران، پسران و هایناهنجارمطالعات گسترده همگام با کالج پزشکی ورزشی آمریکا در 

 .ی بازتوانی گنجانده شودهابرنامهی تمرین درمانی برای اجرای با روایی بالا توسط متخصصین علوم حرکتی در هابرنامهارائه در 

 گیری نهایینتیجه

تیلت  متعاقباًتواند در زوایای لوردوز و با تمرینات اکسترافانکشنال می زمانهمنتایج تحقیق حاضر نشان داد که تحریک الکتریکی 

گیل )تست بیرینگ سورنسن( تأثیر در روش مک خصوصبهت ایزومتریک عضلات اکستنسور ستون فقرات قدامی لگن و استقام

 .ی نسبت به گروه کنترل داشته استتوجهقابل

 تشکر و قدردانی

. از تمامی باشدیم ی ورزشی و حرکات اصلاحیشناسبیآسمقطع کارشناسی ارشد در رشته  نامهانیپامقاله حاضر نتیجه 

 .میکنیم، تشکر اندداشتهی لازم را در این پژوهش هایهمکاری که کنندگانشرکت

  ات اخلاقیظملاح

 پژوهش اخلاق اصول از پیروی

اً طبق اصول هلسینکی )رضایت آگاهانه برای مشارکت در پژوهش، سود بردن از مشاوره بازتوانی( در این مقاله تماماصول اخلاق 

در  کنندگانشرکتهمه ی  نیچنهماجازه داشتند هر زمان که مایل بودند از پژوهش خارج شوند.  کنندگانشرکترعایت شده است. 

 .محرمانه نگه داشته شد هاآنجریان روند پژوهش و نتایج ارزشمند آن بودند. اطلاعات 

 حامی مالی

 .این پژوهش حاصل حمایت مالی مؤسسه علم و فناوری شمس می باشد

 نویسندگانمشارکت 

 .ی سیستم اسکلتی عضلانی، اجرا و نگارش این پژوهش مشارکت داشتندهاسنجشتمامی نویسندگان در 

 تعارض 

 .ندارد منافع تعارض مقاله این نویسندگان، اظهار بنابر
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