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Abstract 

Background and Objectives: Finding the best way for improving performance is one of the most critical 
aims of sport activities. So the aim of this study was the comparison of the immediate pre-competition 
message, core stability exercises and combination of them on performance in elite women karate player.

Material and Methods: This was a semi-experimental study (pre and post test). 60 elite women karate 
player involved in this study and randomly divided into 4 groups (ie. sport massage group, Core stability 
exercises, combined and control (number of each group was 15). The massage group received one session 
of sport massage, and core stability group performed one session of core stability exercise and the mixed 
group performed both of this intervention. Before and after applying interventions, performances were 
tested by the following tests: Y balance test, Triple Hop and Figure-eight Hop tests. ANCOVA and paired 
t-test were used to examine the differences between groups.

Results: The results show that all three intervention groups reach a significant improvement in all 
performance tests (p<0.05). Also, between three interventions' effect, the most improvement was found in 
the mixed group, Massage and core stability exercise group, respectively.

Conclusion: finally results of this study show that combined training (i.e. Massage therapy and core 
training) has the best way to improve karate players' performance, so coaches and trainers should pay 
more attention to them during training sessions.
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مطالعه پژوهشی

چکیده 

سابقه و هدف: یافتن بهترین راهکار بهبود عملکرد ورزشکاران همواره از مهم ترین مسائل در تمامی رشته های ورزشی بوده است. بنابراین 
هدف از تحقیق حاضر مقایسه تأثیر آنی ماساژ ورزشی پیش از مسابقه و تمرینات ثبات مرکزی و ترکیب آنها بر عملکرد کاراته‌کاران زن نخبه یود.

روش بررسی: پژوهش حاضر از نوع نیمه تجربی با طرح پیش و پس آزمون روي 60 کاراته کار زن نخبه که به طور تصادفی به یکی از چهارگروه 
)15 نفری( مورد مطالعه شامل گروه ماساژ ورزشی، گروه تمرینات ثبات مرکزی، گروه ترکیبی و گروه کنترل تخصیص یافتند، انجام گرفت. 
گروه ماساژ ورزشی یک جلسه ماساژ پیش از مسابقه را دریافت نمودند، گروه تمرینات ثبات مرکزی یک جلسه تمرین ثباتی را انجام داده و 
گروه ترکیبی نیز هردوی این مداخلات را اجرا نمودند. قبل و بعد از دریافت مداخله های مد نظر، عملکرد آزمودنی ها در قالب آزمون تعادلی 
Y، آزمون سه پرش تک پا و آزمون پرش هشت لاتین ارزیابی شد. از آزمون آماری تحلیل کووریانس و تی زوجی برای بررسی تفاوت های  بین 

گروهی استفاده شد و سطح معناداری آزمون ها 0/05 در نظر گرفته شد.

 .)P>0/05(یافته ها: بر اساس نتایج تمامی گروه های تجربی بهبود معناداری در آزمون های عملکردی بعد از دریافت مداخله را نشان دادند
بیشترین میزان بهبود عملکرد به ترتیب در گروه ترکیبی سپس گروه ماساژ ورزشی و گروه تمرینات ثبات مرکزی بود. 

نتیجه گیری: نتایج تحقیق حاضر نشان دهنده اثر بخشی اعمال مداخله های ماساژ ورزشی و تمرینات ثبات مرکزی بر عملکرد کاراته کاران 
بود، به نظر می رسد اعمال همزمان دو پروتکل بیشترین اثر بخشی را در بهبود عملکرد داشته باشد و این نتیجه می تواند در طراحی و برنامه 

ریزی مربیان و دست اندرکاران ورزش مورد توجه واقع شود.

کلمات کلیدی: ثبات عملکردی، دستکارزی اسکلتی عضلاتی، عملکرد ورزشی، هنرهای رزمی

مجله ارتقای ایمنی و پیشگیری از مصدومیت ها
دوره 9. شماره 3.  پاییز1400، صفحات 165  تا 176

مقایسه تأثیر آنی ماساژ ورزشی پیش از مسابقه و تمرینات ثبات مرکزی و ترکیب این دو روش بر عملکرد 
کاراته‌کاران زن نخبه

عاطفه السادات رضوی اناری1 ، علی باقر نظریان1، آذر آقایاری1، اسماعیل مظفری پور2*

1. گروه آسیب شناسی ورزشی و حرکات اصلاحی دانشگاه پیام نور، تهران، ایران 
2. گروه بهداشت و طب ورزشی، دانشکده تربیت بدنی و علوم ورزشی دانشگاه تهران، تهران، ایران

بهبود عملکرد و کاهش نرخ  باعث بیشترین  زمان و عوارض ممکن 
مربیان  و  ورزشکاران  می‌دهند،  نشان  بیشتری  تمایل  شود،  آسیب 
و  توجه  روز  هر  زیرا  نیستند  مستثنا  قاعده  این  از  نیز  کاراته  رشته 
این رشته ورزشی بیشتر می‌شود و به حدی رسیده است  به  علاقه 
که این کارته به‌تازگی در لیست رشته‌های المپیکی قرارگرفته است. 
یکی از مباحثی که ورزشکاران رشته های مختلف در تمرینات خود 
باشند، بخش مرکزی عضلات  به آن توجه کافی داشته  بایست  می 
بدن می باشد. عملکرد مناسب عضلات مرکزی تنه سی )که شامل 
برخی از عضلات تنه و ران می‌شود( موجب ثبات بهتر ستون مهره‌ها 
و لگن گردیده و همچنین در طول فعالیت‌های ورزشی مختلف برای 
انتقال انرژی از تنه به اندام فوقانی و تحتانی، بهبود عملکرد و کیفیت 

مقدمه
در  و  همگی  ورزشکاران  و  مربیان  قهرمانی  ورزش  مقوله  در  امروزه 
و  ورزشکاران  عملکرد  بهبود  جهت  راهکارهایی  دنبال  به  لحظه  هر 
راهکارها  این  که  هستند،  آنان  در  ورزشی  آسیب‌های  از  پیشگیری 
عمدتاً در بلندمدت )مانند به کار بردن نوع خاصی از برنامه تمرینی 
یا رژیم غذایی خاص و غیره( باعث بهبود و ارتقای عملکرد و کاهش 
میزان آسیب در فرد می‌شود، ولی با توجه به بحث رقابتی بودن و 
حساس بودن زمان صرف شده جهت بهبود عملکرد و پیشگیری از 
آسیب عموماً مربیان و ورزشکاران به روش‌هایی که بتواند در کمترین 
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حرکات ورزشی و همچنین حفظ کنترل اندام‌های فوقانی و تحتانی 
تأمین  با  بدن  مرکزی  قسمت   .)1( است  اهمیتی  حائز  نقش  دارای 
پایداری1 نقش مهمی در ایجاد یک سطح اتکای باثبات، برای انجام 
اندام‌های تحتانی و فوقانی دارند که این امر می‌تواند نقش  حرکات 
بسیار مهمی در حفاظت از ورزشکار در مقابل نیروهای آسیب‌زا ایفا 
جهت  بدن  مرکزی  عضلات  مناسب  هماهنگی  و  عملکرد   )2( کند 
تولید نیرو، انتقال و کنترل نیروها و حرکاتی که در بدن اتفاق می‌افتد 
ضروری است. فعال‌سازی هماهنگ عضلات مرکزی بدن برای ایجاد 
ثبات جهت بازدهی عملکردی2 و پیشگیری از آسیب بسیار مهم است 
که این امر نیازمند کنترل قدرت، تعادل و حرکت ناحیه مرکزی بدن 
فراهم می شود  ثبات مرکزی  تمرینات  به‌وسیله  می‌باشد که عموماً 
)3( با تکیه‌بر مطالب فوق، تمرینات ثبات مرکزی3 در دهه اخیر بین 
ورزشکاران بسیار رایج شده است که به‌منظور بهبود عملکرد ورزشی 

و پیشگیری از آسیب‌های ورزشی استفاده می شود )6-4(.
در همین راستا محققانی ازجمله گرنچر4 و پریسکه5 نشان دادند که 
عملکرد  و  تعادل  بهبود  باعث  بلندمدت  در  مرکزی  ثبات  تمرینات 
ورزشکاران خواهد شد )7, 8(، ولی در بررسی ادبیات پیشینه محققان 
موفق به دستیابی به مطالعاتی که اثربخشی این نوع از تمرینات در 
نگردید.  باشند،  سنجیده  را  ورزشکاران  عملکرد  روی  بر  کوتاه‌مدت 
عملکرد  در  آنی  تغییرات  مطالعات  برخی  که  است  حالی  در  این 
را  ارادی  انقباضات  بدنبال  شکم  ناحیه  عمقی  عضلات  فیدفوردوارد 
بررسی و  نشان داده و بیان می کنند، انجام یک جلسه تمرین ویژه 
عضلات مرکزی بدن می تواند موجب بهبود فعالسازی فیدفورواردی 
عضلات ثبات مرکزی گردد )9(. که در نهایت این امر احتمالا بتواند 

باعث بهبود ثبات و از طریق آن بهبود عملکرد گردد. 
در  است  سال  هزاران  که  است  مداخله‌ای  ماساژ  دیگر  طرف  از   
داشته  کاربرد  ریلکسیشن6  و  توان‌بخشی  درمان،  برای  دنیا  سراسر 
عنوان‌شده  ماساژ  اثر  نحوه  برای  زیادی  مکانیسم‌های  امروزه  است. 
است که بر اساس مدل تئوریکال چهار مکانیسم اصلی شامل تأثیرات 
بیومکانیکی، فیزیولوژیکی، عصبی و روانی را در نظر گرفته‌اند )10(. 
تحریک  پا،  ناحیه  ماساژ  که  است  داده  نشان  مطالعات  همچنین 
اطلاعات  )دست‌کاری(  مانیپولاسیون7  به‌طورکلی  و  پاها  مکانیکی 
تاندون‌ها،  عضلات،  پوست،  تحریک  با  سوماتوسنسوری8  سیستم 
گیرنده‌های مفاصل و درمجموع آوران‌های حسی، روی روند کنترل 

1.  Stability

2.  Functional Efficiency

3.  Core Stability Training (Core Training)

4.  Granacher

5.  Prieske

6.  Relaxation 

7.  Manipulation

8.  Somatosensory 

وضعیت و تعادل و درنتیجه کنترل نیروها وارده به بدن ورزشکار و 
پیشگیری از آسیب‌های احتمالی و از این طریق نیز درنهایت بر بهبود 
عملکردهای بدنی مؤثر است )11(. همچنین عنوان می شود ماساژ 
که  عواملی  و  اضطراب  عصبی،  سیستم  فعالیت  در  تغییر  دلیل  به 
ذهن را با بدن مرتبط می‌کند، می‌تواند باعث افزایش ثبات و کنترل 
بیشتر فرد بر روی حرکات بدنی خود شود و شاید از این طریق باعث 
کاهش احتمال آسیب شود )12(. از طرفی بیشتر تحقیقاتی که به 
بررسی مکانیسم‌های اثربخشی اعمال ماساژ بر ثبات و عملکرد صورت 
گرفته، اکثراً جنبه‌ی درمانی داشته و یا نتایج ضد نقیضی را گزارش 
تعادل،  و  بر حس عمقی  ماساژ  تأثیر  مورد  در  مثال  برای  نموده‌اند. 
والیانت و همکاران تأثیر آنی ماساژ و موبیلاسیون ناحیه‌ی پا و مچ پا 
را بر روی تعادل سالمندان بررسی کردند و عنوان کردند مداخله‌ی 
مورد نظر سبب بهبود تعادل شده و این امر می‌تواند در کاهش میزان 
باشد )13(. همچنین  نقش داشته  افراد  افتادن  از  ناشی  آسیب‌های 
در دو مطالعه جداگانه سفتون و همکاران تأثیر آنی و شش‌هفته‌ای 
ماساژ را بر تعادل، شاخص‌های قلبی عروقی و عصبی سالمندان مورد 
بررسی قرار دادند و در مورد تعادل و عملکرد عنوان کردند که نتایج 
افزایش  طریق  از  فاکتور  دو  این  بهبود  بیانگر  طولانی‌مدتی  و  آنی 
آنی  بخشی  اثر  درخصوص    .)14  ,12( است  بوده  پوسچر  پایداری 
نقیض  و  نیز ضد  نتایج  و  مطالعات محدود  بر عملکرد  ماساژ  اعمال 
پروتکل  اعمال  مثبت  اثرات  همکاران  و  فلیچر9  مثال،  برای  هستند 
ماساژ بر عملکرد دویدن 20 متر سرعت را گزارش نموه اند )15( در 
حالی که گووین10 و همکاران اثر بخشی مداخله ماساژ بر زمان دویدن 

30 متر را معنادار گزار ش نکرده اند )16(.  
بر  ماساژ  آنی  بخشی  اثر  بررسی  به  محققین  داخلی  تحقیق  دو  در 
روی حس عمقی و تعادل در ورزشکاران آماتور پرداختند که نتایج 
آن ها حاکی از اثر بخشی اعمال پروتکل ماساژ بر این دو فاکتور بود. 
)17, 18(. همانطور که دیده می شود نتایج اعمال آنی پروتکل ماساژ 
پیش از مسابقه بر عملکرد روشن نمیباشد همچنین در این مطالعات 
آزمودنی های استفاده شده ورزشکاران آماتور بوده و اثر بخشی اعمال 
نشده  بررسی  نیز  ای  حرفه  کاران  کاراته  عملکرد  بر  ماساژ  پروتکل 

است.
با توجه به مطالب بررسی شده تاکنون مطالعه‌ای که تأثیر آنی اعمال 
تمرینات ثبات مرکزی و پروتکل ماساژ ورزشی پیش از مسابقه را بر 
ادبیات  در  باشد،  کرده  بررسی  را،  کاران  کاراته  زنان  عملکرد  بهبود 
اثر بخشی ترکیب  پیشینه به چشم نمی‌خورد و همچنین چگونگی 
این دو روش بر بهبود عملکرد ورزشکاران در تحقیقات مورد بررسی 
اثر بخشی  این رو هدف تحقیق حاضر بررسی  از  قرار نگرفته است. 

9.  Fletcher

10.  Goodwin
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اعمال پروتکل های ماساژ ورزشی پیش از مسابقه و تمرینات ثبات 
مرکزی و ترکیب این دو روش بر آزمون‌های عملکرد کاراته‌کاران زن 

نخبه می باشد.

مواد و روش ها 
تحقیق حاضر با توجه به اعمال مداخله از نوع نیمه تجربی می باشد 
و ورزشکاران دختر رشته کاراته در با معیارهای: دامنه سنی 18-30 
سال، سابقه حضور در سوپر لیگ کاراته کشوری در 3 سال گذشته 
نداشتن  شامل:  نیز  تحقیق  از  معیارهای خروج  تحقیق شدند.  وارد 
ناهنجاری‌های قابل‌رؤیت در ستون فقرات )اسكوليوز، کایفوز( و اندام 
تحتاني )زانو ضربدری،زانو پرانتری، زانوی عقب رفته، كف پاي صاف 
و كف پاي گود(، نداشتن هرگونه آسیب در مفاصل زانو، کمر و یا  
سابقه هرگونه آسيب که باعث محدودیت حرکتی برای فرد گردد و 

نداشتن کوفتگی عضلانی در روز آزمون بود )21-19(. 
 G*Power,( پاور  جی  افزار  نرم  از  استفاد  با  نمونه  حجم  میزان 
برای  شد  مشخص  آمد.  دست  به   )version 3.0.10, Germany

حصول به تفاوت آماری معنادار در سطح آلفای 05/ 0با توان آزمون 
95% و اندازه اثر 0/6 در مجموع 52 نفر آزمودنی مورد نیاز است. که 
از روند  به منظور در نظر گرفتن احتمال خروج برخی آزمودنی ها 
ماساژ  گروه،   4 در  و  شدند  تحقیق  وارد  آزمودنی  نفر   60 مطالعه، 
ترکیبی و گروه کنترل در تحقیق  ثبات مرکزی،  تمرینات  ورزشی، 
شرکت کردند. لازم به ذکر است اندازه اثر گزارش شده در تحقیقات 
و  تعادل  بر  مرکزی  ثبات  تمرنیات  و  ماساژ  اثر  بررسی  به  قبلی که 

عملکرد پرداخته اند، بین 0/5 تا 0/88 بوده است )15, 22(.  
پا11و  Y، سه پرش تک  از سه آزمون: تعادلی  ارزیابی عملکرد  برای 

پرش هشت لاتین12 به شرح زیر استفاده شد:

:Y آزمون تعادل
براي اندازه‌گیری تعادل پويا از آزمون تعادلY استفاده شد. اين آزمون 
همکاران  گریبل  که  است  ستاره  گردش  تعادل  آزمون  از  برگرفته 
)2012( آن را كي آزمون معتبر براي ارزيابي تعادل پويا مي دانند 
)23( براي اجراي آزمون، آزمودني با كي پا )پاي برتر( روي مركز 
مشخص شده مانند تصویر شماره 1 مي ايستاد، بطوركيه نوك كفش 
پشت خط شروع گذاشته شده و آزمودني تلاش مي كند تا در جهت 
های مشخص شده پای خود را روی متر نواری موجود تا جایی که 
می تواند به جلو حركت داده و سپس بدون اينكه تعادلش را از دست 
بدهد به حالت طبيعي برمي گشت و سپس جهت خلفي- داخلي، و 
بعد جهت خلفي -خارجي را انجام می داد. هر آزمودني 4 بار آزمون 

11.  Triple Hop Test

12.  Figure-eight Hop Test

پاي  با  فرا گيرد. آزمودني  را  آن  اجراي  تا روش  تمرين مي كرد  را 
برتر راست، آزمون را در خلاف جهت عقربه هاي ساعت انجام داده 
را در جهت عقربه هاي ساعت  آزمون  برتر چپ،  پاي  با  آزمودني  و 
انجام می دادند. نمره آزمودني به‌صورت مقدار فاصله هاي كه شخص 
مي‌توانست پای خود را به سمت جلو حرکت دهد محاسبه می شد 
بار  نمرات، آزمودني 3  انجام آزمون و ثبت  براي  )واحد سانتي‌متر(. 
از  در هر كي  ميانگين دستيابي  آزمونگر  و  داد  انجام مي  را  آزمون 
جهات را اندازه گيري كرده و بر طول پا )بر حسب سانتيمتر( تقسيم 
و در 100 ضرب كرده تا فاصله دستيابي بر حسب درصد اندازه طول 
پا در هر كي از سه جهت بدست آيد. همچنين از جمع اعداد به‌دست 
آمده و تقسيم آن به عدد 3 امتياز تريكبي آزمودني محاسبه می شد 

)8(

شکل 1. اجرای آزمون تعادل ستاره

آزمون سه پرش تك پا:
با پاي برتر  انجام این آزمون مطابق تصویر شماره 2 آزمودني  برای 
پشت خط شروع طوري مي ايستاد كه نوك كفش پاي برتر او پشت 
خط شروع قرار مي گرفت. آزمودني سه پرش حداكثري و پشت سر 
هم با كي پا در كي خط مستقيم انجام می دهد و امتيازش در واحد 
زمين  با  آزمودني  پاشنه  برخورد  محل  تا  شروع  از خط  متر  سانتي 
در سومين پرش محاسبه می‌شد. از آزمودني خواسته می‌شد كه در 
طول آزمون دستهای خود را روي ستيغ ايلياك خود نگه داشته تا 
از حركت نوساني دستها براي پرش بيشتر استفاده نكند. به آزمودني 
انجام  داده می شد جهت  آزمايشي  تا سه كوشش  انجام كي  اجازه 
آزمون و ثبت امتيازها، آزمودني دو اجرا با فاصله استراحت 120 ثانيه 
اي انجام می داد و ركورد بهتر آزمودني جهت تجزیه‌وتحلیل داده‌ها 
استفاده می شد. اگر آزمودني بعد از پرش سوم تعادل خود را از دست 
با زمين برخورد می کرد به‌عنوان خطا  او  يا پاي مخالف  می داد و 

محسوب شده و آزمون دوباره تكرار می شد )24(. 
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تصویر 2: نحوه ی انجام سه پرش تک پا

آزمون پرش هشت لاتین: 
اين آزمون در مسيري به شكل هشت لاتين انجام می‌شد. طول مسير 
5 متر و عرض آن 1 متر است كه با سه مانع مشخص شده بود )تصویر 
شماره 3(. آزمودني با پاي برتر خود پشت خط شروع مي ايستاد در 
حالي كه پاي ديگر از مفاصل زانو و ران كمي خم شده می باشد. با 
فرمان "رو" آزمودني شروع به لي لي با حداكثر سرعت می کرد به 
و زمان سپري  را طي كرده  طوركيه دو مرتبه مسير مشخص شده 
شده با دقت 0/01 ثانيه به‌عنوان امتياز او ثبت می شد. از آزمودني 
خواسته می‌شد كه در طول آزمون دستان خود را روي ستيغ ايلياك 
خود نگه دارد تا از حركت نوساني دستها استفاده نكندآزمودني كي 
انجام آزمون و ثبت  انجام می داد و جهت  تا سه كوشش آزمايشي 
امتيازها، آزمودني دو اجرا با فاصله استراحت 120 ثانيه اي انجام داده 
و ركورد بهتر آزمودني جهت تجزیه‌وتحلیل داده‌ها استفاده می شد. 
اگر آزمودني در هنگام اجراي آزمون تعادل خود را از دست ميداد و 
يا مسير را اشتباه مي رفت خطا محسوب شده و آزمون تكرار می‌شد 

 .)25(

تصویر 3: نحوه اجرای آزمون پرش هشت لاتین

روند انجام تحقیق: 
ابتدا غربال‌گری اولیه با توجه به معیارهای ورود و خروج انجام‌گرفته 
محل  در  نمونه‌ها  حضور  از  بعد  شد.  انتخاب  تحقیق  نمونه‌های  و 

اندازه‌گیری و قبل از اندازه‌گیری متغیرها در خصوص اهداف و روند 
اجرای تحقیق به‌طور شفاهی برای آزمودنی‌ها توضیحات کامل داده 
در  برای شرکت  تمایل  آن‌ها خواسته شد در صورت  از  ‌شد. سپس 
تحقیق فرم رضایت‌نامه را امضا کنند. سپس نمونه‌ها به شکل تصادفی 
ترکیبی  گروه  و  مرکزی  ثبات  تمرینات  ماساژ،  گروه‌های  از  یکی  به 
در  شد  اجرا  جلسه  دو  در  تحقیق  این  شدند.  وارد  کنترل  گروه  یا 
جلسه اول بعد از حضور آزمودنی در محل آزمون، اطلاعات مربوط 
اولیه به سن، قد، وزن و رشته‌های ورزشی در فرم ثبت مشخصات 
ثبت شد. سپس بعد از گرم کردن مناسب از تمامی افراد آزمون‌های 
در جلسه دوم  اخذ گردید.  بیان شد،  بالا  در  آنچه  مانند  عملکردی 
بعد از تخصیص تصادفی افراد به یکی از سه گروه مطالعه هر یک از 
گروه‌ها بعد از حضور در جلسه دوم، مداخله مدنظر را دریافت کردند. 
روند تخصیص تصادفی افراد بوسیله قرعه کشی انجام می شد به این 
صورت که اسامی تمامی افراد در روی یک برگه کوچک نوشته و تا 
زده می شد و این برگه در داخل یک گوی انداخته شدند، سپس به 
صورت تصاودفی با برداشتن نام ها از داخل گوی افراد به یکی از گروه 

ها تخصیص می یافتند. 
روه اول بعد از حضور در محل آزمون ابتدا مداخله ماساژ ورزشی را 
اخذ  آن‌ها  از  عملکردی  آزمون‌های  مجدداً  سپس  و  کردند  دریافت 
و امتیازات آن‌ها ثبت شد. گروه دوم بعد از حضور در محل آزمون 
ابتدا به اجرای تمرینات ثبات مرکزی پرداختند و بعدازآن آزمون‌های 
عملکردی از آن‌ها گرفته‌شده و امتیازات آن‌ها در این آزمون‌ها ثبت 
شد. گروه سوم نیز بعد از حضور در محل آزمون در جلسه دوم هر 
و  داده  انجام  را  مرکزی  ثبات  تمرینات  و  ورزشی  ماساژ  مداخله  دو 
سپس آزمون‌های عملکردی از آن‌ها اخذ شد. گروه کنترل نیز بدون 
از  استفاده‌شده در پیش‌آزمون  آزمون‌های  مداخله‌ای خاص  دریافت 
آن‌ها گرفته شد. به منظور رعایت ملاحظات اخلاقی  پس از انتخاب 
آزمودنیها و گرفتن رضایتنامه آگاهانه و داوطلبانه از آنها، آزمون بر 
این تحقیق شرکت کردند در  روی آنها انجام شد .افرادی که در 
جریان اهداف، روشها و فواید شرکت در تحقیق قرار گرفتند .به افراد 
تمامی اطلاعات شخصی و پرونده آنها محرمانه  گفته شده بود که 
خواهد بود و هرلحظه که بخواهند میتوانند از ادامه شرکت در تحقیق 
خودداری نمایند .ضمناً سعی شد تا روشهای اندازه گیری و شرکت 
افراد به همراه  در تحقیق، هیچگونه ضرر فیزیکی و اقتصادی برای 
نداشته باشد. همچنین با توجه به خانم بودن آزمودنی ها به منظور 
رعایت ملاحظات اخلاقی تمامی اندازه گیری ها توسط محقق خانم 
و با رضایت کامل هر آزمودنی انجام شد و همچنین بعد از اتمام روند 
های اندازه گیری تحقیق هر کدام از گروه آزمودنی های گروه کنترل 
گروه  تویط  شده  دریافت  مداخلات  توانستند  می  تمایل  صورت  در 

های تمرین را دریافت نمایند. 
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ماساژ ورزشی پیش از مسابقه
انجام   برتر  پای  روی  بر  سپس  برتر  غیر  پای  روی  بر  ابتدا  ماساژ 
و  تپوتمنت14  پتریساژ13،  گروه  شامل  ماساژ  تکنیک‌های  شد.  می 
ویبریشن15 بود. نیرویی که در طول این ماساژ وارد می‌شد بیشتر از 
نیرویی وارده در ماساژ آرامش‌بخش بوده، به‌گونه‌ای که بتواند گیرنده 
های مکانیکی را تحریک کند )26, 27(.  در حین پروتکل ماساژ از 
هیچ گونه مواد روان کننده ای استفاده نشد )28(. آزمودنی‌ها ابتدا 
بر روی تخت ویژه و استاندارد ماساژ بر روی شکم  می خوابیدند. به 
این صورت که 5 دقیقه عضلات قسمت خلفی اندام تحتانی هر دو 
پا )2:30 ثانیه قسمت خلفی یک پا و 2:30 ثانیه قسمت خلفی پای 
دیگر( ماساژ داده می‌شد و سپس فرد به پشت دراز می کشید و 5 
دقیقه عضلات قسمت قدامی دو پا )2:30 ثانیه قسمت قدامی یک پا 
و 2:30 ثانیه قسمت قدامی پای دیگر(،  ماساژ داده می‌شد. تکنیک 
های ماساژ به این صورت انتخاب شده اند که ابتدا از تکنیک های 
پتریساژ برای تحریک عضلات استفاده شود و پس از آن گروه حرکات 
خواهد  استفاده  نظر  مورد  ویبریشن عضلات  از  آخر  در  و  تپوتمنت 
شد. در اجرای کلیه حرکات تمرکز لازم بر این خواهد بود که سرعت 
اجرای حرکات بالا باشد و حرکات به گونه ای سطحی، سریع، موزون 

و بدون درد باشند )29-27(.

13.  Petrissage

14.  Tapotement

15. Vibration

تمرینات ثبات مرکزی
در پروتکل تمرینات ثبات مرکزی دو تمرین پلانک و پلانک معکوس 
در نظر گرفته‌شده است. آزمودنی‌ها ابتدا تمرین ثباتی پلانک را انجام 
می‌ دادند. در این تمرین ورزشکار در حالت دمر با زانوی صاف و 90 
درجه فلکشن در آرنج ها قرار گرفت. در این حالت از ورزشکار خواسته 
می شد بدن را توسط آرنج و انگشتان پا نگه دارد و ضمن اینکه سر، 
داخل  طرف  به  را  شکم  همزمان  باشد،  راستا  یک  در  پاشنه  لگن، 
بکشد. هنگامی که فرد موقعیت مورد نظر را بدست ‌آورد، آزمونگر با 
استفاده از کرنومتر مدت زمان انجام تمرین را شروع می ‌کرد. مدت 
زمان انجام این تمرین 30 ثانیه بود )تصویر 4( )30(. سپس آزمودنی 
10 ثانیه استراحت کرده و تمرین پلانک معکوس را به مدت 30 ثانیه 
انجام می دادند. بدین صورت که ورزشکار با اکستنشن کامل آرنج ها 
و اندام تحتانی، در وضعیت طاقباز قرار می‌گرفت )تصویر  4 ( )30(.

تصویر 4: تمرینات ثبات مرکزی

نتایج
آزمون تحلیل واریانس یک طرفه حاکی از عدم وجود تفاوت معنادار 
بین ویژگیهای دموگرافیک آزمودنیها در بین دو گروه دارد. اطلاعات 
مربوط به ویژگیهای دموگرافیک آزمودنی ها در جدول 1 و به تفکیک 

گروه گزارش شده است.  

 جدول 1. مشخصات دموگرافیک آزمودنی‌ها )میانگین± انحراف استاندارد( و نتایج آزمون تی مستقل و بررسی همگن بودن متغیر‌های مختلف در گروه ها

Pگروه کنترلگروه ترکیبیگروه ثبات مرکزیگروه ماساژمتغیر

4/50/81±0/524/1±5/524/4±5/523/3±24/2سن)سال(

4/50/44±66/9162/6±9/2160/6±9/2159/8±162/7قد)سانتی متر(

3/50/58±3/552/3±1/553/3±7/554/3±52/2وزن)کیلوگرم(
      )kg/m2(19/821/420/719/70/31 شاخص توده بدن

نرمال  توزیع  از  ها  داده  که  داد  نشان  شاپیروویلک  آزمون  نتایج 
بنابراین در تجزیه و تحلیل داده های تحقیق  باشند؛  برخوردار می 
آزمون  نتایج  کرد.  استفاده  پارامتریک  آمار  های  روش  از  توان  می 
های  آزمون  امتیاز  میانگین  بین  که  است  آن  بیانگر  همبسته  تی 
عملکردی آزمودنی های گروه کنترل در پس آزمون نسبت به پیش 
آزمون، تفاوت معناداری وجود ندارد و امتیاز کسب شده در هر سه 

و گروه  ثباتی  تمرینات  ماساژ ورزشی،  فوق در هر سه گروه  آزمون 
ترکیبی، در پس آزمون نسبت به پیش -آزمون، افزایش معنادار پیدا 

کرده است )P>0/05(  جدول 2. 
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جدول 2. نتایج آزمون تی زوجی برای مقایسه درون گروهی آزمون های عملکردی در گروه های تحقیق در پیش و پس آزمون )میانگین± انحراف 
استاندارد( 

TPاختلاف‌میانگینمرحله آزمونگروهمتغیر

Y آزمون عملکردی
0/380/70-0/26-پیش‌آزمون- پس‌آزمونکنترل
0/001*10/72-4/65-پیش‌آزمون- پس‌آزمونماساژ 

سه پرش تک‌پا
1/000/33-0/80پیش‌آزمون- پس‌آزمونکنترل
0/001*11/38-25/40-پیش‌آزمون- پس‌آزمونماساژ

پرش هشت
4/580/09-0/24-پیش‌آزمون- پس‌آزمونکنترل
0/001*0/8015/90پیش‌آزمون- پس‌آزمونماساژ

Y آزمون عملکردی
0/380/70-0/26-پیش‌آزمون- پس‌آزمونکنترل

0/001*4/571-2/13-پیش‌آزمون- پس‌آزمونثبات مرکزی 

سه پرش تک‌پا
1/000/33-0/80پیش‌آزمون- پس‌آزمونکنترل

0/001*8/85-11/73-پیش‌آزمون- پس‌آزمونثبات مرکزی

پرش هشت
4/580/09-0/24پیش‌آزمون- پس‌آزمونکنترل

0/002*0/283/88پیش‌آزمون- پس‌آزمونثبات مرکزی

Y آزمون عملکردی
0/380/70-0/26-پیش‌آزمون- پس‌آزمونکنترل

0/001*13/38-8/14-پیش‌آزمون- پس‌آزمونترکیبی 

سه پرش تک‌پا
1/000/33-0/80پیش‌آزمون- پس‌آزمونکنترل
0/001*30/03-28/93-پیش‌آزمون- پس‌آزمونترکیبی

پرش هشت
4/580/09-0/24پیش‌آزمون- پس‌آزمونکنترل
0/002*1/1115/57پیش‌آزمون- پس‌آزمونترکیبی

همچنین نتایج آزمون آنالیز کوواریانس نشان داد که پس از کنترل اثر پیش آزمون )کووریت(، در تعادل پویا، ایستا و عملکردی، در پس آزمون 
بین دو گروه تحقیق اختلاف معناداری وجود دارد )P>0/05(  جدول 2.

جدول 2. نتایج آزمون آنالیز کوواریانس برای مقایسه بین  گروه ها در پس آزمون 

dfFPpartial η2میانگین پس آزمونگروهمتغیر

Y کلی
74/82ماساژ

69/4130/57*0/0010/53
کنترل

سه پرش تک‌پا
445/60ماساژ

1123/57*0/0010/82
418/26کنترل

پرش هشت
11/30ماساژ

12/161193/06*0/0010/87
کنترل

Y کلی
70/46ثبات مرکزی

69/40
14/29*0/040/13

کنترل

سه پرش تک‌پا
0/0010/72*429/13169/39ثبات مرکزی

418/26کنترل

پرش هشت
12/01ثبات مرکزی

12/16
124/23*0/0010/47

کنترل

Y کلی
77/03ترکیبی

69/40
186/81*0/0010/76

کنترل

سه پرش تک‌پا
0/0010/95*447/601549/313ترکیبی
418/26کنترل

پرش هشت
11/01ترکیبی

12/17
156/64*0/0010/66

کنترل
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اثر  کنترل  از  پس  که  داد  نشان  کوواریانس  آنالیز  آزمون  نتایج 
بین  پس‌آزمون  در  ورزشکاران  عملکرد  در  )کووریت(،  پیش‌آزمون 
سه گروه تحقیق اختلاف معناداری وجود دارد )P≥0/05(؛ بنابراین 
برای بررسی اختلاف بین گروهی از آزمون تعقیبی بونفرونی استفاده 

گردید. نتایج این آزمون به شرح جدول 3 ذکر شده است.

نتایج آزمون بونفرونی نشان داد که در تمامی آزمون های عملکردی 
تفاوت معنی‌داری بین گروه ماساژ ورزشی، تمرینات ثبات مرکزی و 
گروه ترکیبی یافت شد )P <0/05( و تنها در آزمون عملکردیY بین 
)P<0/05(دو گروه ماساژ و گروه ترکیبی تفاوت معناداری دیده نشد

جدول 3. نتایج آزمون تعقیبی بونفرونی

Pاختلاف میانگینگروهآزمون‌های عملکردی

Y آزمون عملکردی

001/*4/630ماساژ - کنترل
002/*2/960ماساژ – ثبات مرکزی

001/*3/170-ماساژ - ترکیبی
03/*1/670ثبات مرکزی-کنترل
001/*6/140ثبات مرکزی-ترکیبی

001/*6/810ترکیبی-کنترل

سه پرش تک‌پا

001/*26/310ماساژ - کنترل
001/*13/930ماساژ – ثبات مرکزی

3/380/61-ماساژ - ترکیبی
001/*12/370ثبات مرکزی-کنترل
001/*17/320-ثبات مرکزی-ترکیبی

001/*29/690ترکیبی-کنترل

پرش جانبی

001/*1/030-ماساژ - کنترل
001/*0/530-ماساژ – ثبات مرکزی

007/*0/320ماساژ - ترکیبی
001/*0/490-ثبات مرکزی-کنترل
001/*0/840ثبات مرکزی-ترکیبی

001/*1/330-ترکیبی-کنترل

بحث 
هدف از تحقیق حاضر بررسی و مقایسه تأثیر آنی ماساژ ورزشی پیش 
از مسابقه و تمرینات ثبات مرکزی و ترکیب این دو روش بر عملکرد 

کاراته‌کاران زن نخبه بود.
نتایج تحقیق نشان داد روش های اعمال شده در بهبود عملکرد کاراته 
روش  در  ترتیب،  به  بخشی  اثر  میزان  بیشترین  و  بوده  موثر  کاران 
ترکیبی سپس در گروه ماساژ ورزشی و درنهایت گروه تمرینات ثبات 
مرکزی بود. یکی از اثرات ماساژ که در تحقیقات به آن اشاره شده 
است بهبود و افزایش سرعت و همچنین افزایش میزان فعالیت آوران 
همچنین   .)32  ,31( است  مرکزی  اعصاب  سیستم  به  عصبی  های 
اعمال ماساژ باعث بهبود گردش خون و افزایش دمای محیط تحت 
های  آوران  انتقال  تواند  می  این طریق  از  و   )33( گردد  می  ماساژ 
عصبی را از پایانه های موجود در اندام ها به سمت سیستم اعصاب 

مرکزی تسهیل نماید. در نهایت می توان گفت تسهیل در انتقال آوران 
های عصبی می تواند موجب بهبود کنترل سیستم عصبی مرکزی بر 
عملکرد های حرکتی اندام ها گردد )34(. بطور کلی می توان گفت 
که اعمال ماساژ بر اندام تحتانی آزمودنی ها با تحریک گیرنده های 
تواند  تاندون ها می  مکانیکی موجود در پوست، مفاصل، عضلات و 
باعث بهبود کارکرد منابع حس پیکری 16 گردد. بهبود حس پیکری 
و منابع مربوط به آن باعث می شوند سیستم اعصاب مرکزی کنترل 
بهتر روی تعادل و اجرای وظایف عملکردی مانند انواع پرش ها در 
فرد داشته و فرد را قادر سازند که در شرایط مختلف کنترل بهتری 
را بر روی حرکات و حفظ مرکز ثقل در محدوده ی سطح اتکا جهت 
جلوگیری از برهم خوردن و از دست دادن تعادل داشته و از این طریق 
بتواند عملکرد بهتری را در آزمون های عملکردی مورد نظر داشته 

16.  Somatosensory sense
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باشد )35(. یکی از اثرات دستکاری یا همان منیپولاسیون17 و ماساژ 
بر روی بافت هایی همچون عضلات بهبود گردش خون، کمک به رفع 
اسپاسم های عضلانی، بازیابی خواص الاستیک عضلات و تاندون ها 
و کاهش سختی18 است که موارد اشاره شده می تواند موجبات بهبود 
دامنه حرکتی و استفاده بیشتر از خاصیت الاستیک تاندون ها را در 
هر اندام را فراهم آورد )27(. از این رو گمان می رود که تحقیق حاضر 
اعمال شده است شاید  اندام تحتانی  بر روی عضلات  نیز که ماساژ 
با بهبود خاصیت کشسانی عضلات و تاندون ها موجب بهبود دامنه 
حرکتی و بهبود میزان نیروی تولیدی اندام تحتانی آزمودنی ها )هر 
چند موقتی( شده و از آنجا که داشتن دامنه حرکتی و توانایی تولید 
نیروی مناسب یکی از لازمه های دسترسی بیشتر در اجرای تست Y و 
تسک های پرشی می باشد )36(، این افزایش دامنه حرکتی و توانایی 
تولید نیروی احتمالا موجبات بهبود کسب امتیاز در افراد را فراهم 
آورده است. همچنین مطالعات نشان می دهند که افزایش نامتعادل 
سطح فعالیت عضلانی و هم انقباضی های عضلانی19 بیش از حد در 
اندام تحتانی از عواملی است که می تواند عملکرد فرد را تحت تأثیر 
قرار داده و همچنین می تواند از طریق ایجاد اختلال در مسیر های 
این طریق  از  و  فرد گردد  نوسان پوسچر در  افزایش  عصبی موجب 
باعث کاهش توانایی تعادل و ثبات وضعیتی در فرد شود. به همین 
ثبات مناسب  و  تعادل  از  برخورداری  برای  دلیل گفته می شود که 
فعالیت عضلانی  باید دارای سطح  بهبود عملکرد فرد  و متعاقب آن 
مناسب و بهینه ای را دارا باشد )37, 38(. گفته می شود که اعِمال 
ماساژ می تواند باعث کاهش سطح فعالیت بیش از حدِ نرمال عضلانی 
و بهبود هم انقباضی های عضلاتی مانند چهارسر ران و همسترینگ 
آزمون  در  امتیازات کسب شده  بهبود  دلیل  )39(. شاید یک  گردد 
های مورد استفاده در آزمودنی های تحقیق حاضر نیز این باشد که 
نرمال شدن  اعِمال ماساژ در کاراته کاران حاضر در مطالعه موجب 
فعالیت عضلانی و بهبود هم انقباضی عضلات در اندام تحتانی شده و 
این امر نیز باعث بهبود توانایی اجرای آن ها در آزمون های عملکردی 
پس از اعمال پروتکل ماساژ گردیده است. یکی دیگر از اثرات ماساژ 
که به آن اشاره شده است کاهش تحریک پذیری بیش از حد سیستم 
عصبی-عضلانی است، که بوسیله اندازه گیری دامنه رفلکس هافمن20 

اندازه گیری می شود )40(.
عنوان می شود کاهش دامنه رفلکس هافمن بدلیل تحریک گیرنده 
فراهم می شود. کاهش  و پوست  های مکانیکی موجود در عضلات 
دامنه رفلکس هافمن که متعاقب کاهش تحریک پذیری بیش از حد 
سیستم عصبی عضلانی اتفاق می افتد، باعث دقیق تر شدن و خالص 

17.  Manipulation

18.  Stiffness 

19.  Coactivation

20.  Hoffman reflex (H-reflex)

تر شدن اطلاعات ارسالی از مفصل به سیستم اعصاب مرکزی شده 
و می تواند باعث کنترل و اجرای  بهتر حرکات آن گردد )42-40(. 

فیدفوردوارد  عملکرد  در  آنی  تغییرات  هاجز21  و  تسائو  طرفی  از 
از  استفاده  با  را  ارادی  انقباضات  بدنبال  ناحیه شکم  عضلات عمقی 
کمردرد  به  مبتلا  افراد  در  تمرینی  جلسه  یک  در  الکترومیوگرافی 
مورد بررسی قرار دادند. تاکید آنها بر بهبود آغاز زمان شروع22 فعالیت 
عضله عرضی شکمی و فیبرهای تحتانی عضله مایل داخلی شکم با 
انجام تمرین کشیدن شکم به داخل23 در حین انجام حرکت فلکشن 
و اکستنشن شانه بود. هدف از تمرین کشیدن شکم به داخل، فعال 
شدن انتخابی عضلات ناحیه مرکزی بدن بود )10ست با 10 تکرار 
10 ثانیه ای(. نتایج نشان داد انجام یک جلسه تمرین ویژه عضلات 
فیدفورواردی عضله  فعالسازی  بهبود  ترتیب موجب  به  بدن  مرکزی 
عرضی شکم و پس از آن عضله مایل داخلی در افراد مبتلا به کمردرد 
می‌شود )9(. در این راستا در تحقیق حاضر نیز وقتی که آزمودنی‌ها 
تمرینات ثبات مرکزی را انجام می‌دادند باید تنه، لگن و اندام تحتانی 
در یک راستا قرار می‌گرفت که لازمه این حالت کنترل ثبات ناحیه 
بدن  مرکزی  ناحیه  عضلات  ایزومتریک  انقباض  با  لگنی  کمری- 
می‌باشد. همچنین، در حین انجام تمرینات ثبات مرکزی بویژه تمرین 
پلانک تاکید می‌شد که آزمودنی‌ها شکم را به سمت داخل24 منقبض 
کنند بنابراین انجام این تمرینات بصورت تک جلسه‌ای و کوتاه مدت 
به احتمال زیاد باعث بهبود فعالیت عضلات عمقی شکم و همچنین 
بهبود پیام های حسی ارسالی بین تنه و اندام تحتانی گردیده و نهایتا 
از این طریق توانسته باعث با ایجاد یکپارچگی بین عضلات مرکزی 
آزمون  اجرای  بهبود عملکرد در هنگام  تحتانی موجب  اندام  و  بدن 

های عملکردی شود.  
در مورد علت اثربخشی تمرینات یک جلسه ای ثباتی مشخص شده 
است که تمرینات یک جلسه‌ای می‌توانند بر روی پلاستیسیته سیستم 
عصبی اثر گذار باشد و تغییرات ایجاد شده در سیستم عصبی علت 
تغییرات ایجاد شده در عملکرد عضلات پس از انجام تمرینات ثبات 
ارادی  انقباضات  تکرار  که  است  داده شده  نشان   .)9( باشد  مرکزی 
حرکتی26  کرتکس  و  حرکتی25  های  نرون  پذیری  تحریک  موجب 
کرتکس حسی  که  داده‌اند  نشان  مطالعات   .)44  ,43( می‌شود  مغز 
دارد  را  تمرین  با  مرتبط  پلاستیک  تغییرات  توانایی  انسان  حرکتی 
ساعت  چند  یا  دقیقه  چند  عرض  در  فقط  می‌تواند  تغییرات  این  و 
بیان  می‌توان  بنابراین   .)45  ,44  ,9( بیفتد  اتفاق  تمرینات  از  پس 
تمرین در کرتکس  به  پاسخ  و  پذیری  تغییرات در تحریک  کرد که 

21. Tsao & Hodges

22. Onset

23. Isolate

24. Drow-in

25. Motor neuron

26. motor cortex
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حرکتی موجب فعال شدن سریعتر و بیشتر عضلات می‌شود )9( و 
از این طریق نیز می تواند باعث بهبود اجرا در حین اجرای وظایف 

عملکردی گردد. 
ناحیه تنه سطح مشخصی  ثبات در  ایجاد  برای  بیان شده است که 
 .)46( است  لازم  آنتاگونیست  و  آگونیست  عضلات  انقباضی  هم  از 
همچنین کالمیتزر و همکاران میزان فعالیت عضلات راست شکمی، 
و  پلانک  تمرین  دو  انجام  طی  را  اسپاین  ارکتور  و  خارجی  مورب 
به  و  کردند  بررسی  الکترومیوگرافی  از  استفاده  با  را    hand-heel
کاهش  در  می‌تواند  تمرین  دو  این  ترکیب  که  رسیدند  نتیجه  این 
نوسان پوسچر  و بهبود عملکرد بطور معنی‌داری مفید باشد )47(. از 
آن جایی که در تحقیق حاضر نیز سعی شد از دو نوع تمرین ثبات 
وادارد  فعالیت  به  را  آنتاگونیست  عضلات  که  شود  استفاده  مرکزی 
احتمالا همین امر موجب گشته تا با کاهش نوسان پوسچر و افزایش 
اندام  در  حرکت  اجرای  برای  را  مناسبی  پایه  ناحیه  این  در  ثبات 
از این طریق باعث بهبود اجرای آزمون های  تحتانی ایجاد نماید و 

عملکردی در گروه تمرینی گردد.
بخشی  اثر  که  بود  این  حاضر  تحقیق  نتایج  از  دیگر  یکی  همچنین 
به  بود،  به صورت جدا  پروتکل  اعمال دو  از  بیشتر  ترکیبی  پروتکل 
نظر می رسد زمانی که این دو مداخله به صورت همزمان به آزمودنی 
کدام  هر  در  شده  اشاره  اثرات  تجمیع  موجب  گردد،  می  اعمال  ها 
از مداخله ها می شود و این تجمیع در نهایت موجب می گردد تا 
میزان اثر بخشی تمرینات به صورت ترکیبی بالاتر از میزان اثر بخشی 
اعمال جداگانه آن ها باشد. هر چند نتایج نشان داد که اعمال هر دو 
پروتکل به صورت جدا می تواند باعث بهبود آزمون های عملکردی 
شود ولی از آن جا که در ورزش حرفه ای همگان به دنبال اثر بخشی 
حداکثری هستند، احتمالا اعمال ترکیبی دو پروتکل ماساژ ورزشی 
بر  بهتری  اثرات  بتواند  به صورت همزمان  ثبات مرکزی  تمرینات  و 
همچنین  باشد.  داشته  کاراته  نخبه  ورزشکاران  عملکرد  بهبود  روی 
ماساژ  پروتکل  اعمال  بخشی  اثر  میزان  که  داد  نشان  مطالعه  نتایج 
بیشتر از پروتکل تمرینات ثبات مرکزی است. این نتایج در حالی به 
دست آمد که که هر دو مداخله دارای اثر معنی داری بر بهبود آجرای 
آزمون های عملکردی نسبت به گروه کنترل بودند. دلایل احتمالی 
اثر بخشی بیشتر اعمال پروتکل ماساژ می تواند مواردی مانند ذیل 
باشد: زمان اجرای پروتکل ماساژ بیشتر از زمان اجرای تمرینات ثبات 
مرکزی بوده و به همین دلیل توانسته است اثرات بیشتری را بر روی 
فاکتور های مورد نظر داشته باشد. از طرفی هم شاید به این دلیل 
که پروتکل ماساژ مستقیما برروی ناحیه اندام تحتانی اجرا می شد، 
که غالب عضلات دخیل در آزمون های اجرا شده در این ناحیه قرار 
در  است  انجام شده  ها  آن  روی  مستقیما  ماساژ  مداحله  و  داشتند 
حالی که پروتکل ثبات مرکزی بر روی عضلات ناحیه مرکزی بدن که 

به عنوان عضلات کمکی در اجرای این حرکات دخیل بودند، اعمال 
شده است.

محدودیت های تحقیق 
محدودیت  نیز  ما  تحقیق  گیرد  می  انجام  که  تحقیقاتی  همه  مانند 
بود که تحقیق  این  این تحقیق  ترین محدودیت  هایی داشت، مهم 
حاضر تنها بر روی آزمودنی های زن انجام شده است و این امر تعمیم 
پذیری نتایج آن برای همه افراد جامعه را محدود می سازد.  همچنین 
تمامی آزمودنی های این تحقیق از ورزشکاران رشته کاراته بودند و 

این امر نیز می تواند تعمیم پذیری نتایج را با مشکل مواجه بسازد.

نتیجه گیری 
بطور کلی نتایج تحقیق نشان داد که مداخلات استفاده شده )ماساژ 
دو  این  ترکیب  و  مرکزی  ثبات  تمرینات  مسابقه،  از  پیش  ورزشی 
توانند در بهبود اجرای آزمون های عملکردی در کاراته  روش( می 
کاران نخبه موثر باشند. که در این میان روش های بکار برده شده، 
تمرینات  و  مسابقه  از  پیش  ورزشی  ماساژ  ترکیبی)ترکیب  مداخله 
مداخله  دو  هر  اثرات  افزایی  هم  دلیل  به  احتمالا  مرکزی(  ثبات 
آزمون های  اجرای  بهبود  بر  اثر بخشی  بیشترین  باهم دیگر، دارای 

عملکردی بودند. 

تشکر و قدردانی
محققان از تمامی آزمودنی هایی که در تحقیق حاضر شرکت داشتند 
یاری  تحقیق  این  انجام  در  را  ما  که  مربیانی  تمامی  از  همچنین  و 

رساندند نهایت تشکر و قدرانی را دارند.
مقطع  پایانامه  از  مستخرج  مقاله  این  شود  ذکر  باید  همچنین 
اصلاحی  حرکات  و  ورزشی  شناسی  آسیب  رشته  ارشد  کارشناسی 
ماساژ  آنی  تأثیر  »مقایسه  عنوان  با  جنوب  تهران  نور  پیام  دانشگاه 
دو  این  ترکیب  و  ثبات مرکزی  تمرینات  و  از مسابقه  پیش  ورزشی 

روش بر عملکرد کاراته کاران زن نخبه ایرانی« می باشد. 
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