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Abstract 
Purpose: The present study aimed to investigate the scientific results of the studies on the strategies and 

exercises applicable to knee abnormalities, provide a convenient conclusion, and offer more 

comprehensive information so that researchers may have easier access to the related literature. 

 
Methods: Several databases, including ScienceDirect, Google Scholar, Scopus, Sport Discus, and 

PubMed, were searched from 1980 to 2022. The implemented keywords included knee injury, knee 

dislocation, anterior cruciate ligament injuries, medial collateral ligament, and return to sport. 

 
Results: After applying the entry and exclusion criteria, a total of 534 articles were investigated, out of 

which the systematic reviews, the repeated ones, and the articles that could not fulfill the entry criteria of 

the study were eliminated, and, finally, 33 studies were selected. The findings showed that the highest 

rate of injuries occurred in football (38%) , basketball (13%) , and volleyball (15%) , respectively. 

Moreover, ACL was the most prevalent injury (around 64%) to ligaments, while injuries to MCL ranked 

second. 

 
Conclusion: The present study showed that the majority of knee injuries involved injuries to knee 

ligaments and typically took place due to running or jumping on rigid surfaces or experiencing severe 

blows. It was hard to conveniently summate the reports and make practical conclusions according to 

them due to their varying methods of reporting. Thus, future studies are recommended to homogenize 

the characteristics. 
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 مقاله مروری های زانو در ورزشکاران: آسیب ترین رایج

 *3سید محمد حسینی ،2،فریده باباخانی 1،فائزه صفری

 رانیا تهران، ،یطباطبائ علامه دانشگاه ،یورزش علوم و یبدن تیترب دانشکده ارشد، یکارشناس. 1

 انریا تهران، ،یطباطبائ علامه دانشگاه ،یورزش علوم و یبدن تیترب دانشکدهاستادیار . 2

 )نویسنده مسئول( رانیتهران، ا ،یبهشت دیدانشگاه شه ،یو تندرست یعلوم ورزش یدانشکده  ،یورزش یو بازتوان یگروه تندرست ار،یاستاد. 3

 چکیده

ی ها نیتمربررسی نتایج علمی حاصل از تحقیقات مرتبط با راهکارها و ، هدف از مطالعۀ حاضر :هدف
تر،  جامعهمراه با ارائۀ اطلاعات ، ی مناسببند جمعجام یک های زانو و همچنین ان ورزشی در آسیب

 .استپژوهشگران  تر آسانمنظور دسترسی  به
 Sport Discus ،Scopus ،Google Scholarداده  یها گاهیدر پای مطالعه مرور نیا برای :بررسیروش 

،Science Direct ،PubMed یها دواژهی. کلدش وجو جست 2022تا  1980 زمانی محدودیتدادن  قرار با 
ی، رباط جانبی قدام یبیرباط صل یها بیآسی زانو، دررفتگی زانو، ها بیآسعبارت بودند از  وجوشده جست

 داخلی، بازگشت به ورزش.
از بین که  مقاله بررسی شد 534در نهایت تعداد  مطالعه پس از اعمال معیارهای ورود و خروج نیا در :ها یافته

 این یها افتهی. انتخاب شدند پژوهش 33و   ، تکراری و فاقد معیارهای ورود حذفاین تعداد، مقالات مروری
 ۀدر رشت بیترت بهی در مقالات انتخابی را دگید بینرخ آس نیشتریبشده،  پس از بررسی مقالات انتخاب مطالعه

 ACLط گزارش کرده است. همچنین بیشترین میزان آسیب ربا% 15 بالیالو % و13% ، بسکتبال 38فوتبال 
 بوده است . MCLبعد از آن آسیب و درصد(  64)حدود 

دلیل دویدن  ی زانو و اغلب بهها رباطدر  ،دیدگی زانو بیآسپژوهش حاضر نشان داد که بیشترین محل  گیری: نتیجه
ی ها پژوهشگزارش  بین نحوۀ دلیل اختلاف یا پریدن روی سطوح سخت و یا ضربات شدید اتفاق افتاده است. به

 این یساز همسان به نیاز بنابراین، و بوده دشوار ی مناسب و کاربردیریگ جهینتو  یبند جمع بی، امکانانتخا
 .رسد یم نظر و دارای اهمیت به آتی امری ضروری تحقیقات در ها یژگیو

 زانو، لیگامنت، فوتبال  بیآس :کلیدی واژگان

 

 مقدمه

ی آمادگنبود و علت ضعف عضلانی  امروزه به

های  طیو محاشتباهات تکنیکی ، نیمناسب بد

ی ها بیآسشاهد افزایش  ، متأسفانهورزشی نامناسب

در اوایل  ها بیآساین . گوناگون در افراد هستیم

ممکن است واضح و قابل تشخیص برای فرد 

ها در نهایت آنزمان و تشدید  گذشت با یول، نباشند

ــــــــــــــــــــــ  
 ن رانیتهران، ا ،یبهشت دیدانشگاه شهنویسنده مسئول: 

 hosseini@sbu.ac.ir: ایمیل
 02/11/1402تاریخ ارسال: 

 24/11/1402تاریخ پذیرش: 

. شود باعث ایجاد درد و حتی ناتوانی عملکردی می

ی ناحیه زانو جزء ها بیآس، ها بیآسدر بین 

سوم از کل  . حدود یک(1)هستند  ها نیتر شایع

ها و  های ورزشی که در کلینیک آسیب

صورت سرپایی برطرف  بههای ورزشی،  بیمارستان

های زانو است  شوند مربوط به مشکلات و آسیب می

(2). 

بارگذاری مکانیکی مفصل زانو براساس ظرفیت 

ها )رباط، تاندون، منیسک، غضروف و  موضعی بافت

ها با آن بار در  انطباق آن بافت ۀاستخوان( و نحو

 رزشیوهای  و آسیب مطالعات وضعیت بدنی
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تمام سطح مولکولی و سلولی، سبب پاسخ افتراقی 

ی برش، چرخش، زانو ها ورزشود. شرکت در ش می

. صدمات (1) دهد یمرا در معرض خطر آسیب قرار 

د بیش از ح ۀحاد یا استفاد ۀتواند در اثر ضرب زانو می

های  های حاد زانو که بر بخش رخ دهد. آسیب

ها تأثیر  ها و منیسک مختلف زانو، از جمله رباط

گذارند، اغلب هنگام ضربات ورزشی، شغلی یا  می

طور کلی صدمات حاد  شوند. به خانگی ایجاد می

اغلب هنگام برخورد مستقیم یا کاهش سرعت 

ده ناگهانی در حین فعالیت یا زمانی که زانو پیچ خور

دهد.  شود، رخ می یا بیش از حد استانداردکشیده می

بیش از نیز اغلب در  ۀصدمات ناشی از استفاد

. (3)دهد  دوندگان و ورزشکاران تفریحی رخ می

دیدگی مانعی اصلی در فعالیت و  بنابراین آسیب

موفقیت بسیاری از ورزشکاران است. همچنین 

دلیل  نیروهای فشاری وبررشی وارد بر زانو به

هایی که با خم شدن زانو مانند دویدن،  فعالیت

چمباتمه زدن، پریدن، بالا رفتن از پله و حتی 

تواند علائم فرد  های طولانی همراه است، می نشستن

استراحت و زمان  ۀدیده را تشدید کند و دور آسیب

بنابر این . (4)دوری از ورزش را افزایش دهد 

تواند  شناسایی علل و راهکارهای پیشگیری می

ها و یا  گونه آسیب گامی مؤثر و مفید در کاهش این

 بخشی و ریکاوری آنها باشد. تسریع در توان

 به گوناگونی تحقیقات تاکنون راستا همین در

ی زانو دگید بیو آس آسیب مکانیسم، شیوع بررسی

 در متنوعی تاطلاعا ورزشکاران پرداخته و میان در

 تحقیقات ۀمطالع با آنچهاند.  کرده فراهم این زمینه

 این از هریک که است این دریافت توان یم پیشین

 ورزشی ۀچهارچوب و رشت دارای تنوع و تحقیقات

ها  آن از حتی گاهی نتایج حاصل و گوناگونی بوده

 کهاند  شده ارائه یا فاقد اعتبار کافی و ضیضدونق

 امکان می پژوهشگران شده وسردرگ امر سبب این

و کامل صحیح  استخراج و بهینه یبند جمع

 .کند یم دشوار سایر پژوهشگران برای را اطلاعات

 یا انجام شده، مطالعه یها یبه بررس با توجه 

 نینشد، همچن افتیپژوهش  نیبا عنوان ا یمرور

 یها یدگید بیو علت انواع آس یکه فراوان یپژوهش

صورت  را به یتلف ورزشمخ یها زانو در رشته

 ازیبه ن نشد. با توجه  افتیباشد،  کرده یجا بررسکی

و  یجامع، جزئ یبه اطلاعات انیورزشکاران و مرب

 نیدر سن ها بیآس نیا یبالا وعیش نیو همچن قیدق

در جهت  تواند یپژوهش م نیا جیمختلف، نتا

و  بیمستعد آس ینواح نیتر عیشا ییشناسا

 قیتحق نیمؤثر باشد؛ بنابراموقع آنها  به یریشگیپ

 یمرور ۀمطالع کیحاضر قصد دارد تا در 

 ۀنیزمرا که تاکنون در  یقاتیتحق نیدتریجد

و  کند یزانو انجام شده است، بررس جیرا یها بیآس

 قاتیتحق جیاز نتا یمناسب و جامع یبند به جمع

تر و  و اطلاعات کامل بپردازد نیشیپ

قرار دهد.  ناقمحق اریدر اخت یتر شده یبند طبقه

 ییجهت شناسا پژوهش در نیا جینتا نیهمچن

در ورزشکاران و  بیمستعد آس ینواح نیتر عیشا

 موقع مؤثرخواهد بود.  به یریشگیپ

 یشناس روش

در . بوده استنگر  گذشته یا مشاهده موجود ۀمطالع

ی ها دواژهیکل براساس ابتدا پژوهش، در این

 Sport Discus ،Scopus یها گاهیپا در شده و گفته

،Google Scholar ،Science Direct ،PubMed، با 

 2022تا  1980 زمانی محدودیتدادن  قرار

 وجوشده جست یها دواژهی. کلشد وجو جست

ی زانو، دررفتگی زانو، ها بیآساند از:  عبارت
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ی، رباط جانبی داخلی، قدام یبیرباط صل یها بیآس

 رایدا مقاله که 33در نهایت  بازگشت به ورزش.

 معیارهای ورود بودند و چاپ از قبل داوری ندیفرا

 یراب Endnoteهمچنین از فرمت  شدند. انتخاب

استفاده  جلوگیری از تکرار منابعو  نابعکردن م وارد

و  بیآسمحل  براساس مقالات منتخب انتها در. شد

 به ورود معیار.شدند  یبند میتقس ورزشی ۀرشت

، وجود شامل چاپ در نشریات معتبر تحقیق

 ۀعناوینی مشابه و مرتبط با موضوع پژوهش، جامع

انتخابی ورزشکارانی باشد که دچار  ۀآماری مقال

از  یکی با در ارتباطآسیب زانو بودند و حداقل 

آسیب  بروز محل زانودرد، شیوع موضوعات میزان

 وقوع علت آسیب،و نوع میزان  آسیب، شدت زانو،

طلاعاتی ارائه ی زانو اها رباط بیآس آسیب زانو و

 شده باشد.

 ها افتهی

شده  ی گفتهها دواژهیکل براساس این پژوهش ابتدا در

 Sport Discus ،Scopus ،Google یها گاهیپا در و

Scholar ،Science Direct ،PubMed، دادن  قرار با

. شد وجو جست 2022تا  1980 زمانی محدودیت

: بودند از  عبارت وجوشده جست یها دواژهیکل

، زانودرد، ی ورزشیها بی، آسزانو بیآس کار،ورزش

مقاله بررسی  534رباط زانو. درنهایت تعداد  بیآس

شد که از بین این تعداد، مقالات غیرمرتبط، تکراری 

 مقاله 33حذف و در نهایت ، و فاقد معیارهای ورود

 انتخاب شد.

مشخصات مقالات ، در جدول شماره یک

، تعداد نمونهانتخاب شده )از قبیل: سن، جنسیت، 

 هدف، رشته ورزشی( ارائه شده است.

 رشته ورزشی، سن، جنسیت نمونه، تعداد نوع، .1 جدول

  نام محقق سال اجرا تعداد نمونه جنسیت میانگین سنی هدف ورزشی ۀرشت

  ومیدانی،د ،لفوتبا
 والیبال

 های فشاری زانو بررسی آسیب
 در ورزشکاران

 Kujala U 1(2) 1986 886 و مردزن  15

، اسکی، لفوتبا
 ،لالیباو ،وجود
 ندباله

 M Majewski 2(5) 2006 7769 زن و مرد 25 -

 ومیدانی،د ،لفوتبا
 سکتبالب ،لندباه

آسیب زانو  نیتر عیشاشناسایی 
 در ورزشکاران

 AP Nicolini 3(6) 2014 440 و مردزن  28

 ،لسکتباب ،لفوتبا
 ریکتک ،لالیباو

ی رایج ها بیآسشناسایی 
 ورزشکاران

 R John 4(7) 2016 465 و مردزن  -

و کوهنوردی 
 ینورد سنگ

ی تروماتیک ها سمیمکان یبررس
ی، توزیع و شناس تیجمعآسیب، 

 ی زانو درها بیآسشدت 
 ورزشکاران

 C Lutter 5(8) 2020 71 و مردزن  -

 ،لالیباو ،لفوتبا
 درتیق ومیدانی،د

 A Almaawi 6(9) 2020 688 مرد 21 ی زانوها بیآسشناسایی شیوع 

تخمین خطر ابتلا به  فعالیت بدنی ساده  B Snoeker 7(10) 2020 5274 و مردزن  29
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  نام محقق سال اجرا تعداد نمونه جنسیت میانگین سنی هدف ورزشی ۀرشت

 استئوآرتریت

 پس از آسیب زانو

، فوتبال، دومیدانی
 رزمی، بسکتبال

بررسی رابطه بین ساعات شرکت 
ی ها ورزشورزشی، نوع/تعداد 

 شده، انجام
ی و علائم ابیخودارزرقابت 

 آسیب زانو

 LLY Chan 8(11) 2020 17552 و مردزن  21

 راگبی،، فوتبال
، ژیمناستیک

 جودو

ارزیابی میزان بازگشت به بازی و 
 یبند زمان

 آن بعد از آسیب زانو

 KA Borque 9(12) 2022 145 زن و مرد 24

- 
ی رباط ها بیآسمیزان بروز 

 صلیبی قدامی
 LC Schmitt 10(13) 2014 78 و مردزن  17

 سکتبالب ،لفوتبا
بررسی اپیدمیولوژی صدمات 

 زانو
 BE Gage 11(14) 2021 6664324 زن و.مرد 21

، بسکتبال، فوتبال
 تنیس، والیبال

ی درد قدامی ا نقطهگزارش شیوع 
 زانو

 Meaghan(15) 2021 217 و مردزن  14
Harris 

12 

، جودو، کشتی
 هاکی، دومیدانی

 Andrew(16) 2021 11274 و مردزن  17 توصیف فراوانی آسیب رباط زانو
Kompel 

13 

 فوتبال
ی ها بیآسشناسایی عوامل خطر 

 ورزشی قبل از آسیب
 J Hietamo 14(17) 2022 394 و مردزن  22

 و هندبالفوتبال 
رباط  بیآسبررسی ارتباط 

 صلیبی و بازگشت به ورزش
 S Beischer 15(18) 2020 159 و مردزن  21

 Paul(19) 2016 - زن مرد 18 ی زانو در فوتبالها بیآسبررسی  فوتبال
Rothenberg 

16 

، فوتبال، هاکی
، بسکتبال، والیبال

 بوکس، جودو
 P Lakshakar 17(20) 2022 - و مردزن  - -

، والیبال، بسکتبال
، کشتی، فوتبال

 بال سافت

 بررسی اپیدمیولوژیک
در بین  ACLی ها بیآس

 ورزشکاران
 AM Joseph 18(21) 2013 617 و مردزن  -

، هندبال، فوتبال
، هاکی، راگبی

 بسکتبال

میزان آسیب زانو بین  ۀمقایس
 زنان و مردان

 Astrid Zech 19(22) 2021 - و مردزن  16

 نظر به ،شود یم مشاهده 1 جدول در کهطور  همان

ی شناس بیآس بررسی به محققان ۀعلاق که رسد یم

بوده  بیشترها  رشتهسایر  به نسبت ورزش فوتبال

 نیشیپ قاتیاز تحق %75که  ذکر استاست. شایان 

 یشناس بیآس ۀمطالعبه  شده در این پژوهش بررسی

سی دوم و سوم به برر ۀو در رتبفوتبال  ورزش

https://scholar.google.com/citations?user=mBOfGPIAAAAJ&hl=en&oi=sra
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بین مقالات اند. از  پرداختهوالیبال و بسکتبال 

مقالات بر روی زنان و  ۀهم باًی، تقرشده بررسی

 همچنین .مشترک انجام شده است صورت بهمردان 

 30تا  20از نظر سنی اغلب پژوهشگران افراد بین 

 مورد دراند.  کردهرا برای پژوهش انتخاب  سال

 نیز، مطالعاتی گوناگون ها رشتهی دگید بیآسمیزان 

 نیاند؛ بنابرا کردهگزارش  را متفاوتی درصدهای

ی ها رشتهدر  آسیب بروز درصدهای از وسیعی ۀدامن

 یا . خلاصهشد مشاهده پیشین تحقیقات مختلف در

 است. 2 جدول در تحقیقات این از

 ی ورزشیها رشته زانو در آسیب بروز درصد .2 جدول

  نام محقق الفوتب والیبال بسکتبال دومیدانی رزمی

- 1/13% - 6/11% 8/20% (2)Kujala U 1 

- 89/42% 9/40% 1/48% 3/38% (7)R John 2 

- 89/42% 86/25% 15/27% 71/28% (6)AP Nicolini 3 

2/9% - - - 8/47% (12)KA Borque 4 

- 10% 5% - - (11)LLY Chan 5 

- - 26% - 8/21% (15)Meaghan Harris 6 

6% - 37% 13% 37% (20)P Lakshakar 7 

- - 10% 10% 45% (22)Astrid Zech 8 

3% 10% - 10% 35/12% (9)A Almaawi 9 

- - - 5/14% 53/11% (14)BE Gage 10 

- - 3/2% 4/2% 1/11% (21)AM Joseph 11 

- - 48% - - (17)J Hietamo 12 

- - - - 35% (5)M Majewski 13 

 نظر به ،شود یمشاهده م 2 جدول در کهطور  همان

ی طبق مقالات دگید بیآسکه بیشترین نرخ  رسد یم

فوتبال  ۀترتیب در رشت شده در این پژوهش به بررسی

 در .% بوده است15والیبال و % 13 بسکتبال%، 38

 نیز، مطالعات ها رشتهاین در ی دگید بیآسنوع  مورد

اند؛  کردهارش گز را متفاوتی درصدهای گوناگون

در  یدگید بیآسنوع  از وسیعی ۀدامن نیبنابرا

. شد مشاهده پیشین تحقیقات ی مختلف درها رشته

آورده شده  3 جدول در تحقیقات این از یا خلاصه

.است

 یدگید بیآس. محل 3جدول 

  نام محقق PCL LCL MCL ACL کوفتگی مینیسک غضروف و مفصل دررفتگی

- - 9/6% - - - - - (2)Kujala U 1 

33% 63/10% - 48/5% 65/0% 1/1% 9/7% 3/22% (5)M Majewski 2 

- - 7/3% - 4/2% - 2/6% 7/34% (6)AP Nicolini 3 

- - 24/78% - - 01/11% 62/25% 5/86% (7)R John 4 

- 3/1% 6/25% - - 8/7% - 1/9% (8)C Lutter 5 

8/1% - 5/17% 4/13% 5/12% - - 3/14% (9)A Almaawi 6 

https://scholar.google.com/citations?user=mBOfGPIAAAAJ&hl=en&oi=sra
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  نام محقق PCL LCL MCL ACL کوفتگی مینیسک غضروف و مفصل دررفتگی

7/6% 4/2 % 4 % - - 22% 78% - (10)B Snoeker 7 

- - 23% 2/24% 4/2% 9/7% 36/1% 4/25% (15)Meaghan Harris 8 

- - - - 3/8% 3/8% 4/19% 50% (16)Andrew Kompel 9 

- - - - - - 62% - (19)Paul Rothenberg 10 

- - - - - - - 5/20% (21)AM Joseph 11 

15% - - 25% - - - - (23)JA Saal  12 

12% - - - - - - - (20)P Lakshakar 13 

- - - - 40% - - 8/47% (12)KA Borque 14 

ACLآسیب را رباط بیشترین نرخ  ها پژوهش ،3جدول شماره  به با توجه 
بعد از  و دردرصد(  64)حدود  1

علت  .های غیر رباطی همانند التهاب است آسیب نیتر عیشا. همچنین اند کردهگزارش  MCL 2آن آسیب 

 آورده شده است. 4 جدول های مختلف در رشتهدر ی دگید بیآس

 . علت وقوع آسیب دیدگی در زانو4جدول 

 نام محقق 
دویدن یا پریدن 

ح سخت روی سطو
 یا ضربه شدید

خطای 
 بازیکن

ی اطیاحت یب
و یا تکنیک 

 اشتباه
 خستگی نکردن  گرم

ضعف 
 عضلانی

آسیب قبلی 
و ریکاوری 

 ناکافی

1 (2)Kujala U + - - + - - + 

2 (5)M Majewski + - + + - - + 

3 (6)AP Nicolini + - - + + - - 

4 (7)R John + - - - - - + 

5 (9)A Almaawi - - - + + - _ 
6 (10)B Snoeker - - + - - - _ 
7 (11)LLY Chan + + + - + - + 

8 (9)A Almaawi + - - - + + + 

9 (15)Meaghan 
Harris 

+ - - - + - _ 
10 (18)S Beischer - - - - _ + _ 
11 (19)Paul 

Rothenberg 
+ + + - _ - _ 

12 (24)Helena Vila + + - - + - - 

13 (21)AM Joseph + + - - - - + 

14 (22)Astrid Zech + + + - + + - 

15 (23)JA Saal  - - + - - + - 

 

 

ــــــــــــــــــــــ  
1. Anterior Cruciate Ligament 

2. Medial Collateral Ligament 

https://scholar.google.com/citations?user=mBOfGPIAAAAJ&hl=en&oi=sra
https://kidshealth.org/en/teens/acl-injuries.html#:~:text=The%20anterior%20cruciate%20ligament%20(ACL,of%20the%20shinbone%20(tibia).
https://kidshealth.org/en/teens/mcl-injuries.html
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ی ها بیآسجدول فوق، اغلب  به با توجه 

مرتبط با دویدن یا پریدن روی سطوح  ،شده گزارش

ضربات شدید است. همچنین تحقیقات  ایو سخت 

 نکردن  گرمی را دگید بیآسفوق کمترین نرخ علت 

 درصد( اعلام کردند. باید 26قبل از تمرینات )

به  با توجه  تحقیقات، از در تعدادی که شد یادآور

 روی بر ویژه یا چند عامل یک ریتأث که تحقیق عنو

پرش بر سطوح  ریتأث مثال طور ورزشکاران به آسیب

 آن بر فقط نیز حاصل نتایج بوده،نظر  مد سخت

 که دیگری عوامل و دارد تمرکز ویژه عامل

یا  نشده گزارش باشد رگذاریتأث آسیب بر توانسته یم

 این درا ه آن جیاست؛ لذا نتافقط به آن اشاره شده 

 نشد. نیز بررسی بخش

 یریگ جهیو نتبحث 

ی اندام تحتانی انسان ها بخش نیتر مهمیکی از 

به آن آسیب  توان یمی راحت که به مفصل زانو است

ورزشکاران  خصوص بهوارد کرد ورزشکاران 

ی توپی با انجام تمرینات با شدت بالا و ها رشته

ی سبب راحت بهعدم توجه به ریکاوری مناسب 

که در نهایت بر عملکرد  شوند یمیب مفصل زانو آس

از  باعثو اغلب گذارد  منفی می ریتأثورزشکار 

 ازی و حتاز ورزش  یطولان بتیغ ایزمان  اتلاف

  .شود یممسابقات  دادن  دست

 تحقیقات علمی بررسی حاضر، ۀمطالع از هدف

 و زانو در ورزشکاران یها بیآس نیتر جیرا ۀزمین در

نتایج  ی ازو کاربرد مناسب یبند جمع ۀارائ همچنین

 وجوی جست راستا این در. بود پیشین تحقیقات

 Sport Discus،Scopusداده  یها گاهیپا در مقالات

،Google Scholar ،Science Direct  صورت 

 براساس که مرتبط ۀمقال 33 سپس و پذیرفت

 لیوتحل هیتجز و انتخاب خروج و معیارهای ورود

 نیشتریبکه  داد نشان مطالعه این یها افتهی. شدند

 بیترت به شده، ی در مقالات بررسیدگید بینرخ آس

% 15 بالی% وال13%، بسکتبال 38فوتبال  ۀدر رشت

ی غیررباطی ها بیآس نیتر عیشا. همچنین بوده است

 به توان یممربوط به آسیب مینیسک و دررفتگی بود. 

 محبوبیتبه  با توجه  داشت که اشاره نکته این

 جمعیت بسکتبال و و فوتبال والیبال، یها شتهر

، کنند یم فعالیت ورزشی یها رشته این در که بالایی

به نسبت  ها رشتهی در این دگید بیآسنرخ  بنابراین

بالاتر بوده است  احتمالاً ها رشته ریسا

کنندگانی که بیشتر درگیر  همچنین.شرکت

ی های بیشتر های رقابتی بودند، با بروز آسیب ورزش

 .(9)زانو همراه بودند  ۀدر ناحی

 مشخص همچنین مطالعه این درآسیب:  نوع

ی والیبال، بسکتبال و فوتبال ها رشتهکه در  شد

 64)حدود   ACLبیشترین نرخ آسیب در رباط 

بوده است،  MCLبعد از آن در رباط و درصد( 

ی غیررباطی مربوط به آسیب ها بیآس نیتر عیشا

شیوع بالای  مینیسک و دررفتگی گزارش شده است.

علت  به تواند یمطی در ورزشکاران ی رباها بیآس

عدم استراحت کافی، آمادگی جسمانی ضعیف و 

 ۀاستفاده از وسایل و محیط ورزشی نامناسب با رشت

 توان یم نیوجودا با(. 26، 25، 18، 9ورزشی باشد )

را مرتبط با برخورد بازیکنان با  ها آسیببالا بودن 

هم و پرش و فرود نادرست یا پرش روی سطوح 

و خطا تکنیکی در مسابقات نیز عنوان کرد سخت 

(2، 3، 7). 
ی ها پژوهشدر اغلب : بیآس سمیو مکانعلت 

شده، دویدن یا پریدن روی سطوح سخت و  بررسی

ی زانو اعلام ها بیآسیا ضربات شدید را علت 

. همچنین در آسیب، در (27 ،15 ،5 ،2)کردند 
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والیبال و بسکتبال بیشترین علت آسیب، 

. (28 ،9 ،7 ،6)های غیرتماسی بود  مکانیسم

باوجوداین در فوتبال بیشترین میزان آسیب در 

. (19 ،15)های تماسی رخ داده بود  مکانیسم

شده، بیشترین مکانیسم  های بررسی همچنین پژوهش

زا در آسیب رباط صلیبی قدامی را،  آسیب

های پیچشی به خصوص زمانی که کف  مکانیسم

پای ورزشکار ثابت روی زمین قرار دارد، عنوان 

وس ها نیز مکانیسم ولگ . سایر پژوهش(5)کردتد 

زانو، ضربه مستقیم و خم شدن بیش از حد زانو را 

دهد علت اصلی آسیب  که در طول مسابقات رخ می

 . (30 ،29 ،19 ،6)زانو عنوان کردند 

میزان آسیب در  ها پژوهشدر اغلب جنسیت: 

. (24 ،15 ،13 ،7)مردان گزارش شد  از شتریبزنان 

همچنین نرخ آسیب مجدد در زنان پس از 

ها بیشتر  بخشی و بهبود در تعدادی از پژوهش توان

ها درصد  اگرچه در برخی پژوهش. (24)اعلام شد 

آسیب در مردان بیشتر از زنان گزارش شده است 

باوجوداین مشارکت بیشتر بانوان در بعضی از . (14)

زا بیشتر در  های آسیب ها و همچنین مکانیسم رشته

همسترینگ،  ۀزنان به نسبت مردان، مثل ضعف عضل

تواند دلیل این  فرود پرخطر و عللی از این قبیل می

 . (33-31 ،13 ،6)آمار باشد 

ی ها بیآسگونگی پیشگیری از در مورد چ

بدن پیش  کردنن  گرمعلت  زانو بهورزشی مرتبط با 

 کهگفت  توان یمکششی  و حرکاتاز شروع تمرین 

ی دگید بیآسبا  کنندگان شرکتاز  سوم کحدود ی

ی ورزشی تمرینات ها تیفعالزانو، قبل از شروع 

 دادند؛ یمو حرکات کششی انجام  کردن  گرم

ی بین افرادی دار امعناری تفاوت نظر آماز  نیبنابرا

یک اقدام پیشگیرانه انجام  عنوان بهکه این کار را 

، یافت کنند ینمو افرادی که این کار را  دادند یم

 .(34 ،9)نشد 

 یها بیآس ۀزمین در موجود تحقیقات بررسی

گزارش  ۀبین نحو اختلافات که داد رایج زانو نشان

 در دارد. مثلاً وجود تحقیقات نتایج این ۀو ارائ

 تحقیقات از هریک آسیب، و مکانیسمعلت  بررسی

کلی یا برخی  صورت بهعلت آسیب را  مذکور

رکز . همچنین تماند کردهی بررسی جزئ صورت به

ها بر یک آسیب خاص بوده  اصلی برخی پژوهش

است و فقط آن آسیب بررسی شده و از بررسی 

ی شده است، این مسئله در پوش چشم ها بیآسسایر 

 نیبنابرا ،کند یمبررسی سایر متغیرها نیز صدق 

 اطلاعات، امکان و ها گزارش نبودن همسان

. با توجه کند یم دشوار را نتایج دلخواه یبند جمع

 دراطلاعات  یساز همسان به نیاز ،مسئلهاین  به 

 .رسد یم نظر به ضروری آینده امری یها پژوهش

 در جنسیتی یها تفاوت به توجه بیشتر 

و  توجه  قابل نتایج تواند یم ی رایج زانو نیزها بیآس

 ها بیآساین  کاهش به کمک راستای در بااهمیتی

نات مناسب، تمری زاتیتجهاستفاده از . دهد ارائه

 ،و حرکات کششی مناسب کردن  ، گرمیساز آماده

استفاده از تمرینات عصبی  ،در بانوان خصوص به

همسترینگ و  ۀعضلانی، بهبود تعادل و قدرت عضل

در کاهش خطر آسیب زانو  تواند یمر ران چهارس

اطلاعات  به کمبود با توجه  نیمؤثر باشد؛ بنابرا

برخورد  ۀپیشگیری و نحو ۀاساسی دربار

های زانو ضرورت آموزش  کنندگان با آسیب رکتش

توجه به ، به ورزشکاران و اجرای صحیح حرکات

 موقع بهی بخش توانخستگی و ریکاوری مناسب و 

 .استاهمیت  حائز اریبسی دگید بیآس

 
 



 2/ شماره  1/ دوره  1402پاییز  های ورزشی و آسیب نشریه مطالعات وضعیت بدنی

 

 تشکر و قدردانی

ی اری مطالب یآور در جمعاز تمام کسانی که ما را 

 .میکن یمد، تشکر و قدردانی کردن 

 عمناب
1. Logerstedt DS, Ebert JR, MacLeod TD, 
Heiderscheit BC, Gabbett TJ, Eckenrode BJ. Effects of 
and Response to Mechanical Loading on the Knee. 
Sports Medicine. 2021:1-35. 
2. Kujala U, Kvist M, Österman K. Knee injuries in 
athletes. Sports Medicine. 1986;3(6):447-60. 
3. Austermuehle PD. Common knee injuries in 
primary care. The Nurse Practitioner. 2001;26(10):26-
32. 
4. Thacker S, Stroup D, Branche C, Gilchrist J, 
Goodman R, Kelling EP. Prevention of knee injuries in 
sports. Journal of Sports Medicine and Physical Fitness. 
2003;43(165-179). 
5. Majewski M, Susanne H, Klaus S. Epidemiology of 
athletic knee injuries: a 10-year study. The knee. 
2006;13(3):184-8. 
6. Nicolini AP, Carvalho RTd, Matsuda MM, Sayum 
Filho J, Cohen M. Common injuries in athletes' knee: 
experience of a specialized center. Acta ortopedica 
brasileira. 2014;22:127-31. 
7. John R, Dhillon M, Syam K, Prabhakar S, Behera P, 
Singh H. Epidemiological profile of sports-related knee 
injuries in northern India: An observational study at a 
tertiary care centre. Journal of clinical orthopaedics and 
trauma. 2016;7(3):207-11. 
8. Lutter C, Tischer T, Cooper C, Frank L, Hotfiel T, 
Lenz R, et al. Mechanisms of acute knee injuries in 
bouldering and rock climbing athletes. The American 
journal of sports medicine. 2020;48(3):730-8. 
9. Almaawi A, Awwad W, Bamugaddam A, 
Alasheikh M, Muaddi M, Almutair O, et al. Prevalence 
of knee injuries among male college students in Riyadh, 
Kingdom of Saudi Arabia. Journal of orthopaedic 
surgery and research. 2020;15(1):1-8. 
10. Snoeker B, Turkiewicz A, Magnusson K, Frobell R, 
Yu D, Peat G, et al. Risk of knee osteoarthritis after 
different types of knee injuries in young adults: a 
population-based cohort study. British journal of sports 
medicine. 2020;54(12):725-30. 
11. Chan LL, Wong AY, Wang MH. Associations 
between sport participation and knee symptoms: a 
cross-sectional study involving 3053 undergraduate 
students. BMC Sports Science, Medicine and 
Rehabilitation. 2020;12(1):1-8. 
12. Borque KA, Jones M, Balendra G, Willinger L, 
Pinheiro VH, Anand BS, et al. High return to play rate 
following treatment of multiple-ligament knee injuries 
in 136 elite athletes. Knee Surgery, Sports 
Traumatology, Arthroscopy. 2022:1-9. 
13. Paterno MV, Rauh MJ, Schmitt LC, Ford KR, 
Hewett TE. Incidence of second ACL injuries 2 years 
after primary ACL reconstruction and return to sport. 
The American journal of sports medicine. 
2014;42(7):1567-73. 
14. Gage BE, McIlvain NM, Collins CL, Fields SK, 
Dawn Comstock R. Epidemiology of 6.6 million knee 
injuries presenting to United States emergency 
departments from 1999 through 2008. Academic 

emergency medicine. 2012;19(4):378-85. 
15. Harris M, Edwards S, Rio E, Cook J, Cencini S, 
Hannington MC, et al. Nearly 40% of adolescent 
athletes report anterior knee pain regardless of 
maturation status, age, sex or sport played. Physical 
Therapy in Sport. 2021;51:29-35. 
16. Kompel A, Haran PH, Murakami AM, Engebretsen 
L, Jarraya M, Roemer F, et al. MRI-detected knee 
ligament sprains and associated internal derangement in 
athletes competing at the Rio de Janeiro 2016 Summer 
Olympics. Open access journal of sports medicine. 
2021;12:23. 
17. Hietamo J, Rantala A, Parkkari J, Leppänen M, 
Rossi M, Heinonen A, et al. Injury History and 
Perceived Knee Function as Risk Factors for Knee 
Injury in Youth Team-Sports Athletes. Sports Health. 
2022:19417381211065443. 
18. Beischer S, Gustavsson L, Senorski EH, Karlsson J, 
Thomeé C, Samuelsson K, et al. Young athletes who 
return to sport before 9 months after anterior cruciate 
ligament reconstruction have a rate of new injury 7 
times that of those who delay return. Journal of 
orthopaedic & sports physical therapy. 2020;50(2):83-
90. 
19. Rothenberg P, Grau L, Kaplan L, Baraga MG. Knee 
injuries in American football: an epidemiological 
review. Am J Orthop. 2016;45(6):368-73. 
20. Lakshakar P, Sathe P, Sathe A, Kumar DV. 
Common Sports Injury in Football Players: A Review. 
21. Joseph AM, Collins CL, Henke NM, Yard EE, 
Fields SK, Comstock RD. A multisport epidemiologic 
comparison of anterior cruciate ligament injuries in high 
school athletics. Journal of athletic training. 
2013;48(6):810-7. 
22. Zech A, Hollander K, Junge A, Steib S, Groll A, 
Heiner J, et al. Sex differences in injury rates in team-
sport athletes: a systematic review and meta-regression 
analysis. Journal of sport and health science. 2021. 
23. Saal JA. Common American football injuries. 
Sports medicine. 1991;12(2):132-47. 
24. Vila H, Barreiro A, Ayán C, Antúnez A, Ferragut C. 
The most common handball injuries: a systematic 
review. International journal of environmental research 
and public health. 2022;19(17):10688. 
25. Seil R, Rupp S, Tempelhof S, Kohn D. Sports 
injuries in team handball. The American journal of 
sports medicine. 1998;26(5):681-7. 
26. Wedderkopp N, Kaltoft M, Lundgaard B, 
Rosendahl M, Froberg K. Injuries in young female 
players in European team handball. Scandinavian 
journal of medicine & science in sports. 
1997;7(6):342-7. 
27. Babakhani F, Sheikhhoseini R, Minoonejad H, 
Moosavi M. Comparison of Electromyographic Activity 
of Knee Muscles in Women with Foot Deformities 
during Single Leg Jump-Landing. The Scientific Journal 
of Rehabilitation Medicine. 2019;8(1):12-21. 
28. Saberi zade Ansari M, Fatahi H. Effect of 8 
Weeks of Theraband Training on ACL Injury Risk 
Factors in Single-Leg Drop and Double Leg 
Landing. Journal of Paramedical Sciences & 
Rehabilitation. 2022;11(1):68-81. 
29. Zia M, Sahebalzamani M, Rouhollahi V. Effect of 
Progressive Muscle Relaxation Training in Fear of Re-

injury in Professional  Athletes after Anterior Cruciate 



 زرنقی، طباطبائی خیری ها یستمچ پا در فوتبال بیآس یها  مسیو مکان یولوژیدمیاپبررسی 

 

Ligament   Reconstruction. Journal of Paramedical 

Sciences & Rehabilitation. 2021;10(1):7-18. 
30. Ghorbani M, Jalil Piran R, Babakhani F. The effect 
of fatigue on the time to stability in head movement in 
football players with a history of anterior cruciate 
ligament reconstruction. The Scientific Journal of 
Rehabilitation Medicine. 2022. 
31. Abedinzadeh S, Sahebalzamani M, Amir Seyfaddini 
M, Abbasi H. Effect of Training Modified FIFA 11+ on 
Kinematic Factors of Landing in Elite Handball Players. 
Journal of Paramedical Sciences & Rehabilitation. 
2019;8(1):45-57. 
32. Boroushak N, Anbarian M, Daneshmandi H. A 
Comparison of Hamstring and Quadriceps Muscular 
Work and Power in Elite Karate Athletes before and 
after Fatigue. Journal of Paramedical Sciences & 
Rehabilitation. 2018;7(4):44-51. 
33. Babakhani F, Heydarian M, Hatefi M. Effects of 
Total Resistance Exercise versus Physioball Exercise 
Training Programs on Pain and Functional Disability 
among Women with Patellofemoral Pain. Women’s 
Health Bulletin. 2020;7(3):27-35. 
34. Lauersen JB, Bertelsen DM, Andersen LB. The 
effectiveness of exercise interventions to prevent sports 
injuries: a systematic review and meta-analysis of 
randomised controlled trials. British journal of sports 
medicine. 2014;48(11):871-7. 

 


