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  ریبه سردب اي: نامهیقدام یبیرباط صل يبازساز يبرا یبازتوان يسازنهیبه
Optimizing rehabilitation for anterior cruciate ligament 

 reconstruction: a letter to editor 
  

  
  سردبیر محترم

 Anterior cruciate ligament) یقدام یبیط صلربا يبازساز

reconstruction, ACL) است  یورزشکاران يمداخلات برا نیتراز مهم یکی
 نیا تیحال، موفق نیبا ا 1.خود بازگردند یکه قصد دارند به سطح عملکرد قبل

پس از  یبازتوان يهابلکه به پروتکل یجراح کینه تنها به تکن یعمل جراح
 یتوجهطور قابلبه ACL يبازساز يهاکیتکن که نیعمل وابسته است. با ا

را  يعملکرد جیاغلب نتا ینامنسجم بازتوان يهااند، پروتکلدهکر شرفتیپ
  . دهندیقرار م ریثاتحت ت

هستند  لیمطالعه ما نیپژوهشگران ا ،ینیو تجربه بال ریبراساس شواهد اخ
دهند که  شنهادیبر شواهد را پ یو مبتن افتهیساختار یپروتکل بازتوان کی
   2- 4.کند لیبه ورزش را تسه منیشت اکرده و بازگ نهیبهبود را به روند تواندیم
 دیتورم تاک تیریشده و مد): تحرك کنترلچهارتا  یک يها(هفته هیفاز اول - 1

از  يریمفصل و جلوگ میترم تیتقو يبر تحمل وزن به محض امکان، برا
کوچک)  يهابسته (مانند اسکوات رهیزنج ناتیعضلات، آغاز تمر لیتحل
 يرو یبرش يروهاین جادیهارسر بدون اعضلات چ يسازبهبود فعال يابر

    تورم پس از عمل. تیریمد يو فشار برا یدرمان گرافت، استفاده از سرما
به سمت  شرفتی): پ12تا  5 يها(هفته یعضلان- یو کنترل عصب تیتقو - 2

 (مثلا شودیکه از گرافت محافظت میحالباز با مقاومت، در رهیزنج ناتیتمر
 ناتیتمر یدرجه در ابتدا). معرف صفرتا  30 نیانو بمحدود کردن اکستنشن ز

کنترل  تیتقو يپا) برا کی يرو ستادنی(مانند تخته تعادل و ا یحس عمق
 يسواربا ضربه کم مانند دوچرخه يهواز يهاتی. آغاز فعالیعضلان- یعصب

         مفصل. يرو ادیبدون فشار ز یعروق- یقلب تیبهبود ظرف يشنا برا ای
 ناتی): گنجاندن تمرششتا  سه يها(ماه ایو پو کیومتریپلا ناتیتمر - 3

 يسازهیمانند پرش و چرخش را شب یواقع يایخاص که حرکات دن یورزش
  شدت.  یجیتدر شیبا افزا کنند،یم

 يهایابیزانو با استفاده از ارز ایپو يداریها و پانظارت بر تقارن اندام
قدرت و  يهانقص یابیارز يبرا کینتیزوکیا يهاشی. آغاز آزمايعملکرد

فاز بازگشت به ورزش (پس از ماه ششم):  - 4ها. اندام نیتعادل برفع عدم

و  قدرت يهایابیپرش، ارز يهااز جمله تست ،ینیع يهاشیانجام آزما
  ورزش.  یآمادگ نییتع يبرا يعملکرد يغربالگر يابزارها

 یلانعض- یعصب ياهگرم کردن تیآموزش ورزشکاران در مورد اهم
به  یجیبازگشت تدر .)+FIFA 11مجدد (مانند برنامه بیاز آس يریشگیپ يبرا

و  هاستیوتراپیزیشامل ف ،ياچندرشته میت کی ییورزش تحت راهنما
که بازگشت زودهنگام به  دهندینشان م ری. مطالعات اخیروانشناسان ورزش

د. ده شیافزا یتوجهطور قابلمجدد را به بیخطر آس تواندیورزش م
 ینقاط عطف زمان يبه جا ارهایبر مع یمبتن شرفتیبه پ يبندیپا ن،یبنابرا

 و آورده دستبه را قدرت تقارن %90حداقل  دیاست. ورزشکاران با يضرور
پرخطر پشت  يهاتیاز بازگشت به فعال پیشرا  يعملکرد يهایابارزی تمام

 يسازنهیبه يابر يو فرد یعلم یپروتکل بازتوان کی جه،یسر بگذارند. در نت
جراحان،  انیم ياست. همکار يضرور اریبس ACL يپس از بازساز جینتا
و کارآمد به ورزش را  منیبازگشت ا تواندیو ورزشکاران م هاستیوتراپیزیف

را به  يکند، عوارض بلندمدت را به حداقل برساند و بهبود عملکرد نیتضم
بر تقارن قدرت و  دیکابا ت ار،یعبر م یپروتکل مبتن نیحداکثر برساند. ا

ثر به ورزش کمک کند وو م منیبه بازگشت ا تواندیم ،يعملکرد يهاتست
  مجدد را کاهش دهد. بیو خطر آس
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