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  چكيده
  

 باعث مي شودقوسهاي كف پا  شكلبطوريكه .دارند در راه رفتن مهمي،نقش ي آنقوسهاو  پا ساختار
و به زمين منتقل ود ش منجر به پخش نيروي وزن بدن در سطح پا فشار از كف پا برداشته شده و 

با .با اين حال ممكن است اين قوسها دچار تغيير شكلهايي همچون صافي و گودي كف پا شوند.گردد
بيعي آنها توافق وجود تحقيقات فراوان در خصوص اين ناهنجاريها هنوز درباره ي حدود و دامنه ي ط

در مقاطع سني مختلف شاخص قوس كف پا  هدف تعيينلذا تحقيق حاضر با .عمومي وجود ندارد
  .صورت گرفته است زنان و مردان شهر اصفهان

) سال 9بجز كودكان زير (جامعه آماري اين تحقيق شامل افراد شهر اصفهان: روش شناسي تحقيق 
 شهر اصفهان نواحي جغرافيايي ازز آنها به صورت تصادفي ا) مرد 250زن و  250(نفر  500بودند كه 

-24( ،)9- 14( مقطع سني 5 دراز بين افراد با اندام تحتاني سالم  )مركزو  شمال،جنوب،شرق،غرب(
در اين تحقيق براي تعيين .به عنوان نمونه انتخاب شدند) سال 65 بالاي(و) 45- 64(،)44-25(،)15

در .،از طريق ارزيابي اثر كف پا از شاخص قوس استاهلي استفاده شد)AI(شاخص قوس كف پا
عمدتاً از آمار توصيفي براي تعيين ميانگين متغيرهاي  SPSS 18.0تجزيه و تحليل داده ها با نرم افزار 

و فاصله  مورد اندازه گيري در سنين و جنس هاي مورد نظر با يك انحراف استاندارد بالا و پايين
  .استفاده شد ٪95اطمينان 

ساله  14تا  9 براي پسران و دختران AIشاخص ،نتايج تحقيق حاضر نشان داد: يافته هاي تحقيق 
و ) 19/0�75/0(ساله  24تا  15پسران و دختران ،)23/0�72/0(و) 22/0�79/0(بترتيب 

 64 تا 45مردان و زنان ،)17/0�70/0(و ) 13/0�73/0(ساله  44تا  25مردان و زنان ،)18/0�71/0(
و ) 11/0�72/0(سال و بالاتر اصفهاني  65مردان و زنان ،)16/0�73/0(و) 10/0�72/0(ساله 

  .است) 18/0�77/0(
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 مقدمه  1 - 1

 .ي باشديكي از نيازهاي اساسي انسان در انجام فعاليتهاي روزانه داشتن اندام فوقاني و تحتاني سالم م
با توجه به .)3(نياز به وضعيت بدني طبيعي دارندخود بصورت صحيح،منظور انجام فعاليتهاي ه بافراد 
 پا،بعنوان پايه و اساس اندام تحتاني؛تحتاني متحمل وزن بدن و حركت آدمي مي باشداندام اينكه 
بنابراين قوسهاي موجود در كف پا براي انتقال مناسب وزن بدن به زمين و جذب است، مطرح

،تعديل قوسها علاوه بر جذب.پريدن و راه رفتن ايجاد مي شوند،حين دويدن،نيروهاي عكس العمل آن
محلي را براي عبور اعصاب و عروق فراهم مي كنند و ضربات به هنگام تحمل وزن، ارهاو كاهش فش
همچنين بدليل ساختار ارتجاعي و منعطفشان راه .ن خون تسهيل شده و خستگي كم شودتا توزيع جريا

رفتن بعنوان يك وضعيت بدني پويا تحت تأثير  راه.)51(رفتن را موزون و پيشروي را آسان مي كنند
تغيير در وضعيت طبيعي زانو ها و قوسهاي كف پا .مي باشد. ..نوع كفش ون سن،جنسيت،عواملي چو

،عضلات و پا مثل استخوانهاعلاوه بر اجزاي تشكيل دهنده ).2(در وضعيت راه رفتن مؤثر است
نيز در تحقق اين هدف اهميت اساسي سازمان يافته اند شكل ظاهري پا  ليگامنتها كه به طرز دقيقي

گونه انحراف از حالت طبيعي نه تنها سبب كاهش قدرت تحرك مي شود بلكه بالقوه مي  هرو  دارد
 :يير شكل وجود دارد كه عبارتند ازپا دو تغكف با قوسهاي  ارتباط در).97و55( تواند بيماريزا باشد

كه هر ).افزايش ارتفاع قوس طولي(و پاي طاقديسي) ع قوس طولي داخليكاهش ارتفا(صافي كف پا 
از شايعترين مشكلات مربوط و  ناهنجاري نوعي بد راستايي قوسهاي كف پا محسوب مي شونددو 

 شند،كه اكثر افراد  با آن دست به گريبانند و گاهي بدون آنكه از اين مشكل خبر داشته باهستند به پا 
  .با آن زندگي مي كنندسالها 
به وظايف قوسهاي كف پا  مربوط  شود ي كف پا ايجاد ميهانجاراز عوارضي كه در اثر ناه بخشي

مي شود و چون وظايف اين قوسها ايجاد تحرك بيشتر در كف پا و جذب و تعميم ضرباتي است كه 
ورود به همه نيروهاي وارده را به بدن  اجازهلذا اين قوسها از ناحيه كف پا به بدن وارد مي شود 

انجام  دن قوسهاي طبيعي اعمال فوق در پانبو به دليلدر افراد با كف پاي صاف بديهي است .دنده نمي
به  وارد مي شودن و پريدن به كف پا نيروهايي كه در نتيجه راه رفتن و دويد بنابراين.دگيرنمي 

لف بدن از در مفاصل مخترا ناراحتيهايي بدنبال آن و  )51و42(بدن وارد خواهد شدقسمتهاي فوقاني 
ستون اً جيره وار در تمام مفاصل بدن خصوصبروز عوارض زنمنجر به و به وجود مي آورد  جمله زانو

زنجيره حركتي اندام  نقش پا در و اهميت باتوجه بهبنابراين .)60(مي شود )مهره هاي كمر(فقرات
 شود،چرا كه تأخير دربطور دقيق شناسايي  قوس كف پا در افراددفورميتيهاي است كه تحتاني،بهتر

٢ 



اقدامات علاوه بر آن ينيكي در سنين بزرگسالي خواهد شد،علائم كلاينكه سبب ايجاد ضمن تشخيص،
و گاهي در موارد شديد اعمال جراحي اجتناب  خواهد كرددرماني بسيار تهاجمي تري را نيز طلب 

اين رو يافتن شيوه هايي مؤثر جهت كاستن ناهنجاريهاي كف پا و عوارض از ).55(پذير خواهد بود
اين امر تنها زماني ميسر خواهد شد كه بتوان محدوده .مرتبط با آنها همواره دغدغه محققين بوده است

و سطح طبيعي اين ناهنجاريها را شناسايي كرده تا مبنايي براي قضاوت درباره طبيعي يا غير طبيعي 
  .داشته باشيمي كف پا بودن قوسها

  

 بيان مسأله  2- 1

هرگاه بخواهيم سخن از وضعيت طبيعي و غيرطبيعي به ميان آوريم ناگزير از ارائه يك مرجع يا 
بدون استناد به شاخص روشن و قابل تعريف نمي توان قضاوتي پيرامون طبيعي .شاخص خواهيم بود

بايد  مطلوب از غير مطلوبجهت تفكيك يك وضعيت بدني  لذا.يا غير طبيعي بودن امري داشت
عرضه يك چون .ملاحظات،مشخصات و اختصاصات شكل طبيعي آن را مورد توجه قرار دهيم

  .)38(گيهاي خاصي استژشاخص در اين زمينه مستلزم رعايت وي
فرد در حركات و وضعيت بدن،شاخص و معياري در بيان سطح سلامت عمومي و كارايي 

شايد نتوان معيار ثابت و مشخصي براي وضعيت بدني تمامي افراد بصورت يكسان در .فعاليتهاست
كارايي و يك وضعيت بدني مناسب،خستگي كمتر،نظر گرفت،اما آنچه اهميت دارد،اين است كه 

 نژاد، : باشدگذار  تأثيرعواملي كه مي تواند در ساختار جسماني .داردبه دنبال توانمندي بيشتري 
امكان  نجاريابيه.)42(رواني افراد در جوامع مختلف است حالات روحي و و سنت،عادتهاي مختلف

صورت گيرد را ،افراد ي وكيفيقضاوت و هر اقدامي كه بخواهد در زمينه بهبود كمارزيابي،مقايسه،
مختلف جامعه فراهم مي كند،زيرا با استفاده از آن مي توان يك معيار براي جامعه ارائه نمود تا اقشار 

ارزيابي شده و نقاط قوت و ضعف آن جامعه را مشخص كرد و همچنين امكان دستيابي به پايه اي 
  ).60( براي مقايسه جوامع فراهم مي آيد

از وضعيت ساير اندام تحتاني به عنوان عامل تحمل وزن،اتكا و جابجايي آدمي علاوه بر تأثيري كه 
هرگونه انحراف و تغيير حالت طبيعي خود را به مراكز فوقاني بويژه ستون فقرات اندام ها مي پذيرد،

تأثير عوارض اندام تحتاني بر يكديگر از .منتقل ساخته و باعث بروز انحرافات ديگر در آنها مي شود
و برعكس،اثر عارضه كف جمله اثر عارضه كف پاي صاف بر بروز و تشديد عارضه پاي ضربدري 

ن به پا در انسا).44(نگشت شست كج از موارد قابل اشاره در اين خصوص مي باشداپاي صاف بر 

٣ 



،امكان در هنگام ايستادنجاد ثبات لازم است بطوريكه ضمن اي شكل بسيار جالبي طراحي شده
مكانيكي پا تأثيري زيادي بر  تغيرهاي ساختاري ومعلاوه بر آن .تحرك كافي را نيز ممكن مي سازد

ضربات را مي گيرد و اين حالت  قوسهاي كف پا،.)96(دناندام تحتاني مي گذارهاي مختلف بخش
هرگونه حالت پاتولوژيك كه انحناهاي آنرا لذا .براي انعطاف پذيري راه رفتن و فعاليت الزامي است

راه رفتن و حفظ پوسچر بدن روي زمين و لزوماً بر دويدن، صاف يا تشديد كند شديداً به نگهداشتن
 كف پا و عملكرد آن در حركت انسانتوجه به اهميت بسيار زياد قوسهاي  با.)73(مي گذارداثر سوء 

بر آمادگي جسماني و حركتي تأثير غير قابل  هاقوساين به نظر مي رسد ناهنجاري در اندازه طبيعي 
آسيبهاي احتمالاً دچار عوارض و  اين ناهنجاريهابه طوري كه افراد داراي .انكاري داشته باشد

  .)78و15(و عملكرد بد بيومكانيكي مي شوند جسماني
بويژه را  ناهنجاريهاي كف پاشيوع آمار بالايي از كه مطالعات،ديده مي شود ،انجام شدهبا بررسيهاي 

درصد زيادي از افراد جامعه نيازمند اين مطلب نشان مي دهد ارائه مي دهد،كف پاي صاف و گود در 
در مورد شيوع اين ،)1384( اين در حالي است كه به گفته پيوندي.اند بررسيهاي دقيق هنجاريابي

كه اگر بعنوان يك  )9(از جمعيت بالغين به آن دچار هستند � 23مي توان گفت كه  هادفورميتي 
در سال  اخوي راد نيز بيان مي كند كه.مسئله پاتولوژيك به آن نگاه كنيم شيوع بسيار بالايي است

نظر مي رسد كه در ه ب همچنين).2(داراي دفورميتي هاي كف پا بودند سال 18-14 افراد �11 ،1385
در زندگي بطوريكه ).55(جوامع متمدن شيوع صافي كف پا بيشتر از مكانهاي سنتي و روستايي باشد

شهري مردم همواره روي سطحي يكنواخت و صاف و سفت با پاهايي كه بوسيله كفش حفاظت شده 
نياز كمتري به قوسهاي پا جهت انطباق با سطوح جديد احساس مي شود و از اين رو .راه مي روند

لذا صافي كف پا بهايي است كه براي پيشرفت .عضلات حمايت كننده بتدريج دچار آتروفي مي شوند
  ).51(بايد پرداخت
كم كم سالگي  10تا  3بين سنين ،بتدريج در طي چند سال اول زندگي تكامل مي يابدكه قوس كف پا 
در كف پاي صاف  ميزان بروزانجام شد،1گلدتوسط  1989در سال  مطالعه اي كهدر .شود ايجاد مي 

 1999كه در سال  در بررسيهمچنين ).40و9(داشتتفاوت  �40تا  25سال اول زندگي از  5طي 
سال اين كشور  65از جمعيت بالاي  �19در را كف پاي صاف توسط مركز آمار آمريكا انجام شد،

بررسي شيوع  وپا مي توان نتيجه گرفت كه توجه بر روي ناهنجاريهاي ناحيه بنابراين  .)9(نشان داد
 تحقيقاتاين از  يك هيچ با اين وجود.و محققان زيادي به آن پرداخته اند موضوع جديدي نيستآن 
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ظاهري پا  ي مشاهدهو تنها بر اساس  طبيعي اشاره نكرده اند مقاديربه ميانگين يا محدوده اي بعنوان 
لذا در حال حاضر شناخت دقيقي از معيار و .پرداخته اند ناهنجاريهااين  شدت به تقسيم و درجه بندي

تحقيقات انجام شده در اين زمينه  اغلب .هنجار وضعيت كف پا در جامعه ايران در دست نمي باشد
 پدوگرافي ،)پدوسكوپ(آينه تست،شاقول خط از،استفاده بصري مانند معاينه باليني هاياز اندازه گيري

بررسي پوست كف پا و  دگي و فرسودگي كفشئي،مشاهده سا)بررسي اثر كف پا در حالت حركت(
ي كم هايمقابل اندازه گيري نمي توان دركه بديهي است  بنابراين.در تحقيقات خود استفاده كرده اند

ناوي،اندازه گيري ارتفاع قوس،روش افت استخوان  بررسياستاهلي،،روش شاخص والگوس چون
به نتايج بدست آمده از تحقيقات مذكور اطمينان بالايي  راديو گرافي و )زاويه قوس طولي(1خط فيس

كف پا نبايد اين توهم را ايجاد كند كه فقط و گودي بايد توجه كرد كه سادگي كلمه صافي لذا .داشت
 بر اساس نتايج تحقيقات انجام شده،با نگاه كردن مي توان صافي كف پا را تشخيص داد زيرا 

در  و چون دنكف پا حتماً بايد بوسيله يك روند قابل اطمينان مورد بررسي قرار گير ناهنجاريهاي
دقت هرگونه  بنابراين ، جود ندارداليني دقيقي ومورد ارزيابي وضعيت قوس طولي كف پا معيارهاي ب

  .منوط به روشن شدن اين معيارها مي باشد مسائل مختلف كف پا اي در موردمطالعه 
حجم به تعيين شاخص قوس كف پا راجع كشور از در خارج ،طبق بررسي هاي صورت گرفته

اين شاخص به تعيين با استفاده از روشهاي اندازه گيري كمي از تحقيقات وجود دارد كه اي  گسترده
تفاده از مقادير با اس و پرداخته اند )...و ) CSI(2چيپاكس اسميراكبعنوان مثال شاخص استاهلي،(ها

دامنه و اين شاخص ها،.كنندمي افراد مشخص در را زياد و كم طبيعي شاخص قوس؛قوس طبيعي،
ولي همانطور كه در كتاب ،ندرا براي سنين مختلف نشان مي دهميانگيني از نورم هاي قوس پا 

نتايج داخلي را با كه بتوان ) 38(ود نداردو همكاران اشاره شده اين نورم در داخل كشور وج عليزاده
انجام  پاپيشنهادات ارائه شده در پژوهشهايي كه بر روي ناهنجاريهاي به طوري كه .آن مقايسه كرد

بعد از  تدابير  ي و درصدي  بوده تاكه حدود اين ناهنجاريها بايد بصورت كمبيان مي دارد گرفته،
از طرف ديگر در تحقيقات خارجي اغلب نمونه .،حدود اصلاح آنها مشخص شوداصلاحي و درماني

  .هاي استفاده شده كم و وسايل اندازه گيري بسيار متنوع مي باشد
در دسترس كشور  در داخل شاخص،مناسبي در خصوص وجود جامع و متأسفانه تاكنون اطلاعات 

به تعيين اين شاخصها  كه )36و3،19(تنها چند تحقيق اندك در ايران صورت گرفتهو  نمي باشد
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را اطلاعات مناسبي  وليبوده،بصورت موردي و در گروههاي خاص  البته اين مطالعات.پرداخته اند
ديده مي شود اعلمي هرندي به تعيين ايندكسهاي  بطوريكه.ارائه نمي دهدبراي تمام اقشار جامعه 

ساله بدست آمده و  14-7عددي مرتبط با كف پاي صاف پرداخته است،اين شاخص فقط براي پسران
به تعيين قوس  1387در سال هر كدام خوشدل احمدي و عرفاني نيز .مي باشد) 1376(مربوط به سال

با ) كاراته،تكواندو و كشتيتنيس، بدمينتون،( ورزشي ر چند رشتهو مرد دطولي در ورزشكاران زن 
اعداد نورم گونه اشاره شده  وجود به هم ها و مقالات داخليكتاببرخي در .نده اتعداد اندك پرداخت

 سالم،(در خصوص چه افرادي شاخص ها ولي مشخص نيست  كه اين )51و38،31،3،2( است
به همين دليل براي رفع اين نقيصه انجام .استو مربوط به چه سني يا چه جنسي ...) ورزشكار و

تحقيق جامعتري دراين خصوص احساس شد و محقق را بر آن داشت تا در يكي از شهرستانهاي 
عي شد با منظور از بين بردن خلأ موجود سه لذا ب.را تهيه كند شاخصبزرگ كشور يعني اصفهان اين 

به  هگرفت جامعه اي كه تحقيق در آن صورتاستاندارد متغيرها در شاخص و و تهيه انجام اين تحقيق 
زنان و مردان  مقاطع سني مختلفدر  شاخص قوس كف پاميانگين كه  داده شودسؤال پاسخ اين 

  شهر اصفهان چقدر است؟
سطح عملكرد وميزان قابليتها مي تواند در  ارزشها،عنوان مقياسي براي تعيين هنجار،بتهيه شاخص يا 

مختلف برنامه ريزي آموزشي ورزش كاربرد داشته باشد و بعنوان ابزار ارزشمند در اختيار ح سطو
بويژه آموزش و  جامعه شهر اصفهاناستفاده  ي تواند موردنتايج اين تحقيق م.محققان قرار گيرد

–ت هاي پزشكيئارتوپد،دانشكده هاي تربيت بدني،هي متخصصين بهداشتي شهر،پرورش،مراكز 

فيزيوتراپيستها،متخصصان طب فيزيكي و ،)پا ناهنجاريهاي كفجهت شناسايي به موقع (ورزشي
  .قرار گيرد سراسر كشورحركات اصلاحي وآسيب شناسي و ديگر محققين 

  
 ضرورت و اهميت تحقيق 3 - 1

،علت يابي و چگونگي برخود و اصلاح آنها حركتي -عوارض و ناهنجاريهاي جسميشناخت 
با توجه به آنكه بروز ناهنجاري در .محققان را به خود معـطوف داشته است سالهاست كه نظر

ارزيابي ناهنجاريهاي وضعيتي نياز به  لذا،ر دامنه حركتي آن عضو تأثير داردقسمتهاي مختلف بدن ب
از ديدگاه ).62(معيار و استانداردي دارد كه بتوان با آن وضعيت جسماني افراد را تشخيص داد

ي هرگونه برهم خوردن راستاي طبيعي بدن بويژه در اندام تحتاني،نوعي ناهنجاري به توانبخشي ورزش
ارزشيابي با استفاده از نورم استاندارد مي ) 1: ضرورت تهيه نورم در اين است كه).22(شمار مي رود

' 



با در اختيار داشتن نورم جايگاه وضعيتي يك ) 3. از نظر اقتصادي مقرون به صرفه است )2. شود
مشخص كردن محدوده  تعيين نورم و به هرحال).30(جامعه در مقايسه با ساير جوامع تعيين مي شود

رداختن به اين تحقيق را آنچه پ و طبيعي يا غير طبيعي براي اين عرصه موضوع جديدي است
براي  اي محدوده وتعيين شاخص مورد  در كافي نمايد،دستيابي به اطلاعات ضروري مي
  .مي باشد در گروههاي سني مختلف پاي كف ناهنجاريها

كف پا  هايآزمونهاي تشخيصي گوناگوني براي ثبت روند تدريجي شكل گيري قوس با توجه به اينكه
ولي بدليل وجود  است با جوهر 1پا نگاري ،روشهااين  از رايجترين و ساده ترين يكي وجود دارد،

در صورت حركت بسيار جزئي نيز  و بيماركاهش پذيرش  ،مشكلاتي از قبيل آلوده شدن پا به جوهر
بدليل وسعت يافتن سطح اثر كف  كف پاي آزمايش شونده در حالت ايستاده به سمت داخل  يا خارج

يل انجام آزمون در حالت بدل يامنجر به تشخيص نادرست صافي كف پا خواهد شد و ،كه پا
در اين ،خواهد شددر آن ،باعث نتايج مثبت و منفي كاذب رانو  برخي ناهنجاريهاي ديگر ساقايستاده،
كف پا واضح است  ناهنجاريهايبا توجه به شيوع بالاي  علاوه بر اين.از اين روش استفاده نشدتحقيق 

 ،روشيدر استفاده از آنوژي بكار رفته نيز بدليل تكنول گرافي پا از تمام افراد وجود ندارد وامكان راديو
 استسطح وسيع  احتياج به يك روش قابل اجرا در لذا.دسترس محسوب مي شودگران و غير قابل 

در اكثر مطالعات  .كف پا وجود داشته باشد ناهنجاريهايآن با تعاريف نظري  ايجكه سازگاري دقيق نت
خارجي از روش اثر پا بعنوان يك روش استاندارد جهت تعيين شيوع صافي كف پا استفاده شده 

 با اين حال.وسيع است حانجام در سطو اين روش نيز داراي يكسري محدوديتها جهت اگر چه.است
كه بسيار ساده و كاربردي  شاخص قوس استاهلي استفاده شددر اين پژوهش از روش اندازه گيري 

 و در بسياري از مقالاتاستفاده مي شود  از آن براي بدست آوردن اندازه هاي كميبوده و 
اندازه  بنابراين سادگي.دازه گيري آن به تأئيد رسيده استموثق بودن  نتايج ان )109و95،82،69،66(

،اهميت اين مطالعه را نشان مي روش گيري و توانايي بالاي آن در سنجش كمي دقيق با اين
ه يك نورم استاني لازم ئهمچنين ضرورت انجام اين تحقيق براي رفع محدوديت موجود و ارا.دهد
  .است

باط ضمن ارائه دستاوردهاي جديد در ارتاميد آن مي رود كه نتايج بدست آمده از اين پژوهش بتواند  
از طريق ارزشيابي  تاخلأ موجود در اين زمينه را مرتفع سازد با تهيه نورم هنجاريابي شده،

واقعي،ضابطه و معياري براي مطالعات استاني و شهرستانهاي همجوار بعنوان شاخصي جهت 
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