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:  

Introduction: The sole of the foot gives us the ability to maintain the balance of the 

body to perform daily activities and sports exercises in a standing position. Common 

injuries and disorders associated with flat feet include Achilles tendonitis, iliotibial band 

syndrome, knee pain, and back pain. Therefore, the aim was to investigate the effect of 

body weight and type of foot covering on the problem of flat soles of female students in 

the age range of 12 to 15 years in Nain city of Isfahan. 

Materials and methods: The current research was a semi-experimental type of research. 

For this purpose, 346 female students with an average age of 13.01±0.92 years and an 

average weight of 43.19±1.18 kg were screened using the mirror box method (Foot Print 

by Podoscop), which 47 13.6 percent of them were suffering from flat feet with different 

severity. The variables measured and examined in this research were: body weight and 

type of shoes in terms of toes and heels. An Omron digital scale was used to measure the 

body weight of the students. In order to obtain information about the type of foot 

covering of the students, a questionnaire was prepared and given to the statistical sample 

of the research, which was collected by the students after completion. After collecting 

the desired information, descriptive statistics were used to classify the data in appropriate 

operating parameters and inferential statistics (chi-square test) were used to test the 

hypotheses. 

Results: The findings showed that there was a significant difference between body 

weight and flat feet with 95% confidence (P<0.05). There was a significant difference 

between the type of shoes in terms of toes, heels and flat feet at the 95% confidence level 

(P<0.05). 

Conclusion: The findings of the research on the importance of constant attention by 

teachers and parents on the control of students' body weight were obtained. Also, the 

special attention of parents emphasizes the standard of shoes in terms of toes and heels 

when buying shoes. 
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وزن بدن و نوع پوشش پا  ریتاث یبررس

صاف دانش  یعارضه کف پا یبر رو

تا  12 یآموزان دختران در محدوده سن

 سال 15
، 3يباد يزمان مهي، حك2يحسن مي، مر1رضايي، مريم 1نسرين حبيبي 

  4*يبافران يحسن يمهد

ي، فيزيولوژي ورزشي گرايش تغذيه ورزشكاران،  دانشكده علوم انسان 1

 رانيدانشگاه آزاد اسلامي واحد آشتيان، آشتيان، ا
اشان، کدانشگاه  ،يعلوم انساندانشكده  ،يو علوم ورزش يبدن تيگروه ترب 2

 رانيکاشان، ا
 تيريگروه مد ست،يز طيو مح يمنيسلامت، ا تيريکارشناس ارشد مد 3

 يدانشكده بهداشت، دانشگاه علوم پزشك ست،يز طيو مح يمنيسلامت، ا

 رانيکاشان، کاشان، ا
اس، هرمزگان، بندرعب يدانشگاه علوم پزشك ،يکميته تحقيقات دانشجوي 4

 ايران

 چکیده

    کف پا، توانايي در حفظ و نگهداري تعادل بدن براي انجام مقدمه:

فعاليت هاي روزمره وتمرينات  ورزشي در وضعيت ايستاده را به ما مي 

يع در ارتباط با صافي کف پا شامل التهاب دهد. صدمات و اختلالات شا

تاندون آشيل، سندرم باند ايليوتيبيال، زانو درد و کمردرد است. بنابراين، 

بررسي تاثير وزن بدن و نوع پوشش پا بر روي عارضه کف پاي صاف هدف 

سال در شهرستان نائين  15تا  12دانش آموزان دختر در محدوده سني 

 اصفهان بود.

ن تحقيق حاضر از نوع تحقيقات نيمه تجربي بود. بديمواد و روش ها: 

ين سني نفر با ميانگ 346منظور، از ميان تمامي دانش آموزان دختر تعداد 

ز اکيلوگرم با استفاده  19/43±18/1سال و ميانگين وزني  92/0±01/13

 47( غربالگري شدند که Foot Print by Podoscopروش جعبه آيينه )

ف درصد( از آن ها با شدت هاي مختلف به عارضه کف پاي صا 6/13)نفر 

(Flat Footمبتلا بودند. متغير هاي اندازه گيري  و بررسي شده د ) ر اين

ه. براي تحقيق عبارت بودند از: وزن بدن و نوع کفش از لحاظ  پنجه و پاشن

 هاستفاد  Omronاندازه گيري وزن بدن دانش آموزان از ترازوي ديجيتال

گرديد. براي بدست آوردن اطلاعاتي در مورد نوع پوشش پاي دانش 

رفت که آموزان، پرسشنامه اي تهيه ودر اختيار نمونه آماري تحقيق قرار گ

بعد از تكميل توسط دانش آموزان گردآوري شد. پس از جمع آوري 

        اطلاعات مورد نظر، از آمار توصيفي براي طبقه بندي داده ها در 

و( دناسب بهره برداري و از آمار استنباطي )آزمون خي پارامتر هاي مت

 براي آزمون فرضيه ها استفاده شد.

ف يافته هاي بدست آمده نشان داد که بين وزن بدن و عارضه ک نتایج:

درصد اختلاف معني داري مشاهده گرديد  95پاي صاف با اطمينان 

(05/0P<بين نوع کفش از لحاظ پنجه، پاشنه و عارضه کف پا .) ي صاف

 (. >05/0Pدرصد اختلاف معني داري وجود داشت ) 95در سطح اطمينان 

 ويافته هاي تحقيق بر اهميت توجه مداوم توسط مربيان  نتیجه گیری:

ص اوليا بر کنترل وزن بدن دانش آموزان بدست آمد. همچنين، توجه خا

ريد بودن کفش از لحاظ پنجه و پاشنه در هنگام خوالدين به استاندارد 

 کفش تاکيد مي نمايد.
 

 ان دختر.صاف؛ دانش آموز يوزن بدن؛ نوع پوشش پا؛ کف پا ها:ليدواژهک

 

 25/02/1403: تاريخ دريافت
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. 79166-13885: يهرمزگان. کد پست يدرمان يو خدمات بهداشت يعلوم پزشك

  mahdihassani29@gmail.com:  کيپست الكترون
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 قدمهم

 ياه تيانجام فعال يتعادل بدن برا يدر حفظ و نگهدار ييکف پا، توانا

عنوان دهد. پا ب يرا به ما م ستادهيا تيدر وضع يورزش  ناتيروزمره وتمر

ته كن نيباشد که هم يو اسكلت بدن م نينقطه اتصال و تماس با زم نياول

 نبد يانكارکف پا در سلامت پاسچر و اسكلت رقابليو غ يبه نقش اساس

هرچه  بدن است که مطالعه ياتياز اعضاي مهم و ح يكيپا   [.31]اشاره دارد

ر د تيفيبه ک دنيتواند باعث ارتقا بخش يحوزه م نيو بهتر در ا شتريب

کفش براي عموم  يکفش و کف ديبخش هاي مختلف از جمله صنعت تول

هر  گر،يد ياز طرف  [.41]و سلامت پا شود  يو ورزشكاران، بخش هاي درمان

قدم  ونيليسه م يعنيدارد،  يفرد به طور متوسط روزانه ده هزار قدم برم

سئله م نيسه برابر وزن بدن با مرور زمان، ا ايدر سال و در هر قدم، دو 

ود ش يدر پا م ييها بيسعامل موجب آ نياندازد. ا يخود را روي پاها م

 يرزشي و طهيبراي مثال در ح ن،ياست. همچن يعيکه با توجه به سن، طب

 33سه ساعت  يکند، در عرض دو ال يکه در دو ماراتن شرکت م يکس

 يراحورزشكاران ط نيمطابق با پاي ا يدارد. پس اگر کفش يهزار قدم برم

 [.61]دکن رييجلوگ ارييهاي بس بيتواند از آس يشده باشد، م

ابتلا به  سکيبدون تحرک ر يصنعت و رواج زندگ شرفتيادامه روند پ با

صاف  يخصوص، در افراد مبتلا به کف پااست. به افتهي شيافزا هايماريب

نوع ساختار پا و پاسچر  ليدلروزمره خود به  يهاتيانجام فعال يکه برا

صاف شامل  يدارند. علائم مرسوم کف پا يريپذبيآس سکير شتريبدن ب

پاها، درد به هنگام  عيسر يرباط ها، خستگ يشل ،ييکف پا اميالتهاب ن

ساختار پا  يقسمت داخل يثبات يتحت فشار قرار گرفتن و ب

کف پا شامل التهاب  يدر ارتباط با صاف عي.صدمات و اختلالات شاباشديم

کک  [.5و 1]زانو درد و کمردرد است  ال،يبيوتيليسندرم باند ا ل،يتاندون آش

داشت، افراد  انيصاف ب يخود در مورد افراد مبتلا به کف پا يهايدر بررس
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 ليدلبه  يعيطب يبه خارج نسبت به افراد با پا دهيچرخ يبا ساختار پا

 يبا برخ دنيراه و دو نيح ،يدر اندام تحتان ييراستاعدم هم

 تيدر فعال رييپا، تغ شنيپرون شيافزا رينظ يكيومكانيب يهايناکارآمد

-ياسكلت ييهايناهنجار  [.2] شونديزودرس مواجه م يو خستگ ينعضلا

 گذاردياثر م ياندام تحتان کيومكانيبدن مخصوصاً ب کيومكانيبر ب يعضلان

روزمره اثر  يهاتيو در فعال دنيو در حالات مختلف مانند راه رفتن، دو

و  يصاف ياد دارادر ساختار پا به خصوص در افر راتييتغ  [.3]دارد  يمنف

افراد داشته  يگذر زمان رورا در يريجبران ناپذ راتيتاث توانديپا م يگود

بدن در هنگام  يهاغلط در اندام يجبران يهاسميمكان يريگو باعث شكل

 [.4] و راه رفتن شود دنيافراد مانند دو يهاتيفعال

 دياست که با يا دهيچيعضو پ ،يگاه هيو تك يبه عنوان اندام حرکت پا

و به هنگام راه رفتن  ديتحمل نما ستادهيبتواند تمام وزن بدن را در حالت ا

آن قرار  يکه رو يداشته باشد تا خود را با سطوح مختلف يحالت ارتجاع

دو  ازکه ظاهراً  يچهارچوب سخت و استخوان  [.3] ديتطابق نما رد،يگ يم

ها  گامنتيسط لاست که تو افتهي بيترک يقوس عرض کيو  يقوس طول

 يم فهيانجام وظ يو عضلات به هم متصل شده اند و به صورت فنر ارتجاع

 يو عرض يطول يقوس ها نيا يعيدر ارتفاع طب رييهرگونه تغ  [.5و  3 ]ندينما

 Pesا )ي (Flat Foot) صاف يمحسوب شده و عارضه کف پا يعيطب ريغ

Planus) صورت اکتسابي و به  اي يکه به صورت ارث  [.3-1]شود يخوانده م

سخت در فرد ظاهر  2و کف پاي صاف 1به دو صورت کف پاي صاف نرم

اين عارضه به سه نوع خفيف، متوسط و شديد تقسيم بندي مي   [.5]شود 

از جمله علائم آن مي توان به کاهش کارائي بدن، احساس   [.3و6]شود 

هاي جبراني در ساير خستگي زودرس، درد کمر و بروز و تشديد ناهنجاري 

اندام هاي بدن اشاره کرد. همچنين، عدم توجه به اين عارضه مي تواند 

، انگشت شست 4، پاي پهن3عوارض ثانويه ديگري چون زانوي ضربدري 

که از اصلي ترين عوارض مرتبط با کف پاي صاف مي  6، لوردوسيس5کج

رانش در و همكا 7بوردين دي  [.1]باشند را در فرد مبتلا تشديد کند 

نفر دانش آموز مدرسه ابتدائي انجام دادند، ميزان  243تحقيقي که روي 

درصد گزارش  4/16شيوع عارضه در جمعيت مورد مطالعه خود را حدود 

بر اساس تحقيق مشابهي در ايران، عباسعلي قدمي ميزان شيوع   [.7]کردند 

ش درصد گزار 85/26عارضه را در دانش آموزان مقطع راهنمائي پسر 

 [.4]کرد

براي اصلاح و درمان عارضه کف پاي صاف روش هاي مختلفي در منابع 

مختلف وجود دارد که بسته به نوع و شدت آن متفاوت مي باشد. اکثر 

متخصصان براي درمان عارضه کف پاي صاف نوع ارثي و با شدت بيشتر، 

سابي اعتقاد اما، در کف پاي صاف نوع اکت [.3و  6]عمل جراحي را توصيه مي 

بر اين دارند که مي توان با ارائه حرکات اصلاحي مناسب موجب تقويت 

عضلات ضعيف و افزايش دامنه کشش عضلات کوتاه شد و در نتيجه باعث 

افزايش قدرت، استقامت، انعطاف پذيري عضلات موجود در کف پا شد 
ضه در تحقيق حاضر سعي دارد ابتداء به بررسي ميزان شيوع عار .[.5،3،2]

                                                 
1Flexible Flat Foot  
2Rigid Flat Foot 
3Jenu Valgus 
4Flat foot  

جامعه آماري خود از نظر ابتلا به عارضه کف پاي صاف پرداخته، سپس با 

 Flatفرض بر اين که اختلاف معني داري بين عارضه کف پاي صاف )

Foot و عواملي چون وزن و نوع کفش در دانش آموزان دختر مقطع )

سال  وجود ندارد، به بررسي آن  12-15راهنمائي در محدوده سني 

 بپردازد.

 

 مواد و روش ها

پژوهش حاضر از نوع تحقيقات نيمه تجربي بوده و جامعه آماري آن را 

سال  12-15تمامي دانش آموزان دختر مقطع راهنمائي در محدوده سني 

تشكيل داد. ابتدا، با استفاده از جدول اودينيسكي، نمونه آماري تحقيق را 

وزن   سال و ميانگين 01/13±92/0نفر با ميانگين سني  346که 

،  و در Podoscopeکيلوگرم بودند، با استفاده از روش   18/1±19/43

 W≥55و  W≥36   ،55≥W≥46≤45کيلوگرم ،  W≤35چهار گروه وزني

درصد( با 6/13نفر ) 47( شدند که از اين تعداد Screeningغربالگري )

شدت هاي مختلف به عارضه کف پاي صاف مبتلا بودند. از بين آزمودني 

درصد( داراي عارضه کف پاي شديد و  33/4نفر ) 15، تعداد هاي مبتلا

درصد( داراي عارضه کف پاي خفيف بودند که درصد  24/9نفر ) 32تعداد 

(. براي 1شيوع آزمودني ها در نمودار شماره يک مشخص شد )نمودار 

 Foot Print byارزيابي کف پاي آزمودني ها از روش ترسيم )

Podoscopeگرديد.   استفاده 8( قش پا 

بدين صورت بود که ابتدا  تست ها نحوه آماده کردن آزمودني براي انجام

ديواري با دقت يک ميلي متر و وزن با استفاده از  با استفاده از قدسنج قد

با استفاده از نرم افزار BMI کيلوگرم و  1/0ژاپن با دقت  OMRON ترازو

ستفاده از آزمون ثبت مي شد. پاي برتر آزمودني ها با ا BMIمحاسبه 

ضربه به توپ مشخص گرديد. سپس، آزمودني ها روي پدوسكوپ دوربين 

کيلوگرم،  120ميلي متر، قابليت تحمل وزن تا  2دار با دقت اندازه گيري 

شامل نرم افزار تحليل داده، قابليت نمايش ميزان قوس، وضعيت کف پا، 

ي گرفتند. براي سانتيمتر قرار م 40*40طول پاشنه و عرض آرک با ابعاد 

اندازه گيري دقيق و سريع شاخص هاي اثر پا با اعتبار بالا از آن ها خواسته 

و ممانعت از اعمال فشار بيش از حد روي يک  مي شد جهت ايجاد تعادل

متري قرار دارد،  3اندام، به يک نقطه ثابت روي ديوار رو به رو که به فاصله 

طوري بايستند که هنگام ايستادن  نگاه کنند و با پاي برهنه و لباس راحت

 15ثانيه اي با  20سانتيمتر باشد. سه نوبت تست گيري  8فاصله بين پاها 

ثانيه استراحت بين هر تست اجرا شد. اطلاعات آنتروپومتريک پاها همزمان 

توسط دوربين متصل به دستگاه ضبط و به نرم افزاري که به سيستم 

نرم افزار به صورت اتوماتيک با کامپيوتري نصب بود، ارسال مي شد. 

استفاده از تصويري که از هر پا گرفته شده بود اطلاعات را ثبت مي کرد. 

که بهترين شاخص براي طبقه بندي قوس هاي کف  CSI و SI سپس

و به خروجي نرم افزار ارسال پايي محسوب مي شوند، محاسبه شد 

داده ها براي هر فرد در هر تكرار و در هر دو سمت بدن )پاي  [.9]گرديد

5Conservatives Method 
6Lordosis  
7Bordin D  
8Foot Print.  
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تحليل شدند. ميانگين آزمونگر توسط مجزا صورت به راست و پاي چپ( 

داده هاي بدست آمده به عنوان رکورد فرد جهت محاسبات بعدي ثبت 

 (.1)شكل  گرديد
 

 
 

 
 

چنانچه نسبت کم عرض  (SI; Index Staheliبراساس شاخص استاهلي ): 1شکل 

( Hindfootعريض ترين بخش عقبي پا )به  (Midfootترين بخش مياني پا )

باشد، فرد مبتلا به  ناهنجاري کف پاي صاف است. بر اساس شاخص  89/0بيشتر از 

( که از تقسيم کم عرض Smirak-Chipax CSI; Indexاسميراک ) -چيپاکس

 [.10]ترين بخش مياني پا بر پهن ترين قسمت پنجه پا محاسبه مي شود 

 

 

انشمندي و همكاران، براي به دست آوردن اطلاعاتي از وضعيت جسماني د

سئوال تهيه  14و عادات حرکتي آزمودني ها نيز پرسشنامه اي شامل 

کردند. به منظور تعيين اعتبار سئوالات پرسشنامه، يک مطالعه ي پايلوت 

نفري که به صورت تصادفي انتخاب شده بودند،  27بر روي يک گروه نمونه 

ط محقق و با راهنمائي استادان صاحب نظر صورت گرفت و ضريب توس

اعتبار سئوالات پرسشنامه با استفاده از روش دو نيمه کردن سئوالات 

درصد به دست آمد که از نظر آماري ضريب اعتبار به دست  76معادل 

آمده در سطح قابل قبولي مي باشد. علاوه بر آن پرسشنامه اصلاح شده، 

دادي از صاحب نظران رشته مورد بررسي قرار گرفت و مجدداً توسط تع

همچنين، براي اطمينان از روايي  [.1]بازخورد هاي لازم در آن لحاظ گرديد 

نفر به  3روش پدوسكوپ ديجيتالي، از ميان آزمودني هاي مبتلا تعداد 

صورت تصادفي انتخاب و بعد از کسب رضايت از اولياء، توسط پزشک 

پرتونگاري قرار گرفتند و عارضه کف پاي صاف  متخصص ارتوپدي مورد

 آنها توسط پزشک متخصص مورد تائيد قرار گرفت. 
 

 تجزیه و تحلیل آماری
     در تحقيق حاضر، به منظور توصيف و شرح اطلاعات بدست آمده از 

بهره گيري از فراواني  روش هاي آمارتوصيفي شامل جداول، نمودارها با

استاندارد استفاده شد. همچنين، جهت  مطلق و نسبي، ميانگين و انحراف

بررسي ارتباط بين عارضه با عوامل تاثيرگزار بر آن از آمار استنباطي  و 

 ( استفاده گرديد. >05/0Pدرصد ) 95آزمون خي دو در سطح اطمينان 

 

 
 درصد شيوع عارضه در آزمودني ها.: 1نمودار 

 

 نتایج 

نفر دانش آموز غربال  346يافته هاي اين تحقيق تعيين کرد که از بين 

درصد( با شدت  6/13نفر) 47، تعداد 19/43±18/1شده با ميانگين وزن 

 5هاي مختلف به عارضه کف پاي صاف مبتلا شده بودند که از اين تعداد 

 46/3نفر ) 12کيلوگرم،  W≤35زني درصد( در محدوده و 44/1نفر )

درصد( در محدوده  33/4نفر) W≥36 ،15≤45درصد( در محدوده وزني 

بودند  W≥55درصد( در محدوده وزني  33/4نفر ) W≥46  ،15≤55وزني 

نفر دانش آموزان  346(. همچنين، مشخص شد که از ميان 1)جدول 

درصد( از کفش  01/89نفر ) 308غربال شده از لحاظ پنجه کفش، تعداد 

درصد( از کفش هاي پنجه باريک استفاده  98/10نفر ) 38هاي پنجه پهن، 

مي کردند. از اين تعداد که از کفش هاي پنجه پهن استفاده مي کردند، 

نفري که کفش هاي پنجه باريک  38درصد( و از  24/9نفر ) 32تعداد 

درصد( با شدت هاي مختلف به  33/4نفر ) 15ه مي کردند تعداد استفاد

 عارضه کف پاي صاف مبتلا بودند.
 

دانش  پراکندگي کل آزمودني ها برحسب وزن و ميزان شيوع کف پاي صاف .1جدول  

 سال. 15تا  12آموزان دختران در محدوده سني 
 

 جمع کل W 45≥W≥36 55≥W≥46 55≤W≤35 وزن به کیلوگرم

پراکندگي آزمودني 

 ها
37 137 114 58 346 

 ٪100 ٪8/16 ٪9/32 ٪6/39 ٪7/10 درصد پراکندگي

 47 15 15 12 5 ميزان شيوع عارضه

 ٪6/13 ٪33/4 ٪33/4 ٪46/3 ٪44/1 درصد شيوع
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نفر دانش آموز غربال شده  346داد که از ميان داده هاي اين مطالعه نشان 

درصد( از کفش هاي پاشنه  14/25نفر ) 87از لحاظ پاشنه کفش، تعداد 

 21درصد( از کفش هاي پاشنه متوسط، تعداد  78/68نفر ) 238کوتاه، 

 87درصد( از کفش هاي پاشنه بلند استفاده مي کردند که از  60/6نفر )

نفر  12وتاه استفاده مي کردند، تعداد نفري که از کفش هاي پاشنه ک

نفري که کفش هاي پاشنه متوسط استفاده مي  238درصد( و از  46/3)

نفري که کفش هاي پاشنه  21درصد( و از  95/8نفر ) 31کردند، تعداد 

درصد( با شدت هاي مختلف  15/1نفر ) 4بلند استفاده مي کردند، تعداد 

مناً، آزمون فرضيه هاي تحقيق به عارضه کف پاي صاف مبتلا بودند. ض

نشان داد که ميان عامل وزن و نوع کفش از لحاظ پنجه و پاشنه و ميزان 

درصد رابطه  95شيوع عارضه کف پاي صاف آزمودني ها در سطح اطمينان 

 (. 2( )جدول >05/0Pمعني داري وجود داشت )

 
زان صاف دانش آمو يکف پا وعيش زانيبر م قيتحق يها هيآزمون فرض جينتا .2جدول  

 سال. 15تا  12 يدختران در محدوده سن

 

 باشد.درصد مي 95در همه فرضيه ها سطح اطمينان 

 

 بحث 

بررسي تاثير وزن بدن و نوع پوشش پا بر روي عارضه کف پاي صاف هدف 

سال در شهرستان نائين  15تا  12دانش آموزان دختر در محدوده سني 

اصفهان بود. نتايج بدست آمده از تحقيق حاضر، در دو بخش ميزان شيوع 

شدت ناهنجاري قابل بررسي مي باشد. در بخش اول تحقيق، نتايج به و 

درصد از آزمودني ها با شدت هاي مختلف،  6/13دست آمده نشان داد که 

درصد( شديد به عرضه کف  33/4نفر ) 15درصد( خفيف و  24/9نفر ) 32

پاي صاف مبتلا بودند که نتايج بدست آمده در بخش اول با اکثر تحقيقات 

که به دنبال پيدا کردن شيوع عارضه کف پاري صاف در جامعه مشابه 

آماري خود بودند، همخواني داشت. به نظر مي رسد تنها اختلاف جزئي 

بين آن ها به تعداد و دامنه سني جامعه آماري آنها مربوط بود. به طوري 

، ازلم اي 91]درصد  2/18که ميزان شيوع در اين تحقيقات، پارک اي اچ 

مشاهده شد. تفاوت   [1]درصد  05/17و دانشمندي  [8]درصد  2/17 9ال 

 تحقيق حاضر با پژوهش هاي مذکور در جامعه آماري تحقيق بود.

و نوع کفش از  در بخش دوم تحقيق حاضر، به بررسي ارتباط ميان عوامل

لحاظ پنجه و پاشنه با عارضه کف پاي صاف پرداخته شد. در اين بخش، 

نتايج نشان داد که ميان وزن بدن آزمودني ها با عارضه مذکور در سطح 

                                                 
9Ozlem EI.   

(. نتيجه 2درصد رابطه معني داري وجود داشت )جدول  95اطمينان 

با عنوان  بررسي کف  2004تحقيق حاضر، با تحقيق  پارک اي اچ در سال 

ساله، وزن زياد دانش آموزان را  8پاي صاف دانش آموزان مقطع ابتدايي 

ز علل هاي عمده ي دانستند که باعث ابتلاء به عارضه کف پاي صاف يكي ا

. در رابطه با نوع کفش از لحاظ پنجه و پاشنه، يافته ها مشخص [9]مي شود 

کردند که ميان عارضه کف پاي صاف و نوع کفش از لحاظ پنجه و پاشنه 

ارتباط معني داري ديده شد. اين نتيجه با نتايج تحقيق رائو و جوزف در 

با عنوان تاثير نوع کفش بر روي ميزان شيوع عارضه کف پاي  1992سال 

صاف، يكي از علت هاي ابتلاء کودکان به اين عارضه را استفاده از کفش 

( تحقيق 1372. قدامي و همكاران ) [01]هاي پنجه باريک گزارش کردند 

با عنوان بررسي ميزان انحرافات اندام تحتاني دانش آموزان پسر دوره 

حرکتي انجام دادند. اين -سال و ارائه حرکات اصلاحي 11-15اهنمائي ر

محققان يكي از علل هاي ابتلا به عرضه کف پاي صاف را در جامعه آماري 

. همچنين، [4]خود استفاده از کفش هاي پنجه باريک گزارش کردند 

دانشمندي و همكاران در تحقيق خود با عنوان بررسي ميزان و علل 

ي اندام تحتاني در دانش آموزان، علت ابتلا به عرضه کف پاي ناهنجاري ها

. [1و  9]صاف را وزن زياد و استفاده از کفش هاي پاشنه بلند بيان نمودند 

مطالعات اخير که توسط رضايي  و همكارانش اين  همچنين، با توجه به 

نتيجه حاصل شد که نوجوانان دختر مبتلا به عارضه کف پاي صاف و گود 

دل ديناميک بهتري بعد از استفاده از کفي برخوردار هستند؛ اما کفي از تعا

نتيجه تحقيق حاضر با  .طبي تاثير چنداني بر تعادل ايستاي آنها ندارد

 .[21]نتايج تحقيقات مذکور همخواني داشت 

 

 نتیجه گیری

از نتايج تحقيق حاضر، اين گونه مي توان استنباط کرد که ميزان شيوع 

دانش آموزان مقطع راهنمائي نگران کننده بوده و عواملي عارضه در ميان 

چون عادات نادرست در راه رفتن، ايستادن، نشستن، خوابيدن، ضعف 

عضلات و استفاده از وسايل غير استاندارد مي توانند نقش بسزائي در ايجاد 

عارضه کف پاي صاف داشته باشند. همچنين، عدم اطلاع والدين، مربيان 

وزان و از همه مهمتر عدم احساس نياز به اصلاح اين عارضه و خود دانش آم

در بين دانش آموزان، از عوامل تشديد اين ناهنجاري به شمار مي رود. از 

طرفي نتايج بدست آمده نشان داد که عواملي چون وزن زياد بدن، نوع 

کفش از لحاظ پنجه و پاشنه با شيوع عارضه در دانش آموزان ارتباط معني 

رد. بنابراين به نظر مي رسد که با افزايش ميزان وزن بدن و استفاده داري دا

     از کفش هاي غير استاندارد به ميزان شيوع اين عارضه افزوده خواهد 

 .[4و  1]شد 

بنابراين، به تمامي مربيان و والدين توصيه مي شود که اولاً با همكاري هم 

     زندان خود با از شيوع چاقي و اضافه وزن در ميان دانش آموزان و فر

روش هاي اصولي و با بكارگيري توصيه هاي افراد متخصص در اينگونه 

مسائل، جلوگيري نمايند. ثانياً، هنگام خريد کفش براي فرزندان خود به 

استاندارد بودن کفش ها از لحاظ پنجه و پاشنه دقت لازم به عمل آوردند. 

مختلف مورد ارزيابي  ثالثاً، در سنين رشد پاهاي فرزندان خود را به دفعات

 نتیجه
d

f 

2
 

 جدول

2 

محاسبه 

 شده

 AHفرضیه تحقیق  0Hفرض خلاف  

وجود 

 رابطه
6 6/12 9/14 

پاي صاف و وزن بين کف

 رابطه وجود ندارد

پاي صاف و بين کف

 وزن رابطه وجود دارد

وجود 

 رابطه
2 99/5 6/8 

پاي صاف و بين کف

ي کفش رابطه وجود پنجه

 ندارد

پاي صاف و بين کف

ي کفش رابطه پنجه

 وجود دارد

وجود 

 رابطه
4 99/4 8/13 

پاي صاف و بين کف

ي کفش رابطه پاشنه

 وجود ندارد

پاي صاف و بين کف

ي کفش رابطه پاشنه

 وجود دارد

53 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 s

ar
em

jr
m

.c
om

 o
n 

20
25

-1
0-

30
 ]

 

                               5 / 6

https://saremjrm.com/article-1-330-fa.html


 مهدي حسني بافراني و همكاران                                                                                                                                          50

  1403بهار  1 ، شماره9دوره                                                             مجله تحقيقات پزشكي صارم                                                                                                      

  

کلينيک هاي حرکات عارضه آنها را به اين وجود صورت در و دهند قرار 

اصلاحي هدايت نمايند تا با انجام تمرينات ورزشي هر چه سريعتر عارضه 

مورد اصلاح قرار گيرد که براي رسيدن به هدف فوق نياز به يک برنامه 

  لين امر مي باشد.ريزي دقيق و صحيح از طرف والدين، مربيان، مسئو

 

 تضاد منافع

نويسندگان اعلام مي کنند که هيچ تضاد منافعي وجود ندارد که بتوان آن 

را به عنوان آسيب رساندن به بي طرفي تحقيق گزارش شده تلقي کرد. 

 همچنين اين مقاله به مجله ديگري ارسال نشده است.
 

 منابع مالی

أمين مالي در بخش اين تحقيق هيچ کمک مالي خاصي از هيچ سازمان ت

 عمومي، تجاري يا غير انتفاعي دريافت نكرد.
 

 بیانیه ی مشارکت نویسندگان

همه نويسندگان مقاله ي مورد نظر را نگارش و بررسي کرده و با آن موافقت 

 کرده اند.

 

 تاییدیه اخلاقی

 تمام موارد مربوط به اصل محرمانگي بيمار رعايت شده است.

 

 منابع

اندام  بررسي ميزان و علل ناهنجاريهاي ٬حسن دانشمندي .1

آموزان پسر تهران و ارائه پيشنهادات تحتاني در دانش

حرکتي )با تاکيد بر عوامل ورزشي، حرکتي و عادات -اصلاحي

دانشگاه تربيت  -فناوري  وزارت علوم، تحقيقات و -جسمي(

 1368مدرس

دانشمندي ، حسن .عليزاده ،محمد حسين و قراخانلو ، رضا ،  .2

کتاب پيشگيري و درمان آسيبهاي ورزشي ، انتشارات سمت. 

 325-413.ص: 1391

سخنگو ، يحيي ، حرکات اصلاحي ، انتشارات اداره کل تربيت  .3

 134-125صفحات :1379بدني پسران ، 

ي فرهادي . بررسي ميزان و علل مصطفي بهرامي .عل .4

ديفورميتي ها در اندام هاي فوقاني و تحتاني نوجوانان پسر و 

 –ساله استان لرستان .فصلنامه علمي  15تا  11دختر 
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