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預防下肢運動創傷的神經肌肉訓練 – 國際足協 11+

Prof. Daniel Tik-Pui FONG, 方迪培教授
Sport Performance and Biomechanics Laboratory,

Division of Sports Medicine, Department of Orthopaedics and Traumatology, 
Prince of Wales Hospital, Faculty of Medicine, The Chinese University of Hong Kong
香港中文大學．醫學院．威爾斯親王醫院．矯形外科及創傷學系．運動醫學組．運動表現及力學實驗室

HKSI Athlete and Scientific Services Division 香港體育學院運動員及科研事務科
Elite Training Seminar 精英培訓研討會 Prof Daniel Fong 方迪培教授

BSc in Physics
MSc in Exercise Science
PhD in Orthopaedics and Traumatology
Fellow of International Society of Biomechanics in Sports

Hardaway Chan
陳振坤

(Coaching Science &
Sports Medicine)

Mandy Chung
鍾敏玲

(Exercise Science &
Mechanical Engineering)

Aaron Hung
洪思朗

(Kinesiology &
Biomedical Engineering)

Winslow Ip
葉政麟

(Exercise & Nutrition)

Diagnosis &
Treatment
診斷及治療

Rehabilitation
康復

Physicians
醫生

Physiotherapists
物理治療師

Prevention
預防

Biomechanists
生物力學家 熱身活動

Warm-up

體能及本體感覺訓練
Proprioception

保護器材
Prophylactic device

落地技術 Landing skill

如何預防運動創傷? 2010年1月18日, 蘋果日報
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Photo taken during World Cup 2010, South Africa

由2007年開始，為日本女子籃球隊作11+α訓練

Courtesy from Prof Toru Fukubayashi

all

‘06            ‘07              ‘08            ‘09

total

9

3

11

2

前十字韌帶傷患率

All Injury: 3.54 to 2.24 / 1000 hours
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The11+α Control

pre 4.95±0.13 4.86±0.17

post 4.80±0.12 4.85±0.19

運動表現 – 敏捷度測試
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第一組 (8分鐘): 
下肢熱身運動

第二組 (10分鐘):
協調、力量及平衡

第三組(2分鐘):
爆發力

• 需時20分鍾, 分三組, 共十五套動作
場地要求場地要求



11+ 的運動生物力學理論
1. 訓練正確踏地姿勢

a) 膝踝關節保持垂直

b) 讓地面反作用力通過關節中心

c) 避免對關節造成扭力

2. 訓練不常做動作的力量

a) 讓身體關節能於任何位置保持力量

b) 否則就不能承受衝力，造成受傷

• 保持上身筆直
• 髖、膝、踝關節保持垂直

• 保持盆骨在水平位置
• 髖、膝、踝關節保持垂直

• 保持盆骨在水平位置
• 髖、膝、踝關節保持垂直

• 保持面向前
• 落地時髖、膝關節輕微屈曲
• 膝關節切勿向內

• 保持面向前
• 落地時髖、膝關節輕微屈曲
• 膝關節切勿向內



• 保持面向前
• 落地時髖、膝關節輕微屈曲
• 膝關節切勿向內

• 支撐身體時，保持身體筆直
• 頭部勿向後抑
• 臀部不要向上提
• 腰背不要擺動
• 上臂在肩正下方作支撐

• 支撐身體時，保持身體筆直
• 頭部勿傾向肩部作支撐
• 臀部不要向下跌
• 肩、腰背及腿部不要前後擺動
• 上臂在肩正下方作支撐

• 同伴必須讓小腿貼緊地面作支撐
• 保持身體筆直
• 頭部勿傾向後抑
• 髖部不要屈曲
• 先以慢速作嘗試，慢慢加快

• 面向前方，髖、膝、踝關節保持垂直
• 膝關節切勿向內
• 髖及膝關節保持微曲
• 以足底蹠骨(前腳掌)支撐身體
• 盆骨保持水平位置



• 面向前方，髖、膝、踝關節保持垂直
• 膝關節切勿向內
• 屈髖、膝及踝關節時，身體向前傾，背部挺直
• 頭部切勿向後抑
• 以足底蹠骨(前腳掌)支撐身體

• 面向前方，髖、膝、踝關節保持垂直
• 膝關節切勿向內
• 屈髖、膝及踝關節時，身體向前傾，背部挺直
• 雙腳一同跳高，落地時以足底蹠骨(前腳掌)支撐
• 切勿以直膝落地
• 嘗試以爆發力跳高，及溫和著地

• 75-80% 最快速度
• 跑大約40米
• 40米後緩步跑
• 膝關節切勿向內

• 先跑數步，然後作6-8次
羚羊跳
• 膝關節及另一邊手臂盡
量向上提
• 以足底蹠骨(前腳掌)支撐

• 先跑數步，然後以外側
腳抓地，再向另一方變向
跑
• 以80-90%最快速度跑，
再作下一次轉向
• 膝關節切勿向內

千萬不要 Knee In Toe Out!!

這會對膝關節造成很大威脅!!

Michael Owen, UK Footballer
ACL Rupture during World Cup 2006

鄭家豪, 香港武術運動員
2005年10月19日於練習時受傷



香港中文大學醫學院運動醫學中心提供的服務
1. 運動員身體檢查

香港中文大學醫學院運動醫學中心提供的服務
2. 體能及運動表現評估

香港中文大學醫學院運動醫學中心提供的服務
3. 體適能及預防創傷訓練計劃

香港中文大學醫學院運動醫學中心提供的服務
4. 運動醫學及物理治療



運動醫學臨床研究 – 傷患分佈調查


