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  ی های همکوش  راتییبر تغ  نهیش یربیو ز  نه یشیمختلف ب  یهابا شدت  یعضلان  یاثرات خستگ  سه ی پژوهش حاضر با هدف مقا  هدف:

 و کنترل قامت انجام شد.    یعضلان

شد.    یریگاندازه  Mو موج    یدو قلو داخل  عضله  یکیالکتر  کی حداکثر تحر  زانیم  ،یآزمودن  نهی شیب  یرویابتدا حداکثر ن  :هاروش

دو جلسه انجام دادند. قبل و بعد از    یط  یرا به طور تصادف  نه یشیو ب  نهیشیربیز  یعضلان   یدو پروتکل خستگ  یآزمودن  12سپس

 ی ریگعضلات اندازه  یکیالکتر  تیمرکز فشار و فعال  راتییتغ  زانیم  ،یطیمح  یخستگ  ،یزمرک  یخستگ  زانیها مانجام پروتکل

 ها استفاده شد. داده لیتحل یوابسته برا یو ت یتکرار یریگآنوا با اندازه یشدند. روش آمار

  یخستگ  نی. همچنافتیبه طور معنادار کاهش    نهیشیربینسبت به انقباضات ز  نهیشیتکانه استراحت بعد از انقباضات ب  :جینتا

شد. انقباضات    نهیشیب  یعضلان  ینسبت به خستگ  نهیشیب  یرویو حداکثر ن  یاراد  ی سازموجب کاهش معنادار در فعال  نهیشیربیز

 تربیشمعنادار    راتییموجب تغ  گرید  یو از سو  یعضلان   یهایعضلات و همکوش  انسیموجب کاهش قابل توجه وار  نهیشیربیز

 (.p<05/0شد ) نهیش یمرکز فشار نسبت به انقباضات ب

که در    یافراد  یرا برا  ین یتمر  یهاتا برنامه  کند یهموار م  گر یانجام مطالعات د  یپژوهش حاضر راه را برا  جینتا  :یریگجهینت

 نهیشینسبت به ب  نهیشیرب یبا شدت ز  یعضلان   نات یمشکل دارند با نظارت بر تمر  ی عضلان  یهمکوش  ی حفظ تعادل و سازمانده

 کنند.   یطراح

 

قامت  یدار یپا نه،ی شیربیانقباضات ز نه،یشی انقباضات ب ، یطیمح یخستگ ،یمرکز  یخستگ ی:دیکل  هایهواژ
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 مقدمه 

قامت و    های یتفعال  یبرا  یدی کل  یی توانا   1کنترل  روزانه 

حرکت در1)  است  یعملکرد  اطلاعات  از   یافت(.  شده 

به طور مداوم    یحرکت  یو حس  یبولاروست  ینایی،ب  های یستم س

تعادل    ینهبه  یم حفظ و تنظ  یتا به فرد اجازه  شوند یم  یکپارچه

  جلویساکن، مرکز توده بدن    یستادن ا  ی(. در ط 2)  را بدهند 

کننده و  عضلات خم   یجهمحور مفصل مچ پا قرار دارد و در نت

  یستادنا  ی در حفظ تعادل هم در ط  ی بازکننده مچ پا نقش فعال

(. مطالعات  4,  3)  دارند  یی تک پا  یستادنا  ی و هم در ط  ییدو پا

  یستاده ا یتحفظ مناسب کنترل پاسچر در وضع یگذشته برا

پ   یمختلف  هایی استراتژ ا  یشنهادرا  دو    ینکردند.  مطالعات 

وارونه   یمچ و ران را با حرکت دادن بدن مانند پاندول   یاستراتژ

تکال5)  تعادل بدن تصور کردند  یابی باز  یبرا   ی قامت  یف(. در 

  ی فراوان  یل هستند، به دل  یاریکه شامل عضلات و مفاصل بس

اسکلت کنترل    یدبا  یمرکز  یعصب  یستمس  ی،عضلان  یدر 

ه  کند. ب  یسازمانده  ادلتععضلات مختلف را به منظور حفظ  

 ی موضوع   یرااخ  یحرکت  یحل مشکل فراوان  یمنظور برا  ینا

  یستممطرح شده است که س  یحرکت  2ییرپذیریدر حوزه تغ

از عضلات کنترل قامت   یگروه   یبا سازمانده   یمرکز  یعصب

م حفظ  ا6)  کندیرا  در  س  ین(.    یمرکز  یعصب  یستممدل 

کاهش و اجازه    نی عضلا  یهارا با کنترل گروه   3یدرجات آزاد

را    یعضلان  یهاو گروه  دهدیبخش را م  یکبه عنوان    یتفعال

  یک   یگر(. به عبارت د7)  کندیم  یمعرف  4یبه عنوان همکوش

باشد    یعضلان   های ی همکوش  یناز چند  یبخش  تواندیعضله م

را    ینچند   زمانهم  تواند یم  یعضلان   ی همکوش  یک و   عضله 

برنشتا سازد.  همکوش  ینفعال  به    ی عضلان  یاهیمفهوم  را 

  کند یم   یفتعر  کنند یاز عضلات که باهم کار م   یعنوان گروه

ا8) مثال    ی محاسبات  یهاروش  با   یف تعر  ین (.  طور  )به 

مختلفیس ماتر  یرمنفیغ   ی بندعامل  یتمالگور  یهاروش   ی( 

  ی هابر داده  یاضیر  یاتاست که با انجام عمل  یافتهگسترش  

باهم    یاز عضلات را که مواز  ی عضلات، گروه  یت مربوط به فعال

م  کنند یم   یت فعال  یتکرار  ی هاکوشش  یط کشف    کندیرا 

  یتمروش الگور  ینه،زم  یندر ا  ی محاسبات  یهااز روش  یکی(.  9)

استخراج   یروش برا  ین. از ااست   ی عضلان   ی هاگروه  یس ماتر

و    کنندیعضلات استفاده م  یتاز فعال  یعضلان   هاییکوشهم

  یتبا هم فعال  یکه مواز  5ضلانیع   یهارا به عنوان گروه  هاآن 

 (. 10) گیرندیدر نظر م  کنندیم

که شامل    ،است  یچیده پ   هیدپد  یک  یعضلان   ی عصب  خستگی

  یرو مس  یمختلف، از کرتکس حرکت  یزیولوژیکیف  های یندفرآ

پ 6یمرکز  ی)خستگ  یحرکت  یهانورون  تا  گرفته    یوندگاه( 

)خستگ  ی عضلان  یعصب دورتر  (.  11)  است(  7یطیمح  یو 

  یفی تکل  هاییژگیو   تأثیرتحت    ی عضلان  یخستگ  هاییسممکان

)مداوم در    ینمثال نوع تمر  یقرار دارند، برا  شوندیکه انجام م

درگ مفاصل  و  عضلات  مکرر(،  تمر  یا  یرمقابل    ینی شدت 

(. شدت  12)  هستند( اثر گذار  ربیشینهیز  یا  یشینهمختلف )ب

  اثر دارد  یبه اوج خستگ  یدنتا رس  ینبر مدت زمان تمر  ینتمر

با مد  ین(. در واقع تمر13) برابر  بالا  زمان کوتاه    تبا شدت 

 یزانو م  یت ماه  تواندیم  ینشدت تمر  ین. همچناست  ینتمر

خستگ  یزیولوژیکیف  ییراتتغ با  را    یعضلان   ی عصب  یمرتبط 

  ی با شدت کم و مدت زمان طولان  ینات(. تمر14)  سازد  یل تعد

خستگ مرکز  یب)تخر  یمرکز  یموجب    تربیش(  یدستور 

حال  شودیم خس  یناتتمر  کهیدر  موجب  مدت    تگی کوتاه 

(  ی تا انقباض عضلان  یکتحر  های یسمدر مکان  یب)تخر  یطیمح

اسم15)  شودیم   تربیش ا  یت(.  به  همکاران   یجه نت  ین و 

 ی در ط  یرون  یدتول  یتدر ظرف  یکه کاهش دو سوم  یدندرس

عضلان ن  یدرصد  پنج  یانقباضات   یشینه ب  یرویحداکثر 

  ین(. همچن15)  باشد   یمرکز  هاییسممرتبط با مکان  تواندیم

تکانه   ینتخم  یقو همکاران از طر  یلینگکنت و همکاران، ش

ب استراحت،    8یشینهفوق  ن  20و    12و  کاهش   یرویدرصد 

ترت  یعضلان  یشینهب به  ا  یبرا  انقباضات  از    یزومتریکبعد 

خم  یهاکنندهخم و  پا  خستگ  ی هاکنندهمچ  به    ی دست 

مطالعه،   ین(. با توجه به موضوع ا17,  16)  نسبت دادند  یمرکز
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م  ادبیات خستگ  دهد ینشان  انقباضات    یکه  از  حاصل 

پا  یشینهب  یزومتریکا مچ  بازکننده  عضلات    یا(،  18)  مکرر 

بازکننده مچ پا    نهیشیب  کیزومتریمتناوب ا  ی ضلان انقباضات ع 

ز زمانخم   نهیشیربیو  تا  پا   مچ  ز  یکننده    50  ریکه گشتاور 

ن م  نهیشیب  یرویدرصد  کند  نوع    تواندیافت  دو  به  مربوط 

 (.    19)  باشد  یطیو مح یمرکز یخستگ

  تواندیم  یعضلان   یعصب  یاند که خستگنشان داده  مطالعات

را تخر به دل20)  کند   بیکنترل قامت    یخستگ  کهاین  ل ی(. 

مهم  یعضلان اثر خستگ  ی نقش  دارد،  تعادل  از   یدر  حاصل 

انقباضات عضلات بازکننده مچ پا بر کنترل قامت در مطالعات  

بررس است  یگذشته  و22,  21)  شده  مختلف    یهایژگ ی(. 

تغ  یعضلان  یخستگ بر  است  قامت    یداریپا  راتییممکن 

داده نشان  مطالعات  واقع  در  باشند.  خستگاثرگذار  که    ی اند 

کننده و بازکننده مچ  عضلات خم  زمانهمحاصل از انقباضات 

م تخر  تواند یپا  پا   تربیش  بیموجب  شود    یداریدر  قامت 

زمان به  جداگانه    ینسبت  صورت  به  مشابه  درعضلات  که 

  ینیتمر  یهاشدت  گرید  ی(. از سو23)  شودیم  جادیا  یخستگ

ن م  تواند یم  زیمختلف  اثر    یداری پا  بیتخر  زانیبر  در  قامت 

و     اس یاثرگذار باشد. با توجه به دانش ما بو  ی عضلان  یخستگ

کننده مچ پا  عضلات خم  کیزومتریا  یهمکاران اثرات خستگ

  ادرصد بر کنترل قامت ر  75و    50،  25مختلف    یهابا شدت

نتا 24)  کردند   یبررس با  م   ن یا  جی(.  داد  نشان    کهاینطالعه 

خستگ ن  25  یعضلان  یپروتکل  موجب    نهیشیب  یرویدرصد 

با شدتها  یتربیش  یمرکز  یخستگ پروتکل  دو  به    ینسبت 

متوسط و بالا شد اما کنترل قامت بعد از سه شدت متفاوت  

  کهایننداشت. با توجه به    یمعنادار  راتییتغ  ی عضلان  یخستگ

هماهنگ   یداریپا  رلکنت به  فضا  یزمان   یقامت    ن یچند  ییو 

ن م  ازیعضله  نظر  به  ا  رسد یدارد،  با    ن یدنبال کردن  مطالعه 

و کنترل قامت    ی عضلان  یهای همکوش  راتییتغ  زانیم  یبررس

مختلف جالب به نظر    یهابا شدت  یعضلان   ی هایبعد از خستگ

 برسد.

 ی ریرپذییتغ  طهیمطالعات انجام شده در ح  جیبا توجه به نتا 

  ی عضلان  یهمکوش  شیموجب افزا  ی عضلان  یخستگ  ،یحرکت

  نی( که هم26)  شودیم   یحرکت   یدر هماهنگ   ریی( و تغ25)

تضع  راتییتغ خستگ  فیموجب  مخرب  عملکرد   یاثرات  بر 

س27)  شود یم  یحرکت مثال  طور  به  همکاران  نقهی(.  اثر    و 

و    یعضلان   یهایکننده مچ پا بر همکوشعضلات خم  یستگخ

مطالعه با توجه به روش   نی کردند. در ا  یمرکز فشار را بررس

عنوان   یعضلان  یگروه ها  یواژه  یاصل  یهامؤلفه   لیتحل به 

  یعصب  ستمیشدند که توسط س  یمعرف   ی عضلان  یهایهمکوش

نتا شدندیم  یدستکار  یمرکز داد که   نیا  ج ی.  نشان  مطالعه 

خستگشرکت از  بعد  کاهش    یعضلان  یکنندگان  منظور  به 

  ی هماهنگ  ی با دوباره سازمانده  ،یاثرات بالقوه مخرب خستگ

همکوش از  استفاده  غ   یها یمفاصل،  و   ریعضلات  خسته 

 حفظ کردند  یکنترل قامت را به خوب  یهم انقباض  یاستراتژ

  یعضلان  یثر خستگا  و همکاران   نقهی(. در مطالعه س29,  28)

-نوسان جلو  نیعضلات و کنترل قامت در ح  یهایبر همکوش

به مشارکت    یشده است اما توجه  یبررس  ی عقب قامت به خوب

  حاصل از انقباضات مختلف  ی طیو مح  یمرکز  یخستگ  ءدو جز

و کنترل قامت    یعضلان   یها یهمکوش  راتیی( در تغ30,  24)

تغ  یبه منظور بررس  نینشده است، بنابرا   رکتمشا  راتییاثر 

  ی هایبر کنترل تعادل و همکوش  یطیو مح  یمرکز  یخستگ

ا  یعضلان در  تمر  نیما  با شدت  انقباض  نوع  دو   ینیمطالعه 

ز ب  نهیشیربیمختلف  گرفت  نهیشیو  نظر  در  پاسخ    م یرا  به  تا 

 .   میپژوهش برس نیهدف ا

  نیتمرکز داشت، اول یمطالعه حاضر بر سه هدف اصل نیبنابرا

حاصل از انقباضات با    یعضلان  ی بود که اثر خستگ  نیهدف ا

مشارکت    زانی را بر م  نهیشی ربی و ز  نهیشیهات مختلف بشدت

بود    نیهدف ا نیکند. دوم  ی بررس  یطیو مح  یمرکز  یخستگ

حاصل از   یطیو مح  یمرکز  یمشارکت خستگ  زانیکه اثر م

مرکز فشار    راتییتغ  زانیرا بر م  نهیشیو ب  نهیشیربیز  نقباضاتا

سوم  سهیمقا و  ا  نیکند  م  نی هدف  اثر  مشارکت    زانیبود 
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انقباضات ز  یطیو مح  یمرکز  یخستگ از  و   نهیشیربی حاصل 

م  نهیشیب بر    یبررس  ی عضلان  یهایهمکوش  راتییتغ  زانیرا 

زان یکه م  می مطالعات گذشته ما فرض کرد  جیکند. بر اساس نتا 

 تر بیش  نهیشیربیبعد از انقباضات ز  یمرکز  یمشارکت خستگ

ب انقباضات  همچن  نهیشیاز    تربیشمشارکت    زانیم  نی بود. 

با   سهیدر مقا  نهی شیربیحاصل از انقباضات ز  یمرکز  یخستگ

ب تغ  یتربیش  تأثیر  نهیشیانقباضات  و    راتییدر  فشار  مرکز 

 دارد.     یعضلان یهایهمکوش

 

 پژوهش   روش

 پژوهش  یهانمونه

 یو با استفاده از روش آمار  یتجربمه یپژوهش به صورت ن  طرح

 ل یآزمون تحلو پس  آزمونشی مکرر در دو مرحله پ   یریگاندازه

ها طبق نرم کنندهاندازه تعداد شرکت  نیشد. با توجه به تخم

 ی ، توان آمار0.8با اندازه اثر    3.1.9.2پاور ) نسخه    یافزار ج

کننده بزرگسال  شرکت  دوازده(، تعداد  05/0  یو معنادار  9/0

  66  ±  9/8سال با وزن    18- 30جوان )هشت مرد، چهار زن،  

  فرانزنس   کارل  دانشگاه  از(  متر  168  ±  9/7قد    لوگرم،کی

  ا ی   یعروق   ی قلب  ک،یارتوپد  یماریگونه ب  چهی  سابقه  با  گراتس

مطالعه مشارکت کردند.    نیدر پا در ا   بیگونه آس  چ یو ه  یعصب

رضاکنندهشرکت  ی تمام کم  تأیید  نامه تیها  توسط   ته یشده 

اخلاق  یاخلاق  یعلم )کد  گراتس  فرانزنس  کارل  :  یدانشگاه 

GZ. 39/76/63 exپا کردند.  امضا  را  همه    ی(  برتر 

سه هفته سه   یها طکنندهها راست بود. شرکتکنندهشرکت

آزما به  آشنا  شگاهیجلسه  اول  )جلسه  جلسه    ،ییآمدند  دو 

هر جلسه دو    یبرا  ازیمورد نزان زمان  ی(. میاصل  یریگاندازه

شامل: گرم کردن،    یجلسات اصل  یهایریگساعت بود. اندازه

ن  9یکیالکتر  کیتحر حداکثر   ک، یزومتریا  10نهیشیب  یروی، 

اراد  یقامت  فیتکل جلو  ینوسان  جهت  پروتکل   -در  و  عقب 

خستگاست  یخستگ پروتکل  از  بعد  ترت  زین  ی.   ب، ی به 

  یقامت فیتکل ک،یزومتریا نه یشیب یرویحداکثر ن یریگاندازه

 عقب تکرار شدند.   -در جهت جلو ینوسان اراد

 

 ی ریگاندازه ابزار

نئ  نیا  در درشت  عصب  واسطه  یپژوهش  دستگاه    به 

 ,Biopac System Inc, STMISOL)  یکیالکتر  کنندهک یتحر

Gotelta, California  گشتاور انقباضات پلانتار فلکشن مچ ،)

رو بر   ,CON-TREX MJ, CMV AG)  نامومترید  یپا 

Duebendorf, Switzerlandمرکز فشار    راتییتغ  زانی(، م

ن صفحه  Winterthur, -Kistler, CH ,8408)  11رویبر 

Switzerlandعضلات توسط    یکیالکتر  تی فعال  نی( و همچن

فعال ثبت  )  ی کیالکتر  تیدستگاه   ,Myon 320عضله 

Schwarzenberg, Switzerland .ثبت شدند ) 

 

 پژوهش  ی اجرا  روش

 ییآشنا جلسه

انجام شد.    یاصل  یریگهفته قبل از اندازه  ک ی  ییآشنا  جلسه

عقب با  -در جهت جلو  ینوسان اراد  ف یکننده با تکلهر شرکت

بر   نهیشیو انقباضات ب  نهیشی ربیهرتز(، انقباضات ز  1مترونوم )

همچن  نامومتریدا  یرو تحر  نیو  عصب   یکیالکتر  کیبا 

ط در  شدند.  آشنا  پا  مچ  آشنا  یبازکننده    زین  یی جلسه 

ها  کنندهبرتر شرکت  یو پا  ت یمشخصات سن، قد، وزن، جنس

 مشخص شدند.  

 ی اصل جلسه

 عضله  یکیالکتر کیحداکثر تحر ثبت

 قه یدق 5) قهیها ده دقکنندهشرکت  یاصل فیاز انجام تکل قبل

ت سرعت  ز  یحیرجبا  انقباض  سه  و  پلانتار    نهیشیربیخود 

  شی پوست )سا  یسازفلکشن  مچ پا( گرم کردند. بعد از آماده

شکم عضله    یکردن با الکل(، الکترود را بر رو  زیپوست و تم

با روش    ی لانعض  یکیالکتر  تیقرار دادند. فعال  ی انیم  یدوقلو

  ، یتک قطب  یکربندیپ   یثبت شد. برا   12یتک قطب  یکربندیپ 

(  ,Blue Sensor N, Ambu A/S, Ballerupالکترود 
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Denmarkاز وسط شکم عضله    متر ی( فعال سه سانت دورتر 

 به  کینزد  لیتاندون آش  یو الکترود مرجع بر رو   یان یدوقلو م

)حداکثر     Mموج    مشخص کردن اندازه  یپاشنه قرار گرفت. برا

عضلان  لیپتانس تحر  دیتول  یعمل  به   یکیالکتر  کیشده(، 

نئ روکنندهاعمال شد. شرکت  یعصب درشت  به    یها  تخت 

  انیبا جر  هاآن   یو عصب درشت نئ  دندیصورت دمر دراز کش

 Biopac System)  یکیالکتر  کنندهک یمداوم به واسطه تحر

Inc, STMISOL, Gotelta, Californiaتحر تا   کی(  شد 

پتانس عضلان  لیحداکثر  آ  ی عمل  دست  تحربه    کیمد. 

  ی لیم  کیتک ) با مدت زمان    یلیبه صورت مستط  یکیالکتر

 Blue Sensorانجام شد. الکترود کاتد ) ی( به طور دستهیثان

N, Ambu A/S, Ballerup, Denmarkرو حفره   ی( 

)  الیتیپوپل آند   5x9cm, STIMEX adhesive gelو 

electrodeرو م  ی(  پاتلا  چسبانده شد.   دامنه  زانیتاندون 

(  1.1مشاهده شد )شکل شماره    وتریصفحه کامپ  یرو  Mوج   م

ولت(   20ولت  20)  ندهیبه طور فزا   کیتحر  انیو شدت جر

به دست    Mکه حداکثرآستانه موج    یداده شد تا زمان   شیافزا

داده شد تا از   شیدرصد افزا 20 کیشدت تحر ت ی. در نهادیآ

حداکثر  کیتحر اطم  120)  یفوق  شود.    نانیولت(  حاصل 

 استفاده شد.   شیادامه آزما  ی برا  کیسطح از تحر  نیسپس از ا

 

 

 کننده تکانه فوق بیشینه و استراحت بعد از خستگی حاصل از انقباضات زیربیشینه در یک شرکت -1.2و    Mموج  -1.1  .1شکل 

 

 گشتاورهای تکانه فوق بیشینه و استراحت تعیین  -

فلکشنانقباضات   دینامومتر  مچ  پلانتار  روی  بر  برتر   پای 

(TREX MJ, CMV AG, Duebendorf, -CON

Switzerlandشد انجام  دستگاه  (  کردن  کالیبره  از  پس   .

دینامومتر و مشخص کردن حداکثر فلکشن و اکستنشن مچ 

کننده بر روی صندلی  شرکتها، کنندهپا در هر یک از شرکت

درجه   0و    75قابل تنظیم در وضعیت تکیه داده شده با زوایای  

نثی(  مطابق با وضعیت خصفر درجه  ) در ران و زانو  به ترتیب

زاویه   پا در وضعیت  درجه دورسی فلکشن    10و مفصل مچ 

قرار گرفت. مچ پا با نوار غیر ارتجاعی مطابق با دستورالعمل 
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قر داینامومتر  پدال  روی  بر  داینامومتر  شد.  ار  ساخت  داده 

اندازه روی  هایها دستکنندهگیری شرکت درطی  بر  را  شان 

که تکلیف را بدون    آموزش داده شد   ها آنسینه قرار دادند و به  

های الکتریکی را طی  باز کردن مفصل ران انجام دهند. تحریک 

سه کوشش حداکثر نیروی بیشینه عضلات بازکننده مچ پا )با  

به طور   هاآنها( اعمال کردیم.  دقیقه بین کوشش  2استراحت  

مداوم در طی سه کوشش تشویق شدند تا از سطح گشتاور  

 یکگونه افزایش در گشتاور با تحر  قبلی بالاتر روند. هر بیشینه  

عنوان به  بیشینه  نیروی  حداکثر  طی  در   گشتاور   الکتریکی 

و هرگونه تغییر گشتاور در   13(SIT)حداکثر  تکانه اعمال شده  

ثانیه بعد از حداکثر نیروی   2اثر تحریک الکتریکی اعمال شده  

 14(RIT)استراحت  تکانه اعمال شده گشتاور بیشینه به عنوان

 (.1.2ل )شک ( 30) در نظر گرفته شد

 عقب -ارادی در جهت جلو  نوسانتعادلی تکلیف  -

 ,Kistler, CH-8408)نزدیک صفحه نیرو  تمرینات خستگی  

Winterthur, Switzerland  بسیار تاخیر  تا  شد  انجام   )

( و    15از    ترکمکوتاهی  خستگی  تمرینات  بین  ثانیه( 

ها به مدت  کنندهگیری نوسان ایجاد شود. سپس شرکتاندازه

عقب داشتند. ابتدا -هرتز( نوسان جلو1)  ثانیه با مترونوم  30

داده شد که با پاهای به اندازه عرض شانه بر  آموزش    ها آنبه  

 صفحه این وضعیت پاها بر روی  در  بایستند.    صفحه نیروروی  

  ها آنتا در هر کوشش تکرار شود. از    ند گذاری شدنشانه  نیرو

های خود را بر روی سینه خواسته شد در زمان نوسان دست 

جلو  روبه  کامل  طور  به  و  دهند  قرار  دری  صورت ضرب  به 

  ارادی   با مچ پا بدون بلند کردن پاشنه از زمین نوسان  وعقب

دهند   دو (31)انجام  در  فشار  مرکز  بازخورد  جلو  .  -سطح 

از   16خارجی  - میانیو   15قبع  متر  چهار  که  مانیتوری  روی 

کننده فاصله داشت ارایه شد. قبل از کوشش اصلی از  شرکت

تواند روبه جلو و روبه  کننده خواسته شد تا جایی که میشرکت

تعادل خود را از دست دهد، با هر ضرب    کهاینعقب، بدون  

دیداری بر روی مانیتور   گرمترونوم نوسان کند. سپس دو نشان 

عقب   جلو و  در جهتی مرکز فشار حداکثری  هاآنمطابق با مک

این  بود که شرکت قرار داده شد. دستورالعمل  به  گونه  کننده 

که در طی  عقب نوسان کند در حالی-جلو  در جهتطور مداوم  

با   کامل  تماس  در  پاها  کف  تمام  نیرونوسان  و    صفحه  بود 

میانی را تا حد امکان  -بایستی انحرافات مرکز فشار مرکزیمی

کننده توسط محقق مشاهده  . شرکت(32)رساند  میبه صفر  

یا  می ران  مفصل  در  اضافی  درگیری  گونه  هر  اگر  و  شد 

کرد، کوشش را متوقف هایی در پاشنه مشاهده میجاییجابه

فعالیت الکتریکی ده عضله )درشت  کردند.  و دوباره تکرار می

، دو    دوقلو نئی  غشایی،  نیمه  نعلی،  خارجی،  دوقلو  میانی، 

رانی، راست شکمی،راست  رانی، مورب  کننده  سررانی، راست 

کمری(  نیز بعد از آماده سازی سطح پوست عضلات، با قرار  

( فعال  الکترود   ,Blue Sensor N, Ambu A/Sدادن 

Ballerup, Denmark  با مرجع  الکترود  و  عضله  شکم  بر   )

عقب    - ی متر از آن طی تکلیف نوسان جلوی چهار سانتفاصله

 های عضلانی ثبت شدند. به منظور استخراج همکوشی 

 بیشینه  عضلانی حاصل از انقباضات پروتکل خستگی -

شرکت خستگی  نوع  این  حداکثر در  مکرر  طور  به  کنندگان 

ثانیه   یک  انقباض  ثانیه  یک  را  بیشینه  نیروی  انقباضات 

انقباضات عضلانی تا زمانی ادامه یافت  استراحت انجام دادند.  

  که آزمودنی توانایی رسیدن به گشتاور تعیین شده را نداشت.

که آزمودنی توانایی نگه داری بر روی انقباض خستگی زمانی

% زیر گشتاور تعیین شده  10گشتاور تعیین شده رو نداشت،  

 یافت. % حداکثر نیروی بیشینه(، پایان می36سه بار متوالی)

 عضلانی حاصل از انقباضات زیربیشینه   روتکل خستگیپ  -   

خستگی ایجاد  انقباضات  برای  از  گروه   حاصل  زیربیشینه 

خم پاعضلانی  مچ  پلانتار  انقباضات  کنندهشرکت،  کننده  ها 

% حداکثر نیروی بیشینه انجام دادند.  40زیربیشینه مداوم با  

روی    توانند برها خواسته شد تا زمانی که میکنندهاز شرکت 

کننده  گشتاور تعیین شده نگه دارند. در طی انقباض شرکت

شد تا روی گشتاور تعیین شده نگه  به طور مداوم تشویق می
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کننده توانایی نگه داری  که شرکتدارد. انقباض خستگی زمانی

% زیر گشتاور تعیین 10بر روی گشتاور تعیین شده رو نداشت،  

متوالی بار  سه  نیروی36)  شده  حداکثر  پایان    %  بیشینه( 

 یافت. می

 

 ی آمار  لیتحل

(، داینامومتر، محرک EMGعضلانی)   الکترومایوگرافی  سیگنال

نرم   الکتریکی  DEWESoft™ 7.0 DEWETRON)  افزاردر 

GmbH, Austria)  نمونه نرخ   ثانیهمیلی  2000گیری  با 

 8.10)  سازی و ذخیره شدند سپس با نرم افزار متلبهماهنگ

software  30با    دینامومتر( تحلیل شدند. سیگنال گشتاور  

های مربوط  و داده هرتز پایین گذر، مرتبه اول، باتروورث صفر

 هرتز پایین گذر، مرتبه اول، باتروورث صفر  20به مرکز فشار با  

 د. شدن فیلتر

عضلا  سیگنال الکترومایوگرافی عضلانی م  تفعالیت  به    ربوط 

و  هرتز پایین گذر، مرتبه چهار، باتروورث صفر فیلتر    50با    نیز

 شدند.  به حداکثر نیروی بیشینه هر عضله نرمالایز 

جلوهماهنگی در جهت  فشار  مرکز  م  عقب   -   های    - یانی  و 

( با استفاده از 1996)  طبق مطالعه وینتر و همکاران  خارجی

 محاسبه شدند: فرمول زیر 

 

COPAP=ax= -(My – Fx*az0)/Fz                                 )1 ( 

COPML=ay= (Mx + Fy*az0)/Fz                                (2 )  

 

، در  استمرکز فورس پلیت تا سطح فورس پلیت    فاصله  zdکه  

مطالعه   لبه،   0.022این  اثرات  از  جلوگیری  برای  است.  متر 

به   از    30دیتاهای مربوط  ثانیه   3-28ثانیه فعالیت عضلانی 

زمان  تحلیل شدند  این مدت  در  نفر  هر  نوسان    10.  سیکل 

داد.   انجام  محاسبه  کامل  با  نیز  فشار  مرکز  تغییرات  میزان 

 درصد بررسی شدند.   95ناحیه بیضی شکل با اطمینان 

 های عضلانی وشیهمکمشخص کردن  -

که   بود  این  مرحله  این  عضلانی همکوشیهدف  که    های  را 

میزان فعالیت مشترکی در طی تکلیف نوسان دارند استخراج  

.  شداستفاده    (28)  . از روش مشابهی با مطالعات گذشتهشود

شرکت هر  دادهبرای  عضلانی  کننده،  فعالیت  استاندارد های 

ستونی که نشان دهنده    10( و یک ماتریس  normIEMG)شده  

های تحلیل % زمان سیکل 1عضله و تعداد ردیفی مطابق با    10

داد تشکیل  شدشده  عضلانی   .ه  فعالیت  همبستگی  ماتریس 

بررسی  صلی  ا  مؤلفهبا استفاده از تحلیل عاملی  را  نرمالایز شده  

بعد   10بردار ویژه به منظور کاهش چهار. در این روش کردیم

انتخاب  4ه  تا ب  شد فضای عضلانی استفاده     بعد تغییر یابد. 

. ما  (33)  بودزر  ( بر اساس معیار کایPCs)  اصلی  مؤلفه  چهار

کردن ماترسی که همچنین ماتریس وزن عضلات را با ضرب  

ستون در  ویژه  بردارهای  ماتریس  شامل  در  بودند  هایشان 

موربی که ریشه دوم مجذور مقادیر ویژه بر قطرهایشان داشتند  

کردیم  نیزهمکوشی.  (34)  محاسبه  عضلانی  ضرب    های  با 

در   شده  نرمالایز  عضلانی  فعالیت  ماتریس  های  مؤلفه کردن 

  ماتریس به دست آورده شدند واریماکس  اصلی بعد از چرخش  

(33)   .   

گیری میزان برای اندازهحت ی استراگشتاور تکانه اعمال شده

محیطی فعال  خستگی  ارادیو  اندازه سازی  گیری  برای 

انقباض درون  خستگی از تکنیک    یابی مرکزی نیز با استفاده 

 : (14) شده از طریق فرمول زیر محاسبه شد

ارادی=  فعال  (3) شده  [سازی  اعمال  تکانه  )گشتاور 

                          100 ×  ]1-حداکثر/گشتاور تکانه اعمال شده استراحت(

داده بودن  شاپیروویلکنرمال  آزمون  با  شد  ها  آمار  .  بررسی 

میانگین   صورت  به  جدول  و  متن  در  انحراف     ±توصیفی 

نرم افزار اس پی سطح معناداری در  استاندارد ارائه شده است.  

تحلیل   در نظر گرفته شد.    05/0از    ترکم  16اس اس ورژن  

خستگی   مداخله  ارزیابی  برای  مکرر  راهه  دو  آنوای  آماری 

و زمان )قبل    عضلانی حاصل از انقباضات )زیربیشینه ، بیشینه(

و بعد از خستگی عضلانی( استفاده شد. زمانی که اثر معنادار  
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 مشاهده شد از تحلیل آماری تی وابسته استفاده شد.  

 

 هایافته

عقب  - همه دوازده آزمودنی توانستند تکلیف نوسان رو به جلو

میزان   2.1شماره  را قبل و بعد از خستگی انجام دهند. شکل  

الکتریکی    -میانگین مرکز فشار رو به جلو   عقب و فعالیت 

میزان فعالیت الکتریکی دو عضله نعلی و    2.2عضله و شکل  

های  % سیکل100و    0دهند. در نقاط  نئی را نشان میدرشت 

جلو قرار    کننده در حد بیشینه در وضعیت روبهنوسان شرکت

فرد در وضعیت بیشینه   سیکل نوسان ٪50دارد. در تقریبا 

ها  روبه عقب قرار دارد. همانطور که در قسمت تحلیل داده 

فعالیت عضلات   از  برای هر یک  ما  داده    1000اشاره شد، 

نوسان  10) در  سیکل  سیکل1  ضرب  زمان  تحلیل %  های 

داده هر    1000و واریانس     ( داریم. بدین منظور میانگینشده

به فعالیت هر یک از  یک از ستون های ماتریس که متعلق  

را در هر    استده عضله و هر یک از چهار همکوشی عضلانی  

واریانس   و  از  سپس  و  کردیم  حساب  تک  تک  نفر  دوازده 

های دوازده نفر برای تحلیل های بعدی آماری استفاده داده

.کردیم

 

 کننده قبل از خستگی عضلانیفعالیت الکتریکی دو عضله یک شرکت  -2.2فعالیت الکتریکی و مرکز فشار و شکل   -2.1.  2شکل 

 تغییرات مرکز فشار

 

 واریانس عضلات پشتی و شکمی قبل و بعد از دو نوع خستگی حاصل از انقباضات زیربیشینه و بیشینه  .1جدول 

 عضلات پشتی عضلات شکمی مراحل 

 092/0   ± 02/0 054/0  ± 01/0 خستگی زیربیشینه قبل از 

 001/0  ± 002/0 009/0  ± 007/0 بعد از خستگی زیربیشینه

 09/0   ± 021/0 0.054  ±0.029 قبل از خستگی بیشینه 

 070/0  ± 025/0 104/0  ± 036/0 بعد از خستگی بیشینه

عملکرد   بر  خستگی  اثر  محاسبه  ناحیه برای  نوسان،  تکلیف 

متناسب با مسیرهای مرکز فشار    %95بیضی شکل با اطمینان  

های  راست برای همه سیکل - عقب و مرکز فشار چپ-روبه جلو

  کنندگان و شرایط مختلف بود. ناحیه شرکت  نوسان در همه 
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بیضی، طول محورهای اصلی و فرعی و چرخش محور اصلی  

به محور جلو توجه  از خستگی  عقب محاسبه شدن-با  بعد  د. 

بیشینه تغییرات قابل توجهی در هیچ یک متغیرها مشاهده  

زیربیشینه در متغیرهای ذکر شده   از خستگی  بعد  اما  نشد، 

با   واریانس  تحلیل  نتایج  شد.  مشاهده  معناداری  تغییرات 

های تکراری تغییرات ناحیه بیضی شکل مرکز فشار، اثر  اندازه

 ,308/0η2p =   ,  04/0خستگی(،  )قبل و بعد از   معنادار زمان

P = 87/4 F =  )بیشینه و  )زیربیشینه  خستگی  نوع  اثر   ،, 

547/0η2p =   ,  003/0, P = 27 /13 F =  و اثر تعامل )زمان و

را   = 492/0η2p =   ,  007/0, P = 95 /10 F  ,نوع خستگی(  

فشار مرکز  شکل  بیضی  ناحیه  تغییرات  دادند.   2/102نشان 

از انقباضات زیربیشینه بزرگتر از    درصد بعد از خستگی حاصل

 خستگی حاصل از انقباضات بیشینه بود.

 عضلات الکتریکی  فعالیت میزانبر عضلانی  اثر خستگی  -

در کل در مقایسه با خستگی حاصل از انقباضات زیربیشینه  

بعد از خستگی عضلانی حاصل از انقباضات بیشینه یک روند 

الکتریکی چندین عضله، مخصوصا افزایشی در واریانس فعالیت  

عضلات شکمی )درشت نئی راست رانی، مورب رانی، راست  

نسبت به عضلات پشتی )دوقلو میانی، دوقلو خارجی،    شکمی(

نعلی، نیمه غشایی، دو سررانی، راست کمری( مشاهده شد.  

پشتی اثر معنادار زمان )قبل و   نتایج واریانس فعالیت عضلات

، = 775/0η2p =  ,  001/0, P = 87/37 F  ,بعد از خستگی(  

بیشینه(   و  )زیربیشینه  خستگی  نوع     = 813/0η2p,اثر 

,001/0 , P = 65/47 F =)و اثر تعامل )زمان و نوع خستگی,  

92/0η2p =   ,  001/0, P = 01/128 F = .دادند نشان  را 

  درصد بعد از خستگی  9/6واریانس فعالیت عضلات پشتی  

از خستگی حاصل از   ترکوچک حاصل از انقباضات زیربیشینه  

همچنین نتایج واریانس فعالیت عضلات   انقباضات بیشینه بود.

 855/0η2p   ,شکمی اثر معنادار زمان )قبل و بعد از خستگی(

=   ,  001/0, P = 87/64 F = اثر نوع خستگی )زیربیشینه و ،

و اثر تعامل  = 601/0η2p =   ,002/0, P = 59 /16 F   ,بیشینه(

 856/0η2p =   ,  001/0, P = 42/65,)زمان و نوع خستگی(  

F =   شکمی عضلات  فعالیت  واریانس  دادند.  نشان    1/16  را 

 تر کوچکدرصد بعد از خستگی حاصل از انقباضات زیربیشینه  

 (.1شماره  از خستگی حاصل از انقباضات بیشینه بود )جدول

تحلیل    عضلات  فعالیت روش  از  استفاده  اصلی   مؤلفهبا 

های اصلی و سپس همکوشی عضلانی  مؤلفهاستخراج شدند تا  

بعد    4بعدی عضلات را به    12را تعیین کنیم. فضای فعالیت  

اثر  اصلی    مؤلفه  4نتایج واریانس  اصلی کاهش دادیم.    مؤلفه

زمان خستگی( معنادار  از  بعد  و    ,   = 841/0η2p  ,)قبل 

001/0, P = 99/57F =خستگی نوع  اثر  و  ،  )زیربیشینه 

اثر   = 0η2p =   ,001 /0, P = 95/30 F/ 738, بیشینه(   و 

 = 824/0η2p =   ,  009/0, P,)زمان و نوع خستگی(   تعامل

59/51 F =    .دادند نشان  واریانس  را  درصد    مؤلفه   4میزان 

انقباضات   05/8،  اصلی از  حاصل  خستگی  از  بعد  درصد  

بیشینه    ترکوچک نه  زیربیشی انقباضات  از  از خستگی حاصل 

درصد(. 05/76  ± 06/2درصد به  05/84 ±90/3بود )از 
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 های اصلی یک آزمودنی بعد از خستگی عضلانی مؤلفه: وزن عضلات در هر یک از 2جدول شماره 

 

های  مؤلفهوزن عضلات )مقادیر ویژه( در    2جدول شماره  

یک   در  نمونه  عنوان  به  خستگی  از  بعد  و  قبل  را  اصلی 

یی که  هاآنهای معنادار )دهد. وزنکننده نشان میشرکت

اند. همچنین هستند( با رنگ قرمز نشان داده شده  0.5بالای  

ترکیب   بررسی  هم  مؤلفه برای  الگوهای  تعداد  اصلی،  های 

مثال  انقباضی طور  )به  کمر  ران،  زانو،  مچ،  مفاصل  هایی 

عضله دوقلو و درشت نئی به عنوان هم    زمان همفعالسازی  

مقادیر ویژه  انقباضی مچ پا در نظر گرفته شد( که مربوط به  

کننده   های اصلی بود را در دوازده شرکتمؤلفهدر هر یک از  

های عضلانی بیشینه و زیربیشینه به قبل و بعد از خستگی

هم انقباضی بعد از  7صورت فراوانی شمارش کردیم، تعداد 

تعداد   و  بیشینه  عضلانی  خستگی    18خستگی  از  بعد  تا 

 عضلانی زیربیشینه هم انقباضی داشتیم. 

نتایج واریانس همکوشی عضلانی یک اثر معنادار زمان )قبل  

 386/0η2p =   ,  02/0, P = 914/6  ,و بعد از خستگی(  

F=   )684/0,، اثر نوع خستگی )زیربیشینه و بیشینهη2p 

=   ,002/0, P = 86/23 F =  نوع و  )زمان  تعامل  اثر  و 

را    = 505/0η2p =   ,  006/0, P = 23/11 F  ,خستگی(  

یک   واریانس همکوشی عضلانی  دادند.  درصد     9/9نشان 

از   ترکوچک بعد از خستگی حاصل از انقباضات زیربیشینه  

 خستگی حاصل از انقباضات بیشینه بود.

)قبل    نتایج واریانس همکوشی عضلانی دو اثر معنادار زمان

 773/0η2p =   ,  002/0, P = 37/37  ,و بعد از خستگی(  

F =382/0,یربیشینه و بیشینه(  ، اثر نوع خستگی )زη2p 

=   ,02/0 , P = 79/6 F =  )و اثر تعامل )زمان و نوع خستگی

,942/0η2p =   ,  001 /0, P = 27/177 F =   .را نشان دادند

درصد بعد از خستگی    27واریانس همکوشی عضلانی دو،  

از خستگی حاصل    ترکوچک حاصل از انقباضات زیربیشینه  

 از انقباضات بیشینه بود. 

تایج واریانس همکوشی عضلانی سه اثر معنادار زمان )قبل  ن

 868/0η2p =   ,  001/0, P = 20/72  ,و بعد از خستگی(  

F = )705/0 ,، اثر نوع خستگی )زیربیشینه و بیشینهη2p 

=   ,  003/0, P = 24/26 F =  نوع و  )زمان  تعامل  اثر  و 

را    = 882/0η2p =   ,  001/0, P = 15/82 F  ,خستگی(  

داد سه  نشان  عضلانی  واریانس همکوشی  درصد   1/13ند. 

از   ترکوچک بعد از خستگی حاصل از انقباضات زیربیشینه  

 ۴اصلی  مؤلفه ۳اصلی  مؤلفه 2اصلی  مؤلفه 1اصلی  مؤلفه عضلات

 00/1 06/0 51/0 00/0 درشت نئی

 03/0 43/0 13/0 68/0 دوقلو داخلی 

 01/0 23/0 43/0 68/0 دو قلو خارجی 

 07/0 02/0 01/0 00/1 نعلی 

 13/0 11/0 09/0 65/0 دوسر رانی 

 14/0 13/0 13/0 79/0 نیم غشایی 

 54/0 47/0 66/0 23/0 راست رانی 

 69/0 59/0 64/0 07/0 مورب رانی 

 26/0 27/0 58/0 - 66/0 راست شکمی 

 09/0 14/0 35/0 93/0 راست کمری
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 خستگی حاصل از انقباضات بیشینه بود.

زمان  معنادار  اثر  چهار  عضلانی  همکوشی  واریانس  نتایج 

 = 868/0η2p =   ,  001/0, P  ,)قبل و بعد از خستگی(  

20/72 F =  )بیشینه و  )زیربیشینه  خستگی  نوع  اثر   ،, 

705/0η2p =   ,  003/0, P = 24 /26 F =  و اثر تعامل )زمان

 882/0η2p =   ,  001/0, P = 15/82 F  ,و نوع خستگی(  

سه    = عضلانی  همکوشی  واریانس  دادند.  نشان   3/11را 

زیربیشینه  انقباضات  از  حاصل  خستگی  از  بعد  درصد 

انقباضات بیشینه بود )جدول  از خستگی حاصل از    ترکوچک 

 (. 3شماره 

 

 های عضلانی قبل و بعد از خستگی عضلانی حاصل از انقباضات بیشینه و زیربیشینه: میزان واریانس همکوشی۳شماره جدول 

 ۴همکوشی  ۳همکوشی  2همکوشی  1همکوشی  مراحل 

 0.120  ±0.042 087/0 ± 055/0 112/0 ± 005/0 224/0  ± 122/0 قبل از خستگی زیربیشینه 

 009/0  ±008/0 012/0 ± 009/0 02/0 ± 01/0 01/0 ± 011/0 زیربیشینهبعد از خستگی 

 110/0 ± 098/0 082/0 ± 044/0 124/0 ± 069/0 210/0 ± 134/0 قبل از خستگی بیشینه 

 127/0 ± 059/0 142/0 ± 091/0 296/0 ±0.097 109/0 ± 047/0 بعد از خستگی  بیشینه

 

 حداکثر نیروی بیشینه       -

حداکثر نیروی بیشینه ایزومتریک اثر معنادار زمان )قبل   نتایج

اثر  = 60/0η2p =  ,02/0, P = 60/16 F , و بعد از خستگی(

 92/0η2p =   ,  01/0, P ,)زیربیشینه و بیشینه( نوع خستگی

= 81/98 F =)64/0 ,و اثر تعامل )زمان و نوع خستگیη2p 

=   ,01/0, P = 11 /20 F = نیروی حداکثر  دادند.  نشان  را 

ایزومتریک   از    96/30بیشینه  از خستگی حاصل  بعد  درصد 

از خستگی حاصل از انقباضات    ترکوچک انقباضات  زیربیشینه  

 بیشینه بود. 

 )خستگی مرکزی( سازی ارادیفعال -

فعال از نتایج  بعد  و  )قبل  زمان  معنادار  اثر  ارادی  سازی 

نوع   = 0η2p =   ,02 /0, P = 15/7 F/ 394 , خستگی( اثر 

 = 72/0η2p =   ,  01/0, P,خستگی )زیربیشینه و بیشینه(

31/29 F =  )50/0,و اثر تعامل )زمان و نوع خستگیη2p =  

,007/0, P = 01/11 F =49/15سازی ارادی  را نشان داد. فعال 

 تر کوچکدرصد بعد از خستگی حاصل از انقباضات زیربیشینه  

 از خستگی حاصل از انقباضات بیشینه بود.

 گشتاور تکانه اعمال شده استراحت )خستگی محیطی(  -

)قبل و بعد از   نتایج گشتاور تکانه استراحت اثر معنادار زمان

اثر نوع = 85/0η2p =   ,  01/0, P = 01/63 F, خستگی(    ،

بیشینه(   خستگی  = 32/0η2p =   ,04/0, P,)زیربیشینه و 

39/5 F =81/0, )زمان و نوع خستگی(   و اثر تعاملη2p =   , 

01/0, P = 20/47 F =   را نشان داد. گشتاور تکانه استراحت

بیشینه    51/35 انقباضات  از  حاصل  خستگی  از  بعد  درصد 

 از خستگی حاصل از انقباضات زیربیشینه بود. ترکوچک 

 (M)موج تولید شده  پتانسیل عمل عضلانی حداکثر  -

زمان   Mموج     نتایج  معنادار  اثر  از   هیچ گونه  بعد  و  )قبل 

نوع  = 02/0η2p =   ,  06/0, P = 22/0 F, خستگی(   اثر   ،

بیشینه(   خستگی و   = 03/0η2p =   ,5/0, P,)زیربیشینه 

36/0 F =02/0,)زمان و نوع خستگی(   و اثر تعاملη2p =   , 

6/0, P = 0.22 F =   .را نشان نداد 

 

 گیری بحث و نتیجه

از   حاصل  خستگی  اثرات  که  بود  این  حاضر  مطالعه  هدف 

فشار مرکز  تغییرات  بر  را  بیشینه  و  زیربیشینه  ،  انقباضات 

های عضلانی بررسی کند. بعد از  فعالیت عضلات و همکوشی

فعال میزان  زیربیشینه  انقباضات  از  حاصل  سازی  خستگی 

ی  تربیشارادی تکانه در مقایسه با انقباضات بیشینه کاهش 
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بعد از انقباضات بیشینه میزان تکانه  کهاینرغم ی اشت. علد

استراحت نسبت به بعد از انقباضات زیربیشینه به طور قابل  

بعد از دو نوع خستگی   Mتوجهی کاهش یافت، میزان موج  

عضلانی بدون تغییر باقی ماند. علاوه بر این تغییرات ناحیه 

ز انقباضات  بیضی شکل مرکز فشار به طور قابل توجهی بعد ا

زیربیشینه در مقایسه با انقباضات بیشینه افزایش پیدا کرد.  

همکوشی واریانس  میزان  از  همچنین  بعد  عضلانی  های 

خستگی حاصل از انقباضات بیشینه در مقایسه با خستگی  

افزایش قابل توجهی داشت.   انقباضات زیربیشینه  از  حاصل 

قا  افزایش  با  بود  این  حاضر  مطالعه  جدید  توجه یافته  بل 

به  نسبت  زیربیشینه  انقباضات  از  بعد  مرکزی  خستگی 

و   قامت  کنترل  پایداری  تغییرات  میزان  بیشینه،  انقباضات 

عضلانی  هم و  تربیشانقباضی  عضلات  فعالیت  واریانس   ،

 ی داشتند.  تربیشهای عضلانی کاهش  همکوشی

یابی تکانه نتایج این مطالعه نشان  با توجه به تکنیک درون

زیربیشینه،  انقباضات  از  حاصل  خستگی  از  بعد  که  داد 

سازی درصد افزیش داشت. میزان فعال  19خستگی مرکزی  

ارادی تکانه به طور قابل توجهی بعد از انقباضات با شدت کم  

اه  و کوت  تر بیشو طولانی مدت نسبت به انقباضات با شدت  

دهنده  سازی ارادی نشان مدت کاهش داشت. کاهش در فعال

عصبی   سیستم  توانایی  تخریب  و  مرکزی  خستگی  افزایش 

از  گروهی  یا  عضله  یک  ساختن  فعال  منظور  به  مرکزی 

در تمرینات با    تربیش. خستگی مرکزی  (11)  عضلات است

کند و همسو با  می  تأیید شدت کم فرضیه اول این مطالعه را  

افزایش خستگی مرکزی    استمطالعه لوشر و همکاران   که 

درصد ایزومتریک عضلات بازکننده مچ    30بعد از انقباضات  

در    تربیش. از سوی دیگر کاهش  (35)  پا را گزارش کردند 

تکانه استراحت بعد از خستگی عضلانی بیشینه در مقایسه  

منعکس زیربیشینه،  عضلانی  خستگی  تخریب   کنندهبا 

جفت یا  عضلانی  عصبی  انتشارات  در  عمل  سازی پتانسیل 

  استانقباض، نشاندهنده افزایش خستگی محیطی    -  حریکت

. (17, 16) استکه این نتیجه نیز موافق با مطالعات گذشته 

بعد از خستگی دو نوع    Mهمچنین عدم تغییر میزان موج  

  تأییدپروتکل خستگی عضلانی نیز فرضیه مطالعات دیگر را  

ایجاد  می عضلانی  در خستگی  دارند  کردند  عنوان  که  کند 

پتانسل عمل در   یا  پیوندگاه عصبی عضلانی   احتمالا  شده 

نیستند درگیر  عدم  (30)  سارکولما  به  توجه  با  همچنین   .

موج   پیشمی  Mتغییر  تخریب  توان  که  کرد  بینی 

کاهش  مکانیسم )مانند  محیطی  خستگی  دیگر  های 

سیم، تجمع متابولیت( ممکن است نقش  حساسیت یون کل

 .  ( 36) قابل توجهی در خستگی عضلانی داشته باشد

خستگ در پروتکل  بیشینه  انقباضات  حاصل  عضلانی  ی 

واریانس  افزایش  موجب  بیشینه  زیر  انقباضات  با  مقایسه 

غیرفعال، همکوشی و همچنین حفظ عضلات  های عضلانی 

مطالعاتی   با  همسو  نتایج  این  شد.  قامت  که    استپایداری 

خسته  انقباضات  طی  کردند  با  عنوان  افراد  تکراری  کننده 

ادی در سیستم افزونه خستگی دوباره سازماندهی درجات آز

، که این سازماندهی درجات  (37) کنندعضلانی را جبران می

و بین    (26) یزان هماهنگی بین مفصلیآزادی توزیع دوباره م

)مانند   دهد تا هدفرا بعد از خستگی تغییر می  (38) عضلانی

نتایج   مثال،  طور  به  کند.  را حفظ  نظر  مورد  تعادل(  حفظ 

مطالعه سینقه و همکاران بر این تاکید داشتند که افزایش  

و   سازگارکننده  مکانیسم  یک  غیرخسته  عضلات  واریانس 

دهد  که اجازه می  استجبرانی در مقابل خستگی عضلانی  

 را در برابر اثرات مخرب خستگی عضلانی محافظت کند  افراد

های پویا سیستم به  .  بنابراین مطابق با دیدگاه سیستم (28)

طور خودکار با توجه به مشارکت عوامل محیط، فرد و تکلیف، 

نظر   در  محدودکننده  عامل  عنوان  به  را  عضلانی  خستگی 

آزادی   گرفته درجات  خودسازماندهی  موجب  و  است 

فرد  )همکوشی تا  های عضلانی( مناسب عضلات شده است 

 .  (39) بتواند تعادل خود را حفظ کند 

از سوی دیگر بعد از خستگی عضلانی حاصل از انقباضات  
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زیربیشینه در مقایسه با خستگی حاصل از انقباضات بیشینه  

و  غیرخسته(  عضلات  )مخصوصا  عضلات  فعالیت  در 

که  همکوشی شد  مشاهده  توجه  قابل  کاهش  عضلانی  های 

نتایج فرضیه دوم و   این  موجب تخریب کنترل قامت شدند. 

را   می  تأیید سوم مطالعه حاضر  احتمال  ما  که  کردند،  دهیم 

خستگی مرکزی ایجاد شده بعد از انقباضات    افزایش مشارکت

کاهش   موجب  بیشینه  انقباضات  با  مقایسه  در  زیربیشینه 

سازماندهی   عدم  و  غیرخسته  حرکتی  واحدهای  فعالیت 

های عضلانی شده است. این نتایج همسو با  مناسب همکوشی

  تر بیشکه نشان دادند خستگی مرکزی    استمطالعات دیگر  

ینه در مقایسه با بیشینه متعاقبا موجب بعد از انقباضات زیربیش

و   نزولی  مسیر  عملکرد  کاهش  سیناپسی،  عملکرد  تخریب 

. علاوه  (40)شود  های حرکتی میمطابقا کاهش فعالیت نورون

فعال در  تفاوت  این  طی  بر  در  عضلانی  تارهای  نوع  سازی 

تواند اثر متفاوتی بر کنترل فعالیت  انقباضات مختلف نیز می

با  عضلات و همکوشی مقایسه  باشد. در  داشته  های عضلانی 

انقباضات بیشینه، طی انقباضات زیربیشینه واحدهای حرکتی 

اندازه به طور ترتیبی ابتدا از واحدهای حرکتی  بر اساس اصل 

کوچک و کند انقباض فعال شده و به سمت واحدهای حرکتی  

جایی که کنترل قامت  . از آن (41) روندبزرگ و تند انقباض می

عضلا تارهای  توسط  کنترل عمدتا  کندانقباض  یا  تونیک  نی 

رود بعد از خستگی عضلانی  ار میظ، بنابراین انت(42) شوندمی

همکوشی و  عضلات  فعالیت  سازماندهی  های  زیربیشینه 

واحدها زیرا  شود  تخریب  قامت  کنترل  متعاقبا  و  ی عضلانی 

 شوند.حرکتی تونیک ابتدا فعال می

های عدم تعادل  اند بیمارانی که از بیماری مطالعات نشان داده

ها )برای مثال،  برند و افراد سالم در مواجهه با چالشرنج می

گاهی باریک، ایستادن بر روی تک  در طی ایستادن بر تکیه

مکانیسم   از  آشیل(  تاندون  تحریک  حین  در  ایستادن  پا، 

ها سیستم  نظریه کنند. بر اساس اینانقباضی استفاده میهم

عصبی مرکزی دو متغیر هم انقباضی و انقباض دو سویه را  

کند تا پایداری  ای کنترل میبه خوبی در سیستم چند عضله 

. در این چنین تکالیفی (43)  تعادل را به خوبی حفظ کند

این متقاعدکننده است که افراد سطوح هم انقباضی عضلانی  

حفظ کنند، که انتظار   "منطقه ایمن"را در سطح بهینه یا  

-رود این میزان بهینه از هم انقباضی عضلات آگونیستمی

پیش غیرقابل  و  سخت  شرایط  به  نسبت  بینی  آنتاگونیست 

مار و سالمند در شرایط عادی و افراد  که افراد بی  است دلیلی  

کنند.  اما نتایج  استفاده می تربیشسالم در شرایط چالشی  

مطالعه حاضر مخالف با مطالعات گذشته، افزایش بیش از حد 

عضلانی  هم عضلانی    تر بیشانقباضی  خستگی  از  بعد  را 

زیربیشینه نسبت به خستگی عضلانی بیشینه نشان داد که  

می این  هماحتمالا  افزایش  غیربهینه  موجب زان  انقباضی 

  کهاینافزایش اثرات مخرب در کنترل قامت شد. با توجه به 

نخاعی   و  نخاعی  فوق  فرآیندهای  به  انقباضی  هم  الگوهای 

، بنابراین انتظار (44)درگیر در کنترل حرکات وابسته هستند  

نوون  و  نزولی  مسیر  تخریب  اثر میرفت  در  حرکتی   های 

مرکزی   خستگی  انقباضات    تربیشمشارکت  از  حاصل 

افزایش  موجب  بیشینه  انقباضات  با  مقایسه  در  زیربیشینه 

بنابراین   شود.  قامت  حفظ  عدم  و  انقباضی  هم  غیربهینه 

می حاضر  مطالعه  نتایج  با  که مطابق  گرفت  نتیجه  توان 

اثر   در  محیطی  و  مرکزی  خستگی  مشارکت  تغییرات 

عضلاپروتکل خستگی  میهای  متفاوت  میزان نی  بر  تواند 

های عضلانی و هم انقباضی  بهینه فعالیت عضلات، همکوشی

 عضلانی اثر گذارد و متعاقبا موجب تغییر مرکز فشار شود. .  

ها آموزش داده شده بود که به  به آزمودنی  کهاینبا توجه به  

عقب نوسان کنند، افزایش در تغییرات   -  طور ارادی به جلو

ب فشار  انقباضات مرکز  از  حاصل  خستگی  پروتکل  از  عد 

دهنده  تواند نشانزیربیشینه در مقایسه با انقباضات بیشینه می

تخریب کنترل قامت باشد. نتایج این مطالعه مخالف با نتایج  

در   توجهی  قابل  تفاوت  که  بود  همکاران  و  بویاس  مطالعه 

بازکننده   تغییرات مرکز فشار بین خستگی عضلانی عضلات 
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پا   شدتمچ  نکردندبا  پیدا  عضلانی  انقباضات  مختلف    های 

تفاوت(24) از  .  حاصل  خستگی  بین  شده  مشاهده  های 

می را  حاضر  مطالعه  در  بیشینه  و  زیربیشینه  توان  انقباضات 

های کنترل قامت طی انوع تکالیف تعادلی  براساس سازگاری

مطالعه   این  در  که  حالی  در  داد.  توضیح  غیرارادی  و  ارادی 

تکلیف تعادلی ارادی بود، در مطالعه بویاس و همکاران اثرات 

کن بررسی خستگی عضلانی بر کنترل قامت حین ایستادن سا

داده نشان  مطالعات  ارادی  شد.  قامتی  تکالیف  طی  که  اند 

از مرکزی  عصبی  بازخوردی، مکانیسم  سیستم  های 

استراتژی  به منظور حفظ کنترل پیشخوراندی و  های قامتی 

می استفاده  میزان ( 45,  5)کند  قامت  به  دلیل  همین  به   ،

. بنابراین طبق تئوری (46) مناسبی از ظرفیت توجه نیاز دارد

می مرکزی  ظرفیت  افزایش  انباشتگی  که  گرفت  نتیجه  توان 

ببن ظرفیت   را  رقابتی  از ظرفیت شناختی،  استفاده  تقاضای 

تعادلی   تکلیف  و  مرکزی  خستگی  توسط  شده  اشغال  توجه 

ر به عدم سازماندهی  عقب به وجود آورده و منج  -نوسان جلو

 های عضلانی و کنترل قامت شده است. همکوشی

ای است که اثرات خستگی حاصل از این مطالعه اولین مطالعه

های مختلف انقباضات بیشینه و زیربیشینه را بر تغییرات  شدت

های عضلانی بررسی  مرکز فشار، فعالیت عضلات و همکوشی

مرکزی  می خستگی  مشارکت  انقباضات   بعد  تربیشکند.  از 

کاهش   فشار،  مرکز  تغییرات  افزایش  به  منجر  زیربیشینه 

های عضلانی در مقایسه  واریانس فعالیت عضلات و همکوشی

خستگی محیطی بعد از انقباضات بیشینه    تربیشبا مشارکت  

توان پیشنهاد کرد که خستگی  شد. با توجه به این نتایج می

نورون  متعاقبا  بر کرتکس حرکتی و  اثر  مرکزی  های حرکتی 

سازماندهی   توانایی  حرکتی  واحدهای  و  است  گذاشته 

دادههمکوشی دست  از  را  قامت  کنترل  و  عضلانی  اند.  های 

توان به ورزشکاران و بیمارن  بنابراین نتایج این مطالعه را می

برنامه و  داد  تمرینی  بسط  دقیق   ها آن های  بررسی  با  را 

ز عواملی که ممکن  های خستگی مرکزی نظارت کرد تا انشانه

است پایداری مرکزی را تخریب کند جلوگیری کنند. با توجه 

های  در این مطالعه دو نوع پروتکل خستگی با شدت  کهاینبه  

زیربیشینه و  بیشینه بررسی شد، نیاز است مطالعات آینده نیز 

های و انواع مختلف اثرات خستگی حاصل از انقباضات با شدت

مخت شرایط  در  را  تکلیف دیگر  و  لف  )ارادی  قامتی  های 

 غیراردی( مورد بررسی قرار دهند. 

  

 هانوشتپی
1 Postural control 
2 variability 
3 Degree of freedom 
4 Synergy 
5 M-modes 
6 Central fatigue 
7 Peripheral fatigue 
8Superimposed twitch 
9 Electrical estimulation 
10 Maximal voluntary contraction(MVC) 
11 Force Plate 
12 Mono-polar configration 
13 Superimposed twitch 
14 Rest twitch 
15 COPAP 
16 COPML
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Purpose: The aim of this study was to compare the effects of maximal and submaximal fatiguing 

contractions on voluntary postural stability and muscle synergies.  

Methods: Following isometric maximum voluntary contraction (IMVC) tests, 12 volunteers randomly 

performed submaximal and maximal fatiguing contractions of the plantar flexors. Before and after the 

fatiguing protocols, the central fatigue,  peripheral fatigue, the centre of pressure and activities of 12 

muscles was recorded. Repeated measure ANOVA dependent T was used for data analysis.  

Results: Rest twitch size was smaller after maximal than submaximal fatiguing contractions.  Voluntary 

activation and IMVC decreased significantly more after submaximal than maximal fatiguing 

contractions. M wave was not changed significantly after two protocols of fatiguing contractions. 

Furthermore, in comparison with the maximal fatiguing contractions, the submaximal fatiguing 

contractions lead significant decrease in variance of muscles activity and muscle synergies. The ellipse 

of COP area also increases significantly after submaximal than maximal fatiguing contractions (P< 

0.05).  

Conclusion: The outcome of this study suggests that training programs for patients with balance and 

muscle synergies issues should be based on training with submaximal rather than maximal load. 

 

Keywords: central fatigue, Peripheral fatigue, maximal contractions, submaximal contractions, 

postural stability 


