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و  سرعت هدايت عصبي اندام تحتاني غالب و غيرغالب ورزشكاران ةمقايس

  غيرورزشكاران 
  

  3بيتا بردبار آذري  – 2 محمد شريعت زاده جنيدي  – 1 سيدمصطفي سراب زاده
  كارشناس ارشد فيزيولوژي تمرين، دانشگاه آزاد اسلامي، باشگاه پژوهشگران و نخبگان مشهد، ايران. 1

دانشجوي دكتري . 3 استاديار و عضو هيأت علمي، پژوهشگاه تربيت بدني و علوم ورزشي، تهران، ايران. 2 
 فيزيولوژي ورزش، دانشگاه آزاد اسلامي واحد علوم تحقيقات، تهران، ايران

  
  

  چكيده
فوتبال،  بازيكنان از نفره هشت گروه سه تحتاني اندام) NCV( عصبي هدايت سرعت منظور مقايسة به مطالعه اين

بررسي  براي .سال انجام گرفت 26تا  21با دامنة سني  همراه گروه كنترل به استقامت و دوندگان استقامت دوندگان نيمه
 الكترونروگرافي با دستگاهمحيطي عصبي  تست ةجداگان ةمعاين ،هر آزمودني پارامترهاي الكترونروگرافي و سرعت هدايت

ENG  بين  سرعت هدايت عصبي براي مقايسة ميانگين تحليل واريانس آزمون از آماري ةتجزي منظور به .گرفتانجام
 نتايج .استفاده شد ها از آزمون تعقيبي توكي و در صورت وجود تفاوت بين گروه و غيرغالب غالبدر اندام ها  گروه

ها در برابر استقامت  استقامتي گروه نيمهداري را بين دو  تفاوت معنابراي هر دو اندام غالب و غيرغالب آمده  دست به
)0)(P= 0 (P=  و فوتبال در برابر استقامت) 0(P=  ) 0(P=  داري بين  طور اختلاف معنا همين. گزارش كرد

ملاحظه  =013/0 (P ( =P) 0  (و فوتبال در برابر كنترل =P) 002/0(  =P) 002/0 (ها در برابر كنترل استقامتي نيمه
براساس  .=P) 04/0 (در اختلاف اندام غالب و غيرغالب هم اختلاف معنادار فقط در ورزشكاران فوتبال ديده شد. شد

هاي با  در ورزش اغلبدر اندام تحتاني ورزشكاران  ة هدايت عصبيتوان گفت كه احتمالاً توسع نتايج پژوهش حاضر مي
پاي برتر و تمركز روي  طور هاي انرژي يكسان آنها مربوط شود و همين يستمسكه شايد به شدت بالاتر روي داده است 

  .است ي محيطي ثابتها محركبا صرفاً استقامتي  ييها شتر از رشتهبي محيط متغير تمريني ةآن در الگوهاي برنام
  

  هاي كليدي واژه
 .فوتبال ،)NCV( عصبي هدايت سرعت استقامتي، نيمه و استقامتي ،)NDL( غيرغالب اندام ،)DL( غالب اندام
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  مقدمه
عواملي ذاتي رود كه  شمار مي مطالعة سرعت هدايت عصبي ابزاري مهم در تشخيص اختلالات عصبي به

تواند بر آن  ديدگي و وزن مي مانند سن، جنسيت و عوامل خارجي و اكتسابي مثل دما، تمرين، آسيب

ها و اعمال  عاملي مهم در انجام واكنش 1هاي عصبي با توجه به اينكه انتقال سريع تكانه. تأثيرگذار باشد

هاي عصبي با  ادي انتقال سريع تكانههاي تيمي و انفر رو در بيشتر ورزش رود، ازاين شمار مي سريع به

ترين زمان ممكن همراه است و براي افزايش سرعت، توان انفجاري و  اجراي سريع و قدرتمند در كوتاه

شود  هاي بالا استفاده مي عضلاني در سرعت - هاي عصبي  عضله براي پاسخ 2تأكيد بر بازتاب كششي

است كه با دستگاه الكترونروگرام  ENG3ي طور كلي سرعت هدايت عصبي از پارامترها به). 13(

تحريك عصبي در طول عصب را سرعت در واحد زمان از طريق شده  مسافت طي. شود گيري مي اندازه

هاي ارزيابي سازگاري  يكي از بهترين روش). 24(شود  بيان مي M/Sنامند و برحسب  هدايت عصبي مي

تي و قدرتي است كه در پژوهش حاضر هم دو گروه گيري از انواع تمرينات مقاوم عضلاني، بهره -عصبي

اين تمرينات با اثرگذاري بر . اند هاي تمريني هاي انتخابي ورزشكاران سازگاريافته با همين مدل از نمونه

هاي نوروگرافي از جمله  شاخص). 5،16،29(شوند  واحدهاي حركتي سبب اين سازگاري ويژة عصبي مي

هاي حركتي و توسعة حجم و اندازة عضلات در  تأثيرپذيري نورونسرعت هدايت عصبي از تغييرات و 

گيري از تمرينات  عضلاني با بهره -تواند زمينة مناسبي را در زمينة سازگاري عصب حين فعاليت مي

گونه تمرينات تغييراتي را در  با اين حال مشخص است كه اين). 16،26(مختلف مقاومتي ايجاد كند 

تري به  هاي بزرگ 4كه ايمپالس طوري آورند، به وجود مي كننده به تحريك دروندادهاي بازدارنده و

البته اين ). 15(شود  رسد و موجب توسعة هدايت عصب مي كننده مي هاي حركتي عضلات عمل نورون

 Mپذيري ساركولما و افزايش پمپ سديم كه بر موج  مكانيزه ممكن است تحت تأثير افزايش تحريك

يا تغييرات تدريجي در اندازة تارها و حتي تعداد آنها كه در ) 35(گذارد  تأثير مي شاخص الكترونروگرافي

اثر فشار متمركز و كشش ناگهاني تارها و تحريك دوك عضلاني كه با بارهاي تمريني شدت مناسب 

به نظر تمرين با شدت مناسب كه به واماندگي، كوفتگي يا خستگي ). 29(شود، قرار گيرد  ايجاد مي

آل براي  تواند رويكرد تمريني ايده زحد در فرد منجر نشود و با تأكيد بر سرعت انجام گيرد، ميا بيش

                                                           
1. Nerve impulses 
2. Stretch reflex 
3. Electroneugraphic 
4. Impulse  
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در ). 29،36(توسعة هدايت عصب محيطي باشد، نسبت به تمرينات قدرت ماكزيمم شديد يا هوازي 

در  همين زمينه، كنترل حركتي و عصبي با توجه به اينكه چه تعداد و كدام واحدهاي حركتي و زوايا

شود كه با  سازي حركتي و قدرت بيشتر عضله مي شوند، سبب يكپارچه انقباض عضلاني درگير مي

هاي  وجودآمده، در پژوهش هاي به البته در راستاي سازگاري). 12(عملكرد ورزشي بهتر همراه خواهد بود 

همكاران نعمتي و . هاي مختلف بر سرعت هدايت عصبي گزارش شده است گذشته تأثيرپذيري تمرين

ورزشكاران گزارش  ENGهاي  تأثيرگذاري تمرين پلايومتريك را بر شاخص) 2002(و حسيني ) 2006(

). 1-3(اند  عضلاني مؤثر دانسته -محققان ديگر تأثير اين تمرينات را بر سازگاري عصبي). 16،23(كردند 

مثبت ارزيابي كردند  ENGو  EMG1نيز تأثير تمرينات تركيبي قدرتي را بر ) 2013(تيپل و همكاران 

)32 .(  

طور كلي سرعت هدايت عصبي در ورزشكاران  هايي مبني بر اينكه به شده، گزارش بر موارد گفته علاوه

كامن و ). 1-36،32،19،9،3(تواني و قدرتي نسبت به ورزشكاران استقامتي بيشتر است، وجود دارد 

برداران  را در وزنه) عت هدايت عصبيسر( 2NCVهاي ورزشي  در بررسي بين رشته) 1984(همكاران 

در ). 19(را داشتند  NCVبيشتر از همه گزارش كردند و دوندگان ماراتن در ميان ورزشكارها كمترين 

هاي ورزشي مورد مطالعه تفاوتي را  بين اندام برتر و غيربرتر رشته) 2010(مقابل پاولاك و همكاران 

) فوتبال، تنيس و شنا(ها  تر از بقية گروه زيكنان هاكي پايينرا در اندام فوقاني با NCVگزارش نكردند و 

شرما و همكاران ). 25(ها گزارش كردند  بازيكنان هاكي بالاتر از ساير گروه NCVو در اندام تحتاني 

اي با گروه كنترل تفاوت  هاي حرفه فوتباليست NCVنيز در پژوهش خود نشان دادند كه ) 2016(

  ). 31(چشمگيري دارد 

ديده  در بيماران يا ورزشكاران آسيب NCVها در زمينة تأثيرگذاري  با توجه به اينكه بيشتر پژوهش

هاي اولية  ها نيز افزايش در پارامترهاي عصبي را فقط مختص هفته و برخي پژوهش) 10،33،38(بوده 

ر ورزشكار فعال د NCVاند كه پارامترهاي عصبي و  تمرين و ورزشكاران غيرورزيده اعلام  و بيان كرده

همچنين با توجه به ). 14(رسد  هاي اولية تمرين به فلات مي پس از رسيدن به يك نقطه در هفته

رشتة فوتبال (، در پژوهش حاضر پارامترهاي عصبي در ورزشكاران مختلف NCVتأثيرگذاري تمرين بر 

ن، در مقابل دو مادة رشتة شدة فراوا هاي ارائه داراي محيط باز و تمرينات با الگوهاي متنوع و محرك

                                                           
1. Electroneurography 
2. Nerve conduction velocity 
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طور به مقايسة  همين. مقايسه شد) 27) (دووميداني كه داراي محيط بسته و تمرينات با الگوي تكراري

پارامترهاي عصبي بين اندام غالب و غيرغالب مربوط به ورزشكاران و غيرورزشكاران پرداخته شد تا 

ت عصبي و توسعة كيفيت زندگي را به چالش عنوان يك عامل بازدارندة اختلالا تأثيرگذاري تمرين به

نكرده در هدايت اعصاب محيطي وجود  كرده و تمرين بكشيم و نشان دهيم آيا تفاوتي بين افراد تمرين

هاي عصبي  1توان اين تفاوت را به توسعة انتقال ايمپالس دارد يا خير؟ و اگر تفاوتي وجود دارد، آيا مي

شناسي عضله و  هاي ساختاري و ريخت ها، ويژگي عامل تفاوت گروه مربوط به تمرين نسبت داد يا صرفاً

 عوامل مربوط به سطح آمادگي ورزشكار است؟

. تحليلي با چهار گروه آزمودني بود -هاي توصيفي اين پژوهش از نوع پژوهش: روش پژوهش

ها  ليستسال بودند؛ هشت نفر گروه فوتبا  21 -26مرد سالم  32هاي در دسترس تحقيق شامل  نمونه

)SOC(استقامت  ، هشت نفر ورزشكار دووميداني نيمه)MR ( نفر ورزشكار دوميداني استقامت  8و)ER (

شامل افراد ) (C(نفر هم گروه كنترل  8بودند و ) حداقل سه سال سابقه(كه همه از ورزشكاران فعال 

معيارهاي . تشكيل دادندهاي تحقيق را  كه آزمودني) اي نداشتند سالم كه فعاليت ورزشي منظم و حرفه

. 2حداقل داشتن سه سال سابقة تمرين منظم در رشتة ورزشي، . 1لازم براي انتخاب افراد شامل 

عدم استفاده از برنامة . 3هاي مورد مطالعة پژوهش و  عضلاني در اندام -نداشتن سابقة آسيب اسكلتي

ها زير نظر  نش افراد، آزمودنيپس از گزي. دارويي كه ممكن است بر عملكرد عصب تأثيرگذار باشد

 ENGوسيلة دستگاه  طور همزمان به گراد به درجة سانتي 25متخصص مغز و اعصاب در دماي ثابت 

ها بود،  ارزيابي شامل تحريك دو نقطة مجزا از عصب سورال در اندام تحتاني آزمودني. ارزيابي شدند

وسيلة الكل، در دو نقطة  يزشده از چربي بهاي كه الكترودهاي تحريك و ثبات بر روي پوست تم گونه به

گرفت و با  قرار مي) متر بالاي مچ و وسط ساقي خلفي سانتي 6( 3و پروگسيمال 2مورد نظر ديستال

 ENGروي صفحة نمايش  5Mكرد و موج  مي 4تحريك نقاط مورد نظر شروع به انقباض كانسنتريك

الاسلامي و همكاران  ، شيخ)2013(در مطالعات محلي  NCVگيري  اين روش اندازه 6.شد نمايان مي

هم ) 2010(، پاولاك و كاسمارك )2009(، هانگ و همكاران )2006(، نعمتي و همكاران )2006(
                                                           

1. Impulse 
2. Distal  
3. Proximal  
4. Concentric  
5. M wave  
6. Oh SJ. Clinical electromyography: nerve conduction studies. 3rd ed. Philadelphia: 
lippincott Williams & Wilkins, 2003. 
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در عصب سورال  NCVهاي  گيري ترتيب براي هر ورزشكار اندازه به). 18،22،23،25،30(استفاده شد 

مسافت بين دو  NCVبراي محاسبة . انجام گرفت) NDL(برتر و غير) DL(مورد نظر در هر دو اندام برتر 

گيري و زمان محرك بين نقاط ديستال  متر اندازه به ميلي) پروگسيمال و ديستال(نقطة ثبات و تحريك 

دست  از تقسيم مسافت بر زمان برحسب متر بر ثانيه به NCVشد و در نهايت  و پروگسيمال تعيين مي

  .دهد گيري در عصب سورال را نشان مي رودگذاري و اندازهنحوة الكت 1تصوير . آمد مي

  

  
 ها براي عصب سورال نحوة الكترودگذاري آزمودني. 1تصوير 

 
، از آزمون تحليل واريانس يكطرفه و در صورت وجود SPSSها در  آوري و ثبت داده پس از جمع

عنوان ضابطة  به >P 05/0سطح معناداري . ها از آزمون تعقيبي توكي استفاده شد تفاوت ميان گروه

  .ها در نظر گرفته شد منظور آزمون فرضيه گيري به تصميم
 

  نتايج
  

  گروه ها در چهار هاي توصيفي آزمودني هاي مربوط به ويژگي داده. 1جدول 
  فوتبال  استقامت دو نيمه  دو استقامت  كنترل  پارامترها
  78/21±72/1  23±30/1  5/23±85/1  25/23±90/1  )سال(سن 

  37/81±47/4  37/74±30/4  25/70±59/4  62/73±46/7  )كيلوگرم(وزن 
  62/178±48/8  37/180±60/5  87/177±64/8  37/176±36/7  )متر سانتي(قد 
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 شدة سرعت هدايت عصب سورال در چهار گروه گيري اندازهمقايسة مقادير . 2جدول 

  .دهندة اختلاف معنادار است اين علامت نشان* 
 

براي هر دو اندام غالب و غيرغالب ) =P 0( داري  دار سطح معنا دو عدد ستاره 2در جدول 

ها از آزمون تعقيبي توكي  پس براي درك دقيق اختلاف. هاست دهندة اختلاف معنادار بين گروه نشان

اندام  ، اختلاف معناداري بين)گروهي درون( NDLو  DLالبته در اختلاف ميانگين . استفاده خواهيم كرد

  ). =04/0P(ها مشاهده شد  غالب و غيرغالب فقط در فوتباليست

   

همگني   ميانگين  اندام گروه
 ها واريانس

F 
سطح 

 داري معنا

  اختلاف
  ها ميانگين

داري  معنا
  گروهي درون

 فوتبال
 06/0  04/53±76/3 غالب

 
29/0 

26/19 

 
63/13 

00/0 * 

 
00/0 * 

56/3 04/0 *  
  48/49±52/3 غيرغالب

 استقامت نيمهدو 

  06/0 04/0  77/50±75/2 غالب   

  73/50±27/2  غيرغالب

 دو استقامت
  33/0 01/0  96/43±29/1 غالب

  95/43±29/1 غيرغالب

 نترلك
  07/0 03/0  75/45±22/2 غالب

  72/45±20/2 غيرغالب
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 نتايج آزمون تعقيبي براي اندام غالب و غيرغالب در چهار گروه. 3جدول 

اختلاف   ها مقايسة گروه  متغيرها
  ها ميانگين

سطح 
  داري معنا

سرعت هدايت 
  عصبي

  اندام غالب
DL  

  كنترل
  * 002/0  -022/5  استقامت دوندگان نيمه

  * 00/0  -416/6  فوتبال
  502/0  790/1  دوندگان استقامت

دوندگان 
  استقامت نيمه

  * 002/0  022/5  كنترل
  692/0  -393/1  فوتبال

  * 00/0  812/6  دوندگان استقامت

  فوتبال
  * 00/0  416/6  كنترل

  692/0  393/1  استقامت دوندگان نيمه
  * 00/0  206/8  دوندگان استقامت

  دوندگان استقامت
  502/0  -790/1  كنترل

* 00/0  -812/6  استقامت دوندگان نيمه  
* 00/0  -206/8  فوتبال  

سرعت عدايت 
  عصبي

  اندام غيرغالب
NDL  

  كنترل
  * 002/0  -003/5  استقامت دوندگان نيمه

  * 013/0  -135/4  فوتبال
  495/0  775/1  دوندگان استقامت

دوندگان 
  استقامت نيمه

  * 002/0  003/5  كنترل
  897/0  868/0  فوتبال

  * 00/0  778/6  دوندگان استقامت

  فوتبال
  * 013/0  135/4  كنترل

  897/0  -868/0  استقامت دوندگان نيمه
  * 00/0  910/5  دوندگان استقامت

  دوندگان استقامت
  495/0  -775/1  كنترل

  * 00/0  -778/6  استقامت دوندگان نيمه
  * 00/0  -910/5  فوتبال

  .دهندة اختلاف معنادار است اين علامت نشان* 
 

) =P 05/0(داري، كمتر از مقدار خطاي مجاز عدد  دار مربوط به سطح معنا اعداد ستاره 3در جدول 

ها  در متغير سرعت هدايت اندام غالب بيشترين تفاوت. هاست دار بين گروه دهندة اختلاف معنا و نشان

ها در برابر  استقامتي طور نيمه مربوط به گروه كنترل در برابر فوتبال، استقامت در مقابل فوتبال و همين

قامت در مقابل كنترل هم با سطح است بعد از آن گروه نيمه. است) =P 0(داري  ها با سطح معنا استقامتي

داري  اما سطح معنا. كند ، اختلاف چشمگير بين دو اين دو گروه را اثبات مي)=002/0P(داري  معنا

)502/0 P= (پس . مربوط به دو گروه استقامت و كنترل نشان از نبود اختلاف معنادار بين دو گروه دارد
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DL استقامت و فوتبال نسبت به كنترل داراي اختلاف معنادار است و سرعت هدايت  هاي نيمه گروه

  .ديده نشد DLبيشتر اما در مقايسة گروه استقامت با گروه كنترل هيچ تفاوتي در سرعت هدايت 

دهد كه بيشترين  هاي جدول در متغير دوم يعني سرعت هدايت اندام غيرغالب نشان مي داده

ها در برابر گروه استقامت و فوتبال در مقابل استقامت با سطح  استقامتي معنادار مربوط به نيمهاختلاف 

داري  استقامت با سطح معنا پس از آن گروه كنترل در برابر دوندگان نيمه. است)  =0P(داري  معنا

002/0P=  013/0داري  طور كنترل در مقابل فوتبال با سطح معنا و همينP=  اداري دارنداختلاف معن .

كند كه تفاوت  در مقايسة دو گروه كنترل و استقامت مشخص مي =P 495/0داري  اما سطح معنا

استقامت و فوتبال نسبت به گروه  هاي نيمه گروه NDLپس . داري بين اين دو گروه وجود ندارد معنا

تقامت با گروه كنترل كنترل داراي اختلاف معنادار و سرعت هدايت بيشتر است، اما در مقايسة گروه اس

  .ديده نشد NDLهيچ تفاوتي در سرعت هدايت 

 

 
 هاي سرعت هدايت عصبي اندام غالب چهار گروه مقادير ميانگين. 1نمودار 

 
شود، بيشترين ميانگين در اندام غالب مربوط به بازيكنان  ملاحظه مي 1طوركه در نمودار  همان

  .مت حتي كمتر از گروه كنترلفوتبال و كمترين آن مربوط به دوندگان استقا
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 هاي سرعت هدايت عصبي اندام غيرغالب چهار گروه مقادير ميانگين. 2نمودار 

 
دهد كه بيشترين مقادير ميانگين در اندام غيرغالب مربوط به دوندگان  نشان مي 2نمودار 

 .استاستقامت و كمترين آن مربوط به دوندگان استقامت حتي كمتر از گروه كنترل  نيمه

 

  گيري بحث و نتيجه
هاي  هدف از اين مطالعه مقايسة سرعت هدايت عصبي اندام غالب و غيرغالب در ورزشكاران رشته

هاي تمريني منظمي را دنبال  هاي استقامت سالم كه برنامه دونده -استقامت هاي نيمه دونده -فوتبال

فوتبال در برابر هاي  ها مربوط به گروه در متغير سرعت هدايت اندام غالب بيشترين تفاوت. كردند، بود مي

هاي آماري  اما داده. ها بود ها در برابر كنترل و استقامتي استقامتي طور نيمه كنترل و استقامت و همين

هاي  گروه DLپس . مربوط به دو گروه استقامت و كنترل اختلاف معناداري را بين دو گروه نشان نداد

دار و سرعت هدايت بيشتر بود، اما در مقايسة استقامت و فوتبال نسبت به كنترل داراي اختلاف معنا نيمه

هاي  بدين معنا كه مدل. ديده نشد DLگروه استقامت با گروه كنترل هيچ تفاوتي در سرعت هدايت 
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شود و بر  مي DLاستقامت موجب توسعة هدايت عصبي  تمريني ورزشكاران فوتبال و دوندگان نيمه

  .پارامترهاي الكترونروگرافي تأثير دارد

هاي  متغير هدايت عصبي مربوط به اندام غيرغالب بيشترين اختلاف معنادار مربوط به گروه اما در

استقامت و فوتبال در  هاي نيمه پس از آن در گروه. ها و فوتبال در برابر گروه استقامت بود استقامتي نيمه

و استقامت اما مقايسة بين دو گروه كنترل . مقابل گروه كنترل هم تفاوت معناداري وجود داشت

 NDLپس . كند كه تفاوت معناداري بين اين دو گروه در اندام غيرغالب وجود ندارد مشخص مي

استقامت و فوتبال نسبت به كنترل داراي اختلاف معنادار و سرعت هدايت بيشتر است،  هاي نيمه گروه

بدين معنا كه . ديده نشد NDLاما در مقايسة گروه استقامت با گروه كنترل تفاوتي در سرعت هدايت 

 NDLاستقامت موجب توسعة هدايت عصبي  هاي تمريني ورزشكاران فوتبال و دوندگان نيمه مدل

بيشترين ميانگين سرعت هدايت  DLدر ضمن در . شود و بر پارامترهاي الكترونروگرافي تأثير دارد مي

ميانگين مربوط به  هم بيشترين NDLمربوط به گروه فوتبال و كمترين آن مربوط به استقامتي و در 

ها  اين است كه  از دلايل احتمالي اين يافته. ها بودند استقامت و كمترين آن استقامتي دوندگان نيمه

شدة فراوان  هاي ارائه بازيكن فوتبال رشتة فوتبال داراي محيط باز و تمرينات با الگوهاي متنوع و محرك

دقت  -ها زدن مثل ضربه(پاي غالب متمركزند  كه اغلب در تمرينات و مسابقات خود، بيشتر روي) 27(

استقامت و استقامت كه اغلب  در مقايسه با دوندة نيمه) جايي سريع توپ و خود جابه - ها پاس و شوت

) هاي تكراري خودكار شدن و مهارت(اش شامل دويدن و استفادة يكسان از هر دو پا  الگوهاي تمريني

گروهي اندام غالب  شده در مقايسة سرعت هدايت درون مطرحدر تأييد موارد ). 8،21،25،31،32(است 

)DL ( و غيرغالب)NDL( تفاوت معناداري بين ،DL  وNDL  فقط در گروه فوتبال وجود داشت و در

هاي  اين مورد با نتايج پژوهش. ها تفاوت معناداري بين اندام غالب و غيرغالب گزارش نشد باقي گروه

او . مغاير است) 2010پاولاك و كاسمارك(و نتايج با پژوهش ) 6( همسوست) 2013بورگس و همكاران 

ورزشكاران  NDL و DLمربوط به  NCVدر پژوهش خود به مقايسة چند رشتة ورزشي پرداخت كه در 

هاي  هاي او باشند كه فوتباليست فوتبال تفاوتي گزارش نكرد كه علت احتمالي آن ممكن است آزمودني

همچنين بايد . هاي عصبي را طي نكرده باشند زمان كافي براي ايجاد سازگارياي بودند و شايد  غيرحرفه

توجه داشت كه عصب مورد ارزيابي در آن مطالعه تيبيال بوده كه مثل سورال كه در اين پژوهش 

، زيرا اعصاب عمقي تحتاني رابطة چشمگيرتري با مداخلة )25(عمقي نيست -استفاده شد، حسي 

  ).29،36(تمريني دارند 
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، هويل و )2016(اما در زمينة توسعة هدايت عصبي با تمرين مطالعاتي مانند شرما و همكاران 

، ميزان سرعت هدايت عصبي )2013(و بورگس و همكاران ) 2012(، واتاناب و همكاران )1983(هويت 

يج پژوهش نتا). 6،17،31،36( اند تمرين را گزارش كرده كرده نسبت به افراد بي بالاتر در اشخاص تمرين

استقامت در  هاي فوتبال و دو نيمه كردة رشته ورزشكاران تمرين NCVحاضر نيز نشان داد كه ميزان 

البته با توجه به . هاي يادشده همسوست تمرين بالاتر بود كه با نتايج پژوهش مقايسه با گروه كنترل بي

رزشكاران استقامت و گروه اينكه در پژوهش حاضر، تفاوت معناداري بين ميزان سرعت هدايت عصبي و

هاي ورزشي با  رشته(هاي رشتة ورزشي و نوع مدل تمريني  رسد ويژگي نظر مي كنترل مشاهده نشد، به

هاي كامن و  طوركه در پژوهش همان. تأثير بيشتري بر سرعت داشته باشند) تر شدت بالاتر و تواني

) 2014(و بهرنس و همكاران ) 2013(ان ، آلكجائر و همكار)2013(، تايپل و همكاران )1984(همكاران 

برداران بيش از بقيه و كمترين  را در وزنه NCV) 1984(كامن و همكاران ). 2،3،9،19،32(گزارش شد 

NCV  طور كلي ورزشكاران تواني  به). 19(را در دوندگان استقامت گزارش كردندNCV  بالاتري نسبت

مطالعة حاضر هم در مقايسة ورزشكاران تواني و كه ) 16،28(دهند  كارها ارائه مي به استقامتي

هايي مثل هندبال يا حتي هاكي، گزارش شده كه  در ورزش .استقامتي همين نتيجه را گزارش كرد نيمه

تواند در طول شوت پس از دور شدن و چرخش خارجي شانه يا حتي باز شدن مچ  كشش عصب مي

علت  سازي تكميلي عصب به ن عوامل به فشردهرسد اين كشش و اي نظر مي كه به) 34(وجود آيد  به

كند و به توسعة سرعت  كنديل داخلي آرنج كمك مي انقباض عضلات محيطي و عضلات نزديك به اپي

سرعت هدايت بيشتر منجر   مشخص شده كه افزايش نيروي خروجي به). 7(شود  هدايت منجر مي

به عضله و نوع  زير انقباض ارادي بيشينه، هاي مختلف با توقف در آستانه كه اين پديده) 20(شود  مي

  ).4(شود  انقباض مربوط مي

تمرين،  شده براي عملكرد بهتر سرعت هدايت عصبي افراد ورزشكار و بي از سازوكارهاي ديگر بيان 

 NCVرسد درصد چربي كمتر ورزشكاران با  نظر مي اشاره كرد كه به) 1987(توان به پژوهش الام  مي

رابطة معكوس دارد و ممكن است موجب تسهيل عصبي و عملكرد بهتر دستگاه عصبي عضلاني شود 

بارهاي تمريني در تمرينات اين  نيز گزارش كردند تمرين و اضافه) 2005(وي و همكاران ). 11(

بالاتر منجر  NCVورزشكاران ممكن است به افزايش قطر تارهاي عصبي و غلاف ميلين كمك كند و به 

اين . آيد دست مي هاي مختلفي به توان گفت كه توسعة هدايت عصبي  از راه در آخر مي). 37(ند شو

پذيري ساركولما و افزايش پمپ سديم با توجه به  پارامتر ممكن است در اثر افزايش قابليت تحريك
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به  مربوط Mسلولي هم دامنة موج  ويژگي مدل تمريني دستخوش تغيير شود، هرچند محتواي آب درون

همچنين تغييرات اندك در اندازة تارها و ). 15(دهد  پارامترهاي نوروگرافي را تحت تأثير قرار مي

تغييرات بسيار در تعداد تارها كه در اثر فشار متمركز نيروهاي خارجي، كشش ناگهاني تارها و تحريك 

يرگذار بر پارامتر هدايت تواند عامل تأث ، مي)8(شود  دوك عضلاني كه با تمرينات شدت مناسب ايجاد مي

رسد تمرين مقاومتي با شدت مناسب كه به واماندگي و خستگي شديد منجر  نظر مي به. عصب باشد

نشود و با تأكيد بر سرعت انجام گيرد، نسبت به تمريناتي كه با هدف قدرت ماكزيمم يا صرفاً هوازي 

، )8،35(اب محيطي داشته باشد تواند تأثير چشمگيرتري بر سرعت هدايت اعص گيرد، مي انجام مي

) 38(اند  هايي در توسعة قدرت داوطلبانة ايزومتريك يكسان عمل كرده هرچند اين دو تمرين در پژوهش

و حتي تمرينات تعادلي مثل يوگا و تاي چي در مقابل تمرينات قدرتي ماكزيمم بيشتر سبب بهبود 

. هاي بيشتري نياز دارد در آينده به پژوهشكه اين امر ) 12(اند  سرعت هدايت عصبي در بيماران شده

كنترل عصبي محيطي با تعيين اينكه چه تعداد و كدام واحدهاي حركتي در انقباض عضلاني درگير 

شود و در نهايت به عملكرد بهتر  شوند، سبب افزايش واحد حركتي بيشتر و توليد نيروي بيشتر عضله مي

ن ويژگي تمرينات مورد نظر پژوهش حاضر است كه با سرعت رسد اين هما نظر مي كه به) 27(انجامد  مي

گيرد؛ يعني افزايش  رساني، دامنة گسترده در همة زواياي مفصلي انجام مي زياد، هايپرپلازي توأم با خون

 -هاي عصبي بار در اين نوع تمرينات تواني موجب كوتاه شدن زمان انتقال پيام عصبي در سيناپس

شود كه به اجراي  تر تارهاي عضلاني مؤثر عضلات موافق و مخالف مي سريععضلاني و در نهايت بسيج 

ة هدايت توان گفت كه احتمالاً توسع براساس نتايج پژوهش حاضر مي). 3،9(شود  تر ختم مي مطلوب

هاي  مانند ورزش ،بالاتر روي داده است تهاي با شد در ورزشاغلب در اندام تحتاني ورزشكاران  عصبي

اندام  تفاوت. هاي انرژي يكسان آنها مربوط شود يستمساستقامت كه شايد به  دگان نيمهفوتبال و دون

پاي كه گفته شد، طور در اندام تحتاني هم فقط در گروه فوتبال مشاهده شد كه همانغالب و غيرغالب 

ي اه محركبا صرفاً استقامتي  يها تمريني بيشتر از رشته ةبرتر و تمركز روي آن در الگوهاي برنام

و  تمريني يها با روشفقط نتايج پارامترهاي عصبي در ورزشكاران براساس  .است محيطي ثابت

تمرين پارامترهاي نوروگرافي بالاتري دارند كه با  يابد و نسبت به افراد بي يتوسعه م ي خاصها شدت

اي، اهميت  هتوجه به تحقيقات ديگر كه در تشابه با نتايج حاضر ذكر شد، جدا از تأثير در ورزش حرف

برنامة تمريني منظم با شدت مناسب را در جلوگيري از اختلالات عصبي محيطي هم كه از ديگر 
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هاي پژوهش حاضر در مقايسة يك ورزشكار و غيرورزشكار است، در توسعة سلامت جامعه اثبات  يافته

  .كند مي
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