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  چكيده

كترومايوگرافي مرحلة استانس راه رفتن هدف اين پژوهش، تعيين تأثير خستگي موضعي عضلات چهارسر ران بر پارامترهاي ال
. انتخاب شدند) مترسانتي 6/178±46/6كيلوگرم، قد  8/75±61/4سال، وزن  5/24±27/2سن (مرد فعال  12به اين منظور . بود

فعاليت . درصد يك تكرار بيشينه استفاده شد 50با بار  Leg extensionبراي ايجاد خستگي عضلات چهارسر ران از دستگاه 
كترومايوگرافي سطحي عضلات راست راني، پهن خارجي، پهن داخلي، دوسرراني، نيم وتري، دوقلوي داخلي و درشت نيي قدامي ال

. ها استفاده شدوتحليل دادههمبسته براي تجزيه tاز روش آماري  .هنگام راه رفتن قبل و بعد از اجراي پروتكل خستگي ثبت شد
از اين تحقيق . ، فعاليت عضلات مورد بررسي در مرحلة استانس راه رفتن كاهش يافته استنتايج نشان داد بعد از خستگي موضعي

ويژه همسترينگ همراه است كه ممكن توان نتيجه گرفت كه خستگي عضلات چهارسر ران با كاهش فعاليت ديگر عضلات و بهمي
  .ديدگي مفصل زانو شودال آسيباست سبب كاهش ثبات مفصل زانو در مرحلة استانس راه رفتن و در نتيجه احتم

  
  هاي كليديواژه
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  مقدمه
اي بيشترين بخش فعاليت حركتي روزمرة انسان را به خود اختصاص داده است عنوان مهارت پايهراه رفتن به

ديدگي رباطي نخاعي، آسيب –ضايعات مغزي  عضلاني، –هاي عصبي عوامل متعددي همچون بيماري). 27، 28(
گذارند و در نتيجه الگوي فعاليت عضلاني و مصرف انرژي را مفصلي و خستگي بر بيومكانيك راه رفتن اثر مي –

  ).20، 23، 29، 30(دهند تغيير مي
). 5، 20(نند كخستگي را ناتواني در استمرار توليد نيروي لازم، براي انجام دادن فعاليت فيزيكي تعريف مي

سازي همزمان عضلات خستگي سبب كاهش قدرت ارادي و ظرفيت عملكردي عضلات، اختلال در فعال
). 2، 3، 17، 20(شود آگونيست و آنتاگونيست، و در نهايت كاهش عملكرد و كارايي سيستم عصبي عضلاني مي

تگي ناشي از اختلال در سيستم عوامل مؤثر بر بروز خستگي در دو دستة كلي، شامل عوامل مركزي مانند خس
). 20(گيرند هاي انقباض عضلاني جاي ميعضلاني و عوامل محيطي مانند خستگي در اثر اختلال –عصبي 

خستگي عضلات اطراف يك مفصل كه با عنوان خستگي موضعي شناخته شده است، قادر به تغيير الگوي 
ديدگي يت مفصل است كه افزايش احتمال آسيبانقباضي عضلات مفصل و تغيير در حس وضعحركت، اثر برهم

  ).5، 14، 20(همراه خواهد داشت مفصل را به
هاي گروه عضلات چهارسر ران به عنوان بازكنندة اصلي مفصل زانو، از جمله عضلاتي هستند كه در فعاليت

ه رفتن، عضلات چرخة را 1در مرحلة تماس پاشنه). 1، 3، 13(هاي ورزشي شركت دارند حركتي و اجراي مهارت
چهارسر ران با انقباض اكسنتريكي خود سبب كنترل فلكشن زانو، پايين كشيدن مركز جرم بدن و جذب 

). 14، 27، 28، 29(شوند ديدگي مفاصل اندام تحتاني مينيروهاي تماسي و در نتيجه پيشگيري از آسيب
بنابراين . ال بدن نيز نقش مهمي دارندعضلات چهارسر ران در توليد توان اندام تحتاني براي پيشروي و انتق

هاي ورزشي مختلف، ممكن است بر هاي مكرر روزانه يا فعاليتخستگي اين گروه عضلاني در اثر فعاليت
برخي تحقيقات اثر خستگي موضعي عضلاني بر پارامترهاي  ).3، 14، 21(متغيرهاي راه رفتن مؤثر باشد 

بيشتر اين مطالعات، بر متغيرهاي كينماتيكي و كينتيكي راه رفتن  .اندبيومكانيكي راه رفتن را بررسي كرده
هاي گشتاوري ، بيشتر شبكه2تحقيقات روي متغيرهاي كينتيكي). 1، 14، 15، 21، 23، 30(اند تمركز داشته

                                                           
1. Heel contact 
2. Kinetics 
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كه در درحالي). 14، 21، 23(اند ايجادشده پس از خستگي موضعي عضلات چهارسر ران را بررسي كرده
، متغيرهايي مانند سرعت راه رفتن و دامنة حركتي مفاصل اندام تحتاني 1متغيرهاي كينماتيكي تحقيقات روي

) 2009( 2براي مثال، هاتفيلد). 14، 15، 21، 23، 30(پس از اعمال خستگي موضعي عضلاني بررسي شده است 
مچ براي جبران  گزارش كرد كه پس از اعمال خستگي عضلات چهارسر ران، گشتاور توليدي در مفاصل ران و

آنها در بررسي متغيرهاي كينماتيكي بيان كردند كه . يابدكاهش گشتاور اكستنسوري مفصل زانو افزايش مي
كند، اما فلكشن زانو كاهش يافته و دورسي سرعت راه رفتن پس از خستگي عضلات چهارسر ران تغيير نمي

بيان داشت كه ) 2008( 3در مقابل، پاريجات). 14( يابدفلكشن مچ پا در مرحلة تماس پاشنه با زمين افزايش مي
سرعت تماس پاشنه پس از خستگي عضلات چهارسر ران افزايش يافته و زاوية فلكشن زانو نيز در مرحلة تماس 

- باتوجه به نقش عضلات در كنترل و تنظيم تعادل بدن متعاقب جابه). 21(يابد پاشنه در راه رفتن افزايش مي

انگيز و متناقض بودن كارهاي انجام گرفتة كز جرم بدن حين راه رفتن از يك سو و بحثجايي و نوسانات مر
تر عملكرد عضلاني هاي دقيقمرتبط با اثر خستگي موضعي عضلاني بر پارامترهاي راه رفتن از سوي ديگر، بررسي

چهارسر ران  اين پژوهش براي تعيين اثر خستگي موضعي عضلات. بخشدپس از خستگي موضعي را ضرورت مي
بر سطح فعاليت ساير عضلات اطراف زانو طي راه رفتن صورت گرفت كه با تكيه بر الگوي فعاليت عضلاني سعي 

  .در بررسي پارامترهاي الكترومايوگرافي راه رفتن پس از اعمال خستگي موضعي عضلات چهارسر ران دارد
  

  روش تحقيق
كه دست كم ) مترسانتي 6/178±46/6كيلوگرم، قد  8/75±61/4سال، وزن  5/24±27/2سن (مرد فعال  12

. طور تصادفي انتخاب شدنداي سه جلسه فعاليت ورزشي داشتند، از ميان دانشجويان دانشگاه بوعلي سينا بههفته
ها آزمودني. ها پس از اطلاع از روند پژوهش، داوطلبانه و با كسب موافقتنامه آگاهانه وارد مطالعه شدندآزمودني
عضلاني در اندام تحتاني، يا بيماري دست كم يك سال  –هاي اسكلتي فاقد هرگونه ناهنجاري با آسيب سالم و

آوري فعاليت الكتريكي عضلات، الكترودهاي سطحي روي عضلات راست براي جمع ).8(پيش از تحقيق بودند 

                                                           
1. Kinematics 
2. Hatfield 
3. Parijat 
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فاصله بين تروكانتر  درصد 50(، پهن خارجي )درصد فاصلة بين خار خاصرة فوقاني و كشكك زانو 50(راني 
درصد پاييني فاصله بين خار خاصرة فوقاني و فضاي  20(، پهن داخلي )بزرگ ران و اپي كنديل خارجي ران

، نيم وتري )كنددر حد فاصل خطي كه وسط چين گلوتئال را به زانو وصل مي(، دوسر راني )داخلي مفصل زانو
سوم فوقاني فاصلة يك(و عضلة درشت نيي ) لي عضلهبرجستگي داخ(، دوقلوي داخلي )سطح خلفي داخلي ران(

، 26(نصب شد  SENIAM1مطابق پروتكل اروپايي ) بين سر فوقاني استخوان نازك ني و قوزك داخلي مچ پا
  ).26(متر بود و الكترود زمين روي استخوان درشت ني نصب شد سانتي 2فاصلة مركز تا مركز الكترودها ). 14

تروميوگرافي حين راه رفتن، براي تشخيص زير مراحل استانس، دو عدد حسگر پيش از ثبت فعاليت الك
ترين بخش شست پا و در ناحية خارجي خلفي –در زير مفصل بين انگشتي ) فوت سوئيچ(حساس به نيرو 

، 2ها، مشخص كردن لحظة تماس پاشنه با زمينكار بردن فوت سوئيچهدف از به). 26(استخوان پاشنه نصب شد 
در . بود 5و بلند شدن شست از روي زمين 4، بلند شدن پاشنه از سطح زمين3انگشت شست پا با زمينتماس 

عنوان مرحلة تحليل مراحل مختلف راه رفتن از لحظة تماس پاشنه با زمين تا لحظة تماس انگشتان با زمين به
و مدت  7نوان مرحلة ميداستانس، مدت زمان بين تماس انگشتان با زمين تا بلند شدن پاشنه از زمين به ع6تماس

در نظر گرفته  8عنوان مرحلة پيشرويمدت زمان بين بلند شدن پاشنه از زمين تا جدا شدن انگشتان از زمين به
  ).18، 19، 26(شود مي

پس از نصب الكترودها و حسگرهاي فوت سوئيچ، از آزمودني خواسته شد با سرعت راه رفتن طبيعي خود، 
هر آزمودني شش بار اين مسير را طي كرد و از بين آنها، سه آزمايش از . طي كند متري را 15مسير مستقيم 
باتوجه ). 14، 21، 26(شده براي هر آزمودني مشخص و براي محاسبات استفاده شد هاي گرفتهبهترين سيگنال

نس انتخاب وتحليل مراحل مختلف فاز استاهاي فوت سوئيچ، گام هفتم يا هشتم براي تجزيهبه كيفيت سيگنال
ساخت ( ME6000فعاليت عضلاني با استفاده از دستگاه الكترومايوگرافي شانزده كاناله ). 14، 16، 26، 27(شد 

                                                           
1. European recommendations for surface electromyoraphy 
2. Heel contact 
3. Foot flat 
4. Heel off 
5. Toe off 
6 . Contact 
7. Midstance 
8. Propulsion 



  …اثر خستگي موضعي عضلات چهارسر راني بر فعاليت الكترومايوگرافي برخي عضلات اطراف  

 

77

هاي سازي دادهبراي نرمال. ثبت شد 500Hz/3 dB-8با پهناي باند  2000Hzبرداري با فركانس نمونه) فنلاند
تا  8گذر هر عضله با استفاده از يك فيلتر ميان MVICاي هثاني 5هاي هاي خام الكترومايوگرافي، انقباضسيگنال

) بالاترين فلات منحني(ثانيه از هر داده  1. هاي فيلتر شده، گرفته شدداده RMS1سپس . هرتز فيلتر شدند 500
 MVICآمده براي هر عضله بر مقدار دستبا تقسيم مقدار فعاليت به. هاي آن استخراج شدجداسازي شد و داده

براي محاسبة ميانة فركانس سيگنال . دست آمد، درصد فعاليت هر عضله به100آمده در دستضرب عدد بهو 
درجة فلكشن زانو قبل و بعد از  90در زاويه  MVICاي ثانيه 5الكترومايوگرافي عضلات چهارسر ران، سيگنال 

انتخاب، و با سيگنال  2ميانة فركانسثانيه از اين سيگنال براي معين كردن  2اجراي پروتكل خستگي گرفته شد، 
  ).4، 6، 14(محاسبه شد  Mega winافزار وسيلة نرمبه Fast Foriou Transfromاستفاده از روش

براي انجام . استفاده شد Leg extensionدر اين تحقيق براي ايجاد خستگي عضلات چهارسر ران از دستگاه 
درجه زانو با دستگاه  90كامل زانو را از وضعيت فلكشن  دادن پروتكل خستگي، هر آزمودني حركت اكستنشن

Leg extension 1( 3درصد يك تكرار بيشينه 50اي برابر با و وزنهRM (شكلي و تا حد واماندگي و خستگي به
هر آزمودني چهار بار ). 6، 9، 10، 17، 22(داد كه قادر به اجراي حركت اكستنشن كامل زانو نباشد ادامه مي

براي كنترل ). 24، 25(كرد در بين هر ست، آزمودني سه دقيقه استراحت مي. دادفعاليت را انجام مي اين) ست(
، ساخت SG150مدل  4درجه فلكشن زانو تا اكستنشن كامل زانو، از الكتروگونيامتر بيومتريكس 90زاوية 

مانيتور به آزمودني نمايش  صورت فيدبك روي يكاي حركت، بهتغييرات زاويه). 7، 22(انگلستان استفاده شد 
گرفت و اطلاعات متري راه رفتن قرار مي 15بعد از اتمام پروتكل خستگي، دوباره آزمودني در مسير . شدداده مي

ها خواسته شد كه ريكاوري انجام دهند تا ها، از آزمودنيآزمايش  بعد از پايان. شدآوري ميالكترومايوگرافي جمع
  ).14(ي جلوگيري شود از كوفتگي تأخيري عضلان

ها پس از منظور بررسي اثر خستگي عضلات چهارسر ران بر پارامترهاي الكتروميوگرافي راه رفتن، آزمودنيبه
پس از اطمينان از  .ها را انجام دادندشده قبل از خستگي، آزمايشدادهاجراي پروتكل خستگي مانند روش توضيح

روش آماري تي همبسته براي ) K-Sآزمون (اسميرنوف  –لموگروف ها، با آزمون كونرمال بودن توزيع داده

                                                           
1. Root Mean Square 
2. Median frequency 
3. One repeated maximum 
4. Biometrics 
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  .كار برده شدهاي ايجادشده قبل و پس از اعمال خستگي موضعي بهتشخيص تفاوت
  

  هاي تحقيق  و يافته نتايج
، فعاليت الكتريكي عضلات مورد بررسي را قبل و بعد از خستگي موضعي عضلات چهارسر ران در مرحلة 1 شكل

، پهن داخلي )P=  017/0(شود، عضلات راست راني طوركه مشاهده ميهمان. دهداه رفتن نشان ميتماس ر
)000/0  =P( نيم وتري ،)045 =P( دوقلوي داخلي ،)015/0  =P ( و درشت نيي قدامي)003/0  =P ( بعد از

  .اندخستگي كاهش معناداري در فعاليت خود داشته

  از خستگي در مرحلة تماس راه رفتناستاندارد فعاليت عضلات، قبل و بعد مقايسة ميانگين و انحراف  . 1 شكل
دوقلوي = GMنيم وتري، = SMدوسر راني، = BFپهن داخلي، = VMپهن خارجي، = VLراست راني، : RF: اختصارات

  .درشت نيي قدامي= TAداخلي، 
سر ران در مرحلة فعاليت عضلات مورد بررسي را قبل و بعد از خستگي موضعي عضلات چهار 2شكل 

، دوسر راني )P=  049/0(شود، عضلة پهن خارجي طوركه مشاهده ميهمان. دهدميداستانس راه رفتن نشان مي
)010/0  =P (وتري و نيم)024/0  =P (اندبعد از خستگي، كاهش معناداري در فعاليت خود داشته.  
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  تگي در مرحلة ميداستانس راه رفتنت، قبل و بعد از خسمقايسة ميانگين و انحراف استاندارد فعاليت عضلا – 2 شكل
دوقلوي = GMنيم وتري، = SMدوسر راني، = BFپهن داخلي، = VMپهن خارجي، = VLراست راني، = RF: اختصارات

  .درشت نيي قدامي= TAداخلي، 
  

ة فعاليت عضلات مورد بررسي را قبل و بعد از خستگي موضعي عضلات چهارسر ران در مرحل 3 شكل
و نيم وتري ) P=  002/0(نتايج نشان داد كه عضلات پهن خارجي . دهدپيشروي يا پروپالژن راه رفتن نشان مي

)049/0  =P (همچنين عضلة دوسر راني كاهش . بعد از خستگي كاهش معناداري در فعاليت خود داشتند
  ).P=  051/0(فعاليت داشت، اما از لحاظ آماري معنادار نبود 
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  خستگي در مرحلة پيشروي راه رفتن مقايسة ميانگين و انحراف استاندارد فعاليت عضلات، قبل و بعد از – 3 شكل 
دوقلوي = GMوتري، نيم= SMدوسر راني، = BFپهن داخلي، = VMپهن خارجي، = VLراست راني، = RF: اختصارات

  .درشت نيي قدامي= TAداخلي، 
 

 2ميانة فركانس براي . دهدقبل و بعد از خستگي نشان مي ميانة فركانس عضلات چهارسر ران را 1جدول 
درجة فلكشن زانو،  90ثانيه از حداكثر انقباض ارادي ايزومتريك تلاش براي اجراي حركت اكستنشن زانو از اوية 

نتايج نشان داد كه ميانة فركانس عضلات راست راني . دست آمده استقبل و بلافاصله پس از پروتكل خستگي به
)000/0  =P( پهن خارجي ،)000/0  =P ( و پهن داخلي)003/0  =P ( بعد از خستگي موضعي، كاهش معناداري

  ):14(استفاده شد  1براي ارائة درصد كاهش مقادير ميانة فركانس از فرمول . اندپيدا كرده

  :1فرمول 

  ]100× ) ة انتهاييفركانس ميان) / 2فركانس ميانة انتهايي – 1فركانس ميانة ابتدايي([= درصد كاهش 

                                                           
در حالت ثانيه قبل از پروتكل خستگي  5، سيگنال الكترومايوگرافي عضلات چهارسر راني در مدت زمان )IMF(فركانس ميانة ابتدايي  . 1

  .افزار سيستم الكترومايوگرافي ميانة فركانس از محاسبه شدثانيه از اين سيگنال انتخاب و با استفاده از نرم 2ايزومتريكي گرفته شد و 
ثانيه بعد از پروتكل خستگي در حالت  5سيگنال الكترومايوگرافي عضلات چهارسر راني در مدت زمان ): FMF(فركانس ميانة انتهايي  . 2
  .افزار سيستم الكترومايوگرافي ميانة فركانس آن محاسبه شدثانيه از اين سيگنال انتخاب و با استفاده از نرم 2يزومتريكي گرفته شد و ا
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درصد كاهش، بيشترين  03/26شود، عضلة راست راني بعد از خستگي موضعي با طور كه مشاهده ميهمان
درصد كاهش  7/11درصد و عضلة پهن داخلي با  94/19كه عضلة پهن خارجي با درحالي. كاهش را داشته است

  .انددر مقادير ميانة فركانس خود در مراتب بعدي قرار گرفته
  

  ميانة فركانس عضلات چهارسر ران، قبل و بلافاصله پس از پروتكل خستگي . 1جدول 

  عضلات
  )Hz(ميانة فركانس 

  درصد كاهش
  قبل از خستگي  پس از خستگي

  03/26  4/94 ± 1/3  9/74 ± 4/3  راست راني
  94/19  83 ± 3/8  2/69 ± 5/3  پهن خارجي 
  7/11  9/79 ± 4/3  5/71 ± 9/3  پهن داخلي 

  
  گيري و نتيجه بحث

توليد گشتاور مناسب توسط عضلات چهارسر ران در مرحلة تماس پاشنه با زمين حين راه رفتن اهميت بسياري 
صورت اكسنتريك در مرحلة تماس و ابتداي مرحلة ميداستانس، عضلات چهارسر ران به). 14، 19، 28، 29(دارد 

رل كنند و در عين حال بارهاي تماسي وارد را كاهش شوند تا پايين آمدن مركز جرم بدن را كنتمنقبض مي
بنابراين كاهش توانايي انقباض اكسنتريك، به تغييرات كينماتيكي و كينتيكي در مرحلة ). 27، 28، 29(دهند 

در اين ). 14، 21(يابد شود و در نتيجه جذب شوك در مفصل زانو كاهش ميتماس پاشنه با زمين منجر مي
ز عواملي است كه ممكن است سبب كاهش در فعاليت عضلات چهارسر ران سبب كاهش راستا، خستگي يكي ا

  ). 14، 21(شود گشتاور اكستنسوري مفصل زانو و در نتيجه، موجب تغييرات بيومكانيكي در حين راه رفتن مي
يري اندام جلوگ 1هاي عضلاني ديگر با سازوكار جبراني از سقوطشود كه گروهاين كاهش گشتاوري سبب مي

  ).14، 19، 21(كنند 
ويژه عضلات اطراف زانو را پس از كاهش اين تحقيق در پي آن بود تا شدت فعاليت عضلات اندام تحتاني به

هاي اين تحقيق نشان داد كه پس از خستگي يافته. فعاليت عضلات چهارسر ران حين راه رفتن بررسي كند

                                                           
1. Collapse 
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رفتن كاهش معناداري پيدا اخلي در مرحلة تماس راه موضعي چهارسر ران، فعاليت عضلات راست ني و پهن د
كاهش فعاليت عضلات چهارسر ران دور از انتظار نبود، زيرا تحقيقات پيشين هم كاهش ). 1نمودار (كردند 

گشتاور اكستنسوري مفصل زانو و كاهش دامنة فعاليت الكتروميوگرافي پس از خستگي موضعي چهارسر ران را 
اين اشاره شد، يكي از پيامدهاي كاهش فعاليت چهارسر ران،  همچنان كه پيش از). 9، 17، 22(اند گزارش كرده

افزايش بارهاي تماسي ). 14، 21(كاهش جذب شوك و در نتيجه افزايش بارهاي تماسي در مفصل زانو است 
وتري نيز در اين مرحله با كاهش فعاليت عضلة نيم). 14(دهد ديدگي مفصل زانو را افزايش مياحتمال آسيب
عضلات همسترينگ اثرگذار باشد  1انقباضيشايد خستگي عضلات چهارسر ران بر الگوي هم. تهمراه بوده اس

  نيز همسو با ) 2008(البته پاريجات . وتري با كاهش فعاليت مواجه شودو در نتيجه عضلة نيم) 9، 14، 21(
د، ولي علت هاي اين تحقيق، كاهش فعاليت عضلات همسترينگ در مرحله تماس پاشنه را گزارش كريافته

كاهش فعاليت عضلات همسترينگ در مرحلة تماس راه رفتن را افزايش سرعت تماس پاشنه پس از خستگي 
ثباتي مفصل زانو را در كاهش فعاليت اين عضلات نيز ممكن است بي). 21(موضعي عضلات چهارسر ران دانست 

نتايج تحقيق نشان ). 3، 9، 14(دهد  صل را افزايش3ديدگي اين مفپي داشته باشد و در نتيجه احتمال آسيب
داد كه فعاليت بخش داخلي عضلة دوقلو و عضلة درشت نيي قدامي نيز در مرحلة تماس راه رفتن كاهش 

كه ابراز داشت خستگي عضلات چهارسر ران سبب كاهش ) 2009(اين نتايج با گزارش هاتفيلد . معناداري داشت
  ).14(اس راه رفتن خواهد شد، همسوست گشتاور دورسي فلكسوري مچ پا در مرحلة تم

توان بيان داشت كه اين كاهش گشتاوري دورسي فلكسوري ممكن است باتوجه به نتايج اين تحقيق مي
عضلة درشت نيي قدامي با انقباض اكسنتريكي سبب . ناشي از كاهش فعاليت عضلة درشت نيي قدامي باشد

همچنين . كندليت عضلاني، اين سازوكار كنترلي را مختل ميشود و كاهش فعاكنترل برخورد كف پا با زمين مي
بيان كرد كه كاهش ) 1991( 2وينتر). 18(كاهش فعاليت اين عضله، ممكن است سبب افزايش پرونيشن پا شود 

فعاليت عضله دوقلوي داخلي در مرحلة استانس راه رفتن سبب افزايش حركت رو به جلو درشت ني و تغيير زاويه 
  ).28(شود و در نتيجه ممكن است راه رفتن طبيعي را مختل كند مي فلكشن زانو

                                                           
1. Co - contraction 
2. Winter 
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نتايج تحقيق نشان داد كه در مرحلة ميداستانس، پس از خستگي چهارسر ران، فعاليت عضلات پهن خارجي 
در مرحلة ميداستانس، عضلات چهارسر ران با انقباض . وتري كاهش معناداري داشتندهمراه دوسر راني و نيمبه

، 27، 28(شوند كنند و آمادة باز كردن زانو و حمايت از وزن بدن ميتريكي خود فلكشن زانو را كنترل ميكانسن
وتري در اين مرحله، سبب اختلال در كنترل فلكشن زانو و همچنين حمايت كاهش فعاليت عضلة نيم). 14، 21

اين ). 14، 21(شود مفاصل زانو مي از وزن بدن شده و با كاهش گشتاور توليدي سبب افزايش بارهاي فشاري در
وي بيان كرد كه خستگي موضعي عضلات چهارسر ران سبب . همخواني دارد) 2009(نتايج با گزارش هاتفيلد 

وسيلة عضلات خارجي ران، همچون عضلات گشتاور اداكتوري زانو به). 14(شود افزايش گشتاور اداكتوري زانو مي
، در نتيجه كاهش فعاليت آنها سبب افزايش گشتاور اداكتوري زانو )14(شود پهن خارجي و دوسر راني كنترل مي

كاهش فعاليت عضلات همسترينگ سبب كاهش ثبات . شودو انتقال بار به منطقة نامناسب در مفصل زانو مي
  ).9، 14(دهد ديدگي اين مفصل را افزايش ميشود و در نتيجه احتمال آسيبمفصل زانو مي

). 3نمودار (، عضلات پهن داخلي و نيم وتري كاهش فعاليت معناداري از خود نشان دادند در مرحلة پيشروي
عضلة پهن داخلي در مرحلة پيشروي در اكستنشن مفصل زانو و پيشگيري از تاب به عقب ساق پا مؤثر است 

رحله از راه رفتن وتري نيز با عضلة سريني بزرگ براي هايپر اكستنشن ران در اين مو عضلة نيم). 18، 19، 28(
بنابراين كاهش فعاليت اين دو عضله سبب كاهش گشتاور اكستنسوري مفصل ران و زانو شده و . كندهمكاري مي

) 2009(نتايج تحقيق هاتفيلد . اين مفاصل در مرحلة پيشروي شود 1ممكن است سبب تغيير در الگوي بارگيري
خش داخلي درشت ني در طول مرحلة استانس آشكار كرد كه خستگي عضلات چهارسر ران موجب كاهش چر

وتري باشد كه در اين تغيير كينماتيكي ممكن است ناشي از كاهش فعاليت عضلة نيم). 14(شود راه رفتن مي
  .گانة استانس در اين تحقيق نيز مشاهده شدمراحل سه

س نسبت به عضلات درصد كاهش در ميانة فركان 26، عضلة راست راني با حدود 1باتوجه به نتايج جدول 
، )2009(اين يافته با نتايج مطالعات هاتفيلد . پهن خارجي و پهن داخلي كاهش فعاليت بيشتري داشته است

دارند كه كاهش كمتر مطالعات همسو با اين نتايج بيان مي). 7، 14(همسوست ) 1999(و همكاران  2سيفرك
شود اين در اين عضله است كه سبب مي 1ي نوع دليل نسبت بالاي تارهاميانة فركانس عضلة پهن داخلي به

                                                           
1. Loading pattern 
2. Gifrek 
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، 7، 10، 22(عضله مقاومت بيشتري به خستگي و در نتيجه كاهش كمتري در ميانة فركانس خود داشته باشد 
دليل كاهش سرعت هدايت پتانسيل عمل فيبر عضلاني و همچنين افزايش ، چراكه كاهش ميانة فركانس به)6

كاهش مقدار تخلية واحدهاي حركتي، افزايش يون پتاسيم خارج . تي استمدت زمان پتانسيل عمل واحد حرك
هاي سديمي ممكن است سبب كاهش تحريك غشاي فيبر عضلاني شود كه در پي آن سلولي و اختلال در كانال

دليل بررسي ميانة فركانس عضلات ). 6، 7، 12، 22(يابد سرعت هدايت پتانسيل عمل فيبر عضلاني كاهش مي
بنابراين نتايج اين . ان در اين مطالعه و تحقيقات مشابه، اطمينان يافتن از خستگي عضلاني استچهارسر ر

شده براي ايجاد خستگي موضعي است، چراكه با كاهش مقادير ميانة كار گرفتهتحقيق حاكي از كارايي پروتكل به
  ).6، 7، 22(فركانس همراه بوده كه نشانة خستگي است 

توان نتيجه گرفت كه خستگي عضلات چهارسر ران ممكن است بر كاهش قيق ميهاي اين تحاز يافته
خستگي چهارسر ران ممكن است سبب بروز تغييراتي در . فعاليت عضلات اطراف مفصل زانو تأثيرگذار باشد

ش پذيري مفصل زانو را افزايكننده روي زانو شود و راه رفتن را متأثر كند و احتمال آسيبفعاليت عضلات عمل
هاي بازتواني و تمريني ورزشكاران مورد توجه قرار داد تا از تغيير توان در طراحي برنامهاين نتايج را مي. دهد

تر، همراه كردن در نهايت براي دستيابي به نتايج دقيق. پارامترهاي بيومكانيكي راه رفتن يا آسيب جلوگيري شود
  .شوديوصيه مفعاليت عضلاني با اطلاعات كينماتيكي و كينتيكي ت

  تشكر و قدراني

ارشد بيومكانيك ورزشي دانشگاه بوعلي سينا استخراج شده كه از حمايت نامة كارشناسياين پژوهش از پايان
دانند كه نويسندگان اين پژوهش، وظيفة خود مي. مند بوده استمالي پژوهشگاه تربيت بدني و علوم ورزشي بهره

  .وعلي سينا و پژوهشگاه تربيت بدني كمال تشكر و امتنان را داشته باشنداز حمايت مسئولان محترم دانشگاه ب
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