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چکیده  
ــوان تنـها     در نگرش جدید به عوامل کنترل حرکتی و نقش عوامل عصبی عضلانی، دیگر توانایی تولید نیرو در عضله به عن
عامل مهم نبوده، بلکه میزان سرعت، آمادگــی سیسـتم عصبـی عضلانـی و نـوع الگـو و همکـاری(synergy) عضـلات در بـه
ــیری از صدمـه بـه مفـاصل بسـیار کارگیری آنها به عنوان عوامل مهمتر در کنترل حرکت، ایجاد ثبات لحظه به لحظه و جلوگ
حائز اهمیت میباشند. هدف از این مطالعه سنجش و تعیین زمانبندی و سطح فعالیت الکتریکی عضلات اطــراف مفصـل زانـو
ــی سـطحی (پهن داخلی و خارجی، رکتوس فموریس، همسترینگ داخلی و خارجی و گاسترکنمیوس) با کاربرد الکترومیوگراف
ــت. برای شناسایی و بررسی نحوه فعالیت و به کارگیری این عضلات در یک سری الگوهای حرکتی فعال و واکنشی بوده اس
این تحقیق به روش شبه تجربی روی 40 نفر از افراد سالم و جوان در دامنه ســنی 20 تـا 30 سـال بـا میـانگین سـنی 25/36
ــی انجام شد. این افراد به روش نمونهگیری ساده انتخاب شدند و بطور متوالی و با ترتیب تصادفی در معرض الگوهای حرکت
ــهت سـنجش زمـان قرار گرفتند و در حین این کار ثبت الکترومیوگرافی از عضلات صورت گرفت. ثبت الکترومیوگرافی در ج
ــیری شـاخص IAV)در تمـام الگوهـای حرکتـی روی افـراد مـورد شروع فعالیت و سطح فعالیت الکتریکی عضلانی (اندازه گ
ــرار داشـتند، الگـوی حرکـات فعـال شـامل FSU و LSU، الگوهـای حرکتـی مطالعه انجام شد. الگوهای حرکتی در 3 گروه ق
انفجاری شامل پرش عمودی و پرش به جلو و الگوهای حرکتی واکنشی (بهم ریختگی زاویهای سطح اتکا) شامل بهم ریختگی
قدامی با زانوی صاف و خم و بهم ریختگی خلفی با زانوی صاف و خم بود که از 6 عضله مورد مطالعه به صــورت سـطحی
ــه دسـت آمـده اغلـب عضـلات در حرکـات واکنشـی بطـور معنـی داری سیگنال الکترومیوگرافی ثبت گردید. براساس نتایج ب
سریعتر از حرکات فعال وارد عمل شدند. عضله VM در حرکت بهم ریختگــی قدامـی 182/6 میلـی ثانیـه سـریعتر از حرکـت
FSU وارد عمل شد(P<0/0001) و عضله مدیال همسترینگ 279/5 میلی ثانیه سریعتر عمل نمود. عضله گاستروکنمیوس در

ــالیت داشـت در حـالی کـه در حرکـت FSU در فـاز بـالا رفتـن، فعـالیت آن 5/46 حرکت پرش به جلو 23/154 میکروولت فع
میکروولت بود. عضلات VM و VL در بهم ریختگی قدامی بطور معنیداری سریعتر از عضلات خلفــی وارد عمـل میشـوند.
برای مثال عضله فعالیت VM 23/3 میلی ثانیه سریعتر از MH بود. در حالی که در حرکــات بـا بـهم ریختگـی خلفـی نتیجـه
عکس شده و عضلات خلفی سریعتر عمل کردند. عضله همسترینگ داخلی در تمام حرکات واکنشی با سطح فعــالیت بیشـتری
نسبت به همسترینگ خارجی و نسبت به خودش در حرکات فعال وارد عمل میشود. در حرکت بهم ریختگی خلفی سطح اتکا،
عضله MH 7/2 میکروولت بیشتر از عضله LH فعالیت داشت. نتایج نشان داد که حرکات یادگیری شــده از کـارایی بـالاتری
ــتر صـورت در تصمیمگیری CNS در جهت انتخاب الگوی حرکتی برخوردار میباشد و فعالیتهای غیرضروری عضلانی، کم
ــی خلفـی سـطح اتکـا دارد کـه میگیرد. عضله گاستروکنمیوس نقش برجستهای را در حرکات انفجاری و همچنین بهم ریختگ
ــد. نقـش عضلـه همسـترینگ داخلـی در حرکـات حتی از میزان فعالیت عضلات VM و VL نیز در این حرکات بیشتر میباش
ــد بـه عنـوان یـک فعـال واکنشی کاملاً واضح بوده و بطور بارزی بیش از عضله همسترینگ خارجی است. این عضله میتوان

ساز سیستم کنترل وضعیت و ثبات دهنده لگن و تنه در بهم ریختگی بدن، حتی از ناحیه مچ پا، عمل کند.  
         

کلیدواژهها: 1 – الکترومیوگرافی سطحی  2 – بهمریختگی تعادل  3 – کنترل عصبی عضلانی 
                     4 – حرکت واکنشی  

این مقاله خلاصهای است از پایان نامه آقای حسن جعفری جهت دریافت مدرک کارشناسی ارشد فیزیوتراپــی بـه راهنمـایی دکـتر اسـماعیل ابراهیمـی و مشـاوره دکـتر
غلامرضا شاهحسینی و دکتر محمدجعفر شاطرزاده، سال 1381. 

I) کارشناس ارشد فیزیوتراپی، دانشگاه علوم پزشکی و خدمات بهداشتی ـ درمانی ایران، تهران(*مولف مسئول). 
II) استادیار گروه ارتوپدی، دانشگاه علوم پزشکی و خدمات بهداشتی درمانی ایران، تهران. 

III) دانشیار گروه فیزیوتراپی، دانشگاه علوم پزشکی و خدمات بهداشتی درمانی ایران، تهران. 
IV) استادیار گروه فیزیوتراپی، دانشگاه علوم پزشکی و خدمات بهداشتی درمانی اهواز. 
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مقدمه 
    بسیاری ازمطالعات انجام شــده درسـالهای اخـیر بیـانگر 
توجه عمیق و رو به رشد نسبت به عوامل عصبی ـ عضلانی 

در جهت تأمین و حفظ ثبات عملکردی مفصل میباشد.  
    در نگرش جدید دیگری توانایی تولید نیرو در عضلــه بـه 
عنوان تنها عامل مهم در نظــر گرفتـه نمیشـود بلکـه مـیزان 
سرعت، آمادگی سیســتم عصبـی ـ عضلانـی و نـوع الگـو و 
همکاری (synergy) عضلات در جهــت ایجاد ثبات لحظه به 
لحظه، حفـظ و کنترل وضعیت مفصــل بسـیار حـائز اهمیـت 

میباشد(1، 2، 3).  
    در دو دهه اخیر تحقیقات متعددی در جهت شناسایی این 
سیستم در بدن بویژه در اندام تحتانی صورت گرفته است.  
    جهت مطالعه در این زمینه الکترومیوگرافی کینزیولوژیـک 
به عنوان یک روش و ابزار، جایگاه ویژهای را برای خود در 
ــه در ایـن روش سـنجش  بسیاری از مطالعات داشته است ک
زمانبندی و سطح فعالیت الکتریکی عضلات جهت شناسایی 
رفتارها و الگوهای به کارگیری آنها در حرکات بــارز بـوده 

است(4و 5).  
    Kasai و همکارانش بیان کردند کــه در حرکـت ایسـتادن 
ــل از  روی پنجـه پـا در وضعیتـهای مختلـف، عضلـه TA قب
اـلیت  عضله گاستروسولئوس فعالیت میکند که این الگوی فع
در آماده سازی حالت بدن (posture) در رسیدن بــه هـدف 

اصلی صورت میگیرد(6).  
    Wilk وهمکارانش گزارش کردند که هــر حرکتـی کـه در 
زنجیره بسته در اندام تحتانی صورت میگیرد، لازم نیســت 
ــیار  فعالیت همزمان بیشتری را داشته باشد و این مسئله بس

وابسته به حالت کلی بدن است(7).  
    طبق مطالعه Huston و Wojtys انتقال قدامــی و پاسـیو 
ــها بـاعث میشـود کـه عضلـه کـوادری  تیبیا  در اغلب خانم
ــان ابتـدا  سپس ابتدا وارد عمل گردد، در صورتی که در آقای
ــی  عضله همسترینگ عمل میکند. آنها بالا بودن درصد پارگ
ACL را در خانمهای ورزشکار به این یافته نسبت دادند(8). 

    Shultz و همکارانش تأثیر بهم ریختگی چرخشی در یــک 
سری از عضلات اطراف زانــو را بررسـی کردنـد و بـه ایـن 

ــه  نتیجه رسیدند که بهم ریختگی در هر جهت که باشد، عضل
ـــــه  گاســـتروکنمیوس ســـریعتر از همســـترینگ و عضل
ــوادری  همسترینـــگ نیـــز بطـــور معنـیداری قبـــل از ک
ـــن آنـها رابطـه نزدیکـی را  سپس فعالیت میکنـــد. همچنیــ
ــهم ریختگــــی چرخشـــی مفصـــل زانـو و عملکـرد  بین ب
عضلـه همسـترینگ خـارجی درکنـترل ایـن چرخشـها پیـــدا 

کردند(3).  
ـــــــم ریختگـــــی      Fitzgerald نــــیز درمانــــهای بهـ
ـــتئوآرتریتها  (Perturbation training) را در درمــان اس

مؤثر دانست(9).  
    در مـرور تحقیقـات گذشـته مشـــاهده میشــود کــه در 
بسیاری از موارد روی حرکات فعال تاکید شــده اسـت و در 
ــی کمـتر  بررسی همکاریهای واکنشی جهت حفظ ثبات مفصل
ــک معیـار(Norm) و همچنیـن  روی افراد سالم برای یافتن ی

شناسایی رفتارهای عضلانی مطالعه گردیده است.  
    با توجه به کارهای گذشته دراین تحقیق سعی شـد تـا بـا 
ــال درکنـار الگوهـای واکنشـی بـه  بررسی نقش الگوهای فع
ــه  عنوان عوامل بهم ریختگی، شناسایی نقش این عوامل در ب
کارگیری سیستم عضلانی و مطالعه روی همکاری عضلانی 
ــیرد  درجهت حفظ ثبات عملکردی مفصل وکل بدن صورت گ
ــهای بـه کـار رفتـه عضلانـی  تا در نهایت با شناخت همکاری
جهت کنــترل وضعیـت و مقایسـه رفتـار تـک تـک عضـلات 
جایگاه عضلات در ثبات دینامیک اندام تحتانی بهتر شــناخته 

شود.  
ــن      بطـور واضحتـر هـدف درایـن مطالعـه سـنجش وتعیی
ــه کـارگـیری عضلانـی و سـطح فعـالیت  زمانبندی، توالی ب
الکتریکــی عضلات اطراف مفصــل زانــو بـود کـه عضـلات 
بررسی شده شامــــل عضـلات پهـــن داخلـــی وخارجــی، 
رکتـــوس فموریـــس، همســـترینگ داخلـــی وخـــــارجی 

وگاستروکنمیوس بودند.  
    از تمــام عضــلات فــــوق در 6 کانـــال مجـــزا ثبـــت 
الکـترومیوگرافـــی سطحـــی در حیـــن انجـــام الگوهــای 
ـــی(Reactive) صــورت  حرکتــی فعـال(Active) و واکنش

گرفت. 
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روش بررسی 
ــبه تجربـی انجـام شـد و تـأثیر      این مطالعه به صورت ش
ــی قـرار  تغییر الگوی حرکتی برفعالیت عضلانی مورد بررس

گرفت.  
ـــب تصــادفی در      هر آزمودنـی بطـور متوالـی و بـا ترتی
معرض تمام سطوح متغــیر مسـتقل قـرار مـیگرفـت. متغـیر 
ــامل الگوهـای حرکتـی  مستقل در این آزمون در10 سطح ش

فعال و الگوهای حرکتی واکنشی بود.  
    متغیر وابسته نیز شامل زمانبندی (زمان شروع و زمــان 
ــتریکی عضلـه) و سـطح فعـالیت الکـتریکی  خاتمه فعالیت الک
عضلـه بـود کـه توسـط الکـترومیوگرافــــی ســطحی ثبــت 

میگردید.  
    این تحقیق از نوع اندازه گیری مکـرر بـود و افـراد مـورد 
مطالعه شامل 30 نفر از مردان سالم و جوان بیــن 20 تـا 30 
ــا  سال بودند که در صورت نداشتن معیارهای حذف نمونه ب

روش نمونهگیری ساده در مطالعه قرار میگرفتند.  
    این معیارها شامل هر گونــه مشـکل عضلانـی ـ اسـکلتی، 
ــو در گذشـته و سـابقه شکسـتگی،  سابقه درد در مفصل زان
ــات شدیــــد در انـدام تحتـانی  دررفتگــی، جراحـــی، ضرب
بوده اســـت. ضرورتـــی نداشــت که این افراد به صــورت 
منظـــم و حرفـهای در یـک رشـته ورزشـی فعـالیت داشــته 

باشند.  
    بیماران 10 روز پیش از شرکت در آزمون سابقه ابتلا به 
بیماری که نیاز به مصرف دارو (بخصوص داروهای مسکن 
و آرامبخش) داشته باشد و همچنین اعتیاد بــه الکـل و مـواد 
مخدر نداشتند. پس از دادن توضیحات لازم درمورد نحوه و 
روش انجام مطالعه به بیماران، آنها موافقت آگاهانه خــود را 

به صورت رضایت نامه کتبی اعلام میکردند.  
    میانگیــن سنــی ایــن افــراد 25/36 سـال، میـانگین وزن 
آنها 67/93 کیلوگــرم و میانگیــن قـد آنـها 178/1 سـانتیمتر 

بود.  
    وسیلــــه اصلــــی اسـتفاده شــــده در ایـــن تحقیـــق 
دستگاه الکترومیوگرافــی ســطحی بـه صـورت تلـه مـتریک 

بود.  

    این دستگاه معــروف بـه MT8 بـوده و سـاخت شـرکت 
MIE میباشد.  

    پرآمپلی فایر این دستگاه دارای مقاومت درونده بیــش از 
ـــت و  108 اهـم بـود و gain دسـتگاه روی 4000 قـرار داش

ــرداری دسـتگاه در ایـن تحقیـق 625 هرتـز  فرکانس نمونه ب
تعیین شده بود.  

ــق از نـوع یـک بـار      الکترودهای استفاده شده دراین تحقی
مصرف Ag / Agcl ساخت کمپانی Skintact و فاصله بین 
ـــتر بــود.  دوالکـترود درایـن تحقیـق 2 سـانتیمتر ± 2 میلیم
ــه تعـادل طراحـی شـده بـا  همچنین دراین تحقیق از یک تخت
ابعاد بزرگ استفاده گردید که توسط 2 تکیــه گـاه از هـر دو 
ــر سـمت،  سمت ثابت میشد و جهت ایجاد بهم ریختگی از ه
تکیـه گـاه مربـوط بـه آن سمـــت بطـــور نـاگـهانی خــارج 
ـــان جــهت دچــار بــی ثبــاتی  مـیگردیـد و فـرد را در هم

میکرد(تصویر شماره 1). 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

تصویر شماره 1- نمایی از تخته تعادل در جهت بهم ریختگی قدامی 
  

    سطح بالایی این وسیله توسط دو خط میانی بلند و کوتاه 
که وسط دو ضلع آن را به هــم متصـل میکـرد از هـم جـدا 

شده بود.  
    ـ روش آزمایـــش: عضلاتــی کـه در ایـن تحقیـق مـورد 
ارزیابـــــــی قــــــرار گرفتنـــــد شــــــامل 6 عضلـــــه 
گاستروکنمیــــوس، عضلــــه پهــــن داخلـــی و خــارجی، 
ــــس و عضــلات همسترینــــگ  عضلـه رکتــــوس فموریـ
داخلـــی و خارجــــی بودنــــد کــــه روی هـــر شـــــش 
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عضله 3 الکترود (2 ثبــات و 1 الکـترود رفرنـس) قـرار داده 
میشد.  

    الکترودهای ثبات در ناحیهای در میانه مسیر بیــن مرکـز 
ـــا  عصـبگـیری عضلـه و تـاندون انتـهایی بطـور مـوازی ب

فیبرهای عضلانی قرار داده میشد(10).  
ـــهتر عضلــه، از انقباضــات      برای صحـت و شناسـایی ب
ایزومتریــــک براســـاس روشـــــهای MMT، اســــتفاده 

میگردید(11).  
    لازم به ذکر است که قبل از نصب الکترودها مــوارد لازم 
ــاده سـازی سـطح بیـن پوسـت و الکـترود رعـایت  جهت آم
میشد و بعــد از نصـب الکترودهـا  تمـام آنـها و قسـمتی از 
ــد  کابلهای آن توسط باندکشی به اندام تحتانی ثابت میگردی
ـــانیکی توســط  تـا در حـد امکـان از ایجـاد آرتیفکتـهای مک
ــهای آن جلـوگـیری شـود. آزمونـهای ایـن  الکترودها و کابل

تحقیق در 3 دسته اصلی الگوهای حرکتی تقسیم شدند.  
    دسته اول الگوهای حرکتی فعــال کـه شـامل حرکـت بـالا 

رفتن از پله از جلو و بالا رفتن از پله از پهلو بود.  
    دسته دوم حرکات ناگهانی یا انفجــاری کـه شـامل پـرش 

عمودی و پرش به جلو بود.  
    دسته سوم، الگوهای حرکتی واکنشی که شامل 4 حرکــت 
بهم ریختگـــی قدامــی با زانوی صاف و خم و بهم ریختگی 
خلفی با زانو صــاف و خـم بـود. در حیـن انجـام تمـام ایـن 
حرکات نحــوه فعـالیت عضلانـی و پاسـخ عضـلات بـه بـهم 

ریختگی ثبت میگردید.  
ــه 28 سـانتیمتری      در حرکات FSU و LSU فرد از یک پل
توسط پای غالب طی3 ثانیه بالا رفته، 2 ثانیـه مکـث میکـرد 
و3 ثانیه بعد نیز به وضعیت اول خود باز میگشـــت. ایــــن 
وضعیــت بــاعث میشــد کــــه مـــا در ثبـــت و آنـــالیز 
ــی فـاز  الکترومیوگرافی، این دو آزمون را به 2 فاز مجزا یعن
ــاز  بالا رفتن(FSU-Upward, LSU-Upward)  و دیگری ف
 (FSU-Downward, LSU-Downward)پــایین آمــدن
ــرد مسافتـــی در حـد  تفکیک کنیم. در 2 حرکت  DJ و VJ ف
ـــه عــادت  30 تـا 40 سـانتیمتر را بـا دو پـا و بـا توجـــه ب

همیشگـــی و فـــردی خود میپریـد.  

    در الگوهای حرکتی بهم ریختگی نحــوه پـا گذاشـتن روی 
تخته تعادل از اهمیت برخوردار بود. در بهم ریختگی قدامی، 
فرد میانه پاشنههای خود را روی خط میانی بلنــد قـرار داده 
و فاصله دو پا از خط میانی کوتاه به یک اندازه بود. در ایــن 
وضعیت بهم ریختگی نیز از سمت جلــو اعمـال میشـد و در 
بـهم ریختگـی خلفـی مفصـل متاتارسـوفارنژیال روی خــط 
میانی بلند قــرار مـیگرفـت و بـهم ریختگـی از خلـف اعمـال 
میگردید. نکتهای که فــرد مـورد آزمـون بـاید بـه آن توجـه 
ــهم  میکرد این بود که در 1 تا 1/5 ثانیه اول نباید با وجود ب
ریختگی وضعیت، پاهای خود را روی سطح اتکا جــا بـه جـا 
کند. در حین انجام این حرکات 12 ثانیه ثبــت بـرای حرکـات 
فعال و 5 ثانیه ثبت الکترومیوگرافی بــرای حرکـات واکنشـی 
ــیگرفـت. پـس از ثبـت کـردن، آنـالیز سـیگنالهای  صورت م
ــام میشـد کـه در حـوزه زمـان شـامل  الکترومیوگرافی انج
تعیین زمان شروع و خاتمه سیگنال الکترومیوگرافی بود کـه 

روی موج envelop صورت میگرفت.  
    زمان شروع و خاتمه فعالیت در حرکات فعال لحظــه جـدا 
شــدن و انحــراف بــه بــالای ممتــد و مــداوم ســــیگنال 
ــازگشـت بـه آن در  الکترومیوگرافی از سطح فعالیت پایه و ب
نظـر گرفتـه میشـد و در حرکـات واکنشـی نـیز ایـن زمــان 
 long loop یا همان پاســخ بینـابینی  M2 مربوط به پاسخ

Reflex ثبت شده در سیگنال بود.  

    در حـوزه تـوان در الکـترومیوگرافـی ثبـت شـده، ســطح 
ــدازهگـیری شـاخص IAV بـر اسـاس  فعالیت الکتریکی با ان
ــه زمـانی شـروع تـا  پردازش سیگنال اینتگراسیون در فاصل
ــر، صـورت مـیگرفـت و مـیزان آن  خاتمه سیگنال مورد نظ
براساس میکروولت برای عضلات مختلف در تمام الگوهــای 

حرکتی بیان میشد.  
    ـ روشهای آماری: پس از به دست آوردن آمار توصیفــی 
ــا آزمـون  تمام متغیرها وسنجش توزیع طبیعی در متغیرها ب
S –K، بــــرای مقایســــه آمـاری وضعیــــــت عضــلات 

مختلـــف در یـــــک الگــــوی حرکتـی و در مرحلـه بعـــد، 
ــهای  یــــک عضلـه درالگوهـای  حرکتـی مختلـف، از آزمون
GLM-Repeated measure(12) و Paired t test اســتفاده 
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شد و برای به دست آوردن t و ارزش P آزمونهای آمــاری 
صورت گرفت. در این تحقیق از برنامــه SPSS نسـخه 10/5 

استفاده گردید. 
 

نتایج 
ــــی، تعــداد کمـــــی از      در بررســــی توزیـــع طبیعـــ
متغیرها توزیع آنها طبیعـــی نبـــود که این متغیرهــا اغلـب 
در حوزه متغیرهای زمانی قرار داشتنــد و ایــــن وضعیـت 
به علت ماهیت دادههــای الکـترومیوگرافــــی، مـورد انتظـار 

بود.  
ــک از      ـ مقایسـه بیــــن عضـلات مختلــــف در هـر ی
ـــی: درحرکــت FSU-Upward عضــلات  الگوهـای حرکت
چهارسـرران سـریعتر از عضـــلات خلفــی بویــژه عضلــه 
ــرده  گاسـتروکنمیوس و همسترینــــگ داخلــــی فعـالیت ک

بودند.  
    برای مثال عضله VM 78/3 میلی ثانیه سریعتر از عضله 
همسترینگ داخلی فعــالیت کـرده بـود (P<0/0001). ایـن در 
حـالی اسـت کـه در حرکـات فعـال از نظـر زمـــانی عضلــه 
همسترینگ خارجی وضعیت مشابهی را بــا عضـلات قدامـی 

زانو داشت(تصویر شماره 2). 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

تصویر شماره 2- زمانبندی عضلات در الگوی حرکتی بالا رفتن 
از پله از جلو در فاز بالا رفتن 

    در 3 حرکت فعال دیگر یعنــی LSU در فـاز بـالا رفتـن و 
پـایین آمـدن و FSU-Downward در بررســـی وضعیــت 
ــی زمـانی رابطـه معقـول و قـابل  زمانبندی به علت پراکندگ

استدلالی به دست نیامد.  
    سطح فعالیت عضلــه VM و VL در تمـام حرکـات فعـال 
ــیداری بیشتـــر بـود  نسبت به سایر حرکات با اختلاف معن
 LSUـ درحرکــت ـ IAV ـ شــاخصVM ـــالیت (سـطح فع
ــر  Upward  29/30 میکروولـــت بـه دســـت آمـــد)(تصوی

شماره 3). 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

تصویر شماره 3- سطح فعالیت الکتریکی عضلات در حرکت بالا 
رفتن از پله از جلو در فاز بالا رفتن 

  
 ،VJ و DJ در حرکــات انفجــاری در هــــر دو حرکـــت    
ــترینگ  عضـلات چهارسـر ران سریعتـــر از عضـلات همس
داخلـــــی و خارجــــی و گاستروکنمیـــوس وارد عمـــــل 

شدنــد.  
    عضلــه VM در حرکــــت VJ بـا اختـلاف 131/5 میلـی 
ــل  ثانیـه و P< 0/0001 زودتـــر از عضلــــه MH وارد عم

شد.  
ـــیدار بیـن عضلـه کـوادری سـپس و      ایــن اختلاف معنـ
سایر عضلات خلفــی انــدام تحتـانی نـیز دیـده شـد(تصویـر 

شماره 4). 
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تصویر شماره 4- سطح فعالیت الکتریکی عضلات در حرکت پرش 
به جلو 

 
ـــای پرشــی، عضلــه      در زمینـه سـطح فعـالیت در الگوه
گاسـتروکنمیوس در پـرش بـه جلـــو بــا 23/1 میکروولــت 
ــترومیوگرافـی را داشـت و 2 عضلـه  بیشترین سطح ثبت الک
ـــوردار  VM و VL نـیز از سطــــح فعالیــــت بـالایی برخ

بودند.  
 ،DJ و VJ نکته قابل ذکر آن است که در تفاوت 2 حرکـت    
2 عضله MH و LH سطح فعالیت بیشتر و معنیداری را در 

  .(P=0/007)نشان دادند VJ نسبت به DJ حرکت
    در حرکات واکنشی، در بهم ریختگـی قدامـی سـطح اتکـا، 
عضلات قدامــی(کـوادری سـپس) بـا تـأخیر زمـانی کمـتری 
نسبت به عضلات خلفی(همسترینگ وگاستروکنمیوس) وارد 

عمل شدند(تصویر شماره 5). 
ــی بـا      برای مثال عضله VM در حرکت بهم ریختگی قدام
زانوی خم با اختلاف معنیدار 23/3 میلی ثانیه و 12/2 میلی 
ثانیـــه نســـبت بـــه 2 عضلـــه همســـترینگ داخلـــــی و 

گاستروکنمیوس وارد عمل شد.  
 (IAV ــاخص     لازم بـه ذکـر اسـت کـه سـطح فعـالیت (ش
عضلات قدامی نیز در بهم ریختگی قدامی بطــور معنـیداری 

بیشتر از عضلات خلفی بود(تصویر شماره 6). 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

تصویر شماره 5- زمانبندی فعالیت عضلانی در حرکت بهم 
ریختگی قدامی با زانوی خم 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

تصویر شماره 6- سطح فعالیت الکتریکی عضلات در حرکت بهم 
ریختگی قدامی با زانوی صاف 

 
ــی دیـده شـد کـه      بر عکس این حالت در بهم ریختگی خلف
ــی و گاسـتروکنمیوس  عضلات خلفی بویژه همسترینگ داخل
با اختلاف معنــیداری نسـبت بـه قسـمتهای مختلـف عضلـه 
کوادری سپس هم از نظر زمانی و هم از نظر ســطح فعـالیت 

الکتریکی عمل نمودند.  
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    برای مثال عضله گاستروکنمیوس در حرکت بهم ریختگی 
خلفی با زانوی صــاف 68/4 میلـی ثانیـه سـریعتر از عضلـه  
ــلاف 6  VM (P<0/0001) و عضله همسترینگ داخلی با اخت

میکروولت سطح فعالیت بیشتری را نسبت به عضله VM از 
  .(P=0/001)خود نشان داد

ــات      بایــــد بـه ایـن نکتـه اشـاره کـرد کـه در تمـام حرک
ـــی وچــه خلفــی عضلــه  واکنشـی چـه بـهم ریختگـی قدام
ــطح  همسترینـــگ داخلــــی بطـــور بـارز و معنـیداری س
فعالیــــت بیشتــــری را نسبــت بـــه عضلــه همســترینگ 
خارجی بدون توجه به جــهت بـهم ریختگـی از خـود نشـان 

میدهد.  
    برای مثال در حرکت بهم ریختگی خلفی با زانوی صــاف 
ــت، بـه صـورت معنـی داری  این اختلاف درحد 13 میکروول

بیشتر بود.  
ـــان شــروع فعــالیت      ـ مقایسـه سـطح فعـالیت و زم
ــه VM و VL در اغلـب  درالگوهای حرکتی مختلف: 2 عضل
ــور مشـابهی وارد عمـل شدنـــد ایـن دو عضلـه  فعالیتها بط
بطور معنیداری در الگوهای بهم ریختگــی سـریعتر فعـالیت 
کردند که این حالت در بهم ریختگی قدامی بارزتر بود(تصویر 

شماره 7). 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

تصویر شماره 7- زمانبندی عضله پهن داخلی در الگوهای حرکتی 
مختلف 

ــوی خـم      عضله VM در حرکت بهم ریختگی قدامی با زان
179/7 میلی ثانیه نسبت به حرکت FSU-Upward  سریعتر 

عمل کرده بود.  
ـــام      دو عضلـه همسـترینگ داخلـی و خـارجی نـیز در تم
ــات فعـال وارد عمـل شـده  حرکات واکنشی سریعتر از حرک

بودند.  
    نکته قابل توجه آنکه عضلــه همسـترینگ داخلـی در تمـام 
حرکات بهم ریختگی سطح فعالیت بالایی را نشــان داده بـود 
کــه در بیشــترین مقــدار خــود 22/2 میکروولــت بـــوده 

است(تصویر شماره 8). 
    در حالــــی کــــه ایـــن عضلــــــه در حرکــات فعــال، 
فعالیـــت بسـیار انـــدک و کمــــی را دارد. بـرای مثــال در 
حرکـت LSU-Downward 4/3 میکروولــت و در حرکـــت 

FSU-Upward 6/5 میکروولت فعالیت کرده بود.       

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

تصویر شماره 8- سطح فعالیت عضله همسترینگ داخلی در 
الگوهای حرکتی مختلف 

     
 

بحث  
    حرکاتی که از قبــل آموختـه و یـادگـیری شدهانــد مـانند 
ــات LSU و FSU در  FSU در فاز بالا رفتن، نسبت به حرک

فـاز پـایین آمـدن، از کارایـــی بـالاتری برخـوردار بــوده و 
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سیستم کنترل مرکزی را درگیـــر انتخاب وضعیت در جهت 
 (DF)بــه کــارگــیری عضــلات در بیــن درجــــات آزادی

نمیکند(13).  
    بنابراین به نظر میرسد الگــوی حرکتـی یـادگـیری شـده 
مراکز بالای حرکتی CNS را درگیر محاسبات جــهت انجـام 
حرکت نکرده و تا حد زیادی به صورت غیر آگاهانه و ساب 

کورتیکال کنترل میگردد.  
    ایـن مطـالب نشـان دهنـده آن اسـت کـه یـــادگــیری، از 
پراکندگی فعالیتهای عضلانی و انجام عملکردها و فعالیتـهای 

غیر ضروری  میکاهد. 
عضلـه گاسـتروکنمیوس نقـش بـارزی در حرکـات پرشـــی 
ــی ایـن نقـش بـه عنـوان یـک عضلـه دو  دارد(14و 15) که حت
ـــارجی بیشــتر  مفصلـی از عضـلات پـهن داخلـی و پـهن خ

میباشد.  
ــه گرفـت کـه نقـش ایـن عضلـه دو      بنابراین میتوان نتیج
ــاره  مفصلی در حرکات انفجاری که کل اندام تحتانی باید یکب
ــهتر مـانند  عملکردی را انجام دهد، از حرکات آرامتر و ایزول

FSU بیشتر است.  

ـــژه      علاوه بــر آن عضــلات خلفــی انــدام تحتــانی بوی
ــتری را بـا  همسترینگ داخلی و خارجی فعالیت همزمان بیش
عضـلات قدامـی در الگوهـای حرکتـی انفجـاری و واکنشــی 
ــول فعـال مـانند FSU و LSU نشـان  نسبت به حرکات معم

میدهد.  
    بر اساس این مطلب شاید بتوان گفت حرکاتی کــه مـاهیت 
تند شونده و کند شونده دارند از الگوهای همکاری وســیعتر 
ــات آنتـاگونیسـت جـهت  در اندام تحتانی و همزمانی انقباض

تامین ثبات بیشتر بهره میبرند. 
ــی انـدام تحتـانی بویـژه همسـترینگ      فعالیت عضلات خلف
ــتر  داخلی و همسترینگ خارجی در حرکت پرش به جلو بیش

از حرکت پرش به بالا میباشد.  
ــی از تمـایل COG بـه جلـو در حرکـت      این وضعیت ناش
ــه بـا فعـالیت بیشـتر و بـارزتر ایـن  پرش به جلو میباشد ک
عضلات به صورت یک انقباض همزمان قویتر خود را نشان 

میدهد. 

    در بهم ریختگی قدامی سطح اتکا، عضلات قدامی سریعتر 
وارد عمل میشوند.  

    در این حالت عضلات VM و VL سطح فعالیت بالایی را 
نسبت به سایر عضلات دارند.  

    در بهم ریختگی خلفی سطح اتکــای عضـلات خلفـی تقـدم 
زمانی را نسبت به عضلات قدامــی نشـان میدهـد. همچنیـن 
ــالیت عضـلات خلفـی بویـژه همسـترینگ داخلـی و  سطح فع
 (VM&VL) ـــی گاسـتروکنمیوس نسـبت بـه عضـلات قدام

بالاتر و بارزتر میباشد.  
ــوی بـه کـارگـیری عضـلات بـا      این وضعیت ناشی از الگ

توجه به وضعیت کلی بدن در شرایط عـدم تعادل است.  
    به عبارت دیگر اختصــاصی بـودن عملکـرد بـا توجـه بـه 
شرایط تحمیلی در بهم ریختگی کاملا قابل مشاهده میباشـد 
ــن  که این خود تاییدی بر ماهیت از پیش برنامهریزی شده ای
پاسـخها اسـت. در تمـام بـهم ریختگیهـای قدامـی و خلفــی 
عضلـه همسـترینگ داخلـی بیشـتر از عضلـــه همســترینگ 
ــش ثبـات دهنـدگـی  خارجی فعالیت میکند(3و 4) که نشانه نق

پروگزیمال توسط این عضله میباشد. 
الگوی فعالیت عضلات پــهن خـارجی و پـهن داخلـی بسـیار 
شبیه به هم بوده و در حرکــات فعـال و واکنشـی مـانند هـم 
ــهای میتوانـد ناشـی از  عمل میکنند(3)، این وضعیت به گون
عصبگیری مشترک و اتصال ســری مشـترک آن عضـلات 
باشد. الگوی فعالیت عضلات همســترینگ داخلـی و خـارجی 
در حرکات فعال تا حدی شبیه به هــم بـوده امـا در حرکـات 
واکنشی از یکدیگر تبعیت نمیکند. در تمام حرکات واکنشــی 
به کار رفته در این تحقیق، همسترینگ داخلی نقش بـارزتری 
را از نظر زمانی و بویژه سطح فعالیــت در حفظ حالت بــدن 
در مقابله با بهم خوردگی تعادل نشان داد، این وضعیــت تـا 
حدی به علت عصبگیری متفاوت و اتصــال سـری متفـاوت 

این عضلات بوده است.  
    حرکات فعال پراکندگی بیشتر و حرکات واکنشی الگوهای 
فعالیت به صورت همکاری را در افراد مختلف از خود نشان 
ــان دهنـده انعطـاف پذیـری بـالای  میدهند. این وضعیت نش
ــــترل کورتیکـــال) و عـــدم  الگوهــای حرکتــی فعــال (کن

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 r

jm
s.

iu
m

s.
ac

.ir
 o

n 
20

26
-0

5-
10

 ]
 

                             8 / 12

https://rjms.iums.ac.ir/article-1-175-fa.html


بررسی زمانبندی و سطح فعالیت الکتریکی عضلات اطراف مفصل                                                                         حسن جعفری و همکاران 

369سال دهم/ شماره 35/ پاییز 1382                                                                                    مجله دانشگاه علوم پزشکی ایران                        

ــای  انعطافپذیری (پاسخ رفلکسی ساب کورتیکال) در الگوه
حرکتی واکنشی میباشد. در تمام حرکات واکنشی عضــلات 
پـهن داخلـی و خـارجی و عضـلات همسـترینگ ســریعتر از 

حرکات فعال وارد عمل میشونـد، که نشاندهنده نقش بارز  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 

 
 
 
 

سیستم فیدبک در به کارگیری ســریع عضـلات بـه صـورت 
واکنشـی میباشد. در آنالیز الگوی سیگنال الکترومیوگرافــی 
فعـالیت 2 عضلـه گاسـتروکنمیوس و همسـترینگ داخلـی از 

ویژگی خاصی برخوردار است(تصویرهای شماره 9 و 10). 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 

 LSU تصویر شماره 9- سیگنال خام الکترومیوگرافی در حرکت

 LSU در الگوی حرکتی envelop تصویر شماره 10- سیگنال
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ـــت فـاز بـالا رفتـن و      در زمانی که سایـــر عضلات جهـ
ـــدن فعـال هستنــــد ایـن دو عضلـه تقریبـاً در  پاییـــن آمـ
سطح فعالیـــت کمـــی قرار دارنــد و بــر عکـس در فاصلـه 
ــلات در سطـــح فعالیـــت کـم  بین این دو فاز که سایر عض
قرار دارنــد ایـن دو عضلـه سـطح فعـالیت بـالایی را نشـان 

میدهند.  
ــــد خـــــود تــایید کننــده نقــش      ایــــن نکتــــه شایــ
Proximal Stability توســط عضلـه همسـترینگ داخلـی و 

Distal Shaping توســـط عضلـــه دیســـــتال مــــانند 

گاسترکنمیوس باشد(16و 17).  
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TIMING AND ELECTRICAL ACTIVITY OF KNEE RELATED MUSCLES IN ACTIVE AND
REACTIVE MOVEMENT PATTERNS IN HEALTY MEN

                                          I                                                     II                                      III                                                     IV
*H. Jafari, MSc     G.R. Shah Hosseini, MD    E. Ebrahimi, Ph.D       M.J. Shaterzadeh, Ph.D

ABSTRACT
    New studies in neuromuscular control have indicated that the strength of muscle contraction isn’t the only
important factor in a task. But the speed at which a muscle responds, preparation of muscle and synergistic pattern
at which a group of muscles recruit to a task or respond to a condition are much more important in constant joint
stabilization and potential injury prevention. The purpose of this study was to assess the timing and scaling of knee
related muscles’ electrical activity. Included muscles were: vastus medialis, vastus lateralis, rectus femoris,
gastrocnemius, lateral hamstring and medial hamstring. The electrical activity was collected with the use of surface
electromyography during selected active and reactive movement patterns. This research was a quasi-experimental
design on 30 healthy young men (assigned by the sample of convenience) between 20-30 years of age (avg: 25.36).
Our subjects sequentially and randomly were asked to perform different movement patterns and during these tests
EMG signals were collected from each muscle. These signals were collected to assess onset time and the amount of
muscle electrical activity (IAV) in each task. All movement patterns were in three main categories. Active
movements included forward step up and lateral step up; abrupt movements included vertical jump and distance
jump; and reactive movements (angular perturbation of base of support) included anterior and posterior perturbation
with knee straight and knee bend. In this research both muscles in reactive movement patterns were significantly
activated before active movements. Vastus medialis in anterior perturbation was activated 182.6 ms sooner than
FSU (P<0.0001), and medial hamstring was 279.5 ms earlier under the same situation. The gastrocnemius muscle
activity was 23.154 µv in distance jump, but 5.46 µv in FSU. In anterior perturbation VM and VL were significantly
activated faster than posterior limb muscles, for example, VM was 23.3 ms before medial hamstring. However, in
posterior perturbation the findings were vise versa and posterior muscles were faster. In all reactive movements
medial hamstring had greater level of muscle activity, related to lateral hamstring and itself, in active movements. In
posterior perturbation MH was activated 7.2 µv more than LH. Results indicated that learned movements had more
efficiency in CNS decision for choosing a pattern of movement among possible ways of doing a task, and
unnecessary muscle activity was much less in learned movements. Gastrocnemius muscle had a great role in abrupt
and posterior perturbation movements in comparison with VM and VL muscles. The role of medial hamstring in
reactive movements was clear and this role was not seen in lateral hamstring. This muscle can act as a
propericeptive and postural muscle trigger, especially in proximal stability for trunk and pelvic region, and in distal
perturbation we don't expect to see an  ascending muscle synergy all the time.

Key Words:   1) Surface electromyography      2) Postural perturbation      3) Neuromuscular control

                        4) Reactive movement
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