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 تکواندوهای مغزی در  آسیب بروزتأثیر شتاب خطی و شتاب چرخشی سر در 
 

 3دانشمندی حسن ،2اسلامی منصور ،1بروشک ندا

 

 چکیده

 شتاب و خطی شتاب هنوز به طور کامل شناخته نشده است. هدف از انجام مطالعه حاضر، بررسیهای آسیب ضربه مغزی به خصوص در ورزش،  مکانیسم :مقدمه

 .ها بود ها در این نوع آسیب و میزان اهمیت آن تکواندو در مغزی های آسیب بروز در سر به عنوان عوامل تأثیرگذار چرخشی

گیری شتاب خطی و شتاب چرخشی سر، از یک دستگاه  ای شرکت کردند. جهت اندازه تکواندوکار مرد حرفه 11در این پژوهش تجربی،  ها: روشمواد و 

طلاعات که متشکل از یک سر و گردن مصنوعی، یک بازوی مکانیکی که نماینده پای تکواندوکار بود و یک مجموعه کامپیوتری جهت ارزیابی، نظارت و ثبت ا

انجام شد. نتایج در  CATIAو  SolidWorks ،Adamsهای  سازی کامپیوتری دستگاه فوق در برنامه ق ساخته شد، استفاده گردید. طراحی و شبیهتوسط محق

 .(P < 51/5استفاده گردید ) tها در بروز آسیب مغزی از آزمون  به دست آمد و جهت بررسی تأثیر شتاب MATLABافزار  نرم

(. همچنین، شتاب چرخشی حاصل شده در مقایسه با P=  551/5داری کمتر بود ) شتاب خطی به دست آمده در مقایسه با آستانه آسیب سر به طور معنی :ها یافته

 .داری بیشتر گزارش شد ( به طور معنیP=  510/5( و پارگی سیاهرگ ارتباطی )P=  551/5، تکان مغزی )(P=  551/5) آستانه برش سطحی مغز

باشد که با توجه به مقادیر به دست آمده در تحقیق حاضر، در صورت عدم استفاده  های سر در تکواندوکاران، شتاب چرخشی می عامل اصلی آسیب گیری: نتیجه

 .ها ندارد ناپذیری شود؛ در حالی که شتاب خطی نقش چندانی در تولید این آسیب های مغزی جبران تواند منجر به آسیب از کلاه می

 تکواندوهای ورزشی،  آسیب، ضربه مغزی، شتاب ها: کلید واژه

 

پژوهش در علوم . های مغزی در تکواندو آسیب بروزتأثیر شتاب خطی و شتاب چرخشی سر در  .دانشمندی حسن اسلامی منصور، بروشک ندا، ارجاع:

 179-186(: 4) 13؛ 1396ی توانبخش
 

 2/1/6931تاریخ پذیرش:  82/4/6931تاریخ دریافت: 

 

 مقدمه
 منجر به که است شده شناخته پاتوفیزیولوژیک فرایند یک به عنوان مغزی ضربه

 روی بر شدید بیومکانیکی اثرات نتیجه در و گردد می عصبی عملکرد اختلالات
 شناختی نقص با معمول طور به آسیب این. افتد می اتفاق صورت یا و گردن سر،

 در و است همراه آسیب از روز پس 11 تا ساعت 24 از حرکتی کنترل و رفتاری و
های مغزی  همچون آسیب شدیدی های آسیب با است ممکن تکرار صورت

 شود همراه حافظه عملکرد اختلال ( وMild traumatic brain injuryخفیف )
 سر های آسیب مکانیزم درک در ای ملاحظه قابل های پیشرفت اگرچه(. 1)

 هایی آسیب چنین از پیشگیری برای مختلف اقدامات معرفی و گرفته صورت
 وجود این با است، اما شده سر های آسیب شدت و تعداد کاهش به منجر

افتد، عامل نگران  ورزش اتفاق می در که سر به مربوط های آسیب همچنان
های  نتایج مطالعات نشان داده است که در ورزش .(2باشد ) ای می کننده

گردد، اما به  گونه علایم بالینی از ضربه مغزی مشاهده نمی برخوردی، گاهی هیچ

هایی  مرور زمان ممکن است باعث آسیب به سیستم عصبی مرکزی شود و بیماری
 راAmyotrophic lateral sclerosis (ALS )انند افسردگی، آلزایمر، پارکینسون و م

 (.3همراه داشته باشد ) به
های برخوردی، به دلیل استفاده مکرر از  در تکواندو به عنوان یکی از ورزش

(. 2افتد ) ها در ناحیه سر و گردن اتفاق می ضربات پا به سر، بیشترین آسیب
Pieter پسران و  در گردن و سر شده به وارد های آسیب میزانهمکاران  و

 قرار آسیب معرض در ورزشکار 1111 هر در آسیب 9/16 و 4/21 دختران را
نشان داد که از هر  Cassidyو  Kohنتایج پژوهش  .(1کردند ) گرفته، گزارش

باشد که از این تعداد،  ضربه به سر می 363ضربه وارد شده در تکواندو،  1111
 و سر ضربات افزایش (. همچنین،4گردد ) رد آن منجر به ضربه مغزی میمو 11

 تا 3/3 محدوه در و آمریکایی فوتبال برابر 4 تکواندو، در مغزی ضربه احتمال
های  (. هزینه1شده است ) خطر گزارش معرض در ورزشکار 1111 هر در 2/31

میلیارد دلار تخمین زده شده  61ها، سالانه حدود  پزشکی ناشی از این نوع آسیب

 مقاله پژوهشی
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بخشی و  آور، طولانی بودن زمان توان های سرسام (. علاوه بر هزینه3است )
امکان بازگشت دوباره ورزشکار به مسابقات، از جمله موضوعات مهمی است که 

 کند. تر می ه را برجستهاهمیت تحقیق در این زمین
ها، تشخیص و شناسایی عوامل  های پیشگیری از این نوع آسیب یکی از راه

های اخیر، تعدادی از نشریات مربوط به  باشد. در سال تأثیرگذار بر آن می
های برخوردی، بینشی را نسبت به مکانیسم  بیومکانیک آسیب سر در ورزش
های اولیه با استفاده از نیروهای  زمایشاند. در آ آسیب سر در ورزش فراهم کرده

( و در 4برخورد و سر اجساد، تغییر شکل جمجمه و تغییرات فشار داخل آن )
، حرکت سر و چرخش آن، از جمله Russell و Denny-Brownمطالعه 
(، اما علت اصلی آسیب مغزی 3های مهم آسیب سر محسوب شده است ) شاخص

دو هنوز به طور کامل مشخص نشده است. های مختلف از جمله تکوان در ورزش
ها، پیشگیری  بدیهی است که بدون آگاهی و شناخت کامل این مکانیسم

پذیر نیست. از سوی دیگر، شناخت نوع صدمات مغزی و میزان آسیب  امکان
بخشی بیماران کمک نماید.  تواند به تسریع و تسهیل روند درمان و توان می

ررسی عوامل تأثیرگذار بر آسیب سر در ورزش تاکنون هیچ پژوهشی در زمینه ب
تکواندو یافت نشده است. تحقیقاتی هم که در زمینه بیومکانیک آسیب سر در 
این ورزش وجود دارد، تنها بر اساس شتاب خطی سر صورت گرفته است و 

 هایی همچون بوکس  ( نسبت به دیگر ورزشg 131حاکی از بالا بودن آن )
(g 38( و فوتبال )g 1/96می ) ( 6-9باشد.) 

توان گفت که دو نوع مکانیسم آسیب  شناسی سر می در بررسی آسیب
Contact و Noncontact های  افتد. علت آسیب در سر اتفاق میContact 

های  شود، اما در آسیب نیروی برخورد است که منجر به شکستگی جمجمه می
Noncontactشود می اعمال شتاب یعنی اینرسی نیروی نتیجه ، بارگذاری در .

به  منجر شتاب خطی که باشد چرخشی یا خطی صورت به تواند می شتاب این
 مغز و گسترده در انتشاری های آسیب به منجر شتاب چرخشی و موضعی آسیب

تواند تعیین کننده ضربه مغزی در سر  (. بنابراین، عاملی که می11گردد ) می
 باشد، شتاب است.

های خطی و چرخشی در ضربه مغزی و با  اکنون با توجه به نقش شتاب
توجه به اهمیت آسیب سر در تکواندو و عدم وجود مطالعات کافی در این زمینه، 

های تولید شده در  آیا شتاب»شود مانند این که  سؤالاتی برای محقق مطرح می
تواند منجر به آسیب مغزی در تکواندوکاران شود؟ و در  سر ناشی از ضربه، می

بنابراین، «. ها در ضربه مغزی بیشتر است؟ ش کدام یک از آناین صورت نق
 در سر چرخشی شتاب و خطی شتاب هدف از انجام پژوهش حاضر، بررسی تأثیر

 .تکواندو بود در مغزی های آسیب بروز
 

 ها مواد و روش
نامه آگاهانه در این تحقیق  ای با تکمیل فرم رضایت تکواندوکار مرد حرفه 13

های اول تا سوم  کنندگان، داشتن مقام نمودند. معیار ورود مشارکتتجربی شرکت 
ها، مطالعه توسط هیأت بررسی دانشگاه علوم  آوری داده کشوری بود. قبل از جمع

ها در  پزشکی گیلان بر اساس اصول اخلاق انسانی مورد تأیید قرار گرفت. آزمایش
روع تست، نحوه انجام یک باشگاه ورزشی انجام شد. در ابتدای کار و پیش از ش

 کنندگان به طور کامل شرح داده شد. آزمون برای شرکت
سازی ضربه پا به سر در تکواندو و بررسی بیومکانیک آسیب آن،  برای شبیه

یک دستگاه طراحی شده توسط محقق که به صورت اختراع در سازمان ثبت 
استفاده قرار گرفت ثبت شده بود، مورد  92913اسناد و املاک کشور به شماره 

(. این دستگاه متشکل از یک سر و گردن مصنوعی مجهز به 1)شکل 
ای، یک بازوی مکانیکی که  گیری شتاب، نیرو و سرعت زاویه سنسورهای اندازه

نماینده پای تکواندوکار است و یک مجموعه کامپیوتری جهت ارزیابی، نظارت و 
عاد هندسی سر دامی انسان، باشد. به منظور مشخص کردن اب ثبت اطلاعات می

متر منطبق با جدول  سانتی 183کیلوگرمی با قد  81مشخصات یک فرد 
 (.11آنتروپومتریک محاسبه گردید )

 طراحی و محاسبات جهت مشخص کردن خواص مکانیکی سر و گردن، از
 2116نسخه  SolidWorksتخصصی  افزارهای نرم در سازی شبیه و مهندسی

(Dassault Systemeو ، ف )رانسهAdams  شرکت  2113نسخه(MSC ایالات ،
 تمام شدن مشخص از پس سر، دامی ساختن متحده آمریکا( استفاده شد. برای

 2113نسخه  CATIA افزار نرم محیط در ماکت طراحی و طرح جزییات
(Dassault Systeme،)دستگاه  از ، فرانسهComputer Numerical Control 
(CNC ) .همچنین، برای ساخت بازوی اهرم، فولادی به طول استفاده گردید

( که این ابعاد نیز مانند 1کیلوگرم به کار رفت )شکل  4/12متر و وزن  93/1
ابعاد دامی سر و گردن از جدول آنتروپومتریک برای یک حالت عمومی )حدود 

 (.12درصد مردان( به دست آمد ) 31
 

 
‌ر‌و‌گردن،‌اهرم‌.‌دستگاه‌آزمایش‌)متشکل‌از‌یک‌دامی‌س1شکل‌

‌برداری(‌ضربه‌زننده،‌سازه‌و‌اجزای‌ثابت‌و‌مجموعه‌داده

 
دقیقه گرم  11جهت انجام تست، از بازیکنان درخواست شد تا پس از 

)آبدولیوچاگی( را با حداکثر قدرت به  Roundhouse kickضربه  11کردن،
سنسور نیروی فلکسی که به یک کیسه بوکس ثابت متصل بود، وارد نمایند تا 

ها بر حسب زمان ضربه مشخص گردد. با انجام این  اندازه ضربه پای آن
آزمایش، حداکثر نیروی پای تکواندوکاران ثبت شد و میانگین این مقادیر جهت 

ی آزمایش مورد استفاده قرار گرفت. سپس برای استفاده در مراحل بعد
گیری  گیری شتاب خطی و چرخشی حاصل از ضربه، مقدار نیروی اندازه اندازه

تکرار به سر اعمال گردید.  11ها از طریق بازوی اهرم در  شده توسط آزمودنی
های مغزی در  های خطی و چرخشی در بروز آسیب جهت بررسی تأثیر شتاب

های شتاب سر مورد مقایسه قرار  ها با آستانه آسیب حاصل از آنتکواندو، نتایج 
 استفاده گردید. tگرفت. بدین منظور از آزمون 
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‌پیشین‌نتایج‌با‌‌Adamsافزار‌در‌نرم‌سازی‌شبیه‌نتایج‌مقایسه‌.‌1جدول

‌سرعت‌پا‌هنگام‌ضربه‌)متر‌بر‌ثانیه(
‌مدت‌زمان‌برخورد

 (ثانیه‌میلی)

خطای‌‌اوج‌نیروی‌برخورد‌)نیوتون(

‌سازی‌شبیه  Visual Nastranافزار‌‌سازی‌نرم‌شبیه Adamsافزار‌‌سازی‌نرم‌شبیه

68 82 2828 2185  

 درصد 9/2 1925 1542 85 64

61 62 9683 1265  

 
 Flexi Force از سنسورها،  گیری نیروی ضربه پای آزمودنی جهت اندازه

 ADXLها نیز از سنسور  گیری شتاب ، آمریکا( و جهت اندازهTekscan)شرکت 
گیری شتاب  که قادر به اندازه (، آمریکاAnalog Deviceسه محوره )شرکت 

بود، استفاده شد. همچنین، جهت محاسبه سرعت  g 211خطی تا میزان 
مورد استفاده  (، آمریکاInvenSenseای، یک ماژول ژیروسکوپ )شرکت  زاویه

قرار گرفت. شتاب چرخشی با استفاده از شتاب خطی در دو نقطه سر و سرعت 
به دست آمد.  MATLABای آن و با کمک معادله شتاب نسبی در برنامه  زاویه

سنج باشد، رابطه میان شتاب این  محل اتصال دو شتاب Bو  Aچنانچه دو نقطه 
 خواهد بود. 1نقاط به صورت رابطه 

 

  1رابطه 

  2A B rel rela a a r r v           
 

جایی که هر دوی این نقاط به صورت ثابت روی سر که از لحاظ  از آن
و      ⃗⃗ اند، شتاب نسبی  گردد، نصب شده کینماتیکی یک جسم صلب محسوب می

باشد. بنابراین، مؤلفه شتاب کریولیس  برابر با صفر می     ⃗ سرعت نسبی 
  2نیز برابر با صفر خواهد بود و معادله به شکل رابطه      ⃗   ⃗⃗       ⃗⃗ 

 گردد. ساده می
 

  2رابطه 

  
 A Ba a r r       

 
 

 شود. استفاده می 3، از رابطه 2برای یافتن شتاب چرخشی در رابطه 
 

  3رابطه 

  2
1

B Aa r a r
r

         
 

 

باشد. رابطه  دستگاه مورد استفاده قادر به اعمال ضربه در زوایای مختلف می
میان زاویه اولیه )رهاسازی( بازوی اهرم و مقدار حداکثر نیروی وارد شده به سر 

توان با یک تابع غیر خطی تخمین زد. از طریق برازش منحنی، یک  دامی را می
با ضرایب مجهول  nای درجه  که یک تابع چند جمله 4طه تابع به صورت راب

توان زاویه  است، در نظر گرفته شد. در این صورت با داشتن مقدار نیرو، می
 رهاسازی را حدس زد. 

 

  4رابطه 
1

1 2 1...n n

n np F p F p F p 

    
 

 

جهت اطمینان از روایی دستگاه ساخته شده، ابتدا مدل سر و گردن طراحی 

سازی گردید. سپس  شبیه Adams افزار ، در نرمSolidWorksافزار  شده با نرم
ها  ( اعمال و نتایج آن12مطابق با مطالعات پیشین ) Roundhouse kickضربه 

ارایه شده است و نشان دهنده اعتبار  1با هم مقایسه شد که نتایج در جدول 
 باشد. سازی می روش به کار رفته در شبیه

سازی کامپیوتری صورت گرفته، از این مدل  از صحت شبیهبا اطمینان 
جهت روایی نتایج دستگاه استفاده شد؛ بدین صورت که با داشتن نیروی ضربه 

های خطی و چرخشی حاصل از این ضربات با  پای وارد شده به سر، شتاب
سازی به دست آمد و نتایج دستگاه با این مقادیر مقایسه و  استفاده از شبیه

 سنجی شد.اعتبار
، 43جهت اطمینان از پایایی دستگاه نیز چهار ضربه در هر یک از زوایای 

فاصله زمانی به سر اعمال شد و ضریب درون  3درجه و در  91و  73، 61
، دستگاه ساخته شده 2های جدول  همبستگی آن به دست آمد که با توجه به داده

 باشد. از پایایی لازم برخوردار می
 

‌دستگاه‌پایایی‌آزمون‌از‌حاصل‌.‌نتایج2جدول‌

سازی‌دستگاه‌‌زاویه‌رها

‌)درجه(

نیروی‌برخورد‌

‌)نیوتون(

ضریب‌پایایی‌درون‌

‌همبستگی

42 8955 2/5 

15 9535 9/5 

92 4625 9/5 

35 1555 9/5 

 

 ها یافته
 ضربه: زاویه تعیین جهت منحنی برازش معادله از حاصل نتایج

جهت تعیین رابطه میان زاویه و نیرو در دستگاه آزمایش، ابتدا نتایج به دست 
( و نیروهای به دست آمده از رهاسازی بازوی دستگاه در زوایای مختلف )بردار 

 ( ارایه گردید.Fها )بردار  آمده از این آزمایش
[91 ،81 ،71 ،61 ،31 ،41 ،31 ،21 ،11 = ] 

32/6614 ،36/934 = ]F 
[3881 ،4848 ،16/3678 ،2873 ،64/2377 ،88/2177 ،16/1727، 

 

و با تقریب  MATLABافزار  سپس از طریق جعبه ابزار برازش منحنی نرم
                ای درجه سه، مقادیر بردار یک چند جمله

با مجموع   
 حاصل گردید. 3به صورت رابطه  71/2مربعات خطاهای 

 

  3رابطه 
 P[ = e3/2–و  -e11 2/3-16و  14272/1و  -61/28]
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‌دستگاه‌با‌ها‌آزمایش‌نتایج‌و‌‌Adamsافزار‌نرم‌با‌سازی‌شبیه‌نتایج‌.‌مقایسه‌3جدول

نیروی‌برخورد‌

‌(نیوتون)

زاویه‌رهاسازی‌

‌(درجه)‌دستگاه

میانگین‌‌(g)‌خطی‌شتاب‌میانگین‌(g)‌بیشینه‌خطی‌شتاب‌(ثانیه‌میلیزمان‌برخورد‌)

‌خطا ‌دستگاه‌سازی‌شبیه‌دستگاه‌سازی‌شبیه‌دستگاه‌سازی‌شبیه

8555 28/99 26 42 94 99 1/66 68  

8255 86/43 42 42 44 49 4/69 69  

 درصد 4/4 64 5/62 28 29 45 48 21/22 9555

9255 39/11 93 92 16 14 9/69 62  

4555 16/99 92 99 98 92 5/85 86  

2155 23/29 89 86 33 658 5/82 89  

 
ها در  با جاگذاری ضرایب و میانگین حداکثر نیروی ضربه پای آزمودنی

 به دست آمد. =  98/87، 4رابطه 

 :Adams افزار در نرم سازی شبیه نتایج با دستگاه نتایج مقایسه
میانگین مدت میانگین شتاب خطی بیشینه، میانگین شتاب خطی میانگین و 

سازی به  نیروی مختلف با استفاده از دستگاه و برنامه شبیه 6زمان برخورد در 
درصد بود که حاکی از  4/4سازی،  دست آمد. میانگین خطای دستگاه با شبیه

نیز میانگین  2(. شکل 3باشد )جدول  ها با یکدیگر می مشابه بودن نتایج آن
شی میانگین را بین دستگاه و شتاب چرخشی بیشینه و میانگین شتاب چرخ

باشد. تمام  دهد که تا حدودی بر هم منطبق می سازی شده نشان می برنامه شبیه
توان به نتایج حاصل از آن  دهد. بنابراین، می این نتایج اعتبار دستگاه را نشان می

 اعتماد کرد.
 

 
‌و‌‌Adamsافزار‌نرم‌با‌کامپیوتری‌سازی‌شبیه‌نتایج‌مقایسه.‌‌2شکل

‌(  آن‌‌میانگین‌و‌  ‌چرخشی‌شتاب‌اوج)‌دستگاه‌های‌آزمایش‌نتایج

 

در مطالعه حاضر میانگین اوج نیروی  تست: انجام از حاصل نتایج

 سال، وزن  77/27 ± 14/1میانگین سنی  تکواندو کار با 13پای 
نیوتون به  3661متر،   سانتی 11/182 ± 13/3کیلوگرم و قد  11/77 ± 27/6

دست آمد. با اعمال نیروی ضربه فوق به سر مصنوعی از طریق بازوی ضربه زننده، 
  (.3حاصل شد )شکل  g 114و  28میانگین و اوج شتاب خطی سر به ترتیب 

 
‌کیک‌هاوس‌راند‌ضربه‌از‌ناشی‌زمان‌حسب‌بر‌سر‌خطی‌شتاب.‌‌3شکل

 
سر به همچنین، نتایج آزمایش نشان داد که میانگین و اوج شتاب چرخشی 

 (.4باشد )شکل  رادیان بر مجذور ثانیه می 4636و  1316ترتیب 
 

 
‌کیک‌هاوس‌راند‌ضربه‌از‌ناشی‌زمان‌حسب‌بر‌سر‌چرخشی‌شتاب.‌‌4شکل

 
،  شتاب خطی به دست آمده در مقایسه با آستانه tبر اساس نتایج آزمون 

چرخشی (. همچنین، شتاب P=  111/1داری کمتر بود ) آسیب سر به طور معنی
 (Shearing brain surfaceحاصل شده در مقایسه با آستانه برش سطحی مغز )

(111/1  =P)( تکان مغزی ،Cerebral concussion( )111/1  =P و پارگی )
( به طور Rupture of bridging vein( )113/1  =Pسیاهرگ ارتباطی )

 (.4داری بیشتر گزارش گردید )جدول  معنی
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‌آسیب‌آستانه‌با‌سر‌چرخشی‌و‌خطی‌های‌شتاب‌مقایسه.‌‌4جدول

 Pمقدار‌‌معیار‌آستانه‌آسیب‌سر‌انحراف‌معیار‌±میانگین‌‌متغیر

 *g 43 556/5 9/82 ± 9/5 میانگین شتاب خطی

 *g 625 556/5 4/654 ± 6/2 حداکثر شتاب خطی

 *569/5 )رادیان بر مجذور ثانیه( )پارگی سیاهرگ ارتباطی( 4255 88/4121 ± 55/62 چرخشی شتاب حداکثر

 *556/5 )رادیان بر مجذور ثانیه( )برش سطحی مغز( 9555

 *556/5 )رادیان بر مجذور ثانیه( )تکان مغزی( 6255 
 131/1 سطح در داری معنی*

 

 بحث
 بروز در سر چرخشی شتاب و خطی شتاب حاضر، تأثیرهدف از انجام مطالعه 

تکواندو بود. بدین منظور دستگاهی متشکل از یک سر و  در مغزی های آسیب
گردن مجهز به سنسورهای شتاب و نیرو و یک بازوی اهرم جهت اعمال ضربه 

 توسط محقق ساخته شد و به ثبت رسید.
 تمرکز که اجساد روی بر گرفته انجام های آزمون زیادی از تعداد نتیجه در

  دانشگاه مغزی تکان منحنی تحمل است، بوده سر شتاب روی بر ها آن
Wayne State (Wayne State Tolerance Curve یا WSTC) گردید ایجاد 

 میانگین سطح و زمان مدت بین رابطه دهنده نشان WSTC منحنی (.13-13)
 سر به در را مشابه شدت با آسیبی که است خلفی -قدامی انتقالی شتاب پالس
 سطح ترکیب که شود می تصور کند. چنین می ایجاد برخوردی ضربات هنگام
 تحمل فراتر از دارد، قرار منحنی بالای قسمت در که پالس زمان مدت و شتاب

 بازگشت غیر قابل و شدید های آسیب باعث این که باشد؛ یعنی می انسانی
نیست. در  انسان تحمل از فراتر منحنی، در پایین گرفته قرار ترکیبات. شود می

 و  28پژوهش حاضر، میانگین و اوج شتاب خطی سر در زمان ضربه به ترتیب 
g 114 ثانیه بود  میلی 2و  21( به ترتیب 3گیری )شکل  و مدت زمان این شتاب

مشخص  tو با استفاده از آزمون  WSTCکه طبق استاندارد آسیب شتاب خطی 
باشد و در  داری کمتر از آستانه آسیب می شد که این مقدار شتاب به طور معنی

های مغزی جدی  تواند منجر به آسیب گیرد. بنابراین، نمی قرار می WSTCپایین 
شود. البته باید توجه داشت که اگر سر به طور مکرر در معرض چنین شتابی قرار 

مقاومت در برابر این ضربات کاهش های مکرر، تحمل و  گیرد، با اعمال تنش
شود که  گیری یا افزایش مقدار شتاب سر می یابد و باعث افزایش زمان شتاب می

به بالای نمودار و یا به عبارت دیگر، بروز  WSTCاین انتقال محل ضربه در 
جایی که تکواندوکاران  ناپذیر را به دنبال خواهد داشت. از آن های برگشت آسیب

گیرند، این امر ممکن است در طولانی  ت تکراری به سر قرار میدر معرض ضربا
 مغزی شود.  مدت منجر به آسیب

توان گفت که نیروی  در تحلیل نمودار شتاب خطی بر حسب زمان می
شود.  ثانیه می 114/1در لحظه  g 114ضربه باعث ایجاد یک اوج شتاب خطی 
ثانیه به کمینه  119/1 یابد تا در لحظه پس از آن، به تدریج شتاب کاهش می

کند تا در لحظه  رسد، اما دوباره مقدار شتاب افزایش پیدا می نسبی خود می
ثانیه به صفر برسد. علت این امر شاید آن است که زمانی که پا به سر  121/1

کند، نیروی مقاوم گردن در برابر نیروی برخورد وجود دارد که در برابر  اصابت می
های اول ضربه، به دلیل این که  کند و در لحظه مت میشتاب حاصل از آن مقاو

نیروی برخورد بیشتر از نیروی مقاوم گردن است، بیشترین شتاب خطی در این 
رسد، نشان دهنده  افتد. هنگامی که شتاب به کمینه نسبی خود می بازه اتفاق می

نوسان تعادل بین نیروی برخورد و نیروی مقاوم گردن است، اما پس از آن دوباره 
افتد که مقدار شتاب آن کم  منحنی شتاب به علت نیروی مقاوم گردن اتفاق می

رود که آسیب قبل از رسیدن به نقطه کمینه نسبی  باشد. بنابراین، انتظار می می
 ثانیه رخ دهد.  119/1

نشان داد که میانگین شتاب خطی که در سر بر اثر  Fifeتحقیق  نتایج
 g 1/131 شود، می ایجاد ثانیه بر متر 9/11 تسرع با کیک هاوس راند ضربه

 سر، آسیب بیومکانیک بررسی در همکاران و Fife همچنین،(. 8) باشد می
 g 11/131 را سر به کیک هاوس راند ضربه از حاصل خطی شتاب میانگین
 Roundhouse ضربه از حاصل خطی شتاب میانگین Gupta(. 7) نمودند گزارش

kick مردان در را بوکس کیسه یک به g 3/61 زنان در و g 33 (. 16) کرد ذکر
O’Sullivan سر به شده وارد خطی شتاب میانگین خود، مطالعه در همکاران و 

 به g 64 و 93 ترتیب به Spinning back kick ضربه و پا چرخشی ضربه در را
( به مقایسه 7، 8، 16، 17های مذکور ) (. هیچ کدام از پژوهش17آوردند ) دست
گیری خطی سر که  اند و مدت زمان شتاب ها با آستانه آسیب سر نپرداخته شتاب

باشد، در نظر گرفته نشده است. بنابراین، امکان  عامل مهمی در بروز آسیب می
مقایسه نتایج تحقیق حاضر با مطالعات پیشین وجود ندارد، اما در مقدار 

صل در مقایسه با های حا توان گفت که یافته های به دست آمده، می شتاب
باشد که علت آن شاید به روش اجرای آزمون،  تحقیقات گذشته، متفاوت می

 ها ارتباط دارد. ها و سطح مهارتی آن آزمودنی
نتایج بررسی حاضر نشان داد که اوج شتاب چرخشی تولید شده در سر 

باشد. طبق آستانه تحمل آسیب سر و با استفاده  ثانیه می مجذور بر رادیان 4636
داری بیشتر از  مشخص شد که این مقدار شتاب به طور معنی tاز آزمون 

تواند منجر به تکان  های آسیب شتاب چرخشی سر است؛ به طوری که می آستانه
(. بنابراین، 18-21مغزی، پارگی سیاهرگ ارتباطی و برش سطحی مغز شود )

ج به دست آمده از تحقیق حاضر و آستانه تحمل آسیب سر، شتاب طبق نتای
تواند باعث آسیب سر تکواندوکاران شود و شتاب خطی نقش  چرخشی سر می

تواند این باشد که شتاب خطی  چندانی در آسیب ندارد. شاید علت این امر می
شود و هرقدر قدرت عضلات گردن بیشتر باشد،  توسط عضلات گردن مهار می

مت آن در برابر نیروی ضربه و شتاب خطی حاصل در سر بیشتر است. در مقاو
شود که نیروی مقاوم یا نیروی گردن کمتر از  واقع، شتاب خطی زمانی حاصل می

دهد،  نیروی پا باشد. البته واکنشی که گردن در برابر نیروی ضربه نشان می
بینی کننده  طی پیشتواند باعث انتقال ایمپالس از گردن به مغز شود. شتاب خ می

باشد؛ در  شامه( می شکستگی جمجمه و سابدورال هماتوم )خونریزی زیر سخت
( مرتبط DAI) Diffuse axonal injury و حالی که شتاب چرخشی با تکان

های  تواند سر را در برابر شکستگی (. بنابراین، مقاومت گردن می11باشد ) می
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تواند باعث چرخش سر و انتقال  میجمجمه محافظت کند، اما از طرف دیگر خود 
های فیزیکی بافت مغز به  اندازه حرکت به مغز شود. همچنین، ساختار و ویژگی

ای است که در برابر نیروهایی که به صورت مستقیم و خطی )نیروهای  گونه
دهد.  شود، مقاومت بسیار بالاتری نشان می فشاری و کششی( به آن وارد می

آسیب شتاب خطی بیشتر است، اما به دلیل مقاومت کمتر بنابراین، آستانه تحمل 
های بافت مغز در برابر نیروهای برشی، آستانه تحمل آسیب سر در برابر  لایه

باشد که این امر منجر به  تر می شتاب چرخشی به صورت محسوسی پایین
 شود. چرخش و ایجاد برش در بافت مغز می

جهت بررسی بیومکانیک آسیب  ای در رشته ورزشی تکواندو تاکنون مطالعه
سر بر اساس شتاب چرخشی صورت نگرفته است. بنابراین، امکان مقایسه نتایج 

همکاران با  و Beckwith به دست آمده با تحقیقات گذشته وجود ندارد.
سازی ضربه مشت در بوکس به این نتیجه رسیدند که شتاب چرخشی ایجاد  شبیه

همکاران  و Walilko(. 21باشد ) ثانیه میرادیان بر مجذور  1733شده در سر، 
 کیلوگرمی به سر را  119شتاب چرخشی حاصل از ضربه مشت یک فرد 

(. لازم به ذکر است که نتایج 6رادیان بر مجذور ثانیه گزارش نمودند ) 6343
با بررسی حاضر همخوانی نداشت، اما با  (21) همکاران و Beckwith پژوهش

کاران که حاکی از بالا بودن شتاب بیشتر از آستانه هم و Walilkoنتایج بررسی 
 (، همسو بود.6آسیب سر است )

های برش سطحی مغز و پارگی سیاهرگ  در بررسی مکانیسم آسیب
توان گفت زمانی که یک ضربه سریع و با قدرت مانند ضربه پا در  ارتباطی، می

 یا جمجمه درون به های فشاری را تواند موج کند، می تکواندو به سر برخورد می
 به شود؛ می شیب فشاری به منجر مغز در دهد که این امواج تنش انتشار مغز

 سمت در منفی فشار و( Coup) برخورد محل در مثبت فشار با که ای گونه
 تواند است. شیب فشاری ایجاد شده می همراه( Countrecoup)برخورد  مخالف

 افزایش با برش محل کهباعث تنش برشی در ساختارهای عمقی مغز گردد 
تواند منجر به  شود. علاوه بر این، ضربه به سر می می تر عمیق چرخشی شتاب

حرکت نسبی سطح مغز نسبت به سطح داخلی قاعده جمجمه و در نتیجه، ایجاد 
های  های سطحی بر روی مغز و پارگی عروق ارتباطی شود. سیاهرگ کوفتگی

 و آهیانه پیشانی، لوب لوب خلفی بخش جانبی -فوقانی سطح اتصال دهنده از
 تا  11ای با زوایای  در محدوده رو به جلو و شوند سری شروع می پس لوب
 نتیجه، در. (22یابند ) امتداد می فوقانی ساژیتال سینوس به درجه نسبت 83

کند، این  می حرکت جمجمه با تأخیر به نسبت مغز ضربه، یک اثر در که هنگامی
 ها آن پارگی به منجر تواند می که گردد می ها سیاهرگ طولی تنش تأخیر باعث

 انتقالی حرکت از بیشتر سر، چرخش در جمجمه -مغز نسبی حرکت دامنه. شود
 شتاب و ها سیاهرگ اتصال شدن پاره بین که رود می انتظار است. بنابراین، سر

 .باشد داشته وجود ارتباطی سر چرخشی
شناسایی  است. متفاوت ورزشی هر رشته در مغزی آسیب مکانسیم

های دینامیکی مرتبط با ضربه مغزی و همچنین، مکانیسم وقوع این  شاخص
آسیب از لحاظ بالینی اهمیت بسیاری دارد؛ چرا که با تشخیص متغیر آسیب و 

توان میزان شدت آسیب و عوامل خطرزای مرتبط با آن را  مکانیسم آن می
مرتبط با آن را اجرا نمود. به  بخشی، راهکارهای بینی کرد و برای توان پیش

عنوان مثال، وقتی که عامل آسیب سر شتاب خطی شناخته شود، پیشنهاد 
بخشی با تمرکز بر انجام تمریناتی جهت تقویت عضلات گردن و کمربند  توان
 باشد. ای می شانه

های مغزی،  های اصلی جهت پیشگیری از آسیب ترین پیام یکی از مهم
باشد. تشخیص زود هنگام ضربه مغزی توسط  کی میهای پزش بهبود مراقبت

تواند نقش مهمی در  پزشک مسابقات و اقدامات لازم پس از وقوع حادثه، می
های ثانویه داشته باشد. به هنگام آسیب در مسابقه، این پزشک است  ایجاد آسیب

 کند. بنابراین، استفاده از پزشکان که ادامه بازی ورزشکار را به داور اعلام می
تواند در جلوگیری از بروز حوادث کمک شایانی کند. همچنین، توصیه  مجرب می

شود ورزشکارانی که بعد از وارد شدن ضربه به سر، عوارضی مانند سرگیجه،  می
کنند، باید حداقل در آن روز بازی نکنند.  تاری دید یا فقدان حافظه را تجربه می

ورد، با این خطر مواجه خواهد خ ورزشکاری که به طور مداوم به سرش ضربه می
شود. بنابراین، باید بر  بود که این ضربات کوچک سرانجام سبب آسیب به مغز می

های ورزشی به خوبی نظارت شود. علاوه بر این، به غیر از روز  تمامی فعالیت
مسابقه، در تمامی جلسات آموزشی نیز از محافظ سر و پا استفاده گردد. آگاهی از 

های مرتبط با آن، به تولید  در هر رشته ورزشی و شاخص مکانیسم آسیب
ها را متناسب با رشته ورزشی طراحی نمایند.  کند تا کلاه کنندگان کلاه کمک می

توان بروز آسیب مغزی را  های دفاعی از سر، می همچنین، با استفاده از مهارت
هر  کاهش داد. ضربه مغزی و مشکلات ناشی از آن نه تنها در ورزش، بلکه

تواند در برگیرد و بار اقتصادی سنگینی را به خانواده و  قشری از جامعه را می
 های مرتبط با ضربه  جامع تحمیل کند. بنابراین، شناسایی دیگر شاخص

 ناپذیر  تواند از بروز مشکلات جبران بخشی به موقع آن می مغزی و توان
 .جلوگیری کند

 

 ها محدودیت
توان به مدل فیزیکی سر و گردن برای  می های تحقیق حاضر از محدودیت

ساخت دامی سر انسان اشاره کرد؛ چرا که در این مدل جهت تعیین دقیق آسیب 
 .توان دسترسی یافت مغزی به بافت سر، پوست و... نمی

 

 پیشنهادها
با توجه به این که شتاب خطی سر به میزان قابل توجهی با تقویت قدرت 

عامل اصلی ضربه مغزی در تکواندوکارها، شود و  عضلات گردن کنترل می
شود که در ساخت و تولید  شتاب چرخشی تولید شده در سر است؛ پیشنهاد می

های ورزشی به خصوص در تکواندو، شتاب چرخشی به عنوان شاخص  کلاه
تواند منجر به  مهمی مورد توجه قرار گیرد. توجه به این شاخص به نوبه خود می

 .ه ویژه در ورزش گرددها ب پیشرفت صنعت کلاه

 

 گیری نتیجه
نتایج پژوهش حاضر نشان داد که در اثر ضربه راند هاوس کیک به سر در 

های  تواند منجر به بروز آسیب تکواندو، شتاب چرخشی تولید شده در سر می
های ارتباطی، برش سطحی مغز و تکان مغزی  مغزی همچون پارگی سیاهرگ
توان گفت که شتاب چرخشی در  تحقیق، میشود. در پاسخ به سؤال اول 

رود که با توجه به مقادیر  های سر به شمار می تکواندوکاران، عامل اصلی آسیب
های  تواند منجر به آسیب به دست آمده، در صورت عدم استفاده از کلاه می

ها نقش  ناپذیری شود؛ در حالی که شتاب خطی در تولید این آسیب مغزی جبران
 .چندانی ندارد
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 تشکر و قدردانی
ها و همه افراد به ویژه جناب آقای دکتر  بدین وسیله نویسندگان از آزمودنی

حسن خوشنودی که در انجام این پژوهش همکاری نمودند، تقدیر و تشکر به 
 .آورند عمل می

 

 نقش نویسندگان
نوشته و بازبینی  ها، تنظیم دست ندا بروشک، طراحی مطالعه، تحلیل و تفسیر داده

نوشته نگارش شده با ارایه نظر تخصصی، تأیید محتوای نسخه نهایی  دست
نوشته برای ارسال، اجرای پروژه، تحلیل و تفسیر نتایج، منصور اسلامی،  دست

نوشته  وشته و بازبینی دستن ها، تنظیم دست طراحی مطالعه، تحلیل و تفسیر داده
نوشته برای  نگارش شده با ارایه نظر تخصصی، تأیید محتوای نسخه نهایی دست

نوشته از نظر مفاهیم علمی،  ارسال، استاد راهنمای رساله، ارزیابی تخصصی دست

نوشته و  ها، تنظیم دست حسن دانشمندی، طراحی مطالعه، تحلیل و تفسیر داده
رش شده با ارایه نظر تخصصی، تأیید محتوای نسخه نوشته نگا بازبینی دست
نوشته  نوشته برای ارسال، استاد مشاور رساله، ارزیابی تخصصی دست نهایی دست

 .از نظر مفاهیم علمی را بر عهده داشتند
 

 منابع مالی
، مصوب دانشگاه 13633967مطالعه حاضر برگرفته از رساله دکتری با کد 

 .مایت مالی از مرکز یا دانشگاه انجام گرفتباشد که بدون ح مازندران می
 

 تعارض منافع
 .تعارض منافع وجود ندارد
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Abstract 
 

Introduction: The mechanisms of concussion in sport have not been exclusively known yet. The aim of this study 

was to investigate linear and rotational acceleration of the head, as factors of affecting on detection of brain damage 

in taekwondo, and their importance in these injuries. 

Materials and Methods: In this experimental study, 15 male elite taekwondo athletes participated. To measure 

linear and rotational acceleration, researcher used a device composed of artificial neck and head, mechanical arm for 

impact to head, and a researcher-made package of computer and recorder to estimate, monitor, and save the data. The 

design and simulation of the device was done in SolidWorks, Adams, and Catia programs. The results were obtained 

in the MATLAB program. One-sample t-test was used to investigate the accelerations affecting on detection of brain 

damage (P ˂  0.05). 

Results: The obtained linear acceleration was significantly less than the threshold of head injury (P = 0.001). 

Besides, the obtained rotational acceleration was significantly higher than the thresholds of concussion (P = 0.001), 

brain surface shearing (P = 0.001), and rupture of bridging vein (P = 0.013). 

Conclusion: The rotational acceleration is the main cause of head injuries in taekwondo. Regarding the obtained 

values in this study, it can lead to irreparable brain damage in the absence of headgear while linear acceleration does 

not play a role in the production of these injuries. 

Keywords: Concussion, Acceleration, Sports injuries, Tae Kwon Do 
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