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 کار خستگی عضلات ارکتور اسپاین بر حس وضعیت تنه، ران و زانوی مردان کاراته ریثتأ
 

 2یعباس یعل ،1یقهرمان یناج ،1یشهاب قهرمان

 

 چکیده

تواند یکی از  کند. خستگی عضلانی می های حاد و مزمن ورزشی ایفا می ارتقای عملکرد و پیشگیری از آسیب توجهی در حس عمقی و تعادل، نقش قابل  :مقدمه

ها به مغز باشد و تعادل را تحت تأثیر قرار دهد و تأثیر خستگی عضلانی بر این حس کمتر مطالعه شده  عوامل ایجاد اختلال در رسیدن اطلاعات از منابع حسی و اندام

 .کاران مرد بود انجام پژوهش حاضر، بررسی تأثیر خستگی عضلات ارکتور اسپاین بر حس وضعیت تنه، ران و زانوی کاراته است. هدف از

درجه فلکشن،  54تنه در فعال کار حاضر در مسابقات لیگ کشوری، در این مطالعه شرکت نمودند. خطای مطلق بازسازی زوایای  مرد کاراته 01 ها: روشمواد و 

گیری قبل و بعد با کمک  صورت اندازه درجه فلکشن زنجیره حرکتی بسته به  01و  31درجه ابداکشن و فلکشن زنجیره حرکتی باز و زانو در زوایای  31ران در 

آزمون ر اسپاین قبل و پس از خستگی با استفاده از خستگی عضلات ارکتو مورد تجزیه و تحلیل قرار گرفت. AutoCADافزار  فیلمبرداری محاسبه گردید و در نرم

Sorensen شد گیری اندازه. 

( و مفصل ران پای P=  150/1درجه ) 54داری بر حس وضعیت تنه در فلکشن  ، خستگی عضلات ارکتور اسپاین تأثیر معنیPaired tبر اساس آزمون  :ها یافته

و  (P=  535/1داری را بر حس وضعیت مفصل ران پای غالب ) درجه داشت. خستگی، تأثیر معنی 31( در حرکت ابداکشن P=  110/1( و غیر غالب )P=  110/1غالب )

درجه و پای  31( در حرکت فلکشن P=  215/1( و غیر غالب )P=  051/1درجه، وضعیت مفصل زانوی پای غالب ) 31( در حرکت فلکشن P=  313/1غیر غالب )

 .درجه نشان نداد 01( در زاویه P=  539/1ر غالب )( و غیP=  503/1غالب )

تواند عامل احتمالی ظهور  گردد که می کاران، باعث به وجود آمدن اختلال حس وضعیت تنه و ران می خستگی عضلات ارکتور اسپاین در کاراته گیری: نتیجه

داری بر حس وضعیت زانو نداشته باشد و  است خستگی عضلات ارکتور اسپاین تأثیر معنیحال، ممکن  ثباتی به ویژه در ران باشد. با این  آسیب در اندام تحتانی و بی

 .بر پتانسیل آسیب این مفصل تأثیر نگذارد

 وضعیت مفصل زانو، حس عمقی، خستگی، ها: کلید واژه

 

پژوهش در . کار خستگی عضلات ارکتور اسپاین بر حس وضعیت تنه، ران و زانوی مردان کاراته ریثتأ .یعل یعباس ،یناج یقهرمان ،شهاب یقهرمان ارجاع:

 239-246(: 5) 13؛ 1396ی علوم توانبخش
 

 92/8/6921تاریخ پذیرش:   92/7/6921تاریخ دریافت: 

 

 مقدمه
 ورزشی رشته هر مانند کهباشد  می پرطرفدار رزمی های ورزش از جمله کاراته

پاسچر یا وضعیت به معنی حفظ  .(1است ) همراه آسیب بروز خطر با دیگری
های مختلف بدن در راستای بیومکانیکی مناسب است که به دو شکل ایستا  اندام

 در تنها در ورزش، بلکه  وضعیت و قامت نه حفظ (. توانایی2، 3)پویا وجود دارد  و
 نیز ارادی حرکات و رفتن راه مانند روزمره زندگی کارهای و در ایستاده وضعیت
دادهایی از حس  . کنترل وضعیت مستلزم ارسال درون(4باشد ) می ضروری

های  اطلاعات ارسالی از گیرنده بینایی، وستیبولار )تعادلی( و حس پیکری است.
و متحرک بودن  حسی در سراسر بدن در ارتباط با موقعیت بدن در فضا و یا ثابت

  های حرکتی مناسب به ی و پاسخسازماندهآن توسط سیستم عصبی مرکزی 

شود. همچنین، کنترل  منظور کنترل ثبات وضعیت و حفظ بدن در فضا صادر می
های  های حاد و ایجاد آسیب شگیری از آسیبتوجهی در پی وضعیت نقش قابل 

 (.5کند ) مزمن و نظم بخشیدن به انقباض عضلانی ایفا می
باشد که در  ترین اجزای کنترل وضعیت، حس عمقی مفصل می یکی از مهم

(. این 6های ورزشی و پیشگیری از بروز آسیب نقش دارد ) انجام بهینه مهارت
عیت مفصل، حس حرکت مفصل حس شامل اجزای گوناگونی همچون حس وض

است که عوامل   (. نتایج مطالعات نشان داده7-9است )و حس اعمال نیرو 
ی ها رندهیگ برها  مختلفی مانند خستگی، کهولت سن، صدمات، درد و بیماری

تواند با  گذارند. خستگی عضلانی می ، وضعیت اثر میجهینت درحسی عمقی و 
وابران، بر توانایی کنترل تعادل تأثیر های آوران و  کاهش سرعت انتقال پیام

 مقاله پژوهشی

http://dx.doi.org/10.22122/jrrs.v13i5.2910
mailto:shahab.ghahremani.bio@gmail.com


 

 
 

http://jrrs.mui.ac.ir 

 و همکاران یشهاب قهرمان تیبر حس وضع نیعضلات ارکتور اسپا یخستگ ریثأت

 251 1396 و دی آذر/ 5/ شماره 13پژوهش در علوم توانبخشی/ سال 

های عضلانی مناسب برای  (. هنگام خستگی، توانایی تولید پاسخ4)منفی بگذارد 
دهد که  (. همچنین، تحقیقات نشان می11یابد ) حفظ ثبات مفصل کاهش می

خستگی عضلانی سبب افزایش دامنه نوسان وضعیت، کاهش توانایی حفظ 
عضلانی اندام  -(. کنترل عصبی11-13)گردد  یتعادل و اختلال حس عمقی م

شود. نتایج پژوهشی نشان داد که بعد  در اثر خستگی با خطر مواجه می تحتانی،
درصد کاهش  51از اعمال خستگی، توانایی افراد جوان در حفظ تعادل حدود 

 (.14) یابد می
عضلانی با تأثیر بر حس وضعیت زانو، باعث تغییرات در  -خستگی عصبی

دار حس  (. در اغلب مطالعات، کاهش معنی11گردد ) ترل اندام تحتانی میکن
(. در تحقیقات 15) وضعیت بعد از اعمال پروتکل خستگی تأیید شده است

متعددی مشخص شده است که بیشترین زمان وقوع آسیب، انتهای فعالیت یعنی 
زی (. عضلات ثبات دهنده مرک16)باشد  که ورزشکار خسته است، می هنگامی

ناحیه کمری  تقویت نقش قابل توجهی در کنترل وضعیت از طریق حس عمقی و
(. ثبات مرکزی تنه هم به عوامل 17) دارندها  جلوگیری از صدمات اندام و

خستگی  و های حسی وابسته است مختلفی از جمله قدرت عضلات و آوران
تأمین قسمت مرکزی بدن با  تواند آن را تحت تأثیر قرار دهد. عضلانی می

برای انجام حرکات اندام  باثباتسطح اتکای  پایداری، نقش مهمی در ایجاد یک
 واناییه مرکزی، تناحی عضلات تقویتبه همین دلیل،  (.11دارد )تحتانی 

های ورزشی مفید  بخشد و در پیشگیری از آسیب می بهبود را بدن عملکردی
 (. 19باشد ) می

ثباتی، به علت  یعات ناشی از بیاین احتمال وجود دارد که بخش عمده ضا
 که (. نتایج تحقیقی نشان داد11خستگی عضلات ثبات دهنده مفصل باشد )

 صورت  به ایستادن طول وضعیت در کنترل در تنه بازکننده عضلات خستگی
 سن در داری معنی تغییرات تأثیری ندارد و جوان و میانسال افراد روی بر قائم

بود  مشابه صورت به  گروه دو هر روی بر خستگی اما تأثیرات نشد، مشاهده
 عضلات (. به عنوان مثال، نتایج پژوهشی حاکی از آن بود که خستگی21)

اثر دارد و باعث تغییر در  جوان سالم افراد وضعیت در کنترل بر تنه بازکننده
. هرچند مشخص شده است که خستگی تأثیر (21)گردد  می فشار مرکز نوسانات

رل وضعیت و تعادل ایستا دارد، اما مطالعات محدودی تأثیر خستگی منفی بر کنت
اند.  مورد بررسی قرار داده عضلات ارکتور اسپاین را بر روی حس وضعیت مفصل

 (.1، 22-24شوند ) دیدگی می کارها بیشتر از ناحیه کمر، ران و زانو دچار آسیب کاراته
در رشته کاراته این مفاصل تحرک بسیار بالایی در مبارزات دارند و خستگی در 
ناحیه کمر به دلیل انجام حرکات مکرر، باعث اختلال در عملکرد مفاصل و 

گردد و به همین دلیل، بررسی تأثیر خستگی عضلات  همچنین، بروز آسیب می
ه، ران و زانو در ارکتور اسپاین در ناحیه کمر و پشت بر حس وضعیت مفصل تن

کاران بیشترین میزان  رسد؛ چرا که کاراته کاران، ضروری به نظر می کاراته
کنند. تحقیق حاضر با هدف  دیدگی را در این ناحیه از بدن خود تجربه می آسیب

بررسی تأثیر خستگی عضلات ارکتور اسپاین بر حس وضعیت تنه، ران و زانو 
 .انجام شد ای کاراته کاران حرفه

 

 ها واد و روشم
بود.  آزمون پس -آزمون شیپصورت   این پژوهش از نوع کاربردی و طرح آن به

که با مراجعه به  کاران لیگ کشوری تشکیل دادند را کاراته مطالعه موردجمعیت 

، جهینت درای بودن افراد و  هیأت کاراته تهران تعیین گردید. به دلیل حرفه
و  Cochranها با استفاده از فرمول  نفر از آزمودنی 11محدود بودن حجم نمونه، 

آن انتخاب شدند. معیارهای ورود شامل عدم سابقه  شده  اصلاحفرمول 
ماه گذشته، حضور در  ی، سر و کمر طی ششاندام تحتاندیدگی در ناحیه  آسیب

به شرکت در مطالعه لیگ برتر، داشتن حداقل سه جلسه تمرین در هفته، رضایت 
لازم  (.2، 25نامه بود که برای شرکت در آزمون برگزیده شدند ) و تکمیل پرسش

، نامه تیرضااست که موازین اخلاقی حاکم بر مطالعه از جمله اخذ  ذکر به 
ها در برابر  رازداری، عدم تجاوز به حریم خصوصی افراد، مراقبت از آزمودنی

طور کامل   و روانی و آگاهی از نتیجه، بهها و خطرات جسمی  فشارها، آسیب
ی و علوم بدن  تیترب، مجوز اخلاق از سوی پژوهشگاه نیو همچنرعایت شد 

پژوهش صادر گردید. وجود هرگونه مشکل  سقم و  صحتورزشی به جهت 
ارتوپدی در اندام تحتانی از جمله شکستگی و بدشکلی، استفاده از وسایل کمکی 

عضلانی در اندام تحتانی مانند ضعف  -های اسکلتی برای راه رفتن، بیماری
 (.2، 25عضلانی و هرگونه زخم نیز به عنوان معیارهای خروج در نظر گرفته شد )

کامل قبل از اجرای تست، توسط آزمونگر برای  طور  بهابتدا تمام مراحل 
ها با روند انجام آزمون و همچنین، شیوه  ها توضیح داده شد و آزمودنی آزمودنی

آزمون در فضای آرام و مناسب یک سالن  واجرا پروتکل خستگی آشنا شدند 
ها ثبت  ها شامل قد، وزن و سن آن ورزشی انجام گرفت. سپس خصوصیات نمونه

شانگرهایی روی بدن فرد در نواحی مچ پا، زانو، تروکانتر بزرگ گردید و ن
(Greater trochanter)( تاج خاصره ،Iliac crest و زائده آخرمی ) 
(Acromion processبرای ارزیابی زاویه مفاصل ،)  (.1قرار داده شد )شکل 

 

 
‌.‌نشانگرگذاری‌بر‌روی‌مفاصل1شکل‌

  
با دقت یک درجه  (، بلژیکMSD، شرکت EA8161)مدل  امتریگوناز 

درجه در  61و  31جهت بررسی حس وضعیت مفصل زانو در زاویه فلکشن 
 31( و ابداکشن و فلکشن مفصل ران در زاویه 26، 27)زنجیره حرکتی بسته 

( در زنجیره 21، 29)درجه فلکشن تنه  45در هر دو اندام و برای تنه در  درجه
 (.2حرکتی باز استفاده شد )شکل 

سنجش آزمون حس وضعیت مفصل زانو در زنجیره حرکتی بسته به روند 
متر در زیر پای  سانتی 5این صورت بود که یک پاشنه گوه مانند به ارتفاع 

 گرفت تا اثر پاسیو نیروی عضله گاستروکنمیوس را حذف کند. آزمودنی قرار می
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‌گیری‌زاویه‌زانو‌با‌استفاده‌از‌گونیامتر‌.‌اندازه2شکل‌

  
هر فرد در وضعیت  و سپس پای غیر برتر وضعیت ایستاده، پای برتردر 

صورت مختصری به سمت خارج   گرفت که در آن پنجه پا به ثابتی قرار می
شد تا  کرد. برای کنترل چرخش ساق و ران نیز از فرد درخواست  تمایل پیدا می

وضعیت حفظ زاویه پا، سعی کند که کشکک در علاوه بر هنگام خم کردن زانو، 
گیری  در اندازهبرای افزایش دقت آزمون (. 31)جلو نگهداشته شود  مستقیم رو به 

 Cyber از یک دوربین دیجیتال )مدل، علاوه بر گونیامتر، شده ادزوایای ی

shotDSC-HX411V ،Sony )افزار  ی و نرمبردار عکسجهت ، ژاپن
AutoCAD  شرکت  2116نسخه(Autodesk( استفاده شد )3شکل ، آمریکا.) 

 

 
گیری‌زاویه‌مفصل‌با‌سیستم‌متشکل‌از‌‌.‌نمای‌شماتیک‌اندازه3شکل‌

افزار‌‌و‌آنالیز‌با‌نرم‌کننده‌منعکس‌ریغفوتوگرافی‌دیجیتال‌نشانگرهای‌
AutoCAD‌

 
اکستنشن کامل مفصل زانو( قرار گرفت و از ) آزمودنی در وضعیت ایستاده

وی درخواست گردید تا در شروع آزمون، پای غیر غالب خود را تا حدی با زمین 
ی حفظ کند. همچنین، باید برای راحت  بهتماس دهد که بتواند تعادل خود را 

و تنه به سمت  جلوگیری از تحریک سیستم تعادلی، سر خود را صاف نگه دارد
در مفصل اندام  شده جادیابرای یکسان بودن گشتاور ) متمایل نشودعقب یا جلو 

 Berg شاخصتحتانی در همه افراد(. سپس عضلات ارکتور اسپاین با استفاده از 
لازم به ذکر است که مقیاس نسبت  (.31) دیگرد خسته Sorensen آزمون و

RPE که هر  هم با مقدار اسید لاکتیک خون و هم با مقدار اسید لاکتیک عضله
تنفسی و عضله هستند،  -بیوشیمیایی در مورد خستگی قلبی میعلادو 

 اعلام 92/1 را اسیمق نیا یابیاعتبارهمکاران  و Berg و داشتهمبستگی عالی 
 فرد که بود صورت نیا  به( 21، 21) نیاسپا ارکتور یخستگ پروتکل(. 31) نمودند

از تخت بیرون  سیاکسحد  تنه از فوقانی و قسمت کشید خت دراز میت یرو دمر

ها، دومی در حد زانو و  مالئولو اندام تحتانی از سه ناحیه به ترتیب در حد  بود
سومی در حد تروکانتر بزرگ و فمور محکم به تخت بسته شد. آزمودنی در حالی 

، قسمت فوقانی تنه را داد می قرارصورت عرضی روی سینه  هایش را به  که دست 
داشت. آزمونگر به  و آن را در سطح عرضی نگه می کرد میبر خلاف جاذبه بلند 
 محض  بهممکن حفظ کند.  تا حدپرداخت که این وضعیت را  تشویق آزمودنی می

یافت.در همین حین، از مقیاس  جدا شدن تنه فرد از حالت افقی، آزمون خاتمه می
پس  و ی تشخیص میزان خستگی استفاده گردیدبرا Berg یستگسازی خ کمی

آزمون، مراحل ارزیابی حس وضعیت تنه، ران و زانو دوباره با حرکاتی که از 
های بینایی به  برای جلوگیری از ارسال پیام) بسته  چشمتوضیح داده شد و با 

 به انجام رسید.  سیستم عصبی مرکزی(
ثانیه حفظ  5در مرحله بعد، از آزمودنی درخواست شد تا زاویه را به مدت 

( و همین امر برای 32) نیه زاویه را مجدد بازسازی کندثا 7نماید و پس از 
منظور افزایش دقت  (. به 1)بازسازی ران و تنه نیز مورد استفاده قرار گرفت 

ها اعلام  گیری، آزمون بازسازی زاویه سه بار تکرار شد )که میانگین آن اندازه
اضر، حس در تحقیق ح .(21) ثانیه استراحت داده شد 6گردید( و بین هر کدام 

وضعیت مفصل زانو در حالت ایستاده و تحمل وزن مورد ارزیابی گرفت. این 
علاوه  تر است.  وضعیت در مقایسه با وضعیت نشسته بدون تحمل وزن، کاربردی

کنند  طور هماهنگ با یکدیگر عمل می به  وسپتوریپروپرهای  بر این، تمام گیرنده
افتد،  های روزانه ورزشی اتفاق می و این حالت مشابهت زیادی با آنچه در فعالیت

 21نسخه  SPSSافزار  در نرم Paired tبا استفاده از آزمون ها  داده (.33)دارد 
(version 21, IBM Corporation, Armonk, NY مورد تجزیه و تحلیل قرار )

 .داری در نظر گرفته شد. به عنوان سطح معنی P ≤ 15/1. گرفت
 

 ها یافته
 آمده است.  1آزمودنی در جدول  11مشخصات دموگرافیک 

 
 ی تحقیقرهایمتغ. آمار توصیفی 1جدول 

 گروه ریمتغ
 ±میانگین 

 انحراف معیار
 حداکثر حداقل

مقدار 
P 

 751/1 26 21 73/21 ± 13/1 آزمایش سال(سن )
 491/1 174 152 49/163 ± 59/5 آزمایش متر( سانتیقد )

 141/1 93 53 73/63 ± 73/12 آزمایش کیلوگرم(وزن )

 
آزمون و  ها کمی و از توزیع نرمالی در پیش با توجه به این که داده

 Pairedداشتند، از آزمون  3/1تر از  آزمون برخوردار بودند و همبستگی بزرگ پس

t  خطای بازسازی زوایای مفصل آمده است.  2آن در جدول  نتایجاستفاده شد که
قبل و پس از خستگی عضلات ارکتور اسپاین بر حس وضعیت تنه در فلکشن 

( و غیر غالب P=  111/1( و مفصل ران پای غالب )P=  146/1درجه ) 45
(111/1  =P در حرکت ابداکشن )اما خستگی  داری داشت، درجه تأثیر معنی 31

( و P=  434/1سپاین بر حس وضعیت مفصل ران پای غالب )عضلات ارکتور ا
درجه و در فلکشن مفصل زانوی  31( در حرکت فلکشن P=  713/1غیر غالب )
درجه پای  31( و در زاویه P=  214/1( و غیر غالب )P=  141/1پای غالب )

داری را  ( تأثیر معنیP=  439/1درجه پای غیر غالب ) 61( و P=  417/1غالب )
 نشان نداد.
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‌خطای‌مطلق‌بازسازی‌تنه،‌ران‌و‌زانو‌Paired t.‌میانگین‌و‌نتایج‌آزمون‌2جدول‌

‌خستگی‌متغیر
‌54فلکشن‌

‌درجه‌تنه

‌33ابداکشن‌

درجه‌ران‌پای‌

‌غالب

‌33ابداکشن‌

درجه‌ران‌پای‌

‌غیر‌غالب

‌33فلکشن‌

درجه‌ران‌

‌پای‌غالب

‌33فلکشن‌

پای‌درجه‌ران‌

‌غیر‌غالب

‌33فلکشن‌

درجه‌زانوی‌

‌پای‌غالب

‌33فلکشن‌

درجه‌زانوی‌

‌پای‌غیر‌غالب

‌03فلکشن‌

درجه‌زانوی‌

‌پای‌غالب

‌03فلکشن‌

درجه‌زانوی‌

‌پای‌غیر‌غالب

 آزمایش

 انحراف معیار( ±)میانگین 

 27/2 ± 72/9 27/2 ± 41/9 67/4 ± 11/6 77/9 ± 99/6 27/9 ± 28/6 47/9 ± 89/6 77/4 ± 42/6 97/4 ± 21/6 77/2 ± 89/9 قبل

 77/1 ± 21/9 47/1 ± 89/6 97/9 ± 29/6 77/9 ± 99/6 97/9 ± 92/9 87/9 ± 96/6 27/7 ± 69/9 87/7 ± 44/9 87/8 ± 78/9 بعد

 Paired t 741/7 776/7 776/7 494/7 779/7 648/7 974/7 467/7 492/7نتایج آزمون 

 

 بحث
هدف از انجام پژوهش حاضر، بررسی خستگی عضلات ارکتور اسپاین بر حس 

های مرتبط با کنترل  نظریه نیدتریجدوضعیت مفصل ران، زانو و تنه بود. 
اند که کنترل قامت نتیجه یک  های پویا عنوان کرده وضعیت مانند نظریه نظام

نی، اسکلتی و های عضلا سیستم ژهیو  بهتعامل پیچیده و پویا از عوامل مختلف 
ی گذار نامسیستم کنترل وضعیت  عنوانصورت کلی تحت  باشد که به  عصبی می

یکی از  عنوان  به(. با توجه به این که ایستادن در حالت قائم، 34، 35شده است )
ثبات  طور ذاتی بی شود و به   ترین حرکات بنیادی در انسان محسوب می مهم

طور مداوم برای حفظ ثبات بدن   باید به است؛ بنابراین، سیستم کنترل وضعیت
 (.32، 33فعال باشد )

طبق نتایج مطالعه حاضر، احتمالاً خستگی عضلات ارکتور اسپاین در 
درجه فلکشن تنه  45کاران، باعث به وجود آمدن اختلال حس وضعیت در  کاراته

اند تو که می شود یمدرجه ابداکشن ران در پای برتر و غیر برتر  31و همچنین، 
(. تحقیقات 36، 37ثباتی باشد ) عامل احتمالی ظهور آسیب در اندام تحتانی و بی

خستگی عضلات ارکتور اسپاین بر حس وضعیت مفصل  ریتأثاندکی به بررسی 
در این بخش با نتایج  آمده  دست  بهنتایج  اند. ران، زانو و تنه پرداخته

 زین همکاران و Shenouda. بود همسو( 31) همکاران و Johanson های پژوهش
به این نتیجه رسیدند افرادی که در قسمت شکم و پشت دارای  در تحقیق خود

دهد، خطای بازسازی  سریع رخ میها  ضعف عضلانی هستند و خستگی در آن
(. 29و دارای ثبات کمتری هستند )باشد  آنان در مقایسه با افراد عادی بیشتر می

Delgado ا با هدف تأثیر خستگی عضلات بازکننده تنه ر یا مطالعه همکاران و
صورت قائم بر روی افراد میانسال و   در کنترل وضعیت در طول ایستادن به

داری بر روی هر دو  جوان انجام دادند و دریافتند که خستگی باعث تغییرات معنی
 یطاهر پژوهش جینتا(. 39گروه و در نتیجه، کاهش کنترل وضعیت شد )

داد که خستگی عضلات ناحیه مچ پا در صفحات  نشان همکاران و یاصغر
توجهی سبب کاهش توانایی کنترل ثبات  طور قابل   ساژیتال و فرونتال، به

ی را قیتحق همکاران و Vuillerme(. 27)وضعیت در زنان جوان ورزشکار گردید 
با هدف تأثیر خستگی عضلات بازکننده تنه بر کنترل وضعیت در افراد سالم 

گیری کردند که خستگی  نفر از دانشجویان انجام دادند و نتیجه 15روی  جوان بر
کند  ، وضعیت را دچار اختلال مینهایتگذارد و در  بر تغییر مرکز فشار تأثیر می

به بررسی خستگی عضلات چرخاننده داخلی و  و همکاران Myers(. مطالعه 26)
ت تحت تأثیر خارجی شانه پرداخت و نشان داد که حس عمقی در این قسم

 جینتا(. 41شود ) گیرد و سبب افزایش خطای بازسازی می خستگی قرار می
که به بررسی تأثیر خستگی بر حس عمقی  Fitzpatrick و Refshauge پژوهش

زانو پرداخت، نشان داد که خستگی عضلانی باعث افزایش زمان بازسازی و به 
 مذکور  قاتیتحق جینتا (.41)گردد  وجود آمدن اختلال در عملکرد می

، جهینت درموضوع پژوهش حاضر مشابهت داشت.  با( 26، 27، 29، 41-36)
های  های مکانیکی مفصل، آوران پوستی و گیرنده نقش نسبی هر یک از گیرنده

است که نقش اصلی را  شده  ثابتی کل طور  بهاست، اما  بحث موردعضله 
 (. 42-44کنند ) های عضله ایفا می گیرنده

های مکانیکی، بینایی و تعادلی،  شده از گیرنده یل تشکهای عصبی  ورودی
شوند تا پاسخ مناسب داده شود. آگاهی از  در سیستم عصبی مرکزی یکی می

(. این 45شود ) وضعیت مفصل و تغییرات در قشر سوماتوسنسوری پردازش می
 گذارد، روشن که خستگی با چه مکانیسمی روی حس وضعیت مفصل اثر می

است. یکی از عوامل،  شده  گزارشهای محتمل زیادی  نیست، اما مکانیسم
است که خستگی باعث افزایش  شده  ثابتباشد؛ چرا که  افزایش شلی مفصل می

(. همچنین، افرادی که شلی مفصل دارند، 46شود ) های مفصل می شلی لیگامان
یر تأث(. دومین مکانیسم محتمل، 47تر است ) حس وضعیت مفصل ضعیف

ی متعددی حاکی از آن ها گزارشباشد.  های محیطی می خستگی بر روی گیرنده
یر تأثهای مفصل  های عضله بیشتر از گیرنده است که خستگی بر روی گیرنده

یجه، کاهش حس وضعیت مفصل ممکن است ناشی از نت در(. 41-51گذارد ) می
ان داده است که (. نتایج مطالعات مختلف نش51های عضله باشد ) نقصان گیرنده

(. این تغییرات 41، 51دهد ) های عضله را کاهش می خستگی بدنی، فعالیت گیرنده
عضله اندام تحتانی  -تواند باعث تغییراتی در کنترل عصب های عضله می در گیرنده

 و در نهایت، منجر به کاهش توانایی افراد در کنترل اندام تحتانی شود.
گی عضلات ارکتور اسپاین تأثیر بر اساس نتایج پژوهش حاضر، خست

درجه ران  31درجه زانو و فلکشن  61و  31داری بر حس وضعیت فلکشن  معنی
و شاید  نداشت و احتمالاً بر پتانسیل آسیب این مفصل نیز تأثیرگذار نیست

؛ تواند از عوامل آن باشد بودن عضلات ناحیه زانو در این ورزشکاران، می تر یقو
تنها باعث تقویت مکانیکی   های حرکتی و ورزشی منظم نه چرا که فعالیت

(. همچنین، 52باشد ) می مؤثرگردد، بلکه در تقویت حس عمقی مفصل نیز  می
از سایر  تر قیدقوزن،  تحمل با توأمهای  حس عمقی مفاصل پا در فعالیت

وزن و  (. با توجه به این که تحمل53باشد ) های بدون تحمل وزن می حالت
تواند بر دقت حس وضعیت تأثیرگذار باشد، دلیل برتری زانو نسبت  اعمال نیرو می

 توان توجیه نماید. به ران و تنه را می
Gurney  و همکاران در تحقیق خود به این نتیجه رسید که خستگی عضله

کند. این اختلاف ممکن است به  نقشی در کاهش حس وضعیتی مفصل ایفا نمی
کارگیری خستگی موضعی در آن باشد   نیروی عضلانی و به علت مقدار کم

(42 .)South و George بر حس  پرونئال عضلات نیز در بررسی اثر خستگی
وضعیت مفصل مچ پا، دریافتند که خستگی عضله باعث افزایش خطای بازسازی 

های حس عمقی در مفصل مچ پا  ها عنوان کردند که گیرنده شود. آن زاویه نمی
های عضله و  های کپسول و لیگامان است تا آوران ربوط به آوراناغلب م
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اند،  همچنین، ممکن است که دیگر عضلات اطراف مچ پا که خسته نشده
(. از جمله مطالعاتی که تأثیر 53کننده خستگی عضلات پرونئال باشند ) جبران

ها به این  همکاران بود. آن و Guo تحقیق خستگی را بر حس عمقی رد کرد،
نتیجه رسیدند که خستگی عضلات چرخاننده داخلی شانه، تأثیری بر حس 
وضعیت مفصل گلنوهومرال ندارد. همچنین، خطای بازسازی زاویه در مفصل 

صورت فعال قبل و بعد از خستگی عضلات چرخاننده داخلی  گلنوهومرال را به 
یت گیری کردند و بیان نمودند که خستگی تأثیری بر حس وضع شانه اندازه

 .(54) مفصل شانه ندارد
کنترل  بر عضلات ارکتور خستگی تأثیر مورد در زیادی تحقیقات تاکنون

 در تعادل اختلال دهنده  نشان مطالعات اغلب اما ،است نگرفته وضعیت صورت
 اندام تحتانی در نتیجه، افزایش زمان خطای بازسازی در عضلانی و خستگی اثر
 توانایی خستگی، ایجاد هنگام. دارد مطابقت حاضر پژوهش نتایج با که باشد می

 کاهش است، لازم مفصل ثبات حفظ برای که عضلانی مناسب های پاسخ تولید
 نتایج به دست آمده. گردد می وضعیتی نوسانات افزایش سبب مسأله یابد. این می

  به. باشد می این زمینه در صورت گرفته تحقیقات تأییدکننده نیز حاضر مطالعه از
در  پویا وضعیت ثبات کنترل توانایی کاهش بر حاضر مبنی مطالعه کلی، طور

 تواند می مفاصل اندام تحتانی، به وارد آمده های آسیب از ها و جلوگیری فعالیت
ها مستعدتر  افراد با حس وضعیت ضعیف، در برابر آسیب چرا که ؛باشد مفید

این عقیده  با( 14و همکاران ) Hiemstra های پژوهش هستند که یافته
تواند منجر به آسیب مفصل شود  همخوانی داشت. نقص در حس عمقی می

(. همچنین، توانایی درک حس وضعیت اندام تحتانی و تنظیم وضعیت آن 14)
های اندام تحتانی  متناسب با پیام حسی دریافت شده، برای جلوگیری از آسیب

عضلانی،  استقامت دبهبو با که توان گفت می ترتیب، بدین (.54الزامی است )
 توانایی کاهش از به دنبال آن، و داد را افزایش خستگی به رسیدن زمان توان می

 .آورد به عمل جلوگیری احتمالی بالقوه های آسیب و از آن ناشی وضعیتی کنترل
 

 ها محدودیت
نبودن تعداد  در دسترستوان به  های تحقیق حاضر می از جمله محدودیت

بیشتری آزمودنی و همچنین، کنترل شرایط استراحت و روحی ورزشکاران که 
 .شاید بر اجرای تست تأثیرگذار باشد، اشاره نمود

 

 پیشنهادها
که تأثیر  گردد از پژوهش حاضر، پیشنهاد می آمده  دست  بهبر اساس نتایج 

بر روی سایر مفاصل و همچنین، مقایسه قدرت و حس  مختلف های خستگی
 .وضعیت بررسی گردد

 

 گیری نتیجه
تواند باعث بروز  رسد که وجود خستگی در عضلات ارکتور اسپاین، می به نظر می

 .خوردن تعادل در تنه و حرکات ران گردد هم ربآسیب و 
 

 تشکر و قدردانی
از استادان متخصص در این  مطالعه حاضر بر اساس فعالیتی پژوهشی و با کمک

حوزه در دانشکده علوم ورزشی دانشگاه خوارزمی انجام گرفت. بدین وسیله 
نویسندگان از استادان آزمایشگاه بیومکانیک دانشکده علوم ورزشی، جناب آقای 
دکتر خالقی و جناب آقای دکتر عباسی که در فرایند انجام پژوهش همکاری 

ها به جهت  . همچنین، از کلیه آزمودنیآورند ل مینمودند، تشکر و قدردانی به عم
 .گردد مشارکت در اجرای طرح سپاسگزاری می

 

 نقش نویسندگان
انجام  یدر چگونگ راهنمایی و ها داده یلتحل ی،پرداز یدهو ا یطراح ی،عباس یعل

 تنظیم در کمک ها، و نمونه یزاتفراهم کردن تجه ی،قهرمان یناج یق،تحق
 ها، داده یآور مطالعه، جمع یو علم ییو اجرا یبانینوشته، خدمات پشت دست

 یعلم -ییو اجرا یبانیخدمات پشت یج،نتا یرو تفس یلتحل قهرمانی، شهاب
و  یعلم یمنظر مفاه نوشته از دست یتخصص یابینوشته، ارز دست یممطالعه، تنظ

 .عهده داشتند رجهت ارسال به مجله را ب یینوشته نها دست ییدتأ
 

 منابع مالی
پژوهش حاضر طبق منشور و موازین اخلاق پژوهش وزارت علوم، تحقیقات و 

و با حمایت مالی نویسندگان انجام  IR.SSRI.REC.1396,139آووری با  فن
ها، تنظیم  ها، تحلیل و گزارش آن آوری داده گردید. دانشگاه خوارزمی در جمع

 .برای انتشار اعمال نظر نداشته استنوشته و تأیید نهایی مقاله  دست

 

 تعارض منافع
  یانو حام یسندگانبا منافع نو یطرح تعارض های یافته انجام و انتشار

 .نداشت یمال
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Abstract 
 

Introduction: Proprioception (PP) and balance play a significant role in improving performance and preventing 

acute and chronic sport injuries. Muscle fatigue can be one of the factors that may interfere with signaling sensory 

input to the brain, and disturb the balance. The effect of muscle fatigue on this sensation has hardly been studied. The 

aim of this study was to investigate the effect of erector spinae muscle fatigue on the sensation (PP) of trunk, hip and 

knee among the male Karate athletes. 

Materials and Methods: 10 male karate athletes participating in Iranian national league matches were recruited in 

this study. Absolute error of active angles reconstruction (the trunk in 45 degrees of flexion, the hip in 30 degrees of 

abduction and flexion in open kinetic chain, and the knee in 30 and 60 degrees of flexion in closed kinetic chain) was 

measured by filming and analyzed, using AutoCAD software in pretest and posttest. Sorensen test was used as 

fatigue protocol. 

Results: The t test showed that erector spinea muscle fatigue had a significant effect on trunk flexion in 45 degrees 

(P = 0.046), and dominant (P = 0.001), and non-dominant (P = 0.001) hip joint in 30 degrees of abduction; but did 

not have any significant effect on positioning sensation of dominant (P = 0.434) and non-dominant (P = 0.703) hip 

flexion in 30 degrees, dominant (P = 0.148) and non-dominant (P = 0.204) knee flexion in 30 degrees, and dominant 

(P = 0.417) and non-dominant (P = 0.439) knee flexion in 60 degrees. 

Conclusion: According to the obtained results, erector spinae muscle fatigue in Karate athletes is likely to cause 

disruption in their trunk and hip position sensations, which can be the probable cause of lower-limbs injury and 

instability, particularly in the hips. Erector spinae muscle fatigue, however, may have no significant effect on knee 

position sensation or the injury potential of this joint. 
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