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حرکات لانچ و اسکات جفت/ تک پا در افراد  یاجرا یعضلات منتخب زانو و لگن ط یوگرافیالکتروما تیفعال سهیمقا

 تجربی  ی: مطالعه نیمهپرانتز یبا و بدون پا
 

 3باباخانی فریده، 2رامین بلوچی، 1علی حاتمی یادگاری

 

 چکیده

 الکترومایوگرافی فعالیت حاضر، مقایسه پژوهش انجام از هدف. کنند می تحمل را بدن وزن که باشند می  اتصالاتی و ها ستون ای از زنجیره تحتانی های اندام :مقدمه

 .بود پرانتزی زانوی بدون و با افراد در تک پا/ جفت اسکات و لانچ حرکات اجرای طی لگن و زانو منتخب عضلات

 فعالیت گرفتند و قرار( نفر 91) پرانتزی زانوی و( نفر 91)سالم  گروه دو در منظم، ورزش از برخوردار غیر ساله 22تا  91 پسر دانشجوی 63 ها: روشمواد و 

 .گرفت انجام 52/5داری  معنی سطح در آماری های تحلیل ارزیابی گردید. الکترومایوگرافی دستگاه از ها با استفاده عضلات آن الکتریکی

 عضله و فعالیت تک پا اسکات و لانچ جفت پا، اسکات حرکت سه در (GMیا  Gluteus mediusمیانی ) سرینی عضله الکترومایوگرافی فعالیت میزان ها: یافته

 در گروه دو بین داری معنی اما اختلاف را نشان داد، داری معنی تفاوت گروه دو بین تک پا اسکات حرکت در (TFLیا  Tensor fasciae latae)نیام  پهن کشنده

 (VLOیا  Vastus lateralis oblique)ی (، پهن خارجVMOیا  Vastus medialis oblique)ی عضلات پهن داخل در حرکت سه این الکترومایوگرافی فعالیت

 .مشاهده نشد( BFیا  Biceps femoris)ی سر ران و دو

 وجود داری معنی تفاوت گروه دو تک پا بین اسکات حرکت در TFL عضله فعالیت و حرکت سه این در GM عضله الکترومایوگرافی فعالیت بین گیری: نتیجه

 ناهنجاری افراد دارای در تمرینی حرکات طراحی جهت شود می توصیه بنابراین،. است بررسی مورد حرکات در مذکور عضلات اهمیت نشان دهنده که دارد

 الکترومایوگرافی فعالیت در شده ایجاد تغییرات این به تک پا، اسکات و لانچ جفت پا، اسکات حرکت سه در بخشی توان و اصلاحی اهداف با پرانتزی زانوی

 .گردد توجه عضلات

 پرانتزی زانوی اسکات؛ لانچ؛ عضلانی؛ الکترومایوگرافی ها: کلید واژه
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 مقدمه
 های است. اندام یاندام تحتان یرگذار بر کنترل قامت، راستاتأثیاز عوامل  یکی

که اختلال در  کنند یعمل م وستهپی هم به ای رهیانسان به صورت زنج یحرکت
 نیا (.1کند ) یم رییبدن را دستخوش تغ های قسمت هیقسمت از آن، بق کی

است که با حفظ  بوطمر مفاصل و پا انگشتان پا،شامل ران، زانو، مچ  رهیزنج
و  یکیاستات طیدر شرا یورزش یفرد هنگام عملکردها حیصح کیمکان

 یبر اساس تئور (.2) دنمای یم نیافرد را تأم و سلامت یسازگار ی،کینامید
Janda یزانو یناهنجار که نیبدن، با توجه به ا یا رهیبر عملکرد زنج یمبن 

 نیممکن است افراد دچار ا دارد،بسته قرار  یکینماتیک رهیدر زنج یپرانتز
 یمتفاوت کیولوژیزیو ف کی( با عوارض پاتومکانهی)ثانو یصورت جبران  مشکل، به

 بیانو همکاران  مرتضوی ،راستا نیدر ا (.3)رو شوند  هخود روب یها اندام گریدر د
و  اناستخوان ر نیب هیزاو رییمنجر به تغ ی،پرانتز یزانو یکه ناهنجار کردند
منجر به  ،خاص های برداشتن فشار بر بافت ایو با وارد کردن  نی درشت

گزارش  ،عنوان نمونه. به (3شود ) یدر بدن م یو اختلالات یورزش های بیآس
سر که عضله غالب در  عضله چهار ،راستایی ناهم نیا جهیشده است که در نت

 ،کشکک ییجا هو جاب ضلهتاندون ع یدر راستا رییبه علت تغ است،مفصل زانو 

 یپژوهشمقاله 

http://dx.doi.org/10.48305/jrrs.2023.26561.0
https://orcid.org/0000-0002-4438-7919
https://orcid.org/0000-0001-6833-8542
https://orcid.org/0000-0002-1035-5011


 

 
 

http://jrrs.mui.ac.ir 

 و همکارانی ادگاری یحاتم یعل یپرانتز یحرکات زانو و لگن با و بدون پا

 1400 مرداد/ 17پژوهش در علوم توانبخشی/ سال 
 

76 

 یپرانتز ینشان داده شده است که زانو ن،ی. همچنشود یم ییدچار کاهش کارا
وانایی مفصل در بهینه کردن سفتی، چگونگی و زمان فعال شدن عضلات، ت بر

 (.4، 5گذارد ) جذب و پراکنده کردن نیروها و ثبات دینامیک مفاصل تأثیر می
Zazulak  اندام  کینماتیک رییکه تغبه این نتیجه رسیدند و همکاران

وارد شده بر مفصل زانو در  یبر عملکرد و بارها ی،پرانتز یاز جمله زانو یتحتان
که حداکثر  دریافتندمحققان  گری. د(6) دگذار تأثیر می یهنگام حرکات ورزش

 ی،پرانتز یزانو دارایگشتاور ابداکشن ران در مرحله انتقال وزن در گروه افراد 
در مقایسه با افراد طبیعی بیشتر است و میزان گشتاور چرخشی داخلی زانو و 

 شیگروه از افراد افزا نیگشتاور چرخش خارجی ران در صفحه عرضی در ا
تود  یکاهش آمپل نیکه ب گزارش کردند و همکاران Ramsey (.4، 7) ابدی یم

 یمنف یهمبستگ یپرانتز یزانو هیبزرگ با زاو ینیسر ضلهع یوگرافایالکتروم
با  ،متفاوت یا به گونه یها ورزش تیموارد در هنگام انجام فعال نیوجود دارد. ا

در مطالعه  و همکاران Ramseyکه  یبه طور ؛اعمال شود یشتریب یاثرات منف
ت یدر فعال رییباعث تغ ی،پرانتز یکردند که ناهنجاری زانو انیخود ب

 (.8شود ) یهای مختلف م تیانجام فعال نیعضلات ح یوگرافیالکتروما

وجود اختلاف  حاکی ازانجام شده  قاتیتحق جینتا یراستا، بررس نیا در
 یپرانتز یزانو یافراد دارا یزانوعضلات  یوگرافیالکتروما تیدر فعال دار یمعن

 Yavuz(. 7) باشد یحرکت اسکات م یسالم هنگام اجرا ینسبت به افراد با زانو
 پا در حرکت پرس چهار سر رانعضلات  تیلفعا یبه بررس تحقیقیدر  Erdagو 

 یدر افراد با و بدون زانو شد یم ادیز یلیخ ایدو پا کم و  نیکه فاصله ب زمانی
 یعضله واستوس داخل تیفعال زانیکه م به این نتیجه رسیدندو  پرداختند یپرانتز

فاصله  رییکه با تغ یدر حال ؛بود یعضله واستوس خارج تیفعال زانیدو برابر م
 (.9) نکرد ریییدو عضله تغ نیا تیفعال زانینسبت م ،دو پا در افراد سالم نیب
 مقابل در جانبه یک های الکترومایوگرافی انقباض یها به تفاوت ها پژوهش گرید

 جفت پا و پا حرکت اسکات به صورت تک اجرای هنگام دو جانبه های انقباض
 فقط با یک نوکردن مفصل زا داشتند هنگامی که حرکت باز انبی و کردند اشاره

 اب مقایسه در را بیشتری نیروی توانند رانی می سر رچها عضلات درآید، اجرا به پا
 (.7، 10کنند ) تولید گیرد، انجام دو پا هر با زمان هم حرکت این که شرایطی

 یوگرافیالکتروما تیفعال یبه بررس ای و همکاران در مطالعه یطاهر
 ریمختلف اسکوات در ورزشکاران و غ نیدر سه تمر یعضلات تنه و اندام تحتان

 یو عرض یوتر میعضلات ن یعضلان تیکه فعال دریافتندورزشکاران پرداختند و 
 ایمختلف دار های تیاسکات در وضع یهنگام اجرا دوسیف یشکم و مولت

و همکاران، حرکت اسکوات را در هر  دنیبا (.11باشد ) یم داری یتفاوت معن
درجه به سمت  10و  صفر درجه به سمت داخل، -10 هیپا با زوا تیموقع چهار

که تفاوت  به این نتیجه رسیدندانجام دادند و  رونیدرجه به ب 20خارج و 
و  تیاز نظر مدت زمان فعال استر یپا یوگرافیالکتروما تیدر فعال داری یمعن

با توجه به (. 12)وجود ندارد  یو قدام یدر عضلات راست داخل تیسطح اوج فعال
 ن،یو همچن نهیزم نیانجام شده در ا تحقیقاتو کمبود  مذکورمجموع مطالب 

 که دآی یبه وجود م یال اساسؤس نای ها، پژوهش جیتناقض در نتا یبرخوجود 
عضلات منتخب زانو و لگن در  یوگرافیالکتروما تیفعال نیب داری یتفاوت معن ایآ

وجود دارد  یپرانتز پای بدون و با افراد در پا حرکات لانچ و اسکات جفت/ تک
. باشد یم یدر کدام عضلات و به چه شکل ،تفاوت وجود دارد نیو اگر ا ر؟یخ ای

 عضلات یوگرافیالکتروما تیفعال نیب سهیبا هدف مقا مطالعه حاضر بنابراین،
 بدون و با افراد در پا تک منتخب زانو و لگن در حرکات لانچ و اسکات جفت/

 انجام شد. یپرانتز پای
 

 ها مواد و روش
 با همراه آزمون پس -آزمون شیبا طرح پ تجربی بود که  مهیاز نوع ن این تحقیق

کرج با روش  های پسر باشگاه یدانشجو 36. گردیداجرا  تجربی گروه دو
 صورت به کنندگان هدفمند و در دسترس انتخاب شدند. شرکت یرگی نمونه

 نامه تیکردن فرم رضا تکمیل ،ورود یارهامعی گرفتن نظر در از پس و داوطلبانه
داشتن معیارهای ورود شامل شدند.  قیوارد تحق ی،آگاهانه و فرم سلامت عموم

  نیب (BMIیا  Body mass indexی )سال، شاخص توده بدن 25تا  18سن 
 دارایزانو در گروه  یداخل لیدو کند نیب متری یسانت 3و وجود فاصله  25 تا 18
لگن، زانو، مچ،  ،یتحتان های در اندام بیسابقه آس ی بود.پرانتز یزانو
 هایی یو وجود ناهنجار یدر کمر و اندام تحتان یو جراح یظلانع یدگدی بیآس

( نیز به عنوان معیارهای خروج در نظر گرفته 13) و گود صاف یمانند کف پا
 حیصح یآزمون و نوع اجرا طیبا شرا ها یآزمودن هیکل ییبه منظور آشنا شد.

لازم به صورت  های حرکات مورد استفاده در پژوهش )لانچ و اسکات(، آموزش
 یهر آزمودن ،تیشد و در نها هیراحرکت ا حیصح یاجرا شیهمراه با نما یعمل

 ،اجرا نمود. در مرحله بعد یواقع طیسه حرکت را مشابه با شرا ینیبه صورت تمر
مشخص  ،اسکات بلند کند نیدر ح دبای فرد که ای وزنه زانیم یهر آزمودن یبرا

 های هالتر با وزن لهیاز م و وزن فرد بوددرصد  15وزنه  زانیم نیا گردید که
مقدار وزنه، حذف  نیمتناسب با وزن فرد استفاده شد )علت انتخاب ا تلفمخ
قبل  ،نیهمچن (.13) باشد یحرکت( م حیص یاز اجرا نانیو اطم یخستگ طیشرا
از  یریجهت جلوگ قهیدق 10به مدت  ها یآزمودن هیکل ،آزمون یاجرا
حرکت  میتنظ یابر ند.را انجام داد یو عموم یکشش ناتیتمر گی،دید بیآس

 نیا یاستفاده شد و جهت سهولت در اجرا امتریاز گون ،درجه 90 هیاسکات تا زاو
که در سمت کنار  یوارید یرو یآزمودن یبرا هیزاو نیا ،مذکور هیحرکت در زاو

 لیدو کند نیب یها فاصله یریگ اندازه جهت. گردید میترس داشت،قرار  یآزمودن
  ییایژاپن( با پا ،1108-150مدل  INSIZE) یفلز سیاز کول ،زانو یداخل
 استفاده شد. امتریاز گون نیز در حرکت اسکات هیکنترل زاو یو برا 95/0 -98/0

  کاتحر یو پس از اجرا شیپعظلات  یکیالکتر تیثبت فعال یبرا
، شرکت Desktop DTS Receiver )مدل یوگرافیاز دستگاه الکتروما ،یورزش

Noraxon ،لتریبا استفاده از ف یوگرافی. اطلاعات الکتروماگردید( استفاده کایآمر 
 زانیاز م یبرآورد ها، شهیر نیانگیشد. جذر م لتریف 10 گذار نییو پا 500بالاگذار 

آن را بر حداکثر  دبای ها نرمال نمودن داده یکه برا دهد یعضله را نشان م تیفعال
یا  Maximum voluntary isometric contraction) یدارا ایزومتریک انقباض
MVIC) از  ی،وگرافیالکتروما گنالیبه منظور ثبت س (.14) نمود میتقس

آلمان( ، Skintacرکت ، شF-RGمصرف )مدل  بار کی یالکترودهای سطح
 بیواسط هادی ژل مانند که دارای ترک کی قیالکترودها از طر نیشد. ا هاستفاد
. سطح تماس کنند یم افتیامواج را از روی پوست در باشد، ینقره م دیکلر نقره/
 یهستند، به راحت تیمربع و ضد حساس متر یسانت کیالکترودها  نیا یکیالکتر

 یپا یرو یترودگذار. الکشوند یاز آن جدا م زین یو به راحت چسبند میبه پوست 
یا  VMO)ی عضلات پهن داخل یرو SENIMAغالب بر اساس پروتکل 

Vastus medialis oblique ،)ی پهن خارج(Vastus lateralis oblique  یا
VLOامی(، کشنده پهن ن (Tensor fasciae latae  یاTFL)ی انیم ینی، سر

(Gluteus medius  یاGM) ی سر ران و دو(Biceps femoris  یاBF) .انجام گرفت 
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به عنوان منبع  MVICبود که تست  ازین یاز انجام مطالعه اصل شیپ
ها و عضلات  نمونه نیب یوگرافیالکتروما تیفعال رییتغ سهیمقا یبرا یاستاندارد

از  یبه صورت درصد تحقیقمختلف محاسبه شود تا اطلاعات حاصل از 
MVIC (. 1 شکلشود ) زینرمال 

 

 
Maximum voluntary isometric contractionنماییاز.1شکل

(MVIC)

 
زانوی عضلات منتخب لگن و زانو در دو گروه افراد با و بدون  یکیالکتر تیفعال

که افراد حرکت اسکات را در  یدر حال ؛قرار گرفت مورد بررسی پرانتزی
، چرخش درصد 15 هیدر زاو پیه یچرخش داخل پ،ینوترال ه یها تیوضع
دامنه ممکن که  یدر انتها پیه ی، چرخش داخلدرصد 30 هیدر زاو پیه یداخل

، درصد 15 هیدر زاو پیه یچرخش خارج کنند، یانگشتان به هم برخورد م
 45 هیدر زاو پیه یدرجه و چرخش خارج 30 هیدر زاو پیه یچرخش خارج

شده  یاز صفحه طراح ،چرخش ران هیمشخص شدن زاو ی. براگردیدثبت  درجه
 یکه دو خط مواز صورت نیبه ا ؛چرخش ران استفاده شد های هیزاو میتنط یبرا

خط راهنما جهت  واناز هم در دو سمت صفحه به عن متر یسانت 30با فاصله 
با  یدو خط مواز نیدر دو جهت از ا یخطوط. دامنه صفر درجه قرار داده شد

 های دامنه یریگ اندازه یخطوط برا نیا. شد دهیدرجه کش 45و  30و  15 یایزوا
که خط وسط  ستادای یصفحه م یرو یمختلف چرخش ران در بود.  فرد به صورت

. کرد یدر عقب و از انگشت دوم پا در جلو عبور م شنه)صفر درجه( از وسط پا
 دادند انجام ها آن نیب هیثان 30بار با فواصل استراحت  سههمه افراد حرکت را 

و  تیوضع کی نیب(. 16)حذف شد  یاحتمال یاثر خستگ ،حالت نای در ( که15)
 بهاستراحت  ای قهیدق 4فاصله  پ،یچرخش ه رییر دامنه تغد یبعد تیدادن وضع

بعد،  هیدر زاو یوگرافیالکتروما تیانجام ثبت فعال ینمونه داده شد و برا
 (.17)صفحه قرار گرفتند  یمجدد رو ها یآزمودن

هالتر  کی و باز   شانه عرض برابر پاها شروع، حالت در :پا  حرکت اسکات جفت
 تی. شروع فعالشدداده  هیتک یا عضلات ذوزنقه یها، درست رو  پشت گردن و شانه

 (.2 شکلبود ) نهیدادن قفسه س رونیشامل صاف نگهداشتن شانه و کمر و ب
 یپا بر رو کیشانه و  یهالتر بر رو ،در حالت شروع حرکت اسکات تک پا:

 جلو  یران و ساق پا هیآمدن زاو نییپا ،تیشروع فعال بود. پرس در عقب زیم
 (.3 شکل) درجه و انجام عمل دم بود 90

شروع حرکت گام  ،هانتر پشت گردن لهیم کی ،در شروع حرکت لانچ:
چپ و سپس تکرار حرکت با  یدرجه در زانو 90 هیزاو جادیچپ و ا یبزرگ پا

 (.3 شکل) بود راست یپا
 

 
 اسکاتچفتپا.2شکل

 
 لیافزار تحل نرم ی،وگرافیحاصل از دستگاه الکتروما یها داده لیجهت تحل

 یفی. از آمار توصقرار گرفتاستفاده مورد  LabVIEWعضلات  یکیالکتر تیفعال
 رسم نمودارها ،یکم های اسیمق یپراکندگ ،یمرکز های شاخص  محاسبه جهت

نرمال بودن  یپس از بررس ها هیفرض یابیجداول استفاده شد. به منظور ارز و
 و Independent tهای  از آزمون ،Shapiro-Wilk آزمون با استفاده از ها داده

Repeated measures ANOVA  افزار نرم ها در در نهایت، داده. گردیداستفاده 
SPSS  24نسخه (version 24, IBM Corporation, Armonk, NY ) در

 مورد تجزیه و تحلیل قرار گرفت. P ≤ 05/0 داری یسطح معن
 

 
.اسکاتتکپاولانچ3شکل

 

 ها یافته
متغیرهای مربوط به  Shapiro-Wilkآزمون  جیو نتا یفیتوص های شاخص 1جدول 

 .دهد یرا نشان مها  زانو نمونه های لیکند نیو فاصله ب BMIسن، قد، وزن، 
افراد سالم نشان داد که  VMOعضله  Bonferroniنتایج آزمون تعقیبی 

در حرکات لانچ،  VMOدر فعالیت بین الکترومایوگرافی عضله  یدار یتفاوت معن
( و P=  023/0) پا با لانچ در حرکات اسکات جفتاسکات جفت و تک پا، 

حرکت لانچ با اسکات  نی، اما رابطه بوجود داشت( P=  001/0) پا اسکات تک
 .دار نبود ی( معنP=  222/0) پا تک
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 Shapiro-Wilkآزمونجیونتاهایآزمودنیفردیهایژگیو.1جدول
 tآماره  Shapiro-Wilkآزمون  انحراف معیار ±میانگین  گروه متغیر

 210/0 88/0 36/25 ± 48/2 زانوی پرانتزی سن )سال(
 16/0 22/24 ± 34/2 سالم

 450/0 38/0 78/69 ± 41/4 زانوی پرانتزی کیلوگرم()وزن 
 07/0 43/71 ± 58/5 سالم

 130/0 15/0 39/176 ± 45/5 زانوی پرانتزی (متر سانتی)قد 
 24/0 19/177 ± 61/7 سالم

BMI )270/0 20/0 33/21 ± 62/0 زانوی پرانتزی )کیلوگرم بر مترمربع 
 35/0 49/21 ± 14/1 سالم

 001/0 33/0 41/4 ± 77/0 زانوی پرانتزی (متر های زانو )سانتی فاصله بین کندیل
 26/0 91/1 ± 63/0 سالم

BMI: Body mass index 

 
 پا با لانچ در حرکات اسکات جفت یدار یتفاوت معن VLOدر عضله 

(001/0  =Pو اسکات تک ) پا (001/0  =P ).نیرابطه ب ،نیهمچن مشاهده شد 
 نشان دهنده جینتا دار بود. ی( معنP=  001/0) پا حرکت لانچ با اسکات تک

( و اسکات P=  001/0) پا با لانچ اسکات جفتدار در حرکات  یتفاوت معن وجود
 پا حرکت لانچ با اسکات تک نیرابطه ب ،نیهمچن .( بودP=  001/0) پا تک

(045/0  =P) (.2)جدول  دار بود یمعن 
در افراد دارای زانوی پرانتزی  3های صورت گرفته بر مبنای جدول  بررسی

وجود نداشت  پا با لانچ در حرکات اسکات جفت یدار یتفاوت معننشان داد که 
(733/0  =P)، پا پا با تک اما تفاوت اسکات جفت (001/0  =P و لانچ با )

در حرکات  یدار یتفاوت معنهمچنین،  دار بود. یمعن (P=  001/0) پا اسکات تک
پا با  اما تفاوت اسکات جفت ،(P=  999/0)وجود نداشت  پا با لانچ اسکات جفت

تفاوت . دار بود ی( معنP=  001/0) پا با اسکات تک( و لانچ P=  001/0) پا تک
 پا ( و اسکات تکP=  001/0) پا با لانچ در حرکات اسکات جفت یدار یمعن

(001/0  =P )پا حرکت لانچ با اسکات تک نی، اما رابطه بمشاهده گردید 
(261/0  =P) را در  یدار یتفاوت معن ،آزمون جینتاهمچنین،  دار نبود. یمعن
پا، لانچ و  )اسکات جفت در سه حرکت BFعضله  یوگرافیالکتروما تیالفع زانیم

 .(P ≥ 050/0) نشان نداد یپرانتز یپا( در گروه زانو اسکات تک
عضله  یوگرافیالکتروما تیالفع زانیدر م یدار یآزمون تفاوت معن جینتا
VMO پا در حرکات اسکات جفت (180/0  =Pلانچ ،) (720/0  =P و اسکات )
(، P=  253/0) پا در حرکات اسکات جفت VLOعضله  ،(P=  750/0) تک پا

در حرکات اسکات  BFعضله ، (P=  098/0) پا ( و اسکات تکP=  463/0) لانچ

و  (P=  136/0) پا ( و اسکات تکP=  814/0) (، لانچP=  595/0) پا جفت
 نیب (P=  183/0) لانچ و (P=  225/0) پا در حرکات اسکات جفت TFLعضله 

عضله در  پا اما در حرکت اسکات تک، مشاهده نشد یدو گروه سالم و زانو پرانتز
GM (033/0  =P)، پا در حرکات اسکات جفت (003/0  =Pلانچ ،) (004/0  =P) 

 تیفعال زانیدر م یدار ی( تفاوت معنP=  001/0) پا و اسکات تک
 (.4گردید )جدول مشاهده  یپرانتز یدو گروه سالم و زانو نیب یوگرافیالکتروما

 

 بحث
عضلات منتخب  یوگرافیالکتروما تیفعال سهیپژوهش حاضر، مقا انجام هدف از

 بدون و با افراد در پا حرکات لانچ و اسکات جفت/ تک یاجرا یزانو و لگن ط
 پا، مانند اسکات جفت اتینیتمر یعصب راتیثأتبدین ترتیب، بود.  پرانتزی پای
در دو گروه  BFو  VMO ،VLO ،TFL ،GM عضلات بر تک پا اسکات و لانچ

. گردید سهیو مقا یمرد بررس انیدانشجو انیدر م ی پرانتزیپا یسالم و دارا
 VMOعضله  یوگرافیالکتروما تیفعال زانیم نیکه ب مطالعه نشان داد های افتهی

سالم  پای با افراد گروه در( تک پا اسکات و لانچ پا، در سه حرکت )اسکات جفت
/ پا اسکات تک یاجرا وهیکه ش نیوجود دارد. با توجه با ا داری یتفاوت معن

به نظر  یعیامر طب نیاباشد،  یمتفاوت م گریکدی با لانچ حرکت پا و جفت
 یریقرارگ تیدر موقع رییتغ به دلیلحرکات  نیمتفاوت ا یکه اجرا رسد یم

اعمال  یرویتنش و مقدار ن زانیعضله و م یگشتاور، طول استراحت زانیعضله م
 یوگرافیالکتروما تیفعال زانیم نیب ،تیشده بر عضله متفاوت باشد و در نها

 وجود داشته باشد.  داری یتفاوت معن VLOو  VMOعضله 
 

 افرادسالمVastus medialis oblique(VMO)عضلهBonferroniیبیآزمونتعقجینتا.2جدول
 Pمقدار  انحراف معیار ±میانگین  حرکت عضله
VLO 001/0 064/8 ± 645/1 لانچ اسکات جفت پا* 

 *001/0 178/16 ± 302/2 اسکات تک پا
 *001/0 114/8 ± 852/1 اسکات تک پا لانچ

VMO 023/0 025/11 ± 651/3 لانچ اسکات جفت پا* 
 001/0 795/19 ± 562/4 اسکات تک پا

 222/0 770/8 ± 609/4 اسکات تک پا لانچ
GM 001/0 076/3 ± 438/0 لانچ اسکات جفت پا 

 001/0 889/4 ± 543/0 اسکات تک پا
 001/0 813/1 ± 696/0 اسکات تک پا لانچ

VLO: Vastus lateralis oblique; VMO: Vastus medialis oblique; GM: Gluteus medius 
 P < 05/0داری در سطح  معنی*
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Vastus lateralis oblique(VLO)عضلهBonferroniنتایجآزمونتعقیبی.3جدول

 افراددارایزانویپرانتزیدر

 Pمقدار  انحراف معیار ±میانگین  حرکت عضله
VMO 733/0 281/6 ± 210/5 لانچ اسکات جفت پا 

 *001/0 925/23 ± 368/4 اسکات تک پا
 *001/0 644/17 ± 303/3 اسکات تک پا لانچ

VLO 999/0 952/0 ± 399/3 لانچ اسکات جفت پا 
 *001/0 844/21 ± 701/3 اسکات تک پا

 *001/0 891/20 ± 795/3 اسکات تک پا لانچ
GM 001/0 580/8 ± 290/1 لانچ اسکات جفت پا* 

 *001/0 889/4 ± 543/0 اسکات تک پا
 261/0 891/3 ± 139/2 اسکات تک پا لانچ

VLO: Vastus lateralis oblique; VMO: Vastus medialis oblique; GM: Gluteus medius 
 P < 05/0داری در سطح  معنی*

 
در  یحت VLOو  VMOعضله  یوگرافیالکتروما تیفعال زانیم نیب تفاوت
متفاوت  تواند یم تیاسم نیآزاد و ماش لهیم لهیاسکات به وس کتحر یهنگام اجرا

 انبی ها آن مخوانی داشت.ه (16) و همکاران مناجاتی تحقیق جیکه با نتا( 17)باشد 
 تیفعال ،گرید نیبا دو تمر سهیدر مقا مکتین روی پا نمودند که اسکات تک

کند  یم جادیاسر ران  و چهار نگیرا در عضلات همستر یبالاتر یوگرافیالکتروما
 یها تفعالی که گزارش کردند همکاران و Thabrew ،نیهمچن(. 16)

 .(18) ابدی یم شیبار و وزنه افزا شیعضلات زانو با افزا یوگرافیالکتروما
 GMعضله  یوگرافیالکتروما تیفعال نیب بررسی حاضر، های افتهبر اساس ی

 تیفعال نیاست که ب یدر حال نیو ا گردیددر گروه سالم تفاوت مشاهده 
تک  اسکات و لانچ پا، در سه حرکت )اسکات جفت TFLعضله  یوگرافیالکتروما

 جهینت نیا دأییدر ت زین و همکاران Stienکه  وجود نداشت یافراد تفاوت نای در( پا
 نیدر تمر VMOو  GM، TFLعضلات  یوگرافیالکتروما تکردند، فعالی انیب

البته امکان دارد که  (.19باشد ) یمتفاوت م گریکدی ای یو تک مفصل یچند مفصل
 پا، در سه حرکت )اسکات جفت TFLعضله  یوگرافیالکتروما تیفعال رییعدم تغ

 نیا یهنگام اجرا GMعضله  تیدر فعال رییتغ لدلی به ،(تک پا اسکات و لانچ
 تیفعال زانیصورت گرفته در م های یرگی (. اندازه13باشد ) ها مهارت

 حاضر پژوهش یدر سه حرکت مورد بررس BFعضله  یوگرافیالکتروما
آن را به رابطه  لیدل توان یکه م دادسالم نشان  یها یرا در آزمودن هایی تفاوت
 زانیعضله و م یطول استراحت شتاور،از تفاوت گ یناش راتییتنش و تغ -طول

 و لانچ پا، حرکات اسکات جفت یتنش متفاوت اعمال شده در هنگام اجرا
و  Ramseyنتایج مطالعات  که با مرتبط دانست گریکدی به نسبت تک پا اسکات

 و همکاران Ramsey بود. همسو (16همکاران ) و مناجاتیو ( 8) همکاران
 ناتینسبت به تمر یشتریب تیفعال زانیم ،مونوپودال سکواتکردند که ا گزارش

 (.8) را نشان داد یراست ران ءبه جز تدر همه عضلا یلانچ به جلو و گام جانب
 

 عضلاتمنتخبزانودردوگروهسالموزانویپرانتزیIndependent tآزمونجیونتانیانگیم.4جدول
 ی پرانتز  متغیر

 (اریمع انحراف ± نیانگیم)
  سالم

 (اریمع انحراف ± نیانگیم)
 Pمقدار  Fآماره  اختلاف میانگین tآماره 

VMO  اسکات جفت
 پا

57/16 ± 96/56 18/11 ± 51/50 369/1 450/6 255/2 180/0 

 720/0 296/0 706/1 361/0 54/61 ± 76/13 24/63 ± 56/14 لانچ
 075/0 602/2 580/10 838/1 54/61 ± 76/13 89/80 ± 82/13 اسکات تک پا

VLO  اسکات جفت
 پا

20/8 ± 27/53 61/12 ± 14/49 163/1 125/4 402/2 253/0 

 463/0 406/0 986/2 743/0 21/57 ± 12/11 22/54 ± 92/12 لانچ
 098/0 433/0 791/9 702/0 32/65 ± 11/16 11/75 ± 33/18 اسکات تک پا

TFL  اسکات جفت
 پا

21/3 ± 30/8 31/3 ± 96/6 236/1 345/1 001/0 225/0 

 183/0 002/0 676/1 359/1 60/7 ± 49/3 28/9 ± 89/3 لانچ
 033/0 888/0 593/2 218/2 93/6 ± 47/2 93/6 ± 47/2 اسکات تک پا

GM  اسکات جفت
 پا

26/5 ± 65/8 81/1 ± 38/4 260/3 276/4 062/37 003/0* 

 *004/0 494/16 780/9 799/5 45/7 ± 80/1 23/17 ± 92/6 لانچ
 *001/0 480/11 858/11 559/6 27/9 ± 59/2 12/21 ± 21/7 اسکات تک پا

BF  اسکات جفت
 پا

72/8 ± 42/23 08/6 ± 08/22 537/0 347/1 940/1 595/0 

 814/0 516/0 782/0 237/0 10/26 ± 93/9 32/25 ± 85/9 لانچ
 136/0 120/0 880/4 529/1 89/31 ± 06/10 01/27 ± 06/9 اسکات تک پا

VLO: Vastus lateralis oblique; VMO: Vastus medialis oblique; GM: Gluteus medius; TLF: Tensor fasciae latae; BF: Biceps femoris 
 P < 05/0داری در سطح  معنی*
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 تعضلا یوگرافیالکتروما تیفعال زانیصورت گرفته در م یها یبررس
VMO  وVLO  در سه حرکت )اسکات جفت پا، لانچ و اسکات تک پا( در گروه

افراد به شکل  نیدر ا سمیمکان نای و بود تنش -در رابطه طول یپرانتز یزانو
 انیب نیز Norrisو  Khaiyatدهد.  یسالم رخ نم یپا انسبت به افراد ب یمتفاوت

 تیفعال شیمنجر به افزا ،تیاسم نیماش لهیرو به جلو به وس چداشتند که لان
 یشده است. هنگام اجرا VLOو  VMO تعضلات عضلا یوگرافیالکتروما

راست  ضلاتع یوگرافیالکتروما تیفعال ،)نشستن( نییرو به پا تیلانچ در وضع
 تیفعال نیشتریب ،. در حرکت اسکواتکند می دایپ شیافزا یو راست شکم یران

 یها کننده و راست یو خارج یمربوط به عضلات پهن داخل یوگرافیالکتروما
 نیدر ا TFL یوگرافیالکتروما تیفعال یریگ در اندازه(. 20باشد ) میستون فقرات 

 GMعضله  یوگرافیالکتروما تیفعال زانیاما م ،نشد مشاهده یگروه تفاوت
باعث کاهش  یپرانتز یزانو یرسد که ناهنجار یباشد. به نظر م یم دار یمعن
 GMعضله، عضله  نیا یجاه شود و ب یعضله در تمام حرکات م نیا تیفعال

ها  افتهی ،نیهمچن(. 21) ردیگ یحرکات به عهده م نیا یدر اجرا یشترینقش ب
در سه حرکت  BFعضله  یوگرافیالکتروما تیفعال زانیدر م یدار یتفاوت معن

. ندادرا نشان  یپرانتز ی)اسکات جفت پا، لانچ و اسکات تک پا( در گروه زانو
در سه حرکت )اسکات  BFعضله  یوگرافیالکتروما تیفعال دار یعدم تفاوت معن

بر  یپرانتز یزانو یکه ناهنجار بیانگر آن استپا(  جفت پا، لانچ و اسکات تک
عضله  نیا تیکه فعال کند میعمل  یا عضلات به گونه یوگرافیالکتروما تیفعال

(BF در هر سه حرکت اسکات جفت پا، لانچ و اسکات تک پا از )روند کاملاً کی 
 (. 22کند ) می یرویسالم پ ینسبت به افراد با پا یعیطب ریمشابه و غ

 شوند یاز جمله عضلات چهار سر ران محسوب م VLOو  VMOعضله  دو
انجام  های پژوهش جیگرچه نتاا. کنند ایفا میدر اکستنشن زانو  یکه نقش مهم

سر را  عضله چهار ییتوانا یپرانتز یزانو های یکه ناهنجار دهد میشده نشان 
 ،نیو همچن دهد یکاهش م یو سهم یدر صفحات عرض ایثبات پو جادیدر ا

ثبات در  جادیعضلات پلانتار فلکسور را در ا های یاستراتژ زین یجبران یراستاها
 نینشان داد که ب مطالعه حاضر جیاما نتا (،23) دهد یقرار م ریزانو تحت تأث

در سه حرکت )اسکات  VLOو  VMO تعضلا یوگرافیالکتروما تیفعال زانیم
وجود  یتفاوت یپرانتز یدو گروه سالم و زانو نیلانچ و اسکات تک پا( ب ا،جفت پ

دو عضله چون به عنوان همکار و  نیکه ا رسد یبه نظر م ج،یندارد. با توجه به نتا
 یهمکار گریکدیسر ران با  گروه عضله در قالب عضلات چهار کیاز  یبخش

 و همکاران Park. رسد یمبه نظر  یمنطق یتا حدود جهینت نیا نیبنابرا کنند، یم
از لحاظ زمان  VLOو  VMO تکه هیچ تفاوتی در عضلا به این نتیجه رسیدند

های  ( که با یافته24) و طبیعی وجود ندارد زانوی پرانتزیشروع فعالیت در گروه 
 تحقیق حاضر همخوانی داشت. 

 تیفعال زانیدر م داری را یتفاوت معن ،پژوهش های دهدا لیو تحل هیتجز
در سه حرکت )اسکات جفت پا، لانچ و اسکات تک  GMعضله  یوگرافیالکتروما

 نیانگیم سهیکه در مقا یبه طور داد؛نشان  یدو گروه سالم و زانو پرانتز نیپا( ب
سالم به چشم  یعضله نسبت به افراد با پا نیا تیعضله، کاهش فعال تیفعال

تفاوت ، Independent tآزمون  جیاست که بر طبق نتا یدر حال نی. اخورد یم
در حرکات اسکات  TFLعضله  یوگرافیالکتروما تیفعال زانیم نیب داری یعنم

 نیمشاهده نشد و ا یپرانتز یسالم و زانو یدو گروه با پا نبی پا و لانچ، جفت
 ای مطالعه طهراب نیگرچه در اادار شد.  یمعن پا تفاوت فقط در حرکت اسکات تک

 نپرداخته ها مهارت نیعضلات در ا نیا تیفعال سهیبه صورت مشخص به مقا

 انیو همکاران ب لطافتکار ،مشابه های مهارت اجرای در نمونه عنوان به اما است،
به  یپرانتز یدر گروه زانو یو مربع کمر GMعضلات  تیفعال زانیداشتند که م
 دیگر، به عبارت (.22) است یپرانتز یافراد بدون زانو زکمتر ا یدار یصورت معن

 ،گریو از طرف د یاندام تحتان یدر راستا رییخط کشش عضلات در اثر تغ رییتغ
 ایسمت داخل و  یگامانیل یکپسول یه بر ساختارهاآمد وارد یروهاین شیافزا

شکل، باعث  رییحسب نوع تغ بر کینامیو د کیاستات یها تیخارج زانو در وضع
 یمرکز یعصب ستمیبه سمت س یکیمکان های رندهیکه از گ هایی گنالیس رییتغ

آزمون  ازدست آمده ه ب جینتا ،نیهمچن(. 8گردد ) یم شود، یفرستاده م
Independent t ،عضله  یوگرافیالکتروما تیفعال زانیرا در م داری یتفاوت معن

BF دو گروه سالم و  نیدر سه حرکت )اسکات جفت پا، لانچ و اسکات تک پا( ب
 یعضله در گروه با ناهنجار نیا تینشان نداد. در رابطه با فعال یپرانتز یزانو

است و مبدأ آن  یدو مفصل یا عضله BFعضله  دلیل این کهبه  ،یپرانتز یپا
 ین و سر نازک ین استخوان درشت یآن به لقمه خارج ستالیو سر د یعضله ورک

حرکت اسکات چه به  نیمفصل زانو در ح یعیبط یدر راستا رییتغ شود، یم یمنته
ممکن است  ،در حرکت لانچ ،نهمچنی و تک پا صورت به چه و پا صورت جفت

شده به  جادیا راتییتغ نیرسد که ا یدهد، اما به نظر م رییعضله را تغ نیطول ا
 (.13) در طول استراحت عضله شوند رییکه موجب تغ ستین یا اندازه

 

 ها محدودیت
ها توجه شود.  هایی بود که ضرورت دارد به آن پژوهش حاضر دارای محدودیت

، امکان دسترسی به جامعه آماری 19اول این که به دلیل شیوع بیماری کووید 
بندی و زمان تأخیر در فعال شدن عضلات سنجیده  زمان همچنینمحدود بود. 

نشد. در نهایت، با توجه به این که مطالعه حاضر تنها بر روی مردان انجام شده 
 است، امکان تعمیم به کل جامعه را ندارد.

 

 پیشنهادها
بندی و زمان تأخیر فعال شدن عظلات بررسی  شود که تأثیر زمان پیشنهاد می

قیق مشابهی بر روی زنان و همچنین، بر روی جامعه شود. بهتر است تح
شود  تری که دارای ناهنجاری پای پرانتزی هستند، انجام گیرد. توصیه می بزرگ

 های ورزشی هم انجام شود.  که تحقیق مشابهی در سایر مهارت
 

 گیری نتیجه
 GMعضله  یوگرافیالکتروما تیفعال زانیم نیب حاضر، پژوهش جیبا توجه به نتا

در  TFL عضله در و( تک پا اسکات و لانچ پا، سه حرکت )اسکات جفت در
تفاوت  یپرانتز یزانو یحرکت )اسکات تک پا( در گروه افراد سالم با افراد دارا

عضلات مذکور در  تیله نشان دهنده اهمأمس نیکه ا شتدا جودو داری یمعن
روتکل پ یطراح یبرا شود یم هی، توصبنابرایناست.  یحرکات مورد بررس

 یبخش و توان یبا اهداف اصلاح یپرانتز یزانو یناهنجار دارایدر افراد  ینیتمر
شده  جادیا راتییتغ نای به تک پا، اسکات و لانچ پا، در سه حرکت اسکات جفت

 .گرددعضلات توجه  یوگرافیالکتروما تیلدر فعا
 

 تشکر و قدردانی
شناسی و  نامه مقطع کارشناسی ارشد آسیب پژوهش حاضر برگرفته از پایان
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، مصوب دانشگاه IR.ATU.REC.1400.028کد اخلاق  باحرکات اصلاحی 
بدین . دیگرد انجامدانشگاه این  یمال تیحما تحتباشد که  یم یطباطبائعلامه 

از شورای معاونت پژوهشی دانشگاه علامه طباطبائی و کلیه  وسیله نویسندگان
در اجرای این مطالعه همکاری نمودند، تشکر و قدردانی به عمل که  عزیزانی

 آورند. می
 

 نویسندگان نقش
 پردازی مطالعه: علی حاتمی یادگاری طراحی و ایده

 جذب منابع مالی برای انجام مطالعه: علی حاتمی یادگاری

 خدمات پشتیبانی و اجرایی و علمی مطالعه: علی حاتمی یادگاری

 های مطالعه: رامین بلوچی، فریده باباخانی کردن تجهیزات و نمونهفراهم 

 ها: علی حاتمی یادگاری، رامین بلوچی آوری داده جمع

 تحلیل و تفسیر نتایج: علی حاتمی یادگاری، رامین بلوچی، فریده باباخانی

 خدمات تخصصی آمار: رامین بلوچی

 فریده باباخانی نوشته: علی حاتمی یادگاری، رامین بلوچی، تنظیم دست

نوشته از نظر مفاهیم علمی: علی حاتمی یادگاری، رامین  ارزیابی تخصصی دست
 بلوچی، فریده باباخانی

نوشته نهایی جهت ارسال به دفتر مجله: علی حاتمی یادگاری، رامین  تأیید دست

 بلوچی، فریده باباخانی

انتشار و پاسخگویی به مسؤولیت حفظ یکپارچگی فرایند انجام مطالعه از آغاز تا 
 نظرات داوران: علی حاتمی یادگاری، رامین بلوچی، فریده باباخانی

 

 منابع مالی
نامه  پژوهش حاضر برگرفته از تحلیل ثانویه بخشی از اطلاعات مستخرج از پایان

شناسی و حرکات اصلاحی با کد اخلاق  مقطع کارشناسی ارشد آسیب
IR.ATU.REC.1400.028 دانشگاه علامه یمال تیحما تتحباشد که  یم 

 و لیها، تحل داده یآور در جمع ی. دانشگاه علامه طباطبائدیگرد میتنظ یطباطبائ
 اعمال نظر ،انتشار یمقاله برا یینها دیینوشته و تأ دست میها، تنظ آن گزارش
 است. نداشته

 

 تعارض منافع
نامه  از پایانپژوهش حاضر برگرفته . باشند نویسندگان دارای تعارض منافع نمی

علی حاتمی یادگاری در مقطع کارشناسی ارشد دانشگاه علامه طباطبائی 
باشد. دکتر رامین بلوچی دانشیار و دکتر باباخانی استادیار و عضو هیأت علمی  می

 باشند. دانشگاه علامه طباطبائی می
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Abstract 
 

Introduction: The lower limbs are a chain of columns and joints that tolerate the weight of the body. The aim of this 

study was to compare the electromyographic (EMG) activity of selected knee and pelvic muscles during pair/single-

leg lunge and squat movements in individuals with and without genu varum. 

Materials and Methods: 36 male students without regular exercise (19-25 years) were divided into two groups: 

healthy (n = 18) and genu varum (n = 18). EMG device was used to measure the electrical activity of muscles. 

Statistical analyzes were performed at a significance level of 0.05. 

Results: There was a significant difference between two groups in EMG activity value of the gluteus medius (GM) 

in three movements (pair-leg squat, lunge, and single-leg squat) and in the tensor fasciae latae (TFL) in single-leg 

squat movement, but between EMG activity in three movements in vastus medialis, vastus lateralis, and crural 

biceps, no significant difference was observed between the two groups. 

Conclusion: There is a significant difference between the EMG activity of GM in three movements (pair-leg squat, 

lunge, and single-leg squat) and in the TFL in one movement (single-leg squat) in the two groups, which shows the 

importance of mentioned muscles in the studied movements. 

Keywords: Muscle electromyography; Lunge; Squat; Genu varum 
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