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  مقدمه
 مسیر )recurrent inhibition RI( مهار برگشتی

 نورون حرکتی و شاخه کولترال که شامل دوسیناپسی است
کنترل الگوي فضایی ) 1 و نقش آن بوده رنشاواینترنورون مهاري 

 کنترل الگوي زمانی فعالیت )2فعالیت نورون هاي حرکتی، 
د کنترل فعالیت نسبی واحدهاي حرکتی تن) 3هاي حرکتی، نورون
 )Variable gain(تنظیم کننده بهره متغیر ) 4انقباض و  و کند

، دزیلینی و همکاران 1977 در سال .)1(در سطح خروجی است 
کردند که بوسیله آن توانستند تغییرات  پروتکل تجربی را طراحی

RIدر این پروتکل از تحریک زوجی با فاصله .  را ارزیابی کنند
تحریک اول در حد برانگیختن . ه شدثانیه استفاد میلی10بیشتر از 
آنچه . بود Mmax و تحریک دوم در حد بوجود آمدن Hرفلکس 

  ). 2( نامیدند'Hمشاهده شد پاسخی بود که آنرا 
هدف از اعمال بسیاري از تحریکات الکتریکی که در توانبخشی 
مورد استفاده قرار می گیرند، افزایش یا کاهش تحریک پذیري 

سهیل یا مهار انقباض هاي عضلانی، چه در  و تنورونهاي حرکتی
سطح نخاع و چه در سطح درماتومهاي حسی و میوتوم هاست 

اغلب نتایج بدست آمده از مطالعاتی که در این زمینه . )5-3(
انجام شده به نقش تغییرات مهار برگشتی و تغییرات فعالیت 

 بنابراین بنظر می رسد که با. )6-8(سلولهاي رنشاو اشاره دارند
ثبت این پاسخ بتوان با شناخت بهتر، از این تحریکات براي مهار 

بنابراین این . عضلانی استفاده نمود-یا تسهیل سیستم عصبی
سوال مطرح شد که آیا می توان این پاسخ را با استیمولاتورهاي 
موجود ثبت کرد؟ آیا اگر نیاز به ساخت استیمولاتور باشد، پاسخ 

ذیري مناسبی برخوردار است تا بتوان بدست آمده از آن از تکرارپ
  از آن در تحقیقات استفاده کرد؟

 از یک عضله باید دو پالس 'Hپاسخ براي برانگیختن و ثبت 
 میلی ثانیه 10تحریکی با شدت متفاوت و با فاصله زمانی حداقل 

بر عصب مربوط به آن عضله وارد شود که دستگاه هاي موجود 
براین طراحی و ساخت دستگاه در بنا. قادر به ایجاد آن نبودند

-IWATSU DSدانشگاه تربیت مدرس انجام و با اسیلوسکوپ 
 'H  و اولین ثبت پاسخ) 1شکل ( شد  ساخت ژاپن کالیبره6121

  چکیده
پس از آنکه براي اولین بار، تحریک کننده .شود میسنجیده´Hپاسخ  با  در بسیاري از مطالعات در سطح نخاع، تغییرات فعالیت سلول رنشاو:زمینه و هدف

 تکرارپذیري حداکثر دامنه پاسخ  را برانگیخته کند،طراحی و ساخته شد،آزمون´Hهاي تحریک متفاوت و فاصله مشخص،پاسخ الکتریکی که بتواندبا تولید شدت
H´بدست آمده از دستگاه جدید و شدت مربوط به آن، در یک جلسه و بین جلسات انجام شد .  

 دقیقه و بین 20فاصله دو ثبت در یک جلسه .  فرد سالم در سه جلسه و هرجلسه دوبار از عضله سولئوس پاي غالب ثبت شد6 از ´H پاسخ :روش بررسی
  . دجلسات یک هفته بو

.  بود9/0 و 86/0 و در جلسات متوالی بترتیب 98/0 و 92/0 در یک جلسه بترتیب  و شدت مربوط به آن،´H تکرارپذیري نسبی حداکثر دامنه پاسخ :هایافته
  . بود06/1 و 44/0 و بین جلسات بترتیب 47/0 و 37/0تکرارپذیري مطلق این دو متغیر نیز در یک جلسه بترتیب 

 در یک جلسه و در جلسات متوالی درحد بسیار بالا بوده، و  و شدت مربوط به آن،´Hتکرارپذیري نسبی حداکثر دامنه پاسخ ج نشان داد که  نتای:گیرينتیجه
  .  بودهاستخوبتکرارپذیري مطلق این دو متغیر نیز 

  ، تکرارپذیري´H سلول رنشاو، پاسخ :ها کلید واژه
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 92 بهار 1 شماره 7 کی تهران دورهجله علمی پژوهشی توانبخشی نوین ـ دانشکده توانبخشی ـ دانشگاه علوم پزشم

  .اي براي کاربردهاي کلینیکی آن است بعنوان مقدمه'Hپاسخ هدف از این مطالعه بررسی تکرارپذیري . در ایران صورت گرفت
  

  
   دستگاه ساخته شده در مطالعه- 1شکل 

 روش بررسی
 هانمونه

 زن و 2 فرد داوطلب سالم، 6 این مطالعه توصیفی در 
 سال با روش نمونه گیري 33/26±033/1 مرد با میانگین سنی 4

. پا و غیر ورزشکار بودند نفر راست6هر. در دسترس، انجام شد
. تایید شدروند مطالعه توسط کمیته اخلاق دانشگاه تربیت مدرس 

اسکلتی  عضلانی سلامت عصبی: معیارهاي ورود عبارت بودند از
معیارهاي خروج . و نداشتن محدودیت حرکتی در مچ پا و زانو

 استفاده از داروهاي موثر بر سیستم عصبی:  عبارت بودند از
اسکلتی، اختلالات حسی و انجام ورزش حرفه اي  عضلانی

  موافقت کتبی، داوطلبپس از گرفتن. حداقل سه روز در هفته
کرد و پس از اطمینان از سلامت اي را پر میفرم اطلاعات زمینه

فرد، خواب کافی شبانه، عدم خستگی عمومی و عضلانی و عدم 
  و آرامبخش و پس از تطابق فرد بامصرف داروهاي مسکن

- صبح صورت 11-8در ساعات بین 'H ثبت پاسخشرایط محیط، 

 c°(و دماي پوست ) c 2/1±36/23°(دماي محیط  .گرفت
 به  جلسهسههر فرد در . نیز ثبت و کنترل گردید) 24/1±88/32

کرد و در هرجلسه دو فاصله یک هفته به آزمایشگاه مراجعه می
  .   دقیقه انجام می شد20ثبت به فاصله 

 در این مطالعه ثبت -وضعیت افراد و الکترودهاي تحریک و ثبت
افراد به صورت دمر . جام گرفت از عضله سولئوس ان'Hپاسخ 

خوابیدند بطوریکه مچ پا بیرون از لبه تخت و در روي تخت می
 درجه پلانتار فلکشن و دستهاي فرد روي یکدیگر و زیر 10

شد در حین از افراد خواسته . )7(می گرفتاش قرار پیشانی
آزمایش آرام بوده، وضعیت راحت بخود گرفته حرکت نکنند و از 

براي کنترل دماي پوست روي .  خودداري کنندصحبت کردن
  ).2شکل (شد پاي فرد در تمام مدت آزمایش پوشیده 

  

 
 

ثبت در آزمایشگاه الکتروفیزیولوژي دانشگاه ( چگونگی قرار گیري فرد و الکترودهاي ثبت و تحریک و دماسنج - 2شکل 
  )تربیت مدرس
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 3      و همکارانگلجاریان

 

92 بهار 1 شماره 7 کی تهران دورهجله علمی پژوهشی توانبخشی نوین ـ دانشکده توانبخشی ـ دانشگاه علوم پزشم  

 کوهدنمدل نیهونمجموعه آزمایش شامل ایزولاتور 
)Nihon Kohden(  SS104jدستگاه ساخت ژاپن ،

 ساخت کشور روسیه و دستگاه NeuroMepالکترومیوگرافی 
paired stimulator ساخت گروه فیزیوتراپی دانشگاه تربیت 

خروجی ایزولاتور، به صورت جریان ثابت بود که . مدرس بود
شد و ثبت  ایجاد paired stimulatorتوسط دستگاه 

ریکی عضله توسط دستگاه الکترومیوگرافی هاي الکت پتانسیل
NeuroMep تمام مراحل مطالعه در ازمایشگاه  . شد انجام

  .الکتروفیزیولوژي دانشگاه تربیت مدرس صورت گرفت
، زوج الکترود تحریک پس از 'Hاسخ براي تحریک پ

براي ثبت . شدیافتن بهترین محل در حفره پوپلیتئال ثابت می
 Cm 1کلراید نقره با قطر -ت جنس نقرهاباز الکترود ث، 'Hپاسخ 

الکترود فعال در وسط فاصله حفره پوپلیتئال و مالئول . استفاده شد
 سانتیمتري آن قرار گرفته و ثابت 5/1داخلی و الکترود رفرنس در 

الکترود زمین هم در فاصله بین الکترود تحریک و . شدندمی 
  . )9(گرفتثبات قرار می

ماده سازي فرد، تحریکهاي مورد نیاز براي درمرحله اول پس از آ
برانگیختن آستانه ابتدایی، قله و شدت پایانی منحنی فراخوانی 

حداکثر دامنه ثبت شده از فعالیت  ( Mmax و Hرفلکس
 1 ، طول پالس مربعی Hz3/0، با فرکانس )الکتریکی عضله

و ثبت در هر شدت سه بار تکرار گرفت میثانیه صورت میلی
  . شد می

. شد عد دو تحریک بصورت زوجی اعمال میدر مرحله ب
 درصد حداکثر 60 تا50 در حد برانگیختن شدت تحریک اول

. بود Mmax و شدت تحریک دوم در حد ایجاد Hدامنه رفلکس 
شد تا  میلی ثانیه درنظر گرفته 30 تا 4فاصله بین دو تحریک از 

رد  هر ف'Hفاصله مناسب بین دو تحریک براي بروز پاسخ 
  . مشخص شود

 ابتدایی را Hدر مرحله سوم یک تحریک که رفلکس 
شد، و با تحریک بعدي که درحد ایجاد میکرد داده برانگیخته می

Mmax  ها این زوج تحریک. )10;2()3شکل (شدمیبود زوج
 Mmaxشد بصورتی که شدت تحریکی که براي ایجاد تکرار 
شد میج اضافه شد ثابت بوده و تحریک اول، بتدریداده 

)mA2/0-1/0( تا شدتی که دیگر در آن پاسخ H'دیده نشود  .
 دقیقه استراحت، مجددا مرحله سوم تکرار شد و پاسخ 20پس از 

H'تحریک مجدد ناحیه پوپلیتئال انجام .  به همان روش ثبت شد
 'Hبترتیب یک و دوهفته بعد نیز ثبت پاسخ . شد ثبت 'Hو پاسخ 

  . شده تکرار شدمانند سه مرحله ذکر

  

  
 زوج -C.  می شودM تحریک دوم که باعث ایجاد موج - B.  می شودHتحریک اول که باعث ایجاد رفلکس - A - 3شکل 

   را ایجاد می کند `Hتحریک که پاسخ 
  آنالیز آماري

 spssها از برنامه آماري براي تجزیه و تحلیل داده
 ICC (Interclassاز آزمون آماري .  استفاده شد15نسخه 

Correlation Coefficient ) براي بررسی تکرارپذیري نسبی 

 Standard Error گیريمتغیرها و از آزمون خطاي معیار اندازه
of Measurement (SEM) براي بررسی تکرارپذیري مطلق 

  .استفاده شد
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  92 بهار 1 شماره 7کی تهران دوره جله علمی پژوهشی توانبخشی نوین ـ دانشکده توانبخشی ـ دانشگاه علوم پزشم

  
  هایافته

  . مده است آ1مشخصات آنها در جدول    فرد سالم شرکت داشتند که 6در این مطالعه 
  

   مشخصات عمومی افراد- 1جدول 
 

 انحراف معیار میانگین دامنه مشخصه
 033/1 33/26 25-28 )سال(سن 

 cm( 186-164 177 672/8(قد 
 Kg( 87-60 17/77 024/12(وزن 

  
 3 و 2 هاي نیز در جدول'Hپاسخ  و Hمیانگین مشخصات رفلکس 

   شدت مربوط به  و´Hتکرارپذیري حداکثر دامنه پاسخ . آمده است
  

  . آن بررسی شد
    

  H مشخصه هاي رفلکس - 2جدول 
  

 انحراف معیار میانگین مشخصه
 H) mV(  56/8 72/3 آمپلی تود رفلکس حداکثر
 mV( 56/0 43/0( ابتدایی H آمپلی تود رفلکس حداقل
 mV( 24/1 93/0( انتهایی H آمپلی تود رفلکس حداقل

  H) mA(  44/10  37/3س  آمپلی تود رفلکشدت مربوط به حداکثر
  mA(  33/8  62/2( ابتدایی H آمپلی تود رفلکس شدت مربوط به حداقل
  mA(  96/13  54/4( انتهایی H  آمپلی تود رفلکسشدت مربوط به حداقل

mV= ،میلی ولت mA=میلی آمپر   
  'Hپاسخ  مشخصه هاي - 3جدول 

  
 انحراف معیار میانگین مشخصه

 H') mV(  58/1 04/1 آمپلی تود پاسخ حداکثر
 H') mA(  93/8 92/2 آمپلی تود پاسخ شدت مربوط به حداکثر
 mS(  5/12 83/0(فاصله زوج تحریکات 

mS=میلی ثانیه   
  

 تکرارپذیري حداکثر دهد کهنتایج آزمون نشان می
 92/0 و شدت مربوط به آن در یک جلسه بترتیب ´Hدامنه پاسخ 

. ه است بود9/0 و 86/0 و بین جلسات بترتیب 98/0و 
 و 37/0تکرارپذیري مطلق این دو متغیر نیز در یک جلسه بترتیب 

 . بود06/1 و 44/0 و بین جلسات بترتیب 47/0
  

  بحث

هاي خصوصیات انقباض عضله تحت تاثیر تعداد نورون    
-بسیاري از راه. هاستحرکتی فراخوان شده و فرکانس آتش آن

ا کنترل هاي نخاعی و فوق نخاعی دیسشارژ نورون حرکتی ر
کنند اما مهار برگشتی تنها مسیري است که بوسیله دیسشارژ می

. )11(شود خود نورون حرکتی و تحریک سلول رنشاو فعال می
احتمالا با ثبت این .  است'Hپاسخ معیار ارزیابی فعالیت رنشاو 

بسیاري از مکانیسمهاي مربوط به اثربخشی پاسخ بتوان 
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  5     و همکارانگلجاریان 
 

92 بهار 1 شماره 7 کی تهران دورهجله علمی پژوهشی توانبخشی نوین ـ دانشکده توانبخشی ـ دانشگاه علوم پزشم  

 H مانند رفلکس 'Hر پاسخ مسی. تحریکات الکتریکی را آزمود
  که از عضله سولئوس گرفته 'Hاست به این ترتیب که در پاسخ 

 و وابران آن نورون حرکتی مربوط به عضله Iaمی شود، آوران 
هنگامی که پالس تحریکی اول که زیر بیشینه . سولئوس است

 در نورونهاي کوچکتر Hاست فرستاده می شود مسیر رفلکس 
 Mحریک بعدي که در حد برانگیختن موج اما ت. فعال می شود

 میلی ثانیه با تحریک قبلی فاصله دارد، به 10است و تنها حدود 
 تحریک -1: سه صورت اعصاب ناحیه را تحریک می کند

اورتودرومیک فیبر عصبی حرکتی بزرگ و کوچک که منجر به 
شود، تحریک آنتی درومیک فیبر عصبی انقباض عضله می

 -3رود، و  که به سمت نورون میحرکتی بزرگ و کوچک
  . Iaتحریک اورتودرومیک 

جریان آنتی درومیک از یکطرف در مسیر نورونهاي 
ی که اولین بار فرستاده شده و قرار بود حرکتی کوچک با جریان

 را ایجاد کند برخورد کرده و مسیر براي جریان Hرفلکس 
ر  بعدي باز می شود و از طرف دیگر در مسیIaاورتودرومیک 

 را براي Iaنورونهاي حرکتی که با جریان اورتودرومیک خودش 
آنچه که در نهایت از . بار دوم تحریک کرده بود برخورد میکند

  .)2()4شکل  (  است'Hاین زوج تحریک ثبت می شود پاسخ 

  

  
سیر نورونهاي حرکتی کوچک با جریان آنتی درومیک دوم در م.  میلی ثانیه پس از تحریک دوم5 - چپ: `H مراحل ایجاد پاسخ - 4شکل 

 بعدي باز می Ia را ایجاد کند برخورد کرده و مسیر براي جریان اورتودرومیک Hی که اولین بار فرستاده شده و قرار بود رفلکس جریان
 را Iaودش جریان آنتی درومیک در مسیر نورونهاي حرکتی که با جریان اورتودرومیک خ.  میلی ثانیه پس از تحریک دوم12 -راست. شود

  )Katz R, Pierrot-Deseilligny E 1999 برگرفته از  (.براي بار دوم تحریک کرده بود برخورد میکند
  

در این مطالعه با طراحی و ساخت تحریک کننده اي 
که بتواند شدت هاي متفاوت در فاصله زمانی هاي کوتاه مدت را 

ت منحنی در ثب. در ایران انجام شد'Hتولید کند ثبت اولین پاسخ 
شکل (نوسانات زیادي در آمپلی تودها دیده شد 'Hفراخوانی پاسخ 

در منحنی . که آزمون تکرار پذیري آن ضروري بنظر می رسید) 6
پارامترهاي متفاوتی بررسی می شوند که 'Hفراخوانی پاسخ 

حداکثر دامنه و شدتی که حداکثر دامنه در آن بدست می آید از 
این تکرارپذیري این دو پارامتر بررسی بنابر. مهمترین آنها هستند

  . شد
-دهد که نمره هر اندازهتکرار پذیري نسبی نشان می

هاي مکرر گیريگیري داخل یک گروه وضعیت خود را در اندازه
 هرچه مقدار خطاي معیار . داخل همان گروه حفظ کرده است

گیري کمتر باشد، متغیر از تکرارپذیري بیشتري برخوردار اندازه
 24/0طبق تعریف موترو ضریب همبستگی صفر تا . )12(ت اس

 تا 5/0 بعنوان ارتباط ضعیف، 49/0 تا 25/0بعنوان ارتباط اندك، 
 بعنوان ارتباط بالا و 89/0 تا 7/0 بعنوان ارتباط متوسط، 69/0
 . )13(شود   بعنوان ارتباط بسیار بالا شناخته می1 تا 9/0

 بسیار بالایی ICC از 'Hسخ پابراین اساس متغیر حداکثر دامنه 
 2002برخوردار است که با نتیجه ایرلس و همکارانش در 

شدت تکرارپذیري متغیر . )ICC ()14= 97/0(مطابقت می کند 
تاکنون بررسی نشده است و در 'Hپاسخ حداکثر دامنه مربوط به 

این مطالعه مشخص شد که این متغیر نیز تکرارپذیري بالایی 
 در بروز خود نوسان زیادي دارد و 'Hپاسخ اینکه با توجه به . دارد

  کوچک است مطالعه تکرارپذیري Hدامنه آن نسبت به رفلکس 
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  92 بهار 1 شماره 7کی تهران دوره جله علمی پژوهشی توانبخشی نوین ـ دانشکده توانبخشی ـ دانشگاه علوم پزشم

تواند اطمینان بیشتري در بررسی و استفاده از آن در تحقیقات می
 'Hپاسخ هایی که از در این مطالعه شاخص. مداخله اي ایجاد کند

 .  مطلوبی بودندمورد بررسی قرار گرفتند داراي تکرارپذیري
 

  قدر دانی

بررسی و  "این مقاله قسمتی از پایان نامه تحت عنوان 
 سه قطبی و دوقطبی با TENSدر) RI(مفایسۀ مهار برگشتی 

 بوده که در دانشگاه تربیت مدرس " 'Hاستفاده از منحنی پاسخ 
 . انجام شده است
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Reliability of maximum amplitude and its related intensity of H´ 

response 
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Abstract  
 

Background and Aim: In studies of the spinal circuits, change of Renshaw cell activity is measured 
by H´ response. For recording H' response, new electrical stimulation device was designed and built; 
and the first recorded H' response in Iran was done. The purpose of this study was to investigate the 
intersession and intra-session reliability of peak amplitude of H´ response and its related intensity 
detected of new device. 
 
Materials and Methods: Soleus muscles of dominant extremity in 6 subjects were tested in 3 sessions 
and 2 times in each session that intra-session interval was 20 minutes and intersession interval was 1 
week.  
 
Results: Peak amplitude and its related intensity exhibited intra-session and intersession reliability 
0.92, 0.98, 0.86 and 0.9 respectively. Standard Error of Measurement was 0.37 and 0.47 for intra-
session and 0.44 and 1.06 for inter session respectively. 
 
Conclusion: Peak amplitude and its related intensity exhibited very high intra-session and intersession 
reliability. 
 
Keywords: Renshaw cell; H' Response; Reliability 
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