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  قدمهم
دن در فضا كنترل پوسچر نگهداري وضعيت بتوانايي 

 يابيو جهت(Stability)  شود كه به دو عامل ثباتناميده مي
(Orientation) حفظ ارتباط مناسب بين  يابيجهت .استمتكي

هاي بدن و بين بدن و محيط است و منظور ازثبات سگمان
بعلاوه كنترل  .پوسچر توانايي نگهداري بدن در حالت تعادل است

 پوسچر بدن در حالت ايستاده و آرام به حس عمقي،بينايي و
  .)1( متكي است سيستم دهليزي
هاي ورزشي،بلكه ثبات ايستاده نه تنها در فعاليت حفظ

اگر تنشن ثابت بدن حفظ . )2( است ضروري انهزندگي روز در
 كه خستگي عضلاني .)3( يابندميافزايش  نشود نوسانات پوسچر

كنترل پوسچر را  ،بعد از انقباضات ارادي مكرر ايجاد ميشود
اگر  اند كهبا اين حال مطالعات نشان داده. )4-7(كندمختل مي

ل پوسچر عضله كم شود كنترحدأكثر انقباض ارادي % 30بيش از
ني ي اپيدميولوژيك نيز خستگي عضلااز جنبه.)8(شودمختل مي

  .)9( دهدزمين خوردن را افزايش مي خطر
ضلاني در طول يك هاي ارادي عآغاز شدن فعاليت

هاي كه در قشر مغزي شروع شده و در پلشود زنجيره انجام مي
يابد كه خستگي رهاي عضلاني خاتمه ميعرضي داخل فيب

 تواند بدنبال هر گونه اختلال در اين مسير ايجاد شودعضلاني مي
، نوع انقباض، شدت و مدت )11( و ميزان آن به نوع تمرين )10(

در بروز خستگي  عوامليكسري از . )12( تمرين بستگي دارد
اختلال در سيستم (امل مركزي عضلاني نقش دارند كه شامل عو

) اختلال در انقباض عضلاني(طي و عوامل محي) عضلانيعصبي 
  .)13, 12( باشندمي

Madigan  و همكاران نتيجه گرفتند كه بدنبال
رعت ـات بدن بيشتر شده و سـانـكمري نوسي عضلاني ـخستگ

  .)7( جابجايي مركز ثقل نسبت به حالت استراحت افزايش ميابد
Corbeil  و همكاران اظهار داشتند كه پس از خستگي

شود و تغييري در ي فقط سرعت نوسانات بدن بيشتر ميعضلان
  .)10( شودمركز ثقل ايجاد نمييزان جابجايي م

و همكاران عقيده داشتند كه Vuilerme چنين هم
. كندابجايي مركز ثقل را بيشتر ميخستگي عضلاني، ميزان ج

آنها نتيجه گرفتند كه خستگي نوسانات را  بيشتر حول محور 
  .)14( دهدخلفي افزايش ميقدامي 

سچر پس از بمنظور پيشگيري از آسيب، كنترل پو
باشد و در مورد تأثير خستگي خستگي عضلاني ضروري مي

 چكيده
بدنبال . عوامل مركزي و محيطي در بروز خستگي عضلاني نقش دارند. توانايي نگهداري وضعيت بدن در فضا كنترل پوسچر ناميده مي شود :زمينه و هدف

كنترل پوسچر فرد در حالت ايستاده مختل مي  حدأكثر انقباض ارادي عضله كم شود% 30اگر بيش از انقباضات مكرر، خستگي عضلاني ايجاد مي شود و 
  .هدف از اين تحقيق بررسي تأثير خستگي عضلات كمربر كنترل پوسچر افراد ورزشكار و غير ورزشكار مي باشد. شود

ني استفاده شد و با كمك از دستگاه داينامومتر براي ايجاد خستگي عضلا. فرد غير ورزشكار در اين مطالعه شركت كردند 15و  فرد ورزشكار15: روش بررسي
  .ايستاده روي دو اندام با چشم باز در دو گروه مورد مقايسه قرار گرفتمقادير نوسان در حالت  دستگاه صفحه نيرو

گروه داشت خستگي اثر معناداري بر مقادير نوسان هر دو . خارجي در حالت استراحت بين دو گروه تفاوت معني داري نداشت -سرعت و دامنه داخلي :يافته ها
  ).P≥05/0(يش كمتري داشتاو بعد از خستگي عضلات كمر نوسان افراد ورزشكار نسبت به غير ورزشكار افز

بهتر است كه شايد بعلت حس عمقي قوي تر ورزشكاران ورزشكار  نسبت به افراد غيرپس از خستگي عضلاني كنترل پوسچر افراد ورزشكار :گيري نتيجه
  .باشد

 خستگي عضلاني، كنترل پوسچر، صفحه نيرو:كليد واژه ها
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از . عضلاني بر كنترل پوسچر نتايج ضد و نقيض وجود دارد
طرفي آگاهي كمي در مورد كنترل پوسچر افراد ورزشكار پس از 
خستگي ناشي از حفظ انقباض ايزومتريك عضلات كمر موجود 

نسبت به ساير عضلات خستگي عضلات كمر در عين حال . است
، پس )15( شودسبب ميكنترل پوسچر  اختلال را دربيشترين 
خستگي ناشي از انقباض  جام اين مطالعه، تعيين تأثيرهدف از ان

ايزومتريك عضلات اكستانسوري ناحيه كمري بر كنترل پوسچر 
افراد ورزشكار و غير ورزشكار در حالت ايستاده روي دو اندام با 

  .هاي احتمالي بين دو گروه بودو مقايسه تفاوتچشم باز 
  

  بررسيروش 
نفر از  30 هاي اين مطالعه در مجموعآزمودني

نفر  15نفر ورزشكار و  15(دانشجويان مرد دانشكده توانبخشي 
مردان  .دانشگاه علوم پزشكي تهران بودند) غير ورزشكار

ماه گذشته  6حداقل در سال كه  20 - 40فوتباليست داراي سن 
و ساعتي به ورزش فوتبال ي د هر هفته بطور منظم سه جلسه

پرداختند، در گروه افراد ورزشكار و افرادي كه تا كنون هيچ مي
فعاليت ورزشي خاص و مستمري نداشتند در گروه افراد 

 در گروه ورزشكار ميانگين سن. ورزشكار قرار گرفتندغير
كيلوگرم و  73/69±57/2، ميانگين وزنسال96/0±93/21

نيوتون و در گروه غير  31/82±54/3 ميانگين انقباض ارادي
 سال، ميانگين وزن 13/22±93/0ميانگين سنزشكار ور
 73/71±15/4كيلوگرم و ميانگين انقباض ارادي  4/3±73/68

  ور با يكديگر ج وزن و سن از نظرمطالعه هر دو گروه . نيوتون بود
  

  .دداري بين آنها يافت نش اشدند و اختلاف آماري معن
آزمودنيها حين اجراي تحقيق هيچ نوع داروي تĤثير 

ساعت  24و بمدت كردند تم عضلاني مصرف نميسيس گذار بر
 4تا  3گيري فعاليت بدني سنگين انجام ندادند و قبل از اندازه

ساعت پس از مصرف غذا تحت ارزيابي قرار گرفتند تا هضم غذا 
  .)12،13( بر روند آزمون اختلالي ايجاد نكند

ا مطالعه قبل از شروع مراحل مختلف طرح، آزمودنيها ب
گيري دستگاه صفحه نيرو، نحوه قرار ،هاي آشنايي با طرحجزوه

نامه و آگاهي كامل از كليه و امضاي رضايتاستفاده از داينامومتر 
مختلف، ورود خود را به طرح مسايل مربوط به اهداف و مراحل 

وزن  سپس مشخصات فردي افراد كه شامل قد و. نددراعلام ك
براي اجراي اين پژوهش جليقه اي . گيري و ثبت گرديداندازه

كه در قسمت جلو داراي قلاب بود كه توسط يك شدطراحي 
ي علاوه بر اين از يك وسيله .شدميطناب به داينامومتر وصل 

كه داراي دو ستون عمودي، يك  ،)1شكل ( شدفلزي استفاده 
هاي عمودي آن ستون .ي افقي بودبه همراه يك پايهستون افقي 

با توجه به قد آزمودنيها قابل تنظيم بود و ستون جلويي براي 
انتقال نيروي كششي و محلي براي قرارگيري داينامومتر بود و 

ه يكشد بطورن براي ثابت كردن لگن استفاده ميستون عقبي آ
ي خستگي و توليد ميزان نيروي فرد قادر بود حين انجام برنامه

خواسته شده از طريق صفحه نمايش داينامومتر مشاهده كند 
گرفت سپس ن قرار ميدستگاه فلزي طراحي شد كه فرد داخل آ

شد و با كمك يك طناب از بندهايي ثابت ميلگن توسط كمر
  .متصل ميشدطريق قلاب متصل به جليقه به داينامومتر 

  

  
  

  تعيين حداكثرانقباض ارادي و برنامه ايجاد خستگي - 1شكل
  

ابتداي هر جلسه، بعد از يك گرم كردن معمولي كه 
شامل چند فلكشن و اكستنشن مكرر تنه و حركات كششي 

 انقباض اراديحدأكثر براي اندازه گيري . عضلات تنه بود
شد كه با حداكثر توان در از او خواسته مي اكستانسورهاي تنه



  .... مقايسه تأثير خستگي عضلات كمر بر كنترل پوسچر در دو گروه     10
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 10و انقباض را بمدت  جهت پشت عليه دينامومتر نيرو وارد كرده
 2يك دوره استراحت با مرتبه  3 اينكار رافرد . ثانيه حفظ كند

 شترين مقدار بين اينبيو  دادبين هر تكرار انجام ميدقيقه اي 
 اكستانسورهاي تنه فرد سه نيرو، بعنوان حدأكثر انقباض ارادي

و همچنين در ارزيابي  خستگي در طول ايجاد. شدمي لحاظ
حدأكثر انقباض ارادي با تشويق هاي كلامي مستمر از آزمودنيها 

ها آزمودني. خود استفاده كنندخواسته شد از حداكثر تلاش 
  .يجاد خستگي عضلاني استدانستند كه  اين برنامه بمنظور ا نمي

 Commander( دينامومتر مورد استفاده در اين مطالعه

Power Track II HHD (JTech Medical, USA  بود
و قابليت حداكثر ثبت  شتهوزن دا) نيوتون 46/14(پوند 25/3كه

  . شداستفاده مي فريم يك كه به همراه ردپوند را دا 500نيروي 
اين دستگاه داراي يك ): kistler(دستگاه صفحه نيرو

- حسگر مي 4متر است كه داراي  1اد صفحه مربع شكل به ابع

ثانيه تحت  30باشد كه مسير جابجايي مركز ثقل را بمدت 
براي اجراي . دهدار داده و بصورت نمودار نمايش ميارزيابي قر

و يك جلسه مورد ارزيابي قرار گرفت اين مطالعه هر فرد در 
شدند بدين ثر انقباض ارادي خسته ميحداك% 60با آزمودنيها 
از انجام برنامه خستگي به صورت  و بعد آزمودنيها قبلصورتكه 
، فاصله بين پاها به سر در حالت خنثيروي دو اندام،  ايستاده
و ها كنار بدن دستايكه فرد احساس راحتي داشته باشد، اندازه
چشمان باز روي صفحه نيرو  با ثانيه30به مدتها روبرو،  چشم
متر (و سطح كل) متر(دامنه، )متر بر ثانيه(و سرعت ندادايستمي
ها بمنظور افزايش تكرارپذيري داده .نوسانات فرد ثبت شد) مربع
پوسترهايي استفاده شد كه  گيري پاها روي صفحه نيرو ازو قرار
ي هركدام معادل سطح رويي صفحه نيرو  بود كه محل اندازه
شد و فرد روي صفحه نيرو علامت زده مي گيري پاهاي هرقرار

در ارزيابي مجدد، فرد دقيقأ روي قسمت مشخص شده  مربوط به 
  .خود مي ايستاد

  :ي خستگي در اين پژوهش به شرح زير بود برنامه  
براي ايجاد خستگي عضلاني از هر فرد  :% 60خستگي برنامه *

حدأكثر انقباض ارادي به % 60خواسته شد با وارد شده در مطالعه 
تا را ايزومتريك خواسته شده داينامومتر نيرو وارد كند و انقباض 

قادر به حفظ انقباض خواسته شده  زمانيكهتا  نگه داردحد توان 

و نيروي وارد شده به داينامومتر به تدريج كم شود بگونه نباشد 
ايكه حتي قادر نباشد نصف سطح انقباض مشخص شده را 

اين  در اين سطح كم انقباض باقي بماند، درثانيه  5رد و نگهدا
 حالت در لافاصلهب شد سپسحالت خستگي عضلاني ايجاد مي

ثانيه با  30به مدت شرح داده شده در روش انجام مطالعه 
با  هاي نوسانداده. گرفتقرار مي روي صفحه نيروباز چشمان 

در روش ايجاد خستگي . شدهرتز  ثبت مي 400فركانس 
ي -مطالعه ي حاضر با روش ايجاد خستگي در مطالعه

Koumantakis  مشابه است و تكرار  2001و همكاران در سال
 .)16( پذيري اين روش ثابت شده است

 SPSSجهت تجزيه و تحليل آماري از نرم افزار آماري 

 درتبراي مقايسه سن، وزن، قد وق. استفاده شد 5/11 نسخه
از  .استفاده شد Independent sample t-testاز  عضلات تنه

آزمون تي مستقل براي مقايسه كنترل وضعيتي در دو گروه و 
هاي نوساني هر براي مقايسه داده تي زوجيهمچنين آزمون 

 05/0اري سطح معناد .گروه قبل و بعد از اثر خستگي استفاده شد
  .در نظر گرفته شد

  
  يافته ها

  :هاي نوسان بين دوگروه قبل از خستگيمقايسه داده
خارجي و سرعت نوسان قبل از خستگي بين دو  -دامنه داخلي 

  ).1جدول (گروه تفاوت معنادار نداشت 
خلفي و سطح كل نوسان قبل از خستگي بين دو  -دامنه قدامي 

  ).1جدول (گروه تفاوت معنادار داشت 
  :هاي نوسان بين دو گروه بعد از خستگيمقايسه داده

خلفي و سطح  –خارجي، قدامي -هاي سرعت، دامنه داخليداده
  ).1جدول (كل بعد از خستگي بين دو گروه تفاوت معنادار داشت 

  :هاي نوسان در هرگروهاثر خستگي بر داده مقايسه
 و سطح كل) 2شكل (خلفي  –خستگي فقط بر دامنه قدامي 

  . گروه ورزشكار اثر معنادار داشت) 4 شكل(
خلفي  –، قدامي )1 شكل(خارجي  –خستگي بر دامنه داخلي 

گروه ) 4 شكل(و سطح كل نوسان ) 3 شكل(، سرعت )2شكل (
  .غير ورزشكار اثر معنادار داشت
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  مقايسه داده هاي نوسان بين دو گروه - 1جدول
  

 سطح معناداري غير ورزشكار ورزشكار متغير گروه

 
  

 قبل از خستگي 

 19/0 23/0 ±018/0 22/0 ±021/0 سرعتميانگين

 */.001 39/5 ±82/0 48/3 ±08/1 دامنه قدامي خلفي 

  51/0  82/3 ±58/0  69/3 ±47/0 دامنه داخلي خارجي 
  *001/0  007/0 ±00075/0  006/0 ±0006/0   سطح كل 

 
 بعد از خستگي 

  *02/0  24/0 ±014/0  23/0 ±021/0 سرعتميانگين

  *001/0  31/7 ±76/0  86/5±7/0 دامنه قدامي خلفي

  *002/0  61/4 ±65/0  8/3±67/0 دامنه داخلي خارجي

  *03/0  0079/0 ±001/0  007/0 ±00084/0 سطح كل

  وجود اختلاف آماري معنادار*                        
  

 
  بحث

هاي نوسان افراد غير ورزشكار پس از خستگي كل داده
در اين .افزايش معناداري نسبت به حالت قبل از خستگي داشتند

هاي نوسان ي عضلاني افزايش معناداري بر دادهپژوهش خستگ
و همكاران  Vuillermeگروه غير ورزشكار داشت كه با نتايج 

يز عنوان كردند كه خستگي آنها ن. همخواني داشت

 –اكستانسورهاي كمري باعث افزايش سطح كل و دامنه قدامي
گيري را كاهش تمركز آزمودنيها علت اين نتيجهشود و خلفي مي

در توجه به نوسانات بدن و تغيير عملكرد عصبي عضلاني عنوان 
  )17( .كردند
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خارجي افراد غير  –در اين پژوهش دامنه داخلي
ورزشكار نيز پس از خستگي افزايش معناداري داشت كه با نتايج 

Vuillerme آنها تغيير معناداري در . و همكاران مغايرت دارد
خارجي آزمودنيها پس از ايجاد خستگي مشاهده  –دامنه داخلي 

آنجاييكه در اين پژوهش، خستگي روي هر دو صفحه از . نكردند
توان گفت مي خارجي اثر معنادار داشت-خلفي و داخلي -قدامي

باشند و محورهاي مذكور مستقل از هم نميدر افراد غير ورزشكار 
پس از خستگي عضلاني، حركت حول يك محور ميتواند باعث 

  .)18( انعكاس حركت در محور ديگر شود
سرعت نوسان در گروه غير ورزشكار نيز پس از 

و  Madiganتگي افزايش معناداري داشت كه با مطالعه خس
و همكاران نيز بيان  Corbeil. )7( همكاران همخواني داشت

–كردند تغيير معناداري در دامنه هيچ كدام از صفحات داخلي 

شود و فقط سرعت نوسانات  خلفي ايجاد نمي –خارجي و قدامي 
كه  )10( شودپس از خستگي عضلات كمري بيشتر ميبدن 

- مهمترين دليل اين نتيجهشايد . مغاير با نتايج اين مطالعه است

و  Corbeilگيري متفاوت بين اين دو مطالعه اين باشد كه 
همكاران، اثر خستگي عضلات مچ پا را بر نوسانات بدن بررسي 
كردند اما در پژوهش حاضر، خستگي عضلات كمري بر نوسانات 

و همكاران، خستگي  Linبدن ارزيابي شد كه بنا بر مطالعه 
بيشتري بركنترل پوسچر نسبت به عضلات كمري اثر مخرب 

همانطور كه ذكر شد كل . ساير عضلات از جمله مچ پا دارد
هاي افراد غير ورزشكار پس ازخستگي عضلاني بطور متغير

در واقع نوسانات مربوط به پوسچر اين . معنادار افزايش يافتند
ي توانايي  تگي بيشتر شده كه خود نشان دهندهافراد پس از خس

ها با اين يافته. كنترل پوسچر در افراد غير ورزشكار استضعيفتر 
توجه به اثر مخرب خستگي عضلاني بر كنترل پوسچر قابل 

  .توجيه پذيرند
هاي مهم اين پژوهش اين بود كه خستگي از يافته

خارجي و سرعت گروه  –عضلاني اثر معناداري بر دامنه داخلي
. و همكاران بود Madiganورزشكار نداشت كه مخالف با نتايج 

بعد از خستگي عضلات كمري نوسانات بدن  به گفته ايشان
بيشتر شده و سرعت جابجايي مركز ثقل نسبت به حالت 

ها در ممكن است باز بودن چشم. )7( استراحت افزايش ميابد
 Madiganگيري متفاوت با مطالعه موجب نتيجهپژوهش حاضر 

و همكاران شده باشد چرا كه وضعيت ارزيابي در مطالعه ايشان 
  . با چشم بسته بود
-همكاران با نتايج اين مطالعه هم وVuillermeهمچنين نتايج 

سطح كل نوسان و ميانگين گيري كردند آنها نتيجه.خواني دارد 

شود كه علت اين بيشتر ميسرعت بعد از خستگي عضلاني 
حس عمقي و همچنين سيستم حركتي ناشي  ها را تغيير دريافته

در مطالعه ديگر نتايج . )14( از خستگي عضلاني ذكر كردند
Vuillermeخستگي عضلاني و  ررسي تاثيرو همكاران به ب

هاي بينايي در كنترل پوسچر پس از خستگي عضلات فيدبك
بات آنها دريافتند كه بدنبال خستگي عضلاني ث. ساق پا پرداختند

شود و خستگي عضلاني خلفي دستخوش تغيير نمي-قدامي
ي خستگي موضعي عضلات اختلالات عمومي بدن به اندازه

دلايل ديگري از جمله . )19(شود كنترل پوسچر را موجب نمي
ت ساق پا در ورزشكاران براي ثبات در صفحه قوي بودن عضلا

اما در . )14(خلفي نيز پس از خستگي عضلاني ذكر شد  –قدامي
في در گروه ورزشكار پس از ايجاد خل-پژوهش حاضر دامنه قدامي

و همكاران بيان  Salavati. خستگي افزايش معناداري يافت
كردند در افرادي كه كمردرد مزمن دارند بدنبال خستگي عضلات 

خارجي -اندام تحتاني، نوسانات بدن، بيشتر در صفحه داخلي
، اما در پژوهش حاضر مشاهده شد كه )20( شودبيشتر مي

و همكاران نوسانات گروه ورزشكار  Salavatiبرخلاف نتايج 
شايد اين تفاوت . يابد خلفي افزايش مي –بيشتر در صفحه قدامي 

گيري بعلت دستگاه استفاده شده براي ارزيابي كنترل در نتيجه
و همكاران از دستگاه  Salavatiدر مطالعه . پوسچر باشد

اده بايودكس ولي در پژوهش حاضر از دستگاه صفحه نيرو استف
  .شده است

و همكاران به اين نتيجه رسيد كه   Robertتحقيقات
خارجي -لال ثبات در صفحه داخليخستگي عضلاني باعث اخت

ارها كه مخالف نتايج اين پژوهش در مورد ورزشك )21( شودمي
گيري بدين علت باشد كه تحقيق د تفاوت در نتيجهبود كه شاي

Robert م و همكاران در موقعيت ايستاده روي يك اندام انجا
ها روي دو اندام تحت ارزيابي گرفت اما در اين پژوهش آزمودني

با صفحه نيرو قرار گرفتند و بعلاوه آنها از برنامه عملكردي 
  .بمنظور ايجاد خستگي عضلاني استفاده كردند

Wilkins  و همكاران نتيجه گرفتند خستگي عضلاني
اثر معناداري بر ثبات عملكردي افراد در حالت ايستاده ندارد و 
علت اين يافته را سهولت انجام آزمون عملكردي روي هر دو 

ايشان استفاده از فوم را بعنوان علت تغيير در . اندام ذكر كردند
البته در مطالعه آنان بر خلاف پژوهش  )22( ثبات افراد دانستند

اد خستگي عضلاني استفاده حاضر از تمرينات عمومي براي ايج
شد كه اين تمرينات اثر مخرب بيشتري بر كنترل پوسچر نسبت 

  .به تمرينات موضعي دارند
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خارجي بين افراد ورزشكار و  -سرعت و دامنه داخلي
غير ورزشكار قبل از خستگي تفاوتي نداشت ولي بعد از ايجاد 

داري ها بين دو گروه متفاوت بوده و بطور معنااين دادهخستگي 
علت احتمالي اين يافته اينست كه . در گروه ورزشكار كمتر بود
اكستنشن و كنترل كننده فلكشن  يعضلات كمري انجام دهنده

 –باشند و بيشتر فعاليت كنترلي خود را در صفحه  قدامي مي
 –خلفي انجام مي دهند و با خستگي اين عضلات نوسان قدامي 

از طرفي مجموع نيروي . شودخلفي دچار تغيير بيشتري مي
انقباضي اكستانسوري در گروه ورزشكار بيشتر بوده كه شايد 

خارجي در  –دليلي بر عدم تفاوت معنادار در ميزان نوسان داخلي 
گروه ورزشكار نسبت به غير ورزشكار در حالت قبل از خستگي 

هاي توانايي بكارگير استراتژيدر كل ميتوان گفت كه . باشد
  .ر ورزشكاران بيشتر از افراد معمولي استجايگزين د

براي بررسي مكانيسم اثر خستگي بر كنترل پوسچر 
و  Voit: ي انجام شده است كه از اين جملهمطالعات زياد

، را عامل اختلال كنترل همكاران اختلال در حس عمقي مفاصل
- خستگي عضلات كمري ميو همچنين  )23( دانندپوسچر مي

تواند حس موقعيت يابي را در مفاصل دورتر، از جمله مچ پا 
مختل كرده و از اين طريق باعث اغتشاش در كنترل پوسچر فرد 

چندين علت احتمالي ديگر براي اختلال كنترل . )24( شود
پس از خستگي عضلاني از جمله افزايش زمان تأخير و پوسچر 

افزايش زمان تأخير در پاسخ  )25(كاهش فعاليت عضلاني 
و همچنين اختلال در  )26( عضلاني وكاهش نيروي عضلاني

  ار ـوان اظهـتمي نهمچني. رشمردوان بـتمي )22(حس عمقي را 

جاد اختلال در حس عمقي و كرد كه خستگي عضلاني با اي
ايستاده  هاي جبراني نوسانات وضعيتي بدن را در حالتمكانيسم

  .دهدروي دو اندام افزايش مي
هاي  يق مشابهي روي ورزشكاران از رشتهشود تحقيپيشنهاد م

تا نتايج حاصله را با مختلف با جامعه آماري بزرگتر انجام شود 
  .اطمينان بيشتري بتوان تعميم داد

توان ميهاي اين پژوهش بطور كلي مطابق با يافته
هاي كنترل پوسچر اثرات معنا دار دارد بر متغيرگفت كه خستگي 

. كه اين اثرات در گروه غير ورزشكار بيشتر از گروه ورزشكار است
بعبارت ديگر توانايي كنترل پوسچر افراد ورزشكار بعد از خستگي 
نسبت به افراد غير ورزشكار بيشتر است و ورزشكارها ثبات طرفي 
بهتري نسبت به غير ورزشكارها پس از خستگي عضلات ستون 

آسيب، خطر سچر و و با توجه به ارتباط كنترل پو. اي دارندمهره
هاي منظم ورزشي ش انجام فعاليتهاي اين پژوهمطابق با يافته

هاي ثانويه ناشي از اختلال كنترل پوسچر از آسيبتواند مي
  . پيشگيري كند

  
  قدرداني

اين تحقيق با حمايت مالي دانشگاه علوم پزشكي 
از پايان نامه تحت بخشي اين مقاله حاصل . تهران صورت گرفت

دو گروه خستگي عضلات كمر بر كنترل پوسچر  تأثير "عنوان 
است  در مقطع كارشناسي ارشد "ورزشكار و غير ورزشكارافراد 
به  91/د/3828/260با شماره 1391-92تحصيلي در سال كه

 .تصويب رسيده است
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Abstract 
 
Background and Aim: Postural control is the ability of maintaining of the body posture in space. 
Peripheral and central factors have important role in muscle fatigue. Repetitive muscle contraction 
leads to muscle fatigue. If strength is educed up to 30% of maximum contraction can be disturbed 
stance control of subjects. The objective of the present study was to compare the effect of lumbar 
muscle fatigue on postural control in athlete and non-athlete subjects. 
 
Materials and Methods: Fifteen men as athlete subjects and other fifteen matched men as non- 
athlete subjects participated in this study. Trunk extensor muscle fatigue was produced by 
dynamometer. Stance postural sways were evaluated by force platform device in bipedal stance with 
open eye. 
 
Results: In pre-fatigue state there is no significant difference between two groups. Fatigue had 
significantly effect on postural sways in both group after Lumbar muscle fatigue specially in non-
athlete group (P≤ 0.05). 
 
Conclusion: The postural control of athletes after muscle fatigue was better than non athlete subjects 
probably due to better proprioception in athlete subjects. 
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