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  مقدمه
بدن انسان يك ساختمان بسيار بلند است كه تعادل آن          

كنتـرل تعـادل   . بر روي تكيه گاه نسبتاً كوچكي حفـظ مـي شـود     
شــامل شــبكه پيچيــده اي از ارتباطــات عــصبي بــا سيــستمهاي 

هاي محيطي و   انقباضي و غير انقباضي است كه بواسطه مكانيسم       
  .)1 (با هم در ارتباط هستند مكانيسمهاي فيدبكي مركزي

 تمـاس    نشان داده شده است كه      )Jeka )2در مطالعه   
 تغييرات چشمگيري در كـسب تعـادل دارد بگونـه اي كـه      ،سبك

مي حتي در حذف حس بينايي نيز اين ميزان بسيار قابل ملاحظه            
 تـاثير تمـاس     بـر روي   )3(  و همكـاران   .Jamesهمچنين  . باشد

دسـت در افـرادي كـه دچـار درگيـري        سبابه  سبك نوك انگشت    
 همـين  تحقيقاتي انجام دادنـد، و   دوطرفه سيستم وستيبولار بودند     

 بـاز بـودن چـشم تـاثير           علي رغم آنكـه     .دنردرا مشاهده ك  نتايج  
 با نقص سيستم يبسزائي دركنترل سر و گردن و نيز پاها در افراد    

مس سبك ميـزان ثبـات تنـه و تعـادل را             ل ليكنوستيبولار دارد،   
 كـه  بيـان نمودنـد    نهايتا آنـان  بطور چشمگيري افزايش مي دهد      

  چكيده
 نوك انگشت بر روي ميزان فعاليت الكتروميوگرافيك سطحي عضلات پاسـچرال سـاق بـا در نظـر                   يها از اين مطالعه بررسي نقش گيرنده       هدف :زمينه و هدف  

  .دبوگرفتن نقش لمس سبك، حس بينائي و فعاليت دوگانه در كسب تعادل 
قـرار داشـتند در    در شرايط سلامت، بدون هيچگونه سابقه بيماري عصبي، اسـكلتي، عـضلاني،   كه راست دست    فرد،  ) زن 18و    مرد 12( نفر   30 :روش بررسي 

يـك عـدد   ). وضعيت تاندم (گرفت  ميكه پاي چپ در راستاي پاي راست و جلوي آن قرار            ايستادند  ميافراد در وضعيت صاف بگونه اي       . اين مطالعه شركت نمودند   
 گـرم نيـرو بـر آن فـشار وارد           50حس گر با دقت بالا در سمت راست آنها در امتداد تروكانتر بزرگ استخوان ران قرار داده مي شد تا نمونه ها به ميـزان كمتـر از                             

سط دستگاه بيومتريكس ثبـت     همچنين فعاليت الكتروميوگرافيك سطحي سه عضله تيبياليس قدامي، پرونئوس لانگوس و سولئوس هر دو اندام تحتاني تو                . نمايند
 وضعيت ايستادن بدون لمس سبك و بدون شمارش، بدون لمس سبك و با شمارش،  لمس سبك  و بدون شـمارش، لمـس سـبك و بـا                              4آزمونها در   . مي گرديد 

  . شمارش و هر كدام از حالات فوق نيز در دو حالت چشمان باز و بسته، انجام مي شد
كه لمس سبك، خصوصاَ زمانيكه چشمان افراد باز مي باشد، موجب كاهش فعاليت الكتروميوگرافيـك سـطحي عـضلات پاسـچرال       يافته ها نشان دادند      :هايافته

  .در شرايط بدون لمس و با چشمان بسته نيز سطح فعاليت الكتروميوگرافيك اين عضلات، در بيشترين حالت قرار گرفت. ساق مي گردد
نظر مي رسد كه با فعال شدن سيستمهاي پيچيده عصبي متعاقب تحريك گيرنده هاي حسي پوست، عضلات پاسچرال                   بر اساس نتايج حاصله، به       :نتيجه گيري 

لذا ثبات كلي بدن در جهت حفظ تعـادل، افـزايش يافتـه و در نهايـت فـشار وارده بـر       . به شكل هماهنگ تحت فرمان سيستم عصبي مركزي وارد عمل مي شوند          
  .در نتيجه از فعاليت الكتروميوگرافيك سطحي عضلات ساق در شرايط لمس سبك، كاسته مي شود. بدعضلات پاسچرال ساق، كاهش مي يا

 ، فعاليت دوگانهالكترو ميوگرافي سطحيگيرنده هاي حسي پوست، تعادل،: ها واژهكليد
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  ...هاي حسي انگشت اشاره دست بابررسي ارتباط بين گيرنده    2

  

  1389 بهار و تابستان، 2و1، شماره4 دانشگاه علوم پزشكي تهران دوره – دانشكده توانبخشي -وانبخشي نوين ت

 بيشتر از حس بينائي     ،نقش حس لامسه در كسب تعادل استاتيك      
نقش لمـس سـبك در       آن تحقيق نيز،      افراد گروه كنترل   در. است

بعلاوه، نتايج يافتـه هـاي      . بود بيشتر از حس بينائي      ،كسب تعادل 
Baccini  )6 (  را  فرضـيه    ايـن روي افـراد بينـا و نابينـا انجـام           بر

 در افراد مسن بيشتر از آنكه عامـل  عصاتقويت نمود كه استفاده از 
بـه عنـوان يـك وسـيله هوشـيار كننـده            كمكي مكانيكال باشد،    

 نيـز بيـان نمـود كـه تمـاس         ) Lackner  )5 .محسوب مي گردد  
تي غير طبيعي مربوط    انگشت با اشياء ثابت، پيامهاي حسي و حرك       

به عضلات اندام هاي تحتاني را مهار نمـوده و قـادر بـه جبـران                
نوسانات تنه حاصل از خستگي عضلات اندامهاي تحتاني نيز مي          

  .باشد
 هـم  )4( و همكاران Baccini  مطالعه از طرفي، نتايج

 كه لمس سبك در شرايط سخت، نقش بيـشتري را            بود بيانگر آن 
ين لمس سبك در حالتيكه سطح اتكـاء در         همچن. بازي مي نمايد  

جهت نوسان تنه، حركت مي نمايد ويا هنگاميكه فرد روي سطح           
همچنـين    .نرم ايستاده است بيـشتر و مـوثرتر عمـل مـي نمايـد     

Watanabe  با  تماس نوك انگشت اشاره  تاثير) 7(و همكاران
الكتروميوگرافيـك   بر روي نوسانات تنه و نيز ميزان فعاليـت        ديوار  

نتايج بيانگر تاثير مثبت تمـاس      . ي نمودند را بررس عضله سولئوس   
از طرفي، ميزان فعاليـت     . نوك انگشت بر كاهش نوسانات تنه بود      

الكتروميوگرافيك عضله سولئوس در هيچيك از حالات آزمايش،         
   .اوت معناداري با يكديگر نداشتتف

لذا با توجه به كارهاي انجام شده، هدف از ايـن مقالـه             
بررسي نقش گيرنده هاي نـوك انگـشت اشـاره دسـت  بـر روي          
ميزان فعاليت الكتروميوگرافيك سطحي عضلات پاسچرال سـاق        
با در نظر گرفتن نقش لمس سبك، حس بينائي و فعاليت دوگانـه             

  .دبودر كسب تعادل 
  

  : بررسيروش
  :افراد مورد مطالعه) الف

 كـه بـصورت    گرفتاين مطالعه بر روي افرادي صورت       
داوطلبانه در پي نشر يك فراخوان به مركز تحقيقـات فيزيـوتراپي     

   پس از. نمودند مراجعه  علوم پزشكي شهيد بهشتيدانشگاه
  
  
  
  
  

 صحت سلامت جسمي، نمونه هاي نهـائي بـه صـورت            تشخيص
  . شدند، تعيين نمونه گيري تصادفي ساده

در رده  راسـت دسـت     غير ورزشكار   ) مرد و زن  ( نفر سي
 اسـكلتي   – ساله بدون هيچگونه اختلال عصبي       40 الي   20سني  

. مورد بررسي قـرار گرفتنـد      عضلاني و نيز بدون سابقه جراحي        –
ــه    ــا بيومكانيكــال از جمل ــاتوميكي ي ــتلال آن ــه اخ وجــود هرگون

,Genuvalgus ,Genuvarusموجب خروج ...ز و وجود اسكوليو ،
عفونت يـا    همچنين سابقه . گشتمبتلايان از طرح تحقيقاتي مي      

بيماريهاي گوش داخلي، مشكلات حاد بينائي و شنوائي و سـابقه           
بيماريهاي پوستي، حساسيتهاي داروئي افراد نيز مورد توجـه قـرار           

  .گرفت
به منظور جلوگيري از بروز اغتشاش ناشي از عدم تناسـب قـد و               

 كسب تعادل و نيز برقراري خط ثقل در مسير طبيعي خود            وزن در 
 تـا   در راستاي ستون فقرات حين وضعيت ايـستاده، مقـرر گرديـد           

-20(از حـدود نرمـال       آنها   (BMI)شاخص توده بدني  افرادي كه   

25 Kg/m2 (وارد مطالعه نشوندايد، تجاوز نم ، )8(.   

  :روش كار) ب
، جـام آزمـون    و قبـل از ان     هر يك از افراد در همان روز      

 تـا هنگـام انجـام       نـد تحت آموزش نحوه اجراي تست قـرار گرفت       
  .ازمايش دچار اضطراب نشوند

 كليـه   ،جهت ثبت دقيـق تـر امـواج الكتروميوگرافيـك         
 گرديدنداصول موجود هنگام كار با دستگاه الكتروميوگرافي لحاظ         

)9( .  
 Biometrix Dataدستگاه الكتروميـوگرافي سـطحي   

Log   8لعه مورد استفاده قـرار گرفتـه اسـت، داراي       كه دراين مطا 
متـصل  ) Earth( كانال مي باشد كه به يكي از آنها سـيم زمـين             

 كانــال مــورد اســتفاده قــرار 6ه،  كانــال باقيمانــد7از . مــي شــود
، تيبياليس قـدامي   كانال به عضلات     3گيرند به اين ترتيب كه       مي

راسـت و   عضله سولئوس، عضله پرونئوس لانگوس اندام تحتاني        
.  كانال ديگر به همين عضلات در سمت چپ متصل مي گردند           3

هاي اري عـضلات نيـز بـر اسـاس اسـتاندارد          محل الكتـرود گـذ    
SENIAM 10(تعيين گرديدند(.  
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3  و همكاران    بذرافشان  
 

 1389 بهار و تابستان، 2و1، شماره4 دانشگاه علوم پزشكي تهران دوره – دانشكده توانبخشي -وانبخشي نوين ت

  
وه  همچنين نح. به گونه اي تنظيم گرديد كه پاي چپ درست در راستاي پاي راست و جلوي آن قرار گرفتSemi-Tandem نحوه ايستادن –1شكل 

لازم به ذكر است در حين . الكترودگذاري عضلات سولئوس، تيبياليس آنتريور و پرونئوس لانگوس در اندامهاي تحتاني راست و چپ مشاهده مي گردد
  آزمايش، به منظور حذف پارازيت ها، اين الكترودها توسط باندهاي پارچه اي الاستيكي، در موقعيت خود، تثبيت شدند

  
 پاي چـپ    ،ستاده به گونه اي كه فرد     مطالعه در حالت اي   

-Semi( دادخود را در راستاي پاي راست و جلـوي آن قـرار مـي             

Tandem position or Romberg stance()   4 در،)1شـكل 
  :وضعيت ذيل صورت گرفت

بـدون لمـس سـبك       Semi-Tandemدر وضـعيت     ايستادن   -1
  نوك انگشت اشاره با حس گر

   گر در حالت ايـستاده  لمس سبك انگشت اشاره با يك حس-2
Semi-Tandem  

 شمارش چند تائي از صفر تا صد بـدون لمـس سـبك نـوك                -3
   Semi-Tandem  انگشت اشاره با حس گر در حالت ايستاده

 شمارش چند تائي از صفر تا صد در حالت لمس سبك نـوك              -4
  Semi-Tandem  انگشت اشاره با حس گر در حالت ايستاده

ز در دو وضـعيت بـا چـشمان بـاز و            هر كدام از حـالات فـوق ني ـ       
  . چشمان بسته انجام شد

بـه صـورت تـرازوي      ) Sensor(از طرفي يك حس گـر     
 با دقت بالا  در سمت راست افراد MDS 11000 مدل ديجيتالي

در حالـت اسـتاندارد     (در سطح تروكانتر بزرگ فمور سمت راسـت         
آن   تـا اولاً افـراد مـورد مطالعـه از            گرفتقرار  ) قرار گرفتن عصا    

براي حفظ تعادل خود در وضـعيت ايـستاده، اسـتفاده كننـد ثانيـاً               
محققين قادر باشند تا ميزان فشار وارده از طريـق نـوك انگـشت             

كنترل )  گرم 50تقريباً معادل   (  نيوتن   5/0دست را در حد كمتر از       
  . نمايند

 در حالـت تعريـف      خواسته شـد  سپس در مرحله اجرا، ابتدا از افراد        
ا موقعيـت   ج ـدر اين .  بايستند  ثانيه 25 به مدت    مطالعهشده در اين    

بـوده و سـر و      ) Upright( تنه و اندامهاي فوقاني كـاملاً صـاف         
  به همين منظور، از علامتي     .گردن و صورت رو به جلو مي باشند       

  .كه روبروي نمونه ها قرار داده شده بود، استفاده گرديد

شاره  هيچگونه تماسي بين نوك انگشت ا     در مرحله اول    
  مطابق  (فندظ، نمونه هاي مورد نظر موشتود نداو حس گر وج
  

 ثانيـه، تعـادل     25 به مـدت     )مطالعات انجام شده مشابه   
در ايـن هنگـام، آزمايـشهاي       . خود را در اين حالت حفـظ نماينـد        

الكتروميوگرافيك سطحي عضلات پوسچرال مورد مطالعه در هـر         
، عـضله  ليس قـدامي دو اندام تحتاني كه عبارتند از عضلات تيبيـا   

در دو حالـت ايـستاده بـا        سولئوس، عـضله پرونئـوس لونگـوس،        
 دقيقه استراحت با چـشمان بـسته، انجـام          1چشمان باز و پس از      

  .شدندگرديده و ثبت و ذخيره 
لمس سبك انگشت اشاره با حس گر       مرحله بعدي كه در وضعيت      

 1 د، افراد يك بار با چشمان باز و بـار ديگـر پـس از              انجام مي ش  
دقيقـــه اســـتراحت بـــا چـــشمان بـــسته، مـــورد آزمايـــشهاي 
الكتروميوگرافيك سطحي عضلات پوسچرال مـورد مطالعـه قـرار      

  .شدندگرفته و نتايج ثبت و ذخيره 
در حالت سوم، از افراد خواسته مي شد در دو وضعيت با            

 از عـدد     بصورت تصادفي  چشمان باز و بسته و بدون لمس سبك،       
تائي، محاسـبه و شـمارش نماينـد بـه          صفر تا صد را بصورت چند     

 و در   ...) و 28-21-14-7-0( عنوان مثال در شمارش هفت تـائي      
ــائي   ــش ت ــمارش ش ــما...)  و 24-18-12-6-0(ش رش و در ش

در اين وضعيت افراد يـك بـار        . ...) و   16-12-8-4-0(چهارتائي  
 دقيقه با چـشمان بـسته، مـورد    1با چشمان باز و بار ديگر پس از    

لكتروميوگرافيك سطحي عـضلات پوسـچرال مـورد        آزمايشهاي ا 
  .شدندمطالعه قرار گرفته و نتايج ثبت و ذخيره 

كه افراد در دو وضعيت با چـشمان بـاز و           بود  مرحله آخر بصورتي    
بسته و با لمس سبك، از عدد صفر تا صـد را بـصورت چنـدتائي،                

 دقيقـه اسـتراحت بـا       1 و بعـد از      نـد دومحاسبه و شمارش مي نم    
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 1389 بهار و تابستان، 2و1، شماره4 دانشگاه علوم پزشكي تهران دوره – دانشكده توانبخشي -وانبخشي نوين ت

ه، ثبت هاي الكتروميوگرافيك از عضلات مورد نظـر         چشمان بست 
  . شدمي و مراحل ثبت و ذخيره نيز انجام گرفتميصورت 

  
  نتايج

با توجه به وضعيتهاي تعريف شـده در حالـت ايـستاده            
نمونه ها و نيز بر اساس شيوه هاي مطالعاتي در تحقيقـات قبلـي،     

صهاي از شاخ ـ ( و انحـراف معيـار      ) از شاخصهاي تمركز  ( ميانگين
شدت فعاليت الكتروميوگرافيك عضلات مورد مطالعـه       ) پراكندگي

كليـه  ند و در وضعيتهاي مورد نظر در تحقيق حاضر، بررسـي شـد          

 Paired و بـه روش  17 نسخه  SPSSيافته ها از طريق برنامه 

sample T-Testقرار گرفتند تجزيه و تحليل مورد  .  
سـاق حـين    بررسي شدت فعاليت الكتروميوگرافيك عـضلات        -1

اعمال و عدم اعمـال لمـس سـبك در حالـت بـدون شـمارش و                 
  : چشمان بسته

 در حالت در مقايسه شدت فعاليت عضلات پوسچرال مورد مطالعه         
) TC(بدون شمارش و با چشمان بسته حين دو وضعيت با لمـس             

 شاهد پايين تر بـودن فعاليـت عـضلات در           ،)NC(و بدون لمس    
ر هـر دو انـدام تحتـاني        دوضعيت لمس سبك با چـشمان بـسته         

.  )P<0.05. (كه البته اين تفاوت نيز معنادار بـود       ) 1نمودار(بوديم  
  )1جدول (

  
حين اعمال و عدم اعمال لمس سبك در حالت بدون ) RMS( بررسي شدت فعاليت الكتروميوگرافيك عضلات ساق -1جدول

   )P<0.05(. شمارش و چشمان بسته در اندام تحتاني راست و چپ
 

 معيار ين خطايميانگ  انحراف معيار  تعداد  ميانگين    
003/0  015/0  30  027/0  RLTC 

003/0  016/0  30  039/0  RLNC 

 1زوج 

 
 معيار ميانگين خطاي  انحراف معيار  تعداد  ميانگين    

002/0  009/0  30  023/0  LLNC 
001/0  008/0  30  016/0  LLTC 

 1زوج 

 
Touch Closed eyes (RLTC) - Right Leg Non Touch Closed eyes (RLNC) 
Touch Closed eyes (LLTC) - Left Leg Touch Non Touch Closed eyes (LLNC) 
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حين اعمال و عدم اعمال لمس سبك در حالت بدون ) RMS( بررسي شدت فعاليت الكتروميوگرافيك عضلات ساق -1نمودار
  و چشمان بستهرش شما

Touch Closed eyes (TC)- Non Touch Closed eyes (NC) 
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5  و همكاران    بذرافشان  
 

 

 1389 بهار و تابستان، 2و1، شماره4 دانشگاه علوم پزشكي تهران دوره – دانشكده توانبخشي -وانبخشي نوين ت

  : مقايسه دو بدوي حالات در شرايط شمارش و عدم شمارش-2
به منظـور بررسـي نقـش شـمارش چنـدتائي در ميـزان فعاليـت                
الكتروميوگرافيك عضلات پوسچرال مورد مطالعه حـين وضـعيت         

ن لمس و در شرايط بينائي      ايستاده نسبت به دو حالت لمس و بدو       
 در   انـدام تحتـاني راسـت      شدت فعاليـت عـضلات    و عدم بينائي،    

بسته بدون شـمارش،     حالات لمس و بدون لمس با چشمان باز و        
بـصورت دو بـه دو       شـمارش    در وضـعيت  نسبت به همين شرايط     

لمس سبك بـا    حالت بدون   در همه حالات به جز      . مقايسه گرديد 

شدت فعاليـت عـضلات در حالـت         ميانگين،  )NC (چشمان بسته 
 ، كمتر گـزارش گرديـد      شمارش نسبت به وضعيت بدون شمارش     

 اما در اين بين تنها اختلاف بين دو حالت لمس سـبك             .)2نمودار(
و بــدون ) CTC(بــا چــشمان بــسته در دو حالــت شــمارش     

  ). 2جدول ((P<0.05) ، معنا دار بود)TC(شمارش
فعاليـت عـضلات در     در اندام تحتاني چـپ نيـز ميـانگين شـدت            

وضعيت شمارش كمتر از وضـعيت بـدون شـمارش بدسـت آمـد              
  )3جدول ( (P>0.05) . اما اين تفاوتها معنا دار نبود) 3نمودار(

  
  (P<0.05) در  اندام تحتاني راست   مقايسه دو بدوي حالات در شرايط شمارش و عدم شمارش-2جدول

  
 ميانگين خطاي معيار  انحراف معيار  تعداد  نميانگي      

001/0  008/0  30  023/0  RLCNO
002/0  011/0  30  025/0  RLNO 

 1زوج 

006/0  035/0  30  040/0  RLCNC 
003/0  016/0  30  039/0  RLNC 

 2زوج 

002/0  009/0  30  019/0  RLCTO 
004/0  022/0  30  023/0  RLTO 

 3زوج 

002/0  010/0  30  021/0  RLCTC 
003/0  015/0  30  027/0  RLTC 

 4زوج 

 
Right Leg Non-Touch Open eyes (RLNO) - Right Leg Non-Touch Closed eyes (RLNC) 
- Right Leg Touch Open eyes (RLTO) - Right Leg Touch Closed eyes (RLTC) 

 
  

  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  

  در اندام تحتاني راست  مقايسه دو بدوي حالات در شرايط شمارش و عدم شمارش-2نمودار
  

Right Leg Non-Touch Open eyes(RLNO)- Right Leg Non-Touch Closed eyes (RLNC)- Right Leg Touch Open eyes 
(RLTO)- Right Leg Touch Closed eyes (RLTC)  
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  ...هاي حسي انگشت اشاره دست بابررسي ارتباط بين گيرنده    6

  

  1389 بهار و تابستان، 2و1، شماره4 دانشگاه علوم پزشكي تهران دوره – دانشكده توانبخشي -وانبخشي نوين ت

  (P>0.05) در  اندام تحتاني چپ   مقايسه دو بدوي حالات در شرايط شمارش و عدم شمارش-3جدول
 

 انگين خطاي معيارمي  انحراف معيار  تعداد  ميانگين    
003/0  019/0  30  022/0  LLNO 
006/0  030/0  30  021/0  LLCNO 

زوج 
1 

002/0  009/0  30  023/0  LLNC 
002/0  008/0  30  020/0  LLCNC 

زوج 
2 

001/0  005/0  30  013/0  LLTO 
001/0  008/0  30  012/0  LLCTO 

زوج 
3 

001/0  008/0  30  016/0  LLTC 
002/0  010/0  30  014/0  LLCTC 

زوج 
4 

Left Leg Non-Touch Open eyes (LLNO) - Left Leg Non-Touch Closed eyes (LLNC) - Left Leg Touch Open eyes 
(LLTO) - Left Leg Touch Closed eyes( LLTC) 

 
 

0

0.005
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0.015
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0.025

LNO LNC LTO LTC

Counting
No Counting
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S(m

v)
 

(R
oot M

ean Square)
 

  
Positions  

  لات در شرايط شمارش و عدم شمارش در اندام تحتاني چپ مقايسه دو بدوي حا- 3نمودار
  

Left Non-Touch Open eyes (LNO) - Left Non-Touch Closed eyes (LNC) - Left Touch Open eyes (LTO) - Left Touch Closed eyes 
(LTC) 

  
  بحث

بررسي شدت فعاليت الكتروميوگرافيك عضلات ساق حين اعمال        
در حالـت بـدون شـمارش و چـشمان          و عدم اعمال لمس سبك      

  بسته
در مقايـسه شــدت فعاليـت عــضلات پوسـچرال مــورد    
مطالعه در دو وضعيت با لمس سبك بـا چـشمان بـسته و بـدون                
لمس سبك با چـشمان بـسته، شـاهد پـايين تـر بـودن فعاليـت                 

در هر دو انـدام     عضلات در وضعيت لمس سبك با چشمان بسته         
 فعـال شـدن   .نيـز معنـادار بـود   بوديم كه البته اين تفاوت  تحتاني  

بيشتر ساير عضلات پاسچرال در نواحي هيپ و تنه، فشار فعاليتي           

از طرفي اين   . وارده بر عضلات پاسچرال ساق را كاهش مي دهد        
افزايش فعاليت به دنبال ميزان بالاي ورودي هاي حسي از ناحيه           
نوك انگشت دست حين لمس سبك مي باشد كه با فعال نمودن            

 ، امكـان وارد عمـل   Sensory Feedbackاي پيچيده مكانيسمه
شدن ساير عضلات پاسچرال در نواحي هيپ و تنه را فراهم مـي             

 ،س سـبك  لم ـ كـه    بيان نمـود  ) Jeka )1997 نتايج مطالعه . آورد
بگونه اي كـه حتـي    )2 (تغييرات چشمگيري در كسب تعادل دارد    

 . باشددر حذف حس بينايي نيز اين ميزان بسيار قابل ملاحظه مي
 James )1999(  در بحث خود اينگونه بيان مي دارد كه بيماران

بــا نقــص عملكــردي سيــستم وســتيبولار بــا چــشمان بــسته در 
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7  و همكاران     بذرافشان  
 

 بدون لمس فقط براي چند ثانيه قادر به ، Semi-Tandemحالت
ايستادن بودند و پس از مدت كوتاهي به يك سمت مـي افتادنـد              

ز نياز به گرفتن نرده هـاي       حتي در حالتيكه چشمان آنها باز بود ني       
 وقتي كه ايـن بيمـاران از لمـس سـبك             اما  داشتند  را اطراف خود 

استفاده نمودند توانائي ايستادن به طور كامـل حتـي در وضـعيت             
كـه   نآبا توجه بـه      وي نتيجه گرفت كه      .ندداشت نيز    را بدون ديد 

 تاثير بسزائي دركنترل سر و گردن و نيـز پاهـا در             ،باز بودن چشم  
 ميـزان   ،اد با نقص سيستم وستيبولار دارد، ولـي لمـس سـبك           افر

ثبات تنه و تعادل را در اين افراد بطور چـشمگيري افـزايش مـي               
دهد لذا مي تـوان گفـت نقـش حـس لامـسه در كـسب تعـادل                  

 Baccini  در تحقيق). 3 (استاتيك بيشتر از حس بينائي مي باشد

مـاس ميـزان    نتايج بيانگر آن بود كه در حالـت بـدون ت          ،  )2007(
انحراف و نوسانات تنه در افراد مسن بيشتر از افـراد جـوان اسـت               
كه البته اين ميزان در حالت با چشم بسته بيشتر حاصل گرديد اما             
مقدار اين نوسان در لمس سبك و چشمان بسته به ميـزان قابـل              
توجهي كاهش يافت كه علت آن نقش گيرنده هاي حسي نـوك            

 نمودن عضلات پوسچرال مي باشـد     انگشت و نقش آنها در فعال       
 لازم به ذكر است كـه نوسـانات پوسـچرال در هـر دو گـروه        ).4(

هنگام حذف بينائي و نيز حذف تماس افـزايش يافـت بـه همـين       
جهت به نظر مي رسد كه پيامهاي حسي وارده از دست قـادر بـه               

لذا مي بينيم كه تاثيرات لمس سـبك        . جبران فقدان بينائي باشند   
العات كه به طرق مختلف صورت گرفته است، به چـه           در ساير مط  

  .ميزان در كسب و بهبود تعادل، نقش داشته است
  

  مقايسه دو بدوي حالات در شرايط شمارش و عدم شمارش
به منظور تعيين نقش شمارش چنـدتائي در بـرهم زدن           
تعادل و افزايش فعاليت الكتروميگرافيك عضلات پاسچرال مـورد    

در حالات لمـس و   اندام هاي تحتاني   تشدت فعاليت عضلا  نظر،  
بدون لمس با چشمان باز وبسته بدون شمارش، نسبت به همـين            

در . مقايـسه گرديـد   بصورت دو به دو      شمارش   در وضعيت شرايط  
  لمس سبك با چشمان بسته، حالت بدون همه حالات به جز 

  
شدت فعاليـت عـضلات در حالـت شـمارش نـسبت بـه              ميانگين  

 اما در اين بين تنهـا       . كمتر گزارش گرديد   وضعيت بدون شمارش،  
اختلاف بين دو حالت لمس سبك با چشمان بـسته و نيـز لمـس               

  لذا مشاهده شد . ان بسته، معنا دار بودـا چشمـارش بـسبك و شم
كه شمارش چند تـائي اعـداد موجـب كـاهش فعاليـت عـضلات               

 البته اين اختلاف معنا دار نبـود امـا تكـرار ايـن      . پاسچرال  گرديد  
مساله در آزمونهاي مختلف، مـا را بـر آن مـي دارد تـا مطالعـات                 

اما معنا دار بودن اين اختلاف      . دقيقتري در اين زمينه انجام دهيم     
در وضعيت لمس سبك با چشمان بسته در دو حالـت شـمارش و              

تمركز افراد در شـمارش     «عدم شمارش، شواهدي مبني بر اينكه       
عـصبي مركـزي را بـه       اعداد، سطح عملكرد و پـردازش سيـستم         

سمتي سوق مي دهد كه ميـزان فعاليـت كليـه عـضلات بـدن از           
جمله عضلات پاسچرال هيپ و تنه افزايش يافتـه و بـه تبـع آن،             

  .، را قوت مي بخشد»ثبات فرد در كسب تعادل افزايش مي يابد
 فوق بيانگر آن اسـت  عهنتايج حاصل از مطالدر مجموع   

ضلات پوسـچرال   فعاليـت ع ـ   كه لمـس سـبك موجـب افـزايش        
ميـزان   البته لازم به ذكـر اسـت         مي گردد اندامهاي تحتاني و تنه     

. عضلات در حالت بدون تماس بيشترين مقدار اسـت        اين  فعاليت  
، فعاليت بالاتري نـسبت     پاسچرال عضلات   ،در حالت لمس سبك   

كـه در لمـس زيـاد    اسـت  به حالت لمس زياد دارند به اين دليـل          
 منظور كاهش نوسانات تنه وارد عمل       عضلات اندام فوقاني نيز به    

 لذا به نظر مي رسد كه لمـس سـبك، موجـب افـزايش               .مي شود 
فعاليت كليه عضلات پاسچرال اندامهاي تحتاني و تنـه، بـصورت           
كلي مي گردد بگونه اي كه با فعـال شـدن سيـستمهاي پيچيـده         
عصبي متعاقب تحريك گيرنده هاي حسي پوست، اين عـضلات          

 فرمان سيستم عصبي مركزي وارد عمل       به شكل هماهنگ تحت   
شده،  ثبات كلي بدن در جهت حفظ تعـادل را افـزايش داده و در                
نتيجه فشار وارده بر عضلات پاسچرال ساق را كاهش مي دهنـد            

 در اين مطالعه، شاهد كمتر شدن فعاليت الكتروميو         به همين علت  
 .يمضلات ساق در شرايط لمس سبك بودگرافيك سطحي در ع
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Abstract 
 
Background and aim: To investigate the effect of the light touch, vision and dual task interference on 
the surface electromyography (sEMG) activity of ankle muscles 
Participants: Thirty persons (12 male, 18 Female), right hand without any neuro-musculo-skeletal 
disorder and in healthy condition, participated in this study. 
 
Methods and Materials: Participants stood in upright and semi tandem position. There was a high 
sensitivity sensor on the right side in direction of femur greater trochanter. They should press the sensor 
less than 50 gr. Also we examined the rate of activity in 3 muscles (Tibialis Anterior, Proneus Longuse, 
Soleuse) on both lower limbs by Biometrix sEMG device. 4 positions were experimented in semi tandem 
standing: No Touch, No Counting; No Touch, Counting; Light Touch, No Counting; Light Touch, 
Counting. Each of the above positions was tested in 2 conditions: Eyes Open, Eyes Closed.  
 
Results: Our findings detect that light touch contact especially during vision, resulted in reducing the rate 
of sEMG activity in the leg postural muscles. No touch and closed eyes, raise the rate of sEMG activity to 
maximum. 
 
conclusion: On basis of findings, it seems that following skin receptors stimulation, some complicated 
mechanisms will be begun and in order to the orders of Central Nervous System (CNS), these muscles 
will make the hole body, stable. So it can reduce the entered pressure on leg postural muscles. Therefore 
we can see the lesser rate in sEMG activity of leg postural muscles. 
 
Key words: skin receptors, Surface EMG, dual task 
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