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 چکیده
 پای افراد ساق عضله دوقلوی تود( الکترومایوگرافی )آمپلی فعالیت الگوی بر پلایومتریک تمرینات از حاصل کوفتگی اثر بررسی پژوهش،هدف از این 

و  نفر( 12ماه دور از تمرین(، تصادفی در دو گروه تجربی ) 6نکرده )حداقل مدت  دانشجوی مرد تمرین 22ایزومتریک بود.  هایانقباض از پس نکرده تمرین

 کاناله Biovision 11 دستگاه از آزمودنی ها با استفاده دوقلو عضله تود( آزمون فعالیت الکترومایوگرافی )آمپلینفر(، تقسیم شدند. ابتدا در مرحله پیش 12کنترل )

افزار  ها با استفاده از نرم دادهگردید.  در دو انقباض ایزومتریک در دو حرکت )اسکات/ پلانتار فلکشن مچ پا(، و حرکت )سیمکش/ دورسی فلکشن مچ پا(، ثبت

Dasylab  وMatlab  20/2داری  نیز در سطح معنیهای مکرر و آزمون تعقیبی بونفرونی  آزمون آنوا با اندازه گیری مورد تجزیه و تحلیل قرار گرفت و ازP≤ 

-پلایومتریک منتخب پرداخته دقیقه به تمرین 12برای مدت  تجربی های گروهبه منظور ایجاد کوفتگی عضلانی، آزمودنی رای تجزیه و تحلیل آماری استفاده شد.ب

 را دوقلو عضله تود آمپلی از تمرینات پلایومتریک، فعالیت حاصل کوفتگی که داد نشان ساعت پس از تمرین، انجام شد. نتایج 81آزمون بلافاصله و اند و پس

در هنگام حرکت پلانتار فلکشن  که حالی در ،(P=221/2) دهدمی کاهش داری معنی طور به رسی فلکشنپس از تمرین، در هنگام حرکت دو ساعت 81 و بلافاصله

مشاهده نشد. با توجه به نتایج، ریسک پذیری بالای حرکات دورسی فلکشن و  این عضله، تود( )آمپلیالکتریکی  داری در کاهش و یا افزایش فعالیتمعنی تاثیر

  گردد.نکرده اشاره می ایزومتریک نسبت به حرکات پلانتار فلکشن و مشابه آن در شرایط کوفتگی در میان افراد تمرینمشابه آن در مدت انقباض 

 تود عضلانی، انقباض ایزومتریک. الکترومایوگرافی، آمپلی کوفتگی عضلانی، تمرینات پلایومتریک،ها: کلیدواژه
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Abstract 
Purpose:The aim of this study was to investigate the effect of muscle soreness due to the plyometric 
exercises on leg muscle EMG activity after concentric and eccentric contractions in untrained people. 20 
students from untrained male students (at least 6 months out of practice), were randomly assigned to 
experimental (n=10) and control (n=10) groups. At  pre-test, surface electromyographic activity of 
gastrocnemius muscle were recorded using by the Biovision 18 channel device during the both concentric 
(squat / plantar flexion of the ankle) and eccentric (wirepuller / ankle dorsiflexion) contractions. Then, in order 
to build muscle soreness, experimental group exerted 10 minutes selected plyometric exercises, while the 
control group did not have any training. Finally, immediately after protocol training and also after 48 hours the 
same record was done. Data were analyzed by Dasylab and Matlab software, and the ANOVA Repeated 
Measure and Bonferroni post hoc also were used for statistical analysis at a significance level of P≤0/05. The 
results showed that fatigue resulting from plyometric exercises, could have significant reduction in activity of 
gastrocnemius muscle immediately and 48 hours after exercise during eccentric contraction (P=0/001), while 
it was not true for concentric. According to the results, the risk of eccentric contraction could be considered 
for untrained people during training. 
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 مقدمه

 موضعی حساسیت یا 1عضلات، ایجاد کوفتگی ورزشی طولانی و شدید بر های بدنی واثرات فعالیت از یکی

طور کلی،  به  (.2) است همراه عضلات در گرفتگی و ضعف سفتی، درد، احساس با که معمولا، (1) است

ایجاد  موقتیبه شکل  حاد، کوفتگی. شودمی ظاهر 3حاد کوفتگی و ،2تاخیری کوفتگی گونۀ دو به کوفتگی

 عضلانی کوفتگی که، حالی ؛ در(8،3) کندمی بروز فعالیت از پس ساعت چند تا دقیقه چند معمولاً و شود می

 ادامه هفته دو تا است، ممکن آن، شدت به بسته و شده آغاز شدید فعالیت یک از پس ساعت 81 تا تأخیری،

 شرایطی  های شدید و استقامتی دردر فعالیت دهندۀ آن است کههای گذشته نشاننتایج پژوهش (.1) باشد داشته

 کاهش مداوم و شدید انقباضات تحمل در هاآن توانایی شوند،مواجه می خستگی و کوفتگی با عضلات که

 یزان توان عضلات واین مساله علاوه بر تغییر در فرکانس الکترومایوگرافی عضلات، به تغییر در م و یابد، می

 کوفتگی و خستگی از اینشانه اغلب عضلات، الکتریکی فرکانس در تغییر. (0) شودعضله منجر می نیروی تولید

 دهنده نشان مداوم، انقباض یک طی ترکم هایفرکانس طیف سمت به جابجایی و شود،می محسوب عضلانی

 تارهای کشش میزان کاهش و عضله در خستگی بروز با همراه ؛ همچنین،(6،0) است عضله موضعی خستگی

 فرد، خستگی با همراه سیگنال فرکانس پر بخش شود ومی عضله دیده الکتریکی فعالیت کاهش عضله، اغلب

های پژوهشگران، بر اساس یافته (.0) شودمی عضله هایسیگنال فرکانس کاهش موجب افت این و کند، می افت

 مثبتی رابطه الکترومیوگرافی های سیگنال دامنه و (،8عضلانی )انقباضات ایزومتریک هایبرخی از انقباض میان

6برونگرا و 0درونگرا انقباضات به توجه با عضله یک فعالیت بررسی ؛ همچنین، در(4) هست
 شودمی مشخص 

 .(0کنند )می تولید عضله در تریکم الکتریکی فعالیت برونگرا، انقباضات به نسبت درونگرا انقباضات که

 مراحل در مدت زانو، کننده خم و بازکننده عضلات الکترومیوگرافی فعالیت بر پا وضعیت اثر بررسی همچنین،

الکترومایوگرافی عضلات دو سر نشان داد که فعالیت  باز پای و جمع پای حالت دو در اسکات حرکت انجام

 (. 1) تر از فاز انقباض برونگرا استرانی، پهن داخلی و خارجی در فاز انقباض درونگرا بیش

 افزایش موجب تمرین که است، شده مشاهده شده، انجام مخالف آرنج و موافق عضلات روی که پژوهشی در

 کرده تمرین عضو در هم حرکت مخالف عضلات در کاهش و حرکت موافق عضلات در فعالیت الکترومیوگرافی

 و خستگی میان رابطه دربارۀ زیادی نسبتاً هایپژوهش گرچه تا کنون(. 6) است شده نکرده تمرین عضو در هم و

 الکتریکی فعالیت و عضلانی کوفتگیبارۀ در ، اما(9،2-11) است شده انجام عضلانی الکتریکی فعالیت سطح

فلکشن و پلانتار فلکشن متعاقب انقباضات ایزومتریک، پژوهش کمی به چشم عضله در مدت حرکات دورسی 

تمرینات  شروع و فصل آغاز در ویژه به ورزشکاران، میان در عضلانی کوفتگی بالای شیوع به توجه خورد. بامی

 مطلوبی نتایج تواند،می عضله الکتریکی فعالیت در ورزشی آسیب این تاثیر بررسی که رسدمی نظر به ورزشی،

 این، بر علاوه. باشد داشته فرد ورزشی اجراهای و عملکرد سطح با رابطه در ورزشکاران، از دسته این برای را

                                                           
1. Soreness 

2. Delayed onset muscle soreness (DOMS). 
3. Acute soreness 
4. Isometric 

5. Concentric 

6. Exentric 
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 است، ورزشی مهارت و عضلات عملکرد تحلیل و تجزیه در اتکا قابل و دقیق روشی که EMG از استفاده

 از گروه این برای تمرینی مناسب های روشهمچنین  و درمانی هایروش ارایه برای موثری کمک تواند می

 عضلات توان و عملکرد بر ورزش از حاصل خستگی و کوفتگی تاثیر شناخت باشد؛ بنابراین، داشته ورزشکاران

 بر پلایومتریک تمرینات از حاصل کوفتگی اثر بررسی رسد؛ لذا، این پژوهش با هدفمی نظر به مهم بسیار

ایزومتریک در  های انقباض از پس نکرده تمرین مردان پای ساق دوقلوی عضله الکترومایوگرافی فعالیت الگوی

 انجام شد. دو حرکت دورسی فلکشن و پلانتار فلکشن
 

 شناسیروش

 22 سنی دامنه با بیرجند دانشگاه غیرورزشکار تمام دانشجویان پسر آزمایشی رانیمه  جامعه آماری این پژوهش

نفر به صورت هدفمند و براساس معیارهای این پژوهش  22سال تشکل دادند. از درون جامعه آماری  20 تا

ماه اخیر، و داشتن سلامتی جسمی و عدم هرگونه درد، سوختگی و جراحی در اندام  6)عدم فعالیت ورزشی در 

سازی و در دو همگن BMIتحتانی(، برای نمونه آماری انتخاب شدند، و سپس براساس توده خالص بدنی 

 ۀپرسشنام ها پیش از آزموناند. تمام آزمودنینفر گروه کنترل(، قرار گرفته 12نفر گروه تجربی(، ) 12گروه )

 انجام برای ایشان نحوه اند. سپسنامه شرکت در آزمون را تکمیل کردهفرم رضایت و (SF36) سلامت فردی

 با اسکات حرکت فلکشن از پلانتار حرکت عضله دوقلو در الکتریکی فعالیت ثبت برای شد، داده شرح تمرینات

 از این عضله در حالت دورسی فلکشن الکتریکی فعالیت وزنه استفاده شد، و برای ثبت و هالتر از استفاده

1RM پس از تعیین میزان (سیمکش) بدنسازی منظوره چند دستگاه
شد. در این  حرکت استفاده دو در فرد هر 1

( ساخت کشور آلمان Biovisionتود( از دستگاه ) فعالیت الکترومیوگرافی )آمپلی بررسیپژوهش به منظور 

های  دهد. برای ثبت و تجزیه و تحلیل دادهها را همزمان نشان می کانال دارد و داده 11استفاده شد. این دستگاه 

EMG افزار  از نرمDasylab  و  12نسخهMatlab  نسخهR2009a .برای گیریدازههنگام ان استفاده شد 

منظورشده در  نواحی موهای پوست، سازی آماده نیز و متغیرها گیریاندازه در اختلال نویز و ایجاد از جلوگیری

-می تمیز گیرینظر هنگام اندازه مورد نقطه الکلی پنبه یک از استفاده با و شد،می روز پیش از آزمون تراشیده

 قرمز رنگ به پوست رنگ تغییر (پوست کم مقاومت) پوست امپدانس مطلوب به سطح رسیدن معیار گردید.

 و شد داشته نگه دور گیریاندازه دستگاه از برقی های دستگاه دیگر نویز، برای کاهش همچنین، بود؛ روشن

 دستورالعمل مطابق شده بررسی عضلات محل. بود( گراد سانتی درجه20)  ثابت امکان حد تا نیز اتاق دمای

)در فاصله  نظر مورد محل در الکترودها و شد، گذاریعلامت و تعیین از سوی پژوهشگر SENIAM افزار نرم

 Ag-AgCl نقره -کلریت جنس از الکترودها. شدند نصب پاشنه( و نی سر نازك میان واصل خط یک سوم

 موازی الکترودها جهت. گرفتند قرار شده تعیین هایمحل در مترسانتی دو مرکز داخلی فاصله با و فعال دوقطبی

 عضله برای استخوانی برجستگی نزدیکترین در (زمین)صفر  الکترود .شد مذکور تنظیم عضله فیبرهای جهت با

  .(1(. )تصویر شماره 12شد ) نصب

                                                           
1. One-Repetition Maximum 
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قدرت آنها  حداکثر درصد42 انجام با اسکات حرکت از گروه دو هر در دوقلو عضله الکتریکی فعالیت ثبت برای

گرفتند و از ها به آرامی با تحمل وزنه روی انگشتان و سینۀ پای خود قرار میآزمودنی سپس شد؛ تعیین وزنه

لحظه ایجاد تعادل کامل در فرد فعالیت الکتریکی عضله دوقلو وی در حالت انجام حرکت پلانتار فلکشن به 

 هر از پس ،شد می ثبت آنها میانگین و د،ش انجام مرتبه سه آزمودنی هر برای عمل این و ثانیه ثبت شد 10مدت 

-وزنه با فلکشن دورسی عمل برای .کردمی استراحت آناتومیکی خنثی حالت در ثانیه 32 فرد آزمون، بار اجرای

با دستگاه چندکاره بدنسازی )سیمکش(، ابتدا در  )1RMیکبار جابجایی ) نیروی حداکثر درصد42 با برابر ای

در وضعیت کشیده و کاملاً صاف بود و کنار این دستگاه قرار داشت، حلقه دستگاه حالتی که پاهای آزمودنی 

گرفت. سپس آزمودنی با فرمان آزمونگر، انگشتان پا را با  چندکاره بدنساز بر سر انگشتان و مچ پای وی قرار می

 انیه انجام داد وث 10مرتبه و هر مرتبه به مدت  کرده و این عمل را سه تحمل وزنه به ساق پای خود نزدیک 

 را آزمایشگاه کنترل گروه آزمون،پس از انجام مراحل پیش .آزمون(شد )مرحله پیشمی ثبت فرد هر برایمیانگین 

 مطابق پلایومتریک تمرین پروتکل گروه آزمایشی،که  در حالی کردند و هیچ گونه تمرین را انجام ندادند، ترك

 02 مانع روی از پرش، 96 شامل این پروتکل. را اجرا کردند( 2221همکاران ) و توفاس تمرینی پروتکل

بود؛  (تکرار 12 با ست هشت) متریسانتی 02 جعبه روی از جهش 96 و ،(تکرار 12 با ست هشت) متری سانتی

 و ها پرش مجموع میان ای،دقیقه سه زمانی استراحت فاصله یک و ثانیه، 92 ها،ست میان استراحت که فاصله

 انجام مرتبه سه در آنها دوقلو عضلات فعالیت الکتریکی میزان دوباره بلافاصله(. 13ها؛ در نظر گرفته شد )جهش

 الکتریکی فعالیت میزان مجدداً و آمدند، به آزمایشگاه گروه دو هر دوباره بعد ساعت 81. شد ثبت آنها میانگین و

، Dasylabافزار  شده با نرم آوریهای جمعسیگنالآزمون(.  ها مشابه قبل انجام شد )پس آزمودنی دوقلو عضلات

RMSبه منظور پردازش به وسیله الگوریتم 
شدند. نرمالیزه کردن  R2009aنسخه  Matlabافزار  نرموارد  1

( از سه مرتبه RMSثانیه مورد نظر، و ماکزیمم ) 10کل سیگنال در  RMSهای اصلی با در نظر گرفتن داده

کل به  RMSتود فعالیت عضله نیز، از تقسیم  آمد. مقدار آمپلیتکرار حرکاتی که انجام شده بود، بدست می

RMS آنالیز واریانس با  ها، از آزمونآماری داده ماکزیمم محاسبه شد؛ همچنین، به منظور تجزیه و تحلیل

 استفاده شد.  α≥20/2 داری معنی در سطحبونفرونی  و آزمون تعقیبی های مکرر گیریازهاند
 

 
 دوقلو عضله در الکترودها . محل قرارگیري7تصویرشماره 

 

 

                                                           
1. Root Mean Square 
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هایافته  
 

 (.1ها است )جدول های فردی آزمودنی دهنده میانگین و انحراف استاندارد ویژگی جدول زیر نشان
 

 استاندارد( انحراف ± ها )میانگین آزمودني فردي هاي . ویژگي7جدول 

 (2کیلوگرم بر متر) BMI (کیلوگرم)وزن  (متر سانتی)قد  سن )سال( متغیر

 01/21±01/2 61±22/9 144±08/2 22/28±23/1 گروه تجربی

 31/23±96/1 8/48±28/9 141±32/2 21/20±24/2 گروه کنترل
 

 در خصوص فعالیتهای مکرر گیریواریانس با اندازهآنالیز دهنده نتایج آزمون  ، نشان2جدول شماره 

 پس ساعت 81 و تمرین انجام از پس تمرین، بلافاصله از انجام قبل مرحله سه در دوقلو عضله الکترومایوگرافی

 باشد.دو حرکت دورسی فلکشن و پلانتار فلکشن می در تمرین در هر دو گروه تجربی و کنترل انجام از

های  تود( عضله دوقلوی ساق پای آزمودنی شود، میان فعالیت الکترومایوگرافی )آمپلیمی گونه که مشاهده همان

داری وجود دارد؛ گروه تجربی در هنگام حرکت دورسی فلکشن میان مراحل مورد بررسی اختلاف معنی

پلانتار های این گروه در هنگام حرکت تود عضله دوقلوی ساق پای آزمودنی همچنین، میان فعالیت آمپلی

 طور کلی این در حالی است که به داری مشاهده نشد،فلکشن، میان مراحل مختلف مورد بررسی اختلاف معنی

های گروه کنترل در هر دو حرکت عضله دوقلوی ساق پای آزمودنیتود(  )آمپلیمیان فعالیت الکترومایوگرافی 

طور  . علاوه بر این بهداری مشاهده نشدعنیدورسی فلکشن و پلانتار فلکشن بین مراحل مورد بررسی اختلاف م

های دو گروه  تود عضله ساق پای آزمودنی کلـی از لحاظ تغییرات میان گروهی بین میانگین فعالیت آمپلی

 (.P=/2221داری وجود دارد )اختلاف معنی
 

 

 دوقلو عضلهگیري مکرر  آنالیز واریانس با اندازه . نتایج آزمون0جدول 

 زمان )منبع تغییر( انقباض گروه
تود  میانگین و انحراف استاندارد آمپلی

 عضله

P Value 
 گروهی بین –گروهی  درون

بی
جر

ت
 

 برونگرا

99/02±09/1 پیش از تمرین  

223/2 * 

 

 

 

 

 

2221/2 * 

 

 

14/20±26/1 بلافاصله پس از تمرین  

49/81±12/1 ساعت پس از تمرین81  

 درونگرا

20/86±90/1 پیش از تمرین  

291/2 01/31±80/1 بلافاصله پس از تمرین   

09/30±61/1 ساعت پس از تمرین81  

رل
کنت

 

 برونگرا

14/04±31/2 پیش از تمرین  

699/2 19/62±31/2 بلافاصله پس از تمرین   

14/04±33/2 ساعت پس از تمرین81  

 درونگرا

99/02±02/1 پیش از تمرین   

424/2  

 

14/31±03/2 بلافاصله پس از تمرین  

49/81±19/1 ساعت پس از تمرین81  

 ( در نظر گرفته شده است.≥20/2p) داري *سطح معني

D
ow

nl
oa

de
d 

fr
om

 js
m

t.k
hu

.a
c.

ir 
at

 1
8:

52
 +

04
30

 o
n 

T
hu

rs
da

y 
M

ar
ch

 2
5t

h 
20

21
   

   
   

 [ 
D

O
I: 

10
.2

92
52

/js
m

t.1
7.

17
.7

3 
]  

https://jsmt.khu.ac.ir/article-1-367-fa.html
http://dx.doi.org/10.29252/jsmt.17.17.73


   ...بررسي اثر کوفتگي حاصل از تمرینات پلایومتریک بر الگوي فعالیت

 

41 

 

دار در میان گروه تجربی در حرکت دورسی فلکشن، به منظور بررسی جزئیات با توجه به وجود اختلاف معنی

، گزارش شده است. با توجه به 0نتایج این آزمون در جدول  میان مراحل از آزمون تعقیبی بونفرونی استفاد شد.

دهنده این موضوع است که میان فعالیت الکترومایوگرافی  شده، آزمون تعقیبی بونفرونی نشان نتایج گزارش

های گروه تجربی در هنگام حرکت دورسی فلکشن، در دو مرحله پیش از تمرین وامانده تود( آزمودنی )آمپلی

طوری که این  ؛ بهP≥20/2داری وجود دارد ساز تفاوت معنیت پس از انجام تمرین واماندهساع 81ساز و 

 تود این عضله در مراحل پس از تمرین شده است. داری در فعالیت آمپلیاختلاف موجب کاهش معنی
 

 تجربي()گروه  الکترومایوگرافي در انقباض برونگرا درباره فعالیت . نتایج آزمون بونفروني9جدول  

ها اختلاف میانگین منبع تغییر انقباض گروه داری سطح معنی ها خطای معیار اختلاف   

بی
جر

ت
 

 

 

 برونگرا

 

 

 

2                1 

3 

58/11 

82/98 

2/26 

2/22 

p= 81/2  

p= 24/2  

1                2 

3 

58/88 

6/12* 

2/26 

2/21 

p= 81/2  

p= 221/2  

1               3 

2 

82/94 

6/82* 

2/22 

21/2  

p= 24/2  

p= 221/2  

 

 بحث

الکترومایوگرافی  فعالیت الگوی بر پلایومتریک تمرینات از حاصل کوفتگی اثر بررسی پژوهش حاضر با هدف

ایزومتریک در حرکات دورسی  هایانقباض از پس نکرده تمرین مردان پای ساق دوقلوی عضله تود( )آمپلی

 و حاد کوفتگی و طور کلی خستگی این پژوهش نشان داد که به فلکشن وپلانتار فلکشن، انجام گرفت. نتایج

تود( عضلات  طوری که فعالیت الکتریکی )آمپلی داری دارد. بهعضلات اثر معنی الکتریکی فعالیت بر تاخیری

ساعت پس از  81بلافاصله پس از تمرین بیشنه با حداکثر کاهش مواجه خواهد شد و با گذشت زمان در 

 و ترینشایع عضلانی یکی از هایکوفتگیشود. دیک به سطوح پایه )قبل تمرین( نزدیک میتمرین، مجددا نز

توان شروع آن را بر اساس مختلف می هاینظریه عضلانی است که با توجه به ادغام هایآسیب پرتکرارترین

بافت  آسیب موجبگرا مانند تمرینات پلایومتریک معرفی کرد که فعالیت برون همراه به کششی زیاد نیروی

 جمله از نظریه (. در رابطه با دلیل ایجاد کوفتگی و درد ناشی از آن، چند18گردد )می همبند بافت و عضلانی

های درد همراه با محرك دادن توضیح هدف با آنزیم برداشت نظریه و عضلانی، التهاب و همبند بافت آسیب

تواند  نمی واحد نظریه وجود دارد که یک پژوهشگرانگوفتگی عضلانی بیان شده است اما، توافق عمومی میان 

 به منظور را رویدادها از واحدی توالی (. لذا، محققان10دهنده مکانیزم کوفتگی باشد ) به درستی و کامل ارائه

فعالیت  همراه به کششی زیاد نیروی زمانی که توجه به آن؛ اند که باپدیده کوفتگی پیشنهاد کرده توضیح

ساختاری  آسیب شود. اینمی شروع بافت و عضلانی بافت شود، آسیبگرا به عضلات اعمال می برون

های گردد. سپس، آنزیمسلول می داخل به کلسیم انتشار و سلول در نفوذپذیری غشای تغییر موجب ایجادشده،

تدریجی  کنند و تخریبمی آغاز را سلولی هایپروتئین شده تجزیهفعال کلسیم اثر بر پروتئین کننده تجزیه
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 فضای میان به 2پرولین هیدروکسی و 1کیناز سلول کراتین داخلی ترکیبات انتشار موجب عضلانی سلول غشای

و  کشانندمی خود سمت را به های سفیدگلبول ساعت 12 الی 6مواد  این شود.می پلاسما و بافتی

 .(18،10کنند )می فعال دیده آسیب در محل را 8ها هیستامی و 3ها ماستوسیت

 عمل دلیل یابد و بهمی دیده افزایش آسیب محل در های سفید،تعداد گلبول آسیب از پس ساعت چند

 این سرانجام، یابند.تجمع می بافتیمیان فضای در پتاسیم و هاسلولی، هیستامین از میان رفتن و خواری بیگانه

 فشار و از تورم متأثر فشار اثر بر تحریک با است ممکن درد و شوندکوفتگی می احساس موجب رویدادها

تمرینات پلایومتریک یکی از انواع تمریناتی است که با اعمال نیروی (. 18یابد )افزایش  درد هایگیرنده بر

های عضلانی و مفصلی، برونگرا موجب تغییر در گیرندهسریع هنگام انجام فعالیت و انجام تمرینات درونگرا و 

این  (؛10شود )های عضلانی میو ایجاد کوفتگی 6و بازخوردی 0تغییر در رفلکس کششی، فعالیت فیدفورواردی

کنند و اگر طولانی مدت، بین ایفا میهای عضلانی و فعالیت پیششدن گیرنده تمرینات، نقش مهمی را در فعال

(. 16،10آمادگی بدنی انجام شود، فرد را با کوفتگی عضلانی و احساس درد مواجه خواهند کرد ) سنگین و بدون

 از تأخیری عضلانی طور کلی، کوفتگی دهنده این است که بهشده در این زمینه نشان های انجامنتایج پژوهش

 81 تا 28 در و کندمی پیدا تمرین افزایش از پس ساعت 28 که ترتیب این به کند،می پیروی ( وارونهUالگوی )

تود عضله  (. که در واقع این نیز، در آمپلی16،14یابد )می کاهش روز 4 تا 0 از پس و خود رسیده اوج به ساعت

 مسچیهای  شده در این پژوهش، از این قاعده پیروی کرده است و با نتایج پژوهش های بررسیدوقلوی آزمودنی

 و (، گوتیرز2214دلی و همکاران ) (،2212) همکاران و برگر (،2214همکاران )کوبو و (، 2212) همکاران و

 فعالیتهای خود کاهش  نیز، در پژوهش پژوهشگران(. این 11،12-21باشد )همخوان می( 2224همکاران )

 همکاران و اند؛ برای مثال: برگرگزارش کرده خستگی و کوفتگی عضلانی ایجاد متعاقب عضلات را الکتریکی

 بدون و دهنده حرکت عضلات الکترومیوگرافی بر تنهپایین اندام خستگی اثر بررسی با(، در این زمینه 2212)

کاهش  با دهنده حرکت پای عضلات الکتریکی فعالیت خستگی از پس پا، نشان دادند که عضلات در حرکت

 در حرکتی گونه هیچ که مخالف طرف پای عضلات الکترومیوگرافی که روبرو شده است، در حالی قابل توجهی

 (.19شد )روبرو می عضلات الکتریکیفعالیت  افزایش با نداشتند، ورزشی تست هنگام

 و خسـتگی  ایجـاد  از پـس  بلافاصـله  که دهنده این است شده در این زمینه، نشان های انجامتر پژوهشنتایج بیش

 دورتـر  کـوفتگی  ایجاد زمان از هرچه و کندمی پیدا کاهش عضلات الکتریکی فعالیت میزان عضلات در کوفتگی

متغیرهای  شود. از آن جایی که فعالیت الکتریکی عضلانی تا حد قابل توجهی متأثر ازمی ترکم کاهش این شویم،

 کشـش  زاویـۀ  انقباضـی عضـلات،   مفاصل، هـم  بر وارده و نیروهای گشتاورها، حرکت، سرعت همچون فراوانی

(، 1و آسـپارتات آمینـو ترانسـفراز    4های آنزیمی )کراتین کیناز، لاکتات دهیـدروژناز واکنش( 22تارهای عضلانی )

                                                           
1. Creatine Kinase 

2. Hydroxyproline 

3. Mastocytes 
4. Histamine 

5. Feedforward 

6. Feedback 
7. Pre Activation 
7. Lactate Dehydrogenase 

8. Aspartate Aminotransferase 
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(، در 2214زوبـک و سـمونیک )  (. 18،23ها است )تجزیه آن و سنتز هورمونی و تغییرات متابولیکی هایفعالیت

 هـای همچـون اسـترس   فاکتورهـایی  بر تأثیر دلیل به مقاومتی و پلایومتریکی تمرین کنند کهاین رابطه بیان می

 تـار عضـلانی   در تغییـر  بـه  منجـر  هورمونی هایفعالیت و های متابولیکیدرخواست عصبی، کنترل مکانیکی،

 حرکتـی  با گرفتگـی عضـلانی  و کـاهش دامنـه     شود. و مجموع این عوامل، فرد رامی قدرت و اندازه به وابسته

رسد که متعاقب تمرینات پلایومتریک و بـه دلیـل وجـود     میبنابراین، منطقی به نظر (؛ 14،28مواجه خواهد کرد )

 تود( عضله دوقلو کاهش پیدا کند. این تغییرات فعالیت الکتریکی )آمپلی

از دلایل احتمالی دیگر در کاهش فعالیت آمپلی عضله دوقلو در حرکت دورسی فلکشن نسبت به حرکت پلانتار 

 حـد  از بیش انقباض دلیل به اکتین میوزین های فیلامان دگیافتا هم روی توان بهفلکشن در پس از تمرین، می

تـنش،   -طـول  رابطـۀ  (، انقباض ایزومتریک هنگام اجرای حرکـت و 28ناشی از تمرینات پلایومتریک ) سارکومر

 حرکتی واحدهای کند، لذا عضله،تولید می تریبیش نیروی حرکتی واحد هر بهینه اشاره کرد. در این رابطه طول

نـدارد،   قـرار  بهینه طول در عضله که زمانی شرایط نامطلوب، به نسبت یکسان نیروی مقدار تولید برای تری راکم

کـاهش خواهـد داد    را سـطحی  الکترومیـوگرافی  فعالیـت  حرکتـی فعـال،   واحدهای تعداد کاهش نماید.می فعال

احتمالاً یکی دیگر از دلایـل  علاوه بر عواملی که ذکر شد،  (. عکس این رابطه نیز ممکن است صدق کند.20،26)

تود( عضلانی در مدت بلافاصله پس از تمرین در عضله دوقلو، توان بـالای ایـن    کاهش فعالیت الکتریکی )آمپلی

ایسـکمی( باشـد. بـر طبـق ایـن تئـوری        -مجدد تزریق )آسیب احتمالی عمل هایتئوری و عضله و ساز و کارها

 خون جریان موقت کاهش موجب است ممکن نات پلایومتریک(شدید )در این پژوهش تمری عضلانی انقباضات

(، که این مساله نیز اساساً بـر فعالیـت الکتریکـی ایـن     24شود ) ایسکمی نتیجه در و اکسیژن نبودن دسترس در و

 عضله موثر خواهد بود.
 

گیری  نتیجه  

تود( عضلات در نتیجه  )آمپلیهای این پژوهش ضمن تبیین تاثیرپذیری فعالیت الکترومایوگرافی براساس یافته 

ها و تمرینات با ورزش انجام رسد کهخستگی و کوفتگی ناشی از تمرینات پلایومتریک، چنین به نظر می

 تمرینات انجام سابقه که افرادی بر های برونگرا و درونگرا )پلایومتریک(،های مکرر به ویژه انقباض انقباض

ها را با کاهش میزان گذارد و آن این گروه افراد تاثیر عضلانی ساختار برندارند، ممکن است  را برنامه با و منظم

تود عضله دوقلو پس از انجام  تود این عضله )دوقلو( مواجه سازد. با توجه به نتایج این پژوهش آمپلی آمپلی

 تمرینات پلایومتریک و وجود خستگی، در مدت انقباض ایزومتریک در هنگام اجرای حرکت دورسی فلکشن

تواند به منظور ارایه تری مواجه شد که این مساله میتود عضلانی کم نسبت به حرکت پلانتار فلکشن با آمپلی

تود  ها و مربیان ورزشی کند. کاهش آمپلی های تمرینی و درمانی کمک قابل توجهی به پزشکان، فیزیوتراپبرنامه

برداری و دو و های ایزومتریک مانند وزنهنقباضهای ورزشی با اتواند در رشته در نتیجه کوفتگی عضلانی می

شود این ای برخوردار باشد؛ لذا، بر این اساس پیشنهاد میمیدانی هنگام جداشدن از تخته استارت از اهمیت ویژه

های  های عضلانی در مدت اجرای حرکات دورسی فلکشن با انقباضگروه از ورزشکاران هنگام کوفتگی
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تری انجام های عضلانی، این حرکات را با احتیاط بیشدیدگیی از هرگونه آسیبایزومتریک، جهت پیشگیر

 دهند.
 

 تشکر و قدردانی 

ویژه دانشجویان دانشگاه بیرجند که در این  اند به تمام کسانی که ما را در انجام این پژوهش یاری کرده از

 شود. اند، قدردانی و تشکر می پژوهش شرکت نموده
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