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 بررسی اثر خستگی موضعی عضلات چهارسررانی بر طیف فرکانس الکترومایوگرافی عضلات اندام
 آبدولیوچاگی در مردان نخبه تحتانی در حرکت

 
 4پور درویشانی محمد عبداله – 3رقیه افرونده – 2∗محسن برغمدي – 1شهرام کاردان

شجوي.4و1 شکدارشد کارشناسی دان شناسی، گروه ، دان علوم تربیتی و روان شگاه ة  ، ردبیلا، محقق اردبیلیتربیت بدنی، دان
ستادیار3و2 ایران شکد. ا شناسی، گروه ، دان علوم تربیتی و روان شگاه ة   ایران ،اردبیل، محقق اردبیلیتربیت بدنی، دان

 )1399 / 02/  03 : تاریخ تصویب،  1398 / 02  /11(تاریخ دریافت : 
 
 
 
 

 چکیده
هاي مهم در شناسایی میزان خستگی در عضلات است. هدف از پژوهش حاضر بررسی اثر خستگی طیف فرکانس الکترومایوگرافی از شاخص

 14موضعی عضلات چهارسررانی بر طیف فرکانس الکترومایوگرافی عضلات اندام تحتانی در حرکت آبدولیوچاگی در مردان نخبه بود. 

مند صورت داوطلبانه و هدفسال با حداقل سه سال سابقۀ شرکت در مسابقات کشوري به 50/24 ± 74/1ی تکواندوکار مرد با میانگین سن

راي بجفت الکترود سطحی دوقطبی  8هماهنگی هیأت تکواندو استان اردبیل انتخاب شدند. از سیستم الکترومایوگرافی بدون سیم با  با

د. از آزمون آماري شهرتز) عضلات اندام تحتانی طی حرکات آبدولیوچاگی استفاده  1000برداري: ثبت فعالیت الکترومایوگرافی (نرخ نمونه

فرکانس الکترومایوگرافی عضلۀ پهن  ). نتایج نشان داد طیفP≥05/0گروهی استفاده شد (منظور بررسی اختلاف درونهمبسته بهتی 

)، P ،13/1=d=020/0)، دوسررانی (P ،18/1=d=003/0ی (ران)، راستP ،90/0=d=044/0)، پهن خارجی (P ،93/0=d=042/0داخلی (

مال خستگی کاهش ) بعد از اعمال خستگی در مقایسه با قبل از اعP ،06/1=d=023/0) و سرینی میانی (P ،94/0=d=029/0وتري (نیمه

ایوگرافی عضلات مفصل ران و ج نشان داد خستگی موضعی عضلات چهارسررانی، کاهش طیف فرکانس الکترومداري را نشان داد. نتایمعنا

توان به اختلافات دست نیامد، این تفاوت را مینئی قدامی و دوقلو این نتیجه بهسرینی میانی را در پی داشته است. اگرچه در عضلات درشت

فزایش اتی که سبب ابه تمرین شودموجود در بین عضلات از نظر رفتار حرکتی نسبت داد. به همین دلیل به مربیان و بازیکنان توصیه می

 شود، توجه داشته باشند.استقامت عضلات چهارسررانی و همسترینگ و سرینی میانی می

 

 يدیکل يهاواژه
 آبدولیوچاگی، الکترومایوگرافی، تکواندوکار نخبه، طیف فرکانس.
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 مقدمه

اي تکواندو، هنر رزمی نظامی سیستماتیک و علمی کره

و شامل چندین مهارت فیزیکی است. این ورزش از 

ها در سراسر ترین ورزشهاي المپیکی و از محبوبرشته

هاي ورزشی است . تکواندو از جمله رشته)1(جهان است 

شود و اي دنبال میصورت حرفهکشور جهان به 140که در 

صورت رسمی در فدراسیون جهانی تکواندو کشور به 120

. ضربه با روي پا به پهلوي حریف )2 ،3(عضویت دارند 

ترین سرعت انجام تواند با سریعمعمولاً مهارتی است که می

گیرد و داراي بیشترین کارایی در اکثر ورزشکاران تکواندو 

. استفاده از اندام تحتانی در تمرینات و مسابقات )4(است 

هاي آن با پا انجام نیکتکواندو بسیار رایج است و اغلب تک

ترین گیرد. اجراي ضربات قدرتمند و پرسرعت از مهممی

. مشکلات سیستم )5(هاي این رشتۀ ورزشی است ویژگی

علل ناتوانی در کار و  تریناسکلتی عضلانی از شایع

. فعالیت )6(هاي ورزشی مختلف است بازنشستگی در رشته

ازحد و خستگی سیستم اسکلتی عضلانی در نتیجۀ بار بیش

). براسااس تحقیقات 7-9شود (سبب بروز این مشکلات می

روش معمول  کیبه  یسطح 1الکترومایوگرافیگرفته، انجام

شده  لیتبد یعضلان یو خستگ یبار عضلان یابیارز يبرا

، شودمیروش استفاده  نیا کههنگامی. )10-12( است

 الگنیس يبراساس پارامترها یعضلان یخستگ

) EMGگنالیس ۀدر زمان (دامن شدهتعیین الکترومایوگرافی

 .)13(شود می یابیو فرکانس ارز

فعالیت شدید عضلات موجب کاهش عملکرد طی 

هاي سنگین طی تمرینات یا . فعالیت)14(شود فعالیت می

عضلانی در  مسابقات در طول مسابقه سبب بروز خستگی

عنوان کاهش طور کلی بهشود، که بهتکواندوکاران می

. خستگی در )15(شود توانایی فرد تعریف می

                                                           
1. Electromyography 
2. longissimus thoracis 

عنوان افزایش دامنه و کاهش طیف هالکترومایوگرافی ب

. از آنجا که خستگی ناشی از )16(شود فرکانس شناخته می

بار است، از دلایل اصلی صدمات تکرار وظایف و اضافه

. کاهش طیف فرکانس )17(اسکلتی عضلانی است 

الکترومایوگرافی، شاخص خستگی عضلانی است که معمولاً 

. کاردوزو و )18(کنند وتحلیل از آن استفاده میدر تجزیه

وتحلیل ) در تحقیقی به بررسی تجزیه2004همکاران (

کنندة ستون طیف فرکانس الکترومایوگرافی عضلۀ راست

رداختند که فقرات قبل و بعد از آزمون کششی دستی پویا پ

نتایج نشان داد با توجه به تغییرات طیف فرکانس سیگنال 

الکترومایوگرافی، بارهاي مورد استفاده در این مطالعه تأثیر 

. )17(کنندة ستون فقرات نداشتند داري بر عضلۀ راستمعنا

) به بررسی اثر خستگی بر طیف 2010کاردوزو و همکاران (

 ۀیلااز عضلات  2فرکانس الکترومایوگرافی در عضلۀ درازتر

پشت پرداختند. نتایج نشان داد که بعد از خستگی  میانی

 .)18(طیف فرکانس عضلۀ درازتر کاهش پیدا کرده است 

از ثبت و  توانمیه براي بررسی چگونگی عملکرد عضل

تحلیل فعالیت الکتریکی و الکترومایوگرافی عضلات استفاده 

کرد. پارامترهاي مختلفی از سیگنال الکترومایوگرافی براي 

. از )19(د کراستخراج  توانمیفعالیت عضلانی  گیرياندازه

مورد استفاده در بررسی  هايمؤلفه ترینرایجو  ترینحساس

است   )MedF(3تغییرات طیف فرکانس، فرکانس میانه

از سن فرد، تغییر  متأثر RMS. فرکانس میانه و )20(

 عضلهوضعیت الکترود بر روي پوست نسبت به تغییر اندام و 

یندهاي ادر فر تفاوت آوردندست به. براي )21(است 

بیومکانیکی و فیزیولوژیکی عضلات در افراد سالم و افراد 

طی تکالیف مختلف حرکتی، از  هاناهنجاريداراي 

. )22( شودمیوتحلیل طیف فرکانس استفاده تجزیه

شناسایی میزان فعالیت  عنوانبهدامنه اغلب  هايویژگی

3. Median Power Frequency 
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 کارگیريبه. تغییر در )23( شودمیعضلات استفاده 

. )24(س مرتبط است واحدهاي حرکتی با تغییر فرکان

و  )26(، ضخامت تارها )25(همچنین فرکانس به نوع تارها 

. براي استحساس  )27( کاررفتهبهنوع واحد حرکتی 

عضلات مختلف  کارگیريبهکنترل  هاياستراتژيشناسایی 

عنوان نس میانه بهاز فرکا توانمی در سطوح نیروي متفاوت،

 استفاده کرد.  توانمیشاخص 

تحقیقات گذشته نشان داد که از موضوعات مهمی که 

به شناخت سازوکار پیچیدة خستگی و رابطۀ آن با سایر 

کند، طیف فرکانس الکترومایوگرافی است. عوامل کمک می

مطالعات محدودي در خصوص طیف فرکانس 

حین  ی تکواندوکاران درالکترومایوگرافی عضلات اندام تحتان

انجام مهارت انجام گرفته است که اغلب به بررسی اثر 

اند. تکواندوکاران وتحلیل کینماتیک مهارت پرداختهتجزیه

 ودر زمان نزدیک به پایان مسابقه با کاهش عملکرد عصبی 

شود شوند و این کاهش عملکرد سبب میعضلانی مواجه می

ند قبولی از خود نشان ندهدر انتهاي مسابقه عملکرد قابل 

تواند نتیجۀ مسابقه را عوض کند و در و این خستگی می

دلیل شدت خستگی عضلانی دچار بعضی مواقع به

هاي در اندام تحتانی شوند. با وجود نتایج ضد و نقیض آسیب

وتحلیل مهارت آبدولیوچاگی، در خصوص خستگی و تجزیه

ی عضلات هدف از پژوهش حاضر بررسی اثر خستگی موضع

ام چهارسررانی بر طیف فرکانس الکترومایوگرافی عضلات اند

 تحتانی در حرکت آبدولیوچاگی در مردان نخبه است.

 شناسیروش

آماري  تجربی بود. جامعۀپژوهش حاضر از نوع نیمه

شامل تمامی تکواندوکاران مرد نخبۀ شهرستان اردبیل بود. 

که براي مشخص شد  G*POWERافزار با استفاده از نرم

و  8/0، اندازة اثر برابر 8/0دستیابی به توان آماري برابر با 

نفر نمونۀ آماري  14حداقل به  05/0داري در سطح معنا

تکواندوکار مرد نخبۀ شهرستان  14آماري  نیاز است. نمونۀ

 20اردبیل بود. معیارهاي ورود به مطالعه شامل دامنۀ سنی 

کت در مسابقات سال، سابقۀ حداقل سه سال شر 27تا 

قهرمانی کشور که در شش ماه گذشته حداقل سه جلسه 

تمرین منظم تکواندو داشتند، نداشتن سابقۀ درد، جراحی، 

هاي اندام تحتانی و تنه بود. با توجه شکستگی و ناهنجاري

نفر شرایط ورود به پژوهش  14به معیارهاي ورود فقط 

خاب شدند. عنوان نمونۀ آماري انتحاضر را داشتند که به

اهداف و نحوة اجرا تحقیق با بیان یکسان براي تمام افراد 

توضیح داده شد و در صورت پذیرش فرد براي شرکت در 

نامۀ کتبی گرفته شد. فعالیت الکتریکی پژوهش، رضایت

نئی قدامی، پهن داخلی، عضلات دوقلوي داخلی، درشت

م پهن خارجی، راست رانی و دوسررانی، سرینی میانی و نی

 وتري با سیستم الکترومایوگرافی سطحی ثبت شد.

 500تا  10هاي الکترومایوگرافی پهناي باند سیگنال

هرتز بود. همۀ ثبت  1000برداري هرتز و فرکانس نمونه

ها از عضلات پاي غالب فرد گرفته شد. براي مشخص داده

بار حرکت آبدولیوچاگی را  3شدن آن از فرد خواسته شد 

کند. پایی که به تعداد بیشتر براي ضربه روي میت اجرا 

شد، پاي غالب درنظر گرفته شد. زدن به میت استفاده می

قبل از ثبت پتانسیل الکتریکی عضلات تحت مطالعه، سطح 

پوست تراشیده شده و سمباده کشیده شده و با الکل 

)Ethanol–C2H5OH70% براي تعیین )28() تمیز شد .

 )SENIAM)29محل الکترودگذاري از استانداردهاي 

. قبل از ورود به تست، یک دوره آشنایی )30(استفاده شد 

ت با بیان یکسان براي همۀ افراد با جزییات مراحل انجام تس

 کننده صورت گرفت.شرکت

حداکثر انقباض ایزومتریک ارادي  ۀمقادیر زیر بیشین

)SMVIC عضلات، قبل از شروع ثبت فعالیت تمامی (

عضلات براي هر   SMVIC .و ثبت شد گیرياندازهعضلات 

دقیقه  1 ۀثانیه با فاصل 6تریال به مدت  3در  کنندهشرکت

فرکانس  محاسبۀبین هر تریال ثبت شد. براي استراحت 
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حرکت فرکانس طی  ۀاخص میانشفعالیت عضلات از 

 ۀبرناموسیلۀ بهاستفاده شد. این فرایند  آبدولیوچاگی

Biometrics Datalite  و MATLAB  آنالیز شده و

 ثبت شد.  Excel افزارنرماطلاعات حاصله در 

از دستگاه الکترومایوگرافی  هادادهبراي ثبت 

)Datalite Biometrics LTD, UK (8 با  سیمبی ۀکانال

(ساخت انگلستان) جفت  دوقطبیالکترودهاي سطحی مدل 

با  ايدایرهدوقطبی (شکل  Ag/AgClالکترودهاي سطحی 

از مرکز تا مرکز؛  مترمیلی 25 ۀ؛ فاصلمترمیلی 11قطر 

 110>ع حالت ؛ نسبت رد شایMΩ 100امپدانس ورودي 

الکترود بر روي  8هرتز) استفاده شد.  60تا  50در  بلدسی

نئی قدامی، پهن داخلی، دوقلوي داخلی، درشتعضلات 

پهن خارجی، راست رانی و دوسررانی، سرینی میانی و نیم 

فیلترینگ . فعالیت الکتریکی قرار داده شدوتري جهت ثبت 

فیلترهاي  ازبا استفاده خام الکترومایوگرافی  هايداده

 فیلترناچهرتز و همچنین  10هرتز و بالاگذر  500گذرپایین

 .)31(نجام گرفت هرتز ا 60(براي حذف نویز برق شهري) 

براي گرم کردن از کشش عضلات چهارسررانی، 

همسترینگ، عضلات کاف و اداکتورهاي ران، عضلات ساق 

ثانیه و  30داشتن کشش به مدت صورت نگهپا و مچ پا به

. پس از )32(ي عضله استفاده شد سه تکرار کشش برا

قرارگیري دقیق الکترود، آزمودنی حرکت آبدولیوچاگی را 

مناسب  در سه تکرار انجام داد. سپس براي انجام پروتکل

خستگی عملکردي، الکترودها جدا شد و هر آزمودنی عمل 

درصد قدرت بیشینه تا حد  50اکستنشن و فلکشن زانو را 

واماندگی به شکلی که دیگر قادر به انجام حرکت فلکشن و 

 .)33-36(اکستنشن زانو نباشد، ادامه دادند 

 بلافاصله بعد از اعمال پروتکل خستگی عملکردي

الکترودها در محل دقیق خود که قبلاً با ماژیک 

گذاري شده بود، قرار داده شد و آزمودنی حرکت علامت

 آبدولیوچاگی را در سه تکرار مجدد انجام دادند.

 

 
 . طیف فرکانس الکترومایوگرافی طی حرکت آبدولیوچاگی1شکل 

 
-ها با استفاده از آزمون شاپیروبودن توزیع داده طبیعی

منظور همبسته بهویلک تأیید شد. از آزمون آماري تی

ها در سطح ها استفاده شد. تمام تحلیلتحلیل آماري داده

 24نسخه  SPSSافزار و با استفاده از نرم 05/0داري معنا

از رابطۀ زیر  )d(منظور محاسبۀ اندازة اثر انجام پذیرفت. به

 :)37(استفاده شد 

 

 

 

 اختلاف میانگین دو شرایط
= )dاندازة اثر ( 

 استاندارد دو شرایطمیانگین انحراف 
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 هایافته

سال،  50/24±74/1نتایج نشان داد میانگین سن 

متر، میانگین وزن سانتی 28/174±73/6میانگین قد 

 49/22±15/2کیلوگرم و شاخص تودة بدن  28/6±21/68

 بود. کیلوگرم بر متر مربع

 

 بدن ةسن، قد، وزن و شاخص تود اریو انحراف مع نیانگیم ۀسیمقا .1جدول 

داريسطح معنا Df میانگین و انحراف معیار متغیرها  

50/24 1±/74 سن (سال)  14 116/0  
متر)قد (سانتی  73/±6 28/174  14 292/0  

21/68 ± 26/6 وزن (کیلوگرم)  14 542/0  
49/22 ± 15/2 شاخص تودة بدن (کیلوگرم بر متر مربع)  14 478/0  

نتایج نشان داد طیف فرکانس الکترومایوگرافی عضلۀ 

)، پهن خارجی P ،93/0=d=042/0پهن داخلی (

)044/0=P ،90/0=d) 003/0)، راست رانی=P ،18/1=d ،(

، P=029/0وتري ()، نیمهP ،13/1=d=020/0دوسررانی (

94/0=d) 023/0) و سرینی میانی=P ،06/1=d بعد از (

اعمال خستگی در مقایسه با قبل از اعمال خستگی کاهش 

). همچنین نتایج نشان داد طیف 2داري داشت (جدول معنا

نئی قدامی و دوقلو فرکانس الکترومایوگرافی عضلۀ درشت

داخلی بعد از اعمال خستگی در مقایسه با قبل از اعمال 

 ).2دول ؛ جP<05/0خستگی اختلاف معناداري را نشان نداد (

 

 ،یران راست ،یپهن خارج ،یپهن داخل ،یدوقلو داخل ،یقدام نئیدرشتعضلات  میانه فرکانس میانگین ۀسیمقا .2ول جد
 یوچاگیدر حرکت آبدول یقبل و بعد از خستگ طیدو شرا یط یانیم ینیو سر وترينیمه ،یدوسرران

 P>05/0داري سطح معنا*
 

 بحث

هدف از پژوهش حاضر بررسی اثر خستگی عضلات 

چهارسررانی بر طیف فرکانس الکترومایوگرافی عضلات اندام 

نتایج  تحتانی در حرکت آبدولیوچاگی در مردان نخبه بود.

نشان داد طیف فرکانس الکترومایوگرافی عضلۀ پهن داخلی، 

پهن خارجی و راست رانی بعد از اعمال خستگی در مقایسه 

با قبل از اعمال خستگی کاهش معناداري داشت. همچنین 

نتایج نشان داد طیف فرکانس الکترومایوگرافی عضلۀ 

ی وتري و سرینی میانی بعد از اعمال خستگدوسررانی، نیمه

داري یافت. در مقایسه با قبل از اعمال خستگی کاهش معنا

آزمونپیش عضلات آزمونپس  درصد  
 اختلاف

سطح  df t اندازة اثر
داريمعنا  

نئی قدامیدرشت  29/20 ± 10/89  36/15 ± 98/80  11/9-  45/0  13 26/1  229/0  
54/83 ± 96/14 دوقلو داخلی  57/13 ± 10/71  89/14-  87/0  13 97/1  069/0  
83/92 ± 14/36 پهن داخلی  64/21 ± 89/65  02/29-  93/0  13 25/2  042/0*  
97/96 ± 88/31 پهن خارجی  67/39 ± 70/64  27/33-  90/0  13 23/2  044/0*  

رانیراست  84/35 ± 33/133  74/29 ± 52/94  10/29-  18/1  13 71/3  003/0*  
15/134 ± 73/18 دوسررانی  59/38 ± 55/101  30/24-  13/1  13 64/2  020/0*  

وترينیمه  47/20 ± 28/82  36/18 ± 00/64  21/22-  94/0  13 45/2  029/0*  
52/108 ± 87/34 سرینی میانی  55/30 ± 80/73  99/31-  06/1  13 57/2  023/0*  
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کاهش طیف فرکانس الکترومایوگرافی بعد از خستگی در 

تحقیق حاضر با نتایج تحقیقات بنداهان و همکاران و 

. با اینکه بنداهان )38 ،39(بیگلاند و همکاران همسو است 

فرکانس الکترومایوگرافی و همکاران اثر خستگی را بر 

انقباض ایزومتریک عضلات فلکسور ساعد بررسی کردند، اما 

کند، آنها علت خستگی در عضلات از یک الگو تبعیت می

کاهش انرژي  خستگی را اسیدي شدن عضله و

دانند. بیگلاند همراه می Hدر باند ) EMG( الکترومیوگرام

و همکاران عنوان کردند هنگام خستگی، سرعت شلیک 

یابد که ممکن است از طریق رفلکس موتونورون کاهش می

محیطی منشأیافته در پاسخ به تغییرات خستگی ناشی از 

رتلینگ و همکاران نشان دادند طی  .عضله تنظیم شود

پهن  خستگی موضعی عضلات چهارسر ران فعالیت عضلات

. نتایج نشان )40 ،41(کند داخلی و خارجی کاهش پیدا می

دهد خستگی موضعی سبب کاهش ظرفیت عملکردي و می

سازي همزمان و نیروي تلال در فعالقدرت عضلانی و اخ

عضلات آنتاگونیست و آگونیست شده است و کاهش کارایی 

عضلانی و افزایش آسیب در مفصل زانو را -سیستم عصبی

 . )42(در پی خواهد داشت 

ها، هاي خستگی شامل سطح انگیزش آزمودنیمکانیسم

استراتژي عصبی (الگوي فعالیت عضلانی و فرمان حرکتی)، 

ها با شدت و مدت فعالیت، سرعت انقباض و دامنۀ فعالیت

تأثیر بر سیستم عصبی مرکزي، تحریک اعصاب حرکتی، 

حد حرکتی و عضلانی فعال (استراتژي عصبی) در انتشار وا

هاي عصبی عضلانی، جفت شدن انقباض و تحرك لایه

سلولی دستگاه انقباضی و گردش متابولیکی، محیط بین

. همچنین سبب )43 ،44(کند خون عضلانی وقفه ایجاد می

کاهش قدرت ارادي و ظرفیت عملکردي عضلات، و در 

نهایت کاهش عملکرد و کارایی سیستم عصبی عضلانی 

. هاتفیلد گزارش داد که پس از اعمال خستگی )45(شود می

و کاهش عضلات چهارسررانی، گشتاور و عملکرد مفصل زان

طور عمده کاهش . پریچارت و لاکهارت به)46(کند پیدا می

اي مفصل ران را پس از خستگی گزارش دادند هگشتاور شبک

توان با توجه به نتایج بیان . از دلایل دیگري که می)47(

عنوان کاهش در تولید کار در کرد، این است که خستگی به

شود گیري میت متوالی اندازهطول یک سري از انقباضا

گزارش دادند که از  )49() 1978اسن و کایجسر ( .)48(

دلایل مهم خستگی، کاهش کلیگوژن عضله است. تارهاي 

کار شده بهعضلانی که اغلب براي بازیابی کلیگوژن تخلیه

رسد و رود، بعد از خستگی به کمترین کارایی ممکن میمی

. )49(عضله قادر به ایجاد نیروي کافی طی حرکت نیست 

طیف فرکانس الکترومایوگرافی همواره تحت تأثیر پتانسیل 

. نتایج گذشته نشان )50(عمل واحدهاي حرکتی قرار دارد 

داده شده است که خستگی موجب کاهش سرعت هدایت 

. احتمالاً )51(شود پتانسیل واحدهاي حرکتی عضلانی می

کاهش طیف فرکانس الکترومایوگرافی پس از خستگی 

 تغییر در سرعت پتانسیل واحدهاي حرکتی عضلات باشد.

علاوه نتایج نشان داد طیف فرکانس الکترومایوگرافی به

ز اعمال ادوقلو داخلی بعد نئی قدامی و عضلۀ درشت

خستگی در مقایسه با قبل از اعمال خستگی اختلاف 

داري را نشان نداد. با توجه به اینکه در تحقیق حاضر معنا

خستگی موضعی عضلات چهارسرران مدنظر بوده است، 

کارگیري بیشتر عضلات چهارسر ران رسد با بهنظر میبه

صورت رینگ بهلات همستگرا و همچنین عضصورت درونبه

گرا موجب کاهش آسیب احتمالی در مفصل زانو فعال برون

شدند و خستگی موضعی با تأثیر مستقیم بر عضلات مفصل 

ران سبب تغییر در طیف فرکانس الکترومایوگرافی در 

رسد عضلات دوقلو و نظر میحرکت آبدولیوچاگی شد. به

أثیر نئی قدامی در پروتکل مورد استفاده کمتر تحت تدرشت

نئی اند، هرچند عضلۀ دوقلو و درشتخستگی قرار گرفته

دنبال قدامی کاهش طیف فرکانس الکترومایوگرافی را به

 د.داري مشاهده نشاند، ولی اختلاف معناداشته
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شواهد قوي مبنی بر این وجود دارد که میزان فرکانس 

الکترومایوگرافی به میزان فعالیت تارهاي  هايسیگنال

 ،53(و کندانقباض در یک عضله بستگی دارد  تندانقباض

حرکت آبدولیوچاگی، حرکت سرعتی است که تارهاي . )52

حالت قبل از خستگی اند. در تندانقباض در آن دخیل

مهارت با حداقل انرژي و با نیرو و ضربه بیشتري اعمال 

دلیل اکستنشن زانو فعالیت شود. عضلات چهارسررانی بهمی

شود. تري میتر و قويبیشتري دارد که سبب ضربۀ محکم

شود هنگام انجام این تکنیک بدن به یک سمت متمایل می

رانی و پهن خصوص دوسرو عضلات جانب خارجی پا به

خارجی براي مقاومت در برابر گرانش زمین انقباضات 

بیشتري دارد، تا بتواند وزن پا را کنترل کند. همچنین 

گراي عضلات همسترینگ موجب کنترل انقباضات برون

شود، بیشتر حرکت و کاهش آسیب احتمالی به زانو می

بنابراین حرکت آبدولیوچاگی با کنترل و تسلط بیشتري 

گیرد. اما هنگام خستگی این انقباضات کاهش میانجام 

شود. بنابراین به یابد و از قدرت و سرعت حرکت کم میمی

شود به تمریناتی که سبب مربیان و بازیکنان توصیه می

افزایش استقامت عضلات چهارسررانی و همسترینگ و 

  شود، تمرکز کنند.سرینی میانی می

جمله  ز آنهاي داشت که اپژوهش حاضر محدودیت

ها، نبود گروه کنترل یا توان به کم بودن تعداد آزمودنیمی

یگر، گروه غیرورزشکار در نمونۀ آماري اشاره کرد. از سوي د

عدم ثبت همزمان متغیرهاي کینماتیکی و کینتیکی 

علاوه در هاي پژوهش بود. بهعضلات از دیگر محدودیت

ه کپژوهش حاضر خستگی موضعی مطالعه شد، درحالی

بررسی خستگی عملکردي ممکن است نتایج متفاوتی بر 

روي طیف فرکانس الکترومایوگرافی در اندام تحتانی در 

 تکواندوکاران داشته باشد.

 
 

 گیرينتیجه

نتایج نشان داد خستگی موضعی کاهش طیف فرکانس  

الکترومایوگرافی عضلات مفصل ران و سرینی میانی را 

نئی قدامی و عضلات درشت دنبال داشته است. اگرچه دربه

توان به دست نیامد، که این تفاوت را میدوقلو این نتیجه به

اختلافات موجود در بین عضلات از نظر رفتار حرکتی 

(اختلاف موجود در بین عضلات از نظر رفتار حرکتی 

گوناگون، تفاوت در توزیع واحدهاي حرکتی در برابر با 

ان بهتر ورزشکار ملکردخستگی) نسبت داد. بنابراین براي ع

شود تمرینات در انتهاي مسابقه به مربیان توصیه می

اختصاصی در خصوص بالا بردن سطح استقامت و تحمل 

خصوص در عضلات چهارسررانی و بیشتر اسید لاکتیک به

 ریزي کنند.همسترینگ برنامه

 

 تشکر و قدردانی

نامۀ کارشناسی ارشد در این مقاله برگرفته از پایان

دانشگاه محقق اردبیلی است، که بر روي تکواندوکاران نخبۀ 

رو از مسئولان دانشگاه محقق استان انجام گرفت. ازاین

اردبیلی، مرکز سلامت دانشگاه محقق اردبیلی، هیأت 

کنندگان در تکواندو استان اردبیل و همچنین تمامی شرکت

 .شودپژوهش تشکر می
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Abstract 
The frequency spectrum of electromyography is one of the important indicators to 
identify the amount of fatigue in the muscles. The aim of this study was to evaluate 
the effect of quadriceps fatigue on the electromyography frequency spectrum in lower 
limb muscles in elite men during the Apdoliochagi. 14 male taekwondo players (mean 
age of 24.50±1.74 years) with at least 3 years of participation in national competitions 
were voluntarily and purposively selected with coordination of the taekwondo board 
of Ardabil province. A wireless electromyography system with 8 pairs of bipolar 
surface electrodes was used to record the electromyography activity of lower limb 
muscles during the Apdoliochagi (sample rate: 1000 Hz). Paired t test was used to 
analyze within-group differences (P≤0.05). Results showed a significant decrease in 
the frequency spectrum of electromyography in vastus medialis (P=0.042, d=0.93), 
vastus lateralis (P=0.044, d=0.90), rectus femoris (P=0.003, d=1.18), biceps femoris 
(P=0.020, d=1.13), semi tendentious (P=0.029, d=0.94) and gluteus medius (P=0.023, 
d=1.06) after fatigue compared with the period before fatigue. The results showed a 
significant decrease in the frequency spectrum of electromyography in muscles of the 
hip and gluteus medius after quadriceps fatigue. Although such results were not 
obtained in the muscles of tibia anterior and gastrocnemius, this difference can be 
attributed to the differences in muscle mobility in terms of motor behavior. So, 
coaches and players are recommended to focus on those exercises which increase 
endurance of quadriceps, hamstring and gluteus medius. 
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