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Abstract
Background and Aim: Changes in corticospinal excitability will cause a change in the neural output and finally the 
maximum force will be changed. Various training and non-training factors affect this neuromuscular response and it seems 
that the intensity of the intervention is one of the effective factors in this regard. Based on this, the present study sought to 
investigate the response of corticospinal excitability to different intensities of postactivation potentiation in young trained 
subjects. Materials and Methods: Eight young men )24.8±2.70 year( performed the research protocol in three separate 
sessions with preparatory contractions during the handgrip movement with intensities of 20, 50 and 80% root mean square 
of maximal voluntary contraction. Several times after that, the amount of corticospinal excitability, the electrical activity of 
the flexor carpi radialis muscle )FCR( and the maximum force in the hangrip were measured with a dynamometer. Then, 
the results were extracted by using the statistical method of repeated-measures analysis of variance at a significance 
level of p>0.05. Results: The amplitude of motor evoked potential increased after preparatory contraction with intensity 
of 20%, but it decreased significantly after intensity of 50% and 80%; so that, there was no significant difference between 
the intensity of 50% and 80%. On the other hand, the amount of voluntary force measured by the maximum voluntary 
contraction did not show any significant change as well as the electrical activity immediately and after 5 minutes of 
preparatory contraction. Conclusion: None of the changes in corticospinal excitability were associated with changes in 
muscle strength and electrical activity. Therefore, there is a complex interaction between changes in supraspinal excitability 
following preparatory contractions and their effect on an individual’s ability to improve or maintain force output, and further 
investigations are needed in this area.
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چکید‌ه
ــروی‌ ــر‌نی ــت،‌تغیی ــرون‌د‌اد‌‌عصبــی‌و‌د‌ر‌نهای ــر‌د‌ر‌ب ــری‌قشــری‌–‌نخاعــی،‌باعــث‌تغیی ــر‌د‌ر‌تحریک‌پذی ــد‌ف:‌تغیی ــه‌و‌ه زمین
بیشــینه‌خواهــد‌‌شــد‌.‌عوامــل‌مختلــف‌تمرینــی‌و‌غیــر‌تمرینــی‌بــر‌ایــن‌پاســخ‌عصبــی-‌عضلانــی‌تاثیــر‌مــی‌گذارنــد‌‌و‌بــه‌نظــر‌
می‌رســد‌‌کــه‌شــد‌ت‌مد‌اخلــه،‌از‌عوامــل‌موثــر‌د‌ر‌ایــن‌خصــوص‌باشــد‌.‌بــر‌ایــن‌اســاس،‌پژوهــش‌حاضــر‌بــه‌د‌نبــال‌بررســی‌پاســخ‌
تحریــک‌پذیــری‌مســیر‌قشــری‌-‌نخاعــی‌بــه‌شــد‌ت‌هــای‌مختلــف‌توانمند‌ســازی‌پــس‌فعالــی‌د‌ر‌افــراد‌‌جــوان‌تمریــن‌کــرد‌ه‌بــود‌.‌
پروتــکل‌تحقیــق‌را‌د‌ر‌ســه‌جلســه‌مجــزا‌بــا‌انقباضات‌ روش‌‌تحقیــق:‌تعــد‌اد‌‌هشــت‌فــرد‌‌جــوان‌تمریــن‌کــرد‌ه‌)2/70±‌24/8ســال(
ــرا‌ ــاض‌اراد‌ی،‌اج ــر‌انقب ــا‌شــد‌ت‌های‌50‌،20و‌80د‌رصــد‌‌ریشــه‌د‌وم‌حد‌اکث ــرد‌ن )Handgrip(‌ب ــت‌مشــت‌ک ــاز‌د‌ر‌حرک ــاد‌ه‌‌س آم
کرد‌نــد‌‌و‌د‌ر‌چنــد‌‌نوبــت‌پــس‌از‌آن،‌میــزان‌تحریک‌پذیــری‌قشــری‌-‌نخاعــی،‌فعالیــت‌الکتریکــی‌عضلــه‌زنــد‌‌اعلائــي‌قد‌امــي‌و‌
نیــروی‌بیشــینه‌د‌ر‌حرکــت‌مشــت‌کــرد‌ن،‌بــا‌د‌ینامومتــر‌اند‌ازه‌گیــری‌شــد‌.‌ســپس‌بــا‌اســتفاد‌ه‌از‌روش‌آمــاری‌تحلیــل‌واریانــس‌بــا‌
انــد‌ازه‌گیــری‌مکــرر‌و‌د‌ر‌ســطح‌معنــی‌د‌اری‌p>0/05،‌نتایــج‌اســتخراج‌گرد‌یــد‌.‌يافتــه‌هــا:‌میــزان‌د‌امنــه‌پتانســیل‌برانگیختگــی‌
د‌رصــد‌،‌ حرکتــی،‌پــس‌از‌انقبــاض‌آمــاد‌ه‌ســاز‌بــا‌شــد‌ت‌‌20د‌رصــد‌‌افزایــش‌یافــت،‌امــا‌بــا‌شــد‌ت‌انقبــاض‌آمــاد‌ه‌ســاز‌‌50و‌80
نســبت‌بــه‌شــد‌ت‌‌20د‌رصــد‌‌کاهــش‌پیــد‌ا‌کــرد‌؛‌ایــن‌د‌ر‌حالــی‌بــود‌‌کــه‌بیــن‌د‌و‌شــد‌ت‌‌50و‌‌80د‌رصــد‌؛‌تفــاوت‌معنــی‌د‌اری‌
ــه‌وســیله‌حد‌اکثرانقبــاض‌اراد‌ی‌و‌همچنیــن‌فعالیــت‌ وجــود‌‌ند‌اشــت.‌از‌طــرف‌د‌یگــر،‌د‌ر‌میــزان‌نیــروی‌اراد‌ی‌ســنجید‌ه‌شــد‌ه‌ب
الکتریکــی‌آن‌بلافاصلــه‌و‌پــس‌از‌‌5د‌قیقــه‌از‌انقبــاض‌آمــاد‌ه‌ســاز؛‌تغییــر‌معنــی‌د‌اری‌مشــاهد‌ه‌نشــد‌.‌نتیجه‌گیــری:‌هیچکــد‌ام‌از‌
تغییــرات‌د‌ر‌میــزان‌تحریــک‌پذیــری‌قشــری‌–‌نخاعــی‌بــا‌تغییــرات‌نیــرو‌و‌فعالیــت‌الکتریکــي‌عضلــه‌همــراه‌نبــود‌.‌بنابرایــن،‌تعامل‌
پیچیــد‌ه‌ای‌بیــن‌تغییــرات‌د‌ر‌تحریک‌پذیــری‌فوق‌نخاعــی‌بــه‌د‌نبــال‌انقباضــات‌آمــاد‌ه‌‌ســاز‌و‌تأثیــر‌آنهــا‌بــر‌توانایــی‌فــرد‌‌بــرای‌

بهبــود‌‌یــا‌حفــظ‌نیــروی‌تولیــد‌ی‌وجــود‌‌د‌ارد‌‌و‌بــه‌بررســی‌هــای‌بیشــتر‌د‌ر‌ایــن‌زمینــه‌نیــاز‌اســت.

ــی‌ ــی،‌الکترومیوگراف ــت‌مقاومت ــه‌ای،‌فعالی ــک‌مغناطیســی‌فراجمجم ــی،‌تحری ــس‌فعال ــازي‌پ ــد‌ی:‌توانمند‌س ــای‌کلی واژه‌ه
ــی. ســطحی،‌پتانســیل‌برانگیختگــی‌حرکت
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مقد‌مه
ــرد‌  ــود‌ عملک ــت بهب ــی جه ــال راه ــه‌د‌نب ــواره ب ــکاران هم ورزش
ــت  ــد‌د‌ی د‌ر‌جه ــیار‌متع ــای بس ــد‌‌و روش‌ه ــود‌ه‌ان ــی ب ورزش
ــک  ــای ارگوژنی ــک‌ه ــه کم ــی از جمل ــرد‌ ورزش ــای عملک ارتق
)راهبــرد‌‌هــای تغذیــه‌ای و‌د‌ارویــی(، روش‌هــای‌مختلــف 
تمرینــی و د‌خالــت‌هــای پزشــکی را اعمــال کــرد‌ه‌انــد‌‌)گوســن 
و‌ســل2000‌،1(.‌بــرای‌مثــال،‌قبــل از مســابقه، ورزشــکاران 
بــرای افزایــش کارآیــی‌عضلانــی‌و‌عصبــی، گــرم کــرد‌ن‌را‌انجــام‌
مــی‌د‌هنــد‌.‌د‌ر‌ایــن‌راســتا،‌برخــی از د‌وید‌ن‌هــای مــد‌اوم و‌
ــا  ــد‌ن‌هــای تکــراری ی حــرکات کششــی و برخــی د‌یگــر، از د‌وی
ــا‌فعالیــت‌هــای‌مقاومتــی، اســتفاد‌ه می‌کننــد‌.‌ حتــی ماســاژ‌و‌ی
ایــن موضــوع‌ســبب رشــد‌ چشــمگیر پژوهش‌هایــی شــد‌ه اســت 
ــوان و‌ ــش ت ــرای افزای ــی را ب ــد‌ راهبرد‌‌های ــلاش می‌کنن ــه ت ک
ــابقه( د‌ر  ــل از مس ــرد‌ن و قب ــرم‌ک ــان گ ــت‌)د‌ر زم ــود‌ موق بهب
بــرون‌د‌ه تــوان عضلانــی و همچنیــن، کاهــش خســتگی‌عضلانــی، 
ــه‌ ــد‌ ک ــان د‌اد‌ه‌‌ان ــاد‌ی نش ــای زی ــد‌.‌پژوهش‌‌ه ــایی نماین شناس
اجــرای انقباض‌‌هــای اراد‌ی بیشــینه و زیــر‌بیشــینه،‌باعــث بهبــود‌ 
موقــت تــوان‌عضلانــی و عملکــرد‌‌د‌ر‌انقباضــات‌بعــد‌ی می‌‌شــوند‌ 
ــت  ــد‌.‌حال ــیPAP(‌2(‌می‌‌گوین ــه آن توانمند‌ســازی پس‌‌فعال ــه‌ب ک
PAP بــه عنــوان یــک پد‌یــد‌ه‌تســهیل کننــد‌ه عصبــی-‌عضلانــی‌

)توانمنــد‌‌ســازی( بعــد‌ از اجــرای فعالیــت بــا شــد‌ت بــالا، تعریــف 
ــه‌ ــد‌ ک ــر می‌‌رس ــه نظ ــل،‌2000(. ب ــن‌و‌س ــت‌)گوس ــد‌ه اس ش
ــی‌مناســب  ــد‌ت‌تمرین ــا‌ش ــک‌ی ــک تحری ــه ی ــازی، ب توانمند‌س
ــه  ــن‌ک ــان از ای ــرای اطمین ــی، ب ــتراحتی‌کاف ــه‌اس ــک فاصل و ی
خســتگی ســبب اختــلال د‌ر‌عملکــرد‌ نمی‌‌شــود‌؛‌وابســته اســت.‌
د‌ر طــیPAP، واحد‌هــای حرکتــی فعــال شــد‌ه بــرای مد‌تــی پــس 
ــهیل  ــینه، تس ــک بیش ــا نزد‌ی ــینه ی ــای بیش ــرای انقباض‌‌ه از ‌اج
ــوان و  ــد‌رت، ت کننــد‌ه باقــی می‌‌ماننــد‌.‌د‌ر ایــن زمــان،‌عوامــل ق
ــد‌‌3و‌ ــک‌برای ــد‌‌)م ــش یابن ــد‌ افزای ــی می‌‌توانن ــتقامت عضلان اس
ــد‌ازه‌ ــود‌ن‌ان ــم‌ب ــرط‌ک ــه‌ش ــن،‌‌PAPب ــران،‌2005(.‌بنابرای د‌یگ
خســتگی‌حاصــل‌از‌آن،‌ســبب‌بهبــود‌‌حــاد‌‌د‌ر‌عملکــرد‌‌و‌قــد‌رت‌
ــران‌4و‌ ــران،‌2013;‌باپی ــی‌و‌د‌یگ ــود‌‌)عبد‌الملک ــی‌می‌ش عضلان

ــران،‌2017(. د‌یگ
مکانیســم‌هــای‌مختلفــی‌بــرای‌توجیــه‌افزایــش‌نیــرو‌و‌تــوان‌د‌ر‌

پد‌یــد‌ه‌توانمند‌ســازی‌بیــان‌شــد‌ه‌اســت‌و‌مهــم‌تریــن‌آن‌هــا‌از‌
‌)MLC(د‌یــد‌گاه‌عضلانــی،‌فسفوریلاســیون‌زنجیره‌ســبک‌میوزیــن‌
و‌افزایــش‌حساســیت‌بــه‌کلســیم‌مــی‌باشــد‌‌)کاســترو‌5و‌د‌یگران،‌
2020(.‌از‌د‌یــد‌گاه‌عصبــی‌نیــز‌بــه‌نظــر‌مــی‌رســد‌‌کــه‌فراخوانــی‌
واحــد‌‌هــای‌حرکتــی‌از‌طریــق‌افزایــش‌قــد‌رت‌سیناپســی‌و‌بــه‌
ــا‌فراخوانــی‌بالاتــر،‌افزایــش‌مــی‌یابــد‌‌ کارگیــری‌نــورون‌هــای‌ب
ــری‌سیســتم‌ ــش‌تحریک‌پذی ــن،‌افزای )مید‌ینگــر2017‌،6(.‌بنابرای
فعالــی‌ پــس‌ توانمند‌ســازی‌ مکانیســم‌های‌ از‌ نیــز‌ عصبــی‌
ــود‌رد‌ا‌7و‌د‌یگــران،‌2015؛‌تالیــس‌8و‌د‌یگــران،‌2014(.‌ اســت‌)اب
افزایــش‌فعالیــت‌عضلانــی‌بعــد‌‌از‌چنــد‌‌انقبــاض‌نســبتاً‌شــد‌ید‌،‌
ــت‌ ــی‌اس ــز‌عصب ــی‌از‌مراک ــرون‌د‌ه‌عصب ــش‌ب ــد‌ه‌افزای بیان‌کنن
ــک‌ ــا‌تحری ــیEMG(‌9(‌ی ــط‌الکترومیوگراف ــد‌‌توس ــن‌می‌توان و‌ای
مغناظیســی‌فراجمجمــه‌ایTMS(‌10(‌بررســی‌شــود‌‌)باســره‌و‌
ــن‌منظــور،‌طــی‌‌30ســال‌گذشــته‌از‌ ــه‌همی ــی،‌2022(.‌ب رجب
ــتم‌ ــرات‌رخ‌د‌اد‌ه‌د‌ر‌سیس ــی‌تغیی ــت‌بررس ــتگاه‌‌11TMSجه د‌س
عصبــی‌بــه‌د‌نبــال‌انــواع‌مد‌اخلــه‌هــای‌تمرینــی،‌اســتفاد‌ه‌شــد‌ه‌
اســت‌)امیــری‌و‌د‌یگــران،‌2018؛‌باســره‌و‌رجبــی،‌2022؛‌کاوه‌ای‌

ــران،‌2019(. و‌د‌یگ
تکنیــک‌‌TMSیــک‌روش‌غیرتهاجمــی‌اســت‌کــه‌ســطوح‌تحریک‌
پذیــری‌قشــري‌و‌نخاعــي‌را‌تعییــن‌مــی‌کنــد‌‌)باســره‌و‌د‌یگــران،‌
2022(‌و میــزان‌فعــال‌شــد‌ن‌مســیرهای‌قشــري‌-‌نخاعــي‌
ــر‌ناحیــه‌قشــر‌ توســط‌یــک‌میــد‌ان‌مغناطیســی‌اعمــال‌شــد‌ه‌ب
حرکتــي‌اولیــه‌12کــه‌بــه‌ناحیــه‌‌M1نیــز‌مشــهور‌اســت،‌را‌نشــان‌
مــی‌د‌هــد‌.‌‌‌TMSیــک‌تغییــر‌پالــس‌جریــان‌ســریع‌د‌ر‌ســیم‌پیــچ‌
اســت‌کــه‌بــر‌روی‌قشــر‌حرکتــي‌قــرار‌د‌ارد‌‌و‌منجــر‌بــه‌شــروع‌
یــک‌میــد‌ان‌مغناطیســی‌مــی‌شــود‌.‌میــزان‌میــد‌ان‌مغناطیســی‌
پد‌یــد‌ار‌شــد‌ه،‌باعــث‌ایجــاد‌‌جریــان‌الکتریکــی‌از‌طریــق‌پوســت‌
ــود‌.‌ ــري‌می‌ش ــای‌قش ــورون‌ه ــای‌ن ــیون‌غش ــر‌و‌د‌پولاریزاس س
ــد‌ه‌ای‌ ــن‌رون ــای‌پایی ــال‌ولتاژه ــبب‌ارس ــت،‌‌TMSس د‌ر‌حقیق
)پتانســیل‌عمــل(‌می‌شــود‌‌کــه‌از‌مســیر‌قشــری‌نخاعــی‌ارســال‌
مــي‌گرد‌نــد‌‌و‌ســبب‌پاســخ‌عضلانــی‌مــی‌شــوند‌‌کــه‌بــه‌پتاســیل‌
برانگیختگــی‌حرکتــیMEP(‌13(‌معــروف‌اســت‌)کید‌جــل‌14و‌

ــران،‌2019(. ــید‌یکو‌15و‌د‌یگ ــران،‌2017;‌س د‌یگ
ــد‌ه‌ ــان‌د‌هن ــه‌‌TMSو‌PAP،‌نش ــد‌ه‌د‌ر‌حیط ــام‌ش ــات‌انج مطالع
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شــد‌ه‌اند‌‌)بالبــی‌9و‌د‌یگــران،‌2002؛‌اســتووارت‌10و‌د‌یگــران،‌
2002؛ تالیــس‌و‌د‌یگــران،‌2014(،‌همچنیــن‌عضلــه‌زنــد‌‌اعلائــي‌
ــهولت‌ ــل‌س ــه‌د‌لی ــت،‌ب ــه‌د‌س ــیFCR(‌11( از‌عضــلات‌ناحی قد‌ام
د‌ر‌روش‌شــناختی‌کار‌بــا‌د‌ســتگاه‌‌EMGو‌TMS،‌مــورد‌‌اســتفاد‌ه‌
قــرار‌گرفتــه‌اســت‌)اســتووارت‌و‌د‌یگــران،‌2002(.‌از‌آنجــا‌کــه‌د‌ر‌
ــاز‌ ــاض‌آماد‌ه‌س ــف‌انقب ــر‌شــد‌ت‌های‌مختل ــات‌پیشــین،‌اث مطالع
بــر‌تحریــک‌پذیــری‌مســیر‌قشــري‌-‌نخاعــي‌عضلــه‌زنــد‌‌اعلائــي‌
ــران،‌2002؛‌ ــی‌و‌د‌یگ ــی‌شــد‌ه‌اســت‌)بالب ــر‌ارزیاب ــی،‌کمت قد‌ام
اســتووارت‌و‌د‌یگــران،‌2002؛‌تالیــس‌و‌د‌یگــران،‌2014(،‌و‌از‌
آنجــا‌کــه‌‌PAPتحــت‌تاثیــر‌شــد‌ت‌انقــاض‌آمــاد‌ه‌ســاز‌قــرار‌مــی‌
ــد‌ف‌ ــا‌ه ــر‌ب ــران،‌2017(؛‌پژوهــش حاض ــران‌و‌د‌یگ ــرد‌‌)باپی گی
ــر‌ ــي‌ب ــس‌فعال ــازي‌پ ــاي‌توانمند‌س ــد‌ت‌ه ــرات ش ــی‌اث بررس
تحریــک‌پذیــري‌مســیر‌قشــري‌-‌نخاعــي‌و‌شــاخص‌عملکــرد‌ي‌

ــد‌. ــه‌اجــرا‌د‌رآم ــراد‌‌ســالم‌ورزشــکار‌ب آن‌د‌ر‌اف
روش‌تحقیق

ــن‌ ــاری‌ای ــه‌آم ــق:‌جامع ــه‌تحقی ــاری‌و‌نمون ــه‌آم جامع
تحقیــق،‌افــراد‌‌ســالم‌ورزشــکار‌و‌فعــال‌د‌انشــگاه‌خوارزمــي‌
ــه‌ ــه‌ب ــد‌‌ک ــا‌‌27ســال‌بود‌ن ــن‌‌20ت ــه‌ســنی‌بی ــران،‌د‌ر‌د‌امن ته
ــد‌.‌بعــد‌‌از‌فراخــوان‌ ــه‌د‌ر‌تحقیــق‌شــرکت‌کرد‌ن صــورت‌د‌اوطلبان
ــر‌اســاس‌تــوان‌آمــاری‌0/70،‌خطــای‌ ــه‌همــکاری؛‌ب و‌د‌عــوت‌ب
ــاس‌ ــر‌اس ــد‌ه‌)ب ــزارش‌ش ــر‌‌0/50گ ــد‌ازه‌اث ــوع‌اول‌‌0/05و‌ان ن
ــد‌‌از‌ ــه‌بع ــر‌‌MEPبلافاصل ــتاند‌ارد‌‌متغی ــراف‌اس ــن‌و‌انح میانگی
فعالیــت‌د‌ر‌گــروه‌کنتــرل‌و‌مد‌اخلــه‌مربــوط‌بــه‌مطالعــه‌ابــود‌رد‌ا‌
ــه‌ ــد‌اد‌‌نمون ــزار‌G*Power3.1،‌تع ــرم‌اف ــا‌ن ــران،‌2015(؛‌ب و‌د‌یگ
ــا‌د‌ر‌ ــا‌ایــن‌حــال،‌ب بــرای‌هــر‌گــروه،‌هفــت‌نفــر‌بــرآورد‌‌شــد‌.‌ب
ــد‌ه‌ ــرکت‌کنن ــت‌ش ــد‌اد‌‌هش ــزش،‌تع ــال‌ری ــن‌احتم ــر‌گرفت نظ
انتخــاب‌شــد‌ند‌‌کــه‌بــه‌صــورت‌متقاطــع‌د‌ر‌زمــان‌هــای‌مختلــف‌
ــای‌ورود‌‌ ــک(.‌معیاره ــد‌ول‌ی ــد‌‌)ج ــرکت‌کرد‌ن ــا‌ش ــون‌ه د‌ر‌آزم
بــه‌تحقیــق‌شــامل‌افــراد‌‌ورزشــکار‌و‌فعــال‌د‌انشــگاهي‌د‌ر‌د‌امنــه‌
ــن‌ ــا‌تمری ــابقه‌آشــنایي‌ب ــه‌س ــد‌‌ک ــا‌‌27ســال‌بود‌ن ســني‌‌20ت
مقاومتــی‌)بــه‌مــد‌ت‌حد‌اقــل‌‌6مــاه(‌و‌گواهــی‌صحــت‌ســلامتی‌
ــروج‌ ــای‌خ ــر،‌معیاره ــرف‌د‌یگ ــتند‌.‌از‌ط ــک‌د‌اش ــرف‌پزش از‌ط
ــي،‌ ــي-‌عضلان ــاری‌عصب ــابقه‌بیم ــتن‌س ــامل‌د‌اش ــق‌ش از‌تحقی
شکســتگی‌د‌ر‌ناحیــه‌د‌ســت‌و‌مصــرف‌د‌اروی‌موثــر‌بــر‌سیســتم‌
ــی‌ ــن‌از‌آزمود‌ن ــود‌.‌همچنی ــق‌ب ــرای‌تحقی ــان‌اج ــی‌د‌ر‌زم عصب
1. Thomas
2. Counter movement jump
3. Smith
4. Tillin & Bishop

5. Miyamoto
6. Fukutani
7. Hamada
8. Sasaki

9. Balbi
10. Stuart
11. Flexor carpi radialis

ــش‌ ــا‌افزای ــه‌ب ــی‌همیش ــرون‌د‌ه‌عصب ــش‌ب ــه‌افزای ــت‌ک آن‌اس
عملکــرد‌‌همــراه‌نیســت‌و‌یــا‌افزایــش‌عملکــرد‌،‌همیشــه‌افزایــش‌
ــال،‌تومــاس‌1 ــرون‌د‌ه‌عصبــی‌را‌نشــان‌نمــی‌د‌هــد‌.‌به‌طــور‌مث ب
و‌د‌یگــران‌)2015(‌افزایــش‌د‌ر‌عملکــرد‌‌پــرش‌عمــود‌ی‌بــا‌پــرش‌
پیــش‌حرکــتCMJ(‌2(‌را‌بعــد‌‌از‌ســه‌نوبــت‌ســه‌تکــراری‌حرکــت‌
ــرون‌د‌ه‌ ــه‌ب ــود‌‌ک ــی‌‌ب ــن‌د‌رحال ــد‌.‌ای ــاهد‌ه‌کرد‌ن ــکات،‌مش اس
ــری‌ ــچ‌تغیی ــی‌)MEP(‌‌هی ــی‌پتانســیل‌برانگیختگــی‌حرکت عصب
ند‌اشــت.‌از‌طرفــی،‌نتایــج‌تحقیــق‌اســمیت‌3و‌د‌یگــران‌)2020(‌
ــد‌‌از‌ ــاری‌بع ــل‌مه ــش‌عوام ــود‌‌افزای ــا‌وج ــه‌ب ــود‌‌ک ــر‌آن‌ب بیانگ
ــد‌.‌‌PAPمــی‌ فعالیــت‌آماد‌ه‌ســاز،‌نیــروی‌اراد‌ی‌افزایــش‌مــی‌یاب
ــن‌و‌ ــرد‌‌)تیلی ــرار‌گی ــل‌ق ــی‌از‌عوام ــر‌ترکیب ــت‌تأثی ــد‌‌تح توان
بیشــاپ2009‌،4(؛‌عواملــی‌کــه‌عمد‌تــاً‌نــوع‌انقبــاض‌هــای‌آمــاد‌ه‌
ســاز‌)میاموتــو‌5و‌د‌یگــران،‌2011(،‌شــد‌ت‌)فوکوتانــی‌6و‌د‌یگــران،‌
2014؛‌میاموتــو‌و‌د‌یگــران،‌2011(،‌و‌توزیــع‌نــوع‌تارهاي‌عضلات‌
د‌رگیــر‌د‌ر‌انقبــاض‌آمــاد‌ه‌ســاز‌و‌آســتانه‌خســتگی‌پذیــری‌عضلــه‌
را‌شــامل‌مــی‌شــود‌‌)همــد‌ا‌7و‌د‌یگــران،‌2000(.‌د‌ر‌همیــن‌
راســتا،‌گــزارش‌شــد‌ه‌اســت‌کــه‌میــزان‌توانمنــد‌‌ســازي‌انقبــاض‌
ــگاه‌اول،‌ ــت.‌د‌ر‌ن ــط‌اس ــازي مرتب ــاد‌ه‌س ــاض‌آم ــد‌ت انقب ــا‌ش ب
ــر‌باشــد‌.‌توانمند‌ســازي‌ هرچــه‌شــد‌ت انقبــاض‌آمــاد‌ه‌ســاز بالات
عضلــه‌بیشــتر‌مــی‌شــود‌‌)ساســاکی‌8و‌د‌یگــران،‌2012(. بــا‌ایــن‌
ــه‌ ــد‌‌ک ــی‌کن ــت‌م ــه‌حمای ــن‌فرضی ــر‌از‌ای ــواهد‌‌اخی ــال،‌ش ح
آســتانه‌شــد‌ت انقبــاض‌آمــاد‌ه‌ســازي‌‌منتــج‌شــد‌ه‌‌بــه‌حد‌اکثــر 
PAP؛‌د‌ر‌بیــن‌عضــلات‌مختلــف‌و‌بــا‌توجــه‌بــه‌ترکیــب‌تارهــای‌

ــی‌و‌د‌یگــران،‌ ــه،‌متفــاوت‌اســت‌)فوکوتان ــی‌و‌نقــش‌عضل عضلان
2014(.‌د‌ر‌واقــع،‌مقــد‌ار PAP پــس‌از‌یــک‌شــد‌ت انقبــاض‌آمــاد‌ه‌
ــي د‌ر‌ ــاي‌حرکت ــل واحد‌ه ــي‌کام ــه‌فراخوان ــک‌ب ــازي‌نزد‌ی س
ــران،‌2014(.‌ ــی‌و‌د‌یگ ــود‌‌)فوکوتان ــی‌ش ــباع‌م ــه،‌اش ــک‌عضل ی
ایــن‌نتایــج‌د‌ال‌بــر‌آن‌اســت‌کــه‌مــی‌بایســت‌حوضچــه‌نــورون‌
ــاض؛‌ ــد‌رت‌انقب ــن‌ق ــش‌بالاتری ــرای‌نمای ــه‌ب ــی‌کل‌عضل حرکت
ــرای‌برخــی‌از‌عضــلات،‌شــد‌ت‌هاي‌ ــی‌شــود‌.‌بنابرایــن،‌ب فراخوان
ــاي‌ ــورون‌ه ــل ن ــازی‌کام ــه‌‌فعال‌س ــینه‌ک ــر‌بیش ــي‌زی انقباض
 PAP ــر ــن‌حد‌اکث ــرای‌برانگیخت ــد‌،‌ب ــن‌می‌کن ــی‌را‌ممک حرکت

ــی‌و‌د‌یگــران،‌2014(. ــی‌اســت‌)فوکوتان کاف
عضــلات‌ناحیــه‌د‌ســت‌بــه‌د‌لیــل‌تحریــک‌پذیــری‌بالاتــر‌
نســبت‌بــه‌ســایر‌عضــلات،‌د‌ر‌مطالعــات‌گذشــته‌بررســی‌
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هــا‌خواســته‌شــد‌‌د‌ر‌طــول‌مــد‌ت‌تحقیــق،‌د‌ر‌فعالیت‌هــای‌
د‌یگــر‌شــرکت‌نکننــد‌.‌قبــل‌از‌شــروع‌پروتــکل‌تحقیــق،‌کلیاتــی‌از‌
تمــام‌مراحــل‌اجــرای‌پروتــکل‌تمرینــی‌بــرای‌شــرکت‌کننــد‌گان‌

ــد‌.‌ ــذ‌گرد‌ی ــا‌اخ ــه‌از‌آن‌ه ــت‌نام ــرم‌رضای ــد‌‌و‌ف ــرح‌د‌اد‌ه‌ش ش
IR.SSRI.د‌ر‌ضمــن،‌ایــن‌کار‌تحقیقاتــی‌بــا‌شناســه‌اخــلاق‌
شــد‌. ثبــت‌ بد‌نــي‌ تربیــت‌ پژوهشــگاه‌ د‌ر‌ ‌REC.1401.1771 

ویژگی های فردی شرکت کنندگان در مطالعه( انحراف استاندارد ±نگین)میا . توصیف1دول ج  

 سن
 )سال(

 قد
 )سانتی متر(

 وزن
 )گیلوکرم(

 شاخص توده بدنی
 )کیلوکرم/متر مربع(
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ــت‌ ــامل‌فعالی ــق‌ش ــن‌تحقی ــکل‌ای ــق:‌پروت ــکل‌تحقی پروت
مقاومتــی‌د‌ر‌حرکــت‌مشــت‌کــرد‌ن‌بــا‌شــد‌ت‌های‌‌50‌،20و‌‌80
ــه‌ ــی‌عضل ــت‌الکتریک ــن‌ریشــه‌د‌ومRMS( 1(‌فعالی د‌رصــد‌‌میانگی
د‌ر‌آزمــون‌‌MVCبــود‌.‌هــر‌جلســه‌فعالیــت‌مقاومتــی‌شــامل‌گــرم‌
کــرد‌ن‌عمومــي‌و‌گــرم‌کــرد‌ن‌اختصاصــي‌کمربنــد‌‌شــانه‌اي‌بود‌‌و‌
پــس‌از‌آن،‌فعالیــت‌اصلــی‌مشــتمل‌بــر‌پنــج‌انقبــاض‌د‌و‌ثانیــه‌اي‌
بــا‌د‌و‌ثانیــه‌اســتراحت‌بیــن‌هــر‌انقبــاض؛‌اجــرا‌شــد‌‌)ماســون‌2و‌
د‌یگــران،‌2019(.‌همچنیــن،‌‌50‌،20و‌‌80د‌رصــد‌‌‌RMSبیشــینه‌
آزمــون‌MVC،‌بــه‌عنــوان‌مــلاک‌تعییــن‌شــد‌ت‌‌فعالیــت‌مقاومتــی‌
ــر‌ ــا‌ه ــات‌ب ــرای‌جلس ــب‌اج ــوه‌ترتی ــد‌.‌نح ــه‌ش ــر‌گرفت د‌ر‌نظ
ــا‌ ــه‌ب ــرل‌موازن ــورت‌کنت ــه‌ص ــد‌ه‌ب ــر‌ش ــد‌ت‌های‌ذک ــک‌از‌ش ی
ــک‌از‌ ــر‌ی ــه‌ه ــن‌صــورت‌ک ــود؛‌بد‌ی ــک‌روزه‌ب ــی‌ی ــه‌زمان فاصل
ــه،‌ ــرل‌موازن ــورت‌کنت ــه‌ص ــزا‌ب ــه‌مج ــه‌جلس ــا‌د‌ر‌س آزمود‌نی‌ه

ــد‌. ــرا‌نمود‌ن ــف‌را‌اج ــد‌ت‌های‌مختل ش
فعالیــت‌‌EMGد‌ر‌خــال‌آزمــون‌MVC:‌بــرای‌یافتــن‌MVC،‌د‌و‌
ــا‌اســتراحت‌ انقبــاض‌پنــج‌ثانیــه‌اي‌د‌ر‌حرکــت‌مشــت‌کــرد‌ن‌ب
ــورد‌‌ ــن‌رک ــد‌‌و‌بهتری ــه‌ش ــا‌گرفت ــي‌ه ــه‌اي‌از‌آزمود‌ن د‌و‌د‌قیق
ــش‌از‌‌5 ــلاف‌بی ــورت‌اخت ــد‌.‌د‌ر‌ص ــت‌ش ــوان‌‌MVCثب ــه‌عن ب
د‌رصــد‌،‌آزمــون‌ســوم‌گرفتــه‌شــد‌.‌د‌ر‌صــورت‌لــزوم‌و‌د‌ر‌حیــن‌
اجــراي‌MVC،‌از‌تشــویق‌کلامــي‌هــم‌اســتفاد‌ه‌گرد‌یــد‌‌)ابــود‌رد‌ا‌
و‌د‌یگــران،‌2015(.‌د‌اد‌ه‌هــای‌‌‌EMGبــرای‌هــر‌آزمود‌نــی‌د‌ر‌
خــلال‌آزمــون‌‌MVCبــرای‌عضلــه‌FCR،‌اند‌ازه‌گیــری‌شــد‌.‌
ــه‌د‌ر‌ ــد‌‌ک ــته‌ش ــا‌خواس ــه‌FCR،‌از‌آزمود‌نی‌ه ــرای‌‌MVCعضل ب
ــج،‌ ــه‌آرن ــه‌‌90د‌رج ــا‌زاوی ــت‌و‌ب ــر‌روي‌نیمک ــت‌نشســته‌ب حال
ــا‌ ــر‌ب ــزار‌د‌ینامومت ــک‌اب ــا‌کم ــود‌‌را‌ب ــت‌خ ــرد‌ن‌د‌س ــت‌ک مش
ــی،‌ ــه‌‌FCRهــر‌آزمود‌ن ــرای‌عضل ــد‌.‌ب ــوان‌انجــام‌د‌هن ــر‌ت حد‌اکث
ــر‌ ــن‌ه ــتراحت‌بی ــه‌اس ــا‌د‌و‌د‌قیق ــه‌ای‌ب ــج‌ثانی ــاض‌پن ــه‌انقب س
ــر‌ ــر،‌حد‌اکث ــک‌د‌ینامومت ــا‌کم ــد‌‌و‌ب ــه‌ش ــاض‌د‌ر‌نظرگرفت انقب
ــه‌ای‌ ــی‌ســه‌ثانی ــازه‌زمان ــد‌رت‌بیشــینه‌ثبــت‌شــد‌.‌‌RMSد‌ر‌ب ق

ایــن‌انقباضــات،‌محاســبه‌شــد‌‌)کیســر‌3و‌د‌یگــران،‌2019(.‌بــرای‌
ــورد‌‌نظــر،‌ ــر‌روی‌عضــلات‌م ــری‌الکترود‌هــای‌ســطحی‌ب قرارگی
ــید‌ه‌ ــا‌تراش ــری‌الکترود‌ه ــرار‌گی ــه‌ق ــد‌‌ناحی ــای‌زای ــد‌ا‌موه ابت
شــد‌‌و‌ســپس،‌ایــن‌نواحــی‌بــا‌الــکل‌تمیــز‌گرد‌یــد‌.‌محــل‌قــرار‌
ــای‌ ــه‌‌FCRو‌الکترود‌ه ــی‌عضل ــه‌میان ــا‌د‌ر‌ناحی ــری‌الکترود‌ه گی
ــد‌‌اســتخوانی‌طبــق‌د‌ســتورالعمل‌ســنیوم‌4 خنثــی‌نیــز‌روی‌زوائ
متصــل‌شــد‌‌)باســره‌و‌د‌یگــران،‌2022(.‌بــا‌حصــول‌اطمینــان‌از‌
ایــن‌کــه‌الکترود‌هــا‌بــر‌روی‌شــکم‌عضلــه‌قــرار‌د‌ارد‌،‌الکترود‌هــا‌
مــوازی‌بــا‌جهــت‌تارهــای‌عضلانــی‌و‌بــه‌فاصلــه‌د‌و‌ســانتی‌متــر‌
)مرکــز‌تــا‌مرکــز(‌از‌هــم،‌بــر‌روی‌برآمد‌گــی‌مرکــز‌عضلــه‌قــرار‌
‌ME6000بــا‌اســتفاد‌ه‌از‌د‌ســتگاه‌مــد‌ل‌‌sEMGد‌اد‌ه‌شــد‌.‌د‌اد‌هــای‌
ســاخت‌کشــور‌آلمــان‌د‌ر‌ســطح‌‌1000هرتــز‌و‌بــا‌فیلتــر‌‌10تــا‌
ــه‌ ــج‌‌د‌قیق ــد‌‌و‌پن ــه‌بع ــل،‌بلافاصل ــان‌قب ــز‌د‌ر‌ســه‌زم ‌500هرت

ــد‌. ــت‌گرد‌ی ــاز؛‌ثب ــاد‌ه‌س ــت‌آم ــد‌‌از‌فعالی بع
ــتیم‌ ــتگاه‌‌TMSمگس ــق‌از‌د‌س ــن‌تحقی ــرای‌ای ــرای‌TMS:‌ب اج
ــه‌شــکل‌ ــد‌‌‌52ســاخت‌کشــور‌انگلیــس،‌د‌ارای‌ســیم‌پیــچ‌ب رپی
هشــت‌لاتیــن‌اســتفاد‌ه‌شــد‌.‌بــا‌توجــه‌بــه‌ایــن‌کــه‌عضلــه‌مــورد‌‌
هــد‌ف‌د‌ر‌ایــن‌تحقیــق،‌عضلــه‌‌FCR)ســمت‌راســت(‌بــود‌،‌محــل‌
قــرار‌گیــری‌ســیم‌پیــج‌د‌ر‌ســمت‌چــب‌قشــر‌حرکتــی‌)M1(‌قــرار‌
ــزان  ــه می ــا ب ــی مرتبه‌ه ــک د‌ر تمام ــه تحری ــرای‌آن‌ک ــت.‌ب گرف
یکســانی‌انجــام پذیــرد‌، ابتــد‌ا محــل تحریــک بــا جســتجو و یافتــن‌
منطقــه‌‌ای کــه‌بیشــترین پاســخ د‌ر آنجــا ایجــاد‌ می‌شـوـد‌،‌تعییــن‌
‌،TMSگرد‌یــد‌.‌بــرای‌ایــن‌کار‌بــا‌‌70د‌رصــد‌‌تــوان‌د‌ســتگاه‌
تحریــک‌بــر‌روی‌ناحیــه‌مــورد‌‌نظــر‌ایجــاد‌‌شــد‌؛‌ســپس‌مــکان‌
ــه‌بیشــترین‌‌MEPرا‌ ــی‌ک ــا‌مکان ــر‌د‌اد‌ه‌‌شــد‌،‌ت ــج‌تغیی ســیم‌پی
د‌اشــته‌باشــد‌،‌مشــخص‌شــود‌.‌د‌ر‌تمــام‌طــول‌ارزیابی‌هــا،‌از‌ایــن‌
ــر‌و‌ ــد‌‌)کیس ــتفاد‌ه‌ش ــی‌اس ــر‌آزمود‌ن ــک‌ه ــرای‌تحری ــه‌ب ناحی

ــران،‌2019(.‌ د‌یگ
اســتفاد‌ه‌از‌‌EMGبــرای‌بازخــورد‌‌د‌ر‌طــی‌فعالیــت‌
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ــتگاه‌‌EMGد‌ر‌ ــام‌د‌س ــای‌خ ــن‌کار‌د‌اد‌ه‌ه ــرای‌ای ــی:‌ب مقاومت
مانیتــور‌نمایــش‌د‌اد‌ه‌شــد‌‌و‌میــزان‌‌RMSآزمود‌نــی‌بــا‌اســتفاد‌ه‌
ــه‌‌FCRمحاســبه‌و‌ ــرای‌عضل ــن‌ب ــه‌صــورت‌آنلای ــزار‌ب ــرم‌اف از‌ن
ثبــت‌گرد‌یــد‌.‌ایــن‌بازخــورد‌‌بــه‌آزمود‌نــی‌هــا‌کمــک‌مــي‌کــرد‌‌
ــی‌را‌اجــرا‌ ــت‌مقاومت ــن‌شــد‌ه‌فعالی ــا‌شــد‌ت‌تعیی ــد‌‌ب ــا‌بتوانن ت

ــد‌‌)کیســر‌و‌د‌یگــران،‌2019(. نماین
جمــع‌آوری‌د‌اد‌ه‌هــا‌بــا‌TMS و‌EMG:‌بــرای‌اعمــال‌تحریــکات‌
TMS،‌آزمود‌نــی‌بــر‌روی‌صند‌لــی‌قــرار‌گرفــت،‌بــه‌گونــه‌ای‌کــه‌

ــرای‌کاهــش‌تاثیــر‌وزن‌ ــو‌د‌ر‌زاویــه‌‌90د‌رجــه‌قــرار‌گیــرد‌.‌ب زان
پــا،‌هــر‌د‌و‌پــا‌بــر‌روی‌یــک‌فــوم‌قــرار‌گرفــت‌)کیســر‌و‌د‌یگــران،‌
2019(.‌‌100میلــی‌ثانیــه‌قبــل‌از‌اعمــال‌تحریــک‌TMS،‌جمــع‌

آوری‌د‌اد‌ه‌بــا‌د‌ســتگاه‌‌EMGآغــاز‌شــد‌‌)ماســون‌و‌د‌یگــران،‌
ــری‌ ــتراحتي‌اند‌ازه‌گی ــت‌اس ــق‌د‌ر‌حال ــای‌تحقی 2019(.‌متغیره
ــری‌ســیم‌ ــرار‌گی ــه،‌نقطــه‌ق ــت‌اســتراحتي‌عضل شــد‌ند‌.‌د‌ر‌حال
پیــچ‌‌TMSبــر‌روی‌ناحیــه‌ای‌اســت‌کــه‌عضلــه‌‌FCRرا‌تحریــک‌
‌‌،EMGــتگاه‌ ــق‌‌TMSو‌د‌س ــق‌از‌طری ــای‌تحقی ــد‌.‌متغیره می‌کن
‌30ثانیــه‌بعــد‌‌از‌اتمــام‌پروتــکل‌تحقیــق‌و‌هــر‌پنــج‌ثانیــه‌یــک‌
ــد‌‌ ــا‌‌70د‌رص ــه‌ب ــورت‌ک ــن‌ص ــد‌ند‌؛‌بد‌ی ــری‌ش ــد‌ازه‌گی ــار،‌ان ب
ــک‌ ــر،‌تحری ــورد‌‌نظ ــه‌م ــر‌روی‌ناحی ــتگاه‌ب ــوان‌د‌س ــرون‌د‌ه‌ت ب
اعمــال‌شــد‌‌و‌پاســخ‌‌MEPد‌ر‌ســطح‌عضلــه‌‌FCRبــه‌مــد‌ت‌‌30
ثانیــه‌و‌هــر‌پنــج‌ثانیــه‌یــک‌بــار،‌بــه‌صــورت‌اوج‌بــه‌اوج‌انــد‌ازه‌
ــک(. ــکل‌ی ــران،‌2002( )ش ــتووارت‌و‌د‌یگ ــد‌‌)اس ــری‌گرد‌ی ‌گی
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ــا‌ روش‌تجزيــه‌و‌تحلیــل‌آمــاری:‌توزیــع‌طبیعــی‌د‌اد‌ه‌هــا‌ب
اســتفاد‌ه‌از‌آزمــون‌شــاپیرو‌-‌ویلــک‌1بررســی‌شــد‌.‌بــرای‌بررســی‌
تحریــک‌پذیــری‌قشــری‌-‌نخاعــی‌از‌آزمــون‌تحلیــل‌واریانــس‌بــا‌
ــرای‌ســایر‌متغیرهــای‌تحقیــق،‌ ــد‌ازه‌گیــری‌مکــرر‌2)7×3(‌و‌ب ان
از‌آزمــون‌تحلیــل‌واریانــس‌بــا‌انــد‌ازه‌گیــری‌مکــرر‌)3×3(‌‌بهــره‌
بــرد‌اری‌گرد‌یــد‌.‌آزمــون‌تعقیبــی‌بونفرونــی‌3هــم،‌بــرای‌مقایســه‌
ــا‌ ــا‌ب ــل‌د‌اد‌ه‌ه ــه‌و‌تحلی ــد‌.‌تجزی ــتفاد‌ه‌ش ــا‌اس ــت‌زوجی‌ه جف
‌Excelــزار‌ ــرم‌اف ــخه‌‌24و‌ن ــزار‌‌SPSSنس ــرم‌اف ــتفاد‌ه‌از‌‌ن اس
‌2016انجــام‌گرفــت‌و‌ســطح‌معنــی‌د‌اری‌‌p>0/05د‌ر‌نظــر‌

گرفتــه‌شــد‌.
يافته‌ها‌

تحريــک‌پذيــری‌قشــری‌–‌نخاعــی:‌آزمــون‌تحلیــل‌

واریانــس‌بــا‌انــد‌ازه‌گیــری‌مکــرر‌بــر‌روی‌د‌اد‌ه‌هــای‌زمــان‌پایــه‌
‌PAPنشــان‌د‌اد‌‌کــه‌تفــاوت‌معنــی‌د‌اری‌بیــن‌ســه‌شــد‌ت‌‌MEP

وجــود‌‌نــد‌ارد‌‌)p=0/23(.‌بــا‌ایــن‌حــال،‌نتایــج‌ایــن‌آزمــون‌نشــان‌
ــای‌ ــان‌ه ــد‌ت‌‌PAPو‌زم ــن‌ش ــی‌د‌اری‌بی ــل‌معن ــه‌تعام د‌اد‌‌ک
مختلــف‌اند‌ازه‌گیــری‌د‌ر‌میانگیــن‌‌MEPد‌ر‌‌30ثانیــه‌بعــد‌‌از‌
ــج‌ ــه،‌نتای ــود‌‌د‌ارد‌‌)F)12،126(=1/95‌،p=0/03(.‌د‌ر‌اد‌ام ــت‌وج فعالی
آزمـوـن‌تعقیبــی‌بونفرونــی‌نشــان‌د‌اد‌‌کــه‌میــزان‌تحریــک‌پذیــری‌
بــا‌شــد‌ت‌‌20د‌رصــد‌،‌افزایــش‌هفــت‌د‌رصــد‌ی‌نســبت‌بــه‌شــد‌ت‌
‌80د‌رصــد‌‌)p>0/001(‌و‌افزایــش‌‌25د‌رصــد‌ی‌نســبت‌بــه‌شــد‌ت‌
‌50د‌رصــد‌‌د‌ارد‌‌)p>0/04(؛‌ایــن‌د‌ر‌حالــی‌بــود‌‌کــه‌بیــن‌شــد‌ت‌
‌‌.)p=0/43(‌50و‌‌80د‌رصــد‌‌تفــاوت‌معنــی‌د‌اری‌وجــود‌‌ند‌اشــت‌
ــی‌د‌اری‌را‌ ــاوت‌معن ــی‌)Time(‌تف ــر‌زمان ــج‌از‌نظ ــن‌نتای همچنی
1. Shapiro-Wilk 2. Repeated-Measures Analysis of Variance 3. Bonferroni79
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ــد‌‌)F)1/27،26/78(=0/41‌،p=0/57(‌)شــکل‌د‌و(. د‌ر‌‌MEPنشــان‌ند‌اد‌ن
فعالیــت‌الکتريکــی‌عضلــه:‌نتایــج‌آزمــون‌تحلیــل‌واریانــس‌
ــا‌د‌ر‌ ــه‌‌RMSآزمود‌نی‌ه ــان‌د‌اد‌‌ک ــرر‌نش ــری‌مک ــد‌ازه‌گی ــا‌ان ب
ــی‌د‌اری‌ ــاوت‌معن ــف،‌تف ــد‌ت‌مختل ــه‌ش ــون‌و‌د‌ر‌س ــش‌آزم پی
ــای‌ ــان‌ه ــد‌ت‌‌PAPو‌زم ــن‌ش ــی‌د‌اری‌بی ــل‌معن ــد‌‌و‌تعام ند‌ارن

)4،28(=0/57‌،p=0/68(ــد‌ارد‌‌ ــود‌‌ن ــری‌RMS،‌وج ــف‌اند‌ازه‌گی مختل
و‌ ‌)F)2،14(=0/24 ‌،p=0/78( زمــان‌ اصلــی‌ اثــر‌ همچنیــن‌ ‌.)F
ــتند‌‌ ــی‌د‌اری‌ند‌اش ــاوت‌معن ــات‌)F)2،14(=0/94‌،p=0/06(‌تف جلس
)شــکل‌ســه(.‌جــد‌ول‌د‌و،‌د‌رصــد‌‌تغییــرات‌فعالیــت‌الکتریکــی‌را‌

نشــان‌می‌د‌هــد‌.

گیری.ندازه و زمان های مختلف اهادر شدتپتانسیل برانگیختگی حرکتی مقایسه .2شکل
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 MVC. درصد تغییرات فعالیت الکتریکی و 2 جدول
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ــا‌ ــس‌ب ــل‌واریان ــون‌تحلی ــج‌آزم ــاض‌اراد‌ی:‌نتای ــر‌انقب حد‌اکث
،MVCانــد‌ازه‌گیــری‌مکــرر‌بــر‌روی‌د‌اد‌ه‌هــای‌زمــان‌پیــش‌آزمــون‌
‌)p=0/08(ــد‌ت‌ ــه‌ش ــن‌س ــی‌د‌اری‌بی ــاوت‌معن ــه‌تف ــان‌د‌اد‌‌ک نش
ــف‌ ــای‌مختل ــان‌ه ــد‌ت‌‌PAPو‌زم ــن‌ش ــی‌د‌اری‌بی ــل‌معن و‌تعام

ــج‌ ــد‌ارد‌‌)F)4،28(=0/45‌،p=0/76(.‌نتای ــود‌‌ن ــری‌‌MVCوج اند‌ازه‌گی
‌،p=0/06(و‌جلســات‌‌)F)2،14(=0/10‌،p=0/90(ــان‌ ــی‌زم ــرات‌اصل اث
ــار(.‌ ــی‌د‌اری‌ند‌اشــتند‌‌)شــکل‌چه ــاوت‌معن ــز‌تف F)2،14(=4/06(‌نی

جــد‌ول‌د‌و،‌د‌رصــد‌‌تغییــرات‌‌MVCرا‌نشــان‌مــی‌د‌هــد‌.

و زمان های مختلف اندازه گیری.هادر شدتحداکثر انقباض ارادیمقایسه.4شکل 
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بحث
فــرض‌مــا‌بــر‌آن‌بــود‌‌کــه‌ســنجش‌پاســخ‌های‌سیســتم‌عصبــی‌
مرکــزی‌بــا‌اســتفاد‌ه‌از‌ابــزاري‌همچــون‌‌TMSمی‌توانــد‌‌تــا‌
حــد‌ود‌ی‌افزایــش‌نیــروی‌انقباضــی‌پــس‌از‌فعالیــت‌آماد‌ه‌ســاز‌را‌
توضیــح‌د‌هــد‌.‌د‌ر‌تحقیــق‌حاضــر‌مشــخص‌شــد‌‌کــه‌شــد‌ت‌های‌
MEPســبب‌تغییــری‌معنــی‌د‌اری‌د‌ر‌میــزان‌‌PAPمختلــف‌
می‌شــود‌‌و‌تحلیــل‌د‌اد‌ه‌هــا‌نشــان‌د‌اد‌‌کــه‌میــزان‌‌MEPد‌ر‌شــد‌ت‌
‌20د‌رصــد‌‌MVC،‌رونــد‌ی‌افزایشــی‌د‌ارد‌؛‌ایــن‌د‌ر‌حالــی‌بــود‌‌کــه‌
MEPــزان‌ ــد‌،‌می ــا‌‌80د‌رص ــه‌‌50ی ــد‌ت‌از‌‌20ب ــش‌ش ــا‌افزای ب
کاهــش‌یافــت.‌از‌طــرف‌د‌یگــر،‌شــد‌ت‌های‌مختلــف،‌تغییــری‌د‌ر‌

ــد‌.‌ ــاد‌‌نکرد‌ن ــای‌‌MVCو‌‌RMS MVCایج متغیره
از‌د‌امنــه‌‌MEPد‌ر‌شــرایطی‌کــه‌بــر‌اســاس‌‌EMGmaxهــر‌
ــرای‌تفســیر‌ ــوان‌ب ــد‌،‌می‌ت ــد‌ه‌باش ــال(‌ش ــي،‌طبیعی)نرم آزمود‌ن
ــج‌ ــرد‌.‌نتای ــتفاد‌ه‌ک ــد‌ه‌‌PAPاس ــی‌د‌ر‌پد‌ی ــتم‌عصب ــش‌سیس نق
تحقیــق‌حاضــر‌بــا‌نتایــج‌تحقیقاتــی‌کــه‌نشــان‌د‌اد‌ه‌انــد‌‌میــزان‌
‌MEPبعــد‌‌از‌فعالیــت‌آمــاد‌ه‌ســاز‌و‌بــا‌افزایــش‌شــد‌ت‌فعالیــت،‌

ــران،‌2002(؛ ــد‌؛‌همســو‌اســت‌)اســتووارت‌و‌د‌یگ کاهــش‌می‌یاب
نتــو‌1و‌د‌یگــران،‌1993(.‌بــا‌وجــود‌‌ایــن،‌تحقیقــات‌د‌یگــری‌نیــز‌
وجــود‌‌د‌ارنــد‌‌کــه‌نشــان‌مــی‌د‌هنــد‌‌میــزان‌‌MEPبعــد‌‌از‌فعالیــت‌

ــران،‌2015؛‌ ــود‌رد‌ا‌و‌د‌یگ ــد‌‌)اب ــی‌بای ــش‌م ــاز،‌افزای ــاد‌ه‌س آم
ــس3 تالی ــران،‌2017؛ ــز‌2و‌د‌یگ ــران،‌2002؛‌کولین ــی‌و‌د‌یگ بالب
ــال،‌تالیــس‌و‌د‌یگــران‌)2014(‌ ــه‌طــور‌مث و‌د‌یگــران،‌2014(.‌ب
ــا‌افزایــش‌ ــد‌‌کــه‌میــزان‌MEP،‌ب د‌ر‌تحقیــق‌خــود‌‌نشــان‌د‌اد‌ه‌ان
شــد‌ت‌فعالیــت‌آمــاد‌ه‌ســاز‌از‌‌20بــه‌‌40د‌رصــد‌،‌افزایــش‌
ــرد‌ه‌ ــزارش‌ک ــران‌)2015(‌گ ــود‌رد‌ا‌و‌د‌یگ ــن،‌اب ــد‌.‌همچنی می‌یاب
انــد‌‌کــه‌میــزان‌‌MEPبعــد‌‌از‌پنــج‌انقبــاض‌د‌و‌ثانیــه‌ای‌بــا‌شــد‌ت‌
‌50د‌رصــد‌‌MVC،‌افزایــش‌پیــد‌ا‌مــی‌کنــد‌.‌از‌طرفــی،‌تحقیقــات‌
بعد‌‌ MEPد‌یگــری‌نیــز‌وجــود‌‌د‌ارنــد‌‌د‌ال‌بــر‌آن‌کــه‌میــزان‌د‌امنــه‌
از‌پنــج‌انقبــاض‌د‌و‌ثانیــه‌ای‌بــا‌شــد‌ت‌‌50د‌رصــد‌‌MVC،‌تغییــری‌
نمــی‌کنــد‌‌)تومــاس‌4و‌د‌یگــران،‌2017(.‌د‌لایــل‌مختلفــی‌بــرای‌
ــج‌وجــود‌‌د‌ارد‌،‌کــه‌احتمــالاً‌بیشــتر‌آن‌ ــن‌ناهمســویی‌د‌ر‌نتای ای
ــوع‌ ــن‌ن ــتگاه‌TMS،‌همچنی ــا‌د‌س ــی‌کار‌ب ــه‌روش‌شناس ــا‌ب ه
ــی‌ ــوط‌م ــا؛‌مرب ــارت‌آزمود‌نی‌ه ــطح‌مه ــاز‌و‌س ــاض‌آماد‌ه‌س انقب
ــق‌خــود‌‌نشــان‌د‌اد‌ه‌ ــران‌)2017(‌د‌ر‌تحقی ــز‌و‌د‌یگ شــود‌.‌کولین
ــاز‌و‌ ــاد‌ه‌س ــاض‌آم ــد‌‌از‌انقب ــه‌‌‌MEPبع ــه‌د‌امن ــی‌ک ــد‌،‌زمان ان
ــد‌؛‌ ــش‌می‌یاب ــود‌،‌افزای ــه‌‌ش ــه‌گرفت ــتراحتی‌عضل ــرایط‌اس د‌ر‌ش
ــد‌‌ ــج‌د‌رص ــت‌پن ــرایط‌فعالی ــزان‌‌MEPد‌ر‌ش ــه‌می ــی‌ک د‌ر‌حال
ــان‌د‌اد‌‌ ــر‌نش ــق‌حاض ــج‌تحقی ــد‌.‌نتای ــی‌کن ــری‌نم MVC،‌تغیی

1. Neto
2. Collins

3. Talis
4. Thomas

81
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ــه‌ای‌ ــی‌30ثانی ــازه‌زمان ــک‌ب ــه‌‌MEPد‌ر‌ی ــری‌د‌امن ــه‌اند‌ازه‌گی ک
ــه‌ ــاض،‌ب ــش‌شــد‌ت‌انقب ــا‌افزای ــاز‌و‌ب ــاد‌ه‌س ــت‌آم ــد‌‌از‌فعالی بع
ــج‌ ــا‌نتای ــج‌ب ــن‌نتای ــد‌.‌ای ــی‌د‌اري‌کاهــش‌می‌یاب ــر‌معن طــور‌غی
ــه‌ ــزان‌د‌امن ــه‌می ــن‌ک ــر‌ای ــی‌ب ــران‌)2015(‌مبن ــود‌رد‌ا‌و‌د‌یگ اب
‌MEPبعــد‌‌از‌فعالیــت‌آمــاد‌ه‌ســاز،‌افزایــش‌پیــد‌ا‌می‌کنــد‌؛‌

‌MEPناهمســو‌اســت.‌شــاید‌‌تفــاوت‌اصلــی‌د‌ر‌زمــان‌اند‌ازه‌گیــری‌
ــد‌‌از‌ ــه‌بع ــران‌)2015(‌د‌و‌ثانی ــود‌رد‌ا‌و‌د‌یگ ــه‌اب ــرا‌ک ــد‌،‌چ باش
انقبــاض‌آمــاد‌ه‌ســاز،‌‌MEPرا‌اند‌ازه‌گیــری‌کرد‌ه‌انــد‌،‌امــا‌د‌ر‌
ــری‌ ــار،‌‌MEPاند‌ازه‌گی ــک‌ب ــه‌ی ــج‌ثانی ــر‌پن ــر،‌ه ــق‌حاض تحقی
شــد‌ه‌اســت.‌بــه‌اعتقــاد‌‌محققیــن،‌نــوع‌انقبــاض‌آمــاد‌ه‌ســاز‌بــر‌
ــر‌گــذار‌اســت‌)جنســن‌1و‌د‌یگــران،‌ تحریــک‌پذیــری‌عصبــی‌اث
2005(.‌د‌ر‌تحقیقــات‌مختلــف‌نشــان‌د‌اد‌ه‌شــد‌ه‌اســت‌کــه‌بعــد‌‌
از‌‌150تــا‌‌300انقبــاض‌بالســتیک2،‌میــزان‌د‌امنــه‌‌MEPافزایــش‌
می‌یابــد‌‌)کارول‌3و‌د‌یگــران،‌2008(؛‌د‌ر‌حالــی‌کــه‌د‌ر‌تحقیقاتــی‌
‌MEPکــه‌از‌انقبــاض‌ایزومتریــک‌اســتفاد‌ه‌شــد‌ه،‌میــزان‌د‌امنــه‌
ــو‌و‌ ــران،‌1993(.‌نت ــو‌و‌د‌یگ ــود‌ه‌اســت‌)نت ــراه‌ب ــا‌کاهــش‌هم ب
ــرگاه‌ ــه‌ه ــد‌‌ک ــان‌د‌اد‌ن ــود‌‌نش ــق‌خ ــران‌)1993(‌د‌ر‌تحقی د‌یگ
ــه‌ ــزان‌د‌امن ــه‌نگــه‌د‌اشــته‌شــود‌،‌می ــد‌ت‌‌30ثانی ــه‌م ــه‌ای‌ب وزن
ــا‌افزایــش‌شــد‌ت‌انقبــاض‌ ــن‌تغییــر،‌ب ‌MEPافــت‌مــی‌کنــد‌.‌ای

آمــاد‌ه‌ســاز،‌د‌ر‌تحقیــق‌حاضــر‌نیــز‌مشــاهد‌ه‌شــد‌‌و‌ایــن‌فــرض‌را‌
تاییــد‌‌مــی‌کنــد‌‌کــه‌میــزان‌تخلیــه‌نوروترانســمیتری‌بعــد‌‌از‌ایــن‌
نــوع‌انقبــاض‌هــا،‌بــه‌شــد‌ت‌افزایــش‌مــی‌یابــد‌‌)انــوکا‌4و‌د‌یگران،‌
‌MEP1980؛‌تریمبــل‌و‌هــارپ1998‌،5(؛‌چــرا‌کــه‌میــزان‌د‌امنــه‌
د‌ر‌شــد‌ت‌های‌پاییــن،‌بــا‌افزایــش‌همــراه‌بــود‌ه‌اســت.‌بــه‌عــلاوه،‌
ــن‌ ــود‌،‌ای ــا‌همســان‌نب ــی‌ه ــارت‌آزمود‌ن ــه‌ســطح‌مه از‌آنجــا‌ک
احتمــال‌وجــود‌‌د‌ارد‌‌کــه‌ســطح‌مهــارت‌افــراد‌‌بــر‌میــزان‌د‌امنــه‌
‌MEPاثــر‌گذاشــته‌باشــد‌‌)جنســن‌و‌د‌یگــران،‌2005(؛‌و‌شــاید‌‌بــه‌

اســتاند‌ارد‌‌قابــل‌توجهــی‌د‌ر‌میــزان‌ همیــن‌د‌لیــل،‌د‌امنــه‌انحــراف
‌MEP)د‌ر‌مطالعــه‌حاضــر(‌د‌یــد‌ه‌شــد‌.‌از‌طرفــی،‌کاهــش‌‌MEPبــا‌

ــد‌‌ ــر‌آن‌باش ــد‌‌د‌ال‌ب ــاز‌می‌توان ــت‌آماد‌ه‌س ــد‌ت‌فعالی ــش‌ش افزای
کــه‌پروتــکل‌بــه‌کار‌بــرد‌ه‌شــد‌ه‌د‌ر‌تحقیــق‌حاضــر،‌ســبب‌برتــری‌
نســبی‌خســتگی‌نســبت‌بــه‌توانمنــد‌‌ســازی‌شــد‌ه‌اســت.‌از‌آنجــا‌
کــه‌میــزان‌عوامــل‌مهــاری‌بلافاصلــه‌بعــد‌‌از‌فعالیــت‌آمــاد‌ه‌ســاز‌
ــن‌کاهــش‌ ــران،‌2020(؛‌ای ــد‌‌)اســمیت‌و‌د‌یگ ــی‌یابن ــش‌م افزای
ــاری‌د‌ر‌ســطح‌ ــل‌مه ــا‌عوام ــد‌‌ب ــی‌توان ــری‌م ــش‌د‌رگی ــا‌افزای ب
ــه‌عــلاوه،‌انقبــاض‌ نخاعــی‌و‌فــوق‌نخاعــی‌توضیــح‌د‌اد‌ه‌شــود‌.‌ب

ــه‌عنــوان‌یــک‌انقبــاض‌آمــاد‌ه‌ســاز،‌ســبب‌فعــال‌ ایزومتریــک‌ب
شــد‌ن‌گیرند‌ه‌هــای‌مکانیکــی‌بــه‌جــای‌گیرنــد‌ه‌هــای‌متابولیکــی‌
ــران،‌ ــی‌6و‌د‌یگ ــود‌‌)کنیفک ــی‌ش ــاری‌‌م ــل‌مه ــش‌عوام و‌افزای
1978(‌و‌د‌ر‌مطالعــه‌حاضــر‌نیــز،‌از‌ایــن‌نــوع‌انقبــاض‌اســتفاد‌ه‌
شــد‌.‌بــا‌ایــن‌حــال،‌لازم‌اســت‌د‌ر‌مطالعــات‌آینــد‌ه،‌ســهم‌عوامــل‌
ــی‌ ــاز‌بررس ــاد‌ه‌س ــت‌آم ــد‌‌از‌فعالی ــش‌‌MEPبع ــاری‌د‌ر‌کاه مه

ــد‌. ــل‌بد‌ســت‌آی ــن‌عوام ــا‌د‌رک‌د‌رســتی‌از‌ای شــود‌‌ت
د‌ر‌مطالعــه‌حاضــر‌نشــان‌د‌اد‌ه‌شــد‌‌کــه‌میــزان‌‌MVCو‌‌RMSآن‌
ــج‌ ــا‌نتای ــن‌ب ــد‌‌و‌ای ــری‌نمی‌کن ــف،‌تغیی ــد‌ت‌های‌مختل د‌ر‌ش
اســمیت‌و‌د‌یگــران‌)2020(‌مبنــی‌بــر‌آن‌کــه‌نیــروی‌اراد‌ی‌بعــد‌‌
از‌انقبــاض‌آمــاد‌ه‌ســاز،‌افزایــش‌مــی‌یابــد‌؛‌همخوانــی‌نــد‌ارد‌.‌د‌ر‌
ــی‌ ــرون‌د‌ه‌عصب ــزان‌ب ــران،‌2020(،‌می ــه‌‌)اســمیت‌و‌د‌یگ مطالع
ــری‌ ــی،‌تغیی ــتم‌عصب ــاری‌سیس ــل‌مه ــش‌عوام ــود‌‌افزای ــا‌وج ب
ند‌اشــته‌اســت.‌د‌ر‌تحقیــق‌حاضــر‌نیــز‌میــزان‌فعالیــت‌الکتریکــی‌
ــه‌ ــی‌از‌‌50ب ــت‌الکتریک ــد‌ت‌فعالی ــش‌ش ــد‌‌از‌افزای ــی‌بع عضلان
ــب‌4-‌و‌11-‌ ــه‌ترتی ــی‌د‌اری‌د‌اشــت‌)‌ب ــر‌معن 80،‌کاهــش‌‌غی
ــری‌ ــک‌پذی ــد‌ه‌کاهــش‌تحری ــد‌‌نشــان‌د‌هن ــه‌می‌توان د‌رصــد‌(‌ک
ــران‌ ــن‌7و‌د‌یگ ــه‌کلی ــا‌ک ــد‌.‌از‌آنج ــی‌باش ــای‌حرکت موتونورون‌ه
ــلیک‌ ــرخ‌ش ــه‌ن ــد‌‌ک ــان‌د‌اد‌ه‌ان ــود‌‌نش ــق‌خ )2001(‌د‌ر‌تحقی
واحد‌هــای‌حرکتــی‌بلافاصلــه‌بعــد‌‌از‌انقبــاض‌آمــاد‌ه‌ســاز،‌
ــازی،‌ ــه‌توانمند‌س ــت‌ک ــوان‌گف ــی‌ت ــد‌؛‌م ــی‌کن ــد‌ا‌م کاهــش‌پی
ــی‌ ــل‌عصب ــت‌و‌عوام ــی‌نیس ــل‌عضلان ــه‌عوام ــد‌ود‌‌ب ــط‌مح فق
‌‌MVCــزان‌ ــی،‌می ــل‌باشــند‌.‌از‌طرف ــد‌‌د‌ر‌آن‌د‌خی ــی‌توانن ــز‌م نی
ــر‌ ــش‌غی ــد‌،‌افزای ــد‌ت‌‌80د‌رص ــت‌د‌ر‌ش ــد‌‌از‌فعالی ــه‌بع بلافاصل
معنــی‌د‌ار‌د‌اشــت‌کــه‌احتمــالا‌ناشــی‌از‌بازســازی‌ظرفیــت‌تولیــد‌‌
نیــروی‌عضلــه‌مــی‌باشــد‌؛‌چــرا‌کــه‌اند‌ازه‌گیــری‌MVC،‌‌30ثانیــه‌
بعــد‌‌از‌آخریــن‌انقبــاض‌آمــاد‌ه‌ســاز‌صــورت‌گرفتــه‌اســت.‌د‌ر‌کل‌
مــی‌تــوان‌گفــت‌کــه‌احتمــالاً‌عضلــه،‌توانمند‌ســازی‌را‌فقــط‌د‌ر‌
ــه‌کــرد‌ه‌اســت‌و‌افزایــش‌مشــاهد‌ه‌شــد‌ه‌د‌ر‌ ســطح‌بافتــی‌تجرب
قــد‌رت‌یــا‌عملکــرد‌‌عضلانــی،‌بــد‌ون‌افزایــش‌د‌ر‌بــرون‌د‌ه‌عصبــی،‌

ــت.‌ رخ‌د‌اد‌ه‌اس
ــر‌ ــه‌نظ ــق‌ب ــن‌تحقی ــج‌ای ــه‌نتای ــه‌ب ــا‌توج ــری:‌ب ــه‌گی نتیج
ــری‌فــوق‌نخاعــی‌پــس‌از‌فعالیــت‌ مــي‌رســد‌‌کــه‌تحریــک‌پذی
آمــاد‌ه‌ســاز‌کــم‌شــد‌ت،‌بهبــود‌‌مــی‌یابــد‌؛‌امــا‌بــا‌افزایــش‌شــد‌ت‌
فعالیــت‌د‌ر‌انقباضــات‌ایزومتریــک،‌د‌چــار‌کاهــش‌مــي‌شــود‌.‌ایــن‌
یافتــه‌هــا‌د‌ال‌بــر‌آن‌اســت‌کــه‌تعامــل‌پیچیــد‌ه‌بیــن‌تغییــرات‌

1. Jensen
2. Ballistic contractions
3. Carroll

4. Enoka
5. Trimble & Harp
6. Kniffki

7. Klein
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د‌ر‌تحریــک‌پذیــری‌فــوق‌نخاعــی‌و‌نخاعــی‌بــه‌د‌نبــال‌انقباضــات‌
ــا‌ ــود‌‌ی ــرای‌بهب ــرد‌‌ب ــی‌ف ــر‌توانای ــا‌ب ــر‌آن‌ه ــاز،‌و‌تأثی ــاد‌ه‌س آم
ــه‌ ــل‌تبییــن‌نیســت‌و‌نیــاز‌ب ــی‌قاب ــه‌خوب حفــظ‌تولیــد‌‌نیــرو؛‌ب

بررســی‌بیشــتر‌د‌ارد‌.
تعارض‌منافع

هیــــچ‌گونــــه‌تضــــاد‌‌منافعــــی‌د‌ر‌پژوهــش‌حاضــــر‌وجــود‌‌
نــد‌ارد‌.‌

قد‌رد‌انی‌و‌تشکر
از‌تمامـی‌شـرکت‌کنند‌گان‌و‌همکاران‌جهـت‌همـکاری‌صمیمانه‌

د‌ر‌مراحــل‌مختلــف‌پژوهــش،‌تشــکر‌و‌قد‌رد‌انــی‌مي‌گرد‌د‌.

منابع
Abdolmalekia,A, Motamedian, P., Anbarianm, M, & Rajabi, H. (2013). The effect of type and intensity of voluntary 

contractions on some of vertical jump’s electrophysiological variables in track and field athletes. Olympic 

Quarterly, 20(4), 7. [In Persian]

Aboodarda, S.J., Copithorne, D.B., Pearcey, G.E., Button, D.C., & Power, K.E. (2015). Changes in supraspinal and 

spinal excitability of the biceps brachii following brief, non-fatiguing submaximal contractions of the elbow flexors in 

resistance-trained males. Neuroscience Letters, 607, 66-71. http://dx.doi.org/10.1016/j.neulet.2015.09.028

Amiri, E., Gharakhanlou, R., Rajabi, H., Rezasoltani, Z., Azma, K., & Kavehee, A. (2018). Changes in corticospinal 

excitability and motoneurones responsiveness during and within a time-course after submaximal fatiguing contractions. 

Sport Physiology, 10(39), 33-50. https://doi.org/10.22089/spj.2018.1362

Balbi, P., Perretti, A., Sannino, M., Marcantonio, L., & Santoro, L. (2002). Postexercise facilitation of motor evoked 

potentials following transcranial magnetic stimulation: A study in normal subjects. Muscle & Nerve, 25(3), 448-452.  

http://dx.doi.org/10.1002/mus.10066 

Bapiran, M., Rajabi, H., & Motamedi, P. (2017). The effect of intensity and specificity of muscle pre-activation on 

maximum force, leg velocity and vertical jump performance in trained men. Sport Physiology, 9(33), 37-50. [In Persian]. 

https://doi.org/10.22089/spj.2017.1711.1212

Basereh, A., & Rajabi, H. (2022). Application of transcranial magnetic stimulation (tms) in exercise respons and exercise 

adaptations. Sport Physiology, 14(53), 60-17. [In Persian]. https://doi.org/10.22089/spj.2021.10502.2135

Basereh, A., Rajabi, H., Gharibzadeh, S., & Jaberzadeh, S. (2022). Adaptations of cortical-spinal excitatory and inhibitory 

pathways in strength changes caused by resistance training in untrained individuals based on transcranial magnetic 

stimulation. Sport Physiology & Management Investigations, 14(1), 81-97.  [In Persian]. dor: 20.1001.1.1735.5354.1401.14.

1.6.4.677

Brasil-Neto, J.P., Pascual-Leone, A., Valls-Solé, J., Cammarota, A., Cohen, L.G., & Hallett, M. (1993). Postexercise 

depression of motor evoked potentials: A measure of central nervous system fatigue. Experimental Brain Research, 

93(1), 181-184. http://dx.doi.org/10.1007/bf00227794 

Carroll, T. J., Lee, M., Hsu, M., & Sayde, J. (2008). Unilateral practice of a ballistic movement causes bilateral increases 

in performance and corticospinal excitability. Journal of Applied Physiology, 104(6), 1656-1664. http://dx.doi.org/10.1152/

japplphysiol.01351.2007 

83

پاییز 1403، دوره 12، شماره 31 نشریه مطالعات کاربردی علوم زیستی در ورزش



Castro-Garrido, N., Valderas-Maldonado, C., Herrera-Valenzuela, T., Ferreira Da Silva, J., Guzmán-Muñoz, E., Vásquez-

Gómez, J., ...  & Valdés-Badilla, P. (2020). Effects of post-activation potentiation exercises on kicking frequency, fatigue 

rate and jump performance in taekwondo athletes: A case study.  Retos, 38, 679-683.  http://dx.doi.org/10.47197/retos.

v38i38.76755 

Collins, B.W., Gale, L.H., Buckle, N.C., & Button, D.C. (2017). Corticospinal excitability to the biceps brachii and 

its relationship to postactivation potentiation of the elbow flexors. Physiological Reports, 5(8), e13265. http://dx.doi.

org/10.14814/phy2.13265 

Enoka, R.M., Hutton, R.S., & Eldred, E. (1980). Changes in excitability of tendon tap and hoffmann reflexes following 

voluntary contractions. Electroencephalography and Clinical Neurophysiology, 48(6), 664-672. http://dx.doi.org/10.1016/0013-

4694(80)90423-x 

Fukutani, A., Hirata, K., Miyamoto, N., Kanehisa, H., Yanai, T., & Kawakami, Y. (2014). Effect of conditioning contraction 

intensity on postactivation potentiation is muscle dependent. Journal of Electromyography and Kinesiology, 24(2), 240-

245. http://dx.doi.org/10.1016/j.jelekin.2014.01.002 

Gossen, E.R., & Sale, D.G. (2000). Effect of postactivation potentiation on dynamic knee extension performance. 

European Journal of Applied Physiology, 83(6), 524-530. http://dx.doi.org/10.1007/s004210000304 

Hamada, T., Sale, D.G., MacDougall, J.D., & Tarnopolsky, M.A. (2000). Postactivation potentiation, fiber type, and twitch 

contraction time in human knee extensor muscles. Journal of Applied Physiology,  88, 2131-2137. http://dx.doi.org/10.1152/

jappl.2000.88.6.2131 

Jensen, J. L., Marstrand, P.C., & Nielsen, J.B. (2005). Motor skill training and strength training are associated with 

different plastic changes in the central nervous system. Journal of Applied Physiology, 99(4), 1558-1568. http://dx.doi.

org/10.1152/japplphysiol.01408.2004 

Kavehee, A., Gharakhanlou, R., Rajabi, H., Rezasoltani, Z., Azema, K., & Amiri, E. (2019). The effect of upper limb 

exhaustive activity on corticospinal excitability and motoneuron responsiveness of lower limb. Sport Physiology, 11(41), 

17-30. https://doi.org/10.22089/spj.2018.1411

Kesar, T.M., Tan, A.,  Eicholtz, S., Baker, K., Xu, J., Anderson, J. T., ...  & Borich, M.R. (2019). Agonist-antagonist coactivation 

enhances corticomotor excitability of ankle muscles. Neural   Plasticity,  2019.   http://dx.doi.org/10.1155/2019/5190671 

Kidgell, D.J., Bonanno, D.R., Frazer, A.K., Howatson, G., & Pearce, A.J. (2017). Corticospinal responses following 

strength training: a systematic review and meta‐analysis. European Journal of Neuroscience, 46(11), 2648-2661. http://

dx.doi.org/10.1111/ejn.13710 

Klein, C.S., Ivanova, T.D., Rice, C.L., & Garland, S.J. (2001). Motor unit discharge rate following twitch potentiation 

in human triceps brachii muscle. Neuroscience Letter, 316(3), 153-156. http://dx.doi.org/10.1016/s0304-3940(01)02389-8 

Kniffki, K.D., Mense, S., & Schmidt, R.F. (1978). Responses of group iv afferent units from skeletal muscle to stretch, 

contraction and chemical stimulation. Experimental Brain Research, 31(4), 511-522.  http://dx.doi.org/10.1007/bf00239809 

Mason, J., Howatson, G., Frazer, A.K., Pearce, A.J., Jaberzadeh, S., Avela, J., & Kidgell, D.J. (2019). Modulation of 

intracortical inhibition and excitation in agonist and antagonist muscles following acute strength training. European 84

حسن کوثری و دیگران پاسخ تحریک پذیری مسیر قشری - نخاعی به شدت های مختلف ...



Journal of Applied Physiology, 119(10), 2185-2199. http://dx.doi.org/10.1007/s00421-019-04203-9 

Mcbride, J. M., Nimphius, S., & Erickson, T. M. (2005). The acute effects of heavy-load squats and loaded 

countermovement jumps on sprint performance. The Journal of Strength & Conditioning Research, 19(4), 893-897. http://

dx.doi.org/10.1519/00124278-200511000-00029 

Meidinger, R. L. (2017). Post-Activation Potentiation: Decay or Fatigue Delay. All NMU Master’s Theses. 152.

Miyamoto, N., Yanai, T., & Kawakami, Y. (2011). Twitch potentiation induced by stimulated and voluntary isometric 

contractions at various torque levels in human knee extensor muscles. Muscle & Nerve, 43(3), 360-366. http://dx.doi.

org/10.1002/mus.21871 

Sasaki, K., Tomioka, Y., & Ishii, N. (2012). Activation of fast‐twitch fibers assessed with twitch potentiation. Muscle & 

Nerve, 46(2), 218-227. http://dx.doi.org/10.1002/mus.23290 

Siddique, U., Rahman, S., Frazer, A.K., Howatson, G., & Kidgell, D.J. (2019). Determining the sites of neural adaptations 

to resistance training: A systematic review and meta-analysis. Sports Medicine, 1-25. http://dx.doi.org/10.1007/s40279-

019-01152-3 

Smith, C.B., Allen, M.D., & Rice, C.L. (2020). Coexistence of peripheral potentiation and corticospinal inhibition following 

a conditioning contraction in human first dorsal interosseous muscle. Journal of Applied Physiology, 129(4), 926-931.  

http://dx.doi.org/10.1152/japplphysiol.00238.2020 

Stuart, M., Butler, J.E., Collins, D.F., Taylor, J.L., & Gandevia, S.C. (2002). The history of contraction of the wrist flexors 

can change cortical excitability. The Journal of Physiology, 545(3), 731-737.  http://dx.doi.org/10.1113/jphysiol.2002.032854 

Talis, V., Kazennikov, O., Castellote, J., Grishin, A., & Ioffe, M. (2014).  Prior history of fdi muscle contraction: Different 

effect on mep amplitude and muscle activity. Experimental Brain Research, 232(3), 803-810. http://dx.doi.org/10.1007/

s00221-013-3789-5 

Thomas, K., West, D., Howatson, G., & Goodall, S. (2017). Heavy‐resistance exercise‐induced increases in jump 

performance are not explained by changes in neuromuscular function. Scandinavian Journal of Medicine & Science in 

Sports, 27(1), 35-44. http://dx.doi.org/10.1111/sms.12626 

Tillin, N.A., & Bishop, D. (2009). Factors modulating post-activation potentiation and its effect on performance of 

subsequent explosive activities. Sports Medicine, 39(2), 147-166. http://dx.doi.org/10.2165/00007256-200939020-00004 

Trimble, M.H., & Harp, S.S. (1998). Postexercise potentiation of the h-reflex humans. Medicine and Science in Sports and 

Exercise, 30, 933-941. http://dx.doi.org/10.1097/00005768-199806000-00024 

85

پاییز 1403، دوره 12، شماره 31 نشریه مطالعات کاربردی علوم زیستی در ورزش




