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د. بدن دارن هایها و عضلهاز مفصل ل تعدادیدهیم نیاز به هماهنگی و کنترحرکاتی که ما انجام می

انجام و  تی برایها و الگوهای حرکترکیب عضلهنظریه سینرژی برای توجیه چگونگی انتخاب بهترین 

 در بدن ارائه شده است. هاکنترل حرکت

شناخت  (،SCI1ی افراد از جمله بیماران ضایعه نخاعی )زنی در همهبا توجه به اهمیت تمرین رکاب

ابل قها به عنوان اجزای بررسی رفتار عضلهو زنی در بدن سالم الگوی فعالیت اندام تحتانی حین رکاب

دسترس سیستم کنترل بدن انسان در شرایط مکانیکی مختلف و در طول زمان از اهمیت بالایی برخوردار 

استخراج سینرژی کینماتیک و عضلانی بین اجزای اندام تحتانی در حین هدف از این پژوهش،  است.

د. بدین باشیزنی در شرایط مکانیکی مختلف شامل سرعت و گشتاور مقاوم مختلف مانجام حرکت رکاب

لگن و  یهامنظور سیگنال الکترومایوگرام سطحی از هشت عضله اندام تحتانی و سیگنال زاویه مفصل

گیری فاکتورزنی توسط دو روش تجزیه خطی الگوهای رکابثبت شد. سپس  نمونه 03ی زانو از هر دو پا

های اساسیِ تحلیل مولفه شناسایی شدند. (PCA0) های اساسیتحلیل مولفهو ( NMF9نامنفی ماتریس )

با ی اول تقریکه دو مولفه زنی نشان داده در یک دور رکابهای چهار مفصل اندام تحتانی ثبت شدزاویه

 شوند.درصد از کل پراکندگی را شامل می 29

ه این با توجه برسید.  ی سینرژی باید به توازنی میان خطا و حجم محاسباتبرای انتخاب تعداد بهینه

 58/22)با دقت بازسازی  ایط مکانیکیی شرزنی در همهعداد چهار سینرژی برای توصیف رکابشرایط ت

ا زنی، سینرژی برای یک پتا کنون در تحقیقات انجام شده مربوط به رکاب .در نظر گرفته شد درصد(

بررسی شده است. با توجه به اینکه عضلات متناظر در دو پا الگوی فعالیت مشابهی دارند اما با بررسی 

 هایبا شناسایی ویژگی کارگیری چهار سینرژی مشاهده کرد وتوان اثر پای غالب را در بهها میهمزمان آن

رد توان ادعا کمی ها با این الگوها،الگوی سیگنال فعالیت عضلات در شرایط مختلف و هماهنگی مولفه

تفاده از مقایسه آماری با اس باشند.، دارای پشتوانه فیزیولوژیکی برای توصیف حرکت میNMFهای مولفه

نی تغییر زگشتاور رکاب ها نشان داد که الگوهای عضلانی و کینماتیک با تغییر سرعت واین الگوریتم

 .شودهای بین عضلات و مفاصل دیده میکنند اما تغییراتی در سینرژینمی

 تواند توسط مجموعه کوچکی اززنی میتنه در حین رکابکنترل اعضای پایین ،طبق بررسی انجام شده

ر از یادگیری، ک بهتها برای درتوان از آنبا این تفسیر می عضلانی توصیف شود. کینماتیک و هایسینرژی

 هماهنگی و بازتوانی در سیستم حرکتی استفاده کرد.

 زنی.های اساسی، فاکتورگیری نامنفی ماتریس، رکابکلمات کلیدی: الکترومایوگرام، سینرژی، تحلیل مولفه
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 گفتارفصل نخست: پیش -1

داشته باشند معمولاً اثری  هوشمند تعاملچند عنصر، جریان یا عامل با هم همیاری و  زمانی که

وجود بهتوانستند هر کدام از آن عناصر جداگانه می آید. اگر این اثر از مجموع اثرهایی کهوجود میهب

یا  سینرژی افزایی رخ داده است.هم سینرژی یا صورت پدیده در این نتیجه بهتری حاصل کند،آورند 

ی های وحشی نمونهشکل غاز V حرکات دسته جمعی و ،توان در طبیعت مشاهده کردافزایی را میهم

ر ت سر هم دپشسواری تیمی که دوچرخه سواران هر تیم  از سینرژی است یا مسابقات دوچرخهبارزی 

شود تا شکافتن هوا در کل مداوم جای نفر اول تعویض می و به صورتکنند یک خط راست حرکت می

 .گروه انجام شود و بازده یا راندمان کل تیم بالا رود

ازیم. فرض پردبرای ایجاد بستری مناسب برای درک بهتر مفهوم سینرژی به مثالی در این زمینه می

و به عمق یک متر را بر عهده دارند و قرار  99یک زمین مشخصی به سطح کنید دو کارگر، حفاری 

ها یک سینرژی هستند. کنند، آنها با هم کار میآن .[1]است این حفاری طی هشت ساعت انجام شود 

درصد کار را انجام دهد. دو  83تواند در زمان مشخص شده بیشتر از تر است و میها قوییکی از آن

تر به همکار خود توجهی ندارد و شروع به کندن گیریم، در حالت اول کارگر قویظر میحالت را در ن

شود که قسمت حفاری توجهی در پایان کار دیده میی این بیکند در نتیجهقسمت مربوط به خود می



 2 

ار دقیقه ک 03تر است و برای جبران این اشتباه، دو کارگر مجبورند در تر، عمیقشده توسط کارگر قوی

ینکه کار تر بعد از ابیشتر، قسمت عمیق را تا عمق یک متری پر کنند. حالت دوم این است که کارگر قوی

نامیم و حالت دوم را مربوط به خود را انجام داد به کارگر دیگر کمک کند. حالت اول را غیرسینرژی می

 میم.ناشود سینرژی میکه منجر به انجام کار کمتر و هزینه زمانی کمتری می

گردد که به هایی زمانی از فرامین حرکتی اطلاق میبه دنباله 4سینرژیبرای انجام حرکت در بدن، 

هایی گردند تا حرکتی هماهنگ انجام گردد. به عبارت دیگر، سینرژی ویژگیعضلات مختلف اعمال می

 گرددتوصیف می «سازی ذاتی حاکم بر حرکت مهارتیقوانین بهینه»دایمی در انجام حرکت است که با 

[9.] 

های ستمو در سی ای است که اخیرا مورد توجه قرار گرفته استاستفاده از سینرژی حاکم بر حرکت شیوه

 های فلج، برای ارتباط بهینه بین مددجو و پروتز عصبیتحریک الکتریکی برای بازتوانی حرکت در اندام

 ردازیم.پمی اجزای آن های تحریک الکتریکی وایی با سیستمبه آشن شود که در ادامهر گرفته میبه کا

 تحریک الکتریکی عملکردی -1-1

دهند، پزشکان و مهندسان از آنجا که معلولین و افراد قطع نخاع تعداد زیادی از افراد جامعه را تشکیل می 

اند. یکی از این یی برای کمک به رفع مشکلات این قشر بودههاروشو  هاهمواره به دنبال ابداع روش

به اعمال جریان  FESیا   8تحریک الکتریکی عملکردی ها، روش تحریک الکتریکی است.تکنیک

های عصبی به منظور بازیابی کنترل نسبی عملکردهای غیرطبیعی یا از دست رفته بدن الکتریکی به بافت

های جسمی مختلف، سابقه چند صد ساله دارد. استفاده از الکتریسیته برای درمان ناراحتی گردد.اطلاق می

اگرچه به واسطه مطالعات انجام شده و مطالب منتشر شده توسط گیلبرت در قرن شانزدهم در زمینه 

، 1944سال  شود ولی کروگر درهای علمی الکتروتراپی به ایشان منسوب میالکتریسیته و مغناطیس، یافته

تحریک الکتریکی  .[0]ای علمی برای مقاصد درمانی استفاده نمود برای اولین بار از الکتریسیته به شیوه

رود. بعد از انجام اولین آزمایشات توسط های عصبی و فیبرهای عضلانی به کار میبرای تحریک سلول

در بسیاری از تحقیقات پای قورباغه، تحریک الکتریکی  یهاعضلهبر روی  1921گالوانی در سال 

اهش توان به مواردی مانند کهای کلینیکی به کار گرفته شده است. از این جمله میفیزیولوژیکی و درمان

اشاره کرد. بنابراین تحریک الکتریکی، اعمال یک پارامتر  FESمیکر قلبی، رهایش دارو و درد، پیس

  .ابی حرکتی فرد استالکتریکی به بافت برای بهبود یا تسکین درد و یا بازی

                                                
4  synergy 
5  Functional Electrical Stimulation 
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 اجزای سیستم تحریک الکتریکی عملکردی -1-2

از طریق رابط  FESدهد. سیستم را نشان می FESای از سیستم نمودار بلوکی ساده شده 1-1شکل

تحریک  گرگیرد. کنترلگردد یا به عبارت دیگر، از فرد فرمان میماشین، از خواست فرد مطلع می -انسان

ریک کند. سیستم تحفتی و اطلاعات فیدبک، پارامترهای تحریک را تعیین میهای دریابر اساس فرمان

الکتریکی بر مبنای این پارامترها، سیگنال تحریک مناسبی ایجاد نموده و از طریق الکترودها به سیستم 

 اسکلتی به وجود آید. -نماید تا حرکت مطلوب در سیستم عضلانیعضلانی اعمال می -عصبی

 
 .FESمودار بلوکی سیستم  1-1شکل

 راحیط آنها. باشندمی هم به شبیه بسیار شوندمی استفاده حاضر حال در که FES هایسیستم اصول

 تصالاتا یا اعصاب به شده تعیین پیش از دامنه و فرکانس با را الکتریکی جریان هایپالس که اندشده

 برای ملح قابل تغذیه منبع یک: از عبارتند هاییسیستم چنین اصلی اجزای. نمایند اعمال عضله -عصب

 هاییستمس در و الکترودها، اتصال، هایسیم کننده، تحریک کنترل، مکانیزم الکتریکی، تحریک بخش

 یا شده زیریبرنامه پیش از کنترل برای( کامپیوتر) میکروپروسسور و شده نصب سنسورهای پیچیده،

 .خودکار

کند و الکترودها، قطار پالس را برای ای است که قطار پالس تحریک را ایجاد میکننده وسیلهتحریک

 از یحرکت هایشود. فرمانطور مصنوعی منقبض میکرده و ماهیچه بههای حرکتی منتقل تحریک نورون

. گیردمی قرار FES گرکنترل اختیار در و شده استخراج است فرد ارادی کنترل تحت که( منابعی) منبعی

 یردگمی قرار آن اختیار در حسگرها طریق از که اطلاعاتی و حرکتی هایفرمان اساس بر گرکنترل این

 تولید امترهاپار این با مطابق سیگنالی الکتریکی یکنندهتحریک. کندمی تعیین را تحریک پارامترهای
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 نقباضا موجب الکتریکی تحریک. نمایدمی اعمال عضله به الکترودها و رابط هایسیم طریق از و کندمی

 .داشت خواهد پی در را حرکت انجام نهایت، در و شده عضله

 صورت زیر است: طور خلاصه بهتوان استفاده نمود بهالکتریکی کارکردی میمواردی که از تحریک 

 ی نورون حرکتی بالا، ضایعه

 ها در طول درمان،بازتوانی ماهیچه

 عدم وجود همکشی با عوارض مفصلی،

 ی خاص پوستی نداشته باشد،ضایعه

 حس پوستی نسبتا طبیعی باشد،

 از نظر فیزیکی و هوشیاری سالم باشد،

 یزه و علاقه به همکاری داشته باشد.انگ

 آناتومی و فیزیولوژی سیستم حرکتی -1-3

هدف از این بخش، مرور ساختار پایه سیستم حرکتی و درک رویدادهای مربوط به تحریک 

باشد. به بیان ساده، سیگنال حرکتی اولیه معمولا توسط اعصاب حرکتی فوقانی در قشر الکتریکی آن می

 بکند، در شاخ قدامی نخاع به اعصاگردد. این سیگنال، نخاع را به سمت پایین طی میمغز تولید می

منقبض  یابد که موجبرسد و از طریق اعصاب محیطی به فیبرهای عضلانی انتقال میحرکتی تحتانی می

گردد. فیدبک سنسوری به طور پیوسته به نخاع و مغز ارسال شدن آن و ایجاد حرکت در بخشی از بدن می

ک دد. این فیدبگردد تا جهت کنترل و اصلاح حرکت استفاده شده و حرکتی ایمن و موثر انجام گرمی

 گردند تا درون عضله منقبضسنسوری مستمر موجب تغییرات مداوم تعداد فیبرهایی که تحریک می

گردد. کنند میافزا که در حرکت مورد نظر ایفای نقش میموافق، مخالف و هم هاعضلهگردند و تعداد 

ند سطح نخاع( و طی یک فرآی این تغییرات مداوم در انقباضات فیبرها در سطح ناخودآگاه )حتی شاید در

( و بازدارندگی و تسهیل متقابل CNS6های مختلف سیستم اعصاب مرکزی )یادگیری پیچیده که به بخش

گیرد. از این رو، حرکات ارادی تنها از جهت قصد و نیت حرکت، ارادی هستند وابسته است صورت می

 .[4]ها نه در نحوه انجام آن

ها به صدمه دیدن مسیر عصبی وابران که به وضعیت فلج منجر از دست رفتن حرکات ارادی تن

های سنسوری مختلف به مغز مختل های آوران از اندامشود بلکه هرگاه ارتباط کانالگردد محدود نمیمی

گردد. رویدادهای فیزیولوژیکی طبیعی بیشماری که حتی برای شود نیز حرکات ارادی دچار اختلال می

که در  تر از چیزی استپیوندند بدون شک بسیار پیچیدهوقوع میر پیوسته بهیک حرکت ساده، به طو
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گردد حتی اگر عضلانی انجام می -های مصنوعی سیستم عصبیکنندهحال حاضر توسط تحریک

بسته به های چندکاناله کنترل شده با کامپیوتر، و فیدبک حسی حلقهکنندهترین تکنولوژی، تحریکپیچیده

 ود.خدمت گرفته ش

، با فعال FESانجام گرفتن حرکت، خواه حرکت ارادی، خواه عمل ریفلکسی، و خواه بوسیله 

کردن واحد حرکتی سالم که شامل عصب حرکتی آلفا )که در شاخ قدامی نخاع قرار دارد(، فیبر عصبی 

د شوندهی میای از فیبرهای عضلانی که توسط آن عصبعضله، و دسته -آکسون آن، اتصال عصب

شوند با هی میدگیرد. تعداد فیبرهای عضلانی که با انشعابات آکسونی یک فیبر عصبی عصبرت میصو

که یک واحد حرکتی در دقت و ظرافت حرکت انجام شده توسط عضله رابطه معکوس دارد بطوری

چشم، واحد حرکتی شامل  ایهعضلهتواند شامل صدها فیبر عضلانی باشد ولی در اندام می یهاعضله

متر از پنج فیبر عضلانی است. از این رو، یک عضله شامل واحدهای حرکتی بسیاری است که تعداد ک

دقیق آنها به اندازه عضله و عملکرد خاص آن وابسته است. درون عضله، فیبرهای عضلانی واحدهای 

اسکلتی  یهاعضلهاند. تمامی فیبرهای عصبی وابران مربوط به حرکتی مختلف به صورت درهم قرار گرفته

که  5گردند برخلاف حالت مهاریهستند )همواره موجب انقباض عضله می 9مخطط به صورت تحریکی

 تواندصاف می یهاعضلهقلبی و  یهاعضلهشود( در حالیکه، اعصاب وابران موجب رها شدن عضله می

نقبض ه و مبه صورت مهاری باشد. با فعالیت تحریکی، تمام فیبرهای عضلانی واحد حرکتی فعال شد

 گردند.می

ی و تواند تنها یک فیبر عصبی حرکتاز لحاظ تئوری، یک تحریک الکتریکی با شدت آستانه می

که تحریک با حداکثر شدت دهی شده توسط آن را فعال نماید درحالیتمام فیبرهای عضلانی عصب

داد بیشتری زد. فعال کردن تعتواند تمام فیبرهای عصبی و متعاقب آن، کلیه فیبرهای عضلانی را فعال سامی

ای از تحریک شود. دنبالهنامیده می 2از واحدهای حرکتی درون عضله منقبض شده در اصطلاح استخدام

 تواند به نتایج متفاوتی منجر گردد. اگر تحریک حداکثرحداکثر، بسته به نرخ آتش )نرخ فعال شدن(، می

اول( اعمال شود شدت انقباض افزایش نخواهد یافت  های تحریکثانیه)اولین میلی 13دوم در دوره نهان

آنکه اگر این تحریک اندکی دیرتر اعمال شود  خود قرار دارد. حال 11پاسخیچون عضله در حالت بی

با نرخ  ای از تحریک حداکثرکشش عضلانی تولید شده نسبت به تحریک اول بیشتر خواهد بود. دنباله

تحریک  63ای با نرخ بالاتر )که دنبالهکند درحالیی لرزان تولید میتحریک در ثانیه( پاسخ 13-93پایین )

گردد. در ثانیه( به انقباض عضلانی کامل با کشیدگی بیشتر فیبرهای عضلانی و کشش پایدارتر منجر می
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شود. در طی فعالیت ارادی، نامیده می 19افزایش نرخ آتش واحدهای حرکتی فعال اصطلاحا افزایش زمانی

لا به ها معموکنند. این مکانیزمهای استخدام و افزایش زمانی، شدت انقباض عضله را تنظیم میمکانیزم

نمایند. فعال شدن غیرهمزمان تعداد زیادی از واحدهای حرکتی مختلف موجب طور همزمان عمل می

ترل نوین در تلاش برای دستیابی به کن FESهای گردد. اگرچه سیستمانقباض نرم و ارادی عضله می

دقیقی هستند که به انقباض عضلانی نرم منجر گردد ولی موفقیت کامل حاصل نشده است زیرا تحریک 

 عضلانی منحصرا متکی به افزایش استخدام واحدهای حرکتی است. -عصبی

 دریافت فرامین بر اساس سینرژی -1-4

تقسیم  ی اصلیهتوان به سه دستهای فوقانی و تحتانی را به طور کلی میبازتوانی حرکت در اندام

 نمود:

 برخاستن، ایستادن، راه رفتن و نشستن

 گرفتن، نگه داشتن و رها کردن

 رساندن دست

ماشین آنها است. در تحقیقاتی که  -در این سه دسته، رابط انسان FESهای تفاوت عمده سیستم

مورد ارزیابی قرار  FESهای متفاوتی برای ارتباط مددجو با سیستم تاکنون صورت گرفته است شیوه

یگنال ی بازی، گفتار، ستوان به کلیدهای فشاری، کلیدهای کشویی، دستهها میی آناند که از جملهگرفته

ر رنج ها کم و بیش از معایب زیالکترومایوگرام و سیگنال الکتروانسفالوگرام اشاره نمود. همگی این شیوه

 برند:می

 های حرکتی ارادیدرگیر کردن توانایی

 ی مددجونیاز به تمرکز دوگانه

 ایجاد مزاحمت برای مددجو

ست از د»و « ی بیمارنیاز به تمرکز دوگانه»های دریافت فرامین حرکتی، مشکلات در تمامی روش

 مشهود است.« دادن یک امکان حرکتی مستقل

مید آن ا ای است که اخیرا مورد توجه قرار گرفته است واستفاده از سینرژی حاکم بر حرکت شیوه

رود افق روشنی را در ارتباط مددجو و پروتز عصبی بگشاید. این شیوه از مزایای فراوانی برخوردار می

تی حرکهای توانایی ی بیمار و درگیر نشدنعدم نیاز به تمرکز دوگانهتوان به است که از آن جمله می

 ارادی فرد اشاره کرد.
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ترل طبیعی است هماهنگی و سازگاری مددجو با پروتز از آنجا که سینرژی برگرفته از استراتژی کن

ه برای های کلینیکی کهای متناظر بالاتر است. بعلاوه، نتایج آماری آزمونعصبی نسبت به دیگر شیوه

ژی گر آن است که وقتی استراتژی کنترل مبتنی بر استراتپروتزهای عصبی دیگر انجام گردیده است نشان

واهد در پی خ های فوقانیای را در کارآیی اندامی مدت، بهبود قابل ملاحظهکنترل طبیعی باشد در طولان

 .[6،8]داشت )اثرات درمانی( 

اند که طراحی و ساخته «تمرین پاروزنی»ی برای FESداوودی و همکارانش سیستم در این زمینه، 

ات در این سیستم، حرک کند.امکان انجام تمرینات ورزشی کل بدن را برای بیماران پاراپلژیک فراهم می

که برای انجام حرکات مربوط به گردد درحالیبخش فوقانی بدن به صورت ارادی توسط بیمار انجام می

به دو شیوه مورد بررسی  FESکنترل  های تحتانی از تحریک الکتریکی عملکردی استفاده شده است.اندام

هایی حریک توسط خود بیمار و با دکمهی نخست، کنترل تقرار گرفته است: دستی و خودکار. در شیوه

ه ی بیمار، ایرادی است که بگردد. نیاز به تمرکز دوگانهاند انجام میی دستگاه نصب شدهکه روی دسته

ی دستگاه )که در واقع موقعیت صندلی و دسته FESگر ی دوم، کنترلاین شیوه وارد است. در شیوه

فوقانی است( را از طریق حسگرهایی دریافت نموده و بر اساس  هایهای کینماتیک اندامانعکاسی از داده

ل زانو اعمال ی مفصکننده و بازکنندهسینرژی حاکم بر حرکت، تحریک الکتریکی مناسبی به عضلات جمع

 .[9] ی بیمار نیستی به تمرکز دوگانهکند. در این شیوه دیگر نیازمی

 های عضلانیکنترل بهبود حرکت توسط سینرژی -1-5

تواند در های عضلانی میشوند. ترکیب سینرژیهای عضلانی برای کنترل حرکت استفاده میالگو

ته شود به کار گرفکه برای بهبود حرکات بیماران دارای آسیب نخاعی استفاده می FESکنترل یک سیستم 

حرکت  تتواند یک مجموعه سینرژی با ابعاد کم را برای بهبود وضعیشود. پردازش یک سیستم کنترلی می

مغز -توان توسط یک سیستم واسط ماشینگری را میبه کار گیرد، سیگنال ورودی برای چنین کنترل

های مغزی را به صورت دیجیتال و قابل تفسیر و پردازش اطلاعات مربوط به سیگنال BCI10فراهم کرد. 

 کند.توسط کامپیوتر تبدیل می

 هامروری بر پژوهش -1-6

لانی های عضرا توسط ترکیب سینرژی هاعضلهسیستم عصبی  ه،با توجه به مطالعات انجام شد

های ساختمانی است که دارای الگوهای مشخص برای های عضلانی مثل بلوککند. سینرژیکنترل می

یست. ای نهای عضلانی کار سادهتشخیص و شناسایی سینرژیباشند. می هاعضلهفعال کردن گروهی از 
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گیرد به این صورت است که قصد انجام کار را از سطوح بالا که کار میمکانیزمی که سیستم عصبی به 

وده و منجر به تر بکند که مربوط به سطوح پایینباشد به جزئیاتی تبدیل میمربوط به فرمان عصبی می

نمایی از ساختار نقل و انتقال نیرو بین عوامل حرکت و  1-4شکل  شود.فعالیت الگوهای حرکتی می

 .[1]دهد شان میسینرژی را ن

 
روابط بین عناصر و تاثیر فیدبک که به کنترل پروسه یادگیری  نمایش سینرژی. 1-4شکل 

تواند یک وظیفه را در یک سیستم خودکار انجامد. سینرژی میبرای گروهی از وظایف می

 .[1]مراتبی کنترل کند و بدون سرپرستی، توسط سیستم سلسله

ا الگوی شوند تا رفتار یهای مختلف فعال میسینرژی به صورت ترکیببرای هر وظیفه حرکتی، چندین 

ی ها به عنوان راهی برای تبدیل وظایف به جزئیات الگوحرکتی را تولید کنند. سیستم عصبی از سینرژی

ها از بین الگوهای ای مناسب از سینرژیکند. انتخاب مجموعهحرکتی جهت تولید حرکت استفاده می

 باشد.شخص مربوط به درجات آزادی برای انجام کار میحرکتی برای هر 

حیواناتی در حالی که  باشددرجه می 1433تا  833درجات آزادی تخمین زده شده برای انسان 

ه آزادی با درج تر وتوانند حرکات متنوعای بوده و میمانند خزندگان دارای الگوی حرکتی بسیار پیچیده

 ترلشود این است که سیستم کنح می. سوالی که اینجا مطرباشند بیشتری را تحت کنترل خود داشته

[. پاسخ به این سوال مطالعاتی را 5عصبی به چه صورت باشد تا درجات آزادی بیشتری را فراهم کند ]

ها در چندین دهه به دنبال داشت که به استفاده از کنترل فیدبکی در ترکیب حرکات اولیه یا سینرژی

پیچیده حرکات  باشند ومی هاعضلهها متناسب با الگوهای حرکت در مجموعه ژیانجامید. این سینر

 .تحت کنترل درآیندها های مناسب و کوچکی از سینرژیتوانند توسط مجموعهمی

تی خاص حرک انسان دارای ساختار بدنی پیچیده با درجات آزادی بیشتر از مورد نیاز برای انجام هر وظیفه

انند تود وظیفه باشند، اطلاعات اضافی میباشد. در صورتی که همه درجات آزادی منطبق بر عملکرمی
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ون به آن آنچه در این زمینه تا کن پذیری رفتار حرکتی فراهم کنند.پذیری و انطباقی را برای انعطافبستر

اده از سازی و استفر و چگونگی پیادهدرجه آزادی بیشتمورد استفاده برای  روشپرداخته شده است نوع 

 .باشدمی بک استاندارد و همچنین سینرژیآن برای انسان در سیستم عصبی عضلانی و استفاده از کنترل فید

ها مورد ها روی رباتاستفاده از الگوهای دینامیکی آن ت حیوانات ومطالعه روی حرک تا کنون اگر چه

. استه ددر زمینه پیاده سازی عصبی این حرکات کار زیادی انجام نش اما هنوز ،بررسی و انجام قرار گرفته

شود، های کنترلی سینرژیتیک منجر میروشهایی با این شرایط، به نظریه تلاش برای پیدا کردن روش

ر های حرکتی برای کنترل هواحدهای حرکتی اولیه یا سینرژی ات پیچیده توسط هماهنگیجایی که حرک

 شوند.دهی میندرجه آزادی سازما

ای عضله-یک سوال اساسی در کنترل حرکت، چگونگی بررسی درجات آزادی در سیستم اسکلتی

ها برای کنترل سیستمی با اطلاعات اضافی، ترکیب درجات آزادی ترین روش. یکی از ساده[2]باشد می

ه ل در حرکات مربوط بباشد. به عنوان مثاها میکارگیری سینرژیها برای بهبا توجه به همبستگی آن

وسط تواند تافتد زیرا وضعیت هر بازو میگرفتن اجسام، ریداندنسی در سطح کینماتیک اتفاق می

 شکل بگیرد. هاعضلهای از الگوهای حرکتی مجموعه

، بسیار پیچیده است. این پیچیدگی به علت وجود 14انتخاب حرکت مناسب برای انجام یک وظیفه

باشد. ها میو حرکت هاعضلهو همچنین پیچیدگی دینامیک طبیعی و غیرخطی بین فعالیت  18ریداندنسی

برای انجام هر حرکتی مقداری ریداندنسی وجود دارد که وقتی سیستم عصبی مرکزی آن را به صورت 

  کنیم.گیرد ما از آن با عنوان سینرژی یاد میمطلوب به کار می

به طور مستقل توسط مغز کنترل  هاعضلهققان موافقند که با توجه به کارهای انجام شده، مح

های اکنون به مرور برخی از پژوهش گیرند.های سینرژی قرار میشوند بلکه توسط ضرایبی در گروهنمی

 پردازیم.انجام شده در این زمینه می

حرکتی  هایاییتواند امکان بازگرداندن بخشی از توانتحریک الکتریکی عملکردی، راهکاری است که می

از دست رفته را در بیماران ضایعه نخاعی فراهم نماید. استفاده از فرامین ارادی برای سطوح بالای کنترل 

در سیستم تحریک الکتریکی عملکردی به جهت بازتوانی حرکت یکی از مشکلاتی است که تا کنون 

اده از سینرژی حاکم بر حرکت است. ها استفحلهایی برای آن پیشنهاد شده است. یکی از این راهحلراه

منتشر شده است. در برخی از این  هامفصلهای اخیر مقالات متعددی با هدف تخمین وضعیت در سال

ر، و در برخی دیگ هامفصلای ای یا شتاب زاویهمقالات از اطلاعات کینماتیک نظیر زاویه، سرعت زاویه

 .[13]ا استفاده شده است ههای الکترومایوگرام عضلهاز اطلاعات سیگنال

                                                
14 Task  
15 Redundancy  
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انه های مفصل شهای پنجم و ششم گردنی قادر به کنترل ارادی حرکتبیماران ضایعه نخاعی سطوح مهره

ند ولی باشو تا حدودی فلکشن ارادی آرنج، فلکشن/اکستنشن و سوپینیشن/ پرونیشن مچ دست می

بینی به پیش [13] 9313مکاران در سال طوسی و ه اند.توانایی اکستنشن آرنج و انگشتان را از دست داده

ا ب ای مفصل آرنج با استفاده از اطلاعات کینماتیک و الکترومایوگرام مفصل شانه پرداختندسرعت زاویه

های ثبت و پردازش اطلاعات نسبت به میزان دست آمده در مواردی که کاهش هزینهتوجه به نتایج به

ای مفصل شانه به همراه های زاویه، سرعت و شتاب زاویهدقت خروجی ارجحیت دارد، ترکیب سیگنال

شنهاد پیای، به عنوان بهترین مجموعه جهت تعیین وضیعت مفصل آرنج سوابق سرعت و شتاب زاویه

گردد سیگنال ای برخوردار است توصیه میشود و در مواردی که میزان دقت تخمین از اهمیت ویژهمی

 ی پیشنهادی افزوده گردد.، به مجموعههامفصلالکترومایوگرام مربوط به همان 

های عضلانی در رفتارهای حرکتی به مطالعه سهم سینرژی 9338آندره اولا و همکارش در سال 

عضله در پشت پای قورباغه در حین پریدن  10در این پژوهش سیگنال الکترومایوگرام از  .[11] تندپرداخ

ای از پنج جفت سینرژی که از هر رفتار استخراج شده بودند، مقایسه شدند. و شنا ثبت شد. مجموعه

و راه  ابرای شن پریدن و راه رفتن و سه جفتبرای  برای پریدن و شنا، سه جفت چهار جفت سینرژی

رات توانند مقادیر زیادی از تغییها میهمچنین نتایج نشان داد، تعداد کمی از سینرژیاستخراج شد.  رفتن

 الگوهای عضله را برای انجام کارهای مختلف، توصیف کنند.

 PCA16 استفاده با انگشتان دست یهامفصلبررسی زاویه به  [19] ، پیتر و همکارش9334در سال 

 درصد از پراکندگی کل اطلاعات حرکت 25 اول، دارای ی اصلینتایج نشان داد که دو مولفه پرداختند.

های سینرژی کینماتیک را ویژگی [10] نش، ساندرا و همکارا9338باشند. در تحقیق دیگری در سال می

شان ن PCAاندام تحتانی در حین حرکت کل بدن روی یک صفحه نیروسنج با استفاده از  هامفصلدر 

 .دادند

و همکارانش نشان دادند که تفاوت در قد و وزن کودکان کمترین  19، استنسفیلد[14] 9338در سال 

روی و پارامترهای ارتباط بین سرعت پیاده ها نشان دادندآنتاثیر را در پارامترهای کینماتیک دارد. 

 توان برای تخمین پارامترهایباشد. از این ارتباط خطی میکینماتیک و کینتیک به صورت خطی می

 روی از روی سرعت افراد نرمال استفاده کرد.پیاده

ی های عضلانی را از الگوها، سینرژی[18] 9336در تحقیق دیگری، ایشیدا و همکارانش در سال 

های زنی استخراج کردند. در این تحقیق با ثبت سیگنالالکترومایوگرام در حین انجام حرکات چنگ

رای های مختلف و اجزنی برای دستیابی به وضعیتالکترومایوگرام سطحی، به بررسی الگوهای چنگ

ه با طالعدر این م ها پرداخته شد. سه مرد در این آزمایش شرکت کردند.حرکات توسط ترکیب سینرژی

                                                
16 Principal component analysis  
17 Stansfield  
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برای انجام  CNSهای استخراج شده از آن نتیجه گرفتند که و سینرژی EMG15استفاده از الگوهای 

 کند.ها با دامنه و زمان متفاوت استفاده میهای مختلف از یک مجموعه یکسان از سینرژیحرکت

های ا سرعتزنی بدر حین رکاب هاعضلهبه بررسی الگوهای فعالیت  9335جیمز و همکارش در سال 

ها از ده عضله اندام تحتانیِ نه نفر، سیگنال مختلف و تحت گشتاورهای مختلف پرداختند. آن

نشان دادند که  PCAزنی ثبت کردند و با استفاده از الگوریتم الکترومایوگرام سطحی را هنگام رکاب

 .[16] کندزنی تحت شرایط مختلف تغییر چندانی نمیالگوی حرکت رکاب

های مختلف به تحلیل حرکات بازو و شانه در وضعیت [2]تیل و همکارانش  9332در سال 

بازو را در شرایط حرکات سریع، بدون استراحت و حرکات گرفتن  هامفصلها کوپلینگ پرداختند. آن

اجسام بدون آموزش قبلی پرداختند. تیل و همکارانش بازو را با چهار قسمت که مربوط به چهار مفصل 

درجه آزادی از بازو( بود با استفاده از یک مدل  9درجه آزادی )مطابق با سه درجه آزادی از شانه و  13و 

های زمانی مربوط به بازو توسط مدل کردند. نتایج سری 12لونبرگسو بر اساس الگوریتم کینماتیک جلو

از واریانس کل  %29ی اول همیشه بیش از های اساسی پردازش و مشخص شد که سه مولفهتحلیل مولفه

ن مربوط به حرکات گرفت هامفصلدرجه از کینماتیک زاویه  13ها نشان دادند که شوند. آنرا شامل می

 توصیف شود. اساسی هایتواند توسط ترکیب خطی تعداد کمی از مولفهاجسام در انسان می

به بررسی و تفسیر اطلاعات دریافتی از الکترومایوگرام شانزده  9313تینگ و همکارش در سال 

 وهای تجزیه پرداختند. هدف ِ این دو، بررسی چگونگی یادگیری دام تحتانی با استفاده از روشعضله ان

ان ها نشهای مشترک در شرایط مختلف آزمایش بود. آنتطبیق در اعمال حرکتی و مشخص کردن المان

های ِ دادند سینرژی در تکرارهای مختلف و تحت شرایط متفاوت به صورت یک الگو وجود دارد اما مولفه

کارش نگ و همباشند. تیاین الگو تحت شرایط و تکرارهای مختلف، دارای ضرایب فعالیت متفاوت می

 .[19] استفاده کردند NMF93و  PCA برای بررسی نتایج خود از دو روش

هدف مشخص کردن تطابق عضلانی در پاروزنی توسط افراد با  9311در سال تحقیق دیگری 

در ساختار ِ به بررسی نقش مهارت  9311نیکلاس تورپین و همکارانش در سال  .[15]ای انجام شد حرفه

ای با هشت پاروزن آماتور در طول پاروزنی بر . به این منظور هفت پاروزن حرفهپرداختندکنترل حرکت 

مورد آزمایش و مقایسه قرار گرفتند. فعالیت الکترومایوگرام سطحی و الگوهای  91روی یک ارگومتر

مکانیکی )نیروهای استخراج شده از دست و پا( در طول یک تمرین سنگین پاروزنی ثبت شدند. روش 

NMF  های مختلف به کار گرفته شد. نتایج نشان داد که افراد الگوی الکترومایوگرام از سینرژی 90برای

گیرند و سه سینرژی های جدیدی را نسبت به افراد آماتور در پاروزنی به کار نمیای، سینرژیحرفه

                                                
18 Electromyogram  
19 levenberg-marquardt 
20 Non-negative matrix factorization 
21 Ergometer + 
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ت شده ایوگرام ثبهای الکترومباشد. سیگنالعضلانی برای توصیف واریانس عمده در دو گروه کافی می

، 89-45نگذر هرتز( و سپس از یک فیلتر میان 433-93گذر باترورث مرتبه چهار )ابتدا از یک فیلتر میان

ط ها توسهرتز عبور داده شد. در نهایت برای نشان دادم فرم خطی هر عضله، سیگنال 83برای حذف نویز 

یابی  ی زمانی دروننقطه 933از پاروزنی به  گذر فیلتر شدند. در این مطالعه، هر چرخهیک فیلتر پایین

نتایج نشان داد که افراد  .ها به کار گرفته شدبرای استخراج سینرژی NMFسازی، شد و پس از نرمالیزه

و در عمل  کنندها استفاده نمیگیری سینرژیکاردر به هاعضلهای از ابعاد متفاوتی برای استفاده از حرفه

در پژوهشِ انجام شده، سینرژی استخراج شده از  باشد.برای هر دو گروه کافی می سه سینرژی ،زنیپارو

اندکی  هایهای الکترومایوگرام مربوط به دو گروه دارای ساختار کلی یکسانی بودند اما تفاوتسیگنال

نی ضلاهای عای به آرایش سینرژیهای حرفهها مشخص شد. نتایج نشان داد که پاروزندر ترکیب سینرژی

کنند با ضرایب متفاوت های ذاتی که افراد آماتور هم استفاده میجدید نیاز ندارند اما از همان سینرژی

 کنند.استفاده می

زنی به یک های چنگسیستمی را برای انتقال مهارت [12]تائو جنگ و همکارانش  9311سال 

زنی، سه سینرژی از این حرکات چنگ ها به منظور کاهش ابعاد اطلاعات مربوط بهربات معرفی کردند. آن

های اجسام مورد آزمایش و ضرایب سینرژی آموزش ی عصبی را با ویژگیاستخراج کرده و یک شبکه

ی عصبی آموزش داده شده برای کنترل بهینه حرکات ربات به آن منتقل شد. اطلاعات دادند. سپس شبکه

دو گروه سینرژی برای هر کدام از حرکات  پردازش شد و PCAیابی توسط زنی و دستمربوط به چنگ

درصد و برای مجموعه دوم  23ی اول برای مجموعه اول یابی  مشخص شد. سه مولفهزنی و دستچنگ

ی عصبی، موقعیت مناسب هفت استفاده از شبکه . باس کل حرکات را شامل شدنددرصد از واریان 59

د که هر سه انگشت در موقعیت مناسبی نسبت به مفصل از رباتِ بازو محاسبه شد. سرانجام مشاهده ش

زنی و اینکه چطور سینرژی، استراتژی گیرند و همینطور موقعیت چنگجسم برای گرفتن ِ آن، قرار می

 کند، مشاهده شد.اتِ دست کنترل میساخت یک حرکت مناسب را در رب

پارامترهای کینماتیک بر روی دو گروه  به بررسی 9319 در سال ،انشو همکار  99زرابرت استاوکین

 ، زانو و مچ پایلگنسه مفصل  ها از[. سیگنال93پرداختند ] روی روی زمین و روی تردمیلهنگام پیاده

بر اساس پارامترهای کینماتیک، مشخص شد که . شد آوریجمعدوربین  8ساله  با  90تا  91مردِ  45

ان داد که باشد. نتایج نشروی روی زمین میز فرکانس پیادهروی روی تردمیل کمی بیشتر افرکانس پیاده

باشد. اما یم لگنمربوط به مچ پا و کمترین اختلاف مربوط به  ،های سه مفصلبیشترین اختلاف در زاویه

شود. ایر پارامترهای کینماتیک نمیبه طور کلی اختلاف فرکانس در دو گروه منجر به اختلافِ زیادی در س

و همکار وی به بررسی سینرژی کینماتیک از اندام تحتانی با   90میلوانویک 9311در سال قبل از آن و 

                                                
22 Robert STASZKEWICZ   
23 Milovanovic  
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 نفر( 11) پلژیک حادبیمار همی 99ها از سیگنال .[91پرداختند ] PCAهای اساسی استفاده از تحلیل مولفه

 کینماتیکتفاوت  ثبت شد. در این بررسیروی متر پیاده 13در طول  شخص سالم 8و  نفر(16)و مزمن

توسط مقدار  متر در ثانیه، 08/3در دو سرعت کمتر و بیشتر از  و افراد سالم بیماران بین هر دو گروه

ی اول برای دو مولفه پا بررسی شد.، زانو و مچ لگنهای های مربوط به مفصلسیگنال  PCAمتوسط 

های اساسی برای هر پنج نفر فهدرصد از کل واریانس را شامل شد که امتیاز مول 55افراد سالم بیش از 

ا هآن هر چند شرایط چندان نزدیکی به هم مشاهده نشد اما دارای وضعیت ثابتی در طول حرکت بود. 

ها در دو گروه بیماران تفاوت زیادی با هم ندارد اما بسیار نتیجه گرفتند که میزان همبستگی بین مفصل

روی . به این صورت الگوی حرکت پیادهباشدسالم میهای افراد کمتر از همبستگی ِ موجود بین مفصل

 در افراد سالم نسبت به دو گروه بیماران مقایسه شد.

های کینماتیک و کینتیک اندام تحتانی در حین ، سینرژی[99] 9319در پژوهشی دیگر در سال   

ت. ررسی قرار گرفبرداری مورد بهای بیومکانیکی وزنهبه منظور استفاده جهت آموزش روشبرداری وزنه

سینرژی کینماتیک، مربوط به وضعیت حرکت و زاویه مفصل بوده و اطلاعات کینتیک مربوط به عوامل 

یک و های کینماتباشد. هدف از این تحقیق تشخیص سینرژیایجاد حرکت از قبیل نیرو و گشتاور می

داد که  بود. مقایسه آماری نشانها برای بارهای مختلف تحتانی و مقایسه این سینرژی هامفصلکینتیک از 

از مقدار بار  کند و مستقلهای مختلف تغییر میهای کینتیک و کینماتیک فقط بین مفصلمقدار سینرژی

 باشد.خارجی می

 طرح مسئله -1-7

رکت حی افراد بسیار مفید است. های ورزشی روزانه برای حفظ سلامت بدن برای همهانجام تمرین

. کندای اندام تحتانی را درگیر میهای ماهیچهچرخشی است که اکثر گروه زنی یک حرکت متناوبرکاب

ای هشناختی بیماران دچار به آسیبکارهای پیشنهادی برای بهبود شرایط فیزیکی و روانیکی از راه

 ها، افزایش نیرویهای ورزشی با هدف نگهداری و بازیابی تناسب اندامشناختی، تجویز تمرینعصب

ای، افزایش گردش خون به های مداوم ماهیچه. انقباض طور کلی، افزایش تندرستی است.و بهها ماهیچه

های یاد شده برای یویژگ یابد.ها افزایش میاندام مورد نظر را در پی دارد و به تبع آن حجم عضله

از دست های های رایج برای ایجاد بهبود در تواناییی یکی از تمرین، این ورزش را در زمزهزنیرکاب

برای انجام هر حرکتی نیاز به هماهنگی تعدادی مفصل و  بدن قرار داده است. رفته بیماران ضایعه نخاعی

. [90] عضله دارد. نظریه سینرژی برای کنترل سریع حرکت توسط سیستم عصبی مرکزی ارائه شده است

ی حرکتی( به ورودی توان سینرژی را یک روش کاهش بعد از خروجی )پاسخ واحدهادر واقع می

اد کمی از دتوان توسط تعهای مختلف را میهای مراکز عصبی بالاتر( دانست. به این ترتیب حرکت)پیام
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مکان از دست دادن یک ا»و « ی بیمارنیاز به تمرکز دوگانه»با توجه به مشکلات ها توصیف کرد. سینرژی

رای ارتباط مددجو با سیستم تحریک های دریافت فرامین حرکتی بدر تمامی روش «حرکتی مستقل

ماهنگی و ه در سینرژی، از استراتژی کنترل طبیعی الکتریکی و  پروتزهای عصبی، به علت استفاده

دف از این ه. های متناظر بالاتر استیگر شیوهنسبت به د در این روش سازگاری مددجو با پروتز عصبی

ترومایوگرام الک و هامفصلزاویه  سیگنال ا استفاده ازای اندام تحتانی بپژوهش، استخراج سینرژی بین اجز

 باشد که طیمی در شرایط مکانیکی مختلف زنیاندام تحتانی، در حین انجام حرکت رکاب یهاعضله

 بررسی شد. های تجزیه خطیتوسط الگوریتم و نتایج مربوط به آنانجام  یآزمایش
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های وم: مفهوم سینرژی و شیوهفصل د -9

 سازی آنکمی

دهند که [. این دو کلمه نشان می1باشد ]می 94جمعیسینرژی در زبان یونانی به معنای کار دسته

 . در رابطه با مفهومشودسینرژی همیشه مربوط به انجام کاری است که توسط اجزای مختلف انجام می

گیرند ر هم قرار میهای آن کناسینرژی باید اشاره کنیم که به عنوان مثال اگر یک سنگ را که تمام مولکول

قط ف ینرژی است، اما ما از این واژهگاه هر چیزی ستا وجود داشته باشد یک سینرژی در نظر بگیریم آن

ها برای آن  هوشمند ِالعمل بین عناصر و همکاریکه قادر به تغییر عکس 98های چندگانهبرای سیستم

ررسی بیشتر مفهوم سینرژی با یک مثال کنیم. در ادامه به بانجام اهداف مختلف باشند استفاده می

 پردازیم.می

 مثالی در رابطه با مفهوم سینرژی -2-1

این میز دارای چهار پایه  (.9-1)شکلمیزی را در نظر بگیرید که بر روی یک سطح افقی قرار دارد 

آید به سوالی که پیش می .[1]شود ها تقسیم میاست و وزن هر جسمی که روی میز قرار گیرد بین پایه

آیا با توجه به اینکه برای نگه داری هر جسمی که روی میز قرار گیرد تقسیم نیرو "این صورت است که 

اشد به این دلیل بپاسخ به این سوال منفی می "گوییم؟افتد به این شرایط سینرژی میها اتفاق میبین پایه

ظر ها یک سینرژی در ناء و به دلیل تقسیم نیرو بین پایهداری اشیکه اگر ما عملکرد یک میز را در نگه

 بینیم نیز یک سینرژی باشد. به عنوان مثال سنگی را رویبگیریم باید هر سیستمی که در اطراف خود می
                                                
24  Work together 
25  Multi element 


