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در دوره  زانو بازکننده و کننده خم عضلاتتاثیر تصویرسازي هدایت شده بر قدرت 

  زانومنیسک  و رباطبازتوانی ورزشکاران مبتلا به آسیب 

  6، پروین پذیرا5عفت بمبئی چی ،4، مهدي سهرابی3، خلیل خیا م باشی2، نادر رهنما1جی آباديمهدي رستمی حا

  :چکیده

 صداي یا ویدیو پزشک، ي وسیله به ی کهیهاالوگید که ازاست  یذهن -یک درمان بدنیت شده یهدا يرسازیتصو :و هدف زمینه

 یبررس قیتحق نیا از هدف .کندمیاستفاده  یذهن ییو الگوهار یر بر تصاویتاث يبرا شود،می هدایت شخص یک با یا شده ضبط

  . زانو بود هاي آسیب به مبتلا ورزشکاران بازتوانی ي دوره در عضلانی قدرت بر شده هدایت تصویرسازي تاثیر

) نفر 9وه هر گر( کنترل و یتجرب گروه دو به یتصادف صورت به زانو هیناح از دهید بیآس ورزشکار 18 تعداد :مواد و روش ها

 رباط یجراح عمل از بعد یتجرب گروه ورزشکاران این، وجود با دادند، می انجام را فیزیوتراپی تمرینات گروه دو هر .شدند میتقس

 را شده تیهدا يساز ریتصو ناتیتمر  هفته 4 مدت بهبه علاوه . شدند قیتحق وارد یجیتدر صورت به سکینیم ای یقدام یبیصل

 لهیوس به آزمون پس و شیپ در زانو بازکننده و کننده خم عضلات در یعضلان قدرت حداکثر .دادند انجام روزانه صورت به زین

  . شد استفاده انسیکووار روش از هاداده لیتحل و هیتجز يبرا .شد يریگ اندازه  )3 ستمیس( ودکسیبا دستگاه

و سالم خود به ترتیب حدود ده یب دیآس يباز کننده پاعضلات  در قدرت یگروه تجربق حاضر نشان داد که یج تحقینتا :یافته ها

ده  و سالم  خود نه تنها افزایشی یب دیآس يکه گروه کنترل در عضلات بازکننده پا یش نشان دادند در حالیافزا% 18و % 35/20

 ده و سالمیب دیآس يدر پامعناداري اما در مجموع تفاوت  ، داشتند نیز کاهش قدرت%  44/4و % 55/0نداشتند بلکه به ترتیب 

در هر دو گروه  ده و سالمید بیآس يپا ي کننده قدرت عضلات خمنشان داد که  ،ق حاضریج تحقینتا .)P<05/0( مشاهده نشد

   .)P<05/0( معنادار نبود ياز لحاظ آمار غییرن تی، اما اداشت تجربی و کنترل افزایش

 یوتراپیزیت شده با فیهدا ير سازیهمراه کردن تصو تیجه گیري کرد کهتوان ناز یافته هاي این تحقیق می :و نتیجه گیري بحث

با فیزیوتراپی به تمرینات تصویرسازي هدایت شده  لذا اجراي ،شودمیعضلانی در ورزشکاران مصدوم  افزایش قدرت موجب،

  . شودبراي این دست از ورزشکاران توصیه می روش درمانی مناسبعنوان 

  

 .، گشتاور عضلانی، رباط متقاطع قدامی، مینیسکتمرین ذهنی :کلید واژه
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The Effect of Guided Imagery on Knee Muscles Strength  

Injured in Male Athletes 

Rostami Haji Abadi. M (Ph.D), Rahnama. N (Ph.D), Khayam Bashi. Kh (Ph.D), 

Sohrabi. M (Ph.D), Bambaei Chi. E (Ph.D), Pazira. P (Ph.D) 

Abstract 

Background & Purpose: 

Guided imagery is a psychosomatic treatment that uses narratives and storiesas effective 

tools on mental images and patterns. Guided imagery is a complementary therapy which 

may be administered by a physician throughsound or video recording.The purpose of 

this study is to determine the effect of guided imagery on functional rehabilitation of 

knees injured in male athletes.  

Methodology: 

Eighteen athletes with knee injuries were randomly divided into experimental (N= 9) 

and control (N= 9) groups. Experimental and control group athletes after anterior 

cruciate ligament or meniscus surgery were gradually brought into the research. In 

addition to physiotherapy exercises, subjects in experimental group received daily 

guided imagery exercises for a duration of 4 weeks. Maximum strength of extensor and 

flexor muscles of knees was measured in pre and post tests by Biodex (system 3). Data 

was analyzed using ANCOVA. 

Results: 

Results of this study showed that muscles strength increased in the injured and non-

injured knees of experimental group  (20.53% & 18 % respectively), but for the control 

group no significant decline was observed (0.55% & 4.44% respectively) (P>0.05). For 

injured and non-injured knees, muscle strength increased in flexor muscles in both 

groups, but these differences were not significant (P>0.05).  

Conclusion: 

 It can be concluded that guided imagery accompanied by physiotherapy can increases 

muscles strength in injured athletes; therefore, guided imagery training would be 

suggested as an appropriate modality for injured athletes.   

Keywords: mental practice, muscles torque, ACL, meniscus. 
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  :مقدمه

است و ترس از آن  یدگیب دیهر ورزشکار لحظه آس ين لحظه برایترد ناراحت کنندهیشا

ا خارج شدن ی يترس از عدم برگشت به باز. داردیباز م حرکت یواقع يشکار را از اجرازور

که  ياده را رنج داده، به گونهیب دیار آسن، ورزشکیاز تمر يل دوریمطلوب به دلشرایط بدنی از

، از یعات عضلانیدرمان ضا ).1( شدن دوره نقاهت خواهد شد یطولان ن دغدغه ها باعثیهم

، است یالتهاب، درد و جراح پس از یحرکت یاز ب یاز عواقب ناش یکیکه  یجمله ضعف و آتروف

ي قدرت در هر برنامه  ي وسعهت. )2(بوده است  کنندگان،ورد توجه درمان ها  است که مسال

  .است يک جزء ضروریورزشکار  يبرا یو پرورش ینیتمر

از موارد بهبود سطوح قدرت، استقامت و  ياریدر بس،، کسب مجدد یگر ورزشدرماناز دیدگاه     

 ).3( استار مهم یبس،ب یپس از آس یرقابت يک سطح عملکردیبازگرداندن ورزشکار به  يتوان برا

- انیو کاربرد جر یو ورزش ینات درمانیاستفاده از تمر ،ن معضلیول جهت حل امعم يروش ها

همسو با  ،مارانیب یه بازتوانیتوان در مراحل اولیم کهتحقیقات نشان داد . )2( است یکیالکتر يها

ا فرد یست و یر نیامکان پذ یکیزینات فیکه انجام تمر یبه خصوص زمان( یدرمان يهار روشیسا

  .)4(استفاده کرد  ینات ذهنیاز تمر )شده است ین دچار خستگیم تمرانجا دلیلبه

، یش قدامیپي ه یناح(در مغز  ینیمع يهات بخشیفعال يشواهد نشان داده است که الگو یبرخ    

 يمشابه الگو یذهن يرسازیدر طول تصو) ياقاعده يهامه، مخچه و عقدهی، ضمیحرکت ي هیناح

 يباعث الگوها ير سازی، تصویعضلان-یعصب يطبق تئور ینچن هم ).1( است یت واقعیفعال

 ي، هیش اولیافزا .)5(اند یحرکت واقع يشود که همانند الگوهایم 1ر آستانهیز یعضلان – یعصب

ستم یعضله در س يحداکثر انقباض اراد یرات در برنامه حرکتییجه تغیقدرت ممکن است در نت

 با يحداکثر انقباض اراد يبرا یدر برنامه حرکت یراتیین ممکن است تغیباشد؛ بنابرا يمرکز یعصب

  .)6( جاد شودیا ین ذهنیتمر

چندین تحقیق طی سالیان گذشته صورت گرفته ،تاثیر تمرینات ذهنی بر روي قدرت  درمورد    

افزایش قدرت عضلانی بعد از استفاده از  ي نتایج این تحقیقات به طور کلی نشان دهنده. است

افزایش در مقایسه با گروه  ، میزان این)10و  9، 8، 7( است) تصویرسازي ذهنی(تمرینات ذهنی 

    .تر گزارش شده است تر، همسان یا بیش در تحقیقات مختلف کم تمرینات واقعی

 

1 - Subliminal 
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اند که کارایی استفاده از تصویرسازي به عنوان شکلی از تمرین ذهنی به تحقیقات نشان داده    

 يرسازیتصو ییدر توانا يفرد يهاتفاوت ي سترهگ )7(ی دارد توانایی تصویرسازي شخص بستگ

 يرسازیتصو ینیا برنامه تمریق یش از هر تحقیب يرسازیتصو ییتوانا يریگشود که اندازهیسبب م

) 1999( 1نیمارت يرسازیتصو يک قسمت از مدل کاربردی سازي،تصویر ییتوانا). 11( ردیانجام گ

 ییو اجرا يریادگید یفوا یحرکت يرسازیتصو درموردتر  شیب تواناییکه در آن افراد با  است

  .)12( کنندیرا تجربه م يشتریب

از  یکیورزش  ي در حوزه .شودیم يریگمعتبر اندازه يهاپرسشنامه با يرسازیتصو ییتوانا    

. است) VMIQ( 2مورد استفاده، پرسشنامه وضوح تصویرسازي حرکت يهان پرسشنامهیترمتداول

موجود  ءپرکردن خلا يپرسشنامه وضوح تصویرسازي حرکت را برا) 1986( 3و همکاران ساكیا

-ن پرسشنامهیاز اول یکین پرسشنامه  یتوسعه دادند، ا یحرکت يرسازیمرتبط با تصو يهادر نوشته

با هدف خلق ) 2008(رابرتز و همکاران  .)13( حرکت بود يرسازیتصو ییتوانا يریگاندازه يها

 )2008( 4ج مطالعه رابرتز و همکارانینتا .زدند VMIQ ینیح شده دست به بازبک نسخه اصلای

و  یدرون يرسازیفرد در خلق تصو بهتر ییراهنما يپرسشنامه برا يسبب شد که قسمت راهنما

به عنوان  یرونیب يبصر يرسازین تصویچن مجزا و هم ياس هایخرده مقحرکتی به عنوان 

ها، پرسشنامه وضوح  آن هجه مطالعیدر نت. صلاح گردددگاه شخص سوم ایاز د يرسازیتصو

اعتبار همزمان و  با VMIQک نسخه اصلاح شده از یبه عنوان ) VMIQ-2( 2حرکت يرسازیتصو

این پرسشنامه را ترجمه کردند ) 1389(رستمی و همکاران  .)14( شد یمعرف یقابل قبول يساختار

فارسی ي ند، نتایج تحقیق نشان داد که نسخه و روایی و پایایی آن را مورد ارزیابی قرار داد

  .)15( استاز روایی و پایایی قابل قبول برخوردار  2پرسشنامه وضوح تصویرسازي حرکت 

تاثیر تصویر سازي بر افزایش قدرت در دوره بازتوانی نیز تحقیقات اندکی صورت  درمورد    

سازي را بر روي قدرت عضلات  رامکوپال و برور تأثیر تصویر سازي هدایت شده و آ. گرفته است

نفر در دو گروه کنترل  30زانو، اضطراب و درد بعد از عمل بازسازي رباط متقاطع قدامی را روي 

سازي و  جلسه آرام 10در این مطالعه افراد گروه تجربی هر کدام . و تجربی مورد مطالعه قرار دادند

نشان داد که گروه تجربی قدرت  ،حقیقنتایج این ت. تصویر سازي هدایت شده را انجام دادند
 

1 - Martin 
2 - Vividness of Movement Imagery Questionnaire 
3 - Isaac et al 
4 - Roberts et al 
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ها  نتیجه گرفتند که  آن. عضلانی بیشتر، اضطراب و درد کمتري نسبت به گروه کنترل تجربه کردند

ر یاستفاده از تصو ).16(تصویرسازي ممکن است در بازتوانی آسیب رباط متقاطع قدامی موثر باشد 

) 2003( 1وسام و همکارانیتوسط ن یرکتحیمحدود کردن کاهش قدرت بعد از ب يبرا یذهن يساز

ج نشان داد که ینتا. قرار گرفت یمورد بررس یشرکت کننده در دو گروه کنترل و تجرب 22 يرو

گروه کنترل  یول روي نداد ير سازیدر قدرت فلکشن و اکتنشن مچ در گروه تصو ير معنادارییتغ

وسام و ین .را تجربه کردند یحرکتیدوره ب یدر قدرت فلکشن و اکتنشن مچ در ط يکاهش معنادار

 ير سازیق داشته است استفاده از تصویکه تحق ییهاتیجه گرفتند با وجود محدودیهمکاران نت

 د باشدیمف یعضلان یحرکتیکوتاه ب يهااز کاهش قدرت در ارتباط با دوره يریتواند در جلوگیم

)17.(  

بر  یذهن يرسازیر تصویتاث یف بررسق خود با هدیدر تحق) 2007( 2ستاکو و همکارانیکر    

ورزشکار با  20 يرو یمرحله توانبخش یدر ط يعملکرد يداریا و پای، تعادل پویاستقامت عضلان

ق تنها تفاوت ین تحقیج ایاستفاده کردند؛ نتا يعملکرد يهان درجه دو مچ پا از آزمونیب اسپریآس

ها تا  ق آنیتحق. وه کنترل نشان دادنسبت به گر یگروه تجرب یرا در استقامت عضلان يمعنادار

با توجه به ). 18(ت کرد ین مچ پا حمایاسپر يعملکرد یدر بازتوان يرسازیاز نقش تصو يحدود

ن یکرد که ا يریگهجیتوان نتیم است،در ارتباط  یبا قدرت عضلان ین که استقامت عضلانیا

  . کندیت میحما یضلانبر قدرت ع يرسازیتصور مثبت یم از تاثیر مستقیق به طور غیتحق

ت یو هدا ي، آسان سازییو راهنما یتوانبخش یکمک به ورزشکاران مصدوم در ط يبرا    

ت یهدا يرسازیتصو. شوداستفاده می ،3ت شدهیهدا ير سازیورزشکاران، از تصو يرسازیتصو

لق که ذهن خ ییر و الگوهایر بر تصاویتاث يها براتیت و حکایاست که از روا ک روشی ،شده

ت استرس، یریمد ت شده بریهدا يرسازیشواهد موجود بر نقش تصو .کندیکند، استفاده میم

 يبرا ی، درد و فشار خون، آمادگیدرمان یمیش در ارتباط با یرات جانبی، تاثی، افسردگیختگیبرانگ

 يهاطیط و محیو شرا یمارستان، توانبخشیدر ب يبستر یدر ط يها، استرسیپزشک يهاندیفرا

   ).19( کنندیت میگر حماید

 

1- Newsum 

2- Christakou 

3 - Guided imagery 
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در مراحل  یقدرت عضلان يروتصویر سازي در خصوص تاثیر  قات گذشتهیکه تحقنیبا توجه به ا

کوپال  به کمک تحقیق انجام شده به غیر ازچنین  کند و همنتایج ضد و نقیضی ارائه می یتوانبخش

ق ین تحقیهدف اذا ل ،اي مشاهده نشد، مطالعه)20( روي تصویر سازي هدایت شده ،رورو ب

زانو در مردان  يهابیآس یدر بازتوان یبر قدرت عضلانهدایت شده  يرسازیر تصویتاث یابیارز

  . بودورزشکار 

  

  هامواد و روش

  :ها ها و نحوه دسته بندي آنآزمودنی

  پژوهشن یصورت داوطلبانه در اه پژوهش انتخاب و ب يهاورزشکار مرد به عنوان نمونه 18تعداد 

م یو کنترل تقس یبه دو گروه تجرب يو مساو ین ورزشکاران به صورت تصادفیا. کردند شرکت

ت، جودو، یبال، اسکی، وال)نفر 5(فوتبال  یرشته ورزش 5ورزشکار که در  9 یدر گروه تجرب. شدند

کردند و یت میفعال) نفر 4( یو رقابت) نفر 5( یحیبه صورت تفر) نفر 1هر کدام (پرورش اندام 

به  یبودند بعد از عمل جراح) n=4( یسک داخلینیا می) n=5( یقدام یبیرباط صل یارگپ يدارا

که در دو رشته  ورزشکار مرد 9ز تعداد یدر گروه کنترل ن. ق شدندیوارد تحق یجیصورت تدر

کردند و یت میفعال) نفر 3( یو رقابت) نفر 6( یحیبه صورت تفر) نفر 2(بالیو وال  )نفر 7(فوتبال 

به  یبودند بعد از عمل جراح) n=3( یسک داخلینیا می) n=6( یقدام یبیرباط صل یرگپا يدارا

  .انجام دادند یوتراپیزیجلسه درمان ف 30تا  25ها همه نمونه  .ق شدندیوارد تحق یجیصورت تدر

  :مراحل اجراي پژوهش

افراد  یو با لحاظ کردن ملاحظات اخلاقالگوي تجربی در تحقیقات تصویرسازي ذهنی بر اساس 

 یوتراپیزینات فین افراد در حال انجام تمریا یتمام. شدند يبندمیو کنترل تقس یدر دو گروه تجرب

ت یهدا ير سازینات تصویبه انجام تمر یوتراپیزیعلاوه بر انجام معالجات ف یگروه تجرب. بودند

 ییتوانا یابیرزبعد از ا یافراد گروه تجرب. شده به صورت روزانه و به مدت چهار هفته پرداختند

ش آزمون یپ يو اجرا 2حرکت  يرسازیپرسشنامه وضوح تصو ینسخه فارس باخود  يرسازیتصو

ح یکه شامل توض یهیک جلسه توجیمفصل زانو بود، در  یگشتاور عضلان يریگکه شامل اندازه

به ر مربوط یالوگ ها و تصاویمتن دراهنما که شامل  يهاافت برگهینات و دریانجام تمر یچگونگ

افته یل یبر اساس پروتکل تعد یالوگ ها به صورت هفتگید. الوگ ها بود، شرکت کردندین دیا



  89 ...زانو در دوره بازکننده و کننده خم تاثیر تصویرسازي هدایت شده بر قدرت عضلات

. نوشته شد) چهار هفته يبرا(در چهار نسخه  1کمپبل یقدام یبیرباط صل یکینیکل یبازتوان

د در یها باالوگین دیکه بر اساس ا يریورزشکاران در درك بهتر تصاو یراحت يز براین يریتصاو

 یوتراپیزیو ف ير سازینات تصویپس از انجام تمر. ار آنها قرار گرفتیق کنند، در اختخود خلذهن 

انجام دادند روز پس آزمون را  30ها پس از یدر گروه کنترل، آزمودن یوتراپیزیو ف یدر گروه تجرب

  .ش آزمون بودیپ يهايریگ که شامل اندازه

  :تحقیق متغیرهاي گیري اندازه نحوه

. ک انجام شدیتیزوکنیبه روش ا 3ستم یودکس سیله دستگاه بایبه وس یگشتاور عضلان يریاندازه گ

 يهاکمربند. دنیمخصوص دستگاه بنش یصندل يخواسته شد که رو ین منظور از آزمودنیا يبرا

مورد ن ثابت کردن اندام مورد نظر یو همچن یاز حرکت بدن آزمودن يریجلوگ يمخصوص برا

ها ینگ از آزمودنیگروه عضلات چهارسر ران و همستر آزمودن گشتاور يابر. استفاده قرار گرفت

 يدر ابتدا پا. تکرار انجام دهند 3ه و  با یدرجه در ثان 120را با سرعت  آزمونن یخواسته شد که ا

   .قرار گرفت یابیها مورد ارز چپ آن يها و سپس پایراست آزمودن

  :روش آماري

هاي استفاده از این روش پیش فرضبا رعایت ( انسیها از روش کووارل دادهیه تحلیتجز يبرا

  . استفاده شد 15نسخه   SPSSبا استفاده از نرم افزار  )آماري

  

 یافته هاي پژوهش

بیشتر از گروه ) 56/77±72/5(گروه تجربی توانایی تصویر سازي که نشان داد این تحقیق ج ینتا

و در این  استمعکوس  2مه وضوح تصویرسازي حرکت مقیاس پرسشنا. بود) 78/85±2/5(کنترل 

و حداکثر امتیاز  36حداقل امتیاز ( استنشانه توانایی تصویرسازي بیشتر  ،پرسشنامه امتیاز کمتر

توانایی تصویرسازي بیشتري نسبت به گروه  تجربیگروه  داد طور که نتایج نشانهمان). 180

  .)(P>0.05 معنادار نبود اما از لحاظ آماري تفاوت موجود ،کنترل داشت

و ده یب دیآس يدر قدرت عضلات باز کننده پا یگروه تجرب نشان داد که  ،ق حاضریج تحقینتا     

که گروه کنترل در  یش نشان دادند در حالیافزا% 18و % 35/20 سالم خود به ترتیب حدود

و % 55/0به ترتیب  بلکهنه تنها افزایشی نداشتند  ده و سالم  خودیب دیآس يعضلات بازکننده پا

 

1 - Campbell 
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، R2=21/0(ده یب دیآس يدر پا تفاوت در مجموع اما). 2و  1نمودار( کاهش قدرت داشتند% 44/4

06/0=P ،09/4=)15،1(F ( و سالم)16/0=R2،12/0=P ،79/2=)15،1(F(  معنادار نبود ياز لحاظ آمار .  

مراه کردن تصویر سازي که ه کننده، نتایج تحقیق حاضر نشان داد با آن در خصوص عضلات خم

 پاي کننده هدایت شده با فیزیوتراپی مانند فیزیوتراپی تنها موجب افزایش قدرت عضلات خم

) R2 ،73/0=P ،12/0)=15،1(F=01/0(دیده و سالم شد، اما این تفاوت در پاي آسیب دیده  آسیب

  ).4و  3ودار نم(از لحاظ آماري معنادار نبود )  R2،69/0=P ،17/0)=15،1(F=01/0(و سالم 

  

  
   دهیب دیآس يقدرت عضلات باز کننده پا  -1نمودار
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سالم يقدرت عضلات باز کننده پا  -2نمودار   

 

 
دهید بیآس يپا کننده خم عضلات قدرت  -3نمودار   
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سالم يپا خم کننده عضلات قدرت -4نمودار  

  

  يریجه گیبحث و نت

 بازکننده و کننده خم عضلاتشده بر افزایش  سازي هدایت بررسی تاثیر تصویر ،هدف این تحقیق

ن یج ایاساس نتا بر .بودزانو  منیسک و رباطی هايآسیب از سپ بازتوانی يدر طی دورهزانو

فقط در گروه  و سالم دهیب دیآس يش در قدرت عضلات باز کننده زانو پایزان افزایم ،قیتحق

سالم و  دهیب دیآس يز کننده زانو پامشاهده شد بالعکس در گروه کنترل قدرت عضلات با یتجرب

زان یم و سالم دهیب دیآس يپا يدر رابطه با  قدرت عضلات خم کننده زانو. کاهش داشت يمقدار

در  يتفاوت معنادار،ن موارد یا یدر تمام. شد مشاهده یش در  هر دو گروه کنترل و تجربیافزا

گروه تجربی به مراتب افزایش قدرت که افراد  با وجود این مشاهده نشد و، دست آمدهه ج بینتا

 یوتراپیزیت شده با درمان فیهدا يرسازیرسد که همراه کردن تصوینظر نم بهداشتند،  ريتبیش

) 16(برور  کوپال و يهاافتهیج با ین نتایا. داشته باشد یش قدرت عضلانیبر افزا يمعنادار يریتاث

که از  یگروه یش در قدرت عضلانیفزاکه ادادا نشانه، نتایج تحقیق آنندارد یخوانهم

ج ینتا. استبه طور معناداري بیشتر نسبت به گروه کنترل ت شده استفاده کردند یهدا يسازریتصو

در  ير معناداریتاث) 17(وسام و همکاران ین يهاافتهی. دارد یخوانوسام و همکاران همین يهاافتهیبا 
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در مچ دست  یحرکت یجه بیقدرت در نتمحدود کردن کاهش  يبرا يرسازیاستفاده از تصو

که در شرایط غیر درمانی ) 4(نتایج تحقیق همچنین با تحقیق هربرت و همکاران  .مشاهده نکردند

) 10(همکاران  و و زیجدویند )7( همکاران و خوانی و با تحقیقات دمیرچیانجام گرفته است هم

  .مغایرت دارد

سبب تناقض در نتایج شده است عدم ارزیابی توانایی یکی از مواردي که در تحقیقات گذشته      

که باعث شده نتایج مورد تردید قرار بگیرد به همین سبب ارزیابی توانایی  استتصویر سازي 

نتایج تحقیق حاکی از این بود که دو . تصویرسازي در این تحقیق از اهمیت بالایی برخوردار بود

نتایج نشان داد که دو گروه از نظر توانایی . خوردار بودندگروه تجربی و کنترل از توانایی بالایی بر

  .تصویر سازي تفاوت معناداري ندارند

 يها يسازگار) 20(است  یستم عصبیرات در سییاز تغ ین عمدتاً ناشیه برنامه تمریمراحل اول     

ت یفعالش تکانه، ین ممکن است شامل افزایا. عضله اشاره دارد یرات در کنترل عصبییبه تغ یعصب

 رابطه که کرد انیب 1972 سال در 1نیکرب بار نیاول ).21(باشد  یعضلان يبر هایف یو کنترل عصب

 جادیا قدرت شیافزا يو که ياگونه به دارد، وجود روین جادیا ییتوانا و عضله اندازه نیب یکینزد

 يهاپژوهش تعداد اگرچه پس آن از. گرفت نظر در یعضلان یپرتروفیها میمستق محصول را شده

 هر ،اندپرداخته یقدرت ناتیتمر انجام متعاقب آن قطر و عضله يروین راتییتغ یبررس به يمحدود

 انجام یعضلان قدرت شیافزا و عضله مقطع سطح ارتباط نهیزم در قیدق يهايریگاندازه که جا

 که است نآ از شتریب عضله قدرت شیافزا که اشاره دارد زیانگ شگفت جهینت کیبه  است، گرفته

 قدرت توجه قابل شیافزا يموارد در و گردد هیتوج ییتنها به عضله اندازه در شیافزا با بتواند

 عدم ي مشاهده اساس بر. است شده گزارش عضله ي اندازه در يرییتغ نوع چیه بدون یعضلان

 یبعص ستمیس يهایسازگار به را قدرت شیافزا نیا محققان دو، نیا نیب میمستق ارتباط وجود

 شیافزا هیفرض نیا اساس بر. گرفت نام یعصب يبازآموز هیفرض زمیمکان نیا و دادند نسبت يمرکز

 وابسته شود یم جادیا یقدرت ناتیتمر انجام) اول هفته 5 تا 2( اول يها هفته طول در که یقدرت

 قادر ار فرد آموزش و آن يبرهایف و عضله در یساختمان راتییتغ نه و است یعصب يها زمیمکان به

 ).4(رد یگ کاره ب يشتریب فرکانس با را هاآن و فراخوانده را يشتریب یحرکت يواحدها که سازدیم

 يهاياز سازگار یتواند باعث بعضیم یذهن يرسازیتصو ،یعضلان- یعصب يبا توجه به تئور

 

1 -Kerbin 
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 شودیر آستانه میز یعضلان - یعصب يباعث الگوها ير سازیتصو ين تئوریطبق ا. شود یعصب

نات یرفت که تمرین موضوع انتظار میبا توجه به ا). 22(اند یحرکت واقع يکه همانند الگوها

با  داشته باشد اما ير معناداریتاث ير سازیها در گروه تصویش قدرت آزمودنیبر افزا يرسازیتصو

 يهاتین فعالیت از ارتباط بیحما يبرا یان کردند شواهد کمین که بیو مارت یتوجه به نظر مورف

 )23(وجود دارد  يبعد یورزش يهامهارت يو اجرا ین ذهنیله تمریبه وجود آمده به وس یعضلان

   .باشدیر میه پذیتوجدر تحقیق حاضر با توجه به موارد مذکور ج بدست آمده ینتالذا 

  

  نتیجه گیري

اي حظهنتایج این تحقیق نشان داد که قدرت عضلات بازکننده در گروه تجربی افزایش قابل ملا

. کاهش یافتدر گروه کنترل قدرت عضلات بازکننده در حالی که ) درصد 20تا  18(داشته است 

ه اگرچه نتایج ب. کننده هر دو گروه در پس آزمون افزایش داشتندقدرت عضلات خم مورددر 

تر عضلانی در گروه تجربی در  تفاوت معناداري را نشان نداد ولی افزایش قدرت بیش ،دست آمده

به . استضلات بازکننده، تاحدودي حاکی از تاثیر گذاري تمرینات تصویرسازي هدایت شده ع

رسد حجم نمونه اندك سبب شده است که با وجود اختلاف زیاد در قدرت عضلات نظر می

 شود در تحقیقات آینده از حجم نمونهبازکننده، تفاوت معناداري مشاهده نشود؛ بنابراین پیشنهاد می
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