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A B S T R A C T 

Objective Many studies have investigated the effect of mechanical power on the 
symmetry and asymmetry of the lower limbs and have discussed the differences in 
the values of this parameter between the two limbs. Additionally, some studies have 
investigated and analyzed the types of mechanical power (propulsion and control) 
in joint movements. However, no study has yet examined and compared the muscle 
mechanical power among different joints of each limb, particularly the dominant leg. 
Therefore, the present study aimed to compare the three-dimensional mechanical 
power of the dominant lower limb during walking. 
Methods Thirty female subjects were asked to walk at their chosen speed and 
barefoot along the path of the motion analyzer cameras and on the force plate so 
that the three-dimensional mechanical power of each lower limb joint could be 
recorded using the obtained data. One-way analysis of variance (ANOVA) and 
Bonferroni's post hoc test were used to compare the values of mechanical muscle 
power variables at a significance level of P≤0.05. 
Results Among the peaks of mechanical power of the dominant lower limb, the 
highest peak belonged to A2S, and the lowest belonged to K2T. Additionally, the 
most significant difference was observed between the average of some parameters 
such as H1S and other peaks, while the lowest average difference was observed 
between the averages of H2F and H1T and other mechanical power peaks. 
Conclusion Therefore, it can be concluded that there is a relationship between the 
peaks of mechanical power of the hip, knee, and ankle joints of the dominant lower 
limb. Among these peaks, the second peak of the ankle has the highest mechanical 
power, while the second peak of the knee has the lowest mechanical power. 
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Extended Abstract 

1. Introduction 

Walking is a common part of an exercise routine, and muscle mechanical power is a crucial biomechanical 

factor in analyzing human gait performance. This parameter describes the energy flow that initiates or 

controls each movement. Muscle power can be calculated as the product of joint torque and angular 

velocity, providing an estimate of the combined muscle activity of each joint. This approach indirectly 

determines the performance of muscle groups (specifically, extensors and flexors) that pass over the joint, 

both eccentric and concentric (1). The interaction between muscle power in the gait of healthy individuals 

reflects specific driving and control functions related to each organ (2), as joint power determines the role 

of muscle groups in movement production and control (3). Currently, no study has investigated and 

compared the muscle mechanical power among different joints of each limb, particularly the dominant leg. 

Therefore, this study aims to compare the three-dimensional mechanical power of the dominant leg joints 

during walking. 

2. Methods 

Thirty female participants walked barefoot at their self-selected speed while being recorded by motion 

analysis cameras and force plates. This setup allowed for the capture of three-dimensional mechanical 

power of each joint in the lower limb. External markers were used to assess joint coordinates for kinematic 

calculations, and the center of rotation for each subject's joint was estimated. Following each gait cycle, 

data on the subjects' right leg was extracted from the cameras, and ground reaction forces from the force 

plates were analyzed. Instantaneous muscle power (P) in each joint (j) and in each plane (k) was calculated 

using the product of joint moment (M) and its angular velocity (ω), as described in Equation 1 (5, 4). 

Pj,k = Mj,k. ωj,k                   equation 1 

 

One-way analysis of variance (ANOVA) and Bonferroni's post hoc test were used to compare the values 

of upper limb mechanical muscle power variables at a significance level of P≤0.05. 

3. Results 

The results of the one-way analysis of variance are shown in Table 1. It is evident that the peak of 

mechanical muscle parameters both within and between groups is significant. 

The highest peak of lower limb mechanical power belongs to A2S, while the lowest belongs to K2T. 

Among various parameters, H1S shows the most significant difference in averages compared to other 

peaks, while H2F and H1T have the lowest average differences. In the thigh's sagittal plane, there is a 

noteworthy relationship between the average peaks of H1S and H2S and most other mechanical power 

peaks, but this relationship is not observed with H3S. There is no significant relationship between the 

average power peak of H3S and the peaks of the thigh in the frontal and transverse planes, or between the 

knee and ankle in the transverse plane. In the knee's sagittal plane, the K1S peak is the only one that did 

not show a significant difference with the other peaks (K2S, K3S, and K4S) of mechanical power in the 

knee. Finally, in the ankle, the peaks in the sagittal, frontal, and horizontal planes show the most significant 

relationships with other peaks of mechanical power in the dominant leg.  

4. Conclusion 

The ankle joint plays a crucial role in forward propulsion (6) by creating significant plantar flexion during 

the push-off phase (7). This movement is essential for forward motion, particularly during walking. The 

hip joint's abduction and adduction in the frontal plane contribute to stability and maintaining dynamics 

during single-leg support. During heel strike, the thigh's involvement in controlling the forward movement 

of the trunk helps with propulsion and trunk rotation. The knee extensors, especially at the peak of 

mechanical power, aid in preparing the body for push-off. The knee's movements in the frontal and 
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transverse planes are not as significant, but they play a role in power generation during impact-absorbing 

positions. 

From the results of this research, we can conclude that there is a variation in the peaks of mechanical power 

of the thigh, knee, and ankle joints in the lower limb. Among these peaks, the second peak of the ankle has 

the highest mechanical power, while the knee has the lowest. Therefore, specialists in biomechanics, 

rehabilitation, and therapy should consider that the ankle joint plays the most important role in propulsion 

during walking and muscle strengthening activities. The knee primarily has a stabilizing and controlling 

role. 

Table 1. The results of the one-way analysis of variance for the peak of mechanical muscle parameters in both within and 

between groups  

Power comparisons Sum of 

squares 

df Means of 

squares 

F Sig. 

Within groups: 

Mechanical power peaks in joints 

352.367 21 16.779 191.678 0.000 

Between groups: 

Mechanical power peaks in 

different joints 

53.924 616 0.088   

Total  406.292 637    
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 ها: کلید واژه
برتر، راه  یپا ،یکیتوان مکان

 رفتن

 چکیده

و به تفاوت  اندکردهتوان مکانیکی بر تقارن و عدم تقارن اندام تحتانی را بررسی  ریتأثمطالعات بسیاری  هدف

ین برخی مطالعات نوع توان مکانیکی )پیشرانی و کنترلی همچن اندپرداختهمقادیر این پارامتر در بین دو اندام 

ی یافت نشده است امطالعه تاکنون، اما انددادهبودن( در حرکت مفاصل را مورد بررسی و تجزیه تحلیل قرار 

؛ پای برتر بپردازد الخصوصیعلتوان مکانیکی عضلانی در بین مفاصل مختلف هر اندام  سهیمقاکه به بررسی و 

 .ی مفاصل پای برتر حین راه رفتن بودبعدسه، هدف از پژوهش حاضر مقایسه توان مکانیکی بنابراین

های تحلیل در مسیر دوربین برهنهیپاآزمودنی زن خواسته شد تا با سرعت انتخابی خود و با  30از  هاروش

ی هر کدام از بعدسهتوان مکانیکی  هاآنحرکت و بر روی فورس پلیت راه بروند تا با استفاده از اطلاعات 

)آنووا( و آزمون تعقیبی بونفرونی برای مقایسه  راههکمفاصل اندام تحتانی ثبت شود. از آزمون تحلیل واریانس ی

 .استفاده گردید ≥P 05/0داری مقادیر متغیرهای توان عضلانی مکانیکی اندام برتر در سطح معنی

دومین پیک مفصل مچ پا  انی غالب، بیشترین پیک متعلق بهی توان مکانیکی اندام تحتهاکیپدر میان  اهیافته

( بود. همچنین بین K2T( و کمترین متعلق به دومین پیک زانو در صفحه هوریزنتال )A2Sدر صفحه ساجیتال )

( بیشترین تفاوت معنادار با سایر H1Sمیانگین برخی از پارامترها مانند اولین پیک ران در صفحه ساجیتال )

( و اولین پیک ران در صفحه H2Fی دومین پیک ران در صفحه فرونتال )هانیانگیمده شده و بین مشاه هاکیپ

 .ی توان مکانیکی کمترین تفاوت میانگین دیده شدهاکیپ( و سایر H1Tهوریزنتال )

مچ ی توان مکانیکی مفاصل ران، زانو و هاکیپگرفت که بین  توانیمبنابراین، با توجه به نتایج  گیرینتیجه

، دومین پیک مچ پا و زانو به ترتیب بیشترین و هاکیپپای اندام تحتانی برتر ارتباط وجود داشته و در بین این 

 .دهندیمکمترین میزان توان مکانیکی را به خود اختصاص 
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 مقدمه

شود و و مجزا از قدرت عضلانی شناخته می فردمنحصربهپارامترهای عضلانی یکی از  عنوانبهتوان عضلات اسکلتی، امروزه 

 سرعت بهتوان عضله و ارتباط آن با توانایی عملکردی، هم  .(1)صولی از نیروی دینامیکی عضله و سرعت انقباض آن است مح

اند که توان عضله، یک پیشگوی مناسب تحقیقات نشان داده .(2)کار گرفته شده وابسته است انقباض و هم به بزرگی مقاومت به

 ،3) عضلات استشامل ترکیبی از اطلاعات کینتیکی و کینماتیکی مفاصل و  چراکهبرای توانایی افراد در کنترل اندام تحتانی بوده، 

تواند، ی عضلانی اصلی توسط آن میهاگروههای بیومکانیکی )مانند مدل سگمنتی( و داینامیک معکوس، مشارکت یق مدلو از طر (4

ای ای آن( نیز حاکی از تولید انقباض کانسنتریک لحظهگشتاور مفصل و سرعت زاویه ضربحاصلمحاسبه شود. شبکه توان مفصلی )

، علاوهبهشود. ک در همان عضلات است که در طی حرکاتی مانند راه رفتن جذب میهای عضلانی، همراه با انقباض اکسنتریدر گروه

تواند برای تعیین مقدار کلی کار انجام شده مورد استفاده قرار گیرد، به صورتی که انقباض یکپارچگی منحنی توان مفصل می

 .(5)است کانسنتریک عضله، حاکی از کار مثبت و انقباض اکسنتریک آن حاکی از کار منفی 

گیرد و در راه رفتن افراد سالم، توان مکانیکی، از جمله فاکتورهای مهمی است که جهت ارزیابی این فعالیت مورد استفاده قرار می

ی هاکیپبرخی مطالعات، این تغییرات را در برخی  خصوصبهتغییرات آن، متعاقب تغییرات در راه رفتن، به خوبی ثابت شده است، 

مفصل مچ پا  Aمفصل زانو و  Kمفصل ران،  H)در این اختصارات منظور از  A2S،H1S،H3S،K3Sتوان مکانیکی، از جمله 

صفحه هوریزنتال است(، با  Hصفحه فرونتال و  Fصفحه ساجیتال،  Sمنظور از عدد آورده شده شماره پیک و منظور از  واست 

گزارش کرده است که کار منفی و مثبت  (6) 1در این ارتباط، تکزیرا (.۷، 6) اندافزایش در سرعت ترجیحی راه رفتن، مرتبط دانسته

شود، با افزایش آهنگ راه رفتن در ی عضلانی که توسط ران، زانو و مچ پا در صفحه ساجیتال در طول راه رفتن ایجاد میهاگروه

 طوربهدهد که عضلات توان خروجی عضلانی وقتی رخ می ی، حداکثرطورکلبه .(8)د یابمعناداری افزایش می طوربهافراد سالم، 

ی آناتومیکی مانند طول بازوی گشتاور، زاویه فیبرهای عضلانی و هاتیمحدودکه  اگرچهفعال در سرعت بهینه کوتاه شوند،  کاملاً

در نتیجه، توان موجود  (9)اش برای ایجاد حرکت جلوگیری کند مداخله تاندونی نیز ممکن است از کوتاهی عضله در سرعت بهینه

 دهندهنشانتواند از سویی نیز، تعامل بین توان عضلانی می .(6)فعالیت عضله باشد  کنندهمنعکستواند تحتانی می در مفاصل اندام

های پاتولوژیک، این یتدر ارتباط با گ .(10)های کنترلی و پیشرانی مشخصی در ارتباط با هر اندام در نظر گرفته شود استراتژی

بنابراین، فهم ارتباطات توان عضلانی اندام تحتانی مداخله  ؛(10)شود ها و عملکردهای جبرانی مختل میمکانیزم تعاملات در نتیجه

ی جبرانی مفید است هاسمیمکانو  هایناتوانکنترل و پیشرانی در طول راه رفتن افراد بدون پاتولوژی، در تشخیص عوارض، کننده در 

(10). 

شود و توان مکانیکی عضله، یک پارامتر بیومکانیکی مهم در زمان ورزشی نرمال استفاده می بخشی از یک برنامه عنوانبهراه رفتن، 

 کنندهکنترلیا  کنندهشروعگردد که ی میایانرژاین پارامتر باعث توصیف جریان  چراکهعملکرد گیت انسان است،  لیوتحلهیتجز

های سط ترکیب کینماتیک مفصل سگمنت، مقیاسحرکت هر عضو است. در داینامیک معکوس، گشتاور در هر مفصل، تو

ای محصول گشتاور مفصل و سرعت زاویه عنوانبهتواند گردد. سپس توان عضله میآنتروپومتریکی و نیروهای خارجی محاسبه می

ملکرد دهد. این رویکرد، جهت تعیین غیرمستقیم عی از جمع فعالیت عضلانی هر مفصل ارائه مینیبشیپآن محاسبه شده و یک 

 .(5)شود گذرند، استفاده میاکستنسورها یا فلکسورها( که از روی مفصل می)های عضلانی )چه اکسنتریک و چه کانسنتریک( گروه

و در نتیجه عملکردهای کنترلی مربوط به هر اندام را منعکس  های مشخصتعامل بین توان عضلانی در گیت افراد سالم، پیشرانی

                                                           
1. Texeira 
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 ریتأثمطالعات بسیاری  .(8)ی عضلانی در تولید و کنترل حرکت است هاگروهنقش  کنندهمشخصتوان مفصل،  چراکه ،(6)کند می

، 1) اند و به تفاوت مقادیر این پارامتر در بین دو اندام پرداخته استتوان مکانیکی بر تقارن و عدم تقارن اندام تحتانی را بررسی کرده

را مورد بررسی و تجزیه تحلیل مفاصل  حرکت درهمچنین برخی مطالعات نوع توان مکانیکی )پیشرانی و کنترلی بودن(  (.11-13

ای یافت نشده است که به بررسی و مقایسه توان مکانیکی عضلانی در بین مفاصل مختلف مطالعه تاکنوناما  ،(16-14) اندقرار داده

ی مفاصل پای برتر حین راه بعدسه بنابراین، هدف از پژوهش حاضر مقایسه توان مکانیکی؛ بپردازد پای برتر الخصوصیعلهر اندام 

 .رفتن بود

 روش شناسی

و  مترمربعکیلوگرم بر  06/24 ± 25/3 یبدنسال، شاخص توده  29 /5 ±3 /45زن سالم با میانگین و انحراف معیار سن  30تعداد 

معه و نمونه آماری در انتخاب و شرکت کردند. جا در دسترسی ریگنمونهسال در این مطالعه با روش  96/8 ±49/5سابقه ورزشی 

( قرار گرفت. تمامی 1000/103تحقیق حاضر یکسان بود. پروتکل آزمون، مورد تأیید کمیته اخلاق مرکز تحقیقات علوم حرکتی )کد 

آگاهانه شرکت در پژوهش را امضا نمودند.  نامهتیرضادر جریان جزئیات فرآیند آزمون قرار گرفتند و همچنین فرم  کنندگانشرکت

توانست بر الگوی راه رفتن تأثیر بگذارد، افراد از مطالعه سابقه اختلالات ارتوپدی، عصبی یا جراحی که می هرگونهرت وجود در صو

های پرتاب ها، اندام غالبشان بود. برای تعیین اندام غالب از آزمونها اندام راست آنحذف شدند. جهت ورود به آزمون تمامی آزمودنی

 .(11)تفاده شد ن شیشه مربا، ضربه زدن به توپ و پریدن روی یک اندام استوپ، نوشتن، باز کرد

متری با استفاده از یک سیستم ضبط حرکتی  10ها در یک مسیر ی هر دو اندام تحتانی، هنگام راه رفتن آزمودنیبعدسههای داده

Vicon ( با ده دوربینMX-T40-S 120 )ی با متریسانت 30در  50و  متریسانت 60در  50و دو عدد فورس پلیت )کیستلر  هرتز

ن ی پلاگ ایبعدسهی شدند و برای شناسایی مفاصل تنه و اندام تحتانی از مدل آورجمع(  9260AA6و   9260AA3ی هامدل

  .گیت استفاده شد

ها روی آوری دادهها در وسط مسیر جمعها با محیط آزمایشگاه و اطمینان از اینکه آنها، برای آشنایی آزمودنیآوری دادهقبل از جمع

ه شد تا با ها خواستشده راه رفت. برای هر بار آزمون، از آزمودنیهای نیرو قرار بگیرند، هر آزمودنی چندین بار در مسیر تعیینصفحه

 لیوتحلهیتجزانجام دقیق  منظوربهسرعت انتخابی خود و با پای برهنه راه بروند. هر آزمودنی نیز سه بار مورد آزمایش قرار گرفت و 

 ی بر روی دو فورس پلیت قراردرستبهها شد و اندامها دیده میهایی استفاده شد که در آن تمام مارکرها توسط دوربینها از تستداده

 .گرفتندمی

از طریق نشانگرهای خارجی و تخمین مرکز چرخش مفصل هر آزمودنی  شدهیابیارزبرای محاسبات کینماتیک، از مختصات مفاصل 

نیز برای کاهش نویز دوربین  (10و سطح  MSE در وضعیت Woltring )فیلتر (Nexus)افزار نکسوس استفاده گردید. فیلتر نرم

استخراج  هانیدورباطلاعات مربوط به پای برتر )راست( افراد از  آف،-ده شد. در پایان هر مرحله توو اطلاعات فورس پلیت استفا

های اندام تحتانی توسط نشانگرهایی که بر روی ها تعیین گردید. بخششده و نیروی واکنش زمین مشاهده شده از فورس پلیت

ی برتر تعیین شدند، تمامی پاردن کینماتیک مفصل ران و زانوی و مچ های استخوانی قرار داده شده بودند، برای به دست آونشانه

و در   (j) در هر مفصل (P) ایلحظه توان عضلانی .(1۷، 5) گردیدندمحاسبه  Winter و ISB موارد فوق بر اساس استانداردهای
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( 1با رابطه زیر محاسبه شد )معادله  (ω) ی آناهیزاو و همچنین سرعت (M) ممان مفصل ضربحاصل عنوانبه (k) هر صفحه

(5 ،1۷): 

 j,kω. j,k= M j,kP          1معادله 

منظور از عدد آورده شده شماره پیک و منظور از  .مفصل مچ پا است Aمفصل زانو و  Kمفصل ران،  Hدر این اختصارات منظور از 

S  ،صفحه ساجیتالF  فرونتال و صفحهH .صفحه هوریزنتال است 

استفاده گردید. برای آزمون توصیفی، از میانگین و انحراف معیار و برای  22مدل  SPSS افزارنرمهای آماری از برای انجام تحلیل

وا( و آزمون راهه )آنوشاپیروویلک استفاده شد. همچنین از آزمون تحلیل واریانس یک ها از آزمونبررسی نرمال بودن توزیع داده

 .استفاده گردید ≥P 05/0داری تعقیبی بونفرونی برای مقایسه مقادیر متغیرهای توان عضلانی مکانیکی اندام برتر در سطح معنی

 نتایج

ن توان مکانیکی بیشترین میانگی باشدیمکه مشخص  طورهماناست.  آورده شده 1جدول توصیفی در نتایج حاصل از آزمون آمار 

 Kمفصل ران،  H)در این اختصارات منظور از  A2Sدر اندام برتر حین راه رفتن مربوط به مفصل مچ پا در پیک دوم ساجیتال 

 Hصفحه فرونتال و  Fصفحه ساجیتال،  Sآورده شده شماره پیک و منظور از  منظور از عدد و پا استمفصل مچ  Aمفصل زانو و 

 .باشدیم K2Tکمترین میزان برای مفصل زانو در پیک دوم هوریزنتال  صفحه هوریزنتال است( و

 . نتایج آمار توصیفی توان مکانیکی مفاصل اندام تحتانی برتر1جدول 

 هایتوان
 مفصل ران

 میانگین ±انحراف معیار 
(W/Kg) 

 هایتوان
 مفصل زانو

 میانگین ±انحراف معیار 
(W/Kg) 

 هایتوان
 مفصل مچ پا

 میانگین ±انحراف معیار 
(W/Kg) 

H1S 2۷3/444±0/0 K1S 323/211±0/0- A1S 28۷/۷92±0/0- 
H2S 442/503±0/0- K2S 348/25۷±0۷/0 A2S 953/182±0/3 
H3S 212/311±0/0 K3S 308/286±0/0- A2F 041/034±0/0 
H1F 162/21۷±0/0- K4S 321/۷59±09/0- A1T 15۷/156±0/0- 
H2F 118/149±0/0 K1F 0۷5/0۷2±0/0   
H3F 309/332±0/0 K2F 068/0۷۷±0/0-   
H1T 063/04۷±0/0- K1T 04۷/046±0/0   
H2T 055/060±0/0 K2T 04۷/020±0/0-   
H3T 038/032±0/0- K3T 085/068±0/0   

صفحه  Sظور از منظور از عدد آورده شده شماره پیک و من ومفصل مچ پا است  Aمفصل زانو و  Kمفصل ران،  H* )در این اختصارات منظور از 

 صفحه هوریزنتال است( Hصفحه فرونتال و  Fساجیتال، 

وجود دهنده ها بود. همچنین نتایج حاصل از آزمون استنباطی آنووا نشاننتایج آزمون شاپیروویک حاکی از نرمال بودن توزیع داده

 (.2جدول اندام تحتانی بود )ی مربوط به توان مکانیکی مفاصل هانیانگیم معنادار درتفاوت 

 نشان داده شد که: گونهنیادر ارتباط با نتایج مربوط به تست تعقیبی، 
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 یمفاصل اندام تحتان یکیآزمون آنووا در توان مکان جینتا. 2جدول 

 معناداری F میانگین مجذورات درجه آزادی مجموع مجذورات هامقایسه توان

مکانیکی های توان ی: پیکگروهدرون
 در هر یک از مفاصل اندام برتر

36۷/352 21 ۷۷9/16 6۷8/191 000/0 

مکانیکی  ی توانهاکیپبین گروهی: 
 در مفاصل مختلف اندام برتر

924/53 616 088/0   

    63۷ 292/406 کل

 H2Sی دیده شد. بین ارتباط معنادار K2Sو  H3S ،H3F جزبههای مربوط به توان مکانیکی پای غالب و سایر پیک H1Sبین 

ی هاکیپو سایر  H3Sارتباط معناداری دیده شد. بین  K4Sو  K3S جزبههای مربوط به توان مکانیکی پای غالب و سایر پیک

ارتباط معناداری دیده شد.  A2Fو  H2F ،H3F ،H2T ،K2S ،K1F ،K1T ،K3T جزبهمربوط به توان مکانیکی پای غالب 

، H1T ،H2T ،H3T ،K1S ،K3S ،K2F ،K1T ،K2T جزبهبوط به توان مکانیکی پای غالب ی مرهاکیپو سایر  H1Fبین 

A2F  وA1T  ارتباط معناداری دیده شد. بینH2F  جز بهی مربوط به توان مکانیکی پای غالب هاکیپو سایرH3F ،H1T ،

H2T ،H3T ،K2S ،K1F ،K2F ،K1T ،K2T ،K3T  وA2F  ارتباط معناداری دیده شد. بینH3F  ی مربوط هاکیپو سایر

های مربوط به و سایر پیک H1Tارتباط معناداری دیده شد. بین  K3Tو  H2T ،K2S ،K1F جزبهبه توان مکانیکی پای غالب 

ارتباط معناداری  A1Tو  H2T ،H3T ،K1S ،K3S ،K1F ،K2F ،K1T ،K2T ،K3T ،A2F جزبهتوان مکانیکی پای غالب 

، H3T ،K1S ،K2S ،K1F ،K2F ،K1T ،K2T جزبههای مربوط به توان مکانیکی پای غالب کو سایر پی H2Tدیده شد. بین 

K3T ،A2F  وA1T  ارتباط معناداری دیده شد. بینH3T جزبههای مربوط به توان مکانیکی پای غالب و سایر پیک K1S ،

K3S ،K1F ،K2F ،K1T ،K2T ،K3T ،A2F  وA1T .تفاوت معناداری دیده شد 

تفاوت  A1Tو  K3S ،K2F ،K1T ،K2T ،K3T ،A2F جزبههای مربوط به توان مکانیکی پای غالب سایر پیک و K1Sبین 

 A2Fو  K1F ،K1T ،K2T ،K3T جزبههای مربوط به توان مکانیکی پای غالب و سایر پیک K2Sمعناداری دیده شد. بین 

ارتباط  A1Tو  K2F ،K2T جزبهمکانیکی پای غالب های مربوط به توان و سایر پیک K3Sتفاوت معناداری دیده شد. بین 

 K1Fارتباط معناداری دیده شد. بین  A1S جزبههای مربوط به توان مکانیکی پای غالب و سایر پیک K4Sمعناداری دیده شد. بین 

ی دیده شد. ارتباط معنادار A1Tو  K2F ،K1T ،K2T ،K3T ،A2F جزبههای مربوط به توان مکانیکی پای غالب و سایر پیک

ارتباط معناداری دیده  A1Tو  K1T ،K2T ،K3T ،A2F جزبههای مربوط به توان مکانیکی پای غالب و سایر پیک K2Fبین 

ارتباط معناداری دیده شد.  A1Tو  K2T ،K3T ،A2F جزبههای مربوط به توان مکانیکی پای غالب و سایر پیک K1Tشد. بین 

 K3Tارتباط معناداری دیده شد. بین  A1Tو  K3T ،A2Fجز بهه توان مکانیکی پای غالب های مربوط بو سایر پیک K2Tبین 

های و سایر پیک A1Sبین  ارتباط معناداری دیده شد. A1Tو  A2F جزبههای مربوط به توان مکانیکی پای غالب و سایر پیک

های مربوط به توان مکانیکی پای غالب ارتباط یر پیکو سا A2Sمربوط به توان مکانیکی پای غالب ارتباط معناداری دیده شد. بین 

 .ارتباط معناداری دیده شد A1T جزبههای مربوط به توان مکانیکی پای غالب و سایر پیک A2Fمعناداری دیده شد. بین 

 بحث

 طورهماناه رفتن بود. ی مفاصل اندام تحتانی برتر در زنان جوان حین ربعدسهتوان مکانیکی  هدف از تحقیق حاضر بررسی و مقایسه

و کمترین  A2Sی توان مکانیکی اندام تحتانی غالب، بیشترین پیک متعلق به هاکیپکه از نتایج مشخص شده است، در میان 
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مشاهده شده  هاکیپبیشترین تفاوت معنادار با سایر  H1S. همچنین بین میانگین برخی از پارامترها مانند باشدیم K2Tمتعلق به 

 ی توان مکانیکی کمترین تفاوت میانگین دیده شده است.هاکیپو سایر  H1Tو  H2Fی هانیانگیم است و بین

که ذکر شد دومین پیک مفصل مچ پا در صفحه ساجیتال، بیشترین و دومین پیک مفصل زانو در صفحه عرضی کمترین  طورهمان

صادقی و همکاران و زلیک و  با نتایج هاافتهاست. این ی میانگین توان مکانیکی را در اندام تحتانی غالب به خود اختصاص داده

و با ایجاد پلنتار  (19) شودیممحسوب  جلوروبههمخوانی دارد. مفصل مچ پا یکی از اجزای اصلی جهت پیشرانی  (19، 18) همکاران

حرکت راه رفتن در این تحقیق  ازآنجاکهو  (20)یک مداخله بزرگ برای حرکت به جلو است  عنوانبهفلکشن زیاد در مرحله پوش آف 

، این پیک بیشترین مقدار را به خود دهدیمبا ایجاد پلنتار فلکشن در صفحه ساجیتال رخ  A2Sبه سمت جلو بوده و پیشرانی 

 اختصاص داده است.

باط معناداری وجود دارد، ی توان مکانیکی ارتهاکیپو اکثر سایر  H2Sو  H1Sی هاکیپدر ران در صفحه ساجیتال بین میانگین 

ی ران در صفحات فرونتال، عرضی، زانو هاکیپو بین میانگین پیک توان این متغیر و  باشدینمصادق  H3Sاما این امر در ارتباط با 

ان و ی وینتر و همکارهاافتهدر صفحات فرونتال و عرضی و نیز مچ پا در صفحه عرضی ارتباط معناداری وجود ندارد. این نتایج با ی

ی سازفعالبا کنترل تنه و افتادگی در استنس ارتباط داشته و با سبب  H2Sو  H1S ازآنجاکههمخوانی دارد.  (21، 9) سائز و همکاران

این است که  دهندهنشانو  دهدیمدر پوش آف رخ  ازآنجاکه H3S، اما اندمرتبطی اندام تحتانی هانیانگیمبا بیشتر  شوندیمران 

و با ایجاد انقباض  دهدیمپیشرانی دارد، در انتهای فاز استنس ایجاد شده و به عبارتی پا را به جلو هل  عملکردتولیدی بوده و 

. در ران در صفحه فرونتال بین دینمایمعمل  هاکیپاز سایر  ترمستقل صورتبه جهیدرنت، کندیمکانسنتریک این کار را تقویت 

ی زانو، مچ پا و صفحه عرضی ران تفاوت معناداری دیده نشد، اما در مورد هاکیپبا  H2Fو  H1Fتوان مکانیکی در  میانگین پیک

H3F با پژوهش  هاافتهها با هم اختلاف معناداری نشان دادند. این یی صفحه عرضی ران، سایر توانهاکیپزانو و یکی از  جزبه

عامل ثبات  نیترمهمکه  همخوانی دارد. در حقیقت، در صفحه فرونتال با ابداکشن و اداکشن مفصل ران (6)قبلی صادقی و همکاران 

در صفحه  شیهاکیپ. در هیل استرایک نیز ران با افتندیماتفاق  فازهااست، این  طرفهکو حفظ دینامیک آن در طول حمایت ی

و لگن را در سمت مقابل کنترل  شودیمجلو شده، چرخش تنه را باعث  فرونتال در کنترل تنه به جلو دخیل است، سبب پیشرانی به

، H1Tتا بدن وارد فاز سوئینگ شود، بنابراین کمترین تعامل را با زانو خواهد داشت. در ران در صفحه عرضی بین  (22) کندیم

H2T ،H3T  (23)ی چرخش لگن که ساندرز و همکاران طورکلبهی زانو و مچ پا تفاوت معناداری دیده نشده است. هاکیپو سایر 

باید توجه  خصوصاًبیشتر با حرکات ران در صفحه ساجیتال مرتبط بوده و همپوشانی دارد.  دانندیمآن را یکی از شش مشخصه گیت 

ران شده و به پیشرانی اندام تختانی و  ندنجلو راسبب به  افتدیمداشت که چرخش خارجی لگن که در نیمه دوم میداستنس اتفاق 

 همخوانی دارد. (10). این نتایج با مطالعات گذشته مانند صادقی و همکاران (10) کندیمتنه کمک 

( توان مکانیکی در زانو، تفاوت معناداری را با K4Sو  K2S ،K3S، سه پیک دیگر )K1Sپیک  جزبهدر زانو در صفحه ساجیتال، 

مسئول  K2S، اما افتدیمکمی بعد از هیل کانتکت اتفاق  ولاًمعم K1Sی توان مکانیکی اندام تحتانی برتر نشان دادند. هاکیپسایر 

را خواهیم داشت.  K4Sرخ داده و در انتهای سوئینگ نیز  K3Sثبات دهی اندام بعد از پذیرش وزن است که به دنبال قبول وزن 

همراه با اکستنشن زانو، پس از یک فلکشن کنترل شده در طول میداستنس  ندیگویمکه  (9)نتایج این تحقیق با نتایج مطالعه وینتر 

یک پیشران  توانندیم K2Sدر پیک توان مکانیکی  خصوصاًهمسو است. در حقیقت اکستنسورهای زانو  میکنیمرا مشاهده  این پیک

ی توان مکانیکی اندام تحتانی هاکیپزانو، با اکثر  یهاکیپمحسوب شده و اندام را برای پوش آف آماده نمایند. در صفحه فرونتال، 
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و میزان آن در راه رفتن حداقل است، این  دهدیمدر صفحه فرونتال از خود ابداکشن و اداکشن نشان زانو  ازآنجاکهمعنادار نیستند. 

دید  هاکیپ. در زانو در صفحه عرضی، همپوشانی و ارتباط معنادار زیادی با سایر (21، 2) باشدیمنتایج با نتایج مطالعات قبلی همسو 

ی پایین فلکسورها برای هاتیفعالسبب تولید توان به علت  دهدیمکه کمی بعد از هیل استرایک روی  K1T، در حقیقت شودیم

در مرحله چرخش  K2Tی جذب نیروی برخوردی بیشترین توان را دارا باشد. همچنین هاتیموقعاین علت است که زانو بتواند در 

و به پیشرانی انتقال وزن بدن، تحت کنترل ممان چرخشی  چرخدیمبه داخل که پس از برخورد پا با زمین، زانو  دهدیمکامل زانو رخ 

چرخش داخلی ران در طول پوش آف  درصدی سیکل گیت اتفاق افتاده و چون 55در حدود  K3Tاما ؛ (11) کندیمخارجی کمک 

 .کندیم، توان مکانیکی هر دو پا را یکسان دهدیمهنگام حرکت مرکز جرم به سمت عضو مقابل رخ 

ی توان مکانیکی پای برتر نشان داده هاکیپدر مچ پا در صفحات ساجیتال، فرونتال و هوریزنتال که بیشترین معناداری را با سایر 

ی نقش پیشرانی کمی در گیت داشته و کنترل نقش اصلی آن است و بنابراین بیشترین طورکلبهاین مفصل  هکاست باید اذعان داشت 

همسو بوده و باید  (19، 18) . این نتایج با مطالعات قبلی در این زمینهدهدیمتعامل را جهت پیشرانی و کنترل سایر مفاصل نشان 

یک مداخله بزرگ  عنوانبه افتدیمو در پوش آف اتفاق  شودیمفلکشن مچ پا  که شامل پلنتار A2Sخاص در  طوربهتوجه داشت که 

 .(19) شودیمدر اندام جهت به جلو رفتن فرد 

 گیری نهایینتیجه

ی مفاصل ران، زانو و مچ پای اندام تحتانی ی توان مکانیکهاکیپبا توجه به نتایج پژوهش حاضر شاید بتوان نتیجه گرفت که بین 

، دومین پیک مچ پا و زانو به ترتیب بیشترین و کمترین میزان توان مکانیکی را به خود هاکیپبرتر تفاوت وجود داشته و در بین این 

که در بررسی تحلیل ی درمانی باید مدنظر داشته باشند هاگروهی و بخشتوانبنابراین متخصصان بیومکانیک، ؛ دهندیماختصاص 

راه رفتن و نیز تقویت عضلات و توان اندام تحتانی در فعالیت راه رفتن، مفصل مچ پا بیشترین اهمیت را در پیشرانی به عهده دارد و 

 .باشدیمباید مورد توجه قرار بگیرد و نقش زانو بیشتر ثبات دهنده و کنترلی 

 تشکر و قدردانی

( 1000/103. مطالعه فوق )با کد میینمایمر انجام این پژوهش به ما یاری رساندند تقدیر و تشکر از تمام افرادی که د لهیوسنیبد

 کمیته اخلاق مرکز تحقیقات علوم حرکتی قرار گرفته است. دییتأمورد 

  ات اخلاقیظملاح

 پژوهش اخلاق اصول از پیروی

( قرار 1000/103ی )کد خوارزمقات علوم حرکتی دانشگاه کمیته اخلاق مرکز تحقی دییتأمراحل پروتکل این تحقیق، مورد  تمامی

آگاهانه شرکت در پژوهش را  نامهتیرضاکنندگان در جریان جزئیات فرآیند آزمون قرار گرفته و فرم گرفت. همچنین تمامی شرکت

 .امضا نمودند
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