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هدف: هدف از پژوهش حاضر تأثير يك دوره تمرين بازخورد عصبى واقعى و ساختگى بر تعادل جوانان 
فعال بود.  

روش ها: تعداد20 دانشجوى پسر تربيت بدنى با ميانگين سنى 1/32±21/38 سال، ميانگين جرم 71/01±3/58 
كيلوگرم و ميانگين قد 4/69±173/88 سانتى متر از نمونه هاى در دسترس انتخاب شده و به طور تصادفى در 
دو گروه بازخورد عصبى واقعى و بازخورد عصبى ساختگى (يك سوكور) قرار گرفتند و به مدت چهار هفته 
(هر هفته 3 جلسه) تحت تمرين بازخورد عصبى قرار گرفتند. قبل و بعد از تمرين، پيش آزمون و پس آزمون 
تعادل ايستا، نيمه پويا و پويا به ترتيب با استفاده از تست هاى عملكردى باس استيك، رومبرگ تعديل شده 
و Y اندازه گيرى شد. تحليل داده ها با استفاده از آزمون تحليل واريانس اندازه گيرى هاى تكرارى بررسى شد 

 .(P≤0/05)
يافته ها: نتايج تحليل واريانس اندازه گيرى تكرارى نشان داد كه آموزش بازخورد عصبى واقعى بر تعادل ايستا، 
نيمه پويا و پويا (به جز در جهت خلفى خارجى) تأثير معنادارى داشت (P≤0/05). ميانگين تعادل ايستا و 
نيمه پويا 4/19 و 3/72 ثانيه و تعادل پويا در جهت قدامى 13/89 و در جهت خلفى داخلى 6/59 سانتى متر 

افزايش يافت.
نتيجه گيرى: تمرينات بازخورد عصبى واقعى با تأثير مثبتى كه در افزايش تعادل پسران فعال دارد، در طول 
آماده سازى ورزشكاران مى تواند به عنوان يك برنامه تمرينى مكمل جهت بالا بردن كارايى و كسب نتايج بهتر 

در رقابت ها مورد استفاده قرار گيرد.
كليد واژگان: بازخورد عصبى، تعادل ايستا، تعادل نيمه پويا، تعادل پويا

مقدمه
نقش  كه  است  حركتى  مهارت هاى  جدايى ناپذير  اجزاى  از  تعادل 
مهمى در موفقيت ورزشكاران ورزش هاى مختلف ايفا مى كند (1). 
ورزشكار  توانايى  بخش  مهم ترين  تعادل  گرى  و  گامبتا  عقيده  به 
است، به طورى كه در ورزش هاى كم تحرك مانند تيراندازى و نيز در 
ورزش هاى پرتحرك از قبيل ژيمناستيك و كشتى نقش تعيين كننده اى 

دارد (2). تعادل توانايى حفظ مركز ثقل در محدوده سطح اتكا است 
سيستم  پيكرى،  حسى  سيستم  از  حاصل  اطلاعات  از  استفاده  با  و 
دهليزى و بينايى است كه موجب اجراى نرم و هماهنگ فعاليت هاى 

عصبى عضلانى مى شود (3).
و  بيومكانيك  فيزيولوژيك،  جنبه  سه  از  مطالعه،  هدف  حسب  بر 
عملكردى مى توان كنترل تعادل را مورد بررسى قرار داد (4). از جنبه 
نوروفيزيولوژيكى، تعادل شامل سطوح مختلف ساز و كارهاى كنترل 
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تعادل است (5). از نظر بيومكانيكى تعادل را مى توان توانايى حفظ 
يا برگشت مركز ثقل در محدوده پايدارى توصيف كرد (6). از نظر 
عملكردى تعادل را به صورت ايستا (حفظ يك وضعيت با حداقل 
حركت در سطح اتكا) (7)، نيمه پويا (حفظ يك وضعيت در حالى كه 
سطح اتكا جابه  جا مى شود (8) و پويا (حفظ يك وضعيت با ثبات، 

همزمان با اجراى يك حركت) تقسيم مى شود (7).
ژيمناستيك،  قبيل  از  ورزشى  مختلف  رشته هاى  در  تعادل  اهميت 
لذا  است؛  مشخص  واليبال  و  بسكتبال  يخ،  روى  هاكى  تيراندازى، 
مربيان سعى دارند در برنامه هاى تمرينى، تعادل بازيكنان را تقويت 
برنامه هاى  تعادل،  تقويت  براى  معمول  شيوه هاى  از   .(9  ،7) كنند 
تمرين بدنى است كه مزاياى اجراى اين برنامه ها در مطالعات بيان 
شده است. براى مثال مى توان به مطالعه Madureira و همكاران (10)، 
Maki و همكاران Mohammadi ،(11) و همكاران (9) اشاره كرد 

كه نشان دادند تمرينات بدنى باعث افزايش تعادل مى شود.
با توجه به اهميت تعادل به عنوان يك عامل تعيين كننده و مهم در 
موفقيت ورزشكاران، تكنيك هاى زيادى به منظور بهبود تعادل افراد 
به كار گرفته شده است. با وجود اين، با توجه به اهميت تعيين كننده 
پيدا  ضرورت  مؤثرتر  احتمالاً  و  جديدتر  شيوه هاى  يافتن  تعادل، 
مى كند. در اين ميان نوروفيدبك يكى از تكنيك هاى نوين است كه 

براى تقويت تعادل به كار گرفته مى شود(12).
 (Electroencephalograph)   EEG از  خاصى  شكل  نوروفيدبك 
و  درد  بدون  ايمن،  روشى  عصبى  بازخورد  است.  زيستى  بازخورد 
غيرتهاجمى است كه با استفاده از آن مى توان عملكرد و خودكنترلى 
مكانيسم   .(14  ,13) بخشيد  بهبود  مختلف  روش هاى  به  را  مغز 
زيربنايى آن شامل تقويت خودتنظيمى مورد نياز براى كاركرد مؤثر 
مى باشد. نوروفيدبك تكنيكى است كه در آن اشخاص ياد مى گيرند 
تغيير  را  خود  مغزى  امواج  الگوى  كنشگر،  شرطى سازى  وسيله  به 
نابهنجار   EEG اصلاح  نوروفيدبك  آموزش  از  هدف   .(15) دهند 
ورزشى  و  شناختى  رفتارى،  عملكرد  ارتقاى  آن  نتيجه  كه  مى باشد 

مى باشد (16).
افزايش  براى  مغزى  امواج  فعاليت  بازآموزى  قابليت  نوروفيدبك 
دارا  را  مختلف ورزشى  رشته هاى  در ورزشكاران  مطلوب  عملكرد 
افزايش  به  منجر  نوروفيدبك  شده  انجام  مطالعات  اساس  بر  است. 
از  ناشى  احساسى  كنترل  شناختى،  عملكرد  بهبود  تمركز،  و  توجه 
صدمات و آسيب هاى مغزى و افزايش تعادل در حركات و اجراهاى 

مختلف مى شود. به طور كلى آموزش نوروفيدبك بر ديدگاه خوب 
يا بد بودن امواج مغزى بنا نهاده نشده، بلكه بر مفهوم انعطاف پذيرى 
اوليه  امواج مغزى استوار است (17). تحقيقات  و اختصاصى شدن 
نوروفيدبك بر روى اضطراب، افسردگى، صرع و درمان اختلال نقص 
 Attention Deficit Hyperactivity) توجه به همراه بيش فعالى
Disorder)  (ADHD) انجام شده است (20-18). در حال حاضر 

مطالعات مربوط به بررسى تأثير آموزش نوروفيدبك بر بهبود اجرا در 
بازى گلف (17)، بهبود اجراى حركات موزون (21) و بهبود عملكرد 

در ساير رشته هاى ورزشى مى پردازند (22, 23).
با توجه به پيشرفت هاى به وجود آمده در ورزش و نزديكى سطوح 
عملكرد ورزشكاران در مسابقات مهم انجام روش هاى تمرينى جديد 
به تنهايى و يا به همراه روش هاى قديمى جهت ارتقاء سطح تعادل 
نوپا  به  با توجه  براين،  به نظر مى رسد. علاوه  ورزشكاران ضرورى 
بودن علم بازخورد عصبى و تأثير آن در بهبود عملكرد افراد سالم و 
بيمار، مى توان از آن به عنوان يك روش سودمند در ورزش استفاده 
كرد. لذا در پژوهش حاضر، تاثير چهار هفته آموزش بازخورد عصبى 

بر تعادل پسران فعال مورد بررسى قرار گرفت.

روش شناسى

ــامل 20 دانشجوى 23-19 ساله  ــركت كننده در اين تحقيق ش افراد ش
پسر در رشته تربيت بدنى (ميانگين سنى 1/32±21/38 سال، ميانگين 
وزن 3/58±71/01 كيلوگرم و ميانگين قد 4/69±173/88 سانتى متر) 
ــدند و به صورت تصادفى  ــيوه در دسترس انتخاب ش بودند كه به ش
ــروه تجربى10 نفر) و گروه  ــروه بازخورد عصبى واقعى (گ در دو گ
بازخورد عصبى ساختگى (گروه كنترل10 نفر) قرار گرفتند. داوطلبان 
ــق و پركردن رضايت نامه  ــد از آگاهى كامل از روش اجراى تحقي بع

وارد مطالعه شدند.
تحقيق حاضر از نوع تحقيقات نيمه تجربى و كاربردى است و طرح 
تحقيق به صورت پيش آزمون و پس آزمون چند گروهى با گروه كنترل 
به منظور آموزش  اجرا شد.  به صورت يك  سو كور  است. تحقيق 
بازخورد عصبى از سخت افزار پروكامپ و سيستم نرم افزار بيوگراف 
 (5 (نسخه   (Biograph Infiniti Software System) اينفينيتى 
(فيلتر  شده  فيلتر  هرتز   60 فركانس  براى  كه  كانادا  كشور  ساخت 
پروكامپ  افتراقى  فاير  آمپلى  شهرى)،  برق  جريان  نويز  به  مربوط 

اميرحسين براتى و همكاران
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براى جلسات تمرين بازخورد عصبى (رمز گرداننده اينفينيتى فلكس 
كامپ، دستگاه رابط كابل فيبر نورى) استفاده شد.

الف) روش ارزيابى تعادل ايستا
 Bass) براى سنجش تعادل ايستاى آزمودنى ها از آزمون باس استيك
Stick Test) استفاده شد. اين آزمون به اين صورت انجام شد كه 

مدت زمانى كه فرد مى توانست در مدت 60 ثانيه بر روى پنجه  پا بر 
روى يك قطعه الوار با عرض يك اينچ بدون لمس زمين بايستد ثبت 
مى شد (24). جهت آشنايى آزمودنى با آزمون و تمرين، آزمودنى سه 
مرتبه و با فاصله 15 ثانيه استراحت، آزمون را انجام داد و بعد از يك 
دقيقه تست اصلى انجام گرفت (شكل 1، الف). اين آزمون سه بار 
براى هر پا انجام شد و زمان هاى هر شش كوشش با هم جمع شده 
و به عنوان امتياز كلى در نظر گرفته شد. جانسون و نلسون (1986) 

پايايي و اعتبار (0/91) بالايى براى اين آزمون اعلام كردند (24).

ب) روش ارزيابى تعادل نيمه پويا
Modi-) ــده براى ارزيابى تعادل نيمه پويا از آزمون رومبرگ تعديل ش
ــتفاده شد (روايى محتوى 0/88). براى اجراى  fied Rhomberg) اس

آزمون از آزمودنى ها خواسته شد بر روى فوم 10 سانتى مترى بايستند. 
ــامل  ــده ش ــت رومبرگ تعديل ش ــايل مورد نياز براى اجراى تس وس
ــتاندارد با دقت اندازه گيرى 0/01 ثانيه و يك سطح نرم  زمان سنج اس
ــتفاده شد). جهت  ــانتى مترى اس بود (در اين مطالعه از يك فوم 10 س
ــدا روى هر دو پاى خود روى فوم به صورت  ــراى آزمون، فرد ابت اج
دست به سينه مى ايستاد؛ سپس چشم ها را بسته و از هر دو زانو كمى 
ــد و در نهايت پاى غيربرتر خود را بالا مى آورد كه در اين  خم مى ش
لحظه اندازه گيرى زمان شروع شده و زمانى خاتمه يافته در نظر گرفته 

ــم هايش را  ــد كه يكى از اين خطاها اتفاق بيفتد: الف) فرد چش مى ش
ــت هايش را باز كند يا از حركات جبرانى تنه و  باز كند. ب) فرد دس
ــتفاده نمايد. ج) پاى مقابل را روى زمين قراردهد. د)  اندام تحتانى اس

از وضعيت تعادل خارج شده و يك گام بردارد (25).
ج) روش ارزيابى تعادل پويا

تعادل پويا با استفاده از تست Y اندازه گيرى شد. در جلسه توجيهى 
كه يك هفته پيش از شروع تمرينات تشكيل شد، اطلاعاتى در مورد 
روش انجام تمرينات و آزمون تعادلى Y به آزمودنى ها ارائه شد. در 
خارجى)  خلفى-  و  داخلى  خلفى-  (قدامى،  جهت  سه  آزمون  اين 
توسط  جهت  سه  اين  زواياى  گرفتند.  قرار  مركزى  يك صفحه  در 
مسيرهاى درجه بندى شده اى مشخص شدند كه در بخش هاى جانبى 
نيز  مسيرها  از  يك  هر  روى  بر  و  شد  ثابت  جهت  سه  در  صفحه 
آزمودنى ها  برتر  پاى  آزمون،  از شروع  قبل  نشانگر نصب شد.  يك 
در  تا  شد  تعيين  فوتبال)  توپ  به  زدن  ضربه  براى  بيشتر  (تمايل 
جهت  در خلاف  آزمون  باشد،  برتر  اندام  راست،  پاى  كه  صورتى 
در  آزمون  بود،  برتر  پاى چپ  اگر  و  انجام شود  عقربه هاى ساعت 
جهت عقربه هاى ساعت انجام  شود. آزمودنى با پاى برتر (به صورت 
تك پا) در صفحه تلاقى سه جهت مى ايستاد و تا آنجا كه مرتكب 
خطا نشود (پا از صفحه تلاقى سه جهت حركت نكند، روى پايى كه 
عمل دستيابى انجام مى دهد تكيه نكند يا شخص نيفتد)، با پاى ديگر 
در جهتى كه آزمونگر به صورت تصادفى تعيين مى كرد، عمل دستيابى 
را از طريق حركت نشانگرها انجام مى داد و به حالت طبيعى روى دو 
پا باز مى گشت، سپس فاصله دستيابى او ثبت مى گرديد. هر آزمودنى 
هر يك از جهت ها را سه بار انجام مى داد و پس از محاسبه ميانگين 
سه تكرار، عدد به دست آمده بر اندازه طول پا (برحسب cm) تقسيم 
حسب  بر  دستيابى  فاصله  تا  مى شد  ضرب   100 عدد  در  سپس  و 

درصدى از اندازه طول پا بدست آيد (26) (شكل 1، ب).
شركت كنندگان دو گروه بازخورد عصبى واقعى و ساختگى 3 جلسه 
قرار  عصبى  بازخورد  تمرينات  تحت  جلسه   12 مدت  به  هفته  در 
گرفتند. در جلسات بازخورد عصبى فرد بر روى صندلى راحت و 
O1 (Oc-)) در اتاقى ساكت نشسته و لاله هر دو گوش و نواحى
cipital (left side و O2 (Occipital (right side)) فرد با الكل 

سفيد و ژل نيوپرپ توسط آزمونگر آماده سازى و الكترودها با استفاده 
بازخورد  تمرين  اجراى  براي  مى شد.  متصل  بيست  تن-  از چسب 
و   2 پروكامپ  افزار  سخت  با  عصبى  بازخورد  دستگاه  از  عصبى، 
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نرم افزار بيوگراف ساخت كانادا استفاده شد. 
جهت اجراى مداخله بازخورد عصبى از پروتكل تعريف شده توسط 
Hammond تحت عنوان پروتكل تعادلى (كاهش فركانس 7-4 هرتز 

و تقويت فركانس 18-15 هرتز در O1 و O2) استفاده شد. نحوه 
الكترودگذارى در اين پروتكل به اين صورت بود كه الكترود اكتيو 
الكترود گراند روى گوش  O2 و  الكترود رفرنس روى   ،O1 روى 
راست گذاشته مى شد . به اين آرايش الكترود كه حاوى دو الكترود 
گفته  دوقطبى  كاناله  تك  آرايش  باشد،  مرجع  الكترود  يك  و  فعال 
منتقل  دستگاه  به  را  مغزى  امواج  فعاليت  صرفا  الكترودها  مى شود. 
مى كنند و هيچ  گونه جريان الكتريكى يا امواج يا عامل آسيب  رسان 
نمى شود.  وارد  مغز  به  بازخورد عصبى  دستگاه  طريق  از  محرك  يا 
آزمودنى در برابر كامپيوتر قرار مى گيرد، بعد از تنظيم صندلى و نصب 
الكترودها، امواج مغزى خط پايه ثبت مى گردد. در مرحله بعدى يعنى 
مرحله مداخله، آنچه را كه كامپيوتر نشان مى دهد مى تواند همچون 
يك بازى ويديويى/كامپيوترى باشد. آزمودنى به صفحه كامپيوتر نگاه 
دقيقه   30 مدت  به  واقعى  عصبى  بازخورد  تمرينات  گروه  مى كند. 
نوع  دو  منظور  بدين  پرداختند،  واقعى  بازخورد عصبى  تمرينات  به 
شد.  انتخاب  آزمودنى  خستگى  از  جلوگيرى  براى  متفاوت  تمرين 
بازى اول، بازى گوريل به مدت 15 دقيقه بود و به اين شكل اجرا 
مى شد كه در آن فرد سعى مى كرد با تمركز بر تصوير و تنظيم امواج 
مغزى خود به صورت ناهوشيار توپ را بر روى دست هاى گوريل 
كه به شكل حركت صليب باز بودند حركت مى داد و جابه جا مى كرد. 
بازى دوم، بازى پازل به مدت 15 دقيقه بود كه در اين بازى نيز فرد 
ناهوشيار  صورت  به  مغزى اش  امواج  تنظيم  و  تصوير  بر  تمركز  با 
تصوير  مى شد،  واضح  تصوير  كه  زمانى  و  مى كرد  تكميل  را  پازل 
نامفهوم بعدى پديدار مى شد. تنظيمات بازى طورى بود كه تقويت 
بديهى  بازى مى شد.  پيشروى  باعث  تتا،  امواج  بازدارى  بتا و  امواج 
ستونى  نمودار  نيز  و  بازى ها  پيشروى  مشاهده  با  آزمودنى  كه  بود 
سركوب  و  شده  تقويت  مغزى  موج  كيفيت  لحظه  هر  كه  متحركى 

شده را نشان مى داد بازخورد لازم را جهت هدايت امواج مغز خود 
نوك  از  گوريل  دست هاى  مسير  توپ  كه  بار  هر  مى كرد.  دريافت 
انگشتان يك دست تا نوك انگشتان ديگر را طى مى كرد، تصوير پازل 
تكميل مى شد و تصوير بعدى نمايان مى شد، يك بازخورد شنيدارى 

خوشايند دريافت مى كرد.
ــابه گروه  ــالات، مش ــاختگى در همه ح ــروه س ــى گ ــه تمرين برنام
ــك برنامه ضبط  ــن تفاوت كه ي ــى بود، با اي ــى واقع ــورد عصب بازخ
ــفالوگرافى جايگزين سيگنال هاى الكتروانسفالوگرافى  شده الكتروانس
آزمـودنى مى شد. يك روز پس از اتـمام تمرينات پس آزمون تعـادل 
ــن آزمـون ها اجرا  ــتـراحت كافى بي ــتـا، نيمـه پويا و پـويا با اس ايس

گرديد.
براى تجزيه و تحليل اطلاعات جمع آورى شده، از روش هاى آمارى 
ــد. نرمال بودن داده ها، با استفاده از  ــتنباطى استفاده ش توصيفى و اس
ــى تفاوت در بين  ــد. براى بررس ــى ش ــاپيرو- ويلك بررس آزمون ش
گروه ها از نظر ويژگى هاى فردى و همگنى واريانس   ها در ركوردهاى 
ــى اختلافات  ــركت كنندگان دو گروه از آزمون لوين و براى بررس ش
ــل واريانس اندازه هاى  ــى و برون گروهى از آزمون تحلي درون گروه
تكرارى (متغير گروه، با دو سطح بازخورد عصبى واقعى و ساختگى، 
عامل بين آزمودنى ها و متغير زمان، با دو سطح قبل و بعد از تمرينات 
ــد) در برنامه آمارى  ــورد عصبى، عامل درون آزمودنى ها مى باش بازخ

SPSS نسخه 20 و درسطح معنى دارى α=0.05  استفاده شد.

نتايج

ــى دار در بين گروه هاى  ــدم وجود تفاوت معن ــات جدول 1 ع اطلاع
مختلف از نظر سن، قد و وزن را نشان مى دهد كه مبين همگن بودن 

گروه ها از نظر ويژگى فردى اثرگذار بر تعادل مى باشد.
ــركت كنندگان دو گروه در پيش  ــه ركوردهاى ش در جدول 2 مقايس
ــده است كه هيچ  ــان داده ش ــتا، نيمه پويا و پويا نش آزمون تعادل ايس

اميرحسين براتى و همكاران

                         1 .
                                    

    P
 )(05/1±14/2154/1±63/21441/0
 ) (67/4±16/17271/3±6/175085/0

 )(77/4±8/6951/3±23/72162/0

62 IU 53



57

اختلاف معنى دارى در دو گروه مشاهده نمى شود.
اطلاعات جدول 3 نشان مى دهدكه بين ميزان تعادل ايستا و نيمه پوياى 
دو گروه بازخورد عصبى واقعى و ساختگى بعد از تمرينات تفاوت 
تعادل  ميزان  بين  تعاملى  اثر   .(P≤0/001) داشت  وجود  معنى دارى 
ايستا و نيمه پوياى دو گروه با عامل زمان معنادار بود (P≤0/001)؛ 
ميزان  بين  تمرينى،  از دوره  قبل  اندازه گيرى  اثر  كنترل  از  بعد  يعنى 

دسترسى دو گروه تفاوت معنادارى مشاهده شد.
اطلاعات جدول 4 نشان مى دهد كه بين ميزان تعادل  پوياى دو گروه 
بازخورد عصبى واقعى و ساختگى بعد از تمرينات تفاوت معنى دارى 
دو  پوياى  تعادل  ميزان  بين  تعاملى  اثر   .(P≤0/001) داشت  وجود 
بود  معنادار  داخلى  خلفى  و  قدامى  جهات  در  زمان  عامل  با  گروه 
آمارى  لحاظ  از  جانبى  خلفى  جهت  در  اثر  اين  اما   ،(P≤0/001)
قبل  اندازه گيرى  اثر  كنترل  از  بعد  يعنى  نبود (P≤0/138)؛  معنى دار 
از دوره تمرينى، بين ميزان دسترسى دو گروه تفاوت معنادار مشاهده 

.(P≤0/001) شد

بحث 
بازخورد  تمرين  هفته  چهار  تاثير  بررسى  حاضر  پژوهش  از  هدف 
عصبى بر تعادل (ايستا، نيمه پويا و پويا) پسران فعال بود. نتايج تحقيق 
امواج 4-7  نشان داد كه 30 دقيقه تمرين بازخورد عصبى مى تواند 
هرتز را بازدارى و فعاليت امواج 18-15 هرتز را در طى 12 جلسه 
تقويت كند. اين روش مى تواند تعادل ايستا و نيمه پويا و پويا (به جز 

خلفى جانبى) را در دانشجويان پسر فعال بهبود بخشد.
بهبود  بر  عصبى  بازخورد  تمرين  اثر  مورد  در  حاضر  تحقيق  نتايج 
از  به ترتيب  Hammond كه آن ها  نتايج Petruzzello و  با  تعادل 
تأثير بهبود بخش بازخورد عصبى بر عملكرد ورزشكاران، ويژگى هاى 
اضطراب  و  تيروكمان  ورزشكاران  ركوردهاى  افراد،  شناختى  روان  
حالتى-رقابتى ورزشكاران دو و ميدانى حكايت دارد، همخوانى دارد 
(31,27). علاوه بر اين، داده ها نشان مى دهد كه تعادل ايستا، نيمه پويا 
و پويا (به جز خلفى جانبى) بر اساس اطلاعات ارايه شده در جدول 

3 و 4 بهبود يافت.
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ــدند.  ــر الكترودها در نقطه O1 و O2 قرار داده ش ــه حاض در مطالع
ــتند كه نقش مهمى در تعادل دارد (27).  اين نقاط نزديك مخچه هس
مسيرهاى نخاعى- مخچه اى اطلاعات مربوط به قدرت انقباض عضله، 
ــده، موقعيت و ميزان حركت هر بخش بدن و  ــش ايجاد ش مقدار كش
اطلاعات مربوط به هر نيروى خارجى كه بر بدن اعمال مى شود را به 
ــه مخابره مى كنند. مخچه اطلاعات حاصل از محيط را پردازش  مخچ
ــر حركتى صادر  مى كند و اين اطلاعات را با فرامين حركتى كه از قش
ــه مى نمايد و بدين صورت حركت واقعى را كه در  ــود، مقايس مى ش
ــد با حركت مطلوب مغز مقايسه كرده و به طريقى  حال اجرا مى باش
ــراً مخچه با اجراى تمرين  ــتباهات كمك مى كند. ظاه به تصحيح اش
ــت ارادى مخصوصاً حركت  ــورد عصبى، در برنامه ريزى حرك بازخ
ماهرانه و ياد گرفته شده شركت مى كند تا حركت مورد نظر در طول 
زمان و با تمرين، دقيق تر انجام شود (28). فرد حين تمرين با افزايش 
ــود، به  فعاليت در موج بتا و كاهش فعاليت در موج تتا تقويت مى ش
ــخ دهد. به عبارت ديگر  تدريج مغز ياد مى گيرد به علايم خاصى پاس
ــه آنچه در مغز روى  ــبت ب ــيوه آگاهى خود نس فرد با يادگيرى از ش
ــتيبولار تأثير  ــتم وس ــى داد به طور ارادى بر عملكرد مخچه و سيس م
ــر آن ها افزايش داده و بدين طريق  ــته و قدرت كنترل خود را ب گذاش
تعادل فرد بهبود مى يابد (29). چرا كه به نظر مى رسد با افزايش موج 
بتا، هوشيارى و اثربخشى فرد بهبود يافته و بازدارى موج تتا، موجب 
كاهش سندرم آرام بخشى كه قبلاً توسط لنز و همكاران گزارش شده 
است مى گردد (30). از آنجايى كه هدف برنامه هاى آموزش بازخورد 
ــكاران،  ــطح خودتنظيمى ورزش ــتى-عصبى در ورزش، بهبود س زيس
ــكاران  ــى ورزش ــازي رفتار رقابتى و بالابردن عملكرد ورزش بهينه س
ــكاران مجهزبه  ــد، با آموزش بازخورد زيستى-عصبى ورزش مى باش
ــك دراراده و  ــطح انگيختگى فيزيولوژي ــى براي تنظيم س مهارت هاي
تنظيم واكنش به استرس مى شوند. اغلب مربيان و ورزشكاران موافق 
ــى روانى و خودتنظيمى  ــتند كه كنترل ذهنى، سخت كوش اين امر هس
ــتى- عصبى فراگرفته شوند  مى توانند از طريق آموزش بازخورد زيس

كه براي عملكرد موفقيت آميز، ضروري مى باشد (31, 32).
ــورد عصبى بر تعادل پويا در  ــت احتمالى مؤثر نبودن تمرين بازخ عل
ــه مخچه تنها يك  ــى را مى توان چنين بيان كرد ك ــت خلفى جانب جه
ــت، بلكه يك سيستم فيدفورواردى مى باشد  دستگاه بازخوردى نيس
ــده در پايين تنه، از  ــن با توجه به نوع حركت ايجاد ش (28). همچني
ــه عضلات نزديك كننده  ــبت ب آنجايى كه عضلات دوركننده ران نس

ــتند و كوتاهى عضلات نزديك كننده موجب مهار عمل  ضعيف تر هس
ــورد عصبى در اين جهت  ــده، لذا تمرين بازخ عضلات دوركننده ش

تأثير معنادارى نداشت (33).
ــطوح اجرا، مى توان  ــن الگوى امواج مغزى و س ــى ارتباط بي با بررس
وضعيت فعاليت مغزى ورزشكاران نخبه را قبل، بعد و در حين اجرا 
تعيين و يك مرجع قابل اعتمادى از فركانس هاى ويژه را در عملكرد 
بهتر به دست آورد. هم چنين مطالعات نشان داده اند كه اجرا كنندگان 
ــبت به افراد مبتدى دارند.  زبده الگوهاى فعاليت مغزى متفاوتى را نس
ــن فركانس هاى ويژه و  ــخص كردن ارتباط بي بنابراين، علاوه بر مش
پردازش شناختى در افراد نخبه، محققين مى كوشند تا تفاوت الگوهاى 
ــرايط مختلفى از قبيل پيش و پس از تمرين و  فعاليت مغزى را در ش
حين عملكرد ضعيف و عملكرد خوب بشناسند، تا در نهايت بتوان از 
ــتفاده در آموزش بازخورد عصبى براى بهتر شدن  اين مقادير براى اس

عملكرد افراد مبتدى استفاده كرد (29).
ــت مد نظر  ــه مهمى كه در ارايه آموزش بازخورد عصبى مى بايس نكت
ــت كه تحقيقات بر روى الگوى فعاليت مغزى افراد  قرار گيرد اين اس
ــراد مختلف و نيازهاى متفاوت  ــان دهنده تفاوت اين الگوها در اف نش
رشته هاى ورزشى به الگوى متفاوت فعاليت مغزى مختلف مى باشد. 
ــا به حال الگوى  ــده كه ت ــن پيچيدگى و پويايى عصبى موجب ش اي
ــنهاد  ــود، بنابراين پيش ــراى اين فرآيند يافت نش ــخصى براى اج مش
ــورد عصبى  ــى پروتكل هاى آموزش بازخ ــه طراح ــود در زمين مى ش
بررسى هاى نظام مند بيشترى در سطوح مختلف يادگيرى انجام شود.

در اين تحقيق هر چند تلاش گرديد تا همه شرايط بطور دقيق تحت 
تغذيه،  وضعيت  آزمودني ها،  رواني  شرايط  ولى  گيرد،  قرار  كنترل 
همچنين  نبود  آزمونگر  كنترل  آزمودني هاتحت  واستراحت  خواب 
اجراي آزمون ها در يك ساعت مشخص از روز براي همه آزمودني ها 

مقدور نبود.

نتيجه گيرى نهايى
طبق نتايج اين تحقيق تمرينات بازخورد عصبى با تأثير مثبتى كه در 
افزايش تعادل پسران فعال دارد، در طول فصل آماده سازى مى تواند 
بالابردن كارايى و كسب  برنامه تمرينى مكمل جهت  به عنوان يك 
نتايج بهتر در رقابت ها مورد استفاده ورزشكاران و مربيان رشته هاى 

ورزشى مختلف قرار گيرد.
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Objective: The main objective of the study was to investigate the effect of factitious 

and true neurofeedback training on the balance performance of active males.  

Methods: Twenty physical education male students were selected through purpo-

sive sampling and were randomly divided into real neurofeedback and sham neuro-

feedback groups (with mean age 21.38±1.32 years and mean weight of 71.01±3.58 

and mean height 173.88±4.69cm). The participants attended neurofeedback train-

ing session 3 times a week for a period of one month. Prior to and after training, 

pre-test and post-test of static balance, semi balance and dynamic balance were 

administered using Bass Stick, Modified Romberg and Y test. Repeated measures 

ANOVA was run at a significance level of p<0.05 to analyze the data.

Results: Results showed that real neurofeedback training would have significant 

impact on static balance, semi balance and dynamic balance participants (Except 

for dorsolateral). The means of static balance  and semi balance 4.19 and 3.72 sec-

onds and dynamic balance on anterior direction 13.89 cm and on medial posterior 

6.59 cm were increased, respectively. 

Conclusion: Due to its positive impact on the balance of active males, neurofeed-

back training can be used as a complementary training program to increase their 

efficiency of such students in competitions.

Keywords: Neurofeedback, Static Balance, Semi Balance, Dynamic Balance.
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ــى، فارغ التحصيل  ــين برات ــاى دكتر اميرحس آق
رشته تربيت بدنى وپزشك داراى بورد تخصص 
ــگاه علوم پزشكى و  ــكى ورزشى از دانش پزش
ــال  ــتى درمانى ايران بوده وس ــات بهداش خدم
1389 از دانشگاه مزبور فارغ التحصيل شده اند.  
ايشان علاوه بر دروس تئورى صاحب تدريس 
و تأليف در دروس تخصصى كشتى و شنا بوده و در حال حاضر علاوه 
ــوزه فيزيولوژى  ــجويان تحصيلات تكميلى در دو ح ــر راهنمايى دانش ب
ورزشى و حركات اصلاحى به تدريس دروس فوق نيز مشغول مى باشند. 
ــال حاضر مدرس  ــى ودر ح ــى مقاله علمى و پژوهش ــرده داراى س نامب
دروس بازتوانى آسيب شناسى ورزشى، پاتو كينزيولوژى پاتوفيزيولوژى 
ــگاه هاى تهران،  ــيب هاى اندام فوقانى و تحتانى در دانش پاتومكانيك آس

خوارزمى، كرمان، پرديس بين الملل كيش، خوارزمى و البرز هستند.

ــجوى دكترى  ــودى، دانش ــر محم ــاى اصغ آق
ــگاه محقق اردبيلى از  فيزيولوژى ورزش دانش
ــان دبير آموزش و  ــد. ايش ــال 1392 مى باش س
ــى در  پرورش، داراى يك مقاله علمى پژوهش
زمينه فيزيولوژى ورزشى، 6 مقاله ارائه شده در 
ــاى بين المللى و ملى بوده و رتبه اول  همايش ه
مقطع كارشناسى ارشد مى باشد. زمينه تحقيقاتى ايشان تأثير فعاليت هاى 

ورزشى بر سازگارى هاى قلب و عروق ورزشكاران مى باشد.

ــجوى  ــال 1392دانش ــم ويدا فرحان، از س خان
دكترى بيومكانيك ورزشى دانشگاه خوارزمى، 
ــگاه محقق  ــان استاد مدعو دانش ــد. ايش مى باش
ــلامى واحد تهران  ــگاه آزاد اس اردبيلى و دانش
ــده در  ــوده و داراى 6 مقاله ارائه ش ــزى ب مرك

همايش هاى بين المللى و ملى است.

ــال  آقاى دكتر غلام رضا لطفى، فارغ التحصيل س
ــار حركتى)  ــت بدنى (رفت ــراى تربي 1383 دكت
ــروه رفتار  ــتاديار گ ــى و اس ــگاه خوارزم دانش
ــكده تربيت بدنى و علوم ورزشى  حركتى دانش
دانشگاه تربيت دبير شهيد رجائى است. نامبرده 
ــابقه 16 سال تدريس دروس مختلف تئورى  س
ــال  ــابقه 8 س ــى تربيت بدنى و س و عملى (دو و ميدانى) مقطع كارشناس
ــد تربيت بدنى را دارد. سوابق پژوهشى  ــى ارش تدريس دروس كارشناس
ــتمل بر 13 مقاله علمى– پژوهشى، 34 مقاله در همايش هاى  ــان مش ايش
ــاوره پايان نامه هاى  ملى و بين المللى، 21 مورد راهنمايى و 15 مورد مش
ــى ارشد و ترجمه سه كتاب قابل استفاده به عنوان منابع درسى  كارشناس

كارشناسى ارشد و دكتراى رفتار حركتى است.  
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