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هدف: هدف از تحقیق حاضر، مقایسه فعالیت الکتریکی عضلات ذوزنقه فوقانی و دندانه‌ای قدامی در حرکت 

آبداکشن و بررسی وضعیت تقارن کتف‌ها بین سه رشته تیراندازی شامل تیروکمان، تپانچه و تفنگ بادی بود.

روش‌ها: 24 تیرانداز 20-40 ساله با سابقه بیشتر از 3 سال تمرین، به‌صورت در دسترس در این تحقیق شرکت 

کردن��د. فعالیت الكتریكی عضلات آزمودنی‌ها حین آبداکش��ن بازو در زوایای 60 و 90 درجه با دس��ت برتر 

با اس��تفاده از الكترومیوگرافی س��طحی و وضعیت تقارن کتف‌ها با استفاده از تست اصلاح‌شده لغزش جانبی، 

ارزیابی شد. آنالیز داده‌ها با استفاده از آزمون‌های آماری t مستقل و ANOVA صورت گرفت. 

یافته‌ها: در هردو وضعیت آبداکشن 60 و 90 درجه، فعالیت عضله دندانه‌ای قدامی در گروه تیروکمان به‌طور 

معنی‌داری بیش��تر از گروه‌های تپانچه و تفنگ بادی بود)P>0/05(. اما در فعالیت عضله ذوزنقه فوقانی تفاوت 

معنی‌داری بین سه گروه نشان داده نشد)p<0/05(. بین فاصله زاویه تحتانی دو کتف از ستون مهره‌ها در حالت 

قرارگیری دس��ت‌ها روی لگن، در گروه تفنگ بادی و در حالت قرارگیری دس��ت‌ها در 90 درجه الویشن، در 

گروه‌های تیروکمان و تپانچه، تفاوت‌های معناداری مش��اهده شد )P>0/05(. همچنین، تفاوت‌های معناداری 

در تقارن کتف‌ها در حالت قرارگیری دست‌ها روی لگن و در حالت قرارگیری دست‌ها در 90 درجه الویشن، 

 .)P>0/05( بین گروه‌های تیروکمان با تفنگ و نیز بین گروه‌های تفنگ با تپانچه وجود داشت

نتیجه گیری: حالت گیری‌های متفاوت دس��ت و شانه تیراندازان رشته‌های مختلف به‌عنوان پوسچرهای غالب 

در حین تمرین و مسابقات، می‌تواند از مهم‌ترین علل تفاوت در فعالیت الکتریکی عضلات و تقارن کتف در 

میان این گروه‌ها باشد.

کلید واژگان:تیروکمان، تفنگ بادی، تپانچه، فعالیت الکترومایوگرافی، وضعیت کتف

مقدمه

ورزش��کاران در رش��ته‌های گوناگون ورزش��ی برای رس��یدن به س��طوح 

عملکردی عالی نیازمند انجام تمرینات مستمر و تقویت عضلات خاصی 

از ب��دن می‌باش��ند و مجبورند زمان زی��ادی را در وضعیت بدنی غالب آن 

رش��ته ورزش��ی به تمرین بپردازند؛ در نتیجه بس��ته به وضعیت غالب هر 

رشته ورزشی سطح فعالیت عضلات مؤثر در مهارت‌های ورزشی تحت 

تأثی��ر قرار می‌گیرد )1(. همچنین گفته می‌ش��ود در طول تمرینات خاص 

بخص��وص در ورزش��کاران جوان، ب��دن به‌صورت انحراف��ات وضعیتی 

خفیف که برای ورزش مناس��ب هستند سازگاری می‌یابد، به‌عبارت‌دیگر 

ب��دن با فعالیت و وضعیت مورد نی��از برای آن فعالیت انطباق می‌یابد )2(. 

پدیده س��ازگاری منفی )Negative adaptation( دستگاه اسکلتی با نیازهای 

حرکتی و مهارتی ورزشکاران، به‌ویژه در ورزشکاران قهرمانی و حرفه‌ای 

موضوع مهم و قابل مطالعه‌ای است که توجه محققین را در سال‌های اخیر 
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به خود جلب کرده است )3(. به‌طوری‌که بسیاری از محققان، علت اصلی 

ناهنجاری‌های قامتی را اخت�الل در وضعیت عضلات می‌دانند. از جمله 

پیامدهای منفی ناش��ی از آسیب‌ها و بدش��کلی‌های پوسچرال عدم تعادل 

فعالیت عضلانی بین گروه عضلات آگونیس��ت و آنتاگونیست است که در 

اثر آن گروهی از عضلات دچار تنش و سفتی بیش از حد شده درحالی‌که 

گروه مخالف دچار ضعف و ش��لی بیش از حد می‌گردن��د)4(. از طرفی، 

وضعیت قرارگیری اس��تخوان كتف بر پش��ت قفسه سینه از اهمیت بالایی 

برخوردار اس��ت به‌طوری‌که وضعیت قرارگیری غیرطبیعی کتف منجر به 

اختلالات بیومكانیكی در مفصل شانه می‌شود، و اختلال در ارتباط نرمال 

حرکات کتف با حرکات مفصل ش��انه و عضلات مربوطه، منجر به آسیب 

یا پوسچر غیر نرمال کمربند شانه‌ای خواهد شد. وضعیت غیرطبیعی كتف 

باعث كاهش فضای زیر آخرومی  شده و منجر به تغییر در الگوی حركات 

اندام فوقانی می‌شود و در نهایت سبب بروز اختلال حركت می‌شود )5(. 

بنابراین تغییر مکان استخوان کتف می‌تواند بر روی عملکرد و تولید نیروی 

عضلانی کمربند شانه، به‌ویژه عضلات ثابت‌کننده کتف تاثیر گذارد )6(.

 تیراندازی یک مهارت اکتس��ابی اس��ت و یک تیران��داز علاوه بر تکنیک 

مناسب نیازمند توان بدنی و تاکتیک مناسب، به‌منظور موفقیت در این رشته 

است. ورزش تیراندازی مانند بسیاری از رشته‌های المپیکی دارای تحرک 

مناسب نمی‌باشد، اما به‌عنوان یک ورزش کاملًا فیزیکی محسوب شده و 

به قدرت و استقامت بدنی بالایی نیاز دارد)7(. در معدود تحقیقات انجام 

شده در مورد تیراندازی Mon و همکاران در پژوهشی ارتباط بین عملکرد 

و نیروی فلکسور انگش��ت همچنین قدرت ایزومتریک آبداکشن شانه را 

در مردان تیرانداز تپانچه بادی بررسی کردند و نشان دادند که بین عملکرد 

تیراندازی با اوج نیروی فلکسور انگشتان ارتباط معناداری وجود دارد )8(. 

Kolayis وErtan  نیز در پژوهش��ی تفاوت در الگوی فعال‌س��ازی عضلات 

کمربند شانه‌ای را در دست‌کشش و دست‌کمان در طول تیراندازی باکمان 

ریکرو را بررس��ی کردند و نشان دادند که در مرحله رها کردن تیر فعالیت 

عضله دلتوئید خلفی بیش��تر از دلتوئید میانی بود و در مرحله هدف‌گیری 

فعالی��ت عضلات ذوزنقه میانی و تحتانی در دس��ت کش��ش بالا بود )9(. 

Svecova  و Vala در پژوهشی کاربرد الکترومایوگرافی برای بهبود تمرینات 

تیراندازی را بررس��ی کردند و نش��ان دادند که بین حرکات تفنگ و تنشن 

عضله دوسر ارتباط معناداری وجود دارد )10(. تغییر مکان استخوان کتف 

می‌توان��د بر روی عملکرد و تولید نیروی عضلانی کمربند ش��انه، به‌ویژه 

عضلات ثابت‌کننده کتف تاًثیر گذارد )6(.

تحقیقات گذشته نشان می‌دهد که اکثر محققان، رشته‌های تیراندازی را از 

جنبه‌های مختلف دیگری از جمله پوس��چر و دفورمیتی‌های پوس��چرال، 

دردهای عضلانی اس��کلتی، تعادل و هماهنگی مورد بررسی قرار داده‌اند 

)11و12و13( و مع��دود تحقیقات��ی ک��ه بر فعالی��ت الکتریکی عضلات و 

وضعی��ت قرارگیری اس��تخوان کتف تمرکز کرده‌ان��د، غالب تحقیقات در 

مطالعات خود، فقط یک رش��ته تیراندازی را مورد توجه قرار داده و یا به 

مقایسه یک رشته با یک گروه کنترل پرداخته‌اند )14و15و16(. به‌طورکلی 

با توجه به وضعیتی که ورزشکاران رشته‌های مختلف تیراندازی در حین 

اجرای عمل پرتاب تیر اتخاذ می‌کنند، به‌نظر می‌رسد عضله ذوزنقه فوقانی 

و دندان��ه‌ای قدامی از عضلات مش��ترک درگیر در اجرای حرکت هس��تند 

که هرکدام در هریک از رش��ته‌ها از نقشی نس��بی برخوردارند. همچنین، 

با توجه به تغییرات تطابقی پوسچر، احتمالًا وضعیت کتف‌ها و شانه‌ها نیز 

دچار تغییراتی شده و لذا انتظار می‌رود فعالیت عضلات دخیل در اجرای 

مهارت‌های ورزش��ی و وضعیت قرارگیری استخوان کتف دچار تغییراتی 

ش��وند. با مطالعه و بررس��ی فعالیت الکتریکی عضلات و وضعیت کتف 

ضمن شناس��ایی تنش‌های مرضی و ضعف‌های عضلانی تطابقی ناش��ی 

از مهارت‌های ورزش��ی خاص تیراندازی و همچنین وضعیت نابه‌هنجار 

کت��ف، می‌توان با مداخلات تمرینی مناس��ب س��طح فعالیت عضلات را 

ب��ه حالت طبیعی برگرداند و از طریق آموزش، پیش��گیری و درمان چنین 

ضعف‌هایی، نقش مؤثری در حفظ سلامت فیزیکی ورزشکاران ایفا نمود. 

انتظار می‌رود با انجام چنین تحقیقاتی، توجه کارشناس��ان و برنامه ریزان 

ام��ر در میادین ورزش��ی و مراکز آموزش، بی��ش از پیش به بهبود عملکرد 

ورزشکاران معطوف گردد.

روش‌شناسی

مطالعه‌ی حاضر از نوع نیمه تجربی است. جامعه این پژوهش را تیراندازان 

تفنگ بادی، تپانچه بادی و کمانداران اس��تان گیلان تشکیل داده‌اند. نمونه 

تحقیق ش��امل 24 تیرانداز م��رد و زن )8 کمان��دار، 8 تیرانداز تفنگ بادی 

و 8 تیرانداز تپانچه بادی( در رده س��نی20 تا40 س��اله ب��ود، که حداقل 3 

سال سابقه باش��گاهی داشته‌اند و در هفته حداقل 3 روز تمرین می-کنند. 

هیچ‌کدام از آزمودنی‌ها درد ش��انه، گ��ردن و تاریخچه‌ی صدمه یا جراحی 

مجموعه‌ی ش��انه، ناحیه بالای س��ینه، بالای پش��ت یا بازو را در طی سال 

گذش��ته نداش��تند. بعد از توضیح در مورد مطالعه و کسب رضایت‌نامه‌ی 

ش��رکت در پژوه��ش، اطلاعات دموگرافیک ) قد، جرم، س��ن، رش��ته‌ی 

ورزشی و غیره ( ثبت شد.

صفورا حشمتی و همکاران
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برای ثب��ت فعالیت الکترومیوگرافی عضلات از دس��تگاه الکترومیوگرافی 

س��طحی 8 کاناله مدل ME6000س��اخت کمپانی مگاوین کشور فنلاند، و 

برای محاس��به وضعیت تقارن کتف از کولیس و متر استفاده شد. فرکانس 

نمونه‌برداری سیگنال‌های EMG روی 1000 هرتز و نسبت سیگنال به نویز 

110 دسی‌بل تنظیم شد. پس از آماده کردن پوست، برای کاهش امپدانس 

با تراش��یدن موهای زائد و شستشوی پوس��ت با الکل طبی، الکترودهای 

چس��بنده یک‌بار مص��رف از جن��س Ag-AgCl با فاصله مرکز ت��ا مرکز 20 

میلی‌متر و بر اس��اس پروتکل س��نیام )SENIAM( بر روی عضلات ذوزنقه 

فوقانی و دندانه‌ای قدامی نصب شدند)17(. آزمودنی حرکت الویشن بازو 

در سطح  آبداکشن را با دست برتر انجام می‌داند. پس از آشنایی با تست و 

تطبیق سرعت حرکت الویشن، آزمودنی الویشن بازوی برتر و با مقاومت 

خارجی انجام می‌داد. ابتدا تس��ت‌های مربوط ب��ه MVIC )حداکثر انقباض 

ایزومتریک اختیاری( گرفته شد. سپس فعالیت الکتریکی عضلات ذوزنقه 

فوقانی و دندانه‌ای قدامی طی الویش��ن بازو در س��طح آبداکشن 90 و 60 

درجه  با وزنه در دس��ت )5 درصد وزن بدن(  ثبت ش��د )ش��کل1(. برای 

 Mega Win تجزیه و تحلیل داده‌های حاصل از الکترومیوگرافی، از نرم‌افزار

و فیلتر میان‌گذر 10 تا 450 هرتز استفاده شد. برای نرمال کردن سیگنال‌های 

الکترومیوگرافی، اطلاعات )Root mean square) RMS هر عضله به مقدار 

MVIC  آن عضله تقس��یم و س��پس در عدد صد ضرب گردید. بدین منظور 

برای هر عضله حداکثر فعالیت الکتریکی در بازده 5 ثانیه‌ای ثبت شده و از 

آن به‌عنوان سطح مرجع جهت مقایسه‌ها استفاده گردید. 

برای بررس��ی وضعیت کتف‌ها از تست اصلاح‌ش��ده لغزش جانبی کیبلر 

)Modified Lateral Scapular Slide test( ی��ا به-طور مخفف MLSST در س��ه 

وضعیت اس��تفاده ش��د، به این گونه که از آزمودنی خواس��ته شد پشت به 

آزمونگ��ر قرار گیرد)18(. در وضعیت اول)وضعیت خنثی(، دس��ت‌ها در 

کنار بدن بود؛ در وضعیت دوم، دست‌ها بر روی لگن در حالت آبداکشن 

بازو و فلکشن آرنج قرار داشت؛ و در وضعیت سوم، دست‌ها در آبداکشن 

90 درجه در صفحه اسکاپشن و حداکثر چرخش داخلی با یک وزنه یک 

کیلویی در دستان قرار داشت)شکل 2(. ابتدا مهره T7 آزمودنی پیدا شد و 

به‌عنوان نقطه مرجع علامت‌گذاری ش��د س��پس زوایای تحتانی كتف‌های 

آزمودن��ی در وضعیتی که دس��ت‌ها کنار بدن قرار داش��تند علامت‌گذاری 

ش��د و فاصله هر زاویه تحتانی کتف تا مهره T7 با دستگاه کولیس، سه بار 

اندازه‌گیری و میانگین این سه اندازه‌گیری ثبت شد )شکل 2(.

از آزمون ش��اپیرو-ویلک جهت بررس��ی نحوه توزیع داده‌ها استفاده شد. 

برای مقایس��ه اختلاف فاصله زاویه تحتانی استخوان-های کتف از ستون 

فق��رات بین دس��ت غالب و غیر غالب در هر ی��ک از گروه‌های تیراندازی 

از آزمون تی مس��تقل و به‌منظور مقایسه میزان تقارن کتف‌ها و نیز فعالیت 

الکتریک��ی عضلات بین س��ه گروه تیران��دازی، از آزم��ون آنالیز واریانس 

یک‌طرفه )ANOVA( اس��تفاده ش��د. مقایس��ات جفت‌گروهی نیز به کمک 

آزم��ون تعقیبی توکی به‌عمل آمد. تجزیه تحلی��ل داده‌ها به کمک نرم‌افزار 

SPSS ورژن 16 در سطح معناداری آلفا کمتر از 0/05 انجام گرفت.

نتایج

میانگین سن، وزن و قد کلیه آزمودنی‌ها به ترتیب  6/1 ± 26 سال، ±13/21 

70/13 کیلوگ��رم، 7/81± 171 س��انتی‌متر بود. در ج��دول 1 ویژگی‌های 

فردی آزمودنی‌ها به تفکیک در سه گروه نشان داده شده است.

مقایسه فعالیت الکتریکی عضلات دندانه‌ای قدامی و ذوزنقه فوقانی و وضعیت تقارن کتف بین سه رشته تیراندازی

 
درجٍ آبداکشنه   09. ارزیابی فعالیت الکتریکی عضلات در يضعیت 1شکل
 دست

  

 
  گیری تقارن کتف. اوداز2ٌشکل

  

 . 1جذيل 
 َاَای فردی آزمًدویيیژگی
 )کیلًگرم(جرم  متر()ساوتی قذ )سال( سه گريٌ

 5/67±39/5 5/169±03/7 66/27±95/5 تیريکمان
 16/73±95/19 1/174±97/8 16/25±96/6 تفىگ بادی

 78/69±3/12 5/169±74/7 14/25±12/6 بادیتپاوچٍ 
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در جدول 2 نیز میانگین و انحراف اس��تاندارد و نتایج آزمون تی مس��تقل 

برای بررس��ی وجود اختلاف میان فاصله اس��تخوان‌های کتف در تس��ت 

MLSST دس��ت غالب و غیر غالب در هر یک از گروه‌های تیراندازی ارائه 

شده اس��ت. نتایج نشان می‌دهد که در وضعیتی که دست‌ها بر روی لگن 

قرار دارد، در فاصله کتف از س��تون مهره‌ها بین دست غالب و غیر غالب 

در رشته تفنگ بادی تفاوت معناداری وجود دارد )P =0/020(، همچنین 

در وضعیتی که دس��ت‌ها 90 درجه الویش��ن با چرخش داخلی دارند، در 

فاصله کتف از س��تون مهره‌ها بین دس��ت غالب و غیر غالب در تیروکمان 

 . 2جذيل 
ي غیبر غالب     دست غالب   MLSSTَای کتف در تست يجًد اختلاف میان فاصلٍ استخًان برای بررسی مستقلي وتایج آزمًن تی  استاوذاردمیاوگیه ي اوحراف 
 دَذ. وشان می یراوذازیتَای را در َر یک از گريٌ

 >05/0P* تفايت معىادار در سطح 
 
 
 

 گريٌ

 درجٍ الًیشه  90َا در دست َا بر ريی لگهدست َا در کىار بذندست
 ي چرخش داخلی

میاوگیه ي اوحراف 
 استاوذارد

سطح 
 معىاداری

 میاوگیه
 اوحراف استاوذارد

سطح 
 معىاداری

 میاوگیه
 اوحراف استاوذارد

سطح 
 معىاداری

 کمان ي تیر
 56/9 ± 37/2 غال 

91/0 
51/2 ± 98/10 

64/0 
86/0 ± 58/15 

*007/0 
 10/14 ± 66/0 36/10 ± 02/2 41/9 ± 09/2 غیرغال 

        

 تفىگ بادی
 65/10 ± 23/2 غال 

805/0 
51/1 ± 36/13 

*035/0 
30/1 ± 95/14 

 96/14 ± 63/1 78/10 ± 11/2 33/10 ± 08/2 غیرغال  98/0
        

 78/12 ± 21/1 27/10 ± 59/0 37/9 ± 41/0 غیرغال  016/0* 92/14 ± 59/1 97/0 28/10 ± 80/0 38/0 92/8 ± 20/1 غال  بادی تپاوچٍ
 

 
 َا بیه سٍ گريٌ تیراودازی.. مقایسٍ يضعیت تقارن کتف3شکل 

 گريٌ تپاوچٍ تفايت معىاداری بیه گريٌ تفىگ ي †* تفايت معىاداری بیه گريٌ  تفىگ ي گريٌ تیريکمان؛ 
 باشد.َا، تفاضل فاصلٍ بیه کتف چپ ي ستًن فقرات از فاصلٍ بیه کتف راست ي ستًن فقرات میمىظًر از تقارن کتف
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درجٍ در  09دست َا درآبداکشه  دست َا ريی لگه دست َا کىار بدن
صفحٍ اسکپشه ي حداکثر چرخش  
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 تپاوچٍ بادی تفىگ بادی تیريکمان

*† 
 

*† 

صفورا حشمتی و همکاران
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)P =0/007( و تپانچه )P =0/016( نیز تفاوت معناداری وجود دارد.

 MLSST در شکل 3 نتایج آزمون توکی برای بررسی تقارن کتف‌ها در تست

بین سه گروه تیراندازی ارائه شده است، که نشان می‌دهد در وضعیتی که 

دس��ت‌ها در کنار بدن می‌باش��ند، تفاوت معناداری در تقارن کتف‌ها بین 

گروه‌ها وجود ندارد. درصورتی که در وضعیتی که دست‌ها بر روی لگن 

هستند بین گروه تیروکمان با گروه تفنگ )P =0/001( ، همچنین بین گروه 

تفنگ با گروه تپانچه)P =0/001( در تقارن کتف‌ها تفاوت معناداری وجود 

دارد. در وضعیت الویش��ن 90 درجه و چرخش داخلی دس��ت‌ها نیز بین 

گ��روه تیروکمان و گ��روه تفنگ)P =0/001( ، گ��روه تفنگ و گروه تپانچه 

بادی )P =0/001( اختلاف معناداری در تقارن کتف‌ها وجود دارد. 

شکل 4  نشان می‌دهد که فعالیت عضله ذوزنقه فوقانی  در هر در وضعیت 

آبداکش��ن 60 درج��ه )P =0/13( و آبداکش��ن 90 درج��ه )P =0/16( بین 

گروه‌های تیراندازی تفاوت معناداری ندارد. 

ش��کل 5 نش��ان می‌دهد که فعالی��ت عضله دندانه‌ای قدام��ی در وضعیت 

آبداکش��ن 60 درجه بین گروه تیروکمان ب��ا تفنگ )P =0/03( و تیروکمان 

ب��ا تپانچ��ه )P =0/016( دارای تفاوت معناداری می‌باش��د. همچنین این 

نمودار نشان می‌دهد که این عضله در وضعیت آبداکشن 90 درجه دارای 

تفاوت معناداری بین گروه تیروکمان با تپانچه بادی می‌باشد )P =0/05( و 

.)P =0/04(تیروکمان با تفنگ بادی می‌باشد

 
 . فعالیت الکتریکی عضلٍ ذيزوقٍ فًقاوی در دي يضعیت آبداکشه بیه سٍ گريٌ تیراودازی4شکل

  

9 

29 

49 

69 

٨9 

199 

129 

 درجٍ 09آبداکشه  درجٍ 69آبداکشه 

 
اوی

فًق
قٍ 

يزو
ذ

RM
S

 (
%

M
VI

C
) 

 تپاوچٍ بادی تفىگ بادی تیريکمان

 
 قدامی در دي يضعیت آبداکشه بیه سٍ گريٌ تیراودازی ای. فعالیت الکتریکی عضلٍ دوداو5ٍشکل 

 بیه گريٌ تیريکمان ي تپاوچٍ دار یمعىتفايت  †*تفايت معىاداری بیه گريٌ تیريکمان ي تفىگ؛ 
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مقایسه فعالیت الکتریکی عضلات دندانه‌ای قدامی و ذوزنقه فوقانی و وضعیت تقارن کتف بین سه رشته تیراندازی
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بحث

ه��دف از تحقیق حاضر مقایس��ه فعالیت الکتریکی عض�الت دندانه‌ای 

قدامی، ذوزنقه فوقانی و وضعیت تقارن کتف بین س��ه رشته تیراندازی 

می‌باشد. در تست MLSST  نتایج درون‌گروهی نشان داد که در وضعیتی 

که دستان روی لگن قرار داشت، در گروه تفنگ بادی، فاصله‌ی زاویه‌ی 

تحتانی کتف از س��تون مهره‌ها در دس��ت غالب بیشتر از فاصله‌ی زاویه 

تحتان��ی کتف از س��تون مهره‌ها در دس��ت غیرغالب ب��ود. همچنین در 

وضعیتی که دستان 90 درجه آبداکشن همراه با چرخش داخلی داشتند، 

در گ��روه تیروکمان و گروه تپانچه بادی، فاصله‌ی زاویه تحتانی کتف از 

س��تون مهره‌ها  در دست غالب بیش��تر از این فاصله در دست غیرغالب 

بود. در تس��ت MLSST  در وضعیتی که دس��تان در کنار بدن قرار داشتند 

تف��اوت معن��اداری در تقارن کتف‌ه��ا در گروه‌های تیراندازی مش��اهده 

نش��د. در وضعیتی که دس��تان در کن��ار بدن قرار دارند عضلات بس��یار 

کم��ی فعال-اند بنابراین عدم اخت�الف معنادار فاصله تحتانی دو کتف از 

س��تون فقرات در دس��ت غالب و غیرغالب می‌تواند به این علت باش��د 

که اختلال عملکردی ناش��ی از ضعف عضلات تثبیت‌کننده کتف چندان 

بارز نخواهد بود )19(. همچنین دست غالب در سه رشته تیراندازی در 

زوای��ای بالاتر از صفر درجه قرار دارد، بنابراین می‌توان این‌گونه توجیه 

کرد که حالت‌گیری‌های رش��ته‌های تیراندازی در وضعیتی که دستان در 

کنار بدن قرار دارند بر روی تقارن استخوان‌های کتف تأثیری نمی‌گذارد.

نتایج درون‌گروهی در تس��ت MLSST در رش��ته تفنگ بادی در وضعیتی 

که دس��تان روی لگن قرار داش��تند بین فاصله زاوی��ه تحتانی دو کتف از 

س��تون مهره‌ها تفاوت معناداری را نشان داد، زیرا دست غالب در رشته 

تفنگ بادی هنگام حالت‌گیری و تیراندازی در 60 درجه اسکاپشن قرار 

دارد، بنابرای��ن تیران��دازی ب��ا تفنگ بادی باعث عدم تق��ارن کتف‌ها در 

وضعیتی که دس��تان روی لگن قرار داشتند ش��ده است. در وضعیتی که 

دستان در 90 درجه الویشن داشتند نیز در رشته‌های تپانچه و تفنگ بین 

فاصله زاویه تحتانی دو کتف از ستون مهره‌ها در هر گروه تفاوت وجود 

داش��ت، زیرا دست غالب در این دو رش��ته در هنگام تیراندازی در 90 

درجه آبداکش��ن قرار دارد پس این عدم تق��ارن نیز به همین علت ایجاد 

شده است.

 همچنین در تست MLSST نتایج بین گروهی نشان داد که در وضعیتی که 

دس��ت‌ها بر روی لگن قرار داش��تند بین گروه تیروکمان با تفنگ بادی  و 

نیز بین گروه تپانچه با تفنگ بادی، و در زمانی که در دستان در وضعیت 

90 درجه الویشن همراه با چرخش داخلی بودند نیز بین گروه تیروکمان 

ب��ا تفنگ ب��ادی و بین گ��روه تپانچه با تفن��گ بادی اخت�الف معناداری 

وجود دارد. در ش��اخص عدم تقارن کتف‌ه��ا یافته‌های پژوهش حاضر 

ب��ا نتای��ج Nodehi-Moghaddam و Brujerdi ،)20( Ashrafi و هم��کاران 

 Ozunlu 23( و( و همکاران Oyama ،)22( و هم��کاران Ghamari ،)21(

وهم��کاران )24( هم-خوانی داش��ت، اما با نتایج Ozunlu و همکاران در 

 )25( Leen و )شاخص تقارن کتف‌ها در وضعیت دست‌ها کنار بدن )24

هم‌خوانی نداشت.

Nodehi-Moghaddam و Ashrafi دریافتند که غالب بودن دس��ت مس��ئول 

درجات��ی از عدم تق��ارن در وضعیت قرارگیری کتف‌ها می‌باش��د، آن‌ها 

در پژوهش خود نش��ان دادند که در تس��ت لغزش جانب��ی در وضعیتی 

ک��ه دس��تان در کنار بدن می‌باش��د بین فاصل��ه زاویه دو کتف از س��تون 

مهره‌ه��ا تفاوت معناداری در دس��ت غالب و غیرغالب وجود نداش��ت، 

درحالی‌که در وضعیتی که دس��ت‌ها روی لگن بودند یا در وضعیت 90 

درجه الویش��ن قرار داشتند، کتف س��مت غالب به‌طور معناداری دورتر 

از دس��ت غیرغال��ب ب��ود )20(. بروجردی و همکاران نی��ز دریافتند که 

وضعیت قرارگیری اس��تخوان کتف در رشته‌های ورزشی متفاوت است 

که احتمالًا می‌تواند پاسخی به ویژگی تمرین در رشته‌های مختلف باشد 

و تغییرات ایجاد ش��ده می‌تواند ناشی از س��ازگاری با شرایط تمرینی و 

تکرار الگوهای حرکتی مش��ابه در طولانی مدت باشد )Ghamari .)21 و 

همکارن در پژوهش��ی نشان دادند فاصله اس��تخوان‌های کتف در کشتی 

آزاد بیش��تر از ای��ن فاصله در فرنگ��ی‌کاران و افراد غیرورزش��کار بود و 

نی��ز بی��ان کردند که نوع تمرینات و فعالیت‌های رای��ج در آن می‌تواند بر 

پوسچر ورزشكاران آن رش��ته اثر بگذارد )Oyama .)22 و همکاران نیز 

نش��ان دادند کتف س��مت غالب تنیس‌بازان نس��بت به سمت غیر غالب 

بیشتر دور شده بود )Ozunlu .)23 و همکاران در پژوهشی نشان داند که 

تفاوت معناداری بین سه وضعیت کتف در تست لغزش جانبی در افراد 

ب��دون تحرک وجود دارد، و همچنین تفاوت معناداری در وضعیت‌های 

دست بر روی لگن و دست در 90 درجه الویشن در تست لغزش جانبی 

بی��ن فاصله زاویه تحتانی دو کتف از س��تون مهره‌ها در دس��ت غالب و 

غیر غالب والیبالیس��ت‌های جوان و پیشکس��وت وج��ود دارد. آن‌ها در 

وضعیتی که دستان در کنار بدن قرار داشتند نیز بین فاصله زاویه تحتانی 

دو کت��ف از س��تون فقرات در دس��ت غالب و غیرغال��ب در افراد بدون 

تح��رک تفاوت معن��اداری مش��اهده کردند )24(. بنابرای��ن در وضعیت 

قرارگی��ری دس��ت در کنار ب��دن پژوهش Ozunlu و هم��کاران برخلاف 

صفورا حشمتی و همکاران
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پژوهش حاضر است. Leen نیز در پژوهشی بر روی 4 پسر و 13 دختر 

با دامنه س��نی 21 تا 23 س��ال نشان داد بین فاصله زاویه تحتانی دو کتف 

از ستون مهره‌ها در دست غالب و غیرغالب در تست لغزش جانبی کتف 

کیبلر تنها در وضعیتی که دستان کنار بدن بودند تفاوت معناداری وجود 

داش��ت )25(. از جمله دلایل عدم هم‌خوانی این پژوهش‌ها با مطالعه ما 

می‌توان به تفاوت در آزمودنی‌ها، و روش ارزیابی اشاره کرد.

اتخاذ وضعیت‌های نامناسب در طولانی مدت و انحراف از پوسچر بدنی 

ای��ده‌آل طی زمان با اثر بر سیس��تم عضلانی – اس��كلتی می‌تواند موجب 

ایجاد تغییراتی در وضعیت‌بدنی شود )26(. مشاهده وضعیت کتف یکی 

از مهم‌ترین مؤلفه‌های ارزیابی فیزیکی در ورزشکاران  به‌شمار می‌آید. 

وضعی��ت عدم تق��ارن به‌طور معمول هم��راه با آس��یب‌ها در نظر گرفته 

می‌ش��وند. بااین‌حال، عدم تقارن در کتف ورزش��کاران ممکن است به 

علت اس��تفاده از دست غالب و وضعیت عدم تقارن استراحت کتف در 

ورزشکاران سالم طبیعی در نظر گرفته شود )23(. کیبلر تفاوت دوطرفه 

حدود 1 س��انتی‌متر را در ورزش��کاران س��الم بدون علائ��م پاتولوژیک 

گزارش می‌کند و در واقع تفاوت 1/5 س��انتی‌متر را آستانه تصمیم‌گیری 

در مورد عدم تقارن غیرطبیعی کتف در نظر می‌گیرد )27(.  

بنابرای��ن علت اصلی تف��اوت در لغزش جانبی اس��تخوان‌های کتف در 

دس��تان غال��ب و غیرغالب در س��ه گ��روه تیران��دازی در تحقیق حاضر 

احتم��الًا مرب��وط به حالت دس��ت و س��تون فق��رات متفاوت س��ه گروه 

تیراندازی در حین مس��ابقه و تمرین اس��ت. بنابراین در طولانی‌مدت و 

در حین تمرین و مس��ابقه، حالت‌گیری‌های تیراندازان به‌عنوان پوسچر 

غالب می‌تواند یكی از عوامل مهم در ارتباط با عدم تقارن کتف در میان 

این گروه‌ها باشد.

همچنین در پژوهش حاضر فعالیت عضله دندانه‌ای قدامی در آبداکشن 

60 درج��ه در گ��روه تیروکمان به‌ط��ور قابل‌توجهی بیش��تر از گروه‌های 

تپانچه و تفنگ بادی و در آبداکش��ن 90 درجه در گروه تیروکمان به‌طور 

قابل‌توجه��ی بیش��تر از گروه تپانچ��ه و تفنگ بادی بود. ام��ا در فعالیت 

عضله ذوزنقه فوقانی تفاوت معنی‌داری بین سه گروه نشان داده نشد. 

در ه��ردو وضعیت آبداکش��ن 60 و 90 درجه فعالی��ت عضله دندانه‌ای 

قدام��ی در گروه تیروکمان به‌طور قابل‌توجهی بیش��تر از تپانچه و تفنگ 

ب��ادی بود. اما فعالیت عضله دندانه‌ای قدامی بین رش��ته تفنگ و تپانچه 

در هردو وضعیت آبداکش��ن 60 و 90 درجه تفاوت معناداری نداشت. 

بنابراین می‌توان نتیجه گرفت که فعالیت این عضله در رشته‌های تپانچه 

و تفنگ بادی تقریباً به‌صورت یکسان می‌باشد.

ازآنجایی‌ک��ه در ای��ن مطالع��ه، هم��ه‌ی آزمودنی‌ه��ا س��الم و از لح��اظ 

آنتروپومتریک��ی همگ��ن بودن��د، تف��اوت در فعالیت عضل��ه دندانه‌ای 

قدامی را می‌توان این‌گونه توجیه کرد که وضعیت غالب رشته تیروکمان 

و تمرین��ات و وضعیت‌های مس��تمر و تک��راری در آن موجب افزایش 

فعالیت عضله دندانه‌ای قدامی ش��ده اس��ت. همچنین بیشتر بودن میزان 

فعالیت عضله دندانه‌ای قدامی در رش��ته تیروکمان را می‌توان به بیش��تر 

بودن زاویه دس��ت در مفصل ش��انه و به تبع آن چرخش فوقانی بیش��تر 

کتف در مقایس��ه با رشته‌های تپانچه و تفنگ بادی نسبت داد. اما عضله 

ذوزنقه فوقانی به‌نظر می‌رسد که از نقش نسبتاً مشابهی در ثبات کتف در 

هر س��ه رشته برخوردار باشد و به همین دلیل در فعالیت این عضله بین 

سه رشته تفاوتی دیده نشد.

عض�الت دندانه‌ای قدامی و ذوزنقه فوقان��ی هردو جز عضله‌های ثبات 

دهنده شانه و کتف می‌باشند )19(. در رشته تیروکمان دست برتر همان 

دست کشش می‌باشد، که در این رشته  نیاز است که نیروی زیادی برای 

کش��ش زه کمان به عقب توس��ط دس��ت برتر وارد ش��ود )28(. بنابراین 

عض�الت ثبات دهنده کت��ف مانند عضلات دندان��ه‌ای قدامی و ذوزنقه 

فوقان��ی بای��د برای ایجاد ثب��ات در کتف ، فعالیت بیش��تری انجام دهند 

)29(. در  هر دو رشته تفنگ و تپانچه بادی عمل گریپ سلاح به‌صورت 

ایس��تا انجام می‌شود و برخلاف رشته تیروکمان، وارد کردن نیروی زیاد 

برای کشش زه نیاز نمی‌باشد. بنابراین می‌توان نتیجه گرفت که در رشته 

تیروکمان به‌منظور نیاز مداوم به ایجاد کشش در زه و تکرار این حرکت، 

کتف‌ه��ای کمانداران از حالت خنثی خارج ش��ده و به هم نزدیک ش��ده 

و در واق��ع در حالت ریترکش��ن قرار می‌گی��رد، بنابرای��ن در این افراد، 

عض�الت دندانه‌ای ب��رای اجرای عملکرد خود یعنی حرکت آبداکش��ن 

کتف، باید فعالیت بیش��تری انجام دهد. چون در این حالت نیاز اس��ت 

که عضله‌ی دندانه‌ای قدامی کتف را از حالت اداکش��ن به آبداکش��ن ببرد 

درصورتی‌ک��ه در حال��ت عادی، این عضله، کت��ف را از حالت خنثی به 

ابداکش��ن می‌برد که مسلماً در حالت اول نسبت به حالت دوم به فعالیت 

بیش��تری در عضل��ه‌ی دندانه‌ای قدامی نیاز اس��ت )29(. اما نقش عضله 

ذوزنق��ه‌ای قدامی اداکش��ن می‌باش��د. بنابراین یک عضل��ه موافق عمل 

در رش��ته تیروکمان محس��وب می‌ش��ود؛ بنابراین در ثبات کتف نسبت 

ب��ه دندانه‌ای قدام��ی کمتر فعالیت می‌کن��د. لذا می‌ت��وان این‌گونه نتیجه 

گرفت که میزان  فعالیت عضله ذوزنقه فوقانی در هر س��ه رش��ته  تقریباً 

یکس��ان می‌باش��د. در توجیه این نتایج ش��اید بتوان این ادع��ا را کرد که 

آزمودنی‌ه��ای تحقیق حاضر افرادی بودند که در فعالیت‌های ورزش��ی 
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به‌طور منظم ش��رکت می‌کردند و به دلیل تکرار و شدت تمرینات آن‌ها، 

ممکن اس��ت س��ازگاری‌های عصب��ی عضلانی در جهت غلبه گش��تاور 

داخلی بر گش��تاور خارجی )ثقل و بار خارجی( در مجموعه شانه آن‌ها 

صورت گرفته باشد.

ازآنجایی‌که تاکنون پژوهش��ی به  این ش��کل در تیراندازان انجام نگرفته 

اس��ت، بنابراین مقایس��ه آن ب��ا مطالعات دیگر به‌ص��ورت دقیق و کامل 

امکان‌پذی��ر نب��وده و درواقع این مطالعه می‌تواند ی��ک پژوهش اولیه در 

این زمینه باشد.

نتیجه گیری نهایی

به‌طورکلی با توجه به بیشتر بودن فعالیت عضله دندانه‌ای قدامی در رشته 

تیروکمان نس��بت به دو رشته تفنگ و تپانچه بادی در پژوهش حاضر، و 

همچنین اختلاف در عدم تقارن کتف بین س��ه رشته تیراندازی، می‌توان 

گفت حالت‌گیری‌های متفاوت دست و شانه تیراندازان رشته‌های مختلف 

به‌عن��وان پوس��چرهای غالب در حین تمری��ن و مس��ابقات، می‌تواند از 

مهم‌تری��ن علل تف��اوت در فعالیت الکتریکی عض�الت و تقارن کتف در 

میان این گروه‌ها باشد.
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Objective: The purpose of the present study was to compare the serratus anterior 
and upper trapezius muscles activities in the shoulder abduction and scapula sym-
metry position in three shooting fields including archery, pistol and air rifle.
Methods: Twenty-four available shooters between 20 to 40 years old with more 
than 3 years of professional training history participated in this study. The electrical 
activity of muscles during 60 and 90 degree abduction with dominant hand were 
evaluated using surface electromyography in scapular symmetry position by us-
ing Modified Lateral Scapular Slide test. Data were analyzed through independent 
samples t-test and ANOVA. 
Results: In both 60 and 90 degree abduction positions, the activity of the serratus 
anterior muscle in archery group was significantly more than those in the pistol and 
air rifle positions (P< 0.05). However, the activity of the upper trapezius muscle 
did not indicate any significant difference in the three groups (P> 0.05). There were 
significant differences between distances of two lower scapular angles from the 
vertebral column in positioning of the hand on the hip in air rifle, and in position-
ing of the hand in 90 degree elevation, in archery and pistol groups (P< 0.05). Also 
there were significant differences in the scapular symmetry in positioning of the 
hand on the hip, and in 90 degree elevation, between archery and rifle groups, and 
between rifle and pistol groups (P< 0.05).
Conclusion: The different positioning of hand and shoulder in different shooting 
fields as the dominant postures during exercises and competitions, can be one of the 
most important causes of the difference in muscles electrical activity and scapular 
symmetry among these groups.  
Keywords: Archery, Air rifle, Air pistol, Electromyographic activity, Scapula position 
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خانم صفورا حش��متی، م��دارج تحصیلی خویش 

را در رش��ته تربیت‌بدن��ی اخ��ذ ک��رده و هم‌اکنون 

دانشجوی کارشناسی ارشد رشته حرکات اصلاحی 

در دانش��گاه گیلان اس��ت. وی اخیراً مقاله‌ای را در 

دومین همایش تازه‌های پژوهش در علوم ورزشی 

به‌صورت س��خنرانی ارائه کرده اس��ت. همچنین ایده‌ای در زمینه طراحی 

و س��اخت ابزار نگه‌دارنده س��ر و گردن و ایده‌ای با عنوان س��اخت کیسه 

آب س��رد و گرم آلومینیومی را در همایش هفته پژوهش دانش��گاه گیلان 

ثبت کرده است. عنوان پایان‌نامه ایشان مقایسه فعالیت الکتریکی عضلات 

کمربند شانه‌ای در حرکات اسکاپشن و آبداکشن بازو بین ورزشکاران سه 

رشته تیراندازی می‌باشد.

پروفسور حسن دانشمندی، در سال 1999 درجه 

دکتری خود را در رش��ته آسیب‌شناسی ورزشی و 

حرکات اصلاحی از دانش��گاه منچس��تر انگلستان 

دریافت کرد و در حال حاضر ایش��ان اس��تاد تمام 

گروه آسیب‌شناسی ورزش��ی و حرکات اصلاحی 

دانش��گاه گیلان می‌باش��ند. ایش��ان همچنین رئیس انجمن آسیب‌شناسی 

ورزش��ی و حرکات اصلاحی می‌باشند. از ایشان صدها مقاله در مجلات 

معتبر فارس��ی و انگلیس��ی و نیز در کنگره‌های بین‌المللی منتش��ر و ارائه 

گردیده اس��ت. و بیش از ده‌ها کتاب در زمینه حرکات اصلاحی تألیف و 

ترجمه نموده‌اند.  

دکتر س��ید حس��ین حس��ینی، دارای درجه دکتری 

تخصصی در رش��ته بیومکانیک ورزش��ی و عضو 

هیئت‌علمی دانشگاه گیلان است. زمینه تحقیقاتی 

ایشان، کینزیولوژی ورزشی، بیومکانیک پوسچر و 

ناهنجاری‌های پوس��چرال ورزشکاران و مطالعات 

ارگونومیک��ی در ورزش می‌باش��د. از ایش��ان   بی��ش از ده‌ه��ا مقال��ه در 

مجلات معتبر فارس��ی و انگلیس��ی و نیز در کنگره‌های بین‌المللی منتشر 

و ارائه گردیده است. ایشان همچنین کتاب‌هایی با عناوین »اطلس جیبی 

عضلات اس��کلتی«، »بیومکانیک بدن انسان« و »کینزیولوژی: مکانیک و 

پاتومکانیک حرکت انسان« را ترجمه و منتشر کرده است.

 
  

 
  

 

مقایسه فعالیت الکتریکی عضلات دندانه‌ای قدامی و ذوزنقه فوقانی و وضعیت تقارن کتف بین سه رشته تیراندازی

39-49


