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Abstract 
Background: Walking is one the common daily activities. With the beginning of middle age, weakness in the 

lower limb muscles can reduce the ability to walk. The use of foot orthoses reduce the load on the limbs and supports 

the joints during walking. The purpose of the present study was to investigate the acute effect of foot orthoses on the 

frequency spectrum of ground reaction forces during walking in the older adults. 

Methods: In this semi-experimental and laboratory study, 21 elderly (15 females and 6 males ) with a mean 

height of 164.19±4.26 centimeters and weight of 80.04±3.50 kg, and age of 66.00±3.50 years were volunteered to 

participate in the study. The walking trials were done during three conditions including walking without foot 

orthoses, walking with small and large textured orthoses .The Bertec force plate (made in USA) with dimensions of 

40 * 60 cm was used to record ground reaction forces. 

Results: The results of this study did not show any significant differences between walking without foot 

orthoses, walking with small and large textured foot orthoses for frequency of 99.5%, median frequency, frequency 

band and number of essential harmonics (P>0.05). However, the comfort level during wearing of large texture insole 

condition significantly increased compared to other conditions (P<0.05). 

Conclusion: The textured foot orthoses do not affect the frequency spectrum of ground reaction forces; however, 

it improves the comfort of the individual while walking. 
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 چکیده
شود. استفاده رفتن می. با آغاز دوران میانسالی، ضعف عضلات اندام تحتانی منجر به کاهش توانایی راهاستهای روزانه رایج ز فعالیترفتن یکی اراه :زمينه

پژوهش حاضر، بررسی اثر آنی انواع کفی بر طیف فرکانس شود. هدف رفتن میها و حمایت از مفاصل طی راهها باعث کاهش بار وارده بر انداماز کفی
 .استرفتن در سالمندان طی راه العمل زمیننیروهای عکس

-سانتی 21/264± 16/4مرد( با میانگین و انحراف استاندارد قد  6زن و  21سالمند ) 12تجربی و آزمایشگاهی بود. پژوهش حاضر از نوع نیمه کار: روش

ا کفی درشت شرایط بدون کفی، ب 3رفتن طی های راهسال داوطلب شرکت در پژوهش شدند. کوشش 55/66± 15/3کیلوگرم و سن  54/05± 15/3متر، وزن 
 .متر استفاده شدسانتی 65*45نیروی برتک ساخت کشور آمریکا با ابعاد العمل زمین از صفحههای عکس. برای ثبت نیروشدندو کفی ریز انجام 

های فرکانس با دار ریز در مولفهدار درشت و با کفی بافترفتن بدون کفی، با کفی بافتداری بین راهگونه اختلاف معنی پژوهش حاضر هیچ نتایج يافته ها:
نسبت به دو دار درشت (. با وجود این، میزان راحتی کفی بافتP>51/5درصد، میانه فرکانس، باند فرکانس و تعداد هارمونی ضروری نشان نداد ) 1/11توان 

 .(P<51/5داری را نشان داد )شرایط دیگر افزایش معنی
سبب بهبود راحتی فرد طی وجوداین  ، بانیستالعمل زمین اثرگذار عکس دار بر مقادیر طیف فرکانس نیروینتایج نشان داد که کفی بافت نتيجه گيري:

 .شودرفتن میراه
 

 العمل زمینرفتن، نیروی عکسکفی، طیف فرکانس، سالمندان، راه ها: کليد واژه
 

. راه رفتن یدر سالمندان ط نیالعمل زم عکس یروهایدار پا بر ن بافت یاستفاده از کف یاثر آن. ا ع گرو ، جعفرنژادع یآباد ملک ی، مختارآ اورنج زاده یول نحوه استناد به اين مقاله:
  663-616(:6)41؛2311تبریز. درمانی  -مجله پزشکی دانشگاه علوم پزشکی و خدمات بهداشتی
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 مقدمه
رفتن به عنوان یک مهارت پایه، بیشترین بخش فعالیت  راه

رفتن . راه(1)حرکتی روزمره انسان را به خود اختصاص داده است 
 7در حدود  این مهارت که شودگرفته می طی سال اول زندگی فرا

-سالگی در همان سطح باقی می 06و تا  رسیدهسالگی به تکامل 

پای انسان نخستین نقطه تماس بین بدن و محیط بیرون . (2)ماند 
در زمان ایستادن است و در انتقال اطلاعات و حفظ تعادل ایستا و 

های مکانیکی . اندام تحتانی با استفاده از گیرنده(3)پویا نقش دارد 
های های مفصلی در کپسول مچ پا و پروپریوسپتوردر پا، گیرنده

-درون عضلات پا اطلاعات مربوط به موقعیت فرد را دریافت می

سن  پا با افزایش کف سطح در مکانیکی هایگیرنده کنند. تعداد
سالگی  06شود. از و منجر به کاهش تعادل می (3)یابد می کاهش

درصد قدرت عضلات اندام تحتانی  4به بعد به ازای هر سال 
که این کاهش قدرت منجر به اختلالات تعادلی  (4)یابد کاهش می

شود. با آغاز دوران میانسالی و و ضعف عضلات اندام تحتانی می
شروع فرآیند پیری، ضعف عضلات اندام تحتانی منجر به کاهش 

که در دوران سالمندی با  راه رفتن .(0)شود رفتن میتوانایی راه
عنوان شاخصی برای تعیین میزان دستیابی به ،استمشکلاتی همراه 

 .(0)شود محسوب می سالمندانبه استقلال در انجام امور روزمره 
و  یافته رفتن تغییرسالمندی، الگوی راهبا ورود فرد به دوران 

تا  هابینی. طبق پیش(4)یابد می رفتن کاهش توانایی فرد برای راه
درصد جمعیت جهان را افراد سالمند تشکیل  20، 2620سال 

درصد  26سال آینده در ایران،  06. همچنین طی (7) داد خواهند
دهند، میلیون نفر از جمعیت را تشکیل می 20جامعه که حدودا 

دهنده  ها نشاناین آمار .(8)سال خواهند بود  06سالمندان بالای 
درصد افراد  36. استوجه به این گروه از جامعه ت زیاداهمیت 

سال حداقل یک بار در  80د بالای درصد افرا 06سال و  00بالای 
 ،سال 00. در افراد بالای (9)کنند خوردگی را تجربه میسال زمین

های جدی نظیر انواع ها منجر به آسیبخوردندرصد زمین 31
ها در خوردندرصد زمین 46و تقریبا  (16)شوند شکستگی می

 از تعادل یکی حفظ. (9)شود سال منجر به مرگ می 80افراد بالای 
 تشخیص و رود،می شمار سالمندان به استقلال تعیین هایشاخص
 افزایش برای تعادل تاثیرگذار است، عواملی که بر تغییرات بررسی

 حرکات اجرای ایمنی افزایش و حرکت در استقلال هایزمینه
 از جلوگیری و همچنین فیزیکی روزمره هایفعالیت ورزشی و

است  گرفته قرار محققان توجه دمور ،سقوط از ناشی هایآسیب
های غیرتهاجمی برای افزایش . به همین دلیل یافتن روش(11)

-دام تحتانی سالمندان و کاهش زمینتعادل و قدرت عضلات در ان

-ترین درمان غیر رایج .زیادی داردخوردن در این افراد اهمیت 

فاده از ابزار جراحی برای بهبود عملکرد عضلانی سالمندان است
 . استها و کفی زوکمکی، حمایتی، ارت

 

 نکات کاربردی
بخشد. باوجود دار میزان راحتی فرد را بهبود میکفی بافت 

 العمل زمین اثرگذار این، بر طیف فرکانس نیروهای عکس
 باشد.  نمی

 
حریک توانند با تز و بریس میوحمایتی مثل انواع ارتابزار 

و پوست باعث بهبود درون عضلات پا  های پروپریوسپتورگیرنده
. عمقی و در نتیجه ثبات مفصل شوند های حسیعملکرد گیرنده

کیفیت بازخورد  های موجود در آن ممکن است برها و کفیکفش
فیلتر حساس بین پا و گذارند و به عنوان یک حسی از پا تاثیر 

ها ها و کفیع مختلفی از کفشانوا. (3) محیط خارجی عمل کنند
های کفی. (12) اثرگذار هستندروی تعادل  که اند هبررسی شد
د و کمک به گذارنمی اثر پاها روی بازخورد حسی اهزوکفش و ارت

-زوها و ارتگزارش شده است کفی کنند.حفظ و کنترل پاسچر می
بنابراین بهتر  ؛دارند رفتن تاثیر منفیاری راههای نرم بر ثبات و پاید

های نازک و زوها و ارتبه تاثیرات منفی از کفی رسیدناست برای 
برای برطرف کردن اختلالات ز و. از ارت(13)سخت استفاده شود 

-ها و... استفاده میمعلولیتاسکلتی، و عضلانی، مشکلات  اسکلتی

موجود در کف پا هنگام های مکانیکی های گیرندهفیدبک .(3)شود 
؛ به همین دلیل است که کنندماس با سطوح مختلف تغییر میت

-ی برای عملکرد بهتر اطلاعات حسیهای دارای برجستگکفی

. استفاده از (14)پا توجه محققین را جلب کرده است عمقی کف
-های دارای برجستگی منجر به جلوگیری و توانبخشی آسیبکفی

ه از . همچنین استفاد(3) دشوها، بهبود کارایی و افزایش راحتی می
نی که برای کنترل و فعالیت عضلا شودها باعث میاین نوع کفی

نیاز است،  ام تحتانی و هدایت راستای پاهای اند ثبات چرخش
 و همکاران که کیو . طبق پژوهش انجام شده توسط(3) کاهش یابد

بود، به  را مقایسه کردهر در افراد جوان و سالمند دااثر کفی بافت
این نتیجه رسید که این نوع کفی منجر به بهبود نوسانات پاسچر در 

همچنین گزارش . (10)شود هر دو گروه به خصوص سالمندان می
العمل زمین شود  تواند باعث کاهش نیروی عکسز میوشده که ارت

، شاخص (17)روی گشتاور مفاصل  زو. اثرات استفاده از ارت(10)
العمل زمین و دامنه نیروهای عکس عدم تقارن گشتاور مفاصل،

و فعالیت  (3)العمل زمین همچنین طیف فرکانس نیروهای عکس
 هایپارامتر .اند بررسی شدهگذشته  در مطالعات (18)عضلانی 

 ، فرکانس طیف و زمین العملنیروهای عکس مانند، کینتیکی
را  تحتانی اندام تغییرات و هابیماری به مربوط تغییرات مکانیکی

 متغیرهای رفتن و دویدنراه پارامترهای میاندر ؛کنندبیان می
برای ، فرکانس طیف تحلیل.  (19) ای دارنداهمیت ویژه کینتیکی
علاوه  که استرفتن  طی راه تحتانی مکانیکی اندام تغییرات ارزیابی

بررسی تمام نقاط گسسته مانند اوج نیروها و مقدار زوایای  بر
حرکات انتقالی را نیز فراهم  سیکل مفصلی، توانایی ارزیابی کل



 751و همکاران /  زاده اورنج ولی                                                                           رفتن  العمل زمین در سالمندان طی راه دار پا بر نیروهای عکس اثر آنی استفاده از کفی بافت 

العمل زمین عکس تحلیل طیف فرکانس نیروهای. (26)کند می
 (19)رفتن استفاده شده است و پاتولوژیک راه ی ارزیابی عادیبرا

ها بر راه رفتن ودی در زمینه تاثیرات کفیاما مطالعات محد
سی طیف فرکانس نیروها وجود دارد. از این رو رسالمندان با بر

ر تعادل و ارزیابی ها ببررسی اثرات استفاده از مداخلاتی مانند کفی
تحلیل طیف فرکانس نیروهای  المندان برفتن سا پاتولوژیک راه

پژوهش  از هدف ین. بنابرااهمیت زیادی داردالعمل زمین عکس
انواع کفی بر طیف فرکانس  آنی استفاده از حاضر، بررسی اثر

 .استرفتن العمل زمین در سالمندان طی راهسنیروهای عک
 

 کار روش
. نمونه بود تجربی و آزمایشگاهیهش حاضر از نوع نیمهوپژ

با  آقا/( 0خانم و  10)نفر سالمند  21آماری پژهش حاضر شامل 
 30/00کیلوگرم و  64/86متر و وزن سانتی 190/104میانگین قد 

در پژوهش  و در دسترس انهداوطلبصورت  بهبودند که  سال
معیارهای ورود به پژوهش حاضر داشتن  .شرکت کردندحاضر

های روزمره، ، توانایی انجام مستقل فعالیتسال 06حداقل سن 
 شامل سابقهمعیارهای خروج  بود. سلامت جسمی و ذهنی

عضلانی، اختلاف طول اندام بیشتر از  شکستگی، مشکلات عصبی
 نشده، قطع عضو اصلاح بینایی و شنوایی عیوب متر، داشتنمیلی 0
 سابقه تعادل، داشتن بر ثروم موقتی مشکلات و بیماری علت به

چرخ صندلی به افراد وابستگی ،عضلانی و جسمانی شدید بیماری
 عمقی از جمله دیابت های حسیموثر بر گیرندههای ماریو بی دار

ها توسط آزمون شوت نمودن توپ بود. پای برتر آزمودنی
نامه ها رضایتش از آزمودنی. جهت شرکت در پژوهشدمشخص 

و اخلاق پژوهشی در تمامی مراحل رعایت شد  شد دریافتکتبی 
و تمامی موارد اجرای پژوهش مطابق با اعلامیه هلسینکی بود 

بود  دارستفاده در این پژوهش از نوع بافتهای مورد اکفی. (21)
های درشت و ریز بودند که این  ها دارای بافت(. کفی1)شکل 

های مورد استفاده کرد. کفیرا از یکدیگر متمایز می ویژگی دو کفی
داد. متناسب ش میطور کامل بخش جلو، عقب و میانی پا را پوشبه

 .ه شدکفی مناسب استفادبا اندازه پای هر فرد برای هر آزمودنی 
 

 
 دار درشت و ریز مورد استفاده در پژوهشکفی بافت :1شکل 

 

 نیروی برتکالعمل زمین از صفحههای عکسبرای ثبت نیرو
 Bertec) متر سانتی 06*46حده آمریکا با ابعاد ساخت ایالات مت

Corporation, Columbus, OH) .نرخ نمونه برداری  استفاده شد
العمل زمین عکس های نیرویشد. داده گرفته رتز در نظره 1666

باترورث با برش  از فیلتر رفتن استخراج شد.طی فاز اتکا راه
العمل های نیروی عکس کردن دادهت فیلتر جه هرتز 26فرکانسی 

صورت  MATLABافزار ها با نرمزمین استفاده شد. پردازش داده
رفتن را به شیوه های یک سیکل راهافزار دادهگرفت. این نرم

محاسبه نمود.  رفتنراه نقطه طی فاز اتکا 161یت به صورت اینترپول
نیرو را شده که صفحهتا در مسیر مشخص خواستیمها آزمودنی از

 سهزمون در راه بروند. این آ با سرعت خود انتخابی ایم قرار داده
 دار درشتدار ریز و کفی بافتکفی، با کفی بافتبدون  مرحله

. گرفترفتن صورت کوشش راه 3. طی هر مرحله ، انجام شد
رفتن شامل سه فاز راه) کوشش صحیح شامل برخورد کامل پا

بر  (2)شکل  برخورد پاشنه، میانه اتکا و جدا شدن پنجه از زمین
نیرو بود. در صورت مورد هدف روی بخش میانی دستگاه صفحه

تلال در تعادل نیرو توسط آزمودنی و یا اخقرار نگرفتن صفحه
در پژوهش حاضر نوع  شد.تکرار می دوبارهآزمودنی کوشش 

توجه به ها یکسان و با آزمودنیبرای تمامی ( Adidasکفش )
ها انتخاب شد. مرکز سلامت دانشگاه محقق اردبیلی شماره پای آن

 محل اجرای پژوهش انتخاب شد.  به عنوان
 

 
از روی دستگاه  شامل برخورد پاشنه، میانه اتکا و جدا شدن پنجه رفتنراه سه فاز :2شکل 

 نیروصفحه
 

(، Fxخارجی ) راستای داخلیالعمل زمین در سه نیروهای عکس
. تبدیل شدند( تجزیه و تحلیل Fz) ( و عمودیFy) خلفی قدامی
ها انجام العمل زمین در همه آزمودنیعکس روی نیروهای فوریر

 power spectralاز قطعه  ٪0/99شد. مولفه فرکانس با توان 

density) PSD) س به عنوان معیار برای نشان دادن محتوای فرکان
های ظریف شناسایی ویژگی رایانتخاب شد. این انتخاب ب

ی العمل زمین، مانند بار تماس پاشنه در نیروالگوهای نیروی عکس
-های فرکانس بالا توصیف میعمودی، که معمولا توسط هارمونی

از یک  2610نسخه  Matlab نرم افزارشود، ساخته شده است. 
یروی تبدیل سریع فوریر برای استخراج محتوای فرکانس داده ن

ری فوریر یات دقیق سیجزالعمل زمین استفاده کرد. عکس
های دیگر یافت پژوهشتوان در را می العمل زمینعکسنیروهای

 قبلی، برای تجزیه و تحلیل بیشتر . بر اساس مطالعات(22)
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خلفی و  عمل زمین در راستای عمودی، قدامیال نیروهای عکس
خارجی در هر کوشش، پنج شاخص فرکانس دامنه استفاده  داخلی

( بود، که F99.5٪) ٪0/99. شاخص اول، فرکانس با توان (23)شد 
از قدرت سیگنال را دارد، به  ٪0/99فرکانسی است که  دهندهنشان

 هستندتر از این فرکانس از توان سیگنال پایین ٪0/99عبارت دیگر 
. در مطالعات (24)( بود Fmed. شاخص دوم، میانه فرکانس )(24)

العمل مختلف، فرض بر این است که میانه فرکانس نیروهای عکس
یستم عصبی را در لحظه تواند عملکرد اجزای نوسانی سزمین، می

( Fbandد. شاخص سوم پهنای باند فرکانس )نشان ده تماس پاشنه
بالاتر از نیمی از حداکثر آن  PSDاست که دامنه فرکانسی است که 

 .(20)قرار دارد 

∫  ( )         ∫  ( )  

    

 

     

6
 

 
نیروی انتگرال فرکاانس در برابار منحنای دامناه اسات،       Pجایی که 

Fmax    حداکثر فرکانس سایگنال اسات وP(f)    تاوان در فرکاانسf 
 .(34) است

(، شااخص چهاارم تعاداد    1983بر اساس روش اسکسنید و کاوو )
 هاای کاه بارای بازساازی داده    اسات ( neهای ضاروری ) مونیرها
هاای  نیاز است. این متغیار باه عناوان تعادادی از هاارمونی     % 0/99

های نسبی هر هاارمونی در  مطابق با شرایطی است که مجموع دامنه
 .(20) است 990/6برابر یا معادل  166دامنه کل، کمتر از 

 

∑
√  

    
 

∑ √  
    

  
   

      
  

   

 

 
ضارایب   Bnو  Anدهاد،  تعداد هاارمونی را نشاان مای    nجایی که 

هاا توساط آزماون شااپیرو ویلاک      نرماال باودن داده   فوریر هستند.
(p<0.005بررسی ) ز هاا ا داده شاد. بارای تحلیال آمااری     و تایید

 شاد.  اساتفاده  های مکارر گیریبا اندازه آنالیز واریانس آماریآزمون 
نساخه   SPSSافزار نرم با و 60/6داری ح معنیها در سطتمام تحلیل

( از رابطه زیر استفاده شاد  dجهت محاسبه اندازه اثر ) انجام شد. 21
(20): 

اختلاف میانگین دو شرایط

میانگین انحراف استاندارد دو شرایط
 ( =dاندازه اثر ) 

 
 ها یافته

انس هاای پاژوهش نشاان داد کاه متغیرهاای طیاف فرکا       یافته
 0/99تاوان فرکاانس باا تاوان      مانناد  العمال زماین  نیروهای عکس

هاای ضاروری   رمونیدرصد، میانه فرکانس، باند فرکانس و تعداد ها
خارجی در مقایسه هر سه شرایط بدون کفای، باا    در راستای داخلی

اخاتلاف   رفاتن  دار درشات طای راه  دار ریز و کفی بافتکفی بافت
(. همچناااین در راساااتای P>60/6داری را نشاااان ناااداد )معنااای
 العمال زماین  س نیروهای عکاس ی متغیرهای طیف فرکانخلف قدامی

 (. در راسااتای عمااودی نیاازP>60/6داری نداشااتند )تفاااوت معناای
العمل زماین طای   های نیروهای عکسداری بین مولفهاختلاف معنی

 (.P>60/6رفتن در سه شرایط مشاهده نشد )راه
ها از راحتی کفی بافت درشت همچنین میزان رضایت آزمودنی

( و نسبت به شرایط P=642/6درصد ) 14به کفی بافت ریز نسبت 
 ( بیشتر بود.P=666/6درصد ) 32بدون کفی 

 
 دار درشت )هرتز(ریز و کفی بافتدار رفتن در سه راستا طی شرایط بدون کفی، کفی بافت العمل زمین طی فاز اتکای راهعکسهای نیروهای مولفه استاندارد انحراف و میانگین :1جدول 

 3-2داری  معنی سطح 3-1داری  معنی سطح 2-1داری  معنی سطح (3دار درشت )کفی بافت (2دار ریز )کفی بافت (1) بدون کفی متغیر راستا

 خارجی-داخلی 

 039/6 6666/1 443/6 66/1±66/6 16/1±43/6 24/1±76/6 پهنای باند

 988/6 487/6 666/1 66/2±66/6 14/2±00/6 29/2±96/6 میانه فرکانس

 804/6 666/1 060/6 14/12±00/3 16/11±14/3 24/12±67/4 %0/99فرکانس با توان 

 039/6 666/1 443/6 71/20±79/1 24/20±06/1 80/20±19/1 تعداد هارمونی ضروری

 خلفی -قدامی 

 666/1 988/6 988/6 66/1±66/6 66/1±66/6 60/1±21/6 پهنای باند

 666/1 288/6 041/6 19/1±46/6 24/1±43/6 43/1±09/6 میانه فرکانس

 666/1 666/1 666/1 80/10±14/22 81/12±63/4 38/12±44/3 %0/99فرکانس با توان 

 666/1 666/1 666/1 48/20±10/1 43/24±01/0 14/20±63/2 تعداد هارمونی ضروری

 عمودی

 666/1 666/1 666/1 66/1±66/6 66/1±66/6 66/1±66/6 پهنای باند

 666/1 666/1 666/1 66/2±66/6 66/2±66/6 66/2±66/6 میانه فرکانس

 666/1 666/1 666/1 02/0±26/1 70/0±13/1 02/0±11/1 %0/99فرکانس با توان 

 693/6 789/6 666/1 02/17±00/2 96/18±09/3 19/18±26/3 تعداد هارمونی ضروری

 داراختلاف معنی P<60/6، های مکررگیریاندازه *آزمون آماری تحلیل واریانس با
 .(1داری را نشان نداد )نمودار شماره اوت معنیتفو درشت در مقایسه با یکدیگر  دار ریزکفی بافت ایط بدون کفی،زمان اتکا سه شر



 769و همکاران /  زاده اورنج ولی                                                                           رفتن  العمل زمین در سالمندان طی راه دار پا بر نیروهای عکس اثر آنی استفاده از کفی بافت 

 
-دار درشت و کفی بافتبافتمقایسه زمان اتکا در سه شرایط بدون کفی، با کفی  :1نمودار 

 دار ریز

 
 بحث

دو نوع  آنی استفاده از اثر بررسی پژوهش حاضر،هدف از 
ن در العمل زمیهای عکسدار بر طیف فرکانس نیروکفی بافت

های طیف از بررسی مولفه لنتایج حاص رفتن بود.سالمندان طی راه
 العمل زمین از جمله فرکانس با توانهای عکسفرکانس نیرو

ارمونی ضروری در سه میانه فرکانس، پهنای باند و تعداد ه ،0/99٪
خارجی و عمودی طی شرایط بدون  خلفی، داخلی راستای قدامی

-درشت اختلاف معنیدار و کفی بافتریز دار کفی، با کفی بافت

ذکر شده در شرایط نداد. همچنین زمان اتکا در سه داری را نشان 
بافت درشت  میزان راحتی کفی نبود.دار مقایسه با یکدیگر معنی

نسبت به کفی بافت ریز و همچنین شرایط بدون کفی تفاوت 
روند افزایش سن که با کاهش میزان  داری را نشان داد.معنی

های از عملکرد بسیاریبر  ،فعالیت فیزیکی همراه است
 دنبالکه به  گذارد تاثیر میحرکتی  یعملکرد حس مانند فیزیولوژیکی

های ناشی از و احتمال آسیب کاهش نتعادل پویا در سالمنداآن 
های مختلف فرکانس .(27)دهد میها افزایش تعادل را در آن عدم

های مکانیکی العمل زمین توسط گیرندهسیگنال نیروی عکس
سطح پوست دریافت و به سیستم عصبی مرکزی  موجود بر روی

یابد؛ شوند که پاسخ آن به صورت فرکانس به پا انتقال میمنتقل می
-العمل زمین ممکن است نشانهای عکسبنابراین، فرکانس نیرو

. (27)مرکزی باشد ی عملکرد مولفه نوسانی سیستم عصب دهنده
؛ همچنین استر میزان فعالیت عضله موثر های نیرو بمقدار گشتاور

های گذشته، تغییر تون عضله در اندام تحتانی که مطابق پژوهش
تواند بر های درونی آن به کف پا میهمراه با تغییر در سیگنال

%  0/99ی فرکانس با توان . مولفه(3)ها اثرگذار باشد عملکرد کفی
العمل زمین به عنوان یک ملاک از از سیگنال نیروهای عکس

دیدگان، و ثباتی الگوی حرکت در بیماران، آسیبلرزش و بی
های فرکانس بالاتر، باشد که محتوای دادههمچنین در سالمندان می

با توجه  .(28)سنجد ها میثباتی را طی فعالیتبی افزایش لرزش و
که هیچگونه تغییری در میزان فرکانس حاضر، های پژوهش به یافته

خارجی  داخلیخلفی و  های عمودی، قدامیراستا در هیچ یک از
 درشتدار و کفی بافت ریزدار طی شرایط بدون کفی، با کفی بافت

های استفاده شده در کفی احتمالا که بیان کردتوان ، مینشان ندادند
تحت تاثیر لغزش را در سالمندان  پایداری یا ، میزاناین پژوهش

های با بافت درشت و توان نتیجه گرفت کفیقرار نداده است و می
عملکرد مولفه نوسانی سیستم عصبی مرکزی را تحت تاثیر ریز 

طی . یستندبر میزان تون عضله موثر ن دهد و در نتیجهقرار نمی
پای پرونیت  تاثیراتبر  (29) (1392پژوهشی که همتی و فرقانی )

ها انجام زها روی سالمندان و تعادل ایستای آنوو استفاده از ارت
ها دارای عارضه پرونیشن بیش از نفر از آن 9 سالمند که 23 ،دادند

ها با استفاده از بررسی تعادل ایستای آن .مطالعه شدندحد پا بودند 
ها به ز پا بررسی شد. آنوتغییرات مرکز فشار پس از استفاده از ارت

دو گروه  تعادل ایستای داری بینیدند که تفاوت معنیساین نتیجه ر
ای پرونیشن بیش از حد مقادیر میانگین مشاهده نشد، اما افراد دار

بالاتری در اغلب پارامترهای تعادل نسبت به گروه سالم داشتند که 
دارای پای پرونیت شاید نشان دهنده اختلال تعادل در سالمندان 

ز استفاده شده در این پژوهش تاثیری بر تعادل نداشت و. ارتبود
بدون ترس از اختلال  از آن برای بهبود عملکرد پا توانبنابراین می

نتایج اعلام شده در این پژوهش با پژوهش  در تعادل استفاده کرد.
به  میانه فرکانسهای گذشته مطابق پژوهش حاضر همسو بود.

با اجزای  وبوده  رفتن راهنیرو به زمین در طول  کنندهعنوان اعمال
نتایج پژوهش  .(27) در ارتباط استحرکتی  نوسان سیستم عصبی
از  هیچ یکرا در مولفه میانه فرکانس در داری حاضر تفاوت معنی

 اینکه در به علت توان ادعا کردرو میراستاها نشان نداد؛ از این 
-می ی تغییری ایجاد نشده استحرکت تم عصبیسمقدار نوسان سی

-ن سیستم را هنگام استفاده از کفیتواند به عنوان عاملی که ثبات ای

 ر نظر گرفت.درشت به همراه دارد، دو ریز های دارای بافت 
بر تاثیرات  (36)( 2614و همکاران ) یالاای که همچنین طی مطالعه

 ،های حمایتی پا بر تعادل پاسچر در سالمندان انجام دادندزوارت
اعلام کردند که اختلالات در مفصل مچ پا و پا از مشکلات عدیده 

ز پا بر وها تاثیرات ارت. آناستفراد سالمند در این دوران در ا
سال  73سالمند که با میانگین سنی   36کینماتیک حفظ تعادل 

نتیجه رسیدند که  نمحققان پژوهش به ای. مطالعه کردندبودند را 
ز پا، باعث کاهش نوسانات پاسچر و بهبود هماهنگی اندام وارت

بدون اینکه محدودیتی در توانایی  شود،تحتانی در افراد سالمند می
نتایج این  روزمره زندگی ایجاد کند.ها برای انجام فعالیت آن

در پژوهش حاضر  زیرا استهش با پژوهش حاضر غیرهمسو پژو
ها نشان دهنده افزایش حفظ تعادل و بهبود هیچ یک از مولفه

ز عوامل ... اجنسیت، سن و پاسچر در سالمندان مورد مطالعه نبود.
مطالعات پیشین نشان  . همانطور کههستنداثرگذار بر طیف فرکانس 

در  استعضلانی موثر  چون فرایند پیری بر سیستم عصبی، اندداده
العمل زمین را ممکن نتیجه تجزیه و تحلیل فرکانس نیروی عکس

شده است که طیف البته عنوان . (3) است تحت تاثیر قرار دهد
که تحت تاثیر  العمل زمین بیشتر از این فرکانس نیروی عکس

ها باشد، بیشتر به کنترل آنحداکثر قدرت عضلات و یا توانایی 
-عکس کاهش در مقدار نیروی (26)عضلانی بستگی دارد  عصبی

۰ 

۵۰۰۰ 

۱ ۳ ۵ ۷ ۹ ۱۱ ۱۳ ۱۵ ۱۷ ۱۹ ۲۱ 
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 زمان اتکا در شرایط بدون کفی
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دهنده نوسان کمتر در حرکت نشان العمل زمین در راستای عمودی
ترین که یکی از مهم استاین  کنندهکه احتمالا بیان (23)است

از  .عضلانی است العمل زمین، کنترل عصبییروی عکسعوامل در ن
 "آنی"توان به سنجیدن اثر  های پژوهش حاضر میمحدودیت

در صورت که های طیف فرکانس اشاره کرد. ها بر مولفهکفی
دلیل  فی ممکن است نتایج متفاوتی را بهاستفاده طولانی مدت از ک

یت همچنین عدم ثبت فعال. داشته باشدسازگاری با شرایط جدید 
ثبت  .است های این مطالعهالکتریکی یکی دیگر از محدودیت

حققین کمک خواهد کرد تا علل فعالیت الکتریکی عضلات به م
عضلانی تغییرات مکانیکی حاصله از استفاده آنی از کفی  عصبی

 بهتر مشخص شود. 
 

 گیرینتیجه
ها بر تون کفی هرچند این، نتایج حاصل شدهبا توجه به 
، اما مقدار لغزش و ناپایداری را تغییر نداده هستندعضلانی بی اثر 

توان در نظر گرفته بر تعادل میاست، در نتیجه به عنوان عامل موثر 
به دلیل  های مورد استفاده در پژوهش حاضراستفاده از کفیشود. 

اشد. با وجود تواند مفید برفتن احتمالا میبهبود راحتی فرد طی راه
ی به جهت تعیین اثرات مکانیکی این کف این مطالعات بیشتری

 .ستنیاز الحاظ علمی 
 

 قدردانی
تمامی افرادی که ما از مرکز سلامت دانشگاه محقق اردبیلی و 

 .کنیم تشکر می در انجام این پژوهش یاری نمودند را
 

 ملاحظات اخلاقی
 دانشگاه علوم پزشکیپزشکی پروتکل این مطالعه در کمیته       

 (IR.ARUMS.REC.1397-092)استان اردبیل به شماره مرجع  اردبیل،
 .شده استتایید 

 
 منابع مالی

از طرف  0049این طرح تحقیقاتی تحت شماره گرنت  از
 .حمایت مالی شده استدانشگاه محقق اردبیلی 

 
 منافع متقابل

که منافع متقابلی از تالیف و یا انتشار این  دارنداظهار می ینلفوم
 د.نمقاله ندار
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