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 شود:ابتدا در مورد اجزاي سلول عضلاني توضيحاتي داده مي

ناميده  ساركولم غشاي سلول فيبر عضلاني است. ساركولم از غشاي اصلي سلول كه غشاي پلاسمايي ساركولم.

هاي كلاژني شود و يك پوشش خارجي )ساخته شده از ماده پلي ساكاريدي( كه شامل تعداد زيادي فيبريلمي

شود ها يكي ميبر تاندوناست، تشكيل شده است. در هر انتهاي يك فيبر عضلاني، اين لايه سطحي ساركولم با في

دهند كه به كنند و تاندون عضله را تشكيل ميهايي تجمع پيدا ميها نيز به صورت دستهو فيبرهاي تاندون

 شود. استخوان متصل مي

ها اكتين و ميوزين. هر فيبر عضلاني شامل صدها تا هزارها ميوفيبريل است هر فيلامانها؛ ميوفيبريل

لوي هم قرار ن اكتين تشكيل شده است كه پهلو به پهفيلاما ۳۰۰۰ن ميوزين و فيلاما ۱۵۰۰ميوفيبريل از حدود 

ها از پليمريزاسيون مولكولهاي درشت پروتئيني ايجاد شدهاند و مسئول انقباض عضله فيلاماناند. اين گرفته

 هاي ضخيم ميوزين و فيلامانهاي نازك، اكتين نام دارند. فيلامانهستند. 

هاي اكتين و ميوزين تا حدودي در هم فرو رفته هستند و لذا ميوفيبريلها داراي نوارهاي تيره و روشن فيلامان

متناوب ميباشند. نوارهاي روشن، تنها داراي فيلامانهاي اكتين هستند و نوار I ناميده ميشوند، زيرا در مقابل 

ي اكتين هافيلاماني ميوزين و نيز انتهاي هافيلامانحاوي  هستند. نوارهاي تيره 1نور پلاريزه، ايزوتروپيك

 2معروف است، زيرا در مقابل نور پلاريزه، آنيزوتروپيك Aپوشانند به نوار اي كه اين دو يكديگر را ميهستند، ناحيه

ميباشند. برجستگيهاي ريزي در طرفين فيلامانهاي ميوزين ديده ميشود. كه پلهاي عرضي نام دارند و در 

تمام طول فيلامان ميوزين، به جز در نزديكي وسط آن، از سطوح فيلامان بيرون زدهاند. واكنش متقابل اين 

 پلهاي عرضي با فيلامانهاي اكتين سبب انقباض ميشود. )شكل4-۱(

 

 

                                                 
1 . Isotropic 

2 . Anisotropic 



 

 

 

 

                    

 

 

 

 

 
 

 

 
 ساختار عضله اسكلتي4-1شكل 

 

هاي اكتين به صفحاتي كه صفحه Z ناميده ميشوند متصل است. از اين صفحه، اين فيلامانها فيلامانانتهاي 

در هر دو جهت كشيده ميشوند تا در فيلامانهاي ميوزين فرو روند. صفحه Z خود نيز از جنس فيلامانها است 

و با فيلامانهاي اكتين و ميوزين متفاوت است. اينها از عرض ميوفيبريل ميگذرند و نيز به صورت عرضي از يك 

ميوفيبريل به ميوفيبريل ديگر ميروند و ميوفيبريلها را در تمام قطر فيبر عضلاني به هم متصل ميسازند. 

بنابراين كل فيبرهاي عضلاني داراي نوارهاي تيره و روشن هستند. ظاهر مخطط عضلات اسكلتي و قلبي حاصل 

 اين نوارهاست. 

نامند. هنگامي كه ك ساركومر ميقرار گرفته است را ي Zكه در فاصله بين دو صفحه  ز ميوفيبريلآن قسمت ا

هاي اكتين به فيلامانميكرومتر است. در اين طول،  2شود، طول ساركومر در حدود فيبر عضلاني منقبض مي

طور كامل بر روي فيلامانهاي ميوزين قرار ميگيرند و در نتيجه انتهاي فيلامانهاي گفته شده بر روي يكديگر 

 ميافتند. در اين طول، عضله ميتواند بالاترين قدرت انقباضي را ايجاد كند. )شكل4-2(

 

اين امرتوسط تعداد زيادي مولكولهاي  چه چيزی فيلامان های اكتين و ميوزين را سر جای خود نگه ميدارد:

است. تيتين بزرگ ترين مولكول پروتئيني است كه در بدن وجود دارد.  Titinنام  فيلاماني از پروتئين هايي به

صورت چهارچوبي براي نگه  ي است. اين مولكول ارتجاعي بهعلت فيلامان بودن بسيار ارتجاع اين پروتئين به

داري فيلامان هاي اكتين و ميوزين در جاي خودشان عمل مي كنند تا مكانيسم انقباضي به فعاليت خودش ادامه 

 دهد.
 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

                    

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 ساختار مولكولي عضله اسكلتي 4-2شكل 

هاي زيادي كه در هر فيبر عضلاني وجود دارند، پهلو به پهلوي يكديگر در فيبر عضلاني ميوفيبريل ساركوپلاسم.

پوشيده شده است. اين  ي به نام ساركوپلاسمها توسط مايع درون سلولبه هم متصلند. فضاي بين اين ميوفيبريل

ي پروتئيني است. همچنين تعداد بسياري هامايع داراي مقادير زيادي از پتاسيم، منيزيم و فسفات به علاوه آنزيم

 ها وجود دارد. در لابلاي آن ،هاميتوكندري نيز در موازات ميوفيبريل

رتيكولوم وسيعي دارد كه به  ،هاي هر فيبر عضلانيساركوپلاسم احاطه كننده ميوفيبريل شبكه ساركوپلاسمي.

 ند. اين شبكه، سازمان خاصي دارد كه در كنترل انقباض عضله بسيار مهم استگويآن شبكه ساركوپلاسمي مي

 سريع منقبض انواع فيبرهاي عضلاني كه خيليباشد. و مخزني براي ذخيره حجم زيادي از يون كلسيم مي

 شوند، به طور خاص، شبكه ساركوپلاسمي گستردهاي دارند. )شكل۳-4(مي

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 شبكه ساركوپلاسمي 4 -3شكل 



 

 

 

 

                    

 های انقباضيفيلامانمشخصات مولكولي 

دو زنجيره سنگين با وزن مولكولي  تشكيل شده است كه عبارتند از: زنجيره پلي پپتيدي ۶ مولكول ميوزين از

دو رشته سنگين به طور مارپيچي دالتون.  2۰۰۰۰ چهار زنجيره سبك با وزن مولكولي و دالتون 2۰۰۰۰۰حدود 

ر كدام از مولكول ميوزين نام دارد. يك انتهاي ه 1سازند كه دمپيچند و مارپيچي مضاعف ميبه دور يكديگر مي

چهار سازد. را ميمولكول ميوزين  2سر و ان پلي پپتيدي گلبولي تا شده استبه صورت يك ساختم هااين زنجيره

رشته سبك نيز جزئي از سرهاي ميوزين هستند، به طوري كه دو تا از آنها در هر سر وجود دارد. رشتههاي 

 سبك به كنترل عمل سر در طول انقباض عضله كمك ميكنند. 

 ي ميوزينهاهاي مولكوليا تعداد بيشتري مولكول ميوزين مجزا تشكيل شده است. دم 2۰۰ن ميوزين از فيلاما

ها از اطراف تنه برجسته و آويزان سازند، گر چه دم بسياري از مولكولن را ميفيلاماتنه  كنار هم قرار گرفته و

شود و است. همچنين قسمتي از بخش مارپيچي هر مولكول ميوزين نيز در طول سر به يك طرف منحرف مي

هاي عرضي پل را مجموع بازوها و سرهاي بيرون زده دهد.تداد ميسازد كه سر را تا بيرون از تنه امبازويي مي

 ن فيلاماازو از تنه ـدا شدن بـدر محل ج پذير است؛ يكيولا انعطافـام لـر پل عرضي در دو نقطه به نـ. هگويند

ن ميوزين فيلامادهد كه يا كاملاً از تنه ميوزين و ديگري در محل اتصال سر به باز. بازوي لولايي به سر اجازه مي

 دور شود يا تا نزديكي تنه كشيده شود. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 مولكول ميوزين .4-4شكل 

 

                                                 
1 .  tail 

2 . head 



 

 

 

 

                    

ن از سه جزء پروتئيني تشكيل شده است: اكتين، فيلامان اكتين هم پيچيده است. اين فيلاما ن اكتين.فيلاما

 تروپوميوزين و تروپونين. 

نام F- اكتين تشكيل ميدهد اين دو رشته به ي بهپروتئيناي ن اكتين را يك مولكول دو رشتهفيلامااسكلت 

 صورت مارپيچي شبيه به مولكول ميوزين به دور هم پيچيدهاند. 

اكتين تشكيل شده است كه وزن مولكولي هر كدام  -G گلبوليهاي اكتين از مولكول-Fهر رشته مارپيچ مضاعف 

ها حدود 24۰۰۰ است. به هر كدام از مولكولهاي G- اكتين، يك مولكولADP متصل است. به نظر ميرسد آناز 

اين مولكولهاي ADP، جايگاههاي فعالي هستند كه در واكنش با پلهاي عرضي فيلامان ميوزين هستند كه 

انقباض را باعث ميشوند. قاعدهي فيلامانهاي اكتين به طور محكم به صفحات Z متصل شدهاند؛ در حالي كه 

سر ديگرشان در هر دو سو وارد ساركومرهاي مجاور ميشود و در فضاي بين مولكولهاي ميوزين قرار ميگيرد. 

 )شكل 4-۵(

 

 

 

 

 

 

 
 فيلامان اكتين 4-5ل كش

ن اكتين همچنين حاوي پروتئين ديگري، بنام تروپوميوزين است. هر مولكول فيلاما های تروپوميوزين.مولكول

دار هاي مارپيچنانومتر دارد. اين مولكول  4۰و طولي در حدود  دالتون ۷۰۰۰۰تروپوميوزين وزن مولكولي در حدود 

هاي فعال رشته هاي تروپوميوزين، در بالاي جايگاهچرخند. در حال استراحت، مولكولاكتين مي Fبه دور مارپيچ 

هاي اكتين و ميوزين به هم ميشوند و جلوي انقباض فيلامانگيرند، به طوري كه مانع از جذب اكتين قرار مي

 را ميگيرند. 

هاي پروتئيني موسوم به تروپونين نيز در نزديك يكي از دو مولكول تروپونين و نقش آن در انقباض عضله.

ه سستي به هم ستند كه بسر مولكول تروپوميوزين متصلند. اينها در واقع كمپلكسي از سه زير واحد پروتئيني ه

ها نقش خاصي در كنترل انقباض عضله دارد. يكي از زير واحدها )تروپونين I( ند و هر يك از آنامتصل شده

تمايل شديدي به اكتين دارد، ديگري كه ميل تركيبي به تروپوميوزين دارد )تروپونين T( و زير واحد سوم  نيز 

به كلسيم تمايل دارد )تروپونين C(. اين كمپلكس، تروپوميوزين را به اكتين متصل ميكند. به نظر ميرسد كه 

 تمايل شديد تروپونين به كلسيم آغازگر روند انقباض است. )شكل 4-۶(

 

 
 

 



 

 

 

 

                    

 

 . ساختار تروپوميوزين و تروپونين4-6شكل

 شيميايي و الكتريكي  -هاانواع سيناپس

 ( سيناپس الكتريكي. 2( سيناپس شيميايي و 1دو نوع سيناپس اصلي وجود دارد: 

از نوع ، هايي كه براي انتقال سيگنال در دستگاه عصبي مركزي انسان وجود دارندتقريباً همه سيناپس

 بي ها، اولين نورون، يك ماده شيميايي در سيناپس انتهاي عصن سيناپسـهاي شيميايي هستند. در ايسيناپس

هاي شود و اين ناقل به نوبه خود بر پروتئينناميده مي 2يا به طور ساده ماده ناقل 1كند كه ناقل عصبيترشح مي

كند و باعث تحريك يا اثر مي)كه مي توانند كانال هاي دريچه دار باشند ( گيرنده موجود در غشا نورون بعدي 

 اند. برخي از شناختهماده ناقل مهم شناخته شده 4۰ يش ازشود. تا كنون بمهار نورون يا تغيير حساسيت آن مي

، 3اسيد بوتيريك آمينو نفرين، هيستامين، گامانفرين، اپيكولين، نوراپيها عبارتند از: استيلترين ناقلشده

بين شود و فضاي ناميده مي 4ناودان سيناپسي قرار داردبر روي عضله عصب از  سروتونين و گلوتامات. غشايي

ناميده  5فضاي سيناپسي يا شكاف سيناپسي، يا غشاي فيبر عصبي ديگر عضلانينتهاي عصبي و غشاي فيبرا

 ميشود.

شوند كه الكتريسيته را از يك سلول به سلول ديگر مشخص مي هاي مستقيم باز هاي الكتريكي با كانالسيناپس

اند كه اين ساخته شده 6كوچك پروتئيني به نام اتصالات شكافي ها از ساختارهايلين كاناكنند. اكثر امنتقل مي

ها آزادانه از درون يك سلول به درون سلول ديگر حركت كنند. تنها تعداد كمي آورند تا يونامكان را فراهم مي

ي و ساير اتصالات اتصالات شكافي در دستگاه عصبي مركزي يافت شده است. با وجود اين، همين اتصالات شكاف

هاي عمل از يك فيبر عضله صاف احشايي به فيبر بعدي و يا از يك سلول شوند كه پتانسيلمشابه باعث مي

 عضله قلبي به سلول بعدي منتقل شوند.)شكل4-۷(

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

                                                 
1 Neurotransmitter 
2 Ligand 
3 GABA 
4 Synaptic gutter or trough 
5 Synaptic cleft 
6 Gapjunction 



 

 

 

 

                    

 

 

 

 

 
 الكتريكي  (bو  شيميايي (a: . انواع سيناپس4-7شكل 

هاي شود ولي به طور خاص از قسمتهاي مختلف دستگاه عصبي ترشح ميهاي قسمتاز نورون استيل كولين

هاي حركتي عصب دهنده به ( نورون2ي بزرگ هرمي در قشر حركتي، هاسلولهاي ( پايانه1شود: زير ترشح مي

گليوني دستگاه هاي پس گان( نورون5هاي پيش گانگليوني دستگاه عصبي خودكار، ( نورون4عضلات اسكلتي، 

 (4-8. )شكل سمپاتيكپاراعصبي 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 اثر نوروترانسميتر بر غشاي عضله. 4-8شكل

ها در ساقه مغز و هيپوتالاموس واقع آنشود كه اجسام سلولي هايي ترشح ميهاي نوروناز پايانه نوراپي نفرين

هستند. در بسياري از اين نواحي نوراپينفرين، گيرندههاي تحريكي را فعال ميكند ولي در نواحي اندك 

گيرندههاي مهاري را فعال ميكند. بسياري از نورونهاي پس گانگليوني دستگاه عصبي سمپاتيك نيز 

 نوراپينفرين ترشح ميكنند كه برخي از ارگآنهاي بدن را تحريك و برخي را مهار ميكند. 

 



 

 

 

 

                    

 مومي انقباض عضله مكانيسم ع

 گيرد: شروع و تكميل انقباض عضله طي مراحل متوالي زير صورت مي

، نورون حركتيه پايان در و شودمي يك پتانسيل عمل از طريق يك عصب حركتي بر روي فيبر عضلاني انتقال داده

فيبر  ءغشاشود. استيل كولين بـر روي ناحيهاي موضعي در ميمقادير كمي از نوروترانسيمتر استيل كولين ترشح 

هاي پروتئيني يا كانال به واسطه را استيل كولين ليگاند، دار وابسته بهدريچه هايتا كانال كردهعضلاني اثر 

 وجود در غشا باز كند. مي هاگيرنده

هاي سديم اجازه انتشار به داخل دار وابسته به استيل كولين، به مقادير زيادي از يونهاي دريچهباز شدن كانال

 (4-9)شكلكند. ك پتانسيل عمل را در غشا توليد ميدهد. اين امر يغشا فيبر عضله را مي

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 . مكانيسم عمومي انقباض 4-9شكل 

 

كند و بخش زيادي از الكتريسيته عضله را دپلاريزه مي ءغشا تانسيل عملپ ،يبر عضلهپتانسيل عمل در طول غشا ف

 پيش رفتن پتانسيل عمل به عمق تار از طريق لوله هاي رود.پتانسيل عمل در عمق فيبر عضلاني هم پيش مي

كند.  با شبكه ساركوپلاسمي ،غشاي آن را نيز دپلاريزه مي Tو به علت مجاورت لوله هاي  گيردميصورت  1عرضي

در اينجا پتانسيل عمل موجب آزاد شدن مقدار زيادي كلسيم از شبكه ساركوپلاسيمي به درون ميوفيبريلها 

 ميشود. )شكل4-۱۰(

 

 

                                                 
1 Transvers tubules 



 

 

 

 

                    

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 هاي كلسيم از شبكهي ساركوپلاسمييون. آزاد شدن 4-10شكل

 

هاي اكتين و ميوزين ميشوند و باعث ميشوند تا آنها فيلامانهاي كلسيم باعث پيدايش نيروي جاذبه بين يون

بر روي يكديگر بلغزند و روند انقباض آغاز شود. در همين زمان سر مولكولهاي ميوزين به ATP متصل ميشود 

و فعاليت ATPaseي سرهاي ميوزين، ATP را ميشكند اما محصولات تجزيه يعني ADP و Pi به سر متصل 

باقي ميمانند. در اين مرحله، شكل فضايي سر چنان است كه عمود بر فيلامان اكتين قرار ميگيرد. اما هنوز به 

 -تروپونين شكل فضايي كمپلكس ،شدروپونين به يون كلسيم متصل وقتي ت. اكتين متصل نشده است

به اين ترتيب  تروپونين ،تروپوميوزين را به عمق شيار بين دو رشته اكتين مي كشد. تروپوميوزين تغيير كرده و

به  دار هستند ADPكه سپس سرهاي ميوزين  و  مانده پوششبدون ن اكتين فيلاماهاي فعال بر روي جايگاه

ها متصل ميشوند. پيوند بين سر مولكول ميوزين و جايگاه فعال فيلامان اكتين منجر به تغيير فضايي در سر آن

ميشود، و باعث ميشود سر به سوي بازو خم شود و اين امر باعث كشيده شدن فيلامان اكتين  به سوي ميوزين 

ميشود. انرژي لازم همان انرژي حاصل از شكستن ATP است كه به علت تغيير فضايي سر ذخيره شده است. 

زماني كه سر ميوزين خم ميشود، منجر به رها شدن يون فسفات و مولكول ADP اي كه قبلا به سر چسبيده 

 ATP به سر متصل ميشود. اين اتصال جديد ATP يك مولكول جديد ،ADP بودند ميشود. در جايگاه رها شدن

منجر به جدا شدن سر از اكتين ميشود. بعد از اينكه سر از اكتين جدا شد، مولكول جديد ATP شكسته ميشوند 

تا چرخه ديگري را آغاز كنند. به اين معني كه انرژي مجددا سر را به حالت قائم برميگرداند و آن را آماده 

 ميكند كه چرخه ديگري را انجام دهد. )شكل4-۱۱(

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

                    

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 لغزش اكتين روي ميوزين 4-11شكل 

هاي كلسيمي غشايي دوباره به داخل شبكه ساركوپلاسمي هاي كلسيم از طريق پمپبعد از كسري از ثانيه، يون

پمپ ميشوند و اين يونها تا زماني كه يك پتانسيل عمل عضلاني جديد به وجود بيايد در درون شبكه ذخيره 

 ميشوند؛ برداشتن يونهاي كلسيم از ميوفيبريلها باعث توقف انقباض ميشود. )شكل4-۱2(

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 حالت استراحت و انقباض ساركومر .4-12شكل 

 

 عضله انقباض منابع انرژی برای

كه  دارد ATPماده فسفوكراتينين است كه باند پر انرژي فسفات شبيه  ATPنخستين منبع انرژي براي تجديد 

  .فراهم مي شودبه فسفات  ADPاتصال  لازم براي انرژي و به سرعت مي شكند و انرژي لازم را آزاد مي كند



 

 

 

 

                    

فسفوكراتينين گليكوژني است كه از قبل در سلولهاي عضلاني  ATPدومين منبع انرژي براي تجديد ذخاير 

. انرژي حاصل از ژن را به اسيد پيروئيك و اسيد لاكتيك تجزيه مي كنديره شده است. آنزيم به سرعت گليكوذخ

واكنش گليكوژن حتي  -۱مي شود. اهميت اين منبع انرژي از دو جهت است:  ATPبه  ADPآن صرف تبديل 

در نتيجه انقباض عضله در شرايط فقدان اكسيژن كافي، ادامه مي يابد.  ،در فقدان اكسيژن هم صورت مي گيرد

به روش سوخت مواد تغذيه اي  ATPبرابر از شكل گيري  2در روند گليكوليتيك  ATPسرعت شكل گيري  -2

 ژن سريع تر است.ياكس توسط

يعني تركيب مواد غذايي داخل سلول و محصولات نهايي گليكوليز  ،سومين منبع انرژي: متابوليسم اكسيداتيو است

و طولاني مدت توسط عضله لازم است از اين درصد انرژي سلول كه براي انقباض متداوم  ۹۵بيش از  .با اكسيژن

كه براي انقباض شديد و  هستند شامل كربوهيدرات، چربي و پروتئينست مي آيد. مواد غذايي مصرفي راه به د

   را در تامين انرژي دارد. سهم بيشترين استفاده مي شود و در اين بين چربي طولاني مدت با نهايت قدرت

 انواع فيبرهای عضلاني

رتيكولوم -2فيبرهاي بزرگ براي انقباض با قدرت زياد، -۱خصوصيات:، عضلات سفيد: تندفيبرهای -۱

مقادير زياد آنزيم گليكوليتيك براي  -۳ساركوپلاسميك گسترده براي رهاسازي سريع يون كلسيم جهت انقباض، 

و كه عروق خوني كمتر گسترده براي متابوليسم اكسيداتي -4 رهاسازي سريع انرژي به وسيله روند گليكوليز،

 ميتوكندري كمتر به علت كم بودن اهميت متابوليسم اكسيداتيو. -۵اهميت كمتري دارد، 

 -۳عصب دهي با اعصاب كوچك تر، -2،كوچك فيبرهاي  -۱ خصوصيات: ، عضلات قرمز:فيبرهای كند -۲

افزايش بيشتر تعداد -4سيستم عروقي و مويرگ هاي گسترده براي به دست آوردن مقادير بيشتر اكسيژن، 

محتوي مقادير زيادي  فيبرهااين  -۵متابوليسم اكسيداتيو،  كردن ميزان بيشتري از ميتوكندري براي فراهم

وگلوبين در گلبولهاي قرمز مي باشد و با كسيژن همكه پروتئين محتوي آهن بوده و شبيه هستند ميوگلوبين 

 تركيب مي شود.

 باض عضله اسكلتي:مكانيک انق

كند و تعداد اين دهي ميكند به چندين فيبر عضله عصبهر نورون حركتي كه نخاع را ترك مي واحد حركتي.

شوند يك واحد دهي ميعضلات به نوع عضله بستگي دارد. همه فيبرهاي عضلاني كه با يك فيبر عصبي، عصب

هايي كه كنترل آندهند و شوند. به طور كلي، عضلات كوچك كه سريع واكنش نشان ميحركتي ناميده مي

كردنشان بايد دقيق باشد تعداد بيشتري فيبر عصبي براي تعداد كمتري فيبر عضلاني دارند )براي مثال، دو يا 

سه فيبر عضله در عضلات حنجره يك واحد حركتي را تشكيل ميدهند.( در مقابل عضلات بزرگي كه كنترل 

 دقيقي نياز ندارند، ممكن است چندصد فيبر عضلاني را در يك واحد حركتي داشته باشند.)شكل4-۱۳(

 

 

 

 

 



 

 

 

 

                    

 
 

 
 

 
 . واحد حركتي4-13شكل

 

جمع نيروها به اين معناست كه انقباضات تكاني مجزا  جمع نيروها. -انقباضات عضلاني با نيروهای مختلف

شود: گردند تا قدرت كلي انقباض عضله را افزايش دهند. جمع نيروها از دو طريق انجام ميبه يكديگر اضافه مي

 .گويندشوند، كه به آن جمع فيبرهاي متعدد مي( با افزايش تعداد واحدهاي حركتي كه همزمان منقبض مي1

  .شود 1تواند منجر به تتانيگويند و ميش فركانس انقباضي كه به آن جمع فركانس مي( با افزاي2

هاي مجزاي عصبي كه با فركانس تحريكي پايين، يكي پس از ديگري ايجاد ناتك جمع فركانس و تتاني شدن.

ميشوند انقباضات مجرايي را ايجاد ميكنند، اما وقتي فركانس افزايش مييابد، نقطهاي مي رسد كه در آن پيش 

از پايان هر انقباض، انقباضي جديد به وجود ميآيد. در نتيجه انقباض دوم تا حدودي به انقباض اول افزوده 

ميشود، به طوري كه هر چه فركانس بيشتر شود، قدرت كل انقباض نيز بيشتر ميگردد. اگر فركانس به يك 

 سطح آستانه برسد، انقباضات پياپي چنان سريع ميگردند كـه در واقع به هم ميپيوندند و بـه نظر ميرسد 

 

گويند. اگر فركانس انقباض بيشتر شود قدرت انقباض يكنواخت و پيوسته است. به اين حالت تتاني شدن ميكه 

دهد كه در اين زمان حتي در فاصله ميرسد، تتاني شدن به اين علت رخ انقباض به بالاترين ميزان خودش مي

هاي شود، بدون آنكه استراحت بين پتانسيلهاي عمل نيز كلسيم كافي در ساركوپلاسم عضله حفظ ميپتانسيل

 (4-14)شكلعمل وجود داشته باشد. 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 . نمودار كزازي شدن عضله4-14شكل

                                                 
1. Tetani Zation  



 

 

 

 

                    

 تونوس عضلاني 

شود كه ميعضلات اسكلتي حتي در زمان استراحت نيز كمي سفت هستند. به اين سختي تونوس عضله گفته 

هاي عصبي است كه با سرعت كم از نخاع مي آيند و به عضلات اسكلتي مي رسند. اين ايمپالسها حاصل پيام

هم تا حدودي تحت كنترل پيامهايي كه از مغز به نورون هاي حركتي قدامي مي رسد و تا حدي هم تحت 

 كنترل ايمپالس هايي است كه از دوك عضلاني واقع در خود عضله منشا مي گيرند. 

 

 تاثير قطع عصب:

و فورا  دريافت نمي كندخود  طبيعيسيگنال هايي براي حفظ اندازه  ، عضلهقطع شود يك عضله عصب وقتي

روفي شروع مي شود و بعد از مدتي تغييرات دژنراتيو در خورد فيبرهاي عضلاني شروع مي شود. در مراحل روند آت

 آخري قطع عصب بسياري از فيبرهاي عضلاني كاملا تخريب مي شوند و بافت چربي جايگزين مي شود و چيزي

 كه باقي مي ماند يك غشاي سلولي به همراه هسته هاي كنار هم است كه قدرت انقباضي ندارد. 
 




