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Abstract 

Background & Objective: Functional electrical stimulation (FES) is a promising technique for rehabilitation and increasing the level of 
movement in paraplegic subjects. In this method, the movement in the hindlimbs can be restored by controlling the electrical current pulses and 
stimulating the intraspinal motor neurons or muscular fibers below the spinal lesion. In FES, functional control signals are received from a 
controller that creates a motor function for the paraplegic subject. By changing the pulse width or pulse amplitude of the current pulses (control 
input), the level of the contraction for generating the functional movement of the hindlimb joints can be altered. The electrodes are inserted into 
the spinal cord to stimulate the desired movement by stimulating the flexor and extensor muscles and motor neurons connected to the desired 
joint. Therefore, the superposition of torque in flexor and extensor muscles is applied to the musculoskeletal system and joint moves.  
Methods: In FES, a model of the musculoskeletal system that acts on simultaneous movement of the hip and knee joints (multi–joint) is used as 
the virtual patient. In general, the skeletal segment of the model consists of a planar swinging pendulum model of a two–link rigid robotic 
manipulator with nonlinear constraints on the hip and knee joint movements. A biarticular model of six muscles is used to generate the torques 
of the skeletal part of the model. Four muscles are considered for flexing and extending the hip and knee joints (one for flexing the joint and one 
for extending), and two biarticular muscles work on flexing the hip (knee) joint and extending the knee (hip) joint synergically. On the other 
hand, excellent tracking performance can be obtained with high precision, and the controllers can automatically switch between control inputs 
and the muscles by regulating the stimulation pulse width. The stimulation pulse width of muscles is continuous, nonsingular, with low chattering. 
The model dynamics can be assumed unknown and identified online without the controller's requirement for offline calibration. The controller 
robustly and rapidly switched the activation between the muscles to track the desired trajectory of the knee and hip joint. Various control methods, 
such as combining fuzzy adaptive or neural networks with classic sliding mode control, have generated FES control signals. Such hybrid methods 
have led to the chattering phenomenon, the control signal's singularity, and the controller's low speed outside and on the sliding surface.  
Results: Rehabilitation movement in paralyzed limbs of paraplegic subjects based on FES in their muscles is associated with problems such as 
reflection in the spinal cord and unwanted movements, joint disturbances, fatigue, etc. 
Conclusion: The controller could automatically regulate the stimulation pulse width without considering the effect of the applied ground reaction 
force so that, by switching between muscles synergically, excellent tracking results were obtained in the presence of external unit step disturbance 
and muscle fatigue. The major challenges for developing an appropriate control method for stimulating paralyzed limbs include high–order 
nonlinear and time–varying properties of the neuromusculoskeletal system, spasms, and muscle fatigue. These drawbacks limit using 
prespecified stimulation patterns and open–loop control systems in the FES application.  
Keywords: Functional Electrical Stimulation (FES), Musculoskeletal System, Controler, Muscle Dynamic Model. 
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 ده ی چک 

 کی. تحر شودیشناخته م  حرکتی غیرخطی و متغیر با زمان   سامانۀ عنوان  فراوانی است. عضله به  هاییچیدگیدارای پ  تیمعلول  یکنترل حرکات اعضای فلج افراد دارا   مقدمه:
  م یتنظ  یاگونهشدن الکترودها در داخل نخاع بهاست. محل کاشته  کیپاراپلژ  مارانیسطح حرکت در ب   ش یو افزا  یابیباز  یبرا  دبخش یام  روشی  ،)FES(  یعملکرد  یکیالکتر

گشتاور    نیبنابرا   ؛شوندیم  کیمتناسب با مفصل تحر  یهاعضلهدنبال آن  و به  آینددرمیفعال  شکل  به  ،مفصل مربوط  کننده و بازکنندۀجمع  یهاعضلهی  حرکت  یهاکه نورون  شودیم
 .  را در پی دارد و حرکت مفصل مدنظر  شودمیمفصل وارد  یصورت مجموع به ساختار اسکلتمفصل به ۀکنندبازکننده و جمع یهاعضله  یخروج
سازی سیستم شده برای مدل ی ارائههامدل منظور بازیابی حرکت، انواع  آن به  هایروشدر این پژوهش ضمن بررسی روش تحریک الکتریکی عملکردی و انواع    :بررسیروش

شده در تحقیقات پیشین  های کنترلی ارائهطور اجمالی صورت گرفت. در ادامه انواع روش عضلانی معرفی و مرور شد و در انتها بررسی مزایا و معایب هرکدام بهاسکلتیعصبی 
 ی حرکت ارزیابی و مرور شد.  هامدلدر بحث بازیابی حرکت با استفاده از 

ازجمله   یمشکلات خاص  ی باعملکرد یکی الکتر یککمک تحر خود فرد و به یهامعلولیت با استفاده از عضله دارای افراد یجاد حرکت در اعضای فلج ا داد، نشان  جینتاا: هیافته
 . استهمراه  یرهو غ یاغتشاش در مفصل، خستگ انعکاس در نخاع و بروز حرکات ناخواستۀ ایجاد
اسپاسم   ،اسکلتیعضلانییعصب  ستمی س  یرخطیو غ  دهیچیپ  اریبه خواص بس  توانیعضلات فلج م  کیتحر  منظورهمناسب ب  یکنترل  ی راهکار  ارائۀ   یبرا  یاز موانع اصل:  گیرینتیجه

 .کندیرا محدود م یعملکرد یکیالکتر کیروش تحر  ییباز، کارا کنترل حلقۀ ستمیشده و س آماده  ش یاز پ کیتحر یلگوهاا از استفاده که کرد اشاره یعضلان یو خستگ یعضلان
 کننده، مدل دینامیکی عضله.  عضلانی، کنترل اسکلتیتحریک الکتریکی عملکردی، سیستم عصبیها: کلیدواژه
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 مقدمه  ١
 یاز طناب نخاع  یا نقطه  یپارگ   یا  یشدگ له  یجۀدرنت ١یحاد نخاع  یعۀاض
توان    و  رفتن حرکت ازدست   یامنجربه کاهش    تواندیو م  آید یوجود مبه

ارگان  یحس ز   یهاو کاهش عملکرد  نق  یعهسطح ضا  یربدن  اط شود. 
  یعۀ مبتلا به ضا  یدر فرداست.    ینهگردن و س  یهامهره  یب،آس  تریعشا

قطع  ی،نخاع ارتباطی  شدن  با  های (پیام ٢حرکتی  هایسیگنالمسیر 
  ین بتوان ا کهیدرصورت ی حرکتی،ها عضلهحرکتی) صادرشده از مغز به 

امکان کرد،    یدتول  یعهضا  یجاداز محل ا  تریینپا  یرا در محل  هایگنالس
  یک . تحرشودفراهم میمغز و عضو فلج    یانم  یارتباط حرکت  بازسازی

روش  ،٣یعملکرد  یکیالکتر به  ییهااز  م  یله وساست که  با    توانیآن 
)  ١،٢(  دیدهیب قسمت آس  یرز   یداخل نخاع  یحرکت  یهانورون  یکتحر

  یر ز   یهاحرکت در اندام  )، ٣،۴ی (عضلان  یبرهایف  یممستق  یکتحر  یا
در بازگرداندن حرکت    یاصل  یهاکرد. از چالش  یابیرا باز  یعهسطح ضا

  ی، عملکرد  یکیالکتر  یکفلج با استفاده از تحر یرفته در عضوازدست 
  یپارامترها  یم تنظ  یبسته برا  در حالت حلقۀ ٤توسعۀ یک روش کنترلی

   .است   یحرکت یهاواردشده به عضله یکیالکتر  یکتحر
  یکیالکتر  یکها با استفاده از تحرحرکت مفصل  بستۀ  کنترل حلقۀ   یبرا

  ی مدل  چالش اول ارائۀ  :رو قرار دارد  یشپ  یدو چالش اصل  ی،عملکرد
  تواندیمدل ماین  .  است   یاسکلتعضلانییعصب   یستمکامل از س  یلی تحل
  یهاحرکت در عضله  یابالاتنه    یها سازی حرکت در عضلهمدل  یبرا
استفاده  یینپا طراح   شود؛تنه  دوم  برا  ای کنندهکنترل  یچالش    ی مقاوم 

مدل    ی کننده به ورودکنترل  یعنوان خروج به  یکیالکتر  ی هااعمال پالس
  یا دامنه    ییر را داشته باشد که با تغ  یت قابل  ین ا   ید کننده با. کنترلاست 

  ق مفصل مطاب  ی خروج  یۀزاو  یابیبتواند باعث رد  یک عرض پالس تحر
 یپارامترها  ینامیکد  یالحظه  ییرمطلوب شود. باتوجه به تغ   ییبا الگو

یند  افر  هایینامیکبودن دو ناشناخته یرخطی غ ین یند با زمان، همچنافر
خصوص  ،گفت  توانیم گونه  ینا  ی برا  شدهبحث   کنندۀکنترل  یاتاز 
و    ی داخل ٥هایو اغتشاشت دربرابر تغییرات ناگهانی  مقاوم  هایستمس

مدل   . است   ی خارج  یک    عضلانی، اسکلتییعصب  دستگاه  در 
  هاییو خروج   یک تحر  یکیالکتر  یانجر  یگنالس  دستگاه،  هاییورود

با تنظاست   حرکت   یندرح   یهامفصل  یای زوا  ییراتتغ  شامل آن     یم . 
بسته    صورت حلقۀکننده بهتوسط کنترل  یکیالکتر  یکتحر  یپارامترها

خروج  به  کندمی  ییرتغ  یستمس  ی هاعضله  ی مقدار گشتاور  آن  و  دنبال 
‑ ٧آیند (یتحت کنترل درم  عضلانیسکلتیا   دستگاه   یخروج  یایزوا
۵( . 

تطب مقاوم ٦یقیکنترل  اساس ٧و کنترل  روش  عدم    ی دو  اثر  با  مقابله 
در    . است مدل    هاییت قطع کنترل  مقاوم  سیستمقانون  کنترل  های 

  یسازیبه قانون کنترل در روش خط  یه شب  ی بر داشتن بخشمعمولا� علاوه
جبران اثر عدم   یبرا  ییهاعبارت  ی ، دارا٩معکوس  یا کنترل  ٨خوردپس

 
1. Acute spinal cord injury 
2. Movement Signals 
3. Functional Electrical Stimulation (FES) 
4. Control Method 
5. Disturbance 
6. Adaptive Control 
7. Robust Control 
8. Linear Feedback Control 

  رای ساده ب یکردهایاز رو ،١٠مدل است. کنترل مد لغزشی هاییت قطع
قدرتمند در    ولیساده   یهااز روش یکیو  رود شمار میبهکنترل مقاوم 

قطع عدم  با  فر  هاییت مبارزه  د   ).١،٢(  است یند  امدل    یگر د  یدگاهاز 
مهم استوار است    نکتۀ  ین ا  یۀکنترل مد لغزشی برپا  یتئور   ،گفت  توانیم

مسئلۀ  س  که  قطع  یرخطی غ  یستمیکنترل  عدم  با    یت با  و  مدل  در 
را به مسئلۀ   مرتبۀ   یفرانسیل معادلات د اول    درجۀ   یستمیکنترل س  بالا 

قطع  یخطیرغ عدم  با  تبد  یت و  مدل  ا کندیم   یلدر  درجۀ   ین.    کاهش 
آسان  یستمس طراح به  کردکننده کمک  کنترل  ی شدن  بهخواهد    یل دل. 
  عضلانی، اسکلتییعصب  دستگاه  با زمان   یرو رفتار متغ  یچیدهپ  ینامیکد
م  یوۀش لغزشی  مد  مناسب   تواندیکنترل  دق  ی برا  یانتخاب    یق کنترل 
سینا لغزشی    د م�  یهاکنندهکنترل  یطراح   یۀ برپا  باشد.   هایستمگونه 

  یکیالکتر یکتحر  با استفاده از   یمختلف   یکارها  ،کنترل حرکت  ینۀدرزم
  ١١موافق و مخالف  ی هاکارانداختن عضلهبه  ی برا)  ١‑۴(  یعملکرد

  یع سر  ییگرابه هم  توانمی  ی روش کنترل  ین ا  یای. از مزا ست ا  انجام شده 
ازب  یابی رد  ی خطا و  محدود  زمان  مسئلۀ یندر   ١٢منفردشدن  بردن 

دامنه و فرکانس    یدۀو حذف پد   یکنترل  یگنالس با  نامطلوب  نوسانات 
 اشاره کرد.  ١٣غیرتناوبیثابت با نام 
محدود اصلی یت از  روش    مذکور  یهاکنندهکنترل  یتمام  های  از  که 

استفاده    یبرا   یکلغزشی کلاس  دم�  کنندۀکنترل حرکت  بحث کنترل 
د  ین ا   ، اندکرده قرارگرفتن  زمان  در  بر    یستم س  هایینامیکاست که 

اول آن در    و مشتق مرتبۀ  یابیرد  یلغزش (فاز لغزش)، خطا  صفحۀ
ب مبه  نهایتیزمان  طورکه  همان  ین . همچنکندیم  یداپ  یلسمت صفر 

شد  تعداد  ،اشاره  ا  ی در  نزد  ) ١،٢(  هاپژوهش  ین از    صفحۀ   یکیدر 
  ،نوسانات نامطلوب با دامنه و فرکانس ثابت  یدۀکاهش پد  ی لغزش برا

 ١٤یرگ مشتق‑یرگ انتگرال‑یتناسب  کنندۀکنترل  یا  یعصب  شبکۀ  یک
  یابیمشکل رد  ینبنابرا کار رفت؛ به لی اص کنندۀ کنترل یگزینعنوان جابه

نکنندهگونه کنترلینا  یینما لغزش    یزها  صفحۀ  نزدیکی  کماکان  در 
گرایی  یکی از راهکارهای غلبه بر محدودیت هم  است.   یقوت خود باق به

کنترل تمام  لغزشی  هاکنندهنمایی  م�د  کنترل  از  استفاده  مذکور،  ی 
 ).  ١‑٧است ( ١٥ترمینال

این مقاله در سه بخش تقسیمطورکلی مباحث مطرحبه بندی  شده در 
انواع   و  عملکردی  الکتریکی  تحریک  دربارۀ  اول،  بخش  در  شد: 

تحریک الکتریکی برای بازیابی حرکت مطالبی ارائه شد؛ در   یهاروش
انواع   دوم  ارائههامدلبخش  مدلی  بحث  در  سیستم  شده  سازی 

به  اسکلتیعصبی پایینهاعضلهعضلانی مربوط  و  بالاتنه  تنه معرفی  ی 
به هرکدام  معایب  و  مزایا  معرفی  انتها  در  و  صورت  شد  اجمال  طور 

انواع روش شده در تحقیقات های کنترلی ارائهگرفت؛ در بخش سوم 
بر  ی حرکت مبتنیهامدلپیشین در بحث بازیابی حرکت با استفاده از  

و   ربات  غیرخ هامدلبازوی  ساختار  برمبنای  همراه  به  ها عضلهطی  ی 
جمع نیز  مقاله  انتهای  در  شد.  بررسی  اسکلتی  صورت  دستگاه  بندی 

9. Inverse Control Method 
10. Sliding Mode Control (SMC) 
11. Flexor and Extensor Muscles 
12. Singularity 
13. Chattering 
14. Proportional-Integral-Derivative (PID) 
15. Terminal Sliding Mode Control (TSMC) 
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 گرفت.  
  یا  یشدگ له  یجۀ درنت  ی حاد نخاع  یعۀضاتحریک الکتریکی عملکردی:  ‑

منجربه کاهش    تواندیو م  آید یوجود مبه  یاز طناب نخاع  یا نقطه  ی پارگ 
بدن    یهاناو کاهش عملکرد ارگ   یتوان حس  و  رفتن حرکت ازدست   یا
ضا  یرز  نق  یعهسطح  و س  یهامهره  یب، آستر  یعشا  اطشود.    ینه گردن 

ثانو.  است  عوارض  دستگاه    توانیم  خاعین  یعۀضا  یۀاز  عوارض  به 
زخم  ی، ادرار  مدفوع،  در    یلتشک  ی، فشار   یهامشکلات کنترل  لخته 

آمبول  ی عمق  یدهایور    ی مشکلات جنس  ی،اسپاسم عضلان  یوی، ر   ی و 
 و... اشاره کرد. 

ارائه نشده است؛    ینخاع  یعاتتمام انواع ضا  یبرا  یقطع  یتاکنون درمان
روش سوزن  یی هااما  طب  برا  یزیوتراپی ف  ی، مانند  ا  ی و...    ین بهبود 

با صدور    یهای حرکتسالم سیگنال  ی. در فردست ا  شده  یشنهادپ  یماریب
ازطر انتقال  و  مغز  به  یقاز  باعث  ارادنخاع  حرکات  در    یوجودآمدن 

با    ی،نخاع  یعۀ مبتلا به ضا  ی در فرد  شوند؛ اما یبدن م  یینیپا  هایاندام
اقطع اندام  یانارتباط م  ها،یگنالس  ین شدن  و  مختل    ی حرکت  یهامغز 

ا  کهیدرصورت   خواهد شد؛  از    تریینپا  یرا در محل  هایگنالس  ینبتوان 
مغز   یانم ی ارتباط حرکت  امکان بازسازیکرد،    یدتول یعه ضا یجادمحل ا 

فلج   عضو  میو  تحرشودفراهم  از    یکی  یعملکرد  یکیالکتر  یک. 
  ی حرکت  یهانورون  یکبا تحر  توانیآن م  یلۀوساست که به  ییهاروش

بدن    یینیپا  یهاحرکت در اندام  دیده، یب قسمت آس  یرز   یداخل نخاع
  ی عملکرد  یکی الکتر  یک تحر  ، گفت   توان یم  ی طورکلبه  ؛ کرد  یرا بازساز

روش متفاوت   ینشده را به چند جفل  یحرکت در عضوها  یجادعمل ا
امکان    ،داخل نخاع  ی حرکت  یهانورون  یک بر تحر. علاوهدهدیانجام م
  یهارشته  یک ، تحر )٨ای (یچهماهدرون  یک تحر  یهااز روش  استفاده

تحریعصب سخت   یک ،  تحر) ٩(  نخاع  ی اشامهقشر    های یشهر   یک ، 
تحر  یعصب و  (نخاعدرون  یکنخاع  برا)١٠ی  در    یجادا  ی،  حرکت 

دارد  یتحتان  یهاعضله م  ،بتوان گفت   ید شا  .وجود    ی هاروش  یاندر 
تحر و    یعصب  یهارشته  یک تحر  یهاروش  شده،یانب  یکمختلف 

روش  یسه درمقا  ای یچهماهدرون  یک تحر قشر    یکتحر  ی هابا 
تحر  ی اشامهسخت  تحر  ی عصب  هاییشهر   یک نخاع،  و    یک نخاع 
غبه  ینخاعدرون دیرتهاجمیعلت  از  قابل  ینیکیکل  یدگاهبودن    یتاز 

تحرهستبرخوردار    هتریب  یعملکرد داخل    یکیالکتر  یکند.  عصب 
را    هایییت عضو فلج موفق  یهاحرکت در اندام  یابیباز   یبرا  یچهماه

)  یعصب   یهارشته  یک (تحر یکنوع تحر  ینا  ی ول  ؛ دنبال داشته استبه
به    یاز ن  ی عصب  یهارشته  یک تحر  چون.  یست ن  بهرهیب  ی ذات  یوبیاز ع

را    یچهعصب داخل ماه  یرپوستیصورت زدارد که به  یتونل  یالکترودها
  یچه، ماه  ید شد  یهاناتک  یجاداثر ا  با گذشت زمان و بر  کند،یم   یکتحر

شکسته افزاامکان  الکترودها  در  همچنین  .  )١١(  یابدیم  یششدن 
مشکل    ای، یچهماهدرون  یک و تحر  ی عصب   یهارشته  یک تحر های  روش
  یک، تحر ین حرکت عضو و انقباض عضله ح   دلیلاست که به آن  یاصل

به جاببا  موقع  یی جاهوجودآمدن  م  یمکان  یت در    یدانالکترودها، 
.  کندیم  ییرداخل عضله تغ  یکتحر  یانتوسط جر  یجادشدها  یلیپتانس

تحر  یکتحر  آستانۀ  چون  همچنین روش    ای یچهماهدرون  یکدر 
روش  یسه درمقا تحر  ی عصب  هاییشهر   یک تحر   یهابا  و    یک نخاع 
در    ی عضلان  یخستگ ، )آمپریلی(در حد چند م  استتر  یشب  ینخاعدرون

تحر ببه  اییچهماهدرون  یک روش  روشیشمراتب  از    یک تحر  یهاتر 
  یبش  یزن  یری کارگ به  ی و منحن  خواهد بود  ی اشامهسخت   یا  یداخل نخاع

است    آن  یعصب  یهارشته  یکتحر  هاییب از ع  یگرد  یکی.  دارد  تندی
،  یعصب  یبرهایضخامت ف  وجود تفاوت در علت  روش به  ینکه در ا 

بود؛ متفاوت    یعصب  یبرهای ف  یبرا   لازم  یکتحر  آستانۀ   خواهد 
با  کمتری  یکتحر  آستانۀ  تریمضخ  یبرهایف  کهیطور به  درمقایسه 
اندازه)دار با ضخامت کم    یبرهایف (اصل    شودیم  سببامر    ین ا  ؛ ند 

به  یعصب  یبرهایف  یهانورون غعضله    ؛ آتش کنند  زمانیرهمصورت 
ا در  تحرروش  ین درواقع  و    ی حرکت  یهانورون  یکی،الکتر  یکها 

زودتر خسته مبزرگ  ی عصب  ی هارشته را که  فعال    تر یعسر   شوند، یتر 
 . )١٢کنند (یم

تحر  یسه درمقا نوع  دو  و    یعصب  یهارشته  یک(تحر  شدهیانب  یکبا 
تحرای یچهماهدرون  یکتحر سخت   یرو  یک )،  نخاع،    یا شامهقشر 

هستند    یدتری جد  یهاروش  یداخل نخاع  یک تحر یزنخاع و ر   هاییشهر 
احتمال    ی، عضلان  یشامل خستگرا    ی که مشکلات مهم دو روش قبل

جابشکسته و  الکترودها  نصب آن  یی جاهشدن  محل  از  برطرف    ، ها 
بهکنندیم ا  ینکه ا   دلیل.  (تحرروش  ین در  سخت   یک ها    یا شامهقشر 

طور  به)  ینخاعدرون  یکتحر  ،نخاع  ی عصب  هاییشهر   یک نخاع، تحر
ناح   یکتحر  یممستق عضلهبه  یبرا   ینخاع  یۀ از  انداختن    ی هاحرکت 

مفلج صادر  ز   یعضلان  ی خستگ  شود، یشده  برطرف    یادی تاحدود 
درمقا  گرددیم ن  یسه و  قبل  روش  دو  آستانۀ   یازبا    یک تحر  یانجر  به 

  ی نخاعدرون  یکآمپر). تحر  یکرووجود دارد (درحد چندصد م   کمتری
مهره بخش  ناح   یهادر  در  درمقایکمر  یۀواقع  تحر  یسه،    یک با 

مز  ی جانب  یهابخش از  است   هایییت نخاع  ا  : برخوردار    ینکه، اول 
دار  ها را عهدهاز عضله  یمتفاوت  های گروهکنترل    یفۀ که وظ  ییهانورون

بخش در  ناح   یمتفاوت  یهاهستند،  نام    ی خاج ینخاع کمر  یۀاز  به 
تحر  ی حرکت  یهاحوضچه با  و  دارند  ها  نورون  ینا  ی ادسته  یک قرار 

را کنترل کرد  یهاحرکات عضله  توانیم   یکتحر  ینکه دوم ا ؛  مختلف 
راعمال  یکیالکتر توسط  دقت    یزالکترودهاشده  برخوردار    زیادیاز 
تنها گروه    یدهبرگز  طور و به  یصورت مرکزقادر است به  کهیطور به  ؛است

  ی که کنترل حرکترا فعال کند  ها  آکسون  یا  ی حرکت  یهااز نورون  یکوچک
  یدر حالت عاد  ینکه سوم ا  ؛ خاص را بر عهده دارند  ای خاص در عضله

درمقا بد  ی حرکت  یهابا عضله  یسهنخاع    ی حت  است؛حرکت    وننسبتاً 
عضله  یادیز   یفشارها  کهیتدرحال وارد    یتحتان  یهاقسمت   یهابر 

بنابرا ا  یدندیب امکان آس  ینشود؛  از  یتنش ناش  یجادالکترودها در اثر 
 .)١٢،١٣کند (یم یدا حداقل کاهش پبه ی جانب یهاحرکت عضله

عصبی‑ سیستم  مدلعضلانی:  اسکلتیمدل  از    ی متفاوت  یهاتاکنون 
حالت   ی اسکلتیعضلانیعصب   یستمس پا  های در  و  تنه  یینبالاتنه 
دار و  عدم قطعیت   یرخطی های غو براساس سیستم  یلی صورت تحلبه
شده  یرپذییرتغ ارائه  زمان  (ا  با  مدل    ).۵،۶،١۴،١۵ست 

در استفاده  یاسکلتیعضلانیعصب استراو  شده  عنوان  به  )۵(  پژوهش 
  بود یافق انسان در صفحۀ حرکات بالاتنۀ  کنندۀیفتوصترین مدل ساده

  یک چرخنده با    یهامدل، شانه و آرنج توسط مفصل  ین). در ا١شکل  (
است ا  شده   یانب  یآزاد  درجۀ عضلۀ   دربرگیرندۀها  مفصل  ین .    چهار 

عضلۀ   یمفصلتک  ۀشد فشرده دو  ورود  یدومفصل  و  مدل    یاست. 
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طول    یک،فرکانس تحر  یکی،الکتر  یکعضله شامل عرض پالس تحر
عضله است.    یروین  یستم س  ی. خروج شودمیعضله و سرعت عضله  

  یعضله در حالت خط   یریکارگ هب   یاز منحن  یستمس  ینسازی ادر مدل
پالس    ی پالس آستانه و پهنا  یبا دو مقدار پهنا  یاتابع تکه  یک توسط  

توسط عضله در   یدشدهتول یروین ییرتغ برای یفرکانس  اشباع، مشخصۀ

شدن  فعالیرشدن و غفعال  یزمان  ی هاثابت   یک وفرکانس تحر   ییراثر تغ
س است.  شده  استفاده  به  ین ا  یاسکلت  یستمعضله    یکصورت  مدل 

  ین در ا  ین سازی شده است. همچنمدل  یاصفحه  ینکربات دو ل  یبازو
 سازی شده است. ها مدلبر مفصلی اعمال  غیرفعال یمدل گشتاورها

 
آرنج و شانه استفاده   یهامفصل یاحرکت صفحه  یعضله برا  ششمدل از   ینشده. در ا ارائه یعضلانیمدل اسکلت . طرح و نمای کلی١شکل 

 m6و  m5 یهامربوط به حرکت مفصل شانه و عضله m4و  m3 یها مربوط به حرکت مفصل شانه، عضله m2و  m1 یهاشده است. عضله
 . )۵است (شانه و آرنج   هایزمان مفصلمربوط به حرکات هم

مدل دقت  بهبود  ازدرجهت  چیزِک  و  عباس  مدل    یک  سازی، 
سازی استفاده  در مطالعات شبیه  یمجاز  یمار عنوان ببه  عضلانییاسکلت
  ی، خط یری کارگ به یاز منحن یکی،الکتر شدۀ یکتحر  . مدل عضلۀکردند

رابطۀ  ی خط  ینامیکد   گشتاور‑سرعت   و  گشتاور ‑یهزاو  یرخطیغ  و 
  و   ی مفصلصورت تکبه  ی. بخش اسکلت)٢(شکل    شده است  تشکیل
وروداست   یآزاد  درجۀ  یک با    یزان آو  پاندول عرض    ی .  عضله  مدل 

تحر فرکانس    یکیالکتر  یکپالس  خروج   ٢٠با  و  آن گشتاور    یهرتز 
به عضله، تمام    یکیشده در مفصل ران است. با اعمال پالس الکتریجادا

ف  یتعداد   یاعضله   م   یعضلان  یبرهایاز  تغشوندیفعال  با    ی پهنا  ییر. 
و    کندمی  ییرشده تغفعال  ضلانیع  یبرهایپالس) تعداد ف  پالس (دامنۀ

نیدتول  یروین  یجهدرنت عضله  توسط  کرد  ییرتغ  یزشده  رابطۀ خواهد   .  
ن  ی پهنا  یانم و  پا  یرویپالس  بهیدتول  یدارحالت  منحنشده    ی عنوان 
‑ یورود  رابطۀ  یریکارگ هب  یمنحن  ینبنابرا  شود؛یشناخته م   یریکارگ به

بوده    یرخطیغ  ی منحن  ین. ااست عضله    یک  ی برا  یدارحالت پا خروجی 
های مدل  یت محدوداز    شده است.   یلمرده و اشباع تشک  ی و از نواح 

مفصلی ارائه  ی تکهاعضلهشده آن است که تنها در این کار مدل  ارائه
 ).  ١۴شود (می

سیستم   از  مدل  یک  دیگر  پژوهشی  در  محققان،  همچنین 

 
1. Iliopsoas 
2. Gluteus 
3. Flexion 
4. Extension 

ی ران و  هامفصلزمان  عضلانی برای کنترل حرکت هماسکلتیعصبی
دادند. ارائه  ا  زانو  منحن  ) ٣(شکل    مدل   ین در  از  استفاده    هاییبا 

رابطۀ  یرخطیغ  یریکارگ به ‑سرعت   و  گشتاور ‑یهزاو  یرخطیغ  و 
م   برای  گشتاور  مفصل  گشتاورها  توان یهر    ی خروج   یمجموع 

هر مفصل و واردشده به مفصل را محاسبه کرد و در انتها از    یهاعضله
  کرد.   یدرا تول  لازمبازخورد    ،مفصل  یۀاول زاو  مرتبۀ   ینامیکو د  یه زاو

با   یزان آو پاندولصورت دومفصله در حالت  مدل به  ینا  یبخش اسکلت
برا  یساز مدل  یاحرکت صفحه از شش عضله  است.  حرکت    یشده 

مفصلهم برا  یهازمان  عضله  دو  است.  شده  استفاده  ران  و    ی زانو 
کردن  بازکردن و جمع  یکردن مفصل زانو، دو عضله برابازکردن و جمع

کردن مفصل  مفصل ران و جمع  ردن بازک   یعضله برا  یکمفصل ران،  
کردن مفصل ران و بازکردن مفصل زانو در  جمع یعضله برا  یکزانو و  

ترتیب  به ٢و سرینی ١ی مازوییاخاصرهی  هاعضله  .شودمینظر گرفته  
جمع بازکردن ٣کردنمسئول  هستند.   ٤و  ران  دوسر  هاعضلهمفصل  ی 

کردن و بازکردن مفصل زانو استفاده  ترتیب برای جمعبه ٦و پهن ٥رانی
صورت مشترک (همکاری گروهی) بر دو  به ٧شوند. عضلۀ عقب رانیم

عمل   زانو  و  ران  و  یممفصل  ران  مفصل  بازکردن  مسئولیت  و  کند 
رانیجمع راست  عضلۀ  دارد.  عهده  بر  را  زانو  مفصل  مسئول   ٨کردن 

5. Biceps   
6. Vasti 
7. Hamstring 
8. Rectus Femoris 
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پالس  جمع اعمال  با  است.  زانو  مفصل  بازکردن  و  ران  مفصل  کردن 
الکتریکی به ورودی عضله، تمام عضله یا بخشی از فیبرهای عضلانی  

فعال   عضلانی  یمعضله  فیبرهای  تعداد  پالس  پهنای  تغییر  با  شوند. 

کند و درنتیجه نیروی تولیدشده در خروجی عضله  شده تغییر میفعال
 ). ١۵نیز تغییر خواهد کرد (

 
گشتاور با   یو وابستگ یه گشتاور با زاو یانقباض، وابستگ  یخط  ینامیکد یری،کارگ هب ی منحن یب مدل عضله شامل تقر  دیاگرام بلوکی. ٢شکل 

 )١۴(  سرعت 

 
 ) ١۵شامل شش عضلۀ الکتریکی ( مدل عضله در حالت دومفصله  دیاگرام بلوکی. ٣شکل 

از  یمهمچنین   بههامدلتوان  متفاوتی  برای  ی  آویزان  پاندول  از  غیر 
استفاده کرد (شکل    سازی مدل اسکلتی  در بخش  مفصل  ).  ۴حرکت 
کارگیری پاندول آویزان  مفصله، بهبرای حالت تک  سازی مدلین  ترساده

در   است.  تکی،    سازی مدل(پایدار)  مفصل  برای  اسکلتی  بخش  دوم 
به (ناپایدار)  وارون  پاندول  حالت دومفصله  کار میمعادلات  در  رود. 

از  یم با    هایسیستمتوان  «دوبخشی  و  ی  هاعضله«دوبخشی» 
ی استفاده کرد. در مدل  هامفصلحرکت    سازیمدلمفصلی» برای  ود
جمعود و  بازکننده  عضلۀ  دو  توسط  مفصل  هر  حرکت  کنندۀ  بخشی، 

دن دو مفصل، در  حرکت درآور شود؛ بنابراین برای بهیممفصل کنترل  
کل باید از چهار مدل عضله در بخش عضلانی استفاده شود. در مدل  

با  ود علاوههاعضلهبخشی  دومفصلی  و  هاعضلهبر  ی  بازکننده  ی 
شود. یک عضله  یمکنندۀ هر مفصل دو عضله نیز به سیستم اضافه  جمع

کردن  کردن مشترک هر دو مفصل و یک عضله مسئول جمعز مسئول با
  .)١۵صورت مشترک است ( دو مفصل به

در    یمجاز   یمار ب  منزلۀرفتن انسان بهمدل راه  یکاز   پوپویک و همکاران
  یستم س  یک  یرندۀسازی خود استفاده کردند. مدل دربرگ مطالعات شبیه

بازوها و   و  مدل سر  ین. در ااست زانو و ران    یهادومفصله با مفصل
اند. در  شدهدر نظر گرفته  مدل    یستمشده در سفشرده  ی عنوان عاملتنه به

از کف هر پا   یاعمال یرویپاشنه و اثر ن نیزپاها و  یانتعامل م لمد  ینا
مدلبه (صورت کامل  است  شده  محدودیت ).  ۵شکل  سازی    های از 

راههاعضلهمدل   حین  مدلی  در  است که  این  پا  یک  سازی کل  رفتن 
شود  مفصله در بحث حرکت استفاده میی تکهاعضلهسیستم تنها از  

توض  ینبنابرا)؛  ۶( نوع   مذکور   یحاتبا  انتخاب  است که  مشخص 
سازی و  در بحث مدل  ی بخش اسکلت  نیزو    ی سازی بخش عضلانمدل
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  .  دارد یخاص  یت اهم ،یند احرکت توسط فر  یجادا
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از    ‑ یکی  عملکردی:  الکتریکی  تحریک  از  استفاده  با  حرکت  کنترل 
تحریک  هاچالش از  استفاده  با  حرکت  بازیابی  بحث  در  اصلی  ی 

الگوهای  تولید  برای  الگوریتمی کنترلی  توسعۀ  عملکردی،  الکتریکی 
به الکتریکی  الکترود تحریک است.  تحریک  به  از موانع  منظور اعمال 

  ی هاعضله  یک تحر  منظور همناسب ب  ی کنترل  یراهکار   ارائۀ  ی برا  یاصل
  یستمس  زیادالعاده  فوق  با درجۀ  یرخطیو غ  یچیدهپ  یار خواص بس  ،فلج

  است؛   یعضلان  یو خستگ  یاسپاسم عضلان  اسکلتی،عضلانییعصب
پ  یکتحر  الگوهای  از  استفاده   کنترل حلقۀ   یستم شده و سآماده  یش از 

کارا تحر  یی باز،  م  یعملکرد  یکیالکتر  یک روش  محدود    . کندیرا 
های کنترلی  یتمالگور   حال شده، تابههای بیانمنظور غلبه بر محدودیت به

  شدهمتفاوتی برای کنترل حلقۀ بستۀ تحریک الکتریکی عملکردی ارائه  

). در پژوهشی، راهکاری کنترلی بهینه برای تعیین قدرت  ۶‑١٧ست (ا
منظور کنترل یک  ی ران و زانو بههامفصلی چهارگانۀ هاعضلهانقباض  
راه دنبالمدل  برای  وزن  تحمل  درحالت  الگوهای مطلوب  رفتن  کردن 
بهینه    هامفصل بود که کنترل  آن  این تحقیق  استفاده شد. محدودیت 

عضلانی عملکردی  برای کنترل برخط حرکت براساس تحریک عصبی
) نیست  یک کنترل۶مناسب  همکاران،  و  روحانی  تناسبی).  ‑ کنندۀ 

بهمشتق‑گیرنتگرالا برای  گیر  پا  قوزک  مفصل  حرکت  منظور کنترل 
طراحی   عصبی  پروتز  یک  در  ایستادن  تعادل  از  کردندحفظ   .

پژوهش  محدودیت  این  یک  یمهای  تنها  کنترل  به  مفصل،  توان 
درنظرنگرفتن خستگی عضلانی و استفاده از یک مدل خطی مرتبۀ اول  

ی مفصل قوزک اشاره کرد  هاعضلهسازی فعالیت دینامیکی  برای مدل
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). در پژوهشی، روش کنترلی حلقۀ بسته برمبنای شبکۀ عصبی برای  ١٧(
کار رفت. در این  ای ران پا، بهمفصلۀ مدل دوعضلهکنترل حرکت یک

پیش (کنترل  دولایه  عصبی  شبکۀ  یک  ترکیب  از  با  تحقیق  خورد) 
کنندۀ  های شبکه و یک کنترلالگوریتم یادگیری تطبیقی برای تنظیم وزن

(سیگنال  مشتق‑تناسبی پالس  عرض  تولید  برای  (بازخورد)  گیر 
بازشونده و جمعهاعضلهکنترلی) تحریک   بهره  ی  ران  شوندۀ مفصل 

ای عصبی تطبیقی برای  ). در تحقیق مشابه دیگری، شبکه١۴برده شد (
رکاب حرکت  عصبیکنترل  تحریک  از  استفاده  با  عضلانی  زنی 

شده  ه شبکۀ عصبی طراحی). باتوجه به اینک١۶کار رفت (عملکردی به
دهی  های تولید الگو و شکل) برمبنای بلوک ١۴،١۶هایی (در پژوهش

شود، محدودیت اصلی  یمالگو، ورودی تحریک الکتریکی عضله تولید  
به با  حرکت  تحقیق، کنترل  حرکتی  دو  مرجع  الگوهای  تنها  کارگیری 

کنترل  ).  ١۴،١۶تنه بود (ی پایینهامفصلسینوسی برای  سینوسی و شبه
.  داردفراوانی    هاییچیدگیپ ،ت یمعلول  یحرکات اعضای فلج افراد دارا

به سیستمعضله  زمان  یعنوان  با  متغیر  و  غیرخطی  شناخته    حرکتی 
با استفاده    ت ی معلول  ی. ایجاد حرکت در اعضای فلج افراد داراشودیم

عضله به  یهااز  و  فرد  تحرخود  با عملکرد  یکیالکتر  یککمک    ی، 
خا حرکات    ایجادازجمله    یصمشکلات  بروز  و  نخاع  در  انعکاس 

  ین . همچناست همراه    یره و غ  یاغتشاش در مفصل، خستگ  ناخواستۀ 
  لۀ ئمس  ،مرجع مطلوب حرکت عضو فلج   یگنالدرنظرگرفتن س  یچگونگ

سیستم  یمهم کنترل  در  تحت  قطعاست های  عدم  جزء    یت . 
  یندارد خطا در تخم  امکانو    است  ینامیکیهای د سیستم  یرناپذاجتناب

  یطی مح  هاییژگیمعلوم و و  یزیکیف  هاییدهپارامترها، پد  ییرمدل، تغ
داشتن  بهشود.    یجادا مدلینامیکدعلت  سیستم  های  نشدۀ 

اختلالعضلانیعصبی سیستم،  اسکلتی،  به  واردشده  خارجی  های 
در   قطعیت  عدم  پارامترهای  ینامیکد وجود  تغییرات  و  سیستم  های 

شدۀ قبل در  ی معرفیهاکنندهسیستم از فردی به فرد دیگر، تمامی کنترل
دنبال ردیابی  خطای  کاهش  حرکتی  بحث  مطلوب  الگوهای  کردن 

 درحالت برخط، کارایی زیادی ندارند. 
  است  یقی کنترل تطب  ،مدل   هاییت غلبه بر عدم قطع  یمؤثر برا  یروش

بسته    حلقۀ   یستم س  یبرخط پارامترها  یق با تطب  یقی، . کنترل تطب)١٨(
)  یرمستقیمغ  یا  یممستق  هایصورتکننده بهکنترل  یایند  ا(شامل مدل فر

کنندۀ  در پژوهشی، یک کنترل  .رودیکار مهب  یتغلبه بر عدم قطع  یبرا
بهغیرهم بسته  حلقۀ  عصبیزمان  تحریک  کنترل    عضلانیمنظور 
کردن مفصل زانو توسعه داده شد. در این  مدت برای باز و بستهطولانی

انتگرال   برمبنای  محاسبه  با  پالس)  (عرض  کنترلی  ورودی  تحقیق 
ی تحریک  هاکانالزنی میان  علامت خطای ردیابی با انجام عمل سوئیچ

صورت نمایی، خطای ردیابی الگوی  نی بهبرای غلبه بر خستگی عضلا
شده این  های تحقیق انجاممرجع را به صفر کاهش داد. از محدودیت 

کردن مفصل تکی زانو  بود که الگوریتم کنترلی تنها برای کنترل باز و بسته
). در  ١٩کار رفته است (کردن الگویی مطلوب سینوسی بهمنظور دنبالبه

کنندۀ تطبیقی غیرخطی برای  کار مشابه دیگری از این گروه از یک کنترل
کمک تحریک الکتریکی کنترل گشتاور ایزومتریک عضلۀ چهارسر ران به
 

1. Fuzzy Logic System 
2. Neural Networks   
3. Fuzzy Neural Network  

اثر خستگی عضلانی استفاده شد.  عملکردی سطحی به منظور جبران 
شبکه کار،  این  تخمین  در  برای  عصبی  سیستم  ینامیکدای  های 

  یۀ برپا  یقی کنترل تطب  هاییتمالگور ).  ٢٠کار رفت (اسکلتی بهعضلانی
  ینکه ا  یامعلوم فرض شود    یستمفرض استوار است که ساختار س  ینا

عملکرد    ینبرخوردار باشد. همچن  ی خط  ینامعلوم و از پارامترها  یستمس
د فر  هایینامیکگذرا،  مدل  خط،    یادگیری  ،یندانامعلوم  از  خارج 

پا  یی گراهم و  کاربردها  یستمس  یداریمدل  حضور    ی واقع  یدر  در 
استفاده    ،یند امدل فر  با زمان  یرمتغ  یو پارامترها  یهای خارج اغتشاش

  کنند.یرا محدود م  یقیکنترل تطب هایروشاز  
یقی در بحث تحریک  مد لغزشی و تطب  یهاکنندهبر کنترل  یمرور   ‑

مفید   و  راهکاری کنترلی قدرتمند  مقاوم،  الکتریکی عملکردی: کنترل 
عدم   اثر  با  مقابله  و  یت قطعبرای  غیرخطی  خواص  مدل،  های 

است.  اختلال محدود  دامنۀ  با  خارجی  برمبنای  کنترل  های  مد  مقاوم 
روش  یکیلغزشی   ول  یهااز  عدم    یساده  با  مبارزه  در  قدرتمند 

فر  هاییت قطع (یند  امدل  مد    .)٢١‑٢٣است  مقاوم  درحوزۀ کنترل 
ی موجود در  هات یقطعلغزشی، قانونی کنترلی برپایۀ دانش قبلی از عدم  

گرایی نمایی خطای ردیابی  و همچنین هم هاآنسیستم برای جبران اثر 
تحریک  ت با استفاده از ). برای کنترل حرک٢٢(  د یآیمدست  سیستم به

براساس قوانین کنترل  الکتریکی عملکردی ، دینامیک غیرخطی فرایند 
زنی سیستم  شناسایی شود. برای این کار از دو روش تقریب تطبیقی باید  
فازی ترکیب منطق  ٣-٢٧( ٢ی عصبیهاشبکه)،  ۴٢-۶٢( ١منطق   ،(

عصبی شبکۀ  براساس  یادگیری  قانون  با  شبکۀ  ١-٢٩( ٣فازی  و   (
ویولت ‑عصبی استفاده  ٣٠( ٤فازی  عیوب  شودیم)  از  یکی   .
  داشتن نگهکننده برای  زنی زیاد کنترلی مد لغزشی، سوئیچهاکنندهکنترل

دینامیک سیستم روی صفحۀ لغزش و درنتیجه تحریک مدهای فرکانس  
) و وقوع پدیدۀ نوسانات نامطلوب با دامنه و فرکانس  ٢٢بالای فرایند (

بردن این پدیده راهکارهای مختلفی توسط افراد  ثابت است. برای ازبین
که دینامیک سیستم  ). محققان، زمانی٢‑٣٣مختلف ارائه شده است (

لغزش   صفحه  به  سیستم    شودیم نزدیک  برای کنترل  نورون  یک  از 
). اسلاتین و لی، با تعریف یک لایه با ضخامت  ٢،٣(  کردنداستفاده  

شدند   پدیده  این  بروز  از  مانع  لغزش،  صفحۀ کنترلی  اطراف  محدود 
فزایش خطای حالت ماندگار سیستم  ). یکی از عیوب این روش ا ٢٢(

از کنترل مقاوم سعی در کاهش   با استفاده  است. وانگ و همکاران، 
گسستۀ    ترم ینیگزیجا). وانگ و همکاران نیز با  ٣١( داشتند این پدیده 

صورت تطبیقی،  روزرسانی آن بهصفحۀ لغزش با حالت پیوسته، با به
). از معایب این  ٣٢(  کردندنحو پذیرفتنی کنترل  کاهش این پدیده را به

زمان قرارگیری دینامیک سیستم بر صفحۀ لغزش  روش، افزایش مدت
) نیز  ٣٣،٣۴( 5ی مد لغزشی مرتبۀ بالاهاکنندهاست. استفاده از کنترل

روش بهاز  پدیده  این  کاهش  برای  که  است  میهایی  در  کار  رود. 
انجاممی  بندی کلی گفتهجمع براساس کارهای  با  شود،  مذکور  شدۀ 

تقریب  از  فراگیر  هازنندهاستفاده  غیرخطی  هاکینامید  توان یمی  ی 
عضلانی را در زمان کنترل حرکت  اسکلتیمتغیر با زمان سیستم عصبی

به الکتریکی عملکردی  از تحریک  استفاده  شناسایی  با  برخط  صورت 

4. Wavelet Fuzzy Neural 
5. High-Order Sliding Mode Control 
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 کرد. 
لغزشی  یهاکنندهکنترلطراحی    برپایۀ کنترل    درزمینۀ  کلاسیک  مد 

عملکردی  ، حرکت  الکتریکی  تحریک  از  استفاده  با  مختلفی    کارهای 
‑ ٣۵(  ست ا  موافق و مخالف انجام شده  یهاکارانداختن عضلهبهبرای  

از  عرفانیان  و    ). کبروی١ غیرمتمرکز در  کنترل مد لغزشی  با استفاده 
  ی هاحالت تطبیقی، یک روش کنترلی مقاوم برای کنترل حرکت عضله

جمع و  به  شوندۀبازشونده  مبتلا  بیماران  در  پا  نخاعی    قوزک  ضایعۀ 
این پژوهش  نتایج آن  .کردندطراحی   کنترل بسیار خوب    بیانگرها در 

با غلبه    مفصل قوزک پاکردن مسیرهای متفاوت مطلوب حرکت  دنبال
کنترلی    روش . در  )۴بود (ها و اغتشاشات خارجی  بر خستگی عضله

عصبی و تخمین    یهاه از شبکهبا استفاد  عرفانیانو    آجودانی   ،شده انجام
مد لغزشی  ‑عصبی  کنندۀ سیستم کنترلی برمبنای کنترل  یهات ی عدم قطع

عضله حرکت  تطبیقی، کنترل  حالت  و    تنۀپایین  یهادر  سالم  افراد 
ی  اذوزنقهی  کردن الگودنبال  منظور به  را   نخاعی  بیماران مبتلا به ضایعۀ

حرکت:   (پریود  زانو  حرکت  برای  ثانیه)مطلوب  دادند.    بیست  انجام 
پدیدۀ  بر  غلبه  ثابت  برای  فرکانس  و  دامنه  با  نامطلوب  از    نوسانات 

کننده با  کنترلدر این روش  .  شدعصبی با یک نورون استفاده    ای شبکه
لغزش، از حالت مد لغزشی به یک   شدن مسیر حرکت به صفحۀنزدیک
با   عرفانیان،و    در پژوهش اسدی  .)٣کرد (یچ  ئعصبی سو  کنندۀکنترل

کنترل از  به‑فازی‑ تطبیقی  ای کنندهاستفاده  لغزشی  مد  طور  عصبی 
مفصل  ، زمانهم رت  یهاحرکت  زانوی  و  پا)  قوزک  هوا    (یک  در 
پیوسته،    طریق از  تحریک  الگوهای  اعمال  با  نخاع  میکرونی  تحریک 

شدند. در  کنترل    شدهکردن الگوهای مطلوب از پیش تعیینبرای دنبال
نوسانات نامطلوب با دامنه و فرکانس    ا برای حذف پدیدۀهآن  پژوهش

 )٣(  پژوهش آجودان و عرفانیان  شده در از تکنیک مشابه انجام  ثابت 
کنترل مد لغزشی  برمبنای    نشان دادند،ها  آنپژوهش  . در این  شداستفاده  

م پیوسته  و  منظم  تحریک  الگوهای  ایجاد  تحریک    توانیبا  با 
عضله  داخلحرکتی    یهاحوضچه به  مربوط  و    یهانخاع  بازشونده 

  راهبردی ، به  صورت انتخابیبه  قوزک پا و زانو  یهامفصل  شوندۀجمع
یند و اغتشاشات  اغیرخطی مدل فر  هایینامیکمقاوم کنترلی دربرابر د

از محدود یافت.    حرکتدورۀ  کاهش سرعت    ، این کار   یهات یدست 
ثانیه)  حیوان    برداریگام یکبه(چهار  حرکتی  میزان  الگوی  چهارم 

و استفاده از الگوی    حرکتی  کاهش دامنۀ   و  شدهمطلوب از پیش تعیین
عرفانیان، با استفاده از  و    اخیراً روشنی  .)٢سینوسی بود (مطلوب شبه

همآرایه حرکت  به کنترل  موفق  میکروالکترودی  ی  هامفصلزمان  ای 
الگوها درحین   الگوهای طبیعی (استخراج  با  قوزک پا و زانو در رت 
(دوبرابر   ثانیه  دو  حرکت  پریود  با  تردمیل)  بر  حیوان  طبیعی  حرکت 

)) ازطریق تحریک  ٢تر درمقایسه با پژوهش اسدی و عرفانیان (سریع
زمان  ی الکتریکی با تحریک همهاپالس. در این کار  شدندنخاعی  درون

دو نقطۀ متفاوت از یک حوضچۀ حرکتی داخل نخاع مخصوص یک  
آرایهر اندام پایینعضلۀ خاص د با استفاده از  الکترودی،  ای هشت تنه 

صورت حلقۀ بسته کنترل کردند. مزیت  برداری حیوان را بهحرکت گام
)،  ٢الگوریتم کنترلی این کار درمقایسه با پژوهش اسدی و عرفانیان (

کنترل از  تناسبی کنندهاستفاده  درعوض  مشتق‑گیرانتگرال‑ای  گیر 

 
1. Chattering 

با   نامطلوب  نوسانات  پدیدۀ  برای حذف  نورون  یک  با  شبکۀ عصبی 
توان به  ی اصلی این کار میهات یمحدود دامنه و فرکانس ثابت بود. از  

هم کنترل  برای  تحریک  الکترودهای  تعداد  تمام  افزایش  زمان 
راههامفصل حین  درگیرشونده  عدد  ی  دوازده  پا  (هر  پا  دو  در  رفتن 

) اشاره کرد  مشترک  ١الکترود)  انجامهاپژوهش). محدودیت  شده  ی 
ی کنترلی در این دو روش  هاتمیالگور گرایی  ) آن بود که سرعت هم١،٢(

بهازلحاظ هم ردیابی  از  علت تغییر وضعیت کنترلگرایی خطای  کننده 
) و  ٢حالت مد لغزشی خطی کلاسیک به شبکۀ عصبی با یک نورون (

) در یک لایۀ مرزی در  ١(  گیرقمشت‑گیرانتگرال‑کنندۀ تناسبیکنترل
کنترل یک  پژوهشی،  در  است.  کند  لغزش  صفحۀ  کنندۀ  همسایگی 

چندورودی حالت  در  لغزشی  مد  فازی  برای  ‑ تطبیقی  چندخروجی 
راه و  کنترل مدل  الکتریکی عملکردی طراحی  با تحریک  پا  رفتن یک 

رفتن برمبنای  و سیستم اسکلتی درحین راه  هاعضلهسازی شد. مدل  شبیه
ارائه (مدل  همکاران  و  پوپویک  پژوهش  در  به۶شده  و  بود  صورت  ) 

و   شد  فرض  ناشناخته  استفادهینامیکدکامل  قانون های  در  آن  شدۀ 
). در  ٧کنندۀ فازی شناسایی شد (کنترلی مد لغزشی توسط یک کنترل

ی  هاکنندههای کنترلی مشابهی برمبنای ترکیب کنترلیتمالگور پژوهشی،  
و  و    تطبیقی  زانو  مفصل  حرکت  برای کنترل  لغزشی کلاسیک،  مد 

راه و  تعادل  حفظ  حالت  با  بهایستادن  از  رفتن  استفاده  با  واکر  کمک 
الکتریکی ارائه  تحریک عصبی   های یت از محدود).  ٣۵(  شدعضلانی 

روش مد لغزشی  کننده بهکنترل  یطراح شدۀ مذکور در  تمام کارهای انجام
صورت  به  نهایتیزمان بلغزش در مدت  که بر صفحۀ  بود  ین ا  یک کلاس

خطا  یینما م  یابی رد  یمقدار  صفر  آن  مشتق  درواقع    شود؛ یو 
لغزش  یهازدنیچسوئ کنترل  در  از    یککلاس  یمعمول  است  عبارت 

  کنند؛ یم  ینتضم  فقطرا    انبیمج  یداریکه پا  ی خط  ییفضا  یهاصفحه
 خطا در زمان محدود صفر نخواهند شد.   هایینامیکلذا د

  بحث ٢
  ی ابیباز   ی برا  دبخش یام  یهاشیوهاز    یکی  ی،عملکرد  یکیالکتر  ک یتحر

روش با    نیاست. در ا   ینخاع  عۀیضا  جادیرفته بعد از ا حرکت ازدست 
نخاع  یحرکت  یهانورون  ک یتحر   ر یز   یعضلان  یبرهایف  ای  یداخل 

  کنترل بدن را با    ینییپا  یهاحرکت در اندام  توانیم  ده،یدب یقسمت آس
اصل  یابیباز   یکیالکتر  انیجر  یهاپالس موانع  از    ارائۀ   ی برا  یکرد. 

برا  یکنترل   ی راهکار  فلج  کی تحر  ی مناسب  بس،  عضلات    اریخواص 
غ  دهیچیپ درجۀ  ی رخطیو    ستم ی س  زیاد  العاده فوق  با 

  است  یعضلان  ی و خستگ  یاسپاسم عضلان  اسکلتی وعضلانییعصب
  کنترل حلقۀ  ستمی شده و سآماده  شی از پ  ک یتحر  یلگوهاا  از   استفاده   که

در  .  کندیرا محدود م  یعملکرد  یکیالکتر  ک ی روش تحر  یی باز، کارا 
ی مد لغزشی  هاکنندههای حلقۀ بستۀ مختلف و کنترلکنندهمیان کنترل

تر  یعسرگرایی  کنندۀ مد لغزشی ترمینال از سرعت همکلاسیک، کنترل
بهینامیکد سیستم  در  های  صفر  ردیابی  مقدار  دقت  و  محدود  زمان 

حال، پدیدۀ اعوجاجات ناخواستۀ فرکانس  بیشتر برخوردار است؛ بااین
دامنۀ ثابت (غیرتناوبی  با  نامطلوب  نامنفرد١بالای  و  شدن سیگنال  ٢) 

تمامی کنترل اصلی  مشکل  دو  ترمینال  هاکنندهکنترلی  لغزشی  مد  ی 

2. Singularity 



٩ 

اثر سوئیچ های متعدد قانون  یزنکلاسیک است. پدیدۀ غیرتناوبی در 
به لغزش  صفحۀ  اطراف  در  تحریک  یموجود  کنترلی  منجربه  که  آید 

مدل و  بالا  فرکانس  فرایند  مدهای  مدل  کنترلیمنشدۀ  کننده  شود. 
که  کند؛ درحالییمی تحریک را کنترل  هاپالسصورت خودکار عرض  به

طولانیهاپالسدامنۀ   در  الکتریکی  تحریک  اثر  ی  برای کاهش  مدت 
 شود. خستگی عضلانی نیز باید تنظیم 

 گیری نتیجه  ٣
اصل موانع  ب  یکنترل  ی راهکار   ارائۀ  یبرا  یاز    کی تحر  منظورهمناسب 

م فلج  بس  توان یعضلات  خواص  غ  دهیچیپ  ار یبه    ستمیس  ی رخطیو 
عضلان  ،اسکلتی عضلانییعصب خستگ  یاسپاسم    اشاره   ی عضلان  یو 
کنترل    ستم یشده و سآماده  ش یاز پ  کی تحر  یلگوهاا   از  استفاده  که   کرد

   .کندیرا محدود م یعملکرد  یکیالکتر  کی روش تحر ییباز، کارا   حلقۀ

 هاهیانیب ٤
 ها و مواد بودن دادهردسترسد

 .مواد مدنظر قرار گرفته است  و هاداده بودندردسترس
 تزاحم منافع 

 .گونه تضاد منافعی ندارندکنند که هیچنویسندگان اعلام می
 منابع مالی 

شده در دانشگاه آزاد  این پژوهش، خروجی مستقیم رسالۀ دکتری انجام
 آباد است. اسلامی واحد نجف
 مشارکت نویسندگان 

شاهقلیان،    غضنفر  ی وخوشنام شجاع  ی وآبادنجف  یوسفی  رضامحمد
هر سه در ارائۀ ایدۀ پژوهشی و طراحی مطالعه همکاری مؤثر داشتند.  

 عهدۀ مریم منتظری بود. ها بهآوری و آنالیز و تفسیر دادهکار جمع
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