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 هرا،  محررک  سایر  یا  حسی  های  محرک  توسط   میتواند   شخص  آن  طی  که  است  هوشیاری  عدم  حالت  یک  خواب

 در فرد هر معمول طور به .نیست شدن بیدار به قادر  شخص  کما  طی  و  دارد  فرق  کما  یا  اغما  با  خواب  .شود  بیدار

 خواب از فاز دو فرد خواب ساعت چند  این طی دارد؛ نیاز( ساعت 8 میانگین) خواب ساعت 9 الی 6 به  روز  شبانه

 :میکند  طی متناوب طور به را

 پرایین فرکران  دارای و قروی مغرزی امرواج آن طری( : slow-wave sleep) آهسته امواج با خواب 

 .هستند 

 هرا چشرم آن طری:  REM خواب یا rapid-eye movement sleep چشم سریع حرکت با خواب 

  .میدهند  بروز خود از سریع حرکت

 خرواب میدهرد؛ تشرکی  را خواب درصد  25 تا 30 حدود REM خواب و است آهسته امواج نوع از خواب مدهع

REM  اسرت فراز دو ایرن  از  تناوبی  که  خواب  طی  در  یعنی  میافتد   اتفاق  دقیقه  90  طی  طبیعی  طور  به  دوره  هر 

 بیرداری بره  نهایتراً  تااین چرخه    تکرار  بعد   و  REM  خواب  دقیقه  30  بعد   داریم  آهسته  امواج  با  خواب  دقیقه  90

 .شود ختم

 فررد  وقتری  است؛  بخش  انرژی  و  آرامش  از  سرشار  که  میکند   هبتجر  را  آن  خواب  اوای   فرد:  آهسته  امواج  با  خواب

 خرواب از فاز این. کند  درک میتواند  را خواب فاز این خصوصیات، میرود فرو عمیق  خواب  به  و  است  خسته  بسیار

 درصرد  30 ترا 10 مثلا است؛ بدن نباتی عملکردهای از دیگر بسیاری و  محیطی  عروق  تونیسیته  کاهش  با  همراه

 .دارد وجود پایه متابولیسم میزان و تنف  تعداد فشارخون، در کاهش

 میبینیم  فاز  این  طی  که  هایی  کابوس   و  ها  رویا  معمولاً  زیرا  میشود  نامیده  رویا  بدون  خواب  آهسته،  موج  با  خواب

 .نیست فعال خواب از فاز این در حافظه تثبیت مکانیسم که است این شدلیل و آوریم نمی یاد به

 میگوینرد  (paradoxical sleep) متنراق  خرواب آن به(: غیرهمزمان خواب پارادوک ، خواب) REM خواب

 ایرن در: دارد خصوصریت چنردین فاز این است؛ بیداری حالت مانند  و است شلوغ فاز این طی در مغزی  نوار  زیرا

 خرواب هنگرام در ترنف  تعداد و قلب ضربان؛ آورد می یاد به را خواب این و میبیند  خواب  فعال  طور  به  فرد  فاز

 بیردار  را  کسی  میتوان  سختی  به  فاز  این  در  .میشود  دیده  پلک  پشت  چشم  سریع  حرکت  و  میشود  نامنظم  دیدن

 این  در  عضلانی  حرکت  به  تمای   .است  شده  بیدار  فاز  این  در  میشود  بیدار  خود  به  خود  طوره  ب  فرد  وقتی  اما  کرد

 عضرلانی  فلر   ایرن  نمیدهرد؛  حرکت  اجازه  فرد  به  که  دارد  وجود  فاز  این  در  عضلانی  فلچ  یک  اما  است  بیشتر  فاز
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 عضرلانی  فلر   دلی   به  بدن،  سرتاسر  عضلانی  تون  .است  عضلات  نخاعی  کنترل  نواحی  از  قوی  مهار  دهنده  نشان

 میشرود بیشتر درصد   20  تا  آن  متابولیسم  و  میشود  فعال  بسیار  مغز  خواب  این  طی  .است  پایین  بسیار  گفتیم  که

 فقرط   فعالیت  و  ندارد  آگاهی  خود  محیط   از  فرد  یعنی  نمیکنند   کار  نحوی  به  مغزی  کننده  فعال  های  مکانیسم  اما

 .است مغز خود به مربوط

 

 reticular activating  عنروان تحرت مغرز بیرداربا   مراکرز که داشتند  اعتقاد قبلاً: خواب پایه های تئوری

system  آزمایشی طی اما میگفتند  خواب بودن فعال غیر فرضیه آن به  که  میرود  خواب  به  فرد  و  میشوند   خسته 

 مراکرزی  مغرز  در  واقرع  در،  نمیرود  خواب  به  دیگر  ارگانیسم  شود،  قطع  مغزی  پ   میانی  قسمت  اگر  که  شد   دیده

 فعرال شک  به مغزی های مهارکننده و است فعالی پدیده خواب یعنی میکنند  دیکته مغز  به  را  خواب  که  هستند 

 .میدهند  انجام را کار این

 : دارند  نقش  خواب در  که   مراکزی از

 هرا هسرته ایرن های  فیبر  انتهای  از  که  سروتونینی:  النخاع  بص   و  مغزی  پ   تحتانی  نیمه  در  رافه  های  سلول  (1

 (.است درد ضد  مراکز از نخاعی سطح در که گفتیم قبلاً) است خواب القای های نوروترنسمیتر از میشود آزاد

 .(nucleus of tractus solitaries) منزوی دسته هسته تحریک( 2

 منتشر های هسته و( کیاسمایی فوق ناحیه ویژه به هیپوتالاموس  فوقانی بخش) دیانسفال در متعددی مناطق(  3
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 .تالاموس 

 همچنین میکند  کنترل هم ا ر خواب ریتم  که  دارد  قرار  هیپوتالاموس   در  بدن  مرکزی  ساعت:  هیپوتالاموس   نقش

 میشرود؛ کم خواب هنگام و میکند  کمک مغز از زیادی بخش شدن فعال به که میکند  آزاد (Orexin) اورکسین

 .میشود narcolepsy نام به خواب حملات دچار فرد شود کم آن ترشح یا کند  پیدا ایراد آن گیرنده اگر

 تشرکیلات فوقرانی بخرش در اسرتیلکولین کننرده ترشح بزرگ های نورون که معتقدند :  REM خواب مکانیسم

 فعرال  را  مغرز  هرای  بخش  از  خیلی  بتوانند   خود  وابران  گسترده  های  فیبر  طریق  از  است  ممکن  مغز  ساقه  مشبک

 کرولینی استی  تحریکی های فیبر همین از ناشی REM خواب طی در مغز حدی از بیش فعالیت واقع در. کنند 

 .است

 برا تعامر  در reticular activating system  ، نیسرتند  فعرال خرواب مراکز وقتی: بیداری و خواب سیک 

 را  حالرت  ایرن  میشرود  منتقر   آنها  بین  که  حسی  اطلاعات  و  میشوند   بیداربا    حالت  باعث  تالاموس   و  کورتک 

 مراکرز  و  میشرود  کرم  برا    بیردار  مراکز  فعالیت  و  میشوند   خسته  مدتی  از  بعد   (شک   اول  ردیف. )میکند   تقویت

 تحریرک تحرت فرد  اگر  (شک   دوم  ردیف. )میرود  خواب  به  فرد  و  میکنند   فعالیت  به  شروع  خواب  فعال  القاکننده

 ردیف. )بخوابد  نمیتواند ...  و باشد  داشته درد یا مغشو   افکار یا آرام نا محیط  یعنی بگیرد قرار مداوم حسی  های

 (.شک  سوم

 

 دلیر   همرین  بره  باشرد   روز  طول  در  بیداری  و  شب  در  خواب  که  شده  تنظیم  طوری  بدن  بیولوژیک  ساعت:  نکته

 .کرد رعایت را نکته این باید  روان و جسم سلامت برای
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 هرا  روز  پیکرر  غرول  خزنردگان  دسرت  از  مانردن  زنرده  بررای  اولیره  پستانداران  هست؛  پستانداران  همه  در  خواب

 خرانواده از که ها انسان اما میشود دیده rat مث  آنها از بعضی در هنوز که میکردند  تغذیه ها شب و میخوابیدند 

 .میشود کم مغزی توانایی بخورد هم به سیک  اگر و اند  برعک  هستند  ها پریمات

 باشرد  محرروم خرواب از کره ارگانیسمی در شده دیده اما اند  نشده  شناخته  خوبی  به:  خواب  فیزیولوژیک  تاثیرات

 میخوابد   بیشتر  شده  بیمار  که  ارگانیسمی  شده  دیده  همچنین  و  میکند   پیدا  تغییر  نخاعی  های  رفلک   حساسیت

 از  مغرز  اجرزا  طبیعی  تعادل  و  مغز  عملکرد  برای  خواب  اما  .است  خوب  ارگانیسم  احیا  و  تحریک  برای  خواب  یعنی

 حرکتری-حسری اختلال دچار کنیم محروم خواب از ساعت چند   را  ارگانیسم  اگر  است؛  مهم  بسیار  بیولوژیک  نظر

 (خواب فاز هردو. )میشود مرگ حتی و جنون بعد  توهم بعد  افکار کندی بعد 

 عرو   آنها  پایه  پتانسی   ها  سیگنال  دادن  و  گرفتن  در  و  دارند   نجومی  ارتباط  هم  با  نورونی  های  حوضچه  مغز  در

 بایرد   برگردند   اولیه  تنظیم  به  ها  نورون  این  اینکه  برای  دارند   اعتقاد  واقع  در  میشود،  خارج  تنظیم  از  یعنی  میشود

 .میدهد  کاهش را ها سیگنال این خواب که شوند  محدود

 

 سطح از میتوان را است ها  نورون  الکتریکی  فعالیت  از  ناشی  که  مغز  در  شده  تولید   الکریکی  پتانسی :  مغزی  امواج

 بره .مینامند  (EEG) الکتروانسفالوگرام را جمجمه سطح از شده ثبت مغزیامواج  منحنی نمود؛ ثبت سر خارجی

 :است شده شناخته آن در موج 4 طبیعی طور

 اسرت بیدار اما است آرامش در بسته چشمان با که فردی در ثانیه، بر سیک  13 تا 8 بین فرکان :  α آلفا موج

 .(ندارد خاصی مغزی فعالیت)

 .است مغزی فعالیت درگیر که فردی در، ثانیه بر سیک  80 الی 50 تا 14 از بیشتر فرکان :  β بتا موج
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 اخرتلالات در و هیجرانی هرای استرس  جریان در و نوزادان خواب در برثانیه، سیک  7 تا 4 فرکان :  θ تتا موج

 .مغز دژنراتیو

 آسیب در و شیرخوارگی دوران در و عمیق خیلی خواب در ثانیه، بر سیک  5 تا 3 از کمتر فرکان :  Δ دلتا موج

 .مغزی جدی های

 بره آن α امرواج میشرود، جلب محیطی اطلاعات به حواسش و میکند  باز را چشمش فرد که همین زیر شک  در

 .میشود حاص  α امواج میرود آرامش حالت به دوباره و بسته را ها چشم وقتی و میشوند  تبدی  β امواج

 

 دلترا امرواج ،شرود قطرع کرورتک  و اگر ارتباط تالاموس . است تالاموس  و مغز ساقه، αامواج  اعتقاد دارند منشا

 .است کورتک در نورونها  میلیون ذاتی هماهنگی حاص  دلتاامواج  یعنی، د نشو می ایجاد
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 .از روی نوار مغزی قاب  تشخیص است های مختلف فعالیت مغزی  حالت* 

 

 حالرت بره سپ ( بتا موج) است مغزی فعالیت حال در و بیدار فرد ابتدا میدهد؛ نشان را خواب مراح  زیر  شک 

 خرود فراز ایرن کره میشرود  خواب  آهسته  موج  فاز  وارد  ابتدا  و  میرود  خواب  به  آن  از  بعد (  آلفا  موج)  رفته  آرامش

 :است مرحله 4 شام 

Stage 1 : های دوک از حملاتی با که کم فرکان  با ای زمینه α میشود پیگیری. 

 Stage 2 & 3 :نهایت در و میشود زیاد ولتاژ دامنه و شده کمتر فرکان  یعنی، میروند  تتا به رو امواج... 

 Stage 4: است خواب مرحله عمیقترین که میشود تشکی  دلتا امواج. 

 همران و میشود خواب REM فاز فرد آن از بعد 

 آخرر  ردیرف  در  و  میبینرد   خواب  که  است  فازی

 مثر   اسرت  بتا  نوع  از  آن  امواج  شده،  داده  نشان

 .است بیدار فرد که زمانی

 

 

 

 

 



خواب، امواج مغزی  -حالات فعالیت مغز   Med 99-A 

 

Page | 7  

 

 بیردار فررد ابتردا در: است شده داده نشان خواب ساعت 8  طول  در  گفتیم  که  مراحلی  توزیع  الگوی  بالا  شک   در

 عمیقترین  یعنی  4  مرحله  به  تا  میکند   طی  را  مراح   و  میشود  آهسته  موج  فاز  وارد  میرود  خواب  به  وقتی  و  است

 میشود نزدیکتر بیداری به هرچه میکند؛ طی هایی دوره صورت به را REM فاز بین این در برسد؛ خواب مرحله

REM  در  و  میکنرد   سرپری  خرواب  عمق  در  را  کمتری  وقت  واقع  در  میشود  کم  خواب  عمق  از  و  شده  تر  طولانی 

 .میشود بیدار REM های فاز از یکی در نهایت

 نشران مختلف سنین در را خواب  مراح   توزیع  الگوی  رو  به  رو  شک 

 وارد  زود  و  میررود  خرواب  بره  زود  کرودک  پرایین،  سنین  در  میدهد؛

 دوره و میرود خواب به دیرتر میانسالی  در.  میشود خواب  عمق  مرحله

 ترر طرولانی REM فاز و میکند  طی خواب عمق در تری کوتاه های

 را  خرواب  عمرق  و  میررود  خرواب  به  دیر  خیلی  سالخوردگی  در.  است

 آهسته موج فاز از 3 ندرت به و 2 مرحله تا  فقط   یعنی نمیکند   تجربه

 .میشود بیدار خواب از زیاد و میشود کوتاه REM میرسد،
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 هرچره  و  اسرت  زیاد  طفولیت  در  خواب  به  نیاز  ها  نمودار  این  طبق

 REM فاز  طفولیت  در  .میشود  کم خواب ساعت  میشود  بیشتر سن

 درصرد   20  به  درصد   30  از  آن  سهم  سالخوردگی  در  اما  است  زیاد

 .میرسد 

 .میشود کم سن افزایش با نیز آهسته موج فاز 4 مرحله

 خرواب  و  اسرت  شرایع  برالا  سرنین  در  خرواب  اختلال:  بالینی  نکته

 .میشود سطحی
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 رو اسرلایدا همه بعد  توضیحا اول نیهم واسه کافیه ها اسلاید  حد  در گفتند  استاد)  گایتون  61  فص   دوم،  بخش

 (میذاریم

 پاراسمپاتیک   و   سمپاتیک  autonomic nervous system) خودمختار  عصبی   سیستم 

 بلکره  رسرند   نمی  هدف  اندام  به  مستقیماً  پاراسمپاتیک  و  سمپاتیک  اعصاب.  کنند   می  کنترل  را  احشا  اعصاب  این

 مسریر  ایرن  در  (کننرد   مری  تقویت)  میشوند   رله  گانگلیون  در  که  داریم  گانگلیون  هدف  اندام  به  رسیدن  مسیر  در

 ایرن  در  واقرع  در  .میرسرند   هردف  ارگان  به  ها  نورون  از  زیادتری  تعداد  عملا  و  میشوند   واگرا  گانگلیون  در  اعصاب

 پ  و پیش فیبرهای دارای که گانگلیون وسیله به بلکه  رسد   نمی  اعضا  به  پیام  حرکتی  نرون  از  مستقیماً  سیستم

 .شود می انجام گانگلیونی

 مسیر   این   در   پاراسمپاتیک   و   سمپاتیک   های   تفاوت 

 کره پاراورتبرال) باشد  ورتبرال پره یا پاراورتبرال  میتواند   که  داریم  گانگلیونی  زنجیره  سمپاتیک  برای  که  نحوی  به

 که اونایی و هایپوگاستریک سیلیاک، مث  ورتبرال پره. اینهاست از بسیاری رله مح  که سمپاتیکه زنجیره همون

 بره چسبیده یا هدف ارگان خود در و ترمینالند  ما های گانگلیون پاراسمپاتیک با رابطه در اما  (هستند   احشا  توی

 به .هستند  هدف ارگان کنار پاراسمپاتیک در و هدف ارگان از دور درسمپاتیک  ما  های  گانگلیون  پ   .هستند   آن

 تفراوت. انرد  پاراسرمپاتیک در هرا  فیبر  این  از  تر  طوی   خیلی  سمپاتیکی  گانگلیونی  پست  های  فیبر  خاطر  همین

 کرانیوسراکرال در پاراسرمپاتیک نرابعم که  حالی  در  است  توراکولومبار  در  سمپاتیک  منابع  دارد  وجود  که  دیگری

 دوگانه بیشتر ها ارگان به دهی عصب. کنند  می کار نفرین اپی نور و کولین استی  با ها این  همه  نهایتاً  ولی است

 نوروترانسرمیتر) کند  نمی پیروی خاصی قانون از ها ارگان بر ها آن وتاثیر است( پاراسمپاتیک هم سمپاتیک  هم)

 و  پاراسرمپاتیکی  و  سرمپاتیکی  های  گانگلیون  شوند   می  آزاد  ترانسمر  نورو  که  های  قسمت  (دارند   تاثیر  این  در  ها

    و  کرولین  اسرتی   مهرم  نوروترانسرمر  دو  که  باشد   می(  هدف  ارگان  در)  پاراسمپاتیکی  و  سمپاتیکی  های  رمینالت

 .باشد  می نفرین اپی نور

 حفظ  باید  اینارو) داریم؟  مهاری  جاک  داریم،  تحریکی  کجا  داریم؟  نفرین  نوراپی  کجا  داریم،  کولین استی   کجا حالا

 انرد  کولینرژیرک( ای عقرده پریش) گانگلیون پره های نورون تمام( : داریم ساده فرمول یه حفظش برای  و  کنیم

 . میکنند  آزاد کولین استی  یعنی
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 .کنند  می زادآ کولین استی  یعنی .اند  ولینرژیکک پاراسمپاتیکی، گانگلیون پسُت های نورون تمام

 خرونی  عروق  از  بعضی  و  مو  کنده  راست  عضلات  عرق،  غدد  به  که  هایی  آن:  گانگلیون  پست  سمپاتیکی  های  یبرف

 و انرد  آدرنرژیک گانگلیون پست سمپاتیکی های یبرف بقیه .کنند  می ازاد کولین استی  و  اند   کولینرژیک  میروند،

 .کند  می زادآ نفرین اپی نور

 

 سرمپاتیکی، های فعالیت مثلا. کند نمی پیروی خاصی قانون  از  ها  ارگان  روی  پاراسمپاتیک  و  سمپاتیک  اعمال

 تحریرک  حضرور  در  برونش  عضله  .میکند   کم  را  آن  پاراسمپاتیک  که  صورتی  در  میکند   زیاد  را  قلب  عضله  فعالیت

 خرون  فشار  بخواهیم  اگر  .میکند   پیدا  انقبا   پاراسمپاتیک  فعالیت  با  که  صورتی  در  میکند،  پیدا  اتساع  سمپاتیک

 کنیم درمان را شخص یک آسم بخواهیم که صورتی در و کنیم مهار  را سمپاتیک  باید   کنیم  درمان  را شخص  یک

( خودمخترار عصربی دسرتگاه 61 -فصر ) فصلو این های جدول که گفتن  استاد  کنیم  تحریک  را  سمپاتیک  باید 

 .است مهم امتحان برای پ  داشند  اصرار آن کردن حفظ  روی و باشیم بلد  گایتون درحد 

 بره  ها  ارگان  بر  اختصاصی  تاثیر  بر  علاوه  سمپاتیکی  ماشین:  سمپاتیک  سیستم  تاثیر  تحت  گریز  و  جنگ  واکنش
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 فشرار  افرزایش  باعرث  آلارم  شرود  می  فعال  سمپاتیکی  سیستم  وقتی  مثلاً  دارد  تاثیر  بدن  تمام  بر  نیز  کلی  صورت

 کراهش  احشرا  بره  خون  جریان  ولی  یابد   می  افزایش  شدت  به  فعال  اعضای  و  عضلات  به  شود. جریان  می  شریانی

   احشرا فعالرت افرزایش باعرث غذا خوردن چون بخورد  غذا  نباید   کند   می  ورز    که  فردی  که  این  دلی )  یابد   می

 ورز   هنگرام ادراری دسرتگاه فعالیت که این دلی  همچنین ،یابد  می کاهش عضلات جریان  نتیجه  در  شود  می

 گلیکولازی  افزایش و خون جریان گلوکز و سلولی متابولیسم افزایش باعث سمپاتیک (است  این  یابد   می  کاهش

 فهمیردن  بهترر  دلیر )  یابرد   مری  افزایش  نیز  لیت ذهنیفعا  یابد   می  افزایش  نیز  عضلات  سیتهتون  میشود  کبد   در

 سرربازان  خرون  انعقراد)  شرود  مری  انجام  تر  سریع  نیز  خون  انعقاد  حتی  (است  همین  نیز  امتحان  شب  در  مطالب

 (.است بهتر جنگ هنگام

 >شوند  حفظ  و هستند  مهم  اسلاید  و  ها جدول<
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