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 یمغز یقشر جلو یرو یاجمجمه میمستق انیجر کیدنبال تحرهبهبود ثبات پاسچرال ب

 کیاز درد:  ادیبا ترس ز یاختصاصریکمردرد مزمن غ مارانیدر ب ،یجانب یخلف

 یتصادف ینیبال ییکارآزما

 

 2(استاد) شاپور جابرزاده ،1(دانشیار) رزیتا هدایتی ،1*(دانشیار) فاطمه احسانی ،1(کارشناسی ارشد) مونا مسعودی

 رانیسمنان، سمنان، ا یدانشگاه علوم پزشک ،یعضلان یعصب یتوانبخش قاتیمرکز تحق -1

 ایدانشگاه موناش، استرال ،یوتراپیزیمغز، دپارتمان ف یرتهاجمیغ کاتیو تحر یتیسینوروپلاست قاتیمرکز تحق -2

 

 ده یچك
 

( با ترس از درد بالا CLBPمبتلا به کمردرد مزمن ) مارانیدر ب یطیمح یهاهدف: نقص در ثبات پاسچرال در پاسخ به چالش
(HFPد )مارانیب نیسلامت ا تیثبات پاسچرال و بهبود وضع صیدرمان نقا یثر براؤم یکردهایرو یریگیرو، پ نی. از اشودیم دهی 

 یرو( a-tDCSو  c-tDCS) یدو آن یکاتد الیکرانترانس میمستق انیجر کیاثرات تحر سهیاست. مطالعه حاضر با هدف مقا یضرور
 انجام شد.  HFPمبتلا به  یاختصاصریغ CLBP مارانی( بر ثبات پاسچرال در بDLPFCچپ ) یجانب یخلف یمغز یقشر جلو
 DLPFCچپ، DLPFC a-tDCS یهادر گروه یطور تصادفبه ماریب 57 ،یتصادف ینیبال ییمطالعه کارآزما نیها: در او روش مواد

c-tDCS جلسه  کیها نفر در هر گروه( قرار گرفتند. همه گروه 57شم ) کیچپ و تحرtDCS 2 قهیدق 52مدت به یآمپریلیم 
هفته بعد از مداخلات،  کیساعت و  52در گروه شم خاموش شد. قبل، بلافاصله،  هیثان 02پس از  یبه آرام کیکردند، اما تحر افتیدر

 شد. یابیارز ودکسیبا یتعادل ستمیثبات پاسچرال با استفاده از س یهاشاخص
هفته  کیساعت و  52پس از مداخله )فوراً،  c-tDCSو  a-tDCSها در هر دو گروه در اکثر شاخص یداری: کاهش معنهاافتهی

از  یبرخ ن،ی(. علاوه بر اP<20/2شم مشاهده شد ) tDCSبا گروه  سهیدر مقا ایو پو ستایپاسچرال ا فیتکال نی( در حیریگیپ
 (. P<27/2نشان دادند ) c-tDCSو  a-tDCS نیرا ب یداریها تفاوت معنآزمون
 a-tDCSنسبت به  یشتریب یبخشسمت چپ، با اثر DLPFC یرو c-tDCSو  a-tDCSاثرات مثبت هر دو  هاافتهی: یریگجهینت

 را نشان داد. HFPمبتلا به  LBP مارانیبر ثبات پاسچرال در ب
 

 ثبات پاسچرال ،یجانب یمغز پشت یقشر جلو ،یاجمجمه میمستق انیجر کی: کمردرد مزمن، ترس از درد، تحریدیکل یهاواژه

 

  

 mona-masoudi94@yahoo.com      :یفاطمه احسان
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Transcranial Direct Current Stimulation Over Dorsolateral 

Prefrontal Cortex Improves Postural Stability in Non-

specific Chronic Low Back Pain Patients with High Fear of 

Pain: A Randomized Sham-controlled Trial 
 

Mona Masoudi (MS.c)1, Fatemeh Ehsani (Associate professor)1*, Rozita Hedayati (Associate professor)1, Shapour 

Jaberzadeh (Professor)2 
1- Neuromuscular Rehabilitation Research Center, Semnan University of Medical Sciences, Semnan, Iran 
2- Non-invasive Brain Stimulation & Neuroplasticity Laboratory, Department of Physiotherapy, Monash University, Melbourne, Australia 

 

 
 

Introduction: Deficits in postural stability in response to environmental challenges are seen in Chronic Low Back 

Pain (CLBP) patients with High Fear of Pain (HFP). Hence, it is essential to follow effective approaches to 

treat postural stability deficits and improve the health status of these patients. The current study aimed to compare the 

effects of cathodal and anodal transcranial direct current stimuation (c-tDCS and a-tDCS) over left dorsolateral 

prefrontal cortex (DLPFC) on postural stability in non-specific CLBP patients with HFP.  
Methods and Materials: In this randomized clinical trial study, 75 patients were randomly assigned to left DLPFC 

a-tDCS, left DLPFC c-tDCS, and sham stimulation groups (n=25 in each group). All groups received a single-session 

2 mA tDCS for 20 minutes, but the stimulation was slowly turned off after 30 seconds in the sham group. Before, 

immediately, 24 hours, and one week after the interventions, postural stability indices were assessed using a Biodex 

Balance System.  
Results: A significant reduction in most indices was shown in both a-tDCS and c-tDCS groups after interventions 

(immediately, 24 hours, and one week follow up) during static and dynamic postural tasks compared to the sham tDCS 

group (P<0.01). In addition, some tests showed a significant difference between a-tDCS and c-tDCS (P<0.05).  
Conclusion: The findings indicated positive effects of both a-tDCS and c-tDCS of left DLPFC, with more efficacy 

of a-tDCS on postural stability in LBP patients with HFP. 

 
Keywords: Chronic Low Back Pain, Fear of Pain, Transcranial Direct Current Stimulation, Dorsolateral Prefrontal 

Cortex, Postural Stability 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Fatemeh Ehsani:  mona-masoudi94@yahoo.com   
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