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  ايران
  

  دهيچک
ها هنگام   ستون مهرهي بر کيفيت نگهداري سيستم خواب اثر مستقيمي در طراحي ارگونوميورها رعايت فاکت:نه و هدفيزم

. ديها را حفظ نما  ستون مهرهي طبيعيتواند راستا ي يکنواخت نميدهند که لزوماً تشک با سفت يمطالعات نشان م. خواب دارد
در .  قرار گيرنديتواند به عنوان يک راه حل مورد بررس ي م، متفاوت هستنديها ي اجزايي با سفتي که داراييها  تشکيريبکارگ

استخراج و  ،دمان شدهي چيتشک سفارشد از يک نوع جدي  نرم و، سطح سفتيبر رومردان  يها  ستون مهرهين مطالعه راستايا
 هر ي برايصدمان اختصايچو استخراج  تشک دي عملکرد اين نوع جدين مطالعه بررسي هدف ا.ه است قرار گرفتسهي مقامورد

   .ودب داوطلب 
 يبا سفت ،و بسيار سفت  سطوح نرمي داوطلب مرد خواسته شد تا بر رو۲۵ از ،ي ابعاد سنجيها  پس از اخذ داده:رسيربروش 
 نصب ي نشانگرهايسپس مختصات مکان.  در وضعيت خواب به پهلو قرار گيرند،يا ن شدهييش تعيکل از پ پروتاساس  برمشخص

 هر ي برايدر مرحله بعد. ديگرد در صفحه فرونتال اخذ ي نوري ردياب آنان توسط روشيها ستون مهره ي خار زوائديشده بر رو
 در صفحه فرونتال  آنانيها  ستون مهرهي در يک قاب چيدمان گرديد تا راستايبه نحو  وفنر ساخته شده - فومي المان ها،داوطلب
  . ک شودي شان نزديعي طبيبه راستا

 ،يه کمري ناحيها ت مهرهيسطح سفت به علت عدم حما ده به پهلو در صفحه فرونتاليت خوابيدر وضعکه  شدده مشاه :اه افتهي
 يه لگنيدر ناحشتر ي بيفرو رفتگ ايجاد تشک باعث ينرم ،سطح نرم  در وهدشها   ستون مهرهي در راستا شکل cيجاد انحنايباعث ا

 ي حفظ راستا باعثي که تشک با چيدمان سفارش متفاوتيبا سفتها   الماندماني چدر اما  .گردد يم يطبيع ين رفتن راستاي بو از
  .دي هر داوطلب استخراج گرديز براي نيدمان اختصاصيچ. دگرد ي ميطبيع

سه آنها مشخص نمود که تشک با چيدمان سفارشي يها و مقا ها پس از تطبيق داده  ستون مهرهي راستاينتايج بررس :يگير جهينت
 ي نگهدارييکنواخت تواناي ي متداول با سفتيها د و تشکباش در هنگام خواب ميها   نگهداري بهينه ستون مهرهي براروشي مناسب

در مطالعات  ، وضعيت خواب به پهلويبرااستخراج شده  ياختصاص يها دمانيچ . را ندارنديعيت طبيها در وضع  ستون مهرهيراستا
  .م کنديش مستقيانجام آزما هر فرد بدون ياز برايد ندمان موري چينيب شي پکمک بهتواند  يم يآت

  ي تشک سفارش،خواب  سيستميسفت ،ها  ستون مهرهيراستا ،يارگونوم :ها د واژهيکل
   ۲۷/۵/۸۹ :      پذيرش مقاله۲۳/۵/۸۹ :      اصلاحيه نهايي۲۲/۱۲/۸۸ :وصول مقاله
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 ۱۳كريم ليل نهاري      

 ۱۳۸۹تابستان / دوره پانزدهم/ مجله علمي دانشگاه علوم پزشكي كردستان

  مقدمه
 ين سواليا تشک نرم؟ ايتشک سفت بهتر است 

 مار ازيب اعم از سالم و ، از افرادياري بسولاًاست که معم
. تشک سفت است ، تجويزعموماًو  پرسند يپزشکان م

و  کدام است يانتخاب درست از نگاه علماما 
سطوح نرم باعث  ؟مشخصات تشک بهينه چيست

 به علت عدم ينييه پاي ناحيش كمر دردهايافزا
ل در مقاب ).۱( شود يها م  ستون مهرهي راستاينگهدار
 يدارا ،يموسوم به طبار بالا ي بسي سفتيدارا يها تشک

مطالعات  بوده و قسمتها ي تمامکنواخت در ي يسفت
کاهش  ،باعث درد شانهسطوح ن ياد که نده ينشان م

و گرفتگي ش از حد يدر اثر تحرک بت خواب يفيک
 عدم ن باعثيشده همچنها  ستون مهرهه يعضلات ناح

  .)۲- ۴ (باشند ي فرد م وارد ازيروهايع مناسب نيتوز
 در يارگونوم و يکيومکاني باصول ديدگاهاز 

قات يتحق) ١ه بستري پا، تشک،بالش(خواب ستم يس
 انواع ي بر روياريبسمحققين  ؛ انجام گرفته استيعيوس
ق ي تنفس تحقي خواب و اثر آن بر پارامترهايها ستميس
گر  با استفاده از انواع صفحات ي دياريو بس )۵ (کنند يم

 وارد يروهايع ني استخراج نحوه توزيسنجش نيرو در پ
متفاوت  ،٢يها تيوضعدر ستم خواب ياز فرد به س

جاد ي از ايريدر جلوگ ،يکاربرد اصلکه  )۶( باشند يم
 يبر رو ي است که به مدت طولانيزخم بستر در افراد

- ۹(مانند  ي مي جراحي تختهايا بر رويتم خواب سيس
 دما و نحوه انتقال ةني در زم نيزيمطالعات متفاوت. )۷

حرارت سطح خواب و اثر آن بر تعرق هنگام خواب و 
 .)۱۰و۱۱(  صورت گرفته استي راحتيف کميتعر
ک هنگام يولوژيزي فيها ز در مورد پاسخي نيقاتيتحق

                                                   
1. Bed base 
2. posture 

 سطح خواب بر يکي مکانيخواب مانند اثر پارامترها
 بر ي اثر سفتيل خواب و بررس کردن مراحي طةنحو
عضلات زان واهلش يک و ميوالکتريرکرد ماکا يرو

  ).۱۲- ۱۶( انجام گرفته است
 ،نهين زمي در ابر نظر بسياري از متخصصين  بنااما

همزمان ضمن سيستم خواب بهينه براي افراد سالم بايد 
اي نگهدارد  گونهه را ب بدن ،ها ستون مهره يحفظ راستا

. د به حداقل برسي تماسکه توزيع بار بهينه شود و تنش
شود كه بتواند  سيستم خواب زماني مناسب ناميده مي

روي آن  عضلاني خود را بر - كل سيستم اسكلتي
 در هنگام خواب بايد بار از روي ديسكهاي .بازيابي كند

ته ياي برداشته شود تا آنها براي بازيابي الاستيس بين مهره
ها   ستون مهره).۱۷(خود بتوانند دوباره هيدراته شوند 

 مشابه وضعيت آن در ،عي خود که طبق فرضشکل طبي
حالت ايستادن فقط با انحناهاي کمتر است را در خواب 

  . بايد حفظ کند
ن ي متفاوت بيها ي تأثير سفتهمكاران و کوواکس

چند تشك در حين مراحل كلينيكي بيماراني كه درد 
 را ارزيابي كرده و ،پشت نامشخص مزمن داشتند

بيماراني كه داراي راحتي احساس نا كه مشاهده نمودند
 اري بس روي تشك، هستندينييه پايدرد كمر در ناح

  . )۱۸(  متوسط استي بيشتر از تشك با سفت،سفت
ف ي و همكاران در بررسي انواع تشكها و تعرلوپز

 به اين مهم دست يافتند كه افزايش در ي راحتيکم
سفتي تشك باعث افزايش در فشار ميانگين بين فرد و 

  .)۱۹( شود ش سختي در غلتيدن ميباعث كاه
 يج جالبي باليني جدا به نتاةژاکوبسن در سه مطالع

ثير سيستمهاي خواب متفاوت را مورد تأ او .دست يافت
نتايج نشان داد که استفاده از سيستم .  قرار داديبررس

خواب پيشنهاد شده در مقايسه با سيستم خوابي که هر 
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   .... ستون راستايبررسي     ۱۴

 ۱۳۸۹تابستان / دوره پانزدهم/ مجله علمي دانشگاه علوم پزشكي كردستان

 باعث کاهش درد ،کند فرد به طور معمول استفاده مي
 او در .)۱( گردد  کمر و افزايش کيفيت خواب مي،شانه

ي با سفتي يها  مشخص کرد که تشكگانه جدايا مطالعه
  درد ، كمرينييه پاي ناحيدردها باعث كاهش ،متوسط

 او .)۲( شود يها م  و گرفتگي ستون مهره،شانهو خشكي 
 ي باق ديگر کيفيت خواب را وابسته به مدتيدر تحقيق

  .)۳(داند  يافراد در محل خواب م) از نظر زماني(ماندن 
 با عنوان  کهيا ز در مطالعهيدي وکت و همکاران ن

 انجام ،»ارزيابي بيومکانيکي از چهار نوع تشک مختلف«
 ا بي مستقيم رابطهفشار ماكزيممنشان داد ج ي نتا،گرفت

اي بين فشار و جهت گيري   و هيچ رابطه داشتهوزن افراد
  .)۲۰( ها يافت نشد  ستون مهرهراستاي

با استفاده از سيستمهاي خواب داراي سفتي 
توان به نگهداري مناسبي از  نميا نرم ي سفت ،يکسان

چه . هاي افراد دست يافت ها براي تمام دسته ستون مهره
 است يبيا و معاي مزاي و چه تشک سفت داراتشک نرم

 يها ي تشک با سفت؛ز وجود داردي نياما راه حل سوم
ها در خواب   ستون مهرهيحفظ راستا يبرا. متفاوت

ته يسي جز استفاده از سطوح با الاستيشنهادي پظاهراً
 يبند ميو تقس ي سفارش چيدمان و به اصطلاحمتفاوت

 انتخاب تشک ي برايافراد بر اساس جنس و ابعاد بدن
تواند  ياستفاده از مواد متفاوت م. نه وجود ندارديبه

 ني اي سوال اصليول. جاد کندي ايوتته متفايسيالاست
 و عادات خواب يت و شکل بدنيست که افراد با جنسا

  در هر قسمت ازي از سفتيياه چه نيازي دارا،متفاوت
 آنها در يها  ستون مهرهيباشند تا راستا يتشک خود م

ن يبهتر.  خود را حفظ کننديطبيع يهنگام خواب راستا
 زيرا  استيتجرب ين سوال بررسي جواب به ايروش برا

تواند با در نظر گرفتن جزئيات  ي نمي کامپيوتريمدلساز
  .ي کندبين ها را پيش  ستون مهرهيراستا

ها در  راستاي ستون مهره ي بررسيدر پق ياين تحق
وح طمردان، هنگام وضعيت خواب به پهلو بر روي س

 يسه با چيدمان سفارشينرم، سفت و تشك در مقا
  .باشد مي

  
  رسيربروش 

   تشک يخت المان هاسا
 ترکيب همزمان ،متفاوت روشهاي پس از بررسي

 که داراي ساخت تشکي  براي،ورتان و فنري يپل
 . انتخاب گرديد،متفاوت است با سفتي هايي المان

  فنر-المان فوم ؛شود ي مشاهده م۱چنانکه در شکل 
 يا استوانه ،و نصب فنرپس از برش قطعه   ويطراح
 ۵۷ يقطر داخل ،متر يليم ۱۰۰ ي با قطر خارجيتوخال

   .ساخته شدمتر  ي  ميل۱۳۵و ارتفاع متر  يليم
  

  
  

 برش خاص توانسته رفتار الاستيک ،ي فوم يها  المان:۱شکل 
  ورتان را افزايش دهد ي يپل

  
وارده از طرف  که نيروهاي هايي پژوهش با مرور

 ،اند نموده گيري فرد به تشک را در هنگام خواب اندازه
 يک ي وارد از طرف فرد به تشک برايهايرونمتوسط 

 ۳۵در حدود سانتيمتر  ۵/۱۷۲ با قد ي کيلوگرم۶/۷۹مرد 
که البته در  ،مشخص شدسانتيمتر مربع   گرم بر۴۰تا 
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 ۱۵كريم ليل نهاري      

 ۱۳۸۹تابستان / دوره پانزدهم/ مجله علمي دانشگاه علوم پزشكي كردستان

 فشار يدارامانند لگن  ي تمرکز وزنينقاط دارا
ز گزارش يع نمربمتر ي سانتبر گرم ۲۰۰ حدود يماکزيمم

 مقدار ينظور بررسن به ميهمچن. )۲۱(ده است يگرد
 مشاهده شد ،فنر -   المان فومير طول مورد نظر براييتغ

  ،متريسانت ۱۷۵  در حدودي يک مرد با قديبراکه 
اختلاف بيشترين عرض بدن در ناحيه شانه و کمترين 

 در حدود ،در صفحه فرونتال ؛عرض آن در ناحيه کمر
و  اختلاف بيشترين ساژيتالصفحه   در و سانتيمتر ۹

پس .  باشديم سانتيمتر ۸ در حدود  ،عمق ينکمتر
  تا۱فنر در حدود _ المان فومي جابجاييمحدوده حرکت

 و ن المان هسته تشک بودهيرا ايز. باشد يمتر مي  سانت۵/۷
 . گردداضافه به آن د يز باي ن٣ييز سطوح رويمقدار خ

فنر توسط   فوم ويرفتار هر کدام از المان ها
 توجه به پروتکل استاندارد  و باZwick\Roellدستگاه 

۲۴۳۰:۲۰۰۱ ISO )۲۲ ( با سرعت ثابت تحت آزمون
ش در ين آزماير ايتصاوج و ي نتا شد ويبررسفشار 

  . قابل مشاهده است۲ و شکل ۱جدول 
   استخراج شده فنر از روش آزمون فشار يها داده :۱جدول 

  يا نقره  قرمز  سفيد  زرد  يا قهوه   فنر-رنگ المان فوم 
 فنر با - المان فومب فنريضر

  K(N/M)±  ١٠% دقت  
٦٠٠  ٤٠٠  ٣٠٠  ٢٥٠  ٢٠٠  

  

   
با توجه به پروتکل فنر تحت آزمون فشار _ المان فوم:۲شکل 

      ISO ۲۴۳۰:۲۰۰۱ استاندارد

                                                   
3. Overlays  

 از يري جلوگي برا؛گردد ي مشاهده م۳چنانکه در شکل 
 قاب ،ها هنگام انجام آزمون خواب لمان ايحرکت جانب

و ساخته شد و   طراحي۲۰۰×۹۰×۱۵چوبي به ابعاد 
   .چيده شدند ها در داخل قاب المان

  

  
 مختلف يرنگها ، فنر چيدمان شده در قاب-  فومي المان ها:۳شکل 

  .باشد ي متفاوت در اين تشک ميها يسفت دهنده نشان

  
   نشانگر و نصب يسنجش ابعاد بدن

 علوم و تحقيقاتواحد  ي مرد دانشجو۲۵از 
در .  دعوت به همکاري شد تهرانيمدانشگاه آزاد اسلا

ابتدا داوطلبين با تماس با دستيار تحقيق در مورد نحوه و 
سپس دستيار تحقيق از بين . شرايط آزمايش آشنا  شدند

 قدي ة از افرادي که در محدود،تماس گيرندگان
. بودند دعوت به همکاري کردمتر يسانت ۵±۱۷۵

مقيم داوطلبين پس از معاينه توسط پزشک باليني 
  انحراف و نداشتندانشگاه از نظر سلامت جسمي و

ها مورد تأييد قرار گرفتند و   راستاي ستون مهرهييبجاجا
 . کردندءفرم موافقت براي انجام آزمايش را امضاسپس 

 پارامتر ۱۸و   مشخصات فردي،ها کننده از شرکت
ابعاد  گيري به وسيله ابزار مخصوص اندازه آنتروپومتري

ايجاد يک  براي يک متخصص ابعاد سنجياز . اخذ شد
 ابعاد بدن دعوت به يها روند يکسان در اخذ داده
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   .... ستون راستايبررسي     ۱۶

 ۱۳۸۹تابستان / دوره پانزدهم/ مجله علمي دانشگاه علوم پزشكي كردستان

  سن، وزنر ازي اخذ شده به غيها داده. ديگرد همکاري
 عمق از  و ارتفاع،دورر يمقاد عبارت بودند از ؛قد و

البته در . ني شکم و لگن داوطلب، شانه، سينهيقسمتها
و  حيه بين دو عضله دالينا شانه ابعاد در دو مورد پهناي

 يفيار توص آميپارامترها. اخذ شد يخاربين دو زائده 
 شيراي و SPSSتوسط نرم افزار ي آنتروپومتريها داده

 ملاحظه ۲چنانکه در جدول . دياستخراج گرد ۵/۱۱
ار هر يک يو انحراف مع اخذ شده يها پارامتر،شود يم

  . گردد يها مشاهده ماز پارامتر
  

ن و انحراف ياز داوطلب اخذ شده يآنتروپومتر يرها پارامت:۲جدول
  رهاار هر يک از متغييمع
  انحراف معيار  ميانگين  متغير

  ۴۱/۴  ۵۳/۱۰۰  ارتفاع لگن
  ۲۶/۴  ۷۰/۱۱۱  ارتفاع شكم
  ۳۸/۶  ۷۶/۱۲۸  ارتفاع سينه
  ۱۵/۶  ۵۳/۱۴۷  ارتفاع شانه
  ۰۱/۵  ۷۶/۱۹  عمق لگن
  ۹۱/۱۲  ۵۰/۸۶  دور لگن

  ۰۸/۳  ۲۵/۳۱  پهناي لگن
  ۹۷/۳  ۵۱/۲۰  عمق شكم
  ۳۶/۱۱  ۷۳/۸۰  دور شكم

  ۸۷/۲  ۲۹/۲۸  پهناي شكم
  ۰۲/۳  ۰۲/۲۱  عمق سينه
  ۲۳/۱۰  ۵۳/۹۲  دور سينه

  ۷۴/۳  ۱۱/۳۲  پهناي سينه
  ۲۸/۲  ۷۲/۱۴  عمق شانه
  ۳۵/۱۹  ۴۹/۱۰۵  دور شانه

  ۸۱/۲  ۱۷/۴۵  پهناي شانه دالي
  ۹۳/۲  ۳۲/۳۹  پهناي شانه اخرمي

  
 در دو ،م پروتکليتنظ  ويزي برنامه رةدر مرحل

ها  ستون مهرهمتخصص  پزشکاز  فرصت مختلف
ق يتحقار يدست دعوت به عمل آمد تا به )مشاور پروژه(

 يها کيق تکني از طر رايد خارين زواييح تعي صحةنحو

که هر داوطلب ير حالد. )۲۹( آموزش دهد را ٤يلمس
محل  ۱۲ ،قيتحقار يدست ؛گرفت يقرار متشک دمر بر 
 ،C7 ، T1، T2، T3، T4يها  مهرهيد خارئا زويبرجستگ

T6، T8، T10، T12، L1، L2، L5 ي لمسةنيق معايرا از طر 
" x"ک علامت ي بان و ييتع هر داوطلب يها ستون مهره

ک با يک ماژي توسطن مکانها يک از اي هر يبر رو
 سپس بر ،نمود ي ميگذار علامتار نازک ينوک بس

 ،فعال غيرنشانگر شده گذاري  علامتين مکانهاي ايرو
راهنما که در  يهااز نشانگرسپس . چسبانيده شد

با روکش  CMD( LED( يها لامپبا  آزمايشگاه
ساخته شده و در محيط با  کسان نوريمخصوص تابش 

 در چهار موقعيت استفاده ،بودت يقابل رو نور عادي
  .شد

  

  
ن يي تعي زوائد خاريفعال نصب شده بر روري غيهانشانگر :۴شکل 

   نشانگر فعال راهنما ۴ وده ش

  
  اخذ تصوير 

-DCR نوعاز يسوندوربين ديجيتالي دو  از

TRV356E    ک سه ي يروآنها بر   ازييک .شداستفاده
 و هم ارتفاع صفحه قاب تشک  متري۴در فاصله ه و يپا

                                                   
4. Palpation 
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 ۱۷كريم ليل نهاري      

 ۱۳۸۹تابستان / دوره پانزدهم/ مجله علمي دانشگاه علوم پزشكي كردستان

زان اختلال ي قرار داده شد تا مبا سطح اوليه تشک
لب و داوط. ر به حداقل برسدي در تصاو٥)چشيواپ(

ت ثابت قرار داده يک موقعين همواره در يدورب
ک صورت ين همواره به يمات دوربيشدند و تنظ يم

 ،ني دوربيري قرارگيم راستاي تنظيبرا. گرفت يانجام م
 قرار داده يت افقي وضعياب بر روينمامحور دوربرد 

  تا سر حد امکان زومييشد و لنز آن در حالت بزرگنما
 تا هم پشت فرد داوطلب و فترگقرار ) ٢٠×(کال ياپت

ن ي دورب.ردي را بگونيبراسي و ست کالاس مرجعيهم مق
سقف آزمايشگاه  ن مشخصات بر رويي با هميگريد

تصوير دو دوربين با . قرار گرفت عمود بر صفحه تشک
به صورت همزمان توسط  USBاستفاده از پورت 

هنگام آزمايشها در  ۱ش يرايو  SONY PIXELAبرنامه
  .گرديد ره  ميي و ذخمشاهده

   فرد يوضعيت قرارگير
داوطلب خواسته شد که به پهلو بخوابد  هر از

عمود بر ن و يصفحه دوربکه سطح پشت او در يبطور
 تين وضعيتر در راحت و دستها بوده تشک ةصفح

ت و ياز داوطلب خواسته شد که موقع. قرار داشته باشند
ک  تشي خود بر روي دستهايريق قرارگيت دقيوضع

ت بر ين وضعياول را در نظر داشته باشد تا بتواند با هم
که ي موارد هنگاميدر برخ. رديگر قرار گي تشک ديرو

 ةي پوست ناح،داد ير مييت خود را تغيداوطلب موقع
لذا در . شد يها جابجا م  نسبت به ستون مهرهيکمر و

 ي پوست از روي رويصورت جابجا شدن علامتها
 يها ق دوباره محل نشانهيقتحار يدست ،يد خاريزوا

را به آن  نشانگر و نموده ي را علامتگذاريکيآناتوم
  . داد يد انتقال مينقطه جد

                                                   
5. Distortion 

ها بايد در وضعيت واهلش مورد  ستون مهره
 ها اينگونه آزمايشبا اين فرض که . دنسنجش قرار گير

نيازمند انجام اعمالي از سوي فرد مورد آزمايش هستند 
 ،ان هوشياري فرد امکان پذير استکار تنها در زم و اين

پيش از  اي  دقيقه۱۵لذا يک زمان استراحت و واهلش 
از افراد خواسته  . پذيرفتي انجام م،گيري انجام اندازه
 به منظور.  تصوير حرکت نکنند اخذهنگامشد که در 

 يريکنترل نحوه قرارگکسان و يط يمطالعه افراد در شرا
ر دوربين نصب يصو از ت،ن روبرويفرد نسبت به دورب

چنانکه در شکل . گرديد ي سقف استفاده ميشده بر رو
شد که با  ي فرد از او خواسته مي با مشاهده تصوير بالا۵

 نشانگر کنترل مشاهده شده را هم در  ،چرخش خود
 و هم در صفحه فرونتال تا حد امکان در ساژيتالصفحه 

   سطح پشت فرد  باييعن.  تعيين شده قرار دهديراستا
چش ي باشد و هم از پي مواز،ن روبرويصفحه دورب

  .  کنديريها جلوگ ستون مهره
  

  
دمان ي چ سطحيبر رو بالان ي شده توسط دورباخذر يتصو :۵شکل 

 ي دو نشانگر راهنما،يريارگ قريم راستاي به منظور تنظيسفارش
 هم قرار ي بر رويه لگني هم و دو نشانگر  ناحي بر رويا  شانهةيناح

  دارند
  
ز  طوري تنظيم گرديد که يارتفاع زير سر هر فرد ن

هاي گردن با سطح افق موازي باشد به  خط فرضي مهره
ر شانه داوطلبين با ي ز،ن ترتيب که بر اساس ارتفاعاي
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   .... ستون راستايبررسي     ۱۸

 ۱۳۸۹تابستان / دوره پانزدهم/ مجله علمي دانشگاه علوم پزشكي كردستان

بر اساس فاصله شانه تا (يورتان نازک  پلي يها لايه
 ستون يبالا پر شد تا اثر بالش بر راستا با سفتي) گردن
  . ه گردن اثر نگذارديح نايها مهره

 زاويه بين خط ،ه تنهي زاو،ي توسط روش لمس
 ۹۰زانو  ٧درجه و زاويه خميدگي۱۳۵ ؛تنه با فمور ٦مياني

 گريتر ،درجه۱۳۵براي تعيين زاويه  درجه انتخاب شد و
به عنوان لند مارک انتخاب شد و از آن يک  ٨تروکانتر

مرکز . فمور کشيده شد ٩خط فرضي تا کنديل جانبي
و يک بازوي آن روي گونيامتر روي گريتر تروکانتر 

خط مياني تنه و بازوي ديگر آن روي خط به سمت 
. کنديل جانبي قرار گرفت و زاويه مورد نظر تعيين شد

يامتر روي کنديل زانو مرکز گون براي زاويه فلکشن
و يک بازوي آن به سمت گريتر تروکانتر و جانبي 

 و زاويه ه قرار گرفتبازوي ديگر آن به سمت قوزک پا
  .  درجه تعيين شد ۹۰

 يا ره آنها توسط برنامهير و ذخيپس از انتقال تصاو
 استخراج يابر LABVIEW 7/1 که توسط نرم افزار

 مربوط به ي مکانيها داده ، شده بوديمختصات طراح
نرم . دي گرد استخراجيها و زوائد خارنشانگرمختصات 
ر را توسط يبعد تصو مربوط به اعوجاج و يهاافزار خطا

و با  رفتهگ در نظر ، بالااطلاعات اخذ شده از دوربين
 انتخاب را به يخطا ،نشانگر مرکز يمکان هندسافتن ي

 نرم افزار در حال يخروج  ازيينما. رساند يحداقل م
  . گردد ي مشاهده م۶اجرا در شکل 

  

                                                   
6. Lateral midline 
7. Flexion 
8. Greater trochanter (G.tr) 
9. Lateral condil (L.C) 

  
 به منظور استخراج مختصات  نرم افزاري خروجير نماي تصو:۶شکل 

  ي زوائد خاري نصب شده بر رويهانشانگر

  
   سطوح آزمون  يسفت

 ۵ با ارتفاع يورتان سطح نرم از فوم پلي  براي
لوگرم بر متر مکعب و يک ي ک۲۵ته يدانس با يمتريسانت

 ،E/Cمقدار  ١٠دار  از فوم حافظهيمتري سانت۲لايه 

ن مقدار در ي که اديمحاسبه گرد mm2۲۴۷۶مجموعه 
 سطوح نرم قرار يبند  در دسته،LGAف استاندارد يتعر

 ي مشاهده خروجي سطح سفت برايبرا. )۴( گرفت
ک به سطح صلب استفاده يار نزدي بسيبهتر از سطح

   .گرديد
  

 سطح نرم و سفت و چيدمان يرو انجام آزمون بر
    يسفارش

سطح  بر روي از هر داوطلب خواسته شد دو بار
بيده به نرم در حالت خواسطح  بر رويسفت و دو بار 

ن ي اي در تمامپهلو طبق پروتکل ارائه شده قرار بگيرد و
چيدمان مطلوب در  براي. ديگردر اخذ يها تصاو حالت

 پيش ،پهلوده به يخوابدر حالت  تشک سفارشي
ها بر اساس  ستون مهره  راستايةاولي هاي بيني

 راستاي  خروجي ومدلسازي  نتايج،فرد آنتروپومتري
پس از . گرديد يو نرم انجام مح سفت وها در سط مهره

                                                   
10. Memory foam  
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 ۱۹كريم ليل نهاري      

 ۱۳۸۹تابستان / دوره پانزدهم/ مجله علمي دانشگاه علوم پزشكي كردستان

 اوليه و استخراج راستاي چيدمان فرد بر روي قرارگيري
توانست  يکه چيدمان اوليه نم در صورتي ،ها ستون مهره

 راستايبه  ،ساژيتالها را در صفحه  ستون مهره راستاي
با اصلاح  بارها اين روند ،کند کينزد آن يعيطب

در  ها ون مهرهست تا راستاي گرديد چيدمان تکرار مي
.  قرار گيرديعيحالت خوابيده به پهلو در شرايط طب

تر  ا سفتي نرمتر يها کار بردن المانه دمان با بياصلاح چ
 ي انجام م، قرار ندارديطبيع ي که در راستايا در نقطه

پس از   وشدهانجام   چيدمان به صورت رديفي.گرفت
ها  ففنر هر کدام از ردي - المان فوم رنگ ،هر بار تست

 به ، و در نهايت آخرين چيدمان آن فرد يادداشتيبرا
  . گرديد ي آن فرد انتخاب ميعنوان چيدمان بهينه برا

  
  ي بعد۲ دو شكل يهمراستا ساز

  با توجه به آنکهي مقايسه نتايج روش تجربيبرا
 ي بايد برا،باشند ي متفاوت ميها  قد و وزنيافراد دارا

 هم مقياس ،هاراستا تمام ،ها  دقيق ستون مهرهيبررس
 ، بعدي۲ دو شکل هم مقياس کردن يبرا. شوند

با اعمال اي محاسبه شد که  به گونهپارامترهاي نگاشت 
آن را به بهترين شكل ممكن ، x ي راستايآن بر رو
ستفاده از بدين منظور با ا.  همراستا كند´xنسبت به 

پس   MATHLABنرم افزار دستورات پردازش تصوير 
 ي مقادير راستا،ها  ستون مهرهيهااز اخذ تصوير راستا

ها  راستايانتخاب و تمام از افراد به عنوان معيار ييک
  ).۲۴( نسبت به اين راستا هم مقياس شدند

  
 ها يافته

 يها بر رو  ستون مهرهي راستا، افرادي تماميبرا
 استخراج يسفت و آخرين چيدمان سفارشسطح نرم و 

 سطح يبر رون ي از داوطلبير يکي تصو۷ شکل در. شد

ن يهمچن.  نشان داده شده است نرم و سفت،يسفارش
 ستون ينمودار استخراج شده از مختصات زوائد خار

  .گردد ي مشاهده م۸ در نمودار زين فرد نيا يها مهره
  

  
 سطح سفت ،)راست( سطح نرم ير اخذ شده  بر روي تصو: ۷شکل 
  داوطلبين از ياز يک) پايين (ي سطح سفارش و)سمت چپ(

  

  
زوائد  (ها  ستون مهرهيانيخط م يسه راستاي نمودار مقا: ۸ نمودار

 سه حالت  دري نوريابيله رديبه وسر اخذ شده ياز تصاو ،)يخار
  ۷شکل  داوطلب ي برايدمان سفارشيچسفت نرم و 

 ي برايچيدمان سفارش هر فرد يهمچنين برا
دمان ي چ۸ نموداردر . وضعيت پهلو استخراج گرديد

 ۷چنانکه در شکل  هم داوطلب بالاياستفاده شده برا
 ستون يعي طبيث حفظ راستا باع،شود ي مشاهده منيپائ

ط ذکر شده يام خواب با شرا فرد در هنگيها مهره
  . گردد يم

  
  .  ۷ داوطلب شکل ي برايدمان سفارشي چ:۹شکل 

  د نگرد يتر م ها سفت  المانيا  به سمت نقرهيا از سمت قهوه

 ستون يانيط م خي راستا۱۰ نموداردر در ادامه 
داوطلبين پس از ايجاد هم ) يزوائد خار (يها مهره
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   .... ستون راستايبررسي     ۲۰

 ۱۳۸۹تابستان / دوره پانزدهم/ مجله علمي دانشگاه علوم پزشكي كردستان

 ي بر روC7 تا مهره L5ها از مهره  يبين منحن ١١يمقياس
بر ن نمودار را يهم ۱۱ نمودار ،يسطح با چيدمان سفارش

 سطح نرم يبر روآن را  ۱۲ نمودارت و  سطح سفيرو
  .    دهد يرا نشان م

  
  ها   ستون مهرهياني خط مي نمودار راستا:۱۰ نمودار

ها  يبين منحن ١٢يداوطلبين پس از ايجاد هم مقياس) يزوائد خار(
 C7  تا مهره L5 از مهره ي سطح با چيدمان سفارشيبر رو

  

  
)  يزوائد خار(ها  مهره ستون ياني خط مي نمودار راستا:۱۱ نمودار

 سطح يها بر رو ي بين منحنيداوطلبين پس از ايجاد هم مقياس
  C7تا مهره  L5سفت از مهره 

  

  
)  يزوائد خار(ها   ستون مهرهياني خط مي نمودار راستا:۱۲ نمودار

 سطح نرم يها بر رو يبين منحن يداوطلبين پس از ايجاد هم مقياس
  C7 تا مهره L5از مهره 

 
 

                                                   
11. matching 
12. matching 

  بحث 
 کيفيت ،ر هنگام تمرکز بر روي افراد سالمد

 نخست اهميت قرار ةها در درج نگهداري ستون مهره
 توزيع وزن بدن و ،تنها در مورد شرايط بيمارستاني. دارد

 ة همچنين هيچ رابط.باشند يفع فشار در اولويت مر
قرارگيري ستون راستاي متقابلي بين کاهش فشار و 

هاي   معناست که تشکاين بدان. ها وجود ندارد مهره
 نگهدارندگي صحيحي را براي  فشار لزوماًةکنند برطرف

دليل آن در اين واقعيت . آورند ها فراهم نمي ستون مهره
 ة رابط، فرونتالة لبه بدن در صفحينهفته است که منحن

 لگني ةبدن انسان در ناحي. خطي با توزيع وزن بدن ندارد
اين امر در مورد ا ام. تر است تر و هم سنگين هم عريض

 بدن ،خاطر وجود ششهاه کند؛ ب نمي اي صدق  سينهةناحي
به . تر نيست تر است اما سنگين ما در اين ناحيه عريض

که  زماني ،همين خاطر بر روي يک تشک بسيار سفت
 ،خوابند  به پهلو مييطبيعافراد در يک وضعيت 

 زيرا ؛ها ناصحيح خواهد بود نگهدارندگي ستون مهره
 يعنيشوند  هاي عريض بدن نگهداشته مي خشتنها ب

نمودار  .كنند يم افتي در راي خوبيدار لگن نگه شانه و
در  سطوح سفت يمردان بر رو ستون فقرات يراستا

ه ين ناحيرا اي ز،ت استين واقعي اةان کنندي ب۱۱ نمودار
نکه تشک سفت را تحت فشار قرار ي ايوزن لازم برا

ها در   ستون مهرهياستاب رين ترتيدهد را ندارد و بد
 نرمال يراستا سطح سفت يبر رو ،صفحه فرونتال

 ،ها نتوانند در تشک فرو روند  اگر شانه.داشتنخواهد 
رضايتبخش نخواهد   گردن و کمر نيزيآنگاه نگهدار

 ياديبود و مفصل شانه در محل تماس متحمل تنش ز
ن مفصل ي در ايجاد درد و سفتياخواهد شد که منجر به 

 يا گردد وجود ناحيه شانه ي چنانکه مشاهده م.ودش يم
 آنها يبراي مردان فارغ از وزن و شکل بدننرم 
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 ۲۱كريم ليل نهاري      

 ۱۳۸۹تابستان / دوره پانزدهم/ مجله علمي دانشگاه علوم پزشكي كردستان

ها  الزاميست و باعث بهبود راستاي قرارگيري ستون مهره
  .خواهد شد

 تشک ي نرم، در تشک نرم۱۲ نمودار در مقابل در 
 ،شتر فرو رودي در تشک بيه لگنيباعث گرديده که ناح

با جرم ( ناحيه بالاي تنه ياتفاق بران يدر حالي که ا
 در سطوح ،C7 در نتيجه مهره ،افتد ينم)  کمترنسبتاً

 در موقعيت بالاتري نسبت به لگن قرار ،خواب نرم
 چنانکه ،ي در سطح سفارش۱۰ نمودار در يولرد يگ مي

حفظ  متفاوت باعث يدمان با سفتيشود چ يمشاهده م
   .ت در صفحه فرونتال شده اسيطبيع يراستا

  کمريةها در ناحي  ستون مهره،در تشک سفت
ف نسبت يتعرکه طبق  يمثلث ير مردها دخصوصاً(

  است ۴/۱شتر از ي آنها نسبت به عرض کمر بةعرض شان
ه بدن در صفحه  لبي داراي تغييرات شديد منحنو

شود و باعث خمش  به پايين خم مي )باشند يفرونتال م
لگن  تنها شانه وح ن سطويدر ا راي ز،گردند يجانبي  م

 ،در هنگام خواب. كنند داري خوبي را دريافت مي نگه
 ،ها ن خمش جانبي مضر ستون مهرهي حل ايفرد برا

به روي شکم  وضعيتي مابين خوابيدن به پهلو و خوابيدن
 و شود د که وضعيت سه بعدي ناميده ميريگ يبه خود م

روي در خواب اکثر افراد بر  اين اتفاقي است که معمولاً
  .شود سطوح بسيار سفت ديده مي

ک يولوژيزي فياينه زواي در زمياريمطالعات بس
استوكس مشاهده نمود كه . ها انجام شده است مهره

افزايش پيچش سبب افزايش فشار هسته شده و بنابراين 
 كه در برابر پيچش مقاومت يكشش در فيبرهاي كلاژن

شان داده  ن،بنابراين موضوع. دهد افزايش ميكنند را  مي
اي با  هاي بين مهره كه پيچش محوري ديسكشد 

 ٦ها عملاً تا نزديك  استفاده از ساختار پيچيده ديسك
 آدامز و. )۲۶( باشد درجه در هر ديسك قابل تحمل مي

 در صفحه ا در دو مطالعه مشاهده نمودند کهكانايام
ه ي ناح،ها ن مهرهيجاد خمش بي هنگام اساژيتالا يفرونتال 

ک طرف فشرده و در طرف مقابل يهره در  ميبريف
كشش در ناحيه فيبري باعث افزايش . شود يده ميکش

آزمايشات نشان . شود فشار هيدرواستاتيك در هسته مي
تواند ارتفاع  يها م ن مهرهيدهنده آن بود كه خمش ب

درصد كاهش دهد و  ۲۵ تا ۲۰ناحيه فيبري را حدود 
 ۱/۰داً برابر با شود كه برآمدگي ناحيه فيبري حدوباعث 

ت ي وضع.)۲۶(متر بر درجه در حركت ايجاد شود ميلي
ها در  تواند باعث شود که مهره يمنادرست دن يخواب
رند و خمش ي قرار گگريکدي نسبت به يت نامناسبيوضع

 و يد و در مدت طولانياينامناسب در آنها بوجود ب
  .ب شودي بافت وارد فاز آسيطبيعر ي غيها تکرار تنش
 فرد يري نحوه قرارگيستم اعصاب بر روي سکنترل

ن کاهش در يا. کند يدا ميدر هنگام خواب کاهش پ
ک روز از ي ساعت خواب در طول يکنار سهم بالا

ت ي در صورت تداوم در عدم رعا، انسانيزندگ
جاد ينه ساز ايتواند زم ي ميکي ارگونوميفاکتورها

د توان ي نامناسب سطح ميسفت. ب و بروز درد  شوديآس
جه يک وضعيت نامناسب در خواب و در نتيباعث 

 نسبتاً يها در طول مدت  نامناسب مهرهيريباعث قرارگ
  .  شوديطولان

مانند (مشاهده شده است که وضعيت نادرست بدن 
در هنگام خواب باعث بروز ) يوضعيت سه بعد

ميلر در . شود يمشکلات و اصلاح آن سبب رفع آنها م
اجباري وضعيت خواب ر ي دريافت كه تغييتحقيق

تواند   مي،افرادي كه داراي علائم بيداركننده بودند
 درد ،درد کمر. باعث بهبود كيفيت خواب آنها شود

ن افراد پس از ي خشکي کمر و کيفيت خواب ا،شانه
 ، خوابيدن به وضعيت تجويز شدهة روز۲۸ ةيک دور
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   .... ستون راستايبررسي     ۲۲

 ۱۳۸۹تابستان / دوره پانزدهم/ مجله علمي دانشگاه علوم پزشكي كردستان

 ة روز۲۸ ةاي در مقايسه با يک باز بهبود قابل ملاحظه
. ن شخص بر طبق عادت معمول خود پيدا کردخوابيد

 ،ميزان اين بهبود در افراد داراي وزن اندام تحتاني بالا
  .  )۲۵(چشمگيرتر بود 

ده به ي وضعيت خوابين مطالعه متمرکز بر رويا
 قرار يگر مورد بررسي ديها تيباشد و وضع يپهلو م

 درصد ۷۰ در حدود ،يعلم طبق تاريخچه .نگرفته است
شتر اوقات خواب خود را در وضعيت به يب ايمردم دن

ها مانند حالت  گر وضعيتيد البته ،برند يپهلو به سر م
 يرويع بهتر ني از جمله توزيياي مزايز داراياق باز نت

 يروهايع نرمال نيشتر و توزيجاد سطح تماس بيوزن و ا
ه شکم باعث يوزن ناح. )۲۵( است ي و تماسيواکنش

ق يجاد درد در دقاي باعث ا لوردوز شده ويکاهش انحنا
 که ي از افرادييار بالايبسدرصد . شود يه خواب مياول

. باشند يافراد سبک وزن م ،خوابند يق باز ماحالت ت
 ي افرادي براييايا مزيدن به پشت داراي خواباصولاً

 کم ي با انحناساژيتالکانتورهاي  ياست که دارا
  .  )۲۸ و۲۹( باشند يم

ک يولوژيزيفشخصات مق حاضر بر اساس يتحق
مار به يبدر واقع افراد . کل گرفته است سالم شانسان

 دارند تا يشترياج بي خاص احتيها ي با طراحييها تشک
شتر يا بي که تمام يماراني بي مسئله اصل. سالميانسان ها

جاد ي از ايريگذرانند جلوگ ي خود را در تخت ميدگزن
با استفاده از توان  يم. اشدب ي مانند زخم بستر ميمشکلات

 انطباق امکان که ييها هيرو ي دارا)۹(  مواجيها تشک
 حافظه يها  مانند خانواده فوم؛ با سطح بدن دارنديشتريب

ن ي اجاديا از ، قابل تنفسيها د لاتکسيا نسل جديدار 
 ماران خاصيا بام.  کرديريها در بدن جلوگ زخم

ه ستون ي مشکلات ناحي دارا افرادز مانندي نيگريد

 فساد ،١٤رفتگي مهره در ،١٣شکستگي مهره؛ مانند ها هرهم
 سطوح خاص ياج به طراحي احت، 15A.Sوبافتي ديسک 

  . دارند
 يها افتهيبا توجه به  در پاها  يشنهادي پيايزوا

ه فمور و ي درجه و زاو۱۳۵ تنه با فمور ةي زوا،گانيک
ا را ين زوايرا او ايز.  درجه در نظر گرفته شد۹۰ا يبيت
 ران يها چهي کشش در ماهي برايت خنثيک موقعي
   . )۲۷(دانست  يم

 يق حاضر در پيشود تحق يچنانکه مشاهده م
 ي گردنةي ناحيها  مهرهي نگهداريبرابالش  يطراح

. گرم دارد کيلو۵ در حدود يسر انسان وزن. نبوده است
 اگر سر را به ،رديگ ي بالش قرار مي سر بر رويقتو

چه به مرکز هر  ؛ميريره در نظر بگيک دايصورت 
 يشتر و در کناره ها داراي وزن بيم دارايک شوينزد

ن مطلب است که ين بيان مؤيد ايا. وزن کمتر است
 ي راستا حفظييز توانايکسان ني ي سفتي دارايها بالش

م ارتفاع بالش ضامن ي تنظها را ندارند و ستون مهره
 ستون يست و بالش فقط در حفظ راستايحفظ راستا ن

 ي بر راستايريثثر است و تأؤ ميه گردني ناحياهه هرم
  . ها ندارد ه مهرهيبق

 با توجه ،يبه منظور اصلاح راستا در تشک سفارش
ه ي در فرض اول،ها در سطح سفت  ستون مهرهيبه راستا

 قرار داشتند ي که در سطح بالاتري نقاطي شد سفتيسع
د و ينگونه مشاهده نگردياما در عمل ا. دا کنديکاهش پ

دمان تا ي در نوع چرييبار تغ ۸ها گاه تا   از مدلي بعضدر
 يرا با کاهش سفتيز.  انجام شد مطلوبةجيحصول به نت

 بدن در صفحه فرونتالة  لبي چون منحن،ک سطحي
ها مانند   ستون مهره، خطي با توزيع وزن بدن نداردةرابط

                                                   
13. Spondylolysis 
14. Spondylolisthesis 
15. Ankylosing spondylitis 
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 ۲۳كريم ليل نهاري      

 ۱۳۸۹تابستان / دوره پانزدهم/ مجله علمي دانشگاه علوم پزشكي كردستان

ک عمل يه گاه الاستي تکيوسته بر رويهم په  بيرهايت
 فاصله يطبيع يه نقاط از راستاي بقيکرده و راستا

  .گرفت يم
 ،هنگام خوابها در  ستون مهره تعيين راستاي براي

 تصوير برداري مانند انواع روشهاي دروني تکنيک هاي
مورد  VRS16 (WLRT 17)مانند  بيروني و تکنيک هاي

 در مهندسي متفاوتي  پژوهش هاي.قرار گرفتند بررسي
 بيروني ار تکنيک هاياعتب در زمينه و در پيکر شناسي

نشان وجود دارد که  هستند که عموماً غيرتهاجمي
 ي برايروني بي از روشهاي توان با دقت کافيمدهند  يم

  .)۴ (ها استفاده کرد  ستون مهرهين راستاييتع
 متفاوت با توجه به ي روشهايپس از بررس 

اين  . نوري انتخاب شديابي روش رد،امکانات موجود
 از جمله امكان به كارگيري تعداد يياي مزايسيستم دارا

عدم نياز  ،تعويض شكل و تركيب آنها ،زياد ماركرها
 وسعت ناحيه و زمينه ،سيم براي اتصالات كابل و به

نتايج و  فركانس بالا و امکان مشخص کردن ،كاربرد
هاي رديابي نوري  سيستم .در هر ثانيه مي باشدنمونه ها 

 نياز توان يآن جمله مه از د کنباش يز مي ني  معايبيدارا
امکان  نور يا نويز و عدم انندبه كنترل شرايط محيطي م

را نام برد که در اين  مدتهاي طولاني يکاربرد برا
   . نداشتنديتحقيق نمود

  پلييها فوم مانند در صنعت از مواد متفاوتي
 ةهست ساخت  براي،سيالات  فنر و حتي، لاتکس،يورتان

توانند به عنوان  ياين مواد م. شود تشک استفاده مي
  .حجم الاستيک يا نگه دارنده عمل کنند

 در ياستفاده همزمان از  فوم وفنر به صورت مواز
 امکان کنترل محصول بدست آمده از نظر هسته تشک

                                                   
16. video- rasterstereography 
17. white light raster line triangulation 
 

ه ي در کل.باشد يسکوالاستيک را دارا ميخواص و
) ييه بالايلا(ه فوم يبا لا) هسته تشک( ه فنريها لا تشک

اما  تشک ساخته شده  علاوه بر .  استي سربه صورت
سکو ي خواص ويز داراي در هسته خود ن،يين توانايا

ز سطح يت امکان کنترل مقدار خين مزيک است ايالاست
 را يشتر راحتيش درک بيجه امکان افزاي و در نتييرو

  خواهد داشت  
دمان ي چ،ن تشکيا در اي يسفارشکلمه منظور از 

ات هر فرد يبر اساس خصوص است که ي تشک،يسفارش
 ي عادات خواب و آنتروپومتر،تي جنس،اعم از  وزن

 ة برقراري يک رابطين در پيشود و محقق يساخته م
هاي سيستم   و ويژگياتيخصوصهمبستگي بين اين 

   .اند  هر فرد بودهيبراخواب بهينه 
 اثر ي بررسةنيدر اکثر مقالات منتشر شده در زم

 مراحل خواب؛  کيفيت وي تشک بر رويسفت
 و درد مورد ي ميزان راحت، فيزيولوژيکيپارامترها

 ديگر و معکوس ياما در نگاه. توجه قرار گرفته است
 هر فرد و در ي مورد نياز را برايبهتر است سفت

شتر در يات و دقت بي مختلف از بدن با جزئيها ناحيه
 متغير در طول سطح تعيين ي سفتييک تشک دارا

 ي ديگر فاکتورهايآن بر روده و سپس اثر يگرد
  .  سنجيده شوديارگونوم
  

  يريگ جهينت
استفاده از تشک با طراحي سفارشي سيستم  
 نگهداري بهتر ستون ي روشي بسيار مناسب برا،خواب

م انسانها در ياما با تقس. باشد ها در هنگام خواب مي مهره
 امکان ، مختلف اما محدودي و ابعاد وزنييها گروه
دمان مناسب آن ي با چييها  تشک و ساختيطراح

 مورد يچنانکه مشاهده شد؛ سفت. ر استيپذ گروه امکان
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ده به پهلو استخراج يدر حالت خوابداوطلبان  ينياز برا
دهند که يک  ها نشان مي  همچنين سنجش.ده استيگرد

تشک بيش از حد نرم يا بيش از حد سفت که بنا بر باور 
 انتخاب ،مفيد استعمومي براي درد ناحيه پايين کمر 

اگر يک تشک  يحت. باشد خوبي براي اکثر افراد نمي
نرم يا سفت نگهدارندگي خوبي را در يک وضعيت 

گردد   توصيه نميآنهاکارگيري ه  ب،خاص فراهم آورد
 وضعيت  بارندين افراد در هنگام خواب چزيرا معمولاً

 ي برايدمان سفارشيتشک با چ. ندده  ميخود را تغيير
تر و  ني وزن سنگي که داراياد به خصوص افرادهمه افر

ي  کاربرد مناسب، لبه بدن هستنديشتر در منحنيتغييرات ب
 يصنعتينه ساخت  مطالعات در زمکاربرد اين. دارد

چه بهتر   جديد خواب به منظور رعايت هريها سيستم

ها   و حفظ سلامت ستون مهرهي ارگونوميفاکتورها
  .باشد يم
  

 تشكر و قدرداني
ان ي دکتر محمد صالح گنجويله از جناب آقاينوسيبد

 يارين مطالعه يغشان ما را در انجام ايدر ي بيها تيکه با حما
 ياست محترم دانشکده مهندسين از ريرساندند، همچن

 يا دابانلو و از آقاي دکتر نادر جعفرني جناب آقايپزشک
است محترم مجموعه يگ زند ريرضا بيمهندس عل

 و مهندس عباس ي پزشکينشکده مهندس دايها شگاهيآزما
  .ميينما ير و تشکر مياردلان تقد
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