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Abstract

Aims and background: The purpose of this study was to investigate the effect of a session of suspended 
exercise using a tool designed for pain and characteristic of intervertebral disc of the lumbar vertebrae. 
Materials and methods: This is a quasi-experimental study with a pretest-posttest design. The subjects consisted of 
12 men with chronic low back pain caused by lumbar disc herniation in L4-L5 and L5-S1 regions. After assessing 
the degree of pain using Visual Analog Scale and determining the structural characteristic of intervertebral by using 
magnetic imaging resonance, the subjects performed suspension exercises using the designed chair over a 30-min 
session. At the end of session, the pain and disc herniation of discs were re-assessed. For data analysis, the paired 
t-test and Wilcoxon tests were applied at a significant level of p≤0.05.  
Findings: The results indicated significant changes in the degree of pain in the pre and post-test stages, so that a 
remarkable pain relief was observed in the post-test. In relation to the structural characteristics of the intervertebral 
disc, despite the apparent changes in the mean of collected data, the results did not reveal any significant change 
between pretest and posttest. 
Conclusion: Considering the beneficial effects of the designed device with respect to pain alleviation and thus 
reduced using of sedatives and anti-inflammatory drugs, this method can be helpful at the early treatment stages 
for chronic pains.
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چکیده
ــر روی درد و  ــزار طراحــی شــده ب ــا اســتفاده از اب ــق ب ــات معل ــک جلســه تمرین ــر ی ــدف از پژوهــش حاضــر بررســی تأثی ــدف: ه ــه و ه زمین

ــود.  ــری ب ــه کم ــره‌ای ناحی ــن مه ــک‌های بی ــاختاری دیس ــای س ویژگی‌ه
مــواد و روش‌هــا: مطالعــه حاضــر بــه صــورت شــبه تجربــی یــک گروهــی بــه صــورت پیــش و پــس آزمــون انجــام شــد کــه آزمودنی‌هــای آن 
را 12 مــرد مبتــا بــه درد مزمــن ناشــی از فتــق دیســک کمــری در نواحــی L4-L5 وL5-S1 تشــکیل دادنــد. پــس از ارزیابــی میــزان درد بــا 
ــدت 30  ــه م ــا ب ــرداری ام آر آی آزمودنی‌ه ــر ب ــتفاده از تصوی ــا اس ــک ب ــاختاری دیس ــای س ــن ویژگی‌ه ــری درد و تعیی ــاس بص ــتفاده از مقی اس
دقیقــه بــه انجــام تمرینــات معلــق بــا اســتفاده از صندلــی طراحــی شــده پرداختنــد و بلافاصلــه پــس از آن میــزان درد و شــاخص فتــق دیســک 
p( اســتفاده گردیــد.  مجــددا ارزیابــی شــد. جهــت تجزیــه و تحلیــل داده‌هــا از آزمون‌هــای t همبســته و ویلکاکســون در ســطح معنــی‌داری )0/05
یافته‌هــا: نتایــج حاکــی از تغییــرات معنــادار درد در مراحــل پیــش و پــس آزمــون بودنــد کــه کاهــش درد بیمــاران در پــس آزمــون بــه خوبــی 
مشــهود اســت و در رابطــه بــا ویژگی‌هــای ســاختاری دیســک‌های بیــن مهــره‌ای علی‌رغــم دیــده شــدن تغییــرات محســوس در میانگیــن اطلاعــات 

کســب شــده نتایــج آمــاری حاکــی از عــدم تغییــر معنــادار در پیــش و پس‌آزمــون بودنــد. 
نتیجه‌گیــری: بــا توجــه بــه اثــرات مفیــد اســتفاده از ابــزار ســاخته شــده در رابطــه بــا کاهــش درد و در نتیجــه کاهــش اســتفاده از داروهــای مســکن و 

ضــد التهــاب می‌تــوان روش نامبــرده را روشــی زود بــازده بــرای مراحــل اولیــه درمــان دردهــای ریشــه‌ای در نظرگرفــت.
واژه‌های کلیدی: فتق دیسک، تمرینات ثبات دهنده مرکزی معلق، ویژگی‌های ساختاری دیسک بین مهره‌ای
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مقدمه
ــاس  ــر اس ــت و ب ــان اس ــی انس ــر زندگ ــزء جدایی‌ناپذی کار ج

پیش‌بینــی مطالعــات گذشــته همــگام بــا پیشــرفت تکنولــوژی، 
بصــورت نشســته  آینــده  دنیــا در  ســه چهــارم مشــاغل 
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کمــری بویــژه ناحیــه l4-l5 و l5-s1 مشــاهده شــده اســت)12(. 
ــه  ــژه ناحی ــره ای، بوی ــن مه ــک‌های بی ــق دیس ــه فت در نتیج
15-14 و l5-s1 و کاهــش ارتفــاع ناشــی از آن و همچنیــن 
ضعــف عضلانــی ناشــی از نشســتن‌های طولانــی مــدت کــه در 
مطالعــات گذشــته نیــز ثابــت شــده‌ اســت می‌توانــد بــه عنــوان 
ــا، تنگــی ســوراخ‌های  ــی ایجــاد کمردرد‌ه یکــی از عوامــل اصل
بیــن مهــره‌ای و همچنیــن علائــم انتشــاری در پاهــا و در نتیجــه 
ایجــاد ناتوانــی و صــرف هزینه‌هــای زیــاد درمانــی مــورد توجــه 
ــال  ــاً منطقــی اســت کــه بدنب ــن کام ــرد)13-17( بنابرای ــرار گی ق
راه حلــی بــرای درمــان و پیشــگیری از پروســه فرســایش 
ــده  ــات دهن ــات ثب ــف عض ــره‌ای و ضع ــن مه ــک‌های بی دیس
مرکــزی در افــراد دارای مشــاغل نشســته باشــیم. در مطالعــات 
ــایش و  ــه فرس ــا عارض ــه ب ــا در رابط ــی راهکاره ــته برخ گذش
ــی،  ــه درمان‌هــای دســتی، فیزیوتراپ بالجینــگ دیســک منجمل
الکتروتراپــی، آبدرمانــی و همچنیــن کشــش درمانــی و تمریــن 
ــن  ــک‌های بی ــاع دیس ــش ارتف ــا کاه ــه ب ــرای مقابل ــی ب درمان
ــک‌ها و  ــات دیس ــن مایع ــت رفت ــه از دس ــره‌ای و در نتیج مه
ــده  ــا درمــان دیســک‌های آســیب دی همچنیــن جلوگیــری و ی
ــراد دارای مشــاغل نشســته مطــرح شــده اســت)4( کــه از  در اف
آن جملــه می‌تــوان بــه پیشــنهاد بیلــی و همکارانــش )2014( 
ــاره  ــه اش ــن کار روزان ــی حی ــرکات کشش ــام ح ــر انج ــی ب مبن
کــرد کــه نشــان داده شــد برخاســتن از روی صندلــی و انجــام 
حــرکات کششــی هــر 15 دقیقــه باعــث عــدم کاهــش ارتفــاع 
دیســک‌های بیــن مهــره‌ای و در نتیجــه کاهــش احتمــال 
ــه  ــا ب ــود)18( و ی ــره‌ای می‌ش ــن مه ــک‌های بی ــگ دیس بالجین
تحقیــق کاشــی )2012( در رابطــه بــا انجــام حــرکات کششــی 
و یــا راه رفتــن و دویــدن درجــا اشــاره کــرد کــه نشــان دادنــد 
افــراد گــروه تجربــی پیشــرفت چشــمگیری در بهبــود کمــردرد 
و کاهــش ناتوانــی عملکــردی پیــدا کرده‌انــد)19(، در حالــی کــه 
می‌دانیــم در بســیاری از محیط‌هــای اداری امــکان انجــام ایــن 
ــرکات  ــن ح ــام ای ــان از انج ــوده و کارکن ــدور نب ــات مق تمرین
امتنــاع می‌کننــد. عــاوه بــر ایــن حیــن انجــام اینگونــه 
تمرینــات فشــار وارده بــر روی ســتون مهره‌هــا حــذف یــا کمتــر 
نشــده و بنابرایــن طبــق تحقیقــات گذشــته ممکــن اســت باعــث 

خواهنــد بــود)1(. بــه مــوازات ایــن پیشــرفت‌ها، عــوارض و 
ــن  ــه در ای ــت ک ــه اس ــش یافت ــز افزای ــغلی نی ــای ش بیماری‌ه
ــده‌ای از  ــش عم ــی بخ ــکلتی – عضلان ــای اس ــن ناراحتی‌ه بی
ــوان  ــه عن ــه خــود اختصــاص داده و ب بیماری‌هــای شــغلی را ب

ــی شــده اســت)4-2(. ــاری شــغلی معرف ــایعترین بیم ش
اختــالات اســکلتی- عضلانــی معمــولاً در اثــر فشــارهای 
طولانــی مــدت یــا تکــراری در بافتهــای نــرم بــدن انســان مثــل 
ــوند. از  ــاد می‌ش ــل ایج ــا و مفاص ــات، تاندون‌ه ــاب، عض اعص
جملــه ایــن اختــالات، دردهــای ناحیــه کمرهســتند کــه دارای 
علــل متعــددی بــوده و در کارکنانــی که ســاعات زیــادی) حدود 
ــت  ــه طــور ثاب ــت نشســته و ب ــا8 ســاعت در روز( را در حال 7ت
ــود)5, 6(  ــده می‌ش ــد دی ــدود 41/7 درص ــا ح ــد ت ــی می‌مانن باق
ــره‌ای و همــراه آن  ــن مه ــا بالجینــگ دیســک‌های بی ــق و ی فت
ضعــف عضــات ثبــات دهنــده مرکــزی از جملــه عوامــل اصلــی 
ــده  ــاد کنن ــل ایج ــد عوام ــر چن ــت. ه ــا اس ــن درده ــاد ای ایج
ــروز بطــور کامــل شــناخته نشــده‌اند  ــه ام ــا ب ــن آســیب‌ها ت ای
ــی  ــف، صندل ــد پوســچر ضعی ــی مانن ــی در هرصــورت عوامل ول
نامناســب و نشســتن بــه مــدت طولانــی ازجملــه عوامــل 
خطرزایــی هســتندکه تخریــب دیســک‌ها و بطبــع ضعــف 
عضــات ثبــات دهنــده مرکــزی را ســرعت می‌بخشــند)7( چــرا 
ــره ای،  ــن مه ــکهای بی ــر دیس ــار وارد ب ــش فش ــا افزای ــه ب ک
غذارســانی و متابولیســم آنهــا مختــل شــده)8(، مایعــات دیســک 
از آن خــارج شــده و ارتفــاع آن کاهــش می‌یابــد)1, 9( و بــه طــور 
همزمــان بــا نزدیــک شــدن ســطوح مفصلــی و کاهــش تحــرک 
مفاصــل شــاهد ضعــف عضــات ثبــات دهنــده مرکــزی شــامل 
ــی،  ــورب داخل ــکمی، م ــی ش ــکمی، عرض ــت ش ــات راس عض
ــن  ــف لگ ــات ک ــن عض ــم و همچنی ــی، دیافراگ ــورب خارج م
خواهیــم بــود)10(. بطــوری کــه در مطالعــه آلتــف و همــکاران)11( 
گــزارش شــد بعــد از 30 دقیقــه نشســتن حــدود 1 تــا 4 
میلیمتــر کاهــش ارتفــاع در ســتون مهره‌هــا دیــده می‌شــود و 
همینطــور در مطالعــه‌ای دیگــر توســط اکلانــد و کورلــت حــدود 
5 تــا 5/5 میلیمتــر کاهــش در ارتفــاع ســتون مهره‌هــا بعــد از 
ــزارش  ــف گ ــی مختل ــوع صندل ــم ســاعته از ســه ن اســتفاده نی
شــده اســت کــه بیشــترین میــزان کاهــش نیــز در مهره‌هــای 
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فصلنامه علمی پژوهشی بیهوشی و درد، دوره 10، شماره 2، تابستان 1398 

ــور  ــه منظ ــی ب ــود کنترل ــش خ ــام کش ــه انج ــل ب ــا حداق و ی
برداشــته شــدن فشــار از روی دیســک‌های کمــری و همچنیــن 
ــد و در ایــن حیــن  ــه انجــام تمرینــات طراحــی شــده بپردازن ب
تغییــرات فشــار خــون، ضربــان قلــب، تعــداد تنفــس و میــزان 
ــورد  ــراد م ــینه اف ــه س ــر روی قفس ــتگاه ب ــد دس ــار کمربن فش
ــتگاه  ــی دس ــه کارای ــد اولی ــد از تأیی ــت. بع ــرار گرف ــی ق بررس
طبــق نظــر پزشــک متخصــص، و تأییــد کمیتــه اخلاق دانشــگاه 
ــابه  ــی مش ــدIR.UI.REC.1396.063( آزمون ــا ک ــان (ب اصفه
ــرد و  ــر م ــک )6 نف ــق دیس ــه فت ــا ب ــار مبت ــر روی 11 بیم ب
ــی دســتگاه  ــا کارای ــت ت ــز انجــام گرف ــب نی ــر زن( داوطل 5 نف
ــا  در قبــال افــراد بیمــار نیــز مــورد بررســی قــرار گیــرد کــه ب
توجــه بــه نتایــج آزمــون و تاییــد عــدم وقــوع آســیب احتمالــی 
بــرای بیمــاران، مطالعــه حاضــر بــه صــورت شــبه تجربــی یــک 

ــه صــورت پیــش و پــس آزمــون انجــام شــد.   گروهــی ب
بــا توجــه بــه شــرایط دشــوار تصویــر بــرداری ام آر آی در ایــن 
پژوهــش کــه افــراد می‌بایســتی دو مرتبــه بــه فاصلــه 30 
ــر  ــا در نظ ــد و ب ــرار می‌گرفتن ــرداری ق ــت تصویرب ــه تح دقیق
ــل  ــل تحم ــاران از قبی ــرای بیم ــی ب ــوارض احتمال ــن ع گرفت
صداهــای ایجــاد شــده توســط دســتگاه و تحمــل مــدت زمــان 
نســبتاً طولانــی درون دســتگاه و همچنیــن بــه دلیــل قرنطینــه 
کــردن محیــط کلینیــک تصویربــرداری بــرای انجــام تمرینــات و 
صــرف هزینــه‌ی بســیار ســنگین از روش نمونه‌گیــری دنبالــه‌ای 
اســتفاده شــد)22( کــه در ایــن روش کل حجــم نمونــه بــه 3 یــا 
4 قســمت تقســیم شــده و در هــر مرحلــه آزمون‌هــای آمــاری 
انجــام می‌شــود و در صــورت رد شــدن فرضیــه صفــر در همــان 
ــورت  ــر اینص ــرد و در غی ــان می‌پذی ــه پای ــه اول مطالع مرحل

ــود.  ــدی می‌ش ــل بع ــه وارد مراح مطالع
ــن  ــا در نظــر گرفت ــه در دســترس و ب ــه جامع ــا توجــه ب ــذا ب ل
جــدول مــورگان و هچنیــن نرم‌افــزار stata نمونــه تحقیــق 50 
ــدی  ــه کلینیــک ارتوپ ــده ب ــر از بیــن بیمــاران مراجعــه کنن نف
بیمارســتان امــام رضــا)ع( مشــهد در نظــر گرفتــه شــدند و در 
ــه دلیــل جلوگیــری از تأثیــر  مرحلــه اول پژوهــش 12 مــرد )ب
ــرای انجــام  جنســیت و مســایل شــرعی در محیــط کلینیــک ب
ــر روی  ــق ب ــه اول تحقی ــرداری، در مرحل ــر ب ــات و تصوی تمرین

تشــدید علائــم کمردرد‌هــا نیــز بشــود)20, 21(. بنابرایــن ســؤال و 
هدفــی کــه در ایــن پژوهــش بدنبــال پاســخ آن خواهیــم بــود، 
ــرای  ــردی ب ــن و کارب ــزاری ایم ــل اب طراحــی، ســاخت و تکمی
تعلیــق صحیــح نشــیمنگاه، در نتیجــه برداشــتن فشــار از روی 
دیســک‌های بیــن مهــره‌ای و امــکان انجــام تمرینــات عضــات 
ــن  ــر بخشــی ای ــا اث ــت می‌باشــد ت ــن حال ــده در ای ــات دهن ثب
ــزان درد،  ــر می ــات دهنــده مرکــزی را ب ــات ثب ســبک از تمرین
 L4-L5 تغییــرات ارتفــاع و شــاخص فتــق دیســک‌های ناحیــه

ــم. ــرار دهی و L5-S1 مــورد بررســی ق

روش مطالعه
در مرحلــه اول پژوهــش حاضــر طراحــی و ســاخت نمونــه 
اولیــه دســتگاه مــورد نظــر بــرای انجــام تمرینــات معلــق انجــام 
ــه  شــد)تصویر شــماره 1( و بعــد از آن طــی مطالعــه پایلــوت ب
ــا از  ــد ت ــه ش ــده پرداخت ــاخته ش ــزار س ــی اب ــی و کارای بررس
بــروز آســیب یــا هــر گونــه مشــکلی بــرای بیمــاران جلوگیــری 
ــدا از 10 نفــر ) 6 نفــر مــرد و 4  ــن صــورت کــه ابت شــود، بدی
ــی و  ــه محدودیت ــچ گون ــدون هی ــالم و ب ــب س ــر زن( داوطل نف
ــتگاه  ــر روی دس ــد ب ــته ش ــد خواس ــک ارتوپ ــر پزش ــق نظ طب
ــتگاه  ــه دس ــت ب ــار پش ــه بیم ــورت ک ــن ص ــه، بدی ــرار گرفت ق
ــظ  ــته‌های محاف ــته، دس ــه نشس ــای 90 درج ــه زانو‌ه ــا زاوی ب
ــینه‌ای را  ــکمی- س ــه ش ــار در ناحی ــه بیم ــراف تن ــتگاه اط دس
فــرا گرفتــه، تســمه محافــظ دســتگاه اطــراف کمــر را فراگرفتــه 
ــر  ــده ب ــه ش ــر روی محــل تعبی ــود را ب ــاعد‌های خ ــار س و بیم
ــگام  ــن هن ــد داد و در ای ــرار خواه ــتگاه ق ــته‌های دس روی دس
ــه دســتگاه  ــرس ب ــدون ت ــا و ب ــود کام ــد ب ــادر خواه ــار ق بیم
تکیــه کــرده و وزن خــود را روی دســته‌های دســتگاه بیانــدازد 
ــتگاه  ــر دس ــک عملگ ــرل ج ــه کنت ــردن دکم ــا فش ــپس ب و س
ــه صــورت  ــی و ب ــه آرام ــر، ب ــا درمانگ توســط خــود شــخص ی
پســیو در حالــت معلــق قــرار گیــرد )بــا حرکــت جــک 
عملگــر دســتگاه، کفــی آن بــه ســمت پاییــن حرکــت کــرده و 
نشــیمنگاه فــرد بــه صــورت معلــق در فضــا باقــی خواهــد مانــد( 
ــق خواهــد  ــت کــه نشــیمنگاه بیمــار کامــا معل ــن حال و در ای
ــه انجــام تمرینــات ثبــات دهنــده  بــود، وی خواهــد توانســت ب

33تأثیر یک جلسه تمرینات معلق بر ویژگی‌های ساختاری دیسک ...
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انجمن بیهوشــی موضعی و درد ایـــران

صندلــی دســتگاه بــه طــور اتوماتیــک بــا کمــک جــک عملگــر 
دســتگاه و توســط خــود فــرد بــه ســمت بــالا هدایــت شــده و 
ــت  ــرار می‌گرف ــل وزن ق ــا تحم ــته ب ــت نشس ــار در وضعی بیم
ــب  ــن کس ــه تمری ــام ادام ــرای انج ــدد را ب ــی مج ــا آمادگ ت
ــه  ــد. بعــد از گذشــت 30 دقیقــه انجــام تمرینــات بلافاصل نمای
ــا اســتفاده مجــدد از مقیــاس بصــری درد  ــزان درد بیمــار ب می
ــر  اندازه‌گیــری شــده و ســپس جهــت ارزیابــی اثــر تمرینــات ب
ــره‌ای در نواحــی  ــن مه ویژگی‌هــای ســاختاری دیســک‌های بی
ــوه  ــد. نح ــام ش ــدد ام آر آی انج ــرداری مج ــر ب ــرده تصوی نامب
ــره ای)  ــن مه ــک‌های بی ــاختاری دیس ــای س ــی ویژگی‌ه ارزیاب
ــماره 3  ــر ش ــک، تصاوی ــق دیس ــاخص فت ــک و ش ــاع دیس ارتف
ــای  ــق فرمول‌ه ــته و طب ــات گذش ــه مطالع ــه ب ــا توج و4 ( ب
پیوســت بــه تصاویــر 3 و 4 توســط یــک متخصــص رادیولــوژی 

انجــام گرفــت.

یافته‌ها
شــرکت کننــدگان در ایــن مطالعــه دارای میانگیــن ســن 
قــد  کیلوگــرم،   80±7/37 وزن  ســال،   37/16±5/32
5/63±179/5 ســانتی متــر و بــا ســابقه درد بیــش از ســه مــاه 
ــا توجــه  ــاران و ب ــزان درد بیم ــه منظــور مقایســه می ــد. ب بودن
ــتفاده و  ــون اس ــون ویلکاکس ــه‌ای درد از آزم ــاس رتب ــه مقی ب
ــش و  ــل پی ــادار درد در مراح ــرات معن ــی از تغیی ــج حاک نتای
پــس آزمــون بودنــد کــه کاهــش درد بیمــاران در پــس آزمــون 
ــت مقایســه  ــماره 1(. جه ــی مشــهود اســت)جدول ش ــه خوب ب
ــی  ــره‌ای نواح ــن مه ــک‌های بی ــاختاری دیس ــای س ویژگی‌ه
l4-l5 و l5-s1 بیمــاران و بــا توجــه بــه دقــت نتایــج تصاویــر ام 
ــده  ــی وابســته اســتفاده شــد و علی‌رغــم دی آر آی از آزمــون ت
شــدن تغییــرات محســوس در میانگیــن اطلاعــات کســب شــده 
نتایــج آمــاری حاکــی از عــدم تغییــر معنــادار در پیــش و پــس 
آزمــون بودنــد )جــدول شــماره 2( لــذا تحقیــق در مرحلــه اول 
پایــان یافــت و طبــق نظــر پزشــک متخصــص نیــازی بــه انجــام 

ــرات بیشــتر احســاس نشــد. ــا نف ــدی ب مراحــل بع
جدول شماره 1 

ــق  ــی از فت ــن ناش ــه درد مزم ــا ب ــد( مبت ــام ش ــا انج مرد‌ه
دیســک کمــری کــه شــرایط حضــور در تحقیــق را داشــتند بــا 
ــا تکمیــل فــرم رضایــت  نظــر پزشــک متخصــص ارتوپــدی و ب
ــه  ــه مطالع ــرایط ورود ب ــدند. ش ــوت ش ــش دع ــه پژوه ــه ب نام
ــن و  ــردرد مزم ــه کم ــا ب ــان اداری مبت ــود از کارکن ــارت ب عب
همچنیــن دردهــای انتشــاری ناشــی از فتــق دیســک کمــری بــا 
ســابقه درد بیــش از ســه مــاه کــه دامنــه ســنی آنهــا بیــن 30 
تــا 50 ســال بــوده و نــوع فتــق دیســک آنهــا بــه صــورت خلفــی 

ــود.  ــا L5-S1 ب ــه L4-L5 و ی ــی و در ناحی جانب
ــی و  ــازگاری روح ــه و س ــودن عارض ــن ب ــه مزم ــه ب ــا توج ب
روانــی بیمــاران بــا وجــود درد خــود، هیچکــدام از آنــان داروی 
خاصــی بــرای درمــان اســتفاده نمی‌کردنــد و فقــط در شــرایط 
تشــدید درد از دارو‌هــای مســکّن می‌توانســتند اســتفاده کننــد 
کــه بــه منظــور حــذف اثــر گــذاری داروهــای مســکّن، از آنهــا 
خواســته شــده بــود در صــورت امــکان ســه روز قبــل از انجــام 
مطالعــه از مصــرف دارو‌هــای نامبــرده پرهیــز نماینــد. بیمــاران 
بــه صــورت داوطلبانــه بــه منظــور شــرکت در ایــن مطالعــه بــه 
مرکــز آنکولــوژی رضــا ) ع( واقــع در شهرســتان مشــهد معرفــی 
ــزان درد  ــک، می ــخصات دموگرافی ــت مش ــس از ثب ــدند و پ ش
ــری شــد و  ــاس بصــری درد )VAS( اندازه‌گی ــا توســط مقی آنه
بــه منظــور ارزیابــی ویژگی‌هــای ســاختاری )ارتفــاع و شــاخص 
ــر  ــری، تصوی ــره‌ای کم ــن مه ــک‌های بی ــک( دیس ــق دیس فت
برداری ام آر آی به روش T2 weighted-Section MRI انجام 
گرفــت، ســپس بیمــاران بــا کمــک دســتگاه طراحــی شــده بــه 
مــدت 30 دقیقــه بــه انجــام تمرینــات ثبــات دهنــده طراحــی 
شــده پرداختنــد، بدیــن صــورت کــه ابتــدا 20 مرتبــه حرکــت 
پامپینــگ )بــالا و پاییــن رفتــن متنــاوب کفــه صندلــی و ایجــاد 
ــته(  ــت نشس ــل وزن در حال ــیمنگاه و تحم ــق نش ــت تعلی حال
ــق در  ــت معل ــه حال انجــام شــده و ســپس نشــیمنگاه بیمــار ب
آمــده و بیمــار در بازه‌هــای زمانــی 2 تــا 3 دقیقــه‌ای بــا توجــه 
بــه شــرایط و آســتانه تحمــل درد و خســتگی شــروع بــه حرکات 
کنتــرل شــده تیلــت قدامــی- خلفــی و جانبــی لگــن )تصویــر 
شــماره2( می‌نمــود و هــر زمــان احســاس خســتگی در ناحیــه 
ــه  ــار ایجــاد میشــد، کف ــا شــانه‌های بیم ــد دســتگاه و ی کمربن
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تأثیر یک جلسه تمرینات معلق بر ویژگی‌های ساختاری دیسک ...

معناداریآماره zانحراف استانداردمیانگینآزمونگروه

تجربی
6/662/18پیش آزمون

2/940/003
1/832/08پس آزمون

جدول شماره 2 

معناداریآماره tانحراف استانداردمیانگینآزمونمتغیر

ارتفاع دیسک 
L4-L5

9/940/721پیش آزمون
0/550/59

10/000/757پس آزمون

شاخص فتق دیسک
 L4-L5

3/222/76پیش آزمون
0/600/55

3/202/73پس آزمون

ارتفاع دیسک
L5-S1

9/201/33پیش آزمون
0/480/64

9/241/28پس آزمون

شاخص فتق دیسک
L5-S1

3/012/12پیش آزمون
1/570/14

2/932/05پس آزمون

تصویر شماره 1
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رضا خان زاده و همکاران
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تصویر شماره 2

بحث
نتایــج مطالعــه حاضــر کــه بــه منظــور بررســی تأثیر یک جلســه 
ــای  ــزان درد و ویژگی‌ه ــر می ــق ب ــده معل ــات دهن ــات ثب تمرین
L5- و L4-L5 ــه ــره‌ای ناحی ــن مه ــک‌های بی ــاختاری دیس س

ــمگیر  ــت و چش ــر مثب ــانگر تأثی ــود نش ــده ب ــی ش S1 طراح
ایــن ســبک از تمرینــات در کاهــش درد بیمــاران و همچنیــن 
ــا محســوس در ویژگی‌هــای ســاختاری دیســک‌های  تغییــری ن
ــده  ــز دی ــل ناچی ــه دلی ــد. ک ــرده می‌باش ــره‌ای نامب ــن مه بی
ــاختاری دیســک‌ها در  ــای س ــرات ویژگی‌ه ــزان تغیی شــدن می
وحلــه اول زمــان محــدود انجــام تمرینــات نســبت بــه دوره‌هــای 
تمرینــی دو یــا چنــد ماهــه می‌باشــد)23( و در وحلــه دوم عــدم 
کارشناســان  توســط  دقیــق  بســیار  اندازه‌گیــری  توانایــی 
ــر ام‌آر‌آی  ــراف تصاوی ــور در اط ــای ن ــاد حاله‌ه ــل ایج ــه دلی ب
ــرا  ــد چ ــکل می‌کن ــری را مش ــی اندازه‌‌گی ــه کم ــد)24( ک می‌باش
ــورد  ــر هســتند و قضــاوت در م ــرات در حــد میلی‌مت ــه تغیی ک

آنهــا خیلــی ســخت می‌باشــد و زمانــی کــه مطالعــات گذشــته 
ــا در  ــه قضاوت‌ه ــم ک ــد می‌بینی ــرار می‌گیرن ــی ق ــورد برس م
ــه  ــور ک ــوده همانط ــا ب ــتون مهره‌ه ــی س ــول کل ــا ط ــه ب رابط
ســیمرمن و بــکاک در مطالعــات خــود بــه طــول کلــی مهره‌هــا 
اشــاره کــرده و مطالعــات محــدودی بــه بررســی ضخامــت یــک 
یــا دو دیســک بــه تنهایــی پرداخته‌انــد)1( و در پژوهــش حاضــر 
چــون تمــام تمرکــز و دقــت بــر روی دو دیســک وجــود داشــت 
تغییــرات محسوســی دیــده نشــد کــه کامــا طبیعــی اســت ودر 
ــرای  ــات انجــام شــده ب ــی دســتگاه طراحــی شــده و تمرین ثان
ناحیــه کمــری بصــورت اختصاصــی در نظــر گرفتــه شــده بــود و 
بنابرایــن امــکان ارزیابــی طــول کل ســتون مهره‌هــا امکان‌پذیــر 
نبــود. در رابطــه بــا تغذیــه دیســک‌ها مطالعــات گذشــته ثابــت 
ــش  ــث کاه ــدت باع ــی م ــتن‌های طولان ــه نشس ــد ک کرده‌ان
ارتفــاع دیســک‌ها شــده و در نتیجــه بــا کاهــش ارتفــاع 
دیســک میــزان مایعــات دیســک‌ها کــه حــدود 70 درصــد آن را 
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بــه تنهایــی امکان‌پذیــر نیســت. عــاوه بــر ایــن نتیجــه اســتفاده 
ــا افزایــش طــول ســتون  از ایــن صندلــی متحــرک در رابطــه ب
ــا  ــتون مهره‌ه ــی س ــای کشش ــا ابزار‌ه ــه ب ــا در مقایس مهره‌ه
کــه بــه دو صــورت مکانیکــی و خــود کنترلــی می‌باشــند 
خیلــی کمتــر می‌باشــد، بــه عنــوان مثــال نتایــج مطالعــات در 
اســتفاده از کشــش مکانیــکال در حالــت درازکشــیده طــاق بــاز 
3/2 میلیمتــر و کشــش عمــودی در آب تــا حــدود 5 میلیمتــر 
افزایــش در ارتفــاع دیســک‌های بیــن مهــره‌ای کمــری را نشــان 
داده اســت)27(. کشــش در حالــت درازکشــیده وارونــه نیــز 
ــره‌ای  ــن مه ــک‌های بی ــاع دیس ــش در ارتف ــر افزای 5/2 میلیمت
کمــری را بعــد از انجــام پرش‌هــای متوالــی نشــان داده اســت)28( 
ــر  ــا 31 میلیمت ــز ت ــه‌ای در آب نی ــتگاه کشــش جاذب ــک دس ی
ــه  ــان داد)27( ک ــا را نش ــتون مهره‌ه ــی س ــاع کل ــر در ارتف تغیی
ــار از  ــدن فش ــته ش ــع آن برداش ــاع و بطب ــش ارتف ــن افزای ای
ــن  ــک‌های بی ــح دیس ــه صحی ــی و تغذی ــه‌های عصب روی ریش
مهــره‌ای بســیار ارزشــمند بــوده ولــی متاســفانه امــکان اســتفاده 
ــان و  ــه لحــاظ زم ــی و چــه ب ــه لحــاظ مال از اســتخرها چــه ب

تشــکیل می‌دهنــد کاهــش یافتــه و چــون فشــار ممتــد وجــود 
ــق  ــه درون دیســک‌ها از طری ــات ب ــاً برگشــت مایع دارد طبیعت
صفحه‌هــای انتهایــی بدنــه مهره‌هــا امکان‌پذیــر نمی‌باشــد 
ــکاران  ــن و هم ــون دورس ــی همچ ــد محققین ــث ش ــن باع و ای
ــرده  ــی ک ــرک طراح ــی متح ــا کف ــی ب ــی صندل )2000( نوع
ــک  ــور اتوماتی ــاص بط ــی خ ــای زمان ــه‌ی آن در بازه‌ه ــه کف ک
ــه  ــج مطالع ــد و نتای ــته باش ــن داش ــه طرفی ــت ب ــت حرک قابلی
ایشــان نشــان داد بعــد از اســتفاده ایــن صندلــی متحــرک، طول 
ــک  ــن ی ــی نشــده اســت)25( و ای ــار کوتاه ــا دچ ــتون مهره‌ه س
ــرای عــدم کاهــش ارتفــاع دیســک‌ها  روش منطقــی و خــوب ب
ــا  ــی ب ــید ول ــر می‌رس ــه نظ ــک‌ها ب ــه دیس ــن تغذی و همچنی
وجــود ایــن، مطلــب مهــم مــورد دیگــری کــه بایــد بــه آن توجه 
ــند  ــا می‌باش ــتون مهره‌ه ــده س ــت کنن ــات حمای ــت عض داش
کــه در پروســه تخریــب و فرســایش دیســک‌ها و نشســتن‌های 
طولانــی مــدت کارکنــان اداری در کنــار کاهــش ارتفــاع 
ــم‌های  ــور اسپاس ــی و همینط ــف، کوتاه ــار ضع ــک‌ها دچ دیس
حفاظتــی می‌شــوند)18, 26( و ایــن مــورد بــا انجــام حــرکات پســیو 

تأثیر یک جلسه تمرینات معلق بر ویژگی‌های ساختاری دیسک ...

تصویر شماره 3
A: ارتفاع قدامی دیسک
B: ارتفاع میانی دیسک
C: ارتفاع خلفی دیسک

)A+B+C) (mm ( /3 :ارتفاع دیسک

تصویر شماره 4
AB: بیشترین طول قدامی- خلفی دیسک بین مهره‌ای

AB عرض ناحیه فتق شده در ناحیه میانی :CD
EF: بیشترین طول قدامی خلفی کانال نخاعی

AB عرض کانال نخاعی در ناحیه میانی خط :GH
 )]AB×CD]/[EF×GH[ (×1000  :شاخص فتق دیسک
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ــد. ــدور نمی‌باش ــه مق ــرای هم ــرایط شــخص ب ش
ــه  ــکلی ک ــز مش ــه نی ــش وارون ــتگاه‌های کش ــا دس ــه ب در رابط
وجــود دارد افزایــش فشــار داخلــی چشــم بــوده و متخصصیــن 
ــراد  ــرای بســیاری از اف ــت را ب چشــم پزشــکی انجــام ایــن حال
منــع می‌نماینــد، لــذا طــی مطالعــه‌ای توســط پودیــن و 
ــش  ــکان کش ــه ام ــد. ک ــی ش ــتگاهی طراح ــکاران)29( دس هم
توســط نیــروی جاذبــه را بــرای ســتون مهره‌هــای ناحیــه 
کمــری ایجــاد کنــد و افــراد در حالــت معلــق بــا زاویــه هیــپ و 
زانــوی90 درجــه و همچنیــن بــا کنتــرل میــزان کشــش قــادر 
بــه انجــام تمرینــات ثبــات دهنــده مرکــزی نیــز باشــند چــرا که 
در بســیاری از ابزار‌هــای کششــی مکانیکــی و اتوماتیــک، خــود 
بیمــار قــادر بــه کنتــرل میــزان کشــش نبــوده و تــرس بیمــار از 
ایجــاد درد باعــث ایجــاد انقباضــات عضلانــی غیــرارادی شــدید 
شــده کــه در ایــن شــرایط امــکان ریــکاوری کامــل دیســک‌های 
بیــن مهرهــای و تقویــت عضــات ثبات‌دهنــده مرکــزی وجــود 
نخواهــد داشــت)30( و فــرد بــر روی ایــن دســتگاه‌ها بــه صــورت 
ــتگاه بســته  ــه دس ــه و توســط تســمه‌هایی ب ــرار گرفت ــت ق ثاب
ــرای  ــکان ب ــن ام ــن ای ــتگاه پودی ــی دس ــا طراح ــود و ب می‌ش
ــدن  ــق ش ــن معل ــتند حی ــان می‌توانس ــد و آن ــاد ش ــراد ایج اف
ــت  ــه تقوی ــری ب ــه کم ــش در ناحی ــاد کش ــیمنگاه و ایج نش
ــم  ــه مه ــد و نکت ــن بپردازن ــف لگ ــده و ک ــات دهن ــات ثب عض
ــه 90 درجــه  ــظ زاوی ــق، حف ــات معل ــن تمرین ــام ای ــن انج حی
مفصــل هیــپ و عــدم درگیــری عضلــه ســوئز خاصــره بــود زیــرا 
عضلــه ایلیوپســواس تنهــا گــروه عضلانــی اســت کــه بــه طــور 
مســتقیم بــه ســتون مهره‌هــا، لگــن و ران متصــل می‌باشــد)31(. 
بنابرایــن بــه طــور واســطه می‌توانــد نیرو‌هــای مــا بیــن 
ــد.  ــل نمای ــر منتق ــه یکدیگ ــن و ران را ب ــا و لگ ــتون مهره‌ه س
ــوده  ــی ب ــا قامت ــچرال ی ــه پاس ــک عضل ــواس ی ــه ایلیوپس عضل
ــه  ــد)32, 33(. ب ــی می‌باش ــتعد کوتاه ــدا مس ــر جان ــق نظ و طب
طــوری کــه در برخــی مطالعــات اشــاره شــده اســت 20 تــا 35 
ــه ایلیوپســواس  ــی عضل ــت کوتاه ــه عل ــال ب ــراد نرم درصــد اف
حــدود 5 درجــه یــا بیشــتر، کاهــش اکستنشــن مفصــل هیــپ 
از مطالعــات شــاهد  را تجربــه می‌کننــد)34( و در بســیاری 
ــپ  ــت اکستنشــتن مفصــل هی ــق در حال ــات معل انجــام تمرین

هســتیم)35(و اکستنشــن ایجــاد شــده در مفصــل هیــپ باعــث 
ــره‌ای  ــن مه ــک‌های بی ــر روی دیس ــی ب ــای برش ــاد نیروه ایج
و همینطــور کاهــش فضــای دیســک در قســمت خلفــی آن‌هــا 
می‌شــود)33, 36( و ایــن امــر مهــم در طراحــی دســتگاه پودیــن و 
همــکاران لحــاظ شــده بــود، امــا در تحقیــق نامبــرده بــه نحــوه 
ــده  ــاره‌ای نش ــا اش ــی آنه ــزان اثربخش ــات و می ــام تمرین انج
اســت، عــاوه بــر ایــن بــر اســاس نتایــج تحقیقــات انجــام شــده 
ــه  ــت ک ــده اس ــت ش ــره‌ای ثاب ــن مه ــک‌های بی ــر روی دیس ب
پروســه‌های کشــش و فشــار بایســتی در کنــار یکدیگــر وجــود 
ــده  ــق پدی ــن طری ــد از ای ــک‌ها بتوانن ــا دیس ــند ت ــته باش داش

ــد)1(.  ــواد مغــذی خــود را انجــام دهن ــادل م انتشــار، تب
ــن  ــوان در بی ــه بت ــود ک ــم ش ــرایطی فراه ــد ش ــن بای بنابرای
بازه‌هــای کشــش از نیــروی فشــاری معــادل وزن بالاتنــه 
شــخص کمــک گرفــت)37( کــه بــرای ایــن منظــور شــخص بایــد 
بــرای لحظاتــی وزن خــود را در حالــت نشســته تحمــل نمایــد 
ــی بیمــار در  ــن بیــن وجــود دارد توانای ــا مشــکلی کــه در ای ام
ــی اســت  ــا وجــود درد و ناراحت ــرل نشســت و برخاســت ب کنت
زیــرا شــخص مبتــا بــه دلیــل داشــتن درد و حتی تــرس از درد 
بــه راحتــی قــادر بــه نشســتن و ایســتادن نیســت و اگــر بخواهد 
ایــن عمــل را انجــام دهــد دچــار اسپاســم‌های محافظتــی شــده 
و ایــن اسپاســم‌ها خــود باعــث کنــد شــدن روال درمــان شــده 

ــد)38(.  ــدید می‌نماین ــار را تش ــی بیم و درد و ناراحت
لــذا در تحقیــق حاضــر تصمیــم بــه طراحــی و ســاخت ابــزاری 
)تصویــر شــماره 1( پیشــرفته‌تر از دســتگاه پودیــن بــرای 
پیشــگیری و همچنیــن درمــان آســیب‌های دیســک بیــن 
ــت  ــره‌ای و تقوی ــن مه ــک بی ــگ دیس ــژه بالجین ــره‌ای بوی مه
ــتگاه  ــن دس ــه در ای ــد ک ــه ش ــده گرفت ــات دهن ــات ثب عض
ــدازه آن  ــه ان ــی ک ــی )کشش ــش خودکنترل ــام کش ــکان انج ام
بــه اختیــار فــرد باشــد( بــرای بیمــار امکان‌پذیــر بــود و عــاوه 
ــودن نشــیمنگاه و  ــق ب ــن معل ــر آن شــخص می‌توانســت حی ب
بطبــع بــدون وجــود نیروهــای فشــاری بــر روی دیســکهای بیــن 
ــات  ــه انجــام تمرین ــی ب ــن ریشــه‌های عصب ــره‌ای و همچنی مه
ثبــات دهنــده مرکــزی مرســوم شــامل تیلت‌هــای لگنــی 
ــه داخــل کشــیدن شــکم بپــردازد،  )قدامی-خلفی-جانبــی( و ب
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ــت. ــده اس ــت نش ــه‌ای دریاف هزین ــا برداشــته شــدن فشــار از روی ریشــه‌های عصبــی درد  زیــرا ب
بیمــار تســکین پیــدا کــرده)23( و شــخص می‌توانســت تمرینــات 
ــای  ــن بازه‌ه ــن در حی ــد و همچنی ــده را انجــام ده ــات دهن ثب
تمریــن میتوانســت لحظاتــی را بــه طــور نســبتاً پســیو، بــدون 
تــرس و ایجــاد شــدن اسپاســم‌های محافظتــی بــا کمــک 
ــر روی  ــروی فشــاری مجــدد ب ــاد نی ــدف ایج ــا ه ــتگاه و ب دس
ــیند و  ــود بنش ــل وزن خ ــا تحم ــره‌ای ب ــن مه ــک‌های بی دیس
ــه  ــا عمــل پامپینــگ تســریع شــده و تغذی ــد ت اســتراحت نمای

ــود)36(.  ــام ش ــک‌ها انج ــح دیس صحی

نتیجه گیری
بــا توجــه بــه اثــرات مفیــد اســتفاده از ابــزار ســاخته شــده در 
رابطــه بــا کاهــش درد و احســاس خــوب بیمــاران، و همچنیــن 
افزایــش ضخامــت دیســک‌های بیــن مهــره‌ای و در نتیجــه 
ــوان  ــی، می‌ت ــه‌های عصب ــار از روی ریش ــدن فش ــته ش برداش
ابــزار ســاخته شــده را بــه عنــوان یــک مدالیتــه درمانــی مفیــد 
معرفــی کــرد تــا بیمــاران از فوایــد تمرینــات معلــق و کشــش 
ــن  ــتفاده از ای ــا اس ــه ب ــرا ک ــد چ ــره لازم را ببرن ــی به درمان
ــدا کــرده و  ــزان درد بیمــاران کاهــش چشــمگیری پی ــزار می اب
ــز  ــاب نی ــد الته ــکن و ض ــای مس ــتفاده از داروه ــه اس در نتیج
کاهــش خواهــد یافــت و بیمــاران از عــوارض جانبــی داروهــای 
ــا پیشــنهاد میشــود  ــد و در انته ــد مان ــرده مصــون خواهن نامب
محققیــن اســتفاده طولانــی مــدت از ایــن ابــزار را در تحقیقــات 
خــود لحــاظ نمــوده و اثــرات آن را در هــر دو جنــس مــرد و زن 

ــد. بررســی نماین

تقدیر و تشکر
ــز  ــرم مرک ــه پرســنل محت ــزان منجمل ــی عزی ــان از تمام در پای
تصویربــرداری و آنکولــوژی رضــا)ع( واقــع در شهرســتان مشــهد 
و تمــام بیمــاران عزیــز کــه بــا صبــوری تمــام، مــا را در انجــام 
ــرکات  ــری ح ــه دکت ــان نام ــوان پای ــت عن ــش تح ــن پژوه ای
ــد تشــکر و  ــاری نمودن اصلاحــی و آســیب شناســی ورزشــی ی
ــای  ــن هزینه‌ه ــت تامی ــر اس ــایان ذک ــود. ش ــی می‌ش قدردان
ــاران  ــوده و از بیم ــق ب ــده محق ــر عه ــش ب ــن پژوه ــی ای مال

39تأثیر یک جلسه تمرینات معلق بر ویژگی‌های ساختاری دیسک ...
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