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  وضعیتی ستون فقرات هاي  رابطه بین ناهنجاري

  استراحتی و وسائل با عادات

               1دکتر ابوالفضل فراهانی

  2مرجان فراهانی

  چکیده

و یا وسایل نامناسب شتن عادات غلط آنها، دا زمینه ساز بروزعوامل جمله ناهنجاري هاي وضعیتی تغییرات نامطلوبی هستند که از 

هاي  بررسی رابطه بین ناهنجاري هاي وضعیتی ستون فقرات با وضعیتاز تحقیق حاضر هدف . در طول زندگی روزمره است

در این پژوهش که به روش . شهر تهران بودساکن ) ساله 60تا  40(زنان میانسال تشک و بالش مورد استفاده  وخوابیدن 

برآورد شده  83/0نفر پرسشنامه بررسی نحوه استراحت را که پایایی آن  167ي در دسترس ابتدا  گیرنمونه  باشد، همبستگی انجام 

کیلوگرم و  5/71±87/11سال، میانگین وزنی  03/49±93/5نفر با میانگین سنی  75سپس از این تعداد، . است، تکمیل نمودند

کمري، کیفوز، اسکولیوز و پشت صاف با استفاده از مشاهده، آزمون آدامز و  سانتیمتر براي تشخیص لوردوز 158±6/5میانگین قد 

براي تجزیه و تحلیل اطلاعات و . گزارش شده به صورت داوطلبانه مورد ارزیابی قرار گرفتند 89/0خط کش منعطف که اعتبار آن 

و آزمون خی دو در سطح  spssآماري  از نرم افزارو تشک و بالش خوابیدن هاي  بررسی رابطه بین ناهنجاري ها با وضعیت

نتایج حاصل نشان داد که بین لوردوز و کیفوز با وضعیت خوابیدن به شکم، بین اسکولیوز . استفاده شد) α=05/0(درصد 95اطمینان 

ها همچنین یافته  .)p>0/05(با وضعیت خوابیدن به پهلو و بین پشت صاف با خوابیدن به پشت رابطه معنی داري وجود ندارد 

 به علاوه یافته ها. نشان ندادو بالش ناهنجاري ها با نوع بافت، ارتفاع و مواد سازنده تشک هیچ یک از ارتباط معنی داري بین 

به ترتیب ( دارد منفی وجود  معنی دار ابتلا به کمردرد و لوردوز کمري و وضعیت خوابیدن ارتباط ها نشان داد که بین وزن آزمودنی

35/-  =r  0-/27و= r 24/0 -  =r  وp≤0/05 ( ابتلا به لوردوز ارتباط معنی دار وجود دارد با افرادو بین میزان پیاده روي .  

)28/0 =r  وp≤0/5 ( در این زمینه توجه به عوامل گوناگون مؤثر دیگر بر بروز ناهنجاري ها و بررسی تأثیر احتمالی خصوصیات

  .رسد می ضروري به نظر )ندگیجنسیت، سن و شیوه ز(ویژه جامعه آماري این پژوهش
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Abstract 

Postural deformities are unpleasant changes that one of their creating factors is having 
wrong habits and unsuitable instruments during daily life. The aim of this research was 
to study the relation between postural deformities of vertebral column and sleeping 
postures and used mattress and pillow by middle aged females between the age of 40 
and 60 resided in Tehran. In this research that was performed via correlation method, 
first 167 people as available samples have completed the questionnaire containing 
resting styles that its reliability has reported 0.83. Then out of which 75 people with age 
mean of 49/03±5/93 year, weight mean of 71/5±11/87 kg and height mean of 158±5/6 
cm have been voluntary evaluated for assessment of lordosis, kyphosis, scoliosis and 
flat back by observation Adams test and flexible ruler that its validity was reported 0.89. 
SPSS statistical software and chi-square test in 95% assurance (α=0.05) have been used 
for analyzing data and studying relation between deformities and sleeping posture and 
mattress and pillow. Obtained results showed that there was no meaningful relation 
between lordosis and kyphosis and sleeping on stomach, scoliosis and side lying posture 
and flat back and sleeping on back (in all cases p>0.05). Also findings showed no 
meaningful relation between any of these deformities and type, height and fundamental 
materials of mattress and pillow. Moreover, findings showed that there was meaningful 
relation between subjects' weight, backache and lordosis and sleeping posture 
(respectively r=-0.35, r=-0.27, r=-0.24 and p≤0.05) and there was meaningful relation 
between walking amount and lordosis (r=0.28, p≤0.05). In this respect, paying attention 
to other various effective factors in creating deformities and studying probable efficacy 
of special characteristics of the research samples (sex, age and life style) are necessary.  

 
Key words: sleeping posture - vertebral column deformities - Tehran - middle aged 

female. 
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  مقدمه

ماشین و فن آوري در زندگی مردم و تغییراتی که رغم توسعه و ترقی علم پزشکی، رشد صنعت و راه یابی  علی

از جمله جدیدي هاي  زندگی مردم امروزي ایجاد گردیده است، ناراحتی ها وبیماريهاي  در شیوه

وضعیتی، تغییرات هاي  ناهنجاري. ]17[را به خطر انداخته است هاانسان از برخی زندگیوضعیتی هاي  ناهنجاري

این ناهنجاري ها اگر ]. 6[زنند می تی بدن و راستاي طبیعی قامت را بر همنامطلوبی هستند که ساختار اسکل

به موقع شناسایی و درمان نشوند ممکن است آثار نامطلوبی بر عملکرد فیزیولوژیک بدن داشته باشند مانند 

ه باشند ، و یا علاوه بر آثار جسمی، عوارض روانی و اجتماعی به دنبال داشت]11[تأثیر کیفوز بر دستگاه تنفس

وضعیتی به غیر از عوامل ارثی، در اثر صنعتی شدن هاي  ناهنجاري]. 15[مانند ارتباط بین کیفوز با افسردگی

انسان در  ].7[آیند می استفاده از تجهیزات غیر استاندارد به وجودزندگی، عدم تحرك، داشتن عادات غلط و 

گیرد که برخی از این حالات در اثر تکرار  می رارساعات شبانه روز از نظر وضعیت بدنی در حالات گوناگونی ق

هاي  عدم رعایت استانداردهمچنین  .]19[دنگرد می در بلند مدت باعث بروز ضایعات و ناهنجاري هایی

تواند  می ارگونومیکی تجهیزات مورد استفاده مستمر افراد و نیز عدم تناسب در ابعاد آنتروپومتریکی کاربران

از جمله عادات مهم انسان، خوابیدن است که  ].16[و ساختاري در پی داشته باشد اختلالات فیزیولوژیکی

از کل زندگی افراد به خواب  3/1با توجه به اینکه حدود . ]9[هیچگاه نمی توان اهمیت آن را دست کم گرفت

  . ]26[و وسایل مورد استفاده براي آن بسیار مهم استو استراحت می گذرد، وضعیت صحیح دراز کشیدن 

هاي  بیش از نیمی از افراد جامعه عادتکه دهد  می پژوهش ها در کشور ما نشانهاي  یافته

دانش آموز پسر دریافت که  377با پژوهش روي ) 1374(اصغر زاده گلزار. صحیحی در خوابیدن ندارند

وز رابطه معنی صحیحی نداشتند و بین عادات خوابیدن با لوردوز و اسکولیهاي  آنها در خوابیدن عادت% 19/51

]. 12[خوابیدند می نفر آزمودنی به شکل نادرست 370از %3/57نیز) 1379(در تحقیق شجاعی کاون]. 1[دار بود

، اطلاعات حاصل نشان داد که بین نحوه دانش آموزان پسر روي )1379(همچنین در پژوهش بهرام پور

نتایج به دست آمده از تحقیق نوري ]. 2[درابطه معنی داري وجود ندارستون فقرات هاي  خوابیدن و ناهنجاري

در دانشجویان دختر نیز نشان داد که بین وضعیت خوابیدن به پشت با لوردوز و اسکولیوز، بین )1387(نژاد

وضعیت خوابیدن به پهلو با کیفوز و اسکولیوز و لوردوز و همچنین بین وضعیت خوابیدن به شکم با لوردوز 

 159در تحقیقی با بررسی ناهنجاري هاي ستون فقرات ) 1378(اما معینی]. 21[ارتباط معنی داري وجود ندارد

ساله، یکی از عوامل بروز تغییرات ساختاري ستون فقرات در جامعه آماري مورد پژوهش را  65تا  25کارگر 

با بررسی ) 1385(بهرامی و فرهادي  در پژوهشی دیگر ].18[عادات غلط به هنگام خوابیدن عنوان کرد

ساله دریافتند که بین عادت خوابیدن با لوردوز کمري و کیفوز رابطه معنی داري وجود  15تا  11انان دخترنوجو

روي دانشجویان انجام گرفت نتایج ) 1386(همچنین در تحقیقی که توسط نظر علی و همکارانش ]. 3[دارد

  ]. 20[دارد نشان داد که بین وضعیت خوابیدن با لوردوز و کیفوز ارتباط معنی داري وجود
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و  1در مطالعه کول.بر بدن پرداخته اندمختلف یا بالش هاي  به بررسی تأثیر تشکنیز برخی تحقیقات 

به این نتیجه رسیدند که خوابیدن بر  ،و بالش بر روي افراد سالم و مقایسه دو نوع تشک) 2000(همکارانش

و  2نتایج تحقیق کواکس .]30[گردد می روي تشک ابري باعث ایجاد کمردرد نسبت به تشک پنبه اي

مختلف نشان داد که تشک هایی با نرمی متوسط بیشترین هاي  و مقایسه تشک ها با نرمی)2003(همکارانش

 60تا  20خانم هاي  با بررسیکه ) 1381(عابدي]. 31[کاهش درد را در بیماران مبتلا به کمردرد مزمن داشتند

رابطه معنی داري )سفت، معمولی یا خوشخواب(ه براي خوابیدندریافت بین لوردوز و سطح مورد استفاد ساله،

نتایج تحقیق بیانگر این بود که ارتباط بین جاي خواب و ) 1383(همچنین در پژوهش رضایی]. 13[وجود ندارد

ارتباط )1386(نظر علی و همکارانشدر تحقیق اما .]8[بوده استنحالت خواب با ناهنجاري لوردوز معنی دار 

نوري  .ین اندازه و نوع بالش و نحوه قرار گرفتن سر نسبت به تنه با کیفوز وجود داشتمعنی داري ب

بین استفاده از تشک سفت و نرم با ناهنجاري هاي ستون فقرات ارتباط معنی  خود نیز در تحقیق)1387(نژاد

  . داري یافت

از  .]7[پسران استنرخ شیوع اغلب ناهنجاري ها در دختران بیشتر از  دهند که می پژوهش ها نشان

خاجی، قوس  -طرف دیگر ستون فقرات در طول عمر دستخوش تغییرات گوناگونی مانند کاهش زاویه کمري

کم  مانندبا افزایش سن و پیامدهاي آن  ].28[و]22[گردد می خاجی و قوس کمري و یا افزایش قوس پشتی

اسکلتی در کودکی و هاي  اريتحرکی، کاهش عملکردهاي فیزیولوژیکی بدن، عدم درمان مناسب ناهنج

ستون فقرات در هاي  رسد که ناهنجاري می جوانی، و تثبیت ساختار اسکلتی پس از گذر از سن رشد به نظر 

و البته در این میان ] 23[نسبت به جوانان از شیوع بیشتري برخوردار است) میانسالی و سالمندي( سنین بالاتر

قابل توجه است و  شود،  می شینی و آپارتمان نشینی تشدیدسهم عامل کم تحرکی که به علت زندگی ما

 موجب شیوع بیشتر این ناهنجاري ها در جوامع شهري بزرگ نسبت به جوامع شهري کوچک و روستایی

در این زمینه متناقض و لزوم انجام  مرور تحقیقات انجام شده نشان میدهد که نتایج ]. 19[دخواهد ش

با توجه به مجموع عوامل فوق محقق جامعه آماري تحقیق خود را از . کند می مطالعات بیشتري را گوشزد

یکی از ستون فقرات با هاي  زنان میانسال شهر تهران انتخاب کرد و با هدف بررسی ارتباط بین ناهنجاري

در جامعه آماري مذکور، این پژوهش به  براي آنمورد استفاده عادات مهم زندگی یعنی خوابیدن و وسایل 

  .ه استم رسیدانجا

  

  روش شناسی تحقیق 

جامعه آماري این . روش این تحقیق از نوع همبستگی بوده است. روش تحقیق، جامعه و نمونه آماري

گیري در دسترس،  دادند که با استفاده از نمونه می ساله ساکن شهر تهران تشکیل 60تا  40پژوهش را زنان 

از نظر سطح تحصیلات، شغل،  نمونه ها از اقشار مختلف. دندکرنفر از آنها اقدام به تکمیل پرسشنامه  167

  تا حد امکان یکسان سازي شده  محل سکونت، فرهنگ
 

1. Koul 
2. Kovacs 
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کیلوگرم و  5/71سال،  03/49نفر که میانگین سنی، وزنی و قدي آنها به ترتیب  75بین این افراد، از. بود 

  .فتندسانتیمتر بود، جهت تشخیص ناهنجاري ها مورد ارزیابی قرار گر 158

و وسایل مورد عادتی نمونه ها هاي  به منظور آگاهی از اطلاعات فردي و وضعیت: گیري ابزار اندازه

که به روش آلفاکرونباخ 83/0در خوابیدن از پرسشنامه اي با روایی قابل قبول و پایاییاستفاده آنها 

متر نواري و ترازوي عقربه اي براي اندازه گیري قد و وزن آزمودنی ها . اعتبارسنجی شده است استفاده شد

اندازه گیري زاویه لوردوز کمري و کیفوز پشتی از خط کش منعطف  برايهمچنین . ندمورد استفاده قرارگرفت

  .بهره گرفته شد ،گزارش شده است 89/0که اعتبار آن در مقایسه با تکنیک پرتونگاري 

ا، افرادي که داوطلب بررسی پس از تکمیل پرسشنامه توسط نمونه ه: آوري اطلاعات نحوه جمع

بدین صورت که ابتدا قد و وزن آنها اندازه . ستون فقرات خود بودند، مورد ارزیابی قرار گرفتندهاي  ناهنجاري

گرفتند، مرحله بعد اندازه گیري توسط خط کش  می گیري و سپس از نماي خلفی و پهلو مورد مشاهده قرار

  .ت تشخیص اسکولیوز بودمنعطف و پس از آن انجام آزمون آدامز جه

مربوط به بالاتنه را بیرون آورده و هاي  ابتدا نمونه لباس :نحوه ارزیابی ناهنجاري هاي ستون فقرات

شد که به طور طبیعی و راحت بایستد و  می خواسته ها از نمونه .ایستاد روي یک تشک نازك با پاي برهنه می

و ) براي بررسی اسکولیوز(سپس آزمونگر از نماي پشت دست ها را به طور آزاد در پهلوي بدن قرار دهد،

 آزمودنی را مشاهده و وجود یا عدم وجود ناهنجاري را بررسی )براي بررسی لوردوز، کیفوز و پشت صاف(پهلو

  .کرد می

مورد هاي  پس از آن که نشانه :روش اندازه گیري زاویه لوردوز و کیفوز توسط خط کش منعطف

توسط مارکر علامت گذاري شد ، خط کش منعطف ابتدا روي ستون فقرات پشتی ) S2و  T4 ،T12 ،L1(نظر

روي  (T12 , T4)استخوانی بالا و پائین قوس پشتیهاي  قرار گرفته و با دست روي بدن شکل داده شده نشانه

خط کش علامت گذاري شد و بدون تغییر شکل در خط کش روي یک برگه منتقل شده و با مداد معمولی 

کش را صاف کرده  به همین ترتیب روي قوس کمري با استفاده از نشانه هاي  س از آن، خطپ.رسم شد

دو انتهاي هر انحنا با خطی به نام . منطبق و شکل انحنا روي کاغذ ترسیم شد) S2و  L1(علامت گذاري شده

L  به هم متصل و از قله انحنا خطی عمود بر خطL  رسم شده که خطh انحنازاویه . نامیده می شود)θ ( با

 arc tan (2h/L)θ 4=          : ده از این فرمول محاسبه شداستفا

. براي اطمینان بیشتر، هر اندازه گیري دو بار تکرار شد و میانگین زوایاي به دست آمده در نظر گرفته شد

زاویه درجه به عنوان ناهنجاري کیفوز و براي قوس کمري  40براي قوس پشتی زاویه مساوي یا بیشتر از 

  . درجه به عنوان ناهنجاري لوردوز شناخته می شود 30مساوي یا بیشتر از 

ر این آزمون از فرد می خواهیم به حالت معمولی ایستاده و د :)آزمون آدامز(آزمون تشخیص اسکولیوز

با قرار  آنگاه. سپس سر و تنه را به جلو خم کند تا دستها تقریباً به مفصل زانو یا کمی پایین تر از آن برسد

گرفتن در پشت سر فرد، لبه هاي کتف و پشت و ستون فقرات به دقت بررسی شده و عدم تقارن در طرفین 

  .یا بالا بودن استخوان کتف روي دیواره قفسه سینه در یک طرف به عنوان اسکولیوز تشخیص داده می شود
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صل از پرسشنامه و ارزیابی خام حاهاي  براي تعیین ارتباط بین داده :وش تجزیه و تحلیل داده هار

بود، در  10به دلیل اینکه فراوانی یکی از ناهنجاري ها کمتر از . بالینی، از آزمون آماري خی دو استفاده شد

  .این مورد ضریب همبستگی کندال مورد استفاده قرار گرفت

  

  یافته هاي تحقیق

دهـد کـه از نظـر     مـی  مونه ها نشانخلاصه اي از اطلاعات حاصل از پرسشنامه در مورد ویژگی هاي فردي ن

. بـی سـواد بودنـد   % 8/1بالاتر از دیپلم و % 1/46داراي تحصیلات ابتدایی تا دیپلم، % 1/52سطح تحصیلات، 

وضـعیت عـادتی خوابیـدن     .بازنشسـته بودنـد  % 6/14شـاغل و  % 1/31از نمونه ها خانه دار، % 3/54همچنین 

  . توصیف شده  است 1ها در جدول  نمونه

  

  توصیف وضعیت عادتی خوابیدن نمونه ها .1 جدول

  درصد فراوانی  فراوانی    

  وضعیت غالب خوابیدن

  8/15  21  خوابیدن به پشت

  2/75  100  خوابیدن به پهلو

  9  12  خوابیدن به شکم

آزمـودنی هـا حـداقل بـه یکـی از      % 7/98نتایج حاصل از ارزیابی بالینی و اندازه گیـري نشـان داد کـه    

به اسـکولیوز  % 16به کیفوز، % 20به لوردوز، % 96از کل آزمودنی ها  .ستون فقرات مبتلا بودندهاي  جاريناهن

  .به پشت صاف مبتلا بودند% 3/1و 

تحقیق بـا اسـتفاده از آزمـون خـی دو در مـورد ارتبـاط بـین ناهنجـاري هـا بـا           هاي  تحلیل آماري داده

و در مـورد   4و  3ا تشک مورد استفاده در جـداول  ارتباط بین ناهنجاري ها ب ،2هاي خوابیدن در جدول وضعیت

  .آورده شده است 6و  5ارتباط بین ناهنجاري ها با بالش مورد استفاده در جداول 

  



  159 ... رابطه بین ناهنجاري هاي وضعیتی ستون فقرات

 

  خوابیدنهاي  ارتباط بین ناهنجاري ها با وضعیت .2جدول 

  2χ  df p  α  وضعیت خوابیدن  نوع ناهنجاري

  05/0  488/0  1  481/0  خوابیدن به شکم  لوردوز

  05/0  089/0  1  885/2  خوابیدن به شکم  زکیفو

  05/0  444/0  1  586/0  خوابیدن به پهلو  اسکولیوز

  05/0  615/0  1  253/0  خوابیدن به پشت  پشت صاف

محاسبه شده، در هیچ یک از موارد بین ناهنجاري ها با برخـی   pدهد که با توجه به  می نشان 2بررسی جدول 

  .)p≥05/0(ي وجود ندارداز وضعیت هاي خوابیدن رابطه معنی دار
  

  تشکهاي  ارتباط بین ناهنجاري ها با ویژگی. 3جدول 

  2χ  df p  α  ویژگی تشک  نوع ناهنجاري

  لوردوز

  05/0  414/0  3  860/2  نوع بافت

  05/0  414/0  3  860/2  ارتفاع

  05/0  230/0  3  304/4  مواد سازنده

  کیفوز

  05/0  369/0  3  152/3  نوع بافت

  05/0  396/0  3  970/2  ارتفاع

  05/0  449/0  3  651/2  مواد سازنده

  اسکولیوز

  05/0  362/0  3  201/3  نوع بافت

  05/0  629/0  3  735/1  ارتفاع

  05/0  115/0  3  933/5  مواد سازنده
  

  تشکهاي  ارتباط بین پشت صاف با ویژگی .4جدول 

  r(  p  α(ضریب همبستگی  ویژگی تشک  نوع ناهنجاري

  پشت صاف

  05/0  690/0  203/0  نوع بافت

  05/0  148/0  158/0  ارتفاع

  05/0  182/0  -147/0  مواد سازنده

هـاي   محاسبه شده، در هیچ یک از موارد، بین ناهنجاري pدهد که با توجه به  می نشان 4و  3بررسی جداول 

لوردوز، کیفوز، اسکولیوز و پشت صاف با نوع بافـت، ارتفـاع و مـواد سـازنده تشـک رابطـه معنـی داري وجـود         

  ). p≥05/0(داردن
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  بالشهاي  ارتباط بین ناهنجاري ها با ویژگی .5جدول 

  2χ  df p  α  ویژگی بالش  نوع ناهنجاري

  لوردوز

  05/0  427/0  3  776/2  نوع بافت

  05/0  234/0  3  268/4  ارتفاع

  05/0  783/0  3  075/1  مواد سازنده

  کیفوز

  05/0  463/0  3  568/2  نوع بافت

  05/0  812/0  3  955/0  ارتفاع

  05/0  679/0  3  516/1  مواد سازنده

  اسکولیوز

  05/0  913/0  3  527/0  نوع بافت

  05/0  053/0  3  674/7  ارتفاع

  05/0  411/0  3  877/2  مواد سازنده

  

  بالشهاي  ارتباط بین پشت صاف با ویژگی .6جدول 

  r(  p  α(ضریب همبستگی  ویژگی بالش  نوع ناهنجاري

  پشت صاف

  05/0  925/0  011/0  نوع بافت

  05/0  463/0  -082/0  ارتفاع

  05/0  060/0  -212/0  مواد سازنده

محاسبه شده در هیچ یک از موارد،  pشود با توجه به  می نیز مشاهده 6و  5همانطور که در بررسی جداول      

ابطه معنـی  بین ناهنجاري هاي لوردوز، کیفوز، اسکولیوز و پشت صاف با نوع بافت، ارتفاع و مواد سازنده بالش ر

  ). p≥05/0(داري وجود ندارد

  : ن پژوهش هم چنین نشان داد که ای

   )r  ،002/0= p  ،01/0=  α = -353/0. (بین وزن افراد با ابتلا به کمردرد ارتباط معنی داري وجود دارد

  )r  ،02/0= p  ،05/0 =α = -269/0. (بین وزن افراد با ابتلا به لوردوز ارتباط معنی داري وجود دارد

  ،  r  ،016/0= p =279/0(. بین میزان پیاده روي افـراد بـا ابـتلا بـه لـوردوز ارتبـاط معنـی داري وجـود دارد        

05/0 =α(  

  )r  ،035/0= p  ،05/0 =α = -243/0(. بین وزن افراد با وضعیت خوابیدن ارتباط معنی داري وجود دارد



  161 ... رابطه بین ناهنجاري هاي وضعیتی ستون فقرات

 

  گیري بحث و نتیجه

در مقایسه با . استها خوابیدن به پهلو آزمودنی الب خوابیدن اکثر که وضعیت غ دادنشان پژوهش هاي  یافته

تحقیقاتی که روي دانش آموزان انجام شده و در آنها بیش از نیمی از افراد عادات ناصحیحی در خوابیدن 

ایده آل هاي  داشتند، در این پژوهش اکثر نمونه ها وضعیت خوابیدن به پهلو که به طور کلی یکی از وضعیت

خوابیدن اکثر افراد است را به عنوان وضعیت غالب خوابیدن خود انتخاب کرده اند که یکی از مهم ترین  براي

این تحقیق هاي  یافتههمچنین  .عوامل آن آگاهی نسبتاً بیشتر بزرگسالان در مورد عادات حرکتی صحیح است

) زنان میانسال(مورد مطالعه هاي  ستون فقرات به ویژه لوردوز کمري را در نمونههاي  شیوع بالاي ناهنجاري

مورد ارزیابی، داوطلبانه مراجعه کردند و احتمال کسب این آمار تا هاي  علی رغم اینکه نمونه. نشان داد

این یافته با نتایج تحقیق . باشد می شد، اما درصد بالاي شیوع ناهنجاري ها قابل توجه می حدودي پیش بینی

تحقیق هاي  ساله، که در بررسی به عمل آمده دریافت اکثر نمونه 65تا  25روي کارگران ) 1378(معینی

 60تا  20زنان ( پژوهش خودهاي  که میانگین گودي کمر را در آزمودنی) 1381(ناهنجاري داشتند و عابدي

  .درجه برآورد کرده بود، همخوانی دارد 53) ساله

ن به شکم، کیفوز با خوابیدن به شکم، نتایج این پژوهش بیانگر آن است که بین لوردوز کمري با خوابید

مورد مطالعه رابطه معنی داري هاي  اسکولیوز با خوابیدن به پهلو و پشت صاف با خوابیدن به پشت در نمونه

از انجا که در این تحقیق نشان داده شد که اکثر افراد مورد مطالعه از وضعیت خوابیدن به پهلو  .نداردوجود 

ش یکی از روشهاي مناسب و معمول بشمار می رود لذا عدم وجود ارتباط بین نوع استفاده می کنند و این رو

این نتیجه با نتایج تحقیق . خوابیدن با ناهنجاریهاي ستون فقرات در تحقیق حاضر قابل پیش بینی می باشد

، )1374(اما با نتایج تحقیق اصغرزاده گلزار دارد همخوانی)1387(نوري نژاد و)1384(سماواتی ،)1383(رضایی

از نظر تئوري، قرار گرفتن در . همخوانی ندارد) 1386(و نظرعلی) 1385(، بهرامی و فرهادي)1380(جعفري

وضعیت خوابیدن به شکم، فشار زیادي به مفاصل قسمت پایینی پشت وارد کرده و سبب افزایش قوس کمر 

لوتر هستند و عضلات پشتی به علاوه در این وضعیت شانه ها نسبت به حالت عادي کمی ج]. 34[می گردد

همچنین در وضعیت خوابیدن به پهلو ستون فقرات به . نسبت به عضلات سینه اي تحت کشش بیشتر هستند

در وضعیت خوابیدن به پشت نیز اگر زانوها خم باشند قوس کمر صاف می . کند می یک طرف قوس پیدا

دهد که علاوه بر عادات غلط،  می نوضعیتی نشاهاي  لیکن، نگاهی به علل بروز ناهنجاري .]29[شود

روزمره، تغذیه و سایر عوامل هاي  اختلالات ژنتیکی و مادرزادي، فقر حرکتی، شغل، الگوهاي انجام فعالیت

روانی، مسائل فرهنگی، وزن و تیپ بدنی از جمله عوامل اصلی ابتلا به این ناهنجاري ها هاي  رشدي، وضعیت

این تحقیق نیز هاي  در یافته ارتباط معنی دار بین وزن با لوردوز کمريمانند  هستند که نمونه هایی از آن

غیر صحیح و یکنواخت بدنی فقط هنگامی که به هاي  ضمن اینکه قرار گرفتن در وضعیت. مشاهده شد

حال آنکه حفظ یک وضعیت و یا . وضعیتی گرددهاي  تواند زمینه ساز بروز ناهنجاري می صورت مستمر باشد

رسد و تغییر وضعیت اندام ها و بدن  می به نظر احتمالا بعیددر کل مدت خوابیدن در همه افراد، الگوي ثابت 
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 در طول مدت خواب معمولاً اجتناب ناپذیر است و بررسی و مشاهده دقیق افراد در طول مدت خوابیدن،

  .تواند به تکمیل تحقیقات در این زمینه کمک شایانی کند می

ري بین ناهنجاري هاي مورد مطالعه با نوع بافت، ارتفاع و مواد سازنده تشک، این پژوهش رابطه معنی دا

همخوانی دارد اما با نتایج )1384(،سماواتی)1383(،رضایی)1381(این نتیجه با نتایج تحقیق عابدي. نشان نداد

صرف پژوهش ها نشان داده اند که هنگام خوابیدن روي تشک، . همخوانی ندارد) 1387(تحقیق نوري نژاد

اما به طور کلی تأثیر توزیع . باشد می نظر از جنس یا ارتفاع آن، معمولاً فشار وارده بر ناحیه لگن بیشتر از پشت

در ]. 27[باشد می فشار و نوع تشک بر روي راستاي ستون فقرات و تأثیر آن بر روي کیفیت خواب نامشخص

یچ رابطه معنی داري بین میزان نرمی و راحتی به این نتیجه رسیدند که ه) 1998(1تحقیقی، باکل و فرناندز

بین فشار ) 2002(و همکارانش 2همچنین گوتز .]24[تشک و فشار وارده بر نقاط برجسته بدن وجود ندارد

همچنین در ]. 26[وارده از تخت به بدن و شاخص جرم بدنی شخص هیچ ارتباط معنی داري کشف نکردند

اري هاي لوردوز کمري، کیفوز، اسکولیوز و پشت صاف با نوع بافت، این تحقیق ارتباط معنی داري بین ناهنج

که ارتباط )(1386(نتیجه با نتایج تحقیق نظرعلی و همکاراناین . ارتفاع و مواد سازنده بالش وجود نداشت

البته اگر شرایط بکار برده شده بویژه در خصوص  .ناهمخوانی دارد) معنی داري بین نوع بالش با کیفوز یافت

وه کنترل و اطمینان از نحوه خوابیدن افراد در تحقیق انان اگر با وضوح بیشتري بیان می شد بهتر می شد نح

در تحقیقی که نوري . در خصوص نتایج این تحیق و بخصوص مقایسه ان با نتایج تحقیق حاضر قضاوت کرد

رسد که نوع  می به نظر .جود داشتبین ارتفاع بالش و لوردوز گردنی ارتباط معنی داري وانجام داد ) 1387(نژاد

گردن و شانه مرتبط است و تأثیر چندانی بر هاي  ناراحتی و ارتفاع بالش احتمالاً بیشتر با ناهنجاري ها و

 در پژوهشی پرسون و موریتز. پشتی یا کمري نداردهاي  مهره
فرد مبتلا به درد گردن،  42با بررسی ) 1998(3

 4همچنین لین و هونگ].33[ده گردن تأثیر مثبتی روي درد گردن آنها داردحمایت کننهاي  دریافتند که بالش

مختلف، با تغییر زاویه بین هاي  در تحقیقی به این نتیجه رسیدند که در زمان استفاده از بالش با سایز)2007(

ه نمی زمانی که از بالش استفاد .کند می گردنی و سر، فعالیت عضلات قدامی و خلفی گردن تغییرهاي  مهره

اما در هر دو  .کند که وضعیت سر را حفظ کند می شود عضله جناغی چنبري پستانی با انقباض خود سعی

هیچ تغییري در فعالیت عضله ذوزنقه  وضعیت بدون بالش یا استفاده از بالش در وضعیت خوابیده به پشت،

  ].32[فوقانی به وجود نمی آید

خاص جامعه آماري این پژوهش شامل هاي  ها و ویژگیرسد تعداد نمونه  می از سویی دیگر به نظر

در . آنان بر نتایج به دست آمده بی تأثیر نبوده است... جنسیت، محدوده سنی، محل سکونت، تحصیلات و 

وضعیتی در این جامعه آماري، توجه به عواملی مانند تغییرات هاي  بررسی عوامل مرتبط با بروز ناهنجاري

متعاقب افزایش سن از جمله کاهش قدرت عضلانی، انعطاف پذیري، سرعت  عملکرد فیزیولوژیکی بدن

خصوصیات فیزیولوژیکی ،]5[قلبی عروقی و ظرفیت تنفسی و افزایش بافت چربیهاي  هدایت عصبی، شاخص
 

1. Buckle & Fernandes 
2. Gootz 
3. Person &  Moritz 
4. Lin & Huang 



  163 ... رابطه بین ناهنجاري هاي وضعیتی ستون فقرات

 

. تأثیر زایمان بر عضلات تنه و لگن و کم تحرکی ناشی از زندگی شهري ضروري استمانند خاص زنان 

 تشک و بالش مورد استفاده نشانهاي  اطلاعات حاصل از پرسشنامه در مورد ویژگی ضمن اینکه توجه به

دهد که سطح سواد، بافت فرهنگی و سبک زندگی جامعه آماري این پژوهش موجب انتخاب وسایل  می

  . شده است استراحتمناسب تر براي 

ا عدم وجود رابطه بین وضعیت البته در پایان باید متذکر شد که در خصوص نتایج تحقیق در باره و جود ی

با این . بدنی خوابیدن در طول شب و ناهنجاریهاي وضعیتی ناشی از ان در منابع مختلف تضاد وجود دارد

البته عدم شفاف بودن . وجود اکثر نتایج از عدم وجود رابطه حمایت می کنند که به نظر هم درست می آید

تحقیق و روشهاي اندازه گیري نمونه ها و وسایل مورد  برخی از تحقیقات انجام شده بویژه از نظر روش

از  ...استفاده و همچنین عدم یکسان بودن شرایط کاري نمونه ها و سن و سابقه کاري و فعالیت بدنی آنها و

  . مواردي است که مقایسه نتایج تحقیقات را با یدیگر با مشکل مواجه می سازد

نمونه هاي از جهت اطمینان به خوابیدن در شرایط یکسان و  از انجا که هیچ گونه کنترل دقیقی بر روي

یک وضعیت وجود ندارد و نیز از آنجا که در حین خوابیدن عضلات افراد در حالت ریلکس و غیر منقبض 

تواند  باشند و نیز از انجا که بدن به وضعیت هاي سخت و غیر معمول در طول شب به صورت رفلکسی می می

رد وضعیت درد ناك و نامناسب را خود بخود اصلاح کند لذا نتایج تحقیق حاضر بنوعی واکنش نشان داده و ف

در نتیجه می توان عنوان کرد که احتمالا تحقیق حاضر توانسته . با واقعیت هاي علمی موجود سازگار است

فتن است به شائبه موجود در خصوص وجود رابطه بین وضعیت خوابیدن و ناهنجاري وضعیتی با در نظر گر

  . شرایط اشاره شده در تحقیق جواب داده و به ادبیات موجود در این زمینه افزوده باشد
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