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Abstract 

 

Background & Objectives: Sensory deficits are common in stroke. These deficits can decrease quality of upper 

limb movements and result in impairments in manipulative skills and fine motor activities. In spite of the fact that 

skilled movements and independent function correlate closely with the ability of perception and discrimination of 

various sensory inputs, and full motor potential of sensory impaired limbs cannot be used, these deficits rarely 

addressed in stroke patients. The aim of this study was to investigate relations between sensory and motor functions 

in hemiplegic in chronic stroke patients. 

Material and Methods: In this descriptive-analytic study, twenty seven stroke patients were recruited through 

random sampling. Sensory function of upper extremity was measured by fugl-meyer (sensory section) and 

Stereognosis test, and motor function was measured by motor section of fugl-meyer test.  

Results: Significant correlation was found between motor function of upper extremity with stereognosis abilities 

(P=0.002), but no significant correlation was found between motor function with sensory section (light touch and 

properioception) of fugl-meyer test. 

Conclusion: Regarding the significant correlation between motor function of upper extremity and stereognosis, it 

is essential to pay attention to sensory deficits in stroke patient during their rehabilitation.  
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 مقالٍ پضيَشي 
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 2مزتضي قًجاسادٌ، *5، مُىاس حجاسی شیزمزد5اسما مًسًی جشايزی
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 چكیدٌ
داف: مايق ػثةنقا سمیىٍ ي اَ ذ. اييً  اَسم ؿايغ ػىتِ ّاي هغضي ّؼتٌ ذام حشوات ویفیت واّؾ يق حؼي اص ػ ي، اً جام ضؼف فَلاً  دس اً

ًَذٍ ضؼف دس دػتىاسي حشوتي ظشيف اؿیا هي حشوات هْاستي اي سغنػلي. ؿ اًَ اتشايي ػولىشد هؼتمل ايي ٍالؼیت وِ ت جام حشوات هْاستي ٍ تٌ ي اً
ًٍذادّاي حؼي هختلف داسد ٍ  ايي دسن ٍ افتشاق دس اًَ ضديىي تِ ت مايق حؼي اػتفادُ  سغنػلياٍتؼتگيً  ذام ّاي دچاسً  ؼیل واهل حشوتي دس اً ايٌىِ اص پتاً

ذست هَسد اسصياتي ٍ هذاخلِ لشاسًوي مايق دس تیواساى ػىتِ هغضي تٌ هغالؼِ حاضش تشسػي استثاط ػولىشد حؼي تا ػولىشد  گیشًذ. ّذف اصهي ؿَد، اييً 
ذام فَلاًي  تاؿذ.پاستیه دس تیواساى ػىتِ هغضي هضهي هي حشوتي دس اً

كیفي َا:مًاد ي ريش ًَِ 27تحلیلي -دس ايي هغالؼِ تَ و اٍسد هغالؼِ گشديذًذ.تیواس ػىتِ هغضي تِ سٍؽً  ذام  گیشي دس دػتشع  ػولىشد حؼي اً
یًض اص َلاًي تیواساى تا اػتفادُ اص آصهَىف ي  ذام فَلاً ّاي حؼي فَگل هايش ٍ آصهَى اػتشگٌَصيغ هَسد اسصياتي لشاس گشفت ٍ تشاي اسصياتي ػولىشد حشوتي اً

 تخؾ حشوتي آصهَى فَگل هايش اػتفادُ ؿذ. 

ي تیواساى ٍ ػولىشد حؼي اسصياتي ؿذُ تا َا:يافتٍ ذام فَلاً اها تیي  (=000/0P) آصهَى اػتشگٌَصيغ استثاط هؼٌاداسي يافت ؿذ تیي ػولىشد حشوتي اً
ذ تايج اسصياتي حؼي كَست گشفتِ تا آصهَى حؼي فَگل هايش )حغ ػغحي ٍ ػومي( استثاط هؼٌاداسي هـاّذُ ًـ  .ػولىشد حشوتي آًاى ًٍ 

دى استثاط ػولىشد حؼي تیواساى دس آصهَى اػتشگٌَص گیزی:وتیجٍ جِ تِ هؼٌاداس تَ مايق حؼي دس ا يغ تا آصهَى حشوتي فَگل هايش لاصمتا تَ ػتً 
تـش هَسد تَجِ لشاس گیشًذ.  ثًخـي تیواساى ػىتِ هغضي تی ا  تَ

 
ا:  حغ ،ّوي پلظيا، ػىتِ هغضي کلید ياصٌَ 

 
 m.hejazishirmard@yahoo.com ایمیل نویسنده رابط:*

 
 مقدمٍ
طيه حاد تا هٌـا ػشٍلي اػت  اختلاليه ِ هغضي ػىت ًَسٍلَ

ػىتِ هغضي اص  .هشتثظ اػتدس هغض دسگیش وِ ػلاين آى تا ًاحیِ 
يػلل اكلي هشي ٍ هیش دس دًیا ٍ يىي اص ػلل ػوذُ  اً ّاي ًاتَ

 (.2ٍ1تلٌذ هذت، واّؾ اػتملال ٍ واّؾ ویفیت صًذگي اػت )
طيه ًـاى هي دّذ  لَ وِ دس وـَس ها هیضاى ًتايج هغالؼات اپیذهیَ
ع ػىتِ هغضي تِ هیضاى لاتل تَجْي اص  وـَسّاي غشتي اغلة ؿیَ

وِ ػىتِ هغضي اص ػلل اكلي واّؾ  ااص آًج ( اها3) تالاتش اػت
ايي اػتملال اػت ايي آهاس  دٌّذُ تاثیش ٍالؼي ػىتِ ًـاىتِ تٌْ

ّوي پلظيا، ّوي پاسصيا، اػپاػتي ػیتي ٍ افضايؾ هغضي ًیؼت. 
 تؼادل، ٍضؼیت اختلالاختلالات ّواٌّگي، ًي، تَى ػضلا
ّاي ػوذُ ػىتِاص پیاهذّاي ي غیشعثیؼي ٍ ًمايق حؼ)پَػچش( 

ّاي اص جولِ ػَاسم ؿايغ ػىتًِمايق حؼي  (.4) ّؼتٌذ هغضي
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ذام فَلاًي  اص  ػىتِ هغضيتیواساى هغضي ّؼتٌذ ايي ًمايق دس اً
لیِ فمذاى حغ ذ حغ لوغ ػغحي( ّاي اٍ ات تا ادساو)هاًٌ

صيغ( تش پیچیذُ ذ اػتشگٌَ حغ لوغ ًمايق . هتفاٍت ّؼتٌذ)هاًٌ
ى دس%17-52، حغ ػومي دس %65-94دس   Pinٍ% 44 ، ٍيثشاػیَ

Prick  ؿَد. اختلال دس ديذُ هيػىتِ هغضي اص تیواساى  %35-71دس
صيغ، وايٌؼتضيا، گشافؼتضيا ديگش هذالیتِ ّاي حؼي اػن اص اػتشگٌَ

ؼي ايي تیواساى اػت. اختلالات حؼي ٍ دسد اص ديگش اختلالات ح
-اي افضايؾ هيَست لاتل هلاحظِهـىلات ايي تیواساى سا تِ ك

اًَي ػولىشدي تاثیش هٌفي داسًذ. تی تش تْثَد ذ ٍدّ ػىتِ واساى ًات
ذ تگًَِ هوىي اػت فمذاى حغ ٍضؼیتيهغضي  اي سا تجشتِ ًوايٌ

اًَوِ لادس تِ دسن حشوات پاػیَ ًثاؿٌذ، يا هوىي اػ ايي ت ت
ذاصُ،ي تاصؿٌاػي اؿیا  لشاس دادُ ؿذُ دس دػت هثتلا ٍ ًیض تؼییي اً

صيغ(  ؿىل يا جٌغ آى سا ًذاؿتِ تاؿٌذ اًَايي )آػتشٍگٌَ يا ت
تؼییي ًوَدى هحل لوغ، فـاس يا دسد سا ًذاؿتِ ٍ لادس تِ تـخیق 

اص آًجا وِ (. 5) ا ٍ يا دسجات گشهي ٍ ػشدي ًثاؿٌذػشها ٍ گشه
گشدًذ تاػث فیذته دسيافتي اص اؿیا هي ػثة واّؾًمايق ايي 

ذام هثتلا، واّؾ ویفیت حشوات  واّؾ اػتفادُ خَدتخَدي اص اً
ذام فَلاًي جام حشوات هْاستي ٍاً ظشيف  دػتىاسي ، ضؼف دس اً

ًَذاؿیا ٍ دس ًْايت واّؾ ویفیت صًذگي هي اها (، 6ٍ2) ؿ
جام حشوات هْاستيايي ٍالؼیت وِ  سغنػليهتاػفاًِ  اًَايي اً ٍ  ت

ايي دسن  اً اٍتؼتگي ًضديىي تِ تَ ٍ توايض تٌاتشايي ػولىشد هؼتمل 
ًٍذادّاي ى ٍ حغ  (Input) دس حغ دسد، حشاست، فـاس، ٍيثشاػیَ

ذام ّاي دچاس ًمايق ػومي داسد ٍ اص پتاًؼیل واهل حشوتي دس اً
ايي ًمايق ؿايغ دس تیواساى ػىتِ  (2) ؿَدػتفادُ ًويحؼي ا

اَسُ هَسد غ ػولىشد  س گشفتِ ٍ اوثش هذاخلات تِفلت لشاهغضي ّو
ذوي ػولىشد  حشوتي دس ايي تیواساى تَجِ داسًذ ٍ هغالؼات اً
حؼي ايي تیواساى ٍ ًیض استثاط آى سا تا ػولىشد حشوتي هَسد 

ذدادُاسصياتي لشاس  استثاط  2010 ػال دس ٍ ّوىاساى Scalha .اً
تیواس ػىتِ هغضي هضهي )دٍ  20دس سا  يٍ حشوت يحؼ ػولىشد

ػال ٍ تیؾ اص دٍ ػال( دس يه ػشي اص تىالیف تا ٍ تذٍى حزف 
ّاي حؼي ٍ هَسد تشسػي لشاس دادًذ. تحلیل ٍ همايؼِ دادُتیٌايي 

حشوت ًـاى  تیي حغ ٍ تي تِ عَس ولي استثاط هتَػغي ساحشو
ّاي حؼي ٍ حشوتي داد اها ًتايج تحلیل يه تِ يه تیي آصهَى

جام گشفتِ اص ًَِ استثاطّیچ اً د تا گ . ػلاٍُ تش استثاط لَي هتغیش تَ
ٍ ّوىاساى دسيافتٌذ وِ ايي تیواساى تش اعلاػات تیٌايي  Scalhaايي 

 (.7) وٌٌذحشوتي تىیِ هي-جْت جثشاى ًمايق حؼي

Blennerhassett  استثاط تشخي  2007دس ػال ٍ ّوىاساى
خیق ٍصى اؿیا ٍ اكغىان  اًَايي تـ ذ ت ػولىشدّاي حؼي هاًٌ

دس تیواساى ػىتِ هغضي اسصياتي ًوَدًذ.  Pinch  ٍGripػغح سا تا 
خیق اكغىان ػغح  ًتايج هغالؼِ آًاى ًـاى داد وِ ًمق دس تـ

ؿیَع  .(8) هشتثظ اػت Gripٍ تغاتك ًیشٍي  timingتا تغییش دس 
ذن تِ ايي ًمايق  ًمايق حؼي دس ايي گشٍُ اص تیواساى ٍ تَجِ اً

 ػولىشد حشوتي تاايٌىِ تشخي هغالؼات استثاط آى سا  ػلي سغن

ذ،  ها سا تش آى داؿت تا استثاط ػولىشد حؼي ٍ هغشح ًوَدُ اً
يظُ دس   ، هَسد تشسػي لشاس دّین.دػتحشوتي ايي تیواساى سا تَ

 
 َاريشمًاد ي 

كیفي ايي هغالؼِ دس  تیواس ػىتِ هغضي هضهي تِ سٍؽ  27تَ
اٍسد هغالؼِ گشديذًذ جاهؼِ هَسد هغالؼِ  .ًوًَِ گیشي دس دػتشع 

دً اساًي تاتیو خیق ػىتِ هغضي تَ ّاي وِ تِ ولیٌیه ذتـ
اًَثخـي ٍات  ٍ ّلال احوشِ تِ داًـگاُ ػلَم پضؿىي تثشيض، ؼتت

ضيؼتي هشاجؼِ  وضهش دًذ. ًوَدُتْ  ًوًَِ هَسد هغالؼِ تیواساًي تَ
دًذ دًذ يه ػىتِ هغضي سا كشفا (1وِ  تَ دس  (2، تجشتِ ًوَدُ تَ

ػىتِ  ػال اص 4تا هاُ 6)تیي  تشدًذهشحلِ هضهي تیواسي تِ ػش هي
طيه، ( 3گزؿت(، آًاى هي سٍلَ استَپذيه اختلالات ديگش اػن اص ًَ

ذام فَلاًي دسگیش ًذاؿتٌذ ٍ طيه دس اً اًَايي فْن  (4، سٍهاتَلَ ت
سات سا دّي تِ آصهَى حؼي ٍ اًجام حشوات تِ هٌظَس پاػخ دػتَ

سد تیواس ٍا 27 ٍسٍدهؼیاسّاي  اػاع ٍ تشتذيي تشتیة  داؿتٌذ.
پغ اص اسائِ اعلاػات لاصم دس خلَف هغالؼِ ٍ  .گشديذًذهغالؼِ 

ؿشوت دس  جْتهشاجؼیي وتثي ٍ ؿفاّي ّذف آى، سضايت 
يه اص دهَگشافیه آٍسي اعلاػات تشاي جوغ .هغالؼِ اخز ؿذ

اػتفادُ ؿذ ٍ ػولىشد حشوتي ٍ حؼي  هحمك ػاختِپشػـٌاهِ 
ذام فَلاًي تیواساى تا اػتفادُ اص آصهَى حش وتي فَگل هايش ٍ اً

ٍ )ؿاهل حغ ػغحي ٍ ػومي( حؼي فَگل هايش ّاي آصهَى
صيغتاػتؼت   آصهَى فَگل هايش .لشاس گشفت هَسد اسصياتي شگٌَ

ػظ  دي  تَئیچلٍ  تشاًؼتشٍماتضاسي اػت وِ تَ جْت اسصياتي تْثَ
دي  الي تْثَ فیضيىال تذًثال ػىتِ هغضي عشاحي ؿذُ ٍ تش پايِ تَ

ذام فَلاًي،  5(. ايي آصهَى 9) پغ اص ػىتِ هغضي اػت حیغِ اً
ذام تحتاًي، تؼادل، حغ ٍ داهٌِ حشوتي سا دس لالة  آيتن  155اً

ذام فَلاًي ايي حشوتي تخؾ دّذ. دس هَسد اسصياتي لشاس هي اً
ّاي ؿاًِ، آسًج، ػاػذ، هچ ٍ دػت ٍ آصهَى حشوات ٍ سفلىغ
آيتن( هَسد تشسػي لشاس  32)دس لالة  ًیض ّواٌّگي ٍ ػشػت

گشدًذ. حذاوثش دّي هياي ًوشًُوشُ 3گیشًذ ٍ دس يه همیاع هی
ثَدي تاؿذ وِ ًـاىهي 66ًوشُ لاتل اوتؼاب دس ايي تخؾ  دٌّذُ تْ

اص ايي تخؾ اص آصهَى فَق  دس ايي هغالؼِ(. 11ٍ10) آل اػتايذُ
، هیضاى  Interraterٍintrarater  هغالؼات هختلف اػتفادُ گشديذ.

Reliability  ذگضاسؽ وشدُ 85/0تیؾ اص آصهَى سا ( ٍ دس 10) اً
ذام فَلاًي آى تیي  لؼوتپايايي ٍ ّوىاساى ًیض  Sanfordهغالؼِ  اً

تخؾ حؼي ايي آصهَى (. 9) گضاسؽ ؿذُ اػت 99/0تا  97/0
اًايي  اًَايي تیواس جْت دسن ٍ تؼییي هحل لوغ ػغحي ٍ ًیض تَ ت
ػظ  ٍي جْت تـخیق جْت حشوت پاػیَ اػوال ؿذُ تَ

سا اسصياتي  ؿاًِ، آسًج، هچ ٍ اًگـت ؿؼتٍي هفاكل اسصياب س
خیق اؿیا هي ًوايذ. اًَايي تـ صيغ ػثاستؼت اص ت آؿٌا اص  ءاػتشگٌَ

اسصياتي  . جْت(12) حغ ػومي تا حزف تیٌايي عشيك لاهؼِ ٍ
هذاد، ػیٌه،  ءؿي 10اص اػتشگٌَصيغ دس تیواساى هَسد هغالؼِ 

وِ افشاد ل ٍ دووِ ولیذ، هیخ، گیشُ، لاؿك، ػاػت، ػىِ، ویف پَ
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 اىتِ تیواس .دس صًذگي سٍصهشُ تا آًْا ػش ٍ واس داسًذ اػتفادُ ؿذ
تايذ  ّاآىدّین ٍ لشاس هي ـاىدػتس تَضیح دادُ ؿذ وِ اؿیايي سا د

خیق دّ ءتا دػتىاسي، ؿي ذ ٍ يا ؿىل ٍ جٌغ آى سا ٌسا تـ
خیق دٌّذ د ًَث ءتیواس لادس تِ دػتىاسي وشدى ؿيچٌاًچِ . تـ

تش حؼة ايي اسصياتي د. ادحشوت هي تیواسآى سا دس دػت  آصهًَگش
اًَايي فشد تشاي ًام تشدى ؿي يٍظگي ءت اص يه ّاي آى يا تیاى 

تیواساى هَسد هغالؼِ تا  (.13) وٌذاػتفادُ هي ايهمیاع ػِ ًوشُ
ًتايج هَسد اسصياتي لشاس گشفتٌذ ٍ  ،اػتفادُ اص اتضاسّاي اسصياتي فَق

 ّاييآصهَىٍ  Spss17 ًشم افضاسػتفادُ اص حاكل اص اسصياتي تا ا
ذ آصهَى ّوثؼتگي  هَسد تجضيِ ٍ تحلیل آهاسي لشاس  پیشػَىهاًٌ

اَسد هَسد هغالؼِ همذاس  گشفت. اص ًظش آهاسي  > P 05/0دس تواهي ه
 هؼٌاداس ؿٌاختِ ؿذ. 

 
 َايافتٍ

تیواس ػىتِ هغضي ؿشوت ًوَدًذ وِ  27دس هغالؼِ حاضش 
د، كشفا يه ػىتِ هغضي ػال  81/55±8/11هیاًگیي ػٌي آًاى  تَ

هاُ اص اتتلاي آًاى تِ ػىتِ  5/24 سا تجشتِ وشدُ ٍ تغَس هیاًگیي
 ًفش 13 ٍ هشداى سا هغالؼِ هَسد تیواساى اص ًفش 14 .گزؿتهغضي هي

دًذ دادُ تـىیل صًاى اس%( 1/48) ًفش اص تیواساى هَسد  13دس  .تَ
 اص آًاى )% دسكذ9/51(ًفش  14 دس ػوت ساػت تذى ٍ، هغالؼِ

دتلاتش ث، ػوت هتذىػوت چپ  اسصياتي حاكل اص ات ًوش .تَ
ذام فَلاًي حؼي ٍ ػولىشد  ٍ ًیض ػاب تؼت دػت دس حشوتي اً
 ًـاى دادُ ؿذُ اػت. 1هَسد هغالؼِ دس جذٍل تیواساى 

 
 اندام فوقانی بیماران  حرکتیحسی و اطلاعات توصیفی مربوط به عملکرد : 1جدول

 داهٌِ اًحشاف هؼیاس هیاًگیي هتغیش

 0-66 6/19 4/34 عملکرد حرکتی اندام فوقانی

 0-24 2/9 5/9 عملکرد حرکتی دست و مچ

 0-4 4/1 3/2 )آزمون حسی فوگل مایر( لمس سبک
 0-8 3/3 8/4 )آزمون حسی فوگل مایر( حس عمقی

 0-30 8/11 5/11 استرگنوزیس

 
هختلف تا اػتفادُ اص تیي هتغیشّاي  ّوثؼتگيآًالیض ٍ تشسػي 

ذام  هَى ّوثؼتگي پیشػَى ًـاى داد وِآص تیي ػولىشد حشوتي اً
ذام فَلاًي تیواساى ) فَلاًي تیواساى اػن اص حغ تا ػولىشد حؼي اً

ايي . P);01/0) استثاط هؼٌاداسي ٍجَد ًذاؿت (ػغحي ٍ ػومي
د تیي ػولىشد اها  استثاط تا ػاب تؼت حشوتي دػت ًیض هؼٌاداس ًثَ

ذام فَلاًي تیواساى حشوتي ذام فَلاًي تیواساى  اً تا ػولىشد حؼي اً
صيغ( استثاط هؼٌاداسي ٍجَد داؿت  )اسصياتي ؿذُ تا تؼت اػتشگٌَ

(002/0P= ايي استثاط تا ػاب تؼت حشوتي دػت ًیض تا ّویي .)
د. دس دٍ ًوَداس صيش استثاط ػولىشد حشوتي حاكل  همذاس هؼٌاداس تَ

تا ػولىشد حؼي حاكل اص ايي تؼت اص آصهَى حشوتي فَگل هايش 
صيغ ًـاى دادُ ؿذُ اػت  . (1ٍ 2)ًوَداس  ٍ ًیض تا اػتشگٌَ

 

 
لَاًي تا ػولىشد 1ًوَداس ذام ف : استثاط ػوىشد اً

گل هايش  حؼي حاكل اص فَ

 
: استثاط ػوىشد دػت تا ػولىشد حؼي 2ًوَداس

صيغ  حاكل اص اػتشگٌَ

 
 بحث

ٌغمِ دسگیش دس هغض ًمايق حاكل اص ضايؼات ػشٍلي هغض تِ ه
الگَّاي حشوتي ًاواسآهذ ٍ تؼتگي داسد. اػپاػتي ػیتي، ضؼف، 

، اختلال ػولىشد ؿاًِ ٍ دػت ٍ ًمايق حؼي اص ًاهٌاػة
ذام  ّاي هغضي ّؼتٌذپیاهذّاي ػىتِ ٍ اختلال دس ػولىشد اً

ًمايق (. 14ٍ1) ّاي هغضي اػتفَلاًي اص ؿايؼتشيي ػَالة ػىتِ
اَسم ؿايغ ّاي هغضي ّؼتٌذ. ايي ًمايق ىتِػ حؼي اص جولِ ػ

عثك گیشًذ، وِ دس اغلة تیواساى ػىتِ هغضي هَسد تَجِ لشاس ًوي
ديذُ هي  آًاىدسكذ اص  85تا  11گضاسؽ هغالؼات هختلف دس 

ًَذ. تفاٍت دس اػلام هیضاى ؿیَع ايي ًمايق سا هي اى تا ؿ تَ
(. ًمايق 5) ّاي هتفاٍت اسصياتي حؼي هشتثظ داًؼتسٍؽ
فتاس حشوتي تیواساى ػىتِ هغضي سا تِ دسجات هختلف س ،حؼي

ًٍذادّاي حؼي، تحت تاثیش لشاس هي دّذ ٍ اؿىال دس توايض دس
ثَدي ٍ ت د ػولىشد دػت ٍ تؼادل سا تحت تاثیش لشاس ِ تْ ٍيظُ تْثَ

(. هغالؼِ حاضش تا ّذف تشسػي استثاط ػولىشد 14ٍ4) دّذهي
ذام فَلاًي تیواس اى ػىتِ هغضي حؼي ٍ ػولىشد حشوتي دس اً

ًتايج هغالؼِ استثاط هؼٌاداسي سا تیي ػولىشد هضهي اًجام ؿذ. 
ذام فَلاًي تا اػتشگٌَصيغ ًـاى داد اها استثاط ػولىشد  حشوتي اً

د.  ذام فَلاًي تا حغ ػغحي ٍ ػومي هؼٌاداس ًثَ  Scalhaحشوتي اً
تیي  تِ عَس ولي استثاط هتَػغي سادس هغالؼِ خَد  ٍ ّوىاساى

ّاي اها ًتايج تحلیل يه تِ يه تیي آصهَى افتٌذيحغ ٍ حشوت 
جام گشفتِ اص ًَِ استثاط تا استثاط لَي  حؼي ٍ حشوتي اً ّیچ گ

د اَى تِ ًَػي ّوخَاى تا ًتايج ايي هغالؼِ سا هي .(7) هتغیش تَ ت
ؼت صيشا دس هغالؼِ ها ًیض اگشچِ استثاط ػولىشد  هغالؼِ حاضش داً

د اها كشفا استثاط تیي حؼي تا ػولىشد حشوتي استثاط هؼتمیو ي تَ
صيغ هؼٌاداس  ػولىشد حشوتي تا ػولىشد حؼي حاكل اص اػتشگٌَ

د.  تیي الگَّاي  ،ٍ ّوىاساى دس هغالؼِ خَد Blennerhassettتَ
Grip (8) ضؼیف ٍ ًمق دس توايض حؼي استثاط هؼٌاداسي يافتٌذ. 

تا ػولىشد حؼي تلَست  Gripحاضش استثاط لذست دس هغالؼِ 
اَى تخـي ِذ اها ػولىشد دػت تسػي ًـاختلاكي تش اص آصهَى ػٌ

ٍ ّواًغَس وِ پیـتش روش ؿذ تیي  اسصياتي گشديذحشوتي فَگل هايش 
صيغ استثاط هؼٌاداسي  يافت خشدُ آصهَى حشوتي دػت تا اػتشگٌَ

د وِ ايي  ؿذ اها ايي استثاط تا آصهَى حؼي فَگل هايش هؼٌاداس ًثَ
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اى تا حذٍدي تا حجن ًتیجِ سا هي ووتش ًوًَِ دس هغالؼِ حاضش تَ
ًَِ تَجیِ سا هي، اص ػَي ديگش ايي ًتیجِ هشتثظ داًؼت اَى ايٌگ ت

صيغ ًؼثت تِ ًوَد وِ  اسصياتي ديگش هوىي اػت تؼت اػتشگٌَ
تا ػولىشد دػت ٍ ًتايج آى  تاؿذتش حؼي هَسد اػتفادُ، ػولىشدي

 دس ٍ ّوىاساى ًیض دس هغالؼِ خَدFeys  .استثاط تیـتشي داؿتِ تاؿذ
تیي اػتشگٌَصيغ ٍ توايض دٍ وَدن فلج هغضي ّوي پلظيه  53

ػپـي  ًمغِ تا ػولىشد حشوتي ًؼثت تِ اوؼتشٍػپـي ٍ پشٍپشيَ
ػلاٍُ  .(15) ًوَدًذتالاتشي هـاّذُ  ّوثؼتگيحشوتي،  ػولىشد تا

كَست گشفتِ دس وَدواى فلج هغضي  ًتايج چٌذيي هغالؼِتش ايي 
اى هي صيغ دّذ وِ آًیض ًـ ذ پیؾهيػتشگٌَ اًَ تیٌي وٌٌذُ ًتايج ت

 هغالؼات. (17ٍ16) وَدواى فلج هغضي تاؿذػولىشدي ضؼیفتش دس 
طيه  هختلف  دس سا هتٌالضي ًتايجكَست گشفتِ دس تیواساى ًَسٍلَ

ذًوَدُ هغشح حشوتي ػولىشد تا حؼي ػولىشد استثاط خلَف  .اً
 جْت عثیؼي حؼي ػولىشد ٍجَد ضشٍست تش هغالؼات تشخي

 دس هؼتمذًذ ديگش تشخي ٍ وٌٌذهي تاویذ هٌاػة وتيحش ػولىشد
 اتتذا دس اگشچِ حشوتي ػولىشد ًیض، عثیؼي حؼي ػولىشد غیاب
ذ( Awkward) ًاؿیاًِ اَّ د خ د هشٍس تِ اها تَ . (4) ياتذهي تْثَ

چٌذيي هغالؼِ دس وَدواى فلج هغضي ًمايق حؼي سا هَسد هغالؼِ 

ذوي تؼیاس هغالؼات( اها 18لشاس دادُ )  ٍ ؿیَعدس خلَف  اً
 كَست گشفتِ اػت. هغضي ػىتِ تیواساى دس حؼي ًمايق اّویت

ػولىشد حشوتي دس وِ  وٌذهيهغالؼِ حاضش ايي فشضیِ سا تايیذ 
ذام فَلاًي تیواساى ػىتِ هغضي هضهي هوىي اػت تا ًمايق  اً

ذام  صيغ حؼي ايي اً يٍظُ تا اػتشگٌَ  ايي اص دس استثاط تاؿذ،ٍ تِ 
ثخـي ٍ اسصياتي دس يذتاًمايق حؼي  سٍ اً  هَسد تیواساى ايي تَ

 .گیشًذ لشاستیـتشي  تَجِ
 

 گیزیوتیجٍ
ذام فَلاًي تیواساى ػىتِ تِ ًظش هي سػذ ػولىشد حؼي دس اً

ذام دس استثاط اػت.  ادهغضي هضهي تا ػولىشد حشوتي ايي اً  پیـٌْ
گیشد،  كَست حاد هغضي ػىتِ تیواساى دس هـاتِ ايهغالؼِ ؿَدهي

 هغالؼات هغالؼِ، ّاييافتِ اص تشخي ًثَدى داسهؼٌي تؼلت ّوچٌیي
ٍ تا اتضاسّاي ديگش اسصياتي حؼي ضسگتش ي تا حجن ًوًَِ تتیـتش

ذ دايٌاهَهتش ٍ هٌَفیلاهٌت ٍ حشوتي)حغ ػغحي ٍ ػومي(   هاًٌ
جام كیِ هيػلاٍُ تش ايي . ؿَد اً  دس حؼي ًمايق تاثیشؿَد تَ

ذام ػولىشد  تشسػي هَسددس ايي تیواساى  یضً( سفتي ساُ) تحتاًي اً
 .گیشد لشاس
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