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  چكيده
كنـد و   وضعيتي در رشـد كـودك ايجـاد مـي    فلج مغزي يك ناهنجاري غيرپيشرونده در مغز است كه نقايص حركتي و : سابقه و هدف

 سـيتي و بهبـود راه رفـتن   ا براي جلوگيري از عـوارض اسپاستي توانبخشي از ارتزه در. نوع اسپاستيك آن بيش از ساير موارد استشيوع 
با توجه به برخي گزارشات مبني بر تاثير ارتز كاهنده تون در كاهش تون كودكان فلج مغزي اسپاستيك، اين مطالعه با  .شود استفاده مي

در دو گروه از كودكان دايپلژي اسپاسـتيك بـا و بـدون    ) طول گام، فاصله دو پا و زاويه پا(راه رفتن  هدف مقايسه تغييرات تون و الگوي
  .ارتز كاهنده تون انجام شد

) نفـر  18( شـاهد و ) نفـر  12(در دو گروه تجربي  هسال 2-8كودك دايپلژي اسپاستيك  30اين كارآزمايي باليني روي  :ها واد و روشم
و الگوي راه رفتن با ثبت ردپاي كـودك روي كاغـذي كـه بـه زمـين       Modified Ashworth Scaleتون عضلات بر اساس . انجام شد

علاوه  .بودند NDTدر اين مدت هر دو گروه سه روز در هفته تحت درمان با . گيري شد هفته اندازه 12چسبانده شده بود، قبل و بعد از 
  . پوشيدند ساعت در روز مي 6كاهنده تون را  بر آن گروه تجربي ارتز

همسترينگ  مقايسه تون عضلات پلانتار فلكسور و). p=025/0(داري داشت  كاهش معنيتون عضلات كل بدن در گروه تجربي : ها يافته
. دار نبـود  معنـي  شـاهد امـا در گـروه   ، p)=006/0و  p=01/0بترتيـب  ( داري نشان داد بعد از مداخله تفاوت معني در گروه تجربي قبل و

اما تفاوت تـون انـدام فوقـاني در هـر دو      ،بود شاهددر گروه تجربي بيشتر از ) p=04/0( و چپ) p=03/0(ميانگين طول گام پاي راست 
   .دار بود معني )p=02/0(و تجربي  )p=03/0( شاهدگروه 
تـون   بـه خصـوص  ارتز كاهنده تون در كودكان دايپلژي اسپاستيك همراه با اقدامات درماني متداول موجب كاهش تـون   :گيري نتيجه
 .گردد كاهش تون توصيه ميبنابراين اين ارتز براي  .شود ميطول گام  ها و افزايش فلكسورها و همسترينگ پلانتار

  .، دايپلژيارتز كاهنده تون، اسپاستيسيتي :اژگان كليديو
  

  1مقدمه
فلج مغزي يك ناهنجاري غيرپيشرونده در مغز است كه نقايص 

از بـين   .)1( كنـد  در رشد كودك ايجاد مي وضعيتيحركتي و 
از شـيوع بيشـتري برخـوردار    نوع اسپاستيك  ،انواع فلج مغزي

. ودكـان نـارس اسـت   شايعترين مورد در كو نوع دايپلژي  است
هدف از درمان كودكان فلج مغزي كمك به كسـب مهارتهـاي   

كــاهش . عملكــردي و كــاهش عــوارض آســيب مغــزي اســت 
 .)2( كنــد ســيتي بــه كســب ايــن اهــداف كمــك مــياسپاستي
ــه     اسپاستي ــت برنام ــاهش موفقي ــي در ك ــل مهم ــيتي عام س

                                                 
دانشگاه علوم پزشـكي شـهيد   ؛ تهران، كلانتري مينو :نويسنده مسئول مكاتبات*

  ؛ درماني كارگروه شكده توانبخشي، دان، بهشتي
 mn_kalantari@yahoo.com :پست الكترونيك

هـاي وتـري،    در اين بيماران افـزايش رفلكـس  . توانبخشي است
قـوي و   positive supportive reaction (PSR) ،كلونـوس 
equinus ـراه رفـتن   علت عمده اختلالات   .رونـد  شـمار مـي   هب

PSR تواند انرژي لازم براي شروع فاز  ميswing    را سـه برابـر
راه  پـا را در طـي مراحـل    دو كند و زمان تحمل وزن روي هـر 
  .)2،3( سيتي افزايش دهدرفتن متناسب با شدت اسپاستي

ا بـراي جلـوگيري از عـوارض    توانبخشـي از ارتزه ـ  متخصصين
هـاي   يا بدشكلي) contracture(انقباضات سيتي مثل اسپاستي

 كننـد  كودكان فلج مغزي استفاده ميمفصلي و بهبود راه رفتن 
در دهه گذشته با تغييراتي كه در ارتزهاي مچ پا داده شد، . )4(

واع متفـاوتي از  ان. )5( براي مهار تون نيز بكار رفتنداين ارتزها 
. انـد  كان فلج مغزي اسپاستيك بررسي شـده اين ارتزها در كود


