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Abstract 

 

Background and purpose: The design of medical equipment is a crucial aspect of ergonomics, 

with the proper fit of tools in the user's hand being a significant consideration in production. This study 

aims to investigate the level of discomfort experienced by surgeons due to the use of latex gloves in the 

year 2021, to enhance user satisfaction and reduce workplace injuries. 

Materials and methods: This cross-sectional study was conducted on 135 surgeons in the city 

of Sari. The data collection tools included a questionnaire for measuring anthropometry in two 

dimensions and assessing local discomfort. The questionnaire consisted of 12 questions to evaluate 

discomfort levels in the hands. Two-dimensional anthropometry measured the dimensions of the 

participants' hands, presenting a 24-dimensional result.  

Results: Overall, the various dimensions of anthropometry in male participants were larger than 

those in female participants, except for the second dimension. Male surgeons (52.1%) mostly used gloves 

size 7, while female surgeons (74.2%) preferred sizes 5/6. The lowest average pain level was recorded in 

Region B (1.24), and the highest average pain level was in Region I (2.43).  

Conclusion: The study results indicated that women experience higher levels of discomfort 

compared to men. The areas with the highest discomfort levels were identified, and optimal dimensions 

for designing and producing suitable gloves for the study population were determined. 
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 دیتول یلاتکس جراح یهادستکش یاحساس ناراحت زانیم نییتع
  یشهر سار یهامارستانیدست جراحان ب یآنتروپومتر یداخل بر مبنا

 

 1نژادسیاوش اعتمادی

 ۲الهه عموزاده

 3جمشید یزدانی چراتی

 4علی امانی کلاش

 5حاجی امید کلته

 چكیده
تناسب ابزار با دست کاربر،  .باشدای مهم ارگونومی میهیکی از حوزه یپزشک زاتیتجه طراحی و هدف: سابقه

-کنندگان از ابزارها و کاهش آسیباین مطالعه با هدف افزایش رضایت استفاده ت.اس دیدر امر تول موضوعات مهماز  یکی

 . درا بررسی نمو 0011های لاتکس در سال های محیط کاری، سطح ناراحتی پزشکان جراح به دلیل استفاده از دستکش

آوری جمعمورد نیاز برای شد. ابزار  نجامشهر ساری جراح در  نفر 031نمونه تعداد مقطعی با  این مطالعه ها:مواد و روش

سوال برای ارزیابی  01ناراحتی محلی بود. پرسشنامه شامل  و بررسی گیری آنتروپومتری دو بعدیپرسشنامه اندازه ها،داده

بعد  10گیری کرد و نتیجه کنندگان را اندازههای شرکتابعاد دست ،تروپومتری دوبعدیها بود و آنسطح ناراحتی در دست

 .را ارائه داد آنتروپومتری

کنندگان زن ترر از شررکتکنندگان مرد به جز بعد دوم بزرگآنتروپومتری شرکتمختلف به طور کلی ابعاد  ها:یافته

 کردنرد.مری اسرتفاده 1/6 سرایز از( درصرد 1/70) زن جراحان و 7 سایز دستکش از تربیش( درصد 0/11) مرد جراحان .بود

 .( ثبت شد03/1)I  ترین میانگین سطح درد در منطقهبیش و B(10/0)  ترین میانگین سطح درد در منطقهکم

سرطح  کنند. منراط  برا برالاترینرا تجربه می تریبیش نشان داد که زنان نسبت به مردان ناراحتی نتایج مطالعه استنتاج:

 ند.ابعاد بهینه برای طراحی و تولید دستکش مناسب برای جمعیت مورد مطالعه تعیین شد و شناسایی ناراحتی
 

 های جراحی، ابعاد بهینه، دستکشموضعیآنتروپومتری، ناراحتی  واژه های کلیدی:
 

 مقدمه
هرای مهرم یکی از حروزه یپزشک زاتیتجه طراحی

ر توجره بسریاری از که در سالیان اخیر باشدمیارگونومی 

تجهیزات طراحری  است. محققین را به خود جلب نموده

 اد رابع ،ابعاد فیزیکی علاوه بر دررش جدیرشده با این نگ

 

  :elahe.amouzadeh1991@gmail.com E-mail              دانشکده بهداشتهمدان: دانشگاه علوم پزشکی همدان،  -الهه عموزاده مولف مسئول:

 ای، دانشکده بهداشت، علوم پزشکی مازندران، ساری، ایران، گروه بهداشت حرفهدانشیار .0

 ، دانشکده بهداشت، دانشگاه علوم پزشکی همدان، همدان، ایرانارگونومی ریدکتدانشجوی . 1

 رانیا ،یمازندران، سار یدانشکده بهداشت، علوم پزشک ،آمارگروه  ،استاد. 3

 رانیا ،یمازندران، سار یشکده بهداشت، علوم پزشکدان ،یارشد ارگونومکارشناس . 0

 ای، دانشکده بهداشت، علوم پزشکی مازندران، ساری، ایران، گروه بهداشت حرفه. استادیار1

 : 12/2/0011 تاریخ تصویب :             0/6/0010 تاریخ ارجاع جهت اصلاحات :            07/3/0010 تاریخ دریافت 
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ربران را نیررز در ن ررر گرفترره انررد. شررناختی و روانرری کررا

تجهیزات تولید شده بر مبنای ارگونومی با ابعاد فیزیکی، 

 (.0)کننده مرتبط اسرتروانی و شناختی جمعیت مصرف

پزشررکی  تجهیررزات تولیررد از تولیدکننرردگان بایررد  بررل

کنندگان این تجهیزات را شناسایی کنند و سپس مصرف

 ردازند.به طراحی و ارائه محصول به بازار بپ

 زیرن یپزشرک زاتیرتجه دکنندگانیتول ن،یبراعلاوه

کارکنران بخرش  یبرر سرلامت شرانیهادستگاه تاثیر دیبا

در  دمردتمدت و بلنجراحان را در کوتاه ژهیوبه یدرمان

برا  تجهیرزات درمرانی یطراحر ،یطرورکل. برهرندین ر بگ

 یتجمعر یهابیمنجر به آسر دتوانمی فیضع یارگونوم

(Cumulative Trauma Disorders: CTD) در جراحرران 

 یهااستفاده در  سمت یدستکش لاتکس برا (.1-0)شود

 اریبسر یدرمران یهراطیو محر مارسرتانیپرخطر و آلوده ب

 (.1)مناسب است

روزمره و در محل کرار برا  یانسان در کارها تسد

 در ارتباط است. در صورت تناسب نداشتن یادیز یابزارها

 یو عملکررد یمنیا ،یمشکلات سلامتابزار با دست کاربر، 

شود. تناسب ابزار با دست کاربر، می جادیدر دست فرد ا

بره عنروان  (.6)تاس دیدر امر تول موضوعات مهماز  یکی

از  یناشر بیهزار آس 161از  شیسالانه ب کایمثال در آمر

اسرت  نیرشود و اعتقراد برر اگزارش می یدست یابزارها

 دتوانرافراد با ابرزار مینی های بدشاخصکه تناسب نداشتن 

 نیبنرابرا (.7)باشد داشته بسزایی نقش هابیآس نیدر بروز ا

ابعاد دست جراحان به عنوان عضو  یریگو اندازه یبررس

 یافراد که در طول انجام عمرل جراحر نیاز بدن ا یمهم

برودن  کیرارگونوم تیرو برا توجره بره اهم است ریدرگ

جود بانک اطلاعات و ابزارآلات در هر جامعه، و لیوسا

و  یطراح ،به من ور ساخت یاآنتروپومتری از هر جامعه

به ن رر  یمورد استفاده آن جامعه، ضرور لیوسا یابیارز

 ی اعرده مسرتثن نیکه جامعه جراحان کشور از ا رسدیم

دسررت ههرردف اصررلی همرره ایررن مطالعررات، برر (.2)سررتین

 آوردن بانک اطلاعات آنتروپومتری، تعیین میزان تناسب

باشرد. در و راحتی جمعیت هدف و تهیره اطلاعرات مری

ی و دو بعرد یآنتروپرومتر ها از دو ابرزارآوری دادهجمع

 .پرسشنامه ناراحتی موضعی استفاده شد
 

 هامواد و روش
جامعرره پزشررکان تحلیلرری در  -مطالعرره مقطعرری نیررا

ی شرهر سرار ی(خصوصر و یدولت یها)بیمارستان جراح

 031اری برا تعرداد نمونره برا روش سرشرم 0311در سال 

 دلیرلمطالعره، بره  نیورود به ا اریمع. انجام گرفت جراح

پزشرکان جرراح  نمونره، دسرت راسرت در جامعره یبرتر

نقص  ایمشکل جراحی،  گونهچیهسابقه دست که راست

. ، تعیرین شرددر دسرت خرود نداشرتند یناهنجار وعضو 

افراد  کل تعداد .سال بود 61تا  12 بین افراد میانگین سنی

ایرن  در مررد( برود. 73زن و  61) نفرر 031مطالعره مورد 

مطالعه از دو ابزار اصلی الف( تعیین آنتروپومتری دسرت 

بره  یریگبرا انردازهجراحان ب( تعیین راحتری دسرتکش 

هرر  در یریگانردازهشرد.  استفاده روش فتوآنتروپومتری

 یو بر رو یعکاس ی بول برا ساعت از روز و با نور  ابل

 تررارزیابی د یر و مشبک به من ور  درنگیصفحه سف کی

دست آوردن یک معیار صحیح در هبرای ب .گرفتانجام 

داخل تصویر حدا ل به دو نقطه برا فاصرله مشرخص نیراز 

 بود که برای مرتفع کردن این مورد از یک صرفحه مشربک

 برا اسرتفاده یربرداریتصرو دارای ابعاد استاندارد استفاده شد.

 انجرام( کسلیمگاپ 13با رزولوشن بالا ) ونیس نیاز دورب

نشسرته و عضرلات دسرت فررد در  تیشد. فرد در وضرع

 از صفحه مشربک براسراس نیدورب. فاصله بود یحالت عاد

 مترریسرانت 31خطا، و به من ور کاهش  (31)یمطالعات  بل

آنتروپررومتری  اطلاعررات یآورجمررع. در ن ررر گرفترره شررد

 یبررا یالزامرات عمروم) ISO-15535ستاندارد براساس ا

 مطالعات ریو سا( کیآنتروپومتر یاطلاعات یهاگاهیپا جادیا

 .(0)تصویر شماره تانجام گرف نهیزم نیشده در ا مانجا

 ررار  یاریبسر یطریمح تحت تأثیر عوامل "یراحت"

 یطراحرر زمرراندر  "یراحترر"دربرراره  کررافی دانررش .دارد

برا  ینراراحت یابیرارزی است. ضرور هاطیمح ایو  لیوسا

 (LPD: local perceived discomfort) یاهپرسشرنام روش
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ای پرنج نمررهو برا شراخص شده موضرعی ناراحتی درک

خرود را در  یپرسشرنامه افرراد نراراحت نیردر ا. شدانجام 

 -0) دهنردیگرزارش مر 6ترا  0سایرمناط  مختلف برا مق

 ،ناراحرت یکمر -3، کمیلیخ یناراحت -1بدون مشکل، 

 تیرانهیب -6 و ادیز یلیخ یناراحت -1 اد،یز یناراحت -0

 عره(. تعداد سوالات پرسشنامه نراراحتی در ایرن مطالناراحت

 تصرویرسوال بود و از نقاط مختلف دست پرسش شرد ) 01

ای در روایی و پایایی این پرسشنامه در مطالعه(. 1 شماره

بررسی شد و در مطالعات دیگری نیز به کرار  0116سال 

 دهد روایی و پایرایی برا روش آلفرایرفته است که نشان می

 (.11،31)دست آمده استبه 76/1و 70/1ترتیب کرونباخ به

 

 
 

 آنترپومتری دست با استفاده از صفحه مشبک :1تصویر شماره 

 

 

 پرسشنامه ناراحتی موضعی نواحی دوازده گانه دست در :2تصویر شماره

 
در نهایت مجموع امتیازهای نراراحتی موضرعی هرر 

دهنرده نراراحتی ترر نشرانعردد برزرگ محاسبه شرد.فرد 

 زانیررم نیرریمطالعرره برره من ررور تع نیرردر ا تررر اسررت.برریش

 یهاپزشکان در هنگام استفاده از دستکش یاحساس ناراحت

لرف مخت یزهایبرنرد پرمصررف در سرا کی ساخت داخل،

 شررامل یفیتوصرر یهرراآمرراره. شررد هیررته (1/6،6، ....،1/2)

با اسرتفاده  یینها یهاداده. است نیانگیم و صدک نیانگیم

 ررار  لیرتحل و هیرمرورد تجز 11نسرخه  SPSSافزار از نرم

ابعاد آنتروپومتریکی دست مردان و زنران  مقایسه گرفت.

برای بررسی ارتباط ابعاد دسرت برا سرایز و  t-testبا آزمون 

دستکش انتخرابی از روش همبسرتگی برین متهیرهرا اسرتفاده 

 در ن ر گرفته شد. (>11/1P) داریشد. سطح معنی
 

 و بحث هایافته
نفرر  031کننرده در ایرن مطالعره تعداد افراد شرکت

سرال  61ترا  12نفر مرد( در برازه سرنی  73نفر زن و  61)

بودند. نسبت ابعاد آنتروپومتریکی دست مردان به زنران، 

برود.  0ترر از به جز در بعد دوم، در تمرامی ابعراد برزرگ

درصرد(  0/11مورد اسرتفاده ) 32با  7سایز های دستکش

درصرد(  1/70مورد استفاده ) 01با  1/6در مردان و سایز 

انررد ترررین سررایزها بررودهپرمصرررف زنرران جررراح در میرران

ترین میانگین احساس ناراحتی در (. کم0)نمودار شماره 

ترین میانگین احساس ناراحتی (، و بیش10/0) Bی ناحیه

ه ( ثبت گردید. با توجه بره اطلاعرات بر03/1) I در ناحیه

دست آمده از میزان نراراحتی موضرعی افرراد در نرواحی 

تررین نراراحتی سرت کره بریشمختلف دسرت مشرخص ا

( و بعد از آن در ناحیه Iموضعی در ابتدا متعل  به ناحیه )

(M( و سپس )Hبوده است، و سایر نواحی در رتبه ) های

بعدی  رار گرفتند. به من ور بررسی ارتباط ابعاد دست و 

سایز دستکش انتخابی از آزمون همبستگی برین متهیرهرا 

 با بررسی ابعراد دسرت (.1 )نمودار شماره استفاده شده است

و ابعاد دستکش همان فرد )سایز مورد استفاده( مشرخص 

بجز ها گانه دست و دستکش 10شد که میان تمامی ابعاد 

 (>11/1P)عرر  دسررت( همبسرتگی  رروی ) 1بعرد شررماره 

تروان می 3شرماره  طور که در نمودار همان بر رار است.

سرتگی تررین همببیش "طول دست"دید، بعد اول، یعنی 
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را با سایز دستکش دارد. میانگین میزان ناراحتی موضرعی در 

 نواحی مختلف دست، به ازای سایزهای مختلرف دسرتکش

نشران داده شرده اسرت.  0 در جدول شمارهمورد استفاده 

برود،  1/2مربروط بره سرایز  که فقط یک دادهدلیل اینبه

یار بررای ایرن گرروه تعریرف نشرد. بره من رور معانحراف

ارتباط میان ابعاد آنتروپومتریکی دست، جنسیت، بررسی 

 کاری با میزان نراراحتی موضرعی، میرزان سن و میزان تجربه

 همبستگی این متهیرها با میزان ناراحتی موضعی کل سنجیده

بررسی همبستگی درد موضعی احساس شده با سایر  شد.

ها نتایج زیر را در پی داشت که نشرانگر همبسرتگی متهیر

( برا >11/1P( و همبستگی انردک )>10/1Pمثبت  وی )

ابعرادی بررای سرایز  ها بود. معیرار بهینره برودن برازهمتهیر

خاصرری از دسررتکش مقرردار میررانگین نرراراحتی موضررعی 

ی ابعرادی مرد ن رر از آن سرایز افرادی است که در برازه

ی بیانگر برازه 1شماره جدول  .کننددستکش استفاده می

 بهینه ابعاد آنتروپومتریکی برای هر سایز دستکش است. 

 

 
 
 

 جراح ابعاد دست زنان و مردان نیانگیم سهیمقا :1 شماره نمودار

 

 
 

 

 دست جراحان یبعد آنتروپومتر 10ابعاد دستکش و  یهمبستگ :2 شماره نمودار

 بعد آنتروپومتری منتخب 10
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 با احساس درد یکیبعد انتروپومتر 10و  یتجربه کار -سن-جنس نیب یهمبستگ :3 شماره نمودار

 

 بر مبنای سایز دستکش 11ناراحتی موضعی دست جراحان شهر ساری در سال آمار توصیفی  :1 ارهشم جدول
 

 میزان ناراحتی موضعی 
 سایز دستکش

 شدهشده ناراحتی درک بندیتقسیمنواحی *
1/6 

 (میانگین ±  نحراف معیارا)
7 

 (میانگین ±  نحراف معیارا)
1/7  

 (میانگین ±  نحراف معیارا)
2  

 (میانگین ±  نحراف معیارا)
1/2 

 (میانگین)

LPD (A) 11/1±01/0 71/1±01/0 01/1±01/0 111/1 ± 71/0 11/0 

LPD (B) 02/1±16/0 12/1±30/0 17/1±12/0 111/1 ± 11/0 11/0 

LPD (C) 61/1±16/0 67/1±01/0 06/1±01/0 206/1 ± 11/1 11/0 

LPD (D) 16/1±01/0 77/1±60/0 070/1 ± 30/0 111/1 ± 11/0 11/0 

LPD (E) 71/1±61/0 11/0±10/0 661/1 ± 16/0 177/1 ± 11/1 11/0 

LPD (F) 731/1±11/0 12/1±26/0 316/1 ± 01/0 111/1 ± 11/0 11/1 

LPD (G) 71/1±62/0 13/1±11/0 110/1 ± 01/0 117/1 ± 11/1 11/1 

LPD (H) 11/1±27/0 10/0±11/1 761/1 ± 131 177/1 ± 11/0 11/0 

LPD (I) 60/1±23/1 11/1±31/1 611/1 ± 77/0 111/1 ± 11/1 11/0 

LPD (K) 16/1±01/0 17/1±11/0 603/1 ± 01/0 011/0 ± 11/1 11/0 

LPD (L) 67/1±31/1 11/1±06/1 133/1 ± 17/0 206/1 ± 11/1 11/0 

LPD (M) 76/1±/71/11 11/1±07/1 611/1 ± 31/0 117/1 ± 11/1 11/0 

 

 مشخص شد. 1درک شده توسط افراد شرکت کننده که در شکل  نواحی دوازده گانه دست در پرسشنامه ناراحتی موضعی:  *
 

 شده از جراحان( افتیدر یو ابعاد آنتروپومتر یموضع یناراحت یشده بر مبنا شنهادیدستکش )پ زیهر سا یبرا نهیبه یکیابعاد آنتروپومتر :2 ارهشم جدول
 

 (mmابعاد آنتروپومتریک دست )

 2سایز  1/7سایز  7سایز  1/6سایز  *گانه 10ابعاد 

 - به بالا 3/066 3/066از تر کم 3/066تر از کم 0ی بعد شماره

 - به بالا 3/70 3/70از تر کم 3/70از تر کم 0ی بعد شماره

 - به بالا 2/31 2/31از تر کم 2/31-2/30 1ی بعد شماره

 - به بالا 1/11 10-1/10 10از تر کم 1ی بعد شماره

 1/20تا  1/77 به بالا 1/73 1/71از تر کم 1/73از تر کم 00ی بعد شماره

 - به بالا 21 013از تر کم 10از تر کم 01ی بعد شماره

 - به بالا 010 6/111از تر کم 6/111از تر کم 06ی شمارهبعد 

 - به بالا 011 1/112از تر کم 2/113از تر کم 07ی بعد شماره

 - به بالا 1/072 0/010از تر کم 7/011از تر کم 02ی بعد شماره

 - تمامی ابعاد 3/016از تر کم 3/010از تر کم 01ی بعد شماره

 به بالا 1/21 به بالا 1/66 1/72از تر کم 1/71از تر کم 11ی بعد شماره

 به بالا 1/72 به بالا 1/73 77از تر کم 77از تر کم 10ی بعد شماره

 2/16-2/22 به بالا 71 2/21از تر کم 2/21از تر کم 11ی بعد شماره

 به بالا 21 به بالا 70 0/21از تر کم 1/72از تر کم 13ی بعد شماره

 به بالا 6/63 به بالا 6/01 12از تر کم 12از تر کم 10ی بعد شماره

 

 .(ISO 10282:2014, Single-use sterile rubber surgical gloves- Specificationاستاندارد ):  *

 یکیبعد آنتروپومتر 10و  کیدموگراف یهاریمته
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 گزارش کوتاه

 

 

دست آمده از میزان ناراحتی موضعی دسرت هاطلاعات ب

شهر ساری نشان داد کره افرراد در برخری نقراط از پزشکان 

 یرن میرزان نراراحتی دردچار نارحتی هستند که ا هادستکش

ای های مختلف متفاوت بود. در مطالعهها و جنسیتسایز

 که توسط محققین دانشگاه هنگ کنگ، برر روی جمعیرت

بعد دست، میزان راحتی استفاده از  10نمونه انجام شدکه 

تعررداد  .(1)ها و عملکرررد دسررت ثبررت گردیررددسررتکش

ها مرورد ابعادی که امروزه بره من رور طراحری دسرتکش

گیرند کافی نیست و بایرد ابعراد دیگرری استفاده  رار می

ن یر طول انگشتان و نسبت طول کف دست به انگشرتان 

 نیز در طراحی درن ر گرفته شود. کیفیت نامناسب دسرتکش

موجب کاهش عملکرد دست و ناراحتی فرد در استفاده 

 دهنردمری نشان آمده به دست نتایج (.1)شده است از آن

 ابعاد برخی در دستکش سایز با دست عاداب همبستگی که

 دست در موضعی ناراحتی موجب مسئله این. است ترکم

ترر در برخری نشانگر ناراحتی موضعی بیشکه  شودمی فرد

، ایررن عرردم تناسررب )همبسررتگی اسررت نقرراط از دسررتکش

و دستکش( و نراراحتی موضرعی در اندک بین ابعاد دست 

انرد مزمران رخ دادهبه صرورت ه (1برخی ابعاد )مانند بعد 

های مرورد دهنرده نیراز بره برازطراحی دسرتکشکه نشان

استفاده است. بررای حرل چنرین مشرکلاتی در طراحری، 

جامعه هدف امری ضرروری استفاده از ابعاد آنتروپومتری 

و ایجراد بانرک اطلاعرات  آوریاست. بدین من رور جمرع

ها برره من ررور ارتقررا آنتروپررومتری در بسرریاری از کشررور

شرود. برا توجره بره ت و رضایت کراربران انجرام میکیفی

برر عردم تطراب  ابعراد کنگ مبنیهای محققین هنگیافته

ایجراد بانرک تروان نتیجره گرفرت مری دست و دسرتکش

طراحرری  توانررد تررا حررد زیررادی مشررکلاتآنتروپررومتری می

راحتری افرراد ترأثیر نامناسب را برطرف و برر عملکررد و 

بعد از ابعاد  10ژوهش فعلی بگذارد. به همین من ور در پ

مهم و کلیدی دست مشخص شردند و بره کمرک روش 

آوری شد تا بره فتوآنتروپومتری اطلاعات موردنیاز جمع

بخش منجر شود. بررسی های باکیفیت و رضایتطراحی

نمونره، همبسرتگی نراراحتی  31گیری دسرت نتایج اندازه

 نراراحتیموضعی با جنسیت را نشران داد کره ایرن میرزان 

مطالعره  .تر از مردان بوده اسرتشده در زنان بیش احساس

 001نفرری ) 111دیگری در بنگلادش بر روی جمعیرت 

 10زن( در محیط صرنعتی انجرام شردر بررسری  11مرد و

ها نشان داد که برخی ابعاد دست بعد از ابعاد دست نمونه

ترر تروجهی کوچرکطرور  ابرلزنان نسبت به مرردان بره

ابعاد مختلف دست و یکسان برودن  است، این تفاوت در

تواند مشرکلات زیرادی ها و وسایل مورداستفاده میابزار

های مورد بررسی دستکش(. 01)وجود آوردهبرای افراد ب

استفاده جراحان شهر ساری نشان داد که سایز دسرتکش 

مطالعه دیگری  مورد استفاده زنان و مردان متفاوت است.

در  7ه نشان داد دستکش برا سرایز در آمریکا نیز با نتایج مشاب

 (.00)ترین سرایز هسرتنددر زنان پرمصرف 1/6سایز مردان و 

 هایدست آمده در ایرن مطالعره دسرتکشهاطلاعات ب براساس

سرایز  تررین( پرمصررف0/11مورد استفاده ) 32با  7سایز 

مرورد  01برا  1/6دستکش در مردان و در زنان نیرز سرایز 

 (.1)ن سرایز دسرتکش اسرتترری( محبروب1/70استفاده )

نفرر از مرردم  131همچنین مطالعه دیگرری کره برر روی 

نشان داد که میانگین طول دسرت  (01)اردن انجام گرفت

( و میانگین طرول 1/01( با انحراف معیار )010)در مردان

( بوده است. 00/7( با انحراف معیار )070)دست در زنان

طالعره طراحری های غیرمشابه از این مبا توجه به خروجی

بر اساس ابعاد آنتروپومتری جامعه هردف الزامری اسرت. 

، اسرتاین مطالعره  محدودیت افراد احساساتبیان د ی  

 ترر از حرد وا عری آنتر یرا بریشچراکه ممکن است کم

دسرت آمرده و تفراوت هگزارش شود. با توجه به نتایج بر

ابعرراد دسررت افررراد جامعرره مررورد مطالعرره بررا سررایر ملررل 

ای جراحی متناسب با ابعاد دست افرراد همران هدستکش

چنین با توجره بره تفراوت ابعراد جامعه طراحی شود و هم

های جراحی این دو گروه دست زنان و مردان، دستکش

طور مجزا طراحی گرددر برای این کار لازم است ابعاد به

بدست آمده از جامعه هدف و ابعاد پیشنهاد شده در ایرن 

در طراحی و انتخاب سایز دستکش  مطالعه استفاده شود.

طول دست به عنوان شاخص کلیدی در ن ر گرفته شود. 
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بررا توجرره برره فقرردان اطلاعررات آنتروپررومتری از ا رروام و 

شهرهای دیگر، مطالعات مشابه در سایر جوامع ضرروری 

نویسرندگان از تمرامی جراحران شررکت رسد. به ن ر می

 کننده در این مطالعه کمال تشکر را دارند.
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