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Abstract 

 

Background and purpose: Chronic neck pain is a common problem in musculoskeletal 

disorders and limitation of neck and shoulder movements can reduce quality of life. The aim of this study 

was to evaluate the effect of Dalk and Ghamz massage on range of neck and shoulder motions and quality 

of life in patients with chronic non-specific neck pain. 

Materials and methods: This quasi-experimental study was conducted in Tehran, Iran 2018. 

The intervention was performed in 4 successive stages. The study outcomes in relation to quality of life 

were measured before the intervention, after the intervention, and one month after the intervention. 

Restrictions of neck and shoulder and movements were measured before and after each intervention and 

one month after the last intervention. Data analysis was done in SPSS. 

Results: Findings showed significant differences between the scores for quality of life and range 

of motion in neck region before and after the intervention (P<0.05). These values did not reveal any 

significant differences in one-month follow-up (P> 0.05). 

Conclusion: The Dalk and the Ghamz massage improved the quality of life and range of motion 

in shoulder and neck region in patients with chronic non-specific neck pain. 
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 ـدرانـــازنـــي مـكـــــزشـــوم پـــلــگاه عـشــــــه دانــــلــجـم

 (151-155)   1938سال    بهمن   181بيست و نهم   شماره دوره 

 151      1938، بهمن  181دوره بيست و نهم، شماره   مجله دانشگاه علوم پزشكي مازندران                                                                                          

 گزارش کوتاه

 شانه هیو دامنه حرکات در ناح یزندگ تیفبهبود کی
 به  مبتلا مارانیو گردن در اثر ماساژ )دلک و غمز( در ب

 یاختصاص ریدرد مزمن غ گردن
 

      1زاده یمخر منصور

   2انیفتانه هاشم دباغ 

     3فروغ ژنیب    

 4یکنار یمحمد هیحور  

 چكیده
حرکک   گکردن   اک      یاسک    مدکد د یاسککت  یعضکت  عیاز مشککت  اک  یکیدرد مزمن گردن  و هدف: سابقه

ز بر دامن  حرک   گکردن   اک      م س ژ دلک   غم ریتأث ی بیهدف ارز ح ضر ب  مط لع گردد.  یز دگ  یفیسبب اف  ک توا دیم
 .پذیرف ا ج م  یاخ ص ص ریمزمن غ درد گردنب   مب ت م رانیدر ب یز دگ  یفیک

 یمرحتک  م کوال ۴مداختک  در  پکذیرف  در تهران ا جک م  ۸۱۰۲در س ل  ک  یتجرب م ی  مط لع  نیا در ها:مواد و روش
بعکد از مداختک      قبل از مداخت مرحت   ۳در  یز دگ  یفیک رابط  ب مط لع  در  ی مده ی( صور  گرف . پب ر کی یا)هف  
 بعد از مداخت  چه رم مورد م هیک   ا    قبل   بعد هر مداخت     دنحرک   گر  یمدد د زانیبعد از مداخت    م م هیک 

 .ادم ا ج  SPSS یافزار آم ر ه  ب  اس ف ده از  رم داده لیتدت    یسنجش قرار گرف ند. تجز
آن بعکد از اتمک م  زانیا      گردن قبل از ار ع جتس  ا ل م س ژ ب  م  ی  دامن  حرک   در   ح یز دگ  یفیک ها:یافته

در  یداریتفک    معنک م هک   کیک یریکگیبعد از اتم م جتس   م سک ژ   د ره پ(. P<۱0/۱)داا   یداریم س ژ تف    معن
 (.P>۱0/۱گردن مش هده  شد )      ا  یدر   ح     دامن  حرک یز دگ  یفیک

   یز کدگ  یکفیدر ک یگکردن موجکب بهبکود  سکب یاخ ص ص ریب  درد مزمن غ م رانیم س ژ دلک   غمز در ب استنتاج:
 .گرددیا      گردن م  یدامن  حرک   در   ح

 

 ۸N۸۱۰1۰۰۰۰۱۳1۳7۲IRCT ام ره ثب  ک رآزم یی ب لینی :

 

 م س ژ  یرا یطب ا  یدامن  حرک   یز دگ  یفی  کدرد گردن واژه های کلیدی:
 

 مقدمه
 مکک  یکی دردهک ی ی ب اخ ص ص ریغ مزمن دردگردن 

 سک ون قسکم  بک ییی   سکری پک    حیۀ بینف صل  حد
 کک د وامی گف   آنف صل  حد عضت    پش ی فقرا 
 از بکیش تشدید عتئک  تکرار ب  م ه  ۳درد  س بقۀ حداقل

 ریککغمککزمن  دردگککردن  .(۰)ب اککداککده  گککزار  بکک ر ۸
  توا ی  ک هش سطح کیفی  ز دگی    ی ب عثاخ ص ص

اخک تی   .(۳ ۸)گکرددیمکاخ تل عمتکرد اکلتی افکراد 
 کیفی  یه  کجنب تم م بر یک ی مک  یککدرده   جسم  ی

 

  :Mohammadikenari.h@iums.ac.irE-mail              ی را یا طب دا شکده بهش    ب نیخ: تهران -حوریه محمدی کناری مولف مسئول:

   تهران  ایرانرانیادا شگ ه عتوم پزاکی دا شکده طب ایرا ی   تدقیق تی طب مکمل   استمی   ت ریخ پزاکی  موسس ایرا ی  طب  Ph.Dدا شجوی  .۰
   تهران  ایرانرانیاتدقیق تی طب مکمل   استمی   ت ریخ پزاکی  دا شکده طب ایرا ی  دا شگ ه عتوم پزاکی  موسس  پزاکی اج م عی  گر هدا شی ر   .۸
   ایرانتهران ه ی عصبی  عضت ی   اسکت ی  دا شگ ه عتوم پزاکی ایران  مرکزتدقیق   بیم ریگر ه طب فیزیکی   توا بخشی    اس  د. ۳
   تهران  ایرانرانیاتدقیق تی طب مکمل   استمی   ت ریخ پزاکی  دا شکده طب ایرا ی  دا شگ ه عتوم پزاکی  موسس  طب ایرا ی  گر هاس  دی ر   .۴

 :  0/3/۰۳3۲ت ریخ تصویب :              0/۳/۰۳3۲ت ریخ ارج ع جه  اصتح   :            ۸۲/۸/۰۳3۲ ت ریخ دری ف 
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 در اثر ماساژ يزندگ تيفيبهبود ک
 

 1938، بهمن  181، شماره مجله دانشگاه علوم پزشكي مازندران                                                                              دوره بيست و نهم        151

 ربک عکت ه جسکمی مشککت  دار کد. مسک قی  اثر ز دگی

 مشکت  ایج د ز دگی  ب عث کیفی  ر ی مس قی  ریثت 

غیکر مسک قی  برکیفیک   ریتأثبیم ران      التی در ر ا ی

ف ک ورهک ی م عکددی  ریکر  .(0 ۴)اکودیمکز کدگی آ ک ن 

ی فیزیککی بک  عتئک  گکردن هک  یفع لسطح درد  سطح 

ی م عککددی جهکک  هکک ر  . (7)درد در ارتبکک ه هسکک ند

دارد ک  م س ژ درم  ی یککی از  درم ن این بیم ری  جود

اسکک    اسکک ف ده از آن در سکک لی ن اخیککر  هکک ر  ایککن 

م نککوع م سکک ژه ی مخکک د گککردن . اسکک   ف کک ی شیافککزا

  بکهس ند   در این میک ن  دلکک   غمکز در طکب ایرا کی 

دلکک . (1 ۲)اس  ادهی معرف وعی م س ژ درم  ی  عنوان

   عضکت ر ی ف ک  د تجمکع مک ده بکردناز بکین   غمز بک  

میککزان  موجککب افککزایشدرگیککر    عضککت ی زکسککپ 

اکککده   مکککواد زائکککد را از عضکککت  دفکککع  یرسککک  خون

ی ایکن  کوع اثربخشک. ب  توج  ب  این ک  میکزان (3)دنکنیم

م س ژ بر کیفی  ز دگی   دامن  حرکک   گکردن   اک    

 ی قکرار  گرف ک  اسک   ایکن مط لعک  بک  هکدفبررس مورد

دلک   غمز بر دامنک  حرکک   گکردن    م س ژ ریتأث ی بیارز

درد مکزمن  بک  گکردن مب ت م رانیدر ب یز دگ  یفیا      ک

 .پذیرف ا ج م  یاخ ص ص ریغ

 

 مواد و روش ها
در سک ل  تجربی اس  ک ی  یم  امداخت این مط لع  

اک مل  معی رهک ی  ر ددر تهران  ا ج م پکذیرف .  ۸۱۰۲

 تککر از بکیش یاخ ص صک ریکغدرد مکزمن گکردن  تشکخید

 س آ ککک لو  در مقیککک  ۴مککک ه  اکککد  درد بکککیش از  ۳

سک ل   امضک ی آگ ه  ک   1۱تک   ۰۲  سن (VAS) ۰بصری

عتئکک    معی رهکک ی خککر م اکک مل  جککود    مکک  یرضکک 

گو ک  آسکیب عصکبی   یک    ور لوژیک ا دام فوق  ی  هر

در  یفش ر بودن  خ ع  س بق  اکسک گی   دررف گک تد 

  حیک  گکردن  ف کی دیسکک  ی هکی می  حی  گردن  بدخ

گرد ککی  ابکک ت بکک  همککوفیتی   ور پکک تی دیکک ب ی  صککرع  

                                                
1. Visual Analogue Scale 

DVTر ا ککی  حکک متگی   اککدیدی هکک یمکک ری   جککود ب

ا عقک د   جکود زخک  در گکردن   مصرف دار هک ی ضکد

درد اکدید    مدیطی   جود تب   سر اعص ب ض یع  

بیمک ر دارای اکرایو  ر د  1۸بوده اسک .  عتئ  مننژی 

  فر مط لع  را ک مل کرد د. ۳1  بود د ک  ب  مط لع

جتس  م س ژ دلک   غمکز  ۴ی  بررس موردبیم ر  ۳1

هف   م والی دری ف   مود د   در هر جتس  چه ر  ۴را در 

ی بیمک ر  تعیکین مدکل اسم سک  توسکو سک ز آم دهمرحت  

خود بیم ر   م س ژ دهنده  ا جک م م سک ژ دلکک   غمکز   

 یهک  یتوصکا ج م اد      ا   تقوی  عضو در   حی  گردن 

ی   کک رخودداری از ا ج م فع لیک   رزاکی  یزم ا مل

  حی  مبک ت از  داا ن  گ هف     د ر ادید ب  مد  یک 

از  یریب  بیم ر جهک  جتکوگ سرم    فش ر فیزیکی ادید

 اد. ارائ عود مجدد 

معیکک ر کیفیکک   ۸پی مککده ی مط لعکک  بکک  اسکک ف ده از 

 ی قکرار گرفک .بررس مورد    گردن ز دگی   حرک   ا  

جهک  سکنجش کیفیکک  ز کدگی از پرسشکن م  اسکک   دارد 

SF-36 من رکری اس ف ده اد ک  ر ایی   پ یک یی آن توسککو 

 .(۰۱)گردید همک ران اثب    

 وم ریککگو اکک      گککردن بکک  اسکک ف ده از  حرککک  

 .ی اکدریگا کدازه saehanارک   درج  ۳7۱ دیجی  لی

ی زم  ی قبل   بعکد ه د رهدر  ادهی آ رجمعی ه داده

جتس  م س ژ   ۴م ه پ  از پ ی ن از هر جتس  م س ژ   یک 

 pairedی آمک ری  یتک کسکون   هک آزمونب  اس ف ده از 

samples t test  سطح  درصد 30براس س ضریب اطمین ن  

 ۸۸ یکرایش  SPSSآمک ری  فزارا رم    ۱0/۱داری معنی

 .اد د لیتدت    یتجز

 

 حثو ب یافته ها
در  کننکده اکرک ی دموگرافیکک بیمک ران هک  ف  ی

 اس . اده داده ش ن  ۰مط لع  در جد ل ام ره 

قبل از ار ع جتسک      SF-36 مره کل پرسشن م  

جتس  م س ژ    یکز مق یسک   مکره قبکل از اکر ع  ۴پ  از 
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 و همکاران منصور خرمی زاده     

 159      1938، بهمن  181دوره بيست و نهم، شماره   مجله دانشگاه علوم پزشكي مازندران                                                                                          

 گزارش کوتاه

داری را م ه پ  از درمک ن تفک    معنکیجتس     یک 

مق یس   مره کیفی  ز دگی پک  از مداختک    ش ن داد ام 

 داری را  شک ن تفک    معنکی آن از بعدم ه چه رم   یک 

ککک  برخککی از بکک   جککود ایککن(. ۸ ککداد )جککد ل اککم ره 

مط لع   اثربخشی م س ژ بکر کیفیک  ز کدگی بیمک ران را 

اثربخشی م س ژ ا د   لی مط لع تی ک  منفی گزار  کرده

ا ککد از  موده مثبکک  ارزیکک بیدرمکک  ی برکیفیکک  ز ککدگی را 

  .(۰۰-۰0)تری برخوردار دفرا ا ی بیش

 
 م رانیب کیمشخص   دموگراف :1شماره  جدول

 

 تعداد )درصد( می  گین ± معی ر ا دراف م لیر

  31/۴۱ ± ۱0/3 سن

  ۱۳/0 ± ۳7/۸1 (BMI) بد ی توده ا خد 

  ۳۸/۳۲ ± ۸۸/۳۸ (م ه  ب ) درد زم نمد 

 0  جنسی 

 مرد

 زن

 

 

۳ (0/۰۳) 

۸ (0/۲7) 

 
 ککل  مکره   ابعک د  مکره  ریکمع ا دکراف   نی  گیم :2شماره  جدول

 یز دگ  یفیک
 

 ابع د

  ار ع از قبل

 (A)  م س ژ

 می  گین. ±معی ر  ا دراف

  جتس  ۴ از پ 

 (B)  م س ژ

 می  گین. ±معی ر  ا دراف

 پ  م هکی یریگیپ

 (C)  م س ژ از

 می  گین. ±معی ر  ا دراف

 سطح

 معنی داری

Physical Function ۸3/۸۰± ۲7/0۴ ۳۱/۸۴± ۸۸/7۳ 7۱/۸۱± ۱۲/1۱ 

1 ۱07/۱ =P * 

2 ۱۱۰/۱ =P ** 

3 ۱1۰/۱ =P *** 

role physical ۰۸/۳۳± ۴3/۳7 1۱/۴۸± ۱0/0۴ ۱3/۳1± ۰7/7۸ 

۱۴3/۱ =P * 

۱۱۴/۱ =P ** 

۳۱۸/۱ =P *** 

Body Pain ۴۰/۰7± ۰۴/۳3 ۰۴/۸۰± 7۸/0۰ ۱0/۸۸± ۸۴/7۴ 

۱۰۰/۱= P * 

۱۱۱/۱ =P ** 

۱۱1/۱ =P *** 

GeneralHealth 0۳/۰1± ۰۴/0۰ ۰1/۰3± ۱۲/03 ۲۱/۸۰± ۰۰/7۰ 

۱۰۳/۱ =P * 

۱۱۸/۱ =P ** 

۴11/۱ =P *** 

Vitality ۴۲/۰۲± 7۸/۴7 ۲۱/۰0± 0۴/7۱ 77/۸۰± ۳0/03 

۱۱۱/۱ =P * 

۱۱۳/۱ =P ** 

1۰1/۱ =P *** 

Social Functioing ۴۰/۸۸± 03/۴7 ۴۲/۰3± ۱۳/70 ۲۰/۸۳± ۰۰/1۱ 

۱۱۱/۱ =P * 

۱۱۱/۱ =P ** 

۸01/۱ =P *** 

Role Emotional ۳۳/۴۰± ۲7/۳۰ ۴7/۴۸± ۰7/7۸ 7۰/۴۳± ۱۲/7۳ 

۱۱۱/۱ =P * 

۱۱۳/۱ =P ** 

3۰۱/۱ =P *** 

Mental Health 0۱/۰3± ۲۰/0۱ 3۲/۰7± ۱0/7۸ ۸۳/۰7± ۳0/71 

۱۱۸/۱ =P * 

۱۱۱/۱ =P ** 

۱۸0/۱ =P *** 

Physical Health ۰۳/۰0± 70/۴0 7۲/۰7± ۰۰/0۲ ۱1/۰۲± 03/7۳ 

۱۱۰/۱ =P * 

۱۱۱/۱ =P ** 

۱۴1/۱ =P *** 

Total Score SF-36 ۲0/۰0± ۲7/۴۴ 70/۰0± ۰۰/7۱ 1۸/۰1± ۲۴/7۴ 

۱۱۱/۱ =P * 

۱۱۱/۱ =P ** 

۱3۳/۱ =P *** 
 

1- A&B           2- A&C           3- B&C 

 همچنین دامن  حرک   در   حی  ا      گکردن قبکل

مک ه پک  از  اتمک م آن   یکک از بعکدب  ار ع مداخت   از

داری دااک     بهبکود اتم م جتسک   م سک ژ ارتبک ه معنکی

 دامنک  داری میک نک  ارتبک ه معنکیعت ه این ی ف   بود. ب 

حرک   در   حی  اک      گکردن  بعکد از اتمک م جتسک   

م ه  مشک هده  شکد  یعنکی در  م س ژ   د ره پیگیری یک

پ  از پ یک ن جتسک   عکود بیمک ری م ه  زم  ی یک ب زه

م سک ژ  در مورد تأثیر (.۳مش هده  گردید )جد ل ام ره 

 یا کدک مط لع   در بهبود حرک   ا      گردن یدرم  

 .(۰7-۰۲) جود دارد

 
 حرک   گردن   ا    می  گین   ا دراف معی ر میزان :3جدول شماره 

 

 ریم ل

 ار ع از قبل

 (A) م س ژ جتس  

 می  گین ±معی ر  ا دراف

 جتس  ۴ از پ 

 (B) م س ژ

 می  گین ±معی ر  ا دراف

 پ  م ه کی یریگیپ

 (C) م س ژ جتس   از

 می  گین ±معی ر  ا دراف

 سطح

 معنی داری

 ۸۱/۲۱ ±7۲/3 ۴1/13 ±۴7/۰۸ ۳۳/71 ±۱۱/۰۲ گردن فتکشن

1 ۱۱۱/۱ =P * 

2 ۱۱۱/۱ =P **
 

3 77۰/۱ =P *** 

 ۴۰/7۳ ±3۲/۰۱ ۱0/7۴ ±1۰/۰۰ ۱3/01 ±7۸/۰۰ گردن اکس نشن

۱۱۸/۱ =P * 

۱۱۳/۱ =P ** 

7۱۰/۱ =P *** 

 ۳۳/1۲ ±۴3/3 ۱۰/1۲ ±۸1/۰۱ ۲1/70 ±7۲/۰۰ راس  ب  گردن چرخش

۱۱۱/۱ =P * 

۱۱۱/۱ =P ** 

1۲1/۱ =P *** 

 ۴۳/۲۳ ±77/3 37/۲۰ ±۲۸/3 ۱۴/71 ±۰7/۰۰ چپ ب  گردن چرخش

۱۱۱/۱ =P * 

۱۱۱/۱ =P ** 

۸1۳/۱ =P *** 

 ۸۱/۳7 ±۳۸/1 ۸۳/۳0 ±۱۱/1 ۲1/۸3 ±3۴/۴ راس  ب  گردن فتکشن

۱۱۱/۱ =P * 

۱۱۱/۱ =P ** 

۳۸0/۱ =P *** 

 ۰7/۳0 ±۳۴/7 ۱۲/۳0 ±۳۳/7 ۴0/۸3 ±3۳/۴ چپ ب  گردن فتکشن

۱۱۱/۱ =P * 

۱۱۱/۱ =P ** 

3۴۱/۱ =P *** 

 ۰۳3/ 3۸ ±33/۸۱ 7۰/۰۳3 ±۰۱/۰۴ ۱۱/۸۱ ±۸۳/۸۱ راس  ا    ابداکشن

۱۱۱/۱ =P * 

۱۱۱/۱ =P ** 

3۱3/۱ =P *** 

 ۱۱/۰۴۸ ±۱7/۰7 0۰/۰۴۳ ±۱7/۰۰ 7۴/۰۸۸ ±1۰/۰0 چپ ا    ابداکشن

۱۱۱/۱ =P * 

۱۱۱/۱ =P ** 

0۳۳/۱ =P *** 
 

1- A&B           2- A&C           3- B&C 

 

عنوان  وعی م س ژ ترکیبکی یککی از دلک   غمز ب  

سن ی اس  کک  معمکوید در کنک ر  ه ی درم  ی طبر  

هکک    در ق لککب یکک پر تکککل بککرای بیمکک ران سک یر ر  

منرکور تعیکین  جود این مط لع  بک   اود. ب  اینتجویز می

اس  ت  اثر سک یر اثربخشی آن ب  تنه یی طراحی گردیده 

ب کوان بک یتری  مداخت  حذف گردد   ب  درصد اطمینک ن

 آمده را ب  آن  سب  داد.دس    یج ب  
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ی م سکک ژ  جککود چککون امککک ن طراحککی پتسککبو بککرا

سک یر م سک ژه ی مرسکوم  یکز دارای   دااک    از طرفکی

خ صککی  درمکک  ی بککوده   در اکثککر مط لعکک   اثککربخش 

صور  مداخت  تجربی قبل   بعکد این مط لع  ب   ا د بوده

طراحی گردید. ام  ارجدی  م س ژ ایرا ی مورد  رر ایکن 

بککودن آن اسکک  ککک  مدککل مط لعکک  تشخیصککی   درمکک  ی 

کمک دلکک  داده   ب      حی  مب ت را تشخیداسم س  ی

توا د کواد   میدر رفع مواد زائد   ع مل ایج د درد می

عنوان یکک ر   پ کسک زی مک ده در درمک ن بیمک ران ب  

هک ی پ کسک زی در مفید ب اکد. همچنک ن کک  سک یر ر  

توا ند در بهبکود طب سن ی مثل حج م    ب دکش  یز می

. از طرفکی چکون اسک س (۰3) اکندکیفی  ز دگی مکثثر ب

درم ن در طب سن ی ان س یی ع مل ایج د بیم ری   دفکع 

آن   سم  تقوی  عضکو مبک ت بکرای پیشکگیری از عکود 

مجدد بیم ری اس  ب  توج  ب  اثب   اثربخشی این ر   

رسد طراحی مط لع   دیگری برای  رر می ب  تنه یی ب  

هک ی بک  سک یر ر  تر   مق یس  اثربخشکی آن تعیین دقیی

جمت  م س ژ ب  فصد   حج م     از یطب ایرا  پ کس زی

 زالو ی  دار ی مسهل   ...  مفید ب اد.
 

 سپاسگزاری
 ویسندگ ن مراتب تشکر   قدردا ی خود را از همک  

از   یژها د  ب  ک  در ا ج م این مط لع   قش داا   کس  ی

  د.داراعتم می دردمب ت ب  گردن  بیم ران
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