
4- فــرد بــه پشــت روی زمیــن می خوابــد، زانوهــا را در زاویــة 
ــی آورد  ــالا م ــه را ب ــر و تن ــپس س ــد. س ــم می کن ــه خ 90 درج
ــت را 3  ــن حرک ــد. ای ــظ کن ــت را حف ــن حال ــد ای ــعی می کن و س
بــار انجــام داده و  هــر حرکــت را 30 ثانیــه نگــه مــی دارد. 
و  دوره   3 در  را  آن  می تــوان  حرکــت  دشــوارکردن  بــرای 
داد. انجــام  نشســت  و  دراز  به صــورت  تکــرار   10-15 بــا 

5- فــرد بــه پشــت می خوابــد و مطابــق آن چــه در تصویــر زیــر 
دیــده می شــود یــک پــا را روی  زانــوی دیگــری می گــذارد، 
دســت ها را بغــل گــوش گذاشــته و ســعی می کنــد به طــور 
متنــاوب آرنــج دســت را بــه زانــوی پــای مخالــف برســاند. ایــن 
حرکــت در 2 الــی 3 دوره و بــا 15-10 تکــرار توصیــه می شــود.

6- فــرد بــه پشــت روی زمیــن می خوابــد، زانوهــا را در زاویــة 
90 درجــه خــم می کنــد. ســپس ســر و تنــه را تــا زاویــه حــدود 
45 درجــه بــالا مــی آورد و ســعی می کنــد بالاتنــه را مطابق تصویر 
بــه ســمت راســت و چــپ بچرخانــد. در هــر بــار اجــرای حرکــت 
ــار بــه هــر طــرف چرخــش انجــام گیــرد.  توصیــه می شــود 10 ب

7- فــرد مطابــق شــکل زانــوی یــک پــا را روی زمیــن قــرار داده 
و روی پــای جلویــی تکیــه مــی دهــد و بــا انتقــال بــدن خــود بــه 
ــی ران  ــه داخل ــش را در ناحی ــد کش ــی کن ــعی م ــو س ــمت جل س
ــار انجــام داده و در هــر  احســاس کنــد. ایــن حرکــت را 5-3 ب

ــار 20-15 ثانیــه نگــه داشــته شــود. ب

8- فــرد مطابــق شــکل روی یــک میــز قــرار گرفتــه یــک پــا را 
ــزان   ــز آوی ــاره می ــر از کن ــای دیگ ــد و پ ــی کن ــع م ــینه جم در س
مــی شــود. کشــش بایــد در ناحیــه داخلــی ران در پــای آویــزان 
احســاس شــود. ایــن حرکــت را 5-3 بــار انجــام داده و در هــر 

بــار بیــن 15-20 ثانیــه نگــه داشــته شــود. 
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2- فــرد مطابــق شــکل روی صندلــی قرار می گیرد و با خم شــدن 
ــا دســت های  خــود، پاهــا را لمــس  ــا ب ــو ســعی می کنــد ت ــه جل ب
کنــد. کشــش بایــد در ناحیــة کمر احســاس شــود. ایــن حرکت را 
3 تــا 5 بــار انجــام داده و در هر بــار 25-20 ثانیه نگه می دارد.  

ــت  ــا دس ــا را ب ــد، پاه ــن می خواب ــت روی زمی ــه پش ــرد ب 3- ف
ــک  ــد ی ــود را مانن ــدن خ ــد و ب ــع می کن ــینه جم ــه و در س گرفت

گهــواره حرکــت می دهــد.

ســتون فقــرات انســان بــه طــور طبیعــی دارای ســه قــوس اســت. 
یکــی در ناحیــه کمــری اســت کــه انحنــای آن رو بــه جلــو، یکــی در 
ناحیــه پشــتی اســت کــه انحنــای آن رو  بــه عقــب، و یکــی دیگــر 
ــو  ــمت جل ــه  س ــز ب ــحنای آن نی ــه انـ ــت ک ــردنی اس ــه گـ در ناحی
مـی باشـد. ایـن قـوس هـا در بـدن دارای نقش هـای بیومکانیکـی 
زیـادی هسـتند کـه بـا میـزان انحنـای آنهـا در ارتبـاط بـوده و بـا 
افزایـش و کاهـش میـزان انحنـای ایـن قوس هـا از کارایـی آن هـا 
کاسـته می شـود. تغییـر در میزان طبیعـی این قوس هـا ناهنجاری 
تلقـی می شـود. افزایـش قوس سـتون فقـرات در ناحیـه کمری را 
گـودی کمـر افزایـش  یافته یـا هایپرلـوردوز گوینـد. افزایش این 
قـوس در برخـی مـوارد بـروز دردهـای ناحیـه کمـر، گیرافتادگـی 

ریشـه های عصبـی و فتـق دیسـک را فراهـم مـی آورد. 

علل ایجاد هایپرلوردوز
1- عادت های نادرست بدنی

ــت  ــی روز و فعالی ــت در ط ــی نادرس ــای بدن ــت ه ــاذ وضعی اتخ
هــای روزانــه موجــب برهــم خــوردن تعــادل قــدرت عضــلات  و 

میــزان قــوس ســتون فقــرات کمــری افزایــش مــی شــود.

2- عدم تعادل عضلانی 
ــة  ــة کمــری و ضعــف در عضــلات ناحی کوتاهــی در عضــلات ناحی
ــتون  ــه س ــای وارده ب ــر نیروه ــب تغیی ــد موج ــی توان ــکمی م ش

ــه ایــن ناهنجــاری شــود. مهــره هــای کمــری و ابتــلا ب

3- چاقی 
ــی دور شــکمی و کاهــش قــدرت و اســتقامت  ــا افزایــش چرب ب
عضلانــی، میــزان نیــروی وارده بــه قــوس کمــری افزایــش یافتــه و 
موجب می شــود فرد در معرض ابتلای به این ناهنجاری قرار گیرد. 

4- وجود سایر ناهنجاری¬ها در ستون فقرات 
ــوز(، کــج  ــد گودپشــتی )هایپرکایف ــی مانن وجــود ناهنجــاری های
پشــتی )اســکولیوز( در ســتون فقــرات موجــب بــروز تغییــرات 
جبرانــی بــرای ســازگاری بــا شــرایط جدیــد در ناحیــة کمــری بــه 

شــکل افزایــش قــوس یــا همــان گــودی کمــر مــی شــود. 

5- بارداری
 بــارداری و حمــل نــوزاد، بــه ویــژه  در بانوانــی کــه بیــش از دو 
ــد  ــز دارن ــی نی ــی ضعیف ــت بدن ــوند و وضعی ــی ش ــه م ــار حامل ب
ــه ناهنجــاری  ــلا ب موجــب افزایــش قــوس ســتون فقــرات و ابت

گــودی کمــر می¬شــود.
 

6- وجود بیماری های خاص
 وجــود بیماری¬هایــی در ســتون فقــرات کــه موجــب مــی شــوند 
یــک یــا چنــد مهــره نتواننــد به¬طــور طبیعــی رشــد کننــد، مــی 
توانــد ســاختار ســتون فقــرات را برهــم¬زده و فــرد را در 

ــد.  ــرار دهن ــاری ق ــن ناهنج ــرض ای مع

راه های تشخیص هایپرلوردوز
ــه  ــو ب ــی از پهل ــظ کمــری وقت ــق در ناحی - مشــاهدة قــوس عمی

ــد. ــگاه می کنی ــرد ن ف
- وجــود فاصلــة زیــاد بیــن کمر و ســطحی کــه فرد به پشــت روی 
آن خوابیــده اســت، یــا فاصلــة زیــاد بیــن کمــر و دیــوار زمانی که 
فــرد پاشــنه، باســن و پشــت خــود را بــه دیــوار مــی چســباند.

- وجود درد، خستگی و گرفتگی کمر بدون علت خاص 
- اندازه گیــری از طریــق ابزارهایی خــاص مانند خط کش منعطف، 
رادیوگرافــی، یا روش هــای دیگر) دقیق ترین راه های تشــخیص(

روش های اصلاح هایپرلوردوز
بــرای اصــلاح ایــن ناهنجــاری می تــوان از اقداماتــی ماننــد 
جراحــی در مــوارد شــدید، اســتفاده از بریــس )در کودکان 

و نوجوانــان( و حرکت درمانــی اســتفاده کــرد.
در ادامه به چند حرکت مفید اشاره می شود:

1- فــرد بــه پشــت روی زمیــن می خوابــد درحالــی کــه پاهــا 
ــش  ــکمی و چرخ ــلات ش ــاض عض ــا انقب ــرده و ب را جمع-ک
ــه زمیــن بچســپاند و ایــن  خلفــی در لگــن، کمــر خــود را ب
حالــت را حفــظ کنــد. ایــن حرکــت را 12-8 بــار انجــام داده 

و در هــر بــار 5-3 ثانیــه نگــه مــی دارد. 


