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  خدا نامبه
 ايران صنعتي تحقيقات و استاندارد مؤسسة با آشنايي

 و استاندارد مؤسسة مقررات و قوانين اصلاح قانون 3مادة يك بند موجب به ايران صنعتي تحقيقات و استاندارد مؤسسة
 استانداردهاي نشر و تدوين تعيين، وظيفه كه است كشور رسمي مرجع تنها 1371 ماه بهمن مصوب ايران، صنعتي تحقيقات

  .دارد عهده به را ايران) رسمي( ملي
 مؤسسات و مراكز نظران صاحب *مؤسسه كارشناسان از مركب فني هاي كميسيون در مختلف هاي حوزه در ارداستاند تدوين
 توليدي، شرايط به توجه با و ملي مصالح با همگام وكوششي شود مي انجام مرتبط و آگاه اقتصادي و توليدي پژوهشي، علمي،
 كنندگان،مصرف توليدكنندگان، شامل نفع، و حق انصاحب منصفانة و آگاهانه مشاركت از كه است تجاري و فناوري

 نويس پيش .شود مي حاصل دولتي غير و دولتي هاي سازمان نهادها، تخصصي، و علمي مراكز كنندگان، وارد و صادركنندگان
 از پس و شودمي ارسال مربوط فني هاي كميسيون اعضاي و نفع ذي مراجع به نظرخواهي براي ايران ملي استانداردهاي

 ايران )رسمي( ملي استاندارد عنوان به تصويب صورت در و طرح رشته آن با مرتبط ملي كميتة در پيشنهادها و نظرها دريافت
  .شود مي منتشر و چاپ
 كنند مي تهيه شده تعيين ضوابط رعايت با نيز ذيصلاح و مند علاقه هاي سازمان و مؤسسات كه استانداردهايي نويس پيش

 ترتيب، بدين .شود مي منتشر و چاپ ايران ملي استاندارد عنوان به تصويب، درصورت و بررسي و طرح ملي دركميتة
 ملي كميتة در و تدوين 5 شمارة ايران ملي استاندارد در شده نوشته مفاد اساس بر كه شود مي تلقي ملي استانداردهايي

  .اشدب رسيده تصويب به دهدمي تشكيل استاندارد مؤسسه كه مربوط استاندارد
 المللي بين كميسيون 1(ISO)استاندارد  المللي بين سازمان اصلي اعضاي از ايران صنعتي تحقيقات و استاندارد مؤسسة

 كدكس كميسيون 4رابط تنها عنوان به و است (OIML)3 قانوني شناسي اندازه المللي بين سازمان و (IEC)2الكتروتكنيك 
 هاي نيازمندي و كلي شرايط به توجه ضمن ايران ملي استانداردهاي تدوين در .كند مي فعاليت كشور در (CAC)5 غذايي 

 .شودمي گيريبهره المللي بين استانداردهاي و جهان صنعتي و فني علمي، پيشرفتهاي آخرين از كشور، خاص

 مصرف از ايتحم براي قانون، در شده بيني پيش موازين رعايت با تواند مي ايران صنعتي تحقيقات و استاندارد مؤسسة

 و محيطي زيست ملاحظات و محصولات كيفيت از اطمينان حصول عمومي، و فردي ايمني و سلامت حفظ كنندگان،
 تصويب اب وارداتي، اقلام يا / و ر كشو داخل توليدي محصولات براي را ايران ملي استانداردهاي از بعضي اجراي اقتصادي،

 اجراي كشور، محصولات براي المللي بين بازارهاي حفظ منظور به تواند مي سسهمؤ . نمايد اجباري استاندارد، عالي شوراي

 از كنندگان استفاده به بخشيدن اطمينان براي همچنين . نمايد اجباري را آن بنديدرجه و صادراتي كالاهاي استاندارد

 و كيفيت مديريت هاي سيستم هيصدورگوا و مميزي بازرسي، آموزش، مشاوره، زمينة در فعال مؤسسات و زمانها سا خدمات
 و ها سازمان گونه اين استاندارد مؤسسة ، سنجش وسايل )واسنجي( كاليبراسيون مراكز و ها آزمايشگاه محيطي،زيست مديريت
 تأييد گواهينامة لازم، شرايط احراز صورت در و كند مي ارزيابي ايران صلاحيت تأييد نظام ضوابط اساس بر را مؤسسات

 وسايل )واسنجي( كاليبراسيون يكاها، المللي بين دستگاه ترويج .كند مي نظارت آنها عملكرد بر و اعطا ها آن به صلاحيت

 اين وظايف ديگر از ايران ملي استانداردهاي سطح ارتقاي براي كاربردي تحقيقات انجام و گرانبها فلزات عيار تعيين سنجش،

 .است مؤسسه

  

                                                 
 ايرانتيصنعتحقيقاتواستانداردموسسة *

1- International organization for Standardization 
2 - International Electro technical Commission 
3-  International Organization for Legal Metrology (Organization International de Metrology Legal)  
4 - Contact point 
5 - Codex Alimentarius Commission 
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  استانداردتدوين كميسيون فني 
  ـ عضو  نقصها ـ وتزها و ارتزپر «

 »در قطع اندام تحتاني هااندام هايماندهروش توصيف  باقي: قسمت دوم

  
  

  نمايندگييا /سمت و  : رئيس
  سيد كاظم، شكوري

  )بخشي طب فيزيكي و تواندكتراي تخصصي (
  

بخشي مدير گروه طب فيزيكي و توان
دانشگاه علوم دانشكده پزشكي، 

  پزشكي تبريز 
    :ردبي

   سالك زماني، يعقوب
  )بخشيطب فيزيكي و تواندكتراي تخصصي (
  

طب  مركز تحقيقاتعضو هيئت علمي 
دانشگاه علوم بخشي فيزيكي و توان

  پزشكي تبريز 
 )  اسامي به ترتيب حروف الفباء: (اعضاء

سالك زماني، مريم                                                  
  )علوم تغذيه فوق ليسانس(
  
  

  پور، علي رضاصادق
  )ارتوپديدكتراي تخصصي (
  

  محمدي پاينده، اسمعيل
  )بخشيطب فيزيكي و تواندكتراي تخصصي (
  

  معينيان، سيد شهاب
 )فوق ليسانس شيمي(

  
  

  ميرزايي  ، صفر 
  )فوق ليسانس ارتوپدي فني(
 
  

  نجفي زاده، محمد

  
اداره كل استاندارد كارشناس مسئول 

و تحقيقات صنعتي استان آذربايجان 
  شرقي

 
دانشگاه علوم پزشكي  معاون درمان

  تبريز
  

سازمان بهزيستي استان كارشناس 
  آذربايجان شرقي

  
گروه پژوهشي مهندسي پزشكي عضو 

قيقات صنعتي موسسه استاندارد و تح
  ايران

  
 دانشكده توانبخشيعضو هيئت علمي 

  دانشگاه علوم پزشكي تبريز   ،
 
  

جمعيت بخشي معاون درمان و توان



 د 

  

  )اي پزشكيدكتراي حرفه(
  

  نوري، عزيز
  )ارتوپديتخصصي دكتراي (
  

  هوشيار، يوسف
  )يپزشكاي دكتراي حرفه(

  هلال احمر استان آذربايجان شرقي
  

احمر استان مديرعامل جمعيت هلال 
  آذربايجان شرقي

  
بخشي بيمارستان امام مدير بخش توان

     رضا
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  فهرست مندرجات
  عنوان

 استاندارد مؤسسة با آشنايي

  
  صفحه
 ج

  د  استاندارد تدوين فني كميسيون
  پيش گفتار

 كاربرد هدف و دامنه               1

  مراجع الزامي                       2
 تعاريف اصطلاحات و               3

  اندام تحتاني در قطع هاي اندامماندهگيري باقياندازه  4
  سطوح و صفحات معيار  1ـ4
  هاگيرياندازه  2ـ4
  ارزيابي عملكرد مفصل  3ـ4
  در قطع اندام تحتاني اندام ماندهروش توصيف باقي  5
  كليات  1ـ 5
  قطع اندام از ناحيه لگن  2ـ 5
  رانقطع اندام از مفصل   3ـ 5
  )بالاي زانو(قطع اندام از ناحيه ران  4ـ 5
  ل زانوقطع اندام از مفص  5ـ 5
  )زير زانو(ساق قطع اندام از ناحيه  6ـ 5
  قطع اندام از مفصل مچ پا  7ـ 5
  قطع اندام ناكامل پا  8ـ  5

 هاي به كار رفته دركنندهتوصيفتوضيحات تكميلي در خصوص ) اطلاعاتي(پيوست الف 
  7تا  1 جداول 

  ز
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1  
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3  
3  
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4  
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  پيش گفتار 
در قطع اندام  اندام هايماندهروش توصيف باقي: نقص عضو ـ قسمت دوم ـها ها و ارتزپروتز " ستانداردا

دويست و سي و هشتمين  در و شده تدوين و تهيه مربوط فني هايدركميسيون آن نويس پيش كه "تحتاني
 به اينك است، گرفته قرار تصويب مورد  11/9/88 مورخمهندسي پزشكي  استاندارد ملي هكميت اجلاس

 مصوب ايران، صنعتي تحقيقات و استاندارد همقررات مؤسس و قوانين اصلاح قانون 3 هماد يك بند استناد

  .شودمنتشر مي ايران ملي استاندارد عنوان به ،1371 ماه بهمن
مات، خد و علوم صنايع، هزمين در جهاني و ملي هايپيشرفت و تحولات با هماهنگي و همگامي حفظ براي

اين  تكميل و اصلاح براي كه پيشنهادي هر و شد خواهد تجديدنظر لزوم مواقع در ايران ملي استانداردهاي
بنابراين، . گرفت خواهد قرار توجه مورد مربوط فني كميسيون در نظر تجديد هنگام شود، ارائه استانداردها

   .كرد استفاده ملي استانداردهاي تجديدنظر آخرين از همواره بايد
  

  :است زير شرح به گرفته قرار استفاده مورد استاندارد اين هتهي براي كه خذيĤمنبع و م
   

ISO 8548-2:1993, Prosthetics and orthotics –Limb deficiencies – Part 2: Method of 
describing lower amputation stumps 
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   نقص عضو ـ ـ 2هاو  ارتز 1پروتزها
  در قطع اندام تحتاني اندام هايماندهروش توصيف باقي: دومقسمت 

    
   

  كاربرد دامنههدف و   1
و نيز ثبت  قطع اندام تحتانيدر  اندام هايماندههدف از تدوين اين استاندارد، تعيين روشي براي توصيف باقي

  . باشدها مياطلاعات توصيفي مربوط به آن
  

  مراجع الزامي         2
بدين . ها ارجاع داده شده استبه آنملي ايران امي زير حاوي مقرراتي است كه در متن اين استاندارد مدارك الز

  .محسوب مي شود ملي ايران ترتيب آن مقررات جزئي از اين استاندارد
ها وتجديدنظرهاي بعدي آن مورد درصورتي كه به مدركي با ذكر تاريخ انتشار ارجاع داده شده باشد، اصلاحيه

ها ارجاع داده شده است، در مورد مداركي كه بدون ذكر تاريخ انتشار به آن. اين استاندارد ملي ايران نيستنظر
  .ها مورد نظر استهاي بعدي آنهمواره آخرين تجديدنظر واصلاحيه

  
  :استاندارد الزامي است ايناستفاده از مراجع زير براي 

روش توصيف : ـ نقص عضو قسمت اول  پروتزها و ارتزها ،12061ـ  1ملي ايران شماره  استاندارد   1ـ  2
 نقص عضو مادرزادي

اصطلاحات پروتزهاي : اول اصطلاحات و پروتزها و ارتزها قسمت،  3502 شماره  استاندارد ملي ايران   2- 2
  .ها و ارتزهاي خارجياندام

  رتزهاي خارجيا: سوم قسمت –اصطلاحات پروتزها و ارتزها ، 3504 شماره استاندارد ملي ايران 3- 2
 

2-4    ICD-10 : 1992, International Statistical Classification of Diseases and Related Health 
Problems, World Health Organization, Geneva. 
    

  تعاريفاصطلاحات و     3
، 12061ـ  1هاي شماره ايرانهاي ملي در اين استاندارد اصطلاحات و تعاريف نوشته شده در استاندارد

  .روندبه كار مي 3504و  3502

                                                 
1-Prosthetics  
2-Orthotics  
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  در قطع اندام تحتاني هاي اندام ماندهگيري باقياندازه          4

   1سطوح و صفحات معيار      1- 4
  .شوندمشخص مي 2-1- 4و  1- 1- 4سطح از قطع اندام، طبق بند هاي  سطوح و صفحات معيار مربوط به هر

  يارسطوح مع          1- 1- 4
  سطح كشاله      1- 1- 1- 4
تواند به صورت عمود بر محور طولي ران، اندام مي دورگيري ترين سطحي است كه در آن اندازهروگزيمالپ

  .انجام شود
 2خط مفصلي داخليسطح      2- 1- 1- 4

در صورت وجود بدشكلي . گيرد، در آن قرار مي3يئنسطحي است كه قسمت داخلي صفحه استخوان درشت
   محيطگيري در آن اندازه اي خواهد بود كهدر زانو، اين سطح در بالاترين ناحيه 4ت شدهتثبي
  .تواند به صورت عمود بر محور طولي آن، انجام شودمي اندام ماندهباقي

 5 اندام ماندهسطح انتهايي باقي    3- 1- 1- 4

  .باشد، مياندام  ماندهسطح مربوط به انتهاي باقي
 6ف زمينسطح ك     4- 1- 1- 4

  .سطحي است كه بيمار روي آن بدون كفش ايستاده است
   7شدگيسطح باريك     5- 1- 1- 4

اين سطح در . كاربرد دارد 9و زير زانو 8اندام  بالاي زانو) بريدن(اين سطح فقط در موارد مربوط به قطع 
تغيير محسوس  نده اندامماباقياي قرار دارد كه در آن، شكل شيب ، در نقطهمانده اندامباقيقسمت داخلي 

  .يابدانتهاي آن ادامه مييافته و تا 
 10 محيطحداقل سطح       6- 1- 1- 4

  . باشدمي گيري،اندازه محيطفقط در قطع عضوهاي زانو و مچ پا، منظور سطح حداقل 
 11سطح كونديلارفمور     7- 1- 1- 4

  .شوداز زانو توصيف مي)  بريدن(اين سطح فقط در قطع 
  12انتهائي محيطحداكثر سطح     8- 1- 1- 4

  .باشدگيري شده، مياندازه محيط، منظور سطح حداكثر 13فقط در قطع عضو از  مفصل مچ پا
  )رودبه كار مي  1ناكامل  پا  فقط در قطع عضوهاي(صفحات معيار         2- 1- 4

                                                 
1 - Reference levels and reference planes     
2- Medial joint line 
3-Tibia    
4-Fixed Deformity   
5- Stump end level 

Ground level  6- 
7- Fall-away 
8-Trans-femoral 
9-Trans -tibial 
10- Minimum circumferential level 
11- Femoral condylar level 
12- Maximum distal circumferential level 
13- Ankle disarticulation 
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 2پاشنه صفحه    1- 2- 1- 4

  .اق قرار دارداين صفحه در قسمت خلفي پاشنه و به موازات خط مركزي س
 3ي قداميئندرشت صفحه    2- 2- 1- 4

ي در خط مفصلي مچ پا و به موازات خط مركزي ساق قرار ئناين صفحه در قسمت جلوئي استخوان درشت
  .دارد

  4اندام   ماندهصفحه انتهايي باقي    3- 2- 1- 4

  .ر داردو به موازات خط مركزي ساق قرا باقي مانده انداماين صفحه در قسمت انتهايي 
  5صفحه انگشتان      4- 2- 1- 4

  .اين صفحه در نوك انگشت شست پاي مقابل و به موازات خط مركزي ساق قرار دارد
  هاگيرياندازه         2- 4
  طول  گيرياندازه      1- 2- 4

تا  1ل به جداو(ناسب آنتجدول م براساساي از قطع اندام سطح ويژههر گيري و ثبت اندازه طول براي اندازه
  .انجام شود، )رجوع شود 7
  محيطگيري اندازه     2- 2- 4

 1به جداول (ناسب آنتجدول مبراساس اي از قطع اندام سطح ويژه هر براي محيطگيري و ثبت اندازه اندازه
  .انجام شود، )رجوع شود 7تا 
  ارزيابي عملكرد مفصل        3- 4
  كليات      1- 3- 4

حركتي، كاهش قابل توجه  اختلالات دامنه:  زم است ثبت شود، عبارتند ازاز عملكرد مفصل كه لا مواردي
  .7قدرت عضلاني و هر گونه از دست رفتن ثبات مفصلي

  گيري دامنه حركتي غير طبيعي مفصلاندازه      2- 3- 4
در سال  8امريكا حركتي بر اساس روش ارائه شده توسط آكادمي جراحان ارتوپد  هر گونه اختلال دامنه

تعيين شده،  9حركات مفصل از وضعيت نقطه شروع صفر شود كه در اين روش، كليهميلادي، ثبت  1964
  .  شودگيري مياندازه

  ارزيابي قدرت مفصل     3- 3- 4
  .شودتاثير قابل توجهي بگذارد، ثبت  كه احتمال دارد بر عملكرد هر گونه كاهش قدرت عضلاني

 
  

                                                                                                                                                         
Partial foot amputation 1- 

2- Heel plane  
3- Anterior tibial plane    
4- Stump end plane 
5- Toe plane 
7- Joint stability 
8-American Academy of Orthopaedic Surgeons    
9-Zero starting positions    
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هاي بزرگ و گيري كرد، ولي اين روش  مستلزم  استفاده از دستگاهاندازه كميان به صورت ـ قدرت عضلاني را مي تو يادآوري
گيري قدرت عضلاني در هاي مربوط به اندازههمچنين  مقياس. بها است، بنابراين در اين خصوص قابليت كاربردي نداردگران

  .نامناسب است در اين خصوص بيماران فلج اطفال نيز
جود يا عدم وجود كاهش قابل توجه قدرت عضلاني، بايد بر اين اساس باشد كه؛ آيا قدرت اعمال شده توسط قضاوت در مورد و

  .  كند يا خيركفايت مي 1بيمار، براي ثبات مفصل پروگزيمال هنگام استفاده از پروتز مناسب و در فاز ايستايي راه رفتن
  ارزيابي ثبات مفصلي     4- 3- 4

  .شودلي، ثبت نتيجه ارزيابي ثبات مفص
  عضلاني  -ها و عناصر عصبيها، ليگامانمشخص شده است كه ثبات يك مفصل، بر اساس عملكرد و تداوم استخوان –يادآوري
يا اختلالات ليگاماني و تبعات حاصل از / در اين استاندارد، ثبت ثبات مفصلي فقط محدود به اختلالات استخواني و. مي باشد

  . آن مي باشد
  در قطع اندام تحتاني مانده اندامباقيروش توصيف           5
  كليات       1- 5

رجوع  7تا  1به جداول (داده شده 7تا  1هاي هاي مربوط كه در جدولكنندهتوصيفبر اساس  مانده اندامباقي
  . استفاده از راهنماي ارائه شده در پيوست الف، توصيف شود چنين باو هم) شود

  2لگن از ناحيه اندامقطع       2- 5

  .، استفاده شود1هاي نشان داده شده در جدول كنندهاز توصيف
 3قطع اندام از مفصل ران  3- 5

  .، استفاده شود2هاي نشان داده شده در جدول كننده از توصيف
هاي انجام گرفته در ميا قطع اندا  4هاي انجام شده در مفصل استابولوفمورالبه قطع اندام »رانقطع اندام از مفصل « -يادآوري 

  .، اشاره دارد5بالاي زانوهاي بالاتر از سطح معيار پروگزيمال براي قطع اندام
  6)بالاي زانو(ران  اندام از ناحيهقطع  4- 5

  .استفاده شود 3هاي نشان داده شده در جدول كننده از توصيف
هاي ثابت  در حالت ، ولي در موارد مربوط به بدشكليهاي طول، سطح كشاله استسطح معيار بالا براي اندازه گيري -يادآوري

  اندام  محيطگيري گيري طول، بالاترين سطحي خواهد بود كه در آن اندازهسطح معيار بالا براي اندازه 7شدهخم
  .انجام شود ،تواند به صورت عمود بر خط مركزي اندام باقي ماندهمي

 8زانو مفصل از اندامقطع  5- 5 

  .استفاده شود 4هاي نشان داده شده در جدول هكنندتوصيفاز 
 
 
  
 

                                                 
Stance phase  1- 

2- Transpelvic 
3- Hip disarticulation 
4- Acetabulo-femoral 
5- Trans-femoral 
6-Trans-femoral amputation(above-knee) 

Flexion deformity 7- 
8- Knee disarticulation 
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هاي ثابت در حالت هاي طول، سطح كشاله است، ولي در موارد مربوط به بدشكليگيريسطح معيار بالا براي اندازه -يادآوري 
تواند به اندام مي محيطگيري گيري طول، بالاترين سطحي خواهد بود كه در آن اندازهخم شده، سطح معيار بالايي براي اندازه
  .، انجام شوداندام  صورت عمود بر خط مركزي باقي مانده

   1)زير زانو(ساق قطع اندام از  ناحيه    6- 5
  .، استفاده شود5هاي نشان داده شده در جدول كنندهاز توصيف

هاي ارد مربوط به بدشكليهاي طول، سطح خط داخلي مفصلي است، ولي در موگيريسطح معيار بالا براي اندازه -يادآوري
اندام  محيطگيري گيري طول، بالاترين سطحي خواهد بود كه در آن اندازهثابت در حالت خم شده ، سطح معيار بالا براي اندازه

  .انجام شود اندام تواند به صورت عمود بر خط مركزي باقي ماندهمي
  2ازمفصل مچ پا اندامقطع      7- 5

  .استفاده شود 6ن داده شده در جدول هاي نشاكنندهتوصيفاز 
هاي ثابت هاي طول، سطح خط داخلي مفصل است، ولي در موارد مربوط به بدشكليگيريسطح معيار بالا براي اندازه -يادآوري

- ياندام م محيطگيري گيري طول، بالاترين سطحي خواهد بود كه در آن اندازهدر حالت خم شده ، سطح معيار بالا براي اندازه
  .انجام شود اندام ماندهتواند به صورت عمود بر خط مركزي باقي

  3قطع اندام ناكامل پا       8- 5

  .استفاده شود 7هاي نشان داده شده در جدول كنندهاز توصيف

                                                 
1- Trans-tibial (Below knee)  
2- Ankle (Syme’s) disarticulation 
3- Partial foot amputation 
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  )شودلف مراجعه او پيوست  2-5 به بند(لگن  ها براي قطع اندام از ناحيهكنندهتوصيف - 1جدول 
  كه بايد ثبت شودري ظارناظه  كننده توصيف
  .باشدمرتبط نمي  هاگيرياندازه
  مانده اندامباقيشكل 
  مانده لگنباقي

  
  .وجود دارد/ وجود ندارد

    .شودسطح آن بيان ، دارداگر در سمت مقابل نيز قطع اندام وجود 
  اندام ماندهپوست باقي

 قطع اندام 1اسكار

  
  كليات

  
  .ترميم نيافته/ ترميم يافته

  .چسبيده/ ركمتح
  .پوستي آسيب ديده ديواره/ سالم و دست نخورده پوستي ديواره

  .حس آسيب ديده/ حس طبيعي 
  .وجود بافت ترميمي اضافي/ نبود بافت ترميمي اضافي

  جريان خون
  ادم

  
  خيلي زياد/ وجود دارد/ وجود ندارد

  مانده اندامباقيهاي نرم بافت
  مقدار
   2قوام

  
  يادخيلي ز/ ناكافي/ كافي

    سفت/ شل/ طبيعي
  درد بارز
  خوديه ب درد خود

  3حساسيت لمسي

 4ورم هاي دردناكن

  5 درد خيالي

  درد بعد از ورزش

  
  بلي/ خير
  بلي موضعي/ بلي عمومي/ خير
  بلي/ خير
  بلي/ خير
  بلي/ خير

                                                 
1  - Scar 

2-Consistency 
3 -Tenderness 
4 - Painful neuroma 
5 - Phantom pain 
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  )شودو پيوست الف مراجعه  3- 5 به بند( رانها براي قطع اندام از مفصل  كنندهتوصيف  - 2جدول 
  كه بايد ثبت شودري ظاظهارن  كننده توصيف
  .باشدمرتبط نمي  هاگيرياندازه

  اندام ماندهشكل باقي
  باقي مانده قسمت فوقاني ران

  
  .استواضح  وجود دارد و/ باشدنميواضح وجود دارد ولي / وجود ندارد

   .شودسطح آن بيان  دارد،اگر در سمت مقابل نيز قطع اندام وجود 
  اندام ماندهباقيپوست 

 اسكار قطع اندام 

  
  كليات

  
  .ترميم نيافته/ ترميم يافته

  .چسبيده/ متحرك
  .پوستي آسيب ديده ديواره/ سالم و دست نخورده پوستي ديواره

  .حس آسيب ديده/ حس طبيعي 
  .وجود بافت ترميمي اضافي/ نبود بافت ترميمي اضافي

  جريان خون
 ادم 

  
  ي زيادخيل/ وجود دارد/ وجود ندارد

  اندام ماندههاي نرم باقيبافت
  مقدار
 قوام

  
  خيلي زياد/ كافينا/ كافي

 سفت/ شل/ طبيعي

  درد بارز
  خوديبه  درد خود

 حساسيت لمسي

 نورم هاي دردناك

  درد خيالي

  درد بعد از ورزش

  
  بلي/ خير
  بلي موضعي/ بلي عمومي/ خير
  بلي/ خير
  بلي/ خير
  بلي/ خير
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) رر و ترانس كونديلاهاي سوپراكونديلاشامل قطع اندام(ران يا بالاي  زانو  ها براي قطع اندام از ناحيههكنندتوصيف - 3جدول 
  )شودو پيوست الف مراجعه  1،  شكل 4-5 به بند(

  كه بايد ثبت شودري ظاظهارن    توصيف كننده 
 (a):شودهاي زير ثبت گيرياندازه  هااندازه گيري

 L1  مانده  ، اندام باقي تا انتهايشاله طول ازك -

 L2مانده ، تا انتهاي اندام  باقي باريك شدگي طول از ناحيه -

 L3تا سطح  كف زمين ،   كشالهطول اندام مقابل از  -

 L4طول اندام مقابل از خط مفصلي داخلي تا سطح كف  زمين ،  -

 C1كشاله ،  اندام در  محيط -

 C2اندام  در ناحيه باريك شدگي ،  محيط -

  .سمت مقابل نيز قطع اندام وجود داشته باشد سطح آن را بيان كنيد اگر در 

  اندام ماندهشكل باقي
  كليات

  انتهاي ران

  
   3پيازي/  2مخروطي/  1اياستوانه

  رجستهب/ 4غيربرجسته
  اندام ماندهپوست باقي

 اسكار قطع اندام 

  
  كليات

  
  ترميم نيافته/ ترميم يافته

  چسبيده/ متحرك
  پوستي آسيب ديده ديواره/ الم و دست نخوردهس پوستي ديواره

  حس آسيب ديده/ حس طبيعي 
  وجود بافت ترميمي اضافي/ نبود بافت ترميمي اضافي

  جريان خون
  رنگ پوست

  ) كنندهبا توجه به دست معاينه (حرارت 
  ادم

  
  تغييرات رنگي ديگر/ سيانوتيك/ طبيعي

  سرد/ گرم
  خيلي زياد/ وجود دارد/ وجود ندارد

  اندام ماندههاي نرم باقيبافت
  مقدار
 قوام

  
  خيلي زياد/ كافينا/ كافي

 سفت /شل/ طبيعي

  درد بارز
  خوديه ب درد خود

  حساسيت لمسي
 ورم هاي دردناكن

 درد خيالي

  درد بعد از ورزش

  
  بلي/ خير
  بلي موضعي/ بلي عمومي/ خير
  بلي/ خير
  بلي/ خير
  بلي/ خير

                                                 
1- Cylindrical 
2- Conical 
3- Bulbous  
4- Prominent 
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  3ادامه جدول 

  كه بايد ثبت شودري ظاظهارن   كنندهتوصيف 
  عملكرد مفصل

   مفصل لگن
  حركات  دامنه

  قدرت عضلاني
            1ثبات
  درد

  
  

      3نزديك شدن/ بدنشدن  دوريا  2باز شدن/ شدن خم : شودمشخص (غير طبيعي / طبيعي
  دارمعنيكاهش / دارمعنينبود كاهش 

  آسيب ديده/ طبيعي
  بلي/ خير

 
(a) در وضعيتي غير از وضعيت ايستاده انجام شده است، بيان شود اندام ماندهگيري  باقيدر صورتي كه اندازه.  

  
  
  
  
  
  
   

  
  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

                                                 
1-Stability 
2-Flexion/Extension  
3-Abduction/adduction 
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 )بالاي زانو(ران  ناحيه از ها براي قطع اندامگيريسطوح معيار و اندازهـ  1شكل 

 
 
 
 
 
 

  كف زمين سطح

 سطح خط مفصلي

 اندام ماندهباقي انتهاي  سطح

 باريك شدگي سطح

 سطح كشاله
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  شامل قطع اندام هاي سوپراكونديلر و ترانس كونديلر( ها براي قطع اندام از مفصل زانو كنندهتوصيف  - 4جدول 
  )شودو پيوست الف مراجعه  2، شكل 5-5 به بند() نمي باشد 

  كه بايد ثبت شودري ظاظهارن     كنندهتوصيف 
    : (a)شودهاي زير ثبت گيرياندازه  هاگيرياندازه

 L1،اندام   ماندهطول از كشاله تا انتهاي باقي -

 L3از كشاله تا سطح كف زمين، طول اندام مقابل  -

 L4طول اندام مقابل از انتهاي خط مفصلي داخلي تا سطح كف زمين،  -

 C1كشاله ،  در ناحيه محيط -

 C4، اندام  ماندهدر  باقي محيط حداقل -

 C3هاي استخوان فمور  ، كونديل در ناحيه محيط -

 .  شود، سطح آن بيان دارداگر در سمت مقابل نيز قطع اندام وجود 

  اندام ماندهشكل  باقي
  كليات

  

  
  يازيپ / گوشتي/ اياستوانه

  
  اندام ماندهپوست باقي

  اسكار قطع اندام 
  كليات

  
  ترميم نيافته/ ترميم يافته

  چسبيده/ متحرك
  پوستي آسيب ديده ديواره/ سالم و دست نخورده پوستي ديواره

  حس آسيب ديده/ حس طبيعي 
  فت ترميمي اضافيوجود با/ اضافي نبود بافت ترميمي

  جريان خون
  رنگ پوست

  )با توجه به دست معاينه كننده (حرارت 
  ادم

  
  تغييرات رنگي ديگر/ سيانوتيك/ طبيعي

  سرد/ گرم
  خيلي زياد/ وجود دارد/ وجود ندارد

  اندام ماندههاي نرم باقيبافت
  مقدار
 قوام

  
  خيلي زياد/ كافينا/ كافي

 سفت/ شل/ طبيعي

  درد بارز
  خوديه ب درد خود

 حساسيت لمسي

 نورم هاي دردناك

 دردخيالي

  درد بعد از ورزش

  
  بلي/ خير
  بلي موضعي/ بلي عمومي/ خير
  بلي/ خير
  بلي/ خير
  بلي/ خير
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  4جدول ادامه 
 كه بايد ثبت شوداظهارنطري  توصيف كننده 

  عملكرد مفصل
   مفصل لگن

  حركات  دامنه
  قدرت عضلاني

  ثبات 
  درد

  
  

  )نزديك شدن/ دور شدن/ باز شدن/ خم شدن : شودمشخص (ر طبيعي غي/ طبيعي
  دارمعنيكاهش / دارمعنينبود كاهش 

  آسيب ديده/ طبيعي
  بلي/ خير

(a)-در وضعيتي غير از وضعيت ايستاده انجام شده است، بيان شوداندام ماندهگيري  باقيكه اندازهدر صورتي.  
  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



13 

  

 
 
 
 

  
  

  ها براي قطع در محل مفصل زانوگيريو اندازه معيارـ سطوح  2شكل 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 سطح خط مفصلي داخلي

 سطح كف زمين

 سطح كشاله

 اندام ماندهسطح حداقل محيط در باقي

 سطح كونديلار فمور

 اندام ماندهباقي سطح انتهايي 
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  )شودو پوست الف مراجعه  3، شكل 6- 5به بند() زير زانو(ساق  ها براي قطع اندام از  ناحيهكنندهتوصيف  - 5جدول 
 كه بايد ثبت شودري ظاظهارن توصيف كننده 

 :(a)شودهاي زير ثبت گيريازهاند  هاگيرياندازه
 L5طول از كشاله تا خط مفصلي داخلي ،  -

 L6، اندام   ماندهطول از خط مفصلي داخلي تا انتهاي باقي -

 L2، اندام   ماندهباقي نقطه باريك شدگي تا انتهاي  طول از -

 L3طول اندام مقابل از كشاله تا سطح كف  زمين،  -

 L4داخلي تا سطح كف  زمين،  طول اندام مقابل از انتهاي خط مفصلي -

 C5اندام  در سطح خط مفصلي داخلي،  محيط -

 C2باريك شدگي ،  در ناحيه محيط -

   .شود،سطح آن بيان  دارداگر در سمت مقابل نيز قطع اندام وجود 

  اندام ماندهشكل باقي
  كليات

 انتهاي تيبيا

 انتهاي فيبولا

  
  يازيپ/ مخروطي/ استوانه اي

 هبرجست/ غير برجسته

  برجسته/ غير برجسته
  انداممانده پوست باقي

 اسكار قطع اندام 

  
  كليات

  
  ترميم نيافته/ ترميم يافته

  چسبيده/ متحرك
  پوستي آسيب ديده ديواره/ پوستي سالم و دست نخورده ديواره

  حس آسيب ديده/ حس طبيعي 
  وجود بافت ترميمي اضافي/ نبود بافت ترميمي اضافي

  جريان خون
  رنگ پوست

  ) كنندهبا توجه به دست معاينه (رارت ح
  ادم 

  
  تغييرات رنگي ديگر/ سيانوتيك/ طبيعي

  سرد/ گرم
  خيلي زياد/ وجود دارد/ وجود ندارد

  اندام ماندهباقي بافت هاي نرم 
  مقدار
 قوام

  
  خيلي زياد/ كافينا/ كافي

 سفت/ شل/ طبيعي

  درد بارز
  خوديه ب درد خود

 حساسيت لمسي

 كنورم هاي دردنا 

 درد خيالي

  درد بعد از ورزش

  
  بلي/ خير
  بلي موضعي/ بلي عمومي/ خير
  بلي/ خير
  بلي/ خير
  بلي/ خير
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 كه بايد ثبت شودري ظاظهارن توصيف كننده 

  
 

 
 

   5ادامه جدول 
 كه بايد ثبت شوداظهارنطري   كنندهتوصيف 

  عملكرد مفصل
   مفصل لگن

  حركات  دامنه
  قدرت عضلاني

   ثبات
  مفصل زانو

  حركات دامنه
  قدرت عضلاني

  ثبات
  فاصل پروگزيمالدرد در م

  
  

  )نزديك شدن/ باز شدن يا دور شدن/ خم شدن : شودمشخص (غير طبيعي / طبيعي
  دارمعنيكاهش /  دارمعنينبود كاهش 

  آسيب ديده/ طبيعي
  )باز شدن/ خم شدن : شودمشخص (غير طبيعي / طبيعي

  كاهش بارز/ نبود كاهش بارز
  آسيب ديده/ طبيعي

  بلي/ خير

(a)در وضعيتي غير از وضعيت ايستاده انجام شده است، بيان شوداندام ماندهباقي گيري زهدر صورتي كه اندا.  
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  )زير زانو(ساق  ناحيهها براي قطع اندام گيريـ سطوح معيار و اندازه 3شكل 
 
 
 

 
 
 
 
 

 سطح كشاله

 سطح باريك شدگي

 اندام ماندهسطح انتهايي باقي

 طخ خط مفصلي داخليس

 سطح كف زمين
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  )و پيوست الف مراجعه شود 4، شكل 7-5به بند (صل مچ پا ها براي قطع اندام  ازمفتوصيف كننده - 6جدول
 كه بايد ثبت شوداظهارنظري  توصيف كننده 

 : (a)شود هاي زير ثبت گيرياندازه    هاگيرياندازه

 L5تا خط مفصلي داخلي،  كشاله طول از -

 L6، اندام ماندهطول از خط مفصلي داخلي تا انتهاي باقي -

 L3تا سطح كف زمين،  كشالهطول اندام مقابل از  -

 L4طول اندام مقابل از انتهاي خط مفصلي داخلي تا سطح كف زمين،  -

 C5اندام در سطح خط مفصلي داخلي،  محيط -

 C4 ، اندام ماندهاندام در باقي محيط حداقل -

 C6مانده ، در قسمت ديستال اندام  باقي محيط حداكثر -

 .  شودبيان  سطح آن دارد،اگر در سمت مقابل نيز قطع اندام وجود 

  اندام ماندهشكل  باقي
  كليات

  استخوان

  
  يازيپ/ اياستوانه

 برجسته/ غير برجسته

  انداممانده پوست باقي
 اسكار قطع اندام 

  
  كليات

  
  ترميم نيافته/ ترميم يافته

  چسبيده/ متحرك
  پوستي آسيب ديده ديواره/ پوستي سالم و دست نخورده ديواره

  حس آسيب ديده/ حس طبيعي 
  وجود بافت ترميمي اضافي/ بود بافت ترميمي  اضافين

  جريان خون
  رنگ پوست

  )كنندهبا توجه به دست معاينه (حرارت 
  ادم 

  
  تغييرات رنگي ديگر/ سيانوتيك/ طبيعي

  سرد/ گرم
  خيلي زياد/ وجود دارد/ وجود ندارد

  اندام ماندههاي نرم باقيبافت
  مقدار
 قوام

  
  خيلي زياد/ كافينا/ كافي
 سفت/ شل/ يعيطب

  درد بارز
  خوديه ب درد خود

 حساسيت لمسي

 ورم هاي دردناكن

 درد خيالي

  درد بعد از ورزش

  
  بلي/ خير
  بلي موضعي/ بلي عمومي/ خير
  بلي/ خير
  بلي/ خير
  بلي/ خير
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   6ادامه جدول 
 كه بايد ثبت شوداظهارنطري  توصيف كننده 

  عملكرد مفصل
  مفصل لگن 

  حركات  دامنه
  قدرت عضلاني

  ثبات 
  مفصل زانو

  حركات دامنه
  قدرت عضلاني

  ثبات
  درد در مفاصل پروگزيمال

  
  

  )نزديك شدن/ دور شدن / باز شدن يا/ خم شدن : شودمشخص (غيرطبيعي / طبيعي
  دارمعنيكاهش /  دارمعنينبود كاهش 

  آسيب ديده/ طبيعي
  

  )باز شدن/ خم شدن : شودمشخص (غير طبيعي / طبيعي
  دارمعنيكاهش /  دارمعنيكاهش  نبود

  آسيب ديده/ طبيعي
  بلي/ خير

(a)در وضعيتي غير از وضعيت ايستاده انجام شده است، بيان شوداندام  ماندهگيري باقيدر صورتي كه اندازه.  
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  مچ پا ها براي قطع در ناحيهگيريـ سطوح معيار و اندازه 4شكل 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 سطح خط مفصلي داخلي

 سطح كشاله

 اندام ماندهحداقل محيط اندام در باقي

 اندام ماندهحداكثر محيط در قسمت ديستال باقي

 اندام ماندهسطح انتهايي باقي

 سطح كف زمين
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  )شودمراجعه  5به  شكل (ها براي قطع اندام ناكامل پا  كنندهتوصيف  - 7جدول
 كه بايد ثبت شودري ظاظهارن توصيف كننده 

 :شودهاي زير ثبت گيرياندازه  هاگيرياندازه
 L8، اندام  ماندهانتهاي باقي پاشنه تا صفحه طول از صفحه -

 L7، اندام  ماندهانتهاي باقي دامي تيبيا تا صفحهق طول از صفحه -

 L9انگشتان،  پاشنه تا صفحه طول پاي مقابل از صفحه -

 .شودهاي اندام آسيب ديده با اندام طرف مقابل ثبت قطعههر گونه اختلاف طول بارز بين 

  اندام   ماندهشكل باقي
  استخوان ها

    
 برجسته/ غير برجسته

  ام  اندمانده پوست باقي
 اسكار قطع اندام 

  
  كليات

  
  ترميم نيافته/ ترميم يافته

  چسبيده/ متحرك
  پوستي آسيب ديده ديواره/ پوستي سالم و دست نخورده ديواره

  حس آسيب ديده/ حس طبيعي 
  وجود بافت ترميمي اضافي/ نبود بافت ترميمي  اضافي

  جريان خون
  رنگ پوست

  )كنندهبا توجه به دست معاينه (حرارت 
  ادم

  
  تغييرات رنگي ديگر/ سيانوتيك/ طبيعي

  سرد/ گرم
  خيلي زياد/ وجود دارد/ وجود ندارد

  اندام   ماندههاي نرم باقيبافت
  مقدار
 قوام

  
  خيلي زياد/ نا كافي/ كافي

 سفت / شل/ طبيعي

  درد بارز
  خوديه ب درد خود

 حساسيت لمسي

 ورم هاي دردناكن

 درد خيالي

  درد بعد از ورزش

  
  بلي/ خير
  بلي موضعي/ بلي عمومي/ يرخ

  بلي/ خير
  بلي/ خير
  بلي/ خير

  عملكرد مفصل
   مفصل لگن

  حركات  دامنه
  قدرت عضلاني

  ثبات 

  
  

   )نزديك شدن/ يا دور شدن باز شدن/ خم شدن : شودمشخص (غير طبيعي / طبيعي
  دارمعنيكاهش / دارمعنينبود كاهش 

  آسيب ديده/ طبيعي
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 كه بايد ثبت شودري ظاظهارن توصيف كننده 

  مفصل زانو
  حركات دامنه

  قدرت عضلاني
  ثبات

  مفصل مچ پا
  حركات دامنه

  قدرت عضلاني
  ثبات

  درد در مفاصل پروگزيمال

  
  )باز شدن/ خم شدن : شودمشخص (غير طبيعي / طبيعي

  كاهش بارز/ نبود كاهش بارز
  آسيب ديده/ طبيعي

  
  )باز شدن/ خم شدن  : شودمشخص (غيرطبيعي / طبيعي

  دارمعنيكاهش /  دارمعنينبود كاهش 
  آسيب ديده/ طبيعي

  بلي/ خير
  پا ماندهقسمت باقي

  كليات
  1حالت پلانتي گريد 

  ديگر هايبدشكلي

  
  غير طبيعي با مشخص كردن نوع  آن/ طبيعي

  بلي/ خير
  بارز با مشخص كردن نوع  آن/ غير بارز

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

                                                 
1- Plantigrade 

 7جدولادامه
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  ناكامل پاقطع ها براي گيريـ صفحات معيار و اندازه 5شكل 
 

 
 
 
 
 
 
 

 صفحه انگشتان

 اندام  هماندسطح انتهايي باقي
 صفحه قدامي تيبيا

 صفحه پاشنه

 پاي سالم
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 پيوست الف

  )اطلاعاتي(
  7تا  1ول اهاي به كار رفته در جدكنندهتوصيفتوضيحات تكميلي در خصوص 

  
  

  كليات    1-الف
  :عناصر اصلي در هر توصيف بايستي شامل موارد زير باشد

  ؛ اندام ماندههاي باقيگيرياندازه ـ   الف
  ؛اندام  ماندهشكل باقي ـ ب
  ؛اندام  ماندهوضعيت پوست باقي ـ پ
  ؛اندام  ماندهوضعيت جريان خون به باقي ـ ت
  ؛اندام  ماندههاي نرم باقيوضعيت بافت ـ ث
  درد؛ ـ ج
  عملكرد مفصل پروگزيمال براي شامل كردن دامنه حركات؛ ـ چ
  .هاي مرتبط از اندام طرف مقابلاندازه ـ ح

  هاگيرياندازه    2-الف
خاصي نياز ندارند، و هر يك از اعضاء مركز  هاي انتخاب شده، غير تهاجمي بوده و به وسيلهگيرياندازه

كار رفته، زياد باشد و فقط ه هاي بگيرينيازي نيست كه تعداد اندازه. توانند آن را انجام دهنددرماني مي
  .ن باشدآ 1هايو تناسب اندام ماندهتوصيف كافي در مورد باقي كافي است در حد ارائه

  شكل    3-الف
چنين مهم است كه هر گونه برجستگي هم. باشدمياي محدود و استوانه پيازيتوصيف شكل به مخروطي، 

  .استخواني غير معمول نيز ثبت شود
  پوست   4-الف

كافي است كه به سالم و دست نخورده بودن و يا . باشدوضعيت كلي آن مطرح مي در توصيف پوست ارائه
ضرورتي ندارد كه برش جراحي . چنين به طبيعي بودن حس آن اشاره شودديواره پوستي و هم آسيب ديدن

در صورت . اسكار و متحرك بودن آن، ثبت شود يافتن با جزئيات توصيف شود، ولي لازم است كه ترميم
  .وجود هر گونه اسكار اضافي، بايستي به آن اشاره شود

 
 
 

                                                 
1- Propertions 
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  جريان خون  5 -الف
رساني مي باشد، ممكن است براي ثبت بهتر باشند، ليكن اشاره به موارد زير كه مرتبط با خونعوامل زيادي 

  .كافي است
  سيانوتيك بودن و يا  وجود هرگونه رنگ غير طبيعي؛ ،طبيعي بودن رنگ پوست ـ الف
  احساس گرم يا سرد بودن آن توسط دست معاينه كننده؛ و ب ـ
 .وجود ادم  ـ پ

اش را درآورد و يا ممكن است بيمار را مجبور كند كه در طي روز اندام مصنوعي تورم شديد ممكن است
  .موجب ترديد در خصوص ساخت و مناسب نمودن اندام مصنوعي، بشود

  هاي نرمبافت      6-الف
  .شودفقط، مقدار و قوام آن، نوشته مي اندام ماندههاي نرم باقيدر توصيف بافت

  درد      7-الف
گيري آن نيز اغلب غير ممكن است، وجود يا عدم وجود هرگونه درد درد هميشه مشكل و اندازه توصيف كلمه

، نورم دردناك، درد خيالي و درد بعد از ورزش بايستي از حساسيت لمسيخود به خودي با هر منشاء  بارز
  . ددو ثبت گر شود، تشخيص داده شوداحساس خيالي كه به صورت شايع در اين بيماران ديده مي

  عملكرد مفصل    8-الف
حركتي، قدرت و ثبات و وجود درد بايستي مورد  هاي مختلف عملكرد مفصل پروگزيمال شامل دامنهجنبه

مفصلي و يا حركت بيش از حد  1ودجم چنين لازم است كه اختلال حركتي مفصل مانندهم. توجه قرار گيرد
  .مفصل، ثبت شود

  اندام طرف مقابل   9-الف
گيري كل وضعيت بدني بيمار انجام شود،  بنابراين تواند با در نظرمي مانده اندامباقيبه اينكه توصيف با توجه 

گيري طول از كشاله تا سطح كف زمين از ها از اندام طرف مقابل مانند اندازهگيريلازم است بعضي اندازه
 .اندام طرف مقابل به عمل آيد

   
  

                                                 
1- Contracture 


