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دو فصلنامــه معمــاری و شهرســازی ایــران نشــریه علمــی انجمــن علمــی معمــاری و شهرســازی ایــران اســت کــه در راســتای مســتند ســازی و تقویــت 
پژوهــش هــای مرتبــط بــا حــوزه هــای معمــاری، معمــاری منظــر، برنامــه ریــزی شــهری، طراحــی شــهری، مرمــت بافــت و ابنیــه، طراحــی صنعتــی و 
حوزه‌هــای وابســته، در پائیــز 1389 بــا مجــوز شــماره 3/211003 مدیــر کل دفتــر سیاســت‌گذاری و برنامــه ریــزی امــور پژوهشــی، “علمی-پژوهشــی” 
شــناخته شــده و اولیــن شــماره آن منتشــر شــد. ایــن نشــریه بنابــر آییــن نامــه نشــریات علمــی مصــوب 1398/02/02 بــه شــماره 11/25685 وزارت 

علــوم تحقیقــات و فنــاوری بــا عنوان”نشــریه علمــی” شــناخته مــی شــود.

اهداف نشریه علمی معماری و شهرسازی ایران
- ایجاد و ارتقای بستری مناسب برای تبادل علم و دانش در حوزه های معماری، شهرسازی، هنر و طراحی صنعتی

- مستند سازی و تقویت پژوهش های مرتبط با حوزه های معماری و شهرسازی
- مطلع نمودن کارشناسان و پژوهشگران حوزه های معماری و شهرسازی از جدیدترین یافته و دستاوردهای روز ایران و جهان

محورهای موضوعی نشریه علمی معماری و شهرسازی ایران
- معماری )معماری منظر، معماری پایدار، تکنولوژی و انرژی در معماری، آموزش معماری(

- تاریخ هنر
- شهرسازی )برنامه‌ریزی شهری، برنامه‌ریزی منطقه‌ای، طراحی شهری، مدیریت شهری(

- مرمت و حفاظت بافت، ابنیه و اشیا
- طراحی صنعتی )طراحی محصول، پژوهش هنر(

سیاست انتشار نشریه علمی معماری و شهرسازی ایران
مقالات ارسالی برای این نشریه به ‌صورت دوسویه ناشناس داوری می‌شوند و پس از داوری و موافقت هیئت تحریریه به چاپ خواهند رسید.

بـرای تسـهیل اسـتفادۀ دانشـجویان، پژوهشـگران و متخصصـان و ارتباط گسـترده‌تر با جهـان و متخصصـان بین‌المللی، نشـریه علمی معماری و شهرسـازی 
ایـران امـکان دسترسـی آزاد و رایـگان بـه تمامـی مقالات را در سـایت اینترنتـی مجله فراهم کرده اسـت.

ایـن نشـریه بـا احتـرام بـه قوانیـن اخلاق در نشـریات تابـع قوانیـن کمیتۀ اخلاق در انتشـار )COPE( می‌باشـد و از آییـن نامـه اجرایی قانون پیشـگیری و 
مقابلـه بـا تقلـب در آثار علمـی پیـروی می‌نماید.

صاحب امتیاز: انجمن علمی معماری و شهرسازی ایران
مدیر مسئول: دکتر محسن فیضی

سردبیر: دکتر مصطفی بهزادفر

هیأت تحریریه داخلی )به ترتیب حروف الفبا(:
دکتر ایرج اعتصام، استاد دانشکده عمران، معماری و هنر، دانشگاه آزاد اسلامی واحد علوم و تحقیقات

دکتر محمدرضا بمانیان، استاد دانشکده هنر و معماری، دانشگاه تربیت مدرس
دکتر مصطفی بهزادفر، استاد دانشکده معماری و شهرسازی، دانشگاه علم و صنعت ایران

دکتر مهدی خاک‌زند، دانشیار دانشکده معماری و شهرسازی، دانشگاه علم و صنعت ایران
دکتر داراب دیبا، استاد دانشکده معماری و شهرسازی، دانشگاه آزاد اسلامی واحد تهران مرکزی

دکتر محسن فیضی، استاد دانشکده معماری و شهرسازی، دانشگاه علم و صنعت ایران
دکتر یوسف گرجی مهلبانی، استاد دانشکده معماری و شهرسازی، دانشگاه بین‌المللی امام خمینی)ره(

دکتر اصغر محمد مرادی، استاد دانشکده معماری و شهرسازی، دانشگاه علم و صنعت ایران
دکتر حامد مظاهریان، دانشیار دانشکده معماری، پردیس هنرهای زیبا، دانشگاه تهران

دکتر فرهنگ مظفر، دانشیار دانشکده معماری و شهرسازی، دانشگاه علم و صنعت ایران
دکتر غلامحسین معماریان، استاد دانشکده معماری و شهرسازی، دانشگاه علم و صنعت ایران

دکتر‌هاشم‌هاشم‌نژاد، دانشیار دانشکده معماری و شهرسازی، دانشگاه علم و صنعت ایران

هیأت تحریریه بین الملل )به ترتیب حروف الفبا(:
دکتر رحمان آذری، دانشیار، دانشکده هنر و معماری، دانشگاه پنسیلوانیا، آمریکا

دکتر احسان شریفی، دانشیار، دانشگاه آدلاید، استرالیا
دکتر ایوب شریفی، دانشیار، دانشگاه هیروشیما، ژاپن
دکترمحمد طالقانی، دانشیار، دانشگاه لیدز، انگلستان

دکترپاملا کریمی، دانشیار، دانشگاه ماساچوست، آمریکا

مدیر تحریریه: دکتر مهدی خاک‌زند
کارشناس تحریریه: مهندس آناهیتا طبائیان
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نشریه علمی معماری و شهرسازی ایران
(JIAU)



راهنمای نویسندگان

از نویســندگان محتــرم جهــت انتخــاب نشــریه علمــی معمــاری و شهرســازی ایــران بــرای انتشــار اثــر علمــی ایشــان، صمیمانــه سپاســگزاریم. خواهشــمند 
اســت جهــت تســریع در مراحــل داوری و انتشــار، بــا دقــت راهنمــای نویســندگان را مطالعــه بفرماییــد.

1- مقالــه بایــد حاصــل کار علمــی و پژوهشــی بــوده و قبــاً در نشــریه‎ دیگــری اعــم از داخلــی یــا خارجــی  و یــا مجموعــه مقــالات ســمینارها و مجامــع 
علمــی چــاپ نشــده و یــا همزمــان بــرای نشــریه دیگــری ارســال نشــده باشــد.

2- صرفــا مقالــه پژوهشــی در مجلــه مــورد ارزیابــی قــرار مــی گیــرد و مقــالات مــروری نیــز از نویســندگان مجــرب و پیشکســوت معمــاری و شهرســازی 
در زمینــه‎ نظــری برابــر اهــداف و چشــم انــداز مجلــه پذیرفتــه می‌شــود.

ــا به‌صــورت  ــه مقالاتــی کــه از طریــق ایمیــل ی ــه آدرس https://www.isau.ir  ارســال شــوند. ب ــه ب ــاً از طریــق ســایت مجل ــد صرف 3-  مقــالات بای
چاپــی بــه مجلــه ارســال شــوند ترتیــب اثــر داده نخواهــد شــد.

4- مســئولیت صحــت و ســقم مقالــه بــه لحــاظ حقوقــی و علمــی بــر عهــده نویســندگان اســت. دوفصلنامــه علمــی “معمــاری و شهرســازی ایــران” حــق 
رد یــا قبــول و نیــز ویراســتاری مقــالات را بــرای خــود محفــوظ مــی‌دارد.

ــی خــارج  ــه، از فراینــد ارزیاب ــران مجل ــا گــروه دبی ــا نظــر ســردبیر ی ــدون داوری و ب ــه ارســال شــوند، ب ــی کــه خــارج از حــوزه اهــداف مجل 5- مقالات
خواهنــد شــد.

6- زبــان رســمی نشــریه فارســی اســت و مقالــه بایــد دارای انشــایی روان و از نظــر دســتور زبــان و آییــن نــگارش فارســی خالــی از اشــکال بــوده و ســقف 
تعــداد صفحــات 17 صفحــه مــی باشــد)بدون احتســاب صفحــه چکیــده و منابــع(.

7- در گروه نویسندگان حتما یک عضو هیات علمی باید وجود داشته باشد.

ــه  ــد در هیــچ قســمت دیگــری از مقال ــوان مشــخصات نویســندگان، نبای ــا عن ــه ای ب 8-  مشــخصات نویســنده / نویســندگان به‌جــز در صفحــه جداگان
ذکــر شــود.

9- از هــر نویســنده تنهــا یــک مقالــه در فرآینــد داوری قــرار می‌گیــرد و ارســال مقالــه دوم تنهــا زمانــی میســر اســت کــه مقالــه اول تعییــن تکلیــف 
شــده باشــد.

ــی اســت و  ــوط، الزام ــام دانشــگاه مرب ــوان رشــته و ن ــا، عن ــام اســتاد راهنم ــر ن ــاله‌های دانشــجویی، ذک ــا رس ــه ی 10- در صــورت اســتفاده از پایان‌نام
مقــالات برگرفتــه از پایان‌نامــه و رســالة دانشــجویان بــا نــام اســتاد راهنمــا، مشــاوران و دانشــجو بــه‌ صــورت تــوأم و بــا مســئولیت اســتاد راهنمــا منتشــر 

می‌شــود.

11- لازم است ساختار مقاله براساس فایل تمپلت )قابل دریافت از طریق سایت و سامانه نشریه( تنظیم و ارسال شود.

12- ارجاعات داخل متن و فهرست منابع پایانی باید براساس شیوه نامه APA تنظیم شوند.

13- هزینه ‎های هر مقاله در مراحل مختلف از نویسندگان دریافت خواهد شد که در سایت و سامانه نشریه، قابل مشاهده است. 

14- لازم بــه ذکــر اســت پــس از پذیــرش علمــی و نهایــی مقــالات، چکیــده مبســوط انگلیســی، چکیــده تصویــری، ترجمــه منابــع، ترجمــه جــداول و 
شــکل هــا، جهــت انتشــار دریافــت مــی شــود.
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دوره 12، شماره 1، بهار و تابستان 1400
ویراستار فارسی: انجمن علمی معماری و شهرسازی ایران

ویراستار انگلیسی: مهندس سعاد صریحی
طراح صفحه‌بندی و جلد: مهندس آناهیتا طبائیان 

صفحه‌آرایی و فرمتینگ:  الهام منتی محب
تیراژ: 50 نسخه

قیمت: 500000 ریال
چاپ: دانشگاه علم و صنعت ایران

ــران، دانشــکده معمــاری و شهرســازی، طبقــه  ــم و صنعــت ای نشــانی نشــریه: تهــران، دانشــگاه عل
ــران.  ســوم، دفتــر انجمــن علمــی معمــاری و شهرســازی ای

کدپستی: 13114-16846
تلفن: 021-73228235

دورنگار: 021-77240468
iaau@iust.ac.ir   :نشانی الکترونیکی

https://www.isau.ir :سایت و سامانه الکترونیکی نشریه انجمن

نشریه علمی معماری و شهرسازی ایران
(JIAU)

مقالات چاپ شده لزوماً نقطه نظرات نشریه نبوده و مسئولیت مقالات به عهده نویسندگان محترم است.
این شماره با حمایت دانشکده معماری و شهرسازی دانشگاه علم و صنعت ایران به چاپ رسیده است.
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نشریه علمی معماری و شهرسازی ایران
(JIAU)

   داوران این شماره     فهرست

مقالات علمی
نقش طرح‌واره‌هاي ذهني در توليد فضا

)نقد سه‌گانه‌ي فضايي لوفور از منظر مکتب ويگوتسکيايي شناخت(
بهراد فرمهيني فراهاني، مظفر صرافي

رويکـرد  بـا  معمـاري  طراحـي  آمـوزش  در  ايده‌پـردازي  فرآينـد  مدلي‌ابـي 
ختي نه‌شـنا نشا

)نمونه موردي: طراحي مسکن(
مرضيه اعتمادي پور، سيد جمال الدين مهدي نژاد

فرامطالعـه مطالعـات مرتبط با سـاختار فضايي شـهري و منطقـه‌اي در ايران در 
بـازه زماني 1398-1380

ندا ملک زاده، هاشم داداش پور، مجتبي رفيعيان

تبيين راهبردهاي طراحي بيوفيليک موثر بر سلامت بيماران بستري در بيمارستان‌ها
غزال زارع، محسن فيضي، محمد بهاروند، محمدرضا مثنوي

تبيين محدوده مطلوب شدت روشنايي در فضاهاي اداري شهر تهران
مریم فخاری، ریما فیاض، مریم مهرآور

تعیین عوامل موثر بر ارتقاء “دلبستگی مکانی” ساکنین در مراکز محلات معاصر
)مورد مطالعه: محله کوی اساتید شهر یزد(

علی ریاحی دهکردی، مهدی منتظرالحجه، مجتبی شریف نژاد

تدويـن مـدل شـاخص‌هاي مکانـي يادگيـري تجربـي و کاربـرد آن در طراحي 
محيط‌هـاي يادگيـري

نسرین کریمی، مرتضی خسرونیا، ساحل دژپسند

پژوهشـي در ضـرورت طراحـي بهينه فضاهاي باز و محيط سـبز کالبد آموزشـي 
در راسـتاي بهبـود ادراک دانش‌آمـوزان و ارتقاء کيفيت محيط آموزشـي 

)مطالعه موردي: دبيرستان‌هاي دخترانه شهر اصفهان(
سیده مرضیه طبائیان

توسعه شرکت‌هاي طراحي صنعتي کشور براساس ارائه مدل ساختاري تبلیغات
سارا صفاری، حسن صادقی نائینی، عطا الله ابطحی، سید جمال الدین طبیبی، علی اکبر فرهنگی

قابلیت‌های پنهان در مزارع مسکون تاريخي نياسر
حسین راعی

مقايسـه رويکـرد دانشـجويان کارشناسـي رشـته‌های مهندسـي معمـاري و 
پايدار«  بـه »محلـه  شهرسـازي 

)مطالعه موردي دانشجويان دانشگاه شيراز(
مریم روستا، سارا دانشمند

بررسـی تاثیر عوامـل کالبدی و فعالیتـی در ایجاد کیفیات حسـی در پیاده‌راه‌های 
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Number of References

BACKGROUND AND OBJECTIVES: Multiple Sclerosis (MS) disease is a mental and 
physical illness related to environmental conditions. The environmental factors 

are effective in the development or prevention of the disease. MS is a complex disease 
featuring a vast spectrum of signs adversely influencing the patients’ abilities to perform 
daily routine activities. The problems of MS patients include physical and psychological 
aspects. Due to the high rates of the disease, the special condition of MS patients, and the 
lack of specific rehabilitation centers for patients, it is important to pay attention to proper 
environmental design to improve their mental health. The purpose of this research is to 
design a rehabilitation center that is appropriate to the mental and emotional conditions 
of MS patients. Designing a space for MS patients by considering environmental and 
architectural factors and the proper use of these factors can reduce symptoms (stress, 
fatigue, depression, and motor disorder). However, the problem currently lies in the idea 
that no study has attended to the role and the importance of environmental factors parallel 
to reducing MS symptoms. The environments designed for these patients do not feature 
a single difference from those designed for the others, healthy or sick. No environment 
has been designed proportionate to the psychological and physical status and situation of 
these patients.

METHODS: In the present study, a descriptive method was employed in the first stage, 
and the information was collected via reviewing the credible articles and books on 

relevant subjects. Considering the fact that many psychologists and psychiatrists deal with 
MS patients whose psychological conditions have worsened following the development 
of multiple sclerosis and the subsequent physical and movement disorders, qualitative 
methods are used in the following sections. Psychiatrists and psychologists working with MS 
patients’ treatment and healthcare centers and MS Patients Association and Rehabilitation 
Centers have been interviewd, and the information obtained from the content analysis 
has been used to identify their problems and needs. In line with this, 30 psychiatrists and 
psychologists were randomly selected from various centers as the study sample to be 
interviewed. After investigating the interviews using content analysis, the common points 
of the literature review and psychologists’ ideas were collected. In the present study, the 
effective environmental factors, including sunlight, color, music, gathering spaces, open 
spaces and nature, fitting spaces, sport, hydrotherapy, and rehabilitation facilities, were 
investigated. The importance of the points underlined by the psychologists was also 
verified.

FINDINGS: Sports therapy is a treatment specific to MS patients, and, besides improving 
MS patients’ physical situation, it can improve their psychological and mental health. 

Therefore, it is better to design a compound and consider spaces for playing sports and 
walking to improve the physical and psychological health of MS patients. Hydrotherapy, 
as a nonmedicinal treatment method, can increase the flexibility of the muscles and 
bones, thereby mitigating the muscular spasms and enhancing the vigor and stamina of 
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an individual, and reduce their pain. The sunlight has a positive effect on the psyche and 
mind of the patients when their declined bodies crave comfort. Moreover, the appropriate 
use of natural light during the day better helps energy productivity. So, the proper design 
of the windows (dimensions, forms, and orientations) can provide the highest rate of 
sunlight gain. Considering the positive effects that color has on humans’ lives, the proper 
and pertinent use of colors and their correct application can cause positive effects on the 
psychological status of the patients. Considering the psychological and physical problems of 
MS patients and their need for conversation and confabulation for soothing their pains, the 
architects and designers should consider spaces for their gathering and social interaction 
inside and outside the healthcare and treatment centers of MS patients. According to the 
materials above and considering the problems of MS patients, including stress, depression, 
fatigue, imbalance, and movement disorders, the architects and designers must consider 
their security and tranquility via the proper design of green spaces or open spaces for 
MS patients. Since the Iranian garden is more prominent than the other patterns for its 
transparency and legibility, it can be utilized to provide tranquilizing effects, reduce stress, 
and enhance satisfaction in MS patients. Music therapy should be considered in treatment 
programs to facilitate the messaging process in the nervous system of these individuals, 
which can slacken the disease progress.

CONCLUSION: According to the results of the research, the design of outdoor space and 
the use of nature and green space inside and outside the complex, the access to natural 

light and the design of a suitable space for walking and sports, and the use of rehabilitation 
facilities and appropriate geometry in the design of space, avoiding complexity,  and the 
use of appropriate color are effective in reducing the stress, depression, and exhaustion in 
MS patients. Considering the importance of environmental factors influencing the general 
reduction of MS symptoms, light and color were found less important. However, creating 
open spaces, using natural elements, fitting the space, and providing gathering space are 
the most effective factors in reducing the general MS symptoms in patients

HIGHLIGHTS:
- Gather information and review the interview through content analysis and find common 
ground between the research background and the statements of psychologists.
- Conclusion based on the degree of importance of environmental factors in reducing the 
symptoms of MS patients (stress, depression, fatigue and mobility problems).
- According to the results of this study, environmental factors of light and color have the 
lowest score and open space and nature, space adaptation and designing gathering space 
have the highest score in reducing patients’ symptoms.
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نکات شاخص

- جمــع‌آوری اطلاعــات و بررســی مصاحبــه از طریــق آنالیــز محتوایــی و یافتــن نــکات مشــترک بیــن پیشــینه تحقیــق و 
گفتــه هــای روانشناســان.

- جمع‌بنــدی بــر اســاس درجــه اهمیــت فاکتورهــای محیطــی موثــر در کاهــش علائــم بیمــاران ام اس)اســترس، افســردگی، 
خســتگی و مشــکلات حرکتی(.

- طبــق نتایــج بدســت آمــده از ایــن تحقیــق، فاکتورهــای محیطــی نــور و رنــگ دارای پاییــن تریــن امتیــاز و فضــای بــاز 
و طبیعــت، مناســب ســازی فضــا و ایجــاد فضــای دورهمــی دارای بالاتریــن امتیــاز در کاهــش علائــم بیمــاران هســتند. 

ــم بیمــاران مولتیپــل اســکلروزیس )ام‌اس(، نشــریه  ــه منظورکاهــش علائ تنهائــی اهــری، مهدیــه و قمیشــی، محمــد. )1400(. بررســی و ارزیابــی الگوهــای معمــاری ب
ــران، 12)1(، 236-221. علمــی معمــاری و شهرســازی ای

نحوه ارجاع به مقاله

بیمــاری مولتیپــل اســکلروزیس)ام‌اس( بــه عنــوان یــک بیمــاری روحــی- جســمی، وابســته به شــرایط 
محیطــی بــوده و نقــش عوامــل محیطــی در پیشــرفت یــا جلوگیــری ازعلائــم بیمــاری موثراســت. بــا 
ــز توانبخشــی  ــود مراک ــن بیمــاری و شــرایط خــاص بیمــاران ام‌اس وکمب ــالای ای ــار ب ــه آم توجــه ب
مخصــوص ایــن بیمــاران، ضــرورت توجــه بــه طراحــی محیطــی مناســب جهــت کنتــرل رفتــار و بهبود 
ســامت روانــی آنهــا اهمیــت بســزایی دارد. هــدف از ایــن پژوهــش، طراحــی محیطــی متناســب بــا 
شــرایط روحــی وجســمی بیمــاران ام‌اس بــوده و بــه دنبــال ایــن اســت کــه چگونــه طراحــی فضــای 
اطــراف بیمــاران ام‌اس بــا در نظــر گرفتــن فاکتورهــای محیطــی و معمــاری و اســتفاده بجــا و مناســب 
ــی(  ــکلات حرکت ــردگی، مش ــتگی، افس ــترس، خس ــم )اس ــش علائ ــت کاه ــا در جه ــن فاکتوره از ای
تاثیرگــذار اســت. در ایــن پژوهــش در مرحلــة اول بــا اســتفاده از روش توصیفــی و گــردآوری اطلاعــات 
از طریــق بررســی مقــالات وکتاب‌هــای معتبــر در زمینــه موضوعــات مرتبــط بــا پژوهــش بــه جمــع 
ــر از  ــا 30 نف ــه ب ــی و مصاحب ــتفاده از روش کیف ــا اس ــه ب ــد. در ادام ــه ش ــات پرداخت آوری اطلاع
روانپزشــکان و روانشناســان شــاغل در محــل نگهــداری و درمانــی بیمــاران ام‌اس و مراکــز توانبخشــی و 
بررســی اطلاعــات بدســت آمــده از طریــق آنالیــز محتوایــی، ســعی در شناســایی مشــکلات و نیازهــای 
آنهــا شــد و عوامــل موثــر برکاهــش اســترس، افســردگی و خســتگی و مشــکلات حرکتــی بیمــاران 
ــه  ــرایط مناســب در زمین ــی ش ــح علم ــای صحی ــتفاده از راهکاره ــا اس ــد. ســپس ب ــایی گردی شناس
ــده از پژوهــش، طراحــی  ــج بدســت آم ــه نتای ــا ب ــم شــد. بن ــاران فراه ــرای بیم ــی ب جســمی و روان
ــه  ــه، دسترســی ب ــدی از طبیعــت و فضــای ســبز در داخــل و خــارج مجموع ــره من ــاز، به فضــای ب
نــور طبیعــی، طراحــي فضــاي مناســب بــراي پيــاده‌روي، ورزش، دورهمــي، مناسب‌ســازی محیــط و 
بهره‌گیــری از امکانــات توانبخشــی، وجــود هندســه منظــم در طراحــي فضــا، جلوگیــری از پیچیدگــی، 
اســتفاده از نــور و رنــگ مناســب درجهــت کاهــش اســترس، افســردگی، خســتگی ومشــکلات حرکتــی 

بیمــاران ام‌اس موثــر اســت و بایــد در طراحــی بــه آن‌هــا توجــه ویــژه نمــود.
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مقدمهمقدمه
ش��ایع‌ترین  از  یکـی�   )MS(اســکلروزیس مولتیپــل 
ــه روی  ــد ک ــی می‌باش ــود ایمن ــتم خ ــای سیس بیماری‌ه
ــن بیمــاری  ــذارد. ای ــر می‌گ سیســتم عصــب مرکــزی تاثی
بــا س��ه مشـ�خصه التهـ�اب، تخری��ب میلی��ن و اســکار 
ــک  ــود)Kasper et al., 2005(. ام اس ی ــخص می‌ش مش
بیمــاری پیچیــده در ارتبــاط بــا طیــف گســترده‌ای از علائم 
ــرای  ــاران را ب ــی بیم ــد توانای ــه می‌توان ــت ک ــف اس مختل
ــر  ــره زندگــی تحــت تاثی ــادی روزم ــای ع انج�ـام فعالیت‌ه
ــتگی،  ــد از خس ــزارش عبارتن ــایع‌ترین گ ــد. ش ــرار ده ق
اختــالات خلقــی، تغییــر در عملکــرد شــناختی، تغییــرات 
ــی  ــرات حرکت ــات(، تغیی ــی، درد، ارتعاش ــی )بی‌حس حس
)از دســت دادن تعــادل، ضعــف عضلانــی و یــا ســفتی( یــا 
ــی )دوبینــی،  ــرات بینای اختــالات حســی وحرکتــی، تغیی
تــاری دیــد، ازدســت دادن بینایــی(، و مشــکلات مثانــه یــا 
اختــال در عملکــرد روده)Zimssen, 2011(. از تظاهــرات 
روان��ی بیم��اران ام اس، اضطــراب، اقســردگی و اســترس، 
بیشــترین شــیوع را در میــان ایــن بیمــاران دارنــد و 
حــدود 48درصــد بیمــاران در همــان یــک ســال اول بعد از 
تشــخیص بیمــاری، علائــم اضطــراب، اســترس و افســردگی 

.)Mitchell et al., 2005(را تجربــه می‌کننــد
بــا توجه بــه علائــم مختلف بیمــاری ام اس، و مشــکلات 
ــتند  ــاط هس ــا آن در ارتب ــاران ب ــن بیم ــه ای ــی ک مختلف
ــی  ــی کــه دارو درمان ــه عــوارض و مشــکلات فراوان توجــه ب
بــا خــود بــه همــراه دارد، اســتفاده از روش‌هــای غیردارویــی 
در ســال‌های اخیــر مــورد توجــه بیمــاران ام اس قــرار 
ــناخته  ــی ش ــای تکمیل ــوان درمان‌ه ــه تحــت عن ــه ک گرفت
آســایش  تکمیلــی،  درمان‌هــای  ایــن  کــه  می‌شــوند 
جســمی و روانــی بیمــاران ام اس را بهبــود و افزایــش 
کشــورهایی  در   .)Halper June et al., 2006(می‌دهــد
همچــون مالــزی و اکــوادور، ام اس تقریبــاً ناشــناخته اســت؛ 
ولــی در انگلســتان، آمریــکای شــمالی، کانــادا و اســکاندیناوی 
بــه نســبت شــایع‌تر اســت)Compston, 1997(. دلیــل 
ــک  ــه ی ــکان دارد ک ــی ام ــت، ول ــخص نیس ــر مش ــن ام ای
عامــل محیطــی کــه شــاید باکتــری یــا ویــروس باشــد در 
ایــن زمینــه نقشــی بــازی کنــد)Oconnor, 2002(. ایــن 
تحقیقــات نیــز نشــان داده کــه ویتامیــن D ، کــه عمومــاً 
از طریــق قــرار گرفتــن در معــرض نــور خورشــید حاصــل 
ــن  ــد یکــی از عوامــل باشــد. ســطح پایی می‌شــود، می‌توان
ویتامیــن D دربــدن افــراد می‌توانــد یکــی از عوامــل 
متعــدد موجــود باشــد و تحقیقــات در ایــن زمینه‌هــا 
ادام�ـه دارد)Ascherio & Munger, 2008(. ایــن بیماری 
ــی  ــه بیماری‌های ــت و از جمل ــی اس ــل پیش‌بین ــر قاب غی
ــه  ــد و ب ــر می‌کن ــار تغیی ــرد را دچ ــی ف ــه زندگ ــت ک اس
ــه  ــرده و ب ــیب وارد ک ــان آس ــی انس ــن دوران زندگ بهتری
تدریــج او را بــه ســمت ناتوانــی پیــش می‌بــرد و متاســفانه 
 Holland &(درمــان قطعــی بــرای آن وجــود نــدارد

.)Madonna, 2005

انجمــن ملــی بیمــاری مولتیپــل اســکلروزیس آمریــکا 
ــا  ــر در دنی ــون نف ــدود 2/5 میلی ــه در ح ــرد ک ــام ک اع

دچــار ایــن بیمــاری هســتند و هــر هفتــه 200 نفــر 
ــد  ــودکه 80 درص ــزوده می‌ش ــاران اف ــار بیم ــن آم ــه ای ب
ــی را دارا  ــی از ناتوان ــاری درجات ــن بیم ــه ای ــان ب مبتلای
ایــن  شــیوع   .)Braunwald et al., 2001(هســتند
بیمــاری در زنــان دو برابــر مــردان می‌باشــد و ام اس 
امیــد بــه زندگــی را 10 ســال کمتــر از ســن واقعــی فــرد 
ــاری،  ــن بیم ــد)Howarth, 2002(. ســن شــروع ای می‌کن
ــال دارد از  ــت و احتم ــالگی اس ــا 40 س ــن 20 ت ــب بی اغل
ــه و  ــد ضرب ــی مانن ــد. عوامل ــروز کن ــالگی ب ــا 80 س 2 ت
تنشــ و ایمنولوزیکیـف� ژنتیک��ی و عوامــل محیطــی را در 
 .)Huntley & Ernst, 2000(ــته‌اند ــر دانس ــروز آن موث ب
بــا توجــه بــه مشــکلات بیمــاران ام اس، طراحــي محیطــی 
مناســب بــرای زندگــي ایــن بيمــاران یکــی از اصــول اوليــه 
ــراي آن‌هــا  ــک زندگــي طبيعــي ب ــرای ايجــاد نمــودن ی ب
در جامع�ـه اســت. همچنی��ن بــا توجــه بــه علائــم بیمــاران 
ام اس از جملــه افســردگی و اســترس، ضــرورت توجــه بــه 
تاثیــر عوامــل محیطــی در بــروز ایــن علائــم و ارائــه الگــو و 
ــاران  ــی بیم ــط زندگ ــازی محی ــرای بهینه‌س ــی ب المان‌های
ام اس اهمیــت پیــدا می‌کنــد. لــذا ضــرورت پرداختــن بــه 
ــا طراحــی مناســب  ــوان ب ــه می‌ت ــن موضــوع کــه چگون ای
ــذار  ــل تاثیر‌گ ــایر عوام ــب و س ــان مناس ــط و چیدم محی
افســردگی و  و  اســترس  محیطــی در کاهــش میــزان 
ــن پژوهــش  ــروز پیــدا می‌کنــد. ای ــود، ب ــر ب خســتگی موث
قصــد دارد بــه بررســی و تاثیــر عوامــل محیطــی در 
ــه افســرگی،  ــاران از جمل ــن بیم ــم ای جهــت کاهــش علائ
اســترس، خســتگی بپــردازد کــه چگونــه طراحــی فضــای 
ــای  ــن فاکتوره ــر گرفت ــا در نظ ــاران ام اس ب ــراف بیم اط
ــن  ــب از ای ــا و مناس ــتفاده بج ــاری و اس ــی و معم محیط
فاکتورهــا در جهــت کاهــش اســترس، خســتگی و از 
ــن فضــای  ــر اســت و همچنی ــردن افســردگی، موث ــن ب بی
مناســب بیمــاران ام اس بایــد دارای چــه خصوصیاتــی 
باشـد�. بنابرایــن هــدف از ایــن پژوهــش، طراحــی محیطــی 
متناسـب� بـا� ش��رایط روح��ی و جس��می بیم��اران ام اس در 
جهــت کاهــش علائــم بیمــاری ماننــد اســترس، خســتگی، 
ــه  ــون ب ــد. تاکن ــی می‌باش ــکلات حرکت ــردگی و مش افس
نقشــ و اهمیــت فاکتورهــای محیطــی در جهــت کاهــش 
علائ��م بیم��اری ام اس توج��ه نش��ده اس��ت و همــواره 
ــاران طراحــی شــده اســت  ــن بیم ــرای ای ــه ب محیطــی ک
ــا ســایر بیمــاران نداشــته  از نظــر شــرایط هیــچ تفاوتــی ب
ــا وضعیــت روحــی و جســمی ایــن  و محیطــی متناســب ب
ــد  ــل بای ــن دلی ــه همی ــت. ب ــده اس ــی نش ــاران طراح بیم
نــو آوری و ابتــکار و خلاقیتــی در فضــای اطــراف بیمــاران 
ــا  ــب ب ــی متناس ــت محیط ــود آورد و در نهای ام اس بوج
شــرایط روحــی و جســمی ایــن بیمــاران در راســتای 
کاهــش علائمــی چــون اســترس، خســتگی، افســردگی و 

ــود. ــی نم ــی، طراح ــکلات حرکت مش

ادبیات پژوهشادبیات پژوهش
انواع مشکلات بیماران مولتیپل اسکلروزیس)ام‌اس(

نمزم  اميبري  كي  ارلكسوزسي  لپيتلوم  اميبري 
پیــش‌رودنه و دننكبيرخته نيليم متسيس يبصع مرکــزی 
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ــالات  ــمی، اخت ــکلات جس ــر مش ــاوه ب ــه ع ــد ک می‌باش
روحــی و روانــی متعــددی را نیــز در بیمــار ایجــاد می‌کنــد 

 .)Esmaeili et al., 2009(
مشکلات روحی بیماران ام اس

اســترس: اســترس هب ونعان یک ديدپه دنچ دعبي و • 
دنچ يتلع وت‌يمادن هب ونعان اعر‌هضاي از اميبري مولتیپــل 
ارلكسوزسي و نينچمه يلماع در ديدشت و اي وعد علائــم 

.)Mitsonis CI et al., 2008( يشان از بیمــاری باشــد
ازدمعهنيرت‌ •  زين  ارطضاب  و  ارسفديگ  افســردگی: 

الالاتخت رواين در ارفاد لاتبم هب ام اس دنتسه. تلع دقيق 
زيمان لاابي ارسفديگ و ارطضاب در اني اميبران  هتخانشان 
اتس و يبيكرت از وتكافراهي رواين، ايعامتج، ونروولژيكي 
 Chwastiak L( ــتند طبترم اب اميبري الاامتح دليخ هس
et al., 2007(. در ‌هعلاطماي که سوتـط وترنتن و اكمهران 
انجــام شــد، زيمان رگناين در اميبران ام اس و ارابتط نيب 
وصرت  هب  اميبران  اني  در  ارسفديگ  و  ارطضاب  اب  رگناين 
ــی  ــن بررس ــج ای ــیرگددي. نتای ــوردی، بررس ــاهده م مش
اشنن داد کــه رمنه ارطضاب و ارسفديگ در اميبران لاتبم 
هب ام اس از رگوه رتنكل رتلااب وبده و رگناين اميبران ام اس، 
شـلما دو خبـش رگنانـي اميبران از تأريث اميبري رب تيلاعف 
رب لعف و  اميبري  تأريث دشت  از  رگناين آن‌هــا  يكيزيف و 
الااعفنت ايعامتج و ارتباط يليماف و تيلاعف روزاهن در هناخ 
 .)Thornton EW et al.,2006( اي لحم اكر يمگردیــد
ــم  ــه علائ ــد ک ــان می‌ده ــات نش ــی از مطالع ــج برخ نتای
ــه  ــا ب ــاران مبت ــراب، در بیم ــردگی، اضط ــترس، افس اس
مولتیپــل اســکلروزیس بــا عــود بیمــاری وکاهــش کیفیــت 
 Johnson et( ــی بیم��اران، ارتب��اط تنگاتنگ��ی دارد زندگ
ــه عــاوه برخــورداری بیمــاران از بهداشــت  al., 2007(. ب
ــراب،  ــروز اضط ــگیری از ب ــب پیش ــد موج ــی می‌توان روان
و  آورده  فراهــم  بیمــاران  در  را  اســترس  و  افس��ردگی 
موجــب بهبــود کیفیــت زندگــی ورضایتمنــدی آن‌هــا 

.)Ackerman KD et al., 2006( گــردد
مشکلات جسمی و فیزیکی بیماران ام‌اس

ددي،  اتري  بجوم مشــکلات حرکتــی،  اميبري  اني   
يگنهامه،  و  اعتدل  در  الاتخل  ينلاضع،  فعض  دوينيب، 
الاتخل در درك اه‌سحي فلتخم، ارسفديگ، درد، الاتخل 
رلزش،  يگتسخ،  زكرمت،  در  اصقنن  رفايشوم،  يتخانش، 
هجيگرس، انريياس ركلمعد رودهاه‌، هناثم و ركلمعد يسنج 

.)Guinness & Peter,1999( بیمارمــیوش‌د  رفد  در 
خســتگی: درســال 2003 اولیــن شــماره مجلــه • 

MS in focus بــه اثــرات خســتگی ناشــی از ام اس 
ــا الان  ــه ت ــن زمین �ـات در ای ـص داده ش��د و تحقیق اختصاـ
ــی موجــود  ادام��ه داش��ته اس��ت. در ح�ـال حاض��ر مطالعات
ــه  ــی ک ــد خســتگی رشــته عصب ــه نشــان می‌ده اســت ک
همــان خســتگی اولیــه در ام اس نــام دارد، در بیشــتر 
از90 درصــد از افــراد مبتــا بــه ام اس مشــاهده می‌شــود. 
حــدود50 درصــد از بیمــاران ام اس در راه رفتــن مشــکل 
ــرود،  ــتی راه ب ــه درس ــد ب ــه نمی‌توان ــردی ک ــد و ف دارن
ــد.  ــت می‌کن ــرای حرک ــاش ب ــادی را صــرف ت ــرژی زی ان

ــتگی  ــدت خس ــش ش ــب افزای ــه موج عام��ل دیگ��ری ک
ــا در40 در  می‌شــود، افســردگی اســت؛ چیــزی کــه تقریب
 Forwell,(ــد �ـراد مبتال� ب��ه ام اس رخ می‌ده �ـد از اف ص

.)2011

تاثیر آب درمانی بر روی خستگی بیماران ام‌اس

ــز  ــچ)2006( ومتیووت ــون ویووی ــات پیتی ــج مطالع نتای
ــایع‌ترین  ــی از ش ــوان یک ــه عن ــتگی ب ــه خس ــان داد ک نش
علائــم در بیمــاران مبتــا بــه مولتیپــل اســکلروزیس، باعــث 
پاییــن آمــدن ســطح فعالیت‌هــای روزمــره زندگــی وکیفیــت 
 Vouyovitch SP,( می‌گــردد  اس  ام  بیمــاران  زندگــی 
ــر  ــناختی اث ــی و ش ــی حرکت ــر توانای ــتگی ب 2006(. خس
می‌گــذارد و باعــث محــدود شــدن توانایــی جســمی و ذهنــی 
فــرد می‌شــود. درمان‌هــای مکمــل باعــث کنــد شــدن رونــد 
ــش  ــبب کاه ــن س ــده و همچنی ــاری ام اس ش ــیر بیم و س
تعــداد حمــات و همچنیــن کاهــش تاخیــر در شــروع زمــان 
ــاران می‌شــوند)Mills et al., 2000(. آب  ــن بیم ــی ای ناتوان
ــبب  ــی، س ــر داروی ــی غی ــوان روش درمان ــه عن ــی ب درمان
افزایشــ انعطاف‌پذی��ری عضلـات و اســتخوان‌ها شــده 
ــته  ــراه داش ــه هم ــی را ب ــم‌های عضلان ــش اسپاس و کاه
ــرد و  ــدرت ف ــوان و ق ــش ت ــبب افزای ــت س ــه در نهای ک
 Mcllveen &( ــوند ــش درد می‌ش ــث کاه ــن باع همچنی

.)Robertson,1998

تاثیر ورزش بر بیماران ام اس

ــاران ام اس را از  ــای گذشــته پزشــکان، بیم در زمان‌ه
ــن دلیــل  ــه ای ــد. ب انجــام فعالیــت ورزشــی منــع می‌کردن
ــن  ــتگی و بالارفت ــی خس ــت اصل ــتند عل ــور داش ــه تص ک
ــدن، انجــام تمرینــات ورزشــی اســت کــه منجــر  دمــای ب
ــود.  ــاران ام اس می‌ش ــت بیم ــدن وضعی ــر ش ــه وخیم‌ت ب
ــت.  ــده اس ــاهده ش ــورد مش ــن م ــس ای ــراً عک ــی اخی ول
بــر  عــاوه  اس  ام  بیمــاران  مختــص  درمانــی  ورزش 
ــود وضعیــت جســمانی بیمــاران ام اس  این‌کــه باعــث بهب
ــاران  ــن بیم ــی ای ــی و روان ــامت روح ــا س ــود، ارتق می‌ش
را بــه همــراه مــی‌آورد)Hale et al., 2003(. بنابرایــن 
ــرای بهبــود ســامت  بهتــر اســت در طراحــی مجموعــه، ب
ــرای ورزش و  جســمی وروحــی بیمــاران ام اس، فضایــی ب

ــت. ــر گرف ــز، در نظ ــا نی ــاده‌روی آن‌ه پی
اهمیــت ونقــش نورطبیعــی در فضــای اطــراف 
بیمــاران ام‌اس بــه منزلــه کاهــش اســترس، افســردگی 

ــتگی وخس

ــان‌ها  ــی انس ــمی وروان ــای جس ــی‌ترین نیازه از اساس
ــور باعــث ایجــاد آســایش و افزایــش  ــور اســت. پدیــده ن ن
ــامتی،  ــظ س ــن حف ــن ضم ــود و همچنی ــان می‌ش راندم
ایجــاد  دلیــل  بــه  خوشــایندی  و  مطلوب‌تــر  شــرایط 
احســاس پیوســتگی و آشــنایی بــا محیــط طبیعــی، بــرای 
ــور طبیعــی  ــه وجــود مــی‌آورد)Miller, 1994(. ن ــراد ب اف
ــمی،  ــی وجس ــای روح ــود بیماری‌ه ــور روز، در بهب ــا ن ی
بــه  بخشــیدن  ســرعت  باعــث  و  دارد  مثبتــی  تاثیــر 
 .)Phiri, 2003(رونــد بهبــود ایــن بیماری‌هــا می‌شــود
ــرای کاهــش اســترس  بررســی‌ها نشــان داده اســت کــه ب
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و افســردگی و همچنیــن بهبــود خــواب وکاهــش اســتفاده 
نــور  معــرض  در  قرارگیــری  آور،  خــواب  داروهــای  از 
ــزایی  ــر بس ــدی از آن تاثی ــید و بهره‌من ــی و خورش طبیع
دارد)Sherman et al., 2005(. بنابرایــن زمانــی کــه روح 
پژمـر�ده بیماــر نی��از ب��ه آرام�ـش دارد ن��ور آفتــاب تاثیــرات 
مثبتیــ ب��ر روح و روان بیم��اران می‌گ��ذارد عال�وه ب��ر آن 
ــه بهــره  ــور طبیعــی در طــول روز ب اســتفاده مناســب از ن
وری انــرژی کمــک بهتــری نمــوده در نتیجــه بــا طراحــی 
مناســب پنجره‌هــا )ابعــاد، فــرم، جهــت پنجــره هــا(، 
ــی  ــرد. ول ــید ب ــره را از نورخورش ــترین به ــوان بیش می‌ت
ــه  ــرای بیمــاران ام اس ب متاســفانه در فضاهــای درمانــی ب
ــور  ـع توجــه نش��ده اس��ت واهمیــت و نقــش ن ایـن� موضوـ

ــه شــده اســت. ــده گرفت ــا نادی ــن فضاه در ای
تاثیر نور آفتاب وگرما بربیماران ام اس 

 تاثیــر نــور آفتــاب بــر بیمــاران ام‌اس:کمبــود • 
 Diego(ــروز بیمــاری ام‌اس می‌شــود ویتامیــن D باع��ث ب

.)et al., 2017

تاثیــر گرمــا بربیمــاران ام اس: حساســیت بــه گرمــا در • 
ام اس بســیار شــایع اســت. بدترشــدن علائــم عصبــی ماننــد 
خســتگی بــا گرمــا، حتی در گذشــته نیــز در تایید تشــخیص 
ام اس بـه� کار می‌رفت�ـه اس��ت. دوری از گرمــا بــه عنــوان مثال 
پرهیــز از حمــام داغ، اولیــن دســتور دفاعــی اســت. پنکه‌هــا 
ــط  ــای محی ــرل دم ــه کنت ــوع ب ــه مطب ــتگاه‌های تهوی و دس
داخــل خانــه کمــک می‌کننــد)Betox, 2012(. باتوجــه بــه 
لــزوم نیــاز بیمــاران ام اس بــه دریافــت نــور خورشــید واز 
طــرف دیگــر حساســیت ایــن بیمــاران بــه گرمــا، محیطــی 
بایــد طراحــی نمــود کــه در عیــن دریافــت نــور خورشــید 
ــه  ــوع ب ــه مطب ــتگاه‌های تهوی ــا و دس �ـه پنکه‌ه ـ تعبی باـ

کنتــرل دمــای محیــط خانــه کمــک کنــد.
ــت  ــی در جه ــری طبیع ــا نورگی ــا ب ــر اتاق‌ه تاثی

ــاران ام‌اس ــردگی بیم ــش افس کاه

مــدت زمــان بســتری بیمــاران افســرده‌ای کــه در 
بــه  نســبت  می‌شــوند،  بســتری  نورانــی  اتاق‌هــای 
ــوند،  ــتری می‌ش ــک بس ــای تاری ــه در اتاق‌ه ــی ک بیماران
ــای  ــی اتاق‌ه ــج درمان ــع نتای ــد. در واق ــر می‌باش کوتاهت
بیمارســتان کــه بــا نــور خورشــید روشــن می‌شــود، 
ــت.  ــر اس ــک، بهت ــور وتاری ــم ن ــای ک ــه اتاق‌ه ــبت ب نس
ــت  ــاران اهمی ــای بیم ــری اتاق‌ه ــه نورگی ــن طریق بنابرای
بســزایی دارد. پنجره‌هــای اتــاق بیمارانــی کــه مشــرف بــه 
ــد  ــری ســقفی محــدود دارن ــه نورگی ــی اســت ک آتریم‌های
و همچنیــن کــدر کــردن پنجــره اتــاق بیمــاران بــه منزلــه 
ــت  ــی اس ــر عوامل ــاران، از دیگ ــم بیم ــظ حری ــت حف رعای
کــه بایــد در محیط‌هــای درمانــی، در هــر دو بخــش رنــگ 
 Kolanowski,(ــرد ــرار گی ــه ق ــورد توج ــت آن، م و کیفی
ــت  ــت اس ــن واقعی ــای ای ــی‌ها گوی ــج بررس 1992(. نتای
ــر  ــرده و غی ــاران افس ــردگی بیم ــش افس ــرای کاه ــه ب ک
افســرده، اســتفاده از نــور، روشــی اقتصــادی وکــم هزینــه 
 Walch,(اســت کــه نتایــج مثبتــی را نیــز بــه همــراه دارد
2005(.بنابرای�ـن زمان�ـی ک�ـه روح پژم�ـرده بیم�ـار نی�ـاز ب�ـه 
ــر روح وروان  ــی ب ــرات مثبت ــاب تاثی ــش دارد، نورآفت آرام

بیم��اران می‌گ��ذارد. عال�وه ب��ر آن اســتفاده مناســب از نــور 
طبیعــی در طــول روز بــه بهــره‌وری انــرژی کمــک بهتــری 
ــدارد. در  ــم در برن ــه‌ای را ه ــه هزین ــچ گون ــوده و هی نم
ــا طراحــی مناســب پنجره‌ها)ابعــاد، فــرم، جهــت  نتیجــه ب
پنجره‌هــا(، می‌تــوان بیشــترین بهــره را از نورخورشــید 
ــا ایجــاد  ــور مصنوعــی ب ــی اســت کــه ن ــرد. ایــن در حال ب
محیطــی راحــت، تاثیــری مثبــت در ارتقــا ســامتی 
 .)Dutro, 2007(دارد کارکنــان  بهــره‌وری  و  بیمــاران 
ــاران ام  ــرای بیم ــی ب ــای درمان ــفانه در فضاه ــن متاس لیک
ــت و  ــت و اهمی ــده اس ــه نش ــوع توج ــن موض ــه ای اس ب
ــه شــده اســت. ــده گرفت ــا نادی ــن فضاه ــور در ای ــش ن نق

تاثیر رنگ از منظر روانشناسی

ــه تاثیــری  از زمان‌هــای گذشــته توجــه دانشــمندان ب
ــوف  ــتند، معط ــان‌ها می‌گذاش ــر روان انس ــا ب ــه رنگ‌ه ک
ــخصیت در  ــنجش ش ــای س ــی ازمعیاره ــت. یک ــوده اس ب
ــدام در  ــرا هرک ــتند؛ زی ــا هس ــد، رنگ‌ه ــی جدی روانشناس
ــی  ــت روان ــد و وضعی ــر خاصــی دارن ــرد اث روح و جســم ف
را نشــان می‌دهنــد)Itten, 2005(. در  وجســمی فــرد 
حالــی کــه هــم اکنــون بــه ایــن نتیجــه رســیده‌اند کــه بــه 
ــا در مکان‌هــای  ــح و نامناســب از رنگ‌ه ــری ناصحی کارگی
ــراد  ــن اف ــه ای ــدیدی ب ــی ش ــیب‌های روح ــوص، آس بخص
بــا  بنابرایــن   .)Dee & Taylor, 2008(می‌کنــد وارد 
ــی  ــا در زندگ ــه رنگ‌ه ــی ک ــذاری مثبت ــه تاثیرگ ــه ب توج
ــا اســتفاده مناســب و بجــا از  ــوان ب ــد، می‌ت انســان‌ها دارن
رنگ‌هــا و بــه کارگیــری درســت آن‌هــا، تاثیــر مثبتــی در 

ــد آورد. وضعیــت روحــی بیمــاران پدی
تاثیــر رنگ‌هــای موثــر در جهــت کاهــش اســترس 

ــالات روحی ــردگی واخت وافس

ــه  ــن نتیج ــه ای ــود ب ــی‌های خ ــزن)2006( در بررس ای
رســید ک��ه ب��رای کاه��ش اس�ـترس، اضطــراب و افســردگی 
بــا بهره‌گیـر�ی از رنگ‌ه��ای شـ�اد و متنـ�وع، می‌تــوان 
ــت  ــب جه ــتری مناس ــاد و بس �ـش و ش محیطـی� فرحبخ
درمــان را بــه وجــود آورد)Daykin, 2008(. براســاس 
گفته‌هــای کارول ورنولیــا)1998( رنــگ قرمــز باعــث 
ــا  ــن رنگ‌ه ــدن اســت. ای ــوت دادن ب ــردن و ق ــک ک تحری
باع��ث تس�ـریع  جریــان و فعالیت‌هــای عضلانــی می‌شــوند. 
رنــگ زرد می‌توانــد افســردگی، تــرس و تنــش هــا را 
ــی وکاهــش خســتگی  ــث تســکین روان ــد و باع ــر کن کمت
ــردگی و  ــردن افس ــی ک ــث خنث ــی باع ــگ نارنج ــود. رن ش
ــی  ــگ ســبز درکل سیســتم عصب ــی می‌شــود. رن ــی حال ب
بــدن و بالاخــص در سیســتم عصبــی مرکــزی تاثیــر 
ــم  ــث ک ــکینی دارد و باع ــر تس ــبز تاثی ــتقیم دارد. س مس
ــود.  ــات می‌ش ــردن هیجان ــادل ک ــتگی و متع ــردن خس ک
ــد  ــی می‌توان ــگ آب ــا رن ــای ب ــی از لباس‌ه ــتفاده دائم اس
ــگ بنفــش در خــود  باعــث یبوســت و خســتگی شــود. رن
ــای  ــی را دارد، دم ــواب رفتگ ــه خ ــتراحت و ب ــس اس ح
ــدن  ــه درد را در ب ــدن را پاییــن مــی‌آورد و حساســیت ب ب
ــه  ــا توج ــن ب ــد)Luscher, 2010(. بنابرای ــر می‌کن کمت
بــه خــواص رنگ‌هــا وکاربــرد درمانــی آن‌هــا و تاثیــر 
ــر روح و جســم بیمــاران  ــا ب مثبتــی کــه برخــی از رنگ‌ه
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ــون  ــای پیرام ــی فض ــرورت دارد در طراح ــذارد، ض می‌گ
ــم  ــه علائ ــرد ک ــتفاده ک ــی اس ــاران ام اس، از رنگ‌های بیم
استــرس، افس��ردگی و خســتگی بیمــاران را کاهــش دهــد. 
بــه عنــوان مثــال بــا توجــه بــه خاصیــت رنــگ ســبز کــه 
ــون  ــای پیرام ــوان فض ــد، می‌ت ــش می‌ده ــی را کاه نگران
بیمـا�ران ام اس را بــا الحاقــات ســبز رنــگ ماننــد گیاهــان 
ــرای  ــوان ب ــا می‌ت خانگـی� یـا� آپارتمان��ی تزئی��ن ک��رد ی
ــاط خــود  ــت ارتب ــرای تقوی ــم افســردگی و ب کاهــش علائ
ــا  ــزرگ ی ــی ب ــک نقاش ــرون، از ی ــی بی ــط طبیع ــا محی ب
ــد محیــط  ــواری اســتفاده کــرد کــه بتوان یــک نقاشــی دی

ــد.  ــس کن ــرون را منعک ــی بی طبیع
همچنیــن بــرای بهره‌گیــری بهتــر از رنــگ ســبز 
در  را  بزرگــی  پنجره‌هــای  می‌تــوان  بیــرون،  طبیعــی 
پرده‌هــای  همچنیــن  و  نظرگرفــت  در  فضــا  طراحــی 
ضخیــم وســنگین را حــذف کــرد. بــرای کاهش افســردگی، 
در دکوراســیون فضــای اطــراف بیمــاران ام اس، در انتخــاب 
رنــگ پارچــه مبــل و بالشــت و رنــگ دیوارهــا و همچنیــن 
ــایل و عناصــر  ــه وس ــرش  وکلی ــگ ف ــا رن ــف و ی ــگ ک رن
ــا  ــش ی ــب آرام ــور کس ــه منظ ــی ب ــگ آب ــود، از رن موج
رن��گ زرد و رنــگ نارنجــی بطــور متعــادل اســتفاده نمــود.

کاربرد رنگ در مراکز درمانی بیماران ام‌اس

از رنگ‌هــای متنــوع در مراکــز درمانــی  اســتفاده 
بیــن  از  ســبب  آن‌هــا،  درمانــی  خــواص  بــر  عــاوه 
بــردن یکنواختــی در محیــط و عــدم ایجــاد احســاس 
بخــش  ایــن  در  می‌شــود.  کاربــران  در  بی‌حوصلگــی 
مراکــز  بخش‌هــای  از  برخــی  در  رنگ‌هــا  کاربــرد 
ــاظ  ــی را از لح ــش مهم ــا نق ــگ در آن‌ه ــه رن ــی ک درمان
ــا  ــای آن ایف ــایر کاربری‌ه ــی و س ــمی و روح ــر جس تأثی
ــی  ــی خواهــد شــد. در دکوراســیون فضاهای ــد معرف می‌کن
ــد از رنگ‌هــای شــاد و جــذاب اســتفاده  ماننــد ورودی بای
ــد.  ــاد را بده ــد و اعتم ــی از امی ــد حس ــود. ورودی بای نم
رنــگ زرد بــرای نشــان دادن یــک ورودی گــرم و آفتابــی 
ــه  مناســب می‌باشــد)Minnaert, 1995(. میــز پذیــرش ب
دلیــل اینکــه اولیــن نقطــه تمــاس بیمــار و همراهــان وی 
ــا محیــط  می‌باشــد، ضــروری اســت کنتراســت واضحــی ب
ــت در  ــر اس ــن بهت ــد و همچنی ــته باش ــود داش ــراف خ اط
ایــن مناطــق از رنگ‌هــای نســبتا خنثــی اســتفاده گــردد. 
ولــی بهتــر اســت بــرای نشــان دادن مســیر و منطقه‌بنــدی 
ــدک  ــری ان ــه کارگی ــرد. ب ــتفاده ک ــد اس ــای تن از رنگ‌ه
ــز، در  ــی و قرم ــی، نارنج ــد طلای ــرم مانن ــای گ از رنگ‌ه
ــم شــدن  ــه منظــور فراه ــی ب ــی ولاب ــالن‌های درمانگاه س
فضایــی گــرم و مقــداری تجملــی مناســب بــه نظــر 

می‌رســد. 
عــاوه بــر اســتفاده از ایــن رنگ‌هــا درفضــای درمانگاه، 
ــای  ــی و مبل‌ه ــمه‌های زینت ــا و مجس ــوان از تابلوه می‌ت
رنگــی و طــرح‌دار جهــت افــزودن جذابیــت بــه ایــن 
ــیونی  ــش دکوراس ــن آرای ــود. در چنی ــتفاده نم ــا اس فضاه
ــتراحت چشــم‌ها ضــرورت دارد از ســطوح  ــه منظــور اس ب
ســاده وروشــن نیــز اســتفاده کــرد. لــذا بــرای تحقــق ایــن 
امــر می‌تــوان از ترکیــب رنگ‌هــای ســاده وروشــن در 

دیوارهــا اســتفاده نمــود)Ardalani, 2010(. اســتفاده 
ــت  ــث اف ــی باع ــط فیزیوتراپ ــرد در محی ــای س از رنگ‌ه
ــی  ــای گرم ــس رنگ‌ه ــردد، برعک ــاران می‌گ ــت بیم حرک
ــد، احســاس  ــور وروشــنایی ســاطع می‌کنن ــه از خــود ن ک
هوشــیاری در انســان بوجــود می‌آورنــد و ایــن امــر باعــث 
ــی  ــت فیزیک ــام حرک ــرای انج ــات ب ــا عض ــردد ت می‌گ
ــا در  ــن رنگ‌ه ــری ای ــه کارگی ــن ب ــود. بنابرای ــاده ش آم
ــیار  ــی بس ــت درمان ــالن‌های حرک ــی و س ــز فیزیوتراپ مراک
ــردازی  ــگ و نورپ ــت)Todwiler, 1985(. رن ــب اس مناس
ــژه‌ای در  ــر وی ــار تاثی ــاق انتظ ــا ات ــالن ی ــب در س مناس
در  دارد.  بیمــاران  دهــی  وروحیــه  اســترس  کاهــش 
ــد و  ــای تن ــری رنگ‌ه ــه کارگی ــیو، ب ــگ پاس ــی رن طراح
ســرد ماننــد رنــگ ســفید، کمــک بــه بازتــاب بــالای نــور 
ــرم و روشــن کمــک  ــای ک ــه رنگ‌ه ــی ک ــد در حال می‌کن
ــار  ــالن انتظ ــف س ــد. ک ــور می‌کنن ــو ن ــکاس وتلأل ــه انع ب
بهتــر اســت بــه رنــگ روشــن و ترجیحــاً رنــگ کــرم باشــد. 
عــاوه بــر آن رنــگ خاکســتری ملایــم در دیوارهــا آرامــش 

.)Barker and Fraser, 2004(ــت ــر اس ــش ودلپذی بخ
طراحــی رنــگ توالت‌هــا همــواره بایــد کنتراســت 
مناســبی بیــن وســایل بهداشــتی و دیوارهــا ایجــاد کنــد. 
ــک  ــد ی ــت و آم ــر رف ــق پ ــی مناط ــبکه اصل ــا ش راهروه
ــتفاده از  ــورت اس ــد. در ص ــکیل می‌دهن ــاختمان را تش س
ــکان  ــی، ام ــای طولان ــوش، در راهروه ــی منق ــطوح رنگ س
گــم کــردن راه وجــود دارد؛ بخصــوص وقتــی کــه نقش‌هــا 
ــند.  ــته باش ــق نداش ــع تطبی ــاط تقاط ــا نق ــل ب ــور کام بط
ــروی  ــک راه ــرای ی ــی ب ــه تنهای ــگ ب ــک رن اســتفاده از ی
ــای  ــتفاده از رنگ‌ه ــا اس ــود ام ــنهاد نمی‌ش ــی پیش طولان
ــود.  ــراد می‌ش ــردرگمی اف ــی و س ــث گیج ــم باع ــاد ه زی
ــت از  ــر اس ــیر بهت ــر مس ــی بهت ــت راهنمای ــن جه بنابرای
ــتفاده  ــدی اس ــه بن ــگ و منطق ــذاری رن ــای کدگ برگه‌ه
بیشــتر   .)Schuschke and Christian, 1994(شــود
ســطوح ســاختمان بهتــر اســت بــه رنــگ روشــن باشــد تــا 
ــه  ــد، ب ــود می‌آورن ــا بوج ــن رنگ‌ه ــه ای ــوری ک ــکاس ن انع
ــاف  ــد. اخت ــط کمــک کن ــور محی ــوی ن ــردن الگ ــم ک ملای
ــرای  ــف ب ــا وک ــن دیواره ــور بی ــکاس ن ــت در انع کنتراس
افــرادی کــه دارای دیــد ضعیــف هســتند بــه میــزان حداقــل 
 .)Wijk et al., 1999(ــت ــوب اس ــد، مطل ــا 20 درص 15 ت
ــت  ــوص اقام ــه مخص ــی ک ــت در بخش‌های ــر اس بهت
ــی کــه حــس دوســتانه،  ــاه مــدت هســتند از رنگ‌های کوت
می‌کننــد،  القــاء  را  شــادابی  و  بهبــودی  امیــدواری، 
اســتفاده شــود و در بخش‌هایــی کــه مختــص اقامــت 
ــل  ــه دلی ــرد، ب ــای س ــتند، از رنگ‌ه ــدت هس ــی م طولان
اینکــه ایــن رنگ‌هــا بــرای چشــم آرامــش بخــش هســتند 
می‌دهنــد،  ترجیــح  را  رنگ‌هــا  ایــن  مــردم  عمــوم  و 
ــی  ــن ناتوان ــت بی ــا از کنتراس ــن رنگ‌ه ــرد. ای ــتفاده ک اس
ــد.  ــری می‌کن ــز جلوگی ــی نی ــیاری ذهن ــمی و هوش جس
نزدیکــی  در  ســرد  و  گــرم  رنگ‌هــای  از  ترجیحــاً 
 Schuschke and(شــود اســتفاده  بیمــار  تختخــواب 
رنگ‌هــای  از  اســت  بهتــر   .)Christiansen,1994
درخشــان در طراحــی رنــگ اتــاق بســتری اســتفاده 
ــن رنگ‌هــا  ــه دلیــل اینکــه هنــگام اســتراحت ای نشــود، ب
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ــون  ــند)Gill, 2000(. پاوی ــر می‌رس ــه نظ ــده ب آزار دهن
اتاق‌هــای کارکنــان حتــی المقــدور بایــد بــه فضــای 
ــترس و  ــش اس ــور کاه ــه منظ ــد. ب ــبیه باش ــی ش خانگ
برقــراری امــکان اســتراحت کــردن و رســیدن بــه آرامــش 
ــا  ــگ ب ــای هماهن ــری رنگ‌ه ــت از یکس ــر اس ــوری، بهت ف
قابلیت‌هــای گوناگــون اســتفاده گــردد. رنــگ روکــش 
مبلمــان بایــد بــا رنــگ داخلــی هماهنــگ باشــد تــا 
حــس یــک اتــاق بــا طراحــی مناســب را در ذهــن ایجــاد 
ــد  ــا نبای ــاب رنگ‌ه ــن انتخ ــد)Ford, 2002(. همچنی نمای
ــد از  ــش از ح ــتفاده بی ــال، اس ــرای مث ــد ب ــدف باش بی‌ه
ــد  ــی دارن ــش بخش ــرات آرام ــه اث ــبز ک ــی و س ــگ آب رن
 Birren,(ــوند ــث تشــدید افســردگی ش ــن اســت باع ممک
ــی  ــای زندگ ــرای فضاه ــب ب ــگ مناس ــاب رن 2013(. انتخ
ــت.  ــوردار اس ــژه‌ای برخ ــیت وی ــاران از حساس ــن بیم ای
بنابرایــن در مکان‌هــای زندگــی ایــن بیمــاران بهتــر اســت 
ــت  ــش در جه ــش بخ ــم و آرام ــاد، ملای ــای ش از رنگ‌ه
کاهــش افســردگی و اســترس و خســتگی اســتفاده کــرده 
و از رنگ‌هــای افســرده و تنــد صرفنظــر کنیــم. همچنیــن 
رنــگ گــرم در جایــی کــه تابــش شــدید و مســتقیم وجــود 
ــاز  ــد نی ــش از ح ــاختمان بی ــه س ــود ک ــث می‌ش دارد باع
ــاران ام  ــیت بیم ــه حساس ــه ب ــا توج ــذا ب ــود. ل ــرم ش گ
ــن  ــرای ای ــا ب ــر گرم ــه در اث ــا و مشــکلاتی ک ــه گرم اس ب
ــط و  ــب محی ــه تناس ــد ب ــد،  بای ــود می‌آی ــاران بوج بیم

ــود.            ــی نم ــت کاف ــده، دق ــتفاده ش ــگ اس رن
اســتفاده از تاثیــر حضــور طبیعــت در جهــت کاهش 

علائم اســترس و افســردگی و خســتگی بیمــاران ام‌اس

ــا و  ــی در فرهنگ‌ه ــیار طولان ــای بس ــدت زمان‌ه از م
جوامــع مختلــف ارتبــاط بیــن مناظــر طبیعــی وســامتی 
 .)Ward Thompson, 2011(ــت ــوده اس ــه ب ــورد توج م
ــر  ــای مناظ ــه تماش ــان داد ک ــدرو نش ــک ان ــات م مطالع
طبیعــی باعــث کاهــش فشــار روانــی می‌شــود و همچنیــن 
ــی  ــالات خلق ــات و ح ــی احساس ــر طبیع ــای مناظ تماش
ــه  ــیدن ب ــرعت بخش ــث س ــزد و باع ــر می‌انگی ــت را ب مثب
ــوان  ــه عن ــوع را ب ــن موض ــود. او ای ــاری می‌ش ــود بیم بهب
 .)Mc Andrew, 2013(ــد ــف می‌کن ــبز توصی ــه س تجرب
نتایــج تحقیقــات گســترده‌ای کــه در ایــالات متحــده انجــام 
شــده نشــان می‌دهــد کــه طراحــی خــوب، فضــای ســبز و 
نــور بــا زاویــه مناســب، بــرای بیمــاران، ســرعت بخشــیدن 
ــه  ــه ســامتی مجــدد و افزایــش نشــاط و شــادمانی را ب ب
همــراه دارد)Alirezaei, 2010(. یافته‌هــاي حاصــل از 
ــامتی  ــد س ــه فوای ــد ک ــان می‌ده ــف نش ــات مختل مطالع
ــط  ــه فق ــت و ن ــاهده آن اس ــه و مش ــا تجرب ــاط ب در ارتب
انجــام فعالیــت در آن. حتــي رویارویــي کوتــاه مــدت 
بصــري بــا طبیعــت واقعــي یــا شــبیه ســازي شــده 
مي‌توانــد بــه ترمیــم روانشناســانه‌ی معنــي داري در 
 Van den Berg(مــدت 3 تــا 5 دقیقــه منجــر شــود
طبیعــی،  محیط‌هــای  در  حضــور   .)et al., 2003
کاهــش تأثیــرات منفــي، افزایــش تأثیــرات مثبــت و 
تغییــرات در سیســتم‌هاي فیزیولوژیکــي کــه دال بــر 
ــکار  ــت، را آش ــي اس ــترس کل ــا اس ــي ی ــش انگیختگ کاه

.)Sherman et al., 2005(مي‌کنــد

یــک راه موثــر بــرای کاهــش اســترس بیمــاران ضمــن 
ــواص  ــه خ ــه ب ــا توج ــتان، ب ــدن در بیمارس ــتری ش بس
ــاران  ــه بیم ــت ک ــن اس ــت دارد ای ــه طبیع ــوه‌ای ک بالق
ــا  ــد. ام ــرار بگیرن ــی ق ــر طبیع ــرض عناص ــد در مع بتوانن
ــط شــهری  ــی در محی ــز درمان متاســفانه بســیاری از مراک
 Dijkstra(وجــود دارنــد کــه  شــرایط لازم را ندارنــد
 Lohr &  همچنی��ن نتایــج تحقیقــات .)et al., 2008
ــاران  ــل درد بیم ــه تحم ــان داد ک Pearson-Mims نشـ
ــاختمان  ــل س ــان داخ ــرض گیاه ــن در مع ــرار گرفت ــا ق ب
ــان  ــود گیاه ــا وج ــاق ب ــن ات ــد و همچنیـ ــش می‌یاب افزای
ــرل شــده‌ی بســیار شــاد، آرام  ــه اتاق‌هــاي کنت ــبت ب نسـ
ــرورت دارد  ــذا ض �ـد)Lohr, 2000(. ل �ـر می‌باش ودلپذیرت
در فضــای پیرامــون بیمــاران ام اس بــه منظــور غلبــه بــر 
ــل  ــتانه تحم ــردن آس ــمی و بالاب ــی و جس ــکلات روح مش
ــاختمان  ــل س ــان در داخ ــه درد، از گیاه ــبت ب ــا نس آن‌ه
ــت  ــل و رضای ــه می ــه ب ــا توج ــن ب ــود. بنابرای ــتفاده ش اس
ــرای رویــت مناظــر طبیعــی و همچنیــن تاثیــر  بیمــاران ب
طبیعــت در کاهــش افســردگی، می‌تــوان عــاوه بــر تعبیــه 
ــت،  ــت اس ــبز و طبیع ــای س ــه فض ــرف ب ــه مش ــراس ک ت
امــکان بهره‌منــدی و لمــس طبیعــت بــرای بیمــاران 
ــه  ــری ب ــه‌ی دیگ ــد. مطالع ــده باش ــم ش ــک فراه از نزدی
ــه  ــه ب ــه توج ــتان در نتیج ــاران در بیمارس ــودي بیم بهب
ــت.  ــه اس ــاختمان پرداخت ــارج از س ــي خ ــش گیاه پوش
در ایــن مطالعــه کســاني کــه بــه مشــاهده‌ی مناظــر 
ــریعتري  ــودي س ــد، بهب ــان داده بودن ــه نش ــي علاق طبیع
ــي  داشــتند. همچنیــن کســاني کــه در فعالیت‌هــاي باغبان
ــو را  ــق و خ ــت در خل ــرات مثب ــد، تغیی ــرکت مي‌کردن ش
نش�ـان دادن�ـد)Marcus and Barnes, 1995(. احســـاس 
ــی و  ــر بیرون ــای مناظ ــر تماش ــاران در اث ــش در بیم آرام
 Ulrich(عــدم اضطــراب، یافتــه‌ای اســت کــه بــا تحقیقــات
 ،).Diette et al( ،)Van den Berg et al( ،)& Giplin
 ،).Monti et al( و   )MacKay(  ،).Dijkstra et al(

می‌باشــد.  هماهنــگ 
ــک  ــوان ی ــه عن ــت ب ــد طبیع ــان معتقدن ــن محقق ای
"حــواس پرتــی" واقعــی باعــث کاهــش اضطــراب و انحراف 
ــش  ــاس آرام ــث احس ــده و باع ــاران از درد ش ــز بیم تمرک
ــه تحقیــق  ــی ب ــگاه کل ــا ن و کاهــش اضطــراب می‌شــود. ب
ــی در  ــت زندگ ــه کیفی ــت ک ــه گرف ــوان نتیج ــی می‌ت فعل
ــی  ــیر درمان ــول مس ــاری ام اس در ط ــه بیم ــان ب مبتلای
ــط درون و  ــی محی ــه طراح ــه بـ ــد. توج ــش می‌یاب کاه
ــای کیفیــت زندگــی بیمــاران ام  ــد در ارتق ــرون می‌توان بی
اس نقــش مهــم و اساســی داشــته باشــد. هنــگام طراحــی 
ــن پژوهــش پیشــنهاد  ــاران ام اس، ای ــرای بیم محیطــی ب
می‌کنــد کـــه طراحــان، مکانــی تخصصــی بــرای بیمــاران 
ام اس در نظــر بگیرنــد کــه در آن بیمــاران بــه طــور 
مســتقیم و بــی واســطه امــکان ایجــاد ارتبــاط بــا محیــط 
طبیعــی را داشـــته باشــند. همچنیــن وجــود حیــاط 
ــی پیشــنهاد می‌شــود. چــرا  مرکــزی در چنیــن محیط‌های
کــه در چنیــن فضاهایــی هــم امــکان مراقبــت از بیمــاران 
ــکان  ــه نشســتن، ام ــادر ب ــاران ق ــم بیم ــوده و ه بیشــتر ب
ــکان  ــا ام ــر و ی ــراد دیگ ــا اف ــی ب ــط اجتماع ــاد رواب ایج
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ــب  ــرای کس ــت ب ــوار طبیع ــوت در ج ــی خل ــاد فضای ایج
ــه  ــتناد ب ــا اس ــر آن، ب ــاوه ب ــد. ع ــدا می‌کنن ــش پی آرام
پژوهش‌هــای صــورت گرفتــه، بهره‌گیــری از موســیقی 
و صداهــای طبیعــت ماننــد صــدای پرنــدگان و همچنیــن 
ــور  ــه منظ ــی ب ــط داخل ــان در محی ــا و گیاه ــه گل‌ه رایح
کســب آرامــش و کاهــش اضطــراب در بیمــاران، نیــز 

پیشــنهاد می‌شــود. 
ــدن و  ــع ش ــم جم ــرای دوره ــی ب ــاد محیط ایج

تعامــل اجتماعــی

"بررســی‌ها حاکــی از آن اســت کــه ســامتی و آرامــش 
افــرادی کــه روابــط اجتماعــی بالاتــری دارنــد نســبت بــه 
کســانی کــه گوشــه گیــر هســتند بیشــتر اســت زیــرا روابط 
اجتماعــی قــوی، بهبــودی و رهایــی از بیمــاری را آســانتر 
ــی  ــای درمان ــور در محوطه‌ه ــن منظ ــرای همی ــد. ب می‌کن
ــاعت‌های  ــرای س ــی ب ــه فضاهای ــبت ب ــادی نس ــل زی تمای
ــای  ــو و مکان‌ه ملاق��ات طولان��ی، جمع‌ه��ای گ��پ وگفتگ
 .)Ulrich, 1999: 42("انتظــار جــذاب مشــاهده می‌شــود
بــا توجــه بــه مشــکلات روحــی وجســمی بیمــاران ام اس 
ــرای  ــاران ب ــن بیم ــردن ای ــو و دردل ک ــه گفتگ ــاز ب و نی
کاهــش آلام بیمــاری، بهتــر اســت فضایــی بــرای دور هــم 
جمــع شــدن و تعامــل اجتماعــی در داخــل و خــارج مراکــز 
نگه�ـداری و درمان�ـی بیم�ـاران ام اس از ط�ـرف معم�ـاران و 
ــی  ــذا در طراحــی داخل ــه شــود. ل طراحــان در نظــر گرفت
ــی  ــوان از لاب ــردن فضــای دورهمــی می‌ت ــم ک ــرای فراه ب
ــا امــکان بهر‌منــدی از نــور طبیعــی بــه وســیله طراحــی  ب
ــت مســتقیم طبیعــت  ــکان روی ــزرگ کــه ام پنجره‌هــای ب
ــا گــودال  ــا طراحــی حیــاط مرکــزی ی ــا ب وجــود دارد و ی
ــران  ــا امــکان رویــت مســتقیم طبیعــت کــه کارب باغچــه ب
بتواننــد بصــورت گروهــی و فــردی از فضــای ایجــاد شــده 

اســتفاده بکننــد، ضــروری اســت.
و روحـی  پنجـره در سالمتی جسـمی  دیـد  نقـش 

بیمـاران

توجـ�ه کـ�ردن بـ�ه وجـ�ه عاطفـ�ی محیـ�ط اطـ�راف 
وتال�ش ب��رای برق��راری ســامت روح��ی و روانــی آن علاوه 
ــه  ــه عملکــردی آن ب ــن نیازهــای جســمی و جنب ــر تامی ب
ــه  ــی ک ــه عوامل ــد. از جمل ــت می‌باش ــز اهمی ــدت حائ ش
ســامت روحــی وروانــی ســاکنین را بشــدت تحــت تاثیــر 
  .)Masoudinejad, 2013(ــت ــره اس ــد پنج ــرار می‌ده ق
پنجــره تنهــا راه ارتبــاط ســاکنین بــا دنیــای بیــرون و تنهــا 
گشــایش خانــه بــه ســوی شــهر اســت. پنجــره بــه دلیــل 
ــب  ــازه، و کس ــوای ت ــی، ه ــور طبیع ــه ن ــاکنین ب ــاز س نی
ــط  ــت محی ــه روی ــاز ب ــرون و نی ــط بی ــات از محی اطلاع
ــه دلیــل  بیــرون، میــزان اهمیــت و تاثیرگــذاری پنجــره ب
بــر طــرف کننــده نیازهــای ســاکنین دو چنــدان می‌شــود. 
ــاری  ــی معم ــر طراح ــاس‌ترین عناص ــی از حس ــره یک پنج
بــوده و بــرای طراحــی آن اصــول و ضوابطــی مقــرر شــده 
و همــواره در وضــع قوانیــن شهرســازی و معمــاری مــورد 
ــت  ــکان روی ــت)Tahbaz, 2004: 7(. ام ــوده اس ــه ب توج
ــر  ــر عمیقــی ب ــا عناصــر طبیعــی از پنجــره تأثی منظــره ی
 ،)Ulrich, 1984(ــک کاهـش� س��طح اس��ترس دارد. اولری

دربــاره  درمانــی  محیط‌هــای  در  را  اولیــه  مطالعــات 
ــام داد  ــت، انج ــه طبیع ــد ب ــی دی ــمی- روان ــای جس مزای
کــه نشــان داد دیــد بــه فضاهــای ســبز، برخــاف دیــد بــه 
دیــوار آجــری، اثــرات مثبتــی در رونــد بهبــود از بیمــاری 
ــرای  ــای لازم ب ــد فرصت‌ه ــره می‌توان ــن پنج دارد. همچنی
ــم  ــه فراه ــط خان ــل محی ــراد را در داخ ــی اف ــای روان احی
ــی  ــر طبیع ــره و عناص ــه منظ ــد ب ــن رو دی ــاز ای ــد. ب کن
اثــرات جســمی و روانــی مثبتــی داشــته و همچنیــن تاثیــر 
 .)Ulrich et al., 1991(مثبتــی در ارتقــای ســامتی دارد
"در حالــی کــه در طــول فعالیت‌هــای روزمــره رویــت 
از طریــق پنجــره می‌توانــد بــه کــرات رخ دهــد، خســتگی 
ــکلی  ــه مش ــه ب ــل از آنک ــی قب ــکلات روان ــی و مش ذهن
 Kaplan,("می‌یابنــد کاهــش  شــوند،  تبدیــل  جــدی 
ــد  ــا دی ــره ب ــورداری از پنج ــن برخ 511 :2001(. بنابرای
طبیعــی در محیــط روزمــره زندگــی، بــه ویــژه بــرای مــردم 
شهرنشــین و ســاکنان آپارتمان‌هــای مســکونی، امــری 
ضــروری اســت)Kaplan, 2001(. از اینــرو در محیــط 
ــترس و  ــش اس ــور کاه ــه منظ ــاران ام اس، ب ــراف بیم اط
ــدی از  ــرای بهره‌من ــن ب ــتگی و همچنی ــردگی و خس افس
فضــای ســبز و دیــد طبیعــی، تعبیــه پنجره‌هــای بــزرگ و 

ــد. ــر می‌رس ــه نظ ــروری ب ــراس ض ــود ت وج
برقراری امنیت و آرامش برای بیماران ام‌اس 

بــاغ ایرانــی بــه دلیــل متقــارن بــودن و داشــتن 
سلســله مراتــب و همچنیــن هندســه‌ی خــاص خــود کــه 
ــی و شــفافیت  ــع می‌باشــد، از خوانای راســت گوشــه و مرب
ــکات  ــن ن ــه خاطــر وجــود ای ــی برخــوردار اســت و ب بالای
ــد.  ــاز می‌باش ــازی ممت ــای باغ‌س ــایر الگوه ــه س ــبت ب نس
دارنــد  تاکیــد  موضــوع  برایــن  پژوهشــگران  اغلــب 
ــت و  ــن اس ــاده و روش ــی س ــاغ ایران ــکل‌گیری ب ــه ش ک
ــی  ــا باق ــان وفض ــه انس ــادی« در رابط ــی »م ــچ ابهام هی
ایرانــي  بــاغ   .)Mir Fendereski, 2004(نمی‌گــذارد
ــده  ــا قاع ــای ب ــاس فرم‌ه ــی و براس ــن هندس ــع قوانی تاب
شــکل گرفتــه اســت بطوریکــه از پیچیدگــی در ادراک 
بصــری فضــا پرهیــز شــده و تکمیــل و بازســازی قابلیــت 
پیش‌بینــی آن‌هــا بــه آســانی در ذهــن ناظــر امــکان پذیــر 
اســت)Mehdizade & Nikogoftar, 2011(. محوطــه 
بیــرون یــا بــاغ، بایــد امنیــت وآرامش لازم را داشــته باشــد. 
ــد درســطحی باشــد کــه وقتــی بیمــاران  ــاغ بای آرامــش ب
یـا� پرس��نل ب��رای اس��تراحت کـر�دن ب��ه محوطــه بیــرون و 
یــا بــاغ مــی رونــد بتواننــد در آرامــش کامــل ببنشــینند، 
ــی  ــاب دراز کشــیده و چرت ــا در آفت ــد ی چشــم‌ها را ببندن
بزننــد. نبایــد خطراتــی ماننــد گــم شــدن، افتــادن و مــوارد 
خطرنــاک دیگــر، ســامت جســمی و روحــی ایــن بیمــاران 
را تهدیــد کنــد)Marcus & Barnes, 1995(. لازم بــه 
ــالمندان  ــت از س ــه‌ی مراقب ــک مؤسس ذک��ر اس��ت ک��ه ی
ــی از  در کشــور انگلســتان در طراحــی فضــای ســبز درمان

ــرده اســت.  ــی اســتفاده ک ــاغ ایران الگــوی ب
ایجــاد امنیــت و آرامــش بــالا یکــی از ضروریــات مهــم 
ــی کــه  در طراحــی محوطــه ایــن دســته از بناهــای درمان
نشــان دهنــده‌ی قابلیــت زیــاد الگــو بــاغ ایرانــی در مهیــا 
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 .)Cooper Marcus, 2005(ــت ــی اس ــن ویژگ ــودن ای نم
ــاران  ــه شــده و مشــکلات بیم ــب گفت ــه مطال ــا توجــه ب ب
ــدم  ــتگی و ع ــردگی و خس ــترس، افس ــه اس ام اس از جمل
تعــادل و اختــالات حرکتــی، ضــروری اســت کــه در 
ــاران ام اس،  ــاز بیم ــه ب ــا محوط ــبز ی ــای س ــی فض طراح
معمــاران وطراحــان، امنیــت وآرامــش را از طریــق طراحــی 

ــد.  ــب برقرارکنن مناس
خوانایی

در محیــط درمانــی، بــه منظــور کاهــش علائم اســترس 
واضطــراب، لازم اســت عناصــر بــاغ پیــام مثبــت و واضحــی 
بــرای بیمــاران داشــته باشــد)Ulrich, 1999(. در نتیجه‌ی 
اختــال در فرآینــد ادراک، فــرد دچــار اســترس می‌گــردد 
بــه همیــن دلیــل بایــد در طراحــی بــاغ، فضایــی خوانــا و 
 .)Cooper Marcus, 2003(ــود ــق نم ــش بخــش خل آرام
ــان در  ــاران و طراح ــرورت دارد معم ــاس ض ــن اس ــر ای ب
طراحــی محوطــه بــاز مراکــز درمانــی و نگهــداری بیمــاران 
ام اس، فضایــی آرامــش بخــش و خوانــا طراحــی کننــد. بــا 
ــاغ ایرانــی بدلیــل شــفافیت وخوانایــی  ــه اینکــه ب توجــه ب
ــوان  ــذا می‌ت ــاز می‌باشــد، ل ــا ممت ــه ســایر الگوه نســبت ب
در طراحــی بــه منظــور کســب آرامــش وکاهــش اســترس 
و رضایــت بیمــاران ام اس، از الگــوی بــاغ ایرانــی اســتفاده 

کــرد.
�ـم  �ـی در جه�ـت کاه�ـش علائ تاثی�ـر موس�ـیقی درمان
ــی  ــالات حرکت ــتگی واخت ــردگی و خس ــترس، افس اس

ــاران ام‌اس بیم

ــر انجــام شــده  ــه اخی ــد ده ــه طــی چن ــی ک تحقیقات
ــیقی از  ــیله موس ــی بوس ــرد حرکت ــد عملک ــان می‌ده نش
 Bateman(ــود ــان‌تر می‌ش ــف آس ــای مختل ــق راه‌ه طری
and Bale, 2009(. موســیقی بــه عنــوان یــک عامــل 
ــار  ــرد بیم ــه ف ــه توج ــود ک ــبب می‌ش ــش س ــش بخ آرام
ــل  ــمت عوام ــه س ــتگی ب ــتن درد و خس ــورت داش در ص
ــر کنــد)Dave, 2007(. در  ــی ماننــد موســیقی تغیی بیرون
�ـر روی بیماری‌هــای مختلــف در شــرایط  تحقیقاتــی ک��ه ب
مختلــف پاتولوژیکــی انجــام شــده، نشــان داده شــده کــه 
دراکثــر بیماری‌هــا از جملــه پارکینســون و هانتینگتــون و 
ســکته مغــزی، موســیقی باعــث پیشــرفت راه رفتــن شــده 
ــکاران  ــز و هم ــت)Arias and Cudeiro, 2010(. دني اس
ــد  ــام کردن ــد اع ــام دادن ــه انج ــی ک )2011( در تحقیقات
ــتفاده  ــاران ام اس اس ــی بیم ــالات حرکت ــود اخت در بهب
ــر داشــته  از روش تحریــک شــنیداری نتايــج مثبتــي در ب
اس��ت. پژوهش‌هــا حاکــي از آن اســت کــه اســترس، 
اضطــراب و افســردگي از جملــه فاکتورهايــي هســتند 
ــه  ــاي ام اس و تشــديد بيمــاري را ب ــه احتمــال حمله‌ه ک

ــراه دارد.  هم
جیاتن هعلاطم آجیرل زین هک اب دهف ربریس ریثات ومزکی 
بـر روي 20  هب ونعان کی روش درینام مکمـل  درمـینا 
شـدها  و  دمالخـه  گـروه  دو  در  اس  ام  بـه  بمـلات  میبـار 
اجنـام شـد، شنـان داد کـه یقیسوم درینام هب ونعان کی 
فتـاوت  اجیـاد  ثعاب  مـوت‌یانـد  لیمکتـی،  درینام  روش 
اضطـ�راب  و  اسـرتس  ایتمـاز  یمـنیگنا  در  نعمـ‌یداري 

نیب دو رگوه دهاش و آزومن در 4 زامن لتخمـف  امیبران 
شــود هب هنوگ اي هک زیمان ارتسس و ارطضاب در گـروه 
در  ویل  تفای  شهاک  فلتخم  زامن   4 طــی  در  آزمـون 
انی   .)Aldridge et al., 2005(رگوه دهاش رییغتي رکند
هتفای دیوم هجیتن لصاح از هعلاطم رضاح ینبم بـر  ووجد 
دو  نیب  ارتسس  اایتمز  نیگنایم  رظن  از  دار  ینعم  افتوت 
گـروه دماهلخ و دهاش دشابیم و از آکییاجنـه اسفـردیگ، 
هب دشت  اس  ام  هب  لاتبم  امیبران  در  ارطضاب  و  اسـرتس 
اب رگیدکی در اربتـاط دنتسه ذلا می‌تــوان اذاعن ومند هک 
شهاک ره کی از انی مـوارد وت‌یمادن رب شهاک ریاس ومارد 
زین رثؤم واعق رگدد)Hernandez et al,. 1998(. موسیقی 
ــه ام اس  ــراد مبتــا ب ــي اف ــد در برنامــه درمان ــی بای درمان
ــد پيامرســاني در  ــا موجــب تســهيل رون ــده شــود ت گنجان
سيســتم عصبــي ايــن افــراد شــده و در پــي ايــن موضــوع 

ــد.  ــاري را کاهــش بده ــد پيشــرفت بيم رون
ــود  ــت بهب ــاران ام‌اس در جه ــر بیم ــر ورزش ب تاثی

ــی ــمی و روح ــامت جس س

ــوان  ــه عن ــی ب ــت بدن ــتن فعالی ــردن و داش ورزش ک
روش درمانــی مهــم و غیــر دارویــی باعــث بهبــود وضعیــت 
گذشــته  زمان‌هــای  در  می‌شــود.  اس  ام  بیمــاران 
پزشــکان، تصــور می‌کردنــد علــت اصلــی خســتگی و 
ــت  ــی اس ــات ورزش ــام تمرین ــدن، انج ــای ب ــن دم بالارفت
ــاران ام اس  ــت بیم ــر شــدن وضعی ــه وخیم‌ت ــه منجــر ب ک
ــه  ــیده‌اند ک ــه رس ــن نتیج ــه ای ــراً ب ــی اخی ــود. ول می‌ش
ورزش و فعالیــت بدنــی درســت و دیگــر تکنیک‌هــای 
ــر باشــد و  ــودی بیمــاران موث ــد در بهب توانبخشــی می‌توان
باعــث بهتــر شــدن ســامت روحــی وروانــی ایــن بیمــاران 
اســت  بهتــر  بنابرایــن   .)Hale et al., 2003(می‌شــود
ــمی و  ــامت جس ــود س ــرای بهب ــه، ب ــی مجموع در طراح
روحــی بیمــاران ام اس، فضایــی بــرای ورزش وپیــاده روی 

ــت. ــر گرف ــا در نظ آن‌ه

روش تحقیقروش تحقیق
 در ایــن پژوهــش در مرحلــه‌ی اول بــا روش توصیفــی 
بــه گــردآوری اطلاعــات از طریــق بررســی مقــالات معتبــر 
ــه  ــا توج ــد. ب ــه ش ــش، پرداخت ــا پژوه ــط ب ــب مرتب و کت
بــه این‌کــه شــرایط روحــی بیمــاران ام اس بعــد از ناتــوان 
ــود،  ــر می‌ش ــی، وخیم‌ت ــمی و حرکت ــر جس ــدن از نظ ش
لــذا بــا روانشناســان و روانپزشــکان زیــادی بــا ایــن 
ــا  ــه همیــن جهــت در ادامــه ب ــد. ب بیمــاران ســروکار دارن
ــل  ــاغل در مح ــان ش ــکان و روانشناس ــر از روانپزش 30 نف
ــاران  ــن بیم ــاران ام اس و انجم ــی بیم ــداری و درمان نگه
ام‌اس و مراکــز توانبخشــی، کــه بــه طــور تصادفــی انتخــاب 
شــدند، مصاحبــه انجــام شــد. مصاحبــه شــوندگان بــا توجه 
بــه درجــه اهمیــت فاکتورهــای محیطــی موثــر در کاهــش 
علائــم بیمــاران ام‌اس )اختــالات حســی و حرکتــی، 
ــخ  ــوالات پاس ــه س ــتگی(، ب ــردگی و خس ــترس، افس اس
دادنــد. بدیــن وســیله بــا بررســی اطلاعــات بدســت آمــده 
از طریــق آنالیــز محتوایــی، ســعی در شناســایی مشــکلات 
و نیازهــای بیمــاران ام‌اس گردیــد کــه در ادامــه بــه شــرح 

آن پرداختــه می‌شــود.
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تحلیل داده‌هاتحلیل داده‌ها
روش  از  اســتفاده  بــا  مصاحبــه  بررســی  از  پــس   
ــن  ــترک بی ــکات مش ــردن ن ــه پیداک ــی ب ــز محتوای آنالی
پرداختــه  روانشناســان  و گفته‌هــای  پیشــینه تحقیــق 
شــد. در ایــن پژوهــش فاکتورهــای محیطــی موثــر از 
ــی،  ــای دورهم ــیقی، فض ــگ، موس ــاب، رن ــور آفت ــه ن جمل
ورزش،  فضــا،  مناسب‌ســازی  طبیعــت،  و  بــاز  فضــای 
ــرار  ــورد پرســش ق ــات توانبخشــی، م ــی و امکان آب درمان
گرفــت و مصاحبــه شــوندگان بــا توجــه بــه درجــه اهمیــت 
فاکتورهــای محیطــی موثــر در کاهــش علائــم بیمــاران ام 
اس )خســتگی، افســردگی، اســترس و اختــالات حســی و 
حرکتــی(، بــه ســوالات پاســخ دادنــد. ســوالات پرسشــنامه 

ــد: ــر می‌باش ــرح زی ــه ش ب
1- کـدام عامـل محیطـی در کاهش اختلالات حسـی و 

حرکتـی بیمـاران ام‌اس تاثیر دارد؟
2- کـدام عامـل محیطـی در کاهـش اسـترس بیمـاران 

Table 1: An example of an interview results matrix based on the number of interviewees 'emphasis on environmental 
factors affecting the reduction of MS patients' symptoms 
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Individual 1 - - - 1 - 1 - - - 
Individual 2 - - - - - - 1 - 1 
Individual 3 - - - - - - - 1 1 
Individual 4 - - - - - - 1 1 1 
Individual 5 1 - - - - 2 - - - 
Individual 6 - - - - - 1 - - 1 
Individual 7 - - - - - - - 1 1 
Individual 8 1 - - - - 1 - - 1 
Individual 9 - - - - - - - - 1 
Individual 10 - - 1 - - 2 - 1 2 
Individual 11 - - - - - 1 - - 1 
Individual 12 - - - - - 1 - 1 2 
Individual 13 - - - - - 1 1 - 1 
Individual 14 - - - - - 1 - - - 
Individual 15 1 - - - - 1 - 1 1 
Individual 16  - - - - - - - 1 
Individual 17 1 - - - - 2 1 - 2 
Individual 18 - - - - - - - 2 1 
Individual 19 - - 2 - - 1 1 - 2 
Individual 20 - - - - - - - 1 - 
Individual 21 - - - - - 2 1 - 1 
Individual 22 1 - - - - 1 - 1 - 
Individual 23 - - - - - - 1 - 2 
Individual 24 - - 1 - - - - 2 - 
Individual 25 2 - - - - 2 - - 3 
Individual 26 - - 1 - - - - 1 - 
Individual 27 - - - - - 2 - - 1 
Individual 28 - - - - - 1 - 1 2 
Individual 29 - - - - - - - 1 - 
Individual 30 - - - - - 2 1 - 2 

 Total 7 0 5 1 0 26 7 15 31 
 

 

Table 1. An example of an interview results matrix based on the number of interviewees ‘emphasis on environmental 
factors affecting the reduction of MS patients’ symptoms

ام‌اس تاثیـر دارد؟
3- کـدام عامـل محیطـی در کاهش افسـردگی بیماران 

دارد؟ تاثیر  ام‌اس 
4- کـدام عامـل محیطـی در کاهـش خسـتگی بیماران 

ام‌اس تاثیـر دارد؟
بــرای هــر کــدام از ســوالات فــوق، مطابــق جــدول)1(، 
ــا  ــل از مصاحبه‌ه ــج حاص ــد و نتای ــکیل ش ــی تش ماتریس
ــد  ــزان تاکی ــه می ــه ب ــا توج ــپس ب ــد. س در آن وارد گردی
ــت  ــزان اهمی ــی، می ــای محیط ــر فاکتوره ــان ب روانشناس
ــای  ــداد تاکیده ــع تع ــس از جم ــد. پ ــخص ش ــا مش آن‌ه
ــوال  ــی در س ــل محیط ــدام از عوام ــر هرک ــده ب ــام ش انج
مربوطــه، عــدد 12 میانگیــن تعــداد تاکیــد و حــد انقطــاع 
ــش از   ــه بی ــی ک ــل محیط ــد و عوام ــه ش ــر گرفت در نظ
ــوان عوامــل  ــه عن ــود، ب ــا اشــاره شــده ب ــه آن‌ه ــار ب 12 ب
محیطــی موثــر در کاهــش علائــم بیمــاران ام‌اس، شــناخته 

شــد.



بررسی و ارزیابی الگوهای معماری به منظورکاهش علائم بیماران مولتیپل اسکلروزیس)ام اس(
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ــان  ــوال اول، نش ــا س ــه ب ــا در رابط ــج مصاحبه‌ه نتای
ــر  ــر را ب ــترین تاثی ــی بیش ــل محیط ــه 3 عام ــد ک می‌ده
ــاران ام‌اس  ــی در بیم ــی و حرکت ــالات حس ــش اخت کاه
دارنــد. ایــن عوامــل عبارتنــد از: امکانــات توانبخشــی، آب 
ــر )1(،  ــر اســاس تصوی ــی و مناســب ســازی فضــا. ب درمان
عواملــی چــون طبیعــت و فضــای بــاز و رنــگ، بــر کاهــش 
ــدون  ــاران ام‌اس، ب ــی در بیم ــی و حرکت ــالات حس اخت

تاثیــر می‌باشــند.

 
 

Fig. 1. Number of interviewees' emphasis on environmental factors affecting the reduction of sensory-motor 
disorders in MS patients 
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Fig. 2. Number of interviewees emphasizing environmental factors affecting stress reduction in MS patients 
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Fig. 2. Number of interviewees emphasizing environmental 
factors affecting stress reduction in MS patients

ــان  ــا نش ــج مصاحبه‌ه ــوال دوم، نتای ــا س ــه ب در رابط
ــب  ــا کس ــی ب ــای دورهم ــاختن فض ــم س ــد فراه می‌ده
ــگ و  ــاب، رن ــور آفت ــر و ن ــاز بیشــترین تاثی ــن امتی بالاتری
امکانــات توانبخشــی، کمتریــن تاثیــر را درکاهــش اســترس 

ــر 2(. ــش دارند)تصوی ــن پژوه ــاران ام‌اس در ای بیم

ــل  ــه شــوندگان، عام ــر 3، از نظــر مصاحب ــق تصوی طب
محیطــی فراهــم ســاختن فضــای بــاز و طبیعــت بــا کســب 
ــور آفتــاب کمتریــن  ــاز بیشــترین تاثیــر و ن ــن امتی بالاتری
تاثیــر را در کاهــش افســردگی بیمــاران ام‌اس در ایــن 

ــش دارند.  پژوه

Fig. 3. Number of interviewees emphasizing environmental 
factors affecting depression reduction in MS patients
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نتای�ـج مصاحبه‌هــا در رابطــه بــا ســوال چهــارم، نشــان 
ــر  می‌ده��د ک��ه طبــق تاکی��دات مصاحب��ه ش��وندگان، اکث
عوام��ل محیط��ی ب��ر کاهــش خســتگی در بیمــاران ام‌اس 
تاثیــر دارنــد. بــر اســاس تصویــر 4، آب درمانــی بیشــترین 
تاثی��ر و رن��گ کمتری��ن تاثیـر� را ب��ر کاهــش خســتگی در 

ــد. بیمــاران ام‌اس را، دارن

Fig. 4. Number of interviewees emphasizing environmental 
factors affecting fatigue reduction in MS patients
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ــر  ــد ب ــار تاکی ــا 69 ب ــن 14 ت ــازه‌ای بی ــت ب در نهای
عوامــل محیطــی درکل ســوالات وکل مصاحبه‌هــا، صــورت 
ــه عنــوان حــد انقطــاع در نظــر  گرفتــه اســت. عــدد 28 ب
ــی کــه بیشــتر از  ــن گزینه‌های ــه شــده اســت، بنابرای گرفت
ــد.  ــری در طراحــی دارن ــگاه مهمت ــن عــدد باشــند، جای ای
همانطــور کــه تصویــر 5 نشــان می‌دهــد، فاکتورهــای 
ــری  ــش کمرنگ‌ت ــب نق ــه ترتی ــگ، ب ــور و رن ــی ن محیط
ــن پژوهــش  ــی بیمــاران ام‌اس در ای ــم کل در کاهــش علائ
ــاز و طبیعــت، مناســب ســازی فضــا  داشــته‌اند و فضــای ب
و فراهــم ســاختن فضــای دورهمــی، بالاتریــن تاثیــر را در 
ــش  ــن پژوه ــاران ام‌اس را در ای ــی بیم ــم کل ــش علائ کاه

ــد.  ــه خــود اختصــاص داده‌ان ب

Fig. 5. Number of interviewees’ emphasis on environmental 
factors affecting the overall symptoms of MS patients

 

 

 

Fig. 5. The number of interviewees' emphasis on environmental factors affecting the overall symptoms of MS 
patients
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ام اس)اختــالات  بنابرایــن علائــم کلــی بیمــاران 
ــر  ــردگی( ب ــترس، افس ــتگی، اس ــی، خس ــی و حرکت حس
اســاس مبانــی نظــری در دو بعــد جســمی و روحــی 
ــت  ــه دس ــج ب ــه نتای ــه ب ــا توج ــدند و ب ــدی ش طبقه‌بن
ــور  ــای محیطی)ن ــان فاکتوره ــا، از می ــده از مصاحبه‌ه آم
ــاز  ــای ب ــی، فض ــای دورهم ــیقی، فض ــگ، موس ــاب، رن آفت
و طبیعــت، مناسب‌ســازی فضــا، ورزش، آب درمانــی و 
ــر را  ــترین تاثی ــه بیش ــی ک ــی( آن‌های ــات توانبخش امکان
ــتند،  ــاران داش ــی بیم ــم کل ــک از علائ ــش هری ــر کاه ب

شناســایی شــدند)تصویر 6(.
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Fig. 6. The number of interviewees' emphasis on environmental factors affecting the overall symptoms of MS 
patients

Fig. 6. Analyzing the data obtained from interviews and research method

در راســتای نتایــج بــه دســت آمــده، در طراحــی 
ــوارد  ــت م ــاران ام‌اس، رعای ــتفاده بیم ــورد اس ــای م فضاه

زیــر الزامــی می‌باشــد:
و  اجتماعــی  ارتبــاط  بــرای  فضاهایــی  ایجــاد   -1
همچنیــن فضــای دورهمــی بــه منظــور کاهــش مشــکلات 
خــارج  و  داخــل  در  بیمــاران  اســترس  و  افســردگی 
ــر  ــبز ب ــای س ــه وفض ــی محوط ــق طراح ــه از طری مجموع
اســاس الگــوی بــاغ ایرانــی بــه دلیــل خاصیــت شفابخشــی 
بــاغ ایرانــی بــا اســتفاده از عوامــل محیطــی چــون درخــت، 
آب ، گل، گیــاه و چمــن و همچنیــن طراحــی فضــای 
دورهمــی در داخــل محوطــه مراکــز نگهــداری و درمانــی 
بیمــاران ام‌اس؛ طراحــی لابــی بــا امــکان رویــت مســتقیم 
طبیعــت از طریــق طراحــی پنجــره هــای بــزرگ بــا امــکان 
رویــت فضــای ســبز و محوطــه بیــرون و طراحــی گــودال 
ــتر  ــی بیش ــور رویاروی ــه منظ ــزی ب ــاط مرک ــه و حی باغچ
ــا طبیعــت و فضــای ســبز. بیمــاران در داخــل مجموعــه ب

ــی  ــات لازم در طراح ــردن امکان ــا ک ــرورت مهی 2- ض
ــاران ام‌اس،  ــرایط بیم ــا ش ــب ب ــی متناس ــای اقامت فضاه
ــا  ــاز آن‌ه ــاران ام‌اس ونی ــاص بیم ــرایط خ ــل ش ــه دلی ب
ــراری و  ــه جهــت برق ــات ب ــدی از برخــی امکان ــه بهره‌من ب
ارتبــاط بهتــر بــا محیــط پیرامــون ماننــد مناســب ســازی 
فضــا در جهــت برقــراری آرامــش وکاهــش مشــکلات 
حرکتــی و اختــالات حســی، افســردگی، خســتگی و 
ــه دلیــل  اســترس بیمــاران. از آنجــا کــه بیمــاران ام‌اس ب
ــه  ــی لازم جهــت اســتفاده بهین ــی، توانای مشــکلات حرکت
از محیــط پیرامــون خــود را ندارنــد، لــذا تمهیداتــی چــون 
ــه و اســتفاده از دســتگیره‌های  طراحــی رمــپ در کنــار پل
توانبخشــی، اســتفاده از مبلمــان مناســب جهــت ســهولت 
در اســتفاده بهتــر بیمــاران، طراحــی آسانســورهای بــزرگ 
مخصــوص حمــل بیمــاران بــا مشــکلات حرکتــی و حســی 
ــزرگ جهــت  و در نهایــت تعبیــه ورودی‌هــا و درب‌هــای ب
ــا  ــر و ی ــا ویلچ ــار ب ــراد بیم ــر اف ــرور راحت‌ت ــور و م عب

ــد. ــروری می‌باش ــی، ض ــایل کمک ــایر وس س

ــاران  ــوص بیم ــی مخص ــز آب درمان ــی مرک 3- طراح
ــه  ــاران ام‌اس ک ــتگی بیم ــش خس ــتای کاه ام‌اس در راس
ــات وتســهیلات لازم جهــت  ــا امکان شــامل یــک اســتخر ب
بهره‌منــدی ایــن بیمــاران بــوده تــا علائــم اسپاســم 
ــاران  ــت بیم ــه و در نهای ــش یافت ــات کاه ــی عض وگرفتگ

ــد. ــتگی کنن ــاس خس ــر احس کمت
ویــژه:  توانبخشــی  و  امکانــات درمانــی  4- وجــود 
ــای  ــی، فض ــای فیزیوتراپ ــن فض ــر گرفت ــه در نظ از جمل
موردنیــاز  ملزومــات  ســایر  و  مگاتراپــی  الکتروتراپــی، 
ــایش و  ــش وآس ــراری آرام ــت برق ــاران ام اس در جه بیم

بهبــود وضعیــت بیمــاران، ضــروری می‌باشــد.
ــا و  ــی فضاه ــم در طراح ــه منظ ــتفاده از هندس 5- اس
ــه  ــی ب ــاغ ایران ــتا ب ــن راس ــی؛ در ای ــاب از پیچیدگ اجتن
ــر اســاس  ــوده و ب ــع قوانیــن هندســی ب دلیــل این‌کــه تاب
دارای  همچنیــن  و  گرفتــه  شــکل  باقاعــده  فرم‌هــای 
ــاران  ــش بیم ــث آرام ــد و باع ــی می‌باش ــفافیت وخوانای ش
می‌گــردد، تاثیــر بســزایی در کاهــش علائــم ایــن بیمــاران 
دارد. بنابرایــن ضــرورت دارد در طراحــی مرکــز نگهــداری 
ــن الگــو و فرم‌هــا اســتفاده  ــی بیمــاران ام‌اس از ای و درمان

شــود. 
ــتفاده  ــب، اس ــال مناس ــح و متری ــتفاده از مصال 6- اس
از نــور و رنــگ مناســب درجهــت برقــراری آرامــش، 
ــبز،  ــگ س ــت رن ــه خاصی ــه ب ــا توج ــد. ب ــروری می‌باش ض
ــبز  ــات س ــا الحاق ــاران ام‌اس ب ــراف بیم ــن فضــای اط تزئی
رنــگ ماننــد گیاهــان خانگــی و آپارتمانــی، بــرای کاهــش 
ــب  ــور کس ــه منظ ــی ب ــگ آب ــتفاده از رن ــردگی، اس افس
آرامــش و رنــگ زرد و رنــگ نارنجــی بطــور متعــادل 
ــرای درمــان افســردگی، در دکوراســیون فضــای اطــراف  ب

بیمــاران ام‌اس پیشــنهاد می‌شــود.
ــح  ــرای ورزش و تفری 7- طراحــی فضاهــای مناســب ب

در داخــل و خــارج فضــای مجموعــه، ضــروری اســت.
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نتیجه گیرینتیجه گیری
اب هجوت هب لاکشمت و وعارض زاید یشان از دارو درینام 
اافتسده از روش‌هــای ریغ دارویی هک وتبادنن ثعاب شهاک 
ــالات  ــد اخت ــاران لاتبم هب ام اس مانن ــی بیم ــم کل علائ
ــی، خس��تگی، اس��ترس و افس��ردگیوشد،  ــی و حرکت حس
ــای  ــال‌های اریخ روش‌ه یقطنم هب رظن ‌یمردس. ذلا در س
ونعان  تحت  و  بــوده  توجــه  مــورد  بســیار  ریغدارویی، 
درمان‌هــای  دنوش‌یم.  هتخانش  لمکم  درمان‌هــای 
رباي  هک  تیهام رگن‌عماج دنتسه  اب  درمان‌هایــی  لمکم، 
ازفاشی آشیاس یمسج و رواین امیبران اافتسده دنوش‌یم. 
بکارگیــری درمان‌هــای مکمــل در طراحــی فضاهــای 
ــکلروزیس)ام اس(  ــل اس ــاران مولتیپ ــتفاده بیم ــورد اس م
ــن  ــرای ای ــمی ب ــی وجس ــت روح ــه حمای ــد جنب می‌توان
ــد بهبــودی آنهــا کمــک  ــه رون بیمــاران داشــته باشــد و ب
ــاص  ــرایط خ ــه ش ــبت ب ــی نس ــر فضای ــد. ه ــزایی کن بس
ایــن بیمــاران نیــاز بــه طراحــی خــاص دارد. جهــت 
فراهــم آوردن محیطــی مناســب در جهــت بهبــود بیمــاران 
ــرورت  ــرایط ض ــدن ش ــاد ش ــری از ح ــل جلوگی ــا حداق ی
داردکــه عوامــل محیطــی کــه موجــب بالارفتــن اســترس 
ــرد.  ــذف ک ــود را ح ــا می‌ش ــردگی در آنه ــتگی وافس وخس
بــر همیــن اســاس نکاتــی کــه در طراحــی بــرای بیمــاران 
ام‌اس بــا مشــکلات حســی و حرکتــی بایــد رعایــت کــرد، 

ــد. ــدول 2 می‌باش ــرح ج ــه ش ب

Spaces Design Tips  
Kitchen 1. L-shaped kitchen layout is more efficient than other models  

2. Matching middle counters with a set of important kitchen utensils and equipment  
3. Suitable height and structure of cupboards and cabinets regarding easy accessibility for a wheelchair 
user or disabled person to top shelves  
4. Installing rotating plates and shelves inside the cabinets to provide easier access  
5. Installing more ergonomic handles.  
6. Considering a free space beneath the sink to make it easier for wheelchair users to fee their knees in the 
space. 
7. Designing some low-height counters and free space under the counters for easy access  
8. The distinction between front or bottom edge or surfaces of cabinets.         

Bedroom and 
other spaces  

1. Designing bedrooms on the ground floor regarding easier accessibility.  
2. Rooms should be larger, and corridors should be wider based on the type of wheelchair and type of 
need. 
3. Considering the large size of the bedroom and room entrance for the wheelchair user. 
4. Preventing the room from being messy and inappropriate carpets and considering usable furniture for 
sitting down and standing up. 
5. Considering enough light for patients with vision problems. 
6. The problem is caused by few numbers of power outlets and using one outlet for several devices.  
7. Using curtains to avoid harsh and glare harming those patients with vision problems.  
8. Adjustable height of tables and furniture.        

Toilets (WC) 1. Designing toilets at higher heights of 18 inches or 46cm from the ground 
2. Installing rod handles horizontally on the wall at the back of toilet and bathroom close to the wall for 
the movement of patients 
3. Designing bathroom doors to open outwards  
4. Using anti-slip materials on the floor 
5. Considering enough space for movement of a wheelchair with 60 inches or about 150cm in diameters  
6. Designing a free space beneath the washbasins to fit the knees of a wheelchair user  
7. Availability of other toilet facilities     

Doorways  1. Doorways should be at least equal to 32 inches (82cm) in width  
2. Match the level of doorway and floor to create an even smooth surface for better accessibility 
3. Using lever door handles for better access  
4. Doors is better to be automatic for easy opening  
5. Considering a different and flashy light in entrances, stairs, and workplaces 
6. Distinguishing between the color of the floor and the surrounding environment to highlight the floor 
and walkway junction 
7. Lack of possible slipping in the door entrances and edges       

 
Table 2: Design tips for patients with MS who suffer from sensory and mobility problems   

Table 2. Design tips for patients with MS who suffer from sensory and mobility problems 

تشکر و قدردانیتشکر و قدردانی
موردی توســط نویسندگان گزارش نشده است.

تعارض منافعتعارض منافع
نویســندگان اعــام می‌دارنــد کــه در انجــام ایــن 
پژوهــش هیچ‌گونــه تعــارض منافعــی بــرای ایشــان وجــود 

ــته اســت. نداش
تاییدیه‌های اخلاقیتاییدیه‌های اخلاقی

نویســندگان متعهــد می‌شــوند کــه کلیــۀ اصــول 
ــی  ــول اخلاق ــاس اص ــی را براس ــر علم ــار اث ــی انتش اخلاق
COPE رعایــت کرده‌انــد و در صــورت احــراز هــر یــک از 
ــس از انتشــار  ــی پ ــی، حت ــوارد تخطــی از اصــول اخلاق م
مقالــه، حــق حــذف مقالــه و پیگیــری مــورد را بــه مجلــه 

می‌دهنــد.

منابع مالی/ حمایت‌هامنابع مالی/ حمایت‌ها
موردی توســط نویسندگان گزارش نشده است.

مشارکت و مسئولیت نویسندگانمشارکت و مسئولیت نویسندگان
نویســندگان اعــام می‌دارنــد به‌طــور مســتقیم در 
مراحــل انجــام پژوهــش و نــگارش مقالــه مشــارکت فعــال 
ــات و  ــام محتوی ــئولیت تم ــر مس ــور براب ــه ط ــته‌ و ب داش

مطالــب گفته‌شــده در مقالــه را می‌پذیرنــد.
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