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 فصل اول

 مباني تئوريک

 تاريخچه ماساژ

از زمانهاي بسيار کهن، بشر براي درمان 

ود از روشهاي مختلف خ هايا و ناتوانيدرده

کرده است. با ورود بشر به عصر استفاده مي

زندگي گروهي و اجتماعي، انسانها متوجه درمان 

هاي همنوعان خود شدند و براي دردها و ناهنجاري

کردند اين کار از دو روش متمايز استفاده مي

يکي خوراندن دارو و ديگري استفاده از روشهاي 

با کمک دست يا ابزار مختلف استفاده از درماني 

دست و فشار روي نقاط مختلف بدن از زمانهاي 

بسيار دور در شرق رايج بوده است و ردپاي آن 

توان در طب سنتي امروز نيز مشاهده کرد. را مي

هدف از انجام اين گونه اعمال تسکين درد بيمار 

بدون استفاده از دارو و با کمک دستها بود. 

تواند يک تکنيسين باشد يا يک مي ماساژور

درمانگر. يک تکنيسين اجازه دارد، ماساژ را به 
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عنوان يک مهارت دستي انجام دهد اما يک 

هاي درمانگر علاوه بر اجازة استفاده از تکنيک

دستي، پيرامون آناتومي، فيزيولوژي، پاتولوژي 

و روانشناسي انسان نيز آگاهي دارد و اين 

رين و کاربرد ماساژ به کار آگاهي را هنگام تم

بندد. تصويري که عموم مردم از ماساژ دارند، مي

و بارها در مجلات و مقالات تکرار شده، اين است 

دانند و که ماساژ را تکنيکي عارفانه مي

معتقدند که ماساژ از طرق شهود و قدرت دروني 

رسد. ممکن است اي ميبه مرحلة زندگي و حرفه

رهاي مجرب به طور شهودي تصور شود که درمانگ

ها آنچه را که از کنند اما در واقع آنکار مي

برند. در ماساژ اند، به کار ميپيش آموخته

هاي ماساژ به طور شهودي کسب درماني، تکنيک

هاي آن اصول و توجيه علمي شوند، بلکه مهارتنمي

دارد و با تمرين، مطالعه و تجربه، دقيقتر 

 شود.مي
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 ماساژ چيست؟ 

هاي زيادي از ماساژ صورت گرفته که به تعريف

 شود: چند مورد اشاره مي

 هاي علمي براي درمان بعضي از شيوه

هاست که با دستکاري خارجي بافتهاي نرم بيماري

هاي مختلفي از پذيرد و گونهبدن انجام مي

 هاي ماساژ وجود دارد؛تکنيک

  دستکاري علمي بافتهاي نرم بدن براي

 درمان؛

  حرکات دقيق دستها روي سطح بدن زنده با

 هدفهاي درماني؛

  مانور دستهاي درمانگر روي پوست بيمار و

روي بافتهاي زيرجلدي که ممکن است به طور 

ايستا يا حرکتي باشد و از حيث شدت فشار اعمال 

 شده متغير است؛

 ماساژ منشأ و سرچشمه

ترين بر اساس اسناد تاريخي، ماساژ قديمي

رمان جسمي است که بشر به آن دست يافته شکل د
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اي و مالشي بافت احتمالاً تکامل است. حرکات ضربه

حرکات غريزي است که در ديگر پستانداران 

شود. تماس، ضربه و مالش پوست بخش مشاهده مي

جدانشدني زندگي ماست. ما با اين اعمال احساس 

دهيم و و هيجانات خود را به ديگري انتقال مي

کنيم و اين تماس و ارتباط برقرار ميبا او 

مالش پوست به تدريج رسميت يافت و به شکل 

ماساژ درآمد تا بدن را به حالت استراحت و 

آرامش درآورد. به تدريج با تکامل پزشکي، 

ماساژ به گروه روشهاي درماني وارد شده است 

واژة ماساژ از ريشه عربي مَس گرفته شده که به 

. بسياري از تمدنهاي معني فشار آرام است

باستان همچون چين، هند، عربستان، يونان، 

ايتاليا و مصر سيستم پيشرفتة ماساژ خاص خود 

شماري از اين را به وجود آوردند. منابع بي

ها ماساژ دهد آنفرهنگها در دست است که نشان مي

بردند. را براي هدفهاي مختلف پزشکي به کار مي

ب فرانسويان بودند. مُبلغ ماساژ درماني در غر
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آنان پس از بازگشت از چين در ابتداي سده 

هاي که نوشته -فو تائوتسه رانوزدهم، کونگ

سال پيش از ميلاد  1722پزشکي چيني است و به 

به فرانسه بردند. از وقتي ماساژ با  -گرددبرمي

سيستم پزشکي در هم آميخت، رواج بيشتري يافت. 

ازه از ماساژ در هاي تدر سالهاي اخير، ترجمه

چين به دست آمده است. در ايالات متحده آمريکا، 

نخستين بار پزشک جواني به نام استيل به علت 

از دست دادن سه فرزند خود به درماني 

غيردارويي روي آورد و روي بيماران خود اقدام 

به درمان دستي کرد و نتايج مطلوبي به دست 

اده کردن آورد. پس از او يکي از شاگردانش با س

روشهاي او مکتب کارپوپراکتيک را به وجود 

آورد. در ابتداي سده نوزدهم در اروپا، نخستين 

( در سوئد 1119 -1772بار پروفسور پرهنريک لينگ )

روش ماساژ سوئدي را ابداع و مؤسسه ماساژ را 

در استکهلم تأسيس کرد در کشور انگلستان فردي 

رزي را به وبه نام سيرياکس روشهاي مختلف دست
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کار برد و کاريوپراکتيک را گسترش بخشيد. در 

فرانسه، دکتر ماژنه، با مطالعه روشهاي مختلف 

انگليسي و آمريکايي و روشهاي شرق و شمال 

آفريقا و تجارب شخصي خود مکتب مانيپولاسيون را 

ابداع و تکميل کرد که آکادمي فرانسه و 

ييد آن را تأ 1971دانشکده پزشکي پاريس در سال 

هاي اين کشور کرد و اکنون اين رشته در دانشگاه

التحصيلان آن در نقاط شود. و فارغتدريس مي

مختلف دنيا مشغول به کارند. به خاطر پيچيدگي 

اندامهايا نسان، از رويکردهاي متفاوتي براي 

شود. درمان درد و اختلالات علمکردي استفاده مي

 برخي از اين رويکردها عبارتند از: 

 ب سنتي غرب ط

اين ديدگاه از روشهاي درماني متفاوتي 

گيرد. يکي همچون درمان دارويي و جراحي بهره مي

از مشکلات طب سنتي براي درمان اختلالات عضلاني 

ها به طور اختصاصي اين بود که هيچ يک از آن

کرد. بيماري که در بافتهاي روي عضله کار نمي
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که اين  کرد يا زمانينرم خود احساس درد مي

داد، به بافتها به درستي عمل خود را انجام نمي

شناسان، جراحان يا مانند عصب -متخصصان پزشکي

کرد و مراجعه مي -هاارتوپدها و روماتولوژيست

بر اساس نوع بيماري خود، يا داروها را مصرف 

 داد.هاي باز تن ميکرد يا به جراحيمي

 شناسان استخوان

ها و مفاصل و ستخوانمتخصصاني که بر روي ا

 کنند.ها کار ميدستکاري آن

 کاريوپراکتورها 

متخصصاني که بر روي درمان مفاصل به ويژه 

ها تمرکز دارند و معتقدند که وجود ستون مهره

ها ها به دليل قرار نگرفتن درست مهرهناهنجاري

است و اين عامل بر روي ريشه اعصاب تغذيه 

 گذارد.کنندة عضوها تأثير مي

 هاتراپفيزيکال

متخصصاني که از تمرينات جسماني و حرکتي 

کند. با براي درمان مفاصل و عضلات استفاده مي
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ها امروزه از بسياري از تراپوجودي که فيزيکال

هاي تکنولوژي مانند آب درماني، پيشرفت

اولتراسوند و تحريکات الکتريکي عضلات بهره 

ر ترجيح گيرند. اما تمرين و حرکت را بيشتمي

هاي حاد نظير دهند. آنان همچنان روي وضعيتمي

بازتواني پس از عمل جراحي، صدمات يا 

 هاي مادرزادي تمرکز دارند.ناهنجاري
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 فصل دوم

 اساس بيولوژيکي 

 پوست

پوست سطح سخت و غيرقابل نفوذي است که بدن 

پوشاند، عاملي که پوست را به ساختاري را مي

است، توانايي حفاظت و  محصور کننده تبديل کرده

مراقبت آن است و اهميت فيزيولوژيکي آن در 

برقراري ارتباط است. اين سطح با تغييرات 

دهد )براي مثال، عروقي به هيجانات پاسخ مي

شود و هنگام ترس به زردي هنگام لذت گلکون مي

گرايد(. پوست هنگام اداي کلمات يا بروز مي

هاي هماهنگ هيجانات از طريق انتقال انقباض

عضلات زير آن در ناحيه صورت به بيان مطلب کمک 

هايي حساسيت کند. زماني که به چنين واکنشمي

شود، درمانگر از وضعيت رواني و هيجاني پيدا مي

تواند آموزد و ميبيمار چيزهاي قابل توجهي مي

تر و مؤثرتر به کار گيرد، ماساژ را اختصاصي
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واند اطمينان و تدرمانگر با اين اطلاعات مي

 اعتماد بيمار را به خود جلب کند.

ضخامت پوست در بخشهاي مختلف متاوت است و 

متر متغير است. اين ويژگي در ميلي 1تا  1/2از 

انسان حياتي است. پوست لايه حفاظتي براي 

تر است و اندامي بيار حساس ساختارهاي عمقي

ترين اندام بدن( براي کسب اطلاعات محيطي )وسيع

آيد و به عنوان براي سيستم عصبي به شمار مي

کند. پوست سيستمي هشداردهنده و محافظتي عمل مي

همچنين از طريق ساز و کارهاي عضلاني دماي بدن 

کند )چربي مجود در هايپودرميس را تنظيم مي

حرارت را دو سوم کمتر از ديگر بافتها انتقال 

، دهد( و از هدر رفتن مايعات جلوگيري کردهمي

به دفع و جذب مواد کمک مي کند و به عنوان 

کند. مانع و سدي شيميايي و باکتريايي عمل مي

ميزان جريان خون در شبکة عروقي پوست از صفر 

کل برونداد قلب متغير است که آن را  %12تا 

که  -واکنش سمپاتيکي به تغييرات حرارت محيطي
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کنترل  -دهدميزان انقباض عروقي را تغيير مي

ند اين تغيير در جريان خون در درجه حرارت کمي

گذارد. گرماي بدن از طريق تبخير بدن تأثير مي

از کيلوکالري گرمايي بدن هدر  %11يابد )کاهش مي

رود(. بنابراين در جلسات ماساژ پوشاندن مي

بخشهايي از بدن )که به طور مستقيم ماساژ روي 

 شود( براي جلوگيري از هدر رفتنآن انجام نمي

 بيش از اندازه حرارت بدن بسيار مهم است.

مندان ماساژ بايد اي که علاقهنخستين نکته

توجه داشته باشند اين است که پوست هنگام لمس 

نرم و لطيف است. لايه بالايي و خارجي پوست که 

درميس ناميده توان آن را لمس کرد، اپيمي

شود. اين لايه شامل دو منطقه است: منطقه مي

اي از ر به نام زونا ژرميناتيو لايهتعمقي

تر به سلولهاي ستوني است و يک لايه بسيار سطحي

نام استراتوم بازال. سلولها به طور مداوم از 

تر جايگزين سطح پوست کنده شده، از لايه عمقي

شوند. اين فرايند طبيعي پي در پي انجام مي



 11 

شود اما گاهي برخي عوامل مانند مالش بر اثر مي

پوشيدن يا انجام ماساژ، سرعت آن را  لباس

 دهد. ماساژ اغلب باعث برداشتن لايهافزايش مي

شود. اين رويي شده که به سرعت جايگزين مي

فرايند طبيعي اغلب بدون درد است. لايه دوم 

شود. درميس درست زير اپي درميس خوانده مي

درميس بيشتر است ولي در ميس حاوي کلاژن و 

است که به پوست خاصيت  سلولهاي ارتجاعي

دهد. اين لايه از حيث قطر و مکانيکي مي

پذيري مانند لايه کف پا و لايه پلک چشم انعطاف

متفاوت است. درميس از بافت دو لايه همبند 

تر و لايه تشکيل يافته است: لايه پاپيلار عمقي

تر است. هنگام ماساژ نبايد لايه رتيکولار سطحي

 شش داد.پايلار را بيش از حد ک

 هاي بافت نرم لايه

اصطلاح بافت نرم معمولاً براي توصيف هر بافتي 

رود که سطح استخواني يا غضروفي به کار مي

تر، بافت نرم نداشته باشد. با تعريف اختصاصي
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شامل اپيتليوم، بافت همبند و بافتهاي انقباضي 

ها هاي لايهتواند در ويژگياست. درمانگر مي

لي، ترکيب و حرکت تفاوت قائل مانند سفتي، چگا

 شود.

 اپيتليوم 

از دسته و ستونهاي سلولهاي ژلاتيني ساخته 

 ها اندک است. شده و مواد درون سلولي آن

 بافت همبند 

ها، شامل سلولهاي مختلفي نظير فيبروبلاست

سلولهاي چربي، فيبرهاي الاستين و کلاژن است که 

عصاب، به صورت ماتريس در هم تنيده شده است. ا

وريدهاي خوني و عروق لنفاوي در بافت همبند 

 وجود دارد.

 بافت انقباضي 

دهد. سطح آن را فاسيا عضلات را تشکيل مي

ها همراه است. چنان که پوشاند و با تاندونمي

بينيد پوست شامل يک لايه اپيتليوم و مي

درميس است که لايه اول بافت همبند را تشکيل اپي
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تر پوست، فاسياي سطحي عمقدهد. در قسمتي مي

شامل چربي و مايعات بدن جاي دارد و مسيري 

 براي عبور عصب و عروق است.

 فاسياي سطحي

اي لاتين به معناي نوار يا باند فاسيا واژه

است. اين نوار از بافتها وسيع بدن است و همه 

شود و زيرساخت بدن انسان را جاي بدن يافت مي

تنها به بدن شکل  دهد. اين بافت نهتشکيل مي

دهد بلکه به منزلة چارچوبي براي ديگر مي

هاي بدن مانند گردش خون و دستگاه عصبي دستگاه

توان اسکلت بافت نرم کند. فاسيا را ميعمل مي

نامگذاري کرد. فاسيا نوعي بافت همبند است که 

دهد اجزايي نظير تاندون و ليگامنت را تشکيل مي

فاوتي به خود و در نقاط مختلف اساسي مت

گيرد. براي مثال، در اطراف مغز و طناب مي

نخاعي، مننينگ، در اطراف استخوان، پريستيوم، 

در اطراف قلب، پرکارديوم و در اطراف پوشش 

شود. فاسيا کل حفره شکمي، پردتونيوم ناميده مي
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اي درست زير پوست بدن را به صورت لايه

 دهد: پوشاند. فاسيا اعمال زير را انجام ميمي

دهنده و حمايت کنندة ترکيب بدن است شکل -1

و اجزاي آن را در کنار هم به عنوان يک مجموعه 

 دارد.نگه مي

با تغيير شکل يافتن به صورت نوار، بافت  -1

شود. قدرت عضلاني که از افزايش قدرت عضله مي

شوند، به طور قابل توجهي کاهش فاسيا خارج مي

 يابد.مي

بخش و مجزا است و به صورت بخش  -1

هايي براي عبور مايعات بدن دارد که مانع کانال

 شود.از گسترش عفونت در بدن مي

هاي مختلف به عنوان چارچوبي براي سيستم -2

ها، عروق و عروق لنفاوي محافظت بدن، از مويرگ

 کند.مي

 شود.باعث ايجاد بافت همبند جديد مي -1

توانند يفاسيا حاوي سلولهاي بافتيا ست که م

در صورت نياز به طور تخصصي تقسيم شوند و به 
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ها و بافت ضخامت بدهند و به ترميم تاندون

ها کمک کرده، لايه روي زخمها را تشکيل ايگامنت

اي فاسيا دهند. اما ويژگي ترميمي و ذخيره

تواند منجر به بروز مشکلاتي شود زيرا مي

بافتهايي را با پوششي مانند تار عنکبوت به 

تواند بين ساختارهايي که چسباند و مييکديگر مي

بايد آزاد باشند حالت چسبندگي ايجاد کند. 

فاسيا همچنين با انباشته کردن ساختار درون 

عضلاني از رگ و ريشه، باعث ايجاد درد شده، 

کند. چنين بافتهايي با گذشت حرکت را محدود مي

شوند. از تر ميالعلاجتر شده، صعبزمان سخت

همترين خواص بافتهاي فاسيا اين است که در م

تمام بدن به يکديگر اتصال دارند و پيوسته 

هستند. اين حقيقت يک نکته کليدي براي کساني 

کنند. فاسيا است که روي بدن انسان کار مي

درمانها عقيده دارند، که فاسيا مانند جوراب 

اي است که روي بدن کشيده شده و بلند زنانه

طريق اختلالات ايجاد شده در بدن  ممکن است از
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دچار آسيب شود، مقدارش کاهش يابد يا در آن 

هاي مختلف دستي کشش ايجاد شود. با تکنيک

توان آن را دوباره به وضعيت اوليه مي

 برگرداند.

فاسياي سطحي، هيپودرميس، درست در زير پوست 

هاي بافت قرار دارد و حاوي چربي است. فاسيکول

خوني پوست و اعصاب و نيمي از عضلاني، عروق 

چربي بدن در آن قرار دارد. درمانگرها 

توانند با افزايش نيروي فشار کاربردي مي

فاسياي سطحي، چربي انباشته شده در آن را 

ها ايجاد درگير کنند چون تورم اغلب در اين لايه

شود، درمانگر بايد سعي کند تا فشار مايع را مي

پذيري فاسياي سطحي رکتمورد آزمايش قرار داده ح

را با جمع کردن يا بلند کردن و تا زدن آن روي 

 سطح بافت زيرين را ارزيابي کند.

 فاسياي عمقي

تر فاسياي سطحي قرار دارد که در قسمت عمقي

به طور وسيعي زير آن کشيده شده است. فاسياي 
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عميقي شامل فاسيايي است که يک گروه از عضلات 

اسيايي که اطراف کل را در هم گرفته است، ف

ميوزيوم خوانده اند، اپيعضله قرار گرفته

پوشاند، شود. فاسيايي که يک تار عضله را ميمي

شود. نقش فاسياي عمقي اندوميوزيوم خوانده مي

مقاومت در برابر نيروي خارجي است، اما سطح 

تواند باعث چسبندگي بايد از برود تا فاسيا مي

 ت بگيرد.حرکات نرم و بدون درد صور

 عضله

درمانگر تنش استراحت عضله را با معاينه و 

با توجه به واکنش عضله به نيروهاي مستقيم و 

فشاري که از طريق انگشتان يا دستان به آن 

کند، مورد بررسي قرار دهد. در معاينة وارد مي

توان کل عضله را کمي فشار داده يا از دستي، مي

کل عضله را  انگلستان براي جدا کردن و معاينة

کمي فشار داده يا از انگشتان براي جدا کردن و 

معاينة فيبرهاي آن استفاده کرد. افزايش يا 

کاهش توان استراحت عضله وضعيتي نسبي است زيرا 
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توان عضله از شخصي به شخص ديگر متفاوت است. 

بالا رفتن توان عضله در زمان استراحت ممکن است 

ها، نظير آسيب هاي خاص کلينيکيبر اثر وضعيت

 بيمايهاي فرسايشي و استرس باشد.

 پريوستيوم 

اي که اين لايه از بافت تنها با لمس نواحي

اي ندارند، قابل بررسي است. درمانگر هيچ عضله

تواند با فشار نوک انگشتان لايه سفت و مي

 اسفنجي روي استخوان را بررسي کند.

 جريان خون در پوست

دون موي پوست از هاي بجريان خون در قسمت

طريق حفظ خاصيت فشار اسمزي بين سرخرگ و 

تر هاي عمقيشود که در لايهسياهرگ ايجاد مي

ها را عضلات صاف درميس قرار دارند. اين لايه

کند، گلومرا با وجود تغييرات در احاطه مي

جريان خون که به دليل واکنشهاي عروقي و به 

يان خون شود، جرمنظور حفظ دماي بدن ايجاد مي

کند. عروق خوني درون پوست به پوست را حفظ مي



 12 

بين سه طبقه شبکه افقي قرار گرفته است. 

سرخرگهاي کوچک در فاسياي سطحي نفوذ کرده 

دهد. اين عروق به اي افقي را تشکيل ميشبکه

 کند.رساني ميها خونبافت چربي، غدد و فوليکول

 بافت تحت جلدي

چربي است که  لاية بافت همبند درميس بافت

آيد. اين لايه اي از فاسياي سطحي به شمار ميلايه

از حيث چگالي و ضخامت در افراد مختلف متفاوت 

تر از است. به عنوان مثال، عموماً در زنان ضخيم

مردان است و در بخشهاي مختلف بدن نيز متفاوت 

است. اين لايه جداي از خاصيت عايق بودن، به 

از آثار ماساژ اين است دد. يکي پوست حرکت مي

که اين حرکت را به ويژه در بافتهاي بينابيني 

ها روي يکديگر را کند. سرُ خوردن اين لايهحفظ مي

 توان به سادگي احساس کرد.مي

 پذيري بافت نرم موانع حرکت

بافت نرم طبيعي داراي سه مانع است که در 

 کند: برابر دامنه حرکتي مفاصل مقاومت ايجاد مي
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  (pb)موانع فيزيولوژيکي ( 1

( موانع آناتوميکي که شامل استخوان، 1

ليگامنت و بافت نرم است. حرکت بيش از دامنه 

 شود؛ وآناتوميکي باعث آسيب و صدمه مي

 ( موانع الاستيکي.1

هنگامي که يک اختلال عملکردي وجود داشته 

باشد، ممکن است در پوست، فاسيا، عضله ليگامنت 

ها موانع ا ترکيب از آنو کپسول مفصلي ي

پاتولوژيکي ايجاد و مانع از حرکت در دامنه 

 طبيعي مفصل شود.

زماني که ماساژ به طور اختصاصي براي مشکلات 

گيرد. درمانگر جسماني مورد استفاده قرار مي

بايد از فرايند درمان آگاهي کامل داشته باشد. 

هاي تروماتيک درگير بيشتر بيماريها يا وضعيت

 د تورم و ترميم هستند.فراين
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 تورم 

 شناسيتعريف و علت

تورم را افزايش و بزرگ شدن غيرطبيعي بخشي 

اند که ممکن است حاد يا از بدن تعريف کرده

مزمن باشد. تورم حاد در واکنش بافت به آسيب 

شود. اين واکنش فرايندي عومي است که ايجاد مي

به دنبال ضايعه شيميايي يا مکانيکي، عفونت، 

ب شديد، کم خوني، آلودگي باکتريايي و اختلال ت

شود. اين فرايند ضروري و سيستم ايمني ايجاد مي

داراي آثار مثبت است. و يکي از راههاي مهم 

مکانيکي دفاعي بدن است که براي بهبود آسيب رخ 

دهد. ولي با اين حال ممکن است موجب بروز مي

 آسيب شديد، درد، ناهنجاري و کاهش عملکرد در

 بخشهاي متورم شود.

بلافاصله پس از آسيب رسيدن به بافت، عروق 

خوني آسيب ديده بر اثر تأثير نور آدرنالين 

نفرين( و به منظور کند کردن خونريزي )نان اپي

شود. در طي تورم حاد، بافت دچار تنگ مي
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شود. اين زنجيره با گشاد تغييرات متوالي مي

ي شيميايي هاشدن سرخرگها و به واسطه ميانجي

موضوعي شروع و باعث شل شدن عضلات صاف ديواره 

شود شود. در نتيجه، جريان خون بيشتر ميعروق مي

ها به خاطر و اين بدان معني است که مويرگ

ها افزايش حجم خون ورودي از سرخرگها به آن

شوند. علت سرخي و قرمزي اين رگها نيز گشاد مي

مشاهده همين است که در آن ناحيه از پوست 

شود. به دنبال آن افزايش در نفوذپذيري مي

شود. مويرگي موجب نشت پلاسما به داخل بافت مي

شکافهاي موجود در اندوتليوم را انقباض 

سلولهاي اندوتليا که حاوي تارهاي انقباضي است 

ها بر اثر افزايش کند. مايع داخل آنبزرگ مي

خل فشار هيدرواستاتيک داخل عروق با فشار به دا

شود. همچنين، فضاي ميان بافتي رانده مي

هاي بين ها نيز به دليل بزرگ شدن شکافپروتئين

شوند. اين امر باعث سلولي از عروق خارج مي

کاهش فشار اسمزي درون عروق شده، فشار اسمزي 
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دهد. اين مايع به شکل را در بافتها افزايش مي

تورم يا ادم در اطراف بافت آسيب ديده مشاهده 

رسد که اين ادم باعث رقيق شود. به نظر ميمي

شود که ممکن است در بافتها وجود شدن سمومي مي

داشته باشد و همچنين باعث حمل مواد مهمي 

 کند.شود که به فاگوسيتور کمک ميمي

 مراحل تورم حاد 

آسيبي خفيف است : مرحلة آني يا زودگذر( 1

 11که به علت هيستامين ايجاد شده، تقريباً 

 ماند.دقيقه باقي مي

واکنشي : مرحلة تأخيري و ماندگاري( 2

ساعت طول بکشد تا تورم  12تأخيري که ممکن است 

به حد نهايي خود برسد. اين تورم به دليل بروز 

 شود.آسيب به سلولهاي اندوتليال ايجاد مي

ممکن است براي : واکنش آني ماندگار( 3

آسيب  چندين روز و تا زمان جايگزيني سلولهاي

 ديده اندوتليال باقي بماند.
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توجه داشته باشيد در نواحي که تورم حاد 

وجود دارد، ماساژ نتيجه معکومس داشته، 

 آور است.زيان

بلافاصله پس از ايجاد تورم، گلبولهاي سفيد 

چسبند با نشت مايعات و به ديوارة وريدها مي

ها به داخل بافت، جريان خون کاهش و پروتئين

يابد و گلبولهاي قرمز ون افزايش ميچسبندگي خ

آيند. با چسبيدن به يکديگر به شکل يک لايه درمي

در خارج از عروق سلولهاي فاگوسيتوز گلبولهاي 

ها هستند، تجمع سفيد که عموماً از نوتروفيل

ها از طيق شيميوتاکسي جذب يابند اين گلبولمي

شده، عروق خوني را با ايجاد فشار در سلولهاي 

ها کنند. به دنبال آنتليال ترک مياندو

شوند. ماکروفاژهاي بيشتري از بافت خارج مي

سپس، عمل فاگوسيتوز باعث از بين رفتن مواد 

شود. زماني زائد موجود در ناحيه آسيب ديده مي

که عامل و علت ضايعه از ميان رفت و سرعت تورم 

تر شد، بافتها بايد به شکل طبيعي خود آهسته
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واد زائد حاصل از تورم )مانند برگردند. م

فيبرينوژن( از طريق فاگوسيتوز و آنزيمهاي 

ها از شوند. پروتئينليزوزوم و پلاسمين دفع مي

شوند. اگر طريق دستگاه لنفاوي حمل و خارج مي

اين وضعيت ادامه يابد، وضعيت ساماندهي آغاز 

ها شود؛ بدين صورت که ماکروفاژها، فيبروبلاستمي

ي تازه آن منطقه را مورد تهاجم و مويرگهاي

 دهند.قرار مي

ماکروفاژها باقيماندة چيزها را از بين 

ها موجب ترشح برند و در همين حال فيبروبلاستمي

شوند. فيبرين و در نهايت موجب بروز توده مي

اگر اين بافت از بين برود و سلولهاي آسيب 

ديده قادر به توليد مجدد شوند، بازسازي رخ 

هفته پس از آسيب کامل  2تا  1. اين مرحله دهدمي

 شود.مي

 تورم مزمن 

ها باقي شود که براي ماهبه تورمي گفته مي

شود به تورمي گفته بماند، تورم مزمن گفته مي
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ها باقي بماند، تورم مزمن شود که براي ماهمي

شود. تورم مزمن در نتيجة از بين رفتن گفته مي

شود و به اد ميفرايند طبيعي تورم حاد ايج

عنوان مثال موجب باقي ماندن حساسيت، عدم چرخش 

ها به ندرت با دردهاي محيطي درد در اين منطقه

ها کند. عدم درمان ترايگوپوينتتداخل پيدا مي

تواند با سندرم درد همراه باشد و باعث مي

دردهاي راديوکلوپاتي، تنيس البو، سردرد، 

شوند. زده مي هاي يخدردهاي پشت گردني و شانه

 12توان با صحبت کردن راجع به شروع درد در مي

ها و ساعت گذشته و نشان دادن درد از طريق اطلس

همين طور معاينة نواحي دردناک، درد 

تاريگوپوينت را تشخيص داد و به بيمار کمک 

 کرد.

 ادم 

ادم جمع شدن مايع در سلولها، بافتها يا 

اعث بروز ادم هاي سروزي است. چهار عامل بحفره

 شود: مي
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 ها.( افزايش نفوذپذيري مويرگ1

ها پلاسما و کاهش فشار ( کاهش پروتئين1

 اسمزي.

 ( افزايش فشار در مويرگها و رگها1

 ( ايجاد موانع در جريان لفن.2

 انتشار )دفيوژن( 

افزايش مايع در کپسول مفصلي که نشانه 

 حساسيت يا تورم سينوويوم است.

 لنف ادم 

يرطبيعي مقادير زياد مايع لنف که با تجمع غ

تورم همراه است. و در بافتهاي زير پوست انجام 

 شود.شده، باعث انسداد و خرابي عروق لنفاوي مي

 گيري نتيجه

هاي مختلف بدن درک آثار ماساژ روي سيستم

براي ماساژ درمانگرها بسيار مهم است. ابتدا 

آن  بايد ساختار و عملکرد پوست، چگونگي تغذيه

 توسط خون و آثار مايعات و تارها را شناخت.
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سازوکاري که هماهنگي عضلات را در حد مناسب 

کند، بايد به خوبي مورد توجه قرار حفظ مي

بگيرد. تنها با درک اين عوامل است که ماساژ 

تواند به طور مؤثر و با آگاهي کامل درمانگر مي

 تصميم به درمان بگيرد.
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 فصل سوم

 آثار ماساژ

 أثير ماساژ بر کاهش چربي بدن ت

براي ماساژ تأثيرات زيادي فرض شده است؛ هر 

چند متأسفانه بسياري از تأثيرات به طور علمي 

به اثبات نرسيده است. در اين جا هدف ما اين 

است که آن دسته تأثيراتي را که از راههاي 

علمي به اثبات رسيده است، مورد بحث قرار 

تواند د که ماساژ ميدهيم. عموم مردم معتقدن

کاهش بافت و حجم چربي بدن شود. شايد زماني که 

ماساژ درماني عموميت بيشتري پيدا کند، اين 

عقيده نيز تغيير يابد و به واقعيت نزديکتر 

گليسريد و به شکل مايع شود. چربي به صورت تري

هايي در سلولهاي شود و به صورت گلبولذخيره مي

ها به ق فعاليت آنزيمآيد و از طريخود درمي

شود تا به نيازهاي انرژي جريان خون وارد مي

پاسخ دهد. دستکاري غيرفعال و مکانيکي مناطق 

تواند بر روي تعداد سلولهاي ذخيره شده نمي
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آنان تأثيرگذار باشد. سلولهاي چربي در کنار 

آيند و غلاف يکديگر و به صورت بخشهاي مجزا درمي

اند هر يک از اين بخشها پوشها را ميفيبروس آن

جريان خون مربوط به خود را دارد. اگر تعادل 

مايعات در اين بافت تغيير يابد و بافت کلاژن 

سخت شود بافت زير جلدي انعطاف خود را از دست 

گيرد. هاي ديگري به خود ميدهد و ويژگيمي

دستکاري اين ناحيه باعث تغيير در مايعات اين 

را در اين بافت سخت شده پذيري بافت شده، حرکت

کند. اما اين کار باعث کاهش ميزان بيشتر مي

شود. بنابراين، افراد بايد اين عقيده چربي نمي

تواند جانشين رژيم را فراموش کنند که ماساژ مي

 غذايي يا ورزش براي کاهش وزن باشد.

 تأثير ماساژ بر گردش خون

فشار ناشي از ماساژ به خودي خود باعث 

شود و اختلاف فشار فشار در بافتها ميافزايش 

کند. با بين فضاي بافت و عروق را ايجاد مي

کند و حرکت دستها، فشار افزايش يافته حرکت مي
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رود. بنابراين، از يک منطقه به مناطر ديگر مي

مايع به طور مداوم از بافتها به عروق و از 

اي کند؛ يعني از ناحيهعروق به بافتها حرکت مي

اي با فشار پايين در ار بالا به ناحيهبا فش

کند اگر فشار تنها در مسيري دو طرفه حرکت مي

ايجاد شود، مايعات  -و نه در عروق -فضاي بافتي

از بافت به عروق حرکت خواهند کرد. اندکي فشار 

شود؛ به بيشتر باعث افزايش فشار در عروق مي

شود که طوري که تمايلي براي مايعات ايجاد مي

جايي که  -خروج از عروق، به طرف فضاي بافتيبا 

است حرکت کند. اگر عروق تحت  -ترفشار پايين

ها فشار قرار بگيرند و اين فشار در طول آن

حرکت کند، مانند زماني که ماساژ افلوراژ داده 

شود، مايع نيز در سلول عروق و به سمت بالاتر مي

کند و قسمتهاي پشت دست سريعاً پر حرکت مي

تواند شود. اين اثر پر شدن مجدد يا مکش ميمي

مايع رابه سمت قلب با فشار براند. اين عمل با 

هاي رگها براي ايجاد مکش در وريدها، به دريچه
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کند. جلوگيري از برگشت خون به عقب کمک مي

همچنين، دستکاري بافتها با يک فشار مناسب 

شود که به ديواره عروق ها ميباعث کشش فبلامان

نفاوي متصل هستند و به مقادير بيشتري از ل

دهد که از فضاي هاي پلاسما اجازه ميپروتئين

بافتها حرکت کنند. بنابراين، فشار اسمزي 

 شود.طبيعي در مايعات خارج سلولي ايجاد مي

 تأثير ماساژ بر عضله

تواند تأثير ماساژ بر روي گردش خون مي

سيب در کوفتگي عضلاني را کاهش دهد و از بروز آ

اند، جلوگيري کند. عضلاتي که دچار کوفتگي شده

توان با تأثير بيشتر ماساژ روي عضله را مي

تأثير بر روي توان و عملکرد عضله تقسيم کرد. 

دهد که عضلات اسکلتي در توان عضله نشان مي

وضعيت انقباض خفيف قرار دارد. اين توان را 

 تعامل پيچيده بين تحريکات ايجاد شده توسط

هايي که به کند )گيرندههاي عضلاني حفظ ميدوک

ها کشش حساس هستند( و اندام گلژي که در تاندون
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کند. شاخ قرار دارد. از انقباض آن جلوگيري مي

ها را دريافت قدامي نرونها در نخاع اين تحريک

کند. فعاليت اين سلولهاي نخاعي از طريق مي

لکرد شود. زماني که عمفعلايت مغز تنظيم مي

طبيعي است، عوامل  ICNSدستگاه عصب مرکزي 

گذارد. با مختلفي بر روي تون عضلاني تأثير مي

اين که پيرامون اين مسئله تحقيق درستي صورت 

نگرفته است، اما در واکنش به صدمات )به عنوان 

مثال، نزديک به استخواني که به تازگي شکسته 

در  است( اسپاسم موضعي براي افزايش تنش عضلاني

شود. ها ميوفاسيال ايجاد مياطراف ترايگوپوينت

رسد که اسپاسم در واکنش به درد به نظر مي

شود که به منظور جلوگيري از حرکات و ايجاد مي

 صدمات بيشتر است. 

به هر حال، علت آن هنوز ناشناخته مانده 

است. بنابراين، اسپاسم به خودي خود به يک 

کند. در ايجاد مي مشکل مبدل شده، درد بيشتر را

نهايت، جايي که اسپاسم در آن ايجاد شده است، 
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دهد. تغييرات ايجاد علائمي را از خود نشان مي

شده در عضلات باعث فشار بر روي عروق خوني 

تغذيه کننده عضله شده و در نتيجه ادم چسبندگي 

شود، ماساژ به و کوتاهي تارهاي عضله ايجاد مي

از بروز اين چرخه  عنوان روشي براي جلوگيري

 شناخته شده است.

شود که ماساژ تون عضلاتي که گرفته يا گفت مي

اسپاسم هستند و نيز کوفتگي و گرفتگي عضلاني که 

اند، کاهش به علت تمرين زياد دچار آن شده

تواند عضله را براي دهد. همچنين، ماساژ ميمي

تمرين آماده کند و تنش زياد عضله را در عضلات 

 ي کاهش دهد.اسپاسم

 تأثير ماساژ روي درد و احساس

بسياري از تأثيراتي که درباره ماسا گفتيم، 

در کاهش درد دخالت دارند و قبلًا در ارتباط با 

اند.ماساژ گرفتگي عضلات مورد بحث قرار گرفته

تواند به عنوان عامل اوليه، درد را کاهش مي

دهد يا به عنوان عامل ثانويه عواملي را که 
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شود، از بين ببرد. ثابت شده که درد مي باعث

هاي مختلف دخالت ماساژ در کاهش درد در وضعيت

دارد. ماساژ و فيزيوتراپي غيراختصاصي باعث 

شود. ماساژ مجب کشش در کاهش درد تراکوتومي مي

اي افقي بافت را شود. يک پوشش شبکهبافت مي

پوشانده است که کشش آرام اين عروق موجب تحريک 

شود. اين ها ميتيک کنترل کنندة اين گيرندهسمپا

ها با دستکاري تغيير شکل و تغيير وضعيت گيرنده

هاي تأثيري دو دهند و بر روي حساسيت گيرندهمي

ها، گذارند و با پايين آوردن حساسيت آنگانه مي

دهد. اگر شروع درد در درد و گرفتگي را کاهش مي

باشد تا  عضله بيشتر به علت تورم بافت همبند

در نتيجه عوامل متابوليکي، همان طوري که قبلاً 

گفته شد، اثر پخش کننده ماساژ در اطراف 

مايعات احاطه کنندة آن، باعث برداشتن عوامل 

 دهد.تورم شده، تورم را سريعتر کاهش مي
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 تأثير ماساژ روي بافت همبند

در اينجا ضروري است تأثير مستقيم مکانيکي 

هاي غيرانقباضي يا عروقي ماساژ را روي بافت

بررسي کنيم. اساس بافت همبند را تارهاي کلاژن 

دهد که توسط پلهاي عرضي فيبري در تشکيل مي

اند. بر اثر بروز آسيب کنار يکديگر قرار گرفته

در جريان بيماري، تورم باعث افزايش نفوذپذيري 

دهد عروقي شده، به مايع به شکل ادم اجازه مي

کشيده شود. اين ادم حاوي  که به داخل بافت

مخصوصاً فيبرينوژن حاصل  -هاي پلاسماپروتئين

است و باعث سخت شدن بافت  -تشريح فيبرين

شود. بنابراين، در بافت حالت چسبندگي ايجاد مي

هايي در کنار شود و فيبرها را به صورت دستهمي

 چسباند. اين چسبندگي حرکتيکديگر به هم مي

يک جفت از فيبرها کمتر پلهاي عرضي را بين 

کند و مانع سر خوردن طبيعي فيبرها روي مي

 شود.يکديگر مي
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ثابت شده است که ماساژ قادر است بافتهاي 

کوتاه يا سخت و چسبانده را کشش بدهد؛ حرکت 

بافتها را در پلهاي عرضي سخت شده، يعني بين 

اند، بيشتر فيبرها و جايي که به يکديگر چسبيده

شش اين ارتباطات شده، به بافت کند و باعث ک

اجازه دهد که بازتر و طويلتر شوند؛ اين امر 

 شود.پذيري بافت ميباعث افزايش انعطاف

 دهد در بافتها چه رخ مي

شود، نخستين تأثيري که در پوست ايجاد مي

کند ما از دست آن را لمس مي زماني که

دانيم، اما سازوکارهاي لمس چيزهاي زيادي مي

اين که چگونه پديدة جسماني لمس بر روي خلق و 

گذارد، خوي، هيجانات و محرکهاي رفتاري اثر مي

هايي را چندان روشن نيست. بايد بتوانيم واکنش

که ممکن است در نتيجة اين تماس رخ دهد، 

لامسه را اولين حواسي است که  بيني کنيم. حسپيش

يابد. در هفته ششم پس از بارداري، در تکامل مي

دوره ايمبريونيک، جنين به تماس واکنش نشان 
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هاي بحراني دهد. احتمالاً تحريک پوستي در دورهمي

هاي تکامل جنين انسان باعث توسعة ارگانيک

شود. پس از تقريباً طبيعي و رشد رفتاري آن مي

نوزاد شروع به استفاده از حس لامسة  سه ماهگي،

کند. محروميت از خود براي يادگيري آني محيط مي

اين فرايند يادگيري، بر روي يادگيري و 

هاي اجتماعي او در آينده تأثيرگذار واکنش

 خواهد بود.

 هاي بافتلايه

در طي ماساژ شديد، هنگامي که پوست سرخ 

ه کرد. توان مشاهدشود. تغييرات عيني را ميمي

ميزان اين تغييرات بستگي به واکنش پوست دارد 

و در هر نوع پوست، متفاوت است که علت آن، 

آزاد شدن هيستامين، هپارين و هيالوريک اسيد 

از سلولهاي پايه است. سلولهاي پايه در بافت 

همبند وجود دارد و حاوي هيستامين، هپارين و 

را هيالوريک اسيد است. دقيقاً روشن نيست که چ

شود و تحريک مکانيکي آن باعث باز شدن عروق مي
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هدف آن چيست. به هر حال، اين تحريک با افزايش 

نفوذپذيري مويرگها همراه است و احتمالًا مايع 

بافت از اين مويرگها رها شده و سبب سرخ به 

شود، همچنين، باعث برطرف نظر رسيدن بافت مي

ا از شدن حساسيت شده، محافظت کننده شيميايي ر

دد. طريق رگهاي خوني به اين منطقه انتقال مي

اين سرخي را مالش دست روي سطح پوست تشديد 

کند؛ مخصوصاً اگر مالش با سرعت انجام گيرد. مي

تر ماساژ توان با انجام آهستهسرخي پوست را مي

 و استفاده از روغن کاهش داد.

شود، زماني که دست روي سطح پوست گذاشته مي

توان ميان دو سطح احساس کرد. اگر يگرما را م

دستها به طور ثابت روي پوست نگه داشته شود، 

اين گرما و حرارت افزايش خواهد يافت. مالش 

روي سطح پوست باعث اصطکاک شده گرما را بيشتر 

هاي بافت همراه کند. با اندکي افزايش، لايهمي

کنند. مالش آرام و خيلي سطحي با دستها حرکت مي

شود. اگر بين دستهاي درميس ميرکت اپيباعث ح
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درمانگر و پوست بيمار اصطکااک ايجاد شود، 

درميس با حرکت دستهاي درمانگر حرکت کرده، اپي

اندکي کشيده مي شود. چون اين لايه بسيار نازک 

است، درميس، همزمان به واسطه کشش و اصطکاک 

کند. اين کشش درميس حرکت ميميان درميس و اپي

ر چسبندگي طبيعي موجود بين اين به خاط

 هاست.لايه

وارد آوردن فشار بيشتر )توجه داشته باشيد 

شود( با که هنوز هم ماساژ خيلي سبک انجام مي

اصطکاک و مقداري کشش روي درميس و بافت 

گذارد. زماني که اين کشش به زيرجلدي تأثير مي

ها کشيده شود، حد نهايي برسد، و تمام لايه

آيد. در اين هنگام، تنش پديد ميمقاومت يا 

توان احساس نهايي را از اين حرکت به دست مي

آورد. اگر دستها به حرکت خود ادامه دهند تا 

بر روي مقاومت ايجاد شده فشار وارد کنند، اين 

تر نيز ماساژ عمقي شده، بر روي بافتهاي پايين

ايم که ماساژ گذارد. ما متوجه شدهتأثير مي
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و تداخل انرژي ميان بيمار و  باعث انتقال

شود و اين تماس باعث آرامش، درمانگر مي

شود و برقراري ارتباط و احساس خوب بودن مي

هاي زيرين حرکت همچنين بافتها را در لايه

 دهد.مي

اقدامات ديگري همچون بلند کردن، کشيدن، 

فشار دادن و پيچش دادن پوست، بافت همبند، 

عضلات، عروق خوني و ها، ها، ليگامنتتاندون

ها شده، اعصاب نيز باعث تحريک اعصاب آن

ها تغييراتي را در سيستم گردش خون و عصبي آن

 کند.ايجاد مي

 گيرينتيجه

پيرامون ماساژ بحثهاي زيادي صورت گرفته 

هاي علمي ها مبتني بر استدلالاست. برخي از آن

است. اما متأسفانه بسياري از اين مطالعات 

ها از فراواني دارند. بعضي از آن نقاط ضعف

جنبة علمي و بعضي ديگر به واسطه طرح تحقيقي 

اند. انجام تحقيق بر روي ماساژ ضعيف ارائه شده
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بسيار مشکل است. بسياري از تأثيرات اشاره شده 

براي ماساژ مبتني بر اصول و منابع علمي است، 

اما بهتر است که اين تأثيرات با تحقيقات جامع 

تأييد قرار گيرد. حداقل تا زماني که مورد 

توجيه علمي براي اثبات اين مدها پيدا نشده 

است بايد منتقدانه به آن نگريست و درمانگرها 

بايد توجه داشته باشند که بيشتر بخشهاي اين 

تأثيرات بر اساس توجيه بيولوژيکي هستند، نه 

 اعتبار علمي.

 هاي دستي تمريناتي براي بهبود مهارت

مندان به ماساژ درماني بايد براي هعلاق

افزايش آگاهي حسي خود به همان اندازه که روي 

جان نيز کنند، روي اشياي بيبدن انسان کار مي

تمرين داشته باشند. براي شروع، پيدا کردن يک 

دوست که تمايل به مدل شدن داشته باشد، مفيد 

است. بهتر است زماني به انجام تمرين بپردازيد 

ور نباشيد روي ماساژ تمرکز زياد داشته که مجب
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باشيد براي افزايش آگاهي حسي تمرينات زيادي 

 وجود دارد: 

  عادت کنيد اشيايي را که در اطراف شماست

ها سر و کار داريد، و در زندگي روزانه با آن

ها به شما لمس کنيد و احساسي را که از لمس آن

ها دهد به خاطر بسپاريد. خيلي از آندست مي

ممکن است به يکديگر شبيه باشند، اما سعي کنيد 

ها را پيدا کنيد. اشياء را با نوک هاي آنتفاوت

انگشتان يا شست دست لمس کنيد که حساسيت بسيار 

بالاتري دارند. دو ظرف کوچک انتخاب کنيد در 

ها آرد گندم معمولي و در ديگري داخل يکي از آن

ها در داخل آنآرد برنج بريزيد، همزمان دست را 

بگذاريد و آرد را بين انگشتان خود مالش دهيد. 

 ها را براي خود تشريح کنيد.اختلاف آن

  از تعدادي کاغذ سمباده، با درجات مختلف

استفاده کنيد و سعي کنيد نوع کاغذ سنباده را 

 از نزديک تشخيص دهيد.
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  آب، روغن و کرمها را با دست لمس کنيد و

ا بين شست و انگشتان قرار ها رمقداري از آن

 ها را با يکديگر احساس کنيد.دهيد و تفاوت آن

  مقداري اشياي ريز را روي ميز بريزيد

)غلات، برنج، ماش، عدس، کليد، سنجاق و...( و 

اي پارچه نازک بپوشانيد ها را با تکهروي آن

تر اي ضخيمها را لمس کنيد و سپس پارچهآن

ن تمرين را انجام انتخاب کنيد و دوباره اي

دهيد. بار ديگر اين تمرين را با يک پارچه 

هايي تر نظير پتو يا فوم انجام دهيد تفاوتضخيم

ها حس را که هنگام لمس هر يک از اين پارچه

کنيد، به خاطر بسپاريد و به ميزان فشاري که مي

 آوريد، توجه کنيد.هنگام لمس هر يک وارد مي

  ،بازو، کف دست، با يک انگشت گونه، دست

شکم، زانو، و کف پاي خود را لمس کنيد تفاوت 

بين اين بافتها را احساس کنيد و به حرارت و 

 ميزان رطوبت بخشهاي مختلف بدن توجه کنيد.
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  ،با يک انگشت گونه، دست، بازو، کف دست

شکم، زانو و کف پاي خود را لمس کنيد تفاوت 

ت و بين اين بافتها را احساس کنيد و به حرار

 ميزان رطوبت بخشهاي مختلف بدن توجه کنيد. 

  لمس کردن را در نواحي مچ و آرنج خود

تمرين کنيد. قسمت جلوي مچ دست مکان بسيار 

توانيد خوبي براي شروع کردن است. در اينجا مي

تاندون و عروق خوني را ببينيد و احساس کنيد 

اجازه بدهيد که دست شما به سبکي يک پر از روي 

هاي مختلف مچ دستتان حرکت کند دست را به قسمت

آنکه پوست را بکشيد آرامي روي پوست بکشيد و بي

به احساس خود توجه کنيد. اکنون فشار دست را 

کمي بيشتر کنيد به طوري که پوست با انگشتان 

شما حرکت کند. اين عمل اطلاعات بيشتري راجع به 

ر دهد فشار را بيشتساختار زير پوست به شما مي

کنيد به طوري که ساختارهاي زيرپوستي شما روي 

استخوان زيرين آن فشرده شود. با اين فشار 

يابد و شما زياد حساسيت دست شما کاهش مي
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توانيد به آساني بين ساختارهاي آن تفاوت نمي

قال شويد. ران خود را لمس کنيد و به فشار 

عميقي که براي به دست آوردن اطلاعات درباره 

ت در اين منطقه لازم است، توجه کنيد. تون عضلا

با تمام دستتان عضله را بگيريد و عضلات را کشش 

بدهيد و به تغييراتي که در هنگام مقاومت اين 

 کنيد، توجه کنيد.بافتها حس مي

 اي پيش از يادگيري ماساژ، تمرينات ويژه

هايتان انجام پذيري دسترا براي افزايش حرکت

 دهيد. 
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 فصل چهارم

 ارزيابي و برنامة درماني

هدف هر سيستم ارزيابي کلينيکي، توصيف 

پاتولوژيک يک اختلال به روشي است که منجر به 

درمان مؤثرتر شود. کلمة کلينيکي ماساژ درماني 

بسيار دقيقتر از کلينيکي پزشکي است چون ماساژ 

درمانهاي کلينيکي بدن را متفاوت از پزشکان 

درمانهايمان را با  بينند. ما معمولًا همهمي

دهيم، بلکه با هاي تشخيص پزشکي انجام نميمقياس

 بينيم. معيار ارزيابي ماساژدرماني آن را مي

به عنوان مثال، پزشک ممکن است يک بيماري 

را التهاب تاندون تشخيص دهد، که از طريق 

ها ايجاد شده است و براي ايجاد تورم در تاندون

استراحت و يخ  درمان آن داروي ضدالتهابي،

کند. اگر همين شخص را يک درماني تجويز مي

ماساژ درمان معاين کند، ممکن است اين درد را 

ها بداند و سيستم ناشي از فعاليت ترايگوپوينت

درماني او بدين طريق است که به صورت عمقي 
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دهد تا عضله مورد نظر را ماساژ فشاري مي

ز بين ها کاهش يابد يا افعاليت ترايگوپوينت

ها يک بيماري را برود. هم پزشک هم ماساژ درمان

اند اما با دو حوزه ديد متفاوت؛ تشخيص داده

کنند. بنابراين، آگاهي هيچ يک اشتباه نمي

هاي پزشکي، براي يک داشتن و آشنايي با واژه

ماساژ درمانگر بسيار مهم است، و هنگام کار با 

 ها مهم است.بيمار توجه به اين واژه

بخش )سوئدي( لين هدف در ماساژهاي آراماو

راحتي و آرامش بيمار و اولين گام استفاده از 

يک روش درماني مؤثر است؛ اين گام با تشخيص 

صحيح مناطقي که نياز به درمان دارند شروع 

اي و شود. بنابراين، بايد از روش مرحلمي

هوشمندانه براي آزمايش و ارزيابي براي 

ه کرد. در حين ارزيابي بدن ماساژدرماني استفاد

 بايد به نکات زير توجه داشت: 

 ( عدم تعادل در وضعيت بدن؛1

 ( کوتاه شدن شکلي عضلات؛1
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 ( ضعف عضلاني؛1

( وجود مشکلات خاص در بافت عضلاني مانند 2

ها، نقاط دردناک و نواحي که نشان ترايگوپوينت

 دهنده کوتاه شدن عضله است؛

 فاصل؛اي حرکتي در م( محدوديت1

برداري، ( اختلال در هماهنگي، تعادل، گام2

 تنفس.

بايد هميشه درم ورد همه چيز فکر کرد. بدن 

دستگاهي است که داراي ارتباط دروني است و همه 

اين عناصر بايد هنگام تعيين چگونگي حل مشکلات 

درد و اختلال، مدنظر قرار بگيرند. روشهاي 

مشکل بيمار آوي اطلاعات در مورد اوليه براي جمع

شامل گرفتن سابقه فردي )هم شفاهي و هم کتبي( 

نگاه و توجه غيررسمي به بيمار، ارزيابي بدن 

بيمار به طور مستقيم و مشاهدة بعضي از 

فعاليتهاي او و آزمايش دستي بافت است. به ياد 

داشته باشيد که آزمايش و ارزيابي در جلسة اول 

داوم و شود و اين مرحله يک جريان متمام نمي
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توانيد از دستهاي ها ميمستمر است. براي آزمايش

خود استفاده کنيد چون بازخورد به دست آمده 

 بسيار زياد است.

 سابقه بيمار 

درمانگر با طراحي يک فرم مخصوص براي 

تواند آوري اطلاعات پيرامون بيمار ميجمع

اطلاعاتي نظير نام، آدرس، تلفن و غيره را به 

ول به دست آورد. اين فرم سادگي در جلسه ا

آوري اطلاعات پيرامون تواند براي جمعهمچنين مي

وضعيت و سابقة بيماري مورد استفاده قرار 

آوري اطلاعات در حين بگيرد و شروعي براي جمع

مصاحبه با بيمار باشد. همچنين، اطلاعات فردي، 

خانوادگي، شغلي و مکانهايي را که فرد قبلاً 

توان ا مراجعه کرده است، ميهبراي درمان به آن

از طريق اين فرم به دست آورد البته ممکن است 

دهد، چندان دقيق و اطلاعاتي که فرد به شما مي

مرتبط نباشد، بنابراين، اين هنر شماست که 
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ها لاي آنتان را از لابهبتوانيد اطلاعات دلخواه

 بيرون بکشيد.
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بايد به علائم ديد توجه کنيد. در بعضي موارد 
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ممکن است صدمات در زمان به خصوص و در حين 

انجام يک حرکت خاص رخ بدهد. مثلًا موقع شوت 

 کردن توپ درد شديدي در کشالة ران احساس شود.

فهميدن علت بروز مشکل بسيار دشوار است و 

دقيق دارد. به ياد  نياز به وارسي و آزمايش

داشته باشيد که بيشتر اوقات جواب سوالات در 

 اطلاعات به دست آمده در حين مصاحبه نهفته است.

 توانيد از بيمار بپرسيدسوالاتي که مي

درد در شما چه طور ايجاد شده است؟ کجا 

ايد؟ کجاي بدنتان دچار مشکل شده آسيب ديده

ه است؟ است؟ چند وقت است که اين واقع رخ داد

درد از کي شروع شده است؟ وضعيت جسماني شما 

هنگام آسيب چه طور بوده است؟ وضعيت استراحت 

شما روز واقعه چه طور بوده است؟ سپس درد را 

تشريح کنيد و در مورد تورم، محدوديت حرکتي و 

انجام کارهاي درماني در روز يا دو روز پس از 

لًا هم آسيب از بيمار سوال کنيد. آيا دردتان قب

سابقه داشته است؟ در چه شرايطي برايتان رخ 
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دهد؟ اولين بار کجا رخ داده است؟ چه زماني مي

شود؟ يعني در چه وضعيتي از حيث دردها بدتر مي

شود؟ آيا با شکلي درد شما بدتر و يا بهتر مي

 ها چه گفتند؟ ايد؟ آنکسي مشورت کرده

 سابقه سلامتي 

ور است؟ آيا وضعيت سلامت عمومي شما چه ط

ايد؟ آيا مشکلات قلبي اخيراً بيماري خاصي داشته

ايد؟ آيا به پزشک، درمانگر يا و عروقي داشته

کنيد؟ ايد؟ آيا ورزش ميمتخصص ورزش مراجعه کرده

ايد؟ فعاليت شما از چه آيا تمرين سخت داشته

 نوعي بوده است؟ 

 اطلاعات فردي

 ايد؟ آيا فشار خانوادگيآيا ازدواج کرده

داريد؟ در مواقع تفريحات و اوقات فراغت چه 

 کنيد؟ علت تنش شما چيست؟ کار مي

 سابقه شغلي 

کنيد؟ کارتان چيست؟ در طي روز چه کار مي

کنيد؟ آيا ايستيد يا حرکت مينشينيد، ميچقدر مي
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شود؟ چقدر استراحت کارتان باعث ايجاد درد مي

کنيد؟ در داريد؟ در موقع استراحت چکار مي

ذشته کارتان چه بوده است؟ بدين ترتيب، با گ

هاي بيمار اندکي دقت و تمرکز روي صحبت

 توانيد اطلاعات مفيدي را به دست آوريد.مي

 ارزيابي کل بدن 

اغلب دردهاي ميوفاسايل يا اختلالات بر اثر 

شود و ناشي وجود مشکلات در مدتي طولاني ايجاد مي

گر اين از صدمات موضوعي بر آن منطقه است. ا

صدمات براي مدت طولاني درمان نشود، ديگر 

کند. بنابراين، هاي بدن را دچار مشکل ميقسمت

معمولاً ارزيابي اختصاصي بدن به طور کلي قبل از 

شروع فرايند درمان بسيار با اهميت است. 

بسياري از بيماران چنين ارزيالي کلي را 

د خواهند فقط به موضع درپسندند و از شما مينمي

تواند تصوير توجه کنيد. آزمايش وضعيت بدني مي

کلينيکي خوبي براي شما ايجاد کند بعضي از 

دهند. وسعت اين بيماران اجازه اين کار را نمي
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هاي درمانگر و ها بسته به مهارت و قضاوتآزمايش

 وضعيت خاص بيماران، متفاوت است.

مشاهده غيرمستقيم اولين گام براي ارزيابي 

ست. مشاهده بايد غيرمستقيم باشد و کلي بدن ا

توان بيمار را در اتاق انتظار مورد حتي مي

ايستد؟ نشيند؟ ميمشاهده قرار داد چه طور مي

 نشيند؟ رود؟ در اتاق معاينه چه طور ميراه مي

 آزمايش 

براي آزمايش ناهنجاريهايي نظير کجي ستون 

ها، گودي کمر، پاي پرانتزي و مانند اينها مهره

بيمار بخواهيد به چپ و راست و عقب و جلو  را

پذيري هر عضو را در نظر خم شود و ميزان انعطاف

ها کنترل داشته باشيد. چرخش لگن را در همه جهت

ها را زير نظر کنيد. و در طي حرکت همه انحراف

 بگيريد.

 دامنة حرکتي 

گيري کامل دامنه حرکتي عضوهايي اندازه

نياز به وسايل ويژه  هامانند لگن، ران و شانه
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درجه پايين بيايد به طوري  92دارد. شانه بايد 

که انگشتان به کف زمين برسد. ميزان چرخ 

استخوان کتف براي درک چرخش مف صل کتف و 

 گيرد.گيري قرار مياستخوان بازو مورد اندازه

 آزمايش مناطق دردناک 

تجزيه و تحليل دقيق نقاطي که احساس 

قه وجود دارد، از ترکيب ناراحتي در آن منط

پذير است. ابتدا درمانگر هاي زير امکانآزمايش

اطلاعات با ارزشي در مورد احتمال اختلال به دست 

آورد. گام بعدي براي ارزيابي منطقه يا مي

مناطق خاص، آزمايش وجود احساس ناخوشايند در 

 آن منطقه است.

ابتدا بهترين وضعيتي را که براي انجام اين 

زم است، به خود بگيريد، معمولًا بيمار هدف لا

ايستد و براي براي انجام آزمايش مفصل ران مي

 نشيند.تست شانه مي

تست زانو در حالت نشسته و ايستاده صورت 

گيرد. بيشتر اين مناطق قابل دسترسي هستند و مي
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هنگامي که بيمار ايستاده يا نشسته است نسبت 

ت بهتري به به زماني که خوابيده است، اطلاعا

دهد. مفاصل هم بايد در حالت فعال هم به دست مي

صورت غيرفعال آزمايش شود. در آزمايش فعال، 

بيمار مفصل خود را در دامنه کامل حرکتي انجام 

دهد و آن گاه هر گونه درد، ناراحتي يا مانع مي

شودم. در آزمايش انجام حرکت از او سوال مي

را در همان غيرفعال درمانگر به دقت مفاصل 

دهد و در اين حال به دامنه حرکتي حرکت مي

کند که عضلات خود را شل کند و بيمار گوشزد مي

کنترل آن را به دست درمانگر بسپارد. از او 

بخواهيد تفاوت احساس خود را در هنگام انجام 

حرکت فعال و غيرفعال براي شما بگويد. آنگاه 

زمايش ايستد و آدرمانگر، در وضعيت مناسب مي

فعال حرکتي را در مقابل ايجاد مقاومت آزمايش 

 کند. احساسش را در هر دو وضعيت بپرسيد.مي
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 فصل پنجم

 ماساژ درماني

 فوايد و مزايا 

ماساژ دادن يک هنر درماني قديمي است که 

هاي بدن دارد. در فوايد زيادي براي کل دستگاه

 ها اشاره کنيم: اينجا به برخي از آن

 اب بدن دستگاه اعص

دستگاه اعصاب بدن، پس از ماساژ دادن به 

گيرد. تأثيرات طور عميق تحت تأثير قرار مي

ناشي از ماساژ درماني براي اين دستگاه، 

باشد )مثلًا ممکن است بخش و تسکيل دهنده ميآرام

حساسيت عصبي را از بين ببرد( اختلالاتي نظير 

ه خوابي، تنش، سردرد و ساير موارد مربوط ببي

استرس )فشار عصبي( در مقابل نيروي درماني 

دهند، بدان معنا که با تماس دست واکنش نشان مي

لمس ملايم و موزن دستها، ذهن آشفته آرامش 

توان فعاليت يابد. همچنين، با ماساژ دادن ميمي

ها، مجاري و غدد مربوط به سيستم اعصاب ماهيچه
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ين را افزايش داد تا اعصاب به آرامش برسد. ا

امر به خصوص در مورد رفع خستگي و رخوت بسيار 

 باشد.مؤثر و سودمند مي

 اي )عضلاني( بدن دستگاه ماهيچه

اي )عضلاني( بدن، که ماساژ دستگاه ماهيچه

درماني براي آن فوايد بسيار زيادي دارد. بين 

ها توازن وجود دارد. انقباض و شل شدن ماهيچه

درماني باعث شل هاي دست در ماساژ برخي از حرکت

ها و بافتهاي نرم بدن يا کشيده شدن ماهيچه

اي را شود و گرفتگي عضلاني يا کشيدگي ماهيچهمي

اي، بافتهاي زخمي و دهند. بافتهاي رشتهکاهش مي

آسيب ديدة قديمي و نيز بافتهاي بد جوش خورده 

و بد شکل شده ممکن است با ماساژ درماني تجزيه 

تخليه شوند. زماني که ها شده و مواد سمي آن

شوند، ترشحات سمي دفع ها منقبض ميماهيچه

 خواهند شد. 

برخي ديگر از حرکات دست در ماساژ درماني 

ها و در نتيجه ايجاد سبب انقباض ماهيچه
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ها هاي طبيعي ماهيچههماهنگي بين فعاليت

ها در اثر شدگي ماهيچهگردد. سفت يا شلمي

آيد که در نتيجه يفعاليت بيش از حد به وجود م

ها هاي طبيعي ماهيچهايجاد هماهنگي بين فعاليت

يابد و اين افزايش سموم فقط با افزايش مي

انقباض و انبساط )يعني فعاليت طبيعي( 

 يابد.ها کاهش ميماهيچه

 دستگاه اسکلتي بدن 

دستگاه اسکلي بدن، با ماساژ دادن تقويت 

غيرمستقيم تواند به طور گردد. ماساژ دادن ميمي

بر استخوان تأثير بگذارد. بهبود جريان گردش 

ها باعث رشد و نمو خوب و خون و لنف در ماهيچه

شدگي مفاصل و دردهاي شود. سفتطبيعي استخوان مي

ناشي از مواردي نظير ورم مفاصل فقط با از بين 

بردن گرفتگي عضلاني و رفع مشکل حرکتي عضو 

 بيمار قابل درمان است.
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 ردش خوندستگاه گ

تواند از فوايد دستگاه گردش خون، نيز مي

مند شود. با ماساژ دادن فشار ماساژدرماني بهره

رود ها از بين ميها و سرخرگوارد شده به سياهرگ

شد، در نتيجه ضعف و جريان گردش خون تسريع مي

رود. هايي قلبي از بين ميگردش خون و ناراحتي

فشار خون بالا  گردد، نبض وضربان قلب تقويت مي

 يابد.کاهش مي

 دستگاه لنفاوي بدن 

دستگاه لنفاوي بدن، در اثر ماساژ دادن 

تحريک شده و سرعت جريان لنف در سرتاسر آن 

شود. در طول ماساژدرماني وقتي زياد مي

شود، مواد سمي و زايد هايي به بدن زده ميضربه

که در اثر فشارهاي عصبي )استرس( زياد در بدن 

روند. زماني که قسمتي از ه، از بين ميجمع شد

کند ولي با شود، معمولًا ورم ميبدن ما زخمي مي

ماساژ دادن مجاري لنف تخليه خواهد شد. و 

التهاب و ورم موجود در اطراف زخم از بين 
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رود. اگر اين مايع سيال )لنف( حرکت نکند، مي

تواند در مجاري لنف شود و نميتقريباً سفت مي

شته باشد. در نهايت به بافتهاي اطراف جريان دا

ها( ها، رباطها، زردپيها، استخوان)ماهيچه

چسبد و يک بافت سفت به هم پيوسته را تشکيل مي

دهد. اگر اين نوع بافتها در يک مفصل به مي

ها به طور دائم محدود وجود آيند، حرکت ماهيچه

 خواهد شد. 

 دستگاه تنفسي بدن، دستگا تنفسي بدن )به

تواند در اثر ماساژ دادن ها( ميخصوص ريه

فعاليت بهتري داشته باشد. وقتي درمان با 

تر و کندتر خواهد شود، تنفس عميقماساژ شروع مي

توان در طول ماساژ دادن شد. در صورت لزوم مي

ها وارد اي که به پشت و ريهبا حرکتهاي ضربه

ها اي را از ريهشوند مخاط و ترشحات نايژهمي

 تخليه کرد.
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 دستگاه گوارشي بدن 

دستگاه گوارشي بدن، پس از ماساژ دادن تحت 

گيرد، به طوري که فعاليت دودي تأثير قرار مي

)حرکات موجي شکل( در روده بزرگ افزايش يافته، 

گردد و با يبوست خروج مواد دفعي تسريع مي

اي روده هاي ماهيچهشود ماساژ، ديوارهمقابله مي

هاي گوارشي کند و تشرح شيرهيت ميو شکم را تقو

ها را تحت تأثير قرار از کبد، معده و روده

دد. ماساژ درماني علاوه بر تأثيرگذاري روي مي

گوارش و هضم غذا، به جذب موادغذايي گوارش 

 کند.يافته نيز کمک مي

 پوست 

تواند براي تغذيه و پوست، ماساژ درماني مي

ه باشد با فعاليت پوست تأثيرات خوبي داشت

شوند، هاي عرق و چربي تحريک ميماساژ دادن، غده

يابد و مواد ها بهبود ميدر نتيجه عملکرد آن

زايد دفع خواهد شد. با محو شدن سلولهاي مردة 

شوند تا يبوست ها و منافذ باز ميپوست، روزنه
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بتواند به راحتي تنفس کند در نتيجه نرمي، 

يابد. در ش ميپذيري آن افزايحساسيت و انعطاف

پي يک دوره ماساژدرماني، پوست سلامت خود را به 

 دست خواهد آورد.

 دستگاه تناسلي و مجاري ادراري 

دستگاه تناسلي و مجاري ادراري، نيز 

تواند متأثر از فوايد ماساژدرماني باشد، مي

بدان معنا که با ماساژ دادن پشت و شکم، 

ه مواد يابد در نتيجها افزايش ميفعاليت کليه

 شود.زايد دفع و احتباس مايع کم مي

 دستگاه توليد مثل 

دستگاه تليد مثل، قابل بهبود و درمان با 

توان باشد. ماساژ دان شکم و پست ميماساژ مي

مشکلات عادت ماهيانه )نظير دردهاي قاعدگي، 

، يا سندرم پيش از PMSپريودهاي نامنظم، 

 دهد.قاعدگي علائم يائسگي( را کاهش مي

ماساژ، يک درمان پيشگيرانه مؤثر براي 

باشد. پيشگيري، حفاظت سلامت و تناسب اندام مي
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ميشه بهتر از درمان است. امروزه مردم )از هر 

رده سني( درمانهاي طبيعي را بيشتر مورد توجه 

دهند و از آن براي سالم زيستن بدون هر قرار مي

کنند. همچنين معتقدند گونه بيماري استفاده مي

اين گونه درمانها ابزاري هستند تا انسان به 

 يک زندگي شاد و طولاني دست يابد. 
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 فصل ششم

 سازي محيط براي ماساژآماده

محيطي که قرار است در آن ماساژدرماني 

سازي دقيق و انجام شود حائز اهميت است. آماده

شود نتيجه بسيار خوبي از چيدمان صحيح باعث مي

ريم. هم ماساژدهنده و ماساژدرماني به دست آو

هم شخص بيمار )ماساژ شونده( بايد در محيط 

ها، ماساژ احساس آرامش داشته باشند. حوله

ها و روغنهاي مخصوص ماساژ بايد در دسترس بالش

باشند، به طوري که ماساژدهنده براي برداشتن 

ها مجبور نشود تماس دستهاي خود را با بدن آن

اژ بايد به طور بيمار قطع کند، چون عمل ماس

مداوم و بدون وقفه به اتمام برسد. ماساژ 

 نبايد با عجله و شتاب انجام شود.

 آرامش و سکوت 

اين دو عامل بسيار مهم هستند. زمان ماساژ 

اي در آن به بايد طوري انتخاب شود که وقفه

وجود نيايد. ورود سر زده افراد و پرت شدن 
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شونده( حواس دو طرف ماساژ )ماساژور و ماساژ 

تواند بسيار نگران کننده باشد، زيرا تمرکز مي

زند و فرايند ماساژ را دچار ها را به هم ميآن

کند. سيم تلفن را قطع نموده و به اختلال مي

دوستان و خانواده خود توصيه کنيد که وارد 

اتاق نشوند. شايد بخواهيد براي آرامش بيشتر 

د که يک موزيک آرام و ملايم در فضا پخش گرد

البته اين امر بستگي به نظر هر دو طرف ماساژ 

دهند دارد. به هر حال برخي از مردم ترجيح مي

 اين کار در سکوت انجام شود.

 پاکيزگي 

هميشه قبل و بعد از انجام ماساژ، دستهاي 

خود را بشوييد. ناخنها نيز بايد کوتاه شده و 

تميز باشند. سعي کنيد در حين انجام ماساژ 

شما بدون جواهرات باشند زيرا ممکن است دستهاي 

انگشتر، دستبند )يا النگو( و ساعت بدن شخص 

 ماساژ شونده را خراش دهند.
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 دماي محيط 

اتاق مورد استفاده براي ماساژ نبايد زياد 

گرم بوده يا در معرض کوران هوا باشد )يعني 

تهويه مناسبي داشته باشد(. هيچ چيزي به 

تواند فرايند ماساژ را اندازه سرماي محيط نمي

توان احساس راحتي مختل کند و با وجود سرما نمي

و آرامش کرد. قبل از انجام ماساژ اتاق را به 

اندازه کافي گرم کنيد، زماني که دماي بدن شخص 

ماساژ شونده، پايين آمده بايد حولة کافي براي 

گرم کردن مجدد بدن او در دسترس داشته باشيد 

شخص را بپوشانيد )به غير از  تمام قسمتهاي بدن

خواهيد ماساژ دهيد(. اگر دستان قسمتي که مي

ها را به هم بماليد تا گرم شما سرد هستند، آن

 ها را با آب گرم بشوييد.شوند يا اين که آن

 نورپردازي 

ال براي ماساژ بايد نور ملايمي يک محيط ايده

داشته باشد. نورهاي بسيار شديد و تند ه 

تابد، به صورت شخص ماساژ شونده مي مستقيماً 
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باعث مختل کردن آرامش او شده و براي او استرس 

 آورد.و اضطراب به وجود مي

ها مناسب است، نور شمع براي اين گونه محيط

هاي با نور بسيار کم توانيد از لامپهمچنين مي

استفاده کنيد. نورهاي صورتي کم رنگ، آبي 

فش کم رنگ براي ملايم، سبز بسيار روشن يا بن

 شود.اين منظور توصيه مي

 آميزي رنگ

از نظر روان درماني بهترني رنگها براي 

هايي از رنگهاي صورتي فضاي اتاق ماساژ سايه

باشند کمرنگ، آبي، سبز روشن و بنفش کم رنگ مي

ها و تزيينات اتاق را نيز از توانيد حولهو مي

ز اين رنگها انتخاب کنيد رنگهايي نظير قرم

 شود.موجب افزايش نگراني و استرس مي

 لباس

در طول فرايند ماساژ، ماساژور بايد لباس 

راحت و گشاد بپوشد تا بتواند به راحتي حرکت 

ترين رنگ کند. لباس سيد براي اين منظور مناسب
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تواند امواج منفي را از است، چون رنگ سفيد مي

شخص ماساژ شونده دور کند. در صورت امکان بدون 

توانيد از فش باشيد، در غير اين صورت ميک

کفشهايت خت و صاف بدون پاشنه يا دمپايي 

استفاده کنيد. شخص ماساژ شونده بايد تا حدي 

کند، لباس هايش را که خودش احساس راحتي مي

دربياورد. به او پيشنهاد کنيد که بهتر است 

برهنه يا حداقل با لباس زير، در اين صورت 

هايي که ماساژ نان دهيد قسمتبايد به او اطمي

شوند. اين داده نخواهند شد با حوله پوشانده مي

کار سبب ايجاد احساس امنيت و اعتماد خواهد 

 شد. 

 نحوة پايان دادن به ماساژ 

بهتر است فضاي اتاق با عطر گلهايتازه پر 

توانيد قبل از شروع شده باشد، يا اين که مي

ي گياهي کار، از بخورهي خوشبو يا روغنها

توان با تزيين استفاده کنيد. جلوة محيط را مي

بلورها و سنگها بهتر نمود. المان سرخ آرامبخش 
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و تسکين دهنده است و ياقوت ارغواني نيز امواج 

برد. در منفي )فيزيکي يا عاطفي( را از بين مي

توانيد از يک تکه شيشه، پايان جلسة ماساژ مي

ماس دودي آهن، کهرباي سياه با يک تکه ال

استفاده کنيد تا به شخص ماساژ شونده آرامش 

 دهد.

 تجهيزات 

 محل خوابيدن بيمار براي ماساژ

شايد شما بخواهيد ماساژ را روي زمين و با 

استفاده از يک تشک خوب و سفت انجام دهيد. اين 

دهد به راحتي تمام امر به شما امکان مي

قمستهاي بدن را ماساژ دهيد. يک تکه اسفنج 

پتو يا يک لحاظ کلفت روي  1يا  1خيم و بزرگ، ض

زمين پهن کنيد. در طول ماساژ بايد از چند 

بالش استفاده نماييد. وقتي بيمار به پشت 

)يعني به حالت تاقباز( روي آن دراز کشيد، يک 

بالش زير سرش و بالش ديگر زير زانوهاي او 

 قرار دهيد تا فشار به حداقل برسد.
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ه )يعني به حالت دمر( وقتي بيمار روي سين

خوابد، يک بالش زير پاها، يکي زير سر و مي

ها و در نهايت بالشي نيز زير شکم او قرار شانه

 دهيد.

خواهيد روي زانو بنشينيد و کار اگر مي

ماساژ را انجام دهيد بايد چيزي را زير زانوان 

خود قرار دهيد تا آسيب نبينيد. اگر احتمال 

وجود دارد يا از کمر آسيب ديدن زانوان شما 

توانيد از يک بريد، ميدرد و زانو درد رنج مي

نيمکت قابل حمل استفاده کنيد. در اين حالت 

تر احتمال خستگي بسيار کم است و بهتر و راحت

توانيد به بدن بيمار تسلط داشته باشيد. مي

توانيد از ميز آشپزخانه براي اين همچنين مي

ط اين که ارتفاع آن کار استفاده نماييد. به شر

 براي شما مناسب باشد.

هرگز از تخت يا رتختخوابي که خيلي پهن يا 

نرم باشد براي ماساژ استفاده نکنيد، چون هر 
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فشاي که شما اعمال نماييد، به تشک منتقل 

 شود.مي



 11 

 فصل هفتم

مواردي که نبايد از ماساژدرماني استفاده 

 کرد 

 درجه حرارت زياد يا تب

سموم و مواد زايد مبارزه کرده بدني که با 

باشد، با علائمي نظير تب و درجه حرارت بالا اين 

دهد. در اين شرايط، ماساژ بحران را نشان مي

توان مضر باشند، چون با ماساژ به طور دادن مي

 ناخواسته سموم بيشتري در بدن آزاد خواهد شد. 

 بيمارهاي عفوني و مسري 

و آبله  عفونتهاي قارچي، گال، زردزخم،

مرغان از جمله بيماريهايي هستند که با ماساژ 

کنند. دادن به ساير قسمتهاي بدن نيز سرايت مي

مواردي نظير جوشهاي آکنه، پسوريازيس و اگزما 

نه تنها عفوني و واگيردار نيستند، بلکه با 

استعمال روغنهاي دارويي مخلوط شده با روغن 

ماساژ  يابندحامل )نظير اسطوخودوس( بهبود مي
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دادن براي قسمتهايي از بدن که کورک، تاول 

 هاي بزرگ دارد نيز بسيار خطرناک است.يادمل

لخته شدن خون و التهاب سياهرگي و 

 بيماريهاي مشابه 

اين بيماري از ملتهب شدن يک سياهرگ به 

آيد. در اطراف سياهرگ ملتهب، پوست به وجود مي

بيمار  شود.رنگ قرمز درآمده و متورم و گرم مي

مبتلا، سوزش و درد بسيار شديدي را در اطراف 

کند. اگر در سياهرگ سياهرگ ملتهب احساس مي

اي به وجود آيد، با ماساژ دادن ممکن است لخته

شود. پس در اين لخته حرکت کرده و موجب مرگ مي

مورد اين بيماريها نيز ماساژ بسيار خطرناک 

 است.

 سياهرگهاي واريسي

اهرگها دچار خونمردگي و در مواردي که سي

وايس هستند. ماساژ دادن خطر التهاب و در 

 دهد.نتيجه درد را افزايش مي
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 هاي جديد عملهاي جراحي يا جوشگاه

ماساژ دادن اندامهايي که به تازگي تحت عمل 

ها باز است و اند و زخم آنجراحي قرار گرفته

اند، بسيار خطرناک است ولي در هنوز جوش نخورده

بافتهاي جوشگاهي قديمي، ماساژ سودمند  مورد

 باشد.مي

 تر هاي اختصاصيمعاينه

 زنان باردار

توانند از ماساژدرماني اين گروه نيز مي

مند شوند زيرا افزايش وزن و عدم تعادل در بهره

ها در بافت نرم تواند علت دردهاي آنبدن مي

باشد )مخصوصاً در کمر، باسن و پاها(. در حين 

ها بايد توجه خاصي صورت گيرد. يک آنکار با 

خانم باردار ممکن است قادر به دراز کشيدن روي 

شکم نباشد و نتواند براي مدت طولاني به پشت 

اي که روي آن کار بخوابد. با توجه به منطقه

کنيد او ممکن است به پهلو دراز بکشد يا مي

بنشيند، به او اجازه دهيد تا وضعيت راحت را 
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ب کند چون هيچ کس مانند خود او خودش انتخا

تواند اين وضعيت را تشخيص دهد. نقاط معيني نمي

در بدن وجود دارند که متخصصان اکيوپانکچر 

شود. اعتقاد دارند که موجب سقط جنين مي

متر بالاي سانتي 12تا  1ها، )برجستگي روي شانه

قوزک داخي پا، قسمت بالاي بان( در سه ماهه 

نوان نبايد فشارهاي زيادي را نخست بارداري، با

تحمل کنند. در خانمهايي که ناراحتي هاي قلبي 

دارند )در صورت وجود مشکل مربوط به بارداري(، 

هاي چندقلويي، مادرهاي باردار زير در بارداري

سال و خانمهاي با سابقة آسم  11سال و بالاي  12

و کساني که از داروهاي غيرقانوني استفاد 

 د ماساژ انجام شود.کنند، نبايمي

 ماساژ شکم در طول دوران بارداري 

با وجود اين که در دوران بارداري ماساژ 

تواند فوايد زيادي داشته باشد، ولي توصيه مي

هاي شکم و باسن را بسيار کنيم فقط روي قسمتمي

ملايم و سبک، ماساژ دهيد. اگر يک خانم باردار 
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اول سابقه سقط دارد، بهتر است در سه ماه 

بارداري مراقبت بيشتري در حين ماساژ اعمال 

 شود.

 سالمندان 

در حين کارکردي روي افراد مسن، به سابقة 

ها در بيماريهاي قلبي، عروقي، سکته، انعقاد آن

هاي پزشکي ويژه و غيره ها و مراقبتخون، جراحي

توجه داشته باشيد. چون در سالمندان پوکي 

ورد اين وضعيت استخوان بسيار شايع است. در م

ها مخصوصاً از او سوال کنيد و بر روي استخوان

قفسه سينه از اعمال فشار زياد خودداري کنيد. 

ها از به کار بردن ابزار مکانيکي و ماشين

خودداري کنيد. اين افراد داراي پوستي شکننده 

و نازک هستند که آمادگي بيشتري براي پاره شدن 

 رد توجه کنيد.دارد؛ هنگام ماساژ به اين موا

  آنها و درد ناشي از برآمدگي

ها ممکن است هاي و گرهاين گونه برآمدگي

تر آن است که خطر باشند ولي عاقلانهضرر و بيبي



 12 

حتماً توسط يک پزشک مورد بررسي قرار گيرند. در 

واقع، در مورد هر چيزي که در ذهن شما ايجاد 

ک کند که حتماً بايد با يک پزششک و شبهه مي

متخصص مشورت نماييد، تا احتمال هر گونه 

بيماري خطرناک رد شود. اگر شک داريد، بررسي 

 کنيد.

التهاب، تورم و آماس مفاصل )نظير ورم 

 کاسه زانو( 

علائم التهاب عبارتند از: قرمزي، دانمي عتب 

عضو ملتهب( ورم، سوزش، درد و عدم توانايي 

اري حرکت، اندامهاي ملتهب و متورم )نظير بيم

 ورم روده و معده( را هرگز نبايد ماساژ داد.

 داروها

پس از تزريق کورتيزون نبايد عضوي را که 

تزريق روي آن انجام شده، ماساژ داد، چون با 

هايي که به تازگي کورتيزون فشار دادن ماهيچه

ها از هم جدا و اند، فيبرهاي آندريافت کرده
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ورتيزون شوند. بنابراين، پس از تزريق کپاره مي

 هته بايد از ماساژ اجتناب کنيد. 1تا  2

بيماراني که تحت مراقبت ويژه هستند، و 

داروهاي خاصي، )نظير استرويد يا داروهاي رقيق 

کنند، ممکن است پوست کننده خون(، مصرف مي

نازکي داشته باشند و به راحتي دچار خونمردگي 

و کبودي در سطح پوست شوند. بهتر است براي اين 

 راد از ماساژهاي نرم و سبک استفاده شود.اف

 سرطان و ماساژ درماني 

هاي زيادي در مورد ارتباط اضطراب و نگراني

سرطان با ماساژدرماني وجود دارد و هميشه 

سوالاتي وجود داشته است که بايد پاسخ داده 

شوند. جالب توجه است که بدانيد امروزه در 

در  برخي از واحدهاي تومورشناسي )سرطان(

بيمارستانها، متخصصين ماساژدرماني مشغول به 

باشند و اين روزها ديگر ماساژدرماني را کار مي

ها به مراحل پاياني سرطان و آن هم در آسايشگاه
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توانند از کنند. بيماران سرطاني ميپيشنهاد نمي

 هاي زيادي ببرند.ماساژدرماني بهره

 شود،زماني که بيمار با دست ماساژ داده مي

بدن او نسبت به محرک دست ماساژور واکنش نشان 

دهد و آندروفين )برطرف کننده درد( توليد مي

هاي تواند دردها و ناراحتيکند. اين ماده ميمي

اي کاهش بيمار سرطاني را تا حد قابل ملاحظه

ها، فشارهاي عصبي و دهد. بدين ترتيب تنش

خوابي نيز ممکن است برطرف شوند و شايد پس بي

تر از يک شب خوب خوابيدن، بيمار سرطاني راحت

بتواند از عهده کارهايش برآمده و به آينده 

اميدوار شود. حالت تهوع و استفراغ ناشي از 

توان با ترس و دلهرة پيش از شيمي درماني را مي

ماساژدرماني )قبل از شروع شيمي درماني( کاهش 

 داد.

 کند تا بيمار سرطانيماساژدرماني کمک مي

تصور خوبي از زندگي داشته باشد، مثلاً خانمي که 

اند، سرطان سينه داشته و پستان او را بريده
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ممکن است احساس کند اندام او از فرم و زيبايي 

خود خارج شده است، ولي اگر ماساژدرماني را 

بپذيرد دوباره احساس يک انسان کامل را داشته 

 باشد.

مي مصرف يبوست که يکي از عوارض جانبي و عمو

باشد را ها( ميهاي مخدر )نظير کدئينمسکن

تواند با ماساژ شکمي برطرف کرد )مگر اين که مي

بيماري خطرواکي در ناحيه شکم و معده وجود 

 داشته باشد(.

به ياد داشته باشيد که هرگز نبايد به طور 

مستقيم محل تومور يا غده سرطاني را ماساژ 

ه تازگي دهيد همچنين اندامهايي را که ب

هفته ماساژ  1اند را حداقل پرتودرماني شده

ندهيد. تمام موارد ذکر شده براي منع ماساژ را 

 بايد جدي بگيريد.



 92 

 فصل هشتم

 هايي براي دستها تمرين

پذير و براي اين که بتوانيد دستهاي انعطاف

هايي را انجام قوي داشته باشيد بهتر است تمرين

ي حساسي داشته دهيد. همچنين شما بايد دستها

 اي شويد.باشيد تا يک ماساژور ماهر و حرفه

 پذيري دستهاتقويت و افزايش انعطاف

يک توپ لاستيکي کوچک را در دست خود بگيريد 

و دائماً آن را فشار دهيد و رها کنيد اين عمل 

 را با دست ديگر هم انجام دهيد.

تمام انگشتان يک دست را يکي يکي بکشيد و 

ها را با دقت تمام هر يک از آن رها کنيد، سپس

 به صورت دايره جمع کنيد.

کف دستهاي خود را روي زمين نگه داشته و از 

مچ به عد آن با سرعت زياد بلرزانيد و تکان 

دهيد. مچ دستهاي خود را در حالي که انگشتان 

هاي ساعت و خلاف باز و شل هستند در جهت عقربه
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ته نيز آن بچرخانيد. اين روزش را با مچ بس

 توانيد انجام دهيد.مي

در حالي که دستان شما شل و راحت هستند، هر 

بند انگشت را يکي يکي خم کرده و به آرامي مشت 

کنيد به طوري که شست شما بيرون از مشت باشد. 

توانيد اين تمرين را با سرعت زياد هم انجام مي

 دهيد.

انگشتان خود را کاملًا از هم باز کنيد و 

تا حد امکان بکشيد. اين کار را حداقل ها را آن

 بار انجام دهيد. 12

ها را جمع کرده و به کمرتان بچسبانيد، آرنج

در همين حالت مچها و ساعدهاي خود را با سرعت 

 در هر دو جهت بچرخانيد.

کف دستهاي خود را )به حالت دعا( به هم 

ها را با سرعت بچسبانيد و جلوي سينه بگيريد آن

و جلو به هم بماليد به گرماي به سمت عقب 

 توليد شده از اين تمرين توجه کنيد.
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اي شده و ساطوري هاي کاسهضربه زدن با دست

کردن با لبه زيرين دستها را روي يک بالش 

ها امتحان کنيد و به خاطر داشته باشيد که آرنج

کم خم شده باشند. سرعت انجام اين تمرين را کم

 افزايش دهيد.

 هات دستافزايش حساسي

کف دستهاي خود را به هم نزديک کنيد به 

طوري که تقريباً با هم تماس داشته باشند. 

هايي نظير چشمهاي خود را ببنديد و به ايجاد حس

ها دقت کنيد. سوزش، حرارت، لرزش و ضربان در آن

 1سانتيمتر ) 1حال دستها را به آرامي تا فاصله 

ه همان ها را باينچ( از هم دور کنيد سپس آن

حالت برگردانيد و دوباره به حسهاي ايجاد شده 

توجه نماييد. همين طور اين کار را ادامه دهيد 

 12و در هر بار، فاصله دستها را بيشتر )يعني 

اينچ( کنيد  2متر= سانتي 11اينچ،  2متر= سانتي

 و حسهاي ايجاد شده را مورد بررسي قرار دهيد.
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د دستهاي از کسي بخواهيد مقابل شما بنشين

اينچ( از بدن  1متري )سانتي 1خود را در فا صله 

او نگه داريد و ابتدا از سر او شروع کنيد. 

هايتان را به آرامي و رو به پايين حرکت دست

دهيد تا منطقه انرژي را پيدا کنيد و ابتدا از 

هايتان را به آرامي و رو سر او شروع کنيد. دست

نرژي را پيدا به پايين حرکت دهيد تا منطقه ا

کنيد در حين انجام اين کار تغييرات درجه 

هايي نظير حرارت، سوزش، لرزش و ضربان يا حس

شوک الکتريکي را حس خواهيد کرد. اين تمرين را 

توانيد اينچ( نيز مي 1متر )سانتي 12تا فاصله 

 تکرار نماييد.

اي را زير يک مجله بگذاريد و سعي کنيد سکه

تا پايين مجله را لمس  با چشم بست از بالا

نموده و سکه را پيدا کنيد. اگر اين تمرين، با 

توانيد ابتدا آن را با مجله خيلي سخت است، مي

چند ورق کاغذ انجام دهيد به تدريج ضخامت و 

تعداد ورقها را زياد نموده و با لمس کردن، 
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محل سکه را بيابيد اين قدر اين مانع را 

سکه پنهان شده زير تر نماييد تا بتوانيد ضخيم

 يک تلفن را مستقيماً لمس کنيد. 

يک تار موي انسان را زير تکه کاغذ نگه 

داشته و با چشم بسته آن را حس کنيد وقتي 

توانستيد کار را به راحتي انجام دهيد، تعداد 

ورقهاي کاغذ را زيادتر و تمرين را تکرار 

 نماييد.

لاً هاي مختلف )مثاي از چند جسم با جنسمجموعه

سفالي، لاستيکي، پلاستيکي، فلزي و چوبي( را 

هاي بسته، هر جلوي خودتان قرار دهيد، با چشم

ها را برداشته و شکل، جنس و يک از آن

 تک حس کنيد.ها را تکپذيري آنانعطاف

پشت يک ميز و در مقابل شخص ديگري بنشينيد 

از او بخواهيد دستهاي خود را از بازو و به 

ت روي ميز بگذاريد يکي از حالت شل و راح

دستهاي خود را روي ساعد او و دست ديگرتان را 

کنيد روي ميز قرار دهيد فقط روي آنچه حس مي



 91 

توانيد تضاد بين تمرکز نماييد در اين وضعيت مي

بافت زنده و غيرزنده را حس کنيد. شما 

توانيد دست خود را روي ساعد دست آن شخص مي

احتي که از قبل در جابجا نماييد و زخم يا جر

 بافتهاي بدن او ايجاد شده است را تشخيص دهيد.

هنگام انجام اين تمرينات بايد حواستان 

کاملًا جمع و متمرکز باشد و براي کسب حداکثر 

نيروي حسي، فشار کم و سبکي اعمال کنيد. تا حد 

امکان دستهاي خود را شل و راحت نگه داريد، 

رايي و تأثيري چون دستهاي سفت و منقبض هيچ کا

 نخواهند داشت.


