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اط�������اع 
رس����انی

با توجه به زمان ش��روع مدارس و خرید کیف های جدید 
برای کودکان مدرس��ه ای، بر آن ش��دم تا پ��اره ای از مطالعات 
انجام شده در این باره را جمع آوری کنم و در اختیار والدین و 

مربیان عزیز قرار دهم. 
فورج��و و همکاران��ش در مطالع��ه روی 713 دانش آموز 
از س��ه مدرس��ة ابتدایی در »تکزاس مرکزی« در سال 2004 
نتیج��ه گرفتند که کوله پش��تی هایی که کودکان مدرس��ه ای 
حمل می کنند، ممکن است برخی پیامدهای بهداشتی بالقوه، 
از جمل��ه درد عضلانی، استرین)کش��یدگی عضلات( پش��ت، 
اخت��لال راه رفتن، قامت بد و کمردرد داش��ته باش��د. به طور 
کلی، کوله پشتی های س��نگین می توانند روی رشد مفاصل و 
لیگامنت های کودکان کم س��ال مدرسه ای فشار ایجاد کنند و 
در نتیجه سبب آغاز فرایند استرین )کشیدگی عضلات( کمر 

شوند. 
کوله پش��تی وسیلة راحت و مناس��بی برای حمل وسایل 
ضروری کودکان به مدرسه است. گرچه زمان خرید کوله پشتی 
ممکن است بیشتر والدین به نوع طراحی کوله پشتی، بالشتک 
و وزن کل��ی آن توج��ه چندانی نداش��ته باش��ند. در مجموع 
به نظر می رس��د والدین در مورد وزن یا محتوای کوله پش��تی 
کودکانش��ان، اینکه چگون��ه آن را بلند می کنند، چگونه آن را 
حم��ل می کنند یا چگونه آن را روی ش��انه می اندازند، آگاهی 

کمی دارند.
دانش آم��وزان در ط��ول ی��ک روز مدرس��ه چندی��ن بار 
کوله پش��تی خود را بلند می کنن��د و پایین می گذارند. ممکن 
اس��ت لازم باش��د که آن ها برای بردن کوله پش��تی به داخل 
اتوب��وس، رد ک��ردن آن از روی جدول کنار خیابان یا س��ایر 
موانع سر راه، آن را بلند کنند. به نظر می رسد کوله پشتی های 
چرخدار راه حل ارگونومیکی مناس��بی ب��رای بار اضافی روی 
سیستم اسکلتی عضلانی باش��د. با وجود این محققان اعتقاد 
دارند، کودکانی که از کوله پش��تی چرخدار استفاده می کنند، 
ممکن اس��ت به این تصور اش��تباه دچار شوند که برای حمل 
بار سنگین تر ایمن و محافظت ش��ده اند. مطالعات نشان داده 
ک��ه برای دانش آموزانی که از کوله پش��تی چرخدار اس��تفاده 
می کنند، 14برابر آن هایی که از کوله پش��تی معمولی استفاده 
می کردند، احتمال حمل بار س��نگین تر وجود داشت. با وجود 
داش��تن چرخ، باز هم ممکن اس��ت لازم باش��د آن ه��ا را در 
موقعیت هایی مثل بردن به داخل اتوبوس یا عبور دادن از روی 
موانع بلند کنیم. در حقیقت گزارش ش��ده است که یک سوم 
دانش آم��وزان جامعة مورد تحقیق، کوله پش��تی های چرخدار 
خ��ود را روی ش��انه های خود حمل می کردن��د. )532-535: 

)Forjuoh, Schuchmann and lane2004و
اسمیت و همکارش در مطالعه ای روی 34 دانش آموز 6-8 
ساله در سال 2010، در مقایسة  بین  کوله پشتی های چرخدار 
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و معمولی نشان دادند: با وجود تغییراتی که کوله های معمولی، 
روی ساختار بدن ایجاد می کنند )مثل خم شدن بخش کمری 
ستون مهره، باز ش��دن بخش سینه ای و انحراف جانبی تنه(، 
کودکانی ک��ه از کیف های چرخدار اس��تفاده می کنند، دچار 
چرخش در تنه می ش��وند. از آنجایی که دو س��وم آسیب های 
پش��تی در ارتباط با چرخش تنه بوده اند، به نظر می رس��د که 
شکل قامت بدن، زمانی که یک کیف را می کشد، بسیار خطر 
س��ازتر از زمانی است که فرد یک کوله پشتی با وزن متناسب 
حمل می کند. بنابر این مطالعه به نظر می رس��د که بهتر است 
به وزن مناسب کوله پشتی توجه شود تا استفاده از کوله پشتی 

)Schmidt & Dochertyچرخدار )260-253: 2010 و
کوتال��وردا و همکاران��ش، در تحقیق��ی ب��ه تأثی��ر وزن 
کوله پش��تی مدرس��ة کودکان، به خصوص، با وزن بالاتر از 20 
درصد وزن بدن آن ها، روی کمر درد متمرکز شده اند. بسیاری 
از بچه ها کوله پش��تی هایی با وزن 30 ت��ا 40 درصد وزن بدن 
خودشان حمل می کنند. بس��یاری از محققان تخمین زده اند 
که این وزن حداکثر باید 10 درصد وزن بدن فرد باشد. به نظر 
می رس��د که مدت زمان استفاده از کوله پش��تی همانند وزن 
آن، عامل مهمی در ایجاد کمر درد اس��ت. قرارگیری نادرست 
کوله پش��تی می تواند قام��ت و راه رفتن را تغیی��ر دهد. حمل 
کوله پش��تی به صورت حمل روی هر دو شانه، قامت و راه رفتن 
را کمتر از زمانی که تنها روی یکی از ش��انه ها حمل می شود، 

تحت تأثیر قرار می دهد. 
نیوس��واندر و همکاران��ش  در مطالع��ه ای روی 8 کودک 
11س��اله در سال 2008، به این نتیجه رسیدند که 37 درصد 
بچه ه��ای 14-11 س��اله کم��ر درد دارند. اکثر ای��ن کودکان 
دردشان را به حمل کوله پشتی نسبت می دهند. مطالعة حاضر 
کاهش در ارتفاع دیس��ک کمری را به دنبال اس��تفاده از کوله 
پش��تی با وزن معمولی گزارش می کند. فشردگی دیسک بین 
دیس��ک  S1 ,L1 بیشتر است که با افرایش وزن کیف از 10 به 
20 و 30 درصد وزن بدن، این فش��ردگی روی دیسک کمری 

و طبقات آن بیش��تر خواهد ش��د. به نمودار 1 که حاصل این 
تحقیق است، دقت کنید. 

هنگ در مطالعه ای روی 15پس��ر 6 ساله در سال 2008 
نشان داد، زمانی که وزن کوله پشتی 15درصد وزن بدن باشد، 
فعالیت  عضلان��ی عضلة ذوزنقه پ��س از 15 دقیقه پیاده روی 
افزای��ش می یاب��د. زمانی که ای��ن وزن به 20 درصد برس��د، 
پس از 5 دقیق��ه پیاده روی فعالیت این عضله افزایش می یابد 
و 10دقیقه بع��د )یعنی 15 دقیقه پس از ش��روع پیاده روی( 
خس��تگی عضلانی آغاز می شود. این مطالعه پیشنهاد می کند 
که برای جلوگیری خس��تگی عضلانی، زمانی که کودک بیش 
از 20 دقیقه پیاده روی می کند، وزن کوله پش��تی بیشتر از 15 

درصد وزن بدن کودک نباشد. 
با توجه به نتایج تحقیقات ذکر شده در متن، هنگام خرید 

استفاده ازکوله پشتی ها باید به دو نکته توجه کرد: 
به ج��ای  معمول��ی  کوله پش��تی های  از  اس��تفاده   •  

کوله پشتی های چرخدار؛
• عدم استفاده از کوله پشتی های سنگین تر از 10 تا 15 

درصد وزن بدن کودکان. 
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