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Abstract 
Introduction: The hypothesis that the thumb has three phalanges has been revealed in recent 
studies, indicating that it lacked a metacarpal and highlighting that metacarpal of the thumb is 
morphologically similar to a proximal phalanx. Previous studies have shown no relationship 
between the longitudinal growth of the fingers and the corresponding metacarpal of the thumb. 
The purpose of this study was to investigate the conflicting results regarding the factors affecting 
finger length and finger ray length. 
Methods: Eighty Iranian men with no hand deformity or bone pathology were enrolled by 
examining anteroposterior (AP) radiographs of the right hand. Calculations were made for the 
length of all metacarpal bones (MC), proximal (PP), middle (MP), and distal phalanges (DP) of all 
fingers, distal phalanges width (DPW), finger lengths, and finger ray length by one observer to 
avoid any bias. 
Results: Our study indicated significant differences between most of the ratios related to the 
thumb and the ratios related to the other fingers (P ˂ 0.05). In addition, comparison of the mean 
DPW/finger ray length ratio of the thumb with the DPW/finger length ratio of the other fingers 
showed no significant difference between them (P ˃ 0.05). 
Conclusions: These results showed similarity between the DPW/tri-phalangeal thumb length ratio and 
the DPW/finger length ratio of the other fingers, confirming that the thumb metacarpal corresponds 
to a proximal phalanx. These findings may open new avenues for research in thumb function and 
evolution. 
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 چکيده 
مطرح شده و  دوباره  است،  (  Phalangesانگشت )   شست دارای سه بند   انگشت   کند بیان می ای که  های اخیر فرضیه در پژوهش   مقدمه: 

انگشت  شناسی شباهت زیادی به بند که این انگشت فاقد استخوان متاکارپ است. همچنین متاکارپ شست از نظر ریخت شده نشان داده 

ها در شست  اند که بین رشد طولی انگشتان و متاکارپ متناظر آنهای پیشین نشان دادهدارد. پژوهش (  Proximal phalanxبالایی ) 

مطالعه رابطه  از  هدف  ندارد.  وجود  انگشت   ، حاضر   ای  پرتو  طول  و  انگشت  طول  بر  که  بود  عواملی  به  مربوط  متناقض  نتایج     بررسی 

 (Finger ray )گذارند تأثیر می  . 
گونه بدشکلی در دست یا پاتولوژی استخوانی وارد تحقیق شدند. تصاویر رادیوگرافی نمای  مرد ایرانی بدون هیچ  ۸0در این مطالعه،    روش کار:

 (MP) ، میانی(PP)بالایی  ، بندهای  (MC)  هاها شامل طول تمام متاکارپگیریها بررسی شد. اندازه دست راست آناز   (AP) خلفی-قدامی

گر  طول انگشت و طول پرتو انگشت بود که همگی توسط یک مشاهده   ،(DPW)  بند انتهایی  قاعده   تمام انگشتان، عرض   (DP)  و انتهایی

 . انجام شد تا از هرگونه سوگیری جلوگیری شود

  <  0/ 05)  های مربوط به سایر انگشتان نشان دادهای مربوط به شست و نسبتهای معناداری را بین بیشتر نسبتی ما تفاوتمطالعه  ها:یافته

P  .)ی میانگین نسبتافزون بر این، مقایسه   DPW  طول پرتو انگشت  به(DP+PP+MC1)  در شست با نسبت  DPW    طول انگشت  به

(DP+MP+PP)    ها وجود نداردسایر انگشتان نشان داد که تفاوت معناداری بین آن در  (0/ 05  <  P  همچنین نتایج نشان داد که عرض .)

  .باشدقاعده بند انگشت انتهایی پارامتر مناسب تری در تخمین مجموع طول پرتو انگشتی می

طول به    DPW   و نسبت  انگشت و فاقد متاکارپ   بندسه   دارای   طول شستبه  DPW   شباهت بین نسبت   دهنده این نتایج نشان   گيري:نتيجه 

یافته  است؛  انگشتان  فرضیه انگشت سایر  که  بند    ای  به  متاکارپ شست  تأیید می بالایی  شباهت  می را  نتایج  این  افق کند.  تازه تواند  در  های  ای 

 . های مرتبط با کارکرد و تکامل شست بگشاید پژوهش 

 واژگان کليدي:  

 ؛دست

  ؛انسان

  ؛شستانگشت 

  ؛های بلنداستخوان

  بند انگشتان؛

 بند انگشت انتهایی عرض
 

 تمامی حقوق نشر برای دانشگاه  

 علوم پزشکی اراک محفوظ است.

  یها انگش تان و طول اس تخوان  ییانتها  یقاعده بندها یپهنا نیرابطه ب. غلامرض ا  ی، دش تمایش   نابیم  ی، مس عودمرجان  هی، فقدهیس ع دهیس   هیزاومحمدجعفر، بابازادهدیس  یبابک، حائر  یمیابراهارجاع: 

 .23۸ -232(: 3) 29؛ 1405 اراک مجله دانشگاه علوم پزشکی. درباره تناسبات دست انسان کیمطالعه مورفومتر کیبلند دست؛ 

 

 مقدمه

  پزش کی،   ش ناس یانس ان  ش ناس ی،باس تان: دارد  اص لی ش اخه پنج  آنتروپولوژی

  نامیده   فرهنگی  -اجتماعی  ش ناس یانس ان گاهی  که) فرهنگی  ش ناس یانس ان

   .(1)  ردیکارب   شناسیانسان و  شناختیزبان  شناسیانسان  ،(شودمی

   های تجربه  فرد، و  س  لامت  رابطه  بررس  ی  به  پزش  کی،  ش  ناس  یانس  ان

و نیز    اجتماعی و فرهنگی  نهادهای  در  رنج  بروز ش یوه  بیماری،  از  ش دهروایت

پردازد. گیری رنج انس  انی مینقش اقتص  اد و قدرت س  یاس  ی در ش  کل

  هوی ت   س   اخت اری،  خش   ون ت  ب ه  مربوط  مط الع ات  حوزه  این  در  ه اپژوهش

. مطالعات  (3 ،2)  گیردهای س  لامت را دربر میو نابرابری  بدن،  جنس  یتی،

ه ای فیزیکی ب دن انس   ان را در کنن د ویژگیآنتروپومتری ک ب ه م ا کم ک می

 مقاله پژوهشی 
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ها در پزش   کی، ص   نعت،  س   ازی کنیم و از این دادهنژادهای مختلف کمی

 .(7-4)  شناسی بهره ببریمپزشکی قانونی و باستان

تف اوت یکی از مهم  را از دیگر گون ه ترین  انس   ان  ک ه گون ه  ه ای  ه ایی 

باش د  هومونوئید یا انس انس انان متمایز نموده اس ت دس ت و نحوه تکامل آن می 

. بدین ص  ورت که تفاوت در طول و نس  بت بین انگش  تان در انس  ان  ( 11- ۸) 

های پیچیده طراحی ش ده توس ط ای برای عملی کردن فعالیت توانایی گس ترده 

اس تخوان کارپال،    ۸دس ت انس ان که از  . ( 13  ، 12) مغز پیش رفته انس ان اس ت  

  انس  ان  های بدن ترین بخش کف دس ت و پنج انگش ت تش کیل ش ده، از مهم 

ها در ارتباط بوده و حرکات فیزیکی  . با اتص ال به مچ، با س ایر اندام ( 14) اس ت  

داران، عملکرد اص لی دس ت، حرکتی اس ت،  س ازد. در تمامی مهره را ممکن می 

ها برای انجام  ، دس ت (Bipedalism)راه رفتن روی دو پا دلیل  اما در انس ان به 

ش س ت یا انگش ت اول، . در این میان انگش ت  ( 15)   اند کارهای دیگر آزاد ش ده 

ی اعمال دس ت نقش دارد. در ترین انگش ت دس ت اس ت و در تقریبام همه مهم 

های ورزش  ی یا ص  نعتی، بندهای انتهایی انگش  تان بیش  تر در معرض  فعالیت 

. بلندی نس بی ش س ت در مقایس ه با س ایر انگش تان یکی از ( 16) اند  آس یب 

در کف دس ت، .  ( 17)   هاس ت های ش اخ  میان دس ت انس ان و میمون تفاوت 

به نام متاکارپ وجود دارد و هر انگش ت    به ازای هر انگش ت   پنج اس تخوان بلند 

که  ، میانی و انتهایی؛ در حالیبالایی )به جز ش س ت( دارای س ه بند اس ت: بند  

متاکارپ  .  ( 1۸) بالایی و انتهایی تعریف ش ده اس ت    ش س ت دو بند برای انگش ت  

هاس ت. س ر آن کمتر تر از س ایر متاکارپ تر اما کوتاه اس تخوان ش س ت ض خیم 

. همچنین سطوح  بندهای انگشت تر است، مشابه سر محدب بوده و کمی صاف 

های  اس تخوانها تفاوت دارد و بیش تر ش بیه دیافیز  دیافیز آن با س ایر متاکارپ 

تیز که در س ایر متاکارپ ها   قدامی   جای داش تن یک لبه اس ت؛ به بند انگش تان  

 س تش   متاکارپ   دارای س ط  پالمار یا داخلی مقعرر اس ت. قاعده دیده می ش ود، 

 مفص  ل  یک   انگش  تان،   س  ایر   ای ص  فحه   کارپومتاکارپال   مفاص  ل   برخلاف 

طور معمول ش س ت انس ان به .  ( 19) دهد می   تش کیل   را   محوره دو   کارپومتاکارپال 

می ب ه  انگش   تی متف اوت و غیرمعمول ارزی ابی  ش   ود، زیرا در ظ اهر،  عنوان 

بیومکانیک و کارکرد با س   ایر انگش   تان تفاوت دارد. مطالعات متعددی برای  

  ارتباط  حتی  و  آن،   اجزای  و  دس  ت   رش  د   مولکولی  تنظیم  میان بررس  ی رابطه  

  اختلالات  برخی   و  جنس  ی   های ویژگی   س  لامت،   رفتارهای   با   دس  ت   هندس  ه 

 . ( 21 ، 20)   است   شده   انجام   ناباروری   مانند 

اما همواره این سؤال وجود داشته که چرا انگشت شست دارای یک بند  

ش ود و بند انگش ت  انگش ت کمتر از چهار انگش ت داخلی در نظر گرفته می

حذف ش ده در انگش ت ش س ت چه اتفاقی در روند تکامل افتاده و یا در حال  

تر اینکه آیا ممکن اس  ت که قطعه اس  تخوانی  دادن اس  ت. س  ؤال مهمرخ  

مفقوده در ش س ت، جزم متاکارپ آن بوده و آنچه از اس تخوان های بلند که  

اکنون در گونه انس ان در ناحیه ش س ت وجود دارد، س ه بند انگش ت و مش ابه  

 با دیگر انگشتان دست باشد؟

، دانش   من دانی چون گ الن و  میلادی   ش   انزدهم و هف دهم   ه ای در قرن 

 وزالیوس اظهار کردند که ش س ت در واقس س ه بند دارد و فاقد متاکارپ اس ت

  TPT( Triphalangeal Thumbکه فرض  یه ش  س  ت س  ه بندی یا )   ( 22) 

شود اما در مجموع مورد استقبال اکثریت واقس نگردید. با این حال شناخته می 

Pazzaglia    کودک طبیعی،   47تص ویر رادیوگرافی از  53و همکاران با بررس ی

فیزی و نرخ رش   د پروگزیم ال و  س   ازی اپی طول، موقعی ت مراکز اس   تخوان 

 .  ( 23)  شان از این فرضیه حمایت کرد های دیستال را تحلیل کرده و یافته 

Haeri  ای آنتروپومتری کدر مط الع ه  2022در س   ال    نیز  و همک اران ،  

های دس  ت را بررس  ی کرده و نش  ان دادند که  ش  ناس  ی اس  تخوانریخت

انگش ت میانی اس ت.    بالاییش ناس ی مش ابه بند  متاکارپ ش س ت از نظر ش کل

مجددا  شست )بدون متاکارپ مجزا( را  انگشت  بندی بودن  ی سهآنان فرضیه

. وجود موارد متعدد از کودکانی که در ش س ت ایش ان س ه  (22)  تأیید کردند

بند انگش  ت بعلاوه یک قطعه اس  تخوان متاکارپ مش  اهده گردیده اس  ت،  

بطوریکه انگش ت ش س ت در این ناهنجاری ژنتیکی ش بیه به چهار انگش ت  

دیگر دس ت می باش د، یک س رنس بس یار جالب در رمزگش ایی از س رنوش ت  

. در این افراد صفحات رشد  (24)ست بود  متاکارپ مفقود ش ده در انگش ت ش 

بندهای س ه گانه غیرعادی در انگش ت ش س ت ش بیه به س ه قطعه اس تخوانی  

شامل دو بند انگشت انتهایی و بالایی و متاکارپ فعلی شست و بطور بدیهی  

ش   بیه به بندهای متناظر در انگش   تان دوم تا چهارم بود. اما آنچه در این  

تماید ش باهت ص فحات رش د قطعه اس تخوان اض افی در افراد جلب توجه می

کف دس  ت به عنوان جزم چهارم ش  عاع انگش  تی انگش  ت ش  س  ت در این  

بیماران بود که کاملا ش  بیه به دیگر متاکارپ های موجود در کف دس  ت و 

پیش   ین  از نتایج پژوهشالبته کاملام متفاوت در متاکارپ افراد س   الم بود.  

دهای اس  تخوانی هر و بنبین رش  د طولی انگش  تان    اولام  مش  خ  ش  د که

ها ارتباطی وجود ندارد؛ برای مثال انگش  ت  و متاکارپ متناظر آنانگش  ت  

تر از متاکارپ  کوتاهچهارم بلندتر از انگش  ت دوم اس  ت، اما متاکارپ چهارم  

ثانیام بین متاکارپ انگش ت ش س ت و بند بالایی انگش ت میانی    .باش دمی دوم

ش  باهت طولی و مورفومتریک بالایی وجود داش  ت. با این حال اینکه طول 

 باشد هنوز جای ابهام وجود دارد.انگشت تابس چه متغیری در دست می

Jung   و همک اران گزار  کردن د ک ه طول و عرض ن اخن انگش   ت اش   اره

بیش تر از انگش ت حلقه اس ت و با طول بندهای انتهایی و کل انگش ت تطابق ندارد  

طور قطعی  بنابراین، عوامل مؤثر بر طول انگش  ت و پرتو انگش  ت هنوز به   . ( 25) 

به منظور بررس ی بیش تر   .بیش تر اس ت   های مش خ  نش ده و نیازمند بررس ی 

های بلند دس ت و بخص وا انگش تان، بند انتهایی از اهمیت  مورفولوژی اس تخوان 

ای برخوردار اس  ت. از طرفی تنها قطعه اس  تخوانی اس  ت که در بند انتهایی  ویژه 

بودن آن اختلافی وجود ن دارد. ب دین معنی ک ه ممکن اس   ت در مورد اینک ه بن د  

پروگزیمال فعلی انگش  ت ش  س  ت بر اس  اس برخی ادعاها بند میانی باش  د و یا  

اما در   متاکارپ انگش ت ش س ت احتمالام بند پروگزیمال حقیقی انگش ت ش س ت. 

تلافی وجود ندارد. از طرف دیس تال و انتهایی بودن بند انتهایی انگش ت ش س ت اخ 

دیگر در مطالعات پیشین نشان داده شده که عرض قاعده بند دیستال در ارتباط  

ب اش   د ک ه این ارتب اط در هم ه ه ا از قبی ل ابع اد ن اخن و ... می ب ا برخی ش   اخ  

باش د. پاس س به این س وال که بندهای انگش تان از جمله ش س ت مش ابه یکدیگر می 

های بلند هر ش  عاع  طول انگش  تان و بندهای آن و نیز طول مجموع اس  تخوان 

انگش   تی چه ارتب اطی با عرض بن د انته ایی هر انگش   ت دارد می تواند در تایی د  

فرض یه ش س ت دارای س ه بند و فاقد اس تخوان متاکارپ بس یار کمک کننده باش د.  

ش ناس ی  ی بینش آنتروپومتریک نس بت به ریخت ی حاض ر با هدف ارائه مطالعه 

عرض بند انتهایی با طول انگش ت  میان    هایی انگش تان و بررس ی رابطه بندهای انت 

 .ی تصاویر رادیوگرافی انجام شد و طول پرتو انگشت بر پایه 
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 روش کار
، تص اویر  باش د ( می cross-sectionalمطالعه که از نوع مقطعی ) در این  

    داوطلب ایرانی   ۸0  راس  ت   دس  ت   از   خلفی   - رادیوگرافی معمول قدامی 

در ش هر  که به ص ورت تص ادفی انتخاب ش ده بودند،  س ال(    65تا    1۸) 

اراک تهی ه ش   د. معی ار ورود، ن داش   تن هرگون ه ب دش   کلی ی ا بیم اری  

کنندگان رض  ایت آگاهانه کتبی کلیه ش  رکت   .اس  تخوانی در دس  ت بود 

پارامترهای مورد بررس ی ش امل طول  .  دادند برای ش رکت در این مطالعه  

نزدی ک (MC)  ه ا مت اک ارپ  انته ایی  (MP) ، می انی (PP)  ، بن ده ای    و 

(DP) ،    ش امل مجموع طول س ه بند انگش ت در انگش تان    طول انگش ت(

، طول  دوم تا پنجم و مجموع طول دو بند تنگش ت در انگش ت ش س ت( 

  )ش امل مجموع طول قطعات اس تخوانی هر ش عاع انگش تی(   پرتو انگش ت 

انته ایی   ق اع ده   و عرض  بود. کلی ه  متر  بر حس    ب میلی    (DPW)بن د 

گر انجام ش د تا از س وگیری جلوگیری  ها توس ط یک مش اهده گیری اندازه 

کش رادیواُپک بر اس   اس  ها با اس   تفاده از خط گیری گردد. دقت اندازه 

ش      د   Buryanov رو   اخ   لاق  ( 26)   ت   أی   ی   د  ک   د   .

IR.ARAKMU.REC.1402.006    از دانش   گ اه علوم پزش   کی اراک

 دریافت شد. 

 ,version 22)   22نس  خه     SPSSافزار  ها از نرم برای تحلیل داده 

IBM Corporation, Armonk, NY )   برای ارزیابی    .اس   تفاده ش   د

، برای سنجش همبستگی  Shapiro–Wilkها از آزمون  نرمال بودن داده 

ی میانگین متغیرها بین  و برای مقایس  ه  Spearman’s Rhoاز ض  ریب  

  آزمون )   ی جفتی های چندگانه با مقایس   ه   Friedmanها از آزمون  گروه 

Dunn )   اس تفاده ش د. مقدارP   عنوان س ط  معناداری به  0/ 05 کمتر از

 . در نظر گرفته شد 

 

 هایافته
 DPW و  MC  ،PP  ،MP  ،DP  می انگین طول متغیره ای مختلف از جمل ه

ها مانند  خلاص ه ش ده اس ت. س ایر ش اخ   1ی انگش تان در جدول  برای همه

  به طول انگش ت، و نس بت  DPW طول انگش ت، طول پرتو انگش ت، نس بت

DPW   نتایج نش ان داد   .(1  بررس ی ش دند )جدولبه طول پرتو انگش ت نیز

( و انگش  ت کوچک  76/13±09/1ش  س  ت بیش  ترین عرض بند انتهایی )

طول انگش  ت  به   DPW  های( را دارد. نس  بت۸2/۸±75/0کمترین مقدار )

ها  انگش  تان محاس  به ش  د و یافته  طول پرتو انگش  ت برای همهبه   DPWو

نش  ان دادند که ش  س  ت بالاترین میانگین نس  بت را در هر دو پارامتر دارد 

طول انگش   ت ب ا جمس طول   .(97/13±  76/0  و  36/25  ±  54/1ترتی ب  )ب ه

طول انگش ت  به   DPW   ی نس بتدس ت آمد. مقایس هبندهای هر انگش ت به

ی تفاوت معنادار بین ش س ت و بقیه  دهندهش س ت با س ایر انگش تان نش ان

طول پرتو به   DPW  ی نسبتکه مقایسهدر حالی (.˂ P  05/0)  بودانگش تان  

طول انگش ت س ایر انگش تان نش ان داد به   DPW  انگش ت ش س ت با نس بت

 (. 2جدول  ( )P >  05/0) ها وجود نداردتفاوت معناداری بین آن

به  DPW   هایتحلیل آماری نش ان داد که تفاوت معناداری بین نس بت

های متناظر از  ش اخ   طول پرتو انگش ت ش س ت بابه   DPW طول انگش ت و

به   DPW  میانگین نس بت  درحالیکه،  (P <  05/0) انگش تان وجود دارد  دیگر

 های چهار انگش ت میانی تفاوتی نداش تطول پرتو ش س ت با میانگین نس بت

(05/0  <  P( )  همچنین نتایج نش  ان داد عرض  1ش  کل .)DPW   تابعی از

تری برای تخمین  طول مجموع ش عاع انگش تی و عامل پیش بینی کننده قوی

طول ش  عاع و پرتوی انگش  ت که ش  امل طول تمام قطعات اس  تخوان بلند  

مربوط به هر انگش ت بوده، ولی مس تقل از طول مجموع بندهای انگش تان و 

 باشد.حتی طول بند انگشت انتهایی می

 

  (n=  ۸0( )معیار انحراف  ± میانگین ) افراد کل برای دست متاکارپال  هایاستخوان  طول  میانگین .1 جدول

 بند انتهایی بند ميانی  بند ابتدایی متاکارپ 
پهناي بند 

 انتهایی
 انگشت  پرتو طول انگشت  طول

پهناي بند   نسبت

 انگشت  طولانتهایی به 

پهناي بند انتهایی به   نسبت

 انگشت  پرتو طول

 شست 

 )میلی متر(  
13/4 ± 5/43 00/3 ± 5/29 --- 73/1 ± 3۸/20 09/1 ± 76/13  *34/2 ±  ۸5/49 **12/۸ ± 43/93 54/1 ± 36/25 76/0 ± 97/13 

 اشاره 

 )میلی متر(  
13/6 ± ۸/65 70/3 ± 1/3۸ ۸6/1 ± 35/21 16/1 ± 1/15 92/0 ± 21/10 9۸/4 ± 47/74 55/10 ±  55/139 12/0 ± 32/91 41/0 ± 79/6 

 وسط  

 )میلی متر( 
75/5 ± 2/61 50/4 ± 37/42 25/2 ± ۸5/25 ۸3/1 ± 31/16 94/0 ± 42/10 73/6 ± 54/۸4 ۸5/11 ±  74/145 71/0 ± 11/11 3۸/0 ± 5/6 

 حلقه  

 )میلی متر( 
16/5 ± ۸3/53 2۸/4 ± 76/39 31/2 ± 52/24 ۸2/1 ± 21/16 95/0 ± 03/10 63/6 ± 51/۸0 25/11 ±  34/134 ۸۸/0 ± 33/11 57/0 ± 9/6 

 کوچک 

 )میلی متر(  
۸1/4 ± 4/50 60/3 ± 74/31 05/2 ± ۸1/17 04/1 ± 71/14 75/0 ± ۸2/۸ ۸5/5 ± 27/64 25/10 ±  31/114 79/0 ± 45/12 41/0 ± 12/7 

MC  : ،متاکارپ PP:  بند ابتدایی، MP:  میانی، بند DP:  انهایی  بند، DPW: انتهایی  بند پهنای 

 (PP1+ DP1)  شست انتهایی  و بند ابتدایی  طول مجموع  *

 (MC1+PP1+DP1)  شست به  مربوط  بلند استخوان سه طول مجموع **
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 ( P مقدار) انگشتان سایر به نسبت شست انگشت پرتو طول به DPW و انگشت طولبه DPW  هاینسبت  میانگین تفاوت تحلیل . 2 جدول

 
نسبت پهناي بند انتهایی به  

 طول انگشت اشاره 

نسبت پهناي بند انتهایی به  

 طول انگشت ميانی 

انتهایی به  نسبت پهناي بند 

 طول انگشت حلقه 

نسبت پهناي بند انتهایی به  

 طول انگشت کوچک 

ميانگين نسبت پهناي بند انتهایی 

 به طول چهار انگشت داخلی 

نسبت پهنای بند انتهایی به طول  

 انگشت شست 
(*03/0 )12/4 (*00۸/0 )46/4 (*027/0 )0۸/4 (*014/0 )27/4 (*001/0 > )95/3 

انتهایی به طول  نسبت پهنای بند 

 پرتو انگشت شست
(1 )۸5/1 (16/0 )46/3 (431/0 )0۸/3 (1 )62/1 (290/0 )97/1 

 نسبت پهنای بند انتهایی به طول انگشت در انگشت حلقه،    نسبت پهنای بند انتهایی به طول انگشت در انگشت وسط،    نسبت پهنای بند انتهایی به طول انگشت در انگشت اشاره،    نسبت  بین  معنادار  ختلاف *: ا 

 پهنای بند انتهایی به طول انگشت در انگشت شست.  نسبت پهنای بند انتهایی به طول انگشت در چهار انگشت داخلی در قیاس با    نسبت پهنای بند انتهایی به طول انگشت در انگشت کوچک و میانگین  

 

 
 نسبت پهنای بند انتهایی انگشت به طول انگشتان و نسبت پهنای بند انتهایی انگشت به طول پرتو انگشت شست و چهار انگشت داخلی  .1شکل 

 

 بحث
نش ان داده ش د که طول بندهای انتهایی در چهار انگش ت    حاض ردر پژوهش  

با طول کل انگش ت همبس تگی دارد. ترتیب طول بندهای انتهایی و   داخلی

طول کل انگش   ت نیز به ترتیب متعلق به انگش   ت میانی، حلقه، اش   اره و 

اما ترتیب عرض    .(27)های پیش  ین مطابقت داش  ت  که با یافته  کوچک بود

ترتی ب مربوط ب ه  متف اوت و ب ه  در چه ار انگش   ت داخلی  بن ده ای انته ایی

و همکاران    Jungهای  انگش ت میانی، اش اره، حلقه و کوچک بود که با یافته

دهد که عرض بند انتهایی مس تقل نش ان میموض وع  این    .(25)  راس تا بودهم

که ترتیب اس ت. جالب آن  و نیز مجموع طول هر انگش ت  از طول بند انتهایی

عرض بندهای انتهایی مشابه ترتیب طول پرتو انگشت بود که احتمالام بیانگر  

عوامل رش دی مش ترک برای عرض بند انتهایی و ناخن متناظر آن و مجموع  

 .استی  پرتو انگشتهر  های بلند مربوط به  طول استخوان

عرض بند انتهایی چهار انگش ت میانی با طول انگش ت و   ارتباطبررس ی  

طول پرتو انگشت نشان داد که عرض بند انتهایی با هر دو متغیر همبستگی 

تری برای طول ی قویکنن دهبینیعرض بن د انته ایی پیش  ام امعن ادار دارد  

اند که انگش ت میانی  مطالعات بیومکانیکی نیز نش ان داده  .پرتو انگش ت اس ت

تر ش س ت قوی  نهایتا انگش ت وداخلی  ن چهار انگش ت  در بیترین انگش ت  قوی

. در (29  ،2۸)داش  ت  خوانی  های حاض  ر همهاس  ت که با یافتهی آناز همه

این میان قدرت فش اری و فلکس وری انگش ت اش اره از انگش ت حلقه یا چهارم  

ها نش  ان داد، عرض بند انگش  ت  که این یافته  (30)باش  د  نیز بیش  تر می

انتهایی انگش  تان علاوه بر ارتباط با طول مجموع پرتو انگش  ت، با قدرت آن 

 باشد.انگشت نیز مرتبط می

و طول پرتو  (PP1+DP1) شست   ها، طول کل انگشت گیری بر اساس اندازه 

در ش س ت کمتر از س ایر انگش تان بود، اما عرض     (MC1+PP1+DP1) انگش ت 

نتایج   .بیش  تر بود بندهای انتهایی دیگر انگش  تان  بند انتهایی ش  س  ت از همه  

که ش  س  ت دارای عرض و طول  به این ترتیب بود و همکاران نیز   Jung  مطالعه 

 .  ( 25)   ناخن، نسبت عرض به طول، و عرض بند انتهایی بیشتری است 

همک اران بی ان کردن د، طول انگش   ت ان ب ا طول و    Haeriطور ک ه  هم ان

قطع ه در بین    ای ن دارد؛ برای مث ال مت اک ارپ دوم بلن دترینه ا رابط همت اک ارپ

انگش ت اش اره  طول اس ت، اما    های متاکارپ در ناحیه کف دس تاس تخوان

های  با این حال، بر اس اس یافته(.  22)  تر از انگش ت س وم و چهارم اس تکوتاه

بالاترین    دارای بیش  ترین عرض بند انگش  ت انتهایی،  ، ش  س  تاین پژوهش

طول پرتو به   DPW ( و36/25±54/1طول انگش ت )به   DPW  هاینس بت

ترین  کوتاهظاهرا انگشت شست که  ( را دارد، در حالی97/13±76/0انگشت )
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ش  س  ت با عرض زیاد بند    انگش  ت  این تناقض که چرا  .انگش  ت نیز هس  ت

ترین پرتو انگش ت  کوتاهبر خلاف آنچه در دیگر انگش تان دیده ش د    ،انتهایی

نش ان داد که عرض بند  ی این پژوهش  هابرانگیز اس ت. یافتهرا دارد، پرس ش

راس تا  با طول بند انتهایی یا طول کل انگش ت هم 5تا   2انتهایی در انگش تان  

نس بت عرض بند  اما یافته جالب این پژوهش این اس ت که    .نیس تو مرتبط 

 ش   س   ت به مجموع طول س   ه بخش اس   تخوانی آنانگش   ت  انتهایی  

(MC1+PP1+DP1)     با نس بت مش ابه در س ایر انگش تان تفاوت معناداری

با س ه  یا س ه قطعه اس تخوانی  این س ه بخش    ش باهت  دهندهندارد، که نش ان

ه س  وم مرتبط با  بدین معنی که قطع  .بند متناظر در س  ایر انگش  تان اس  ت

پرتو انگش ت ش س ت در واقس بند انگش ت بالایی یا پروگزیمال می تواند باش د.  

به طول  DPW نس بت  باش س ت  در انگش ت  نس بت    این  تفاوت معنادار میان

  ( 29)  های پژوهش پیش ین، یافتهداخلیچهار انگش ت    ی درکل پرتو انگش ت

را تأیید   آن اس ت  بالاییش س ت در واقس بند    انگش ت  مبنی بر اینکه متاکارپ

و عملام در روند تکامل جزم متاکارپ در پرتو انگش ت ش س ت تش کیل    کندمی

 (.23نماید )و همکاران نیز آن را تایید می Pazzagliaهای  نشده که یافته

توان به بررس  ی تک جنس  یتی، های مطالعه حاض  ر میاز محدودیت

بررس ی بدون توجه به قومیت و نیز بررس ی در محدوده س نی مش خ  اش اره  

ش ود تا کرد که با توجه به نتایج به دس ت آمده از این مطالعه، پیش نهاد می

ها گنجانده  در مطالعات بعدی، پارامترهای قومیت و جنس یت نیز در بررس ی

 تری دست یافت.شوند تا بتوان به نتایج جامس

 

 گیرینتیجه
بینی نش ان داد، عرض بند انگش ت انتهایی عامل پیش های این پژوهشیافته

های بلند  کننده طول همان پرتو انگش   ت ش   امل طول مجموع اس   تخوان

های بند انگش تان و اس تخوان متاکارپ مربوطه  موجود در آن یعنی اس تخوان

بندی و طول ش س ت س هبه    DPW  ش باهت بین نس بتاز طرفی   باش د.می

آش کار کرد. این ش باهت  نیز  طول انگش ت س ایر انگش تان را به  DPW   نس بت

بالایی انگش  ت  دهد که متاکارپ ش  س  ت در حقیقت همان بند  نش  ان می

ای مهم در تأیید فرض یه انگش ت ش س ت س ه بندی  باش د که یافتهش س ت می

(Triphalangeal Thumbمی ).تواند باشد 

 

 تشکر و قدردانی
پزش کی اراک برای حمایت  کنندگان و دانش گاه علوم  نویس ندگان از مش ارکت
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