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Background and Objectives: Craniofacial anthropometry and anthropometric 

ratios are used in different sciences such as dentistry, medicine, oral and 

maxillofacial surgery, growth studies, plastic surgery, bioengineering and production 

of personal protective equipment. The purpose of this study is to introduce Digimizer 

software to measure facial dimensions and compare manual dimensional 

measurement and photoanthropometry with this software. 

Methods: In This descriptive-analytical study 12 female students of Shiraz 

University of Medical Sciences participated. Measurement of face dimensions of 

samples was done manually and by photographic methods and data analysis was 

performed with SPSS software version 19 and descriptive-analytical tests. 

Results: From the ten dimensions of the measured dimensions, a significant 

difference was observed in the three dimensions of the Subnasal-Nasal Root Length 

(SNRL), Menton-Nasal Root Length (MNRL) (Face Length) and Bitragion-Menton 

Arc (TRMA) dimensions, (P <0.05). No significant differences were observed in 

other dimensions. The ICC (Intra Class Correlation) coefficient for both methods was 

obtained in the range of 0.56-0.94. 

Conclusion: This study showed that the use of Digimizer software can replace 

the use of manual method in measuring the dimensions of the face and in the 

preparation of anthropometric database of the face in less time is preferable to the 

manual method. 
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 پژوهشی مقالۀ  
 

 در آنتروپومتری صورت   Digimizerافزار آنالیز تصویر  نرم کاربرد  
 

 4، ساره کشاورزی3جهانگیری، مهدی  * 2، علیرضا چوبینه1الهام سلورزی

 

 ران ی ا   راز، ی ش   راز، ی ش   ی پزشک دانشکده بهداشت، دانشگاه علوم   ، ی گروه ارگونوم   ، یی دانشجو   قات ی تحق   ته ی کم   ، ی ارشد ارگونوم کارشناس  .1

 ران ی ا   راز، ی ش   راز، ی ش   ی پزشک دانشگاه علوم   ، ی علوم بهداشت   قات ی مرکز تحق   استاد،  .2

 ران ی ا   راز، ی ش   راز، ی ش   ی پزشک دانشکده بهداشت، دانشگاه علوم    ، ی بهداشت حرفه ا   ی گروه مهندس   استاد،  .3

 ران ی ا   راز، ی ش   راز، ی ش   ی پزشک دانشکده بهداشت، دانشگاه علوم   ، ی ولوژ ی دم ی گروه اپ   ار، ی استاد  .4

 

 خلاصه  اطلاعات مقاله

 17/03/1399 :افتیدر

 02/06/1399 :رشیپذ

 24/07/1399: نیآنل  انتشار 

 
و  زم نسبت  :هدفینه  بررسی  و  همچون  آنتروپومتری  علومی  در  صورت  و  سر  آنتروپومتریک  های 

و   زیست  مهندسی  پلستیک،  جراحی  رشد،  مطالعات  صورت،  و  فک  جراحی  پزشکی،  دندانپزشکی، 

جمله ساخت تجهیزات حفاظت فردی ناحیۀ سر و صورت کاربرد دارد. هدف از    های غیرپزشکی از شاخه

گیری ابعاد صورت  مقایسۀ اندازه  گیری ابعاد صورت وبرای اندازه  Digimizerافزار  رفی نرماین مطالعه، مع

 می باشد. افزار به روش دستی و فوتوآنتروپومتری با این نرم
 

نفر بودند که از بین دانشجویان دختر    12ها شامل تحلیلی بود و نمونه  - این مطالعه از نوع توصیفی   : کار روش 

ها به دو روش دستی و فوتوگرافی و  گیری ابعاد صورت نمونه پزشکی شیراز انتخاب شدند. اندازه دانشگاه علوم 

 .تحلیلی انجام شد های توصیفی و آزمون   19نسخه    SPSSافزار  ها با نرم تحلیل داده 
 

سه بعدِ فاصلۀ بین ریشۀ بینی تا سپتوم   شده، در   یر ی از ده بُعد ابعاد اندازه گ نشان داد که    نتایج   ها:یافته 

اختلف  تا چانه  فاصلۀ ریشۀ بینی تا چانه )طول صورت( و قوس بخش زائدۀ گوش )تراگوس(  )طول بینی(، 

برای دو   ICCداری مشاهده نشد. ضریب  (. در بقیۀ ابعاد اختلف معنی P  >0/ 05)  داری مشاهده شدمعنی 

 به دست آمد.  0/ 56  - 0/ 94روش در بازۀ  
 

اکثر ابعاد اندازه   درDigimizer این مطالعه نشان داد که آنالیز ابعاد صورت بوسیله نرم افزار    :نتیجه گیری

 اندازه گیری به روش دستی است. گیری شده اعتبار دارد و روش خوبی جهت جایگزینی  

 

 Digimizerارگونومی، آنتروپومتری، صورت، فوتوآنتروپومتری،   :هادواژهیکل

 : مسئول ۀسندینو

 علیرضا چوبینه 

تحق   استاد، بهداشت   قاتی مرکز   ،ی علوم 

 .ران ی ا  راز،ی ش   راز،ی ش   ی پزشک دانشگاه علوم 

 37251020-071 ن:تلف  

 یک:الکترون پست
alrchoobin@sums.ac.ir 

 

 

این مقاله، کد زیر را   برای دانلود
 با موبایل خود اسکن کنید. 

 

 

 

 

 مقدمه 

و  جنسی  سنی، های  گروه  در  افراد  از  بسیاری  امروز  جهان  در 

 شرایط  با  را  خود  هستند  ناچار  مختلف های  محیط  همچنین 

آنها  مورداستفاده  ابزار  و  محیط  که  نامناسب   کند، تحمیل می  بر 

 بیایند. پیامد  کنار  شده ایجاد های  محدودیت  با و  کنند  هماهنگ 

 تندرستی،  بر تواند  می   و  است  ساز گاهی مشکل   همسازی  چنین 

ارگونومی دانشی   .]4-1[نامطلوب گذارد   اثر  فرد وری بهره  و ایمنی 

بردن سطح تندرستی کارکنان وری و بال است که در افزایش بهره 

ماشین را  محیط و  شتابد، رابطۀ متقابل انسان، به یاری انسان می 

کردن تناسب آنها با یکدیگر است کند و در پی بهینه واکاوی می 

از طراحی ارگونومیک به دست می .  ]5[ نتایجی که  از  آید یکی 

ای بسیار قوی بین راحتی یا کاهش ناراحتی است؛ در واقع، رابطه 

 .]6[ارگونومی و راحتی وجود دارد  

آنتروپومتری یکی از اجزاء علم ارگونومی است که به حصول   

. ]7[کند  تطابق فیزیکی و ابعادی بین کاربر و محصول کمک می 

. ]3[شود سنجی شناخته می تناسب ابعادی با تجزیه و تحلیل تن 

 طراحی   یندآفر   از   ضروری  و  حیاتی   های آنتروپومتریک بخشداده 

فضا   ارگونومیک   اطلعات با    هستند.  کار   محیط   و   تجهیزات، 

 هایویژگی   و   ها نیازمندی   مطابق توانند  می   آنتروپومتریک، طراحان 

و  .]8[  کنند  طراحی   هدف  گروه  ابعادی  صنعتی  کشورهای  در 

اطلعات  توسعه  استاندارد یافته،  جداول  صورت  به  آنتروپومتری 
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تولید  بنابراین،  است.  با موجود  داده   استفاده کنندگان  در از  های 

های جامعۀ هدف دسترس به طراحی محصولت بر اساس ویژگی 

] پرداز می  جداولی   [.9،   10ند  چنین  نیز  ایران  در  چنانچه 

دردسترس باشد، تولیدات داخلی کشور مبتنی بر استانداردهای 

فعلی  مشکلت  از  بخشی  و  شد  خواهد  تولید  ایرانیان  ابعادی 

کننده برطرف درزمینۀ عدم تناسب ابعادی بین محصول و استفاده 

 شوند.می 

ابعاد  که  است  کرانیومتری  آنتروپومتری،  مهم  اجزای  از 

و  انسانِ صورت )شاخص  تشریحی سر  در  را  های کرانیوفاشیال( 

می  نسبت ]11،   12[سنجد  زنده  بررسی  و  آنتروپومتری  های . 

دندانپزشکی،  همچون  علومی  در  صورت  و  سر  آنتروپومتریک 

ات رشد، جراحی پلستیک، پزشکی، جراحی فک و صورت، مطالع 

های غیرپزشکی ازجمله ساخت تجهیزات مهندسی زیست و شاخه 

دارد   کاربرد  صورت  و  سر  ناحیه  فردی  وجود [13] حفاظت   .

و بانک  وسایل  طراحی  جهت  صورت  و  سر  ابعاد  اطلعاتی  های 

از بدن استفاده می  اولین و تجهیزاتی که در این ناحیه  از  شوند 

حی این نوع محصولت است. همچنین ترین مراحل طرا ضروری 

در ارزیابی هر بیمار که برای جراحی ترمیمی و زیبایی  قدم  اولین 

 14[کند، آنالیز اجزای سر و صورت است  سر و صورت مراجعه می 

 ریزی درمان برنامه  آن،  براساس  و  مقایسه  نرمال معیارهای  با  تا]

آگاهی  بنابراین،   هر  در    ب متناس صورت   یک های  ه انداز  از  شود. 

 اصول  ترین ضروری  از  آن جامعه  جراحان پلستیک  برای  جامعه 

اهداف   .]15[  است  با  صورت  نرم  بافت  مطالعۀ  ارتودنسی،  در 

گردد؛ بررسی تغییرات بافت نرم در رشد و نمو متفاوتی انجام می 

درمان  جراحی متعاقب  در  استفاده  و  ارتودنسی  های های 

 .ای از این اهداف است ونه ارتوگناتیک ماگزیلوفاشیال نم 

توان  استفاده در مطالعات آنتروپومتری را می   های موردروش 

تقسیم  گروه  سه  کرد:  به  دستی،    -1بندی   -2آنتروپومتری 

 .]12 [بعدی فوتوگرافی سه  - 3فوتوگرافی دوبعدی، و  

دستی اندازه  آنتروپومتری  روش  یک  گیری )مستقیم( 

در   است که  ارزان  و  آسان  اندازه مستقیم،  ابزارهای  از  گیری آن 

پذیر، کالیپرها، صفحات گیری انعطاف سنتی مانند نوارهای اندازه 

خط اندازه  و  بهکش گیری  برای  اطلعات  دست  ها  بانک  آوردن 

ها یا یک متغیری برای مسافت    ( 1D)1 dimensionalآنتروپومتری  

ری کارگی هایی در به محدودیت  . ]16[شود ها استفاده می و محیط 

آنتروپومتری دستی وجود دارد؛ ازجمله اینکه فردی که ابعاد را 

؛ ]20[در این زمینه داشته باشد  گیرد باید مهارت کافی  اندازه می 

اندازه  هنگام  به همچنین  ابزار  گیری  با  نرم  بافت  به  فشار  علت 

دارد  اندازه  وجود  خطا  ایجاد  احتمال  یند آ فر .  ]21،   22[گیری، 

به اندازه  اندازه گیری  مستقیمگیری دلیل  و  متعدد   ،های 

استاندارد در طول .  گیر استکننده و وقت خسته  حفظ وضعیت 

اندازه  متعدد  درون جلسات  خطاهای  و  و مشاهده گیری  گر 

گیری های دیگر روش مستقیم اندازه گر از محدودیت مشاهده بین 

 .]16[  ابعاد آنتروپومتری است

جایگزین  روش  دستیرای  ب   یک   فوتوگرافی  ،آنتروپومتری 

که در آن موقعیت سر در جهت خاصی نسبت به   است دوبعدی  

ها نسبت در این روش اندازه .  گیرد صفحه افقی فرانکفورت قرار می 

از تصاویر   شودمی از نمونه استخراج    به روش دستی که مستقیما  

می  گرفته  دست  به  از   . ]19-17[آید  شده  روش  این   در 

می سیستم  استفاده  دوربین  چند  با  فوتوگرامتری  که های  شود 

های دهند. در فوتوگرامتری دوبعدی داده تصاویر دوبعدی ارائه می 

می  تهیه  دوبعدی  تصاویر  از  انسان  بدن  نسبتا  سطح  که  شود 

شده هم  گرفته  مختلف  زوایای  از  روش   . ]16[اند  زمان 

های روش دستی، بردن محدودیت  بین از بر   فوتوآنتروپومتری علوه 

اندازه به  هنگام  کم  زمان  صرف  تماس علت  همچنین  و   گیری 

گیری با بدن افراد، باعث همکاری بیشتر آنها نداشتن ابزار اندازه 

مطالعه کودکان باشند  خصوص اگر افراد مورد به .  ]23[گردد  می 

گیری . همچنین در روش اندازه است توجه  این مزیت بیشتر قابل 

با ریسک   هستند ها که در اطراف چشم  گیری سنتی برخی از اندازه 

روش گیری ابعاد صورت با  . اندازه است آسیب یا ناراحتی فرد همراه  

های ، اما تعیین محل استخوان است بسیار راحت    فوتوآنتروپومتری

 ].24[نیاز به لمس با دست دارد    است نظر که در زیر پوست   مورد 

 ارزان هستند اما تصاویر گرفته   ی دیجیتال نسبتا  ها اگرچه دوربین 

می  تحت شده  تصاویر أ ت تواند  تعداد  ازجمله  فاکتور  چندین  ثیر 

زاویه ثبت  دوربین    دید،شده،  لنز  و عکس   هنگامانحراف  گرفتن 

 .]16[ شرایط روشنایی محیط قرار گیرد 

سه   در  روش  ترینپیشرفته  و  بعدی جدیدترین آنتروپومتری 

 است بیشتر از دو دهه    و   آیدبه شمار می   صورت  ابعاد  گیری اندازه 

موقعیت سه می استفاده   روش  این  در  لندمارک شود.  های بعدی 

پروب  توسط  بدن  الکترومغناطیسی روی  و  الکترومکانیکی  های 

می  می ثبت  انسان  بدن  ابعاد  تکنولوژی،  پیشرفت  با  تواند گردد. 

روش گیری شود.  دی اندازه بع طور غیرمستقیم توسط روش سه به 

سه  تکنیک اسکن  از  پیشرف بعدی  نوری   advanced)  ته های 

optoelectronic technologies)   یافته است. سیستم اسکنر توسعه

.  ]16[  بعدی شامل یک منبع نور، حسگرها و یک کنترلر است سه 

 که  سنتی  روش  به  نسبت  آنتروپومتری  در  بعدی سه  روش  از  استفاده 

 [
 D

O
I:

 1
0.

30
69

9/
je

rg
on

.8
.2

.6
1 

] 
 [

 D
ow

nl
oa

de
d 

fr
om

 jo
ur

na
l.i

eh
fs

.ir
 o

n 
20

23
-1

2-
11

 ]
 

                             3 / 11

http://dx.doi.org/10.30699/jergon.8.2.61
https://journal.iehfs.ir/article-1-724-fa.html


 Digimizer آنتروپومتری صورت با نرم افزار | همکاران و الهام سلورزی

 64 

 دارد:  مزیت  چندین  گردد می   استفاده  نواری  متر  و  کالیپر   از 

،  دستی  روش  ذاتی  خطاهای  از  تعدادی  بعدی روش سه  با  گیری اندازه 

 که  فشار  این  دهد. می   کاهش   را  صورت  نرم  بافت  به  فشار  خصوص به 

 باعث  افتد می   اتفاق   صورت  روی  متر  یا  کالیپر  قراردادن  سبب به 

 بعدی سه  های روش  . گردد می   گیری اندازه  مورد  ابعاد  مقدار  کاهش 

 روش  که  نماید  آوری جمع  تواند می   را  ای اضافه  اطلعات  همچنین 

انجام  قادر  سنتی   مزیت  ها(. حجم  گیری اندازه  مثل (نیست  آن  به 

 برای  نمونه  صورت  دقیق  کپی   بایگانی  توانایی  روش  این  دیگر 

آتی استفاده  روش   در .  ]29[است   های  ایجاد    این  نیز  خطاهایی 

(،  perspective distortion)   انداز شود که ناشی از انحراف چشم می 

دوربین  دوربین،  camera resolution)   وضوح  کالیبراسیون   ،)

نشانه  خطاهای    ، ( landmarking errors)   گذاری خطاهای  و 

 . ]16[  ( است modeling errors)   سازی مدل 

به  دستی  امروزه  روش  ابعاد، اندازه جای  روش  گیری  های  از 

سه اندازه  و  دوبعدی  می گیری  استفاده  از  بعدی  استفاده  شود. 

جویی  بر صرفه   گیری ابعاد علوه افزارهای دوبعدی جهت اندازه نرم 

ها جهت تحقیقات بعدی را  در زمان، امکان تهیۀ آرشیوی از عکس 

می  نرم فراهم  تحقیق، معرفی  این  از    Digimizerافزار  آورد. هدف 

نرم به  از  یکی  مقایسۀ  عنوان  و  تصاویر  آنالیز  دوبعدی  افزارهای 

 افزار و روش دستی است. گیری ابعاد صورت با این نرم اندازه 

 Digimizerافزار فوتوگرافی  نرم 

Digimizer   نرم پکیج  انعطاف یک  کاربردِ پذیر  افزاری  آسان    و 

به   و  است  بسیار مفید  تصاویر  تحلیل  برای  که  اجازه    کاربر است 

تا می  تصاویر   دهد  ویژگی    کند گیری  اندازه دقت  به   را   اجزای  از  یا 

های آن  گیری اتوماتیک ویژگی تشخیص خودکار شیء و انجام اندازه 

ها و  اشعۀ ایکس، میکروگراف   با . تصاویر ممکن است  کند استفاده  

افزار در  حیطۀ اصلی کاربرد این نرم   ه شده باشند. گرفت   سایر موارد 

زمین  است. رشتۀ  نرم   شناسی  با  این  نصب  قابلیت  افزار 

WINDOWS XP    وVISTA    واحد اساس  بر  همچنین  دارد  را 

 : 1افزارعبارتند از   های این نرم کند. برخی قابلیت پیکسل عمل می 

امکان  در   موجود   اشیاء   دقیق   تحلیل   و   تجزیه  -  تصاویر؛ 

 پرینت  و   سازی ذخیره   اسکنر؛ بازنمودن،   از   تصویر   افت دری 

امکان های  فایل  گیری؛ اندازه   واحد   تعریف   تصویری؛ 

  گیریمسیر؛ اندازه   و ها  خط   پاره   طول   و   فواصل   گیری اندازه 

خط؛    پاره   مرکز   زوایا؛ تعیین   گیری اندازه   (؛ circleمحیط ) 

امکان   و   کنتراست  تنظیم   زمینۀپس   تصحیح   روشنایی؛ 

تبدیل  ویرایش  و   سیاه   تصویر   به   عکس   عکس؛   سفید؛ 

 ,Resize  ،Crop  ،Rotateهای  گزینه   کردن فراهم   با   تصاویر 

flip  ،Zoom  ،Invert  ،Negative  ،Sharpen   ... ؛  و 

 DGZ (Native Digimizer Fileهای  فرمت   از   پشتیبانی 

Format), JPG, GIF, TIFF, BMP, PNG, WMF, 

EMF    های فایل   و  DICOM های  فیلتر   شامل  ؛Emboss, 

Arithmetic Mean Filter, Geometric Mean Filter, 

Harmonic Mean Filter, Median Filter, Maximum 

Filter, Minimum Filter, Midpoint Filter, Yp Mean 

Filter پشتیبانی همچوناندازه   واحدهای  از   ؛   گیری 
kilometer (km), hectometer (hm), decameter 

(dam), meter (m), centimeter (cm), millimeter 

(mm), micrometer (µm), nanometer (nm), 

picometer (pm), femtometer (fm), attometer 

(am), inch (in), foot (ft), yard (yd), mile (mi), 

degrees   (°  یا )pixels . 

می باتوجه فوق  مطالب  تص به  تمامی  ابعاد  گفت  اویر  توان 

مکان  و  رادیوگرافی،  میکروسکوپی  موجودات  جغرافیایی،  های 

 گیری است.اندازه افزار قابل سایر موارد با این نرم 
 

 کار روش 

توصیفی  نوع  از  با هدف  این مطالعه  است که  مقایسه  تحلیلی 

اندازه میزان همبستگی   ابعاد صورت به روش دستی و  بین  گیری 

نرم  معرفی  و  حجم    Digimizerافزار  فوتوآنتروپومتری  شد.  انجام 

و    Habibiآمده در مطالعۀ  دست نمونه براساس ضریب همبستگیِ به 

نفر طبق    12به دست آمده بود،    0/ 71- 0/ 95که    ]23[همکاران  

 محاسبه شد.    1فرمول شماره  

 : 1فرمول شماره  

 
 

-1به مطالعه عبارت بودند از:  ها  نمونه ورود و خروج    رایط  ش 

 -  35  دختران دانشجوی - 2، ضایت فرد جهت شرکت در مطالعه ر 

 -4، توجه در ناحیۀ دهان و دندان عدم تغییرات قابل -3، ساله  20

عدم   -5،  عدم وجود زوائدی همچون جوش و جای زخم در صورت 

در این   .همچون رینوپلستی هایی در ناحیۀ صورت  جراحی سابقۀ  

مطالعۀ  اساس  بر  صورت  آنتروپومتریک  ابعاد  و  Han بررسی 

نیاز صورت مورد همکاران انتخاب شد که برای طراحی ماسک نیم 

 (.1)شکل  است  

 

 
1 Available From: Http://P30download.Com/Fa/Entry/35475/. Or 

Http://Www.Digimizer.Com/ 
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A :  دو گونه )پهنای صورت(  ۀفاصل  F  پهنای بینی : 

B  دو زاویه فک تحتانی )مندیبل(  ۀ: فاصل  G  طول لب : 

:C طول صورت(  ۀ فاصل( ریشۀ بینی تا چانه  H تا سپتوم ۀ : قوس بخش زائد )گوش )تراگوس 

Dبخش کوتاه صورت(  ۀ : فاصل( بین چانه تا سپتوم  :I   تا چانه )قوس بخش زائدۀ گوش )تراگوس 

E بینی تا سپتوم )طول بینی( ۀبین ریش   ۀ: فاصل         J طول برجستگی بینی : 
 

 ]25[ابعاد موردسنجش در مطالعه  .1شکل 

 

حداقل وسایل و شرایط لزم برای عکسبرداری و استخراج  

: موارد زیر است افزار شاملشده با کمک نرمابعاد از تصاویر تهیه

)باتوجه  استاندارد  مقیاس  دیجیتال،  مورد  دوربین  شیء  به 

زمینه پایۀ دوربین، منابع روشنایی مناسب، پسگیری(، سهاندازه

شده  طبق مطالعات انجام  تنظیم.با رنگ مناسب و صندلی قابل

فوتوگرافی   استاندارد  شرایط  مختلف  و کتب  علمی  مقالت  در 

ای مقاصد درمانی و طراحی ابزار در ناحیۀ جهت استخراج ابعاد بر

که اکثر شرایط در این مطالعه   ]30[است  صورت به شرح زیر  

 رعایت شد: 

 high-quality SLR-camera with 6 or)  ایدوربین ویژه -1

even 8 Megapixelsدر این  به دقت موردنیاز    ( باتوجه

روش موردنیاز است. موقعیت دوربین باید در مکانی باشد  

 متر فاصله داشته باشد.  1-5/1 بین با نمونهکه 

ای باشد که ارتفاع آن تا سطح  پایهدوربین باید روی سه  -2

 گوش نمونه برسد.  

دوربین مشاهده   دی سی ال   هنگامی که درکادر یا نمایشگر  -3

حالت کنید  می  تقریبا ئا اید   در  باید  نمونه  صورت   50  ل 

 ا پوشش دهد. ( ر Viewfinder) ناحیۀ کادر  درصد از 

قراردادن دو منبع نورانی در دو طرف دوربین و به فاصلۀ   -4

متر دور از هم، از ایجاد سایۀ ناشی از روشنایی روی یک

کند. منابع نوری باید در همان  صورت نمونه جلوگیری می

بین   فاصلۀ  شبیه  باید  نمونه  از  فاصله  و  دوربین،  سطح 

 . دوربین و نمونه باشد 

روی صورت نمونه به اندازۀ کافی    اگر محدودۀ روشنایی -5

 .نیستبه استفاده از فلش دوربین  نیازقوی باشد  

قبول دوربین  قابل   ( Resolutionی ) پذیر کمترین حد تفکیک  -6

. با این  است از نمونه  گرفتن عکس   برای پیکسل    480× 640

پیکسل    600× 1000پذیری بالتر در حدود  تفکیک   ، وجود 

رزولوشن شود می پیشنهاد   خی .  پیشنهاد  های  بالتر  لی 

باعث    شود نمی  و  ایجاد  چون  عکس  در  اضافه  اطلعات 

 گردد. تصاویر می   ویرایش همچنین سختی  

پذیری دوربین را مقداری خیلی تفکیک  شودمیپیشنهاد   -7

تفکیک از  کمتر  انتخاب جزئی  کامپیوتر  مانیتور  پذیری 

رزولوشن    مثل    کنید باشد    760×1280  تانرایانهاگر 

 . شودتنظیم  700×1000پذیری دوربین شما تفکیک 

  ( Focus Point)ارتفاع دوربین باید در همان نقطۀ تمرکز  -8

 دوربین باشد.  

ثابت  برای -9 از  و ستوناطمینان  فقرات  بودن موقعیت سر 

قابل صندلی  از  پشتی بیمار  که  شود  استفاده    تنظیم 

(Backrest)    بدون  داشته صندلی  مقالت  )برخی  باشد 

فرد به صندلی تکیه ندهد    تا    هاد داده بودند پشتی را پیشن

 و با پشتی صاف بنشیند(.
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برای کاهش نیاز به تغییرات ارتفاع دوربین برای هر بار  -10

می عکس  پیشنهاد  روی صفحۀ گرفتن،  تمرکز  نقاط  شود 

 .تنظیم شوند (  Frankfurts plane)  افقی فرانکفورت 

هر نوع جواهرات یا آرایش صورت باید قبل از گرفتن   -11

 شده باشند.  برداشته فرد عکس از 

از   -12 باید  بلند  صورتعکس  محلموهای  کنار    گرفتن 

 گذاشته شود.

که فرد خسته نباشد انجام  گیری هنگام صبح و درحالی اندازه 

نمونه  از  باشند. سه  ها خواسته می شد.  نداشته  اخم  یا  لبخند  شد 

رخ و تحتانی در وضعیتی که سر به عقب خم  رخ، نیم عکس تمام 

دیجیتال   دوربین  با  باشد  مدل    Canon  10شده  مگاپیکسل 

powershot A495   کش در کنار سر  خط که یک  حالی گرفته شد در

می  داشته  نگه  به افراد  برای  تبدیل  دست شد.  عامل  آوردن 

 (conversion factor )    کش در کنار سر  و مرجع استاندارد از خط

 افراد استفاده شد. 

از تصویر    استفاده افزار، با پس از بازکردن عکس در محیط نرم 

تقر  گرفتن مس نظر ما هنگام عکس   کش که در کنار تصویر مورد خط 

بوده است، تعداد پیکسل را در واحد طول تعریف نموده و سپس با  

آیکن  توسط  موردنظر  نقاط  بین  خطی  مربوطه،  کشیدن  های 

می فاصله  دست  به  را  موردنظر  )شکل  های  جدول    . ( 2آوریم 

است. بنابراین احتمال    Excel ها قابل اجرا در محیط  گیری اندازه 

  SPSSو    Excelهای آنالیز مانند  ه خطا در موقع انتقال اعداد به برنام 

 . ]23[جویی در زمان خواهد شد  برطرف و همچنین باعث صرفه 

اندازه    )ساخت  برای  دیجیتال  کولیس  از  ابعاد  دستی  گیری 

دقت  Mitutoyoشرکت   با  ژاپن(  نواری  میلی   0/ 01،  متر  و  متر 

 انجام شد. یکی از محققان    ها توسط گیری استفاده کردیم. تمام اندازه 

داری بین دو روش برای هر یک از ابعاد جهت تعیین معنی 

صورت از آزمون ناپارامتریک ویلکاکسون استفاده گردید. همچنین 

گیری های دستی و فوتوگرافی در اندازه برای مقایسۀ دقت روش 

بعاد از گیری ا بودن  اندازه بودن و زوجی به کمّی ابعاد صورت باتوجه 

همۀ   ICC(  Intra Class Correlation)  ضریب  شد.  استفاده 

 ,.SPSS Inc., Chicago, Ill)   19نسخۀ    SPSSافزار  ها با نرم تحلیل 

USA )  0/ 05در سطح    ی دار معنی و سطح=α  انجام شد .

 

 
 Digimizer  افزارگیری ابعاد موردنظر در نرم اندازه  .2شکل 

 ها یافته 

ویژگی موردبرخی  افراد  دموگرافیک  این    های  در  مطالعه 

جدول   در  مورد ئارا  1مرحله  افراد  سن  میانگین  است.  شده  ه 

کیلوگرم،    57±  04/11سال، وزن    8/28  ± 51/2مطالعه برابر با  

 (. 1)جدول  متر به دست آمد 66/160 ± 61/6  قد

به   مربوط  اندازه نتایج  و مقایسه  دستی  افزار نرم   گیری 

Digimizer    تعیین ضریب   2در جدول نتایج  است.  آورده شده 

همبستگی بین دو روش دستی و فوتوگرافی نشان داد که بین دو 

فاصلۀ ریشۀ بینی تا سپتوم )طول   جز در سه بعدِه روش ذکرشده ب 

)طول صورت  تا چانه  بینی  ریشۀ  فاصله  قوس بخش بینی(،  و   )

ابعاد اختلف معنی  بقیۀ  تا چانه در  )تراگوس(  داری زائدۀ گوش 

مشخص   †با علمت    2(. این موضوع در جدول  P>0/ 05ندارد ) 

 .شده است 
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 (=12nهای دموگرافیک افراد موردمطالعه ). ویژگی1جدول

 حداکثر  حداقل  معیارانحراف میانگین متغیر

 30 25 51/2 8/28 سن )سال(

 00/75 00/43 04/11 00/57 وزن )کیلوگرم( 

 172 155 61/6 66/160 متر(قد )سانتی

 

 (= حجم نمونه12)شده به دو روش دستی و فوتوگرافی گیریمعیار هر یک از ابعاد اندازه . میانگین و انحراف 2جدول 

 P* شده گیریابعاد اندازه روش آنتروپومتری معیارمیانگین و انحراف 

ف 
دی

ر
 

476/0 
80/0±52/10 فاصلۀ برجستگی دو گونه )پهنای صورت(  دستی 

A 
1 

 فوتوگرافی  74/0±45/10

754/0 
 فاصلۀ دو زاویۀ فک تحتانی )مندیبل(  دستی ±34/9 93/0

B 
2 

 فوتوگرافی  83/0±32/9

028/0† 
 فاصلۀ ریشۀ بینی تا چانه )طول صورت(  دستی 29/1±31/11

C 
3 

 فوتوگرافی  16/1±80/11

182/0 
 فاصلۀ چانه تا سپتوم ) بخش کوتاه صورت(  دستی 59/0±31/6

D 
4 

 فوتوگرافی  81/0±65/6

015/0† 
 ریشۀ بینی تا سپتوم )طول بینی(فاصلۀ   دستی 15/1±04/5

E 
5 

 فوتوگرافی  92/0±46/5

059/0 
 پهنای بینی دستی 62/0±76/2

F 
6 

 فوتوگرافی  74/0±03/3

347/0 
 پهنای لب  دستی 72/0±76/3

G 
7 

 فوتوگرافی  33/0±81/3

230/0 
 قوس بخش زائدۀ گوش )تراگوس( تا سپتوم  دستی 61/0±11/13

H 
8 

 فوتوگرافی  92/0±34/13

012/0† 
 قوس بخش زائدۀ گوش )تراگوس( تا چانه  دستی 92/0±35/14

I 
9 

 فوتوگرافی  19/1±78/14

209/0 
 طول برجستگی بینی دستی 21/0±54/2

J 
10 

 فوتوگرافی  20/0±62/2
 داری ناپارامتریک ویلکاکسون آزمون معنی *
 α=0/ 05دار در سطح معنی †

 متر ابعاد برحسب سانتی 

 

به دست  0/ 56 -0/ 94گسترۀ   برای دو روش در  ICCضریب 

فاصلۀ ریشۀ بینی تا سپتوم )طول بینی(، در ابعاد    (.3)جدول    آمد

فاصله ریشۀ بینی تا چانه )طول صورت( و قوس بخش زائدۀ گوش 

و   (P>0/ 05) داری مشاهده شد  اختلف معنی   )تراگوس( تا چانه

دار نبود.شده اختلف معنی گیری در بقیۀ ابعاد اندازه 

 

 گیری ابعاد صورت به دو روش دستی و فوتوگرافیدر ارزیابی دقت اندازه  ICC. ضریب 3جدول 

P   ضریب ICC  ردیف شدهگیری ابعاد اندازه 

 A 1فاصلۀ برجستگی دو گونه )پهنای صورت(  0/ 941 <0001/0

 B 2فاصلۀ دو زاویۀ فک تحتانی )مندیبل(   0/ 895 <0001/0

 C 3( )طول صورت فاصلۀ ریشۀ بینی تا چانه  0/ 766 0/ 001

 D 4فاصلۀ چانه تا سپتوم ) بخش کوتاه صورت(   0/ 562 0/ 019
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P   ضریب ICC  ردیف شدهگیری ابعاد اندازه 

 E 5ریشۀ بینی تا سپتوم )طول بینی( فاصلۀ  0/ 688 0/ 003

 F 6 پهنای بینی  0/ 779 0/ 001

 G 7 پهنای لب  0/ 585 0/ 015

 H 8 قوس بخش زائدۀ گوش )تراگوس( تا سپتوم  0/ 613 0/ 001

 I 9 زائدۀ گوش )تراگوس( تا چانه قوس بخش  0/ 826 <0001/0

 J 10  طول برجستگی بینی  0/ 592 0/ 014

 

 بحث 

این مطالعه با هدف مقایسۀ دو روش دستی و فوتوآنتروپومتری  

 گیری  افزار دوبعدی اندازه گیری ابعاد صورت، و معرفی نرم در اندازه 

Digimizer انجام شد. برای رسیدن به این هدف ده بعد از ابعاد صورت  

 گیری شد. اندازه   های الستومریک موردنیاز در طراحی ماسک 

برداری و آنتروپومتری با تکنیک عکس امروزه اکثر مطالعات  

بعدی انجام های کامپیوتری دوبعدی و سه افزار آنالیز تصاویر با نرم 

متعدد گیرند.  می  روش نۀ  ی درزم   یمطالعات  اعتبار 

سه   ی فوتوآنتروپومتر  اسکن  در و  سنت سه ی مقابعدی  روش   یبا 

استاندازه  شده  انجام  ابعاد  ازجمله  [ 26]  گیری  که ای  مطالعه ؛ 

Mahmoudi   ارزیابی   شانمطالعه   از  هدف  دادند وانجام    و همکاران

های ی ساختمان اعتبار روش فوتوآنتروپومتری برای توصیف کمّ

های طولی گیری متغیر شامل اندازه   19  ،صورت بود. در این مطالعه 

کودک   100رخ صورت  رخ و تمام نیم های  ای روی عکس و زاویه 

محققان نتیجه گرفتند که .  شد ساله بررسی    14تا    4سالم تهرانی  

فوتوآنتروپومتری می  اندازه با روش  و توان  هنجار )طبیعی(  های 

های صورت را در نژادهای معین ناهنجار )غیرطبیعی( ساختمان 

نیز در سندرم  و  ناهنجاری انسان  با  های صورت هایی که همراه 

ها از آن و برای تشخیص، اصلح و درمان ناهنجاری هستند تعیین  

 .]26[بهره گرفت  

نکتۀ مهم در روش فوتوآنتروپومتری انتخاب مقیاس مناسب 

 کردن قبل از شروع تصویربرداری است. در مطالعۀ  جهت کالیبره 

Monica    بعضی از ابعاد خطی بدن با   2005و همکاران در سال

عنوان مقیاس ( به Aluminum Frameمقیاس فریم آلومینیومی ) 

نرم  و  اندازه استاندارد  کامپیوتری  شد  افزار  این   .]27[گیری  در 

خط  از  به مطالعه  افراد  چهرۀ  کنار  در  مقیاس کش  یک  عنوان 

از بُعد  که یک  لزم به ذکر است در صورتی استاندارد استفاده شد.  

گیری شده طور دقیق برای هر فرد اندازه صورت به روش دستی به 

گیری سایر ابعاد عنوان مقیاس برای اندازه توان از آن به د، می باش

استفاده   می )کالیبره   کردصورت  نظر  به  هرچند  رسد کردن(. 

گیری را در استفاده از یک مقیاس استاندارد احتمال صحت اندازه 

 برد.( بالتر می گیری ابعاد صورت اندازه )  گیری این نوع اندازه 

شده گیری شد در اکثر ابعاد اندازه   در مطالعۀ حاضر مشخص

گیری وجود دارد. در ضریب همبستگی بالیی بین دو روش اندازه 

فاصلۀ ریشۀ بینی تا سپتوم )طول بینی(، فاصلۀ ریشۀ بینی ابعاد  

 تا چانه )طول صورت( و قوس بخش زائدۀ گوش )تراگوس( تا چانه 

معنی  شد  اختلف  مشاهده  ابع   (P  >0/ 05) داری  بقیۀ  در  اد و 

معنی گیری اندازه  اختلف  به شده  نبود؛  از دار  استفاده  عبارتی، 

تواند جایگزین گیری ابعاد صورت می در اندازه Digimizer افزار  نرم 

. هر استفاده از روش دستی باشد و دارای دقت قابل قبولی است 

تری رسد در حجم نمونه بالتر اظهارنظر قطعی چند به نظر می 

و    Habibiتوسط   1392ای که در سال  العه در مط   توان کرد.می 

گیری ابعاد همکاران انجام شد هدف از مطالعه، ارزیابی دقت اندازه 

گیری و اندازه   Digimizerافزار دوبعدی  آنتروپومتریک دست با نرم 

شده بود. نتایج آماری دیجیتالی عنوان  مستقیم این ابعاد با کالیپر 

گیری ابعاد به روش مستقیم زه داری بین اندانشان داد تفاوت معنی 

( و ضریب همبستگی <0P/ 05 و فوتوگرافی دوبعدی وجود ندارد ) 

که با نتایج مطالعۀ حاضر   ]23[  به دست آمد  0/ 71  -0/ 95در رِنج  

ای که در سال در مطالعه خوانی بالیی دارد. برای ابعاد صورت هم 

توسط در دانشکدۀ جراحی پلستیک و ترمیمی در کره    2013

Kim  مراجعان از  انجام شد    زن بیمار   33مرد و    90  روی همکاران    و

بینی، جراحی  شد  اسکن تی سی   متقاضی   برای سپس  و    گرفته 

بینی    انحناگیری  اندازه  سپتوم  بخش  در  مناطقی  مساحت  از و 

عمل جراحی   گردید )توضیح: برای استفاده    Digimizerافزار  نرم 

درک روند رشد و نمو سپتوم بینی قبل از عمل لزم   بینی موفق

و تحلیل روند   اسکنتی سی   گرفتند که   ه این محققین نتیج   . است( 

تواند اطلعات می  Digimizerافزار نرم با تغییرات رشد تیغۀ بینی 

در  پلستیک  مورد  ارزشمندی  جراحی  زمان  اختیار بهترین  در 

باتوجه ]28[بگذارد   پ .  جراحی  در  اینکه  دقت به  لستیک 

اعتبار روش   مویداین مطالعه    است؛گیری ابعاد بسیار مهم  اندازه 

 است.  Digimizerافزار گیری ابعاد با نرم اندازه 
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مز  نرم های  یت ازجمله  از  در   Digimizerافزار  استفاده 

جویی در زمان توان به صرفه می   گیری ابعاد آنتروپومتریک اندازه 

تواند موجب تمایل و رغبت . این موضوع می کردگیری اشاره  اندازه 

نمونه  اطلعاتی   به ها  بیشتر  بانک  تهیۀ  برای  مطالعه  در  شرکت 

ترین مزایای روش . همچنین یکی دیگر از مهم شودآنتروپومتریک  

 برای تواند  که می   است فوتوآنتروپومتری تهیه آرشیوی از تصاویر  

در هر زمان در دسترس محققان قرار   ، نیاز  عاد مورد استخراج اب 

شده گیری ابعاد فراموش ها برای اندازه نمونه به ارجاع      و نیاز گیرد  

گیری های اندازه از دیگر مزیت خواهد برد.  یا ابعاد جدید را از بین  

بعدی ابعاد آنتروپومتریک، گیری سه دوبعدی در مقایسه با اندازه 

به روشاندازه که    توجه به این نکته است ابعاد   بعدیسه   گیری 

اندازه   علوه  اضافه گیری بر  اطلعات  خطی  همچون های  ای 

سطح حجم  نمونه شبیه (،  areas)   هاها،  صورت  برجستگی  سازی 

 (s face'Replicate the contour of the subject  )  در اختیار نیز  را

های بدن که نیازی به گیری اما برای برخی اندازه   ]29[گذارد می 

روشی   دوبعدیاطلعات اضافه و صرف هزینۀ بیشتر نیست روش  

 .است گیری  دقت و صحت اندازه   نظر  قبول از قابل 

اندازه  است برای  لزم  فوتوگرافی  روش  با  ابعاد  دقیق  گیری 

مناسب   استاندارد(  مقیاس اشل ) شرایط زیر فراهم شود: قراردادن  

مونه تا دوربین، ارتفاع یکسان دوربین در کنار نمونه، فاصلۀ ثابت ن 

زمینه با رنگ مناسب ها، روشنایی یکنواخت، پس نمونه همۀ  برای  

کنتراست مطلوب با چهرۀ تأمین  های مزاحم و  سایه ایجاد  بدون  

فرد، موقعیت صحیح بدن نسبت به دوربین. تنها در این صورت 

آید می به نظر   . کردگیری را تأمین توان صحت اندازه است که می 

اندازه  استاندارد  و  بهینه  شرایط  رعایت  صورت  در در  گیری 

همبستگی بین   میزان ضریبهای دستی و فوتوگرافی بتوان  روش 

دو روش را ارتقا بخشید. این شرایط در متون علمی مختلف بیان 

 شده که عبارتند از:

گیری تکرار و مرتبه اندازه   3گیری دستی  برای هر اندازه  -1

 اسبه شود.میانگین آن مح

 نورپردازی نمونه کافی و یکنواخت باشد.   -2

مشاهده اندازه  -3 دو  توسط  ابعاد  در گیری  و  شود  انجام  گر 

اندازه  اختلف  وجود  مشاهده صورت  دو  بین  گر گیری 

 میانگین اندازۀ موردنظر ثبت شود.

 جای کولیس معمولی استفاده شود. از کولیس دیجیتال به  -4

اره مقداری ثابت و یکسان فاصلۀ بین نمونه و دوربین همو    -5

 باشد.

 تنظیم برای استقرار نمونه استفاده شود.از صندلی قابل  -6

عکاسی حرفه    -7 بالتر  از دوربین  تصاویر  و کیفیت  با دقت  ای 

 جهت کاهش خطاهای معمولی روش فوتوگرافی استفاده شود. 

عنوان رنگ به جهت کاهش خطاهای احتمالی، از پردۀ آبی  -8

 زمینه در پشت سر نمونه استفاده شود.پس 

ها و استخراج  آوری دادهدر این مطالعه محدودیتی در جمع

شده،  به مطالب بیانوجود نداشت. باتوجه   Digimizer رافزابا نرم

دقیقاندازه تعیین  برای  آنتروپومتری  ابعاد  میزان گیری  تر 

عکس و  دستی  روش  دو  بین  تعداد  همبستگی  برای  برداری 

ای توان مقایسهگردد. همچنین، میهای بالتر پیشنهاد مینمونه 

نرم با  بین  موجود  مختلف  دوبعدی  و   Digimizerافزارهای 

توان  افزار میبعدی انجام داد. از این نرمهای سههمچنین با روش

اندازه ارگونومی،  برای  طراحی  در  بدن  ابعاد  سایر  گیری 

پزشکی، مطالعات جراحی پلستیک، فک و صورت و سایر دندان

 های مربوطه استفاده کرد. حوزه 

می  تحقیق  و این  بیشتر  مطالعات  انجام  سرآغاز  تواند 

تر برای ایجاد بانک اطلعات آنتروپومتری صورت جهت دقیق 

ماسک  وسیلۀ طراحی  نوع  هر  طراحی  یا  الستومریک  های 

ایرانی   کارگران  جمعیت  برای  صورت  ناحیۀ  در  مورداستفاده 

باتوجه   صورت باشد.  با  متناسب  ماسک  کاربرد  و  اهمیت  به 

و باتوجه   19- پرستاران در شرایط امروزِ شیوع بیماری کووید 

جمع  سهولت  داده به  استخراج  و  روش  آوری  با  ها 

تر لزوم تحقیق گسترده  Digimizerافزار  فوتوآنتروپومتری و نرم 

 در این زمینه پیشنهاد می گردد. 

 در  آنتروپومترى نوین هاىروش  ظهور  بههمچنین با توجه  

در  ضروریستکه  هزینۀ   اختصاص با هم ایران کشور  داخل دنیا 

 و دو برداریعکس هایروش  مربوط، هایسازمان سوی  از لزم

 راستای در دینامیک  آنتروپومتری درنتیجه و بعدی سه

 شود.  استفاده آنتروپومتری کردنکاربردی
 

 گیری نتیجه 

گیری ابعاد آنتروپومتری  ای بر اندازه تواند مقدمه این مطالعه می 

آنتروپومتری  بدن در حجم نمونۀ بزرگ  بانک اطلعات  تر و تهیۀ 

باشد. استفاده    Digimizerافزار  ایرانیان و طراحی ارگونومیک با نرم 

گیری و  جویی در زمان اندازه از روش فوتوآنتروپومتری باعث صرفه 

ها برای شرکت در مطالعه برای تهیۀ  بیشتر نمونه تمایل و رغبت  

هایی  توان آرشیو عکس می   شود و بانک اطلعاتی آنتروپومتریک می 

بسیار   که  داشت  آینده  مطالعات  برای  مطالعه  مورد  جمعیت  از 

 اهمیت دارد. 
 

 [
 D

O
I:

 1
0.

30
69

9/
je

rg
on

.8
.2

.6
1 

] 
 [

 D
ow

nl
oa

de
d 

fr
om

 jo
ur

na
l.i

eh
fs

.ir
 o

n 
20

23
-1

2-
11

 ]
 

                             9 / 11

http://dx.doi.org/10.30699/jergon.8.2.61
https://journal.iehfs.ir/article-1-724-fa.html


 Digimizer آنتروپومتری صورت با نرم افزار | همکاران و الهام سلورزی

 

70 

 تقدیر و تشکر 

نامۀ خانم الهام سلورزی دانشجوی این مقاله برگرفته از پایان

علومکارشناسی دانشگاه  ارگونومی  است. ارشد  شیراز  پزشکی 

کننده در این مطالعه سپاسگزاری می بدینوسیله از افراد شرکت 

 گردد. 
 

 تعارض منافع 

 . تعارضی در منافع وجود ندارد گونهچیهبین نویسندگان 
 

 منابع مالی 

توسط معاونت پژوهشی    93- 7257این مطالعه براساس قرارداد شمارۀ  

 پزشکی شیراز، ایران حمایت مالی شده است. وری دانشگاه علوم و فنا 
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