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 چکيده

 

 های کليدی واژه

 و صنعتی و علمی تلفمخ های حوزه در است هاسال ساز شبیه های سامانه از استفاده

 همه در گسترش حال مجازی(در واقعیت به )ورود تکنولوژی اين و بوده فراگیر نظامی

 درمانی مکانیزم ساخت يک و نوين متدهای از استفاده با مقاله اين در. است  ها زمینه

 باشد، می  گرافیکی محیط از گیری بهره با مکاترونیکی افزارهای سخت شامل که

شده است. ( تاريکی از ترس) فوبیا به مبتلا بیماران درمان و بهبود روند در سعی

 واقعی محیط به نزديک محیطی شرايط آوردن فراهم از پس شده طراحی مکانیزم

 با بیمار سر حرکت سازیشبیه همچنین و گرافیکی، موتورهای و افزارها نرم توسط

 چند رکتیح سنسورهای و بعدی سه های عینک) مناسب افزارهای سخت کمک

و  آورد می بوجود کامل بطور بیمار برای را شرايط بودن واقعی احساس ،(بعدی

 بیماری بر موثر پارامترهای پژوهش اين در همچنین. سازد می ساده را درمان فرآيند

 به مشابه و جامع بطور و روانپزشک متخصصین نظر از استفاده با تاريکی از ترس

است. پس از طراحی و ساخت سامانه  شده ازیس شبیه گرافیکی محیط در واقعیت

مذکور، آزمايشات عملی بر روی تعدادی از کودکان مبتلا به بیماری فوبیا )ترس از 

تاريکی(  در بازه های زمانی مشخص با صلاحديد پزشک معالج، انجام شد. که نتايج 

. همچنین آزمايشات بیانگر تاثیر به سزای اين سامانه در درمان اين بیماری را داشت

 .رمانی بسیار عالی ارزيابی گرديداحساس رضايت کودکان نسبت به کار با سامانه د

شبیه سازدرمانی، فوبیا، ترس از تاريکی، 

 .واقعیت مجازی
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  مقدمه -1

 زدگی يا هراس به روانشناسی در که بیمارگونه يا شديد ترس

 که فرد در ترس از نوعی از است عبارت دارد شهرت  1فوبیا

 خلاف بر. شود می وی روزمره زندگی در اختلال اعثب

 عامل يک به طبیعی و زودگذر واکنشی که معمولی ترس

 گرفتن قرار از ترس بیشتر هراس است، خارجی خطرناک

 يا پرواز از ترس مانند است؛ خطرناک موقعیت يک در

 چیزی با تماس در هرگز فرد موارد، برخی در. سواری ماشین

 . است نبوده ترسد می آن از که

 با شدن مواجه ترس، فرونشاندن برای راه بهترين شايد

 اين راندن زبان بر ولی هراسد؛ می آنها از که باشد چیزهايی

 از ديگر. برخی چیز آن کردن عملی و است چیز يک جمله

 معرض در» طريق از درمان که کنند می ادعا حتی پزشکان

 تا کنند می تشويق را شخص آن در که) «گرفتن قرار ترس

 اخلاقی تنها نه ،(کند تجربه را تری ترسناک سناريوی بار هر

 خواهد ايجاد شخص در اضطراب و استرس بلکه نیست

 نیست؛ انجام قابل چندان نیز شیوه اين به عمل همچنین. کرد

 انتظار توان نمی ترسد می کردن پرواز از که شخصی از مثلا

 آن سوار و بخرد هواپیما بلیط بار يک ای هفته که داشت

 روان و شناسان روان مشکل، اين بر کردن غلبه برای. شود

 روی مجازی واقعیت کمک با درمانی های روش به پزشکان

 هواپیمای يک در فرد دادن قرار جای به مثلا و اند آورده

 يک کمک با و راحتی به دارد، پرواز از ترس که واقعی

 برای را تجربه آن توان می هدفون، و ويديويی هدست

 شرايطی هر می تواند در فرايند اين کرد. سازی شبیه شخص

 احساس آن در که هايی محیط با را بیمار تدريجی طور وبه

 میزان کمترين وبا کند آشنا کند می ناخودآگاه اضطراب

 دهد. ادامه نهايی بهبود تا را درمانی فرايند ، استرس

                                                           
1 Phobia 

 و رشگست حال در فراگیر طور به امروزه سازها شبیه

 از که همانگونه تجهیزات ين وا هستند شدن کاربردی

 محیطی آوردن فراهم يا و سازی شبیه جهت پیداست نامشان

 .شوند می وساخته طراحی واقعیت به نزديک

دير زمانی نیست که حوزه رايانه و گرافیک کامپیوتری به 

کمک تجهیزات مکاترونیکی آمده و در فراهم آوردن 

کمک قابل توجه ای به بشر نموده  محیط های شبیه سازی

اند. اين تجهیزات تنها به حرفه خاصی ختم نمی شوند و 

علاوه بر محیط های نظامی و آموزشی در کاربردهای 

پزشکی نیز نفوذ کرده و در اغلب زمینه های درمانی در حال 

 بر فراوانی تحقیقات اخیر سالهای گسترش می باشند. در

 به) فوبیا انواع درمان در جازیم های محیط از استفاده روی

 از ترس رانندگی، از ترس بلندی، از ترس مثال عنوان

. است شده انجام( غیره و بسته مکانهای از هراس حیوانات،

 درمان میکند تايید که است آمده بدست بسیاری شواهد

 درمان برای پتانسیل لازم دارای 2مجازی های محیط بر مبتنی

( نمونه 1در شکل) [.8–1] است فوبیا انواع به مبتلا بیماران

ای از محیط شبیه سازی برای درمان ترس از ارتفاع نشان 

 داده شده است.

 

( نمونه ای از محیط شبیه سازی شده برای بیماران مبتلا به ترس 1شکل)

 از ارتفاع

 

                                                           
2 Virtual reality exposure therapy 
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 محیط از همکارش و کرافت 2212 سال در مثال عنوان به

 سالگی12 از که هسال 54 خانم يک درمان برای مجازی

 9[ کردند استفاده داشت، موش به نسبت شديدی بسیار ترس

 مجازی، های محیط از استفاده با درمان، فرآيند طول در. ]

 قرار موش با مواجهه درمعرض مختلف روش های به بیمار

 موش با که میکردند کمک او به تحقیقاتی تیم. گرفت

 نسبت بیمار اسیتحس بتدريج. کند برقرار ای دوستانه ارتباط

 را مرده موش دو توانست که طوری به رفت بین از موش به

 طورکامل به ماه 6 گذشت از پس و بگیرد خود دستان در

 .شود مداوا

 ترس به مبتلا افراد درمان روی بر بسیاری همچنین تحقیقات

 صورت مجازی های محیط کمک با هواپیما با پرواز از

 و بانیس 2222 سال در نمونه عنوان به[. 16-12] است گرفته

 محیط کمک با را پرواز از ترس به مبتلا بیمار 5 همکارانش

 [.12]دادند قرار درمان تحت مجازی

 کلیدی خصوصیات تمام با را مجازی محیط يک گروه اين

 در بیماران که اضطرابی ازجمله .کردند طراحی بیماری اين

 5 درمان ورهد انتهای در. میشوند مواجه آن با پرواز هنگام

 از شده طراحی مجازی محیط از استفاده با توانستند بیمار

  .ببرند لذت اضطراب کمترين با پرواز

 ترس که بیمارانی درمان در مجازی محیط از استفاده

 بسیاری محققان توسط دارند، کردن رانندگی از شديدی

 تاثیر از آمده بدست نتايج و است گرفته قرار استفاده مورد

 حکايت بیماران بهبود در درمانی روش اين عادهال فوق

 2212 سال در همکارانش و توماز جمله از. ]21-11 [میکند

 نتايج به و کردند استفاده راستا اين در مجازی های محیط از

 . ]11 [رسیدند مطلوبی بسیار

 بیماری درمان در ها ساز شبیه از استفاده مبحث طراحی و

 مبحث تواند می نیاز و گیگسترد به توجه با روانی های

 صورت در بیماران اين که چرا باشد. مفیدی و کاربردی

 ممکن که شوند می مواجه معضلاتی با موقع، به درمان عدم

 طرد اجتماعی های فعالیت از ای گسترده سطح از است

 بهبود روند تواند می ها تکنولوژی اين از گیری بهره و شوند

. با توجه به گستردگی دبخش تسريع را بیماران درمان و

بیماری ترس از تاريکی بخصوص در کودکان و نبود يک 

سامانه درمانی مشخص مبنی بر واقعیت مجازی برای درمان 

اين بیماری، در اين پروژه به طراحی و ساخت يک شبیه ساز 

درمانی برای بیماران مبتلا به ترس از تاريکی پرداخته شده 

 است.    

 و محیط گرافیکی دوبخش از لیک بطور ساز شبیه  يک

 است. محیط شده تشکیل افزار مکاترونیکی سخت

 کند و می سازی شبیه کاربر برای را واقعی دنیای گرافیکی،

 در و گیری اندازه را فرد حرکات افزار مکاترونیکی سخت

 نرم از ساز، شبیه اين در .کند می اعمال گرافیکی محیط

گرافیکی و برنامه  حیطم طراحی برای ]22[ 1يونیتی افزاری

 بازی موتور چهار جزو  يونیتی. است شده استفاده  نويسی

 نرم با افزار نرم اين اينکه به توجه  با و باشد می بزرگ ساز

 هماهنگی و اتصال قابلیت است  3باز منبع که  2مونو افزار

 نیاز مورد های توانايی و ها ويژگی توان می دارد، را کامل

 کرد. اضافه زاراف نرم اين به را

همچنین  در بخش سخت افزار شبیه ساز از تجهیزات مکا 

ترونیکی  مختلفی استفاده شده است. اين تجهیزات از يک  

واحد مجزا برای ارسال ودريافت فرامین و همچنین يک 

 سری عملگر برای اجرای فرامین تشکیل شده است. در

 قسمت ساخت و طراحی  مفصل بطور بعدی های بخش

 بیان نظر، مورد ساز شبیه  افزاری سخت و افزاری نرم های

 .است شده

                                                           
1 Unity 
2 Mono 
3 Open source 
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 تعدادی روی بر عملی آزمايشات ساز، شبیه ساخت از پس

 آن از حاصل نتايج و شد انجام فوبیا به مبتلا بیماران از

بیانگرتاثیر بسیارمثبت شبیه ساز بر فرآيند درمان بیماران بود. 

به فرآيند درمان  همچنین احساس رضايتمندی بیماران نسبت

و کار با شبیه ساز بسیار مثبت ارزيابی شد. در ادامه به معرفی 

های مختلف شبیه ساز و چگونگی طراحی و ساخت  قسمت

 آن پرداخته شده است.

 طراحي گرافيکي شبيه ساز -2

 معرفي نرم افزار یونيتي -2-1

 کامپیوتری بزرگ ساز بازی موتور چهار يونیتی جزو

 طی است و پیشرفت حال در روز به روز تهالب که باشد می

طراحان گرافیکی بازی های  از بسیاری اخیر سال چند

 حتی اند. کرده پیدا گرايش موتور اين سمت به کامپیوتری

 اين سازی بازی های شرکت از بسیاری نیز کشور داخل در

 و اند کرده انتخاب خود ساز بازی موتور عنوان به را موتور

طراحی . هستند نرم افزار اين با یباز ساخت حال در

 بیشتر به اين دلیل که است ساده نرم افزار اين با گرافیکی

 درصد 82 حدود يعنی شود، می انجام ويژوال محیط در کار

 22 حدود تنها و شود می انجام نیاز به کدنويسی بدون کار

 باعث موضوع اين که دارد، نیاز به کدنويسی کار درصد

 است شده سازی بازی به مند علاقه ربرانکا از بسیاری جذب

 ندارند. نويسی برنامه در زيادی علم که

 قابليت های یونيتي -2-2-1 

اين نرم افزار دارای قابلت های بسیاری می باشد و امکانات  

زيادی را بصورت پبش فرض در اختیار کاربر قرار می دهد. 

زار از زبان يکی از مهمترين اين قابلیت ها پشتیبانی اين نرم اف

 و 1شارپ سیهای معروف برنامه نويسی همچون مونو، 

                                                           
1 C# 

است. بطوريکه اگر نیاز به اضافه کردن  2جاوااسکريپت

قسمتی يا قابلیتی به نرم افزار بود بتوان با کد نويسی آنرا 

   اعمال کرد .

 سه های فايل از بسیاری از پشتیبانی قابلیت يونیتیهمچنین 

 و زير افزارهای نرم به توان می آنها جمله از که دارد را بعدی

5دی چیتاتری، 3مايا: کرد اشاره آنها خروجی های فايل
  

 های فايل ،6اف بی ايکس های فايل اما.  4مکس دی تریو

 متحرک های مدل برای که است يونیتی استفاده مورد اصلی

 سه افزارهای نرم از بسیاری توسط فايل اين شود، می استفاده

 .شود می تولید مايا و مکس دی ریت مانند بعدی

 به زمین عوارض ايجاد يونیتی های قابلیت از ديگر يکی

 سازد می قادر را کاربر قابلیت اين .باشد می ويژوالی صورت

 را بلندی و پستی مانند آن عوارض و زمین ساده و سريع تا

 بافت قلم، از استفاده با تواند می کاربر همچنین .کند ايجاد

 زمین روی بر درختان مانند گوناگون اقلام  جاداي و گذاری

 .دهد انجام راحتی به را

 لباس، سرعت ، هوا مقاومت اصطکاک، جرم، سازی شبیه

در يونیتی  اتصالات سخت و اجسام نرم، اجسام ،(پارچه)

انجام می پذيرد و همچنین براحتی می توان به اجسام نیرو 

ه اين عملیات ها وارد کرد و يا آنها را به چرخش در آورد ک

 بوسیله اسکريپت نويسی قابل کنترل هستند.

امکانات موجود در  .است پويا کاملاً يونیتی در سايه و نور

 فرم، میزان افت از نگرانی بدون تا است شده باعث يونیتی 

 شود. استفاده سايه و نور حالت بهترين از

هر شبیه ساز گرافیکی، ايجاد  مهم بسیار های بخش از يکی

دا و صداگذاری می باشد. يونیتی از چندين فرمت صدا ص

                                                           
2 JavaScript 
3 Maya 
4 Cheetah 3D 
5 3DS Max 
6 FBX 
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پشتیبانی می کند و فرآيند صداگذاری دراين نرم افزار 

 براحتی قابل انجام است.

با درنظر گرفتن قابلیت های نرم افزار يونیتی و مد نظر قرار 

دادن اينکه در سامانه درمانی مورد نظر، محیط گرافیکی 

به محیط واقعی شبیه باشد و طراحی شده بايد تا حد امکان 

تمامی اجسام و صداها به واقعیت نزديک باشند، در اين 

پروژه از اين نرم افزار برای شبیه سازی محیط گرافیکی 

استفاده شد. همچنین محیط های شبیه سازی شده برای 

سامانه درمانی، با توجه به نظرات مشاوران روانشناسی و 

و تمامی پارامترهای  روانپزشکان اطفال انجام شده است

 روان درمانی در آن لحاظ شده است.

 محيط شبيه سازی شده برای فرآیند درماني  -2-3

با نظر پزشک فوق تخصص روانپزشک اطفال شرايط 

محیطی نرم افزار می بايست در حد امکان به محیط واقعی 

و تجهیزات طراحی محیط می بايست  اجسام نزديک باشد و 

ندازه در حد طبیعی و استاندارد باشد تا از نظر چیدمان و ا

کودک هیچ تفاوت ملموسی را در مقايسه با محیط واقعی 

با توجه به تمرکز کاری  ،احساس نکند. در کنار اين موارد

شرايط محیطی بايد به گونه ای  ،بر روی ترس از تاريکی

انواع صداهايی که در شب  در آنکه بتوان  طراحی شوند

سايه های  و همچنین  ته باشد را شنیدوجود داش ممکن است

  را مشاهده کرد.اجسام 

در اين شبیه ساز، محیط مسکونی يک کودک، بعنوان 

اصلی ترين محیط ارتباطی ايشان در نظر گرفته و طراحی 

شده است. اين محیط شامل اتاق خواب، سالن نشیمن، 

انباری و حیاط)باغ( در نظر گرفته شده است. در شکل های 

( محیط های شبیه سازی شده به نمايش در آمده 4) -( 2)

 است.

 

 ( شبیه سازی محیط حیاط )باغ(2شکل)

 

 (  شبیه سازی سالن نشیمن3شکل )

 
 (  شبیه سازی اتاق خواب5شکل )

 
 ( شبیه سازی محیط انباری4شکل )

ط به شراي ، برنامه نويسی و شبیه سازیدر فرايند طرح ريزی، 

نور محیط را  که بتوان به تدريج گونه ای تعريف شده است

به خاموشی و ايجاد سايه ها که  یو از حالت روشن داد تغییر

در اين رابطه در  نقش بسزايی در ايجاد ترس دارند، رسید.
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از قابلیت های يونیتی استفاده  طراحی محیط های مختلف،

گرديد و  با استفاده از نورهای محیطی شرايط نور محیط 

با اضافه کردن کد های  است. همچنین هبرنامه ريزی شد

لازم به محیط نرم افزار، کلید هايی از صفحه کلید رايانه 

برای تغییر شدت نور محیط تعريف گرديد تا بدين وسیله 

بتوان سايه اجسام را در محیط گرافیکی ايجاد کرد.در شکل 

نمونه ای از سايه ايجاد شده در محیط باغ به نمايش در   6

 آمده است.

 
 شب هنگام( شبیه سازی سايه درختان در محیط باغ به 6شکل )

 مکاترونيکي افزارطراحي و ساخت سخت  -3

هدف از طراحی سخت افزار مکاترونیکی در اين سامانه 

درمانی، شناسايی و سنجش حرکت سر بیمار توسط 

سنسورهای مربوطه و اعمال آن در محیط گرافیکی است. 

گرافیکی، بیمار به جای نگاه همچنین با استفاده از عینک 

کردن به صفحه مانیتور کامپیوتر، تمام محیط گرافیکی را در 

عینک ديده که اين سبب بالا بردن تمرکز بیمار بر روی 

سامانه درمانی و واقعی تر شدن محیط گرافیکی می شود. 

بدين منظور، سخت افزار طراحی شده در اين پروژه، شامل 

رای سنجش حرکت سر ب  1يروانسور جعینک گرافیکی و س

بیمار و همچنین مجموعه مدارات الکترونیکی و میکرو 

پروسسور مناسب جهت انتقال اطلاعات حرکتی به محیط 

گرافیکی می باشد. بعلاوه برای راحتی کار با سامانه درمانی 

مذکور، مجموعه ای از کلیدهای سخت افزاری بمنظور 

                                                           
1 Gyro sensor 

فیکی، طراحی اجرای صدا يا انیمشن خاص در محیط گرا

شده است.در ادامه به بررسی قطعات و قسمت های مختلف 

 سخت افزار مربوطه پرداخته شده است.

 سنسور جایرو  -3-1

بمنظور بالا بردن کارايی سامانه درمانی و واقعی تر شدن  

محیط شبیه سازی شده، لازم است که محیط گرافیکی 

نسبت به حرکت و چرخش سر بیمار حساس باشد و اين 

اعمال کند. بطور مثال اگر بیمار به بالا يا  خودحرکات را در 

 پايین نگاه می کند، دقیقا اين فرآيند در محیط گرافیکی نیز

انجام شود. بدين منظور از يک مدار سنسور جايرو برای 

 Zو   Yو    Xسه محور  در مشخص کردن چرخش سر بیمار

 استفاده شده است.   

يروسکوپ  اژمی آيد.  2ژايروسکوپاز کلمه  جايرو

 به همراهدستگاهی است که متشکل از يک چرخ نخ ريسی 

. ی باشدم ه عمود بر يکديگر سوار شده اندکحلقه مدور  دو

اين چرخ نخ ريسی به دور محور خود با صرف نظر از هم 

ترازی با حلقه بیرونی می چرخد. و حلقه های عمود بر هم با 

توجه به چرخش چرخ نخ ريسی، گردش می کنند. اين 

دستگاه بسیار پیشرفته است و قادر به تشخیص حرکت حول 

است. از طرف  Zو حول محور  Y، حول محور Xمحور 

ين دستگاه به عنوان شتاب سنج نیز کاربرد دارد زيرا ديگر ا

محور خطی برداری از  سهاين دستگاه قابلیت تشخیص 

( و Y(، از بالا و پايین)محور Xجمله چپ و راست)محور 

 .( را داردZپايین و بالا)محور 

کمک  اکانیک و الکترونیک توانسته اند بامروزه مهندسان م

در  ستگاه ژايروسکوپ را، تمامی قابلیت های دتکنولوژی

را تحت عنوان سنسور جايرو  و آن داده انديک تراشه جا 

جهت تشخیص گردش يک جسم در راستای محورهای 

                                                           
2 Gyroscope 
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به اين صورت عمل  سنسوراين  مختلف به بازار عرضه کنند.

مقدار زاويه گردش را  د که با تغییر زاويه دستگاه،می کن

زار مورد نظر مشخص کرده و سیگنال مربوطه را به نرم اف

 ارسال می کند.

 عينک گرافيکي -3-2

برای محسوس بودن شرايط واقعی فیزيکی در اين پروژه، 

يک عینک چشمی دارای مانیتور ونمايشگر استفاده شد تا 

کاربر بتواند پس از نصب اين عینک بر روی چشم شرايط 

 گرافیکی و واقعی را درک نمايد.

با   LCDز نوع عینک در اين سامانه ا عینک مورد استفاده

که از طريق درگاه متری است،  2اينچی در فاصله  12ديد 

HDMI اين نوع عینک ها اخیرا به رايانه متصل می شود .

مدل آن می توان به که در آخرين وارد بازار شده است 

شرکت گوگل اشاره  کرد که به  عینک واقعیت مجازی 

  نوعی سعی در ورود به واقعیت مجازی دارد.

ینک به همراه سنسور جايرو بر روی کلاه مخصوصی ع

نصب می شوند و بر روی سر بیمار قرار می گیرند. همچنین 

صداهای مربوط به محیط شبیه سازی بوسیله هدفون تعبیه 

شده در کلاه مخصوص، توسط بیمار قابل شنیدن می 

(  نمايی از کلاه مخصوص طراحی شده و 1باشد.در شکل )

 اده شده، نمايش داده شده است.عینک گرافیکی استف

 1ميکرو پروسسور -3-3

برای اينکه اطلاعات دريافتی از سنسور جايرو به محیط 

گرافیکی منتقل شود و دستورات دريافتی توسط اين محیط 

به اجرا درآيد، لازم است که اطلاعات دريافتی توسط يک 

میکرو پروسسور يا میکرو کنترلر پردازش شود و سپس 

 نرم افزار يونیتی انتقال يابد.  فرامین به

                                                           
1 Micro processor 

 
(  نمايی از کلاه مخصوص طراحی شده برای قرار گرفتن روی 1شکل )

 سر بیمار

 فرم پلت يک، که 3آردوينو 2در اين سامانه، از بورد

 يک اساس بر و است فیزيکی منبع باز محاسباتی

 آردوينو ، استفاده شده است.شده تهیه ساده میکروکنترلر

های فراوانی است که در ادامه به تعدادی از  دارای قابلیت

 اشیای ايجاد جهت تواند می آنها اشاره شده است. اين بورد 

 و حسگر، و سويیچ زيادی تعداد از ورودی گرفتن تعاملی،

 های خروجی ساير و موتورها، ها، لامپ از تنوعی کنترل

مهمترين ويژگی اين بورد، . شود گرفته کار به فیزيکی

با آن است. بخش نرم افزاری يا برنامه نويسی  سادگی کار

اين بورد بر روی تمامی سیستم عامل ها قابل نصب است و 

که از مشتقات زبان    AVR- Cزبان برنامه نويسی آن 

C++  .منبع باز و توسعه قابل افزار سختاست، می باشد 

 و ATMEGA8 میکروکنترلرهای اساس بر آردوينو

ATMEGA168 شرکت Atmel اند شده ريزی يهپا. 

ارتباط  ،مناسبانتخاب آردوينو بعنوان بورد کنترلی  پس از

از طريق کد نويسی ها و محیط گرافیکی بین سخت افزار

آردوينو توسط پورت سريال به رايانه متصل  برقرار می شود.

                                                           
2 Board 
3 Arduino 
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می شود و فرامین خروجی از اين بورد وارد محیط گرافیکی 

ه شده در نرم افزار يونیتی، می شود و با توجه به برنامه نوشت

فرامین در محیط گرافیکی اجرا می شود. بدين ترتیب 

حرکت سر بیمار و همچنین فرامین ارسالی از طريق مجموعه 

کلید های سخت افزاری که موظف به ايجاد صدا و انیمیشن 

خاص بودند، از طريق آردوينو به محیط گرافیکی منتقل می 

(  8ی شود. در شکل)شود و فرآيند درمانی اعمال م

چگونگی اتصال سخت افزارها به میکروکنترلر و همچنین 

 محیط گرافیکی بصورت شماتیک به نمايش درآمده است.

 
(  چگونگی اتصال اجزای مختلف سامانه درمانی بصورت 8شکل )

 شماتیک

 ارزیابي عملي سامانه درماني طراحي شده -4

ظر، برای پس از طراحی و ساخت سامانه درمانی مورد ن

اثبات کارايی دستگاه وارزيابی بازدهی آن در درمان بیماری 

فوبیا )ترس از تاريکی( در کودکان، اين سامانه مورد 

ارزيابی عملی قرار گرفت. اين ارزيابی بر روی شش 

ساله که مبتلا به فوبیا بودند در يکی از  13تا  1کودک 

مراکز درمانی شهر اصفهان و زير نظر فوق تخصص 

جلسه در مدت  22انپزشک انجام شد. فرآيند درمانی طی رو

دقیقه  32دو ماه انجام گرفت که هر جلسه بطور متوسط 

 بطول می انجامید.

س از با توجه به وجود اضطراب در کودکان مبتلا به فوبیا)تر

و با  بصورت پلکانی ،با نظر پزشک تاريکی( فرايند درمان

بدين معنی که در  د.برنامه ريزی گردي سناريو های مختلف 

هر جلسه قسمتی از محیط شبیه سازی شده برای بیمار 

آزمايش می شد. ابتدا محیط باغ  و در مرحله بعد محیط 

 و سپس اتاق خواب و انباری مورد آزمايش سالن نشیمن

همچنین نور محیط گرافیکی در هر جلسه  قرار گرفت.

يجاد کاهش يافته تا بیمار بصورت تدريجی با سايه های ا

شده و محیط شبانگاه ارتباط برقرار کند و ترس از تاريکی 

 از بین برود.

به نزديکی محیط شبیه سازی شده به محیط واقعی  با توجه 

اتاق خواب کودکان و وجود اسباب بازی های ) کودکان

 ،و ايجاد فرايند پلکانی تغییر نور محیط (مناسب و جذاب

بسیار عالی  یه ساز،نسبت به کارکرد با شب بازخورد کوکان

جلسه بهبود نسبی در بیماران  6پس از طی  .ارزيابی گرديد

مشاهده گرديد که در جلسات بعدی با نزديک شدن به 

سامانه درمانی آثار مناسب و کاربردی  ،به بعد 13جلسات 

آثار مثبت شبیه  .در کودکان بطور قابل توجه ای مشاهده شد

ی توسط پزشک معالج ساز در درمان بیماری ترس از تاريک

 و همچنین والدين بیمار به تايید رسید.

 نتيجه گيری -5

در اين مقاله به طراحی و ساخت سامانه شبیه ساز درمانی 

جهت درمان کودکان بیمار مبتلا به فوبیا )ترس از تاريکی( 

پرداخته شد. شبیه ساز درمانی مورد نظر با استفاده از سخت 

ر بیمار را اندازه گیری و در افزارهای مکاترونیکی حرکت س

محیط گرافیکی اعمال می کرد. نزديک بودن محیط 

گرافیکی به محیط واقعی و همچنین دقت در سنجش 

حرکت سر بیمار توسط سنسورهای حرکتی، سبب بالا بردن 

بازدهی اين شبیه ساز در درمان بیماری مورد نظر شد. 

ين بطوريکه پس از انجام آزمايشات عملی بر روی چند

بیمار، آثار مثبت درمانی اين شبیه ساز به وضوح مشاهده 

شد. همچنین کاربردی بودن اين شبیه ساز در درمان بیماری 

ترس از تاريکی به تايید روانپزشک متخصص رسید و 

احساس رضايتمندی والدين بیماران نسبت به سامانه مورد 
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نظر، نشان از طراحی مناسب و نزديک به واقعیت اين شبیه 

 ساز داشت. 

بطور کلی نتايج حاصل از اين تحقیق را می توان بصورت 

 زير بیان داشت:

 و اختلالات انواع درمان در  سازها شبیه  از استفاده: الف

 . رسید نظر به کاربردی بسیار روانی معضلات

 بسیار گرافیکی جذابیت بعلت سازها شبیه محیط تاثیر:ب

 باشد می موثر

 در و تجهیزات نوع به نسبت اربیم و پزشک بازخورد :ت

 نوآورانه جنبه بعلت محصولاتی چنین اين کاربرد نهايت

 رسید. نظر به مناسب بسیار

 تر و کاربردی بسیار روش با استفاده از اين درمانی روند: د

 منفی ندارد. تاثیرات و بوده درمانی دارو از تر سريع

  تشکر و قدرداني -6

سنل و کارمندان بخش روانی در اينجا لازم می دانیم از پر

بیمارستان حضرت علی اصغر )ع( اصفهان که در طول 

آزمايشات عملی، با ما همکاری کردند کمال تشکر را 

داشته باشیم. همچنین از خانم دکتر کرباسی، فوق تخصص 

روانپزشکی اطفال، که علاوه بر نقش استاد مشاور در اين 

زنده خودشان بهره مند پروژه، همواره ما را از راهنمايیهای ار

 کردند، قدرانی نمايیم. 
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