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 ه چکید

  فلی. اســتاتس ــدر گاو ا  از گله  و حذف  دیاز عوامل درد و کاهش تول  یکی  فلیمنشا گرفته از مفصل استا یخلف یحرکت یهالنگش اندام

  بافــت نــرم  یاصــل  ی. ســاختارهاشــودیم میتقس یو داخل یخارج یندرشت یو ران یکشکک یبزرگ است که به سه مفصل ران یمفصل

و    یانی ــم  ،یخــارج  یکشــکک  یهــاگامــانیل  ،یو خلف ــ  یقدام  یبیصل  یهاگامانی، لیو داخل  یخارج  یجانب  یهاگامانیل فلیاستا مفصل

و    تیآرتر  ها،یشامل شکستگ  یختلفمو عملکرد آن مشارکت دارند. اختلالات    فلیتامفصل اس  تیت ب  ردهستند که    هاسکیو من یداخل

  نیتر. مهمدهندیقرار م  ریدر گاو را تحت تاث  فلیکشکک مفصل استا  یفوقان تیو  ثب یبیو صل یجانب یهاگامانیل ها،سکیجراحات من

جراحــات   ینیعلائــم بــال ،مفصل، درد و لــنگش وژنیافز ا یدرجات مختلف .کننده مفصل است بیتخر یماریب فلیجراحات استا  امدیپ

  یبــرا  تواندیم  یو اولتراسونوگراف  یولوژیممکن است دشوار باشد. راد  فلیو درمان لنگش مفصل استا  صیدر گاو هستند. تشخ فلیاستا

  یهــاد روشربرکــا  گــر،ید  یهــاتیدو محــدو  یملاحظــات اقتصــاد  لی ــدر گاو استفاده شــود. بــه دل  فلیجراحات مفصل استا صیتشخ

  جی ــ( رایآ  آر  )ام  یس ــیمغناط  دیتشد  یساز  ری( و تصواسکن  یتی)س  یوتریکامپ  یگرافتومو  ،یمانند آرتروسکوپ یصیتشخ یربرداریتصو

، شدت  واگ ی. ارزش اقتصادشوندیدر گاو استفاده م فلیدرمان اختلالات استا یکارانه برا محافظه تیریدو م یجراح یها. روشستین

اخــتلالات    یآگه ــشی. پ ــردی ــدرمان مورد توجه قــرار گ یهانهیانتخاب گز یبرا دیو تبحر جراح با زاتیر دسترس بودن تجهجراحت، د

دارد. در    یگــاو بســتگ  طیشــرا  نیزمان و همچنو جراحات هم  ریدرگ  یتارهااست و نوع جراحت، شدت آن، ساخ ریدر گاو متغ فلیاستا

 .شودیدر گاو شرح داده ماین جراحات    آگهیپیش، علائم بالینی، تشخیص، درمان و  فلیمفصل استات  احجرا  نیترمقاله مهم  نیا

 لیگامانلنگش،    استایفل،  ،مفصل،  صلیبیگاو،  :  کلیدی هایهاژو
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 مقدمه

از مشکلات مهم در گــاو    یکی(  Stifle)  فلیعوارض مفصل استا

  یهاماز انــدا یبانیحرکــت و پشــت یبــرا فلیاست. مفصل اســتا

عــوارض    ای ــ  بیدارد و هرگونــه آس ــ  یادیز  اریبس  تیاهم  یخلف

ســلامت    یبــرا یقابل توجه یامدهایپ تواندیمرتبط با مفصل م

مفصــل    تآن داشته باشــد. اخــتلالا  شیو آسا  یوربهره  وان،یح

 ــاز دلا  یناش ــ  توانــدیم  فلیاســتا  ــ  لی همچــون عوامــل    یمختلف

  ییسااشد. شنامفاصل ب  یهایماریو ب  یکیصدمات مکان ،یکیژنت

صــنعت   یورحفظ سلامت و بهره یاختلالات برا  نیا  تیریدو م

  یبــالا اریبس ــ تی ــاست. با توجه بــه اهم تیحائز اهم اریگاو بس

  قــاتیگاو، تحق نعتدر ص فلیمفصل استا یهایماریعوارض و ب

مقالــه    نی ــحوزه صــورت گرفتــه اســت. هــدف از ا  نیدر ا  یکم

 ــا  یاتومو ، آندر گا فلیاختلالات مفصل استا یبررس مفصــل،    نی

و    صیها، علائم، تشــخو علل آن  فلیانواع اختلالات مفصل استا

اخــتلالات    تیریاســت. بــا درک علــل و مــد یدرمــان یهانهیگز

حــوزه    نی ــو محققــان ا  ننــدگانک  دی ــ، دامپزشکان، تول فلیاستا

  یبا هم همکــار طیشرا نیا  تیریو مد  یریجلوگ  یبرا  توانندیم

 صنعت گاو کنند.  یوررهد سلامت و بهبهبوبه    تیکرده و در نها

 یولوژیزیو ف  یآناتوم 

  ،اســت  دهی ــچیپ  الینوویمفصل س  کیدر گاوها  استایفل  مفصل  

ــی ــل رانـ ــه مفصـ ــود از سـ ــل خـ ــن مفصـ کشـــککی  -ایـ

نی  تشمفصل میانی ران و در،  (Femoropatellar)فمورپتلار/

اســتحکام  .  شــده اســت لیتشکنی و مفصل جانبی ران و درشت

شود که بــه عملکــرد  تقویت می  توسط چند لیگاماناین مفصل  

استایفل  مفصل  اصلی  یهانالیگام کند.ن نیز کمک میصحیح آ

 Medial collateral)  داخلی  کلترالن  ادر گاوها شامل لیگام

ligament/MCLیجــانبکلتــرال  ن  ا(، لیگامـ ـ  (Lateral 

collateral ligament /LCLــ  ــلا(، لیگام ــدامی  یبین ص   ق

(Cranial cruciate ligament/CdCLو لیگام )ی  بین صــلا

ــی ــت.  (Caudal cruciate ligament /CrCL)  خلف   اس

( دیگــر ســاختار مهــم اســتایفل اســت،  Meniscusمنیســک )

شــکلی هســتند کــه در    Cهای فیبروکارتیلاژنی  ها بافتسکیمن

.  (1)تصــویر    ،(1)ســطح داخلــی مفصــل اســتایفل قــرار دارنــد  

  یهاخواناست  یسطوح مفصل  قیتعم  با  یو جانب یداخل یسکیمن

 ــاستخوان ران و استخوان درشت و    یبهبــود همــاهنگباعــث    ین

ــات   ــل  ثب ــاتمفص ــل وزن م  و  در حرک ــود. منیتحم ــکیش   س

را  وارده  یوهــاریکند و ن یبه عنوان کمک فنر عمل م  نیهمچن

کنــد و از غیــروف  یم  عی ــدر سطح مفصــل توز  یبه طور مساو

  هیدر حاش ــ  ســکیمن.  کنــدیمحافظت م  بیدر برابر آس  یمفصل

عــروق  ها در مرکــز  منیســکتر در مرکز است،  تر و نازکمیضخ

  2)  برخوردار هستند  یفیضع  یدرمان  لیدارند و از پتانس  یکمتر

آســیب    جهیطور معمول در نت، به  در گاو    سکیمن  صدمات.  (1،

  ســکیمن  یپارگدهد.  ی رخ میریمرتبط با پ ویدژنرات راتییتغ ای

حرکــت در انــدام    نگش و کــاهش دامنــهتواند باعث درد، ل ــیم

کلتــرال جــانبی و داخلــی،    یهــانالیگام  (.2)  شود  دهید  بیآس

  یهالیکنــدیکــه از اپ ــ  ،هســتندخــارج کپســولی  های  لیگامان

نــی  های استخوان درشــتمنشا گرفته و به کندیلاستخوان ران 

و    یداخل ــ  یبانیپشــت  بی ــها به ترتنالیگام  نیاشوند.  متصل می

ی  بیصــل  هــاینا. لیگام ــه دارندرا بر عهدتایفل  سامفصل    یجانب

کــه از    ،هســتندکپســولی  داخــل    یهــانالیگام  خلفی،و    قدامی

و    یقــدام  یبانیپشــت  بی ــکننــد و بــه ترتیعبــور م لدرون مفص

  نیتــرمهم  ی خلفیبین صلا. لیگامبر عهده دارندرا  مفصل   یخلف

مفصــل   یداری ــحفظ پا یاست و برااستایفل  ن در مفصل  الیگام

  است. یضروردارند، تحمل وزن نیاز به  هک یهاتیطول فعالدر  

 ــارتبــاط نزداســتایفل ن مفصــل الیگام نیها با چندسکیمن   کی

  ســکیمنو  یداخل ــکلتــرال ن ابــه لیگام ــ یداخل سکیدارند. من

  یقدام  یهاهمتصل است. شاخ   یجانبکلترال  ن  ابه لیگام یجانب

  یبیلص ــ ین هــاابــه لیگام ــ  بی ــبــه ترت  سکیهر دو من  یو خلف

ها بــه  سکیمن  یگامانی. اتصالات لتندمتصل هسی  خلفو  قدامی  

کنــد و بــه مفصــل  یخــود کمــک م یها در جامحکم کردن آن

 (.1-3بخشد )یثبات ماستایفل  

عملکرد مناسب مفصــل    یها براناها و لیگامسکیمن  نیب  رابطه

هــا  نابــه لیگام  بیآس  ایاست. هرگونه اختلال    ضروریاستایفل  

  ،مفصل شود  قیاز طر  یعیطبریغ  یروهایل نعث انتقاتواند بایم

شود.    سکیمن  بیتواند منجر به آسیماین عدم توازن نیروها  که 

تواند بــر ثبــات و عملکــرد  یم  زیها نسکیبه من  بیبرعکس، آس

  نیدر گاوهــا در ح ــاستایفل مفصل (. 3) بگذارد  ریثاها تنالیگام

  یکپــارچگیقــرار دارنــد و    یمختلف  یحرکت در معرض فشارها

اســت.  حــائز اهمیــت    اریثبات و عملکرد مفصــل بس ــ یاها برآن
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بــه آســیب مفصــل   ی که منجرحوادث لیصدمات لیگامنت به دل

  یمــزمن و پــارگ  شیســاخوردگی ناگهانی،  شوند، مانند پیچمی

صدمات    نیحرکت مکرر ممکن است رخ دهد. ا  لیبه دلن  الیگام

هــای  گاوگش در مفصــل، درد و لــن  یثبــات  یتواند منجر به بیم

اســتایفل  ها در مفصل نالیگام یولوژیزیف (.4شود ) دهید  بیآس

در هنگام حرکت   روهاین عیمقاومت و توزها در آن ییشامل توانا

 ــ ــان  اتیاســت. خصوص  ــنالیگام  یکیمک ــه خاص ــا، از جمل   تیه

از    تیدر حماها  آن  ییها، توانانالیگام  ی، قدرت و سختیارتجاع

  راتیی ــکند. تغیم  نییمختلف تع  یهاتیمفصل را در طول فعال

  ای ــ  ی، ماننــد کــاهش ســفتهــانالیگام یکیمکــان اتیدر خصوص

احتمــال    شیمفصل و افــزا  یثباتیتواند منجر به بیاستحکام، م

در  اســتایفل  مفصــل    یهــانا، لیگام ــجــهینت  در (.5شود )آسیب 

دارنــد.  مفصل  در حفظ ثبات و عملکرد    یمهمبسیار  گاوها نقش  

  تیریو مــد  یریشــگیپ  یهــا بــراآن  یولوژیزیو ف  یدرک آناتوم

محققــان  و  دامپزشکان  است.    یدر گاو ضروراستایفل  اختلالات  

هــا آگــاه باشــند تــا  نااز ساختار و عملکرد لیگام  دیبااین حوزه  

و آســایش  خود را در نظر بگیرند    مارانیببتوانند مراقبت لازم از  

 (.6را بهبود بخشند )حیوان  

 
کندیل داخلی استخوان ران،  ( لیگامان صلیبی قدامی، ث( لیگامان  الف( کندیل جانبی استخوان ران، ب(    -سالم راست گاو    استایفل ومی مفصل  . آنات1تصویر  

،  (Middle patellar ligament)  ، ذ( بخشی از لیگامان کشککی داخلی(Medial patellar ligament)  صلیبی خلفی، د( بخشی از لیگامان کشککی میانی

 سک جانبی، ژ( منیسک داخلی، م( نمای داخلی، ل( نمای جانبی ، ز( منی(Lateral patellar ligament) ان کشککی جانبیبخشی از لیگام ر(

 علل، علائم و تشخیص ، انواع اختلالت مفصل زانو

 (CrCLن صلیبی قدامی )اپارگی لیگام 

از آن  تــوان  یلنگش است کــه م  عیاز علل شا  یکی CrCL یپارگ

.  نــام بــرد اســتایفلمهــم مفصــل   یکــی از اخــتلالاتعنــوان  به  

در اثر ضــربه و آســیب بیشــتر رخ   CrCLدرگاوهای ماده پارگی 

  CrCLدهد. این در حالی اســت کــه در گاوهــای نــر پــارگی  می

هــای دژنراتیــو تجمعــی مفاصــل رخ  بیماری  عمومــا در نتیجــه

رسد  . با توجه به تحقیقات انجام شده به نظر می(7،  8)  دهدمی

در   (Tarsocrural) مفصــل تارســوکروالاستحکام ناکــافی   هک

های نر منجر بــه بــرهم خــوردن اســتحکام مفصــل  از گاو یبرخ

اتیــو  شده و منجــر بــه آســیب منیســک، بیمــاری دژنر  استایفل

  یگاوهــا،  هاسگمشابه  (.  7شود )می  CrCLمفصل و ساییدگی  

  راتیی ــتغ یبــرا یشــتریمسن ممکن اســت در معــرض خطــر ب

زمین  .  کندمی  یمستعد پارگآن را  که    ،باشند  CrCLدر  ویراتدژن

.  (2)تصــویر    اســت  CrCLپــارگی    عیافتادن از علل شاخوردن و 

در   کیضعف پا، اختلالات متابول زمین خوردن معمولا در نتیجه

رخ   یفحل ــدر نتعیجــه رفتارهــای ناشــی از  او ی ــ مــانیزاحوالی 

گاوهــای   دمانن ــنــد،  ارد  یبالاتر  نمره بدنی  یی که. گاوهادهدمی

  یشــتریسال( در معرض خطــر ب 5تا    4  یسن  نیانگیتر )ممسن

  یدر گــاو چنــد عــامل CrCL یپــارگ علــتطور کلی ه ب هستند.

مــزمن    ونیو دژنراس ــ  ضــربات  ،یک ــیاست و شامل اســتعداد ژنت

انــدازه    لی ــبــه دل  نیمانند هلشتا  یخاص  ی. نژادهاتاسن  الیگام

  .(1،  9)  هستند  CrCL  یارگمستعد پ  بیشترو وزن  تربدنی بزرگ
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 آسیب دیده در گاو CrCLنمایی از    .2  ر ی تصو 

در گاو شامل لنگش، تورم و درد در    CrCL  یپارگ  ینیبال  علائم

آس م  دهید  بیاندام  پارگ  زانیاست.  شدت  به  بسته   یلنگش 

تواند متفاوت باشد.  یوارده به مفصل م  بیآس  زانیو من  الیگام 

دراز   این است در بلند شدن مک م  CrCL یمبتلا به پارگ یگاوها 

ح   دنیکش دامنه  است  ممکن  و  باشند  داشته  در    یرکتمشکل 

آس برهم   .ابدیکاهش    دهید  بیمفصل  به  توجه  با  همچنین 

استخوان درشت  قرارگیری  پارگی  خوردن محل  به  با توجه  نی، 

ن، به مرور زمان آرتروز مفصل و علائم آن نیز ممکن است  الیگام 

شامل   در گاو معمولا CrCL یپارگ صیخشتشد. قابل مشاهده با

بال  یبیترک علائم  مطالعات    یکیزیف  نهیمعا  ،ینیاز  و 

که  است.  یربرداریتصو داشت  توجه  شده  علائم    باید  ذکر 

سایم در  داشته    زین  استایفلمفصل  اختلالات    ریتواند  وجود 

بنابرا تصو  یکیزیف  نهیمعا  نیباشد،  مطالعات  و    ی ربردار یکامل 

ن  CrCL  یپارگ  صیتشخ  دییتا  یبرا    نه یمعا  است.  ازیمورد 

شناسا  تواندیم  یکیزیف زانو  یثباتیب  یهانشانه   ییبه    ، مفصل 

  ا یم بت    (Cranial drawer test)  کرنیال دراورمانند تست  

)درشت رانش   ا  ( Tibial thrustنی  کند.    معاینات   نیکمک 

در جهات خار و مشاهده    استایفلشامل اعمال فشار به مفصل 

مفحر پاسبکت  در  معاینات  صل  این  نت  به    معاینه   جهیاست. 

احتمال    ومفصل است    یعیطب  ری رکت غنشان دهنده ح   ،م بت

 .(1،  2،    9،  10)  دهدیرا نشان م  CrCL  یپارگ

 

م  الیکران  ،دراور  الکرانی  آزمون  .3  ریتصو گاو  در    د یی تا   یبرا  تواندی دراور 

ا  CrCL  یپارگ  صیتشخ در  شود.  بدامپزتست،    نی استفاده  پشت    ماریشک 

استفاده    ( Tarsus)  تارسمهار کردن مفصل    ی خود برا  یو از زانوها  ستدیایم

تاج استخوان درشت    ی و در جلو  تارسخود را در امتداد    یها. دستکندیم

در    نیبالای درشتدست به سمت    دنی. سپس با کشردیگیم  یمحکم  به  ین

ناهنجار  یصورت باشد.    CrCLدر    یکه  داشته  با   شی سا  یصداوجود  همراه 

 .شودیم ده یشن کیکل یصدا

راد  یربرداری تصو  مطالعات   ز ین  یسونوگراف  ای  یوگرافی مانند 

تشخیم در  مف  CrCL  یپارگ  ص یتواند  گاو  باشد.    دیدر 

شناسایم  یوگرافیراد به  تغ  ییتواند  که   یاستخوان  رییهرگونه 

پارگ با  است  تشک  CrCL  یممکن  مانند  باشد    ل یمرتبط 

کند  ی مفصل  یفیا  شکاه  ای  تیاستئوف . (4)تصویر    کمک 

برایم  یافسونوگر  بافت  یتواند    استایفل نرم مفصل    یهاتجسم 

جمله   م  CrCLاز  و  شود  شناسای استفاده  به  هرگونه    ییتواند 

 (. 8،  10کمک کند )  لیگامانها در  ی ناهنجار   ریسا  ای  یپارگ
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آسیب  .4  ریتصو به  مبتلا  گاو  راس  یک  رادیولوژی  جانبی  ،  CrCL  نمای 

درشت جابه تشکیل  جایی  با  همراه  ران  استخوان  به  نسبت  جلو  به سمت  نی 

 استئوفیت 

  از یممکن است ن  CrCL  یپارگ  یقطع  صیموارد، تشخ  یبرخ  در

آرتروسکوپ دادن    یبه  قرار  باشد، که شامل    ن ی دورب  کیداشته 

مفصل   در  ساختارها   یبرا   استایفلکوچک    ی داخل   یتجسم 

ولی    .است  CrCLدر    یپارگم  دع  ای  یوجود پارگ  دییمفصل و تا

به طور کلی آرتروسکوپی در گاو چندان توجیه اقتصادی ندارد  

(2 .) 

 آسیب منیسک

م  سکیمن  صدمات گاو  ناشیدر  مختلف  یتواند  عوامل  از   یاز 

مکرر   فشار  ضربه،  باشد.    ویدژنرات  رات ییتغ  ا یجمله  مفصل  در 

پ مانند  ناگهان  ایخوردن    چیضربه،  م  یضربه  مفصل،  د  ان توی به 

پارگ فشارها  سکیمن  یپارگ  ای  یباعث  مانند    یشود.  مکرر، 

 زیمفصل ن  یعیطب  ریمزمن غ  یبارگذار   ایاز حد    شیاستفاده ب

آس  تواندیم به  منجر  زمان  مرور  تغ  سکیمن  بی به    رات ییشود. 

م   ویدژنرات آرتروز،  مانند  مفصل،  منیدر  ضع  سکیتواند    ف یرا 

در پی آسیب به    .(2)  کند  یدگید  بیکرده و آن را مستعد آس

التهاب و دژنراسیون بافت منیسک صورت میمنیسک گیرد ها، 

و سفتی مموارد    نیا  که تورم  درد،  به  منجر  مفصل    یتواند  در 

مفصل و آرتروز در طول    روندهشیپ  بیآس  ن یشده و همچنزانو  

شو گاو    سکیمن  بیآس  صیتشخ  .دزمان  همانند در  نیز 

ترک  CrCLتشخیص   ع   یبیمعمولا شامل    نه یمعا  ،ینیباللائم  از 

تصو  یکیزیف مطالعات  امااست  یربردار یو    ب یآس  صیتشخ  . 

  نه یمعا  یهاافته یتواند بر اساس  یم  یبه طور کل  یداخل  سکیمن

مفصل،    وژنیاف  ،استایفلدر    یانجام شود. لنگش موضع  یکیزیف

لمس   هنگام  داخلی  درد  و سمت  وزن  تحمل  کاهش  مفصل، 

است.    عی شا  یداخل  سکیمن  بی سآهای گام در  کوتاه شدن فاز

ترج  لیاتمگاوها    شتریب را  وزن  داخلی    یرو   حایدارند  سمت 

کنند.   تحمل  داخلی    لمسبا  پنجه  می  استایفلبخش  توان  ، 

  . ( 11با تحرک بیش از حد همراه است )  سکیمنمتوجه شد که  

قابل مشاهده  اغلب    یاز کپسول مفصلمنیسک  مشخص    ییجدا

گشاد شدن مفصل   مکن استمصل مف یوگرافیراد یابیارز .است

-قدامی یدر نما ژهیکه به و ،را نشان دهد نیرانی درشت  یانیم

کنده    یهایممکن است شکستگ  نیاست. همچنبرجسته  خلفی  

( لیگاماز    یناش   (Avulsion Fractureشده  از  اجدا شدن  ن 

باشد. مشاهده  قابل  اتصالش  محل  و  و    یسونوگراف  مبدا 

 یپارگ  صیتشخ  یبرا  یممه  یصیتشخ  یابزارها   یآرتروسکوپ

در ها از این روش حال، استفاده  نیدر اسب هستند. با ا سکیمن

محدود   فیا   یباقگاو  است.  ب  یمانده  و   سکیمن  نیمحدود 

ران    لیکند بررس استخوان  از  م  یمانع  شود.  یم  سکینکامل 

  ی جزئ  یتواند پارگیم  یداخلن کلترال  اما لیگ  یسونوگراف  نهیمعا

د  ای نشان  را  ککامل  نتیجهه  هد  می  در  به  آن   صیتشختوان 

در    سکیمن  یهاب یآس  وعیش  .رسید  سکیمن  بی آس  یاحتمال

استگاو   نگرفته  قرار  بررسی  مورد  درستی  ابه  با  حال،    نی. 

عنوان    سکیمن  یهاب یآس شا  کیبه  از  لنگش    عیعلت  ناشی 

  ر ی شود و اغلب همراه با سایدر گاو در نظر گرفته ماختلال زانو  

پارگ  ،نوازاختلالات   مشاهده    تیاستئوآرتر  ای  CrCL  یمانند 

 ( 2)  شود.یم

ــانی   ــت فوق ــکک )تثبی ــتخوان کش  Upwardاس

Fixation of Patella/UFP) 

کشککی  فوقان  تیت ب استخوان   یتیوضعبه  (  IUFP)  متناوب 

می قسمت  شود  اطلاق  توسط  کشکک    ی برجستگ  بالاییکه 

ت شود.  بثا  آن  یشده و رو   ریاستخوان ران درگ  یر داخلاتروکلئ

 جهیکند و در نتیم  یریجلوگ  استایفلحالت از خم شدن    نیا

حالت   در  کشیده  مفصل  و  باز  مکاملا  دلیقفل  به    ل یشود. 

ازانومفصل    یآناتوم  یهاتفاوت  ها  اسبدر    شتریب  یماریب  ن ی، 

و  در  شود،  یم  دهید بزرگ  سایر  نشخوارکنندگان 

مینشخوارکنند رخ  عارضه  این  نیز  شگان  اما  کمتری  یوع  دهد 



 Eltiam 9 (2): 30-42, 2023                                                             1401،  30-42: 2، شماره 9، دوره التیام

 

35 

 

  (. 2میش گزارش شده است )و گا دارد. این عارضه در شتر، گاو و

جا هند،  نشخوارکنندگان    ییدر  به    یبرا بیشتر  که  کمک 

استفاده   کشاورزی  زمین  زدن  شخم  برای  گاو  )از  کشاورزی 

مشود(  می ش  IUFP  شوند،ی استفاده  به    یبالاتر  وعیبا  نسبت 

ایشودیم  دهید  یشمال  یکا یآمر کلی  بطور  عا.  در  ن  گاو  رضه 

و   استفاگاوسایر  برهمن  زمین  زدن  شخم  برای  که  ده  هایی 

دارد.می بیشتری  رخداد  ها   شوند،  از    یگوساله  سال    2کمتر 

  زان ی تابستان م  یها. در هند، در ماه (12)  شوند  یکمتر مبتلا م

 یبدن  تیکه در وضع  یواناتی و ح  ابدییکاهش ماین عارضه  بروز  

  ی نیعلامت بال  دارند.  IUFPاز    یرتشیب  وعیهستند، ش  ینامناسب

  استایفل مبتلا در خم کردن مفصل    وانیح  یناتوان  IUFPغالب  

  قابل مشاهده است.   استایفلسفت شدن مفصل    ن،یاست. بنابرا

با  تواند  ی اما م  شود،ی م  دهیاغلب به طور متناوب د  یمار یب  نیا

کند. در    شرفتیپ  استایفلمداوم در خم کردن    یبه ناتوانتکرار  

  این عارضه گاه به گاه در اندام آسیب ممکن است    ه،یاول  راحلم

سفت شدن  مزمن ممکن است اما در موارد  . دیده مشاهده شود

افزا  قه یدق  15تا    استایفلمفصل   بکشد.    ی دگییسا  شیطول 

 (. 13)  شودیمزمن مشاهده م  وارددر م  یانگشت پشت

ه  است ک  کشککی ناگام یسه ل یگاو دارا طور که گفته شد همان

ا   از تا  ل  دهیکش  نیدرشت ستخوان  کشکک  است.    ن ا گامیشده 

شده توسط    جادیهستند. حلقه ا  یو جانب  یانیم  ،یداخل  کشککی

ل  ،یداخل  کشککی  ناگام یل و    ، ی انیم  کشککی  ناگام یکشکک 

( را احاطه کرده است.  Trochlear ridge) تروکلئار یبرجستگ

ا  جادیا در  استا  هیناح  نیمشکل  مفصل  شدن  خم    فلیاز 

وقوع  کندی م  یر یجلوگ  .IUFP    کمتر اسب  به  نسبت  گاو  در 

عموم  جیرا ضعف  چرب  یاست.  کاهش    ی هان اگام یل  نیب  یو 

مستعدکننده   کشککی عوامل  ب  IUFPوقوع    از  نظر  ه  هستند. 

به    یاهیتغذ  تیبهبود وضع  ،ینیبا علائم بال  واناتیدر ح  رسدیم

  ن ی ذکر شده است که ا  نی. همچنکندیمشکل کمک م  نیا  فعر

وراثتشکم است  ممکن  ب  یل  کشش  مفصل    شیباشد.  حد  از 

بروز   گرید ل یاز دلا یگل و لا یاندام از لابلا  دنیو کش فلیاستا

 . (2)  مشکل هستند  نیا

 

 

 درمان اختلالت مفصل زانو

 CrCLدرمان پارگی 

اقتصاد  یدرمان  یهانهیگز ارزش  به  شدت    وان،یح  یبسته 

و در دسترس    یلفصم  هینوثا  ویدژنرات  راتییتغ  شرفتیپ  ،یماریب

تجه برا   زات،یبودن  تخصص  و  ترم  یامکانات    ی جراح   میانجام 

هز اگر  است.  توج  یهانهیمتفاوت  قابل  حذف  نباشد،    هیدرمان 

  باشد   دهید  بیآس  واناتیح  یبرا   نهیگز  نیممکن است بهتر  گاو

و    مانندیم  ی باق  منددرد  واناتیاز ح  یار ی. بدون درمان، بس(2)

دژندچار   به    شوندیم   روندهش یپ  راتیوتغییرات  منجر  عدم  که 

و   کاهش    ،حیوانگیری  زمین تحرک  خوراک،  مصرف  کاهش 

عموم اندام    یتیحما  یساختارها  هیتجز  ،یوزن  در  نرم  بافت 

و   مقابل  و    یعیلان  یهاگروه   روندهشیپ  تحلیلطرف  گلوتئال 

م ران  استال  استراحت  .شودی چهارسر  برا   در  است    ی ممکن 

پارگ گاوها CrCL  یجزئ  یموارد  از    ی،  )کمتر    450کوچک 

اقتصادی زمان  ای(،  لوگرمیک ملاحظات  جراح  یکه  از    ی مانع 

باشد.  یم موثر  استرا شود،  درمورد  مهم  نکات  از  در  حیکی  ت 

کود( است. علاوه بر    یهابسته  ای  یخوب )کف خاک  کف  ،استال

گاوها  یری جلوگ  ن،یا با  تعامل  داروها   گرید  یاز  است.    ی مهم 

برا   یدی استروئ  ری غ  یالتهاب  ضد در طول    یمعمولا  درد  کنترل 

پارگ  یطولان  تیریمد با  مرتبط  لنگش  استفاده    CrCL  یمدت 

استروئ.  شوندیم از  مفصل  یدهایاستفاده  داخل  برا   یدر    ی را 

شده    هیتوص  باردار  ریغ  واناتیکاهش التهاب و کاهش درد در ح

پی با    ی جزئ  یهای پارگ  یآگهش است.  و  است  خوب  معمولا 

باشد.  همراه می یعیطب تیبه راه رفتن و فعال گاو املشت کزگبا

است    مفصل  روندهش یپ  تخریب ممکن  که  است،  محتمل 

فرد مبتلا را کاهش دهد.   ی دی عمر تول  ه،یاول  یبهبود  رغمیعل

مدت پس    ینطولا  یآگهش ی ، پCrCLکامل    یبا پارگ  یدر گاوها 

ضع درمان  پ  فیاز  افزا  یآگهشیاست.  بدن    شیبا   ایوزن 

 .  (14،  15)  ابدیی مفاصل کاهش م  شتریب  اتجراح 

  است. های جراحی ، ترمیم با روشCrCL یپارگ یحیدرمان ترج

تحقیقات گاوها  جینتا  نیبهتر  طبق  که  یم  دهید  ییدر  شود 

جراح  استئوآرتریتاز    یشواهد  مداخله  زمان  در    ی گسترده 

روش  جراح  یهاندارند.  ا  یمداخله  خارج    ونی کاسیمبریشامل 

مفصل  یهابافت  یکپسول  Extracapsular)  اطراف 

imbrication of periarticular tissues)      و (  5)تصویر
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با استفاده از یک تاندون، عیله یا لیگامان به   نالیگام  جایگزینی

یا نب غیر قابل جذب )تصویر    (6  )تصویر  (Graftعنوان پیوند )

تسر  یمفصل  ونی کاسی مبریااست.  (  6 بافت    لیتشک  عیباعث 

است    نیا  از جراحی  هدف  شود. یم  استایفلدر اطراف    وزیبریف

شل کاهش  با  پ  یکه  و  شروع  و    شرفتیمفاصل،  استئوآرتریت 

 (.2،  10)  یفتدب  ریرا به تاخ  تخریب مفصلی

حائز    ونیکاسیمبریا  روشهنگام در نظر گرفتن    رینکات مهم ز

 اهمیت است: 

 بیآس  ای  یعفونت داخل مفصل  لیپتانس  یروش خارج کپسول  -

 رساند. ی را به حداقل م  یغیروف

است و به    ترع یسر  وندیپ  ای   مپلنتیبا ا  سهیروش در مقا  نیا  -

 دارد.   ازین  یترکوتاه   یهوشیزمان ب

 . آسان است  تکنیکیروش از نظر    نیانجام ا  -

 . است  دیبعدر این روش  شکست    -

  730>کوچک )  یگاوها  یبهتر است برا   ونی کاسیمبریروش ا  -

 . (2)  د( انجام شولوگرمیک

 

 در سطح جانبی و داخلی مفصل استایفل   ون ی کاس ی مبر ی ا   انجام   .5  ر ی تصو 

 

 با استفاده از پیوند آسبب دیده     CrCLجایگزینی    .6  ر ی تصو 
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 آسبب دیده با استفاده از نب غیر قابل جذب    CrCLجایگزینی    .7  ر ی تصو 

ضد    الطیف وی وسیعهاکیوتیب  یآنت  دیبا  یهوشیب  یقبل از القا

 ــ دهی ــدر حالــت خواب  مــاری. بام داده شودد  بهاب  الته صــورت  ه ب

به سمت بــالا قــرار    دهید  بیاندام آس و جانبی قرار گرفته یپشت

ها بــه  هی ــقــرار دادن بخ  لیتسه  یبرا دهید بی. اندام آسردیگیم

 .(8(، )تصویر  2)  شودیبلند م  یو جانب  یصورت داخل

 

 .ردی گیبه سمت بالا قرار م ده ید بیقرار گرفته و اندام آس یبجان یصورت پشته ب ده یدر حالت خواب ماریب .8 ریتصو
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شــود  یم  جــادیا  جلویی استایفلقسمت    یشکل رو  Sبرش    کی

شــود و در  یشــروع م  استایفلبه    کیمتر نزدیسانت 6تا  5که از 

بــه    هــایآویختــه.  (9)تصــویر    شودتمام میسمت مخالف اندام  

  یو جــانب  یل ــداخ  یهاامکان دسترســی بــه قســمتدست آمده 

برداشــتن هــر چــه    یآرتروســنتز بــرا  .کنندمی  فراهم  را  مفصل

شــود تــا اثــر روش  یاز مفصــل انجــام م  الینوویس ــ  عیما  شتریب

در    مفصــلی  عی. ما(10)تصویر    به حداک ر برسد ونیکساسیمبریا

   (.2)  و کشت ارسال شود  یتولوژیس  یبرا  ازیصورت ن

 

از   ترپایینمتر متر نزدیک به استایفل در یک طرف اندام شروع شده و چند سانتیسانتی شود که از چندل ایجاد میتایفساشکل در قسمت پشتی  Sبرش   .9 ریتصو

 شود.استایفل در طرف مقابل اندام ختم می

 

 .دک ر برسبه حدا ونیکساسیمبریتا اثر روش ا شودیاز مفصل انجام م الینوویس عیما شتری برداشتن هر چه ب  یآرتروسنتز برا. 10تصویر 

تا    گرفته و کامل قرار    بازدر حالت  کاملا  اندام    هیبخ   دههشت 

و نب  بزرگ  )  رقابلیغ  با  شماره  یپلمعمولا  جذب  با  (  5استر 

  پایین در سطح لبه    یجانب  کشککی ن  الیگام لمبرت که از   یالگو

جانب قسمت  تا  می  نیدرشت  یکشکک  .  (11)تصویر    شودزده 

به    ونیکاسیمبرید تا اثر ااده شونقرار د  فیرد   2در    دیها باهیبخ

برسد ز.  حداک ر  برا   ریبستن  است.  معمول  پوست  و    ی جلد 
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جراح از  بعد  برش  از  روش  توان  یم   یمحافظت    Tie-overاز 

کرد تقر  کیوتیبی آنت  (،12)تصویر    استفاده  و   7تا    بایها  روز 

تا   ها  جراح  3تا    2مسکن  از  پس  .  شوندیم  زیتجو  یماه 

در   تسااستراحت  پ  6  یال  4ا  تال  ادامه  لنگش  کندی م  دای ماه   .

 . (2)  ابدییکاهش م  جیماه به تدر  6  یط  وانیح

 

 شود.تعدادی بخیه با الگوی لمبرت با نب غیرقابل جذب زده می .11 ریتصو

 

از جراح   Tie-over  بانداژ   .12  ر ی تصو  بعد  برش  از  با ی جهت محافظت  بانداژ  روزانه جهت بررس   د ی .  بهبود از    زخم   ت ی ع وض   ی به صورت  روند  و    ی نظر عفونت 

 شود.  ی بررس 

 درمان آسیب به منیسک 

هفته    8تا    6حداقل    ه مدتبدر استال  مدت    یطولان  استراحت

شده    شنهادیپ  یداخل  یجانب  انلیگامو    سکیمنبه    بیآس  یبرا 

 ریزمان به ساهم  بیکه در آن آس  یموارد   . این درمان دراست

جمله    یمفصل  یساختارها  نو  CrCLاز  تنها دارد  جود    و 

در    است.  مناسبشود،  در منیسک دیده می  فیخف  یهاب یآس

ا که  آلده یحالت  است    ی برا   یصیتشخ  یآرتروسکوپاز    بهتر 

استفاده    دهید  بیآس  سکی من  دمانی و امکان دبر  صیتشخ  دییتا

یا   شود. منیسک  با    (Meniscopexy)  یسکوپکسیمن  ت بیت 

  سک یبا من یازو مو یتپش ی متریسانت 2 با یبرش تقر کی جادیا

 هیبخ  4تا    3با استفاده از    سکیشود. منیانجام م  دهید  بیآس

)  رقابلیغ نزد0شماره    لنیپروپی پلنب  جذب  از  که    ی ک ی( 

درشت  م  یناستخوان  به  ی شروع  داخلشود  مفصل  و    یکپسول 

مفصل    زها خارج ابخیه  شود. گره ی متصل م  یداخل  یرباط جانب
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واکنش یم  یباق تا  برسد.  مف  در  یر یذپمانند  حداقل  به  صل 

می  داخل  یجانب  لیگامان  تیت ب پی را  با  واشرها چیتوان  و    ی ها 

ساز  ای  یاستخوان مفصل  یهابافت   یآغشته  با    یداخل  یدور 

بخ بزرگ  مواد  از  آورد.    رقابلیغ  هیاستفاده  دست  به  جذب 

جراح  3تا    2  دی با  وانیح از  پس  باشد  یماه  انتظار    محدود  و 

 .(2)  اول وجود داردهفته    4تا    2در    یبهبود 

 IUFPدرمان  

است.    کشککی  یهان الیگامشامل شل شدن    این مشکل  پاتوژنز

اول غ  هیدرمان  تزر  یجراح  ریو  مفصل    دی  حاویمواد    ق یبا  به 

  وباره را د  نالیگام  قوامدر نظر گرفته شده است تا  رانی کشککی  

اشودبرقرار   همق ی تزر  نی.  م  شهیها  لنگش  با  ی باعث  و  شوند 

ت ب   یرمتک  تیقفوم به  کمک    تینسبت  همراه    یجراحبه 

برا  حاضر  حال  در  و  شود.  ینم  ه یتوص  IUFPدرمان    یهستند 

قدرت در   شیافزا  یبرا  تحرک  داشتن  نشان داده شده است که

برخ در  ران  سر  چهار  رفع    یعیله  به  کمک   IUFPموارد 

شده   فیتوص  یماریب  نیدرمان ا  یبرا  یدو روش جراح  کند.یم

واستوس    یو تنوتوم  یداخل  کشککین  اگام یل  یومتواست: دسم 

دسموتوم (Vastus medialis tenotomy)  سی الیمد   ی . 

جراح  نیترجیرا  یداخل  کشککین  الیگام  باز    یعمل  با  و  است 

کشکک    ،یداخل  کشککی  نا لیگامشده توسط    جادیکردن حلقه ا

رو   ،یجانب  کشککی  نالیگام و   بر  کشکک  شدن  ثابت    ی از 

وان آن تی. مکندیم  یریر جلوگاکلئترو  ینابالایی می  یبرجستگ

در   حالترا  در  کش  ای  ستادهیا  گاو  به    دهیدراز  اگر  داد.  انجام 

ا شود   ستادهیصورت  بیانجام  ب،  انجام  ه  حسی  موضعی  صورت 

 یلیم  10تا    5  ،یجراح  یساز آماده طی مراحل  پس از    شود.می

د.  وشی م  قیتزر  یجلد   ریز  ی هابه پوست و بافت   نیدوکائیل  تریل

امکان دسترسی به  که    شده جادیا  یمتریسانت  4تا    3برش    کی

می  کشککین  الیگام  فراهم  را  نزدیکی  الیگام   کند.داخلی  در  ن 

استخوان   به  در  نیدرشت اتصالش  شود.  قطع  که  صورتی  باید 

لیگام انجام گیرداقطع  به درستی  لمس  الیگام   ، ن  قابل  ن دیگر 

  یتنوتوم  .شودمی  ن محل برش بستهانیست. پس از قطع لیگام

روش دیگری برای اصلاح این مشکل است.    سیالیواستوس مد

تهاجمی روش  می این  و  بوده  با  تر  همراه  یا  تنهایی  به  تواند 

 . (2،  16-18)  ی انجام شودداخل  ن پتلارالیگام   یدسموتوم

 

 آگهی اختلالت مفصل زانو پیش

 CrCLی پارگی  آگهشیپ

پارگ درمان،  دارد.    بیناسنام  یهگآشیپ  CrCL  کامل  یبدون 

وزن کم    ای  یجزئ  CrCLطولانی در گاوهایی با پارگی    استراحت

فمی اجازه   بافت  تا  ا  تیت ب  یبرا   یکاف  یبریدهد    جاد یمفصل 

کامل که   یبا پارگ یمداوم را فراهم کند. گاوها   یورکرده و بهره 

  ی جیاند، عموما دچار وخامت تدرقرار نگرفته   یحتحت عمل جرا 

های جراحی در  روش.  معدوم شوند  دیبا  ه ودش  یمفصلشرایط  

البته ممکن است    ،طولانی مدت احتمال موفقیت بیشتری دارند 

وزن    استوآرتریت سنگین  گاوهای  در  جراحی  از  پس  پیشرفته 

  انجام   CrCL  بیمورد آس  9  روی ای که بردر مطالعه   رخ بدهد.

  مورد با استراحت   2،  شدند  حذف  مورد بدون درمان  2  بود  هشد

ا  5و    استالدر  نی  طولا با  کپسول  ونیکاسیمبریمورد    ی خارج 

شدند.   مورد  یکیدرمان  دو  با  یاز  استال   استراحت  که    در 

و   بود  شده  که  5از    گاو  3درمان  درمان %60)  گاوی  تحت   )

به وضعیت قابل قبولی پس از درمان    ندی قرار گرفته بودجراح

 (. 2،  15)  رسیدند

 آگهی آسیب به منیسکپیش

در    یبا آرتروتوم  ،یداخل  سکیمن  بیو با آسراس گا  50  یابیارز

آرتروتوم  ماریب  34 شد.  از    یانجام  شدن    ی جانب  نالیگامجدا 

در تمام    یسکوپکسیکرد. من  دییرا تا  یو کپسول مفصل  یداخل

ها نشان داد که  پیگیری   انجام شد.  یتحت عمل جراح  گاو  34

با   جراحی  است.  %74عمل  بوده  همراه  دلایل   موفقیت  به 

پیگیری در  .  جراحی انجام نشد  ماندهیمورد باق  16  درقتصادی  ا

( با  %9) هامورد حاکی از آن بود که تنها یک مورد از آن  16این 

ین مطالعه زیر  از گاوهای ا  % 76(.  20)  بهبودی همراه بوده است

داشته  سن  سال  آس  ،اند دو  آس  سکیمن  بی عواقب    ب یشامل 

است که    (Varus)  سشکل وارو  رییاندام مقابل و تغ  یشکستگ

ح م  واناتیدر  به  رشد  حال  در  و   دهید  یشتریب  زانیجوان 

   .(19،  2)  شودیم

 IUFPآگهی پیش

به  متناوب استخوان کشکک    یفوقان  تیت بکه اصلاح  در صورتی

پیش  شود،  انجام  سلامت  سرعت  به  حیوان  بازگشت  و  آگهی 

   (. 2کامل بسیار عالی و محتمل است )
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دا توجه  باید  نهایت  کهدر  مفصل  خا  شت  عوارض  و  تلالات 

می گاوها    یکی  توانداستایفل  در  لنگش  علل  واز  درک    باشد 

فیآناتوم ب  یولوژ یزی،  جمله  استایفلمفصل    ک یومکانی و  از   ،

منیسکآن،    یهان الیگام  و  برا استخوان کشکک  ،  صیتشخ  ی، 

مد  یر یشگیپ ضرور  استایفلاختلالات    تیریو  گاو  است.    یدر 

تحرک و اصول  ،  یکاف  هیغذند تمان  ،سبمنا  یتیری مد  یهاوه یش

صحیح،   بروز  یمنگهداری  کاهش  به  مفصل  تواند  عوارض 

تشخ  استایفل کند.  و  ص یکمک  موقع  اختلالات  درم  به  ان 

آسایش    یبرا  استایفل بهبود  درد،  رساندن  حداقل  و  گاو  به 
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Lameness of the hindlimbs originating from the stifle joint is one of the causes of pain, 

production losses, and culling from herd in cattle. Stifle is a large joint divided into 

femeropatellar and lateral and medial femorotibial joints. The major soft tissue structures of 

the stifle joint are lateral and medial collateral ligaments, cranial and caudal cruciate 

ligaments, lateral, middle, and medial patellar ligaments, and menisci That contribute to 

stabilize the stifle joint and its function. Different disorders including fractures, arthritis, and 

injuries of the menisci, collateral, and cruciate ligaments, and upward fixation of the patella 

affect stifle joint in cattle. The most important sequela of the stifle injuries is degenerative 

joint disease. Various degree of joint effusion, pain and lameness are the common clinical 

signs of stifle injuries in cattle. Lameness of the stifle joint may be difficult to diagnose and 

treat. Therefore, careful examination of the hindlimb is indicated. Radiography and 

ultrasonography can be used for diagnosis of stifle joint injuries in cattle. Because of the 

economic considerations and other limitations, advanced diagnostic techniques such as 

arthroscopy, computed tomography, and magnetic resonance imaging are uncommonly 

performed in cattle. Conservative management and surgical techniques are used for treatment 

of stifle disorders in cattle. Economic value of the cattle, severity of injury, presence of 

degenerative joint disease, availability of surgical equipment, and expertise of the surgeon 

should be considered for selecting of treatment options.  Prognosis of stifle disorders in cattle 

is variable and depends on the type of injury, its severity, involved structures and concurrent 

injuries as well as cattle condition. In this article the most important soft tissues injuries of the 

stifle joint, clinical signs, diagnosis, treatment and prognosis of these injuries are described. 

Keywords: Cattle, Cruciate, Joint, Stifle, Lameness, Ligament 

 Management, Horse 
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