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نوع  شايعترين   ، مفاصل  ساييدگي  يا  ،آرتروز  استئوآرتريت 
آرتريت)التهاب و آزردگي مفاصل ( است ، كه ميليونها انسان در سراسر 

جهان به آن مبتلا هستند.
ولي  كند  گير  در  تواند  مي  را  مفصلی  هر  آرتروز  يا  ساييدگي  گرچه 
همه  از  فقرات  ستون  و  دست،ران  مفاصل  ساییدگی  و  زانو  ساييدگی 
شايعترند. ادامه مبحث در مورد ساييدگي يا آرتروز مفصل زانو مي باشد.

ساختمان مفصل زانو  ) آناتومي مفصل زانو (
رسيدن   هم  به  از  كه  است  بدن  سينويال  مفصل  بزرگترين  زانو  مفصل 
استخوانهاي ران)فمور( ، ساق )تبيا ( و كشكك )پتلا(  تشكيل مي شود.
در انتهاي اين استخوانها ، ساختاري محكم و صاف وجود دارد كه به آن  
غضروف هيالين مي گويند و باعث حركت راحت اين ساختمانها روي 

يكديگر مي شوند.
هم  خارجی  منيسك  و  داخلی  منيسك  نام‌هاي  به  ديگر  غضروف  دو 
بين استخوانهای ران وساق قرار دارند. چند عدد رباط )ليگامان( هم اين 
آنها  نابجای  مانع حركتهای  دارند و  نگه مي  به هم  را متصل   استخوانها 
خلفی.  صليبي  ليگامان  و  قدامي  صليبی  ليگامان  جمله  از  مي‌شوند 
ساختمانهاي ذكر شده توسط بافت محكمی به نام كپسول مفصلی در بر 

گرفته مي شوند.
علل و عوامل خطر ساز ساييدگی زانو

هر عاملي كه باعث آزردگی و تحليل رفتن غضروف‌های هيالين اتنهای 
استخوانها شوند ، آرتروز را در مفصل ايجاد مي كنند.

به تدريج كه بيماری پيشرفت مي‌كند ، غضروف‌ها به طور كامل از بين 
می روند و استخوانها در تماس با يگديگر قرار مي گيرند.

در لبه استخوانها هم زوائد استخوانی درست مي شود كه گاهی قابل لمس 
می باشند.

هم  به  استخوانها  و  يابد  مي  كاهش  مفصلي  فضای   ، زانو  ساييدگی  در 
است كه  بيماران  از  بسياری  تصور  بر خلاف  اين  و  شوند  مي  نزديك 

گمان مي كنند بين استخوانهايشان  فاصله افتاده است.
مفاصل  ساييدگي  يا  آرتروز  به  ابتلا  احتمال   ، سن  افزايش  با   : ۱-سن 
نيز افزايش می يابد ، به طوري كه ۸۰% افراد بالاي ۵۵ سال درجاتي از 

آرتروز را نشان مي دهند.
۲-جنس: زنان بيشتر دچار آرتروز مفاصل مي شوند ، هر چند دليل اصلي 

آن مشخص نيست.
۳-اضافه وزن و چاقي: از يك طرف با اعمال فشار زياد به مفاصل تحمل 
كننده وزن)ران و زانو( زمينه را براي ابتلا به آرتروز فراهم مي كنند و 
از طرفي ديگر ،بافتهاي چربي پروتئينهايي را توليد مي كنند كه ممكن 

است باعث التهاب در بافتهاي اطراف مفصل و خود مفصل شوند.
ايستادن‌هاي   ، مكرر  برخاست  و  نشت  مستلزم   كه  مشاغلي  ۴-شغل: 
طولاني بدون تحرك كافي ، استفاده مكرر از پله و موارد مشابه باشند، 

مي توانند زمينه را براي ابتلا به ساييدگي زانو فراهم كنند.
۵-ژنتيك: بعضي از افراد به دلايل ژنتيكي استعداد بيشتر يبراي ابتلا به 

آرتروز دارند.
۶-آسيب‌های مفصلي: آسيب‌های وارد شده به مفصل حين فعالييت‌های 
ورزشی يا تصادف مانند پارگي ليگامان‌های صليبي يا منيسك‌ها  ممكن 
است باعث افزايش شانس ابتلا به ساييدگی زانو شوند. اين آسيبها ممكن 

است در گذشته  به مفصل وارد  شده باشند و بعد فراموش شوند.
۷- اشكالات بيو مكانيك : بعضي از اشكالات بيومكانيك مانند تفاوت 
ران   مفصل  در  آرتروز  شانس  تواند  مي  تواند  مي  پاها  طول  در  واضح 

وزانو را افزايش دهد.
علائم و نشانه های ساييدگی زانو

ساييدگي زانو شروعي آهسته دارد و به تدريج پيشرفت مي كند و با اين 
علائم و نشانها خود را نشان مي دهد:

درد  زانو  مفصل  آرتروز  یا  زانو  ساییدگی  بيماری  شروع  در   : ۱-درد 
خفيف است و هنگام راه رفتن  و بالا و پايين رفتن از پله  و ايستادن 
طولانی  ، احساس می شود و با استراحت از بين می رود. محل احساس 
نزديك  به هم  زانوها  يعني جايي كه  زانو  درد معولا در قسمت داخلي 
هستند ، مي باشد. هر چند ممكن است در جلوي زانو يا قسمت خارجي 
هم  استراحت   هنگام  درد  بيماری،  پيشرفت  شود.با  احساس  هم  زانو 

آزاردهنده مي شود و نهايتا مي تواند با خواب بيمار هم تداخل نمايد.
۲-تندرس) حساسيت و درد با لمس(:  در هنگام لمس ناحيه درگير درد 

ايجاد مي شود.
۳- خشكي و سفتي: معمولا صبح‌ها بعد از برخاستن از خواب ، يا بعد از 
مدتي استراحت و بي حركتي مفصل ، موقع حركت دادن زانو ، احساس 
خشكي و سفتی می شود و مفصل زانو به آساني و رواني حركت نمي 

كند.

۴-كم شدن دامنه حركت مفصل: با پيشرفت آرتروز یا ساییدگی زانو 
بيمار قادر نخواهد بود زانو را به طور كامل خم وراست كند.

۵-احساس سايش يا ترق تروق دردناك  موقع خم وراست كردن زانو
لمس  مفصل  اطراف  است  ممكن  كه   : استخواني  هاي  جستگي  بر   -۶

شوند.
۷-تغيير شكل زانوها: كه شايعترين آنها فاصله گرفتن زانوها از يكديگر) 

ژنو واروم( است.
شديد  و  طرفه   دو  درگيري  با  است   ممكن  رفتن:  راه  اگوي  ۸-تغيير 
راست  و  به چپ  تنه  زياد  نوسان  شود.)  وار  اردك  رفتن  راه   ، زانوها 

موقع راه رفتن(
تشخيص ساييدگی زانو

تشخيص آرتروز زانو یا ساییدگی زانو با شرح حال و معاينه باليني است 
يا رد  تاييد تشخيص و  براي  انجام مي دهد.گاهي پزشكان  كه پزشك 
موارد  در  و  خون  آزمايش   ، ساده  گرافی  از   ، مفصل  درد  علل   ساير 

پيچيده تر از ام آر آی استفاده مي كنند.
درمان ساييدگی زانو

برگشت  و  ترميم  قابل   ، زانو  ساييدگی  زمينه‌ای  فرايند  حال حاضر   در 
نمي باشد، اما علائم  ساییدگی زانو را مي توان به مقدار زيادی كنترل 

كرد و از پيشرفت آن جلوگيري به عمل آورد.
ورزش و كنترل وزن در مجموع مهمترين راه براي كنترل علائم ساييدگی 
مفصل زانو هستند. بيماران بايد در سبك زندگي خود نيز تغييراتي بدهند، 
به طور مثال، از دو زانو ، چهار زانو و سر دو پا نشستن خوداري كنند 
و به جاي آن از صندلي استفاده كنند. استفاده از پله را محدود كنند و 
در صورت امكان از توالت فرنگی استفاده كنند.گاهي لازم است از عصا  

كمك بگيرند، يا از كفی و يا زانوبندهای ويژه استفاده كنند.
دارو:

اثر  در  متوسط  تا  ملايم  دردهاي  كنترل  براي  دارو  اين  ۱-استامينوفن: 
. مصرف زياد آن مي  باشد  مفيد  یا آرتروز مفصل زانو  زانو  ساییدگی 

تواند آسيب كبدی ايجاد كند.
 ، ديكلوفناك  مانند  استروئيدي:دارهايي  غير  التهاب  ضد  ۲-داروهاي 
بروفن و ناپروكسن از اين دسته هستند كه در كنترل درد و التهاب در 
اثر ساییدگی زانو یا آرتروز زانو مفيد هستند. اين داروها عوارض زيادي 
از جمله عوارض گوارشي ، قلبي و كليوي دارند و لذا مصرف آنها بايد 

به توصيه و زير نظر پزشك باشد.
۳-دولوگزتين: نشان داده شده است كه اين دارو در كنترل درد آرتروز 

زانو یا ساییدگی زانو مي تواند مفيد باشد.
فيزيوتراپی  و آب درمانی ) ورزش در آب(

هدف آن تقويت عضلات اطراف زانو ، افزايش دامنه حركت و كاهش 
درد  است. در مواردی كه به دليل درد زياد ورزش در خشكی قابل تحمل 

نباشد ، آب درمانی مي تواند جايگزين مناسبی باشد.
كاردرمانی

مي تواند بيمار را در انجام درست فعاليتهاي شغلی ، روزمره و تفزيحی 
كمك كند.

تائچي و يوگا
ثابت كرده  عملكرد  بهبود  و  درد  در كاهش  را  آنها  كارايی  مطالعاتي 

است) به شرط آنكه زير نظر مربی آگاه و آموزش ديده انجام شود(.
تزريق كورتيكو استروئيد در زانو:

مي تواند در كنترل درد كمك زيادي كند، خصوصا زماني كه التهاب 
هم وجود دارد.

تزريق مواد لوبريكان
تزريق هيالورونيك اسيد در مفصل مي تواند كمك كننده باشد هر چند 

پاره اي از مطالعات اثر آن را در حد دارونما مي دانند.
جراحی

بعنوان آخرين درمان ساییدگی زانو و در صورت شكست درمانهاي ديگر 
به كار می رود .

درمان‌هاي مكمل:
طب سوزني: در كاهش درد ارتروز زانو مي توتند كمك كننده باشد

مكمل‌هاي غضروف ساز:نتايج مطالعات در خصوص كارايي آنها متفاوت 
مي باشد و اغلب مطالعات اثراتي در حد دارو نما گزارش كردهاند. اين 
مكملها روي سطح قند خون اثر سوئی نارند ولي ممكن است با بعضي 

داروها از جمله وارفارين تداخل نمايند.
عصاره غير صابونی شده آووكادو و سويا: مي تواند در كند كردن سير 

بيماري ساییدگی زانو مفيد باشد.

ساييدگی زانو يا آرتروز مفصل زانو
دکتر پاکمنش

هر شماره؛معرفی یک بیماری و پیشگیری

و درمان آن

این شماره: بیماری ساییدگی مفصل زانو

علائم آرتروز و ساییدگی مفصل زانو چیست؟
دکتر میر

شناخته  نیز  زانو  آرتروز  نام  به  که   )knee Arthritis( زانو   ساییدگی 
می شود کیی از عوامل مراجعه مکرر به پزشک ارتوپد می باشد. آرتروز 
به التهاب مفاصل بدن اطلاق می شود و علائمی مانند تورم، درد و سفت 
به  توانند  می  بدن  مفاصل  تمام  است.  آن  اصلی  علائم  از  مفصل  شدن 
بقیه  از  تر  زانو شایع  یا آرتروز  اما  مبتلا شوند  بیماری آرتروز مفصل 

است.
ساییدگی زانو رایجترین مسبب تولید درد در زانو است. این عارضه به 
دلائل مختلفی ایجاد شده و ممکن است براساس شرایط و علائمی که 

برای فرد ایجاد می کند، درمان آن نیز متغیر باشد.
هر آنچه که باید در مورد ساییدگی زانو و درمان آن بدانید در این مطلب 

با استناد به منابع علمی برای شما جمع آوری شده است.
 آگاهی از آناتومی زانو راهی برای شناخت درمان ساییدگی زانو

قبل از آشنایی با ساییدگی زانو و درمان آرتروز زانو بهتر است آناتومی 
زانو  ساییدگی  بیماری  از  تری  تا درک صحیح  شناخته  را  زانو  مفصل 
داشته باشید، چرا که لازمه شناخت بیماری ها و درمان آن ها، آگاهی 

در مورد بدن است.
زانو قویترین و مستحکم ترین مفصل بدن است، در واقع زانو از انتهای 
استخوان ران یا فمور )femur( و بالای استخوان درشت نی ساق پا یا تیبیا 
)tibia( و استخوان کشکک یا پاتلا )patella(   تشیکل شده است که این 
3 استخوان مفصل زانو را شکل می دهند. قاعدتاً  باید جلو اصطکاک این 
استخوان ها گرفته شود پس انتهای این سه استخوان با غضروف شیشه 
ای  یا هیالین )Hyaline cartilage( پوشانده می شود. دو غضروف دیگر 
مستقیم  تماس  از  مانع  نیز  خارجی  مینیسک  و  داخلی  مینیسک  نام   به 
استخوان های مفصل زانو به کیدیگر می شوند. استخوان ها توسط رباط 
)لیگمان( صلیبی قدامی و رباط خلفی نیز به کیدیگر متصل شده و در 

نهایت غشای سینوویال این ساختارها را می پوشاند.
شدن  خم  هنگام  که  است  پذیر  انعطاف  و  محکم  ای  ماده  غضروف 
مانع  و  کرده  محافظت  زانو  های  استخوان  از  زانو  کردن  صاف  یا  و 
آسیب  و  غضروفی  بافت  تحلیل  شود.  می  زانو  مفصل  ساییدگی   از 

مینیسک ها عوامل ایجاد کننده ساییدگی زانو هستند. 
چرا زانو ساییده می شود؟

در ساییدگی زانو، غضروف مفصل زانو دچار تخریب شده و به تدریج 
از بین می رود. سپس استخوان ران و استخوان ساق با کیدیگر برخورد 
می کنند. اصطکاک یا تماس به مرور زمان باعث فرسایش یا ساییدگی 

زانو می شود.
ساییدگی زانو دقیقا مانند ساییدگی کی جسم روی جسم دیگر است! 
اما این بار استخوان های بدن درگیر اصطکاک و ساییدگی شده اند. در 

اینجا راهکارهای درمان ساییدگی زانو را پیگیری می کنیم.
کلینکی  در  ما  متخصصین  به  خود  زانوی  درد  علت  از  اطمینان  برای 

ریسک فاکتورها و علل ایجاد ساییدگی زانو
عوامل مختلفی سبب تخریب غضروف و مایع مفصلی شده و مفصل زانو 

را از حالت طبیعی خارج می کنند:
جنسیت

استئو آرتریت و یا ساییدگی زانو در بانوان شدید تر و شایع تر است. 
همچنین محتمل تر است که زنان در سن پایینتری نسبت به مردان به این 

بیماری مبتلا شوند. همچنین 70 درصد مبتلایان از جامعه بانوان هستند.
اضافه وزن

چاقی مشکلی است که در بسیاری از بیماری ها عوارض خود را آشکار 
می کند. اضافه وزن سبب افزایش فشار به مفاصل شده و ساییدگی زانو 

و دژنراتیو و یا تخریب غضروف مفصلی را سرعت می بخشد.
ساییدگی زانو بی تأثیر از دلایل وراثتی یا ژنتیک نیست

مبتلا  فردی  خانواده  در  اگر  اما  نیست  ارثی  بیماری  آرتروز  هرچند 
اعضای  سایر  شدن  مبتلا  احتمال  است،  استئوآرتریت  یا  و  آرتروز  به 
خانواده افزایش می یابد. محققین مارکر های ژن های مرتبط با آرتروز 
مرتبط  مزمن  التهاب  و  ایمنی  سیستم  با  ها  ژن  این  اند.  کرده  پیدا   را 

هستند.
سن از عوامل مؤثر در ابتلا به ساییدگی زانو

افزایش سن، غضروف های موجود در کپسول مفصلی زانو حالت  با   
انعطاف پذیری خود را از دست داده و باعث ساییدگی زانو می شود. 
سن ابتلا به بیماری آرتریت روماتوئید بطور میانگین در میانسالی است 

یعنی بین 30 تا 60 سالگی
بیماری های زمینه ای

 داشتن بیماری زمینه ای که سبب التهاب و آسیب به مفصل و غصروف 
می شود مانند روماتسیم مفصلی می تواند ساییدگی زانو را سبب شود. 
ملتهب  و  شده  متورم  مفصل  اطراف  سینوویال  غشای  بیماری  این   در 

می‌گردد. در نهایت عملکرد مفصل را دچار اختلال میک‌ند.
اثرات محیطی و  رفتاری و تأثیر آن در ابتلا به ساییدگی زانو

ابتلا به  عوامل خطر محیطی و رفتاری نیز نقش مهمی درافزایش خطر 
افراد سیگاری علائم شدیدتری از  آرتروز را  آرتروز زانو دارند. مثلا 
تجربه می کنند. مثالهایی که از عوامل خطر آفرین محیطی و رفتاری 

هستند عبارتند از:
داروهای ضد بارداری

 استفاده از داروهای ضد بارداری خوراکی و یا هورمون درمانی میتواند 
خطر ابتلا به آرتروز را افزایش دهد. همچنین ممکن است رابطه ای بین 
سابقه قاعدگی نامنظم و آرتروز وجود دارد. زنانی که زایمان کرده اند 

و یا به کودک خود شیر داده اند احتمالًا با خطر ابتلا کمتری در ابتلا 
به آرتروز روبرو هستند.

آسیب و یا ترومای وارد شده به زانو میتواند منجر به ساییدگی زانو شود
پارگی مینیسک زانو و یا شکستگی استخوان و یا پارگی و کشیدگی 
رباط زانو می تواند از عوامل بروز ساییدگی مفصل باشد. پارگی لیگمان 
های صلیبی می توانند زمینه را برای ابتلا به آرتروز زانو فراهم آورند. 
لیگمان های صلیبی که در اطراف زانو قرار گرفته اند. همچنین ترومای 

عاطفی یا استرس روانی اثری کمتر از آسیب جسمی ندارد.
جراحی زانو زمینه ساز ساییدگی زانو

جراحی و اقدام تهاجمی که در آن غضروف آسیب دیده و یا ملتهب را 
برداشته اند نیز زمینه ساز ساییدگی زانو است.

فشار به زانو
به مرور زمان سبب ساییدگی  به علت شغل  زانو  به  از حد  بیش  فشار 
مفصل زانو را می شود. مشاغلی که نیاز به راه رفتن بیش از حد داشته و 
یا زانو بیش از حد توان دچار فشار و کشش است از عوامل خطر ساز 

ساییدگی زانو می باشد.
در معرض آلودگی های محیطی قرار گرفتن

شغل هایی که در آن افراد در معرض روغن های معدنی و یا سیلیس 
هستند.

قرار گرفتن در معرض آلودگی هوا
قرار گرفتن در معرض حشره کش ها

فعالیت سنگین
مفصل  و  به غضروف  نیز  طولانی  مدت  به  نادرست  و  سنگین  ورزش 
زانو آسیب می زند. این می تواند زمینه ساییدگی زانو را فراهم آورد. 
ورزشکارانی که در مدت زمان فعالیتشان چندین بار پارگی غضروف 

مینیسک را تجربه کرده اند مستعد ابتلا به ساییدگی در زانو می باشند.
آیا علائم ساییدگی زانو را می دانید؟

با آگاهی داشتن از علائم بالینی ساییدگی زانو می توانید به موقع درمان 
آرتروز را شروع کنند. بیشترین علائم گزارش شده توسط اکثر افراد 

مبتلا به آرتروز زانو شامل موارد زیر است:
درد

درد از نشانه های همیشگی و اولیه ساییدگی زانو می باشد.
سفتی و خشکی مفاصل

زانوی  سختی  به  فرد  شود  می  سبب  زانو  مفصل  شدن  سخت  و  سفت 
 خود را به حرکت در آورد. به بیان ساده تر روان نبودن حرکت زانو از 

نشانه های دیگر ابتلا به آرتروز زانو است.
تورم مفصل زانو

تورم زانو نیز از دیگر نشانه های شایع ساییدگی زانو می باشد که افراد 
مبتلا به آرتروز زانو از آن شکایت می کنند.

ضعف عملکردی مفصل زانو از علائم اولیه ساییدگی زانو
که  ای  گونه  به  مفصل:   کارکرد  و کاهش  زانو  مفصل  شدن  ضعیف 
یا  و  گردد.  فرد  شدید  رنجش  باعث  تواند  می  ای  صدمه  کوچکترین 
شکستگی و پارگی مینیسک را منجر شود. چرا که غضروف ها ملتهب 
شده و مینیسک ها بافت طبیعی خود را از دست داده. بنابراین با ضربه 

و ترومای وارد شده سریعا دچار پارگی می شوند.
قرمزی زانو

گرما و قرمزی مفصل زانو نیز در ساییدگی زانو مشاهده می شود. البته 
بسته به نوع آرتریت زانو، قرمزی و گرمای مفصل متغیر می باشد.

 به طور کلی ساییدگی زانو را می توان از کی پیاده روی دردناک و 
آزار دهنده تشخیص داد. البته تورم و سفتی مفصل نیز از دیگر مشکلات 

شایعی است که فرد در ساییدگی زانو تجربه می کند.
خلاصه ای مفید از درمان ساییدگی زانو

درمان ساییدگی زانو به طور کلی به سه دسته زیر تقسیم بندی می شود:
قابل  زندگی  شیوه  تغییر  با  بیماری  این  به  ابتلا  خطر  عوامل  از  برخی 
اصلاح و یا قابل مدیریت هستند عادتهای غلطی چون سیگار کشیدن را 
ترک کنید، اضافه وزن خود را کاهش دهید و همچنین کاهش استرس 

در زندگی شما می تواند خطر ابتلا به بیماری را کاهش دهد.
سبک زندگی یا لایف استایل صحیح؛

تغییر سبک زندگی کیی از موارد تاثیر گذار در درمان ساییدگی زانو 
می‌باشد. چرا که عدم حرکت های نادرست و یا حرکات صحیح زانو 
می‌تواند به درمان ساییدگی و آرتروز زانو کمک شایانی نماید. پرهیز 
از ورزش های سنگین و یا بهبود وضعیت شغلی باید در اولویت درمان 
از دارو و جراحی  استفاده  به  اقدام  اگر فرد  قرار گیرد.  ساییدگی زانو 
نماید اما سبک زندگی پرخطری داشته باشد، بیهوده به زیر تیغ جراحی 

رفته است!

آگهی احضار متهم 
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