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   طي روند ترميمني سوراخ شده خرگوش درشت استخوان تراكمخواص مكانيكي و بررسي 
  

  5، آزاده شادمهر4، گيتي تركمان3، علي اكبر شرفي2كي، علي است*1بهزاد يثربي
 

  خلاصه
ده به روش استئوتومي    رسد كه عامل زمان در ترميم بافت استخواني تخريب ش           با توجه به تحقيقات انجام شده چنين به نظر مي          :سابقه و هدف  

خصوصيات مكـانيكي و راديـوگرافي قـسمت ميـاني تنـه      بررسي اين مطالعه تجربي، هدف از .  حيواني، موثر بوده استIn Vivoدر شرايط 
  . باشد مي ترميم  رونداستخوان درشت ني سوراخ شده خرگوش، در طي

 ـ     ابتدا با استفاده از مته    .  نيوزيلندي استفاده شد    خرگوش سفيد نر بالغ با  نژاد       12يق از   اين تحق   در :ها مواد و روش   ت هـاي مخـصوص ايمپلان
استخوان درشت ني پـاي  . ها، ايجاد شد متر در قسمت مياني تنه استخوان درشت ني راست هر يك از خرگوش  ميلي2دنداني، سوراخي به قطر     

بلافاصله، دو، چهار و شـش      (  مختلف هاي است و چپ در زمان    راديوگرافي از هر دو پاي ر     . چپ حيوانات به عنوان پاي كنترل انتخاب گرديد       
هـر دو  . گيري شـد   راديوگرافي در سه ناحيه داخلي، مياني و خارجي سوراخ ايجاد شده، اندازه       تراكمسپس  .  بعد از جراحي انجام گرفت     )هفته

هـاي   شت نـي راسـت و چـپ آنهـا، شـاخص     پس از خارج كردن استخوان در. ها كشته شدند    سر از خرگوش   4بار بعد از جراحي،      هفته يك 
  . گيري شد هايي استخوان نيز اندازهي در بار نيجاه ب  و جاهايين مكانيكي سفتي، بار

 راديوگرافي نواحي داخلي و خارجي سوراخ ايجاد شده در قسمت مياني تنه اسـتخوان  تراكم نتايج نشان داد كه در طي ترميم استخوان،      :نتايج
تـراكم  و بعد از گذشت شش هفته به مقدار         ) >05/0p(دار بود    ه با همان نواحي در پاي كنترل داراي اختلاف معني         درشت ني راست در مقايس    

اني سوراخ ايجاد شده در پاي راست، در مقايسه با همان ناحيه در پـاي               ي راديوگرافي ناحيه م   تراكمهمچنين  ). <05/0p(پاي كنترل نزديك شد     
هـاي سـفتي،     شـاخص ). <05/0p( پاي كنترل رسيد تراكم و بعد از گذشت چهار هفته به مقدار       ) >05/0p(ود  دار ب  كنترل، داراي اختلاف معني   

  ). <05/0p(داري  نداشت  نهايي پاي جراحي شده، در مقايسه با پاي كنترل اختلاف معني ي در باريجاه ب نهايي و جا بار
 راديـوگرافي  تـراكم همچنين شاخص . پذيرد تر از استخوان متراكم صورت مي عي اين مطالعه نشان داد ترميم استخوان اسفنجي سر  :گيري نتيجه

  .دهد دارتري نشان مي هاي مكانيكي، روند ترميم را با اختلاف معني نسبت به شاخص
    خرگوش وتراكم خواص مكانيكي، ترميم،  روند استخوان درشت ني،:واژگان كليدي

  
  . واحد علوم و تحقيقات بيومكانيك دانشگاه آزاد اسلاميايشزشكي، گر پي دانشجوي دكتراي تخصصي مهندس-1
  .دانشگاه علوم پزشكي شهيد بهشتيگروه مهندسي و فيزيك پزشكي دانشكده پزشكي  دانشيار -2
  .دانشگاه علوم پزشكي ايرانگروه راديولوژي دانشكده پيراپزشكي  دانشيار -3
  . تربيت مدرس دانشگاه گروه فيزيوتراپي دانشكده پزشكي استاديار-4
  .دانشگاه علوم پزشكي تهرانگروه فيزيوتراپي دانشكده توانبخشي  استاديار -5
  بهزاد يثربي:  نويسنده مسوول*

  .تهران، ميدان پونك، بلوار ميرزا بابايي، بلوار عدل، خ گلزار يكم، دانشكده مهندسي پزشكي، دانشگاه آزاد اسلامي، واحد علوم تحقيقات: آدرس
  Mebyas@yahoo.com: كپست الكتروني

  8/5/85: تاريخ دريافت               0914 417 1933: تلفن
  4/10/85: تاريخ پذيرش نهايي              021 44474319: دورنويس

  
  مقدمه

هـاي   تحقيقات انجـام گرفتـه بـر روي تـرميم شكـستگي           
 زمان در روند بهبودي استخواني، بيانگر اين موضوع است كه عامل

اين نتيجه، حاصل انجام آزمايشات خواص مكانيكي       . باشد موثر مي 
تـاثير  ناحيه شكستگي بوده كه هر دو نوع آزمـايش،           و راديوگرافي 

نكته قابـل   .  استخوان تاييد كردند   يترميم شكستگ عامل زمان را در     
 جهـت   ، تحقيقـات صـورت گرفتـه      يبحث اين است كه در تمـام      

، از روش يحيـوان  In Vivo، در شـرايط  يكـستگ  شيسـاز  شبيه
گردد   حال اين سوال مطرح مي     .]1،5 [ استفاده شده است   ياستئوتوم

كه در صورت تغيير نحوه ايجاد آسيب در استخوان، آيا عامل زمان            
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ــات    ــانيكي و اطلاع ــواص مك ــر خ ــتئوتومي ب ــد روش اس همانن
 يهـا  يدر شكستگ ن كه   ي با توجه به ا    رگذار است؟ يتاثراديوگرافي  
 كـه   ي بلند اندام تحتـان    يها  استخوان ويژهه   بلند، ب  يها باز استخوان 

 ي خـارج  ي وزن بـدن هـستند، از فيكـساتورها        يدهنده نيرو  انتقال
هـا   نيا پ ي ها و  چيق پ يكساتور از طر  يشود، جهت نصب ف    يتفاده م اس
 ـن ناحيي در بالا و پاييها جاد سوراخ ياز به ا  ين  .  اسـت يه شكـستگ ي

  با تشخيص پزشـك معـالج،      ي ناحيه شكستگ  ي نسب يپس از بهبود  
 ها برداشتن فيكساتور، محل پيچ   به دنبال   . شود يفيكساتور برداشته م  

 ـ ي باق ي صورت سوراخ توخال    به ها، يا پين   ـمانـد كـه ا     ي م  ن امـر  ي
 و متعاقب آن، موجـب  يموجب كاهش سطح استخوان در آن نواح   

 ـد كـه ا   گرد ي استخوان جهت تحمل بار م      استحكام لازم  كاهش ن ي
بـا   ].6،7 [دهـد  ي را افزايش م   ياين نواح  در   ي احتمال شكستگ  امر

توجه به مواردفوق ، مطالعه اي به منظور بررسي خواص مكـانيكي             
 استخوان درشت ني سوراخ شـده خرگـوش ،طـي رونـد             تراكمو  

   .ترميم انجام شد
  

  ها مواد و روش
ژاد بالغ با ن  خرگوش سفيد نر12 از ،يدر اين مطالعه تجرب

 همچنـين بـا     . كيلوگرم اسـتفاده شـد     دون تقريبي    وز نيوزيلندي به 
توجه به اينكه اكثر مطالعات انجام گرفته در زمينه ترميم شكستگي           
به روش استئوتومي، بر روي قسمت مياني تنه استخوان درشت ني           
بوده است، لذا در اين تحقيق نيز قسمت مياني استخوان درشت ني            

ابتدا بـا اسـتفاده از      . ]4،  2 [ي استفاده گرديد  به عنوان مدل مطالعات   
ــضلاني داروي بيهوشـ ـ  ــق ع ــامين  تزري ــوط كت ــامل مخل  ي ش

)mg/kg5/32 ( و زايلـزين) mg/kg2/7 ( بيهوشـي  ،در حيوانـات 
ت تمـامي   سپس تحت شرايط استريل، پاي راس     . شدعمومي ايجاد   

، از داخـل بـه   ي تنه استخوان درشت ن  يانيها در قسمت م    خرگوش
تقريبـا  ( دليل ضخامت بسيار كم بافت نرم  به . گرديد اخسورخارج  

، عمل سوراخ كـردن بـدون       ن قسمت از استخوان   يدر ا ) متر ميلي 2
براي ايجـاد سـوراخ از      . ايجاد شكاف در بافت نرم صورت گرفت      

)  ساخت كشور انگلـستان    Minicraft(كاري   دستگاه دريل ظريف  
 ـ      30000با حداكثر سرعت چرخش      هـاي   ز متـه   دور در دقيقـه و ني

بـا  . متـر اسـتفاده شـد       ميلـي  2مخصوص ايمپلانت دنداني به قطر      
ه اين كه قطـر تقريبـي قـسمت         استفاده از اين دستگاه و با توجه ب       

متـر    ميلـي  8 ،ي خارج ي در راستاي داخل   ي استخوان درشت ن   يانيم
متري با ريسك كمتري بـراي ايجـاد          ميلي 2باشد، ايجاد سوراخ     مي

انتخاب حـداكثر سـرعت      ].8[ اني همراه بود  ترك در ديواره استخو   
چرخش نيز به علت كاهش ايجاد گرمـا در ناحيـه و جلـوگيري از       

ن اسـتخوا . ]11،10،9[ بافت استخواني بـود   هاي   آسيب ديدن سلول  

بـه  ب،  يجـاد آس ـ  ي بـدون ا   ها پاي چپ تمامي خرگوش    يدرشت ن 
 بنـدي  حيوانات بر اساس زمان   . عنوان پاي كنترل در نظر گرفته شد      

عمـل تقـسيم    و شش هفته بعد از  دو، چهار:ييبه سه گروه چهارتا   
، تراكم به منظور بررسي     ،ي قدام ي خلف يراديوگرافي در نما  . شدند

ها از زمان بلافاصله بعد از عمل تا زمان مقرر           از تك تك خرگوش   
اده با استف . ]13،12،3[ بار انجام گرفت   كشتن آنها، هر دو هفته يك     

سـاخت كـشور   Konica, PDA-85 (  سنجتراكماز يك دستگاه 

 با اسـتفاده از فرمـول   ها  راديوگرافيتراكم، )ژاپن
I
0

I
LogD = 

)D= تراكم  ،I0  =  و شدت نور تابشي  I=     ـ )شدت نـور عبـوري  ه ب
، در سه ناحيه داخلـي، ميـاني و         يعمل آمده از استخوان درشت ن     

  . )1 اره شمشكل( گيري شد خارجي سوراخ ايجاد شده، اندازه
  

  
  
  
  
  
  
  
  
  
  

  
  

سوراخ ) L( و خارجي) C( ، مياني)M(  نواحي داخلي-1شكل 
تراكم سنجي ايجاد شده در قسمت مياني استخوان درشت ني  را كه 

  شده است
  

هاي دو، چهـار و       هر يك از حيوانات در پايان زمان       سپس
راست و چـپ     ي كشته شده و هر دو استخوان درشت ن        شش هفته، 

 آزموندر داخل محلول سرم فيزيولوژي جهت انجام        آنها خارج و    
 دانـشگاه تربيـت     يشگاه بيومكانيك بافـت سـخت     امكانيكي به آزم  

 خمـش   آزموناندارد  گاه است با استفاده از دست   .  منتقل گرديد  مدرس
انيكي شامل  ، اطلاعات مك  )ساخت كشور آلمان   Zwick(سه نقطه   
ــار نهــاي ــ  جــا،)Ultimate load(يب ــار نييجــاه ب ــاي در ب  يه

)Elongation in ultimate load(و سفتي ) Stiffness ، اندازه
 ـ قـسمت م   ) ي بار نهاي  %60 تا   30شيب بين     هـر يـك از       تنـه  ياني
  . )1  شمارهنمودار( گيري شد ها اندازه استخوان
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            هاي مكانيكي استخراج شده از نمودار  شاخص-1 نمودار
   آزمون خمش سه نقطه زجايي حاصل ا  هب   جا-نيرو

  
 مكانيكي با استفاده     و ي راديوگراف  هاي در نهايت شاخص  

 آزمـون (  به دو روش توصيفي و غير پـارامتري        SPSSافزار   ماز نر 
Wilcoxon (لحاظ آماري مورد ارزيابي قرار گرفتند از.   

  
  نتايج

  كه  حاكي از آن بود    تراكم  سنجش آزموننتايج حاصل از    
، ميـاني  ناحيه داخليدر هر سه  تراكميانگين مدر طول روند ترميم،  

 در پـاي جراحـي   ،ي تنه استخوان درشت نياني قسمت م  يو خارج 
شـش هفتـه بعـد از       چهـار تـا      و پس از مدت      افزايش يافت شده  

  كـه  يپاي كنترل نزديـك شـد، در حـال         تراكمجراحي به ميانگين    
راكم تميانگين  . ثابت بود   پاي كنترل هميشه    استخوان تراكمميانگين  

 ـ ي و خـارج    داخلـي  واحياستخواني در ن    در  اي جراحـي شـده     پ
 و چهار هفته بعد از جراحي در مقايـسه بـا            صله، دو هاي بلافا  زمان

 ولي در زمان شش     )>05/0p (دار داشت  پاي كنترل، اختلاف معني   
 ،)<05/0p( داري مشاهده نگرديد هفته بعد از جراحي اختلاف معني  

   ).2 و 1  شماره جدول(
  

 ناحيه داخلي سوراخ ايجاد تراكم  و انحراف معيار ميانگين-1 جدول
 شده در قسمت مياني تنه استخوان درشت ني

  زمان
گروه 
مورد 
 مطالعه

بلافاصله بعد 
 از جراحي

دو هفته بعد 
 از جراحي

چهار هفته 
بعد از 
 جراحي

شش هفته 
بعد از 
 جراحي

پاي 
جراحي 
 شده

027/0±88/0  026/0±92/0 024/0±94/0 009/0±95/0 

پاي 
 كنترل

01/0±99/0 008/0±99/0 009/0±99/0 07/0±99/0 

P 002/0 002/0 011/0 059/0 

ناحيه خارجي سوراخ ايجاد  تراكم انحراف معيار  و ميانگين-2جدول 
 شده در قسمت مياني تنه استخوان درشت ني 

گروه مورد 
 مطالعه

بلافاصله بعد 
 از جراحي

دو هفته بعد 
 از جراحي

فته چهار ه
بعد از 
 جراحي

شش هفته بعد 
  از جراحي

پاي 
جراحي 
 شده

039/0± 88/0 03/0±92/0 02/0±94/0 015/0±95/0 

 99/0±006/0 99/0±009/0 99/0±09/0 99/0±008/0 پاي كنترل

P 002/0 002/0 011/0 066/0 

 
 ه استخواني در ناحيه مياني پاي جراحـي شـد         تراكم) الف

دار  پاي كنترل، اختلاف معني   يسه با   بلافاصله بعد از جراحي در مقا     
 و شش هفته بعـد از       هاي دو، چهار    ولي در زمان   )>05/0p (داشت

 جـدول ( ،)<05/0p( داري مـشاهده نگرديـد    جراحي اختلاف معني  
  ).3 شماره

  
 سوراخ ايجاد ناحيه مياني تراكم انحراف معيار وميانگين  -3جدول 

  شده در قسمت مياني تنه استخوان درشت ني
  زمان

ه گرو
 مورد

  مطالعه
بلافاصله بعد 
 از جراحي

دو هفته بعد 
 از جراحي

چهار هفته 
بعد از 
 جراحي

شش هفته 
بعد از 
 جراحي

پاي 
جراحي 
 شده

012/0 ±95/0 017/0±97/0 011/0±99/0 011/0±99/0 

پاي 
 كنترل

09/0 ±99/0 008/±99/0 09/0±99/0 005/0±99/0  

P  002/0 054/0 1 78/0 

  
 در طـول زمـان      خمش سـه نقطـه     آزموناز   نتايج حاصل 

ن شـاخص سـفتي در پـاي        ميـانگي ) الف : كه  آشكار ساخت  ترميم
ميـانگين  . بـود  متغيـر     اين زمان  ي پاي كنترل در ط    و جراحي شده 

 و شـش    هاي دو، چهـار    ي جراحي شده، در زمان    شاخص سفتي پا  
دار  كنتـرل اخـتلاف معنـي     هفته بعد از جراحي در مقايسه با پـاي          

  ).4  شمارهجدول( ، )<05/0p( نداشت
  
سوراخ ) N/mm(شاخص سفتيانحراف معيار  وميانگين  -4جدول  

  ايجاد شده در قسمت مياني تنه استخوان درشت ني 
  زمان

گروه مورد 
دو هفته بعد از   مطالعه

 جراحي

چهار هفته بعد 
 از جراحي

شش هفته بعد 
 از جراحي

 24/48±56/10 18/43±34/7 04/47±69/8 پاي جراحي شده

 35/57±16/12 78/48±63/5 51/53±71/4 پاي كنترل

P  14/0 06/0 06/0 
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شـده بـا    در پاي جراحـي      ينهاي بارميانگين شاخص   ) ب
فتـه بعـد از    و پـس از مـدت شـش ه       افزايش زمان، افزايش يافت   

 ـ  ينهاي ار ب  جراحي به ميانگين   ميـانگين  . رل نزديـك شـد    پاي كنت
 ـ     اين پاي كنترل در   ينهاي بارشاخص    ا ناحيه با افزايش زمـان تقريب
ي  پـا  اسـتخوان درشـت نـي      ينهاي بارميانگين شاخص   . ثابت بود 

 و شش هفته بعد از جراحـي        هاي دو، چهار   جراحي شده، در زمان   
 ،)<05/0p( دار نداشـت  كنتـرل اخـتلاف معنـي   در مقايسه با پـاي     

  ).5  شمارهجدول(
 

سوراخ ) N(نهايي شاخص بارو انحراف معيار ميانگين  - 5جدول 
  ايجاد شده در قسمت مياني تنه استخوان درشت ني 

  زمان
گروه مورد 

دو هفته بعد از   مطالعه
 جراحي

چهار هفته بعد 
 از جراحي

شش هفته بعد 
 از جراحي

پاي جراحي 
 شده

21/21±16/137 69/15±38/137 17/32±96/171 

 29/176±22/28 34/181±31/16 66/173±49/14 پاي كنترل

 P  06/0 06/0 71/0 عدد

 
در پـاي    ينهـاي   در بـار   ييجاه  ب جاميانگين شاخص   ) ج

 و پس از مـدت شـش        ي شده با افزايش زمان، كاهش يافت      جراح
 ينهـاي   در بار  ييجاه  ب  جا  از جراحي به ميانگين شاخص     هفته بعد 

 ي در بارنهـاي   يايج ـه  ب جاميانگين شاخص   . اي كنترل نزديك شد   پ
ميـانگين  . ثابت بود ايش زمان تقريبا    افزپاي كنترل در اين ناحيه با       

هـاي   ي جراحي شده، در زمان    پا ي در بار نهاي   ييجاه  ب  جا شاخص
كنتـرل   و شش هفته بعد از جراحي در مقايـسه بـا پـاي               دو، چهار 

  ).6  شمارهجدول( ،)<05/0p( دار نداشت اختلاف معني
  

) mm( در بار نهاييييجاه ب  شاخص جا و انحراف معيارميانگين -6جدول 
  سوراخ ايجاد شده در قسمت مياني تنه استخوان درشت ني

  زمان
گروه مورد 

دو هفته بعد از   مطالعه
 جراحي

چهار هفته بعد 
 از جراحي

شش هفته بعد 
 از جراحي

 11/4±21/0 79/3±39/0 34/5±30/0 پاي جراحي شده

 16/4±28/0 09/4±35/0 19/4±20/0 پاي كنترل

 P  71/0 46/0 85/0 عدد

  
  بحث

در  كهر انجام اين مطالعه تجربي ، صحت اين فرضيات          د
در سه ناحيـه داخلـي، ميـاني و          استخوانيتراكم   روند ترميم،    يط

در قـسمت    ينهـاي   بـار   سفتي و  ،نيهمچن وحل تخريب   خارجي م 
 ـ جـا  ،همزمان و افزايش   سوراخ شده    آن ينهـاي   در بـار   ييجـا ه  ب

تايج نتوجه به   با   .يابد، مورد بررسي قرار گرفت     مي كاهش ،قسمت

 شـت زمـان باعـث     گذكـه    گردد ين استنباط م  يدست آمده، چن  ه  ب
 اسـت بـه      ناحيه آسيب ديـده    ي بهبود  و يوگرافي راد تراكمش  يافزا
 هفتـه اول بعـد از       4 تـا    2ه سرعت ترميم در مدت زمان       ك يا گونه

ر يج اعلام شده توسط سا    يجه با نتا  ين نت ي كه ا  بسيار بالا است  آسيب  
آقـاي ديويـد جـي ليتـل و          كـه    يدارد به طور   ين همخوان يمحقق

با تحقيـق بـر روي تـاثيرات         ميلادي   2003همكارانش نيز در سال     
داروي ضد پوكي استخوان، به اين نتيجـه رسـيدند كـه بيـشترين              

 ـ   سرعت ترميم اسـتخوان در ناحيـه اسـتئوتومي            يشـده درشـت ن
 هفتـه اتفـاق     4 تـا    2ت زمـان    خرگوش بدون مصرف دارو، در مد     

ها، با گذشت زمان،     در تغييرات اين شاخص   . ]14،  5،  3،  2[ تداف مي
داري مشاهده نگرديد كه اين نتيجه بـا نتـايج اعـلام             اختلاف معني 

 بـه طـوري كـه آقـاي          دارد  تفـاوت  شده توسط برخي از محققين    
بـا تحقيـق بـر     مـيلادي    2003هارا و همكارانش در سال        ياسوشي

 درشـت نـي    ومي شده روي تغييرات خواص مكانيكي ناحيه استئوت     
سگ به اين نتيجه رسيدند كه خواص مكـانيكي در طـي گذشـت              

 هفتـه   4 تا   2يابد كه بيشترين تغييرات در مدت زمان         زمان تغيير مي  
ج ي نتـا   با توجـه بـه     گردد كه  يب مشاهده م  ين ترت ي بد ].2[ باشد مي

 ـ ناح يكيرات خواص مكان  يي، تغ آزمون خمش سه نقطه   حاصل از    ه ي
 و سوراخ كـردن، بـا   يان در دو روش استئوتوم    ده استخو يب د يآس
 ـگرچه در ا  ا. گر تفاوت دارد  يكدي  ـن تحق ي  ـق بـا توجـه بـه تغ       ي ر يي
حاصـل از   نتايج  ز  يش زمان و ن   ي مذكور با افزا   يها ن شاخص يانگيم

هـا   رسد كه با افزودن تعـداد نمونـه   ين به نظر مي، چنيل آمار يتحل
 ـ يكي مكـان  يهـا   در مورد شاخص   يتر قي دق يابيد بتوان ارز  يشا ه  ب

 آزمـون  و   يوگرافيج حاصل از راد   ين پژوهش نتا  يدر ا  .دست آورد 
ج يبـا نتـا   ن امـر    ي ندارد كه ا   يگر همخوان يكديخمش سه نقطه، با     

 ـ نظ ييهـا  د كردنـد روش   يين كه تا  ير محقق يسا ر سـنجش تـراكم     ي
 خمش سـه    آزمون و   يوتري كامپ ي، توموگراف يوگرافياستخوان، راد 

 روند  يش، همگ يول مدت زمان انجام آزما    نقطه مورد استفاده در ط    
 را  يده بـه روش اسـتئوتوم     يب د يه آس يم ناح يرشد استخوان و ترم   

 ـم تحق يبه نظر ت  . ]16،  15،  14،  13[دهند، تفاوت دارد     ينشان م  ق، ي
جـاد شـده در     يب ا يتواند تفاوت در نـوع آس ـ      يله م ان مس يعلت ا 

قطعـه  استخوان باشد، بدين ترتيـب كـه در روش اسـتئوتومي، دو       
استخواني به طور كامل از يكـديگر جـدا شـده و بـا اسـتفاده از                 

 .گيرنـد   كنار يكديگر قرار مي    ،اي معين  فيكساتور خارجي در فاصله   
لذا با گذشت زمان، رشد بافت استخواني در فضاي خالي بـين دو             
قطعه استخواني، موجب ايجـاد تغييـرات محـسوسي در خـواص            

 ولي در روش سوراخ كـردن،       .گردد مكانيكي ناحيه آسيب ديده مي    
بافت استخواني سالم در اطراف سـوراخ ايجـاد     با توجه به حضور     

شده، تاثير رشد بافت استخواني در طول زمان، بر خواص مكانيكي           
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 با مقايسه روند رشـد     .شود ناحيه آسيب ديده به خوبي مشاهده نمي      
در سه ناحيه داخلي، ميـاني و خـارجي سـوراخ ايجـاد شـده در                

هاي دراز در خرگوش     ن، و نيز با توجه به آناتومي استخوان       استخوا
كه مبين وجود لايه نازكي از استخوان اسفنجي در قسمت داخلـي            

رسـد كـه تـرميم       نظر مي ه  ديواره ناحيه مورد مطالعه است، چنين ب      
 ـ      استخوان اسفنجي سريع   . پـذيرد  يتر از استخوان متراكم صورت م

شده در دو هفتـه اول بيـشتر        همچنين روند ترميم استخوان سوراخ      
 تـراكم  استخوان ناحيه آسيب ديـده بـه         تراكمبوده و در اين مدت      

گردد ناحيه    بنابراين، توصيه مي   ]17[ شود، استخوان سالم نزديك مي   
  .سوراخ شده حداقل به مدت دو هفته تحت مراقبت باشد

  
  گيري نتيجه

م ناحيـه    در بررسـي رونـد تـرمي       اين مطالعه نشان داد كه    
 هاي كم، استفاده از روش      با تعداد نمونه   اخ شده در استخوان،   سور

 مناسـب اسـت ولـي پيـشنهاد          راديوگرافي تراكمارزيابي شاخص   
هاي بيشتري صورت گيرد تا      گردد مطالعات بعدي با تعداد نمونه      مي

دست آمده از آنها با     ه  با مقايسه اطلاعات راديوگرافي و مكانيكي ب      
ترين روش ارزيابي ترميم ناحيـه سـوراخ         نتايج اين مطالعه، مناسب   

   .استخوان مشخص گردد  درشده
  

  يو قدردان تشكر
از زحمات كليه همكـاران و كاركنـان مركـز          تيم تحقيق   

 دانشگاه علـوم    ي و گروه راديولوژ   ي حيوانات آزمايشگاه  ينگهدار
 ايــران، آزمايــشگاه بيومكانيــك بافــت ســخت و گــروه يپزشــك

مدرس، انستيتو پاستور ايران، آزمايشگاه      دانشگاه تربيت    يفيزيوتراپ
 واحد علوم و تحقيقـات تهـران و         يبيومكانيك دانشگاه آزاد اسلام   

 ي شهيد بهشت  ي دانشگاه علوم پزشك   يپزشك  و فيزيك  يگروه مهندس 
   . را دارديكمال تشكر و قدردان
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