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 مقاله اصیل پژوهشی

ولیگامانیزانومنیسک وانواعتروماهای فلونسمنیسکال شیوع

کوثر MRI مرکس به کنندهمراجعه بیماران در

مشهدرضا امامبیمارستان 


 2نیما دارابی، 1یاسمین داودی

 

 چکیده
 ؿذگي   وحاص اػت وِ تظبّشي  MRI ؿىل ًبدس دس لجِ آصاد هٌيؼه دس تلبٍيش  يه ًوبي هَخي ،هٌيؼه فلًَغ :و هدف زمینه

اي  وٌَى دس ايشاى هغبلؼِتب. گشدد ػٌَاى پبسگي هٌيؼه تفؼيش عَس وبرة ثِ ايي ًوب هوىي اػت ثِ .ثبؿذ تي يه هٌيؼه ًشهبل هيهَلّ
 ع ايييٍَ ثشسػي ؿ MRIكذهبت هٌيؼىَليگبهبًي صاًَ دس ثشسػي ؿيَع  ،ايي هغبلؼِاص اًدبم ّذف  ي ػٌَاى اًدبم ًـذُ اػت.يثب ا
 .ُ اػتثَد دس هشاخؼيي ًشهبلاص ديؼه  گًَِ ايي

ثِ  1390-1388ّبي  هشثَط ثِ ثيوبساًي وِ دس فبكلِ ػبل MRI 1001تؼذاد ًگش،  دس ايي هغبلؼِ تَكيفي گزؿتِ :تحقیقروش 
هَسد ثشسػي  ،گبهبًيليتشٍهبّبي هٌيؼىَهٌيؼه ٍ  اص لحبػ فلًَغ ،هشاخؼِ ًوَدُ ثَدًذهـْذ  وَثش ثيوبسػتبى اهبم سضب MRI هشوض

 .لشاس گشفتٌذ
 هٌيؼه دس ّب آػيت ّوشاّي تشيي ؿبيغ .ؿذ هـبّذُ% 8/17 ثب ساػت هذيبل هٌيؼه دس آػيت ثِ هشثَط ،فشاٍاًي ثيـتشيي :ها يافته
 %(.9/0) ٍخَد داؿت غيشًشهبل فلًَغ هٌيؼه هَسد يهتٌْب  .ثَد ساػت لذاهي وشٍؿيت ٍ ساػت هذيبل

ايي  .چَى هوىي اػت پبسگي هٌيؼه سا تمليذ وٌذ ؛دتفؼيش گشد MRIاحتيبط دس تلبٍيش  ت ٍ ثبدلّ ؼه ثبيذ ثِهٌي فلًَغ :گیري نتیجه
دس  MRIّبي ثبليٌي ٍ ؿىبيبت ثيوبساى ٍ ًيض خَدداسي اص دسخَاػت غيشضشٍسي  هؼئلِ سٍي اّويت تغجيك تلبٍيش تـخيلي ثب يبفتِ

 .گزاسد ِ هياًذوي كحّ ،تـخيق ثيوبساى ثب ؿهّ

 ليگبهبًي؛ كذهِ هٌيؼىَتلَيشثشداسي سصًٍبًغ هغٌبعيؼي ؛فلًَغ هٌيؼه ؛هٌيؼه :هاي كلیدي ژهوا
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 مقدمه
ت ؿشايظ ػلّ ثِ ،ّبي صاًَ دسكذ صيبدي اص دسدّب ٍ ًبتَاًي

ثبفتي فيجشي  ،هٌيؼه. ؿًَذ هٌيؼه ايدبد هي بختيؿٌ آػيت
غضشٍفي اػت وِ دس ثيي هفلل صاًَ لشاس داؿتِ ٍ ٍظبيف ٍ 

افتبدى وپؼَل ٍ ػيٌٍَيبل خلَگيشي اص گيش :اي اص خولِ ػوذُ
وشدى هبيغ  دس عي حشوت صاًَ، لَثشيىبػيَى صاًَ ٍ پخؾ

ػيٌٍَيبل داخل هفلل ٍ ًيض ووه ثِ تغزيِ غضشٍف هفللي 
چَى (. 1) ّؾ ًيشٍّبي ٍاسدُ ثش غضشٍف سا ثشػْذُ داسدٍ وب

دس ػبختبس ػولىشد صاًَ داسد ٍ  يهٌيؼه ًمؾ ثؼيبس هْوّ
هوىي اػت ثبػث ايدبد تغييشات  ،فمذاى يه هٌيؼه ًشهبل

اعلاػبت صيبد ٍ وبفي داؿتي  ،دطًشاتيَ ٍ غيشلبثل ثشگـت ؿَد
پبسگي  ،ًشهبلهٌيؼه ّبي  اًَاع گًَِ ،دسثبسُ آًبتَهي هٌيؼه

ثشاي اسصيبثي ايي ثيوبساى  ،هٌيؼه ٍ ػبيش ضبيؼبت آى
 ثيوبساى هجتلا ثِ پبسگي هٌيؼه سا غبلجبً. (1) ضشٍسي اػت

دچبس  ،وِ ضوي ٍسصؽ دٌّذ خَاًبى ٍ ٍسصؿىبساى تـىيل هي
ًذ وِ احؼبع سدا اظْبس هي دسد ًبگْبًي صاًَ ؿذُ ٍ هؼوَلاً

 ،پبسگيبى ًـَد، اگش پبسگي هٌيؼه دسهسًذ. پبسگي دس صاًَ دا
كَست  ثِ ،ؿذُ  ون ثيـتش ؿذُ ٍ هوىي اػت لؼوت پبسُ ون

حشوت وشدُ ٍ  يه صائذُ دس وٌبس هٌيؼه دس داخل صاًَ هشتجبً
ذُ يب ايٌىِ ثِ اكغلاح س لفل ؿعَس هىشّ هَخت ؿَد صاًَ ثِ

  (.2) خبلي وٌذ سهىشّعَس  ثِصاًَ 

MRI ،تـخيق ضبيؼبت  ثشايثؼيبس دليك  يسٍؿ
ّب ٍ غضشٍف ٍ ػبيش ضبيؼبت ًؼَج ًشم صاًَ  يگبهبىهٌيؼه، ل

ت ٍ ٍيظگي حؼبػيّ ،عَس وليِ ثثبؿذ.  هياػت ٍ ثؼيبس هؼوَل 
MRI پبسگي هٌيؼه :خولِ دس تـخيق ضبيؼبت هٌيؼه اص، 

 MRI ت ٍ ٍيظگي تلبٍيشٍلي حؼبػيّ ،اػت %90 ثيؾ اص
ّبي هٌيؼه دس ثيوبساى ثذٍى ػبثمِ  ثشاي تـخيق پبتَلَطي

ثَدى ػبختوبى دليل داسا ّب ثِ هٌيؼه. ش اػتتغيّه ،خشاحي
ّب  دس توبم ػىبًغ low-signalكَست  ثِ ،فيجشٍوبستيلاطي

  (.3) ؿًَذ ظبّش هي
وِ هوىي اػت پبسگي  ديؼه ًشهبل اؿىبليىي اص 

هٌيؼه وِ  فلًَغ. هٌيؼه اػت فلًَغ ،هٌيؼه سا تمليذ وٌذ

يه  كَست ثٍِ لجِ آصاد هٌيؼه  عَل دس يؿىل ًوبي هَخي
 دس MRIوبسگيشي ِ ثب ث ،خَسدگي لشيٌِ هٌفشد اػت چيي

 :هثل اي وٌٌذُثذٍى ّيچ ػبهل هؼتؼذ تـخيق ضبيؼبت صاًَ،
فـبس خبسخي سٍي هٌيؼه يب آػيت ليگبهبًي ّن هـبّذُ 

دسخِ  10 ٍلتي صاًَ دس ،هٌيؼه فلًَغ .ُ اػتگشديذ
لبثل تـخيق اػت ٍ  MRIدس تلبٍيش  ،لشاس داسد 1فلىؼيَى
گيشد،  لشاس هي 2وِ صاًَ دس حذاوثش اوؼتبًؼيَىصهبًي 

سٍد ٍ ٍلتي وِ صاًَ دس حذاوثش  عَسوبهل اص ثيي هي ثِ
 سٍد هَاسد، ايي ًوب اص ثيي هي %50 گيشد، دس فلىؼيَى لشاس هي

هوىي اػت دس صهيٌِ ؿلي ليگبهبًي وِ ّوچٌيي ي ًوب اي. (3)
 ثبػث پيچؾ دس لجِ آصاد ،خبيي فوَس تيجيبلِ دس آى خبث
هٌيؼه دس تلبٍيش  ؿيَع فلًَغ. ايدبد گشدد ،ؿَد هٌيؼه هي

MRI ،هوىي اػت  ايي ًوب. گضاسؽ ؿذُ اػت %6% تب 2/0 اص
عَس ًبلق ثيفتذ ٍ ؿجيِ پبسگي يب  ثِ ،دس تلبٍيش وَسًٍبل

عَس ًبدس دس  هٌيؼه ثِ دس وبس ثبليٌي، فلًَغ. ؿَد 3دطًشاػيَى
ؿَد  ديذُ هي ،ثيوبساًي وِ پبسگي هٌيؼه داسًذ MRIتلبٍيش 

گًَِ  ًشهبل دس هَاسدي وِ ثيوبس ّيچ گًَِيه ٍ اص ػَيي 
فـبس خبسخي سٍي هٌيؼه يب دسگيشي لبثل تَخِ ثبليٌي 

 چبلـي ،ًشهبل گًَِايي ؛ ثٌبثشايي آيذ ًذاؿتِ ّن ثِ حؼبة هي
خلَف ِ تـخيلي اػت وِ هوىي اػت ثب پبسگي هٌيؼه ث

ْبخوي غيشهفيذ ٍ هذيبل اؿتجبُ ؿَد ٍ ثبػث الذاهبت ت هٌيؼه
ت اّويّ ،ايي لحبػ اص. ثش دس هَاسد غيشضشٍسي ؿَد ّضيٌِ

هٌيؼه ثيـتش آؿىبس افتشاق ايي ٍاسيبًت ًشهبل اص پبسگي 
ًشهبل ٍ  گًَِثشسػي ؿيَع ايي  (؛ ثٌبثشايي8-4) ؿَد هي

 .اهشي ضشٍسي اػت ،افتشاق آى اص پبسگي هٌيؼه

ًتبيح هغبلؼبت هختلف ثب  ،تِفاگشچِ دس وـَسّبي پجـش
لًَغ ٍ ّوشاّي آى ثب ف  هتفبٍتي ثش سٍي ؿيَع هٌيؼىبل

وٌَى دس ، تبكذهبت هٌيؼىَليگبهبًي صاًَ اًدبم ؿذُ اػت
 اص اًدبم ّذف ي ػٌَاى اًدبم ًـذُ اػت.ياي ثب ا ايشاى هغبلؼِ
كذهبت هٌيؼىَليگبهبًي صاًَ دس ثشسػي ؿيَع  ،ايي هغبلؼِ

                                                           
1
 Flexion 

2
 Extension 

3
 Degeneration 
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MRI اػت ُثَد ٍاسيبًت ًشهبلَع ايي يٍ ثشسػي ؿ. 

 
 تحقیقروش 

 صهبًي ثبصُ يه دسًگش،  دس ايي هغبلؼِ تَكيفي گزؿتِ
ّبي  ًي وِ دس فبكلِ ػبلثيوبسا صاًَي MRI ػبلِ، يه

 هـْذوَثش ثيوبسػتبى اهبم سضب   MRIثِ هشوض 1388-1390
اص لحبػ  ،ًگش عَس گزؿتِ ثِ ،هشاخؼِ ًوَدُ ثَدًذ

  هي تَػظ ،ليگبهبًيتشٍهبّبي هٌيؼىَهٌيؼه ٍ  فلًَغ
 لشاس ثشسػي هَسد، MRI فلَؿيت داساي ساديَلَطي هتخلق

صيوٌغ هذل  MRIتَػظ دػتگبُ  ،يِ تلبٍيش. ولّگشفت
Symphony 5/1  تؼلا اًدبم ؿذ ٍ دس همبعغ اػتبًذاسد

 .دسخِ اًدبم گشفت 10چشخؾ ٍ ػبطيتبل، ثب وشًٍبل، اگضيبل 
 ثيوبساًي وِ ثِ ّش دليل )دسد صاًَ ٍ يب تشٍهبي اخيش(وليِ 

وَثش ثيوبسػتبى اهبم  MRIصاًَ ثِ ثخؾ  MRIاًدبم  ثشاي
ثيوبساًي اهب  ؛وشدُ ثَدًذ، هَسد هغبلؼِ لشاس گشفتٌذهشاخؼِ  سضب

ليگبهبًي آًْب ػبهلي غيش اص كذهبت هٌيؼىَ MRIوِ دس 
ّبي اعشاف  )هبًٌذ تَدُ َل دسد آًْب يبفت ؿذئػٌَاى هؼِ ث

ثِ ػلت  ،ُ ثَدصاًَ( ٍ ثيوبساًي وِ ؿىبيت اٍليِ آًْب تَد
 اص هغبلؼِ خبسج ؿذًذ. ،هـىلات ثشسػي هفلل صاًَ

 ،ثَد ؿذُ تْيِ لجل اص وِ ّبيي فشم دس ّب ثشسػي ًتيدِ
كَست خذٍل ِ ث ،آهذُ دػت ّبي تَكيفي ثِ يبفتِ ٍ ؿذ ثجت

 فشاٍاًي هغلك ٍ ًؼجي ثيبى گشديذ.
 

 ها یافته
% 7/67 وِ داؿتٌذ ؿشوت ًفش 1001 ،هغبلؼِايي  دس
 ػٌي هيبًگيي. ثَدًذ ثًّإه% آًْب 2/32 ٍ هزوش ثيوبساى

عَس وِ هـبّذُ  ّوبى .آهذُ اػت يهثيوبساى دس خذٍل 
 30-20ثيـتشيي تَصيغ فشاٍاًي ثيوبساى دس ػٌيي  ،ؿَد هي

 ػبل ثَدُ اػت. 20ٍ ووتشيي آى دس صيش ػبل 
 ساػت فلًَغ بلهٌيؼى (9/0)% ًفش يه ،ثًّإه افشاد دس
 ساػت فلًَغ هٌيؼىبل اص هَسدي چّي ،هزوش افشاد س. دداؿت

 داسي هؼٌي استجبط ،دٍ وبي آصهَى يحبًت هـبّذُ ًـذ. ثش عجك

. (=323/0P) ـذً ديذُ ساػت فلًَغ هٌيؼىبل ٍ تخٌؼيّ ثيي
 افشاد يه اص ّيچ دس چپ فلًَغ هٌيؼىبلحبضش،  هغبلؼِ دس

 يه ،ػبل 50-40 ػٌي گشٍُ دس. ًگشديذ گضاسؽ هغبلؼِ هَسد
، ديگش يػٌّ ّبي گشٍُ دس. ؿذ گضاسؽ لًَغف هٌيؼىبل هَسد
، دٍ وبي آصهَى. ًـذ گضاسؽ هٌيؼه فلًَغ اص هَسدي ّيچ

ًـبى  غيشعجيؼي فلًَغ هٌيؼىبل ٍ ػي ثيي داسي يهؼٌ استجبط
 ّيچ يه اص دس، چپ فلًَغ هٌيؼىبل .(=430/0Pذاد )ً

  .ًگشديذ گضاسؽ ًشهبل هغبلؼِ هَسد ػٌي ّبي گشٍُ

 ارانمیب یسن عيتوز -1جدول 

 گروهاي سنی
 افراد مورد مطالعه

 درصد تعداد

<20 140 14 
30-20 378 8/37 
40-30 192 2/19 
50-40 148 8/14 
>50 142 2/14 

 100.0 1001 ول

دس  ثشسػي هَسد ثيوبساى دسهٌيؼه سا  ، ٍضؼيت2ّ خذٍل
، دس ؿَد عَس وِ هـبّذُ هي ّوبى دّذ. ايي هغبلؼِ ًـبى هي

 دس آػيت ثِ هشثَط فشاٍاًي تشييثيـ حبضش، هغبلؼِ
 .(%8/17) َدُ اػتث ساػت هذيبل هٌيؼه

 ٍ تخٌؼيّ ثيي داسي هؼٌي استجبط ،دٍ وبي آصهَى ًتيدِ 
 .ًذاد ًـبى هٌيؼه پبسگي

 وضعیت منیسک در بیماران مورد مطالعه -2جدول

 متغیرهاي مورد مطالعه

 وضعیت متغیر مورد مطالعه

 غیرنرمال نرمال

 درصد تعداد درصد تعداد

 1/0 1 9/99 1000 هٌيؼىبل فلًَغ ساػت

 0/0 0 0/100 1001 هٌيؼىبل فلًَغ چپ

 8/17 178 2/82 823 پبسگي هٌيؼه هذيبل ساػت

 7/13 137 3/86 864 پبسگي هٌيؼه هذيبل چپ

 2/2 22 8/97 979 پبسگي هٌيؼه لتشال ساػت

 6/2 26 4/97 975 پبسگي هٌيؼه لتشال چپ
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 در بیماران مورد مطالعهلیگامان كروشیت ت وضعی -3 جدول

 متغیرهاي مورد مطالعه

 وضعیت متغیر مورد مطالعه

 پارگی كشیدگی نرمال

 درصد تعداد درصد تعداد درصد تعداد

 8/13 138 8/21 218 4/64 645 تشٍهبي ليگبهبى وشٍؿيت لذاهي ساػت

 5/10 105 7/20 207 8/68 689 تشٍهبي ليگبهبى وشٍؿيت لذاهي چپ

 1/1 11 5/2 25 4/96 965 تشٍهبي ليگبهبى وشٍؿيت خلفي ساػت

 6/0 6 8/2 28 6/96 967 تشٍهبي ليگبهبى وشٍؿيت خلفي چپ

 وضعیت لیگامان كولترال در بیماران مورد مطالعه -4جدول

 شّبي هَسد هغبلؼِهتغيّ

 ٍضؼيت هتغيش هَسد هغبلؼِ

 ًشهبل
 

 غيشًشهبل

 دسكذ تؼذاد
 

 دسكذ تؼذاد

 2/97 973 تشٍهبي ليگبهبى وَلتشال هذيبل ساػت
 

28 8/2 

 3/97 974 تشٍهبي ليگبهبى وَلتشال هذيبل چپ
 

27 7/2 

 2/99 993 تشٍهبي ليگبهبى وَلتشال لتشال ساػت
 

8 8/0 

 4/98 985 تشٍهبي ليگبهبى وَلتشال لتشال چپ
 

16 6/1 

 
اى ؿذُ دس صاًَي ثيوبس ػبيش تشٍهبّبي يبفت ،4ٍ  3خذاٍل 
 اص آػيت پغ، ؿَد ّوبًغَس وِ هـبّذُ هي دٌّذ. سا ًـبى هي

 ليگبهبى دس ديگش ؿبيغ تشٍهبي ،ساػت هذيبل هٌيؼه دس
  .ثَد %(8/13) ساػت لذاهي وشٍؿيت

 ٍ ساػت هذيبل هٌيؼه دس ّب آػيت ّوشاّي تشيي ؿبيغ
 هذيبل هٌيؼه آػيت آى اص پغ ٍ ثَد ساػت لذاهي وشٍؿيت

 .ؿذًذ يتؤس چپ لذاهي وشٍؿيت ٍ چپ
 ٍ ػيٌٍَيبل ويؼت %(،6/8) شًف 86 ثشاي ،هغبلؼِ ايي دس

 .گشديذ گضاسؽ يوَفتگ %(5/13) شًف 135 ثشاي
 272 شهزوّ افشاد دس ٍ%( 8/34ًفش ) 124 ثًّإه افشاد دس

 استجبط ٍلي ،ثَدًذ هفللي افيَطى ثِ هجتلا (%1/40) ًفش
 آهبسي ّبي آصهَى دس هفللي افيَطى ٍ تخٌؼيّ ثيي داسي هؼٌي
 .(=601/0P) ًـذ پيذا
 

 بحث
 دس .ثَد% 3/36 هغبلؼِ ايي دس هٌيؼه پبسگي ولي ؿيَع

 ثِ هشثَط فشاٍاًي ثيـتشيي ،هب هغبلؼِ دس ثشسػي هَسد ثيوبساى

،  چپ هذيبل هٌيؼه پبسگي ػپغ، ساػت هذيبل  هٌيؼه پبسگي
 پبسگي ًْبيت دس ٍ چپ لتشال هٌيؼه پبسگي آى اص ثؼذ

 هذيبل هٌيؼه پبسگي يولّ ؿيَع. ثَد ساػت لتشال  هٌيؼه
 .ثَد% 8/4 لتشال هٌيؼه پبسگي ولي ؿيَع ٍ% 5/31

 پبسگي ؿيَعحبضش،  هغبلؼِثب  هـبثِ Yu هغبلؼِ دس
 26 لتشال هٌيؼه پبسگي ؿيَع ٍلي%، 46 داخلي هٌيؼه

  (.9) اػتحبضش   هغبلؼِ اص ثيـتش وِ آهذ دػتِ ث
 ثيـتش يبلهذ هٌيؼه دس پبسگيًيض  De Smet هغبلؼِ دس

 ايي دس. ؿذ گضاسؽ ثيوبساى دس لتشال هٌيؼه دس پبسگي اص
 ليگبهبى يبفتِ تشهين پبسگي %(77) هَسد 28 اص َسده 4، هغبلؼِ

 هغبلؼِ ّبي دادُ اص وِ داؿتٌذ آستشٍػىَپي ،لذاهي وشٍؿيت
 (.10) اػت ثيـتش حبضش

 تـخيق هٌيؼه پبسگي ؿيَع ،Magee هغبلؼِ دس
 هغبلؼِ دس(. 11) ؿذ گضاسؽ% MRI  ،67تلبٍيش دس ؿذُ دادُ

Blond هغبلؼِثب ايي  هـبثِ ،هٌيؼه پبسگي ؿيَع ًيض ٍ 
  (.12) گشديذ گضاسؽ% 31 حذٍد

 اص خولِ غيشعجيؼي ّبي يبفتِ ؿيَع ،Boden هغبلؼِ دس
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 افشاد دس% 36 ثِ ػبل 45 صيش افشاد دس% 13 اص، هٌيؼه پبسگي
 هغبلؼِ ّبي يبفتِ ثب وِ اي يبفتِ داؿت؛ افضايؾ ػبل 45 ثبلاي

 (.13) داسد ؿجبّت هب
خلَف ػبيش تشٍهبّبي ليگبهبًي دس صاًَي ثيوبساى  دس

 ثشسػي، هَسد ثيوبس 116 دس ،Kim ؛ دس هغبلؼِهغبلؼِ هَسد
 هَسد 6 ؛ذداؿتٌ صيبد تب هتَػظ حذٍد هبيغ افيَطى، ثيوبس 5 تٌْب

 ليگبهبى ضبيؼِ هَسد پٌح هذيبل، ولتشال ليگبهبى ضبيؼِ
 خلفي وشٍؿيت ليگبهبى ضبيؼِ هَسد دٍ ٍ لذاهي وشٍؿيت
 دس آهذُ دػتِ ث ًتبيح هـبثِ دسكذّب ايي. گشديذ گضاسؽ
 6، اًدبم ؿذ 2000س ػبل د. دس ايي هغبلؼِ وِ ثَد هب هغبلؼِ

 داؿتٌذ هذيبل وَلتشال ليگبهبى آػيت%(، 41ثيوبس ) 16ثيوبس اص 
(14). 

 ّبي ؿبخه اعشاف هحيظ ثيَؿيويبيي، تئَسي اػبع ثش
 پلاتَي ثِ وپؼَل، يه ٍػيلِِ ث هحىن عَس ثِ ،هذيبل هٌيؼه

 چشخيذى .اػت آصادآى  داخلي لجِ ٍلي ،اػت چؼجيذُ تيجيب
 هختلف ّبي خْت دس هٌيؼه هيحظ وِ ؿَد هي ثبػث تيجيب

 داخلي آصاد لجِ ثشخؼتگي يب هَخي حبلت ثبػث ٍ ؿذُ فـشدُ
 اص يب ٍ ؿَد يه ايدبد فلًَغ چشا ٍ ٍلت چِ ايٌىِ(. 4) ؿَد هي
 دس ،هٌيؼه فلًَغ. ًيؼت هـخق دليك عَس ثِ ،سٍد هي ثيي

 ًظش ثِ ،خبسخي ًيشٍي ثشدىسوبِ ث ثذٍى ٍ صاًَ MRI تلبٍيش
 ليگبهبًي، ّبي آػيت ٍػيلِِ ث هفللي ؿلي خبعشِ ث وِ سػذ هي

 ٍضؼيت ثب استجبط دس mild خبسخي سٍتبػيَى ٍ ٍػيغ افيَطى
coil گشدد هي ايدبد شٍػىَپيهآست ٍضؼيت هـبثِ وِ ثبؿذ 

 ثؼضي .اػت ًـذُ پزيشفتِ ّوِ عشف اص تئَسي ايي(. 3)
 وِ اًذ ًوَدُ گضاسؽ سا هَاسد ثؼضي، MRI هغبلؼبت
 دفَسهيتي آًىِ يه اص ثيـتش اػت هوىي هٌيؼه فلًَغ
 ػلت ثِ دس ّوشاّي ثب ػبيش هـىلات ثَدُ ٍ ثبؿذ؛ ثَدُ هٌفشد

  (.15، 14) دّذسخ  هفلل ؿلي
 MRI هَسد 1001 دس، هب هغبلؼِ سد ًغؿيَع فلَ

 ؿذ گضاسؽ غيشًشهبل فلًَغ هٌيؼه هَسد يه، ؿذُ  ثشسػي
 ثيوبس MRI  116ثش سٍي تلبٍيش Kim هغبلؼِ دس%(. 9/0)

 دس فلًَغ هَسد 7 صاًَ، ثبص خشاحي يب ٍ آستشٍػىَپي اص لجل

 دس فلًَغ ي اصهَسد ّيچ ٍ هـبّذُ ؿذ %(6) داخلي هٌيؼه
 ؿيَع ،هغبلؼِ اييدس  چِ گش. ا(14) ًـذ ديذُ خبسخي هٌيؼه
هغبلؼِ  دس ٍلي ،ؿذ گضاسؽ هب هغبلؼِ اص ثيـتش هٌيؼه فلًَغ

 تلبٍيش دس فلًَغ ػلاهت وِ ؿذ گيشي ًتيدِ ًيض روشؿذُ
MRI ،ًشهبل هٌيؼه گؼيختگي اصّن اص ًبدس ػلاهت يه 

 هوىي ٍ اػت ٍالگَع تغييش ؿىل يب خبسخي چشخؾ ػلت ثِ

  (.13) ًوبيذ تمليذ اس هٌيؼه پبسگي اػت
 هٌيؼه فلًَغ ؿيَع ،هَسد 3159 ثش سٍي Yu هغبلؼِ دس

 يه ٍ هذيبل هٌيؼه دس هَسد پٌح ثَد وِ %(2/0) هَسد 6
 تٌْب هب، هغبلؼِ دس(. 9) ثَد دادُ سخ لتشال هٌيؼه دس هَسد
 .ثَد دادُ سخ هذيبل هٌيؼه دس، ؿذُ هـبّذُ فلًَغ هَسد

Hall هٌيؼه فلًَغ ِو ًوَد ثيبى دس هغبلؼِ خَد ،
 تلبٍيش دس ًذست ثِ ،هٌيؼه دس ًشهبل گًَِ يه كَست ثِ

MRI ُهفلل دس هبيغ ٍخَد وِ گشفت ًتيدِ اٍ. ؿَد هي ديذ 
 دليل ثِ هفللي ؿلي خبعش، ايي ثِ هفلل ديؼتبًؼيَى ٍ

1دسدي ثي
 اؿىبلات ػلت ثِ هفلل نتحشّ افضايؾ ؿبيذ ٍ 

 (.16) وٌذ هي تظبّش ايي ثِ هؼتؼذ سا ثيوبس ليگبهبًي،
 هَسد 22 دس ، MRIتلَيش 441 ثش سٍي Park هغبلؼِ دس

 ثيـتش ثؼيبس وِ ثَد ؿذُ گضاسؽ هذيبل هٌيؼه فلًَغ%(، 5)
 هغبلؼِ ايي دس. ثبؿذ هي ،ثَد دسكذ 9/0 حذٍد وِ هب هغبلؼِ اص

 گؼيختگي اصّن يه ،هٌيؼه فلًَغ وِ ؿذ گشفتِ ًتيدِ
 هٌيؼه تيّهَلؼ ثب اػت هوىي ٍ اػت لتيهَّ فيضيَلَطيه

 صاًَ تهَلؼيّ تغييش ثب ٍ ثبؿذ داؿتِ استجبط تيجيب پلاتَي سٍي
 تلَيش 39 تؼذاد اصًيض  Le Hir هغبلؼِ دس(. 15) وٌذ تغييش

MRI تلَيش هَسد يه ،ثشسػي هَسد ثيوبساى صاًَي 
 ؿذ دادُ تـخيق MRI ػبطيتبل تلبٍيش دس هٌيؼه فلًَغ

 43 ثش سٍي Akseki هغبلؼِ اص ًيض ًتبيح هـبثْي (.%17()2)
 (.18) ؿذ گضاسؽ MRI تلبٍيش دس ثشسػي هَسد

 وبرة هثجت تـخيق هَسد يه ًيض  Blondهغبلؼِ دس
 هـبّذُ خشاحي صهبى دس وِ ؿذ گضاسؽ هٌيؼه پبسگي

 يه، ؿذُ ثشسػي هَسد 74اص ، Boden هغبلؼِ دس(. 12) ًگشديذ

                                                           
1
 Anesthesia 
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 وِ داؿت هٌيؼه لجِ دس ؿىل هَخي ًوبي، ثيوبساى اص هَسد

 ،يؼٌي ؛ًوَد هي تذاػي MRI تلبٍيش دس سا هٌيؼه پبسگي
 ثب ًشهبل ّبي گًَِ ٍخَد ًيض Lee هغبلؼِ دس(. 13) دسكذ يه

 لشاس ويذأت ٍ ييذأت هَسد ّوضهبى ،هٌيؼه پبسگي ثذٍى يب
 يه ،فلًَغ ػلاهت ٍخَدًيض  Wright هغبلؼِ دس (.8) گشفت
. داؿت% 97 حذٍد ًشهبل هٌيؼه ثشاي هثجت اخجبسي اسصؽ

 دس. ثَد% 97 آى تحؼبػيّ ٍ %98 ػلاهت ايي ٍيظگي ىهيضا
، MRI دس ػلاهت ايي ٍخَد وِ ؿذ گيشي ًتيدِ هغبلؼِ ايي

 ،آى ًجَد ٍ ػبلن ٍ ًخَسدُ دػت هٌيؼه ٍخَد ثب اػت هوىي
 ّوشاُ داس ػلاهت ثيوبساى دس هٌيؼه دس پبتَلَطي يه ثب ثيـتش
 ذدسك يه هغبلؼِ ايي دس هٌيؼه فلًَغ ػلاهت ؿيَع. ثبؿذ

  (.19) ؿذ گضاسؽ
 ثيوبساى اص ًيوي وِ ؿذ اسائِ هذاسوي ،Yu هغبلؼِ دس
 ًذاؿتٌذ تَخِ لبثل ليگبهبًي آػيت ٍ ضبيؼِ ؿذُ دس آى، ثشسػي

 دس. (9) ًذاؿتٌذ هفلل دس تَخِ لبثل افيَطى ثيوبساى 40% ٍ
ٍ  ٌذتداؿ هفلل دس افيَطى %(39ًفش ) 369ًيض  هب هغبلؼِ

 .ًـذ اسؽگض ليگبهبًي آػيتهَسدي اص 
 وِ آهذ دػت ثِ ؿَاّذي ،هختلف هغبلؼبت دس
 ٍضؼيت تغييش ثب وِ اػت تيهَلّ تظبّش يه، هٌيؼه فلًَغ

، Park هغبلؼِ دس (.15) وٌذ هي تغييش ثيوبس فؼبل
 خفيف عَس ثِ ٍ ؿذ هي ديذُ خٌثي ٍضؼيت دس هٌيؼه فلًَغ

 هَاسد توبم دس تمشيجبً، فلىؼيَى ٍ اوؼتبًؼيَى ّبي ٍضؼيت دس
 ؿيَع (.15) وشد هي پيذا وبّؾ يب سفت هي ثيي اص

% 2/0 دس ٍ اػت ؿذُ گضاسؽ ًبدس تظبّش يه ،هٌيؼه فلًَغ
 ايي (.21، 20، 15، 13) اػت ؿذُ دادُ ؿشح ثيوبساى% اص 6تب 

 ػبيش ثب هغبثك وِ ؿذ گضاسؽ% 6/0 هب هغبلؼِ دس تؼذاد

ِ اص ًتبيح هتفبٍت هغبلؼبت فَق چآً .ثَد هـبثِ هغبلؼبت
ّبي  ىِ ؿيَع آػيتتَخِ ثِ ايٌ آيذ ايي اػت وِ ثب ت هيدػِ ث

ليگبهبًي دس هغبلؼبت هختلف ٍ هغبلؼِ هب تمشيجبً هـبثِ هٌيؼىَ

ايي ًظشيِ سا  ،ًَغلّبي صيبد دس خلَف ؿيَع ف اػت، تفبٍت
ثشداسي دس ٌّگبم تلَيش Coilٍ ٍضؼيت  يت هفللوِ هَلؼ

 بيذ. ًو تمَيت هي ،گزاسد ثش سٍي ؿيَع ايي ًوب اثش هي
 پبييٌي ؿيَع اص ،وَلتشال ّبي ليگبهبى آػيت ،هب هغبلؼِ دس

 .ثَد ثشخَسداس ّب آػيت ػبيش ثِ ًؼجت %(8/2 -8/0%)
 

 گیری نتیجه
 تمشيجبً هب هغبلؼِ دس ليگبهبًي ٍ هٌؼيه ّبي آػيت ؿيَع

 دس هَخَد اختلافبت ٍ ثَد دًيب دس هغبلؼبت ػبيشثب  هـبثِ
 هٌبعك دس تشٍهب هىبًيؼن صا ًبؿي تَاًذ هي ،هغبلؼبت ثؼضي

 تغييشات ٍ تلبدفبت ،هب وـَس دس هثلاً. ثبؿذ دًيب هختلف
 وـَسّب ػبيش دس ٍ داسد ثيـتشي ًمؾ ًظش ثِ ،دطًشاتيَ

، استجبط ايي دليك ثشسػي وِ اػت ثبلاتش ٍسصؿي ّبي آػيت
 .علجذ هي سا ثيـتشي تىويلي هغبلؼبت

 هوىي اػت ثب، MRIهٌيؼه دس  ٍخَد ػلاهت فلًَغ
داؿتي يه  ٌبثشايي؛ ثًخَسدُ ٍ ػبلن ثبؿذ ٍخَد هٌيؼه دػت

ٍ ًيض تغبثك آى ثب صاًَ  MRI اًدبم ثشايىل ٍاحذ ٍتپش
اص خْت وبّؾ  ،ّبي ثبليٌي ٍ ًيض ؿىبيبت ثيوبس يبفتِ

؛ اػت پبسگي هٌيؼه ضشٍسياؿتجبّبت تـخيق آى ثب 
دس هَاسد ٍخَد افيَطى هفللي يب ت هضبػف ّوچٌيي لضٍم دلّ

داخل هفللي،  اختلاليَى داخل هفلل يب ّشگًَِ دطًشاػ
 هدذداًهٌيؼه  ّبي ًشهبل اص خولِ فلًَغ گًَِ دسثبسُ ػبيش

  .گشدد ويذ هيأت
لجل اص اًدبم آستشٍػىَپي ٍ الذاهبت تْبخوي دس ثيوبساى، 

ًشهبل ٍ ًيض اختلالات ديگش  ّبي گًَِثبيذ تَخِ خبكي اص ًظش 
گشدد تب اص الذاهبت اًدبم  MRIهفللي ّوشاُ سٍي تلبٍيش 

ثش سٍي ثيوبساى خلَگيشي  تْبخوي غيشضشٍسي ٍ اضبفي ّضيٌِ
 .ؿَد
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Background and Aim: Meniscal flounceis a rare, wavy shaped folding along the free edge of the meniscus 
that observed in MRI images. This is a feature of transient distortion of a normal meniscus; but it can be 

regarded as a pseudo- meniscal tear. The aim of the current study was to evaluate the incidence of this 

normal variant. 

Materials and Methods: A total number of1001 knee MRI images were prospectively studied to 

checkmeniscal flounce and meniscoligamentous injuries in patients referred to Kosar MRI center of Imam 

Reza hospital in Mashhad (2009-2011). 

Results: In this study the most common meniscoligamentous injury was diagnosed in the right medial 

meniscus (17.8%). 

The most common accompanying injuries were theright medial meniscal tear and the right anterior cruciate 

ligament. The incidence of meniscal fluencewas 1%.  

Conclusion: The meniscal flounce observed in MRI images should be carefully interpreted because it can 

simulate a meniscal tear. This underscores the importance of correlating diagnostic images with clinical signs 

and symptoms and also avoidance of unnecessary MRI requisition inpatients whom some low probable 

diagnostic doubt exists. 
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