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 های ورزشی.زوائد شوکی اسب به عنوان دلیل رایج درد و عملکرد ضعیف در اسب impingementبررسی عارضه  :زمینۀ مطالعه

در زوائد شوکی، تغییرات ناشی از آن در تصاویر رادیوگرافی و  impingementمطالعه حاضر بررسی رادیوگرافی ستون مهره به منظور ارزیابی میزان شیوع عارضه : هدف

 است.ها، ارتفاع اسب و طول گردن انجام شده ارتباط بین رخداد این عارضه با پارامترهایی مانند سن، وزن، نژاد، جنس، شدت علایم بالینی، کاربری اسب

عات در مورد دد، وزن، کاربری اسب، طول گردن، نژاد و علائم بالینی به منظور بررسی ارتباط این پارامترها اسب به طور تصادفی انجام و نیز اطلا 01رادیوگرافی از : کارروش

بندی رادیوگرافی بر اساس میزان تغییر فاصله بین زوائد شوکی و تغییر اپاسیته )افزایش یا کاهش( صورت آوری شد. درجهجمع impingementبا شدت رخداد عارضه 

های آماری به منظور بررسی ارتباط بین فاکتورهای چهار درجه(. معاینات بالینی نیز به منظور ارزیابی درد در ناحیه ستون مهره انجام شد. آنالیز داده گرفت )صفر تا

 آوری شده صورت گرفت. جمع

های مورد بداری بین رخداد این عارضه با نژاد و سن اسیای میانی دیده شد. ارتباط معندر ناحیه سینه impingementبیشترین میزان درگیری به عارضه  :نتایج

های مورد مطالعه یافت نشد. افزایش درجه رادیوگرافی در بسیاری از . ارتباطی بین رخداد این عارضه با جنس، طول گردن، ارتفاع اسب و وزن اسبمطالعه وجود داشت

 است.  جه رادیوگرافی نسبت داده شده به هر اسب بالاتر بوده، تعداد فضای بین شوکی بیشتری درگیر بودهاست. هرچه درموارد همراه با افزایش شدت علایم بالینی بوده

ند. با توجه به نتایج به دست آمده از مطالعه حاضر، تهیه رادیوگراف از ستون مهره پیش از خرید اسب وگرافی دارای ویژگی بالایی بودرادی 0و  3درجه : نهایی گیرینتیجه

 شود.اکید می توصیه

 زوائد شوکی ،impingementاسب، رادیوگرافی، ستون مهره،  :کلیدی کلمات

 .است آزاد منبع ذکر با کامل استفاده یبرا نشر و عیتوز ،یبرداریکپ آزاد؛ یدسترس: یدامپزشک قاتیتحقمجله  © تیرایکپ

 رانیدانشگاه تهران، تهران، ا یدانشکده دامپزشک ،یولوژیو راد یگروه جراح ،یسارنگ سرور: مسئول سندهینو
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مقدمه
ها و بافت نرم مربوط به آن به تغییرات پاتولوژی در مهره

های ورزشی عنوان علت کمردرد و عملکرد ضعیف در اسب

در زوائد شوکی به عنوان  impingementاست. شناخته شده 

کمری -ایهای سینهترین پاتولوژی استخوانی در مهرهرایج

است. رادیوگرافی به همراه معاینات بالینی به گزارش شده 

کمری روش مناسبی است. از -ایمنظور بررسی نخاع سینه

بین رفتن فاصله بین زوائد شوکی در نسبت زیادی از تصاویر 

وجه شود. با تون علائم بالینی دیده میرادیوگرافی همراه یا بد

ای میانی فادد حمایت مکانیکی است به این که ناحیه سینه

تر است. بر اساس مطالعات، بالا این عوارض در این ناحیه رایج

بودن شدت عوارض رادیوگرافی همراه با علائم بالینی 

هایی که در ناحیه تری است البته عوارض در اسبشدید

است. به اند نیز دیده شده ی فادد درد بودهکمر-ایسینه

همین دلیل معاینه زوائد شوکی در معاینات دبل از خرید 
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(. از طرفی رخداد این 0است )اسب اهمیت زیادی پیدا کرده 

شود. های اطراف تهران به کرات دیده میعارضه در اسبداری

با توجه به این که این عوارض بر روی فعالیت ورزشی اسب 

یر منفی دارد، در مطالعه حاضر سعی بر آن بوده است که تأث

ارتباط این عارضه با فاکتورهای دیگر بررسی و در صورت 

دار، این موارد معرفی شوند. این فاکتورها وجود ارتباط معنی

عبارتند از؛ نژاد، طول گردن، دد، وزن دام، سن شروع 

 های ورزشی، نوع فعالیت، محل نگهداری و... .فعالیت

های رادیوگرافی عارضه همچنین در مطالعه حاضر نشانه

های غالب رادیوگرافی، مانند محل و تعداد زوائد درگیر، نشانه

های رؤیت همزمان عوارض رادیوگرافی دیگر مثل واکنش

استخوانی در محل اتصال لیگامان نوکال و یا تغییرات دژنراتیو 

 .فتگرسطوح مفصلی ستون مهره و... مورد ددت درار 

 

 

 مواد و روش کار

سال  99/9اسب با میانگین سنی  01در مطالعه حاضر از 

 0به صورت تصادفی تصاویر رادیوگرافی تهیه شد. در هر اسب، 

ها کمری تهیه شد. رادیوگراف-ایرادیوگراف از ناحیه سینه 0الی 

ر بعدی ابتدای تصویای تهیه شدند که انتهای هر تصویر با به گونه

ای پنهان نماند. اطلاعات همپوشانی داشته باشند تا عارضه

مربوط به دام مانند سن، نژاد، طول گردن، نوع فعالیت، وزن و 

آوری شدند. به منظور دد اسب )از جدوگاه تا سطح زمین( جمع

ها، طول بدن و دور دفسه سینه در به دست آوردن وزن اسب

 گیری درارمتر مورد اندازهسب سانتیمحل درارگیری دلب برح

تا با استفاده از فرمول، وزن اسب برحسب کیلوگرم به  گرفت

گیری طول گردن نیز به منظور بررسی وجود دست آید. اندازه

ارتباط بین طول گردن و رخداد عارضه انجام شد. طول گردن 

سری تا اولین دنده اندازه گرفته شد. از پشت استخوان پس

گیری طول بدن از محل برجستگی استخوان بازو تا اندازه

برجستگی استخوان لگن صورت پذیرفت.

 .impingementامتیاز دهی زوائد شوکی در عارضه . 1 جدول

 نمره حاتیتوض

 صفر یعیطب

 کی فیخف تهیاپاس شیافزا ایو  یزوائد شوک نیفاصله ب کاهش

 دو متوسط تهیاپاس شیافزا ایو  ادیز زانیشدن دو زائده به هم به م کینزد

 سه یولوسنسیراد ایو  دیشد یاستخوان تهیاپاس شیافزا ایزوائد به هم و  تماس

 چهار در شکل استخوان رییتغ ایو  یاستخوان زیل د،یشد تهیاپاس شیافزا ،یزوائد شوک یهمپوشان

 

 اسب مورد مطالعه. 09طول گردن، دد، جنس، وزن و سن در  .2جدول 

 هاتعداد اسب هاگروه بندی شاخص بررسی شدههای شاخص

 

 متر(طول گردن )سانتی

 درصد( 5) 3 50کمتر از 

 درصد( 03) 20 01-50

 درصد( 00) 20 01بیش از 

 

 

 متر(دد )سانتی

 درصد( 9) 0 009کمتر از 

 درصد( 00) 21 059-009

 درصد( 00) 22 059-009

 درصد( 5) 3 009بیشتر از 

 

 جنس

 درصد( 30/50) 33 نر

 درصد( 50/32) 05 ماده

 

 وزن )کیلوگرم(

 

 درصد( 20/02) 5 011کمتر از 

 درصد( 30/50) 32 011-099

 درصد( 00/22) 00 099-099

 

 

 

 سن

 

 درصد(09) 9 2-0

 درصد(00) 0 0-0

 درصد( 20) 02 0-01

 درصد( 22) 00 01-03

 درصد( 01) 0 03-05

 درصد( 01) 0  05بیشتر از 
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 اسب مورد مطالعه. 09علایم بالینی  .3جدول 

 هاتعداد اسب ینیبال میعلا

 درصد( 03) 25 درد بدون

 درصد( 20) 03 فیخف درد

 درصد( 09) 9 متوسط درد

 درصد( 2) 0 دیشد درد

 

 درجه بندی عارضه در رادیوگرافی.. 4جدول 
 هاتعداد اسب یوگرافیدرجه عارضه در راد

 درصد( 00/21) 01 1

 درصد( 00/22) 00 0

 درصد( 00/21) 01 2

 درصد( 0/30) 00 3

 درصد( 10/2) 0 0

 

 نواحی درگیر در تصاویر رادیوگرافی. .5جدول 
 هاتعداد اسب ریدرگ هیناح

 درصد( 3/0) 2 یددام یانهیس

 درصد( 0/53) 20 یانیم یانهیس

 درصد( 0/01) 0 یخلف یانهیس

 یانهیو س یانیم یانهیس توأمان

 یخلف

 درصد( 9/00) 5

 درصد( 3/0) 2 یکمر

 

 تعداد فضاهای بین زوائد شوکی درگیر. .6جدول 
 هاتعداد اسب ریدرگ یزوائد شوک نیب یتعداد فضاها

 درصد( 3/25) 01 0

 درصد( 2/30) 03 2

 درصد( 0/09) 0 3

 درصد( 0/01) 0 0

 درصد( 3/0) 2 0

 درصد( 3/0) 2 5

 

 
 های مورد مطالعه.توزیع نژاد اسب. 1نمودار 

 

 

 شرکت رادیوگرافی با استفاده از تیوب اشعه ایکس

Poskom  کمیت تابش تنظیم شده در تصویربرداری انجام شد .

آمپر ثانیه و اختلاف پتانسیل دو سر لوله مولد نیز برای میلی 2/3

ند. کیلوولت بود 01و  55به ترتیب  ای و کمریهای سینهمهره

 اینچ 01×02در مطالعه حاضر به منظور رادیوگرافی از کاست 

استفاده  Aerodr 2 1417s مدل konica minolata شرکت 

 است.شده 

فرمول محاسبه تقریبی وزن اسب بر حسب کیلوگرم به 

 شرح ذیل می باشد:

ر ب ل بدن)طو ×( دفسه سینه )دور  ×( دفسه سینه دور÷})00911

 ( { حسب سانتی متر

ها از روی تصاویر گذاری مهرهبا توجه به این که نام

-ایهای ناحیه سینهبرد، مهرهرادیوگرافی احتمال خطا را بالا می

امی ای ددبندی شدند؛ ناحیه سینهکمری به سه ناحیه تقسیم

(T1-T7)ای میانی ، سینه(T8-T14)کمری -ای خلفی، سینه

کمری به -ای. معاینات بالینی ناحیه سینه(T15-L4)ددامی

 منظور بررسی وجود درد در این ناحیه انجام شد. 

ای شدت گذاری نمرهآنالیز تصاویر رادیوگرافی و ارزش

و همکاران  Hensonها بر اساس امتیازدهی عارضه در رادیوگراف

صورت گرفت. با توجه به این که فاصله بین زوائد  2109در سال 

های مختلف و در نواحی مختلف متفاوت است، شوکی در اسب

فاصله بین زوائد، مختص هر اسب و با توجه به فاصله بین زوائد 

دهی تصاویر های مجاور بررسی شدند. نمرهشوکی مهره

 شد. انجام 0جدول براساس رادیوگرافی 

  22افزارها با استفاده از نرمدادهآماری:  تحلیل و تجزیه

SPSS  و شاخصspearman  به منظور یافتن ارتباط بین

 فاکتورهای مورد مطالعه مورد بررسی درار گرفتند.

 نتایج
د مطالعه که اسب مور 01در رادیوگرافی به عمل آمده از 

های درصد( از اسب 09مورد ) 39اند، دارای علائم بالینی بوده

را به درجات مختلف در  impingementشده عارضه بررسی 

بندی که در درجهآزمایش رادیوگرافی نشان دادند به طوری

(. به علت 0جدول دادند )و بالاتر را نشان می 0رادیوگرافی درجه 
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که در آن نزدیک شدن زوائد  دهدیرا نشان م 0عارضه درجه  .1 تصویر

شود.شوکی مشاهده می  

 

 
دهد که در آن فاصله بین زوائد شوکی را نشان می 2عارضه درجه  .2 تصویر

 باشند.تقریباً از بین رفته اما در تماس با یکدیگر نمی

 
باشد که زوائد شوکی در تماس با می 3دهنده عارضه درجه نشان .3 تصویر

 یکدیگر هستند.

 

 
است که دو زائده شوکی مجاور  0نشان دهنده عارضه درجه  .4 تصویر

دارای همپوشانی هستند.

 
که ناحیه رادیولوسنتی را در زائده شوکی نشان  3عارضه درجه . 5 تصویر

 دهد.می

 

ها، این اسب از حجم نمونه مورد شکستگی مهره کمری یکی از اسب

های دارای عارضه در اسب مطالعه خارج و نهایتاً ارزیابی رادیوگرافی

impingement  اسب انجام پذیرفت. پارامترهای  39زوائد شوکی با

مورد بررسی در مطالعه حاضر از دبیل سن، جنس، دد )از ناحیه 

جدوگاه تا سطح زمین(، وزن، نتایج معاینات بالینی و طول گردن 

(. 2،3،0،0، 5جداول است )در جداول به طور خلاصه آورده شده 

درصد( دارای درجاتی از  05اسب مورد مطالعه ) 01مورد از  23

مورد اسب مبتلا  39اند. به بیان دیگر از درد در ناحیه پشتی بوده

درصد( به دنبال معاینات  09مورد ) impingement ،23به عارضه 

 20های مورد مطالعه، اند. در اسبدهبالینی، علایم بالینی را نشان دا

رأس  5ای میانی و درصد( دارای درگیری ناحیه سینه 09رأس )

ای میانی و درصد( دارای درگیری توأمان در ناحیه سینه 2/02)

ای ای ددامی و سینهاند. درگیری نواحی سینهای خلفی بودهسینه

د( رأس درص 2/9) 0درصد( و  0/0) 2خلفی به ترتیب هرکدام در 

 0/0رأس ) 2های مورد مطالعه مشاهده شد. همچنین از اسب

های مورد مطالعه دارای درگیری در ناحیه کمری درصد( از اسب

اند و اسب به مرحله سواری نرسیده بوده 0در مطالعه حاضر بودند. 

اما فادد علایم  impingementیک رأس دارای نشانه رادیوگرافی 

فضا در  5تا  0شوکی درگیر از  فضای بیناست. تعداد بالینی بوده

هر اسب دیده شد. لازم به ذکر است که در تصاویر رادیوگرافی هر 

های رادیوگرافی متعددی دیده شود اما نهایتاً اسب ممکن بود درجه
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 تصاویر)شد بالاترین درجه درگیری به آن کیس نسبت داده 

اسب  09(. در مطالعه حاضر توزیع نژادی عوارض در 0،2،3،0،0

 آورده شده است. 0نمودار مورد مطالعه نیز در 

 بحث

با توجه به مطالعات انجام شده شیوع عارضه 

impingement ها بالا است. در مطالعه حاضر شیوع در اسب

درصد محاسبه شده است در حالی  impingement ،09عارضه 

، شیوع عارضه 2100و همکاران در سال  Kimکه در مطالعه 

 (. 2،3،0،0،5است )درصد بوده  00

داری در مطالعه حاضر با بررسی انجام شده ارتباط معنی

 impingementیش رخداد عارضه بین افزایش سن و افزا

 .(P ˂110/1مشخص شد )

بیان  2102و همکاران در سال  Zimmermanدر مطالعه 

شد که با افزایش سن، شدت درگیری مشاهده شده در 

هایی که دارای درد در ناحیه رادیوگرافی بیشتر شده و سن اسب

ی هایداری بیشتر از اسباند به طور معنیکمری بوده-ایسینه

و  Giegerباشد. با توجه به مطالعات اند، میکه فادد درد بوده

های رادیوگرافی با افزایش سن آنومالی 2100سال  همکاران در

 Hausslerو  0909در سال  Jeffcotیابد. در مطالعه افزایش می

است که بین افزایش سن و شدت عنوان شده  0999 سال در

تواند به دلیل تفاوت عارضه ارتباطی وجود ندارد. این اختلاف می

(. در 0،9،9،01های مورد مطالعه باشد )نژادی و کاربری اسب

داری بین وزن و رخداد این عارضه مطالعه حاضر نیز ارتباط معنی

و همکاران  Zimmermanای که توسط مشاهده نشد. در مطالعه

انجام شد ارتباط محسوسی بین افزایش وزن و  2102در سال 

 Geigerافزایش رخداد عارضه رادیوگرافی دیده نشد. در مطالعه 

است که میزان یان شده ب 2100و همکاران در سال 

. یابدهای رادیوگرافی با افزایش وزن اسب افزایش میناهنجاری

 ههای مورد مطالعتواند به دلیل تفاوت نژادی اسباین تفاوت می

 باشد. 

ها دارای عوارض مورد از اسب 39در مطالعه حاضر 

رأس اسب، درد را در  23اند که از این موارد، رادیوگرافی بوده

اند. این مطلب بیانگر آن است که وجود ت بالینی بروز دادهمعاینا

 دباشدهنده علایم بالینی نمیعوارض رادیوگرافی لزوماً نشان

اند به هایی که در معاینات بالینی دارای درد بوده(. اسب0،0)

( نشانه رادیوگرافی بیشتری نیز P˂110/1داری )طور معنی

 داشتند.

های و پارامتر impingementارتباطی بین رخداد عارضه 

نژاد، جنس، دد و طول گردن یافت نشد که مشابه مطالعه 

Zimmerman  (. در 01باشد )می 2102و همکاران در سال

و  Kim مطالعه حاضر بیشترین میزان درگیری همانند مطالعات

و همکاران در سال  Zimmerman، 2100همکاران در سال 

ای میانی بود. ناحیه سینه در 2105در سال  Claytonو   2102

تواند فشار ناشی از سوارکاری و تحرک بالایی که دلیل آن می

 (.0،5،00در این ناحیه وجود دارد، باشد )

 3و0با توجه به این که عارضه درجه نهایی:  گیرینتیجه

رادیوگرافی دارای ویژگی بالایی است و احتمال بروز علایم 

بالینی در این درجات بیشتر است و همچنین به دلیل این که با 

رود، بالاتر می impingementافزایش سن احتمال بروز عارضه 

کمری پیش از خرید اسب از -ایهای سینهتصویربرداری از مهره

همیت بالایی برخوردار است. همچنین با توجه به این که بروز ا

های بالینی این عارضه باشد، تهیه تواند از علامتلنگش می

کمری به همراه تهیه -ایهای سینهتصاویر رادیوگرافی از مهره

 شود.های حرکتی توصیه میتصاویر از اندام

 یسپاسگزار

بخش از کارشناس محترم  وسیله نویسندگانبدین

رادیولوژی آدای داود فسخودی و تمام دستیاران محترم بخش 

تشکر و مطالعه حاضر به دلیل همکاری در انجام رادیولوژی 

 .آورندعمل میه ددردانی ب

 تعارض منافع

.تعارض در منافع گزارش نشده است سندگانینو نیب
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Abstract 
BACKGROUND: Impingement of the dorsal spinous processes is a common cause of pain and poor performance in 

sport horses.  

OBJECTIVES: This study was performed to evaluate the prevalence of impingement in dorsal spinous processes and 

the correlation between the occurrence of this complication and certain parameters, such as age, height, weight, 

discipline, breed, neck length, and clinical signs. 

METHODS: In this study, radiographic examination of the spine of 50 horses were performed. The information about 

height, weight, discipline, breed, neck length, and clinical signs were also collected. Radiographic grading was based 

on the degree of the changes in inter spinous spaces and their densities (0-4 degrees). The clinical examinations were 

carried out to evaluate the pain in the spine. Statistical analysis was performed to investigate the correlation between 

the collected data.  

RESULTS: The highest incidence of impingement was seen in the middle thoracic area. There was a significant 

correlation between the occurrence of impingement and age and the breed of the studied horses. There was no 

correlation between the incidence of impingement and sex, height, neck length, and weight of the studied horses.  

Increased radiographic grade often leads to an increase in the severity of clinical signs. A higher grade of radiographic 

sign in each horse was indicative of more involved inter spinous spaces.  

CONCLUSIONS: According to the results of this study, Grade 3 and 4 had high specificity with clinical signs; 

therefore, preparation of a radiograph of the spine before purchasing a horse could be highly recommended.  
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Figure Legends and Table Captions 

Table 1. The radiographic grading systems for overriding dorsal spinous processes. 

Table 2. Age, sex, neck length, weight, and height of the 49 horses studied. 

Table 3. Clinical signs of the lesion in the studied horses. 

Table 4. Radiographic grade of the lesion in the studied horses. 

Table 5. Involved areas in radiographs. 

Table 6. The numbers of the involved inter spinous spaces. 

Graph 1. Breed distribution of the studied horses. 

Figure 1. This radiograph shows impingement Grade 1 in which the space between spinous processes is decreased (arrow). 

Figure 2. This radiograph shows impingement Grade 2 in which the elimination of inter spinous process has almost occurred 

although they are not in contact with each other (arrow). 

Figure 3. This radiograph shows impingement Grade 3 in which spinous processes are in contact with each other (arrow). 

Figure 4. This radiograph shows impingement Grade 4 in which spinous processes are superimposed on each other (arrow). 

Figure 5. This radiograph shows impingement Grade 3 in which there is a radiolucent area in spinous process (arrow). 
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