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 مشکلات ران
در  رانت مفصل در مفاصل مچ پا و زانو، بروز درد و مشکلا ترعیشا یهابیبا آس سهیدر مقا

 نی. با اشودیبالا همراه است، کمتر مشاهده م یجسمان تیکه معمولاً با فعال ،یدوران جوان

 یورزش یهاتیفعال ای دیشد یخوردگنیممکن است در اثر زم یدر هر سن رانحال، مفصل 

درد  وعیش ،یو سالمند یانسالیدر دوران م ژهیوسن و به شیشود. با افزا بیسدچار آ نیسنگ

 تیفیروزمره و ک یهاتیاز عوامل محدودکننده در فعال یکیبه  دتوانیو م افتهی شیافزا ران

 شود. لیافراد تبد یزندگ

روزمره مختل  یهاتیعملکرد فرد را در انجام فعال یریطور چشمگبه تواندیدرد مفصل ران م

 دنیپوش ایو، شدن از خودر ادهینشسته، سوار و پ تیبرخاستن از وضع رینظ ییهاتیکند؛ فعال

 یبا دشوار جیتدرها بهرفتن از پله نییمانند بالا و پا یانجام حرکات ن،یفش. همچنجوراب و ک

 نیرفتن و بروز لنگش گردد. اراه یدر الگو رییو ممکن است منجر به تغ شودیم اههمر

بدن شده و  یهابخش ریبر سا یجبران یموجب اعمال فشارها توانندیم یکیمکان راتییتغ

عنوان ئم را بهعلا نیاز موارد، افراد ا یاری. در بسندینما جادیا گرید یدرد در نواح تیدر نها

مفصل  ضیوتع یبه جراح ازیکرده و امکان ن یمفصل ران تلق تیاستئوآرتر وزاز بر یانشانه

 .دانندیمحتمل م کینزد یاندهیران را در آ

 کهی، در حالدرصد گزارش شده است 10ساله حدود  50تا  40درد مفصل ران در افراد  وعیش

. اختلالات مرتبط ابدییم شیدرصد افزا 25سال به حدود  65 یبالا تیدر جمع زانیم نیا

 نیترجیشوند که از جمله را فیتوص یگوناگون ینیبا مفصل ران ممکن است با اصطلاحات بال

، 4لابروم یپارگ ،3کیتروکانتر تیبورس ،2تی، بورس1(OA) تیبه استئوآرتر توانیم هاآن

 اشاره کرد. 7کشاله ران هیعضلات ناح یدگیو کش 6تینی، تاند5یافتادگ ریرم گسند

 سن؟ شیاز افزا یناش یعیطب راتییتغ ای تغییرات تخریبی ت،یاستئوآرتر
 شیاستفاده ب ای یخوردگنیزم ،یخوردگچیپ جهیدر نت تواندیبه مفصل ران م بیاگرچه آس

زرگسالان، بشود، اما در اغلب  جادای — یبدن تیدر سطح فعال یناگهان شیافزا رنظی —از حد 

 یسو نوع درد معمولاً از نی. اکنندیبروز م یمکرر مفصل ران بدون علت مشخص یدردها

 .شودیداده م صیتشخ «تیاستئوآرتر»با عنوان  و درمان بهداشت یهامتخصصان مراقبت

 

از  شیتبط، بمر ینهادها ریو سا کایآمر یجراحان ارتوپد یبر اساس گزارش آکادم

 نیمفصل ران مبتلا هستند و ا تیمتحده به استئوآرتر الاتینفر در ا ونیلیم 27

 یم جراحانجا زانیروند، م نیاست. به موازات ا شیدر حال افزا وستهیطور پآمار به

حال، در  نیاست. با ا شیرو به افزا ندر سراسر جها زیکامل مفصل ران ن ضیتعو

 ساده یبردارشکل هیعمدتاً بر پا تیتئوآرتراس صیاز موارد، تشخ یاریبس

 یراتییتغ رد؛یگیوابسته به سن در مفصل صورت م راتییتغ و مشاهده کیولوژیراد

افراد  نیاگر ا یحت شود،یم دهیسال د ۵0 یدرصد از افراد بالا 70که در حدود 

 نداشته باشند. یمشخص ینیبال معلائ

 

                                                           
1 Osteoarthritis (OA) 
2 Bursitis 
3 Trochanteric bursitis 
4 Labral tear 
5 Impingement syndrome 
6 Tendinitis 
7 Groin strain 
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 ریوابسته به سن در تصاو راتیین، مشاهده تغبد یهابخش ریحال، همانند سا نیبا ا

محسوب  یعملکرد یناتوان ایبروز درد  ینیبشیپ یبرا یشاخص قابل اعتماد کیولوژیراد

به  راتییتغ نیا فیتوص یکه معمولاً برا «یا فرایند تخریبی ونیدژنراس». اصطلاح شودینم

است و لزوماً با  یریروند پ از یناش یعیطب شیسادهنده فردر واقع اغلب نشان رود،یکار م

شمار سن به شیافزا یعیطب ندیاز فرآ یبخش راتییتغ نی. استیهمراه ن یماریب ای بیآس

عنوان نمونه، ممکن است به. شوندیدرد محسوب نم یموارد علت اصل یاریو در بس ندیآیم

 کیولوژیراد یبردارشکل کهیداشته باشد، در حال تیاز مفاصل ران شکا یکیاز درد در  یفرد

انتساب درد صرفاً به  ،یطیشرا نیرا نشان دهد. در چن یمشابه راتییاز هر دو مفصل، تغ

موارد،  نیاز ا یاریکه در بسآن ژهیومواجه است؛ به دیشده با تردمشاهده یساختار راتییتغ

کتاب،  نیدر ا شدهیمعرف یاصلاح ناتیو تمر درمانیخود یهااز روش یریگافراد با بهره

 .کنندیرا تجربه م یبهبود قابل توجه

 است؟ ریناپذبروز درد اجتناب ایآ
 وستهیو پ یجیصورت تدربه تیاز استئوآرتر یتصور وجود دارد که درد ناش نیاغلب ا 

نشان  یحال، شواهد پژوهش نیاست. با ا ریناپذو وخامت آن اجتناب کندیم شرفتیپ

 زیبلکه در طول زمان بهبود ن شوند،یبدتر نم تنهاافراد، علائم نه یکه در برخ دهندیم

 راتییتغ شرفتیزمان پممکن است هم کیولوژیراد ریکه تصاو تاس یدر حال نیا ابند؛ییم

به شما  ،یعمل یو راهکارها یکتاب با ارائه اطلاعات علم نیمفصل را نشان دهند. ا ویدژنرات

 ندیفرا یکرده و حت یریئم جلوگعلا دیتا با انجام اقدامات مناسب، از تشد کندیکمک م

 .دیکن لیرا تسه یبهبود

 1نیکاکر یعلم گاهیمند منتشرشده در پانظام یبر اساس شواهد حاصل از مرورها

( یعنی در آب انجام نمی شوند) زمینسطح  یشده بر روانجام یدرمان ناتیتمر

اد مبتلا در افر یموجب کاهش درد و بهبود عملکرد جسمان یطور مؤثربه توانندیم

 شوند. ینیمفصل ران با علائم بال تیبه استئوآرتر

 

  دهد؟یرا نشان م تیهمه واقع MRI ایآ
( صورت X-rayساده ) کیولوژیراد ریمفصل ران معمولاً بر اساس تصاو تیاستئوآرتر صیتشخ

 یهابیآس شیدر نما ییتوانا لیبه دل 2(MRI) یسیرزونانس مغناط یبردارشکل .ردیگیم

منابع  صیتشخ یبرا یداخل و اطراف مفصل ران، به عنوان ابزار کمک یساختارها یاحتمال

ارائه  بیاز محل و شدت آس قیدق یشکل شهیهم MRIحال،  نیا. با رودیدرد به کار م

 یمطالعات متعدد. ستین یدرمان یهایاستراتژ نییتع یبرا یروشن یو راهنما دهدینم

متخصصان وجود  انیم ی، اختلاف نظر قابل توجهMRI جینتا ریاند که در تفسنشان داده

 یشواهد نیمطابقت ندارد. همچن تیبا واقع یجراح نیدر ح یگاه MRI یهاافتهیدارد و 

مثال،  یبرا ندارند. یچندان تیاهم ینیاز نظر بال هاافتهی نیاز ا یاریاز آن است که بس یحاک

ان بدون علائم درد مفصل ران جو ینخبه هاک کنانیباز یبر رو 2011در سال  یامطالعه

در  یبافت بیاز آس ییهانشانه MRI ریکنندگان، در تصاودرصد از شرکت 77نشان داد که 

 کشاله ران داشتند. هیناح ایمفصل ران 
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 یهستند، تمام یجراح ازمندیموارد درد مفصل ران ن یبرخ در هرچند

که در ابتدا از  کنندیم هیمرتبط با درد مفصل ران توص یالمللنیب یهادستورالعمل

بهره گرفته شود و  یدرمان ناتیشامل آموزش و انجام تمر یتیریخودمد یهاروش

 شود. زیپره یتا حد امکان از جراح

 

 نادرست یباورها
وجود دارد  ینادرست متعدد یدر مفصل ران، باورها یریمربوط به پ راتییدر خصوص تغ

 اند، از جمله:گرفته شکل راتییتغ نیا جادیا عللکه عمدتاً حول 

 «دچار  یحیتفر یکوهنورد ای دنیها دوخاطر سالمعتقد هستم که مفصل ران من به

 «شده است. یفرسودگ

 «یو فرسودگ یدگییاز شغل، منجر به سا یناش ادیز یبدن تیاست که فعال نیا جیباور را 

 «.شودیمفاصل ران م

 است، از جمله: یماریب تیریمدنادرست مربوط به نحوه  یباورها نیا ای

 «و استراحت  تیمفصل ران را با کاهش فعال دیبا ت،یباورم که با ابتلا به استئوآرتر نیبر ا

 «محافظت کنم. شتریب

 «مفصل ران اقدام  ضینسبت به تعو ترعیهر چه سر دیبا توجه به سن و درد موجود، با

 «کنم.

است که اکثر افراد در  نیا قتی. حقستندین حیشده صحمطرح یاز باورها کیچیدر واقع، ه

عملکرد  یو قدرت لازم برا یریپذتا انعطاف ستندیفعال ن یبه اندازه کاف یدوران بزرگسال

 شودیم دهید یدر افراد شتریدرد مفصل ران ب یهامفصل ران را حفظ کنند. گزارش نهیبه

فعال.  اریوزن هستند، نه در افراد بسدچار اضافه ایدارند  تحرککم یکه سبک زندگ

حفظ سلامت  تیاهم انگریب یروشنبه «یدهیاز دست م ،یاگر استفاده نکن»المثل ضرب

 ها است.مفاصل بدن و عضلات اطراف آن یتمام

از فشار  یکه ناش ی)درد یکیدرد مفصل ران با منشاء مکان تیریروش مد نیموثرتر

لات است( عض ایها مفصل مانند استخوان، غضروف، رباط یبه ساختارها بیآس ای

مفصل ران به همراه  یمناسب برا ناتیتمر زانیم یجیتدر شیافراد، افزا شتریدر ب

 است. یجسمان یو آمادگ یبدن تیفعال یسطح کل یجیارتقاء تدر

در هر دو  یسفت ایتجربه شود. ممکن است درد  یبه اشکال مختلف تواندیدرد مفصل ران م

ساز است. مشکل یگریاز د شتریاز دو مفصل ب یکیمفصل ران وجود داشته باشد، اما معمولاً 

ممکن  یسفت ایاحساس نشود. علائم درد  یدرد چیساعات، ممکن است ه ایروزها  یدر برخ

کند.  رییمحل درد تغ ایشده  دیناپد یظاهر شوند و به طور ناگهان یمشخص لیاست بدون دل

درد و  یو گاه ابندییوز ماز مفصل ران بر یعلائم تنها هنگام انجام حرکات خاص نیا یگاه

. شوندیمفصل دردناک ظاهر م یرو مدتیطولان دنیدراز کش ای ستادنیدر هنگام ا یسفت

ممکن  یدرد و سفت نیاست. ا عیشا زیمفصل ران ن ددر لیاختلال در خواب به دل ن،یبنابرا

اغلب  که درد مداوم دارند، یدر تمام طول روز احساس شود. افراد یمتفاوت زانیاست به م

 هاتیفعال یکنار گذاشتن برخ ایمجبور به ترک کار  یو گاه شوندیمجبور به استفاده از دارو م

آنها را به شدت تحت  یزندگ تیفیدرد ک نیگلف هستند. ا ای یمانند کوهنورد هایو سرگرم

تا درد را در حد قابل  شوندیخود م یهاتیو آنها ناچار به کاهش فعال دهدیقرار م ریتأث

 شیو افزا یجسمان یمنجر به کاهش آمادگ تیحال، کاهش فعال نیکنترل نگه دارند. با ا

 کند. دیمشکلات مفصل ران را تشد تواندیکه خود م شودیوزن م
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حفظ سلامت  تیاهم انگریب یروشنبه «یدهیاز دست م ،یاگر استفاده نکن»المثل ضرب

 ها است.مفاصل بدن و عضلات اطراف آن یتمام

از فشار  یکه ناش ی)درد یکیدرد مفصل ران با منشاء مکان تیریروش مد نیموثرتر

لات است( عض ایها مفصل مانند استخوان، غضروف، رباط یبه ساختارها بیآس ای

مفصل ران به همراه  یمناسب برا ناتیتمر زانیم یجیتدر شیافراد، افزا شتریدر ب

 است. یجسمان یو آمادگ یبدن تیفعال یسطح کل یجیارتقاء تدر

در هر دو  یسفت ایتجربه شود. ممکن است درد  یبه اشکال مختلف تواندیدرد مفصل ران م

ساز است. مشکل یگریاز د شتریاز دو مفصل ب یکیمفصل ران وجود داشته باشد، اما معمولاً 

ممکن  یسفت ایاحساس نشود. علائم درد  یدرد چیساعات، ممکن است ه ایروزها  یدر برخ

کند.  رییمحل درد تغ ایشده  دیناپد یظاهر شوند و به طور ناگهان یمشخص لیاست بدون دل

درد و  یو گاه ابندییوز ماز مفصل ران بر یعلائم تنها هنگام انجام حرکات خاص نیا یگاه

. شوندیمفصل دردناک ظاهر م یرو مدتیطولان دنیدراز کش ای ستادنیدر هنگام ا یسفت

ممکن  یدرد و سفت نیاست. ا عیشا زیمفصل ران ن ددر لیاختلال در خواب به دل ن،یبنابرا

اغلب  که درد مداوم دارند، یدر تمام طول روز احساس شود. افراد یمتفاوت زانیاست به م

 هاتیفعال یکنار گذاشتن برخ ایمجبور به ترک کار  یو گاه شوندیمجبور به استفاده از دارو م

آنها را به شدت تحت  یزندگ تیفیدرد ک نیگلف هستند. ا ای یمانند کوهنورد هایو سرگرم

تا درد را در حد قابل  شوندیخود م یهاتیو آنها ناچار به کاهش فعال دهدیقرار م ریتأث

 شیو افزا یجسمان یمنجر به کاهش آمادگ تیحال، کاهش فعال نیکنترل نگه دارند. با ا

 کند. دیمشکلات مفصل ران را تشد تواندیکه خود م شودیوزن م

فصل 1: مقدمه



مفصل ران خـود را درمـان کنیـد 20

 ایها ماه توانندیکه علائم م دیاافتهیاحتمالاً در د،یدست مواجه هست نیاز ا یاگر با مشکلات

ها به طور موقت درد شما را کاهش درمان یاست برخکنند. ممکن  دایها ادامه پسال یحت

. ممکن کندید مروزمره، درد مجدداً عو یهاتیبخشند، اما با بازگشت به فعال نیتسک ایدهند 

شما را  یهاتیاز فعال یکه برخ دیخوانیدرد مزمن مفصل ران م لیکتاب را به دل نیاست ا

 حاصل نشده است. یتوجهبهبود قابلمتعدد،  یهادرمان افتیمحدود کرده و باوجود در

و  یطب سوزن ،یجراح قات،یتزر ،یدرد مفصل ران شامل دارودرمان یبرا جیرا یهادرمان

 1(TENSپوست ) قیعصب از طر یکیالکتر کیمانند اولتراسوند، تحر یوتراپیزیف یهاروش

ها ممکن وشر نیاز ا ی. اگرچه برخشودیم 2(IFT) یتداخل انیجر یکیالکتر کیتحردرمان و 

دال بر  یمحکم یاما شواهد علم باشند،درد را به همراه داشته  نیمدت تسکاست در کوتاه

پس از  ن،یبلندمدت آنها در کاهش درد و بهبود عملکرد مفصل وجود ندارد. همچن یاثربخش

 یهااستفاده از مکمل کایآمر یجراحان ارتوپد یگسترده مطالعات مختلف، آکادم یبررس

 شوند،یم غیتبل هسولفات را که به طور گسترد نیتیو کندرو نیمانند گلوکوزام جیرا ییغذا

درد را هدف قرار  یهستند، اما علت اصل ضرریها اگرچه عموماً بمکمل نی. اکندینم دییتأ

 پلاسبو فراتر نرفته است. یآنها از دارونما یمطالعات، اثربخش یو در برخ دهندینم
 

در  200۸در سال  3(OARSI) تیاستئوآرتر قاتیتحق یمللالنیانجمن ب یهاهیتوص

بر  دیبا هیتمرکز اول»که:  کندیم دیتأک یروشنخصوص درد مفصل ران و زانو به

 یهاباشد، نه بر درمان ماریفعالانه توسط خود ب یهاو درمان یتیریخودمد یهاروش

 «.شوندیفعال که صرفاً توسط متخصصان ارائه م ریغ

                                                           
1 Transcutaneous Electrical Nerve Stimulation-TENS 
2 Interferential therapy 
3  Osteoarthritis Research Society International-OARSI 
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از  یاریاند، اما بسمؤثر بوده یشده باشد که تا حد زیتجو یناتیشما تمر یممکن است برا

به طور خودکار منجر به کاهش  ییعضلات به تنها تیکه صرفاً کشش و تقو دانندیافراد نم

 دهیحل است؛ آنچه معمولاً ناداز راه یتنها بخش ناتی. انجام تمرشودیدرد مفصل ران نم

 درد مفصل ران نقش دارند. دیاست که در تشد یاکنندهکیحرعوامل ت ریسا شود،یگرفته م

تان، مانند شغل ای هاتیدر فعال مدتیطولان یستایا یهاتیکه حفظ وضع دیمهم است بدان

(، 2شکل دردناک ) ست یرو دنی(، خواب1شکل عنوان کارگر کارخانه )به یطولان ستادنیا

(، ۴شکل سمت بدن ) کیحمل بار در  ای (3شکل ) دهیبا مفاصل ران خم ینشستن طولان

 نیاگر ا ژهیوباشد، به رگذاریمشکلات مفصل ران تأث دیدر تشد یوجهتطور قابلبه تواندیم

 بماند. یدر همان حالت باق ینکنند و بدن مدت طولان رییطور مکرر تغبه هاتیوضع

 

 
 مدتیطولان ستادنیا :1شکل 
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 : خوابیدن روی سمت دردناک2شکل 

 

 
 : نشستن طولانی مدت3ل شک
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 حمل نامتقارن بار: ۴شکل 

 

که توسط پزشکان  ییهااز درمان یاریبس دیباش افتهیکه باشد، ممکن است در یطیهر شرا

و کمتر به  پردازدیشما م یعلائم فعل نیبه تسک شتریب شود،یم زیتجو هاستیوتراپیزیو ف

کاهش  یبرا دیا ممکن است مجبور شوتوجه دارد. باره ندهیآ در از بروز مشکلات یریشگیپ

هر  دیخواهد بود اگر بتوان بخشتی. چقدر رضادیدرد مفصل ران، دوباره به دنبال کمک باش

 کی دیچه بهتر که بتوان د؟یطور مؤثر اقدام به درمان کنزمان که درد ظاهر شد، خودتان به

 نیترکند. مهم یریجلوگدرد  دیتشد ایکه از بروز  دیریکار بگمنسجم را به یدرمان ستمیس

 یتیریخودمد یراهکارها یو اجرا یریفراگ ،یبدن تیاغلب افراد، حفظ فعال ینکته برا

 کاهش وزن بدن است. از،یکتاب و در صورت ن نیشده در امطرح
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