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تواند هر مفصلی را در بدن درگیر  می) OA(استئوآرتریت 
دنبال ضربات  به معمولاً )PTOA( 1اي ضربه تئوآرتریت پساس. کند

وارده به مفصل زانو و ساختارهاي تثبیت کننده مفصل مانند 
ACL  ضربه اولیه، ناپایداري . دهد رخ میاي  ضربه پسو یا منیسک

و التهاب مزمن مفصل و بازگشت ناقص کینماتیک مفصل مورد 
شوند اما  می PTOAنظر بعد از جراحی، همگی سبب شروع 

عنوان یک بیماري  به. اتیولوژي کامل آن هنوز ناشناخته است
سبب ایجاد تخریب غیرقابل PTOA تحلیل برنده مفاصل، 

براي درك بهتر چگونگی . )1(شود بازگشت غضروف هیالین می
، به ویژه در مراحل اولیه و نیز ارزیابی اثر داروها و OAپیشرفت 

سازي آن در حیوانات  دلهاي درمانی جدید، نیاز به م روش
باشد تا با کنترل هرچه بیشتر متغیرهاي خارجی، قادر به  می

در انسان، توصیف ضایعه محدود . مطالعه فرآیند بیماري باشیم
هاي تصویربرداري  امروزه داده. هاي زمان جراحی است به نمونه

پزشکی، اطلاعات مفیدي را در مراحل اولیه، در اختیار قرار داده 
ز جمله مشخص کردن محل و دوره زمانی تغییرات است؛ ا

تغییرات مشخصی که در رادیوگراف . هاي مختلف مفصل بافت
شود شامل محدود شدن فضاي مفصلی، اسکلروز  مفصل دیده می

باشد  ها می کوندرال و نیز تشکیل استئوفیتهاي ساب و کیست
ي طور کامل تغییرات سلولی و ملکولی مراحل اولیه بیمار ولی به

هاي حیوانی ابزاري مناسب   بنابراین مدل. کند را مشخص نمی
                                                             
1. Post-Traumatic Osteoarthritis 

سازي یا مهار  براي مشخص کردن کینتیک تغییرات بافتی و فعال
اي را براي توسعه  باشند و بینش گسترده هاي درگیر، می لکولوم

ماهیت مزمن . )2(دهد هاي جدید و اثربخشی آنها ارائه می مولکول
صله زمانی شروع علائم و بروز بیماري و نیز متغیر بودن فا

هاي  مدل. بیماري، سبب درك ضعیف پاتوژنز آن شده است
حیوانی براي دستیابی به روند پاتوژنز بیماري و کارآمدي 

دلیل  به. شوند هاي درمانی جدید، به کار گرفته می مدل
ناهمگونی مقاطع این بیماري و درنتیجه متفاوت بودن 

شرایط بالینی انسان؛ تنها یک  پذیري نتایج هر مدل به ترجمه
هاي این بیماري  همه ویژگی نوع مدل حیوانی براي مطالعه

هاي حیوانی براي مطالعه هر دو نوع  مدل. )3(کند کفایت نمی
توانند  شوند و می پاسخ حاد و مزمن به آسیب، به کار گرفته می

خود در  این بیماري خودبه. خودي و یا القائی باشند خودبه
. دهد هاي ترانسژنیک، رخ می و موش Str-Ortنژاد هاي  موش

استات نیز سبب  تزریق داخل مفصلی ماده شیمیایی منوآیودي
همچنین امروزه به صورت . گردد می OA )استئوآرتریت( القاء

شود که همگی  هاي جراحی استفاده می سازي گسترده از مدل
 OA بندي پیشرفت و درجه. )3(شوند ناپایداري مفصل را سبب می

نگري آن با  شناسی، و وضعیت کلی و آینده هاي بافت با روش
سازي غضروف درحال  آنالیز تغییرات در بیان ژن و پروتئین

صحرایی،  هاي زیادي شامل موش مدل. شود تحلیل، مشخص می
اسب، سگ و خرگوش جهت این امر استفاده شده که بیشتر 

ات غضروف اند و تغییر تحت مداخله در مفصل هدف قرار گرفته
روز، بعد از  1-14هاي مختلف؛ براي مثال بعد از  مفصلی در دوره

در سال . )4(هفته، ثبت شده است 6-52هفته و بعد از  2- 6
و منیسک  2براي اولین بار با برداشت وتر موازي جانبی 1970

میانی و نیز هر دو وتر صلیبی در خرگوش، یک مدل پیشرونده 
OA ها  اولین بار میتوز فعال کندروسیتپس براي . )5(ایجاد گردید

ها براي ترمیم  مشاهده شد که نشان دهنده تلاش کندروسیت
                                                             
2. Lateral Collateral Ligament 
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هاي  روش. ثباتی همراه با التهاب بود دژنراسیون ناشی از بی
، باعث التهابات )ACL1 )ACLTبرداشت منیسک جانبی و قطع 

کنند  ثباتی مفصلی خفیف ایجاد می کمتري شده و تنها یک بی
. )5(در انسان است OAمشابه ضایعات  یعات تکرارپذیرکه این ضا

ها براي تحقیق درباره غضروف مفصلی مورد  معمولا خوکچه
گیرند و مدلی معمول براي مطالعه روند بازسازي  استفاده قرار می

 OAاز آنجایی که . باشند می ACLTو نیز  2نقیصه غضروفی کانونی
) دگی قبلیدی حتی بدون وجود آسیب(یک عارضه کهنسالی 

هایی که از لحاظ اسکلتی بالغ هستند براي  هست؛ خوکچه
پیشرفت شرایط تجربی . )6(باشند تر می اینگونه تحقیقات مناسب

ثباتی مفصل است و  بیماري مشابه روند طبیعی، ناشی از بی
هاي  دیگر مدل. باشد پاتولوژي گراس نهایی نیز دقیقا مشابه می

و برش وتر موازي جانبی در  در سگ ACLTحیوانی ارائه شده، 
هاي مشابه از  ها و سگ باشد که البته پیداکردن اسب اسب می

اما فراهم کردن . نظر سن و وزن و نیز فاقد بیماري، دشوار است
  تر بوده، از آنها بسیار راحتخرگوش و خوکچه و نیز نگهداري 

  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  

                                                             
1. ACL Transection 
2. Focal Cartilage Defect 

پس انتخاب . اند ضمن اینکه بیشتر جمعیت آنها فاقد بیماري 
پذیر  حیواناتی با جنس و وزن مشابه و متعلق به یک نژاد امکان

باشد که البته متغیرهاي تشدیدکننده مانند وجود بیماري  می
مفصلی پیش از جراحی، تفاوت وزنی و جنسیتی را به حداقل 

ن نقطه شروع تغییرات دژنراتیو عنوا این روش به. )6(رساند می
 شناسی و آنالیز غضروف مفصلی، امکان ارزیابی رادیوگرافی، بافت

رفتن گلیکوزآمینوگلیکان  لکولی را فراهم و دلیل از دستوم
ها، تغییرات گراس پاتولوژي در  سطحی، تغییرات کوندروسیت

کندیل و یا منیسک، تغییرات بیومکانیکی غیرطبیعی غضروف 
در  OAها و ارتباط آن با  انیزم تشکیل استئوفیتمفصلی، مک

هاي برش عصب  قبل از آن روش. )6(کند انسان را مشخص می
سیاتیک و یا تزریق پاپاین در کپسول مفصلی نیز به کارگرفته 

. کردند شد اما هیچ کدام تغییرات اولیه بیماري را مشخص نمی
کمتر هاي شیمیایی، بیشتر آرتریت التهابی و  در واقع مدل

بنابراین دژنراسیون . )3(شوند دژنراسیون فیزیکی را سبب می
در  ACLTثباتی مفصلی در مدل  فیزیکی غضروف با علت بی

در  OAتري به  خرگوش و خوکچه، ارائه دهنده مدل نزدیک
  .باشد انسان می
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