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  Anatomic approaches to the spine:37فصل 

 1675تا  1642ی کتاب کمپل صفحه

 Anatomy of spinal cord and nerves : (98)ارتقاء 

Cord  در بزرگسالان در محاذاتL2  و در نوزادان در محاذاتL3  در محلی که به آن

conus medullaris شود.گويند تمام میمی 

Filum terminale  از ناحیهconus medullaris  تا سطح خلفی سگمان اولcoccyx 

 يابد.ادامه می

از بالای پديکل مربوطه از کانال نخاعی خارج  C2-C7در ناحیه سرويکال اعصاب نخاعی  نکته:

 شوند.به پايین از زير پديکل مهره همنام خارج می C8شود. تمام اعصاب نخاعی از می

 د:جدول و شکل مهم زير را به دقت مطالعه کنی
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 Anatomy of cervical, thoracic and lumbar pedicles : (96، ارتقاء 99)بورد 

 های سرویکال:پدیکل

 کمترين قطر را دارد. C3بیشترين قطر و  C7و  C2پديکل  -

  
C2  وC3  upward slope 

  

 پديکل در -
 

C4  وC5  موازی 
 

  
C6  وC7  downward slope 
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 Degenerative disorders of the cervical spine :38فصل 

 1714تا  1682کتاب کمپل صفحه 

 Natural history of disc disease: 

 شود:مرحله تقسیم می 3فرآيند دژنراتیو در ستون فقرات به 

 )مطابق شکل زير(

 

 Diagnostic studies: 

1 )Radiography: 

 uncovertebral arthritisمشخص کردن  AP گرافی 

، تنگی subluxationهای استخوانی از جمله ناهنجاری تشخیص گرافی لترال 

 مادرزادی يا شکستگی

 instabilityتشخیص  extension و  flexionگرافی 

 مشاهده فورامن oblique گرافی 
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Section 38 
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 ( میلوگرافي:2

 (96)ارتقاء ها: اندیکاسیون

 MRIعدم امکان انجام  -1

 intraspinalشک به ضايعه  -2

 spine instrumentationبیمار با  -3

 یمار با سابقه قبلی جراحی ستون فقراتب -4

 bony degenerative changeبیماران دارای  -5

 ايم.دهها به تشخیص قطعی نرسیمانی که با ساير بررسیز -6
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 Degenerative disorders of the thoracic and lumbar spine: 39فصل 

 

 1794تا  1720ی کتاب کمپل صفحه

 Disc and spine anatomy: 

 

 Axial lumbar pain: 

روز + شروع رژيم  3تا  1کوتاه مدت در حد  bed restدر نبود فرايند پاتولوژيک، يک دوره 

anti inflammatory  شروع سريع يک برنامه ورزشی فعال و بازگشت به فعالیت کامل +

 شود.هفته می ۸تا  4هبود قابل توجه در طی باعث ب

 تصويربرداری در موارد حاد کمک کننده نیست.
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Section 39 
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 (97)ارتقاء  :acute low back painهای انجام گرافي در اندیکاسیون -

 

 :نماهای اختصاصي 

Oblique view   بررسیspondylolisthesis  وspondylolysis 

 segmental instabilityارزيابی  lateral flexion and extension نمای 

 far out syndromeتشخیص  Ferguson نمای 

Angled caudal view  های فاست يا لامینابررسی پاتولوژی 

 :myelographyهای اندیکاسیون -

 intraspinal( شک به وجود ضايعه 1

 spine instrumentation( بیماران دارای 2

 ايم.ص قطعی نرسیدههای ديگر به تشخی( با بررسی3
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 Spondylolisthesis :40فصل 

 1828تا  1802ی کتاب کمپل از صفحه

 باشد.نی میجايی قدامی مهره بالايی نسبت به مهره پايیاسپونديلولیستزيس: جابه

 Classification: 

 :Wiltseبندی تقسیم -
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 :Meyerdingبندی تقسیم -
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 Fractures, dislocations and fracture-dislocations of the spine:41فصل 

 

 1893تا  1832ی کتاب کمپل صفحه

 Initial spine assessment: 

- NEXUS criteria: 
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 spine :multidetector CTبهترين روش بررسی اولیه  :1نکته 

شود مشخص نمی آسیبشانبیشترين مناطقی که در عکس راديولوژی  :2 نکته

 باشد.سرويکوتوراسیک و اکسیپیتوسرويکال می
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 Scoliosis and Kyphosis: 44فصل 

 

 بندی اسکولیوز )بر اساس علت ایجاد(:تقسیم

1- Idiopathic  ترينشايع 

2- Congenital 

3- Neuromuscular 

4- Syndromic 

 بر اساس سن: idiopathic scoliosisبندی تقسیم

1 )Infantile scoliosis سالگی 3: از تولد تا 

2 )Juvenile scoliosis لگیسا 10تا  4: از 

3 )Adolescent scoliosis سالگی تا بلوغ 10: از 

سالگی ادامه  ۸شود و تکامل نهايی آن تا سالگی ده برابر می 4ها از جنینی تا تعداد آلوئول

 يابد.می

 cardiopulmonaryسالگی دفورمیتی شديد پیدا کند دچار تنگی نفس و  5اگر کودک قبل از 

failure شود.می 

 infantile > juvenile > adolescentقلبی ريوی در ريسک بروز مشکلات 
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 Infantile idiopathic scoliosis : (95)ارتقاء 

 سالگی 3از تولد تا 

 تردر پسرها شايع

 تردر سمت چپ و در توراسیک شايع

 در دوران نوزادی ريسک بیشتری برای ايجاد اين نوع اسکولیوز دارد. supineپوزيشن  نکته:

 Congenital heart diseaseـ  DDHـ  MRـ  Plagiocephalyاه: اختلالات همر

 يابند.خودی بهبود میها به صورت خودبه curveدرصد  ۹0تا  70

 


