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 جراحات تاندون دو سر بازو
 تهیه کننده: واحد آموزش سلامت

 تایید کننده: کمیته آموزش بیمار

 ۳۰۴۱تاریخ تهیه: 
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 شرح روش

 باشدد کده  ر بددن ان دان ­ تاندون بافت حاوی فیبر می
کند. یک تدانددون ­ ها را به استخوان متصل می­ ماهیچه

بزرگ قا ر به تحمل وزنی پنج برابدر وزن بددن یدک فدر  
هددا بدده   یددل ­ اسددت.  ر بددروددی مددواقددع نددا ر تدداندددون

شوند. ب ته به نوع آسیب وار  شدده ­ گوناگون پاره می
­به تاندون، این پارگی از طریق جراحدی یدا  یدردر روش

 های  رمانی قابل  رمان وواهد بو .

  عضله  و سر بازویی عضله  وکی شکل  ر جدلدوی بدازو
است که  ر با  توسط  و تدانددون مد دزا بده اسدتدخدوان 
کتف متصل شده و  ر پایین یک تاندون محکم آن را به 
­استخوان را یوس  ر با ی سداعدد و ندز یدک آرندج مدی

 چ باند.

 وم کر ن مفصل آرنج است. عضله اصلی این وظیفه 

 علائم

 اح اس یا شنیدن صدای پاره شدن تاندون 

 ر  شدید  

 ای ا  کبو  شدگی به سرعت 

 ضعف 

 عدم توانایی استفا ه از  ست یا پای آسیب  یده 

 عدم تحمل وزن 

  تغییر شکل  ا ن ناحیه م دوم 

شدوندد: پدارگدی ­ علائمی که  ر اثر جراحات اساسی ای ا  مدی
تاندون  و سر بازو: شما به راحتی قا ر به وم کر ن آرنج ودو  
نخواهید بو . بعد از طی مرحله حا  و  ای ا  کبو ی وسدیدع، 

 گر  .­عضله کم کم  ر یک ناحیه جمع می

 علل شایع 

 علل کلی پارگی تاندون 

  وار  شدن ضربه م تقیم به تاندون 

  میان الی: با افزایش سن، منبع وونی بددن مدا کداهدش
ها من ر به ­ کند. نرسیدن وون کافی به تاندون­ پیدا می
 شو ­ها می­ضعف آن

  تزریق استروئید به تدانددون: ندوعدی روش  رمداندی بدرای
 باشد.­التهاب حا  تاندون می

  هنرامی که ماهیچه منقبض شده است و هدمدزمدان بده
علت ورو  نیرویی  ر جهت ولاف انقباض، ماهیچه  چدار 

بروی  اروهای واص: آنتی بیوتیک  شو . ­ کشیدگی می
کددیددنددولددون، از جددمددلدده سددیدد ددروفددلددوک دداسددیددن و 

 لووفلوک اسین

 علل پارگی تاندون دو سر بازو 

  وم شدن اجباری بازو 

  افزایش سن و  ر نتدید ده آن کداهدش جدریدان ودون بده
 تاندون و ضعیف شدن آن

  بلند کر ن اج ام ب یار سنرین 

  گاهی ممکن است وو  به وو  بدون هیچ  لیدلدی ایدن
 اتفاق رخ  هد.  
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 عوارض احتمالی

  ضعف و محدو یت  ر وم و راست کر ن بازو 

 شدو  و ­ گاهی اوقات محل تدرمدیدم مد دد اه پداره مدی
ممکن است بعد از ترمیم محل کشکک  ر جلوی زاندو 

 جا شده باشد.­کمی جابه

  تشخیص

  پزشک ای ا  هرگونه ضعف و بد شکلی  ر مدفدصدل را
کند. پزشک بدرای ارزیدابدی  امدنده حدرکدتی  ارزیابی می

مفصل شانه، بازوی بیمار را  ر جهات مخدتدلدف حدرکدت 
 هد او همچنین میزان استقدامدت بدازوی بدیدمدار را ­ می

 کند.­ارزیابی می

   پزشک مشکلات  یرری که  ر مفدصدل شدانده وجدو
کند. او هدمدچدندیدن گدر ن بدیدمدار را ­  ار  را ارزیابی می

کند تا مطمئن شو  که  ر  مفصل گدر ن ­ معاینه می
بر اثر فشار عصب و یا اوتلا ت  یدردر مداندندد بدیدمداری 

 آرتروز نی ت.

 ام.ار.آی و تصویربر اری با اشعه ایکس 

 مراقبت

  یخ را  ر نایلون ریخته و آن را  ر حوله ب یچیدد. سد دس  ر
 محل آسیب  یده قرار  هید.

  با استفا ه از بانداژهای کشی ناحیده مصددوم را  ر حدد
متعا ل محکم ببندید تا حدی که جریان وون متوقف 

 نشو . 

  تر از سطح قلب وو  نره  ارید.­عضو آسیب  یده را  با 

  حرکت شو ­ رجه باید بی 09بازو  ر حالت . 

 در چه شرایطی به پزشک مراجعه نمایید؟

 ر صورت شندین یا حس کر ن صدای پارگی  

 ر صورت بروز  ر  شدید  

  ر صورت بروز کبو ی شدید  ر مدت زمان ب یار کم 
 پس از وقوع حا ثه 

  ر صورت ای ا  تغییر شدکدل ظداهدری  ر عضدو آسدیدب 
  یده

  ر صورتی که قا ر بده اسدتدفدا ه از عضدو آسدیدب  یدده 
 نباشید.

 ر صورت مشاهده  یرر علائم نرران کننده  

 درمان 

 درمان غیر جراحی: 

  پزشک به شما استراحت و جلوگیری ازحرکات بیش از حد را
کند هم چنین پزشک برای محافظت از مفدصدل ­ توصیه می

شانه ب تن یک نوار یابند به شانه را برای تثبیت این مدفدصدل 
 کند.­پیشنها  می

 :درمان جراحی 

  از آن ایی که عملکر  بازو با پارگی این تاندون چندان  چار
شو ، اکثر پزشکان اقدام به عمل جراحی بدرای ­ اوتلال نمی

 کنند. ­ترمیم این پارگی نمی

 های بدون جدراحدی ­  رصورتی که  ر  بیمار به وسیله  رمان
 اندد.  ر ­ بهبو  نیابد پزشک عمل جدراحدی را ضدروری مدی

صورتی که بیش از سه هفته از پارگی گذشته باشد، پدیدوندد 
 شو .  میتاندونی ضروری 
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