
  1383، زمستان 2، شماره 6 جلد -م پزشكي سمنانمجله علمي دانشگاه علو

 175

  »گزارش يك مورد«
  ييكوستوكندريت بروسلا

  
  (M.D)  *زواره محمد نساجي

   بخش عفوني ،ه بيمارستان فاطمي،دانشگاه علوم پزشكي سمنان
  

   چكيده
ق و  ياشتهايي، تعر   اي به همراه تب، بي      باشد كه با شكايت درد شديد ناحيه غضروف دنده          اي مي   ساله 22بيمار آقاي   
در معاينـه فيزيكـي     . دهـد   سابقه مصرف پنير محلي را به طور مكرر مي        .  روز قبل مراجعه نموده است     8كاهش وزن از    

اي   تندرنس شديد در روي سومين غضروف دنـده       . گراد بود    سانتي 8/37ه حرارت بدن    درجو  بيمار بدحال و عرق كرده      
  . مثبت بود             تست سرولوژي عليه بروسلا. سمت راست وجود داشت

اما . علائم عمومي بيمار بعد از ده روز برطرف شد        . سيكلين قرار گرفت    بيمار تحت درمان با رژيم ريفامپين با داكسي       
 ،مالـت شـايع اسـت       شود در مناطقي كه تب      توصيه مي . اي يك ماه طول كشيد تا از بين رفت          ضروف دنده درد ناحيه غ  

  . بيماران با كوستوكندريت از نظر اين بيماري هم بررسي شوند
  
  اي استاندارد آگلوتيناسيون لولهكوستوكندريت، بروسلوز، آزمايش :  كليديهاي هواژ

  
  مقدمه

. اسـت ن انسان و حيـوان      بروسلوز يك بيماري مشترك بي    
ترين راه انتقال اين بيماري مصرف مواد لبنـي           در كل دنيا شايع   
هاي ديگـر انتقـال،      راه. باشد  خصوص پنير مي   غيرپاستوريزه به 

تماس با حيوان آلوده يـا ترشـحات آن و نيـز از طريـق هـوا                 
  ].4[باشد  مي

بروسلوز يك بيماري بـا تظـاهرات متنـوع بـوده و تمـام              
. توانـد درگيـر كنـد       هـاي بـدن انـسان را مـي          اعضاء و سيستم  

 ـاشـتهايي، تعر    ترين علائم اين بيماري شامل تـب، بـي          شايع ق ي
هـاي    يافتـه . دنباش  اني مي و دردهاي استخو  ) خصوص شبانه  هب(

 ـ    فيزيكي در تب   جـز تـب معمـولاً نـادر اسـت مـثلاً             همالـت ب
. شـود   بيمـاران يافـت مـي     % 30 تـا    %20 گالي فقط در  ماسبلنو

تـا  % 20درگيري سيستم استخواني ـ مفصلي شايع بوده و بين  
طيف اين درگيـري شـامل آرتريـت،        . گزارش شده است  % 65

. ]5[باشـد   يت و بورسيت مي  اسپونديليت، استئوميليت، تنوسينو  
آرتريت بروسلايي معمولاً مفاصل سـاكروايلياك، زانـو، ران و          

ندرت  بهكند و مفاصل ديگر را        مچ و ستون فقرات را درگير مي      
. اي گزارش نشده است     كند ولي درگيري مفاصل دنده      درگير مي 

هاي سـفيد خـون    در درگيري استخواني ـ مفصلي تعداد گلبول 
  ].7[طبيعي يا بالا رفته است   ESR. طبيعي است

تشخيص قطعي برسلوز با جـدا كـردن ميكروارگانيـسم از           
هاي موضعي از بافـت       خون، مغز استخوان و در موارد درگيري      

 ولي با توجه به اين كه كشت بروسلا مـشكل           ،باشد  مربوطه مي 
هاي خاص كـشت دارد و از طـرف           بوده، نياز به زمان و محيط     

تر مـورد     كم ،رسنل آزمايشگاه زياد است   ديگر خطر انتقال به پ    
موارد بروسلوز  % 50 تا% 30كه   طوري ه ب ؛گيرد  استفاده قرار مي  

 ،تـرين راه تـشخيص       رايج .شود  توسط كشت تشخيص داده مي    
هاي اختصاصي در خون بيمار اسـت كـه           بادي  گيري آنتي   اندازه
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