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بيوتيك از شدت تظاهرات باليني گلومرولونفريت متعاقب استرپتوكوك  آيا مصرف آنتي
   كاهد؟ مي

    
 
 
  
  I نكيسا هومندكتر *
   II حسن اتوكشدكتر   
  III دكتر فرخ فرگاه  
   

     
  

  
  

  
  
  

  
  
  

  
  
  
  
  
  

  مقدمه
گلومرولونفريــت حــاد متعاقــب عفونــت اســترپتوكوكي         

)APSGN=Acute post streptococcal glomerulonephritis(   
  
  
  
  

  
  
  
  
  

  
  

خيم اسـت كــه طيـف وسـيعي از علايـم را              يك بيماري خوش  
  شود و ممكن است تنها به صورت خون در ادرار و  شامل مي

  
  
  
  

  چكيده 
در . كنـد  بيوتيكي از بروز موارد جديد گلومرولونفريت متعاقب عفونت استرپتوكوكي جلوگيري مـي     درمان آنتي : زمينه و هدف      

   . بيوتيك بر شدت تظاهرات باليني كودكان مبتلا به اين بيماري ارزيابي شد اين مطالعه، تاثير درمان زود هنگام با آنتي
 1368-82ي با تشخيص گلومرولونفريت متعاقب عفونت استرپتوكوكي در بـين سـالهاي     پرونده بيماران بستر  : رسير    روش ب 
 شواهد هماچوري،: معيارهاي انتخاب بيماران عبارت بودند از. نگر توصيفي بوده است  اين بررسي، يك مطالعه گذشته    . مرور شد 

بـر  . C3 و كـاهش گـذراي   ])ASOT)Antistreptolysin O Titerكشت مثبت يا تيتـر بـالا رونـده    [دال بر عفونت استرپتوكوكي
هـاي    شـدت تظـاهرات بـاليني و يافتـه        . بيوتيك در فاز نهفته بيماري، بيماران به دو گروه تقسيم شدند            اساس سابقه مصرف آنتي   

 بـا   و مقايسه تعداد بيمـاران، independent testمقايسه ميانگين، با . آزمايشگاهي بدو بستري، از صفر تا چهار، امتيازبندي شد
Chi-square 05/0 صورت گرفت وP<دار تلقي شد  معني .  

تـرين تظـاهرات      شـايع . وارد مطالعـه شـدند    )  مونث 21 مذكر و    SD)(65=85/2( سال 76/8 كودك با ميانگين سني      86: ها  يافته    
 كـودك  35%). 53(وري پروتئين ـو%) 68(، فشار خـون بـالا  %)70(ازوتمي، ادم و %)100(باليني به ترتيب عبارت بودند از هماچوري     

 9/8 روز در مقابـل  11(، طول مدت بـستري %)2/18در مقابل % 3/37(ادم شديد. بيوتيكي را نداشتند سابقه مصرف هيچ گونه آنتي  
بيوتيك مصرف نكرده     در گروهي كه آنتي   ) ليتر  گرم در دسي     ميلي 3/1ليتر در مقابل      گرم در دسي     ميلي 2(و حداكثر كراتينين  ) روز

ميانگين امتياز باليني و آزمايـشگاهي و امتيـاز كـل در گروهـي كـه                ). >05/0P(تر بوده است   اي بيش   ور قابل ملاحظه  بودند، به ط  
  ).>0001/0P(تر بوده است اي بيش بيوتيكي دريافت نكرده بودند، به طور قابل ملاحظه درمان آنتي
 به گلومرولونفريـت متعاقـب عفونـت اسـترپتوكوكي          بيوتيك از شدت تظاهرات باليني كودكان مبتلا        مصرف آنتي : گيري      نتيجه

   .كاهد مي
             

   نارسايي كليه – 4بيوتيك      آنتي –3      استرپتوكوك–2  گلومرولونفريت–1  :هاكليدواژه

  21/5/85:تاريخ پذيرش، 27/9/84:تاريخ دريافت

I(تخصص نفرولوژي كودكان، بيمارستان حضرت علي اصغراستاديار و فوق)بزرگراه مدرس، خيابان وحيـد دسـتگردي، دانـشگاه علـوم پزشـكي و خـدمات بهداشـتي ـ         )ع ،
  ).مؤلف مسؤول*(درماني ايران، تهران، ايران

II (دانشيار و فوق تخصص نفرولوژي كودكان، بيمارستان حضرت علي اصغر)رس، خيابان وحيد دسـتگردي، دانـشگاه علـوم پزشـكي و خـدمات بهداشـتي ـ        ، بزرگراه مد)ع
  .درماني ايران، تهران، ايران

III (پزشك عمومي.   


