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مقدمه 
    سل یکی از علل شایع مــرگ ناشـی از عوامـل عفونـی در 
سراسر جهان است. 95% موارد سل و 98% مرگــهای ناشـی 
ـــعه رخ میدهــد و %25  از آن در کشـورهای در حـال توس
ــل  مرگهای قابل اجتناب در این کشورها، ناشی از بیماری س
است. در 75% موارد این بیمــاری در گـروه سـنی 20 تـا 49 
ــود و در واقـع در بـر گـیرنده مـردان و  سال مشاهده میش

زنان در فعالترین سالهای عمر میباشد.  
    این احتمال وجود دارد که در آینده بیمــاری سـل یکـی از 
10 علت مرگ در جهان باقی بمــاند. اگـرچـه مـیزان سـل در 
بسـیاری از کشـورها کـاهش خواهـد یـافت امـا تعـداد کـــل 
بیماران مبتلا بــه سـل در سـال 2020 بـه ده میلیـون مـورد 
جدید افزایش خواهد یافت که علل اصلی آن عبارتند از : فقر، 
افزایش جمعیت جهان و تغییر ساختار سنی، پوشش ناکــافی 
بهداشت در جوامع، کم بها دادن به برنامههای کنترل ســل و 
 .(1)( Human Immunodeficiency Virus ) HIV اپیدمی

 
ــان چنـد عضـو  سل منتشر (میلیاری) اشاره به ابتلای همزم
ــوی را شـامل میشـود و  دارد که 8/5% موارد سل خارج ری
براساس درگیری اعضای مختلــف بــدن، تعــداد باسـیل در 
جریان خون و همچنین سیستــم ایمنـــی بـدن نمـای بـالینی 
ــروه  متفـاوتی را ایجـاد مینمایـــد. ســـل منتشـــر بـه 3 گ
تقسـیم میشـود: 1- سـل منتشـــر حـاد 2- ســـل منتشــر 
کریپتیـک (Late Generalized Tuberculosis ) 3- ســل 

 .( Non- reactive) منتشر غیر واکنشی
    امروزه سل منتشر حاد در افراد بزرگسال و پیر مشاهده 
ــاری  میشود که اغلب یک بیماری زمینهای دارند. شروع بیم
ــه  تدریجـی اسـت و مـهمترین یافتـه تشـخیصی ارتشـاح دان

ارزنی در عکس ساده قفسه سینه میباشد.  
    در نوع دوم سل منتشــر، احتمـالاً بطـور متنـاوب و غـیر 
پیشرونده انتشار میکروب از یک کــانون عفونـی بـه جریـان 

خون رخ میدهد. 

چکیده  
    سل منتشر به معنای ابتلای همزمان چند عضو مانند پلور، صفاق و مننژ میباشــد. پریتونیـت سـلی معمـولاً بـه
شکل سروز تظاهر میکند که در بررسی مایع اگزوداتیــو بـا تعـداد 500 تـا 3000 سـلول در هـر میکرولیـتر و بـا
ارجحیت لنفوسیت مشاهده میشود. بیمار ما خانم 19 ساله افغــانی بـود کـه بـا تـابلوی شـکم حـاد بـه اورژانـس
Poly Morpho Nuclear) PMN %95 بیمارستان مراجعه کرده بود. بررسی مایع صفاق 50/000 عدد سلول با
Cells) را نشان داد و اسمیرو کشت مایع از نظر مایکوباکتریوم مثبت بود. با توجــه بـه مطـالب فـوق بیمـار تحـت

درمان 4 دارویی ضد سل قرار گرفت که بعداز 10 ماه پیگیری هیچ گونه مشکلی نداشت. 
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