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مقدمه 
    بیماریـهای عفونـی نخـاع و سـتون فقـرات از علـل مـــهم 

میلوپاتی گردنی هستند.  
    ایــن بیماریــها بــا ایجــاد آبســههای اینــــترامدولاری، 
سابدورال، اپیدورال و اســتئومیلیت سـتون فقـرات بـاعث 

میلوپاتی میشوند(1-4).  
ــــی، ضایعــات قــارچـــی      در بیــــن بیماریـهای عفونــ
ــب در بیمـاران  بنـــدرت دیده میشوند. چنین عفونتهایی اغل
ـــابت، لنفــوم، لوســمی، آنمــی  نـاتوان بـا نقـص ایمنـی، دی
آپلاستیک، گیرندههــای پیونـــد اعضـا و افـــرادی کــه بـه 
دلایلـی تحـت شـیمی درمـانی قـرار مـیگـیرند یـا بـه مــدت 
طولانــــی استروییـــــد دریافـــــــت میکننــــــد، دیـــده 

میشـود(1، 5، 6و 7).  
 
 

 
ــار مسـتقیم از ریـه یـا سایــر اعضـای      عفونـــت با انتش
مبتـلا، بــــه ستــــون فقــــرات یـا نخـاع میرســــد و در 
ــــه آن مشخــــص  بعضــــی مــــوارد نیـــز کـانون اولیـ

نیست(2، 5، 7و 8).  
ـــرات، اغلــب بخشــهای      در درگـیری قـارچـی سـتون فق
استخوانی درگیر میشــوند و فشـار ناشـی از تغیـیر شـکل 
ــار  ستون فقرات یا آبسه موجب بروز علائم میلوپاتی در بیم

میگردد(1، 2و 8).  
    در بسیــــــاری از مـــــــوارد علائـــــم سیســـــتمیک 
اسپوندیلیــت قارچـــــی تحـــت تأثیــــر بیمـاری زمینـهای 
ـــرد. تــــب ممکــــن اســـت وجــــود داشـته  قرار میگیــ

باشد. 
 
 

چکیده  
ــتئومیلیت) وجـود     در عفونتهای قارچی که باعث آسیب نخاعی میشوند اغلب درگیری استخوانی (اس
ــاعث دارد. در موارد نادر آبسه اپیدورال، سابدورال یا اینترامدولاری نخاع بدون درگیری استخوانی ب
ــه آبسـه قـارچـی اکسترااسـپاینال بـدون میلوپاتی میشود. در این مقاله مورد نادری معرفی میشود ک
درگیری استخوان یا گسترش اپیدورال موجب میلوپاتی گردنــی شـده بـود و قبـل از عمـل جراحـی در

تشخیص افتراقی آن ضایعات عفونی مطرح نگردیده بود.  
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