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مقدمه 
    واژه دیسپلازی فیبرو توسط lichtenstein و Faffe بــه 
ــی و  منظور توصیف گروهی از ضایعات با نمای بافتشناس
ــک آن از سـایر ضایعـات  ویژگیهـای بالینی مشخص و تفکی

فیبری ـ استخوانی ابداع گردید(1).  
ـــه شــکل ضایعــات منفــرد      برخـی از مـوارد بیمـاری ب
ـــــل  استخوانـــــی(monostotic) و برخـــــی بــــه شکــ
ضایعات متعــدد اسـتخوانی(polyostotic) و در ارتبـاط بـا 
سایر ضایعــات اسـتخوانی و اختـلالات اندوکریـن نظیـــــر 
ــــندرم آلـــبرایت)  بلــوغ زودرس و ضایعــات پوســتی(س

میباشد(2و 3).  
    در این ضایعه خوشخیم، تمام اجــزای اسـتخوان طبیعـی 
ــا تمـایز آنـها بـه سـاختمانهای بـالغ صـورت  وجود دارد ام

نمیگیرد(2).  
     

 
    دیسپلازی فیبرو یکی از چندین بیمـاری اســتخوان اسـت 

که استعداد تبدیل شدن به بدخیمی را دارد.  
    سایر ضایعــات شـامل بیمـاری پـاژه، انکندرومـاتوزیس 
(ollier’s disease) و اسـتئوکندرومهای منفـــرد و متعــدد 

هستند(1).  
    فرم منفرد آن 70% مــوارد را تشکیــل داده و در جوانان 

به نسبت مساوی در زن و مرد دیده میشود.  
    اعضای درگیر به ترتیب شیوع عبارتند از: دندهها، فمــور، 
ـــه ابتــلای  تیبیـا، اسـتخوانهای فـک و بـازو. در مـواردی ک
استخوانهای فــــک، وجـود دارد تغیـیر شـکل بـدون درد در 

ناحیه صورت رخ میدهد.  
    باید به این نکته اشاره کــرد کـه فـرم منفـرد آن بـه نـوع 

متعدد تبدیل نمیگردد(3).  

چکیده  
    بیمار خانم 30 سالهای بوده که با سابقه وجود توده در استخوان فک فوقانی سمت چپ از حدود 24 سال قبل
مراجعه کرده بود. وی چندین نوبت با تشخیص دیسپلازی فیبرو تحت عمل جراحی قرار گرفته بود و در نــهایت
بـا توجـه بـه خونریـزی بینـی، پـروپتوزیـس چشـم چـپ و درد و تـورم فـک فوقـانی ســـمت چــپ تشــخیص

استئوسارکومای فک فوقانی برای بیمار گذاشته شد.  
         

کلیدواژهها:   1 – دیسپلازی فیبرو   2 – فک فوقانی    3 – استئوسارکوما 
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