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  چكيده
در  .يابد شود و پس از ايجاد بيماري در ريه از راه خون به قسمتهاي ديگر انتشار مي د و غبار وارد دستگاه تنفس مينوكارديا بوسيله گر

 علائم خونريزي در نيمكره ،تي اسكن در سي.  مراجعه نمودسردرد و استفراغ شديدم که با يپرداز ي ميماري بين مطالعه به معرفيا
 يبستر ي و پسودوتومور سربريدروسفالي هتشخيص اوليهمار با ي ب.علائمي از تومور مشهود نبودادم مغزي ديده شد ولي  و راست مغز

ه ستروئيدس تشخيص دادآ نوكارديا ،هاي اسيدفست گار و باسيلآهاي نوكارديا در محيط بلاد  مشاهده كلني با يلي در مطالعات تکم.شد
  . شد

  .سستروئيدآنوكارديا ، يوز عصبينوکارد :واژگان كليدي
  

  ١مقدمه
نوكارديا بوفور در خاك وجود دارد و بوسيله گـرد و غبـار وارد              

اري در ريـه از راه  شود و پـس از ايجـاد بيم ـ   دستگاه تنفس مي  
 آن از طريق گاهي ورود. يابد خون به قسمتهاي ديگر انتشار مي

بيمـاران مبـتلا بـه      % ٥٠تقريبا   .باشد زخم يا خراش پوست مي    
ک سـوم  ي ـ باشـند و  ير مـي آسيب پـذ شكل ريوي جزء بيماران  

هـــاي وئيد يـــا داروبيمـــاران ســـابقه مصـــرف كورتيكوســـتر
 ميزان مرگ و مير در نوع ريـوي و . )١( ايمونوساپرسيو را دارند 

همکـاران در    و Sakai .باشـد  مـي % ٨٠و% ٤٠منتشر به ترتيـب   
را در  ) آسـتروئيدس ا  ي ـنوکارد (وزي نوکـارد  بتلا به ا ۱۹۹٩سال  

کردند  گزارش  ،نمود كوستروئيد استفاده ميكه از كورتيبيماري 
وز بدست آمده يد بودن نوکاري دال بر مسريشواهدا رياخ .)۲(

حـاد    ممكن است به شكل تحتيوز عصب ي نوکارد  بيماري .است
ن گسـترش   آامـا مـورد مـزمن        .بوده و خودبخود درمان گردد    

،  مغزري نظهاي ديگر بدنيافته و از محل ورود باكتري به قسمت      
ر انتش ـا هـا   مفاصـل و سـاير ارگـان   ،اسـتخوان ، هاچشم،  ها هكلي
   ).٣،٤(ابد ي يم
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بيمـاران  % ٦٨. حاد دارد  علائم مزمن يا تحت    ،نوكارديوز عصبي 
در  .دهنـد  سـردرد را نشـان مـي   % ٥٥ سفتي گردن و% ٦٦،  تب
 پلئوسـيتوز نـوتروفيلي مشـاهده       ينخـاع -يمغـز مـايع    يابيارز
 ،ليتـر  ميلـي فوسـيت در    نل ٥٠٠ها بيش از     نمونه% ٨٣.گردد مي

 ١٠٠ و بـيش از  ليتـر  ميلـي گـرم گلـوكز در     ميلـي ٤٠ از   كمتر
  . دارندليتر ميليگرم پروتئين در  ميلي

  
  بيمار يعرفم

 بيمـار از  .باشـد  متولد و ساكن كنگان مـي     ، ساله ١١بيمار پسر   
 .بودشده دچار سردرد و استفراغ شديد      از مراجعه    روز قبل    ٨٠

ــواب  ــام خ ــتفراغ  در هنگ ــد از اس ــه و بع ــردرد شــدت يافت  س
 ياوقات دچار پارزگاهي مار ي ب .كرد بهبود پيدا مي  ) غيرجهنده(

تي  در اين مدت تب نداشته و در سي       . شد يم دست و پاي چپ     
در محل فرونتـال    علائم خونريزي در نيمكره راست مغز ،اسكن

ادم مغزي ديده شد ولي علائمي از تومـور مشـهود           و  و پاريتال   
 و پســودوتومور يدروســفالي هتشــخيص اوليــهمــار بــا ي ب.دنبــو
-يع مغزي مايبررس. شتر قرار گرفتي بيهاي تحت بررسيسربر
: ن شـرح بـود    ي ـک هفتـه بـه ا     ي در دو نوبت و به فاصله        ينخاع

، شمارش گلبول قرمز تريل يلي در م١ و ٧د يشمارش گلبول سف
ــي در م١٥صــفر و  گــرم در  يلــيم ١٣٢ و ٢٠تــر، گلــوکز يل يل

   .  تريل يليگرم در م يلي م٢٨ و ٣٠ن يتر و پروتئيل يليم
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