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   انواژيناسيون كولون ناشي از ليپوم در بزرگسالان
  

  3 ، دكتر عليرضا پورمازار 2دكتر شكوه تقي پور، 1*دكتر علي اكبر سالاري  

  چكيده
   است كه مي تواند ايجاد انسداد كولون نمايد اما به ندرت در بالغين باعث انواژيناسيون ليپوم كولون يك تومور خوش خيم: مقدمه

 در اثر ليپوم در كولون نزولي پديد آمده است كه در زمان لاپاراتومي (Colocolic) دراين بيمار انواژيناسيون نوع كولوكوليك .مي شود
بعد از جراحي . عمل آمده تشخيص داده شد كه درمان از طريق جااندازي ممكن نبود لذا رزكسيون كولون با توده و سپس آناستوموز ب

 و مرور كوتاهي بر تاريخچه انواژيناسيون كولون لذا در اين گزارش به معرفي بيمار پرداخته. دون عارضه بودو سه سال پيگيري بيمار ب
  .در بزرگسالان خواهيم داشت

  
   انسداد- انواژيناسيون در بالغين –ليپوم كولون : واژه هاي كليدي

  
  مقدمه 

رهاي خوش خيم است كه در اطفـال  وليپوم كولون يكي از توم    
ولـي در بـالغين بـه نـدرت         %) 85-%95( واژيناسيون مي شـود     باعث ان 

% 10بيمـاران بـستري در بيمارسـتان و         % 1/0 معمـولاً    وايجاد مي شود    
انواژيناسيون بالغين تابلو  . )1-8(انواژيناسيون ها را تشكيل مي دهدكليه  

خـصوصي نـدارد اكثـراً سـابقه دردهـاي متنـاوب شـكمي و               ه  باليني ب 
م شـايع درد شـكمي      ي ـعلا . )8(د يك ماه دارند   استفراغ به مدت حدو   

اتــساع شــكم %) 68( تهــوع و اســتفراغ %) 71 ((Cramp) انقباضــي
بيمـاري  . )10،9(همراه با حساسيت و انسداد ناكامل مي باشد      %) 45(

   )11(م و نـشانه هـاي انـسداد روده تظـاهر مـي كنـد         ي ـا علا ب ـمعمولاً  
    از نوع ناسيون انواژي باعث از ليپوم كولون كه  ما يك مورد
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كولوكوليك كه با كولونوسكپي ، سي تـي اسـكن ، بـاريم انمـا و                

  . مينكافي تشخيص داده شده گزارش مي سونوگر
  گزارش مورد 

 ســاله اي بــه علــت درد اپيگاســتر بــه مــدت يكــسال و  64مــرد 
اجعـه ، كـاهش وزن ، اسـتفراغ و اتـساع             روز قبل از مر    40يبوست از   

شكم در بيمارستان بستري گرديد در سونوگرافي شـكم تـوده اي در             
سـي تـي اسـكن      ، در   هده گرديـد  شام سانتيمتر در كولون     4-6حدود  

و ) 2 و1تصوير (ين در كولون تشخيص داده شد يري با دانسيته پاوتوم
  .يد كرديلي را تأ سانتيمتر در كولون نزو5ري با قطر وا توممباريم ان

 بــزرگ صــاف زردرنــگ بــا تهــاجم بــه تومــوردر كولونوســكپي 
قسمت زير مخاط كولون نزولي كه بـا آندوسـكپي قابـل برداشـت      

بيمـار دچـار درد     اسـكن    دو روز پـس از سـي تـي           ،نبود نـشان داد   
بــا شــديد قــسمت فوقــاني و تحتــاني طــرف چــپ شــكم شــد كــه 

ولـون را احاطـه     ي كـه ديـواره ك     تومـور  ،سونوگرافي مجدد شكم  
   . ه شدكرده بود نشان داد
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