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  گزارش يك مورد نادر به همراه بررسي متون: آبسه ايليوپسواس در نوزادي
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  چكيده
ر آبسة ايليوپسواس در كودكان و به ويژه در نوزادان از شيوع نادري برخورداراست و تشخيص آن دشوا : زمينه

امروزه نقش اولترا   .  محدوديت در حركات پا، درد و بيقراري        تورم پا و ران،   علايم كلينيكي اصلي عبارتند از      . باشدمي
بيوتيك در پروسه درمان      اسكن در تشخيص اين بيماري به اثبات رسيده است و بر نياز به آنتي             تيسونوگرافي و سي  

هـا و   ايليوپسواس در نوزادي بـه همـراه مقايـسه يافتـه     نادر از آبسه   در اين مطالعه، يك مورد    . شودبيماري تاكيد مي  
  .شودنتايج آن با موارد مشابه گزارش مي

 محـدوديت در حركـات پـا و      روزه بـا شـكايت تـورم پـا و ران،    30در اين گزارش يك نـوزاد پـسر   : معرفي بيمار 
هـاي سـونوگرافي حـاكي از وجـود تجمعـي در            يافته. بيقراري در حين حركات غير فعال پا مورد بررسي قرار گرفت          

بيـوتيكي و   دنبال دريافت درمان آنتي   بيمار به . اسكن نيز تاييد شد   تيمسير ايليوپسواس و زير كليه چپ بود كه با سي         
  .درناژ چرك تحت گايد سونوگرافي بهبودي يافت

رغم بروز كم و    دهد علي ان مي  حاضر و ساير موارد مشابه نش      بررسي مورد معرفي شده در مطالعه     : گيرينتيجه
   درد و بيقـراري نـوزاد،     محـدوديت در حركـات پـا،        پـا و ران،   وجود ترياد تـورم     نادر آبسه ايليوپسواس در نوزادي،      

هـاي تـصويربرداري بـه منظـور تـشخيص قطعـي             همچنين تكنيـك   .سازدتر مي تشخيص آبسه ايليوپسواس را آسان    
  . بيوتيكي بهترين گزينه درماني استدرمان آنتيهمراه بيماري ضروري بوده و درناژ به

  
   درمان-4 تشخيص       -3 نوزاد       -2آبسه ايليوپسواس      -1: ها كليدواژه

  
  17/8/88: ،  تاريخ پذيرش4/9/87: تاريخ دريافت

  
  مقدمه
ــه خــصوص در  آبــسه  ايليوپــسواس در كودكــان و ب

 12ود  و از بــروزي در حــدنــوزادان بــسيار  نــادر اســت
 تظاهر اصلي )2و1(.مورد در سال در جهان برخوردار است    

ي ران، محدوديت حركت پـا      اين بيماري تورم پا يا كشاله     
اتيولــوژي ايــن بيمــاري در بــسياري از . باشــد  مــيو درد

كــه آبــسه   علــي رغــم آن )3(.مــوارد ناشــناخته اســت  
هاي پيش گـزارش شـده اسـت، ولـي          ايليوپسواس از سال  

ري  به ويژه در گروه سـني نـوزادان و           تشخيص اين بيما  
 .باشد  ميكودكان دشوار

هــــاي ســــاده تــــري همچــــون هــــر چنــــد روش
اولتراسونوگرافي به منظور تشخيص اين بيماري كـاربرد        
 دارد، ليكن سي تـي اسـكن تكنيـك اسـتاندارد تشخيـصي            

بيـوتيكي و    آنتي  در صورت وجود درمان مناسب     )3(.است

  )4(.درناژ كامل پيش آگهي خوب است
   ايليوپسواس در نوزادي و   با توجه به بروز نادر آبسه     

در اين مقالـه يـك        تشخيص دشوار آن در اين گروه سني        
 روزه گـزارش    30 ايليوپـسواس در نـوزادي       مورد آبـسه  
ها و نتايج آن با ساير موارد گزارش شده در          شده و يافته  

  .گرددكشورهاي ديگر مقايسه مي
  

  بيمارمعرفي 
گـرم،  2900 وزن تولـد  ا روزه، ب ـ30 پـسر نوزاد  بيمار  

حاصل زايمان طبيعي بود كه با شـكايت تـورم و كبـودي             
 شـكل ( پاي چـپ از ناحيـه ران تـا سـاق پـا بـستري شـد            

 روز قبـل از بـستري دچـار ادم انـدام            3نوزاد   ).1 شماره
طبـق معاينـات اوليـه انجـام       . تحتاني سمت چپ شده بـود     
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