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بیماري جذام در یک خانواده

مقدمه
بیماري جـذام بیمـاري عفـونی اسـت کـه ازطریـق             
تماس مستقیم با فرد مبتلا به لپر از راه قطرات تنفسی           

و کندبیمار مبتلا به لپر مولتی باسیلري انتقال پیدا می        
.1دکندرگیر میا رطور عمده پوست و اعصاب به

. بــدون علامــت هــستندضــایعات پوســتی معمــولاً
احتمال بروز علائمـی ازقبیـل خـارش شـدید ضـایعات            

.2ستتشخیص نیيوجود دارد و ردکننده
صورت خـانوادگی گـزارش     موارد متعددي از ابتلا به    

.3شده است

گزارش مورد
بـا ضـایعات پوسـتی متعـدد       سالهبیمار خانم هفتاد  

دار و ندول در تنـه و       هاي پوسته پلاكولپاپوصورتبه
). 1شـکل  (کـرده اسـت     سال قبل مراجعه  ها از دو  اندام

هــاي متعــدد بــا درمــانمــدت تحــتایــنبیمــار طــی
سیستمیک قرار گرفته   وموضعیکورتیکواستروئیدهاي

.بود
از . بیمار از خارش شـدید ضـایعات شـکایت داشـت          

هاي ا تشخیص پهلو بیوپسی ب   يهاي ناحیه یکی از ندول  
هاي عمقـی و لنفـوم پوسـتی        افتراقی سل پوستی، قارچ   

.به عمل آمد
گزارش پاتولوژي مبتنی بر تشخیص جذام بـود کـه          

هـاي اسیدفاسـت بـه      یـت باسـیل   ؤصورت ر شرح آن به  
چنـین داخــل  هــا و هـم تعـداد فـراوان در هیـستوسیت   

Fatladenاعــــصاب همــــراه بــــا ماکروفاژهــــاي    

(Lipid Laden)بود.

1اعظم فتاحیدکتر 

2دکتر فردین احمدخانی
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1دکتر مهدي لطفی
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.اعلام نشده است: تعارض منافع

طـور عمـده پوسـت و اعـصاب را درگیـر            هبیماري جذام یک بیماري عفونی است که ب       :مقدمه
. استعامل این بیماري، باسیل اسیدفاست مایکوباکتریوم لپر و مایکوباکتریوم لپروماتوز   . کندمی

مواردي از جذام   . به جذام نقش دارند   فاکتورهاي ژنتیک و عملکرد سیستم ایمنی در ابتلاي فرد          
.صورت گروهی در اعضاي خانواده گزارش شده استبه

بیماري. شوددر یک خانواده ارائه می    در این گزارش، ابتلا به مایکوباکتریوم لپر      :گزارش مورد 
اسمیر پوستی براي مایکوباکتریوم لپـر       ،دار بوده و در سایرین    در یکی از اعضاي خانواده علامت     

.مثبت بود
ررسـی  بافـراد خـانواده نیـز       شود در برخورد با بیماران مبتلا به جـذام،        توصیه می :گیرينتیجه
.گردند

جذام، جذام خانوادگی، مایکوباکتریوم لپره:هاکلیدواژه
10/09/1398: پذیرش مقاله02/09/1398: دریافت مقاله

196-198:)3(10ي ، دوره1398پاییزپوست و زیبایی؛ 

گزارش موردي
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هاي صورت پاپول و پلاكضایعات پوستی متعدد به   :1کلش
دار و ندول در تنه و اندامپوسته

بعد از تشخیص پاتولوژیـک جـذام از بیمـار اسـمیر            
ــه   ــد و نتیج ــه ش ــتی گرفت ــمیر يپوس ــیل 4+اس باس

گـوش و  ياسیدفاست در نواحی متعدد بالاي ابرو، نرمه   
.روي ضایعات بود

عـصبی   يورد معاینه بعد از تشخیص جذام، بیمار م     
قرار گرفت و بیمار هیپرتروفی عصب اولنـار در قـسمت           

اعضاي خـانواده ایـن بیمـار        يکلیه. داخلی آرنج داشت  
که هفده نفر بودند مورد معاینـه قـرار گرفتنـد و بـراي              

ها اسمیر  ها اسمیر پوستی انجام شد که ده نفر از آن         آن
.مثبت داشتند ولی در معاینه علامتی نداشتند

در بررسی بیشتر اعضاي این خانواده مـشخص شـد          
جراحـی بینـی را    يکه یکـی از دختـران بیمـار سـابقه         

کند که دچـار    سال قبل داشته است و ایشان ذکر می       5
پرفوراسیون تیغه بینی شده بوده ولی هـیچ بررسـی در           

.آن زمان برایش انجام نشده بود

بحث
ــر و    ــاکتریوم لپ ــه توســط مایکوب ــاري جــذام ک بیم

یـک بیمـاري    شـود، مایکوباکتریوم لپروماتوز ایجاد مـی    
طور عمده پوست و اعصاب محیطـی       عفونی است که به   

.1کندرا درگیر می
سروصـدایی  سـیر آهـسته و بـی       این بیماري عمدتاً  

.2پوستی آن در اکثر موارد بدون علامتندشایعاتودارد
ــردیم دچــار ضــایعات    ــزارش ک ــا گ ــه م بیمــاري ک

بود کـه در ابتـدا باعـث شـد بـه فکـر              دار شدید   خارش
تشخیص جذام نباشیم و بعد از انجام بیوپسی پوسـتی،          

چنین مورد دیگـر کـه      هم. تشخیص جذام مشخص شد   
ــت    ــد مثب ــزارش ش ــورد گ ــن م ــمیر  در ای ــدن اس ش

مایکوباکتریوم لپـر در ده نفـر از هفـده نفـر از اعـضاي               
.این فرد بوديخانواده

عد در ابتلا بـه ایـن       ژنتیکی مسا  ياز آنجا که زمینه   
چنــین تمــاس نزدیــک   بیمــاري نقــش دارد و هــم  

باشـد  هاي ابتلا به ایـن بیمـاري مـی        مدت از راه  طولانی
شدن اسمیر در چندین نفر از اعضاي این        توان مثبت می

.خانواده را توجیه کرد
بینـی در یکـی از       يبا توجه بـه پرفوراسـیون تیغـه       

نشده بود و از    اعضاي خانواده که هیچ بررسی براي وي        
آنجا که اکثر پزشکان بـه فکـر تـشخیص بیمـار جـذام              
نیستند آشنایی با علائـم ایـن بیمـاري بـراي پزشـکان             

ویـژه متخصـصین پوسـت، مغـز و         هـا بـه   رشـته  يکلیه
حلق و بینی و پزشکان عمومی اهمیـت         ،اعصاب، گوش 

.دارد
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Case report: leprosy in a family
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Introduction: Leprosy is an infectious disease which
primarily affect skin and peripheral nerves. Mycobacterium
leprae and Mycobacterium lepromatosis that are the acid-fast
bacillus are known to be cause of leprosy. Genetic factors and
immunological function have some roles in susceptibility of
developing leprosy. There are some cases of familial leprosy.

Case Report: Here in, we report a case of familial leprosy
which in one member it was symptomatic and others were
asymptomatic with positive skin smear for mycobacterium
leprosy bacilli.

Conclusion: We recommend in addition to approach and
manage lepromatous patients, their families be also evaluated.
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