
دقيقترين و حساس ترين روش تشخيص اين بيماري ام آر آي است   
كه در موارد خاصي همچون زخم پاي ديابتي و عفونتهـاي سـتـون 

 فقرات از آن استفاده مي شود.
 علايم بيماري

در عفونت حاد استخوان تب، درد، تورم، قرمزي، گرمي و احسـاس 
درد با لمس برروي استخوا ن مبتلا، به خصوص هنگا م حركت دادن 
مفصل مجاور آن . مفاصل مجاور ناحيه مبتلا نيز ممكن است دچـار 

 التهاب (قرمزي، گرمي و تورم) باشند، احساس ناخوشي عمومي.
در كودكاني كه هنوز قادر به تكلم نيستند، وجود درد بـه صـورت 
امتناع از حركت دادن اندام، خودداري از راه رفتن، لنگيدن هـنـگـام 
راه رفتن يا جيغ زدن هنگا م لمس يا حركت دادن عضو مبتلا، نشان 
داده مي شود.در عفونت استخوان  نوع مزمن ما خـروج چـرك از 
طريق آبسه پوستي، بدون تب يا درد شديد را ممكن است داشـتـه 
باشيم (گاه همراه با علائم ورم استخوان حاد). همچـنـيـن در ورم 
استخوان مزمن بخش هايي از استخوان بافت مرده مي شوند. بـدن 
در اطراف اين بخشهاي بافت مرده شروع به استخوان سـازي مـي 

 كند .
در آزمايشگاه لكوسيتوز(افزايش گلبول هاي سفيد خون)، افـزايـش 
سطح آنزيمهاي مربوطه را  و... داريم. گاه كشت مغز استخوان مثبت 

 است.
 

 

 استئوميليت
 ورم استخوان نام هاي ديگر: الْتهاب مغز استخوان،

به معـنـي عـفـونـت  :Osteomyelitis) (استئوميليت به انگليسي
استخوان و مغز استخوان مي باشد. تمام استخوان هاي بدن ممـكـن 

 است دچار عفونت شوند.
 بيماريزايي

 باكتري به سه طريق ممكن است به استخوان برسد: از راه جريان
 خون به خصوص در حضور عفونت ساير بافتها مثلا سلوليت پوست،

از راه تروماي نافذ مثلا شكستگي باز و راه آخر از راه مداخله پزشكي  
براي نمونه به دنبال تثبيت شكستگي با جراحي و گذاشتن پـروتـز، 

 عصب كشي در دندانپزشكي و ديگر اقدامات درماني. 
 شايعترين عامل ورم استخوان، ميكرب استافيلوكوك  دارويي 

مي باشد. در ساير موارد اغلب باكتري هايي مانند اسـتـرپـتـوكـوك، 
انتروباكترها و مايكوباكتريوم و گا ه قارچها عامل بيماري مي باشـنـد. 
در كم خوني سلول داسي شكل اغلب عامل بيماريز ا سالمونلا است. ، 
باكتري ها در استيوميليت مزمن استخواني در مقابل آنتي بيوتيك ها 
مقاومت پيدا مي كنند.اين موارد استئوميليت مزمن را توجـيـه مـي 
كنند. استئوميليت به خصوص نوع مزمن آن مي تواند بـه اخـتـلال 

 حس و حركت عضو ، قطع عضو و حتي مرگ نيز بينجامد. 
در كودكان استئوميليت مي توانند به مفصل ها منتقل شـود و بـه 
التهاب مفصل منجر شود.استخوان هايي كه در كـودكـان مـعـمـولاً 
درگير مي شوند عبارتند از استخوان هاي بلند مانند استخـوان ران، 
درشت ني و استخوان بازو .در بزرگ سالان معمولا استـخـوان هـاي 

 لگن، ستون فقرات و گاه فك درگير مي شوند. 

سال ) ، بـه  5-14اين بيماري در كودكان در دوره رشد سريع ( 
 خصوص در جنس مذكر شايع تر است .  

ورم استخوان مزمن در افراد بالغ به ويژه معتادان تزريقي، افراد بـا 
 ضعف ايمني، افراد ناتوان و بيماران مرض قند شايعتر است.

 علل
در كودكان مبتلا به اين بيماري، اغلب استخوان هاي بلند 
تحت تاثير قرار مي گيرند و در افراد بزرگسال، مهره ها و 
لگن مورد تاثير واقع مي شوند.استئوميليت بحراني و حاد، 

 همواره مي تواند در كودكان رخ دهد.
 وقتي افراد بزرگسال تحت تاثير قرار مي گيرند، مي تواند به علت

 ميزبان باشد.سوء مصرف دارو به صورت درون  مقاومت ضعيف شده 
 وريدي، دندان روت كانال(عصب كشي)شده كه منجر به عفونت آن

 مي شود.
در افراد بزرگسال رايجترين عامل استئوميليت، بـي پـنـاه بـودن 
استخوان آسيب ديده در برابر عفونت مي باشد.استافيلو كـوكـوس 
ارئوس رايج ترين نوع باكتري در استئوميليت هايي اسـت كـه از 
سرايت كردن عفونت ا ز محل اسيب ديدگي به وجو د مي آيد، امـا 
باكتري بي هوازي و ارگانيسم هاي گرم منفي از جمله سودوموناس 

 ، رايج هستند.  E.Coliآئروژينوزا و و نيز 
عفونت قارچ عمومي  (هنگامي كه ارگانيسم قارچ بر دستگاه دفاعي 
بدن غلبه كرده و موجب عفونـت مـي شـود) نـيـز از عـوامـل 

 استئوميليت مي باشد.
 تشخيص

تشخيص اين بيماري بيشتر بر مبناي راديولوژي صورت مي گيرد و 
 و يك ضايعه ليتيك با يك حلقه اسكلروزيس  ديده ميشود 
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 منبع : برونر سودارث
 ٠٢/٠٨‐٠١‐٠۶/SH‐PE‐Paكد سند: 

  1402/8/15تاريخ تهيه 
  1405/8/15بازنگري 

در راديولوژي ورم استخوان مزمن ما كانون هاي تخريب شده استخوان 
 همراه با حلقه هاي سفت شده( اسكلروز )را داريم.

 درمان
پزشـكـي اسـت. اصـول -اين بيماري يك اورژانس ارتوپدي

درمان بر تجويز طولاني آنتي بيوتيك قوي (گاه ماه هـا) و 
دبريدمان(برداشتن استخوانهاي مرده يا نكروز ) استوار است. 
درمان استئوميليت مزمن دشوار است. آنتي بيوتيك هـايـي 
مانند وانكومايسين سفالوسپورينهاي نسل سو م و چهارم و... 

 مفيدند.

 استئوميليت
 “ويژه بيماران”

 مراقبت :
 اجراي برنامه دقيق آنتي بيوتيك

پيشگيري از آسيب هايي كه به شكستگي استخوان 
 منجر مي شود .

 دقت به پيدايش مناطق دردناك

استفاده از رژيم غذايي متعادل و سرشار از پروتئين 
 Cو ويتامين 

در هنگام درد استفاده از وسايل كمكي و لوازم بـي 
 حركت كننده

 43شماره  -بلوار كشاورز  -آدرس : تهران 
 739داخلي  88965170-89تلفن : 

info@sasanhospital.com    
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