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  تب روماتيسمي و آرتريت هاي راآتيو بدنبال استرپتوآوك 

  اين بيماري چيست؟
ايѧن  .  در تعريف، تب روماتيسѧمي نѧوعي بيمѧاري اسѧت آѧه آغѧاز گѧر آن ابѧتلا بѧه عفونѧت اسѧترپتوآوآي ميباشѧد                           
وعي بيمѧѧاري ميتوانѧѧد تѧѧاثيرتخريبي دائمѧѧي روي قلѧѧب ايجѧѧاد نمايѧѧد و خѧѧود را بѧѧا آرتريѧѧت گѧѧذرا، آارديѧѧت يѧѧا بѧѧان        

  .  اختلالات حرآتي آه بنام آره ناميده ميشود نشان ميدهد

  شيوع اين بيماري چقدر است؟
درگذشته، قبل از شناخته شدن آنتي بيوتيك هѧا ، بѧروز اپيѧدمي هѧاي تѧب روماتيسѧمي و شѧيوع منطقѧه اي آن  در                             

 اسѧتفاده از پنѧي سѧيلين    .جوامع،  زمينه ذهني آغازشدن بيماري را  بعѧد از ابѧتلا بѧه عفونѧت مشѧخص نمѧوده بѧود             
براي درمان گلودردهѧا ونيѧز جلѧوگيري از از عودهѧاي تѧازه در بيمѧاراني آѧه سѧابقه عودهѧاي مكѧرر بيمѧاري را                    

 15– 5ايѧѧن بيمѧѧاري معمѧѧولا بѧѧين سѧѧنين  . داشѧѧتند  آѧѧاهش چشѧѧمگيري در ايѧѧن بيمѧѧاري در تمѧѧام دنيѧѧا  بوجѧѧود آورد 
در ممالѧك در حѧال توسѧعه، هنѧوزهم عѧاملي بѧراي              . ه ميشѧود   سѧالگي ديѧد    8سالگي اتفاق ميافتد و اآثѧرا در حѧدود          

ايجاد معلوليتعاي قلبي در جوانان بشمار ميѧرود و بنظѧر ميرسѧد تكرارمѧوارد عѧود باعѧث افѧزايش آسѧيبهاي قلبѧي                  
  .گردد

در هشѧѧتاد سѧѧال گذشѧѧته مѧѧواردي از تѧѧب روماتيسѧѧمي در منѧѧاطقي  آѧѧه  بنظѧѧر ميرسѧѧيد ازنقطѧѧه نظرهѧѧاي ديگѧѧر در  
  .ري براي اين بيماري باشند ديده شده است معرض خطر آمت

  .بخاطر داشتن علايم مفصلي، اين بيماري در بين بيماريهاي روماتيسمي آودآان و نوجوانان قرار ميگيرد

  علل ايجاد بيماري آدامند؟
بيماري تب روماتيسمي  ناشي از پاسѧخ غيѧر طبيعѧي سيسѧتم  ايمنѧي، درافѧرادي اسѧت آѧه  داراي زمينѧه ژنتيكѧي                           

در بѧدن ايѧن افѧراد پاسѧخ ايمنѧي ايجѧاد شѧده نسѧبت بѧه اسѧترپتوآوك ،            . ي ابتلا به عفونѧت اسѧترپتوآوآي هسѧتند        برا
در واقѧع  قبѧل از شѧروع ايѧن بيمѧاري يѧك نѧوع عفونѧت           . بعضي از نسوج خود فردرا نيز مورد حمله قرار ميدهد         

  .ين بيماري را بوجود آورده است ا،تنفسي وجود داشته آه بعد ازطي مدت زمان متفاوتي از بدون علامت بودن
  . اين ارتباط انحصاري نسبت به عفونت قبلي، اساس درمان وپيشگيري از تب روماتيسمي است

عفونѧѧت اسѧѧترتوآوآي حلѧѧق در جامعѧѧه عارضѧѧه شѧѧايعي اسѧѧت، امѧѧا تنهѧѧا گѧѧروه آمѧѧي از مبتلايѧѧان آن  دچѧѧار تѧѧب       
 باربѧه آن مبѧتلا شѧده باشѧند بخصѧوص در سѧه       خطر ايجѧاد ايѧن  بيمѧاري در آسѧانيكه يѧك           . روماتيسمي خواهند شد  
  .ساله اول بيشتر است

  آيا اين بيماري ارثي است؟
در .  تب روماتيسمي بيماري ارثي محسوب نميشѧود  چѧرا آѧه نميتوانѧد مسѧتقيما از والѧدين بѧه فرزنѧد منتقѧل شѧود                      

  .يگذارندعينحال بعضي فاآتورهاي ژنتيكي وجود دارند آه بر آمادگي ابتلا به بيماري تاثير م
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  شود از ابتلا به آن جلوگيري آرد؟ چراآودك من به اين بيماري مبتلا شده؟ آيا مي
عوامل محيطي و استرپتوآوك فاآتورهاي مهم ايجاد آننده بيماري هستند، اما عملامشѧكل بتѧوان پѧيش بينѧي آѧرد        

عمѧل غيѧر طبيعѧي در بѧدن        ايѧن بيمѧاري بعلѧت يѧك راآسѧيون يѧا عكѧس ال              . آه چه آسي به اين بيماري مبتلا ميشѧود        
 بѧه تѧاثير بѧر نسѧوج خѧود فѧرد             ، به اين معناآه پاسخ ايمني ايجاد شده نسѧبت بѧه اجѧزاي اسѧترپتوآوك               ،بوجود ميايد 

بعضѧѧي ازانѧѧواع  اسѧѧترپتوآوك آمѧѧادگي بيشѧѧتري بѧѧراي ايجѧѧاد تѧѧب روماتيسѧѧمي  . نسѧѧوج خѧѧود انسѧѧان تѧѧاثير بگѧѧذارد 
  .دارند

. نواع بخصوصي ازعفونت در  فرد مستعد به  آن بوجود آيѧد بيشѧتر اسѧت       شانس ابتلا به بيماري در صورتيكه ا        
  . تجمعات، با ازدياد انتقال عفونت، فاآتورمحيطي مهمي براي ايجاد بيماري بشمار ميآيند

جلѧѧوگيري از تѧѧب روماتيسѧѧمي بسѧѧتگي بѧѧه تشѧѧخيص و اقѧѧدام فѧѧوري بѧѧراي درمѧѧان بѧѧا آنتѧѧي بيوتيѧѧك بѧѧراي عفونѧѧت     
  .استرپتوآوآي حلق دارد

  يا بيماري مسري است؟ آ
اسѧترپتوآوك  . چيزي  آه سرايت ميكند گلودرد استرپتوآوآي است       . تب رروماتيسمي بخودي خود مسري نيست     

از فردي به فرد ديگر منتقل ميشود و براي همين بيماري بѧا اجتماعѧات  در منѧازل، مѧدارس، سѧربازخانه  هѧا و                          
  . غيره ارتباط دارد

  علايم اصلي بيماري آدامند؟
 روماتيسمي معمولا بصورت  ترآيبي از علايم آه ميتواند براي هرآسي  مخѧتص خѧودش باشѧد تظѧاهر پيѧدا                       تب

  .ييماري  بدنبال عفونت حلق يا التهاب لوزتين آه آاملا و يا اصولا  درمان نشده باشد  ايجاد ميشود. ميكند
م با احتقان لѧوزتين بهمѧراه ترشѧحات     عفونت حلق ياالتهاب لوزتين را ميتوان با تب، گلودرد، سردرد، قرمزي آا       

در عينحѧال ايѧن علايѧم ممكنسѧت بسѧيار          . چرآي،  بزرگ شدن و درد ناك شدن غدد لنفاوي گردن  مشخص نمود             
  . مختصرو ياحتي در بچه هاي مدرسه اي ونوجوانان  بكلي بدون علامت باشد

  :بيماري گردد  آه عبارتند از) لياص( بعد  از يك دوره بي علامتي، آودك ممكنست دچار تب و علايم ماژور
زانوهѧا،   آرنجهѧا،   (    آѧه ممكنسѧت  مفاصѧل متعѧددي     “Flitting  arthritis”  بيشѧتر  بصѧورت      “ آرتريت”

التهاب  از  يك مفصل به مفصѧل ديگѧر مهѧاجرت ميكنѧد، ضѧمن اينكѧه در       .  را درگير نمايد) قوزآها و يا شانه ها    
درد مفصѧلي ممكنسѧت شѧديد باشѧد بѧدون آنكѧه تѧورمي در             .  متر ديده ميشود  انگشتان دست و مهره ها ي گردن  آ        

 هѧاي ديگѧر بسѧرعت   از  بѧين       NSAIDبايد  توجه داشت آه ايѧن درد غالبѧا  بѧا آسѧپيرين و                   .  مفاصل ديده شود  
  .ميرود

”Carditis“ –           بض در مو      .  بمعناي التهاب  در  قلب، و خطرناآترين تظاهر بيماري استѧربان نѧع  افزايش ضѧق
معاينѧه و سѧمع قلѧب  بѧراي تشѧخيص غيѧر          . استراحت يا خواب  ظن وجود  آارديت روماتيسمي را بѧر ميѧانگيزد             

سمع  قلب ممكنست از يѧك صѧداي مختصѧر  تѧا سѧوفل        . طبيعي بودن صداي قلب و شنيدن سوفل  ضرورت دارد         
 خوانده  “Endocarditis“ارديت شديد را نشان دهد آه ميتواند دليل برالتهاب دريچه هاي قلب باشد و بنام آندوآ       

) پريكارديѧѧت ( “Pericarditis“ آѧѧه  بعنѧѧوان ،در صѧѧورتيكه التهѧѧاب  در پѧѧرده قلѧѧب وجѧѧود  داشѧѧته باشѧѧد . ميشѧѧود
خوانده ميشود،  ممكنست مايع دراطراف قلѧب  جمѧع شѧود، امѧا غالبѧا بѧدون علامѧت اسѧت  وخѧود بѧه خѧود خѧوب                    

توجѧه بѧه سѧѧرفه،   . انѧد تخليѧه قلѧب را بعلѧت التهѧاب  ضѧعيف آنѧد       در مѧوارد خيلѧي شѧديد ميوآارديѧت، ميتو    . ميشѧود 
معرفي  به متخصѧص  قلѧب  و انجѧام    . وجود درد در قفسه صدري ،  افزايش  نبض و تنفس  آنرا مشخص ميكند        

  . تستهاي لازم ضرورت دارد
“Chorea“-                 اب     از آلمه يوناني به معناي رقص گرفته شده و عبارت از اختلالات حرآتي ناشي از وجѧود الته

مبتلايѧان تѧب   % 10-30ايѧن علامѧت  در حѧدود    .  در قسمتهائي از مغز اسѧت آѧه انطبѧاق حرآѧات را بعهѧده دارد           
 تѧا  1بر خلاف آرتريت و آارديت،  آره  در زمان د يرتѧري  از سѧير بيمѧاري و غالبѧا     . روماتيسمي  ديده ميشود 

 خѧط ، اشѧكال در لبѧاس پوشѧيد ن و مراقبتهѧاي      علايѧم اوليѧه آن بѧد شѧدن    . ماه بعѧد از عفونѧت حلѧق ظѧاهر ميشѧود            6
. شخصي، حتي در حد  راه رفتن و غذا خوردن است آه  بعلѧت  حرآѧات بѧي  هѧدف و غيѧر ارادي بوجѧود ميآيѧد                

وممكنسѧت در حѧين خѧواب ناپديѧد     . ممكنست بتوان اين حرآات را  بطور ارادي براي مدت آوتاهي متوقف نمود   
دردانش آموزان ممكنست بعلѧت عѧدم  تمرآѧز و نيѧز اضѧطراب      .  پيدا ميكنندشوند اما با با فشار و خستگي شدت       

آѧره  خѧود   .  موارد خفيف  آره  ممكنسѧت بѧه اخѧتلالات رفتѧاري تعبيѧر  شѧود             . مشكلات در رقابت بوجود بيآورد    
  .درمان و زير نظر داشتن آن ضرورت دارد.   ماه بهبود پيدا ميكند6تا2بخود محدود  شونده است و ظرف 

 Erythema “.رات ديگѧري آѧه بѧا شѧيوع آمتѧري در تѧب روماتيسѧمي ديѧده ميشѧوند علائѧم پوسѧتي هسѧتند            تظѧاه 
marginatum“                       تѧگ پوسѧه رنѧزي آѧيه  قرمѧن  و حاشѧز روشѧا مراآѧيع بѧاطق وسѧراشي است آه  بشكل  من   

ك آوچك   ندولهاي متحر“ Subcutaneous  nodules“.   مار را تداعي ميكند و بيشترروي تنه  ظاهر ميشود
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ايѧѧن . و بѧѧدون دردي هسѧѧتند آѧѧه رنѧѧگ  پوسѧѧت  روي  آنهѧѧا طبيعѧѧي اسѧѧت و غالبѧѧا  در روي مفاصѧѧل ديѧѧده ميشѧѧوند  
  .موارد وجود  دارند و ممكنست به علت  خفيف و گذرا بودن به آنها توجه  نشود% 5علايم در آمتر از 

اننѧد  تѧب، خسѧتگي  مختѧل شѧدن آارهѧاي       علايم  ديگري آه ميتواند در ابتدا توجه والدين را جلب  آѧرده باشѧد، م            
روزمره ،  از بين رفتن اشѧتها، رنѧگ  پريѧدگي، درد شѧكم و  خѧونريزي از  بينѧي وجѧود دارد  آѧه ممكنسѧت در                               

  .مراحل اوليه بيماري اتفاق بيافتد

  آيا بيماري در همه آودآان مشابه است؟
.    نѧاني اسѧت  آѧه آرتريѧت و  تѧب   دارنѧد      شايعترين علامت  ظاهر  شدن  سوفل در  بچه هѧاي بزرگتѧر  و  نوجوا        

  .در بچه هاي آوچكتر ابتلاي قلبي بيشتر و درگيري مفصلي   آمتري وجود دارد
ولي  پيگيري  دقيق واز  نزديك آن  در مورد  .   ميتواند بتنهائي  و يا بهمرا ه آارديت خود را نشان دهد      “ آره   “

  .آارديت براي همه  بيماران ضرورت دارد
  .وسيربيماري  صرفنظر ازانجام درمان بسيار  متغير استشروع  

  آيا بيماري آودآان با بزرگسالان تفاوت دارد؟
  سѧالگي نѧادر    3قبѧل  ازسѧن      .  سѧالگي  اسѧت     25تب   روماتيسمي بيماري  بچه مدرسه اي ها  و جوانѧان قبѧل از                  

دم رعايѧѧت  درمѧѧان بѧѧا آنتѧѧي در عينحѧѧال عѧѧود در  صѧѧورت عѧѧ.  سѧѧال  دارنѧѧد19 تѧѧا 5بيمѧѧاران بѧѧين %  80اسѧѧت و 
  .  ميتواند در تمام   عمر  ديده  شود،بيوتيك براي پيشگيري

  بيماري چگونه تشخيص داده مي شود؟
از آنجا آѧه هѧيچ تسѧت اختصاصѧي     . بررسي دقيق و آلي علائم  آلينيكي و انجام آزمونها اهميت ويژه اي دارند             

دهѧѧاي آلينيكѧѧي پزشѧѧكي بنѧѧام جѧѧونز آليѧѧد  اساسѧѧي بѧѧراي   رهنمو. يѧѧا علامѧѧت ويѧѧژه اي بѧѧراي بيمѧѧاري وجѧѧود نѧѧدارد 
  . تشخيص است

آѧѧودآي آѧѧه . روماتولوژيسѧѧت هѧѧاي آودآѧѧان در  تمѧѧام د نيѧѧا بѧѧا ايѧѧن بيمѧѧاري و اشѧѧكال گونѧѧاگون آن  آشѧѧنائي دارنѧѧد  
  .مشكوك به داشتن تب روماتيسمي است بايستي  تحت نظر پزشك براي پرآردن معيارها دقيقا پيگيري شود

  .ارديولوژيست در مواقع  درگير بودن قلب ضرورت داردمشاوره با آ

  چه بيماريهائي مشابه تب روماتيسمي هستند؟
يك نѧوع بيمѧاري  خѧاص  آѧه بنѧام آرتريѧت راآتيѧو  بѧدنبال   اسѧترپتوآوك خوانѧده  ميشѧود وجѧود دارد آѧه در آن                                     

 يكي  ازاشكال بسѧيار  متفѧاوت تѧب      اين  بيماري ميتواند   .  بدنبال عفونت استرپتوآوآي فقط آرتريت بوجود ميايد        
  .روماتيسمي بوده باشد

  اهميت آرمونها چيست ؟
  .آزمون ها مختلف درتشخيص و  پي گيري تب روماتيسمي اهميت دارند

  . آزمونهاي خوني در مواقع عود  به  تائيد  تشخيص آمك ميكنند
ا در آليه بيماران ديѧده  ميشѧود بجѧز در    مثل  خيلي از بيماريهاي روماتيسمي ديگر علايم التهاب سيستتميك تقريب        

  .مورد آره، آه علامت باليني ميتواند تنها تظاهر بيماري باشد
در عينحѧѧال آشѧѧت اسѧѧترپتوآوك بѧѧا  .  شѧѧواهد وجѧѧود  عفونѧѧت اسѧѧترپتوآوآي حѧѧائز اهميѧѧت زيѧѧاد  تشخيصѧѧي اسѧѧت  

يѧده آلѧي نيسѧت چѧرا آѧه  در       ، تسѧت ا )وسيله اي آه براي نمونه گيري از حلق مورد استفاده قرار ميگيرد       ( سواب
آزمونهائي نيز وجود دارند آه . بيشتر بيماران تا زمان شروع بيماري، استرپتوآوك در  حلق  از بين رفته است             

يا پزشك  نتوانند وجود     / حتي وقتي  والدين و    . وجود   پادتنهاي بر ضد استرپتوآوك را در خون مشخص ميكنند           
  هفته ميتواند دال بر وجود عفونت اخيѧر   4تا2لا رونده اين پادتنها   در فواصل    تيتر با .   عفونت را  بياد بياورند    

در عينحال طبيعي بودن   اين آزمونها در آسانيكه بيماري صرفا بѧا آѧره ظѧاهر شѧده تشѧخيص را دشѧوار                .  باشد
 قبلѧي بѧا بѧاآتري     بتنهاائي  به معناي تماسASO   يا  (anti streptolysine titer)مقادير  غير طبيعي . ميكند

اسѧѧت آѧѧه باعѧѧث تحريѧѧك سيسѧѧتم ايمنѧѧي  و ايجѧѧاد آنتѧѧي  بѧѧادي گرديѧѧده اسѧѧت و بخѧѧودي خѧѧود دليѧѧل بѧѧر وجѧѧود تѧѧب          
  .روماتيسمي نيست
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  چگونه آارديت  را  مشخص آنيم؟
وجود يك  سوفل   تازه  آه ناشѧي  از  پديѧده  التهѧابي  در  قلѧب اسѧت شѧايعترين شѧكل  آارديѧت اسѧت و غالبѧا بѧا                                

الكتروآارديوگرام  آه به معناي بررسي فعاليت الكتريكي قلب بѧوده        .  قلب   توسط پزشك  مشخص  ميشود         سمع  
و روي نوار آاغذي ثبت  ميشود براي ارزيѧابي   وسѧعت درگيѧري  قلѧب مفيѧد اسѧت، همانطوريكѧه راديѧوگرافي                         

  . ريه از نظرتشخيص بزرگ شدن قلب آمك آننده است
هرچند درغياب علائѧم آلينيكѧي آمكѧي    . لب  تست بسيار حساسي براي  آارديت  است  داپلر  اآو يا اولتراسوند  ق      

  . به تشخيص نميكند
تمامي  اين اقدامات مطلقا بدون درد هستند و تنها چيز آزار دهنده نگهداشتن آودك بѧراي  انجѧام آزمونهѧاي لازم       

  . است 

  آيا بيماري قابل درمان است؟  و علاج ميشود؟
وع مهم   بهداشتي در  منѧاطق خاصѧي از دنيѧا اسѧت  آѧه امكѧان جلѧوگيري از آن بѧا  درمѧان                            اين حالت  يك موض    

مطالعѧه  بѧراي سѧاختن واآسѧني بѧر عليѧه اسѧترپتوآوك  آѧه             .  فوري   عفونѧت اسѧترپتوآووآي  حلѧق ميسѧر اسѧت             
ر حѧال انجѧام   بتواند مانع  از  براه    افتѧادن راآسѧيون غيѧر طبيعѧي آѧه در  تѧب روماتيسѧمي ديѧده ميشѧود گѧردد د                        

  .ممكنست  اين  اقدام بتواند در  آينده ازبروز اين بيماري جلوگيري نمايد.  است

  درمانهاي دارويي آدامند؟
درمѧان عفونѧت    . در اولين حمله بعد ازتائيد  تشخيص يك دوره آامѧل در مѧان بوسѧيله آنتѧي  بيوتيѧك انجѧام ميشѧود                        

 ѧѧوز در حلѧѧترپتوآوك هنѧѧت اسѧѧون ممكنسѧѧرورت دارد چѧѧق ضѧѧث   حلѧѧد و باعѧѧته باشѧѧود داشѧѧوزتين وجѧѧلاي لѧѧق  لا ب
  .تحريك سيستم  ايمني  گردد

 هفتѧه در مقابѧل آن       4 تѧا      3 واحد پنيسيلين بنزاتين باآتري را  ريشه آن نموده   وبراي                1200000تزريق اوليه   
زاتين در بيمѧاراني آѧه تѧب  روماتيسѧمي شѧناخته شѧده دارنѧد، مصѧرف طѧولاني مѧدت بنѧ                     .  مصونيت  ايجاد ميكنѧد    

 هѧاي    NSAIDساليسѧيلاتها  يѧا     . پنيسيلين هر سه  هفته يك  بار براي جلوگيري  از عود در آينده الزامѧي اسѧت              
براي درمان .    هفته  يا تا زمان ناپديد شدن آرتريت ضرورت دارد8-6ديگر  براي   درمان آرتريت در مدت      

  هفته توصيه ميشѧود آѧه   3   تا     2براي  )    پردنيزون  (آارديتهاي شديد استراحت مطلق و دوز بالاي استروئيد           
  .بتدريج آاهش داده شده  قطع ميشود

درمѧѧان داروئѧѧي بѧѧراي   آنتѧѧرل    .  در مѧѧوردآره نيѧѧاز بѧѧه  پشѧѧتگرمي والѧѧدين وتوجѧѧه اوليѧѧاي مدرسѧѧه وجѧѧود دارد     
                 ѧا آѧوارض آنهѧق عѧرفتن دقيѧر گѧا در  نظѧك بѧيدد والپوريѧا اسѧدول يѧورت هالوپيѧره اي بصѧاربرد داردحرآات آ    .

در مѧوارد معѧدودي   .عوارض شايع خواب  آلودگي و لرزش هسѧتند آѧه بѧه  سѧادگي بѧا  تنظѧيم دوز آنتѧرل ميشѧود            
  . ممكنست آره عليرغم درمان مناسب براي ماهها باقي بماند

  عوارض درمانهاي داروئي آدامند ؟
 هѧѧاي ديگرغالبѧѧا بخѧѧوبي تحمѧѧل  NSAIDبѧѧا در نظرگѧѧرفتن ، آوتѧѧاه مѧѧدت بѧѧودن درمѧѧان علامتѧѧي  ساليسѧѧيلاتها و   

استروئيدها عوارض چشمگيرتري بصورت افزايش وزن، ورم صورت، آآنه، تر ك خوردگي پوست،            . ميشوند
stretch marks)( و ازدياد موي بدن( Hirsutism) ايجاد مينمايند .  

پѧذيرفتن تزريѧق      موضѧوع اصѧلي     .  براي پيشگيري ، ريسك آلرژي به پني سيلين بسيار آم اما شايان توجه اسѧت              
استفاده از بيحس آننده هاي موضعي، شل آѧردن بѧدن در   . پنيسيلين و آزار ناشي از دردناك بودن تزريقات است  

  . موقع تزريق توصيه ميشود

  پيشگيري ثانويه تا چه مدت بايد ادامه يابد؟
 3است آه اين پديده در      بيماري  )  با مفهوم بروز حمله ديگر    ( سابقه طبيعت بيماري حاآي از ريسك تكرارشدن        

 سال اول بعد از شروع بيماري بيشترديده ميشود و احتمال بوجود آمدن آسيب قلبي نيز  با هر عѧود افѧزايش               5تا  
  . پيدا ميكند

 با در نظر گرفتن آليه اين مطالب،پيشگيري ثانويѧه از عفونѧت اسѧترپتوآوآي بѧراي آليѧه بيمѧاراني آѧه مبѧتلا بѧه           
بدون در نظر گرفتن شدت تظاهرات اوليه، بعلت آنكه عود در مѧوارد خفيѧف هѧم اتفѧاق                   تب روماتيسمي شده اند،     

  .ميافتد توصيه ميشود
 سѧالگي  18 سال يا تا زمانيكه آودك بѧه  5اغلب پزشكان متفق القولند آه آه درمان آنتي بيوتيكي حد اقل به مدت           

در . داشѧѧته انѧѧد بايسѧѧتي انجѧѧام شѧѧود برسѧѧد، هرآѧѧدام آѧѧه طѧѧولاني مѧѧدت تѧѧر باشѧѧد بѧѧراي آسѧѧاني آѧѧه عارضѧѧه قلبѧѧي ن   
  . سالگي توصيه ميشود40مواردي آه تخريب قلبي وجود داشته ، تا سن 
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پيشگيري از آندوآارد يت باآتريال بوسيله آنتي بيوتيك براي آليه بيماراني آه آسيب دريچه هاي قلب داشѧته انѧد                     
يري حѧائز اهميѧت اسѧت چѧون بѧاآتري           انجѧام ايѧن پيشѧگ     . در مواقع اعمال جراحѧي و دندانپزشѧكي توصѧيه ميشѧود           

  .ميتواند از قسمتهاي مختلف بدن بخصوص از دهان حرآت نموده و باعث عفونت دريچه هاي قلب گردد

  چه نوع بررسيهاي هاي دوره اي مورد نياز است ؟
پيگيѧري دقيѧق مѧوارد آارديѧت و     .  بيشѧتر  در مѧوارد عѧود ممكنسѧت  لازم شѧود             ،معاينات  و آزمونهاي دوره اي       

بعѧد از بهبѧѧود علائѧѧم، پيگيѧري  بѧѧا يѧѧك برنامѧه مѧѧنظم و تحѧѧت نظربѧراي درمѧѧان پيشѧѧگيري و     . آѧره توصѧѧيه ميشѧѧود 
  .  پيگيري طولاني مدت از نظر آسيب قلبي ديررس  توصيه ميشود

  بيماري تا چه زماني  طول ميكشد ؟
 سѧاله  5 ميمانѧد آѧه در     علايم اصلي بيماري خود بخود محدود شونده هستند، اگرچѧه ريسѧك عѧود هѧاي تѧازه بѧاقي                   

  .اول از شروع بيماري بيشتر است
  .ادامه درمان پيشگيري الزامي است ، براي آنكه احتمال وقوع حمله تازه را آم آند

  آگهي درازمدت بيماري چگونه است؟ پيش
شѧتري  درگيري قلبي در حمله اول بالقوه خطر بي   .  بنظر ميرسد از نظر زمان و نيز شد ت قابل پيش بيني نباشند            

  .  براي بيمار دارد هرچند آه بهبود آامل قلب در بعضي موارد ديده شده است

  آيا بهبود آامل ميسر است  ؟
  .بهبود آامل ميسر است ، مگر آنكه آارديت باعث تخريب شديد دريچه اي قلب شده باشد

  زندگي روز مره چگونه است ؟
آرتريѧت خѧود بخѧود    . رديѧت و يѧا آѧره دارنѧد لازم اسѧت     حمايت خانواده در دوران حمله ها  براي بيماراني آѧه آا   

وقتي آѧه علائѧم اوليѧه از بѧين رفتنѧد، در صѧورتي آѧه                 .  ها خوب جواب ميدهد    NSAIDبهبودي پيدا ميكند، و به      
در بررسѧѧييهاي  هѧѧيچ تخريѧѧب قلبѧѧي بجѧѧا نگذاشѧѧته باشѧѧند ،هѧѧيچ توصѧѧيه خاصѧѧي در مѧѧورد زنѧѧدگي روز مѧѧره و          

  .دي ، رفتن به مدرسه ، ورزش  يا واآسيناسيون لازم نيستفعاليتهاي متداول در زندگي عا
از آنجا آه علايم اصلي بخودي خود بهبود پيدا ميكنند، چيزي آه بايد در نظر داشت رعايѧت پيشѧگيري طѧولاني           
. مدت بوسيله آنتي بيوتيك است آه سرويسهاي آمكهاي اوليѧه بايسѧتي همكѧاري لازم را بѧا انجѧام آن داشѧته باشѧند                        

ن نوجواني آه شرايط عدم وابستگي ايجѧاد ميشѧود، در صѧورتيكه تصѧميم گيѧري روي  سѧلامتي  آѧودك                      در دورا 
 .تاثير بگذارد ، بايد والدين متوجه باشند آه چه وقت  لازم است مداخله آنند

 
 

 آرتريت هاي  پس از عفونت استرپتوآوآي

  اين بيماري چيست ؟
آي شѧѧرح داده شѧѧده اسѧѧت آѧѧه معيارهѧѧاي جѧѧونزبراي تѧѧب       ددر بѧѧالغين و نوجوانѧѧان، مѧѧوارد عفونѧѧت اسѧѧترپتوآو    

آرتريѧѧت در مرحلѧه زودتѧري از بيمѧاري بوجѧѧود ميآيѧد و مفاصѧل دسѧتها، را درگيѧѧر       . روماتيسѧمي را ا پѧر نميكنѧد   
ايѧن اشѧكال، مشѧابه بѧا        . نموده پاسخ آمي به داروهاي ضѧد التهѧابي دارد، و غالبѧا بѧراي ماههѧا بѧه طѧول ميانجامѧد                      

     ѧت هسѧترپتوآوآي                . تندصور ديگر آرتريѧت اسѧود عفونѧواهد وجѧراه شѧاليني بهمѧاي بѧه هѧاس يافتѧر اسѧخيص بѧتش
  .اخير است

بيشѧتر پزشѧكان اعتقѧاد دارنѧد آѧه آرتريѧت بѧدنبال             . در بعضي از اين بيماران بعدها در گيري قلبي ديده شده اسѧت            
ي بيوتيك و نيز ارزيѧابي     عفونت استرپتوآوآي يك شكل تب روماتيسمي است و در نتيجه نياز به پيشگيري با آنت              

  . از نظر وضعييت قلب دارد


