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 چکیده

 

بلیف  ه  لائم  ر نافلن  یلو یفتل ش  یف   ما  یکا ا  یفلی  ریی  انسفالیت  یلو رییر فا اط الال  HSVانسفالیت  نلیفا ا  

بلیف   یچنتت  یلفش  یلو  ما نوطریوژیک فوهل او ااطا ه  یفلم  ریتتی یفیتفت ب راب ا شئ  اط  فشی یافتلطو ر ن   

 فلی     7بلیف   اط مشلیه  الرفی مل یک ا شی  ما  رتفویی بیااطو اط ای  بتچلطو یفلم  اط رتیو یوت رچروطا  ر فیرنشواطبتشل 

بل لائم  غتی مهچو  یفلم  لا   رووا لائم  نوطریوژیک فوهل  ر رووا    HSV1طا بل رافیت  انسفالیت  یییسفا نلیفا ا  

هتت  ه  رح   ما  ف لاضففئنا یییت  بل یلفش  یلو رتففوییبیااطو مشین هتت   نوااا مویشا فوهل  ایسففکچتک مهیفارففه

 اطملن بل آ تکلویی ییاط ریف  ر لائم  بتچلط هلمئ بهبوا یلف    

 

 ایسکچتکب  فیرنشواطبتشل ب یوت رچروطا ب نوطریوژیک فوهل ب  رییر اب  انسالیت کلمات کلیدی:
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 نلاط  بتچلطو  یکیوا  ما   میز  یلطانات   ایشهلته  بللاث    انسالیت 

  ایشهلت    1ریااما  لاتبا  لاچلکیا  ا شئ  با    ه   ا    و و  امل

  نسالیت  ا  ایتق  رهییف  لاتبا  لاچلکیا  ا شئ   بل  یچیا   میز  یلطاناتچا

 رل   2000   لیهلو  لا  آمییکل  مشح    ایللات  اط  هلاب  لوط  ب    2ا  

  اط   بیر بتایی     بل  آنسالیت   موطا 3/7  نای  100000  یی  اط  2010

  14- 10  هواهلن  اط  هچشیی   ر(  100000  اط  5/13)    ل   1>هواهلن  

 اصلا   یک   ار   3ا    ی    مالی  (  100000  اط  1/4)   ل 

  مسش ت    اچل   اثی  اط  ه   اریت ب  لااونا  آنسالیت   ا   لابلطرت   آنسالیت 

ب    ر   ای ما   طخ  یلروژن  رو ط  میهزو   لاتبا   تسش   رییرس 

   ب ن   ایچتا   تسش   ا   CNS  آ تا  ا   الص   ایچتا  را ش   بل  آنسالیت 
فی    یلیهشیی   ا   یکا(  HSE)   تچرلکس  یییس  رییرس  آنسالیت    4

  ( HSV)   ل   را  رییرس  نوع  ار  یی   5ا    رییر ا  آنسالیت   یلو

  HSV-1  ه    ا  ی   مای  ر  یون   آنسالیت   ب   متجی  روانت ما

ا  شبتا  رهلو   ب   یلاط میهزو  لاتبا  ا شگل   ب     انسالیت     5یو 

 نلیا   متی   ر  میگ   ر   لاواطض  بل  و و  بتچلطو   یک   تچرلکس   یییس

  بلی   مشالرت روان ما بتچلطو ای  بل میربط بلیتتا لائم   ا   آن ا 

  ب    رچروطا   یلو  یوتاطرتیو    بیاو  رییرس  ریوتی  ه   الیا  اط

اط مشلیه  الری مل ب  مهیفا یک بتچلط بل      6ا    ی    یتل ش    وبا

مهچو   غتی  لائم   ر  میزو  رسشیا   اطرتیو  بل  رییر ا    انسالیت  

 ییاا ی    ما

 

 موردمعرفی 
ا شی   ارطژانس    7یک  بیش  ب   یاتلطو  هلیش  شی  بل   لی  

میهز مل )بتچلط شلن امل  لالا هیجب اییان( انش ل  ااا  ی   بتچلط الص   

 ایچلن لبتها بوا  ر یتچ  لب   او ا  راتج ر هلیش  شی یاتلطو  

طر  یتش اچلط لائم     3رووا ن ای   ب  راش  ملاط بتچلطب بتچلط ا   

یب   یمل  وطارا یلم  آبییزش بتتاب لاشس  ر متلیژیل ی   بوا  اط 

 للا  یب  ا  میاوه  ب  بتچلط شلن اچلط اچل  راتج   2ااام  بتچلط  

یین الیا مبتا بی    هلونتک وتیایتز ( ی   بوا  -)ب  صوطت رونتک

یچنتت   سب ا هل  ر ا شایاغ رووا ن ای      رووا  یف ب  س

رووا ن ای   اط ب ر    آفل و  ر  ییتت   ریتتییین الیا مبتا بی  

لوطو ب   بوا  یلیت   بتچلط  یاتلطو  بل  یل  ه  چا    میاوه   شی  طا 

هیا  لائم   ما   هیا ر مح  رحییک طا یوهلیتز ما   رحییک اطانلک بل  

 RRبلط اط ایت  ب    110بیابی    PRاتلرا بتچلط اط ب ر میاوه  یلم   

 Tمتلتچشی وتو  ر بتچلط را ااط )  60/90بیابی بل     BPبلط اط ایت  ب    18

اطو   لنشتگیاا( بوا  مهلیتلت  ی ر ریان نیمل  بوا ر 9/38بیابی بل  

  ENTیتچ یلفش  او ب  نا  ن   نوطریوژیک فوهل  یلف  نا   مهلیت   

ل  بوا ر اط مهلیتلت یاس   تت  ر یک  یلفش  او رووا ن ای    نیم

    شمت  PICUمتلتگی  بی ا ا یتشی بوا  اط ااام  بتچلط ب     111یت   ی   

ی  ر رح  بیط ا لال  را ر هلیش  شی یاتلطو ییاط ریف    

ر  رستس اط رایت  افشیایا ییاط اایشت   اط    ADEMانسالیت ب   

اریت  اط   ) بتچ  CBCآ ملیالت  بی  5/13لط متزان یچورلوبت   متلتگی  

مح را  نیمل     اط(    3MM 1000  *296)یل  ا ا یتشی( ر ره اا یئه  

اطص (  4/90بل اطوحت  نوریرفت  )3MM    17500بوا ر یکو تشو 

ای   ی   ایکشیریت  یلو  ی  نیمل  بوا ر یک یترونلریما  اتف 

بل   بیابی  )  ی   ی   اای   یت2/133رووا  بی  مو   متزان  متلا  شی(  

ESR    متلتچشی اط  للا  ر    23بیابی بلCRP     متلتگی  بی یتشی   57/2 ی

بتچلط   بیاو  یاتلطو  هلیش  شی  ر  را  رووا  ب   روو   بل  بوا  

رنکوملیست  ر  اورلهست  بل ار  متتژی ب یس ا  اط ل  نچون  یلو  

ها   ون ر ااطاط ییرع ی   بیاو بتچلط  ا را ا ک  میزو ب رن  

انجل رلیهلت  هتشیا    ر  ن ای   رووا  مت لای   یتا   ه   ی     

اط   بتچلط  بیاو  ااام   اط  ی    ای    متشای  ایسکچا  ب     24ماکوک 

انجل  ی     یلنکنی  یومبلط  ار   نیللااب  للا   میزو  ملی   آنلیتز  اط 

اطص     93بل    cumm  14بیابی بل  یل  WBCیالف بل ره اا    با طنگملی   

)رلوهز یچزملن    mg  52%بل  ب متزان رلوهز بیابی  RBC  یتاو ت ب ب رن

بل   بیابی  رل    105 ون  ییررئت   متزان  ر  یتشی(  ا ا  بی  متلتگی  

ها  ملی  میزو نیللاا متاا بوا ر    متلتگی  بی ا ا یتشی بوا 3/20

آنلیتز   نشلیج  ب   بل روو   ااطاط اط ار نوب  متاا بوا   ها   ون ر 

CSF    آ تکلوریی ب  اطملن آنشا بتورتکا ارلف  ی   اط طر  ار  اطملن

اطص  بوا ر    7/82بل نوریرفت     3MM    25440بیابی  یل  WBCره اا  

CRP     بیاو بتچلط    متلتگی  بی یتشی ط ت    رس  4/76 ی  بMRI    بل

ب   یلفش  یلو  ا  MRIاط وا   ی   اط    MRVر ب رن هتشیا   ر  

مشین هتت   یک ا شیرک ایسکچتک غتی متشبق بی    MRIرا ا ک  ر  

آنلروما لایریا بوا  ا  طر   و  اطملن یاتلطو بتچلط طرن  بهبواو  

ا    بتچلط  امل  بوا  هلم   بتچلط  یاتلطو  چهلط   طر   اط  ر  اای  

Weakness     رتچرلنومشیو ار لیف   چهلط ان ا  یلها بوا ه  یییت  بوا

بوا    لیف   ار  اررتشت   یر   هتت    نلات    PCRنشلیج  مشین 
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متاا بوا امل    Bر    Aارطرفلطیتکس اط موطا رییرس آناولانزاو رتپ  

PCR    ملی  میزو نیللاا اط موطاHSV1   مثب  بوا  بل روو  ب  نشلیج

MRI    رPCR  نشا بلهشییل  ر آنشا رییا   آلن  ملی  میزو نیللاا اطم

طر  هلم  ااام  یت ا هیا  یچنتت  بتچلط ا  نظی ن   مشلبویتکا ر    21

 تسش  ایچتا نتز موطا بیط ا ییاط ریف  ه  نکش  یلرویوژیکا یلف  

نا   نهلیشل بتچلط بل ال  لاچوما  وت ر لائم  اتلرا یلی اط ری ت  

مل     6ب  اطملنگل  رل    ی  ر یتگتیو بتچلط ب  صوطت میاوه   ییلیا

ملی  بتچلطب راتج    6ااام  یلف   اط لو  م ت بسشیو ر اط یتگتیو  

چهلط ان ا  اط مل  ار  یس ا  ری ت  هلمئ    Weaknessرکیاط نا  ر  

 نیمل  ی    

 

 بحث و نتیجه گیری
یک هواک   مهیفا  ب   مل  مشلیه  الری  رایت     7اط  بل   لی  

مهچو    غتی  طاایویوژیک  یلو  یلفش   ر  لائم   بل  یییسا  انسالیت  

   ا     اطملن  یلب   الا  یلو   ت ط   ا   یکا  HSV  آنسالیت ییاا شت    

  راتج   ب  ی  تسوط  اط  ریتتی  ب   روانما  یتاتهلاو  بلیتتا  یلو  ریژرا  ا 

  یلی    هلنونا  لاتبا  ن  ر    هیا  ایلط   آفل و  ر  ییتت   ریتتی  ب

اط موطا بتچلط ملب ن   نوطریوژیک فوهل ب ریتتی ییتت      7  ا  

ر آفل و رووا ن ای  ر بتچلط اچلط هلیش  شی یاتلطو ر ب  انبل   

ی  ه  بستلط غتی مهچو  ا    اط مشلیه   یل  یییت  ان ا    Weaknessآن  

   تچرلکس   یییس  ربیل   رییرس  ب   مبشئ  بتچلط  113  ایگیو بیط ا

(HSV  )ریتتی   ااطاو لائم   بتچلطان  ای   ا    ٪80  ا   بتش  ه   ااا  نالن  

 لاتبا   ن    ه   الیا  اطبوان ب    را  ر   یویتلطو  هلیش  ییتت ب

امل اط مشلیه      8ا    ی    مالی    ریر    ای   ا    ٪30  ا    هچشی   اط  هلنونا

فوهل   ن    ر  ییتت   ریتتی  رووا  بی  اا   لائمچا  الری 

  روصتف  یلو  ریژرا  ریی   یلی نوطریوژیک رووا ن ای   ا  لیفا  

 یای  رتجگلیاب  یلطانات   اطرتیو  یلم   HSV  آنسالیت   اط  ی  

اطرتیو     9ا    فیرنشواطبتشل   نوااا   ر   ایتسولاط مل  بتچلط  موطا  اط 

رسشیا  اط نوااا یلطیشورچروطا  چپب یتلط  تلوی  طا   ر نلات  

ب رن    MRIیلطا لژیشل  یوت فیرنشل  ار لیف اط  ا  را ا ک  ر  

بل هتشیا      MRIهتشیا   مشین هتت   ا شیرک ایسکچتک بوا ه  اط  

وان    انهتسچ  ای   نا  ر متللق اطرتی متشبق بی آنلروما لایریا نب

 لی     68ر یچکلطان بیاو اریت  بلط یک  لن     Zhang  2017اط  ل   

طا بل ا شیرک ایسکچتک مویشا فوهل  اط نوااا ی اما رحشلنا ایتسولا 

  HSV2ر ار نلات  اط هوطرکس فیرنشل  ب  انبل  انسالیت  نلیا ا   

ر یچکلطان اط یک بیط ا    Hauer  2019   اط  ل   10هیان مهیفا  

ب    انسالیت    تشچلرتک  ا   نلیا  میزو  لایریا  رظلییات  مشلیه  

 ل  بل متلنگت    73رل    1بتچلط )ا     38اط ای  مشلیه      یییسا ییاا شت 

  ا شئ   ل ( بیط ا ی ن ب نشلیج ای  مشلیه  نالن ااان  ه     45 تا  

  فیرا   مکلنتس   HSV-1  ا   نلیا  رچروطا   یوت   لاچلکیا لایرق  اط

  هات     نشتج   یک  ا    مچک   و بلی   لوط  ب   ه    ا     ونییزو  بیاو

  یلو   طگ  را کویت   ب   میبوط  بتاشی  میزو   ایسکچار    بلی   اایش 

   ا     ری  مشلوت  نشتج   آن  اط  ه   ا    HSV-2  بل  میربط  میزو  بزطگ
اط صوطرا ه  اط مشلیه  الری رلیهلت مشه ا ایسکچتک ب  انبل     11

ب رن رووا یوای و ا   ونییزو ای   ی  ر اط    HSV1انسالیت   

MRI     یوای و ب  نا  را کویت  لایرق میزو ای   نا   بل روو  ب

نظی ب   یبلا  مشلیهلت  ر  الری  مشلیه   انسالیت   ما   نشلیج  ه   ط   

بیر   ما   یییسا مویشا فوهل   ایسکچتک  ب  صوطت رلیهلت  روان  

    یت ا هت  ر بلی  موطا روو  یزیکلن ییاط رتیا
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HSV-induced encephalitis is one of the most common viral encephalitis in children with 

known signs and symptoms, including personality changes, fever, impaired consciousness 

and focal neurological deficits. Imaging findings also include temporal lobe and fronto-

orbital involvement. In the present study, we present a 7-year-old girl diagnosed with 

HSV1-induced herpes encephalitis with unusual symptoms including absence of focal 

neurologic deficits and persistent muscle weakness with imaging findings suggestive of 

ischemic multifocal areas that Treated with acyclovir and the patient’s symptoms improved.                                                                                  
 

Keywords:Encephalitis,Viral, Focal neurological, Temporal lobe, Fronto-orbital, Ischemic 
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