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Abstract 

Background & Objectives: Spleen largest lymphoid organ in the body and its role is blood filtering, strengthen the 

immune system, storage and hematopoiesis. Trauma, congenital pathologic is the indications of splenectomy. The aim 

of this study was evaluation 10 years splenectomy indications in Children's Hospital of Tabriz. 

Material and Methods: In a retrospective and descriptive study that performed on the children who underwent 

splenectomy in Tabriz Children's Hospital, the indications of splenectomy in these children evaluated. 

Results: 34 of studied children were boys and 35 of studied children were girls. Mean age of boy children was 99.20 

± 42.77 months and the mean age of girl children was 125.42 ± 35.24 (P=0.007). Major beta-talassemia in 23 cases was 

the most common indication for splenectomy in studied children. Spleen size in 22 children was normal and in 47 

children spleen size was great. Platelet drop in two cases, port vein thrombosis in 3 cases, heard failure in two cases, 

sepsis, recurrent meningitis, sepsis and CVA in one of the studied children were postoperative complications in children 

underwent for splenectomy. Only seven cases of studied children had died after surgery that two cases of mortality 

causes was heart failure due to talassemia. In our study, trauma in 3 cases (4.34%) of the studied children was the 

splenectomy indications that one of these children had died.  

Conclusion: Major beta-talassemia, hereditary spherocitosis and idiopathic thrombocytopenic purpura were the 

most common causes of spelenctomy in the studied children and in our study, 5 of children with talassemia were died 

that 2 causes was heart failure due to talassemia, 2 cases due to port vein thrombosis and one case due to CVA. 

Postoperative complication rate was 23.18% and risk of infection and sepsis in our study was 3.07% and also the mortality rate in 

our study was 10.1%. 
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 7=/5/>6پذيزش<      6=/55/;6دريافت< 

 
 چكیدُ 

هَس: ٍ اّدافسهیٌِ  بٍلاػتَم ؿبیؼتشیي تَ پَش  ًش ّبی  ویبذخی ٪7حذٍد .ببؿذ هی CNSّبی ویبذخین دٍساى وَدوی ٍ ؿیشخَاسی بؼذاص بذخیت
ؼبت بِ ول بذویؿَد ٍلی بشخلاف ػبیش بذخیهیوَدوبى سا ؿبهل  یىی اص  MYCN gene Amplificationّب داسد. اص دیشببص ویخیّب هشي ٍ هیش ببلاتشیً 

ی  اً دُ اػت. ّذف اص ایي هطبلؼِ بشسػی فشاٍ ی پشٍگٌَص ٍ پبػخ بِ دسهبى بَ بٍلاػتَم  MYCN gene Amplificationػبلِ  6فبوتَسّبی هْن دس پیؾ بیٌ ًش
 ببؿذ.دسهشوض آهَصؿی دسهبًی وَدوبى هی

بی بیوبس  40تؼذاد : ّا هَاد ٍ رٍش بٍلاػتَم وِ دس ػبلْ ش ی وَدوبى تبشیض بؼتشی ٍ دسهبى  1390 تب 1385بب تـخیصً  ذ ؿذُدس هشوض آهَصؿی دسهبً اً
ذ. دادُ لیِتحت بشسػی لشاس گشفتٌ ى اٍ ًٍذُ بیوبساى ؿبهل ػي، خٌغ، وبًَ بیوبسی  mycn gene amplification ٍstage ،ّبی لاصم اص اطلاػبت هَخَد دس پش

ذ، اػتخشاج ؿذ ٍ ُِ بطَس دلیك ثبت ؿذهَلغ هشاخؼِ ودس  ؼخ فشماً ذاص PCRبِ سٍؽ  mycnّبی ِخوغ آٍسی اطلاػبت تىویل گشدیذ. تؼذادً  گیشی ُاً
ؼخُؿذ د وِ تؼذادً  شم افضاس آهبسی ُ، هثبت تلمی ؿذ. داد3 ّبی ببلاتش اصِبَ  گشفت.هَسد تدضیِ ٍ تحلیل آهبسی لشاس   SPSS 16ّبی بذػت آهذُ بب اػتفبدُ اصً 

 اص لحبظ آهبسی هؼٌی داس تلمی ؿذ. 05/0ووتش اص  Pدس ایي هطبلؼِ همذاس 
تـش اص هَاسد  MYCNهیضاى هشي ٍ هیش دس بیي بیوبساى بب : ّاِيافت  MYCN Gene Amplification. هیضاى(>05/0p) ببؿذهیهٌفی  MYCNهثبت بی

ؼبت بِ خو 70دس بیي خوؼیت هَسد هطبلؼِ بشابش بب  بٍلاػتَم 30-20ؼیت خْبًی )% بَدُ وًِ  ش یً  اً ی آى بیؾ تش اػت. فشاٍ اً لبل اص دٍ ػبلگی  ٪ 50%(، فشاٍ
 بؼذ اص دٍ ػبلگی بَدُ ٍ دس بیي خٌغ دختش ٍ پؼش بشابش اػت. ٪ 50ٍ 

یٌي هشي ٍ هیش دهیّبی ببلاتشی  Stage، دس صهبى تـخیص دس MYCNىیـي دس طى پلیفیبیوبساى بب آه: گیزیًِتیج ؼبت بِ ببؿٌذ. ّوچ س ایي بیوبساىً 
 بِ طَس هؼٌی داسی ببلاػت. MYCNىیـي دس طى فیبیوبساى بذٍى آهپلی

 
اص بٍلاػتَم، پشٍگٌَص،  :ّاُکلیدٍ   MYCN GENE AMPLIFICATIONًش
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 هقدهِ

م ؿبیؼتشیي تَهَس  پشًشٍبلاػتَ بذخین دٍساى وَدوی ٍ  تَ
اَسی ب  ٪7 ببؿذ. حذٍدهی CNSّبی ویاص بذخی ؼذؿیشخ

ؿَد ٍلی بشخلاف ػبیش هیّبی وَدوبى سا ؿبهل ویبذخی
 ٪15) ّب داسدویّب هشي ٍ هیش ببلاتشی ًؼبت بِ ول بذخیویبذخی



MYCN gene Amplification زٍبلاستَها در هزکش آهَسشي درهاًي کَدکاى تبزيش  ًِ وكاراى  عظین رضاهٌد                                                    در کَدکاى هبتلا ب  ٍّ  /7< 

صادی وِ ؿیَع  ویؿبیؼتشیي بذخی .ّب(ویهشي ٍ هیش بذخی دٍسُ ًَ
لَذ صًذُ سا ؿبهل  7000هَسد دس ّش  1 دس  وییؿَد. ایي بذخ هیت

پؼی ؿیشخَاساى دس همبیؼِ بب ؿیَع آى دس وَدوبى بیـتش  اتَ
ؿَد وِ دلالت بش پؼشفت خَدبخَدی بیوبسی ٍ یب  هیهـبّذُ 

لَذ بِ ٍخَد  داسدتوبیض ٍ تبذیل بِ ػلَل ببلغ ػصبی  وِ بؼذ اص ت
لٍیِ ػتیغ ػصبی وِ ببػث توبیض 1) آیذهی بی ا (. بیوبسی اص ػلَلْ

هٌـبء گشفتِ ٍ   ،(2) ؿَدهیػوپبتیه فَق ولیِ ٍ ؿبىِ ػصبی 
ى وییببذ. ػلت ایدبد بیوبسی هـخص ًهیگؼتشؽ  ببؿذ ٍ تب وٌَ

ذُ اػت لَی  (.3) ػلل هحیطی گضاسؽ ًـ بشسػی طًتیىی ٍ هَلى
بیوبسی ووه صیبدی دس پیؾ آگْی بیوبسی داؿتِ ٍ پیؾ آگْی بذ 

ُ بِ اثببت سػیذ 2دس سٍی وشٍهَصٍم   Mycnطى Amplificationبب 
 International neuroblastoma staging systemخبهؼِ  (.4) اػت

یَی لطؼی، اص  طیه ٍ الگ لَ خیص پبتَ ًیبص هبشم داسد تب بب یه تـ
ذی وٌذ. ظً م سا طبمِ بٌ بٍلاػتَ هَسّبی ًش اع تَ ش پیؾ آگْی اًَ

هحؼَة  MYCNهْوتشیي فبوتَس پیؾ اگْی وٌٌذُ تؼذاد وپی طى 
بشابش بِ اصای  300تب  3اص  MYCN gene Amplificationؿَد. هی

م ّبپلَییذ اع سٍؽ ّبی هحبػبِ ی بیبى طى ًظیش طًَ  FISH)بب اًَ
دس ػلَل ّبی بذخین، هـخص ویٍ ٍاوٌؾ صًدیشُ ای پلی هشاص و

ایي ؿبخص صشف ًظش اص هشحلِ بیوبسی ٍ ػي . (5-2) ؿذُ اػت
بب پیـشفت ػشیغ بیوبسی ٍ پیؾ  ویبیوبس، استببط وبهلا هؼتمی

ذ هْوتشیي ؿبخص 3) ْی ضؼیف آى داسدآگ اًَ (. بِ طَسی وِ هیت
ذی دسهبًی هحؼَة ؿَد  تصوین گیشی دس ببلیي بیوبس ٍ طبمِ بٌ

(4.) 
 MYCN geneهمبلات هتؼذدی دس هَسد پیؾ آگْی ٍ ؿیَع 

Amplification  دس ًمبط هختلف دًیب ٍخَد داسد. دس گضاسؽ
Rochelle  ّوىبساى بمبی بیوبساى دس ٍStage 1,2  ببMYCN 

gene Amplification  (.5) ببؿذهیهثبت ووتش اص هَسد هٌفی 
 PF Ambros  ّوىبساى دس بشسػی بیوبساى دس آهشیىب، هْوتشیي ٍ

-هیهؼشفی  MYCN gene Amplificationفبوتَس پیؾ آگْی سا 

طی  Adela Conte(. ّوچٌیي 6وٌٌذ ) دس طٍسًبل ولیٌیىبل اًىَلَ
اَس اى بب تىثیش هثبت طًی سا گضاسؽ پیؾ آگْی بذ بشای ؿیشخ

 (.7ًوَدُ اػت )
صؿیٍ   دبئیىِ هشوض آهَ ن تشیي هشوض اص آً ی وَدوبى تبشیض هْ دسهبً

دُ ٍ هشوض اسخبع بیوبساى اص  دسهبًی وَدوبى دس ؿوبل غشة وـَس بَ
بی هدبٍس  ببؿذٍ  اوثش ایي بیوبساى هیؿْشّبی اطشافٍ  حتی اػتبًْ

خیص دس ایي هشوض بؼتشی  ٍ هیٍ تحت دسهبى لشاس پغ اص تـ گیشًذ 
، لزا هب دس ایي طشح بِ صَست  هشي ٍ هیش ایي بیوبسی افضایؾ داؿتِ
ی ٍ هشاحل ایي بیوبسی سا هَسد بشسػی ٍ تحلیل لشاس  اًٍ خبهغ فشا

یًن اص ًتبیح ایي بشسػی اطلاػبت وبهلی اص هی اَ دّین ٍ اهیذ اػت بت
ِ داؿتِ  ببؿین. ایي بیوبسی سا دس ایي هٌطم

 
 ّا  رٍش ٍ هَاد

صیفی  ػبل وِ دس فبصلِ  14صیش  بیوبس 40دس ایي هطبلؼِ تَ
بی  ػبل( دس هشوض آهَصؿی دسهبًی  5هذت ِ )ب 1390تب  1385ػبلْ

م بؼتشی ٍ بٍلاػتَ تحت دسهبى لشاس  وَدوبى تبشیض بب تـخیص ًش
اى خبهؼِ هَسد هطبلؼِ اًتخبة ؿذًذ. ذ بِ ػٌَ  گشفتِ اً

ػبل ّوشاُ بب ابتلا بِ  14اص ػي ووتش  هؼیبس ٍسٍد بِ هطبلؼِ
م ػبل یب  14ػي بیـتش اص  هؼیبس خشٍج اص هطبلؼٍِ  ًشٍبلاػتَ

د ٍخَد ّش بیوبسی صهیٌِ ای دیگش ٍ ًیض ػذم تىویل دٍسُ دسهبى  .بَ
بی  م وِ دس ػبلْ بٍلاػتَ خیص ًش ایي هطبلؼِ ولیِ بیوبساى بب تـ

شی دس هشوض آهَصؿی دسهبًی وَدوبى تبشیض بؼت 1390لغبیت  1385
ذ سا ؿبهل ٍ تحت دسهبى لشاس گشفتِ لاصم  ّبیدادُ .ؿَدهیاً

ًٍذُ بیوبساى بشاػبع ػي، خٌغ،  بشاػبع اطلاػبت هَخَد دس پش
لٍیِ،  ى ا ط بِ بیوبسی  stageوبًَ هَلغ هشاخؼِ ٍ آصهبیؾ هشبَ

MYCN gene Amplification ببؿذ وِ بطَس دلیك ثبت ؿذُهی-

ذ، اػتخشاج ؿذ ٍ  تؼذاد  اطلاػبت تىویل گشدیذ.خوغ آٍسی  فشماً
ٍ ؿٌبػبیی  PCRبب اػتفبدُ اص سٍؽ  MYCN ّبیًؼخِ

ذاصُ گیشی ؿذ ٍ ًؼخِ TaqMan   ٍSYBR Green Iؿیویبیی -اً

 هثبت تلمی ؿذ. 3ببلاتش اص  ّبی
 

دبم ًپزیشفت ٍ  هیدس ایي هطبلؼِ الذا سٍی بیوبساى اً
ط بِ اػتفبدُ اص اػٌبد ٍ هذا هیتوب اَسد اخلالی هشبَ سن پضؿىی ه

 ببؿذ.سػبیت ؿذُ ٍ اطلاػبت بیوبساى هحشهبًِ هی
ػیلِ سٍؿْبی آهبسی تَصیفی ّبیدادُ  بذػت آهذُ اص هطبلؼِ بَ

اًٍی  حشاف ± هیبًگیي ٍ دسصذ –)فشا ًشم  اص اػتفبدُ بب ٍ( هؼیبس اً
هَسد تدضیِ ٍ تحلیل آهبسی لشاس گشفت. دس  SPSS 16افضاس آهبسی 

ًگیي ّب اص آصهَى تفبٍت هیبًگیي بشای ایي هطبلؼِ خْت همبیؼِ هیب
گشٍّْبی هؼتمل ٍ خْت بشسػی استببط بیي هتغیشّبی ویفی اص 

 Fishers Exactآصهَى سابطِ هدزٍس وبی یب آصهَى دلیك فیـش

Test  اػتفبدُ ؿذ. دس ایي هطبلؼِ همذاسP  اص لحبظ  05/0ووتش اص
 آهبسی هؼٌی داس تلمی ؿذ.

 
 يافتِ ّا

 2بیوبساى دس ػٌیي لبل اص  ٪50ؿذُ، بیوبس بشسػی  40دس 
دًذ.تػبلگی  2دس ػٌیي بؼذ اص  ٪50ػبلگی ٍ   ـخیص دادُ ؿذُ بَ

د ی بیوبسی دس پؼشاى ٍ دختشّب بشابش بَ اً  .(٪50) ّش وذام  فشاٍ
دس  Stage I ،5/22٪بیوبساى دس  ٪5/7دس صهبى تـخیص بیوبسی، 

Stage II ،5/12٪  دسStage III  ٍ5/57٪  دسStage IV شاس ل
بیوبساى ٍخَد داؿت وِ دس ایي  ٪20دس  CNSدسگیشی  داؿتٌذ.

ذ.   28دس  MYCN Amplificationاص ًظش  بیي ّوگی فَت ًوَدُ اً
د وِ  ٪ 70بیوبس ) دًذ. 13بیوبس پؼش ٍ  15بیوبساى( هثبت بَ  دختش بَ

لٍیِ ى ا م وبًَ بٍلاػتَ  اص  هذیبػتي خلفی، ٪10اص آدسًبل،  ٪75ی ًش
ستب 5/7٪ اص ػبوشٍم هٌـب  ٪5/2اص ولیِ ٍ  ٪5شال ووشی، اص پبساٍ

د.   گشفتِ بَ
طی بشای  لَ م ٍ بشای  ٪70اص ًظش پبتَ بٍلاػتَ اص آى  ٪ 30بیوبساى ًش

د. م گضاسؽ ؿذُ بَ بٍلاػتَ ًش  ّب گبًگلیَ
 ٪ 45هَسد( اص بیوبساى لطغ دسهبى ؿذُ ٍ  22) ٪ 55بِ طَس ولی 

ذ )تب ػبل   .(1392فَت وشدُ اً
ذ. اص بیوبساى دس 60٪ خیص هتبػتبص بِ دٍسدػت داؿتِ اً  صهبى تـ

بیوبس اص 14 هثبت، MYCN Amplificationاص بیي بیوبساى بب 
دًذ ) 28هدوَع  (. ایي دس حبلی اػت وِ ٪ 50بیوبس، فَت وشدُ بَ
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هٌفی فَت  MYCN Amplificationبیوبس بب  12بیوبس اص هدوَع  4
دًذ   (.٪ 33) وشدُ بَ

 18بیوبس اص هدوَع  14ؿذُ، ّوچٌیي اص بیي بیوبساى فَت 
ذ.  MYCN Amplificationبیوبس،  هثبت داؿتِ اً

ی ًؼبی بیوبساى بب  اً  Stage 1هثبت دس  mycn amplificationفشاٍ
 Stage IVٍ دس  Stage III 80٪، دس  Stage II  5/55٪، دس 33٪
 ببؿذ.هی 78٪

ی ًؼبی  اً ، ٪33هبُ  6دس بیوبساى صیش  mycn Amplificationفشاٍ
 2، دس بیوبساى  ٪75هبِّ  18، دس بیوبساى ٪50س بیوبساى یه ػبلِ د

 ببؿذ.هی ٪75ػبلِ  2ٍ دس بیوبساى ببلای  ٪80ػبلِ 

 
 بحث

م ؿبیؼتشیي تَهَس  پشًشٍبلاػتَ بذخین دٍساى وَدوی ٍ  تَ
اَسی بؼذ % 7ببؿذ وِ حذٍد هی CNSّبی ویاص بذخی ؿیشخ

ف ػبیش ؿَد ٍلی بشخلاهیؿبهل  ّبی وَدوبى ساویبذخی
% 15) ّب داسدویّب هشي ٍ هیش ببلاتشی ًؼبت بِ ول بذخیویبذخی

 ّب(.ویهشي ٍ هیش بذخی
م بِ هیضاى صیبدی بِ ٍػیلِ بٍلاػتَ بیوبسی ٍ   stageیپشٍگٌَص ًش

خیص بیوبسی لببل پیؾ بیٌی  ببؿذ. بب ایي هیػي بیوبس ٌّگبم تـ
ل ت م هؼئَ بٍلاػتَ لَىَلی دس ًش فبٍت ٍخَد یه ػشی تغییشات ه

گزؿتِ ؿٌبػبیی  ّبیدس ًتیدِ ٍ پبػخ بِ دسهبى اػت وِ دس دِّ
ب  ذ وِ دس بیي آًْ س  MYCN Amplificationؿذُ اً هؼتبشتشیي فبوتَ

لیي هبسوش طًتیىی ؿٌبختِ ؿذُ دس  تؼییي وٌٌذُ پشٍگٌَص ٍ اٍ
طی اطفبل  ًٍىَلَ ببؿذ وِ دس اتخبر تصویوبت دسهبًی اص آى هیا

شُ گشفتِ   (.8-10ؿَد )هیبْ
 MYCN geneهمبلات هتؼذدی دس هَسد پیؾ اگْی ٍ ؿیَع 

Amplification .دس ًمبط هختلف دًیب ٍخَد داسد 
یْبی وِ خْت بشسػی ٍیظگ 1997دس ػبل  Matthay دس هطبلؼِ

بٍلاػتَم صَست گشفت  س طیه ًَ لَ لَىَلی ٍ بیَ دسصذ  60ه
خی ؿذًذ ٍ هیدادُ  صهَاسد بیوبساى دس ػٌیي ووتش اص دٍ ػبل تـ

اَسد دس ػي لبل اص دُ ػبلگی تـخیص دادُ ؿذُ  97دس  دسصذ ه
دًذ دسصذ بیوبساى لبل اص دٍ ػبلگی  50(. دس هطبلؼِ حبضش 11) بَ

ؿذًذ. هیػبلگی تـخیص دادُ  دسصذ هببمی بؼذ اص دٍ تب دُ 50ٍ 
اَى بِ ػذم هشاخؼِ دس هَسد ػلت اختلاف خضئی هَخَد هی ت

 ػشیغ بیوبساى بِ پضؿه اؿبسُ وشد. 

بش سٍی بیوبساى  2012ٍ ّوىبساى دس ػبل   Valentijnدس هطبلؼِ
م  20هـخص ؿذ وِ دس  هیًشٍبلاػتَ بٍلاػتَ اَسد ًش دسصذ ه

amplication  طىMYCN  ص اَسد بب پشٍگٌَ دُ ٍ ایي ه هثبت بَ
دًذ % اص بیوبساى هَسد 70(. دس هطبلؼِ حبضش، 12) پبییٌی ّوشاُ بَ

ت آى، دس طى هزوَس سا داؿتٌذ. دس هَسد ػل amplificationبشسػی 
ذ هطشح ببؿذ.هیبیؾ تش هؼبئل طًتیىی ٍ ًظادی  اًَ  ت

دًذ،  1984ٍ ّوىبساى دس ػبل  Brodeurدس هطبلؼِ  دبم دادُ بَ اً
د وِ آهپلیفیىیـي طى  دس بیوبساى  mycnهـخص ؿذُ بَ

ّبی ببلای بیوبسی ّوشاُ اػت. بِ طَسی وِ stageبب هیًشٍبلاػتَ
آهپلیفىیـي دس ایي طى سا یه ٍ دٍ  stageبیوبس بب  15ّیچ وذام اص 

بیوبس  48ّبی ػِ ٍ چْبس، اص بیي stageًذاؿتٌذ. ّوچٌیي دس بیي 

د mycnبیوبس آهپلیفیىیـي دس طى  24دس  (. دس 13) هثبت بَ
دبم ؿذُ دس ایي هطبلؼِ، اص بیي بیوبساى بب   ّبیبشسػی یه   stageاً

ىیـي دسصذ( آهپلیفی 50بیوبس ) 6بیوبس، دس  12ٍ دٍ اص بیي هدوَع 
د وِ ایي همذاس دس هَسد   22ػِ ٍ چْبس  ّبیstageدس طى هثبت بَ

ؿَد هیدسصذ(. هلاحظِ  78ببؿذ )هیبیوبس  28هَسد هثبت دس بیي 
 MYCN gene Amplificationبیوبسی هیضاى   Stageتيوِ بب ببلا سف
 یببذ.هیًیض افضایؾ 
 بش سٍی بیوبساى بب 1997ٍ ّوىبساى دس ػبل  Chanدس هطبلؼِ 
Stage IV اى ؿذ وِ ًی م ػٌَ بٍلاػتَ اص ایي بیوبساى ػلی سغن ویًش

دى دس  بَی ًذاسًذ.  mycn amplificationهٌفی بَ ص چٌذاى خ پشٍگٌَ
(. ایي سلن دس 14) % ایي بیوبساى دچبس ػَد ؿذًذ39بِ طَسی وِ 

 MYCNببؿذ. ػلت آى ایي اػت وِ هی% 33هَسد هطبلؼِ حبضش، 
ذ ببؿذ. ویص ٍ پبػخ بِ دسهبى ًتٌْب ػبهل دخیل دس پشٍگٌَ اًَ  ت

دی اص   Robertدس هطبلؼِ ای وِ ٍ ّوىبساى اًدبم دادًذ هیضاى بْبَ
دًذ  % 7/36بیوبسی بشای ّوِ بیوبساًی وِ تحت دسهبى لشاس گشفتِ بَ

د ٍ ایي هیضاى بشای وَدوبى ووتش اص یه ػبل  گضاسؽ ؿذ  ٪ 56بَ
دی دس ول بی15) %  55وبساى بشابش بب (. دس هطبلؼِ حبضش هیضاى بْبَ

دُ ٍ دس هَاسد صیش یىؼبل  دس هَسد ػلت اصلی ببؿذ. هی ٪100بَ
اى بِ تفبٍتآى هی طًتیىی بیي ًظادی اؿبسُ وشد. ّوچٌیي  ّبیتَ

هْبست پضؿه هؼبلح، تبثیش وبدس دسهبى دس آهَصؽ ٍ اهیذٍاسی 
ص بیوبسی ٍ تَضیح اهىبى  اص دیگش ػَاهلی  Cureٍالذیي بِ پشٍگٌَ

 ؿَد.هیببػث دسهبى بِ هَلغ ٍ هٌظن دس بیوبساى  اػت وِ
ٍ ّوىبساى بش   Poopakتَػط دوتش 2010لؼِ ای وِ دس ػبل دس هطب

دبم گشفت هیسٍی بیوبساى ًشٍبلاػتَ هیبًگیي ػٌی ایي بیوبساى  ،اً
اَى ؿذ. 1/4  32پؼش ٍ  43بیوبس ؿبهل،  75دس ایي هطبلؼِ  ػبل ػٌ

خیص  5/1-124ػبل ) 1/4دختش بب هیبًگیي ػٌی  هبُ( بب تـ
هی بٍلاػتَهب اص ًظش تىثیش طًَ س طی ًَ  بشسػی ؿذًذ MYCN پبتَلَ

(. دس هطبلؼِ حبضش، 16) % بیوبساى تىثیش ایي طى سا داؿتٌذ47وِ 
د وِ اص  86/2هیبًگیي ػٌی بیوبساى هَسد هطبلؼِ   ٪70 هیبى آًْببَ

هی طى هزوَس سا داؿتٌذ. ّوبًطَس وِ لبلا تَض یح بیوبساى تىثیش طًَ
ل ایي اختلاف فبحؾ  -هیدادُ ؿذ ػلل طًتیىی ٍ ًظادی هؼئَ

، وِ ًـبى داد Chan   ٍGallieدس هطبلؼِ ای دیگش تَػط  ببؿٌذ.
دس طى  Amplificationبذٍى  MYCNبیبى بیؾ اص حذ پشٍتئیي 

م ػبصگبس اػت بٍلاػتَ طِ بب ػلاین پیـشفت ًش (. دس 14) هشبَ
ببلاتش دس  ّبی Stageهطبلؼِ حبضش ًیض هشي ٍ هیش بیؾ تش ٍ

اَسد  MYCN gene Amplificationبیوبساى بب  هثبت ًؼبت بِ ه
دین.   هٌفی سا ؿبّذ بَ

تب  1975 ّبیٍ ّوىبساًؾ دس بیي ػبل  Haleؼِ ای وِدس هطبل
دبم دادًذ، ًؼبت  136بش سٍی  1992 م اً بٍلاػتَ وَدن هبتلا بِ ًش

د 1دس همببل  3/1ابتلای پؼشاى بِ دختشاى  بش خلاف (. 17) بَ
م استببط  بٍلاػتَ ی ًش اً هطبلؼِ هزوَس، دس هطبلؼِ ی حبضش فشاٍ

دُ  سهؼٌی داسی بب خٌؼیت ًذاسد ٍ د ّش دٍ خٌغ یىؼبى ٍ بشابش بَ
اَسد  Spixاػت. دس تحمیمبت  ؾ وِ بش سٍی ه ٍ ّوىبساً

م دس اسٍپب صَست گشفتِ اػت،  ػبلِ بیوبسی  Survival 5ًشٍبلاػتَ
ُ ؿذُ اػت. البتِ ایي هیضاى دس % تخویي صد33بِ طَس هتَػط 

وـَسّبی هختلف اسٍپبیی اختلاف چـوگیشی داؿتِ اػت بِ 

http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term=Matthay%20KK%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=9436190
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term=Valentijn%20LJ%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=23091029
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گلؼتبى هیضاى  گًَِ ای وِ دس وـَسّبیی چَى اػىبتلٌذ، ٍلض ٍ اً
ؼِ، آلوبى ٍ 28ػبلِ حذٍد  5بمبی  % ٍ دس وـَسّبیی چَى فشاً

(. اظْبس ًظش دس هَسد 18( گضاسؽ ؿذُ اػت )٪ 66تب  48ایتبلیب )
بیوبساى بِ    follow upدس هطبلؼِ حبضش، ًیبصهٌذ   Cureى هیضا

تب  1388 ّبیببؿذ چَى بیوبساًی وِ دس ػبلهیػبل دیگش  2هذت 
ذ، ً 1390 خیص دادُ ؿذُ اً اَى بشای آًْب ویتـ ػبلِ  Survival 5ت

 هحبػبِ وشد. 
 

 یزیجِ گیًت
م دس خوؼیت هَسد هطبلؼِ استببط هؼٌی داسی  بٍلاػتَ ی ًش اً فشاٍ

 ببؿذ.هیب خٌؼیت ًذاسد ٍ دس بیي دختشّب ٍ پؼشّب هؼبٍی ب
 gene amplification MYCNهیضاى هشي ٍ هیش دس بیي بیوبساى بب 

 ببؿذهیهٌفی  MYCN gene amplificationهثبت بیـتش اص هَاسد 
(05/0p<). 

دس بیي خوؼیت هَسد  MYCN Gene Amplificationهیضاى 
دُ وِ ً 70هطبلؼِ بشابش بب  %(، 30-20ؼبت بِ خوؼیت خْبًی )% بَ

ی آى بیؾ تش اػت. اً  فشاٍ

دى   ّبیStageبب  gene amplification MYCN ّوچٌیي هثبت بَ
، Stage IVببلای بیوبسی ّوشاُ اػت بِ طَسی وِ اص بیي بیوبساى بب 

 ببؿٌذهیهثبت  MYCN gene Amplification% آى ّب اص ًَع 78
(05/0p<). 

خیص دس ػي پبییي تش ب دُ Stageیوبسی بب تـ ّبی پبییي ّوشاُ بَ
تشی ّوشاُ ببؿذ. بِ طَسی وِ هیٍ   ذ بب پبػخ بِ دسهبى بْ اًَ  outت

come  خیص  2بیوبسی دس آى تؼذاد اص بیوبساى وِ لبل اص ػبلگی تـ
دًذ دس همبیؼِ بب آى تؼذاد اص بیوبساى وِ بؼذ اص   2دادُ ؿذُ بَ

دًذ، بْتش اػت. خیص دادُ ؿذُ بَ  ػبلگی تـ
م دس خوؼیت هطبلؼِ ؿذُ، هـببِ خوؼیت وب لیِ ًشٍبلاػتَ ى اٍ ًَ

دُ ٍ ؿبیغ تشیي هحل، آدسًبل   ببؿذ.هیخْبًی بَ
دسگیشی ػیؼتن ػصبی هشوضی، بب پشٍگٌَص بؼیبس پبییي ّوشاُ اػت 

ًَِ ای وِ ّوِ بیوبساًی وِ دسگیشی  داؿتٌذ، فَت  CNSبِ گ
 ًوَدًذ.

دبم ؿذُ، ًیبصهٌذ  دس هطبلؼِ  Cureاظْبس ًظش دس هَسد هیضاى  اً
follow up    ببؿذ چَى بیوبساًی هیػبل دیگش  2بیوبساى بِ هذت
ذ، ً 1390تب  1388 ّبیوِ دس ػبل اَى ویتـخیص دادُ ؿذُ اً ت
 ػبلِ هحبػبِ وشد.  Survival 5بشای آًْب 
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