
معرفی بیمار
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COVID-19نخستین کنگره دیجیتال مدیریت و درمان 
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ساله با شکایت 59آقاي 
هموپتزي



معرفی بیمار

3

o ساله، ساکن تهران، بازنشسته 59آقاي
oو ترخیص سه روز قبل 19-سابقه بستري به مدت سه هفته به علت ابتلا به کووید
o سی سی و سپس دفع رگه هاي خون20مراجعه فعلی به علت یک نوبت هموپتزي غیر ماسیو در حد  .
o در زمان بستري شرایط بیمارstable بود :

o BP=120/80 mmHg
o HR= 90/Min
o RR=20/Min
o Temp= 37.1 C
o O2 sat in room air= 90%

oدر معاینات نکته بارزي پیدا نشد .



... معرفی بیمار
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oبیماري هاي قبلی:
oHTN وCABG :Aspirin, Metoprolol, Losartan
oبستري اخیر به علت کووید:

o 40درگیري ریوي حدود%
oرژیم درمانی  :

Dexamethasone (8mg/day for 5 day then 4 mg/day for 2 weeks) + Remedesivir 
oدر هفته دوم بستري بروز هموپتزي :

o بررسی باCT  مجدد و مطرح شدن احتمال پنومونی نکروزان
o بررسی خلط از نظر توبرکلوز منفی
oشروع درمان با آنتی بیوتیک وسیع الطیف
oترخیص پس از رفع علایم



بررسی هاي پاراکلینیک
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Chest CT Scan
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بستري قبلی1روز  بستري قبلی 10روز 



Chest CT Scan
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Chest CT Scan
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باز اندیشی در خصوص 
مدیریت کووید در بیمار
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بررسی هاي پاراکلینیک
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140 mEq/LNa13200/ mLWBC

4.4 mEq/LK71.7%PMN

1.01INR24.1%Lymph

30 secPTT11.7  gr/dLHb

68 IU/LAST338000 /mLPLT

25 IU/LALT34 mm/hESR

200 IU/LALP61 mg/LCRP

0.7-0.2 mg/dLBili (T,D)558 U/LLDH

168 mg/dLBS45 mg/dLUrea

NegativeSARS-CoV-2 PCR 1.1 mg/dLCr



Chest CT Scan
بستري دوم
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Chest CT Scan
بستري دوم
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Chest CT Scan
بستري دوم
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Chest CT Scan
بستري دوم
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Chest CT Scan
بستري دوم
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Chest CT Scan
بستري دوم
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Chest CT Scan
بستري دوم
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Chest CT Scan
بستري دوم
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تشخیص هاي افتراقی
اقدامات لازم 
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اقدامات تشخیصی
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ایعه بیمار تحت بیوپسی ترانس توراسیک از ض
.  قرار گرفت 



اقدامات تشخیصی
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Marked infiltration of mixed population
of inflammatory cells : lymphoplasma
cells, macrophages and neutrophils.

GMS staining: Large fragments of necrotic
tissue containing degenerated form of
hyaline fungal elements.



اقدامات تشخیصی
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Direct examination: Septal and branching hyphae 

Culture: Aspergillus



درمان
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شروع درمان با وریکونازول
بهبود علایم

بعديCT scanبهبود ضایعه در 

.تبیمار سابقه تماس با چرم داش: بررسی مجدد شرح حال 



عفونت هاي همزمان در 
19-کووید
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سپاس
از توجه شما
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