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Abstract
Ovarian masses can be seen at all ages. Cyst adenoma and ovarian mucinous cysts are among the most 
benign ovarian masses that make up 15% of ovarian masses on average. These masses are associated 
with various complications in affected women. Postmenopausal women are also susceptible to ovarian 
masses if there is ovarian tissue. In the present study, a 65-year-old postmenopausal patient with 
complaints of leg edema for several years was subjected to the necessary investigations, and finally, 
all her cardio-renal examinations and tests were normal, and the final diagnosis was mucinous cyst 
adenoma of the right ovary. It was confirmed. Considering that leg edema was the main complaint of 
the above patient, it is recommended that all women with warning signs of ovarian masses, including 
leg edema, undergo ovarian tissue examination.
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چکیده
تــوده	هــای	تخمدانــی	در	تمامــی	ســنین،	دیــده	مــی	شــوند.	سیســت	آدنومــا	و	کیســت	هــای	موســینی	تخمــدان	از	توده	هــای	اکثــرا	خوش	
خیــم	تخمــدان	مــی	باشــند	کــه	15	درصــد	تــوده	هــای	تخمدانــی	را	بــه	طــور	متوســط،	تشــکیل	مــی	دهنــد.	ایــن	تــوده	هــا	در	زنــان	مبتلا	
بــا	عــوارض	مختلفــی	همــراه	مــی	باشــند.	زنــان	یائســه	نیــز	در	صــورت	وجــود	بافــت	تخمــدان،	مســتعد	ابتــلا	بــه	تودهــای	تخمدانــی	مــی	
باشــند.	در	مطالعــه	حاضــر،	بیمــار	خانــم	یائســه	65	ســاله	بــا	شــکایت	چنــد	ســاله	از	ادم	پاهــا،	تحــت	بررســی	هــای	لازم	قــرار	گرفتنــد	کــه	
در	نهایــت	تمامــی	بررســی	هــای	قلبــی-	کلیــوی	و	آزمایشــات	ایشــان،	نرمــال	و	تشــخیص	نهایــی	در	ایشــان،	موســینوس	سیســت	آدنومای	
خــوش	خیــم	تخمــدان	راســت	تائیــد	شــد.	بــا	توجــه	بــه	اینکــه	ادم	پاهــا،	شــکایت	اصلــی	بیمــار	فــوق	بــود	بنابرایــن	توصیــه	مــی	شــود	

تمامــی	زنــان	دارای	علائــم	هشــدار	دهنــده	تــوده	هــای	تخمدانــی	از	جملــه	ادم	پاهــا،	تحــت	بررســی	بافــت	تخمــدان	نیــز	قــرار	گیرنــد.
کلیدواژه ها: تخمدان،	کیست	موسینی،	سیست	آدنومای	تخمدان،	گزارش	مورد.

مقدمه
ــه	 ــت	ک ــی	اس ــور	تخمدان ــک	توم ــدان	ی ــای	تخم ــت	آدنوم سیس
ممکــن	اســت	انــدازه	آن	تــا	حــدی	بــزرگ	شــود	کــه	بــه	قســمت	
هــای	دیگــر	شــکم،	گســترش	یابــد.	ایــن	تومــور	حــدودا	15	درصــد	
ــن	 ــر	ای ــد.	اکث ــی	ده ــکیل	م ــدان	را	تش ــای	تخم ــم	ه نئوپلاس
ــادر،	 ــوارد	ن ــا	در	م ــم	هســتند	ام تومورهــا	)80	درصــد(	خــوش	خی
بینابینــی	و	یــا	بدخیــم	مــی	باشــند.	ایــن	تومورهــا	معمولا	در	ســنین	
ــان	 ــا	در	زن ــوغ	ی ــل	از	بل ــا	قب ــا	ندرت ــده	مــی	شــوند	ام ــاروری	دی ب
منوپــوز	نیــز	دیــده	مــی	شــود	و	ممکــن	اســت	بــا	عــوارض	مختلفی	
در	ارتبــاط	باشــند	)1(.	کیســت	هــای	موســینوس	تخمــدان	نیــز	از	
نئوپلاســم	هــای	تخمــدان	بــا	شــیوع	حــدودا	15	درصــد	می	باشــند	
کــه	مــی	تواننــد	خــوش	خیــم،	بینابینــی	یــا	بدخیــم	باشــند.	از	جمله	
ویژگــی	هــای	بالینــی	ایــن	کیســت،	وجــود	یــک	کیســت	بــزرگ	
ــرداری،	 لگنــی	مــی	باشــد	کــه	اکثــرا	توســط	روش	هــای	تصویرب
ــود	)2(.	 ــی	ش ــزارش	م ــولار،	گ ــی	لوک ــت	مولت ــورت	کیس ــه	ص ب
تــوده	هــای	آدنکــس،	یــک	مشــکل	شــایع	ژنیکولــوژی	در	تمامــی	
ســنین	مــی	باشــند.	سیســت	آدنومــای	تخمــدان	مــی	توانــد	بیــن	
5	تــا	28	ســانتی	متــر	رشــد	کنــد	و	بــروز	عــوارض	مختلــف	ماننــد	

ــل	 ــت	در	آن	محتم ــی	کیس ــدان	و	پارگ ــن	تخم ــزی،	تورش خونری
مــی	باشــد	)3(.	علــی	رغــم	نــادر	بــودن	ایــن	کیســت	هــا	در	زنــان	
یائســه،	در	تعــدادی	از	مطالعــات	مختلــف،	بــروز	ایــن	نــوع	تــوده	ها	
در	زنــان	یائســه،	گــزارش	شــده	اســت	کــه	همــراه	بــا	علائــم	یــا	
عــوارض	مختلــف	ماننــد	خونریــزی،	احســاس	ناراحتــی	در	شــکم،	
درد	شــکم	و	لگــن،	دیــزوری،	تکــرر	و	فوریــت	در	ادرار	مــی	باشــد	
)4(.	بــه	دلیــل	ماهیــت	پنهــان	و	پیشــرونده	بیمــاری	هــای	خــوش	
خیــم	یــا	بدخیــم	تخمــدان،	احتمــال	وجــود	اجــزای	حــد	مــرز	یــا	
بدخیــم	در	تــوده	هــای	تخمدانــی	بــه	خصوص	در	ســنین	یائســگی،	
بــروز	عــوارض	خطرنــاک	و	جــدی	در	صــورت	بــزرگ	بــودن	تــوده	
هــای	تخمــدان،	نیــاز	اســت	تــا	بــا	شناســایی	نشــانه	هــا	و	توجــه	
بــه	علائــم	بیمــار	و	درمــان	بــه	موقــع،	از	پیشــرفت	عــوارض	آن،	

پیشــگیری	مــی	کنــد.

گزارش مورد

بیمــار،	خانــم	منوپــوز	65	ســاله،	متاهل،	دارای	ســابقه	ســه	بــارداری	
و	زایمــان،	بــدون	بــدون	ســابقه	بیمــاری	زمینــه	ای،	جراحــی	قبلــی	
ــه	 ــاوب	دو	طرف ــال	از	ادم	متن ــدت	ده	س ــه	م ــه	ب ــی	ک و	بدخیم
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ــه	 ــه	ب ــا	مراجع ــر	ب ــای	اخی ــه	طــی	ســال	ه ــود	ک ــا	شــاکی	ب پاه
FBS- 2hpp-	ــد ــف	مانن ــات	مختل ــی،	آزمایش ــن	داخل متخصصی
 CBC-TG-Cholestrole- - TSH - RF-BUN-CR- Vitamin

D3- UA-UC-ESR		و	آزمایــش	ادرار	24	ســاعته	انجــام	و	نتایــج	

هــر	کــدام،	مــادام	نرمــال	گــزارش	مــی	شــد.	در	نهایــت	در	طــی	
یکســال	اخیــر	بــا	مراجعــه	مجــدد	بــه	متخصــص	داخلــی	و	انجــام	
ــت	 ــر	جه ــر	داپل ــونوگرافی	کال ــلاوه	س ــه	ع ــته	ب ــات	گذش آزمایش
ــزارش	 ــال	گ ــز	نرم ــه	آن	نی ــه	نتیج ــروق	ک ــرد	ع ــنجش	عملک س
شــد	قــرار	گرفــت.	همچنیــن	معاینــات	قلــب	و	عــروق	بیمــار،	نیــز،	
ــوق،	توســط	متخصــص	 ــت،	بیمــار	ف ــود.	در	نهای ــال	ب کامــلا	نرم
ــاز	 ــان	از	ب ــت	جراحــی،	جهــت	اطمین ــی،	جهــت	انجــام	ویزی داخل
ــرار	گرفــت	کــه	 ــی	در	پاهــا	تحــت	مشــاوره	ق ــودن	عــروق	خون ب
از	انجــام	آن	امتنــاع	ورزیــد.	بعــد	از	مشــاوره	بــا	مــا	)مامــا-	عضــو	
ــت	 ــار،	جه ــی(	بیم ــروه	مامای ــی-	گ ــروه	مامای ــی	گ ــات	علم هی
بررســی	ناحیــه	شــکم	و	لگــن،	جهــت	انجــام	ســونوگرافی	شــکم	
ــک	 ــزارش	ســونوگرافی	وی	ی و	لگــن،	ارجــاع	داده	شــد	کــه	در	گ
ــاد	 ــا	ابع ــم	ب ــپتاهای	ضخی ــولار	و	دارای	س ــی	لوک ــت	مولت کیس
ــا	10	 ــه	ت ــخص	ک ــا	مش ــدون	منش ــر	ب ــانتی	مت ــدودا	25	س ح
ــود	گــزارش	شــد.	 ــه	ب ــاف	گســترش	یافت ــر	از	ن ــر	بالات ســانتی	مت
ــونوگرافی	 ــت	س ــار	تح ــق	آن،	بیم ــا	دقی ــخیص	منش ــت	تش جه
ترانــس	واژینــال	قــرار	گرفــت	کــه	وجــود	یــک	کیســت	حــدودا	22	
ســانتی	متــری	بــا	منشــا	تخمــدان	راســت	بــا	تشــخیص	افتراقــی	
موســینوس	سیســت	آدنومــا	کــه	تــا	15	ســانتی	متــر	بالاتــر	از	ناف،	
گســترش	یافتــه	بــود	و	همزمــان	یــک	کیســت	3	ســانتی	متــری	
مشــابه	در	تخمــدان	چــپ	و	یــک	میــوم	اینترامــورال	0/8	ســانتی	
متــر	همــراه	بــا	ضخامــت	5	میلــی	متــری	اندومتــر،	گــزارش	شــد.	
در	ویژگــی	هــای	تصویــر	بــرداری	ترانــس	واژینــال	تــوده	مذکــور	
ــولار	و	 ــی	لوک ــت	مولت ــک	کیس ــود	ی ــز	وج ــت،	نی ــدان	راس تخم
ــد	 ــار	کاندی ــت	بیم ــزارش	شــد.	در	نهای ــدد	گ ــپتاهای	متع دارای	س
انجــام	عمــل	جراحــی	خــارج	ســازی	کامــل	رحــم	از	طریــق	شــکم	
همــراه	بــا	خــارج	ســازی	دو	طرفــه	تخمــدان	و	لولــه	هــای	رحــم																																																																																															
ــری	از	 ــانتی	مت ــدودا	30	س ــوده	ای	ح ــد.	ت )TAH-BSO(	گردی
ــال	 ــوژی،	ارس ــی	پاتول ــت	بررس ــارج	و	جه ــت	خ ــدان	راس تخم
گردیــد.	در	شــرح	حــال	بیمــار	وجــود	حالاتــی	ماننــد	عــدم	
گرســنگی	طولانــی	مــدت،	ســیری	زود	هنــگام،	نفــخ	و	رفلاکــس	
معــده	و	تکــرر	ادرار	بــه	ضــورت	خفیــف	و	گــذرا	و	غیــر	آزاردهنــده	
ــه	 ــه	ب ــر	مشــکوک	دور	شــکم	ک ــزرگ	شــدگی	غی ــن	ب و	همچنی
ــور	 ــه	توم ــد.	کلی ــوان	ش ــز	عن ــود	نی ــده	ب ــبت	داده	ش ــی	نس چاق

مارکرهــای	بیمــار	و	آزمایشــات	تکمیلــی	وی	نیــز	نرمــال	گــزارش	
ــر	 ــار،	دال	ب ــتوپاتولوژِی	بیم ــزارش	هیس ــت،	گ ــود.	در	نهای ــده	ب ش
تاییــد	موســینوس	سیســت	آدنومــای	تخمــدان	راســت	خــوش	خیم	
بــا	انــدازه	ای	حــدودا	24	ســانتی	متــری	بــا	انــدازه	ای	حــدود	1039	
ــا	وجــود	میــوم	رحــم-	آدنومیــوز-	اندوسرویســیت	 گــرم،	همــراه	ب
مزمــن	–	کیســت	هــای	نابوتیــن-	فقــدان	پاتولــوژی	لولــه	هــای	
ــزارش	 ــز	در	گ ــپ	نی ــدان	چ ــوده	تخم ــن	ت ــود.	همچنی ــوپ	ب فال
ــای	 ــینوس	فیبرآدنوفیبروم ــورت	سروموس ــه	ص ــتوپاتولوژی	ب هیس
کلســیفیه	خــوش	خیــم	گــزارش	شــد.	اندومتــر	و	میومتــر	رحــم	نیــز	

ــزارش	شــد. ــلازی	و	بدخیمــی،	گ ــد	هایپرپ فاق

بحث
بیمــار	‘گــزارش	شــده	حاضــر،	از	ادم	انــدام	هــای	تحتانــی	)پاهــا(	
شــاکی	بودنــد.	بعــد	از	انجــام	معاینــات	لازم،	در	نهایــت	بعــد	انجــام	
ــت	 ــینوس	سیس ــک	موس ــود	ی ــن،	وج ــکم	و	لگ ــونوگرافی	ش س
آدنومــای	بــزرگ	تخمــدان،	گــزارش	شــد	کــه	یافتــه	هــای	
ــود..	 ــد	نم ــن	تشــخیص	را	تائی ــز،	همی هیســتوپاتولوژی	ایشــان	نی
Akhras	و	همــکاران	در	مطالعــه	خــود	خانــم	منوپــوز	72	ســاله	ای	

را	گــزارش	نمودنــد	کــه	بــا	اتســاع	شــدید	شــکم	از	یکســال	پیــش	و	
علائــم	آزار	دهنــده	ســیری	زود	هنــگام،	تهــوع،	ســوزش	ســر	دل	و	
ســختی	در	تنفــس،	مراجعــه	نمــوده	بــود.	ســونوگرافی	بیمــار	وجــود	
یــک	تــوده	بــزرگ	در	ســمت	چــپ	شــکم	بیمــار	را	گــزارش	نمــود.	
در	نهایــت	بیمــار،	تحــت	عمــل	جراحــی	TAH-BSO	قــرار	گرفــت	
و	یــک	تــوده	27	کیلوگرمــی،	بــا	تشــخیص	هیســتوپاتولوژی	نهایی	
ــدن	وی	 ــم	تخمــدان	از	ب ــای	خــوش	خی موســینوس	ســیت	آدنوم
ــان	 ــی	در	زن ــوده	های ــن	ت ــم	چنی ــه	مشــابه	علائ ــد	ک خــارج	گردی
ــه	 ــز	در	مطالع ــکاران	نی ــد	).)5	Shrestha	و	هم ــی	باش ــه	م یائس
خــود	خانــم	41	ســاله	بــا	شــکایت	از	درد	قســمت	تحتانــی	شــکم	را	
گــزارش	نمودنــد.	در	بیمــار	گــزارش	شــده	آنــان	همچنیــن،	وجــود	
مشــکلاتی	از	جملــه	ادم	پــای	چــپ	از	زمــان	تولــد	را	کــه	تــا	لابیای	
مــاژور	همــان	طــرف	کشــیده	شــده	بــود	مشــهود	بــود..	همچنیــن	
رحــم	بیمــار،	میوماتــوز	بــود.	در	تصویربــرداری	هــای	انجــام	شــده،	
در	تخمــدان	چــپ	وی	نیــز	وجــود	یــک	تــوده	18	ســانتی	متــری	
ــم	 ــور	بدخی ــخیص	توم ــا	تش ــار	ب ــت،	بیم ــد.	در	نهای ــزارش	ش گ
تخمــدان،	تحــت	جراحــی	قــرار	گرفــت	کــه	نتایــج	هیســتوپاتولوژی	
وی،	وجــود	تــوده	خــوش	خیــم	تخمــدان	چــپ	را	تائیــد	نمــود	)6(	
کــه	مشــابه	علائــم	ایجــاد	شــده	در	زنــان	مبتــلا	بــه	تــوده	هــای	
بــزرگ	لگنــی	مــی	باشــد.	Benlghazi	و	همــکاران	نیــز	در	مطالعــه	
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ــا	 ــه	ب ــد	ک ــزارش	نمودن ــاله	را	گ ــه	63	س ــم	یائس ــک	خان ــود	ی خ
شــکایت	از	درد	شــکم	و	نتیجــه	تصویربــرداری	بــا	تشــخیص	یــک	
ــری	و	 ــانتی	مت ــدودا	20	س ــدازه	ح ــا	ان ــزرگ	ب کیســت	آدنکــس	ب
چنــد	حفــره	ای	در	تخمــدان	راســت،	مــورد	بررســی	قــرار	گرفتــه	
ــود.	بیمــار	در	نهایــت	تحــت	عمــل	جراحــی	TAH-BSO	قــرار	 ب
ــر	ســروز-	 گرفــت.	نتیجــه	تشــخیص	هیســتوپاتولوژی	وی،	دال	ب
ــابه	 ــه	مش ــود	)7(	ک ــدان	ب ــم	تخم ــوش	خی ــای	خ ــت	آدنوم سیس

مطالعــات	انجــام	شــده	مرتبــط	مــی	باشــد.

نتیجه گیری
تــوده	هــای	بــزرگ	تخمــدان	مــی	تواننــد	عــوارض	مختلفی	داشــته	
باشــند.	بــه	دلیــل	فشــار	تــوده	بــر	احشــا	ء	لگــن	و	پاهــا،	مــی	توانــد	
ــردد.	 ــا	گ ــون	و	در	نتیجــه	ادم	پاه ــردش	خ ــه	کاهــش	گ منجــر	ب
بنابرایــن	در	تمامــی	زنــان	بــه	خصــوص	زنــان	یائســه،	توجــه	بــه	
کســب	شــرح	حــال	دقیــق	پزشــکی	و	علائــم	هشــدار	دهنــده	در	

مــورد	بیمــاری	هــای	تخمــدان،	حائــز	اهمیــت	اســت.
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