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Abstract 

Introduction: Schwannoma is a nerve sheath tumor that is often benign and slow-growing in nature and is solitary and 

encapsulated. This tumor can also originate in any peripheral nerve that contains Schwann cells. Schwannoma rarely 

occurs in retroperitoneum and its prevalence is 2% of retroperitoneal masses and malignant types are rare. This tumor 

is not normally invasive. Accurate preoperative diagnosis is difficult, and the surgeon may experience damage to blood 

vessels, nerves, or organs during surgery, because the findings of surgery are different. Diagnosis and treatment of 

schwannoma in retroperitoneum is more challenging. In addition, the prognosis of malignant schwannoma is very 

poor.  

Case report: The patient was a 35-years- old woman who was first presented with vague pelvic pain by radiation to 

back and frequency and difficult urination since a year before. CT scan report showed pelvic mass and needle biopsy 

result was benign spindle cell neoplasm that underwent total surgical resection by sympathetic chain saving and the 

final diagnosis was schwannoma. 

Conclusion: Retroperitoneal masses should be considered in every patient by abdominal and back pain and urinary 

symptoms. 
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 گزارش مىردی                                                                                                                                                                                                                      پژوهش در پزشکی                                                

شتی -فصلنامه علمی  451تا 415مسی، صفحات ش  1641، سال 3، شماره 64دوره                                                                                                                                                                                                                                                                                                                 درمانی شهید بهشتی                                                                     -پژوهشی دانشکده پزشکی، دانشگاه علىم پزشکی و خدمات بهدا

  ریادرا علایم بب لگىی شًاوًمبی مًرد یک گسارش

   *3ویب وًذری مصطفی ،2حسىی محمًد ،1مرعشی علی سید ،1حسىی محمد

 .عبلمبًی الله آیت ثیوبضؾتبى ،ثْكتی قْیس پعقىی ػلَم زاًكگبُ اًسٍٍاؾىَلاض، ٍ ػطٍق خطاحی گطٍُ -1

 .یثْكت یسقْ یزاًكگبُ ػلَم پعقى پعقىی، ًَیي ّبی فٌبٍضی زاًكىسُ ،پعقىی فٌبٍضی ظیؿت گطٍُ -2

 .وطهبى یخطاح ػطٍق، زاًكگبُ ػلَم پعقى -3

 25/03/1401 :طـیپص دیتبض   16/09/1399: بفتیزض دیتبض
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 خلاصٍ

 ػهت ّط اظ تَاًسهی تَهَض اؾت. ایي زاض وپؿَل ٍ هٌفطز ٍ زاقتِ آّؿتِ ضقس ٍ ذینذَـ هبّیت اغلت وِ اؾت ػهجی غلاف تَهَض قَاًَم: ي َدف سببقٍ

 هَاضز ٍ قَزهی قبهل ضا ضتطٍپطیتَئي تَهَضّبی زضنس2ٍ قَز هی ایدبز یتَئيقَاًَهب ثِ ًسضت زض ضتطٍپط .ثگیطز هٌكأ اؾت، قَاى ؾلَل زاضای وِ هحیغی

اؾت ٍ خطاح هوىي اؾت ثب  یعچبلف ثطاًگ ٍ لجل اظ ػول زقَاض زلیك یم. تكرًیؿتٌس تْبخوی هؼوَل عَض ثِ تَهَضّب ّؿتٌس. ایي ًبزضًط ّن ایي اظ ثسذین

 یفضؼ یبضثؿ ینثسذ یقَاًَهب یآگْپیف یي،ػول هتفبٍت اؾت. ػلاٍُ ثط ا ٌّگبم یّبیبفتِ یطاظ ،ضٍ قَزِػول ضٍث ٌّگبمّب اًسام یب، اػهبة یػطٍق ذًَ یتآؾ

 اؾت.

 هطاخؼِ یطـؾبل لجل اظ پص یه ضضااز زفغ زض یطتبذ ٍض ازضاٍ تىطض  پكتزضز هجْن لگي ثب اًتكبض ثِ  یتثَز وِ ثب قىب یاؾبلِ 35 ذبًن یوبضث :مًرد گسارش

وبهل تَزُ ثب  یَىٍ ضظوؿ یقس وِ تحت خطاح گعاضـ  benign spindle cell neoplasmیؾَظً یَپؿیگعاضـ قس ٍ ث لگٌیاؾىي تَزُ  یت یؾ . زضوطز

 ثَز. قَاًَهب ًْبیی پبتَلَغی ٍلطاض گطفت  یلگٌ یهؾوپبت یطُحفظ اهتساز ظًد

 قَز. گطفتِ ًظط زض ضیازضا ینپْلَ ٍ ػلا ثب زضز قىن ٍ یوبضّط ث یافتطال یمذلف نفبق زض تكر یتَهَضّب :یریگجٍیوت
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 مقدمٍ
 یویذ ذَـ  ًبزض ٍ هؼوَلاً یّب تَزُ یتَئيضتطٍپط بیقَاًَه

 ضا یتًَئبلضتطٍپط یاظ ول تَهَضّب زضنس2 حسٍز ٍ ّؿتٌس

 هیبًؿبل ٍ خَاى یوبضاى(. ثِ عَض هؼوَل زض ث1زٌّس ) هی تكىیل

همبلات  یلٍ تحل یِ، تدع یي(. ػلاٍُ ثط ا2قَز ) هی زازُ تكریم

 یكتطث یثطٍظ ٍ ػَاضو وو یعاىوِ ظًبى اظ ًظط ه زّس هیًكبى 

 ینثسذ یتَئيضتطٍپط بیٍلَع قَاًَه .(3)ّؿتٌس  ذغط هؼطو زض

 یآگْ یف( ٍ پ4ّب( )قَاًَهبزضنس  18ًبزضتط اؾت )پٌح تب  یحت

 یتَئيضتطٍپط بیقَاًَه ی(. ػَاهل ذغط ثطا5ّن زاضز ) یثستط

 قَاًَم،  حبل یي، ثب ا اؾت هبًسُ ثبلی ًبقٌبذتِ ینذ ذَـ

 اتَظٍهبل خلسی ػهجی اذتلالات ًتیدِ زض ینثسذ یتَئيضتطٍپط

،  پیكطفتِ یطثطزاضیتهَ یّب ضٍـ ثبٍخَز (.6زّس ) هی ضخ غبلت

 یطثطزاضی( ٍ تهCTَ) یَتطیوبهپ ی، تَهَگطاف یهبًٌس ؾًََگطاف

ّب لجل اظ  تَزُ یياظ ا یتؼساز وو ،(MRI) هغٌبعیؿی تكسیس ثب

 ثِ هؼوَلاً ًْبیی یمس ٍ تكرًقَ هی زازُ یمثطزاقتي تكر

 یخطاح (.7قَز ) هی اًدبم قٌبؾی ثبفت هؼبیٌِ ٍ ثطزاقتي زًجبل

 بیاؾت، زض قَاًَه یتَئيضتطٍپط بیزضهبى قَاًَه یاًتربة انل

 زاضز. ای وٌٌسُ ییيًمف تؼ یّن خطاح ینثسذ یتَئيضتطٍپط

 اؾت( یٌگْبٍظىفَى ضول یوبضی)ث 1ًَع  یجطٍهبتَظاؾتثٌب زض ًَضٍف

 یاگْ یفّوطاُ ثَزُ ٍ پ ییاحكب یّب وِ ثب ٍلَع ًئَپلاؾن 

 یهَضز قَاًَهب یه(. ّسف اظ هغبلؼِ حبضط اضائِ 8زاضز ) یفیضؼ

اظ  ی، ثِ هٌظَض اضائِ زضن ول ٍ هطٍض همبلات یتَئيضتطٍپط

، اؾت یتَئيضتطٍپط  تَهَضّبی ایي یآگْ یف، زضهبى ٍ پ یمتكر

وِ ػَاضو  یوبضیلجل اظ ػول ث یطیتثب ثحث زض هَضز هس یػُثِ ٍ

 زّس. یػول ضا وبّف ه

 مًرد معرفی
زضز هجْن لگي ثب اًتكبض  یتثَز وِ ثب قىب یا ؾبلِ 35 ذبًن یوبضث

ؾبل لجل اظ  یه ضضااز زفغ زض یطتبذ ٍض ازضاتىطض  ٍ  پكتثِ 

 وطزُ پیكطفت یطهبُ اذ یه یع یٍ ینػلا وطز. هطاخؼِ یطـپص

 یگبضًساقتِ ٍ ههطف ؾ یٍ خطاح یگًَِ ؾبثمِ ذبًَازگ یچّ . ثَز

ٌِ قىن ًطم ثَزُ ٍ تَزُ بیزض هؼ . وطز یًو ثیبىضا  یذبن یزاضٍٍ 

 ؾًََگطافی تحت یهیتكر یقس. زض ثطضؾ ًوی لوؽ یطفضبگ

 هدبضی ٍ ّب یِول :ثَز نَضت ثسیي اى ًتیدِ وِ گطفتِ لطاض

 . قَز یه یتضٍ IVC زض هدبٍضت ٍ لتطال یا  تَزُ ٍ ًطهبل ضیازضا

 5*5ى تَزُ آلطاض گطفت وِ زض   CT SCANتحت یوبضث

ثِ  یسُذلف نفبق لسام ػضلِ پؿَاؼ ٍ لتطال ٍ چؿج یوتطؾبًت

IVC ٍیسثب گب .(1 قىل) قس یتضCT  اًدبم قسُ  یًوًَِ ثطزاض

 .قسگعاضـ   benign spindle cell neoplasmیَپؿیوِ زض ث

 یخطاح وبًسیسایزاض  ػلاهت یتَیيتَزُ ضتطٍپط یمثب تكر یتبًًْب

 یبفتِ گطفتٌس. لطاض تَزُ وبهل یَىٍ ضظوؿ یقسُ تحت لاپبضاتَه

زض  ٍ یلٌفبٍ یتنؾ یزاض ثسٍى گطفتبض ػول تَزُ وپؿَل ٌّگبم

الجتِ  .خسا قس  IVCاظ . تَزُثَز  تحتبًی اخَف یسهدبٍضت ٍض

آى  یؿتبلٍ ز یوبلًساقت ٍ زض اوؿپلَض تَزُ پطٍگع یچؿجٌسگ

 یثَز وِ ؾؼ یووط یهؾوپبت یبزضقتِ ػهت ثِ احتوبل ظ یه

 تَزُ ذبضج قَز یلؿوت عٌبة ػهج یكتطیيقس ثب حفظ ث

 .ثَز قَاًَهب هَیس یعً ییًْب یقٌبؾ یتؾآًوًَِ (. 3ٍ  2)قىل 

 ینهبِّ ػلا ؾِض فبلَاح ًساقتِ ٍ ز یاظ ػول هكىل ذبن ثؼس

 .قس هطتفغ وبهلا ثیوبض

 
 )شًاوًمب( صفبقی خلف تًدٌ -1 شکل

 

 تًمًر پريگسیمبل در عصبمىشب  -2شکل 
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 IVCمجبيرت تًدٌ بب  -3شکل 

 بحث

ضا  یلگٌ قَاًَهبیزضهبى ٍ  یمهب تدطثِ تكر گعاضـ یيزض ا

 تحت ٍ وطزُ هطاخؼِ ضیازضا ػلاین ٍ لگي زضز ثب وِ ینوطز ئِاضا

قَاًَهب تَهَض  .زاقتٌس ثْجَزی ٍ گطفتِ لطاض وبهل ضظوؿیَى

ثِ  قَاى یغیػهت هح یّب اؾت وِ اظ غلاف ؾلَل یوبلهعاًك

 یٍل ،زّسضخ  یؾٌ یّب تَاًس زض توبم گطٍُ هی ٍ یسآ یٍخَز ه

 .(2اؾت ) یبًؿبلیٍ ه یخَاً یيؾٌ  گعاضقبت هطثَط ثِ یكتطیيث

  تطیي قبیغ ٍ ّؿتٌس ذین ذَـ ّبقَاًَهب اظ زضنس 90اظ  یفث

               ّؿتٌس. ّب ، گطزى ٍ اًسام ؾط یطیزضگ ْبیهىبً یيتط

 یسُز یتَئيضتطٍپط ًبحیِ زض قَاًَهب اظ زضنس3- زضنس1فمظ 

ٍ  ػلاهت ثسٍى هَالغ یكتطث یتَئيضتطٍپط  بیقَاًَه .(9قَز ) هی

 یاتفبل ّؿتٌس ٍ هؼوَلاً یاذتهبن یطهجْن ٍ غ ینػلا یزاضا یب

 تطٍهجَظ ٍ یجَؾت،  زضز قىن ینػلا  اٍلبت  یگبّ .قًَس یه یساپ

 َزثعضي ق یاگط تَزُ ثِ اًساظُ وبف زاضز ٍ ٍخَز ػومی ٍضیس

 زاض ػلاهت ٍ قسُ یتَئيضتطٍپط  زض یػلائن فكبض ایدبز ؾجت

 ؾجت یعتَزُوَچه ثَزى ؾب ثب ٍخَزهب  یوبض( زض ث10. )قًَس هی

 ضا آىثَزى  ػهجی هٌكألگي ٍ پكت قسُ ثَز وِ  یًِبح زضز

 هجْن ثِ نَضت ٍ ًجَز ؾَهبتیه ًَع اظ زضز .وٌس هی تبییس

 تىطض ثِ نَضت ضیازضا ػلاین زاضای ایي ثط.ػلاٍُ  قس هی احؿبؼ

 قَاًَهب ػلاین هَضز زض ووی ّبی گعاضـ .ثَز قسُ ضازضا فَضیت ٍ

 تبثلَی ثَزى اذتهبنی غیط ثط هٌبثغ ثیكتط ٍ زض زاضز ٍخَز

 Vishwajeet وِ تَؾظ یا زض هغبلؼِ. وٌس هی تىیِ ثبلیٌی

Singh یٌیىیول یتبثلَّب  ،ٍ ّوىبضاى زض ؾٌگبپَض اًدبم زازًس 

تَاًس ثب  هی تَهَض یٌىِخولِ ا قس؛ اظ یهتفبٍت قَاًَهب ثطضؾ

وٌس  ثطٍظ ازضًبل تَزُ یب یهٍ ضًبل وَل یَىتبًؿ ّییط یّوبچَض

ٍ  Konrad Wroński1وِ تَؾظ  ی زض گعاضـ هَضز. (11)

هَض َاظ ت یهَاضز قسٌتكط زض لْؿتبى ه 2016ىبضاى زض ؾبل وّ

وِ ثب زضز هجْن ووط هطاخؼِ وطزُ  گعاضـ قس قَاًَهب ینذ ذَـ

 تَاًس هی نفبق ذلف قَاًَم وِ هَضَع ایي الجتِ .(12ثَزًس )

 ؾبیط قَاًَم هَضز زض ثبقس زاقتِ هرتلفی ولیٌیىی تظبّطات

قَاًَم ػهت  هَضز یهثِ ػٌَاى هثبل  اؾت. نبزق ًیع ثسى ًمبط

 ٍ( 13) اؾت قسُ گعاضـ زیؿىَپبتی ػلاین ثبزض ضاى  یبتیهؾ

هكبثِ  قًَس هی ػلاین ؾجت  وِ اؾت فكبضی اثطات نَضت ّط زض

  وطز.هطاخؼِ  ضیازضا ػلاینهب وِ ثب زضز ووط ٍ  یوبضث

 زقَاض ضا ػول اظ لجل زلیك یمتكر ین ذبل گبّیفمساى ػلا

زض  .(14) قَز ًبزضؾت یمتَاًس هٌدط ثِ تكر یوٌس وِ ه هی

 یٍل ،ثْطُ ثطز   ییٌیهتَاى اظ پبضا ول یلجل اظ ػول ه یّب  یثطضؾ

ٍ  nagaoوِ تَؾظ  یا هغبلؼِ زض .ًساضًس یوسام خَاة لغؼ یچّ

ذلف  ّبی زض غاپي زض هَضز تَزُ 2017 ّوىبضاًف زض ؾبل

تَاًؿت  یًو یثطزاض یطتهَ یّب یثطضؾ قساًدبم  ینفبل

 وِ قه هب ییّب یبفتِثِ عَض هؼوَل  .(15)ثبقس  یهپبتَگٌَهًَ

 یطزّس ثِ قطح ظ یثَزى تَهَض ؾَق ه یهثِ ؾوت ًَضٍغً  ضا

 ػهجی هدبضی اهتساز زض وِ هكرم وبهلاً زٍوی تَهَض: اؾت

 یفیىبؾیَىولؿ یب یفیىبؾیَى، ثسٍى ولؿ اؾت یبفتِ گؿتطـ

ًؿجت ثِ ثبفت ًطم زض  یوو  یتِتَزُ زاًؿ یٌىِا ٍ یفظط

 اؾت یلیيه یتطاون ثبلا یلزلِ وِ ث زاضز یَتطیوبهپ یتَهَگطاف

(16.) 

CT SCAN  ٍِیّب یبفت MRI ٍضا هؼوَلاً یهكره یّب یػگی 

تَزُ ثب  یهقبهل  تَاًس هی ّب یبفتِ یزّس اهب ثؼض یوًًكبى 

وسام  یچاهب ّ ،، ثسٍى لجَل ثبقس ی، وطٍ ي هكرم، ّوگيیهبضغ

، اظ خولِ  یِثبًَ یَزغًطات ییطاتاٍلبت تغ ی. گبّیؿتٌسً اذتهبنی

،  hyalinizationٍ یعی، ذًَط یفیىبؾیَى، ولؿ ویؿت یلتكى

 .(17تَاًس ضخ زّس ) یه

،  ًَضٍفیجطٍهب بًگلیَهب،هبًٌس پبضاگ ّب یافتطال یمتكر یطؾب

 ّیؿتَؾیتَهبی هبًٌس ی،نفبل یّب ثسذیوی ٍ یًََضٍهبگبًگل

 قَز گطفتِ ًظط زض یس، ثب لیپَؾبضوَهب ٍ لٌفَم ین،ثسذ فیجطٍی
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 زضهبى قَاًَهب اؾت یضٍـ ثطا یيثْتط یثطزاقتي خطاح .(9)

(17). 

تٌْب   ییًْب یمتكر .اؾت  ثطاًگیع چبلف ػول اظ لجل یمتكر

ٍ  یؿتَپبتَلَغیهّ یپؽ اظ ػول تَؾظ ثطضؾ

اًدبم  یخطاح یّب ًوًَِ یلٍ تحل یٍِ تدع  یوًََّیؿتَقیویا

ٍ   یگْآ یفپ یثِ عَض ول یتًَئبلضتطٍپط یّب قَز. قَاًَم یه

 یيزض ا یویاظ آًدب وِ اهىبى ثسذ .(18)زاضًس  یذغط ػَز وو

 ثیوبضاى زض تهَیطثطزاضی زلیك یگیطی، پ ًبزض اؾت یبضثؿ یوبضیث

ٌّگبم   .تَاًس ضطٍضت ثطزاقتي وبهل ضا هطتفغ وٌس یػلاهت ه ثی

اگط  ی، حت هكرم یّب یبفتِ ثب نفبلی ذلف تَهَضّبی یبثیاضظ

 یس، ثب ٍخَز ًساقتِ ثبقس یا هْطُ ثیي ؾَضاخ ٍ تَهَض یيث یاضتجبع

،  یاظ ًظط ثبفت قٌبؾ (14)گطفت  ًظط زض ضا قٍَاًَم احتوبل

 یثِ ًبم ثبفت آًتًَ  ؾلَل اظ هٌبعمی ٍخَز ثب یتقَاًَهبّب ثِ تطت

A ًَیٍ آًت B (19) قًَس هی یعهتوب.   

تَهَض  یي، اضتجبط ث یذلف نفبل یهَضز ٍخَز قَاًَم زض فضب زض

هْن اؾت، اهب فمساى اتهبل  یمتكر اثجبت یٍ ؾَضاخ هْطُ ثطا

 .(20) ًیؿتقَاًَم  یماًىبض تكر  یثطا یذَث یلآقىبض زل

ذَة ثَزُ ٍ  یثِ عَض ول یقَاًَم ذلف نفبل یآگْ پیف

 ػلت تطیي قبیغ ًبلم ثطزاقتي ٍاؾت  یثطزاقتي وبهل ضطٍض

 ضٍ ایي اظ (.21) زّس هی ضخ هَاضز زضنس 5-10 زض وِ اؾت ػَز

  اؾت. هْن ثیوبضاى ایي زض پیگیطی

ًبهغلَة زض  یگْآ یفپ یهػَز تَزُ ثؼس اظ ثطزاقتي ثِ ػٌَاى 

اتفبق  یقَز. ػَز قَاًَهب اغلت ظهبً یهَضز قَاًَم قٌبذتِ ه

 زاقتِ ثبقس یویثسذ یلپتبًؿ یقٌبؾ  یتافتس وِ اظ ًظط آؾ یه

ػَز  یعاى، ه یهپبتَلَغ ثطضؾیزض  یویثسذ ییس(. پؽ اظ تأ22)

 اظ پؽ وِ حبلی زض ، اؾتزضنس  72 ًبلمپؽ اظ ثطزاقتي 

 یقَاًَهب زض اؾت زضنس 7/11 گؿتطزُ خطاحی ثطزاقتي

زض نَضت ٍخَز  یياحتوبل ػَز ٍخَز زاضز، ثٌبثطا یعً ینذ ذَـ

 يهغوِئ خطاحی حبقیِ یه ثِ یٌیظط ثبل، اظ ً یویاحتوبل ثسذ

ون اؾت، ثطزاقتي  یبضثؿ یویوِ احتوبل ثسذ یاؾت. ٌّگبه یبظً

 یچضؾس ّ یاظ آًدب وِ ثِ ًظط ه. قَز یًو یِتَن پبضقیلی

ووط  یّب ، اًساظُ تَهَض ٍ اضتجبط ثب هْطُ ػول ًَع ثیي اضتجبعی

ثب  یؿِهمبزض   زاضز. ثیكتط ثطضؾی ثِ ًیبظ اهط یي، ا ٍخَز ًساضز

ثطذَضزاض ثَزُ ٍ  یتط هب اظ ؾي خَاى یوبضهغبلؼبت اًدبم قسُ ث

ثبتَخِ ثِ  .ثَز یزضز هجْن لگٌٍ  ضازضا تىطض ٍی یتػوسُ قىب

 یبضى ثؿآٍ زضهبى  یمثَز تكر  IVCثِ یسُتَزُ چؿج یٌىِا

 یثِ ؾبذتبض ػطٍل یتؾآجرتبًِ ثسٍى ذَق وِ ثَز ثطاًگیع چبلف

 ثیوبض یعهست ً َاح وَتبُبلاًدبم قسُ ٍ زض ف یقىن خطاح یػهج

 .زاقت وبهل ضضبیت

 گیریوتیجٍ
ثب زضز قىن  یوبضّط ث یافتطال یمذلف نفبق زض تكر یتَهَضّب

ثِ فىط قَاًَهب  زض ًظط گطفتِ قَز ٍ حتوبً یضازضا ینػلا  پْلَ ٍ ٍ

 قَز. اًدبم هٌظن پیگیطی ًیع ػول اظ ثؼس.  ینثبق یعً

 بًدجٍ تأمیه
 ًَیؿٌسگبى قرهی ّعیٌِ ثب ٍ ًساضز هبلی حبهی ّیچ همبلِ ایي

 .اؾت قسُ اًدبم

 تعبرض مىبفع
 .اًس ًىطزُ گعاضـ ضا هٌبفؼی تؼبضو ًَیؿٌسگبى،
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