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ها، طور مستقیم علیه اریتروسیتبادي که بههاي قرمز ناشی از آنتیگلبول یبدراثرتخر (IMHA) ایمنی  مقدمه: آنمی همولیتیک با واسطه

 می ممکن است حاد یا تدریجی باشد.گردد. ظهور بالینی این آنشود، ایجاد میها تولید میهاي ایمنی متصل به اریتروسیتیا علیه کمپلکس
- ها، تريسیلین، سفالوسپوریندر اسب ثابت شده است شامل تجویز برخی از آنتی بیوتیکها (پنی IMHAکه ارتباط آنها با  یعوامل

  باشند.ها میهاي کلستریدیایی و نئوپلازيتوکسازول)، عفونتسولفاممتوپریم

 رنگ پریده، مخاطات حالی شدید،علائم بی با KWPNساله نژاد  8یک رأس نریان اخته  1394فروردین  در هاي بالینی:تاریخچه و یافته
اسب سی مشهد مراجعه نمود. در تاریخچه این کلینیک تخصصی دامپزشکی دانشگاه فردواي بزرگ روي گردن به پلیآبسهشاش و خون

  خورد.چشم مییه گردن ناشی از تزریقات مکرر بهناحدرجهت درمان آبسه تشکیل شده دربیوتیک سفازولین مصرف طولانی مدت آنتی

) g/dL 1/5 و µL104×65/2/%، 5/13، مقادیر هماتوکریت، تعداد گلبول قرمز و هموگلوبین (به ترتیب درهموگرام هاي آزمایشگاهی:یافته
 ولی) در هر میکرولیتر 9500بیعی بود (هاي سفید طدهنده کم خونی شدید بودند. تعداد تام گلبولنشانمرجع وتر از دامنه همگی پایین

سلول در میکرولیتر خون) مشاهده گردید. نکته قابل توجه دیگر،  665و  8550به ترتیب ( ولنفوپنی نوتروفیلی درشمارش تفریقی،
هاي قرمز اي گلبولگیمسا، آگلوتیناسیون به صورت تجمع تودهآمیزي شده باگسترش خونی رنگ در ود.) بµL105×3,1/سیتوپنی (ترومبو
گلوکز پروتئین و وجود آزمایش کامل ادرار هماچوري یاهموگلوبینوري، در سالین نرمال انجام شد. تست ده شدوبراي افتراق آناز رولو،مشاه

بیوشیمیایی سرم،  درآنالیز بیلی روبین آن منفی بود.وگلبول سفیدو 7آن معادل  pHو  005/1مخصوص ادرار  وزن مشخص گردید.
آبسه کشت باکتریایی صورت  محتویات از گام نهایی در تشخیص آزمایشگاهی،عنوان به ) مشاهده گردید.mg/dL 1/9روبینمی (هایپربیلی

  شد.طورخالص جدابه  (Clostridium perfringens)س کلستریدیوم پرفرنجنگرفت و

کم خونی همولیتیک با واسطه ایمنی تشخیص داده شد. تمامی  گیري وبحث: با توجه به علایم بالینی و یافنه هاي آزمایشگاهینتیجه
آغاز شد. تخلیه آبسه گردنی نیز صورت گرفت. طی درمان،  mg/kg 5/1هاي جاري در اسب بیمار قطع و درمان با پردنیزولون با دوز درمان
گیري هفتگی (هفت نوبت) جهت پیگیري اثر درمان و روند بهبودي انجام شد. بعد از دو ماه درمان، مقادیر آزمایشگاهی به دامنه نمونه

  ع گردید.طبیعی بازگشته و در این زمان دوز پردنیزولون طی دو مرحله کاهش یافته و در نهایت قط
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