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Favism 

 بنیاد ژنتیک استان تهران
 

بیماري ارثی خونی  ،ايبیماري باقلا یا فاویسم
فات فس 6آنزیم گلوکز است که در اثر نقص 

  شودایجاد می (G6PD) دهیدروژناز
 G6PDدر مناطق با شیوع بالاي مالاریا کمبود 

درصد دارد، در حالی که در  25تا  5شیوع 
درصد  0٫5نواحی غیربومی، شیوع آن کمتر از 

درصد  14،9تا  10است. در ایران، فراوانی آن 
 میباشد.

 
میلیون نفر در دنیا به این بیماري  600بیش از 

 .هستنددچار 
بیماران در حالت عادي کاملاً طبیعی هستند و 

 باقلاهیچگونه علامتی ندارند و فقط در مواجه با 
یا بعضی از داروها علائم حاد آن مشاهده 

 .شودمی
 
 

 

نشانی: تهران، اکباتان، خیابان نفیسی، روبروي ورزشگاه 
20، واحد 5راه آهن، ساختمان سایه، طبقه  

 44695664تلفن 
 44695663فکس 

پست الکترونیک: 
gnetic.foundation@gmail.com 

 

 علائم بالینی

ها و رنگ پریدگی زردي پوست و ناخن
 پلک

تغییر رنگ ادرار 
استفراغو  تهوع 
سطح هوشیاري کاهشحالی و گاهی بی 
شوك 
اسکلراي ایکتریک 
کاردي اکیپش قلب (تت( 
یا تنفس کوتاه تاکی پنه 
خواب آلودگی 
تب 
افت فشار خون 
در موارد پیشرفته (نارسایی حاد کلیه(. 
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هاي قرمز پیر را بیشتر از بیماري گلبول
کند. زیرا میزان این هاي جوان مبتلا میسلول

 هارتیکلوسیتهاي قرمز جوان و آنزیم در گلبول
مانی که بیمار مشکلات دیگري ز .تبیشتر اس

، کلیويو عروقی،  هاي قلبیبیماريمانند 
داشته باشد یا در سن دوران  کبديیا  چشمی

نوزادي، بلوغ یا پیري باشد علائم شدیدتر 
هاي استرسشوند. بیماري نهفته در اثر می

مانند مواجهه با داروها یا مواد غذایی  اکسیداتیو
 .یابدها بروز میزا و یا عفونتحساسیت

 هاي آزمایشگاهینشانه
آنمی 
ایکتر 
 در  رتیکولوسیتها تعدادبالا رفتن غیر عادي

 خون
رسوب غیرعادي هموگلوبین در  دیدن

 )Heinz body( گلبولهاي قرمز
مستقیم منفی (عدم وجود آنتی بادي  کومبس

 ز)ولهاي قرمروي سطح گلب
وجود مقادیر زیاد هموگلوبین در ادرار 
 اشکال غیرعادي گلبول قرمز بصورت نبودن

همانند گاز  -یک قسمت کمانی از لبه گلبول 
 )Bite cell( زدن کناره گلبول

 

 

 تشخیص

 6آنزیم گلوکز گیري سطح تشخیص با اندازه
 .است هاي قرمزدر گلبول فات دهیدروژنازفس

 
 

به پیشگیري از دچار شدن 
 وضعیت حاد

و برخی  باقلاعدم مصرف یا استنشاق .1
 داروهاي خاص

عدم استفاده کودك و مادر شیرده از .2
، استامینوفن و مصرف آسپرین

  نسپروفلوکساسیو  ایبوپروفن
 خطراستفاده از داروهاي بی.3
عدم استفاده از نفتالین و حشره کش .4

 .کنددر محیطی که فرد زندگی می
 عدم خوردن سبزیجات به میزان زیاد.5
 هاي خوراکیرنگعدم استفاده از 

 هاي الکلینوشابه، حنامصنوعی، 
 اسید اسکوربیکمصرف عدم مصرف .6

ها استفاده که در برخی ویتامین
 شودمی
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 نکات مهم
تواند خون فرد مبتلا به فاویسم نمی.١

 .اهدا کند
 10باوجودي که فاویسم معمولاً تا .٢

کند ولی سالگی به صورت حاد عمل می
فرد مبتلا باید موارد پیشگیري را 

 40تا  30و گاهی در سن  رعایت نماید
 شودتشخیص داده میسالگی نیز 

 درمان
درمان این بیماران، درمان حمایتی است که با 

ها  هدف پیشگیري از رسوب هموگلوبین در کلیه
انجام خواهد شد. در موارد همولیز شدید و 
هموگلوبین بسیار پایین که خطر نارسایی قلبی را 

برد و یا حیات بیمار در مخاطره باشد، بالا می
 شودمیتزریق خون انجام 

 
 
 

 نحوه توارث
و  قرار X  جنسی مربوطه بر روي کروموزوم ژن

و مغلوب  جنس یک بیماري وابسته بهدر واقع 
 :باشد به همین دلیلمی

پسران یک مادر حامل نوعی جهش آنزیم .1
 50فسفات دهیدروژناز، به احتمال  -6گلوکز 

 .باشدمیدرصد مبتلا 
 .درصد حامل هستند 50دختران به احتمال .2
تمامی دختران یک پدر مبتلا، حامل .3

غیر مبتلا  ،هستند، اما تمام پسران این پدر
که دختران حامل خواهند بود. احتمال آن

علایم با اهمیت بالینی داشته باشند پایین 
 x باشد، زیرا غیر فعال شدن کروموزوممی

به میزان کافی، ناشایع ) قانون لیون(
 .باشدمی

 

 

 درایران

فاویسم در ایران بسیار شایع است و در برخی 
مناطق ایران از جمله نواحی شمالی و جنوبی 
ایران (سواحل دریا) شیوع بیشتري دارد و 

خلیج هایی از این بیماري هم در سواحل کانون
و  فسابویژه مناطق جنوب و جنوب شرقی،  فارس

در  ایرانشهرفارس و روستاهاي شمالی  فیروزآباد
 .شوددیده می استان سیستان و بلوچستان

 
 

 
 


