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  مورد کی: گزارش 19-دیکوو ونیناسیاحتمال فلج ناقص عصب سوم پس از واکس
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 چکیده

 ق،یو تورم در محل تزر یشامل ناراحت عیشا فیخف یهاهمراه بوده است. واکنش یمهم بود، اما با عوارض مختلف اریبس یریگدر کنترل همه COVID-19 ونیناسیواکسمقدمه: 

اند، مانند فلج عصب صورت، گزارش شده زین AESI (Adverse events of special interest)مورد توجه  دتری. عوارض شدباشدیتب و سردرد م ،یبثورات پوست ر،یکه
 و فلج اعصاب جمجمه. . یسکمیا ت،یلیم

و  یشگاهیآزما یهاشی. آزمامیدهیرا گزارش م COVID-19دوز دوم واکسن   افتیروز پس از در 20عصب سوم راست  یساله با فلج جزئ 76 ماریب کیما :  جیروشها و نتا 

 .افتیبهبود  ماریشد و با گذشت زمان، علائم ب یریگیبدون دارو پ مارینکردند. ب دایپ ماریمشکل ب یبرا یحیتوض چیه یعصب یربرداریتصو

نادر  دیشد یهاواکنش نیکه ا یاشاره دارد. در حال یعوارض عصب لیبود که به پتانس -19COVID ونیناسیمورد قابل توجه شامل فلج عصب سوم پس از واکس کیبحث:  

از  یاز خطرات آن است، اما آگاه شتریب ونیناسیاکسو یایمزا ،ی. به طور کلکندیواکسن را برجسته م یمنیاز ا نانیاطم یمداوم برا قاتیو تحق شیبه پا ازیهستند، وقوع آنها ن
 است. یمؤثر بهداشت و درمان ضرور تیریمد یعوارض بالقوه برا

 سوم؛ واکسن؛ فلج عصب 19-دیکوو واژگان کلیدی:

 
احتمال فلج ناقص عصب سوم پس از  .محمد یاحمد، ملکزهرا یبن ی، نادریعل ی، صالحیعلمحمد یانیدحامد،  افسانه، رادمهر یبن ینادر ارجاع:

 .611-614(: 775) 42؛ 1403مجله دانشکده پزشکی اصفهان . مورد کی: گزارش 19-دیکوو ونیناسیواکس

 

 مقدمه

   ب ای ، اسرررده از از هاک ررر ۱۹-گی ی کوهیدپس از شررر هم    

پیشررری ی از ای  بی   ی رو ا جو   ا ا  گ  و ه دیدی  هاک رر  

سده از ا    عیو ع وری ج شو ب ای ا س زر ن رلی بهدا یید أجوسط 

از ای  ای از عوا ض   نبی . ب  اسرر م رل اع  ، رو وع (۱) شررد

ش رل علائم خهیهی ر نید ا ا ا  هاک   سو ک   شدز ا    گزا ش 

رحل جز یق، ری اژی، ضررع ، جو ه خ رردری ی  عوا ض شرردید ه 

ن  یلاکدیی ری ید ج هربوز ه شرررون ف . (3، 2) ب شررردخل ن کی ر ن

 یش رل سکد  ۱۹-عوا ض عصبی گزا ش شدز ب ای هاک   کوهید

صررو شررشررم ه ریلیو رغزی ای ررک یی،  لع عصررو  هدم،  لع ع

 (. 5، 4) ب شدری

خوا یم رو ای از  لع عصررو سررو   ا پس از اسررده از از ر  ری

اانیم، ای  یی رو ا    ک  ریگزا ش کییم. ج  فن ۱۹-هاک ررر  کوهید

 (.6) ب ی   ن ا  اسو ه ج  کیون جیه  یی رو ا گزا ش شدز اسو

 گزارش مورد

س بق  ۷6ر ای  شک یو از  یس ا  بدهن  سد ن ر  ب   شکی ب  بی    پز

اهبییی ه ا د اگی پلی  اسرررو ر ا ع  ک ا. اه علائ ی ر نید ک    

شم ضع ، ا ا گ ان، ا ا  یر   ح کو د س ا ا، جهوم،    ، بیی یی، 

  ی ای از بی   یه رشرررکلا   از   د   ا  ک  نک ا. اه  یا سررر بق 

ر ز ق   ی اخی  گزا ش نک ا.   چیی ، عهونی ا   ای از  یا سررر ب

یدری،  شررر  خون، بی   ی بو ا   -  ی البی یپ ایپ ی  ی  ا ع های 

پزشرکی خوا نداشرو. اه حدها ده   ر ز پی  اهای  اهز  یج  یخچ 

 مورد گزارش

http://jims.mui.ac.ir/
https://orcid.org/0000-0002-0609-9430
https://orcid.org/0000-0002-3318-8869
https://orcid.org/0000-0001-5317-0044
https://orcid.org/0000-0003-3269-9655
https://orcid.org/0000-0001-5728-9819
https://orcid.org/00000-0001-5649-7421


 

 

 
http://jims.mui.ac.ir 

 انو همکار یبن یافسانه نادر 19-دیکوو ونیناسیواکساحتمال فلج ناقص عصب سوم پس از 

 612 1403سوم شهریور  یهفته /775ی شماره/  42سال  –مجله دانشکده پزشکی اصفهان 

 ا ا ی  و ک ا. پس از فن، اه ب  ( AstraZeneca) ۱۹ -هاک   کوهید

 هز علائم خهی  ا ا ه ضع  ااشو ک  بدهن ب هز عوا ض  3رد  

 هد  پس از اهای  اهز، اه اهز اه  هاک رر   ا  ۱2ا ی  و.  دی بهبو

لی  د اگی پ ی  و ک ا. علائم اهبییی ه ا  بدهن عوا ض   نبی ا 

ظ    شرررد. ا   ۱۹- هز پس از اهز اه  هاک ررر  کوهید 2۰حدها 

ره ی ه وا نداشرررو. علائم  یخ نوااگی ه اا هیی، نکد  یج  یخچ 

بواند. ا  رع یی   دشررر ی، حی جی ه رع یی   ع وری  یزیکی ن ر ل 

 بوا.  2۰/2۰( BCVA) حد  بیی یی جصحیح شدز

شو. ا  هضعیو  بی   ، سو اا ا د اگی خهی  ج  ردوسط پلی  ا

سو  شم  ا ش ن ریاهای ، اه انح اف خ   ی د ک  ا  نر ز ب   ااا ا ن

ح ک   دش ی،  یدپ بیشد  ه ا  نر ز ب   اسو ک د  بوا. ا  رع یی 

  ح کو ااااک رریون، سرروپ ا ااک رریون ه اییه ا   یی ااه رحدهایو

ااک رریون دشررم  اسررو ااشررو. ح ک   دشررم دپ ن ر ل بواند. 

رد  ه  یا نقص پ سرررس ن ررربی ریلی 3ر اری    اه دشرررم گ ا ه 

شک ف ن ر ل بواند ( RAPD) ر ارکی شو. رع یی   لارپ  ه وا ندا

شربکی  ی  جو   ای رکی ه وا نداشرو. ا  رع یی    یه  یا ضر یع 

 یا یدزعصبی، ب   ز رحدهایو ح کو ااخلی دشم  اسو ک  نش ن

 رع یی   ن ر ل بواند.  ی لع  زئی عصو سو   اسو بوا، بقی 

بی    ب  جشرررخیص  لع  زئی عصرررو سرررو   اسرررو جحو 

شد  ا ا  گ  و. فزر یش   بی    ش رل س عو  سوب ا زی بی   ی بی

 ش   ش ک رل خون، C( CRP) پ هجئی  هاکیشی(، ESR) گلبول ا رز

(CBC ،) د ن شررر ید خون  ند. ( FBS) ا یدی ن ر ل بوا یل ایپ ه پ ه  

رغز ب ای ا زی بی ض یع   ( MRI) جصوی ب اا ی  زهن نس رغی طی ی

ض گی ، ها یع ای ک یی، فنو ی م    ه ج هربوز ع هق رغزی انو    

ه هنوگ ا ی ( MRA) شد.   چیی ، فنژیوگ ا ی  زهن نس رغی طی ی

 ،  انو   شد.  یا یی از جصوی ب اا ی( MRV) رغی طی ی زهن نس 

شکل بی     ا جو ی  کید پیدا نک اند.  یا ض یع  ای پ جواوژیی ک  ر

ض گی  ااخل ی  د  ض یع     سو ،  ای ر نید ای ک ی ا  ر ی  عصو 

  ، ضر یع   سرییوم ک ه نوم ه شرک ف ا بید ل   و  ، فنو ی رم

ی ی، علائم ا د اگی پلی ه انح اف  هز پیر 45رش  دز نشد. ا  طول 

 .خ   ی دشم  اسو ن بو ب  رع یی  اهای  بهبوا ی  و

 

 بحث

سررر زی   ی رده هجی بدن  ا ب ای  ع ل  ی رخدل  ب   هشهاک ررر 

سس ای یی جح یی ری ص فپ  نظ  از  هش هاک  ، کیید. ب  ای  ح ل 

ای ، اند. بی ب طو   ایع رشرر  دز شرردزای ب   ی عصرربی   و   لع

شد   سو ب  نوم هاک   ا جب طی ندا پ جو یزیواوژی نو هپ جی ر ک  ا

   ژن  ی ای یی رشررد ن بی    ا  ب اب  فندیب شررد ه بیشررد  ب  هاکی 

شد سو  ری .ر جبط ب  صو  صو   ک رل ی  ن اص  خ  لع ع جواند ب  

ضل  سو  از رغز ری نی ج  ع صو  ض یع   ا  ر ی  ع خ  ج  یا د. 

ش ی ری ض یع   د شوا، از   ل :  سو   صو  جواند ریو  ب   لع ع

ض یع   ااده بی ه نهو ی جواز ش ی ن ا جب طی خلهی،  ای، فنو ی م ا  

 [(.8، ۷) سییوم ک ه نوم، ای ک ی عصو سو 

 COVID-19 عصرربی پس از هاک رریی سرریون یدیدی  ع  ضرر 

صو  ، ریلیو، ای صو  سو، از   ل :  لع ع شدز ا  ک ی گزا ش 

.  لع عصو سو  (5، 4) اندا  خلهی کپ ول ااخلی،  لع عصو ششم

س خی سیون فنهلوانزا ه   (MMR) س خچ -اه یون-پس از هاک یی 

ب ی    COVID-19 ، ار  پس از هاک  (۱۰، ۹بوا )ابلاً گزا ش شدز 

ه ج کیون جیه  یی رو ا ب  علائم اهبییی پس از ا ی  و اهز  بوان ا  

 (.6 اید )گاهل هاک   گزا ش 

 ،ب  ای  ح ل، اثب   العی نق  علیدی هاک   ا  ب هز یی هاکی 

ب انریز   یشرر  د ا  ،  ی ن رللوبب  اایل پیچیدگی پ جوژنز هاکی 

( World Health Organization) اسررو. سرر زر ن  ه نی بهداشررو

WHO ،یی ب ای ا زی بی علیو  هیداا  ی ن رللوب اسررردو ااع ل  

( Adverse event following immunization) سرر زیپس از ای  

AEFI  ای جعیی  ک از اسوا  ا او یی اارو یدم ده   ر حل. 

 ب شدریاهل،  ا ک ان   گون  شوا د اوی از علل ایر   یر حل 

ک  ر ک  اسرررو  هیداا ن رللوب  ا جوضررریح ا د ه ا  ندیو  نق  

ض رق ا هاک    ا ریدهی کید. ا  رو ا  ش  ی ه ع های ، علل ی ح   

  ی خونی ه  یزیکی، فزر ی  یپزشررکی، رع یی  یاز ط یق ج  یخچ 

   نیز ب ای علل ای ک یی   ی جصوی ب اا ی  ا شدند. ا زی بیب  سی

ایپیدری ه ر نید ای بو شرری ی ،  شرر  خون ب لا، سرریر   کشرریدن، ایس

 د ای ریهی بواند. 

شررردز ب   خد علیدی شررری  یاه ، ب  سررری ه وا  ابل  یر حل 

زر نی  خ اااز  یا  یی ب ززعوا ض  هاک یی سیون ه ب  سی اییک  فی 

ش ی  صو د شد. ا  ای  رو ا، اخدلال ع لک ا ع ش نر  علیو ب  ک  ن

 خ ااا، ک  ب   COVID-19 هاک رر اه  پس از ا ی  و اهز  هز  2۰

ش ن ااازس زگ  ی زر نی جأیید ری اند ک   لع شوا. دیدی  گزا ش ن

 COVID-19 بخشرری از طی  عصرربی عهونو ،ای  و  اعصرر ب 

شدز ک   شیه ا  ش ی. ا  ای  روا ا، پی صو د سو، از   ل   لع ع ا

سی ب  سو علی   SARS-CoV-2 عهونو هی ه یی هاکی  ای یی ن ا 

کید، رک نیزری   ی اط اف  ا جح یی ری  ی ریلی  ه فک رررونغلاف

( Guillain–Barré syndrome) ب  ز-رشرر ب  فنچ  ا  سررید   گیل 

GBS ، ان رررهرر اوریلیررو حرر ا ریدشررر (Acute disseminated 

encephalomyelitis )ADEM ، ضی ه نو یو اپدیی ایدز ریلیو ع 

  ی ن رللوب جشرررخیص نق  العی هاک ررر  ا  هاکی . شرررواری

 . (۱۱) ب انریز اسود ا 
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 ای پس از عهونو لع اعص ب   و   ییی ب  سی اخی  ا ب  ز

COVID-19  2خوا ا  ع ض طو  خواب ااا ک  بیشد  روا ا ب نش ن 

ش ی پس ا 6ج   صو د ز  هد  بهبوا ی  دید. ا  رو ا ر ، اگ د   لع ع

اا، ار  اه ن  عهونو خوا هی هم  خ  COVID-19 هاک ررریی سررریون

 .زر ن بهبوای جق یب ً رش ب  بوا

  چیی   (WHO) و  ی سرر زر ن  ه نی بهداشرراسرردو ااع ل

بی   لع      گون  شرروا د اوی علی  ا جب ع علیدیکیید کپیشرریه ا ری

ش ی ه هاک   صو د سی ج  COVID-19 ع شوا. ب   سی     ب  

ای  ا گی ی،  یا ااازشدز ا  رق لا  عل ی از فغ ز     شوا د ریدش 

 .نش ن نداا ک  ای  ا جب ع احد  ای  ا  ا کید

لیدی جوانیم ا جب ع عشرردز، اگ د  ن ی ب  اسرر م ج    الایل ا ائ 

ضعیو ه هاک    ا جأیید کییم، ار  ای   ابل  ب  عیوان العی بی  ای  ه

جوان فن  ا رل بق ب  شوا ه رییی احد  ل ا بل ابول ا  نظ  گ  د  ری

 .بیدی ک ااسد  «س زگ  »عیوان ب  WHO نه یی اارو یدم یر حل 

ب  اایل عد  ه وا ا ر ن خ ص ب ای  لع عصررو سررو  پس از 

ر نی  COVID-19 هاک ررر  بدهن  یا ا  ر   ه بهبوا علائم بی   ، 

 هد  ن ررربو ب   6پیری ی ک ایم. علائم پدوز ه اهبییی بی    پس از 

ک   لع  ب   ایی ع   بیشرررد ی ب ای اث ل ا ر  ر ی  و. ا  هز اهل بهبوا 

یی پدیدز گذ ا اسو ی  نی ز  COVID-19 عصو سو  پس از هاک  

 .ب  ا ر ن اا ا، لاز  اسو

جواند عوا ض ا  روا ا ن ا  ری COVID-19 هاک رر ا  ندیو ، 

عصبی ر نید  لع ن اص عصو سو  ایو ا کید ک  پزشک ن ب ید از ای  

 .ع  ض  فگ ز ب شید

 

 تشکر و قدردانی

ه ب  کد  ۱4۰۰2۷2ی ای  رل اع  ح صرررل ط ح جحقیق جی ب  شررر   ز

رصررروب اانشرررر ز علو   IR.MUI.MED.REC.1400.591اخلاق 

 ی  ک   لیب  اا    ر نیاز ب ل یهسرر یبدب شررد. ریپزشررکی اصررهه ن 

 .میکییر یاد اان ق،یجحق ی  اهان ا  ط
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Presumed Partial Third Nerve Palsy after COVID-19 Vaccination: A Case Report 

 

Afsaneh Naderi Beni1 , Hamed Radmehr2 , Mohammad Ali Dayani3 , Ali Salehi4 , 

 Zahra Naderi Beni5 , Mohammad Malekahmadi 6  

 

Abstract 

Background: COVID-19 vaccination has been crucial in controlling the pandemic, yet it has been associated with 

various complications. Common mild adverse reactions include discomfort and swelling at the injection site, urticaria, 

rashes, fever, and headaches. Severe adverse events of special interest (AESI) have also been reported, such as facial 

nerve palsy, myelitis, ischemia, and cranial nerve palsies.  

Methods: We report a 76-year-old patient with right partial third nerve palsy 20 days after receiving the second 

dose of COVID-19 vaccine. Laboratory tests and neuroimaging found no explanation for the patient's problem. 

The patient was followed up without medications and, over time, the patient's symptoms improved. 

Conclusion: A notable case involved third nerve palsy following COVID-19 vaccination, highlighting the 

potential for neurological complications. While these severe reactions are rare, their occurrence emphasizes the 

need for continuous monitoring and research to ensure vaccine safety. Overall, the benefits of vaccination 

outweigh the risks, but awareness of potential complications is essential for effective healthcare management. 
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