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     »گزارش مورد«
  گزارش نادر:یک خانم میانسال خوري قابل توجه درخاك

  
  1فردوسیه وحید توکلیان، 4، لیلی خراسانی3زارعی ، مینا*2بیدکی ، رضا1اسدفاطمه عرب بنی

  
  چکیده
مند به خوردن علاقه ،ن فرداست که در آ ياهیاختلال تغذ ینوع )pica( کایپ :زمینه

ل یمسا. خ استیمثل گچ، خاك، نشاسته و  ییرزش غذافاقد امعمول و  ریمواد غ
 يبرا یتوانند عاملیم ياقتصاد ک و فقریولوژیزی، فیشناخت، روانیو فرهنگ ياعتقاد

  ان باردار، کودکان، افراد با شتر در زنیکا بیپ. در فرد شوند اختلالن یا يالقا
خوري كنوع خا در یپزشکبا اختلالات روانماران یو ب یذهن یماندگعقب

(Geophagea) ت با سرب، یتوان به مسمومیاز عوارض معمول م. شودیم دهید
و  یانگل يهان عفونتیهچن. اشاره کرد یکالمپریو ها یپوکالمیوه و فسفر، هایج

  . شودیده مین افراد دیبه وفور در ا یص دندانو نقای ياانسداد روده
قابل  غیر متعدد دهاي پراکنده ودرکه با  با وزن بالاساله  38خانم  :معرفی مورد

ش وزن ینسبت به افزا یخلق افسرده، اضطراب و نگراننقاط مختلف بدن و  توجیه در
به  يمار، ویب يشده براجادیدنبال مشکلات ابه. اندام خود مراجعه کرده است و

 ؛دتر شده استیشد يو يماریشرفت بیج پیتدرآورده است که به يرو يخورخاك
-یخاك م یر قابل توجهیمقاد ماریب ن آنهایو ب ییغذا يهاوعده يجاکه به يبه حد

  .خورده است
-تواند باعث القاي خاكگیري شد که استرس میدر این مطالعه نتیجه :گیرينتیجه

تواند به کاهش خوري شود و مدیریت استرس و تقلیل مشکلات هیجانی در فرد می
  . این عادت کمک کند

  
  ي، پیکا، خلق افسردهخورخاك :واژگان کلیدي
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  مقدمه
نام  یمگپ. است ین مگپیکا برگرفته از لغت لاتیپ يواژه     

. معمول دارد ریاست که عادت به خوردن مواد غ ياپرنده
ر یکا را خوردن مداوم مواد غیپ ،کایآمر یشناسانجمن روان

ستند و خارج از فرهنگ و اعتقاد ید نیشد مفر يکه برا يمغذ
و حداقل  يگرید یروان يماریان بیافتد اگر در جریاتفاق م

کا یپ .)1( کندیف میتعر ،فتدیاتفاق ب ک ماهیمدت  يبرا
. توجه قرار گرفت میلادي مورد 13قرن  براي نخستین بار در

. دانندیثر مکا مؤیجاد پیرا در ا يمتعدد يفاکتورها محققان
و  ی، فرهنگیروانـ  یعصبک، یولوژیزیف ،ياهیاختلالات تغذ

 يخورخاك .)2( کا شوندیتوانند باعث تظاهر پیم یاجتماع
ز ا یجزئ ،از ملل ياریشود در بسیف میکا تعریاز پ یکه نوع

 19در قرن  ،عنوان مثالبه. اعتقادات و فرهنگ مردم است
درست  يدر سوئد اضافه کردن خاك به آرد برا يلادیم

ن گزارش شده یهمچن). 3( بوده است یکار معمول ،کردن نان
  کوچک خاك در  يهاکا بستهیاست در جنوب آمر

  فروخته  یعلت اعتقادات مذهباتوبوس به يهاستگاهیا
انجام شد  1860که در سال  يادر مطالعه). 4( شده استیم

 ییقایآفر يهاان بردهیدر م يخورل به خاكیبر تما یلیفقر دل
، یشناساز جمله روان یگوناگون ياز منظرها ).5( ان شدیب

ده نگاه ین پدیتوان به ایوجود فقر م منظرا از یو  یفرهنگ
از  یتوان نوعیرا م يخورخاك ،یناسشاز منظر روان .کرد

   ).6( کا در نظر گرفتیپ
  به  یدر کتب پزشک يلادیم 1563ن بار در سال یاول       
کا یچند پ هر. شد و زنان باردار توجهدر اطفال  يخورخاك

شتر ین حالت بیاما ا ،شود یاز فقر آهن تلق يعنوان تظاهربه
 .)7(باشند که مبتلا به آنمی نمی شوددیده می يدر افراد

خود  يخورنشان داد خاك يادر مطالعه) Kettaneh(کتانه 
). 8( شودیهن در بدن مآ یکاف يرهیاز ذخ يریباعث جلوگ

  ز نشان داده شد که ین يگریدات در مطالعن یهمچن

باشد عامل  ینکه علت آنمیشتر از ایب يخورخاك
  خاك يتنها عارضه یآنم). 10 و9( آن است يکنندهجادیا

  
 يخورگر عوارض معمول خاكیجمله د از. ستین يخور

. وه و فسفر اشاره کردیت با سرب، جیتوان به مسمومیم
 یص دندانو نقای ياداد رودهو انس یانگل يهان عفونتیهچن

   .)15- 11( شودیده مین افراد دیبه وفور در ا
  

  معرفی مورد
 ماه قبل 10از حدود  است که ياساله 38مار خانم یب       

نسبت به  ینگرانخلق افسرده، اضطراب و  از شکایت با
مراجعه کرده  پزشکیبه  کلینیک روان خودش وزن یافزا

د پسر با فرزن 3هل و داراي جعه متأبیمار در زمان مرا .است
در سن (سال  قبل  25 بیمار حدود .سال بود 20سنین بالاي 

زمان مراجعه از  در ازدواج نموده است و) سالگی 13
 .اجتماعی بسیار پایینی برخوردار بودـ  وضعیت اقتصادي

فرزندان  همسر و سیکل بود و تحصیلات بیمار در حد
ال قبل س 14مار از حدود یب .دهمگی وابسته به هرویین بودن

اختلال اد همسر دچار یو اعت یدنبال مشکلات خانوادگبه
که طی این مدت با الپرازولام و  شده است عمده یافسردگ

 تشدید مشکلاتدنبال به. شده استسیتالوپرام درمان می
 بیکار و تشدید مصرف مواد فرزندان و فوت مادر ،ماریب

 آورده يرو يخورخاك ل بهاز سه سال قب يشدن همسر، و
دتر شده یشد يو يماریشرفت بیج با پیتدراست که به

 خاك  ،ییغذا يهاوعده يجابه بیمار که يبه حد ؛است
ذکر  ن عذاب وجدان شدیدي رادنبال آهب .خورده استیم

اضطراب با همراه  يپرخور يهادوره ماریب گاهاً. کندمی
       همراه با يرپرخو يهادوره .کندیم د را ذکریشد

 و مهر نماز و شن سطل خاك 3 حدود يخورخاك
اعتنایی و حساسیت دنبال بیهکه ب باشدیشب م یط خصوصاً

ن یمار در ایب. گردیده استتشدید می در روابط بین فردي

www.SID.ir

www.SID.ir


Arc
hive

 of
 S

ID

  77                                                                                                                                                       اسد و همکارانعرب بنی

 1391سال  ينامهي علمی ـ پژوهشی جنتاشاپیر، ویژهفصلنامه

http://journals.ajums.ac.ir/jentashapir 

اقدام به  یول ،داشته یو افکار خودکش یمدت احساس پوچ
  .نکرده است یخودکش

قابل توجیه  پراکنده غیر د ودردهاي متعد از بیمار     
. همچنین سردردهاي مزمن شاکی بوده است جسمانی و

. کردمصرف دارو و مواد را ذکر نمی ،بیمار در زمان مراجعه
  شده و فشار خون ي هیپوتیروییدي درمانمار سابقهیب

در  يبستر يل سابقهین دلینشده داشته است که به همکنترل
CCU مار فوت پدر و به یب 1381در سال  .کندیرا ذکر م
نظر به. کندیروز بعد فوت برادرش را تجربه م 20ي فاصله

ن خشونت یسه فرزندش و همچن اد همسر وید اعتیآیم
 بدو از یتیکفای، احساس بیکیزیف يریصورت درگهمسر به

ن یخته شدن ایدر برانگ ين فردیروابط ب ازدواج و اختلال در
 صفراوي و يسنگ کیسه يسابقه .مشکل نقش داشته است

 زیر يناحیه گرفتن سنگ در قرار صفرا و يپارگی کیسه
 انسداد اي وهاي رودهانگل يسابقه ولی ،ردیدگ دنده  ذکر
گرفتن نقش  .زودرنج است حساس و بیمار .نشد روده ذکر

 جلب توجه بیمارگونه ،Attenion sicking)( بیمار
)Sick role( ،و  وابسته دارد شخصیت بیمار .بود مشهود

هایی از مانیا دوره .دهدي به درمانگر نشان میوابستگی زیاد
رفتارهاي جبرانی جهت  این بیمار .نگردید هیپومانیا ذکر و

نکات مثبت  يمعاینه در .افزایش وزن نداشت جلوگیري از
تمامی  .بود BMI>35)(وزن بالا خون بالا و  شامل فشار

انگل  انمی و .د طبیعی بودئیکرد تیروراز جمله کاا هزمایشآ
گرافی شکم نیز  سونوگرافی و .اي نیز وجود نداشتروده

بیمار با تشخیص نهایی اختلال افسردگی  .طبیعی بودند
خوري، مشکل در روابط کوموربیدها شامل خاك عمده و
اختلال اضطرابی و اختلال شخصیت وابسته با  زناشویی،

، گرم شبانه الپرازولاممیلی نیم گرم سیتالوپرام،میلی 20روزانه 
جهت (گرم تولترودین شبانه میلی 2گرم گاباپنتین، میلی 100

گرم میلی 50و  )ناشی از اضطراب زیاد ادرار کاهش تکرر
 .تجویز گردید )جهت کاهش اشتها و سردرد(توپیرامات 
با تشدید . طور ماهیانه ویزیت گردیدهماه ب 6بیمار طی 

خوري بیمار تشدید س، خاكاستر مشکلات، اضطراب و
خوري بیمار بالعکس با کنترل اضطراب، خاك شد ومی

  .یافتکاهش می
  

  بحث
مورد توجه  یروان يماریک بیکمتر از منظر  يخورخاك     

) Burchfield(فیلد بورچ که يادر مطالعه. است قرار گرفته
عنوان عوامل ت بهیاسترس و آرتراز و همکاران انجام دادند 

ن مطالعه که از نوع مورد یا. اد شده استیکا یر بر پثمؤ
  موش انجام شده بود، نشان داد  يو بر رو يشاهد
 يشتریل بیتمامواجهه دارند  استرس منتشر باکه  ییهاموش

گوندوگار  يگرید يدر مطالعه). 16( دارند يخوربه خاك
)Gundogar (ه را مطرح کردند که ین فرضیو همکاران ا
 OCD)(جبري ـ  وسواسیاز اختلال  یند جزئتوایکا میپ

 یکیعنوان به يخورجاد خاكیامکان ا ،ن مطالعهیادر . باشد
ز ین جبريـ  وسواسی در درمان اختلال ییاز عوارض دارو
ز در یو همکاران ن )Stein( استین). 17( مطرح شده است

جه ین نتیکا به ایمورد مبتلا به پ 5 یبا بررس يامطالعه
 يکا ابتلایاز موارد مبتلا به پ یبعضدر لااقل دند که یرس

 دوماگوئینگ ).18( ز وجود داردین OCDهمزمان به 
)Dumaguing( سه  یبه بررس ياو همکاران در مطالعه

. ا پرداختندیکلمب مارستانی دریکا در بیپ يشدهتهمورد شناخ
مردان مسن مبتلا به  افراد مورد مطالعه ،ن مطالعهیدر ا
تواند یتر مکا در افراد مسنیپ يامدهایپ. بودند یزوفرنیاسک

در  )Bhatia( باتیا). 19( ش دهدیر را افزایزان مرگ و میم
ر داروهاي یثکا تحت تأیک مورد پی یبه معرف يامطالعه

 SSRIs اختصاصی بازجذب سروتونین يمهارکننده

بود که در هنگام استرس  یزن ،شدهیمورد معرف. پرداخت
ن یدر ا .)20(ماژور بود یبتلا به افسردگخورد و میگچ م

 يتواند باعث القایشد که استرس م يریگجهیمطالعه نت
تواند به یت استرس در فرد میریشود و مد يخورخاك
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 لو تشخیص همراه اختلا ن عادت کمک کندیکاهش ا
  .باشدمی افسردگی عمده

 یروان يهار استرسیثشده تحت تأیمار معرفید بیآینظر مبه
   يبرا ،ش وزنیاز افزا یتیو نارضا یطیمح يهاو تنش

آورده  يرو يخورخاك به و کنترل هیجان استرس يهیتخل
  .است
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Considerable geophagea in a middle -aged woman: A case report 
 

Fatemeh Arab Banniasad1, Reza Bidaki2*, Mina  Zarei MD3,  Laili Khorasani BA4, Vahid 
Tavakkolian Ferdousieh1 

  
Abstract 
Pica is an eating disorder that the person is interested in eating 
unusual material, no nutritional value, such as chalk, clay, starch 
and Ice. Religious and cultural issues, psychological, physiological 
and economic poverty can be some factors to induce this disorder. 
Pica is seen in a pregnant women, children, people with mental 
retardation and psychiatric disorders in patients with geophagea. 
The  common  complications are  include lead, Phosphorus and    
Mercury poisoning ,hypo and hyperkalemia .Parasitis infections , 
Intestinal obstruction and dental carries are common in these 
persons.   
Case Presentation : A 38 year-Old  obese woman   that  referred 
with multiple and unexplained somatic  pain , depressed  mood , 
worry about weight  gain and her body. She started  geophagea 
following  her  problems that  it been  more  severe after 
progression  of illness. So that  the  patient has  been  eaten soil 
among  and  even  instead of  meals. 
Conclusion : In  this  study , it  is  concluded  that stress  can 
induce geophagea and stress  management and resolve of  
emotional  disturbances  decrease  these habits. 
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