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  شكر وامتنان

  
ھناك الكثیر من الأشخاص الذین كانوا عونا في إتمام ھذا البحث وإخراجھ، وھذه الكلمة لا توفھم حقھم وإنما 

  :للدلالة والعرفان فقط 
   
  رئیس قسم الطب المخبري: عماد أبو عسلي. د.أ

  . لیده البیضاء التي كانت عوناَ في الكثیر من المواقف و الصعاب التي مررت بھا 
  

  المشرف على الرسالة: البنيتیسیر . د.أ
  . لفضلھ الجمیل  بالتوجیھ والإرشاد أثناء الدراسة والتدرب و إعداد البحث

  : وثمة شكر خاص الى
والدكتورة نغم .سنان المصري عاصم أحمد عبد الوھاب لعونھ في تنسیق وإحصاءات ھذا البحثطبیب الأ

  . الشحف للمساعدة في الكثیر من مراحل العمل
  .العمل الفني في قسم الجرثومیاتوإلى طاقم 

  
الامتنان والعرفان إلى أھلي وإلى كل أفراد العائلة لتحملھم معي عثرات المشوار وأخطائي  وأخیراً

  ........المتكررة
  
  

  فندي سعید أبو لطیف
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  فھرس المحتویات
  

 مقدمة 
  التصنیف العام 

 المكورات الفمیة )١
 المكیرات )٢
 المكورات العنقودیة )٣

  المكورات العنقودیةتصنیف 
 

  المكورات العنقودیة الذھبیة
 

 الشكل والصفات الزرعیة 
 الخصائص الفیزیائیة 
 البنیة المستضدیة 
 نظیمات والذیفانات المفرزةالأ 
 الخصائص الكیمیائیة الحیویة 
 المقاومة للصادات 
 الوبائیات 
 التظاھرات السریریة 

a. الدمل 
b. داء الدمامل المزمن 
c. الجمرة 
d. قوباء الفقاعیةال 
e. الخمج الجلدي الثانوي 
f. الداحس 
g. أخماج الجروح بالعنقودیات 
h. متلازمة الجلد المسلوخ بالعنقودیات 
i. متلازمة الصدمة السمیة 
j. تجرثم الدم و التھاب شغاف القلب 

k.  و التھاب المفصل القیحيذات العظم والنقي 
l. خراجات برودي 

 
  المكورات العنقودیة سلبیة المخثراز

  
 یة سلبیة المخثرازأھم أنواع المكورات العنقود 
 الشكل والصفات الزرعیة 
 الآلیة الامراضیة 
 المقاومة للصادات 
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 التظاھرات السریریة 
 لھا علاقة بوجود القثاطر نتاناتإ 
 التحویلة الدماغیة الشوكیة إنتانات 
 ریتوانالبیلتھاب إ 
 لتھاب شغاف القلبإ 
 لتھاب المفاصل الصنعیة المغروسةإ 
 عند المرضى المضعفین مناعیا نتاناتالإ 
 إنتان السبیل البولي 

 المخبریات 
 عزل وتحدید العنقودیات الذھبیة من العینات السریریة .١
 المصلیات .٢
 ختبار المخثرازإ .٣
 ختبار الكتلازإ .٤
  DNaseختبار ال إ .٥
 ختبار النوكلیاز الثابت بالحرارةإ .٦
 ختبار الفوسفاتازإ .٧

  طرائق التحسس للصادات                
 التحسس بطریقة التمدید بالأنابیب باراتختإ 
 التحسس بطریقة الانتشار القرصي على الغراء ختباراتإ 
 طرائق أخرى لإجراء التحسس 
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یعد باستور وكوخ أول من لاحظ وزرع المكورات العنقودیة، لكن الدراسة المفصلة التي أجریت علیھا كانت    

  . ١٨٨٤عام  Rosenbachوروزنباخ  ١٨٨١عام  Ogstonعلى أیدي أوغستن 
أوغستن ھو من أعطى الاسم لھذا الجنس عندما لاحظ وجود تجمعات جرثومیة بشكل عناقید في قیح من خراجات 

وبعد ذلك بثلاث سنوات تمكن روزنباخ من عزل وإنماء ھذه المتعضیات في مزارع نقیة وأطلق علیھا . بشریة
بسبب تلون المستعمرات بلون اصفر إلى   Staphylococcus aureusھبیة اسم المكورات العنقودیة الذ

بالأبیض الكامد ولم تحل الدم فقد كانت المكورات العنقودیة  اأما المكورات التي تلونت مستعمراتھ. البرتقالي
  .وھي تستعمر الجلد بصورة طبیعیة  Staphylococcus epidermisالبشرویة 

  .التصنیف العام 
  :من أربعة أجناس وھي Micrococcaceaeلة المكورات الدقیقة  تتألف عائ

  المكورات المسطحةPlanococcud  وھي لا تتواجد عند الإنسان. 
  المكورات الفمیةStomatococcus 
  المكیراتMicrococcus 
  المكورات العنقودیةStaphylococcus .  

  المكورات الفمیة  
Stomatococcus mucilagin   میكرون وعادة   ١,٥ - ١ھي النوع الوحید في ھذا الجنس، قطر المكورة

یجابي ضعیف، ، والكتلاز إ%٥  NaClتصطف بشكل عناقید، لا ھوائیة مخیرة، قادرة على النمو بوجود ملح 
وعلى سطوح الجسم، وعلى الأجسام  مكنھا من الالتصاق بالوسط الزرعيذات محفظة مخاطیة ت

نتھازیة عند المرضى زاد دورھا كجراثیم إ حالیاً). صطناعیة ل والدسامات الإالشنت، المفاصكالقثاطر، (الأجنبیة
  .مثبطي المناعة

  .نتان الدم والأخماج المرتبطة بالقثاطرالتھاب شغاف القلب ، إ: تي تسببھاخماج الوأشیع الأ
  
  
  
  

 المكیرات:  
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میكرون   ٢ -٠,٥تقیس المكیرات ، تصیب الإنسانعرف منھا تسعة أنواع، ثمانیة منھا یجابیة الغرام مكورات إ
وتصطف بشكل مكورات مفردة او مزدوجة او عناقید غیر منتظمة تنمو بشروط ھوائیة، تنمو على الأوساط  قطراً

تعزل ھذه المكورات من على جلد الإنسان، .  M.roseusأو بلون أحمر قرنفلي   M.luteusالصلبة بلون أصفر 
تحول المكیرات الصفراء مركبات العرق . وكذلك في الماء والتراب والغبار. لبنیة والبیرةالحیوان، المشتقات ال

  .إلى مركبات نتنة كریھة الرائحة على جلد الإنسان
نتھازیة عند مضعفي ممكن أن تصبح ممرضات إعموما ھي متعضیات رمامة أو مطاعمة، ولكنھا : مراضیةالإ

  ].١[لتھاب مفاصلإلتھاب شغاف القلب، وإ ة فتؤدي إلى ذات رئة، إنتان دم،المناع
  

 المكورات العنقودیة 
من جنسھا  بتصنیف أنواعھا اعتباراً ھذه المكورات سنتناولھا بالتفصیل في ھذه الدراسة، وسنبدأ أولاً

  .العام

 تصنیف المكورات العنقودیة  
یجابیة إ(   coagulaseاز تتوزع أنواع المكورات العنقودیة على مجموعتین حسب إنتاجھا لخمیرة المخثر   

  ).الخمیرة المخثرة وسلبیة الخمیرة المخثرة 
عنقودیات التي تصیب المخثراز من جنس ال ایجابي ھي النوع الوحید تقریباً  S.aureusوالعنقودیات الذھبیة 

ما تعزلان من  تفرزان المخثراز إلا أنھما نادراً] ٣[ S.intermediusو    S.hyicus ـن الورغم أ. البشر
  .مصادر بشریة

والعنقودیات الرمامة   S.epidemidisالعنقودیات البشرویة : المخثراز فھي سلبیةأما أھم الأنواع    
S.saprophyticus  إضافة إلى أنواع أخرى عدیدة.  

وثمة تصنیف أخر بحسب الحساسیة للعاثیات تقسم العنقودیات بموجبھ إلى أربع مجموعات وذلك لأغراض  
  .وبائیة

  
  

  الذھبیة المكورات العنقودیة
  
  
  الشكل والصفات الزرعیة -١  

في . ، وعادة ما تكون بشكل عناقید ممیزة لھذا النوعمیكرون تقریباً ١ھي مكورات بقطر  العنقودیات الذھبیة   
 –المدمى  أوالمغذي  الآغارأما في . یمكن مشاھدتھا متفردة أو مزدوجات أو حتى بشكل سلاسل: الأوساط السائلة 

  .ملم ٣- ١تشكل مستعمرات بقطر 
 الآغارالمستعمرات ملساء محدبة قلیلا، لماعة غیر شفافة، زبدیة المحتوى، محاطة بھالة انحلال دموي على 

المستعمرات القدیمة تصبح شفافة ولزجة، بعض السلالات تكون ممحفظة فتبدو مستعمراتھا كبیرة، . المدمى
  .الآغارمخاطیة مع مرور الزمن وتنتشر على سطح  لماعة محدبة، تصبح

تشكل العنقودیات الذھبیة أصبغة عندما تحضن بشروط ھوائیة وھي تتراوح بین الكریمي، البرتقالي المصفر    
غار إذا زدنا فترة الحضن وتركنا آ - ع على أوساط دسمة مثل وسط توینوھي تظھر بوضوح عندما تزر. والذھبي

  .دون وجود أصبغة متجانساً أما في المرق فتعطي عكراً. رارة الغرفةالمزروع في درجة ح
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الذي یثبط نمو الجراثیم الأخرى،   NaClمن ملح  عالیاً كما یمكن للمكورات الذھبیة النمو في وسط یحوي تركیزاً
بسبب صفر ومحاطة بھالة صفراء ملم بلون أ ١لملحي مستعمرات بقطر مانیتول ا -آغار و أن تشكل على وسط 

  .تخمیر المانیتول وتشكل الحمض الذي یغیر لون الوسط
  

  
  

  .مستعمرات العنقودیات الذھبیة والبشرویة على الآغار الدموي). ١(الصورة رقم 
  
  
  
  
  الخصائص الكیمیائیة الحیویة -٢
  

  .ینولینوز والمانیتول، لكنھا لا تخمر الإتخمر الذھبیات معظم السكاكر كالغلوكوز والسكر -   
  .ختبار الكتلاز ایجابيإ -   
  .یجابیةإنتاج الفوسفاتاز القلویة كلھا إ ختبار المخثراز، إنتاج الأسیتون،إ -   
  .سلبي: ندولالإ -   
  .غیر ثابتة: إنتاج الیوریاز والستراز وتخمیر اللاكتوز -   
  .بالحرارة والنوكلیاز الثابت)  DNase( دیوكسي ریبونوكلیاز ـتنتج الذھبیات كل من ال -   
     
  والمطھرات التأثر بالعوامل الفیزیائیة - ٣   

تقتل دقیقة، كما أنھا  ٦٠دقیقة ولكنھا تموت بعد  ٣٠م مدة  ٦٠°تتحمل العنقودیات الذھبیة الحرارة الرطبة     

مثل  و الھیبو كلورید إذا استخدمت بالتراكیز المعتادة وكذلك بمضادات العفونةبسرعة بالمطھرات الفینولیة أ
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قل حساسیة لھذه  أن السلالات المقاومة للصادات أیودین، إلافان، الكلورھیكسیدین والبوفیدون أالھیكساكلورو

  .العوامل

  

  البنیة المستضدیة -٤  

تمتلك العنقودیات الذھبیة العدید من مستضدات الجدار الخلوي، ولبعض السلالات محفظة عدیدة السكارید تثبط    

البلعمة وتدعم التصاق الجراثیم على القثاطر الوریدیة والمواد الصنعیة الأخرى مثل الطعوم ، الشنت، المفاصل 

  .العنقودیات سلبیة المخثراز والدسامات الصنعیة وخصوصاً

  :الببتیدوغلیكان   

وتكون ھذه . نقودیاتغلیكان مع بعضھا، ویعد المكون الأساس في جدار العوھو عبارة عن ببتید یربط سلاسل ال 

  .یجابیة الغرام منھا في الجراثیم سلبیة الغرامأكثر سماكة وصلابة في الجراثیم إ الطبقة

من           ١-لمنشأ ، ویفعل إنتاج الانترلوكینیحرض الببتیدوغلیكان إنتاج مولد الحرارة داخلي ا        

 .ن یفعل المتممةالوحیدات، ویمكن أ

 : Aالبروتین  -١

] ٣[  IgG1- IgG2 – IgG4من   Fc ـیرتبط مع طبقة الببتیدوغلیكان، وھو  ذو ألفة شدیدة لربط مستقبل ال 

 . ضدادجراثیم من المناعة المتواسطة بالأوبذلك فھو یقي ال

 : oic acid hTeicحمض التیكوئیك  -٢

دوغلیكان وكذلك مع الغشاء عن مكوثرات تحوي فوسفات یرتبط مع طبقة الببتی وھو نوعي للنوع، عبارة 

 .بلازمي عبر جسور محبة للدسم السیتو

 رتباط النوعي مع الفیبرینوكتینات مع السطوح المخاطیة بوساطة الإیتواسط ھذا الحمض التصاق العنقودی

Fiberinoctine.  

 :  Clumping factorعامل التلازن   -٣

یوجد على السطح الخارجي لمعظم ذراري العنقودیات   Bound Coagulaseأو المخثراز المرتبط  

 .الذھبیة، حیث یقوم بربط الفیبرینوجین وقلبھ إلى فیبرین ویسبب بذلك تجمع وتكتل العنقودیات

ات ا      -٤ ض البروتین ربط بع ة ل ع خاص ة مواق ل  ثم لیة مث وكتین، : لمص ین C1qالفیبرین ،  Laminine، لامن

ي      . والكولاجین د ف ن التواج ات م ن العنقودی اكن وھذا ما یمك رو        الأم واد، مثلا الج ذه الم ا ھ ر فیھ ي تكث ( حالن

 .ذ یغزر وجود اللامنین فیھاغشیة القاعدیة عند الثدییات ، إ، وعلى الأ)وجود الفیبرینوكتین

  :المفرزةنظیمات والذیفانات الأ -٥
  

راز   نوعانثمة  :المخثراز -١ رتبط : من المخث ل    ( الم ذي یسمى عام تلازن ال رتبط  . ، والحر )ال ى   الأولی إل

ى ف    وجین إل ر الفیبرین و مباش ى نح ب عل ات ویقل دار العنقودی ات ج ع العنقودی بب بتجم رین فیتس ا أ. یب م
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راز   ر المخث ل البلاسمي       الح ل العام ر تفعی ن عب س النتیجة ولك ى نف ود إل راز  (، یق ل للمخث ل المفع ) العام

 .الذي یحول الفیبرینوجین إلى فیبرین –عامل شبیھ بالترومبین  –فیتشكل ستافیلوترومبین 

یساھم المخثراز في تشكیل طبقة من الفیبرین  .یستخدم المخثراز كمشعر على فوعة العنقودیات الذھبیة 

 .وحمایة الجراثیم من البالعات الإنتانحصر  إلىدیات مما یؤدي وحول خراج العنق

السام إلى ماء   H2O2العنقودیات، وھو یحول بیروكسید الھیدروجین  جمیعتفرزه :   Catalaseالكتلاز  -٢

 .و أوكسیجین

 أكثر، وتفرزه الأنسجةانتشار العنقودیات الذھبیة في أنظیم یسھل  :  Hyaloronidase الھیالورونیداز -٣

 .العنقودیات الذھبیة % ٩٠من 

لیناز -٤ ة    : البنس ات الذھبی م العنقودی ھ معظ رى  . تنتج ات الأخ ن الأنظیم تافیلوكیناز  : وم از، الس اللیب

   .، والنوكلیاز الثابت بالحرارة)الفیبرینولایزین(

دلتا  –غاما  –بیتا  –ألفا  الذیفان: خمسة ذیفانات حالة للخلایا او مؤذیة للغشاء العنقودیات الذھبیة تفرز  -٥

ذیفان ا    – یض وال ل للب ؤثر .    Leukocidinلقات ي ت ى وھ اء  عل راء وبیض ن حم ا م ف الخلای مختل

 .وملساء وعائیة وصفیحات

ذیفانات العنقودی  -٦ ة ةال ة  :  Staphylococcal EnteroToxins (SETs) المعوی ذیفانات مقاوم ذه ال ھ

ة  لتأثیرأ خین بالدرج ة للتس ج، وھي مقاوم دة والعف ي المع ودة ف ة الموج ات الحلمھ دة  ˚١٠٠نظیم  ٣٠لم

ى       الأغذیةدقیقة، لذا فإن تسخین  ا حت ذیفانات، وعرف منھ ك ال : الآنالملوثة بالذیفانات لا یقضي على تل

K – J – G – E – D – C(1) (2) (3) – B – A  ]ث تتسبب   ] ٣ اھر بالإ    ، حی ذي یتظ ذائي ال اء  بالتسمم الغ قی

ي تحدث خلال       والإسھالالشدید  ة التقلصیة الت وث، لا       ٥-١والآلام البطنی ام المل اول الطع ن تن اعة م س

 ].٢[یوجد حرارة عادة والشفاء سریع بإستثناء حالات قلیلة 

والي :  Exfoliative Toxins الذیفانات المقشرة -٧ ة، وھي      % ٥تنتجھا ح ات الذھبی من سلالات العنقودی

د المسلوخ با   ات  المسؤولة عن متلازمة الجل  Staphylococcal Scalded Skin Syndromeلعنقودی

SSSS. 

میة   -٨ دمة الس ة الص ان متلازم ع ذراري  : Toxic Shock Syndrome Toxin-1 ذیف ھ جمی لا تنتج

، كما  Bالعنقودیات الذھبیة، ولكن الذراري التي  تنتجھ عند مرضى ھذه المتلازمة تنتج الذیفان المعوي 

ة    أنخثراز انھ یمكن للعنقودیات سلبیة الم تحدث ھذه المتلازمة، ویعود ذلك إلى القدرة المستضدیة الفائق

ى    إضافةللذیفان فیؤدي لفرط إنتاج السیتوكینات وزیادة النفوذیة الشعریة،  إلى التأثیر السمي المباشر عل

 ].٤١[،]٣٩[.المحیطیة والأعصابالعضلة القلبیة، الكلى، الكبد، الرئة، والجھاز العصبي المركزي 
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  :  Resistance to Antibioticsالمقاومة للصادات  -٦

  

میدان  إلى ١٩٥٩عام  -لین نصف تركیبي مقاوم للبیتالاكتامازوھو بنسی -عد فترة قصیرة من دخول المیثیسیلینب   

ت المعالجة ، بدأت تتوارد بعض التقاریر عن عزل عنقودیات ذھبیة مقاومة على المیثیسیللین، وسمیت العنقودیا

 ٤ ≥ الذي یكون MICویتحدد ھذا النوع بالتركیز المثبط الاصغري .  MRSAلین ة المقاومة على المیثیسیالذھبی

. وتكون ھذه السلالات مقاومة بنفس الوقت على كل صادات البیتا لاكتاماز بما فیھا السیفالوسبورینات.مل/مكغ

  . ]٥[علاج ھذه الجراثیم صعبا بسبب تزاید مقاومتھا على صادات أخرى أصبحوقد 

  

  نلجزیئیة للمقاومة على المیثیسیلیا الآلیة

  

 أنوغیابھا یعني ، جل المقاومة السابقةوري ضرورة مطلقة من أان وجود ھذه الجینة ضر:  mecالجینة    

، ووحدتین منظمتین تضبطان التعبیر عن  - mecA  -ھي تتألف من وحدة بنائیة. لینالسلالات حساسة للمیثیسی

  .Eإلى  Aمن  fem: إلى خمس جینات أخرى مساعدة في الضبط ھي إضافة. الجینة

الذي یرسخ ) (PBP 2aلین الرابط للبنسی 2aالبروتین  mecAترمز المورثة  :لینالرابط للبنیسی 2aالبروتین    

النافسیللین، الاوكساسیللین، وكل : التركیبیة المقاومة للبنسیلیناز مثلالمقاومة في صادات البیتالاكتاماز نصف 

  .]٦[السیفالوسبورینات 

اء الجرثومي ویحفز تفاعلات نقل الببتید الخاصة وھذا البروتین عبارة عن ببتیداز یتوضع في الغش

  .بالببتیدوغلیكان خلال تركیب الجدار الجرثومي

  

  نحو متوسط للفانكومیسینالسلالات الذھبیة الحساسة على    

  

حول نشوء المقاومة المتوسطة على الفانكومیسین في العنقودیات الذھبیة  الأخیرةلقد تزاید الاھتمام في السنوات    

جمیعھا ) ومةالمقا أو( ھذه السلالات متوسطة الحساسیة  أنمل، مع العلم /مكغ ١٦و  ٨بین  MIC ـحیث تراوح ال

وعلى العموم تبدي ھذه السلالات حساسیة متبدلة نحو الكلورامفینیكول، الریفامبین، . لینمقاومة على المیثیسی

TMP-SMXوالسیبروفلوكساسین ،.  

السلالات متوسطة المقاومة نحو الفانكومیسین تنشأ على الارضیة الجینیة  أن یبدو نظریا على الاقل: الآلیة   

مما یؤدي إلى تسمك . التي تعرضت للفانكومیسین MRSAین لقودیة الذھبیة المقاومة للمیثیسیللمكورات العن

  .  ]٧[وبلاسميتفي الغشاء السی أھدافھالجدار الخلوي وھذا ما ینقص من السماح للفانكومیسین بالوصول إلى 
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من تلك الحساسة علیھ، بسبب تزاید  أكثرالسلالات متوسطة المقاومة على الفانكومیسین تنمو ببطء : ملاحظة

  .الجدران المتسمكة لإنتاجالطاقة المطلوبة 

  لسلالات المقاومة للفانكومیسینا

    

التي  vanAوالجینة المتورطة بھذه المقاومة ھي . مل /مكغ ٣٢> MICتمثل المقاومة على الفانكومیسین ب  

وینجم عن ذلك .  Streptococcus faecalisالبرازیة انتقلت إلى العنقودیات الذھبیة من العقدیات  أنھایعتقد 

یعاند ارتباط الفانكومیسین بھ، وبالتالي  إنھاءوھو ببتید  D-ala-D-lacد یبالببت D-ala-D-alaاستبدال الببتید 

  .بالغشاء السیتوبلاسمي

  

  

  

  : Epidemiologyالوبائیات  -٧

  

من الأفراد یؤوون العنقودیات %  ٥٠ــ  ٢٥حیث أن . المستودع الأساسي للعنقودیات الذھبیة ھو الإنسان    

  . الإبطینفي المنخرین و الحلق والمھبل والعجان وعلى جلد الیدین وتحت ] ٢٦[بصورة عابرة أو دائمة 

سیما الجلدیة والمخاطیة المفتوحة ــ لا الآفات العنقودیةوقد ینتقل الجرثوم مباشرة من ھذه المستودعات أو من 

بید أن الانتقال غیر المباشر ممكن أیضا لما یتصف بھ ھذا الجرثوم من مقاومة في الوسط . منھا ــ إلى إنسان آخر 

 ففي المستشفیات مثلا قد تشكل الثیاب والأغطیة والأدوات المستعملة والھواء والمواد الطبیة مصدراً. الخارجي 

  .ه الطرق تحدث أوبئة في دور التولید ومراكز الحضانة والشعب الجراحیة وأقسام الإنعاش للخمج وبھذ

ذاتھ وغالبا ما یكمن سبب ھذا  نسمامات الغذائیة بشكل تفشیات تصیب الأفراد الذین تناولوا الطعامتظھر الإ

ت والأطعمة المحفوظة ویتم نسمام في الحلیب ومشتقاتھ إن كانت غیر مبسترة وفي اللحوم والنقانق والحلویاالإ

تلوث ھذه الأطعمة من قبل العاملین بھا من حملة العنقودیات ثم حفظھا في الشروط التي تسمح للجراثیم بالتكاثر 

  ] .٣٦[وإفراز ذیفانھا المعوي 
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  ]٣[ المرضیةالتظاھرات  - 8

 الدملFuruncle : 

 أو الأشعارشیع، وھو عبارة عن خمج سطحي في الجلد على حساب جریبات الإنتان العنقودي الأیعد الدمل  

، والمكان الأشیع للدمامل ھو العنق  Styeالشعیرة : الجفون یدعى  أھدابفي قاعدة  الغدد، كما یحدث خمجاً

 .لیتین نتیجة لارتداء الملابس الضیقةوالإ

ولا یتطلب  یكون عادة سلیماً الإنتانسیر . الأمامیینللعنقودیات في منخریھ  ما یكون المصاب بالدمل حاملاً غالباً 

 .عبر شق جراحي أوما یحدث التفجیر التلقائي للقیح  غالباً إذمعالجة نوعیة 

 داء الدمامل المزمن Chronic Furuculosis : 

من الناس ، حیث یتكرر حدوث الدمامل وبنفس الذراري من العنقودیات المذھبة، % ٣- ٢یوجد عند حوالي  

 .الأنفلمرھم مضاد للعنقودیات داخل  إضافة، )غسول(ویشتمل العلاج على صاد فموي مع الكلورھیكسیدین 

  الجمرةCarbuncle : 

 من الخراجات، وغالباً أكثر أومؤدیا لتطویر واحد  تحت الجلد الأنسجةالخمج العنقودي من الدمل إلى  شرقد ینت 

 .ما یحدث ذلك على الوجھ الخلفي للعنق

  القوباء الفقاعیة Bullous Impetigo: 

تسببھا بعض ذراري الذھبیات، وھي معدیة بشدة، وعبارة عن خمج في سطح الجلد یتظاھر بنفاطات كبیرة  

 .تحوي الكثیر من العنقودیات في الطبقات السطحیة للجلد

الملوثة مثل المنادیل، وھي تصیب على  الأشیاءالذین یتشاركون  والأطفالعادة ما تشاھد ھذه القوباء عند الرضع  

 موضعاً مقشرا، لذا تعد ھذه القوباء شكلاً غالبا ما تنتج العنقودیات المتسببة ذیفاناً. والأطرافالوجھ  نحو رئیس

 .من متلازمة الجلد المسلوخ

 الخمج الجلدي الثانوي: 

لنھاب الجلد التأتبي، حیث یبلغ وھو الخمج الثانوي الأشیع الذي یحدث عند المصابین بالإكزیما وخصوصا إ 

خاصة في قرحات الساق عند المسنین، وكذلك في التھاب الغدد %  ١٠٠عند البالغین حوالي  اتالآفاستعمار 

 . Apocrine glandsحیث تكثر الغدد المفترزة  الإبطالعرقیة القیحي في المغبن وتحت 

 الداحس Paronychia : 

  .الأظافرالرخوة حول  الأنسجةوھو من  الأخماج الشائعة للذھبیات حیث تصاب  

 الجروح بالعنقودیات اجخمأ: 

ختلاطات الرئیسة التالیة للجراحة، والمصدر قد یكون المریض نفسھ حیث تكون ھذه الإنتانات من الإ یمكن أن 

، ولا بد من وجود عدة عوامل لحدوث )أطباء، ممرضات(  للعنقودیات الذھبیة أو من حاملین آخرینحاملاً  یكون 
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الضعیفة لدى المریض، وجود السكري، تمزق مصادر الإرواء الدموي لأنسجة الحالة المناعیة : الخمج مثلا

 .الجرح، وجود أجسام أجنبیة وغیر ذلك أیضاً

 .یتصف الإنتان بحدوث وذمة واحمرار وألم وتجمع مواد قیحیة، والعلاج بالتنظیف والتنضیر والصادات 

 متلازمة الجلد المسلوخ بالعنقودیات SSSS : 

متلازمة الجلد المسلوخ، الحمى القرمزیة : مثل(الجلدیة  الأمراضیشیر ھذا المصطلح إلى مجموعة من  

داء لیل (، وانحلال البشرة النخري السمي   B و A التي یحدثھا الذیفان التقشري ) بالعنقودیات، والقوباء الفقاعیة

Lyell  ( ٣[ینتمي ایضا إلى ھذه المتلازمة.[ 

في  في الجسم كلھ تقریبا في داء الجلد المسلوخ وداء لیل، بینما یكون موضعاً رة وتسلخھا معمماًیكون تقشر البش 

 .حمرار بدون تقشر في الحمى القرمزیة بالعنقودیاتوباء الفقاعیة وعبارة عن حمامى وإالق

  متلازمة الصدمة السمیةTSS: 

بعده مباشرة، بفعل  أواء الشابات خلال الطمث ، وھو شائع عند النسالعنقودیات الذھبیةمرض خطیر یترافق مع  

وفي ھذه الحالات تنمو الذھبیات . متصاص العالي داخل المھبلذات الإ) Tampons(استخدام الفوط النسائیة

 .TSST-1بأعداد كبیرة داخل وحول الفوطة وتحرر الذیفان 

ساعة إلى صدمة  ٤٨قد یتطور خلال و.لتھاب بلعوم وألم عضليیتظاھر المرض بحرارة عالیة، إقیاء، إسھال، إ 

مما یشاھد في متلازمة الجلد  أعمققد یحدث طفح جلدي یلیھ تقشر بمستوى . شدیدة مع أذیة كبدیة وكلویة واضحة

  .اًیكون زرع الدم عادة سلبی. المسلوخ

 

 لتھاب شغاف القلبتجرثم الدم وإ: 

نقطة الخمج البدئیة لحوالي ثلث مرضى تجرثم الدم بالعنقودیات الذھبیة غیر معروفة، ولكن غالبا ما ینتشر  إن 

من نصف حالات تجرثم الدم بالعنقودیات الذھبیة  وأكثر. الخمج إلى المجرى الدموي من خمج جلدي سلیم ظاھریا

 مر للقثاطر الوریدیة التي تتعرض للتلوثنتیجة الاستخدام المست أوتكتسب بالمشافي بعد مداخلات جراحیة 

  .نتشار الخمج إلى مواقع أخرى من الجسم بما فیھا القلبالدم بالعنقودیات الذھبیة مع إ یترافق تجرثم

لم تتخذ  إذا% ٥٠لتھاب شغاف القلب الحاد بالعنقودیات الذھبیة حالة خطیرة یترافق مع معدل وفیات یصل إلى وإ

  .بة مباشرةالطبیة المناس الإجراءات

 ذات العظم والنقي والتھاب المفاصل القیحي: 

من  أوتحدث ذات العظم والنقي بالعنقودیات بعد انتشار العنقودیات الذھبیة بالطریق الدموي  أنیمكن  

 .خمج ثانوي تال لحدوث رض أو من امتداد لخمج من منطقة مجاورة

 الإصابةخماج الجلدیة بالعنقودیات، وعادة ما تشمل بعد الأ غالباً الأطفالیكون الإنتشار الدموي عند 

  .العظام الطویلة، حیث تكون غزیرة التوعیة الدمویة في العظام النامیة مشاش
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 ما تصیب عظام الفقرات ونادراً ذات العظم والنقي المحدثة بالطریق الدموي عند البالغین، فغالباً أما

  .العظام الطویلة

نتقالیة للعظام الطویلة وتحدث بالعنقودیات تشاھد في المناطق الإقي ھي ذات عظم ون خراجات برودي

  .عند البالغین فقط

الكبار والبالغین الذین  الأطفالالھامة لالتھاب المفاصل القیحي عند  الأسبابالعنقودیات الذھبیة من 

من لدیھم مفاصل اصطناعیة، وتتوضع الإصابة عادة في المفاصل  أویتلقون حقن داخل المفصل 

  .كتف، ركبة، كاحل، معصم: الكبیرة
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  :   Laboratory Diagnosis التشخیص المخبري  - ٩

  

إن الأساس في تشخیص أخماج العنقودیات الذھبیة ھو عزل المتعضیة من العینات المناسبة ، و    

  .تحدید نوعھا بدقة 

خمجي فمن المفید لعظم والنقي ــ أو التھاب مفاصل نا وجود خمج عمیق مزمن مثل ذات اــ إذا توقع

  .یك ئمعایرة أضداد حمض التیكو

قیاء أو براز ة إلى محاولة عزل المتعضیة من الإــ في حال الشك بالتسمم الغذائي بالعنقودیات بالإضاف

  .ت المعویة في الغذاءالمرضي أو من الأغذیة المتھمة یجب أن یفحص وجود الذیفانا

یجب فحص قدرة العنقودیات الذھبیة المعزولة من مسحات :  السمیةــ في حال الشك بمتلازمة الصدمة 

  . Bأو الذیفان المعوي  السمیةمھبلیة أو من أي مكان آخر على إنتاج ذیفان متلازمة الصدمة 

كن الجافة یجب أن ترطب بمصل ــ المسحات التي تؤخذ من المنخرین الأمامیین ، الجلد ومن الأما

  .فیزیولوجي عقیم قبل استخدامھا 

من المفید أن تحقن في أوساط مرق دموي  CSFبزالة المفاصل ــ . مثل سائل الجنب : ــ العینات السائلة 

  .بطرق عقیمة 

 نھا تنمو بسرعة على الآغار الدمويعادة كافیة لعزل المتعضیات حیث أ عتیادیةــ إن طرق الزرع الإ

  .أو الشوكولاتي 

ملح ویحضن %  ١٠ــ  ٥نتقائي أو مرق مغذي یحوي دام مرق اللحم المطبوخ المملح الإمن المفید استخ

ساعة فھو مناسب لتكثیر الأعداد القلیلة من العنقودیات الذھبیة كما ھو  ٤٨ــ  ٢٤مدة  م  ° ٣٧بالدرجة 

  .الذھبیة حال وجود ذراري متعددة المقاومة للصادات من العنقودیات 
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    ات السریریة یح  : عزل وتحدید العنقودیات الذھبیة من العین ل   . المسحات  . الق الراسب المثف

 :  ]٤١[،]٣٩[  من السوائل

  

ة   -١ ن العین رام م ة غ ون بطریق ر مل ص محض یر وفح كل  ( تحض ة بش رام متجمع ة الغ ورات إیجابی ر مك یظھ

 ) .تشاھد أشكال مفردة ، مزدوجة أو حتى سلاسل قصیرة  أحیاناً. عناقید 

م  ° ٣٧تحضن بالدرجة ) والثانیة لا ھوائیة %  Co2 5أحدھما في شروط ھوائیة ( زرع علبتي آغار مدمى  -٢

دم          ٢٤ــ  ١٨مدة  ة لل ة حال دورة ملساء لماعة مقبب رة م ا  (ساعة حیث یشكل مستعمرات كبی اً )βبیت ا   غالب م

ة     راثیم بدرجة حرارة          . تكون المستعمرات صفراء ذھبی ون أفضل إذا حضنت الج ن تشكل الأصبغة یك لك

ى         . ولا تنتج أصبغة إطلاقا بالشروط اللاھوائیة ] . ٤١[الغرفة زرع عل ادة ال و یتوجب إع ال عدم النم ي ح ف

 .مرق اللحم المطبوخ المغذي 

ات ال  -٣ ة  فحص المزارع للبحث عن مستعمرات العنقودی ار        . ذھبی م تحضیر محضر غرام وإجراء اختب من ث

 .العنقودیات الذھبیة إیجابیة الكاتالاز . الكاتالاز 

لبی  . إجراء اختبار المخثراز على الصفیحة لكشف عامل التلازن  -٤ ان س كوك   اًفإذا ك ھ مش ا یجرى    اًأو نتیجت بھ

 .العنقودیات الذھبیة إیجابیة المخثراز . اختبار المخثراز بالأنبوب 

ل             -٥ رى مث ارات أخ راء اختب ن إج ة یمك ت مبھم ا زال وم م ة الجرث ت ھوی ـ  TNaseو  DNAse: إذا كان ـ

روتین    ى الب ـالتعرف عل فاتاز ـ فیحة      Aفوس ى الص راص عل طة الت ة بواس ات الذھبی ي العنقودی   .ف

ة  في المسحات الجلدیة و الأنفیة من حملة  مثلاً: لكشف الأعداد القلیلة من العنقودیات الذھبیة  عنقودیات ذھبی

ع إضافة          : عدیدة المقاومة للصادات   وخ م رق اللحم المطب ى م ات عل زرع العین زرع  %  ١٠   Naclت وال

ح       ـ المل انیتول ـ ـ م اق آغار ى أطب   .عل

یلاً        و قل ان النم إذا ك ري ف اق البت ص أطب ن    تفح اد الحض رى   ٢٤یع اعة أخ   .س

دة   یفحص المرق یومیاً ا      ٧٢م ى الآغ زرع عل اد ال اعة ویع و واضحاً      س ان النم انیتول الملحي إذا ك ـ م   . ر ـ

فراء       ة ص ة بھال فراء محاط تعمرات ص ود مس اق لوج ص الأطب   .تفح

الأنبوب      راز ب ار المخث راء اختب تعمرات لإج ن المس ر م دة أو أكث ار واح   .اختی

 .ولإعادة الزرع على الآغار الدموي إذا احتجنا لإجراء المزید من الاختبارات

 

  :زروعات الدم والسوائل التي تحقن في المرق   -٦

فإذا وجدنا . وحتى سبعة أیام، یحضر محضر ویلون بغرام ... ساعة  ٤٨ــ  ٢٤یفحص المرق یومیا بعد 

وعلى ) بشكل ھوائي ولاھوائي (مكورات إیجابیة الغرام           إعادة الزرع على وسط الآغار الدموي 

  ..وسط الآغار الشوكولاتي 
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  المصلیاتSerology  :  

  .كانت معظم المحاولات لإیجاد المستضدات البنیویة للعنقودیات في الدم أو العینات السریریة غیر مفیدة    

 تظھر الأضداد خلال أسبوعین من. یك عند مرضى أخماج عنقودیات ذھبیة مزمنة ئتتشكل أضداد حمض التیكو

القلب بالعنقودیات غیر أن ھذا الاختبار قلیل المصداقیة لتھاب شغاف بدء المرض وتكشف عند معظم مرضى إ

لأن مركز الخمج یكون  عند كشف الأضداد عند مرضى ذات العظم و النقي بالعنقودیات أو أخماج الجروح نظراً

  .ستجابة المناعیة والخلطیة والجراثیم بذلك تكون بعیدة عن الإ محجوباً

ابیة یجب أن تؤخذ بحذر لأن الاختبار قلیل الحساسیة وقیمتھ التنبؤیة على أیة حال فإن الموجودات المصلیة الإیج

  ) .  Immuno Diffusion( ویقاس عیار الأضداد باختبار الانتشار المناعي . منخفضة

  ]٣[للكشف عن الذھبیات  السریعةالطرائق 

  : ثمة طریقتان تستخدمان للكشف السریع عن العنقودیات الذھبیة   

  ).الصفیحة الزجاجیة(  السلایدالكشف عن المخثراز بطریقة 

  .باللاتكسطریقة التراص 

 Aمن اجل الكشف عن البروتین  IgG ـجزیئات لاتكس مغطاة بالفیبرینوجین وال الأخیرةیستخدم في الطریقة 

  .]٣[ الموجودین على سطح العنقودیات الذھبیة) المخثراز المرتبط(وعامل التلازن 
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  المكورات العنقودیة سلبیة المخثراز
  

، ]٨[من الفلورا الطبیعیة في ھذا المكان ساسیاًأ یم جلد الإنسان على نحو شائع وتشكل جزءاًاثتستعمر ھذه الجر   

ن عزلھا من العینات السریریة ینجم عن التلوث، ومع الوقت بدأت تظھر نت تعد في السابق عدیمة الفوعة وأوكا

لمرضى ذوي الخطورة مثل عند ا الدم المشفویة خصوصاً إنتاناتحداث لھذه الجراثیم في إ طورة السریریةالخ

خماج صعبة المعالجة ھذه الأ. المضعفین مناعیاً أوالمطبق لھم قثاطر وریدیة  أودوات اصطناعیة الحاملین لأ

  .متعددة عند ھذه الجراثیم أدویةنظرا لوجود المواد الغریبة وللمقاومة على 

  

  :المكورات العنقودیة سلبیة المخثرازھم أنواع أ -  ١

   

  ].١٠[نوعا على جلد الإنسان ١٨ الأقل، عزل منھا على ]٩[من ھذه الجراثیم ھناك حوالي ثلاثین نوعاً   

من نصف العنقودیات المقیمة  أكثر Staphylococcus epidemidisلبشرویة تشكل المكورات العنقودیة ا

من % ٧٥من  أكثرتؤلف  إذعلى سطح الجسم، ومن ناحیة العزل السریري فھي المسیطرة بصورة جلیة 

یتمیز ھذا النوع عن الذھبیات بحاجتھ للبیوتین من اجل النمو، .العنقودیات سلبیة المخثراز في العینات السریریة

، ولا تخمر  Aغیر حال، وعدم وجود البروتین  أوالنمط ألفا  وعدم وجود المخثراز، وحل الدم قد یكون من

  .المانیتول، لكنھا تنتج الفوسفاتاز وحساسة للنوفوبیوسین

  :  S.saprophyticus الرمیة العنقودیات الأخرى الھامة سریریاً الأنواعومن 

داخلیة  أصبغة، تنتج  Aلا تملك المخثراز ولا بروتین : أنھاحلیل، ومن صفاتھا توجد على الجلد غالبا وحول الإ

جل یتول، وھي لا تحتاج للبیوتین من ألیمونیة اللون، لا تنتج الفوسفاتاز، مقاومة للنوفوبیوسین، وتخمر المان

لى مراضیة تعود إھذه الإ أنویبدو  ]١١[یتسبب ھذا النوع بإنتانات في السبیل البولي عند النساء الشابات . نموھا

  .KDa-160اطة الراصة الدمویة الالتصاقیة حلیلیة بوسمكورات على الالتصاق بالظھارة الإقدرة ال

  :  lugdunesisالمكورات العنقودیة 

اصطناعي، تجرثم الدم، ذات  أو أصليلتھاب الشغاف على صمام تزاید دورھا في إحداث أخماج غازیة مثل إ

  ].١٢[وھي حساسة للنوفوبیوسین عظم ونقي، خراجات الدماغ،

توجد عند الإنسان والرئیسیات الأخرى، وتكون غزیرة :  S. heamolyticus الحالة للدمة المكورات العنقودی

والعانة، وھي تعزل بالمرتبة الثانیة بعد العنقودیات البشرویة  الإبطفي مناطق الجلد ذات الغدد المفترزة مثل 

، تجرثم أصليلتھاب شغاف القلب على صمام إ: ھامة سریریا مثل إنتاناتبالنسبة لسلبیات المخثراز، تتسبب في 

ن، بعض حساسة للنوفوبیوسی. نتانات العظام والمفاصلیریتوان، إلتھاب السبیل البولي السفلي، وإالدم، التھاب الب

  .الذراري مقاومة للفانكومیسین
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  :مثل في العینات السریریة قل تكراراًة من العنقودیات سلبیة المخثراز أھناك أنواع أخرى عدید

   S.chromogen المولدة للونة المكورات العنقودی 

  ،S.hominisة البشریة المكورات العنقودی

  ، S.capitisة الرأسیة المكورات العنقودی 

  . S.gallinarumة ت العنقودیالمكوراو

وذات  أصليلتھاب شغاف على صمام یحدثان إS. lugdunensis and S. schleiferi وثمة نوعان آخران ھما 

خطورة من باقي المكورات سلبیة المخثراز، وسبب ھذه الفوعة المتزایدة غیر معروف ، ولكن قد  أكثرعظم ونقي 

  . یعود ذلك إلى مشاركتھا العنقودیات الذھبیة محددات فوعة مثل عامل التلازن واللیباز

  

  : الشكل والخصائص الزرعیة  -٢

الصلبة مستعمرات العنقودیات الذھبیة لكنھا  الأوساطتشكل عناقید، وتشبھ مستعمراتھا على  الأنواعكل ھذه    

  . مصفر قلیلاً أو، وقد یكون كریمي والأبیضواللون یتفاوت بین الرمادي . اصغر

  .من الحضن أیامویتبدل شكل المزارع بعد عدة . بعض السلالات ذوات المحفظة تشكل مستعمرات مخاطیة

                                           

 
C   

  الدموي الآغارعلى لبشرویة المكورات العنقودیة ا). ٢(الصورة رقم    

  

  :مراضیةالإ الآلیة  -  ٣

   

ممرضات ممكنة عندما یختل التوازن الطبیعي بین سلبیة المخثراز المكورات العنقودیة بشكل عام، تصبح    

 إضافةالمتعضیات الدقیقة والجھاز المناعي، مثل المرضى مضعفي المناعة كمرضى السرطانات والولدان الخدج 

  .والوسائل الاصطناعیة في البدن كإجراءات طبیة الأدواتلوجود 
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یتم ارتباطھا بالوسائل مثلا . مراضز من البقیا والإسلبیة المخثرا الأنواعثمة عدید من عوامل الفوعة التي تمكن  

عمرات، ویساعد ومن ثم تتكاثر وتشكل مست. الاصطناعیة داخل الجسم عبر قوى فاندرفالس وروابط محبة للماء

فرازھا لطبقة من عدید السكارید تحمیھا من الصادات ومن تفعیل اللمفاویات التائیة والطھایة ومن على ذلك إ

  .یضاًأغیر ذلك ]١٣[والبالعات ة العدلاتھجر

الكاتیكول أمینات مثل النور إیبي نفرین تعزز من نمو ھذه المتعضیات ومن تشكیلھا  أنبحاث وتقول بعض الأ

ستحصال وربما یعود ذلك لزیادة الإ) ناعیةالوسائل الاصط( لطبقة الفیلم الحیوي على البولیستیرین والسیلیكون

  .  ]١٤[على الحدید من الترانسفرین

  

  المقاومة للصادات  - ٤ 

بین عامي % ٦٠إلى % ٢٠لین او الاوكساسیللین  من نقودیات سلبیة المخثراز للمیثیسیلقد زادت مقاومة الع   

.  ، وھذه المقاومة تمتاز باتساع طیفھا لتشمل صادات أخرى من بینھا صادات البیتالاكتاماز] ١٥[١٩٩٠و  ١٩٨٠

 PBPلفة والرابط للبنیسیللین الذي یرمز البروتین منخفض الأ  mecA ین یدعىویتواسط المقاومة للمیثیسیلین ج

2a)  (وكساسیللینلین او الألمتورط بمقاومة الذھبیات للمیثیس، ھو نفسھ ا.  

 نقطة فاصلة الأمیركیةلقد حددت اللجنة الوطنیة للمعاییر المخبریة السریریة في الولایات المتحدة     

 Break point  وكساسیللین، لان العدید من المخابر كانت سلبیة المخثراز للأالمكورات العنقودیة جدیدة لحساسیة

التركیز المثبط ( MIC ـال أووكساسیللین بطریقة الانتشار القرصي تشف حساسیة بعض تلك المتعضیات للأتك

صغر ھي أ  MIC ـلة الجدیدة لالنقطة الفاصو. ]١٦[ mecA ـعلى الرغم من كونھا ایجابیة ال) الاصغري للصاد

بالنسبة للمقاومة  ٠.٥ ≥یساوي  أوكبر مل بالنسبة للحساسیة للأوكساسیللین، وأ/ كروغراممی ٠.٢٥ ≤یساوي  أو

  .لھ

ثقة في الكشف عن الحساسیة نحو الاوكساسیللین بطریقة  أكثر Cefoxitin قرص السیفوكسیتین أنویبدو  

  . ]١٧[الانتشار القرصي

  . سلبیة المخثرازالمكورات العنقودیة في علاج  الأساسیزال الفانكومیسین حجر  بالنسبة للصادات الأخرى لا  

ولكن مازالت ]. ١٨%[٧٠- ٦٠نسبة المقاومة على الجنتامیسین قد وصلت إلى نحو  أن الأبحاثبعض  أظھرت   

  ].١٩% [٩٠تزید عن  بةالریفامبین بنس سلبیة المخثراز حساسة علىالمكورات العنقودیة 

 ، لسوء الحظ، حوالي نصف السلالات سلبیةTMP-SMX  سلفامیثوكسازول –ما بالنسبة للتري میثوبریم أ    

ستخدام الواسع وكذلك أدى الإ. على التریمیثوبریملین تكون مقاومة المخثراز المقاومة على المیثیسی

 أن إذنتخابي للفلورا الجلدیة ھذا إلى زیادة الضغط الإة علیھ، وربما یعود للسیبروفلوكساسین إلى زیادة المقاوم

  ]. ٢٠[الدواء یفرز مع العرق

السلالات منخفضة الحساسیة على  أن إلاوجود فلوروكینولونات اقوى من السابق تجاه العنقودیات ، وبالرغم من 

  .]٢١[نسبة للفلوروكینولونات الأخرىلالسیبروفلوكساسین تكون كذلك با
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تلك  سلبیة المخثراز للفانكومیسین، وخصوصاًالمكورات العنقودیة ثمة تقاریر باكرة عن انخفاض حساسیة 

 ١٦إلى  ١٢من  MIC ـریتوان عند مرضى التحال البیریتواني حیث ارتفع الیالسلالات المتسببة بإلتھاب الب

ھذه السلالات  أنللحساسیة بطرائق متعددة، تبین  ولكن بإعادة الزرع والفحص مجدداً]. ٢٢[مل/ میكروغرام

الظاھریة عن المقاومة على الفانكومیسین  الأنماطالتعبیر في  أنوقد یكون تفسیر ذلك . حساسة للفانكومیسین

، وھذه العینة ھي نفسھا التي تخضع للتمدید والزروع الأصلیةینحصر في بعض تحت الجمھرات من العینة 

  . دي إلى انخفاض الضغط الانتخابي للصاد الحیويالمتتالیة وھو ما یؤ

  

  

  التظاھرات السریریة

  

 لھا علاقة بوجود القثاطر إنتانات: 

نتانات الإفي ھذه  سلبیة المخثرازالمكورات العنقودیة  من بین عزلاً الأكثرتعد العنقودیات البشرویة 

وھناك مصادر عدیدة لتلوث القثاطر الوریدیة بالجراثیم، وقد تستعمر القثاطر بدون .الأطفالعند  خصوصاً

  .علامات موضعیة للخمج مثل الاحمرار ووجود القیح عند مدخل القثطرة أیة

لزرع جزء  إضافةساعة،  ٢٤من مواقع بزل مختلفة خلال  الأقلیتم إجراء ثلاثة زروع للدم على  التشخیص

  .ل الوعاءالقثطرة الموجود داخ

  

 الدماغیة الشوكیة) الشنت( التحویلة إنتانات: 

نتانات من العنقودیات البشرویة والعنقودیات الذھبیة، وعادة ما لعنقودیة في ھذه الإتكون العزول اما  غالباً

  .من غرس التحویلة أسبوعینتحدث خلال 

  

 لتھاب البیریتوانإ: 

ریتوان خلال السنة یالجوال سیحدث لدیھم التھاب بمن مرضى التحال البریتواني المستمر % ٤٠حوالي 

إلى  إضافة، ٣مم/كریة بیضاء ١٠٠من  أكثر، ویتجلى بألم بطني وتغیم سائل التحال واحتوائھ على الأولى

  .یجابیة زرع سائل التحالإ

  

 لتھاب شغاف القلبإ: 

وھي تشكل حوالي  شائع،غیر  سلبیة المخثرازالمكورات العنقودیة ب الأصلیةصمامات القلب  إنتانات إن

ولكن العنقودیات البشرویة والذھبیة مسؤولة عن معظم . لتھاب الشغاف الخمجيمن كل حالات إ% ٥



~ ٢٣ ~ 
 

شیع المتسببة بإنتانات الصمامات القلبیة تھاب الشغاف الخمجي، وھي السبب الأالحالات المشفویة من ال

  .الصنعیة

  

 المفاصل الصنعیة المغروسة إنتانات: 

خماج مدمرة وشدیدة ھذه الأ أن إلا، % ٥- ١لصنعیة فقط خماج المفاصل اأن حدوث أبالرغم من 

عن طریق الدم،  أووالجراثیم تصل للمفصل إما من خمج مجاور . للمفصل وعادة ما تستلزم إزالتھ

خماج المفاصل أمن % ٧٠للإلتھاب حیث تحدث ما یفوق  إحداثاً الأكثروتعتبر العنقودیات السبب 

  .الصنعیة

  

 نتانات عند المرضى المضعفین مناعیاًلإا: 

 كعوامل ممرضة ھامة عند أولئك المرضى وخصوصاً سلبیة المخثرازالمكورات العنقودیة  لقد برزت

دوات وحدات العنایة المشددة ومرضى الأورام، ومعظم تلك الأخماج مرتبطة بوجود الأ الموالید الجدد في

  .المركزیةة یالأجنبیة خاصة القثاطر الورید

  

 إنتان السبیل البولي: 

ن الحاد في نتاتسببا بإحداث الإ الأكثر، سلبیة المخثرازالمكورات العنقودیة  تعد العنقودیات الرمیة من بین

 أنبعد  سنة، حیث یظھر المرض باكراً ٢٥-١٢صحاء، خاصة النساء بین السبیل البولي عند الأشخاص الأ

 كیة القولونیةیة بإلتھاب السبیل البولي بالاشیرشبیھة بتلك الموجود والأعراض، ناشطة جنسیاً المرأةتصبح 

E.coli .  
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  .تلوین غرام للعنقودیات الرمامة في البول). ٣(الصورة رقم 
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