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 الممخّص  
 

دُرستتتي ات تتت ي در  ندتتتدا ا تتتد ندفتتت ددتا جتتتي باتتتقي نبستتتد نددتتت ب ي ف دات تتتت  ف تتتد    دتتتتد  ستتتف  ن    تتت ي ندتتتدا 
و ستتتتف  بق وب  تتتت   ,س ستتتتت  ند  قودتتتتت ي ندب دودتتتت  د ةتتتت دني ند توتتتتت درنستتتت   و  ,رندوستتتت فت  ندب   تتتتإتد فتتتتت  ف د  قودتتتتت ي 

و ستتت تل ند تتتوض ا تتتي  تتترور    دتتتتد نب بتتتت  ندستتترترت   ,)نبوكس ستتتت  تا  لاك  بتتت د-د ف ستتتت ت  ي ندبق وبتتت  د بتتتتر  ندفت تتت 
ا. إا اتتدد ند ت تت ي ند تتي رند ف ا ف ر تت  م تتا نددتترن تا ندب و تت  د ت تت ي ندتتدد  ت تت ي إتد فتتت  ندتتدر  ف د  قودتتت ي ستت فت  ندب   تت

ات تت ي  ف ستتف  3) إتد فتتت  ندب   تترند%, وكتت ا اتتدد ات تت ي 8204ات تت   ف ستتف  02مظ تتري إتد فتتت  ندتتدر  ف د  قودتتت ي )
 إتد فت  ندب   ترند%. دقد مفدي دبتع ات  ي ند  قودت ي 3801ات    ف سف  91رند )%, مب  ادد ات  ي س فت  ندب    109

دتا %. 12.1رند جك  ي  سف  بق وب  ت  دلأوكس ستت  تا %, مب  ند  قودت ي س فت  ندب    922ف  بق وب  دلأوكس ست  تا ف س
رند  فتتد متتت  ات تت  بق وبتت  د ق  كوب تستتتا وند تكتتوفا تا. و تتد  تتدد    ستتف  ن    تت ي ندتتدا ند قتقتتت  ف د  قودتتت ي ستت فت  ندب   تت

وب دندتتي ند  قودتتتت ي ستتت فت    ي ندتتتدا ندبدرواتتت كتتت ا ندفتتت  ي افتت ر  اتتتا   تتتو  د ت تتو  ,% جقتتتل بتتتا ند تت لاي9101جك  تتي 
 .رند ندبسفب نبك ر اتوا  دا     ي نددبوت  ندك تف  جي ندبا جيندب    

 
 .ند  و , ندبق وب  د ة دني,    ي نددان   ,ند  قودت ي :كممات مفتاحية
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  ABSTRACT    

 
Blood culture isolates have been studied in adults at Al-Assad University Hospital in 

Lattakia in order to determine the rates of septicaemias in Coagulase-positve and negative 

Staphylococci to study its antimicrobial susceptibility and resistance rates to oxacillin, and 

to determine the clinical significance of isolates positive for Coagulase-negative 

Staphylococci. 20 isolates of all studied isolates were positive for Staphylococci (40.8%), 3 

isolates were Coagulase-positive Staphylococci (6.1%) and 17 isolates were Coagulase-

negative Staphylococci (34.7%). All Coagulase-positive Staphylococci isolates were 

resistant to oxacillin, otherwise 70.5% of Coagulase-negative Staphylococci were oxacillin 

resistant. Only 17.7% of Coagulase-negative Staphylococci were of clinical significance, 

others were contaminants. 
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   :مقدمة
و تي بتتا فتتا م تتا نلا    تت ي  ,وبدبتو  ندوجتتت ي جتي ند تت دا , اتك  ن    تت ي ندتدا  ستتف  ب بت  بتتا بدبتو  نببتترن 

    تتت ي بتتتا نلاتك ستتتفوا  ندولاتتتت ي ندب  تتتد  ما ب تتتتو ي بتتترت  فتتتتا نددرنستتت ي جتتتي و  ,[2-1] درا تتتت  ندةتتت ت ندب   قتتت  ف
و تد مظ تر  .[2]% با ندبدبو  ند  ا دا     ي ..4و كوا       جي  ,%01 -01ن     ي نددا  سف  و كوا  ,جيندبا 

فتتتتلا ند  قودتتتتت ي ستتتت فت   ا0997و 0986بي دولاتتتتت ي ندب  تتتتد  فتتتتتا اتتتت  ظتتتت ا برن فتتتت  ن    تتتت ي ندباتتتت جي ندتتتتول ي جتتتتي ن
بر تتتتتي ندب دودتتتتت  بتتتتتا درو  دا  " تتتتتر اتتتتتتوا  تتتتتي نددتتتتترن تا نبك ,إتد فتتتتتت  ندب   تتتتترند ) وند  قودتتتتتت ي ندت فتتتتتت  ,رندندب   تتتتت

, ت ت تت  جتتي تدتتتك ن اتترتكت  ندكودو تتت , وند قتتتدت ي   دتت  د تتدا مدقتت  ف وات تتت  ندب  تتر  وندر وتتت , ونددون تتت , [3-2]ندباتت جي
 ت , وم ون  ندس دبو تا, وغتر   درن تا م رى نتا ندر وت , وندبكورني ندب وت , وند قدت ي ندبقت  , ونددرن تا ندا و وندك تفس

 . [5-4-3-2]ف سب   ت   ددن" 
ج كتتوا ن ةتت ف ي ف د  قودتتت ي ندت فتتت   ,ت  فتتر ندد تتد ونبغاتتت  ندب  لتتت  بتتا م تتا بةتت در نلا    تت ي ف د  قودتتت ي

  ,, فت ب  تكوا ندب اتل ندتدن  ي بستتلرن" جتي  ت لاي ن ةت ف  ف د  قودتت ي ست فت  ندب   ترند[6]و دن  يبا ب ال   ردي م
.    تتب [7-6] دا ستت ا    ندب  لتتت   ونبغاتتت  ,ندلفت تتت  ند تتي   تتتا ا تتي ندد تتد  كو  تت  دتتدضن" بتتا ندق تتورن نددر وبتتت 

   فتتر ندق تت لر ندورتدتتت  , ج[3]ك ونبتت  بب فتت  وبستتفف  "  بتت  "ند ادتتت  ندرن تت  دورنو  ,وندوستت    ند ا تةتتت  ,نددرن تت ي
وافتتتتر  [9]"واب تتتتت ي در   تتتتونظا ند لتتتتي درن تتتتت  ,ندةتتتتب ب ي ندق فتتتتت  وفتتتتدلاي [8]ب  تتتت و  ةتتتت  ندبركدتتتتت   ندب و تتتت ,

 تت  تكتوا بةتدر  تت   ,مستف ف " د تدو  ن  ت ا دا ف د  قودتت ي ست فت  ندب   ترند Shunts [11]وند  توتاي  [10]ندورتد
. مبتت  ن  تت ا ندتتدا ف د  قودتت ي ندت فتتت  جد دفتت " بتت  ت  فتر كب تت اق  لا  تت ا جتتي [12]وفت تت  ندبات جي , تا د تتد ندبتترت نددترن

و تتد تكتتوا  .[14]و  تتت  دتتتدك ندق تت لر ندورتدتتت  ندب و تت  ف وات تت  ندب تلتتي وندبركتتدي [13]بو تتع ر تتر بتتا نددستتا 
بتتت  ندبب فتتت   تتتي ندتتتدج ا ي ندب  اتتتت  ند   ةتتت  كبتتت  جتتتي بتتتر  وجتتتي  تتتت  ند  دتتت   كتتتوا ند ون ,نلا  تتت ا ف د  قودتتتت ي مودتتتت ً 

 .[5]ونددت   نددبوي ,وندب  دد  ف دس ترو تدني ,ونبورنا ,ندسكري
  [16-15-7]ندرغا با ما ند  قودتت ي ست فت  ندب   ترند ستفب  ت ا جتي إ تدن  ن    ت ي ندتدا ندب   قت  ف دبات جيا ي 

ا ن  بتتت   [17-6]" دتتدرو  ندتتتداإلا م  تت  جتتتي ندو تتتي تن تتلأ ندب تتتو  نبك تتتر اتتتتوا  فتتت دق ورن  تتتو  ندتتدا ندبستتت وب كفتتتتر  , ون 
. إا ند كتا ا تي نب بتت   ندسترترت   د   قودتت ي [18]وندب  ستف   جتي  ت   دتا تت ا  لفتتط اترول ند ل تتر ندادبتندد دت  

ببسست  ةت ت , ودتتدك وتبكا ما تب ر فاد  ا ي  سب ن     ي نددا بي  فً ,س فت  ندب   رند مبر  توي دك لأ ة ب غ د
وند  قتتتت  بتتتا م لتتت ض  , تتتا   لتتتوتر  ظتتت ا فت  تتت ي د بستتت اد  جتتتي   دتتتتد نب بتتتت  ندستتترترت  د   قودتتتت ي ستتت فت  ندب   تتترند
. دقتتد  تتددي درنستت  [19] ةتت ت  ن    تت ي ندتتدا جتتي ندباتت جي د تت لاي درو  ندتتدا ن تد فتتت  ند تتي ت  بتت  ما  كتتوا   و تت "

تر ندسترترت  ند  بت  د  قرتتتط فتتا ن  ت ا دا  قتقتي ف د  قودتتت ي ست فت  ندب   ترند وند  تتو  ندب تت ت [19]كتت  تد ب ت  متتون نببر 
 5د  قودتتت ي ست فت  ندب   ترند  تا  بتتد  دتتني نف ت , وتبكتا اترذ  تتت  ندب ت تتر ك د ت دي : إبت  فتتدراتا إتدت فتتا مو مك تر 

 :  ا ت ا ف  قط ندارلتا ند  دتتافر  مت ا, مو فدر  ون د ب    إدتلأ فر  ا سرتري ون ح دا   ا و تن ند
كرتتتت /بتكرودت ر, مو ما تكتتتوا   تتتدند   مك تتتر بتتتا  0222نداتتترل نبو  :   تتتدند ندكرتتتت ي ندفتتتت  م تتت  بتتتا  -9  
, جقتي  ت     قتط م تد بكتو ي Band% مو مك ر د كرت ي  ندفت  ندق ت  بتا  تو  92كرت /بتكرودت ر بع  سف   90222

   ي مب  جي     ادا   قق   جت ب  نددر  و   فر    و  ".ندارل نبو     ق  إدي ندارل ند 



  ت ل, ندف ي, غةا                                          ند  قودت ي إتد فت  وس فت  ندب   رند كبسفف ي لا     ي نددا ا د ندف ددتا
 

 

 

 

 

020 

ا, مو ما تكتتتوا ند تتتدل     3405و ستتت وي  ,ا تتتيا مو م   31بتتتا   تتت نداتتترل ند تتت  ي :  تتترنر  دستتتا ندبتتترت  م -0 
ج تتتتو كتتتت                  ,ب تتتتا د فقتتتتي, جتتتتما   قتتتتط م تتتتد بكتتتتو ي نداتتتترل ند تتتت  ي 12بتتتتا  م تتتت نداتتتترت  ي نلا قف  تتتتي دتتتتدى ندبتتتترت  

لا جت ب  و   فر    و  ".دكي      فر نددر  ن تد في ن     " دبوت "  قتقت " ون 
لاك  بتت د ) نبوكس ستتت  تا  -وبق وب  تت  د فت تستتت  ت  ي ندبق وبتت  د بتتتر  ندفت تت  , ةتت   ند  قودتتت ي  ستتب   سستت  

, بق وبتت  د فت تستتت  ت  ي و   فتتر كتت  ند  قودتتت ي  قرتفتت " .[2]وبدبواتت  بق وبتت  دتتلأ  ,إدتتي بدبواتت   س ستت  دلأوكس ستتت  تا
لاك  بتتت د )ندفت تستتت  ت  د  ند تتتي    قتت  فونستتتل  ندفاستتبتد وند تتتي  قكتتك ندف ستتت  تا -   د تت  د بتتتتر  ندفت تت وباتت ق     فستتتفب إ

ند  جستتت  تا و  نبوكس ستتتت  تاو  وا تتتي ندتتترغا بتتتا  ةتتت تع فت تستتتت  ت  ي بق وبتتت  د فت تستتتت  ت  د )ك دب تستتتت  تا .[18]وباتتت ق  لأ
جتي و  % با ند  قودتت ي ست فت  ندب   رند قرتفت "75قد ما ري نددرنس ي ندددتد  فلا ندبق وب   د       د  جي وغتر     ج

و تتتتي بتتتتا ندبتتتت د  ندورن تتتتت   mecA [20]و  تتتتود  تتتتت  ندبق وبتتتت  إدتتتتي بور تتتت   .[18-2]% بتتتتا ند  قودتتتتت ي ندت فتتتتت 51
و تتي افتت ر  اتتا  ,PBP2a تا ندتترنفل د فت تستتت  تا   تت م بتت د  فرو ت تتت   ستتبي ندفتترو , وبستتبود  اتتا إد   قودتتت ي ندبق وبتت 

 تتتتتدتا بودتتتتتود جتتتتتي دتتتتتدنر نددر تتتتتوا بستتتتتبو  اتتتتتا رفتتتتتل و تتتتتدني ندد تكوفتف تتتتتتد ندبكو تتتتت  د دتتتتتدنر دتتتتتدض فرو ت تتتتتي بتتتتتا نب
و كوا ند  قودت ي مت  "  س س   د د  دبر بتا ندةت دني . و و ا د  ت  ندسالاي   تد  بور   ل جر  ,[21]نددر وبي

وغتر تتت  إلا إ تتتلأ بتتتا    فتتت ك رتاس ق بت وكستتت دو  ) -بركتتتب  رتبت تتتوفرتاو  ,وغ تكودتتتتدني وندق وروكت ودو تتت يند توتتتت  ك ببت 
مو ن  فتت رني ند  ستتخ ف ب  فتتتب مو  ندقرةتتي  لا  اتت رن  فتت رني ند  ستتخ ك   فتت ر ند  ستتخ فند لتتل  لفتق تت  دوا إدتترنض 

وتفقتي ندق  كوب تستتا ندةت د  .MBC [21]دق    نبد يوند ركتد ن ,MICنبلف ط د  دتد ك  با ند ركتد ندب فل نبد ي 
ودكتتتتا  تتتتا اتتتتد  ف تتتت  ندتتتتترنري ند تتتتي  فتتتتدي بق وبتتتت  وستتتتلت   ,وندبق وبتتتت  دتتتتلأ  تتتت در  جتتتتي ند  قودتتتتت ي ,ند تتتتتوي ندتتتتت في
Intermediate  جي ن  ف ر   دتد ند ركتد نبد ي ندب فلMIC [4-22]. 

مبت  ند  قودتت ي ندبق وبت   .[11] تو ندق وكس ست  تا ,ستت  تاإا نددونض ندبق   د ام ند  قودت ي ند س ست  دلأوكس 
ب فلت ي -وبركفت ي فت  لاك ت ا ,وندك رف فت تبت ي ,وندستق دوسفورت  ي ,جتدب نا ف ر   بق وب  د فت تست  ت  ي ,دلأوكس ست  تا

د تتت ر نبو  د تتام وجتتي  تتت  ند  دتت  ت  فتتر ندق  كوب تستتتا ن, [4]ندفت  لاك تت ا فدتت  ند ظتتر اتتا   تت    ن  فتت رني ند  ستتخ
مو إ تتتدى باتتت ق ي  ,وتبكتتتا ن  تتتت ر ندفتتت ك رتا ,وستتت فت  ندب   تتترند  MRSAندبق وبتتت  د بت تستتت  تا ند  قودتتتت ي ندت فتتتت 

ولات ةتح ف ست  دنا نددت   ب تستتا بقتردن"  ,مو ند تكوفا تا كدونض فدت   ستب   ت    ن  فت رني ند  ستخ ,ندق وروكت ودو  ي
 .[21]  كوب تستا د  ام ف  ف دبا رك  بع ندق

 
  : وأىدافو البحث أىمية

,  تت  ما [23-18] ندب فتر كتوا ات ت ي در  ندتدا بتا م تا ند ت ت ي  ند تي  ةت  إدتي   كبا م بت   ت  نددرنست 
وتدتتب ند   بتت  ب  تت  فاتتك  دتتدي وستترتع   تتي  ,ات تت ي ندتتدر  ن تد فتتت   تتد  تتد  ا تتي   دتتتد بف اتتر د  تتت   ف   تت ا ندتتدا

, وفبتت  ما ند  قودتتت ي  اتتك  مك تتر بتتا  ةتت   تت لاي ن  تت ا ندتتدا [23]و تتدو  ندوجتت   فستتفف   ,  تتت   د تتب ندةتتدب  نلا  
وم تتتون   ,و  دتتتتد م ونا تتت  ,ندب تتتا اتتد   تتتت  نددتتترن تا ندببر تتت و  جبتتتا ند تتتروري [5-3-2]  ستتب ن  ةتتت  ت ي ند  دبتتتت 

ندبق وبتت   د فت تستتت  ت  ي   ستت في ندب   تترندو  . إا نددتتت د بق وبتت  ند  قودتتت ي ف وات تت  إتدتت فيندبتتب ر  ف تت ندةتت دني ند توتتت  
)إا  ندكاتت  اتتا ترنري در وبتتت  ددتتتد  ماو  [25-24-4-2] مو نبوكس ستتت  تا  ,)ندبت تستتت  تا لاك  بتت د-ندفت تت  د بتتتر  
تو تح بتدى م بتت   تت   ,[26-22]بق وب  ددبتر  ندةت دني ند توتت  ندد تكوفتف تتد )ندق  كوب تستتا وند تكتوفا تا   وددي 

دتتتدك إا   دتتتد نب بتتت  ندستترترت  د تتدرو  ند تتي مفتتدي إتد فتتت  ندتتدر  ف د  قودتتت ي ستت فت  ندب   تترند وجتتط  ددرنستت , ون  تت ج ن
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-27-19]ب  تتر سرترت  ب ت     ا دتدن" دلألفت ض ندسترترتتا ندب ت ددتا كتوا  تت  نددترن تا بتا م تا ندب و ت ي دتدرو  ندتدا

28] . 
 ت د  ندف   إدي:

  نبستتتد نددتتتت ب ي باتتتقي جتتتتي ندفتتت ددتا  دتتتدى إتد فتتتت  ندتتتدر   ف د  قودتتتتت يند تتتي مفتتتتدي ندتتتدا   قةتتتي  ستتتب ات تتتت ي  -0
                              ف دات ت .

 ت  ي ندبق وبت   ستتت تو ستف  ندبق وبت  ب  ت  ا تي ندف ,درنس   س ست  ند  قودت ي ندب دود  د ةت دني ند توتت  ندب  ستف  -0
 لاك  ب د.-د بتر  ندفت  

بق وبتتت  ددبتتتر  ندةتتت دني ند توتتتت  ندد تكوفتف تتتتد )ندق  كوب تستتتتا  بتتتا ند  قودتتتت ي اتتتا ترنري در وبتتتت  ددتتتتد  ندكاتتت  -3
 وتدك إا وددي. ,وند تكوفا تا  

رند ندب دودتت  بتتا درواتت ي ندتتدا لاا ف ر تت  م تتا ندب   تتت ي ندب و تت  د ت تت ي نددلادت  ندستترترت  د   قودتتت ي ستت فت  ندب   تت -4
 نددا.

                                     
 : ومواده البحث يقةطر 

جتتتي باتتتقي نبستتتد نددتتت ب ي جتتتي  ف ددتتت " برت تتت " 003دتتتدى  ندبرجقتتتت  دا نبورد  ندب تلتتتت ات تتت  بتتتا  334 تتتا ستتت ب * 
 .ا0117ودد ت  اف ل ا 0115فتا  دترنا  ندبب د  جي ندق ر وتدك  ,ف د  نددر  نددبوي ندات ت  

وتدتتك ف  ظتتت   ,بتت  ف تتد  لفتتتط ك جتت  اتترول ند ل تتتر دد تتد ندبتترت  01و 5فتتتا  ات تت  بتتا ندتتدا ف دتتا بتت  تتا ستت ب  -
ستا  01إدتي  7% نف دنض" با ندبركد وفاك  دن ري إدي ند  رم فقلتر 71بك ا فد  ندورتد ف س  دنا ندك و  نلات ت ي 

ر  ت     تت , بتع ند تدنا دبد  لا  قت  اتا د تقت  ون تد  كب% 5وجتدوا متودتا  ا ف لفتط ندف ,   ت  كبر    مودي 31دبد  
 ندل  ا ندلفي ر ت ات   نددا ف   تب ي دفخ ندقق د ندب قا.

 ند  د رتت   BioLab ا و ع نددا ندبس وب جي دد د  در  نددا ندب ةة  د در  ند ون ي دتدى ندفت ددتا بتا اترك   -
ون ي ندا تتون ي ندب ت تتر  ) دتتا تتت ا نستت  دنا دد دتت ي ب ةةتت  د تتدر  ندا تتون ي كتتوا نددتترن تا ندبدروستت  بتتا  تتو  ند تت

 وتدك فد  ب سرتر ندبرت , و ا رج  ك  ات   وة ي إدي ا ف  نب ت ض ندد تق  دا   قط  تن ندارل.
ا, و بي برن ف    تدوت " وتدك دبد   بست  متت ا  تدد    اد ت  إتد فتت  373 ا و ع نددد د  جي ند      فدرد   رنر   -

 .[28-19]نددر  مو س فت لأ 
    با دد د  در  نددا ند ي مظ ري اكرن" ودو ي ف  وتا غرنا. مُ تي ات -
 تتا  ل تتتا لفتتط ف تتري ت تتوي ا تتي ن)غتت ر ندبتتدبي )ندوستتل ندب  ستتب ندتتتي  تتا ن  تتت ر  د بتتو ند  قودتتت ي و تتا    تتتر   -

   ف ت ت  بتا نددد دت  ند تي مظ تري اكترن", و تا   ت    ند  د رتت  BioLabبس وط رغ ر بدتي با ارك  ف س  ب   
 وتدك فدت  ند ةو  ا ي بس  برني در وبت   قت  با ند  قودت ي. ,س ا  04ا فوسل  ون ي دبد  373فدرد   رنر  

ن  فتتت ر ندكومغتتتولاد )ندب   تتترند  جتتتي نب فتتتوب ف ستتت  ب    تتتا  لفتتتتط ن  فتتت ر ندك  تتت لاد ف ستتت  ب   ندبتتت ض نبوكستتتتدت ي, و  -
  .[29]لفت ي    س اندست رني فادب  

)لرتقتت    Agar Diffusion Test فت رني ند  ستخ د ةتت دني ند توتت   ستب لرتقت  نلا  اتت ر ندقرةتي تا إدترنض ن  -
ف تد  ل تتا ملفت ط ف تري  ند ركتت Gokhan بتا اترك  ة دن"  توت " با دبتر ب   قت   06, وتدك ف لفتط كترفي ف ور 

د درنستت   , و بتتي  تترنض    تت    فب   تتط بتتا نددتترن تا ندبتترن ند  د رتتت  BioLab  تتوي ا تتي رغتت ر بتتودر    تتوا بتتا اتترك  
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دقتترنض  ند  ستتخ, و تتا   دتتتد  NCCLSند  ستتخ  ستتب    تبتت ي نداتترك  ندةتت     ند تتي نا بتتدي ندلرتقتت  ندبرد تتت  
 با.03ند  قودت ي ند س س  دلأوكس ست  تا فمظ  ر    لر   فتل مكفر با 

 

 النتائج:
ات ت   1.56 ت ي ندبست وف  د بترت  ندون تد: وسلي اتدد ند ت, وك ا ات   در  دا 334دد ند ت  ي ندك ي ف غ ا
  % 40.8و ستتتتتف  ند  قودتتتتتت ي ب  تتتتت  *% 14.6) ات تتتتت  49إتد فتتتتتت  ندتتتتتدر   ند ت تتتتت ياتتتتتدد , وكتتتتت ا دكتتتتت  بتتتتترت 

 "مظ تتري  بتتونات تت   17و  %6.1ف ستتف   ي إتد فتتت  ندب  تترندف د  قودتتت  "إتد فتتت  "مظ تتري  بتتونات تت ي  3, ات تت   20)
 %.34.7ف سف   رندب    ف د  قودت ي س فت  ند "إتد فت 

 
 

 
 
 
 
 
 

 والجراثيم الأخرى ,وسمبية المخثّراز ,إجابية المخثّراز( يبيّن النسبة المئوية لمعنقوديات 1مخطط )
               

  85% با إدب دي ند  قودت ي وس فت  ندب   رند 15اك  ي ند  قودت ي إتد فت  ندب   رند.% 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 وسمبية المخثّراز فقط ,جابية المخثّرازيإوية لمعنقوديات ( يبيّن النسبة المئ2مخطط )
اتدد ند ت لاي ند تي مظ تري كت ا  راز:تحديد الأىمية السريرية لمعيناات إيجابياة الازرع بالعنقودياات سامبية المخثاّ

رنس  د ب   متتون رند )ندببر     سب ندب  تتر ندسرترت  ندبا ر إدت   جي دن     " دبوت "  قتقت " ف د  قودت ي س فت  ندب    
 ت لاي  3رند )  دند كرتت ي فتت ,  ترنر ,  تدل دا ن قف  تي  نببرتكت  ددر  دا و تد إتد في ند  قودت ي س فت  ندب    

                                                 
بتت  دقد ر ر   ادا تكتر  ستف  ند  تو  ا تي م بت  ت  كتوا درنست    ن  ةتري ا تي ند  قودتت ي ست فت  ندب   ترند جقتل ودتا تت ا درنست  ندب و ت ي نددر و  *

 وغتر  .Propionibacteriumو Bacillusو Coryneformsنب رى كترنري

6.10%

34.70%

59.20%
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رى=29عينة يم الأخ راث الج
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15.00%

85.00%

0%

20%

40%

60%

80%

100% العنقوديات سمبية  
راز=17عينة المخث

العنقوديات إيجابية
راز=3عينات المخثّ



 Tishreen University Journal. Med. Sciences Series 0221  3  ند دد )01ت  ندبد د )ند  وا ندة  بد   د ب    ارتا 
 

 

 

 

 

025 

دت   س فق " تني دد ند  لاي ند ي مظ ري   و  "  سب , وك ا ا%17.7ف سف   ف ستف     دت 14ندب  تتر ندسرترت  ندبا رن 
82.3%. 

 وند  و   سب ندب  تتر ندسرترت  ندس فق .   ,ند سب ندب وت  دا   ا نددبوي ند قتقي  9وتفتا ندددو  ر ا ) 
            

 ( يبين النسب المئوية للانتان الدموي الحقيقي والتموث حسب المعايير السريرية6جدول رقم )ال

 النسب المئوية لحالات الانتان الحقيقي والتموث بالعنقوديات سمبية المخثّراز
 ادد   لاي نلا   ا د ند  لاياد 

 نددبوي ند قتقي
ند سف  
 ندب وت 

 ادد   لاي
 ند  و 

ند سف  
 ندب وت 

 %3973 98 %6272 3 91 رازالعنقوديات سمبية المخثّ 
 
 

 دراسة تحسس العنقوديات لمصادات الحيوية:
 

دب وتتتتت  د  ستتتتخ ند ستتتتب نو  ,اتتتتدد ند ت تتتت ي  0تفتتتتتا نددتتتتدو  ر تتتتا ) تحسااااس العنقوديااااات للوكساساااايممين: -1
ستتتت فت  و  ,ندبق وبتتتت  دلأوكس ستتتتت  تا إتد فتتتتت  ندب   تتتترند, جك  تتتتي  ستتتتف  ند  قودتتتتت ي وبق وب  تتتت  دلأوكس ستتتتت  تا ,ند  قودتتتتت ي

 %.011ندبق وب  دلأوكس ست  تا  ندببر   ندر ندب    
 

 ومقاومتيا للوكساسيممين ,يبين النسب المئوية لتحسس العنقوديات( 2جدول رقم )ال

 ديات للوكساسيممينتحسس العنقو 
 ادد 

 ند ت  ي
 ند ت  ي
 ند س س 

ند سف  
 ندب وت 

 ند ت  ي
 ندبق وب 

 ند سف 
 ندب وت 

 العنقوديات
 إيجابية المخثّراز

 
3 

 
2 

 
2 % 

 
3 

 
600% 

 العنقوديات
سمبية المخثّراز 

 الممرضة
 

 
3 

 
2 

 
2 % 

 

 
3 

 
600% 

 
 ند  قودت ي د ة دني ند توت . بق وب         3ا )تفتا ندددو  ر تحسس العنقوديات لمصادات الحيوية:  -2

 
 لمصادات الحيوية العنقوديات مقاومة( يبين نتائج 3جدول رقم )ال

 العنقوديات سمبية المخثّراز العنقوديات إيجابية المخثّراز 
 الممرضة
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 الصادات الحيوية
 المستخدمة

عدد العينات 
 المقاومة

النسبة 
 المئوية
 لممقاومة

 عدد العينات
 المقاومة

 النسبة المئوية
 لممقاومة

Oxacillin 3 922 % 3 922 % 
Penicillin G* - - - - 
Amoxicillin-

Clavulanic Ac* 
- - - - 

Erythromycin 3 922 % 9 3303 % 
Clindamycin 0 1101 % 9 3303 % 
Cefuroxime* - - - - 
Cefotaxime* - - - - 
Ceftriaxone* - - - - 

*
 Ceftazidime - - - - 
Ciprofloxacin 3 922 % 9 3303 % 

Ofloxacin 0 1101 % 2 2 % 
Gentamycin 9 3303 % 9 3303 % 

Amikacin 9 3303 % 0 1101 % 
Trimethoprim-

Sulfamethoxazole 

9 3303 % 9 3303 % 

Teicoplanin 2 2 % 2 2 % 
Vancomycin 2 2 % 2 2 % 

 
 

   :النتائجمناقشة 
,  تتت  ند ستتف  ندبر ق تت   ستت داي %8073 ند  قودتتت ي بتتا درواتت ي ندتتدا ن تد فتتت  ا تتد ندفتت ددتا جتتي درنستت    إا  ستتف  -

نلا  فت   إدتتي م بتت   تتت  نددترن تا كبستتفف ي لا    تت ي ندتدا  قتقتتت  ك  تي ما ك تفتت  ا تتد ندفت ددتا جتتي ف تد  , و تترى ما  تتت  
وبةتتتر ودكتتتا  ظتت  م تتت  بتتتا  ستتتف  إتد فتتتت  در  ندتتتدا  ند ستتف  ك  تتتي ب ق رفتتت  بتتتع  ستتتب ف تت  دو  نددتتتونر ب تتت   ركتتتت 

  .8ف د  قودت ي جي ندولات ي ندب  د  كب  تو ح ندددو  ر ا )
 
و ستف  إتد فتت  در  ندتدا ,%176ا د ندف ددتا جي درنس      ندت فت إتد فت  ندب   رند ) إا  سف  ن     ي نددا ف د  قودت ي -
جتتي درنستت     قتقتتت   ف د  قودتتت ي ستت فت  ندب   تترند ن    تت ي ندتتدا, و ا تتظ إا  ستتف  %3872 د  قودتتت ي ستت فت  ندب   تترند ف

                                                 
 ندة د ند توي ف درغا با كوا ف      س س  دلأ جي ن  ف رني ند  سخ ودا ت ا تكر ند     . ا نا ف ر  ت  ند ت  ي بق وب  د تن  *
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و تتتن ت قتت رب بتتع  ستتف   جتتي  , ندت فتتت إتد فتتت  ندب   تترند )  دتت ود  بستت  م تت    ب ت   تت  د   قودتتت ي  ,ك  تتي ما ك تفتت 
 وت      ب ب " اا  سف   جي نددرنس  ندفرتل  ت  وند ركت . ,نددرنس  ندبةرت 

إتد فت  نددر  د ت  ي ن إدب دي ادد إدي)ب سوف   در  ف د  قودت ي س فت  ندب   رندندإتد فت  د  ت  ي ا ند سف  ندبر ق   إ -
ف تت  نددتترن تا    كتتخ  ستف  ا دتت  بتا ن    ت ي دبوتت  ك تفت  ,بت   تي إلا  ستف  ك تفت   %35جتي درنست    ) د  قودتت ي  ف

ف د  قودتت ي ستت فت  ندد دتت , و تد  تا   دتتتد  ستف  نلا    ت ي نددبوتتت  ند قتقتت  م تتا ندب و ت ي بتا ندق تتورن  فستفب كو  ت  بتا
بتتتا بدبتتتو  ند ت تتت ي نددبوتتتت   (%6272 )جتتتي درنستتت     ستتتب ندب تتت تتر ندستتترترت  ند  دبتتتت  جك  تتتيندب   تتترند ندببر تتت  

إدبت دي   جقتل بتا %65) مي ندب و  ت  )ندببر ت     ندب دود  ند ي مظ ري إتد فت  نددر  ف د  قودتت ي ست فت  ندب   ترند
ب تت  درنستت   ب ق رفتت  فاتتك  ون تتح بتتع ف تت  نددرنستت ي ند  دبتتت  , وك  تتي  تتت  ند ستتبند ت تت ي ندك تتي د   قودتتت ي اتتدد

ودرنستت  د ب تت   اتتت ي جتتي مبرتكتت  ندد وفتتت  كبتت  تو تتح نددتتدو  ر تتا  ,ود ب تت  ولاتتت  وناتت لا نببتترتكت تا ,د ب تت  متتتون
(5.  

ند ستتب ندب وتتت   تت    درنستت    بتتع ف تت  نددرنستت ي ند  دبتتت  وند رفتتت  جتبتت  ت تت  بق ر تت     4تا نددتتدو  ر تتا )تفتت
ف   تتت ج  إدتتتي  ستتتب بق وبتتت  كتتت  ب  تتت   ) ندببر تتت    ندب و تتت   رندوستتت فت  ندب   تتت ,لا    تتت ي ندتتتدا ف د  قودتتتت ي ندت فتتتت 

درنستتت   ما   ةتت  ا تتتي  ستتت لع , وتدتتدر ف تتت  ما  تتتتكر فل  تت  دتتتالاك  بتتت د )نبوكس ستتتت  تا -د ف ستتت  ت  ي ندبق وبتتت  د فت تت 
 .دبق ر     فدرنس    جي ندقلر ند رفي ندسوري  ا ن د د   ,بب    

 
 يبين مقارنة نتائج دراستنا مع بعض الدراسات العالمية والعربية( 8جدول رقم )ال
 ومقاومتيا للوكساسيممين ,فيما يتعمق بالنسب المئوية لانتانات الدم بالعنقوديات 
 [2]USA 

2004 

UK & 

[4]IRLAND 

2004 

[24]TURKEY 
2006 

 

[25]EGYPT 

2002 
 دراستنا
 

 عدد عينات البحث
 إيجابية زرع الدم

 
40511 

 
5210 

 
914 

 
9501 

 
81 

 %8204 %0401 %3309 %9105 %5405 نسبة العنقوديات
 نسبة العنقوديات

 الذىبية
 
9105% 

 
105% 

 
9104% 

 
502% 

 
109% 

 نسبة العنقوديات
 زراسمبية المخثّ 

 )الممرضة + المموثة(

 
8002% 

 
402% 

 
9103% 

 
0301% 

 
3801% 

 نسبة العنقوديات
 المقاومة للوكساسيممينالذىبية 

 
8103% 

 
8002% 

 
4002% 

 
1902% 

 
922% 

 نسبة العنقوديات
 رازسمبية المخثّ 

 )الممرضة + المموثة(
 المقاومة للوكساسيممين

 
 
1101% 

 
 
1102% 

 
 
1401% 

 
 
1102% 

 
 
12.1% 

 
جتبتت  ت تت    دتتتد نب بتتت  ندستترترت   ,بق ر تت    تت    درنستت    بتتع ف تت  نددرنستت ي ند  دبتتت   5تفتتتا نددتتدو  ر تتا )و 

 و فت ا  سب نلا     ي نددبوت  ند قتقت  وند  و . ,رندد  قودت ي س فت  ندب    نددر  ف  د ت  ي در  نددا إتد فت 
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 دراسات العالمية فيما يتعمقعض المقارنة نتائج دراستنا مع ب يبين (5جدول رقم )ال
 بنسب الانتانات الدموية الحقيقية والتموث لعينات زرع الدم إيجابية الزرع بالعنقوديات سمبية المخثّراز 

 دراسة جامعة 
 [19]أيوا 

USA 2005 

 دراسة جامعة
ولاية 
 [28]واشنطن

USA 1998 

دراسة جامعة 
 [27]تشيمي

CHILE 2004 

 
 دراستنا

 عدد حالات البحث
 يجابية زرع الدمإ

 بالعنقوديات سمبية المخثّراز
 ) الممرضة + المموثة(
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49 

 
 
02 

 
 
91 

 عدد الحالات التي اعتبرت
 انتانا" دمويا" حقيقيا"

 
41 

 
02 

 
0 

 
3 

 النسبة المئوية
 للانتان الحقيقي

 
00% 

 
0801% 

 
92% 

 
6272% 

 عدد الحالات التي اعتبرت
 تموثا"

 
391 

 
19 

 
94 

 
98 

 لنسبة المئويةا
 لمتموث

 
23% 

 
2573% 

 
40% 

 
3973% 

 
 وند  قودتتتتتت ي ستتتتت فت  ندب   تتتتترند ندببر تتتتت   ,ات تتتتت ي  3 ) إتد فتتتتتت  ندب   تتتترند    قودتتتتتت يكتتتت  ندستتتتتالاي ندب دودتتتتت  دإا  -

 تتد  ا تتي نددتتت د دتتدن" تبكتتا ما بر ق تت  بق وبتت   و تتي  ستتب ,دلأوكس ستتت  تا مقاومااة ك  تتيجتتي درنستت    ات تت ي   3)
دتستتي دكتتا  لاك  بتت د-ند  قودتتت ي د فت تستتت  ت  ي وباتت ق     فبتت  جتتي تدتتك ندفت تستتت  ت  ي ندبق وبتت  د بتتتر  ندفت تت بق وبتت  

جبتا ندةت ب  ,وت ود تدك جي رمت   إدي     ند ت  ي ندبدروس  ند تي مظ تري إتد فتت  ندتدر  ,  كخ ندون عما ف د رور  
كا  ت  ك  تي   ت    درنست    ند تي نب تدي دق تر    دت ود ندست   ات  ي جقل د سي  دتد  سب  رتف  با ندون ع با  ا  

 و ق      فك  مب   . ,وند ة 
إا كتتت  ندستتتالاي ندب دودتتت  د   قودتتتت ي إتد فتتتت  ندب   تتترند وند  قودتتتت ي ستتت فت  ندب   تتترند ندببر تتت  جتتتي درنستتت    ك  تتتي  -

 ,وند ركتتتت  ,  كتتت  بتتتا نددرنستتت ي نببرتكتتتت و تتتي   تتت    بل فقتتت  د  تتت   ,دكتتت  بتتتا ند تكتتتوفا تا وندق  كوب تستتتتا حسّاساااة
وب   قت    تتا" بتع نددرنست  ندفرتل  تت  ند تي مظ تري بق وبت  ف ت  ندتترنري بتا ند  قودتت ي ست فت  ندب   ترند  ,وندبةرت 

وفتتدك  ترى فتلا ند تكتوفا تا وندق  كوب تستتا بت دنلا ت  قظت ا ف  ةتت  ب  كلج ت  ةت دتتا  تتوتتا د تام  دك  ب  ب .
 .ند ي  كوا ند  قودت ي ندبق وب  دلأوكس ست  تا بسبود  ا    ند  لاي

   التوصيات:
 قتر  ستبنلا" ب بت " ا تي  ,إا ند سف  ند  دت  لا     ي نددا ندك تف  ف د  قودت ي س فت  ندب   رند ند ي مظ ر    درنست    -6

ج تتت   تتتن ن  تتت ا دا  قتقتتتي ما  ,ندندلتت  ا ندلفتتتي ندب تت د  ا تتتد كتت  در  دا إتدتتت في و تتتتد ف د  قودتتت ي ستتت فت  ندب   تتر 
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كتت تبو ودتتتدك جم  تتت   وةتتي و بكتتد  تتترور   لفتتتط ندب تتت تتر ندستترترت  ند تتي نستتت  دب     جتتي درنستت    جتتتي ب تت   تتتت  
 .جي ندبا جي ند  لاي د  د  در نلابك ا با نس  دنا ندة دني ند توت  دب  دد  ن     ي دبوت  ك تف 

سخ نددر وبي دك  ات   در وبت  ب دود   ف  ندفتدض ف دب  ددت  دبت  دتتدك بتا  رور  إدرنض ن  ف رني ند   بكد ا ي  -9
م بت  كفرى جي ن  ت ر ندة د ند توي ندبتب ر وندب  ستب, وتدتك  د فت " دقات  ند تام ف ددردت  نبودتي ندتتي  تد تتودي 

اتك  ااتون ي وغتتر ف ت   ندبرت , و د ف " د  ط ترنري در وبت  ددتد  بق وب  د ة دني ند توت  ا د نس  دنب   ف
ب  ستتب, ون  تت ج  دتتتدك  د تتتب ندبتترت  ك قتت  اتتام ا دتتت  ندتت با و تتدرن" ب دتتت " ف   تتت ر ةتت د  تتتوي اتت دي ندك قتت  

 .وفدوا       بردو 
جتتي كتت  ندب تت فر  تتت  لاتتت ا   دتتت "  تتتن نلا  فتت ر جتتي  MRSAترنري ن   اتتاند لكتتتد ا تتي إدتترنض ن  فتت ر ندكاتت   -3

 .  ندك تر ب 
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