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 الممخّص  
 

مً يخممممصاب  راامممام  لإمممامام مااي ممماد ر  ااممم  راخممما    را ممماد يرامممذاب رراصمممير  شممم   ر خمممد  ،شممم ال رادررخمممً و خممم
  اث يم عز  را كيررل رام اً ع د ا اع را را .  ،2005-2007رااا ص  ف  را ذقاً ف  را يرة رايرقصً ماب عا   

 راامممام  امممث اعطامممل را ا يعمممً ر ياممم  ع مممار  25يامممم كممم   ا يعمممً  ،قخمممم را راممم  ثاممم  اممم ث  ا يعمممال
Pefloxacin 400/mg : 800 ف  راايم ر ي/mg 400دفصً ير دة  خاءم يمصدها/mg    خاعً ا مدة ارمصمً اامام 12ك

 .mg/ 4000 اث  لإ  را را  عا  
خماعً  مب  48عا  راشك  رلآي : يم ثعطاء را را     ياب عامااياب م الإم  ز  م  را ا يعً رااا اً عياال 

  .g/4 ا يع  ا  لإ  عااه را را  . Spectinomycin hydrochloride   2/gع ار 
 48   را ا يعً راااااً: عياال عا  راشك  رلآي : ف  رامدراً يم ثعطاء را را     ياب عاااياب م الإ  ز 

 Pefloxacinيمصمدها يممم ثعطمماء را رامم  ع ممار  ،Spectinomycin hydrochloride   2/gخماعً  ممب ع ممار  

400/mg   400م صد/mg   4000ا دة و خً ااام  اث  لإ  را را  عا  خاعً  12ك/mg. 
 .را را ثب افا  را يائج يم را لإي  عاا ا ف  را ا يعً راااااً  اث  لإا ا عا  راش اء رايام ع د ا اع 

                                                                                                                     

                              راي اد ر  اا  راخا   .                     كممات مفتاحية:   
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  ABSTRACT    

 

The study covered seventy five patients of acute gonococal urethritis. These patients 

have visited Al Assad University Hospital of Lattakia in 2005-2007. The gonococci were 

isolated in all patients.  

The patients were divided into three groups. Each group consisted of 25 patients. The 

first group was given Pefloxacin 400/mg. On the first day, they were given 800 mg in the 

evening and 400 mg every 12 hours for four days. So the patients took 4000 mg. The 

second group was treated by giving the patients two muscle injections of Spectinomycin 

hydrochloride 2/g. The period between the two injections was 48 hours. The third group 

was treated as follows: first, the patients were given two muscle injections of 

Spectinomycin hydrochloride 2/g. The period between the two injections was 48 hours. 

Then, the patients were given Pefloxacin 400/mg every 12 hours for five days. So the 

patients took 4000mg. 

The best results were obtained with the third group where all the patients completely 

recovered.  
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 المقدمة:
Gonorrhoea  يالإممماد ماادرامممً ر ياممم  ر  شممماً  ،ا ي ممم  عمممب طراممما ر يلإممما  راا خممم  ،: همممي  مممرض ث يممما

 .  Gonococcusييخممه را كيررل رام اً  ،را واطاً الأعااء راي اخااً
 اممث ياممدها فم  را  ممرزرل ر  ااااممً  1879فمم  عمام   A. Neisserيممم ركيشمال را كمميررل رام اممً  مب قممم   ا مد 

 .] 1  [را  راخا ب. ا 
فإب اخمم  ،ايم ر ي ا  راصديى عب طراا ر يلإا  راا خ  مشك  اخاخ ؛ يع د دوي  را كيررل رام اً ثا  رااخم

اصط  را مراض   اعمً  مب ر لإمامً مااخما ب  ياكب هذر لا ،(Antibodyرا لإاد ا يم ميلإ اع ااخام  يعاً  اادة )
   اعً يلاداً ا ذر را رض.  دثذ ا ه لا ييا ، ذر را رضرام   ع د ريلإااه ا خاام م رااً  لإامً م

يياد  ، ب ا ظً ر  يكاك  ع را كيررل رام اً عب طراا ر يلإا  راا خ  ثا  ا ظً ظ ير ر عررض راخراراً
 . فيرة  اا ً

اي ممً اامام. يهمذر اصمميد ماادرامً ر يام  ثام :      2 - 5بثب  مدة فيمرة را اما ً فم   صظممم ر  اماب ييمرريح  ما مممم
ا  فيعً را كيررل رام اً  ،ااخمر    . [  2 ;  3 ]ير 

 ر  اا  راخا    ثا :              دا خم راي ا: يشدة ر عررض راخراراً ،م خد طي  فيرة را رض
 راي اد ث اا  خا     اد: ع د يايد ر عررض راخراراً ا يرة اق   ب ش راب. -1
 . [ 4;5 ]راخراراً ا يرة اكار  ب ش راب. ضر عرر راي اد ث اا  خا     ز ب: ع د يايد -2

يوالإمً  ،يمدا ر عررض راخراراً  اي اد ر  اا  راخا    مااشمصير مصمدم ر رياماح فم  ر  اام  عام  شمك   كمً
ع د ر يماس رامي  ا يرة  ب راز ب. يظ ر مصدها   رزرل ث اااامً اي  ما ر مادل ثام  الإم ر )عممارة عمب  مزاج  مب راو اما 

يميقمملم  يمم ورم يلإمممء لإمم ررء قا اممً،  ممع ر  ممررر ي يذ ممً فمم  لإمم اخ ر  اامم . ثب اممس  ، اراممً يراو امما راممماض(راظ
 وريج را  رزرل را ا اً  ب لإ اوه.ثا  ياؤدل ي خاده  ،ر  اا   ؤام

يهممذر رراممع ثامم  ييخممع ر  اامم  را اي ممد ي ممل يمم اار رشمما رامممي . رادفصممً ر يامم   ممب  ،ع ااممً رايمممي   ؤا ممً مشممدة
ييرخمد فم  را ماع ع مد  ،يه  عمارة عب واميط طياامً ذرل اميب لا مع ،ييظ ر فا ا راوايط ر  ااااً ،يكيب عكرة ،رامي 

 . [ 6 ]رايمي  ف  يعاء. ا ا رادفصً رااا اً  ب رامي  فيكيب لإافاً. 
قا ً(  مع د 15-20ا ا اً ميااً )ف  مصض ر  ااب ك  ث ب اعررض يلإي  ر  ياب ثا  ر  اا  راوا  : يايد 

يالإمء ث يلإاد را ااد  ؤا ام ي يكرررم يراخائ  را  يل ف  مصض ر  ااب اكيب   زيامام  ،ر ام راشداد ف    ااً رايمي 
 ماادم. يهذر اد  عا  ثلإامً را يالإااب را  يااب. 

ذاك الإممء يام ،الإمد فم  را اا مً ،را  رزرل ر  اااامً يلإممء قااامً  ظمررم  ب را ماء را طمريح  مب ر  اام  راوا م 
 .  [ 7 ]يااس ف ط ف  رادفصً ر يا    ه. ،رامي  كاه عكررم 

اممميم يامممع رايشمممواص ر كامممد  اي ممماد ر  ااممم  راخممما    را ممماد ماادرامممً ر ياممم  عمممب طراممما را  مممص را ا مممرل 
ر مطرا مً  مررم ،را ماشر اا  رزرل ر  ااااً ام امً عام  اي ازرا را ايااماب.  امث يظ مر را كميررل ر ،يذاك مياياب را  اِّ

 راشك  رلآي :
 شكا ا اشمه  مً رامب. - 1
 يياص ا  زديج. - 2

 ييياع ماادراً ر يا  درو  راوااً. - 3
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 يايا  ا خااد راغررم.          - 4

ايفم   اامً  ،ثب زرع را  رزرل ر  ااااً اخيطد ماادرامً ر يام  ع مد راشمك مياميد راي ماد ث اام  خما      مز ب
   .] 8 ; 9  [ً ف  را  ص را ا رل را ماشر.عدم يايد  كيررل م ا

 اهم  مادئ  صاااً راي اد ر  اا  راخا    ه : 
 راي كد  ب رايشواص ي ب عدم يايد ا ررض ث ااااً اورى. - 1
  شاركً را صاااً راخمماً يراصرااً. - 2

 ال.ييايد را ااع  ، صاااً را الال  ع ر وذ مصاب ر عيمار لإصيمً را ااً را رااً -3

 رايزرم را راض رايام اا اء را صاااً يمصدها ميصاا ال راطماد. - 4

عطائه مارعال كافاً ي   يظ ً. ، ي اء رالإاد را ايل را  اخد ا صاااً هذر را رضر - 5   ير 
 .[ 10]  صاااً راشراك. -6

 

 :وأىدافو أىمية البحث
امممذكير  مممب ر  مممررض را  ي امممً عمممب طراممما يك مممب اه امممً رام مممث فممم  كممميب راي ممماد ر  ااممم  راخممما    را ممماد ع مممد ر

 ، ممب را  كمب اب اممؤدل ثام    مم  را مرض ثامم  رلآوممراب. راام س. يفمم   ما  عممدم يشوالإمه يع اممه فم  رايقممل را  اخمد
مً ممماب اااممام ي ممديث  امماع ال كااممرة ياداممً ع ممد را ممراض. يايزراممد راصممديى م ممذر را ممرض فمم  راخمم يرل ر واممرة  يوالإمم

  :ا ا اهدرل رام ث ف  راشماد.
 دررخً  دى فصاااً راوطط راص ااً را  ير ً ف   صاااً راي اد ر  اا  راخا    را اد ع د راذكير. -1
 ياع وطً ع ااً  يكا اً ا را  راي اد ر  اا  راخا    را اد ع د راذكير. - 2 

 

 :ومواده البحث طريقة
 يص را ومراً. يم يشواص را رض عب طراا را لإً راخراراً، يرا  ص راخرارل، يرا  

مً  وامممع ا امممع را راممم   ا  مممص خمممرارل شممما    مممع ف مممص ر عاممماء راي اخمممااً مشمممك م وممماص يدقاممما، يوالإممم
 را ااد ير  اا  يرا ياً. ياارل اا اع را را  را  يص را ومراً راياااً: 

 ي اا  رادم: يصدرد راكراال راماااء + رالإاغً + راوااد.  - 1
 ي اا  رامي  راصام يراررخد.  – 2

 ف ص  ا رل  ماشر  ع راياياب مطرا ً  ررم اا  رزرل ر  ااااً.  - 3

 
 75ف   ش   ر خد رااا ص  ف  را ذقاً مدررخً ي صاااً  2007 –  2005ا د ق  ا ف  را يرة رايرقصً ماب عا  

 خ ً.   17 -  47 رااام  لإامام مااي اد ث اا  خا     اد. يرري ل اع ارهم  ا ماب 
 (  يرد ييزع را را   خد راص ر.1) ف  راادي  رقم

 (  توزع مرضى التياب الإحميل السيلاني الحاد حسب العمر.1) الجدول رقم
 

 سنة 47-41من سنة 40-31من  سنة 30-21من  سنة 20أقل من  الفئة العمرية
 7 17 42 9 عدد را را 
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 42خمم ً  اممث ماغممل   30- 21 ممب (    ممظ اب اكمممر عممدد  ممب را رامم  كمماب  ممب را ئممً راص راممً(1 ممب رااممدي  رقممم 
 (  ب عدد را را .56  رااام يم خمً )%

( 2 رااام  ار  يزيج ف  راادي  رقم ) 63ي  ، رااام  يزياام  12 رااام ياد  75 ب  ا يع را را  رامااغ  
 ي ار را يزيااب.   ،را يزيااب   يرد ييزع را را

 وذلك حسب الوضع العائمي ,حميل السيلاني الحادالتياب الإ ى( توزع مرض2الجدول رقم )
 المرضى غير المتزوجين نوالمرضى المتزوج الوضع العائمي

 (%84)   63 (%16)    12 عدد را را 
 

 . %84يرا را   ار را يزيااب ماغل  %16ايماب اب  خمً را را  را يزيااب ماغل  (2) ب راادي  رقم 
 

 النتائج والمناقشة: 
 . فمم  رااممدي  رقممم ام اي مم  3.45يكا ممل ماا ييخممط  ،ااممام   2 - 8ً ع ممد را رامم  يرري ممل  مما مممابفيممرة را امما 

  يرد ييزع فيرة را اا ً ع د  را  راي اد ر  اا  راخا    را اد ما اام.  (3)
 فترة الحضانة عند مرضى التياب الإحميل السيلاني الحاد بالأيام  (3)الجدول رقم

 رااا ب راايم اخامعرراايم  راايم راخادس راايم راوا س راايم راررمع ايم رااااثرا راايم رااا   الأيام

 2 1 3 4 15 38 12 عدد المرضى

 
كا مل    (  50.66%  )ام  راام   38اا ً ع د راصدد ر كمر  ب را را  ايمب اب فيرة را   (3) ب راادي  رقم 

 . ااام 3
 ا  راخا    را اد  يايع دررخي ا كا ل عا  راشك  رلآي : اهم ر عررض راخراراً ع د  را  راي اد ر  ا

  .يايد   رزرل ث ااااً قا اً - 1
 . كً ف  ر  اا  - 2

  .ر  ررر ييذ ً ف  لإ اخ ر  اا  - 3

 .اام ف  ر  اا  ع د اخه - 4

  . رقً ميااً شدادة - 5

 ف    ااً رايمي .  شداد  ع اام يمير  – 6

  ااد.اام اا اء ر يلإاد را – 7

  ادررم خائ    يل  د  . – 8

  يرد ييرير ر عررض راخراراً ع د  را  راي اد ر  اا  راخا    را اد. (4) ف  راادي  رقم 
 
 

 تواتر الأعراض السريرية عند مرضى التياب الإحميل السيلاني الحاد.  (4) الجدول رقم 
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 الأعراض السريرية

وجود المفرزات 
الإحميمية 
 القيحية

ر و وذمة احمرا
في صماخ 

 الإحميل

حكة في     
 الإحميل

ألم في الإحميل 
 عند جسو

حرقة بولية 
 شديدة

مع ألم في  تبوال
 نياية التبول

ألم أثناء 
انتصاب 
 القضيب

قذف مؤلم مع 
سائل منوي 

 مدمى

 2 13 45 63 60 68 72 75 عدد المرضى

 
كماب ياميد را  مرزرل ر  اااامً را ا امً ع مد ا امع  اظ ر اب اكار ر عمررض راخمراراً يميريررم  ((4  ب راادي  رقم 

ي رقً ميااً  ،ام  راا 68ي كً ف  را ااد ع د  ،ام  راا  72يذ ً ف  لإ اخ ر  اا  ع دي ي ب ام ر  ررر  ،را را 
 . ام  راا 60ام ف  ر  اا  ع د اخه ع د اي  ،ام  راا  63شدادة ع د 

 
ع ممد كمم  را رامم  يذاممك ممماا  ص را ا ممرل را ماشممر   Goncoccusيممم ثاامماد را كمميررل رام اممً  الفحوووص المخبريووة:

 ا  رزرل ر  اا  مصد يايا  ا مطرا ً  ررم.
كراممً ثامم  مااممً قا اممً ي مملأ راخمما ً يذاممك م  ممص رامممي  يراررخممد ع ممد ا اممع  50ياممدل مااممً قا اممً يرري ممل  ممب 

 را را .
 : خماد راصمدلال يذامك م  مص رامدمياد ا ع د ا امً  رام  ف مط رري ماع ط امل فم  عمدد راكرامال رامماض عام   

 واادرالإاغً + را+ راكراال راماض يصدرد
 

  طريقة المعالجة:
ييامص ا راوطمً راص اامً عام  راشمك  .  راامام  25ي خام را را  ثا  ا ث  ا يعال ا ل ك   ا يعمً  يم

 : رلآي 
يذاممك عامم    Pefloxacin 400/mg(  را ا يعممً ر يامم : ي ممل  صاااممً  رامم  هممذه را ا يعممً مإعطممائ م ع ممار1 

 راشك  رلآي : 
يمممذاك . خماعً 12كمم   mg/400دفصممً ير مدة  خماءم، يفمم  ر امام  مب راامما   ي يم  راوما س  mg/800: فم  رااميم ر ي 

 و   ك  فيرة را صاااً. mg/4000اخايل   Pefloxacin 400/mgالإمء  ا يع  ا اوذه را را   ب رام 
خماعً  مب  48  رلآيم : يمم ثعطماء را رام     يماب عامااياب م الإم  ز  م  عياال عام  راشمك: ( را ا يعً رااا اً 2

 .  Spectinomycin hydrochloride   2/gع ار 
 48( را ا يعً راااااً: عياال عا  راشمك  رلآيم : فم  رامدرامً يمم ثعطماء را رام     يماب عامااياب م الإم  ز  م   3

 .Spectinomycin hydrochloride   2/gخاعً  ب ع ار  
 خاعً ا دة و خً ااام. 12ك   mg/400م صد   Pefloxacin 400/mgدها يم ثعطاء را را  ع ار يمص

 ك ا يم ثعطاء ا اع را را   صاااً عرااً  ا   اادرل رايش ج ي اادرل رايذ ً.
 ثاافً ثا  را صاااً راخام ً ق  ا مييااه را را  ثا  رلآي :

 ( ر كاار  ب شرد راخيرئ . 1
 يقم  راي كد  ب واي ااخا  م  ب را كيررل رام اً. ،راا خاً و   فيرة را صاااً ( عدم را  ارخً 2
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يعممدم رخمميودر  ا  ممب قممم    ،ييغااممر را  مممس رادروااممً اي اممام  ،( ي ظاممل را امماد ماا مماء يرالإمماميب عممدة  ممررل اي اممام  3
 رلآوراب.

 يف   ا  يايده  صاااي ب. ،ااي كد  ب وايهب  ب را رض رويلإالإ ( اريرة ف ص راشراك  ب قم  طماد  4

 ( عدم ي اي  ر طص ً را ارة اا اء فيرة را صاااً. 5

ي مل  ررقمممً ا امع را رامم  مصمد عشممرة ااممام  مب را صاااممً  امث ياممص ا  صممااار ااشم اء  ممب همذر را ممرض ييامم ب 
 رلآي :

 . (  4( عدم يايد ال  ب ر عررض راخراراً را يلإيفً خام ام ف  راادي  رقم ) 1
فمم  را خمم ً را مم ويذة  ممب ر  اامم  اي فمم  ال  ممب را  ممرزرل را يااممً اي  Goncoccusيامميد را كمميررل رام اممً ( عممدم  2

 ر  ااااً ثب يادل.

 ( عدم يايد ال يغاررل ف  ف ص رامي  يراررخد. 3

 ( (5 را صاااً  يايدة ف  راادي  رقم  يائج
 لحاد بعد عشرة أيام من المعالجةمرضى التياب الإحميل السيلاني ا ة( نتائج معالج (5جدول رقمال

 المجموعة الثالثة المجموعة الثانية المجموعة الأولى المجموعات

 25 16 7 را يائج ر اااماً

 0 9 18 را يائج راخاماً

  
م را لإي  عا   يائج ثاااماً ع د ا اع  را  را ا يعً رااااامً يامذاك ا ك  ما يايماب ا ه   (5) ب راادي  رقم 

 اوطً راص ااً ا ذه را ا يعً فصااً ي اداً يادل ثا  زير  را رض يش اء ا اع  را  هذه را ا يعً. را ي  اب ر
ي مده لا يك م  اشم اء را رام   امث  لإما ا عام   يمائج  Pefloxacin 400/mgا د امل امدا ا اب را صااامً ماامم 

  ً ف  را ا يعً ر يا . راذاب عيااير م ذه راطرا ام  راا 25 ب الإ   (%28) را   7ثاااماً ف ط ع د 
ادل  Spectinomycin hydrochloride  2/gك ا اب را صاااً مإعطاء را را     ياب عاااياب  ب ع مار 

 ف  را ا يعً رااا اً. ام  راا 25(  ب الإ   %64)  ام  راا 16ثا  را لإي  عا   يائج ثاااماً ع د 
 
 

 :  والتوصيات الاستنتاجات
خماعً  مب ع مار  48ا  راخا    را اد مإعطاء را رام     يماب عامااياب ا لإم  ما   ما ( ثب  صاااً راي اد ر  ا 1 

Spectinomycin hydrochloride  2/g   ياا ما  صااامً مممPefloxacin 400 /mg   خماعً   12 ممً ير مدة كم
 ا دة و خً ااام اصيمر ع اام فصالام ياؤدل ثا  راش اء رايام  ب هذر را رض.

 ااع ال  ب اررء را صاااً را ذكيرة.( ام  شاهد ال   2 
 ي ي  راي كد  ب راش اء رايام. ،( عدم را  ارخً راا خاً اي ر اارة راا خاً اا اء را صاااً 3

 . عب طراا رالإادا  ديب راي كد  ب رايشواص(  ( عدم را صاااً راذرياً )م وذ راديرء 4

 اا اء فيرة را صاااً.( عدم ي اي  ر طص ً را ارة يشرد را شريمال راك يااً  5
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