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 الملخّص   

-2002یادة الأذنیـة فـي مشـفى الأسـد الجـامعي فـي اللاذقیـة بـین عـامي مریض من مراجعي الع 100شملت الدراسة 
  واللذین لدیهم شكوى  التهاب أذن وسطى. 2003

مرضى یشكون من التهـاب أذن وسـطى حـاد  6و ،مریضاً یشكون  من التهاب أذن وسطى حاد قیحي 22وكان منهم 
 44و ،یشــكون مــن التهــاب أذن وســطى إفــرازي مریضــاً  21و ،مرضــى یشــكون مــن التهــاب غشــاء طبــل فقــاعي 7و ،غیــر قیحــي

  مریضاً یشكون من التهاب أذن وسطى قیحي مزمن.
  وتوزعت أعمار المرضى على الفئات العمریة التالیة:

  %.15مریضاً بنسبة  15أقل من ثلاث سنوات  ·
 %.32مریضاً بنسبة  32سنوات  6 -3بین  ·

 %.15مریضاً بنسبة  15سنة   20-6بین  ·

 %.38مریضاً بنسبة  38سنة  20أكبر من  ·
  وكانت  الشكاوى الرئیسیة للمرضى كالآتي:. %43% ونسبة الإناث 57وكانت نسبة الذكور 

  %.62مریضاً بنسبة  62من الأذن المصابة لدى  يسیلان قیح ·
 %.21مریضاً بنسبة 21نقص في السمع في الأذن المصابة لدى  ·

 %.15مریضاً بنسبة  15الألم الأذني لدى  ·

  % .2مى من الأذن المصابة لدى  مریضین  بنسبة سیلان مصلي مد ·
والمكـــورات الرئویـــة نســـبة ، %10المقیحـــات الـــزرق نســـبةو  ،% مـــن نتـــائج الـــزرع 17وشـــكلت العنقودیـــات المذهبـــة نســـبة 

  %.9المستدمیات النزلیة نسبةو  ،10%
  یك والسفتریاكسون .الأموكسیسیلین مع حمض الكلافولینو  فینیكول  موكانت أكثر الصادات تأثیراً هي الكلورا
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  ABSTRACT    

The research included one hundred patients of the visitors of the E.N.T. clinic in Al-
Assad University Hospital in Lattakia between 2002 -2003  who had the complaint of 
otitis media  . 
From these patients there were 22 patients who had acute suppurative otitis media ,6 
patients had acute non  suppurative otitis media ,7 patients had bullous meryngitis, 21 
patients  had secretory otitis media ,and 44 patients  had chronic suppurative otitis 
media. 
The age of the patients distributed in the following age groups : 
· Younger than three years :15 patients forming 15%.  
· Between 3-6 years :32 patients forming 32%. 
· Between 6-20 years :15 patients forming 15%. 
· Bigger than 20 years :38 patients forming 38%. 
The male ratio was 57% and the female ratio was 43%. 
The main complaints of the patients were as follows: 
· Otorrhea from the afflicted ear in 62 patients forming 62%.  
· Hearing loss in the afflicted ear in 21 patients forming 21%. 
· Ottic pain in15 patients in the afflicted ear in 15 patients forming 15%. 
· Hemoserous otorrhea from the afflicted ear in 2 patients forming 2%. 
The staphylococcus aureus formed 17% of the culture results ,the pseudomonas 
aeruginosa formed 10%,the streptococcus pneumoniae formed 10%,and the haemophilus 
influenzae formed 9% . 
The most effective antibiotics were chloram phenicol ,amoxycillin with clavolinic acid, 
and ceftriaxon . 
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یعتبر التهاب الأذن الوسطى من أشیع الأمراض التي تدفع المرضى إلى مراجعـة العیـادة الأذنیـة، وغالبـاً مـا یكـون 

، وفــي حالــة التهــاب الأذن الوســطى القیحــي الحــاد قــد یســبق الإنتــان الجرثــومي بإنتــان فیروســي ســبب هــذا الالتهــاب جرثومیــاً 
  ].5]، [4حصول الإنتان الجرثومي [یهیئ الأذن ل

  وتأتي  أهمیة هذا المرض من كونه قد یؤدي إلى اختلاطات هامة إذا لم یتم علاجه بشكل كافٍ وصحیح.
كما أن العلاج الناقص لهذا المرض بالمضادات الحیویة قد یؤدي إلى تحول المرض من الطـور الحـاد إلـى 

سـتخدام غیـر المـدروس للمضـادات الحیویـة قـد یـؤدي إلـى كلفـة عـلاج الطور المزمن أو الطور تحت الحاد كما أن الا
  زائدة دون أن یحقق بالضرورة النتائج المرجوة.

  

 
یشكل الزرع الجرثومي للعینات المأخوذة من منطقة الالتهاب حجر الأساس في التشخیص السـببي ووصـف 

  العلاج المناسب لأي مرض انتاني .
  نت أهمیة هذه الدراسة التي تهدف إلى :ومن هنا كا

  تحدید العوامل المسببة لالتهاب الأذن الوسطى . .1
  معرفة المضادات الحیویة التي یتحسس علیها العامل المعزول. .2
تـأمین توجــه بـدئي للطبیــب الممـارس یســاعده فـي وصــف العـلاج الأكثــر فائـدةً للمــرض فـي حــال عـدم تمكنــه  .3

 ات الأذنیة.من إجراء الزرع والتحسس للمفرز 

4.   

 
مریض مـن مراجعـي العیـادة الأذنیـة  فـي مشـفى الأسـد الجـامعي فـي اللاذقیـة   100تتألف عینة البحث من 

  وذلك دون تحدید مسبق لفئات عمریة معینة . 2003– 2002بین عامي 
ن الوسـطى الموجـود وتبعـاً لـذلك وتم تقسیم المرضى إلى فئات وفقاً لتعریف اعتمدناه لتحدید نوع التهـاب الأذ

   تم اعتماد خمسة أنواع هي:
وهـــو عملیـــة التهابیـــة ذات بـــدء مفـــاجئ وســـیر ســـریع تصـــیب الأذن :  التهـــاب الأذن الوســـطى الحـــاد القیحـــي .1

  ].  2 [تكون مترافقة مع أعراض موضعیة أو عامة و  الوسطى
 .[1]ذن الوسطى الحاد مع انصباب التهاب الأذن الوسطى الحاد غیر القیحي  أو ما یدعى بالتهاب الأ .2

  التهاب غشاء طبل فقاعي . .3
  .[3] ، [2] ، [1]التهاب الأذن الوسطى المزمن الإفرازي  .4
  .[3] ، [2] ، [1] التهاب الأذن الوسطى المزمن القیحي .5

وتــم أخــذ العینــات بواســطة ماســحات قطنیــة معقمــة وذلــك إمــا مــن الأذن الوســطى مباشــرة بعــد خــزع غشــاء 
  من الثقب وحوافه وذلك بعد تنظیف المجرى بواسطة الممص لتحاشي تلوث الماسحة. الطبل  أو
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وكـان یـتم بعــد ذلـك إجــراء تحـري مباشـر لعصــیة كـوخ عنــد المرضـى المصـابین بالتهــاب أذن وسـطى  قیحــي 
  مزمن ثم كان یجرى الزرع على الأوساط التالیة:

  وسط غراء بالدم. .1
  . E.M.Bوسط غراء  .2
  .يوسط غراء شو كولات .3
  وسط غراء سابورو. .4
  وسط غراء مولر هنتون. .5

ســاعة كــان یــتم وضــع العینــة فــي وســط  تیــو غلیكــولات وذلــك  48وفــي حــال عــدم حصــول نمــو خــلال فتــرة 
  بهدف إكثار الجراثیم ومن ثم كان یعاد الزرع من جدید.

الخصـائص المسـبب إمـا بالاعتمـاد علـى  موبعد أن یحصل النمو الجرثومي أو الفطري یتم تصنیف الجر ثـو 
  الشكلیة للمزارع الجرثومیة أو باستخدام وسائل خاصة للتصنیف.

  وبعد ذلك كان یجرى اختبار التحسس للجراثیم النامیة على المضادات الحیویة التالیة:
  الأموكسیسیلین مضافاً إلیه حمض الكلافولینیك.، البنسیلینات: واختیر منها  البنسیلین ،الأموكسیسیلین -
  لاریترومایسین ،الآزیترومایسین،الكلاریترومایسین، الكلیندامایسین.:اتالماكر ولیدا -
  السیفالوسبورینات: واختیر منها السیفادروكسیل ،السیفرادین،السیفاكلور، السیفتیریاكسون ،السیفتازیدیم. -
  والجینتامایسین. الأمیكاسین، التوبرامایسین، الأمینوغلیكوزیدات: واختیر منها النیومایسین، -
  الأوفلوكساسین. ونات المفلورة: واختیر منها السیبروفلوكساسین،الكینول -
  .الریفامبیسین -
  .الكلورام فینیكول -
  التریمیتوبریم والسلفا میتوكسازول. -
  المترونیدازول. -

وقــد اعتمــدنا فــي انتقائنــا للمضــادات الحیویــة المســتخدمة فــي الدراســة علــى اســتخدام المضــادات الحیویــة الأكثــر 
ة العامة بالإضافة إلى استخدام المضادات الحیویـة المعروفـة بنفوذیتهـا العالیـة إلـى الأذن الوسـطى شیوعاً في الممارس

  كالسیفا كلور .
  واعتمدنا على استمارة خاصة لاستجواب المرضى وضمت هذه الاستمارة المعلومات التالیة:

د العائلــة، وجــود قصــة عــدد أفــرا عمــر المــریض، جــنس المــریض، مهنــة المــریض، مكــان الســكن، اسـم المــریض،-
  التهاب أذن وسطى سابقة أو حالیة عند الأخوة .

  الشكوى الرئیسیة وذلك بسؤال المریض عن العرض الأكثر إزعاجا له والذي دفعه إلى مراجعة العیادة الأذنیة.-
  السوابق المرضیة. تاریخ بدء المرض،-
تـه وتـم تقسـیم نقـص السـمع إلـى نقــص الأعـراض المرافقـة حیـث تـم سـؤال المرضـى عـن وجـود نقـص سـمع ودرج-

 الكــلام العــادي، وذلــك إذا اقتصــر نقــص الســمع عنــد المــریض علــى الكــلام المهمــوس، شــدید، متوســط، ســمع خفیــف،
  شلل عصب وجهي. الكلام بالصوت العالي على الترتیب. الحكة، الصداع، الدوار، التهاب مجرى سمع،
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،طبیعــة  حالــة غشــاء الطبــل، وجــود مفــرزات رى الســمع الظــاهر،تحدیــد الأذن المصــابة، حالــة مجــ الفحــص الســریري:
مصـلیة ،قیحیــة ...)، قـوام المفــرزات  ورائحتهـا، وجــود بولیبـات، وجــود ( المفـرزات (متقطـع أو مســتمر)، نـوع المفــرزات

  نسیج حبیبومي.
  

 
مرضــى  6و مریضــاً لــدیهم التهــاب أذن وســطى حــاد قیحــي، 22مــریض وكــان مــنهم  100شــملت الدراســة 

مریضــاً  21مرضـى یشــكون مـن التهـاب غشــاء طبـل فقـاعي، و 7و یشـكون مـن التهــاب أذن وسـطى حـاد غیــر قیحـي،
مریضــاً یشــكون مــن التهــاب أذن وســطى قیحــي مــزمن وهــذا مبــین فــي  44و یشــكون مــن التهــاب أذن وســطى إفــرازي،

  ).1الجدول رقم (
  الأذن الوسطى. التهابع المصابین بكل نوع من أنوا المرضىعدد ) یبین 1الجدول (

 نوع الالتهاب
ـــــــــــــــاب أذن  الته
وســــــــطى حــــــــاد 

 قیحي

ـــــــــــــــاب أذن  الته
وسطى حاد غیر 

 قیحي

التهــــاب غشــــاء 
 طبل فقاعي

التهـــــــــــــــاب أذن 
 وسطى إفرازي

التهـــــــــــــــاب أذن 
وســـــطى قیحـــــي 

 مزمن

 44 21 7 6 22 ىعدد المرض

 %44 %21 %7 %6 %22 ةالنسبة المئوی
  

  وتوزعوا كالتالي: %43بنسبة  43الإناث  %  وعدد57بنسبة  57وكان عدد الذكور 
  %.9إناث بنسبة  9% و13ذكر بنسبة  13التهاب أذن وسطى حاد  قیحي:  ·
  %.1% وأنثى واحدة بنسبة 5ذكور بنسبة  5التهاب أذن وسطى حاد غیر قیحي: ·
  %.3إناث بنسبة  3% و4ذكور بنسبة  4التهاب غشاء طبل فقاعي:  ·
  %.9إناث بنسبة  9% و12نسبة ذكر ب 12التهاب أذن وسطى إفرازي:  ·
  %.21أنثى بنسبة  21و %23ذكر بنسبة  23التهاب أذن وسطى قیحي مزمن:  ·

  ).2وهذا مبین بالجدول رقم (
  ) یبین توزع المرضى حسب الجنس2الجدول (

 الجنس 

 إناث  ذكور

 النسبة المئویة العدد  المئویة النسبة  العدد

 %9 9  %13  13 التهاب أذن وسطى حاد  قیحي

 %1 1  %5  5  التهاب أذن وسطى حاد غیر قیحي

 %3 3  %4  4  التهاب غشاء طبل فقاعي

 %9 9  %12  12  التهاب أذن وسطى إفرازي

 %21 21  %23  23 التهاب أذن وسطى قیحي مزمن

 %43 43 %57  57 المجموع
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  وتوزعت أعمار المرضى على الفئات العمریة التالیة:
مریضاً لدیه التهاب أذن وسطى حاد  قیحـي  12كان منهم ، %15ة مریضاً بنسب 15أقل من ثلاث سنوات  -

  %. 3مرضى لدیهم التهاب غشاء طبل فقاعي بنسبة   3%، و12بنسبة 
مرضــى لــدیهم التهــاب أذن وســطى حــاد  قیحــي  10% ،كــان مــنهم 32مریضــاً بنســبة  32ســنوات 6-3بــین  -

مریضـــاً لـــدیهم التهـــاب أذن  18%، و4مرضـــى  لـــدیهم التهـــاب غشـــاء  طبـــل  فقـــاعي  بنســـبة  4%، و10بنســـبة 
 . %18وسطى إفرازي بنسبة   

مرضى لدیهم التهاب أذن وسطى حاد غیـر قیحـي  4كان منهم ، %15مریضاً بنسبة   15سنة  20-6بین  -
التهــاب أذن وســطى  ممرضــى لــدیه 8و %،3مرضــى لــدیهم التهــاب أذن وســطى إفــرازي بنســبة  3%، و 4بنســبة 

 %.8قیحي مزمن بنسبة 

%، وكـــان مــنهم مریضـــین لـــدیهم التهـــاب أذن وســـطى حـــاد غیـــر 38مریضـــاً بنســـبة  38ســـنة  20مـــن  أكبــر -
 % .36مریضاً لدیهم التهاب أذن  وسطى  قیحي  مزمن  بنسبة  36و %،2قیحي بنسبة 

  ) .3وهذا مبین في الجدول رقم (
  العمر.) یبین توزع المرضى حسب 3الجدول(

  العمر بالسنوات 

  
  نوع الالتهاب

       >3       3-6       6-20      <20 

عـــــــــــــدد 
  المرضى

 

النســــــبة 
 المئویة

عـــــــــــــدد 
 المرضى

النســــــبة 
 المئویة

عــــــــــــــــــدد 
  المرضى

النســبة 
المئــــوی

 ة

عـــــــــــــدد 
 المرضى

النســــبة 
 المئویة

التهــاب أذن وســـطى 
 حاد  قیحي

12 12% 10 10% 0  0% 0 0% 

التهــاب أذن وســـطى 
 حاد غیر قیحي

0 0% 0  0% 4  4% 2 2% 

طبــل التهــاب غشــاء 
 فقاعي

3 3% 4  4% 0  0% 0 0% 

التهــاب أذن وســـطى 
  إفرازي

0 0% 18 18% 3  3% 0 0% 

التهــاب أذن وســـطى 
  قیحي مزمن

0 0% 0 0% 8  8% 36 36% 

 %38 38 %15  15 %32 32 %15 15  المجموع

  
  أما بالنسبة للشكوى الرئیسیة التي راجعنا بها المرضى فقد توزعت على الشكل التالي :
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  % .62مریضاً أي ما نسبته  62حي من الأذن حیث شكل الشكوى الرئیسیة لدى  السیلان القی -
  % .21مریضاً بنسبة  21نقص السمع في الأذن المصابة لدى  -
  % .15مریضاً بنسبة  15الألم في الأذن المصابة لدى   -
  % .2السیلان المصلي المدمى من الأذن المصابة لدى مریضین بنسبة  -

  ) .4م (و هذا مبین في الجدول رق
  .) یبین توزع المرضى حسب الشكوى السریریة4الجدول (

 

 الشكوى الرئیسیة

 الألم الأذني  نقص السمع السیلان القیحي
الســـــــیلان المصـــــــلي 

 المدمى

عـــــــــــــدد 
 المرضى

النســـبة 
  المئویة

عـــــــــــــدد 
 المرضى

النســـبة 
 المئویة

عــــــــــــــــدد 
 المرضى

النســــــــبة 
 المئویة

عـــــــــــــــدد 
 المرضى

النســـــــــبة 
 المئویة

طى التهــــــاب أذن وســــــ
  حاد  قیحي

18 18% 0 0% 4 4% 0 0% 

التهــــــاب أذن وســــــطى 
  حاد غیر قیحي

0 0% 0 0% 6 6% 0 0%  

التهــــاب غشــــاء طبــــل 
  فقاعي

0 0% 0 0% 5 5% 2 2% 

التهــــــاب أذن وســــــطى 
  إفرازي

0 0% 21 21% 0 0% 0 0% 

التهــــــاب أذن وســــــطى 
  قیحي مزمن

44 44% 0 0% 0 0% 0 0% 

 %2 2 %15 15 %21 21 %62 62  المجموع

  
  الفطري للمرضى كالتالي :و  و كانت نتیجة الزرع الجرثومي

  مریضاً . 21عنقودیات مذهبة  لدى  -
  مرضى . 8عقدیات رئویة لدى  -
  مرضى . 9مستدمیات نزلیة لدى  -
  مرضى . 4الموراكسیلا لدى  -
  العقدیات الحالة للدم بیتا  لدى مریضین . -
  مریض . 11المقیحات الزرق لدى  -
  ضى .مر  5المتقلبات لدى   -
  مرضى . 8الاشرشیا الكولونیة لدى  -
  مرضى . 4الكلیبسیلا لدى  -
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  مرضى . 3العصیات المعویة لدى  -
  مرضى . 6العصوانیات لدى  -
  مرضى . 6فطور لدى  -
  مریضاً . 32زرع سلبي لدى  -

  
كمــا لــوحظ النمــو لأكثــر مــن ، و الجــدیر بالــذكر أن النمــو الفطــري كــان دومــاً مشــاركاً لنمــو جرثــومي مرافــق

مریضاً  ،وجمیع هؤلاء المرضى سواء أولئك الذین لدیهم نمو فطري أو نمو لأكثر من جرثوم هـم مـن  13لدى  جرثوم
  ).5المجموعة التي لدیها التهاب أذن وسطى  قیحي مزمن وهذه المعلومات مبینة في الجدول رقم (

  
  .) یبین نتائج الزرع الجرثومي والفطري لدى المرضى5الجدول (

التهـــــــــــــــــــــاب أذن  
ى حـــــــــــاد  وســـــــــــط

 قیحي

التهــــــــــــــــــــــاب أذن 
وســـطى حـــاد غیـــر 

 قیحي

التهــــــاب غشــــــاء 
  طبل فقاعي

التهاب أذن وسـطى 
 إفرازي

التهــاب أذن وســطى 
 قیحي مزمن

 المجموع

عــــــــــــدـد 
 المرضى

النســــبـة 
 المئویة

عـــــــــــــدـد 
 المرضى

النســـــبـة 
 المئویة

عـــــــــــدـد 
 المرضى

النســـبـة 
 المئویة

عـــــــــــدـد 
 المرضى

النســـــبة 
 المئویة

عــــــــــــدـد 
 المرضى

النســــــبة 
 المئویة

عـــــــــــدـد 
 المرضى

النســـــبة 
 المئویة

نتیجـــة 
  الزرع

مســـــــــتدمیات 
 نزلیة

8  8% 0 0% 0 0% 1 1% 0  0% 9 9% 

عقـــــــــــــــــدیات 
 رئویة

7  7% 0 0% 0 0% 1 1% 0  0% 8 8% 

 %4  4 %0  0 %0 0 %0 0 %0 0 %4  4 الموراكسیلا

العقــــــــــــــدیات 
ــــة للــــدم  الحال

  بیتا
2  2%  0  0%  0  0%  0  0%  0  0%  2  2%  

عنقودیـــــــــــات 
 مذهبة

1  1% 0 0% 0 0% 0 0% 20 20% 21 21% 

المقیحــــــــــــات 
 الزرق

0  0% 0 0% 0 0% 0 0% 11 11% 11 11% 

الاشرشــــــــــــــیا 
 الكولونیة

0  0% 0 0% 0 0% 0 0% 8 8% 8 8% 

 %6 6 %6 6 %0 0 %0 0 %0 0 %0  0 العصوانیات

 %5 5 %5 5 %0 0 %0 0 %0 0 %0 0 المتقلبات

 %4 4 %4 4 %0 0 %0 0 %0 0 %0 0 الكلیبسیلا

عصـــــــــــــیات ال
 المعویة

0 0% 0 0% 0 0% 0 0% 3 3% 3 3% 

 %6 6 %6 6 %0 0 %0 0 %0 0 %0 0 فطور

 %32 32 %0 0 %19 19 %7 7 %6 6 %0 0  زرع سلبي
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  وبالنظر إلى المجموعة التي نما لدیها بالزرع أكثر من عامل ممرض  یمكن ملاحظة ما یلي :
كـان الفطـر النـامي هـو الرشاشـیات السـود وكـان حالات حصل فیها نمـو فطـري  6حالات من أصل   4في  -

المشــارك هــو العنقودیــات المذهبــة  وفــي الحـالتین المتبقیتــین كــان الفطــر النــامي هــو المبیضــات البــیض  مالجـر ثــو 
  المشارك هو العنقودیات المذهبة  . موكان الجر ثو 

مسببة هي العصوانیات حالة حصل فیها نمو لأكثر من جرثوم كانت العوامل ال 13حالات من أصل  6في  -
  والمقیحات الزرق .

حالـة حصـل فیهـا نمـو لأكثـر مـن جرثـوم كانـت العوامـل المسـببة هـي الاشرشـیا  13حالات من أصـل  3في  -
  العنقودیات المذهبة.و  الكولونیة

حالــة حصــل فیهــا نمــو لأكثـر مــن جرثــوم كانــت العوامــل المســببة هــي العصــیات  13فـي  حــالتین مــن أصــل  -
  شیا الكولونیة.الاشر و  المعویة

حالــة حصــل فیهــا نمــو لأكثــر مــن جرثــوم كانــت العوامــل المســببة هــي العصــیات  13فــي  حالــة مــن أصــل  -
  المتقلبات  .و  المعویة

 حالــة حصــل فیهــا نمــو لأكثــر مــن جرثــوم كانــت العوامــل المســببة هــي الكلیبســیلا 13فــي  حالــة مــن أصــل  -
  الاشرشیا الكولونیة.و 

  ).6دول رقم (وهذه المعلومات مبینة في الج
  

  أكثر من عامل جرثومي مسبب. عدد الحالات التي نتج فیها بالزرع ) یبین6الجدول (
  النسبة المئویة عدد المرضى  العوامل الممرضة المعزولة

  %4 4 الرشاشیات السودو  العنقودیات المذهبة
  %2 2 المبیضات البیضو  العنقودیات المذهبة

  %6 6 العصوانیات والمقیحات الزرق
  %3 3 العنقودیات المذهبةو  الاشرشیا الكولونیة
  %2 2 الاشرشیا الكولونیةو  العصیات المعویة
  %1 1 المتقلباتو  العصیات المعویة

  %1 1 الاشرشیا الكولونیةو  الكلیبسیلا
  %19 19  المجموع

  
لبیتهــا علــى وعنــد إجــراء التحســس علــى الصــادات الحیویــة تبــین أن العنقودیــات المذهبــة قــد اســتجابت فــي غا

الأموكسیســــیلین والریفامبیســــین والتریمیتــــوبریم و  معظــــم الصــــادات الحیویــــة المســــتخدمة فــــي الدراســــة مــــا عــــدا البنســــلین
  ) المضادات الحیویة الأكثر تأثیراً  على العنقودیات المذهبة.7والسلفامیتوكسازول. ویبین الجدول رقم (
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  یراً على العنقودیات المذهبة.) یبین المضادات الحیویة الأكثر تأث7الجدول (
  العامل المسبب           

  العنقودیات المذهبة       
عــــــــــــــــــــــدد العینـــــــــــــــــــــــات 

 المتحسسة

 النسبة المئویة

ــــــــــــوي  المضــــــــــــاد الحی
  المستخدم

 %100 21 الأموكسیسیلین+حمض الكلافولینیك

 %95.24 20 السیفرادین

 %95.24 20 السیفادروكسیل

 %95.24 20 السیفتازیدیم

 %95.24 20 الأمیكاسین

 %85.71 18 السیبروفلوكساسین

 %90.48 19 الأوفلوكساسین

  
أما المقیحات الزرق فقد عندت فـي غالبیتهـا علـى معظـم الصـادات الحیویـة المسـتخدمة فـي الدراسـة مـا عـدا 

  ).8( الأوفلوكساسین والسیفتازیدیم. وهذا مبین في الجدول رقمو  السیبروفلوكساسینو  الأمیكاسین
  
  
  

  ) یبین المضادات الحیویة الأكثر تأثیراً على المقیحات الزرق.8الجدول (
  العامل المسبب           

  المقیحات الزرق       
 النسبة المئویة عدد العینات المتحسسة

ـــــــــــــــوي  المضـــــــــــــــاد الحی
  المستخدم

 %100 11 السیفتازیدیم

 %90.9 10 الأمیكاسین

 %100 11 السیبروفلوكساسین

 %100 11 الأوفلوكساسین

 
  أما المستدمیات النزلیة  فقد استجابت في غالبیتها على الصادات الحیویة التالیة:

ــــوبریم  نالأموكسیســــیلین مــــع حمــــض الكلافولینیــــك ،الســــیفاكلور ،السیفتیریاكســــو  ــــورام فینیكــــول، التریمیت ،الكل
  ).9وفلوكساسین. وهذا مبین في الجدول رقم(والسلفامیتوكسازول،الكلورام فینیكول ،السیبروفلوكساسین، الأ

  
  
  



231

 

  ) یبین المضادات الحیویة الأكثر تأثیراً على المستدمیات النزلیة.9الجدول (
 العامل المسبب           

 المستدمیات النزلیة       

عــــــــــــــــــــــدد العینـــــــــــــــــــــــات 
  المتحسسة

 النسبة المئویة

ــــــــــــوي  المضــــــــــــاد الحی
  المستخدم

 %100  9  فولینیكحمض الكلا + الأموكسیسیلین

 %77.78  7  السیفاكلور

 %100  9  السیفتریاكسون

 %88.89  8  التریمیتوبریم والسلفامیتوكسازول

 %100  9  الكلورام فینیكول

 %88.89  8  السیبروفلوكساسین

 %100  9  الأوفلوكساسین

 
  لیة:وبالنسبة العقدیات الرئویة فقد استجابت في غالبیتها على الصادات الحیویة التا

 الســیفاكلور، الآزیترومایســین، الكلاریترومایســین، الأموكسیســیلین مــع حمــض الكلافولینیــك، الأموكسیســیلین،
  ).10السیفرادین. وهذا مبین في الجدول رقم( السیفادروكسیل، الكلورام فینیكول،

  
  ) یبین المضادات الحیویة الأكثر تأثیراً على العقدیات الرئویة.10الجدول (

 العامل المسبب           

 العقدیات الرئویة       

عـــــــــــــــــــــــدد العینـــــــــــــــــــــــات 
 المتحسسة

 النسبة المئویة

ــــــــــــوي  المضــــــــــــاد الحی
  المستخدم

 %100 8  الأموكسیسیلین

 %100 8  الأموكسیسیلین+حمض الكلافولینیك

 %100 8  الآزیترومایسین

 %100 8  الكلاریترومایسین

 %100 8  السیفرادین

 %100 8  السیفادروكسیل

 %100 8  السیفاكلور

 %100 8  الكلورام فینیكول
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هـذه النسـبة منطقیـة و  %44شكل التهاب الأذن الوسطى القیحي المزمن النسبة الأكبر مـن العینـة المدروسـة 

  لكونه نتیجة للأنواع الأخرى في معظم حالاته وخصوصاً التهاب الأذن الوسطى القیحي الحاد .
ضى في فئتین عمریتین رئیسیتین هما فئة المرضى الذین تتجاوز أعمارهم العشرین عاماً تركزت أعمار المر 

الفئـة الثانیـة مـن المرضـى الـذین تتـراوح أعمـارهم ، و ومعظم هؤلاء المرضى یشكو من التهاب أذن وسطى قیحـي مـزمن
الانتبـاه إلـى هـذه الفئـة معظمهم یشكو مـن التهـاب أذن وسـطى إفـرازي ،و هـذا یوجهنـا إلـى ضـرورة و  سنوات 6-3بین 

  . العمریة عند إجراء فحوص ماسحة
یعتبر هذا عاملاً یسهم فـي الكشـف و  كانت الشكوى الرئیسیة الغالبة هي السیلان القیحي من الأذن المصابة

بــاكراً مــا أمكــن عــن هــذه الحدثیــة الإمراضــیة حیــث یشــكل الســیلان القیحــي عرضــاً مزعجــاً یــدفع المــریض إلــى مراجعــة 
  . الطبیب

یعـود سـبب ذلـك إلـى كـون  معظـم و  % مـن الحـالات32بالنظر إلى نتـائج الـزرع  شـكل الـزرع السـلبي نسـبة 
%  مــن 90حــالات التهــاب الأذن الوســطى الإفــرازي كــان الــزرع فیهــا ســلبیاً حیــث شــكلت حــالات الــزرع الســلبي نســبة 

العالمیــة ولعــل ذلــك یعــود إلــى شــیوع هــذه النســبة أكبــر مــن النســب و  مجمــل حــالات التهــاب الأذن الوســطى الإفــرازي
   . المعالجة بالمضادات الحیویة لهذه الحالات مما یؤدي إلى هذه النتیجة

شكلت العنقودیـات المذهبـة النسـبة الأكبـر مـن الجـراثیم التـي نتجـت عنـد إجـراء الـزرع الجرثـومي وجمیـع هـذه 
وهـذا یسـتدعي أن نأخـذ بعـین الاعتبـار هـذه  الحالات تقریباً كانت عند مرضى لدیهم التهـاب أذن وسـطى قیحـي مـزمن

  الجراثیم عند العلاج .
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