
  مدرس المقرر                                 ٢٠٢٠- ٢٠١٩المحاضرة النظریة الأولى لمادة الأمراض المشتركة للعام الدراسي 

� �
  مراض المشتركة بین الانسان والحیوانالأ

� �
تتأثر صحة الإنسان بمناسبة وبغير مناسبة بصحة الحيوان شئنا أم أبينا ، لأن الحيوانات تعتبر من أھم : المقدمة 

كما أن الإنسان كان ولا يزال يستعمل الحيوانات . مصادره الغذائية ، وتلعب بذلك دوراً مؤثراً في الصحة العامة 

الكثير من الناس بتربية الحيوانات الأليفة مثل  في كثير من أعماله مثل الحرث والجر والركوب والسباق ، وعني

  . القطط والكلاب والنسانيس والطيور والعصافير وغيرھا 

ومنها ما ينتشر ، مرض مشترك بين الإنسان والحيوان ) ٢٠٠(وقد اكتشف العلماء حتى الآن ما يزيد عن 

بصورة كبيرة بين البشر ومنها ما يكون إنتشاره طفيفاً ، ومنها ما يشكل خطورة كبيرة على حياة البشرية مثل 

  . مرض الطاعون البشري ، ومنها ما يكون ذا خطورة خفيفة مثل الأمراض الجلدية والفطرية المشتركة 

اض الحيوانية المصدر في الإنسان كان يعتقد سابقاً أنها وفي الآونة الأخيرة تم اكتشاف مجموعة جديدة من الأمر

  . أمراض حيوانية بحتة وغير قابلة للإنتقال إلى الإنسان مثل مرض البابيزيا والسل الكاذب 

وتمثل الأمراض الحيوانية المصدر تحدياً كبيراً للعاملين في ميادين الطب البشري والطب البيطري من حيث 

وية ومن حيث تعقيداتها المناعية والفيزيولوجية لدى الأثوياء التي تصاب بها ، ومن حيث طبيعتها المرضية والحي

صعوبة دراسة وبائيتها وتعدد طرق انتقالها من ثوي إلى آخر ، وھذا يستدعي تضافر جهود الأطباء البشريين 

ان والحيوانات ثم التخلص والبيطريين في سبيل اتخاذ السبل الكفيلة بالوقاية من الأمراض المشتركة بين الإنس

  . منها بشكل نهائي 

  :  (Definition of zoonoses): تعريف الأمراض المشتركة 
الأمراض الحيوانية المصدر على أنها الأمراض أو الأخماج ) ١٩٦٦(عرفت منظمة الصحة العالمية في عام 

  .التي تنتقل بشكل طبيعي بين الحيوانات الفقارية والإنسان 

  :  ( Classification of zoonoses)اض المشتركة تصنيف الأمر 
للأمراض المشتركة تصنيفات عدة أھمها التصنيف الخاص بالأثوياء الخازنة والأخر وفق دورة حياة العامل 

المسبب للمرض والثالث بحسب الأھمية الاقتصادية والوبائية وطبيعة علاقة الإنسان بالحيوان والرابع والخاص 

  .بب للمرض بنوع العامل المس

  :  ) Reservoit hosts(للمرض  ةأ ـ التصنيف المتعلق بنوع الأثوياء الخازن
  :  )Anthropozoonoses(أمراض مشتركة حيوانية بشرية  .١

وھي الأخماج التي تنتقل إلى الإنسان من أنواع كثيرة م�ن الحيوان�ات الفقاري�ة الداجن�ة والبري�ة ، ويمك�ن له�ذه 

الأم��راض أن تبق��ى ف��ي الطبيع��ة بص��رف النظ��ر ع��ن وج��ود الإنس��ان ، وتحص��ل إص��ابة الإنس��ان غالب��اً به��ذه 

ت وداء التولاريمي�ة وحم�ى الأمراض من خلال التعرض المهني غير العادي ، وم�ن ھ�ذه الأم�راض البريمي�ا

  . الوادي المتصدع والسل البقري 

 :   (Zooanthroponoses)أمراض مشتركة بشرية حيوانية  .٢

وھي من أصغر مجموعات الأمراض المشتركة وھي أمراض تنتق�ل طبيعي�اً م�ن إنس�ان إل�ى آخ�ر ولكنه�ا ف�ي 

  . فتريا وداء الاميبات بعض الأحيان قد تصيب الحيوانات الفقارية مثل السل البشري وداء الد



 :   (Amphixenoses)أمراض مشتركة ذات الوجهتين  .٣

وھ�ي الأم��راض المش�تركة الت��ي تك�ون موج��ودة ف�ي ك��ل م�ن الإنس��ان والحي�وان ويح��افظ عل�ى بقائه��ا ك�ل م��ن 

  . الإنسان والحيوانات مثل الإصابة بالعنقوديات الذھبية والعقديات التي تنتقل في كلا الاتجاھين 

  التصنيف الذي يعتمد على نوع دورة حياة العامل المسبب للمرضب ـ 
  Based on type of life cycle of infective agent)  

  Direct (ortho)zoonoses) المستقيمة (الأمراض المشتركة المباشرة . ١
س�ة المباش�رة وھي الأمراض التي تنتقل من الفقاري المصاب إلى الفقاري المستعد للإصابة عن طريق الملام

أي الم�واد الت�ي تنق�ل الخم�ج كالألبس�ة والأدوات ، أو بواس�طة ناق�ل  )Fomites(أو بواس�طة ن�اقلات الع�دوى 

، وفي ھذه الحال�ة لا يحص�ل أي تط�ور ج�وھري ف�ي كي�ان العام�ل المس�بب للم�رض أي أن�ه لا ) كالذباب(آلي 

الحم�ى (؛ الجم�رة الخبيث�ة ، وداء البروس�يلا يتكاثر ولا يتطور خلال فترة الإنتقال ومثال على ھذه الأم�راض 

  .وداء الكلب والبريمات وداء السالمونيلات وداء التولاريمية) المالطية

  :  (Cyclozoonoses)ـ الأمراض المشتركة الدورية  ٢
وھي الأم�راض المش�تركة الت�ي تحت�اج إل�ى أكث�ر م�ن حي�وان فق�اري كأثوي�اء لإتم�ام دورة حياته�ا ، ولكنه�ا لا 

تحت��اج لأي ث��وي لا فق��اري ومث��الاً عل��ى ذل��ك إص��ابة الإنس��ان بالدي��دان الش��ريطية الع��زلاء والمس��لحة وداء 

ية الع�زلاء والمس�لحة يك�ون وج�ود الكيسات العدارية في الحيوانات والإنسان ، وفي الإصابة بالديدان الشريط

) المائي�ة(الإنسان ضرورياً لإتمام  دورة حياة العامل المس�بب للم�رض ، أم�ا ف�ي حال�ة داء الكيس�ات العداري�ة 

فإن الإنسان لا يدخل بشكل رئيسي في دورة حياة العامل المسبب للمرض لإتمام دورة حياته ، ويمكن للعام�ل 

دون وجود الإنسان بل إنه يعد ف�ي ھ�ذه الحال�ة حال�ة مس�دودة لأن الكيس�ات المسبب للمرض إتمام دورة حياته 

  . العدارية الموجودة في الإنسان المصاب لا تكون عرضة لإلتهامها من قبل الكلاب 

   (Metazoonoses)ـ الأمراض المشتركة المتوالية ٣
) الحش�رات م�ثلاً (لا فق�اري  بواس�طة حام�ل)   Biologicallyبيولوجي�اً (وھ�ي الأم�راض الت�ي تنتق�ل حيوي�اً 

وفي ھذا الثوي اللافقاري يتكاثر العامل المسبب للمرض أو يتطور أو يتكاثر ويتطور ومن المحتمل أن يكون 

ھن��اك فت��رة حض��انة خارجي��ة قب��ل الانتق��ال إل��ى ث��وي فق��اري آخ��ر ومث��ال عل��ى ذل��ك الط��اعون البش��ري ال��دبلي 

  . اء المنشقات ود) مرض النوم الأفريقي(والإصابة بالمثقبيات 

   (Saprozoonoses)الأمراض المشتركة الرمية . ٤
بم�ا فيه�ا (وھي الأمراض التي لها ثوي فقاري ولها أيضاً مكان أو مخزن غير حي�واني مث�ل الم�واد العض�وية 

  . ، والتربة والنباتات ومثال على ھذه الأمراض داء ھجرة اليرقات ومعظم الأمراض الفطرية ) الغذاء

  
  

  : صنيف بحسب الأهمية الاقتصادية والوبائية وطبيعة علاقة الإنسان بالحيوان جـ ـ الت
أم��راض مش��تركة ب��ين الإنس��ان والحيوان��ات الأليف��ة المنتج��ة كالأبق��ار والأغن��ام والم��اعز وال��دواجن  .١

وغيرھا ، وھذه الأمراض تؤدي إلى حدوث خسائر كبيرة في الحيوان�ات وإنتاجه�ا م�ن لح�م وحلي�ب 

  . وبيض وغيره 



أم��راض مش��تركة ب��ين الإنس��ان والحيوان��ات الأليف��ة غي��ر المنتج��ة ك��القطط والك��لاب وطي��ور الزين��ة  .٢

والنسانيس وغيرھا ، ويكون الأثر الاقتصادي لهذه الأم�راض أق�ل م�ن تل�ك الأم�راض الت�ي تص�يب 

  . الحيوانات الأھلية المنتجة 

ي البيئ��ة الت��ي يع��يش فيه��ا أم��راض مش��تركة ب��ين الإنس��ان والحيوان��ات غي��ر الأھلي��ة والت��ي تع��يش ف�� .٣

الإنس��ان ك��الفئران والج��رذان ، وتك��ون ھ��ذه الأم��راض أحيان��اً ذات آث��ار وبائي��ة واقتص��ادية كبي��رة 

  . تصعب مكافحتها وتؤدي إلى خسائر اقتصادية وصحية جسيمة 

الأم�راض المش�تركة ب�ين الإنس�ان والحيوان�ات غي�ر الأليف�ة الت�ي تع�يش ف�ي المن�اطق غي�ر المأھول�ة  .٤

ري والغاب�ات وتختل�ف آث�ار ھ�ذه الأم�راض وأھميته�ا تبع�اً للموق�ع الجغراف�ي وع�دد الأف�راد كالصحا

  . الذين يصابون بها سنوياً 

  : تصنيف الأمراض المشتركة وفق نوع العامل المسبب للمرض 
 . مثل داء البروسيلات ، والسل البقري ، والسالمونيله : الأمراض الجرثومية  .١

 . لسعف ، وداء المستخفيات وداء النوسجات مثل ا: الأمراض الفطرية  .٢

 .مثل حمى كيو : أمراض الريكسيات  .٣

  .مثل داء الكلب وحمى الوادي المتصدع وحمى غرب النيل : الأمراض الفيروسية  .٤

وتش��مل عل��ى الأوال��ي مث��ل داء المقوس��ات وداء الليش��مانية ، والمثقوب��ات مث��ل الإص��ابة : الأم��راض الطفيلي��ة  .٥

بالمتورق��ة الكبدي��ة والإص��ابة بالخيفان��ة الخيف��اء ، والحبلي��ات أو الممس��ودات مث��ل داء الش��عرنيات وداء ھج��رة 

المس��لحة وداء الكيس��ات العداري��ة ، اليرق��ات والش��ريطيات أو القلي��ديات مث��ل الإص��ابة بالش��ريطية الع��زلاء و

  . ومفصليات الأرجل مثل مرض الجرب

 . تحورات مرض جاكوب ـ كروتسفيلد / مثل مرض الدماغ الاسفنجي : أمراض البريونات  .٦

  : أهم طرق انتقال الأمراض المشتركة إلى الإنسان 
 . مخلفاتها أو إفرازاتها  الملامسة المباشرة أو غير المباشرة مع الحيوانات المريضة أو منتجاتها أو .١

 . استنشاق الهواء الملوث أو الغبار الملوثة بمسببات الأمراض المشتركة  .٢

ابتلاع الأغذية الملوثة ببراز الحيوانات المريضة أو استهلاك لحوم الحيوانات المصابة أو منتجاته�ا  .٣

  . الأخرى كالحليب ومنتجاته والبيض الملوث 

خ�لال خربش�ة أو ع�ض الحيوان�ات المص�ابة أو تل�وث الج�روح عن طريق تلوث الجروح سواء من  .٤

 . بالعوامل المسببة للأمراض المشتركة 

  : أهم  المجموعات البشرية التي تتعرض لخطر الأمراض المشتركة 
  . الذين يتعاملون مع الحيوانات ويتداولون المنتجات الحيوانية  .١

 . المواليد الحديثة والأطفال والمسنين  .٢

 . العاملون في الزراعة وصناعة الأغذية  .٣

 . الأشخاص ذوي المناعة المكبوتة أو الذين يتناولون الأدوية الكابتة للمناعة  .٤

 . النساء الحوامل  .٥

  : العوامل التي تؤثر على إنتشار الأمراض المشتركة 
  . التغيير في حجم وكثافة المجموعات البشرية والحيوانية  .١



 . ات البشرية والحيوانية الزيادة في حركة المجموع .٢

 . المتاجرة في المنتجات الحيوانية  .٣

 . التغييرات البيئية التي أوجدھا النشاط البشري  .٤

 . طريقة مداولة إخراجات وافرازات الحيوانات  .٥

التقالي�د البش��رية والتغي�رات الت��ي ط�رأت عليه��ا ف�ي مداول��ة واس�تعمال الحيوان��ات والم�واد الحيواني��ة  .٦

  . المصدر 

  :فحة الأمراض المشتركة طرق مكا
  : أ ـ الإجراءات الوقائية وتشمل على 

  .الحجر الصحي البيطري على الحيوانات ومنتجاتها ومخلفاتها  .١

 . تلقيح الحيوانات وقائياً ضد الأمراض المشتركة  .٢

 . الاھتمام بصحة البيئة  .٣

اس�تعمال مض�ادات الحش�رات إضافة المواد الكيميائية الوقائية مثل الفيتامينات والمواد الس�لفاميدية و .٤

  . للوقاية 

 . الكشف المبكر عن الأمراض المشتركة في الحيوانات  .٥

  : ب ـ التحكم بالأمراض المشتركة 
 . إجراء الاختبارات للكشف عن الحيوانات المصابة وعلاجها أو ذبحها إن أمكن .١

 . مكافحة ناقلات الأمراض المشتركة والخازنة لها  .٢

  ZZoooonnootteecc  FFuunnggaall  DDiisseeaasseessالأمراض المشتركة الفطرية الأمراض المشتركة الفطرية 

  
  :ةالأقسام التالي إلىتنقسم الأمراض الفطرية بحسب توضعها في جسم الإنسان والحيوان 

ويض����م   : Superfacial Or Dermatomycosis( (الجل���دي  رط����افال أوالس���طحي  أ���ـ الفط���ار

  .والقراع )  Ringworm Or Tinea(السعف

: ويض�م الأم�راض التالي�ة   (Systemic Granulomatous mycosis)الجه�ازي الحبيب�ومي الفط�ار  ب ـ 

داء النوس�����جات و)  Aspergillosis(داء الرشاش�����يات  أو)  Sporotrichosis(داء الش�����عيرات المبوغ�����ة 

)Histoplasmosis  ( وداء المس����������������������������������تخفيات)Cryptococcosis   (المبيض����������������������������������ات وداء   

 )Candidiasis.  (  

  :السطحي أو الجلدي بحسب موطنه الطبيعي إلى ثلاث مجموعات هي رطافويقسم ال
وھ��ي فط�ور بش�رية بالدرج��ة الأول�ى وق�د تص��يب )  : Anthropophilic Group(مجموع�ة أليف�ة البش��رأ�ـ 

  .الحيوانات

وھ�ي فط�ور حيواني�ة بالدرج�ة الأول�ى وق�د تص�يب :   (Zoophilic Group)مجموعة أليفة الحيوانات  ب ـ 

  .الإنسان

وھ�ي فط�ور موج�ودة بش�كل ش�ائع ف�ي ترب�ة كثي�ر م�ن :   (Geophilic Group )مجموعة أليف�ة الترب�ة ج ـ 

  .الأماكن ، وتستطيع أن تصيب بالخمج كلاً من الإنسان والحيوان 



. ق�رن م�ن الش�عر تج�ر يب�ات الش�عر والج�زء الم قرن�ة م�ن البش�رة أوتالجل�دي ف�ي الطبق�ة الم رط�افوينمو ال    

  وسوف نركز في دراستنا على النوع أليف الحيوانات  وعلاقته بصحة الإنسان 

  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  

  الأمراض الفطرية المشتركة الأمراض الفطرية المشتركة 
RRiinnggwwoorrmm  OOrr  TTiinneeaa  مرض السعفمرض السعف 

مرض شائع في كل من الإنسان والحيوانات، ومن خواصه أنه يشكل إصابة تبدأ صغيرة ثم تنتشر بشكل  :المرض

  ) .Centrifugically(حلقي 

  والفط��������ور الش��������عرية )  Microsporum spp(اء    غ��������بع��������ض أن��������واع البوي :العام��������ل المس��������بب

 )Trichophyton spp.  (  

  :مصدر ومخزون الخمج بالنسبة للإنسان 

الحيوان�ات المص�ابة أو الحامل��ة للفط�ر مص�دراً للإص�ابة المباش��رة ل�دى الإنس�ان ، كم�ا تعتب��ر تعتب�ر  .١

 أنحي�ث . بة مص�دراً للإص�ابة غي�ر المباش�رة االقشور الجلدية والش�عر الن�اتج م�ن الحيوان�ات المص�

ص�اب لع�دة أش�هر وحت�ى ع�دة مالفطور الجلدية تبقى حية في ظهارة الجلد المتساقطة م�ن الحي�وان ال

  .سنين

  .تعتبر الكلاب والقطط والماشية والقوارض مخزناً للفطور الجلدية أليفة الحيوان .٢

  :الإنسان إلىطرق انتقال المرض 

الحاملة للمرض إم�ا بالتم�اس المباش�ر  أويحصل انتقال المرض إلى الإنسان من الحيوانات المصابة  .١

والقش�ور الجلدي�ة المتس�اقطة م�ن مباشر مع بعض الأنواع الفطرية الموج�ودة عل�ى الش�عر الأو غير 

  .وقد يصيب الحيوان المصاب عدة أشخاص في العائلة الواحدة. الحيوان المصاب 

كال�ذي يحص�ل  ب�اءً ونادراً ما ينتقل الفطار الجلدي أليف الحيوانات م�ن ش�خص إل�ى آخ�ر ولا يس�بب  .٢

الكلبي���ة      اءغ���وق���د لوحظ���ت ح���الات انتق���ال الس���عف ال���ذي ك���ان مس���ببه البوي.ف���ي ن���وع ألي���ف البش���ر

)Microsporum canis    خ�ر،ولكن العام�ل المس�بب فق�د قدرت�ه عل�ى الخم�ج بع�د آمن إنسان إل�ى

وينتقل ھذا النوع من الكلاب والقطط إلى الإنسان ف�ي الري�ف . انتقاله عدة مرات من إنسان إلى آخر

  .والمدن



والت�ي مخزنه�ا )  Tricophyton verrucosum(المبرق�ة      ش�عريةلوحظ انتق�ال ن�وع الفط�ور ال .٣

  .الماشية إلى الأشخاص الذين يعيشون في الأرياف

كم�ا ل�وحظ انتق�ال بع�ض الفط�ور الش�عرية م�ن الق�وارض بطريق�ة غي�ر مباش�رة ع�ن طري�ق ظه��ارة  .٤

وتصاب الكلاب والقطط أيضاً ب�نفس الطريق�ة ، أو أنه�ا تص�اب م�ن . الجلد المتساقطة منها في البيئة

  .اصطيادھا للقوارض ، ومن ثم تنقل الإصابة بعد ذلك إلى الإنسانالقوارض بطريقة مباشرة عند 

  .الحيوانات فهو نادر الحدوث إلىأما انتقال الفطور أليفة البشر  .٥

ن المسبب لها الفطور الشعرية الطيرية وتسبب حالات متفرقة في الدجاج ون�ادراً إما سعفة القراع فأ .٦

    .ما تنتقل إلى الإنسان 

  :سانأعرض المرض على الإن

. خمجاً سطحياً، يص�يب الأج�زاء المتقرن�ة كالجل�د والش�عر والأظ�افر) السعف(الجلدي  رطافيعتبر ال .١

آف��ات إل��ى للس��عف ف��ي الإنس��ان  ةوبش��كل ع��ام ت��ؤدي الفط��ور أليف��ة الحيوان��ات وأليف��ة الترب��ة المس��بب

اء    غ����وتس����بب الأن����واع المرتبط����ة البوي. م����ن الفط����ور أليف����ة البش����ر ) ش����دة(أكث����ر ح����دة  التهابي����ة

)Microsporum   ( معظ��م ح��الات س��عف ال��رأس واللحي��ة، ولكنه��ا ن��ادراً م��ا ت��ؤدي إل��ى س��عف

رض الأساس�ي للس�عف ف�ي م�اء الكلبي�ة العام�ل المغ�وحالياً يعتبر نوع البوي. الأظافر أو طيات الجلد 

  كثير من البلدان 

للس��عف ف�ي الإنس��ان تت�راوح فت�رة الحض��انة م�ن أس�بوع إل��ى أس�بوعين ، وتك�ون ھن��اك ع�دة أش�كال  .٢

  :منها

وتحص�ل معظ�م الح�الات   (Scalp)وتحصل الإصابة في فروة ال�رأس   :  (Tinea Capitis)أ ـ سعفة الرأس 

وتب�دأ الإص�ابة عل�ى ش�كل . سنة ، وتكون النسبة أعل�ى ف�ي ال�ذكور ع�ن الإن�اث ) ١١إلى  ٤(في الأطفال من عمر 

  حطاط�������������������������������ة ص�������������������������������غيرة يك�������������������������������ون الش�������������������������������عر فيه�������������������������������ا متقص�������������������������������فاً 

)Brittle ( ًث��م تنتش��ر بع��د ذل��ك الإص��ابة محيطي��ا ، )Peripherally    (  تارك��ة مكانه��ا بقع��اً متحس��فة)Scaly   (

  خالي�����������������ة م�����������������ن الش�����������������عر ، وتك�����������������ون ھن�����������������اك ع�����������������ادة آف�����������������ات قيحي�����������������ة تس�����������������مى  

والس�عف ال�ذي تك�ون س�ببه البويغ�اء الكلبي�ة يش�فى . عندما يكون الفطر المس�بب ألي�ف الحي�وان ) Kerionsشهدة (

  .البلوغ عند الطفل المريض تلقائياً خلال 
وتكون ع�ادة قيحي�ة ف�ي الأش�خاص ال�ذين يعيش�ون ف�ي الري�ف ويك�ون  :  (Tinea barbae )سعفة اللحیة  ـ ب 

  .فطور أليفة البشر فإنها تكون جافة ؤھاأما التي يكون منش. أليفة الحيوان  اً فطور ؤھامنش
وتك�ون ع�ادة ف�ي الأطف�ال وامت�داداً للإص�ابة بس�عفة :  (Tinea corporis ) س�عفة الجس�د ج ـ  .١

البالغين في الوجه ، وقد تظهر آفات نشطة على الرسغ والعنق على أم الطفل المصاب أو  أوالرأس 

حديثاً من الأطفال الذين كانوا على تماس مع الطفل المصاب ، أما البالغين فتظهر سعفة الجل�د عل�ى 

. يع��ة مزمن��ة ونتيج��ة الخم��ج ب��الفطور الش��عرية أليف��ة البش��ر الأط��راف أو الج��ذع ، وتك��ون ذات طب

وتتميز سعفة الجسد بآفات سطحية تميل إلى أن تصبح على ش�كل حلق�ي وتحت�وي عل�ى حويص�لات 

مرتفع�ة ، وتك�ون منطق�ة المرك�ز  وأحيان�الح�واف مزرق�ه ، وتك�ون ا Scaly((دقيقة أو متحسفة     

  .عادة واضحة ، وتترك ھذه الآفات جلداً طبيعياً واضحا 



وتس�ببها   (Athlete’s Foot )وتس�مى أيض�اً ق�دم الرياض�ي :   (Tinea Pedis) سعفة القدم  ء ـ  .٢

الفطور أليفة البشر ، وھي عبارة عن تش�ققات ف�ي الجل�د وخاص�ة ب�ين الأص�ابع تحت�وي عل�ى س�ائل 

  .يق مميزمائي رق

٣.   

٤.   

  :طرق الوقاية والتحكم بالمرض لدى الإنسان .٥

تحاشي التماس مع الحيوانات المصابة إصابة ظاھري�ة س�وف يمن�ع أو يقل�ل م�ن ع�دد الإص�ابات إن  .٦

  .لدى الإنسان 

ع�ن طري�ق ويجب عزل الحيوانات المصابة  إصابة ظاھرية وعلاجها موضعياً بمض�ادات الفط�ور  .٧

  ) .Griseofulvin( وفلفين يريزغالفم بإعطائها ال

  .حرق بقايا الشعر والقشور من الحيوانات المصابة ، وتعقيم كافة الأدوات والغرف والحظائر  .٨

للكش�ف ع�ن )  Wood’s Light(يمكن فحص القط�ط الس�ليمة ظاھري�اً بمص�باح أو ض�وء وود      .٩

  .الحالات غير الظاھرة وعلاجها

  .مكافحة القوارض .١٠

س��ابح وملاع��ب الرياض��ة وغيرھ��ا م��ن الأم��اكن العام��ة حت��ى لا ماس��تبعاد الأطف��ال المص��ابين ع��ن ال .١١

والتقص���ي ع���ن ب���ؤرة الم���رض والمخ���الطين والحيوان���ات الأھلي���ة .  للإص���ابة الآخ���رينيعرض���وا 

الأطف��ال  أھ��اليوتوعي��ة . الموج��ودة ف��ي البيئ��ة ك��الكلاب والقط��ط وعلاجه��ا إذا م��ا تب��ين أنه��ا مص��ابة

  .بخطورة المرض وطرق انتقاله والوقاية منه

  يك����������ون الع����������لاج ب����������التطبيق الموض����������عي لمض����������ادات الفط����������ور مث����������ل كلوتريم����������ازول          .١٢

)Clotrimazal  ( أو مركب���ات  أزول)Azoles  ( الأخ���رى حي���ث أنه���ا أعط���ت نت���ائج جي���دة ض���د

(  نازولويمك���ن أيض���ا اس���تعمال ش���امبوكيتوكو، الجل���دي ال���ذي مص���دره ألي���ف الحي���وان رط���افال

Ketoconasal  ( فت�رة تت�راوح م�ن لويج�ب أن يس�تمر الع�لاج الموض�عي . في حال�ة س�عفة ال�رأس

  .أسابيع) ٤-٢(

  :التشخیص لدى الإنسان 
  يمكن التأكد من الإصابة عن طريق الزرع .١

عط�ي الآف�ات  تالذي يصدر أشعة فوق البنفس�جية ، حي�ث   (Wood’s light)باستخدام ضوء وود   .٢

  اءغبها أحد أنواع فطور البويفي حال وجودھا لمعاناً إذا كان سب

 
(Aspergillosis )  داء الرشاشیات  

في  (Bronchomycosis)، وداء القصبات الفطري  (Pneumomycosis)الفطار الرئوي  :أسماء مرادفة 

  . الحيوانات 
مرضٌ حادٌ أو مزمن ويصيب الجهاز الرئوي والجيوب الأنفية في الإنسان ، كما أنه قد يصيب  :تعریف المرض 

أما في الحيوانات فإنه . وينتشر ھذا المرض بشكل متفرق ، وھو مرض إنتهازي . أجزاءٌ أخرى في الإنسان 

حمام والبط يسبب الإجهاض الفطري في الأبقار بعد حدوث الإصابة الرئوية ، كما أنه يصيب صغار ال

ويكون فيها على شكل  ) Brooder pneumonia(والصيصان بشكل خاص ويسبب فيها مرض الحاضنات 

   .وباء حيواني مؤدياً إلى خسائر فادحة 



يتواجد في كل زمان ومكان (ينتشر ھذا المرض في معظم أنحاء العالم ، وھو كلي الحضور  :الإنتشار الجغرافي 

. (  

  :المسبب المرضي

 (A.niger)بشكل رئيسي ، وأحياناً الرشاشية السوداء   (Aspirgillus fumgatous)الرشاشية الدخناء  

  والرشاشية الصفراء (A.nidulance)والرشاشية نيديولانس 

)A.flavus(  وھذه الفطور جزء  من النبيت الطبيعي للتربة)Soil microflora(   وھي تلعب دوراً ھاماً في ،

في  ) Aflatoxins(لعضوية ، ومن المعروف عن الرشاشية الصفراء أنها تنتج الأفلاتوكسينات تفكيك المواد ا

. الحبوب والبذور الدھنية مثل القمح ، والأرز ، والفول ، السوداني وبذور القطن المخزنة ضمن ظروف رطبة 

ه الفطور لا تنتج ھو ذيفان كبدي ومسرطن بالنسبة للإنسان والحيوانات ولكن ھذ  )B1(والأفلاتوكسين 

  . لذلك سوف يتم مناقشة الخمج الناتج عن أنواع الرشاشيات نفسها . الأفلاتوكسين في أنسجة الحيوانات 

  : مصدر ومخزن الخمج بالنسبة للإنسان 

أي الأبواغ الخارجية    (Conidia)تعتبر التربة مصدراً للخمج ، أما المادة الخامجة فهي الغبيرات 

(Exospores)   للفطر.  

كما تعتبر الأغذية ، وفرش الأسرة الملوثة بالفطر التي تحرر الغبيرات ، إضافة الحبوب والقش والقطن 

والصوف وغيرھا مصدراً للخمج ويجب أن يكون التعرض للخمج مستمراً لفترة طويلة وكثيفاً حتى  يحُدث 

  .المرض 

  :طرق انتقال المرض إلى الإنسان 
الموجودة بش�كل رم�ي ف�ي الطبيع�ة ) الأبواغ الخارجية(ق الغبيرات يحدث المرض عند استنشا .١

  . ، ولكنه لا ينتقل من إنسان إلى آخر أو من حيوان إلى الإنسان أو من حيوان إلى آخر 

قد تحصل العدوى في الأشخاص الذين يتعرضون لجرعات كبيرة من الأبواغ مثل ھواة تربي�ة  .٢

بع��د وض��ع الحب��وب ف��ي أف��واھهم )  Squabالي��ل الزغ(الحم��ام ال��ذين يطعم��ون ف��راخ الحم��ام 

لترطيبها  ثم يضعونها في أفواه صغار الحم�ام ، ويستنش�قون ب�ذلك عرض�ياً أب�واغ الرشاش�يات 

  . الخارجية 

نظراً لاستعمال بعض أنواع الرشاشيات في صناعة بعض الأغذية وفي التخمي�ر وف�ي ص�ناعة  .٣

ذا المجال ، وبذلك يمكن اعتبار ھذا المرض الكحول ؛ فقد يؤدي ذلك إلى إصابة العاملين في ھ

  . من الأمراض المهنية 

يعتب��ر ھ��ذا الم��رض مرض��اً انتهازي��اً ، حي��ث ظه��رت زي��ادة ف��ي ع��دد الح��الات نتيج��ة اس��تعمال  .٤

كم�ا أن�ه ع�ادة . ومضادات الاس�تقلاب ، والس�تيرويد القش�يري ) المضادات الحيوية (الصادات 

  . في السرطان ، وأمراض الجهاز المناعي يكون مترافقاً مع الحالات المتقدمة 

فترة الحضانة غير معروفة بشكل دقيق ولكنها قد تكون عدة أسابيع ، ويلاحظ  :أعراض المرض على الإنسان 

   .على الأشخاص المصابين عدة أشكال للمرض 
مزمن الذي يكون حيث يحصل في ھذا الشكل التهاب الرئتين والقصبات الحاد أو ال: الشكل الرئوي الموضعي . ١

  .  شبيهاً بمرض التدرن الرئوي سريرياً وشعاعيا
الخمج ويصيب  ويكون عادة خطيراً عندما ينتشر) :  Invasive formشكل الغزو (الشكل المنتشر أو المنتثر . ٢

 Paranasal(أي عضو ، ويتوضع عادة في الغدة  الدرقية والدماغ أو عضلة القلب أو الجيوب جنيبة الأنف  

sinuses (   ووقب أو سِنخ  

  . أو في الحجاج  ) Eye socket(العين 

  ويسمى ھذا الشكل أيضاً كرة الفطر    (Aspergilloma)الورم الرشاشي  شكل . ٣

(Fungus ball )  ويحصل عندما يتكاثر الفطر في التجاويف الرئوية التي تحدثها أمراض أخرى موجودة من ،



وھذا الشكل يكون عادة . والدرن  (Bronchiectasis)ض الموسع للقصبات قبل مثل إلتهاب القصبات والمر

   . (Hemoptysis)حميداً ، ولكنه أحياناً قد يؤدي إلى نفث الدم من الرئتين 
ويحصل لدى المرضى الذين لديهم :  (Allergic bronchopulmonary)الشكل التحسسي القصبي الرئوي . ٤

كثرة الحمضيات وانسداد في القصبات ، وھذا الشكل شائع بشكل أكبر مما كان إصابة سابقة بالربو ويعانون من 

يظن سابقاً ، قد يبدأ ھذا الشكل في فترة الطفولة بدون أن تبدو أية أعراض على الشخص المصاب لعدة سنوات أو 

   .عشرات السنين وحتى يعاني الشخص من مرض رئوي ليفي 
ويكون عادة إصابة ثانوية للإصابة الجرثومية، ويلاحظ في ھذا الشكل  : (Otomycosis)شكل الفطار الأذني  . ٥

، وقد يحصل ضعف في السمع نتيجة إنسداد القناة  (Earewax)وجود الفطر بشكل رمي في صملاخ الأذن 

السمعية بكتلة الأفاطير وحطام الخلايا الظهارية ، وتكون الأعراض على شكل حكاك شديد وتوذم وألم غير 

  . الأذن محتمل في
  : طرق الوقایة والتحكم بالمرض لدى الإنسان 

نظراً لتواجد الفطر في كل مكان وفي كل الأوقات ، وبم�ا أن ع�دد الح�الات المس�جلة متفرق�ة ،  .١

ل��ذلك لا توج��د إج��راءات وقائي��ة م��ا ع��دا تح��ذير أص��حاب المه��ن ال��ذين يج��ب عل��يهم تحاش��ي 

 . التعرض للهواء الترابي الملوث 

أم��ا ف��ي الحيوان��ات فتك��ون الوقاي��ة ب��التنظيف الي��ومي والتعق��يم للأغذي��ة ومي��اه الش��رب ، ورش  .٢

الأم��اكن الت��ي تح��يط ب��أواني الش��رب بمبي��دات الفط��ور مث��ل محل��ول كبريت��ات النح��اس بتركي��ز 

  . ، ويجب تحاشي استعمال الفرشة الرطبة والأطعمة الرطبة للحيوانات ) ٢٠٠٠/١(

ات والس���تيرويد القش���يري لفت���رات طويل���ة إلا ف���ي الح���الات يج���ب تحاش���ي اس���تعمال الص���اد .٣

  . الضرورية القصوى 

ق��د يك��ون ھن�اك ض��رورة للت��دخل الجراح�ي ف��ي الش��كل الرئ�وي والش��كل المنتش��ر ف��ي : الع�لاج  .٤

ع���ن طري���ق الوري���د ، أو اتراكون���ازول  (B)ال���دماغ والجي���وب م���ع المعالج���ة بالأمفوتيرس���ين 

(Itraconazol)   . 

    : لدى الإنسان   تشخیص المرض 

 .نظراً لطبيعة انتشار الفطر فإن طريقة  الزرع لا يعتمد عليها إلا في تصنيف النوع للفطر  .١

 . وقد أعطى اختبار الإنتشار المناعي نتائج جيدة ، إضافة إلى الإليزا  .٢

  

  

  

  

  :ملاحظة   

 المطلوب ھي الأمراض المقررة من كتاب النظري
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