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می ها  یماریاز ب یعیوس فیباکتر و پاستورلا هستند و مسئول ط یگرگاتا لوس،یهموف (Pasteurellaceaeپاستورلاسیه ) خانواده سه جنس مهم در

 یجداساز یهستند که برا (Fastidiousسخت رشد )آنها  شتریهستند. ب یو گرم منف یاریاخت یهواز یکوچک ب یها باسیلخانواده  نیا ی. اعضاباشند

 دارند. ازیشده ن یغن یها طیبه مح

 لوسیهموف

 .Hهموفیلوس انفولانزا ) انسان وجود دارند. یمخاط یغشاها یهستند که رو یو گرم منف کیپلئومورف یکوچک و گاه یها لهیمهموفیلوس ها 

influenzae )نوع هموفیلوس انفولانزا واکسن  یمرتبط است، اگرچه معرف یماریبا ب شتریاست که ب یگونه اb را  یماریبروز ب زانیم یریبه طور چشمگ

هموفیلوس دوکره ای  است. یاز علل مهم ملتحمه حاد چرک یکی( H.aegyptiusهموفیلوس آجیپتیوس ) است. دادهکودکان کاهش  تیدر جمع ژهیبه و

(H. ducreyi )ینیبال یجنس معمولاً در نمونه ها نیا یاعضا ریشود. سا یشناخته م یمقاربت یماریب دیشانکروئ ایشانکر نرم  کیولوژیبه عنوان عامل ات 

زا هستند و عمدتاً  یماریاست( اما به ندرت ب دهانگونه در  نیتر عیشا( H. parainfluenzaeهموفیلوس پاراانفولانزا ) شوند )به عنوان مثال یجدا م

 .می باشدفرصت طلب  یمسئول عفونت ها

 و ساختار یولوژیزیف

عامل ناشناخته  یبرا X)فاکتور  (Heminهمین )( 1دارد: ) ریهر دو عامل محرک رشد ز ای کیبا  یطیبه مکمل مح ازین لوسیهموف یگونه ها شتریب رشد

 یها طیعامل در مح و(. اگرچه هر دنامیده می شود Vitamin یبرا Vفاکتور  ) (NAD) دینوکلئوت ید نیآدن دیآم نیکوتی( ن2شود( و ) یم دهینام زین

از آگار خون گرم شده  لیدل نی. به همبروند نیاز ب Vفاکتور  یگرم شود تا مهارکننده ها یبه آرام دیشده با خون وجود دارند، آگار خون گوسفند با یغن

 یم NADباعث آزاد شدن  دآگار خون گوسفن یها بر رو لوکوکیاستاف کلنی هایشود.  یدر کشت استفاده م لوسیهموف یجداساز ی( براآگار )شکلات

 کنند. یم جادیرا ا Satellite دهیشوند و پد

 نیا لیو تحل هی. تجزوجود دارد ها و گونه هیسودر  یخارج یغشاخاص  یهانیوجود دارد و پروتئ یسلول وارهیدر د نیاندوتوکس تیبا فعال دیساکار یپوپلیل

 یکپسول پل کیاما نه همه آنها با  هموفیلوس آنفلونزا یها هیاز سو یاریاست. سطح بس ارزشمند کیولوژیدمیاپ قاتیدر تحق هیسوخاص  یها نیپروتئ

هموفیلوس  پی، سروتbنوع  هموفیلوس آنفلونزا واکسن یشده است. قبل از معرف ییشناسا  fتا a کیژن یآنت پیشده است و شش سروت دهیپوش دیساکار

 تیدر جمع پیسروت نیاز ا یناش یها یماریب شتریواکسن، ب یبود. پس از معرف لوسیهموف یهادرصد از همه عفونت 95از  شیمسئول ب bنوع  آنفلونزا

 د.نشو یم جادی( اپیتا رقابلیکپسوله )غ ریغ یها هیدر حال حاضر توسط سو ها یماریاز ب یمیاز ن شیشد و ب دیشده ناپد نهیواکس یها

 بیماریزایی

 یتنفس یمجرا ،یدر همه افراد در چند ماه اول زندگ باًیکپسوله شده، تقر ریغ هموفیلوس انفولانزا و هموفیلوس پاراانفولانزا ژهیبه و لوس،یهموف یها گونه

( و تینوزی)س نوسی(، سیانیم تیدر گوش )اوت یماریپخش شوند و باعث ب یتوانند به صورت موضع یها م سمیارگان نیکنند. ا یم زهیرا کلون یفوقان

 ژهی)به و ،کپسولدارای  هموفیلوس انفولانزا منتشر نسبتاً نادر است. در مقابل، یماریحال، ب نی( شوند. با اهیذات الر ت،ی)برونش یتحتان یدستگاه تنفس

نشده  نهیدر کودکان واکس یماریب عیاز علل شا یکیوجود دارد، اما  یکم اریدر تعداد بس ایاست  رمعمولیغ یفوقان یدر دستگاه تنفس( I پیوتیب  bپیسروت
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 باکتری به ونیزاسیکلونسبب  هموفیلوس انفولانزا و ادهزین های یلی(. پتیسلول ( ویانسداد تیلارنژ) ،تیگلوت یاپ ت،یعنوان مثال، مننژ است )به

 (Ciliaryمژک ها )کم( عملکرد  یوزن مولکول با دیکوپپتیگل کیو  دیساکار یپوپلی)به عنوان مثال، ل یباکتر یسلول وارهید ی. اجزامی شونداوروفارنکس 

منتقل شوند و  الیو اندوتل الیتلیاپ یسلول ها قیتوانند از طر یها م یشود. سپس باکتر یم یتنفس ومیتلیاپ سلول های بیرا مختل کرده و منجر به آس

و فسفات است  تولیبیر بوز،یر یاست که حاو کیتیضد فاگوس دیساکار ی، کپسول پلbنوع  هموفیلوس انفولانزا یاصل بیماریزایی فاکتور .گردندوارد خون 

  (.ندیگو یم( PRP) فسفات تولیبیر ی)که معمولاً به آن پل

 یولوژیدمیاپ

گونه غالب  هموفیلوس پاراانفولانزا .کلونیزه می شوند یدستگاه تنفس یمخاط یغشاهادر در همه افراد وجود دارد و عمدتاً  باًیتقر لوسیهموف یها گونه

دارای  یهاهیحال، سو نی. با اشوندیم افتی یفوقان یمعمولاً در دستگاه تنفس زین هموفیلوس انفولانزا کپسول فاقد یهاهیدر دهان است. سو لوسیهموف

به طور  لوسیهموف یماریب یولوژیدمیهستند. اپ صیقابل تشخ شوند،یاستفاده م یانتخاب اریکشت بس یهاکه روش یکپسول تنها در تعداد کم و تنها زمان

 یماریمورد از ب 20000که سالانه  شودیزده م نی، تخمbوع ن هموفیلوس انفولانزا کونژوگه یهاواکسن یکرده است. قبل از معرف رییتغ یریچشمگ

 یبرا bوع ن هموفیلوس انفولانزا یبرا دیساکار یپل یواکسن ها نی. اولدهدیمتحده رخ م الاتیاسال در  5در کودکان کمتر از  bنوع  هموفیلوس انفولانزا

 دیساکار یپل یژن ها یبه آنت یمنیدر پاسخ ا یعیطب ریتاخ کی راینبودند، ز ایمن( یماریخطر ابتلا به ب نیشتریدر معرض ب تیماه )جمع 18کودکان کمتر از 

 ،یفترید دی)به عنوان مثال توکسوئ ینیپروتئ یهاشده کونژوگه شده با حاملخالص PRP یهاژنیآنت یحاو یاهکه واکسن ی. هنگامداشتوجود 

 کیستمیس یماریشد و ب دیماهه و بالاتر تول 2در نوزادان  یمحافظت یبادیپاسخ آنت کیشدند،  یمننگوکوک( معرف یخارج یغشا نیپروتئ و کزاز دیتوکسوئ

 گزارش شد. 2015مورد در سال  29متحده حذف شد و تنها  الاتیعملاً در ا لسا 5در کودکان کمتر از 

 است. عیکمتر شا یشمال یکایاست، اما در اروپا و آمر ایو آس قای( در آفردی)شانکروئ یتناسل یاز علل مهم زخم ها یکی هموفیلوس دوکره ای

 ینیبال یها یماریب

 تیمننژ

 تیوضع نای گرفتند، قرار استفاده مورد گسترده طورکونژوگه به  یکه واکسن ها یکودکان بود، اما زمان تیعلت مننژ نیتر عیشا bنوع  هموفیلوس انفولانزا

 یظاهر م تیمعمول مننژ یاست که پس از آن علائم و نشانه ها یفوقان یتنفس فیخف یماریروزه ب 3تا  1سابقه  کی هیکرد. تظاهر اول رییبه سرعت تغ

نت تنفسی یا عفونت گوش میانی منشا می گیرد. باکتری از نازوفارنکس یا گوش میانی به جریان خون پخش شده و سپس مننژیت معمولا از یک عفو شود.

می شود. علائم آن به صورت تب بالا، سفتی گردن، استفراغ، انقباض عضلانی، فلج عصب جمجمه ای، حمله  CNSاز شبکه پرعروق مشیمیه وارد 

گردن و پشت درد ایجاد ناگهانی و دیگر علائم نورولوژیک غیرطبیعی باشد. کودکان مبتلا به مننژیت موقع بلند شدن فریاد می کشند زیرا در اثر خمیدگی 

 .است درصد 10کنند کمتر از  یم افتیدر یکه درمان فور یانماریدر ب ریمرگ و م می شود.

 تیگلوت یاپ
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 شیدر دوران پ یماریب نیاطفال است، اوج بروز ا یماریب کی تیگلوت یاگرچه اپسلولیت و اپی گلوتیت عفونت های تهدید کننده حیات کودکان هستند. 

اغلب خناق نامیده می شود.  تیگلوت یاپ ماهه مشاهده شد.  18تا  3در کودکان  تیدهد. در مقابل، اوج بروز مننژ یساله رخ م 4تا  2از واکسن در کودکان 

سرفه  فرم اختصاصی از سلولیت است که بافت های نرم اپی گلوت را تحت تاثیر قرار می دهد. اپی گلوت بصورت زخم گلو همراه با تب، گرفتگی صدا و

و خشک می باشد بیماران مبتلا  شروع می شود. در عرض چند ساعت سستی، تنگی نفس و سیانوز روی می دهد. از انجایی که اپی گلوت ملتهب، متورم

نادر  نسبتاًاست و در بزرگسالان  افتهیکاهش  یریبه طور چشمگ زیدر کودکان ن یماریب نیبروز ا زانیواکسن، م یاز زمان معرفتند نفس نفس می زنند. 

 است.

 تیسلول

سلولیت به عنوان رفته است.  نیاز ب ونیناسیبا واکس یادیآنفلوانزا در کودکان است که تا حد ز هموفیلوس یماریب کی تیسلول ت،یگلوت یو اپ تیمننژ مانند

دد. یک عفونت مخاط دهانی شروع می شود و به صورت و گردن انتشار می یابد و باعث ایجاد تورم، تغییر رنگ قرمز مایل به آبی پوست و تب می گر

 ون ممکن است سریعا موجب سپسیس و مرگ شود.انتشار باکتری در بافت ها به کمک جریان خ

 یتحتان یدستگاه تنفس یها یماریو ب تینوزیس ت،یاوت

شوند. اکثر  یو تحتان یفوقان ییهوا یتوانند باعث عفونت راه ها یهستند که م یفرصت طلب یپاتوژن ها آنفلوانزا هموفیلوس کپسول فاقد یها هیسو

 هستند. تینوزیحاد و مزمن و س تیاوت عیدو عامل شا پنوموکوک و آنفلوانزا هموفیلوس مطالعات نشان داده اند که

 (Conjunctivitisچشم ) ملتحمه کونژکتیویت یا التهاب

 یبه خصوص در ماه ها یمسر سمیارگان نیشود. ا یحاد م یشود، باعث التهاب ملتحمه چرک یم دهینام زین کسیو-خک لیکه باسهموفیلوس آجیپتیوس 

 همراه است. یدمیگرم سال با اپ

 (Chancroid) دیشانکروئ

که  لیدل نیاحتمالاً به ا شود،یداده م صیدر مردان تشخ شتریاست که ب یمقاربت یماریب کی شود،یم جادیا هموفیلوس دوکره ای که توسط دیشانکروئ

 یتناسل هیدر ناح تماتوزیار هیپاپول حساس با پا کیروز پس از قرار گرفتن در معرض،  7تا  5 باًیبدون علامت داشته باشند. تقر یماریزنان ممکن است ب

مانند  ،یتناسل یعلل زخم ها ریمعمولاً وجود دارد. سا نالینگویا یشود و لنفادنوپات یشود و دردناک م یم یزخم عهیروز ضا 2شود. در عرض  یم جادیا

 کنار گذاشته شوند. دیشانکروئ صیتشخ دییتا یبرا دیبا مپلکس،یهرپس س یماریو ب سیفلیس

 عفونت ها ریسا

 یهاو آبسه تیمننژ ت،یاندوکارد ت،ینوزی، س چشم ملتحمهالتهاب  ،یانیم تیطلب مانند اوتفرصت یهاباعث عفونت توانندیم لوسیهموف یهاگونه ریسا

 شوند. یدندان

 یشگاهیآزما صیتشخ

 نمونهجمع آوری 
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با  مارانیاز ب دیبا ینخاع یمغز عیو کشت بسته به منبع عفونت است. هم خون و هم ما ریاسم یبرا ینخاع عیچرک، خون و ما ،ها شامل خلط نمونه

وجود دارد،  ینخاع یمغز عیما تریل یلیدر هر م یباکتر 710 باًیدرمان نشده تقر تیمبتلا به مننژ مارانیکه در ب ییشود. از آنجا یجمع آور تیمننژ صیتشخ

 است. یژن کاف یآنت صیتشخ یها شیکشت و آزما ،یکروسکوپیم یبرا یبه طور کل عیما تریل یلیم 2تا  1

شده توسط  یشوند. کشت چرک جمع آور یزخم جمع آور هیحاش ای هیسواب مرطوب از پا کیبا  دیبا هموفیلوس دوکره ای صیتشخ یها برا نمونه

 توان انجام داد، اما عموماً نسبت به کشت زخم حساس تر است.  یبزرگ شده را م یاز غدد لنفاو ونیراسیآسپ

 یکروسکوپیم

 تیمبتلا به مننژ مارانیاز ب CSF یهادرصد نمونه 80از  شیدر ب توانیدراز را م کیپلئومورف یهاتا رشته هالیاز کوکوباس یگرم منف باسیل های

 کرد. یینشده شناسادرمان لوسیهموف

 کشت

 نیاز ب Vشکلات آگار فاکتور در رشد مناسب نسبتاً آسان است.  یفاکتورها یحاو یهاطیمح یرو بر ینیبال یهااز نمونه آنفلوانزا هموفیلوس یجداساز

رشد نخواهند  آجیپتیوس( و هموفیلوس آنفلوانزاپارا هموفیلوس ،آنفلوانزا هموفیلوس دارند )مانند ازیفاکتور رشد ن نیکه به ا لوسیهموف یرود و گونه ها یم

 شوند.  یصاف و مات ظاهر م یمتر یلیم 2تا  1 یها یبه صورت کلن ونیساعت انکوباس 24ها پس از  یکرد. باکتر

 و کنترل یریشگیپ درمان،

درمان  تیگلوت یاپ ای تیمبتلا به مننژ مارانیدر ب ریمرگ و م زانیم رایدارند ز عیبه درمان سر ازیآنفلوانزا نهموفیلوس  کیستمیمبتلا به عفونت س مارانیب

 یرا م تیو اوت تینوزیمانند س خفیف تر یشوند. عفونت ها یدرمان م فیطال عیوس یها نیبا سفالوسپور یجد یرسد. عفونت ها یم درصد 100نشده به 

 زولهیا شتریدرمان کرد. ب نولونیفلوروک ای نیکلیسا یداکس ن،یسیترومای، آزها نیها مقاوم هستند(، سفالوسپور هیدرصد سو 30 باًی)تقر نیلیس یتوان با آموکس

 هستند. اسدرمان است، حس یشده برا هیتوص یکه دارو نیسیتروماینسبت به ارهموفیلوس دوکره ای  یها

کپسول خالص است. همانطور که قبلاً بحث شد،  PRPفعال با  یساز منیا قیاز طر b تیپ آنفلوانزاهموفیلوس  یماریاز ب یریشگیپ یبرا هیاول کردیرو

موفق بوده است. در حال  ونیزاسیو کلون b تیپآنفلوانزا هموفیلوس  یماریدر کاهش بروز ب ای ملاحظه قابل طورکونژوگه به  یاستفاده از واکسن ها

در  یاداورکنند و به دنبال آن دوز  افتیدر یماهگ 6را قبل از سن  b تیپآنفلوانزا هموفیلوس  هیسه دوز واکسن عل ایشود که کودکان دو  یم هیحاضر، توص

 یخطر بالا عرضدر کودکان در م b تیپآنفلوانزا هموفیلوس بردن ناقل  نیاز ب یبرا یکیوتیب یآنت یلاکسیکنند. کموپروف افتیدر یماهگ 15تا  12 نیسن

 .کرداستفاده  نیفامپیر یلاکسیاز پروفمی توان شود  یاستفاده م یماریب


