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ملف خاص بمرض السل

ل ي عن السُّ حَرِّ
َّ

الت
مرض  عن   )dépistage actif( النشيط  التَّحرِّي  يرتكز 

بإصابتها   المشتبه  الحالات  مختلف  تحديد  على  السل 

السريري  التقييم  بتطبيق  وذلك  النشيط  السل  بمرض 

من  التي  الاختبارات  من  غيرها  أو  الشعاعي  والفحص 

الحالات  عند  التشخيص  إن  ثم  إجراؤها بسرعة.  الممكن 

المشتبه بإصابتها بمرض السل يجب أن يتم بإجراء اختبار 

أو مجموعة من الاختبارات التشخيصية الإضافية. ويمكن 

مستهدفة  مجموعة  عند  منهجياً  الفحص  هذا  يكون  أن 

محددة سلفًا والتي عندها مخاطر عالية لانتقال الإصابة 

ويستهدف  نشِيط.  مرضِ سلٍّ  إلى  كامنةٍ  سُلٍّ  من عدوى 

التَّحرِّي :

• عامة السكان في إطار التحري عند مجموعات مختارة 

لها مخاطر عالية

الصحية  الرعاية  مرافق  يستخدمون  الذين  الأشخاص   •

)التحري  السل  مرض  مع  متطابقة  أعراض  بدون  أو  مع 

السلبي(

• الأشخاص الذين لا يستخدمون مرافق الرعاية لأنهم لا 

يرَوْن أن لديهم مشكلة صحية )التحري النشيط(.

1. الهدف

يتجلى الهدف الرئيس للتحري في الكشف الدائم والمبكر 

للمصادر المحتملة للإصابة بمرض السل التي تكون داخل 

التجمعات السكانية، خاصة حالات السل الرئوي المؤكد، 

استبعاد  بعد  الوقائي  للعلاج  المؤهلين  الأشخاص  وتحديد 

السل النشيط.

انتقاليةِ  عوامل  تواجد  مرتبط بمدى  المرض  انتقال  خطر 

العدوى عند الحالة الدليل )cas index( وهي: 

- جَرةَُ 	 الشَّ أو  الرئوي  )النسيج  الرئوي  بالسل  الإصابة 

 .))arbre trachéo-bronchique( الرُّغامِيَّةُ القَصَبِيَّة

- انتقال العدوى إذا 	 إيجابية الفحص الجرثومي )خطر 

السابقة  الثلاثة  المباشر موجَباً خلال الأشهر  الفحص  كان 

إيجابياً  الزرع  كان  إذا  شهر  ولمدة  الدليل،  الحالة  لعلاج 

)culture positive( وَحْدَه(.

- وجود كهوف في التصوير الشعاعي للرئة. 	

- سُعال دام أكثر من أسبوعين.	

العوامل التي تزيد من خطر العدوى:

كثافة التعرض والقرب من الأشخاص المصابين، خاصة ��

عند الاتصال الوثيق.

الأشخاص الذين يعيشون تحت سقف واحد،--

بشكل  -- مطولة  زةينم  ترفة  أمضوا  الذين  الأشخاص 

يومي وبِالقُربٍ من الحالة الدليل.

مدة التعرض التراكمي:��

جرثوم -- الدليل  الحالة  لدى  وجدت  إذا  ساعات   8

السل عند الفحص المباشر

أكثر من 40 ساعة إذا وجدت لدى الحالة الدليل --

جرثومة السل عند الزرع فقط

ضُعف المناعة ��

2. المستهدفون بالتحري عن السل

أعراض  بسبب  الطبيب  يستشيرون  الذين  المرضى   .2.1

تنفسية

من بين هؤلاء المرضى، كل مريض يعاني من السعال أكثر 

من أسبوعين مع أو بدون نخُامة )expectoration( يعتبر 

حالة مشتبه بإصابتها بمرض السل الرئوي.

)sujets contatcts( 2.2. الأشخاص المحاذون

إنهم الأشخاص الذين هم على اتصال وثيق بمرضى السل 

الرئوي المؤكد جرثومياً أو بمرضى السل تحت سن 15 سنة، 

كيفما كان شكل مرض السل. يجب التحري بشكل منهجي 

عن مرض السل عند جميع هؤلاء الأشخاص المحاذين.

- الذي 	 المحاذاة حسب قرب الأشخاص والوقت  تعُرَّف 

يقضونه بينهم، وتصنف إلى ثلاث فئات:

- يعيشون 	 الذين  الأشخاص  وتشمل  اللصِيقة،  المحاذاة 

نفس  يتشاركون  أو  الأسرة(  )أفراد  واحد  سقف  تحت 

الغرفة لعدة ساعات في اليوم.

- المحاذاة المنتظمة، وتشمل الأشخاص الذين يتقاسمون 	

المطعم،  الدراسة،  قاعة  "المغلق":  المكان  نفس  بانتظام 

الروض،...

- المحاذاة العَرضَِيّة، وتشمل الأشخاص الذين يتقاسمون 	

محمد شكيب بنجلون

رئيس قسم أمراض الجهاز 

التنفسي المستشفى الجامعي 

الحسن الثاني بفاس. 

أستاذ أمراض التنفسية كلية 

الطب و الصيدلة بفاس
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التحري عن السل

خوارزميات تحََرّي مرض السل

أشخاص محاذون للحالة الدليل للسل المقاوم للأدوية 

تصوير شعاعي للصدر

صورة شعاعية للصدر تشير الى المرض

)Xpert( ِّل اابتخرالحمض النَّوَوِي السُّ

 أشخاصٌ حاملون لفيروس نقص المناعة المكتسبة

تقييم سريري

وجود أعراض تشير الى المرض

)Xpert(  ِّل تصوير شعاعي للصدر + اابتخرالحمض النَّوَوِي السُّ

نزلاء السجن، الفئات الهشة أو المهمشة

تقييم سريري

أعراض سريرية تشير الى المرض

مرضى يستشيرون الطبيب بسبب أعراض تنفسية )سعال دائم لأكثر من أسبوعين(،

أشخاص محاذون لمرضى السل

تصوير شعاعي للصدر

أعراض سريرية و/أو صورة شعاعية تشير الى المرض

أخذعَيِّنتين )لطُاختين(

نتيجة سلبية

)Xpert( ِّل اابتخرالحمض النَّوَوِي السُّ
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التمريض  قاعة  تهوية،  ذو  )محل  المكان  نفس 

بالمدرسة( ولكن بشكل متقطع.

2.3. الأشخاص المصابون بفيروس نقص المناعة 

يجب أن يكون التحري عن مرض السل منتظماً 

عند كل زيارة لمرفق صحي.

سابقا  أو  حاليا  المعرضون  الأشخاص   .2.4

)silicose( ِلْس حار السِّ للسُّ

يجب أن يكون تحري مرض السل منتظماً عند 

كل زيارة لمرفق صحي وبوثيرة محددة.

2.5 أشخاص آخرون 

- نزلاء السجون: طلب تصوير شعاعي للصدر 	

عند دخول السجن وعند مغادرته

- )المهاجرون 	 المهمشة  أو  الهشة  الفئات 

واللاجئون والمشردون(.

3. إجراءات التحري والتشخيص

3.1. الاستجواب:

يجب أن يكون دقيقًا ويجب أن يبحث عن:

• الأعراض التنفسية و/أو العامة.	

• لِّيَّة.	 العدوى السُّ

• أخذ علاج مضاد للسل في السابق.	

• وضعية صحية داعمة )مرض السكري ، فشل 	

كلوي ، سلوك مُعَرض للخطر، إلخ(

• استخدام متزامن لدواء آخر.	

3.2. الفحص السريري

يجب أن يكون منهجياً ويهدف إلى البحث عن:

• إصابة موضع آخر بمرض السل	

• وجود أمراض مُصاحِبة.	

3.3. التصوير الشعاعي للصدر

إجراء  بعد   )filtre( كمَرشَْح  استخدامه  يمكن 

تقييم سريري لاختيار الحالات المشتبه إصابتهُا 

من  يعانون  الذين  المرضى  بين  من  بالسل 

أعراض تنفسية مستمرة لأكثر من أسبوعين، أو 

المنتمين  الأفراد  استخدامه بشكل منهجي عند 

الأشخاص  مثل  للخطر  معرضة  مجموعة  الى 

المحاذين للمرضى.

3.4. الفحص الجرثومي

يجب   ، بالسل  إصابة محتملة  حالة  كانت  إذا 

أخذ عينتين من نخامة  المريض في يومين على 

التوالي، وذلك حسب الحالة:

السل �� لخطر  معرضة  غير  الحالة  كانت  إذا 

المناعة  بنقص  مصابة  وغير  للأدوية  المقاوم 

فحصَيْ  إجراء  فيجب  طفلا،  وليس  المكتسبة 

كانت  إذا  مختبر.  أقرب  في  مباشَرينْ  مجهرِييَْ 

في  فسيتم  سلبيتين،  النخامتين  فحص  نتيجتا 

لِّ  مرحلة ثانية طلب اابتخرالحمض النَّوَوِي السُّ

)Xpert MTB / RIF(. إذا كان هذا الاختبار 

أعراض  وجود  استمرار  مع  متوفر  غير  الأخير 

تشير إلى مرض السل الرئوي، يجب على الطبيب 

إضافيتين، مع   )deux frottis( لطُاخَتيَْ  طلب 

إمكانية طلب زرع )culture( عصيَّةُ كوخ.

إذ كانت اةلاحل ةضرعم رطخل اةباصلإ ربمض ��

اديلإز  مصابة بمرض  أو  يرقاقعلل  ااقلموم  اسُلل 

النَّوَوِي  اابتخرالحمض  بلط  فيجب  طفلاً،  أو 

اللحظة  منذ   )Xpert MTB / RIF( لِّ  السُّ

الأولى.

النَّوَوِي �� وقريبا سيتم معتیم اابتخر الحمض 

لِّ )Xpert MTB / RIF( كاختبار تشخيصي  السُّ

لكل  البداية  منذ  إجراؤه  وسيتم  للسل،  أولي 

شخص مشتبه إصابته بالسل الرئوي عند وجود 

مرض  بوجود  يوحي  للصدر  شعاعي  تصوير 

بمثابة  الشعاعي  التصوير  هذا  سيكون  السل، 

مَرشَْح قبل إجراء هذا الاختبار التشخيصي.

 IDR à( 3.6. اخْتِبارُ التوبركوليِن داخِلَ الأدََمَة

la tuberculine( و اختبار تحرير الأنتيرفرون 

 Test de libération de l’intérféron( جاما

)gamma

هذان الاختباران يمَكِّنان من:

- العدوى 	 لعلاج  المؤهلين  الأشخاص  تحديد 

السلية الكامنة بعد استبعاد مرض السل النشيط

- النشيط 	 السل  مرض  تشخيص  في  المساعدة 

)اجتماع  الجرثومي سلبياً  الفحص  يكون  عندما 

حجج سريرية وشعاعية ومناعية(

يجب   ، سلبياً  التحري  يكون  عندما  ملاحظة: 

تحسيس الأشخاص من أجل زيارة الطبيب عند 

ظهور أدنى عَرضَ سريري وظيفي

مكان التحري

تنظيم  يمكن  المستهدفين،  السكان  طمأنة  بعد 

التحري :

ͳ المحُاذين 	 للأشخاص  بالنسبة  البيت  في 

للمريض.

ͳ الأساسية 	 الصحية  الرعاية  مؤسسات  في 

)المركز الصحي، المستوصف(.

ͳ في مراكز تشخيص السل والأمراض التنفسية 	

ͳ في المراكز الإستشفائية.	

ͳ في العيادات الخاصة. 	

ͳ الأخرى 	 الصحية  القطاعات  مستوى  على 

)الصحة المدرسية، الصحة الجامعية، ...(.

التحري عن السل


