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 Cerebrospinal fluid ( CSF ) سائل النخاع أو الدماغ ألشوكي 

 Cerebroوالقشرة المخية    Skullهو سائل خالي من الأجسام يشغل المساحة التي تقع بين الجمجمة  

cortex    ويكون عبارة عن محلول ملحي يعمل كمنظم ،buffer    أو وسااةة سااة ةcushion   للقشارة

. اعتماةاً   3% خلية / ملم  5كي ويوج  ةاخله ، يحوي السائل ما يقارب  المخية وكذلك يغلف الحبل ألشو

 & Lymphocyteالطبيعااي خاياا لمياوياة ووحياا ة  CSFعلا  مكاان جماع العينااة يحاوي ساائل 

Monocyte   إضااا ة إلاا  الألبااومين والسااكر . ويمتاااCSF  الغياار يبيعااي  ااي المرضاا  ب ياااةة

Monocyte  أو ب ياةة تركي  السكر والألبومين .ية  أو وجوة خايا ةم حمراء وحبيب 

 -:  CSFفائدة فحص 

 ميي اً  ي تشخيص الحالات التالية :  CSFيكون  حص 

 menengeal hemorrhagingالأضرار أو التم ق الوعائي كالن ف السحائي    – 1

 meningitis & AIDSالأوبئة ك اء السحايا والاي     – 2

 Toxoplasmosisالأمراض الطييلية ك اء المقوسات    – 3

 primary & secondary tumorsالأورام الابت ائية والثاةوية    – 4

 multiple Sclerosisالأمراض العصبية كمرض   – 5

 lead poisoningالأضرار البيئية كالتسمم بالرصاص    – 6

 :  CSFعينات  جمع 

 يرا عامااا بكاال ة ااة وحااذر إ  يجااري تخاا ير المرضاا  الصااغار الساان والكبااار تخاا CSFتؤخااذ عينااات 

تؤخذ العينات بع  التأك  من ع م تعايي المريض للمضاةات الحياتية أو ع م والشباب يخ رون موضعيا  

اصابتة بإةتان ال م إ  يتم سحب العينات من  بل الطبيب المختص وبعا  تعقايم موضاع الجماع ج الجلا    

م السحب بين اليقارات الخامساة ويعقم الطبيب ةيسه جي ا وكذلك مساع يه يتم تخ ير المنطقة وغالبا يت

والساةسة إ  يتم ثقب المنطقة ب اية بثا ب معقم ة يق ج ةريل   ثم ت خل ابره ة يقة جا ا لساحب الساائل 

مل من السائل وييضل أن تكاون الكمياة أكثار ثام تخار    2ةاخل الحبل ألشوكي يتم سحب ما لا يقل عن  

 الابره بحذر ويعاة المريض إل  الرةهة . 

لصعوبة الحصول عليها  اأي   CSFن العينات الأخرى  يجب توخي الحذر  ي التعامل مع عينة  خا ا ع

خطأ يح ث يؤةي إل  إخضاع المريض لسحب ج ي  . لذا يجب مراعاة التعليماات  اي الساحب والتعامال 

 مع العينة .

حقنة مباشرة إلا  بع  تر يم العينة باسم المريض وتاريخ الجمع ومنطقة الجمع والحالة ترسل العينة بال

 المختبر لإجراء التحاليل عليها .

الطبيعي معقم وخالي من الملوثات لذا يكون وجوة أي ممرض وبأي ع ة إشارة إلا    CSFيكون سائل  

حالة مرضية وهذا خا ا للعينات الأخرى ، ب اية يجب ماحظة لون العينة إ  يكون اللون الطبيعي مائال 
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كان مصبغا بال م ةل عل  ة ف أو كان عكرا ةل علا  كثارة كرياات الا م   لاصيرار شبيها بالمصل ،  إ ا

 البيض .

ييضاال أن تقساام العينااة إ ا كاةااك بكميااة كا يااة إلاا  ثاااث أ سااام يسااتخ م القساام الأول للاا رع والثاااةي 

 للتحاليل الكيميائية والثالث لليحص المجهري .

 -:  CSFالفحص الميكروبي لعينات  

م بالحاضانة    35ب رجاة حارارة الغر اة صاييا وب رجاة    CSFتستخ م لا رع    يجب ت  ئة الأوساي التي

وبعض الأةواع الأخرى التي تصايب الجهاا  العصابي   Neisseria meningitidesشتاءا لأن جراثيم 

 اي الثاجاة لاذا يجاب  رع العيناات مباشارة بعا    CSFلا تنمو عل  وسط بارة أو لا تنمو عنا  وضاع  

 السحب .

مل تقريبا   مباشارة علا  الوساط ال رعاي وييضال  رع   0.1ج    CSFبالمحقنة يقُطر    بع  سحب العينة

 إباارةاكااار الاا م والجكليااك   ويخطااط بااني   –ماااةيتول  –العينااة علاا  الأوساااي الروتينيااة ج ماااكوةكي 

وللكشف عن بعض الجراثيم يوصا  بهاذه الطريقاة .   أ ضلالمحقنة المعقمة لتقليل التلوث وجعل النمو  

لإجراء ال راسات الأخرى عليه ، توصي ال راسات الح يثاة با رع العيناة البا ي إل  أةبوبة معقمة    ينقل

% مان ةم الأغناام واكاار الجكلياك الم عوماة والمارق المغاذي ، ويكاون  5عل  اكاار الا م الما عم ب 

CSF    ساعة .  36-24% من المرض  المتعايين للمضاةات الحيوية لم ة   90معقما  ي 

و   Neisseria meningitidesيبااق  اي واروف هوائياة ولا هوائياة لا عم ةماو جاراثيم تحضان الأ

Haemophilus influenzae  إ  يستخ مcandle jar  2% من  5-3الحاوي عل  جCO    ب رجة

 ساعة من الحضن . 72م ، لا يرم  ال رع  بل مرور   35

 :  CSFالجراثيم المتواجدة في 

1 - Neisseria meningitides 

2 - Haemophilus influenzae 

3 – Streptococcus pyogenes 

4 – S. agalactiae ( group B ) 

5 – other Streptococci 

6 – Mycobacterium tuberculosis  

7 – Staphylococcus aureus 

8 – Escherichia coli 

9 – Proteus spp.  

10 – Bacteroids spp.  

11 – Listeria monocytogenes  

12 – Cryptococcus neoformans 
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 : CSFالفحص المجهري المباشر لعينات  

ة يقااة  15ة ااائق ج  10ةورة لماا ة  2500كا يااة يعماال لهااا ياارة مركاا ي بقااوة  CSFإ ا كاةااك عينااة 

ييار  الراشالا لاساتخ امه  اي ال راساات الكيميائياة ويساتخ م الراساب للجراثيم الصام ة للحامضية    

أماا إ ا كاةاك العيناة غيار كا ياة  يجارى اليحاص المجهاري ةون الطارة   لليحص الخلاوي والجرثاومي

و ي كا الحالتين  ان المسحة المصبغة تعطاي معلوماات عان الجاراثيم المتواجا ة  اي العيناة المرك ي  

% من حالات السحايا البكتيرية واليطرياة  85وبالتالي اختيار الوسط ووروف ال رع المائمة لها وأن 

والطرة المرك ي يرك  الجاراثيم  اي العيناات لاذا ييضال لمجهري للمسحة المصبغة  يشخصها اليحص ا

تشاوب   أوبالسايل     الإصاابةو   تظهر ةتائج سلبية كا بة للتصبيغ سببها تناول المضااةات أو  إجراءه  

لذا ييضل صانع ثااث  Mycobacterium tuberculosis                      بجرثومة الإصابة أوال م 

 Acid fast stainالصاام ة للحامضاية  ماحا ها يصابغ بصابغة كارام والأخار بصابغة الجاراثي شارائلا

الحاويااة علاا   Cryptococcus neoformansوالثالااث بصاابغة الحباار الهناا ي لتشااخيص خمياارة 

 المحيظة .

 إ ا تم اليحص المجهري تكون الاحتمالات كالتالي :

 ل  وسط الجكليك  ي وروف لاهوائية .لذا يجب ال رع ع  H. influenzaeوجوة بكتريا    – 1

 خمائر لذا يجب تصبيغها بالحبر الهن ي لماحظة المحيظة .  – 2

 Acidإ ا كان هناك شك ب اء السحايا وعن  تصبيغ كرام لم تظهر ةتائج لذا يجب التصابيغ بصابغة  – 3

fast stain   للكشف عن جراثيمM. tuberculosis  ل  إ  تكون  ليلة الع ة عاةة  ي سائCSF  . 

إ  تكااون  oxidase testيعماال اختبااار الاوكسااي ي   N. meningitidesعناا  ماحظااة جااراثيم  – 4

 موجبة لهذا الاختبار .

 با ي الجراثيم يمكن التأك  منها بإجراء الاختبارات البايوكيميائية المعرو ة .  – 5

 التشخيص الجرثومي :

علا  وساط المااةيتول بتخميار ساكر  Staphylococcus aureusتشاخص جاراثيم بع  وهاور النماو 

 Proteusو  IMViCباختبااارات  E. coliالماااةيتول وتحااول الوسااط إلاا  اللااون الأصااير . وجااراثيم 

بنوع التحلل عل  اكار الا م   Streptococcusباختبار اليوري  وإةتا  التقلب ج السائلا   عل  الوسط و  

 . 

   


