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 النقاط الرئيسية:
 رعاية ال رداتزبد استيلاؾ مو و  وفاة لممرضىمرضا و لمرعاية الصحية تسبب  -ذات الرئة المرافقة

 حيوي. اف منع حدوثيا أمر، لذلؾ فالبشرية والماديةصحية ال
  اجراءات المنع تتضمف نظافة يدوية، استعماؿ قفازات عند معالجة الافرازات التنفسية. تقييـ يومي

الفراش )ما لـ يكف غير مسموح(، استعماؿ الانبوب حوؿ الاستعداد لقطع المروحة، رفع رأس 
الداخؿ بالفـ والقصبة اليوائية، عناية منتظمة بالفـ بمحموؿ مطير، واستعماؿ صحيح، تنظيؼ 
وتطيير الاجيزة التنفسية.
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 :4-1مقدمة
 مواد، و الميكروباتمضادات  غشاء مخاطي تنفسي صحي يفرزوجود السعاؿ، مع  حدوثاف 
لجياز التنفسي السفمي )أؿ آر منع الاحياء الدقيقة مف الوصوؿ الى الؾ يذكؿ ؿ ة، بشكؿ فعايمناع
 .يعتبر خاليا مف الميكروباتالجياز التنفسي السفمي فلذلؾ سميـ ... ال الطبيعى في الشخص تي(

العوامؿ التي تييئ الى العدوى تتضمف تعديلًا في مستوى الوعي، سحب السوائؿ، انابيب داخؿ و 
اليوائية، ادوات علاج تنفسية، غذاء معوي )باطني( مرض تحتي حاد، نيايات العمر القصبة 

)صغير جدا، كبير جدا(، سوء تغذية، نقص المناعة، انسداد ميكانيكي، اصابة فايروسية، تدخيف 
سكائر، وتناوؿ الكحوؿ. الجياز التفسي السفي قد يصبح مموث بوواسطة استنشاؽ )شفط( للافرازات، 

 لجياز اليضمي اليوائي، او استعماؿ الاجيزة المموثة/ دواء.استعمار ا
% مف 25فقة لمرعاية الصحية )أج أي آي( واالمر  العدوى % مف 15-%11ذات الرئة تتسبب في 

 العدوى المكتسبة في وحدة العناية المركزة )آي سي يو(. انيا تسبب اعمى وفيات بيف  العدوى 
 منعيا حيوي. فاف أس(، لذلؾ  المرافقة لمرعاية الصحية )أج أي آي

ذات الرئة بعد العممية ىي مضاعفات شائعة في الجراحة، غالبا بسبب اف المريض يفشؿ بأف يسعؿ 
عادة تسبب بواسطة مسببات مرضية  العدوى او يتنفس بعمؽ بسبب الالـ. في ىؤلاء المرضى 

خطورة يمكف رؤيتيا في  تنفسية. ذات الرئة المرافقة لجياز تيوية )في آي بي( ىي حالة اكثر
% 28-8مرضى لدييـ تيوية ميكانيكية في وحدة العناية المركزة )آي سي يو أس(. ىي تحدث في 

. في ىؤلاء المرضى، الجرح الميكانيكي او الكيمياوي لطيارة أجيزة التنفس الصناعىفي المرضى 
ليوائي السفمي. اضافة الى يضعؼ الازالة الطبيعية لممخاط والاحياء الدقيقة مف الطريؽ ا الأىداب

، ليا علاقة باستعمار الجياز اليضمي الادوية المضادة لمحموضةذلؾ، تخفيض حامضية المعدة ب
العموي والبمعوـ والفـ بواسطة عصيات سالبة الكراـ اليوائية القادمة مف امعاء المريض نفسو. ىذه 

 وتسبب اصابة. الاحياء الدقيقة قد تمر بعد ذلؾ الى الجياز التنفسي السفمي
جرعات )في بعض الاحياف  حيويةىؤلاء المرضى عادة لدييـ اقامة طويمة بالمستشفى ومضادات 

 ىي غالبا مقاومة لعدة ادوية.  المسئولة عف العدوى(. بسبب ىذا، الاحياء الدقيقة متعددة
 ف. الاحياء ادقيقة قد تدخؿ الجياز التنفسي عف طريؽ الاجيزة المموثة او ايدي الموظفي

عوامؿ الخطورة لذات الرئة المرافقة لمرعاية الصحية يمكف اف تتعمؽ بحالة المريض و/ أو العلاج 
 (.16،1)انظر جدوؿ ) يستخدموالذي 
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 عوامؿ خطر لذات الرئة المرافقة لمرعاية الصحية 1661جدول 
 مريض جدا. مثاؿ، صدمة مموثة حالة المريض

 عمر )مسف وحديث الولادة(
 )صدر، بطف(.عممية جراحية 

 الرئيسية: مرض انسداد الرئة المزمف المرض القمبي الرئوي الحالي العدوى 
 حوادث اوعية الدماغ

 الغيبوبة
 المدخف باسراؼ

 مسكف علاج
 تخدير عاـ

 انبوب داخؿ الرئة
 تيوية ميكانيكية طويمة

 تغذية داخمية
 العلاج بمضاد حيوي واسع الطيؼ

 حواجز أج
 ومنقصة لممناعةادوية سامة لمخمية 

 :5تعاريف وتشخيص
ذات الرئة المرافقة لمرعاية الصحية ىي اصابة الجياز التنفسي التي تظير خلاؿ الاقامة 

 بالمستشفى في مريض الذي ليس لديو حضانة الاصابة عند الدخوؿ. ىو يشخص بالتالي:
 .خرخرة او اصوات النفس القصبي 
 .حرارة 
  ،او أسراع في التنفس.المعاب القيحي، سعاؿ، ضيؽ تنفس 
 .تغيرات شعاعية ذات العلاقة 
  مف المفضؿ تشخيص الاحياء الدقيقة مف غسؿ قصبي، تنفس مف القصبة اليوائية، او زرع

 فرشة محمية.
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محترفي السيطرة ومنع العدوى )آي بي سي( يجب اف يميزوا بيف تعاريؼ سريرية ومراقبة. 
العدوى يستعمموف تعريؼ ذات الرئة المنشور  لاغراض المراقبة، معظـ ممارسي السيطرة ومنع

بواسطة مراكز الولايات المتحدة شبكة أماف الرعاية الصحية الوطنية لمنع والسيطرة عمى العدوى )أف 
أج أس أف(. انظر اج تي تي بي: // دبميو دبميو دبميو. سي دي سي. كوؼ/ أف أج أس أف/ بي 

 أي بي جاري. بي دي اؼ.بي أس سي في  6دي اؼ أس/ بي أس سي مانواؿ/ 
 هناك ثلاث اصناف من ذات الرئة:

: تغييرات شعاعية وعلامات واعراض سريرية موجودة، ذات الرئة مع نتائج مختبرية 1بي أف يو 
 خاصة.

: تغييرات شعاعية، علامات واعراض سريرية موجودة اضافة الى نتائج مختبرية للاحياء 2بي أف يو 
قصيباتي، تفريش نموذج محمي، زرع الدـ، سائؿ رئوي، أو فحوصات الدقيقة ناتجة مف غسؿ قصبي 

 نسيجية مرضية. أو
 : ذات رئة في مرضى ناقصي مناعة.3بي أف يو 

 عوامل سببي:
ذات الرئة المرافقة لمرعاية الصحية تقسـ الى مرض مبكر ومرض متأخر. ذات الرئة المبكرة 

طة ستربتوكوكس بنيمونيا، ىيموفمس انفمونزا، تحدث خلاؿ اربعة اياـ مف الدخوؿ وعادة تسبب بواس
ميثيسيميف )أـ أس أس أي(. قد تحدث في  –موراكسيلا كاتارالس، أو ستافيموكوكس أوريس الحساسة 

وحدات العناية المركزة او بعد الجراحة، خاصة في مرضى لدييـ مرض تنفسي. ذات الرئة المرافقة 
ياـ بعد الدخوؿ وىي عادة تسبب بواسطة عصيات أ 4لمرعاية الصحية المتأخرة تحدث اكثر مف 

الكراـ، مثاؿ، بسيدوموناس أيروجينوزا، أكتينوبكتر، أو عترات انتيروبكتر، او ستافيموكوكس  -سالبة 
اوريس مقاومة ميثيسيميف )أـ آر أس أي(. العديد مف الحالات المتأخرة مف ذات الرئة المرافقة لجياز 

 متعددة. حيويةدقيقة مقاومة لمضادات ح تيوية )في أي بي( سببيا احياء
فايروسات )مثاؿ، انفمونزا، التنفس المخموي، او فايروسات تنفسية اخرى( قد تسبب ذات الرئة 
مبكر ومتأخر. ىي تنتشر في بيئات العناية الصحية وتستطيع اف تسبب ذات رئة شديدة في مرضى 

ا، ونادراً عتر اسبيرجيمس، نموذجياً بسبب ناقصي المناعة واطفاؿ صغار، فطريات، مثاؿ عتر كانديد
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ذات الرئة متأخرة. اصابة ليجيونيلا قد تكتسب مف جياز تكييؼ اليواء أو مف تجييزات الماء، بشكؿ 
 خاص بواسطة مرضى ناقصي المناعة.

 اصابات اسبيرجيمس وليجيونيلا لا تنتشر مف شخص الى شخص.
اقصي المناعة، خاصة اولئؾ الذيف بنيموسيستس كاريني تسبب ذات الرئة في مرضى ن

لدييـ متلازمة نقص المناعة المكتسبة. الامراض التنفسية الانتيازية التي تسبب بواسطة مايكوبكتريا، 
متضمنة مايكوبكتيريوـ تيوبركيولوسس، يمكف اف تسبب ذات الرئة وتستطيع اف تنتشر بالانتقاؿ 

 المحموؿ جواً.
طنية )أف أج أس أف( لاسباب ذات الرئة المرافقة لجياز مسح شبكة اماف العناية الصحية الو 

%( 24.4التيوية )في أي بي( في الولايات المتحدة اكتشفت العزلات التالية: ستافيموكوكس اوريس )
%(، 8.4%(، اسينيتوبكتر بوماني )8.4%(، عتر انتيروبكتر )16.3بسيدوموناس ايروجينوزا )

%(، كمبسيلا اوكسيتوكا 2.7%(، عزلات كانديدا )4.6كولاي )%(، ايشيريشيا 7.5كمبسيلا بنيمونيا )
 %(.23.1%(، غير معروفة )1.3%(، ستافيموكوكس سالبة كوأكيوليز )2.2)

قطراً في  12مسح المركز الاوربي لمسيطرة ومنع العدوى )إي سي دي سي( متضمناً 
و( كانت مرافقة مع وجد بأف ذات الرئة المكتسبة في وحدات العناية المركزة )آي سي ي 2008

%( 9.3%(، ايشيريشيا كولاي )16.3%(، ستافيموكوكس اوريس )18.2بسيدوموناس ايروجنوزا )
%(، 3.7%(، اسينيتوبكتر )7.1%(، عتر انتيروبكتر )7.9%(، عتر كانديدا (8.1عتر كميبسيلا )

 %(، عتر3.2%(، عتر انتيروكوكس )3.5%(، عتر ستينوتروفوموناس )3.7عتر ىيموفمس )
%(، عتر 2.4%(، ستافيموكوكس سالبة كوأكيوليز )2.7%(، عتر برونيس )2.8سيراشيا )

 %(.1.8%(، وعتر ستروبكتر )2.4ستربتوكوكس )
العتر المسببة لذات الرئة المبكرة والمتأخرة وذات الرئة المرافقة لجياز التيوية )في أي بي( 

 (.16،2ممخص في جدوؿ 
 
 

 11-464-1المنع:
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سية لمنع ذات الرئة المرافقة لمرعاية الصحية صممت لتفادي الاليات التوصيات الرئي
 المشتركة الثلاث التي بواسطتيا ذات الرئة تتطور:

 استنشاؽ.             -1
 تموث جياز اليضمي اليوائي. -2
 اجيزة مموثة. -3

 الاجراءات الاساسية لمنع ذات الرئة بعد العممية تتضمن:
 .عالج مرض الرئة قبؿ الجراحة 
  راسي الفراش، اذا لـ تكف غير مسموح بيا.ارفع 
 .تجنب الامتصاص الغير ضروري لمممرات اليوائية 
 .جيزعناية منتظمة لتجويؼ الفـ 
 شجع تنفس وسعاؿ عميؽ قبؿ وبعد العممية 
 .جيز علاج الـ ملائـ لتجنب فشؿ التنفس والسعاؿ العميؽ بسبب الالـ 
 .استعمؿ علاج الـ غير مسكف 
  لتحفيز السعاؿ.استعمؿ شطؼ وتصريؼ 
 .شجع الحركة المبكرة 

 
 
 
 
 
 
 
 

 العوامؿ المسببة لذات الرئة المرافقة لجياز التيوية المبكرة والمتأخرة. 6616جدول 
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اليجػػػػػػوـ المبكػػػػػػر لػػػػػػذات 
 الرئة

اليجػػػوـ المتػػػأخر لػػػذات 
 الرئة

ذات الرئػػػػػػػػػػػػة المرافقػػػػػػػػػػػػة 
 لجياز التيوية.

 الولايات المتحدة

ذات الرئػػػػػػػػػػػػػػة المرافقػػػػػػػػػػػػػػة 
 التيوية.لجياز 

 اوربا
 بسيدوموناس ايروجينوزا ستافيموكوكس اوريس بسيدوموناس ايروجينوزا ستربتوكوكس بنيمونيا

بسػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػيدوموناس  عتراسينيوبكتر ىيموفمس
 أيروجينوزا

 ستاميموكوكي أوريس

 ايشيريشيا كولاي عتر انتيروبكتر عتر انتيروبكتر موراكزيلاكاتاراليس
سػػػػػػػتافيموكوكس اوريػػػػػػػس 

 لمميثيسيميفالحساسة 
سػػػػػػتافيموكوكس اوريػػػػػػس 

 الحساسة لمميثيسيميف
 عتر كميبسيلا اسينيتوبكتر بوماني

الاحيػػػػػػػػػػػػػػػػاء المقاومػػػػػػػػػػػػػػػػة  انفمونزا
 للادوية المتعددة

 عتر كانديدا كميبسيلا بنيمونيا

الفايروسػػػػػػػػػات التنفسػػػػػػػػػية 
الخمويػػػػػػػػة والفايروسػػػػػػػػات 

 التنفسية الاخرى

 عتر انتيروبكتر ايشيريشيا كولاي عتر كانديدا

 عتر اسينيتوبكتر عتر كانديدا نتراسبيرجمس  
 عتر ىيموفمس كميبسيلا اوكيتوكا  
سػػػػػػػػتافيموكوكس سػػػػػػػػالبة   

 الكوأكيوليس
 عتر ستينوتروفوموناس

 الاجراءات الاساسية لمنع ذات الرئة المرافقة لجهاز التهوية:
 ،او اجساـ لوثت  استعمؿ النظافة اليدوية قبؿ وبعد التماس مع الافرازات التنفسية لممريض

 بالافرازات التنفسية، سواءً القفازات ممبوسة أو غير ممبوسة.
 .استعمؿ قفازات احادية الاستعماؿ او تـ اعادتيا عند معالجة الافرازات التنفسية 
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  استعمؿ قفازات منبوذة )احادية الاستعماؿ( او معالجة ثانبة وقسطرة امتصاص معقمة لشفط
 ية القصبة اليوائية.القصبة اليوائية وعناية عمم

 .اعمؿ تقييـ يوحي لجيوزية الامتناع عف الاكؿ 
 .قمؿ مدة التيوية واستعمؿ تيوية غير منتشرة كمما امكف ذلؾ 
 .ارفع رأس الفراش، اذا كاف غير محذور 
 .تحنب الانتفاخ الزائد لممعدة 
 .تجنب انتزاع واعادة ادخاؿ الانبوب الغير مخطط 
  القصبة اليوائية بشكؿ افضؿ مقابؿ الانبوب الانفي القصبة استعمؿ ادخاؿ الانبوب الفمي

 اليوائية.
 وموانع مضخة البروتوف لممرضى الذيف ليسوا في خطورة تطور 2تجنب عوامؿ منع أج ،

 قرحة الضغط النفسي او التياب المعدة بسبب الضغط النفسي.
 .قـ بعناية فـ منتظمة بمحموؿ مطير 
 تنفسية القابمة للاستعماؿ ثانية.استعمؿ ماء معقـ لشطؼ الاجيزة ال 
 .ازؿ المكثؼ مف الدوائر التنفسية. احفظ الدائرة مغمقة اثناء ازالة المكثؼ 
 .غير دائرة جياز التيوية فقط عندما يتموث بوضوح او عاطؿ 
  (.3، 16اخزف وطير اجيزة العلاج التنفسية بشكؿ صحيح. )انظر جدوؿ 
 تيوية )في أي بي(. اعمؿ مراقبة لذات الرئة المرافقة لجياز 
  القياـ بملاحظة مباشرة مف الالتزاـ مع ذات الرئة المرافقة لجياز تيوية باجراءات عممية

خاصة )نظافة يدوية. موقع سرير، تقييـ يومي لجاىزية الاستعداد لمفطـ، وعناية الفـ 
 المنتظمة(.

  الرئة المرافقة عمـ موظفي الرعاية الصحية الذيف ييتموف بالمرضى بعمؿ تيوية حوؿ ذات
 لجياز تيوية لعمـ الاوبئة المحمي، عوامؿ خطورة، ونتائج مريض.

 .اسس نظـ تغذية المضاد الحيوي بموجب الحالة المحمية 
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 شكر:
 ىذا الفصؿ ىو تجديد لفصؿ سابؽ مف قبؿ الدكاترة: كاري فرينج و الريكارانسجو.

 منع ذات الرئة المرافقة لجياز تيوية 63 16جدول 
 عامة اجراءات

 نظؼ كؿ الاجيزة التنفسية كميا لكي تعقـ او تطير -1
حيف الامكاف، استعمؿ التعقيـ البخاري او تطيير عالي المستوى بواسطة البسترة لاعادة  -2

الاجيزة او الادوات نصؼ الحرجة )مواد تكوف في تماس مباشر او غير مباشر مع اغشية 
تعقيـ منخفضة الحرارة للاجيزة والادوات مخاطية لمجياز التنفسي السفمي(. استعمؿ طرؽ 

الحساسة لمحرارة او الرطوبة. احذر بأف لا تموث المواد المطيرة اثناء الشطؼ، تجفيؼ او 
 تغميؼ.

استعمؿ الماء المعقـ لشطؼ الاجيزة نصؼ الحرجة التنفسية القابمة للاستعماؿ ثانية  -3
، اشطؼ الاداة بماء مرشح )فمتر والادوات بعد التطيير الكيمياوي. اذا لـ يكف ىذا عممي

مايكرو متر( او ماء حنفية، بعدىا تشطيؼ بمادة آزوبروبيؿ الكحوؿ وجفؼ بيواء قوي  0.2
 او كابينيت تجفيؼ.

 اجيزة تيوية ميكانيكية
 لا تعقـ او تطير بشكؿ دوري المكائف الداخمية لاجيزة التيوية الميكانيكية. -1

 الحرارة –دوائر التنفس، اجيزة ترطيب واجيزة تبادؿ رطوبة 
لا تغير دائرة التنفس بشكؿ دوري )انابيب جياز التيوية، صماـ تبخر، وجياز ترطيب  -1

ممحؽ( استعممت بشخص المريض. غير الدائرة فقط عندما تكوف مموثة بشكؿ واضح او 
 معطؿ ميكانيكيا.

الذي يجمع في انبوب جياز التيوية الميكانيكية، فرغ )صرؼ( بشكؿ دوري وانبذ اي مكثؼ  -2
 اخذ الاجراءات الوقائية لا يسمح المكثؼ لصرفيا باتجاه المريض.

 البس قفازات لاجراء الطرؽ اعلاه او عندما نعالج سائؿ. -3
طير الايدي بالماء والصابوف )اذا كانت الايدي مموثة بشكؿ واضح(، او بتدليؾ يدوي  -4

 اء طريقة او معالجة سوائؿ.اساسو الكحوؿ، بعد اد
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 استعمؿ معقـ )ليس مقطر، غير معقـ( ماء لملأ اجيزة الترطيب ذات الفقاعات -5
الحرارة عندما يتعطؿ ميكانيكيا او تصبح مموثة بوضوح. لا تغيره  -غير جياز تبديؿ رطوبة -6

 ساعة. 48بشكؿ روتيني في اقؿ مف 
 المصادر:

تابلاف او سي، انديرسوف أؿ جي، بيسير آر، برايجيس سي، ىاجيو آر. تعميمات لمنع ذات  -1
: توصيات سي دي سي، لجنة نصح ممارسات 2003الرئة المرافقة لمرعاية الصحية، 

 : 2004،53سيطرة الاصابة لجنة النصح. اـ أـ دبميو آر ريكوـ ريب 
سي. كوؼ/ أـ أـ دبميو آر / بريفيو/  . اج تي تي بي: // دبميو دبميو دبميو سي دي1-36

 (.2011تموز،  23. اج تي اـ )دخؿ 1أي  5303اـ اـ دبميو آراج تي أـ أؿ/ آر آر 
المجتمع الصدري الامريكي، جمعية الامراض المعدية لامريكا. تعميمات لادارة البالغيف مع  -2

رعاية الصحية. امير التيوية، وذات الرئة المرافقة لم -لجياز -المستشفى، مرافقة -مكتسبة
. اج تي تي بي: // أي جي آر 416-388: 171، 2005جي ريسباير كريت كير. ميد 

 23)دخؿ  388/ 4/ 171سي سي أـ. أي تي أس مجلات. اورؾ. سي جي آي/ مقالة/ 
 (.2011تموز، 

كوفف أس، كمومباس أـ، كلاسيف دي واخروف. استراتيجيات لمنع ذات الرئة المرافقة لجياز  -3
، 2008وية في مستشفيات الرعاية الحادة. السيطرة عمى الاصابة ووبائية المستشفى التي
 أس. 40-اس 31، 29

لممستشفى وذات الرئة المرافقة لذات الرئة، العناية  -كوليؼ أـ. منع ذات الرئة المرافقة -4
 .1405-1396: 32، 2004الطبية الحرجة 

أف أج أس أف مراقبة الاصابة  ىوراف تي سي، اندروس اـ، دوسيؾ أـ أي. سي دي سي/ -5
المرافقة لمعناية الصحية ومعايير للانواع الخاصة للاصابات في اماكف العناية الحادة. 

. اج تي تي بي: // 332-309: 35، 2008المجمة الامريكية لمسيطرة عمى الاصابة 
دبميو دبميو دبميو. سي دي سي. كوؼ/ اف سي آي دي أو دي/ دي أج كيو بي/ بي دي 



 منع اصابات الجهاز التنفسي السفل 

تموز،  23/ أف أف آي أس/ أف أو أس آي أف أؼ. تعاريؼ. بي دي اؼ )دخؿ اؼ
2011.) 

دوديؾ اـ أي، ىوراف تي سي، بيتيرسوف كي دي، بريدسوف كي أي، موريؿ جي سي بولوؾ  -6
دي أي، أدراردس. شبكة اماف الرعاية الصحية الوطني )أف أج أس أف( تقرير، ممخص 

اج تي تي بي: // دبميو دبميو دبميو. سي دي سي.  ، وحدة أداة مرتبطة.2009بيانات لسنة 
أف أج أس أف تقرير. بي دي  2010كوؼ/ أف أج أس أف/ بي دي اؼ اس/ داتا ستات/ 

 (.2011تموز،  23اؼ )دخؿ 
المركز الاوربي لمسيطرة ومنع العدوى. التقرير السنوي لعمـ الاوبئة عمى الامراض القابمة  -7

. اج تي تي بي: // دبميو 2010ـ: إي سي دي سي، .ستوكيول2010للانتقاؿ في اوربا 
 -سنوي -سور -910دبميو دبميو إي سي دي سي. يوروبا. إي يو/ إي أف /منشورات/ 

تموز،  23اوربا. بي دي اؼ )دخؿ  -في -امراض -القابمة للانتقاؿ -عمى -تقرير-وبائي
2011.) 

المقاومة لمضادات  -ىدروف أي، ادواردس جي، باتيؿ جي، واخروف. المسببات المرضية -8
المرافقة للاصابات المرافقة لمرعاية الصحية: الممخص السنوي لمبيانات المقدمة  الميكروبات

-2006لشبكة اماف الرعاية الصحية الوطني في مراكز المنع والسيطرة عمى العدوى، 
. اج تي تي 1011-996: 29، 2008. السيطرة عمى عدوى ووبائية المستشفى 2007

 -ميو دبميو دبميو. سي دي سي. كوؼ/ أف اج اس اف/ بي دي اؼ أس/ أي آربي: // دب
 (.2011تموز،  23. بي دي أؼ )دخؿ 2008تقرير 

ايساكو دبميو، كوليؼ أـ أج منع ذات الرئة المرافقة لجياز تيوية: نظرة اساسيا دليؿ لعوامؿ  -9
 .17-5: 27، 2006خطر مطورة. سيـ ريسب كرت عناية ميد 

آر دبميو جي، ديفير أؿ أؿ. ذات الرئة الخاصة بالمستشفيات. العناية جوىانسوف جي  -10
 .29-23: 29، 2003المركزة ميد 

كازتمير بي، جيفيرز سي. منع ذات الرئة المرافقة لجياز التيوية: تحميؿ لدراسات نشرت  -11
 .8-1: 67، 2007. مجمة عدوى المستشفى 2004منذ 
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 القراءة الاخرى:
بي، كومبيسكيو سي، كرافمانز دبميو، اتار أج، دونالدسوف أؿ،  اليكرانز بي، نيجاد أس -1

بيتيت بي. عبئ الاصابة المرافقة لمرعاية الصحية المستوطنة في الاقطار النامية: مراجعة 
 .241-228: 377، 2011وتحميؿ منظـ. لانسيت 

. أج تي تي مراكز الولايات المتحدة لمسيطرة ومنع المرض. ذات الرئة المرافقة لجياز التيوية -2
بي: // دبميو دبميو دبميو. سي دي سي كوؼ/ اج أي أي/ فاب/ فاب. اج تي أـ أؿ )دخؿ 

 (.2011تموز،  23
أج واخروف. التحميؿ ذو اثر  -سي، زينؾ أـ -فينج أس، أؿ آي كي -جي، كنؾ -دنؾ جي -3

رجعي لاصابت خاصة بالمستشفيات في وحدة العناية المركزة لمستشفى ثلاثية في الصيف 
 .115: 9، 2009. بي أـ سي، امراض معدية 2007و 2003اثناء 

 
 


