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       أسئلة متكررة

      داء الكلب
   



ثمة داء الكلب من أقدم ا*مراض التي عرفتھا البشرية. و& يوجد حتى ا"ن ع ج متوفر للمريض الذي تتطور لديه أعراض ا�صابة بداء الكلب. 

ج ارتباك بين الناس بسبب المخاوف القديمة وحقن التطعيم المؤلمة المضادة لداء الكلب التي كانت تستخدم في الماضي (لقاح قائم على النسي

 العصبي يتم حقنه في البطن). 

 تقدم ھذه ا*سئلة الشائعة إجابات مقبولة ومستندة إلى ا*دلة وا�ثباتات حول ھذا المرض. ورغم بذل كافة الجھود &حتواء جميع الحا&ت

ا*مراض المعدية/داء الكلب في حا&ت الممكنة، إ& أنه على القارئ أن يدرك أن ھذه ا*سئلة الشائعة ليست شاملة، وقد يحتاج &ستشارة خبير في 

 عدم تمكنه من تأكيد شكوكه.

عاية تم تقسيم ھذه ا*سئلة الشائعة إلى قسمين، حيث يقدم القسم ا*ول معلومات للجمھور العام، فيما يقدم القسم الثاني النصائح لمقدمي الر

 تھا بداء الكلب، وحول إعطاء اللقاحات المضادة لداء الكلب.الصحية حول التعامل مع الجروح الناتجة عن الحيوانات التي يشتبه إصاب

 للجمھور العام       1القسم 

 ما ھو داء الكلب؟ .1

الھياجي  -داء الكلب ھو مرض فيروسي ينتقل إلى ا�نسان عن طريق الحيوانات. يوجد مظھرين من المظاھر السريرية لداء الكلب 

 ا*كثر شيوعاً لداء الكلب البشري.والصامت. إن داء الكلب الھياجي ھو الشكل 

 كيف ينتقل داء الكلب؟ .2

يغزو فيروس داء الكلب الجھاز العصبي عند الثدييات. وينتقل بشكل أساسي من لعاب الحيوانات المصابة عن طريق عضھا أو 

ن خ ل بطانة الفم خدشھا لشخص ما. ويمكن للمرض أن ينتقل أيضاً عن طريق لعق الجروح أو الجلد المخدوش أو المكشوط أو م

 وا*نف. 

% من حا&ت ا�صابة بداء الكلب في جنوب شرق آسيا، ولكن ھناك تقارير تظھر أيضاً 96تعد الك ب السبب الرئيسي �صابة 

ا�صابة بداء الكلب البشري نتيجة التعرض للعض من القطط والنمس وابن آوى والثعالب والذئاب وغيرھا من الحيوانات آكلة 

ومن النادر ا�صابة بداء الكلب نتيجة التعرض للعض من قبل القرود والجرذان. تصبح الخيول والحمير عدائية جداً وتعض اللحوم. 

بشراسة عند إصابتھا بداء الكلب. أما ا*بقار والجواميس ف  تعض عندما تصاب بداء الكلب ولكن ينبغي أخذ ا&حتياطات ال زمة 

 تي تفرز الكثير من اللعاب.أثناء فحص الحيوانات المريضة ال

، وقد قد يخلط مالكو الماشية أحياناً بين ا�صابة بداء الكلب ومرض الحُمّى الق عية وتسمم الدم النزفي (ا�نتانمية النزفية) أو ا&ختناق

 يحاولون إعطاءھا الدواء يدوياً وبالتالي يتعرضون للعدوى وا�صابة بفيروس داء الكلب. 

تند إلى ا*دلة والبراھين تثبت إصابة إنسان بداء الكلب نتيجة تناول الحليب. قد يتعرض ا*شخاص العاديون أو & توجد تقارير تس

المحترفون الذين يذبحون الحيوانات المصابة بداء الكلب ويتعاملون مع الدماغ أو غيرھا من المواد المصابة لخطر ا�صابة بداء 

 إصابات بشرية ناجمة عن تناول اللحوم المطبوخة.  الكلب، ولكن لم تظھر حتى ا"ن أي حا&ت

وبالرغم من إمكانية حدوث داء الكلب، إ& أنه من النادر انتقاله من إنسان إلى آخر عن طريق زراعة القرنية أو غيرھا من ا*عضاء. 

فيدين من القرنيات، وسجلت وقد سُجلت بعض الحا&ت التي انتقل فيھا المرض عبر عمليات زراعة ا*عضاء ظھرت فيھا إصابة مست

مؤخراً إصابة مستفيدين من ا*عضاء الصلبة وا*نسجة الوعائية. ولذلك، يجب أ& يتم التبرع بقرنيات أو أعضاء مريض توفي بسبب 

 التھاب الدماغ الناجم عن داء الكلب أو أي مرض عصبي لم يتم تشخيصه. 

بداء الكلب ا*شخاص ا"خرين، إ& أنه يجب على مقدمي الرعاية ا&نتباه وبالرغم من أنه من المستبعد جداً أن يعض مريض مصاب 

 والحرص عند رعاية مرضاھم، وتجنب أي اتصال بلعاب المريض. 

 كيف يمكن ع ج عضة حيوان؟ .3

 في حال تعرض شخص لعضة حيوان ما:

دقيقة. في حال عدم توفر الصابون، قم بشطف  15حتى  10يجب غسل الجروح وشطفھا مباشرة بالماء والصابون من  •

 ضد داء الكلب. أكثر ع�جات اسعافات ا	ولية فعاليةالجرح بالماء وحده. ھذه 

 ل كان متوفراً. % من الكحول/ايثانول أو بوفيدون اليود، في حا70يجب تنظيف الجروح تماماً بمحلول مكون من  •

 ويجب إيصال الشخص المصاب بأسرع وقت ممكن، إلى أقرب مركز رعاية صحية لتلقي المزيد من الع ج.



 ما ھي ا)مور التي يجب علينا تفادي القيام بھا مع الجروح الناتجة عن عضة الحيوانات؟ .4

 تجنب: 

 النباتية أو القلوياتوضع أي مادة تسبب تھيج الجروح مثل مسحوق الفلفل الحار أو العصائر  •

 تغطية الجرح بقطعة قماش أو ضماد •

 كيف ينتقل داء الكلب إلى البشر؟ .5

بعد دخول فيروس داء الكلب الجسم البشري، فإنه ينتقل من طبقة ا*نسجة الداخلية تحت جلد ا�نسان (تدعى ا*غشية تحت الجلدية)، 

 م التي تقع خارج الدماغ والحبل الشوكي). أو من العض ت إلى ا*عصاب المحيطية) أي ا*عصاب في الجس

ملم في اليوم. وتتطور لدى الشخص المصاب  24-12ينتقل الفيروس على طول ا*عصاب إلى النخاع الشوكي والدماغ بسرعة 

تغيرات سلوكية وع مات سريرية عندما يصل الفيروس إلى الدماغ، وتتراوح فترة الحضانة ما بين أيام قليلة إلى عدة أشھر ويمكن 

 أن تصل إلى عام واحد. 

 مل التي تؤثر على تطور داء الكلب؟ما ھي العوا .6

 من بين العوامل التي تؤثر على تطور داء الكلب: 

 نوع التعرض للمرض  •

 حدة العضة  •

 كمية فيروس داء الكلب الذي يدخل الجسم  •

 الحيوان مصدر العضة •

 مناعة المصاب •

باTعصاب مثل أصابع اليد، تكون فترة اQصابة في الرأس والعنق، إضافة إلى اQصابة في أعضاء متصلة  –موقع العضة  •

 الحضانة فيھا أقصر بسبب قرب دخول الفيروس إلى اTغشية العصبية.

ما ھي الفترة التي تستغرق الك ب والقطط لتطوير ا/صابة بداء الكلب؟ كم يعيش الحيوان المصاب بداء  .7
 الكلب؟

 تراوح فترة المرض حتى نفوق الحيوان بين يوم إلى سبعة أيام. تتراوح فترة حضانة المرض من أيام قليلة إلى عدة أشھر، بينما ت

 ما ھي المؤشرات السريرية على داء الكلب في الك ب؟ .8

 يتسم داء الكلب في الك ب بتغيرات في سلوك الكلب الطبيعي مثل:

 العض دون أي استفزاز •

 أكل أشياء غير معتادة مثل العصي والمسامير والبراز، الخ •

 الركض دون سبب •

 تغيير في الصوت أي أن تصبح زمجرة أو نباح الكلب أجش أو يصبح غير قادر على إصدار أي صوت •

 ولكن ليس الخوف من الماء. –اQفراط في إفراز اللعاب أو الرغوة حول الفم  •

 ما ھي مؤشرات أو أعراض ا�صابة بداء الكلب عند البشر؟ .9

 يتسم داء الكلب بالمؤشرات وا*عراض التالية:

 % من الحاcت) 80و الحكة في موقع الجرح الناجم عن العضة (في اTلم أ •

 أيام.  4-2الحمى، واQعياء، والصداع الذي يستمر  •

 الخوف من الماء •

 عدم تحمل الضوضاء أو الضوء الساطع أو الھواء •

 الخوف من الموت الوشيك •

 الغضب، اcنزعاج واcكتئاب  •



 فرط الحركة •

 اء وحده في حدوث تشنجات في الرقبة والعنق في مرحلة cحقة قد يتسبب منظر الم •

 أيام أو أكثر عند تلقي رعاية مكثفة. 6- 5أيام، ولكن يمكن أن تمتد من  3-2فترة المرض ھي في العادة  •

 ؟ھل ھناك ع ج محدد للمصابين بداء الكلب .10

& يوجد ع ج محدد في حال تطور داء الكلب عند المصاب. تقريباً & يوجد أي شيء يمكن فعلة باستثناء الحفاظ على راحة المريض 

 وتخفيف ا*لم الجسدي وا&نفعال العاطفي. 

لجروح من يجب على مقدم الرعاية اتخاذ اcحتياطات الhزمة لتجنب العضات والتلوث من اللعاب أو اTغشية المخاطية وا •

 خhل استخدام معدات الحماية الشخصية.

ضع المريض في غرفة ھادئة بضوء خافت واحمه من مسببات اcنفعال (مثل الضجيج والھواء البارد) التي يمكن أن تزيد  •

 من حاcت التشنج واcنقباض لديه.

ملغم، أو  100- 50لى كلوربرمازين ساعات، إضافة إ 6- 4ملغم كل  10يمكن استخدام المھدئات التي تحتوي على ديازبام  •

 المورفين عبر الوريد عند الضرورة للمساعدة على التحكم في التشنجات العضلية والتھيج.

 إطعام المريض عن طريق الفم شبه مستحيل، لذلك يجب تزويد المريض بالسوائل عبر الوريد •

 ھل داء الكلب يؤدي دائماً إلى الوفاة؟  .11

% من الحا&ت، حيث & يتوفر له ع ج محدد في أي مكان 100الكلب الك سيكي يؤدي إلى الوفاة في إن إصابة البشر بفيروس داء 

 من العالم. 

& توجد سوى سبع حا&ت مسجلة فقط لناجين من داء الكلب في العالم تلقوا رعاية تمريضية مكثفة. تلقى جميعھم تقريباً لقاحاً 

ا يمكن أن يكون السبب في تغير مسار إصابتھم بالمرض. حالة واحدة فقط من ا�صابة بداء وقائياً سابقاً للتعرض لداء الكلب، وھو م

الكلب عند البشر بسبب عضة وطواط شفيت من المرض رغم عدم حصولھا على لقاح سابق لتعرضھا للمرض. إ& أن ھذه الحالة لم 

 تكن ناجمة عن ا�صابة بالفيروس الك سيكي.

أيام دون البدء في  10القطة المصاب بداء الكلب والذي قام بعض المريض لمدة ھل يمكن مراقبة الكلب أو  .12
 الع ج؟

&. في الدول التي ينتشر فيھا داء الكلب بين مجموعة كبيرة من القطط والك ب، من ا�جباري البدء في الع ج وا�بقاء على 

ا بقي الحيوان في حالة صحية جيدة خ ل فترة المراقبة يمكن أيام. إذ 10الكلب/القطة التي قامت بعض المريض تحت المراقبة لمدة 

عندھا تغيير الع ج الوقائي بعد التعرض لZصابة إلى نظام ما قبل التعرض لZصابة أي تلقيح الحيوان لمنع إصابته مستقب ً في حال 

 تعرضه لعضة.

 ما ھي الظروف التي توجب أخذنا تلقيح ضد داء الكلب بعد التعرض للعض؟  .13

يكون الع ج الوقائي بعد التعرض لZصابة إلزامياً إذا تعرضت لعضة من كلب أو قطة أو غير ذلك من الحيوانات المصابة بداء 

 الكلب أو يشتبه بأنھا مصابة بداء الكلب. 

 يجب تطبيق الع ج الوقائي بعد التعرض لZصابة في الظروف التالية: 

 إذا تسببت العضة في حدوث جرح نازف  •

 تعرض غشاء مخاطي إلى لعاب حيوان يشتبه بإصابته بداء الكلبإذا  •

 إذا كان الحيوان الذي عض شخص ما  •

 قتل .1

 أو اختفى خhل فترة المراقبة .2

 أو إذا أصبح تصرفه غير عادي وغريب .3

 إذا كانت نتيجة الفحوص المختبرية لمادة أخذت من مخ الحيوان المصاب أو المشتبه بإصابته بداء الكلب إيجابية .4



 ھل يجب أن تتلقى تلقيحاً ضد داء الكلب إذا تعرضت لعضة من كلب مصاب بداء الكلب؟  .14

& إذا كان الكلب ملقحاً بشكل جيد ضد داء الكلب وتأكدت فعالية اللقاح بدليل مختبري، وإ& فيجب اتخاذ إجراءات الع ج الوقائي بعد 

 التعرض لZصابة بالشكل المناسب.

 ل أحتاج إلى الع ج الوقائي بعد التعرض ل?صابة؟إذا تعرضت لعضة من جرذ، ھ .15

تم ا�ب غ عن حا&ت إصابة بداء الكلب الذي ينتقل من الجرذان في عدد من الدول ا*سيوية، إ& أن ذلك نادر.  ليس من الضروري 

تطبيق الع ج الوقائي بعد التعرض لZصابة في حالة التعرض للعض من جرذان منزلية. إ& أنه من الحكمة تطبيق الع ج الوقائي 

 تشاور مع طبيب مختص في ا*مراض المعدية عند التعرض لعضة من جرذان أو قوارض برية. بعد التعرض لZصابة بال

 ما الذي يجب أن نفعله في حال التعرض لعضة من وطواط؟ .16

& تتوفر معلومات مستندة إلى أدلة حول حا&ت من إصابة البشر بداء الكلب بسبب التعرض للخفافيش في منطقة جنوب شرق آسيا. 

تقارير عن إيجابية المصل ضد فيروس داء الكلب الذي تتسبب به الخفافيش في تاي ند. وبالتالي نوصي بغسل الجرح إ& أنه وردت 

الناتج عن العضة بشكل جيد جداً واستشارة طبيب مختص في ا*مراض المعدية. كما نوصي بعدم العبث بأي خفافيش مريضة أو 

 ميتة أو التعامل معھا.

ع ج الوقائي بعد التعرض ل?صابة في حال تناول حليب أو منتجات الحليب من ھل من الضروري تطبيق ال .17
 حيوان مصاب؟

&. & يوجد دليل مختبري وبائي على أن تناول الحليب أو منتجاته من حيوانات مصابة بداء الكلب يمكن أن تنقل المرض للشخص. 

 ومع ذلك ينصح بعدم تناول الحليب من حيوانات مصابة بالكلب.

 يمكن انتقال داء الكلب عن طريق تناول لحوم حيوانات المصابة؟ھل  .18

إن تناول اللحوم النيئة من حيوانات مصابة يتطلب تطبيق الع ج الوقائي بعد التعرض لZصابة. ورغم أن اللحوم المطھوة & تنقل داء 

 الكلب، إ& أنه & ينصح بتناول لحوم الحيوانات المصابة بالمرض.

 حد للبشر ضد داء الكلب يوفر مناعة مدى الحياة؟ھل يوجد لقاح وا .19

&. & يوجد لقاح واحد متوفر ضد داء الكلب في أي مكان من العالم يمكن أن يوفر مناعة طوال العمر. تتوفر اللقاحات بجرعة واحدة، 

 ولكنھا توفر فقط المناعة لفترة محدودة. 

 ھل من الممكن ا/صابة بداء الكلب نتيجة اللقاح؟ .20

ميع اللقاحات التي تعطى للبشر يتم إبطال مفعولھا. تخضع لقاحات داء الكلب المخصصة للبشر إلى سلسلة من اختبارات مراقبة &. ج

 الجودة مثل قوتھا وسميتھا وس متھا ودرجة تعقيمھا. ليس من الممكن أن يتسبب لقاح داء الكلب با�صابة بالمرض.

 والتحكم به؟ما الذي يمكن فعله للوقاية من داء الكلب  .21

كن مسؤو& من خ ل تطعيم الك ب والقطط ا*ليفة ضد داء الكلب، كما يوصي ا*طباء البيطريين أو العاملين في مجال صحة 

 الحيوان. 

 احتفظ بشھادة تطعيم الكلب وقدمھا خhل التطعيم السنوي •

 التي يشتبه بإصابتھا بداء الكلب.c تقم ببيع أو تناول الحليب أو اللحوم من أبقار والجواميس المصابة أو  •

 ما ھو جدول اللقاح من داء الكلب للك ب ا)ليفة؟ .22

غالبا ما يتم الحصول على الجراء من مربين موثوقين حيث تكون الكلبات ملقحة ضد داء الكلب، إذ أن ھذه الجراء تحصل على 

فإنه ينصح بتلقيحھا عند عمر الث ثة أشھر وبعد ذلك عند عمر أجسام مضادة من أمھاتھا ضد داء الكلب لفترة ث ثة أشھر، وبالتالي 

 تسعة أشھر، ثم تلقيحھا سنوياً. يجب إعطاء الجراء والك ب أدوية طاردة للديدان بشكل منتظم قبل تلقيحھا.

أشھر  9شھر، وأ 3إذا كانت الجراء التي تم تبينھا ھي ك ب شوارع، فيجب تلقيحھا *ول مرة بحسب نفس البروتوكول (عند عمر 

وسنوياً). وكبديل لذلك، يمكن إعطاء أول تلقيح عند عمر الشھرين، ويجب أخذ ا&حتياطات المناسبة في ا*شھر الث ث ا*ولى من 

 عمر الكلب.



 إذا تم تبني ك ب شوارع، فيجب إعطاء أول تلقيح بالسرعة الممكنة ويجب استشارة طبيب بيطري محلي. 

 ية الصحيةلمقدمي الرعا    2القسم 

 كيف يمكن ع ج عضة حيوان؟ .1

 في حال تعرض شخص لعضة حيوان ما:

دقيقة. في حال عدم توفر الصابون، قم بشطف  15حتى  10يجب غسل الجروح وشطفھا مباشرة بالماء والصابون من  •

 الجرح بالماء وحده. ھذه أكثر عhجات اQسعافات اTولية فعالية ضد داء الكلب

% من الكحول/ايثانول أو بوفيدون اليود، 70بشكل تام في مرفق رعاية صحية بمحلول مكون من يجب تنظيف الجروح  •

 في حال كان متوفراً.

قم بتقييم وضع التلقيح: ما إذا كان المريض تلقى لقاح الدفتيريا والسعال الديكي والتيتانوس أو ذوفان الكزاز في الماضي  •

  يجب التلقيح بذوفان التيتانوس عند الضرورة

 يجب وصف مضادات البكتيريا لمنع اQصابة بالتھاب بكتيري •

 ما ھي ا)مور التي يجب علينا تفادي القيام بھا مع الجروح الناتجة عن عضة الحيوانات؟ .2

 تجنب 

 تغطية الجرح بقطعة قماش أو ضماد  •

 التخييط يسھل مزيد من تغلغل فيروس داء الكلب •

يجب إجراء الخياطة بعد إدخال غلوبولين مناعي إلى الجرح. إن الغلوبولين إذا كان ضرورياً إغhق الجروح الكبيرة،  −

المناعي لداء الكلب من مصدر بشري مرتفع الثمن وc تتوفر منه سوى كميات محدودة. يتوفر الغلوبولين المناعي 

 ري.لداء الكلب من الخيول في العديد من الدول وھو أرخص بكثير من الغلوبولين المناعي من مصدر بش

يجب أن تكون الخيوط فضفاضة وc تعيق النزيف أو التصريف، ومن المعروف أن الخيوط الثانوية للجروح الناجمة  −

 عن العضات تنتج عنھا نتائج تجميلية أفضل.

 ما ھي ا)سباب التي تدعو إلى تطبيق إجراءات الع ج الوقائي بعد التعرض ل?صابة؟ .3

) صنفت أخطار داء الكلب استنادا إلى فئة التعرض ووضعت 2013ة بشأن داء الكلب (إن مشاورة خبراء منظمة الصحة العالمي

 1توصيات �جراءات الع ج الوقائي بعد التعرض لZصابة كما ھو موضح في الجدول 

  1تصنيف التعرض ومسببات تطبيق إجراءات الع ج الوقائي بعد التعرض لZصابة      :1الجدول 

 فئة التعرض
لحيوان أليف أو بري يشتبه أو نوع التعرض 

تأكدت إصابته بداء الكلب، أو حيوان غير 

 متوفر للفحص

 إجراءات الع ج الوقائي بعد التعرض ل?صابة الموصى بھا

 المعالجة الوقائية 

 ًHلمس الحيوانات أو إطعامھا      أو 

 لعق الجلد السليم

م مسة الجلد السليم �فرازات حيوان مصاب 

 أو إنسان مريض بهبداء الكلب 

 & شيء، في حال وجود تاريخ حالة موثوق

 قضم الجلد المكشوف ثانياً 

 خدوش خفيفة أو كشوط دون خدش
. أوقف الع ج، في حال بقي الحيوان في حالة بقدم اللقاح فوراً 

أو في حال كانت  جأيام  10صحية جيدة خ ل فترة مراقبة مدتھا 

نتيجته سلبية لداء الكلب بعد اختباره في مختبر معتمد باستخدام 

 طرق تشخيص مناسبة.

 ً اختراق الجلد نتيجة التعرض للخدش أو  ثالثا

العض مرة واحدة أو عدة مرات، لعق الجلد 

 المكشوط.

إعطاء لقاح داء الكلب فوراً والغلوبولين المناعي لداء الكَلَب 

البشري، ويفضل الحصول عليه في أسرع وقت ممكن بعد البدء 

بالع ج الوقائي بعد التعرض لZصابة. يمكن حقن الغلوبولين 



 فئة التعرض
لحيوان أليف أو بري يشتبه أو نوع التعرض 

تأكدت إصابته بداء الكلب، أو حيوان غير 

 متوفر للفحص

 إجراءات الع ج الوقائي بعد التعرض ل?صابة الموصى بھا

 المعالجة الوقائية 

تلوث الغشاء المخاطي باللعاب (مثل عن 

 طريق اللعق)

 .دالتعرض للخفافيش

أيام بعد الحصول على أول جرعة لقاح.  7المناعي لداء الكلب حتى 

وان في حالة صحية جيدة خ ل فترة أوقف الع ج في حال بقي الحي

أو في حال كانت نتيجته سلبية لداء الكلب  جأيام  10مراقبة مدتھا 

 بعد اختباره في مختبر معتمد باستخدام تقنيات تشخيص مناسبة.

 

1
      جنيف      التقرير الثاني      .970سلسلة التقارير الفنية للمنظمة، رقم  982      مشاورة خبراء منظمة الصحة العالمية بشأن داء الكلب: التقرير الثاني 6) 2013منظمة الصحة العالمية (  

 أ
    

 إن التعرض للقوارض البرية أو ا*رانب أو ا*رانب البرية & يتطلب الحصول على الع ج الوقائي بعد التعرض لZصابة بداء الكلب.  
 ب
  صحي من منطقة منخفضة المخاطر تحت المراقبة.يمكن تأجيل الع ج، إذا تم وضع كلب أو قط       
ج

يع الحيوانات البرية وا*ليفة المشتبه بإصابتھا بداء الكلب تقتصر فترة المراقبة ھذه فقط على القطط والك ب وباستثناء الحيوانات المعرضة للخطر أو المھددة با&نقراض، يجب أن يتم التخلص من جم   

 لد المضاد لداء الكلب باستخدام تقنيات مخبرية مناسبةويجب فحص أنسجتھا من أجل المو
د
 غنية با*عصاب. ويعد التعرض للعض خاصة في منطقة الرأس أو الرقبة أو الوجه أو اليدين أو ا*عضاء التناسلية إصابة من الفئة الثالثة *ن ھذه المناطق    
 ھ
 نسان والوطواط.يجب النظر في أخذ الع ج الوقائي بعد حدوث اتصال بين ا�      

ما ھي الطريقة المناسبة لتخزين اللقاحات المضادة لداء الكلب من أجل الحفاظ عليھا آمنة وفعالة قبل  .4
 استخدامھا؟ 

لقاحات داء الكلب الحديثة مجففة عن طريق التجميد لتدوم ص حيتھا وفعاليتھا لفترة أطول. يجب الحفاظ على قارورة اللقاح باردة 

درجات مئوية. يجب استخدام اللقاح المحلول في أسرع وقت ممكن *نه جرعة  8حتى  2وتخزينھا في ث جة في درجة حرارة من 

ساعات  6لقاح داء الكلب الذي تم حله من خ ل الحقن داخل ا*دمة، يجب استخدامه في غضون  لقاح واحدة. وفي حال استخدام

 درجات مئوية  8حتى  2وا&حتفاظ به في درجة حرارة من 

 ھل يمكن للمرأة الحامل أو ا)م المرضعة استخدام لقاح داء الكلب والغلوبولين المناعي لداء الكلب؟ .5

احات داء الكلب الحديثة وھي آمنة وفعالة ويمكن أن يتم إعطائھا للنساء الحوامل أو ا*مھات نعم. يتم إبطال مفعول جميع لق

المرضعات. وھي & تؤثر مطلقاً على تطور الجنين أثناء الحمل أو ا*طفال الرضع أثناء الرضاعة. من غير الشائع انتقال فيروس 

 أصحاء عن طريق إجراء عملية قيصرية    داء الكلب عبر الحاجز المشيمي عند النساء. وقد ولد أطفال

ما ھو نوع لقاحات داء الكلب الذي يستخدم في بلدان منطقة جنوب شرق آسيا التي ينتشر فيھا وباء داء  .6
 الكلب؟

 يمكن تصنيف أنواع لقاحات داء الكلب المستخدمة با&ستناد إلى أصلھا، كما يلي:

 أصلھا مزارع اTنسجة •

 أصلھا أجنة البويضات  •

) ولقاح داء الكلب HDCVر لقاحات داء الكلب الحديثة تجارياً بأنواع مختلفة منھا لقاح الخلية مضاعفة الصبغيات ا�نساني (تتوف

 ) PDEV) ولقاح جنين البطة المنتقاة (PCECV) ولقاح خلية جنين الفرخ المنتقاة (PVRVالمصنوع من خ يا فيرو المنتقاة (

ل على ترويج استخدام جدول اللقاح داخل ا*دمة لع ج داء الكلب ا"من والفعال وذي السعر وتشجع منظمة الصحة العالمية الدو

 المناسب، من أجل تحسين طرق الحصول على لقاحات داء الكلب الحديثة وتوفرھا والمقدرة على تحمل تكاليفھا. 

 ما ھي المزايا النسبية Hستخدام لقاحات داء الكلب الحديثة؟ .7

كلب الحديثة فعالة جداً وآمنة ل ستخدام، وتمنح مناعة تدوم حتى مدة أطول من الزمن، وھو أمر بالغ ا*ھمية نظراً إن لقاحات داء ال

 *ن فترة حضانة مرض داء الكلب تستمر طوي ً. 

 تتوفر ھذه اللقاحات المجففة عن طريق التجميد لزيادة عمرھا اcفتراضي ولتحافظ على استقرارھا.  •

 حات في قوارير مكونة من حقنة تستعمل مرة واحدة ومادة مخففة، لhستخدام كحقنة عضلية واحدة.  يتم إنتاج اللقا •



يمكن إعطاء اللقاحات للفئات المعرضة لخطر اQصابة بشكل كبير كاTطفال والمتعاملين مع الحيوانات كلقاح وقائي سابق  •

 لsصابة.

 كما يتم إعطاءھا بعد التعرض للعض من قبل الحيوانات، وتعرف أيضاً باسم العhج الوقائي بعد التعرض لداء الكلب.  •

يتم إعطاء الشخص اللقاح المضاد لداء الكلب إما كلقاح وقائي سابق التعرض لsصابة أو عhج وقائي بعد التعرض  •

ن طريق حث خhيا الذاكرة على إحداث استجابة مناعية عاجلة لsصابة. وھذا يؤدي إلى الحصول على حماية إضافية ع

 عند إعطاء جرعة منشطة من اللقاح.

 ما ھي أنواع اللقاحات التي توصي منظمة الصحة العالمية باستخدامھا؟ .8

تحتفظ منظمة الصحة العالمية بقائمة تضم لقاحات داء الكلب التي أثبتت المنظمة فاعليتھا، والمتوفرة تجارياً في السوق الدولية وتشمل 

 فقط حقن اللقاح العضلية. 

ذلك باستخدام نظام وتحتفظ منظمة الصحة العالمية أيضاً بقائمة أخرى من أنواع اللقاحات داخل ا*دمة التي أثبتت س متھا وفعاليتھا و

 لقاح ا*دمة الذي أوصت به المنظمة. 

كما تشجع منظمة الصحة العالمية شركات ا*دوية على الخضوع �جراء التأھيل المسبق الخاص بالمنظمة حرصاً على تنفيذ 

 ممارسات تصنيع جيدة وضمان الجودة. 

 ما ھو جدول اللقاح القياسي للع ج الوقائي من داء الكلب؟ .9

طاء لقاحات داء الكلب الحديثة كع ج وقائي ما قبل التعرض لZصابة، وع ج وقائي بعد التعرض لZصابة ويتم تحديد جدول يتم إع

 اللقاح وفقاً للحالة.

 الع ج الوقائي ما قبل التعرض ل?صابة

 28أو  21و 7و 0يتم إعطاء جرعة واحدة من اللقاح عن طريق العضل في اليوم  عن طريق الحقن العضلي

  مل في كل من اليوم 0.1إعطاء جرعة لقاح واحدة داخل ا*دمة مقدارھا  عن طريق الحقن داخل ا*دمة

ولتحقيق أقصى قدر من التوفير، يجب أن تحتوي جلسات الع ج الوقائي ما قبل ا�صابة الخاص بالحقن داخل  28أو  21و 7و 0 

 ساعات. 6ارير المفتوحة خ ل ا*دمة لعدد كافٍ من ا*فراد وذلك &ستخدام جميع القو

 ث ث جرعات/ ث ث زيارات 

 7و 0إعطاء جرعة واحدة من اللقاح العضلي أو لقاح داخل ا*دمة في اليوم 

 .28أو  21و

 

 ، يوم الحصول على أول لقاح، & يشترط أن يكون يوم التعرض لZصابة. 0يقصد باليوم 

 الع ج الوقائي ما بعد التعرض ل?صابة

 ث ثة جداول لقاح لھذا الع ج:توجد 

 من أربع إلى خمس جرعات حقن عضلية (نظام "أيسين")

. يجب إعطاء الحقن في الذراع العليا (المنطقة الدالية) أو 28و 14و 7و 3و 0إعطاء جرعة واحدة من اللقاح في العضل في اليوم 

حقن اللقاح في المنطقة ا*لََوِي̀ة أو ا*رداف، إذ & يمكن التنبؤ بدرجة في المنطقة الجانبية من الفخذ عند ا*طفال الصغار. يجب أ& يتم 

 ا&متصاص في ھذه المناطق.

ويستند جزئياً إجراء خفض جرعات الع ج الوقائي بعد التعرض لZصابة (أربع جرعات ضمن جدول الحقن العضلي)، الذي 

الو&يات المتحدة ا*مريكية، على دراسات أشارت إلى أن أربع  ينصح به مراكز مكافحة ا*مراض والسيطرة عليھا في أت نتا،

جرعات من اللقاح مع الغلوبولين المناعي لداء الكلب أظھرت ردود فعل مناعية كافية وأن الجرعة الخامسة من اللقاح لم تساھم في 

 ).http://www.cdc.gov/mmwr/preview/mmwrhtml/rr5902a1.htmتحقيق نتائج أفضل (

 



 (خمس زيارات مع الغلوبولين المناعي لداء الكلب أو بدونه)   نظام إبيسن الكامل

واليوم  14واليوم  7واليوم  3واليوم  0جرعة عضلية واحدة في كل من اليوم 

28. 

 

 .14واليوم  7واليوم  3واليوم  0جرعة عضلية واحدة في اليوم 

نظام إبسن المختصر (أربع زيارات/ أربع جرعات مع الغلوبولين المناعي لداء 

 الكلب أو بدونه) 

 .14واليوم  7واليوم  3واليوم  0جرعة عضلية واحدة في اليوم 

 

يعانون من تثبيط  يجب استخدام نظام خمس جرعات عضلية عند إعطاء الع ج الوقائي بعد التعرض لZصابة لbشخاص الذين

 مناعي.

 ).0يجب الحصول على الجرعة ا*ولى في أسرع وقت ممكن بعد ا�صابة (اليوم 

 ، يوم الحصول على أول لقاح، & يشترط أن يكون يوم التعرض لZصابة. 0يقصد باليوم 

 )1- 1- 2النظام المختصر للحقن العضلي متعدد ا)ماكن (نظام زغرب)، نظام أربع جرعات/ث ث زيارات (

 0إعطاء جرعة من اللقاح داخل العضل، واحدة في الجزء العلوي من الذراع اليسرى وأخرى في اليمنى (المنطقة الدالية) في اليوم 

يوفر ھذا الجدول زيارتين إلى الطبيب وجرعة  21و 7تليھا جرعة واحدة في الجزء العلوي من الذراع (المنطقة الدالية) في اليوم 

 لقاح واحدة.

 جدول اللقاح داخل ا)دمة متعدد ا)ماكن 

 )2- 0- 2-2-2نظام الصليب ا)حمر التايلندي المتطور/جدول الحقن داخل ا)دمة في موضعين (

 7واليوم  3واليوم  0مل) في موضعين، على ك  الذراعين (أعلى المنطقة الدالية) في اليوم  0.1إعطاء جرعة واحدة مقدارھا (

 .28واليوم 

دام الجدول القياسي في مرافق الرعاية الصحية المخصصة من قبل مختصي صحة متدربين وتحت إشراف مسؤول ينصح باستخ

 طبي. 

 ھل توجد أنظمة حقن داخل ا)دمة مختصرة للع ج الوقائي بعد التعرض ل?صابة؟  .10

المريض ببرنامج التطعيم بالكامل. تم ثمة تجارب سريرية لتقليل مدة الع ج الوقائي بعد التعرض لZصابة من أجل تحسين التزام 

) &ستبدال نظام الصليب 4-4-4اقتراح نظام للع ج الوقائي بعد التعرض لZصابة قائم على أربع جلسات خ ل أسبوع واحد (

دراسة واعدة . وتبدو النتائج المناعية لل7و 3و 0ا*حمر التايلندي، بحيث يتم إعطاء حقن من خ ل ا*دمة في أربعة أماكن في اليوم 

ومبشرة. وقد نصحت منظمة الصحة العالمية بإجراء المزيد من التقييمات على ھذا النظام عن طريق إجراء دراسة مصممة بشكل 

 جيد.

 ما ھي النقاط المھمة الواجب أخذھا بعين اHعتبار عند أخذ لقاحات داء الكلب الحديثة؟  .11

ردية ل ستخدام عن طريق الحقن العضلي ويجب أن يتم حقنھا في المنطقة تتوفر جميع لقاحات داء الكلب في قوارير بجرعات ف

الدالية (أي الجزء العلوي من الذراع، بالقرب من الكتف) أو في المنطقة الجانبية من الفخذ عند ا*طفال الصغار (أعلى الفخذ). وكما 

ة ا*لََوِي̀ة (ا*رداف) بسبب انخفاض نسبة ا&متصاص في ھو الحال مع الحقن ا*خرى، يجب أ& يتم إعطاء لقاح داء الكلب في المنطق

 تلك المنطقة نتيجة وجود النسيج الدھني. 

 تتشابه الحقن العضلية والحقن داخل اTدمة لجميع الفئات العمرية. •

صبغيات يفضل استخدام نفس النوع من لقاح داء الكلب الحديث خhل مرحلة التطعيم الكاملة مثل: لقاح الخلية مضاعفة ال •

) ولقاح خلية جنين الفرخ المنقى PVRV) ولقاح داء الكلب المصنوع من خhيا فيرو المنقاة (HDCVاQنساني (

)PCECV) ولقاح جنين البطة المنقى (PDEV.( 



يمكن استخدام جميع لقاحات داء الكلب في نظام الحقن العضلي، أما نظام الحقن داخل اTدمة فيقتصر على لقاح داء الكلب  •

 ).PCECV) ولقاح خلية جنين الفرخ المنقى (PVRVلمصنوع من خhيا فيرو المنقاة (ا

كانت ردة فعل اTجسام المضادة لنظام الحقن داخل اTدمة غير مرضية لبعض المجموعات التي تتلقى الكلوروكين كمادة  •

 لحاcت.كيميائية وقائية مضادة للمhريا، ولذلك يجب استخدام الحقن العضلية في مثل تلك ا

 ھل يجب علينا ا)خذ بعين اHعتبار فاعلية عقار معين من أجل التلقيح داخل ا)دمة؟ .12

&. يوجد ھناك قلق بسبب تشكيل الجرعات الفردية للحقن العضلية بمختلف ا*حجام وذلك با&عتماد على الشركات المصنعة. 

وحدة دولية لكل جرعة من اللقاح العضلي. وقد  2.5وتوصي منظمة الصحة العالمية بأن يصل الحد ا*دنى من قوة العقار إلى 

 مل.  0.1واحدة من لقاح داء الكلب المستخدم لجرعة اللقاح داخل ا*دمة في كل منطقة ھو نصحت المنظمة بأن يكون حجم الجرعة ال

كيف يعمل جدول لقاح داء الكلب الخاص بالحقنة داخل ا)دمة عند استخدام جرعة صغيرة جدا؟ً ھل يمنح  .13
 حماية قصوى ضد التعرض لداء الكلب؟

راعين أو على جانب الفخذين أو فوق الكتف أو منطقة الجذع العليا أو الربع تطبق تقنية التلقيح ھذه على أماكن متعددة (أعلى الذ

السفلي من البطن)، وتسبب استجابة مناعية سريعة وعالية الحماية وبجرعات قليلة. في البداية، كان يتم إجراء التلقيح داخل ا*دمة 

ات المناعية بوضوح أنه يمكن ا&كتفاء بجانبين �عطاء على ثمانية جوانب وأربعة جوانب. ولكن أثبتت التجارب السريرة والدراس

التلقيح داخل ا*دمة. ويعد أيضاً سھل ا&ستخدام وفعال من حيث التكلفة. ا&ستجابة المناعية الناتجة عن لقاح داء الكلب بالحقن داخل 

ضادة لداء الكلب داخل أدمة الجلد مما يساعد ا*دمة تكون بنفس قدر ا&ستجابة الناتجة عن نظام الحقن العضلي. ويتم حقن المواد الم

 على إحداث استجابة مناعية عالية. وقد ثبت أن المواد المضادة المقدمة في خ يا الجلد لھا تأثير وفعالية أكبر من الخ يا المقدمة عن

 طريق العض ت.

 ما ھو الغلوبولين المناعي لداء الكلب وكيف يستخدم؟  .14

الكلب عبارة عن منتج بيولوجي يستخدم لتوفير أجسام مضادة جاھزة وفورية إلى أن يستجيب جھاز المناعة الغلوبولين المناعي لداء 

 في جسم المريض للتطعيم. يمكن الحصول على الغلوبولين المناعي لداء الكلب من الحيوان أو ا�نسان.

 )ERIGالغلوبولين المناعي لداء الكلب من الخيول ( •

 )HRIGالكلب البشري ( الغلوبولين المناعي لداء •

 ويتم احتساب الجرعة كما يلي: 

 وحدة. 3000وحدة دولية/للكيلوجرام من وزن الجسم والقيمة القصوى  40 –الغلوبولين المناعي لداء الكلب من الخيول  •

 وحدة. 1500وحدة دولية/للكيلوجرام من وزن الجسم والقيمة القصوى  20 –الغلوبولين المناعي لداء الكلب البشري  •

بالنسبة لجميع أنواع العض من الفئة الثالثة، يجب أن يحصل المرضى على الغلوبولين المناعي لداء الكلب مباشرة بعد التعرض 

للعض. يجب إدخال أكبر قدر ممكن من الغلوبولين المناعي لداء الكلب داخل جميع الجروح وحولھا. بعد إدخاله في جميع الجروح، 

بقية من الغلوبولين المناعي لداء الكلب في العضل في المنطقة الجانبية أو المنطقة الدالية. يجب إعطاء يجب إعطاء الكمية المت

اللقاحات المضادة لداء الكلب، ويفضل أن يكون ذلك في نفس اليوم ولكن في مكان مختلف (الذراع اليمنى للقاح والذراع اليسرى 

 للمصل والعكس صحيح).

اعي لداء الكلب متوفراً بكميات محدودة في العالم، ولكن ھناك تكنولوجيا جديدة قادرة على إنتاج وc يزال الغلوبولين المن •

 أجسام مضادة أحادية النسيلة لداء الكلب قد تساعد على زيادة إمدادات الغلوبولين المناعي لداء الكلب عالمياً. 

 ين المناعي لداء الكلب من الخيول؟ھل من الضروري إجراء اختبار حساسية البشرة عند استخدام الغلوبول .15

يتم حالياً تصنيع غالبية منتجات الغلوبولين المناعي لداء الكلب من الخيول بنقاوة عالية. وقد انخفضت حا&ت حدوث أعراض مضادة 

الناتج من بشكل كبير. & توجد أسس علمية لضرورة إجراء اختبار حساسية الجلد قبل استخدام الغلوبولين المناعي لداء الكلب 

 الخيول، *نه & يمكن ل ختبار أن يتنبأ بردود الفعل، ومھما كانت نتيجة ا&ختبار ف  يزال يفترض على المريض استخدامه.  

يجب على الطبيب المعالج أن يكون مستعداً لمعالجة الحساسية المفرطة، النادرة الحدوث، التي يمكن أن تحدث خ ل تلقي الع ج. 

ومع ذلك، & يزال ھناك بعض شركات تصنيع الغلوبولين المناعي لداء الكلب من الخيول التي تنصح بإجراء اختبار حساسية الجلد. 

 النتيجة السلبية &ختبار حساسية الجلد & يضمن عدم حدوث الحساسية المفرطة. ويجب ا*خذ بالحسبان أن 



 ما ھي اHحتياطات المسبقة الواجب اتخاذھا أثناء استخدام الغلوبولين المناعي لداء الكلب؟ .16

 يجب توفير جميع أدوية ومرافق الطوارئ ال زمة للسيطرة على أي ردود فعل سلبية.

ولين المناعي لداء الكلب التي ستستخدم في العhج من الثhجة وتركھا قليhً لبضع دقائق قبل أن يجب إخراج قارورة الغلوب •

 يستخدمھا المريض (بدرجة حرارة الغرفة/ درجة حرارة الجسم).

 7 ومن اTفضل إعطاء الغلوبولين المناعي لداء الكلب قبل استخدام اللقاح المضاد لداء الكلب. ولكن، c يجب استخدامه بعد •

 أيام من بدء التلقيح حيث سيقوم حينھا بتثبيط إنتاج اTجسام المضادة اTصلية. 

 c يجب إعطاء الغلوبولين المناعي لداء الكلب بنفس الحقنة المستخدمة للقاح أو في نفس مكان اللقاح. •

اTعصاب. يجب دائماً اTخذ أثناء إدخال الغلوبولين المناعي لداء الكلب، يجب الحذر لتجنب حقنه في اTوعية الدموية و •

 بالحسبان الجدوى التشريحية أثناء حقن الغلوبولين المناعي لداء الكلب.

 .iويجب اcنتباه أثناء حقنھا بأطراف اTصابع، لتجنب حدوث متhزمة المقصورة •

كافة الجروح وتغطية أما بالنسبة لzطفال الذين تعرضوا لعضات متعددة، وفي حال كانت الكمية غير كافية Qدخالھا على  •

 ما حولھا، يجب تخفيفھا بمحلول ملحي معقم لمضاعفة الكمية مرتين أو ثhث مرات.

يجب إبقاء المريض قيد المhحظة مدة ساعة واحدة على اTقل بعد استخدام الغلوبولين المناعي لداء الكلب الناتج من الخيول  •

 قبل إرساله إلى المنزل.

 بولين المناعي لداء الكلب على معدة فارغة. يجب عدم إعطاء المريض الغلو •

 c يمنع الحمل استخدام الغلوبولين المناعي لداء الكلب أو اللقاح المضاد لداء الكلب.  •

 ھل من الضروري إجراء اختبار ا)جسام المضادة على المريض بعد اللقاح المضاد لداء الكلب؟ .17

كانت لقاحات داء الكلب البشري مخزنة بطريقة صحيحة، ويتم إعطائھا ليس من الضروري القيام بذلك بشكل روتيني في حال 

لشخص سليم وفقاً للجدول المعتمد. ينصح بذلك فقط في ظل ظروف صحية خاصة، كحالة المرضى الذين يعانون من نقص المناعة 

المرضى إلى رعاية خاصة  أو في حا&ت تأخر التطعيم أو حا&ت التعرض المتكرر لفيروس داء الكلب. يحتاج ھذا النوع من

 بالجروح وإدخال الغلوبولين المناعي على الجروح بحذر.

 ھل ھناك آثار سلبية للتلقيح ضد داء الكلب؟ .18

قد تظھر أعراض خفيفة مثل ا*لم أو ا&حمرار أو الحكة أو تورم في مكان الحقن. وھناك أعراض عامة قد تظھر على بعض 

 بأعراض مشابھة لZنفلونزا. المرضى مثل الصداع والحمى وا�صابة 

وتكون جميع ھذه ا"ثار السلبية مؤقتة ومحدودة ذاتياً ونادراً ما تحتاج إلى ع ج. ويجب إخبار جميع المرضى با"ثار السلبية 

 حتى ولو ظھرت أعراض مضادة محلية أو خفيفة منھجية. –المحتملة، ويجب نصحھم بضرورة مواصلة أخذ اللقاح 

 على استعمال بعض ا)دوية أو ا)غذية خ ل فترة تلقي اللقاح المضاد لداء الكلب؟ ھل ھناك أي قيود  .19

يمنع استخدام جميع ا*دوية المثبطة للمناعة خ ل فترة تلقي اللقاح مثل المنشطات والكلوروكين (دواء مضاد للم ريا) وا*دوية 

ه ا*دوية، وكان يعاني من حالة نقص المناعة، يجب اتباع المضادة للسرطان. في حال لم يكن بإمكان المريض تجنب استخدام ھذ

نظام الحقن العضلي من خ ل إدخال الغلوبولين المناعي لداء الكلب إلى مكان جرح الناجم عن العض. ينصح بمراقبة معايرة ا*جسام 

 المضادة في حا&ت ھؤ&ء المرضى بقدر ا�مكان. 

 للقاح.& توجد أي قيود غذائية خ ل فترة تلقي ا

في حال تم استخدام لقاح واحد من الع ج الوقائي بعد التعرض ل?صابة ضد داء الكلب ولم يكن متوفراً عند  .20
 آخر جرعتين، ھل با/مكان تبديل لقاح داء الكلب أو طريقة أخذ اللقاح (الحقن العضلي والحقن داخل ا)دمة)؟

لقاح الع ج الوقائي بعد التعرض لZصابة ضد داء الكلب بالكامل. ولكن يجب  يمكن استبدال اللقاح إن لم يكن با�مكان إتمام برنامج

 القيام بھذا فقط في الحا&ت ا&ستثنائية. 

لم يتم بعد إجراء أي دراسة حول مناعية اللقاح وتغيير طريق استخدام اللقاح (من الحقن العضلي إلى الحقن داخل ا*دمة) ضمن 

Zصابة.  الع ج الوقائي بعد التعرض ل 



 ھل ھناك احتمال فشل الع ج الوقائي بعد التعرض ل?صابة؟ .21

ذُكرت بعض حا&ت إصابة ا�نسان بداء الكلب، على الرغم من تلقي الع ج الوقائي ما بعد التعرض لZصابة، والتي حدثت نتيجة 

يجة التلقيح المتأخر، أو عدم استخدام عوامل متعددة متعلقة با�ھمال وحالة الفرد الصحية. وقد ظھرت غالبية تلك الحا&ت نت

الغلوبولين المناعي لداء الكلب في حال كانت ا�صابة من الفئة الثالثة، أو نتيجة عدم إكمال برنامج الع ج. وترتبط بعض الحا&ت 

و ا*دوية المضادة بضعف المناعة مثل حالة ا�صابة بفيروس نقص المناعة البشرية/ا�يدز، أو تليّف الكبد أو تناول المنشطات أ

 للسرطان. كما تم توثيق فشل غير مبرر عند بعض الحا&ت التي كان وضعھا يبدو جيداً.

في حال تعرض شخص حصل مسبقاً على اللقاح للعض مرة أخرى من كلب مصاب بداء الكلب، ما ھو جدول  .22
 اللقاح الجديد؟

باستخدام لقاح حديث، سواء كان لقاح وقائي سابق التعرض في حال حصل شخص خ ل وقت سابق على تلقيح كامل ضد داء الكلب 

لZصابة أو ع ج وقائي بعد التعرض لZصابة عن طريق الحقن العضلي أو اللقاح داخل ا*دمة، عندھا يكتفي المريض بالحصول 

عبر استخدام لقاح  .  (ولكن، ينصح ا*شخاص الذين حصلوا على تلقيح3واليوم  0على جرعتين من اللقاح تعطى له في اليوم 

 ا*نسجة العصبية بالحصول على برنامج لقاح كامل).

 ويمتلك ا*شخاص الذين حصلوا مسبقاً على لقاح ضد داء الكلب اثنتين من المزايا النسبية المتميزة: 

 ة.ليس من الضروري الحصول على الغلوبولين المناعي لداء الكلب حتى لو تعرض المريض لsصابة من الفئة الثالث •

يمنح التلقيح المسبق حماية إضافية من خhل تحفيز خhيا الذاكرة التي تسبب استجابة مناعية سريعة عند إعطاء جرعة  •

منشطة من اللقاح. ولھذا السبب نشجع اTھل على تطعيم أبنائھم ضد داء الكلب، Tنھم أكثر عرضة لعضات الكhب 

 والتعرض لsصابة من الفئة الثالثة.

                                                             
i

نھا إذا تم إعطاء حقنة في منطقة مؤلفة من أجزاء (مثل ا*صابع) وتكون الكمية أكبر، فإن الحقنة قد تتسبب بتأثيرات ناجمة عن الضغط ومن بي  
  ا*لم وا&صفرار والتنمل


