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  العَجَليَّةالفيروسات 
 أمѧراض الإسѧهال الوخيمѧة لѧدى         والمؤديѧة إلѧى    أآثر الأسباب شѧيوعاً      العَجَليَّةتعتبر الفيروسات   

، 2004 ووفقѧѧاً لتقѧѧديرات منظمѧѧة الѧѧصحة العالميѧѧة فѧѧي عѧѧام .طفѧѧال فѧѧي آѧѧل أرجѧѧاء العѧѧالمصѧѧغار الأ
، والتي يمكѧن    العَجَليَّة طفل دون سن الخامسة سنوياً من جراء العدوى بالفيروسة           527 000يموت  

وهنѧاك لقاحѧѧان  . 1توقّيهѧا باللقاحѧات؛ ويعѧيش معظѧم هѧؤلاء الأطفѧال فѧي البلѧدان المنخفѧضة الѧدخل          
والѧذي  ( موهنان على الصعيد الدولي؛ أحدهما لقاح روتѧاريكس،          العَجَليَّةمويان للفيروسة    ف حيـيان

وثانيهمѧѧا لقѧѧاح ). تنتجѧѧه شѧѧرآة جلاآѧѧسوسميث للمستحѧѧضرات البيولوجيѧѧة، ريكسنѧѧسارت، بلجيكѧѧا   
ويتميѧز  . )شرآة ميرك أندآو، وست بوينت، الولايات المتحѧدة الأمريكيѧة         والذي تنتجه   (روتا تك،   
حين بالمأمونيѧѧѧة والفعاليѧѧѧة فѧѧѧي الوقايѧѧѧة مѧѧѧن الأمѧѧѧراض المعديѧѧѧة المعويѧѧѧة الناجمѧѧѧة عѧѧѧن    آѧѧѧلا اللقѧѧѧا

ت منظمة الصحة العالمية فѧي ورقѧة الموقѧف المتعلقѧة بالفيروسѧات              صوقد أو . العَجَليَّةالفيروسات  
  فѧي بѧرامج التمنيѧع الوطنيѧة        العَجَليѧَّة ، بإدراج لقاح الفيروسѧة      2007، والتي نشرت في عام      العَجَليَّة

 تشير معطيات النجاعة إلى إمكانية تحقيق تأثير ملموس على الѧصحة العموميѧة،              أينمافي الإقليم،   
بيѧد أنѧه لحѧين التأآѧُّد مѧن الѧسلامة والفعاليѧة فѧي آѧل الأقѧاليم،                    . وبالأساس في الأمريكيتين وأوروبا   
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 العَجَليѧَّة يروسѧة   آسيا وأفريقيا، فإن المنظمة غير مستعدة للتوصѧية بѧإدراج لقاحѧات الف            في  ولاسيّما  
  .1في آل برامج التمنيع الوطنية

 في بلدان أفريقيا وآسيا المصنفة ضمن شرائح مختلفة         العَجَليَّةأجريت تجربة لقاحات الفيروسة     
لوفيѧѧات الأطفѧѧال؛ وشѧѧملت التجѧѧارب أيѧѧضاً البلѧѧدان التѧѧي تعѧѧاني مѧѧن ضѧѧعف الإصѧѧحاح وارتفѧѧاع        

. معѧدل انتѧشار إصѧابة الأمهѧات بفيѧروس الإيѧدز           وارتفѧاع    الوفيات الناجمة عن أمراض الإسѧهال،     
لقѧاح روتاتѧك فѧي      وتم تقييم لقاح روتاريكس في ملاوي وجنوب أفريقيѧا، آمѧا تѧم دراسѧة اسѧتخدام                  

  .غانا وآينيا ومالي في أفريقيا، وبنغلاديش وفيت نام في آسيا

ي ، قѧѧѧام فريѧѧѧق الخبѧѧѧراء الاستѧѧѧشار  2009أآتѧѧѧوبر /، وتѧѧѧشرين الأول2009إبريѧѧѧل /وفѧѧѧي نيѧѧѧسان
الاسѧѧتمناع ونجاعѧѧة لقاحѧѧات الاسѧѧتراتيجي المعنѧѧي بѧѧالتمنيع باسѧѧتعراض المعلومѧѧات الجديѧѧدة حѧѧول  

 بالاعتماد على التجارب التي أجريت فѧي أفريقيѧا وآسѧيا، وآѧذلك علѧى معطيѧات                العَجَليَّةالفيروسة  
) روتاتѧѧѧك(ومѧѧѧن نيكѧѧѧاراجوا ) روتѧѧѧاريكس(الرصѧѧѧد التاليѧѧѧة للتѧѧѧرخيص المѧѧѧأخوذة مѧѧѧن الѧѧѧسلفادور  

 هѧѧѧذه مأمونيѧѧѧة آمѧѧѧا راجعѧѧѧت اللجنѧѧѧة الاستѧѧѧشارية  . 2،3 )روتاتѧѧѧك(لايѧѧѧات المتحѧѧѧدة الأمريكيѧѧѧة  والو
  .4،5اللقاحات

، وينبغѧي أن تقѧرأ    2007وتوفر هذه المعلومѧات الجديѧدة مراجعѧة لورقѧة الموقѧف الخاصѧة بعѧام                 
بتطعيم فإذا أخذنا بعين الاعتبار البينات الجديدة، فإن المنظمة توصي الآن           . في ضوء هذه الوثيقة   

  .العَجَليَّةالأطفال في آل أنحاء العالم ضد الفيروسة 

  النجاعة والفعالية
وهو بلد يعاني مѧن     ( مضبطة للروتاريكس في ملاوي      غفلتم استكمال دراسة عشوائية آبيرة،      

وهѧو بلѧد يعѧاني مѧن        (وفѧي جنѧوب أفريقيѧا       ) ارتفاع معدل الوفيات لدى الأطفال دون سن الخامѧسة        
وقѧد تѧم إعطѧاء    . 2008يوليѧو   /فѧي تمѧوز   ) يات بين الأطفѧال دون سѧن الخامѧسة        مستوى متوسط للوف  

ولѧم يѧتم   . اللقاح مع لقاح شلل الأطفال الفموي وغيره من اللقاحѧات وفقѧاً للبرنѧامج الموسѧع للتمنيѧع       
تم تقييد الرضاعة الطبيعية، وبعد مѧرور عѧام         لم ي لإيجابيين لفيروس الإيدز، آما     استثناء الأطفال ا  

عة، وجد أن نجاعة الروتاريكس فѧي الوقايѧة مѧن التهѧاب المعѧدة والأمعѧاء الѧوخيم بѧسبب                     من المتاب 
، إذ تراوحѧت الأرجحيѧة الكليѧة المجمعѧة بѧين            %95بفاصѧل ثقѧة     % (61.2 بلغت   العَجَليَّةالفيروسة  

، إذ تراوحѧѧت %95بفاصѧѧل ثقѧѧة  % (76.9وفѧѧي دراسѧѧة الفئѧѧات الѧѧسكانية المجمعѧѧة،     %) 73 و44
، إذ %95بفاصѧѧل ثقѧѧة  % (49.5وفѧѧي جنѧѧوب أفريقيѧѧا  %) 88 و56مجمعѧѧة بѧѧين  الأجحيѧѧة الكليѧѧة ال 

فبѧѧالرغم مѧѧن انخفѧѧاض النجاعѧѧة فѧѧي  ). فѧѧي مѧѧلاوي% 68 و19تراوحѧѧت الأرجحيѧѧة المجمعѧѧة بѧѧين  
مѧѧلاوي، فѧѧإن عѧѧدد حѧѧالات التهѧѧاب المعѧѧدة والأمعѧѧاء الѧѧوخيم الѧѧذي تѧѧم توقيѧѧه باللقاحѧѧات آѧѧان أعلѧѧى   

                                                 
  296-285 صفحة 2007، لعام 32انظر العدد رقم   1
  236-220، صفحة 2009، لعام 23انظر رقم   2
  532-517، صفحة 2009، لعام 50انظر رقم   3
  40-37 صفحة 2009، لعام 5انظر رقم   4
  332-325 صفحة 2009، لعام 32انظر رقم   5
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)  ممѧن تلقѧوا اللقѧاح      2.5/1000(ن عليѧه فѧي جنѧوب أفريقيѧا          ، ممѧا آѧا    ) ممن تلقѧوا اللقѧاح     3.9/1000(
 لѧѧدى العَجَليѧѧَّةفيروسѧѧة النѧѧاجم عѧѧن البѧѧسبب ارتفѧѧاع حѧѧالات وقѧѧوع التهѧѧاب المعѧѧدة والأمعѧѧاء الѧѧوخيم 

  .2صغار الرضع في ملاوي
لات الوفيѧات المنخفѧضة أو المتوسѧطة     الآسѧيوية ذات معѧدّ  البلѧدان وفي التجѧارب الѧسريرية فѧي        

   ѧسة    للأطفال دون سѧة         (ن الخامѧة الخاصѧصينية الإداريѧغ الѧغ آونѧة هونѧصين، ومنطقѧة   ،الѧومقاطع
في الحماية من التهاب    % 96.1كس نجاعة مجتمعة بنسبة     ، حقق لقاح روتاري   )وان، وسنغافورة تاي

  .6العَجَليَّةالمعدة والأمعاء الوخيم الناجم عن الفيروسة 

حѧة؛ وقѧد آانѧت التجربѧة التѧي أجريѧت فѧي              ك متا المبدئيѧة لتجربѧة نجاعѧة لقѧاح روتاتѧ         إن النتائج   
أفريقيا وآسيا مرذوجѧة التعميѧة، معѧشاة، متعѧددة المراآѧز، غفѧل ومѧضبطة بالѧشواهد فѧي المرحلѧة             

، تم إعطاء ثلاث جرعѧات     2009مارس  /فوفقاً لهذه الدراسة والتي تم الانتهاء منها في آذار        . الثالثة
ممت الدراسѧة  وقѧد صѧُ  .  أسѧبوعاً 14 أسѧابيع، و 10 أسѧابيع، و 6من اللقاح أو الغفل للرضѧع البѧالغين         

) غانا وآينيѧا ومѧالي    (لتحليل النتائج المشترآة للمواقع في ثلاثة بلدان في أفريقا على نحو منفصل             
ك مѧع    إعطѧاء الروتاتѧ    وقد تم ). بنغلاديش وفيت نام  (والنتائج المجتمعة لموقعين في بلدين في آسيا        

  ا فيها اللقاح الفموي لشلل الأطفال؛ع للتمنيع بملقاحات البرنامج الموسَّ

   وفقاً للبلد والشرائح الربعية للوفياتالعَجَليَّةنجاعة لقاحات الفيروسة : 1الجدول رقم 

  طبقة وفيات 
 منظمة الصحة العالمية

وفيات أطفال الشرائح الربعية 
  أقل من خمس سنوات

تقديرات 
  النجاعة

  البلدان التي أجرت الدراسات

  غانا، آينيا، ملاوي، مالي  %64 – 50  % 25بة أعلى نس  مرتفعة
% 25(متوسطة الارتفاع   متوسط

  )التالية
  بنغلاديش، جنوب أفريقيا   72% – 46

% 25(متوسطة الانخفاض   
  )التالية

  بلدان إقليم الأمريكتين: فيت نام  85% – 72

البلѧѧѧѧѧѧѧدان الواقعѧѧѧѧѧѧѧة فѧѧѧѧѧѧѧي إقلѧѧѧѧѧѧѧيم     %100 – 85  %25أقل نسبة   منخفض
قلѧѧѧيم الأوربѧѧѧي،  الأمѧѧѧريكتين، والإ
  وإقليم غرب الهادي

وقѧد  . ولم يتم استبعاد الرضع الإيجابيين لفيروس الإيѧدز، آمѧا لѧم يѧتم تقييѧد الرضѧاعة الطبيعيѧة                   
بلغѧѧت نجاعѧѧة نظѧѧام الجرعѧѧات الѧѧثلاث للقѧѧاح ضѧѧد التهѧѧاب المعѧѧدة والأمعѧѧاء الѧѧوخيم النѧѧاجم عѧѧن           

، إذ تراوحѧت  %95بفاصѧل ثقѧة   ( أفريقيѧا  فѧي % 64.2 أثناء العѧام الأول للمتابعѧة      العَجَليَّةالفيروسة  

                                                 
6  Ad-hoc group of experts on rotavirus vaccines. Detailed review paper on rotavirus vaccines, Geneva, World Health 

Organization, 2009 (available from: 
 http://www.who.int/immunization/sage/3_Detailed_Review_Paper_on_Rota_Vaccines_17_3_2009.pdf; accessd 

November 2009).  
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، إذ تراوحѧѧت %95بفاصѧѧل ثقѧѧة (فѧѧي آسѧѧيا % 51.0و%) 79 و40الأرجحيѧѧة الكليѧѧة المجمعѧѧة بѧѧين  
  .7%)73 و13الأرجحية الكلية المجمعة بين 

 أعلى نجاعѧة محѧصنة ضѧد التهѧاب المعѧدة والأمعѧاء الѧوخيم النѧاجم عѧن                    1ويظهر الجدول رقم    
طبقѧة  (السكان في أدنى شريحة للوفيات بالنسبة للأطفال دون سن الخامسة          لدى   العَجَليَّةالفيروسة  

  .8 )الوفيات وفقاً لتعريف منظمة الصحة العالمية
وقѧѧد أظهѧѧرت المعطيѧѧات المبنيѧѧة علѧѧى المѧѧشاهدة فѧѧي الولايѧѧات المتحѧѧدة، إن فعاليѧѧة اللقѧѧاح ضѧѧد     

وأظهѧѧر %. 95 و85تѧѧراوح بѧѧين ، تالعَجَليѧѧَّةالتهѧѧاب المعѧѧدة والأمعѧѧاء الѧѧوخيم النѧѧاجم عѧѧن الفيروسѧѧة 
ѧѧُّة      الترصѧѧشاط الفيروسѧѧي نѧѧاً فѧѧافر، انخفاضѧѧري الخѧѧةد المختبѧѧَّي    العَجَليѧѧدة فѧѧات المتحѧѧي الولايѧѧف 

، آѧان بѧدء     2008 – 2007وخѧلال موسѧم     . 2006ك فѧي عѧام      موسمين الأولين عقب إدخѧال الروتاتѧ      ال
، 2006 إلѧى عѧام      2000 مѧن عѧام       أسبوعاً بعد متوسѧط البѧدء أثنѧاء المѧدة          11 العَجَليَّةنشاط الفيروس   

أقѧѧل فѧѧي الفتѧѧرة الѧѧسابقة للتمنيѧѧع، بѧѧالرغم مѧѧن أن عѧѧدد  % 64آمѧѧا آѧѧان عѧѧدد الاختبѧѧارات الإيجابيѧѧة  
 2008 أطѧول أثنѧاء الثنائيѧة        العَجَليَّةالاختبارات الإيجابية آان أعلى نوعاً ما وآان موسم الفيروسة          

 أثنѧѧѧاء العَجَليѧѧѧَّةإن نѧѧѧشاط الفيروسѧѧѧة . 2008 – 2007 العَجَليѧѧѧَّة بالمقارنѧѧѧة بنѧѧѧشاط الفيروسѧѧѧة 2009 –
وتѧم ملاحظѧة هѧذا الانخفѧاض     . 2006 إلى 2000الموسمين آان أقل بشكل آبير عن الفترة من عام   

نѧة علѧى    أيضاً في مجموعات عمرية أخرى بخلاف تلك التي حصلت على التمنيѧع، ممѧا يعطѧي بيّ                
  .9قاية القطيعاحتمال تأثير و

الشواهد التي أجريت بعد مرور عام على إدخال لقѧاح روتاتѧك فѧي               دراسة الحالات و   توأظهر
 إذ تراوحت الأرجحية الكلية المجمعѧة بѧين         ،%95بفاصل ثقة   % (46نيكاراجوا، نسبة فعالية تبلغ     

لثلاث جرعات من اللقاح الذي أعطى للأطفال دون العاملين من العمѧر لوقѧايتهم مѧن                %) 64 و 18
 الذي يتطلب الإدخѧال إلѧى المستѧشفى أو تميѧه وريѧدي؛ فقѧد بلغѧت فعاليѧة                    العَجَليَّةمرض الفيروسة   

، إذ تراوحѧت    %95بفاصѧل ثقѧة     % (58 العَجَليѧَّة الوقاية من الإسهال الوخيم النѧاجم عѧن الفيروسѧة           
وبلغت فعالية الوقاية من الإسهال الѧوخيم للغايѧة النѧاجم      %) 74 و 30الأرجحية الكلية المجمعة بين     

 39، إذ تراوحѧت الأرجحيѧة الكليѧة المجمعѧة بѧين             %95بفاصѧل ثقѧة     % (77 جَليѧَّة العَعن الفيروسة   
  .10%)92و

                                                 
7  Okwo-Bele JM. Report to SAGE on achievement of previous recommendations and progress highlights. Geneva, 

World Health Organization, 2009 (available from: http://www.who.int/immunization/sage/Dir-report-26-Oct-
09.pdf;.   

8  World Health statistics 2009.Geneva, World Health Organization, 2009 (available from: 
http/www.who.int/whosis/whostat/EN-WHS09-Full.pdf; accessed November 2009).  

 
9 Reduction in rotavirus after vaccine introduction-United States 2000-2009. Morbidity and Mortality Weekly Report 

MMWR 2009, 58:1146-1149 (Editorial note).   
10 Patel M, et al. Association between pentavalent rotavirus vaccine and severe rotavirus diarrhea among children in 

Nicaraqua. Journal of the American Medical Association, 2009, 301: 2243-2251.  
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أظهرت دراسة الحالات والشواهد الخاصة بلقاح الروتاريكس والتي أجريت في السلفادور في            
 51، إذ تراوحت الأرجحية بѧين  %95بفاصل ثقة % (74 فعالية آلية بنسبة   2008 – 2007الثنائية  

، وفعاليѧѧة العَجَليѧѧَّةقايѧѧة مѧѧن التهѧѧاب المعѧѧدة والأمعѧѧاء الѧѧوخيم النѧѧاجم عѧѧن الفيروسѧѧة فѧѧي الو%) 89و
فѧي الوقايѧة مѧن التهѧاب        %) 97 و 47، إذ تراوحѧت الأرجحيѧة بѧين         %95بفاصلة ثقة   % (88بنسبة  

  .6العَجَليَّةالمعدة والأمعاء الوخيم للغاية الناجم عن الفيروسة 

فѧي عمѧر   ) الخناق والكѧزاز والѧشاهوق  (اء اللقاح الثلاثي وفي البلدان التي تستخدم جدولاً لإعط    
الروتѧѧارآس فѧѧي سѧѧن شѧѧهرين وسѧѧتة أشѧѧهر، فعاليѧѧة إعطѧѧاء جѧѧرعتين مѧѧن شѧѧهرين وأربعѧѧة أشѧѧهر، 

، بيѧد   العَجَليѧَّة وأربعة أشهر، في الوقاية من التهاب المعѧدة والأمعѧاء الѧوخيم النѧاجم عѧن الفيروسѧة                   
ة الروتѧارآس عنѧد إعطائѧه باسѧتخدام جѧدول الجѧرعتين فѧي        أنه لا توجد بيِّنات عن نجاعة أو فعالي       

آѧان هنѧاك     وإن لѧم يكѧن الحѧال آѧذلك فѧي مѧلاوي               اوفي جنѧوب أفريقيѧ    .  أسابيع 10 أسابيع و  6عمر  
 أسѧبوعاً عنѧد     14 أسѧابيع و   10تد به إحصائياً فѧي نجاعѧة إعطѧاء الجѧرعتين فѧي سѧن                انخفاض لا يع  

أمѧا  ). 2الجѧدول   ( أسѧبوعاً    14 أسѧابيع، و   10 و  أسѧابيع،  6مقارنته بإعطاء ثلاث جرعѧات فѧي عمѧر          
  .ك فقد أعطى باستخدام جدول الجرعات الثلاثالروتات
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  المأمونية
، آѧѧان النطѧѧاق العمѧѧري  العَجَليѧѧَّةففѧѧي التجѧѧارب الأصѧѧلية الѧѧسابقة لتѧѧرخيص لقاحѧѧات الفيروسѧѧة    

 أسѧابيع   6بѧين    أسبوعاً، وللروتارآس    12و أسابيع   6لإعطاء الجرعة الأولى للروتاتك يتراوح بين       
    أسѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧبوعاً فѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧي أمريكѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧا اللاتينيѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧѧة أو  14و
 24 أسѧѧبوعاً للروتاتѧѧك و32 جرعѧѧة لآخѧѧروآѧѧان أقѧѧصى عمѧѧر .  أسѧѧبوعاً فѧѧي أوروبѧѧا15 أسѧѧابيع و6

صول علѧى تѧرخيص الروتاتѧك فѧي         ة للحѧ  إن المعطيѧات التاليѧ    . 12 ،11أسبوعاً ستة أيام للروتارآس   
ف، إذا أعطѧѧت الجرعѧѧة الأولѧѧى فѧѧي المѧѧدى    الانغѧѧلات المتحѧѧدة لا تѧѧشير إلѧѧى زيѧѧادة خطѧѧر  الولايѧѧا

  . أسبوعا12ً إلى 6 به من ىالعمري الموصَ

   وفقاً لجدول الجرعات، ملاوي وجنوب أفريقياالعَجَليَّةنجاعة لقاح الفيروسة . 2الجدول رقم 
  

  

ملاوي وجنوب   جدول الجرعات  البلـــد
  أفريقيا

  ملاوي  جنوب أفريقيا

 14 أسѧѧѧابيع و10عنѧѧѧد (جرعتѧѧѧان 
  )وعاًأسب

58.7) 36-74(  72.2) 40-88(  49.2) 11-71(  

 أسѧѧѧابيع 6عنѧѧѧد (ثѧѧѧلاث جرعѧѧѧات  
  ) أسبوعا14ً أسابيع و10و

63.7) 42-77(  81.5) 55-94(  49.7) 11-72(  

، قامѧѧت اللجنѧѧة الاستѧѧشارية العالميѧѧة المعنيѧѧّة بمأمونيѧѧة اللقѧѧاح  2008ديѧѧسمبر /وفѧѧي آѧѧانون الأول
  ѧѧأخوذة مѧѧة المѧѧات المأمونيѧѧة معطيѧѧاريكس   بمراجعѧѧة للروتѧѧة الثالثѧѧي المرحلѧѧة فѧѧات النجاعѧѧن دراس

، بالإضѧѧافة إلѧѧى معطيѧѧات المأمونيѧѧة بعѧѧد التѧѧسويق المѧѧأخوذة مѧѧن اسѧѧتراليا، وأمريكѧѧا         تѧѧكوالروتا
مأمونѧة وأن خطѧر     أن هذه اللقاحѧات     إلى  وخلصت اللجنة الاستشارية    . ينية والولايات المتحدة  اللات

المأشوب والرباعي التكافؤ، والذي سبق تسويقه ولѧم        ليَّة  الانغلاف المصاحب للقاح الفيروسة العَجَ    
وفي . 4يمكن استبعاده بنوع من الثقة    ) روتاشيلد، ويث لدرلي، فيلادلفيا، الولايات المتحدة     (يسحب  
مباشر الافتراض  ة أنه لا توجد بيانات تدعم بشكل        ، ذآرت اللجنة الاستشاري   2009يونيو  /حزيران

 أسѧѧبوعاً بالنѧѧسبة 15 إلѧѧى 6 حتѧѧى خѧѧارج النطѧѧاق العمѧѧري مѧѧن جَليѧѧَّةالعَبѧѧأن إعطѧѧاء لقѧѧاح الفيروسѧѧة 
  .5 أسبوعاً للجرعة الثانية، يصاحبه زيادة خطر الانغلاف32لأول جرعة، و

 لا تѧـتدخل بѧѧشكل آبيѧر مѧѧع اسѧѧتمناع أو   العَجَليѧѧَّةوفѧي العديѧѧد مѧن المواقѧѧع، وجѧد أن الفيروسѧѧات    
قاحات مرحلة الطفولة، إلا أن لقاح شلل الأطفѧال  سلامة لقاح شلل الأطفال الفموي أو غيرها من ل   

، وإن آѧѧان هѧѧذا العَجَليѧѧَّةلѧѧه تѧѧأثير مثѧѧبط للاسѧѧتجابة المناعيѧѧة للجرعѧѧة الأولѧѧى مѧѧن لقѧѧاح الفيروسѧѧة    

                                                 
(11)  Vesikari T et al. Safety and efficacy of pentavalent human-bovine (WC3) rassortant rotavirus vaccine. New 

England Journal of Medicine, 2006, 354:23-33. 
(12)  Ruiz-Palacios GM et al. Safety and efficacy of an attenuated vaccine against severe rotavirus gastroenteritis. New 

England Journal of Medicine, 2006, 354:11-22. 
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فاللقاح لѧم يѧؤثر علѧى الوضѧع الѧسريري للرضѧع        . التداخل لا يستمر بعد إعطاء الجرعات اللاحقة      
  .13الإيجابيات لفيروس الإيدزالمصابين بفيروس الإيدز وأطفال الأمهات 

                                                 
(13)  Steel AD et al. Co-administration study in south African infants of a live-attenuated oral human rotavirus vaccine 

(RIX4414) and poliovirus vaccine. Vaccine [Epub ahead of print], 8 September 2008 (doi: 
10.1016/j.vaccine.2008.08.034; accessed December 2009). 
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  توصيات منظمة الصحة العالمية

 للرضع فѧي آѧل بѧرامج        العَجَليَّةتوصي منظمة الصحة العالمية بضرورة إدراج لقاح الفيروسة         
ويوصى بشدة بإدخال هذا اللقاح فѧي البلѧدان التѧي تѧـتجاوز فيهѧا الوفيѧات الناجمѧة          . التمنيع الوطنية 
  .من وفيات الأطفال دون سن الخامسة% 10أو تساوي % 10عن الإسهال 

 إلى  6وتوصي المنظمة بإعطاء الجرعة الأولى سواء من لقاح روتاتك أو روتارآس في عمر              
 32وأقѧѧصى عمѧѧر لإعطѧѧاء الجرعѧѧة الأخيѧѧرة مѧѧن أي مѧѧن اللقѧѧاحين يجѧѧب ألا تتجѧѧاوز  .  أسѧѧبوعا15ً

  .أسبوعاً

 للقاح الثلاثي بѧدلاً مѧن   ةالثاني بإعطاء جرعتين من الروتارآس مع الجرعات الأولى و    ىويوصَ
 مѧن احتمѧال التѧأخر فѧي إعطائѧه           الجرعتين الثانية والثالثة فهذا يضمن أقصى تغطية تمنيعية ويحدّ        

  .وسيتم مراجعة هذا الجدول بمجرد إتاحة معطيات جديدة. بعد العمر المتفق عليه

 يمكѧѧن اسѧѧتخدامه لتقلѧѧيص   تعتبѧѧر تѧѧدبيراً مهمѧѧاً العَجَليѧѧَّةوتكѧѧرر المنظمѧѧة أن لقاحѧѧات الفيروسѧѧة   
حѧѧات الفيروسѧѧة إن اسѧѧتخدام لقا. العَجَليѧѧَّة للفيروسѧѧة ينالإسѧѧهال الѧѧوخيم ووفيѧѧات الأطفѧѧال المѧѧصاحب

صبح جѧѧزءاً مѧѧن الاسѧѧتراتيجية الѧѧشاملة لمكافحѧѧة أمѧѧراض الإسѧѧهال؛ ويجѧѧب أن  يجѧѧب أن يѧѧالعَجَليѧѧَّة
ح والتѧѧصحح، وإعطѧѧاء تـتѧѧضمن هѧѧذه الاسѧѧتراتيجية، بجانѧѧب التѧѧدخلات الأخѧѧرى، تحѧѧسين الإصѧѧحا

مكمѧѧلات الزنѧѧك، والإعطѧѧاء المجتمعѧѧي لمحلѧѧول الامهѧѧاء الفمѧѧوي، والتحѧѧسينات الكليѧѧة لمعالجѧѧة         
  .14الحالة

                                                 
(14)  Diarrhoea: why children are still dying and what can be done. Geneva, UNICEF and World Health Organization, 

2009 (available from: http//www.who.int/child_adolescent_health/documents/9782415/en/index.html; accessed 
November 2009). 


