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استفاده از سیستم‌های امتیازدهی بالینی
کمک  آنتی‌بیوتیک سود می‌برند  از  احتمالاً  که  به پیش‌بینی عفونت‌های حلق  بالینی  امتیازدهی  سیستم‌های 
می‌کنند. مسیر بالینی Pharmacy First  استفاده از سیستم FeverPAIN را الزامی می‌داند و معاینه گلو بخش ضروری 
این ارزیابی است. در جمع‌آوری اطلاعات برای گلودرد، سؤال‌های معمول داروساز درباره علائم سرماخوردگی مانند 
ح می‌شود؛ وجود سرفه شانس ویروسی بودن عفونت را بیشتر می‌کند و بنابراین احتمال نیاز به  سرفه نیز مطر

آنتی‌بیوتیک را کاهش می‌دهد.
سازمان NICE دو سیستم امتیازدهی FeverPAIN و Centor را توصیه می‌کند. نمرات بالاتر نشان‌دهنده علائم 
کتریایی )استرپتوککی( بیشتر است. NICE با توجه به امتیاز بالینی کسب شده پیشنهاد  شدیدتر و احتمال عامل با

می‌کند چه زمانی آنتی‌بیوتیک می‌تواند مفید باشد )جدول 2-1(.

معاینه بیمار
بخش مهم در ارزیابی بیمار با گلودرد این است که ببینیم آیا علائم ناخوشی عمومی یا نشانه‌های عفونت تنفسی 
ویروسی مانند سرفه یا آبریزش بینی وجود دارد. همچنین بهتر است دمای بدن را با تب‌سنج گوشی اندازه‌گیری 
کنید. داروساز برای به‌کارگیری سیستم امتیازدهی بالینی باید حلق و گردن بیمار را معاینه کند. آناتومی قابل مشاهده 

حین معاینه حلق را در شکل 2-2 ببینید.
قبل از شروع، از بیمار اجازه بگیرید )جلب رضایت( و دست‌هایتان را شسته باشید. معاینه نیازمند منبع نور 
کنار داروساز بنشیند. از او بخواهید »آها«  مناسب )مثلاً چراغ قوه قلمی( است و بهتر است بیمار روی صندلی در 
کام نرم بالا آمده و زبان پایین بیاید و نمای پشت حلق واضح‌تر شود. استفاده از پد پایین آورنده زبان  بگوید تا 
)چوبک بزرگ( می‌تواند مانع چرخیدن زبان و مسدودشدن دید شود. لوزه‌ها را از نظر قرمزی، تورم، ترشح یا زخم 

ج از لوزه‌ها( را برای التهاب یا قرمزی ببینید. بررسی کنید و سپس پشت حلق )فراتر از کام نرم و خار
معاینه کودکان خردسال دشوار است. کودک را روی پای والدین یا مراقب بنشانید و با نگه‌داشتن آرام بازوها 
و ثابت نگه‌داشتن سر، تسلط ملایمی اعمال کنید. مثال ساده‌ای از معاینه حلق را می‌توانید در این ویدیو ببینید: 
www.youtube.com/watch?v=J67EQxDzzI0
ک هستند یا  کنید تا ببینید آیا متورم یا دردنا گردن، پشت بیمار بایستید و غدد لنفاوی را لمس  برای معاینه 
www.youtube.com/watch?v=0Rc0vyoQmhI  :خیر. نمونه‌ای از این معاینه در این لینک قابل مشاهده است

نکته اصلی آن است که ببینید غدد لنفاوی قدامی گردن متورم یا حساس‌اند یا نه.

Centor و FeverPAIN جدول 1-2: استفاده از امتیازهای

FeverPAIN Centor

تب )در ۲۴ ساعت گذشته( 
چرک )مخاط چرکی روی لوزه‌ها( 

مراجعه سریع )تا ۳ روز بعد از شروع علائم( 
التهاب شدید لوزه‌ها 

بدون سرفه یا سرماخوردگی )التهاب غشای مخاطی بینی( 
) کثر ۵ امتیاز به ازای هر معیار ۱ امتیاز )حدا

ترشح در ناحیه لوزه
حساسیت یا التهاب غدد لنفاوی قدامی گردن 

سابقه تب )بیش از ۳۸ درجه سانتی‌گراد( 
عدم وجود سرفه 

) کثر ۴ امتیاز به ازای هر معیار ۱ امتیاز )حدا

معیارها و امتیازدهی

امتیاز ۱-۰: احتمال عفونت ناشی از استرپتوکوک ۱۸-۱۳ درصد 
امتیاز ۳-۲: احتمال عفونت ناشی از استرپتوکوک ۴۰-۳۴ درصد 
امتیاز ۵-۴: احتمال عفونت ناشی از استرپتوکوک ۶۵-۶۲ درصد

استرپتوکوک  از  ناشی  عفونت  احتمال   :۰-۲ امتیاز 
۱۷-۳ درصد 

استرپتوکوک  از  ناشی  عفونت  احتمال   :۳-۴ امتیاز 
۵۶-۳۲ درصد

ارزش پیش‌بینی‌کننده
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بیماری‏های تنفسی /// فصل 2

)CPPE(  فهرست بررسی ثبت ارزیابی بالینی برای معاینه گلودرد
z	.نشان می‌دهد که فرد درک درستی از علائم و تکنیک انجام فرایند دارد
z	:گاهانه بیمار را اخذ می‌کند و توضیح می‌دهد پیش از معاینه، رضایت آ

که قصد معاینه بیمار را دارد	|
چه اقداماتی انجام خواهد داد	|
علت ضرورت  انجام این اقدامات چیست	|

z	.به صدای بیمار توجه می‌کند و درباره تغییرات اخیر آن سؤال می‌کند
z	.از بیمار درباره مشکلات بلع پرسش می‌کند
z	.پیش از معاینه حلق، از نبود صدای استریدور اطمینان حاصل می‌کند
z	:از بیمار می‌خواهد دهانش را کاملاً باز کند و »آها« بگوید، سپس

اوروفارنکس را بازرسی می‌کند	|
لوزه‌ها را از نظر تقارن، اندازه، رنگ و وجود ترشحات یا غشای پاتولوژیک ارزیابی می‌کند	|

z	.کی آن‌ها می‌پردازد غدد لنفاوی گردنی )سرویکال( را لمس و به بررسی تورم یا دردنا
z	.یافته‌ها را به‌طور دقیق در پرونده پزشکی ثبت می‌کند
z	.نتایج معاینه را برای بیمار توضیح می‌دهد
z	.اقدامات مناسب را مانند تجویز دارو، درخواست بررسی‌های تکمیلی یا ارجاع پیشنهاد می‌کند
z	.رویکردی متمرکز بر بیمار و نیازهای او را نشان می‌دهد
z	.در صورت نیاز، از همکاران یا سطوح بالاتر کمک می‌گیرد
z	.رفتار حرفه‌ای و حفظ استانداردهای اخلاقی را رعایت می‌کند

برای جزئیات بیشتر می‌توانید به این راهنما مراجعه کنید:
https://www.cppe.ac.uk/learningdocuments/pdfs/pcpep/clinical%20examination%20prodedural%20
skills%20assessment%20record.pdf

گلو شکل 2-2: آناتومی دهان و 
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ظاهر غیرطبیعی حلق
گلودرد ممکن است باعث ورم و قرمزی لوزه‌ها شود و چرک به صورت لکه‌های سفید روی لوزه‌ها ظاهر شود. علائم 
معمولاً طی ۳-۲ روز تشدید شده و سپس به تدریج طی یک هفته برطرف می‌شوند. این وضعیت که اغلب التهاب 
احتمال عفونت  لوزه‌ها  روی  ترشح چرکی  ندارد. وجود  به درمان  نیاز  نامیده می‌شود، معمولاً  )تونسیلیت(  لوزه 
کتریایی را افزایش می‌دهد و یکی از معیارهای امتیازدهی در سیستم‌های FeverPAIN و Centor است. با این  با
کتریایی( بدون  حال، ترشحات گاهی در عفونت‌های ویروسی نیز دیده می‌شوند و گاهی یک عفونت استرپتوکوکی )با
هیچ ترشحی ظاهر می‌شود. )شکل 3-2 نمونه‌ای از ترشحات روی لوزه را نشان می‌دهد.( لوزه‌ها در افراد سالم نیز 
اغلب لکه‌های سفید دارند که بخشی از سیستم ایمنی لنفاوی هستند و گاهی کریپت‌های لوزه‌ای نامیده می‌شوند.

نکته مهم: بعضی افراد ممکن است لوزه نداشته باشند. این موضوع را ممکن است به شما نگفته باشند و غایب 
بودن لوزه‌ها در معاینه می‌تواند غافلگیرکننده باشد.

تونسیلکتومی تا سال‌های اخیر فرایندی نسبتاً رایج بود. حتی پس از برداشتن لوزه‌ها نیز امکان گلودرد و احتمالاً 
کتریایی وجود دارد. عفونت با

A وه پتوکوک بتا-همولیتیک گر استفاده از آزمایش‌های تشخیص استر
 )1RADT( داروسازان از آزمایش‌های سریع تشخیص آنتی‌ژن ،NHS ح‌های »آزمون و درمان« خدمات در برخی طر
برای شناسایی استرپتوکوک در بیماران استفاده می‌کنند. به‌طور ایده‌آل، این آزمایش‌ها تنها در بیمارانی که امتیاز 
بالایی در سیستم‌های FeverPAIN یا Centor کسب کرده‌اند به کار می‌رود، مانند سرویس آزمون و درمان گلودرد 
گرچه حضور استرپتوکوک در  گر نتیجه آزمایش مثبت باشد، می‌توان تجویز آنتی‌بیوتیک را در نظر گرفت. ا در ولز. ا
کتری را  کتریایی بودن عفونت را افزایش می‌دهد، برخی افراد سالم نیز بدون بیماری فعال این با حلق احتمال با

انتقال می‌دهند )میزان ناقلین در جوانان سالم حدود ۲۰ درصد است(.

1.	 Rapid antigen detection tests

گزودا( روی لوزه گلودرد با ترشحات )ا شکل 2-3: 
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خ  سردرد، فتوفوبیا، کسالت و تب )که کمتر شایع است( نیز ممکن است به عنوان بخشی از فاز پرودرومال ر
گر بیماران در این زمان ویزیت شوند، مطمئن شدن از علت در غیاب بثورات پوستی دشوار است. یک  دهد. ا
گر   سیاست خوب این است که از بیمار بخواهید در صورت بروز بثورات فوراً مراجعه کند. برخی از پزشکان عمومی ا
گرچه این تجویز بحث‌برانگیز است(. کی را شروع می‌کنند )ا زونا را »قریب‌الوقوع« بدانند، درمان ضد ویروس خورا

در عرض 2 تا 3 روز )گاهی اوقات طولانی‌تر(، بثورات معمولاً در یک توزیع پوستی ظاهر می‌شوند. بثورات 
کولوپاپولار )قرمز، برجسته( شروع می‌شود و سپس به خوشه‌هایی از وزیکول‌ها )تاول‌های  به صورت ضایعات ما
کوچک( تبدیل می‌شود و وزیکول‌های جدید در طول 3 تا 5 روز قبل از برطرف شدن طی 7 تا 10 روز ادامه می‌یابد. 

وزیکول‌ها می‌ترکند و این باعث آزاد شدن واریسلا می‌شود.

شکل 5-6 درماتوم های بدن انسان، بدن یک خانم
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ک /// فصل 6 وضعیت‏های دردنا

ک باشند. بر خلاف  بثورات ویروس هرپس زوستر معمولاً خارش دار و گزگز کننده هستند و می‌توانند بسیار دردنا
بسیاری از بثورات دیگر، یک طرفه است )چه در سمت چپ یا راست( و معمولاً از خط وسط بدن عبور نمی‌کند، 
اما گاهی اوقات ممکن است انتشار جزئی به طرف دیگر در اطراف پوست روی ستون فقرات وجود داشته باشد. 
بهبودی پوست آسیب‌دیده طی ۲ تا ۴ هفته اتفاق می‌افتد و آسیب ناشی از عفونت می‌تواند گاهی باعث ایجاد 

اسکار و رنگدانه‌های دائمی شود.
بیشتر موارد زونا قفسه سینه، تنه و شکم را درگیر می‌کند )درماتوم های T1 تا L2، برای مثال به شکل 6-6 
مراجعه کنید(. یک مشکل در تشخیص زونا این است که میزان بثورات می‌تواند متفاوت باشد. به همین دلیل 
است که دستورالعمل‌های گروه بیماران برای داروخانه‌های محلی که آسیکلوویر یا والاسیکلوویر را ارائه می‌دهند، 
در مورد دامنه و اینکه کدام بیماران را می‌توان درمان کرد، بسیار مشخص است. بثورات ممکن است در گروه‌های 
خاصی غیر معمول باشد، به عنوان مثال در افراد مسن )که ممکن است بثورات تاولی نداشته باشند( و در افراد 
دارای نقص ایمنی که ممکن است بثورات شدید یا طولانی مدت باشد. همچنین در افراد دچار نقص ایمنی علائم 
گرچه درد یک ویژگی رایج است، برخی از  می‌تواند گسترده‌تر باشد و درماتوم های متعدد را تحت تأثیر قرار دهد. ا
گر در تشخیص شک وجود دارد، یا علایم هشداردهنده »پرچم  افراد، به ویژه بیماران جوان‌تر، ناراحتی کمی دارند. ا

قرمز« وجود دارد باید بیمار ارجاع داده شود- به قسمت زیر مراجعه نمائید.

) ئم خطر )پرچم‌های قرمز علا
کثریت قریب به اتفاق موارد زونا بعید است که با عوارض شدید همراه باشد. با این حال، مواردی که چشم، بینی  ا
که درماتوم های متعدد را تحت  که مربوط به درگیری عصب جمجمه است، آن‌هایی  و گوش را درگیر می‌کنند، 
کتریایی هستند، نیاز به ارجاع فوری دارند. بیماران  تأثیر قرار می‌دهند، و کسانی که مشکوک به سوپر عفونت با
کورتیکواستروئیدهای سیستمیک یا شیمی درمانی نیز باید  دچار نقص ایمنی، از جمله بیماران تحت درمان با 

فوراً ارجاع داده شوند.

که بر قفسه سینه تأثیر می‌گذارد.  ) شکل 6-6 ظاهر متداول زونا )هرپس زوستر
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: پرچم‌های قرمز کلیدی عبارتند از
z	 هر گونه درگیری پیشانی، بینی یا چشم )یا با علائم بصری(. برای مثال شکل 7-6 را ببینید. این عفونت که

به عنوان عفونت هرپس زوستر Ophthalmicus شناخته می‌شود، بر انشعابات چشمی عصب سه قلو تأثیر 
می‌گذارد، که کره چشم را نیز عصب‌دهی می‌کند. علامت هاچینسون1 )بثورات در نوک، کنار یا ریشه بینی( 
نشان دهنده افزایش احتمال التهاب چشم و آسیب عصب دائمی قرنیه یا »عصب کشی2« است. با این حال، 
به ندرت به صورت قرمزی چشم غیرقابل توضیح و بدون بثورات آشکار ظاهر می‌شود. عوارض آن شامل 

کراتیت، نوریت بینایی، رتینیت، گلوکوم و نابینایی است و نیاز به درمان فوری متخصص دارد.
z	 خ می‌دهد که ویروس عصب صورت درگیری گوش. هرپس زوستر اوتیکوس3 )سندرم رامسی هانت4( زمانی ر

را تحت تأثیر قرار دهد. اولین علامت اغلب گوش درد عمیق و شدید است. این بیماری با ضایعات در گوش، 
فلج صورت )فلج بل5( و علائم همراه شنوایی و وستیبولار مشخص می‌شود.

z	.زونا در بارداری - ممکن است تحت مراقبت‌های متخصص به درمان ضد ویروسی نیاز داشته باشد
z	 فردی که مشکوک به زونا است که در آن بثورات شدید، گسترده یا سیستماتیک ناخوشایند هستند )که ممکن

است نشان دهنده انتشار گسترده‌تر ویروس باشد(.
z	.افراد دارای نقص ایمنی )به جدول 1-6 مراجعه کنید( و کودکانی که مشکوک به زونا هستند
z	.درگیری بیش از یک درماتوم
z	.گزما آتوپیک شدید خطر عفونت شدید هرپس زوستر را افزایش می‌دهد درماتیت/ا
z	 ،کتری‌های استافیلوکوک یا استرپتوکوک عفونت ثانویه ضایعات پوستی. عفونت ثانویه ضایعات، معمولاً با با

خ دهد و به ندرت می‌تواند منجر به سلولیت، استئومیلیت یا عوارض تهدید کننده زندگی شود. ممکن است ر

1.	 Hutchinson’s sign
2.	  Denervation
3.	 Herpes zoster oticus
4.	 Ramsay Hunt syndrome
5.	 Bell’s palsy

که بر پیشانی، »درماتوم عصبی« بینی و چشم اثر می‌گذارد )نیاز به ارجاع فوری دارد(. شکل 7-6 زونا 
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