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خلاصه �
اوینــگلا امریکانــا )Ewingella americana( یــک 
باکتری گرم منفی، تخمیر کننــده لاکتوز، کاتالاز مثبت و 
اکســیداز منفی است. نخســتین بار توسط Grmanet در 
ســال 19۸3 به عنوان یک گونــه و جنس جدید از خانواده 
انتروباکتریاســه کشف شــد. آلودگی به اوینگلا امریکانا در 
بین دســته ای از سبزیجات و قارچ ها رایج است. در واقع در 
گیاهان و قارچ هایی که دچار قهوه ای شــدن و نکروز بافتی 
گیاه می شــوند حضور اوینگلا امریکانا ملموس تر و بیشــتر 
اســت. حضور اوینگلا امریکانا در بافت ها و مایعات بیماران 
عفونی در انســان دور از انتظار اســت. در کل نقش اصلی 
باکتری اوینگلا امریکانا در انســان هنوز به درستی مشخص 
نشــده است. این مقاله نشان می دهد که اوینگلا امریکانا در 

عفونت های انسان نقش دارد.
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مقدمه �
در واقع هنوز تعیین نشــده که آیا اوینــگلا امریکانا یک 
پاتوژن حقیقی اســت یا فقط یک پاتوژن تصادفی است که 
به خاطر وجود شرایط خاص بروز یافته است چرا که بیشتر 
مواردی که به عنوان بیمار تشــخیص داده شــده اند از نظر 
ایمنی و شرایط محیطی در وضعیت نامطلوبی قرار داشتند. 
مقــالات متعددی نتیجه گیری کرده اند که مناطقی در دنیا 

وجود دارد که آلوده به اوینگلا امریکانا می باشند و می توانند 
ســبب عفونت های متعــددی مانند سپســیس و پنومونی 
باکتریایی شــوند. به همین دلیل اوینــگلا امریکانا اهمیت 
بالینی دارد و هدف از این مقاله معرفی این باکتری می باشد.

نتایج و بحث �
بیشتر بیماران مبتلا به باکتری اوینگلا امریکانا مسن بوده 
و یا در یک وضعیت حاد قرار داشــتند. ریسک فاکتورهای 
مهــم ابتلا بــه بیماری اوینــگلا امریکانا عبارتنــد از انجام 
اعمال جراحی بزرگ و پیچیده، آســیب های شدیدی در اثر 
تصادفات، سوء مصرف دارو )مثلًا مواد مخدر(، نارسایی کلیه، 
بیماری دیابت، مصرف داروهای ســرکوب کننده سیســتم 
ایمنــی، +HIV یــا متحمل و یا ابتلا به ســایر عفونت های 
مزمن. نتیجه این که موارد مبتلا به اوینگلا امریکانا در افراد 
ســالم و عادی از لحاظ بالینی بســیار نادر بوده و به همین 
دلیل اوینگلا امریکانا را می توان یک باکتری پاتوژن فرصت 

طلب در نظر گرفت.
از طــرف دیگر مــوارد تظاهــرات بالینی شــدید مانند 
سپســیس نیز به طور اختصاصــی در گروه هایی که دارای 
ریسک فاکتورهایی مانند سن بالا یا وضعیت نامتعارف ایمنی 
هســتند به صورت شدیدتر و حادتری بروز می یابد. در افراد 
ظاهراً ســالم از لحاظ بالینی عفونت هــای حاصل از اوینگلا 
امریکانا بســیار ملایم و کم اســت و مثلًا محدود به عفونت 

 بیماری های عفونی ناشی از اوِینگلا امریکانا
)Ewingella americana( 
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ملتحمه چشم است یا یک عفونت تنفسی ساده و ملایم که 
به درمان سریع و مطلوب پاسخ می دهد.

تا کنون مــرگ افراد مبتلا به عفونت ســریع فقط در 2 
مورد گزارش شــده است که هر دو مورد در بیماران مستعد 
عفونت بودند. یکی از آن ها سن بالایی داشت و دیگری دچار 
تروماهای شدید بود. مورد اول یک خانم مسن مبتلا به نکروز 
غده آدرنال )سندرم Waterhouse-Frideichsen( بود 
و مورد دوم مرد 3۰ ســاله ای بود که بعد از تصادف شدید 
و برداشتن جراحت های شدید به بیمارستان منتقل و دچار 
پنومونی بیمارســتانی شــدید شــده بود. به خاطر شرایط 
خاصی که این افراد داشتند تشخیص این که عفونت حاصل 
از شــدت عفونت سریع و عدم شناسایی سریع و مطلوب در 

مرگشان تأثیر داشته یا نه دشوار است.

جالب اســت بدانید که عفونت ســریع در کودکان بسیار 
نادر بوده و کمتر از بزرگسالان گزارش شده است. یک مورد 
سپسیس در نوزاد با نفروپاتی مادرزادی گزارش شده و مورد 

دیگر دچار التهاب محتلمه شده بود.

نتیجه گیری �
بــا توجه بــه مقالات مــروری و گزارش هــای متعدد از 
گوشــه و کنار دنیا؛ اوینگلا امریکانا را می توان یک باکتری 
پاتوژن فرصت طلب در نظر گرفت. این باکتری بیشــتر در 
بزرگسالان دارای فاکتورهای خطر سبب عفونت می گردد و 
اهمیت بالینی دارد. بهتر اســت در آزمایشگاه های بالینی و 
در تشخیص های افتراقی انتروباکتریاسه، این موضوع مد نظر 

قرار گیرد.
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