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 ةالخلاص
مممض  مممما مستشممايات مرتماممة  مم  ل ممااا ل مسممحة مممض مرصممى مصممابجض لجرممماا الجممرو  والحممرو   مم  235شممممت الاراسممة جممم      

يمممة لاماتمممماا اممممى اممماا ممممض امرتلمممارات وقممما شرصمممت المسمممتعمرات النام   2008ول ايمممة شمممرر ايمممار لسمممنة  2007تشمممريض اليمممان  لسمممنة 
 64ازلمة جمرو  م ممض المجمموك الكمم  لمعمزمت ت توزامت بواقم   33ازلة حمرو  و  67ازلة سريرية ) 100الكيموحجوية, إذ امكض تشريص 

 Staphylococcusازلممة مممض لكتريمما  36ازلممة جممرو م و  14ازلممة حمممرو   Pseudomonas aeruginosa (50ازلممة مممض لكتريمما 

aureus  (17  ازلممة جممرو م و اكمما التشممريص لجسممتراام ن ممام  19ازلممة حممرو  وAPI 20 NE  وAPI Staph   وقمما ا رممرت اممزمت
 Cefepimeو Carbencillinو Pipracillinو   Azetreoname مقاومممة االيممة لمصممااات Pseudomonas aeruginosaلكتريمما 

اذ   Co-trimoxazoleو   Trimethoprimeو  Ceftazidimeو  Cefotiximeو Ceftriaxoneو Cephalexinو Cefiximeو
 Ciprofloxacinو Tobramycinو  Gentamicin%  يمممممممما ا رمممممممرت ومممممممذا العمممممممزمت مقاوممممممممة لمصمممممممااات 100 بم مممممممت نسمممممممبترا 

ت  م  حمجض   رمرت امزلتجض  قم  م % امى التوال 42.1ت 81.25 ت 60.9 ت  79.68ت  89بم ت نسبرا ) Imipenemو  Norfloxacinو
 قما  Staphylococcus aureus% امما امزمت لكتريما 3.2 ت وبنسملة  Colistinكتريا المعزولة مض ارماا الحمرو  مقاوممة لمصماا مض الل

%  يممما   رممرت وممذا العممزمت مقاومممة لممصممااات 100 اذ بم ممت نسممبترا Ampicillin  و  Methicillinابممات مقاومممة االيممة لمصمماا  
Ceftriaxone وAugmentin وErythromycin  وGentamicin  وTobramycin  وTetracyclin  وTrimethoprim  و

Co-trimoxazole ( م % اممى التموال . ا رمرت العمزمت 30.5 ت  33.3ت  50ت  36.1 ت  41.66 ت  52.77ت  86.1 ت  72.2بنسملة
 ت 13.88 ت 27.7 ت22.2م بنسمملة )Cefotaximeت Ciprofloxacinت Rifampicinت  Imipenemمقاومممة اقمما تجمماا المصممااات )

 %بنسملة  Enoxacinو  Ofloxacinو   Norfloxacinاممى التموال   م  حمجض ا رمرت العمزمت مقاوممة متكا دمة لمصمااات % م16.66

لمممملعم المصممممااات  (MICs)و قممما حمممماات التراكجممممز الميلطمممة الممممانيا  Vancomycinبجنمممما كانممممت جميمممم  العمممزمت حساسممممة لمصمممماا  19.4
ميكروغرام/ممجمتمممممممرت ومصممممممماا  (2-512)مممممممما بمممممممجض  MICsاذ تراوحمممممممت قممممممميم  Imipenemممت ت مصممممممماا المسمممممممترامة  ممممممم  الاراسمممممممة وشممممممم

Ciprofloxacin (128-2)  ميكروغرام/ممجمتممممممممممممممممممممممممممممرت ومصممممممممممممممممممممممممممممااNorfloxacin  (1024-8)  ميكروغرام/ممجمتممممممممممممممممممممممممممممرت ومصمممممممممممممممممممممممممممماا 

Cefotaxime (4 - 1024 م ميكروغرام/ممجمترت ومصاا <Gentamicin (4- 1024ر.>م ميكروغرام/ممجمت 
 .المصااات الحجويةت ارماا الحرو ت ارماا الجرو ت المرصى الراقاجض الكممات المفتاحية:

Abstract   
   The study includes 100 isolates (67 burns & 33 wounds) from the total number of isolates , 64 isolates 

of  Pseugomonas aeruginosa (50 burns & 14 wounds) and 36 isolates of Staphylococcus aureus (17 burns 

& 19 wounds)isolated from burn and wound swab, from different hospitals, in Baghdad, for the period 

from  November 2007 to May 2008 ,which identification of these isolate by using API 20 NE and API 

Staph , and study antibiotics sensitivity by using Disk diffusion method towards 18 antibiotics. 

Pesudomonas aeruginosa isolates showed height resistance to Azetreoname, Pipracillin, Carbencillin, 

Cefepime, Cefixime, Cephalexin, Ceftriaxone, Cefotixime, Ceftazidime, Trimethoprime, and Co-

trimoxazole with percentage 100 %, and to Gentamicin, Tobramycin, Ciprofloxacin, Norfloxacin and 
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Imipenem with percentage (89, 79.68, 60.9, 81.25, 42.1) % respectively, While two of burns isolates 

showed resistance to Colisitin with percentage 3.2 % so  Staphylococcus aureus showed high resistance to 

Methicillin and Ampicillin with Percentage 100 %, and to Cefriaxone , Augmentin, Erythromycin, 

Gentamicin, Tobramycin, Tetracyclin, Trimethprim, Co-trimoxazole with percentage (72.2, 86.1, 52.77, 

41.66, 36.1, 50, 33.3, 30.5  ) % respectively, and less resistance to Imipenem, Rifampicin, Ciprofloxacin, 

Cefotaxime with percentage (22.2, 27.7, 13.88, 16.66) % respectively. The isolates showed the same 

resistance towards Norfloxacin, Ofloxacin and Enoxacin with percentage 19.4 % . All strains were 

sensitive to Vancomycin .  

      minimal inhibitory concentrations of some antibiotics were determined . for Imipenem, the MICs 

values ranged between (2 – 512) µg/mL, Ciprofloxacin, (2-128) µg/mL. Norfloxacin, (8-1024) µg/mL, 

Cefotaxime,( 4->1024) µg/mL, Gentamicin,( 4->1024) µg/mL 

key words: Antibiotics, typhoid burns, infections at wounds, patients are asleep 

 المقدمة
امت الحممماقمما المشمماكا الصمممحية التمم  تواجممذ امطلممال المممذجض جتعممامموض ممم    تعمما ارممماا المستشممايات صممممض 

ت والعنايمة العمميمات الجراحيمة  م  المستشماياتت رغم استراام التقنيمات الحاجيمة  م  اجمرال الرطجر     الوقت الحاصر
الججمما  التمم  جبمماجرا الكمماار الطبمم  تجمماا مرصممى الحممرو  ت إذ  صمملحت ارممماا المستشممايات مشممكمة واسممعة امنتشممار 

لعامممة مسممبلة ازايممااالأ  مم  ابصممرار اللشممرية وامقتصممااية امممى نطمما  العممالم وذات اوميممة اكبممر مممض مشمماكا الصممحة ا
طالمممة مممما  لقممما تسممببت  ممم  معانممما  إصممما ية رم  ممم  المستشمماى  صمممالأ امممض زيممماا  تكمممالج  العممماا   دلممرصمممى الراقمماجض وا 

(Malik et al., 2003 ; Schwaber et al., 2004)  وبذلك تعا وذا امرماا سبلالأ    ارتااك مستوى اممراصية
(Morbidity)  وزيمممممماا  نسمممممملة الو يممممممات(Mortality)  ت إذ تعمممممما لكتريمممممماPseudomonas aeruginosa  و

Staphylococcus aureus  طميعة اللكتريا المسبلة لرمذا امرمماا   (Jain and Singh, 2007)  ت إذ وجما اض
 لحممممممرو  سممممممبلالأ رديسممممممالأ مرممممممماا الحممممممرو  التمممممم   وات لحيمممممما  الكيجممممممر مممممممض مرصممممممى ا P. aeruginosaلكتريمممممما 

 (Rastegar et al., 2005)  وتمممممجت  لكتريممممما .S. aureus   لالارجمممممة اليانيمممممة  ممممم  ارمممممماا الحمممممرو 

 (Oncul et al., 2002)  ت  يممما كانممت لكتريمماS. aureus ت تمجرمماسممالأ مرممماا جممرو  ممما لعمما العمميمماتسممبلالأ ردي 

 P. aeruginosa (Isibor et al., 2008). 
وتتميممممما  ممممم  النبجمممممت الطبيعممممم   (Endogenous)رصمممممات اارميمممممة المنشمممممج يكممممموض سمممممبا ومممممذا امرمممممماا  مممممما مم    

(Normal flora)  الموجممممموا  اممممممى الجمممممما و ممممم  اممعمممممال والجرممممماز التناسممممم  لاشمممممراص الراقممممماجض او رارجيمممممة
كجنتقالرا مض الكاار الطب  او الزادريض او اماوات الجراحية والروال والمال وال مذال وامرصميات (Exogenous)المنشج

(Prescott, 2005 ; Horan et al., 2008) . 
لكيمممر  امسمممتعماو العشمممواد  بغمممما المصمممااات ولصممممنرا مصمممااات البجتامكتمممام  ممم  المستشمممايات والمجتمعمممات      

السبا  م   رمور مشماكا السمامت المقاوممة وامام كامال  العماا و رمور سمامت تمجمزت  نرما ذات مقاوممة متعماا  
(Multiresistant)   انواك مض المصااات    الوقت ناسذ ووذا تعا مشكمة مض الناحية الطبية لصعولة السيطر  لعا

 امى اممرام نتججة اام ارتيار العاا المناسا. 
تقماوم اللكتريما  عمما المصمااات بوسمادا امما  ت وتعما إنزيممات البجتامكتممامجز  م   مقاممة الوسممادا التم  جمجمج إلجرمما      

 . (Ciofu et al., 2000 ; Tortora et al., 2004)مة  عا مصااات البجتامكتام  الكادض المجرر     مقاو 
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 وممممض وسمممادا المقاوممممة ابرمممرى  ن ممممة الممما ا والت جمممر  ممم  موقممم  الرمممات لعمممما المصممماا  صمممالأ امممض اممممتاك لكتريممما
 P. aeruginosa   لم شال الرارج(Outer membrane)   الذ  يحتو  امى قنوات بروتجنية(Porins)  إذ اض ,

    ت ججمممممر او تحممممموير او قممممممة  ممممم  اممممماا ومممممذا القنممممموات جمممممما  المممممى مقاوممممممة ومممممذا اللكتريممممما لمعاجممممما ممممممض المصمممممااات
 (Lambert, 2002 ; Livermore, 2002)  . 
تمممم ارتيمممار ومممذجض النمممواجض ممممض اللكتريممما لسمممبا انتشممماروما الواسممم  ومسممممولجترما امممض اصمممالات شممماجا  متنوامممة بمممجض   

لمستشماى اصما ة المى إض امسممتراام العشمواد  لممصمااات الحجويمة حامز اممى مقاوممة اللكتريمما المرصمى الراقماجض  م  ا
 لذا وا ت الاراسة الى:  (Gilbert and McBain, 2003)لمعاجا منرا 

 Staphylococcusو  Pseudomonas aeruginosaالتحمممر  امممض نسممما امممزو اللكتريممما المرصمممية  -7

aureus . المموية مرماا الحرو  والجرو 
لعماا ممض مصمااات الحيما  وتحاجما التركجمز الميمل   P. aeruginosa وS. aureus  اراسمة مقاوممة لكتريما -2

 امانى للعم منرا .

 المواد وطرائق العمل  
ز المكمورات جلتمج 110لعا التشريص ابول  يعاا الزرك امى ابوساط امنتقادية وو  وس  اكار العنقوايات 

 اممض S. aureusلتمجممز  Mannitol Salt agarيمما ولعمماوا زراممت امممى وسمم  العنقوايممة اممض غجرومما مممض اللكتر 
 S.  epidermidis   إذ تكموض امولمى صمارال ذوبيمة اممى ومذا الوسم  نتججمة ترمجروما لسمكر الممانجتوو وكمذلك وسم

Pseudomonase agar  لتمجز لكتريا المPseudomonase اض غجروا مض اللكتريا 
تشممريص اللكتريمما السمماللة و API Staphلصممل ة كممرام لاسممتراام امما  التشممريص تشممريص اللكتريمما الموجلممة تممم   و

 API 20NE Kitلمموض كرام لاستراام اا  التشريص  
 اختبار حساسية البكتريا لممضادات الحيوية 

ونتوض وااتمااالأ امى طريقة  –ارست حساسية العزمت لاستعماو اقراص المصااات الحجوية امى وس  اكار مولر
(Kirby and Bauer , 1966)     ولحسا ما جال(NCCLs , 2002)  

 
 النتائج والمناقشة

 ( البكتريا المعزولة موزعة حسب مصادر عزلها مع النسبة المئوية للاصابة1جدول رقم )
 اللكتريا المعزولة

 
 مصار العزو

 
P. aeruginosa S. aureus 

 المجموك الكم  )%م

 % العاا % العاا

 67 25.4 17 74.6 50 الحرو   اخماج

 33 57.57 19 42.4 14 الجرو  اخماج

 (100)100  36  64 العدد الكمي

 
نتادج التشريص النرادية كما و  موصمحة  امى و اتم توزي  ابنواك اللكتجرية المعزولة وحسا مصاار ازلرا      

ر امزملأ ممض ارمماا الحمرو  كانمت وم  امكيم P. aeruginosaم تويتصم  ممض الجماوو اض لكتريما 1 م  جماوو رقمم )
ما جاو امى اض المسبا المرديس مرمماا الحمرو  ت  (25.4 %)ونسلة  S. aureusتمجرا لكتريا  (74.6 %)وبنسلة 
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م  ما جال    اراسة اجريت    اجمراض ممض  P. aeruginosaوقا اتاقت نتادج لكتريا  P. aeruginosaو  لكتريا 
% ت كمما اتاقمت الاراسمة الحاليمة مم  73.1 نسمبترا  م  الاراسمة الممذكور  إذ بم مت  Rastegar et al. (2005)قبما  

كانممت ومم  ابكيممر اممزملأ  مم  ارممماا الحممرو  ولكممض  P. aeruginosaمممض اض  (2001)ممما جممال  مم  اراسممة العبجمما  
 % .59.1 كانت نسبترا 
التااوت الى  تشجر الاراسات العممية الى تااوت    نسا ازو اللكتريا وقا يعوا السبا    وذا    

 امرتات    مواسم جم  العجنات واااوا ت وغجروا مض العواما الممير  امى العزو .
 

 ( البكتريا المعزولة موزعة حسب مصادر عزلها مع النسبة المئوية للاصابة2جدول رقم )
 اللكتريا المعزولة

 
 مصار العزو

 
P. aeruginosa S. aureus 

 المجموك الكم  )%م

 % عااال % العاا

 67 25.4 17 74.6 50 الحرو   اخماج

 33 57.57 19 42.4 14 الجرو  اخماج

 (100)100  36  64 العدد الكمي

 
 Oncul   ارماا الحرو   قا اتاقت نتادج ومذا الاراسمة مم  مما توصما اليمذ  S. aureusاما لالنسلة للكتريا       

et al. (2002) يم     اسطنبوو إذ كانت نسلة    وحا  الحرو  التالعة لمستشاى تعمS. aureus   25  ت  م %
 % .20.22    ارماا الحرو  كانت  S. aureusاض نسلة ازو  (2005)حجض  شارت واشم 

% تمجرما 57.6 و  امكيمر امزملأ وبنسملة  S. aureusاما  يما جرص ارماا جرو  ما لعا العمميات  قا كانت       
إذ  Isibor et al. (2008)% جالت وذا النتججة متاقة م  ما توصما اليمذ 42.4 وبنسلة  P. aeruginosaلكتريا 

ت P. aeruginosaتمجرما لكتريما  S. aureusذكروا اض المسمبا المرديس مرمماا جمرو  مما لعما العمميمة كانمت لكتريما 
رما الشموي  % امى التموال  .  م  حمجض جمالت الاراسمة الحاليمة مرالامة لاراسمة  جرت26 % و  35ولكض نسبترا كانت 

 م  حمجض اتاقمت نوامالأ مما مم  مما اشمارت اليمذ  (16 %) م  ارمماا الجمرو   P. aeruginosaإذ بم مت نسملة  2006
% ولممم تتامما وممذا 55.3 مممض ارممماا الجممرو  كانممت  P. aeruginosaإذ وجممات اض نسمملة اممزو  (2001)العبجمما  

 بجنممممت وممممذا الاراسممممة اض لكتريمممما إذ Masaadeh and Jaran.  (2009)الاراسمممة ممممم  ممممما  شممممار اليممممذ كممممالأ مممممض 

  P. aeruginosa  مم  حممجض كانممت نسمملة (27.8 %)ومم  المسممبا الرديسمم  لارممماا ممما لعمما العمميممات ونسممبترا  

S. aureus (% 14.7)  اض زيمماا  معمماو الرمممج  مم  جممرو  ممما لعمما العمميممة يعتممما امممى امما  اواممما منرمما العمممر
 . (OO & Rau, 2004)والجنس وزياا   تر  اللقال    المستشاى 
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 لممضادات الحيوية المستخدمة  P. aeruginosa(: عدد العزلات والنسبة المئوية لمقاومة بكتريا   3جدول )

 الرمز المصاا المسترام ت
  P. aeruginosaااا ازمت 

 )النسلة المدوية لممقاومةم % 

1 Imipenem IPM (% 42.1) 27 

2 Colistin CT (% 3.1) 2 

3 Aztreonam ATM (% 100) 64 

4 Piperacillin PRL (% 100) 64 

5 Carbenicillin PY (% 100) 64 

6 Cefepime FEP (% 100) 64 

7 Cefixime CFM (% 100) 64 

8 Cephalexin CL (% 100) 64 

9 Ceftriaxone CRO (% 100) 64 

10 Cefotaxime CTX (% 100) 64 

11 Ceftazidime CAZ (% 100) 64 

12 Gentamicin CN (% 89) 57 

13 Tobramycin TOB (% 79.68)51 

14 Ciprofloxacin CIP (% 60.9) 39 

15 Norfloxacin NOR (% 81.25) 52 

16 Trimethoprim TMP (% 100) 64 

17 
Trimethoprim + Sulfametho 

xazole 
SXT (% 100) 64 

18 Tetracycline TE (% 100) 64 

 

 ,Ceftazidime, Ceftriaxoneلكمما مممض المصممااات التاليممة  100 %ا رممرت العممزمت مقاومممة وبنسمملة       

Cefotaxime, Carbenicillin, Cephalexin, Cefepime, Cefixime, Azetreonam, Pipracillin .
مقاوممممة لمصممماا  P. aeruginosaإذ اوصمممحت اض  (2006)اتاقمممت ومممذا الاراسمممة مممم  مممما توصممممت اليمممذ جمممرجيس 

Cephalexin  كمممما اتاقمممت نتمممادج الاراسمممة الحاليمممة  يمممما جتعمممما لمصممماا  ,100 %وبنسممملةCeftazidime  مممم  مممما
 . 100%إذ كانت نسلة المقاومة ايصالأ  Ekrami & Kalantar (2007)اوصحذ 

, قمما  100 %بنسملة  Azetreonamقاوممت مصماا  P. aeruginosaا رمرت الاراسمة الحاليمة  ض لكتريما 
وكمذلك سمبا مقاومترما لمصمااات البجتامكتمام المسمترامذ  م  الاراسمة  100 %ة اللكتريما لمذ بنسملة يعزى سمبا مقاومم

متمميالأ لطلقمة ال شمال الرمارج , وتعما ممض اومم انمواك  (Permeability barrier)الى امتاك اللكتريا حماجز النااذيمة 
. او قما تمجت   (Sawai et al., 1982)ات تجاا المصااات والمطرر  P. aeruginosaالمقاومة الت  تمتمكرا لكتريا 

لم شال الرارج  لملكتريا الذ  بماورا قما جممير اممى  (Reduced permeability)المقاومة اض طريا تقمجا النااذية 
 ,.Schwabe et al)معماو امتصمماص وممذا المصمااات ت او قمما تعمموا المقاومممة المى انتمماا انزيمممات البجتامكتممامجز 

ت او قمما تنشممج المقاومممة لسممبا  (β – lactam)منزيمممات امممى تحطمميم حمقممة البجتامكتممام حجممت تعممما وممذا ا (2004
التم  تمتمكرما اللكتريما .   رمر ممض رماو النتمادج وجموا مقاوممة متعماا  لمصمااات  (efflux system)ان ممة الما ا 

حمقممة )حمقممة البجتامكتممامم إذ الحيمما  حجممت ناحممل اض اللكتريمما قاومممت مصممااات البجتامكتممام جميعرمما ممتاكرمما لممناس ال
 انرا قاومت البنسمجنات    الوقت ناس الذ  قاومت  يذ السياالوسبورينات مما جاو امى امتاكرا لرذا الصاة.

 + Trimethoprimو  Trimethoprimمقاومممممة لمصممممااات  P. aeruginosaابممممات لكتريمممما       

Sulfamethoxazole (Co-trimoxazole)  وTetracycline 100 %سلة بن . 
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مقاومممة لمصممااات مجمواممة اممجنوكاكوسمماجا ت حجممت ابممات مقاومممة لمصمماا   P. aeruginosa بممات لكتريمما     
gentamicin   وTobramycin  امى التوال  .  79.68 %و  89 %وبنسلة 

ا  مقاومة لمصما P. aeruginosaاما  يما جرص مصااات مجمواة الاموروكوينولونات ت  قا ابات لكتريا 
Ciprofloxacin  وNorfloxacin  ابمات العمزمت مقاوممة لمصماا اممى التموال  81.25 %و  60.9 %وبنسملة  .

imipenem   70 %اض نسلة المقاومة لرذا المصاا بم ت  (2002)ت  يما اشارت المحمد   42.1 %بنسلة 
مصااالأ حجويالأ  18ريا تجاا  قا تمت اراسة حساسية ازمت وذا اللكت S. aureusاما  يما جرص لكتريا      

% لمصماا  الميسممجض وامملسمممجض.  100  رمرت العمزمت مقاومممة لالارجمة امولمى وبنسملة ,م3ايصمالأ ويميما الجماوو )
   اراسترا امى لكتريا المكمورات العنقوايمة الذوبيمة  (2008)جالت وذا النتادج متاقة والى حا كبجر م  نتادج رشجا 

 + Amoxicillinلمصماا  86.1 %الحرو  .     ابات العمزمت مقاوممة كبجمر  وبنسملة  المعزولة محميالأ مض حامت

Clavulanic acid 
ت    الوقت الذ  بجنت  يمذ اللاحيمة رشمجا  72.2 %بنسلة  Ceftriaxoneكما ا ررت العزمت مقاومة لمصاا      

. اممممما  يممممما جرممممص مصمممماا 100%اض اممممزمت وممممذا اللكتريمممما ابممممات مقاومممممة االيممممة لرممممذا المصمممماا وبنسمممملة  (2008)
Cefotaxime  ا رمرت لكتريما المكمورات  (16.66) قا كانت نسلة المقاومة لذ مض قبا ومذا اللكتريما منراصمة . %

 .22.2 %بنسلة  Imipenemالعنقواية الذوبية مقاومة لمصاا 
 

 ة المستخدمةلممضادات الحيوي S. aureus(: عدد العزلات والنسبة المئوية لمقاومة بكتريا   4جدول )

 الرمز المصاا المسترام ت
)النسلة المدوية  S. aureusااا ازمت 

 لممقاومة % م

1 Imipenem IPM (% 22.2) 8 

2 Ceftriaxone CRO (% 72.2) 26 

3 Cefotaxime CTX (% 16.66) 6 

4 Gentamicin CN ( % 41.66) 15 

5 Tobramycin TOB (% 36.1) 13 

6 Ciprofloxacin CIP (% 13.88) 5 

7 Norfloxacin NOR (% 19.4) 7 

8 Ofloxacin OFX (% 19.4) 7 

9 Enoxacin EN (% 19.4) 7 

10 Trimethoprim TMP (% 33.3) 12 

11 
Trimethoprim +Sulfamethoxazole 

(Co-Trimoxazole) 
SXT (% 30.5) 11 

12 Tetracycline TE (% 50) 18 

13 Methicillin ME (% 100)36 

14 Ampicillin AM (% 100)36 

15 Amoxicillin + Clavulanic acid AMC (% 86.1) 31 

16 Vancomycin VA (% 0) 0 

17 Rifampicin R (% 27.7) 10 

18 Erythromycin E (% 52.77) 19 
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امممما  يمممما جرمممص مصمممااات مجموامممة اممجنوكايكوسممماجا ت  قممما ا رمممرت امممزمت المكمممورات العنقوايمممة الذوبيمممة         
كانمت نسملة المقاوممة لمذ ممض قبما  Tobramycin,   اما مصاا  41.66 %بنسلة  gentamicinمقاومة لمصاا الم 

  S. aureus  % 36.1لكتريا 
مة المكورات العنقوايمة الذوبيمة مجموامة اممجنوكايكوسماجا اض سبا مقاو  Martineau et al. (2000)اوص       

قا يعزى الى امتاكرا ليات انزيمات محور  لممجمواة اممجنوكايكوسجاية يشار لرما بوسماطة اللازمجماات ت اذ تقموم 
 ومممممممممممممذا امنزيممممممممممممممات بتيبمممممممممممممي  مممممممممممممماى واسممممممممممممم  ممممممممممممممض مصمممممممممممممااات ومممممممممممممذا المجموامممممممممممممة ممممممممممممممض صممممممممممممممنرا مصممممممممممممماا 

 Tobramycin , gentamicin .   او يكمموض سممبا المقاومممة لرممذا المجمواممة وممو حصمموو ت جممر  مم  تحممت الوحمما
 الت  جرتل  برا المصاا . 30Sالراجبوسومية 

, وقا بممات اممزمت 52.77 %بنسمملة  Erythromycinا رممرت المكممورات العنقوايممة الذوبيممة مقاومممة لمصمماا       
,امممممما  يمممممما جرمممممص مصممممماا 27.7%نراصمممممة بنسممممملة م Rifampicinالمكمممممورات العنقوايمممممة الذوبيمممممة مقاوممممممة لمصممممماا 

Tetracycline  مممض قبمما وممذا اللكتريمما ,. جممالت وممذا النتججممة متاقممة ممم  ممما  50 % قمما بم ممت نسمملة المقاومممة لممذ
ت وسمبا المقاوممة قمما 50 %إذ ذكممرت اض نسملة المقاوممة لرممذا المصماا كانمت ايصممالأ  (2006)توصممت اليمذ جمرجيس 
التمم  تمتمكرما اللكتريمما حجمت تعممما ومذا امن مممة اممى تقمجمما تمراكم وممذا  (efflux systems)يعموا المى ان مممة الما ا 
 .(Tortora et al., 2004)المصاا اارا الرمية 

  Trimethoprime +Sulfamethoxazole (Co-Trimoxazole)قاومت مصاا  S. aureusاض لكتريا      
   اجراض امى اللكتريا المعزولة مض    اراسة اجريت  Rastegar et al. (2005) يما اشار  30.5 %بنسلة 

ي رر  Co-Trimoxazole. ولما اض تجيجر اقار   50 %ارماا الحرو  ت إذ بم ت نسلة المقاومة لرذا المصاا 
امى المسار اميص  لترمجا امحمام النووية    الرمية لذا  قا كانت المقاومة ناتجة اض طريا ت ججر وذا 

 (Laurence , 1997)المسار اميص  
ت  قا ا ررت المكورات العنقواية الذوبية مقاومة منراصة مصااات مجمواة الاموروكوينولوناتاما  يما جرص    

اض نسلة  (1997)% جالت وذا النتججة متاقة م  ما ذكرتذ الجبور  13.88 بنسلة  Ciprofloxacinلمصاا 
 Enoxacin , Ofloxacin , Norfloxacin%,اما نسا المقاومة لمصااات  14.2المقاومة لرذا المصاا بم ت 

% مما جاو امى اض اللكتريا تمتمك مقاومة متعاا  لمصااات 19.4  قا جالت متساوية ت إذ كانت نسلة المقاومة 
م ت تعما وذا (Grossman , 1997ولرذا المصااات  عالية اوادية االية وآيار جانبية قمجمة    ,ناس المجمواة

 DNA)   الرايا اللكتجرية مض راو ارتلاطرا بإنزيم  DNAالحامم النوو  المصااات امى تيبي  تصني  

gyrase)   مماية الى موترا السري(Hooper , 2001)  وقا انارا المصاا الحجو .Vancomycin  لكونة
. جالت وذا النتججة متاقة م  كا  100 %حساسة لذ وبنسلة  S. aureusام صا إذ كانت جمي  ازمت لكتريا 

 مض
Rastegar et al. (2005)  م  اجمراض, و Ekrami & Kalantar (2007)  ايصمالأ  م  اجمراض, وMehta et al. 

    تاجمنا Wongwanich et al. (2000)   الرنا, و  (2007)
 

 

 

 

 



 

09 

 

  S. aureusمقدرة مايكروغرام/مميمتر لبعض المضادات المستخدمة ضد بكتريا  MIC(: قيم  5جدول رقم ) 
 . P. aeruginosaوبكتريا 

GN CTX IMP NOR CIP            المصاا 
 العزلة

 نقطة التوق  4 ≤ 16 ≤ 16 ≤ 64 ≤ 8 ≤

> 1024 256 256 256 8 S. aureus B 1 

512 64 256 32 2 S. aureus B 7 

16 256 128 64 4 S. aureus B 8  

1024 1024 256 32 2 S. aureus B 10 

16 2 2 64 8 S. aureus B 15 

4 256 128 128 4 S. aureus W 20 

128 256 2 128 4 S. aureus W 24 

128 2 128 64 64 S. aureus W 29 

128 512 2 256 128 S. aureus W 30 

8 4 2 256 16 S. aureus W 33 

64 512 8 64 2 P. aeruginosa W 64       

8 512 2 512 32 P. aeruginosa W 62 

1024 1024 32 8 2 P. aeruginosa W 56 

> 1024 > 1024    32 128 8 P. aeruginosa W 54 

> 1024 > 1024 512 512 32 P. aeruginosa W 58 

> 1024 > 1024 32 512 32   P. aeruginosa B 2 

> 1024 1024 64 256 32 P. aeruginosa B 11 

> 1024 > 1024 256 1024 128 P. aeruginosa B 19 

> 1024 > 1024 32 512 64 P. aeruginosa B 33 

> 1024 > 1024 64 512 16 P. aeruginosa B 47 

 
CIP = Ciprofloxacin S. aureus Wound = S. aureus W

 

NOR = Norfloxacin S. aureus Burn = S. aureus B 

IMP = Imipenem  

CTX = Cefotaxime P.aeruginosaWound=P. aeruginosa W
 

GN = Gentamicin  P. aeruginosa Burn = P. aeruginosa B 

   
تمم تقماجر  اذي رر وذا الاحص مقماار المقاوممة التم  تبماجرا اللكتريما تجماا المصمااات المسمتعممة  م  الاراسمة ت       

 20لرمسممة مصممااات والعادمما  مربعممة مجممامي  مممض المصممااات  , حجممت تممم ارتيممار  (MIC)التركجممز الميممل  امانممى 
م ت  P. aeruginosaاممزمت مممض لكتريمما  10و  S. aureusاممزمت مممض لكتريمما  10وممذا الاحممص )ازلممة مجممرال 

ممماات ومممذا العمممزمت كونرممما حساسمممة او مقاوممممة ااتممممااالأ اممممى نقطمممة التوقممم   الميبتمممة ممممض قبممما  (break point)وحا
NCCLs, (2002)  لذ  يمكض اض يصممذ تميا نقطة التوق  التركجز امميا ا اذبوصارا اساسالأ لحساا امستجالة ت

اقما ممض نقطمة  MICsت وتعا العزلة حساسة اناما تكموض مقمااجر لمصا لحجت يميا اامى حا لممعالجةالمصاا    ا
 ااممممممى ممممممض قيممممممة التوقممممم  MICsالتوقممممم  المحسمممممولة لالممممممايكروغرام /ممجمتمممممر ت  يمممممما تعممممما مقاوممممممة انممممماما يكممممموض 

(Piddak, 1990) 
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ات الرمسمممة المسمممترامة  ممم  ومممذا الاراسمممة ت ونقممماط التوقممم  لكممما مصممماا لممصممماا MICsقممميم  (5)جبمممجض الجممماوو     
 . P. aeruginosaو  S. aureusللكتريا 
تراوحممت ممما بممجض  Imipenemالممى اض قمميم التراكجممز الميلطممة الممانيا لمصمماا  (3-6)تشممجر النتممادج  مم  الجمماوو       

ت ونقطمة  P. aeruginosaللكتريما   مك مم /مما (2 – 512)ومما بمجض  S. aureusمك م/مما للكتريما  (2 – 256)
لرممذا  P. aeruginosaمممايكروغرام/ممجمتر ت إذ بجنممت النتممادج الحاليممة اض مقاومممة  (16)التوقمم  لرممذا المصمماا ومم  

  مم  اراسممتذ امممى لكتريمما King et al. (1995)ت  يممما اشممار  ,S. aureusالمصمماا كانممت اامممى مقارنممة لمقاومممة 

 P. aeruginosa  اضMICs  لمصااImipenem  مايكروغرام/ممجمتر 4وصا الى. 
 S. aureusممايكروغرام/ممجمتر لكمجرمما ) (2 – 128)مما بمجض  Ciprofloxacinلمصماا  (MICs)تراوحمت قميم     
 .مايكروغرام/ممجمتر4م ت ونقطة التوق  لرذا المصاا و  P. aeruginosaو 

وما  S. aureusمايكروغرام/ممجمتر للكتريا  (32 – 256)ما بجض  Norfloxacinلمصاا  MICsتراوحت قيم       
 ونقطمممممة التوقممممم  لرمممممذا المصممممماا وممممم  P. aeruginosaممممممايكروغرام/ممجمتر للكتريممممما  (8 – 1024)بمممممجض 

ت إذ ذكمرت اض  (2006)مايكروغرام/ممجمتر. جمالت النتججمة امولمى مقاربمة لمنتججمة التم  توصممت الجرما العبجما   16 
 .مايكروغرام/ممجمتر (16 – 256)تراوحت ما بجض  S. aureusللكتريا   Norfloxacinلمصاا  MICsقيم 
مممايكروغرام/ممجمتر  (2 – 1024)تممراو  ممما بممجض  Cefotaximeلمصمماا  (MICs)إض التركجممز الميممل  امانممى      

 التم  ابمات مقاوممة P. aeruginosaممايكروغرام/ممجمتر للكتريما  (512 – 1024 <)ومما بمجض  S. aureusللكتريما 
اض  (2006) يما اشارت الشوي   ,مايكروغرام/ممجمتر 64االيذ لرذا المصاا إذ كانت نقطة التوق  لرذا المصاا و  

 مايكروغرام/ممجمتر (8 – 1024)تراوحت ما بجض  P. aeruginosaلرذا المصاا للكتريا  MICقيم 
مك م/مما لالنسملة للكتريما  (4 – 1024 <) م  الاراسمة الحاليمة مما بمجض  Gentamicinلمصماا  MICsتراوحمت قميم 
S. aureus  ممايكروغرام/ممجمتر لالنسملة للكتريما  (8 – 1024 <)ومما بمجضP. aeruginosa  ونقطمة التوقم  لرمذا
حجمت ذكمر اض  Abdul – Razak (2000)مايكروغرام/ممجمتر. جمالت ومذا النتججمة مقاربمة لمما ذكمرا  8المصاا و  

 .مايكروغرام/ممجمتر (8 – 1024)ت ما بجض تراوح P. aeruginosaلمم     MICقيم 
 الاستنتاجات

تمجرما لكتريما  (74.6 %)كانمت وم  امكيمر امزملأ ممض ارمماا الحمرو  وبنسملة  P. aeruginosaاض لكتريما  -7
S. aureus  (25.4 %)ونسلة 

 ,Ceftazidime, Ceftriaxoneلكما ممض المصمااات التاليمة  100 %ا رمرت العمزمت مقاوممة وبنسملة   -2

Cefotaxime, Carbenicillin, Cephalexin, Cefepime, Cefixime, Azetreonam, 

Pipracillin . 

,  100 %بنسملة    Azetreonamقاوممت مصماا  P. aeruginosaا رمرت الاراسمة الحاليمة  ض لكتريما  -7
مقاومممة لمصممااات مجمواممة اممجنوكاكوسمماجا ت حجممت ابممات مقاومممة  P. aeruginosaوقمما  بممات لكتريمما 

 .Sاممى التموال  ,امما لكتريما  79.68 %و  89 %وبنسملة  Tobramycinو   gentamicin  لمصماا

aureus  لمصمممماا  الميسمممممجض وامملسمممممجض.  100  رممممرت العممممزمت مقاومممممة لالارجممممة امولممممى وبنسمممملة %
و  41.66 %بنسمممملة  gentamicinا رممممرت اممممزمت المكممممورات العنقوايممممة الذوبيممممة مقاومممممة لمصمممماا الممممم 

 .   Tobramycinلمصاا  %36.1
 مك م/مممممما للكتريممممما (2–256)تراوحمممممت مممممما بمممممجض  Imipenemاض قممممميم التراكجمممممز الميلطمممممة المممممانيا لمصممممماا  -4

 S. aureus  مك مم /مما للكتريما   (2 – 512)ومما بمجضP. aeruginosa  ت ونقطمة التوقم  لرمذا المصماا
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لرذا المصماا كانمت  P. aeruginosaمايكروغرام/ممجمتر ت وقا بجنت النتادج الحالية اض مقاومة  (16)و  
 .S. aureusاامى مقارنة لمقاومة 

 العربيةالمصادر 
. تمجيجر المطرمرات الكيمياديمة اممى الجمراييم الممويمة  م  حمامت العمميمات الجراحيمة .  (1993). الماواتت ونما محسمض

 رسالة ماجستجر ت كمية العموم ت جامعة ل ااا .
 Pseudomonas aeruginosaممض لكتريما  Proteaseنتماا وتوصمج  . ا (2006)ت رنا مجاوا ابما   . الشوي 

ت ميممة العمممومالمعزولممة مممض لعممم الحممامت السممريرية وااقتممذ بمملعم المصممااات الحجويممة . اطروحممة اكتمموراا ت ك
 .الجامعة المستنصرية

مممض راوممات  . اراسممة لعممم اواممما الصممراو  لملكتريمما المعزولممة(2006)العبجمما  ت رغمما ابمما المطجمم  ابمما الممرزا  . 
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