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 عن بعض عوامل ضراوتها اللاشائعة من أخماج مختمفة والتحريمن البكتريا عزل وتشخيص أنواع 

               محمد نظير معروف                                                الدوري لؤي مناع ابراهيم      

 جامعة تكريت /معموم الصرفةكمية التربية ل قسم عموم الحياة/                الجامعة التقنية الشمالية           
 

 (33/7132/ 3؛  قُبل   11/9/7132)اُستمم  
 

 ممخصال
والذين مستشفى تكريت التعميمي ومستشفى سامراء التعميمي  مرضىمن ( عينة من مصادر أخماج مختمفة 220مع )جُ  

 2018.الى كانون الثاني  2017ان مابين شير نيس ومن كلا الجنسين وبفئات عمرية مختمفة لمفترةظيرت عمييم أعراض الأصابة 
عينة بنسبة  135نمو بكتيري موجب عمى الأوساط المستخدمة ىي  ظير فيياأن عدد العينات التي أظيرت نتائج العزل 

احتمت العزلات  %( من مجموع العينات الكمية لم تعطي نمو بكتيري يذكر،38.6عينة بنسبة ) 85في حين أن  ،%(61.4)
أما بالنسبة لمعزلات اللاشائعة أظيرت  %(،82.2عينة وبنسبة ) 111العدد الاكبر من العزل النوعي بمجموع  الشائعة في دراستنا

شكمت النسبة الأكبر من العزلات اللاشائعة  Morganella morganiiبينت النتائج ان بكتريا  ،(17.8%عينة نمو بكتيري ) 24
بعزلتين   Aerococcus urinae ، Pseudomonas stutzeri، Micrococcus luteus، تمتيا %(12.5) عزلات3 وبواقع

، أوضحت النتائج إن جميع العزلات أظيرت %( 4.2أما بقية الأنواع فقد تم الحصول عمى عزلة واحدة فقط بنسبة)%( ،8.2)
ك كل إمتلا النتائج مضادات ،أظيرت 10%( تجاه 100، ومقاومة مطمقة )Imipenemللمضبد %( 100حساسية مطمقة بمغت)

-Protease ، Urease ،βلثلاثة عوامل ضراوة وىي ،   Kocuria kristinae ، Ochrobactrum anthropiمن بكتريا 

lactamase  إشتركت الأنواع البكتيرية ، في حينSphingomonas paucimobilis  ،Gemella sanguinis ، 

Aerococcus urinae ،Pseudomonas stutzeri  ،Pseudomonas fluorescens ،  في إنيا أعطت نتيجة موجبة
عاممين ـ  Morganella morganii ، Alloiococcus Otitis، بينما امتمكت β-lactamase  ،Hemolysinلأختباري إنتاج 

Urease  ،β-lactamase  أما بالنسبة لمعزلتين ،Pantoea  agglomerans  ،Kocuria rosea   فقد أظيرت قدرتيا عمى
 .β-lactamaseاحد فقط من ـ إنتاج نوع و 
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ABSTRACT 
A total of 220 samples were collected from different sources of infection from the patients of 

Tikrit Hospital and Samarra Teaching Hospital who showed symptoms of infection, both sexes and 

different age groups for the period from April 2017 to January 2018. The results of the isolating 

showed that the number of samples that showed positive bacterial growth on the used media was 

135 samples (61.4%),while 85 samples (38.6%) of total samples did not produce significant 
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bacterial growth, The common bacteria isolates in our study were the highest number of isolates 

with a total of 111 samples and 82.2%, the uncommon bacterial isolates showed in 24 growth 

samples (17.8%). The results showed that Morganella morganii had the highest percentage of 

isolates by 3 isolates (12.5%), followed by Aerococcus urinae, Pseudomonas stutzeri, Micrococcus 

luteus with isolates (8.2%), for other species, only one isolate (4.2%) was obtained, All isolates 

showed an absolute sensitivity of 100% for Imipenem and 100% absolute resistance to 10 

antibiotics,the results showed that both bacteria Kocuria kristinae, O. anthropi, have three virulence 

factors, Protease, Urease, β-lactamase, While the bacterial species Sphingomonas paucimobilis, 

Gemella sanguinis, Aerococcus urinae, Pseudomonas stutzeri, Pseudomonas fluorescens, gave a 

positive test result for the production of β-lactamase, Hemolysin, while Morganella morganii, 

Alloiococcus Otitis have two factor, Urease, Β-lactamase. As for the isolates  Pantoea agglomerans, 

Kocuria rosea has shown its ability to produce only one type of β-lactamase. 
 

Keywords: Isolation, Infections, Bacteria. 

 ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ

  المقدمة

تعــرف الأخمــاج ب نيــا دخــول وتضــاعف الكــائن الحــي المجيــري داخــل جســم المضــيف والــذي يولــد تفاعــل معــين فــي جســم 
وأخماج الجيـاز  Wound infection المضيف، إن أىم الأخماج المرضية المكتسبة للأنسان داخل المستشفيات ىي أخماج الجروح

 Urinary Tract Infection  (UTI)   و تعُذ الاصببة ببلتهبببت المسبلك البىلية، كما Respiratory tract infectionالتنفسي  

 .(Godaly et al., 2015; Mahon et al., 2007) ولكبفة الفئبت العمرية المختلفة في الاوسبن مه اكثر الاصبببت البكتيرية
البكتريا من المسببات الرئيسية والميمة ليذه الأخماج وتتنوع البكتريا المسببة لمخمج بـين البكتريـا واسـعة الأنتشـار )الشـائعة( تعد      

 Escherichia coli ، Staphylococcus aureus  ، Pseudomonas.aeruginosa ،Klebsiellaالاكثــر شــيوعا  

pneumonia  ،Proteus mirabilis  (Tortora et al., 2004 ; Haghi et al., 2004) والبكتريـا ذات التواجـد الضـئيل .
 Kocuria  ،Aeromonas (Janda and Abbott, 2010)  ،Micrcoccus  ،Acinetobacter )اللاشائعة( مثل أنـواع الجـنس

 ،Citrobacter  الـ  والتي تمتاز ب متلاكيا عوامل الضراوة المتنوعة من خلال انتاجيا لمذيفانات وانزيمUrease  أنـزيم،Protease 
 .Hemolysin  (Tortora et al., 2004)، والقدرة عمى تحمل كريات الدم من خلال إنتاج إنزيم الـ

عرفــت المضــادات الحيويــة ب نيــا مركبــات عضــوية تنــتج بواســطة أنــواع معينــة مــن ابحيــاء المجيريــة بصــورة طبيعيــة أو مصــنعة    
يمة قتل أو تثبـيط أحيـاء مجيريـة إخـرن ،مـن خـلال ا ليتـين الأولـى اعاقـة التكامـل البنـائي حيـث يمنـع وتستطيع ىذه المواد وبتراكيز ضئ

بناء الغشاء البلازمي والجدار الخموي، والثانية البناء الأيضي مثل بنـاء الأحمـاض النوويـة وصـناعة البروتينـات المختمفـة والتـي تمعـب 
 (.Balat and Hill, 2003)دورا  رئيسا  في حياة الخمية البكتيرية

تضـــم المضــــادات الحيويـــة مجــــاميع كبيــــرة مـــن المضــــادات ومنيـــا البيتالاكتــــام وتشــــترك ىـــذه المجــــاميع ب حتوائيـــا عمــــى  حمقــــة       
 Penicillin،Cephalosporins،Carbapenems،Monobactams (Haghiالبيتالاكتام تتفرع الى أربع مجاميع رئيسة ىي الــ 

et al., 2004) الأكثـــر اســتعمالا  وشـــيوعا  بســـبب ت ثيرىـــا العــالي بالقضـــاء عمـــى البكتريـــا وقمــة التـــ ثيرات الجانبيـــة وســـميتيا . اذ تعـــد
 (.Helio et al.,2005)المنخفضة عمى خلايا الأنسان مقارنة مع المجاميع الأخرن

لضـــراوة  مـــن الســـموم وانزيمـــات تعـــد مقاومـــة البكتريـــا لممضـــادات الحيويـــة ب نتاجيـــا لأنزيمـــات البيتالاكتـــام وانتاجيـــا لعوامـــل ا
Urease ،Protease وتحميميــا لكريـــات الــدم واحـــدة مـــن المشــاكل الصـــحية الرئيســـة  ومــن أخطـــر الظـــواىر الوبائيــة عمـــى المجتمـــع ،

ل البشري والتي تسبب انتشار واسع لمبكتريا، لذا ىدفت دراستنا عزل الأنـواع البكتريـة اللاشـائعة والكشـف عـن قـدرتيا عمـى انتـاج عوامـ
 الضرواة ومقاومتيا لممضادات الحيوية لمحد منيا والسيطرة عمييا.

 
 المواد وطرائق العمل
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 Specimens Collectionجمع العينات               
لمفترة مابين  والجروح والتياب الأنف والأذن والحنجرة، (UTI)ـالمصابين بال مصادر مختمفة( عينة من 220جمعت )     

تكريت  سامراء ومستشفى من الراقدين والمراجعين لمستشفى كلا الجنسين بفئات عمرية مختمفة منو  2018/1/1لى ا 2017/4/1
  بالخمج. سجمت المعمومات المتعمقة بالعمر والجنس  ووجود إصابات سابقة  المختمفة خماجلاالتعميمي والذين يعانون من اعراض ا

 لكل مريض عمى حدة .  الحيويةوتناول المضادات 
  Bacterial identification تشخيص العزلات البكتيرية

 Microscopic examinationالفحص المجهري 
عمى شريحة زجاجية  الموضوعو المقطرمسحة من مستعمرات كل مزرعة بكتيرية ومزجت مع قطرة من الماء  تأخذ 

لملاحظة  X100 لزيتية بقوة تكبير نيائي ثم فُحِص ت بالمجير الضوئي باستخدام العدسة ا  Gram stainكراموصبغت بصبغة 
 استجابة الخلايا لمصبغة وشكميا وترتيبيا.

 (Forbes et al., 2002; Koneman et al., 1997). الأختبارات الكيموحيوية:
 . IMViCمجموعة اختبارات الـ  – 1

  Indole Production Test . أ.اختبار إنتاج الاندول 
 .Methyl Red Test (M.R.)اختبار المثيل الاحمر  -ب
 .Voges-Proskaur Test (V.P.)اختبار فوكس بروسكور  -جـ 
 .Citrate Utilization Testاختبار استهلاك السترات  -د
 .Catalase testاختبار الكاتاليز  - 2
 .   Oxidase testاختبار الاوكسيديز  - 3
 .Mannitol fermentation testاختبار تخمر المانيتول    -4

   Vitek 2 compact systemستخدام جهازالتشخيص بأتأكيد 
إذ يستخدم لتشخيص اغمب انواع  بعد تشخيصيا في الطرق الاعتيادية،تشخيص العزلات  ت كيد استخدم ىذا الجياز في

ساعة  24مقح بمعمق بكتيري بعمر تحفرة  47تحتوي عده التشخيص عمى  ،البكتريا من خلال عدد تشخيصية خاصة بالجياز
  .ويسجل الجياز التغيرات المونية الحاصمة نتيجة لنمو البكترياساعة  24ويحضن لمدة 

 

 Antibiotic sensitivity testية فحص الحساسية لممضادات الحيو 
قيـد  والسـالبة لصـبغة ك ـرام  موجبـة( نوعا من المضـادات الحيويـة عمـى العـزلات البكتيريـة ال20استعمال )باجري اختبار الحساسية     

( المعدلـة والموصـوفة مـن Kirby-bauer, methodوبحسـب طريقـة ) ىنتـون-عمـى وسـط مـولر قراصالدراسة  بطريقة الانتشار بـاب
 .(Vandepitte et al.,2003) قبل منظمة الصحة العالمية

 

 التحري عن انتاج عوامل الضراوة
ى تحميل كريات الدم الحمراء واليوريا وتحميـل البروتينـات والمقاومـة لممضـادات الحيويـة ب سـتخدام أختبرت قدرة العزلات اللاشائعة عم  

 : (Atlas and Synder, 2013 & Macfaddin , 2000)الأختبارات
 

 . Urease testاختبار إنتاج إنزيم اليوريز   - 1
 .β - Lactamase production testاختبار انتاج انزيم البيتالاكتاميز – 2
 .Hemolysin production testاختبار إنتاج الهيمولايسين  - 3
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 .Alkaline protease test انتاج البروتيز اختبار – 4
 

 Isolation and Identificationالعزل والتشخيص 
عينة أي بنسبة  135ط المستخدمة ىي يا نمو بكتيري موجب عمى الأوساالتي ظير فيأظيرت النتائج ب ن عدد العينات     
%( من مجموع العينات 38.6عينة بنسبة )85في حين أن  %( من مجموع العينات لممرضى المصابين بالأخماج المختمفة،61.4)

في دراستو لأخماج  Al Jomard، (2015)ىذه النتيجة مقاربة مع النتائج التي حصل عمييا  الكمية لم تعطي نمو بكتيري يذكر،
 68لـ( وعدم وجود نمو 62.22%)روح والجياز التنفسي والمسالك البولية في كركوك الذي وجد أن النتيجة الموجبة لمنمو ىي الج

عينة وبنسبة  111(. وقد احتمت العزلات الشائعة في دراستنا العدد الاكبر من العزل النوعي بمجموع 37.77%عزلة بنسبة )
، وىي تتطابق مع ماتوصل اليو الباحث (17.8%عينة نمو بكتيري ) 24عة أظيرت %(،أما بالنسبة لمعزلات اللاشائ82.2)
(2017) ، Faraj  عزلة. 722عزلة من البكتريا اللاشائعة المشابيو لأنواع عزلات دراستنا من بين  71بحصولو عمى 

 وجياز الـ (1الجدول)وحيوية، والأختبارات الكيم العزلات النامية بالاعتماد عمى الفحوصات المجيرية والمظيرية شخصت   
Vitek2  ،  (2 الجدول)وكما مبين في حيث اظيرت نتائج التشخيص الأختلاف في أنواع البكتريا المعزولة وأعدادىا ونسبيا. 

 

 :الاختبارات الكيموحيوية لمبكتريا اللاشائعة المعزولة من عينات سريرية مختمفة.1 الجدول
 

 

 

 البكتريا اللاشائعة          

 الأختبارات الكيموحيوية
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Citrobacter  freundii + - +   - - + + 

Citrobacter   koseri  + - +   + - + + 

Acinatobacter calcoaceticus  + - -   - - - + 

Acinatobacter  baumanii  + - -   - - -     + 
Sphingomonas  paucimobilis  +   -    -   -    -   -     - 

Morganella   morganii  +   -    -   +    -   +     - 
Enterobacter   ludwigii  +   -    +   -    -   -     + 

Pseudomonas  fluorescens  +   +    -   +    +   +     - 

Aeromonas   salmonicida  +   +    -   +    -   +     - 
Pantoea   agglomerans  +   -    -   -    +   -     + 

Ochrobactrum  anthropi  +   +    -   -    -   -     - 
Pseudomonas   stutzeri  +   +    -    -    -   -     - 

Kocuria   rosea  +   +                       
Kocuria   kristinae  +   +                       

Micrococcus   luteus  +   +                
Alloiococcus   otitis  +   -      
Gemella  sanguinis  -   -      

Streptococcus  sobrinus  -   -       

Aerococcus   urinae  -   -      
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 .: الأنواع البكتيرية اللاشائعة المعزولة ونسبها المئوية2 الجدول

 عزلات البكتريا
 اللاشائعة

 مصدر
 العزل

 عدد 
 العزلات

 النسبة المئوية 
 لمعزل الإجمالي*  

 النسبة المئوية
 لمعزل النوعي**

Citrobacter freundii 4.2 0.45 1 ابدرار 

Citrobacter koseri 4.2 0.45 1 ابدرار 

Acinatobacter calcoaceticus 4.2 0.45 1 ابدرار 

Acinatobacter baumanii 4.2 0.45 1 الجروح 

Sphingomonas  paucimobilis 4.2 0.45 1 ابدرار 

Morganella morganii ابدرار 
 الجروح

3 1.36 12.4 

Enterobacter ludwigii 4.2 0.45 1 ابدرار 

Pseudomonas fluorescens 4.2 0.45 1 القشع 

Aerococcus urinae 8.2 0.91 2 ابدرار 

Pantoea agglomerans  4.2 0.45 1 ابدرار 

Ochrobactrum anthropi 4.2 0.45 1 ابدرار 

Pseudomonas stutzeri  ابدرار
 والجروح

2 0.91 8.2 

Kocuria rosea 4.2 0.45 1 ابدرار 

Kocuria kristinae 4.2 0.45 1 ابدرار 

Micrococcus luteus 8.2 0.91 2 ابدرار 

Aeromonas salmonicida 4.2 0.45 1 الجروح 

Alloiococcus otitis 4.2 0.45 1 الجروح 

Gemella sanguinis 4.2 0.45 1 ابدرار 

Streptococcus sobrinus  4.2 0.45 1 ابدرار 

 %100  24  ـوعــالمجم

      
 عزلات3 شكمت النسبة الأكبر من العزلات المتحصل عمييا وبواقع Morganella morganiiأن بكتريا أظيرت النتائج         

ان ىذه النتائج %(، عند الفحص المجيري وجدت بشكل عصيات قصيرة مائمة الى الشكل الكروي سالبة لصبغة ك رام، 12.5)
عزلة في  220بحصوليم عمى عزلتين من بين   Auda and Al-Grawi،( 2009) لنتائج ماتوصل اليو الباحثان تقاربةجاءت م

وا خرون  Chen دراسة العالمية التي قام بيا الباحثفي حين إختمفت النتائج بشكل كبير مع ال، دراستيم المحمية في مدينة بغداد
والمسالك البولية في من أخماج الجروح  Morganella morganiiعزلة من النوع البكتيري  3739بحصولو عمى  (2012)



 محمد نظير معروفو  الدوري ابراىيم لؤي مناع
 

 

172 

إن سبب ىذا الاختلاف قد يعزن لمموقع الجغرافي لمنطقة العزل أو اختلاف الظروف  2011-2007مستشفيات تايمند ولمفترة من 
 البيئية.
نيــا 4.2وبنســبة)  Citrobacter koseri كمــا وجــدت عزلــة واحــدة لبكتريــا      %( مــن أحــد المصــابين بالتيــاب المســالك البوليــة وا 
ـــرام عنـــد الفحـــص المجيـــري، كمـــا يوضـــح مخمـــر  ( ظيـــور عزلـــة وحيـــده وبنســـبة 2الجـــدول )ة للاكتـــوز عمـــى الوســـط الزرعـــي، ســـالبة لك 

ذات مسـتعمرات صـغيرة   MacConkey agarعمى وسط الماكونكيرة للاكتوز مخم Citrobacter frendii%( تابعة لمنوع 4.2)
ماعدا انيا سالبة لأختبار الأندول. تقاربت ىـذه النتـائج مـع  Citrobacter koseriومشابيو في نتائج الاختبارات الكيموحيوية لمنوع 

 اثنـان تعـود لمنـوع  Citrobacter sppعـزلات تتبـع الجـنس 5في النيبال بحصـوليم عمـى  )et al. Baral1 (2012دراسة الباحث 

Citrobacter koseri عزلات عائدة لمنوع  3وCitrobacter frendii  بالـزلة لممصابين ع 219من مجموعUTI. 
 %( من مجموع العزلات8.2وبواقع عزلتين  وبنسبة) Pseudo.stutzeri( الى أعداد ونسب عزلات بكتريا 2 كما يشير )الجدول    

أمـا عمـى   MacConkey agar ، ظيرت بشكل عصيات سالبة لك ـرام تحـت المجيـر وغيـر مخمـرة لسـكر اللاكتـوز عمـى الــاللاشائعة
جافة، غير منتجة لمصبغات  خشنة، فكانت مستعمراتيا صغيرة ومتراصة مع بعضيا البعض بشكل كبير، Nutrient agarوسط الـ 

وجــد عــدم  Vitekموجبــة لأختبــاري الكــاتميز والأوكســيديز، وعنــد تشخيصــيا بجيــاز الـــ  تكــون ذات لــون أبــيض شــفاف لكــلا العــزلتين،
إقتربـــت الدراســـة الحاليـــة مـــع عمـــى التـــوالي لمعـــزلتين.  99%و 98%خيص كانـــت واحتماليـــة التشـــ β-galactosidaseإمتلاكيـــا لمــــ 

ــــة تتبــــع الجــــنس  191عنــــد دراســــتيم لتمــــوث القثــــاطر والمســــالك البوليــــة حيــــث تحصــــموا عمــــى ( 2013وا خــــرون ) Parkالباحــــث عزل
Pseudomonas  من نصيب النوع 8وكانت نسبة %Pseudo.stutzeri. 

كانـت  ،لقشـع،تـم عزليـا مـن ا Pseudo.fluorescens%( تعود الى النوع   4.2لة واحدة  بنسبة )كما أظيرت النتائج وجود عز     
سالبة لك رام عند فحصيا مجيريا  وبشكل عصيات واضـحة، وغيـر مخمـرة للاكتوز،موجبـة للأوكسـيديز والكـاتميز، أن الدراسـات العديـدة 

دراستنا من ناحية مصدر العزل الخمجي، حيث أشارت الدراسة المحمية في المحمية والعالمية التي قام بيا الباحثين بينت إختلاف مع 
معزولـة مـن   Pseudo.fluorescensالـى حصـوليم عمـى عزلـة واحـده مـن   Abas and Salih (2014)محافظة ذي قار لمباحـث

نفس النـوع عزلـت مـن بحصـوليم عمـى عزلـة واحـدة لـ   Ghane and Azimi (2014)الجروح، وكـذلك الدراسـة التـي قـام بيـا كـل مـن
 .الجمد الخارجي لأحد المرضى الراقدين في مستشفيات إيران

%( مـن العـزل النـوعي وجـدت بشـكل 4.2بواقـع ) Ochrobactrum anthropiكمـا أشـارت النتـائج وجـود عزلـة وحيـدة لمنـوع       
مراتيا دائريـة صـغيرة الحجـم عمـى عصيات سالبة عند التصبيغ والفحص تحت المجير الضوئي، ذات تحدب منخفض ،ممساء، مسـتع

فـي  (7132العبيـدي )تقاربت ىذه النتائج نسـبيا  مـع الدراسـة المحميـة  التـي قامـت بيـا الباحثـة  ،الوسط المغذي وغير منتجة لمصبغات
 (.6.5%نسبة )بحصوليا عمى محافظة صلاح الدين بدراستيا لمسببات التياب المسالك البولية لدن الحوامل 

 Acinetobacterلنـوعين مـن ىـذا الجـنس وىمـا عزلـة لمنـوع  Acinetobacterم الحصول عمى عزلتين تابعـة لمجـنس كما ت       

baumanii ( عزلـت مـن الجــروح وعزلـة إخـرن تابعـة لمنــوع 4.2%بنسـبة )Acinetobacter calcoaceticus  بـنفس نسـبة العــزل
ت التــي تحمميــا مــن ناحيــة ظيورىــا بشــكل عصــوي مائــل لمكــروي عزلــت مــن الأدرار، حيــث أظيــرت ىــذه العزلتــان تشــابو كمــي بالصــفا

ــرام تحــت المجيــر، إن تشــابو الصــفات بــين النــوعين يصــعب عمــى الباحــث تشخيصــيا بدقــة ولكــن يمكــن تشخيصــيا  ســالبة لصــبغة ك 
 أو بالأعتماد عمى التشخيص الوراثي الجزيئي. Vitekالـبواسطة 

ظيرت بشكل  (،4.2%وبنسبة )  Sphingomonas paucimobilis بكتريا أظيرت النتائج الحصول عمى عزلة واحدة من   
توافقت دراستنا مع  موجبة لأختبار الكاتميز وسالبة للأوكسيديز وللأختبارات الكيموحيوية، عصيات وعند التصبيغ  كانت سالبة لك رام،

 Sphingomonasواحدة من في اليند والذي حصل عمى عزلة  et al. Krishna (2011)الدراسة العالمية لمباحث
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paucimobilis  ( 2015) من أحد المرضى الذي قام بزرع الكمية. في حين إختمفت مع الباحثKumar,  بحصولو عمى نسبة
 ( لعزل ىذا النوع من التياب المسالك البولية.20%فاقت الـ)
وىـذا يتطـابق مـع   Enterobacter ludwigii%( تابعـة لبكتريـا 4.2كذلك تم الحصول عمـى عزلـة واحـدة بواقـع نسـبة عـزل )      

في دراستو المحمية التي أجراىا في كربلاء عمى الأطفال حيث حصل عمى عزلة واحدة من ىـذا   ,Tuama (2006) ماذكره الباحث
  Wound infectionكمــا أظيـــرت نتــائج العـــزل مــن المصــابين بالتيـــاب الجــروح  ،النــوع قــام بعزليـــا مــن التيـــاب المســالك البوليـــة

( والتـي تشـير البحـوث ب نيـا غيـر ممرضـة للأنسـان، 4.2%بنسـبة ) Aeromonas salmonicidaالحصول عمى عزلة تابعة لمنوع 
ولم تكون الصبغات حتى بعد نموىا عمى الأكـار لمـدة  °م 37-22أظيرت تشابيو في قدرتيا عمى النمو بدرجة حرارة  محصورة بين 

الكيموحيويـــة موجبـــة لأختبـــار الأنـــدول والمثيـــل الأحمـــر، وموجبـــة لأختبـــاري الأوكســـيديز، ســـاعة وأكثـــر، كمـــا أظيـــرت الأختبـــارات 72
سـممان  تطابقت النتيجة المتحصل عمييا مـع دراسـة الباحثـان .Vitekالـوالكتاليز، وىذا ماتم ت كيده عند إعادة تشخيص العزلة بجياز 

 Aeromonasاحدة فقط من ىذه العزلات تابعـة لمنـوع و  Aeromonasعزلة تتبع الجنس  17عند حصوليم عمى  (7133وحسين )

salmonicida  الـــعزلــت مــن الجــروح فــي دراســتيم لأخمــاج مختمفــة فــي مستشــفيات مدينــة الديوانيــة وب ســتخدام جيــازVitek فيمــا ،
 3مــى الــى إمكانيــة عزليــا مــن مصــدر أخــر غيــر الجــروح حيــث حصــمت ع (7132العبيــدي )أشــارت دراســة إخــرن قامــت بيــا الباحثــة 

 عزلات مصدرىا التياب عنق الرحم.
تابعة لأحد المرضى الأطفال  Pantoea agglomerans%( من بكتريا 4.2كما تم الحصول عمى عزلة واحدة وبواقع )     

، وأظيرت Oxidaseوسالبة للأوكسيديز  Catalaseكانت موجبة لأختبار الـ  ،(UTI)المصابين بالتياب المسالك البولية 
عند ت كيد تشخيصيا وبنسبة  Vitekالـالكيميوحيوية ايجابية لمسترات والفوكس بروسكر، وكما جاء في تقرير جياز  الأختبارات

للأطفال في ولاية تكساس  Houstonفي مستشفى  )Cruz et al.  (2007. أشارت دراسة قام بيا الباحث99%تشخيص بمغت 
وجدوا  2006الى ديسمبر  2000من يناير لمعام  Vitekتخدام جياز الـالأمريكية من خلال مراجعة سجلات تشخيص البكتريا وب س

من مصادر مختمفة عزلتين مصدرىا خمج المسمك البولي وىو مقارب لما وجد  Pa. agglomerans طفل مصاب بالـ 88تشخيص 
رضع الراقدين في عزلة من الأطفال ال 18بحصولو عمى   .Habsah et al(2005) في دراستنا، في حين إختمفت مع الباحث

 مستشفى الأطفال بماليزيا.
 

،عزلـت مـن الأدرار  Aerococcus urinae( الخـاص بالبكتريـا اللاشـائعة ظيـور عـزلتين مـن بكتريـا، 2الجـدول )كمـا أظيـر        
ــرام وظيــرت بعــده أشــكال كرويــة مفــردة و 8.2بنســبة عــزل بمغــت ) بشــكل %(، التصــبيغ والفحــص المجيــري أثبــت إيجابيتيــا لصــبغة ك 

 (7132) جــاءت ىــذه النســبة مقاربــة لمــا توصــل اليــو الباحــث ســالبة للأختبــار الكتــاليز والأوكســيدز، وسلاســل قصــيرة، ازواج كرويــة،
Faraj في دراستو المحميـة بحصـولو عمـى عزلـة وحيـدة مـن الأدرار لمــ Aerococcus urinaeعزلـة وب سـتخدام جيـاز  286 مـن بـين

 .89%في التشخيص بدقة  Vitekالـ
ن الا فـي حـالات ضـعف المناعـة، غيـر الممرضـة للأنسـا kocuriaتميزت دراستنا بالحصول عمى عزلتين من الجنس البكتيـري      

إن العديـد  ( لكـل عزلـة،4.2%بنسـبة عـزل بمغـت ) K.kristinae وعزلة لمنـوع K.roseaمن الأدرار نوعين ىما عزلة لمنوع  اذ عزل
إمكانيــة عــزل أنــواع ىــذا الجــنس مــن أخمــاج مختمفــة عــن التيــاب المســمك بينــت  kocuria نسمـن البحــوث التــي إجريــت لأنــواع الجــ

والـذي   et al. Rushani (7131) حيث قام بعزليا من تجرثم الدم، والدراسة التـي قـام بيـا et al. Lai (2011)منيا دراسة البولي.
 et  (2016) في حين بينت دراسة حديثـة قـام بيـا، قمبمن أحد الأطفال المصابين بالتياب شغاف ال  K.roseaحصل عمى النوع 

al. Venkataramana   حصـولو لأول مـرة عمـى عزلـة مـن النـوعK.rosea  65معزولـة مـن إدرار أحـد المرضـى البـالغ مـن العمــر 
عمـى بكتريـا  لحصولو لأول مـرة   et al. Tewari (2013) بالتشخيص، كما أشار الباحث Vitekالـعام في اليند وب ستخدام تقنية 



 محمد نظير معروفو  الدوري ابراىيم لؤي مناع
 

 

172 

K.kristinae  يتطـابق مـع دراسـتنا  عام، وىـذا مـا 20من إدرار أحد المرضى المصابين بخمج المسالك البولية والذي يبمغ من العمر
 بحصولنا عمى عزلتين من المصابين بالتياب المسالك البولية بواقع عزلة لكل نوع.

%( مـن 8.2وبواقـع  عـزلتين مـن الأدرار وبنسـبة) Micrococcus luteus( الـى أعـداد ونسـب عـزلات بكتريـا 2 الجـدول)كمـا أشـار 
عنـد حصـوليم عمـى عـزلتين  et al. Ayoade (7133) تقاربت الدراسة الحالية مع دراسة عالمية لمباحث مجموع العزلات اللاشائعة،

ج المســمك البــولي فــي إحــدن عزلــة معزولــة مــن إدرار المرضــى المصــابين بخمــ 55مــن بــين  Micrococcus luteusمنــوع لتابعــة 
،   أظيـرت نمـو بشـكل Gemella sanguinis %( تتبـع النـوع 4.2وأوجدت النتائج وجـود عزلـة واحـدة بنسـبة )، مستشفيات نيجيري

كمـل نموىـا بعـد  Nutrient agarالـعمى وسط   c37°ساعة من التحضين بدرجة  24مستعمرات صغيرة جدا  بعد  سـاعة مـن  48وا 
 .ممساء، لونيا أبيض مائل الى شفاف ولم تفرز أي صبغات تذكر تعمراتيا بشكل دائري،التحضين وكانت مس

ــرام كرويــة الشــكل مترتبــة   Alliococcus otitis%( مــن بكتريــا  4.2كمـا تــم الحصــول عمــى عزلــة )      ظيــرت موجبــة لصــبغة ك 
ســـــاعة لظيـــــور النمـــــو، ســـــالبة  72مـــــن  ، وعنـــــد زراعتيـــــا عمـــــى الوســـــط المغـــــذي إســـــتغرقت أكثـــــرtetradsبشـــــكل أزواج ورباعيـــــات 

لمتشــابو الكبيـر بينيمــا  Streptococcus sobrinusومــن خلالـو تــم تفريقيـا عــن النـوع  Catalaseالــ، موجبـة لأختبــار Oxidaseلمــ
جـة تقاربـت ىـذه النتيجـة مـع النتي .89%وبدقة بمغـت  Vitekبالـعند الفحص المجيري والمظيري لكلا النوعين، وتم ت كيد تشخيصيا 

عنــد حصــولو عمــى عــزلتين مــن  et al. Frank )7111) المتحصــل عمييــا فــي الدراســة العالميــة فــي جنــوب أفريقيــا مــن قبــل الباحــث
Alliococcus otitis  الـمن المرضى المصابين بجروح قريبة من الأذن وتم تشخيصيا وراثيا  ب ستخدامPCR. 

كانـت  Streptococcus sobrinus  %( مـن بكتريـا4.2اللاشـائعة بنسـبة ) وأخيـرا  تـم الحصـول عمـى عزلـو واحـدة مـن البكتريـا     
، وعنــد زراعتيــا عمــى الوســط المغــذي لوحظــت مســتعمرات صـــغيرة وسلاســلموجبــة لصــبغة ك ــرام كرويــة الشــكل مترتبــة بشــكل أزواج 

وبدقة  Vitek بجياز الـشخيصيا ، وتم ت كيد تCatalaseالـ، و Oxidaseلـالحجم، ممساء، ذات لون أبيض شفاف، وسالبة لأختباري ا
حيــث  Vitekالـــعنــد تشخيصــو لمعــزلات الموجبــة لصــبغة كــرام بجيــاز  Faraj (7132). وىــذا ماجــاء متوافــق مــع دراســة93%بمغــت 

عزلت من عينو إدرار أحد المرضى الراقدين في مستشفى  Streptococcus sobrinusإستطاع من الحصول عمى عزلة واحدة من 
 .89%ية وبدقة مدينة السميمان

 الحساسية لممضادات الحيوية  
أظيرت نتائج أختبار الحساسية ان جميع العزلات اللاشائعة المدروسة السالبة والموجبة لصبغة ك رام مقاومة بصورة مطمقة 

، Ampicillin/Cloxacillicn ،Cephalothinمضادات من المضادات المستخدمة وىي  10%( تجاه 100بمغت)
Oxacillicn ،Metronidazole ،Piperacillin ،Ceftazidime ،Aztreonam ،Carbenicillin ،Neomycin ،
Rifampin، ( بالنسبة لمضاد واحد فقط لممضاد 100وحساسية تامة )%Imipenemولجميع  (1) ، كما موضح في الصورة

 العزلات السالبة والموجبة.
ن الحساسـية والمقاومـة  لممضـادات الحيويـة ، حيـث أظيـرت عـزلات الأنـواع أن العزلات المدروسة أظيرت تباينا  ممحوظا  في مـد     

  Acinatobacter calcoaceticus ،Enterobacter ludwigii ،Citrobacter freundii  ،Acinatobacterالبكتيريـة 

baumanii ،Aeromonas salmonicida  ــــ %(، بينمـــا كانـــت حساســـة لمضـــاد واحـــد 95مضـــاد) 19مقاومـــة  مطمقـــة لــــ ىـــو ال
Imipenem. 

المعــزول بنــوعين مــن الأدرار أظيـر تقــارب كبيــر فــي مقاومــة المضـادات الحيويــة، حيــث أظيــر النــوع  Kocuriaإن جـنس الـــ         
Kocuria kristinae  مضـــاد وحساســـة لكـــل مـــن  (70%)14مقاومـــة إتجـــاهLevofloxacin ،Norfloxacin ،Ofloxacin ،

Doxycycline ،Meropenemوحظ مقاومــــة النــــوع ، بينمــــا لــــKocuria rosea  ( وحســــاس بالنســــبة لــــنفس 65%)13إتجــــاه
 .Oxytetracycline، بالأضافة لحساسيتيا لممضاد Kocuria kristinaeالمضادات الحيوية لمنوع 
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 ومقاومتها لممضادات الاخرى. Imipenem ضادلمم E.ludwigii: حساسية بكتريا 1الصورة 

  
 .Pseudoحيــــث اظيــــر النــــوع  تشــــابيو اتجــــاه مقاومــــة المضــــادات، Pseudomonasأظيــــرت عــــزلات أنــــواع الجــــنس 

fluorescens  والنـــوع  القشـــعالمعـــزول مـــن ،Pseudo. stutzeri   المعـــزول مـــن المرضـــى المصـــابين بالتيـــاب الجـــروح والتيـــاب
 .Azithromycin ، Doxycyclineوحساسة لممضادين  ،%(85مضاد بمغت ) 32اومة عالية إتجاه مق المسالك البولية،

مـن مصـدرين مختمفـين مـن الأخمـاج  الأدرار والجـروح،   Morganella morganiiعمـى الـرغم مـن عـزل النـوع البكتيـري 
(، وحساســة 75%)15فس المضــادات وبواقــع الا إن نتيجــة فحــص الحساســية لممضــادات الحيويــة لمعــزلات الثلاثــة أثبــت مقاومتيــا لــن

 .Levofloxacin،Norfloxacin  ،Ofloxacin ،Doxycyclineإتجاه المضادات 
المعزولتين من إدرار المصابين بالمسـالك البوليـة  تشـابيا  ممحوظـا   Micrococcus luteusكما أظيرت عزلتا بكتريا      

ــــــــث وجــــــــدت مقاومــــــــة  ، Ofloxacin ،Doxycyclineحساســــــــة إتجــــــــاه كــــــــل مــــــــن  ( نــــــــوع مــــــــن المضــــــــادات، و 80%)16لـــــــــ حي
Levofloxacin ( مــن قبــل عزلتــي النـــوع 60%مضــاد حيــوي فقــط بنســـبة ) 12. بينمــا لــوحظ مقاومــة لــــAerococcus urinae 

 Levofloxacin، Norfloxacin ،Ofloxacin ،Doxycyclineالمعزولــة مــن الأدرار أيضــا ، بينمــا أظيــرت ت ثرىــا بالمضــادات 
 .Meropenem ،Lincomycin ،Oxytetracyclineفة الى بابضا

 ،البكتريا اللاشائعة والمعزولة بواقع عزلة مفردة تباين في مقاومتيا لممضادات المدروسـة الأخرن من بينما أظيرت العزلات 
ضــاد ( مضــاد حيــوي وحساســة لمم90%)32بمقاومتيــا  Sphingomonas  paucimobilisحيــث كــان النصــيب الأكبــر لبكتريــا 

Meropenem  الـ بالأضافة الىImipenem  . الذي وجدت لو حساسية تامة من جميع العزلات اللاشائعة المعزولة كما ذكـر سـابقا
   ،Levofloxacinمضــــــاد، وحساســــــة للأنــــــواع  32( إتجــــــاه 85%بنســــــبة مقاومــــــة ) Pantoea agglomeransتمتيـــــا بكتريــــــا 
Ofloxacin.  بـل بكتريـا مضاد من ق 32كما وجدت مقاومة لـC.koseri ( 80%بنسـبة،) أظيـرت بكتريـا  حيـثC.koseri   ت ثرىـا
 .Levofloxacin ،Lincomycin ،Ofloxacin ،Meropenem،  Doxycyclineبالمضادات 

مضـــاد مـــن قبـــل الأنـــواع البكتيريـــة  33( إتجـــاه 75%فـــي حـــين وجـــد تطـــابق فـــي نســـبة المقاومـــة لممضـــادات والتـــي بمغـــت )
لكنيــا إختمفــت فــي نــوع المضــاد الحيــوي   Streptococcus  sobrinus ،Gemella sanguinisوىــي   المعزولــة مــن الأدرار

،  Oxytetracycline  ،Levofloxacin  ،Netilmicinحساســــــــــية إتجــــــــــاه  G.sanguinisالحساســــــــــو لــــــــــو، حيــــــــــث أظيــــــــــرت 
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Doxycycline .أظيــــــــــــــــــرت بكتريــــــــــــــــــا  بينمـــــــــــــــــاStrp.sobrinus   ت ثرىــــــــــــــــــا بالمضــــــــــــــــــاداتOfloxacin  ،Azithromycin  ،
Oxytetracycline، Doxycycline. 
ليمـا نفـس  Alloiococcus otitisوعزلـة واحـدة لمنـوع Ochrobactrum anthropi د عزلـة واحـدة تتبـع النـوع كمـا  وجـ

 ، Doxycyclineحســــاس إتجـــــاه كــــل مــــن  O.anthropi%( لممضــــادات، حيــــث كـــــان النــــوع 70) 34شــــدة المقاومــــة بنســـــبة 

Oxytetracycline ،Azithromycin ،Ofloxacin ،Levofloxacin . عدم قدرة بكتريا وAlloiococcus otitis  عمى مقاومة
 .Ofloxacin Levofloxacin ،Netilmicin، Doxycycline ،Meropenem المضادات،

  ة الباحـثدراسـ ،إن الدراسات البحثية التي تضمنت حساسية البكتريـا اللاشـائعة لممضـادات الحيويـة قميمـة نسـبيا  نـذكر منيـا

(7133 )Kumar مضادات لفحص مقاومة وحساسية بكتريا  31إستخدم  في اليند الذيSphingomonas paucimobilis  حيث
ولكنيـا إختمفـت بكونـو وجـد  Cotrimoxazole( وحساسية إتجاه مضـاد واحـد ىـو 90%مضادات بمغت ) 9وجد نسبة مقاومة إتجاه 
 كمـا أشــار الباحثــان، تضــاد مـع دراســتنا بحصـولنا عمــى حساسـية مطمقــة لـنفس المضــادي وىــذا مـا Imipenemمقاومـة إتجــاه المضـاد 

(2014)Ghane and Azimi,  عزلــة مــن أنــواع الجــنس  23فــي دراســتيمPseudomonas  فــي شــمال إيــران الــى وجــود مقاومــة
 Oxytetracycline (22)% ،Doxycycline%( ومقاومــة لممضــادات الأخــرن بنســب مختمفــة 31بنســبة ) Imipenemلممضــاد 

الــى إمكانيــة عــلاج النــوع البكتيــري  Seoulفــي العاصــمة الكوريــة ســيول  et al., Park (7131) فيمــا توصــل الباحــث، %(21)
Pseudo. stutzeri (لممضــادات المســتخدمة وىــي 311مــن خــلال ظيــور حساســية مطمقــة )%Imipenem  ،Levofloxacin  ،

Meropenem، Piperacillin ،Aztreonam ، (7112)شـارأ,.et al Cruz   فـي دراسـتيم لبكتريـاPantoea agglomerans 
،  Meropenem ،Trimethoprim،ampicillin%( إتجـــــاه المضـــــادات 97.3الـــــى وجـــــود حساســـــية ليـــــذه البكتريـــــا بنســـــبة )

Ofloxacin. 
 

 انتاج عوامل الضراوة  
وىــي:  تحميــل   عوامــل ضــراوة 4أخمــاج مختمفــة عمــى إنتــاج عزلــة مــن البكتريــا اللاشــائعة والمعزولــة مــن  11قــدرة  اختبــرت         

، تحميـل البروتينـات بواسـطة  Urease،إنـزيم اليوريـا  Hemolysin enzymeكريات الدم الحمراء من خلال أنتاج إنزيم الييمولاسين 
الذي يعمـل عمـى   β–Lactamaseز ومقاومتيا لممضادات الحيوية من خلال تشفيرىا لأنزيم البيتالاكتامي Proteaseالـإفرازىا لأنزيم 

 (. 3الجدول )ـكسر حمقة البيتالاكتام في المضاد الحيوي وتثبيط فاعميتو، وكما ىو موضح ب
 عوامل الضراوة لمعزلات البكتيرية اللاشائعة. :3لجدول ا

 الأنواع البكتيرية عوامل الضراوة

β-lactamase Hemolysin Protease Urease 

+ - - + Morganella  morganii 

+ - + + Kocuria  kristinae  

+ - + + Ochrobactrum  anthropi   

+ - - + Alloiococcus  Otitis 

+ + - - Sphingomonas paucimobilis  

+ + - - Gemella  sanguinis 

+ + - - Pseudomonas  Fluorescens 

+ + - - Aerococcus urinae  
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+ + - - Pseudomonas  stutzeri  

+ - - - Pantoea  agglomerans 

+ - - - Kocuria  rosea 

،   Kocuria  kristinae،Ochrobactrum  anthropiبينـت النتـائج لمكشـف عـن عوامـل الضـراوة إمـتلاك كـل مـن بكتريـا     
بينمــا   Hemolysinزلتين عمــى إنتــاج الـــ ، وعــدم قــدرة ىــاتين العــProtease ،β-lactamase ،Ureaseلثلاثــة عوامــل ضــراوة وىــي 

عــزلات إيجابيــة لعــاممين فقــط مــن عوامـل الضــراوة حيــث أظيــرت كــل مــن بكتريــا  2أظيـر العــدد الأكبــر مــن البكتريــا اللاشــائعة وبواقـع 
Morganella  morganii ، Alloiococcus  Otitis  قابيمتيا عمى إنتاج الـUrease والـ ،β-lactamase في  وكما ىو موضح

 Sphingomonas، وقـد إشـتركت الأنـواع البكتيريـة Hemolysinوتحميـل الـدم بواسـطة الــ  Protease، وسـالبة لأنتـاج (7الصورة )

paucimobilis ،Gemella sanguinis،  Aerococcus urinae ،Pseudomonas stutzeri ،Pseudomonas 

fluorescens، لــ في إنيا أعطت نتيجة موجبة لأختباري إنتـاج اβ-lactamase  والــHemolysin  مـن نـوع التحمـل الكامـل بيتـاβ-

hemolysin  وكانــــت ســــالبة لأنتــــاج ،Urease ،Protease  ،أمــــا بالنســــبة لمعــــزلتين الأخيــــرتين  Pantoea agglomerans ،
Kocuria  rosea  فقـد أظيـرت قـدرتيا عمـى إنتـاج نـوع واحـد فقـط مـن عوامـل الضـراوة المدروسـة ب يجابيـة لمــβ-lactamase ولـم ،
لعـدم  Blood agar، ولم تظير أي نوع مـن أنـواع التحمـل عنـد زراعتيـا عمـى وسـط الــ  Urease ،Proteaseتبدي أي تفاعل إتجاه 
 .Hemolysinإحتواءىا عمى انزيم 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 .Morganella  morganii .(A) Urease .(B) β-lactamaseبكتريا  : عوامل ضراوة2الصورة 
إن الكشـف عـن إنتـاج عوامــل الضـراوة فـي البكتريـا اللاشــائعة قـد بـين إخــتلاف فـي قـدرة البكتريـا عمــى إنتـاج ىـذه الأنزيمــات  

بنســبة  β-lactamaseانــزيم  بــ ختلاف البكتريــا المعزولــة حيــث كانــت بنســب مختمفــة، فقــد أظيــرت جميــع العــزلات القــدرة عمــى إنتــاج
( مــن مجمــوع العــزلات التــي 45.5%وبنســبة بمغــت ) Hemolysinعــزلات ليــا القــدرة عمــى إنتــاج إنــزيم  5(، بينمــا كانــت %100)

ن فقــط أثبتــت قــدرتيا عمــى إنتــاج الـــ (، فــي حــين إن عــزلتي36.4%بواقــع ) Ureaseعــزلات تمكنــت مــن إنتــاج إنــزيم  4درســت، تمتيــا 
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Protease ( من العزلات المدروسة فـي قـدرتيا عمـى إنتـاج عوامـل الضـراوة، وكمـا ىـو موضـح فـي الشـكل 18.2%ة قد بمغت )وبنسب
(1.) 
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