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    للاصابةالمصاحبةالتغيرات في بعض المعايير الكيموحيوية 
  الضأنبداء البروسيلوسز في 

  
   قيس طالب العبيدي و *نبيل احمد الحصري، ھديل عاصم محمد، مدركة محمود حسن سامح ھدايت ارسلان،

  
  العراق ،، الموصل، جامعة الموصلطريكلية الطب البي فرع الفسلجة والكيمياء الحياتية والادوية، *فرع الطب الباطني والوقائي،

  
   ) ٢٠١٠ مايس ١٩ ؛ القبول٢٠٠٩ تشرين الثاني ١٧ ستلاملاا(

  
  

  الخلاصة
  

استھدفت الدراسة الحالية معرفة نسبة تواجد أضداد داء البروسيللوسز في أمصال الضأن غير الملقحة بالاعتماد على الاختبارات 
ة البنكال واختبار التلازن الأنبوبي وأختبار الاليزا غير المباشر، فضلا عن معرفة التغيرات في المصلية المختلفة والمتمثلة بأختبار وردي

 رأسا من الضأن ١٩٠٦ عينة مصل مثلت ٢٢٨ تم فحص ،بعض المعايير الكيموحيوية المصاحبة للإصابة بداء البروسيلوسزفي الضأن
اظھرت النتائج أن النسبة ، أمينھا من مناطق مختلفة من مدينة الموصلغير الملقحة ومن كلا الجنسين، توزعت على عشرة قطعان تم ت

 %)٢٣,٦و% ٨,٧٧( الكلية لتواجد اضداد البروسيللوسز في الضأن بأستخدام أختبار وردية البنكال واختبار الاليزا غير المباشر كانت
) ١/٦٤٠- ١/٤٠(ولاختبار الاليزا غير المباشر مابين على التوالي، وكانت معايير الاضداد للعينات الموجبة لاختبار وردية البنكال 

 aspartate transaminaseوبينت النتائج حدوث ارتفاع معنوي في خميرة الاسبارتات ناقلة الامين ، باستخدام اختبار التلازن الانبوبي
(AST)، وخميرة الالنين ناقلة الأمين alanin transaminase (ALT)للاكتات ، وخميرة نازعة ھيدروجين اlactate dehydrogenase (LDH) ،

، glucose concentration في نسبة تركيز الكلوكوز ، كما لوحظ ارتفاع معنوياalkaline phosphatase (ALP) وخميرة الفوسفاتاز القلوي
، مع cholesterolوالكولسترول  triglycerides ، وثلاثي الكلسريدdirect bilirubinوالبيليروبين المباشر total bilirubin  والبيلروبين الكلي

 في عينات الأمصال الموجبة لاختباري الاليزا غير albuminوالألبومين   total protein انخفاض معنوي في مستوى البروتين الكلي
  .اراتالمباشر والتلازن الأنبوبي في الضأن المصابة طبيعيا بداء البروسيللوسز مقارنة مع الأمصال السالبة لتلك الاختب
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Abstract 
 

The aim of the present study was to determine seroprevalence of brucellosis in serum of non vaccinated sheep by using 
different serological tests, Rose Bengal test, tube agglutination test and indirect ELISA test, in addition to study of changes in 
some biochemical parameters accompanied with Brucellosis in sheep. Study included examination of 228 blood serum 
samples in different areas of Mosul city. Results showed that prevalence of Brucellosis by using rose Bengal test and indirect 
ELISA test was (8.77% and 23.6%) respectively. Titers of seropostive sera of Rose Bengal and indirect ELISA ranged (1/40 - 
1/640) using tube agglutination test. Results also showed significant increased in aspartate transaminase, alanin transaminase, 
lactate dehydrogenase, alkaline phosphatase, in addition to significant increase in glucose concentration, total bilirubin, direct 
bilirubin, triglycerides and cholesterol, whereas total protein and albumin values significantly decreased. All these parameters 
examinated on seropostive sera for indirect ELISA and tube agglutination tests in sheep naturally infected with Brucellosis 
compared with seronegative sera for same tests.  
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  المقدمة
  

يعد داء البروسيللوسز من الامراض المعدية المنتشرة 
والمستوطنة في منطقة الشرق الاوسط ومنھا العراق وقد تباينت 
نسبة انتشاره في العراق اعتمادا على نوع الاختبارات 

كما ويعد من الامراض المشتركة  ،)١(المستخدمة في التشخيص 
عديدة من الحيوانات بين الانسان والحيوان حيث يصيب انواع 

ويسبب المرض جراثيم تعيش داخل خلايا  لاسيما المجترات،
وتختلف فوعة الجرثومة حسب نوع  ،)٢(الجھاز الشبكي البطاني

عن  وبعد دخول الجرثومة الجرثومة وحجم الجرعة الممرضة،
طريق الاغشية المخاطية للقناة التنفسية والقناة التناسلية الذكرية 

م من قبل دفاعات الجسم المختلفة وعندما تتغلب والانثوية تھاج
الجراثيم على مقاومة الجسم تصل الى مجرى الدم وتجرثمة 

)Bacteremia(يوم من ٢٠-١٠بعد   ويمكن ان تشخص الحالة 
، )٣( يوما ٦٠ يوما او اكثر من ٣٠بدء الاصابة وتبقى لمدة 

 B.melitensis ومسبب المرض في الضأن بروسيلا من نوع
، ويسبب المرض في النعاج الاجھاض وحدوث )٥،٤( B.ovisو

 ويحصل الاجھاض خلال الشھرين )(Still-birth ولادات ضعيفة
الاخيرين من الحمل والذي يعقبة في بعض الاحيان احتباس 

أن لجرثومة البروسيلا القابلية على احداث تغيرات  ).٣(للمشيمة 
ارتفاع فعالية كيموحيوية في الحيوانات المصابة حيث تؤدي الى 

بعض الخمائر كخميرة ناقلة امين الاسبارتات وناقلة امين الالنين 
) ٦(وخميرة نازعة ھيدروجين اللاكتات والفوسفاتاز القلوية 

وسبب ذلك يعود الى تورم والتھاب الخلايا الكبدية ونخرھا 
وتشمعھا والتھاب القناة الصفراوية والبنكرياس في كافة 

لتي تؤدي أيضا الى ارتفاع تركيز الكلوكوز الحيوانات الاليفة وا
ان الجرثومة يمكن ان تسبب التھاب ) ٨ (Stockhamواشار ،)٧(

كبيبات الكلية مع التھاب الكبد مما يؤدي الى انخفاض تركيز 
البروتين الكلي في الابقار كماتؤدي الى زيادة البيليروبين بنوعيه 

ذى الحاصل في المباشر وغير المباشر، ويعزا سبب ذلك الى الا
 مما يؤدي الى ركود اعداد كبيرة من الخلايا الكبدية اوتدميرھا

، كما ان قصور الكلية في الحيوانات الصغيرة )٧( الصفراء
المصابة بالمرض تؤدي الى ارتفاع اليوريا بألاضافة الى ارتفاع 

ونظرا لاھمية وقلة الدراسات  ).٩( مستوى شحوم الدم بأنواعھا
يرات في المعايير الكيموحيوية وضعت ھذة حول معرفة التغ

الدراسة، بألاضافة الى معرفة النسبة الكلي للإصابة بداء 
   .البروسيللوسز في الضأن

  
  المواد وطرائق العمل

  
 راسا ١٩٠٦ عينة مصل دم مثلت ٢٢٨أجريت الدراسة على 

مѧѧن الѧѧضأن توزعѧѧت علѧѧى منѧѧاطق مختلفѧѧة مѧѧن مدينѧѧة الموصѧѧل 
ة والنمرود والرشيدية وتلكيѧف وبعѧشيقة حقل كلية الزراع( شملت

 وللفتѧرة مѧن ،)وشھرزاد والجبѧان والحمدانيѧة وبازوايѧا وكѧوكجلي
مѧن الѧدم  )مѧل٥( تѧم جمѧع .٢٠٠٩ ولغايѧة أيѧار ٢٠٠٨ رشھر أيѧا

مѧѧن الوريѧѧد الѧѧوداجي بأسѧѧتخدام سѧѧرنجات معقمѧѧة ووضѧѧعت فѧѧي 
 ثѧѧم ، سѧѧاعة لكѧѧي يتخثѧѧر الѧѧدم٢٤ أنابيѧѧب زجاجيѧѧة وتركѧѧت لمѧѧدة

دقيقѧة /  دورة٣٠٠٠(ابيب في جھاز الطرد المركزي وضعت الأن
 وفѧصل المѧصل ووضѧع فѧي أنابيѧب بلاسѧتيكية )لمدة خمس دقѧائق

 لحѧѧѧѧين اجѧѧѧѧراء )م٢٠º–(معقمѧѧѧѧة وحفظѧѧѧѧت فѧѧѧѧي درجѧѧѧѧة حѧѧѧѧرارة 
 تم إجراء اختبار وردية البنكال على عينات .الاختبارات المصلية

) GÖKHAN(المصل وحسب تعليمات الѧشركة التركيѧة المجھѧزة 
ѧѧة والѧѧاص بجرثومѧѧضدات الخѧѧى المستѧѧوي علѧѧذي يحتB.abortus 

 واجراء اختبار الاليزا غير المباشر على العينات الموجبѧة ،)١٠(
والѧѧѧѧسالبه لاختبѧѧѧѧار ورديѧѧѧѧة البنكѧѧѧѧال وحѧѧѧѧسب تعليمѧѧѧѧات الѧѧѧѧشركة 

والѧѧذي يحتѧѧوي علѧѧى ) VMRD,Inc./ USA(المجھѧѧزة  الامريكيѧѧة
، B.abortus و B.melitensis المستѧѧѧѧضدات الخاصѧѧѧѧة بجرثѧѧѧѧومتي

واسѧѧѧѧتعمال المستѧѧѧѧضد المجھѧѧѧѧز مѧѧѧѧن الѧѧѧѧشركة التركيѧѧѧѧة المجھѧѧѧѧزة 
)GÖKHAN ( ةѧوالذي يحتوي على المستضدات الخاص بجرثوم

B.abortus اتѧѧѧѧى العينѧѧѧѧوبي علѧѧѧѧتلازن الانبѧѧѧѧار الѧѧѧѧراء اختبѧѧѧѧلاج 
  ). ١٠( الموجبة لاختباري وردية البنكال والاليزا غير المباشرة

الضأن التي أجريت الاختبارات الكيموحيوية على امصال 
اعطت نتائج موجبة مع اختبار الاليزا غير المباشروالتلازن 

فضلا عن مجموعة العينات السالبة )  عينة مصل٢٠( الانبوبي
شملت الاختبارات ).  عينات مصل١٥( لنفس الاختبارين

 aspartateالكيموحيوية قياس فعالية خميرة ناقلة امين الاسبارتات 
transaminase(AST) اقلة امين الالنين وخميرة نalanin 
transaminase(ALTوخميرة نازعة ھيدروجين اللاكــتات lactate 

dehydrogenase (LDH)فضلا عن قياس تركيز الكلوكوز ، 
glucose concentration،  والاعتماد على الطريقة اللونية لتقدير
  وتركيز البيليروبين الكليtriglyceridesتركيز ثلاثي الكليسيريد 

total bilirubinوالبيليروبين المباشر direct bilirubin، 
 indirectواستخلصت نتائج معدلات البيليروبين غير المباشر 

bilirubin وذلك بطرح معدلات البيليروبين المباشر من معدلات 
 جميع ھذة ،albuminالبيليروبين الكلي وتقدير تركيز الالبومين 

) Kits( حاليل قياس جاھزةالمعايير تم قياسھا بالاعتماد على م
وحسب تعليمات شركة سيربايو السورية، وتم قياس البروتين 

كما تم قياس  ،)١١( وحسب طريقة بايوريتtotal protein الكلي
 و alkaline phosphatase (ALP)  فعالية خميرة الفسفاتاز القلوية

 وحسب تعليمات شركة بايومريكس cholesterol الكولسترول
)Biomerieux (تم تحليل النتائج احصائيا بأجراء . الفرنسية

   .)١٢ (t-testاختبار 
  

  النتائج
  

 عينة مصل دم ٢٢٨اظھرت النتائج ومن خلال فحص 
للضأن أن النسبة الكلية لتواجد اضداد جرثومة البروسيلا 

 و الاليزا غير المباشر بلغت اختباري وردية البنكال وبأستخدام
كما تم اجراء اختبار التلازن ،على التوالي %)٢٣,٦و% ٨,٧٧(

)  عينة٢٠( الأنبوبي على العينات الموجبة لاختبار وردية البنكال
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حيث كان المعيار الحجمي للأجسام المضادة لھذه العينات أكثر 
 ،)١/٦٤٠ الى ١/٤٠(مل وبمقدار تخفيف /  وحدة دولية ٦٠من 

جبة في حين أظھرت نتائج اختبار التلازن الأنبوبي للعينات المو
إن المعيار الحجمي ل )  عينة٥٤( لاختبار الاليزا غير المباشر

أو مايعادل ) ١/٢٠ الى١/١٠(منھا تراوح مابين )  عينة٣٤(
مل امابقية العينات الموجبة لاختبار الاليزا / وحدة دولية ٣٠-١٥

 ٦٠فقد كان المعيار الحجمي أكثر من )  عينة٢٠(غير المباشر 
، )١/٦٤٠ الى ١/٤٠(تخفيف مل وبمقدار / وحدة دولية 

 ).١الجدول(
واظھرت نتائج الاختبارات الكيموحيوية على عينات مصل 
الدم للضأن التي اعطت نتائج موجبة لاختبار الاليزا غير 

 في (P<0.01) المباشرو التلازن الأنبوبي حدوث ارتفاع معنوي

 ،خميرة الاسبارتات ناقلة الأمين، وخميرة الالنين ناقلة الامين
وخميرة الفوسفــاتاز  ميرة نازعة ھيــدروجــين اللاكــتاتوخ

القلــوي، مقارنة مع مجموعة الامصال السالبة للاختبارات 
  ).٢الجدول (المصلية 

 في نسبة (P<0.05) وبينت النتائج أيضا الارتفاع المعنوي
 والبيليروبين المباشر ، والبيليروبين الكلي،تركيز الكلوكوز
، والكولسترول (P<0.01)تحت مستوى معنويا  وثلاثي الكلسريد

 (P<0.01) ، مع انخفاض معنوي(P<0.05)تحت مستوى معنويا 
في مستوى البروتين الكلي والألبومين في العينات الموجبة 
لاختبار الاليزا غير المباشر في أمصال الضأن المصابة طبيعيا 
بداء البروسيللوسز مقارنة مع مجموعة الأمصال السالبة 

  ).٣الجدول (ختبارات المصلية للا
  

  . في الضأنھاومعايير الكلية لتواجد اضداد جرثومة البروسيلانسب ال) ١(الجدول 
 

  الأضدادمعايير 
١/١٠ ٢٠ ٤٠ ٨٠ ١٦٠ ٣٢٠ ٦٤٠

النسبة المئوية 
%  

عدد العينات 
  الموجبة

عدد العينات 
  نوع الاختبار  المفحوصة

 البنكالوردية  ٢٢٨ ٢٠ ٨,٧٧  -  - ٨ ٤ ٤ ٢ ٢
  الاليزا غير المباشر ٢٢٨ ٥٤ ٢٣,٦ ١٤ ٢٠ ٨ ٤ ٤ ٢ ٢

 
  . البروسيللوسزبداءللاصابة الطبيعية  صاحبةالم ضأنال امصال التغيرات في بعض خمائر) ٢(الجدول 

  

  سيطرةالمجموعة   الخميرة
  الخطاء القياسي± المعدل 

  الضأن المصابة
  الخطاء القياسي± المعدل 

   **١٣,٦٣ ± ١٨١,٧١  ١٠,٩٧ ± ١٦٨,١٣  )لتر/وحدة دولية(ت ناقلة امين الاسبارتا
   **٧,١٥ ± ٤٤,٩  ٥,٤٤ ± ٣١,٩٣  )لتر/وحدة دولية (ناقلة امين الالنين 

   **٠,٨١ ± ١,٨٨  ٠,٤٧ ± ٠,٦٤  )لتر/غرام(نازعة ھيدروجين اللاكتات 
   **١٧,٨٠ ± ١٤٤,٠٠  ٩,٠٥ ± ٨٩,٤٠  )لتر/وحدة دولية (الفسفاتايز القلوية 

  . (P<0.01) ختلاف معنوي عن مجموعة السيطرة عند مستوى معنويةالا**
  

  .بداء البروسيللوسز  للاصابة الطبيعيةالمصاحبة الضأنالتغيرات في بعض المعايير الكيموحيوية في أمصال ) ٣( الجدول
  

  مجموعة السيطرة  نوع الاختبار
  الخطاء القياسي± المعدل 

  الضأن المصابة
  يالخطاء القياس± المعدل 

   *٠,٧٣ ± ٤,٠٣  ٠,٧٥ ± ٣,٧٧  )لتر/مليمول(تركيز الكلوكوز 
   **١,٢٠ ± ٨,٩٠  ١,٨١ ± ٧,٥٠  )لتر/مايكرومول(البيليروبين الكلي 

   **٠,٩٠ ± ٤,٧٠  ٠,٢٧ ± ٣,٢٠  )لتر/مايكرومول(البيليروبين المباشر 
  ٠,٣٠ ± ٤,٢٠  ١,٥٣ ± ٤,٣٠  ) لتر/مايكرومول(البيليروبين غير المباشر 

   **١,٥٥ ± ٢,٧٥  ٠,٢٠ ± ١,٢٦  )لتر/مليمول(الكليسريد ثلاثي 
   *٠,٥٩ ± ٢,٤٦  ٠,٦٦ ± ٢,٣٤  )لتر/مليمول(الكولسترول 

   **١,٣١ ± ٧,٩٠  ٣,٩١ ± ٨,١٩  )مل١٠٠/غرام(البروتين الكلي 
   **٠,٣٠ ± ١,٩٠  ٠,٦٩ ± ٢,٩٤  )مل١٠٠/غرام(الالبومين 

  . (P<0.01) نويةالاختلاف معنوي عن مجموعة السيطرة عند مستوى مع**
  .(P<0.05)الاختلاف معنوي عن مجموعة السيطرة عند مستوى معنوية*
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  المناقشة
  

أظھرت النتائج ان النسبة الكلية للاصابة بداء البروسيللوسز 
و  اختباري وردية البنكال في الضأن في الموصل بأستخدام

على التوالي  %٢٣,٦و% ٨,٧٧الاليزا غير المباشر بلغت 
استخدمت نفس ) ١٥- ١٣( أخرىمقاربة لنتائج  هوجاءت ھذ

واظھرت الاختبارات  .تشخيص المرضلالاختبارات 
البروسيلوسز ارتفاع معنوي بمصابة ال الضأن فيالكيموحيوية 

و  ، و الالنين ناقلة الامين،الاسبارتات ناقلة الامينائرفي خم
 وارتفاع ،والفسفاتاز القلوية نازعة ھيــدروجــين اللاكــتات،

جاءت وومستوى البيليروبين الكلي والمباشر  ستوى الكلوكوز،م
خلايا  ويعزى ذلك الى الاذى في ال،)١٦،١٧(  ما سبقمتفقة مع

التھاب القناة الصفراوية والتي و، الكبدية وتشمع الكبد ونخره
تسبب ركود الصفراء في القناة الصفراوية ومن ثم ارتشاح 

 وبالتالي ارتفاعه في مصل البيليروبين من خلال جدارھا الى الدم
الى ان الارتفاع في تركيز البيليروبين لوحظ و ،)٧،١٨( الدم
كر ان ذوُ. )١٩ ( الى اصابة الكبد نتيجة البروسيللوسزيعود

 الى تورم الخلايا يعود الارتفاع في خميرة الفسفتاز القلوية
الكبدية والتھاب البنكرياس في المجترات بالاضافة الى امراض 

. )٢٠( D التي تحدث نتيجة اضطراب ايض فيتامين العظام
مستوى الدھون المتمثلة  واظھرت النتائج ارتفاعا معنويا في

 ما  معبثلاثي الكليسيرايد في الضأن المصابة واتفقت ھذه النتيجة
  والذي حصول الارتفاع في ثلاثي الكليسيرايدحول) ١٧ (سبق

 قد يعزى الارتفاع يعود الى وجود الذيفان الداخلي في الدم، لذا
في ھذه الدراسة الى الاصابة بجرثومة البروسيلا التي تحتوي 

رتفاع مستوى الكولسترول اوبينت النتائج  .على الذيفان الداخلي
حيث ) ٨(سبق في الضأن المصابة وجاءت النتيجة متفقة مع ما

 ان الارتفاع في تركيز الكوليسترول في المجترات يمكن لوحظ
والمتلازمة  ل الكلية والتھاب كبيبات الكلىعتلالاان يحدث 

كما لوحظ من الدراسة انخفاض تركيز البروتين الكلي  .الكلائية
 ھذه النتائج مطابقة مع ت وجاء،و الالبومين في الضأن المصابة 

ويعزى الانخفاض الى قلة صنعه في الكبد  )٢١( أخرى نتائج
سرب الالبومين ان فقدان وتكما نتيجة الاصابة بداء البروسيلا، 

  .)٢٢ (دي الى انخفاض تركيزهؤخلال النسيج التالف للكلية ي
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