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 الخلاصة

يعانون من مرضى  من  Proteus mirabilis تضمنت هذه الدراسة عزل وتشخيص لبكتريا         

طرة البولية التي ومن انابيب القس المعقدة( وعلى مختلف انواعها ) البسيطة البولية  المسالك التهابات في

واللذين شخصتت صاتابته  تستخدم في حالات الالتهابات المعقدة والتشوهات الخلقية في اعضاء الجهاز البولي 

 .  بخمج المسالك البولية سريريا

لمدينتي مستشفيات مختلفة  منلتهابات المسالك البولية إعينة صدرار لمرضى يعانون من   (310)جمع ت        

عزلتة اانتت موجبتة  (218) . صظهترت النتتا ج  وجتود 2013-8-1التى  2013-1-1من  للمدةبغداد والكوت 

بتالطر  الكيموحيويتة لصتبغة اترام الستالبة البكتيريتة وعنتد اامتال تشتخيص العتزلات بكتريولوجي. لفحص الل

وبلغتت نستبة  (% (17.88نستبة عتزل   .Proteus sppصظهترت بكتريتا التشخيصتية  Api واستخدام انظمتة 

 ( % 7.7 )فكانت P. vulgarisصما نسبة عزل  (% (P. mirabilis  92.30عزل 

ها في علاج محياتية الشا ع استخداللمضادات ال   P .mirabilis بكتريا درست مقاومة عزلات           

 Pبكتريا  الحساسية لعزلاتت نتا ج فحص البولية في المستشفيات المحلية وقد اظهر مرضى التهابات المسالك

.mirabilis   مع  مضادات الحيويةلبأن جميعها تحمل افة مقاومة متعددة ل ا  مختلف ا  حيوي ا  مضاد (11)تجاه

 Ampicillin , مضادات لل  اانت جميعها مقاومةوجود فروقات في نمط المقاومة  بين العزلات المختلفة لكنها 

Amoxillin ,Gentamycin , Piperacillin, ,  Streptomycin ,Tetracycline وTobramycin 

 .Amikacinو   Norfloxacin   ,Ciprofloxacin   ,Meropenemت وحساسة لمضادا

 (specific primerباستتتتعمال باد تتتات نوعيتتتة )PCR)  استتتتخدام تفاعتتتل سلستتتلة البلمتتترة )           

(16SrRNA)  جنس المتقلباتللكشف عن وجودspp   Proteus وتمييزها عن باقي البكتريا المعوية واتذلك  

 .(ureR) متخصصة للكشف عن وجود الجينات المشفرة لأنتاج صنزي  اليوريز باد ات نوعية صستخدام 

بآستعمال بوادئ متخصصة   P.mirabilisوصظهرت نتا ج  التشخيص الوراثي للتحري عن بكتيريا         

 (عينة صعطت نتا ج موجبة لعينات الأدرار.(36 الدراسة عن وجود خاص بهذه ال ureRللجين 

( للعينات قيد الدراسة تطابقا  يصل  ( PCRوصظهرت نتا ج  تسلسل القواعد النتروجينية لنواتج تقنية         

العا دة  P.mirabilisالموجودة في عزلة  ureRمع تسلسل القواعد النتروجينية لجين  (98 % )الــــــى 

 . WHOلمنظمة الصحة العالمية 



نخفاض إإلى جانب  P .mirabilisبكتريا القدمت هذه الدراسة خصواية وحساسية عالية لتشخيص       

( على الطرا ق التقليدية المستخدمة حاليا  في المستشفيات والمختبرات PCRالتكلفة وسرعة صسلوب تقنية )

 التي تستغر  وقتا  طويلا .  

 

 

 

 

 

 الفصل الاول

  Introduction                         المقـــدمـــــــة 

( متن الأمتراض التتي تصتيب الانستان و  (Urinary Tract Infectionيعتد خمتج المستالك البوليتة            

و المرضتتى و النستتاء المتزوجتتات و الحوامتتل  النستتاء بعتتد مرحلتتة البلتتو  الجنستتيلمختلتتف الاعمتتار و خااتتة 

 .  (Pearson, et al, 2008)المستخدمين للقسطرة البولية 

شكلة من مشاال نه يمثل من و العاملين في المجال الطبي , إذ إحضي خمج المسالك البولية باهتمام الباحثي      

تت  الترايتز فتي الستنوات الاخيترة علتى  مهمتة و المتكتررة الحتدو  ,راض الانه يعد من الأمتالصحة العامة , و

 , CDCP, 1996;Senior)ريتا يلارتفاع نستبة اصاتابة بهتذه             البكت  Proteus mirabilisبكتريا 

1997)  . 

التهابات المسالك البولية وخااة العصيات السالبة  صحدا ريا من ااثر الكا نات شيوعا  في يتعّد البكت

البكتيرية المهمة  الأنواعواحدة من  Proteus mirabilisلصبغة ارام والعا دة للعا لة المعوية . وتعد بكتريا 

في إاابات المجرى البولي  Escherichia coliفي هذا المجال فهي تأتي بالمرتبة الثانية بعد بكتريا 

البولية ،  ين يعانون من الانسداد في المسالكاص الراقدين في المستشفيات والأشخاص الذوخااة في الأشخ

( ، فضلا عن إنها تسبب Loh and Sivakingam, 2007) والمرضى الذين تجرى له  عملية القسطــرة

اما , Alamuri and Mobley, 2008)) من المضاعفات الخطيرة اتكوين الحصى وتجرث  الدم الكثير



 ,Nosocomail infection(    )Pearson, et alما يعرف بالااابات المكتسبة بالمستشفيات ) تسبب

2008: Ani, et al, 2011. )   

من قبل الباحثين هو ظهور  P.  mirabilisومن الأسباب المهمة التي صدت إلى الاهتمام ببكتريا 

 (.Jombo, et al, 2012)من المضادات الحيوية  لأنواع اثيرة البكتيرياومة من هذه سلالات مقا

وصنتاجها لأنزي   على بعض الاوساط الصلبة swarmingولهذه البكتيريا ظاهرة مميزة هي  الانثيال 

 Belas and).    اليوريز والهيمولاسين وقابليتها للألتصا  بالخلايا الظهارية الطلا ية وصنتاجها البكتريوسين

 Suvanasuthi, 2005; Nielubowicz, 2010, AL-Mansouri, 2005.) 

  (Uroepithelial cell adhesin)خمل لااق الخلايا الطلا ية البولية   P .mirabilisتنتج بكتريا            

والتي صطلق عليها فيما بعد تسمية  التي يعود لها الدور الاساسي بالالتصا  في الخلايا الطلا ية البولية للانسان 

صيضا خمل المقاوم  البكتيريا, اما   تنتج هذه  (Non-agglutaniting fimbriae)الخمل غير الملزن 

, و الخمل   [Mannose resistance ∕Proteus like fimbriae (MR∕P)]للمانوز شبيه البروتيس 

    [Mannose resistance ∕Klebsiella like fimbriae (MR∕K)]المقاوم للمانوز شبيه الكلبسيلا 

(Jacobsen, et al, 2008; Luzzaro, et al, 2009; Al-Duliami, et al, 2011) . 

لجهاز البولي في الانسان صجريت الدراسة الحالية بهدف إمكانية في صاابات ا البكتيرياونظرا لأهمية هذه 

.  اتقنية تكميلية افوءة وسريعة لطرا ق التشخيص التقليدية  PCR ـتفاعل المتعدد لسلسلة الدناتقنية صلاستخدام 

 -ي :يأتوشملت صهداف الدراسة ما

 لعوامل الضـراوة المشــفر ureRعن طريق جين  P. mirabilisعزل وتشخيص بكتريا   ●         

ـتفاعل صلباسـتخدام تــقـنيـة ( اصدرار)المعزولة من العينات المرضية  P. mirabilisالر يســة فـي بكتريــا 

   PCR .المتعدد لسلسلة الدنا

 

 الفصل الثاني

 Literature Review     المراجع : استعراض



 البولية:ألتهاب المسالك 1-2  

 ا ملايين منلتهاب المسالك البولية من المشاال الصعبة الواسعة الانتشار في العال  والذي يصاب بها يعد       

يأتي بالمرتبة الثانية بعد التهابات  لااابة بهذا المرض. إذالنساء ااثر ميلا من الرجال ل الاشخاص سنويا وتعد

ة ه يعد من المسببات الر يسلاسيما وصنوالمسالك التنفسية اذ يتعرض الذاور والانا  للااابة بهذا المرض 

 (.Delzell, 2000لوفاة الاطفال الرضع )

الباحثين في العرا  ومنذ العقد التاسع من القرن العشرين وحتى  عنايةالمسالك البولية ولقد نال مرض خمج 

العقد الاول من القرن الحالي وقد شملت الدراسات السريرية او الدراسة البكترولوجية وصختبار حساسية 

 .(1022محيميد, :  1002 , الجبوريوية )المسببة للخمج للمضادات الحي العزلات البكتيرية

 -مفاهي  لخمج المسالك البولية منها : مجموعةوتوجد  

من المستعمرات البكتيرية المعزولة من  number abnormal)شاذ(  نمو عدد غير سوي1- 

 (Batisky 1996 ,الادرار )

 Pusمليلتر من الادرار مع ظهور عشرة خلايا قيحية ) 2وجود مئة صلف خلية بكتيرية في  2-

cell تحت القوة )( الكبرى في الحقل المجهريGoya and Ramsay, 1997.) 

 (.Davison., et al, 1995تكاثر الكا ن الحي داخل الجهاز البولي )3- 

وجود صعداد من الجراثي  تزيد على المئة الف في المليلتر الواحد من الادرار المرتبط مع  4-

(, Pyelonephritisالكلية والحويظة )(, التهاب Cystitisالأعراض السريرية لالتهاب المثانة )

 Asymptomatic) Bacterial Infection )Zamanzad andاللاعرضية والبليلة الجرثومية 

Moezzi, 2006).) 

  Pathogenesisالأمراضية  حسبالبولي  المسلكخمج  (1995)  وجماعنه Davison لقد قس  الباحث 

 -ن :لى قسمين ر يسيع

 :infection Complicated U.T.Iلتهابات المسالك البولية المعقدة إ1-1-2  

البولية عادة يكون مترافقا  مع التشوهات الترايبية في القناة البولية والأنسدادات  المسالكلوحظ صن صلتهابات      

 (Obstruction  والتشوهات الولادية ، لكن المسبب الر يس لتلك الألتهابات هي بكتريا )(Li et al.,2004; 

Dattebaum et al.,2003) Proteus mirabilis  هذا النوع من الألتهابات اعب العلاج بأستخدام.



 Li and Mobley, 2002 b;  Liالمضادات الحيوية وذلك بسبب وجود هذه البكتريا داخل قالب الحصوة )

et al. ,2002.) 

 

 : infection  Uncomplicated U.T.I  لتهابات المسالك البولية غير المعقدةا 2-1-2 

لتهابات اما صن الكلية والفسيولوجية في هذا النوع من الاتكون القناة البولية طبيعية من الناحية التشريحية      

دون صعراض من لتهابات مصحوبة بأعراض وصحيانا  تؤدي وظا فها بالشكل الطبيعي وقد تكون هذه الأ

(Torzewska  et al.,2003) شار الباحث وصKumamato ( الى ان صاثر 1997وجماعته ) بهذا الأاابات

 كون بين الأنا .تفي اليابان النوع 

 :   Routes of infectionطرائق حدوث الالتهابات 2-2  

 البولية ومنها: المسالكطرا ق تسلكها البكتريا لأحدا  الأاابة بألتهابات  مجموعةهناك 

 :Ascending Routeالطريق الصاعد 1-2-2 

لتهاب تتطور الأاابة همال معالجة الاإ،وفي حالة  (Cystitis)يعد صه  الطر  للأاابة بألتهاب المثانة      

 Lohr. صشار الباحث & Mobley , 2002 ; Mimis et al.,1995) (Li الى صلتهاب الكلية وحويضها

وهي  الكا ن الممرض من مناطق المستودعاتنتقال ااابة عند الأنسان عن طريق الى حدو  اص (1989)

( Vagina) ( والمهبل Rectum( والبروستات لدى الذاور والمستقي  )  Preputial Sacالكيس القلفي ) 

 البولية تحد  بوساطة الطريق الصاعد  المسالكلدى الأنا  الى المثانة,صن معظ  صاابات 

 : Haematogenous Routeالطريق الدموي  2-2-2

تحد  الااابة في هذه الحالة عن طريق طرح البكتريا الموجودة في الدم الى الأدرار عن طريق الكلية        

لتهاب الكلية عند حصول احتمالية حدو  اوتزداد  (Schaffer , 1985 )وخااة في الأطفال حديثي الولادة  

من الجراثي  في الأحليل القااي يمكن صن جراء جراحة في الأحليل إذ توجد صنواع مختلفة انسدادات تستوجب ا

 ( Mims  et al ., 1995)جراءات الجراحية في الأحليل ثناء الافي اتدخل 

 

 :Lymphatic routeالطريق اللمفوي  3-2-2

 , Santoro and Kaye)  تصل البكتريا الموجودة في الأمعاء الى المثانة عن طريق الأوعية اللمفاوية إذ     

1978.) 



  

 Predisposing factors U.T.Iالممهدة لالتهابات المسالك البولية  العوامل 3-2

infection: 

 :Vesicoretric refluxالحالبي -الأنعكاس المثاني 1-3-2

نعكاس جريان الأدرار بعد عملية التبول، إذ يصعد البول من المثانة ليدخل حوض الكلية إوهي ظاهرة      

عبر الفتحة الواالة بين المثانة والحالب , وعند وجود بكتريا مرضية في الأدرار فإن ذلك يؤدي الى حدو  

الى صن  Morris  (1998) و    Sticklerن، وقد صشار الباحثا (Haslett et al.,1999)صلتهاب الوي حاد 

 لتهاب حويض الكلية ومن ث  تجرث  الدم.إالأدرار من الممكن صن يتسبب في  نعكاس جريانإ

 

 :Stonesالحصى  2-3-2

البولية، وهذا الأنسداد يؤدي الى راود  المسالكنسدادات في صحدا  إالحصى دورا  ابيرا  في  ؤديت      

صن الأنسداد يمهد والبولية،  المسالكلتهاب البكتريا المسببة صملا ما" لنمو الأدرار فيكون وسطا"زرعيا" 

 Shigeta  et)البولية من خلال التمهيد للأنعكاس المثاني الحالبي  المسالكنتشار الألتهاب الى صعلى إ

al.,1995)   تعرف  و ,معقد مترسب من محلول عالي التشبع. تعرف الحصى بأنها عبارة عن تجمع لترايب

ضطراب في التوازن الفيزيوايميا ي صو في النظام الهيدروديناميكي للأدرار ابأنها ترايب الب ينشأعن 

    (Aswegan et al.,1992)البولي  المسلكو

 يمكن تصنيف الحصى الى نوعين ر يسين وهما:و

 

 

 

 :   Metabolic Stonesحصى الأيض  1-2-3-2

ة صنواع منها حصى حمض البوليك، مجموعتتكون في الأدرار النقي وتشمل  وهي التي من الممكن صن       

 Stoller andحصى الكالسيوم وحصى الزانثين وحصى السستاين وحصى السليكا وحصى الأدوية )

Bolton,1995 ; Ito et al.,1995  Disilverio et al.,1996;.) 

 



 :   Infection Stonesحصى الخمج 2-2-3-2

( % من مجموع الحصى ويكون للبكتريا وخااة  بكتريا جنس المتقلبات  30 – 7تمثل حوالي )       

Proteus في تكوينها  ”ابير ”دور(Cotran et al.,1996)  وهي تتكون من فوسفات الأمونيوم ,

 .   Struvite( وتدعى بالستروفيتMgNH4PO4.6H2Oوالمغنيسيوم )

 بقية صنواع الحصى الأخرى مما يجعلها تشكل خطرا  ابيرا  في تلف الكلىتشكل حصى الخمج تهديدا  صابر من 

(Torzewska et al.,2003). 

 

 :Diabetes Mellitusمرض السكر  3-3-2

درار المرضى المصابين بداء السكر يساعد على حدو  إن وجود ترايز عال من الكلواوز في إ       

 ; (Schaffer,1985يوفر هذا الأدرار وسطا  ملا ما  لتكاثر البكتريا   إذاابة بألتهاب الكلية والحويض الأ

(Seftal et al.,2000 صثناء في ، وفي النساء الحوامل يزداد ترايز الكلواوز في الأدرار مما يمهد للأاابة

 .(Makuyana et al., 2002)الحمل 

  

 :  Age and Sexالجنس والعمر 4-3-2

(  2-3اابة عند الأنا  اانت صعلى منها في الذاور بـ)الى صن الا Shanson (1982) صشار الباحث      

ين وذلك بسبب تضخ  الى صن الأاابة عند الذاور تزداد بعد سن الخمس Mattson (1994)بينما صشار  مرات

من النساء  %10من الذاور ابار السن و %20وجد من خلال دراسة صحصا ية صن حوالي  إذالبروستات، 

 20من الرجال العاملين و % 25ابيرات السن يعانون من الأاابة الجرثومية وصن هذا العدد يزداد الى حوالي 

 من النساء العاملات . %

البولية وصن الأاابة بهذه  المسالكلتهابات إحثين بأن هناك علاقة بين الجنس ومن البا كثيرلاحظ الو      

، اما  (,;Klufio e tal.,1996 Satoh et al., 1998) تقريبا  ولكلا الجنسين الألتهابات في ال الأعمار

صما لدى الأنا  فقد بلغت  % 25.4الى صن نسبة الأاابة بين الذاور  (2004)وجماعته  Rakaصشار الباحث 

ة الأاابة عند الذاور المصابين صن نسب (2004)وجماعته  Mehr،وفي دراسة صخرى وجد الباحث  74.6%

سنوات من العمر. بينما  (6)وخااة الأطفال دون  % 56بينما عند الأنا   % 39البولية  المسالكلتهابات اب

في دراسة على فتيان وفتيات في عمر العشرين صن نسبة الأاابة عند  (2003)وجماعته  Cohenلاحظ 

 . % 8.5صما عند الذاور فقد اانت  % 12.6الأنا  اانت  



 

 : Catheterizationالقسطرة  5-3-2

البولية فمن الممكن عن  المسالكلتهابات ااابات امثانة من العوامل الشا عة لحدو  تعد عملية قسطرة ال       

وخااة لدى  Proteus mirabilisمن البكتريا مثل بكتريا  كثيريق صنابيب القسطرة ان تدخل الطر

البولية في  المسالكلتهابات امسببة  ،((Liedle,2001و (Mobley,2000)ة طويلة مدالمقسطرين ل

إذ لوحظ صن الأطفال الذين تجرى له  عمليات قسطرة في  (Hospital Acquried U.T.I)المستشفيات 

 ,Pearson)البولية المكتسبة في المستشفيات  المسالكالمستشفيات يحملون نسبة عالية من الااابة بالتهابات 

et al, 2008)  وصشار الباحث ،Verhaze  في دراسة صجريت في اربيا الى صن صغلب  (2003)وجماعته

 .البولية اانت بين المقسطرين الراقدين في المستشفيات المسالكصاابات 

 

 : Circumcision الختان 6-3-2

صاد الباحثان  إذالبولية,  المسالكمن الباحثين صن عملية الختان تقلل نسبة الأاابة بألتهابات  كثيرصشار ال      

(1993) Hachey and Wiswell  البولية في الأطفال الرضع غير  المسالكلتهابات اصن نسبة الأاابة ب

 (1992)ما هو موجود لدى الأطفال الرضع المختونين ,  بينما صشار الباحث  المختونين اانت عشرة صضعاف

Elder  يعانون من الأاابة  منه  % 25في دراسة قام بها على الأطفال الذاور غير المختونين صلى صن

 البولية على الرغ  من تعاطيه  العلاج. المسالكبألتهابات 

 

 التشوهات في القناة البولية: 7-3-2

بوساطة والبولية  المسالكحدا  الأاابة بألتهابات االترايبية في القناة البولية تسه  ب صن التشوهات      

  P. mirabilis (Torzewska et al.,2003;Zhao et al.,1999) . البكتريا ومنها

وبالتالي زيادة  Stasisن هذه التشوهات تعد من المسببات لأنسداد القناة البولية مما يؤدي الى راود البول إ 

, ونتيجة لذلك تتكوّن الحصوات في ال من  (Cohen and Preminger,1996)فراة حصول الألتهابات 

 Proteus mirabilis (Mobley, 2000 ; Li, etالمثانة والكلى والتي تعد من السمات المميزة لبكتريا 

al.,2002-a)  مما يستدعي التدخل الجراحي(Rassweiler et al., 2001). 

 



  المجهرية المسببة لالتهاب المسالك البولية : الاحياء 4-2

البولية ، ولا سيما العصيات الهوا ية السالبة  المسالكتعد البكتريا من ااثر الكا نات شيوعا  في التهابات      

   Enterobacteriaceaeلصبغة ارام والعا دة للعا لة المعوية 

 Ani et al, 2011: Lazarevic et al, 1998)). 

 يمكن ان توجد البكتريا في الادرار نتيجة للحالات الثلاثة الآتية : 

  :Contaminationالتلوث . 1

ويحصل عندما تدخل الاحيــاء المجهريـــة من الاعضــاء التناسليــة الخارجيـــة ومن الاحليــل إلى 

 ,Lactobacillusللاجنــــاسنمـــوذج الادرار عنـــد جمعـه ويمكــن ان يشــمل البكتريا العا ــدة ا

Staphylococcus (Co-agulase-ve)  Streptococcus viridans , Corynbacterium 

diphtheriae. (Broeren et al, 2011). 

  :Colonizationالاستيطان . 2

 ويعني وجود مؤقت للبكتريا ويستمر من يوم إلى عدة ايام يعقبه شفاء ذاتي ولا يرافقه 

 .(Broeren et al 2011) وجود خراج 

 :Infectionاصابة . 3

 تعد البكتريا هي الااثر إذوغيرها من الاحياء المجهرية ، وتشمل الااابة بالبكتريا  

 . (Martinez et al, 2000) شيوعا  وتسببا  في حصول الالتهاب

 : البكتريا الموجودة بصورة شا عة في الالتهابات البولية وتشمل 

 E. coli, Klebsiella , proteus , Pseudomonous aeroginosa , Staphylococcus aureus , 

Staph. albus , Streptococcus faecalis (Martinez et al, 2000; Williams et al,2000 ; 

Brooks et al, 2007). 



   المعوية لعائلةالعامة ل الصفات5-2  

عوا ل تقع ضمن المجموعة الخامسة  واحد من اابر ثلا  Enterobacteriaceaeتعد عا لة البكتريا المعوية  

Group-5  حسب تصنيفBergy  1994لعام  (Holt et al.,1994.)                                         

تتألف العا لة المعوية من عدد ابير من الأجناس ذات افات مشتراة سالبة لصبغة ارام  عصوية، قصيرة 

 متحراة تكون صن ( مايكرون ، لا تنتج سبورات ،  وإما  5-4ذات حافات مدورة ، طولها يتراوح بين )

 لا صو , هوا ية (Capsule) يحتوي على محفظة  منها البعض متحراة, غير صنها صو محيطية بوساطة اسواط

وقد لا تنتج ا  زتنتج غابسرعة و الكلواوز تخمر سكر جميعها (Facultative anaerobes)اختياريا  هوا ية

 و تختزل(Catalase) الكتاليز صنزي  و منتجة (Oxidase)منتجة صنزي  لاواسديز  , وتكون غيراغاز

تحتوي العا لة المعوية على مستضدات عديدة   (Duguid and Old,1980)  نتريت  إلى النترات مرابات

 somatic antigen O و  flagella antigen H    و       capsular antigen K وهــــــي   

2012).(Jawetz et al. 

صو    pathogens) (Intestinal تض   هذه العا لة مجموعة  من  الأجناس  تكون  ممرضات معوية           

حيث (Saprophytic) رمية  تكون منها إن هناك مجموعة القليل حين في (Commensals)تعايشُية   تكون 

 . تعيش صجناس هذه العا لة في القناة الهضمية (Rajanna et al., 2012) توجد في التربة والماء    

(Intestinal  tract) هذه  عزلتح ذلك من اس  العا لة , إذ للإنسان والحيوان, وبصورة عامة اما يتض

 باصاابة واسعا تسبب تنوعا إذ,  (Gabriel, 2000) جراثي  بكثرة من الحالات المرضية للإنسان والحيوانال

 السا ل و القشع و الحرو  والجروح  من منها ابير عدد عزل إذ ت  صصنسان , جس  في مختلفة صجزاء في

القناة الهضمية  في عالية وبنسبة طبيعيا مستوطنة وجودها جانب والدم إلى الخروج و اصدرار و صلشواي

 Crichton et al., 1993; Gabriel).  2000,) والحيوان للإنسان

 .Proteusومن بين هذه الاجناس المهمة طبيا  والتي تعود لهذه العا لة ، جنس المتقلبات 

 

  Proteusنبذة تاريخية عن بكتريا الـ 1-5-2  



           فقد عزلها لاول                   1885سنة  Hauserهو العال    Proteusصن صول من واف جنس      

و المواد العضوية وهي بكتريا عصوية سالبة لملون ارام                   و  المسالك همرة من الغا ط  و ميا

س  الـ ا البكتريا هذهوصطلق على  Enterobactereace)   )(Holt et al.,1994)تنتمي للعا لة المعوية 

Proteus  متلااها ظاهرة تعدد الاشكال   ابسبب (Pleomorphism)                        (Rozalski et 

al., 1997; O’hara et al.,2000). 

 1994لعام  Bergyحسب تصنيف  (Group5) الى المجموعة الخامسة Proteusينتمي جنس المتقلبات 

(Holt et a.l,1994) معوية  والتي تض  مجموعة البكتريا العصوية السالبة لصبغة غرام ومنها العا لة ال

Enterbacteraceae  التي يعود اليها جنس المتقلباتProteus (Toth and Emody, 2000 ; 

Karlowsky et al., 2003.) 

و بالاعتماد على الاختبارات الكيموحيوية صن يميز ما بين جنسي  1950سنة  Henriksenستطاع العال  ا     

Proteus  وProvidencia  نتاج صنزي  االمعوية بقدرة هذين الجنسين على و بقية صفراد العا لةDeaminase 

و التي  Molecular phylogenticستخدام تقنية  اب  Proteeae, اما و يمكن التمييز ما بين صجناس القبيلة 

 Proteus morganiiللفصل و التمييز بين تلك الاجناس وبذلك ت  تحويل النوع  DNAتعتمد على مستوى 

ستخدام اب  Morganellaعن جنس  Proteus. اما   و يمكن تمييزجنس  Morganellaالى جنس منفصل 

بلونها الاحمرمقارنة  Proteusذ تمتاز مستعمرات جنس إ    Lysine Iron Agarالوسط الزرعي            

صيضا بقدرته على  Proteusيمتاز جنس  والتي تظهر عديمة اللون ,  Morganella  بمستعمرات جنس

ختبار تخمر السكريات  انتاج الحامض من إو عدم القدرة على  Gelatinaseو صنزي   Lipaseصنزي   نتاجا

 Providenciaالمختلفة مثل : المانوز , و صنيوسيتول ,   و مانيتول , و صرابيتول على العكس من جنس الـ 

(Brenner et al.,1978 ; Swierzko et al., 2000; Karlowsky et al., 2003).  

 Proteus mirabilis, Proteus penneri خمسة صنواع وهي spp  Proteusيض  جنس المتقلبات         

 ,Proteus vulgaris , Proteus myxofaciens , Proteus hauseri  وذلك  بالاعتماد على ,

الطبيعة إذ صنها  .يمتاز صفراد هذا الجنس بالأنتشار الواسع في) (O’hara et al.,2000التفاعلات الكيموحيوية 

 ( .  Volk et al., 1997) ,Walker et al.,1999 والحيوانات المتعفنة المسالكعزلت من التربة والغا ط و

في القناة المعوية للأشخاص الأاحاء  (Normal flora)من النبيت الطبيعي  Proteusتعد بكتريا المتقلبات 

صي ممكن صن تتواجد  (Parasitic), بينما تكون بعضها متطفلة  (Saprophytes)صي صنها تكون رمية 



عديدة من الألتهابات عند مغادرتها  أمسببة صنواع (Opportunisitic Pathogens)اممرضات صنتهازية 

 .(Quinn et al.,1998; Davis et al., 1990)مكانها الطبيعي 

 

  Proteusالصفات العامة لبكتريا 2-5-2  

( مايكرون وعرضا  1-3) عصيات قصيرة سالبة لصبغة غرام ذات طول Proteusجنس المتقلبات          

,  يمتاز بظاهرة تعدد الأشكال إذ صنها تظهر بأشكال  (Toth and Emody 2000) ( مايكرون  0.8-4) من

راة مختلفة منها عصيات اروية قصيرة وعادة تكون غير متحراة صو بشكل خيطي طويل والذي يمتاز بح

 . (Zunino et al.,1999)نشطة 

نزي  انتاج إولها القابلية على  (Spores)اما صنها غير مكونة للأبوا   (Capsule)لا تحتوي على محفظة 

  Phenyl alanine deaminaseصنزي   نفضلا  ع (Urease)اليوريز 

(Toth and Emody, 2000) صنها منتجة لغاز ابريتيد الهيدروجين  و(H2S)  وجميع صنواع بكتريا ,

، اما صنها غير مخمرة  Protes vulgarisتعطي فحصا  سالبا  للأندول ماعدا النوع  Proteusالمتقلبات 

 لسكر اللااتوز على وسط المااونكي.

تساعدها على الحراة  (Peritrichous flagella)صسواطا" محيطية  Proteusتمتلك بكتريا المتقلبات 

بسرعة وتظهر الحراة بصورة واضحة على سطح الأوساط الزرعية الصلبة وبشكل دوا ر متحدة المراز 

 Liaw  et)الشبيهة بالسباحة  (Swarming) الأنثيالمواج وهو ما يعرف بظاهرة وهذه الحراة تكون بشكل ص

al.,2003; Liaw et al.,2001) 

و الاسواط المحيطية  (Fimbriae)مكونه للابوا  , و منتجه للخمل غير  Proteusصن بكتريا      

(Peritrichous Flagella)  و لا هوا يه مخيرة ,(Facultatively anaerobic)  و ذات تغذية ايميا ية ,

فيما يبلغ الرق  الهيدروجيني  م  37°, و درجة حرارتها المثلى للنمو  (Chemoorgantrophis)عضوية 

و تتميز بظاهرة الحراة المتموجة على الاوساط الزرعية الصلبة , و   Holt et al.,1994))  7.4الامثل لها 

ذات مستعمرات شاحبة    اللون على وسط صاار المااونكي ووسط صاار الدم , و برا حة مميزة تشبة را حة 

 (.O’hara et al.,2000السمك ) 

 Proteus, عند تلقيح بكتريا Swarming الأنثيالهي ظاهرة  Proteusالظاهرة التي ينفرد بها جنس      

تتصف   (Swimmer cell)في وسط المر  المغذي فالخلية المتمايزة في هذا الوسط تسمى الخلية السابحة



, و عند    (Allison,1993)صسواط محيطية (6-10)مايكرومتر و لها  (1.5-2)بأنها عصوية ذات طول 

ط زرعي الب تتحول فسيولوجيا  و مظهريا  بعد ملامسة السطح الصلب  بوقت  تلقيح هذة الخلية على وس

  (60-80)يتراوح ما بين  التي تتميز بأن لها طولا (Swarmer cell)قصير و تسمى بالخلية المتموجة  

 Higashitani et)مايكرومترمع مئات الالاف من الاسواط المحيطية التي تحتاجها الخلية للحراة 

al.,1995) .ستنتج العال  اStewart (1997)  صن للاسواط فعل تحسسي ملموس للبيئة الخارجية حيث وجد

صن نقل خلية سابحة الى وسط زرعي الب صو تعليقها في وسط سا ل عالي اللزوجة صو حاوي على الاضداد 

ضد مستضدات السطح تقيد حراة هذه الخلية و يحفزها للتمايز الى خلية متموجة . اما صثبت تجريبيا  العال  

Massad  صن الخلية المتموجة لا تخلق الخمل عند تنمية بكتريا  (1994)ه و جماعت  Proteus  على وسط

 زرعي الب .

 الأنثيالهو المسؤول للتعبير عن ظاهرة  RsbA (Regulater of swarming behavior)صن الجين      

 . (Lilley and Bassler ,2000)نتيجة للتحسس بالظروف البيئية المحيطة 

من  كثيرنها تسبب الإ إذمن الناحية الطبية  Proteusالنوع الأه  في جنس  Proteus mirabilisتعد بكتريا 

وصلتهابات  Respiratory Tract infectionالألتهابات الجهازية والسطحية األتهابات الجهاز التنفسي 

 المسالكلتهابات لأوهي من المسببات الر يسة  (Otitis media)والأذن الوسطى  (Wounds)الجروح 

 (.(E.coli  Chanal  et al .,2000; Shwu-Jen, 2000اذ تأتي بالمرتبة الثانية بعد بكتريا  البولية

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  P. mirabilisأمراضية بكتريا 3-5-2  



من الكا نات المجهرية الانتهازية التابعة للعا لة المعوية لما تسببه من مشاال   P.mirabilisتعد بكتريا      

نها تسبب         خمج الجهاز الهضمي إ, اذ  (Penner,1984)احية للانسان و الحيوان على حد سواء 

 Klebsiellaو بكتريا  Escherichia coliوالجهاز التناسلي  و تأتي الاهمية الطبية لهذه البكتريا بعد بكتريا 

pneumonia  لما تسببه من مشاال احية و ااابات مرضية للجهاز التناسلي و الجهاز الهضمي و الاجهزة

 .  (Chown,1979)الاخرى 

و البالغين و تسبب تقرحات جلدية صيضا   الأطفالالاسهال عند  P. mirabilisوتسبب بكتريا        

(Rozalski et al.,1997)  من حالات خمج الاذن الوسطى  و خمج صغشية السحايا عند , و قد صمكن عزلها

, و صمكن  ) Gastrointestinal Syndrome  (O’hara et al.,2000الاطفال حديثي الولادة و اذلك 

عزل هذه البكتريا من مرضى مصابين بجروح مختلفة و خراجات و خمج الاذن , و خمج غشاء السحايا , و 

ي بعض الاحيان عن صاابة المسلك البولي صو نتيجة صجراء العمليات الجراحية تجرث  الدم و الذي قد ينتج ف

صعراضها الحمى و   Systemic inflammatory response Syndromeمحدثة                        

                   (20-50) %و بنسبة وفيات  Neutropeniaصنخفاض          نسبة اريات الدم البيض نوع 

(Collee et al.,1996;Gonzals,2001)  و يعتقد صن للـ . P. mirabilis   الااابة دورا  مهما  في

و ذلك لان الاجسام المضادة لهذه البكتريا وجدت عند  (Rheumatoid arthritis)بروماتزم المفاال 

 . (Dumanski et al.,1994; Rashid and Ebringer. 2007)المصابين بهذا المرض 

 في أخماج المسالك البولية  P. mirabilisدور بكتريا 4-5-2  

النوع                                    ولاسيما بصورة ر يسة خمج المسالك البولية  Proteusتسبب بكتريا     

P.mirabilis ذلك فانها تأتي بعد بكتريا من رغ  ال علىوE. coli    في صحدا  خمج المسالك البولية

(Ramakrishnan and Scheid ,2005)  مج المسالك البولية للمرضى الراقدين في . تسبب هذه البكتريا خ

طويلة و اذلك الاشخاص الذين يعانون من مشاال وظيفية و  المستخدمين للقثطرالبولي و لمددالمستشفيات و 

البكتريا على الاستيطان في  صن قدرة هذهو ,(O’Hara et al., 2000)تشريحية غير طبيعية للمسلك البولي 

المسلك البولي يعود الى صمكانية تخليق زوا د بروتينية تسمى الخمل تساعدعلى الالتصا  بالخلايا الطلا ية 

 .(Bahrani et al., 1994)البولية و الخلايا الطلا ية الكلوية 

الذي يجعل الوسط قاعديا  مما يؤدي الى حدو    ضرر ابير  Ureaseصن قدرة هذه البكتريا على صنتاج صنزي    

 فضلا عنو عسر      عند التبول  حدا  صل إي  من التاثير الفعال للاضداد و في صنسجة الكلية صذ يقلل هذا الانز



وتؤدي الااابة بهذه البكتريا الى حدو  التهابات  لمرضى المصابين بهذه البكترياتحلل اريات الدم البيض ل

معقدة في صجزاء  المسلك  البولي صذ تؤدي الى خمج حوض الكلية الحاد و المزمن و تكوين حصى الكلية و 

ي و ذلك لقدرة هذه البكتريا على , اما و تؤدي الى صحدا  فقر الدم الكلو (Li et al.,2002a)تجرث  الادرار 

منطقة الااابة و صنسداد الاوعية  حدا  التلازن الدموي لكريات الدم الحمر مما يؤدي الى ضررابير فيإ

 . (Gupta and Stamm ,2005)الدموية و بالتالي تلف الانسجة الكلوية 

بالتصا  هذه البكتريا على الخلايا  تبدص P. mirabilisصما تكوين الحصى البولية نتيجة الااابة ببكتريا   

و  Proteusتكاثر بكتريا الغشاء الحيوي لضوية و الطلا ية للمسلك البولي و الاستيطان و تكوين الفرشة الع

الذي يجعل  Ureaseتحمي نفسها من مضادات الحياة و الادوية و الفعل المناعي للجس  و تستمر بانتاج صنزي  

 Carbonateو بلورات  Struvateطويلة و بالتالي ترسيب و تكوين  مددقاعديا الذي يبقى فعالا و ل الوسط

apatite  الطبقة الشمعية )الفرشة العضوية( لتكون النواة الاولى لحصى المثانة صو الكلية التي تبدص بتكلس و

(Mclean et al.,1988) . 

 

 P.mirabilisعوامل الضراوة المهمة لبكتريا 5-5-2  

 ureaseانتاج اليوريز هي  P.mirabilisلبكتريا  Virulance factorsان من اه  عوامل الضراوة 

production    ـ إنتاج الهيمولايسينHaemolysin production  ـ القابلية على الالتصا  بالخلايا

بواسطة  Swarming(  الأنثيالـ الحراة بشكل امواج )   Adhesion to the Uro- epitheliumالطلا ية

 Proticine  (Zunino et al.,1999) ( ,Swierzkoـ إنتاج البكتريوسين المعروف بـ   Flagellaالاسواط 

et al.,2000. ) 

  Urease productionأنتاج اليوريز  1-5-5-2 

 Proteusيعد صنزي  اليوريز من صه  عوامل الضراوة التي تنتج من قبل بكتريا جنس المتقلبات 

(Dattelbaum et al.,2003) من الأجناس البكتيرية المسببة لخمج  كثيرينتج صنزي  اليوريز من قبل الو

تأتي بكتريا  Proteus ,Klebsiella  ,Pseudomonas (Ahmed et al.,2003)البولية مثل  المسالك

دورا  مهما  في عملية  ؤديالمنتجة لأنزي  اليوريز الذي يفي ادارة الممرضات البولية  Proteusالمتقلبات 



بات حويض لتهااواذلك  في تطور  Nephrolithiasis)   (وتحصي الكلية  Colonization) (ستعمارالا

 inducible (صن صنتاج البكتريا لأنزي  اليوريز يكون صما بطريقة الحث (Dattelbaum et al.,2003)الكلية 

وذلك حسب نوع البكتريا وحسب الظروف البيئية المحيطة )  Constitutive ( ( او بالطريقة الترايبية

فإذا ل  يكن للظروف المحيطية صي تأثير يت  تصنيع الأنزي  ترايبا  صو يكون  (Mobley et al.,1987)بها

صنتاجه بطريقة الحث في حالة تأثير الظروف المحيطة على صنتاجه. تتموضع الجينات المسؤولة عن صنتاج 

رة الحج  اليوريز وفعاليته في معظ  صنواع البكتريا على الكروموسوم وقد تتموضع صحيانا  على بلازميدات ابي

. صظهرت الدراسات المتخصصة بالتنظي  الوراثي  (D’orazio et al.,1996)من النوع المنتقل بالأقتران 

لمجاميع الجينات ذات العلاقة بأنتاج اليوريز صن هناك مجموعتين من الجينات تعرف الأولى بالجينات 

يعرف بالجين  (Transcription)و هناك جين آخر يسيطر على الأستنساخ  Structural genesالترايبية 

 UreR .(Heimer andMobley2001;Mulrooney andويرمزله  Regulatory gene التنظيمي

Hausinger,2003)  

 H2CO3 (Tanaka et alوحامض الكاربونيك  NH4يعمل صنزي  اليوريز على تحليل اليوريا الى الأمونيا 

.,2003;Heimer & Mobley,2001)  يتجزص حامض الكربونيك الى آيونات الهيدروجين,+H  وصيونات

. صما  CaCO3مكونا راسبا  من اربونات الكالسيوم   2Ca+الذي يتحد مع صيون الكالسيوم    3CO -2الكربونات

مكونة  راسبا  من الأملاح  Mg 2+وآيونات المغنيسيوم  PO4-3       الأمونيا فأنها تتحد مع آيونات الفوسفات 

- 3الثلاثية 
4-PO+ 4-NH +2Mg    التي تسبب تكون الحصى في الكليةNephrolithiasis et (Zhao 

al.,1998). 

تعمل الأمونيا المتحررة من تحلل اليوريا الى زيادة قاعدية الأدرار مما يتسبب في تقليل الفعالية البايولوجية 

 (Larsson,1978) (Leukocytes)والى تحطي  خلايا الدم البيضاء  (Antibodies) للأجسام المضادة

 Strovite،واذلك تؤدي الى ترسيب الأيونات التي عادة ما توجد في الأدرار بشكل ذا ب الى الستروفيت 

[MgNH4PO4.6H2O]  وهو المكون  الر يس للحصوات البولية فضلا"على حصوات اربونات الأبتايت

[Ca10(PO4).CO3]  توجد بنسبة صقل التي(Mobley, et al,1995)  صن زيادة قاعدية الأدرار يساعد في.

, و صمتصاص  (Kaitwatcharachi et al.,1999;Itami  et al.,1990)زيادة معدل تكوين الحصى

 الأمونيا المتحررة من تحلل اليوريا بفعل صنزي  اليوريز يمكن صن يؤدي صلى زيادة الأمونيا في الدم 

(Hyperammonaemia)  مما يؤدي الى وفاة المريض(Van-Daele et al.,1998) . 

 



 

 

 وراثة اليوريز والاقتران البكتيري :  ●

يمكن ان تتموضع الجينات المسؤولة عن إنتاج انزي  اليوريز على الكروموسوم البكتيري او قد تكون 

البلازميدات التي وجد انها تحمل جينات موجودة على البلازميد ، ومعروف الآن ما لايقل عن نوعين من 

( واشار هذا الباحث إلى ان البلازميد D' orazio et al., 1996)ي من النوع المنتقل بالاقتران اليوريز وه

 .Ure D, A, B, C, E, F وهي:المشفرّ لليوريز يحوي سبعة جينات 

اتضح من الدراسات الوراثية والكيموحيوية الحديثة ان التعبير عن جينات اليوريز في البكتريا السالبة 

لصبغة ارام لا يكفي بحد ذاته للتعبير عن انزي  فعّال من الناحية الايضية ، اذ تبين ان هنالك حاجة لعدد 

ينات الاضافية نواتجها بالبروت وسميت  Accessory genesمساعد من الجينات سميت بالجينات الاضافية 

 ,.D'orazio et al., 1996; Zhao et alدورا  مهما  في استكمال عمل هذا الانزي  ) ؤديلليوريز والتي ت

1998 .) 

المعزولة   E.coliلا تنتج هذا الانزي  غير انه ت  تسجيل عدد من عزلات  E. coliمن المعروف ان بكتريا 

قادرة على نقل افة إنتاج   Proteusمن الجهاز البولي تتميز بهذه الصفة ، ولوحظ ان بعض سلالات بكتريا 

مما يشير إلى وجود الجينات المشفرّة لهذا  Salmonellaو  E. coliاليوريز إلى بكتريا معوية اخرى مثل 

 ( .  Jansen et al., 2003الانزي  على بلازميد ينتقل عن طريق الاقتران )

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 P. mirabilisعوامل الفوعة لبكتريا  (2-1)الشكل                             

(Mobley and Belas, 1995) 
C3a, C5b9 :Complement components 

LPS: Lipopolysacchride 

OM: Outer membrane 

PMP: -–P like fimbriae 

NAF: Non agglutinating fimbriae 

ATF: Ambient-temperature fimbriae 

PMF : P.mirabilis Fimbriae     

MR ⁄K : Mannose-Resistance like  Klebsiella fimbriae 

MR ⁄P: Mannose-Resistance like Proteus fimbriae 

IM: Inner membrane  

HIY A: Cytolysin Hemolysin A     

 Haemolysin Production  يالدموحال ال إنتاج 2-2-5-5

وغالبا  ما يرتبط صنتاج الهيمولايسين  Proteus mirabilisالهيمولايسين دورا  مهما  في صمراضية بكتريا  ؤديي

. الهيمولايسين مادة بروتينية  (Swihart and Welch,1990;Piccini et al.,1998)بالعزلات المرضية 



من التشخيصات السريرية الموضعية صو  كثيرلدم الحمراء اما تعود اليه البتدمير الغشاء الخلوي لكريات ا تقوم

 كثيرويؤدي الهيمولاسين ال. Septic infection (Liaw et al.,2000)الجهازية مثل الأاابة التجرثمية 

( والخلايا Erythrocytes( في صغشية    الكريات الدم الحمراء ) Pores (من الوظا ف صهمها عمل ثقوب

 Tissueفأنه يؤدي الى تحطي  الأنسجة  Cytotoxic( وبسبب سميته Epithelial cellالطلا ية ) 

Damage    Sander , 1981 )  and2000; Stephen et al.,(Liaw   . 

 :والاقتران البكتيري يالدموحال الوراثة   ●

تت  السيطرة على تصنيع الهيمولايسين الفعال وافرازه إلى المحيط بمحددات وراثية تقع اما على 

 , Swihart and Welchاو على الكروموسوم )   Transmissible Plasmidبلازميد قابل للانتقال 

 hly A  ,hlyات ( . وتتشابه هذه المحددات مع بعضها البعض ترايبيا  ووظيفيا  فهنالك اثنان من الجين1990

C ه  في تصنيع الهيمولايسين الفعّال ونقله لاحقا  خلال الغشاء السايتوبلازمي ، ويحتاج نقل التي تس

hly B  (Senior & Hughs, 1987  )الهيمولايسين من البربلازم إلى الغشاء الخارجي إلى جين آخر هو 

الذي يقوم بتحرير بروتين الهيمولايسين من الغشاء الخارجي إلى وسط النمو  hly Dوهنالك جين رابع هو 

التي ينقصها هذا الجين  P.mirabilisالبكتيري وتظهراهمية هذا الجين من خلال ان الطفرات في بكتريا 

(hly D تظهر منطقة تحلل اغيرة فقط حول مستعمرات البكتريا على اوساط الدم المستخدم لانما ها فيك ) ون

 وجوده ضروريا  لملاحظة الصفة المظهرية وهي تحلل اريات الدم الحمراء ، واذلك فقد اشار

Swihart & Welch   (1990-b إلى ان )Operon  الهيمولايسين في بكترياE.coli  ,P.mirabilis  

 .  hly A-B-C-Dيتألف من اربعة جينات هي 

تقع الجينات المسؤولة عن إنتاج الهيمولايسين في معظ  البكتريا المعزولة من الانسان ضمن 

الكروموسوم ، اما الجينات المسؤولة عنه في السلالات المعزولة من الحيوان فتقع غالبا  على البلازميد 

 (Goebel, 1973 ) . 

على بلازميدات قابلة للأنتقال ذاتيا   تتموضع الجينات المسؤولة عن صنتاجه على الكروموسوم وصحيانا  

Transmissible plasmid (Swihart and Welch,1990 )  , وصشار الباحثانSwihart and Wech 

 hlyيتألف من صربعة جينات هي  Proteus mirabilisالهيمولاسين في بكتريا  Operonالى صن  (1990)

A-B-C-D وصشار الباحثان ,Hughs and Senior  (1987)  الى صن هناك علاقة بين ضراوة بكتريا



Proteus mirabilis  البولية وصنتاجها للهيمولاسين ولاحظ الباحث  المسالكالمسببة لألتهاباتHacker 

صن العزلات المرضية المسببة لمرض صلتهابات الكلية والتي صزيل منها بلازميد  (1986)وجماعته 

المرض في الجرذان لكنها صستعادت قابليتها المرضية عند صعادة الهيمولايسين قد فقدت قابليتها على صحدا  

 البلازميد الى داخل الخلية.

ايلو قاعدة ولا تحمل معها جينات  110-60يتراوح الحج  الجزيئي لبلازميدات الهيمولايسين بين 

  Hoffmanصخرى مثل جينات المقاومة للمضادات الحيوية او تلك التي تشفر لانتاج السموم . قام الباحث 

من اربعة بلدان اوربية لدراسة  جمعت P. mirabilis( بدراسة ثلاثين سلالة لبكتريا  1998وجماعته ) 

حظَ ان جميع هذه العزلات احتوت على بلازميدين ابيرين بحدود ، لا  Plasmid profileالنسق البلازميدي 

 ايلو قاعدة .  6ان اربع سلالات احتوت بلازميد اغير بحدود  فضلا عن ايلو قاعدة 60-70

صنزي  حال الدم عند تنميتها في مزارع المر  المغذي و حضنها  P. mirabilisويمكن ان تنتج بكتريا     

هذا الانزي   نتجم , و ي 10, و  4م ولا تنتج هذا الانزي  عند درجة حرارة  42و ,  37, و 28بدرجة حرارة 

   .(Kaca and Rozalski,1991)في الطور اللوغارتمي و طور الثبات 

صو ما يسمى     (Intracellular)فتنتج صنزي   حال   الدم من نوع الداخل خلوي  P. mirabilisسلالات بكتريا 

Cell-bound hemolysin   (Rozalski et al.,1993). 

الى ان دور الانزي  الحال للدم غير ضروري عند بداية الااابة  (1999)و جماعته  Zuninoتوال      

بخمج المسالك البولية بسبب عدم تحديد وجوده في صدرار المصابين بـخمج المسالك البولية و لكن صهمية هذا 

خيرة من الااابة , اما ان قدرة هذا الانزي  على تحليل اريات الانزي  تتجلى و بشكل واضح في المراحل الا

الدم تختفي في السلالات المزروعة في الادرار و يكون هذا الانزي  فعالا في السلالات المزروعة في مر  

باستخدام الجرذان المختبرية باستخدام طريقة   (Invivo)نقيع القلب و الدما  و داخل الجس  الحي 

Intraperitonial diffusion chambers  . 

  .Pمن سلالات بكتريا  85.14%وجد حوالي (2001) و جماعته  Mishraو في دراسة قام بها      

mirabilis   .منتجة لانزي  حال الدم على الرغ  من عزلها من مصادر سريرية مختلفة 

 :Adhesionالالتصاق  قابلية 3-5-5-2 



يعرف الالتصا  بأنه عملية التفاعل صو التداخل المعقدة التي تحد  بين البكتريا و خلايا صنسجة المضيف و      

التي تؤثر فيها عوامل متعددة منها : الطبيعة الكارهة للماء, و الشحنة الموجودة على سطح الخلايا البكترية و 

 .  et al(Brooks,. 2001(صنواعه اذلك المستقبلات البكترية و المتمثلة بالخمل بمختلف 

( والقابلية على uro- epithelium cells, UECs)  تصا  بالخلايا الطلا ية الظهاريةتعد قدرة الال

( عوامل بكتيرية متعلقة بضراوة سلالات  Hemagglutination activityتلزين اريات الدم الحمراء )

 . P.mirabilis  ( Mobley and Chippendle , 1990 )بكتريا 

( إلى ان الالتصا  المتواسط بالخمل  1999وجماعته )  Zhao( ,   1997وجماعته )   Tolsonفقد اشار 

Fimbriae - mediated Adherance   بالخلايا الطلا ية الظهارية يعد عامل ضراوة اساسي لبكتريا

P.mirabilis . 

يعد الخمل صحد عوامل الفوعة المهمة التي تمتلكها صجناس البكتريا من خلال دورها في الالتصا  على     

 . (Luzzaro, et al, 2009)سطوح الخلايا 

صن القدره على الالتصا  غالبا ما تكون مرافقة لوجود الخمل على سطح الخلية البكترية مما يؤاد صن سبب      

-Jacobsen, et al, 2008; Luzzaro, et al, 2009; Al)لى يعود الى الخمل الالتصا  بالدرجة الاو

Duliami, et al, 2011) .  

خلايا لوحظ صيضا صن الخلية البكترية ذات الخملة الكثيفة العدد لها القدره في صحدا  الااابة صفضل من ال   

 Adegbolaو  Old. صشار  (Mobley and Chippenale,1990)العدد   البكترية ذات الخملة قليلة

 مميزة وواضحة من الخمل وهي : ا  تمتلك صنواع Proteusصن بكتريا  (1982)

 

 

 

 

 ⁄Mannose Resistance Proteus Like Fimbriae  P)   (MRالخمل نوع  2-5-5-3-1

وقام   P. mirabilisلاول مرة من بكتريا  ⧵ P  MRمن عزل  (1990)و جماعته  Sarenevaستطاع ا      

نانومتر ووزنها الجزيئي  7و اليوريا , صذ بلغ قطر هذه الخملة   Sodium deoxycholateبتنقيته بوساطة 

 ايلو دالتون . 21



بوساطة جهاز  P.mirabilisمن بكتريا   P   ⁄MRقام بعزل وتنقية ف (1991)و جماعته  Bahraniصما      

م والوريد السيزيوم و  4دقيقة و بدرجة حرارة  90مدة ول g 180000النبذ المرازي فا ق السرعة و بسرعة 

Sodium N-lauryl sarcosine   ن إايلودالتون و صشار صيضا الى  18.5وقدر وزنها الجزيئي بحوالي

حامض صميني و  175من   P   ⁄MR. تتألف  MrpAهو بروتين   P   ⁄MRة لمتعدد ببتيد الوحدات الر يس

 Bahrani and)حامض صميني تقع عند النهاية الامينية تكون محبة للماء  23هنالك صيضا 

Mobley,1993) . 

,  mrp C,      و  mrp A, و   mrp Iجينات و هي على التوالي  8صوبرون يتألف من   P   ⁄MRيشفر للـ    

 mrp. يشفر الجين  mrp G (Bahrani and Mobley, 1994), و  mrp F, و  mrp E, و  mrp Dو 

H  لبروتينMrp H  يعتقد صن هذا البروتين مسؤول عن تلازن اريات الدم الحمر المعاملة مع سكر المانوز ,

و هو مسؤول صيضا عن الالتصا  بمستلمات الخلايا الطلا ية و هذا ما صادته نتا ج المجهر الالكتروني و 

لا تلازن اريات الدم  P.mirabilis فبكتريا  mrp Hصستخدام الاضداد المعلمة و اما وجد صنه عند تطفير 

 ,Li, 1997; Li and Mobley)الحمر المعاملة بالمانوز اما تنخفض قدرتها على صستيطان المسلك البولي 

1999) . 

وتكوين الغشاء الحيوي في المسلك البولي , بينت  P. mirabilisستيطان بكتريا افي   P   ⁄MRه  الـ تس    

تكون   P   ⁄MR المنتجه للـ  P .mirabilisصن بكتريا  (2004)و جماعته  Jansenنتا ج دراسة قام بها 

فأنها تكون غشاءا   P   ⁄MRمايكرومتر بينما البكتريا )الطافرة للجين المشفر(    للـ   65غشاءا حيويا بسمك 

 صيام من خمج المسالك البولية .  7مايكرومتر بعد  12حيويا بسمك 

المستخدم القاح يحمي الفئران التجريبية من الااابة بخمج المسالك    البولية   P   ⁄MRلوحظ صن الـ  و 

 ,.Li and Mobley, 2002;     Li  et al) 75%يحميها بنسبة  Mrp H, صما بروتين  63%بنسبة 

2004) . 

 ⁄Mannose Resistance Klebsiella Like Fimbriae  K)   (MRالخمل نوع   2-5-5-3-2

بنوع النسيج الذي ترتبط صو تلتصق عليه , صذ   P   ⁄MRو   K   ⁄MRما بين الـ   فا  هناك صختلا إنوجد     

على الخلايا الطلا ية لمحفظة بومان في ابيبة الكلية و اذلك تلتصق على   K   ⁄MRتلتصق و تستوطن الـ 

سلخة من المسلك البولي الاغشية القاعدية للخلايا النبيبية و تلتصق صيضا على الخلايا الطلا ية المن

(Sareneva et al.,1990)  اما لوحظ صيضا بعد ترحيل مستخلص ,K   ⁄MR   علىSDS.PAGE  صن

دالتون صما الحزمتين  19000و  17000ة لها وزن جزيئي من صربعة حزم , صثنان منها ر يس هذه الخملة مؤلفة



دالتون , و صن هذه الخملة تلازن اريات الدم الحمر للانسان  23000و  02000الثانويتين فلهما وزن جزيئي 

تخلق الخملة  P. penneriالمدبغة بحامض التانيك و تلازن صيضا اريات الدم الحمر للابقار , اما صن بكتريا 

K   ⁄MR   صاثر من بكترياP.mirabilis  صذ لاحظYakubu  سلالة من بين  12قدرت  (1989)و جماعته

 .  K   ⁄MRصنتاج صو تخليق فقط  سلالة على 18

ح القثطر على سط P.mirabilisهي المسؤولة عن التصا  سلالات بكتريا   K   ⁄MRلوحظ صن الـ     

يلاحظ صن  وة طويلة من قبل المرضى مدالبولية ول القسطرةستخدام استمرار االبولي و خااة في حالة 

البولية مثل  القسطرةعاليه للبوليمر الذي تصنع منه  ةصلف  K   ⁄MRلسلالات البكتريا المخلقة للـ 

Polysterene    و ,Sulfonated polysterene و ,Ethylene  و ,Propylene (Roberts et 

al.,1990). 

   Fimbriae  Proteus mirabilis (PMF)الخملة نوع   2-5-5-3-3 

وهو  PMFعزل الجين المشفر لهذه الخملة وت  التعرف صيضا على تتابع صلاحماض الامينية لمتعدد ببتيد       

لمتعدد ببتيد بروتين خملة   35%, و صن هذه الاحماض الامينية تتشابه بنسبة  ا  صميني ا  حامض 128مؤلف من 

 Klebsiellaين خملة بكتريا من متعدد ببتيد بروت 15%و بنسبة   Serratia marcescensبكتريا 

pneumonia (Baharani et al.,1993),  صن الجينات    التي تشفر للـPMF هيpmf A  (38.9)  ايلو

  (Li et al.,2002a)ايلو دالتون                pmf F (19.7)دالتون , و 

في الاستيطان على  P .mirabilis  اعامل فوعه لبكتريا  PMFالخملة  ؤديهحتمالية الدور الذي تاولدراسة   

خلايا المثانة لا على خلايا الكلية لوحظ عند صاابة الحيوانات التجريبية عن طريق الاحليل بالسلالة الفاقدة 

 ن صستيطان هذه البكتريا في مثانة صقل بكثير من سلالات البكتريا غير المطفرة ابوساطة التطفير  pmf Aلجين 

(Massad et al.,1994) صما ,Zunino  صشار صن للخملة   (2003)و جماعتهPMF   التي تنتجها بكتريا

P.mirabilis ستخدام سلالات مطفرة للجين  اان على خلايا المثانة و الكلية بفي الاستيط ا  دورpmf A . 

   Ambient-Temperature Fimbriae  (ATF)الخملة نوع  2-5-5-3-4 

ة عن متعدد , وهي عبار (1994)و جماعته  Massadت  صستخلاص وتنقية هذه الخملة لاول مرة من قبل      

بأنه لا يشابه  ATFايلو دالتون , ينفرد تتابع الاحماض الامينية للـ  24ة لها وزن جزيئي ببتيد وحداتها الر يس

                                                                                                                                                                                                                                                                                    تتابع الاحماض الامينية المؤلفة لببتيدات صنواع الخمل الاخرى .   



صظهرت تقنية الاضداد المعلمة و المجهر الالكتروني ان هذه الخملة لها شكل عصوي . صما الظروف المثلى     

الاوبرون الذي يشفر لهذه و م 23ساعة ,و درجة حرارة  48لانتاج هذه الخملة هي : مر  اللوريا ,وحضانة 

 atf B .(Li et al.,2002)و  atf Aالخملة يتألف من جينين هما 

لها دور في صحدا  خمج المسالك البولية عند تجريبها على الفئران , صادت هذه  ليس  ATF لوحظ صن الـ   

في البيئة المعوية   صو في البيئية   P. mirabilisالنتيجة الدور الكبير لهذه الخملة في عزلات بكتريا 

 .(Zunino et al.,2000) الخارجية 

   (P. mirabilis P-like Pili)خملة نوعال  2-5-5-3-5 

  P. mirabilisمن بكتريا  (1995)و جماعته  Bijlsmaشخصت هذه الخملة لاول مرة من قبل      

المشفر لهذه الخملة , يتألف  pmp Aالمعزولة من الب مصاب بخمج المسالك البولية وصمكن تشخيص الجين 

,  Uroepithelial Cell Adhesion  (UCA)وهو يشابه بروتين  ا  صميني ا  حامض 183من  Pبروتين الخملة 

يمكن صن  P, وصن الخملة نوع   E.coliلبكتريا  Papمع بروتين خملة  ا  ابير ها  تشاب Pmp Aصظهر بروتين  و

, و  P. penneri, و  P. vulgarisولا تعبر عنها بكتريا    P. mirabilisتعبر عنها فقط بكتريا 

Morganella morganii  و ,Providencia rettegri  . 

 

 

 

  

  Uroepithelial Cell Adhesin  (UCA)الخملة نوع  6-3-5-5-2

من عزل و تشخيص بروتين لااق الخلايا الطلايئة من بكتريا   (1986)و جماعته   Wrayستطاع ا     

P .mirabilis   المعزولة من شخص مصاب بخمج المسالك البولية وهذه السلالة هيP .mirabilis HU 

تمتلك القدرة للالتصا  على الخلايا الطلا ية البولية و  P .mirabilis, صن معظ  سلالات بكتريا  1069

لا ية البولية له القابلية للالتصا  على الخلايا الط UCAبالتالي تسبب خمج المسالك البولية , صن بروتين 

صتضح صن هذا البروتين يكون على شكل خيوط عصوية  ستخدام تقنية المجهر الالكترونياللانسان ومن خلال 

من البروتين الكلي , قدر الوزن  10%نانومتر ولكن نسبتها  6نانومتر وخيوط صخرى بقطر  4مرنة بقطر 

ايلودالتون مع الحصول على حزمة صخرى   17.5بحوالي  SDS-PAGEجزيئي لهذا البروتين بوساطة    



نانومتر  6دالتون و بكميات قليلة جدا يعتقد صنها تمثل الخيوط ذات القطر ايلو 37لبروتين ملو  بوزن جزيئي 

 على الرغ  من اون وزنها الجزيئي يماثل البروتين المكون للاسواط . 

للالتصا  على الخلايا   HU 1069 P .mirabilisصن قابلية بكتريا   (1986)وجماعته  Wrayصشار  و    

, ووسط مر    Luriaستخدام وسط مر  الوحظ عند  ذإلمستخدم للنمو , علاقة بالوسط ا الطلا ية البولية

Minimal   خلية بكترية مكونة لمستعمرة/خلية طلا ية على  25و  29ت  الحصول على نسبة التصا

خلية بكترية مكونة  15فأن نسبة الالتصا  تكون   Luria التوالي , صما في حالة صستخدام وسط صاار

 ليس لها القدرة على ملازنة اريات الدم الحمر للانسان صو الحيوان . UCAلمستعمرة/خلية طلا ية , اما صن 

مع الاحماض  46%بنسبة  هفي الطرف الاميني تماثل 20لوحظ عند دراسة تتابع الاحماض الامينية الـ     

 Iونوع  Pونسبة تماثل اقل مع بروتين الخملة نوع   E. coliلبكتريا  K99الامينية المؤلفة لبروتين الخملة 

 وجد صن هنالك تماثلا   وعلى التوالي ,  26%و  20%ذ ت  الحصول على نسبة تماثل إ  E. coliصيضا لبكتريا 

و هذه البروتينات عا دة صيضا لبكتريا  58%بنسبة  F 111Aو  F 17ة للخمل مع بروتينات الوحدات الر يس

E.coli  (Bijlsma et al.,1995)   للاحماض الامينية المكونة لبروتين  ا  محدد , اما لوحظ صن هنالك تماثلا

UCA  وMR ∕ P  واذلك مع  19%بنسبةPMF  صما التماثل ما بين ,UCA  و خملةSerratia type Ia 

 . (Nichols et al.,1990) 24%بنسبة 

 MR ∕ P (21) عن الوزن الجزيئي لـ   التون يختلفايلود UCA (17.5)لوحظ صن الوزن الجزيئي لخملة    

بروتين اللااق و من صن هنالك صاثر من انف واحد لل (1995)و جماعته   Coockايلودالتون لذا صقترح 

 ه  في التصا  البكتريا على الخلايا الطلا ية . الممكن صن يس

على  UCAحول قدرة الـ ( 2891)و جماعته  Wrayاان هنالك غموض في النتا ج التي حصل عليها       

يعود هذا البروتين , لذلك عمل  P .mirabilisملازنة اريات الدم الحمر ولاي نوع من صنواع خمل بكتريا 

Tolson  للتحري عن الظروف المثلى لانتاج هذا البروتين و تشخيص صاثر وضوحا  (1995)و جماعته

 Non-agglutinatingوصستبدلها بمصطلح  UCAلمستخلص الخملة و بالتالي صطلق تسمية جديدة على الـ 

Fimbriae (NAF)  و التي حصل عليها من تلقيح بكترياP .mirabilis HU 1069  على وسط صاار

Luria مايكرومتر و وزن  2.2نانومتر و معدل طول  5لباحث صن لهذه الخملة قطر بحوالي , صذ صوضح هذا ا

سلالات لبكتريا  8المستخلصة من  NAFايلودالتون , وبشكل عام فأن الاوزان الجزيئية لخملة  28جزيئي 

P .mirabilis  ني حامض صمي 20ايلودالتون , صما تتابع الاحماض الامينية للـ  (23-29)تراوحت ما بين

صظهرت  و,   Wrayالذي ذارها  UCAللاحماض الامينية المكونه لبروتين  ا  للطرف الاميني صظهر تشابه



NAF  قدرة للالتصا  على الخلايا الطلا ية البولية للانسان خارج الجس  الحي اما صنها غير قادره على

 ملازنة اريات الدم الحمر للانسان صو الحيوان .

 : Swarming  الأنثيال  2-5-5-4

 Flagellaمن حافة المستعمرة الأالية بوساطة الأسواط  اة البكتريا بشكل صمواج ابتداء  هو حر الأنثيال

بهذه  Proteusويمتاز جنس المتقلبات  بوضوح على الأسطح الصلبة الأعتيادية، الأنثيالحظ ظاهرة وتل

 Enterobacteriaceae  (Gue, et al, 2001)الظاهرةعن بقية صجناس العا لة المعوية 

( ث  تبدص الحراة الزاحفة  Swarming)  تموجدون من على الأسطح الصلبة بداية   Proteusتنمو بكتريا الـ 

مل  تقريبا  ، ويكون هذا النمو غير  (8)( ساعات من التلقيح عندما يصل قطر المستعمرة الى   3-8بعد ) 

تبدص الحراة لمدة معينة ث  تتوقف لمدة ث  تبدص حراة ثانية من جديد وبذلك تكون  إذ (Discontinous)مستمر 

وينتج عن هذه الدورة مستعمرات بشكل)  (Swarming Cycle) الأنثيالالحراة بشكل صمواج تمثل دورة 

bull’s eye  وتعني قلب الرمية صو نقطة الهدف الر يسة). (Liaw  et al., 2000; Belas et al., 1998  

تستطيع البكتريا  إذالبولية  المسالكلأحدا  الأاابة بألتهابات  Proteusتعد هذه الحراة ذات صهمية لبكتريا 

 – Legnani )طة هذه الحراة السريعة المتواسطة بالأسواط اسزاء مختلفة من القناة البولية بوغزو صج

Fasjardo  et al. , 1996 ; Kallenus et al.,1986) جراها الباحثان ,وفي دراسة صMurphy & 

Belase (1999)  وجدا صن بكترياProteus mirabilis  تملك جينين هماFlaA ,FlaB ن مع امتناظر

دورا  في  ؤديانلأنواع بكتيرية صخرى وهما ي Flagellinومع جينات بروتين  (Homologous)بعضهما 

 ضراوة البكتريا بهذا العامل.

 K.b-5.4)الى صن الطافرات الفاقدة لهذه الصفة ينقصها موقع  (1998)وجماعته  Belaseصشار الباحث 

locus) على الكروموسوم يشفر لـRsbA (Regulator of swarming behavior). 

, ترايز الآاار بالوسط الزرعي وزمن الطور  (Inoculum)تعتمد سرعة هذه الظاهرة على امية اللقاح 

 , Boric acidن تثبيط هذه الحراة بأستعمال مواد ايمياوية مثلاللوغاريتمي للمزروع البكتيري ، ويمك

(Liaw  et al., 2000) P – nitro phenylglycerol,  Sodium azide  

 Jones)بسبب صحتوا ه على صملاح الصفراء  ونكي الذي يعمل على منع الحراةستعمال وسط الماااصو 

etal.,1990)  لتثبيط هذه الحراة مثل الأمبيسلين ،الكانامايسين . واذلك تستعمل بعض المضادات الحيوية

 . (Swihart & Welch,1990)والتتراسايكلين والسلفونومايد 

 



 :Endo-Toxinالذيفانات الداخلية   2-5-5-5 

 Lipopoly saccharide (LPS)متعدد السكريد الشحمي  Proteus mirabilisتمتلك بكتريا المتقلبات 

 Kaca)والذي يعد من المكونات الأساسية للغشاء الخارجية وهو صحد عوامل الضراوة الر يسة لهذه البكتريا 

et al.,2000 صشار الباحث.Torzewska  الى صنه يحتوي على سلسلة  (2003)وجماعتهO’spesific 

لى تثبيت عديد الذي يعمل ع Lipid Aوتدعى   Lipophilicالـ  على منطقةعلاوة  Coreومنطقة اللب 

في سلالات  O’specificعلى الغشاء الخارجي للبكتريا, اما لاحظ صن السلسلة  (LPS)السكري الشحمي 

زيادة الى مكونات  (Uranic acids)يكون حامضيا" نتيجة لوجود صحماض اليورنك  Proteusبكتريا 

الى  (1990)وجماعته  Claphamحامضية صخرى غير ااربوهيدراتية مثل مجاميع الفوسفات. صشار الباحث 

  Proteus miraibilisصن هذه الخااية الحامضية لعديد السكريد الموجودة على السطح الخارجي لبكتريا 

فضلا" على  حصوات  Struviteحصوات الستروفيت  لاسيمافي تكوين الحصوات البولية ودورا   ؤديربما ت

 1+مرابات عديد السكريد من الأرتباط بأيونات الكالسيومإذ تمكن هذه الشحنات  apatiteاربونات الأبتايت 

Ca   1+وصيونات المغنيسيومMg 1994,مما يؤدي الى تكوين الحصوات)et al.Dumanski  Torzewska 

et al ., 2003 ; .) 

 : Bacteriocinsالبكتريوسينات      6-5-5-2  

وهو عبارة عن  (Proticine)نوعا  من البكتريوسيتات يدعى بروتيسين  Proteus mirabilisتنتج بكتريا 

ر البكتريا المنتجة له في منطقة دورا  مهما  في صنتشا ؤديد من ضراوة البكتريا اما صنه يمادة بروتينية تزي

. صوضح الباحث (1022:العزاوي وجماعته )(Green, et al, 1997)ستيطانها داخل جس  المضيف ا

Senior (1997)  صن هناك صرتباطا" وثيقا" بين بكترياProteus mirabilis  المنتجة للبروتيسين وصلتهاب

البولية العليا مقارنة بأرتباطها بألتهابات المثانة ولا يعرف السبب فيما إذا اان هناك مستقبلات خااة  المسالك

 البولية العليا صاثر من وجودها في المثانة. المسالكللبروتيسين موجودة على سطوح الخلايا في 

 Proteaseأنزيم البروتيز   2-5-5-7

ان دور الكلوبيولينات المناعية هي حماية الانسان  و الحيوان من الااابات البكترية و صفرازاتها , لذلك      

ه الكلوبيولينات معظ  في طبقة الاغشية المخاطية و الانسجة المبطنة , اما و تقاوم هذ IgAغالبا ما ينتج 

الانزيمات المحللة للبروتينات , صما صنزي  البروتيز يتميز بقدرته          على شطر الكلوبيولينات الى جزيئتين 

Fab   وFc   عند منطقة العنق(Hinge region) (Loomes et al.,1990)   ان الرق   الهيدروجيني .

 .  (Rando et al.,1990)القاعدي   pHالامثل لعمل صنزي  البروتيز هو الـ



صما  IgAو  IgGدرار الشخص غير المصاب بالتهاب المسالك البولية يحتوي ضمن مكوناته اان     

صدرارالشخص المصاب بالتهاب المسالك البولية فيحتوي على جزيئات الكلوبيولينات المناعية و بحج  مطابق 

, اما صثبت الربيعي  (Senior,1993)للجزيئات المتكونه انتيجه لفعل صنزي  البروتيز خارج الجس  الحي 

 فضلا عن IgMكن من شطر الضد قد تم  P.mirabilisان صنزي  البروتيز المستخلص من بكتريا (2001)

 الموجود في المصل القياسي . IgGو  IgAالاضداد 

 Zap A metalloproteases  (Senior etتنتج  صنزي   P.mirabilisمن سلالات بكتريا    كثيرال     

al.,1987) .  وان صنتاج هذا الانزي  يرافق تمايز الخلايا المتموجة و ظاهرة(Walker et al.,1999)  . 

و ت    التأاد من خلال  (Metalloproteases)صحد صفراد عا لة البروتيزات المعدنية   Zap Aصنزي   ديع     

الى صيون الزنك و صيون  عملهفي  الاستدلال على تتابع الاحماض الامينية لهذا الانزي  , هذا الانزي  يحتاج

 .Collee et al.,1996)موجب ثنا ي التكافؤ 

اما يعمل هذا الانزي   على تحلل و  IgGو  IgAعلى تحلل الكلوبيولينات المناعية  Zap Aيعمل صنزي        

 Human β-definsin1 (hBD1)مثل   (Antimicrobial peptides)تحطي  الببتيدات الضد المايكروبية 

يدة و عروة هنلي و القنوات و هي تعتبر من دفاعات الجس  الذي تنتجها صو تفرزها النبيبات البع LL-37و 

في  50%تكون صقل بنسبة  LD50 الجامعة في الكلية عند بداية الااابة بالتهاب المسالك البولية , اما ان الـ 

 .   (Belas et al.,2004)مقارنة بالسلالات غير المنتجة لهذا الانزي    Zap Aالسلالات المنتجة لانزي  

 الخمل و تخليقها الحيوي   2-5-5-8

تبرز من سطح العديد من صجناس البكتريا المعوية زوا د لا يمكن رؤيتها الا بالمجهر الالكتروني و سميت     

صن  اثيرة خلال دراسات. وجد ومن  (1957)سنة  Duguidو لاول مرة من قبل  (Fimbriae)بالخمل 

-Svanborg)الاستيطان       في التصا  البكتريا على صنسجة المضيف ث                      ا  للخمل دور

Eden et al.,1978)  وهذه العضيات عبارة عن تراايب خيطية  طويلة تقع على سطح البكتريا و بأعداد ,

 .  (Klemm and Schembri, 2000)نسخة/ خلية بكترية                               500ابيرة تقريبا 

 Fim, و                     Fim G, و  Fim Hلخملة مثل : تشترك بروتينات اللااق التي تقع عند قمة ا    

A   و ,Fim F    في عملية بناء وتنظي  تخليق الخملة(Klemm and Christiansen,1987; Russell 

and Orndorff,1992) . 



 E.coliو الذي يقع في قمة الخملة التابعة للنمط الاول في بكتريا  Fim H  (adhesin)بروتين اللااق     

و الموجودة على الخلايا  D-mannosidesيتوسط الالتصا  بالمستلمات التي يدخل في ترايبها سكر 

 . (Schembri et al.,1996)الطلا ية للمثانة 

يتوسط الالتصا    E. coliالتابعة لبكتريا  Pap Gنوع  (P adhesin)صما بروتين لااق الخملة     

و الموجودة على الخلايا الطلا ية للكلية   α-D-Gal (1-4) β-D-Gal بالمستلمات التي يدخل في ترايبها

(Roberts, 1996) . 

  ويةمضادات الحيلل P. mirabilisبكتريا  مقاومة 6-5-2

تعد مضادات الحياة من النواتج الايضية للاحياء المجهرية و هي مواد ايموحيوية قد يكون لها تأثير قاتل       

(Bacteriocidal)  صو مثبط(Bacteriostatic) . لاحياء مجهرية صخرى 

 Antibiotic resistance  الحيوية المضادات  مقاومة 1-6-5-2

لكن التوسع في مضادات الحيوية الأثر الكبير في انخفاض معدل اصاابات البكتيرية , والاتشاف صاان        

معين وبشكل متكرر, صدى إلى ظهور سلالات جديدة مقاومة له. وطبقا لتقارير منظمة  استخدام مضاد حيوي

فأن هنالك مشكلة عالمية تتمثل بازدياد اصاابات  بالمسببات المرضية  وبشكل  2014الصحة العالمية لعام 

ض السلالات تكون من الأدوية , حتى إن بع كثيرسببات المرضية تحمل مقاومة للصوبئة , فضلا  عن اون هذه الم

 .((Yah , et al, 2007; Laura  et al., 2002المضادات المعروفة لمعظ  مقاومة 

ريق آليات صن الأساس الجزيئي لنشوء المقاومة قد ينتج من التغييرات الدا مية في المحتوى الوراثي عن ط      

وااتساب جينات المقاومة من عزلات صو سلالات مقاومة , والتي تنتقل عن طريق منها الطفرات ,  اثيرة

, صو عن طــريق نواقل وراثيــة  ((Transformationالعاثيات صو الاقتران صو عن طريـــق التحول 

(Transposons   )(Normark and Normak, 2002) . 

نتقال بلازميدات المقاومة وعوامل الضراوة وبصورة يعد الاقتران البكتيري من أكثر الطرق شيوعاً لا      

آو النواقل الوراثية  (Conjugative plasmids) سريعة والذي يعتمد على وجود البلازميدات الاقترانية

اذ   R ((R plasmid, ومن هذه البلازميدات هو بلازميد   (Conjugative transposons)الاقترانية 

                                                         (.Dionisio et al., 2002 صو الأنواع المتقاربة ) نفسه النوع بين سلالات منران بتكرار عال يحصل الاقت

مضادات الحيوية ما هو إلا نتيجة لسوء واثرة استعمال هذه المضادات , اذلك لإن تطور ونشوء المقاومة ل       

إن ما يقارب  نفي انتشار المقاومة , فضلا ع ا  ابير ا  دور ؤديللمضادات والذي يلسريري اغير  الاستخدام

مضادات الحيوية المنتجة في الدول الصناعية تستعمل لأغراض زراعية وفي تدعي  الأغذية للحيوانات النصف 



ادة اصنتاج , مثل الأبقار, إذ تستخدم صغراض العلاج صو الوقاية من اصاابات صو لتحفيز نمو الحيوان ولزي

وبالتالي يمكن انتقال البكتريا  المقاومة إلى اصنسان عن طريق السلسلة الغذا ية صو بالتلامس المباشر مع 

 .(Bergogne- Berezin,1997)الحيوانات الحاملة للبكتريا المقاومة  للمضادات    

 

 تعمل البكتريا على مقاومة المضادات من خلال آليات متعددة  وهي :و

-β صنزي   طةاسالبنسلين بو جزيء في  β-lactam   حلقة تحطي  مثل إحدا  تغيير في المضاد الحيوي 1- 

lactamase إفرازها هي البكتريا للبنسيلينات ة لمقاومةالر يس الطريقة فعال , وان غير الجزيء يصبح وبذلك 

 للجهاز الممرضة البكتيريا معظ  تملك للمضاد, اما عندما تتعرضβ–lactamase البنسيلينيز او لأنزيمات

صنتاج  المتضمنةاة الميكانيكيات ، خا هذه تكتسب الحيوية صو للمضادات ميكانيكيات مقاومة الشا عة البولي

 البنسيلينات بعض صن الوراثية، إلا التراايب إعادة خلال من وذلك  β-lactamases صنزيمات

 من تمنعها قد وبالتالي بها فترتبط لها، صلفة عالية ذات تكون الأنزيمات بل بهذه تتأثر لا والسيفالوسبورينات

 مضادات بين  )) التعاون التعاضد صشكال صحد هو الأنزيمات، وهذا لهذه الحساسة البنسيلينات تخريب

  ـــ ب ارتباطه عند ا  تعاوني ا  تأثير يبدي الذيclavulanic acid المضاد  حالة في اما الميكروبات،

Aztreonamاو. ceftazidime  .(Arlet et al., 1991 ; Petit et al., 1992) 

 بالشذوذ يعرف الكروموسومية والذي الجينات في تغيير الوراثي البكتيري صي الترايب في تغييرات إحدا   2-

طة ااتساب استسبة تقاوم المضاد الحيوي، صو بومك وراثية افة الجينات هذه تكتسب وبالتالي الكروموسومي،

 صنزيمات تغير في ترايب  صنتاج سواء البكتيرية الخلايا تؤهل قد المقاومة من الميكروبات الأخرى , مماجينات 

تغير صنظمة النفاذية مما يعو  واول المضاد الحيوي  إلى هدفه داخل الخلية البكتيرية، صو  المضاد الحيوي , صو

 .Tenover, 2006))  لمضاد الحيوياتخاذ مسار صيضي بديل والذي يجنب الخلية البكتيرية مفعول ا

 مختلف البروتين من جديد خلوي غشاء مثل بناء المضاد الحيوي على خلايا البكتيرية ، تثبيط المستقبلات 3-

 (.(Turnidge et al., 2002الحيوي  المضاد يحمل على سطحه مستقبلات لا

وتمتاز طريقة استخدام صقراص المضادات الحيوية  مليمتر، 6.5الأقراص الورقية بقطر استخدمت 

بسهولتها و قابليتها على تمييز الكا نات النامية الى حساسة و مقاومة  زيادة على توافرها بشكل واسع مما 

 ( .Piddock, 2008جعلها تستخدم بكثرة في المختبرات البكتريولوجية ) 

 هي:( Quinn et al.,1998)  التثبيط و حسب يد قطر منطقةان من صه  العوامل التي تؤدي الى تحد



  الوسط الزرعي المستخدم صجراء فحص الحساسية للمضادات الحيوية ، فقد وجد ان وسط

كونه يحتوي على امية قليلة من لااَار مولر هنتون هو الأنسب صجراء فحص الحساسية 

مغنيسيوم و التي يمكن ان تؤثر الوريد الصوديوم    و نسبة قليلة من صيونات الكالسيوم و ال

 فعالية بعض المضادات. في

 صنزيمات تثبيط  المضادات التي تنتجها البكتريا. فيمزروع البكتيري : اذ يؤثر ذلك اثافة ال 

 .نوع المضاد الحيوي المستعمل ، و ترايزه في القرص 

  حضن ساعة ، و لا يفضل  29-21مْ و لمدة  53ظروف الحضن : حيث يت  الحضن بدرجة

قطر منطقة التثبيط لبعض  فيصو اسيد الكاربون اذ يؤثر ذلك الأطبا  بزيادة ترايز ثاني 

 المضادات الحيوية.

     نوع البكتريا تحت الاختبار : حيث تختلف منطقة التثبيط حسب الأنواع و السلالات البكتيرية

 تحت الاختبار.

تأتي صهمية فحص الحساسية للمضادات الحيوية من خلال إمكانية اختيار المضاد الحيوي الكفوء 

( ، و بذلك يت  التقليل من الاستخدام العشوا ي  Alwan & Abou,1998)  البكتريا تحت الاختبار فيتأثيره ب

 للمضادات الحيوية و الذي يعد احد الأسباب المهمة في ظهور المقاومة.

 DNA-based methodsدنا المعتمدة على الـالطرائق 6-2 
 

تمتاز  إذ   Proteus mirabilisفي بكتيريا  التحري عن  المادة الوراثية على  الطرا ق الجزيئية  تعتمد     

 سلبيات تجاوز في صسهمت هذه التقنيات , قد  عالية وسرعة خصواية و بحساسية الحديثة التقنيات هذه

 يت  لكي حية بكتريا وجود اشتراط عن والجهد, فضلا   للوقت استهلااها  حيث  من التقليدية المختبرية الطرا ق

 -:منها  والتي تقنيات عدة على الجزيئية الطرا ق وتشتمل, (Meng et al 1996,.) وتشخيصها عزلها

     Nucleic acid hybridization النووي الحامض تهجين تقنية 2-6-1

والتي غالبا  ما تكون  , ( معلمة  probsعلى استخدام مجسات )اعتمدت طريقة تهجين الحامض النووي          

فقد يكون  التتابع للجين بأامله   ,من شريط مفرد من  صلدنا , وذات تتابع نوعي للتحري عن جينات البكتريا



, والذي  Oligonucleotide prob          صوقد يكون  التتابع لجزء من صلجين فيسمى DNA probفيسمى 

على تستند طرا ق التهجين . هو عبارة عن قطعة اغيرة من شريط صلدنا المفرد والمكمل لتتابعات صلجين الهدف 

وجود صو غياب الجينات خلافا للتقنيات المناعية والكيموحيوية التي تعتمد على نواتج التعبير الجيني صو النواتج 

وعلى نحو عام فأن التقنيـات المعتمـدة على التهجـين تحتـاج إلى الكثير من  .كيموحيوية  النها ية  للتفاعلات  ال

                                          الوقت والجهد والكلفـة باصضافة إلى اميـات ابـيرة من صلدنا وبنقـاوة عـاليـة 

(Williams  et al., 1993 ; Hill et al.,1998 ) . 

  الدنا البوليمريز لسلسلة تفاعل 2-6-2

 Kary تمكن النصف الثاني من القرن الماضي تطورات ابيرة فقد تطور عل  الوراثة الجزيئية عند      

Mullisمن ابتكار تقانة التفاعل الكوثرة لسلسلة صلدنا   ( (1986عام(PCR)  وقد بنيت الفكرة على صساس

مضاعفة المادة الوراثية الدنا داخل الخلية بصورة طبيعية. وقد صحدثت هذه التقانة  ثورة في عال  البايولوجيا 

لدقتها ومرونتها وبهذا والجزيئية وتطورا  ها ــلا  في هذا المجال, وجعـلت للزمـــن مقاييـــس صخرى لسرعتها 

, ويمكن تعريف هذه التقانة بأنها القدرة على حدو  تضاعف 1993نوبل عام  جا زة Mullisاستحق عليها 

بوجود الباد ات  in vitroنوعي وامي لقطعة صو قطع من صلدنا صنزيميا ملايين المرات خارج الجس  الحي 

ء العال  , اليوم التقنية الأاثر رواجا  في مختبرات الوراثة الجزيئية في جميع صنحا PCR تعد تقنية وبزمن قصير.

 ((Specificityو الأساس الذي تعتمد عليه الكثير من الدراسات على مستوى الدنا لمِا تمتاز به من خصواية  

   النماذج , واونها لا تتطلب اميــات ابيــرة من صلدنـا من حيث قدرتها على التــعامل مع صعداد ابيــرة من

Fallona,1987)  .(Mullis and  

في صثناء اصنقسام  DNA ترجمة مبسطة لعملية آنتساخ الحمـــض النووي PCR تقنيةيمكن اعتبار و

 )  Joseph andمعينة تساعد علـــى ذلك وادــلوي. ولكــــي يت  هذا اصنتساخ لا بد مــــــن توافر مـــالخ

 ., 1996 )et al Griffiths ;David , 2001 : 



 الباد ات( Primers )   نيوالوتيدات قليلةوهي عبارة عن Oligonucleotides 20-18  قادرة على

الحامض النووي المراد تضخيمه، وذلك في منطقة ذات تسلسل مميز ونوعي   اصرتباط مع تسلسل

 . Highly Conserved Region وتعرف بمنطقة عالية الحفظ

 اميات وافرة من النيواليوسيدات ثلاثية الفوسفات منقواة الأواسجين 

( dATP,dCTP,dGTP,dTTP ) Deoxynuleoside triphosphates (dNTPs). 

 انزي  البوليميراز( Polymerase )  مقاوم للحرارة المرتفعة، وصهمها Taq Polymerase  المستخلص

 .( Thermus aquaticus ) من بكتيريا تعيش في الينابيع الحارة

 محاليل دار ة  Buffers. 

  المغنيسيومايونات مناسبة صهمها صيون ( Mg+2 )   الذي يعد عاملا  مساعدص(  ( Cofactor   لأنزي

 .البوليمراز

  قالبDNA   (Template DNA  الذي يستعمل اقالب من لدن الانزيمات لعمل شرا ط )DNA 

 جديدة.

 ; ((         -12)الشكــــــل  , مــــــن ثلا  مـــــراحل فــــي دورة واحدة PCR تتكـــــون تقنية

., 1994et alSharkey  ., 1996et al Griffiths :) 

  ( مرحلة المسخ الحراري Thermal denaturation.) 

وتت  هذه المرحلة عند  ( ss-DNA ) إلى شريطين منفصلين ( ds-DNA ) فصل الشريط  المزدوجوهي 

 . م 94درجة حرارة 

  مرحلة تشفع الباد ات.( Primers annealing ) 

 .م55آرتباط التا الباد تين مع الشريطين المنفصلين عند درجة حرارة  

 آستطالة الباد ات المتشفعة.( Annealed primers extension )  

، وتت  هذه المرحلة 5← 3آبتداء  من الباد ة وفي اصتجاه  dNTPs بمساعدة صنزي  البوليمراز وذلك بإضافة

ذات الخطوات الثلا  عددا  من المرات، مما يؤدي إلى زيادة  تعاد هذه الدورة .م 72عند درجة حرارة 

  ي.بشكل صس DNA جزيئات



 

 .PCR (., 1996et al Griffiths)( : عمليات تضخيم الجين داخل جهاز 2-2الشكل )
 

الترحيل الكهربا ي على هلام :ق عدة صهمها ا طر ( Amplicons ) ن ناتج التضخي ـــيمكن الكشف ع       

 .(Lopez-Rios et al., 2004 ) ( Agarose Gel Electrophorsis ) الآااروز

تتضمن هذه التقنية عددا  من الدورات لتضاعف قطعة الدنا وال دورة تتكون من ثلا  مراحل متتابعة ومتكررة 

 .ضمن برنامج يغذى به جهاز التضخي  الحراري

 Thermocyclerالحراري الحلقي  جهاز التضخيم 

, وقد ت  تصميمه لتوفير الدرجات الحرارية  PCRيعد هذا الجهاز من صه  متطلبات إجراء تفاعل        

المطلوبة لكل دورة , ولجميع العينات المدروسة , واستيعابه لعدد ابير من العينات , ويتوجب الدقة في تنظي  



التي تستغرقها ال دورة , إضافة لعدد البرنامج الذي يغذى به الجهاز والمتضمن الدرجات الحرارية والمدة 

 . (Sambrook et al., 1989)الدورات والوقت المستغر  بين دورة وصخرى        

 

 PCRمميزات وتطبيقات تقنية  2-6-3

مميزات ابيرة مما جعلها تأخذ مكانة واسعة في الأبحا  التجريبية والتطبيقية , لما  PCR صظهرت تقنية         

الدقة والخصواية والحساسية العالية في الكشف عن قطعة دنا هدف ضمن الآلاف من تلك تمتاز به من 

القطع , اما إنها تعد  طريقة سهلة وسريعة وخااة في حالات الأوبئة , فضلا عن إن امية ونوعية الدنا 

ــلا  عن المستخدم ليس بالضرورة صن تكون عاليتين مما جعل تطبيقها يشمل اغلب المجالات العلمية , فض

صحدثت (.  Fode-Vaughan et al.,2003اســتخدامها في التحلــيل الوراثي لعـــزل ودراســـة المجيـــنات )

ثورة في مجال تشخيص المسببات المرضية لتكون البديـل القوي لطرا ق التشخيص التقليديـة ,  هذه التقانة

الحيوية بسبب حساسيتها في القدرة عن الكشف عن االاعتمـاد على الصـفات المظـهريـة والمقاومة لمضادات 

خلية واحدة من المسبب المرضي خلال مدة قصيرة جدا، بينما تتطلب الطر  التقليدية تنمية المسببات المرضية 

على الأوساط الملا مة التي قد تستغر  وقتا  طويلا  فضلا  عن اون بعض المسببات المرضية غير قادرة على 

وان صه  ميزة في هذا النوع من التطبيقات هو تصمي  البادئ المناسب الذي  in vitro الحي النمو خارج الجس 

  .(Hulton et al., 1991)           يكون متخصصا  لذلك المسبب المرضي

 

 المواد وطرائق العمل  3-
  المواد 1-3

 الأجهزة  والأدوات المستعملة  1-1-3

 الشراة المصنعة اس  الجهاز التسلسل 

 Refrigerator  Sharp Inc. (Japan )   ثلاجة )براد(  1

 PCR      Thermal cycler  ABI(USA)جهاز  2

 Ultraviolet transilluminator  U V products  ,  USAجهاز الأشعة فو  البنفسجية 3

 Gel electrophoresis apparatusجهاز الترحيل الكهربا ي  4

  minisub (Tm) DNA cell                                        

Bio  - Rad  ,Italy   

 Water distiller                                      GFL(Germany)جهاز تقطير          5



  Eppendorf  bench  centrifuge     Netherland  and  Himzجهاز النبذ  المرازي   6

Gmb  2000 , Germany 

 Centrifuge Netheland (Germany )                                   نابذ مرازي            7

   Incubator  G24 shaker Selecta , Germanyحاضنة  هزازة نوع                   8

 Incubator Selecta  ,Spainحاضنة اعتيادية                                             9

 Water  Bath                                               GFL  ,  Germanyحمام ما ي  10

 Vortex      Clay  Adams , Germanyخلاط منضدي                                              11

 ApI20E Bio-Merieux (France)    عدة تشخيص  12

 Oven   Gallen Kampفرن اهربا ي                                                       13

 Digital  camera                                     Sony  , Japanااميرا  رقمية  14

15 

 

           Autoclave                                                     Hiryama(Japan)مؤادة 

   Micropipettes                      Brand –(W .Germany)مااات دقيقة بإحجام مختلفة  16

  

 Microscope                                          Olympus  , Englandمجهر ضو ي   17

  ,   Filter  paper                     Sartorius  membrane  0.45, 0.22مرشحات  دقيقة  18

Germany 

 pH-meter Metrohm  AG (Spain)   مقياس الأس الهيدروجيني                              19

  , Sensitive  Balance                                Mettler  instrumentميزان حساس  20

Swiss. 

 (DNA                          Nano drop Pioneer (Korea)جهاز قياس ترايز ال  12

 

 

 

 المواد الكيماوية والحيوية  المستعملة في الدراسة  2-1-3

 : تيةد الكيميائية والبايولوجية الآهذه الدراسة كل من الموااستخدمت في 

 الشركة المجهزة والمنشأ أسم المادة ت

 Acetone                                                     Fluka/ Switzerlandصسيتون  1

 EDTA                               BDH ,UKاثيلين ثنا ي صمين رباعي حامض صلخليك  2

 Agarose                                                              Promega , USAاااروز  3



 

 

 

 

 الأوساط الزرعية المستعملة 3-1-3

 الأوساط الزرعية الجاهزة 1-3-1-3

 ية: تاسة كل من  الأوساط الزرعية الآاستخدمت في هذه الدر

 Ethidium  bromide                                  Promega , USAبروميد الاثيديوم  4

 Pepton                                                                Difco ,UKبيبتون  5

 Trypton BDH                                                          تربتون     6

 Tris  -HCl                                BDHترس حامض الهيدروالوريك  7

 Tris  -  base                                                  BDHترس قاعدي  8

 TBE Promega , USA                                                           دارئ الترحيل 9

                 Bromophenol  blue stainingابغة البروموفينول الأزر   10

BDH  

 Phenol red                                        BDHابغة الفينول الأحمر  11

 Methyl  red                                      BDHابغة المثيل  الأحمر  12

 PCR                    Master mix PCR Pioneer (Korea)عدة المزيج الر سي للـ  13

 DNA DNA extraction kit Geneaid     عدة آستخلاص                    14

 SDS                                        BDHابريتات  دودسيل  الصوديوم   15

 Butanol BDH  ,England                                                 احول  البيوتانول  16

    Absolute Ethanol  99%                       BDH , UKاحول اثيلي  مطلق   17

 Chloroform                                                     Fluka الورفورم 18

 Sodium  chloride                                  Flukaالوريد  الصوديوم  19

 Calcium  chloride                                 Merck ,  Germanyالوريد  الكاليسوم   20

 Magnesium  chloride                          BDHالوريد المغنيسيوم   21

 Glucose                                                              Fluka , Germanyالواوز  22

    Glycerol                                                          BDHاليسيرول  23

 Mannitol                                                           Oxoid/ Englandالمانيتول  24

 Sodium  hydroxide                           BDHهيدرواسيد الصوديوم  25



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 Antibiotic  Disks)مضادات الحياة )  أقراص 2-3-1-3

 الشركة المجهزة والمنشأ أسم الوسط ت

 Blood  base agar                             Oxoid  , U.K  صاار  الدم الأساس 1

   broth Brain  haert  infusion     Oxoid   السا ل  نقيع القلب  الدما  1

   Muller  -  Hinton  agar                      Oxoidصاار مولر  هنتون   5

   MacConkey  agar                                  Oxoidصاار المااونكي  6

   Motility  medium                                     Oxoidوسط الحراة  7

   Nutrient  agar                                            Oxoidصاار المغذي  8

   Nutrient  broth                                        Oxoidالمغذي السا ل  9

  Simmon citrate agar                       Himedia, Indiaصاار سترات سايمون  10

 Urea  base  agar                                         Oxoidصاار اليوريا  13

14 Xylose –Lysine Deoxycholate (XLD)  medium       Oxoid 



 

 الشركة المجهزة والمنشأ تركيز )مايكروغرام /قرص( الرمز اسم المضاد

Piperacillin Pip 10 Oxoid / U K 

Ampicillin Am 30 Oxoid 

Amoxillin Amc 25 Oxoid 

Amikacin A 30 Oxoid 

Ciprofloxacin CIP 5 Oxoid 

Norfloxacin No 5 Oxoid 

Gentamicin GEN 10 Oxoid 

Tetracycline T 10 Oxoid 

Tobramycin To 10 Oxoid 

Meropenem Me 30 Oxoid 

Streptomycin St 30 Oxoid 
 

 

 العمل ا طرائق 2-3

 الزرعية الجاهزة  الأوساط 1-2-3

 

حضرت الأوساط  الزرعية  الجاهزة  بحسب تعليمات  الشراة  المصنعة  لها والمثبتة على  العبوة          

لزرعي بالمؤادة  ا( لها وعقمت  تبعا لنوع  الوسط pHوعدل الرق   الهيدروجيني )  ,الخااة بكل وسط 

, حضنت الأوساط  الزراعية  بعد  ابها  ²باوند/انج 23وتحت ضغط دقيقة   15مدة  ول  ºم 121 حرارة بدرجة

من عدم وجود    ثبتساعة  للت24  مدة  ºم 37في اصطبا  صو  الأنابيب  وبحسب  متطلبات  التجربة في درجة 

 لحين الاستعمال . ºم 4تلو  ث  حفظ  في  درجة  

 

  الزرعية التركيبيةالأوساط    2-2-3

  (Blood Agar Medium)الدم  وسط أكار1-2-2-3  



المصنعة بحسب تعليمات الشراة  ( Blood  agar  base)حضر وسط صاار  الدم  الأساسي        

(Oxoid ,U.K)   5م وبعدها  صضيف  إليه  الدم  بنسبة   (50)وعق   بالمؤادة  ث   برد  إلى درجة حرارة% 

 .   اب في اصطبا  , وترك ليتصلبومزج  بلطف  ث

 ((Collee  et  al ,1996 (Urea -media)وسط اليوريا 2-2-2-3  

مليلتر من الماء  950( في Urea  agar  Baseغرام من صاار اليوريا)   24حضر هذا الوسط  بإذابة       

. ث    ºم 50وعق   بالمؤادة ث  ترك  ليبرد  إلى  درجة حرارة   7.2المقطر  ث   عدل  الرق   الهيدروجيني  إلى 

  0.45من  اليوريا  المعقمة باستعمال  مرشحات  دقيقة  بقطر   %40مليلتر من  محلول   50صضيف  

. استعمل هذا  ºم 4 مليلتر لكل صنبوب بشكل   ما ل  وحفظ  في درجة حرارة   15مايكروميتر,  ث  اب بواقع  

 . الوسط للتحري عن  قابلية العزلات صنتاج  إنزي   اليوريز

 Indol test media)   )(Collee  et al,1996)وسط اختبار الاندول3-2-2-3  

مليلتر من  950غرام من الوريد  الصوديوم   في    5من  الببتون  و ا  غرام 20حضر  هذا الوسط  بإذابة        

مليلتر  وعق   بالمؤادة ,   1000وصامل  الحج   إلى   7.2الماء  المقطر,  ث   عدل  الرق   الهيدروجيني  إلى   

، استعمل  هذا  الوسط   ºم 4مليلتر  لكل  صنبوب , وحفظ  في  درجة حرارة  5ث  اب  في  صنابيب  بواقع  

 قابلية العزلات  على  استهلاك التربتوفان .  لاختبار

 

 Monthon   and)      ( Luria - bertani medium)  وسط لوريا السائل  4-2-2-3

Songtham,2008)  

غرام من    5غرام من  مستخلص  الخميرة  و  5غرام  من التربتون  و  10حضر هذا  الوسط  بإذابة         

وصامل  الحج     7مليلتر من الماء  المقطر  ث   عدل الرق   الهيدروجيني  إلى   950الوريد  الصوديوم  في 

 .²باوند/انج 23وتحت ضغط دقيقة   15مدة  ول  ºم 121 حرارة بدرجةمليلتر ث   عق   بالمؤادة  1000إلى  

 
 

 

  Methyl  RED  -Voges  Proskaur فوكس بروسكور -وسط المثيل الأحمر 5-2-2-3

Media (Wistriech, 2003) 



غرام  من فوسفات  البوتاسيوم   5غرام  من الواوز  و 5غرام من الببتون  و  7حضر هذا الوسط بإذابة        

  7.2مليلتر من  ماء   مقطر  ث  عدل  الرق   الهيدروجيني  إلى    950في    HPO42Kصحادية  الهيدروجين  

مليلتر  لكل صنبوب  وحفظ  في  درجة  5مليلتر  وعق  بالمؤادة  ث  اب  بواقع   1000وصامل  الحج   إلى 

 .ºم 4حرارة 
 

 

 ( (Motility media Harley and Prescott, 1996وسط الحركة 6-2-2-3 

صاار في امية من الماء -غرام صاار 5 غرام من الوريد الصوديوم و 5 غرام من تربتون و 10حضر بإذابة     

لتر من الماء المقطر , ث  عق  في الموادة بعد ضبط الأس الهيدروجيني عند 1 ث  صامل الحج  إلىالمقطر 

7.2  . 

 

   Sugars  fermentation mediumوسط اختبار تخمر السكريات    2-2-3- 7

 (.(Macfaddin, 2000ورد في  ويتكون هذا الوسط من جز ين حضر على وفق ما

 (  Medium base) قاعدة الوسط -أ

غرام من احمر الفينول وصامل  NaCl,0.018غرام  5غرام خلااة لح  البقر , 1غرام ببتون , 10صذيب     

ث  وزعت على صنابيب اختبار وعقمت    7.5الحج  إلى لتر بالماء المقطر وضبط الأس الهيدروجيني عند

 الأنابيب بالمؤادة .
 

  ( Sugar solution)   السكر محلول -ب

 0.22باستعمال الماء المقطر وعقمت بالترشيح بمرشحات  1%حضرت السكريات المستعملة بترايز    

استخدمت  إذمن الأنابيب السابقة )ص( .  ميليلتر من المحلول السكري إلى ال صنبوب 0.1مايكروميتر, وصضيف 

 مالتوز .  وسكروز  وسوربيتول و مانتوز و لااتوزوسكر الواوز 

 ( Maintenance medium)وسط إدامة العزلات  البكتيرية    8  2-2-3-

لقحت الأنابيب الحاوية على وسط الااار المغذي الما ل بالعزلات البكتيرية وت  حضنها في درجة حرارة     

لحين الاستخدام ,وتمت عملية إدامة العزلات  ºم 4ساعة , بعدها حفظت في درجة حرارة  24لمدة  ºم  37

بشكل دوري شهريا  وذلك بتنشيطها على الوسط المغذي السا ل , ث  إعادة زرعها على وسط ما ل جديد لضمان 

  (Benson, 2002).بقاء العزلات بشكل نشط حتى ااتمال مدة الدراسة  

 
 



  (Ausubel  et al., 1987 )وسط  حفظ  العزلات  9-2-2-3

مليلتر من  85مليلتر من الكليسرول إلى  15حُضر الوسط المستعمل  لحفظ العزلات البكتيرية , بإضافة       

وزع في قناني اغيرة ذوات غطاء محك  وعق  بالمؤادة  ( ,  Brain heart infusionنقيع الدما  والقلب ) 

ية من البكتريا النامية على وسط الااار ث  ترك ليبرد في درجة حرارة الغرفة, وبعد ذلك لقح بمستعمرات نق

  37ساعة في درجة حرارة   24بعد حضانتها لمدة    ºم  -20المغذي  بالناقل, وحفظت القناني في درجة حرارة 

 استعملت هذه الطريقة في الحفظ طويل الأمد. ºم

  التعقيم: عمليات 3-2-3

 المؤصدة 1-

دقيقة و  15مدة    ºم 121 عقمت الأوساط الزرعية وبعض المحاليل بجهاز المؤادة في درجة حرارة      

 . 2انج /باون  15تحت ضغط 

 التعقيم بالحرارة الجافة -2

عُقمت الزجاجيات المستعملة في تحضير الأوساط الزرعية والمحاليل بالفرن الكهربا ي تحت درجة حرارة       

 . ساعتينمدة   ºم 180

 التعقيم بالترشيح - 3

مايكروميتر لتعقي  المحاليل التي  0.22 و   0.45استعملت في هذه الطريقة مرشحات غشا ية ذوات قطر     

 تتأثر بالحرارة العالية .
 

 

 الكواشف المستعملة في الاختبارات الكيموحيوية :4-2-3  

 : وهي (Wistrich , 2003)حضرت على وفق ما جاء في       

 (Kovacs Reagent)  كاشف كوفاكس1-4-2-3  

-paraغرامات من 10و (Isoamyl alchohol) مليلتر مـن احـول صيزوصمـــيلي 150يتكون مـن          

dimethyl-aminobenzaldehyde  ما مـن حامـض الهايدروالوريك المراز، صذُيبت الالديهايد غـرا 50و

. ورج بلطف قبل الاستعمال حيث ºم 4 في الكحول  تدريجيا ث  صضيف الحامض ببطء وحفظ في درجة حرارة 

 يستخدم للكشف عن حلقة الاندول .

 (Methyl Red Reagent)كاشف المثيل الأحمر 2-4-2-3  



 200 ث  صضيف إليه  % 95مليلتر احول صثيلي  300غرام من صحمر المثيل في   0.1يتكون من  إذابة      

 . ºم 4 حرارة مليلتر ماء مقطر ث  حفظ في قنينة معتمة في درجة

 

   (Voges-Proskauer Reagent)  كاشف فوكس بروسكور  3-4-2-3

 : يتكوّن من محلولين هما     

 . %40هيدرواسيد البوتاسيوم  المحلول الأول: 

مليلتر من الكحول    100(  فيNaphthol- αنفثول)  -صلفا ات منغرام5 حضر بإذابة  المحلول الثاني:

 الاثيلي .

 (Oxidase reagent)محلول كاشف إنزيم الاوكسيديز 4-4-2-3 

 Tetra methyl-Para-phenylenediamine غرام من مادة 1نيا بإذابة احضر هذا الكاشف       

dihydrochloride    مراب غير مستقر )هو  مليلتر 100مليلترا  من الماء المقطر, ث  صامل الحج  إلى 90 في

 نيا, يستخدم للتحري عن قدرة البكتريا المرضية على إنتاج صنزي  الاواسيديز( .  الذا يفضل تحضيره 
 

    (Catalase reagent)الكاتاليز أنزيم كاشف 5-4-2-3

  9حج  منه إلى  زيادةوذلك ب ( ) ملحق(    30 %من بيرواسيد الهيدروجين المراز) 3 %حضر بترايز 

 حجوم من الماء المقطر المعق  . وآستعمل للكشف عن قدرة العزلات البكتيرية على إنتاج صنزي  الكاتاليز .

 :تحضير محاليل  5-2-3

 ( Normal saline)المحلول الملحي الفسلجي   1-5-2-3

غرام من مادة الوريد  0.85وذلك بإذابة   Baron et al.(1994)ذاره  على وفق ماحضر المحلول     

 وعق 7 إلى pH    ضبط  مليلتر بعد صن 100مليلتر من الماء المقطر , وصامل الحج  إلى  90 الصوديوم في

واستخدم في إجراء التخافيف  ºم 4دقيقة وحفظ في درجة حرارة  15ولمدة  ºم 121بالمؤادة بدرجة حرارة 

 المطلوبة .

 (  (Tris-EDTA     Perifer, 1984(TEدارئ ) 2-5-2-3

وعق  بالمؤادة بدرجة  8إلى  pH, مع تعديل EDTA ملي مول1و Tris-HCLملي مول  10حضر     

  .دقيقة 15 مدة  ºم121 حرارة 
 

 Phenol red solution الأحمر  الفينول صبغة محلول3-5-2-3  



ث  صضيف مولر  0.1مليلترات من هدرواسيد الصوديوم بترايز 10غرام من الصبغة في  1حضر بإذابة      

 HCLمليلتر من المحلول  10 إليه وبعدها صضيف بسيط تسخين مع ذوب ث  من الماء المقطر مليلتر 20 إليه 

 %الصبغة بترايز من محلول على بالماء المقطر للحصول مليلتر 500 إلى الحج  صامل ث  مولر 0.1بترايز 

 .(Collee et al., 1996) سط الو إلى 5 %بنسبة  يضاف إذ 0.2

 

 Gel Electrophoresis Solutions   تحضير محاليل الترحيل الكهربائي  4-5-2-3
 

 واما يأتي: ) (Sambrook et al., 1989وفق ماورد في على حُضرت محاليل الترحيل الكهربا ي      

   10  ئدارX TBE buffer )  (   )10 X  ) Tris-Borate-EDTA buffer  

 EDTA 0.002  Mو  M boric acid 0.089و10X :M Tris-base   0.089 حُضر بترايز نها ي 

 دقيقة. 15مئوية مدة  121وعق  بالمؤادة بدرجـة  8، ضبط الأس الهيدروجيني إلى 

  ( صبغة بروميد الاثيديومEthidium bromide  : ) 

 1مليغرام من ابغة بروميد الاثيديوم في 5 مليغرام/مليلتر، بإذابة   5حُضر محلول خزين ترايزه  

  0.5مليلتر من الماء المقطر المعق ، وخفف عند اصستعمال للحصول على ترايز نها ي مقداره 

 مايكروغرام/مليلتر.

  ( دارئ التحميلLoading buffer: ) 

ابغة صزر   و0.25 % ماء مقطر  20 %و  TBE 50 %اليسرول و   30 %ستخدام احُضر ب

 البروموفينول .

 

  Macfarland standard     محلول ثابت العكرة القياسي  5-5-2-3

غرام من الوريد الباريوم في امية من الماء المقطر وصامل الحج  إلى  1.175حضر هذا المحلول باذابة        

وصضيف واحد مليلتر من حامض الكبريتيك المراز إلى امية  ( A )مليلتر بالماء المقطر وسمي المحلول  100

( ولتحضير عالق ماافرلاند  ( Bمليلتر بالماء المقطر وسمي المحلول  100من الماء المقطر وصامل الحج  إلى 

( في صنبوب اختبار وحفظ في الظلام  Bمليلتر ) 9.8( إلى (Aمليلتر من محلول     0.2مزج  2القياسي  رق  

  (Baron and Finegold,1994وت  مزج محتويات الأنبوب قبل الاستعمال لمعيرة عدد الخلايا البكتيرية )



 الصبغات  6-2-3

 -واما يأتي : (Goldman and Lorrence, 2009) ما ورد في وفقعلى حضرت الصـبغات والكـواشف 

 (Gram stainصبغة غرام )1-6-2-3  

 الصبغة اصبتدا ية: البلور البنفسجي (Crystal violet    ) من الايثانول مليلتر  20 غرام منها في2 صذُيب

 100صاُمل الحج  الى ، غرام  0.8 (Ammonium oxalate)صوازالات الأمونيوم  وصضُيفتالمطلق 

 .الماء المقطرمليلتر ب

  محلول الأيودين: يوديد البوتاسيوم( Potassium iodide  ) من الماء مليلتر   20غـــرام منها في1صذُيب

الماء مليلتر ب 100ث  صامل الحج  الى ، (iodine crystals غرام بلورات اليود )  2واضيف إليه  المقطر

 .المقطر

   ( مزيل اللــــــون:  اــحول اصيثـــانول ethanol )50   ، مليلتر( الاســـتونacetone   )50    .مليلتر 

 (  الصبغة المضادة :  الســـفرانينSafranine   )من اصيثانول مليلتر 200غرام منها في   4 صذُيب

 .الماء المقطرمليلتر ب 1000ث  صامل الحج  الى المطلق 

   العينات المرضيةجمع  7 -2-3
 

 .(Rajeshwari et al ., 2010عينات  الإدرار جمعت بحسب  طريقة )

من   م من مرضى يعانون 2013 بم الى ص2013 ة من اانون الثاني مدلل إدرار( عينة 310جمعت )       

التهابات المسالك البولية الذين ت  تشخيصه  مسبقا من قبل اطباء مختصين  ومن مستشفيات مختلفة لمدينة 

بغداد/مدينة الطب ) مستشفى الجراحات التخصصية, مستشفى بغداد التعليمي، مستشفى حماية 

ستشفى الزهراء التعليمي, لكوت )مالطفل,المختبرات التعليمية لمدينة الطب( ومن مستشفيات مختلفة لمدينة ا

وسجلت المعلومات المتعلقة بالمريض من العمر  مستشفى الكرامة التعليمي , مستشفى البتول للولادة( 

ملليلتر  50وصستخدم لهذا الغرض  قناني معقمة حج   امراض صخرى في استمارة خااةالااابة بوالجنس صو 

 مباشرة بعد صخذ العينة لغرض التشخيص .درار عينات الاوسطي  .زرعت الوقد ت  صخذ عينة الادرار 

 

 :Urine culture الإدرارزرع    1 7-2-3-



زرعت عينات الأدرار بطريقة التخطيط )باستخدام ناقل زرعي قياسي معق  ( على الوسط الأنما ي آاار الدم 

ساعة، بعدها ت  تشخيص  18-24م لمدة 37والوسط التفريقي ااارمااونكي، حضنت الأطبا  في درجة 

المستعمرات مظهريا اعتمادا على الصفات الشكلية لها، من حيث شكل وحج  ولون تلك المستعمرات, 

واختيرت العزلات التي اعطت ظاهرة الأنثيال فضلا" على را حة تشبه را حة السمك على وسط ااار الدم، 

 كونها غير مخمرة لسكر اللااتوزلستعمرات اما على وسط المااونكي ت  الأعتماد على اللون الشاحب للم

Non Lactose fermenter( نقلت العزلات المختارة الى وسط  صاار مااونكي جديد ,Laiw et al., 

2003). 

 حفظ وادامة العزلات البكتيرية:   2- 7-2-3

م  4من الأاار المغذي في درجة  slants حفظت العزلات البكتيرية بعد تشخيصها على اوساط زرعية ما لة

واستمرت عملية الأدامة بشكل دوري شهريا من خلال تجديد زراعتها وذلك بنقل مستعمرة واحدة الى ما ل 

 الدراسة. مدةجديد لضمان بقا ها نشطة طيلة ااار مغذي 

لة وت  حفظها لحفظ العزلات لمدة طوي %15استخدم وسط نقيع الدما  و القلب المضاف اليه اليسرول بنسبة 

 م لحين الأستعمال.  20–في درجة 

  

 تشخيص العزلات:   8-2-3

 التشخيص الاولي 1-8-2-3 

شخصت العزلات مبد يا اعتمادا على الصفات الشكلية  إذزلات مظهريا واذلك ايموحيويا. ت  تشخيص الع

على وسط ااار الدم. اذلك  Swarmingللمستعمرات على وسط المااونكي، وملاحظة ظاهرة الأنثيال 

( وفق محاليلها gram stain) استخدمت ابغة غرام إذلى الصفات الشكلية تحت المجهر اعتمادا ع شخصت

 .(Lorrence, 2009  and    Goldman)الواف بالمصدر 

 

 

 

 

 الكيموحيوية:الاختبارات 2-8-2-3   



  (Goldman and Lorrence, 2009)صجريت هذه  الاختبارات وفق  الطريقة  التي  بينها  

 

  ( (Indol test فحص الاندول1- 

(  (3-2-2-3              اجري  هذا الفحـص من خلال  تنمية البكـتيريا في وسط الاندول المحضر في الفقرة      

قطرة من ااشف اوفااس المحضر في الفقرة    1-2ث  صضيف للوسط  ºم 37ساعة وبدرجة حرارة  18-24مدة 

 . ظهور حلقة حمراء اللون دليل على ايجابية الفحص.  (3-4-2-3)

 

          (Methyl red test)  فحص المثيل الأحمر -2

 

ساعة  18 - 24وحضـنت مدة   3-2-2-5) ) المحضر في الفقرة  نمت البكتريـا في وسط المثيل الأحمر      

-4-2)المحضر في الفقرة قطرة من ااشف المثيل الأحمر 2 - 3ث  صضيفت  إلى الوسط  ºم 37وبـدرجة حرارة 

 ، ان تغير لون الوسط الى الأحمر يدل على ايجابية الفحص . ( 2-3

   (Oxidase test)  فحص الأوكسيديز   -3

 

سـاعة على وسط الأاار المغذي و وضـع علـــى ور  ترشـيح ثـــ   18نقلت مستعمرة مفردة نامـية  لمدة        

، صن تكوّن لون بنفسجي  Tetramethyl P - phenylenedihydrochlorideصضـيفت إليه قطرة من  ااشف

المعوية  بكترياال سلالات لتفريق الاختبار هذا ثانية  دليل على ايجابية الاختبار. استخدم 30-60غامق في    

 .الانزي  لهذا امتلااها بعدم تميزت التي

 (Motility test)فحص قابلية البكتريا على الحركة  -4

ساعة 18-24  ثم حضن الوسط مدة  (Stab)( بالبكتيريا بشكل طعنه Motility mediaلقح وسط الحركة)      

م. يدل انتشار النمو حول مكان الطعنة على إن البكتيريا متحركة. إما إذا كان النمو في مكان  37وبدرجة حرارة 

 الطعنة فقط فيعني إن البكتيريا غير متحركة.

 
 

  Tertiary Sugar Iron Test(       TSI testاختبارثلاثي السكر والحديد ) – 5
 



 (65) تعليمات الشركة باذابة بحسب حضر الذي الجاهز والحديد السكر ثلاثي اكار وسط الاختبار  لهذا استعمل      

 زجاجية انابيب على ووزع,  7.2   الهيدروجيني الى الرقم وعدل المقطر, الماء من واحد لتر في الوسط غراما من

 السطح الى معقمة ابرة بوساطة البكتيري النمو من كمية نقلو مائل ,  بشكل ليتصلب ذلك بعد ترك ثم بالمؤصدة وعقم

 الوسط وحضن , المائل الوسط سطح على البكتريا من جزء ونشر للوسط المائل السطح طعنو  (TSI) لوسط  المائل

الكاربون  اوكسيد ثنائي غاز تكوين على  دلالة  غازية قاعاتف ظهور  , ساعة 24 ولمدة ºم37  حرارة درجة عند

 , و  S2Hالهيدروجين كبريتيد غاز انتاج على دلالة الاسود اللون وظهور الكلوكوز لتخمر نتيجة

             -تقرص النتا ج اما يأتي :

 (K) Alkaline, (A) Acid 

                     (Urease test) اليوريز انزيم اختبار6-

 ((3-2-2-2   الفقرة  في المحضر اليوريا المائل  أكار على وسط اختبارها المراد البكتيرية العزلة زرعت      

 على دلالة الوردي الارجواني الى الاصفر من الوسط لون تغير .ساعة 24 ولمدة ºم 37حرارة  درجة عند وحضنت

 .اليوريز لانزيم البكتيرية العزلة افراز
 

 (Catalase test) الكاتاليز انزيم اختبار -7

 ث  نظيفة زجاجية شريحة إلى معق  ناقل بوساطة المغذي الااار وسط على نامية مفردة مستعمرة نقلت     

وتعد ظهور فقاعات غازية دلالة على ايجابية  %3قطرة من محلول ااشف بيرواسيد الهيدروجين  إليها تاضيف

 الأواسجين تحرر يحفز على والذي الكاتاليز لأنزي  العزلة امتلاك عن للتحري الفحص الفحص . استخدم هذا

 الهيدروجين. من بيرواسيد

         (Citrate utilization) استهلاك السترات اختبار -8

 النتيجة لون القعر لون المائل  الحامضية

K/A تخمر الكلواوز فقط اافر احمر 

A/A 
 اافر اافر

تخمر الكلواوزواللااتوز او الكلواوز 

 والسكروز او تخمر الثلاثة معا  

K/K لا يوجد تخمر احمر احمر 



غرام  24.2 بإذابة  الشراة تعليمات بحسب حضر والذي سايمون سترات وسط الاختبار هذا في استعمل     

 على صنابيب معقمة , ترات وزع ث  6.8من الوسط في لتر واحد من الماء المقطر وعدل الرق  الهيدروجيني إلى 

 ºم37  حرارة  درجة عند وحضن البكتيرية بالعزلة على وسط ما ل , لقح الوسط للحصول ما ل بشكل الأنابيب

النتيجة  على بكتيري دلالة نمو ظهور مع الأزر  إلى الأخضر من لون الوسط تحول يعدساعة , 24  ولمدة

 امصدر للكاربون السترات استهلاك البكتيرية على العزلة قابلية معرفة لغرض الاختبار هذا الموجبة . استخدم

 .للنيتروجين امصدر الامونيوم صملاح استهلاك وعلى والطاقة

 

 (Voges-proskauer test) ربروسكو –فوكس اختبار   -9

 ولمدة ºم37  ولقح بالعزلة البكتيرية وحضن عند درجة حرارة  (MR -VP) نفسه  السابق الوسط حضر     

 المحضرين في المحلول الثاني من مليلتر 3  , والأول  المحلول من مليلتر  1ذلك بعد صضيف ث  ساعة 48

 على دلالةدقا ق  5-2 الرج . تغير لون الوسط إلى اللون الوردي خلال( إلى الوسط مع 3-2-4-3)  الفقرة

 لتخمير اناتج الأسيتون تكوين على البكتيرية العزلة قدرة لمعرفة لفحص هذا ا يجرى,  الفحص ايجابية

 .السكريات
 

 (CLSI, 2006): الحيوية مضاداتلل البكتيرية العزلات حساسية اختبار10- 
 

 –ار موللر أكلزرعي ا الوسط باستعمال الإطباق صب بطريقة الحيوية للمضادات الحساسية فحص اجري     

 وسط حضر فقد , الحيويةالمضادات  من اً نوع 11  حساسية البكتيريا المشخصة اتجاه اختبرهنتون , وقد 

 اختيار المراد البكتيرية العزلات زرعت ثم , , ºم50 حرارة  لدرجة ليبرد ترك ثم بالمؤصدة وعقم هنتون موللر أكار

 & Tooth Pick) الخشبية الأسنان بعيدان النقل طريقة بحسب ,الأوساط  هذه على لمضادات الحيوية حساسيتها

Patching) م 37وحضنت في درجة حرارة الحيوية  مضاداتاقراص  اضيفت , عندهاº  ثم تمت  ,ساعة  24لمدة

 العزلات تعد حول اقراص المضادات فيما النمو على قدرتها خلال من المقاومة العزلات حددت اذ النتائجقراءة 

 النمو.  على القدرة لاتمتلك التي هي الحساسة

 Api- 20Eالتشخيص باستعمال نظام    – 11 

على  المعزولة البكتريا تشخيص لغرض وذلك Api- 20Eنظام  باستخدام ايموحيوية فحواات صجريت      

الاختبار  لقس  من العينات في مختبرات مستشفى الكرامة التعليمي / واسط ,  يإجر  إذ , المتقلبات بكتريا إنها

http://jmm.sgmjournals.org/content/60/2/216.full#ref-5


 .المصنعة الشراة وحسب تعليماتمدينة الطب  / المختبرات التعليمية  فيري العينات فقد إج ما باقي ) صغلبية (ص

 (20 ) تمثل (Dehydrate test substrates)  ويتألف هذا النظام من شريط حاو على راا ز فحص مجففة

يت   صولا تعليق المستعمرة البكتيرية المعزولة ونقية من صاار  مفردة , دقيقة صنابيب في موزعة ايموحيوي ا تفاعلا

وقورنت مع  مليليتر من المحلول الملحي الفسيولوجي ومزجت جيدا   5على  المااونكي في صنبوب اختبار حاوي

 الدقيقة الأنابيب بعض ملىءب طة مااة باستور معقمة اسث  نعمل على تلقيح الشريط بو.  0.5انبوبة ماافرلاند 

 ولمدة م37 حرارة درجة عند الشريط حضن بالزيت لتوفير ظروف لاهوا ية إذالأخرى  الدقيقة الأنابيب وتغطيه

 المراد البكترية العزلة نوع معرفة من للتمكن النتا ج وتفسير معينة صنابيب إلى الكواشف ةزياد بعد ساعة و 24

  .(Benson et al.,2002)  اختبارها

 :طريقة الاستعمال- 

 -و حضن شريط التشخيص يت  االأتي : Api- 20E إن تحضير النظام 

ساعة  24وحضنها لمدة  (MacConkey agar)زرع  العزلات على الأوساط التشخيصية الصلبة   عادةإ1-  

 .ºم37 بدرجة حرارة 

والصبغ  من خلال الصفات المظهرية، ةيوعا لة المعالمن نقاوة العزلة البكتيرية وعا ديتها إلى  ثبتيجب الت  2-

 بصبغة غرام.

 .  0.5عمل عالق متجانس من النمو البكتيري حاوي على عدد مقارب إلى صنبوبة ماافرلاند   3-

مليلتر من الماء   5تهيئة الوعاء البلاستيكي الذي سيقوم بحمل الشريط الحاوي على الراا ز بملئهِ بحوالي   4-

 المقطر لغرض تهيئة الرطوبة اللازمة للنمو.

 طة مااة معقمة.اسمجففة بالعالق البكتيري بووية على الراا ز التلقيح الأنابيب الدقيقة الحا  5-

 Mineral)بالزيت المعدني  )ADH, LDC, ODC, URE( تيةتغطية فتحات الأنابيب  الفحواات صلآ  -6

oil) ث  يغلق غطاء الوعاء.لتوفير ظروف لا هوا ية فيها ، 

 .النتا ج، ث  قرصت ساعة 24م لمدة 37 حضن الشريط بدرجة حرارة   7-

 

 -الاختبارات المصلية: –12
 

ة  امن شر مصول قياسيةباستخدام Slide agglutination test ) )تلازن الشريحة  اختبار يصجر      

(Wellcome)  وذلك حسب طريقة)Collins and Lyne, 1987) ي:أتاما ي و- 



ث  صخذت مستعمرة  على حدة، ن من محلول فسيولوجي على شريحة زجاجية نظيفة الا  اوضعت قطرت -أ

 طة ناقل معق  وصضيفت إلى ال من القطرتين ومزجت جيدا.اسية بوبكتير
 

ت القطرة دومزجت جيدا وع تينإلى إحدى القطرتين السابق (Serum)صضيف قطرة واحدة من المصل  -ب

 الثانية سيطرة لهذا الاختبار.
 

 بشكل واضح بعد مرور دقيقة واحدة يدل على نتيجة موجبة. (agglutination)حدو  التلازن  -ت

مقارنة النتا ج مع جداول تصنيفية قياسية ت  صجريت الاختبارات المصلية في مختبرات مدينة الطب ، و -ث

 معتمدة من قبل معهد باستور في باريس تساعد في التعرف على اس  الجنس والنوع.

 

   DNA  ((DNA  extractionآستخلاص الحمض النووي   9-2-3

من الخلايا البكتيرية المعـلقة بمحلول مر  نقيع القلب  DNAتمت عملية آستخلاص الحمض النووي           

بأستخدام عدة الاستخلاص  ( Santos et al., 2003) والدما  من عينات الادرار وحسب ما ورد في

 على وفق الخطــوات الآتيــــة :Geneaid   المجهزة من شراة

 Cell Harvesting / pre-lysisتحضير الخلايا البكتيرية للتحليل الأولي   /الخطوة الأولى

 مل. 1.5( حج  Appendorf tubeنقلت خلايا البكتيريا المزروعة مسبقا الى صنَبوب اغير ) 1- 

 حدةدورة /دقيقة  لمدة دقيقة وا 16000 -14000عمل طرد مرازي لهذه الأنابيب الصغيرة بسرعة  2-

 التخلص من الراشح .  وبدرجة حرارة الغرفة بعدها

الـــى الأنابيب الصغيرة صعادة تعليق الخلايا   GT Bufferمايكروليترمن محلول   200صضَيف 3- 

 (.Vortexبالمحلول وعــن طـريق التحريك بآستخدام المااة صوآستخدام المازج ) 

 م .25 رة الغرفة دقا ق بدرجة حرا 5حضنت الأنابيب الصغيرة لمده  3-

 (( lysis step خطوة التحلل   /  الخطوه الثانية 

 5لكل عينة ومزج جيدا باستخدام جهاز المازج لمدة   GT Bufferمايكروليترمن محلول 200صضَيف 1- 

 ثوانٍ .

دقا ق و لحين الحصول على عينات متحللة اافية  10م  لمدة  70حضنت الأنابيب بدرجة حرارة 2- 

 Elution Bufferخلال هذه الخطوه حضر محلول   .تقريبا  وخلال الحضن ت  التقليب ال ثلا  دقا ق

DNA    م لحين استخدامه في الخطوة الأخيرة . 70وحضن بدرجة 



  يمكن آستخدام هاض  الحامض النوويRNA  RNA Degradation ) ة ( اخطوة إضافيoptionl 

step)   مايكروليترمـــــن  5 م 70 ( إذا صضَيف بعـــــــد الــحضن بدرجةRNase (10 mg/ml  وخلط )

 دقا ق . 5بجهاز المازج وحضن بدرجة حرارة الغرفة لمده 

         DNAالخطوه الثالثة / خطوة ربط الحامض النووي

مايكروليترمن الكحول المطلق  لكل عينة ورج بشكل قوي وعـند حصول ترسيب  200صضُيف 1- 

DNA  . ت  التوقف عن الرج 

 .( (collection tubeفي صنُبوب الجمع   DNA (GD column)حضر عمود ربط الـ  2-

 .GD colum DNA   عمود الربطبضمنها الماده المترسبة الى ونقلت محتويات العينة الها 3- 

دقيقة واحدة وبدرجة حرارة  2/دقيقة  لمدة  دورة 16000-14000عمل طرد مرازي بسرعة  4-

 الغرفة . 

 ت  التخلص من الراشح الموجود في صنُبوب الجمع .5- 

 ( washing stepخطوه الغسل )   /   الخطوه الرابعة

الى عمود ربط الحامض النووي  (W1 Buffer) مايكروليترمن محلول الغسل الأول  400صضُيف 1- 

DNA  . 

 ثانية وبدرجة حرارة الغرفة .  30دورة /دقيقة  لمدة   16000- 14000عمل طرد مرازي بسرعة 2-

 .التخلص من الراشح الموجود في صنُبوب الجمع   3-

 مايكروليترمن محلول الغسل الثاني المضاف له  محلول اصيثانول مسبقا  . 600صضُيف 4- 

 ثانية وبدرجة حرارة الغرفة  .  30دورة /دقيقة  لمدة   16000- 14000طرد مرازي بسرعةعمل  5-

 التتخلص من الراشح الموجود في صنُبوب الجمع .   6-

دورة /دقيقة وبدرجة حرارة الغرفة   16000-14000دقا ق بسرعة  3عمل طرد مرازي لمدة  7-

 .DNAلتجفيف عمود ربط 

 ( (DNA       DNA Elutionترجاع خطوه آس / الخطوة الخامسة 

 مليلتر.  1.5المجفف الى صنُبوب اغيرجديد حج  DNA ((GD columnنقل عمود ربط 1- 



 TEالمسخن مسبقا  )خطوة الثانية( صو محلول   Elution bufferمايكروليتر من  100صضُيف 2- 

Buffer   الـ   الى عمود ربطDNA . 

 ثانية وبدرجة حرارة الغرفة . 30دورة /دقيقة  لمدة   16000-14000عمل طرد مرازي بسرعة  3-

 .  Elution bufferمايكروليترمن محلول  100  نقي مذاب في   DNAالناتج هو 4- 

 (  ( Electrophoresis الترحيل الكهربائي 10-2-3   

بعد عملية اصستخلاص صو للكشف عن  ناتج تفاعل صجري الترحيل الكهربا ي للتحري عن الدنا البكتيري 

PCR   بوجودDNA   تفاعل قياسي لتمييز حج  حزمة ناتجPCR . على هلام اصااروز    

       

  تحضير هلام الأكاروز 10-2-3-1

 PCRللكشف عن  ناتج تفاعل   2 %و بعد عملية اصستخلاصللتحري عن الدنا البكتيري 1% حضر الهلام   

مليلتر   100غرام من الأااروز في2 او  2ذابة إوذلك ب( 2898)وجماعته   Sambrookعلى وفق ماذاره  

سـخن الأااروز الى درجة الغليان لحين إامال ذوبان مســبقا ، المحضر TBE (1x)من محــلول دارىء 

مايكروليترمن اــبغة بروميد الاثيــديـوم  2مئوية  ث  صضيف مقدار  50الهلام بعدها ترك ليـبرد بدرجــة 

مايكــروغرام/مليلتر. ت  اــب الهــلام في قــالــب الصــب، إذ حضــرت اــفيـحة  0.5بتراــيز نها ي 

إســناد الأاــاروز بعد صن ثبت المشــط لتكــوين الحفر المعدة لتحميـل العينات. اــب هلام الأاــاروز بهدوء 

دقيقة. رفع المشــط بهــدوء من  30نع حدو  فقاعات هوا ية وترك ليتصــلب لمدة في الصــفيحة لم

الأاــاروز المتصــلب. ثبتت الصفيحة على مســندها في وحدة الترحيل الكــهربا ي الافقية المتمثلة بالحــوض 

 ، بحيث يغطي ســطح الهــلام .TBEالمســتــخدم للترحيل الكهربا ي. ملئ الحوض بدارئ 

 نموذج تحضير الا2-10-2-3  

 DNAمايكـروليتر من الـ  7مايكـرولتر من محلــول دارىء التحـميل المحضــر مســبقا  مع   3مزج

المراد ترحيله وبعد عملية المزج بينهما ت  التحميل في حـفر الهلام , مرر بعدها تيــار اــهربا ي بفــر  جــهد 

لحين واول الصــبغة الدالــة الى الجــهة الثانية من الهــلام. فحص الهــلام  دقيقة  30فولت/س  لــمدة  7

 نانوميتر. 302بآســتخدام مصــدر للأشعة فو  البنفســجيـة عند طــول موجي 

 

   Proteus spp  التشخيص  الجزيئي لبكتيريا المتقلبات 11-2-3  



  تفاعل السلسلة المتعددة ة تقني ات عوامل الضراوة باستعمالالتحري عن جين11-2-3 -1  

(Polymerase Chain Reaction PCR) 

 ,Limanskiĭ, et alو Zhang, et al, 2012) البوادئ المستخدمة في التفاعل2-11-2-3  

2005)  : 

 ( (16S rRNAأولا بادئ المتخصص بالجين 

طول  التسلسل البادئ

  البادئ

bp 

حجم 

 التضخيم 

bp 
 

Forward 
 

GGAAACGGTGGCTAATACCGCATAAT-3-5 
 

26 
 

101 

     
 

Reverse 
 

 

5- GCAGCGCTAGGTGAGCCTAATGGG- 3 24 
 

 

 ( ureR  (ثانياً  بادئ المتخصص بالجين 
طول  التسلسل البادئ

  البادئ

bp 

حجم 

 التضخيم 

bp 
 

Forward 
 

5-GGTGAGATTTGTATTAATGG-3 
 

 

20 
 

 

225      

Reverse 
 

 

5-ATAATCTGGAAGATGACGAG-3 20 
 

 

 

 

 

    AccuPower® PCR Premixمكونات عدة 11-2-33- 

الذي يتضمن المحتويات   AccuPower® PCR Premix صجُري تفاعل البلمرة المتسلسل بآستخدام عدة

 .9.0والأس الهيدروجيني لدارئ التفاعل بقيمة  1-3المدرجة في الجدول 

 

  AccuPower® PCR Premixعدةمحتويات  ( 3-1جدول ) 



 المواد   

1.5 µM 2MgCl 

250 µM dNTP (dATP, dGTP, 

dCTP, dTTP ) 

1 U Taq DNA  polymerase 

30 µM KCl 

10 µM Tric-HCl (pH 9.0) 

 

   PCRمزيج تفاعل 4-11-2-3  

 للجين (Primer)ستخدام البادئ اذلك ب PCR بواسطة تفاعل ت  تشخيص البكتيريا

 16SrRNA  استخدام البادئ  و(Primer)  للجينureR  ( 1-5)ويتكون مزيج التفاعل اما في الجدول

الماء المقطر الخالي من وDNA و البادئ العكسيو  البادئ الأماميإذ تت  إضافة ( 5-5والجدول )

في الحاوية على المكونات المبينة    AccuPower® PCR Premixالى الحفر الموجود في عدة الايونات

 (.(  3-1الجدول 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 .   16S rRNA ( مزيج التفاعل الخاص لتشخيص الجين  3-2جدول )

الحجم          المكونات



 بالمايكرولتر

 0.75  16S rRNA     البادئ الأمامي للجين 

 0.75  16S rRNA    البادئ العكسي للجين 

  1.5   DNA  

 ماء مقطر خالي من الأيونات  17

 AccuPower® PCR Premix   

 الحجم النهائي  20

 

 

 .   ureR ( مزيج التفاعل الخاص لتشخيص الجين3-3جدول )

الحجم        

 بالمايكرولتر
 المكونات

 0.75  ureR       البادئ الأمامي للجين 

 0.75  ureR    البادئ العكسي للجين 

  1.5   DNA  

 ماء مقطر خالي من الأيونات  17

 AccuPower® PCR Premix   

 الحجم النهائي  20

 

 

 



 PCRبرنامج تفاعل  5-11-2-3

 (.4-5اما في الجدول ) 16sRNAللجين  PCRضبطت الظروف المثلى لتنفيذ تقنية  ●        

 16sRNA( الظروف المثلى لتشخيص ألجين 4-3جدول)  

 

 عدد الدورات الوقت درجة الحرارة المئوية المرحلة التسلسل

 دورة واحدة  قدقا   DNA 95  3مرحلة المسخ الاولي  1

  ثانية  DNA 94 50مسخ  2

 دورة  40 

 ثانية  50 60 الالتحام  3

 ثانية  20 72 الاستطالة  4

 دورة واحدة دقا ق  20 72 مرحلة الاستطالة النها ية  5

 

 

 (.3-5اما في الجدول ) ureRللجين  PCRضبطت الظروف المثلى لتنفيذ تقنية  ●        

 ureR( الظروف المثلى لتشخيص ألجين 5-3جدول )

 

 عدد الدورات الوقت درجة الحرارة المئوية المرحلة التسلسل

مرحلة المسخ الأولي  1

DNA 

94 

 

 دقا ق 4

 

 دورة واحدة

 

  ثانية DNA 84 40مسخ  2

 دورة 40 

 دقيقة 2 39 الالتحام 3

 ثانية 20 72 الاستطالة 4

 72 مرحلة الاستطالة النها ية 5

 

 دقا ق 10

 

 دورة واحدة

 

 



في الثلج اافة المحاليل  ت  وضعية وداخل اابينة الزرع المعقمة وجرى العمل بارتداء القفازات  المطاطوص 

  -الخطوات الآتية : تشملوالتي    PCRصثناء تحضير مكونات تفاعلات 

مل وذلك بمزج المكونات الآتية في  20 ( بحج  نها ي (Master mix تحضير خليط التفاعل الر يس1-  

 معقمة بالتراايز المبينة صعلاه. صنبوبة ابندروف واحدة 

إضافة مكونـات التفـاعل والذي يبدص بالدارئ المنظ  وينتهي بالماء المقطر اللاايوني لتلافي حدو  خطأ  2-  

وقد تـ  حساب الحجوم الواجب صخـذها مـن ال مادة للحصول على التراايز  المكونات المضافة,فــي حجوم 

 -صعلاه حسب المعادلة الآتية :

 1= عدد العينات + Master mixحساب 

ترايز البادئ )يجرى هذه العملية مرة  للبادئ الأمامي , ومرة صخرى ×  1حساب امية البادئ = عدد العينات +

 للبادئ العكسي(

  المضاف فيستخرج من حج  التفاعل الكلي مطروحا منه مجموع مكونات التفاعل صما حج  الماء

 تمزج المكونات جيدا بسحبها بالمااة الدقيقة لعدة مرات. -3

لكل صنبوبة من صنابيب ابندروف الصغيرة الخااة للتفاعل  مايكروليتر-20وزعت المحتويات بمعدل  - 4

 .PCRال

إلى الأنبوب الخاص المشخصة    Proteus امن ال عزلة من عزلات بكتريالدنا مايكروليتر من  2صضيف 5 - 

 به , اما ترك صنبوب واحد بدون إضافة دنا اسيطرة سالبة.

 25نقلت الأنابيب بعد مزجها جيدا ولضمان ضبط التراايز ليصبح الحج  النها ي لمحلول التفاعل 6- 

لبدء التفاعل الكوثرة بحسب ما ورد في  (Thermocyclerمايكروليتر إلى جهاز التضخي  الحراري الحلقي )

(Paton and Paton, 1998 وذلك ) وفق برنامج خاصعلى (Gradieant PCR )  16 جين لكل منS 

rRNA  جين وureR. 

 .رفعت الانابيب من جهاز التضخي  الحراري واشف عن نواتج التضخي  بالترحيل الكهربا ي -7

 
 

 زالكهربا ي على هلام الأاارورحيل طريقة الت 11-2-31-

 ( Gel Electrophoresis) 

 .ال عينة من عينات الدنا المراد ترحيلهمايكرولتر من  10ت  مزج   -1



ت  تحميل المزيج بهدوء بتوزيعه على حفر الهلام ويراعى في ذلك عدم خروج العينة من سطح الحفرة وفي   -2

في الحفرة المخصصة له على احد جانبي الهلام ) إضافة   (Marker )يحمل الدليل الحجمي  PCRتفاعلات 

 تحضيره .صثناء في  ابغة بروميد الاثيديوم لهلام الاااروز

فولت على هلام الأااروز لغاية  70بفر  جهد مقداره ت  توايل صقطاب التيار الكهربا ي إذ رحلت النماذج   -3

 ت  إيقاف الترحيل. ما قبل نهاية الهلام حيث ي  واول الصبغة الزرقاء إلى

فحص , ث  على افيحة الهلام الخااة بجهاز الترحيل الكهربا ي بعد انتهاء مدة الترحيل ت  رفع الهلام من   -4

 UV) جهاز الأشعة فو  البنفسجيةالهلام في غرفة مظلمة وذلك بتعريضه للأشعة فو  البنفسجية  بوضعه على 

transilluminator)  نانوميتر واور الهلام  بجهاز التصوير  302بطول موجي. 

  تقدير الأحجام الجزيئية للدنا    11-2-3- 7 

ت  تقدير اصحجام الجزيئية لنواتج التضاعف بالمقارنة مع مواقع الحزم ذات الأوزان الجزيئية المعروفة        

 .( والتي عدت ادليل حجمي قياسي  (bp DNA ladder 100للدليل صلحجمي للدنا 

 

 

 

 

 الفصل الرابع

 Results and Discussion          والمناقشة النتائج4-

 

 Proteus mirabilis وتشخيص العزلات المرضية لبكتريا عزل 1-4

 : العزل 1-1-4

( عينتتة إدرار 520) البوليتتة فتتي ستتالكالمستتببة لالتهتتاب الم spp Proteus تتت  التحتتري عتتن وجتتود بكتريتتا    

( عينة 233البولية. شملت الدراسة )  مسالكتدل على صاابته  بالتهاب ال كون من صعراضشوسطي لمرضى ي

جمعتتت العينتتات متتن  إذ( ستتنة، 25شتتخاص البتتالغين فتتو  ) ( عينتتة للأ233(  ستتنة و )25لأطفتتال اقتتل متتن ) 



مستشفيات مختلفتة فتي مدينتة بغداد/مدينتة الطتب )مستشتفى بغتداد التعليمتي, مستشتفى الجراحتات التخصصتية,  

المختبترات التعليميتتة لمدينتة الطتب( ومستشتفيات مختلفتتة فتي مدينتة الكتوت )مستشتتفى حمايتة الطفتل, مستشتفى 

التعليمي, مستشفى الزهراء العتام التعليمتي ومستشتفى البتتول للتولادة( وللفتترة متن اتانون الثتاني العام الكرامة 

 . 1025والى صب/ 1025

( عينة موجبة للزرع البكتريولوجي 129من مجموع ) ( عينة 58صظهرت النتا ج وجود هذه البكتريا في  ) 

 ة االآتي: . و اانت النتا ج موزع

  ( %  35.12)     221( عينة نتيجة موجبة للزرع البكتريولتوجي ، منهتا % 20.51)  129صعطت

 (.%  41.29 (عينة موجبة عند البالغين وبنسبة  201عينة موجبة عند الأطفال و

 ( حالة إاابة ببكتريا     58لزرع اانت )  من بين النتا ج الموجبة ا.Proteus spp  صي بنسبة

( حالة إاابة عند  22( و)%  31.42( حالة إاابة عند الأطفال )11( ،اان منها ) % 22.99)

   59.41) ( حالة إاابة عند الذاور 23( اما توزيعها حسب الجنس فكان )  %  45.39البالغين )  

اما بقية العزلات  (.2-4) -جدول رق اما في  ( %12.35اصنا  ) ( حالة إاابة عند14( و )%

 فكانت تعود لأجناس بكتيرية صخرى وت  إهمالها.

  شكلت بكتريتاProteus mirabilis  عزلتة )    (51) بلغتت إذالدراستة النتوع الأاثتر شتيوعا   فتي هتذه

 التذي P. vulgarisمقارنتة بتالنوع   .Proteus sppحالتة إاتابة ببكتريتا  (58) ( متن% 81.50

 (. 2-4)  شكل رق  (%  2.2) اانت نسبة عزله تبلغ

 

حسب العمر و الجنس في المرضى المصابين بالتهاب المسالك  .Proteus sppتوزيع بكتريا  ( 1-4)جدول 

 البولية .

  

 الجنس 

 

      العمر

 المجموع الاناث الذكور

 % العدد % العدد % العدد



 36.68 88 81.82 88 83.51 6 سنة 13أطفال اقل من

 65.31 81 55.55 85 85.21 9 سنة 31من  اكبر بالغين

 822 59 68.35 86 51.66 83 المجموع

 

 

 

 

من  P. vulgarisمقارنة ببكتريا   Proteus mirabilisالنسبة المئوية لعزل بكتريا  (1–4 ) شكل

 .Proteus( مريض يعانون من التهاب المجاري البولية المتسبب بجنس 33عينات الإدرار الوسطى لـ)

 

وهذا عا د الى  (% (29.27وفيما يخص عينات الادرار التي ل  تظهر صي نمو بكتيري فقد شكلت نسبة   

دون التقيد بأرشادات الطبيب المختص وهذا من ضى لمضادات الحياة بشكل عشوا ي وصحتمالية تناول المر

شا ع بين صفراد المجتمع العراقي مما صدى الى صختفاء البكتريا صو صنخفاض صعدادها من دون التخلص وبشكل 

 Staphylococcusاامل من المسبب البكتيري , وصحتمالية وجود مسببات صخرى للااابة مثل 

92.3

7.7

P. mirabilis

P. vulgaris



saprophyticus  ,Staphylococcus aureus  ,Streptococci  ,Mycoplasma hominis   ,

Enterococci   ,Ureaplasma urealyticum  ,Candida spp.   اما قد يكون المسبب بعض ,

, وهذه المسببات  Adeno virusوبعض الانواع المصلية للـ  Cytomegalo virusصنواع الرواشح مثل 

 Shoff)مو بكتيري لاغلب عينات الادرار   تحتاج الى تقنيات خااة لعزلها  مما صدى الى عدم ظهور ن

and Green-Mckenzie,2007) ( و % 20.51( عينة )129. صظهرت نتا ج هذه الدراسة ان )

( مريض قد صعطت نتيجة موجبة عند زرعها على وسطي ااار المااونكي و ااار الدم 520المأخوذة من )

و جماعته   Kumamoto( ، 2009) وجماعته Younis ، و تتفق هذه النتيجة مع نتا ج دراسات ال من 

            ( الذين وجدوا ان نسبة عينات اصدرار التي صعطت نتيجة موجبة للفحص البكتريولوجي هي2882)

)  Al-Taaiو على التوالي ، واذلك تتفق مع نتا ج دراسات محليه لكل من  % (20.2)، (21.3%)

1003 ) ،Almarjani  (1000  الذين وجدوا صن نسبة عينات اصدرار التي اعطت نتيجة موجبه )

( على التوالي . وهذه النتيجة لاتتوافق مع نتا ج  % 19.9(،) % 23.08للفحص البكتريولوجي ) 

صن عينات الادرار التي صظهرت نمو بكتيري اانت بنسبة  (2004)دراسات صخرى , صذ وجد العبيدي 

من عينات صدرار  %80الى صن نسبة  Scheid (2005)و  Ramakrishnan. اما صشار  29.12%

وجماعته  Tsaoمرضى تبدو عليه  صعراض التهاب الحويضة و الكلية الحاد صظهرت نمو بكتيري . صما 

سنة ( صظهرت نمو بكتيري ،ولا  23 -صيام 3من عينات صدرار صطفال بعمر ) (%15 ) وجدوا صن (2003)

الذين  Al-Kabby  (1002 )(، واذلك  1022) محيميد نتا ج دراسات ال من تتفق هذه النتيجة مع

( % 19.8(،) % 99.5وجدوا صن نسبة عينات اصدرار التي اعطت نتيجة موجبه للفحص البكتريولوجي ) 

نسبة اقل و هي  (% 12) ( الذي وجدها تشكل نسبة2881و جماعته ) Obiعلى التوالي . واذلك الباحث 

بكثير من نتا ج دراستنا الحالية. و يمكن ان يعود سبب الاختلاف في النسب المئوية الى الاختلافات في 

حج  و طبيعة العينات المشمولة بالدراسة و المأخوذة من مستشفيات مختلفة في صماان مختلفة صو إلى اون 

اسعة الطيف قبل اخذ العينات مما صدى إلى المرضى الذين ت  صخذ العينات منه  قد تعاطوا مضادات حيوية و

 (.2883و جماعته ) Mimsعدم ظهور البكتريا في العينة ،اما سبق و صن صوضح ذلك 

 

 التشخيص :  2-1-4



اعتمادا على الحراة الزاحفة  spp.  Proteus( عزلة مبد يا على إنها تعود لجنس58شخصت )

Swarming  على وسط صاار الدمBlood Agar ( 1-4اما في الشكل ) ولون وشكل المستعمرات على

  (.5-4اما في الشكل )MacConkey’s Agar  وسط صاار مااونكي 

 

 الدم اكاروسط  النامية على spp.  Proteusمستعمرات  4-2)شكل )

 

 اكار ماكونكي وسط  النامية على spp.  Proteusمستعمرات  4-3)شكل )

ا علتى قتدرتها للنمتو علتى وستط صاتار المتااونكي وتت  تصتبيغ عزلت البكتريتا الستالبة        لملتون اترام صعتمتاد 

المستعمرات بملون ارام , صظهرت بعض العزلات النامية بأنها مخمرة لسكر اللااتوز تميتزت بلونهتا التوردي 

ة وابيتر ختر ذات قتوام  لتزج جتدا  واانتت محدبتةالا هابعضتات حافة خشنة وجافة في حين اان واان بعضها ذ



الترغ  متن إن هتذه الصتفة هتي مشتتراة متع صجنتاس صخترى إلا إنهتا تأايديتة متع علتى الحج  وحافتها ملساء. و 

 ,Liaw et al.,2003; Atlas)(،Baron & Finegold,1994)ظتاهرة الحراتة الزاحفتة امتا صشتار لتذلك 

1995). 

  spp.  Proteusتشخيص الأنواع التابعة لجنس3-1-4 

بالاعتماد على الاختبارات الكيموحيوية التي صشار لها  Proteusعزله تابعة إلى جنس  (58) ت  تشخيص      

Collee ( و 2881وجماعته )Holt ( اانت2884وجماعته , ) ( 51)  عزلة عا دة للنوعP .mirabilis 

من بين مجموع   (% 7.7 ) وبنسبة عزل P. vulgarisعزلة عا دة للنوع  (5 )و   92.3 %))وبنسبة عزل 

بكونه سالب  P .mirabilisالبكتريا السالبة لملون ارام و المسببة لخمج المسالك البولية . صذ تميز النوع 

 .P بينما النوع    Ornithine decarboxylaseلاختبار الاندول وغير مخمر لسكر المالتوز ومنتج   للـ 

vulgarisكر المالتوز وغير منتج للـ تميز بكونه موجب لاختبار الاندول ومخمر لسOrnithine  

decarboxylase   ( 1-4الجدول ) 

الى شيوع النوع    P.vulgarisو  P.mirabilisمن الممكن صن يعزى التفاوت في نسب عزل النوعين      

P. mirabilis  في فضلات الانسان صذ يعد هذا النوع جزء من  النبيت  الطبيعي   للانسان صذ يوجد بنسبة

 .(Shoff and Green-Mckenzie,2007)من مجموع البكتريا المعوية   13%

 Proteus( الاختبارات الكيموحيوية لانواع جنس الـ 2-4الجدول )

 P.mirabilis P.vulgaris الاختبارات الكيموحيوية      

Indol production   − + 

Ornithine  Decarboxylase  + − 

Maltose Fermentation − + 

KIA, CO2 ,H2S K⁄A,+,+ K⁄A,+,+ 

MR + + 

VP V − 

 + V| أستهلاك السترات

 

 Alkalin ∕ Acid ,( K∕A, ) مغاير( V, ) السالبة النتيجة, )−(  الموجبة النتيجة)+(         

Methyl Red ,(MR) Voges proskauer, (VP)  . 



 (API 20Eنظام التشخيص )  4-1-4  

   Analytic Profile Indext 20 Enterobacteriaceae  

 APIالمهمة استخدمت نظام  الكيموحيوية الاختبارات ولكمال P.mirabilis  لعزلات التشخيص لتأايد      

20E استعمال هذا النظام التشخيصي، بدلا  عن الاختبارات  ضرورة من الباحثين صادوا على كثير. وان ال

 York et al.,1992; Turton et) الكيموحيوية لوافة إياها بأنها مكلفة ومرهقة وبطيئة وغير دقيقة افاية .

al.,2008) وجاءت  النتا ج   مكملة لنتا ج  الفحواات  الكيموحيوية  إذ اان عدد ,P .mirabilis   الكلي  بعد

من مجموع العينات الكلي  (92.30%)عزلة من اصدرار واانت النسبة  API 20E  (36)طة  اسبو  التشخيص

وان    API 20E  المشخصة بواسطة P .mirabilis بكتيريا(؛ يبين الاختبارات الكيموحيوية ,(4-3 والجدول

 .API 20E نظام  باستعمال P.mirabilis  لبكتريا  المكملة وضح لاختبارات التشخيصيةي (4-4)الشكل  

 

 

 

 .API 20E نظام  باستعمال P .mirabilis  لبكتريا  المكملة لاختبارات التشخيصيةاوضح ي (4-4)شكل  

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 APIباستخدام نظام                     P.mirabilisلبكتريا  التشخيصية الاختبارات نتائج ( 3-4) جدول

20E (Bio Merieux) 

 

 النتيجة Enzymeالانزيمات  Substrateالمادة الاساس  الاختبار

ONPG Ortho-nitrophenyl- 

galactoside 

Beta-galactosidase اافر (-) 

ADH Arginine Arginine dehydrolase اافر (-) 

LDC Lysine Lysine decarboxylase برتقالي (-) 

ODC Ornithine Ornithine  decarbxylase اافر (+) 

CIT Sodium Citrate Citrate Utilization شاحب اخضر (-) 

H2S Sodium thiosulphate H2S production  اللون عدي (+) 

URE Urea Urease اافر (+) 

TDA Tryptophane Tryptophane deaminase اافر (+) 

IND Tryptophane Indol production حمراء حلقة (-) 

VP Sodium pyruvate Acetoin production  اللون عدي (-) 

GEL Gelatin Gelatinase انتشارالصبغة عدم 

 (+)  السوداء

GIU Glucose Fermentation اافر (+) 

MAN Mannitol Fermentation اافر (-) 



INO Inositol Fermentation  ازر (-) 

SOR Sorbitol Fermentation اافر (-) 

PHA Rhamnose Fermentation ( اافر-) 

SAC Sucrose Fermentation  ازر (-) 

MEL Melibiose Fermentation ( اافر-) 

AMY Amygdalin Fermentation  ازر (-) 

ABA Arabinose Fermentation اافر(-) 

 سالبة  *(-),             موجبة *(+) 

 

إلا  P.mirabilis لعزلات التشخيص أمكن من الحصول على نتائج لتأكيد API 20Eإن تشخيص بنظام       

أن التشخيص بهذا النظام قد يعتمد على الرأي الشخصي للعامل إذ تحتاج هذه الأنظمة إلى الخبرة والدقة 

 .(Turton et al.,2008) والحيطة والحذر عند العمل بها 

هي  spp  Proteusصظهرت نتا ج التشخيص المظهري و البايوايمياوي ان نسبة عزل بكتريا جنس      

Al-Taai (1003 )نتا ج ال من  البولية و هذا يتفق مع مسالك( من بين بكتريا حالات التهابات ال% 22.99)

( من  % 24.20(،) % 22.82ان نسبة عزل هذا الجنس هي ) ا( الذين وجدو 1002)  Al-Kabbyو

( 2003)وجماعته Verhaz   البولية وعلى التوالي، اما و تتفق نتا جنا تقريبا مع  مسالكحالات التهاب ال

لكنها ( وعلى التوالي. % 22.4) ( % 25.5ان نسبة عزلها هي )  ا( الذين وجدو2888) Orrettواذلك 

 Khuranaوالباحث  (2004)وجماعته  Mehrبنفس الوقت لا تتفق مع النتا ج التي توال صليها الباحث 

، اما على التوالي (% 55.5( و )% 3) وجدوا صن نسبة الأاابة بهذه البكتريا اانت إذ (2002)وجماعته 

( في دراسة في جنوب شر  اسيا حول التهابات المسالك البولية ان 2003وجماعته )  Lingاشار الباحث 

 .(%  (3 .8نسبة عزل البكتريا جنس المتقلبات هي 

في  E.coliتشير الكثير من الدراسات الى ان بكتريا جنس المتقلبات تأتي بألمرتبة الثانية بعد بكتريا       

(، وقد   Nass et al ., 2000البولية  في ال الأعمار وللجنسين )  مسالكصحدا  اصاابة بالتهابات ال

نسبة اصاابة للذاور التي بلغت مقارنة ب  صعلىصظهرت نتا ج هذه الدراسة ان نسبة اصاابة باصنا  اانت  



 ذين وجدوا( إل2004وجماعته )  Rakaوهذه النتيجة تتفق مع الدراسات التي صجراها الباحث  ( 61.53 %)

وجماعته  Cohen( واذلك توال  13.9و لدى الذاور )%  ( % 24.1صن نسبة الااابة لدى الانا  ) 

Al-Taai  (1003  )اما اشار الباحث , ( الى ان نسبة الااابة لدى الانا  اعلى من الذاور 2003)

وقد يعزى سبب ارتفاع نسبة  ,( الى ان نسبة الااابة بالذاور اعلى من الانا  1999) Orrettوالباحث 

، إذ الأحليل في اصنا   باصنا  عنها بالنسبة للذاور إلى الاختلافات التشريحية الموجودة بين الجنسين اصاابة

وقربه من فتحة المخرج يجعله عرضه للإاابة , اما إن وجود مرابات الزنك ضمن إفرازات البروستات قد 

 (.  Stamey , 1975 ; Mears , 1984يوفر حماية للذاور من اصاابة بالخمج )

 مسالكمسببات الااابة للفي هذه الدراسة النسبة الاعلى من  Proteus mirabilisشكلت بكتريا         

، إذ اظهرت الدراسة  Proteus vulgarisمقارنة بنوع  Proteus sppالبولية الناتجة عن جنس المتقلبات 

 Proteus( بينما بكتريا % 92.30( صي بنسبة  )39( عزلة من اال )51اانت ) P. mirabilisان بكتريا 

vulgaris   ال من وجاءت هذه النتا ج مطابقة لما توال اليه ) % 2.2(  عزلة صي بنسبة (3)اانتAl-

Taai (2005 و  ) Almarjani(2000 في دراسته حول التهابات المسالك البولية الناتجة عن جنس )

و  (86.14%) اانت  mirabilis   Proteusوجد صن نسبة الااابة ببكتريا   إذ spp  Proteusالمتقلبات

، على التوالي (14.86 %)  ( و(13.64%التي اانت  Proteus vulgris مقارنة بنسبة عزل( % 93.24)

 .  80 %اانت  Proteus mirabilis الى ان نسبة عزل بكتريا Orrett  (1999)اشار الباحث و

 ويةللمضادات الحي P. mirabilisبكتريا  مقاومة 2-4

قد تقود إلى زيادة نسبة الوفيات تعُد مقاومة العزلات المرضية للمضادات الحيوية مشكلة متزايدة      

(Kumar and Mahadeva. 2013 صشار .)Livermore (1005 إلى ) زيادة نسبة المقاومة للمضادات ان

واحدة من بين هذه   Proteus spp بكترياتعد البولية. هذا و مسالكالحيوية بين العزلات المسببة لالتهاب ال

 الحيوية .البكتريا المعروفة بمقاومتها للمضادات 

إن ازدياد نسبة المقاومة بين سلالات هذه البكتريا في صنحاء مختلفة من العال  قد يعود إلى الاستخدام        

الواسع للمضادات الحيوية في العلاج و في الوقاية من الأمراض، و اذلك لاحتمالية ااتسابها للعوامل الوراثية 

و    -و التحويل-ا المجاورة لها في الأمعاء عن طريق الاقترانالناقلة لصفة المقاومة المتعددة من البكتري

التأبير ، هذا و صن وجودها في الأمعاء ضمن الفلورا الطبيعية يؤدي إلى تعرضها المستمر للمضادات الحيوية 

 .(Yah, et al, 2007)  و بالتالي إلى انتخاب السلالات المقاومة لهذه المضادات



( عزلة تجاه  36البالغ عددها ) P. mirabilisت  في دراستنا الحالية اختبار حساسية عزلات بكتريا      

حساسية صو مقاومة العزلات للمضادات الحيوية بالاعتماد على قياس  حددت، و ا  مختلف ا  حيوي ا  ( مضاد11) 

قطر منطقة تثبيط النمو بالمليمتر )مل ( حول صقراص المضادات المستخدمة و قورنت النتا ج مع ما ورد في 

(1001  )NCCLs .و باستخدام العزلة القياسية للمقارنة ، 

     P. mirabilis  عزلة  من بكتيريا 36))( أن  ( 4-4توضح النتائج المعروضة في الجدول و       

 Tetracyclineومقاومة للمضاد ,  %100وبنسبة  Ampicillin مقاومة للمضادإدرار  المعزولة من عينة

نسبة مقاومة سجلت لهذه  وهي صعلى %84.9وبنسبة  Amoxillin ومقاومة للمضاد %91.3وبنسبة 

واذلك مع ما توال إليه  ,et al. Guillou Joly-       (2010) اتفقت هذه النسب مع ما جاء به إذادات المض

( إذ بينوا إن نسبة مقاومة  2001( و الجبـوري ) 2005) Al-Taaiو Hawser et al. (2009) ال من

البولية واصسهال عند الأطفال مرتفعة لهذه المضادات لذا نصحوا بعدم  مسالكالبكتريا المسببة لالتهابات ال

استخدام هذه المضادات في مجال علاج هذا المرض .إن ارتفاع نسب المقاومة لهذه المضادات يعود إلى 

لاسيما عند الأطفال مثل معالجة التهابات اللوزتين واصذن والاستخدامات الواسعة لهما في مجالات مختلفة 

.ومما يزيد من الأمر سوءا استخدام 2001)الجبـوري, ) لوسطى , وبوجه عام التهابات الجهاز التنفسي ا

عدم إامال دورات العلاج اللازمة والتوقف عن  فضلا عنشادات طبية متخصصة , المضادات الحيوية دون إر

 Saeed,1993; Fischbach and)تناول المضادات عند ظهور علامات التحسن الأولى على المريض 

Walsh 2009).  

فقد صظهرت العزلات قيد الدراسة صعلى مقاومة لهذا المضاد صذ بلغت نسبة  Streptomycinصما مضاد        

صن  واوجد نالذي Al-Taai (2005 )Saed (1993)وهذه النتيجة تتفق مع ما توال صليه  83.21 %المقاومة 

 P. mirabilisعلى التوالي بين عزلات بكتريا  % 75   و   78.73%نسبة المقاومة لهذا المضاد هي 

 المعزولة من مرضى صلتهابات المسالك البولية في مدينة بغداد.

 بنسبة Norfloxacinحساسة للمضاد  P. mirabilis بكتيرياصوضحت الدراسة الحالية إن معظ  عزلات       

بنسبة  Amikacin وحساسة للمضاد  % 83.33بنسبة Ciprofloxacinوحساسة للمضاد  91.66%

 .%77.7بنسبة  Meropenem وحساسة للمضاد 80.55%

 mirabilis في الهند من صن جميع بكتريا  (2011)وجماعته  Singhتتفق هذه النتيجة مع ما توال صليه 

Proteus  قيد الدراسة اانت حساسة للمضاداتCiprofloxacin  وNorfloxacin  وMeropenem  مما

في السويد  Kahlmeter (2003)دعاه  الى استخدامه في علاج صلتهابات المسالك البولية، اما صشار ال من 



في بريطانيا الى صن نسبة  (1999)وجماعته  Barrettفي اندا واذلك  Vaughan & Blondeau (2000)و

 Proteus mirabilisبين عزلات بكتريا   1.1%، 1 %،  2.1 %هي  Ciprofloxacin المقاومة لمضاد

 البولية في السويد واندا وبريطانيا على الترتيب. مسالكالمعزولة من الأطفال الذين يعانون من صلتهابات ال

هو الأفضل في علاج صلتهابات المسالك  Ciprofloxacinصن مضاد  (2004)وجماعته  Rakaصشار       

اللذان  وجدا صن   Almarjani ( 2000 )( و 2005) Al-Taaiالبولية, اما صنها تتطابق مع ما صشار صليه 

المعزولة من  P. mirabilisعلى التوالي بين عزلات بكتريا  4.7 % و %0نسبة المقاومة لهذا المضاد هي 

وجماعته   Karlowskyمرضى مصابين بألتهابات المسالك البولية في بغداد, من ناحية صخرى فأن الباحثين 

 P. mirabilisتوالوا الى صن بكتريا  (2003)وجماعته  lingو (2002)وجماعته  Mutnickو  (2003)

 %، 11.4 %بنسبة   Ciprofloxacin البولية اانت مقاومة مسالكالمعزولة من مرضى مصابين بألتهابات ال

 على التوالي. 12.3 %، 14

و Tobramycin ، Gentamicinمقاومة متوسطة لمضادات  Proteus mirabilisعزلات  صظهرت      

Pipracillin  وتتفق هذه النتيجة مع ماتوال   ,على التوالي44 و %  , 32.22 % ،  36.11 %إذ بلغت

 % 33.3بلغت Tobramycin( الذين لاحظوا صن نسبة المقاومة لمضاد 2001وجماعته ) Winokurصليه 

ك البولية في اندا . واما صن نتا ج معزولة من مرضى مصابين بألتهابات المسال P. mirabilisمن قبل بكتريا 

والباحث  (2003)وجماعته  Ling( و 2005) Al-Taaiدراستنا ليست بعيدة اثيرا  مع ما صشار صليه ال من 

Almarjani (2000)  الذين وجدوا صن نسبة المقاومة لمضادGentamicin  26.9 %، 27% 40%اانت 

وتتفق هذه النتا ج مع ما توال صليه   44 فقد اانت نسبة مقاومته  % Piperacillinصما مضاد . على التوالي

Al-Taai  (2005  اما تقترب من نتيجة )Almarjani (2000الذين وجدوا ان نسبة المقاومة  لمضاد ) 

Piperacillin   تعد النتيجة التي توالت صليها الدراسة مثيرة على التوالي ,  50.7 %و  59.45 %هي

 لمقاومة المرتفعة لهذا المضاد وربما يعود ذلك الى الأستخدام العشوا ي لهذا المضاد.للتساؤل عن ا

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

                                                                لمضادات الحياة  P. mirabilis  بكتيرياحساسية  (4-4) جدول

 التركيز الرمز نوع المضاد

 قرص/مايكروغرام

 النتيجة

Piperacillin Pip 10 توسطةم  

Amoxicillin Am 25 مقاومة 

Norfloxacin No 5 حساسه 

Ampicillin Amp 30 مقاومة 

Gentamicin GN 10 توسطةم 

Ciprofloxacin CF 5 حساسه 

Amikacin Ami 30 حساسة 

Meropenem Me 30 حساسة 

Tetracycline T 10 مقاومة 

Tobramycin To 10 توسطةم 

Streptomycin St 50 مقاومة 

 

 

 التشخيص الوراثي 3-4  

  DNAستخلاص الحامض النووي ا1-3-4   

بآستعمال  عدة     Proteus mirabilisمن عزلات بكتيريا   DNAستخلاص الحامض النوويات       

. نميت العزلات صولا على وسط صاار المااونكي لتنشيط العزلات Geneiedاصستخلاص المجهزة من شراة 

إذ تنمى العزلات المراد مر  نقيع القلب والدما  بهذه العزلات   والحصول على غزارة بالنمو ث   لقح  وسط 



ويستعمل اــوسط مغذ  صنواع البكتيريا جميعها دون شروط ساعة  24 استخلاص المحتوى الوراثي منها مدة 

 واانت نتا ج اصستخلاص جيدة.

المعزولة من عينات الأدرار لمرضى  مر  نقيع القلب والدما صستعملت خلايا البكتيريا المعلقة في محلول 

 دقا ق 5دورة بالدقيقة( لمدة  5000)مصابين بألتهابات المسالك البولية وطردت مرازيا بسرعة عالية 

وات الأستخلاص واانت نتا ج الاستخلاص جيدة وبترايز لترسيب خلايا البكتيريا وصستكملت بعدها خط

نانوغرام/مايكرولتر ونقاوة تتراوح   10-100 بين  DNAونقاوة عاليين, صذ تراوح ترايز الحمض النووي 

. وهذا   Nano dropاعتمادا  على قراءة الامتصاص للأشعة فو  البنفسجية باستخدام جهاز 1.5 - 1.8بين 

من الحج  بترحيل دنا  ثبتت  الت.  اذلك استخلاص الدنا المتبعة في هذه الدراسة  دليل على افاءة طريقة

, إذ إن من المتطلبات الأساسية صجراء PCR قبل استخدامه اقالب في  تفاعل  العينات على هلام الاااروز

وفير عدة نسـخ من لتالتفاعل  ضبط ترايز صلدنا لأهمية ذلك في تحقيق النتيجـة المثلى القابلة للتكرار, وذلك 

 . نانوغرام/ تفاعل 25صلدنا القـالب , وقد اـان التراـيز الأمثل للدنا القالب المستخدم في هذه الدراسة هو  

وقد رحلت  1%المعزول بترحيل العينات اهربا يا على هلام الأااروز بترايز   DNAت  الكشف عن        

فحص الهلام بعد عملية التصبيغ بصبغة  بروميد الأثيديوم  صعقبهالمدة ساعة فولت  70العينات بفر  جهد 

( DNAوجود حزم الحمض النووي )وتحت الأشعة فو  البنفسجية واور الهلام, صظهرت نتا ج الترحيل 

 ( حزم  43-يبين  الشكل )  . المستخلصة ذات حدة ووضوح عاليين مما يدل على الترايز والنقاوة العاليين.

   P. mirabilis  المستخلص من مجموعة عزلات بكتريا  DNAالحامض النووي

 

 

 45)  %1 (: الترحيل الكهربائي للمحتوى الوراثي المستخلص بآستعمــــال هــــــلام الأكاروز4-5الشكل )

المستخلص من عزلات  DNAالحامض النووي  (16......  2,3 ,1 (. )مسار رقم ²سم\فولت 1،دقيقة 

 البكتيريا( .



 

 

 التشخيص بتقنية تفاعل السلسة المتعددة  2-3-4   

( DNAمن الطر  المهمة وذلك بسبب تضخي   ) PCRتعد طريقة تشخيص البكتيريا بواسطة تقنية 

هذه الطريقة من صسرع الطر  مقارنة بالطر   دن خلايا يكتيرية خلال ساعة وتعالمستخلص م

  (Winfield and Groisman, 2003).السابقة  

    16sRNAللجين  ( Primer )ذلك بآستخدام البادئ  PCR بواسطة تفاعل  تشخيص البكتيريات  

البادئ إذ تت  إضافة ( 5-5) و  ((3-2 يناما في الجدوللهما ويتكون مزيج التفاعل   ureRواالبادئ للجين 

الى الحفر الموجود في عدة  الماء المقطر الخالي من الايونات وDNA و البادئ العكسيو  الأمامي

AccuPower® PCR Premix    3-1 في الجدول الحاوية على المكونات المبينة ).) 

 

  16sRNA بواسطة الجين ssp  Proteusالتشخيص الوراثي لبكتيريا1-2-3-4  

 )  16sRNA  الجينالبكتيريا على  صجناسيص اثير من خهي تقنية متخصصة تمتلك حساسية عالية ويعتمد تش

Amri et al. 2007; Anbazhagan et al. 2010; Brolund et al. 2010; Postollec et al.2011).  

 Kolbert and)للدراسات التفريقية بين صنواع البكتيريا بالأضاقة الى المايتواوندريا هذا الجين يستخدم و

Persing, 1999). 

 (Weisburg et al, 1991)اما يستخدم اجين تفريقي لأنواع البكتيريا في الفحواات السريرية الطبية 

ل عن تشخيص ؤووالمس  16sRNAلتحديد جينات  ssp  Proteusة لعزلات رالكوث تفاعلات صجريت     

 ف جينات تستهد باد ات نوعية باستعمالعن باقي البكتيريا المعوية.  Proteusوتمييز جنس المتقلبات 

16sRNA لعزلات  التشخيص الدقيق بهدفProteus شراة  والمجهزة من قبل ,على هذا صلجينBionee, 

Korea)). 

ت  تحديد الظروف المثلى للتفاعل بعد إجراء عدد من تجارب لغرض الواول إلى الظروف المثلى جدول     

  . ng/ μl 25اان   DNA templateلوحظ إن صفضل ترايز  إذ( 5-4)



الداخل في التفاعل يعد من المؤشرات المهمة لضمان ارتباط البادئ مع متمماته  DNAز يإن ترا    

للبادئ  μl/picomols 10 للبادئ الأمامي و μl/picomols 10, واستعمل .(2013)الخفاجي وابو المعالي، 

مئوية ابداية تفاعل المسخ  84  العكسي وفي خطوات تفاعل السلسلة المتعددة استعملت درجة حرارة    

دقا ق لدورة واحدة وثبتت هذه الدرجة لكل العينات , وامحاولة 5 لمدة   initial denaturation)الأولي )

للواول للدرجة المثلى لعمل صنزي  البلمرة والخروج بأفضل النتا ج لذا اعتمدت بذلك على تفاعل 

Gradieant PCR)مثلى باستعمال صاثر العينات , إذ ضبطت درجة الحرارة ال ة( لاختصار الوقت نسبة  لكثر

تبلغ المدة الزمنية  إذوقتا  طويلا  لان العمل في ال مرة بدرجة حرارة معينة تأخذ نفسه الوقت من درجة ب

إلى الوقت المستغل في عملية الترحيل الكهربا ي للكشف عن حزمة  فضلا عنللتفاعل تقريبا  ساعتان  المجملة

DNA 60استعملت درجة حرارة  إذ( مئوية (50-56-58-60اقل السلسلة المتعددة , واستعملت الدرجات لنو 

( , وعند (Wang et al.,2002 فضل النتا ج التي ظهرتصعلى  بالاعتمادحددت هذه الظروف ثانية  30لمدة 

ترحيل النواتج اهربا يا  اان صفضل وهج تحت الأشعة فو  البنفسجية هو لناتج التفاعل المتضمن درجات 

مئوية اان الوهج ضئيل جدا  وهذا يدل على صن هذه الدرجة  غير  56مئوية ,صما درجة  الحرارة  60الحرارة 

, في حين اان الترحيل غير  DNAط مناسبة لالتحام البادئ المتخصص مع التوالي المستهدف على شري

مئوية والتي صعطت صفضل النتا ج في عدة تجارب 60 . لذا اعتمد الدرجة  58واضح تماما  عند درجة الحرارة 

وهذه   (bp 101)اان الحج  تقريبا   القياسي بالترحيل الكهربا ي DNAوعند مقارنة حج  ناتج التجارب مع 

الشكل   .Limanskiĭ et al (2005),  واذلك مع نتا ج   .Zhang et al (2012) مطابقة مع نتا جالنتيجة 

(6-4) .  
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ساعة  لمدة % 1.5على هلام  الاكاروز بنسبة  16sRNAترحيل كهربائي لناتج كوثرة لجين  (4-6شكل )

 فولت. 70وبفرق جهد  

 .Lader DNA :(1)المسار 
 السيطرة السالبة )عدم ظهور ناتج (. (2):المسار 
 .   07رقم  P. mirabilis  المحتوى  الوراثي لعزلة (3):المسار 
 . 22رقم  P. mirabilis لعزلة المحتوى  الوراثي  : (4)المسار 
 . 07رقم  P. mirabilis المحتوى  الوراثي لعزلة  : (5)المسار 
 .  17 رقم  P. mirabilisالمحتوى  الوراثي لعزلة  :(6) المسار 
 1رقم  Klebsiella المحتوى  الوراثي لعزلة :(7) المسار 
 4رق  Salmonella المحتوى  الوراثي لعزلة  :(8) المسار 
 ( و 2888وجماعته ) Mansyو ( 1003ه )وجماعت  Limanskiĭواذلك صعتمد الباحثون          

Takeuchi ( على تشخيص بكتيريا 2881وجماعته )P. mirabilis 16 بواسطة الجينsRNA. 

( العديد من البكتيريا المعوية في مياه البحار 1002وجماعته ) Fernández-Delgadoووجد الباحث 

البايوامياوية وعمل التسلسل الجيني  بالاختباراتالزرعية  قناعتهوعزز  P. mirabilisوخصواا بكتيريا 

16sRNA. 

 .Pفي تشخيص بكتيريا  16sRNA( التسلسل الجيني 2882)  وجماعته  Molletاما صستعمل الباحث 

mirabilis .من الحالات السريرية 



المقاومة التي عن  لئوالمسهو  16sRNA( ان التسلسل الجيني 1020) وجماعته Yuبينما وجد الباحث 

 مينوالايكوسيد.                          ضد المضادات الحيوية من مجموعة الا P. mirabilisتمتلكها بكتيريا 

بالاعتماد على الجين   P. mirabilis( بكتيريا   1001وجماعته )  Rothman شخص الباحث       

16sRNA .من حالات مرضية بوجود البكتيريا في الدم 

  P. mirabilisفي تشخيص بكتيريا  16sRNA( الجين 1002)  وجماعته Kunikazuواستخدم الباحث     

 .Pلتفريق بكتيريا (  على نفس الجين  1001) Belas و  Manos  انالباحثفي اليابان, بينما صعتمد 

mirabilis   عن الأنواع الخنسة التابعة لجنس .Proteus 

جري الفحص  صُ  RCPتثبيت الظروف المثلى للبادئ المستخدم للتشخيص في تفاعل  في هذه الدراسة وبعد     

 صلمجهريالفحص بالاختبارات الكيميا ية الحيوية و  P. mirabilisنها إعزلة شخصت على  36الوراثي على 

من عمل الانزي  وعمل البادئ  للتثبت RCP( في تفاعل Positive controlيجابية )إسيطرة  عــــدتو

ن ــلتأاد ملو .RCPاعل ــخطوات تفي ــــودرجات الحرارة المستخدمة ف 16sRNAبتسلسل الجين  وارتباطه

 Negativeيطرة سلبية )ـــريت ســصج 16sRNAجين ــير تسلسل الـــع التسلسل غــادئ لا يرتبط مـــان الب

controlجراء تفاعلإ( وذلك بPCR  عدة شملت بكتيريا  عينات بكتيرية مختلفةلSalmonella, 

Klebsiella. 

 

 ureR بواسطة الجين  P. mirabilisالتشخيص الوراثي لبكتيريا 2-2-3-4  

 (. صعتبر الباحث (Mobley, et al, 1995جين مه  في عملية تشخيص هذه الكتيريا   ureRجين   يعد      

Zhang ( 1021وجماعته)  صن جينureR  جين متخصص بشكل دقيق في تشخيص النوعP. mirabilis  

وغير موجود في ال من   P. mirabilisوهو المسئول عن انتاج صنزي  اليوريز وهو موجود في النوع 

Helicobacter pylori, Klebsiella aerogenes, Bacillus  sp  (D’Orazio, et al.,1996; 

Mulvaney and Bremner 1981) . 

 و المسؤول عن إفراز اليوريز من عزلات بكتريا  والمعزولة  ureRت  التحري عن جينات   

حددت الظروف المثلى ,من حالات التهاب المسالك البولية ولمختلف الأعمار, واستعمل باد ات نوعية مخصصة 

 (. 3-5  والمبين في الجدول ) PCRللتفاعل 
 

 

 

 

 

 

 



  .لترنانوغرام / مايكرو 25 بعد عدة تجارب ت   تحديد صفضل ترايز واان بحدود      

مئوية   95لكل من البادئ الأمامي والعكسي, صما درجات الحرارة فكانت μl /picomols 10واستعمل صيضا 

 Gradieantدقا ق لدورة واحدة وثبتت هذه الدرجة لكل العينات ,وت  عمل  5 ابداية تفاعل المسخ الأولي لمدة 

PCR)16للكشف عن جين ( لاختصار الوقت مشابه لتلك التي عملتsRNA     58-60واستعملت الدرجات-

, واان صفضل وهج تحت الأشعة حددت هذه الظروف بالاعتماد على صفضل النتا ج التي ظهرت( مئوية (56-50

مئوية , وت  الاعتماد عليه  58فو  البنفسجية صفضل حزم منفردة متخصصة لناتج التفاعل عند درجة الحرارة 

القياسي DNA , وذلك مقارنة النتا ج مع حج  ureRصعطاء نتيجة موجبة بالنسبة للكشف عن جينات 

,   .Zhang et al (2012)تقريبا وهي مطابقة مع نتا ج   ( bp)   113بالترحيل الكهربا ي  إذ اان مقارب  لـ

 (. 2-4الشكل )  ( bp)   113 هو   ureRحيث إن حج  جين 

ممكن صفتراض بأن (  2888وجماعته ) Huangو  (1003وجماعته )   Limanskiĭ   نيالباحثال من صشار 

 .P. mirabilisيجب صن تكون صاثر نوعية وتخصص لتمييز عينات بكتيريا   ureRطريقة صستخدام جين 

 ureRوالجين  16sRNAصذ شخصت هذه البكتيريابصورة خااة عن طريق الجين  PCRتقنية صعتماد ت  

Postollec et al. 2011)   ,Maligoy et al. 2008 Fiume et al. 2005; 

; dos Santos et al, 2001)   

في تشخيص هذا النوع من  ureR( صنه يمكن الاعتماد على جين 1021وجماعته  )   Zhangصشار الباحث 

 بشكل مباشر من الطبيعة وهذه العملية ربما تحتاج صقل من ثلا  ساعات.البكتيريا حتى من العينات المأخوذة 

حتى لو اان عدد  P. mirabilisفي تشخيص  uerCصفضل وصاثر تخصص من جين  ureRيعد جين 

   .Takeuchi et al. 1996)  ,(Huang et al. 1999 البكتيريا قليل في العينة 

 .Pصن تشخيص النوع  Nakayama (1002)و   (1020وجماعته ) Hagi  بينما لاحظ الباحثان 

mirabilis  بواسطة الجينureR .صاثر تخصصا 

 36جري الفحص  الوراثي على صُ  RCPبعد تثبيت الظروف المثلى للبادئ المستخدم للتشخيص في تفاعل  

 عــــدتالفحص المجهري وبالاختبارات الكيميا ية الحيوية و  P. mirabilisنها إعزلة شخصت على 

 وارتباطهمن عمل الانزي  وعمل البادئ  للتثبت RCP( في تفاعل Positive controlيجابية )إسيطرة 

  .RCPاعل ــي خطوات تفــــودرجات الحرارة المستخدمة ف ureRبتسلسل الجين 



و (  2888وجماعته ) Mansyو  (1003وجماعته )   Limanskiĭ   نيالباحثال من صشار  لقد       

Takeuchi ( 2881وجماعته ) صن تشخيص بكتيرياP. mirabilis   انوع وبشكل متخصص ودقيق يت

 وهو يفر  ويميز هذه البكتيريا عن غيرها. ureR والجين  16sRNAالاعتماد على الجين 

 

ساعة  لمدة % 1.5على هلام  الاكاروز بنسبة   ureR لجينترحيل كهربائي لناتج كوثرة (  2-4شكل ) 

 فولت. % 70وبفرق جهد  

 ureRتسلسل جين 3-3-4  

لكل  مايكروليتر (50)رسال إذ ت  إ ،عينة 10)) في  ureRت  معرفة تسلسل القواعد النتروجينية لجين      

 اوريا الجنوبيةفي  Macrogen الى شراة  ureRمع البادئ الخاص لجين  PCR عينة من ناتج تفاعل 

 . (2رق  الملحق )  وبعد الحصول على النتا ج

 لمعرفة الاختلافات فيما بينها. MEAGA 5.1طة برنامج اسقورنت نتا ج التتابعات مع بعضها بو

البيانات العالمية قاعدة الموجود في  ureRمع تسلسل القواعد النتروجينية لجين  هاقورنت النتا ج جميعو       

(. 1اما يلاحظ في )الملحق رق   (http: NCBI Reference Sequence  N2-JH  815506.1بالرق  

والاختلافات في  في دراسة الطفرات الوراثيةAl-Deresawi   (1021 )قبلستخدمت هذه الطريقة من آ

 Al-Theab هذه الطريقة من قبل استخدمت و في النساء مع متلازمة تكيس المبايض العراقية  TPoالجين 

ومتلازمة المبايض متعددة الأاياس في نساء للترابط مابين مقاومة الانسولين  جزيئيةفي دراسة  (2012)

 بغداد.



 

 ureRجين 1-3-3-4  

 طفرة في ( 2) اكنه اان هنص( وصظهرت 2-4في الجدول )  ureRجين اللخصت نتا ج تحليل تسلسل       

 هي( (percentage of mutationsذ اانت النسبة المئوية للطفرات , إ ureRجين ال نعينات م( 10)

في  ( ان هذا التغاير20-90تين رق  )دة في العينـــن هناك طفرة واحصوتبين  . المدروسة اتعينال( % 10 )

ي ـــتغيرات فذه الطفرات تؤدي إلى ـــبعض هو. ةالطفرهذه تأثير  ختلافا إلىيؤدي قد مكان ونوع الطفرة 

ند الترجمة التي تعد صه  الأسباب التي زادت ـــغير في الأحماض الأمينية عـــت مــــن ث وراثية وـــالشفرات ال

 .al., 1996) (Carruthers et  من مقاومة هذا الجين

 صلأمينيان حدو  طفرات نقطية في المناطق المشفرة يؤدي الى عدة حالات اأن يكون تغير في الحامض     

وبالتالي تغير في طبيعة البروتين او الناتج وبالتالي يؤدي الى نشوء سلالات  صو الاستبدال بحامض صخر

 .(Mordi and Momoh, 2009) مقاومة او حساسة للمضادات الحيوية وحسب نوع الطفرة

 

 

 

 

 

 

المعزولة من   P. mirabilisفي بكتيريا    ureR جينالع الطفرات في تسلسل أ(: انو7-4جدول )

 المرضى.  

Mutant type 

 

Mutant type 

Codon seq 

Wild  type 

Codon seq 

Codon 

Number 

Mutation 

Site 

Sample 

Number 

Insertion 

G 

AGT TAG 4 11 70 

 

Insertion 

A 

GAA GAG 6 17 80 

Total samples 10 

2 sample mutant 

  



 نوع الطفرات ونسبتها المئوية  2-3-3-4

رت ـــصظهوبواسطة التسلسل صن هناك تغييرات وراثية.   ureRاشف تحليل الترايب الوراثي لجين 

 % ) و  ( (substitution لتبداساطفرة  (0 % )   اكـــن هنص( 9-4  ي الجدول )ــوجودة فــالبيانات الم

مع  النتا ج تتفق تقريبا  وهذه   ( (Insertion  غرسطفرات  ( 20  % )( و  Deletionطفرات حذف ) ( 0

ن تحتوي على عدد من الطفرات صبعض السلالات يمكن  صنالى ( 1021)وجماعته  Katelynnليه إشار صما 

 . P. mirabilisو طفرات حذف في حين توجد سلالات تحمل جينات سليمة اتلك العا دة لبكتيريا صمثل حشر 

 

 (Effect of mutationsتأثير الطفرات )3-3-3-4  

-4(  إحدا  تغيرفي تنظي  الجين وعمله. ويبين الجدول عن طريق  ureR في الجينن الطفرات تؤثرإ        

تؤدي إلى  لكونهاالنمط الظاهري  فيمما قد يؤدي إلى التأثير   Insertionطفرة نوع   % 10( صن هناك  9

  .في البروتين ومن ث تبديل في الأحماض الأمينية 

 

 

 ونسبتها المئوية.  ureRانواع الطفرات في جين  ( 8-4  الجدول )

Type of mutations N % 

Substitution 0 0 

Deletion 0 0 

Insertion 2 20 

Total 10 20 

 

( مما صدى الى حصول خلل في الترجمة  للحامض 80( للعينة رق  )4هذه الطفرة صثرت في الكودون )     

( صو AAAوالكود المشفر له صما ) K (Lysine)صعطت حامض ذا الكودون حيث الاميني المسؤول عن ه

(AAG.) 

معناه حدو  طفرة نقطية صدت الى نشوء شفرة التوقف ( وهذا TGA( تشفر لشفرة توقف )70صما العينة )     

. ت  مطابقة التتابعات التي ت  تضخيمها لهذا الجين بين العزلات وبالتالي يكون البروتين الناتج غير مكتمل



لجميع التتابعات للقواعد النتروجينية للأحياء بصورة عامة لهذا  NCBIالمحلية وقواعد البيانات العالمية 

 (.%98الجين, ووجد صنها تتطابق بنسبة )

وعدم وجود صي تطابق مع  اا ن   NCBI( من العزلات المحلية مع قاعدة البيانات %98نلاحط تطابق )    

ة على ان تكون مؤشر جزيئي والبوادئ المستخدمة في هذه الدراسحي صخر. مما يرشح هذه المنطقة 

molecular marker  وخاص لهذا النوع لهذا الجينP. mirabilis   والنوع يستخدم في الكشف والتشخيص

 (.5اما في )الملحق رق   على الاساس الجزيئي

مض صميني اذ يمكن استبدال حإتؤدي إلى تغييرات ملموسة في البروتين ا قد Missenseطفرات  ان     

،  يكون غير فعالي هذه الحالة البروتين ــمن حيث الخصا ص الكيميا ية وف خر مشابهة جدا  آبحامض اميني 

بنية  في ابيرا   تأثيرا  ستبدال الأحماض الأمينية في منطقة من البروتين التي لا تؤثر صن يحد  آو يمكن ص

 البروتين الثانوية صو وظيفته. 

قد يحصل تحور في الشفرة ولكن لا والذي الأحماض الأمينية المشفرة بواسطة صاثر من شفرة  يضا  صوهناك     

 .  (Satoshi et al., 2012)ينتج صي تغيير في الترجمة 

 stopرجنين الى شفرة توقف الأ مينينوع من الطفرات يؤدي الى تغير شفرة الحامض الأوهناك 

codon )  غير ناضج او الحصول على بروتين  من ث و  (70 ) ( اما حد  فـــــي تسلسل قواعـد عينة رق

 .لوظيفته فاقد

صعطى صاثر تطابق عند مقارنته مع جينات البكتريا  ureRصظهرت نتا ج تتابع التسلسل بأن التتابع 

الموجودة في قاعدة البيانات العالمية لأسباب عملية يجب ان تكون الحساسية والدقة في التشخيص عالية اون 

الموضوع يتعلق بالمحتوى الوراثي للبكتريا وبأستخدام جينات خااة بالبكتريا وبهذا فأن الطر  الجزيئية لا 

اوة عالية او اجراء زرع جرثومي للبكتريا مقارنة بالطر  الاخرى والتي تحتاج الى اجراء زرع تحتاج الى نق

 (.Postollec, et al, 2011واختبارات ايمياوية لغرض التشخيص الدقيق ) وفحص مجهري

بأستخدام الطر  الجزيئية  P. mirabilisمن خلال ما تقدم من تحليل النتا ج تبين صن الكشف عن  

افضل بكثير من الطر  التقليدية صذ انها تكون دقيقة جدا لحساسيتها  PCRة المتمثلة بطريقة تفاعل الحديث

العالية وسريعة واقل تكلفة ونتيجتها لا تتوقف على رصي الشخص العامل واذلك يمكنها التعامل مع عدد ابير 

 من العينات في وقت واحد وعدم الحاجة الى مختبرات ابيرة.

 د العينات اذ لاحاجة صن تكون البكتيريا حية مما يعني سهولة نقل العينات.اما يمكن تجمي



في تأايد  اابير ادور PCRاما تبين في هذا البحث صن لمعرفة تتابعات القواعد النيتروجينية لنواتج تفاعل 

العزلات العالمية مطابقة احة التشخيص الجزيئي لتتابعات البكتيريا المعزولة محليا  ومقارنتها مع تتابعات 

 .Pمن صن البوادئ الخااة المستخدمة في هذا البحث تكون متخصصة للجين العا د ل  وعن طريق التثبت

mirabilis..  

في تشخيص  ureR و  16sRNAلجينات  PCRالاعتماد على تقنية  إمكانية الدراسة هيوخلااة 

دراسات الوراثة الجزيئية بالنسبة  إليهالوقت والكلفة وهذا ما تصبو  اختصاروبالتالي  P. mirabilisبكتريا 

 لتشخيص الاحياء المجهرية.

 الاستنتاجات

 

 

كانت  إذالبولية  سالكلاصابة الأشخاص بالتهابات المالمسبب الرئيس   Proteus mirabilis اتعد بكتري .1

 . مقارنة بالاجناس الاخرى ضمن الدراسة الحالية % 32330نسبة عزلها 

أظهرت نتائج التحري عن عوامل الضراوة بان الغالبية العظمى من العزلات تمتلك عوامل الضراوة  .2

 مما تزيد من امراضية هذه العزلات. (Swarming) المتمثلة بإنتاج إنزيم اليوريز والحركة التموجية 

لا بأس به من البكتريا في العينات  يؤدي إلى إهمال جزء.  أن الاعتماد على الأوساط الزرعية الروتينية  3

واستبعاده ، مع إن هذه العينات قد تخفي بعض أنواع البكتريا المسببة لخمج السبيل البولي التي تحتاج إلى 

 متطلبات غذائية خاصة . 

على الرغم  من  mirabilis   .  P. وجود مقاومة متعددة للمضادات الميكروبية بين عزلات بكتيريا   4

ستخدام بعض من المضادات ، مما قد يشير إلى قابلية البكتريا على تطوير نظام مقاومة سريع فضلاً حداثة ا

عن إمكانية اكتسابها من سلالات ومصادر أخرى في البيئة.  كذلك فقد أظهرت الدراسة أن هناك فروقات في 

 نمط المقاومة بين العزلات.

 ة المرضي( للكشف عن البكتريا uerRالخاص ) ستخدام  البادئاوPCR إمكانية آستخدام تفاعل   5

mirabilis .P   في عينات  أدرار لأشخاص كانت لديهم أعراض أولم تكن هناك أعراض  بشكل دقيق

 .uerRوسريع عن طريق الكشف الوراثي وبآستعمال  الجين  

 

 

 



 

 

 

 

 التوصيات

 

 

 

جراء دراسات موسعة على عوامل الضراوة المهمة لهذه البكتريا من الناحية الوراثية والمناعية و ا .1

في الدراسات  Polymerase Chain Reaction   (PCR)استخدام التقنيات الحديثة مثل تقنية 

 المستقبلية لتحديد وبائية العزلات المرضية 

البكتريا وتشخيصها المسببة لخمج السبيل البولي  في النساء جراء المزيد من الدراسات المتعلقة بعزل ا .2

الحوامل والأطفال دون الخمس سنوات  في المساحات الجغرافية المختلفة وبشكل دوري للوقوف على 

 حقيقة وجود وانتشار هذه البكتريا لغرض وضع آلية للسيطرة عليها والوقاية منها.

اق , لكونه دقيقاً في التشخيص فضلاً عن إمكانية فحص عدد في مستشفيات العر  PCRستخدام تفاعل ا .3

 كبير من النماذج في وقت واحد .

خام معزول مباشرة من عينات الإدرار للتــحري  DNAباستخدام  Direct PCRإمكانية إجراء . 4

، وذلك باســتخدام  البادئـات النوعية وبرنامج التفاعل  mirabilis     P   enterotoxin السـريع عن

التضاعفي المستخدم في هذه الدراسة دون المرور بمراحل العزل والتشخيص بالطرائق التقليدية والمقارنة 

 بين كفاءة وحساسية كل من الطريقتين .

عالي الضراوة  الذي يعد  ureRالجين   قبلئية  للبروتين الغشائي الذي يشفر من يدراسة  وراثية جز .5

 من العوامل الخطرة .و

تشارها على مستوى انالبولية وتحديد نسبة جراء المزيد من الدراسات حول وبائية خمج المسالك ا .6

 طرة البولية .سالمرضى الراقدين و المستخدمين للق
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 المصادر العربية

 

  . دراسة عن البكتريا المقاومة للمضادات الحيوية المعزولة من 8228الجبوري ، خلود كريم حسن .
جامعة  المرضى المصابين بألتهاب المجاري البولية . رسالة ماجستير . كلية العلوم .

 بغداد.
 ( تفاعلات الكوثرة وتصميم البوادئ. جامعة بغداد, معهد 8285اجي, زهرة و أبو المعالي , حسن )فالخ

 صفحة 588الهندسة الوراثية والتقنيات الحيوية للدراسات العليا, 
  (.التنقية الجزئية لخمل النمط الاول المستخلص من جراثيم8226العبيدي, مروج عبد الستار محمد .) 

Escherichia coli   .ودورة في الاصابة. أطروحة دكتوراة. كلية العلوم. جامعة بغداد 

 ( د ا رسة التأثير التثبيطي وتقدير كمية 8288) :كزار,رباب ورحيم, ألاءالعزاوي, رغد حربي
 Proteus mirabilisالبروتين والتنقية الجزئية لمبروتسين المستخمص من بكتريا 

 8288( أيلول، 5العدد) 86ا رر, مجلة جامعة النهرين المجلد  المعزولة من عينة إد
 .63-62ص 

  المسببات الجرثومية المرافقة لخمج السبيل البولي في النساء الحوامل( 8288)محيميد, شيماء جاسم .
  (.89( / المجلد )5مجلة جامعة بابل / العلوم الصرفة والتطبيقية / العدد )

 

 قا مة الجداول

 

 الصفحة عنوان الجدول رقم الجدول
 AccuPower® PCR Premix 55عدةمحتويات  3-1



 16S rRNA    56 مزيج التفاعل الخاص لتشخيص الجين 3-2

 ureR    56 مزيج التفاعل الخاص لتشخيص الجين 3-3

 16sRNA 57الظروف المثلى لتشخيص ألجين  4=3

 ureR 57الظروف المثلى لتشخيص ألجين  5=3

حسععب العمععر و الجععنس فععي  .Proteus sppتوزيععع بكتريععا  1-4

 المرضى المصابين بالتهاب المسالك البولية .

61 

 Proteus 65الاختبارات الكيموحيوية لانواع جنس الـ  2-4

   P.mirabilisلبكتريا  التشخيصية الاختبارات نتائج 3-4
 API 20E (Bio Merieux)باستخدام نظام  

67 

 72 لمضادات الحياة  P. mirabilis  بكتيرياحساسية   4-4

 .Pفي بكتيريا    uerR انوأع الطفرات في تسلسل الجين  7-4

mirabilis    .المعزولة من المرضى 

81 

 82 ونسبتها المئوية.  uerRانواع الطفرات في جين  8-4

 

 

 

 

 

 

 قائمة الإشكال
 

 

 الصفحة عنوان الشكل رقم الشكل

 P. mirabilis 17عوامل الفوعة لبكتريا   1-2

 PCR 34  عمليات تضخيم الجين داخل جهاز 2-2

 Proteusالنسبة المئوية لعزل بكتريا   1-4

mirabilis   مقارنة ببكترياP.vulgaris  من

 عينات الإدرار.

61 

وسط اكار  النامية على spp.  Proteusمستعمرات  2-4

 الدم

63 

 64وسط  النامية على spp.  Proteusمستعمرات  3-4



 ماكونكي اكار

  لبكتريا  المكملة يوضح الاختبارات التشخيصية 4-4

P.mirabilis نظام  باستعمال API 20E. 

66 

الترحيل الكهربائي للمحتوى الوراثي المستخلص  5-4

  بآستعمــــال هــــــلام الأكاروز

73 

على  16sRNAلناتج كوثرة لجينترحيل كهربائي  6-4

 هلام  الاكاروز 

76 

 

على هلام    uerR ترحيل كهربائي لناتج كوثرة لجين 7-4

لمدة ساعة وبفرق جهد   % 1.5الاكاروز بنسبة 

 فولت. % 70
 

 

73 

 

 

 

 

 

 

 قائمة المختصرات

Ambient-Temperature Fimbriae   ATF 

Analytic Profile Indext 20 Enterobacteriaceae API 20E 

Base pair bp 

Colonization  Factors Antigens /type 3 CFA/3 

Colonization  Factors Antigens /type1 CFA/1 

Deoxynucleic acid DNA 

Dinucleotide phosphate dNTP 

Elution  Buffer EBB 

Escherichia coli E.coli 

Ethylene Diamin Tetra Acetic Acid EDTA 

Extended Spectrum  β-Lactamases ESBLs 



Fimbriae  Proteus mirabilis PMF 

Lipopolysaccharide LPS 

Mannose resistance∕ Klebsiella like fimbriae MR∕ K 

Mannose resistance∕ Proteus like fimbriae MR∕ P 

Microgram µg 

Milligram mg 

Millilitre ml 

National Committee for Clinical Laboratory Standard NCCLs 

Non agglutinating fimbriae NAF 

Polymerase Chain Reaction  PCR  

Proteus mirabilis Fimbriae PMF 

Ribonuleic acid RNA 

Ribosomal Ribonuleic acid rRNA 

Sodium Dodecyl Sulfate SDS 

Tris-borate-EDTA TBE 

Urease  gene ure 

Urinary tract infections UTIs 

uro- epithelium cells UECs 

Uroepithelial Cell Adhesin   UCA 

World Health Organization WHO       

 

 

 


