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  الخلاصة
 80 ،غریـب فـي مدینـة بغـداد أبـومختلفـة مـن منطقـة  أمـاكنالحلـوب مـن  الأبقارعینة حلیب من  100تم جمع 

عینـة جمعـت مـن حـالات سـلیمة لـم  20المـزمن و أوعینة من حالات مرضیة تعاني من التهـاب الضـرع تحـت الحـاد 
ــى الضــرع اضأعــر تظهــر  ــةاســتخدمت الطــرق و . مرضــیة عل ــى الوســط الزرعــي الخــا الروتینی ة حوالمســ صبــالزرع عل

  .المباشرة قبل وبعد الزرع
المصـابة      مـن الحـالات المرضـیة%10 ونسـبة عـزل %15 الكلیـة لجـراثیم السـلعـزل الالنتـائج نسـبة  أظهرت

ــد بللســلیمة انســبة العــزل مــن الحــالات  أمــا ،بالتهــاب الضــرع ــات التــي  %. 5غــت فق نتیجــة  أعطــتوكــان عــدد العین
حســـب نتـــائج الاختبـــارات  %11نســـبة عینـــة وب Mycobacterium bovis (11(الســـل البقریـــة موجبـــة لبكتریـــا 

  .الكیمیوحیویة
 

Isolation of mycobacterium from milk of mastitic cows and normal 
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Abstract 
One handerd milk samples were collected from different area of abu-grab in 

Baghdad, eighty samples from infected cases suffering from subacute and chronic 
mastitis, and twenty samples were collected from healthy cases didn’t show any clinical 
signs. conventional methods were used by culture on selective media and direct smears 
before and after cultures. 

The results revealed  tuberculosis isolates at a  percent 15%, and the isolation rate 
of 10% from infected cases and isolation rate from healthy cases 5%. The number of 
samples which give positive result to Mycobacterium bovis  bacteria was 11 samples in 
a percent of 11% according to the results of biochemical tests. 

 

  لمقدمةا
ـــدة لجســـم  ـــروتین والمـــواد الغذائیـــة المفی ـــب مصـــدرا مهمـــا مـــن مصـــادر الب ـــث لا الإنســـانیعتبـــر الحلی یمكـــن  حی

الخطیــرة مثــل  بــالأمراض إصــابته أســبابولكنــه ممكــن ان یكــون ســببا مــن  ،الكبــار أوالاســتغناء عنــه ســواء للصــغار 
  .)2، 1(مرض السل وذلك عن طریق شرب الحلیب الغیر مبستر

بجـراثیم السـل كنتیجـة لفحـص الحیوانـات المسـتمر باختبـار السـلین  الإصـابةول المتقدمـة انخفضـت نسـبة فـي  لـد
عصـیات السـل البقریـة  )4( Leiteعـزل فـي البرازیـل  ،)3(وبسترة الحلیب والتخلص من الحیوانـات المصـابة بـالمرض
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د سـجل ثـلاث فقـ) 5( أمـا .%68 إصـابةوسـجل نسـبة  الأبقـاروالأنواع الأخرى من عصیات السـل مـن عینـات حلیـب 
یلیة وسـبع حـالات مـن منطقـة الفضـ أبقـارعینة حلیب  68حالات موجبة لجراثیم السل بالمسحة المباشرة  من مجموع 

حیـث جمـع  الأبقـارمن عزل جرثومـة السـل مـن الحلیـب مـن محطـات تربیـة ) Salaisel )6وتمكن  .بالزرع الجرثومي
  .  عزلة 20منها عینة حلیب عزل  37

عــن  الإنســان إلــىالعدیــد مــن البــاحثین ان المجتــرات تعتبــر الخــازن الرئیســي لعصــیات الســل والــذي تنقلــه  وأكـدـ
  ).11، 10، 9، 8، 7( عن طریق الحلیب واللحوم أوطریق مباشر 

عصـیات  إلـىتكـون تفرعـات خیطیـة تنقسـم بسـهولة  الأطوالان جراثیم السل عبارة عهن عصیات رفیعة مختلفة 
وهـيـ ،ولهــذا یعــود الســبب فــي تســمیة الجرثومــة مــایكوبكتریم  فرعــات الخیطیــة مشــابهة للخیــوط الفطریــةالت وتكــون هــذه

ــرة الــدهون وحــامض مایكولــك وهــي مقاومــة للحــامض  والنمــو  )Acid fast(جــراثیم غیــر متحركــة یتمیــز جــدارها بكث
ــى  البطــيء ــد نموهــا عل  إلــىتعمرات مختلفــة مــن ملســاء الزرعیــة الصــلبة تكــون مســ الأوســاطهــو احــد مواصــفاتها وعن

  ).12( معتمة إلىخشنة ذات مظهر شمعي شفافة 
 إصــابةحیــث ســجل المــرض نســبة  الأوســطیعتبــر العــراق مــن البلــدان الموبــؤة بمــرض الســل فــي منطقــة الشــرق 

 2008 لعـام   WHOذكـر مـن قبـل منظمـة الصـحة العالمیـة  شـخص وحسـب مـا 100000لكـل  56 أشـكالهبجمیـع 
)13(.      

بة والتعـرف علـى النسـ الأبقـارن الهدف من الدراسة الحالیة هـو الكشـف عـن جـراثیم السـل الموجـودة فـي حلیـب ا
 .المئویة لجراثیم السل البقریة

  المواد وطرق العمل
جمعـت عینـات الحلیـب مـن منـاطق مختلفـة  .كلیـة الطـب البیطـري /اجري البحث فـي وحـدة الأمـراض المشـتركة

ومـن حـالات  )بقـرة 80(قـل كلیـة الطـب البیطـري ومـن حـالات مصـابة بالتهـاب الضـرع غریـب ومـن ح أبومن منطقة 
 إلــىمعقمــة ونقلــت  أنابیــبمــن الأربــاع الأربعــة لكــل بقــرة فــي  )مــل 50(جمعــت العینــات  ).بقــرة 20(ســلیمة ظاهریــا 

 ،مـن التلـوثالمعقـم للـتخلص % 4 ثم مزجت كمیات متسـاویة مـن الحلیـب مـع هیدروكسـید الصـودیوم ،المختبر مبردة
دورة ولمـدة  3000في جهاز الطرد المركـزي بسـرعة  ثم وضعت ،دقیقة في درجة حرارة الغرفة 20وترك المزیج لمدة 

مـل  2ثـم أذیـب فـي  ،%8الراسب فتمت معادلته بإضـافة حـامض الهیـدروكلوریك  أمادقیقة للتخلص من الطافي  20
  ).14( ل التالي وحسب طریقةمن المحلول الفسلجي المعقم ثم تم التعامل معه بالشك

 لـك بعـد نشـر كمیـة مـن الحلیـب علـى سـلاید نظیـف وبمسـاحة تتـراوح مـاالفحص المجهري المباشر قبـل الـزرع وذ .1
 .ت بصبغة زیل نلسون للفحص المجهريوصبغملم مربع  1.5×1.5بین 

وحقنــت   stone brinks mediaلخــاص بجــراثیم الســل وهــوتــم الــزرع علــى الوســط الزرعـي ا: الـزرع البكتیــري .2
خـلال شـكلها وطبیعـة  لملاحظـة المسـتعمرات الجرثومیـة مـن أسـبوع 8-4ولمـدة  °م 37في درجة حـرارة  الأوساط

 .نموها ولونها

 .الفحص المجهري المباشر من المستعمرات إجراءرثومي تم جبعد ظهور النمو ال .3

النتـرات واختبـار الكـاتلیز واختبـار النمـو  اختبـار النیاسـین واختبـار اختـزال وأهمهـات الكیمیوحیویة االاختبار  أجریت .4
 .مع بایروفیت الصودیوم (Lj Slant )على
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  النتائج
 الفحـــص المجهـــري المباشـــر قبـــل الـــزرع إجـــراءبعـــد  الإصـــابةبلغـــت نســـبة  :تـــائج الفحـــص المجهـــري قبـــل الـــزرعن .1

 73 عطــتوأ لعصـیات السـل یجابیـةعینــة المفحوصـة نتـائج ا 100عینـة مـن مجمـوع  27 أعطـتحیـث %) 27(
  ).1(كما موضحة بالجدولعینة المتبقیة نتیجة سالبة لجمیع الاختبارات 

عینـة  80ـمـن الـ 10ي جرثـومال للـزرع بلغ عدد العینات الموجبـة :والاختبارات الكیمیوحیویة تائج الزرع الجرثومين .2
الحـالات مـن  أخوذةوالمـوبلغ عـدد العینـات الموجبـة  ،%10بنسبة  صابة بالتهاب ضرعمن الحالات الم المأخوذة
  ).2(كما موضحة في جدول % 5عینات وبنسبة  5 السلیمة

نمـوا لمسـتعمرات السـل بعـد زرعهـا علـى المیـدیا الخاصـة حیـث ظهـرت المسـتعمرات  أظهرتان النتائج الموجبة 
  .یضاء ومرتفعةناعمة ب، صغیرة

الاختبـــارات بیتها لــثلاث ســـلجــراثیم الســـل البقریــة وذلـــك كنتیجــة ل أنهـــاعلــى  ةعزلـــ 15عزلـــة مــن  11شخصــت 
 Lj)      واختبـار الكـاتلیز وایجابیتهـا لاختبـار النمـو علـى النیاسـین واختبـار اختـزال النتـراتوهـي اختبـار الكیموحیویة 

Slant) 3 جدول( مع بایروفیت الصودیوم(.   
المجهــري  ص الفحـ إجــراءكـذلك ایجابیتهــا عنـد  أظهـرتان العینــات الموجبـة للــزرع الفحـص المجهـري بعــد الـزرع  .3

مختلفــة علــى  أطــوالالمســتعمرات الظــاهرة وذلــك بظهــور عصــیات الســل الحمــراء النحیفــة وذات  ىعلــبعــد الــزرع 
  .خلفیة زرقاء

وكـذلك یوضـح النتـائج الموجبـة  27والبالغ عددها  الأوليالعینات الموجبة للفحص المجهري  )4(ویوضح جدول
 والاختبـارات البایوكیمیائیـة) 15(لموجبـة للفحـص المجهـري بعـد الـزرع العینـات ا وأعـداد) 15(لزرع لجراثیم السل بعد ا

  ). 11(والبالغ عددها  والتي تم فیها تثبیت جراثیم السل البقریة
شــدیدة  بــأعراضبقــرة مصــابة علامــات التهــاب ضــرع مــزمن والتــي تمیــزت  80 ـالحــالات العشــرة مــن الــ أظهــرت

ــى شــكل درنــات وتفصصــاته وـر الـ ورم عتمثلــت بكبــر حجــم الضــرع وصــلابته وظ بالنســبة للحلیــب فقــد اظهــر  أمــا. ل
 أظهـرتوالتـي  الأخـرىالحـالات الخمسـة  أمـا، اللون ووجود بعض الخثر فـي الحلیـبتغیرات فیزیائیة منها تغیرات في 

        .على الضرع بصورة واضحة أعراضللزرع فكانت من الحالات السلیمة والتي لم تظهر  ایجابیة

  ئج الفحص المجهري قبل الزرعیوضح نتا) 1( جدول
  العینات السالبة  العینات الموجبة  العدد الكلي للعینات  الاختبار

  73  27  100  الفحص المجهري قبل الزرع
  %73  % 27    النسبة المئویة

  

  بجراثیم السل للإصابةیوضح عدد العینات الكلي والنسب المئویة  )2( دولج

  عدد العینات
  

 الزرع الجرثومي للعینات من الحالات السلیمة  )80( ن حالات مرضیةالزرع الجرثومي للعینات م
)20(  

  العینات السالبة  العینات الموجبة  العینات السالبة  العینات الموجبة
100  10  70  5  15  

    %5    %10  النسبة المئویة
  

  نتائج الاختبارات الكیمیوحیویة للعزلات البكتیریة) 3( جدول
  النتیجة  الاختبارات الكیمیوحیویة

  -   النایسین إنتاج
  -   اختبار اختزال النترات

  -   اختبار الكاتلیز
  +  مع بایروفیت الصودیوم (Lj Slant)واختبار النمو على
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والفحوصات  قبل الزرع وبعدهیوضح العینات الموجبة للزرع الجرثومي والفحص المجهري ) 5( دولج
  الكیمیوحیویة

بل فحص المجهري قال  طبیعة الحالة  تسلسل
الفحص المجهري بعد   الزرع الجرثومي  الزرع

  الزرع
 الفحوصات الكیمیوحیویة

  )بكتریا السل البقریة(

  +  +  +  +  التهاب ضرع  1
  +  +  +  +  التهاب ضرع  2
  +  +  +  +  التهاب ضرع  3
  -   -   -   +  التهاب ضرع  4
  +  +  +  +  التهاب ضرع  5
  +  +  +  +  التهاب ضرع  6
  +  +  +  -   التهاب ضرع  7
  +  +  +  +  ضرعالتهاب   8
  +  +  +  +  التهاب ضرع  9

  +  +  +  +  التهاب ضرع  10
  +  +  +  +  التهاب ضرع  11
    -   -   +  التهاب ضرع  12
    -   -   +  التهاب ضرع  13
    -   -   +  التهاب ضرع  14
    -   -   +  التهاب ضرع  15
    -   -   +  التهاب ضرع  16
    -   -   +  التهاب ضرع  17
    -   -   +  التهاب ضرع  18
    -   -   +  التهاب ضرع  19
    -   -   +  سلیمة  20
    -   -   +  سلیمة  21
    -   -   +  سلیمة  22
  +  +  +  +  سلیمة  23
    +  +  +  سلیمة  24
  -   +  +  +  سلیمة  25
    +  +  +  سلیمة  26
    +  +  +  سلیمة  27

  11  15  15  27    المجموع
  المناقشة

صـابة بالتهـاب الضـرع بنسـبة مال الأبقـارمـن  المـأخوذة النتائج ظهـور جـراثیم السـل فـي عینـات الحلیـب أوضحت
 جـراثیم السـل البقریـةوكانـت نسـبة ، %15 للإصـابة وشـكلت النسـبة المئویـة الكلیـة% 5السـلیمة  الأبقـارمـن و % 10

Mycobacterium bovis) (  الأولـىبالدرجـة  تـأتيكبیـرة  أهمیـةان هذه النسـبة العالیـة لهـا  ،%11قد شكلت نسبة 
كبیــرة  أهمیــةالدراســات التــي تعطــي  أكدتــه وهــذا مــا الإنســان إلــى انــات الحلوبــةمــن الحیو  مــن خــلال نقــل هــذه الجــراثیم

 یـب الغیـر مبسـترلالـذي ینتقـل عـن طریـق شـرب الح )9، 8(والحیـوان الإنسـانلمرض السل لكونه مرض مشترك بـین 
ــة ــأتي الأخــرى والأهمی ــة لجــراثیم الســلمــن ا ت ــد عــزل ،)15( لضــراوة العالی عینــات  مــنجــراثیم الســل البقــري  )16( وق
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وقــد اعتمــد الباحــث علــى الفحــص المجهــري المباشــر والعــزل الجرثــومي فــي تشــخیص جرثومــة  %16الحلیــب بنســبة 
    .ة لنسبة العزل في دراستنا الحالیةبمقار هذه النسبة  وكانت السل

 علیــه ممـا أعلـىنســبة  أظهـرتللتشـخیص ولكــن النتـائج  الأولـىان الفحـص المجهـري قبــل الـزرع تعتبـر الخطــوة 
عدد البكتریا المتواجدة في عینـة الحلیـب قلیلـة جـدا بحیـث ظهـرت في الزرع البكتري ومن الممكن تفسیر ذلك على ان 

الـزـرع  أمــا %)27( وبنســبة عینــة ایجابیــة لــه 27 أظهــرتفقــد  ،الــزرع البكتــري أثنــاءفــي هــذا الفحــص فقــط وقــد فقــدت 
لــم و بعـد الـزرع الفحــص المجهـري  ابقـت نتائجـه مـعبحیــث تط علـى الوسـط الخـاص فقــد اظهـر كفـاءة عالیـةالجرثـومي 

والــذي وجــد ان نسـبة العــزل بطریقـة الفحــص المجهــري قبـل الــزرع كانــت  )5(تتطـابق نتائجنــا لهـذا الفحــص مــع نتـائج 
 أمـا .طریقـة غیـر دقیقـة للكشـف عـن المـرض أنهـافسـرها علـى قـد و حیث كانت اقل من نسـبة العـزل البكتیـري  4.4%

مـن حـالات مصـابة  مـأخوذةعینـة حلیـب  11مطابقة لنتائج بحثنا حیـث عـزل جرثومـة السـل مـن ه فكانت نتائج )17(
الفحــص المباشــر للحلیــب لاحــظ وجــود  إجـراءهبعــد زرعهـا علــى الســتون برنــك وعنــد  98مــن مجمــوع  رعبالتهـاب الضــ

 .جراثیم السل فیها
المـزمن وقلـة فـي الحلیـب وضـعف  أوالحالات المرضـیة بالتهـاب ضـرع تحـت الحـاد  أظهرتفي دراستنا الحالیة 

التهــاب الضــرع المتســبب  أهمیــةوالــذین ســجلوا  )18(وقــد تطــابق بحثنــا مــع دراســة  %)10( إصــابةنســبة  فــي الجســم
فـي خـلال %) 9.7( نسـبةبو   (Rapidly  growing  Mycobacterium  species)بجـراثیم السـل السـریعة النمـو

 أدىمثلـت بالالتهـاب تحـت الحـاد وبـدون علامـات جهازیـة ممـا نموذج حلیب في حالات التهـاب ضـرع ت 300فحص 
 صــحیةالســل مــن الناحیــة ال ضر مــ أهمیــةعلــى  أكــدفقــد  )19(الباحــث  أمــا ،انقطــاع الحلیــب إلــىفــي بعــض الحــالات 

بمـرض السـل  الإصـابةالفحوصات الكاملة علـى الحلیـب للتأكـد مـن التشـخیص حیـث درس نسـبة  وأهمیةوالاقتصادیة 
نتائجـه  أظهـرتحیـث على الزرع الجرثومي من عینـات الحلیـب  أكددام الالیزا واختبار السلین وكذلك في مصر باستخ

رض حیوان مصاب بالسل واعتبر وجوده هذه النسبة مصدر كبیـر لانتقـال المـخلال فحص  23من ) %4.35( نسبة
تنا وذلـك لان الباحـث قـد فحـص من النسبة التي ظهـرت فـي دراسـكانت اقل ان هذه النسبة ، الإنسان إلىن الحیوان م

 Typical ســواء جــراثیم الســل المســببة للمــرضجــنس فــي دراســتنا فقــد تــم تســـجیل  أمــا جــراثیم الســل البقریــة فقــط
mycobacterium or a typical mycobacterium.  

ابة عینـات مصـابة بجـراثیم السـل مـن العینـات السـلیمة والغیـر مصـخمـس وقد لاحظنا في دراستنا الحالیـة وجـود 
مصـابة بالتهـاب الضـرع تحـت السـریري والـذي یشـكل خطـر قـد تكـون  الأبقاربعض بالتهاب الضرع وهذا یعزى لكون 

الـذي  )7(وقد تطابقت دراستنا مـع دراسـة  .الأبقارانتشار المرض بین  إلىوكذلك قد یؤدي  الإنساناكبر على صحة 
 أهمیـةعلـى  وأكدـمـن الحلیـب ) %28.5( بنسـبة كلوسـزتیوبر  لوجـراثیم السـ%) 15( ل البقریـة بنسـبةجـراثیم السـ عـزل

للتشـخیص وللكشـف عـن تقنیـة البلمـرة المتسلسـل  اسـتخدام الطـرق المتقدمـة مثـل أهمیـةتحت السریریة وعلـى  الإصابة
  .تحت السریریة إصابةالحالات المصابة 

مـن خـلال شـرب الحلیـب  نالإنسـا إلىوانتقاله بمرض السل  الإصابة أهمیة إلى أشارتالكثیر من الدراسات ان 
، 5( الأبقـاربـین مربـي وخاصة  الجبن أوالقشطة  إنتاجمن خلال  أومباشرة النئ  استخدام الحلیب  أوالغیر المبستر 

16 ،19 ،20.(  
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