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 1ية في الاطفال في  محافظة القادسيةئدراسة لأهم مسببات الاسهال البكتيرية الهوا
 وحساسيتها لبعض المضادات الحياتية

   
 
 

 02/08/2008 تاريخ التسميم

 11/11/2008 تاريخ القبول

 الخلاصة
فال  في محافظة القادسية ودراسة حساسيتيا تجاه بعض استيدفت الدراسة الحالية التحري عن أىم البكتريا اليوائية المسببة للاسيال في الاط

عينة براز إسيالي من اطفال مصابين بالإسيال من مستشفى الولادة والأطفال   064المضادات الحياتية ولتحقيق ىذا اليدف فقد  تم جمع 
. تضمنت الدراسة كذلك 4440رين الثاني والتعميمي في المحافظة وبأعمار تراوحت بين شير الى خمسة سنوات لممدة من نيسان ولغاية  تش

 تقييم تأثير الموسم والعمر والجنس ومنطقة السكن  في الاصابو بالاسيال . 
عن  لاً شيكيلا فض -زرعت ىذه العينات عمى أوساط زرعية انتخابية وتفريقية شممت وسط اكار الدم ووسط  الماكونكي ووسط السالمونيلا  

 وبعض الاختبارات المصمية . API-20Eية لتشخيص  ىذه العزلات وتأكيد التشخيص باستخدام نظام استخدام الاختبارات الكيموحيو 
والمتقمبات  لافة ىي  الاشريكيا القولونية والسالمونيتمعزلة بكتيرية تعود لسبعة أجناس مخ 410اظيرت نتائج الدراسة الحصول عمى 

% و 14.5% و14.61و % 10.41و%10.40% و07.54ودية الذىبية وبالنسب روبكتر والمكورات  العنقيوالانت لاوالشيك لاوالكمبسي
 عمى التوالي.  % 4.40% و 1.16

شير( ىي  6-1قة بين زيادة او انخفاض حالات الاصابة بالاسيال بتأثير  الموسم وكانت الفئة العمرية ))لااظيرت النتائج عدم وجود ع
 .   الاكثر تعرضا للإصابة

( في حين  زادت نسبة إصابة الاطفال في المدينة %04.7( ىي اعمى مما في الاناث )%64.00ذكور )ظير ان نسبة إصابة ال
 (. %01.74ف )ي( مقارنة بأطفال الر 61.05%)

، ار حول الاقراص شعة من  المضادات الحياتية بطريقة الانتسأظير اختبار الحساسية ان جميع ىذه العزلات الجرثومية كانت حساسة تجاه ت
يتيا سالعزلات في حسا هفي حين تباينت ىذ ،بسمين %( للام144)ين ومقاومة سلمسايبروفموكسا  % 144يرت معظم العزلات حساسية اذ اظ

   . تجاه بقية المضادات الحياتية

                                                           
1
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A Study for More Important Aerobic Diarrheal Bacteria in 

Children of AI-Qadisiya Governorate and its Susceptibility to 

Some Antibiotics 

  

 

 

 

 
 

Summary  

This study was conducted to investigate the dominate aerobic bacterial agents causing diarrhea in children 

and study its susceptibility against some antibiotics.  

For this goal, 460 stool specimens were collected from infected children aged from 1 month to 5 years at 

Diwaniya teaching hospital for obstetrics and pediatrics from April up to November 2004, study include 

also the evaluation of some factors (age, sex, and residence area) on infected with diarrhea.  

Samples were cultured on different selective and differential media include blood agar, MacConkey agar 

and S-S agar and identified them by using biochemical tests with ensuring the results by API-20E system 

and serological tests ..  

Results showed the obtaining of 214 bacterial isolates belonging to seven different genera (E.coli, 

Salmonella, Proteus, Klebsiella, Shigella, Enterobacter and Staphylococcus aureus) with the percentage 

(45.79%, 14.94%,13.08%, 12.61 %,10.7%,1.86%, and 0.93%) respectively.  

The study showed that there are no differences between increases or decrease of diarrhea infection and 

season or month and the highest ratio of infection were in September, August, June, and May.  

Regarding age influences, the first age class (1-6) months was subjected to infection more regarding sex. It 

appeared that the percentage of infection in male was 60.43% in compare with females 39.5% while the 

ratio of infection in city's children was 68.47%, whereas in village's children it was 31.52%.  

Susceptibility test of these isolates to different antibiotics by using disc diffusion method showed that most 

of these bacterial isolates were sensitive (100%) to ciprofloxacin and resistant (100%) to Ampicillin, while 

differed in its sensitivity to the other antibiotics.  

 

 
 المقدمة

 -يكون الاطفال الذين تتراوح اعمارىم بين  شيرمن المشاكل الطبية الخطيرة الواسعة الانتشار في العالم اذ  (Diarrhea)يعد الاسيال 
 .(1سنتين  من العمر ) –الاكثر عرضة للاصابة ولاسيما الاطفال الرضع الذين ىم بين ستة اشير خمس سنوات  
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بات في بك المستم بين من الأكبر سبةنبات  البكتيرية البكل المسش(. وت0طرية )ففيمية او طية او سقد تكون بكتيرية او فايرو فسبباتو ماما 
ات انتيازية  ضاو ممر  Pathogensاذ تكون اما ممرضات  (Enterobacteriaceae)ئمة المعوية  الاطفال وبالاخص افراد العا

(Opportunistic) ىما ينتجان عوامل الضراوة لاوك(Viulence factors) ل الذيفانات الداخمية ثم ضمة في احداث  المر يالم
(Endotoxins) . 

 
 العمل قوطرائ دالموا

 4440ة من نيسان ولغاية تشرين الثاني لاطفال واردين او يرقدون في مستشفى الاطفال في  الديوانية لممد عينة براز اسيالي 064تم جمع 
وقت  قصير  خلالستيكية معقمة ونقمت تحت ظروف مبردة وات جمعت العينات في قناني بلاسن 7-فئاتيم العمرية تتراوح بين شير وكانت

ع البكتيري اذ تم اخضاع جميع العينات  لمفحوصات المباشرة والفحص العام وتم زرع العينات الى المختبر لاجراء الفحوص المختبرية والزر 
واجراء الفحوصات  API-20Eاجراء الفحوص الكيموحيوية واختبار  تعمرات ومن ثمسحظة اشكال المعمى اوساط المكونكي واكار الدم وملا

  ية والتنميط المصمي كخطوة نيائية في التشخيص .جالسيرولو 
  

 النتائج
ك العزلات قد اسة . اذ اظيرت نتاج التشخيص ان تمالمشمولة  بالدر  تفة من الحالاتمعزلة بكتيرية مخ 410اظيرت النتائج الحصول عمى  

 (.  1جدول فة وكما يظير الجدول )عمى سبعة اجناس بكتيرية وبنسب مختمتوزعت 
 ,S.Typhimurium , F-67لا )ت بعدىا السالمونيءجا  %07.54احية العزل وبنسبة مى من نت بكتريا الاشريكيا القولونية النسبة الاعتماح

A-E410.47 ةبس( وبن%. 
 و Enterobacter و Staphylococcus spp و  Klebsiella spp  اما  %10.41بة سن Proteus sppفيما اظيرت بكتريا  

Shigella spp  عمى التوالي.  4.40 و 1.16و  14.5و 14.61سب التالية اظيرت النفقد 
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 . الأجناس والأنواع البكتيرية المعزولة من الاطفال المصابين بالإسيال:(1جدول )
 النسبة المؤية عدد العزلات جنس ونوع البكتريا المعزولة

Escherichia coli 41 07.54 
Salmonella spp: S.Typhimurum, F-67,A-E4 04 10.47 
Proteus spp: P.Vulgaris. P.mirabilis 41 10.41 
Klebsiella spp:Klebsiella pneumonia 45 14.61 
Shigella spp: Sh. Flexneri. Sh.dysenteria 40 14.5 
Enterobacter spp: Enterobacter aerogens 0 1.16 
Staphylococcus: Staphylococcus aureus 4 4.40 
 06.74 410 مجموع العزلات البكتيرية

( نلاحظ توزع عزلات السالمونيك في الاطفال حسب النمط المصمي اذ تم 4ول جدومن الجدول )
 عزلة من السالمونيلا . 04الحصول عمى 

  
 عزلات السالمونيلا فى الاطفال حسب النمط المصمى. عتوزي :(4جدول )

 النسبة المؤية عدد العزلات النمط المصمي جنس البكتريا
Salmonella spp S.Typhimurum 15 17.70 

A-E4 14 0.07 
F-67 7 4.44 
total 04  

 
وقد اظيرت العزلات المستحصل عمييا استجابات مختمفة للاختبارات الكيموحيوية المختمفة التي  تم 

 .(0جول إجراؤىا عمييا وحسب الجدول )
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خصصية وحضنيا المعزولة بعد تنميتيا عمى الاوساط التكتريا بالاختبارات الكيموحيوية لم :(0جدول )
 ساعة 40 م لمدة °05حرارة بدرجة 

 الاختبار  
 
 

 المسببة للاسيال  نوع البكتريا
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Escherichia coli - + + + - - - A/A - + 
Salmonella spp - + - + - + + A/A - + 
Proteus mirabilis - + - + V ± + K/A + + 
Proteus Vulgaris - + + + - V + K/A + + 
Shigella flexneri - + V + - - - K/A - - 
Shigella dysenteria - ± ± + - - - K/A - - 
Enterobacter cloacae - + - - + + - A/A ± + 
Enterobacter aerogens - + - - + + - A/A - + 
Klebsiella pneumonia - + - + + + - A/A + - 

 
من  الدراسةاشير  تدتام)بالإسيال وموسم أو أشير الدراسة  ةدة وانخفاض حالات الاصابياالدراسة عدم وجود ارتباط بن ز  وقد أظيرت

 ( 4440تشرين الثاني  يةولغا 4440نيسان 
ب التالية نسوبال نياثوحزيران وايار وتشرين  ال وأبايمول  أشيربالاسيال في  أصابواعمى نسبو  نتاذ كا
رين الاول ونسان وتموز بالنسب راسة تشاشير الد يةفي بق انخفضتعمى التولي بينما  %11.47%،%14.15،%10.15،%15.5،11.4
 (.0الجدول )عمى التوالي  %5.64و  % 5.64و  1.64%

 
 الاطفال في يرشالأنسب الاصابة حسب  :(0جدول )

 نسبة الاصابة اشير الدراسة
 5.64 4440نيسان 

 14.15 أيار
 10.15 يرانحز 

 5.64 تموز
 15.15 أب 
 11.4 أيمول

 1.64 تشرين الاول
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شير( الاكثر  6-1سنوات وقد شكمت الفئة العمرية ) 7-الاطفال الذين تناولتيم الدراسة تتراوح بين شير أعمارالعمر فكانت  تأثيرج ئنتا أما
اما الفئات   %07قد بمغت ( شير 14-5بة في الفئة العمرية )% بينما كانت نسبة الاصا00كانت نسبة من حيث الاصابة بالاسيال حيث 

 يعني انخفاض نسبة الاصابة مع زيادة  العمر.  ىذامن نسبة الاصابة و  %41العمرية الاخرى فقد شكمت 
طفال الذكور قد ة  الاصابة بالاسيال في الابس اذ تبين ان نسنب الجسفيبين النسب المئوية لمجراثيم المعزولة ح (7جدول )اما الجدول  

 في الذكور والاناث عمى التوالي. %04.7% و 64.00مما في الاناث اذ بمغت  أعمىكانت 
 

 وية حسب الجنسئسبيا المنولة و المعز   يمثالجرا أعداد :(7) جدول
 اناث ذكور البكتريا / الجنس

 النسبة المؤية العدد النسبة المؤية العدد
E.coli 65 10.76 01 6.50 
Proteus spp 11 0.41 14 4.15 
Salmonilla spp 15 0.46 17 0.46 
Klebsiella spp 16 0.05 11 4.04 
Shigella spp 14 4.6 11 4.04 
Enterobacter spp 1 4.41 0 4.67 
Staphylococcus aureus 4 4 4 4.00 
Mixed infection 141 46.0 55 16.5 
No growth 46 7.67 44 0.51 
Total 451 64.00 114 04.7 

 
بينما كانت  %61.05عينة شكمت نسبة  017 المدينة  ةمن سكن أطفالمن  المأخوذةفقد بمغ عدد العينات  للأطفالموقع السكن  تأثيراما 

   (.6جدول )% 01.74عينة ونسبة  107ف يالر   ةمن سكن أطفالمن  المأخوذةعدد العينات 
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 ل بحسب منطقة سكناىمالجراثيم المعزولة من الاطفال المصابين بالاسيا :(6جدول )

عدد العينات  البكتريا المعزولة
 الكمي

 منطقة السكن
 الريف المدينة

 النسبة المؤية العدد النسبة المؤية العدد
E.coli 41 50 57.71 40 40.01 
Proteus spp 41 44 51.75 0 41.04 
Salmonilla spp 04 11 76.47 10 00.57 
Klebsiella spp 45 44 11.01 7 11.71 
Shigella spp 40 0 15.04 14 14.6 
Enterobacter spp 0 0 144 4 4 
Staphylococcus aureus 4 4 144 4 4 
Mixed infection 141 106 50.50 74 46.46 
No growth 01 40 05.41 74 74.41 
Total 064 017 61.05 107 01.74 

 
الواضح بين العزلات الجرثومية المختبرة من  ختلافالا بطريقة الانتشار حول الأقراصأظيرت نتائج اختبار الحساسية لممضادات الحياتية 

ومقاومتيا العالية  لمضاد السايبروفموكساسين% 144اسيتيا العالية سيتيا ليذه المضادات اذ أبدت غالبية العزلات حسناحية مقاومتيا وحسا
 لبقية المضادات .وعالية الحساسية مبسمين فيما تراوحت البقية بين قميمة ومتوسطة للا% 144

  ت الحياتيةادالمضا ه( العدد والنسب المئوية لحساسية العزلات الجرثومية المعزولة من الاطفال تجا5جدول جدول )
(: العدد والنسب المؤية لحساسية العزلات الجرثومية المعزولة من الاطفال تجاه المضادات 5جدول)

 الحياتية
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 % العدد % العدد % العدد % العدد % العدد % العدد % العدد % العدد % العدد العدد

E.coli 98 
26 26.5 18 18 26 27 98 100 93 99.8 66 67 36 36.7 18 18 66 67 

Salmonilla spp 32 
0 0 2 6 27 84 32 100 24 75 22 69 22 68.7 31 97 5 16 

Proteus spp 28 
0 0 22 78.5 16 57 28 100 20 71 15 54 24 85.7 26 93 26 93 

Klebsiella spp 27 
9 33 17 62.9 23 85 27 100 23 85 22 81 22 81 5 19 7 26 

Shigella spp 23 
0 0 13 56.5 4 17 23 100 16 69.5 19 89 3 13 18 78 8 35 

Enterobacter spp 4 
1 25 0 0 0 0 4 100 1 25 3 75 2 50 50 25 0 0 

Staph. aureus 2 
0 0 0 0 1 50 2 100 2 100 0 0 2 100 1 50 2 100 
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 المناقشة
ي ف يتأجر  ةعديد دراساتمع  قفي المرتبة الاولى من  ناحية العزل وىذا يتفت ءيا القولونية جاشحظ ان جرثومة الاشريمن الجدول )ا( نلا

( 4440)ت المرتبة الاولى لدى الحميداوي تمعزلة وكذلك اح 46وبواقع % 01.1نسبة عزل بمغت ( اذ حصل عمى 0اماكن واوقات مختمفة)
 E.coliضراوة عديدة منيا  ملعوا لامتلاكيامن البكتريا  عتغمب ىذا النو ( 7)في دراستيا عمى الاطفال في مدينة الديوانية . وقد فسر 

Attachment and Effecting  وAdherance factor (FAF) المقدرة عمى انتاج السموم المعوية  ، كذلكEnterotoxins  اكما اشار
 فال الرضع في بغداد. طىي السائدة في حالات الاسيال لدى الا  E.coli( الى ان بكتريا 6)
تيا سي دراف( 1444مما  حصمت عميو الجبوري ) ىعم( وىي ا%10.47ذه الدراسة )ىمة في صسبة المستحنكانت الف لااثيم السالمونير جاما  

 عمى التوالي.  %0.7% و 14ة لدييا ب( اذ كانت النس5ك اعمى مما توصمت  اليو )كذلفال محانظة بابل و طعمى ا
عزلات  6( اذ تم عزل 1ناحية العزل وىذه النتيجة مقاربة لما توصل اليو ) من اً عو كثر شيمن اىم الانواع والا S.typhimuriumويعد النوع 

الموسم فقد تبين عدم ارتباط زيادة  او  تأثير( اما من ناحية 1ما وحسب الجدول ) اً اما بقية العزلات فكانت  نسبيا متفاوتة نوع %0وبواقع 
ة لدييا في ( قد حصمت عمى اعمى نسبة اصاب5ىذه النتيجة مع دراسات سابقة وجد ان )انخفاض حالات الاسيال بموسم محدد وعند مقارنة 

( الى ارتفاع 4وقد اشار ) (%10( ثم انخفضت في شير حزيران لتصل )%10)يميو شير آذار ونيسان لم %( 11.7شير كانون الثاني )
 الاسيال في الصيف .حالات 

اذ ( 14و )( 5ل من )كذه النتيجة مع نتاج ىبيت اة الاصابة مع زيادة العمر وقد  تشبض نستبين انخفا فقد Age effectاما تاثير العمر 
التي تمتيا الا ان نتيجة الدراسة   الأشيرير( فيما انخفضت في اش 6-1في الفئة العمرية الاولى )اعمى نسبة اصابة لدييا قد ظيرت كانت 

 (.%01.6ير( بنسة )اش 6-1يا بالاسيال في الفئة  العمرية )نسبة اصابة لدي ( التي كانت أعمى0الحالية اختمفت مع ما حصمت عميو )
 زحظ مما تقدم ان الاصابة بمسببات الاسيال البكتيرية ترتفع في الاطفال دون السنتين  من العمر وىذا ربما يعود الى عدم تطور الجيالاون
يرة تعد من المشاكل  غ( الى ان الاصابة بالمراحل العمرية الص11ار )( كذلك فقد اش6ناعي وىذا ما أشارت إليو العديد من البحوث )مال

دحام ز عن الا لاالصحية الخطيرة والشائعة لاسيما بين الاطفال الصغار السن وقد يعزى ذلك الى الفقر وسوء التغذية وقمة الوعي الصحي فض
 السكاني وزيادة التموث البيئي والغذائي.

وىذا  الإناثمما في  أعمىبة  الاصابة في الذكور سس في نسبة الاصابة بالمسببات الجرثومية وجد ان ننالج تأثيرمتابعة نتائج  لومن خلا
س وقد نمن حيث الج بالإسيالالاصابة  أسبابتفسير عممي حول  إلىر يما تم تأشيره في دراسات سابقة واكثر المصادر  العممية لم تش

ور فى اغمب البحوث الى زيادة عدد المراجعين من الذكور الى المستشفيات وربما يعزى السبب اسباب ارتفاع نسبة الاصابة لدى الذك  تعزى
 ىذا الموضوع.الى زمان ومكان اجراء البحوث والدراسات حول  

ة المدينة اما تاثير السكن فيعزى قمة عدد العينات الماخوذة من اطفال من سكنة الريف وارتفاع  عدد العينات الماخوذة من اطفال من سكن 
افة او الظروف المعيشية وقمة الوعي  سوذلك لبعد الم (ان اجراء البحثالى قمة المراجعين من اطفال الريف الى مستشفى المدينة )مك

في دراسة عمى اطفال مدينة الديوانية .  اظيرت غالبية العزلات التابعة لمعائمة المعوية مقاومة ( 14الصحي وىذا ما تطابق مع نتيجة )
العائمة  مبسمين وقد يعزى ىذا لامتمك ىذه الجراثيم لانزيمات البيتالاكتيز التي تحطم ىذا المضاد ويعد ىذا الانزيم الاشير وجودأ فيللا

 ية المختمفة(  اما مضاد السايبروفموكماسين فقد اظيرت الدراسة الحالية انو افضل المضادات الحياتية  تاثيرأ في العزلات الجرثوم10المعوية )
وىي من المضادات  (Quinolones)وىذا المضاد يقع ضمن مجموعة الكوينولونات  %(144)ية عالية لو سوالتي اعطت نسبة حسا

 (10ج الحالات المرضية )لاع الية لذلك ليا اىمية كبيرة فيمع الادرار بتراكيز ع زالواسعة الطيف  في تاثيرىا عمى الاحياء المجيرية وتفر 
ة ة حول مضادات الكوينولونات الى  ان الحساسية تجاه مضاد السايبروفموكساسين ما تزال عالية وان لو كفاءسفي درا( 17كذلك فتد اشار )

 البة لصبغة كرام.  سفي حالات الاصابة بالجراثيم ال
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