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عزل وتشخیص الاكتینومایسیتات من النساء الحوامل
في مدینة الموصل

سحر لقمان حامد السلیم
جامعة الموصل-كلیة العلوم

٣٠/٦/٢٠١٠؛ تاریخ قبول النشر :  ٢٢/١١/٢٠٠٩تاریخ تسلیم البحث : 

البحث :ملخص 
عینــة شــملت ٧٥تــم عــزل وتشــخیص مســببات التهــاب المهبــل وعنــق الــرحم ، إذ جمعــت 

(مســـحات مهبلیـــة رطبـــة ومســـحات جافـــة مـــن عنـــق الـــرحم) مـــن النســـاء الحوامـــل وغیـــر الحوامـــل 

والمراجعــات لمستشــفى الســلام والبتــول التعلیمــي فــي مدینــة الموصــل للفتــرة مــا بــین تشــرین الأول 

المصابات بالتهاب المهبـل الجرثـومي اعتمـادا علـى وجـود أعـراض  ٢٠٠٩كانون الثاني  -٢٠٠٨

ن قبل الطبیة الاختصاص وتواجد كریات الدم الحمر والبیض وغیرهـا والتحـري سریریه مشخصة م

Actinomycesبكتریا عن  urogenitalis أظهـرت النتـائج أن نسـبة عزلهـا مـع أحیـاء مجهریـة.

% من مجموع العزلات الكلیة كمـا تبـین ان نسـبة عزلهـا مـن النسـاء الحوامـل كـان ١٠أخرى كانت 

-كما أظهرت الدراسة وجود الأنواع الجرثومیة الآتیة :اقل من النساء غیر الحوامل

Staphylococcus aureus, Streptococcus spp., Pseudomonas aeruginosa,
Klebsiella spp. , Escherichia coli , Listera monocytogenes., Gardnerella
vaginalis, Haemophilus Spp., Candida albicans .

Isolstion and Identification of Actinomyces urogenitalis
From Pregnant Women In Mosul City

Sahar Lokman Hamed al-Saleem
College of Science-University of Mosul

Abstract:
The isolation and identification of microorganisms that cause

cervictis and vaginitis were carried during the period from October 2008

to January 2009.

Seventy five samples of wet vaginal swabs and high cervical dried

swabs were collected from both pregnant and non-pregnant women

attending AL-Salam and AL-Batool Teaching Hospital .these patients
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diagnosed clinically by the gynecologistis , in addition to the other

laboratory investigations as the presence of RBCs and WBCs .

Acinomyces urogenitalis was isolated and identified from 10% of

the total samples ,in addition ,the study showed that its percentage from

pregnant women was lower that from non –pregnant one .

Another species were isolated including Staphylococcus aurem,

Streptococcus spp., Pseudomonas aeruginosa,

Klebsiella spp. , Escherichia coli , Listera monocytogenes.,

Gardnerella vaginalis, Haemophilus Spp., Candida albicans

المقدمة :
إن الإفرازات المهبلیة شائعة لدى النساء في سن الانجاب خلال الاصابة بالتهـاب المهبـل 

Bacterialالجرثـومي  Vaginosis)،Abdul –Rahman et al., یعقبـه التهـاب )،2006

)STD(راض المنقولـة جنسـیا والـذي قـد یحـدث خـلال الإصـابة بـالأمCervicitisعنـق الـرحم 

Sexually Transmitted Disease عنــق الــرحم نتیجــة أو بســبب حــدوث جــرح فــي منطقــة

ـــــل ـــــق المهب ـــــة عـــــن طری ـــــة غریب ـــــة أو بســـــبب الســـــرطان دخـــــول آل ـــــع الحمـــــل الرحمی ـــــة من ـــــل آل مث

)Hay et al., 1992,Morris et al ., ) وعند تواجـد الاكتینومابسـیتات فـي تلـك المنطقـة 2002

شر الى الأنسجة المحیطة بصورة تدریجیـة مسـببة حـدوث التهابـات مزمنـة ومتصـلبة . ولا تها تنفإن

یتم معالجة العدید من حالات التهابات عنق الرحم لعدم ظهـور الأعـراض التـي تـدل علـى ذلـك مـا 

ینتج عنه إصابة بالتهابات حوضیة ، قلة الخصوبة ، الحمـل خـارج الـرحم ، الإجهـاض التلقـائي ، 

Sarkonenنـه قـد یحـدث اختلاجـات خـلال الــولادة او ا et al.,2001) تعـد الاكتینومایســبتات .(

احــــد أنــــواع البكتیریــــة الخیطیــــة التــــي تســــبب التهابــــات فــــي القنــــاة التناســــلیة الســــفلى ومنهــــا النــــوع 

Actinomyces urogenitalis والتــي عزلــت مــن القنــاة البولیــة التناســلیة ، إذ أدى التطــور فــي

الــى التعــرف علــى العدیــد مــن Chemotaxonomicة الجزیئــي والتصــنیف الكیمیــاوي علــم الحیــا

ـــــــــة  هـــــــــاأنواع ـــــــــي تعـــــــــود لعائل ـــــــــة لهـــــــــا والت ـــــــــاس المقارب والجـــــــــنس Actinomycetaceaeوالأجن

Actinmyces)Nikolaitchouk et al ,.2000. (

نــــة تكــــون هــــذه البكتریــــا موجبــــة لصــــبغة كــــرام . هوائیــــة أو لا هوائیــــة اختیاریــــة غیــــر مكو 

للســبورات ، خلایاهــا مســتقیمة او بشــكل عصــیات منحنیــة قلــیلا ، تنمــو بشــكل جیــد علــى الأوســاط 

مْ ٣٧وفـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــي درجـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــة حـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــرارة CO2%10الغنیـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــة وبوجـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــود 
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(Wai et al .إن الإصابة بالاكتنومایستیات تكون غیر مصحوبة بظهور أعراض أو قد (2005,.

یهــة كمــا أنهــا قــد تســبب حــدوث تقرحــات تكــون مصــحوبة بوجــود الإفــرازات التــي تكــون رائحتهــا كر 

Fiernoحوضیة خلال إصابتها لعنق الرحم ( عزل) . لذا حاولت دراستنا 1996,

Actinomycesوتشـخیص البكتریــا الخیطیــة  urogenitalis مــن إصــابات عنــق الــرحم

للنساء في مدینة الموصل وعلاقتها بالأعراض السریریة.

المواد وطرائق العمل :
ة من نساء حوامل وغیر حوامل مصابات بالتهاب عنق الرحم والمشخص عین ٧٥جمعت 

مـن قبــل الطبیبــة المختصـة ومــن المراجعــات للعیـادات الاستشــاریة فــي مستشـفى الســلام ومستشــفى 

ــــــــین تشــــــــرین الأول  ــــــــرة مــــــــا ب ــــــــي الموصــــــــل وللفت ــــــــولادة ف ــــــــول التعلیمــــــــي لل كــــــــانون  -٢٠٠٨البت

الرحم باسـتخدام مسـحات قطنیـة معقمـة بعـد فـتح .أخذت المسحات الجافة من عنق  ٢٠٠٩الثاني 

Sim'sالمهبــل باســتخدام  speculum ثــم وضــعت فــي أنابیــب معقمــة حاویــة علــى الوســط الناقــل

mediaStewart transport كمــا تــم اخــذ مســحات رطبــة للمهبــل لملاحظــة تواجــد الخلایــا ،

candida، البكتریـا وخمیـرة الــ (خلایـا تلتصـق علیهـا الجـراثیم الممرضـة)clueالقیحیـة ،خلایـا

وغیرها ونصحت المریضة بعدم اخذ المضادات الحیویة قبل الزرع بثلاثة أیام على الأقل .

Actinomycesزرعـت المسـحات الجافـة علـى الأوسـاط المتمثلـة بوسـط .  Isolation

Agar مْ ٥٠-٤٥%بعـد تعقـیم الوسـط وتبریـده إلـى درجـة حـرارة ١٠حیـث أضـیف إلیـه الـدم بنسـبة

Brainووســط منقــوع الــدماغ والقلــب  Heart Infusion Agar ووســط اكــار المــاكونكي واكــار

% ١٠بنســبة CO2الــدم. حضــنت الأوســاط الملقحــة فــي ظــروف قلیلــة الأوكســجین وذلــك بتــوفیر 

وذلـــك لعـــزل الأنـــواع المحبـــة للقلیـــل مـــن الأوكســـجین . حضـــرت مـــن المســـحة الجافـــة أغشـــیة وتـــم 

كمـا تـم تشـخیص الجـراثیم بالاعتمـاد علـى الصـفات الكیموحیویـه والفسـلجیة صبغها بصبغة كرام ،

)Koneman et al,. )، أما المبیضات فقد تم تشخیصها من خلال إجراء اختبار الأنبوب 1997

Germالجرثـومي ( Tube Test حیـث نقـل جـزء مـن المسـتعمرة إلـى أنبوبـة اختبـار حاویـة علـى (

مْ ثــم أخــذت قطــرة مــن ٣٧ســاعات فــي درجــة حــرارة  ٣دة مصــل الــدم ومزجــت جیــدا ثــم تركــت لمــ

Colleeالمزیج وفحصت تحت المجهر لملاحظة التبرعم ( et al ., 1996. (
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النتائج والمناقشة :
علــى وجــود خلایــا القــیح ، كریــات الــدم الخلایــا الطلائیــة ، تــم فــي هــذه الدراســة الاعتمــاد

) والذي یشیر ١رطبة كما موضح في الجدول (والتي ظهرت جمیعها في المسحات الclueخلایا 

إلى العلاقة بین النسبة المئویة لتواجد هذه الخلایا والإصابة بالتهاب عنق الرحم والمهبل.

  ) ١الجدول (

في مسحات المهبل للنسوة قید clueالنسب المئویة لتواجد الخلایا القیمیة والطلائیة، خلایا 

الدراسة

أنواع 

الخلایا

امعدل الخلای

٢٠أكثر من ٢٠-١١١١-٥٦-١

عدد 

العینات
%  العدد%  العدد%  العدد%

الخلایـــــــــا 

القیحیة
١٤,٢٨  ١٥,٨٧٢٧  ٣٠  ٣٨,٠٩  ٣١,٧٤٧٢  ٦٠  

كریـــــــــــات 

الـــــــــــــــــــــــدم 

الحمراء

٢.٦  ٩٧,٠٣٢  ٣٥   -   -   -   -  

الخلایـــــــــا 

الطلائیة
١٢.٠٩  ٢٣,٣٨١٥  ٢٩  ٢٠,١٦  ٤٤,٣٥٢٥  ٥٥  

خلایـــــــــــــــا 

clue
٠.٥  ١  ٤,٧٥  ٩   -   -   -   -  

) أهمیة اخذ المسحات الرطبة لتقدیر الحالة ٢٠٠٢قد أكدت الباحثة عبد االله وجماعته (ول

المرضـــــیة حیـــــث یمكـــــن مـــــن خلالهـــــا تشـــــخیص التهـــــاب المهبـــــل البكتیـــــري ، كمـــــا بـــــین الباحـــــث 

)Geisler) خلیـــة دلالـــة علـــى وجـــود  ٨-٧) انـــه عنـــد زیـــادة هـــذه الخلایـــا مـــن 2004) وجماعتـــه

بــر الإفــرازات المهبلیــة دلیــل علــى الحالــة غیــر الطبیعیــة لنظــام البیئــي التهــاب مهبــل بكتیــري لــذا تعت

المتمثل بالمهبل وعنق الرحم.

مـن النسـاء المصــابات بالتهـاب عنـق الــرحم A.urogenitalisعـزل فـي الدراسـة الحالیــة 

ـــى  ـــة ١٠عـــزلات وبنســـبة  ٨إذ تـــم الحصـــول عل ـــواع أخـــرى مـــن الجـــراثیم الموجب % كمـــا عزلـــت أن

ـــــــــا والســـــــــالبة لصـــــــــبغ ـــــــــت البكتری ـــــــــومتي ١٧,٣وبنســـــــــبة E.coliة كـــــــــرام ، اذ عزل % تلتهـــــــــا جرث

Staphylococcus aureus , Streptococcus لكــل ١٣,٣% ١٢والتــي عزلــت بنســبة %

monocytogenesListeria،Pseudomonaمنهمـا علـى التـوالي فیمـا عزلـت جرثـومتي
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aeruginosa سببات التي تم عزلها خمیرة الــ % لكل منهما وكان من بین الم٤بنسبة أقل بلغت

Candida 2% وكما موضح في الجدول (١٨,٦التي عزلت بنسبة(

  ) ٢الجدول (

النسب المئویة للأحیاء المهجریة المعزولة قید الدراسة

%العددأنواع الجراثیم المعزولة

. Candida albicans١٤١٨,٦%

Escherichia coli١٣١٧,٣%

Streptococcus.١٠١٣,٣%

Actinomyces urogenitalis٨١٠%

Staphylococcus aureus٩١٢%

Gardenerella vaginalis٦٨%

Klebsiella spp٥٦.٦%

Haemophilus spp٤٥.٣%

Listeria monocytogenes٣٤%

Pseudomonas aeruginosa٣٤%

فردهـا كمسـببة للحالـة وإنمـا عزلـت لـم تعـزل بمA.urogenitalis) إن جرثومة ٣یوضح الجدول (

مع الأنواع الأخرى من الجراثیم ، اذ تم الحصول علـى ثـلاث عـزلات منهـا مـع المكـورات السـبحیة 

E.coli% وكانت مصاحبة للـ ١٢,٥وبنسبة S.aureus% وعزله واحدة مع أنواع ٣٧,٣وبنسبة 

%من الحالات لكلا الجرثومتین ٢٥في  Candidaوالـ 

  ) ٣الجدول (

مع الأحیاء المجهریة الأخرى قید الدراسةA..urogenitalisالنسب المئویة لعزل 

%العددأنواع الجراثیم المعزولة

A.urogenitalis+ Streptococcus٣٣٧.٥%

A.urogenitalis+ E.coli٢٢٥%

A.urogenitalis+ Candida albicans٢٢٥%

A..urogenitalis+ S.aureuss١١٢.٥%

قــدرة الاكتینومایســتیات لأحــداث المــرض ضــعیفة للأشــخاص الأصــحاء لعــدم امتلاكهــا إن 

عوامــــل ضــــراوة وان الإصــــابة بهــــا غالبــــا مــــا یكــــون مصــــحوبا بوجــــود أنــــواع أخــــرى مــــن الكائنــــات 

المجهریة التي قد تتواجد على الأغشیة المخاطیة المبطنـة للمهبـل ، حیـث إنهـا تعـد مـن المسـببات 
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كافل مع الأنواع الأخـرى مـن الكائنـات المجهریـة مسـببة بـذلك حـدوث التهابـات الداخلیة إجباریة الت

) إذ تعمـــل الجـــراثیم المرافقـــة علـــى تثبـــیط آلیـــات دفـــاع المضـــیف ونقـــص Holm,1951مختلطـــة (

.Goldberg,2003الضغط الأوكسجیني الموقعي مما یساعد في انتشار الالتهابات ( (

لفســـــلجیة التـــــي أجریـــــت لتشـــــخیص بكتریـــــا ) الفحوصـــــات الشـــــكلیة وا٤یوضـــــح الجـــــدول (

A.urogenitalis وحســـب مـــا جـــاءت بـــهNikolaitchouk إذ أظهـــرت  2000وجماعتـــه عـــام

الشرائح المصبوغة بصبغة كرام والتي فحصت بالمجهر الضوئي البكتریا بشكل عصیات مستقیمة 

لكــل مــن ســكر منحنیــة قلــیلا موجبــة لصــبغة كــرام، أمــا اختبــار تخمــر الســكریات فقــد كانــت موجبــة

الكلوكــــوز ،المــــالتوز ،اللاكتــــوز ،الســــكروز والزایلــــوز فیمــــا أظهــــرت نتیجــــة ســــالبة لكــــل مــــن ســــكر 

الســــوربیتول ،الارابینــــوز والرایبــــوز وكانــــت ســــالبة لاختبــــار الجلاتــــین والیوریــــا والكاتــــالیز و موجبــــة 

لاختیار النترات .

  )٤الجدول (

A.urogenitalisالفحوصات الكیموحیویة المستخدمة في تشخیص 

الصبغةالنوع

اختبار 

أنزیم 

الكاتالیز

تخمر السكریات
اختبار 

اختزال

النترات

اختبار 

إنتاج 

أنزیم

الجیلاتین

اختبار 

إنتاج 

أنزیم 

الیوریز

الكلوكوز

مالتوز

لاكتوز

سكروز

زایلوز

سوربیتول

أرایبیوز

رایبوز

A.uro
genita

lis

موجبة 

لصبغة 

كرام

-ve+++++---+--

% ٢٥أظهرت النتائج ان هذه الجرثومة تم عزلها مـن نسـاء حوامـل وغیـر حوامـل وبنسـبة 

) حیـــث كانـــت نســـبة عزلهـــا فـــي النســـاء غیـــر ١% علـــى التـــوالي وكمـــا یتضـــح فـــي الشـــكل (٧٥و

الحوامل أعلى من نسبة عزلها في النساء الحوامل وهذا قد یعود الى العوامل الهرمونیة خلال فتـرة 

والتـــي تعمـــل علـــى تثبـــیط نمـــو الاكتینومایســـیتات وتشـــجیع نمـــو أنـــواع أخـــرى مـــن الجـــراثیم الحمـــل

)Overman,1993. (

  )١الشكل (

یوضح نسبة عزلها من الحوامل وغیر الحوامل

حواملغیر حوامل
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كمــا أوضــحت النتــائج زیــادة نســبة الإصــابة بهــذه الجرثومــة لــدى النســاء مســتخدمات موانــع الحمــل 

% مــــن النســــاء غیــــر ٣٣,٣% فیمــــا بلغــــت نســــبتها ٦٦,٦میــــة ، اذ عزلــــت الجرثومــــة بنســــبة الرح

المعتمدین على موانع الحمل هذه ، وقد سجلت العدید من حالات تواجد الاكتینومایسیتات المرافقة 

لاســـــــــــــــــتخدام هــــــــــــــــــذه الموانــــــــــــــــــع والتـــــــــــــــــي تســــــــــــــــــبب تقــــــــــــــــــرح القنـــــــــــــــــاة التناســــــــــــــــــلیة الأنثویــــــــــــــــــة 

)Aubert et al ت العدیــد فــي الدراســات ان اســتخدام المضــادات الحیویــة ) ولقــد أظهــر 1980,.

وموانع الحمـل الرحمیـة والاتصـال الجنسـي تعـد مـن العوامـل التـي تعـرز تواجـد العدیـد مـن الجـراثیم 

Guptaالممرضـة فـي المهبـل ( et al .,2000 ،Schwebke et al .,1999Vandepitt et

al.,1991.(
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