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 الخلاصة

تم اختيار المرضى عشوائيا من  وقد. 1/11/2015 ولغاية  1/7/2015لمفتر ة من أجريت ىذه الدراسة في محافظة بابل 
نون من اعراض عاالعيادات والمختبرات الاىمية والخاصة في ناحية الاسكندرية وبعض المناطق الاخرى في محافظة بابل لمرضى ي

اعراض الاصابة بحمى  ج من الدم والادرار والبراز لاشخاص يعانون منموذ( ن 106تم جمع ) يشتبو بانيا لحمى التايفوئيد . اذ
ظيرت . وامن البراز انموذج 32للادرار و انموذج 32من الدم و انموذج 42اذ توزعت ىذه النماذج عمى  (Typhoid fever) التايفوئيد

كانت مصابة بالحمى التايفوئيدية من بين المرضى الذين يتوقع انيم مصابون بيذه الحمى من ىذه النماذج حالة مرضية  30النتائج ان 
حسب الاعراض السريرية ليؤلاء المرضى ولمختمف الاعمار من الذكور والاناث .واثيتت الدراسة ان بالذين تم اختيارىم بصورة عشوائية 

العشرة حالات الاخرى اعطت نتيجة  في حينجبة لفحص الويدال حالة مرضية من بين المجموع الكمي لممرضى اعطت نتيحة مو  20
 . 1/20مقارنة مع السيطرة السالبة  1/320سالبة ليذا الاختبار ، وكانت اعمى عيارية للاضداد في فحص الويدال ىي 

% 40ة في الذكور نسبة الاصاببمغت في حين%  60ومن خلال النتائج التي تم التوصل الييا  فقد كانت نسبة الاصابة  للاناث 
 -10%  لمذين تتراوح اعمارىم بين 23سنة .ونسبة  35 – 15بين  اعمارىمتراوح لمرضى ت% من بين ىذه الحالات 45. وكانت نسبة 

سنة فقد  60 – 55. اما الاعمار التي تراوح معدليا بين  50 – 35% تمثل معدل الاعمار من 12كانت نسبة  في حينسنة .  15
 % . 20بين بيا نسبة بمغة نسبة المصا

وبينت نتائج الدراسة ان اغمب النماذج التي تم زرعيا عمى الاوساط الزرعية كانت نتيجتيا سالبة ، اذ كانت نسبة الاطباق السالبة 
ت نتيجة % ( من مجموع النماذج التي تم زرعيا . بينما كانت نسبة النماذج التي اعط 85التي لم يظير فييا نمو لبكتريا السالمونيلا ) 

اما في فحص الويدال فقد كانت % ( .   15ىي) paratyphi Salmonellaوtyphi   Salmonellaموجبة لبكتريا السالمونيلا التيفية
 اكثر العزلات تشير الى وجود ىاتين النوعين من البكتريا في مصل الشخص المصاب بحمىى التايفوئيد .

 . تايفوئيد ، الحمى المعويةسالمونيلا ، ويدال ،  :مفتاحيةالكممات ال
Abstract  

This study was conducted in the price the settingfrom  1/7/2015 to 1/11/2015. Patients were 

selected randomly from the clinics and private sector  in Alexandria and some other areas in the 

province of Babylon, for patients suffering from  symptoms of suspected typhoid fever.As it was 

collected 106 samples of blood, urine and feces of people suffering from symptoms of typhoid fever  , 

as these samples consisted of  42 sample of blood and 32  of urine  and 32 feces sample. 

The results showed that 30 medical condition of these samples were infected typhoid fever among 

patients who expect that they are infected 

with this fever who were randomized according to the clinical symptoms of these patients and for 

all ages , male and female . 

The study  revealed that  20  condition from among the total number of patients given  positive  

widal test , while ten other cases gave a negative result of this test , with the highest antibody titer in 

the examination widal is 1/320 compared with negative control 1/20 . Through the results that have 

been reached infections were 60% for females , while the males reached 40%  . The 45% of these cases 

among patients aged between 15-35 years . 23% for those aged between 10-15 years. While the rate of 

12% represents the average age of 35-50 . The  age range of the study group  between 55-60 years has 

been the  proportion of people living with the ratio of 20%. 

The results of the study showed that most of the samples  that have been  culture were  negative 

result  , as the percentage dishes , does not appear was(85%) of the total samples that have been 

cultured . While the samples  which gave a positive result for Salmonella typhi and  Salmonella 

paratyphiwas the ratio of (15%) . Either in the examination widal were more isolates indicate the 

existence of two types of bacteria in the serum of an infected person  with typhoid fever. 

Key word : Salmonella ,Widal , Typhoid . Enteric fever . 
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  Introductionالمقدمة   
ىذه سببت و تم اكتشافيا لحد الان Salmonella) ) السالمونيلا بكتريامن  نوع 1500وجد حوالي ي
 بالنظرو  ،من مخاطر عمى حياتيم ليالما في السنوات الأخيرة لدى المجتمعات الخوف حالات الكثير من البكتريا 

الناتج  تسمم المخاطر  الى ازدياد ذلك ادى  فقد بمدانيمخارج الى  ورحلاتيم المسافريناعداد الحاصمة في زيادة لم
لدييم المعرفة والمختصين بمجال البكتريموجي ومع ذلك فإن العمماء  من تناول الطعام المموث بسموم البكتريا 

ىذا التسمم  حصول منعالكفيمة بالطرق مجموعة الجراثيم التي تسبب التسمم بالسالمونيلا و مايتعمق بكل الكاممة ب
 يحدث في بعض الاحيان بصورة السالمونيلا جراثيمتزايد حالات التسمم بالطعام بسبب  مع ذلك فان و 

يمكن تقسيم جراثيم السالمونيلا إلى مجموعتين  أحدىا تسبب حمى التيفوئيد وحمى متصمة بيا بينما تكون ،ئةمفاج
 ( .Bakeret al .,2010) ام بالسالمونيلا المجموعة الأخرى مسؤولة عن تسمم الطع

سالبة  (،Short bacilli)عصويةبانيا عباره عن خلايا Salmonellaبكتيريا السالمونيلا  تتصف
 تكون كبسولة،لا((flagellaبوساطة الاسواط تحرك ت ،(Gram negative bacilli)رام كلصبغة 

(non-capsulated).  نوع مصمي  1400لبكتيريا السالمونيلا أكثر من وSerotypes  ًبعضيا يسبب أمراضا
والتي تسبب  S. paratyphiو  S. typhiىيلبكتيريا السالمونيلا ذات الاىمية الطبية  لانواع ومن ا للإنسان.
التي S. enteretidisو  S. typhimuriumللانسان وتوجد انواع اخرى مثل ( Enteric fever) معويةالالحمى 
الذي  S. choleraesuisو.Enterocolitis))والتياب القولون  (Food poisoning)غذائي التسمم التسبب 

تنمو وتتكاثر بكتريا السالمونيلا في الماء ( Charleset al., 2012) .(Septicaemia)وي لدميسبب التسمم ا
في فصل حمى التايفوئيد طيع العيش في الحميب ومشتقاتو او في المسابح المائية ليذا السبب تنتشر تاي انيا تس

ىذه وفي اغمب الاحيان تنتقل  بكترياعبارة عن تموث بال بل ىوىو مشاع عنيا الصيف ليس بسبب الشمس كما 
مطاعم او اعداد الطعام وتصنيع في اجسادىم وخاصة ىؤلاء الذين يعممون في ال لياحاممين  اشخاص عبر البكتريا 

الذين يعانون من المصابين بيا وخاصة  الاشخاص كيس المرارة لدى المواد الغذائية فيذه البكتريا تستوطن 
انخفاض مستوى النظافة  الى التايفوئيد  حمىفي انتشار الرئيس السبب . ويعزى المرارة  ىبحص اصابات 

 .( (Charleset al., 2012الشخصية والعامو وسوء الخدمات والمرافق الصحية
أنواع من  ةتحوي  ثلاثليذه البكتريا فنجد بانيا  Serological charactersالخصائص المصمية اما

( O antigenالذي يرمز لو بـ )( somaticantigenالمستضد الجسدي)وىما  (antigensلمستضدات )ا
 capsulate( والكبسولة )المحفظة( H antigenويرمز لو بـ ) (flagellar antigenالمستضد السوطي )و 

جسم الإنسان وذلك بمنعيا لمبمعمة لتقاوم ىذه البكتيريا الممرضة المناعة الطبيعية . ( K antigenويرمز ليا بـ )
سم خارجي  ىذه البكتريا ايضا وقد تفرز( Endotoxin)داخمي السم مل ىاوالإلتيام وكذلك بإفراز 

Exotoxine)).فيحمَّى التيفوئيدِ  من الامراض المعدية والخطيرة وتَحْدثُ في المناطق الأقلِ تطورا  وتعتبر 
حتى المجتمعات الراقية والمتطورة ولكن  كذلك تصيبالعالمِ وخصوصا البمدان النامية او بمدان العالم الثالث 

واصبحت ىذه الحمى مشكمة صحية عامو ورئيسية في العديد من دول  ،البمدان المتخمفة صحيابة اقل من بنس
 ( .Barrow and Feltham  ,1993)العالم  

وسـجمت اكثـر ،في العـالم سـنويا مِـنْ التيفوئيـدِ اصابة مميون حالة  16مايقارب   سبب بكتريا السالمونيلا ت
مــــن %  6أكثـــر مِـــنْ  فـــي  وفــــاة يذه الحمـــى ســــبّبُ توتُ ،فـــي اســـيا  اصـــابة بحمـــى التايفوئيــــد مميـــون حالــــة 13 مـــن 

تنتقـل (   Beyene et al .,2008 ; Gizachew , 2011) عمـى مسـتوى العـالم  سـنوياً الاشـخاص المصـابين 
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داخـل جسـم الانسـان وقـد يظـل حـاملا لـو يسـتوطن فيـذا المـرض  ،الحامـل ليـا عبـر الشـخص  ه الحمى عدوى ىذا 
او تنـاول يحـاف  سـكانيا عمـى النظافـو العامـة  الاعراض وينتقـل ىـذا المـرض فـي المنـاطق التـي لاحتى لو اختفت 

الطعام المكشوف والمموث فيو ينتقل من يد المصاب بيذا المرض الى الطعـام او الشـراب ثـم ينتقـل الـى الشـخص 
ء الممـوث فـي المنـاطق التـي الاخر الذي تنـاول ىـذا الطعـام او ينتقـل عبـر البـراز فيـو ينتقـل عـن طريـق شـرب المـا

، ففـي فان المـرض  يمـر بعـدة مراحـلاما الاعراض السريرية لحمى التايفوئيد  تموث ماؤىا بماء الصرف الصحي.ي
شــيية الالأســبوع الأول تبــدأ أعــراض المــرض وعلاماتــو متمثمــة بــالنحول و الام المفاصــل ويصــاحبو صــداع وفقــدان 

مـع  م 40 الـى قشعريرة ، وتبدأ الحرارة بالارتفاع تدريجيا في ما يسمى ب) الحرارة متسـمقة السـمم(، حيـث تصـل الو 
الـــبطن  ، ويعـــاني المـــريض كــذلك مـــن الام  نيايــة الأســـبوع الأول ،ويصــاحب الحـــرارة تبـــاطؤ فــي ضـــربات  القمــب

، وضـربات القمـب تبقـى فـي حالـة ر بالارتفـاعسـتمتلحـرارة ن درجـات اأما في الأسـبوع الثـاني فـا، ىذا الأسبوع خلال
لكـن فـي و  ،نبضـات القمـب معيا درجة الحرارة كمما ارتفعت تزداد وبصورة عامة عند حدوث الالتيابات فان، تباطؤ

 (التبـــاطؤ النســـبيـ ) ىـــو مـــا يســـمى بـــفـــان نبضـــات القمـــب لاتحصـــل ليـــا زيـــادة و حمـــى التيفوئيـــد حـــالات الاصـــابة ب
،ويعاني كذلك المريض من ازدياد مظاىر التعب و الام في البطن ، ومن الممكن ظيور طفح جمدي لكن سرعان 

فأىميـا تضـخم بسـيط فـي  مـن الاصـابة أما العلامات التي تظير في الفحص السريري فـي الأسـبوع الثـانيما يختفي
ومع بداية ،  ام الطبيب بملامسة بطن المريضعند قيوالشعور بالالم الكبد والطحال، وكذلك زيادة الألم في البطن 

يعـاني المـريض مـن الجفـاف  اذ،  تـزداد سـوءاالأسبوع الثالـث وفـي حالـة تـرك المـريض مـن دون عـلاج تبـدأ حالتـو 
ســيال فــي ىــذه المرحمــة ، وفــي غيبوبــة ، ويصــبح المــريض يعــاني مــن الاوالازرقــاق ومــن فقــدان الــوعي و أحيانــا ال

 (.Hohman , 2011)في الأمعاء تقرحات مريض من نزف معوي حاد مع حدوث بعض الحالات  يعاني ال
نسـبة الوفيـات مـن  ت بعـض الدراسـات أنتـثبا، و بتنـاول العـلاج عنـد البـدء بالتحسن التدريجي المريض يبدأ 

لاشـخاص المتمـاثمين لمشـفاء مـن % مـن ا10، وفـي الـدول الناميـة %30المرضى المصابين بحمى التايفوئيد تبمغ 
 % 2 -1 يعانون من إعادة نشاط البكتريا وتكرار المرض في المسـتقبل ، ىـذا بالمقارنـة مـع نسـبة وفيـات الاصابة

بحـاممي يطمـق عمـييم % يحممـون البكتيريـا و 10-5وبعـد الشـفاء مـن المـرض ، يبقـى  .بالولايـات المتحـدة الأمريكيـة
حــاممين ليــذه  %مــن المرضــى 4-1بينمــا يبقــى  ،قــون حــاممين لمبكتيريــا لعــدة أشــيرويب، المــرض فــي فتــرة النقاىــة
الــى خــارج الجســم عــن طريــق العصــارة المســببة لحمــى التايفوئيــد البكتيريــا  طــرح ، وعــادة يــتم البكتيريــا بشــكل مــزمن

 ،البراز الى الخارج عن طريق في الجياز اليضمي ثمطرحيا  من ثم و  الحويصمة المرارية المفرزة من الصفراوية 
علاج الطبي والدوائي عبر وصف المضادات الحيويـة المناسـبة مـن حيـث الجرعـة العلاجيـة وفتـرة ان التطور في ال
يــوم يعطــي نتــائج جيــدة فــي الشــفاء ومنــع عــودة المــرض مجــددا وايضــا مــن خــلال اعطــاء  14-10التــداوي لمــدة 

 يـت إدوارد ،امـن قبمر ، 1897المقاحات في المناطق المتوطنة مثل العراق وان اول لقاح لمتايفؤيد اكتشـف فـي عـام 
، قـام 1909في عام و المقاح الحي الذي يؤخذ عن طريق الفم.  اطمق عميو تسمية تطوير لقاح فعال  اذ تمكن من

لقـاح الحمـى التيفيـة  يمريكية وسملأالتيفوئيد اضد حمى تطوير لقاح ب، ريك  راسل، طبيب  الجيش الأمريكي فريد
حقن تحت الجمد وبعد ذلك بعامين أصـبح لـو برنـامج التمقـيح الأول العن طريق  يعطى لمشخصمتعدد السكريات و 

ورئيسـيا  ا ميمـسـببا  ا اعتبرىـ اعطى مناعة كاممة لافراد الجيش الامريكي من الاصابة بحمـى التايفوئيـد التـيالذي 
ذه ضـد ىـبتطـوير لقـاح المختمفـة الاعتلال والوفيات في الجيش الأمريكـي وقـد قامـت شـركات الادويـة  في حصول 

واجـرى المختصـون بيـذا  ،و نسـبيا قميمـوالتي تكون مضاعفاتيا  اليندسة الوراثية  استخدام تقنية  عن طريقالحمى 
مــا لحمــلات التمقــيح فــي المعســكرات والمــدراس واعطــاء الطــلاب والجنــود اجــازة بســبب التمقــيح  المجــال العديــد مــن
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اصـبحت الامـور اكثـر الحـالي  ات فـي الوقـتالمقاحـتطـور ولكـن مـع ،يسببو من الـم عضـمي وارتفـاع درجـة الحـرارة 
 .((Gizachew , 2011بصورة افضل من الماضيميسرة  سيولة و

ان يتنــاول الاغذيـــة الســـيمة اليضـــم مثـــل عصـــير البرتقـــال  المصـــاب بحمـــى التايفوئيـــد عمـــى المـــريضيجــب 
ــبن والبطاطــا المســموقة والمــوز  والحســاء ويتغــذى بصــ ورة اعتياديــة مــع تحســن حالتــو والميمــون والعســل الاســود والم

ـــى التيفوئيـــدِ  لايعطـــي نتـــائج ذات اىميـــة   ا،الصـــحية ـــد ليـــذه  ،نّ التشـــخيص الســـريري لحُمَّ امـــا التشـــخيص  المؤكَّ
زرعيا عمى اوسـاط وذلك بالاصابات فيجب ان يكون عن طريق اجراء عزل البكتريا من نماذج الدم ونخاع العظم 

 غاليـة الـثمن درغـم ان ىـذه التقنيـة تعـغذائية خاصة لمتاكد من وجـود بكتريـا السـالمونيلا فـي الاشـخاص المصـابين 
 ( .Nsutebu et al ., 2003)ولكنيا  الطريقة الافضل في تشخيص بكتريا التايفوئيد 

في  في تشخيص حمى التايفوئيد  والطريقة الاقدم ىو الإختبار البديلِ  ((Widal testاختبار الويدال  دويع
 (.Ley et al .,2010ع) عمى نحو واس استخداميابْقى يَ النتائج و  ةالثمن وسريعِ  ةرخيصِ   الكوني الدول النامية

 
  Material and Methodsالمواد وطرائق العمل  

  Sample Collectingجمع العينات  
وقد تم اختيار  ،1/11/2015ولغاية  1/7/2015لمفترة من   أجريت ىذه الدراسة في محافظة بابل 

المرضى عشوائيا من العيادات والمختبرات الاىمية والخاصة في ناحية الاسكندرية وبعض المناطق الاخرى في 
عينة  دم من المرضى  42تم جمع انون من اعراض يشتبو بانيا لحمى التايفوئيد . اذ عمحافظة بابل لمرضى ي

صابتيم بحمى التايفوئيد والمشخصين سريريا من قبل الاطباء اعتمادا عمى الاعراض السريرية المتمثمة المشتبو با
 32وجمعت بارتفاع في درجات الحرارة لمدة لاتقل عن يومين وصداع شديد مع غثيان والام في البطن والمفاصل 

ار في الاسبوع الثالث من لادر عينة من ا 32عينة من البراز في الاسبوع الثاني من الاعراض المرضية و
 .بارات البكتريولوجيةتالاخوتم ارسال ىذه النماذج الى المختبر لغرض اجراء  .الاصابة

 Culture mediaالاوساط الزرعية  
ىذه  تعود الى بكتريا السالمونيلا اذ شممتاستخدمت الاوساط الزرعية لغرض تنمية العزلات البكترية التي  

   (Xylose-Lysine Deoxycholate)( ووسط Nutrient agarالمغذي  الصمب )وسط الاكار الاوساط
(XLD او )Salmonella Shigella Agar (SS agar  ) اوBrilliant Green AgarBGA) ) او

Bismuth Sulfite Agar(BSA  )( (Barrow and Feltham 1993. 
 Bacteriological Cultureالزرع البكتريموجي

م  37وحضنت الاطباق بدرجة حرارة  Nutrient agarالوسط المغذي الصمب زرع نماذج الدم عمى  تم
لملاحظة نمو البكتريا ، بعدىا نقمت مستعمرة من  ت الاطباق الحاوية عمى الوسط الزرعيساعو . فحص 24لمدة 

 الاوساط الزرعية الاختيارية التالية: النمو البكتيري ونشرت عمى
(Xylose - Lysine Deoxycholate)   (XLD  )و اSalmonella Shigella Agar (SS agar  ) او

Brilliant Green AgarBGA) ) اوBismuth Sulfite Agar(BSA  ). 
 تجمع .المونيلا في دم الاشخاص المصابينمتابعة النمو البكتيري لمتاكد من وجود او عدم وجود بكتريا السوتم 

. في حين جمعت عينات الادرار في الاسبوع الثالث من الحمى ونقمت الاسبوع الثاني من الحمى براز فيالنماذج 
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الخاصة  ةىذه العينات مباشرة الى المختبر لغرض اجراء الزرع البكتريولوجي ليذه العينات عمى الاوساط الزرعي
 . في المختبرببكتريا السالمونيلا لمتاكد من وجود ىذه البكتريا وتشخيصيا بصوره نيائية 

  Biochemical testالفحوصات البايوكيموحيوية     
 Tryptic soy) لبكتريا عمى مرق الصويا للاوساط الزرعية الحاوية عمى االحضانة من ساعة 24بعد 

broth)  عمى اكار الـXLD  (OXOID  )تم إجراء ، انكمترا ،( تخطيط بواسطة العروة الناقمةLoop)  لمعزلات
ساعو ، استخدمت الاطباق الزرعية التي  24البكترية المعزولة من مرق الصويا. وبعد اكتمال فترة الحضانة لمدة 

ظير فييا النمو البكتري  والتي اعطت نموا بكتريا  في حين حضنت الاطباق التي لم يظير فييا نموا بكتريا  
بكتريا تعود ل. تم فحص المستعمرات التي يتوقع ان يااكد من عدم وجود نمو بكتري فيلمدة سبعة أيام لمت

استخدم  ب   H2sاذ تم اجراء اختبار  عمييا لمتاكد من  نوع البكتريا  الكيموحيويةتالسالمونيلا وذلك باجراء الاختبارا
،  citrate utilization test،واختبار السترات ( (Triple Sugar Iron agarTSIار الحديد السكر الثلاثي كأ

 Methyleواختبار احمر المثيل (lysine decarboxylation test (LDC )واختبار  ،  Indoleلاندولاختبار ا
red  وفوكس بروسكر ،VP  وفحص الاورنثين ،Ornithine  . 

 Stool and urine cultureزرع الادرار والخروج       
من أي من ىذه  S. typhi، عمى الرغم من أن عزل بكتريا  السالمونيلا فحصت عينات من البراز والبول

أن المريض ىو الناقل لحمى التايفوئيد ، وقد يحتوي البراز عمى السالمونيلا في  الى مجرد بشكل العينات قد يشير
الاسبوع الثاني من الاصابة وكذلك الادرار يمكن ان يحتوي عمى بكتريا السالمونيلا خلال الاسبوع الثالث من 

قد يكون المسار ، Salmonella paratyphiالعدوى. اما في حالة العدوى ببكتريا السالمونيلا الباراتايفي 
قد يحدث الإسيال في وقت مبكر وزرع البراز غالبا ما و . كثير مما كانت عميو في التيفوئيدالسريري أقصر ب

 تكون إيجابيا في الأسبوع الأول من المرض.
 Isolation and purification of bacteriaعزل وتنقية البكتيريا      

 ،(Gram stain)غرام وذلك باستخدام صبغة الاختبارات البكتريولوجيةتم تحديد جميع العزلات باستخدام 
 ، واختبار الإندول KIAو   (( sugar fermentation، اختبار تخمر السكر (motility test)اختبار الحركة 

(indole test)اختبار اليوريز ، (urease test)واختبار السترات ، ((citrate utilization test    و اختبار
 لغرض التاكد من نقاوة العزلات البكترية المستخدمة في الدراسة . ( oxidase test) أوكسيديز
  Stainingالتصبيغ 

وتركت normal salineنقمت مستعمرة بكترية من الوسط الزرعي  ومزجت مع قطرة الممح الفزيموجي 
وفحصت بالمجير تحت العدسة الزيتية لمتاكد من شكل  gram stainالمسحة حتى تجف ثم صبغة بصبغة كرام 

 وترتيب الخلايا البكترية .
  Widal testفحص الويدال  

من الفحوصات السيرولوجية الميمة المستخدمة في المختبرات والتي ليا  (Widal test)الويدال ختبار ايعد 
ذلك عن طريق وضع الدم في انبوبة اختبار تم و رف عمى اصابة المرضى بحمى التايفوئيد عاىمية كبيرة في الت

لكشف عن اوالغرض من اجراء فحص الويدال ىو (  Centrifuge)وفصل السيرم بواسطة جياز الطرد المركزي 
 ( agglutination)وملاحظة ظيور التلازن وجود الاجسام المضادة لبكتريا السالمونيلا في سيرم المرضى 

 حري عن وجود المستضدات السوطيةوالتي ظيور التلازن عمى الشريحةبالعين المجردة والنتيجة الموجبة ى
 (H antigen)  والمستضدات الجسدية(O antigen) الخاصة  .  ان معمقات المستضدات لبكتريا السالمونيلا



 

9831 
 

مميميتر وىذه الكواشف مناسبة للاختبارات السريعة عمى الشريحة  5متوفرة بصورة تجارية باحجام بفحص الويدال 
 او الانبوبة.
الى سيرم المريض الحاوي عمى اضداد سالمونيلا التايفوئيد  Anti THو   Anti TOتضاف قطرة من اذ 

.ويتم بعد ذلك التحري عن عيارية الاضداد بعد مرور دقيقة من اجراء الاختبار فاذا حصل التلازن في الدقيقة 
. ومن  Anti Hاو ال  Anti O. لكلا المستضدين    1/160وفي الدقيقة الثانية  1/320الاولى تكون النتيجة 

 الشخص المصاب ام لا . مصلفي الاجسام المضادة  خلال ىذه النتائج يمكن التعرف عمى وجود 
 ويعتمد  ىذا الاختبار عمى الاسس التالية :

 ( عمى درجة حرارة الغرفة.Serumوعينات المرضى )مصل  Reagentsتحضر جميع المحاليل  : اولا
عمى شريحة اللاتكس  Wellفي الحجرة الأولى  Positive controlميكروليتر من  20يوضع : ثانيا

نتائج  ظيورفي الحجرة الثانية وذلك من أجل المقارنة بعد  Negative controlميكروليتر من 20و
 سميمة وصالحة للاستخدام. Reagentsالاختبار مع الكنترول والتأكد من أن المحاليل 

ميكروليتر من المصل  20أنواع من الأنتجين( وذلك بوضع  8حجرات لكل عينة )يوجد  8يستخدم : ثالثا
Serum  في كل حجرةWell. 

 40تمزج محاليل اللاتكس المحتوية عمى الأنتيجينات لكل أنواع السالمونيلا الثمانية بالتقميب ثم تؤخذ  :رابعا
 توية عمى مصل المريض.( منو إلى كل حجرة المحDropميكروليتر)قطرة واحدة 

 تمزج  بشكل دائري باستخدام الأعواد المناسبة. :خامسا
يظير اذ   دقائق  3-1لمدة او تمزج بالتحريك الدوراني Shakerتوضع شريحة اللاتكس عمى اليزاز : سادسا 
لأن بدء جفاف العينة قد يؤدي  دقائق 3مرور اكثر من نتيجة بعد التحت ضوء مناسب ولا تؤخذ  لازن الت

 .Positive Falseايجابية كاذبة  نتيجة إلى ظيور
 :ةالنتيج

 Agglutination (Ab-Ag Reaction***)لازن حدوث ت• )+( : 
 Non Agglutination (Ab-Ag Non Reaction)لازن ( : عدم حدوث ت-• )

 : Dilution of Sampleلابد من عمل التخفيف لمعينة  Agglutinationلازن *** في حالة حدوث ت
 Normal Salineميكروليتر من الـ  100ويوضع في كل أنبوب  Tubesيفضل عمل التخفيف في أنابيب • 

 100وتمزج وينقل إلى الأنبوب الثاني  Serumميكروليتر من عينة المصل  100ويوضع في الأنبوب الأول 
ميكروليتر إلى الحجرات  100وب في أنابيب التخفيف بعد ذلك ينقل من كل أنبوب ميكروليتر وىكذا إلى اخر أنب

 . Wellsعمى كل الحجرات  Reagentsفي شريحة اللاتكس ويضاف المحمول 
يتم تسجيل اخر تخفيف ظير فيو التفاعل إيجابي )+( كنتيجة نيائية للاختبار )قد تختمف مقدار وطريقة • 

 ى(.التخفيف من شركة مصنعة لأخر 
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  Results and Discussionsالننتائج والمناقشة
  Resultsالنتائج

  Bacteriological cultureالزرع البكتريموجي      
ان ساعة  48 -24بعد حضانة الاطباق لمدة  اظيرت نتائج الزرع البكتريموجي عمى الاوساط الزرعية 

 كالاتي :كانت  الاختياريةة ط الزرعياوسالمستعمرات البكترية النامية عمى الا
  عمى وسطXLD .شفافة ذات مركز اسود : 
  عمى وسطBSA .سوداء مع لمعان معدني او ذات مركز اسود مع حافات عديمة المون : 
  عمى وسطBGA.وردية حمراء او عديمة المون محاطة بطبقة حمراء براقة : 
  عمى وسطSS agarاىتة.: شفافة ذات مركز اسود غير ممونة او وردية ب 

  microscopic examinationالفحص المجهري   
بانيا عباره عن خلايا عصوية  المصبوغة بصبغة كرام .Salmonella sppبكتيريا السالمونيلا  تتصفا

 . (Gram negative bacilli،سالبة لصبغة كرام )
  Biochemical test  الاختبارات الكيموحيوية

ان البكتريا (  1المبينة في جدول )  S.typhiالتيفية لبكتريا السالمونيلا  الاختبارات الكيموحيوية اوضحت نتائج 
( . بينما Methyl red، واختبار احمر المثيل )(Lysine)، واختبار اللايسين (H2sموجبة لاختبار ال )كانت 

( . اما بكتريا السالمونيلا Indoleندول )، والا(Ornithine) واورنثين ،(Citrateكانت سالبة لاختبار  الستريت )
بينما اعطت الاختبارات الاورنثين واحمر المثيل  الباراتيفية فقد اثبتت النتائج ان البكتريا كانت موجبة لاختبار 

 (.   (H2s, Citrate , Lysine , Indole , VPالاخرى نتائج سالبة وىي اختبار 
 الكيموحيوية لبكتريا السالمونيلا التيفية والباراتيفية(  يبين الاختبارات  1جدول ) 

S. paratyphi S. typhi Test No 
- + H2s 1 
- - Citrate 2 
- + Lysine 3 
+ - Ornithine 4 
- - Indole 5 
+ + Methyl red 6 
- - VP 7 

 
 فحص العينات

والخاصة في ناحية الاسكندرية وبعض تم اختيار المرضى عشوائيا من العيادات والمختبرات الاىمية 
المناطق الاخرى في محافظة بابل لمرضى يعانون من اعراض يشتبو بانيا لحمى التايفوئيد . اذ استخدمت في 

عينة  32عينة من الادرار و 32عينة من دم المرضى الذين  يشتبو في وجود حمى المعوية و 42ىذه الدراسة 
 ال لغرض تطابق الاعراض مع النتيجة .من البراز وتم اجراء اختبار الويد
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حالة مرضية كانت مصابة بالحمى التايفوئيدية من بين المرضى الذين يتوقع  30اظيرت النتائج ان 
الذين تم اختيارىم بصورة عشوائية حسب الاعراض السريرية ليؤلاء المرضى ولمختمف انيم مصابون بيذه الحمى 

 الاعمار من الذكور والاناث .
ين المجموع الكمي لممرضى اعطت نتيحة موجبة لفحص الويدال بينما بحالة مرضية من  20الدراسة ان تت واثب

العشرة حالات الاخرى اعطت نتيجة سالبة ليذا الاختبار ، وكانت اعمى عيارية للاضداد في فحص الويدال ىي 
 . 1/20مقارنة مع السيطرة السالبة  1/320

بينما نسبة  ،%60كانت نسبة الاصابة  للاناث  انخلال النتائج التي تم التوصل الييا  اثبتت الدراسة من
المصابة  لمرضى تتراوح % من بين ىذه الحالات 45كانت نسبة  و% . 40الاصابة في الذكور فقد بمغت 

% 12نسبة سنة . بينما كانت  15 -10%  لمذين تتراوح اعمارىم بين 23ونسبة سنة . 35 – 15بين  اعمارىم 
نسبة  تسنة فقد بمغ 60 – 55اما الاعمار التي تراوح معدليا بين  . سنة 50 – 35تمثل معدل الاعمار من 

 % .20المصابين بيا نسبة 
ان اغمب النماذج التي تم زرعيا عمى الاوساط الزرعية كانت نتيجتيا سالبة ، اذ كانت نسبة  اوضحت النتائج 

% ( من مجموع النماذج التي تم زرعيا . بينما  85فييا نمو لبكتريا السالمونيلا ) الاطباق السالبة التي لم يظير 
  S. paratyphiسالمونيلا .typi   Sكانت نسبة النماذج التي اعطت نتيجة موجبة لبكتريا السالمونيلا التيفية

 % ( .   15ىي) 
النوعين من البكتريا في مصل الشخص اما في فحص الويدال فقد كانت اكثر العزلات تشير الى وجود ىاتين 

 المصاب بحمىىالتايفوئيد .
  Discussionالمناقشة

تعتبر حمى التيفوئيد من الامراض التي ليا اثار اجتماعية و اقتصادية كبيرة عمى المجتمع ، وان 
تشخيص تاتي  من ناحية لا وىذه الاىمية  ،اميم يكون  التشخيص الدقيق  ليذا المرض في مرحمة مبكرة

المسبب المرضي فقط بل أيضا لتحديد الاشخاص الذين  قد يكونون من الحاممين المحتممين ليذه البكتريا ومن 
 المحتمل قد يكون  ليم دور فعال في تفشي حمى التيفوئيد الحاد في المجتمع الذي يعيشون فيو .

حصـــــول عمييـــــا أن ىنـــــاك وقـــــد تـــــم اجـــــراء اختبـــــار ويـــــدال ليـــــؤلاء المرضـــــى واظيـــــرت النتـــــائج التـــــي تـــــم ال
تشــــــير الــــــى ان ىــــــؤلاء  ن كانـــــت نتــــــائج  الــــــزرع البكتريمـــــوجيمريضـــــا مصــــــابون بــــــالحمى المعويـــــة فــــــي حــــــي 30

 85المرضــــــى فــــــي الغالــــــب كانــــــت نتــــــائجيم ســــــالبة اي لــــــم يظيــــــر نمــــــو لبكتريــــــا الســــــالمونيلا وبنســــــبة تعــــــادل )
مــــــن الأجســــــام المضــــــادة   ريــــــة كبيــــــرةتج أن عيا. واعتمــــــادا عمــــــى ىــــــذه النتــــــائج، نســــــتن(٪مــــــن البكتريــــــا المعزولــــــة
، وكانــــت تــــدلل عمــــى وجــــود حمــــى التيفوئيــــد والتــــي عــــن طريــــق اختبــــار الويــــدالاكتشــــفت  فــــي مصــــل المــــريض 

والتــــي اســــتخدم فييــــا ) 2008) ،واخــــرون   Wainدراســــة أجراىــــا متطابقــــة مــــعالنتــــائج التــــي توصــــمنا إلييــــا 
ر ويـــــدال  لأكثــــــر اختبـــــا ان اســـــتخدام طريقـــــةو عمـــــى الـــــرغم مـــــن . ار ويـــــدال لتشـــــخيص حمـــــى التايفوئيـــــداختبـــــ

ـــــــدقيق ل،  فـــــــإن التشـــــــخيص النيـــــــائي مـــــــن قـــــــرن مـــــــن الزمـــــــان ـــــــى عـــــــزل وال ـــــــد يعتمـــــــد عم ـــــــا حمـــــــى التيفوئي بكتري
ــــــــــــــــــــــراز  ــــــــــــــــــــــدم ، الب ــــــــــــــــــــــة مــــــــــــــــــــــن ال ــــــــــــــــــــــول و ســــــــــــــــــــــوائل الجســــــــــــــــــــــم الأخــــــــــــــــــــــرى ،الســــــــــــــــــــــالمونيلا التيفي  . الب

 (Shrivastava et al., 2011) 
ــــــراوح  ــــــت اعمــــــارىم تت ــــــة ان معظــــــم المرضــــــى المصــــــابين بحمــــــى التايفوئيــــــد كان اوضــــــحت الدراســــــة الحالي

% مـــــــن بـــــــين الاشـــــــخاص الـــــــذين تمـــــــت  45ســـــــنو اذ كانـــــــت نســـــــبة الاصـــــــابة تقـــــــدر بحـــــــوالي  35 – 15بـــــــين 
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ىــــــي لمفئــــــات   S.typhiوىــــــذا يــــــدل عمــــــى ان معظــــــم الاصــــــابات التــــــي تســــــببيا بكتريــــــا الســــــالمونيلا  دراســــــتيم .
. واتفقـــــت يــــة البالغـــــة اكثــــر ممـــــا تصــــيب الاشـــــخاص ذات الاعمــــار غيـــــر البالغــــة او فـــــي مرحمــــة الطفولـــــة العمر 
مــــن ان زيــــادة الاصــــابة بحمــــى  ,(Wain and Hosoglu, 2008)ذه النتــــائج مــــع ماتوصــــل اليــــو ىــــ

مـــــن ان  Gizachew, (2011)ولكنيـــــا لاتتفـــــق مـــــع دراســـــة قـــــام بيـــــا التايفوئيـــــد تـــــزداد مـــــع زيـــــادة العمـــــر .
ان نســــــبة النتــــــائج التــــــي يطمــــــق عمييــــــا  الاصــــــابة تحــــــدث فــــــي كافــــــة الاعمــــــار وبنســــــبة اكبــــــر لــــــدى الاطفــــــال .

كانـــت كبيـــرة فـــي  widal testفـــي عياريـــة الاضـــداد لتحميـــل الويـــدال    False positiveموجبـــة كاذبـــة 
بتفاعــــــــل  وىــــــــذه النتيجــــــــة حســــــــب ماتشـــــــير المصــــــــادر  قــــــــد تكــــــــون مرتبطــــــــة % 80دراســـــــتنا اذ بمغــــــــت تقريبــــــــا 

(                                       fibril)الاضــــــــــــــــــــــــــداد الموجــــــــــــــــــــــــــودة فــــــــــــــــــــــــــي مصــــــــــــــــــــــــــل المــــــــــــــــــــــــــريض الحــــــــــــــــــــــــــاوي عمــــــــــــــــــــــــــى الميفــــــــــــــــــــــــــين 
((Nsutebu et al., 2003. 

نستنتج من خلال ىذه النتيجة ان فحص الويدال الموجب كان ذات حساسية قميمة في الكشف عن 
عتماد عميو في السالبة لاختبار الويدال فكانت دليل جيد يمكن الاالاصابة الموجبة لحمى التايفوئيد اما النتيجة 

ابة بحمى التايفوئد للاشخاص الذين لدييم اعراض مشابية لحمى التايفوئيد . لذلك من تاكيد عدم وجود اص
الضروري جدا وحسب النتائج التي تم التوصل الييا ان نعتمد بصورة كبيرة عمى تقنية الزرع البكتريموجي في 

 خيص الاصابات بحمى التايفوئيد .تش
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