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تائج ـالن

:الجلد الأحمرالتهابرض المصابة بمسماكوتوزع القرحات على الأأنماط-١
والتي تم جمعها في هذه ،المصابةسماكالتي ظهرت على الأأعداد القرحاتكانت 

لوحظ أن نسبة قد و .ومن سمكة إلى أخرى كذلك،الدراسة متفاوتة من مزرعة إلى أخرى

% ٢٦,٢% و٤٨,٦% و٦٨,٢كانت والعمیقةوالمتوسطة الأولیة اتبالقرحالمصابة سماكالأ

من خلال تطور شكل الإصابة في كل المزارع المدروسةتطور، وهذا یدل على التواليعلى 

صابة السمكة الواحدة بأكثر من نمط من ، وإلى إمكانیة إالقرحات من نمط إلى نمط آخر

ات على حدةالمصابة بكل نمط من القرحسماكد الأاعدأوقد تبین وجود تفاوت بینالقرحات، 

ثم عین ،فقد كانت أعلى نسبة إصابة بالقرحات الأولیة في مزرعة كازوفي المزارع المدروسة،

ى نسبة لالتي تصدرت نسبة الإصابة بالقرحات المتوسطة. وأخیراً كانت أع؛ثم كریمیش،الطاقة

.)٧إصابة بالقرحات العمیقة في عین الطاقة (جدول 

في المزارع المدروسة. صابة بكل نمط من القرحات على حدةالمسماكعدد الأ) ٧جدول رقم ( 

سماكلأاالمزارع
المصابة

الأخرى من القرحات ماطأو بدون الأن/معالقرحةنمطالمصابة بحسب سماكعدد الأ
%عمیقةقرحة %قرحة متوسطة %قرحة أولیة 

٣٥٢٨٨٠١٦٤٥,٧٧٢٠كازو 
١١٧٧٥٦٤,١٦٢٥٣٢١١٧,٩كریمیش

٦٢٤٣٦٩,٤٢٦٤١,٩٢٩٤٦,٨عین الطاقة 
٢١٤١٤٦٦٨,٢١٠٤٤٨,٦٥٧٢٦,٦الكلي
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في المزارع المدروسة.صابة بكل نمط من القرحات على حدةالمسماكعدد الأ: )١المخطط البياني ( 

سماكالأوزّعتوقد مكة الواحدة أحیاناً،من القرحات على السنمطولوحظ وجود أكثر من 

القرحات التي أصیبت نمطالجلد الأحمر على سبع مجموعات بحسب التهابالمصابة بمرض 

، ولوحظ أن أقل إصابة بالقرحات الأولیة منفردة هي في )٨الجدول المدروسة (سماكبها الأ

مزرعتي % في ٤٣,٦و % ٤٢,٩بینما كانت ،سماك% من الأ٢٢,٦مزرعة عین الطاقة بنسبة 

من مزرعة المدروسةسماك% من الأ٩,٧، وترافق ذلك مع إصابة كازو وكریمیش على التوالي

كریمیش في مزرعتي كازو و سماكبینما كانت نسبة هذه الأ،القرحاتعین الطاقة بكل أنماط

.% على التوالي٥,٧% و ٥,١

متوسطة والعمیقة بشكل منفرد كانت المصابة بالقرحات الأولیة والسماكویلاحظ أن نسبة الأ

المصابة بأكثر من نوع سماكبینما كانت نسبة الأ،% على الترتیب٣,٧% و ٢٣,٨% و ٣٧,٤

%.٣٥,١واحد من القرحات 
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القرحات المصابة بها في المزارع المدروسة. نمطالمصابة حسب سماك) عدد الأ٨جدول رقم ( 

المجموععین الطاقةكریمیشكازوالمزارع
%العدد%العدد%العدد%العددالقرحة نمط

١٥٤٢,٩٥١٤٣,٦١٤٢٢,٦٨٠٣٧,٣٨أولیة 
٨٢٢,٩١٢١٠,٣٦٩,٧٢٦١٢,١٥أولیة + متوسطة  

٥١٤,٣٣٣٢٨,٢١٣٢١٥١٢٣,٨٣متوسطة 
٢٥,٧٩٧,٧١١,٦١٢٥,٦١متوسطة + عمیقة 

٠٠٣٢,٦٥٨,١٨٣,٧٤عمیقة  
٣٨,٦٣٢,٦١٧٢٧,٤٢٣١٠,٧٥أولیة + عمیقة 

٢٥,٧٦٥,١٦٩,٧١٤٦,٥٤أولیة + متوسطة + عمیقة 
٣٥١٠٠١١٧١٠٠٦٢١٠٠٢١٤١٠٠المجموع

الجلد الأحمر:التهابرض بمالإصابة تقييم درجة -٢
لمجمل المتقدمة ثانویة و والالابتدائیةفي المرحلة المدروسةسماكین أن نسبة الأویتب

.التوالي% على ٢٦,٦% و ٣٦% و ٣٧,٤المدروسة كانتسماكالأ

،%٤٦,٨وبنسبة،عین الطاقةمزرعةفي في المرحلة المتقدمة سماكلألنسبة أعلى وكانت 

نسبة النت بینما كا،%١٧,٩وبنسبة ،خیراً مزارع كریمیشوأ،%٢٠كازو بنسبة مزارعوتلیها 

من %٦٢,٦أي أن أكثر من%٣٧,٤فقط بتدائیةالابالمرحلة ،ةمصابالسماكلأالعامة ل

والمتقدمة.الثانویة مرحلةاللبلوغ المصابة تطورت حالتها سماكالأ

.درجة الإصابةبحسب في المزارع المدروسة المصابة سماكالأتوزع) ٩جدول (

العدد الكلي المزارع

سماكللأ

المصابة بكل مرحلة على حدةسماكعدد الأ

%متقدمة مرحلة%مرحلة ثانویة%إبتدائیةمرحلة 

٣٥١٥٤٢,٩١٣٣٧,١٧٢٠كازو 

١١٧٥١٤٣,٦٤٥٣٨,٥٢١١٧,٩كریمیش

٦٢١٤٢٢,٦١٩٣٠,٦٢٩٤٦,٨عین الطاقة 

٢١٤٨٠٣٧,٤٧٧٣٦٥٧٢٦,٦الكلي
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لمراحل المرضية.بحسب اسماك: النسبة المئوية لإصابة الأ)٢المخطط البياني (

تحديد العامل المسبب : - ٣
:العزل الجرثوميالزرع و نتائج ١-	٣

كل من الزرع، وكان المزارع المدروسةفيسمكة مصابة ٢١٤قرحاتمن الجرثومي تم الزرع 

هذه المرضیة التي وصلت لها المرحلةوالتي تعبر عن فقط، من القرحة الأكثر تطوراً سمكة 

Elliott)ذا المرضبهالمصابة السمكة  and Shotts, العزل و الزرع بذلك تمو ، (1980

العزل الزرع و ، وتم بتدائیةالاسمكة مصابة بالمرحلة ٨٠الجرثومي من القرحات الأولیة لـ 

الزرع ، وتم الثانویةالمرحلة سمكة مصابة وصلت ٧٧من القرحات المتوسطة لـ الجرثومي

ویبین الجدول ، سمكة مصابة بالمرحلة المتقدمة٥٧منةالعمیقالعزل الجرثومي من القرحات و 

والجراثیم الأخرى المعزولة من كل مرحلة من مراحل یروموناسالإجنس ) نسبة جراثیم ١٠رقم (

.الجلد الأحمرالتهابمرض 
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حسب المرحلة المرضية سماكالجراثيم المعزولة من الأ) ١٠(جدول 

المراحل المرضیة 

الكليالمتقدمةثانویة البتدائیةالاالعزلات

٨٠٧٧٥٧٢١٤المصابة سماكعدد الأالكلي
%٣٧,٤٣٦٢٦,٦١٠٠

جنس 
س الإیرومونا

Aeromonas spp

٧٥٦٠١٤١٤٩العزل الجرثومي

%٩٣,٧٥٧٧,٩٢٤,٦٦٩,٦

جراثیم أخرى
٥١٧٤٣٦٥العزل الجرثومي

%٦,٢٥٢٢,١٧٥,٤٣٠,٤

، % من كل مراحل المرض٦٩,٦وبنسبة من معظم القرحاتیروموناسیم جنس الإعزلت جراثو 

نسبةالمتقدمة، بمعنى أن وأقلها من المراحلبتدائیة،الامرحلة من اللها كانت أكبر نسبة عزل و 

وتحول ،المصابةسماكللأتقدم الحالة المرضیة عطرداً متتناقصیروموناسالعزل لجراثیم الإ

التي عزلت منها جراثیم جنس المصابةسماكالأكانت نسبة إذطوار المتقدمة، القرحات إلى الأ

والثانویة والمتقدمة على بتدائیةالاالمرحلة من%٢٤,٦% و٧٧,٩% و٩٣,٧٥یروموناسالإ

؛سماكللأالجرثومیة الأخرى مع تقدم الحالة المرضیة العزلاتطرداً نسبة ت، بینما تزایدالتوالي

على للمرض والثانویة والمتقدمة بتدائیةالاالمرحلة % في ٧٥,٤و % ٢٢,١% و ٦,٢٥انت فك

.التوالي

بأنواعها یروموناسالإجراثیم جنس :هولهذا المرضوهذا یشیر إلى أن المسبب الأكثر شیوعاً 

.من المرضبتدائیةالاالمرحلة في ة عزلها لارتفاع نسب؛المختلفة
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:PCRالمتسلسلالبوليميرازنية تفاعل بتقتأكيد هوية العامل المسبب -٢-	٣

التي تم العزلاتمن یروموناسبتأكید جنس الإPCRالمتسلسلالبولیمیرازتفاعل ساعدت تقنیة 

استخدام زوج من المشرعات خاصة بجنس ب،بطریقة العزل الجرثوميالحصول علیها

ذيبوزن جزیئي DNAلعینات التي أعطت أنطقة لالرحلان الكهربائي إجراء، وبیروموناسالإ

العینات السلبیة لهذا عدّتبینما ، یروموناسلجنس الإأنها تنتميعدّتbp٩٥٣حجم 

PCRالمتسلسلالبولیمیرازبحسب تقنیة تفاعل جد ، وقد و أنواع أخرى من الجراثیممن الاختبار

تدائیة،بالاالمرحلة المصابة بسماكالأمن%٩٢,٥فيوجدتقد یروموناسأن جراثیم جنس الإ

التوالي% على ٢١,١% و٧٦,٦لمتقدمة الثانویة وامراحلالأسماكوبنسبة أقل من 

.بدرجة عالیة جداً مع نتائج العزل الجرثوميذلك ، ویتوافق )١١(جدول 

PCRالمتسلسل البوليميرازمقارنة نتائج العزل الجرثومي مع اختبار تفاعل ) ١١جدول (

.احل المرضية المختلفة الجرثومية من المرللعزلات

المراحل المرضیة 

الكليالمتقدمةثانویة البتدائیةالاالجرثومیة العزلات

الكلي
٨٠٧٧٥٧٢١٤عدد العینات

%٣٧,٤٣٦٢٦,٦١٠٠
٧٤٥٩١٢١٤٥(+)البولیمیرازتفاعل سلسلة 

٩٢,٥٧٦,٦٢١,١٦٧,٨%جنس
٧٥٦٠١٤١٤٩العزل الجرثوميیروموناسالإ

Aeromonas spp%٩٣,٧٥٧٧,٩٢٤,٦٦٩,٦
٦١٨٤٥٦٩)- (البولیمیرازتفاعل سلسلة 

٧,٥٢٣,٤٧٨,٩٣٢,٢%جراثیم أخرى
٥١٧٤٣٦٥العزل الجرثومي

%٦,٢٥٢٢,١٧٥,٤٣٠,٤
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الجرثومیةالعزلات) تبین نتائج اختبار تفاعل سلسلة البولیمیراز المتسلسل لبعض ٣٣(الشكل

حجمذيبوزن جزیئي DNAن العینات الإیجابیة في هذا الاختبار تعطي أنطقة إذ إ، المختبرة

bpبعد الرحلان الكهربائي.يبالمعلم الجزیئمقارنةً ٩٥٣

Aeromonasللكشف عن PCRنتيجة اختبار ):٣٣(الشكل sppيجابية لبعض العينات الإ
Mمقارنةً بالمعلم الجزيئي bp٩٥٣بحجموالتي أعطت أنطقة دنا ،مجمعة

المسببة للمرض:يروموناسالإأنواع جنس تحديد -	٣–٣
الجرثومیة المسببة لمرض والنویعات،حیویة للتمییز بین الأنواعیمیاالاختبارات الكإجراءتم 

ونویعاتمن أنواع عزلات٣وتم تمییز ، یروموناسمن جنس جراثیم الإلأحمراالجلد التهاب

نویعسالمونسیدا یروموناسجراثیم الإالتواليكانت على ، یروموناسجنس الإمن جراثیم
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salmonicidaأكروموجینس  achromogenes،نویعسالمونسیدایروموناسو جراثیم الإ

salmonicidaسالمونسیدا salmonicida ،هیدروفیلایروموناسوجراثیم الإhydrophila

، MASلتسمم الدموي اوالمعروف عنها بأنها تسبب،تحركةالمیروموناسالتابعة لجراثیم الإ

الخواص الذي یوضح ) ١٢الجدول (وفق والتي تم تمییزها من خلال الخواص الكیمیاحیویة

المعزولة.یروموناسجراثیم الإونویعاتالكیمیاحیویة لأنواع

من نویعات و عدة) : توزع مشاركة أنواع٣(رقمالبیاني ) والمخطط ١٣ویبین الجدول رقم (

أسماكالجلد الأحمر عند التهابكمسببات لمرض یروموناسجنس الإ

إذ، للمرضالمختلفةالمراحل وقد عزلت من ، Carp Erythrodermatitis (CE)الكارب

Aer. salmonicidaوموجینسأكر نویعسالمونسیدا یروموناسعزلت جراثیم الإ subsp.

achromogenes المسبب الرئیس تعدّ فهي ومن ثم،بتدائیةالاالمرحلة % من ٨٩,٢بـ

سالمونسیدا نویعسالمونسیدایروموناسالجلد الأحمر، بینما عزلت  جراثیم الإالتهابلمرض 

Aer. salmonicida subsp. Salmonicida،هیدروفیلا یروموناسوجراثیم الإAer.

hydrophilaعلى ١,٤% و٩,٥وبنسب ،للمرضبتدائیةالاالمرحلة أقل بكثیر من بنسب %

.التوالي

% على ٦,٨% و٢٣,٧% و٦٩,٥بنسبة المرحلة الثانویةالثلاثة من الجراثیم وقد عزلت 

.Aerهیدروفیلا یروموناسالتي عزلت منها جراثیم الإالحالات المتقدمة كانت نسبة و التوالي،

hydrophilaنویعسالمونسیدایروموناس% بالنسبة لـجراثیم الإ٢٥ینما كانت ب،%٥٨,٣

.Aerسالمونسیدا salmonicida subsp. salmonicida یروموناس% لـجراثیم الإ١٦,٧و

Aer. salmonicidaأكروموجینس  نویعسالمونسیدا  subsp. achromogenes.
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.المعزولةاسيرومونالإراثيم لج) : الخواص الكيميا حيوية١٢جدول (

Aerالخواص .
hydrophila

Aer. salmonicida
subsp.

salmonicida

Aer. salmonicida
subsp.

achromogenes
- - - صبغة غرام

مستقیمة عصیةالخواص الشكلیائیة
طویلة 

قصیرةعصیةوقصیرة رفیعةعصیة 

+++اختبار الكاتالاز
+++وكسیدازاختبار الأ 

ختبار الاكسدة والتخمیرا
OF)(للغلوكوز

)Fمخمرة()Fمخمرة()F(مخمرة

- - +٣٧النمو على الدرجة 
انتاج صباغ بني قابل للانتشار 

الصویا آجار على منبت  
)(TSAالمهضومة 

 -+ -

- ++التحلل الدموي من النمط بیتا

ار 
ختب

ا
SI

M

- - +اختبار الحركة
V- +اختبار الأندول 

-H2S+Vاختبار 
- - +سكاورو س بر جتفاعل فو 

- - Vالسترات
مس

ــــــــ
ــــ

طرة
یة 

حیو
میا 

لكی
ت ا

بارا
لاخت

ا
- VVاللایسین دي كابوكسیلاز
V- - أورنیثین دي كاربوكسیلاز

- - - یوریــاز
- - - )TDAتحلیل فینیل آلانین (
+++ارجاع النترات

- - Vكتوزتخمیر اللا 
- ++تخمیر الأرابینوز

- - - تخمیر سوربیتول 
+++تخمیر الغلوكوز
- - - تخمیر الأدونیتول

% ٧٩وحتى ٢١وما بین ،%٢٠و أقل من ،%٨٠إلى أن أكثر من Vو –تشیر +  و 
.التواليیجابیة للاختبار على إكانت العزلاتمن 
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.المراحل المرضيةالمعزولة بحسب وناسيرومجراثيم  الإ:) ١٣الجدول (

المراحل 

المرضیة 

عزلاتعدد 

یروموناسالإ

PCRبـ

عدد

Aer. salmonicida

subsp.

achromogenes

Aer. salmonicida

subsp.

salmonicida

Aer . hydrophila

%عدد%عدد%عدد%النوع

٧٤٥١,٠٦٦٨٩,٢٧٩,٥١١,٤بتدائیةالا

٥٩٤٠,٧٤١٦٩,٥١٤٢٣,٧٤٦,٨لثانویةا

١٢٨,٣٢١٦,٧٣٢٥,٠٧٥٨,٣المتقدمة

١٤٥١٠٠١٠٩٧٥,٢٢٤١٦,٦١٢٨,٣الكلي

):٣المخطط البياني (
يروموناس المعزولة جراثيم جنس الإونويعات أنواع 

في الكارب العاديالمراحل المرضيةبحسب 

یة 
رض

الم
حل 

مرا
ال



النتائج

٦٠

المشبعة الحساسیة بأقراص المضادات الحیویة): اختبار٣٤( الشكل

سالمونسیدا نویعسالمونسیدایروموناسوبینت نتائج هذه الدراسة كذلك أن جراثیم الإ

Aer. salmonicida subsp. Salmonicida،رتبة الثانیة من حیث نسبة جاءت في الم

.%٩,٥والتي بلغت ،الكاربأسماكعند للمرض بتدائیةالابالمراحل الاصابة 

الجلد الأحمر:التهابمعالجة مرض -٤
: الحيويةللمضاداتاختبار الحساسية- ١-	٤

الانتشار باستخدام أقراص للمضادات الحیویةیروموناسالإجنس عزلاتأجري اختبار حساسیة 

معالجة والوقایة الالحیوي الأكثر تأثیراً في المضادللوقوف على بالمضادات الحیویةالمشبعة

یروموناسالإجراثیم: نتائج اختبار حساسیة )١٤الجدول (ویبین ،)٣٤الشكل(من هذا المرض

،سیفالكسینمقاومة للأمبیسلین والكانت كلها العزلات، ویلاحظ أن للمضادات الحیویةالمعزولة 

،والأنروفلوكساسین،والدوكسي سایكلین،وحساسة باعتدال للأوكسي تتراسیكیلن

مع ،السلفادیازینو ،حساسة لكل من الفلورفینكولالعزلاتوكانتوالسیبروفلوكساسین، 

،الأریثرومایسینو ،التریمیثوبریم

،ینوالنیومایس،والفلوماكوین

:أفضلهاكان و ،والجنتامایسین

،النتروفورانو ،ینیكولالفلورف

كثر أوهي من،والنیومایسین

فيتأثیراً المضادات الحیویة

سالمونسیدا یروموناسجراثیم الإ
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.Aerأكروموجینس  نویع salmonicida subsp. achromogenes المسبب المرضي

Carpالكاربأسماكالجلد الأحمر عند التهابالمفترض لمرض  Erythrodermatitis (CE)

.

للمضادات الحيوية) : اختبار الحساسية ١٤دول (الج

عزلات
یروموناسالإ

المضاد الحیوينوع 
المضاد تركیز 

الحیوي
میكروغرام/قرص

عزلاتعدد 
یروموناسالإ

PCRبـ ـ

ائج الاختبارـــــــــــــــنت
مقاومةمتوسط الحساسیةحساسة

%العدد%العدد%العدد

Achro. اسیكلینالتتر
Te

٣٠١٠٩١٢١١٧٥٦٨,٨٢٢٢٠,٢
Salmo.٢٤١٤,٢١٦٦٦,٧٧٢٩,٢
Hydro.١٢٠٠٩٧٥٣٢٥
Achro.الجنتامایسین

GN
١٠١٠٩٨١٧٤,٣٢٤٢٢٤٣,٧

Salmo.٢٤١٤٥٨,٣٨٣٣,٣٢٨,٣
Hydro.١٢٦٥٠٥٤١,٧١٨,٣
Achro.یكیلندوكسي سا

Doc
٣٠١٠٩١٠٩,٢٧٧٧٠,٦٢٢٢٠,٢

Salmo.٢٤٣١٢,٥١٣٥٤,٢٨٣٣,٣
Hydro.١٢١٨,٣٨٦٦,٧٣٢٥
Achro.الكولیستین

Col
١٠١٠٩٧٩٧٢,٥٢٢٢٠,٢٨٧,٣

Salmo.٢٤١٤٥٨,٣١٠٤١,٧٠٠
Hydro.١٢٩٧٥٢١٦,٧٠٠
Achro.أمبیسلین

Am
١٠١٠٩٧٦,٤١٦١٤,٧٨٦٧٨,٩

Salmo.٢٤٣١٢,٥٥٢٠,٨١٦٦٦,٧
Hydro.١٢٢١٦,٧١٨,٣٩٧٥
Achro.سیفالكسین

CLX
٣٠١٠٩٣٤٣١,٢٥٦٥١,٤١٩١٧,٤

Salmo.٢٤١٦٦٦,٧٧٢٩,٢١٤,٢
Hydro.١٢٢١٦,٧٢١٦,٧٨٦٦,٧
Achro.النتروفوران

F
٠,٣١٠٩٨٢٧٥,٢٢٢٢٠,٢٥٤,٦

Salmo.٢٤١٦٦٦,٧٧٢٩,٢١٤,٢
Hydro.١٢٧٥٨,٣٥٤١,٧٠٠
Achro.فلورفینیكول

FL
٣٠١٠٩٨٤٧٧,١٢١١٩,٣٤٣,٧

Salmo.٢٤١٨٧٥٥٢٠,٨١٤,٢
Hydro.١٢٦٥٠٤٣٣,٣٢١٦,٧
Achro.١٠١٠٩٨٧,٣٧٢٦٦,١٢٩٢٦,٦أنروفلوكساسین
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Salmo.Eno٢٤٥٢٠,٨١٠٤١,٧٩٣٧,٥
Hydro.١٢٢١٦,٧٨٦٦,٧٢١٦,٧
Achro.سیبروفلوكساسین

CIP
٥١٠٩٩٨,٣٧٢٦٦,١٢٨٢٥,٧

Salmo.٢٤٤١٦,٧١٢٥٠٨٣٣,٣
Hydro.١٢٠٠١٠٨٣,٣٢١٦,٧
Achro.أریثرومایسین

E
١٥١٠٩٧٦٦٩,٧٢٩٢٦,٦٤٣,٧

Salmo.٢٤١٦٦٦,٧٧٢٩,٢١٤,٢
Hydro.١٢٩٧٥٢١٦,٧١٨,٣
Achro.فلوماكوین

FLM
٣٠١٠٩٧٨٧١,٦٢٦٢٣,٩٥٤,٦

Salmo.٢٤١٦٦٦,٧٦٢٥٢٨,٣
Hydro.١٢٧٥٨,٣٥٤١,٧٠٠
Achro.نیومایسین

N
٣٠١٠٩٩١٨٣,٥١٣١١,٩٥٤,٦

Salmo.٢٤١٦٦٦,٧٦٢٥٢٨,٣
H

ydro.
١٢٨٦٦,٧٣٢٥١٨,٣

Achro. + سلفادیازین
یثوبریمثریم

Sxt

٢٥١٠٩٧٣٦٧٢٨٢٥,٧٨٧,٣
Salmo.٢٤١٥٦٢,٥٨٣٣,٣١٤,٢
Hydro.١٢٨٦٦,٧٣٢٥١٨,٣

:الجلد الأحمرالتهابمعالجة مرض تطبيق - ٢-٤
ملغ ٢٠بجرعة )٥(و)٤(و)٢(على المجموعات)فینیكولر و الفلالحیوي (المضادتم تطبیق 

غ / كغ علف ٠,٥بواقعAة أخرى تمثلت بـإضافة فیتامین ، مع معالجات مساعد/كغ وزن حي

،)٥(و)٣(لكل من المجموعات ملغ / كغ علف٢٥٠بواقع ZnOوأوكسید الزنك ،جاهز

مساعد للمجموعاتإجراءكدقیقة٣٠ملغ /لیتر لمدة ١٠بتركیزاتواستخدمت مغاطس البرمنغن

بدون أي معالجات كشاهد.) ١(، وبقیت المجموعة )٥(و)٤(

م تقییم شفاء القرحات لكل مجموعة تجریبیة من خلال حساب متوسط عدد القرحات في كل ت

ومعرفة مقدار التغیر الذي طرأ على هذا المتوسط بعد المعالجة، والجدول رقم ،حوض

جموعة المكل سمكة في على ) یبین متوسط عدد القرحات الملاحظةجـ –ب –بأجزائه أ ١٥(

هذا العدد بعد المعالجة.متوسط ة، وتغیر قبل المعالجالتجریبیة 
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سماكعلى الأبتدائيةالافي المرحلة متوسط عدد القرحاتتطور )  أ -١٥الجدول ( 
.قبل وبعد المعالجةفي اموعات الاختبارية 

12345المجموعاتالمرضیةالحالة

٤,٨A٤,٦A٣,٨A٤,٤A٤,٦Aقبل

A٤,٢B١,٤٣,٤AB٠,٦B٠,٤بعدابتدائیة
٠,٦٣,٢٠,٤٣,٨٤,٢الفارق
١٢,٥٦٩,٥٧١٠,٥٣٨٦,٣٦٩١,٣%الشفاء

)B-Aارتباط معنوي جداً ) تعني موجود(P<0.01).ضمن السطر الواحد

وقد لكل مجموعة قبل المعالجة، بتدائیةالامتوسط عدد القرحات )أ-١٥یبین الجدول رقم (

ین متوسطات عدد القرحات الأولیة للمجموعات المختبرة قبل لوحظ أنه لا یوجد فروق معنویة ب

لوحظ فقد ؛المعالجة، أما بمقارنة متوسط عدد القرحات للمجموعات الاختباریة بعد المعالجة

بین متوسط عدد القرحات في المجموعات الأولى (P<0.01)من مرتبة قوي وجود فارق معنوي

تناقص متوسط عدد بینما ،انیة والرابعة والخامسةوالثالثة عند مقارنتها مع المجموعات الث

عدد كانإذ، %١٢,٥وبنسبة مئویة ،قرحة٠,٦ضئیل بمقدارالقرحات في المجموعة الشاهد 

قرحة بعد التجربة، بینما تناقص ٤,٢لتصبح ،قرحة قبل بدء تجربة المعالجة٤,٨القرحات 

وبنسبة مئویة ،قرحة٠,٤قط بواقع متوسط عدد القرحات مع استخدام المعالجات المساعدة ف

قرحة في المجموعة ٣,٤أصبحقرحة و ٣,٨عدد القرحات قبل المعالجة كان إذ، %١٠,٥٣

تناقص متوسط عدد القرحات إذ،أثر واضحمنفرداً كمعالجالفلورفینكولالثالثة، وكان لاستخدام 

،قرحة قبل المعالجة٤,٦%، فقد كان عدد القرحات٦٩,٥٧وبنسبة مئویة ،قرحة٣,٢بواقع

مع مغاطس بالفلورفینكوللمعالجة أدى دعم اة بعد المعالجة، وقد قرح١,٤تناقص إلى و 

وبنسبة مئویة ،قرحة٣,٨تناقص عدد القرحات بواقع إلى في المجموعة الرابعة البرمنغنات

عالجات مع المالفلورفینكولباستخدام هو:في المجموعة الرابعة، وكان أفضل تأثیر% ٨٦,٩٣
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٤,٢مقدارلیصل تناقص متوسط القرحات إلى؛كلها معاً المساعدة ومغاطس البرمنغنات

لتصبح  ؛قرحة قبل المعالجة٤,٦عدد القرحات متوسط كانإذ،%٩١,٣وبنسبة مئویة ،قرحة

. تقریباً تامالشفاء الوهذا یعني ،قرحة بعد المعالجة٠,٤

سماكتقدمة على الألقرحات في المرحلة المتوسطة والم)  تطور متوسط عدد اب 	-١٥الجدول ( 
.هاوبعدفي اموعات الاختبارية قبل المعالجة

12345المجموعاتالمرضیةالحالة

٦,٨A٧A٧,٤A٦,٨A٧Aقبل

٦,٦A٢,٨B٧A٣B٢,٢Bبعدومتقدمةمتوسطة

٠,٢٤,٢٠,٤٣,٨٤,٨الفارق
٢,٩٤٦٠٥,٤١٥٥,٨٨٦٨,٥٧%شفاءال

)B-A ارتباط معنوي جداً وجود) تعني(P<0.01).ضمن السطر الواحد

معاً  لكل في الحالات المتوسطة والمتقدمة متوسط عدد القرحات )ب-١٥یبین الجدول رقم ( 

عدم وجود فروق معنویة بین هذه المتوسطات قبل لوحظ و .وبعدهامجموعة قبل المعالجة

الفرق بین متوسط عدد القرحات في المجموعة الأولى الشاهد أصبحقد ، و لمعالجة كذلكا

الثانیة والرابعة والمجموعات ،من ناحیةمعالجة مساعدةفیهاتقدموالمجموعة الثالثة التي 

لوحظ تناقص في متوسط عدد القرحات في إذ، (P<0.01)جداً من مرتبة اً عنویموالخامسة 

عدد متوسط كان%، إذ ٢,٩٤وبنسبة مئویة ،قرحة٠,٢د بنسبة ضئیلة المجموعة الشاه

قرحة بعد التجربة، بینما تناقص ٦,٦لتصبح ؛قرحة قبل بدء تجربة المعالجة٦,٨القرحات

مع استخدام المعالجات المساعدة فقط في الحالات المتوسطة والمتقدمة متوسط عدد القرحات 

قرحة ٧,٤عدد القرحات قبل المعالجة متوسط كان إذ%، ٥,٤١وبنسبة مئویة ،قرحة٠,٤بواقع 

كمعالجأیضاً منفرداً الفلورفینكولفي المجموعة الثالثة، وكان لاستخدام بعدها قرحة ٧ولیصبح 

%، فقد كان ٦٠وبنسبة مئویة ،قرحة٤,٢تناقص متوسط عدد القرحات بواقع إذ؛أثر واضح
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بعد المعالجة، وقد دعمت )٢,٨(تناقص إلى و ،قبل المعالجة)٧(عدد القرحات متوسط 

عدد متوسط مع مغاطس البرمنغنات في المجموعة الرابعة  تناقص بالفلورفینكولالمعالجة 

% في المجموعة الرابعة، وكان أفضل تأثیر ٥٥,٨٨وبنسبة مئویة ،قرحة٣,٨القرحات بواقع 

لیصل تناقص ،كلها معاً منغناتومغاطس البر ،مع المعالجات المساعدةالفلورفینكولباستخدام 

ات قرح٧كان عدد القرحات إذ؛%٦٨,٥٧وبنسبة مئویة ،قرحة٤,٨القرحات إلى عدد متوسط 

تام.غیر وهذا یعني شفاءً ،قرحة بعد المعالجة٢,٨لتصبح  ؛ل المعالجةقب

سماكعلى الأكافة المراحل في)  تطور متوسط عدد القرحات جـ -١٥الجدول ( 
هاوبعدموعات الاختبارية قبل المعالجةفي ا.
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٥,٨A٥,٨A٥,٦A٥,٦A٥,٨Aقبل

٥,٤A٢,١B٥,٢A١,٨B١,٣Bبعدالمجموعةكامل

٠,٤٣,٧٠,٤٣,٨٤,٥الفارق
٦,٩٦٣,٧٩٧,١٤٦٧,٨٦٧٧,٥٩%الشفاء

)B-A معنوي جداً فارقوجود) تعني(P<0.01).ضمن السطر الواحد
متوسط عدد القرحات من كل المراحل لكل مجموعة قبل )جـ-١٥یبین الجدول رقم (و 

أصبحالمعالجة، ولوحظ عدم وجود فروق معنویة بین هذه المتوسطات قبل المعالجة كذلك، وقد 

والمجموعة الثالثة التي ،)شاهدال(الفرق بین متوسط عدد القرحات الكلي في المجموعة الأولى 

المجموعات الثانیة والرابعة والخامسة التي تضمنت و ،من ناحیةها معالجة مساعدة ت فیتم

تناقص متوسط وقد ، (P<0.01)جداً من مرتبة من ناحیة أخرى معنویاً بالفلورفینكولمعالجة 

كان إذ،%٦,٩یة قرحة وبنسبة مئو ٠,٤عدد القرحات في المجموعة الشاهد بنسبة ضئیلة 

قرحة بعد التجربة، بینما ٥,٤صبح لی؛ة قبل بدء تجربة المعالجةقرح٥,٨متوسط عدد القرحات 

وبنسبة ،قرحة٠,٤تناقص متوسط عدد القرحات مع استخدام المعالجات المساعدة فقط بواقع 
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حة في قر ٥,٢أصبحو،قرحة٥,٦عدد القرحات قبل المعالجة متوسط كان إذ%، ٧,١٤مئویة 

وبشكل یوازي ،أیضاً معالجة أثر واضح نفرداً للمالفلورفینكولالمجموعة الثالثة، وكان لاستخدام 

%، فقد ٦٣,٧٩وبنسبة مئویة ،قرحة٣,٧تناقص متوسط عدد القرحات بواقع إذ،النتائج السابقة

وبدا جة، قرحة بعد المعال٢,١وتناقص إلى ،قرحة قبل المعالجة٥,٨عدد القرحاتمتوسط كان 

قد خفضت متوسط مع مغاطس البرمنغنات في المجموعة الرابعة بالفلورفینكولالمعالجة أن جلیاً 

% في المجموعة الرابعة، وكان أفضل ٦٧,٨٦وبنسبة مئویة ،قرحة٣,٨دد القرحات بواقع ع

؛ومغاطس البرمنغنات كلها معاً ،مع المعالجات المساعدةالفلورفینكولباستخدام هو:تأثیر

عدد متوسط كان إذ،%٧٧,٥٩وبنسبة مئویة ،قرحة٤,٥–لیصل تناقص متوسط القرحات إلى 

شبه وهذا یعني الشفاء ،قرحة بعد المعالجة١,٣لتصبح ؛ل المعالجةقرحة قب٥,٨القرحات 

التام.

ير متوسط عدد القرحاتوية لتغالنسبة المئ: )٤المخطط البياني (

بعد المعالجةفي اموعات التجريبية
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أو مع عوامل مساعدة بالفلورفینكولأن تأثیر المعالجة ) یتبین٣خطط البیاني (وبالرجوع إلى الم

بتدائیةفي المراحل الإلاسیما،عموماً كان حاسماً في تخفیض متوسط عدد القرحات هابدون

المرضیة إلى تقدم الحالة ، وقد تناقص هذا التأثیر في بالقرحات الأولیة فقطمتمثلةللمرض 

فقد لوحظ تحسن طفیف في المجموعة الشاهد ؛فضلاً عن ذلك، المتوسطة والمتقدمةالحالة 

أكثر منه في المراحل بتدائیةالافي المراحل وكان هذا التحسن أوضح، %٦,٩بحوالي 

وأوكسید Aن للمعالجات المساعدة بالفیتامینكافقد وعموماً للمرض، المرضیة الأكثر تطوراً 

تأثیر أسهم في الولكنه ،%٧,١٤نك أثر طفیف في خفض متوسط عدد القرحات بواقع الز 

والمغاطس.بالفلورفینكولمع المعالجة آزريتال

شبه تام لعوامل المساعدة والمغاطس أثرمع ابالفلورفینكولأنه كان للمعالجة لدینا بوضوحوبرز 

فيوكان تأثیره العلاجي %،٧٧,٩٥وبنسبة مئویة عموماً،متوسط عدد القرحات بخفض 

%.٩١,٣بنسبة ناجعاً بتدائیةالاالمرحلة 


