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  الخلاصة

تضمنت الدراسة عزل بعض اجناس بكتریا العائلة المعویة المتواجدة في صالات الولادة ومصادر سریریة وبیئیة مختلفة 

لبكتریا عزلة تعود  40, وأظھرت النتائج أن 2012 /1/12 الى 27/8/2012من في بعض مستشفیات مدینة بعقوبة للفترة 

 P.mirabilis ،6) %22.5عزلة (E.coli , 9) %37.5عزلة ( 15وبواقع  Enterobacteriaceae العائلة المعویة 

أذ شخصت مظھریا وباستخدام الفحوصات الكیموحیویة وتأكید التشخیص بأستخدام .K.pneumoniae) %15عزلات (

  Api 20E. نظام 

أذ وقد أظھرت العزلات البكتیریة تفاوتاً في نسب مقاومتھا لھذه المضادات, ) مضادا حیویا,14اختبرت حساسیة العزلات لـ(

مقاومة اعلى  P.mirabilis  وعزلات Piperacillineلمضاد  93.3%مقاومة وبنسبة اعلى  E.coliأظھرت عزلات 

 و Ampicillinاعلى مقاومة لمضادي K.pneumoniae , بینما أظھرت عزلات  Ampicillinلمضاد  %100 وبنسبة

Cefixime وأظھرت النتائج ان المضاد الحیوي  ,83.33% وبنسبةImipenem  ھو الاكثر تاثیراً على العزلات البكتیریة

  .مقاومة متباینة لباقي المضادات الحیویة بكتریةال، فیما اظھرت العزلات )%(100قید الدراسھ وبنسبة 

 Ciprofloxacin و Cefotaxime وAmoxicillin یاة وھي من مضادات الح 5) لـــ MICحُدد التركیز المثبط الادنى (

 - 2),(1024> - 32) ,( 1024> 64-وقد تراوحت ھذه القیم للمضادات مابین ( Nalidixic acidو Streptomycin و

  ) مكغم/ مل على التوالي.1024> - 8,(1024) - 128,(  1024)

بنسبة خلط (  Cefotaximeمع Streptomycin و Ciprofloxacinدرُست تجربة خلط المضادات الحیویة بین مضاد 

للمضادات بعد عملیة الخلط مما ھي علیھ  MIC) وأظھرت النتائج حدوث انخفاض كبیر في مدیات  1:0.5,1:1,1:2,1:3

) تعتبر الافضل بین النسب الاخرى حیث 1:3في حالة استعمال كل مضاد على حده , كما واظھرت  النتائج ان نسبة الخلط (

) عند (%96.29عزلة تمت دراستھا وبنسبة 27)عزلة من مجموع ( 26)یع العزلات المدروسة تأثیرا تأزریا ل(بینت جم

 ) عزلة وبنسبة27عزلة تأثیرا تأزریا من مجموع ((22)بینماأظھرت  Cefotaximeمع Streptomycin  خلط مضاد 

  .Cefotaximeمع  Ciprofloxacinخلط مضاد  )عند(81.48%
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Abstract 

      The study included isolation  some  genus belong to Enterobacteriaceae from Eat birth,   

clinical and environmental sources  in some hospitals in Baquba city.The results showed that 

40 isolates belong to  Enterobacteriaceae .15 isolates (37.5%) E.coli, 9 isolates (22.5%) 

P.mirabilis, 6 isolates (15%)  K.pneumoniae by using biochemical diagnosed tests and 

confirm the diagnosis by using Api 20E system.         

     The sensitivity of the isolates toward 14  antibiotics were tested . The results showed  a 

variance as far as their resistance to these antibiotics. Isolates of E.coli showed highest 

resistance rate % 93.3 for  Piperacilline, while  isolates of Enterobacter spp resistan with 90% 

for  Cefixime and Tobramycin. P.mirabilis higher resistance to Ampicillin by100% , while 

K.pneumoniae showed resistance to Ampicillin and Cefiximewithpercentage 83.33%. 

Imipenem is the most effective antibiotic by(100%).  

        The minimum inhibitory concentrations (MIC) for 5 antibiotics, that 

Amoxicillin,Cefotaxime,Ciprofloxacin, Streptomycin,Nalidixic acid were determined.        
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       The resutes indicated that MIC values of these antibiotics ranged between (64-1024>) , 

(32-1024>), (2-1024) ,(128-1024) ,(8-1924>) µg\ml, respectively. 

 The combination  of antibiotics among Ciprofloxacin ,Streptomycin and Cefotaxime by 

combination (1:0.5,1:1,1:2,1:3).   

     The results showed that the  combination  ratio (1:3) is considered the best was among 

other ratios. The combination  of Cefotaxime and Ciprofloxacin showed synergistic effects by 

(96.29%), when combination , Streptomycin with Cefotaxime showed Synergy rate of 

(81.48%) . 

 

KeyWords:- Enterobacteriacea      Antibiotics      M.I.C        Antibiotics -  combination  

 

  المقدمة

حیث أن یعتبر تلوث صالات العملیات الجراحیة احد اھم المصادر المھددة لحیاة المرضى الراقدین في المستشفیات.

الالتھابات بعد العملیة الجراحیة تعني حدوث مضاعفات مكتسبة بعد الجراحة وھذه الالتھابات أو الإصابات تتغیر، أو تتنوع 

ً یمكن أن یؤثروا بشكل كبیر في  فعلیاً، بسبب المستشفى أو العاملین بھا كالمضمد والممارس أو الجراح، وھؤلاء جمیعا

  .) 1حدوث أو بروز ھذه الالتھابات إذ انھم على احتكاك مباشر مع المصاب الراقد في المستشفى (

، عصویة تضم العائلة المعویة أعداداً كبیرة من اجناس بكتیریة ذات صفات مشتركة منھا أنھا سالبة لصبغة غرام

  ).2الشكل،ھوائیة او لاھوائیة أختیاریة,وتعدأمعاءالإنسان والحیوان الموطن الطبیعي لھا(

أشارت العدید من الدراسات الى ظھور سلالات مقاومة من البكتریا المعویة لأكثر من مضاد حیاتي ، والتي تعد مشكلة من 

ار العلاج المناسب والاستخدام المتزاید والعشوائي الناحیة الطبیة لصعوبة السیطرة على الامراض نتیجة عدم أختی

  ) .3لمضادات ألحیاة  (

یشار الى عملیة خلط المضادات بأنھا اخذ مضادین  أو أكثر من المضادات الحیویة لغرض المعالجة وملاحظة مدى   

  ) .4تأثیرھا على الكائنات الممرضة (

رق الحدیثة المستخدمة في وصف نتائج خلط المضادات مع ) من اھم الط (Checkerboardتعد طریقة رقعة الشطرنج 

،في ھذه الحالة تكون حصیلة التأثیر على المیكروب أكثر من فعالیة المضادین  )Synergismومنھا التآزر (بعضھا 

اوي ,تأثیر الجمع للمضادین على المیكروب یس) (5الحیاتیین كلا على انفراد أي یعزز من قدرة المضاد ضد المایكروبات 
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),ویشار الى ان فعالیة أحد المضادین تقل بوجود المضاد Additionمجموع فعالیة المضادین الحیویین ویدعى   بالاضافة (

,أما التأثیر الناتج من جمع المضادین یفوق تأثیر المضاد الاكثر فعالیة لو استعمل  Antagonism)الاخر وتدعى التضاد (

.أشار العدید من الباحثین من خلال الدراسات التي أجریت في علاج 6)( Indifference)لوحده یدعى بغیر مؤثر (

الالتھابات البكتیریة بان استخدام عملیة خلط المضادات تعتبر مھمة في الحصول على التاثیر التأزري حیث تعمل على 

فضل للمضاد مما لواستخدم زیادة فعالیة ألمضاد وتقلیل سمیتھ وسرعة العلاج ومنع ظھور المقاومة وتوفر طیف فعالیة ا

تأثیر التولیفات الدوائیة المختلفة على استجابة البكتریا ولأھمیة ھذا الموضوع جاءت الدراسة بھدف دراسة  .)7(لوحده

  للمضادات الحیویة.

  

  المواد وطرائق العمل

  عزل البكتریا والتشخیص

وبیئیة متنوعة شملت مسحات المھبل والجروح  من مصادر سریریة مسحة من صالات الولادة و  300شتملت الدراسة جمعا

في مستشفیات مدینة بعقوبة للفترة من  وایدي العمال وأسرة المرضى والادوات الجراحیة والارضیة والجدران

  .1/12/2012 الى 27/8/2012

ً على ما ورد في ( ً على الص8شخصت العزلات البكتیریة اعتمادا ً اعتمادا فات المظھریة ) إذ شخصت المستعمرات مبدئیا

 Eosinط ـووسوتضمنت شكل المستعمرات ولونھا وقوامھا ورائحتھا وحجمھا على وسط أكار الماكونكي وأكار الدم 

methylene blue ب لتفرقة ــالصلKlebsiella  عن بكتریاE.coli .وأخضعت العزلات الى  ذات البریق المعدني

واستخدمت  البكتریا وترتیبھا وتفاعلھا مع صبغة غرام الفحص المجھري بإستخدام صبغة غرام للتعرف على شكل

ختبار أنزیم الكاتالیز, وأنزیم الاوكسیدیز , والاندول , وأحمر لتشخیص العزلات ایضا الفحوصات الكیموحیویة المختلفة كأ

عدة التشخیص  وتم تأكید التشخیص باستخدام , والیوریا,المثیل , و الفوكس بروسكاور , وأستھلاك السترات , والحركة 

Api 20E Kit.  

 فحص الحساسیة للمضادات الحیویة

, حیث اختبرت حساسیة ) 9القیاسیة لاختبار حساسیة البكتریا للمضادات الحیویة (  Bauer & Kerbyأستخدمت طریقة 

و Cefixime مضادا توزعت ما بین مضادات مجموعة البیتالاكتام التي شملت  14العزلات قید الدراسة لـ 

Ceftazidime  وPiperacillin وCefotaxime و Imipenem  وAztreonam  ومن مجموعة الامینوكلایكوسیدیة 

Gentamycinو  Amikacin  وTobramycin  وAmpicillin الكوینولونات وCiprofloxacin   ومضادات جرثومیة

 Nitrofourantoinو Co-Trimoxazol ومضاد ,Augmentin  وھو خلیط من مثبط الانزیم)Clavulanic acid 

 حضنت الاطباق بدرجة ) .و10واعتمد على قیاس قطر منطقة التثبیط ومقارنة ذلك مع ماورد في (, ) Amoxcillinو
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) او مقاومة Sساعة قیست بعدھا اقطار مناطق التثبیط حول كل قرص،عدت البكتیریا حساسة ( 18-24لمدة ° م37

)R اومتوسط(intermediate(I) (10)لقیاسیة الواردة في حسب المواصفات ا. 

  قیاس التركیز المثبط الادنى 

لحساب التركیز المثبط الادنى Two Fold Dilution Method  Serialاستخدمت طریقة التخافیف المضاعفة المتسلسلة 

   (11) .لعدد من المضادات الحیویة اعتماداً على ما ورد في 

  مایكروغرام/ مل لكل من المضادات الحیویة : 0.5-1024حضرت تراكیز متسلسة متضاعفة تراوحت بین 

  Amoxicillin   , Cefotaxime , Nalidixic acid, Streptomycin , Ciprofloxacin 

ساعة واحتسب التركیز المثبط الادنى بأنھ اقل تركیز یمنع ظھور النمو  24لمدة ° م37وحضنت الاطباق بدرجة حرارة 

ویمثل اقل  Break pointوتم مقارنة النتائج مع نقطة التوقف °.م 37جة حرارة ساعة بدر 18-24البكتیري بعد حضانة 

  تركیز یمكن ان یصلھ المضاد في المصل لیعطي اعلى فعالیة وبعده یصبح مقاوماً.

 خلط المضادات 

) مع كل من Cefotaximeیعتمد ھذا الاختبار اساسا على الجمع بین مضاد السیفوتاكسیم(

) وتجربة الخلط بعدة نسب من خلال تحضیر (Ciprofloxacin) والسبروفلاكسین (Streptomycinالستربتومایسین

) مایكروغرام/مل , ویتم التحري عن خلط  كل مضادین 1024الى 0.5تراكیز متسلسلة من المضادات الحیویة من (

  ر باتباع الطریقة الاتیة :بأستخدام البكتیریا التي أظھرت مقاومة للمضادات في الدراسة الحالیة وقد أجُري الاختبا

  طریقة رقعة الشطرنجChecker Board Assay 

استخدم في ھذا الاختبار وسط زرعي صلب وحضرت تراكیز من مضاد السیفوتاكسیم مماثلة للتراكیز التي حضرت 

 Fractional inhibitory)للمضادات الحیویة. بعدھا تم حساب قیم المعامل الجزئي لتثبیط التركیز 

concentration))FIC( : لاختبار جیكربورد من خلال المعادلة  

  

FIC =  

  

لكلا المادتین أو اكثر والنتائج تعدّ تأزرا , اضافة, غیر مؤثرة, متضادة اذا  FICیمثل المجموع الجبري لقیم FIC ومعامل 

   .)(12 وعلى التوالي < 2, 1->2, 0.5-> 1> ,0.5 تساوي FICكانت قیم معامل 

MIC للمضاد لوحدة   

MIC للمضاد في الخل   
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  ناقشةألنتائج والم

) %21.6) عینة سریریة وبیئیة اي بنسبة (185) عزلة من بكتریا العائلة المعویة من مجموع (40تم الحصول على (

من مصادر عزل متنوعة ھي (مسحات المھبل و الجروح  وایدي العمال وسریر  نمواً موجباً للزرع البكتریولوجياظھرت 

) %25عزلة ( E.coli ,10) %37.5عزلة ( 15وبواقع  المریض والادوات الجراحیة والارضیة والجدران) ،

Enterobacter spp  ,9) 22.5عزلة% (P.mirabilis  ،6 ) 15عزلات% (K.pneumoniae.  

تم التشخیص بالاعتماد على الفحوصات المظھریة والمجھریة كتشخیص أولي إذ اعتمد شكل وقوام وھیئھ المستعمرات 

بلون وردي نتیجة  E.coliلاكتوز على وسط الماكونكي. اظھرت مستعمرات  فضلاً عن قابلیتھا على تخمیر سكر ال

منتظمة و سالبة لاختبار الاوكسدیز وتنمو بشكل مستعمرات  تخمیرھا لسكر اللاكتوز ، جافة ، متوسطة الحجم ، محدبة و

جة تخمیرھا وردیة نتیklebsiella . في حین ظھرت مستعمرات  EMBذات بریق اخضر معدني على الوسط الزرعي 

  P. mirabilisلسكر اللاكتوز وبھیئة مخاطیة غیر منتظمة ویرجع ذلك بسبب تكوینھا الكبسولة .أما فیما یخص بكتریا 

فكانت مستعمرات شاحبة اللون على وسط اكار الماكونكي لكونھا غیر قادرة على تخمر سكر اللاكتوز أعطت نتیجة سالبة 

وتمیزت ھذه البكتریا بظاھرة الحركة الزاحفة (الانثیال)  (Urease)الیوریز لاختبار الاوكسدیز وموجبة لاختبار 

Swarming, ) 1اما عن الفحص المجھري فقد ظھرت جمیع العزلات السابقة الذكر سالبة لملون غرام عصویة جدول.(      

  

  )الاختبارات الكیموحیویة والمجھریة والزرعیة للانواع البكتیریة. 1جدول (

  العزلات

  

غة صب

  كرام

احمر   الاندول   الاوكسدیز   الكاتلیز

  المثیل 

فوكس 

  بروسكاور

تخمر   الستریت

  اللاكتوز

  الیوریز  الحركة

E. coli  _  +  _  +  +  _  _  +  +  _  

K.pneumoniae  _  +  _  _  _  +  +  +  _  +  

P.mirabilis  _  +  _  _  +  _  +/_  _  +  +  

  

 مقاومة لمضاد E.coliالدراسة.ان جمیع عزلات بكتریا  لقد أظھرت النتائج تباین واضح في مدى أستجابة العزلات قید

Piperacillin وCefixime و  CeftazidimeوCefotaxime و Aztreonam وAmpicillin) 93.3بنسبة% , (

ویعود سبب المقاومة لحدوث تغییر في حاجز ) على التوالي,73.33%( ,) % 60,( )% (53.3), 46.6%), (66.66%(

ى صعوبة مرور المضاد ووصولھ الى موقع عملھ وھو خاص بالبكتیریا السالبة لملون غرام إذ یحتوي النفاذیة مما یؤدي ال

الغشاء الخارجي على قنوات بروتینیة تدعى البورین التي تعمل على منع دخول المضادات الى داخل الخلیة البكتیریة 
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 Tobramycinو  Amikacinو Gentamycin . اما بالنسبة لمضادات المجموعة الامینوكلایكوسیدیة(13)

 Ciprofloxacinالكوینولینات اما بالنسبة لمضادات مجموعة  , على التوالي )13.33%) , (13.33%),(40%(

على ) %80),(%73.33( فقد بلغت نسبة المقاومة  Co-Trimoxazolو Augmentin.اما بالنسبة للمضادین )33.3%(

فقد كانت نسبة  ,E.coliالأكثر فعالیة ضد بكتریا  Imipenemو Nitrofurantoin التوالي. من جھة أخرى كان المضادان

فقد  فلم تظھر أیة عزلة مقاومة لھImipenem ), اما بخصوص مضاد %6.66بنسبة ( Nitrofurantoinالمقاومة للمضاد 

و  imeCefixلمضادات  فقد كانت المقاومة P.mirabilis  أما فیما یخص حساسیة بكتریا.) حساسة%100كانت (

Ceftazidime  وCefotaxime وAztreonam  و Piperacillin و  Ampicillin 66.66( , )%88.88( بنسبة%( 

 ) على التوالي.اما بالنسبة لمضادات المجموعة الامینوكلایكوسیدیة100%),(77.77%),(77.77%),(77.77%,(

Gentamycin و AmikacinوTobramycin على %11.11),(%22.22(),%33.33نسبةالمقاومة ( وقدكانت,(

التوالي , إذ تعمل ھذه المضادات على تثبیط عملیة تصنیع الجدار الخلوي للجراثیم من خلال تداخلھا مع عملیة تصنیع طبقة 

الببتیدوكلایكان، وربماتعود أسباب ھذه المقاومة إلى إفراز الجراثیم لأنزیم البیتالاكتمیز الذي یعمل على إبطال فعالیة 

.اما بالنسبة 14)بیتالاكتام عن طریق كسر لحلقة البیتالاكتام في مجموعة البنسلینات و السیفالوسبورینات(مضادات ال

) , ان سبب المقاومة للعزلات قید %(13.33بلغت نسبة المقاومة   Ciprofloxacinلمضادات مجموعة الكوینولینات 

) الذي یعد GyrAاد على الانزیم ، اذ یحدث التغییر في (الدراسة قد یعود الى حدوث تغییر في موقع الھدف لارتباط المض

فقد بلغت Co-Trimoxazolو Augmentin,اما بالنسبة للمضادین DNA gyrase ( (15)من الوحدات البنائیة لانزیم (

فقد بلغت نسبة المقاومة  Nitrofurantoin)على التوالي.اما بالنسبة لمضاد %55.55) ,(%77.77نسبة المقاومة  (

  .  %100فعالیة عالیة ضد البكتریا فقد كانت حساسة بنسبة  Imipenem. من جھة أخرى اظھر المضاد و11.11%

  Ceftazidimeو  Cefiximeلمضادات  كانت المقاومة    .pneumoniaeK  أما فیما یخص حساسیة بكتریا

) %66.66,( )%50),(%(83.33بنسبة  Piperacillin وAmpicillin و Aztreonam و  Cefotaximeو

و  Gentamycin )على التوالي . اما بالنسبة لمضادات المجموعة الامینوكلایكوسیدیة83.33%),(50%) ,(66.66%,(

Tobramycin ) اما بالنسبة لمضادات مجموعة ) على التوالي ,%11.11),(%16.66فقد كانت نسبة المقاومة

.اما بالنسبة  %33.33ومتوسطة  %66.66اسة بنسبة لم تظھر مقاومة فقد كانت حس  Ciprofloxacinالكوینولینات 

, ویعود )على التوالي%(66.66)  , %33.33فقد بلغت نسبة المقاومة ( Co-Trimoxazolو  Augmentinللمضادین 

, من Clavulinicacid )(16سبب المقاومة الى انتاج البكتریا انزیمات البیتالاكتامیز المحفزة كروموسومیاً التي لاتثبط بـ 

فعالیة عالیة ضد البكتریا فقد كانت  Amikacinو Imipenemو Nitrofurantoin خرى  اظھرت المضاداتجھة أ

  ).2لكافة المضادات كما موضح في جدول ( %100حساسة بنسبة  
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  )النسب المئویة لحساسیة العزلات قید الدراسة للمضادات الحیویة.2جدول (

  Ecoli P.mirabilis K.pnumniae المضادات الحیویة

 S I R S I R S I R 
Ampicillin %26.6 0 %73.3

3 
0 0 100% %16.

66 
0 %83.

33 
Imipenem %100 0 0 %100 0 0 %100 0 0 
Aztreonam 40%  

 
0 
 %60 %11.

11 
%11.

11 
77.77

%   
%33.

33 
0 %66.

66 
Cefixime 20%  

 

%13.3
3 
 

%66.6
6  
 

%11.
11 

0 88.88
% 

%16.
66 

0 %83.
33 

Cefotaxime 33. 3 
%  
 

%13.3
3 
 

%53.3 
22.22

% 
0 77.77

% 
%16.

66 
%16.6

6 
%66.

66 

Augmentin 6.66%  
 

%20 
 

%73.3  
 

22.22
% 

0 77.77
% 

%50 %16.6
6 

%33.
33 

Nitrofourantoin %6.66 %6.66 %86.6
6 

%11.
11 

%11.
11 

77.77
% 

%100 0 0 

Amikacin 80%  
 

6.66%  
 

%13.3
3  
 

%66.
66 

%11.
11 

22.22
% 

%100 0 0 

Ceftazidime %46.6  
 

%6.66 
 

%46.6  
 

22.22
% 

%11.
11 

%66.6
6 

%33.
33 

16.66
% 

50% 

Tobramycin 86.66
%  
 

0 
 

%13.3
3  
 

%88.
88 

0 %11.1
1 

%100 0 0 

Gentamicin 46.6%  
 

%13.3
3 
 

%40  
 

%66.
66 

0 %33.3
3 

%83.
33 

0 %16.
66 

Ciprofloxacin 60%  
 

%6.66 
 

%33.3
3  
 

%66.
66 

22.22
% 

%11.1
1 

0 %33.3
3 

%66.
66 

Piperacillin % 6.6 0 % 
93.3 

%22.
22 

0 77.77
% 

%50 0 %50 

Co-trimoxazole % 20 0 %80 %44.
44 

0 55.55
% 

%33.
33 

0 %66.
66 

  

 و Cefotaxime و Amoxicillin مضادات حیویة ھي 5تمت دراسة التراكیز المثبطة الدنیا للبكتیریا ل

Ciprofloxacin و Streptomycinو Nalidixic acid تشیرالنتائج الى أن قیم التراكیز المثبطة الدنیا لمضاد .
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Amoxicillin ) مایكروغرام/مل لكل من 1024>- 1024تراوحت ما بین (P.mirabilis ,K. pneumonia , وتراوحت

-32مابین (  Cefotaximeلمضاد  MICS. كانت قیم    E.coli) مایكروغرام/مل لعزلات 1024>- 64ما بین ( 

یعزى سبب ارتفاع قیم التركیز   E.coli   ,P.mirabilis ,K. pneumoniae) مایكروغرام/مل للعزلات   1024>

المثبط الادنى للعزلات قید الدراسة لمضادات البیتالاكتام (السیفوتاكسیم) الى وجودعدة میكانیكیات للمقاومة في مقدمتھا 

). سجلت OXA-(4,OXA-5,OXA-   6,OXA-7,OXA-10)17)ثل انتاج انزیمات البیتالاكتامیز الكروموسومیة م

, E.coli   P.mirabilisمایكروغرام/مل لعزلات (1024-128)مابین Streptomycinلمضاد MICSقیم 
K.pneumoniae ,(الستربتومایسین) بالتزاید بشكل ملحوظ في الآونة   أخذت المقاومة لمضادات الامینوكلایكوسایدیة

ومة قد تكون ناتجة عن إنتاج أنزیم من قبل البكتریا المقاومة للمضاد والذي یقوم بتحویر المضاد وبالتالي الأخیرة وھذه المقا

یفقد فعالیتھ أو تأتي نتیجة لفقدان بعض بروتینات الغشاء الخارجي البكتیري مما یقلل في نفاذیة المضاد إلى داخل 

مابین  E.coli  , ,P.mirabilis, K. pneumoniaeزلات لع  Ciprofloxacinلمضاد  SMIC, سجلت قیم 18)البكتریا(

-8(  مابین Nalidixic acidلمضاد  SMICمایكروغرام/مل على التوالي، سجلت قیم   2)-64) ,(128-2( ),512-2(

 P.mirabilis , K.pneumoniaeلعزلات مكغم/ملیلیتر)1024>-128ومابین (  E.coli) لعزلات1024>

تفسر مقاومة العزلات المحلیة في ھذه الدراسة للكوینولینات الى تعرض ھذه العزلات الى  ي ,مایكروغرام/مل على التوال

)، او عن طریق الیة الدفق المعتمد على الطاقة DNA gyraseحصول طفرات في الجینات المسؤولة عن تصنیع انزیمات (

)19.(  

والموصوفة من قبل                                نج تمت دراسة الخلط بین المضادات الحیویة باستعمال طریقة رقعة الشطر

ً لمقاومتھا  27لـ  (FIC)بحساب معامل التركیز المثبط  (20) عزلة بكتیریة من كل نوع قید الدراسة وتم انتقائھا وفقا

ع مStreptomycin و Ciprofloxacinللمضادات الحیویة المستخدمة في الاختبار. في ھذه الدراسھ تم خُلط مضاد 

Cefotaxime   ومضاد ال   (1:0.5,1:1,1:2,1:3. وقد تمت تجربة خلط المضادات الحیویة بنسبة (Cefotaxime  

یمثل المادة الفعالة الثابتة التركیز في جمیع نسب الخلط وتم تحدید نسبة الخلط الافضل, فقد وجد ان نسبة خلط مضاد 

Cefotaxime /Streptomycin ,Cefotaxime /Ciprofloxacin     ھي الافضل. اذ كان تاثیر خلط مضاد  1:3بنسبة

Ciprofloxacin معCefotaxime  ) تأثیراً تآزریا ( 1:0.5)بنسبة(Synergy ) 9, (18.5%)) عزلات وبنسبة (5على (

للخلیط   (Addition))عزلات أظھرت تاثیر الاضافة4بھذا الخلیط , و((Indiffernce) عزلات كانت غیر متأثرة 

) 8) ,((%37.03وبنسبة  Synergy)) عزلات تأثیرا تأزریا(10وسجلت  ( ),Antagonismت متضادة ()عزلا9,(

) عزلة (14), بینما اظھرت 1:1)عزلات متضادة عند الخلط بنسبة (5)عزلات اضافة,( 4عزلات كانت غیر مؤثرة ,( 

),اما عند خلط 1:2ة عند الخلط بنسبة () عزلة اضافة وعزلة واحدة تاثیر متضاد12و( (%51.85)تأثیرا تأزریا وبنسبة 

) وعزلتان (81.48%)عزلة قید الدراسة تأثیرا تأزریا وبنسبة 27) عزلة من مجموع ((22) اظھرت 1:3المضادین بنسبة (

  ).3كانت اضافة واخرى متضادة بینما اظھرت عزلة واحدة فقط تأثیرا غیر مؤثرجدول (
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  وبتراكیز مختلفة. Cefotaximeمع Ciprofloxacinد ) النسبة المئویة لتأثیر خلط مضا3جدول (

  النسبة المئویة  نوع التأثیر  عدد العزلات  نسبة الخلط

  18.52%  تأزري 5  1:0.5

 33.33%  غیرمؤثر 9

  %14.82  الأضافة 4

  %33.33  متضادة 9

  %37.03  تأزري 10 1:1

  %29.63  غیرمؤثر 8

 14.81%  اضافة 4

  %18.52  متضادة 5

  %51.85  تأزري 14  1:2

  %44.45  اضافة 12

  %3.70  متضادة 1

1:3  

   

  %81.48  تأزري  22

 3.70%  غیرمؤثر 1

  %7.41  اضافة 2

 %7.41  متضادة 2

  

فقد أظھرتأثیرالخلط مع  Streptomycin اما بالنسبة لمضادات المجموعة الامینوكلایكوسدیة التي شملت مضاد

Cefotaxime ) عزلات 5) غیر مؤثرة ,(6) ,((%51.85عزلة بكتیریة وبنسبة 14)آزریا ل () تأثیراً ت1:0.5بنسبة (
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)  ,( (%51.85عزلة بكتیریة ایضا وبنسبة 14)) تأثیراً تآزریا ل (1:1اضافة ,وعزلتان متضادة .وأظھرت نسبة الخلط (

) عزلة 19) فقد أظھرت (1:2) عزلة اضافة ,وعزلة واحدة متضادة وواحدة غیر مؤثرة ,أما عند خلط المضادین بنسبة (11

) وكانت النسبة 1:3) عزلات اضافة وعزلتان فقط كانت غیرة مؤثرة .اما عند الخلط بنسبة (6,( (%70.37)تأثیرا تأزریا 

عزلة قید الدراسة  وبنسبة 27)عزلة من مجموع ( 26)الافضل فقد اظھرت جمیع العزلات قید الدراسة  تأثیرا تأزریا ل(

  ).4واحدة فقط اظھرت تأثیر اضافة جدول () ماعداعزلة (96.29%

بینت الدراسات ان خلط مضاد من المجموعة الامینوكلایكوسدیة مع آخر من مجموعة البیتالاكتام یكون ذا فعالیة عالیة ضد 

ار لكون مجموعة مضادات البیتالاكتام تؤثر في الجد (21)البكتریا وخاصة تلك التي تظھر مقاومة عالیة للمضادات الحیویة 

الخلوي للخلیة البكتریة في حین مضادات المجموعة الامینوكلایكوسیدیة یكون تأثیرھا على مواقع تصنیع البروتینات في 

  (22) . الخلیة 

ان التأثیر ألتأزري لخلط المضادات  یمكن ان یحدث في العدید من الحالات  وربما حدث ضمن دراستنا عندما احد 

  ).(23یة المضاد الثاني ویزید من الفعل القاتل للجراثیمالمضادات یعزز من دخول او نفاذ

  

  وبتراكیز مختلفة. Cefotaximeمع Streptomycin) النسبة المئویة لتأثیر خلط مضاد 4جدول (

  النسبة المئویة  نوع التأثیر  عدد العزلات  نسبة الخلط

  %51.85   تأزري 14   1:0.5

  %22.22  غیرمؤثر 6 

  %18.51   الأضافة 5 

  %7.41  متضادة  2 

  %51.85   تأزري 14   1:1

  3.70 %  غیرمؤثر 1 

  %40.74   اضافة  11 

  3.70 %   متضادة 1 
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  70.37%   تأزري 19   1:2

  %7.41   غیرمؤثر 2 

  %22.22   اضافة    6

1:3  

   

  %96.29  تأزري  26 

 3.70%  اضافة  1

    

و الأكثر فعالیة على نمو العزلات البكتیریة المحلیة قید ھ Imipenemالمضاد الحیوي   استخلصت دراستنا ھذه بان

   Cefotaximeمع  Ciprofloxacinو  Cefotaximeمع Streptomycin وخلط  مضاد   100%وبنسبة  الدراسة 

  ) تعتبرالافضل بین نسب الخلط الاخرى حیث أظھرت العزلات قید   الدراسة  تأثیر تأزري كبیر.1:3بنسبة (
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