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Background and Aim: Campylobacter spp. are pathogenic for human and animals. 
They are transmitted from animals and animal products to human and cause diarrhea 
and systemic disease. Campylobacter jejuni is the main species and the most common 
human pathogen. The aim of this study is the isolation of Campylobacter jejuni from 
the poultry feces and determination of their drug resistance pattern.

Materials and Methods: In this survey, within 2 years, 600 poultry feces samples 
randomly were collected from Islamkish in kerman. Collected samples were from 
secome section of poultry.  The feces containment were inoculated into campylobacter 
selective medium containing antibiotics and sheep blood agar and then were incubated 
in microaerophilic condition in 42 ºC. The resulted colonies were confirmed to the 
species level using diagnostic tests. Drug resistance pattern against three antibiotics 
including tetracycline, ampicillin and co-trimoxazole was determined by disk diffusion 
method.

Results and Conclusion: In this survey, 190 (31.66%)  C. jejuni were isolated.  
Drug resistance pattern showed that the prevalence of resistance to tetracycline, 
ampicillin and co trimoxazole were 54%, 54, and 91%, respectively.  Regarding to 
the results, C. jejuni isolated in this study in Kerman had been more resistant to co-
trimoxazole.
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جداسازی و بررسی الگوی مقاومت داروئی کمپیلوباکتر ژژونی از مدفوع مرغ در کرمان
شهرناز بانو اشرف گنجوئی ، نصرت اله سعید عادلی
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زمینه و هدف: کمپیلوباکترها جزء باکتری های بیماریزاهای انسانی و حیوانی می باشند که از طریق حیوانات 
و محصولات حیوانی به انسان منتقل می گردند و باعث اسهال و بیماریهای سیستمیک می شوند . کمپیلوباکتر ژژونی 
گونه اصلی و به عنوان بیماریزای شایع انسانی است . هدف از این تحقیق جد ا سازی کمپیلوباکترژژونی از مدفوع مرغ 

و بررسی الگوی مقاومت دارویی آنها می باشد.

مواد و روش ها: در این مطالعه در طی دو سال، 600 نمونه مدفوعی  بطورتصادفی  از کشتارگاه اسلام کیش 
در حومه کرمان از قسمت سکوم مرغ جمع آوری شد. محتویات مدفوع بر روی محیط انتخابی کمپیلوباکتر حاوی 
آنتی بیوتیک و خون گوسفند تلقیح شد . سپس در شرایط میکروائروفیلیک در حرارت 42Cº گرماگذاری شدند. کلنی 
های به دست آمده براساس تست های تشخیصی تأئید شدند. الگوی مقاومت دارویی باکتریهای جداشده، نسبت به  

سه آنتی بیوتیک تتراسایکلین ، آمپی سیلین و کوتریموکسازول با روش انتشار در آگار تعیین شد.

الگوی  بررسی  ژژونی جدا شد.  باکتری کمپیلوباکتر  بررسی 190 )31/66 درصد(  این  یافته ها و بحث: در 
مقاومت داروئی میزان  مقاومت کمپیلوباکترها نسبت به تتراسایکلین ،آمپی سیلین و کوتریماکسازول را  به ترتیب 54 
، 54و 91 درصد نشان داد با توجه به نتایج به دست آمده درصد بالایی ازایزوله های  کمپیلوباکترژزونی جداشده در 

کرمان نسبت به کوتریماکسازول مقاوم بودند .

کلمات کلیدی: مدفوع مرغ ، کمپیلوباکتر ، مقاومت داروئی  
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مقاله
کوتاه

مقدمه

و  متحرک  منفی،  گرم  باکتریهایی  کمپیلوباکتر ها 
میکروائروفیلیک به شکل s یا شبیه پرنده در حال پرواز ) اشکال 
گالوی ( که عامل اسهال و بیماریهای سیستمیک بوده و از شایع 
ترین عوامل عفونت های منتقل شونده از طریق حیوانات در جهان 
هستند  )5.7.8.12(. این باکتریها اولین بار در سال  1886 توسط 
ژژونی  .کمپیلوباکتر  اند  شده  مشاهده    Thedore Escherich
گونه شایع این جنس می باشد که از عوامل بیماریزا ی شایع در 
باشد )12(. عفونت کمپیلوباکتر  انسان، بخصوص در کودکان می 
در حیوانات اهلی نیز شیوع جهانی دارد . امروزه کمپیلوباکترها از 
شایع ترین علل اسهال های باکتریایی در سراسر جهان محسوب 
شده و بر طبق آمارهای جهانی 2% تا 25% از موارد اسهالی ناشی 

انسان  بالای  آلودگی  درصد  به  توجه  با  می باشد.  باکتریها  این  از 
به کمپیلوباکترها )%22 تا %33 ( در مقایسه با میزان آلودگی به 
سالمونلاها )3/5 %( اهمیت تشخیص عفونت ناشی از کمپیلوباکتر 
در انسان و دام قابل توجه می باشد )13( . با توجه به اینکه مطا لعه 
ای در این زمینه در کر مان انجام نشده است،هدف از این بررسی 
بررسی  و  مرغ  مدفوع  در  ژژونی  کمپیلوباکتر  میزان شیوع  تعیین 

مقاومت داروئی آن می باشد .

مواد و روش ها

 در این تحقیق که از اسفند ماه سال 86  تا اسفند ماه 88 به 
طول انجامید ، 600 نمونه سکوم مرغ به طور تصادفی هر ماه 20 تا 
30 نمونه )به طور متوسط 25 نمونه(، از کشتارگاه اسلام کیش با 
استناد به پرسشنامه های که اطلاعات مرغداری ها در آن ثبت شده 
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بود ، جمع آوری گردید . این کشتارکاه مرکز جمع آوری نمونه ها 
از مرغ داری های شمال، جنوب، شرق و غرب کرمان است. نمونه ها 
در ظروف استریل به آزمایشگاه میکروب شناسی دانشکده پزشکی 
افضلی پور کرمان منتقل شدند . در آزمایشگاه سکوم را پاره کرده 
Cam-   )Himedia(کشت محیط   10  ml در مدفوع  محتویات   و 

مخلوط  بیوتیک(  آنتی  )بدون   pylobacter enrichment broth
 . شدند  سانتریفیوژ   دقیقه   20 تا   15 مدت  به   3000 دور  با  و 
سپس ml 0/2 از مایع رویی که حاوی باکتری مورد نظر است ، 
 Campylobacter enrichment محیط  به  سازی   غنی  منظور  به 
ریفامپین   ،  B میکسین  پلی   ( های  بیوتیک  آنتی  حاوی    broth
و  شد   تلقیح  گوسفند  خون  و   ) وسیکوهگزامید  متوپریم  تری   ،
درجه  در   )  C گازپک   حاوی  جار   ( میکروائروفیلیک  شرایط  در 
باکتریها  به مدت 72 ساعت گرماگذاری گردید.    42 Cº حرارت 
 Campylobacter بر روی محیط کشت  این محیط  از  رشد کرده 
 ،  B میکسین  )پلی  بیوتیکهای   آنتی  حاوی    selective Agar
وانکومایسین، تری متوپریم، آمفوتریسین B، سفالوتین( ) شرکت 
هایمدیا، هند( و خون گوسفند کشت شده ، و مطابق شرایطی که 
شده  ظاهر  های  کلنی  برروی  شدند.  گرماگذاری  ذکرگردید  قبلأ 
، تست های  گالوی  اشکال  و مشاهده  آمیزی گرم  رنگ  از  ، پس 
اکسیداز و حساسیت نسبت به نالیدیکسیک اسید و سفالوتین انجام 
شد .در نهایت گونه کمپیلوباکتر ژژونی از طریق آزمون هیدرولیز 
هیپورات تأئید گردید)3و1( . الگوی مقاومت داروئی باکتریهای جدا 
شده  نسبت به آنتی بیوتیک های تتراسایکلین )µg 30( ، آمپی 
سیلین )µg 10( و کوتریماکسازول )µg  1/25/3/75( ) تهیه شده 
از شرکت هایمدیا(   به روش انتشار در آگار بر اساس استانداردهای 

ذکر شده در CLSI تعیین گردید )4(.   

تجزیه تحلیل آماری: اطلاعات پس از جمع آوری وارد نرم افزار
گزارش  درصد  و  تعداد  صورت  به  اطلاعات  و  اند  گردیده   SPSS
گردیده اند .از آزمون آماری X2 برای تحلیل داده ها استفاده شده 

است .سطح معنی داری  0/05 در نظر گرفته شد .

  نتیجه گیری و بحث 

 در این بررسی از مجموع 600 نمونه مدفوعی به دست آمده 
)31/66درصد(،  ژژونی  کمپیلوباکتر  ،190جدایه  مرغ  سکوم  از 
در  مهم  بیوتیک  آنتی  داروئی سه  مقاومت  الگوی   . شناسائی شد 
درمان)2(  تتراسایکلین ،آمپی سیلین و کوتریماکسازول به روش  
ارائه شده  انتشار در آگار تعیین شد، که نتایج آن در جدول )1( 

است .

با توجه به جدول )1( بیشترین مقاومت  نسبت به کوتریموکسازول 
و بیشترین حساسیت نسبت به آمپی سیلین مشاهده شد . در این 
بررسی 56جدایه )29/5 درصد ( به هر سه آنتی بیوتیک ، 40جدایه 
)21درصد ( به آمپی سیلین و کوتریماکسازول و 37جدایه )19/5 

درصد ( به تتراسایکلین و کوتریماکسازول مقاوم بوده اند .

عفونت کمپیلوباکتر در حیوانات اهلی نیز دیده می شود . این 
باکتریها از مدفوع مرغ نیز جدا می شوند و انسان از طریق خوردن 
اسهال  به  ،  مبتلا  آلوده  یا تخم مرغ  نظیر گوشت مرغ   غذاهای 
می گردد)12( .بر اساس بررسی های انجام شده تا کنون گزارشی 
گزارش  کرمان  در  باکتری  این  داروئی  مقاومت  و  میزان شیوع  از 
نشده است . در شهرکرد در یک بررسی که بر روی آلودگی طیور 
به کمپیلوباکتر ژژونی در سال 1381 انجام گرفته ، 64/75 درصد 

باکتری جدا شده است )12(. 

بحرانی  مسئله  یک  بیوتیکها  آنتی  به  نسبت  باکتری  مقاومت 
عامل  کمپیلوباکتر  اینکه  به  توجه  با   . است  عمومی  سلامت  در 
در  انسان  به  غذا  طریق  از  شونده   منتقل  اسهال  بیماریهای 
بیوتیکی  آنتی  درمان  به  احتیاج    ،)6،9( میباشد  جهان  سرتاسر 
دارد )6( .در مطالعه ای در کانادا از 275 نمونه دامی ، 52 درصد 
)39درصد(  مقاومت  بیشترین  که   ، شد  جدا  ژژونی  کمپیلوباکتر 
را به تتراسایکلین داشته اند )11( . در بررسی در استرالیا از 39 
مزرعه مرغداری، 125 کمپیلوباکتر ژژونی جدا شد ، که به ترتیب 
18/4 درصد و 17/6 درصد از جدایه ها نسبت به تتراسایکلین و 
آمپی سیلین مقاوم بوده اند )10(. در مطالعه ای در مریلند شیوع 
کمپیلوباکتر در فراورده های مرغی، 74 درصد گزارش شده که 82 
درصد نسبت به تتراسایکلین مقاوم بوده اند ، )5(. بر اساس یافته 
های Luber  و همکارانش در آلمان میزان مقاومت آنتی بیوتیکی 
محققین  این    . است  یافته  افزایش  قویأ  کمپیلوباکتر  های  ایزوله 
کمپیلوباکتر  های  سویه  از  بعضی  حداقل  که  کنند  می  پیشنهاد 
که عامل عفونت در انسان هستند ،  از منابع مرغی و دیگر منابع 
حیوانی منشأ گرفته اند  )9( . با توجه به اینکه در این مطالعه در 
کرمان 190 کمپیلوباکتر ژژونی )31/66( درصد از مدفوع مرغ جدا 
شده و با توجه  به بررسی  الگوی مقاومت داروئی آنها و مقایسه با 
مطالعات در دیگر کشورها ،  این بررسی به درمان داروئی اسهال 
و بیماریهای سیستمیک  ناشی از کمپیلوباکتر ژژونی کمک کرده 
و پیشنهاد می گردد که  در این زمینه مطالعات بیشتری در دیگر 

نقاط کشور انجام بگیرد . 

تشکر و قدردانی

با تشکر و قدردانی از معاونت پژوهشی دانشگاه علوم پزشکی 
کرمان و اعضا گروه میکروب شناسی و آقای محمدحسین صالحی 

آنتی بیوتیک
 مقاوم  
)درصد(

نیمه حساس  
)درصد(

حساس  
)درصد(

)24/8(47  )21/2(  40)54( 103تتراسایکلین 

)34/4(65)11/6(22)54( 103آمپی سیلین 

)6/4(12)2/6(5)91(173کوتریماکسازول

جدول1: توزیع انتشار در آگار )دیسک دیفیوژن ( بر حسب آنتی 
بیوتیک  های تتراسایکلین  ، آمپی سیلین  و کوتریماکسازول  

اشرف گنجوئی و سعید عادلی ▐جداسازی اکتینومیست های دریایی رسوبات بین جزر و مدی ساحل دیلم
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