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المنـاقشــة 

:وأنواعهاالأحمرالجلد التهابتوزع القرحات على الأسماك المصابة بمرض - ١

عدد نسبة كانتإذ؛الجلد الأحمرالتهابسمكة كارب عادي مصابة بمرض ٢١٤دراسة تتم

عین مزارع و ،ومزارع كریمیش،كازومزارع % من ٢٩و%٥٤,٦و%١٦,٤الأسماك المدروسة

،یعود اختلاف عدد العینات بین المزارع المدروسة إلى ظروف الدراسةربما و ،الطاقة على التوالي

علىوباعتبار أن الغایة هي الحصول التي تختلف من مزرعة إلى أخرى. وإمكانیات كل مزرعة 

الأسماك المصابةأسماك مصابة ودراسة مراحل المرض علیها في حال وجودها تم الاكتفاء بجمع 

. ل على العدد المطلوب للدراسةحتى الحصو من الأحواض

والتي تم جمعها في هذه الدراسة ،وكانت أعداد القرحات التي ظهرت على الأسماك المصابة

,Fijan)إلیهیتوافق مع ما أشار هذا و ،ومن سمكة إلى أخرى كذلك،متفاوتة من مزرعة إلى أخرى

:مثلة المتوفرة في كل مزرعةالظروف البیئی:منهاعدةعواملختلاف لایعود سبب ذلك ،(1972

وعوامل الإجهاد التي ،ونوعیته،وطریقة تقدیم العلف،ووجود عوامل مرضیة طفیلیة،نوعیة المیاه

,Pickering)ج السیطرة على هذه الآفة المرضیة، ومدى نجاح برامتختلف من مزرعة إلى أخرى

1997).

% ٦٨,٢كانت والمتوسطة والعمیقة الأولیةبالقرحاتالمصابة الأسماكلوحظ أن نسبة قد و 

من في كل المزارع المدروسةصابةالإتطور% على التوالي، وهذا یدل على ٢٦,٢% و٤٨,٦و

من أكثرالسمكة الواحدة بإصابةخلال تطور شكل القرحات من نمط إلى نمط آخر، وإلى إمكانیة 

Bootsma)له، وهذا یتوافق مع ما أشارنمط من القرحات et al., 1977).
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یدل على استمرار ظهور الآفات رغم تقدم ربما % من الأسماك ٦٨,٢ووجود القرحات الأولیة على 

ذراريأو تطور ،ضعف إجراءات السیطرة على المرضومن ثمفي أسماك أخرى،الحالة المرضیة

،المرضهذا وما لهذا من دور في الحد من إمكانیات السیطرة على ،الحیویةللمضاداتمقاومة 

. (Fijan, 1972)برامج المعالجةوإخفاق

:الجلد الأحمرالتهاببمرض صابةتقييم درجة الإ- ٢

تلیها ،%٤٦,٨وبنسبة،عین الطاقةمزرعةفي في المرحلة المتقدمة لأسماك لنسبة أعلى كانت 

وهذا یدل على أن تطور %، ١٧,٩وبنسبة ،وأخیراً مزارع كریمیش،%٢٠كازو بنسبة مزارع

ذلك لحالة المرضیة في مزرعة عین الطاقة كان أكبر من المزارع الأخرى المدروسة، وربما یعود ا

الإجراءات المتخذة نظراً لضعف تأثیر ،وعدم التمكن من السیطرة علیه،عةلتفشي المرض بالمزر 

والتي لها دور ،، فضلاً عن الظروف البیئیة التي تختص بها كل مزرعةفي هذا المرضللتحكم 

,Pickering)هوتطور وتوفیر الظروف الملائمة لاستمرار المرض،في إعاقة عملیة المعالجةاسم ح

1997) .

في المرحلة الابتدائیة والثانویة والمتقدمة لمجمل الأسماك المصابةیتبین أن نسبة الأسماك و 
ن ثموم.في مجمل المزارع المدروسة% على التوالي٢٦,٦% و ٣٦% و ٣٧,٤:المدروسة كانت

% ٦٢,٦منأكثرأي أن ،فقط%٣٧,٤بالمرحلة الابتدائیةمصابة اللأسماك العامة لنسبة الكانت 
،من الأسماك المصابة تطورت حالتها لبلوغ المرحلة الثانویة والمتقدمة في كل المزارع المدروسة

عوبة التحكم فضلاً عن  ص،في المزارع الإنتاجیةإلى سرعة تطور الحالة المرضیة هذایشیرربماو 
باة إلى الشفاء بتقدیم المعالجة بهذا المرض وایقافه في مرحلته الابتدائیة، وتوجیه الأسماك المر 

Faisal)الوافیة. et al., 1989; Pathiratne et al., 1994; Yambot, 1998; Nielsen
et al., 2001; Fang et al., 2004)
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: تحديد العامل المسبب- ٣

ل الجرثومي:نتائج العز١-٣

نتائج یماشي% من كل مراحل المرض، وهذا ٦٩,٦بنسبة یروموناسالإعزلت جراثیم جنس 

الجلد التهابمسببات مرض :هيیروموناسالإالتي تؤكد أن جراثیم جنس ؛الأبحاث العلمیة

Common carpالأحمر عند الكارب العادي Cyprinus carpio مع ما أشارت ، وهذا ینسجم

المشكلات د منتعیروموناسالإأن الأمراض التي تسببها جراثیم جنس من أیضاً حاث إلیه الأب

Chowdhury, 1998; Rahman)نتاجیة مزارع أسماك الكاربإخطراً على كثرالمرضیة الأ

et al., 2004).

٧٧,٩% و٩٣,٧٥یروموناسالإالتي عزلت منها جراثیم جنس الأسماك المصابةنسبة وكانت 

العزلاتنسبة توالثانویة والمتقدمة على التوالي، بینما تزایدالمرحلة الابتدائیةمن%٢٤,٦% و

% و ٦,٢٥انت فك؛للأسماكمع تقدم الحالة المرضیة طرداً الأخرى من الأنواع الجرثومیة 

مكن أن یعلل ، ویعلى التواليللمرض والثانویة والمتقدمة المرحلة الابتدائیة% في ٧٥,٤و% ٢٢,١

جراثیم جنس :المرض هيمنها للقرحات الأولیة التي یتطور أن المسبب الرئیسبك ذل

نتیجة :تلوث القرحات التي تتطور إلى المرحلة الثانویة أو المتقدمة إمات، ویمكن أن یروموناسالإ

وتحول ،الحالة المرضیةهذه الجراثیم الانتهازیة في تطورمشاركة الفعلیة لل، أو االتلوث العرضي

Austin(قرحات من نمط إلى نمط ال and Austin, 2007(  .

جراثیم جنس الإیرموناس بأنواعها :هولهذا المرضشیوعاً كثرإلى أن المسبب الأوربما یشیر هذا

، ویدعم هذه الصورة ما توصل إلیه المرحلة الابتدائیة من المرضفي ة عزلها لارتفاع نسب؛المختلفة

لة من جراثیم جنس عز ٩٠تمكنه من عزل ،راها في سوریة) في دراسة أج٢٠٠٩(دعبول ، 
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توصل إلیه ، وهذا ما وأخرى مصابة بنزوفات جلدیة سطحیة،من أسماك سلیمة ظاهریاً إیروموناس

Bootsmaسابقاً  et al., (1977).

كان إذ؛المتقدمةالمراحلفي یروموناسالإجراثیم جنس وجود ویمكن تعلیل انخفاض نسبة 

بحصول التلوث % ٧٨,٩من أكثربالتزامن مع زیادة وجود جراثیم أخرى متنوعة في ط فق% ٢٤,٦

,Schultzفي تطور الحالة المرضیةأسهمتمختلفة الجرثومي بجراثیم ثانویة  ، وتشكیل (1980)

تغییر وسط إلى یؤدیانوتطور إمراضیتها ،إن تكاثر الجراثیمإذالأنواع المتقدمة من القرحات، 

وهذا ما ینسجم مع ،تقلیل عددها في القرحات المتقدمةومن ثم،یروموناسالإم جنس تكاثر جراثی

Sioutasإلیهما أشار  et al., الجلد الأحمر عند الكارب یمكن أن التهابمن أن (1991)

أما ، هي من تقوم بهرئیسبشكل یروموناسالإجراثیم ، ولكن من الجراثیمعدة أنواع تشارك به 

تكون غیر نوعیة، وتعزز تطور القرحات إلى المراحل المتقدمة ف؛الأخرىالجرثومیة مشاركة الأنواع

یروموناسالإتكون من جراثیم ، والتي سببة للقرحات الأولیةنتیجة وجود بؤرة العدوى الأولیة الم

. غالباً 

,Schultzویدعم هذا التصور  جرثومیة ةمرضیةوجود عوامل مسببأشار إلىالذي (1980)

التغیرات الجلدیة التي تصیب أسماك الكارب. إحداثفي هم تسأخرى

:PCRالمتسلسل البوليميراز العامل المسبب بتقنية تفاعل جنستأكيد ٢-٣

وجـدتقـد یرومونـاسالإأن جـراثیم جـنس PCRبحسب تقنیـة تفاعـل البـولیمیراز المتسلسـل جد و 

مراحل الثانویة الأسماك وبنسبة أقل من ،الأسماك المصابة بالمرحلة الابتدائیةمن%٩٢,٥في

، ویتوافق ذلـك بدرجـة عالیـة جـداً مـع نتـائج العـزل % على التوالي٢١,١% و ٧٦,٦لمتقدمة وا

Austin(الجرثـومي and Austin, وهـذا یتوافـق مـع مـا ذكـر فـي كثیـر مـن الدراسـات ، 2007)
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الجلد الأحمر عند أسماك ابالتههي المسبب الرئیس لمرض یروموناسالإوالتقاریر بأن جراثیم 

Altwegg)كبیـرة فـي مـزارع الأسـماك یةادصـاقتوتسـبب خسـائر ،الكـارب et al., (1988);

Pathiratne et al., (1994); Dermata et al., (1999) Nielsen et al., (2001).

المسببة للمرض:يروموناسالإتحديد أنواع جنس ٣-٣

.Aerأكروموجینس نویعسیدا سالمونیروموناسالإعزلت جراثیم  salmonicida subsp.

achromogenesیروموناسالإ، بینما عزلت  جراثیم المرحلة الابتدائیة% من ٨٩,٢في

.Aerسالمونسیدا نویعسالمونسیدا salmonicida subsp. Salmonicida ، وجراثیم

.Aerهیدروفیلا یروموناسالإ hydrophila على التوالي١,٤و% ٩,٥بنسب أقل بكثیر %.

.Aerأكروموجینس  نویعسالمونسیدا یروموناسالإوتشیر هذه النتائج إلى أن جراثیم 

salmonicida subsp. achromogenesإحداثاحتمالیة في كثرهي المسبب المرضي الأ

لأنها ؛ Carp Erythrodermatitis (CE)الجلد الأحمر عند أسماك الكاربالتهابمرض 

،كاسمعلى جلد الأوتتطور التي منها تنشأ الآفات المرضیة المراحل الابتدائیة عزلاً من كثرالأ

Austin(إلیهوهذا یتوافق مع ما أشار  and Austin, 2007(خرین في ، إلا أن وجود النوعین الآ

ن ، ویؤكد ذلك أصابةتطور الإفيبنسبة ضئیلة ربما یعود لتأثیر ثانوي لهما المراحل الابتدائیة 

، وهذا ة والمتقدمةنسبة عزل هذین النوعین تزداد مع تقدم الحالة المرضیة إلى القرحات المتوسط

.)McCarthy, 1977(یتوافق مع ما أشار له 

.Aerسالمونسیدانویعسالمونسیدایروموناسالإوبینت نتائج هذه الدراسة كذلك أن جراثیم 

salmonicida subsp. salmonicida، صابةالإجاءت في المرتبة الثانیة من حیث نسبة

مع وقد توافقت هذه النتیجة ،%٩,٥والتي بلغت ،عند أسماك الكارببالمراحل الابتدائیة للمرض 
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ومسببة للقرحات عند ،ن هذه الجراثیم تكون مصاحبةأب.(Austin & Austin, 1999)ما ذكره 

أسماك الكارب. 

.Aerهیدروفیلا یروموناسالإجراثیم كذلك أشارت نتائج هذه الدراسة بأن hydrophila هي من

بلغتإصابةة نسببوالتي سببت القرحة عند أسماك الكارب ،المتحركةیروموناسالإبین جراثیم 

ن هذه الجراثیم هي من بین جراثیم أوتتوافق هذه النتیجة مع ما ذكره بعض الباحثین ب،%١,٤

هیدروفیلا وأ. فیرونیي التي یروموناسالإى جانبها جراثیم إلوالتي تشمل ،المتحركةیروموناسالإ

Popoff and)وینتج عنها معدلات نفوق عالیة ،تسبب الأمراض عند أسماك الكارب

VéEron,1976; Garrity et al., 2004) ة مع ما توصل توافقت نتائج هذه الدراسفقد عموماً . و

التي عزلت یروموناسالإكانت من أهم جراثیم یروموناسالإأن جراثیم من ) ٢٠٠٩إلیه (دعبول،

ن الباحث عزل جراثیم أویعود السبب الى ،واختلفت معه بنسبة العزل،من أسماك الكارب

ن أومن المعروف ،ظاهریاً ومن أسماك سلیمة،لدالجالتهابمن أسماك مصابة بموناسیرو الإ

تتواجد في البیئة المائیة التي تعیش فیها الأسماك بشكل طبیعي وغیر مرضي.یروموناسالإجراثیم 

:الجلد الأحمرالتهابمعالجة مرض -٤

ات الحيوية: مضاداختبار الحساسية لل١-٤

Barnesتوافق جزئیاً مع ما توصل له یذاوه،مقاومة للأمبیسلین والسیفالكسینكلها العزلاتكانت 

et al., للأوكسي تتراسیكیلن والدوكسي سایكلین  والأنروفلوكساسین متوسط الحساسیةو (1994)

السلفادیازین مع التریمیثوبریم و حساسة لكل منالعزلاتوكانتوالسیبروفلوكساسین، 

:العمومأفضلها على كان و ،والجنتامایسین،ینوالنیومایس،وماكوینوالفل،الأریثرومایسین

سالمونسیدا یروموناسالإجراثیم فيالحیویة تأثیراً المضاداتأكثرهما و ،النتروفورانو :الفلورفینیكول
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.Aerأكروموجینس  نویع salmonicida subsp. achromogenes المسبب المرضي

Carpحمر عند أسماك الكاربالجلد الأالتهابالمفترض لمرض  Erythrodermatitis  (CE)                  ،

على نتائجه بناءً ،عدةفي مراجع علمیة اً واعداً حیویاً ادمضینسجم مع اعتبار الفلورفینیكول وهذا 

Nordmo)الجیدة في معالجة مرض الدمل (الفرینكلوزس) عند الأسماك في النیرویج  et al,

1994; Samuelsen et al, الأمراض التي تسببها جراثیم عنأن المعلوماتورغم،(1998

Austin(الجلد الأحمر غیر كافیة  التهابسالمونسیدا كمرض یروموناسالإ and Austin,

2007.(

وجنتامایسین حساسة لكل من الستربتومایسینیروموناسالإجنسعزلاتل وكانت ك

على یتوافق، وهذا مقاومة للأوكسي تتراسیكلینالعزلات% من٧٨بینما كانت ،والأریثرومایسین

Guz)توصل إلیه مع ماالعموم and Kozinska, 2004) من عزلاتالذي اختبر حساسیة

،ووجد أن جراثیم هذا الجنس حساسة للتریمیثوبریم،اد حیويمض٢٢لـ یروموناسالإجنس 

سیلین مقاومة للأموكسیالذراريوكانت كل ،والبفلوكساسین،والكلورامفینیكول،والفلوماكوین

نس جمن أن جراثیم (Banu, 1996)، وتختلف نتائج هذا البحث جزئیاً مع ماتوصل له والبنسلین

حساسیة متوسطة ه الدراسة أنها ذات تبین في هذإذ،كسي تتراسیكینو مقاومة جداً للأیروموناسالإ

ات أخرى في مضادوربما للتركیز على ،امله ، وربما یعود ذلك إلى اختلاف ظروف الاستخد

هنفسالنوع الجرثومي عزلاتالتفاوت في حساسیة ،النتائجمناطق التربیة في سوریة، ویتضح من 

واختلاف ،،  وربما یعود ذلك إلى تباعد المناطق التي عزلت منها الجراثیمنفسهالحیويمضادلل

ربما یعود إلى ذراریهاالأنواع المعزولة بمعظم المعالجات المطبقة في كل منطقة، واجتماع مقاومة 
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طویلة أو إلى خصائص تتمتع لمدةأو استخدامه ،الحیويمضادالاستخدام غیر الصحیح لهذا ال

Swannإلیهاوهي نقاط أشار ،یروموناسالإجراثیم جنس بها  and White, 1991)(.

الجلد الأحمر:التهابطبيق معالجة مرض ت٢-٤

كان حاسماً في تخفیض متوسط هاأو بدونالحیوي مع عوامل مساعدة مضادلمعالجة بالن تأثیر اإ

وربما القرحات الأولیة فقط،، متمثلة في في المراحل الابتدائیة للمرضلاسیما، عموماً عدد القرحات 

ساً بنسبة اوالذي كان حس،أكروموجینسنویعسالمونسیدا یروموناسالإیعود ذلك إلى سیادة جرثوم 

، القرحات الأخرىفيالأولیة منهتالقرحافيالعلاج بالفلورفینكول أفضل وكان تأثیر ،%٧٧,١

فعالیة في المراحل المبكرة للمرض.أكثرالحیوي كان مضادوالأدق أن ال

فضلاً عن ذلك فقد إلى الحالة المتوسطة والمتقدمة، وقد تناقص هذا التأثیر بتقدم الحالة المرضیة 

، وكان هذا التحسن أوضح في المراحل %٦,٩مجموعة الشاهد بحوالي في فلوحظ تحسن طفی

تطوراً للمرض، وهذا یمكن أن یعلل بدخول كثرمنه في المراحل المرضیة الأأكثرالابتدائیة 

المحیطة ةالبیئیبعض المؤشرات تحسنالأسماك في المراحل الابتدائیة في طور الشفاء نتیجة 

Austin(روط المختبرشمع تربیتها في بالأسماك and Austin, 2007( .

وأوكسید الزنك أثر طفیف في خفض متوسط ، Aوبشكل عام كان للمعالجات المساعدة بالفیتامین

مغاطسبالفلورفینكول و بتأثیر تآزري مع المعالجة أسهمولكنه ،%٧,١٤عدد القرحات بواقع 

یل التعداد الجرثومي في القرحات في تقلكان للمغاطس دور حاسم إذ، برمنغنات البوتاسیوم

،الرئیسأوضح في المراحل الابتدائیة في معالجة المسبب الحیوي دور مضادلوكان ل،بالتماس

،وأوكسید الزنك على التئام القرحات، Aمن فیتامین المكونة بینما ساعدت المعالجة المساعدة 

وتوجیهها باتجاه الشفاء.،وتغییر مقومات القرحة
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المساعدة والمغاطس أثر شبه تام الحیوي مع العواملمضادأنه كان للمعالجة بالا بوضوحظهر لدین

في%، وكان تأثیره العلاجي ٧٧,٩٥وبنسبة مئویة عموماً،خفض متوسط عدد القرحات في 

%.   ٩١,٣المرحلة الابتدائیة تاماً بنسبة 

إذ؛المرحلة الابتدائیة أقل تعقیداً كون وهذا الاختلاف في نسبة التأثیر العلاجي یرجع بشكل قوي، 

:هوةوالعامل المسبب بنسبة كبیر ،وكلها من نمط القرحات الأولیة،الآفات صغیرةكانت 

تأثیر وسط التربیة والمعالجات المساعدة لفضلاً عن أن ،أكرموجینسنویعسالمونسیدا یروموناسالإ

Nordmoالدرجات المرتفعةهذهإلىووصوله ،لمغاطس لها دور كبیر في حسم الشفاءاو  et al,

1994)(.

لوجود عدد من الجراثیم المشاركة ،%٧٧,٩٥الشفاء ةأما في الحالات المتقدمة والثانویة كانت نسب

ومن ثم،الحیويمضادلللعلاج التجریبي بافي تطور القرحات مع إمكانیة مقاومة هذه الجراثیم

Swannقرحة في بعض الحالاتالجراثیم المتواجدة في الفيفقدان تأثیره  and White,

فضلاً عن تمركز الجراثیم بین طبقتي البشرة والأدمة تحت ،كما أن زیادة حجم القرحات،(1991)

.  یم من تأثیر المغاطس بدرجة معینةهذه الجراثقد وقىالحطام الخلوي 


