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 گلستان  استان درخاک بورخولدریا بررسی
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 چکیده 

  زیستگاه  و  جوندگان مخزن با دام و انسان مشترک بیماری یک  است، سودومالئی بورخولدریا آن عامل که ملیوئیدوز بیماری

. دارند   قرار  بورخولدریا  پاتوژن  هایدیگر گونه  و  بیماری  این  با  عفونت  خطر  معرض  در  کار،  نوع  دلیلبه   کشاورزان.  است  خاک

  وجود  ایران  مختلف  نقاط  در  ارگانیسم   وجود  عدم   یا  حضور  با   مرتبط  خاک  فیزیکی و شیمیایی  خواص  مورد  در  کمی   اطلاعات

  ایمطالعه  اولین  این   .کندمی   ایجاد   مدرن بهداشتی  هایمراقبت  برای  را  ایعمده  های چالش  همچنان  میکروبی   ضد   مقاومت.  دارد

  است   گلستان  استان  در  بررسی   یک  حاضر  تحقیق.  دهدمی  نشان  گلستان  استان  خاک  هاینمونه  در  را  بورخولدریا  حضور  که  است

  در   و  آوریجمع  گلستان  استان  کاریبرنج  یمنطقه  از  هانمونه.  شدند  غربال  ها باکتری  این  وجود  برای  خاک  ینمونه  100  که

و  آزمایش  با  بورخولدریا  های مشکوککلنی.  شدند  داده  کشت   اشدون  انتخابی  هایمحیط   واکنش   از  استفاده  با  بیوشیمیایی 

  خاک،   ینمونه   100  از.  شدند  شناسایی  ،  R23-2CVP    ،F23-1CVMPاختصاصی    پرایمرهای  از  استفاده  پلیمراز با  ایزنجیره

و   انسان در بیماری ایجاد برای بالقوه مخزن یک  تواندمی خاک که دهدمی نشان ارگانیسم حضور. شد جدا  بورخولدریا نمونه 57

  سپاسیا   بورخولدریاکه    محققین  دیگر  هاییافته  با   نمود و  تایید  را  گلستان  استان  خاک  در  بورخولدریا  حضور  تحقیق،  این.  باشد  دام

 . داشت خوانیهم اندنموده مجزا فیبروزیس سیستیک بیماران از را

 خاک، استان گلستان ا،یبورخولدر :کلیدیواژگان 

 

 شناسی دامپزشکینشریه تازه ها در میکروب
 nfvm.uoz.ac.ir: وبگاه

 5004-2676: یکیشاپا الکترون  4491-2645: یشاپا چاپ  - فصلنامه
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 مقدمه

ملیوئیدوزیس )شبه مشمشه یا ویتمور(: برای اولین بار 

در رانگون برمه توصیف    1910در سال    ویتموری  وسیله به

های متعدد در نسوج و اعضای مختلف آبسه شد. بیماری با

می مشخص  محدودبدن  اشکال  دیگر  با  شود.  بیماری  تر 

ابتلای عفونت ریه، استخوان، پوست یا مفاصل نیز شناخنه  

عامل بیماری را به علت آثار پاتولوژیک   ویتمورشده است.  

( مشمشه  ارگانیسم  به  آن  کشت  شباهت  سودوموناس  و 

 نام نهاد. عامل مشمشه انگلی باسیلوس سودومالئی (مالئی

سازد. ست که عمدتا اسب )تک سمیان( را مبتلا میاجباری

وسیله میزبانش  رسد انتشار جغرافیایی آن تنها بهبه نظر می

ساکن    سودوموناس سودومالئی گردد. در مقابل  محدود می 

طبیعی خاک و آب بوده و قادر است انواع مختلف حیوانات 

احتمالا   عفونی سازد.  انتشار جغرافیایی محدود  را در یک 

ترین فاکتور های تاثیرگذار بر انتشار  حرارت و رطوبت مهم

سودومالئی می  سودوموناس  طبیعت  بالاترین  در  باشند، 

ی از مناطقی با رطوبت زیاد و حرارت بالا  میزان درصد آلودگ

مخاطرهبوده بارانی،  فصول  خلال  در  با  است.  تماس  ی 

سودومالئی  استبیش  سودوموناس  گزارش (.  1) تر  اولین 

سودومالئیجداسازی   قبلی    سودوموناس  )نامگذاری 

در بخش تشخیص   1346( در سال  سودومالئی  بورخولدریا

از چرک  سرم  یموسسه  باکتری مذکور  است؛  رازی  سازی 

آبسه تلفخاکستری  سانن  بز  یک  ریوی  متعدد  شده  های 

آزمایشات   با  و  جداسازی  حیدرآباد،  دامپروری  از  ارجاعی 

دو سال    .(2) هندی تایید شد   یتکمیلی و تزریق به خوکچه 

متعاقب اپیدمی    بهارصفت و امجدی،  1348بعد در سال  

 رازی عامل را ملوئیدوز گزارش  یهای موسسه و تلفات اسب

  . شدی رازی ویتمورین تهیه و استفاده  کردند و در موسسه 

  رید   والتر  ارتش  یموسسه   توسط  شده  جدا  ارگانیسم  بار  این

 برای   نیز  صحراییموش  و   ها موش  .(4،  3) شد  تایید  نیز

  و   شد  منفی  آزمایش  نتایج اما  افتادند،  دام  به  تربیش  بررسی

  . (2) ماند   باقی   ناشناخته  بیماری  اپیدمیولوژی  و   منشأ 

  جایی   یافت،  ادامه  فرانسه  در  ملیوئیدوز  شیوع  با  هاگزارش

به  منشأ   یفرضیه   رسیدمی  نظربه  که   با   شدت   بیماری 

 همچنین  و  آلوده  جغرافیایی  سایت  یک  از  پاندا  یک  واردات

 سال   در  فرانسه  جمهور  رئیس  همسر  به  که  ایرانی  اسب  دو

و    پورتقوا   .(4) است  مرتبط  بود،  شده   پیشنهاد  1971

سال   در  در1975همکاران  کشتنمونه ،  از  زارهای گیری 

از   شمال،   سودوموناس مورد    19نمونه،    157برنج 

 را  ها آن  مطالعه  ینا  ،(5) ( جدا کردند2و1تیپ)  سودومالئی

 عنوانبه  را  کشور  مناطق  از  برخی   حداقل   تا   داشت  آن  بر

  نظر  در بورخولدریا سودومالئی برای  اکولوژیکی  مناسب  محل

 سال   در  انسان  ریوی  ملیوئیدوز  شناسایی  نهایت  در.  بگیرند

  ی سودومالئ  ایبورخولدرمهر تأیید بر حضور    که   بود  1977

دهه    (.6) زد اواسط  در  چنین  چند همه  70هم  میلادی 

سودومالئی یری  گ به    سودوموناس  را  اسپانیا  و  فرانسه  در 

پاندا از چین نسبت دادند ایران و  از  در   (.5) واردات اسب 

شکل    1977سال   به  انسانی  ملوئیدوزیس  مورد  اولین 

ایران توسط   و همکاران گزارش شد   پور تقواپنومونی در 

برای  أ مت .(3،6) مطالعه  چندینسفانه  هیچ  جهت دهه  ای 

در   باکتری  این  به  محیط  و  دام  آلودگی  وضعیت  بررسی 

الملل،  حال مجامع علمی بینکشور انجام نشده است، با این

 بورخولدریاسودومالئیکشور قطعی وجود    17ایران را جزو  

می  طبیعت  بیماریدر  جزو  ملوئیدوز  و  اخطار  دانند  های 

 موردی   یمطالعه. (8، 7)دادنی پیش از سفر به ایران است  

 باکتریمی  ملیوئیدوز  گزارش  اولین  این  که  کرده است  اشاره

که    شرقی،  جنوب  آسیای  به  ایرانی  مسافر  یک  کشور در  در

 در  لرز  و   داده است. تب  بومی بوده رخ  بیماری در منطقه

  با   سپس.  شد  ایجاد   تایلند  و  مالزی  به  بیمار  سفر  روز  آخرین

 ،1390  سال  در  تهران  در  بیمارستانی   در  شدن  بستری

سودومالئی   شستشوی   و  خون   ینمونه   از  بورخولدریا 

)  جدا  وی  برونکوآلوئولار   بورخولدریاکمپلکس   .(7شد 

های  طلب حاضر در محیط، بارها باعث عفونتفرصت  سپاسیا

بخش در  بستری  بیماران  در  ریهبیمارستانی    یهای 

به بیمارستان های مسیح دانشوری، تهران و شیراز شده و 

وجود این عامل   است.ها مقاوم بودهکیبسیاری از آنتی بیوت

به بیماری بر  زا  فابروزیس  سیستیک  بیماران  در  خصوص 
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و    ارم   2004در سال   .(9) افزایدوخامت وضعیت بیماران می

آوری شده از های تنفسی جمعهمکاران توانستند از نمونه

بورخولدریا کودکان مبتلا به سیستیک فایبروزیس باکتری  

به  کمپلکس  سپاسیا و  این  را جدا  در  ثانویه  عفونت  عنوان 

نمایند، هم بیماران معرفی  از    2005چنین در سال  دسته 

جداسازی   سپاسیاضمن  نمونه   کمپلکس  بورخولدریا   یاز 

بیماران مبتلا به سیستیک فایبروزیس، توانستند با استفاده  

ها را در حد ژنوم واریته تعیین  از ابزار مولکولی این باکتری

مورد جدایه   5و همکاران تعداد    تلفیان.  (10) هویت نمایند

ترشحات مورد نمونه    100از    بورخولدریا سپاسیابه عنوان  

بروزیس با استفاده از آزمونابررسی از بیماران سیستیک ف

شناساییه بیوشیمیایی  نمونه  ای  گرچه  مثبتی    یکردند، 

افتراقی مک نیامد  توسط محیط کشت  بدست  آگار  کانکی 

از اداره(.  9) های دامی سازمان  مبارزه با بیماری  یبه نقل 

های ایرانی دامپزشکی کشور، موارد ابتلا به مشمشه در اسب

می   2010به پنجاه مورد در سال    1997مورد در سال    5از  

بیماری مشترک بین ر این  بازپدیدی  اساس،  این  بر  سد و 

نگران امری  را  دام  و  میانسان  چند  کننده  رخداد  دانند. 

اهمیت همه بر  ارم  وحش  باغ  در  درگیری  جمله  از  گیری 

به بیماری  عمومی  افزوده  بهداشت  بازپدید  بیماری  عنوان 

باکتری    .است جداسازی  از مالئی    بورخولدریاانتظار 

با این حال مطالعات  نشخوارکنندگان کوچک وجود ندارد،  

جدایه بر  تکمتعددی  صورت  های  سیبری  ببر  و  سمیان 

و   2010و همکاران در سال    تقی پور.  (11) پذیرفته است

سال    خاکی در  همکاران  در   2011و  را  بیماری مشمشه 

ی ارسالی به باغ وحش تهران اعلام کردند یببرهای سیبریا

که طی آن، منجر به مرگ مبتلایان حیوانی و معدوم نمودن 

گربه انتشار  سایر  از  پیشگیری  جهت  به  وحشی  سانان 

تاکنون   ایران  در  گردید.   بورخولدریا  یجدایه  6بیماری 

سمیان و ببر جدا  و همکاران از تک  مصوریتوسط    مالئی 

   .(14،  13، 12 ) شده است

 

 

 هامواد و روش
  و  هاپایه با   گذاریعلامت  و   متر به کمک  را  بردارینمونه 

کرده،    10×10  های مربع   از  ایشبکه  به  ها،رشته  تقسیم 

جهت برداشت نمونه از مرکز مربع با استفاده از متر نواری 

 محاسبه کرده(  مربع  100  مجموع)  متر  5  در  متر  5  کدام  هر

 جمله  از  حفاظتی   وسایل  شد، از  آوری  خاک جمع  یو نمونه

 منظور به  .گردید  استفاده  ماسک  و چکمه  دستکش،

  تمیز  آب  با  را  ابزارها  تمام  متقاطع،  آلودگی  از  جلوگیری

ی ذرات ماندهگونه باقیهیچ  تا  کرده  تمیز(  بطری  آب  مثلاً)

مشاهده  وسایل  روی  با   نگردد،  خاک    ٪70  الکل  سپس 

هوا  در   و  نموده  اسپری باقی  مجاورت  خشک  الکل  مانده 

 کوچک  و   تمیز  فلزی  باغبانی  بیل  یک  از  استفاده   گردید. با 

 از  خاک  گردید. نمونه  حفر  سوراخ  یک  تیز،  نوک  انتهای  با

 اوگر  از  استفاده  متری باسانتی  50و    متریسانتی  30  عمق

حدود   آوری  جمع   ظروف   به  خاک   گرم  40  تا  20  شد. 

شد   زده برچسب  گذاری و  درپوش  و ظروف  منتقل  استریل

  .( 1گرفت )شکل    قرار  سایه  در محل  عایق   ظرف   یک  در   و

 به  خورشید مستقیم از نور به دور محیط  دمای در ها نمونه

 .صورت گرفت پردازش  و شدند  منتقل  آزمایشگاه

 
 :  نمونه برداری از خاک1شکل 
 بخش  تشخیص  آزمایشگاه  به  خاک  هاینمونه

واکسن  یموسسه   مالئین  و  توبرکولین   و   تحقیقات 

حصارک  سازیسرم  آزمایشگاه    منتقل  رازی  در  شدند. 

میلی   25ی حاوی گرم از خاک ارسالی را وزن و در لوله10

براث   TBSS (Threonine basalsalt solution)لیتر محیط 

ذکر  اضافه به  لازم  عملیات   گردید.  تمام  که  است 
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انجام  ایمنی  هود  زیر  مراحل  تمامی  در  میکروبیولوژی 

  محکم   ها کاملاً لوله  درب  اینکه  از  اطمینان  از  پذیرفت. پس 

ورتکس گردید، سپس    ثانیه  30  مدت  به  لوله  است،  شده

  در  گرادسانتی  یدرجه   40  دمای  در  ساعت  48  مدتبه

شدند و پس از سپری شدن زمان فوق میزان   انکوبه  خانهگرم

-کلنی  به  رسیدن  ها برایلوله  بالایی   یلایه  از  ده میکرولیتر

روی  منفرد  های و  تلقیح  اشدون  کشت  محیط  برداشت 

اشدونپلیت و  گردید   مدت  های کشت    در   هفته  یک  به 

شدند.   گرادسانتی  یدرجه 40  دمای چنین هم  نگهداری 

استخراج  میکرولیتر   300 برای  رویی  محلول    DNAاز 

برداشت شد. در این مرحله از روش بویلینگ برای استخراج  

DNA    میکرولیتر محلول    300استفاده شد بدین ترتیب که

در   ابتدا  شده،  ده    4500برداشت  مدت  به  دقیقه  در  دور 

و   ریخته شد  دور  رویی  و محلول  دقیقه سانتریفوژ گردید 

بار با آب مقطر شستشو انجام پذیرفت. به رسوب حاصل   یک

میلی    20میکرولیتر بافر لیز کننده )آب مقطر    200مقدار  

بیست   20میکرولیتر+توئین  K  200لیتر+پروتئیتاز  

ماری  میکرولیتر( اضافه شد و به مدت بیست دقیقه در بن 

سانتیدرجه   95 ده  ی  مدت  به  سپس  و  گرفت  قرار  گراد 

فوژ گردید و به میزان دور در دقیقه سانتری  12000دقیقه در  

این مرحله   PCRمیکرولیتر از محلول رویی برای واکنش   5

انجام   جهت  گرفت.  قرار  استفاده  هر PCRمورد  ازای  به   ،

میکروتیوب   مواد جدول    2/0نمونه در هر  لیتری    1میلی 

، روی  PCRکار رفت و حجم نهایی با آب مقطر مخصوص  به

 میکرولیتر تنظیم گردید.  16

 PCR: مواد مصرفی در هر یک از واکنش های 1جدول 
Master 

Mix µ) 1( 
Primer-F 

(nmol) 10 

µ) 1( 

Primer-R  10 

(nmol) 

µ) 1( 

Template DNA µ) 1( MgCl2 

(mmol) 4 /0 

µ) 1( 

DMSO 

µ) 1( 

D.W.    حجم تا 

 نهایی 

و    5 1 1 8 بویلینگ  روش    2میکرولیتر 

الکل   آمیل  ایزو  روش  میکرولیتر 

 کلروفورم 

35 /0 6 /0 16 

و یا    بورخولدریا سودومالئی از    ،PCRدر تمامی مراحل  

های مثبت استفاده گردید.  جهت کنترل  بورخولدریا سپاسیا

زمان    PCRبرنامه   با  اولیه  واسرشت  و    6شامل  دقیقه 

سانتیدرجه  94دمای وی  شامل    30متعاقباً   گراد  مرحله 

 30گراد، آنیلینگ  ی سانتیدرجه   94ثانیه در  30واسرشت  

در    45سازی  گراد و طویلدرجه سانتی   52ثانیه در   ثانیه 

نهایتا یک طویلدرجه سانتی  72 و  به  گراد  انتهایی  سازی 

گراد و سپس نگهداری  درجه سانتی  72دقیقه در    7مدت  

 گراد بود.ی سانتیدرجه 12نهایی در 

 

 

برای هر دو پرایمرهای پس ران یکی است و در   F23-1CVMPباشد که پرایمر جلو ران می S r DNA  23: پرایمر های زیر جهت تکثیر ناحیه 2جدول 

می بورخولدریا مالئیی جز گونههای جنس بورخولدریا به ی باکتریهمه  R23-2CVPاستفاده از و بورخولدریا مالئیی گونه R 23-2M-صورت استفاده از 

 استفاده نگردید.  23M-2که تنها جنس بورخولدریا مورد نظر بود از پرایمر اشد. در این پروژه نظر به اینب
 نام پرایمر سکانس

AAACCGACACAGGTGG F23-1CVMP 

CACCGAAACTAGCA R23-2M 

CACCGAAACTAGCG R23-2CVP 
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 PCR ی دما و زمانبرنامه -2شکل 

 

 روز بررسی  7های کشت شده روزانه تا  تمامی محیط

کلنی و  محیطگردید  از  استفاده  با  یافته  رشد  های  های 

)مانند:   بیوشیمیایی  حرکت Motility افتراقی   آزمایش 

Motility Sulfide, Indole SIM, Triple Sugar Iron TSI, 

citrate test CIT,مک تستو  و  آگار(  تفریقی  کانگی  های 

کلنی  از  و  گرفته  قرار  بررسی  مورد  های  )اکسیداز،کاتالاز( 

دست  مشکوک به جنس بورخولدریای رشد یافته، جهت به

های بلاد آگار کشت  آوردن کلنی تک خالص، بر روی محیط

های  ای انجام پذیرفت و سپس مجددا از کلنیچهار مرحله

بورخولدریا   جنس  تائید  و  شناسایی  برای  نمونه،  هر  تک 

کلروفورم و آزمون -به روش ایزوآمیل الکل  DNAاستخراج  

PCR  .از کلنی های خالص رشد    انجام پذیرفت از هر یک 

آنیافته بیوشیمیایی  به همراه تست  ای که خصوصیات  ها 

PCR  بود،  دهندهنشان بورخولدریا  جنس  محیطی    در 

TSB  ذخیره سازی گردید.  گلیسرینحاوی 

 

 نتایج 
نمونه  100محلول رویی از تعداد   PCRنتایج حاصل از 

ارسالی   بورخولدریا   57خاک  جنس  برای  را  مثبت  مورد 

(. 3نشان داد )شکل 

 
 های کنترل مثبت منفی و لادر چاهک -3شکل 
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های  های افتراقی و محیطجدایه توسط تست  76تمامی  

)شکل شدند  بررسی  آوردن 3-4تفریقی  بدست  جهت  و   )

محیط در  خالص  مک کلنی  آگار  های  بلاد  و  آگار  کانکی 

صورت چهار مرحله کشت مجدد گردیده و روزانه مورد به

مورد   ( و مجدداً    7  - 4تا    4- 4بررسی قرار گرفتند )شکل های

PCR  .گرفتند بهکلنی  قرار  مشکوک   بر  بورخولدریا های 

 :شدند بررسی زیر هایویژگی اساس

  24بلاد آگار در   کانکی وها در محیط مکشکل کلنی 

  2  پس از  و   بودند  رنگکم  صورتی  و   شفاف   اغلب   ساعت اول، 

تغییر   خشک  کمی  و  صاف  ارغوانی،  به  مایل  صورتی  به  روز

کردند  یسودومالئ  ایبورخولدر  ویژگی   بارزترین.  پیدا 

  و  خشک های کلنی  به تبدیل آن  و متالیک آن  درخشندگی

های رشد یافته متنوع کلنی  .است  ساعت  96  در  چروکیده

های رنگی طیف  و  خشک  موکویید یا  براق،  و  بوده؛ از صاف

از    بنفش تعداد    76بودند.  دارای   57جدایه  جدایه 

در   و  بوده  بورخولدریا  بیوشیمیایی    PCRخصوصیات 

دوم  مرحله  از    57ی  گرفت.  قرار  تائید  مورد    100جدایه 

نمونه در محیط کشت اشتون رشد    76ی خاک ارسالی  نمونه 

  TBSSوکشت محلول رویی    PCRخوانی اولیه بین  کرد و هم

   PCRنمونه دارای   19چنین تعدادمورد بود. هم  57، تعداد  

منفی و کشت مثبت بود. پس از خالص سازی نهایی و تائید  

نمونه    57برای تعداد    TSBآوری در محیط  ، جمع  PCRبا  

 انجام پذیرفت

 گیریو نتیجه  بحث
ساکن در خاک و عامل    یباکتر  یسودومالئ  ایبورخولدر

نفر را در سراسر جهان    89000است که سالانه    دوزیوئیمل

  ن یدلیل قرار گرفتن مکرر در معرض ابه  انکشد. کشاورزیم

  ی در معرض خطر عفونت قرار دارند. اطلاعات کم  یباکتر

خاک مرتبط با حضور   ییایمیش  وی  کیزیدر مورد خواص ف

ارگانی وجود  عدم  تحق  سمیا  در  دارد.  خواص    یقیوجود 

  ی سودومالئ  ایبورخولدرخاک و حضور    ییایمیش  وی  کیزیف

از    یخاک جمع آور  ینمونه  6100را در   مزرعه    61شده 

  ی سودومالئ  ایبورخولدرحضور    کردند.  یابیارز  لندیبرنج در تا

شور رطوبت، سطح  نسبت  رس،  نسبت خاک  درصد    ،یبا 

کادم  ،ی آل  یماده مغذ  ومیوجود  مواد  سطوح  )فسفر،    یو 

داشت. وجود    یو آهن( ارتباط منف میزیمن م، یکلس م، یپتاس

اس  یسودومالئ  ایبورخولدر سطح  ارتباط  تهیدیبا   یخاک 

ا م   نینداشت.  نشان  کهیمطالعه    ایبورخولدر  دهد 

است    ی ها خالآن  یکه مواد مغذ  یدر مزارع برنج  یسودومالئ

ن ییبا سطوح پا  یی هاکدر خا  تر شیب  سم یکند. ارگانی رشد م

  م، یکلس  م، یاز جمله فسفر، پتاس  ، یو مواد مغذ  یر مواد آلت

آهن    میزیمن همیم  افتیو  که   نیچنشود.  مناطقی  در 

و سبب  رایج است محصول پس از برداشت یایسوزاندن بقا

مغذ مواد  ارگانشودمیخاک    یکاهش  حضور    ریغ   سمی، 

 ی ایآس   یریمناطق گرمس  در  دوزیوئیمل  (.15) ستیمعمول ن

بیماری عنوان  بهو    است  عی شا  ایو شمال استرال  یجنوب شرق

سر  کیندما است  دییتا  لانکا یدر  ابتلای  16) شده  باعث   )

پنومون  وانیح به  انسان    یکیاکولوژ  یهاداده (  6)است    یو 

موجود   کیعنوان  تواند بهی م  یباکتر  نینشان داده است که ا

 نیچنمانند خاک و آب و هم  یطیمح  یهاسوله  ر زنده آزاد د

آم  زبانیدر موجودات م  ه انگل زند  کیعنوان  به   ب، یمانند 

حقارچ  اهان، یگ و  بماند  واناتیها   ایبورخولدر(.  17) زنده 

دلیل و به  یازعوامل حدت ذات  یعیوس  فیبا ط  ئیسودومال

معمول و عدم    ی شگاهیآزما  ی هاطیآن در مح  یرشد آهسته 

  ی هارساختیز  ی از طرف  شودیداده نم  صیاستحکام، تشخ

روستا  یصیتشخ مناطق  مه  یکشورها  ییدر  درآمد    ا یکم 

پ   ستین عفونت  س  سخطر  بارندگبه  ل یاز    د ی شد  ی دنبال 

گروهابد ی یم  شیافزا برنج  یها.  شامل  و  خطر  کاران 

مع  ییروستا  یهات یجمع کشت  به  که  در    یشتیاست 

هستند  ی خانگ  یهاباغ در    عموماً (.  18)  مشغول  مطالعه 

عفونت  ییکشورها منشا    ییهاکه  عنوان  به  ایبورخولدربا 

  ی اطلاع   ی. بگرددنمی  یشوند، مهم تلق یمحسوب نم  یبوم

  ی عدم آگاه  زیها و ننوع عفونت  نیا  وعیبروز و ش  زانیاز م

درمان   یصیپرسنل تشخ نحوه  یو  جداسازی و درمان    یاز 

 نیمربوط به ا  تکمبود آمارها و گزارشا  لیدل  اها،یبورخولدر

عفونت  زانیمطرح شده، م  ل یدلااست. به  ها یجنس از باکتر

که در دسترس   یاطلاعات کم  به  با توجه  یائیای بوخورلدره

تردد به    شیباشد. با توجه به افزاینم  ر یپذامکان  است عملاً
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با    مارییب  ی نیعلائم بال  نی که ب  یی هاو شباهت  ی مناطق بوم

سا  ایبورخولدر  عامل نظعفونت  ریبا  ر  ریها  وجود    وییسل 

آمار عفونت  ندهیشود که در آیم  ینیبشیگونه پ   نیدارد، ا

بورخولدره جمع  ییایای  انسانتیدر  رشد    ی های  به  رو 

از آن   غالباً   ییایهای بورخولدرکه عفونت  یی جاخواهد بود. 

  ی و درمان   صیتشخ  جیهای رامقاوم به درمان هستند و روش

شناسا  قادر تفک  یی به  عفونت  نی ا  کیو  از  از  دسته  ها 

باکتریرآلودگیسا دارد   نیا  ستند،ین  ییایهای   امکان وجود 

ب که آلودگعفونت  نیدر  درمان،  به  مقاوم    های یهای 

نشده و دارو و مراقبت    ییشناسا  یبه درست  ییایبورخولدر

  کهنینسبت به آن اعمال نشده باشد. با توجه به ا ازیمورد ن

بوده و نسبت به   یطولان  نسبتاً  هایباکتر  نیکمون ا  یدوره

پا کننده  یضدعفون م  داریها  گمان  امکان  یهستند،  رود 

 ماران یب  مواجه با  نیدر ح  یصیو تشخ  یابتلای پرسنل درمان

 (. 3) افراد را بالا ببرد نیمربوط، خطر ابتلای نا آگاهانه ا

باکتری   حاصل  ریوی  هایعفونت  ازکلونیزاسیون 

دارای  نزد  در  کمپلکس  سپاسیا  بورخولدریا  بیماران 

نقص  سیستیک و   جمله  از  ایمنی  سیستم  فایبروزیس 

توسط  رایجی  هایعفونت که    جنس  از  گونه  این  هستند 

گزارش  (.  19) شودمی ایجاد  انسان  در  بورخولدریا اولین 

پنجاه  های بورخولدریائی در ایران در حدود بیش ازعفونت

بورخولدریا    هایی با عاملداد که عفونت سال پیش نشان می

صرفاً به و  محدود  جمعیت  صورت  گزارش در  حیوانی  های 

بهمی اما  اع شدند.  به لادنبال  ایران،  در  انسانی  موارد  نظر م 

ها در کشورمان  گونه از عفونترسد که توجه کافی به اینمی

های بالینی و آزمایشگاهی جز  صورت نگرفته و در تشخیص

نمی قرار  نظر   بررسی  در  آنچه.  (3)  گیرندموارد خاص مد 

 توجه  جلب  بسیار  جهان  در  ملیوئیدوز  های گزارش   اولین

  حیوانات  در  هاعفونت  یاولیه  شناسایی   که  است  این  کند می

 بوده   ایران  در  مواردی  شبیه  کوچک  نشخوارکنندگان  ویژهبه

 بیماری  محیط،  با  حیوانات  تربیش  ارتباطات    دلیلبه   .است

.  شودمی  داده  تشخیص  زودتر  حیوانات  قلمرو  در  عفونت  یا

 وحشی و اهلی حیوانات از  وسیعی طیف در ملیوئیدوز وقوع

مشمشه  در.  است  شده  گزارش   مشترک  بیماری  که  برابر 

  رخ  ندرت به  است، ملیوئیدوز  دام  و  انسان  بین  مسری  بسیار

  هم   و  حیوانات  برای  هم  معمولاً  مشترک  منابع  و  است  داده

  وجود  بنابراین  .(8) کنندمی  ایجاد  خطر  انسان  برای

 موارد  گزارش  یا   محیط  در  بورخولدریا سودومالئی ساپروفیت

.  باشد  عمومی  سلامت  برای  خطری  زنگ  تواندمی  حیوانی

-ملیوئیدوز می  مجدد  ظهور  در  کشاورزی  و  آبیاری  مداخلات

ایفای علاوه20،  8) کند  نقش  تواند    هایی گزارش  این،  بر(. 

  پی  در  بیماری  این  به  هاانسان  و  حیوانات  ابتلای  بر  مبنی

که    ایران  هایاستان  اکثر  در  .(20) است  داشته  وجود  سیل

  است  ممکن  خاک  ساختار  تغییر  است،  داده  رخ  ویرانگر  سیل

  و   کند   تسهیل  را  زمین   بالایی  های لایه  در  هاباکتری  کشت

  بیماری   مجدد   ظهور  و   معرض  در  گرفتن   قرار  باعث  نتیجه  در

در  به  .شود محیط  و  حیوان  انسان،  بین  ارتباط  دلیل 

گسترش   ( واحد  رویکرد سلامت  بورخولدریا  اپیدمیولوژی 

پاتوژنی   با چنین  برای رویارویی   ) ای  همکاری بین رشته 

پاتوژن   به  فقط  رویکرد  این  اما  است.    بورخولدریاضروری 

نمی  سودومالئی )محدود   های ویژگی از  یکی(.  5شود 

ساختار  کروموزوم  دو   داشتن  بورخولدریاها،   ژنومی   در 

  بقا و سازش متعددی جهت هایژن  دارای که است باکتری

 باکتری ژنوم یآنالیزکننده .است زندگی  محیط نوع  هر در

یکی    باکتری  جنس  این  است   گفته  سودومالئی  بورخولدریا

تواند  می  که  است  زابیماری  هایباکتری  نیرومندترین  از

 (.  21) دهد ادامه خود بقای به شرایطی هر تحت

 در  پراکنده  طور  به  گذشته  یدهه  چند  طی  ملیوئیدوز

  مالئی   سودو  بورخولدریا  است.  شده   شناسایی  بنگلادش

  از  افراد  و   دارد  وجود  بومی  مناطق   در  آب  و  خاک  در  عمدتاً 

  این   با   شوند می  آلوده  بلع  یا   استنشاق  پوست،  تلقیح  طریق

  یمطالعه  عدم  دلیلبه   بنگلادش  در  آن  واقعی  شیوع  حال،

  بیماری  این  مورد  در  پزشکی  یجامعه  آگاهی  و  سیستماتیک

 پرداختن  منظوربه. است ناشناخته زیادی حد تا ارگانیسم و

  ارگانیسم  حضور  ارزیابی  برای  ای رامطالعه  موضوع،  این  به

  در  آن  معرض   در  گرفتن  قرار  میزان  چنینهم  و   خاک  در

  باعث   اطلاعات   اند. اینداده  مختلف انجام   مناطق  مردم   بین

  تشخیص  و  گیریپیش  برای  پزشکی  یجامعه  آگاهی  افزایش
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  87  خاک،   ینمونه   179  شده است. از  بیماری  این  صحیح

  غیر   مثبت  اکسیداز  به  مشکوک  های کلنی   رشد  نمونه،

  در   را  کولیستین  به  مقاوم  و  آمینوگلیکوزید  تخمیری،

  42  دمای  در  سازیغنی  از  پس  اشدون  انتخابی  هایمحیط

  های جدایه  این  بین  از.  کردند  ایجاد   گرادسانتی  یدرجه 

  ی سودومالئ  ایبورخولدر  عنوان  به  جدایه  دو  تنها  مشکوک،

جداسازی  شناسایی   ایبورخولدر  ارگانیسم،   شدند. 

  ارگانیسم   دهد که می  نشان  بالینی   های نمونه  از  ،   یسودومالئ

  آن   واقعی  منبع  حال،   این  با .  دارد  وجود  بنگلادش   محیط  در

 جداسازی   در  هاآن  شکست  .است  نشده  شناسایی  هرگز

  ها مکان  سایر  خاک  هاینمونه  از  یسودومالئ  ایبورخولدر

 و  نمونه  آوریجمع   زمان  در  خاک  شرایط  دلیلبه  تواندمی

  ی سودومالئ  ایبورخولدر  حضور.  باشد  نمونه  محدود  تعداد

  و   آلی  مواد  بار  باران،  بارش  باکتریایی،  کم   تراکم  تأثیر  تحت

 در  ارگانیسم  اما حضور  .( 22)  است  خاک  اکسیژن  محتوای

می  که  دهدمی  نشان  خاک   بالقوه  مخزن  یک  تواندخاک 

  باکتری   وجود  اساس  بر  جهان  کشور  18  کنون  تا.  باشد

  بالینی  موارد  در  کشت  در شده  تایید  سودومالئی  بورخولدریا

  غیره  و  آب  خاک،  یعنی   محیطی   های نمونه  در  چنینهم  و

  از  ما   یافته.  اندشده  تعیین  ملیوئیدوز   قطعی   کشور  عنوان  به

  نهایت  در  مناطق  از  یکی  خاک  از  یسودومالئ  ایبورخولدر

  برای  قطعی   بومی  کشور  یک  نیز  بنگلادش   که  کند   می   تایید

 است   داده  نشان  چنینهم  مطالعه  (. این23است )  ملیوئیدوز

متفاوت    یمنطقه  چهار  در  ساکن   مردم   از  زیادی   بخش   که

-بیماری  به  ابتلا  پتانسیل  و  هستند  ارگانیسم  این  معرض  در

)  خود  زندگی   طول  در  را  آشکار   های کار    . (24دارند 

دادند  کاترین  تحقیقاتی که   انجام  تایلند  در  و همکارانش 

  محیطیزیست یسودومالئ  ایبورخولدر  بوده که این بر فرض

  تواندمی  و  شودمی  آئروسل  باران شدید  زدن وشخم  طی  در

   همکارانش   و   کاترین .شود  استنشاقی   ملیوئیدوز  به  منجر

  آب   خاک،  هاینمونه   در  را  یسودومالئ   ایبورخولدر  حضور

 در  برنج  شالیزاری  مزرعه  یک  در  باران  آب  و  هوا  شالیزاری،

  سال  در.  کردند  تعیین  تایلند  شرقی  شمال  راتچاتانی،   اوبون

 10  خشک،  فصل  طول  در  خاک  ینمونه  100  ،2012

 هوا  ینمونه  77  موسمی،  فصل  طول  در  شالیزار  ی آبنمونه 

  60  و(  بار  46)  شدید  باران  و(   31تعداد)  شخم  طول  در

 آوری جمع  باران  رویداد  12  طول  در  باران  آب  ینمونه 

  ینمونه  شش  ،(٪32)  خاک  ینمونه  32  که  دریافتند.  کردند

  باران  آب   و  هوا  هاینمونه  از  یک   هیچ  ( و%60آب شالیزار )

  سایر .  نبودند  مثبت  کشت  یسودومالئ  ایبورخولدر  برای

  جداسازی   باران  آب  و  هوا  هاینمونه  از  خاک  هایباکتری

 طریق   از  ملیوئیدوز  به  ابتلا  خطر  که  داد  نشان  هایافته.  شدند

  شمال  (. در 25باشد )  کم  است  ممکن  تایلند  در  استنشاق 

-می  تولید  را  ارگانیسم  این  شالیزارها  سوم  دو تایلند،  شرقی

  . دارند   بادیآنتی  سالگی   4  سن  تا   کودکان  درصد   80  و   کنند

  و   شیمیایی  فیزیکی،   هوایی،  و  آب  عوامل  مورد  در  هنوز  اما

 کنترل  را  ایبورخولدر  هایگونه  بقای  و  تکثیر  که  بیولوژیکی

دارد  محیط،  در  کمی  اطلاعات   کنند، می  اگرچه .  وجود 

خوشه   اپیدمیولوژیک  مطالعات  فضاتجمع    زمان-ای  

 دارای   انسانی   موارد  %6  تنها   دهد،  می  نشان  را  ملیوئیدوز

وقوع سیل    دنبال به  دیگر  موارد   %5/0  و  واضح  تلقیح  یسابقه

انسان    دوزیوئیاست که اغلب مل  نیفرض بر ا  ،شوند می  ایجاد

آب    ایقرار گرفتن در معرض خاک آلوده    قیاز طر  وانیو ح

  طریق  از  نیز  آزمایشگاهی   حیوانات  شود، یم  جاد یآلود اگل

  شواهدی   اما  اند،شده  آلوده  حشرات  نیش   و   استنشاق  بلع،

  دست به    ها راه  این   از  طبیعی  طوربه  که   عفونتی   بر   مبنی

 از  ناشی   یپراکنده  موارد.  است  مورد سوال  چنانهم  آیدمی

  فرد  به  فرد   سرایت  و   آزمایشگاهی   حوادث  ناخواسته،  تلقیح

  معرض  در  گرفتن  قرار  کهاین.  است  بوده  فرد  به  حیوان  یا

  خیر،   یا  شودمی  بیماری  به  منجر  یسودومالئ  ایبورخولدر

  میزبان  ایمنی  وضعیت   سویه،  حدت   بین  تعادل  به  احتمالاً

  حضور   .دارد  بستگی  تلقیح  یاندازه  و(  شیرین  دیابت  مثلاً)

 است،   گسترش  حال  در  یسودومالئ   ایبورخولدر  شده  شناخته

  مطرح   بومی  بیماری   عنوانبه  تریبیش  مناطق  در  زیرا

  با   حتی  و   ندارد   وجود  ملیوئیدوز  برای  واکسنی  هیچ.  شودمی

 مناطقی  از  برخی  در  میرومرگ   میزان  بیوتیک،آنتی   تجویز

  (. موارد26رسد )می  درصد  40  به  هستند  بومی  عفونت  که

 ی سویه  از  ناشی   استرالیا  شمال   در  ملیوئیدوز   یسابقهبی
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 ژنومیک  از  استفاده  با  آسیایی  یسودومالئ  ایبورخولدر

  به   مطالعه  این.  شد   شناسایی  بزرگ  مقیاس  در  ایمقایسه

 ایبورخولدر  وقوع  بر  مؤثر  محیطی  عوامل  شدن  روشن

  که  کرد  ایجاد  را  نگرانی  این  و  کرد  کمک  یسودومالئ

  کاربری  تغییر  دلیلبه  است  ممکن  یسودومالئ  ایبورخولدر

  توجهیقابل  های پیشرفت   (. گرچه27یابد )  گسترش  زمین

  تایلند حاصل   در  ملیوئیدوز  درمان  و  تشخیص  یزمینه   در

  دشمن"  همچنان  یسودومالئ  ایبورخولدرولی    است،  شده

 میزان  شناسایی،   عدم :  دلیل  چند   به  است،   "ناپذیر  شکست

  بمب "  یک  و   قبول  غیرقابل  عود  نرخ  میر،ومرگ  بالای

)  مثبتسرم   بیماران  برای  "ساعتی  بروز   میزان.  (22است 

  20  تایلند  شرقی  شمال  خاک  در  یسودومالئ  ایبورخولدر

  10  با  و  شودمی  زده  تخمین  مرکزی  تایلند  از  بیشتر  برابر

  تایلند  به  نسبت  منطقه  در  ملیوئیدوز  بروز  تربیش  برابر

  شنی   عمدتاً  تایلند  شرق   شمال   خاک.  است  همراه  مرکزی

  30  عمق  در  عمدتاً  ارگانیسم  مثبت،  هایسایت  از  بوده

  پارامترهای   با   توجهیقابل  طوربه  و   شد   یافت   متریسانتی

 رطوبت  ،  =اسیدیته6-5  جمله  از  خاک،   فیزیکی و شیمیایی 

  شیمیایی   نیاز  مورد  اکسیژن  و  بود  مرتبط  درصد  10  از  بیش

.  است  بوده  منفی   هایسایت   از  تربیش  کل  نیتروژن  و

  توزیع  منطقه  این   در  نابرابر  طوربه  ی سودومالئ  ایبورخولدر

 حضور   کنندهتعیین  اصلی  عامل  خاک  اسیدیته  و  شده

  تواند می  تایلند   شرقی  شمال  شنی  خاک  نوع.  است  ارگانیسم

  اجازه   آن  به  و   کند  پشتیبانی  ی سودومالئ  ایبورخولدر  بقای  از

 طول  در  بنابراین  و   کند  حرکت  آب  جریان  با  آزادانه  دهد 

)  تماس   در  مردم   با  راحتی  به  بارانی   فصل   .( 28باشد 

  ایبورخولدر  مولکولی  مطالعات  در  ایعمده  هایپیشرفت

  این   با .  است  شده   حاصل   ملیوئیدوز  ایمونولوژی  و   یسودومالئ

 بیماری این اپیدمیولوژی درک  در  زیادی های   شکاف حال،

  های گونه  که  دهدمی  نشان  اخیر  هایداده.  دارد  وجود  مرموز

-گونه  اجداد  است  ممکن  یسودومالئ  ایبورخولدر  استرالیایی

  باکتری   این  اکولوژی  اما  باشند،   شرقی  جنوب  آسیای  های

 سپتی  پتانسیل  وجود  با.  است  مانده باقی  ناشناخته  محیطی

  در   حیاتی   حدت  فاکتورهای  رونده،پیش  سرعت  به  سمی

  استنشاق . است نشده مشخص هنوز یسودومالئ  ایبورخولدر

  است   ممکن  ی سودومالئ  ا یبورخولدر  آئروسلیزاسیون  متعاقب

 حوادث   از  پس  ملیوئیدوز  که  زمانی  در  بالا  میرومرگ  علت

)  دهد،می  رخ  شدید  هوایی  و  آب  به  توجه  با    . (29باشد 

با   در  زابیماری  بورخولدریا  شده   اثبات  تهدیدات   رابطه 

و    نظارت  سیستم  یک  اکوسیستم،-حیوان-انسان حفاظتی 

  توجهیبی  دهه  ایجاد شود .چندین  جانبه باید   سه  همکاری

 برانگیز   بحث  موضوعات  موازات   به  جهاتی  از  ملیوئیدوز  به

.  صورت گرفته است  کشور  در  اسب  مشمشه  کنترل  به  مربوط

 در   زابیماری   کمپلکس  سپاسی   بورخولدریا  شناسایی

و  بیماران عفونت  حیوانی  موارد  ایرانی    کشورهای  در   این 

 و  ارتقاء  فوری  ضرورت  تردیدی   هیچ  بدون  همگی  دیگر

  بورخولدریای   بین  تمایز   و  شناسایی   برای  هازیرساخت   تجهیز

راهم سفره  و  زابیماری   مراقبتی  سیستم  چارچوب  در  گی 

  در   که  ایران  ما  کشور(.  3،9،20دهد )می  سلامت واحد نشان

  و   افغانستان  مانند  همسایگی کشورهایی  در  و  میانه  آسیای

-بیماری ورود مسیر در است، ناخواسته شده واقع پاکستان

می  ایمنطقه  های )قرار   برخی  از  گزارشات  (.  30گیرد 

از  (  31)  پاکستان  و  عراق   از  همسایه  در کشورهای  هابیماری

جنوب    آسیای  مناطق  به  هامسافرت  افزایش  دیگر،  طرف

 مبتلا به  گردشگران  از  برخی  گاهی  که  شودمی  سبب  شرقی

 قبلی  ایران گزارش  در  که  شوند  مناطق  آن  بومی  هایبیماری

  چون  بالینی،  نظر   از  .(32است )   نداشته  وجود  آن  از  بُروزی  یا

علائم   هایعفونت  ریوی  های عفونت  سایر   بورخولدریایی 

می   را  ریوی  سل   ویژهبه   در  اشتباه   امکان  کنند   تقلید 

گروه  با  بیماری  بالینی  تشخیص نیز    را  هاباکتری  از  آن 

 (. 33دهد )می افزایش

 سپاس گذاری: 

پروژه از  مقاله  - 57-18-056-97017-970789ی  این 

ی تحقیقات واکسن و سرم سازی رازی استخراج موسسه 12

مصوری  دکتر  آقای  ازجناب  مقاله  ،نویسنده  است  شده 

ریاست محترم بخش مایکوباکتریوم و همکاران ایشان کمال  

تشکر و قدردانی را دارم.
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Abstract 

 

Melioidosis, caused by Burkholderia pseudomallei, is a zoonotic disease (shared between humans and 

animals) with rodents as reservoirs and soil as its natural habitat. Farmers, due to the nature of their work, are at 

risk of infection with this disease as well as other pathogenic Burkholderia species. There is limited information 

about the physicochemical properties of soil associated with the presence or absence of this organism in different 

regions of Iran. Antimicrobial resistance continues to pose major challenges to modern healthcare. 

This is the first study to demonstrate the presence of Burkholderia in soil samples from Golestan Province. 

The present study is a survey conducted in Golestan Province in which 100 soil samples were screened for the 

presence of these bacteria. Samples were collected from rice-growing areas of the province and cultured on 

selective Ashdown media. Suspected Burkholderia colonies were identified using biochemical tests and 

polymerase chain reaction (PCR) with specific primers CVMP23-1-F and CVP23-2-R. 

Out of 100 soil samples, Burkholderia was isolated from 57 samples. The presence of this organism indicates 

that soil can serve as a potential reservoir for disease transmission to humans and animals. This study confirmed 

the presence of Burkholderia in the soil of Golestan Province and was consistent with findings from other 

researchers who have isolated Burkholderia cepacia from cystic fibrosis patients.  
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