
 ))لايلا ولقمل

 التنفسية للقاة المستوطنة المبكروبيوتا
THE INDIGENOUS MICROBIOTA OF THE RESPIRATORY TRACT

 ينتقل والذي الدم، من الكربون أكسيد ثاني وإزالة بالأوكسجين الدم تزويد هي التنفسي للجهاز الرئيسة الوظيفة إن
 يبطن الذي التنفسي الغشاء في الجهازين بين الغازات تبادل ويحدث الوعائي. القلبي الجهاز طريق عن الجسم كل خلال
(2) الهواء، لتوصيل التنفسية( بالقناة )تعرف الأنابيب من تجمعات(١) من: أساساً يتكون التفي والجهاز الرئة.

 من الغازات لتوصيل الصاحبة( والعضلات الحاجز، الحجاب )الرئة، تنفس (آلية٣) الغازات، لتبادل التنفسي الغشاء
7٢٥ من أكثر هذه تمثل- م٨0 حوالي تبلغ التنفسي المخاطي للغشاء الكلية السطحية والمساحة التنفسي. الغشاء وإلى
 الذي التنفسي الجهاز من الوحيد والقسم البالغ. الشخص في المخاطية الأغشية لأسطح الكلية السطحية المساحة من

 التنفسية. القناة هو الميكروبات تستعمره

 التنفي الجهاز وفسولوجيا تشريح(4,1)
Anatomy and Physiology of the Respiratory Tract

 والبلعوم(، )الأنف العليا التنفسية القناة(1(:)٤,1 رقم )الشكل رئيستين منطقتين من التنفسية القناة تتكون
 السنخية والجيوب السنية، والقنوات والقصيبات، والقصبات، والرغامي، )الحنجرة، السفل التنفسية القناة(٢)

 والأسناخ(.
 عى تحتوي لا السفل التنفسية القناة أن حين في بالميكروبات، بشدة مستعمرة تكون العليا التنفسية والقناة

 نتيجة والحنجرة( الهوائية القصبة في )خصوصاً الأخير في ميكروبات رصد فيمكن ذلك، مع مستوطنة. وبيوتا ميكر
 العليا. التنفسية القناة من ميكروبات عل محتوية إفرازات رشف

Noee ( (الأنف٤,1, ا
 الهواء ويستنشق(.٤,٢ رقم )الشكل الجمجمة في كبير داخل وتجويف ظاهر، خارجي جزء من الأنف تتكون

 ثلاثة عبر ذلك بعد الهواء ويمر الكبيرة. الجسيات لتصفية شعر عل تحتوي والتي الخارجية الأنف فتحتي طريق عن
 يغطي و بالصاخات. تعرف هوائية ممرات ثلاث إلى الأنف تجويف تقسم حيث الأنف( )قرينات عظمية نتوئات
 الهواء. ويرطب يدفئ وكذلك صغيرة جسيمات أي ها تتعلق حيث الأنف، قرينات المخاط

١٤٧



 بيئية نظرة البشر: بكتيريولوجيا

 العليا التنفسية القناة

١٤٨

(htp:/www.taining.-seerهc ncergovlmoudule_anatomy /anatomy_pleysiology_hone.html  )من البشر. في التنفسي ر؟(.الجهاز الشكلرقم)ا

 مع بالشركة برنامج ]،sEER[ النهائية والنتائج سورفيلانس،الوبائية للسرطان الأمريكي الوطني المعهد من ممول

 الأمريكية. المتحدة الولايات جورجيا، أتلانتا، إيموري، جامعة

 الأمامي الجيب

 الانفية المحارة
 الدنا

 الخارجة الأنف فتحة

 الأنفي البلعوم

http:/s%.treining.seercaneergovtmosdule_Anatomy /anatory_pbyysiology_  )من للبشر. الفموي والتجويف (.الأنف٤ ر2 رقم) الشكل

 برنامج ،IsEER١ النهائية والتتائج سورفيلانس،الوبائية للسرطان الأمريكي الوطني المعهد من ممول( ا»هء«م«

 الأمريكية. المتحدة الولايات جورجيا، أتلانتا، إيموري، جامعة مع بالشراكة



١٤٩  التنفسية للقناة المستوطنة الميكروبيوتا

 الأنف. لتجويف الداخلية الغرف من واحدة يشكل والذي دهليز عل الخارجية الأنف فتحتي من كل وتفتح
 شعر، عى تحتوي التي و كيراتينية( طبقة )ذات متقرنة طبقية حرشفية طلائية بطبقة مبطنة للدهليز الأمامية والمنطقة

 للمنطقة المتقرنة غير الحرشفية الطلائية الطبقة إلى وتنضم سم،٢ ا- بمقدار الداخل إلى هذه وتمتد وعرقية. دهنية غدد
 تجويف لباقي التفي المخاطي والغشاء الأمامية للمنطقة المتقرنة الطلائية الطبقة بين انتقالية منطقة هذه وتمثل الخلفية.
 جوبليت خلايا من العديد وها أهداب، ذات كاذبة طبقية عمودية طلائية طبقة هو التفي المخاطي والغشاء الأنف.
 فتحات خلال الخلف إلى به المعلقة والجسيات المخاط بتحريك الأهداب وتقوم(.٤,2 رقم )الشكل للمخاط المفرزة
 السوائل من تقريباً لتر الأنف طلائية وتفرز الكحة. طريق عن تطرد أو تبتلع حيث الحنجرة إلى الداخلية الأنف

 يوم. كل )وتبتلع(

 خلايا» جوبليت خلايا)» توضح التنفسية الطلائية الطبقة في عرضي لقطاع القاطع الإلكتروني بالمجهر صورة (.)أ(4,٣ رقم) الشكل

 الطلائية للطبقة الماسح الإلكتروني بالمجهر صورة )ب( ميكرومتر. 'ا المقياس شريط قاعدية. خلايا و)( مهدبة،

 جلويلت خلايا في الإفرازية الحبيات ملاحظة يمكن مهدبة. خلايا)(c و جلويلت خلايا)( قمم توضح التنفسية

Jeaer, PK. and Li, D. (1997) :  من بتصريح مستنسخة ميكرومتر.2' المقياس شريط السيتوبلازمية. أغشيتها وتحت

.Airway munasa: Secretory Cells, mucus and mucins genes. Zuopean Respirutory Sbciety Joual 10,  جلار@165562

 المتحدة. المملكة شيفلد، المحدودة، التنفسي للجهاز الأوروبية الجمعية

Pharyox ( (البلعوم٤ و2,1

 ثلاث من وتتكون البلعوم، حتى الحنجرة إلى متجهة أسفل إلى الداخلية الأنف من تمتد أنبوية هو البلعوم

(.٤,٤ رقم )الشكل الحنجري والبلعوم )الحلقوم(، الفمي والبلعوم )الخيشوم(، الأنفي البلعوم رئيسة- مناطق

 بدفع أهداها تقوم بحيث أهداب، ذات كاذبة طبقة عمودية، طلائية بطبقة مبطن )الخيشوم( الأنفي والبلعوم
 عن فضلاً و البلعوم. لوزة توجد الأنفي البلعوم من الخلف وفي(.٤,٣ رقم )الشكل الفم تجويف اتجاه في المخاط



١٥٠ بيئية نظرة الشر: بكتيريولوجيا
 )الحلق( الفم تجويف عل فتحة له فإن الخنجري، والبلعوم )الخيشوم( الأنفي بالبلعوم اتصال له الفمي البلعوم أن

 والبلعوم الفمي والبلعوم واللسان. الحنك لوزة عل كذلك يحتوي و الهواء. و الشراب، الغذاء» خلالها من يمر حيث
 والهواء. الشراب للغذاء، مرور كطريق البلعوم ويعمل متقرنة. غير طبقية حرشفية، طلائية بطبقة مبطنان الحنجري

 هامة. ليمفاوية أنسجة وهي اللوزتين أيضاً يأوي ولكنه

 الأنفي البلعوم

 الفمي البلعوم

 الحنجري البلعوم

http:/hwww.مiمiart gseer.cancergovlaoodele_و ntoص y _cey اio راصnatomy ه/  )من البشر. في للبلعوم الرئيسية المناطق(.٤,٤ رقم) الشكل

 برنامج ،ISEER[ النهائية والنتائج الوبائية سورنيلاتس، للسرطان الأمريكي الوطني المعهد من ممول اسا«ءدoا

 الأمريكية(. المتحدة الولايات جورجيا، أتلانتا، إيموري، جامعة مع بالشراكة

Larynx ( (الحنجرة٤,1 ,ا٣

 )شكل الرئة إلى الهواء غير شيء أي دخول لمنع عاصرة كعضلة وتعمل بالرغامي، البلعوم بربط الحنجرة تقوم
 أهداب. ذات عمودية طلائية بطبقة رئيسي بشكل مبطنة (.وهي٥-٤

Trechea ( (الرغامي٤ ,ا,٤

 طلائية بطبقة مبطن وهو قصبتين. ليكون السفل نهايته عند ويتفرع بالرئتين، الحنجرة بربط الرغامي يقوم
 الأهداب تقوم(.٤,٢ رقم )الشكل جوبليت خلايا من العديد عل وتحتوي أهداب، ذات كاذبة طبقية عمودية
 الحنجرة. اتجاه في أعل إلى بة المعلقة والجسيات المخاط بتحريك

Bronchi and Bronchioles ( والقصيبات (القصبات٤ ه,ا,

 متتابع بشكل تنقسم الأولية( واليمنى اليسرى )القصبة الرغامى قاعدة من الأولى القصبيين الفرعين من كل
 التراكيب هذه أصبحت وكلل الطرفية. القصيات وأخيراً القصيبات الرباعية، القصبات الثنائية، القصبات لتكون
 ذات كاذبة طبقية عمودية، طلائية بطبقة مبطنة تكون القصبات فإن ثم، ومن المبطنة: الطلائية الطبقة تغيرت أضيق،
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 عدد وبها أهداب ذات بسيطة عمودية طلائية طبقة لديها الأكبر والقصيبات جوبليت. خلايا عل ومحتوية أهداب،
 غير بسيطة مكعبة، طلائية طبقة ذات تكون الطرفية القصيبات فإن أخرى، ناحية ومن جوبليت. خلايا من قليل

 جوبليت. خلايا عل تحتوي ولا مهدبة

 الحنجرة

 أولية قصبة

 ثانوية قصبية

 ثالثة قصبة

 قصيبات

 قلبي الحز

 الرئوي الشريان

 الرئوي الوريد

 سنخية قناة السنخ

btp:/sww.taining.seer.eaneergovtmowdwle_مص atomy /anatomyص_ hyiolcgy_  )من البشر. في السفل التنفسية القناة(.٤ )ه, رقم الشكل

 برنامجISEER) النهائية والنتائج الوبائية سورفيلانس، للسرطان الأمريكي الوطني المعهد من لااء»ماهول

 الأمريكية(. المتحدة الولايات جورجيا، أتلانتا، إيموري، جامعة مع بالشراكة

sتA veolل ( (السنخ٤ ,او٦

 العديد إلى منها كل تنقسم والتي التنفسية، القصيبات لتكون الانقسام من بمزيد الطرفية القصيبات تقوم
 مهدبة. غير مكعبة بسيطة طلائية بطبقة مبطناً يكون التركيبين هذين وكلا السنية. القنوات من(١١-٢ )بين

 السنوخ. من عدد من يتكون والذي سنخي جيب إلى سنخية قناة كل وتفتح
 طلائية خلايا عن عبارة وهي1 الأول النوع من سنخية بخلايا مبطن وهو الشكل، مكعب تركيب هو والسنخ

 السنخية الخلايا ويتخلل التنفسي. الغشاء ويمثل الغازات تبادل مكان هو -هذا تقريباً مستمرة بطانة تكون حيث بسيطة

 تفرز الدقيقة- الزوائد من هائل عدد ذات مكعبة طلائية خلايا وهي الثاني، النوع من سنخية خلايا الأول النوع من
 طبقة السائل ويوفر التالفة.1 الأول النوع خلايا محل تحل أن فيمكنها ولذلك جذعية، خلايا وكذلك السنخي السائل

 كذلك السنخي السائل ويحتوي الغازات. تبادل من يسهل وبالتالي ،1 الأول النوع وخلايا الهواء بين رطبة دافئة بينية
 شبكة وتحيط البعض. بعضها عل السنخ انهيار من تمنع والتي وبروتينات(، فوسفاتية سطحياً)دهون نشطة مواد علل
 -وهو التنفي الغشاء بواسطة الدموية الشعيرات في الدم من السنخ في الهواء وينفصل السنخ، الدموية الشعيرات من

 في سنخ مليون٢'' حوالي ويوجد الغازات. نفاذ عملية من يسهل بالتالي و فقط تقريباً ميكرومر ر'٩ ذوسمك
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 أكسيد وثاني للأوكسجين السريع التبادل من تمكن وبالتالي م'،٧0 حوالي كلية سطحية مساحة ذات هي و الرئتين،
 والهواء. الدم بين الكربون

 واثنين الحيطة الدموية الشعيرات في الحمراء الدم كرات محيطات توضح فأر، لرتة الماسح الإلكتروني بالمجهر (.صورة4,٦ رقم) الشكل

 في البيضاء الدم كرات من تقريبا79٩ً السنخ وفاجات مكر وتمثل».AL« السنخي الفراغ في0) وفاج الكر من

Mar, T:R. a4 ه Frewen, Cw. ( 2005 ) Lanate lmmanity in:  من بتصريح منقولة البشرية. للرثة الهوائية المساحات

Sc 2, Moc ع40-1 Am Thoraوngللصدر، الأمريكية الجمعية للصدر، الأمريكية للجمعية الرسمية المجلة ض ا 

 الأمريكية. المتحدة نيويورك،الولايات نيويورك،

 التفي للجهاز للميكروبات المضاد الدفاعي (النظام2,٤)
Antimicrobial Defense of the Regpiratory Tract

 الأحجام في الموجودة الميكروبات من الهائلة بالأعداد الإصابة من التنفسي الجهاز لحاية دقيقة آليات تطورت لقد
 الأهداب، ذو المخاطي التنظيف هي الآليات هذه واحدى يومياً. تستنشق التي تقريباً( لت١00٠0 الهواء) من الكبيرة

 النظام هذا وينطوي الغريبة. والأجسام الميكروبات من خالية التنفسي الجهاز أجزاء عل الحفاظ عن كبير بشكل والمسئول
 الطلائية الخلايا تقوم حيث الطلائي. السطح تغطي والتي المخاط من طبقة في الغريبة والأجسام الميكروبات اصطياد عل
 هذا ويوجد للخارج. )يصق( يطرد أو يتلع حيث الفمي، البلعوم اتجاه في المخاط، هذا بطرد ذلك بعد الأهداب ذات

 ومن الأنفي، والبلعوم الأنفي للتجويف الخلفيين الثلثين في الأهداب( ذو المخاطي المصعد عليه يطلق ما )عادةً النظام
 هذه في عدداً الخلايا أكثر هي الأهداب ذات والخلايا الطرفية. القصيبات- يشمل لا لكن نحو- أسفل إلى النجرة
 والطبقة(.٤,٧ و٤,٣ رقم )الشكل الخارجي سطحها عل الأهداب من٢٠· حوالي عل تحتوي خلية وكل المناطق،
 والذي (،ASL) الهواء ممر سطح سائل من ميكرومر(٦0-٥٠ )سمكه بغشاء مغطاة تكون الأهداب ذات الطلائية
 )طبقة العليا الطبقة بينا محلول، شكل عل مائية طبقة هي الأهداب( حول ما )سائل السفل الطبقة طبقتين، من يتكون
(.٤,٧ رقم )الشكل سطحياً نشطة مادة من رقيقة طبقة الطبقتين ويفصل هلام، وتكون لزوجة أكثر غاطي( هلام



١٥٣ التنفسية للقناة المستوطنة الميكروييوتا

 هلامية و;

 ماحو سائل
 الأهداب

 ميوسين

\

 عرضي لقطاع القاطع الإلكتروني بالمجهر صور )ب( المهدب. المخاطي للمصعد الرئيسة للمكونات خطط)((.4,7 رقم الشكل

(e) ,وYoned و المخاط طبقة)( بالأهداب، الحيطة الطبقة)( توضح فأر رغامي في K. :  من مستنسخة الأهداب.

Mucous blanket of rat broncbu9: Ultrastretunal study. Am .Rev Respir Dis 114,  الأمريكية الجمعية ،(1976)83742

 الهواء لمر الطلائية الطبقة من مزرعة في عرضي تطاع )ج( الأمريكية. المتحدة نيويورك،الولايات نيويورك، للصدر،

 متحد بالمجهر )د(صورة بالأهداب. المحيطة الطبقة:PCL (بوضوح.AكL) الهواء ممر سائل طبقتي ملاحظة ­يمكن

 بواسطةAsL, وشوهدت الأخضر باللون مصبوغة الخلايا البشري. الهوائي للممر الطلائية للطبقة حية لمزرعة البؤر

 الأمريكية الجمعية من بتصريح مستنسخة و)د( )ج( ميكرومتر. 'ا المقياس. شريط الأجر. تكساس ديكسترأن

,مK oweم M.R. d مه B eherمuس RC. :  من الأمريكية المتحدة أربور،ميتشيجن،الولايات الإكلينيكية،آن للدراسات

. (2002) Mucus cleArance A primAry innate defense meechanism for mammalنفn airway. JCL Inwest 109,571-7
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 المضادة الأنشطة تفاصيل اهواء. عر سائل وي الأنفي، السائل في الموجودة للميكروبات المضادة المركبات(.4 و1) رقم الجدول

(.١,١2) رقم الجدول في موضحة المركبات لمختلف للميكروبات

 للميكروبات مضاد مركب معرفته( حالة في )وتركيزه وجوده

 الهواء ممر سائل

 مل مجم/١-٥,١

 مل مجم/١-٠,١

 مل مجم/١-٠,١

 نعم
 مل وجم/ اميكر

 مل ميكروجم/ ا

 مل ميكروجم/١٩

 نعم

 تعم
 بيانات تتوفر لا

 بعم
 بيانات تتوفر لا

 بيانات تتوفر لا

 ملمولر ,ا٣-٠,٨

 دعم
 مل1٩٠ جم/٢٠٠-٥

 امل0٩ جم/٢٠-٩
 نعم

 مفرز بروتين مجم مجم/٠,٦٥

 الأنف سائل

 مل ميكروجم/٥0٠-٢٥٠
 مل ميكروجم/٢٠٢-٨٢
 مل ميكروجم/٨0-١٠

 نعم
 نعم

 مل ميكروجم/٤,0-٠,٣

 نعم

 نعم
 مل نأنوجم/٧

 دعم
 نعم
 نعم
 نعم
 بيانات تتوفر لا

 نعم

 امل0٥ جم/٢١٨-٤٩

 م1١٠ جم/٣٦-١٤
 مل1٩0 جم/١٠<

 نعم

 ليسوريم

 لاكتوفيرين

 البيضاء الدم كرات وتيز بر مثبط

 ي«فوسفولييز الإفرازي
 بيتا النوع من االبشري1 دفاعي-

 بيتا النوع من البشري٢ دفاعي-

 البشري النيروفيل ببتيد-ا

LL37

 إلافين
 ستاثيرين

 النفاذية»BP.) البكتيري للقتل معزز بروتين
 جلانديولي

 الشحنة سالب ببتيد

 من الأخرى المتفاعلة والأنواع النيتريك أكسيد
 النيتروجين

SPLUNCI

IgA

IgG

1gM

 لاكتوبرأوكسيديز

Nasn1 Cavity ( الأنف (تجويف١,4,2

 بينيا بالميكروبات، والمحملة المستنشقة الكبيرة الجسيات بإزلة الأمامية الأنف فتحتي في الموجود الشعر يقوم

 المخاطي المصعد ويقوم الأنفي، المخاطي الغشاء يغطي الذي المخاط في معلقة والميكروبات الأصغر الجسيات تصبح

 المنطقة ففي ذلك، مع البلعوم. إلى بالمخاط العالقة الجسيات بطرد الأنفي المخاطي للغشاء الخلفيين الثلثين في المهدب

 التي للميكروبات القاتلة المركبات فإن المهدب(، المخاطي المصعد يعمل لا )حيث الأنفي المخاطي للغشاء الأمامية



١٥٥  التنفسية للقناة المستوطنة وبيوتا اليكر

 بقتل أساساً تقوم(٤,1 رقم )الجدول الأنفي السائل إلى تفرز والتي (،٤,1٠ رقم )الشكل الطلائية الطبقة تنتجها

 المنطقة. هذه في بالمخاط العالقة الميكروبات لطرد فعالة وسيلة كذلك العطس ويوفر المنطقة. هذه في الميكروبات

.(ELE) (AFL) الطلائية للطبقة المبطن السائل أو sL الهواء لممر المبطن السائل أها عل ه  لطبقة كذلك ويشار
 فضلاً مصلية- وخلايا كلارا، خلايا جوبليت، خلايا الإفرازية- الخلايا من متنوعة مجموعة المهدبة الخلايا ويتخلل

 سطح لسائل والمخاط الأهداب حول ما سائل تنتج الخلايا هذه فإن إججالياً، المخاطي. الغشاء تحت الغدد فتحات عن
 سطحيا نشطة مادة وتفرز فقط، الطرفية القصيبات في(٤,8 رقم )الشكل الكلارا خلايا وتوجد(.ASL الهواء) ممر

 مخاطية. خلايا أو مهدبة خلايا إلى تؤول أن يمكن حيث جذعية خلايا وهي لاحقاً(، تفصليها سيتم )والتي

 ميكرومتر.2 المقاس شريط الهوائي. الممر تجويف في قمتها يروز مع كلارا لخلايا القاطع الإلكتروني بالمجهر صور(.٤,8) رقم الشكل

Jefer, R.K and Li, D. (1997)Airwey mucosa: Secretory celف, mueus and mucins genes، Rupean :  من بتصريح منقولة

Repiatory Joumna1 10,  المتحدة. المحدودة،شيفلد،المملكة التنفسي للجهاز الأوروبية الجمعية جلات ،165565

 كمغذيات تعمل أن منها للعديد يمكن المركبات- من متنوعة مجموعة عل(ASL) الهواء ممر سطح سائل ويحتوي

 مفصل (-تركيبها٤,١ رقم )الجدول للميكروبات مضادة نشاطات الأخرى المركبات بعض لدى بينيا للميكروبات
(.3,٤,٣) الفقرة في

 ومن (،4,٩ رقم )الشكل (،TTRs) العشرة الناقوس شبيهة المستقبلات جيع الهواء لممر الطلائية الخلايا وتنتج
 غير ذلك لعمل الوسيلة أن رغم المستوطنة، وبيوتا الميكر تركيب تنظيم في هاماً دوراً تلعب المستقبلات هذه أ المعتقد



١٥٦ بينية نظرة البشر: بكتيريولوجيا

 الميكروبات رصد في دورها علل ركزت قدTLRs عل الدراسات معظم (.إن٤,2,١ الفقرة )انظر الآن حتى واضحة
 المستوطنة. وبيوتا المكر ميكروبات من بدلاً الممرضة

 )ج( وTR )ب( ،T ته ل)أ( اللامع( الأجر باللون المصبوغة )المناطق المناعي النسيجي الكيميائي التموضع(.4,9) رتم الشكل

TRs TTR ال من شدة المناعية التفاعلات وأكثر أصحاء. أشخاص من الأنفي المخاطي الغشاء من جزعات في

 الصبغة وكانت الطلائية. للطبقة القمية المناطق في في خصوصاً الهوائي، للممر الطلائية الطبقة في كانت الثلاثة

 ل)( المقياس أشرطة الطلائية. الطبقات بين فيا المتناثرة البيضاء الدم كرات خلايا من قليل في كذلك واضحة

,arF nسمsم M., Adم er, M.,:  من بتصريح مستنسخة ميكرومر.30 ل)ب( المقياس شريط ميكرومتر،٨٩ )ج( و

Erjefaelt, J.,Jansson, L., Uddman, R. and Cardell, L.0. (2005) Up- regwlation oftolH receptor2,3 اiعل and 4i aلlergic

rhinitis. Respiruory Reseureh 6, 100 doi: 10.1186/14659921-2-100 @ 2005 Fansson et al; License Biome Cental LID,

،Lمondon, UK

Other Regions of the Conducting Portion ( الموصل الجزء من أخرى مناطق(٤,٢,٢

 الآليات إحدى هي المهدب المخاطي بواسطة التنظيف أو الإزالة فإن التنفسي، الجهاز في الموصل الجزء بقية في

 للجهاز التفريعية الطبيعة هو ذلك عل يساعد ما فإن والقصيبات، القصبات وفي الميكروبات. ضد الرئيسة الدفاعية



١٥٧  التنفسية للقناة المستوطنة وبيوتا الميكر

 أو للعطس كذلك ويمكن المخاط. بطبقة تصطدم الهواء مع المستنشقة والجسيمات الميكروبات أن إلى يؤدي والذي
 مضادة مركبات بوجود تستكمل الميكروبات لطرد المادية الطرق وهذه بالمخاط. العالقة الميكروبات تطرد أن الكحة

 في الموجودة للميكروبات المضادة البيبتيدات بعض (.وتأثير1,4 رقم )الجدولASL الهواء ممر سطح في للميكروبات
(.٤,١١) رقم الشكل في موضحةASL الهواء ممر سطح

 ل«هم إيجابي إنتاج ملاحظة يمكن سليم. بالغ لشخص الأنفي المخاطي الغشاء في مBn-2 ل مناعية صباة(.4,10 رقم) الشكل

( ٤٠٠ x  )التكبير القاعدية الطبقة في خصوصاً الطلائية، الخلايا في الداكن( الأمر باللون مصبوغة )مناطق2

Chen, R.H. and Fang, S.Y. (2004) Erpression of human beها - defensin 2 nعi humع masعl mucosa. Bu :  مر مشتتسخة

 ألمانيا. برلين، الوسائط، وأعال سبرنجر علوم من بتصريح له.ounhio وصا إoه23,261 ه41

 التفي (الجزء٤,٣)
Respiratory Portion

 المبطن السائل الطلائية الأسطح هذه ويغطي التنفسية. أوالسنخ القصيات في ذوالأهداب المخاطي المصعد يعمل لا
 النوع من السنخية الخلايا أساساً تفرزها التي الإفرازات مع جنب إلى جنباً الترشيح فائقة بلازما عن عبارة وهو للسنخ،
 مع جنب إلى جنباً سنخ(، لكل وفاج مكر٧ )حوالي وفاجات المكر من كبير نصاب عل كذلك السنخ وتحتوي الثاني.

 مكونات عل للسنخ المبطن السائل ويحتوي (،MNs) النواة مفصصة البيضاء الدم كرات الليمفوسيتات، من قليل عدد
 رابطة بروتينات رئيسي(، بشكلIgG) مناعي جلوبيولين حرة، دهنية أحاض ليسوزيم، ذلك في با للميكروبات مضادة

،SP-B ،SP-A) SPs السائل في (SPs). سطحياً نشطة بروتينات أربعة رصدت ولقد  سطحياً نشطة وبروتينات للحديد،

sP-cو sP-D،) فإن وعليه SP-.Aو SP-Dوهذان الميكروبات. ضد التنفسي الجهاز من القطاع هذا عن الدفاع في أهمية ذات 
 الموجودة وفاجات المكر بواسطة الميكروبات التهام من يمكن مما الأويسينات، كل يعملان سطحياً النشطان البروتينان

 علsP اله.- ويحث الجرام. سالبة البكتيريا بعض نمو من كذلك تثبط وهي(.٤,٦ رقم )الشكل السنخ في جداً بكثرة
،(PMNs) PMNs. النواة مفصصة البيضاء الدم كرات هجرة  ا في الأكسدة عل القائم الخلية تفجر من ويحفز



 ج
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٨٦W٨١بo2

١٥٨

 )ع( إلى )ز( ،s»eucoecw سspneu هon مذes فد3 )ك( إى )د(H. عمةnتع )ج( إلى )أ( في الفائقة التركيبية التغببرات(.٤,11) رقم الشكل

,3Bم spneumoniae straس aeuococcuل )ك( إلى )ظ( ىs Mor cauahaديفينسين-ا بيتا لليسوزيم، تعريضها تم التي 

٣٠ لمدة البكتيريا عولجت ولقد)(. في موضح المعالج فيرR. ةwer الءهت البشري. ديفينسين-ا بيتا أو البشري

,·٩ المقياس شريط بشري. ليسوزيم مل ملجم/ ا أوب)ج( مل( ميكروجرام/١0)2 ديفينسين- بيتا ب)ب( دقيقة

eptococcas من3 ميكرومتر. pNeunuonie streب دقيقة٣· لمدة البكتريا عولجت ولقد )ج(. في موضحة المعالجة غبر اى 

 ميكرومتر.,·٩ المقاس شريط بشري. ليسوزيم مل اجم/ أوب)ك( مل(، ميكروجرام/٠1)٢ ديفينسين- بيتا )ك(

6Bفذ s pNeuNoniae str8س Steucoccuدقيقة٣٠ لمدة )ب( البكتريا عولجت ولقد أ(.) في موضحة المعالجة فبر 

 شريط مل(، جرام/ ميكرو١0)١ ديفينسين- بيتا ب ساعات٣ لمدة أو)( مل( ميكروجرام/١0)2 ديفيسين- بيتا

.Mor س فله ميكرومتز. و"٩ القيلس cب دقيقية٣٠ لمدة البكتيريا عولجت ولقد )ي(. في موضحة المعالجة فر 

 ميكرومتر. ه،ه المقياس شريط يشري. ليسوزيم مل مجم/ ا أوب)ح(، مل(، ميكروجرام/10)2 ديفيتسين- )ل(بيتا
Lee, B, Y., Andlibi, A, Webster , R et al. (2004) AntimicrobiAl actiwity of innate immmne molecwles :  من منقولة

against Step. pneumnia, Morxella catarrhaلis and nontypeAble Jaemophilus ifuenzae. BMC Ifect De 4, 12

:etal الطبع حقوق.1٢-٤-٢٣٣٤-١١٨٦,١٤٧١/١٠:٠doi م(٠٤٢٠ مايو٩ في الإنترنت عل نشر Lieenseعمن 

UK,م ndoم CeateLtd, L1هeن Bioeجميع المقالي لهذا التوزيع وإعادة الحرفي بالنسخ يسمح للجميع: متاح المقال هذا 

 القال. هذا الأصل الإنترنت( )عل الوقع مع جنب إلى جنباً الملاحظة هذه عل الحفاظ بشرط غرض لأي الوسائط



١٥٩  التنفسية للقناة المستوطنة الميكروبيوتا

 التنفسي الجهاز في البيئية المحددات(4,3)
Environmental Determinants within the Respiratory 'Tract

Atmospherie composition ( الجوي الهواء (تركيب٣,١,٤

 الكربون. أكسيد ثاني7٠,0٤ و أوكسجينT2١ حوالي عل الهواء يحتوي للأنف، الأمامية الفتحات في

 الغازات تبادل نتيجةl.٥ إلى الكربون أكسيد ثاني محتوى يزداد بينيا ./،١4 إلى الأكسجين محتوى ينقص السنخ، وفي
 الميكروبات لنمو مناسبة هوائية ظروفاً يوفر و دائم، بشكل هوائية بيئة التنفسي الجهاز فإن ولذلك الدم. مجرى مع

 من إجبارية لاهوائية ميكروبات عزل يمكن وحيث ذلك، مع اختياراً. اللاهوائية والميكروبات الإجبارية الهوائية

 استهلاك نتيجة المواطن هذه وتظهر لاهوائية. دقيقة مواطن هناك تكون أن يجب التنفسي، الجهاز في المناطق بعض

 الميكروبات نمو يتفاقم وسوف الاختيارية، واللاهوائية الاجبارية الهوائية الميكروبية الأنواع بواسطة الأوكسجين

 الملتفة الأسطح مثل الأوكسجين، تجديد من تعوق التي الموضعية التشريحية الخواص نتيجة الإجبارية اللاهوائية
 اللوزية. )كريتات( والخبايا الطلائية الخلايا لبعض

PR ( الهيدروجيني الرقم(2,٤,٣
.٦,٧٨ بمتوسط قليلاً، مضياً يكون التفي الجهاز عبرA5 ما الهواء ممر سطح لسائل الهيدروجيني الرقم إن

 التعادل درجة إلى )ه,ه( الأمامية الأنف فتحتي من المخاطي للغشاء الهيدروجيني الرقم يزداد الأنف، تجويف وفي
. الأنف مقدمة من سم٦ بعد عل(٩,٦ تقريباً)ه

Nutrientق المغذيات(٤,٣,٣ )

 الخواص عل التنفي الجهاز وبيوتا ليكر والمتاحة العائل من المستمدة للمغذيات الرئيسة الأنواع تعتمد

(.٤,١٢ رقم )الشكل للمنطقة التشريحية
 بالإضافة البلازما. من رشحة عل يجتوي المخاطي الغشاء طبقة سطح عل الموجود السائل فإن المناطق، جيع وفي

 تستعمر التي للميكروبات المغذيات من إضافية مصادر يمثل قد البلعوم عبر يمر الذي واللعاب الطعام فإن ذلك، إلى
 يجعل مما الواحدة(، البلعة في ثانية2-١ جداً)بين سريعاً يكون واللعاب الطعام عبور زمن فإن ذلك، مع المنطقة. هذه

.ASL  الهواء ممر سطح سائل إلى الطعام من ملمسة كمية تتتقل أن المرجح غير من

 للسنخ المبطن والسائل الهواء ممر سطح الأنف، سائل تركيب(3,3,1,٤)
Composition ofNasal Flid, ASL, and Alveolar Liing Flid

 من رشحه المخاطي، الغشاء تحت والغدد الأنفي المخاطي الغشاء من إفرازات عل الأنف سائل يحتوي
 إلخ(، الليمفوسيتات، البلازما، )خلايا المخاطي الغشاء في المقيمة الخلايا من منتجات للأنف، الدموية الشعيرات



١٦٠ بيتية تظرة البشر: يكتيريولوجيا

 أقل ولكن البروتينات، من نوع ··"ا من أكثر رصد ولقد الدمعية. الأنفية القناة طريق عن تدخل التي والدموع

 لأسموزية جداً مشابهة وهي لتر، أسموز/ مل٢٧٧ هي الأنفي السائل وأسموزية تعريفه. تم ما هو فقط نصفها من
 لتر للأنف الطلائية الطبقة وتنتج.٧,0-٥,٩ من الهيدروجيني رقمه ويتراوح لتر(، أسموز/ مل2٨٥) البلازما

(.2,٤ رقم) الجدول في موضحة ومكوناته يومياً، السائل من تقريباً

 التفي. الجهاز في المقيمة للميكروبات العائل من المستمدة المغذيات مصادر(.٤ ا,2) رقم الشكل

 /(،٩٥-٩٠) ماء من أساساً ويتكون يومياً.ASL الحواء ممر سطح سائل من مل١٠٠-٢٠ إججاله ما وينتج
(.٤,٢ رقم )الجدول وبروتينات ميوسينات،

 مل- مجم/٩ نحو الكلي البروتيني والمحتوى ودهون. بروتينات من معقد خليط هو للسنخ المبطن السائل
 الرئوية "المركبات تعرف والتي سطحياً النشطة المركبات من خليط عل كذلك ويحتوي زلال. عن عبارة تقريباً نصفه

 وتتكون الزفير. عملية أثناء السنخ تحطم تمنع وبالتالي للسائل، السطحي التوتر من تقلل حيث سطحياً"، النشطة
 جنباً بروتينات عن عبارة والباقي تقريباً(،l.92) فوسفاتية دهون من رئيس بشكل سطحياً النشطة الرئوية المركبات

 تقرياً..٦,٩ الهيدروجيني ورقمه وإي. سي فيتامين من قليلة كميات مع جنب إلى



١٦١  التنفسية للقناة المستوطنة الميكروييوتا

 موضحة للميكروبات المضادة الخواص ذات المكونات.AsL الهواء ممر وسائل الأنفي، للسائل الرئيسة المكونات(.2,٤) رقم الجدول

(4 رقم)ا, الجدول في

 الواء عر سطع سائل
 مل0١0 جم/٣

 مل00 جم/ا -ا0,٥
 مل0١0 جم/٣٧-٨٤
 بيانات تتوفر لا

 مل ميكروجم/٠٨٢
 بيانات تتوفر لا
 مل0٠١ جم/٣

 نعم
 نعم

 مل0 جم/ا'٠٠٢-٥
 ه"مل١ جم/٠٠٢-٩

 مل0·١ جم/٠٥٩
 مل0'١ جم/٠٤٨

 بيانات تتوفر لا
 لتر ميكرومول/٩2٤

 ملمولر٥٨-٠٨
 ملمولر٢٨-٥٧

 ملمولر ه١
 بيانات تتوفر لا
 بيانات تتوفر لا

 وتركيزه وجوده

 الأنف سائل
 مل0١٩ جم/٥٩٨-٤١٤

 'مل0١ جم/٢١١-٢٥
 ·'مل١ جم/٥٠١-١٣
 مل ه·١ مجم/٨١-٨
 مل ميكروجم/ ه4
 مل ومول/ ميكر٦١-٥
 بيانات تتوفر لا
 بيانات تتوفر لا
 بيانات تتوفر لا

 مل010 جم/٢١٢-٩٤

 "مل٠١ جم/٦٣١-٤١
 بيانات تتوفر لا
 بيانات تتوفر لا

 ملمولر٣,٣
 بيانات تتوفر لا

 ملمولر٥٢٢-٨٩
 ملمولر٨٨١-٨٥١

 ملمولر٨٦-٣٢
 ملمولر٤١-٣
 ملمولر٧-٣

 الكون

 بروتينات
 سينات ميو

 زلا
 لييوكالين-ا

 دنا
 اليوريك هض
 الهيالورونيك حمض

 هيبارين
 كوندرويتي كبريتات

IgA

IgG

 كربوهيدرات

 دهون

 بولينا

 جلوتاثيون

Na'

C1-

K+

CA+

HPO,

 المغذيات توفر في التنفسي الجهاز في المقيمة الميكروبات (مسامة3,٤,٣,٣)
Contribution ofMierobial Residents of the Respiratory Tract to Nutrient Availability

 أنشطة نتيجة تزداد التنفسي الجهاز إفرازات في المتاحة المغذيات مجموعة تزداد التنفسي، الجهاز مناطق ججيع في

 بواسطة تتحول سوف التنفسي الجهاز إفرازات في الكبيرة الجزيئات فإن ثم، ومن المستوطنة. وبيوتا الميكر أعضاء بعض

 دهنية وأحاض أمينية أعاض كربوهيدرات، إلى إلخ اللييزيس جليكوسيديزس، سياليديزيس، البروتيزيس، إنزيمات

(.٤,١٣ رقم )الشكل والطاقة النيتروجين للكربون، كمصادر للاستخدام



 بيئية تظرة البشر: بكتيريولوجيا

 التنفي للجهاز المستوطنة وبيوتا اليكر(4),

١٦٢

Indigenous Mierobiota of the Respiratory 'Tract

Members of the Rمe piratory Mierobiota ( التنفسي الجهاز ميكروبيوتا (أعضاء٤,٤ ا,

 تشمل: رصداً الأكثر والميكروبات العليا. التنفسية القناة مناطق مغتلف الميكروبات من واسع نطاق يستعمر

،Morarella spp. ،Haemophilus spp. ،Neisseria spp. ،Staphylococcus pyogenes ،  للاخضرار مسببة سبحيات

Porphyromonas Prevotella spp. eRropionibacterium spp. ،Corynebaterim spp .CNS Staphylococcws aureus

،Corynebateriumm spp. Kingella، وصف جاء ولقد kngae Ureaplasma) و spp Mycoplasma و spp) Mollicutes ،spp

CNSو .Propionihacterimm sppأن حين في الأول، الفصل في .Revotella sppو .Rorphromoms sppمكونات هي 

 شرحها يرد التنفسي الجهاز وبيوتا ليكر الأخرى والميكروبات الثامن. الفصل في وصفها ويرد الفم وبيوتا ليكر رئيسة
 هنا.

Steptococcws spp. ( (ستريتوكوكس4 و4 اواو

 صورة في عادة وتتواجد الشكل بيضاوية أو كروية الجرام، لصبغة موجبة مكورات هي السبحية المكورات

 عل قادرة غير وهي خاصة غذائية متطلبات لها جميعها الأقل، عل نوعا٣٩ً من الجس ويتكون سلاسل. أو أزواج

 وتحفز النمو، أجل من(l )ه. الكربون أكسيد ثاني من عال مستوى إلى الأنواع بعض وتحتاج التفي. الغذائي التمثيل

 الحياة قيد عل البقاء تستطيع حيث الحموضة الأنواع بعض وتتحمل الأنواع. معظم نمو من الغاز تركيز زيادة كذلك

 وغير بيتا، )ألفا، الدم تحلل تفاعلات عل القائم القديم التصنيف ونظام.4 ا- حتى منخفض هيدروجيني رقم في

،A،8 ءD لأنسفيلد العالم )مجموعات الكيمائية المناعية والخواص للدم( محللة C)يستخدم لايزال المختلفة، للأنواع إلخ 

treptococcs. الرئيسة والخواص الرئيسة. المجموعات من لعدد الجنس لتقسيم واسع نطاق عل sppعل هي ى 

 الآني: النحو

 اختيارية. لاهوائية ه

 جرثومية. غير•
 الكتاليز. لأنزيم سالبة•

 متحركة. غير•

 مولً.٤٦-٣٤ للدناGrC محتوى•
 مشوية. درجة٤٢-٢٠ حرارة درجة نطاق في النمو

 مشوية. درجة٣٧ للنمو المثل الحرارة درجة ه

 رئيس. بشكل اللاكتات لتنتج الكربوهيدرات تخمر ه



١٦٣  التنفسية للقناة المستوطنة الميكروييوتا

Staphykccs aUsus
ProporibactGm acne5,
CNS
CayreteruUm Sp.
M@rella calRrrhals

STaphykcccI
Haarohwu5 5pp.
M seraه sp
kkrrOcoc
St@tccS pyG9r8s

Prevotella sp.
PopyrOrwo8s sp.

Proporbctnum grankSum
StaphykOs aureus
٧irdans streptأccoco 
Bactsrois spp.
Cardka alAns

Virdans
stroptocxL

MoraxBka C8tarrhalls,
3Strwptacrcs pygenBs,
Stapykcccs 8ureus.
Prcpnwbactwru:cnas,
CNS.

Viridans sIrepuccci Steprocs prkumonae
Strep!occus paumonae Staptoccus pygons
kkrocc ProيorbaCtsrum aws

Straplcccccs prwumniae Propinibactenum spp.
VIrdans slrepto!

 التنفسي. الجهاز وبيوتا ليكر للمغذيات كمصادر العائل من المستمدة الكبيرة الجزيئات(.13,٤) رقم الشكل

.frep جينز بيو (سترييتوكوكس4 )ا,اواو,و pyogenes : Strep.pygenesمن للدم محللة سبحية بكتيريا هي 

 الجدار عل أنتيجين ولدها الدم(، آجار عل الدم تحلل من واضحة بمنطقة محاطة تكون مستعمراتها أن )بمعنى بيتا النوع

 الجينوم تتابعات حددت ولقد".A المجموعة "سبحيات ب تعرف ما كثيراً لأنسفيلد- للعالمA المجموعة من الخلوي
 ويستطيع(.hup://cmr. اigorg/tigr-scripts/CMR/GenonePage.cgi?ong-nusp16) الحي الكائن هذا سلالات من للعديد

Sep. pyogenesالهواء ممر سطح لسائل الرئيسة المكونات -أحد بالميوسين الارتباط ASLاللوصق من اثنين طريق -عن 

 الرابطة عبر المرتبطة السياليك عض وأجزاء بعد. الآخر هوية تحديد يتم لم بينيا ،M البروتين هو وأحدهما البروتينية.

 السياليك حض أجزاء فإن وكذلك البكتيرية. اللواصق لهذه الكملة المستقبلات هي الميوسين في(6a-2)٦-٢ ألفا

 وبناة.1 البروتين يتوسطه والذي الطلائية بالخلايا للالتصاق المستقبلات هي البلعوم لخلايا الخلوي الغشاء لبروتينات
 )سيروتيب( مصلياً نمطا80ً من أكثر تمييز يمكن مها، الخاصM للبروتينN الطرفية للمنطقة الأنتيجنية الخواص عل

Sre. pyogene.للبروتين المشفر الجين عل )قائمة للتنميط أخرى طريقة أدت وقد Mببروتين الشبيهة البروتينات أو 

Mجين، e)ه من طرز خمسة تمييز إلى Aحتى B.الحي الكائن هذا التصاق في تشارك ربا والتي أخرى ولواصق 

(.3,٤) رقم الجدول في مدرجة هي التفي، الجهاز في أخرى ركائز أو التنفسي للجهاز الطلائية بالخلايا
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 المستقبل

 فيبرونيكتين

 جزيثات لأمينين، فيبرونيكتين، ينوجين، فير
 حض علل تحتوي

 جلاكتوز هيبارين، الهيباران، كبريتات السياليك،

 فيبرونيكتين

 فيبرونيكتين

 فيبرونيكتين

 فيبرونيكتين

 فيروينوجين فيبرونيكتين،

CD44  ليجائدات

 ا النوع كولاجين

 لامينين إنتجرينات،

 فيترونيكتين

 لامينين

 معروف غير

 المتممة. ومستقيلاهاsb4posea لواصق )٣و4(. رقم الجدول

 اللاصق

 ليبوتيكويك حمض

M  بروتين

Sf61بالسبحيات( الخاص بالفيبرونيكتين الرابط )بروتين-ا 

F,  بروتين

 المصل الظلمة عامل

Fb54للفيبرونيكتين( الرابط٤ )بروتين 

aا Fللفيبرونيكتين( الرابط٩ )بروتين 

 هيدروجينيز دي -فوسفات٢ جليسرالدهيد

 الهيالورونيك م
Cpaبروتين( بمجموعة الخاص للكولاجين رابط Aمن )السبحيات 

SpeBبروتيزسيستيين 

 للفيبرونيكتين رابط بروتين

Lbpللأمينين( رابط )بروتين 

 بوليولانيز إنزيم

 في الموجودة الكبيرة الجزيئات تحلل أن تستطيع والتي خلوية الخارج الإنزيات من عدداSwepagemesً وتتج
 هياليورونيديز إنزيات وتشمل والطاقة. النيتروجين، للكربون، كمصادر تعمل أن يمكن جزيئات لتنتج الحواء ممر سوائل
 )حيث الدي-أوكسيريبونيكليزيس البروتيزيس، من العديد أمين(، وإن-جلوكوز الجلوكورونيك حض يجرر )الذي

 ثمط-M "بروتين سلالات وتنتج والنشا(. البليولان يحلل )الذي والبليولانيزيس الأقل( عل منه ثلاثة تعريف تم
 لصبغة الموجبة الأنواع من عدد لنمو مثبط وهو ،A-57 سترييتوكوكسين بكريوسين- ألحي الكائن هذا من"٥٧

 الجرام.
.Sep تستعمرها التي التنفسي الجهاز في الرئيسية المواقع pyogenesالأنفي، البلعوم الفمي، البلعوم تشمل 

 )الشكل الأثف دهليز في- شيوعاً أقل ولكن- كذلك يتواجد أن يمكن الحي الكائن أن رغم الأنفي، والتجويف
٠(1٤,٤ رقم

 الأشخاص بأعار التباين هذا ويرتبط المختلفة، الدراسات بين بشدة تتباين الحي الكائن هذا نقل معدلات إن

 والرعاية والمكان، المسكن، مثل الاقتصادية الاجتماعية الظروف الجينية، الخلفية متغيرات الدراسة، عليهم أجريت الذين

 إلخ. للمدرسة، والذهاب السكاني، التضخم ومستوى العائلة، أفراد وعدد الشخصية، النظافة ومستوى الصحية،



١٦٥  التنفسية للقناة المستوطنة الميكروييوتا

.Strep وا pyogenesاللوزتين، والتهاب الحنجرة، التهاب ذلك في با الإصابات، من واسع نطاق عن مسئولة 
 العضلات والتهاب النفس، وتعفن السحائي، والالتهاب الناخر، اللفائف والتهاب الرئوي، والالتهاب والحصف،

 السبحية، السموم ومتلازمة التعفني، المفاصل والتهاب القلب(، )غلاف التامور والتهاب الخلوي، النسيج والتهاب
 المنعكس. المفاصل والتهاب السبحيات(، بعد )ما الحاد الكلية كبيات والتهاب الحاد، الروماتويد وحى

 الذين وأطفال( )بالغين الأفراد نسب القيم وتمثل التنفسي. الجهاز في المواقع ختلف فيs وmw= لواصق و(.14) رقم الشكل

(.٢٦-١) الدول من عدد في أجريت دراسات عل مستندة إليها،وهي المشار المواقع في التي الكائن يثوون

ep.pneumonae نيوموفي و&(ستريبتوكوكس٤ واو1 و )؟ :Streppneunonlaeللدم محللة سبحية بكتيرية @هي 

 يمكن والتي للدم(، جزئي تحلل من مخضرة بمنطقة محاطة مستعمراها تكون الدم آجار عل أنه )بمعنى ألفا النوع من
 ولقد )أويتوشين(. إيثيل-هيدروكويرين الحيوي للمضاد بحساسيتها المجموعة لهذه الأخرى الأعضاء عن تمييزها

httn://cmr.tiRr.orE/tigr-scriots/CMR/GenomeRPage.)  الحي الكائن لهذا السلالات من لعدد الجينوم تتابعات حددت
cei?org-bsp.)وهناك السكريدات. عديد من علبة في مغلفة تكون حيث أزواج صورة في عادة الكرويات وتنتظم 

 للعلبة. الأنتيجينية الخواص علل بناء تمييزها يمكن مصلياً نمطا٩0ً من أكثر

 في مدرجة وهي التفي الجهاز في التي الكائن هذا عل الحفاظ عل منطوية اللواصق من عدد وهناك
 ذلك، مع تحدد. أن إلى حاجة في تزال لا اللواصق لهذه المستقبلات فإن الحالات، بعض وفي(4 رقم)&, الجدول

 لبعض مستقبلات عل ويحتوي (،4,١0 رقم )الشكل الالتصاق عملية في هامة تعتبر الجليكوزأمينوجليكانات فإن

 الحي. الكائن هذا لواصق
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 من ثلاثة هياليورونيديز- )إنزيم الكبيرة للجزيئات المحللة الخارجية الإنزيات من عدداً الحي الكائن يفرز

 من متنوعة مجموعة تنتج أن يمكنها حيث البروتيزيس( من والعديد جليكوسيديزيس، إنزيم سياليديزيس، إتزيات

 العائل. بوليمرات من الميكروبية المغذيات

 المستقبل

(plgR)  متبلمر مناعي جلوبيولين مستقبل

 بيانات تتوفر لا

 فيبرونيكتين

 بلازمين،بلازمينوجين
 بلازمين،بلازمينوجين

 بيانات تتوفر لا

.Sbep لواصق(.4,4 رقم) الجدول pNeuNoniaeالمتممة. ومستقبلاتها 

 اللاصق

(SpsA ,PspC و ( كذلك ويعرف CpbA A للكولين الرابط  بروتين

 هيدروجينيز دي -فوسفوجلوكونات1 إنزيم

(pavA)  الرئوية للكرويات والالتصاق الضراوة وعامل

 هيدروجينيز دي جليسرالدهيد؟-فوسفات إنزيم
 إيفوليز الفا

 الرئوية للكرويات السطحي٨ لاصق

2ر7
.surep التصاق(.4 )ا, رقم الشكل pneumoniaeكمستقبلات. أمينوجليكاتات الجليكوز ودور الأنفي للبلعوم الطلائية بالخلايا 

 أمينوجليكانات الجليكوز وتتواجد الأنفي. البلعوم في إفرازية طلائية لخلية القاطع الإلكتروني بالمجهر )(صور

(GAG)توضح الإلكتروني بالمجهر صور )ب( )أسهم(. مختلفة أطوال ذات منتصبة كتراكيب الدقيقة الذغابات عل 

.Swea التصاق pneunNe.تراكيب وتتواجد بالخلايا GAG)في موضحة الالتصاق،وهي مواتع من واحد في )أسهم 

Tonnaer,E. L,nafmans, T:G.,WanKuppevelf,T:H,Sanden,E.A.,Verweiز i, :  من مستنسخة أعل. بتكبير المضافة الصور

P.E. ndه Cuؤr , JH. (2006) Lnvohvement of glycosaminaglyeans in the attachment of pneumocoeei to nasopharyngea]

n 8, 31622 6 .lcels م2006 Mimobes andDnferع epitheli، أمستردام،هولندا. إلسيفير، من بتصريح 

.Step تستعمرها التي التنفسي الجهاز في الرئيسة والمواقع pneamonieالأنفي، البلعوم الفمي، البلعوم تشمل 
٠(٤,١٦ رقم )الشكل الأنف دهليز في كذلك يتواجد أن يمكن الحي الكائن أن رغم الأنف، وتجويف



١٦٧  التنفسية للقناة المستوطنة وبيوتا الميكر

 وأطفال( )بالغين الأفراد نسب القيم وتمثل التنفسية. القناة في المواقع ختلف فيSbe. مneu ءمنه انتشار مدى(.٤,١٦) رقم الشكل

-٣،٥ ،١) الدول من عدد في أجريت دراسات عل مستندة وهي إليه، المشار الوقع في الحي الكائن يثوون الذين

.(٤٥-٤١٩٠١٧٠١٠٠١٢٠٢٠٢٣٢٧

Snre.  فإن وعملياً البالغين، الأشخاص في عنه الأطفال في بكثير أعل يكون الميكروب هذا نقل معدل إن
eumoniaeالشهور أثناء إما الحي الكائن اكتساب يحدث حياتهم- من الأوليين السنتين خلال الأطفال جميع تستعمر م 

 المدرسة قبل ما عمر في هو الكائن هذا نقل معدلات وأعل بقليل. أشهر ستة الطفل بلوغ بعد وإما الأولى القليلة
 التطعيم، الوراثية، الخلفية متغيرات ذلك في با متنوعة عوامل بعدة الكائن نقل معدلات وتتأثر(.٤,1٧ رقم )الشكل

 النامية. الدول في الأطفال في بكثير أعل فهي وعموماً والاقتصادية، الاجتاعية والظروف
.Step وال pnemmoniaeالالتهاب ذلك في با الأمراض من نطاق عن مسئولة إنها حيث للإنسان هام ممرض هي 

 الأنفية. الجيوب والتهاب الوسطى، الأذن والتهاب السحائي، والالتهاب الرئوي،

Viridans group streptococei ( للاخضرار المسببة السبحية (المجموعة٣,1,٤,٤

.Shrep.pnemmoniae  عدا ما ألفا- النوع من للدم المحللة السبحيات من للاخضرار المسببة السبحية المجموعة تتكون

 الجليكوسيديزيس، إنزيات من نطاق منها العديد وينتج سياليديز، إنزيم للاخضرار المسببة السبحيات بعض وتتج

 هياليورونيديز، إنزيات كذلك البعض وينتج التفي. الجهاز ميوسينات من سكريات تحرير عل قادرة فهي ولذلك
 التفي الجهاز إفرازات مكونات من العديد تحليل فيمكنها ولذلك يوريزيس، و بروتيزيس، سالفاتيز، كوندرويتين

 كمصدر يعمل أن نهائي أيفي كمنتج ينتج لللاكتات،الذي ويمكن الأمونيا. وأيونات أمينية، أحاض سكريات، لتنتج
 نمو تثبيط عل القدرة لها الأنواع من والعديد التنفي. الجهاز وبيوتا ليكر الآخرين للأعضاء للطاقة أو و/ للكربون



 بيئية نظرة الشر: بكتريولوجيا١٦٨

،Moraella catarrhalis ،Smep. pneumonia ،Smrep. pyagenes  خصوصا التنفي، الجهاز لميكروبيوتا الأخرين الأعضاء

aemophilus و iifenza، للاخضرار المسببة السبحيات إن وحيث واضحة. غير تزال لا ذلك لعمل الآليات أن رغم 
 الثامن. الفصل في ايضاحها يتم سوف أكثر معلومات فإن الفم، وبيوتا ليكر السائدة الأعضاء بين من كذلك هي

 خطيرة إصابات أهاتسبب )رغم للإنسان الرئيسة الممرضات من تعد لا للاخضرار المسببة السبحيات إن وحيث
 أو تتواجد التي الميكروبية بالأنواع يتعلق فيا نسبياً القليل سوى يعرف فلا القلب(، لبطانة البكتيري الالتهاب مثل

 في الأنواع من عدد عادة يتواجد أنه بحقيقة أكثر الموقف ويتعقد التنفسي. الجهاز في المختلفة المواقع في انتشارها مدى
 الأنفي والبلعوم للاخضرار". مسببة ببساطة"سبحيات إليها يشار ما -عادة بينها التفرقة يصعب حيث معين موقع

 والدهليز. الأنفي التجويف في الحية الكائنات هذه كذلك وتتواجد للاستعار، رئيسة مواقع هي الفمي والبلعوم
Sreprococcus mins ،Smeprococas miis biowar 1 :  تشمل الفمي والبلعوم الأنفي البلعوم في تواجداً الأكثر والأنواع
،Strepococcws gordomii 'teplococcus vestbulais ،Steptococcus salivaris GStreptococcus oralis ،biovar 2

.Strep. mitorو ،Streptococcws sargwinis
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 أثناء نسبة أعل تحدث هولندا. في طفلاسليأ١٩8٣ فيsepneuoi عم ل الأنفي البلعوم نقل عل دراسة نتائج(.4,1٧) رقم الشكل

 سن بعد الاستعار من مستقر معدل إلى الوصول حتي تدريجي انخفاض يتبعها العمر، من الأولى الثلاث السنوات

(.٣٤) سنوات العشر
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Neisseria spp ( (نيزيريا4 ,او&و٢

Neisseria sppيل: كا الرئيسة وخصائصها أزواج شكل في عادة وتتواجد الجرام، لصبغة سالبة كرويات هي 

 الجرام. لصبغة سالبة كرويات•

 هوائية.•
 النمو. من الكربون أكسيد ثاني يحفز

 للإلكترون. نهائي كمستقبل تعمل حيث النيريت وجود في اللاهوائي النمو ه
 جرثومية. غير ه
 متحركة، غير ه
 مول}.٥٢-٤٧ للدناG+c ال محتوى•
 مئوية. درجة٤٠-٢٢ نطاق في حرارة درجة النموفي ه
 مثوية. درجة٣٨-٣٥ حرارة درجة في الأمثل النمو ه
 الكتاليز. موجبة•
 الأوكسيديز. لإختبار موجبة•
 رئيس. بشكل الخلات لتنتج وهيدرات الكربر تؤكسد ه
٠٧,٦-٤,٧ هيدروجيني رقم في يكون الأمثل النمو•

- Neisseria gonorhoea Neisseria و meigids  عن النظر بصرف و- الجنس، هذا في تمييزها يتم نوعا ا٦ وهناك
 خاصة. غذائية متطلبات لها فليس

 المتممة. ومستقبلاتهاN. مening ة لواصق(.٤, )ه رقم الجدول

 المستقبل اللاصق

CD46معلومة غير أخرى وبروتينات 

CD46معلومة غير أخرى وبروتينات 

 البشرية الهوائية للقصبة الطلائية الخلايا عل معروف غير مستقبل

 بيانات تتوفر لا

 بيانات تتوفر لا

 الميباران كبريتات لامينين،

 اوCEACAM) الجنيني السرطاني بالأتجين الخلية التصاق جزيئات

(,CD66ونيكتين فيبر الهيباران، كبريتات 

 فيبرونيكتين الهيباران كبريتات

 أسيالوجليكوبرونينات

PiC n7 بروتينات  النوع من الشعيرة عل

1 النوع من الشعيرة علPiIR بروتينات

MspAبروتيز( Aللكرويات السيرين )السحائية 

Apواختراقي( لاصق )بروتين 

( Neissera A ( لاصق NadA

(Neisseria- hia /hsf ( شبية لاصق NةhhA

(Op)  الظلامية البروتينات

Opc  بروتينات
 الدهنية السكريدات قليل



١٧٠ بيئية نظرة البشر: بكتيريولوجيا
.N ميننجيتيس (نيزيريا٤,٤ ,او١,2) meningitidis :N. Meningiidisبالمكورالسحائي كذلك -تعرف 

gococcusمن menحددت ولقد للإنسان. هام ممرض وهي الأنفي، للبلعوم المستوطنة وبيوتا اليكر في عضو -هي 
Http:/lcr.tigr.org/tigr-scrtipts/CMRIGenomePage.)  القواعد من زوج ميجا٢,٢٧ ذات ها الخاص الجينوم تتابعات

B مصلية مجموعة١٣ وتميز(.m -cei?orgع 0A، 0)لعديد الأنتيجينية الخواص عل بناة التي الكائن لهذا إلخ 
 الأنتيجينية الطبيعة عل يستند تحتية مصلية أناط١0 و مصليا نمطا٢0ً إلى التايز من ومزيد بالعلبة. الخاص السكريدات

1٣ تمييز فيمكن ذلك، إلى بالإضافة التوالي. عل الخارجي، الخلوي للغشاء الأخرى والبروتينات البورين لبروتينات
 تكون هذه-(PS السكريدات، عديد )ليبو الدهنية السكريدات لعديد الأنتيجينية الخواص عل استناداً مناعيًاً نمطاً

 محل فإنه الحي، الكائن لهذا الوبائية الدراسات في واسع بشكل المصل التنميط استخدام من وبالرغم بالحرفً. مسبوقة
 البلمرة وتفاعل الدنا، وبصمة المواضع، متعدد الأنزيمي الألكتروفوريسيس مثل الجزيئية البيولوجيا بطرق الآن استبدال

.N اs ل ويمكن أر(. سي )ب المتسلسل meningiiوالطاقة-تشمل للكربون كمصادر المواد من محدودا عدداً تستخدم أن 
 اللواصق من متنوعة مجموعة تحديد تم ولقد الأيض. لعلميات رئيس نهائي منتج هو والخلات واللاكتات. الجلكوز
 الكبيرة الجزيئات و/أو(٤,1٨ رقم )الشكل التنفسي المخاطي بالغشاء الحي الكائن لالتصاق كوسيط هامة باعتبارها
 الهامة، اللواصق لإحدى البلوري والتركيب رقم)ه,(. الجدول في مدرجة وهي التنفسي، الجهاز إفرازات في الموجودة
(.٤,١٩ رقم) الشكل في موضح

 م إ>لاب

 ملاحظة يمكن ساعة.٢٤ لمدةN.»e بتةهف مصاب الأنفي البلعوم من لنسيج الماسح الإلكتروني بالمجهر صور(.1٨,4 رقم) الشكل

 جمعية من بتصريح منقولة المهدية. الطلائية بالخلايا ملتصقة ليست ولكنها مهدية غر طلاتية بخلية ملتصقة البكتريا

Read, RC, Fox, A, Mwner K, Grey, T:, Jones,N, Borrows, R,:  من المتحدة المملكة العام،ري-ينج، الميكروبيولوجي

D.M and Riمsb, RG. (1995) EperimeDtal iمfection of bumaD asal ه mucosعl explAnts wit Peissera menigides, J

. MedMieobio! 42, 35361



١٧١  التنفسية للقناة المستوطنة الميكروبيوتا

 الشحنة هو الأزرق اللون إستاتيكي،حيث كهربائي بجهد ملونNesse م«entguaes ك,opeA للاصق مسطح(.١٩,٤) رقم الشكل

 الموجبة الشحنة من وتركيزه البروتيوجليكاني الارتباط موقع رؤية ويمكن السالبة. الشحنة هو الأمر واللون الموجية

Fمir ee, S.M., Aعhten, M ndه Derriek, J.R 0200)  من بتصريح مستنسخة الجزيء. من اليسار ع الأعل الجزء في

Crystal Structure ofOPCA integrl membrane sdhesion from Neiوeria meningitides. McNarAad&i USA 993417-

 الأمريكية. المتحدة واشنطن،الولايات للعلوم، الوطنية الأكاديمية م2٠٠٢ الطبع حقوق21

 الموجودة البروتينات تحليل عل القدرة لمها والتي وتيز، بر سيرين وإنزيمIeA وتيز بر إنزيم٨.meningihides وتنتج
 يمكن حيث الأيض، لعلميات رئيس نهائي كمنتج الخلات كذلك تنتج وهي جزئياً. تحليلاً التنفسي الجهاز إفرازات في

 والطاقة. للكربون كمصدر تستخدمه أن الأخرى الحية للكائنات
.M الناس من تقريباlً.١' يؤوي menigitidesالبلعوم كون مع الأوقات، من وقت في العليا التنفسية قناتهم في 

 والفم الأنف تجويف في كذلك رصد قد الحي الكائن أن مع المستعمرة، الرئيسة المواقع هي الفمي البلعوم و الأنفي
 الرضع في أقلها و المراهقين بين يكون الميكروب هذا )مل( نقل معدلات أعل إن(.٤,٢٠ رقم )الشكل كذلك

4 من أقل الأطفال في1٣ من أقل عادة يكون الميكروب نقل معدل فإن عامة، وبصورة(.٤,2١ رقم )الشكل
 سناً. الأكبر المجموعات في أ1' من وأقل السن، صغار البالغين المراهقين في/٣٧-٢٤ سنوات،

 مسئولاً يكون قد ولكنه الدم وتسمم السحائي، الالتهاب هي الحي الكائن يسببها التي الرئيسة والأمراض
 القلب(، )غلاف التامور والتهاب العين، ملتحمة والتهاب الرئوي، والالتهاب التعفني، المفاصل التهاب عن كذللك

 الأنفية. الجيوب والتهاب الأذن، والتهاب



١٧٢ بيئية نظرة البشر: بكتيريولوجيا

 وأطفال( )بالغين الأصحاء الأفراد نسبة القيم وتمثل التنفسية. القناة في المواقع غتلف فيs menig.8م انتشار مدى(.4,٢0 رقم) الشكل

 ،١٩ ،12) الدول من عدد في أجريت دراسات عل مستندة وهي إليه المشار الموقع في الحي الكائن يثوون الذين

.(٥٥-٠٢٠٠٢٣٣٣٤٥
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 والولايات المتحدة المملكة في سلياً شخصا٩٤٣٩ً في٨ منعما وN. مeig ة الأنفي البلعوم نقل معدل(.4,2١) رقم الشكل

(.٥٥) الحي بالكائن والمستعمرة عمرية مجموعة كل في الأشخاص نسبة إلى الأشرطة وتشبر الأمريكية. المتحدة



١٧٣  التنفسية للقناة المستوطنة وبيوتا اليكر

Neisseria lactamica Neisseria: بواسطة التنفسي استعارالجهاز إن spp ( من أخرى أنواع(٤,٤ ,او٢,2
.N ب الصلة وثيق حي ­كائن meningiiiaesيحمي الحي الكائن هذا وجود أن المعتقد من حيث كبيرا اهتامأ اجتذب -قد 

٨. قيام إلى ترجع الحاية هذه مثل أن المرجح ومن(.٤,٢١ رقم )الشكل الأخير بواسطة الاستعار من التنفسي الجهاز
acramicaالأولى سنوات الأربع أثناء عالياً يكون الحي الكائن عزل ومعدل تبادليا. نشطة مضادة أجسام إنتاج بحفز ا 

 تواجد بدراسة ققط قليلة دراسات قامت ولقد ذلك. بعد تدريجياً يتناقص ولكنه (،٤,٣١ رقم )الشكل العمر من

Neiseria من. الأخرى الأنواع sppالفمي البلعوم من لكل المستعمرين أكثر أن فيبدو ذلك، مع التفي. الجهاز في 
Neisseriaperava هم والأنفي /Neisseria sicca(.٢٢,٤ رقم )الشكل

١
N. cinerea

N. tlava

N. mucosa

N. pertlava/N. sicca

0 80604020
 المستعمرين)/( الأفراد نسبة

100

N.subtlavaث 

N. {lavesCens

N. laclamica

N. cinerea

N. flava

N. mucSa

N. perfava/N. sicca

0 80604020

(7) المستعمرين الأفراد نسبة

100

 البلعوم و)ب( ه(٦) بالغاًسليياً شخصا١٧٥ً- الفمي البلعوم )أ( منMe مaع»pp أنواع مختلف عزل معدل(.4,22) رقم الشكل

 )(، سلياً بالغا شخصا4٠ً الأنفي



١٧٤ بيئية نظرة البشر: بكتيريولوجيا

Haemophilus spp ( هيموفيلس(4,٤ راو٣
Haemophilus sppتكون فقد النمو- ظروف الأشكال-وحسب متعددة الجرام لصبغة سالبة حية كائنات هي 

Heamaphils و خيطية. عصويات أو عصوية كروية sppالأنواع كل تحتاج حيث الغذائية، متطلباتها في صارمة هي 
Haemaphis الرئيسية الخواص المختبر. في للنمو النيكليوتيد ثنائي أدينين أميد نيكوتين أو و/ هيمين إلى sppعل 

 التالي: النحو
 الجرام. لصبغة سالبة عصويات•
 علية. ذات الأنواع من العديد ه
 النمو. من تحفز./(١٠-٥ الكربون) أكسيد ثاني مستوى زيادة فإن عموماً،•
 متحركة. غير•
 جراثيم. تكون لا ه

.1 مول٤٤-٣٧ للدناG+C ال محتوى
 مئوية. درجة٤٠-٢٠ حرارة درجة نطاق في النمو ه
 مشوية. درجة٣٧-٣٥ حرارة درجة في الأمثل النمو ه
.٧,٦ للنمو الأمثل الهيدروجيني الرقم•
 والخليك. اللاكتيك السكسينيك، أهاض لتنتج الكربوهيدرات تخمر ه

H Haemophin هو .H: أنواع من دراسة الأكثر النوع inenae ( إنفلوينزي هيموفيلس(٤,٤, ,ا3,1
(http://cmr.tigrorg/tigr-scripاs/ n aتi eو، القواعد من زوج ميجا ,ا٨٣" ذات به الخاص الجينوم تتابعات حددت وقد

(CMR/GenomePage.sei'Tore-Ehi.مصلية أناط ستة تمييز فيمكن لعلبتها، الأنتيجينية والخواص التركيب أساس وعل 
.H وenaae لد(f إلىa )من i.هو هذه من دراسة والأفضل (enae type b @Hb@وi،. من العديد عن المسئول وهو 

H."  أها عل علبة عل تحتوي لا التي السلالات إلى عادة يشار و الحي. الكائن هذا يسببها التي الحادة الغازية الأمراض
ihenaeللتنميط" قابلة غير (NTHi،) ك إليها يشار أن -يجب الدقيق -بالتعبير أنه رغم "H. iheraeمعلبة". غير 

 الأنفي البلعوم بخلايا الحي الكائن والتصاق(٤,٦) رقم الجدول في مدرجة الحي للكائن الرئيسة واللواصق
(.٤,٢3 رقم) الشكل في موضح البشري

 إتنزيات بواسطة اللاحق للتحلل يمكن- جزئياً الفها يحلل أن يمكن والذيIeA بروتيز الحي الكائن وينتج
 سياليديز. إنزيم كذلك وينتج والطاقة. النيتروجين، للكربون، كمصدر للاستخدام أماض تحرر أن الأخرى البروتيزيس

 والطاقة للكربون كمصادر تعمل أن والخليك( واللاكتيك، السكسينيك، )أماض النهائية الأيضية لمنتجاته ويمكن

 سلالات لجميع سام وهو هيموسي، بكريوسي، تنتجb النوع سلالات ومعظم الأخرى. التنفسي الجهاز لميكروبات
Haemophilas من الأخرى الأنواع بعض ،b النوع من ليست التي تقريباً الحي الكائن spp، عائلة أعضاء ويعض 

b Bscherichia. النوع سلالات عل الحفاظ في دوراً يلعب ربا الهيموسين فإن ولذلك، coli Enterobacteriaceae، مثل

 التفي. الجهاز في



١٧٥  التنفسية للقناة المستوطنة وبيوتا اليكر

 اللاصق

I7  النوع من وكولاجين لامينين فيبرونيكتين،

 السياليل من٣-٢ ألغا ذات جليكويروتينات

 بيانات تتوفر لا

 الخنجري والبلعوم الفموي البلعوم خلايا

 جأنجليوسيدات غاط خدية، خلايا

 السياليك حض عل المحتوية الأجزاء

 الجنيني-ا السرطاني بالأنتجين الخلية التصاق جزب

CAM- ,١CEACAM1 خلوي- الداخل للالتصاق جزئي

(,CD54,1)تنفي ميوسين 
 الأنفي البلعوم خلايا

.H تae لواصق(.٤ و٦) رقم الجدول inuenالمتممة. ومستقبلاتها 

 المستهدفة الخلايا أو و/ المستقبل

(Haemophils ( والاختراق الالتصاق بروتين Hap

 كيلوادالتون(١٥)Hw1 بروتين

 كيلودالتون(12٥)Hw2 بروتين

aنHلاصق( H. imerae،) ١١0 وزن ذات )بروتين

 كيلوادالتون(

(Haemophls ( سطحي فيبريل- ليف- Hsf

 الشعيرة فيHi6٨ بروتين

P2الخارجي( الخلية غشاء )بروتين 

P5  فيمبرين

OapAبروتين( Aالمقترن )بالظلمة 

 البلعومية الطلائية دقيقة(للخلايا )ثنيات السطحية بالبروزات .«الملتصقة دعمتمعروة الماسح الإلكتروني بالمجهر (،صورة٢3,4 رقم) الشكل

Ndour C.T:,Ahmed, K, Nakagawa, T:,Nakan6 Y, lehinase A.,:  من الطبع إعادة ميكرومتر ا المقياس شريط البشرية.

Tarhan,G., Aikare, M. and TagstAkE, T. (2001) Mpduلating effecوt of mucoregulatng drgs on the attaehment of

lPathogensis 30,  هولندا. أمستردام، إلسيفير، من بتصريح.Baemophiusbfe متeMierobi م121-71,62001

.H يستعمرها التي التنفسي الجهاز في الرئيسة المواقع ienaeمع الأنفي، البلعوم و الفمي البلعوم تشمل 
 الفم. في كذلك ويتواجد(.٤,٢٤ رقم )الشكل والدهاليز الأنف تجويف في أيضاً الحي الكائن يتواجد فقد ذلك



١٧٦ بيئية نظرة البشر: بكتيريولوجيا

 هذا ضد القوية التطعيم برامج ذات الدول تلك في جداً منخفضة مستويات إلىnتb نقل معدل انخفض لقد
 إى وتصل العمر، من الأولى الستة الأشهر في منخفضاً يكون الأخرى المصلية الأنماط نقل فإن وعموماً، الحي. الكائن
 البلوغ. مع ذلك بعد تدريجياً ويتناقص سنوات، ه و بين الأعار في معدلاتها أقصى

H iaaeالالتهاب السحائي، الالتهاب تشمل لها المسبب الرئيسة والأمراض للإنسان، هام ممرض هو 
 الهوائية، الشعب والتهاب الأنفية، الجيوب والتهاب الوسطى، الأذن والتهاب المزماري، اللسان التهاب الرئوي،
 المفاصل. والتهاب العين، ملتحمة والتهاب

 وأطفال( )بالغين الأصحاء الأفراد نسبة القيم وتمثل التنفسية. القناة في المواقع ختلف فيA. عمد«ة انتشار مدى(.٤,٢٤) رقم الشكل

 ه- ،٣) الدول من عدد في أجريت دراسات عل مستندة وهي إليه، المشار الموقع في الحي الكائن يؤون الذين

.(٦٠-٠٣٣٠٣٨٥٧٠٤٥٤٤٣-٠٢٣٠٢٥٢٧-١٠٠١٢٠١٧٠١٩

Raemopkils. من أخرى أنواع(٤,٤,2,٣,1) spp:هوية لتحديد فقط قليلة دراسات أجريت لقد 
Haemonhis من الأخرى الأنواع sppالدراسات، هذه إحدى ففي ذلك، مع التفي. الجهاز في تتواجد التي 

Kaemophihs أن وجد parainfuaraaeا أنواع أكثر هو Haemophils sppالأشخاص في الفمي البلعوم في رصدا 
H .H، و paraphrophihs .ت، segnis Haenophils كانت المتواجدة spp  ال من الأخرى الأنواع والأطفال- البالغين

haemotytieus(.٤,٢٥ رقم )الشكل

Moraxella catarrkatis ( كاترهاليس موراكسيلا(٤ و4 ,او٤
Mar. catarhalisالكرويات. من كأزواج عادة ويتواجد الجرام، لصبغة سالب متحرك، غير هوائي، كروي هو 

 وهو مثوية. درجة٣٧ عند الأمثل النمو ولكن مئوية، درجة٤٢-٢٠ الحرارة درجة من نطاق في ينمو أن ويستطيع
 واللواصق الأخرى. الكربوهيدرات من أو الجلكوز من حض ينتج ولا والأوكسيديز. الكتاليز لاختبارات موجب
(٤,٢٦) رقم الشكل في موضح هو وكل(٤ )لا, رقم الجدول في مدرجة المتممة ومستقبلاتها الحي للكائن الرئيسة



١٧٧  التنفسية للقناة المستوطنة الميكروبيوتا

 السلالة. نوع عل يعتمد البشرية الهوائية الشعب طلائية بخلايا الحي الكائن التصاق طراز فإن

H. paraphrophilus

H segnis

H. parainfluenzae

H. influenzae

80706050403020100
 المستعمرين).ن( الأفراد نسبة

H. segnis

H. paraphrophilus

H. intluenzae

H haemolytIcus

H. parainfluenzae

 امه

0 4020
 المستعمرين)/( الأفراد نسبة

60 80

Baemohis أنواع مختلف عزل معدل(.2,4 )ه رقم الشكل spPعشرة و)ب( أصحاء بالغين أشخاص عشرة )أً( الفموي البلعوم من 

(.٦0 سنوات()٧-٢ )عمرهم أصحاء أطفال

 إفرازات في الكبيرة للجزيئات بتحليلها- حيث وإيستيريز فسفوليبيز ،DNase إنزياتMarcatarrhalis وينتج
 التنفسي، الجهاز وبيوتا ليكر المتاحة المغذيات مجموعة في التفي-تساهم الجهاز

.Mar يستعمرها التي التنفسي الجهاز في الرئيسة والمواقع caarrhalisالأنفي، البلعوم الفمي، البلعوم تشمل 
(.٤,٢٧ رقم )الشكل الأنف دهليز في كذلك الحي الكائن يتواجد فقد ذلك مع الفم، وتجويف

.Mar رصد ويمكن catarrhalsيستعمر التي الكائن هذا أ حين في الحياة، من الأولى السنة خلال الأطفال معظم في 
 التنفي، الجهاز وبيوتا ليكر الأخرى الأعضاء حالة في الوضع هو وكيا تقريباً(.T٣ )حوالي البالغين من قليلاً عدداً
٠(٤,٤,٢,٣ الفقرة )انظر والاقتصادية الاجتاعية والحالة الجغرافي، بالموقع بشدة تتأثر النقل معدلات فإن
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 اللاصق

 ميوسين

 الطلائية الخلايا

 فيترونيكتين فيبرونيكتين،

leDطلائية خلايا التنفسي(، الجهاز إفرازات في )يوجد 

 طلائية خلايا

IgDطلائية ،خلايا 

 الأهداب جانجليوسيدات

 طلائية خلايا

 والحنجرة الرئة خلايا

 المتممة. ومستقبلاتهاieirr sroا لواصق )٧و4(. رقم الجدول

 المستهدفة الخلية أو و/ المستقبل

 الخارجي( الخلية غشاء )بروتينCD بروتين

UspA1بروتين( A1دائم السطحي )التواجد 

UspA2بروتين( A2دائم السطحي )التواجد 

 الدم( )تلازHag بروتين

(Mor catarrhalis ( التصاق بروتين McaP

D orدM المناعي للجلوبيولين رابط catarhalis MDD بروتين  بروتين

D ٧ النوع شعيرات

 الدهنية السكريدات قليل

.Mor )لاصقA Mcه catarrhalisالمعدني( البيتيديز بإنزيم الشبيه 

s Morلا البؤر متحد المجهري الفحص(.٢٦,٤ رقم) الشكل catarrhaالسلالات ATCC2s38و o35Eالبشرية. الهوائية بالقصبة الملتصقة 

 السلالة أوضحت )أ( الطلائية. الخلايا لتصوير الأجرF.ae6 د استخدم بيتا الأخضر، باللون مصبوغة الحية الكائنات

o3sEًالسلالة تكون )ب( التجمع. من منخفض مستوى مع نافذ التصاق نمط أساسا ATCc2523sمتعددة تجمعات 

Slevogt, H., Tiwar, K.N., Schmeck, B., Hocke, :  من بتصريح منقولة الخلية. سطح عى العنب عنقود تشبه الخلايا

A., 0pitz, B., Suttorp, N. and Seybold, J. (2006) Adhesion ofMoraxell cararrhals to buman bronchial epithclium

racterized by A novel fuoresceneebased assay. Med Mierobial Lmunol (Berl) 195,  علوم من بتصريحch ه73-83

 ألمانيا. برلين، الوسائط، وأعال سرنجر



١٧٩  التنفسية للقناة المستوطنة الميكروييوتا

 أن كذلك ويمكن الأطفال، في الوسطى والأذن الأثفية الجيوب لالتهابات دائم مسبب هو الحي والكائن
 وقد المزمن. الرئوي الانسداد مرض ذوي البالغين الأشخاص في خصوصاً السفل، التنفسية القناة في إصابات يسبب

 المستشفى. في المقيمين ضى للمر التفي الجهاز لإصابات أوبئة عن كذلك مستوً كان

 )بالغين الأصحاء الأشخاص نسبة القيم تمثل التنفسية. القناة في المواقع ختلف فيMor نتتما«عه انتشار مدى(.4,2٧) رقم الشكل

 ،3) الدول من عدد في أجريت دراسات عل مستندة وهي إليه المشار الموقع في الحي الكائن يثوون الذين وأطفال(

.(٦٣-٣٣٠٣٨٦١-٠١٢٤١٧٠١٠٠٢٠٠٢٣٢٧-٥

Stapbyococci ( العنقودية (المكورات٤,٤ ه,ا,

Siaphylcoccus .Suapk: للجنس الرئيسة الخواص ذكرت لقد awreus ( أوريس و&(ستفيلوكوكس٤ اوه,او

.Saph تمييز ويتم الثاني. الفصل في aeusولقد الكواجيوليز. إنزيم إنتاج عل بقدرته للجنس الأخرى الأعضاء عن 
(http://cRr.tigr.ory/tigr-scripts/CMR/GeomeRage.  الحي الكائن هذا سلالات من العديد جينوم تتابعات حددت

(.cei?ongntsn'8هيالورونيت وإنزيم ونيكليزيس، وإليستيز، وجيلاتينيز، كازينيز، )إنزيم إنزيات الحي الكائن وينتج 

 من العديد كذلك ويفرز التفي. الجهاز إفرازات في الموجودة الكبيرة الجزيئات من عدد تحليل عل القدرة لها ليز(

 للاستخدام مغذيات تحرر وبالتالي العائل، خلايا من متنوعة مجموعة قتل يمكنها حيث واهيموليزين الخلوية السموم

.Swaph التنفي.وتنتج الجهاز وبيوتا ميكر بواسطة ameusًالجدول النطاق واسع نشاط ذات البكاتريوسينات من عددا( 

(.٤,٨ رقم
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 ى.uk. سeمه تنتجها التي البكتريوسينات (.بعض4 و8) رقم الجدول

 للميكروبات المضاد النشاط نطاق

Coryebhacteriu ,Step.pneumonae للاخضرار مسببة سبحيات Micmrcoccus hueus,

Suahytococcus spp. ,phtheraeaثd من والعديد

taph, سلالات بعض .auesبعض ,CNSالمسببة السبحيات بعض 

Corymebacterim spp. Haemophilspaasus, Neisseria spp, Bacills spp.  للاخضرار،

Staph. aurews, 5Streptococcus swis, Corynebacteriwn.,H.,  ت سلالأ بعض

Pasteurella multocide ,parasuis و Bordetella spp., Moraxella bovis,

Iiserula monoeosenes  ذلك في با الجرام سالبة الأنواع من العديد

Lis. monocyogenes, Staph. aurews, Stap. simulans,  من عديدة سلالالات

M.luteus

Erercoccusfaecalis,Streptococcws qaloctae, N. meningitdis, Acietobacter,

Staphlococcus spp.  من والعديد

M hreus.Suaphames. Saheamss  من عديلة سلالات ضد تأزري نشاط ذات

 يوسين بكتر

١٨٨ ستافيلوكوكسين

BacR1  ستافيلوكوكسين

Bac1829  متاقيلوكوكسين

A70.  أوريوسين

A53.  أوريوسين

Bac201  ستافيلوكوكسين

C55  ستافيلوكوكسين»C55 و

.Suaph ولدى areيكون اللواصق هذه من فأي ذلك مع ,؟(،٩ رقم )الجدول اللواصق من متنوعة مجموعة 
 فإن الأنفي الدهليز وفي للتحقق. حاجه في يزال لا ذلك فإن له، الحاملة الواقع معظم في الحي الكائن عل الحفاظ في مهًا

 ويبدو الشعر. من تخلو التي الفم لفتحة المجاور الحاجز عل الرطبة الحرشفية الطلائية طبقة هو للاستعمار الدقيق الموقع
 هو له المتمم والمستقبل الموقع، هذا في الحي الكائن عل الحفاظ عل المنطوي الرئيس اللاصق هوB التجمع عامل أن

 أظهرت ولقد )الكيراتينوسينات(. التقرن وخلايا للأنف الطلائية الخلايا سطح عل يتج والذي ،K10 سيتوكيراتين
(.٤,٢٨ رقم )الشكل الخلايا هذه محيط عل يلتصق إنه البشرية، بالكورنيوسيتات التصاقه عل أجريت دراسات

 الأنفي، البلعوم الأنف، تجويف في كذلك يتواجد ولكنه الأنف، دهليز في أساساً الحي الكائن ويتواجد
٠(٤,٣٠ و٤,٢٩ رقم )الشكل التنفسي الجهاز خارج مواقع عن فضلاً الفمي، والبلعوم

 دهليز فيsaph. هes يثوون الأصحاء البالغين من تقريباl٢٧ً حوالي أن المقطعية الدراسات أظهرت ولقد
 رصد يمكن الذين (أولئك1) الميكروب: لهذا الناقلين من مجموعتين أوضحت قد الطولية الدراسات ولكن الأنف،
 معينة بسلالة مستعمرين يكونون الأفراد هؤلاء- دائمين( ناقلين ب )ويعرفون متعددة ظروف في فيهم الحي الكائن

 )ناقلين متعددة مناسبات عينات من واحدة في فيهم الحي الكائن رصد يمكن الذين أولتك(2 و) الحي، الكائن من
 من أكثر- الميكروب )هل( نقل معدل ويتأثر الوقت. مع تتغير المستعمرة السلالة فإن الافراد، هؤلاء في- متقطعين(

(.٤,٣١ رقم )الشكل البالغين في منه الأطفال في أعل الدائم النقل معدل يكون- بالسن- الأخرى العوامل بين
 عل المتحدة، والمملكة الأمريكية المتحدة الولايات في الناس من أ1,٥ و أ١ أن حديثة دراسات أظهرت ولقد

 الحي. الكائن من للميشيسيلين مقاومة سلالات الأنف دهليز في يثوون التوالي،



١٨١  التنفسية للقناة المستوطنة وبيوتا الميكر

 المستهدفة الخلية أو و/ المستقبل

 إلاستين ينوجين، فيبر فيرونيكتين،

 إلاستين ينوجين، فيبر فيبرونيكتين،

 كولاجين

 ينوجين في

 يوجين فير

 ينوجين فيبر فيبرونيكتين،

 العظم سيالويروتين

 فيترونيكتين، فيبرينوجين، فيبرونيكتين، العظم، سيالوبروتين

CAM-1 ،  فيبروبالاستات طلائية، خلايا

 فيترونيكتين كولاجين، فيبرينوجين، فيبرونيكتين،

 الإستين

 البشرية الهوائية القصبة ميوسن

 البشرية اللعابية الغدد ميوسين

 المتممة. ومستقبلاتهاSw وh. هeu لواصق(.4 رقم), الجدول

 اللاصق

FmbAبروتين( Aالرابط )للفيبرونيكتين 

FmbBللفيبرونيكتين( الرابط8 )بروتين 

caaللكولاجين( )لاصق 

CufAللتجمع( )عامل 

 لتجمع(B ل )عاملCI ه

IaAمحدد( Aالمنظم السطحي )للحديد 

Bspالعظمي( وتين لسيالوبر رابط )بروتين 

Eaلاصق( خلوي خارج )بروتين 

EmPخلوي( الخارج القوام لبروتين رابط )بروتين 

Ebpsبر( وتين sالرابط )للإستين 

 دالتون كيلو٦0 ذات بروتين

 دالتون كيلو٠٧١ و0٥١ ذاتCa+2 ل رابطة بروتينات

 الجلد( وتقيحات دمامل )مثل بسيطة أمراض بي وتتراوح الإصابات، من واسع نطاق عن مسئول الحي والكائن
 وتسمم الجروح، وإصابات القلب، بطانة والتهاب العظام، والتهاب الرئوي، الالتهاب مثل للحياة مهددة أمراض إلى

 ومتلازمة التسممي، الجلد تنخر الغذاء، تسمم ذلك في با التسممية من عدد عن مسئول فهو ذلك، عل علاوة الدم.
 السامة. الصدمة

 سالبة العنقودية المكورات تفصيل ورد ولقد:CNS الكواجيوليز سالبة العنقودية المكورات(4,4 ,ه,ا,2)
 التنفسية القناة مناطق ججيع فيSaph. هmeus غير العنقودية المكورات رصدت ولقد الثاني. الفصل فيCNS الكواجيوليز

 سجلت وقد كاملاً، تعريفاً الحية الكائنات تعريف يتم لم الحالات معظم ففي ذلك، مع(.٤,٣٢ رقم )الشكل العليا

Saphlocoecs  أن اتضح مفصل، بشكل التعريف أجري وعندما الكواجيوليز". سالبة "عنقوديات أها عل ببساطة
epiaermidisا بين انتشاراً الأكثر هي CNS.ت من الأخرى الأنواع ومن Saphylococcuهي تواجدها سجل التي 

Staph. .Staph، و cohnii cStaph. lwgdnesis ،Staph. homiis ،Staph. warneri «Staph. haemolyticus ،taph. capitis

.auriclaris



١٨٢ بيئية نظرة البشر: بكتيريولوجيا

 يلتصق سليم. بالغ شخص من عليها الحصول تم المتقرنة بالخلاياSuapk. مهe ق التصاق توضح جهرية صور(.٤,28) رقم الشكل

 ويل بلاك دار من بتصريح مستنسخة متر. ميكرو ا0 المقياس شريط الخلايا. بأطراف رئيس بشكل الحي الكائن

Simou, C., Ai, P.B., Forsythe, P.J. d مه Thodsy, KL. (2005) Specis :  من المتحدة، المملكة أكسفورد المحدودة، للنشر

speciicity in tbe adherenee of staphylococci to canine and buman cornecytes: A preliminary study. WeDermato}

.16, 15661

 الأنف دهليز
 دائمين ناقلين

/٢٠= متوسط
7٣٠-١٢ نطاق:
 مؤقتين ناقلين

/٣٠= متوسط
/٧٠-١٦ نطاق

 وأطفال( )بالغين الأصحاء الأفراد نسبة القيم وتمثل التنفسية. القناة في المواقع مختلف فيsM. سهre د انتشار مدى(.4,29) رقم الشكل

 ،٨-٦) الدول من عدد في أجريت دراسات عل مستندة وهي إليها، المشار المواقع في الحي الكائن يثوون الذين

.(٦٦-٠٢٩٠٢٣٠٢٠٦٤٤٤٥٠٣٤٠٣١-١٨



١٨٣  التنفسية للقناة المستوطنة وبيوتا المبكر

Suonf. .suanh بد المستعمرين الأصحاء الأفراد نسب القيم وتمثل التنفسي. الجهاز خارج مواقع في rew ده  ت نقل معدل(.4,٣0 رقم) الشكل

(.٦٧) الوضحة الواقع فيa سe د

Moliieutes ( موليكيوتس(٤ و4 وا,٦

 المعروفة الحية الكائنات أصغر وهي خلوي، جدار عل تحتوي لا البكتيريا من طائفة هيMoliicwes الموليكيوتس

 زوج كيلو٦٠٠ )د جداً صغير جينوم ذات هي فقط. ميكروميتر,·٢ محيط ذات الأنواع بعض- حرة تعيش التي

 وهي ,ا(.٤,٧ و ,ا٤,٦ الفقرة )انظر الأنواع من عدد في تتابعانها حددت والتي (، الأنواع بعض في القواعد من

 الطائفة لهذه تتمي أجناس ثانية بين من وثلاثة البيئية. متطلباتها في ودقيقة خاصة، غذائية متطلبات ذات النمو، بطيئة
(Ureaplasma ،Mycoplasma، و Acholeplasma)الأجناس وهذه للبشر. المستوطنة وبيوتا الميكر في أعضاء أنواع لديها 

 الجلوكوز، تخمير عل القدرة للسترولات، متطلباتها أساس عل بينها التمييز ويمكن اختيارية، لاهوائية هي الثلاثة
Ureaplasma. وتحلل البولينا. وتحليل الأرجينين، استخدام عل القدرة spPمحتوى( G+C=٣٠-٢٧)/البولينا، مول 

Mycaplasma. فإن الأخرى، الناحية ومن الأرجينين. أو للجلكوز الغذائي التمثيل عل قادرة غير ولكنها sppمحتوى( 

Gc=للعديد ويمكن الأرجينين، تستهلك أن الأنواع لعظم يمكن ولكن البولينا، تحليل تستطيع لا مول/(٤١-٢٣ 
Acholeplasma. فإن الآخرين، الجنسين وبخلاف للجلوكوز. الغذائي التمثيل منها sppمحتوي( G+C=7 مول٣٦+٢٧)

 النمو. أجل من ستيرولات إلى تحتاج لا
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 عمرية فثة كل في الأشخاص نسبة إلى الأشرطة وتشير الأنف. دهليز فيSh. تن=صده نقل معدل عل العمر تأثير(.٤,٣1) رقم الشكل

(.٦٧) سنة٤٠-٣٠ العمرية للفئة متاحة بيانات هناك تكن لم الحي. بالكائن مستعمرة

 الأفراد نسبة القيم وقثل التنفسية. القناة في الواقع ختلف في(cNs الكواجيوليز) سالبة العنقوديات انتشار مدى(.4,٣2) رقم الشكل

 من عدد في أجريت دراسات عل مستندة وهي إليه، المشار الوقع في الحي الكائن يثوون الذين وأطفال( )بالغين

(.٧١-٠٢٣٠٢٦٠٢٥٠٣٣٠٤٥٦٨٠٦٤) الدول
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 استخدمت التي هي فقط الجسم وبيوتا ميكر دراسات من قليلاً إن حيث ،oliees استزراع الصعب ومن

 يتعلق فيا القليل سوى يعرف فلا وبالتالي، كميها. وتحديد لرصدها الضرورية المتخصصة التحضين وظروف بيئات

 للجهاز المخاطية الأسطح هي الرئيسة مواطنها أن البشر-يبدو تقطن التي المتنوعة الميكروبية المجتمعات في بتواجدها
 الأصحاء. للأشخاص التنفسي

M4ycoplasma ،Aع holeplasma laidlaii Mollietes تشمل الأصحاء البشر التنفسية القناة في رصدت التي  وال
Mycoplasma ،Mycoplasma orale cMycoplasma bypophilum cMcoplasmafermentas ،lycoplasmafcium ،buccale

primatm، و Mycoplasma salivaris.فإن هؤلاء، ومن Mycoplasmafemmentasانتهازي كممرض تعمل أن عل قادرة 

 التنفسي. للجهاز

Kingelle kingae ( كينجيل (كينجيلا4,٤ ,ا,٧

Kingellakngaeوتتواجد مدببة، نهايات ذات جرام، لصبغة سالبة متحركة، غير اختيارية، هوائية لا عصويات هي 

 لاختبار موجبة بيتا، النوع من للدم محللة وهي النمو. بتحفيز الكربون أكسيد ثاني ويقوم قصيرة. سلاسل أو أزواج في
 وتتج والمالتوز. الجلكوز من هضاً وتنتج دقيقة، غذائية متطلبات ذات وهي واليوريز. للكتاليز سالبة الأوكسيديز،

 من\./٨ في تتواجد أن يمكن حيث الفمي، البلعوم هو الرئيس وموطنها والقلوية. الحمضية الفوسفاتيزيس إنزيات

 أشهر٦ من العمر في تكون الميكروب )جل( نقل معدلات وأعل شهراً.٤٨-١٩ العمرية الفئة المجموعة في الأطفال

 للإصابات هام مسبب هي الصغار الأطفال وفي أشهر. ستة من أقل الأطفال في تعزله لم فإنها وعموماً أعوام، أربعة إلى

 القلب. بطانة والتهاب الدم، وتلوث الفقرات، والتهاب العظام، والتهاب التعفني، المفاصل التهاب مثل الغازية

 التفي الجهاز في المواقع غتلف في المجتمع (تركيب4,4,2)
Community Composition at Warious Sites within the Renpiratory 'Tract

 الجهاز هذا في معين بموقع الالتصاق عل قدرته هي التنفسية القناة في حي كائن لتواجد الرئيسة المحددات إحدى

 الموجودة تلك عن تختلف طلائية طبقة عل يجتوي والذي الأنف، لدهليز الأمامية المناطق عن النظر ويصرف المعقد.

 متشابهة تكون الجهاز مناطق بمعظم للالتصاق محاولته في الحي الكائن تواجه التي المشاكل فإن التنفسي، الجهاز باقي في

 الجهاز وبيوتا ميكر من عديدة وأعضاء المخاط. من بطبقة مغطاة تكون التنفسي للجهاز المخاطية الأسطح معظم ­لأن

 والسلالاتb النوع من )كلاHً وةeدa ء تشمل وهذه التنفسي، الجهاز غاط بطبقه الالتصاق عل القدرة لها التفي
.trep للتنميط(، قابلة غير pyogenes ، Mor. catarrhalis ،Staph. aumreus ،Strep. pneummonis،مسببة وسبحيات ى 

.M ذلك في -با التنفسي الجهاز وبيوتا ميكر من آخرين أعضاء فإن ذلك، مع للاخضرار. menigiaesيظهرون -لا 

 التنفي الجهاز ميكروبيوتا أعضاء التصاق عل المنطوية والمستقبلات واللواصق التفي. الجهاز لمخاط عالية قابلية

(.٤,١ رقم)ه الجدول في موضحة



١٨٦ بيئية نظرة البشر: بكتيريولوجيا
 التنفسية. وبيوتا اليكر من هامة أمضاء بواسطة التنفسي الجهاز خاط استعار في الضالعة والمستقبلات اللوصق(.٤,10 رقم) الجدول

 المستهدف الميوسين أو و/ المستقبل اللاصق الحي الكائن

 الميوسين في ألفا٦-٢ الرابطة ذات السياليك هض أجزاء

 اللعاب ميوسينات

 الميوسيا في ألفا٣-٢ الرابطة ذات السياليك مض أجزاء

 البشري الأنفي البلعوم البشرية، الوسطى الأذن ميوسين

 البشري القصبة-الرغامي ميوسين

 في ألفا٣-٢ و ألفا٣-٢ الرابطة ذات السياليك مض أجزاء

 الميوسين

 الأنفي البلعوم ميوسين البشرية، الوسطى الأذن ميوسين

 البشري

 الأنفي البلعوم ميوسين البشرية، الوسطى الأذن ميوسين

 البشري

 والبقر الخنزير ميوسين

 البشرية، الوسطى الأذن ميوسين السياليك، عض أجزاء

 البشري الأنفي البلعوم ميوسين

 البشرية الهوائية القصبة ميوسين

 البشرية اللعابية الغدة ميوسين

 البشري الأنف ميوسين

M  بروتين

 بالسطح مرتبط بوليولايبيز إنزيم

P5و P2

HifA)بلين( 

 معروف غير

١٧,٥ ذات بروتين

 دالتون كيلو٢0,٥ ذات بروتين

$P1492  بروتين

CD  بروتين

 دالتون كيلو٦٩ ذات بروتين

 ذاتCa ل" رابط بروتين

 ،كيلودالتون١٧0 و١٥

١٣٨-١٢٧ ذات بروتينات

 كيلودالتون

Strep. pyogeres

H .influerzae

Step. pneumoniae

Mor. catarhalis

Staph. aureus

 من عدد وهناك الميكروبي، الاستعار عل يساعد سوف المهدب المخاطي للمصعد الوظيفية الكفاءة في تداخل أي إن

 المخاط لزوجة تغير أو الأهداب، نشاط تثبيط أو الهدبية، الخلايا إتلاف طريق عن ذلك عمل عل القدرة لها الحية الكائنات

 الطبقة ذلك في بما للاستعار محتملة أخرى مواقع فهناك المخاط، طبقة إلى بالإضافة المنتج. المخاط كمية عل التأثير أو

 المخاطية، الطبقة من كثيراً أقل بمعدل بالأهداب المحيطة الطبقة وتستبدل ذاتها. الطلائية والطبقة بالأهداب المحيطة

 للاستعمار-الخلايا الممكنة المواقع من عدداً الطلائية الطبقة وتوفر الميكروبي. للاستعار دواما أكثر موقعاً تمثل فإنها لذلك
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 المصلية، والخلايا جوبيلت، وخلايا المهدبة، غير والخلايا والسنخ(، القمي البلعوم عن النظر )بصرف الأهداب ذات
 الخلايا فإن ذلك، مع الخلايا. هذه من العديد تتجها التي خلوي الخارج القوام جزيئات و والميوسينات، كلارا، وخلايا
 إتلافها بمجرد للاستعارالميكروبي عرضة تصبح فإنها ذلك ورغم ملتصقة، ميكروبات ها يكون نادراًما السليمة المهدبة
 حالة ففي ذلك، عل علاوة الإضافية. البكتيرية اللواصق مستقبلات الغطاء( )إزالة كشف إلى ذلك يرجع وربا ما. بطريقة

 للارتباط. إضافية مواقع توفر وبالتالي مكشوفة، تصبح قد الكامنة خلوية الخارج القوام جزئيات فإن الشديد، الإتلاف
 التنفسية الحية الكائنات فإن (،٤,10 (و)٤,9 (و)٤,9 (و٤,٦ (و)4 (و)ه,٤,٤ رقم) الجدول في موضح هو وكا
 للعائل. الكبيرة والجزئيات الخلايا من متنوعة لمجموعة الارتباط تتوسط قد والتي اللواصق من واسعة مجموعة لديها

 المخاطي. الغشاء غزو طريق عن كذلك تحقيقه يمكن التفي الجهاز في مستمر أو دائم بشكل البكتيريا وبقاء
.Stemp فإن المثال سبيل فعل pneuimoniae ،N. meningitidis ، Shrep. pyagemes، و inenzae،. تغزو أن جميعا لها يمكن 

 المعملية. التجارب في التنفسية الطلائية الخلايا

NasalVestbule ( الأنف (دهليز٤,٤ و١,2

 وغير المتقرنة الطلائية الخلايا الشعر، بصيلات وتشمل للاستعارالميكروبي المواقع من عدداً المنطقة هذه توفر
 للبكتيريا الكل والعدد الأنف. لميكروبيوتا الأخرى والأعضاء الأنف سائل خلوي، الخارج القوام الشعر، المتقرنة،

 الهام البشري الممرض لنقل الرئيس الموقع هو الأنف ودهليز".١0 و"١0 بين عادة يكون الواحدة الأنف فتحة في
reusه .Staph، ذلك، مع الموقع. هذا في الحي الكائن هذا ثقل معدلات لتحديد الدراسات من العديد أجريت وقد 

CNS ،Corynebaclerim spp. .  تتواجد التي الأخرى الحية الكائنات من أيا حددت قد جداً قليلة دراسات فإن
Ppioibacterim و. spp(.٤,٣٤ رقم )الشكل الميكروبيوتا تسود فهي وعموماً رصداً الأكثر الحية الكائنات هي
 وبيوتا. الميكر من ضئيلة نسبة عادة تمثل فإنها تتواجد، عندما و الجرام، سالبة بكتيريا عادة ترصد ولا

 منها تتألف التي الميكروبات لمختلف النسبية الحصص حدد الذي هو فقط الدراسات من جداً قليل وعدد
Coryebhacterimm) Corynebacterin، للدهون المحبة الدفترويدات خصوصاً spp .  أن ويبدو الأنف. دهليز وبيوتا ميكر

Corynebacterim urealyticum ،jeikim، و Corynebacterium qafemmentans)رقم )الشكل الميكروبيوتا تسود 

.(٤,٣٥
.uaph من سلالات هي الأنف دهليز في المتواجدةCNS ا معظم أن وجد ولقد epidemmidis،ال فإن ذلك رغم ى 

Saph. honb(.٤,٣٦ رقم )الشكل كذلك كثراً يرصد

Nةsal Cnvt ( الأنف (تجويف٤,٤ و2,2

،CNS  هي كانت رصداً الأكثر الحية الكائنات فإن الأنف، بتجويف الخاصة الدراسات معظم في

Corynebacrerim spp، .و Propionibacrerim sppالدراسات إحدى في وجد فقد ذلك، ومع(.٤,٣٧ رقم )الشكل 
Rhodcoccus. أن sppو Aureobacterimالجنس ضمن توجد )الأن .Microbacterium spp)لهذه متكرر مستعمر هي 
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M4icrobacrerim و المنطقة. sppمن حضا وتنتج جرثومية، غير الجرام، لصبغة موجبة هوائية عصوية بكتيريا هي 
 وموجبة هوائية، متحركة، غير الكتاليز، موجبة العصويات من مجموعة منRodococcs الجنس ويتكون الجلوكوز.

 والخواص النمو، أناط المظهري، بالشكل يتعلق فيا واسعاً تنوعاً الجنس هذا في المختلفة الأنواع وتظهر الجرام. لصبغة
 مول/.٧٣-٦٣G+C من الدنا ومحتوى الكيموحيوية.

 بعد البشرية. الطلائية الخلايا داخل إلىSen. مyaeens وصول توضح الماسح الإلكتروني بالمجهر )أ-ه(صور(.٤,٣٣) رقم الشكل

 حقيقية للخلايا غزو حالة في )ب-ه( أو النواة، حقيقية بالخلايا ملتصقة تكون)( البكتريا فإن الإصابة من ساعة

 المقياس أشرطة ه(. ب- في )واضحة العائل خلية وغشاء البكتيريا بين التلامس نقطة عتد انعاد ويتكون النواة،.

Moلا aد r, G.,:  من المتحدة المملكة أكسفورد المحدودة، للنشر ويل بلاك دار من بتصريح منقولة ميكرومتر. ا

Rohde, M., GuzmAn, C.A., and ChhAtal, G.$. (2005) Two distinct pathways for the invasion of Steptococcus

pyagenes in non phAgocytie cells. Cel Mierobia1 2, H غزو )و(145-54 infuenzae.غددي لنسج طلائية خلايا 

 المرتبطة الحويصلات داخل تنضوي حيث الملتصقة، الخلايا تلتقم الصفائح منصات ملاحظة يمكن )ز( مستزرع

S1 Geme, J. ٣. من المتحدة، المملكة أكسفورد المحدودة، للنشر ويل بلاك دار من من بتصريح مستنسخة بالغشاء

(2002) Moleeular and eelluler deteruiants of woDtypeale Haemophilus influenaae adbereDce ndع ivasion. CEl

.Mierobi200-191,41ع 



Moraxella catarrhalis 1(Range: 1.0-3.1)

Gra»-neو ae ، :e وAan) ا6.23 7٥-1oo)١٨٩
15.5 (Range: 12-19)
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18 (Single sludy)

83.5 (Range: 79-88)

Neissena spp.

Propionibacterium avidum
Propionibacterum

granulosum
Propionibacterium acnes

17,9 (Range: 10.8-25.0)Candida albicans

10.5 (Range: 3.9-17.0)

14.8 (Rang6: 0.5-29.0)

Streptocccus pneumoniae

Haemophius intluenzae

Micrococcus spp.

Viridans streptococci

Streptococcus pycgenes

Staphylococcus aureus

 للدهون عبة غير دفتيرويدات
829
(Range 86.7-100.0)

94.5
(Rangs 70-100)

100

 للدهون محبة دفترويدات

200 80604٥
 المستعمرين)"( الأفراد نسبة

Suaph. areus, Saep.  ك بيانات استمدت الأنف. دهليز في الميكروبات غتلف ونطاقات( قيم )متوسط رصد معد(.٤,٣٤) رقم الشكل

,pneumonia, N. meningidides, A. infuenzae, Mor. catarrhalisو CNSرقم الشكل لعمل استخدمت دراسات من 

 الأخرى الحية للكائنات وبالنسبة(.4,32 و)(4,29 (و)2٧,4) (و٤,26) (و4,20 (و)1٦,٤ (و)4,1٤)

 عدد في وأطفال( بالغين ذلك في )با شخصاً ا0٧٨ عل أجريت دراسات سبع من مستمدة البيانات فإن الموضحة،

(.٨١-٠٦٠٢٦٧٧) الدول من

0.1 3.55 1.5 1.79

93.25

B  للدهون حبة دفتيرويدات
B Staphylococcus aureus

 لا الكواجبوليز سالبة عنقوديات
C  للدهون حبة غير دفترويدات

Propionibacterium spp.

 ثانية في الأنف لدهليز للاستزراع القابلة الميكروييوتا تمثل التي الميكروبات لمختلف(T) النسبية الحصص(.٤,٣٥) رقم الشكل

(.٧٩) بالغين أشخاص
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1.6

4.8 1.6

53.2

١٩٠

(.٨2 بالناًسلاً) شخصا١٦ً في الأنف دهليز في تتواجد التيCNS أنواع لمختلف(7) النسبية الحصص(.٤,٣٦) رقم الشكل

Moraxella calarrhalis

Enterobacteriaceae

NIsserra memngilidis

PepRostreptocOccus Spp,

hadocccUS spp.

PropionbaCterum spp.

Moraxella catarrhalis
Streptococcus

pneumoniae
Haemophls intluenzae

MicrococcUS Spp.

Virdans streptoccci

Streptococcus pyogenes

Slaptylococcus aUreUs

AureobaCterum Spp.

Corynebacterium spp.

 الكواجيوليز سالبة عنقوديات

0 10

14.7 (Range: 0-81,4)

13 {Range: 0-40)

·0)

.3 (Range: 0-60)

403020
 المستعمرين)/( الأفراد نسبة

50
 «عي:ة

50 (Single study)

Swanh. sسeu سه  بيانات استمدت الأنفي. التجويف في الميكروبات مختلف ونطاقات( قيم )متوسط رصد معدل(.٤,٣٧) رقم الشكل

,N. meningiides, H. infuenzae, Mor cauarrhalisم, Sbep. pneumoniو CNSالشكل لعمل استخدمت دراسات من 

 الأخرى الحية للكائنات بالنسبة(.4,٣2 (و)4,19 (و)4,27 (و24,4 (و)20,4 (و)4,1٦ (و)4,14 رقم)

 من عدد وأطفال(في بالغين ذلك في )با أشخاص١٢١٠ عل أجريت دراسة ا٢ من مستمدة البيانات فإن الموضحة،

(.٧٥-٤٢٣٠٦٠٢٤٤٣٣٦٨) الدول
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Sanhlocacecus CNS من الأخرى الأنواع تشمل و .Saph مجموعة من رصداً الأكثر هي epidemidis  إن
.Suaph تتواجد التي homiis ،Staph. hmohyticws ،Staph. capitis، و Staph. lgdmnesis.من رصدت التي والأنواع 

،C. qfermentans ،C striatumm ،G. pseudodiphtheriticun ،C' propinguum ،C, accolens Cbryebacterim تشمل spp.

.Rropioibacteriumm acnes Prpionibacterim من سلالات هي تقريبا رصدت التي spp. .C. وججيع macginleyi  و

.Sep تae يتواجد أن النادر من أنه من الرغم وعل pneumoniae ،H. ierدائ]ً أها إلا البالغين، في الأنف تجويف في 
 الرضع. في تتواجد ما

Nasopharyه r ( الأنفي (البلعوم٣,4,4,2
٤x إلى"٣٨١٠x١0 الاستعارمن كثافة تراوح- ومتنوع كبير ميكروب مجتمع من يعزز الأنفي البلعوم  إن

 معظم وتتواجد (رCFU) للمستعمرة مكونة وحدة'١٠x٦ حوالي بمتوسط (،CFU) للمستعمرة مكونة وحدة
 يحتوي قد منها كل المهدبة، غير الطلائية بالخلايا ملتصقة أو الهواء( ممر سطح )سائلASL في إما الحية الكائنات

 الأنفي والبلعوم دقيقة. مستعمرات تكوين من الخلايا بعض تدعم وقد ملتصقة، بكتيرية خلية٥٠-١٠ بين ما
،Mor. Catarrhalis • ierae ،Shrep. pneumomiae-  المامة البشرية الممرضات من العديد لنقل رئيس موقع هو

Ste. pyogenes، و N. Menigihs.دراسة عل التركيز نحو الأنفي للبلعوم البكتيرولوجية الدراسات اتجهت ولقد 
 المعقدة وبيوتا للميكر الكلل التركيب تحديد محاولة من بدلاً الميكروبي النصاب في ذكرها السالف الممرضات انتشار مدى
 السن، ذلك في با عديدة بعوامل يتأثر الأنفي البلعوم في المحتملة الممرضات هذه تواجد إن الموقع. هذا تستوطن التي

 الكائنات هذه يثوون الذين والبالغين الأطفال ونسب(.4 ا,1 رقم )الجدول الاجتاعية والعوامل والمناخ، والجنس،
 السبحيات فإن ذكرها، السالف الحية للكائنات بالإضافة(.٤,٣8 رقم) الشكل في موضحة الأنفي بلعومهم في الحية

Haeophihسs  كذلك عادة وتتواجد متفاوت. بشكل والأطفال البالغين في الأنفي البلعوم تستعمر للاخضرار المسببة
CNS ،Corynebacterimm spp. ،Neisseria spp. ،spp، ٤,٣٨ رقم )الشكل الإجبارية اللاهوائيات من متنوعة ومجموعة

(.1٢,٤ رقم والجدول
 استهلاك نتيجة وذلك الهوائية، البيئة هذه في الإجبارية اللاهوائية الميكروبات تتواجد أن الممكن ومن
 مواطن تكوين إلى ذلك يؤدي حيث الموجودة، الاختيارية واللاهوائية الهوائية الأنواع بواسطة الأوكسجين

 عل لوحظت حيث الدقيقة المستعمرات داخل وفي الطلائية، الخلايا انغادات في خصوصاً لاهوائية، دقيقة
 لهذه بالأوكسجين الغنية التنفسي الجهاز لإفرازات المحدود النفاذ إن(.٤,٣٩ رقم )الشكل الطلائية الخلايا

 تركيزات ذات بيئة يخلق- المقيمة الميكروبات بواسطة الأوكسجين استهلاك مع بالاقتران- الدقيقة المواطن
 الحياة. قيد عل البقاء من اللاهوائية الميكروبات تمكن وبالتالي الأوكسجين، من منخفضة

oropharnr ( الفمي (البلعوم٤,2,٤,٤
 مستمر ضخ حالة في- ومتنوعة كثيفة وبيوتا ميكر عل يجتوي منها -كل واللعاب الأنفي البلعوم إفرازات إن

 دائ] وتتواجد تحديدها. جداً الصعب ومن جداً معقدة تكون الفمي البلعوم وبيوتا ميكر فإن لذلك الفمي. البلعوم إلى
Haemophils للدم،. المحللة غير السبحيات ألفا، النوع من للدم المحللة السبحيات spp.و Neisseria sppمتساوية بنسب 

(.٤,٤٠ رقم )الشكل وبيوتا اليكر من/٨0 إلى يصل ما معاً وقثل تقريباً،



 بيئية نظرة البشر: بكتيريولوجيا١٩٢

 الأنفي. للبلعوم المستوطنة بيتا للميكرو الهامة الأعضاء نقل عل العوامل ختلف تأثير(.4, ا1 رقم) الجدول

 العامل

 )العمر( السن

 الثائر

Srep, انتشار .preumoniae, H.igerae, Mor .catterhalisالولادة حديثي التالي: النحو عل وتتناقص 
 البالغين الأطفال<

.N انتشار meingitidesوالشباب المراهقين في معدلاته أعل في و السن كبار و الولادة حديثي في منخفض 

Snep ء انتشار يكون الموسم .pnemoniaالشتاء فصل في منه الصيف فصل في أعل المدارس أطفال في 

Mor انتشار يكون .caterhlisوالشتاء الربيع فصل في منه والخريف الشتاء في أعل 

.st انتشار يكون amesالصيف نصل في منه الشتاء فصل في أعل الولادة حديثي في 

 الإناث في عنها الذكور في أعل تكون الولادة حديثي فيe Swaphه. الاستعار كثافة الجنس

.N انتشار يكون اجتاعية عوامل meniginidsمعسكرات وفي المنخفضة الاقتصادية الاجتجاعية المستويات في معدلاته أعل في 

 إلخ العسكريين، المجندين، معسكرات السجونا مثل الأفراد

.Smmep انتشار يكون pnemonaeو maeع H.igeالاقتصادية الاجتاعية المستويات في معدلاته أعل في 

 المنخفضة

Strep. pneumoniae, H. ienae  من متزايد نقل معدل ذوي يكونون أشقاء لدهم الذين الأطفال

H. ،. meniginiaes ،Sne. pneumonae  الممرضات أحياناً يأوي الفمي البلعوم فإن الأنفي، البلعوم مثل
i@emaaeو Mor aaarhualisالبلعوم فإن ذلك، إلى بالإضافة(.٤,٣٧ و٤,٢٤ و٤,2٠ و٤ ا,٦ رقم )الشكل 

 البالغين في الحي الكائن هذا نقل (.إن٤,1٤ رقم الشكل)Sep.pygem الهام للمرض الرئيس الموطن هو الفمي
 نقل معدل يصل قد وفيهم المدارس، أطفال في أعل عموماً يكون ولكنه ،4١0 و أ٥ بين عادة يكون الأصحاء
 والربيع. الشتاء فترة أثناءV.٢0 إلى الميكروب

،Seaoeas.  من الأقل نوعأعل عزل°ا كبيراً،ولقد الفمييكون بيوتاالبلعوم لميكرو الميكرويية إنتنوعالأنواع
.s Sheة فإن ذلك ومع miis biowa 1&2 ،Se. saliو Sbep. angiss٧٥ من -أكثر -عموماً تمثل.iالمكورات من 

(.٤,٤١ رقم )الشكل الموجودة السيحية
Haemaphiis. أنواع من رصداً الأكثر هوH.paraieme وا spp(.٤,٢٥ رقم )الشكل الفمي البلعوم في

.H تشمل كثيراً ترصد التيHaemophihs أنواع من أخرى وأنواع paraphrophis ،. segnisو aaeة .H.وأكثر 
Neisseri أنواع. sppًهي البالغين في رصدا N.fwa 4. mucsa ،. pefwaو N. cierea(.٤,٢٢ رقم الشكل )انظر

،CNS .M. ال كذلك أحياناً وتتواجد sub@اعwa .N و acamiea Neiseria تشمل تتواجد التي spp.  من أخرى وأنواع
.Staph و الجرام(. سالبة الأنواع )خصوصاً اللاهوائية والميكروبات الكورين، بكتيريا مجموعة eiaermidsال هي 

CNSكذلك عزلت قد لكن و ترصد، التي الرئيسة Staph. cohniiو Suaph. Mcilagiousولقد الفمي. البلعوم من 



١٩٣ التنفسية للقناة المستوطنة وبيوتا اليكر

 رصداً الأكثر الأنواع أن الفمي البلعوم في الموجودة الكورين بكتيريا لمجموعة الوحيدة التفصلية الدراسة أوضحت
Cornebacterim هي durumو Roihia dentocariosaهي رصدا الأكثر اللاهوائية والبكتيريا(.٤,٤٢ رقم )الشكل 

،Veillonella spp. Fasobacterium spp. ٤ Prevotella melaninogenica ،Propionibacterim spp. ،Bacteroides spp .

.Peptostreptococcus spp.  و

52.9 (Single sludy)

Enterobacteraceae

75.2
(Range: 25.7-100.0)

Corynebacterum spp.
 للاخضرار مسببة سبحيات

35.1 (Range: 11,9-70.0)Haemophilus inftuenzae

100908070

34.4 (Range: 4.1-60.0)
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pneumoniae
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Staphytococcus aureus

Moraxella catarrhalis

1009080706050403020100
(7 المستعمرين) الأفراد نسبة

 اسنة(.٨)« بالغين و)ب( سنوات(٧- )عمرهم أطفال )أ( في الأنفي البلعوم في رصداً الأكثر الحية الكائنات(.4,38) رقم الشكل
.Staph ل- بيانات استمدت uureus, Step.pneumonia, N. meningities, H. ifuenzae, Mor catarrhalisو CNSدراسات من 

 وبالنسبة(.4,32 (و)4,29 (و)4,27 (و26,4 (و)4,20 (و)1٦,4 (و)4,14 رقم) الشكل لعمل استخدمت
(.٨) سلي]ً شخصا380ً عى أجريت دراسة من مستمدة البيانات فإن الموضحة، الأخرى الحية للكائنات



١٩٤ بيئية نظرة البشر: بكتيريولوجيا
 لمدى إشارة ولكنها شاملة ليست القائمة أصحاء. لأشخاص الأنفي البلعوم في ترصد قد التي الحية الكائنات(.4,12 رقم) الجدول

 الأنفي. البلعوم وبيوتا ميكر تعقيد

 اجيارية لاهوائية ميكروبات

Fusobacterium Spp.
Pevotella spp.

Porphyomans spp.

Peptostreptococcus Spp.
Propionihacterium spp.

Bacteroides spp.
Weilloxella spp.

 اختيارية لاهوائية ميكروبات

Strep.pmoniae
Streptococcws intermedius

Strep.argirosus

Strep. conestellatws
Strepococcus sanguis

Strep. goruonii
Strep. mitis

Streptococcws parasangwis

Streptococcus crista

Strep. pyogenes

Staph. aureus

Staph. epldermidls

taph. cohit

Kin. kngae

 هوائية ميكروبات

H. infdenae
H. parainerza

Haemophilusparahaemobyticws

H. segnis
Haemophihs aphrophils

N meningitidis
N. cineriea

N. sica

N. subwave

N. mwcosa

N. lactamica

Nelsserlafwvescens

Mor. catarrhalis

 من الأقل عل نوعاً ا١ رصد وقد ،o لاiies الرئيسية المواطن أحد هو الفمي البلعوم أن ويبدو
،M4yc. hipophihmm ، Myc. facimm ،ye buccale ،Myc. @ale ،Myc. saliaim Mollicutes ذلك في با الموقع، هذا في

Acholelamma و ladlawii.النصاب. كثافة أو انتشارها مدى عن القليل سوى يعرف فلا ذلك، مع 

 الطبقة عل مواضع ثلاثة في البكتيريا وتتواجد هامة. ليمفاوية أنسجة وهي الفمي البلعوم في واللوزتان
 (،٤,٤٣ و٤,3٩ رقم )الشكل الطلائية بالخلايا ملتصقة أ(،٤,٤٣ رقم )الشكل المخاط طبقة عل اللوزية: الطلائية
(.٤,٤٣ رقم )الشكل الطلائية الخلايا وداخل

 الحية الكائنات كون حيث من الفمي البلعوم ببقية الخاصة تلك مع اللوزتين سطح وبيوتا ميكر وتتشابه
Suaph. .H، و paraiemae ،. i@erae ،Neisseria ،spp ،  ألفا النوع من للدم المحللة السبحيات هي عزلا الأكثر

 ما دائ]ً الحواف هذه أن ويبدو (،٤,٣٩ رقم الشكل )انظر الدقيقة الحواف من مميز نمط لها الطلائية الخلايا أن ه.e ك
(.٤,٤4 رقم )الشكل البكتيريا عل اتقبض"

 لخمسة اللوزتين سطح عل المستوطنة للميكروبيوتا الاستزراع عل معتمدة غير دراسة مؤخراً أجريت ولقد
 عدد متوسط- التنوع شديدة كانت وبيوتا اليكر أن وجد وقد(.٤,١٣ رقم )الجدول أصحاء بالغين أشخاص

Sie. ،Sme. mi biovar 1  كانت رصداً الأكثر والأنواع نوعاً.١٩ كانت الواحد الشخص في رصدت التي الأنواع
.Gramlicatella adicens Gemella، و haemobysans ،Gemella sangwiis ، miis biovar2



١٩٥ التنفسية للقناة المستوطنة الميكروبيوتا
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 الطلائية الطبقة سطح عل )أسهم( لبكتريا دقيقة مستعمرات(1) التنفسية. القناة في اللاهوائية الدقيقة المواطن(.٤,٣9) رقم الشكل

 خلايا بين وصلة إلى الرأس ثنائية الأسهم وتشبر المتجاورة. الطلائية الخلايا عل الدقيقة الحواف نمط لاحظ اللوزية.

 العلبة مواد طلائية. خلية في أخدود في بكتيريا توضح القاطع الإلكتروني بالمجهر صورة )ب( متجاورة. طلائية

 الأسهم(. )رؤوس الطلائية الخلية سطح عل بروزات مع تلامس عل وهي البكتيرية، الخلايا عل ظاهرة )أسهم(

 منقولة و النرويج، ترمسو، ترمسو، جامعة ستينفورس، إريك لاررس البروفيسور -من -بكرم مقدمة الصور

Redrisksen, F., Raisanen, S., Myklebus, R. and Stenfors, L. E. (1996) Bactrial sdherenee to the :  من بتصريح

،surface and isolatod cel opitheliwm of palatne tonsils Acta OtolryNgol 116, 6206

 وبسبب )كريتات(، "خبايا" ب تعرف التي و المتفرعة العميقة،الملتفة، الإنغادات من كبير عدد بها واللوزتان

 تقريباً تمثل التي و اللاهوائية، البكتيريا من كثيف نصاب من تعزز المناطق هذه فإن الأوكسجين، وصول محدودية

Pevotela كانت اللوزتين، خبايا وبيوتا لميكر دراسة وفي للاستزراع. القابلة المستوطنة وبيوتا اليكر نصف sppأكثر هي 

Prev. Melaiaeiea،  هي عزلأً الأنواع أكثر كون مع العزلات، إجمالي من72٦ تمثل وكانت عزلاً، الحية الكائنات

Prev. loescheii، Pev. comporis، و Pev. oralis(.٤,٤٥ رقم )الشكل

Lower Respiratory Tact ( السفل التنفسية (القناة٤,٤ و2 ه,

 الأشخاص في بالميكروبات مستعمرة عادة تكون لا والسنخ والقصيات، والقصبات، الرغامي، الحنجرة، إن
 نتيجة والرغامي، الحنجرة خصوصاً المناطق، هذه من البكتيريا من محدود عدد عزل دائي] فيمكن ذلك، مع الأصحاء.

l. ٥٠ إن حيث النوم أثناء خصوصاً متكرر حدث هو السوائل ورشف العليا. التنفسية القناة من السوائل رشف من



١٩٦

 جداً صغيرة السائل كمية أن ورغم الرئتين. إلى الفمي البلعوم إفرازات يرشفون الأصحاء الأشخاص من تقريباً
 الإفرازات هذه في مل(/CFU"10 إلى )يصل للبكتيريا العالي التركيز فإن الواحدة(، الليلة في مل,'٢ إلى0١,٠)

 كبيراً. يكون قد السفل التنفسية القناة تدخل التي البكتيريا عدد أن يعني

 بيئية نظرة الشر: بكتيريولوجيا

Candida spp.

 الجرا موجبة لاهوائيات

 سالبةالجرا لاهوائيات

Haemophllus paralntluenzae

Haemophilus Mntluenzae

Moraxella catarhalis

/eissera meningiiidis

Neissena spp.

StreptocOcCus pneumonae

NonhemolytIC slreplococcI

StreptococcUs py0gsnes
 للاخضرا مسببة سبحيات

 الكواجيوليز سالبة عنقوديات

SlaphylocOccus aureus

0 604020

(7 المستعمرين) الأفراد نسبة
80

92.5
[Range: 77 4-100.0)

(Rang8, 74,6-100.0)

100

67.3 (Range: 23-100)

.S uaphى ,ureus ة Sbep. pnumonia, N. meningides, A. iwenدت e,  ل بيانات أستمدت الفموي. البلعوم وبيوتا ميكر(.٤,40 رقم) الشكل

,Mor. caarbaiiو CNS(٤,٢٤ (و)4,20 (و)4, ا٦ (و)4, ا4) رقم الشكل لعمل استخدمت دراسات من

 دراسات من مستمدة البيانات فإن الموضحة، الأخرى الحية للكائنات وبالنسبة(.4,٣2 (و)29,4 (و)27,٤ و)

(.٠٦٠٤٦٤٨٣ ،٤ الدول)ه من عدد في وأطفال( بالغين ذلك في )با شخص٢٠١ مجموعه ما شملت

 التنفسي الجهاز وبيوتا ميكر أعضاء بين )التفاعلات( الآثار (تبادل4,4,2)
Lnteractions among Members of the Respiratory Microbiota

 النفعي التفاعل هو النهائية، الأيض منتجات إخراج أو الكبيرة الجزيئات تحليل طريق عن المغذيات توافر إن
 الجهاز إفرازات في الموجودة الكبيرة والجزيئات التنفسي. الجهاز وبيوتا ميكر أعضاء بين فيا يحدث الذي الرئيس
 حمض بروتينات، ميوسينات، تشمل التنفسي الجهاز في الموجودة الميكروبات بواسطة بتحليلها تعرف والتي التنفسي

 مثل- نهائية أيضية لمنتجات ويمكن(.٤,1٣ رقم الشكل )انظر ودهون الكوندرويتي، كبريتات هيالورونيك،
Haemophilus. و عنقوديات، سبحية، مكورات تنتجها والتي اللاكتات sppوالطاقة للكربون كمصادر تستخدم -أن 

Mar. aemophilus، و spp. «eisseria spp. Weillonella. بواسطة الأوكسجين واستهلاك spp. Neisseria و spp.  بواسطة



١٩٧  التنفسية للقناة المستوطنة الميكروبيوتا

carrhailis، من يمكن وهكذا الأوكسجين، من منخفضة تركيزات ذات دقيقة مواطن إنشاء في كذلك يساهم سوف 

 عدد أظهرت وقد اللاهوائية. والبكتيريا وفيلية( وإير )ميكر الأوكسجين من منخفضة لتركيزات المحبة البكتيريا نمو

 أخرى أعضاء قتل أو تثبيط عل القدرة لها التنفسي الجهاز تقطن التي الأنواع من العديد أن المعملية الدراسات من

 التضادية والمركبات معروفة. غير عموماً ذلك عن المسئولة المركبات هوية فإن ذلك، ومع التفي. الجهاز وبيوتا ليكر

 الهيدروجين. أكسيد وفوق دهنية، وأماضاً يوسينات، بكتر تشمل التنفسي الجهاز ميكروبيوتا أعضاء تنتجها التي

 تخلق أن يمكن التنفسي الجهاز ميكروبات بواسطة الأوكسجين واستهلاك الحمض إنتاج فإن ذلك، إلى بالإضافة

 يمنع أو ذلك يجد وسوف التوالي، عل منخفض، أوكسجيني محتوى أو و/ منخفض هيدروجيني رقم ذات دقيقة بيئة

Sep.  سلالات من العديد نمو من تثبط للاخضرار المسببة السبحية المكورات أن تبين ولقد الأنواع. بعض نمو من

Mor: catarrhalis ،NTHi ،pneumoniae، 3 وStrep. pyogenes.جسم في التفاعلات هذه مثل حدوث علل دليل استمد ولقد 

 وعدد ألفا النوع من للدم المحللة السبحية المكورات وجود بين عكسية علاقة سجلت قد كانت دراسات من الإنسان

 لاستخدام إكلينيكية محاولات عل حثت قد المشاهدات هذه مثل إن الأنفي. البلعوم في التنفسي الجهاز ممرضات من

.Smep عن الناتجة الإصابات وعلاج منع في للاخضرار المسببة السبحية المكورات pyogenes.وال .Revotella sppو 

،Mor. catarrhalis ،NTH ،Smep. pnemoniae Reptosmeptococcus نمو تثبيط عل القدرة لها الأنفي البلعوم من المعزولة

N. .taphىS، و aureus ،Mor cauarrhalis ،H. ifhenzae .Step ضد مضاد أثر pnemmonie .Strep. وتظهر pyogenes  و

.Strep. pneumoniae menigiiides، بواسطة الهيدروجين أكسيد فوق إنتاج إلى ذلك يرجع وربا

0.9 2 4

0.9

 بالغين أشخاص لستة الفموي البلعوم في رصدت التي للاخضرار المسببة السبحات){( حصص ونسبة هوية(.٤,٤ )ا رقم الشكل

(.٨٤) أصحاء



 أخرى كورين بكتيريا

Microbacterium spp.

Corynebacterum
pseudodiphtherticum

Corynebacterium spp.

Aureobactenum spp.

Corynebacterium jeikeium

Corynebactrium Group G

Rothia dentocariosa

Corynebacterum durum

١٩٨

0 5 3025201510
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. )ه( سلياً بالغاً شخصاً ا١٣ الفموي البلعوم في الكورين بكتريا مجموعة انتشار ومدى هوية(.٤,42) رقم الشكل

 )رؤوس أليافاً ليكون انكمش الذي بالمخاط محاطة )أسهم( بكتيريا توضح الماسح الإلكترون بالمجهر صورة )أ((.4,43) رقم الشكل

 بكتيريا توضح القاطع الإلكتروني بالمجهر صورة )ب( ميكرومتر °و' المقياس شريط العينة. تحضير أثناء أسهم(

 الصور ومز. ميكر ا المقياس شريط اللوزية، الطلائية الطبقة الأبيض( السهم )رأس وي أسود( ب)سهم ملتصقة

 من: بتصريح ومنقولة النرويج، ترمسي، ترمسي، جامعة ستينفورس، إريك لأررس بروفيسير من -بكرم- مقدمة
Redrisksen, R., Raisanen, S., Myklebus, R. and Stenfors, L. E. (1996) Bactrial adberence to tbe surface and isolatod

.cel opithelium of palatie tonsis ،Acta Otolaryngol 116, 620-6



١٩٩  التنفسية للقناة المستوطنة الميكروبيوتا

 الطلائية للطبقة دقيقة( )حواف الخلوية البروزات بقمة ملتصقةsba.yosenes توضح القاطع الإلكتروني بالمجهر (.صورة4,44 رقم) الشكل

Sep ضد- أرنب من- مضاد بمصل مغلفة البكتيريا اللوزية. في ،pyoeenesالقياس شريط ذهب. بجزيئات موسوم 

 النرويج. ترمو، ترمسو، جامعه ستينفورس، إريك لاررس البروفيسور من- بكرم- مقدمة الصور نانومتر.٥0'

 التنفسية القناة ميكروبيوتا عل عامة (نظرة٤ )ه,
Overview of the Respiratory Microbiota

 تكون حيث مقيمة، ميكروبية مجتمعات عل والبلعوم( )الأنف التنفسي الجهاز من فقط العليا المناطق تحتوي
 عل القدرة فإن التنفسي، الجهاز خارج الطرد تجنب أجل ومن كبير. حد إلى الميكروبات من خالية السفل المناطق

 الكائنات أن من وبالرغم المحتملة. المستعمرة للميكروبات أسامي شرط هو التنفسية القناة في معين بقوام الالتصاق
 فإن معروفة، التنفسي الجهاز في موقع كل في تتواجد التي الميكروبية المجتمعات في والسائدة للاستزراع القابلة الحية

 ولكنه المجتمعات، هذه تعقيد بسبب فقط ليس وذلك جيد. بشكل تحديده يتم ولم معقد مجتمع لكل الدقيق التركيب
 جداً المامة البشرية الممرضات من لعدد ناقلة مواقع هي التنفسي الجهاز من مختلفة مناطق أ حقيقة إلى أيضاً يعزى

(or catarrhalis ،H. infTenzae ،Strep. pneumoniae eN. menigitidis ،Strep. pyogenes، و Staph. aurews،) وبالتالى 

 في- أكبر عدد ذات- أخرى وأعضاء الحية. الكائنات تلك رصد عل البكتيريولوجية الدراسات معظم ركزت فقد
 أنواع تشمل والأنفي الفمي البلعوم في السائدة الحية والكاننات الاهتام. من القليل تلقت قد الميكروبية المجتمعات

Staphylococcus ،Neisseria aemophius ،( ( للاخضرار المسببة السبحيات أساساً Sepococcws  الأجناس إلى تتمي
.Weillonella Romphyromonas، و ،Bacteroides tRropionibacterim 'Rrevotella ،Corynebacterium (CNS ( أماسا
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 وتختلف بالضبط. انتشارها ومدى بهويتها يتعلق فيا القليل سوى يعرف لا ولكن ،Mدollicres تتواجد ما وكثير
،Coynebhacterim spp.، CNS  عليها ويهيمن البلعوم بمناطق الخاصة تلك عن الأنف وتجويف دهليز ميكروبيوتا

.Propionibacterium spp.  و

 في المتواجدة المجتمعات عل الإستزراع عل معتمدة غير فقط جداً قليلة دراسات أجريت فقد للأمال، غيباً

 التنفسي. الجهاز

 الكواجيوليز سالبة عنقودات

StaphylococcUs aureUs

Corynebacterium spp.

Haemophilus spp.

 للاخضرار مبه سحيات

 الجرام موجبة أخرى لاهوائيات

 الجرام موجبة لاهوائيات كرويات

Propionibacterium spp.

Actinomyces spp.

 الجرام سالبة أخرى لاهوائيات
Porphyromonas spp.

Prevotella spp.

7.8

22.9

29.4

0 5 25201510٥

 المستعمرين)/( الأفراد نسبة
30 35 40

(.٨7 بالغاًسلآ) شخصا١٧ً اللوز بتات( )كر جيوب من الحية الكائنات مختلف عزل معدل(.4,4 )ه رقم الشكل
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