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 المقدمة -1
ي وينتشر يصيب نحل العسل  فطريالنوزيما هو مرض  مرض 

ي ف 
نوعان  النوزيما  سببويالعالم  العديد من البلدان ف 

ي Nosema apisنوزيما أبيس(")بـمختلفان من الفطريات؛ يُعرف النوع الأول 
انا( )بـ"، فيما يُعرف النوع الثان  نوزيما سير

"Nosema ceranae 
ُ
لنحل إما عن العدوى بير  اانتشار يكون و  المرضهذا لهي العامل المسبب  الفطرياتعد ". وت

از النحل  أو عملية المصاب طريق تناول العسل أو حبوب اللقاح أو الماء الملوث بالجراثيم أو تلوث مدخل الخلية بير
ي فيما بير  عاملات النحل "

 (5) معدية لمدة تصل إلى الفطرياتويمكن أن تظل  ". Trophallaxisالتبادل الغذان 
 
ُ
درة العسل وحبوب اللقاح، وتقلب سنوات. كما يمكن أن يتفاقم هذا المرض بسبب الضغوط البيئية المختلفة، ون
وسات والأميبا(. ) الظروف المناخية الموسمية، وانتشار أمراض أخرى بير  طوائف النحل مثل يؤدي  الفاروا والفير

ي  طوائفالنوزيما إلى نفوق عدد كبير من  مرض
جميع أنحاء العالم ويعتير أحد العوامل المسببة  النحل سنويًا ف 

ي الغالب إلى النحل(. ويرجع سبب ظهور هذا المرض حاليً  طوائفاضطراب انهيار ) لظاهرة
ا على نطاق واسع ف 

انا" الذي يصيب  النحل دون ظهور أي علامات أو أعراض مرضية طوائف انتشار الفطريات من نوع "نوزيما سير
مهم إجراء التشخيص المجهري لعينات النحل لغرض الكشف المبكر عن المرض واتخاذ لذلك، من ال ملحوظة. 

حول الإجراءات التشغيلية الموحدة لتوجيه  هذه المذكرة تأعدقد و  التدابير الوقائية وإجراءات المكافحة اللازمة. 
ي المسح التشخيصي للتحديد النوعي والكمي لمدى انتشار  المختصير  

النحل  طوائفالنوزيما بير   مرضالمشاركير  ف 
ي المملكة العربية السعودية. 

ي مراقبة  المذكرة الفنيةمن هذه  يُستفاد ومن المؤمل أن ف 
جودة المسح  وتأكيد ف 

ي إعداد 
ستند ف 

ُ
  المذكرة الفنيةهذه التشخيصي الجاري حاليًا. وا

ً
ا واعتماد أحدث إلى الدراسات المصّدقة حديث

 (Human,2013 الوكالة الفرنسية للغذاء والصحة والسلامة البيئية والمهنية) نالمنشورات العلمية الصادرة ع
(ANSES, 2020) واخرونOIE Manual, 2021) ) 

اء الميدانيير  على جمع  إلى جانب الإجراءات التشغيلية الموحدة، تم وضع قائمة مرجعية مفصلة لمساعدة الخير
الخاضعة للفحص وجمع العينات. حيث تسهم هذه المعلومات المعلومات اللازمة حول المناحل وطوائف النحل 

ي نشأته وانتشاره. 
ي تساهم ف 

ي فهم مدى تأثير انتشار المرض ولتميير  العوامل الت 
 ف 

 النوزيما مرضالعلامات والأعراض المرضية ل -2
:  مرضتتمثل بعض الأعراض المرضية الرئيسية لطوائف النحل المصابة ب  النوزيما فيما يلىي

 ": Nosema apisنوزيما أبيس "فطريات بالأعراض الناجمة عن الإصابة  ()أ

 ؛رجفةإصابة نحل العسل بال 

 ؛وتضخم البطن لدى النحل المصاب انتفاخ 

 ان أو  فقدان  ؛بالشلل الإصابةبعض النحل القدرة على الطير

 ؛وجود النحل النافق حول الخلية 

  ي مقدمة خلايا النحل الأطرافوجود علامات براز النحل على
 ؛وف 

 ؛انخفاض إنتاج الحضنة 

  ي  ؛داخل الطوائف النحللعدد التضاؤل التدريجر

  ء ي فصل الربيع(. ) لطوائف النحلالنمو البطي
 خاصة ف 
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انا " )ب(  ": Nosema ceranaeالأعراض الناجمة عن الإصابة بفطريات النوزيما سير

انا نلل ةعراض واضحأوجد ت ل  عموما يمكن القول بأنه ي ذلك عدم وجود علامات تلوث عن طريق  وزيما سير
وبما ف 

ي 
از أو خلافه إل انه يمكن ملاحظة الن   -: الير

  ي ي ال لنحل البالغلأعداد االتدهور التدريجر
  طوائفف 

 ي فصلىي الخريف والشتاء
 على مستوى المنحل(. ) ارتفاع معدل نفوق النحل ف 

  النحل وموتها تدريجيًا دون ظهور أي علامات أو أعراض مرضية.  طوائفتدهور 
 

 

 

 

 -والفحوصات: أنواع الكشف  -3
 نوزيماال بير  أنواع يير  التم

ي باستخدام ميكرومي  
ي يمكن التميير  بير  أنواع النوزيما من خلال قياس أحجام الجراثيم تحت المجهر الضون 

 عيت 
(ocular micrometer) .  تكون جراثيمN. ceranae  ي المتوسط أصغر من الأبواغ

: N. ceranaeحجم  N. apisف 

اوح طولها من  2.7×  4.7حوالىي  ي يي 
. الت  بينما يبلغ  ،ميكرومي   2.5 - 2.0ميكرومي  وعرضها  5.3إلى  3.9ميكرومي 

(. لكن التمايز الدقيق بير  النوعير  ل يمكن أن يتم إل من Chen، 2009)ميكرومي   3×  6حوالىي  N. apisعرض 
ي 
از المتسلسل ،خلال التحليل الجيت   (. PCR) اختبارات تفاعل البوليمير

 النوزيما مرضعدات وأدوات الكشف اللازمة للتحديد النوعي والكمي لالم -4
 الكشف  مواد ومعدات

 عراض الإصابة بمرض النوزيما داخل الخلاياأ( 2) شكل عراض الإصابة بمرض النوزيما خارج الخلاياأ( 1) شكل

 سيرانا عراض الإصابة بمرض النوزيما ( نقص عدد الأفراد بالخلية وهو أحد أ4وشكل )( 3) شكل
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 جراحي  وسم 
 ملقط 
 يــــح مستقيم  مقص تشر
 ة

ّ
ق
َ
 مل( 100) سعة هاوُن وَمِد

 م(10و م5) ماصة للاستخدام مرة واحدة بحجم 
 ائح مجهرية وأغطية  شر
  يحة العد  (Haemocytometer) شر
   ي  مايكرومي

 (ocular micrometer) عيت 
 ( 10) حلقة التلقيح سعة  ميكرو لي 
 ة أو القطارة  ماصّة البسي 

 مل( 50) أنبوب طرد مركزي سعة 
 قطن ترشيح 
 جهاز رج النابيب 
  مقطرماء 
 ي بدقة

 (x 400) مجهر ضون 
 عداد يدوي 
 جهاز الطرد المركزي 
  جهازPCR 
 أنابيب اختبار لجمع عينات النحل 
  ةطبيقفازات

 

 

 

 
 
  
 
  

  
  

 
 

( مجهر لفحص الشرائح6شكل )  

 

( هاون ومدقة لهرس عينات بطون النحل5شكل )  

 (: شريحة العد7شكل رقم )
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 إجراءات واحتياطات جمع العينات -5

 جمع العينات 5-1

ي  مرضيمكن وصف درجة الإصابة بعدوى 
لكل  جراثيم الفطر النحل من خلال متوسط أعداد  طائفةالنوزيما ف 

 نحلة 

 : معةعن طريق أخذ عينة مُجّ 

ة  جراثيم النحل معًا ثم تقدير متوسط عدد  من شغالت يتم إجراء كشف العينة المُجمعة عن طريق سحق عشر
ي  ةشغالالفطر لكل 

ي عملية الكشف الميدان 
 الشيــــع. ويُعتير كشف العينات المُجمعة أفضل وأشع ف 

 : تقدير مستوى إصابة النحل بشكلٍ فردي

ي ا
ستخدم درجة إصابة النحل الفردي لتقدير نسبة النحل المصاب ف 

ُ
 . لطائفة. وت

ً
للطريقة التحليلية  واستنادا

اح ( ANSES ،2020 (الوكالة الفرنسية للغذاء والصحة والسلامة البيئية والمهنية) لصحة الحيوان من تم اقي 
ة  ي الكشف لكل  من شغالت إمكانية استخدام عشر

ا للطريقة التحليلية لصحة الحيوانو  واحدة طائفةالنحل ف 
ً
 وفق

(ANSES، 2020)،  اح إمكانيات استخدام ا لمنظمة ،طائفةنحلات لكل  10تم اقي 
ً
ح  OIE( 2021) بينما وفق يُقي 

  للحصول على نتيجة دقيقة.  طائفةنحلة لكل  60استخدام ما يصل إلى 

ي المنحل الواحد  طوائفوفيما يخص الكشف عن المناحل، يتعير  جمع العينات من خمسة 
مختلفة على الأقل ف 

ي اتجاهات متباعدة يتم اختيارها عشوائيًا لتمثل كافة ال
ي المنحل. ومع ذلك، يمكن تعديل  طوائفوالموزعة ف 

ف 
ي جمعها بناء على عدد ا

ي ينبغ 
ي المنحل والوقت والموارد المتاحة لإجراء التشخيص.  لطوائفعدد العينات الت 

 ف 
ي تعيير  رقم مرجغي 

العينات  عبوةالخاضعة للكشف وجمع العينات وترقيم  لطوائفمن ا طائفةرمز( لكل ) كما ينبغ 
ي نموذج الكشف أو بصيغة جداول بنظام  لطائفةالمُجمعة حسب الرقم المسجل ل

بدقة وكذلك تسجيل الرقم ف 
 ( لسهولة الرجوع إليها. Excel) إكسل

ي 
ي من لغرض امن شغالت النحل ( 50) جمع حوالىي  طائفةمن كل وينبغ 

لكشف، ومن ثم الحتفاظ بالنحل المتبق 
ي حالة الحاجة إلى تكرار إجراء الختبار. كما يلزم تشخيص عينات 

 للرجوع إليه إذا تطلب الأمر أو ف 
ً
دا التحليل ميرّ

مصابة من  جراثيم النوزيما كما تبدو في الفحص المجهري لعينة (8شكل) شكل

2022/02/24احد المناحل بمنطقة المدينة المنورة بتاريخ   
 PCR(: جهاز 9شكل ) 
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ي تم جمعها من 
واحدة والرفع بالتقارير بشأنها بشكل منفصل. وإلى جانب جمع العينات، من طائفة النحل الت 

 
ً
ي حالة وجود أي علامات وأعراض مرضية  لملاحظاتوتسجيل اتدوين ال القيام بالمفيد أيضا

الخاضعة  للطوائفف 
 انظر القائمة المرجعية المرفقة بصيغة أكسل(. ) للكشف والعوامل الأخرى ذات الصلة. 

 اللازمة خلال جمع العيناتوالحتياطات الجراءات  5-2

   كير  على شغالت  يتعير
 فقط أثناء جمع النحل لأخذ العينات.  بالعمر  ةالكبير  النحل الي 

  ي أخذ العينات من
 خارج مدخل الخلية شغالت النحلينبغ 

  الذي يحلق حول الخلية، والذي يمكن التعرف عليه من خلال  النحل صغير السنيجب تجنب جمع
ي 
ة خارج مدخل الخلية ومن الأفضل تجنب القيام بجمع العينات ف  مثل هذه  سلوك التحليق بأعداد كبير

 الظروف. 
  ي تحلق حول مدخل الخلية سنصغير الالنحل  مجموعاتعند خلو مدخل الخلية من

، يمكن جمع الت 
ا من 

ً
ا عن  الإطاراتالنحل الأكير سن

ً
 صغير  الحضنة لتجنب أخذ عينات من النحل إطاراتالطرفية بعيد

 السن الذي خرج من العيون السداسية حديثا. 

 التحليلقبل وبعد  حفظ العينات ما -6
 دة عند درجة حرارة ّ ، فيمكن حفظها مير

ً
ة  درجة مئوية( 4+) إذا كان سيتم تحليل العينات مباشر

  ي حال عدم التمكن من تحليل العينات على الفور، فيجب حفظها مجمدة عند حوالىي
درجة  20-) وف 

 مئوية تحت الصفر(
 ي مرحلة ما بعد التحليل، يجب تخزين العينات المتبقية مجمدة

درجة مئوية  20-) عند ما يقارب أما ف 
 تحت الصفر(. 

 كما يجب مراعاة تسجيل كافة المعلومات الخاصة بكل عينة ويشمل ذلك 
o ةالرقم التسلسلىي للعين 
o المركز( المحافظة) اسم المنطقة 
o اسم الموقع 
o  اسم النحال 

() النوزيما  مرضإجراءات التحديد ل -7  الفحص النوعي والكمي

() النوزيما  مرضتحديد الإصابة ب 7-1  الفحص النوعي

  ي أو أي وعاء نظيف عشر شغالت وضع  على طبق بي 
  باستخدام مقص وملقط الأرجل عن طريق قطع  العشر  الشغالت إزالة بطون 
  ي الهاون ثم إضافة حوالىي المستخرجة وضع البطون

ي باستخدام ماصّة 5)ف 
 مل( من الماء النق 

 إبالبطون  سحق 
ً
ة جيدا

ّ
ق
َ
 ستخدام المِد

 يحة مجهري 10) وضع ( من خليط المعلق باستخدام حلقة التلقيح على شر  مع تغطيته  ةميكرولي 
  ي بقوة تكبير

 (400x)فحص العينة تحت المجهر الضون 
  الجراثيملتحديد كمية  جراثيم الفطر إذا ظهرت نتيجة العينة إيجابية، يتعير  النتقال إلى حساب عدد 

 . شغالةلكل 
() النوزيما  مرضتحديد الإصابة ب 7-2  الفحص الكمي

 شغالت النحلترشيح خليط بطون  7-2-1

 ي )ترشيح خليط المعلق
ح قماشر

ِّ
ي أنبوب الطرد المركزي باستخدام مُرش

مزيــــج البطون المسحوقة( ف 
 ؛مطوي
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 ة بمقدار
ّ
ق
َ
ح 5)شطف الهاون والمِد

ِّ
ي ثم إضافة ماء الشطف إلى المُرش

 ؛مل( من الماء النق 
  ح

ِّ
ي السحق، من أجل استخراج المعلق بالكامل. الضغط على المُرش

ة المستخدمة ف 
ّ
ق
َ
 بالمِد

  عملية الطرد المركزي 7-2-2 
  شيح والطرد المركزي لمدة ي الي 

 جم( من نسبة الطرد المركزي.  800)دقائق بقوة 6الجمع بير  عمليت 

ريّات 8-2-3
ُ
 إعادة تعليق الك

 زال المادة
ُ
 ؛الطافية عن طريق سكبها  بعد النتهاء من عملية الطرد المركزي، ت

 ريّات
ُ
ي 10)الرواسب( بإضافة مقدار)إعادة تعليق الك

 ؛( مل من الماء النق 
  جهاز رج النابيبمُجانسة المعلق باستخدام . 

يحة العدباستخدام  جراثيم الفطر إحصاء  9-2-4  Haemocytometer))شر

 يحة العد  تنظيف ي الماء المقطر المعقم لتجنب  شر
بعناية ثم تغطية الزجاج بورق العدسة المغطس ف 

 ؛التلوث أو أخطاء العد 
 ؛التجفيف باستخدام ورق العدسة 
 بكة ل

ّ
طيب الخفيف لحواف الطبقير  المحيطير  بالمساحة المش يحة تبليل طرف الإصبع للي  شر

 Haemocytometer))العد
  بكة

ّ
يحة تغطية المساحة المش بالساترة بحذر ثم دفعها للأسفل، مع التأكد من استخدام  العد لشر

ي القياشي حت  ل تتعرض  ا من الغطاء الزجاحر
ً
الأغطية الزجاجية المرفقة حيث تتمير  بأنها أكير سُمك

 ؛للتشوه بفعل التوتر السطجي 
 يحة بشكل صحيح ي والشر  ؛الضغط بقوة حت  يتلامس الغطاء الزجاحر
  ؛ثانية 30تركه ليجف لمدة 
 ة ( من محلول المعلق  30-20)القطارة( لجمع ما بير  )استخدام ماصّة مجهرية أو ماصّة البسي  ميكرو لي 

 ، والسماح بحذر بانتشار المحلول تحت الساترة بفعل الخاصية الشعرية لملء الفراغ بير  القناتير 
ي القنوات ومن ثم تركه ليستقر لمدة أربعة دقائق

 ؛وتجنب أي فائض ف 
  ي  فطرياتلحساب عدد ال اد اليدويالعداستخدام

مكونة من )مستطيلات مختلفة خمسالمجهرية ف 
ي  20

 ؛(10الشكل رقم)مربعًا( كما هو موضح ف 
  .يتم دائمًا اختيار المستطيلات المراد عدها بنفس الطريقة فيما يتعلق بالخطوط الشبكية 

 

 

 

 

 

 

 

لشريحة العد(: المساحة المشّبكة 10الشكل رقم )   
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 فطرياتمجهرية متداخلة على الخطوط الحدودية للمربعات، يتم حساب تلك ال فطرياتوفيما يتعلق بأي 
المحصورة يمير  وأسفل  فطرياتالمتداخلة على الخطوط العلوية واليشى لكل مربــع فقط ويتم تجاهل ال

ي 
 أدناه.  (11الشكل رقم )الخطوط الحدودية كما هو مبير  ف 

 

ي تم  الجراثيمالمجهرية لكل مستطيل عن طريق إضافة عدد جميع  فطرياتيتم حساب متوسط ال
 إحصاؤها الت 

 من خمسة مستطيلات ثم قسمتها على خمسة. 

  المجهرية لكل نحلة هو:  فطرياتأي، عدد ال

 ملاحظة:  

 مرتير  
ّ
يحة العد من الممكن إجراء العد ي هذه  بواسطة شر

لمجموعتير  من العينات المأخوذة من نفس المعلق. ف 
. الحالة، تصبح نتيجة التحليل هي متوسط   العددين الناتجير 

ي حالة اكتشاف ال
مجهرية نادرة خارج  فطرياتالمجهرية ولكن ل يمكن قياسها كميًا، بمعت  وجود  فطرياتوف 

< : ي يجب الإشارة إليها هي
الناتج )لكل نحلة فطرياتمن ال 2E + 04مناطق العد بالخلية، فإن النتيجة التحليلية الت 

ي منطقة العد(.  2E + 04لـ
 مقابل للكشف عن الجرثومة ف 

 عداد تقرير الإصابة: إ

ية يتوجب اعداد تقرير الإصابة والذي يمكن ان يحتوي على ما  بعد النتهاء من كافة العمال الميدانية والمختير
 -: يلىي 

 (القرية –المركز  –المحافظة  -المنطقة)منطقة الإصابة 
 جهة الإبلاغ عن الإصابة 
  وطريقة المسحإجراءات 
 فريق المسح 
 ي تمت زيارتها مواقع

 المناحل الت 
 الكفاءات 
 ي تمت

ي الت   المختير وعمليات الفحص المخير

N = [n] x 105 spores/bee 

الجراثيم المجهرية المتداخلة على الخطوط الحدودية ويتم حساب الأجزاء العلوية واليسرى تظهر (: 11الشكل رقم )

 بينما لا يتم اعتبار الجراثيم المحصورة على الخطوط اليمنى والسفلى.
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 مستوى الإصابة 
 نوع المرض 
 الخلاصة 
 التوصيات 
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