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چكيده

یرسینیوزیس یا بیماری دهان قرمز )ERM (Enteric Red Mouth disease یکی از بیماری های عفونی باکتریایی است که درصنعت آبزی پروری ماهیان سردآبی 

عامل مرگ میر وخساراتهای اقتصادی جبران ناپذیر میباشد .در سال های اخیر بنابر گزارش سازمان دامپزشکی این بیماری دراغلب استان های کشور گسترش 

پیداکرده است وردپای آن دراغلب مزارع گزارش گردیده است. استان مازندران از نظر میزان تولید ماهیان سردآبی درکشور رتبه دوم تولید را به خود اختصاص 

میدهد و منطقه هراز )شرق استان مازندران ( بیشترین میزان تولید قزل آلا را در استان مازندران داشته که به جهت اهمیت بیماری وگستره تولید ماهی قزل 

آلا، عوامل مؤثر دربروز یرسینیوزیس دراین منطقه مورد ارزیابی قرار گرفت .دراین بررسی که به مدت یك سال )مرداد 1390 الی تیر 1391( به طول انجامید 

تعداد 10 مرکز تکثیر وپرورش قزل آلا درمنطقه هراز به صورت تصادفی انتخاب وهرماهه درچهار فصل، برخی از پارامترهای فیزیکوشیمیایی آب مزارع شامل 

نیتریت، نیترات، یون آمونیوم،مواد جامد محلول، درجه حرارت،  اکسیژن محلول و pH اندازه گیری شد.جهت اطمینان از میزان شیوع بیماری یرسینیوزیس از 

بافت های کبد وکلیه 1200 عدد ماهی قزل آلا به تفکیك )پرورشی و بچه ماهی( همراه با علائم بیماری )410 نمونه (وبدون علائم بیماری )790 عدد( نیز مورد 

 ،pH بررسی آزمایشگاهی )باکتریولوژی( قرار گرفت.نتایج نشان دادکه فاکتورهای مؤثر دربروز بیماری یرسینیوزیس شامل متغییرهای درجه حرارت، افزایش

فصل، اندازه ماهی بود. همچنین از 410 عدد ماهی بیمار 20درصد واز 790 عدد ماهی سالم 10 درصد به باکتری یرسینیا راکری آلوده بودند.

  

واژه های کليدی: یرسینیوزیس، قزل آلای رنگین کمان، بروز، منطقه هراز
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Abstract

Yersiniosis or Enteric Red Mouth Disease (ERM) is an infectious bacterial disease that causes mortality and also 

economical loss in Salmonid aquaculture industries. In recent years, the yersiniosis has been expended in different 

part of Iran and there are reports about it in most of the Rainbow trout farms in Iran. Mazandaran Province has 

the second grade of Rainbow trout production in Iran and the most production of Mazandaran is in Haraz Zone 

(East of Mazandaran). There for, because of the importance of Yersiniosis and also high production of Rainbow 

trout in this part of Mazandaran, factors influencing on yersiniosis incidence was evaluated. Samplings were done 

from July 2011 to August 2012 and in 10 rainbow trout farms. Overall, liverand kidney of 1200 fish with clinical 

signs (410 samples) either without clinical signs (790 samples) were Cultured in TSA agar (Merck Co. Germany). 

Then Microbial cultures were transformed to laboratory (Ecology of Caspian Sea Institute, Health and Aquatic 

animal’s Disease branch) and Bacteria were identified using gram staining and biochemical tests. In addition, the 

water of farms was sampled for calculating Bacterial total count and also measuring some of the physicochemical 

parameters (Temperature, DO, pH, Nitrate, Nitrite, NH4+ and TDS) of water. Result showed that decrease of 

temperature and increase of pH had the most effects on incidence of yersiniosis . Also, it was demonstrated that 

from 410 diseased fish and 790 fish without clinical signs, 20% and 10% suffered from yersiniosis respectively.

Key words: yersiniosis, Rainbow trout, prevalence, Haraz province 
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مقدمه
با توجه به افزایش روزافزون جمعیت و مصرف رو به رشد 
و محدود بودن منابع غذایی، پروتئین مورد نیاز سبد غذایی به 
سختی در دسترس افراد قرار می گیرد. ماهی و آبزیان به عنوان 
غنی ترین منابع پروتئینی در بین مواد غذایی مردم، اهمیت 
فوق العاده ای دارند و بسیاری از کشورهای پیشرفته دنیا بخش 
تامین  این مواد  از  را  پروتئین مصرفی خود  از  قابل توجهی 
عنوان  به  کمان  رنگین  آلای  قزل  ماهی  امروزه  می کنند)3(. 
ماهی پرورشی اصلی اکثر کارگاه های تکثیر و پرورش ماهیان 
سردآبی در بیشتر نقاط جهان درآمده است. از ویژگیهای بارزو 
مهم این ماهی، سازش خوب با شرایط پرورش متراکم است. 

از طرف دیگر ماهی قزل آلا در انتخاب غذا سخت گیر نیست 
منابع  می باشد)17(.  برخوردار  نیز  خوبی  رشد  از سرعت  و 
آبی مشترک، واردات تخم چشم زده از سایر کشورها و عدم 
بودن  مشترک  انتقال ها،  و  نقل  در  بهداشتی  مقرارات  اجرای 
تعدادی از بیماری های عفونی بین ماهیان سردآبی وگرم آبی 
عفونی  بیماری های  که  شده  سبب  آبزی،  پرندگان  هجوم  و 
باکتریائی یکی از مشکلات و چالش های  پیش روی صنعت 
آبزی پروری ماهیان سردآبی باشد. از جمله بیماری های عفونی 
باکتریائی که صنعت آبزی پروری را تهدید می کند و باعث 

می شود،  ناپذیر  جبران  گاه  و  اقتصادی  خسارت های  ایجاد 
یا   ((ERM)  Enteric Red Mouth disease) یرسینیوزیس 
بیماری یرسینیوزیس یك  بیماری دهان قرمز روده ای است. 
بیماری عفونی سیستمیك است که در ماهی قزل آلای رنگین 
کمان، اولین بار درسال 1950 درایالت )آیداهو( گزارش گردید 
اما پس از آن نیز گزارشاتی از این بیماری در نقاط مختلف 
از  یکی  یرسینیوزیس  حاضر  حال  در   .)6( گردید  ارائه  دنیا 
سردآبی  ماهیان  پروری  آبزی  درصنعت  رایج  بیماری های 
کشور است. با این وصف، نظر به اینکه استان مازندران یکی 
از قطبهای صنعت آبزی پروری ماهیان سردآبی است )رتبه 
دوم کشور براساس اداره آمارشیلات ایران( واز طرفی عمده 
تولید ماهی قزل آلا در استان مازندران، به منطقه هراز تعلق 

دارد و مهمتراینکه تمامی مزارع مستقر دراین منطقه از منبع آبی 
مشترک استفاده می کنند، توسعه بیماری های باکتریائی اجتناب 
ناپذیر بوده وبروز آن دریك مزرعه می تواند تمامی مزارع پائین 
ارزیابی  مطالعه  همین جهت  به  قراردهد.  تأثیر  تحت  دسترا 
عوامل مؤثر درتوسعه این بیماری درمنطقه هراز که تقریبا« 50 
درصد تولید مازندران را به خود اختصاص می دهد، امری لازم 
به نظر می رسد. براین اساس این پروژه به گونه ای طراحی شده 
تا بتوان براساس آن سیمای بیماری را در منطقه هراز به تصویر 
کشیده و مهمترآنکه برای کنترل آن، در زمینه مدیریت بهداشتی 
برنامه ریزی نموده و دستورالعمل اجرایی را تنظیم کرده و به 

بخش تولید، توصیه نمود. 

مواد و روش کار
بطور کلی در این مطالعه 1200 عدد ماهی قزل آلا و 120 
نمونه آب از 10 مزرعه منتخب واقع درمنطقه هراز آمل، از 
مرداد ماه  1390 تا تیر ماه 1391 مورد بررسی قرار گرفت. 
در هر ماه علاوه بر نمونه برداری از آب مزارع، از هر مزرعه 
10عدد ماهی با دامنه وزنی 50 – 500 گرم و بچه ماهیان با 
دامنه وزنی 10 – 50 گرم،اعم از پرواری و بچه ماهی، دارای 
خونریزی  و  زدگی  بیرون  پوست،  )تیرگی  بیماری  علائم 
بیرون زدگی مخرج و گاه قرمزی دهان( و  بیحالی،  چشم، 
فاقد علائم بیماری، زنده به صورت تصادفی  انتخاب گردید 
تهیه  میکروبی  کشت  آنها  کبد  و  کلیه  قدامی  قسمت  از  و 
گردید.پلیت های کشت پایه مانند تریپتیکاز سوی آگار واجد 
استاندارد  درشرایط  ماهی  مختلف  بافت های  تلقیحی  مواد 
نمونه برداری )مجاور یخ ( به آزمایشگاه میکروب شناسی 
انکوباتور)گرمخانه 20 -25 درجه سانتی  منتقل شده و در 
روی  باکتری  تا  شد  داده  قرار  ساعت،   48 مدت  به  گراد( 
در  باکتری  رشد  از  پس   .)15( نماید  رشد  کشت  محیط 
کشتهای  محـیط  روی  بر  سازی  خالص  و  کشـت  محـیط 
 ،(Merck® Co., Germany)  BHA و (Merck® Co., Germany)  TSA

از باکتری خالص گسترش تهیه و به روش گرم رنگ آمیزی 
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برای  پذیری  رنگ  ونوع  آمیزی  رنگ  از  پس   .)9( گردید 
بیوشیمیایی  کشت  محیط های  از  باکتری  افتراقی  تشخیص 
سالیسین،  مانوز،  گلوکز،سوربیتول،مانیتول،  قند های  شامل: 
لاکتوز، اینوزیتول، گزیلوز و ترهالوز و تست های اکسیداز، 
هیدروژن،  سولفید  )تولید   SIM،OF،%3  KOH ،کاتالاز
 ،VP،MR،نیترات، اوره، سیمون سیترات اندول و حرکت(، 
تولید   دهیدرولاز،  آرژنین  تولید  اگار،  کانگی  مك  در  رشد 
باکتری و  تایید وجود  لیزین و اورنیتین دکربوکسیلازجهت 
این بررسی  .در  استفاده شد )5و11(  بیماری  میزان فراوانی 
ماهیانه از آب هر مزرعه یك نمونه در ظرف پلاستیکی به 
حجم 250 سی سی اخذ و در کنار یخ به آزمایشگاه اداره 
پارامترهایی  و  می گردید  منتقل  ساری  دامپزشکی شهرستان 
به  نیترات  رابینسون،  و  اشنایدر  برن  روش  به  نیتریت  مثل 
روش ستون کاهشي کادمیوم و آمونیوم به روش فنات اندازه 
با  آب   دمای  و   TDS  ، pH مقدار  )10و13(.  شد  گیري 
شد.  گیري  اندازه   HACH مدل   ،HQC دستگاه  از  استفاده 
اکسیژن محلول نیز  طبق استاندارد متد D888- 05، به شیوه  
نمونه  گردید)10و13(.  اندازه گیری   HACH لومینوسانس 
پلاستیکی  ظرف  از  استفاده  با  مزرعه   هر  آب  از  برداری 
گرفت  صورت  لیتر  میلی   70 حجم  با  دار  درب  استریل 
ونمونه ها در کنار یخ به آزمایشگاه منتقل گردید. بعد از تهیه 
در  پورپلیت  روش  به   )10-3  ،10-2،10-1( سریالی  رقتهای 

محیط TSA (Merck® Co., Germany) کشت به عمل آمد. 
پلیتها به مدت 48-24 ساعت در دمای 25 درجه سانتیگراد 
ایزو  استاندارد  با  شده   کالیبره  )گرمخانه  گذاری  گرمخانه 
17025 ( شدند. پس از این مدت شمارش کلی باکتریها به 

صورت CFU/ml، انجام گردید )5(.

نتایج
در ماهیان مورد بررسی تنوعی از علایم غیر طبیعی مشاهده 
گردید که بعضا این موارد بصورت مشترک در ماهیان بیمار 
دیده نشده است و این علائم عبارت بودند از: شنای نامنظم 
)چرخشی یا مارپیچی(، از دست دادن تعادل، بیحالی، تیرگی 
پوست، بیرون زدگی یك یا دو طرفه چشم،کدورت قرنیه، خون 
ریزی اطراف چشم ها، صفحه آبششی، پایه باله های شکمی 
و مخرجی، آب آوردگی شکم، اتساع محوطه بطني، قرمزی 
دهان، بیرون زدگی مخرج و علائم داخلی همچون  بزرگي و پر 
خوني طحال،  رنگ پریدگي و بزرگ شدن کبد، پرخوني کلیه 
و در مواردي بروز خونریزي در سطح کبد و قلب، خونریزی 
و  میکروبی  نتایج کشتهای  نیز مشاهده شد.  انتهای روده  در 
بیوشیمی نمونه باکتریهای جداسازی شده نشان داد که 41 عدد 
از 175 بچه ماهی )دارای علائم بیماری( با دامنه وزنی 10 تا 
50 گرم  39  عدد از 307 عدد بچه ماهی )فاقد علائم بیماری( 

آلوده به یرسینیوزیس بودند )جدول و نمودار1(. 

جدول 1- درصد آلودگی نمونه های بچه ماهی قزل آلا به باکترییرسینیا راکریدر مزارع منتخب 
سالم بیمار بچه ماهی

)سالم)B+درصدآلودگی به +B)بیمار) بهدرصدآلودگی B- B+ B- B+ مزرعه

28.3 22.2 33 13 14 4 1
0.0 11.1 38 0 16 2 2
16.1 39.1 26 5 14 9 3
22.7 23.8 17 5 16 5 4
35.5 35.0 20 11 13 7 5
14.3 19.2 12 2 21 5 6
3.6 24.0 27 1 19 6 7
5.6 9.1 34 2 10 1 8
0.0 25.0 31 0 3 1 9
0.0 12.5 30 0 7 1 10

268 39 133 41 جمع کل

B+بچه ماهی آلوده به یرسینیا راکري-B-بچه ماهی سالم
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نمودار 1- درصد آلودگی بچه ماهیان بیمار به یرسینیا راکری

نتایج نمونه برداری از کلیه قدامی ِ 235 ماهی پیش پرواری 
و  پرواری )با دامنه وزنی 50 تا 500 وزن گرم( دارای علائم 
بیماری و 483 ماهی پرواری فاقد علائم بیماری )مجموعا 
718 نمونه ماهی پرواری( نشان داد که 48 عدد از 235 ماهی 

پرواری )دارای علائم بیماری( و  42  عدد از 483 عدد ماهی 
بودند  یرسینیوزیس  به  آلوده  بیماری(،  )فاقد علائم  پرواری 

)جدول2 و نمودار2(. 

جدول2- تعداد نمونه بچه ماهیان آلوده به یرسینیا راکری  و فاقد آلودگی  در 10 مزرعه مورد بررسی طی یك سال

سالم بیمار بچه ماهی

)سالم)P+درصدآلودگی به +P)بیمار) بهدرصدآلودگی P� P+ P� P+ مزرعه

12.5 53.3 35 5 7 8 1
3.7 10.0 52 2 9 1 2
8.7 20.0 42 4 16 4 3

31.8 27.3 30 14 24 9 4
19.4 24.2 29 7 25 8 5
2.0 17.2 50 1 24 5 6
2.8 22.6 35 1 24 7 7

12.8 19.2 41 6 21 5 8
1.5 0.0 67 1 17 0 9
1.6 4.8 60 1 20 1 10

۴۴١ ۴٢ ١٧٨ ۴٨ جمع

P+ماهی پرواري آلوده به یرسینیا راکري -  P-ماهی پرواري سالم

بچه   175( بیماری   علائم  دارای  ماهیان  تعداد  کلی  بطور 
مبتلا  آنها   %20 که  بود  عدد   410 پرواری(،   235 و  ماهی 
به یرسینیوزیس بودند. 790 عدد از نمونه ها نیز فاقد علائم 

بیماری )307  بچه ماهی و 483 پرواری(، بودند و به ظاهر 
به  آلوده  نیز  ماهیان  این   %10 اما  می رسیدند  نظر  به  سالم 

یرسینیا راکری بودند. 
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جدول 3- نتایج رنگ آمیزی و تستهای بیوشیمیایی در باکتری یرسینیا راکری جداسازی شده در این تحقیق
Yersiniaتست

ruckeri
مستقیم تا کوکوباسیلیشکل سلول و مرفولوژي

قرمز رنگرنگ آمیزي گرم

KOH 3%-
O-F glucoseتستF

+کاتالاز

-اکسیداز
+حرکت
H2S-
-اندول

+متیل رد

VP-
+کاهش نیترات به نیتریت

+رشد در آگارسیمون سیترات
+رشد در مک کانگی آگار

-اوره
-تولید آرژنین دهیدرولاز
+تولید لیزین دکربوکسیلاز

+تولید اورنیتین دکربوکسیلاز
+مانوز

Aمانیتول

-سالیسین
+ترهالوز

Aگلوکز

-گزیلوز
-لاکتوز

-اینوزیتول
-سوربیتول

: تولید اسید از قندA: تخمیر کنندهF: واکنش منفی-+ :  واکنش مثبت

تحقیق  این  در  بررسی  مورد  فیزیکوشیمیایی  فاکتورهای 
pH هستند  دماو   ،DO  ،TDS،NH4

نیترات،+ نیتریت،  شامل 
برداری  نمونه  بار   12 فاکتورها طی  این  نتایج  که جزئیات 

جدول  در  سال(  )یك  تحقیق  این  انجام  زمانِ  در  ماهانه 
4آورده شده است. 
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جدول 4- فاکتورهای فیزیکو شیمیایی آب اندازه گیری شده طی یك سال در 10 مزرعه مورد بررسی
Nitrit)mg/l( Nitrat)mg/l( NH4+)mg/l( TDS)g/l( DO)mg/l( )C◦(دما  pH مزرع

ه

0.0073±0.009
3

0.6808±0.250
1

0.1179±0.214
0

0.1925±0.050
1

9.03±0.7
6

10.63±2.3
6

8.30±0.3
0

1

0.0077±0.008
0

0.7174±0.285
9

0.0556±0.037
4

0.2017±0.049
8

8.92±0.5
6

10.85±1.9
3

8.43±0.2
0

2

0.0115±0.021
8

0.8343±0.355
1

0.0938±0.065
4

0.2150±0.063
8

9.32±0.5
1

11.08±2.7
1

8.42±0.1
0

3

0.0112±0.019
8

0.7976±0.195
8

0.1090±0.096
9

0.2133±0.047
5

9.47±0.6
0

10.22±3.0
8

8.19±0.6
2

4

0.0111±0.010
9

0.7818±0.343
3

0.1126±0.087
4

0.2208±0.033
7

9.24±0.5
4

10.94±2.8
4

8.33±0.4
5

5

0.0109±0.013
6

0.7240±0.250
6

0.0829±0.044
2

0.2083±0.032
0

9.30±0.5
5

10.38±3.2
4

8.37±0.4
7

6

0.0109±0.026
7

0.7240±0.385
3

0.0829±0.104
0

0.2083±0.029
4

9.30±0.6
2

10.38±3.1
6

8.37±0.3
4

7

0.0165±0.019
9

0.8022±0.283
9

0.0913±0.051
0

0.2217±0.037
8

9.33±0.7
4

10.63±3.2
4

8.54±0.6
1

8

0.0170±0.029
0

0.9265±0.542
0

0.2131±0.260
5

0.2250±0.043
7

9.29±0.6
4

10.51±3.0
5

8.54±0.2
0

9

0.0198±0.026
0

0.9155±0.465
5

0.1220±0.105
0

0.2367±0.032
6

9.47±0.8
9

10.26±3.2
9

8.49±0.6
2

10

آب  شیمیایی  فیزیکو  فاکتورهای  مجاز  حد  به  توجه  با 
و   TDS،NH4

+ نیتریت،نیترات،  مقادیر  که  شد  مشخص 
اکسیژن )به جز مزرعه 2( مزارع، در حد مجاز تعیین شده 
برای آب ورودی مزارع تکثیر و پرورش ماهی قزل آلا بوده 

است اما مقدار pH بیشتر از حد مجاز و دما نیز کمتر از حد 
مناسب برای پرورش بوده اند و کاهش دما و افزایش میزان 
pH با میزان شیوع بیماری یرسینیوزیس در مزارع پرورشی 

. )p<0.05( ارتباط آماری معنی داری داشت

جدول 5- شمارش کلی باکترهای نمونه های آب 10 مزرعه

Total
count(CFU/ml)

9777±19719.4384
23922±51001.9940
9812±16820.3807
6893±14019.6479
22508±40443.2055
16559±27696.2093
16559±57773.6696
23543±43839.7692
24402±48272.0886
16014±30144.1011

در تمام مزارع مورد مطالعه مشخص گردید که حداقل میزان 
نیتریت در فصل پائیز )به جز مزرعه 7( و حداکثر مقدار آن 

در زمستان بود. در تمام مزارع حداقل نیترات در فصل پائیز 
)به جز مزرعه 1( و حداکثر در زمستان )به جز مزرعه 9( 
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NH4 در 
اندازه گیری شد. همچنین در تمام مزارع حداقل +

فصل تابستان )به جز مزرعه 3( و حداکثر در فصول مختلف 
اندازه گیری شد  ولی بیشترین حالت حداکثری را در فصل 
 TDS پائیز داشت. با توجه به نتایج در اکثر مزارع حداقل
در فصل تابستان و حداکثر در زمستان اندازه گیری شد، هر 
چند که مقادیر حداقل و حداکثر در فصول دیگر نیز مشاهده 
بیماری و حداکثر  افزایش  بین  داده ها  آنالیز  به  شد.با توجه 
میزان توتال کانت که در فصول تابستان )مزارع 1،2،3و4(و 
پاییز )مزارع 5، 6، 7، 8، 9 و 10( ارتباط آماری معنی داری 

. )p<0.05( وجود داشت

بحث
 175 از  عدد   41 که  شد  مشخص  تحقیق  این  طول  در 
از  و  39  عدد   )%23/4( بیماری  دارای علائم  ماهی  بچه 
به  آلوده   ،)12/7( بیماری  علائم  فاقد  ماهی  بچه  عدد   307
یرسینیوزیس بودند و از طرفی 48 عدد از 235 ماهی پرواری 
دارای علائم بیماری )20/4%( و 42  عدد از 483 عدد ماهی 
یرسینیوزیس  به  آلوده  بیماری)%8/7(،  علائم  فاقد  پرواری 
بودند. در واقع عدم جداسازی یرسینیا راکری از 76/6 درصد 
بچه ماهیان دارای علائم، نشان دهنده وجود کاستی هایی در 
مواد  نیز  و  ویتامین ها  کمبود  جیره،  نبودن  )بالانس  تغذیه 
یا  و   )  .... و  منگنز  سلنیوم،  روی  همچون  کمیابی  معدنی 
شرایط زیست محیطی ماهی باشد. به نظر می رسد که علت 
جداسازی یرسینیا راکری در ماهیان به ظاهر سالم نیز، حامل 
بودن این ماهیان باشد.  بروز بیماری دهان قرمز روده ای، 
در  قزل آلاهای دارای طول تقریبی 7/5 سانتی متر، معمول تر 
است و در ماهیان بزرگتر )حدود 12/5 سانتی متر( شدت 
چندانی ندارد و اغلب به صورت مزمن است )1و2(.در این 
ماهیان  از  هم  و  ماهیان  بچه  از  هم  بیماریزا  عامل  تحقیق، 
پرواری جداسازی شد اما میزان آن در بچه ماهیان بیشتر از 
  Austin و Austin  ماهیان پرواری بوده است. که با اظهارات
)1993( مطابقت دارد زیرا ماهیان کوچکتر نسبت به عوامل 

بیماریزا حساس ترند و احتمال بروز بیماری و مرگ در آنها 
تا سنین  نیز  از بچه ماهیان  بیشتر است)1(. همچنین برخی 
بالاتر این عامل بیماریزا را با خود حمل می کنند و  بیماری 
عامل  جداسازی  که  دارد  وجود  آنها  در  مزمن  صورت  به 
بر  تحقیق، گواهی  این  در  به ظاهر سال  ماهیان  از  بیماریزا 
این ادعاست.   Behroozi و  Soltani )2003( اظهار نمودند 
که ماهیان گله ای که پس از ابتلا به یرسینیوزیس، زنده باقی 
می مانند، حاملین بدون نشانه این بیماری می گردند و احتمال 
را  بیماری  دیگر،  مکآنهای  به  انتقال   صورت  در  که  دارد 
یافته های ما،  نیز  مشابه   )1986( Meier  .)4( انتقال دهند
طی گزارشی که از یرسینیوزیس در مزرعه پرورش قزل آلا 
ماهیان  بچه  در  ابتدا  در  بیماری  که  نمود  اظهار  نمود،  ارائه 
8 تا 12 سانتی متری رخ داد و 5 تا 7 روز بعد در ماهیان 
بزرگتر )24 تا 30 سانتی متری( پدیدار شد و درجه تأثیر نیز 
در ماهیان بزرگتر، کمتر بود)12(. در این تحقیق مشخص شد 
NH4 و اکسیژن )به جز مزرعه 

+،TDS ،مقادیر نیترات، نیتریت
2( مزارع، در حد مجاز تعیین شده برای آب ورودی مزارع 
 ،pH مقادیر  اما  است  بوده  آلا  قزل  ماهی  پرورش  و  تکثیر 
بیشتر از حد مجاز و میزان دما نیز کمتر از حد مناسب برای 
پرورش بوده اند اما عواملی که در بروز یرسینیوزیس بیشترین 
تأثیر را داشته اند،شامل افزایش pH و کاهش دما بود و از 
آنجائیکه در pH بالا، فرم غیر یونیزه و سمی  آمونیاک یعنی 
از عوامل  بالا یکی    NH3 دارد، وجود  بیشتر وجود    NH3

بروز این بیماری است.
با  عوامل  رابطه  در  ذریه زهرا و همکاران  که  بررسی  طی 
زیست محیطی مؤثر بر بروز  بیماری دهان قرمز روده ای در 
ماهی قزل آلا در مزارع  استان همدان،  انجام دادند، مشخص 
شد که در مزارع الوده به  یرسینیوزیس فاکتورهای زیست 
محیطی نامناسبی همچون، pH = 5،  دمای بالا )18 – 20 
 ،)NH3 = 0.05 mg/L( زیاد  آمونیاک  گراد(،  سانتی  درجه 
اکسیژن محلول کم )O2 = 4-5 mg/L(، وجود گاز H2S  و 
دی اکسید کربن در حد بحرانی )CO2 = 8 mg/L( وجود 
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داشته است و همچنین کیفیت تغذیه نیز پایین، تراکم بالا و 
از دستکاری زیاد بوده و تجمع زیاد گیاهان  ناشی  استرس 
این  نتایج   ،)18( است  شده  دیده  پرورش  محیط  در  آبزی 
این  در  ما  آمده  بدست  نتایج  مشابه  زیادی  تا حد  محققین 
تحقیق بوده است، هر چند که در مزارع مورد بررسی آنها 
pH و دما مانند مزارع هراز به عنوان عوامل زیست محیطی 

مؤثر در بروز یرسینیوزیس تشخیص داده شده اند اما مقادیر 
و  مجاز  حد  از  بیشتر  همدان،  برعکس  هراز  مزارع    pH

در  مؤثر  عامل   . اند)18(  بوده  مجاز  حد  از  کمتر  نیز  دما 
قزل  ماهی  در  رومانی  در  که  یرسینیوزیسی  اولین  بروز 
آب  دمای  افزایش  نیز  گردید،  گزارش  کمان  رنگین  آلای 
در فصل بهار بوده است )7(.Hunter و همکاران )1980( 
در  دما  افزایش  از  ناشی  استرس  که  نمودند  گزارش  نیز 
افزایش انتقال این بیماری در ماهی قزل آلای سر فولادی 
)Salmo gairdneri(، اثر مؤثر و فزاینده دارد )8(. هر چند 
که  Austin و  Austin )1993( اظهار نمودند، اوج بروز 
این بیماری در دمای 18 – 15 درجه سانتی گراد است و 
زیر 10 درجه سانتی گراد، کاهش  به  با کاهش دمای آب 
آنها  با گفته های  این تحقیق  یافته های ما در  می یابد )1( و 
مطابقت دارد ما نیز کم بودن دما را به عنوان عامل مؤثر در 
بروز بیماری دانسته ایم اما با توجه به نتایج متضادی که در 
این زمینه با تحقیقات )Zorrie zahra et al, 2012) وجود 
دارد، می توان به این نتیجه رسید ماهیان در محیطهایی که 
دمای بهینه برای رشد آنها را ندارد، دچار استرس می گردند 
آب  دمای  آمدن  پایین  هم  و  رفتن  بالا  هم  رو  این  از  و 
سبب نامساعد شدن محیط برای ماهیان و در نتیجه مساعد 
میزبان  ماهیان  بر  بیماریزا  عوامل  تسلط  برای  شرایط  شدن 
می گردد)18و1(. اظهارات Rodgers )2006( در زمینه بروز 
تائید کننده گفته ماست زیرا او  یرسینیوزس، تا حد زیادی 
اظهار نموده که بروز ERM با افزایش یا کاهش دمای آب، 
بالا رفتن تراکم و کیفیت پایین آب، ارتباط مستقیم دارد)14(. 
همچنین Meier )1986( گزارش نمود که بروز این بیماری 

همراه  با افزایش دما، البته از 10 درجه سانتی گراد به 12 
  Zorriehzahraهمچنین  .)12( است  بوده  سانتیگراد  درجه 
در  را  بیماری  وقوع  خطر  بالاترین    ،)2012( همکاران  و 
حرارت 8 تا 16 درجه سانتی گراد اظهار نموده اند البته بیان 
نموده اند که بیماری می تواند در دمایی تا حد 4 درجه سانتی 
گراد نیز رخ دهد اما در دماهای بالاتر،  مرگ و میر به سرعت 
رخ می دهد)18(. با توجه به شواهد فوق به نظر می رسد که 
همچون   بالاتر  دماهای  در  بیماری  این  بروز  اوج  چند  هر 
دمای 18 – 15 درجه سانتی گراد است )1( اما امکان بروز 
این بیماری در دماهای پایین تر نیز وجود دارد، چه بسا اگر 
در این تحقیق آب مزارع دارای دمای بالاتری بود، فراوانی 
نظر  به  زیرا  می بود  بیشتر  مثبت،  راکری  یرسینیا  نمونه های 
می رسد که با افزایش دما، شرایط باکتری برای رشد در بدن 
ماهی، مساعد تر می شود و  نتیجتا در قسمتهای گسترده تری 
احتمال جداسازی  و  می نماید  رشد  کلیه  و  کبد  بافتهای  از 
باکتری نیز بیشتر می گردد. از آنجائیکه هدایت الکتریکی ) و 
متعاقبا pH ،)TDS و اکسیژن محلول، با تغییر درجه حرارت، 
ماهی موجودی خونسرد  نیز چون  از طرفی  تغییر می کنند، 
است و متابولیسم ان وابسته به دماست و دما بر روی رشد 
و  ضریب تبدیل غذای ماهی تأثیر می گذارد )18(، می توان 
در  دما  افزایش  اندازه  به  نیز  دما  کاهش  که  نمود  اظهار 
نامساعد نمودن شرایط پرورش برای ماهی و در نتیجه ایجاد 
استرس ابتلا به بیماری مؤثر است .در pH بالا، NH3 )شکل 
غیر یونیزه امونیاک ( بیشتر از سایر فرمهای آمونیاکی است، 
ترکیباته  میزان  سمیت  تا  بالا سبب می شود   pH همچنین  
مضر ازته بیشتر باشد، از این رو  بالا بودن  pH  )در اغلب 
فصول سال،در هر 10 مزرعه ( می تواند یکی از عوامل مؤثر 
 pH در افزایش بروز بیماری در این مزارع باشد زیرا افزایش
و دما در تبدیل شکل یونیزه آمونیاک به آمونیاک غیر یونیزه 
بسیار مؤثر است. محققین دیگر نیز، صدق این ادعا را تائید 
بروز  مؤثر در  استرس، عاملی  به طور کلی  نموده اند )18(. 
بطوریکه Hunter و همکارانش )1980(  بیماری است  این 
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نشان دادند که ماهیان حامل باکتری یرسینیا راکری اگر در 
معرض استرس قرار نگیرند، این بیماری را به ماهیان دیگر،  
تغییر در محیط زیست ماهی  انتقال نمی دهند )8(. هر نوع 
و افزایش عوامل استرس زا می تواند سبب افزایش احتمال 
آلودگی دهان قرمز روده ای گردد. همچنین شرایط استرس 
افزایش  پایین آب سبب  کیفیت  بالا و  تراکم  زایی همچون 
رو   این  از   .)16( می گردد  ماهی  میر  و  مرگ  و  حساسیت  
آنها  به  این تحقیق  ما در  بر عوامل استرس زایی که  علاوه 
نپرداخته ایم )دستکاری ماهی(، عواملی همچون تراکم بالا 
به دلیل به همراه داشتن تولید آمونیاک و مواد دفعی بیش از 
حد و زیاد و نتیجتا کاهش اکسیژن و نامساعد نمودن شرایط، 
سبب ایجاد استرس در ماهیان و در نتیجه حساس تر شدن 

آآنها به ابتلا به بیماری می گردد. 
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