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Abstract

The main aim of this study was to detect M.catarrhalis in children 

with  otitis  media  in  Khartoum  State,  during  the  period  from 

January to March 2011.

A total of 110 specimens of middle ear discharge were collected 

by sterile swabs from Khartoum Center of Ear, Nose and Throat 

(ENT), Head and Neck Surgery, the specimens were then cultured 

on  chocolate  agar,  sheep  blood  agar  and  MacConkey  agar,  in 

which  90 gave growth  (82%)  while  20 gave no  growth  (18%). 

There  were  3  M.catarrhalis  (3.3%)  isolated  from  middle  ear 

discharge  of  infected  children.  The  colonial  morphology,  Gram 

stain,  biochemical  tests  and susceptibility  tests  of  the  isolated 

M.catarrhalis were  compared  with  the  reference  strains  (ATCC 

23246, ATCC 25240 and ATCC 25238).

The isolated  M.catarrhalis colonies on chocolate agar and sheep 

blood agar could be pushed along the surface of the agar like a 

hockey puck. Also it  was positive for oxidase,  catalase,  DNase, 

tributyrin tests and reduced nitrate to nitrite.



The percentage of M.catarrhalis among males was 4.2% and 2.4% 

among female patients.

When susceptibility test was done, all isolated M.catarrhalis were 

found to  be  sensitive  to  Amoxyclav,  azithromycin,  ceftazidime, 

ceftriaxon,  cephalexin,  cephotaxime,  chloramphenicol, 

ciprofloxacin,  co-  trimoxazole  and erythromycin.  Whereas all  of 

them were resistant to ampicillin. Moreover M.catarrhalis isolates 

(100%) produced β-lactamase enzyme.

ملخص الدراسة

 هذه الدراسه تهدف لتحديد إنتشاربكتريا الموراكسلية النزلية في الطفال المصابين

٢٠١١بإلتهاب الذن الوسطي في ولية الخرطوم خلل الفترة من يناير إلي مارس   .

عينه من إفرازات الذن الوسطي عن طريق الماسممحات المعقمممة مممن١١٠تم جمع   

(ΤΝΕ) مركز الخرطوم لجراحة الذن ،النف ،الحنجرة  ، توثم  الممرأس والعنممق زرع  

 . ة            ّخن المث اكونكي الم ّدة ا وم ة ّخن المث راف خ ّم د ّدة ا م وكولتية، الش ة ّخن المث ّدة ا الم ي ف ات ٩٠العين  

ّوا  ( نم ى نمو     (٢٠و) ٪ ٨٢أعط يعطى عزل).   ٪ ١٨لم النزلية     (٣تم الموركسيلة ٣.من من) ٪٣  

طى      الوس الأذن إفرازات ب ابين المص ال . قورنت الموراكسيلة النزليممة المعزولممة مممنالأطف  

 حيث شكل المستعمرة ، صبغة الجرام ، الختبارات الكيميوحيوية وإختبار الحساسية

 ) المرجعية  السللت  مع  الحيوية  25240للمضادات    CCΤΑ , 23246 CCΤΑ , 

25238 CCΤΑ). 

راف              خ ّم د ّدة ا وم وكولتية الش ة ّخن المث ّدة ا الم ي ف المعزولة النزلية الموراكسلية مستعمرات أن  وجد

   . ا             أنه د وج ا أيض وكي اله ولجان ص كرة مثل المثخنة المادة سطح طول علي تدفع أن يمكن ّخنة  المث

ترات            الن تزل وتخ وتيرين، الب وثلثي انيز، الدي الكتليز، الوكسيديز، للإختبارات إيجابية نتائج  تعطي

نتريت                                 .الي

٪ بين الناث٤.٢٪ و ٢.٤كانت النسبة المئوية للموراكسلية النزلية  بين الذكور  . 
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 عنممدما أجممري إختبممار الحساسممية وجممد أن جميممع الموراكسمملية النزليممة  المعزولممة 

 حساسة للمضادات الحيوية التيممة:  الموكسمميكلف، الزيثرومايسممن، السمميفتازيديم،

 السمممممممميفترايكزون، السمممممممميفاليكزين، السمممممممميفوتاكزيم، الكلورمفينكممممممممول،

 السيبروفلوكساسممين، الكوترايموكسممازول والريثرومايسممين وجميممع الموراكسمملية

 النزليمة المعزولمة مقاومممة للمبيسمميلين. أيضما وجممد أن جميمع الموراكسميلة النزليمة

٪) تنتج إنزيم البيتا لكتميز١٠٠المعزولة ( . 


