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و   Hypophthalmichthys molitrixکپور نقره ای مهمترین بیماری های عفونی

 راه های کنترل و پیشگیری از آنها

 1، منیره فئید1، بابک رمضانی عاقله 1، صادق امیدوار2، سمیه حقیقی کارسیدانی 1محدث قاسمی
 بندرانزلی، کشاورزی، ترويج و آموزش تحقیقات، مانساز کشور، شیلاتی علوم تحقیقات موسسه ، داخلی آبهای پروری آبزی پژوهشکده1

 ايران
 ، بندر انزلی، ايراناسلامیگروه شیلات، واحد بندر انزلی، دانشگاه آزاد  2

 

 چکیده

خونريزی  ،بیحالی شاملبالینی متفاوت با علايم  (Hypophthalmichthysmolitrixتلفات گسترده ماهی کپور نقره ای)    

قرمز شدن زير شکم و روی سرپوش آبششی، اگزوفتالمی خفیف، خونابه در ها،  درکل باله ياپايه وها، های زير جلدی در پهل

شدن يا خونريزی های نقطه ای بر روی امعاء و احشاء و در برخی موارد زرد ی)به رنگ های زرد، شفاف يا قرمز(، محوطه شکم

آبزی پروران کشور گرديده است. در بعضی مطالعات،  و تلفات موجب خسارات اقتصادی زيادی بهکامل پوست کمرنگ شدن 

عوامل عفونی باکتريايی به عنوان عامل تلفات گزارش گرديده و برخی محققین نیز علايم بالینی و کالبدگشايی را مشکوک به 

ر به تلفات گردد بیماری های ويروسی دانسته اند. از آنجا که بروز عوامل عفونی بدنبال شرايط عمومی نا مناسب می تواند منج

و بکارگیری روش های پیشگیری و کنترل اين بیماری ها همراه با بهبود مديريت استخر  به موقع عوامل عفونی لذا شناسايی

می تواند از بروز خسارات و شیوع بیماری ها جلوگیری نمايد. مطالعات مختلف نشان داده که شايعترين عوامل عفونی در تلفات 

 2( و Aeromonas hydrophila)آئروموناس هیدروفیلای متحرک بويژه آئروموناسهامل باکتريايی مانندماهیان فیتوفاگ عوا

( هستند. بیماری های باکتريايی .fluorescens P( و سودوموناس فلورسنس)P. aeruginosaسودوموناس آئروژينوزا) گونه

( نیز به عنوان عوامل Staphylococcus aureusس)( و استافیلوکوکوس اورئوProteus rettgeriناشی از پروتئوس روتگری)

نیز حساس است. در 1ماهی کپور نقره ای به بیماری ويروسی ويرمی بهاره کپور بیماريزا در اين ماهی گزارش شده اند. از طرفی

که معمولاً  شرايط ضعف سیستم ايمنی ناشی از مديريت ضعیف آب و تغذيه، عوامل قارچی هم می توانند ماهی را درگیر نمايند

ی اقدامات اصلاح یاجرا و به عنوان عامل اولیه تلفات مطرح نیستند. در اين هنگام تشخیص سريع و به موقع عوامل بیماريزا

 مناسب با بهره گیری از روش های امنیت زيستی می تواند از بروز خسارات بیشتر جلوگیری نمايد.

 

 ری باکتريايی، ويرمی بهاره، بیمایعفون یماریبکپور نقره ای،  کلمات کلیدی:

 

                                                            
 نويسنده مسئول :mohades@yahoo.com 

1
 .Spring viremia of carp 
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 مقدمه
تولید و پرورش ماهیان گرم آبی در سالهای اخیر به دلیل 

مین منابع پروتئین حیوانی در کشور به سرعت أنیاز به ت
اما  (1۱۳۱،ايران لاتیش ی)سالنامه آمار گسترش يافته

زيرساخت های بهداشتی و کنترل بیماريها متناسب با آن 
وارد متعددی از بروز بیماری های توسعه نیافته است و م

عفونی و غیر عفونی گزارش می گردد که خسارات 
بروز تلفات ماهیان  هرسالهاقتصادی زيادی به همراه دارد. 

با  Hypophthalmichthys molitrixفیتوفاگ پرورشی
، سطح بدن، خونابه در علائم خونريزی در پايه باله ها

ان گرمابی در کارگاههای پرورش ماهیمحوطه شکمی 
به عنوان مشکل استانهای گیلان، مازندران و خوزستان 

در فصول بهار و پرورش دهندگان ماهیان گرمابی  عمده
گونه  ۴در استخرهای گرمابی  گزارش می گردد.تابستان 

در کنار  معمولی، سرگنده، آمور و کپورکپور نقره ای
   حدود يکديگر پرورش داده می شوند که از اين میان

تشکیل  کپور نقره ایجمعیت ماهیان را  درصد ۰۷-۶۷
به عنوان حساسترين ماهی کپور نقره ای . تلفات دمی ده

آغاز ماه اواخر خرداد و اوايل تیر  ازگونه با گرم شدن هوا 
تلفات زيادی در اواسط مرداد ماه و در اوج گرما می شود 

در سه کمتری تلفات همچنین  در اين گونه اتفاق افتاده و
در شرايط دمايی بالا و ديگر نیز قابل مشاهده است.  گونه

افزايش قلیائیت آب و بار مواد آلی، عدم توجه به مديريت 
 دی)سبهداشتی منجر به بروز بیماری های عفونی می گردد

؛ 1۱۳2و همکاران،  ی؛ هاد1۱۳2و همکاران،  يیمرتضا
علايم  لذا شناسايی سريع (.1۱۳۱و همکاران،  یقاسم

عفونی اصلی توسط پرورش دهندگان و به  بیماری های
کارگیری اقدامات مديريت بهداشتی می تواند تلفات را 

 کنترل کرده و شرايط پرورش را بهبود دهد.
 

 بیماری های باکتریایی
ماهیان عفونت های باکتريايی موجب تلفات سنگین در 

های خانواده د. از اين میان باکترينمی گرد کپور نقره ای

شیوع بیشتری دارند)هادی  ۱و سودوموناداسه 2سهآئرومونادا

 Shagar؛ 1۱۳۱؛ قاسمی و همکاران، 1۱۳2و همکاران، 

                                                            
2.  Aeromonadaceae 
3
 . Pseudomonadaceae 

Gehan and El-Refaee, 2012 ؛FAO, 2017 .)

Bejerano  عوامل باکتريايی را  1۳۰۳و همکاران در سال

به عنوان عامل تلفات گسترده ماهی کپور نقره ای گزارش 

 کردند.

4یلاآئروموناس هیدروف   
 

آئروموناس هیدروفیلا يک باکتری بی هوازی اختیاری، گرم 

که در گونه های زيادی  منفی از خانواده آئروموناداسه است

 از ماهیان آب شیرين جهان ايجاد بیماری می نمايد

(Austin & Austin, 2007.) آئروموناس هیدروفیلا جزء 

اری فلور باکتريايی آب بوده که در شرايط تغییر دما، دستک

، 1۱۳۴)آهنگرزاده،  و کاهش کیفیت آب بیماريزا می شود

Lee  et  al., 2000 به 1۱۳2(. هادی و همکاران در سال

روش های کشت، بیوشیمیايی و مولکولی اين باکتری را 

ماهیان کپور نقره ای استان گیلان جداسازی و شناسايی 

نموده و به عنوان مهمترين عامل باکتريايی تلفات ماهیان 

. آهنگر (2و  1)اشکال یتوفاگ استان گیلان اعلام کردند ف

به شیوه مولکولی  1۱۳۴زاده و همکاران نیز در سال 

باکتری مذکور را به عنوان عامل سپتی سمی باکتريايی 

نموده و به  اعلام ماهی کپور نقره ای در استان خوزستان

عنوان عامل تلفات گزارش کردند. اين باکتری عامل اصلی 

ماهیان کپور نقره ای در نتیجه سپتی سمی  تلفات

( و به عنوان FAO, 2017باکتريايی در کشور هند است )

درصد تلفات ماهیان کپور نقره ای مصر گزارش  ۱۷عامل 

قاسمی و  (.Shagar and El-Refaee, 2012شده است )

اين عامل را از اندام های  1۱۳۱همکاران نیز در سال 

دارای علايم بالینی در مزارع  داخلی ماهیان کپورنقره ای

استان گیلان به روش های کشت و بیوشیمیايی جداسازی 

 ۱سپتی سمی عاملو شناسايی نمودند. اين باکتری 

بوده و ( دهنده متحرک )سپتی سمی خونريزیآئروموناس 

 می تواند در فرم حاد بیماری، خونريزی در قاعده باله ها،

ی، بیرون زدگی و زخم جلد پوست قرمزیخوردگی باله، 

، برجستگی فلس ها، پرخونی چشمی خونريزی هایچشم، 

                                                            
4. Aeromonas hydrophila 
5. Septicemia 
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و خونريزی اندامهای داخلی، تورم اندامهای داخلی، اتساع و 

آب آوردگی محوطه شکمی، بیرون زدگی مخرج و مرگ را 

اين اندام ها مورد تهاجم سموم باکتريايی قرار ايجاد نمايد. 

ست می دهند. می گیرند و انسجام ساختاری خود را از د

متحرک در ابتدا به صورت های  آئروموناسعفونت مزمن 

 ;Ogaraet al., 1998) تظاهر می يابند پوستی زخم يجادا

Austin & Austin, 2007) اين باکتری می تواند در.

)آهنگرزاده،  انسان هم ايجاد بیماری گوارشی و اسهال کند

 به را می توان به آسانی(. آئروموناس هیدروفیلا 1۱۳۴

آلوده  های از کلیه و خون ماهی پايهکمک محیط های 

 ۶ستشا-جدا کرد ولی با به کار بردن محیط انتخابی ريملر

 Popoff) ساعت( صورت می گیرد 2۴اين کار سريعتر )

and Verop,1976).  نای مشخصات بر مبفقط تشخیص

ظاهری، علايم بالینی و کالبد گشايی ممکن است درست 

لايم می تواند در عفونت های باکتريايی اين عزيرا  نباشد

وويروسی ديگر هم اتفاق افتد و از طرفی بسیاری از اين 

علايم در شکل فوق حاد بیماری به دلیل سرعت بروز 

 رشد اين باکتریی بهینه دما .ديده نمی شوندتلفات 

در نتیجه  .متغیر است درجه سانتی گراد 2۱-۱۱از معمولاً 

تابستان و هیان گرم آبی در بهار در ما ی هاهمه گیر اغلب

 .گزارش می شوند

 

 
( H.molitrix،1، ماهی فیتوفاگ پرورشی :1شکل

سرپوش آبششی و پوزه و خونریزی  روی برخونریزی 

 ی)هاد گ و متورمکبد کم رن( 2؛ در سطح پوست نقطه ای

 (1۹۳2و همکاران، 

                                                            
6. Rimler shotts medium 

 
مبتلا به ، H.molitrix، ماهی فیتوفاگ پرورشی :2شکل

)هادی و  ناس هیدروفیلا، خونابه در محوطه شکمیآئرومو

 (1۹۳2همکاران، 

 

 ۰سودوموناس

 آب و محیط، در خاکباکتری های جنس سودوموناس 

از ماهیان و غذاهای در می توان را  هامی شوند و آن يافت

. سودوموناس، (1۱۳۶)پیغان ومهجور، حال فساد جدا کرد

 ۳او سودوموناس آئروژينوز ۳سودوموناس فلورسنس

سودوموناس . مهمترين گونه های اين باکتری هستند

و پوسیدگی باله ، يکی از عوامل ايجاد کننده فلورسنس

است سپتی سمی خون ريزی دهنده ی باکتريايی ماهی 

(Austin & Austin, 2007.)Csaba  و همکاران در سال

باکتری سودووناس فلورسنس را از ماهیان کپور  1۳۳1

کرده و عامل بروز تلفات اعلام نقره ای بیمار گزارش 

 1۱کردند. اين باکتری در مصر به عنوان عامل تلفات 

 درصد از ماهیان کپور نقره ای بیمار گزارش شده است

(Shagar and El-Refaee, 2012اين باکتری ها .)      

وارد  ی و آبششپوست ، خراشد از طريق دهاننمی توان

وند و بدن پخش ش از راه خون در تمام و شدهبدن میزبان 

دفع باکتری از ند. نک را مختلبافتها  اعمال سموم با تولید

می بیماری  باعث شیوعماهیان به داخل آب طريق مدفوع 

 Austin & Austin؛1۱۰۳) ستاری وروستايی،  شود

 و پوستدر خونريزی  و زخمدارای  ماهیان مبتلا (.2007,

سی در برر. می باشندو تیرگی رنگ قاعده باله ها 

                                                            
7. Pseudomonas 
8. P. fluorescens 
9. P. aeruginos 
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، نقاط خونريزی 1۷خونابه در محوطه شکمی کالبدگشايی،

 روی آبشش ها، کلیه، کبد، طحال و در ديواره نقطه ای

سپتی سمی علايم از  مخاط دستگاه گوارش وجود دارد که

شیوع بیماری با افزايش دما بیشتر می  .هستندباکتريايی 

ی و جلدی بیماری( حگاهی اوقات )در فرم سط شود.

؛ 1۱۳۷)سلطانی، ی قابل مشاهده نمی باشدضايعات داخل

Austin & Austin ,2007) . وظیفه دوست و همکاران

اين باکتری را به روش های کشت و  1۱۳۱در سال 

بیوشیمیايی از اندام های داخلی ماهیان کپور نقره ای 

به عامل تلفات ماهیان بیمار به عنوان بیمار جدا کرده و 

)اشکال  اعلام کردندعد دنبال بروز شرايط محیطی نامسا

 .(۴و ۱

 
مبتلا به  ،H. molitrix، ماهی فیتوفاگ پرورشی :۹شکل

باکتری جنس سودوموناس،خونابه در محوطه 

 (1۹۳۹شکمی)وظیفه دوست و همکاران، 

 
مبتلا به ، H. molitrixماهی فیتوفاگ پرورشی: 4شکل

باله  خونریزی در باکتری جنس سودوموناس،

 (1۹۳۹مکاران، دوست و ه فهی)وظشکمی

                                                            
10. ascites 

 11استافیلوکوکوس اورئوس

است که استافیلوکوکوس اورئوس يک باکتری گرم مثبت 

عامل تلفات از چشم ماهیان کپور نقره ای در اثر به عنوان 

دستکاری های زياد ماهی کپور نقره ای جدا شد. علايم 

بالینی شامل بیرون زدگی يک طرفه يا دو طرفه چشم 

ر به صورت عمودی در حالیکه ماهیان بود و ماهیان بیما

سر به سمت پايین و دم به سمت بالا قرار داشت در سطح 

آب شنا می کردند. تیرگی رنگ و لکه های قرمز در سطح 

بدن و مرگ از علايم ديگر اين بیماری بود در حالیکه 

 & Shah) هیچگونه علايم داخلی قابل مشاهده نبود

Tyagi, 1986 باکتريايی از (. اين باکتری از طريق کشت

سطح بدن ماهیان کپور نقره ای پرورشی در استان گیلان 

 به عنوان يک آلودگی زئونوز بررسی و گزارش گرديده است

(Razavilar et al., 2013.) 

 12پروتئوس روتگری

پروتئوس روتگری يک باکتری گرم منفی است که معمولاً 

در روده مرغ زندگی می کند و به همراه کود مرغی در 

ن کود دهی وارد استخر پرورش ماهی می شود. اين زما

باکتری در شرايط عادی در ماهی بیماری زا نیست ولی در 

افزايش دما می تواند بیماريزا شده و  شرايط استرس و

(. Bejerano & Sarig, 1979) باعث مرگ ماهی گردد

اين باکتری از ماهیان کپور نقره ای در ايران گزارش نشده 

 است.

 ی ویروسیبیماریها

 1۱ویرمی بهاره کپور

تنها بیماری ويروسی مهم در ماهی کپور نقره ای که 

بیماری ويرمی بهاره کپور با موجب تلفات شديد می گردد 

 1۳۰1اولین بار در سال است  1۴عامل رابدوويروس کارپیو

 ها آبشش میلادی توسط نیکلاس فیجان شناسايی شد.

                                                            

11. Staphylococcus aureus 
12. Proteus rettgeri 
13. Spring viremia of carp 
14. Rhabdovirus carpio 
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باشند. به  یمزبان ويروس به پیکره میاين مسیر اصلی ورود 

دنبال ورود ويروس، ويرمی اتفاق افتاده و ويروس به 

ی داخلی مثل کبد، کلیه و طحال ها اندامسرعت خود را به 

ی مختلف و ها اندام بهويروس  رسیدنرساند. پس از  یم

، دفع ويروس به محیط آبی از طريق ترشحات آن تکثیر

د. کپور ياب یمماهی مانند ادرار، مدفوع و مخاط صورت 

به  SVCVاصلی   یزبانم( Cypinus carpioمعمولی )

و علايم بالینی در اين گونه واضح تر ديده می  آيد یمشمار 

توان به ماهیان  یمديگر از ناقلین طبیعی  (.۱)شکل  شود

پیسی کولا  ، زالوهای گونه1۱آرگولوسآلوده، انگل 

ی ماهی خوار اشاره نمود. ها پرندهو همچنین  1۶ژئومترا

نیز قادر به نگهداری، تکثیر و  1۰مگس سرکه مچنینه

باشد. ضمن اينکه برخی از بندپايان  یم SVCVانتقال 

توانند نقش ناقل ويروس را بر عهده داشته  یم همآبزی 

(. به طور کلی ماهیان جوان حساسیت OIE, 2017) باشند

در  اين بیماری، اگرچه دارند SVCVعفونت  بهیشتری ب

. میزان حساسیت هر ماهی ی افتداتفاق مهمه سنین 

یر تأثسن تحت ر نسبت به عفونت با اين ويروس علاوه ب

يط فیزيولوژيک و به ويژه وضعیت سیستم ايمنی ماهی شرا

ی کبد و ها بافت. بیشترين تجمع ويروس اغلب در است

کلیه ماهیان آلوده گزارش شده است و ويروس با تیتر 

ماهی ديده کمتری در طحال، آبشش و همچنین مغز 

)از ماهی  انتقال افقی ويروس (.OIE, 2017) دشو یم

ترين راه سرايت اين بیماری به  یاصل آلوده به ماهی سالم(

رود اما انتقال عمودی عفونت از طريق تخم و  یمشمار 

ی جنسی تا کنون تائید نشده است. اگرچه ها سلول

از مايعات تخمدانی  SVCVگزارشاتی مبنی بر جداسازی 

توان نقش انتقال  ینموجود دارد و به اين دلیل  ماهی

سازی  محتمل دانست آزادر غی کاملاًعمودی عفونت را 

ويروس از طريق ترشحات ماهیان آلوده و قابلیت بقا 

ويروس در محیط آبی به مدت چندين هفته و تا زمان 

 SVCVورود به میزبان جديد عامل اصلی انتقال عفونت 

از آنجا که دمای پايین آب  (.OIE, 2017) آيد یمبه شمار 
                                                            

15. Argulus 
16. Piscicola geometra 
17. Drosophila melanogaster 

نقش بسیار مهمی در تثبیت عفونت و بروز بیماری دارد، 

از کشورهای اروپايی که  SVCاغلب موارد بروز  ها مدتتا 

 .گرديد یمدر زمستان دمای آب پايینی دارند گزارش 

ويروس ويرمی بهاره کپور قادر است به مدت پنج هفته در 

فعال بماند. همچنین نشان پايدار و  Cº1۷آب با دمای 

داده شده است که اين ويروس به مدت شش هفته در 

و به مدت چهار هفته در  Cº۴رسوبات آبگیرها با دمای 

(. Ahne, 1986) ماند یمپايدار  Cº1۷رسوبات با دمای 

مدت سه ر د ۱حدود  pHدر  SVCVقابلیت عفونت زايی 

رود.  یممدت ده دقیقه از بین ر د 1۷حدود  pHساعت و 

در مدت نیم ساعت و همچنین مواد  Cº۶۷دمای بیش از 

حل کننده لیپیدهای پوشینه ويروس همانند اتر و کلروفرم 

اين بیماری هنوز گردند.  یممنجر به غیرفعالسازی ويروس 

 از ماهیان فیتوفاگ ايران گزارش نشده است.

 

 
شدید پوستی و بیرون زدگی چشم در  خونریزی :۵شکل

 مبتلا به ویرمی بهاره کپورماهیان کپور 

 قارچها

 1۳ساپرولگنیا

ساپرولگنیا از عوامل قارچی است که در شرايط استرس و 

کاهش قوای ايمنی بدن ماهی بر روی زخمهای جلدی به 

و ( ۶-)شکلپنبه ای رشد کرده  –صورت ضايعات کرکی 

. اين درصد در تلفات نقش دارد 1۷در صورت توسعه تا 

نقره ای در مصر گزارش شده  وامل از ماهیان کپورع

 (.Shagar & El-Refaee, 2012)اند

                                                            
18. Saprolegnia 
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پنبه ای ناشی از ساپرولگنیا در  –: ضایعات کرکی ۶شکل

 باله پشتی ماهی 

 آسپرژیلوس

و آسپرژيلوس  1۳دو گونه آسپرژيلوس فومیگاتوس

( از 1۱۳۶در مطالعات هوشمند و همکاران) 2۷فلاووس

شدن جداسازی  در حال تلف پور نقره ایکآبشش ماهیان 

و شناسايی شد ولی از اندام های داخلی جداسازی نشد. 

اين قارچ ها به عنوان عوامل فرصت طلب بر روی بافت 

آبشش ماهیان بیمار، مانع تبادل مناسب گازها و تنفس 

طبیعی شده و به صورت ثانويه به ضعف و تلفات ماهیان 

 کمک می کنند.

 

 پور نقره ای ک ماهی ازبیماریهای پیشگیری و کنترل

باکتريها، ويروسها، قارچها و انگل ها در محیط های آبی 

بصورت طبیعی وجود دارند . اما ماهیان سالم نسبت به 

آنها مقاومت داشته و به زندگی طبیعی خود ادامه می 

دهند و تا زمانی که سیستم ايمنی ماهی بر عوامل بیماری 

اتفاق  زا در شرايط محیطی غلبه دارد بیماری در ماهی

نمی افتد، اما در صورت افزايش شديد عوامل بیماريزا يا بر 

هم  خوردن شرايط ايده آل محیطی، سیستم ايمنی ماهی 

نمی تواند خود را بسرعت تطبیق داده و بیماری ايجاد می 

گردد. برای پیشگیری و کنترل بیماريها بهبود شرايط 

دکه محیطی و کیفیت مناسب آب اولین اقدام موثر می باش

                                                            
19. Aspergillus fumigatus 
20. Aspergillus flavus  

با حفظ شادابی ماهی و تغذيه مناسب سبب افزايش 

مین عناصر غذايی و ارتقاء سیستم أمقاومت بدن از طريق ت

اقدام حمايتی ديگر کاهش میزان  ايمنی ماهیان می گردد.

وابط قرنطینه ای در ضعوامل بیماريزا از طريق رعايت 

مراحل پیش از معرفی ماهی و مديريت بهداشتی و استقرار 

زيستی در زمان پرورش به منظور کاهش شانس  امنیت

 ,Chong) مواجهه ماهیان با عوامل بیماری زا می باشد

برای حفظ کیفیت آب و پرهیز از افزايش بار مواد  .(2011

آلی در کف استخرها از غذا دهی بیش از حد يا استفاده از 

غذای نامناسب برای ساير گونه ها اجتناب شده و لاشه 

صورت روزانه جمع آوری و معدوم گردد. ماهیان مرده ب

فساد غذا ها، گیاهان مصرف نشده ولاشه ماهیان موجب 

. از طرفی لاشه ماهیان منبع شودکاهش کیفیت آب می 

يکی از اشتباهات انتشار بیماری ها به ماهیان سالم است. 

مديريتی در پرورش ماهیان گرمابی استفاده نادرست از 

در دوره پرورش است.  کود های شیمیايی و حیوانی

بهترين زمان استفاده از کود ها در هنگام آماده سازی 

استخر و پیش از شروع فصل پرورش است. افزودن 

مستقیم کود های حیوانی به میزان زياد به داخل استخر 

طی دوره پرورش علاوه بر افزايش بار میکروبی موجب 

کاهش کیفیت آب و بر هم خوردن شرايط طبیعی زندگی 

اهی با افزايش شديد بار مواد آلی می گردد. با توجه به م

تلفات ماهیان فیتوفاگ در اوج گرما که همراه با کمبود 

آب، افزايش دما و شکوفايی جلبکی اتفاق می افتد برای 

پیشگیری و کنترل تلفات بويژه در مزارعی که مشکل 

کمبود آب وجود داشته و امکان تعويض آب ندارند توصیه 

، کوددهی استخر  ماه که از ابتدا تا پايان مرداد می گردد

بويژه کود های شیمیايی با احتیاط بیشتری صورت گرفته 

متناسب با کدورت آب و با نظر  دهی کود میزانو 

کارشناس تنظیم گردد. در اين خصوص بهتر است به آماده 

سازی مناسب استخر در ابتدای فصل پرورش توجه 

 .بیشتری شود

مقاومت ماهیان توصیه می گردد که از تراکم  برای افزايش

د زيرا تراکم بالا علاوه شومناسبی درپرورش ماهی استفاده 

 ،بر افزايش خطر ابتلا به بیماری ها، با ايجاد استرس
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د. برخورد ماهیان با شوضعف سیستم ايمنی می  موجب

آسیب های پوستی و بدنبال  باعثنیز در تراکم بالا  يکديگر

می  قارچیمل فرصت طلب باکتريايی و آن هجوم عوا

به منظور کاهش عوامل بیماريزا در استخر توجه به  د.گرد

روش های ضد عفونی در زمان معرفی بچه ماهیان و در 

طول دوره پرورش و اجرای برنامه منظم بررسی بهداشتی 

ماهانه توصیه می گردد. تهیه بچه ماهیان از مراکز تکثیر 

% 2شتی و استفاده از حمام نمک معتبر دارای گواهی بهدا

به کاهش دقیقه پیش از معرفی به استخر  ۱به مدت 

ضد عفونی استخر بوسیله آهک  بیماری ها کمک می کند.

در شروع دوره پرورش و در طول دوره پرورش اقدام بسیار 

روش های  موثری در کاهش تمامی عوامل بیماريزاست.

پايه ممانعت از  پیشگیری از بیماری ويرمی بهاره کپور بر

مواجهه ماهیان با عامل ويروسی از طريق رعايت اصول 

قرنطینه ای و امنیت زيستی شامل ضدعفونی تخم ها با 

يدوفور، ضدعفونی استخر ها با آهک، ضدعفونی تجهیزات 

و جلوگیری از عوامل استرس زا و امحاء لاشه ماهیان مرده 

ه که جمله مواد ضدعفونی کنند از(. OIE, 2017) است

 ويرمی بهاره کپور توان جهت غیرفعالسازی ويروس یم

قیقه، هیدروکسید د ۱% به مدت ۱استفاده نمود فرمالین 

 2۷به مدت  ppm۱۷۷دقیقه، کلر  1۷سديم به مدت 

% می باشد. علاوه بر اين اشعه 2% و پتاس ۷1/۷دقیقه، يد 

 K Radو اشعه گاما  nm2۱۴ج ماوراء بنفش با طول مو

 ,Ahneگردد ) یمغیرفعالسازی اين ويروس  سببنیز  1۷۱

1986;Kiryu et al., 2007.)  کاهش تراکم ماهیان در

زمستان و ابتدای بهار از شیوع بیماری جلوگیری می کند. 

درجه سانتی گراد در اواخر بهار نیز  2۷افزايش دما بیش از 

 (.OIE, 2017) از شیوع بیماری جلوگیری می کند

به اندازه اقدامات پیشگیرانه دارای  نیزنظارت بر بیماريها 

اهمیت است زيرا تشخیص به هنگام بیماريها و اتخاذ 

روشهای درمانی مناسب منجر به کنترل بیماريها می 

گردد. بررسی روزانه و ثبت وضعیت سلامتی ماهیان توسط 

آبزی پرور می تواند از بروز بسیاری ازبیماری ها جلوگیری 

 رفتارماهی مورد توجه قرار گیرد. بايدنمايد. در مرحله اول 

الگوی شنای غیر طبیعی مانند شنای نامتعادل، شنای 

چرخشی، جمع شدن در ورودی يا خروجی و بروز تلفات 

می تواند از علايم ابتلا به بیماريها بوده يا ناشی از فاکتور 

های محیطی باشد. اگر شرايط محیطی در بروز اين 

 رفتارها نقشی ندارند برنامه بررسی بهداشتی آغاز گردد.

تها يا عدم مصرف غذا اولین نشانه بروز بیماريها کاهش اش

در ماهیان است. در خصوص ماهی کپور نقره ای که غذای 

دستی مصرف نمی کند بررسی اشتها و کیفیت غذای 

مصرف شده فقط با کالبد گشايی و بررسی میزان و نوع 

مواد غذايی داخل روده امکان پذير است. پس از مشاهده 

علايم ظاهری ماهی مانند وجود رفتار شنای ماهی، به 

زخم ها ، تغییر رنگ ،وجود تومورها، خونريزی در سطح 

بدن و آبشش، خوردگی باله ها، ريزش فلس، بیرون زدگی 

چشم، و تورم شکم توجه گردد. اگر آبشش ها بی رنگ 

بوده يا دارای زخم و نقاط قرمز، مخاطات فراوان يا مواد 

عفونت بوده و  چسبنده باشند ممکن است ماهی دچار

، علايم کالبد گشايی در ادامهعملکرد آبشش مختل گردد. 

شامل خونريزی و پرخونی اندامهای داخلی، تورم اندامها، 

تجمع مايعات در محوطه شکمی و روده ها نیز توسط 

 گردد.يا آبزی پرور بررسی کارشناس بهداشتی مزرعه 

ن می روند بررسی بهداشتی ماهیان بیمار را نشا 1نمودار 

 دهد.
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 (Chong et al., 2011)تلفات ای یماریدر صورت بروز ب انیماه یبهداشت یروند بررس :1نمودار 
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برای تشخیص قطعی عوامل عفونی انجام آزمايشات 

تشخیصی ضروری است اما نمونه برداری و شرايط ارسال 

و نمونه به آزمايشگاه با توجه به نوع آزمايش متفاوت است 

ارسال نمونه اشتباه منجر به تشخیص صحیح نخواهد شد. 

نمونه مناسب برای هر نوع آزمايش تشخیصی  1در جدول 

 . (Chong et al., 2011) ذکر شده است

: نمونه مناسب برای هریک از آزمایشات 1جدول 

 تشخیصی

 روش آزمايشگاهی نوع نمونه

باکتری شناسی، ويروس شناسی،  ماهی زنده

، انگل شناسی، خون قارچ شناسی

شناسی، آسیب شناسی، 

 میکروسکوپ الکترونی

ماهی تازه بر روی يخ 

 ساعت 2۴طی 

 باکتری شناسی، ويروس شناسی

 ويروس شناسی، سم شناسی ماهی فريز شده                                                                            

ماهی فیکس شده در 

                                                    فرمالین    

 آسیب شناسی

ماهی فیکس شده در 

 گلوتار آلدئید                                           

 میکروسکوپ الکترونی

 

اولین اقدام موثر پیش از مشخص شدن نتايج آزمايشات 

 تشخیصی، جمع آوری سريع و روزانه لاشه ماهیان مرده و

 تعويض مداوم آب است . 

 دارو درمانی 

برای درمان بیماری های باکتريايی استفاده از آنتی 

بیوتیک مناسب به روش خوراکی پس از انجام آزمايش 

حساسیت میکروبی موثر خواهد بود اما ماهی فیتوفاگ 

پلانکتون خوار است لذا درمان دارويی همراه با غذای 

صرف غذای پودری دستی مستلزم عادت دهی ماهی به م

می باشد. به اين منظور توصیه می گردد بويژه در استخر 

هايی که سابقه تلفات تابستانه دارند از ابتدای دوره پرورش 

به صورت هفته ای يک بار غذای پودری برای عادت دهی 

ماهی فیتوفاگ داده شود. در اين صورت میتوان با افزودن 

به درمان خوراکی آنتی بیوتیک های مناسب به غذا نسبت 

در زمان بروز بیماری های باکتريايی اقدام کرد. در مواردی 

که برای درمان ضد باکتريايی و ضد قارچی نیاز به درمان 

مجهز  حمام يا غوطه وری باشد، دوز مناسب دارو در مخزن

ه شود و ابتدا تعداد کمی از ماهیان در تبه هوادهی ريخ

و واکنش آنها به مدت  حمام دارو قرار داده شده و رفتار

در صورت رفتار طبیعی ماهیان  نیم ساعت مشاهده گردد.

میتوان بقیه ماهیان را حمام دارويی داد. در طول زمان 

حمام دارويی ضمن در نظر گرفتن رفتار ماهیان از هوا 

دهی مناسب اطمینان حاصل شود و در صورت مشاهده 

ده و ماهیان رفتار غیر طبیعی غوطه وری را سريعاً قطع نمو

یز  دارای اکسیژن کافی منتقل گردند. برای تمبه آب 

درمان ويرمی بهاره کپور داروی تجاری مناسب وجود ندارد 

هرچند که در برخی تحقیقات آزمايشگاهی داروی 

 .(OIE, 2017) موثر بوده است 21متیزوپرينول
 

 واکسیناسیون

ضد ويرمی بهاره کپور و تلاش هايی برای تولید واکسن 

هنوز فرآورده  اماانجام گرفته است آئروموناس هیدروفیلا 

 ,Leung Ka Yin, 2004; OIE) وجود نداردهای تجاری 

2017; Dixon P.F. , 2008). 

 

 بحث و نتیجه گیری

اجرای مديريت بهداشتی صحیح رکن اساسی پرورش 

ماهی پايدار است که مهمترين بخش آن مديريت بیماريها 

بیماری ها و بکار گیری راهکارهای مشتمل بر پیشگیری از 

کاهش تلفات در هنگام شیوع بیماری هاست. تأمین 

بهداشت و سلامت پايدار ماهیان پرورشی مستلزم بهره 

مندی از شرايط بهینه پرورش و رعايت امنیت زيستی 

و موفقیت  بودهاست که اين دو در اختیار پرورش دهنده 

                                                            
21. Methisoprinol 
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نش پرورش دهنده آن ارتباط مستقیم با میزان تجربه و دا

 دارد.

مانند دمای بالا، تراکم زياد، افزايش شرايط پر استرس 

با قلیائیت آب، وجود آهن زياد در آب و کیفیت پايین آب 

را  ها کاهش قدرت ايمنی ماهیان امکان بروز بیماری

ماهیانی که  (.Woo & Bruno, 1999) افزايش می دهد

امل شرايط پرورش مناسبی دارند حتی در حضور عو

 ,.Chong et al) بیماريزا نیز کمتر بیمار می شوند

شرايط مناسب پرورش شامل تراکم مناسب ،  (.2011

غذادهی کافی ، بهداشت و مديريت کیفیت آب است. 

تراکم بالا علاوه بر افزايش بار آلودگی آب، امکان انتقال و 

. ظرفیت تعويض آب در شیوع بیماريها را فراهم می نمايد

گذار بر انتخاب میزان تراکم ، عامل تأثیر فصل پرورش

. مزارعی که امکان تعويض آب در فصل ماهیان است

تابستان را ندارند با انتخاب تراکم کمتر يا تراکم شکنی 

پیش از زمان گرما می توانند از بروز بیماری ها و تلفات تا 

حد زيادی جلوگیری کنند. خطر بروز بیماريها در شرايط 

بنابراين علاوه غیر بهداشتی بیشتر است.  محیطی آلوده و

محیط شامل لوازم و ، ضد عفونی بر بهداشت ماهیان

، آب، محوطه و افراد ضروری است .رعايت امنیت تجهیزات

زيستی از انتقال بیماريها بین مزارع، استانها و کشورها 

جلوگیری می کند. امنیت زيستی شامل قرنطینه ماهیان 

زرعه، حذف ماهیان بیمار بلافاصله جديد پیش از ورود به م

پس از شناسايی، تعويض مداوم آب و ضد عفونی مناسب 

معرفی ماهی  (.Chong et al., 2011) آب و محیط است

جديد به استخر احتمال بروز بیماری ها را افزايش می 

 (.Woo & Bruno, 1999)دهد 

میزان تلفات کپور نقره ای  مطالعات مختلف نشان داده که

يررران بررا افررزايش دمررا ارتبرراط مسررتقیم داشررته و در  در ا

و  یهراد ) مردادماه بیشرترين تلفرات گرزارش شرده اسرت     

حساسیت رابدوويروس عامل بیماری (. با توجه به همکاران

به دمرای برالا و عردم برروز بیمراری در       ويرمی بهاره کپور

گررزارش  درجرره سررانتیگراد و نبررود  2۷دمررای برریش از  

 یبره نظرر مر   ، تلفات تابسرتانه  عامل ويروسی ازجداسازی 

تا کنرون   در ايران تابستان یبالا یرسد علت تلفات در دما

و عوامرل ديگرر در برروز     نبروده  یروسر يمربوط به عوامل و

؛ هرادی و  1۱۳۱)قاسرمی و همکراران،    تلفات نقش دارنرد 

؛ شريف پور 1۱۳۴؛ آهنگرزاده و همکاران، 1۱۳1همکاران، 

 یکپور نقره ا یعامل عفون عيتر عيشا(.  1۱۳۱و همکاران، 

و  یترشرحات جلرد   شيافرزا  ،یحرال  یبر  ميبا علا ران،يدر ا

در سرطح   یو نقطه ا یعموم یزيمخاطات آبشش ها، خونر

شرکم و مررگ،    یآب آوردگ ،یداخل یبدن، التهاب اندامها

جنس  یکمتر اریبوده و به نسبت بس لایدروفیآئروموناس ه

م در سراير  ايرن علاير   شرده اسرت.    يیسودوموناس شناسا

کشورها نیز به عنوان علايم بالینی ماهیران کپرور نقرره ای    

بیمار مبتلا به سپتی سمی باکتريايی ناشری از آئرومونراس   

 Austin) هیدروفیلا و جنس سودوموناس معرفی شده اند

and Austin (1993); Plumb, (1999); Woo and 

Bruno, (1999); Abd El-Ghany et al., (2009); 

Lazar, (2009); Awad, (2011); Sahu et al., 

در مررزارع مختلررف،   (.Schaperclaus, 1992؛ (2012)

هرر  با توجه به شرايط عمرومی و مرديريت پررورش    تلفات 

ی به دلیل عردم آمراده سراز   بوده و میتواند متفاوت مزرعه 

وجود رسوبات  مناسب استخر پیش از شروع فصل پرورش،

و عردم مرديريت   گررم   تولید گراز در ماههرای   ،آلی فراوان

يررده و مرررگ ترردريجی ماهیرران گرد  مناسررب آب سرربب 

قاسرمی و همکراران،   ) دهیچگونه عامل عفونی جردا نگررد  

در ايررن شرررايط عرردم (. 1۱۳1؛ هرادی و همکرراران،  1۱۳۱

مديريت مناسب بهداشتی و شرايط نامناسرب آب و تغذيره   

 منجر به تلفات می گردد.

 

 توصیه ترویجی

مزارع توصیه می  در تلفات علت دنبا توجه به يکسان نبو

انجام شده و  منظم آب و بیماری هاگردد که آزمايشات 

 شاتيبر اساس انجام آزما مزرعه ردرمان مناسب برای ه

انتخاب گرديده و از دارو درمانی بی رويه اجتناب  ای دوره

استقرار سیستم امنیت  ،. به منظور کاهش تلفاتشود

ی آب، تغذيه و کاهش بار اجرای مديريت بهداشتزيستی و 

برای  پیشنهاد می شود که .میکروبی توصیه می گردد

بهتر مزارع، ضمن حفظ تراکم مناسب از بهداشتی مديريت 

استفاده شود. در چنین  )زير هکتار(استخرهای کوچک
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شرايطی کنترل شکوفائی جلبکی و عوامل بیماری زا سهل 

همه گیری تر بوده و با رعايت اصول بهداشتی میتوان از 

 عوامل بیماريزا پیشگیری نمود.
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Abstract 

Sever mortalities of Silver carp, Hypophthalmichthys molitrix, with various clinical symptoms 

including Lethargy, subcutaneous hemorrhages on operculum, fish sides, base of fins, mild 

exophthalmia and ascites in the abdominal cavity (yellowish, reddish or Clear), extensive or focal 

hemorrhages on the Viscera and yellow or colorless skin and mortalities in some cases has caused 

huge economic losses. In some studies, bacterial agents have been reported as causal agents of 

mortalities but other researchers have identified clinical and necropsy symptoms as suspected to viral 

diseases. Since the poor conditions can lead to fish mortality following infections, timely detection of 

infectious agents and the use of preventive and controlling methods for these diseases, along with 

improved pond management, can prevent the occurrence of diseases and the spread of diseases. 

Various studies have shown that the most common infectious agents in fish are bacterial agents such 

as aeromonas, especially aeromonas hydrophila, and two species of P. aeruginosa and P. fluorescens. 

Other bacterial diseases caused by Proteus rettgeri and Staphylococcus aureus have also been reported 

as pathogens in this fish species. On the other hand, silver carp is susceptible to viral diseases 

including spring viremia of carp. With the presence of a weakened immune system due to a poor water 

and nutrition management, fungal agents can also affect the fish that are not usually the primary cause 

of mortality. At the same time, prompt diagnosis of pathogens and the implementation of appropriate 

health management through the use of bio-security methods can prevent further damage. 

 

Keywords: Silver carp, Bacterial disease, Spring viremia of carp, Fungal disease, Infectious disease 

 

 

 

 

 

 

*Corresponding author: mohades @yahoo.com 

 

 


