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ومضادات الاكسدة  الجنسية هرموناتالالمقوسات الكونيدية عمى  لتأثيردراسة فسمجية وكيموحيوية 
 في مدينة سامراء الأغناملذكور 
 أيسر صالح محمد،  مصطفى عمي عبدالرحمن، عمر عبدالله احمد العميان 

 ، كمية التربية ، جامعة سامراء ، سامراء ، العراق ـقسم عموم الحياة
 

 البحث معلومات
المقوســـــــا  الكمماااااااات المفتاحياااااااة   

الكونيديــــــــــــــة، اليرمونــــــــــــــا  الجنســــــــــــــية، 
 مضادا  الاكسدة

 عمر عبدالله احمد العميان  الاسم 
    البريد الاليكتروني 

 رقم الهاتف 
 

 الملخص
 ولغايـة 7107شـير ا   عمى ذكور الاغنـام يـم مدينـة سـامراء واهراييـا، لممـدة مـ  الحالية أُجريْ  الدراسة
ـــى تقيـــيم تـــ  ير ا ـــابة ذكـــور .7108شـــير شـــباه  ـــة  وىـــدي  الدراســـة ال ـــداء المقوســـا  الكونيدي الاغنـــام ب

Toxoplasmosis .وت  يره عمى اليرمونا  الجنسية ومضادا  الاكسدة 
ذ إمـح.  01 الوريـد الـوداجم باسـتعماح محقنـو هبيـة معقمـة سـعةجمع  عينا  الدم م  ذكور الاغنام م  

، وبعـدىا Gel Tube م  الدم و وضع  يـم انابيـ  اختبـار خاليـة مـ  مـادة مانعـة لمتخ ـر 3سم 8تم أخذ 
الح ـوح  تـم  دورة / دقيقـة، وبعـدىا 3111دقائق بسـرعة  5تم ي ميا بوساهة جياز الهرد المركزي لمدة 

وحفظــ  يــم ال  جــة Appendroff tube نابيــ  اختبــار  ــغيرة أبنــدور  ذ وضــف يــم أإعمــى الم ــح 
 لحي  الاستعماح لغرض اجراء الفحو ا  اليرمونية و الكيموحيوية. 1م - 71بدرجة 

% باسـتخدام اختبـار تـ ز  71اظير  النتـائ  التـم اجريـ  عمـى ذكـور الاغنـام وجـود نسـبة ا ـابة بمغـ  
% والكموبيــولي  69نســبة  IgGيحــا الاليــزا لمكموبيــولي  المنــاعم  بينمــا اظيــر  نتــائ  اختبــار ال تكــس،
 %.39اظير نسبة  IgMالمناعم 

عنــد مســتوف معنويــة  FSHوبيّنــْ  النتــائ  ح ــوح ارتفــاف معنــوي يــم مســتوف اليرمــو  المحفــز لمجريبــا  
(1015(P≤يم حي  ح ح إرتفاف معنوي يم مستوف الشحمو  الخ وي ، Testosterone  عنـد مسـتوف

ـــوتينم ≥P)1015معنويـــة ) ـــوي يـــم مســـتوف اليرمـــو  الم يـــم مجموعـــة  LH، وحـــدون إنخفـــاض غيـــر معن
 الدراسة مقارنة بمجموعة السيهرة.

 MDA كما وبينـ  النتـائ  أيضـاص ح ـوح ارتفـاف غيـر معنـوي يـم مسـتوف تركيـز المـالو   نـائم الالدييايـد
ــا يو  مقارنــة بمجموعــة الســيهرة ،مــف وجــود انخفاضــاص غيــر يــم   GSHمعنــوي يــم مســتوف تركيــز الكموت

 مجموعة الدراسة مقارنة بمجموعة السيهرة.
 المقدمة

والكيموحيويــة لجســم الكــائ  الحــم  الفســمجية المتغيــرا  مــ  العديــد تتــ  ر
تــؤ ر عمـــى  مقابـــحوكيميائيــةو وبال ،بالعديــد مــ  العوامـــح )يســمجية، بيئيـــة

وىــذا يزيـــد  ،الاســتجابة المناعيــة ومنيـــا، العديــد مــ  المتغيــرا  ا يضــية
مــــ  ير ــــة ال ــــابة بالمســــببا  المرضــــية بســــب  تضــــائح الاســــتجابة 

لمكائنـــا  المجيريـــة ومنيـــا الاضـــداد لاســـيما و  ،الالتيابيـــة ا وليـــة لمجســـم
ــــو تهــــورا  غيــــر مرغوبــــة يمــــ   يــــم داء  ،الهفيميــــا ، وينــــت  عــــ  ذل

ك يــرة يــم  حــظ ح ــوح اخــت لا المقوســا ، عنــد ح ــوح ال ــابة ي 
عنـــد  ومضـــادا  الاكســـدة والمعـــاير الدمويـــة وغيرىـــا لحـــمجســـم الكـــائ  ا

 Toxoplasmaتحقــــــق الا ــــــابة بهفيمــــــم المقوســــــا  الكونيديــــــة 

gondii
  Toxoplasmosisينشــ  مـــرض المقوســـا  الكونيديـــة إذ .و0)

لو دورة حياة معقـدة ومتعـددة  والذي T. Gondiiنتيجة ال ابة بهفيمم 
ـــــاح ـــــابة هريـــــق الي ـــــي  النســـــا  و الحيـــــوا  عـــــ   إذ، ا هـــــوار  ب
Oocyct  التــــم تحــــوي بــــداخمياSporozoites

ىــــم عبــــارة عــــ  و  ، و7) 
النســا   ويعــد  .ا  الســبورا  التــم تخــرلا مــ  الاكيــاس البيضــية لمهفيميــ

بينمـا  القهـه  مضـيفا نيائيـا  ،المواشـم مضـيفا وسـهياولاسـيما  والحيوا 
هفيمـم حيـوانم المنشـ  T.gondii  يعـد هفيمـم المقوسـا  الكونيديـة. و3)

إجبــــاري التهفــــح ولــــو القــــدرة عمــــى إ ــــابة الكائنــــا  الحيــــة. وقــــد تكــــو  
ــــم و4) ةاعــــراض ســــريري مــــ  دو ال ــــابة  . وكــــذلو يســــب  ىــــذا الهفيم
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مــراض الســريرية لننســا  و الحيــوا . لــذا يعــد مجموعــة متنوعــة مــ  ا 
اء . .ويمتــاز دو3) ىــذا المــرض مــ  المــراض الانتيازيــة لضــع  المناعــة

ممحوظــــة  ةبعــــدم ظيــــور اعــــراض ســــريري chronicالمقوســــا  المــــزم  
 داخــحولكــ  قــد تكــو  ال ــابة عمــى مــدف هويــح، ويوجــد ىــذا الهفيمــم 

. 5))يـــم أنســـجة ا ع ـــا  والعضـــ    Bradyzoiteأكيـــاس تســـمى
وتمتــاز دورة الحيـــاة ال جنســـية يــم النســـا  والحيـــوا  ب نيــا تشـــبو بـــدورة 

المضـي  م أما ا هوار الجنسية يإنيا تحدن يـحياة الهفيمم يم القهه 
يســــب  داء المقوســــا  مجموعــــة واســــعة مــــ   المت زمــــا   . و3)النيــــائم

يمك  أ  يسـب  الك يـر مـ  الاخـت لا  يـم جسـم  اذ شرالسريرية يم الب
الكائنــا  ذوا  الــدم الحــار متم مــة يــم التــ  ير عمــى العديــد مــ  المعــايير 

تعد اليرمونا  الذكريـة  مـ  و يوية وغيرىا. الفسمجية واليرمونية والكيموح
بـداء المقوسـا  اذ انيا تتـ  ر بنتيجـة الا ـابة   اص اليرمونا  الحساسة جد

تبــدا  بفتــرة زمنيــة ا ــابتيا الــذي يحــدن اخــت لا  ك يــرة يييــا، ولكــ  بعــد
،يمتمــو الجســم وســائح دياعيــة و 6(تجــاه الا ــابة تقــح حساســيتيا تــدريجياص 
 الاكســدة مضـادا  منيــا كريـا  الـدم البـيض و ميمـة لمحـد مـ  ال ـابة

 الــــدىو )م ــــحالجســــم ومكوناتــــو والانزيمــــا  التــــم تعمــــح ســــوية لحمايــــة 
 الاجيـاد الت كسـدي كذلوم  مختم  الا ابا  و و DNAالبروتينا  و

ـــةعـــ  هريـــق ت ـــنيف بعـــض  ـــا  الخموي تعمـــح  وب ـــورة عامـــة المركب
 وامــا ا  ،التكــو مــا عمــى منــف ىــذه الا ــنا  مــ  أمضــادا  الاكســدة 

تعمح عمى ازالتيا قبح ا  تحهم المكونـا  الحيويـة يـم الخ يـا، وت ـنف 
مضــادا  الاكســدة يــم الجســم ب ــورة هبيعيــة و يمكــ  الح ــوح عمييــا 

 .(7)والنبا  وم ادر اخرف. م  الغذاء
 الهدف من الدراسة 

وتـــ  يره ريـــة تـــ  ير الا ـــابة بـــداء القهـــه ىـــدي  الدراســـة الحاليـــة الـــى مع
 : عمى مستويا  اليرمونا  الجنسية وتراكيز الاكسدة ومضاداتيا

  المواد وطرائق العمل
ــدم  Jugularالــوداجممــ  الوريــد  مــ  ذكــور الاغنــام ســحب  نمــاذلا ال

vein  محقنــو هبيــة معقمــة ســعة  عماحباســتمــ  مدينــة ســامراء واهراييــا
ـــدم  ـــم 3ســـم8أخـــذ تـــم ذ إ. مـــح 01 يـــم  و وضـــع 3ســـم 8وضـــف  مـــ  ال

وبعــدىا تــم  ،Gel Tubeانابيــ  اختبــار خاليــة مــ  مــادة مانعــة لمتخ ــر
دورة  3111بسـرعة  ائقدق 5ي ميا بوساهة جياز الهرد المركزي لمدة 

يحــا تــ ز   يّ اجــري اختبــار  الح ــوح عمــى الم ــح وبعــدىا ،/ دقيقــة
  Salucea مـ  شـركةيحـا  باسـتخدام عـدةLatex ال تكـس المباشـر 

ـــة ـــداء المقوســـا لغـــرض  اليولندي نـــ  النتـــائ  إذ بي تشـــخيا الا ـــابة ب
و عينــــة غيـــــر 31(م  كمجموعــــة دراســـــة وو عينــــة واســـــتخد71ا ــــابة)

  امـــــــا اختبـــــــار الاليـــــــزا م ـــــــابة اســـــــتخدم  كمجموعـــــــة ســـــــيهرة.

ELISAـــو ـــو عـــدة يحـــا مـــ   IgM ،IgG بنوعي والـــذي اســـتخدم  يي
اذ اظيــــر يحــــا الكموبيــــولي  المنــــاعم  الالمانيــــة Bioactiveشــــركة  

IgG  امــا يحــا الكموبيــولي  المنــاعم % 69نســبة ا ــابةIgM  نســبة
 ــــغيرة  يــــم أنابيــــ  اختبــــار ووضــــف الم ــــح المتبقــــم .%39ا ــــابة 
 71حـرارة  وحفظـ  يـم ال  جـة بدرجـةAppendroff  tube  أبنـدور 

اليرمونيــــــــــة لغــــــــــرض اجــــــــــراء الفحو ــــــــــا   لحــــــــــي  الاســــــــــتعماح 1م -

ــــائ   .لكيموحيويــــةوا ــــم تحميــــح النت ــــار تحميــــح  إح ــــائياص وت باســــتخدام اختب
 .وP<0.05)التباي  عند مستوف معنوية 

 النتائج والمناقشة
يرمــــو  المســــتوف ارتفــــاف معنــــوي يــــم  ــــوح ح و0الجــــدوح )مــــ  تبــــي  

مقارنـــــة بمجموعـــــة يـــــم مجموعـــــة الدراســـــة  FSH)المحفـــــز لمجريبـــــا  )
ــــد مســــتوف معنويــــة الســــيهرة غيــــر وح ــــوح انخفــــاض  ،و(P≤0.05 عن

و يـــــم مجموعـــــة الدراســـــة مقارنـــــة LHالمـــــوتينم )معنـــــوي يـــــم اليرمـــــو  
يـم حــي  ح ــح  .وP≥ 0.05بمجموعـة الســيهرة عنـد مســتوف معنويــة )

 Testeosteronارتفــاف معنــوي يــم تركيــز ىرمــو  الشــحمو  الخ ــوي 
 .بمجموعة السيهرة مجموعة الدراسة مقارنةيم 
ـــوىـــذه تتفـــق نتـــائ  و  ـــاف  إذ وجـــد و8)الدراســـة مـــف مـــا جـــاء ب ح ـــوح ارتف

معنــوي يــم مســتوف ىرمــو  المحفــز لمجريبــا  و ح ــوح انخفــاض غيــر 
معنوي  لميرمـو  المـوتينم بالمقارنـة مـف مجموعـة السـيهرة، يعـود السـب  

عمـى بهفيمـم المقوسـا  الكونيديـة تـؤ ر  يم ذلو الى ا  الا ابة الحادة
و، وكـــذلو الوظـــائ  (gonadesوظـــائ  الغـــدد التناســـمية يـــم ال ـــدييا  

إذ ا  الهفيميــا  مــ  الممكــ  ا  تنــت   .و9)لتكا ريــة يــم المبــائ  الم ــابةا
وتغير يم تراكيز اليرمونا  يم المضـي  التـم تتـ  ر اسـتجابة لن ـابة 

اذ  ،ظــائ  التكا ريــة لممجــاميف الم ــابةالحــادة وبالمقابــح تــؤ ر عمــى الو 
 ا  عممية نش ة النهفة وبنـاء السـترويدا  ىـم وظـائ  تكا ريـة حيـن يـتم

 الخ ـــــــــوي-النخـــــــــامم-ور اليـــــــــايبو  موستنظيميـــــــــا بوســـــــــاهة المحـــــــــ
hypothalamus-pituitary-tests axis، والـــذي يتضـــم  ىرمـــونم 

(FSH-LHويحفز المســـؤولا  عـــ  الوظـــائ  التكا ريـــة. إذ يعـــدا  ،(10)و
عمـــى ايـــراز ىرمـــو   Leydig cellsاليرمـــو  المـــوتينم خ يـــا لايـــدو 

الشــحمو  الخ ــوي ، بينمــا يُســيم ىرمــو  المحفــز لمجريبــا  يــم عمميــة 
نشــــ ة النهفــــة يــــم النبيبــــا  المنويــــة مــــ  خــــ ح تحفيــــز خ يــــا ســــرتولم 

sertoli cell 11)تراكيـزا  الاضـهرابا  الحا ـمة يـم  .وFSH-LH) و
وقـــد تعـــزف الزيـــادة يـــم  )  07)تعـــد مؤشـــر عمـــى ح ـــوح العقـــم ال ـــانوي 

مســـتوف اليرمـــو  المحفـــز لمجريبـــا  عـــ  الحـــد الهبيعـــم الـــى ح ــــوح 
اضهرا  يم عممية نش ة النهفة، إذ ا  هفيمـم التوكسـوب زما يمكـ  ا  

ــــــــز زيــــــــادة الاخــــــــت لا  يــــــــم الخ  ــــــــى بواســــــــهة تغيــــــــر تراكيــــــــز يحف
 .و03(اليرمونا 

الحاليــة  دراسةـــــــــائ  الـــــتتفــق نتامــا بالنســبة ليرمــو  الشــحمو  الخ ــوي ي
ــــج مـــف مـــا إذ اظيـــر  نتـــائ  بحـــ يم ح ـــوح  ،و04)و و8) الباح ـــا  وبـــ اءــــــ

ـــــز ىرمـــــو  الشـــــحمو  الخ ـــــوي يـــــم مجموعـــــا   ـــــادة معنويـــــة بتركي زي
ــــــي  الا ــــــابة  الدراســــــة، إذ تو ــــــموا الــــــى نظــــــريتي  تفســــــرا  الع قــــــة ب

بالتوكســــوب ما ومســــتوف الشــــحمو  الخ ــــوي يــــم المجــــاميف الم ــــابة،  
ـــى منيـــا احتمـــاح الا ـــابة بالتوكســـوب زما ترايقيـــا  يتفســـر النظريـــة الاول

زيـــادة يــــم تركيـــز ىرمــــو  الشـــحمو  الخ ــــوي بســـب  تــــ  يرا  الت بــــيه 
المنــــاعم التــــم يحــــد يا الهفيمــــم بجســــم المضــــي ، ولاســــيما يــــم خ يــــا 
لايـــدو المســـؤولة عـــ  انتـــالا ىرمـــو  الشـــحمو  الخ ـــوي. أمـــا النظريـــة 

التوكسـوب زما تغيـر مـ  تركيـز ىرمـو  ال انية والتم تقتـر  ا  الا ـابة ب
الشــــحمو  الخ ــــوي يــــم م ــــح الــــدم، اذ ا  ىنــــاو بعــــض انــــواف مــــ  
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يمكــ  ا   T.gondii الكونيديــة الهفيميــا ، ومنيــا هفيمــم المقوســا   
وذلــو مــ  خــ ح تغــذيتيا عمــى تت عــ  بتراكيــز اليرمونــا  الســترويدية ،

لزيـادة ير ـة بقائيـا يـم بيئـة الكـائ  المضـي  وبالمقابـح  تمو اليرمونـا 
داخـح     لممضـي  لمحفـاظ عمـى النـوفيعمح عمى زيـادة تركيـز اليرمونـا

الــــى ا  الا ــــابة  و07) و و(16. وقــــد ذكــــر كــــح مــــ  و05)جســــم المضــــي 
المزمنة بالتوكسوب زما لك  الجنسي  لو تـ  ير مباشـر عمـى زيـادة تركيـز 
ــــــم المجــــــاميف ال ــــــابة او المضــــــائ   ىرمــــــو  الشــــــحمو  الخ ــــــوي ي

 اذ يتكي  الجسم تح  ظرو  الا ابة. الحاضنة.،
معنــوي غيــر ارتفــاف نتــائ  ح ــوح و الــذي اظيــر  ييــو ال7امــا الجــدوح) 

و يــــم مجموعــــة الدراســــة MDA نــــائم الالدييايــــد )المــــالو  تركيــــز  يــــم
وح ــوح  ،(P≤ 0.05)مقارنــة بمجموعــة الســيهرة عنــد مســتوف معنويــة

يـــم مجموعـــة  وGSHالكموتـــا يو  ) تركيـــز انخفـــاض غيـــر معنـــوي يـــم
 .وP≤0.05الدراسة مقارنة بمجموعة السيهرة عند مستوف معنوية )

 الالدييايـد  نـائم المـالو  تركيـز يـم زيـادة الدراسة ىذه نتائ  م  حظو لذ إ

(18)دراسـة مـف النتـائ  ىـذه واتفقـ 
  نـائم المـالو  زيـادة وجـد,مالتـ ، 

 الجيـاد اسـتحدان الهفيمـم قـدرة تبـي  التـمو  ،الـذكور يـم الالدييايـد

 يم زيادة مف مترايقة الكوندية المقوسة بهفيمم تكو  ال ابةي  التاكسدي

 تتفاعـح أ  تسـتهيفو  ،المسـتقرة غيـر الجزيئـا  الحـرة وىـذه الجـذور توليـد

 غشـاء بيروكسـدة وتسـب  الخميـة يـم أساسـية لمكونـا  الضـرر وتسـب 

 مـ  الحـرة الجـذور توليـد إلـى السـب  أيضـاص  ويعـود ، MDAوزيـادة الخمية

 جذور تنت  إنزيما  تمتمو الهفيميا  ىذه  أ سجح إذ نفسو، الهفيمم قبح

 يعتقد والذي ،الييدروجي  بيروكسيد و سوبراوكسيد م ح الحرة ا وكسجي 

.المقوسـا  داء إمراضـية يـم اص ميمـ اص دور  تمعـ  نيـاأ
وعمـى الغـرار . (20) (19)

يـم م ـح الـــــــــــدم  MDA،بــــــــا  تراكيـز  و21)نفسو اظير  نتائ  دراسة 
ــــد ازداد ، يـــم حـــي  بينـــ  دراســـة  ا  تراكيـــز )77)لمعينـــا  الم ـــابة قـــــــــ

ــــــا   ــــــذلو حســــــ   الجــــــذور الجــــــرة ازداد  يــــــم عين ــــــرا  الم ــــــابة ل الفئ
يـزداد يـم خميـة الـدم  MDAوغيرىا م  الدراسا  قد بينو ا  و  (22دراسة

 اظيـر . و T.gondiiالحمـراء مترايقـاص مـف الا ـابة بهفيمـم المقوسـا  

 المختـزح الكموتـا يو  تركيـزغيـر معنـوي ب اص انخفاض الحالية الدراسة نتائ 

GSH الفعـاح ا وكسـجي   نواف الضار الت  ير  أ إلى السب  وقد يعود 

 GSH عـدي .للأكسـدة مضـاد خمـوي نظـامسـاهة بو  عميو يسيهر أ  يمك 

 الضـارة المحفـزا  مـ  عـدد ضـد الخ يـا داخـح الحمايـة آليـا  بـرزأ احـد

 يـم SH- مجـاميف السـمفاىايدريح بقـميت  الت كسـدي الجيـاد ضمنيا وم 

 عمـى يعمـحو  ،(23)ة ا كسـد ضـد يحمييـا و مختزلـة حالـة يـم البروتينـا 

 ،الييـدروجي  لبيروكسـيد المـدمر التـ  ير م  السايتوب زم حماية عضيا 
 أكسـدة باسـتمرار مـف  مـاء إلـى H2O2 بـاختزاح الكموتـا يو  يقـوم إذ

GSH إلــى وتحويمــوGSSG .، بيروكســيد ســمية ســتزاحو وبــذل 

 يقـح ا كسـدة منف يم الفعالة GSH لمشاركة ونظرا H2O2 الييدروجي 

 .و(23ديالت كس الجياد يم حالا  مستواه
 وجـودو 3الجـدوح )بين  نتـائ  الدراسـة الحاليـة مـ   اما المعاير المناعية
و يــــم IgM,IgG مســــتوف الكموبيولينــــا  المناعيــــة)ارتفــــاف معنــــوي يــــم 

 ≥Pمجموعــة الدراســة مقارنــة بمجموعــة الســيهرة عنــد مســتوف معنويــة 

عمــى مــ  أكانــ   IgGبينــ  النتــائ  ا  نســبة الا ــابة بــاح و  و.(0.05
IgM  قـد يعـود و27)و و(26و (25)و و(24 تتفق ىذه النتائ  مف ما جاء بـوو ،

ذة  ا ـاباتيا مزمنـة التـم يظيـر و خ السب  يم ذلـو الـى ا  العينـا  المـ
يــم  IgMكانــ  اعمــى بالمقارنــة مــف اح IgGيييــا ا  نســبة انتشــار اح 
ويــم بدايــة الا ــابة ويــم الاســبوف الاوح منيــا  ىكــذا نــوف مــ  الا ــابا 

وبعــــدىا يبــــدأ بالانخفــــاض وظيــــور  IgMيظيــــر الكموبيــــولي  المنــــاعم 
وال الــن، الــذي  بــالظيور يــم الاســبوف ال ــانم IgGالكموبيــولي  المنــاعم 

اوضــح  الدراســا  الم ــمية الــى ا  حــوالم و  يرايــق الا ــابا  المزمنــة
يـــم  % مـــ  الا ـــابا  الابتدائيـــة تكـــو  غيـــر حاويـــة عمـــى اعـــراض81

وىـــذا  )79)و و78)الجيـــاز المنـــاعم  تـــ  رالـــرغم مـــ  بدايـــة الا ـــابة عمـــى 
الـرغم مـ  عمـى و.و (IgG-IgMيدح عمى ظيـور الكموبيولينـا  المناعيـة 

الا ــابا  الا انيــا ســو  تبــدأ بــالظيور لاحقــا م ــح التيــا  العقــد  عــدم
ى يـم المفا ـح وخمـح يـم انسـجة الخ ـ مجياد والـالممفاوية والحمى والا

 .(30)وامراض جمدية وغيرىا  وانسجة اخرف
 

 السيطرة( المتغيرات الهرمونية  لدى مجموعة الدراسة ومجموعة 7جدول )
 المدروسة العينات

 

 المناعية المعايير

  مجموعة السيطرة
 الانحراف المعياري±المعدل
n=30 

 مجموعة المصابين
 الانحراف المعياري±المعدل
n=70 

LH (mU/ml)  ± 1.52 55.9 .70  ± 1.965 NS 

FSH (mU/ml)  ± 0.68 7005      ± 3.31 03078* 
Testosterone (ng/ml) ± 2.56 .667  ± 5.3105054    * 

Significant P ≤ 0.05  *  
Significant t P ≤ 0.05 non     NS 

 :nتم ح عدد العينا      
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 ( تركيز المالون ثنائي الالديهايد والكموتاثيون في مجموعة الدراسة ومجموعة السيطرة2جدول )
 المدروسة العينات

 
 المناعية المعايير

 مجموعة السيطرة

 الانحراف المعياري±المعدل
n=30 

 مجموعة المصابين
 الانحراف المعياري±المعدل

n=70 

MDA(µmol/L) 1.01 ± 0.54 1.31 ±  0.65* 
GSH(µmol/L) 0.08 ±  0.04 NS 0.07 ± 0.02 

SIgnificant P ≤ 0.05    *  
Significant NS  non    
 nتم ح عدد العينا  

 الدراسة ومجموعة السيطرة ( المتغيرات المناعية  لدى مجموعة3جدول )
 المدروسة العينات

 
 المناعية المعايير

 مجموعة السيطرة
 الانحراف المعياري±المعدل

n=30 

 مجموعة المصابين
 الانحراف المعياري±المعدل

n=70 

IgG(mU/ml) 4.86 ± 1.31 15.52 ± 4.15* 
IgM(mU/ml) 4.84 ± 0.31 ± 0.23 01054* 

Significant P ≤ 0.05   *  
 :nتم ح عدد العينا      
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some sex hormones and antioxidants parameters for males sheep 
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Abstract 
The study was carried out to males sheep in Samarra city for the period between the beginning of August 2017 

until the end of the end of march 2018. To evaluate the effect of toxoplasmosis to the sex hormones, 

hematological and antioxidants parameters. 

Blood samples was collected from the jugular vein ,the sample blood was placed into test tubes free of 

anticoagulation (gel tube),they were separated by centrifuges for 5 minutes at speed of 300 cycles/minute, and 

then the serum was obtained as, it was placed in small test tube (Appendroff tube) and its reserved in refrigerator 

-20 degree until to use its. 

The results indicated that the prevalence of toxoplasmosis was 70% which investigate  sample for male sheeps 

by LATEX, and 69% for IgG immune globulin and 39% for IgM immune globulin by ELISA. 

The results showed that the level of follicle stimulating hormone (FSH) and testosterone significantly increased  

in infected group at(p≤0.05) as compared with control group. 

the results showed no significance differences in  the level of luteinizing hormone (LH) in infected group as 

compared with control group.  

Other was, the results showed that the level of malondialdhyde significantly increased  at (p≤0.05) for the 

infected group as compared with control group, and  there is  no significant differences in the level of glutathione 

for infected groups compared with control group at (p≤0.05).   

 


