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  الخلاصة
ــــــة 176الدراســــــة فحــــــص  تضــــــمنت ــــــت  دم عین ــــــدین مــــــن كــــــلا الجنســــــین تفاوت مــــــن المــــــراجعین لمستشــــــفى بیجــــــي العــــــام فــــــي محافظــــــة صــــــلاح ال

ـــــــین ( ـــــــى  2010/  12/  3) ســـــــنة خـــــــلال المـــــــدة مـــــــن 37 – 5أعمـــــــارهم ب ـــــــداء الیرقـــــــات المهـــــــاجرة  2011/  5/  17إل للتحـــــــري عـــــــن الخمـــــــج ب
(العمــــــر، الجــــــنس، اقتنــــــاء ) ومعرفــــــة تــــــأثیر عــــــدد مــــــن العوامــــــل IgG TES-ELISAداء الســــــهمیات باســــــتعمال اختبــــــار الالیــــــزا ( –الحشـــــویة 

التغیـــــرات فـــــي صـــــورة الـــــدم . بینـــــت نتـــــائج فحـــــص الالیـــــزا أن عـــــدد عینـــــات المصـــــل علـــــى الخمـــــج و  وموقـــــع الســـــكن)الكـــــلاب، المســـــتوى التعلیمـــــي، 
ــــــى قیمــــــة للأجســــــام المضــــــادة بالوحــــــدات (8%) أعلــــــى عــــــدداً مــــــن المخمجــــــین (6.81(12الموجبــــــة كانــــــت  ) 10) مقارنــــــة بالســــــیطرة (17.6) وأعل

ــــة مــــن ( ــــت ضــــمن الفئــــة العمری ــــي ا أظهــــرت) ســــنة . 15 – 5كان ــــروق معنویــــة ف ــــاء الكــــلاب الدراســــة وجــــود ف ــــین العمــــر ، الجــــنس ، اقتن لعلاقــــة ب
) وكانـــــت النتــــائج كمـــــا یلـــــي 15 – 5وقـــــد ســــجلت أعلـــــى النســـــب ضــــمن الفئـــــة العمریــــة مـــــن (ونســـــبة الخمــــج ، المســــتوى التعلیمـــــي وموقــــع الســـــكن 

 أمــــــا% ، 1.92% وعــــــدم اقتنــــــاء الكــــــلاب 13.9% ، اقتنــــــاء الكــــــلاب 5.95مـــــن الإنــــــاث  أمــــــا نســــــبة خمــــــج كانــــــت% 7.6: نســـــبة خمــــــج الــــــذكور 
، وأعلـــــى نســـــبة  %11.1كانــــت  فـــــي غیــــر المتعلمـــــین مقارنــــة مـــــع نســــبة الخمـــــج %3.3 فكانـــــت الحاصــــلین علـــــى الشــــهادة الأعدادیـــــة نســــبة خمـــــج

مقارنـــــــة %) 2.23كلــــــي للخلایــــــا البــــــیض (نتــــــائج فحوصـــــــات الــــــدم زیــــــادة معــــــدل العــــــدد ال أوضــــــحت%) فــــــي حــــــي تــــــل الزعتــــــر . 16.6خمــــــج (
ـــــا الحمضـــــة ( بمجموعـــــة الســـــیطرة ـــــادة فـــــي معـــــدل عـــــدد الخلای ـــــى زی ـــــة 6.87وفیمـــــا یخـــــص العـــــدد التفریقـــــي ســـــجلت أعل ـــــات العمری %) ضـــــمن الفئ

  ) سنة .15 –5من (
   Toxocariasis: داء السهمیات ، السهمیة الكلبیة ، یةكلمات المفتاحال

  المقدمة 
مـــــــــــن أهـــــــــــم الأخمـــــــــــاج الحیوانیـــــــــــة  Toxocariasisداء الســـــــــــهمیات 

ـــــــــــدان الســـــــــــهمیة   zoonotic diseaseالمنشـــــــــــأ  تســـــــــــببه الدی
Toxocara spp.  ًالســــهمیة الكلبیــــة غالبــــاToxocara canis 

الــــــدودة الخیطیــــــة الشــــــائعة فــــــي الكــــــلاب وغیرهــــــا مــــــن العائلــــــة الكلبیــــــة 
ــــي تكــــون المضــــیف ال ــــائن الت ــــره مــــن اللب نهــــائي لــــتخمج الإنســــان ، وغی

عـــــــادة . یخمـــــــج الإنســـــــان وخاصـــــــة الأطفـــــــال  [1]مضـــــــائفاً عرضـــــــیة 
عــــــــن طریــــــــق تنــــــــاول البیــــــــوض المحتویــــــــة علــــــــى الیرقــــــــات المخمجــــــــة 

. إذ تفقــــس البیــــوض عـــــن  [2]عرضــــیاً مــــن التربــــة ، المــــاء والأغذیــــة 
ـــــة ، وتهـــــاجر خـــــلال  ـــــي الجـــــزء الأمـــــامي مـــــن الأمعـــــاء الدقیق ـــــات ف یرق

ـــــــــــدعى بهجـــــــــــرة الیرقـــــــــــات  [3]الأعضـــــــــــاء الداخلیـــــــــــة  مســـــــــــببةً مـــــــــــا ی
ــــــاً  VLM(Visceral larva migransالاحشــــــائیة ( ، وأحیان

 OLM (Ocular larva migransهجـــــرة الیرقـــــات العینیــــــة (
  . Neurotoxocariasis [4]والسهمیات العصبیة 

العلامــــــــات الســــــــریریة لــــــــداء الســــــــهمیات فــــــــي الإنســــــــان غیــــــــر نوعیــــــــة 
non-specific  ـــــــــات ، مواقـــــــــع هجرتهـــــــــا وتعتمـــــــــد علـــــــــى عـــــــــدد الیرق

بــــــدون ) تكــــــون VLM، معظــــــم حــــــالات ( [5]والإســــــتجابة المناعیــــــة 
أعــــــراض . أهـــــــم الأعـــــــراض المرضـــــــیة فـــــــي البـــــــالغین هـــــــي الحمـــــــى ، 
ــــــة وفــــــي حــــــالات الخمــــــج الشــــــدیدة فــــــي الأطفــــــال  الضــــــعف وآلام معوی
ـــــد ،  ـــــادة فـــــي حجـــــم الكب ـــــدم الحمضـــــة ، زی ـــــات ال ـــــادة فـــــي كری هنـــــاك زی

ـــــبطن ـــــى ال ـــــي أعل ـــــي المفاصـــــل ، آلام  ، آلام ف ـــــؤ ، آلام ف ـــــان ، تقی غثی

فـــــــــي العضـــــــــلات ، ســـــــــعال ، عســـــــــر هضـــــــــم ، حساســـــــــیة مزمنـــــــــة ، 
  . [6]اعتلال الغدد اللمفاویة 

إن الكشــــــف المباشــــــر عــــــن الیرقــــــات المهــــــاجرة فــــــي الخــــــزع النســــــیجیة 
biopsy  صــــــــعب جــــــــداً ، ولــــــــذلك تعــــــــد الإختبــــــــارات المصــــــــلیة غیــــــــر

الـــــــــذي یعتمــــــــــد  TES-ELISAالمباشـــــــــرة هـــــــــي الأفضــــــــــل ، ویـــــــــأتي 
زیــــــــة الإفرازیــــــــة لیرقــــــــات الطــــــــور علــــــــى اســــــــتعمال المستضــــــــدات الإبرا

ــــــث الاســــــتخدام  ــــــارات مــــــن حی ــــــدودة فــــــي مقدمــــــة تلــــــك الإختب الثــــــاني لل
  . [9,8,7]الأوسع والنتائج عالیة الحساسیة والنوعیة 

الدراســـــات عــــــن خمــــــج الإنســـــان بالســــــهمیة الكلبیــــــة فـــــي العــــــراق قلیلــــــة 
ــــــــــــدان فــــــــــــي الكــــــــــــلاب  ــــــــــــق بتشــــــــــــخیص الدی جــــــــــــداً ، ومعظمهــــــــــــا یتعل

أو تشـــــــــــخیص بیـــــــــــوض الـــــــــــدودة فـــــــــــي التربـــــــــــة أو  ، [15,14,13,12,11,10]
  . [18,17,16,15]براز الكلاب 

إن عـــــــدم تـــــــوافر معلومـــــــات عـــــــن وبائیـــــــة داء الســـــــهمیات فـــــــي قضـــــــاء 
بیجـــــي / محافظـــــة صـــــلاح الـــــدین كـــــان الباعـــــث لإجـــــراء هـــــذه الدراســـــة 

  .في هذه المنطقة
  ق العملائالمواد وطر 
العـــــام . ) عینـــــة دم مـــــن المـــــراجعین لمستشـــــفى بیجـــــي 176تـــــم جمـــــع (

/ مــــــن كـــــــلا الجنســـــــین وفـــــــق اســـــــتمارة اســـــــتبیان عـــــــن الاســـــــم/ الجـــــــنس
ـــــاء الكـــــلاب  ـــــة/ اقتن ـــــع الســـــكن/ المســـــتوى التعلیمـــــي/ المهن العمـــــر/ موق

  .  2011/ ولغایة ایار 2010من كانون الأول/ . خلال المدة 
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تــــم جمــــع عینــــات الــــدم فــــي انبــــوبتین منفصــــلتین الأولــــى تركــــت بدرجــــة 
ثـــــم وضـــــعت فـــــي جهـــــاز الطـــــرد المركـــــزي حـــــرارة الغرفـــــة لیتخثـــــر الـــــدم 

ــــــــــة لمــــــــــدة ( 3500بســــــــــرعة  ) دقــــــــــائق لعــــــــــزل المصــــــــــل 10دورة/ دقیق
ـــــه فـــــي  ـــــزا  °م 20 -والاحتفـــــاظ ب ـــــار الالی  IgGلحـــــین إجـــــراء اختب

TES-ELISA  باســــــــــــتخدام عــــــــــــدة فحـــــــــــــص مــــــــــــن إنتــــــــــــاج شـــــــــــــركة
Demeditic  ــــــــة الأخــــــــرى ــــــــىالألمانیــــــــة ، والأنبوب ــــــــوت عل مــــــــانع  احت

ــــــائي أمــــــین رابــــــع حــــــامض الخلیــــــك ( ــــــدم ایثلــــــین ثن ــــــر ال ) EDTAتخث
  لأجل إجراء التعداد الكلي والتفریقي لكریات الدم البیض .

) ، ومربـــــــع F-testوتـــــــم تحلیـــــــل البیانـــــــات إحصـــــــائیاً وفـــــــق اختبـــــــاري (
  ) .X2(كاي 

  النتائج
العدد الكلي لعینات المصل الموجبة في اختبار الالیزا التي تجاوزت 

) من مجموع 12وحدات) بلغ ( cut-off )10معدل سیطرة الفاصل 
) 37 – 5من الفئات العمریة المختلفة من (تم فحصها  عینة) 176(

  ) .1% . جدول (6.81سنة أي نسبة خمج 

باستخدام  الموجبة والسالبة ونسبها المئویة العیناتعدد ) 1( جدول
بطفیلي  الإصابة للكشف عن IgG TES-ELISAتقنیة الإلیزا 

  في قضاء بیجي Toxocara canis السهمیة الكلبیة

عدد 
  النماذج

النتائج 
  الموجبة
  (شخص)

النتائج 
  الموجبة
(%)  

النتائج 
  السالبة
  (شخص)

النتائج 
  السالبة
(%)  

176  12  6.81  164  93.19  
  

توزیع عدد الحالات الإیجابیة للمصل في الفئات العمریة وفیما یتعلق ب
) 8أن (فقد تبین المختلفة حسب القیمة بالوحدات لاختبار الالیزا 

) سنة سجلت أعلى قیم تراوحت 15 – 5حالات من الفئة العمریة بین (
) 26 – 16) من الفئة العمریة (2ها () وحدة تلت17.6 – 15.5بین (

) من الفئة العمریة بین 2) وحدة ثم (14.6،  14.5سنة إذ سجلت (
  ) .2جدول ( ) وحدة .14.3،  14.1) سنة سجلت (37 – 27(

   IgG TES-ELISA) قیم الامتصاصیة الضوئیة وما تساویه من وحدات لمحالیل السیطرة والنتائج الموجبة لاختبار 2جدول (
 لدى المخمجین بداء السهمیات البشري في قضاء بیجي 

  القیمة بالوحدات  قیمة الامتصاصیة الضوئیة  نماذج السیطرة
  F   1.4  0.126  معدل السیطرة السالبة

  Cut-off  0.900  E   10معدل سیطرة الفاصل 
  A  21.5  1.934  معدل السیطرة الموجبة

      العمر (سنة)  الفئة العمریة (سنة)

5 – 15  

11  1.421  CD 15.7  
12  1.407  CD 15.6  
12  1.429  CD 15.8  
12  1.466  BC 16.2  
13  1.586  B  17.6  
14  1.382  CD 15.3  
14  1.485  BC 16.5  
15  1.410  CD 15.6  

16 – 26  
17  1.308  D  14.5  
25  1.320  D  14.6  

27 - 37  
33  1.275  D  14.1  
37  1.288  D  14.3  

وجــــــود  إلــــــىالحــــــروف المختلفــــــة تشــــــیر  ) :A,B,C…etc( الحــــــروف الكبیــــــرة
   ). P > 0.05(عند مستوى احتمال  ضمن العمود الواحدفروق معنویة 

ـــــــق بعامـــــــل العمـــــــر  ـــــــة وأمـــــــا مـــــــا یتعل بالنســـــــبة لعـــــــدد الحـــــــالات الموجب
ــــین أن  ــــة فقــــد تب ــــات العمری ) مــــن مجمــــوع 8عــــدد (المصــــل حســــب الفئ

) 15 - 5ي الفئــــــــة العمریــــــــة (%) ســــــــجلت فــــــــ9.41) أي نســــــــبة (85(
ــــــة 6.06) أي نســــــبة (33) مــــــن مجمــــــوع (2هــــــا (ســــــنة تلت %) فــــــي الفئ

ــــــــم (37 - 27العمریــــــــة ( ) أي نســــــــبة 58) مــــــــن مجمــــــــوع (2) ســــــــنة ث
  ) .3) سنة . جدول (26 - 16%) في الفئة العمریة (3.45(
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تبعاً للفئة  لسالبة ونسبها المئویةعدد النتائج الموجبة وا) 3( جدول
لاصابة بطفیلي السهمیة ا العمریة بإستخدام تقنیة الإلیزا للكشف عن

  في قضاء بیجيلدى المخمجین  Toxocara canis الكلبیة
الفئة 
  العمریة
  (سنة)

عدد 
  النماذج

النتائج 
  الموجبة
  (شخص)

النتائج 
  الموجبة
(%)  

النتائج 
  السالبة
  (شخص)

النتائج 
  السالبة
(%)  

5 – 15 85  8  A  9.41  77  90.59  
16 - 26 58  2  C  3.45  56  96.55  
27 - 37 33  2  B  6.06  31  93.94  

  93.19  164  6.81  12  176 المجموع

وجـود فـروق معنویـة  إلـىالحروف المختلفة تشـیر  ) :A,B,C( الحروف الكبیرة
   . ) P > 0.05(عند مستوى احتمال  ضمن العمود الواحد

أظهرت علاقة الخمج بداء السهمیات مع الجنس في الفئات العمریة 
%) سجلت في الذكور في الفئة 12.24قید الدراسة أن أعلى نسبة (

) 26 – 16%) في الفئة العمریة (3.4ها () سنة تلت15 – 5العمریة (
) سنة 37 – 27سنة ولم تسجل أي حالة موجبة في الفئة العمریة (

مقارنة بنسب الخمج في الإناث ضمن نفس الفئات العمریة كان 
  ) .4%) على التوالي . جدول (10.53%) و(3.4%) و(5.55(

  لاصابة بطفیلي السهمیة ا ) العلاقة بین العمر والجنس بإستخدام تقنیة الإلیزا للكشف عن4جدول (
  في قضاء بیجيلدى المخمجین  Toxocara canis الكلبیة

  العمر (سنة)
15 -  5  الجنس  16 - 26  27 - 37  المجموع 

كور
الذ

 

 92 14 29 49 عدد النماذج

 7 0 1 6 النتائج الموجبة

 a  A النسبة المئویة
12.24 

b  A 
3.4 

c  B 
0 

A 
7.6 

اث
الإن

  

 84 19 29 36  دد النماذجع

 5 2 1 2  النتائج الموجبة

 b  B  المئویةالنسبة 
5.55 

c  A 
3.4 

a  A 
10.53 

B 
5.95 

وجـــود فـــروق  إلـــىالحـــروف المختلفـــة تشـــیر  ) :A,B( الحـــروف الكبیـــرة
،  ) P > 0.05(عنــــد مســــتوى احتمــــال  ضــــمن العمــــود الواحــــدمعنویــــة 

وجـود فـروق  إلـىالحروف المختلفة تشـیر  ) :a,b,c( الحروف الصغیرةو 
  . ) P > 0.05(عند مستوى احتمال  ضمن الصف الواحدمعنویة 

%) ضمن 13.9( 10إن عدد ونسبة العینات الموجبة المصل كانت 
%) ممن لا 1.92( 2ص الذین یقتنون الكلاب مقارنة مع شخاالأ

  ) .5یقتنون الكلاب . جدول (

  لاصابة ا الكلاب بإستخدام تقنیة الإلیزا للكشف عن واقتناء) العلاقة بین العمر 5جدول (
  في قضاء بیجيلدى المخمجین  Toxocara canis بطفیلي السهمیة الكلبیة

  العمر (سنة)
  الكلاب اقتناء

5 - 15  16 - 26  27 - 37  المجموع 

ناء
اقت

 
لاب

الك
 

 72 11 13 48 عدد النماذج

 10 1 2 7 النتائج الموجبة

 a  A النسبة المئویة
14.6 

a  A 
15.4 

b  A 
9.1 

A 
13.9 

دم 
ع

ناء
اقت

 
لاب

الك
  

 104 23 44 37  عدد النماذج

 2 1 0 1  النتائج الموجبة

 b  B  النسبة المئویة
2.7 

c  B 
0 

a  B 
4.3 

B 
1.92 
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وجـــود فـــروق  إلـــىالحـــروف المختلفـــة تشـــیر  ) :A,B( الحـــروف الكبیـــرة
،  ) P > 0.05(عنــــد مســــتوى احتمــــال  ضــــمن العمــــود الواحــــدمعنویــــة 

وجـود فـروق  إلـىالحروف المختلفة تشـیر  ) :a,b,c( الحروف الصغیرةو 
  . ) P > 0.05(عند مستوى احتمال  ضمن الصف الواحدمعنویة 

أظهر توزیع عینات المصل الموجبة حسب المستوى التعلیمي التي 
%) سجلت ضمن الفئة غیر 11.1أن أعلى نسبة ( شملتها الدراسة

%) كانت ضمن الفئات في المرحلة 3.3المتعلمة ، وأدنى نسبة (
  ) .6الإعدادیة . جدول (

تبعاً للمستوى التعلیمي  عدد النتائج الموجبة ونسبها المئویة) 6( جدول
 بطفیلي السهمیة الكلبیة لاصابةا بإستخدام تقنیة الإلیزا للكشف عن

Toxocara canis  في قضاء بیجيلدى المخمجین  
التحصیل 
  الدراسي

عدد 
  النماذج

النتائج 
الموجبة

النسبة 
المئویة  B  4  74  دراسة ابتدائیة
5.4  

 A  5  54  دراسة متوسطة
9.25  

 B  1  30  إعدادیةدراسة 
3.3  

 A  2  18  غیر متعلمین
11.1  

  6.81  12  176  المجموع
وجـــود فـــروق  إلـــىالحـــروف المختلفـــة تشـــیر  ) :A,B( الحـــروف الكبیـــرة

    . ) P > 0.05(عند مستوى احتمال  ضمن العمود الواحدمعنویة 
أظهر توزیع العینات الإیجابیة المصل حسب مناطق السكن التي 

% سجلت في حي 15.78% ، 16.6شملتها الدراسة أن أعلى نسبة 
أكثر  تل الزعتر وحي الاسمدة على التوالي ، وتمثل هذه الأحیاء

المناطق افتقاراً إلى الخدمات الصحیة ، فضلاً عن أنها تعاني من 
الكثافة السكانیة ، أزمة السكن وعدم وجود الطرق المعبدة . جدول 

)7.(  

تبعاً لموقع السكن  عدد النتائج الموجبة والسالبة ونسبها المئویة) 7( جدول
 السهمیة الكلبیةبطفیلي  لاصابةا بإستخدام تقنیة الإلیزا للكشف عن

Toxocara canis  ي قضاء بیجيفلدى المخمجین  

  النتائج الموجبة  عدد النماذج  موقع السكن
  (شخص)

  النتائج الموجبة
(%)  

  A 13.3  2  15  حي الحریجیة
 D   0 0 17 الحي العصري الجنوبي

  C 4.76 1 21 الحي العصري الشمالي
 D   0 0 18 حي التأمیم

 C   5 1 20 حي الرسالة

  A  16.6  3  18  حي تل الزعتر
  B  12.5  2  16  حي الكهرباء
 A 15.78 3 19 حي الأسمدة

  D   0  0  15  الحي العسكري
  D   0  0  17  حي السكك
 6.81  12  176  المجموع

وجــــود  إلـــىالحـــروف المختلفــــة تشـــیر  ) :A,B,C,D( الحـــروف الكبیـــرة
    ). P > 0.05(عند مستوى احتمال  ضمن العمود الواحدفروق معنویة 

إن معدل التغیرات في خلایا الدم البیض في دم الفئات العمریة الموجبة 
) سنة 37- 27،  26 – 16،  15 – 5المصل في اختبار الالیزا (

مقارنة مع السیطرة أظهر بوضوح زیادة في العدد الكلي بلغت 
%) على التوالي ، بینما نسب الزیادات %1.74 ، %1.79 ، 2.23(

%) ، وفي 1.68% ، 1.62% ، 1.95لایا العدلة (في أعداد الخ
%) ، وفي الخلایا 1.92% ، 2.1% ، 2.58الخلایا اللمفاویة (

%) أما الخلایا الوحیدة النواة 3.61% ، 4.85% ، 6.87الحمضة (
) سنة ، 15 – 5%) في الفئة العمریة (1.36فقد سجلت نسبة ارتفاع (

%) في الفئات 0.68% ، 0.70بینما سجلت نسب انخفاض بلغت (
  ) .8) سنة على التوالي . جدول (37 – 27،  26 – 16العمریة (

  عمر لدى مجموعة السیطرة والاشخاصالعلاقة بین معدل التغیرات في خلایا الدم البیضاء مع ال) 8( جدول
  في قضاء بیجي Toxocara canisبطفیلي السهمیة الكلبیة  المصابین

 المجامیع
  الفئات العمریة

 (سنة)
WBCs 

(per mm3)  
Neutro. 

(per mm3) 
Lympho. 

(per mm3) 
Mono. 

(per mm3) 
Eosino. 

(per mm3) 

    Mean  ± S.E. 

بین
صا

الم
عة 

مو
مج

 

  الفئة الأولى
5  - 15 

A 
11275  

39.57 ±  

A 
5926  
25.85 ±  

A 
4077.125  

27.36 ± 

A 
437.5  

8.79 ± 

A 
834.375  

12.3 ± 

  الفئة الثانیة
16 - 26 

B 
9050  

18.8 ±  

C 
4926  
11.28 ±  

B 
3309.5  

21.18 ± 

C 
225  
7.42 ± 

B 
589.5  

9.32 ± 

  الفئة الثالثة
27 – 37 

C 
8800  
11.89 ±  

B 
5107  
21.33 ±  

B 
3033.5  

16.19 ± 

C 
220.5  

8.1 ± 

C 
439  
10.83 ± 

  مجموعة
 السیطرة

-  
D 

5053.84  
28.32 ± 

D 
3036.46  

23.07 ±  

C 
1575.92  

15.64 ± 

B 
320.08  

9.76 ± 

D 
121.38  

5.67 ± 

    . ) P > 0.05(عند مستوى احتمال  ضمن العمود الواحدوجود فروق معنویة  إلىالحروف المختلفة تشیر  ) :A,B,C,D( الحروف الكبیرة
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  المناقشة
) 12أن ( IgG TES-ELISAباســتعمال  الحالیــة لقــد كشــفت الدراســة

%) مـن الأصــحاء مـن فئـات عمریـة مــن 6.81) أي (176مـن مجمـوع (
ـــة المصـــل 37 – 5كـــلا الجنســـین (  seropositive) ســـنة كانـــت موجب

ممــا یــدل علــى حــدوث تمــاس مــع دودة الســهمیة الكلبیــة إذ كانــت أعلــى 
) ســنة ، 15 – 5%) عنــد الفئــة العمریــة (9.41نســبة إیجابیــة المصــل (

) ســـــــــنة ، تلیهـــــــــا 37 – 27%) عنـــــــــد الفئـــــــــة العمریـــــــــة (6.06تلیهـــــــــا (
ـــــد الفئـــــة العمریـــــة (3.45( ) ســـــنة ، وبـــــالرغم مـــــن أن 26 – 16%) عن

اختبــــــار الالیــــــزا یعــــــد الأفضــــــل والأكثــــــر اســــــتعمالاً فــــــي تشــــــخیص داء 
الســــهمیات فــــإن معنــــى عیاریــــة الأجســــام المضــــادة تبقــــى غیــــر معروفــــة 

ـــت بـــأن الأ ـــي بین ـــد مـــن الدراســـات الت جســـام المضـــادة تبقـــى فهنـــاك العدی
ــة فــي المصــل بســبب تحفیــز المستضــد  المتكــرر  antigenلفتــرات طویل

أو مــن إعـادة التعــرض  [19]النـاتج مــن بقـاء الیرقــات المیتـة فــي الأنسـجة 
. إن تفســــــــــــــــــیر معلومـــــــــــــــــات الانتشــــــــــــــــــار المصــــــــــــــــــلي  [20]للخمـــــــــــــــــج 

seroprevalence  ـــــات قطـــــع ـــــزال صـــــعبة بســـــبب اســـــتخدام عیاری لا ت
من قبـل البـاحثین ، وصـعوبة تقیـیم  different cut-off titersمختلفة 

 [21]العلاقـة بــین مسـتوى العیاریــة ، الخمــج والعلامـات الســریریة للمــرض 
% بــین الأصـحاء مـن مختلــف 6.81ومـع ذلـك فـإن مقارنــة نسـبة الخمـج 

الأعمـــار فـــي بیجـــي مـــع الدراســـات الأخـــرى المماثلـــة للظـــروف المناخیـــة 
% 7.3ذكــر بــأن الانتشــار المصــلي كــان (حــارة وجافــة) تعــد مقاربــة إذ 

ـــــالغین / العـــــراق  ـــــالغین فـــــي مصـــــر 6.6و [16]فـــــي الب ـــــي الب ،  [22]% ف
% فـي البـالغین شـمال 6.4،  [23]% في الأطفال في شمال الیونـان 4.1

% فـي غـرب إیـران 8.8و [25]% فـي البـالغین فـي لبنـان 19،  [24]الهنـد 
[26] .  

إن التفســــیر الممكــــن لهــــذه النســــبة الواطئــــة مقارنــــة مــــع النســــب العالیــــة 
،  [27]%) فــــي إیرلنــــدا 31لانتشــــار الســــهمیات فــــي الأقطــــار المعتدلــــة (

ربمـــــا یعـــــود إلـــــى  [28]%) فـــــي أســـــبانیا 28.6و( [1]%) الأرجنتـــــین 39(
ظــروف البیئــة ذات المنــاخ الحــار والجــاف الــذي لا یســمح بنمــو بیــوض 

  . [9]إلى الدور المعدي  السهمیة الكلبیة
إن وجود أفراد بـدون أعـراض مرضـیة مـع انهـا موجبـة المصـل حتـى فـي 

 لــه دائمـاً مظــاهر سـریریة فقــد بــینعیاریـة عالیــة یـوحي بــأن الخمـج لــیس 
أن تفسیر نتائج الفحـص السـیرولوجي للمـریض یجـب أن یكـون حـذراً  [3]

یــة بــین الخمــج مــن الحقیقــة بــأن المعیــار المقــاس لا یثبــت علاقــة اعتیاد
بالســهمیة الكلبیـــة والأعــراض المرضـــیة فــي ذلـــك الوقــت فـــي العدیــد مـــن 
الأفـراد ، لــذا فــإن وجــود معیــار موجــب ولكنــه مــنخفض لاختبــار الالیــزا ، 

  فإنه ظاهریاً یعكس انتشار السهمیات بدون أعراض .
إن مقارنة معدل القیمـة بالوحـدات لنتـائج الالیـزا یبـین أن تركیـز الأجسـام 

 5ضــد الســهمیة الكلبیــة أعلــى فــي الفئــة العمریــة ( TES-IgGادة المضــ
ـــات العمریـــة الأخـــرى (15 – ) 37 – 27) ، (26 – 16) ســـنة مـــن الفئ

وربما یشیر هذا إلى استمرار تعرض هذه الفئة العمریـة للخمـج بالسـهمیة 
وبالتـالي  من خلال التعامل مع التربة اثناء اللعـب أو أكـل التـراب الكلبیة

  وجود أكبر للیرقات الحیة التي تفرز مستضداتها في الجسم .

) سـنة 7 – 2إن العمر النموذجي للخمج لهجرة الیرقات الاحشـائیة هـو (
ولكن بینت نتائج هـذه الدراسـة أن أعلـى قیمـة بالوحـدات فـي اختبـار  [20]

 [29] ) سـنة ، وهـذا یتفـق مـع رأي13و 12الالیزا هي في ذوي الأعمار (
القائل بأن الانتشار المصـلي للأجسـام المضـادة للدیـدان السـهمیة الكلبیـة 
یـزداد بزیـادة عمــر الطفـل ربمــا بسـبب تكـرار الخمــج ممـا یــؤدي إلـى بقــاء 

ــــم یســــجل بــــاحثون آخــــرون أي فــــروق  الأجســــام المضــــادة . فــــي حــــین ل
بینمـا یــرى  [26]مقبولـة إحصـائیاً بــین العمـر وعلاقتـه بــالخمج بالسـهمیات 

جود علاقة بین صغار وكبار السـن ، إن سـبب هـذا الاخـتلاف قـد و  [30]
لا یمكـــــن تحدیـــــده بشـــــكل دقیـــــق ، ولكـــــن ربمـــــا یعـــــود إلـــــى الاختلافـــــات 
السلوكیة التي تتیح فرص أكثر للتعرض للخمج مـن خـلال نـوع اللعـب ، 

إلـى  للـذین توصـلاا [32,31] الأكـل ... وهـذه النتیجـة تتفـق مـع كـل مـنأو 
  المصل تزداد مع العمر .أن احتمالات موجبة 

تظهر الدراسة الحالیة وجود فـروق معنویـة بـین الـذكور والإنـاث وخاصـة 
) سـنة للخمـج بالسـهمیات ، وهـذه النتیجـة 15 – 5ضـمن الفئـة العمریـة (

. ربمــــا یعــــود هــــذا إلــــى  [34,33,21,5,2]ن نتــــائج بــــاحثون آخــــرو تتفــــق مــــع 
الاخــــتلاف فــــي الســــلوك مــــا بــــین الــــذكور والإنــــاث وعلاقتــــه باحتمــــالات 
ــــي  ــــي المجتمعــــات الشــــرقیة الت الخمــــج ، إن هــــذا التفســــیر أكثــــر قبــــولاً ف
وضعت قیوداً على سـلوك الإنـاث منـذ الصـغر حسـب المعتقـد الـدیني أو 

َ بـــاحثون آخــرون وجـــو  د أي العــادات المتوارثـــة . مــن جهـــة أخــرى لـــم یــر
  . [36,35,33,26]علاقة بین الخمج والجنس 

بینت الدراسة الحالیة ارتفاع نسبة موجبـة المصـل فـي اختبـار الالیـزا بـین 
%) مقارنــــة مــــع 13.9الأفــــراد الــــذین یقتنــــون الكــــلاب إذ بلغــــت النســــبة (

ـــــاء بعـــــض 1.92( ـــــون الكـــــلاب . إن اقتن ـــــین الأفـــــراد ممـــــن لا یقتن %) ب
، وعـدم الاهتمـام بمتطلبـات وجـود هـذه  البیوت للكلاب لأغـراض مختلفـة

الحیوانــات بــالقرب مــن أفــراد العائلــة وبضــرورة اعطاهــا العلاجــات بشــكل 
زالــة برازهــا ربمــا یعــرض الإنســان للخمــج بــداء الســهمیات مــن  ٕ دوري ، وا

. إن اقتنــاء الكــلاب وعلاقتــه  [38,37]خــلال البیــوض العالقــة فــي جســمها 
ع جــــدل . فعــــدد مــــن البــــاحثین موضــــ بــــالخمج بهجــــرة الیرقــــات الحشــــویة

فــي حــین یــرى فریــق آخــر أن الانتشــار ،  لا یؤیــدون هــذه الفكــرة [40,39,9]
الواســع یكـــون بـــین ممـــن یقتنــون الكـــلاب ، أو یكونـــون بتمـــاس قریـــب أو 

وهــــذه العلاقــــة ذات أهمیــــة بالغــــة مــــع  [42,41,37,36]مباشــــر مــــع الكــــلاب 
إذ إن السـهمیة الكلبیـة ،  ) أشـهر عمـراً 3اقتناء صغار الكلاب أقـل مـن (

فقــد وجــد فــي الأخمــاج  [43]داً فــي صــغار الكــلاب ، وتبعــاً لـــ منتشــرة جــ
التجریبیة بـأن أعلـى عـدد مـن الدیـدان فـي صـغار الكـلاب فـي عمـر أقـل 

  . من شهر
أظهــــــرت توزیــــــع عینــــــات المصــــــل حســــــب المســــــتوى التعلیمــــــي للفئــــــات 

ــ11.1المشــمولة إن أعلــى إیجابیــة مصــل ( ة غیــر %) كانــت ضــمن الفئ
ــــى نســــبة ( ــــة 3.3المتعلمــــة ، وأدن ــــي المرحل ــــات ف ــــت ضــــمن الفئ %) كان

الإعدادیة ، وهذا یتفق مع تقاریر تؤكـد أن المسـتوى التعلیمـي أو الثقـافي 
بــأن داء الســهمیات  [44] فقــد ذكــر VLMللسـكان لــه علاقــة بــالخمج بالــ 

یكون بنسب عالیـة فـي المنـاطق الریفیـة ذات المسـتوى التعلیمـي المتـدني 
. تقیـیم الاهتمــام بالنظافــة الصـحیة علــى ســبیل المثـال غســل الأیــدي هــو 
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أقــل عنــد النــاس القــرویین الــذین هــم بتمــاس أكثــر مــع التربــة أو الأوســاخ 
والــذي قــد یشــرح ســبب الانتشــار المصــلي فــي الســكان مــن الفئــة العمریــة 

  ) سنة .49 – 27(
% ، 15.78نتـــائج الدراســـة بـــأن أعلـــى نســـبة موجبـــة المصـــل ( اشـــارت
%) ســجلت فــي المنــاطق الأكثــر شــعبیة مــن حیــث افتقارهــا إلــى 16.60

مـــن أزمـــة الســـكن ، الكثافــــة  الخـــدمات الصـــحیة فضـــلاً عـــن مـــا تعانیـــه
الســـكانیة والـــدخل المحـــدود . وهـــذا یتفـــق مـــع دراســـات أخـــرى إذ ســـجلت 

منــــاطق الریفیــــة ذات المســــتوى فــــي ال VLMنســــب عالیــــة بــــالخمج بالـــــ 
حتـــى فـــي ،  [46,45,44]التعلیمـــي والمجتمعـــي الأدنـــى مقارنـــة مـــع المدینـــة 

ــــة مــــن انتشــــار  ــــاك نســــب عالی ــــین  VLMالأقطــــار المتطــــورة فــــإن هن ب
إن وجــود الخمــج بهــذا المــرض یــراه  . [47]الصــغار فــي المجتمــع الریفــي 

یولـــد ظروفـــاً  یتناســـب عكســـیاً مـــع دخـــل العائلـــة الشـــهري الـــذي ربمـــا [21]
. وهـــذا  إجتماعیـــة وثقافیـــة تكـــون أكثـــر ملائمـــة للخمـــج بالســـهمیة الكلبیـــة

  . [31,20] یتفق مع
لقــد بینــت فحوصــات صــورة الــدم حــدوث زیــادة فــي معــدل كــل مــن العــدد 

%) ، وفـــــــي الخلایـــــــا الحمضـــــــة 2.23الكلـــــــي لكریـــــــات الـــــــدم البـــــــیض (

ــــق مــــع6.87( ــــة مــــع الســــیطرة . وهــــذا یتف ــــائج الكث %) مقارن ــــر مــــن نت ی
لیرقـــــات الحشـــــویة عوامـــــل التشـــــخیص للخمـــــج با البـــــاحثین ویمثـــــل احـــــد

زیادة عدد الخلایا الحمضـة فـي مقدمـة العلامـات  [48]المهاجرة إذ وضع 
فــــإن زیــــادة عــــدد  [49]، وتبعــــاً لـــــ  والأعــــراض المرضــــیة لــــداء الســــهمیات

الخلایــــا الحمضــــة یعــــود إلــــى خلــــیط معقــــد مــــن المستضــــدات البروتینیــــة 
) التــي L2تفرزهــا یرقــات السـهمیة المخمجــة ( glycoproteinsالسـكریة 

. وبـین تحتوي على عدد من الإنزیمات ومحفز تنشیط الخلایـا الحمضـة 
%) من حالات الخمج بالیرقـات 70.60عینة أي ( 34من  24بأن  [50]

. وذكــر  الحشــویة المهــاجرة كانــت فیهــا زیــادة فــي عــدد الخلایــا الحمضــة
فـي الأنسـجة تسـبب اسـتجابة إلتهابیـة قویـة ، كثـرة أن هجرة الیرقـات  [51]

والخلایـــــــــــــــا الحمضـــــــــــــــة  leukocytosisعـــــــــــــــدد الخلایـــــــــــــــا البـــــــــــــــیض 
eosinophilia  ، أن زیـــادة الخلایـــا الحمضــــة  [53,52]ویعتبـــر كـــل مــــن

بــــــأن  [53]. ولاحــــــظ تعــــــد صــــــفة مهمــــــة فــــــي تشــــــخیص داء الســــــهمیات 
كانـــت %) ممـــن ثبـــت لـــدیهم زیـــادة فـــي عـــدد الخلایـــا الحمضـــة 77.63(

  نتیجة فحص الالیزا عن داء السهمیات عندهم موجبة .
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Abstract 
This study included examination of 176 blood samples from people of both sexes and age (5 – 37) years 
attending Baiji hospital in Salah Al-Din province during 3 / 12 / 2010 to 17 / 5 / 2011 for detection of 
toxocariasis (visceral larva migrans) by IgG TES-ELISA test and the effect of some epidemiological factors on 
the infection and the variation in blood picture . The results of ELISA test showed that the number of positive 
sera were 12(6.81%) , the high number of infection (8) and the highest value of antibodies in units (17.6) in 
comparison to cut-off control (10) were in the (5 – 15) years group . Significant differences in relation of age , 
sex , dog owners , educational level and location higher percentage was in people (5 – 15) years of age . The 
results were as follow : male (7.6%) more than female (5.95%) , dog owners (13.9%) , illiterates (11.1%) , 
(16.6%) in Tal Al-Zaatr location . The results of blood examination showed in comparison to control , an 
increase in the mean number of total white blood cells (2.23%) and (6.87%) in mean number of eosinophils in 
the (5 – 15) years group of people . 

  


