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ملخص البحث :
ز للأطفــال دون ســن الخامســة المتواجــدین فــي عینــة بــرا1220فحــص تــم فــي هــذه الدراســة 

اثنین من دور الحضانة في مدینة الموصل والأطفال من منطقة الزهراء في الموصل ، وتم فحص 

flotationالتطویـف المباشـرة وطریقـة المسحةالعینات باستعمال  method بمحلـول السـكر حیـث

تعد طریقة كفؤة في الكشف عن أنواع الطفیلیات المعویة .

ـــي للإصـــابة ـــة بلـــغ العـــدد الكل ـــات المعوی % ســـجلت إصـــابات 49أي بنســـبة 600بالطفیلی

مفــردة وثنائیــة وثلاثیــة بالطفیلیــات المعویــة . أســفرت نتــائج الدراســة الحالیــة الكشــف عــن الطفیلیــات 

% شــــملت 35المعویــــة المســــجلة فــــي الإصــــابات الأحادیــــة حیــــث كانــــت نســــبة الإصــــابة الأحادیــــة 

% . سـجلت نسـبة إصـابة مرتفعـة بأكیـاس طفیلـي الجیاردیـا لامبلیـا 4.8والدیدان %30الابتدائیات 

Giardia lamblia الحالــة للنســیج الانتمیبــا% ثــم أكیــاس 15.8حیــث بلغــتEntamoeba

histolytica تلتهـا أكیـاس الانـدولیماكس نانـا 13.3حیـث بلغـت %Endolemax nanaبلغـت

Enterobiusلـدودة الدبوسـیة % . أما الدیدان فقد شملت بیـوض ا1.17 vermicularis3.3%

Ascarisثــم بیــوض دودة الصــفر الخراطینــي lumbricoides0.8 وأخیــراً بیــوض دودة البقــر %

Taeniaالشــریطیة  saginata0.7. ســجلت أعلــى إصــابة بــالاوالي المعویــة وهــي الجیاردیــا %

Giardiaلامبلیـــا lamblia والامیبـــا الحالـــة للنســـیجEntamoeba histolytica فـــي شـــهر

Endolemaxالاندولیماكس نانا % على التوالي) و 21.6% ، 22.3حزیران ( nana كانـت أعلـى

%) إما الدیدان المعویة فكانت أعلى إصابة في شـهر حزیـران حیـث 32.2إصابة في شهر مایس (

Enterobiusســجلت نســب إصــابة بالــدودة الدبوســیة  vermicularisینــيودودة الصــفر الخراط

Ascaris lumbricoides ودودة البقـــر الشـــریطیةTaenia saginata حیـــث ســـجلت نســـب

%) على التوالي.57.1% و %28.6 ، 28.6(
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Abstract:
In this study examination of 1220 fecal samples from children under

five years was performed; these children stay in two nursery schools in

AL-Zahra region in Mosul city. The samples were examined directly and

by using the Flotation method

The percentage of intestinal infection was 49% , single, double and

triple infection of intestinal parasites were recorded. The results of single

infection of intestinal parasites was 35% included protozoa 30% and

worms 4.8%. There is high infection percentage with the cysts of Giardia

lamblia , viz. 15.8%, then cysts of Entamoeba histolytica was 13.3%, and

finally cysts of Endolimax nana was 1.17%. As concerning the worms,it

included the eggs of Enterobius vermicularis 3.3%, while the Ascaris

lumbricoides eggs reached the percentage of 0.8%. Finally the eggs of

Taenia saginata showed less infection which was approximately 0.7%.

Generally, higher percentage of infection with intestinal protozoa

were shown with Giardia lamblia, Entamoeba histolytica in June

(21.6%, 22.3%, respectively) but Endolimax nana recorded 32.2% in May,

while the intestinal Helminths give higher percentage of infection in June

which reached 28.6%, 28.6% and 57.1% for Enterobius vermicularis,

Ascaris lumbricoides and Taenia saginata,respectively .
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المقدمة :
تعــد الإصــابة بالطفیلیــات المعویــة مــن احــد الأســباب التــي یــنجم عنهــا زیــادة فــي معــدلات 

)1992وآخــرون (Qadriالوفیــات فــي معظــم أنحــاء العــالم ولاســیما فــي الأقطــار العربیــة . أجــرى 

Crossدراسـة مقطعیـة  sectional علــى داء الإسـهال لـدى الأطفــال دون سـن الخامسـة ، بــإجراء

ستقصائي من منزل إلى آخر في المنطقة الشرقیة (بالمملكة العربیة السعودیة). مسح ا

وكــان الهــدف الأساســي مــن الدراســة هــو تحدیــد المــرض بــداء الإســهال ، وعلاقتــه بمختلــف 

) أســرة 1105المتغیــرات ، وأســالیب التــدبیر المتبعــة خــلال نوبــة الإســهال . شــملت عینــة الدراســة (

طفـلاً تقـل أعمـارهم عـن خمـس سـنوات تـم اختیـارهم مـن مجمـل أطفـال )2005لدیهم مـا مجموعـه (

%) خـلال فتـرة أسـبوعین ممـا یعنـي 7.6المنطقة الشرقیة ، ولوحظ ان نسبة الانتشار كانت تعادل (

ان معدل الإصابة السنویة یعادل إصابتین لكل طفـل سـنویاً . كـان معـدل انتشـار الإسـهال مترابطـاً 

یقــة حفــظ المیــاه وأنمــاط التغذیــة ، فــي حــین انــه كــان اقــل انتشــاراً بــین بدرجــة كبیــرة بــالعمر ، وطر 

الأطفال الذین یرضعون حلیب الأم . ان دراسة مدى انتشار أمراض الطفیلیات هي الخطوة الأولى 

للوقایة منهـا ومكافحتهـا وان وبائیـة أي مـرض تعتمـد علـى إحصـاء انتشـاره ومكـان وزمـان الانتشـار 

ة المحیطــة بــالمرض ســواء أكانــت حیاتیــة أو اجتماعیــة أو مناخیــة ومــن ثــم ومعرفــة الظــروف البیئیــ

محاولــة اكتشــاف أیــة علاقــة تــربط المــرض بــالظروف المــذكورة وكثیــراً مــا تكــون الطفیلیــات البشــریة 

.1985المسببة للأمراض وبائیة أو مستوطنة (سكر ،  (

فصــول الســنة وهــذه والإســهال حالــة مرضــیة یتعــرض لهــا الإنســان فــي أوقــات مختلفــة مــن 

الحالة المرضیة دلیل التعرض إلى المـؤثرات الباطنیـة غیـر الصـحیة أو ربمـا التعـرض إلـى مخـاطر 

أخــرى تخــص حیـــاة الطفــل ، وتحـــدث أعــراض الإســـهال مــن قبـــل الجســم كاســـتجابة دفاعیــة بشـــكل 

ج القنـاة ظاهرة فسلجیة تستهدف تخلیص الجسم من المواد السامة أو المعدیة وذلك بقـذفها إلـى خـار 

المعدیــة المعویــة . وفــي الحقیقــة یتوجــب فــي بعــض الحــالات عــدم محاولــة إیقــاف الإســهال باعتبــاره 

استجابة طبیعیة للجسم ضـد مـا یـدخل بـه مـن سـموم بواسـطة الأدویـة الصـیدلانیة التـي تعیـق النقـل 

.2001المعوي (النعیمي ،  (

)Al-Janabi)1980و  Al-Safarومــن الدراســات التــي أجریــت فــي العــراق هــي دراســة 

عینــة بــراز بالطریقــة المباشــرة والــزرع 600فــي مدینــة الموصــل عــن داء الأمیبــات حیــث فحصــت 

,56والتركیز ، للكشف عن وجود امیبا الزحار الممرضة . هذه الطرائـق أعطـت  143, عینـة 107

نــة بمرضــى ایجابیــة للفحــص علــى التــوالي ، وكانــت نســبة الإصــابة عالیــة فــي عمــال الأغذیــة مقار 

–وتلامیــــذ المــــدارس مــــن المســــتوى الاجتمــــاعي Infantsالعیــــادات الخارجیــــة والأطفــــال الرضــــع 

الاقتصـادي المـنخفض والتلامیـذ فـي القـرى –الاقتصادي العالي والتلامیذ من المستوى الاجتماعي 

نـة وممرضات وتلامذة المدارس في المنـاطق الریفیـة قـرب الموصـل أعطـوا نسـبة إصـابة أعلـى مقار 
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مـــع الــــذین یتواجـــدون فــــي المنــــاطق الحضـــریة . أمــــا بالنســـبة للــــدودة الدبوســــیة فقـــد جــــاءت دراســــة 

) بین ان نسبة انتشار هذا الطفیلي هو دورة حیاته المباشرة حیث تنتقل إلى الفم 2000(الشریفي ، 

ببه بواسـطة الأیـدي الملوثــة بـالبیوض مـن خــلال حـك المنطقـة الشــرجیة النـاتج عـن التهــیج الـذي تســ

إناث الدیدان عند وضعها للبیوض وخاصة في اللیل الذي یؤدي بدوره إلى تلوث الملابس الداخلیة 

Karrarوالفراش ( and Rahim, ) ولهذا فان استخدام المناشف والملابس الداخلیة والفراش 1995

بشـكل مشـترك بـین الأطفـال وعـدم غسـل الملابــس بصـورة عامـة جعـل فرصـة الإصـابة بهـذه الــدودة 

اكبر .

) دراســـة وبائیـــة للطفیلیـــات المعویـــة بـــین طـــلاب عـــدد مـــن 1998كمـــا أجـــرى (الـــداؤودي ، 

المــدارس الابتدائیــة وعمــال الأغذیــة فــي محافظــة نینــوى حیــث أســفرت نتــائج دراســته الكشــف عــن 

%) ثــــم بیــــوض الصــــفر 4.9الكثیــــر مــــن الدیــــدان المعویــــة منهــــا بیــــوض الــــدودة الدبوســــیة بنســــبة (

%) وبیــوض الــدودة الســوطیة ویرقــة الاســطوانیة البرازیــة حیــث ظهرتــا بأقــل 0.5(الخراطینــي بنســبة

%) لكل منها . إضافة إلى الابتدائیات حیث ان الانتمیبا القولونیة ظهـرت بـأعلى نسـبة 0.3نسبة (

ـــــــــا (24.7( ـــــــــا لامبلی ـــــــــة للنســـــــــیج (14.3%) أعقبتهـــــــــا الجیاردی ـــــــــا الحال ـــــــــم الانتمیب %)10.4%) ث

.0.6والاندولیماكس نانا ( (%

) دراسـة وبائیـة Ali)1997و  Al-Sadoonوفي المناطق الجنوبیة ومنها البصـرة أجـرى 

مریضــاً تقــل أعمــارهم 602عــن الإســهال فــي المستشــفى المحلــي فیهــا ، حیــث بلغــت عینــة الدراســة 

عـــن خمـــس ســـنوات وهـــم یعـــانون مـــن حـــالات إســـهال . وكانـــت حـــالات الإســـهال أكثـــر حـــدة عنـــد 

%) وكانـت نسـبة الـذكور إلـى الإنـاث 61.6أعمـارهم عـن سـنة واحـدة إذ بلغـت (الأطفال الذین تقـل 

ـــال الـــذین 1:1.30( ـــوحظ ان حـــالات الإســـهال المرضـــیة كانـــت اقـــل شـــیوعاً عنـــد أولئـــك الأطف ) ول

%) . وكانت لحالات الوفیات بسبب الإسـهال علاقـة معنویـة مـع 25.5رضعوا طبیعیا حلیب الأم (

اعة الاصطناعیة ، وكذلك الذین یعانون من حـالات نقـص التغذیـة الأطفال الذین یستخدمون الرض

وتعــــد إعــــادة الســــوائل المفقــــودة Dehydration. كمــــا ان الإســــهال یــــرتبط بحالــــة فقــــدان الســــوائل 

Rehydration علاجاً فعالاً له ، لقد مهد التقدم الحاصل فـي السـنوات الأخیـرة إلـى زیـادة معرفتنـا

Eligioلبكتیریـة والطفیلیـة وطرائـق تشخیصـها وطـرق العـدوى (بفسـلجة الأمعـاء والممرضـات ا et

al., ) . ولغـرض التعــرف الـى مسـببات الإســهال الطفیلیـة فــي الأطفـال وأیـة فئــة مـنهم أكثــر 2005

عرضــة للإصــابة مــع مــدى انتشــارها خــلال أشــهر الســنة وكــذلك تــأثیر نــوع الرضــاعة علــى انتشــار 

مدى انتشار الطفیلیات المعویـة فـي بعـض دور الحضـانة الإصابة جاءت هذه الدراسة للتحري عن 

ومــن الأطفــال فــي حــي الزهــراء إذ تعــد هــذه الدراســة الأولــى مــن نوعهــا التــي تتنــاول صــحة الطفــل 

والطفیلیــات الممرضــة لــه حیــث تضــمنت بعــض العوامــل المهمــة التــي لهــا تــأثیر مباشــر فــي انتقــال 

الأمراض إلى الطفل .
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المواد وطرائق العمل
) مـن الأطفـال المتواجـدین فـي اثنـین مـن دور الحضـانة فـي 1220عت عینات البراز لــ(جم

مدینـــة الموصـــل وهمـــا حضـــانة المجمـــع الثـــاني التـــابع لجامعـــة الموصـــل وحضـــانة الأجیـــال الثانیـــة 

التابعــة للرعایــة الاجتماعیــة وكــذلك مــن الأطفــال دون ســن الخامســة مــن حــي الزهــراء حیــث وزعــت 

) شــهراً قنــاني بلاســتیكیة 6-8لســكنیة فــي الحــي ممــن لــدیهم أطفــال بأعمــار (علــى عــدد مــن الــدور ا

2007%) للفتـــرة مـــا بـــین شـــهر تشـــرین الثـــاني 10ذوات أغطیـــة محكمـــة حاویـــة علـــى الفورمـــالین (

. فحصت العینات للتحري عن الطفیلیات المعویة بعمل مسحات مباشرة 2008ولغایة شهر أیلول 

مــن أجــزاء مختلفــة مــن Stickلیلــة مــن البــراز بقضــیب خشــبي غیــر مصــبوغة وذلــك بأخــذ كمیــة ق

البــراز ووضــعها علــى شــریحة زجاجیــة نظیفــة ثــم وضــع غطــاء الشــریحة الزجاجیــة علیهــا وفحصــت 

. تــــم تكــــرار x100وبالعدســــة الزیتیــــة x40ثــــم الكبــــرى x10بــــالمجهر الضــــوئي بــــالقوة الصــــغرى 

Neimiesterحظـة البیـوض (الطریقة مرتین إلى ثلاثة مرات لكل عینـة بـراز لملا et al., 1990(

. حضــــرت مســــحات أخــــرى مصــــبوغة بصــــبغة الیــــود اللوكــــالي وفحصــــت بــــالمجهر الضــــوئي كمــــا 

Sawyerفحصــت عینــات البــراز المتبقیــة بطریقــة التطویــف لملاحظــة بیــوض الدیــدان ( et al.,

ة الدبوسیة اذ )كذلك استخدمت طریقة الشریط الاسكتلندي اللاصق للتحري عن بیوض الدود1976

یؤخذ جزء من هذا الشریط ویطوى حول قطعة خشیة مسطحة تستعمل لاخذ المسحات من المخرج 

بحیــث یكــون الســطح اللاصــق الــى الخــارج ثــم یمســح بهــا المخــرج والمنطقــة المحیطــة بــه بعــد ذالــك 

یوضع الشریط علـى شـریحة زجاجیـة نظیفـة اذ یكـون السـطح اللاصـق الـى الاسـفل ویفـرش الشـریط 

)   . تـم جمـع الإصـابات المفـردة والثنائیـة 1990لى الشریحة و یفحـص بـالمجهر(مولان ومیـرو،ع

والثلاثیـــة لكـــل طفیلـــي علـــى حـــدة تحـــت عنـــوان اســـم الطفیلـــي حیـــث درســـت العلاقـــة بـــین الإصـــابة 

بــالطفیلي وعمــر الطفــل ونــوع الرضــاعة وكــذلك مــدى انتشــار الإصــابة بالطفیلیــات المعویــة خــلال 

–العمــر –دونــت المعلومــات المــأخوذة عــن كــل حالــة إصــابة والتــي تشــمل الاســم أشــهر الســنة .

) لتحلیل النتـائج x2الشهر الذي تم فیه الفحص ، استخدم توزیع مربع كاي (–طریقة تغذیة الطفل 

إحصائیا.

النتائج والمناقشة
) إصـابة 600أظهرت نتـائج الدراسـة الحالیـة ان الإصـابة الكلیـة بالطفیلیـات المعویـة بلغـت (

) والسـبب فـي هـذا یعـود 1997% هذه النسبة تتفق مع النسبة التي وجدها (عبـاس ، 49أي بنسبة 

للظــرف الصــعب الــذي یمــر بــه العــراق الآن مــن تــدهور للوضــع الصــحي فــي المستشــفیات وشــحة 

طفـال الأدویة مما كان له الأثر الكبیر في زیادة نسبة الإصابة بالطفیلیات المعویة وخاصة عند الأ

الرضع .
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)3,2,1سجلت إصابات مفردة وثنائیة وثلاثیة بالطفیلیات المعویة كما یتضح من الجداول (

) أنـواع الطفیلیـات المعویـة المسـجلة فـي الإصـابات الأحادیـة . بلغـت نسـبة 1. یلاحـظ فـي جـدول (

إصـابة % . تبـین ان أعلـى انسـبة 4.8% والدیـدان 30% شملت الابتدائیات 35الإصابة الأحادیة 

% ثــــم 13.3الامیبــــا الحالـــة للنســــیج % أعقبتهـــا 15.8جیاردیــــا لامبلیــــا أحادیـــة بالابتــــدائیات هـــي ال

.1.17الاندولیماكس نانا  %

ــ % تلتهــا 3.3دودة الدبوســیةإمــا بالنســبة للدیــدان فقــد ســجلت أعلــى نســبة إصــابة ببیــوض ال

.0.7دودة البقر الشریطیة % ثم بیوض 0.8دودة الصفر الخراطینيبیوض  %

% مقارنة بالدیدان المعویة 30بصورة عامة أظهرت الابتدائیات أعلى نسبة إصابة إذ بلغت 

Intestinal worms وقد یعود السبب إلى قصر دورة حیاة الابتدائیات مقارنة 4.8حیث بلغت %

ع % تتفــق مــ15.8والبالغــة جیاردیــا لامبلیــا بالدیــدان المعویــة . لــوحظ ان نســبة الإصــابة بطفیلــي ال

Azazy) ولكن هـذه النتیجـة لا تتفـق مـع نتیجـة دراسـة (2005نتیجة دراسة سعید وآخرون ( and

Al-Tiar, ) ، السبب في ذلك یعود إلى الانتشار المباشر عن طریق الماء والغذاء الملوثین 1999

إلـى إذ تبقى أكیاس الجیاردیا حیة ومصیبة للإنسان لمدة شهرین في المـاء وتقـاوم الكلـور . إضـافة 

وجــــود بعــــض الســــلالات مــــن الجیاردیــــا غیــــر المخصصــــة لمضــــیف معــــین ولهــــا مــــدى واســــع مــــن 

,Juckettالمضائف ( %13.3الحالـة للنسـیج ). كذلك سجلت نسبة إصابة عالیة بالانتمیبا1995

ـــد االله والعبـــادي ،  ـــائج دراســـة (عب ) ویعـــود ســـبب انتشـــار هـــذا 2004وهـــذه النتیجـــة تتقـــارب مـــع نت

یر إلى أسباب عدیدة منها دورة حیاته المباشرة إذ تنتقل أكیاسه عن طریـق الغـذاء الطفیلي بشكل كب

والمــاء الملــوثین وقلــة الاهتمــام بالنظافــة الشخصــیة ، كمــا ان لــدور الــذباب المنزلــي بنشــر الإصــابة 

,Al-Mallahبنقله للأكیاس میكانیكیاً ( ) . بالنسبة للاندولیماكس نانا كانت نسبة الإصـابة 1999

Al-Abaidy% وجاءت هذه النسبة مقاربة لدراسة 1.17بها et al., موصل وبنسـبة في ال 1988

.) في الموصل1992، اقل في دراسة (العمر

ــ1كمــا تبــین مــن الجــدول ( دودة ) ان أعلــى نســبة إصــابة بالدیــدان المعویــة كانــت لبیــوض ال

% هـــذه 0.8 ارس% وكـــذلك ســـجلت نســـبة إصـــابة ضـــئیلة جـــداً ببیـــوض دودة الإســـك3.3الدبوســـیة 

) السـبب فـي هـذه النسـبة القلیلـة 1992النسبة جاءت مقاربة للنتیجـة التـي حصـلت علیهـا (العمـر ، 

تحتــاج إلــى فتــرة فــي التربــة الظلیلــة الدافئــة ، لكــي دودة الصــفر الخراطینــيالمســجلة هــو ان بیــوض 

أربعـة حـالات أي  فـيدودة البقـر الشـریطیة تنمو وتكمـل دورة حیاتهـا . كمـا جـاءت نسـبة الإصـابة بـ

.1998% وهذه النتیجة مماثلة لما وجده ألعبیدي (0.7بنسبة  (



…مدى انتشار الإصابة بالطفیلیات المعویة وعلاقتها بنوع الغذاء 

٤٩٩

) : یبــین النســب المئویــة للإصــابة بالطفیلیــات المعویــة المفــردة للأطفــال المشــمولین 1جــدول (ال

بالدراسة الحالیة 

% للإصابةعــدد الإصابـاتالـطفیلي

الابتدائیات

Giardia lamblia9515.8
Entamoeba histolytica8013.3
Endolimax nana71.17

18230  العدد الكلي

الدیدان

Enterobius vermicularis 203.3بیوض

Ascaris lumbricoides 50.8بیوض

Taenia saginata 40.7بیوض

294.8  العدد الكلي

21135جمالي للمصابین بالطفیلیات المفردةالعدد الإ

) تم تسجیل إصابات ثنائیة حیـث كانـت أكثـر الطفیلیـات المسـجلة كإصـابات 2في الجدول (

إصـابة تلتهـا الانتمیبـا 138فـي  جیاردیـا لامبلیـاإصـابة ثـم ال159ثنائیة هي الانتمیبا القولونیـة فـي 

إصابة وبیوض دودة الإسكارس فـي 15في وسیة دودة الدبإصابة وبیوض ال80الحالة للنسیج في 

إصـابات . بلغـت نسـبة الإصـابة الثنائیـة 3فقد ظهرت دودة البقر الشریطیة إصابات إما بیوض 9

-Al. هــذه النتــائج تتفــق إلــى حــد مــا مــع مــا لاحظــه% مــن بــین مجمــوع العینــات33.7 Taee

في بغداد .1998وجماعته في عام 

المئویة للإصابة بالطفیلیات المسجلة في الإصابات الثنائیة والثلاثیة) : یبین النسب 2(جدولال

عــدد الإصابـاتالـطفیلي
%

للإصابة

Entamoeba coli + Entamoeba histolytica40 *6.7

Entamoeba coli+ Giardia lamblia110 *18.3

Giardia lamblia + Entamoeba histolytica25 *4.166

Entamoeba histolytica+ Enterobius vermicularis15 *2.5

Entamoeba coli+ Ascaris lumbricoides9 *1.5

Giardia lamblia + Taenia saginata3 *0.5

20233.7الثنائیةالعدد الإجمالي للمصابین بالطفیلیات 
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عــدد الإصابـاتالـطفیلي
%

للإصابة

Entamoeba coli+ Giardia lamblia + Entamoeba
histolytica

100 **16.66

Entamoeba coli+ Entamoeba histolytica+
Enterobius vermicularis

7 **1.166

Entamoeba histolytica+ Giardia lamblia +
Endolimax nana

80 **13.3

18731العدد الإجمالي للمصابین بالطفیلیات الثلاثیة

*   الإصابة الثنائیة .

** الإصابة الثلاثیة .

) حیث جاءت الانتمیبا الحالـة للنسـیج بـأعلى نسـبة 2لك إصابات ثلاثیة جدول (سجلت كذ

إصابة 107إصابة ثم الانتمیبا القولونیة في180في جیاردیا لامبلیا إصابة أعقبتها ال187وبلغت 

حیــث دودة الدبوســیة وســجلت إصــابة قلیلــة ببیــوض الــالانــدولیماكس نانــا إصــابة ب80كــذلك ســجلت 

.31نسبة الإصابة الثلاثیة . وجدت 7بلغت  %

ان أكثــر الطفیلیــات المســجلة فــي الإصــابات الثنائیــة والثلاثیــة هــي الأمیبــات (المتحــولات) 

والسبب هـو تشـابه متطلبـات النمـو لكـل منهـا فانتمیبـا القولـون موجـودة طبیعیـاً فـي القنـاة الهضـمیة. 

وصـــفها مـــن الطفیلیـــات التعایشـــیةالكثیـــر مـــن البـــاحثین لـــم یهتمـــوا بتســـجیل الانتمیبـــا القولونیـــة ل

Commensal parasites ، مــع هــذا فــان الأنــواع غیــر المرضــیة ان 1990(مــولان ومیــرو . (

تعـد مؤشـراً علـى وجـود المصـادر البیئیـة الكامنـة الانـدولیماكس نانـا وجدت مثـل الانتمیبـا القولونیـة و 

Potentiallyللعدوى  environmental sourcesیلیات تعایشیة .بالرغم من أنها طف

لوحظ من الدراسة ان المتحولة الحالة للنسـیج ظهـرت بنسـبة كبیـرة فـي الإصـابات الأحادیـة 

,Mohammedوالثنائیة والثلاثیة وهذه النتیجة تتفق مع ما توصـل إلیـه كـل مـن دراسـة ( ؛  1995

.2005سعید وآخرون ،  (

مفـردة والثنائیـة والثلاثیـة حیـث بنسـبة مرتفعـة فـي الإصـابات الجیاردیـا لامبلیـا كما ظهرت ال

ــــى حــــد مــــا مــــع مــــا توصــــل إلیــــه 16.66% و 18.3% و 15.8بلغــــت  % وهــــذه النســــب تتفــــق إل

)Risan, ) في بغداد .1998

) توزیــع الطفیلیــات المعویــة حســب نــوع الإصــابة (مفــردة ، ثنائیــة ، 3یتبــین مــن الجــدول (

بة الإصــابة الأحادیــة بطفیلــي الانتمیبــا ثلاثیــة) مــع الفئــات العمریــة المشــمولة بالدراســة . كانــت نســ

جیاردیـــا % . أعقبتهـــا ال50شـــهراً حیـــث بلغـــت 13-24الحالـــة للنســـیج عالیـــة ضـــمن الفئـــة العمریـــة 

الاندولیماكس نانا% في نفس الفئة العمریة وكانت 47.4حیث سجلت نسبة إصابة مرتفعة لامبلیا 

.71.4شهراً حیث بلغت 37-48بأعلى نسبة في الفئة العمریة  %
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في الفئـة العمریـة دودة الدبوسیةوبالنسبة لإصابات الدیدان فوجدت أعلى إصابة ببیوض ال

% ، إما بیوض دودة الإسكارس فبلغت أعلى نسـبة إصـابة فـي الفئـة 75شهراً حیث بلغت 48-37

% . یعـــزى ســـبب هـــذه النســـبة العالیـــة مـــن الإصـــابة بهـــذه 80شـــهراً حیـــث بلغـــت 37-48العمریـــة 

إلى دورة الحیاة المباشرة حیث تنتقل إلى الفم عن طریق الأیدي والأظافر الملوثـة بـالبیوض الدیدان 

ولاسیما في اللیل الذي یؤدي بدوره إلى تلـوث الملابـس الداخلیـة والفـراش ، إضـافة إلـى ان الأطفـال 

مــن هــذه الفئــة العمریــة هــم أكثــر حركــة ولعبــاً خصوصــاً خــارج المنــزل وكــذلك تماســهم مــع مصــادر 

Karrarالعدوى ( and Rahim, 1995. (

% فـي الفئـة 100سجلت أعلى نسـبة إصـابة والبالغـة دودة البقر الشریطیة تبین ان بیوض 

شهراً . 6-12شهراً . لم تلاحظ أي نسبة إصابة ببیوض الدیدان في الفئة العمریة13-24العمریة 

37-48شـــهراً و25-36راًوشـــه13-24) ان الفئـــات العمریـــة 3بصـــورة عامـــة لـــوحظ مـــن الجـــدول (

شهراً هم أكثـر عرضـة للإصـابة بالطفیلیـات المعویـة والسـبب فـي ذلـك هـو قلـة الـوعي الصـحي كمـا 

وان الأطفــال بهــذه الأعمــار یكونــون اقــل إدراكــاً ووعیــاً بالنظافــة وبــأمور الصــحة العامــة والخاصــة ، 

البیـت ، وشـربهم للمـاء وأكلهـم كما ان اللعب والتماس المباشر فیما بینهم فـي دور الحضـانة أو فـي

الطعـــام مـــن أي مكـــان قـــد یكـــون ملوثـــاً وغیـــر نظیـــف كـــل هـــذا یـــؤدي إلـــى زیـــادة انتشـــار الإصـــابة 

بالطفیلیات المعویة بین هذه الفئات العمریة ، هذه النتیجة تتفق مع نتائج دراسـة (جاسـم وآخـرون ، 

كلیــة بالطفیلیـــات المعویـــة ) لــدى أطفـــال محافظـــة دیــالى والـــذین حصـــلوا علــى نســـبة إصـــابة1997

)41.5. (%

: یبین النسب المئویة للإصابة المفردة بالطفیلیات المعویة موزعة حسب عمر الطفل)3(جدول

الأعمار

شهر

Giardia
lamblia

Entamoeba
histolytica

Endolimax
nana

Enterobius
vermicularis

Ascaris
lumbricoide

Taenia
saginata

%  العدد%  العدد%  العدد%  العدد%  عددال%  العدد

12-61010.556.300000000

24-134547.440500015004100

36-251515.82025228.642012000

48-372526.31518.8571.4157548000

العدد 

 الكلي
958072054
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بات الثنائیــة بالطفیلیــات المعویــة حیــث وجــدت إصــابة مرتفعــة ) الإصــا4یتبــین مــن الجــدول (

شــهراً 37-48شــهراً ،25-36شــهراً ، 13-24بطفیلــي الانتمیبــا الحالــة للنســیج فــي الفئــات العمریــة 

فــي جیاردیــا لامبلیــا علــى التــوالي . كــذلك ســجلت إصــابة عالیــة بطفیلــي ال15,16,27حیــث بلغــت 

ــــة ــــث بلغــــت 37-48شــــهراً ، 25-36شــــهراً ،13-24الفئــــات العمری ــــى  19,56,53شــــهراً ، حی عل

فـي دودة الدبوسـیة التوالي. إمـا بالنسـبة لبیـوض الدیـدان فقـد سـجلت نسـبة إصـابة مرتفعـة ببیـوض الـ

% ، كذلك سجلت نسبة إصابة عالیة في الفئة العمریـة 40شهراً حیث بلغت 25-36الفئة العمریة 

ب إلــى مــا مشــار إلیــه مســبقاً . وبالنســبة لبیــوض % . وتعــود الأســبا60شــهراً حیــث بلغــت 48-37

شـهراً حیــث 37-48شـهراً ، 25-36دودة الإسـكارس فقـد سـجلت نسـبة عالیـة فـي الفئتـین العمـریتین

% على التوالي .55.6% ، 44.4بلغت 

كانت ) سجلت إصابات ثلاثیة بالطفیلیات المعویة حیث ان الجیاردیا لامبلیا 4في الجدول (

شـهراً حیـث بلغـت 37-48شـهراً ،25-36شـهراً ، 13-24رتفعة في الفئـة العمریـةنسبة إصابتها م

علــى التــوالي . إضــافة إلــى ذلــك فقــد بلــغ مجمــوع الإصــابات الثلاثیــة للانتمیبــا الحالــة 24,70,85

) على التوالي .28,71,87شهراً (37-48، 25-36، 13-24للنسیج في الفئات العمریة 
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٥٠٤

فــي دودة الدبوســیة إمــا بالنســبة لبیــوض الدیــدان فقــد ســجلت نســبة إصــابة مرتفعــة ببیــوض الــ

%57.14% ، 14.3% ، 28.57شهراً حیث بلغت 37-48، 25-36، 13-24الفئات العمریة 

. جمعـت الإصـابات المفــردة والثنائیـة والثلاثیــة لكـل طفیلــي علـى حــدة لوحظـت نســبة الإصـابة لكــل 

جیاردیـا لامبلیـا ) ان أعلى نسبة إصابة بال5قارنة مع عمر الطفل حیث تبین من الجدول (طفیلي م

37-48% واقـل نسـبة إصـابة فـي الفئـة العمریـة 39.7شـهراً حیـث بلغـت 13-24في الفئة العمریة 

.7.02شهراً حیث بلغت  %

شــهراً حیــث 13-24لوحظـت أعلــى نسـبة إصــابة بالانتمیبـا الحالــة للنســیج فـي الفئــة العمریـة 

شـــــهراً حیـــــث 37-48% فـــــي حـــــین ســـــجلت اقـــــل نســـــبة إصـــــابة فـــــي الفئـــــة العمریـــــة 41.8بلغـــــت 

%.11.5بلغت 

شـهراً حیـث بلغـت 37-48سجلت نسـبة إصـابة عالیـة بالانـدولیماكس نانـا فـي الفئـة العمریـة 

%40.2شـهراً حیـث بلغـت 25-36% وكذلك جاءت نسبة إصابة مرتفعـة فـي الفئـة العمریـة 59.8

شهراً .13-24، 6-12% في الفئات العمریة0ا ظهرت نسبة إصابة ضئیلة جداً والبالغة بینم

ـــ5وحســـب الجـــدول ( ـــة دودة الدبوســـیة ) فقـــد ســـجلت أعلـــى نســـبة إصـــابة ببیـــوض ال فـــي الفئ

6-12% واقــل نســبة إصــابة ظهــرت فــي الفئــة العمریــة69.04شــهراً حیــث بلغــت 37-48العمریــة 

37-48كارس حیــث لوحظــت نســبة إصــابة مرتفعــة فــي الفئــة العمریــةشــهراً تلتهــا بیــوض دودة الإســ

-12% . سجلت نسبة إصابة قلیلة جداً في الفئـات العمریـة 64.3شهراً حیث بلغت النسبة المئویة 

شهراً .24-13، 6

13-24فقـد ظهـرت نسـبة إصـابة فـي الفئـة العمریـةدودة البقـر الشـریطیة إما بالنسبة لبیـوض 

Elkichaoiوهـذه النسـبة مقاربـة لنتیجـة (%.2.2نسـبة المئویـةشهراً حیـث كانـت ال et al.,2004(.

الــوعي لــدى ربــات البیــوت أثنــاء أعــداد الطعــام ،  ةقــد یعــزى ســبب هــذه النســبة المنخفضــة إلــى زیــاد

ولاســیما لحــوم البقــر حیــث تــوفرت أجهــزة الطــبخ المتطــورة والتــي تقــدم الحــرارة الكافیــة للقضــاء علــى 

cysticercusریــة الكیسـانیات البق bovis وكــذلك التخلــي عـن بعــض التقالیــد القدیمــة مثــل إعطــاء

لحوم البقر الطازجة للرضیع أثناء التسنین التي یمكن ان تنشئ الإصابة .
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) : یبین النسب المئویة لمجموع الإصابات الطفیلیة المفردة وعلاقتها بعمر المصاب5(الجدول

اسم الطفیلي
العدد 

الكلي 

للمصابین

%

العمـر

شهراً شهراً 12-6 شهراً 24-13 شهراً 36-25 48-37

%العدد%العدد%العدد%العدد

Giardia
lamblia

41345.413532.716451.58520.6297.02

Entamoeba
histolytica

34738.18023.0514545.58223.64011.5

Endolimax
nana

879.600003540.25259.8

Enterobius
vermicularis

424.60020.61126.22969.04

Ascaris
lumbricoides

141.50000535.7964.3

Taenia
saginata

70.80072.20000

) توزیـــع الابتـــدائیات والدیــدان المعویـــة حســـب أشـــهر الدراســـة ، حیـــث 6یلاحــظ فـــي جـــدول (

% ثـم بـدأت 13.3في شهر تشرین الثاني حیـث بلغـت جیاردیا لامبلیا عالیة بالسجلت نسبة إصابة

تــنخفض نســبة الإصــابة خــلال أشــهر الشــتاء ومــع حلــول فصــل الربیــع بــدأت نســبة الإصــابة تــزداد 

حیث سجلت نسـبة إصـابات عالیـة خـلال أشـهر آذار ، نیسـان ، مـایس كـذلك سـجلت نسـبة إصـابة 

% علـــــى 22.3% و 21.1% و 21.1% و 3.15بلغـــــت مرتفعـــــة خـــــلال شـــــهر حزیـــــران ، حیـــــث 

) ولا تتفق هـذه النتیجـة مـع نتـائج كـل مـن 2000التوالي ، وهذه النتیجة تتفق مع نتائج (الشریفي ، 

) حیــث لاحظــوا بــان أعلــى نســبة إصــابة كانــت فــي 1998؛ الــداؤودي ، 1997(مولــود وآخــرون ، 

لربیـع. كـذلك سـجلت نسـبة إصـابة عالیـة شهر كانون الأول وانخفاض نسبة الإصابة خـلال أشـهر ا

بطفیلي الانتمیبا الحالة للنسیج خلال أشهر الخریف وبدأت النسبة تنخفض مع حلول فصل الشتاء 

ثم تزایدت نسبة الإصابة خلال أشهر الربیع والصیف .

خـلال شـهر دودة الدبوسـیة فیما یخص الدیدان المعویة ظهرت أعلى نسبة إصابة ببیوض الـ

% ثم تدریجیاً انخفضت نسبة الإصابة خلال أشـهر الشـتاء وبـدأت 19.1ني حیث بلغت تشرین الثا

% خـلال شـهر مـایس و 16.7ترتفع مع حلول فصلي الربیـع والصـیف حیـث بلغـت النسـبة المئویـة 

% فــي شــهر حزیــران . ســجلت نســبة إصــابة منخفضــة خــلال شــهري تمــوز وآب حیــث بلغــت 28.6

لتبــاین فــي انتشــار الدیــدان المعویــة یعــزى إلــى التبــاین فــي % علــى التــوالي . ان ا11.9% و 7.1

درجـــات الحـــرارة حیـــث تبـــدأ درجـــات الحـــرارة بالارتفـــاع خـــلال فصـــلي الربیـــع والصـــیف ثـــم تـــنخفض 

تدریجیاً خلال فصلي الخریف والشتاء ، وان انخفاض درجات الحرارة خلال فصل الشتاء یمكن ان 

Abdel-Hafez(ي نمـو وتطـور بیـوض ویرقـات الدیــدانیـؤثر فـ et al., )، أمـا فـي فصــل 1986

الربیع فتكثر الخضراوات والفواكه الطازجة التي یتجمع علیها الذباب المنزلي الناقل لبیوض الدیدان 

علیها وبدء الارتفاع في درجـات الحـرارة التـي تجعـل الأطفـال یتنـاولون الأغذیـة الملوثـة بالعدیـد مـن 

,Wrightالطفیلیات المعویة الممرضة ( 1980. (
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فقــد ظهــرت أعلــى نســبة خــلال شــهري مــایس الصــفر الخراطینــي إمــا بالنســبة لبیــوض دودة

% علـــى التـــوالي . ســـجلت نســـبة إصــــابة 28.6% و 35.7وحزیـــران حیـــث بلغـــت النســـبة المئویـــة 

% علـى 57.1% و 14.3خـلال شـهري نیسـان وحزیـران حیـث بلغـت دودة البقر الشـریطیة ببیوض 

أي نســبة إصــابة خــلال شــهري تمــوز وآب بینمــا ســجلت نســبة إصــابة والبالغــة التــوالي . لــم تســجل 

% خـــلال شـــهر أیلـــول . وبعـــد إجـــراء التحلیـــل الإحصـــائي باســـتخدام مربـــع كـــاي وجـــد هنـــاك 28.6

بــین نســبة الإصــابة الكلیــة فــي كــل شــهر حیــث ظهــرت 0.05فروقــات معنویــة عنــد مســتوى معنویــة 

فصل الصیف ثم بدأت بالانخفاض مع حلول فصل الشتاء أعلى نسبة إصابة بالدیدان المعویة في

,Al-Dulaimiوهذه النتائج تتفق مع نتائج ( ) . یعـزى سـبب هـذه النسـب مـن الإصـابة فـي 1996

الأطفـــال إلـــى عـــدم نضـــج الجهـــاز المنـــاعي وقلـــة الـــوعي الثقـــافي وعـــدم الاهتمـــام بالنظافـــة وبـــأمور 

الحركــة واللعــب والتمــاس المباشــر مــع بعضــهم الصــحة العامــة والخاصــة كمــا انهــم یمتــازون بكثــرة

سواء داخل أو خارج البیت ممـا یـؤدي إلـى زیـادة انتشـار الدیـدان المعویـة الطفیلیـة بـین هـذه الفئـات 

Airoongالعمریة وهذا یتفق مع ما توصل إلیه ( et al., ) وخاصة في فصل الصیف عما 2007

جــات الحــرارة وهــذا بــدوره یقلــل مــن نمــو هــو علیــه فــي بقیــة الأشــهر وفــي فصــل الشــتاء تــنخفض در 

وتطــــور أكیــــاس الابتـــــدائیات وبیــــوض ویرقــــات الدیـــــدان ومــــع حلــــول فصـــــل الربیــــع تكثــــر الفواكـــــه 

والمرطبات والعصائر التي یتجمع علیها الذباب الناقل لأكیاس الطفیلیات وبیوض الدیـدان وخاصـة 

جـــد الحیوانـــات الألیفـــة فـــي الـــدور عنـــد الباعـــة المـــروجین للعصـــائر والمرطبـــات الملوثـــة كمـــا ان توا

السكنیة والحضانة ربما لها دور في حمل الأطوار المتكیسة للطفیلیات إلـى الأطفـال نتیجـة التمـاس 

واللعب معها حیث تحدث الإصابة لان دورة حیاة الطفیلیات المعویـة هـي مـن نـوع المباشـر ویمكـن 

Mahmudان تنتقل بعض الطفیلیات بالتلامس ما بین الأطفال ( et al., 2001. (

درســت العلاقــة بــین الإصــابة بالطفیلیــات المعویــة ونــوع الرضــاعة حیــث جمعــت الإصــابات 

المفردة والثنائیة والثلاثیة لكل طفیلي على حدة ولوحظت نسبة الإصابة مقارنة مع نوع الرضاعة . 

الرضاعة المعتمدة ) نسبة إصابة عالیة بطفیلي الجیاردیا لامبلیا في حالة كون7تبین من الجدول (

% . كمــا ســجلت نســبة إصــابة عالیــة فــي حالــة كــون الرضــاعة 48.4رضــاعة صــناعیة إذ بلغــت 

المعتمدة (رضاعة مختلطة) أي الأم ترضع طفلها رضاعة طبیعیة وتعتمد في بعض الأحیان على 

ردیـا جیا% . بینما انخفضت النسبة المئویـة للإصـابة بطفیلـي ال39.2الرضاعة الصناعیة إذ بلغت 

% في حالة إرضاع الأم لطفلها رضاعة طبیعیة .12.3لامبلیا 
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) : یبین النسب المئویة للإصابة بالطفیلیات المعویة وعلاقتها بنوع الرضاعة7جدول (

اسم الطفیلي في حالة كون 

الإصابة 

مفردة + ثنائیة + ثلاثیة

عدد 

المصابین 

  الكلي

%

مختلطةصناعیةطبیعیة

%  العدد%  العدد%  العدد

الابتدائیات

Giardia lamblia41345.45112.320048.416239.2

Entamoeba histolytica34738.14713.525072.05014.4

Endolimax nana879.61213.84551.73034.5

بیوض الدیدان

Enterobius vermicularis424.6003583.3716.7

Ascaris lumbricoides141.500535.7964.28

Taenia saginata70.800571.4228.6

% ممــن 72.0) طفــلا مصــابا بالانتمیبــا الحالــة للنســیج أي بنســبة 250أظهــرت النتــائج ان (

طفـل مصـاب بـنفس الطفیلـي 50كانت أمهاتهم تعتمد على الرضاعة الصـناعیة فـي التغذیـة . وان 

من كانوا یتغذون تغذیة مختلطة في حـین سـجلت نسـبة إصـابة ضـئیلة مقارنـة % م14.4أي بنسبة 

% في حالة كون الرضاعة طبیعیة .13.5مع النسب السابقة إذ بلغت 

طفـلا مصـابا أي بنسـبة 45سجلت أعلـى نسـبة إصـابة بطفیلـي الانـدولیماكس نانـا إذ بلغـت 

%13.8نســبة إصــابة فقــد بلغــت% فــي حالــة الاعتمــاد علــى الرضــاعة الصــناعیة . إمــا اقــل 51.7

حینما كانت الرضاعة طبیعیة .

كــذلك لوحظــت نســب إصــابة مرتفعــة ببیــوض ویرقــات الدیــدان عنــد الاعتمــاد علــى الرضــاعة 

دودة % فـــي حالــة الإصــابة ببیــوض الـــ83.3الصــناعیة فــي التغذیــة . حیـــث بلغــت النســبة المئویــة 

ن الرضاعة المعتمدة رضاعة مختلطة . % في حالة كو 16.7وسجلت نسبة إصابة قدرها الدبوسیة 

بینما لم تسجل نسبة إصابة فـي حالـة الرضـاعة الطبیعیـة كـذلك سـجلت نسـبة إصـابة ببیـوض دودة 

% كذلك سجلت نسبة إصابة مرتفعـة 35.7الإسكارس عندما كانت الرضاعة صناعیة حیث بلغت 

ل نســبة إصــابة فــي % ، لــم تســج64.28فــي حالــة الاعتمــاد علــى الرضــاعة المختلطــة حیــث بلغــت 

حالـــة الرضـــاعة الطبیعیـــة. كمـــا انـــه ســـجلت نســـبة إصـــابة ببیـــوض دودة البقـــر الشـــریطیة فـــي حالـــة 

%71.4% وســجلت نســبة إصــابة والبالغــة 28.6الاعتمــاد علــى الرضــاعة المختلطــة حیــث بلغــت 

عند الاعتماد على الرضاعة الصناعیة . 

ــــى صــــ ــــاظ عل ــــي الحف ــــاً ف ــــاس ان الأمهــــات یلعــــبن دوراً حیوی ــــال أكی ــــع انتق ــــالهن ومن حة أطف

الابتدائیات وبیوض الدیدان من الأیدي الملوثة للام أو المربیة في الدور السـكنیة أو الحضـانة إلـى 
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الطفــل الرضــیع أثنــاء تغذیتــه وخاصــة مــع الانتمیبــا الحالــة للنســیج كــم أظهــرت الدراســة الحالیــة ان 

فـــال الرضـــع ، وهـــم ممـــن اســـتخدمت لهـــم أعلـــى نســـبة إصـــابة بالطفیلیـــات المعویـــة كانـــت عنـــد الأط

) فــــي 2000الرضـــاعة الصـــناعیة فـــي التغذیـــة وهـــذه النتـــائج جـــاءت مطابقـــة لمـــا وجـــده (خلیـــل ، 

الموصل . وهذا یفسر مدى أهمیة الآلیة الوقائیة التي یمنحها حلیب الأم فضلاً عن قیمته وصفاته 

ئیة لحلیب الأم تنعكس في الوقت نفسه المناعیة والمضادة للمیكروبات ، كذلك فان هذه الآلیة الوقا

على خفـض معـدلات الوفیـات عنـد الأطفـال الـذین یرضـعون طبیعیـاً وارتفاعهـا عنـد الـذین یتنـاولون 

Al-Sadoonالحلیب بالرضـاعة الصـناعیة وتعلـیلات مشـابهة قـدمت أیضـاً مـن قبـل ( and Ali,

لمصابین بالإسهال هـو ضـعف ) في محافظة البصرة . وأشیر إلى ان عدد أطفال الزجاجة ا1997

عــدد الأطفــال ذوي الرضــاعة الطبیعیــة والــذین یرضــعون حلیــب الأم فــي كنــدا وثلاثــة أضــعافهم فــي 

الصــین وخمســة أضــعافهم فــي اســكتلندا كمــا ازداد ارتفــاع إصــابة أطفــال الزجاجــة بالتهــاب القولــون 

Putrefactionالتعفنــــــــــــــــــــي ( Colon Inflammation بــــــــــــــــــــین (

.1992م ممن یعتمدون الرضاعة الطبیعیة (باشا ، أضعاف نظرائه10-6 (

المصادر العربیة
، الرضـــاعة مـــن لـــبن الأم ، الطبعـــة الثانیـــة ، الناشـــر : مكتبـــة 1992باشـــا ، حســـان شمســـي ..١

.12-20الوادي ، جدة ، 

.1997نصـر االله ، بشـیر عبـد االله ، ;مولود ، نبیـل عبـد القـادر ;، برهان عبد اللطیف جاسم.٢

مســـببات الإســهال والعوامـــل المــؤثرة علیـــه لــدى الأطفـــال دون ســن الخامســـة مــن العمـــر دراســة 

.18-24: ص 8(3)لبعض مناطق محافظة دیالى ، العراق ، مجلة علوم المستنصریة . 

. مقارنة كفاءة بعض الاختبارات التشخیصـیة لـدى الابـواغ الخبیثـة 2000خلیل ، لیان یاسین .٣

فظـة نینــوى . رسـالة ماجسـتیر ، كلیــة الطـب البیطـري ، جامعــة فـي الحمـلان والأطفــال فـي محا

الموصل .

. وبائیـــة الطفیلیـــات المعویـــة بـــین طـــلاب عـــدد مـــن 1998الـــداؤودي ، احمـــد عقیـــل خضـــیر .٤

ـــوم ،  المـــدارس الابتدائیـــة وعمـــال الأغذیـــة فـــي محافظـــة نینـــوى . رســـالة ماجســـتیر ، كلیـــة العل

جامعة الموصل .

. دراسة وبائیة 2005لي ، فرح محمد غزال ونوري ، حنان سامي الحیا;سعید ، بشرى حسن .٥

:7(16لمســببات الإســهال فـــي قریــة الرشــیدیة فـــي محافظــة نینــوى . مجلـــة علــوم الرافـــدین ،  (

206-191.

. علـم الطفیلیـات للبشــر ، الطبعـة الثالثـة ، المؤسسـة العامـة للتعلــیم 1985سـكر ، فـؤاد جمیـل .٦

.15-20عمل المركزیة ، بغداد ، والتدریب الصحي ، مطبعة ال
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. انتشــــار الطفیلیــــات المعویــــة بــــین طــــلاب المــــدارس 2000الشــــریفي ، حیــــدر مهــــدي حمــــزة .٧

الابتدائیـــة وعمـــال الأغذیـــة فــــي محافظـــة التـــأمیم . رســـالة ماجســــتیر ، كلیـــة التربیـــة ، جامعــــة 

الموصل .

تلامیــذ بعــض المــدارس . وبائیــة الطفیلیــات المعویــة والقمــل لــدى1997عبــاس ، إینــاس منیــر .٨

الابتدائیة في مدینة بغداد . رسالة ماجستیر ، كلیة التربیة (ابن الهیثم) ، جامعة بغداد .

. انتشــــار الإصــــابة بالابتــــدائیات 2004عبــــد االله ، إبــــراهیم احمــــد والعبــــادي ، أســــماء إبــــراهیم .٩

راق . مجلــة علــوم المعویــة بــین تلامیــذ عــدد مــن المــدارس الابتدائیــة فــي مدینــة الموصــل ، العــ

.20-15:30(4)الرافدین ، 

. دراســة وبائیــة عــن الطفیلیــات المعویــة للمرضــى 1998العبیــدي ، رافــد عصــام حســین فــوزي .١٠

الراقدین وللعاملین بالأغذیة والنظافة والتمریض في بعض مستشـفیات بغـداد . رسـالة ماجسـتیر 

، كلیة العلوم ، جامعة بغداد .

. دراسة حول مدى انتشار الطفیلیات المعویـة فـي 1992ف خطاب العمر ، نجاح صبحي نای.١١

بعـض منــاطق محافظــة نینــوى وتأثیرهــا علـى مســتوى الهیموغلــوبین وأعــداد الحمضــات . رســالة 

ماجستیر ، كلیة العلوم ، جامعة الموصل .

الابتــدائیات –. "علــم الطفیلیــات 1990مــولان ، عبــد اللطیــف ومیــرو ، وجــدان محمــد صــالح .١٢

.1-366یدان المسطحة الطفیلیة" ، الجزء الأول ، جامعة صلاح الدین ، والد

ــــم الطفیلیــــات 1990مــــولان ، عبــــد اللطیــــف ومیــــرو ، وجــــدان محمــــد صــــالح .١٣ الدیــــدان –." عل

ـــاني ، جامعـــة  ـــة " ،  الجـــزء الث ـــرأس ومفصـــلیات الارجـــل الطفیلی ـــدان شـــوكیة ال الخیطیـــة و الدی

240_239صلاح الدین ، 

.1997نصـر االله ، بشـیر عبـد االله وجاسـم ، برهـان عبـد اللطیــف ;بـد القـادر مولـود ، نبیـل ع.١٤

الكشف عن طفیلیات القناة الهضمیة لسـكان بعـض منـاطق محافظـة دیـالى فـي العـراق ، مجلـة 

.33-8:37(1)علوم المستنصریة ،

نینـوى . دراسة وبائیة للطفیلیات المسببة للإسهال فـي محافظـة 2001النعیمي ، سماهر حازم .١٥

وتقــــدیر مســــتوى الكلوبیولینــــات المناعیــــة وألبــــومین المصــــل لــــدى المرضــــى المصــــابین بــــبعض 

الطفیلیات المعویة . رسالة ماجستیر ، كلیة العلوم ، جامعة الموصل .
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