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ix

تـمـهـيـد

الا الإنسانازداد بين المشتركة السارية والأمراض المصدر الحيوانية بالأمراض العالمي هتمام
حيوانات من تنشأ التـي البشرية الأمراض سلطت فقد الأخيرة، السنوات في والحيوانات

وكروتيسفيلد الإيدز مثل لوبائيات-منعدية، أفضل لفهم الحاجة على الأضواء ياكوب،
وآل الحيوانية التبدلاتالأمراض ساهمت كما ومكافحتها؛ وتشخيصها الإنسان إلى انتقالها ية

الحيوانية بالأمراض المتعلقة المعلومات ونشر اكتساب بضرورة والديموغرافية الاجتماعية
المثال سبيل فعلى تماس: المصدر، على كانوا إيكولوجية، مناطق إلى بعيداً الناس انتشار ازداد
يعرفون لا وقد معها التـيقليل وللعداوى للحيوانات، تعرضهم من جيدة، معرفة حيواناדִا

الحضرية. تنقلها الإيكولوجية مجال في جديدة معارف تتنامى وسهولة. كما سرعة تسهل
محددة جغرافية مناطق على مقصورة كانت التـي الأمراض انتشار من الحالية التنقلات

التنف المتلازمة مع حديثاً حدث كالذي الوخيمةسابقاً، الحادة الحيوانات. سية هجرة تثير
النيل غرب حمى من المتحدة الولايات في فاشيات في ظهر ما وهذا مماثلاً، דִديداً -وتجارדִا

النسانيس جدري جداً الغربية- وحديثاً الكرة نصف في معروفين يكونا لم مرضان وهما
لتحس. سابقاً الحاجة على الأمثلة هذه من مثال كل الحيوانيةيؤكد الأمراض حول المعرفة ين

معها والتعاون وترصدها .المصدر
النطاق واسعة المصدر الحيوانية للأمراض السلبية المرتفعة: الآثار الوقوع معدلات تستمر

الأثر يشاهد والحيوانات؛ الإنسان من كل في مهمة ووفيات مراضة معدلات في التسبب في
التناس إنتاجية فقد في المصابة،الاقتصادي المناطق إلى والسفر السياحة وتراجع المرض، نتيجة ل

و وموت والأطعمة، المواشي إنتاج العالميةإونقص التجارة على القيود المتأثرة؛ الحيوانات بادة
قد. وتراجعها والذي ما، بلد اقتصاد على ثقيلاً عبئاً المصدر الحيوانية الأمراض تكون قد

انعكاسات بدوره، له، اדֱتمعيكون هذا صحة على .واضحة
أمريكا لعموم الصحة منظمة قامت فقد المشكلات هذه حل أجل وهي- )PAHO(من

لسكان الحياتية والظروف الصحة لتحسين نفسها كرست العامة للصحة دولية منظمة



xتمهيد

عام مئة من لأكثر البيطرية-الأمريكيتين العامة الصحة وحدة للوحدة. بإنشاء العام الهدف
تؤديهو وبرامج سياسات وتقييم وتطبيق بتطوير المنظمة في الأعضاء حكومات مع المساهمة

مأمونية ومكافحتهاsafetyإلى المصدر الحيوانية الأمراض من الوقاية وإلى الغذاء، وتحصين
والقدم الفم داء بينها ومن منها، .والتخلص

في متخصصان إقليميان مركزان هناك الهدف، هذا أجل العامةومن الصحة وحدة
هما أمريكا لعموم الصحة لمنظمة تابعان أمريكا: البيطرية عموم في والقدم الفم داء مركز

(PANAFTOSA)عام أنشئ والذي عموم1951، ومعهد البرازيل، في ديجانيرو ريو في
المصدر الحيوانية والأمراض الغذاء لتحصين في(INPPAZ)أمريكا أنشئ نوفمبر15الذي

لعموم1991 المصدر الحيوانية الأمراض مركز كان وقبله الأرجنتين، في آيريس بيونس في
بلدان(CEPANZO)أمريكا لمساعدة الأرجنتين حكومة مع تفاهم على بناء أنشئ والذي ،

عام من مهامه مارس وقد المصدر، الحيوانية الأمراض من التخلص في إلى1956الأمريكيتين
.1990عام

منظم تأسيسهاساهمت منذ أمريكا لعموم الصحة التعاونية1902ة النشاطات مختلف في
المصدر الحيوانية الأمراض بترصد علاقة لها التـي تلك بينها ومن البلدان، مع التقنية
والتـي ومكافحتها، منها والوقاية والحيوانات الإنسان بين المشتركة السارية والأمراض

المراض من مرتفعة معدلات التأثرتسبب السريعة الجماهر في والوفيات والعجز ساهمت. ة
تشجيع خلال من العامة والصحة الوقائي الطب تعزيز في أمريكا لعموم الصحة منظمة

الصحية والرعاية والأبحاث التعليم مراكز في البيطري الصحي هذا. التثقيف على والمثال
ال الطبعتين بينها ومن مطبوعات، عدة تحضير هو والإنكليزية،الجهد الإسبانية سابقتين،

والحيواناتلكتاب الإنسان بين المشتركة السارية والأمراض المصدر الحيوانية .الأمراض
الأخيرة الطبعة طباعة منذ العلمية المعرفة الأمريكيتين1986تقدمت بلدان أن كما ،

انتقا على أثر والذي الأخيرة، السنوات في المواشي لإنتاج خططها الحيوانيةعدلت العداوى ل
وانتشارها التبدلات. المصدر هذه لمتابعة محاولة هي هذه الثالثة الطبعة طباعة قُدمت. إن

أجزاء ثلاثة في الثالثة والفطارات،: الطبعة الجرثومية الأمراض على الأول الجزء يحتوي
ويحتو والفيروسات، والريكتسيات المتدثرات أمراض على الثانـي الجزء الجزءويحتوي ي

الطفيلية الأمراض على .الثالث
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العامة الصحة في والطلاب الأساتذة مساعدة ستواصل الجديدة الطبعة هذه أن نعتقد
الحيوانية الصحة ومعاهد العامة الصحة في والعاملين الريف وتطوير البيطري والطب والطب

نأم كما الموضوع، דֲذا يهتم من وكل والباحثين البيطريين المطبوعةوالأطباء هذه تكون أن ل
واستئصالها، المصدر الحيوانية الأمراض لمكافحة وطنية وسياسات برامج تطوير في مفيدة أداة
للوقاية الوبائي للترصد أنظمة تصميم وفي الاختطار، تحت هم من تقييم إلى بالإضافة

المستجدة المصدر الحيوانية للأمراض الملائمة المنبemergingوللمكافحة جديدأو من عثة
reemerging .والموارد: باختصار المعرفة تطبيق في سيساهم الكتاب هذا بأن ثقة على نحن

وتحسينها العامة الصحة لتحصين البيطرية بالعلوم .الخاصة

المدير
بيرياجو روسس MIRTA ROSES PERIAGOميرتا
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الأولى الطبعة مقدمة

م بمجموعتين الكتاب هذا الساريةيهتم الأمراض الحيوانات: ن من تنتقل التـي لأمراض
الإنسان إلى المصدر-الفقارية الحيوانية بالأمراض تعرف ما والأمراضzoonosesوهي

والحيوانات الإنسان بين في. المشتركة أساسياً دوراً الأولى اדֱموعة في الحيوانات تلعب
ث والإنسان الطبيعة، في العدوى على فيلتقطالمحافظة الثانية اדֱموعة في أما فقط؛ عارض وي

والحيوانات والماء التربة مثل عادة، المصدر نفس من العدوى والحيوانات الإنسان من كل
والنباتات م: وكقاعدة. الفقارية درواً الحيوانات تلعب السببـيلا العامل حياة دورة في ،هماً

الع انتشار في مختلفة، وبدرجات تساهم، قد الفعليلكن وانتقالها .داوى
تم وقد اדֱموعتين؛ هاتين في المشمولة والأمراض العداوى كل لتضمين محاولات تجر لم

العامة150انتقاء الصحة مجال في مختلفة، لأسباب رئيسية، أهمية ذات الأمراض. منها عدد
جدي بيولوجية طبية معارف اكتساب نتيجة ازدياد في المسجلة المصدر أنالحيوانية كما دة،

أدى العدوى من طبيعية بؤراً تحوي سابقاً مستكشفة غير مناطق إلى البشري النشاط توسع
متواصل بشكل المصدر حيوانية أمراض تمييز ذلك. إلى إلى الخدمات: إضافة تحسن ساهم

مع سابقاً تلتبس كانت المصدر حيوانية أمراض تمييز في المختلفة التشخيص وطرق الصحية
أخ السنواتأمراض في الكتاب هذا في المذكورة الأمراض من عدد ميز وقد شيوعاً، أكثر رى

مثل فقط الوعائية: الأخيرة الأسطوانيات وداء والبوليفية الأرجنتينية النـزفية الحميات
البابسيات وداء ماربورغ وداء لاسا وحمى القهقرية بالفيروسة الأمعاء .والتهاب

كتابة من الرئيسي الهدف بمصدركان الطبية المهن أصحاب تزويد هو الكتاب هذا
الإنسان بين المشتركة السارية والأمراض المصدر الحيوانية الأمراض عن للمعلومات

والبيطرية الطبية الأوجه من كل ضمت فقد الغاية، هذه ولتحقيق يتم-والحيوانات؛ والتـي
المختلف المراجع في منفصل بشكل تقليدياً التعامل نتيجة- ةمعها مفرد،و شامل كتاب ضمن

أن: لذلك الأحياء وعلماء الوبائيات وعلماء البيطريين والأطباء الأطباء من كل يستطيع
واحد مصدر من الأمراض هذه على عامة نظرة .يكتسبوا
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الكتاب هذا العلمية- إن الكتب معظم مثل الكتب-مثله من للكثير محصلة هو
والأفرودات منmonographsوالمراجع الكثير من الاستفادة تمت وقد اדֱلات، في والعناوين

وعلم الفطريات وعلم الجراثيم وعلم الفيروسات وعلم البيطري والطب الطب في المصادر
وبيولوجية طبية مصادر من التقارير من كبير عدد من الاستفادة تمت وكذلك الطفيليات،

أخطاء. مختلفة أي تصحيح يتم أن يتوقع هفواتلذلك وجودها-أو حال وبالتعاون-في
قادمة طبعة في القراء، .مع

أمريكا وخاصة الأمريكيتين، على خاص تأكيد مع ذلك، أمكن كلما الشرح حاولنا لقد
جهود. اللاتينية دائماً-وبذلت ناجحاً بعضها يكن حول-لم المتوفرة المعلومات لجمع

الإقليم هذا في حول. الأمراض عليهاالمعطيات يعول ولا متقطعة الأمراض من الكثير وقوع
الأحيان من الكثير تحسين. في إلى البلدان مختلف في للمكافحة برامج توطيد يؤدي أن نأمل

الأمراض عن والإبلاغ الوبائي ذات. الترصد المصدر الحيوانية للأمراض أوسع مجال أعطي
بلدان اقتصاد وعلى العامة الصحة على الأكبر المعلوماتالأثر ذكر تم لكن الأمريكيتين

الغريبة الأمراض أو المنطقة في أهمية الأقل بالأمراض . الخاصة
أجنبية أمراض إدخال اختطار واسعة مناطق فوق والحيوانات الإنسان تحرك أضاف

exoticلاستقرار المناسبة البيئية العوامل نتيجة الأمريكية القارة في متوطدة تصبح قد والتـي
السببيةال .عوامل

والأطباء والأطباء الحيوانية والصحة العامة الصحة عن المسؤولون يتعايش أن يجب
وبذلك حالياً، المعدية العوامل لمختلف المرضية والتظاهرات الجغرافي الانتشار مع البيطريون

إدخالها ومنع الأجنبية الأمراض تمييز .يمكنهم
المؤلفين- نود الدكتو-نحن نشكر جيوأن خدماتهلت،مساعد. ر. ر في العام الجراح

في للصحة الوطنية المعاهد في البحثية الخدمات قسم ومدير المتحدة الولايات في العامة الصحة
الجرثومية الأمراض فصول وراجع الإنكليزية للترجمة زخماً أعطى والذي المتحدة . الولايات

م المختلفة الأقسام راجعوا الذين للخبراء شكرنا عن نعبر أن نود وقدمواكما الكتاب هذا ن
وهم النص لتحسين جيفري: اقتراحاדִم قسم. ف. الدكتور في أستاذ ويليمز،

الخاصة الفصول راجع الذي متشغان ولاية جامعة في العامة والصحة الميكروبيولوجيا
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الأمراض في الإقليمي المستشار بوند، جيمس الدكتور المصدر؛ الحيوانية الطفيلية بالأمراض
الفيروسية؛الفيروسية الأمراض قرأ الذي أمريكا لعموم الصحة ومنظمة العالمية الصحة بمنظمة

ومنظمة العالمية الصحة بمنظمة السل في السابق الإقليمي المستشار بيو، أنطونيو الدكتور
والدكتور جنيف، في العالمية الصحة منظمة مع حالياً يعمل والذي أمريكا، لعموم الصحة

ومنظمةراست. اتش. جاميس العالمية الصحة بمنظمة المعوية الأمراض في الإقليمي المستشار ،
الدكتور ؛و الجرثومية الأمراض راجعا اللذين أمريكا لعموم أنتانانو،. جي. ف. الصحة لوبيز

أمريكا لعموم الصحة ومنظمة العالمية الصحة بمنظمة الطفليليات أمراض في الإقليمي المستشار
ال أمراض قرأ .metazoosesتواليالذي

الصحة بمنظمة البيطرية الأمراض مستشار كوكوزا، جيمس الدكتور نشكر أن ويسعدنا
المطبوعات مكتب في المحرر نافارو جودت والدكتور أمريكا، لعموم الصحة ومنظمة العالمية

الكتاب هذا وتحرير مراجعة في القيم لتعاونه أمريكا لعموم الصحة منظمة .في

PEDRO N. ACHAتشاأ. ن.بيدرو

تشيفرس BORIS SZYFRESبوريس
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الثانية الطبعة مقدمة

الإخراجات به حظيت الذي الرائع القبول دفعنا والإنكليزيةversionsلقد الإسبانية
وهو أجله، من كتب الذي للهدف محققاً يبقى حتـى لتعديله الكتاب هذا من والفرنسية

للمعلو حديث مصدر المساعدةتوفير واדֱالات الطبية المهن لأصحاب هذا. مات ملأ لقد
والطب والطب العامة الصحة مدارس في الواسع استخدامه بدليل فجوة شك، دون الكتاب،

الحيوانية والصحة العامة الصحة مكاتب إلى إضافة .البيطري،
الحيواني بالأمراض معرفتنا ازدادت فقد كبير، بشكل الطبعة هذه توسيع بشكلتم المصدر ة

الأولى، الطبعة طباعة بعد السبعة السنوات في وكبير حيوانيةسريع جديدة أمراض واستجدت
وأضيف المناقشات معظم كتابة أعيد فقد وبالتالي الأمراض28المصدر، إلى جديداً مرضاً

سابقا148ًالـ المصدر،:الموجودة حيوانية مستجدة أمراض هي الأمراض هذه بعض
الإنسانوبعضها بين الوبائية الصلة أن إلا طويل، زمن منذ معروفة مرضية كيانات

قريب عهد حتـى واضحة تكن لم .والحيوانات
تركيزنا عن التخلي إلى الغربـي الكرة نصف خارج الكتاب هذا استخدام اضطرنا لقد
ذ جانب وإلى جغرافية، طبية نظر ووجهة أوسع هدف لصالح الأمريكيتين على : لكالسابق

قارة أو آخر بلد إلى قارة أو بلد من جماهر هجرة إلى الأخرى والصراعات الحروب أدت
في فقط معروف مرض من يعانـي الذي والمريض إلىاأخرى، ينتقل قد الآن حتـى سيا

نيويورك أو لندن أو يشخصها. أمستردام لكي الأمراض لهذه مدركاً الطبيب يكون أن يجب
أمراض.ويعالجها وأمريكاإمن" ةيأجنب"حيوانيةأدخلت والكاريبـي أوروبا إلى فريقيا

جسيماً ضرراً مسببة على. الجنوبية قادراً يكون لكي تمييزها البيطري الطبيب يتعلم أن يجب
تترسخ أن قبل واستئصالها منها والجراثيم. الوقاية والفيروسات الطفيليات أن نتذكر أن يجب

في تقيم قد الأخرى الملائمةوالعوامل البيئية الظروف فيها تجد منطقة الجهل. أي يسهل كما
الأمراض هذه انتشار البشرية والاحتياجات والأعراف الشخصية أو الاقتصادية .والمنافع

في أجريت التـي الأبحاث كانتالسنواتأوضحت التـي الأمراض، بعض أن الأخيرة
نظيره وجد قد حصراً، بشرية أمراضاً سابقاً فيتعتبر تخدم، والتـي برية؛ حيوانات في ا
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البشرية للعدوى كمستودعات معينة، أخرى. ظروف ناحية الحيوانات: من هذه تلعب قد
نماذج بتوفير إيجابياً فيmodelsدوراً الطبيعي الجذام حالة في الحال هو كما للأبحاث،

في الإنسان غير المقدمات في أو التسعة الأشرطة ذات اكتشاف. يافريقإالمدرعات أن كما
البروفاتسيكية طفيلياדִاRickettsia prowazekiiالريكتسية وفي الشرقية الطائرة السناجب في

المتوطن التيفوس فيه يوجد لم بلد في الإنسان إلى العدوى وانتقال المتحدة الولايات في البرانية
غيره1922منذ من أهمية بأقل ذلك يكن وجود. لم احتمال نوقش لحمىكما برية حلقة

الكتاب هذا في كروتيسفيلد. الدنك مرض أحد- هل لا المنشأ؟ حيوانـي مرضاً ياكوب
أصلاً نشأ يكون قد أنه يعتقدون الباحثين بعض أن إلا جازم، بشكل الإجابة يستطيع

حال. كذلك أي والكورو: على المرض لهذا المدهش بالشبه كبير اهتمام kuruهناك

الدما الراعوشباعتلالات وخاصة الحيوانية، الحادة تحت الإسفنجية أولscrapieغ وهو
اדֱموعة هذه في جيداً ودرس عرف البشرية. مرض البطيئة الفيروسات مناقشة تضمين تم لقد

إلى الطب من مجال تجربة تقريب في والرغبة الاحتمالات على الانفتاح من جم في والحيوانية
ال. آخر الاهتمام على المكتسبوبناء المناعي العوز بمتلازمة مقطع) الإيدز(عالمي أضيف فقد

أو الهري والإيدز البشري المرض بين العلاقة فيه ذكرت القهقرية، الفيروسات حول صغير
النـزلة. القردي لفيروس الجذرية المستضدية التغياتر سر هو للباحثين جداً مهم آخر موضوع

سببت والتـي آ، النمط من منpandemicsجوائحالوافدة الملايين أصابت انفجارية
العالم حول من. الأشخاص فيروس مع التأشب عن ناجمة التغيرات هذه أن على البينة تتزايد

حيوانـي الوافدة(أصل النـزلة بعين). انظر أخذنا إذا مستغرباً ليس ذلك حدوث إن
والحيوانات الإنسان بين المستمر التداخل المصدر: ةوكقاعد. الاعتبار الحيوانية الأمراض تنتقل

الكبد التهاب فصول في إليه أشير مثلما أيضاً، يحدث قد العكس أن إلا إنسان، إلى حيوان من
والحصبة البسيط قد. والهربس والتـي الإنسان، غير المقدمات هي الحالات هذه في الضحايا

معينة ظروف في الإنسان إلى العدوى نقل بدورها . تعيد
لايمنذكر عامLymeمرض سريري ككيان حدد والذي المستجدة، الأمراض بين من

ملتوية. 1977 هو السببـي العامل أن عام(وجد البورلية1982استفردت اسم أعطيت وقد ،
المصدر. حديثاBorrelia burgdorferiًالبورغدورفرية الحيوانية الفيروسية الأمراض من
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ا أمريكا في الملاحظة روشيوالمستجدة في الدماغ التهاب الأوروبوشRocioللاتينية وحمى
Oropouche .البرازيل شرق شمال في الضحايا وآلاف عديدة أوبئة الأخير سبب الشيء. وقد

حمى فيروس وانتشار إيبولا داء ظهور هو الجديدة الفيروسية الأمراض مشكلات بين البارز
الآلافRift Valleyالصادع عشرات سبب والذي الدمار، جانب إلى البشرية، الحالات من

العالم في الذعر وأثار مصر، في الماشية صناعة في الأوالي. الشديد برز مشابه وبشكل
الأبواغ خفية الإسهاليةCryptosporidiumالحيوانـي للأمراض الكثيرة العوامل من كواحد

عالمي انتشار له كان وربما والحيوانات، الإنسان .بين
تقا الإنكليزية- ريرأتت الطبعة إعداد لم-أثناء حيوانيين مرضين على الأضواء تسلط

سابقاً الإنسان في الكاذب: يثبتا الكلب داء بفيروس العدوى من حالات ثلاث تمييز تم فقد
pseudorabiesعامي بين على1986و1983البشري جميعاً كانوا والذين وامرأة، رجلين في

وح قطط مع وثيق أخرىتماس داجنة بالإيرليخية. يوانات العدوى سيرولوجي اختبار أثبت
عمرهEhrlichia canis الكلبية رجل عام51في الجبال1986سنة حمى لديه بأن اشتبه ،

إنسان في الكلبية الإيرليخية لعدوى معروف حدوث أول وهذا المبقعة، يخضع. الصخرية
محتم مستجدين كمرضين للمراقبة المرضان المصدرهذان الحيوانية الأمراض من .لين

الأمراض بعض أعطيت أهميته؛ قدر على المصدر حيوانـي مرض لكل اדֱال أفسح
أفاريد استحقت محاولاتmonographsالتـي تجر لم لكن تفصيلاً، أكثر معالجة דֲا خاصة

كامل بشكل الموضوع . لتغطية
المؤلفين-نود الدكتو- نحن خاص بتقدير نذكر فيأن الأستاذ بلاندين س دولاند ر

الطب بكلية البيطرية الميكروبيولوجيا قسم ورئيس الطب بكلية المعدية والأمراض الطب قسم
في العامة والصحة الوبائيات أستاذ توريز جي منويل وللدكتور ميسوري، بجامعة البيطري

ع ميسوري بجامعة البيطري الطب بكلية البيطرية الميكروبيولوجيا الشاملةقسم مراجعتهما لى
الكتاب لهذا الإنكليزية الترجمة في القيمة .ومشاركاדִما

التثقيف ومنظمة أمريكا لعموم الصحة منظمة من تلقيناه الذي الدعم نثمن أن نود كما
أمريكا لعموم آيريس(PAHEF)والصحة بيونيس في أمريكا لعموم الحيوانية الأمراض ومركز

مك والذي الأرجنتين، الكتابفي هذا تحديث من .ننا
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ف للدكتور جداً ممتنون أننا فرودته. ل. كما باقتباس لنا لإذنه المنقولة: بريان الأمراض
الكتاب هذا في كملحق .بالطعام

الأمراض مركز في البصرية السمعية الوحدة رئيس لاراناجا كارلوس السيد ويستحق
على الخاص شكرنا أمريكا لعموم المصدر السيدةالحيوانية وكذلك الكتاب، في الفنـي عمله

آ وليم والسيد إيلوت شكرنا.إيرس عن ونعبر الإنكليزية؛ إلى الترجمة توفيرهما على ستاب
جي دونا للسيدة وامتناننا لعموم.الجم الصحة منظمة في التحرير قسم في المحررة رينولدز

للكتاب العلمي التحرير في القيم تعاوا على .أمريكا

PEDRO N.ACHAأتشا. ن.يدروب

تشيفرس BORIS SZYFRESبوريس
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تـوطـئـة

الإنسان بين المشتركة والأمراض المصدر الحيوانية الأمراض من الجديدة الطبعة هذه طبعت
أجزاء ثلاثة في والفطارات،(1): والحيوانات الجرثومية المتدثرات(2)الأمراض أمراض

الفير وأمراض الريكتسيات الطفيلية(3)وسات،وأمراض من. الأمراض قسم كل يتوافق
المتدثرات وضعت وقد البيولوجي؛ التصنيف في السببية العوامل موضع مع الخمسة الأقسام
ألفبائي بترتيب قسم كل في الأمراض نبت دور عملية لأهداف بعض مع والريكتسيات

مترادف يتضمن ألفبائي فهرس يوجد كما القارئ على البحث الأمراضلتسهيل أسماء ات
السببية .والعوامل

والمشكلات للأمراض الإحصائي الدولي التصنيف حسب الأمراض وأسماء أرقام وضعت
العاشرة الإخراجة في דֲا المرتبطة إلاICD-10الصحية الطبعة؛ هذه في مرض كل عنوان تحت

الم ضمن تصنيفها الصعب ومن التصنيف، هذا في مشمولة غير الأمراض بعض خططأن
.الحالي

التالية العناوين تحت عدوى أو مرض كل درس ذلك إلى السببيات،: إضافة المرادفات،
مصدر والحيوانات، الإنسان في المرض والحيوانات، الإنسان في الحدوث الجغرافي، التوزع

المكافحة التشخيص، المرض، وبائيات في الحيوانات دور الانتقال، وطرز معالجة. العدوى
الأخرى(المريض والأنواع كل) الإنسان وعلى الكتاب، هذا أهداف إلى: خارج أشير

للاتقاء قابلة تكون عندما وخاصة الأمراض من للكثير المفضلة .المعالجات
والإيكولوجية الوبائية للأوجه خاص انتباه يبدأ)البيئية(أعير أن للقارئ يمكن وبذلك ،

المرض أو للعدوى المحددة العوامل لطرز.بتفهم توضيحية صوراً المواضيع بعض تضمنت
العامل كماالسببـانتقال الطبيعة، في العدوى على تحافظ التي الحيوانات تظهر بحيث ي،

الانتشار أو الجغرافي التوزع عن إضافية معلومات لتوفير والمخططات الجداول بعض وضعت
معينة المصدر حيوانية .لأمراض

حدوث حول المعطيات تساعد حولقد والمعطيات والحيوانات، الإنسان في العدوى
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الأثر تقدير على القارئ الجغرافي العامةالنسبـيالتوزع الصحة على مرض كل يسببه الذي
الأمراض أهمية أن الاعتبار بعين الأخذ مع المختلفة؛ العالم مناطق في المواشي اقتصاد وعلى

كبير وبشكل تتنوع المختلفة المصدر نظر: مثلاً. الحيوانية وجهة من جداً مهم والفم القدم داء
في الخسارات تؤخذ لم إذا العامة الصحة نظر وجهة من قليلة أهمية ذو لكنه اقتصادية،

ذلك من العكس وعلى الاعتبار، بعين الحيوانـي وحمى: البروتين الأرجنتينية الترفية الحميات
أثرها أن إلا مهمة، بشرية أمراض الترفية الاعتبارمانشوبو بعين يؤخذ لم إذا قليل الاقتصادي

الإنسان ساعات وضياع المعالجة .تكاليف
والتهاب البريميات وداء السلمونيلات وداء البروسيلات داء مثل أخرى كثيرة أمراض

معاً العامة الصحة ناحية ومن الاقتصادية الناحية من مهمة الخيلي .الدماغ
ألفبا: أخيراً سرداً مرض كل بالمراجعيتضمن من)بيلوغرافيا(ئياً كلاً يتضمن والذي ،

إليها يوجه أن للقارئ يمكن بحيث صلة، ذات أخرى وأعمال هنا ذكرت التـي الأعمال
المرض حول المعلومات من .المزيد
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3  داء المثقبيات الأفريقي

الأفريقي المثقبيات AFRICAN TRYPANOSOMIASISداء

ICD-10 B56،B56.0الأفريقي المثقبيات الغامبيةB56.1داء المثقبيات داء
الروديسية المثقبات اللانوعيB56.9داء الأفريقي المثبيات داء

ICD-10 B56 African trypanosomiasis; B56.0 Gambiense 
trypanosomiasis; B56.1 Rhodesiense trypanosomiasis; B56.9 African 

trypanosomiasis, unspecified

المثقبيات:المرادفات داء الانتيابـي، النوم المثقبيات،trypanosomiasisداء : الغامبيةداء
عن الناجمة الغامبيةالعدوى البروسية االمثقبية داء الانتيا، الغرببـيلنوم داءـالأفريقي ي؛
الروديسية عن: المثقبيات الناجمة الروديسيةالعدوى البروسية الانتياالمثقبية النوم مرض بـي،
الشرقي .الأفريقي
نويعين:السببيات عن الأفريقي المثقبيات داء البروسيةالمثقبيةمنsubspeciesينجم

Trypanosoma (Trypanozoon) brucei:الغامبية البروسية والمثقبيةgambienseالمثقبية
الروديسية تسي. rhodesienseالبروسية التسي ذباب بلدغ ينتقل جنس(tsetseوكلاهما

 Glossina(Bales 1991; Dumas and Bouteille, 1996, Chimelli and Scaravilli,)اللاسنة

اللعا. 1997) للمجموعة تابعة المثقبيات هذه الsalvarianبيةتعتبر الطريقة تنتقلتـيبسبب
العامل لدغة خلال تلقيحية. فيها مباشر بشكل اللدغة عن الناجمة العدوى inoculativeتعتبر

عكس على الأمامية المحطة بوساطة التلويثيةاأو المحطةcontaminativeلعدوى بوساطة أو
ا براز بوساطة بالانتقال العدوى تنتقل عندما شاغاس(لذبابالخلفية داء فصل ).انظر

يص اللذان الإنسانيالنويعان يمكن: بان لا البروسية إلى بالإضافة والروديسية، الغامبية
مورفولوجياً في. تمييزها الداجنة للحيوانات ممراض لكنه الإنسان يصيب لا الأخير النوع

والأفريقيا والماعز والأغنام والبغال والجمال والحمير الخيل مثل والماشية، الأشكال. كلاب
المثقتـيال السائط هي واللمف النخاعي والسائل الدم في trypomastigoteبـيتوجد

الأشكال شاغاس(المتعدد داء طويلة). انظر رقيقة طفيليات من الأشكال 30تقيس(تتراوح

و يمتد1.5ميكروناً طويل سوط وهو النهاية، قرب الحركة منشأ مع المتوسط في منمكرون
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والجسم السوط بين متموج وغشاء للجسم، الأمامية قصيرة) الشفة سمينة طفيليات إلى
خارجي3.5إلى15بمتوسط( سوط يوجد ولا النهاية قرب الحركة منشأ مع ). مكرون

الطولا الانقسام عبر النهائي الثوي سوائل في الطويلة الأشكال أمانـيتتضاعف الثنائي؛
ا فهي القصيرة البشريالأشكال الثوي في تنقسم ولا للناقل، المعدية .لعناصر

الثلاثة النويعات الزمن، من طويلة ولفترة والروديسيةميزت، والغامبية علىالبروسية بناء
التريبازاميد لدواء وحساسيتها للجرذان وإمراضيتها وإمراضيتهاtryparsamide إعدائها

بين.للإنسان محدد تفريق الولوضع متطوعونبروسيةالمثقبية استخدم فقد البشرية والمثقبيات
البشر ذلكرغممن عن الناجمة الممراض: عملياً. الاختطارات بين التفريق زال البشرييקֲنينما
مساقيعتمد، على أساسي، لها) سير(وبشكل الجغرافي والتوزع حالياً. العدوى تتوفر

الطفيليات لاستعراف دقة أكثر اختبا. تقنيات المثقبياتيتألف حضن من الدم حضانة إعداء ر
تفقد الإجراء وדֲذا الجرذان، في تلقيحها ثم بشرية بلازما أو بشري مصل البروسيةفي المثقبية

الالبروسية النويعات تحافظ بينما للجرذان عليهاتـيإعداءها الإنسان على من. تؤثر أكثر
ا: ذلك هذه استعداد في واسعة خلافات الدراسات المصلعكست على للتأثيرات لمثقبيات

على بينة ثمة وهناك البروسيةنأالبشري، المصل،البروسيةالمثقبية لفعل مقاومة تصبح قد
يع قد البروسيةأننـيوهذا الذبابالمثقبية ينعدي عندما للإنسان معدية تصبح قد البروسية

بشري دم على تتغذى أخرى. (Minter, 1982)بحيوانات طريقة تستخدمهناك مهمة،
الإن لنظائرها الكهربائي الرحلان حسب المثقبيات تمييز وهي والـبازدياد، تجعلتـيزيمية،

ممكناً المختلفة المثقبات شاغاس(تمييز داء في التعريف وتريبايرينك). انظر ترك  (1993)وصف

تقسيمهاتـيوال،)المركزية(الوسطىأفريقيافيzymodemesذيموديما23ً إلىيمكن
الأولى توافق الغامبيةمجموعتين البروسية الثانيةالمثقبية وتوافق البروسية، البروسية . المثقبية
الحديثة الموجودات الجغرافي: تقترح بالتوزع بل بالأنواع فقط تتعلق لا المختلفة الذيمومات أن

أيضاً للعدوى السريرية استخ. (Smith and Bailey, 1997)والمميزات أن تفاعلكما دام
استعراف جعل البوليميراز الغامبيةسلسلة البروسية  (,Schares and Mehlitzممكناًالمثقبية

1996(.
الإنسان النخاعي: في والسائل واللمف الدم في الأفريقي المثقبيات داء مثقبيات تتكاثر
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الخلايا تخترق لا لكنها الخلوية بين المثقب. والأحياز فتتكاثر الناقل في والقصيرةأما السمينة يات
مدة والمؤخر المتوسط المعى لمعة في الدم وجبة ابتلاع عملية في تتحول10الملتهمة ثم أيام

المعدة مقدم باتجاه وדִاجر رقيقة أشكال إلى مدةproventriculusبعدها تتكاثر أيام10حيث
بالخلايا نفسها تلصق حيث اللعابية الغدد إلى דִاجر هناك ومن إلىأخرى، وتتحول الظهارية

شاغاس(epimastigote شعرورة داء إلى). انظر بسرعة وتتحول بالتكاثر الشعرورات تستمر
مثقبية التاليةسوائط دونtrypomastigotesmetacyclicالدورة وأحياناً قصيرة، سمينة

ال الأشكال وهي الإنسانتـيسوط، داخل. تعدي للمثقبية المكتملة الدورة أن ذبابورغم
من تتراوح قد تسي حتـى) يوما21ًالمتوسط(يوما15ً  35التسي العدوى دورة فإن

حوالي في تكتمل المثقبية السوائط الطفيلي10%تشكيل ابتلع الذي الذباب من يبقى. فقط
المنعدى بالعدوى(الذباب مرة)المصاب كل في المثقبيات ويلقِح حياته، طوال الحال هذه على

دميتناول .وجبة
الجغرافي العرض:التوزع خطي بين الإنسان في الأفريقي المثقبيات داء شمالا15ًيحدث

في20و انتشارأفريقياجنوباً منطقة توزيع(وهي البروسيةتوجد. الناقل) أو المثقبية
شرقالروديسية من متعددة بؤر حينأفريقيافي في بتسوانا، إلى إثيوبيا من تمتد منطقة فوق

الغامبية البروسية المثقبية غربتوجد الغرأفريقيافي الشمال من إلىبـيووسطها للسنغال
الجنوب في أنغولا إلى الشمال في للسودان الشرقي خارج.الشمال أحياناً حالات هناك

موطونة بلدان من والمهاجرين السياح في الموطونة .المنطقة
الإنسان في مدم: الوقوع أوبئة هناك منكانت أتت سابقاً، الغامبية المثقبيات داء من رة
المستوطنين هجرة الاستعمار) المستعمرين(خلال العشرين. أثناء القرن بداية في مات

حوالي500.000 هناك وكان وحده، الكونغو حوض في الزمن من عقد خلال شخص ألف
فاجعة200.000 الجمهرة(ألف بأوغندا) ثلثا بوسوغا إقليم تراجع. (Goodwin, 1970)في

منخفضة مستويات إلى والستينات الخمسينات في المكافحة إجراءات تطبيق بعد المرض انتشار
المناطق بعض في من).2%إلى0.1%(جداً بأقل السنوي الوقوع حالة10.000قدر . آلاف

عام هناك:1972في الديمقراطية4.126كان الكونغو جمهورية في جديدة سا(حالة ) بقاًزائير
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بقية3.000و في انفجر.(De Raadt, 1976)أفريقياحالة السبعينات، من وابتداء كل، على
القديمة بؤره بعض في خطير بشكل ثانية (,.Kusoe 1993; Cattand 1994; Jusot et alالمرض

الموطونة.)1995 المناطق إلى للناس الواسعة الجديدة للتحركات ارتكاساً الزيادة هذه كانت
الأفريقيةو البلدان من العديد في والاجتماعي السياسي الاستقرار وعدم للحروب نتيجة . منها

الطبية الرعاية ولبرامج للترصد الازمة والمادية البشرية الموارد نقص بسبب الحالة تفاقمت وقد
المصابة البلدان العالمية.(Mhlanga, 1996)في الصحة منظمة عامذكرت في كان1982أنه

وأفريقيابلدا23ًناكه الغامبية، المثقبيات بداء وأنه45موطوناً الاختطار، تحت شخص مليون
هناك عام كل تقريبا10.000ًفي جديدة عدوى (Bull World Heath Organ, 1982)آلاف

في متوطن الإنسان في الأفريقي المثقبيات داء فإن الآن الصحارىأفريقيابلدا36ًأما . جنوب
ش معاًيضع الداء الاختطار؛50كلا تحت تقريباً شخص حواليمليون عن التبليغ 25ويتم

عنها التبليغ تم قد الجديدة الحالات كل تكون ألا احتمال مع سنوياً، جديدة حالة ألف
(Bales 1991; Kusoe, 1993).

المثقبيات داء يحالغامبيةيميل بينما أوبئة، شكل على يحدث لأن مزمن، مرض وهو دث،
المثقبيات أقلالروديسيةداء أوبئة ويسبب فرادي، بشكل حدة، أكثر مساق له والذي ،

ال. بكثير القبائل بين متوطنة الأخيرة شرقيبـيترتـيالعدوى في ماأفريقياالماشية وكثيراً ،
والمسافرين الأسماك وصيادي الصيادين نتيجة. يصيب ما حد إلى منخفض الإجمالي الوقوع

ال الناقلتجنب المحتشקְرة المناطق .ناس
الإنسان في عادة:المرض أطوار ثلاثة البشري الدم: للمرض تطفلن الأولية، وجود(الآفة
الدم في العص)parasitemiaالطفيليات الجهاز وغزو بعد. المركزيبـي، 3يظهر، أيام2 

مؤلم التهاب منعدية، ذبابة لدغة التلقيح) chancreقرح(من مكان بعدفي 3ويختفي  2

الناجمة. (McGovern et al., 1995)أسابيع العداوى في أكبر بتواتر الأولية الآفة نعتشاهد
الروديسية البروسية عنالمثقبية الناجمة تلك من الغامبيةأكثر البروسية موقع. المثقبية ومن

ويعا الدم، مجرى المثقبيات تغزو غيرنـيالقرح متقطعة حمى من عاكسةالمريض منتظمة،
الدم تطفلن من هي. موجات الحادة الفترة هذه خلال الأخرى العقد: العلامات تضخم
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والمفاصل الأجفان لوذمة إضافة الخلفية، الرقبية اللمفية العقد في خاصة المؤلم، غير . اللمفية
هي الحاد للطور شيوعاً الأكثر الو: الأعراض وفقد المفصلي والألم والأرق، زنالصداع،

القصية المنطقة في خاصة والحكة، المعممة من. والحمامى الأخيرة المراحل في الأعراض ترتبط
المصاب بالعضو العص. المرض الجهاز فيبـيغزو كبير تنوع يشاهد وقد شائع المركزي

والحسية والحركية النفسية التهاب. الاضطرابات بعد المشيميائية الضفيرة في تمزق يحدث
الذ بغزوالسحايا للطفيليات يسمح ما وهذا العدوى، مساق خلال مبكر بشكل يتطور ي

الدماغ في حول.مواقع ارتشاحات مع معمم التهاب من المؤلف الدماغ التهاب هي النتيجة
والبلاعم والبلازماويات والتائية البائية باللمفاويات الدماغيبيص. الأوعية الدموي الحائل ح

الح هذه تؤدي وقد المنشأنفوذاً، وعائية مخية وذمة إلى الدبيقيات. الة خلايا microgliaتتفعل

السيتوكينات بإنتاج مناعية خلايا مع وتبدءان النجمية فيتـيوال،والخلايا أيضاً تساهم
المرض Pentreath)ترقي et al.,1994) .ومذل وقلق اهتياج وذمة،هناك بعد فيما ويحدث

وخيم صداع إلى تؤدي قد البصريدماغية العصب حليمة عصبية. ووذمة مظاهر توجد وقد
والشمق والنوام النفسية والنوائب الصرعية النوب مثل والنيمومةeuphoriaأيضاً

somnolenceوالسباتcoma.
سابقاً ذكر المثقبيات: وكما داء أوالغامبيةيأخذ أسابيع تنقضي وقد وبطيئاً، مزمناً مساقاً

الأول الطور بين الثاشهور الطور بين سنوات أو شهور تنقضي وقد والثالث؛نـيوالثاني،
المثقبيات داء يأخذ حين وضوحاًالروديسيةفي أقل أطواره أن كما حدة أكثر وقد. مساقاً

بعدوى المصابين عكس على قليلة أشهر خلال الوفاة الغامبيةتحدث البروسية قدالمثقبية الذين
عديدة سنوات ويموتالمضاعف. يعيشون الروديسية، المثقبيات داء في شيوعاً أكثر القلبية ات

العص الطور إلى الوصول قبل المرضى  (Greenwood and whittle 1980; WHOبـيبعض

1979(.
للمريض المناعي الجهاز وخيم، وبشكل الأفريقي، المثقبيات داء من الشكلين كلا . يغير

من كبيرة كميات تخليق هي الرئيسية الذاالمميزات الضد وتشكيل غلوبلين والعوزتـيالغاما
من. (Vincendeau et al., 1996)المناعي متغير سطحي بضد الدم مجرى في الطفيليات تغطى

السكري الدم(VGSA)البروتين تطفلن وبسرعة تكبت قوية مناعية استجابات يولد . والذي
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ال البلاعم وتفعيل الضد إنتاج الاستجابات هذه ألفاتـيتتضمن للورم المنخر العامل تنتج
النتريك كل. وحمض من: على أكثر بين من بآخر وتعبر الطفيليات بعض جين1.000تحتال

تطفلن من جديدة موجة تبتدئ وبذلك مختلف، سكري ببروتين وتغطى المستضد لهذا مرمز
كل. الدم الموجات هذه يعالج15إلى7تتكرر لم إذا المريض يموت حتـى تعاقب. يوماً

المناعية للاستجابة قوي منبه جديدة الدفاعتـيوال،مستضدات من كل في تشارك
المرض المثقبيات. وإمراضية داء في المحصنة المناعة على وبائية بينة وجود الغامبيةورغم

(Khonde et al., 1995)ضد للطفيلي فعالاً تحصيناً يشكل الشخصي المستضدي التنوع فإن
الثوي غلوبلين. مناعة الغاما مستويات أن على بينة المناعية، الإمراضية الناحية من توجد، لا

الإنسان عند المرض إمراضية في مهماً دوراً تلعب المناعية المعقدات وفرة أو أكثر. المرتفعة بل
العص الجهاز لمكونات الذاتية الأضداد أن توحي تجريبية بينة هناك ذلك، المركزيبـيمن

أضدا فيمثل دوراً تلعب قد للمضاهئ المضادة التربتوفان وأضداد الغالاكتوسيريبروزيدات د
الدماغ التهاب Hunter)تطور et al., 1992) .قدرة تنقص التائية اللمفاويات أن رغم

ا على الإالطفيلي إنتاج في تستمر فإا والخلايالتكاثر، البلاعم تنتج حين في غاما؛ نترفيرون
ناح من ألفاالنجمية للورم المنخر العامل والإوبرغم. يتها ألفا للورم المنخر للعامل نترفيرونأن

لمقاومة قوية خصائص لها البلاعم، في النتريك وحمض النوعية لأضدادهما بالإضافة غاما،
مع) مقاتلة( مباشر بشكل مرتبطة ألفا للورم المنخر العامل مستويات أن تبين فقد المثقبيات،

المرض .(Okomo-Assoumou et al., 1995)وخامة
الحيوانات في من: المرض العديد الحيوانات في الأفريقية المثقبيات عن الناجمة للعداوى

إليها يشار ما غالباً لكن المحلية، الغامبيةلقحت.naganaبالناغاناالأسماء البروسية أوالمثقبية ،
حيوا ذلك في بما الحيوانات، من أحياناً، والدجاجاستفردت والخنـزير المختبر، نات

والظباء والبقر دمantelopesوالكلاب تطفلن أو مرضاً تسبب أا على بينة توجد لا لكن ،
كل). مديداً(مثبتاً الروديسيةيمكن: على البروسية عدوىللمثقبية تسبب دون-أن تكون

عادة والح-أعراض والأغنام؛ الماشية مثل الداجنة الحيوانات ذلكفي في بما البرية يوانات
أيضاً المختبر حيوانات وفي والضباع؛ والأسود أخرى. الظباء ناحية المثقبيةتعدي: من



9  داء المثقبيات الأفريقي

ال اللواحموسيةبرالبروسية ذلك في بما الحيوانات من واسعاً والخنازيرcarnivoresضرباً
المختبر،equines والخيليات وحيوانات عندوواדֱترات مهماً مرضاً والخيلياتتسبب الجمال

الصغيرة واדֱترات والكلاب نادراً. والقطط لكنه الماشية، في قاتلاً يكون وقد مزمن، المرض
الخنازير في قاتلاً يكون للعدوى. ما مقاوم أهمية. الإنسان ذات أخرى أفريقية مثقبيات هناك

الإنسان منها أي يعدي لا لكن الداجنة الحيوانات عند تصيب. (Levine, 1985)كبيرة
الكونغولية واדֱتراتCongolenseالمثقبية والخيليات والخنـزير النشيطةأما. اللواحم المثقبية

vivaxتصيب حين في واדֱترات، الخيليات القرديةفتصيب والخنازيرSimiaeالمثقبية . الجمال
هي الحيوانات عند الرئيسية المتقطع: الأعراض والحمى اللمفية العقد الدمتضخم وفقر ة

المترقي وعلى. (Urquhart, 1980)والهزال النوع على اعتماداً مزمناً أو حاداً المرض يكون قد
الطفيلي الحمل وعلى الثوي .عمر

الأثر من فالخوف الأفريقية، اדֱتمعات تشكل في دوراً الحيوانات في المثقبيات داء يلعب
الأصليين السكان حمى الخيل على للطفيلي آثارهالقاتل منعت حين في الأجنبـي؛ الغزو من

مر الماشية مزايابـيعلى من كم7الماشية العشبية2ملايين الأرض لتربية) المرعى(من
الإنتاج العالية الأوروبية يحدث).المربحة(المواشي والذي المثقبيات، داء من آخر شكل ينجم

عنأفريقيافي الإيفانسيةوخارجها، النعرةevansiالمثقبية بالذباب وهوtabanidوينتقل
خاص بشكل والكلاب والخيليات للجمال .ممراض

الانتقال وطرز العدوى الرئيسي:مصدر المستودع هو الغامبيةالإنسان البروسية للمثقبية
يشعر الحمى نوب بين فترات وتتضمن مديدة العدوى أن وبما للناقل، العدوى ومصدر

سليم بأنه خلالها إلىالمريض العدوى وينشرون ينتقلون قد المنعدين الأشخاص فإن نسبياً،
الناقل يوجد لا حيث جديدة في. مناطق دوراً تلعب الدنيا الحيوانات أن على بينة توجد لا

الإنسان الغامبيةعدوى البروسية فيبالمثقبية أثبتت قد حيوان إلى حيوان من الانتقال أن مع ،
مماثلة،(Molyneux, 1983)المختبر كانت والكلاب والأغنام الخنازير من الطفيليات وأن

حساسيتها في البشرية نظائرهاللطفيليات شكلياء أو البشرية Scottزيميةـالإنللأمصال et al.,) 

1983; Schares and Mehitz, 1996( .حصري بشكل الهادفة المكافحة برامج نجاح يشير قد
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أن إلى البشري الطفيلي على المثقبياتللقضاء داء في مهمة غير الحيوانية . الغامبيةالمستودعات
ذلك من أكثر استمرار: بل يبرر قد الحيوانية المستودعات وجود المثقبيةعدوى) بقاء(إن
الغامبية بينهاالبروسية طويلة فترات مع معزولة بشرية حالات فيها حدثت مناطق .في

البروسي المثقبية لعدوى الرئيسية تسيالنواقل التسي ذبابة هي الغامبية اللاسنة: tsetseة
الأرجل النقرانيةGlossina funcipesالغبساء اللماسةtachinoideواللاسنة واللاسنة

Palpalis.وال الذباب من النهرية أو اللماسة مجموعة إلى الأنواع هذه تسكنتـيتنتمي
والبحير الأار شواطئ على الكثيفة النبات نمو كل. اتمناطق في البشرية العدوى تحدث

ال الأماكن أو المياه لمصادر مجاورة تقريباً الريفيةتـيالحالات الأماكن في المياه فيها . تتجمع
السياح يصاب ما يمكن. نادراً لكنها بيولوجية نواقل هي والمؤنثة المذكرة تسي التسي ذبابات

ع وذلك الأوبئة، أثناء آلية بطريقة العدوى تنقل المصابينأن المرضى من العديد وجود ند
الدم بعض. بتطفلن وحسب ذلك، إلى إضافة عادة، منخفض النواقل في العدوى معدل

الإنسان عند خلقي انتقال يحدث أن يمكن .التقارير،
ذلك من العكس في: وعلى كمستودع مهماً دوراً الماشية خاصة الدنيا، الحيوانات تلعب

المثقبيات داء استفردت. يسيةالرودحالة الروديسيةفقد البروسية الحيواناتالمثقبية عدد من
ال هي فقط والماشية والأغنام والأسود والضباع الظباء أن إلا والداجنة، يتطورتـيالبرية

فعالة كمستودعات لتخدم المطلوب والخطير المديد الدم تطفلن الحيوانات. عندها هذه
مناطق في الطفيلي بقاء عن لسنواتمسؤولة الإنسان قبل من تسكن .لم
شرقي في الرئيسية العاضةهيأفريقياالنواقل الشاحبةMorsitansاللاسنة واللاسنة

السوينرتونيةPallidipesالأرجل مجموعة.swynnertoniواللاسنة إلى الأنواع هذه تنتمي
وال الذباب، من وتفضتـيالعاضة الغابات ومناطق السافانات مناطق علىتسكن التغذي ل
البرية والحيوانات الحقيقة. الماشية إلى بالإضافة البشرية، للعدوى حدة الأكثر الطبيعة تجعل

الشكل من فرادية أكثر الروديسية المثقبيات داء المنازل قرب ليس النواقل موئل أن القالة
الأوبئةبـيالغام إحداث على قدرة للشكل. وأقل الرئيسيون همالروديسيالضحايا

تكون حيث البرية الحيوانات موئل مع تماس على هم الذين والأشخاص والسياح الصيادون
متوطنة .enzooticالعدوى
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الحمى:التشخيص خاصة الرئيسية، والعلامات الأعراض توجد عندما بالمرض يشتبه قد
الجلدية والحمامى الخلفية الرقبية اللمفية العقد وتضخم الاخت. المتقطعة تعكس باراتلا

الخلايا عدد زيادة عدا ما ملحوظة تبدلات أي الدموي(البيولوجية الأيج(وزيادة) التعداد
المناعي النخاع)IgMالغلوبولين السائل والـفي الجهازتـيي، لغزو واصمة تعتبر

Bisserالمركزيبـيالعص et al., 1997)( .رشاحة في الطفيلي وجود بإثبات العدوى تثبت
أو القرح السائلمن أو الحاد الطور خلال المأخوذ الدم في أو العظم نقي في أو اللمفية العقد

المزمن الطور خلال ال. النخاعي العينة تكون أن وملونةتـييجب مثبتة أو طازجة . ستشاهد
لكشف فعالية أكثر الحاد الطور من يعانون الذين المرضى في اللمفية العقد رشف يكون

ا البروسية الروديسيةمنلغامبيةالمثقبية البروسية أخرىالمثقبية ناحية من الدم: ؛ تطفلن يكون
المثقبيات داء في أعلى وجودالغامبيةمنالروديسيةالمحيطي إثبات يكون ولذلك المثقبية،

الروديسية سميكةالبروسية دموية أفلام بفحص الحالتين. أسهل كلا وفي كل، تتموج: على
وت الدم تطفلن الحمىمستويات نوبات خلال أعلى في. كون الطفيليات إيجاد السهولة من

الصغير بالترشيح أو البيض الكريات طبقة وفحص الهيماتوكريت أنابيب في بالتنبيذ الدم
minifiltrationسيللوز النضحةDEAEفي وفحص . (Bailey and Smith 1994)والتنبيذ

النخاعي السائل أو الدم من عينات تلقيح واليمكن الفئران، عند الصفاق يتطورتـيداخل
الثا الأسبوع خلال للكشف قابل دم تطفلن وجودنـيعندها الإثبات هذا المثقبيةדֲدف

الروديسية القوارض. البروسية عدوى الصعب الغامبيةمن البروسية تفشل. بالمثقبية عندما
أوساط في زرعه أو العظم نقي لفحص محاولة تجرى السابقة، أوالطرق الغلوكوز مثل خاصة

أو المصل أو جمعها. GLSHاللاكتوألبومين بعد النخاعي السائل من ثفالة تفحص أن يجب
السيرولوجية. فوراً بالبطاقة- التفاعلات التراص اختبار الدمويcardمثل التراص ،

بالإن المرتبط المناعي الممتز ومقايسة ال) إليزا(زيمـاللامباشر المناعي مفيدة-لامباشروالتألق
المستقل التشخيص في محدودة قيمتها لكن الوبائية، الدراسات عند. )الفردي(في يتطور قد

الحيوان للمثقبيات أضداد الأصحاء اليالأشخاص تسي التسي بذباب الملقحة تؤديتـية لا
مستضدات مع متصالبة تفاعلات إلى تؤدي أن الأضداد لهذه ويمكن عدوى، المثقبيةإلى

الروديسيةا البروسية والمثقبية الغامبية .لبروسية
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هما:المكافحة الأفريقية المثقبيات أدواء لمكافحة الرئيسيتان المستودعات: الطريقتان إنقاص
النواقل وجود من والتقليل للعدوى المثقبيات. الرئيسية داء مستودعات إنقاص حالة في

العدوى: الغامبية ومعالجة كشف على التأكد النواقليجب عدوى مصدر لإنقاص . البشرية
داء حالة في أكبر التحدي الروديسيةويكون لمكافحةالمثقبيات إجراءات اتخاذ يجب لأنه

المواشي البريةlivestockتجمعات إنقاص). catlleكالماشية(والداجنة) كالظباء(أيضاً، يمكن
بقلب أر) تحويل(الأخير إلى المواشي ترعى حيث زراعيةالسافانا غيرتـيوال،اضي هي

تسي التسي ذباب لتكاثر تجمع. مناسبة إنقاص إلى التوصل وال) جمهرة(يمكن تـيالناقل،
داء مكافحة في بكثير فعالية أكثر الروديسية،هي التخريبالمثقبيات طريق عن إما وذلك

الحشرات مبيدات باستخدام أو الذباب لموائل كل. الموجه ا: وعلى لكلا أنيمكن لطريقتين
إيكولوجية تبدلات ذلك. كبيرة) بيئية(تسببا من أكثر لمبيدات: بل الواسع الاستخدام إن

موائله في بالنبات محصن الذباب لأن جداً فعالاً وليس مكلف ذباب. الحشرات مصائد إن
ال تسي الحشراتتـيالتسي بمبيدات تקֱشرקָب عندما خاصة جداً فعالة (,Langleyطورت

وقد. )1994 المختبر، في المعقم المذكر بالذباب الطبيعية البيئة إشباع على تعتمد أخرى طريقة
استئصال في فعالة للبشر(كانت الشرهة المتحلزة ليبياOchliomyia hominivoraxذباب في

الأكثر). 1991عام هي الناقل جمهرة إنقاص أن الدقيقة والحسابية التجريبية النماذج توحي
خلا الأماكنفعالية في فعالية الأكثر هو البشري المستودع إنقاص يكون حين في الأوبئة، ل
الناقل. (Gouteux and Artzrouni 1996)الموطونة تماس منع المناسبة الإجراءات تتضمن

والتشبيك واقية ملابس باستخدام واستخدامnettingوالثوي خارجاً، الذباب يبقى الذي
عدم أو الحشرات، الطاردات المناطق إلى ذبابتـيالذهاب من عالية كثافة فيها توجد

تسي بشدة. التسي الموطونة المناطق بالدم:في المقيد غير التبرع تحريم بالاتقاء. يجب يوصى لا
المثقبية ضد فقط فعالين والسورامين البنتاميد لأن الموطونة المناطق لزوار البروسيةالكيميائي

لدرالغامبية سامة وهي يغزو، أن إلى المرض أعراض يحجب أن لاستخدامها ويمكن ما، جة
العص الأدويةبـيالجهاز لهذه الطفيلي مقاومة المعمم التطبيق ويعزز من. المركزي، أكثر بل

للمثقبية تعرضاً أكثر السياح معظم إن الغامبيةذلك، من الروديسية يعتبر.البروسية
في (1990)ديري أهمية الأكثر التقدم المثقبياتأن داء تحسينالغامبيةمكافحة في كان
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التكلفة الرخيصة الفعالة المصائد اعتماد وفي الدم تطفلن وإثبات السيرولوجي التشخيص
تسي التسي .لذباب

بينة هناك لكن لقاح، إنتاج الأفريقية للمثقبيات المستضدي التغير مشكلة أعاقت لقد
محصنة مناعة يولد المرض أن على هناكوبائية حين ففي في%30، المنعدية غير الجمهرة من

فإن العدوى، التقاط اختطار تحت الديمقراطية الكونغو انعدوا15%جمهورية الذين أولئك من
مشابه اختطار من يعانون Khonde)سابقاً et al., 1995) .التلقيح بأن الحقائق هذه توحي

.ممكن
عـراجـالم
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الأميبات AMEBIASISداء

ICD-10 A06

المتحولات:المرادفات داء الأميبـي، الأميباتentamebiasisالزحار داء ،Amebiosis.
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لجنس:السببيات الكثيرة الأنواع بين من فيEntamoebaالمتحولةوجد، الموجودة
أن للنسجالثدييات، الحالة البوليكيةhistolyticaالمتحولة المهمتانpoleckiوالمتحولة فيهما

فقط المصدر الحيوانية المتغيرةاستعرفت. الأمراض كنوعdispardisparالمتحولة حديثاً
جداً،مستقل محدودة عنها المعلومات تزال ما للنسج. لكن الحالة بشريالمتحولة طفيلي

بالعدوى الإنسان غير المقدمات من عدد إصابة على أيضاً قادر وهو رئيسي، إضافة. بشكل
أحياناًفقد: لذلك والفئران والخنـزير والقطط الكلاب من عدوى. استفردت إلى أدت كما

أخرى وقوارض الأرانب في البوليكيةاستفردت.(Tsutsumi, 1994)تجريبية منالمتحولة
عام في والماعز أيضا1912ًالخنازير البشر في Gibodaواستعرفت et al.,) أن)1988 رغم

الوص(1985)ليفين أن عنادعى لتمييزها كافٍ غير كان الأصلي للنسجف الحالة . المتحولة
آخر بشرياً نوعاً أن عديدة، ولسنوات المتغيرة- اعتقد، صغير"هو- المتحولة من" عرق

الإمراضية القوة نفس يملك لا لكنه المظهر في جداً مشابه لأنه للنسج الحالة وقد. المتحولة
منفصل كنوع الآن .(Jackson, 1998)استعرف

للتطورتللأميبا الاغتذائي): للتنامي(طوران الإنبا(trophicالطور ) vegetativeتـيأو
الأتروفةتـيوال فيه الكيسي،trophozoiteتتشكل المقاوم(cysticوالطور تظهر) أو عندما

وتتضاعف. الكيسة كاذبة أقدام بوساطة متحركة الغليظة الثوي أمعاء في الأتروفات تعيش
الثنائيب أصغر. الانشطار أشكال إلى الخارج باتجاه الثوي أمعاء في تقدمها أثناء تنقسم

إلى للتحول استعداداً نفسها حول مقاوماً رقيقاً جداراً وتطور الغذاء تناول عن وتتوقف
البداية،. كيسات في منواة غير الكيسات لتفتلين. تكون تنقسم منتجةmitosisثم متتاليين
ثم النهايةنواتين في الثوي. أربعة براز في الكيسات تطرح المرحلة هذه من.وعند ابتلعت وإذا

حتـى أتروفات أربع إلى تتفرق أو تنقسم فإا الملوثين الماء أو بالطعام آخر ثوي قبل
جديد من التضاعف عملية وتبدأ الغليظ المعى إلى דִاجر حيث الدقيق المعى إلى .الوصول

الانتشار:الجغرافيالتوزع .عالمي
الإنسان في للنسجعدوى:الحدوث الحالة المناطقالمتحولة في رئيسي، بشكل سائدة،

أن ويقدر الصناعية، البلدان من النامية البلدان في تواتراً أكثر وهي لها، واדֱاورة المدارية
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بين400  500 وأن بعدواها، مصاب شخص أعراضا10ً%و5%مليون يبدي منهم
(García and Bruckner 1997) .الصناعية البلدان في ملحوظ بشكل العدوى انتشار تراجع

الأخيرة العقود المثال. في سبيل على المتحدة الولايات السكان: ففي عموم بين المعدل تراجع
العامة( التسعينات2%إلى1961عام7%من) الجمهرة اية في أخرى. تقريباً ناحية ما: من

يش المرض فيزال طبعت تقارير فحسب النامية؛ البلدان في والوفيات للمراضة مهماً سبباً كل
في1996 – 1997 العدوى اسبانيا، 1.917من0.3%وجدت في ظاهرياً صحيحاً طفلاً

كينيا،862من7.8%و في بالإسهال مصاباً مستشفى 33.253من 19.4%طفلاً في براز عينة
و بيروت، وبينعين 11.611من1.2%في طرابلس، في مشاדֲة بالغا980ًمن 20%  29%ة

مصر،سوياً نيكارا1.267منو18.6%في في وغشخصاً من8.7%وا، مؤلفة مجموعة من
فنـزويلا342 في .شخصاً

المتغيرةانتشار عنالمتحولة تميزها ما نادراً المختبرات لأن معروف الحالةغير المتحولة
مللنسج كثيراً كل، وعلى في، موجودة الأعراض لأن مرتفعة تبدو من 5 – 10%ا فقط

المعزوة للنسجالعداوى الحالة .للمتحولة
البوليكيةعدوى أفراديةالمتحولة لحالات التقارير معظم وتعزوه البشر، عند نادرة

كل) شخصية( صعوبة: وعلى بسبب بكثير عنه يبلغ مما أكبر النوع هذا انتشار يكون قد
عن للنسجالمتمييزه الحالة الجنو. (Levine, 1985)تحولة الجزء في تواتراً أكثر يبدو بـيوقد

في الطفيلي وجد فقد آسيا، من الجديدة184من19%الشرقي غينيا بابو في طفلاً
(Desowitz and Barnish 1986)وفي اللاو 1.478من%4.6، وجمهورية كمبوديا من لاجئاً

وفيتنا الديمقراطية المتحدةالشعبية الولايات إلى وصلوا ،(DeGirolami and Kimber 1983)م
فرنسا435من3.2%وفي إلى وصلوا وفيتنام كمبوديا من Chaker)لاجئاً et al., 1982).

الحيوانات في للنسجالعدوى:الحدوث الحالة المقدקָماتبالمتحولة عند نسبياً شائعة
Primatesالإنسان الطف. غير استفرد القططفقد من وأحياناً والجرذان، الكلاب من يلي

طبيعي بشكل المنعدية أيضاً. والخنازير الماشية في عنه التبليغ تم . (Levine, 1985)كما
كثيرة قوارض في التجريبية العداوى والأقداد(أُحدثت اليرابيع القبيعات، الجرذان، ) الفئران
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أيضاً الأرانب .(Tsutsumi, 1994)وفي
أن بالمتحولةيبدو باكندلشائعةالبوليكيةالعدوى أبلغ فقد الخنازير، عن(1994)في

السابقة تشيكوسلوفاكيا في حديثاً المفطومة الخنازير بين الطفيلي لهذا عالٍ ما. انتشار ونادراً
التشخيصية المختبرات في .استعرفت

الإنسان في العداوى:المرض للنسجمعظم الحالة أعرابالمتحولة يجبلا لكن ضية،
وغزوي مترقٍ مرض إلى يتطور قد الذي الخطر دائماً، تشكل، لأا محتملة مماريض اعتبارها

invasive (WHO, 1981) .وقد الشباب، البالغين بين خاص، بشكل شائع، الأميبات داء
أخرى أنسجة أكثر، نادر وبشكل أو، الكبد أو الدقيق المعى بغزو المعوي. يتظاهر المرض : في
وال المعوية المخاطية في صغيرة قرحات ويشكل النسيج الطفيلي الأسفلتـييغزو إلى تنتشر

الانحلال بواسطة المخاطية تحت النسيج أو. إلى المعى انثقاب تسبب قد نادرة حالات وفي
الغليظ المعى جدار في حبيبية أوراماً بط. تشكل انزعاج من الأعراض إسهالنـيتتراوح مع

مدمى وحمىمخاطي قاتل أو حاد زحار إلى الهدأة أو الإمساك من فترات بين التناوب إلى
مدمى أو مخاطي وإسهال أميب(وعرواءات الانتثار. (Benenson, 1995)) يـزحار يحمل قد

إليه يشير ما غالباً والذي موضعياً، نخراً تسبب حيث الكبد إلى الطفيليات المنشأ -الدموي

خاطئ خر-وبشكل أنه أميبعلى كبدي المعوي. يـاج الأميبات داء أعراض تشابه
الكبدي المتورقات داء عكس وعلى ولكن، والحمية المؤلمة والكبد الطحال ضخامة

fascioliasisالمحيطية اليوزينيات كثرة هناك توجد لا أو. ، الجلد أو الرئتين الطفيلي يغزو قد
التامو أو الدماغ أو الطحال أو التناسلية أحياناًالأعضاء .ر

البشرية البوليكيةالعدوى عادة؛بالمتحولة بأعراض مصحوبة منغير القليلة الحالات وفي
ال المعوي عنتـيالداء الناجمة تلك من أخف الأعراض كانت الحالةوصفت المتحولة

الأمعاءللنسج، خارج للنسيج غزو يوجد .ولم
الحيوانات في الحيوانية: المرض للنسجبالمتحولةالعداوى بأعراضالحالة مصحوبة غير

المقدمات- عادة في عادة والكبدي المعوي الشكلين كلا يحدث البشرية، العداوى مثل
خاص بشكل مستعدة العنكبوتية والنسانيس فيما. (Amyx et al., 1978)الدنيا، يعرف لا
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قلي حالات عن تقارير فهناك الكلاب في أما الخنازير، يصيب المرض كان الداءإذا من لة
ندرة أكثر حالات وفي الأخرى: المعوي، والنسج للكبد شيمادا. غزو عامورفاقهوصف

مرض1992 من للنسجحالة الحالة قطةالمتحولة القداد. في يكون المختبر قوارض وبين
له فمقاومان والجرذ القبيعة أما الكبدي للغزو مستعدين المصابة. واليربوع الفئران أن ورغم

الفئرانبالع فإن الكبدي الأميبات لداء الكلمة معنـى بكل مستعدة المشترك المناعي وز
لذلك عالية وبدرجة مقاومة .السوية

أن يبدو البوليكيةلا للخنازيرالمتحولة .(Dunlap, 1979)ممراضة
الانتقال وطرز العدوى مستودع:مصدر هو للنسجالإنسان الحالة توجد. المتحولة لا

على الإنسانبينة إلى الحيوان من بالمادة. الانتقال ملوثة منتجات بابتلاع المرض يקֱكتسب
الماء أن ورغم منعدين؛ لأشخاص Marshall)البرازية et al., 1997)النيئة  (Mongeوالخضار

and Arias, 1996(تتضمن جيد بشكل الموثقة الاختطار عوامل فإن للعدوى، مصادر
يتداولون الذين معي(الأشخاص الصحية) تعاملون العادات ذوي والأشخاص الملوث الطعام

العائلي الطعام مصادر يلوثون قد والذين ذلك. السيئة إلى فعالة: إضافة نواقل الذباب يشكل
جداtrophozoiteًللأتروفة. للكيسات مقاومة ليست لأا للعدوى، كنواقل قليلة أهمية
اdesiccationللتجفيف العصارة لفعل ال،لعديةأو الوحيدة الأشكال أا تتواجدتـيعلماً

الإسهالي البراز في فعلي وال.بشكل الكيسات، المعجوتـيأما البراز في أونـيتوجد
للانتقالformedالقاسي الرئيسية العوامل فهي مدة،، التربة في حية تبقى لأا أيام8وذلك

بين حرارة بينيوما40ًولمدةم، 28 – 34بدرجة حرارة السبب.م2 - 6بدرجة ولهذا
الحا المزمن المريض الحادميشكل المريض من فعالية أكثر للعدوى مصادر الصحيح وقد. ل

ال الجنسية الممارسات أن الأخيرين العقدين في أوتـيتوثق الفموي الشرجي التماس تتضمن
للعدوى مهماً اختطار عامل تشكل التناسلي .الفموي

إلا البشرييعتقد، المستودع من العدوى تكتسب الحيوانات أن النسانيس، حال . في
للنسجيمكن الحالة تنتشرللمتحولة أن الدنياpropagateظاهرياً المقدمات بين: بين 29فمن

لديها فقط اثنين أن وجد خاصة مستعمرة إلى أدخلوا للنسجشمبانزي الحالة يومالمتحولة
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أن. وصولها وجد حين بعد29من10في بالعدوى  (,Miller and Brayسنوات4أصيبوا

1966(.
مستودع هو البوليكيةالخنـزير فيالمتحولة الكيسات بابتلاع العدوى الإنسان ويلتقط ،

المستودع هذا من برازية مادة لامس شخص يبدي أو الملوثين، الطعام أو من. الماء الانتقال
أيضاً متوقع إنسان إلى ب: إنسان لم3ينفمن اثنين أن وجد فنـزويلا في شخصوا مرضى

الحيوانات .(Chacin-Bonilla, 1983)يخالطا
داء:التشخيص عن الناجم الزحار لتفريق وحدها كافية السريرية التظاهرات ليست

للزحار الأخرى الأسباب عن للبراز. الأميبات فحوص ثلاثة على المختبري التشخيص اعتمد
وعل يوم، نصف معينةبينها حالات في سيرولوجية اختبارات للبراز.ى المباشر الفحص يظهر

البراز في الأتروفة، وأحياناً الكيسات، توجد بينما تقريباً، دائم بشكل الأتروفة الإسهالي
ممكن. والصلبنـيالمعجو وقت بأسرع الإسهالية البرازية المادة من عينة تفحص أن يجب

الخطو تتخذ لم ما التجميع يحبذبعد الهدف ولهذا الأتاريف، على للمحافظة اللازمة ات
الألوان الثلاثي بالهيماتوكسيلين التلوين قد. (García and Bruckner 1997)استخدام

المعجو البراز من عينات اדֱهريةنـيتفحص والمعاينة البراز تركيز طرق باستخدام الصلب أو
للكيسات تشخيص.المباشرة الحيتطلب للنسجالمتحولة وشخصاًالة بعناية منجزة إجراءات

الطفيليات هذه وكيسات والأتاريف البيضاء والكريات البلاعم بين للتفريق التدريب جيد
الطفيليات من غيرها .عن

محدد لتشخيص كافية ليست المعوي خارج الأميبات لداء السريرية . التظاهرات
المرتبط المناعي الممتز المقايسة مثل استعرافـبالإنفاختبارات الممكن من تجعل من90%زيم

ه أن رغم الحالات، تكشفذهكل فقط10%الطريقة المعوية الحالات Restrepoمن et al.,)

بالنظائر. )1996 التصوير مثل الغريبة، الأجسام لاستعراف المصممة الاختبارات تساعد قد
المحradioisopticالمشعة المقطعي والتصوير الصوت لكنهاوسب،وفائق الآفة توضيع في

للمرض مشخصة .ليست
بين التفريقي للنسجالتشخيص الحالة البوليكيةوالمتحولة ينجز،المتحولة أن ويمكن صعب
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الكيسات بدراسة نوع. فقط، بين التفريق أن للنسيجورغم الحالة وبينالمتحولة الممرضة
المتغيرة االمتحولة به القيام يمكن لا الممرضة علغير الشكلياـعتماداً المعايير ةئيى

ف) المورفولوجية( وفروق مناعية فروق هناك فإن الممكنـفقط، من جعلت الإنزيمية النظائر ي
ف النوع حالياًـاستعراف متخصصة مختبرات المتحولةلكيسات. (Jackson, 1998)ي

متفاوتالبوليكية بشكل متوزع وكروماتين واحدة منتظم(نواة المح) غير معفي النووي يط
من بكثير أكبر وهو عادة، عتيم هيولي مشتمل وجسم الهيولى، في قليلة غليكوجينية فجوات

وحتـى أخرى.chromatoidal barsاًصبغانياًقضيب30النواة، ناحية كيسات: من تملك
للنسج الحالة وفجواتالمتحولة منتظم، بشكل متوزعاً وكروماتيناً نوى أربع الناضجة

فغليك كثيرة منـوجينية وأقل هيولياً مشتملاً جسماً تحوي ولا الهيولى، قضبان10ي
جيبودا؛(Levin and Arustrony, 1970)صبغانية وطد معايير1988عامورفاقهوقد
.إضافية

الأم:المكافحة داء البشري،يبيكافح بالبراز البيئة تلوث بتجنب رئيسي بشكل ات
العامة خ-وتثقيف فـلكصوصاًالأطفال الطعام يتداولون الذين الأشخاص يتفهم يـي

معه(العائلة لمنع) يتعاملون الجيد التصحح التجاري الطعام مع يتعاملون الذين والأشخاص
العدوى التلوث.انتقال لتجنب ضرورية التالية المفرغات: الإجراءات من مناسب تخلص

بالبر التلوث من المياه مصادر صيانة المزمنيالبشرية، المرضى معالجة الأصحاءـاز، والحملة ن
ف الطعام إعداد ومراقبة الكيسات، ينشرون الطعامـالذين يؤكل حيث العامة الأماكن ي

ال. ءيـالن الأماكن في الطعام يغطى أن الهواءتـييجب في غبار أو ذباب فيها يجب. يوجد
الخ أكل أو الماء شرب خطورة على الصحي التثقيف يركز الأن النيئة تكونتـيضار قد

الطعام إعداد وقبل التبرز بعد اليدين غسل أهمية إلى إضافة برامج. ملوثة، توجه أن يجب
للمماثل المنجذبين مثل العالي الخطر مجموعات إلى الخنازيربـيومرhomosexualالتثقيف

عن الناجمة العدوى البوليكيةلمنع الموطونة.المتحولة المناطق أو: في والطعام الماء يغلى أن يجب
اليود صبغة من قطرات بتسع مدة2%يعالج ماء لتر يستهلك. دقيقة30لكل أن يجب

المسافرون معبأالسياح ماء موطونة مناطق ف(إلى معبأـبما ماء من المصنوع الجليد ذلك ) ي
فقط مطبوخاً .وطعاماً
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عـراجـالم
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البابسيا BABESIOSISتداء

ICD-10 B60.0

الكمثريات:المرادفات البابسياتPiroplasmosisداء داء ،Babesiasis.
والسبعين:السببيات الثلاثة الأنواع بين فيتـيالللبابسيةمن كطفيليات وصفت

من أكثر هناك و12الثدييات الداجنة للحيوانات بالنسبة أهمية لها فقط تعدي5بقليل فقط
العكبرية) 1:أحياناًالإنسان القوارضMicrotiالبابسية طفيلي المباعدة) 2،، البابسية

Divergensأوروبة في الماشية طفيلي الجبسونية) 3.، البابسية الكلاب، بطفيلي مرتبط نوع
gibsoniفي عن(وآسياأفريقيااستفردت تميز لم العكبريةلكن واشنطن) البابسية ولاية وفي

الولايات والفي الأوليةتـيالمتحدة، التسمية مرتبط) WAI.4أعطيت بالبابسيةنوع
الأوليةالمباعدة التسمية وأعطي المتحدة الولايات في ميسوري في استفرد ،MO1.5 (نوع
العكبريةمرتبط باسمبالبابسية أولي بشكل واستعرف تايوان في استفرد ،TWI.Barriga)

(1997; Herwalett et al., 1996; Shih et al., 1997.تشخيص أن يعتمدالبابسيةوبما
لم أخرى بأنواع الإنسان يعدى أن الممكن فمن الطفيليات، مورفولوجيا على رئيسي بشكل

بعد بدقة .تستعرف
الطبيعة في وتنتقل الفقاريات، من للأثوياء الحمراء الدم كريات على البابسيات تتطفل

القراد يلدغ. Tickبوساطة الشكلعندما الكمثرية الطفيليات تدخل ثديياً، منعدى قراد
pyriform)البوغية القراد) مكرونات 1.5 – 3طولهاsporozoiteالحيوانات لعاب خلال من

للثوي الحمراء الكريات بسرعة، الحمراء. وتخترق، الكريات داخل الطفيليات معظم تنمو
أقاسيم أو الشكل كمثرية أتروفات شكل عرسياتmerozoitesعلى شكل على والبقية

gametocytes .الأقا أو الأتاريف تنقسم ما مشكلةسغالباً كائنين إلى جنسياً لا تنقسم. Vيم
العكبرية مالتيزالبابسية صليب أو رباعية مشكلة طفيليات أربع إلى وعندماMalteseأحياناً ،

بين وتقيس التام النمو إلى تتحرر5و1تصل طولاً، الكرياتمكرونات من الطفيليات
السيطرة يتم أن إلى الكرة وتعاد جديدة، كريات وتغزو ذلك، أثناء تخرדֲا ما وغالباً الحمراء،

الثوي يموت أن أو العدوى أخرى. على ناحية العرسيات:من داخلgametocytesتتطور
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النقط هذه وعند مدورة؛ أو بيضوية طفيليات تصبح حتـى للثوي الحمراء تتوقفالكريات ة
النمو وال. عن للطفيليات الجنسية المرحلة سلائف هي العرسيات بالتكاثرتـيهذه تستمر

القراد .داخل
نمطي بشكل مزمن مرض البابسيات الطفيلي. داء فإن العدوى على السيطرة بعد وحتـى

جداً طويلة لفترة للثوي الحمراء الكريات في منخفض بمستوى وجود على عادة اًغالب. يحافظ
حياדִا بقية الداجنة الحيوانات في الفترة هذه تدوم .ما

قرادي ناقل يمتص الكتفيوهو- عندما الدومي(Ixodes capulavisاللبود نـياللبود
damminiًحالة) سابقا العكبريةفي الخروعيأوالبابسية حالةricinusاللبود البابسيةفي
الطفيليات-المباعدة على يحتوي أنفؤدماً إلا الهضمي، سبيله في تتحطم الأقاسيم إن

أعراساً وتصبح تنضج ومؤنثة،gameteالعرسيات لاقحةتـيوالمذكرة لتشكل تلتحم
zygoteمتحركات تصبح بدورها وهذه العامتـيوالkinetesمتحركة، الجوف إلى דִاجر

جنسياً لا تنقسم حيث القراد، أعضاء من العديد تغزو هناك ومن منالدموي المزيد وتغزو
الثا. الأعضاء الجيل إلى تعبر أن يمكنها فإنه البيضة داخل أا بوساطةنـيبما القراد من

المبيض بطريق إلى. الانتقال هناك تتحول حيث اللعابية الغدد أخرى متحركات تغزو
المفصلي ابتلاع أثناء تحدث معينة تطورية لتبدلات الغدة تخضع أن بعد بوغية لوجبةحيوانات

حتـى. الدم تلقح لا البوغية الحيوانات فإن تحدث حتـى العملية لهذه اللازم الوقت وبسبب
الطعام بتناول المنعدي القراد يبدأ أن بعد أيام .(Mehlohorn and Schein 1985)بضعة

الجغرافي الحيوا:التوزع البابسيات داء بمانـييحدث تقريباً، قراد فيه يوجد مكان كل في
أيضاًفي المعتدلة المناطق من والعديد المدارية المناطق في. ذلك البشرية العداوى استعرفت

مايلي إلى وعزيت المتحدة العكبرية: الولايات الجديدة(البابسية انكلترا في و)خاصة ،WA1

كاليفورنيا( وشمال واشنطن ولاية و)في ،MO1)ميسوري داء)في حالات فإن أوروبا في أما ؛
عنالبابس الناجمة المباعدةيات وروسياالبابسية وإيرلندا وفرنسا بلجيكا في سجلت قد

السابقة ويوغوسلافيا والسويد وإسبانيا من. واسكوتلندا ناجمة حالات فيTW1استعرفت
أوسورنو. تايوان في (1976)ورفاقهوجد البابسية من محددة غير لأنواع من38أضداداً عينة
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مق101أصل من وبنجاح،أخذت الطفيلي، استفرد وقد المكسيك، في ريفية منطقة في يمين
الأقداد3من في التلقيح طريق عن .عينات

الإنسان في نادر:الحدوث السريري البشري البابسيات في. داء حالة أول أكدت
عام السابقة المباعدةوعزيت1957يوغوسلافيا عام. للبابسية الولايات1900ومنذ في أبلغ

عنالم ولاي100تحدة في ونيويورك،تـيحالة فيماسشيوتس الأوسط الغرب في واثنتان
وتـيولاي ومينيسوتا، ولاي10ويسكونسن ولايةتـيفي في وواحدة وكاليفورنيا، واشنطن

ذلك. ميسوري إلى تايوان22استعرفت: إضافة في وحالة أوروبا في تقريباً العدد. حالة يقدر
للحالات منالإجمالي بأقل العالم في في. حالة200الموصوفة الحالات معظم أن ورغم

فقد طحالهم، مستأصل أشخاص في حدثت قد المتحدة الولايات في الأولى والحالات أوروبا
كانوا مرضى عند المتحدة، الولايات في وخاصة كثيرة، حالات الأخير العقد في وصفت

أصحاء كانوا أو أخرى لأسباب المناعة كل. سابقاًمعوزي أكثر: على العدوى أن بينة هناك
المثال سبيل فعلى المرض من بكثير أن: تواتراً كونكيتكوت 1.285من 6.3%وجد في مقيماً

المصل العكبريةseropositiveإيجابيو مقيما574ًمن9%و)Krause et al., 1991(للبابسية
المصل إيجابيي أيضاً كانوا رود جزيرة Krause)العكبريةللبابسيةفي et al., 1992)17.8%و

إيجابي230من كانوا كاليفورنيا شمال من قروي نصف لــمقيم المصل WAI،Fritzي et)

al., 1997(.
الحيوانات في الحيوا:الحدوث البابسيات الانتشارنـيداء العالم، في الانتشار واسع

أمر أهم من واحد فهو المدارية، المناطق في فيالأعلى الماشية الأوسطأفريقيااض والشرق
الجنوبية أمريكا من الشمالي والنصف الوسطى وأمريكا وأستراليا آسيا من أخرى . وأجزاء

على خطراً المرض اقتصادية70%إلى50%يشكل خسارة ويسبب العالم، في الماشية من
الإنسان في بالملاريا قورن وقد المباعدةتوجد.ضخمة، أالبابسية أجزاءفي وبعض وروبا

السوفيي فقطتـيالاتحاد للماشية. السابق الأخرى الرئيسية البابسيات عن البابسية(وتميز
البقريةbigeminaالتوأمية البابسية ،bovineالكبيرة البابسية ،major (ًنسبيا الأصغر بحجمها

تقيس مع1.0 ×  1.5حيث مقارنة ال2مكرومتر في الأقل على طولاً كلهامكرون بقية
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(Barriga, 1997) .العكبريةتوجد المتحدةالبابسية الولايات في البرية القوارض من الكثير في
المختبرية للبحوث شائع نموذج وهي الأبيض. وأوروبا، للفأر الدموية الفحوص عكست

الأيائل(الأقدام Permysusفئران Leucopus(في بماسشيسوتس ثانتوكيت جزيرة في
وجودالولايات العكبريةيابسبالالمتحدة و35.4%فية المفحوصة الدم لطاخات من67%من
ال بالأقدادتـيالنماذج ألمانيا. (Spielman et al., 1981)لقحت في: في من38%وجدت

الحقل255 فأر Microtusالعكبر(Volesمن agrestis ((Krampitz, 1979).،ذلك ورغم
من فقط المعروفة الحالات الساحلإن في وجدت قد النوع هذا من الناجمة البشرية العدوى
المتحدة للولايات .الشرقي
الإنسان في عدوى:المرض حالات المباعدةتحدث الأشخاصالبابسية في أوروبا في
عادة الطحال وألم(80%)المستأصلي ونوافض حمى مع غالباً وخيم، بمرض يتميزون وهم

هيموغلوب وبيلة وإعياء ويرقانعضلي حوالي. ينية الحالة إماتة الطحال.50%معدل يلعب
شك؛ دون مرسب عامل الطحال واستئصال الطفيلي، مقاومة في جداً مهماً نفسدوراً ومن

المناعة المعوزي الأشخاص في وخامة أكثر المرض يكون قد المرضى. المنطلق عند المرض يتطور
والمنعدين طحالهم المستأصل غير العكبريةالأمريكان وتعببالبابسية قهم مع تدريجي بشكل

معقم عضلي وألم وتعرق يعا. وحمى وضخامةنـيوقد الطحال تضخم من المرضى بعض
أيضاً.الكبد شائع الوخيم إلى المعتدل الانحلالي دم من. فقر أقل الدم تطفلن يصيب ،1%قد

الحمر10%وحتـى الكريات من أكثر الشكل. أو تمييز الصعب منمن البابسيةالمسيطر
والالعكبرية للمتصورة الصغيرة الحلقية الأشكال عن الدموية اللطاخات متشاדֲةتـيفي هي
أشهر.جداً عدة يستمران وإاك تعب مع بطيء تسبب. (Ruebush, 1984)الشفاء ما نادراً

العكبرية المناالبابسية المعوزي أو طحالهم المستأصل المرضى عند حتـى يتراوح. عةالموت
من الأعراض ظهور حتـى القراد لدغة من الحضانة .يوماً 7 – 28دور

عن الناجمة العداوى مع الوبائي التشابه داءوالإيرليخيةالبروغدوفيةالبورليةوبسبب فإن
الولايات في الأخرى العوامل هذه عن الناجمة العداوى مع يتواجد قد البشري البابسيات

Mitchell)المتحدة et al., 1996).
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الحيوانات في وتتميز:المرض المصابة، الداجنة الأنواع في البابسيات أعراض تتشابه
واليرقان الدم وفقر الحمى من الكريات. بثالوث من الطفيليات تخرج عندما الدم فقر يحدث

الخلايا لهذه مناعياً تخرباً وتسبب ا. الحمر الهيموغلوبين من المتزايدة الكمية فيتؤدي لحر
هيموغلوبينية بيلة إلى البقريةتنـزع.البلازما الشعيريةالبابسية البطانة إلى نفسها تلصق لأن

تفعل كما المنجليةتالمتماماً الدورانصورة تسد وبذلك الإنسان، تؤدي. عند ما غالباً
العص النسيج والاختلاجاتبـيحساسية الهياج لأعراض الأكسجين لداء. لنقص يمكن

الالبا والحيوانات قاتل، إلى خفيف من يتراوح أن الماشية في تحملتـيبسيات ما غالباً تشفى
أصحاء كحملة وتعمل سريرية تحت بعمر.عدوى الصغيرة والخيول 9العجول أشهر6 

والمرض للعدوى نسبياً غير. مقاومة عدوى الموطونة المناطق في الحيوانات معظم تكتسب
ت عندما بأعراض متماديةمصحوبة مصاحبة مناعة يمنحها مما صغيرة مقاومة(كون أي

اللاحقة ذلك). للعداوى من العكس خالية: وعلى مناطق من القادمة الحيوانات عند يظهر
المرض من وخيم شكل الطفيليات .من

أن العكبريةيبدو دراساتالبابسية تجر لم لكن القوارض، في بأعراض مصحوبة غير
المو هذا حول .ضوعمركزة

الانتقال وطرز العدوى هي: مصدر والقوارض الداجنة للحيوانات المستودعات
وال بالعدوى، مصابة أخرى أصحاءتـيحيوانات حملة تكون ما المستودعات. غالباً أما

البرية القوارض فهي المروج-للإنسان حقل وفئران الأقدام الأبيض الفأر العكبر(خاصة
أ)البنسلفانية ثبت وقد بالعدوى، يصابان قد العكبريةما المتحدةبالبابسية الولايات - في

بالعدوى المصابة المباعدةوالماشية أوروبابالبابسية عدوى. في العكبريةتنتقل فيالبابسية
وعدوى الكتفي اللبود بالقراد المباعدةالطبيعة الخروعيالبابسية اللبود .بالقراد

حالة العكبريةفي يرقاتتك: البابسية الكتفيتسب البريةاللبود القوارض من العدوى
الحوراء المراحلتـيال-وتمرر عبر الانتقال بواسطة العدوى منtransstadialتكتسب

البشر-اليرقة من ثوياً تلدغ عندما مستمر بشكل جزيرة. العدوى في أجريت دراسة وفي
أن تبين المتحدة الولايات في بميساتشوتس حوراوات5%نانتوكيت الكتفيمن تـيالاللبود
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بالعدوى مصابة جمعها كل.تم الحيوا: وعلى الأوالي يمر البالغنـيلا القراد إلى الحورية . من
الأيل على يتغذى البالغ القراد أن مستعدdeerوبما غير هو والذي العكبرية، فلاللبابسية ،

العدوى ينقل لا ولذلك بالعدوى، يصاب لأن فرصة . (Lane and Crosskey, 1993)توجد
الموطونة المناطق العكبريةتتميز البالبابسية القوارض من وافر لليرقاتتـيبعدد كأثوياء تخدم

البالغ للقراد كثوي الإيل تخدم بينما الناقل، في. وحوراوات البشرية العداوى معظم تحدث
شهري في المتحدة ك8و7الولايات الحوراوات عدد يكون Ruebushبيراًعندما et al.,)

1981(.
حالة المباعدةفي القراد: البابسية الخروعييتغذى قادراللبود وهو الماشية، على فقط البالغ

العدوى اكتساب كل. على المباعدةتنتقل: على الثاالبابسية الجيل مننـيإلى القرادات من
البيوض من كل المبيض(خلال عبر الأطو) انتقال خلال إلىوبعدها التطور من المختلفة ار

المراحل(القراد عبر الخرويمكن: وهكذا) انتقال ينقلللبود أن المباعدةعي أيالبابسية في
حياته دورة في .طور

عدوى8هناك عن تقريباً الدمالبابسيةتقارير نقل عن الناجمة Mintzالبشرية et al.,)

لم. )1991 العدوى اللاأعراضيون المتبرعون أنفسهم12دةيحمل هم يكتسبوها أن بعد . شهراً
أو:التشخيص مع السريرية الأعراض تتوافق عندما البابسيات داء بتشخيص الشك يجب

في التشخيص ويثبت بالحيوانات؛ متوطنة لمناطق زيارات مع أو القراد للدغ وبائية قصة
الحم الكريات داخل الطفيليات ترى عندما الحمية أو الحادة الدمويةالحالات اللطاخات في ر

بغيمزا الملونة الثخينة أو عن. الرقيقة التفريق يتطلب وخاصةالمتصورةقد المنجلية، ،المتصورة
الخبراء تنتج. مساعدة عكس) الهيموزين(صباغاًالبابسيةلا الكرياتالمتصورةعلى في

بالطفيلي المصابة إزم.الحمراء الأكثر الحالات في التشخيص وضع الدميمكن تطفلن مع اناً
الدم تلقيح أو اللامباشر المناعي التألق اختبار مثل السيرولوجية الفحوص باستخدام الخفيف

مستعدة حيوانات قابلة. في بأعداد الدم في البابسيات ظهور قبل أو المزمنة الحالات في أما
النووية الحموض لكشف البوليمراز سلسلة تفاعل استخدام يمكن فإنه النوعيةللكشف
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.(Krause et al., 1996)للطفيلي

هي:المكافحة الموطونة المناطق في الداجنة الحيوانات في للمكافحة فعالية الأكثر الوسيلة
القرادية بالنواقل الكثيف الاحتشار ضد. منع مناعية استجابة يسبب لقاح حالياً هناك

المتثالاحتشار الماشBoophilus microplusنـيبالعلس الناقل. يةفي هو القراد هذا أن وبما
المرض انتقال أيضاً سينقص بالقراد الاحتشار إنقاص فإن الماشية في البابسيات لداء الرئيسي

(de la fuente et al., 1998) .ال الماشية تحصين موطونةتـييمكن مناطق إلى إدخالها يتم
الم بالمناعة أو تجارياً المتوفرة الحية اللقاحات حاملبإعطاء من بدم تلقيحها أي الصنعية، صاحبة

أن وبما للشفاء، أقرب بشكل معالجتها ثم خفيفة عدوى لإحداث الماشية من صحيح عدوى
استخدام فيحبذ الموطونة المناطق زيارة بعد فقط وتحدث عادة، فرادية البشرية العدوى

وأ القراد، منفرات أو محصنة لألبسة المناسبات هذه مثل في بعدالأشخاص أنفسهم يفحصوا ن
وال الحوراوات، عن بحثاً كثب عن جداًتـيالزيارة صغيرة مناطق. هي في يعيشون الذين أما

بالمنـزل المحيطة الشجيرات وقطع المنازل في القوارض مكافحة عليهم فيجب موطونة
الحوراوات من .للتخلص

عـراجـالم
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القربيات BALANTIDIASISداء

ICD-10 A07.0

القربيات:المرادفات القربـيBalantidiosisداء الزحار ،.
القولونية:السببيات والمقدماتcoliBalantidiumالقربية الخنازير يصيب مهدب أوالي

الإنسان( فيها والجرذان)بما والكلاب القبيعات يصيب ما ونادراً من. ، نوعا27ًاستفردت
الفقاريات استعر(Wenyon, 1926)من لكن الحالات، من الكثير في شك موضع يقيس. افها
الإنبا الأتروفة(تـيالشكل 150)أو و30  طولاً 120مكرومتراً عرضاً،25  مكرومتراً

المثغر أو مثلثي خلوي فم فيها قليلاً، متطاولة اية مع بيضوي وتغطىcytostomeوهو ،
حلزونـي طراز على قصيرة ط.بأهداب فجوات توجد ما التناضحكثيراً بتنظيم متعلقة عامية

الهيولى المعدي. في الشكل على 45 – 65)الكيسة(يقيس ويحتوي مدور وهو قطراً، مكرومتراً
لكنه ثخين مضاعف جدار داخل فجوات تحتوي ما وغالباً أحياناً، متحركة مهدبة عضوية

الشكلين.(Neva and Brown, 1994)شفاف كلا فإت للمهدبات، مميز هو نواةوكما له
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وال كبرية، نواة أو الكلية تشبه صغيرةتـيكبيرة ونواة الإنباتية، الوظائف عن مسؤولة هي
وال مكروية، نواة أو يحدثتـيكروية عندما الجنسي، التكاثر عن ومسؤولة دائماً ترى . لا

الأوالي لبقية كيسة: وخلافاً تملك ولذلك الكيسة، داخل الطفيلي يتكاثر عددنفسالقربيةلا
الأتروفة في .(Gracía and Bruckner, 1997)النوى

الأخرى والنسج المخاطية تغزو وأحياناً الغليظ، المعى لمعة في الأتاريف وتتضاعف. تعيش
يصبح الجسم خارج تتحرك وعندما والاقتران، بالتبرعم وأحياناً المستعرض الثنائي بالانشطار

متكسياً منها في. الكثير الكيسات البرازتتشكل في أو المعى من مرورها عند البرازية المادة
المفرغ .الطري
القولونية:الجغرافيالتوزع فيالقربية انتشاراً أكثر لكنها العالم، في مكان كل في موجودة

والمعتدلة المدارية هم. المناطق الذين الأشخاص في الأغلب الأعم في فتوجد الإنسان عند أما
الخنازي مع تماس البيئةعلى تصحح من سيئة حالات في الموجودين والأشخاص .ر

الإنسان في الإنسان:الحدوث في نادر مرض القربيات عالمياً. داء سجل حالة772فقد
القر الزحار من عامبـيفقط ليست.1960حتـى لكنها ندرة، أقل اللاأعراضية العدوى

عامي.متواترة بين أجريت مسوحات أربع صحيحة1996و1988وجدت جماهر على
هو الانتشار أن و 0.05%ظاهرياً المكسيك، و0.3%في فنـزويلا، في0.5%في الأطفال في

و بوليفيا1.8الأرجنتين، في الأطفال بين. في وجد 18.512ومن بينين في فحصوا شخصاً
بالعدوى%0.26 مصابين وتانويتز. فقط وتنر في (1992)ذكر جداً نادرة العدوى أن
الناميةالمس البلدان من المتحدة الولايات إلى العائدين كل. افرين أحياناً: وعلى الظروف تلعب

السكان من ضخم قطاع بين العدوى تسهيل في الإكوادور. دوراً في أجريت دراسة في وجد
أن والأمعاء المعدة التهاب من وباء بالعدوى19.3%خلال مصابون المفحوصين الأطفال . من

دراسات شعبيةوفي مجتمعات في ريفية) واطنة(أجريت جماهير وعلى والبيرو بوليفيا في
السيئة الصحية بالظروف متشاדֲة تشيلي في في: معزولة العدوى 4.5%و6%و 8%اكتشفت

المسح عليهم أجري الذين أولئك عند الترتيب .على
الحيوانات في الخنازير:الحدوث في جداً شائعة عن. العدوى التبليغ بينتم انتشارات
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واحد90%و%60 قطيع حيوانات المفحوصة60%وفي. في القطعان من أكثر واعتماداً. أو
هو الخنازير في منفصل نوع وصف الكبرية ونواته الطفيلي شكل الخنـزيريةبيالقرعلى ة

Suis .من مختلفاً شكلاً النوع هذا اعتبار على المؤلفين معظم يوافق لا القولولكن . نيةالقربية
استثنائية والقوارض الكلاب في الطبيعية العدوى أن .يبدو

الإنسان في عن:المرض الناجم المرض القولونيةيصيب المعىالقربية مخاطية الإنسان في
يغ أن يمكن لكنه عادة، والرئـالغليظ الكبد يحدثـزو ما نادراً ذلك أن رغم أيضاً، ة

(Vidan et al., 1985; Ladas et al., 1989) .بأعراض المصحوبة غير العداوى بسبب: في
وال صغيرة قرحات ثم أولاً، المخاطية الطبقة وتبييغ احتقان وتخربتـيالطفيلي تنتشر قد

المطاف اية في الظهارية من واسعة التهاباً. مناطق وتسبب المعوية الخبايا الكائنات تغزو
الخراجا إلى إضافة واليوزينيات اللمفاويات والنخر،نتيجة المكروية المخاطيةت إلى تنتشر وقد
المعوي الجدار إلى نادرة حالات وفي شائعة. العضلية الثانوية الجرثومية الحالات. العدوى في

وقيحتـييأ: الحادة ودم مخاط مع غالباً وخيم، بإسهال مصاباً الحالات. المريض في أما
يعا فقد والإنـيالمزمنة الإسهال تناوب من ويعاالمريض بطنـيمساك، ألم وفقرنـيمن

ودنف والإمراض. دم القولونيةالأعراض يرافقللقربية لما للنسجمشابه الحالة .المتحولة
الحيوانات في المعوية:المرض المخاطية يغزو فهو الخنازير، في ظاهرياً ممرض غير الطفيلي

الح هذه في وحتـى له، مدخلاً يوفر سابق ضرر يوجد عندما أنهفقط يبدو لا فإنه الات
النسج في تفاعل أي هذه. يسبب في النسيج وغزو نادرة، والجرذان الكلاب في العدوى
وبكثير تواتراً أقل لعدوى. الأنواع الطبيعية المقاومة بعض المقدمات تملك القولونيةقد القربية

يانغ. والمرض وأ(1995)ورفاقهذكر بالهيدروكورتيزون عولجا نسناسين بالعدوىأن صيبا
لديهما ظهر يعالجا لم نسناسين أن حين في إسهال، لديهما ظهر بشري أصل من بكيسات

فقط بأعراض مصحوبة غير .عدوى
الانتقال وطرز العدوى الحالات،:مصدر من كثير في الإنسان في العدوى ربطت

المنعدية الخنازير ببراز والطعام الماء بتلوث حصري، الوأوبشكل التماس الخنازيرو مع . ثيق
كل إسلام: على بلدان في العدوى الخنازيريتوجد تربـى لا حيث ،(Geddes, 1952)ة
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خنازير توجد لا حيث عقلية مشافي في أوبئة Faust)وحدثت et al., 1970)يبدو ولذلك ،
سيئة صحية ظروف توجد عندما ممكن شخص إلى شخص من الانتقال .أن

لأتروفة يمكن اللا غيرقولونيةالقربية من ولذلك جافة، بيئة في طويلة مدة حية تبقى أن
عيوشة أتاريف ابتلاع من العدوى تكتسب أن فعالية،. المحتمل الأكثر الوسائل هي الكيسات

فيوبكثير، أكثر أو لأسبوعين الجسم خارج حية تبقى أن يمكن لأا الأتاريف من للانتقال
الم للكيسات يحدث المحيط حرارة انقيابدرجة الكيسة(بتلعة من المعى)  excystتسرب في

كأتاريف بالتضاعف .وتبدأ
الأخرى:التشخيص الأسباب عن سريرياً تفرق لا ولذلك كثيرة، القربيات داء أعراض

مشابه. للزحار المشاهدة: وبشكل خلال من الأميبات داء عن تفريقها الممكن غير من
المعوية للآفات ال. التنظيرية فييعتمد شائع بشكل والموجودة الأتاريف كشف على تشخيص

الصلب البراز في وبكثرة خاص بشكل والموجودة الكيسات أو المائي، الأسهالي البراز
Formed.ال الأتاريف رؤية التنظيرتـييمكن عينات أو البراز نماذج من عليها الحصول تم
خفنـيالباط بتكبير رطبة مبللة لكميات اדֱهري تحبذ. (100X)يفبالفحص لا

يصطبغ وثخانته، حجمه وبسبب الطفيلي، لأن دائم بشكل الملونة ) يتلون(المستحضرات
الداخلية البنـى تקֱرى لن وبذلك في. بعمق الطفيلي تركيز بطرق الكيسات استبصار يمكن

.البراز
الش:المكافحة التصحح بممارسات العامة تثقيف هي فعالية الأكثر المكافحة خصيطريقة

ال المناطق في والخنـزيرتـيالأساسي الإنسان بين التماس فيها الخنازير. يشيع مزارع : في
وعدم الإرواء، أو للشرب المستخدم الماء تلويث من الحيوانية الفضلات لمنع الحيطة أخذ يجب

ال النباتية للمحاصيل كمخصب السماد نيئةتـياستخدام الطعام. تؤكل أو الماء غلي يجب
الكيساتالم تقتل لا القياسية الكلورة لأن דֲما التصحح. شتبه إجراءات تمارس أن يجب

من الانتقال احتمال وجود عند وذلك البراز، عن الناجمة العداوى لمنع المعتادة الشخصي
المنعدين للأشخاص الفعالة المعالجة مع بالمشاركة آخر، إلى .شخص
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عـراجـالم

CHAGAS’ DISEASEشاغاسداء

ICD-10 B57

شاغاسداء: المرادفات داء الأمريكي، عنالعدوىمازا،-المثقبيات المثقبيةالناجمة
.الكروزية

هوداءينجم: السببيات سوطي أوالي حيوان عن Trypanosomaالمثقبيةشاغاس

تشملولهذا،cruziالكروزية) Shizotrypanumالمتثاقبة( معقدة نمو دورة الأوالي الحيوان
مفصلياً وناقلاً الثدييات. الثدييات الكروزيةتوجد: في شكلينالمثقبية المثق: في بـيالسائط

trypomastigoteالمثقبية(الخلويخارج الدم،) سابقاtrypanosomalًالأشكال مجرى في
الليشمانية(الخلويداخلamastigoteواللاسائط النسج) سابقاleishmanialًالأشكال .في

ال في: ناقلفي الخلاياشكلينتوجد خارج وكلاهما epimastigoteالشعرورة: أيضاً

المعى) سابقاcrithidialًالشعرويةالأشكال( المثقوفيفي والسائط المختبر، أوبـيمزارع
التالية الدورة الحشرةفيمثقبية أنلطاخاتتظهر.مستقيم غيمزا بملون المحضرة الرقيقة الدم
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المثق الشكلالسوائط مغزلية شكلومضاعفةبية طولهCأوUعلى ضيق بعضها ،
طوله20 وأقصر أعرض وبعضها تقريباً الطفيلي15مكرومتر قمة قرب توجد مكرومتر،
معكبيرةkinetoplastحركةجبلة للجسمسوطوناتئة الخلفية النهاية من ينتأ . ملتصق

متموج رقيق غشاء والجسم السوط بين ثلاثةتموجفيهيوجد أو قرب. ين المتوضعة النواة
وضخمة كبيرة الجسم حوالياللاسائط). ممتلئة(مركز يقيس وله3 × 2بيضوي مكرومتر

داخل قصير وسوط حركة، وجبلة العاليخلوينواة بالتكبير رؤيته يمكن والذي الشعرورة. ،
طولها الشكل اجبلةتقريباً،رتممكرو20مغزلية النواة، أمام أقصرالحركة والسوط . لغشاء
التالية الدورة المثقأطولمثقبية السائط من استقامة وأكثر الدمبـيوأرق مجرى في .وترى

الإنالرحلانوفر للنظائر لمستفرداتـالكهربائي الكزيمية إمكانيةوزيةرالمثقبية المختلفة
الإنتصنيف نظائرها حسب مجموعات ضمن الطفيلي السائدةـذراري هذهفتعر. زيمية

ميلز. zymodemesبالذيموديماتاדֱموعات لدراسة(1983)ورفاقهأدخل التقنية المثقبيةهذه
مختلفة3واستعرفالكروزية وبائية مميزات منها لكل البرازيل، في استعرفت. ذيموديمات
و7اللاحقةالدراسات البرازيل، في وكولومبيا11ذيموديمات وتشيلي بوليفيا في أخرى

.(Blanco and Montamat, 1998)الأرجنتينفي12و(Bogliolo et al., 1986)اراغاويوالب
بعض للطفيلي،المؤلفيناقترح السريرية أو الوبائية والمميزات الذيموديمات بين علاقة وجود

هذهلكن إثبات آخرون يستطع نوع. ) (Lauria-Pires and Teixeirn, 1996النظريةلم
الرنغ بعضموجود)Herpetosomaالمستزحفة(rangleiيةليالمثقبية أمريكاالأجزاءفي من
مثلالوسطى وهي، الجنوبية، أمريكا منالكروزيةوشمال وعدد الإنسان إلى تنتقل الثدييات،

رضوفية فسافس أو. معينةreduviidبلدغ الإنسان في مرضاً يسبب لا النوع هذا أن ورغم
إلىإلاالحيوانات يؤديي معأنه فيه الأمر يختلط قد مديد دم الكروزيةتطفلن السوائط.المثقبية
العائدةالمثقبية الدم مجرى الرنغليةفي العائدةللمثقبية تلك من وأطول للمثقبيةأضيق

حواليالكروزية وتقيس بكثير،30، أصغر حركة وجبلة أصغر نواة مع وتتوضعمكرومتر،
الخلفي القمة في بعداً أكثر للطفيليبشكل .ة

م150حواليهناك ثديياً الكروزيةستعداًثوياً مثلللمثقبية الجرابيات من تتراوح
الرحم(الأوبصوم القطط. المقدماتإلى) الجرابيةمزدوجة في عالياً الانتشار يكون قد
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الأرنبيات وكلا والقوارض والالداجنةوالكلاب مستودعاًتـيوالبرية، بعضها مع تشكل
لل البشريةمهماً حرونةوالفقارياتالطيور. عدوى البارد الدم عدوى) معندة(ذات على

الكروزية أنالمثقبية إلى الناقلالطيور، لغذاء مهمة مصادر .الداجنة
الرضوفيةهيالنواقل الفسفياتمنreduviidالفسافس أثبت. Triatomidaeفصيلة وقد

للعدوى100أن مستعدة تقريباً ا. نوع أن هيالأكثرلنواقلإلا المحتشرأهمية Triatomaالبق

infestansالبيرو،في المزينةجنوب شمالفيPanstrongylus megistusوالمستدغلة
والباراغوي،الأرجنتين البرازيل البروليكسيةوجنوب شمالفيRhodnnius prolixusوالرادنة
والمكسيكالجنوبيةأمريكا الوسطى، أمريكا من دم.وأجزاء على يتغذى عندما الناقل ينعدي
للحشرةثديي المتوسط المعى إلى الشكل هذا يصل المثقبية، السائط ويبتلع إلىويتحولمنعدى

البق ينعدي أن وبعد الثنائي، بالاشنطار بغزارة وينقسم تبدأيوما15ً – 30مدةbugشعرورة
البالدورةمثقبية ويبقى المستقيم، في بالظهور منعدياًالتالية حياتهعدةق بقية أو .أشهر

الأفريقية: انظر(الأفريقيةللمثقبياتوخلافاً المثقبيات منتـيال) داء العدوى تحدث
فإنلدغخلال الكروزيةناقل، مفرغاتالمثقبية خلال من النهائي ثويها . الناقل) براز(تعدي

هذه منأوcontaminativeالتلويثيةبالعدوىmodalityالطريقةوتسمى المحطةالانتقال
التلقيحية العدوى عكس على تصبح.الأماميةالمحطةمنالانتقالأوinoculativeالخلفية، قد

المنعدية النواقل بابتلاع منعدية لهامثقبياتتخترق. الحيوانات الحي الكائن التالية منالدورة
أو السوية الصحيحة المخاطية الناجمالجلدخلال بلاعمالمتفرق، تغزو ثم غالباً، الخدش عن

تحت النسيج أو سوائطالجلد،الأدمة لا إلى الثنائ.وتتحول بالانشطار وبعدـوتتضاعف ي،
إعدائها4 – 5 من اللخلاياأيام المثقبية السوائط إلى اللاسوائط تتحول تخربتـيالثوي

الأصلية مجروتغزوالخلايا خلال من تنتشر أو اדֱاورة إلىالخلايا الدم أخرى،خلاياى أعضاء
والبلاعم،خاصة والمخططة القلبية العضلة العصوألياف تتضاعف. neurogliaبـيالدبق لا
تتحولفيالمثقبيةالسوائط ذلك من وبدلاً الدم، الخلاياإلىمجرى داخل أخرى مرة سوائط لا

وتخرب الخلايا داخل التكاثر دورة المؤل. الخلاياوتعيد بعض بينوصف متوسطة أشكالاً فين
المثق الشعرورةpromastigoteالمشيقة(واللاسائطبـيالسائط ،epimastigote (يترك عندما
ثويالطفيلي في تشاهد ما فنادراً موجودة، الخلايا هذه كانت إذا ولكن .ثدييالخلايا،
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العدوىأعدادتوجد بداية في الدم مجرى في المثقبية السوائط من الوقت،لك. كبيرة مع يقلن
الخلايا دورات بشكل- تواتر الدم تطفلن قليلة أٍابيع وبعد لذلك، ونتيجة ويبقىواضحالدم،

النسيج على مقتصراً .الطفيلي
منالكروزيةالمثقبيةعدوىتوجد:الجغرافيالتوزع تمتد منطقة في فقط الأمريكتين في
العرض في42خط كا(المتحدةالولاياتشمالاً ماريلاندمن إلى العرض) ليفورنيا خط إلى

تقريبا40ً وفيجنوباً الأرجنتين42تشيلي في البرية. جنوباً والمستودعات النواقل وجدت
مكان كل العدوىبـيالكاريمنفي من خالياً سابقاً يعتبر كان والذي (PAHO, 1984)أيضاً،

داء يثبت .(Marsden, 1997)كتينالأمريخارجautochthonousالأصيلشاغاسلم
وأمريكاشاغاسداء:الإنسانفيالحدوث المكسيك شمال تصيب جوهرية مشكلة

والجنوبية التقديرات. الوسطى بدايةالمعتمدةوحسب في سيرولوجية وبائية دراسات على
شخص10 – 20هناك: الثمانينات وفيمليون بالعدوى مصابين اللاتينية مليون65أمريكا
اخت ذلكتحت إلى إضافة العدوى، أمريكا10%هناك: طار في بالعدوى المصابين هؤلاء من
الأعراضيتوقعالجنوبية المزمنوالعلاماتظهور شاغاس لداء . (PAHO, 1984)السريرية

بين ما أصاب قد المرض أن التسعينات وسط في قدر وأن18و16وقد شخص مليون
وأنمليونا50ً الاختطار معمن30%تحت المزمن المرض يظهرون بالعدوى المصابين هؤلاء

.(Moncayo 1992; Wanderley and Correa, 1995)قاتلةنتيجة
لكنالأعلىالانتشار المدن، وحول الريفية المناطق في موجود بالناقل المنقولة للعدوى

وفغيرالتوزع المنازل في يعيش كان إذا وفيما الناقل، وجود على ويعتمد كانتمنتظم إذا يما
والإنسانالظروف الناقل بين التماس تسهل السيرولوجي. المنـزلية الانتشار مستوى كان

الأرجنتين%34 غرب شمال في ريفية قرى ثلاث Gurtler)في et al., 1998)ريفي مجتمع وفي
الانتشارفي معدل المستعرض بالمقطع الدراسات وجدت البرازيل في ساوباولو ولاية

من(16.6%لوجيالسيرو حملة 1971 – 1972في) 61.9%إلى2.9%يتراوح وبعد لكن ،
بحلولمطولة المستوى تراجع الناقل بين( 1.1%إلى 1989 – 1991لمكافحة إلى0.4المدى

في.)%44.8 والأعلى الأطفال في موجوداً الأخفض الانتشار كان الدراستين كلا المسنينوفي
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(Possos et al., 1997) .وجد مقداره1997عامورفاقهجاراميلووقد في7.1%انتشاراً
و و8.25%بيليز، السلفادور، و5.1%في غواتيمالا، هندلروس6.25في جنوب. في في أما

حيث المتحدة، ظروفالعدوىالولايات توجد ولا المنازل في نواقل يوجد لا لكن موجودة
غزو على النواقل التبالمنازلتساعد تم فقد بالناقل، منقولة حادة عداوى خمس عن ليغ

(Benensom, 1995).
العدوىالانتقاليساهم على المحافظة في درجة، أقل أنه رغم الدم، نقل أهمية. عبر تعتمد

الجمهرةهذه في العدوى انتشار على الموطونة المناطق في وجد): السكان(الآلية فيفقد
أن فيها17%المكسيك المتبرعين دم الكروزيةأضدادمن Rangel)للمثقبية et al., 1998)،

ذكرت حين عدوى3في من المتحدة الولايات في الدمالكروزيةالمثقبيةحالات نقل . عبر
من كبير عدد يوجد حيث وميامي، أنجلوس لوس مناطق بعض أمريكاالمهاجرينوفي من

كان للعد 49.565من34اللاتينية، إيجابيين بالدم السيرولوجيةمنوىمتبرعاً (Leibyالناحية

et al., 1997(.
دراساتالانتقالوثق عدة في الباراغوي: الخلقي إيجابياتأماكن172من3%نקְقَل: ففي

الكروزية الناحيةللمثقبية أطفالهنمن إلى العدوى ،(Russomando et al.,1998)السيرولوجية
نفسه الشيء الأرجنتين في 149من4%و(Arcavi et al., 1993)ماًأ62من5.3%: وحدث

(Zaidenberg and Segovia, 1993)341من2.6%و،(Streiger et al., 1995).وكذلك
العدوى910من9.5%مرر بوليفيا في وجد.(Azoge, 1995)أمهات المتحدة الولايات وفي

بنيتما في3.765من0.3%أن(1999)ورفاقهدي أضدادبوسطنمدينةحاملاً لديهن
الكروزية فيللمثقبية تحدث قد الخلقية العدوى أن وخمَّن لي.المنطقةهذه، بـيوجد

متبرعקְين (1999)ورفاقه لدى الكروزية للمثقبية المتحدةبالدمأضداداً الولايات في ولدا وقد
كان ولما موطونة، مناطق إلى أبداً يسافرا تاريهذانولم لديها عائلة من مرضيالمتبرعان خ

اقترح فقد ومضاعفاته، القلب خلقيةالمؤلفونلمرض كانت ربما العداوى .أن
لاعتلاللفتتم العالي المعدل بسبب خاصة شاغاس، داء في العامة الصحة لأهمية الانتباه
البرازيل. المزمنينالمرضىفيcardiopathyالقلب وسط مثل: في الأحشاء ضخامات تشكل

وضخام القولون المريءضخامة المزمن) نتيجة(عقبولاًة وفي. للمرض شاغاس داء يشكل
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الأكثر السبب المناطق للموتتواتراًبعض الرئيسي والسبب القلبية، العضلة توكد.لاعتلال
فيالموت الشاغاسي القلب اعتلال عن درست10من7الناجم اللاتينية أمريكا في فيمدن

للوفيات ,Puffer and Griffith)استقصاء شاذ. (1967 بشكل مرتفعاً الوفيات معدل كان
في بروتو روبيريو مدينة في. البرازيلفي السبب هو شاغاس داء الوفيات13%كان مجمل من

بين الجمهرة و44إلى25من29%(،سنة 15 – 74في الرجال من في22%سنة النساء من
العمرية اדֱموعة بشكلداء). نفس ريفي مرض هو المرضشاغاس في عقابيله أن إلا رئيسي،
في تشاهد من. أيضاًالمدنالمزمنين المهاجرين أن كما أيضاً، المدن في بالناقل الانتقال يحدث

معهمالبلدأطراف الناقل وربما المرض .يجلبون
فيالعدوىوجدت:الحيواناتفيالحدوث الداجنة150الطبيعية الثدييات، من نوعاً

س حد على أنكل،وعلى. واءوالبرية المؤكد غير فمن العامل، استعراف صعوبة وبسبب
ال الذراري الكروزيةمعتتوافقاستفردتتـيكل حيوانية. المثقبية أنواع عدة تخدم

مواقع في الارغواي. مختلفةايكولوجيةكمستودعات إيجابياً: في المباشر التراص اختبار كان
الماشيةرأسا37ًمن3فيالكروزيةللمثقبية 16و (10%)خنـزيرا20ًمن2و (8.10%)من

كان،(37.5%)قطط8من3و(34.6%)كلبا44ًمن حين وأبصوم3في اًواحداًخيول
Fujita(سلبيةكانتمدرعات3و et al., 1994 .(وشائعة مهمة أثوياء والقطط الكلاب

الحيوانات بين في. الداجنةللطفيلي البلدات من مجموعة الغروفي الأرجنتينبـيالشمال من
الثوائي28من39.3%وكلبا68ًمن41.2%كان التشخيص في إيجابياً قطة

xenodiagnosis؛(Gurtler et al., 1993)فيوفي عن: المتحدةالولاياتتكساس التبليغ تم
الكلاب11 في شاغاس داء من بأعراض مصحوبة (Meurs et 1987 – 1996عاميبينحالة

al., 1998.(هذهعدةأكدت في أعلى الموطونة المناطق في العدوى انتشار أن دراسات
في هو مما كان. الإنسانالأنواع فنـزويلا في يوروكي قرية تم (50%)كلبا140ًمن70ففي

الثوائي؛إيجابياًاختبارها التشخيص تشيليفي و3321من9.1%كان: وفي من11.9%كلباً
بين. ياًإيجابقطط1805 ايجابية 8.4%أنالثوائيالتشخيصكما كانت البشرية الجمهرة .من

تخدم أن أخرى داجنة لحيوانات مسح)Miles, 1993(أيضاًكمستودعاتيمكن وفي ،
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لـ في24سيرولوجي الرابعة المنطقة في ريفياً الدمويتشيليموضعاً التراص اختبار أظهر
في الكروزية للمثقبية و145من1.7%وماعزا232ًمن 7.8%أضداداً من4.8%أرنباً

العدوى42 من عالية معدلات أثبتت كما Correa)خروفاً، et al., 1982)الكلابفي
هضبة. والقطط في شائع داجن حيوان وهو القبيعة جداًأندينيلعب مهماً وبائياً دوراً المرتفعة

مع المنطقة، تلك في شاغاس داء انتقال منمعدلاتفي تتراوح في61%إلى 10.5%للعدوى
بوليفيا من مختلفة .مواقع

البريةالعدوىتأكدت الحيوانات أنواع من كبير عدد في أيضاً يمكن. الطبيعية أنه ورغم
الأنواعثدييلأي كل فليست العدوى، يكتسب أن بالعدوى المصابة النواقل مع تماس على

داءمتساوية توطن على الحفاظ ال. البريةفيشاغاسفي البرازيلتـيفالدراسات في أجريت
جنس من الأبصوم أن أظهرت الرحم(Didelphisالرحممزدوجةوفنـزويلا مزدوجة

الرحموالجرابية جداً) albiventrisمزدوجة مهماً دوراً في. يلعب الثوائي التشخيص كان
تمثل750 في31ثديياً الجافة الاستوائية الغابات من إيجابياًنوعاً فنـزويلا في الجبلية السفوح
كان143ووجدت. أنواع10في الجميع، بين الجرابية 83%عدوى الرحم مزدوجة في منها
تمثلرغم بالعدوى المصابة الحيوانات العينة30%أن في الثدييات من تموجاتشوهدت. فقط

م أكثر ويصيب الماطر الفصل اية في يرتفع العدوى فمعدل الأوبوصوممن 80%نفصلية،
(Telford et al., 1981) .هذه في منفترةmarsupialsالوخفياتتوجد الدمتطفلنمطولة

منتـيوال أكثر تمتد الأبصوم. (Mello, 1982)شهرا12ًقد ميلهمهماًكان بسبب
بين وصل حلقة أو كرابطة يخدم وبذلك البشر، بيوت من والبريةالحلقاتللاقتراب الداجنة

اللاتينية،. للعدوى أمريكا في شائع وهو المدرع، أن منقدوجد عدد في بالطفيليات يصاب
في. البلدان الدم تطفلن الولاياتفحصواراكوناً 30 (43%)من13وجد في جورجيا في
النسيجية. المتحدة الناحية من القلبية العضلة في: حالات10فيوالإمراضيةفحصت شوهد

التهاب حالة ووجدتكل البؤر، متعدد خفيف إحداهاكيسةخلالي في تسبب. طفيلية لم
النوع هذا في ظاهرياً إمراضاً .(Pietrzak and Pung, 1998)العدوى
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مندوريدوم:الإنسانفيالمرض بالناقل الانتقال حالات في يوما14ًإلى7الحضانة
أطول بينعندماأما. وأحياناً الحضانة دور فيستمر المنعدى بالدم العدوى 30 – 40تنتقل

تمييز.يوماً ومزمن: أطوارثلاثةتم ومتوسط مساق. حاد بين يتراوح أن الحاد للطور يمكن
مصحوب قاتلبأعراضغير أو وخيم مرض إلى جداً، شائع وهو بـ. ، المرض 19تجلى

في بينمريضا59ًشكلاً فنـزويلا في وعولجوا الحاد الطور تتضمن.1996و1988لديهم
المرض تواتراًفيأعراض تظاهراته رومانا: أكثر وعلامة والصداع العضلي والألم الحمى

Roma a)جفن والذيفيتورم واحد رئيسيجانب بشكل للدغة أرجياً تفاعلاً وقد) يبدو
في الأطفال(المرضىمن20%شوهدت مصحوبة15%كان).خاصة غير الحالات من
لدىفقط،بحمى11.9%تظاهر. بأعراض تلقيحي50%وكان شاغاس ورم الأطفال من

للطفيلي( موضع تكاثر عن ظاهرياً ينجم بعيدة، لمفية عقدة اكتناف مع تظهرلك).تورم لم ن
في الدخول مكان على تقريباً 25%علامات المرض الشكل. من عن الناجمة الحالة إماتة معدل

عصبيةويحدثتقريباً، 8%الحاد أو قلبية مضاعفات من يعانون الذين الأطفال في الموت
رئيسي بشكل .(Anez et al., 1999)مركزية

معالطوريتألف كامنة عدوى من دور من وجودالمتوسط دون خفيف دم تطفلن
سريرية، المزمنتـيوالأعراض المرض إلى تترقى أو محددة لفترة تدوم الدور. قد هذا مקֱيز

إيجاثوائيبتشخيص سيرولوجي تظبـيأو أي أواهراتدون هضمية أو قلبية سريرية
مركزية القلبولاعصبية كهربية مخطط على أو شعاعية تبدلات الشكل. توجد هذا يشاهد

المناطق خاصالموطونةفي بشكل الحياة من الأولى الثلاثة العقود يظهر. (Dored, 1981)في
العضلةفحص التهاب من بؤراً الطور هذا في وكانوا حادث من ماتوا الذين الأشخاص جثث
اللأوتناالقلبية الضفيرة في العصبونات عدد .وديةقص

فيالشكليشاهد الأشخ 30%إلى 10%المزمن عادةمن ويظهر بالعدوى، المصابين اص
الحاد15إلى10بعد الطور من المزمن. سنة الشكل هو الشاغاسي القلبية العضلة اعتلال

وال. أهميةالأكثر الأولى، التظاهرات الأنقباضتـيبعد خوارج من تقريباً دائم بشكل تتألف
حزمةوألم من اليمنـى للحزيمة جزئي أو تام إحصار يظهر كهربيةبركي، مخطط في هيس
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بطينياً.القلب جدار الجثث فحص ويظهر الطور، هذا أثناء القلب فشل علامات تشاهد
دممعضعيفاً فقط.أمهات القلب كهربية مخطط في بشذوذات المزمن الشكل يتظاهر ما غالباً
بالخلايا. سريريةأعراضدون والارتشاح التليف من مناطق المرضي النسيجي الفحص يبين

منالوحيدة المزمن الشكل في موجودة غير حالات وهي طفيليات، يوجد لا لكن النواة
أدناه(عادةالمرض المذكورة النظريات التهاب). انظر مع القلبية الآفة القلبيةالعضلةتتوافق

البؤر الصغير المنتشر نفسوهناك،،microfocalالمليف العقدالوقتفي عدد في واضح نقص
حوالي. (Gonazález Cappa and Segura, 1982)وديةالأ أن الأرجنتين في قدر،  20%وقد

شاغاس بداء المصابين كل القلبيةيعانونمن العضلة التهاب المناطق. من من العديد في وجد
أمريكا في الأحشاءاللاتينيةالموطونة في ضخامات إلى يؤدي شاغاس داء من هضمي شكل

القولون ضخامة ووجدمةوضخامثل عصبية-المريء، أشكال تواتراً، أقل بشكل لكن
مخاطية وورمية إعادةنـييعاقد. وغدية من المكتسب المناعي العوز متلازمة من المصابين
مع المرض قلبـي (75%)عصبـياكتنافتنشيط المريء (44%)أو في عضلي التهاب أو

.(Ferreira et al., 1997)والمعدة
ايفهملم بعدإمراض المزمن الجهاز. لشكل أو القلبية العضلة آفات بين العلاقة فقد إن
هذهالهضمي إمراض لتفسير رئيسية نظريات ثلاثة لنشوء اדֱال فسح قد الطفيليات ووجود

ذيفان) 1:التظاهرات الكروزيةينطلق عندماالمثقبية العصبونات أو العضلية الخلايا ويخرب
الكاذبة)2.الكاذبةالكيساتتتمزق الكيسات من مستضد الكروزيةيمتص منللمثقبية

محدثاً القريبة الخلايااستجابةالخلايا هذه تخرب العضلية) 3.مناعية والخلايا الطفيلي تشارك
مشاع المستضدات العصبونات تخربin commonأو ولذلك تجاهالتفاعلات، المناعية

أيضاً الثوي خلايا فإنوجوعدموبسبب.الطفيلي الضرر عن مسؤولاً يعتبر قد ذيفان أي د
وجدت قد الذاتية المناعة هيمكاناًنظريات الداعمة البينة أن رغم الأخيرة، السنوات في لها

بعض(Kierszembaum, 1999)ثانوية اقترح عنالمحققين، ناجمة تكون قد الآفات أن
ال للطفيليات التهابية داخلتـيتفاعلات .(Brener and Gazzinelli, 1997)النسجتبقى

يكتسبتظهرلا عندما عادة للمرض مناعياً) يصاب(أعراض المؤهلين الأشخاص
نقل من بعدالدمالعدوى فيما ثم اللمفية، العقد واعتلال مطولة حمى عندهم يظهر قد لكن ،
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وتضعفالطحال؛تضخم مرتفعة حمى العدوى تسبب فقد المناعة الناقصي المرض في أما
مترقٍالعامةالةالح بشكل .لصحتهم

المبتسرةالأكثرالعلامات والولادة والطحال الكبد ضخامة هي الخلقي المرض في تواتراً
قل)كغ2.5منأقلالوزن( وقصور والدماغ السحايا التهاب الشبكية، في تبدلات معبـي،

القلبفيتبدلات كهربية نادرة. مخطط شائعة(الحمى ).غير
العدوىيعتقد:لحيواناتافيالمرض أن واسع، نطاق وعلى الكروزية، غيربالمثقبية

الحيو في بأعراض عنالبريةناتامصحوبة كبير، وبشكل ناجماً، الانطباع هذا يكون وقد ،
للمفصل السريري الفحص الوعائية. نقص والصور القلب كهربية تخطيط دراسات أظهرت

للجرذان نظمالمن) الأجرذالجرذ(البطينية اضطرابات الكروزية بالمثقبية طبيعي بشكل عدية
وبطينية، وإحصاروإحصاراًأذينية الثانية الدرجة من بطينياً التدفقي) انسداد(أذينياً السبيل

اليمنـىالأيمن الأجواف مزمنة.وتوسع بعداوى المصابة الكلاب في التغيرات نفس شوهدت
الطور. (Blandon et al., 1995)الكروزيةبالمثقبية حضانةالحاديتميز دور بعد يبدأ والذي ،
من معتدلة، 5 – 42يمتد بحمى فييوماً، جفنية واضحة،الحالات،بعضووذمة كبد وضخامة

في وتغيرات قلبية واضطرابات متعدد، لمفية عقد ا. العصبـيالجهازوتضخم الحادلطوريدوم
ينت30إلى10من بعدها أكثر، وأحياناً يمتدالمرضقليوماً قد والذي المتوسط الطور إلى

سريرية تظاهرات دون الكلاب. سنوات لدى حادةالذينوجد تجريبية عداوى عندها
والتهاب أورباخ ضفيرة عصبونات في واضحة المريءالعضلتبدلات من الأسفل الثلث في

(Caliari et al., 1996)،حشويةلكن ضخامات أي عندها توجد في. لم : الإنسانوكما
بالتهاب المزمن الشكل من13مات. القلبيةالعضلةيتميز عن26كلباً تجريبية بعدوى مصابة

دموية مثقبيات بقيخلالطريق حين في عفوي؛ وبشكل الحاد، كلبا38ًمن12الطور
سنتينةيالتالةالدوربمثقبياتبعدوىأصيبت أو مدة وعاشوا المزمن الطور إلى أحياء . بقوا

نفسلدىجدتو الحيوانات الطورالتغيراتهذه خلال الإنسان عند المشاهدة الحادالقلبية
المزمن عندالتظاهراتتتوافق. (Lana et al., 1992)أو والصدرية والتخطيطية السريرية

مع المزمن شاغاس بداء المصابة القلبمرضالكلاب من6بقي. أيمن أقل أحياء كلاب
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عاش6 بينما من5أشهر، أكثر عند. شهرا30ًمنها الحيوان عمر حسب المحصلة اختلفت
الأولي الدماغ. (Meurs et al., 1998)الفحص في تغيرات عن أيضاً التقارير بعض هناك

الطور خلال المحيطية المزمنالحادوالأعصاب و. والطور كلبة في العدوى من7وجدت
فرجينيا في الثمانية قدالمتبالولاياتجرائها الكلاب في العدوى أن يوحي ما وهذا حدة،

أو المشيمة عبر .الأملبنتنتقل
الانتقالالعدوىمصدر بالعدوىعدوىمصدر:وطرز المصابة الثدييات هو شاغاس

داجن شبة حيوان أي يكون وقد يعديمستودعاًدائماً، حيث بناقل، الانتقال حالة في
يعدي بدوره والذي الناقلَ، الإنسانيواناتحالحيوانُ فيها بما شاغاسأنيبدو.أخرى داء

البيئة ويغزو البرية، في مفضل بشكل البرية في موجود الطبيعة وجودالداجنةفي عند فقط
منازل في الحياة من تمكنها إيكولوجية وظروف منـزلية هذه؛البشرنواقل كانت ولما

ال بقيت فقد المتحدة الولايات في موجودة غير فيالظروف البلدالبريةعدوى ذلك وعلى. في
داخل: كل وتفضيلي، حصري وبشكل تعيش، نواقل المناطقالبيوتهناك من العديد في

الأقل على أو اللاتينية، أمريكا في الفقيرة منيحتملالريفية نوع فيها والمنازل ذلك، تفعل أن
ال تتكاثرتـيالشقوق لكي الحشرة اليوموتختفيتحتاجها تلك. خلال في منتشرة العدوى

خاص بشكل المهاجرون. المناطق يحمل المدنالذينقد ضواحي إلى البلد أطراف من ينتقلون
ويصيبون الشخصية حاجياדִم في جديدةبالاحتشارالناقل إقامة يستوطن. مناطق ما غالباً

المنعدية النواقل أو بالمدالكروزيةبالمثقبيةالمهاجرون المحيطة المناطق داءفي يكون حيث ن
مسبقاً متوطناً للإنسان. شاغاس الرئيسية الاختطار عوامل أحد أن عديدة دراسات أظهرت
من عدد وجود المنـزل؛الكلابهو خاصةفي أيضاً، القطط الدراسات بعض وذكرت
هذه تكون رئيسي.منعديةالحيواناتعندما مصدر هي الكلاب أن إلى الملاحظات هذه تشير

النو في. (Curtler et al., 1998)وعدواهااقللطعام الدجاج اختطارالمنـزليشكل عامل
مستعد غير أنه رغم عليه يتغذى الناقل الكروزيةلأن الكروزيةيمكن. للمثقبية أنللمثقبية

شبه البرية الحيوانات خلال من الإنسان بيئة في والأبصومالداجنةتدخل والقبيعة المدرع مثل
ا. وغيرها ومطولة،عند مرئية عدوى أيضاًويمكنلجرذان لعدوى مصدراً تكون أن
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(Blandon et al., 1995) .ذلك من كامناً:أكثر مصدراً الإنسان يكون للعدوى) محتملاً(قد
الطور في متابعتهاالحادحتـى تم دراسة عكسته ما وهذا المرض، على13من أجريت سنة

المزمنيعانونمريضا202ً الطور على:من المحافظة تمت أنه الثوائي التشخيص أظهر
فيتطفلنمستويات متساوق بشكل في146الدم حاد بشكل وارتفعت منهم؛14مريضاً،
حين منوعلى،(Castro et al., 1999)حالة42فيانحدرتفي هناكهذهالرغم النتائج،

بكث أهمية أكثر منعدية كلاب وجود أن إلى تشير إحصائية منفييردراسات النواقل عدوى
المنعدين البشر .(Gurtler et al., 1991)وجود

مثلعددتكيف تام، وبشكل الإنسان، مع للتعايش النواقل المحتشرمن والذيالفسفس ،
والأرغوايمناطقله وتشيلي والبرازيل وبوليفيا الأرجنتين تشمل الانتشار من وبيروواسعة

الأنواع. والباراغوي هذه سهولةتلعب بسبب الإنسان عدوى في رئيسياً معتماسهادوراً
لأا. البشر مهمة وهي البرية، وفي البيوت في موجودة أنواع هناك أن المثقبيةتدخلكما

ذلكالكروزية على ومثال الداجنة، البيئة البروليكسية: إلى تنشطتـيوال،Rhadniusالرادنة
وفنـزو والإكوادور كولومبيا في الوسطىكثيراً أمريكا ومعظم هناك. والمكسيكيلا زال وما

مثل المنازل مع التكيف حدثية في زالت ما أخرى فيT. sordida السورديديالفسفسأنواع
والبرازيل وبوليفيا الشرقيفيPanstrongylus megistusينةالمزغلةدوالمست،الأرجنتين الجزء

البرازيل، البرازيليمن الشمالوالفسفس البرازيلفي من T. maculateالمبقعوالفسفسالرقي

برية: أخيراً.فنـزويلافي أنواع ومثالبشكلهناك الداجنة حول البيئة تغزو لكنها أساسي
الإسباذلك تشيلي،نـيالفسفس الشماليةفيT. protactaالماطلوالفسفسفي أمريكا

للدماء المصاص لا. لمتحدةاالولاياتفيT. sanguisugaوالفسفس الأنواع هذه أن ورغم
أا إلا الإنسان عدوى في مهماً دوراً البريةتحافظتلعب في شاغاس داء توطنية يتبرز.على

مثلبعض المحتشرالنواقل، وبسهولةالفسفس يلوث وبذلك الطعام، تناوله أثناء أوالجلد،
المعدي العامل انتقال ويسهل للثوي المخاطية الأ. الطبقة هيهذه فيالأكثرنواع أهمية

الإنسان إلى مثل. الانتقال أخرى، أنواع الماطلتتبرز ولذلكبعد،الفسفس الطعام، تناول
في دوراً تلعب قد لكنها الإنسان، عدوى في أهمية أقل بمضغهاحالفهي الحيوانات قامت

منها للتخلص محاولة في .وأكلها
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بشك) بيئيات(إيكولوجيا مرتبطة شاغاس وثيقداء التطور(التخلفمعل والفقر) نقص
اللاتينية أمريكا في للمدن والمتاخمة الريفية المناطق مستقر. في غير بشكل المبنية المنازل توفر

للأسقف إضافة واللبن الطين من ظروفاًالمصنوعةوالمصنوعة القش، أو النخيل سعف من
الفسفسي للاستعمار الدجاجضاًأيالبقيعتادtriatomineمثالية منازل في الإقامة على

الخنازير وزرائب والزرائب الأرانب الطيور(والمطايروأقفاص حفظ الصوف) أقفاص وأكوام
ونحوه(والطريح ريش من يطرح ما بالمنازلالمناطقفي) كل .المحيطة

أاالخلقيالانتقال رغم الإنسان، لعدوى أيضاً مهمة مصادر الدم نقل عبر أقلوالانتقال
بناقلانتشاراً الانتقال الإنسان(من في المرض العامل)انظر تدخِل لأا وخاصة لافي، مناطق

فيها النواقل ينتقل. توجد أن المقوسات، داء عكس على شاغاس لداء الخلقيبالطريقيمكن
العدوى من المزمن الطور في الأم تكون قد. عندما الانتقال أن الطعاميحدثورغم أكل من

بمفرغات أهمية) براز(الملوث أن إلا أيضاً، المنعدية ماهذاالفسافس المرض وبائيات في الطريق
الدراسة قيد في. زالت عارضية عداوى هناك كانت منالمختبراتكما الأعضاء غرائس ومن
منعدين .متبرعين
للطفطرقتعتمد:التشخيص المباشر الاستعراف على شاغاس لداء النوعي يليالتشخيص

التفاعلات تقنية. المناعيةواختبار باستخدام الطفيلي دنا كشف على الحالية الجهود ركزت
كانتسلسلةتفاعل) طريقة( ولما الكروزيةالبوليمراز، فقطالمثقبية قصيرة لفترة الدم في تبقى

تستخدم) الإثبات(الإظهاراستخدمفقد حين في رئيسي، بشكل الحاد الطور في المباشر
المحددختباراتالا غير الطور أو المزمن الطور في .المناعية

أو: المباشرةالرؤيةفي رقيق فلم خلال من أو وساترة شريحة بين إما طازج دم يفحص
غيمزامصبوغثخين كل. بطريقة في: على إلا محدودة التشخيصية الإجراءات هذه فعالية

الأطالحالات في الخلقية العدوى وفي جداً تحتالحادة العمر6فال من الفحصيفشل. أشهر
طفيليات أي إيجاد في غالباً للنسج طريقة. اדֱهري هي كفاءة الأكثر (Floresستروتالتقنية

et al., 1966(عينة تترك منخفضةدموفيها بسرعة المصل وينبذ تتخثر، ) دورة200(حتـى
الخلايا بقايا من عاليةالدموية،للتخلص بسرعة وأخيراً) ورةد600(ثم المثقبيات، : لتركيز
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الثفالة تطفلنتصبح. تفحص مستوى انحدر كلما فعالية أقل سابقاً المذكورة الإجراءات كل
الدمالمباشرةالطرق.الدم وزرع الثوائي التشخيص هي الحدية للحالات فعالية (Anezالأكثر

et al., 1999(الطوالتلقيح تكون جميعها وفيها الحيوانات، القليلةفي دمالموجودةفيليات في
متضاعفة الثوائي). متكاثرة(المريض التشخيص المريض: في أنتجتبنواقليلدغ منعدية غيرر

الدجاج على وتغذى المختبر العارضية(في العدوى براز) الكروزيةبالمثقبيةلمنع ويفحص
بعد الطفيلي 30 – 60الحشرة وجود لكشف مرضى100%فعالةالطريقةهذه. يوماً في

من وأقل الحاد، أو50%الطور المزمن الطور مرضى من. المحددغيرفي عينات زرع يفضل
نيكول، ماكنيل نوفي وسط باستخدام والنسيج تتألف: أخيراً. يوما30ًيستمروالتلقيحالدم

في عينات تلقيح من للتشخيص أخرى لاحقاًفئرانطريقة ومراقبتها منعدية غير جرذان أو
الدم تطفلن عن .بحثاً

مجرىترقىوكلما في الطفيليات وجود يكون المحدد، غير أو المزمن الطور إلى المريض
المناعيةمنخفضاًالدم الطرق استخدام يجب ولذلك المباشرة، الطرق لإجراء اختباركان. جداً

المتممة ماتشادو(تثبيت جورجيو تفاعل الآن) أو أما الماضي في المباشرفيعتبرشائعاً التراص
المرتبط المناعي الممتز ومقايسة اللامباشر المناعي الأكثرزيمـبالإنوالتألق الاختبارات هي

ونوعية علىتعتمد. (Anez et al., 1999)حساسية الحساسية، أقل درجة وإلى النوعية،
درست وقد المستخدمة، الهدفالمستضداتالمستضدات لهذا (,.Umezawa et alالمأشوبة

الطفيلي. )1999 دنا يكشف والذي البوليمراز سلسلة تفاعل استكشاف تم أن. كما يجب
الكفايةالتفاعلاتتكون فيه بما وحساسة عالٍ بشكل .(Gomes et al., 1999)نوعية

حتـىاعتباريمكن بعمر رضع في الخلقية العدوى وبعد6حالات حادة، حالات أشهر
يجب مزمناعتبارهاذلك محددةحالات غير أو الأيج. ة أضداد وجود على التركيز Mيجب

أضداد) السيرولوجيا(المصلياتاستخدامعندAالأيجأو لأن وذلك الخلقية، الحالات في
الأصحاءالمشيمةتعتبرالوالديةMالأيج الأطفال في عدوى تقلد أن ويمكنها ، .

الرانجليةتفريقيمكن الكروزيةعنالمثقبية بينهماالمثقبية الخطأ إمكانية رغم ، -
مختارةمورفولوجياً مستضدات على اعتماداً المناعية أو)(Acosto et al., 1991وبالطرق

البوليميراز سلسلة . تفاعل
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عليهاالمتوفرةالأدوية: المكافحة يعول ولا سامة، شاغاس داء من الحاد الطور لمعالجة
العدوى، معالجةولاباستئصال هناك المزمنةيوجد للعدوى ،(Levi et al., 1996)شافية

الانتقال مكافحة جداً المهم من وجه. ولذلك على كالبرازيل البلدان من عدد الخصوصقام
مستقلبحملات بشكل فيستبدأت. (da Rochae e Silva et al., 1998)للمكافحة دول

أمريكا البارغو(جنوب تشيلي، البرازيل، بوليفيا، تحركا1991ًعام) الأرغوايايالأرجنتين،
العالمية الصحة منظمة من بدعم للمكافحة وبحلول. (Schofield and Dias, 1999)إقليمياً

بشكل1999عام وتراجع الأرغواي في بناقل الانتقال وتشيليواضحتوقف الأرجنتين في
والباراغوي بوليفيا في يتراجع لم لكنه . والبرازيل

كاملبالانتقاللمكافحة بشكل الشقوق: ناقل من للتخلص البيوت تحسين يتم أن يجب
ال مستعمراדִاتوطدتـيوالصدوع النواقل كل. فيها وقتاً: على ويحتاج مكلفاً هذا كان لما

بمبيداتلإنجازه،طويلاً بالاحتشار المصابة المنازل سطوح معالجة هو الأسرع البديل فإن
ثمالةحشرية معظمالتخليقيةpyrethroids داتورييثدالبيرتستعمل.ذات ومازال. الحالاتفي

الدراسة قيد التخليقية الحشرات هرمونات الأفضل. استخدام عنإبعادمن والقطط الكلاب
بل للناقل مهم غذاء مصدر فقط ليست لأا الإنسان للمثقبيةضخمومستودعمحيط

خلالتـياللأمكنةاتحديديتم. (Gurtler et al., 1998)أيضاًالكروزية من تعالج أن يجب
ال الناقلتـيالتقارير ورؤية تلقيها غالباً(البيوتفييتم المنفرات رذ بعد وكشف) موجود

سيرولوجية نتائج لديهم الكروزيةإيجابيةأشخاص هي.للمثقبية الأخيرة المقاربة أن ورغم
ويعول كفاءة تستعرفعليها،الأكثر أا سيئتها أن شاغاس) ددتح(إلا بداء الموطونة المناطق

عندما بالعدوىيصابفقط السيرولوجيةأنيبدو. الناس الإيجابية في للمثقبيةالتدقيق
سيعطيالكروزية الداجنة الكلاب تكون. (Gastanera et al., 1998)مشاדֲةنتائجفي قد
لاستعرافالمقارباتإحدى ظ) تحديد(المحتملة قبل الموطونة عدوىالمناطق المثقبيةهور

الناقلالكروزية أضקְداد كشف الطفيلي(هو من الحيوانات) بدلاً أو الإنسان الداجنةفي
(Barriga, 2000) .الضروري المنـزلية،استمرارمن للنواقل المبدئي الاستئصال بعد الرصد
يمكنها أنه تبين ثمتوطيدفقد ومن الحشرات مبيدات تطبيق بعد المنـزل خارج العودةبؤر

كثافتها 6خلالالأصليةإلى ذلك. سنوات1  من أكثر المساكن: بل البرية الأنواع تحتل قد
الداجنةالمهجورة النواقل قبل . من
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بالدمالوقايةتتم للمتبرعين المفترض الاستعراف خلال من الدم نقل عبر الانتقال من
منباستخدام قادمين كانوا إذا فيما لمعرفة خلالاستبيانات ومن شاغاسية اختباراتمناطق

جنطيان ببنفسجية به المتبرع الدم بمعالجة أو أكثر،ساعة24لمدة) ل/مغ250(دموية أو
الأ/مع حمض إضافة دون للضوءبـيسكورأو  ,Morães-Souza and Bordin)وتعريضه

1996(.
محار للأمهاتبيمكن المناسبة بالمعالجة الخلقية العدوى تقارير،المنعدياتة توجد لا لكن

الطريقة هذه فعالية حول عليها . يعول
هناكأنورغم زالت فما شاغاس داء ضد لقاح إنتاج דֲدف أجريت كثيرة دراسات

في تقف التحقيقمعوقات والأضداد المحصنة الأضداد بين التفريق صعوبة عن ناحمة تـيذلك
تولد الطويلمرضاًقد المدى . على

عـراجـالم
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الأبواغداء CRYPTOSPORIDIOSISخفيات

ICD-10 A07.2

الأبواغالعدوى: المرادف .Cryptosporidiumبخفية
الأبواغجنسيحتوي: السببيات إلىخفية بالإضافة وحلقيةIsosporaالبوائغمتماثلة،

علىToxoplasmaالمقوسةوSarcocystisالعضليةالمتكيسةوCyclosporaالبوائغ) هدبية(
الأكرياتأوالي ولما). سابقاSporazoaًالبوائغ(Apicomplexaشعبةفيcoccidiaمجموعة
عامكان ميز قد من1907الجنس أكثر وصف فقد تيزير قبل من20من الأبواغنوعاً ،خفية
اعتمادولكن حاليا6ًتم وثدييات. فقط الإنسان من كلاً يصيب الذي الوحيد أخرىالنوع
القصيرةخفيةهو كل. parvum(Barrige, 1997)الأبواغ هذاأنيبدو: على ضروب بعض

والماشية الإنسان تعدي أخرى وضروب فقط، الإنسان تعدي خفيةتعيش.والفئرانالطفيلي
ال المتكيسة البيوض تشكل حيث الدقيق المعى في سوي بشكل القصيرة فيتفرغتـيالأبواغ

الثوي ك. براز علىتحتوي متكيسة بيضة بوغية4ل الشكلموزيةsporozoitesحيوانات
الطفيليتـيوال من المعدية المرحلة يخلع. هي البيضية الكيسة مستعد ثوي يأكل عندما

جديدالحيوان ثوي لمعى الظهارية الخلايا ويخترق المحصن غطاءه كل. البوغي حيوانيتمايز
الأتروفة هو كروي طفيلي إلى ليشكلوالذيtrophozoiteبوغي جنسياً لا بدوره يتكاثر

المقسومات من المتقسمة(merontنمطين منهاقطر) سابقاschizontًسميت كل
تقريبا5ً النمط. مكرومتر من المقسومة 8منIتشكل الشكل6  موزية جديدة طفيليات
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تشكل) merozoiteالأقسومة( حين النمطالمقسومةفي بII4من الشكلأقاسيم يضوية
العرسية ظهارية. gametocysteتسمى خلايا وتغزو الثوي خلية تنضج حالما الأقسومة تغادر

الأقاسيمحيثأخرى، من المزيد العرسيات) Iالنمط(تنتج تغزو) IIالنمط(أو كما
مذكرة خلايا إلى تمايز حيث جديدة معوية خلايا مكروية(العريسيات -microgعرسيات

ametocyte (مؤنثة الكبروية(وخلايا العرسية ). macrogametocyteسليفة
منالعرسياتتنتج كبيرة أعداداً المكرويالمكروية طولهاالخيطيةmicrogameteالعرس

وال1 – 2 خليةتـيمكرومتر، اللاقحةسليفةوتخصبالثديتغادر مشكلة الكبروية العرسية
zygote .الثوي خلايا في اللاقحة عيانيةتنضج بوغية حيوانات أربع داخلأيوتنتج ليست

الأبواغ الآنتـيوال-كيسة معدية الناضجة. هي اللواقح معظم غشاء) 80%حوالي(تطور
قطره قاسياً معدية 2.5 – 5خارجياً متكيسة بيوضاً وتصبح البيوضتطرح. مكرومتر هذه

البيئة وتلوث الثوي براز في اللو:المتكيسة لبقية غشاءيكون هذه. رقيقخارجياقح ولأن
التمزق، سهلة الجدران الرقيقة المتكيسة حيواناדִاالبيوض معيدةالبوغيةفإا المعى في تبقى

الثوي نفس . )(Fayer and Ungar, 1986عدوى
البشريالانتشارعالمي:الجغرافيالتوزع الأبواغ خفيات داء من حالات عن التبليغ تم ،
من أكثر . (Benenson, 1997)قارات6فيلداًب50في
عامأولاستعرفت: الإنسانفيالحدوث البشري الأبواغ خفيات داء من 1976حالتين

المناعة معوزي مريضين الأوبئةذلكومنذ. في من والكثير الحالات من العديد تمييز تم . الحين
إلى تحريات عدة البرازالبيضةانتشارأنأشارت في في2%إلى1%منراوحيتالمتكيسة

و4.3%إلى 0.6%أوروبا، الشمالية، أمريكا الناميةفي20%إلى10%في كل. البلدان وعلى
معدلات سابقة عداوى على سيرولوجية بينة منللإيجابيةأظهرت في35%إلى25%تتراوح

من وأكثر الصناعية، البلدان65%البلدان شهرة. الناميةفي الأكثر الوباء في1993عامحدث
بالولايات وسكونسين في تعرضالمتحدةميلووكي وأصيب1.6حيث شخص، مليون

ومات403.000 من. (Lisle and Rose, 1995)7بالعدوى، وبكثير شيوعاً أكثر العدوى
أكثر بشكل وتحدث السريري، ومخالطيتواتراًالمرض السنتين عمر تحت الأطفال في
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والم المنعدين، معتعالأشخاص الناميةالمواشياملين البلدان إلى والمسافرين والملاكمين ،
الأشخاص وخاصة الأبواغوجدت: أستراليافي.المناعةالمعوزيوالجنوسيين،  4.1%فيخفية

من المأخوذة البراز عينات فييعانونمريضا884ًمن توجد ولم والأمعاء، المعدة التهاب من
يع320 لا مرضى من مأخوذة والأمعاءمنانونعينة المعدة . (Tzripori et al., 1983)التهاب

أن ورغم المتحدة، الولايات في الأبواغأما البرازخفية عينات في مشابه بشكل فيوجدت
في4%حوالي أيضاً وجدت أا إلا والأمعاء، المعدة بالتهاب المصابين العيناتمن 13%من

أصحاء أشخاص من . المأخوذة
منأنواعتعدي: الحيواناتفيالحدوث الأبواغعديدة ذاتخفية الحيوانات من كلاً

والبارد الحاد إلىالقصيرةالأبواغخفيةتعدي. الدم بالإضافة الثدييات من كبيراً عدداً
المقدمات وخاصة والقوارضالأخرى،الإنسان واللواحم والأحصنة اדֱترات وبقية . والماشية

الحيوانات والالصغيرةتكون البالغينتـيجداً من وللمرض للعدوى استعداداً أكثر تفطم . لم
عند استعداداًكلوذلك الأكثر هي العجول أن ويبدو المصابة، الداجنة استعرفت. الأنواع

عامالحالة عجل في الأبواغ خفيات داء من الأولى العدوى1971السريرية وجدت ثم فيما،
من أكثر في تح80%بعد العجول وحتـىمن الشهر، عمر البالغة 62%ت الماشية من

في. ظاهرياًالصحيحة الأحصنة في العدوى ال15% – 31%وجدت المهور ترضع،تـيمن
البالغة 0.6%وفي الاحصنة من أن. فقط وال 25%وجد بإسهال المصابة العجول تـيمن

في بالعدوىالولاياتدرست مصابة . المتحدة
الأشخاصداءنيكو: الإنسانفيالمرض في بأعراض مصحوب غير الأبواغ خفيات

صحيحاً مناعياً جهاز يملكون لذاته. الذين محدد مرض يحدث قد بإسهال. أو المرض يتميز
بعد انفجاري بشكل يبدأ مديد ويدومأسبوعمائي العدوى، من أسبوعين . يوما8ً  20أو

ألم مع يترافق ما وغالباً وغثياننـيبطعادة الدرجةوقياء منخفضة ) م39تحت(وحمى
الوزن أشد. وفقد الأعراض تبرزاتوخامةتكون تتضمن وقد المناعة المعوزي المرضى عند

فقد71حتـى مع اليوم، في حتـىللسوائلمرة أن). Ryan, 1994(ليترا25ًيصل ورغم
الشخص وفاة حتـى يستديم فقد لذاته محدد وجد. المرض قدأنوقد السبيلالطفيلي غزا
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المرضى هؤلاء عند أحياناً الصفراوي والسبيل . (Clavel et al., 1996)التنفسي
الصغيرةخفياتداء:الحيواناتفيالمرض العجول في شائع عادة. الأبواغ العدوى تظهر

الثلاثة الأسابيع عمرينالأولىخلال بين الحيوانات وتصيب الحياة . يوما35ًو3من
السر هيالتظاهرات الوزنوالقهمtenesnusوالزخيرالإسهاليرية تمييز. وفقد الصعب من

عن الناجم أخرىالأبواغخفيةالإسهال عوامل عن الناجم الإسهال أندرسون. عن ذكر
من 1 – 15بعمرعجلا51ًمن17أن(1982) المتكيسة47يوماً البيوض تفرغ كانت قطيعاً

الأبواغ أنلخفية إسهالنـييعاكانالجميعرغم في. من المرض عن أحياناً التبليغ تم وقد
والخنازير المناعةواللواحمالخيول المعوزة أو جداً الصغيرة الحيوانات عند (,Barrigaالداجنة

للمرض. 1997) علامات تبدي لا المنعدية القوارض أن ما. يبدو بأنواعتصابنادراً الطيور
ال الثديياتتـيالطفيلي . تعدي

الانتقالالعدوىصدرم الآخرونعدوىمصادر: وطرز الأشخاص هم الإنسان
المنعدية الماشية أو بينة. المنعدون توجد مهمدامغةلا مصدر الأخرى الحيوانات أن على

الإنسان المنعدية. لعدوى القطط أن المصابينالأبواغبخفيةورغم للمرضى مصاحبة وجدت
ع الذي من يعرف لا فإنه كل. الآخردىبالإيدز أن: وعلى الحديثة الدراسات خفيةتشير

القصيرة أشكالالأبواغ تعدد جيجينياًتبدي نمط مع وآخرنـي، فقط، الإنسان يعدي واحد
والفئران والماشية الإنسان أنواعاً. (Peng et al., 1997)يعدي الجينية الأنماط هذه تمثل قد

الاستعراف أن إلا الأبواغلأنواعالتاممختلفة، . صعبخفية
أخرىعدوىمصدر داجنة حيوانات هو الداجنة المقطع. الحيوانات دراسات أوضحت

أن والأيلالطفيلياتالمستعرض الماعز وصغار الإنسان من والحملdeerالمستفردة
lambحينيمكنهاوالعجل في والعجل، والحمل الخنـزير في الإسهال وتسبب تعدي أن

غير عدوى إلى المختبرمصحوبةتؤدي وحيوانات والمهور الدجاج في  (,Tzipoviبأعراض

والفئران. )1983 والقطط الأطفال إلى والعجول الإنسان من المستفردات نقل تم كما
تعديتـيالالأبواغخفيةأنواع. (Current, 1983)والجراءوالعجول لا الطيور تعدي

ال والأنواع نادتـيالثدييات، الثدييات الطيورماراًتعدي . تعدي
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منعدين،العدوىتنتقل لأشخاص البرازية بالمادة الملوثين والمياه الأطعمة تناول خلال من
تصريفوالتماس بأنظمة ملوثة مصادر من ماء تناول أو المنعدى البراز مع أوالمياهالمباشر

الماشية نتيمماكلاًإن. مزارع بالعدوى للإصابة عالٍ اختطار تحت معيلي المباشر التماس جة
المرضى: البرازيةالمادة الحفاضات، ويبدلون الأطفال يرعون الذين الأشخاص الأطفال،

الماشية،الطريحي في يعملون الذين والأشخاص لهم، الخدمة ومقدمي والأشخاصالفراش،
الشرجي الجنس يمارسون . الذين

عنالصعبمن: التشخيص الناجم الإسهال الأتمييز المرضبواغخفية عن سريرياً
عن الناجم من. أخرىأسبابالإسهالي كل على بناء الأبواغ خفيات داء بتشخيص يشتبه
السريرية المريضوالقصةالأعراض براز في المتكيسة البيوض وجود بتأكيد ويثبت . الوبائية،

كل برازالصعبمن: على لعينات المباشر اדֱهري بالفحص المتكيسة البيوض بسببرؤية ية
قطرا2.5ً – 5(صغرها بتقنيات). مكرون أكثر وبسهولة تكتشف تشمل) طرق(ولذلك

محاليل في بغيمزاسكريةالتركيز التلوين تجعل الطور المتباين وباדֱهر شيشير، محلول مثل
وضوحاًالميثلينوأزرق أكثر المتكيسة رؤية(البيوض نفسه)أكثر اللون الخميرة تعطي لكن ،
الطفيلييجمما عن تفريقها المستحيل من أخرى. عل ناحية نلسون: من زيل صبغة البيوضتغير

الخميرةالمتكيسة لون تغير ولا الأحمر اللون الأورامين. إلى - وسفرارينرودامين- أزرق
المتكيسة البيوض تمييز في مفيد وحيدةطريقةهناك.ميثلين أضداداً تستخدم حالياً مطورة

متأل نوعيةالنسيلة الأبواغقة البيئيةلرؤيةلخفية أو البرازية النماذج في من(الطفيليات نماذج
البيئية أو أو). البراز المناعي التألق مقايسة بوساطة السيرولوجي التشخيص نوعية كانت
الممتز بالإنالمناعيمقايسة قد)إليزا(زيمـالمرتبط الاختبارات هذه أن إلا شك، موضع

والنوعيةوأصبحتصقلت، الحساسية من مقبولة مستويات التشخيص. تعطي أن ورغم
فيمامفيدالسيرولوجي جداً متأخر بشكل تظهر قد الأضداد أن إلا الوبائية الدراسات في

المرضىالأهدافيخص في كافية بكميات تظهر لا قد أو المناعة الأكفاء المرضى في السريرية
. المناعةالمعوزي

الأبواغواستعرافصاستخلاإجراءات جداًخفية متغيرة المحيطة المياه وقاصرة،في ،
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حالياً. للوقتومستهلكة דֲا الموصى التطبيقات خلال: تشمل الماء من كبيرة حجوم إمرار
مدروج. خاصةمرشحات في الركازة وتنقية لتركيزها، بالمرشحات المحجوزة المادة تنبيذ
متألسكروزلبركول بأضداد مجهرياًوتلوينها المادة فحص وأخيراً . قة

النيئة: اصخللأش: المكافحة الأطعمة كل تجنب من الأبواغ خفيات داء من الوقاية تتألف
ال المياه البرازقدتـيوشرب مع التماس وتجنب لحيوان، أو لإنسان ببراز ملوثة تكون

(Juraneck, 1995) .وغس العالية الخطورة ذات الأطعمة طبخ ينقص أن الأيدييجب جيداًل
العدوى خطر الطعام تناول يحوي. قبل ماء في الغطس الأشخاص يتجنب أن روافدويجب

الماشية مزارع أو الصحي الصرف أنظمة المتكيسة. من - مقاومةالأبواغلخفيةالبيوض
المثال سبيل فعلى المطهرات، لكل كبيرة في: ولدرجة المطهر تركيز لترالميليقيمة لكل غرام

بالدقيقةمض التماس بزمن المتكيسة99.9%إلى99%لقتل(CT)روبة البيوض لخفيةمن
هيالأبواغ الماء و10إلى6في ذلك. للكلورين9.600للأوزون، من العكس القيم: وعلى
المعويةالموافقة قدرهايقتل. 15و 0.17هيللجياردية ماء حرارة لدرجة م8وم25التعرض
يأ4لمدة المتكيسةمن25%و50%قتلسابيع الترتيبالبيوض وفي. (Barriga, 1997)على

مناسبة الطبيعة: ظروف في أشهر لعدة البقيا على قادرة تكون . قد
معالجة منمياهتزيل يقارب ما جيدة مرشحات مع التكرير جيدة بمصانع 99.9%الشرب

المتكيسة البيوض .من
عـراجـالم
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اداء CUTANEOUS LEISHMANIASISلجلديالليشمانيات

ICD-10 B55.1

العليقيespundiaسبوندياإ،Chicleroشيكلروقرحة: المرادفات الداء الحرجي،
pian- bois،أوتاutaبوبة ،buba)الأمريكيتين بغداد،،)في دمل حلب، دمل الشرق، دمل

أخرى محلية وأسماء دلهي، العالم(دمل ).القديمفي
مننجمي:السببيات سوطي أوالي حيوان عن الليشمانيات جنسفصيلةداء المثقبيات،
نسبياً. Leishmaniaالليشمانية بسيطة الليشمانيات حياة من. دورة السوطية الأشكال توجد
البلاعمالطفيلي تقيسمنmacrophageداخل الإنسان، فيها بما ائي فقاري ثوي

قط2 – 5البيضويةاللاسوائط شاغاس(راًمكرومتر داء فصل من). انظر صغير ذباب يبتلع
القديم،فيPhlebotomusالفاصدةجنس(الفواصدفصيلة فيLutzomyiaاللوتزوميةالعالم

الثويالطفيليات) الأمريكتين دم على يتغذى أمعاء. عندما داخل تصبحالذبابةوفي
مشيقة مأشكالوهيpromastigotesاللاسوائط خلوية النهايةخارج من يبزغ سوط ع

طولها الشكل مغزلية وهي تتكاثر. مكرومتر2 – 4وعرضهامكرومتر14 – 20الأمامية،
الناقل معى في بعدئذ رؤية. المشيقات الحشرةشكلينيمكن في المشيقات عريض: من شكل

وشكل الخلية، بجدار يلتصق نسبياً الحشرةرقيقثابت معى لمعة في بحرية يتحرك متحرك



أدواء الأواليات58

الأول. وخرطومها الشكل تلقيح البشريبسهولةيمكن المصل أفي الثا، الشكل. فلانـيما
التالية الدورة شكل هو خلالالمعديالأخير من وتلقح الأمعاء من تقلس حيث للفقاريات
دمها وجبة في الحشرة داخلوحالما(Kettle, 1995)التاليةخرطوم تصبحالفقاريتصبح

لاسوائط ملتهمةالمشيقات فجوة في وتتكاثر الجلدية البلاعم للطفيليوتغزو
parasitophorous .الآثار تجاوز من تمكنها عديدة تكيف بآليات الطفيليات هذه تتزود

واليحلولاتالقاتلة خلاياويسبب،(Antoine, 1995)المكروباتعلىللبلاعم تمزق تكاثرها
المتحررة اللاسوائط وتغزو عملياً . جديدةعمبلاالثوي

مورفولوجوجودرغم تفريق عن المحوسلليشمانيايـتقارير التصوير ببتحليل
(Youssef et al., 1997)اדֱهرفإنه بوساطة الأنواع بين التفريق عملياً المستحيل من

ذلك. التقليدي من أكثر فعالة: بل تطور لعملية تخضع الليشمانيات أن أظهرت. يبدو
مختلفةتـيالالطفيلياتمستفردات بيوكيميائية مميزات مثالياً مرضاً مستفرداتأما. سببت
ال متشاדֲةتـيالطفيليات بيوكيميائية ملامح لها فكان مختلفة أمراضاً (,.Barral et alسبب

جنسين. )1991 إلى الجنس تقسيم المؤلفين بعض وتشملالليشمانية: اقترح تـيالالأشكال،
ل الأمامي المعى في البواب(نواقلهاتتكاثر فوق الليشمانيةوتشملViannaوالفيانية،)تكاثر

المؤخرتـيال والمعى المتوسط المعى في البواب(تتطور قرب جداً). تكاثر المقبول أنهومن
الليشمانيات من جداً متشاדֲة مجموعات أو. توجد كأنواع اדֱموعات هذه مركباتصنفت

متنوتـيوال فئات من بدورها أصغرتتألف نويعاتأعة المعقدات. و معالمترافقةاستعرفت
سلسلة بتفاعل الأمريكيتين في الحشوي أو الجلدي الليشمانيات (,.Harris et alالبوليميرازداء

النوع. )1998 تمييز مركبأوتم لكل رئيسي،النويع والمظاهر،وبشكل الجغرافي بتوزعه
الذي للمرض الويحدثهالسريرية . بائيةوالمميزات

السيرولوجيةالجهودتبذل الطرق بوساطة الليشمانيات لتصنيف نوعية(حالياً التراص،
النسيلةالمستضدات الوحيدة الأضداد مع التألق البيوكيميائية) المفرزة، الشاكلة(والطرق

الاستقلابيةـالإن المميزات الحركة،، منشأ دنا وكثافة النواة دنا البيولوجياوطرق) زيمية،
النووي(الجزيئية النمط تحليل اדֱين، دنا لهذا) تسلسل جديدةفقدوكنتيجة أنواع ظهرت

(Kreutzer et al., 1991) .سيروديمات عن الآن المحققون تتمايز(serodemesيتحدث جماهر
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الضدبتفاعليتها مدخرات تتمايز(zymodemesوذيموديمات) باستخدام بتركيبجماهر
الإن يمكن(schizodemesوالشيزوديمات) ةزيميـنظائرها دناهاتمييزهاجماهر شدف بحجم
تعامل الاـإنمنمدخراتمععندما ورفاقه: المثالسبيلعلى. )قتطاعزيمات شوشا درس

منـنإمجموعات10) 1977عام( من137زيمية الحصولالبرازيليةالليشمانيةمستفردة تم
وكولومب والبرازيل بوليفيا من وكانتعليها استعرافقادرةيا صلة44على ذات ذيموديماً

ببعضها عام. وثيقة كابور الدنوفانيةعنالمداريةالليشمانية1998ميز العاملالليشمانية وهي ،
داءتـيال منالليشمانياتتسبب مختلفة مستفردات واستعرف وآسيا، أفريقيا في الحشوي

مسابيرالدونوفانيةالليشمانية الحركةباستخدام منشأ دنا وشدف تـيالالمعقدات. الدنا
هي الأمريكيتين في الجلدي الليشمانيات داء المكسيكية: تسبب تشملتـيوال(الليشمانية

والمكسيكيةالليشمانية: الأنواع الأمازونية والليشمانية والليشمانية) الفنـزويليةالليشمانية،
و(البرازيلية البرازيلية الغوايانيةانيةالليشمالليشمانية والليشمانية والليشمانية) البانامية
إلىتـيالالعواملتنتمي. البيروفية القديم العالم في المرض المداريةمعقدتسبب الليشمانية

الأثيوبية( الليشمانية الكبيرة، الليشمانية المدارية، تفريق. (Chulay, 1991)) الليشمانية يمكن
ال التـيالمعقدات داء الأمريكيتسبب الجلدي الناقلببعضليشمانيات مثل المميزات

جلد في العامل وإمراضية الحشرة معى في الطفيلي المستنبتاتالقدادوتوضع في والنمو
(Lainson and Shaw, 1974) .معقد ليشمانيات المكسيكيةنواقل الفواصدالليشمانية هي

ل. Nyssomyiaالنيزوميةمجموعةمن الطفيليات البوابتخضع فوق بسرعة. تطور تتكاثر
في تلقح والنقيلةجلدعندما غزيرة السوائط فيها تكون المنسجات أورام مشكلة القداد

نوفيبشكلوتنمو. شائعة مستنبت في العكس.(NNN)نيكول- ماكنيل-غزير : وعلى
معقدتخضغ البرازيليةليشمانيات والالليشمانية مجتـي، من الفواصد هي موعةنواقلها

البوابلتطورNyssomyiaالنيزوميةومجموعةPsychodopygusالمقعدفراشيات حول
سوائطوتتكاثر فيها صغيرة قرحات أو عقيدات منتجة القداد جلد في شديد قليلةببطء

مستنبتتنتقل،لا في نموها معتدلاًبطيئاNNNًويكون .(Bonfante-Garrido 1983)أو
بينماأنيبدو:)1دولالج(الجغرافيالتوزع الأمريكيتين، في واطنة الليشمانيات بعض
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العالم من جلب قد غيرها يكون مومن. القديمقد بين1993عامورفاقهوجد تشاדֲات
الإن العائدةالشاغاسيةلليشمانيةزيميةـالنظائر تلك مع والجنوبية الوسطى أمريكا في

الطفلية المفيinfantumلليشمانية بين. وآسياتوسطالبحر مميزات وجد الليشمانيةكما
طفيلياتالكبيرة في وآسيا أفريقيا الأمريكيتيناستفردتفي . في

شمالداءيحدث إلى المكسيك جنوب من الأمريكيتين في البشري الجلدي الليشمانيات
المكمعالأجنتين جنوب زاروا الذين والمسافرين الدائمين المقيمين في فرادية سيكحالات

(Melby et al., 1992) .الكاري جزر في الواطن الليشمانيات داء جمهوريةبـييتواجد في
أخرى. (Zeledón, 1992)فقطالدونيميكان ناحية خاليتان: من فقط والأرغواي تشيلي إن

الجنوبية أمريكا في الطفيلي معلومات. من الأمريكتينمفصلةتوجد في الليشمانيات توزع عن
جريما على: القديمالعالمفي.(1989)ورفاقهلديعند موطونة مناطق وجود المعروف من

وفي المتوسط البحر سواحل فيالشرقطول عديدة وبلدان أذربيجان،(سيااالأوسط
أوزبكستان تركمانستان، طاجكيستان، الهند) كازخستان، غرب وشمال الصين أما. وشمال

البؤر إلى فإضافة أفريقيا، المتوسط،ةالموجودفي البحر سواحل الغربتعلى أواسط في وجد
والأجزاء الشرق القارةالجنوبيةوأواسط .من

المكسيكيةمعقدضمنأما نويعالليشمانية المكسيكيةفإن بيليزيالليشمانية في يتوزع
ساوباولو(بالبرازيل ولاية في دوريبيرا والمكسيكوغواتيمالا(Machado et al., 1983)) فالي

وأكساكا( فراكروز في وبؤر بينينسولا، أكلاهوما،(المتحدةوالولايات) بوكاتان تكساس،
متشيغان المحتمل ومن الأمازونيةتتوزع. (Sellon et al., 1993)) أوهايوا، فيالليشمانية

ووصفت البرازيل، في الأمازون حوض في 1980عامالفنـزويليةالليشمانيةماتوغروسو

ولايةضفافعلىـزويلافنفيواستفردت في تربيو . (Bonfante-Garrido, 1984)لارار
البرازيليةمعقدضمنأما توزعالليشمانية منطقة البرازيةفتشمل بوليفياالليشمانية شرق
وكولومبياومناطق البرازيل في وفنـزويلاالغابات والبيرو والباراغوي والإكوادور

(Bonfante-Garrido, 1983) .تتوزعفي فيالغوايانيةالليشمانيةحين الأمازون شمال في
وغوايانا الفرنسية وغوايانا البنميةأما. وسورينامالبرازيل كوستاريكاالليشمانية في فتوجد

ومن وبنما، الوسطىالمحتملوهندوراس أمريكا بلدان في البيروفية. وجودها الليشمانية
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الأنديز في ارتفاعوموجودةالبيروفيةمحدودة فقط900  3000على الليشمانيةتتواجد. م
الأمريكيتينالمكسيكيةوالليشمانيةالبرازيلية مناطق من العديد في . معاً
القديمالليشمانيةمعقد العالم في نويع: المدارية المداريةيوجد بعضالليشمانية بلدانفي

المتوسط تركيا(البحر تونس، أفغانستان) اليونان، والعراقوفي ) سرائيلإ(وفلسطينوإيران
وأوغندا الأخرى. والكويت البلدان من الكثير في استعرافها السوفيمثلإن تـيالاتحاد

السنوات خلال المعلومات نقص بسبب شك موضع استئصالهاأوالأخيرة15السابق تم لأنه
(WHO, 1984) .والليشمانيةتوجد وأفغانستان العربية الجزيرة شبه وبوركينافاسوفي الجزائر

وفلسطينوالهندومصر والعراق وموريتانيا) يلئإسرا(وإيران والمغرب ومالي وليبيا والأردن
وتركياوالباكستان وسوريا والسودان الأثيوبية. والسنغال فيالليشمانية أثيوبياموجودة

.(WHO, 1984)وكينيا
فيأنيعتقد:الحدوث متوطن الليشمانيات النامية72(داًبل88داء البلدان في في) منها

سنةويقدر. قارات4 كل يحدث منها 1.5 – 2أنه جديدة، حالة تم 600.000مليون حالة
أن. رسمياًعنهاالتبليغ العدوى 320 – 350يقدر اكتساب اختطار تحت هم نسمة مليون
فعلاًمليون12و بالعدوى أصيبوا كل90%ثديح(Desjeux, 1992; WHO, 2003)قد من

أفغانستان في الجلدي الليشمانيات داء السعوديةوالبرازيلحالات العربية والمملكة والبيرو
السورية العربية مكافحة(WHO, 2003)والجمهورية في النجاح بعض حدوث ورغم ،

مساحة تتمدد أا يبدو الليشمانيات. انتشاراًوتزدادالعدوى داء انتشار معدلات تختلف
واضحالجلد بشكل أن،ي امتداداًنالبلداظمعمإلا أو الحالات في زيادة تسجل فيالموطونة

المرض سبيل. توزع عامالمثالعلى مجموعة: 1972في ما عن التبليغ بشرية 22.368تم حالة
داء والحشوي(الليشمانياتمن كان) الجلدي الأمريكيتين، أمريكا 20.348في في منها
الجنوبيةـف2.020و) نسمة100.000لكل29.6(اتيمالاغوخاصة-الوسطى أمريكا ي

عام. (PAHO, 1975)) نسمة100.000لكل2.9( 23.000 – 26.000عنالتبليغتم1987منذ

البرازيل، في سنوياً الجلدي الليشمانيات داء من الليشمانيات2.511معحالة داء من حالة
عام يعزىورغم(Lacerda, 1994)وحدة1985الحشوي قد الزيادة هذه من جزءاً إلىأن
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جوزكيراتحسن وجد فقد مقداره(1998)ورفاقهالتبليغ مجتمعات16.7%انتشاراً ثلاث في
مقداره وانتشاراً فنـزويلا في34%و(Armijos et al., 1997)الإكوادورفي47%في

إيران 11.517بين10.7 – 20%و(Pignatti et al.,1995)البرازيل في (,.Sharifi et alطفلاً

إيران4في.64.8%و)1998 في . (Yaghoobi-Ershadi and Javadian, 1995)مجتمعات
الجلدالليشمانياتداء:الإنسانفيالمرض يصيب فقد الأشكال، متعدد مرض الجلدي

الجلد من كلاً أو حاكة،. المخاطيةوالأغشيةفقط حمامية كآفات مبدئي بشكل يتظاهر
لويحاتتـيوال غيرفيماتشكل قرحات ثم واحد. مؤلمةبعد أسبوع بين الحضانة دور

عديدة تكون. وأشهر متقرحةهناكقد غير أحياناً تكون وقد آفات، عدة أو واحدة آفة
أن. ومنتشرة تستديمالآفاتومع قد فإا أشهر أو أسابيع خلال عفوي بشكل تلتئم ما عادة
طويلة أكثرسنةلمدة الليشماني. أو لداء العفوي الالتئام أن علىتبين يعتمد الإنسان عند ات

الإالمناعة وإنتاج بالخلايا غاماالمتواسطة تكون. (Carvalho et al., 1995)نترفيرون
كثير والنكس بالإيدز المصابين عند نمطية لا يحدث. (Agostoni et al., 1998)التظاهرات
و اعتماداً، الأمريكيتين في متعددة سريرية بأشكال وليسبشكلالمرض مطلق،رئيسي بشكل

السب العامل نوع . المتورطبـيعلى
عن)آ الناجم الليشمانيات المكسيكيةداء المكسيكية أمريكايسيطر: الليشمانية في

المكسيك، شرق وجنوب قرحاتويؤديالوسطى أو واحدة قرحة مع حميدة عدوى إلى
قرحة باسم تعرف الجلد، في الخلشكليروقليلة قرحة أو شكليرو أذن الآفة. يجأو تتوضع

الأذن سديلة على علىأوearflapعادة أقل الأطرافالوجهبدرجة بحطاطةالمرضيبدأ. أو
الجلبةحمامية تسقط أو تنسلخ عندما بسهولة تنـزف ثم لاحقاً الأذن. تتقرح سديلة آفات
عديدةمشوهة سنوات تدوم وقد مزمنة، تصبح لأن أجزاء. وتميل في الموجودة تلك أما

خلالخرىأ عفوياً فتلتئم الجسم تقريبا6ًمن داءمميزملمح. أشهر من الشكل لهذا
رغم اللمفية العقد إلى ينتشر قد أنه هو الجلدي جداًأنالليشمانيات نادر تكتشف. ذلك لم
المكسيك، في المخاطي الجلدي الليشمانيات داء من أوإلاحالات حالتين عن التبليغ تم أنه

م حالات الثلاث الجلدية الآفات المخاطيةتـين مولعةالنواقلليست.اדֱاورةغزت
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يمضون الذين الأشخاص هم الرئيسيون والضحايا خاص، بشكل أوقاדִمالكثيربالإنسان من
وال الغابة بعمالتـيفي يعرف ما مثل الناقل، موطن يستخرجون(الشيكليروهي الذين

عندم) الصمغ الماطر الفصل في كثيرةويعملون الفواصد تكون . ا
عن)ب الناجم الليشمانيات الأمازونيةداء المكسيكية حوضفييحدث: الليشمانية

اדֱاورة والبلدان البرازيل في العامل. الأمازون هذا نتيجة البشرية النواقلنادرةالحالات لأن
الطبيعية الحالة في البشر ولوعة وليست مناطق. ليلية يعيشحالمستنقعاتوتقطن لا يث

العادية الأحوال في أو. الإنسان واحدة آفة العدوى تلتئمآفاتتسبب ما نادراً عديدة،
عفوي لدى. بشكل آفات30%يوجد تقريباً المرضى علىجلديةمن الجلد بثخن تتميز

على موجودة مبعثرة عقيدات أو حطاطات أو لويحات رئيسيالوجهشكل بشكل .والساقين
البيفانويةالليشمانية) ج الليشمانياتشكلاًتسبب: pifanoiالمكسيكية داء من منتشراً

يتم ما غالباً والذي الورمي الجذام يشبه من. بينهماالخلطالجلدي المنتشر الشكل هذا وصف
فنـزويلا في الليشمانيات يحدث. داء أخرىأيضاًلكنه مناطق حالات. في عن التبليغ تم

الأمريكيتين- وكينيافي-خارج يعانونيظهر. أثيوبيا الذين الأشخاص عند الشكل هذا
المناعي الجهاز في أعواز الجلديالمصابونالمرضى. من الليشمانيات مستعطلونالمنتشربداء

anergicالجلديولا تينيغرو لاختبار من. يتفاعلون كبيرة كميات الآفات . الطفيلياتتؤوي
م من بطفيليات أصحاء متطوعون الجلديلقح الليشمانيات بداء مصابين المنتشررضى

عقابيل دون والتأمت التلقيح مكان موضعة آفة أن. فظهرت يعتقد السبب هذاحدوثولهذا
في ما خاصة صفة كونه من أكثر الثوي في معوزة مناعة استجابة عن ينجم . الطفيليالشكل

نادر المنتشر الجلدي الليشمانيات داء من البشرية متواترة(ةالحالات ). غير
عن) د الناجم الليشمانيات تقرحية،يسبب: الفنـزويليةالمكسيكيةالليشمانيةداء آفات

عقيداتأولدرجة تواتراً عقيديةأوقل قرحية . آفات
البرازيلية) هـ مخاطياًتسبب: الليشمانية شكلاً البرازيلية داءجلدياًالليشمانية من

بالإ يعرف أو. ياسبوندالليشمانيات الوجه على حطاطية بآفة المرض وقدالأطراف،يبدأ
عفوي بشكل تلتئم ما نادراً مؤلمة غير قرحة إلى لهذا. تتطور مميز إلىالشكلملمع النقائل هو
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الجسم من الجلدية المخاطية من. الأجزاء كبير جزء عند علىالمرضىيظهر آفات المعالجين غير
والبلعوم والفم الأنفي وأحياناًالحاجز والقضيبحتـىالأنفي، الشرجية المنطقة على

الآفة. والمهبل مع متزامنة النقائل هذه تحدث عنها،الأوليةقد جداً متأخرة الأغلب، وهو أو،
المصابة للنسج وخيماً تخرباً تسبب جاسئة. المريضمشوهةوقد أو قرحية إما الثانوية . الآفات

ا) و عن الناجم الليشمانيات الغوايانيةداء الفرنسيةاغوفييحدث: لبرازيلية وغوايانا يانا،
البرازيل وشمال على. وسورينام مميزة آفات والالجلدويسبب بوساطةتـي، تنتشر ما كثيراً

الداء باسم تعرف قرحات وتنتج اللمفية كاملفوقpian boisالحرجيالعليقيالأوعية
. الجسم
عنداء) ز الناجم البيروفيةاالليشمانيات البرازيلية وديانفييتواجد: لليشمانية قرى

يعرف الجلدي الليشمانيات داء من شكلاً ويسبب البيرو، في بآفةutaبأوتاالأنديان يتميز ،
عفويوحيدة، بشكل وتلتئم للانتقال تميل رئيسي. لا بشكل الأطفال المرض .يصيب
البانامية ) ح البرازيلية جلدية،شمانيةالليتسبب:الليشمانية آفات البانامية البرازيلية

المخاطية تصيب . وأحياناً
جداً) الأوصاف(الضروبهذهورغم الصعب من أنه إلى يشيرون السريريين الأطباء فإن
الليشمانياتبينالتفريق الآفاتاعتماداًنويعات فقطتـيالعلى . تحدثها
الجلد: القديمالعالمفي الليشمانيات داء رئيسيةيحدث أشكال ثلاثة في : ي
الكبيرةتسبب) آ يحدثالليشمانية والذي الليشمانيات، داء من الرطب أو الريفي الشكل
الصحراويةفي وشبه الصحراوية من. المناطق المكشوفة الأجزاء على كحطاطة الآفة تبدأ

والأطراف(الجسم رطبة) الوجه قرحة إلى مباشر. وتتطور إما الآفات، تنتشر عبرقد أو ة
من. اللمفيالجهاز المرض الالتئام2 – 8يدوم خلال يحدث الذي التليف ويترك أشهر،
مستديمةالعفوي .ندبة
المداريةتسبب) ب المدنالليشمانية في يحدث والذي الليشمانيات، داء من الجاف الشكل
الأوسط) الضواحي(حولهاوما الشرق في رئيسي الأول. وبشكل الحطاطة ببطء،تتطور ية

يحدثوكذلك عندما ببطء التقرح ندبة. يتطور ويترك أكثر أو سنة طويل، مساق للمرض
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الطفيليات. مستديمة من كبيرة أعداداً الآفات تحتوي الرطب الشكل خلاف . وعلى
الأثيوبيةتسبب) ج الآفاتالليشمانية من أنماط الشرق،: ثلاثة دمل أو الشرق حبة

الجلدي،والشكل وقدالمخاطي ببطء الآفات تتطور المنتشر الجلدي الليشمانيات تتقرحوداء
تتقرح لا أو إلى. لاحقاً سنة بعد العفوي الالتئام وأحيانا3ًيحدث  (,WHOأكثرسنوات

1984( .
فقطيتينالأمريكفي:الحيواناتفيالمرض قريب وقت وحتـى استفراد: ، الليشمانيةتم

البروفية، داءالبرازيلية البشري؛عامل الجلدي الدونوفانيةوالليشمانيةالليشمانيات
الكلابالشاغاسية في البشري، الحشوي الليشمانيات داء عامل كل،. ، وجدتعلى

البرازيلية البرازيلالليشمانية في ساوباولو في الكلاب صعوبة. في الطفيلياستعرافوبسبب
السب العامل يسبـيفإن الكلاب في الليشمانيات أيضاًلداء L. canisالكلبيةالليشمانيةمى

(Santos et al., 1998).أن سانتوس وجد فقد مرتفعاً، الكلاب في الانتشار يكون قد
بين%31.5 آفات270من لديها البرازيل في جايرو ريودي في موطونة مناطق في حادةكلباً
مزمنة في. أو إيجابية المباشر المناعي التألق نتائج نتائجاختباروأعطى،25.1%وكانت الجلد
في . 40.5%إيجابية
الكلاب: القديمالعالمفي المداريةتصاب فيتـيالبالليشمانية جلدياً داء الإنسانتسبب

من الدونوفانيةوبنويعات الهند- الليشمانية في المستفردة تلك عدا داءتـيوالما تسبب
الإنسان في الذ. حشوياً النوع عن النظر تبديوبغض العدوى، يسبب منالكلابي كلاً

والحشوية الجلدية المناطق. التظاهرات في الليشمانيات داء يحدث أيضاً،الموطونةقد الخيول في
الجلباتتـيوال أو القرحات وبعض عقيدية، آفات أوأحياناً،تظهر الأذن سديلة في لكن

فقط .حولها
لدى: فنـزويلافي آفةقد116أصلمنحمارا28ًوجد أكثرواحدةفحصوا أو متقرحة
اדֱهريكاو الفحص العامل.  17 (15%)عندإيجابياًن المؤلفون برازيليةصنف كليشمانية

على والمستنبتاتسلوكهااعتماداً القداد Bonfaste-Garrido)في et al., 1981) تكون لا
عامة ظاهرة البرية الحيوانات في العداوى. العداوى وحيواناترةالظاهتؤدي القوارض في
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معقد من بعوامل أخرى المكسيكيةبرية فيتبدلاتإلىالليشمانية رئيسي وبشكل جلدية،
القدمين وأصابع الأذنين على وأحياناً، الذيل تورمات). الأباخس(قاعدة من الآفات تتألف
إثبات يمكن قرحات وأحياناً الأشعار، فقد فيهاوجودمع في. اللاسائط هذهالعدوى

مديدة العدوى. الأثوياء، وجدت الأمازونيةبالليشمانيةكما القارضالمكسيكية في
proechimysالأمازونوحيواناتالغوايانـي حوض في الجلد. أخرى يبقى الحالات هذه في

المظهر حيث من الأدمةلكنسوياً في الطفيليات معقدطفيلياتتؤدي. dermisتختفي
البرازيلي إلاةالليشمانية البرية، الحيوانات في مجموعية عدوى مانأإلى نادراً الجلدية الآفات

والأحشاء. تشاهد الدم من الطفيليات زرع الكبد(يمكن السوي) الطحال، الجلد ومن
. ظاهرياً

الانتقالالعدوىمصدر الجلدي: الأمريكيتينفي: وطرز الليشمانيات داء مستودعات
الحيوانات أو القوارض إلىتنتقل). 1الجدول(edentateالدرداءهي بري حيوان من العدوى

جنس من الفاصد الذباب بوساطة الإنسان،Lutzomyiaالليزوميةآخر بالعدوىيصاب
في بالحيوانات موطونة أماكن يدخل عندما الفواصد هذه بلدغ عارض . الأدغالبشكل

ا أنواع من كبيراً عدداً أن الحديثة الدراسات البريةأظهرت يمكنمنعديةلثدييات لا لكن ،
ليست لأا إما وذلك أوليين، أثوياء الحيوانات هذه كل عدواهاكثيرةاعتبار معدل لأن أو

جد الدوراًمنخفض ذلك تلعب الكلاب،. حتـى هو الوحيدةالأوهيالاستثناء ثوياء
الإنسان غير البيروفيةالمعروفة البرازيلية عامتو: كلعلى. لليشمانية ليسدن أن1983قع

العدوى لهذه ثانوي ثوي هي الثوي) الأوتا(الكلاب بريالأوليوأن حيوان وجدت. هو
المنعدية الداجنة الأجرذ(الجردان البرازيل) الجرذ منأما. في الأبصوم فإن والبرازيل المانوس في

الجرابيةنوع الرحم يخدممزدوجة المتوطنةكحلقةقد الحلقات بين وشبهوصل بالحيوانات
معقد.  (WHO. 1984)الداجنة عن الناجمة العدوى على المحافظة تتم أن الممكن الليشمانيةمن

منالطبيعةفيالمكسيكية ضرب خلال من ولكن واحد، نوعي ثوي بوساطة فقط ليس
مع المترافقة الإقامةنمطالأنواع من النسب. (WHO, 1984))المقيمين(خاص الأدوار تحدد يةلم

في بعد واضح بشكل المختلفة المنعدية الحيوانية الأمريكيتينبعضللأنواع .مناطق
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لجنس: القديمالعالمفي النواقل الرئيسي. الفاصدةتنتمي الكبيرةالمستودع فيلليشمانية
السوفي الضخمتـيالاتحاد اليربوع هو وجدت.(Rhombomys opimus)السابق

هذا من المنعدية إيرانالمستعمرات في الصحراوي شبه أو الصحراوي والجزءالقارض
السوفيبـيالجنو الاتحاد غربومنالسابقتـيمن شمال أما منغوليا، إلى أفغانستان شمال

وفلسطين أنواعوالمغرب) إسرائيل(الهند هي هذه. Merionesفالمستودعات في العدوى
جداً مديدة ليبيا. القوارض غرب وشمال الجزائر Psammonys obesusتخدمفلسطينوفي

المستومكمستودع من أنواع هي المستودعات تكون حين في ،Mastomysأثيوبيافي
.والسنغال
المداريةالعاملاستفرد ومنالليشمانية الكلاب الأجرذمن معظمالجرذ يعتقد لكن ،
الإنسانأنالباحثين هو المداومة لينسون. ثوي يوافق هذا (1982)لم أنعلى إلى مشيراً الرأي
فيالانتقال قليلة جلدية آفات يسبب العامل هذا لأن محتمل غير آخر إلى شخص من
اللاسوائطالإنسان من فقط قليلا عدداً تحتوي الآفات وهذه ، .

عدوى على المداومة الزلمالأثيوبيةالليشمانيةتتم حيوان بوساطة وكينيا أثيوبيا في
HyraxesمثلHeterolyrax brucei, Dendrohyrax arboreuxProcavia capensis,.
المصدرالليشمانياتداء حيوانـي مرض العدوى. الجلدي يكتسب عارض ثوي الإنسان

يدخل مهنيةمناطقعندما لأهداف بالحيوانات متوطنة عمال: مثلاً(غابات الصمغ، جامعي
الخشקְابينالنفط،حقول المزارعين، الماشية، الجلديشكليقد). أصحاب الليشمانيات داء

الأدغال داخل الريفية القرى في خيطرة فيالمستوطناتتؤدي. مشكلة المستديمة البشرية
تبدلات إلى بالحيوانات المتوطنة واستبدالإيكولوجيةالمناطق الغابات إزالة خاصة مهمة،

داجنة بحيوانات البرية الحشراتواستبدالالحياة بعض انتشار تعديل نوعأو يصبح كأن
الجديدة للظروف تكيفاً الإ. مسيطراًأفضل التبدلات هذه داءتعدل وبائيات يكولوجية

أيضاً الجلدي عملففي: الليشمانيات البرازيل في وساوباولو ريبيرا دو المصابين80%فال من
الليشمانيات بالأدغالالجلديبداء يحتكوا ولم منازلهم الطب. قرب البيئة تدمير تركيبغيקֵر يعية

فدخلتالأنواع المنطقة تلك في الفواصد جمهرة المتوسطةفي المعقد فراشيات
Psychodopygus intermedius -الثانويوهي النمو يفضل وهي- نوع البشر منازل إلى
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مسيطرة وأصبحت بالبشر، . (Tolezano et al., 1998)ولوعة
الغربية المنطقة في المرض يحدث أن المعتاد فنـزويلامن من القرىبينالوسطى سكان

نباتية كثافة مع الجبلية المناطق قرب كل. المتوضعة فيحالاتشخصت: على كثر جيران في
سيميتو باركو مدينة فيماومن، (Bonfante-Garrido et al., 1984)ضواحي المعروف غير
تبدل عن ناجماً ذلك كان بيئةأنإلا. يكولوجيإإذا في المرض داءظهور أن أظهر حضرية

ريفياً أو حرجياً ليس الجلدي تتبدلدائماًالليشمانيات وبائياته وأن استثناء. ، البيرو في أوتا إن
الليشمانيات أدواء للطفيليالجلديةبين برية مستودعات توجد لا لأنه العالم. الأمريكية، في

الكبيرةعدوى: القديم يشاهدالليشمانية المصدر حيوانـي أنمرض يبدو حين في الريف، في
حضريةالمداريةالليشمانيةعداوى بيئة في الإنسان بين . تنتقل

فيالطريقتتكون: التشخيص اللاسوائط وجود إثبات من الأبسط النوعية التشخيصية
هذا. الآفات أجل بكحول: الهدفومن الآفة تؤخذ70%تنظف ثم النخرية، المادة لإزالة

أو حافة من أو(الآفةاعدةقعينة جلدية قرحة أو أوال) مخاطيةعقيدة الرشف سحائجبطريقة
scarpinsأوالعينةتوضع. ةالخزعأو غيمزا بطريقة وتلون شريحة العديد. رايتعلى ترى قد

نشيطة أو حديثة الآفات كانت إذا اللاسوائط يكون. من قد إثباتصعباًلكن مستحيلاً أو
ا كانت إذا الطفيليات الالتئاموجود طور في أو مزمنة أوبطريقةلآفة المباشرة اللطاخة فحص

فيصعبParasitologicالطفيليالتشخيص. الخزعة خاص المخاطيالشكلبشكل الجلدي
(Cuba Cuba et al., 1981) .

مثليترافققد مناسب وسط في العينة زرع مع العامل الفاكهةأوNNNاستفراد ذبابة
بقريمكملمعSchneider’s Drosophilaلشنايدر مصل المشيقة. 30%جنينـيمن تنمو

promastigotesأسبوعفي خلال مشاهدדִا ويمكن الأوساط التلقيح. هذه هو آخر إجراء
الأقدادداخل داخل المشتبهة للمادة الأنف داخل أو الأمر. الجلد يستغرق قد أوشهرينلكن

إيجاب نتيجة على للحصول أشهر بزرع. يةثلاثة النتائج أفضل على الحصول الأقدادوتلقيحيتم
متزامن معقد. بشكل طفيليات المكسيكيةتنمو فيالليشمانية وعندما. المختبرأوساطبغزارة

قداد أنف داخل من: تلقح العديد يحتوي نوسجات ورم أسابيعاللاسوائطيتشكل خلال
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بالنقائل العدوى وتنتشر العكس. قليلة، طفيلياتتن: وعلى البرازيليةمعقدمو الليشمانية
تلقح عندما وتشكل الاصطناعية المستنبتات في ضعيف أوفيبشكل صغيرة عقيدة الأقداد

تحتاج تتشكل6قرحة حتـى أكثر أو هذه. أشهر اللاسوائطالآفاتتحتوي من قليلاً عدداً
نقائل تشكل . ولا
ااختباراتاستخدمت داء لتشخيص كثيرة اختبارمناعية ذلك في بما الجلدي، لليشمانيات

المناعيالجلدي،مونيجيرو الانتشار باللاتكس، التراص المباشر، التراص المناعي، التألق
بالإنبالهلامة المرتبط المناعي الممتز مقايسة تفاعلـ، الجلدي مونيجيرو اختبار فرطزيم

آجل من 48 – 72بعديقرأhypersensitivityحساسية منساعة لمعلق الأدمة داخل الزرق
الوبائيةوهوالمشيقات، المسوحات في ويفيد للنوع نوعياً ليس لكن للمجموعة نوعي . اختبار
اختبارأنهورغم فإن المخاطية، والجلدية الجلدية الأشكال في إيجابياً يكون ما مونتيجيروكثيراً
ابـيسل والجلدية الحشوية الأشكال في العادية الحالة أنهفي كما تفاعلاتلالمنتشرة، يحدث

يؤثر ولن الأفريقي، أو الأمريكي المثقبيات داء عوامل مع أيتطبيقهمتصالبة عيار على
لاحقة سيرولوجية المناعي. (Amato Neto et al., 1996)تفاعلات التألق اختبار يوفر
يكون ربما والذي التفاعلاالاختباراللامباشر، بين استخداماً نتائجالأكثر السيرولوجية، ت

مستضد مع للمشيقةللسائطأفضل مستضد كل. عن العيار: على بين رابطة يوجد لا
لإحداث الآفاتتفاعلالمطلوب عدد أو الأمد أو السريرية (,.Cuba Cuba et alوالتظاهرات

الأيج. )1981 اقتران الأيجأفضليةAيوفر الجلديعندماGعلى الشكل لتشخيص يستخدم
.(Lainson, 1983)المخاطي
عادة) سيرولوجيات(مصلياتتكون سلبية القديم العالم في الجلدي الليشمانيات داء

(WHO, 1984) .إيجابية عادةمن 70 – 80%فيوتكون منخفضة-الحالات بعيارات -فقط
وبعدباستثناء المخاطية، 3الأشكال ب 2  فقط البدئيةأشهر العدوى تفاعل. عد سلسلةيملك

إلى تصل حساسية و80%البوليميراز وحده، يستخدم يستخدم93%عندما بالمشاركةعندما
سوثيرن لطخة العكس. Southernمع هيستولوجية: على لمقاطع اדֱهري الفحص يوفر

بـمغموسةولطاخات تقدر الترتيب48%و 76%حساسية وعلى (,.Andersen et alفقط،

1996( .
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الغاباتالليشمانياتداء: المكافحة مناطق مرض هو الأمريكيتين في ) الحرج(الجلدي
مع رئيسي ومستودعاتبشكل حرجية؛ بالتخلونواقل مكافحته المستحيل من منلذلك ص

والنواقل استخدام. المستودعات أو الموطونة المناطق تجنب هي للوقاية الوحيدة الفعالة الطريقة
الحشريةوالثيابنفراتالم العوامل لدغ لتجنب الغابات. الصائنة بإزالة البيئة تعديل يمكن
الخاصة) الحرج( الحالات بعض في النواقل موائل من المناطقالمعسكراتفي.للتخلص في أو

توجد حيث الداجنة وشبه البروفيةالداجنة جدران: المداريةالليشمانيةوالليشمانية رذ يمكن
النوافذالغرف تغطية ويمكن حشرات، النواقلبشبكةبمبيد لمكافحة استخدام. ناعمة أدى

مكافحة حملات في الحشرات لداءالملاريامبيدات فعلي اختفاء إلى آسيا شرق جنوب في
من والحشوي الجلدي المنعدين. المنطقةالليشمانيات المرضى يعالج أن بالليشمانيةيجب

البرازيلية المنعدينلمنعراًفوالبرازيلية معالجة يجب وكذلك المخاطي، الجلدي الشكل تطور
المنتشرالأمازونيةالمكسيكيةبالليشمانية الجلدي الليشمانيات داء حدوث أنهيعتقد.لمنع

في الموطونة المناطق في المنعدية الكلاب من بالتخلص أوتا من الوقاية كل. البيرويمكن : على
المست من التخلص يكن الليشمانياتلم داء ضد عادة فعالاً العالمالجلديودعات في الحضري

. القديم
منتطبيقتم مفوعة بذراري الكبيرةالتمنيع وفلسطينالليشمانية إيران من كل في

السوفيي) إسرائيل( العاملتـيوالاتحاد بذلك العدوى من الوقاية דֲدف وذلك السابق،
التلق.المداريةوبالليشمانية اليهدف الأخيرة العداوى لمنع مشوهةتـييح آفات علىتسبب

جمالياً مشوهة أو مرئية الندبة فيه تكون لا الجسم من جزء على ويطبق ينصح. الوجه،
عندهم المناعة تتوطد حتـى الموطونة المناطق خارج بالبقاء الملقحون هذا. الأشخاص يحبذ لا

ل مفيداً، يكون قد أنه رغم التمنيع، من عليهمالنمط يجب الذين أماكنأنلأشخاص يدخلوا
مرتفع اختطار أرميجوس. ذات بمعدل (1998)ورفاقهتوصل تحصين الأطفال 72.9%إلى عند

مساعد مع المقتولة المشيقة من لقاح بإعطاء الأكوادور . BCG adjuvantفي
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عـراجـالم
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75 داء حلقيات البوائغ 

البوائغداء CYCLOSPORIASISحلقيات

عنداءمينج: السببيات البوائغ البوائغحلقيات ،Cyclospora cayetanensisحلقية
خفيةلجنسيوسريرياEimeriaًالإيمريةلجنستصنيفياًتنتميcoccidiumأكريةوهي

التقارير. IsosporaالبوائغومتماثلةCryptosporidiumالأبواغ المرض،المبكرةذكرت عن
عام البيرو من الزراقيموجود1986والقادمة تشبه البشريفيcyanobacteriaأجسام البراز

الأكريةوأظهرت طبيعتها اللاحقة غينيا. الدراسات في لوحظت مشاדֲة حية كائنات هناك
متماثلة1977عامالجديدة وبين بينها الخلط . (Sterling and Ortega, 1999)البوائغوتم
البوائغحياةدورة كاحلقية بشكل معروفة الآنغير حتـى مشاهدات. مل أن إلا

إضافة هذهإلىعديدة، بأن يوحي الأمور، من الكثير في الأخرى للأكريات الكائن شبקְه
كيسيةالموجودةالطفيليات بيوض للاثناناضجةoocystsفي الظهارية الخلايا في موجودة

تتضاعف حيث والصائم الأقاسيملاعشري لتشكل يعر. merozoitesجنسياً إذالا فيما ف
الثوي خلية تغادر أن الأشكال هذه على منوتغزوكان الثانية المرحلة لتبدأ جديدة خلايا

بتشكل يختتم والذي الجنسي، المتكيسةالتضاعف وال. البيوض المتكيسة، البيوض تـيتخرج
الخارجية البيئة في تتبوغ أن البرازلتصبحعليها مع الجسم من البيوض. معدية، تحتوي
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للأبواغالم كيسين على الناضجة منهماsporocystsتكيسة واحد وكل حيوانينيحتوي، على
. sporozoites(Ortega et al., 1998)بوغيين

الانتشارالمحتملمن: الجغرافيالتوزع عالمي يكون نيبال.أن في الأولى الحالات شوهدت
الجديدة وأسترالياوشمالوغينيا آسيا شرق وجنوب الغربيةأفريقيا وأوروبا وبنغلاديش،
الأوسطاوبابووالباكستانوأندونيسيا والشرق المتحدة والمملكة الجديدة (Drenaggi etغينيا

al., 1998( .
حلقيةحلقيةتوزع: الإنسانفيالحدوث انتشار أن رغم الأبواغ، لخفية مشابه البوائغ

أوالبوائغ ثلث عدي(انتشارهانصفيعادل مسوحات منوجدت الانتشار معدلات أن دة
الأطفال). 20%إلى%1 الانتشار2 – 4عمربينتعدي ويتناقص رئيسي بشكل سنوات

العمر مع الأشخاص. بسرعة بأعراضالمنعدينثلث مصابين غير العدوى. تقريباً أن ورغم
والمرضى المسافرين مسيالمنقوصيتصيب بشكل مترافقة اا يبدو لا أنه إلا معالمناعة، طر

اדֱموعات . هذه
البوائغيبدولا:الحيواناتفيالحدوث حلقيات لداء مستعدة الحيوانات حاول. أن

الفئرانإعداء2000عامورفاقهإيرهارد من ذراري المعوزة(تسع الحيوانات بعض فيها بما
والكلاوالدجاجوالجرذان) المناعة والخنازير والأقداد والأرانب الرومية وابنوالديوك ب
المتكيسةبمتنوعةونسانيسferretمقرض والبيروتـيالالبيوض غواتيمالا من عليها حصلوا
والولاياتتـيووهاي العدوى. المتحدةونيبال على سريرية علامات حيوان أي عند تظهر لم

المرض . أو
حضاالمرضيتميز: الإنسانفيالمرض دور بعد فجأة يبدأ مائي بإسهال الإنسان نةفي
من إلى12يدوم مناعياً. يوما11ًساعة المؤهليين الأشخاص عند المرض 6 – 8منيدوم

يستمر. أسابيع قد حين حتـىالمرضىفي المناعة في. (Looney, 1998)أشهر3المعوزي
مصر في أجريت الإسهال: دراسة 8دام عند 28  12والأطفالأيام البالغين37  عند يوماً

أكث تبرز منمع اليوم5ر في شخصا63ًمن68%كان. (Nassef et al., 1998)مرات
لا البيرو في وحدثأمنعديين بعمرالانتشارعراضيين، الأطفال بين . سنوات2 – 4الأعلى
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ومع الشتاء في الانتشار المرضى. (Madico et al., 1997)العمرتراجع قهممنيعانـي
عادة الوزن الفحوصات. وفقد تنسجأظهرت وفرط الزغابات وضمور امتصاص سوء وجود

المرض. crypts (Connor, 1997)الخبايا يظهر المنعدينعندلا الأشخاص ففي: كل
أنتـيهايي كانوا15 – 20%وجد المفحوصة الجمهرة المتكيسةحملةمن لحلقيةالبيوض

إسهالالبوائغ لديهم فقط قلة أن . (Eberhard et al., 1999)إلا
الحيواناتالبوائغحلقيةأنيبدو: الحيواناتفيلمرضا تعدي في: انظر(لا الحدوث

). الحيوانات
الانتقالالعدوىمصدر الفواكهداءيكتسب: وطرز تناول خلال من البوائغ حلقيات

الملوث والماء النيئة الولاياتالفاشيةأصابت. والخضار في البوائغ حلقيات داء من الثانية
إلى1.400المتحدة وعزيت غواتيمالااستهلاكشخص من العليق . (Katz et al., 1996)توت

على مؤخراً أجريت دراسة توت5.552وجدت مزارع في العاملين من جمعت برازية عينة
بينالعليق العدوى معدلات غواتيمالا بين. 6.7%و2.3%في الأعلى المعدلات وكانت
الانتشارح. (Bern et al., 1999)الأطفال الدافئةالأعلىدث الأشهر أورتيغا. خلال وجد
أن1997عامورفاقه البيرو ملوثةالخضارمن 14.5%في الأسواق من الأبواغالمأخوذة بخفية

أن. البوائغبحلقية1.8%و السواغالريحانيبدو المتحدةفيvehicleهو الولايات في فاشيتين
(López et al., 1999)،عزيفي ولبنحين العليق توت استهلاك إلى أسبانيا في حالات ت
الن والسمك ال. (Gascon et al., 2001)يءـالجاموس الدراسة بيرنتـيبينت أجراها

عامورفاقه غواتيمالا ماءالاختطارأن1999في استهلاك كان المصابين بين للعدوى الرئيسي
معالج دراسة. غير فيللماءأظهرت الدواجن حاويات أنفي ملوثة56%مصر كانت
وبالجياردية الكيسية12%و،الأبواغبخفية%50، بحلقية9%و،Blastocystisبالمتبرعمة
والبوائغ ،%3(Khalifa et al., 2001) .شتوربوم ماء(1988) استعرف في المتكيسة البيوض
الجزيئيةباستخداماדֱاري البيولوجيا وتقنيات اדֱهري .الفحص

الوبائية،البوائغحلقيةبعدوىيشك: التشخيص الظروف ومن المريض أعراض من
المسافرين عند موطونةالذينخاصة مناطق المتكيسة. زاروا البيوض بكشف التشخيص يثبت
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الجدار قطرهاتـيالالمضاعفة البراز8 – 10يقيس عينات في البيوض. مكرونات تركيز يتم
بالتنبيذ كشفهاالاي- بالفورمولالمتكيسة ويمكن السكروزي شيثير محلول في والتعويم ثر،

أو الطورتـيالذاالتألقبالتلوين المتباين اדֱهري الفحص أو البنفسجية، فوق الأشعة تحت
contractphaseالبوليميرازأو سلسلة الأكثر. (Ortega et al., 1998)تفاعل الملونات
أس(استخداماً الحية الكائنات استبصار عنلجعل وتفريقها الثلاثية) الخمائرهل، الملونات هي

أزرق مع والسفرانين وغيمزا، نلسون، وزيل كالكوفلورالميثيلينالألوان، وأبيض ،
calcoflourالمناسبأنوجد. الفينولوأورامين والتلوين فعالية الأكثر هو السفرانين

التشخيصية المختبرات في . (Negm, 1998)للاستخدام
أدواءداءمنالوقايةيمكن: ةالمكافح لمكافحة التقليدية الإجراءات بتطبيق البوائغ حلقيات
ال: البرازي-الفمويالطريقعبرالمنقولةparasitosesالطفيليات الأطعمة تؤكلتـيغسل

غسل المشتبه، الماء غلي الأكلاليديننيئة، الملوثمعالجةأظهرت. قبل أوبالجيارديةالماء
الأ الأبواغالبوائغوحلقيةأBlastocystisةيالكيسالمتبرعمةأوبواغخفية مكرويات أو

microsporidiaالأوزون8أو4بالكلورين أن المليون في جزء بالأوزون أو المليون في أجزاء
في فعالية تامتخريبأكثر بشكل يعطل لا لكنه البوائغالطفيليات، الكيسيةأوحلقية المتبرعمة

(Khalifa et al., 2001).
عـراجـالم
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GIARDIASISالجياردياتداء

ICD-10 A07.1

الأمعاءLambliasisاللمبلياتداء: المرادفات التهاب الناجم(بالجياردية، الأمعاء التهاب
).الجيارديةعن

جنسما:السببيات من النوع تصنيف تمت.خلافموضعGiardiaالجيارديةزال
ثالموافقة مورفولوجيةعلى أشكال المعوية: لاثة تصيبتـيوالintestinalisالجياردية
أخرىوالحيواناتالإنسان وثدييات الفأرية. الداجنة الطيور،تـيالmurisالجياردية تصيب

والطيور،تـيالagilisالنشيطةوالجيارديةوالزواحف، البرمائيات  (;Barriga 1997تصيب

Meyer, 1990( .قد أنه الذيورغم للثوي طبقاً أسماء وأعطيت كثيرة أنواع سابقاً وصفت
فيه المثالعلى- وجدت الكابائية: سبيل الجياردية الكلبية، الجياردية البقرية، الجياردية

Caviae -لا أنه بينهاتوجدإلا للتفريق واضحة محددة عنعدوىتنجم. معايير الجياردية
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المعوية والالجياردية أيتـي، الإضاًتسمى عشريةالجياردية اللمبليةوالجياردية،ثنا
G. Lambilaاللمبلية وأحياناً اسمالمعوية،، أن أعطياللمبليةرغم الذي الأصلي الاسم هو

عندما لمبل قبل من عاموصفهاللجنس مرة إلى1859أول غيקֵره ستيليس أن إلا الجياردية،
كل. 1915عام تكونمن: وعلى أن المعويةالجالمحتمل نويعاتياردية أو أنواع من معقداً

. (Adam, 1991)عديدة
الإنباالمعويةالجياردية الطور في الأتاريف حياته دورة تتضمن سوطي أوالي تـيحيوان
الانتقالفيوالكيسات ال. transmissionطور كمثرية طولهاشالأتاريف 10 – 19كل

وعرضها 12مكرومتر، وثخنهامكرومتر5  السياط2 – 4، من أزواج أربعة ولها مكرومتر،
باتجاهتـيال ناص) الظهري(الخلفيالجزءتمتد وجسمين نواتين مع الكائن مخلبفمن ييين

وسط في بطنـيالجسم،الشكل الجسم،محدبventralوقرص من الأمامي النصف في
بالمخاطيتـيوال تتعلق الج. المعويةةبوساطته في الأشكال هذه المعىتعيش من الأمامي زء

في خاصة للثوي، الثنائيثناالإالدقيق بالانشطار تتضاعف حيث من. عشري، الكثير يحمل
إلى تاللفائفيالأتاريف بيوضرزعحيث وتصبح مقاوماً 7 – 10قياسهاكيسيةاًجداراً

التكيس. مكرومتر8 – 13 × مكرومتر الطفيلي: وبعد أعضاء تملك. ثانيةتنقسم ولذلك
و نويات، أربع الناضجة سياط4الكيسات وثمانية ناصفة إلىيحدثلا. أجسام الهيولى انقسام

الطفيلي يتكيس البراز،. أن طريق عن الثوي الكيسات منويمكنهاتغادر أكثر حية البقاء
حرارته درجة ماء في درجة8شهرين في الشهر وحوالي كل. م21حرارةم، تكون: على

للتجمي نسبياًحساسة وحساسة والتجفيف، الشمس، وأشعة . العاديةللمطهراتد
والمحاليلتحبذ البيئة لتطهير الرباعي بدرجةتـيالأمونيوم واحدة دقيقة في تقتلها سوف

عليها. م20 تؤثر لا الشرب ماء في الكلورين من السوية التراكيز أن الناضجة. إلا الكيسة
جديدهي لثوي المعدي الإوح. العنصر في الطفيلي يتكيس تקֱبتلع تنقسمالما أو عشري ثنا
سويوتبدأ بشكل . بالتضاعف

.الانتشارعالمي: الجغرافيالتوزع
بأسرهالجياردياتداء:الإنسانفيالحدوث العالم في من. متوطن عادةً انتشاره يتراوح
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البلدان4%إلى%2 منالصناعيةفي أكثر تكون قد ولكن الأطفال%15، البلدانمن في
من. النامية كلاً البالغينالعدوىإن من الأطفال في شيوعاً أكثر داء. والمرض يحدث قد

أيضاً وباءعلىالجيارديات تناول22و25بينمن.شكل خلال من انتشرت مرضياً وباء
وال الاستجمام أو الشرب في2.567و 2.366أصابتتـيمياه المتحدة الولايات في شخصاً

1994 المعويةكانتالتتالي،على1595  1596و1993  شيوعاًالجياردية الأكثر .الممراض
مع سببت الأول الوباء حينمن40%الأبواغخفيةفي في الوباءكانتالحالات، في مسؤولة

مع السونيةالثانـي الحالات9%عنالشيغلة  (,.Kramer et al., 1986; Levy et alمن

من 1974عامفي.)1998 جمهرة الولايات 46.000وفي في نيويورك ولاية في شخص
مياه(10.4%)شخص4.800التقط:المتحدة مصادر تلوث نتيجة السريري الجيارديات داء
أماكن. الشرب بالتساويالوباءفي مصابة العمرية اדֱموعات كل معدل. كانت يكون قد

في مرتفعاًالجماهرالمراضة سابقاً المنعدية الجمهرة20%إلىغير إجمالي من أكثر  (,Knightأو

دور. )1980 مثل بالأطفال الخاصة المؤسسات في نسبياً شائعة ومراكزالأيتامالفاشيات
النهارية منالمعويةالجياردية.الرعاية مؤلفة مجموعة ففي أيضاً، المسافرين لإسهال شائع سبب

كان21 بالنسبةاختبارشخصاً سلبياً في،لجيارديةلالبراز الأوالي كيسات من15وجدت
غرادعليلينأصبحوا17 لينين زيارة أقل. (Kulda and Nohynková, 1978)بعد العدوى

بالإ المصابين المرضى في يكونتواتراً وربما الطفيليالسببيدز، نشاط مع الفيروس تداخل هو
المعوية المخاطية .(Lindo et al., 1998)في

الداجنةالعدوىأثبتت:يواناتالحفيالحدوث الثدييات أنواع من واسعة ضروب في
مناطق. والبرية كل من مسوحات منالعالموجدت تتراوح في 20%  35%انتشارات

و اليافعة القطط10%  15%الكلاب واليافعةفي و%50  %90، العجول، 6%  80%في

وفي و17%  0.02%الحملان، المهور، اليافعة7%  44%في الخنازير .(Xiao, 1994)في
الحيوانات في تواتراً أقل العدوى فإن الإنسان عند هو فحص. البالغةوكما فيها تم دراسة في

العدوى494براز اكتشفت الطفيليات عن بحثاً و 3.4%فيكلباً البالغة الذكور من7%من
و البالغة الجراء53.2%الإناث دراسة. من كوأجريتوجدت المتحدةفي الولايات في لورادو
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في الطفيلي وفي 10%كيسات الماشية ومن 18%من القيوط6%القنادس فاشية.من سجلت
الإنسان غير المقدمات بين الجياريات داء كانساسوالعاملينمن مدينة في حيوان حديقة في

وجدت كما المتحدة الولايات في ميسوري الجرمعدلاتفي في العدوى من ذانعالية
البرية،والقوارض هولمولكنالأخرى العامل كان إذا فيما أوالمعويةالجيارديةيحدد

الفأرية .muris(Meyer and Iarroll, 1982)الجياردية
سريريةالعداوىمعظم:الإنسانفيالمرض . (Flanagan, 1992; Farthing, 1996)تحت

الاست1996عامورفاقهراجشواريوجد اعتلال العاملأن كان الخلطية المناعية الحاسمجابة
بأعراض مصحوبة غير أو الأطفال عند عرضية العدوى كانت إذا الحضانةدوريدوم. فيما

25من عادة3 الأعراضيين الأشخاص في الأعراض.(Benenson, 1997)يوماً تتألف
من رئيسي ألم: وبشكل مع يترافق ما كثيراً والذي والانتفاخ يحدث. يـبطنالإسهال

تواتراً أقل بشكل والقياء للمرض. الغثيان الحاد الطور 4يدوم داء. أيام 3  يكون قد
الإسهال من نوائب مع الأشخاص بعض عند مطولاً مرضاً الراجعينوالانتفاخالجيارديات

معينة أطعمة تحمل وعدم التظاهرات. والشرى هذه الأخرىوالتظاهراتتختفي الأرجية
والشفاءالمرافقة المعالجة ميلونـي. بعد 1997عامورفاقهفحص من 1995  مستفردة

المعوية وفرقواالجياردية مختلفة وحيوانات الإنسان وجد.zymodemeذيموديما47ًمن
عن1995عامورفاقهسيفالوس الناجم والمرض معينة ذيموديمات بين علاقة أخرى دراسة في
الجرذانالطفيلي كل،.في راعلى أو 1996عامورفاقهشواريجأثبت العدوى حدوث أن
تتأثرإمراضية لا الأطفال في الجرثوميةبذيموديمالعدوى بالعداوى أيضاً تتأثر ولا الطفيلي،
.المرافقة

عادة: الإنسانفيكما:الحيواناتفيالمرض بأعراض مصحوبة غير تظاهرات. العدوى
والقطط الكلاب في أيضاًلمامشاדֲةالمرض الإنسان كل. عند التجريبية: على العداوى أدت

إلى اדֱترات الحملانإسهالفي في الوزن وفقد العجول، في فقط  (;Zajac 1992خفيف

Olson et al., 1995( .اليافعة الحيوانات في تواتراً أكثر ).الفتية(المرض
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الانتقالالعدوىمصدر الجياردياتهوالإنسان:وطرق لداء الرئيسي المستودع
على. البشري المحتوي البراز هو العدوى يلوثكيساتمصدر ما غالباً والتـي الطفيلي،
محدودة. الماء الأشخاص عند العدوى أن الانتقالذاتياًورغم فإن قليلة، أشهر خلال وتختفي

آخ أثوياء إلى فيالمستمر استمرارالمناطقرين يضمن وجودإن. العامل) ديمومة(الموطونة
إلى بالإضافة المزمنين، والمرضى بأعراض، المصابين غير المنعدين الكيساتمقاومةالأشخاص

الوبائيات في مهمة عوامل البيئية، المعدية. للعوامل الجياردياتداءمن(ID50)المتوسطةالجرعة
فقط10هي حتـىلك. كيسات بعد فيما المنعدين الأشخاص يفرغ قد كيسةمليون900ن

برازهم في اليوم للكمية. في ويمكن متقطعاً، يكون أن الكيسات لطرح بشكلأنيمكن تتغير
.(Knight, 1980)كبير

بالكيساتأنيبدو الملوث الماء تناول هو للانتقال تواتراً الأكثر . (Hill, 1993)الطرز
الانتقا أن فمكما إلى يد من أو يد إلى يد من للكيسات المباشر إلىمنل منعدى شخص

الأطفال بين خاصة أيضاً، شائع مستعد تعنـىوالعاملينشخص التـي المؤسسات في
أو الطعامالبالغينبالأطفال مع يتعاملون الذين والأشخاص الطعام(، ريزند). يتداولون درس

م(1997) 264ورفاقه يتعاملون فيشخصاً الطعام في57ع غرياس ميناس في البرازيلمدرسة
أن ووجد السنة، من مختلفة أوقات و8%في نتيجةاللامباشرالانتقال. منعدين3%و،%2،

أشخاص من المباشر الانتقال من تواتراً أقل بالبراز الطعام الطعام،منعدينتلوث مع يتعاملون
الأطعمة لإرواء كنتيجة يحدث قد ميكانيكيةاوغسلهلكنه نواقل عبر أو ملوث بماولكن. بماء

المرتفعة الحرارة ودرجات الجفاف مثل البيئية للعوامل مستعدة الكيسات المنخفضةأوأن
الأطعمة في طويلة مدة حية البقاء تستطيع لا فإا الشمس الأوبئة. وأشعة حدثتالتـيكل

م أو الشرب ماء تلوث عن ناجمة كانت مختلفة مدن السباحةفي أحواض والبحيراتياه
ووجودذكر. والأهوار الجيارديات داء بين الهيدروكلوريديةترافق hpochlorhydriaنقص

تغذيةبينبنكرياسيومرض سوء من يعانون الذين Protein-aloricحراريبروتينـيالأطفال

الناميةوالذي البلدان في جداً متواتر وداء. هو الهيدالجيارديات شيوعاًأكثرروكلوريديةنقص
الدموية الزمرة ذوي الأشخاص ذويمنAفي  (,Knightالأخرىالدمويةالزمرالأشخاص
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1980.(
البشريةالمحتملمن للعدوى كمستودعات أخرى حيوانات تخدم التـي. أن الجيارديات
وقيواناتوالحالإنسانتعدي المورفولوجية، الناحية من متماثلة والداجنة أوضحتالبرية د
للنوعتجارب عابرة عداوى تحدث قد أنه الجيارديةكيساتأحدثت. cross-speciesعديدة
فيالمعوية عدوى البشري الأصل الكلابأذات فيها بما عديدة حيوانية والراكوننواع

(Procyon lotor)ويجيرالنالجرذ(والجرذانnorvegicus (واليرابيعgerbilsGerbillus)

gerbillus(المفلون وأغنام وسردينيا(والقبيعات كرسيكا Ovis))أغنام musimon)وأغنام
الصخرية الجبال bighorn(Ovisكبش canadensis)القرنالشائكوالظبـي

(Antilocopra amoricana).من: أخرىتجربةفي وأربعة متطوعين ثلاثة من اثنان انعدى
بكيسات كلاب أو) beaverالسمور(القندسمنالجيارديةأربعة الأقداد تنعد لم حين في

الجرذان أو الفئران أو تنعدانعدى. القبيعات ولم الذيل، أسود أيل من كيسات تناول متطوع
الطريقة بنفس تعرضت كل. (WHO, 1981)كلاب النتائج: على على تماماً التعويل يمكن لا

أو المقاومة. الإيجابيةالسلبية عن السلبية تنجم عنفقد والإيجابية أبكر، عداوى من المكتسبة
الأكثرالفاشيةعزيت.(Meyer and Radulescu, 1979)سابقةعدوىresurgenceانبعاث

عام وحدثت حيوانـي مصدر إلى البشري الجيارديات لداء وهيفي1967انتشاراً كاماس،
يقطنها المتحدة،6مدينة الولايات في واشنطن ولاية في شخص حالة128أثبتتحيثآلاف

الجيارديات داء من. من آتياً بالماء المدينة تزويد مصدر من جزء بعيدة،جداولكان جبلية
للتلوث بشري مصدر أي الوبائية الاستقصاءات تظهر لم منعديةوجدت. وبذلك قنادس عدة

من خالية جراء انعدت وكذلك الجداول، منطقة الجيارديةالنوعيالممراضفي منبكيسات
الانتقالواضحمثال. القنادس عن حديقةحدثcross-transالمتعابرآخر فيللحيوانفي
عامالولايات العدوى1978المتحدة التقط جبקֵون6حيث من موظفات وثلاث المقدمات من
 gibbonالخاصةوضعمنعدى للعناية وحدة Armstrong)في et al., 1979).ميلونـي وجد
حيواناتت (1995)ورفاقه ومن الإنسان من المستفردات بين معينة إلىأخرىشاדֲات إضافة ،

مستفردات في واسع جينـي البشريةتنوع المؤلفون. الجياردية علىهذااعتبر بينة الاكتشاف
للطفيليالانتقال المصدر .الحيوانـي
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المريضالتشخيصيتم:التشخيص براز في الطفيليات باستعراف الكي. عادة فيتكثر سات
المتشكل الإسهاليفيالبراز البراز في شيوعاً أكثر الأتاريف تكون طرق. حين استخدام يجب

في ومعالجتهاكلمختلفة العينات لحفظ الكيسات. حالة كشف في مفيدة التركيز وبما. طرق
فحصالكيساتأن يجب لذلك متقطع بشكل يومين3تطرح كل تؤخذ الأقل على عينات

طازجة،.دوىالعلاستبعاد برازية لعينات المتزامن الفحص هي لفحصها المحبذة الإجراءات
ومثبتة،يمكنحيث ملونة عينات وفحص المميزة، السوطية حركته من فيها الطفيلي استعراف
المميزحيث شكليائه من فيها الطفيلي استعراف أخذ. يمكن الخبراء بعض عينات6يفضل

مستحضروالبحث في الأتاريف وملونةعن مثبتة المتشكلات البراز في  (García andحتـى

Bruckner, 1997(،الإيمكما سائل من رشافة بأخذ القيام منثناكن خزعة أو ثناالإعشري
الأتاريف وجود من للتأكد تشخيصية. عشري كطريقة نوعية متألقة أضداد استخدمت

المباشرلكشف الرؤية التقنيات هذه تسهل حيث مع) الاستبصار(ةالكيسات، اדֱهر تحت
تألق2.3أكبرحساسية دون المشاهدة من كما،) (Winiecka-Krusnell, 1995مرة

بالإن المرتبط المناعي الممتز مقايسة طريقة مستضداتلإثباتزيمـاستخدمت الجيارديةوجود
البرازالمعوية المناعية.(Hill, 1993)في والاستجابة الأضداد وجود أن المتواسطةورغم

عند ذكرت قد جداًالمرضىبالخلايا نوعية ليست المناعية الإجراءات فإن ،Isaac-Renton et)

al., 1994(قديمةولا أو حديثة العدوى كانت إذا فيما استخدام. تشير إمكانية حالياً تدرس
دمهمتفاعل أو المرضى براز في النوعية الدنا متوالية لكشف البوليميراز كللىع. سلسلة
واكتشاف: حال الأعراض بين دائماً سببية علاقة هناك توجد لا أنه ننسى ألا يجب

مريضالجيارديات شخص أي عن. في الناجمة العداوى استبعاد الضروري من ولذلك
أخرىمعويةمكروبات إمراضيات أو .أخرى

المعويةكيساتأنبما:المكافحة طوالجياردية لفترات حية البقاء لذلكيمكنها الماء في يلة
الحيواناتحمايةيجب أو الإنسان ببراز التلوث من المياه تزويد لأنظمة.مصادر ملائمةيمكن

والتلبيد التثفيل تزيلوالترشيحflocculationمن باستخدامالجيارديةأن يسمح مما الماء من
السطحيةالتزويدأنظمة البراز.(CDC, 1977)بالمياه من الصحي آخرالتخلص مهم . إجراء

النامية البلدان الظروف: في صعباًالاجتماعيةتجعل أمراً العدوى من الوقاية السائدة الاقتصادية
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الأطفال بالأطفالتعليمات. عند الخاصة المعاهد في ضرورية الشخصي تتضمن. التصحح
الوقاية المشتبهة: الشخصيةإجراءات المياه ترشيح أو السيا. غلي يشرب أن المعبأةيجب المياه ح

فيهافيفقط الصنبور مياه نقاوة ضمان يمكن لا التـي الكلاب. الأماكن تعالج أن يجب
مصدروالقطط الداجنة الحيوانات أن على بينة وجود عدم رغم الجيارديات بداء مهمالمصابة

الأطفال تخالط ما كثيراً لأا الإنسان في . (Meyer and Jarroll, 1982)للعدوى
العداوىمعالجةنقصتأ انتشار الوقائية، الإجراءات مع مقرونة المنعدين، الأشخاص

تكنالناجمةالطفيلية لم ولكنها أخرى، كائنات داءعن حالة في Doreaالجياردياتناجحة et)

al., 1996( .للمرض المقاومة بعض أظهرت الملقحة الكلاب أن دراسات Olsonأظهرت et)

al., 1996( .تكون معقد الأشخاص أن أظهرت حيث للإنسان مبشرة النتائج عداوىهذه
تدوم والتـي المقاومة، من معينة درجة أظهروا قد الأق5طبيعية على  (-Isaacلسنوات

Renton et al., 1994(.
جداًالطرقمعظم فعالة وليست ومعقدة مملة المشتبهة المياه لاختبار كل. المستخدمة على
حساسةطورت عاليةتقنيات بدرجة Bielecونوعية et al., 1996; Kaucner and Stinear,) 

1998(.
عـراجـالم
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الحرةالعداوى الأميبات عن المعيشةالناجمة
INFECTIONS CAUSED BY FREE-LIVING AMEBAE

ICD-10 B60.1،الشوكميبات النيجلرياتداءB60.2داء
NaegleriasisAcanthamebiasis, B60.2ICD-10 B60.1

والسحايا،النيجلرياتداء:المرادفات الدماغ الشوكميبات،التهاب داء الأولي، الأميبـي
القرنيةالدماغالتهاب التهاب الأميبـي، الملتحمة التهاب الحبيبـي، الورمي الأميبـي

.الأميبـيوالملتحمة
قادرثلاثةهناك:السببيات المعيشة الحرة الأميبات من الإنسانأجناس إعداء على ة

أخرى ال(Naegleriaالنيجلرية: والثدييات والشوكميبة) Fowleriدجاجيةالنيجلرية
Acanthamoeba)الكستيلانيةالشوكميبةCastellanii،الشوكميبةوCulbertsoni

والبالاموثية) AsrtonyxisالنجميةوالشوكميبةPolyphagaالنهمةوالشوكميبة
Balamuthina)الاموثيةالبmandrillaris(.البالومثية المستمخطاترتبةفيوضعت
Leptomyxida)المستمخطةالأميباتleptomxid (فيسفسفارا أوجد (1993)ورفاقهحتـى

الجيديدن والنوع الجنس دوراتللأجناس. هذا في وكيسية أتروفية أشكال كلها الثلاثة
المتعاقبة الأميباتورغم(Maríinez and Visvesvava, 1997)حياדִا التـيالحرةأن المعيشة
لجنس منقدVahlKampfiaوجنسHartmanellaالهارتمانيلةتنتمي الممراتاستفردت

يبدو ما على أمراضاً تسبب لا أا إلا البشرية .الأنفية
اللأتاريفيمكن أميبانـيةدجاجيالنيجلرية بشكل توجد بشكلأوamebiodأن
ا. سوطي متطاولالشكل النهاية(لأميبانـي في استدارة فيالأماميةأكثر استدقاقاً وأكثر

الخلفية بين)النهاية ويقيس أقداماًالهيولى. مكرومتر20و7، وتشكل فجوات تحوي حبيبية
الأعرض النهاية في كليلة فصيصية تحتويتحوي. كاذبة ولا المركز في واحدة نوية النواة
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محيطياً الشكليح. كروماتيناً أوالسوطيدث النسيج في الأميبانـي الشكل ينتقل عندما
خاصة عذبة، مياه إلى بينبدرجةالمزارع و27حرارة وأصغرم37م الشكل إجاصي وهو

مع الأميبانـي الشكل من الأعرضسوطينقليلاً النهاية عند. في لما مشاדֲتان والنواة الهيولى
لكنه الأميبانـي بين.لايتكاثرالشكل وتقيس مدورة 10الكيسات نواة 7  مع مكرومتر
في للموجودة ناعمالأتاريف،مشاדֲة ثخين مضاعف بغشاء الكيسات. ومحاطة من كل توجد
الماء في والشكل. والتربةوالأتاريف المزارع؛ في ينموان فقط والكيسة الأميبانـي الشكل
فقط النخموجودالأميبانـي والسائل الثوي نسيج .اعيفي

ويختلفالشوكميبةنوعأتاريفتوجد متطاولاً يكون والتـي فقط، الأميبانـي بالشكل
في إلى15منحجمهكثيراً أطول25مكرومتر أو لنواة. مكرومتر جداً مشاדֲة النواة
النهايةالنيجلرية في متشعبة تكون ما وغالباً ودقيقة، طويلة الكاذبة الأقدام أن إلا . القاصية،
لكيساتالكيس مشاדֲة متموجالنيجلريةات جدار ولها قليلاً أكبر لكنها الأتاريفتشاهد. ،

معاً والتربة الماء في يعيش وكلاهما الثوي نسيج في .والكيسات
منلهاmandrillarisالبالاموثيةأتاريف تقيس أن ويمكن الاتجاهات، كل في تمتد فروع

60 أيكونقد. مكرومترا15ً  نواتان نوبةلها مع سوطية. مركزيةحياناً، أشكال توجد . لا
ثانوية تفرعات لها الكاذبة أيضاً. الأقدام مننواةللكيسات الكيسة طول يكون وقد مفردة،

30 متموج15  الخارجي والجدار فيوقد. مكرومتراً، والكيسات الأتاريف من كل توجد
الثوي المستودع. نسيج عن القليل .Balamuthiaموثيةلبالالالطبيعييعرف
العالمأنيبدو: الجغرافيالتوزع كل في موجودة المعيشة الحرة حالات. الأميبة سجلت

بعيدة أماكن في فيهاجداًسريرية بما بعضها وأوروباأعن المتحدة والولايات والبرازيل ستراليا
.(Strickland, 1991)وزامبياوالهند

إلاىالعداوتعرفلم:الإنسانفيالحدوث المعيشة الحرة القرنفيبالأميبة من الستينات
عام وبحلول فقط، من179هناككان1996الماضي مسجلة والسحاياالتهابحالة الدماغ

عن الدجاجيةالناجم الأميبـيمنحالات103وN. fowleriالنيجلرية الدماغ التهاب
الحبيبـي عنالورمي من63والشوكميبةالناجمة الورميالدماغتهابالحالة الأميبـي

عنالحبيبـي . mandrillaris(Martiínez and visresvara, 1997)البالاموثيةالناجم
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عام وبحلول ذلك، إلى هناك: 1993بالإضافة معروفة570كان القرنيةمنحالة التهاب
Keratisنوعالناجمة .(Benenson, 1995)الشوكميبةعن

تجريبياً،قادرةالنيجلرية:الحيواناتفيالحدوث الملقحة والأغنام الفئران إعداء على
إعدادوالشوكميبة على  (Van der Lugt and Van der Merve, 1990)الأغنامقادرة

وفيفي(Pearce et al., 1985)والكلاب الخنازيرالمختبرالطبيعة، قرنية إعداء ويمكنها ،
والفئران القدرة. والأرانب أن وجد. تتغيرالأواليالحيوانلهذاinvasiveزويةالغيبدو

والأرانب والقبيعات الخيول قرنية דִاجم لا أا آخرون والجرذانوالفئرانباحثون والدجاج
قرنية في وخيماً ضرراً تحدث أن يمكنها لكن الصينيةالإنسانوالبقر، والأقداد والخنازير

(NiederKorn et al., 1992) .والغوريلاتقاتلةعداوىمنموثيةالبالااستفردت الخيول في
والميمون ضخم(والأغنام يكون(García and BrucKner, 1997)) قرد أن المحتمل ومن ،

هناك لكن أكبر، المستعدة الحيوانات تشخيصتقاريرمجال صعوبة بسبب العدوى حول قليلة
الحيوانات في المرض ولأن الجنس، الاهتمايعطىهذا من بالإنسانالقليل مقارنة .م

مناعياًالنيجلريةتصيب:الإنسانفيالمرض المؤهلين اليافعين الأشخاص رئيسي، وبشكل ،
وتقرحاًالأميبةتخترق. والأصحاء موضعياً التهاباً تسبب حيث الأنفي التجويف عبر الثوي

لتغزو مالأعصابوتستمر حاداً التهاباً وتسبب تتضاعف حيث السحايا، ثم غزارةالشمية ع
النـزفيةوالوحيداتالعدلات النخور طول الأميبـي(على والسحايا الدماغ التهاب
من.قاتلالمرض). الأولي يستمر حضانة دور 7وبعد تتضمنتظهرأيام 3  التـي الأعراض

والصداع الأنفية، الممرات وانسداد الحلق، تتلوهاالشديدألم ثم الرقبةوالقياءالحمى، هريظ. وتيبس
بعدالعقليالتخليط 4والسبات الأولى،3  الأعراض من بعأيام الموت 4دويحدث .أيام3 
أوالشوكميبةنوعيهاجم التغذية والسيئي المناعة المعوزي الأشخاص تفضيلي، وبشكل ،
أخرىالمضعفين حالات السبيل. نتيجة أو الجلد خلال من الثوي الأميبة هذه التنفسيتغزو
التنا والسحاياأو الدماغ إلى لتصل الدم مجرى خلال وتنتشر عادة، غيرالتلقيحطول. سلي

إلا واضح بشكل المركزي العصبـي الجهاز أعراض تتطور لا لكن بدقة أسابيعبعدمعروف
الأولية العدوى من أشهر بطيئة. وحتـى حبيبية ورمية آفات غالباً، أوالنمو،هناك، جلدية
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تنـزع والتـي حادرئوية، تحت أو مزمن مساق بعد الأميبـيالدماغالتهاب(للظهور
الحبيب والنخور،).يـالورمي الحبيبـي، الورمي الالتهاب من بؤر هي السائدة الآفات

والنـزوف أو. والخثارات الجلدية الحطاطات هي وضوحاً الأكثر أوالعقيداتالأعراض
الم في وتقرحات والاحتقان، الخراجات، أو أوالقرحات الأنفية منها،خروجمرات إفراز

الجيوب، وعلاماتوالتهاب وحركية، عقلية واضطرابات أعوازسحائيةوالصداع، أو
الجلد. حسية مثل أخرى أعضاء من أحياناً الطفيلي يسترد والبنكرياسوالكليتينقد . والكبد
وتسببالشوكميبةتعدي غالباً العينية والتهاالتهابالقرنية قرنيةالعنبيةبالقرنية وتقرحات

العمى، إلى تؤدي قد والتـي لاصقةخاصةمزمنة، عدسات يضعون الذين الأشخاص .عند
مثلوالنيجلريةالشوكميبةمنكلاًإن محيطها في مكروبات ابتلاع على الفيلقيةقادر

Legionellaالشخصيةللعداوىكنواقلوتعمل(Tyndall and Domingue, 1982).
م حولتتوفر أقل تستعرفوالتـي،البالاموثيةعلومات أن،1993حتـىلم ويمكن

والمضعفين الأصحاء الأشخاص من كلاً آلية. דִاجم أن زالتاختراقهاورغم ما للمضيف
حادغير تحت أو مزمناً مرضاً تحدث أن يمكنها فإنه معمشاדֲاًمعروفة، يترافق الذي لذلك

الورميكما،(Denney et al., 1997)الشوكميبة الأميبـي الدماغ التهاب تحدث أن يمكنها
أيضاً .الحبيبـي

والحالاتمعلوماتتتوفر:الحيواناتفيالمرض الحيوانات، في المرض حول جداً قليلة
عنها التبليغ تم الإنسانمشاדֲةالتـي في للمرض (,.Simpson et al., 1982; Pearce et alجداً

 (1985, NiederKorn et al., 1992; Visvesvara et al., 1993.
الانتقالالعدوىمصدر عداوىأنيبدو:وطرز الماءوالشوكميبةالنيجلريةمصدر هو

الملوثة والتربة سونوز. الملوث من (1993) 100ورفاقهفحص جمعت العذب الماء من عينة
أن ووجدوا مختلفة المصدر.31.5%فيوالشوكميبة 7.6%فيموجودةالنيجلريةمصادر

لعدوى أحواضالنيجلريةالرئيسي جيدالسباحةهو بشكل تصان لا الأميبة. التـي تدخل
في خاصة للسباحين، الأنفية اصطناعيالصيفالممرات بشكل الماء يسخن عندما تتخرب. أو
الأحواض تكلور عندما الأميبة الأتروفة. كافٍبشكلهذه أشكال تلعب أن المحتمل من



أدواء الأواليات92

فيالسوطية أهمية الأكثر الدافئالعدوىالدور الماء في سائدة أا ويبدو حركة، أكثر .لأا
على قادرة يجعلهاتحملالكيسات الدافئ الصيف طقس وصول أن ويعتقد المفرط، الشتاء
أا ويفترض مسوطةتشكلتنغلق، الناجمة. أتروفات العدوى مصدر أيضاً هو الملوث الماء

وقدالشوكميبةعن عدوى، مصدر كل. أيضاًالبالاموثيةيكون القائلة: على الحقيقة تشير قد
بعض منلديهمليسالمرضىإن تكتسب قد العدوى أن إلى مشتبه ماء مع للتماس قصة أي
كيساتالتربة يحوي غبار استنشاق أو الجلد في تشققات خلال من وذلك أيضاً، الملوثة

الكيساالطفيلي يحوي ضبوب استنشاق الأتاريفأو أو هو. ت العينية للعدوى مهم مصدر
طُاستخدام تكون قد التـي اللاصقة حקֱهرקָالعدسات أو سيء بشكل ظروففِت في ظت
منالشوكميبة. ملوثة البيئية للعوامل مقاومة خلالالنيجلريةأكثر من أثبتته ما وهذا تحملها،

التقليدية أن. الكلورة تب82%قدر الكيسات عينات كل حيةمن في24قى درجةماءسنة
المختبرم،4حرارته مزارع في أا ضدتستعيدومعروف . سنوات8مدةالفئرانفوعتها
معروفينوطرزالبالاموثيةمستودع غير .انتقالها

والسببياتيمكنلا:التشخيص المعيشة الحرة الأميبات عن الناجمة الأمراض تفريق
على بناء وحدهاالسالتظاهراتالأخرى استعراف. ريرية ممكن، أنه رغم الصعب، من
النسج في شكليائهاتحتالطفيليات أساس على كل. اדֱهر البلاعم: على وبين بينها يخلط قد

للنسجالبيضاءوالكريات الحالة الخفيفوالمتحولة التكبير للنسج. عند الحالة غشاءللمتحولة
فقنووي باهت بشكل تتلون صغيرة ونوية التـيرقيق المعيشة الحرة للأميبات خلافاً لهاط

براق بشكل تتلون أكبر ونوية محدد نووي عن.غشاء الناجمة الآفات الأشكال،النيجلريةفي
محيطة تكون ما غالباً والتـي الأميبانية الأتاريف هي الموجودة غزارةبالوعاءالوحيدة مع

التفاعل في النوى العديدة أخر. الخلايا ناحية الآفات: ىمن الشوكميبةعنالناجمةوفي
الأوعية،لاموثيةاوالب التهاب مع والكيسات، الأتاريف من كل بغزارةويتميزهناك التفاعل

دواالخلايا أو النوى عديدة خلايا مع النواة، Anzil)الوحيدة et al., 1991) .جدار يتحول
أحمرالشوكميبةكيسات إلى النسيج في أسودبتلوينالموجودة وإلى الدوري، شيف حمض

الفضة ميثينامين استخدام شكلياء. عند مشاهدة باדֱهرالأميباتيمكن النخاعي السائل في
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مستحضرات في الأطوار المتباين أو ملونطازجةالاعتيادي أو غيمزا ملون عليها وضع
غيرالنيجلريةتنمو. رايت الآغار مستنبتات البوجودالمغذيفي وفيقولونيةالأشريكية

من أقل بمحلول الصوديوم حين، 0.4%كلوريد وفيالشوكميبةتنموفي الجراثيم بغياب
من أقل بمحلول الصوديوم عدم.  0.85%كلوريد أتاريفتجميديجب لأن إطلاقاً العينات

الباردةالنيجلرية الحرارة درجات في الآنالبالاموثيةتشخيص.تتخرب حتـى محدد . غير
ا أن أنورغم إلا بتفرعها، متميزة جداًالكيساتلأتروفة يجعل. الشوكميبةلكيساتمشاדֲة

لكيسات الأحيانـي استخدامالبالاموثيةالوجود فقط النواة لتفريقالاعتياديالمخبرالثنائية
تنمو.ممكناًالشوكميبةعنالبالاموثية لكنهاالبالاموثيةلا الجراثيم بوجود الآغار في جيداً

فيتتكا مفيدة. الثدييةالنسجمزارعثر المريض أمصال مع المناعية التفاعلات تكن على. لم
الممكن: كل وحيدةاستعرافمن أضداد مع المناعي التألق خلال من بدقة والأجناس الأنواع

أو والوقايةعديدةالنسيلة الأمراض لمكافحة الأمريكية المراكز مثل مرجعية مراكز في النسيلة
لاستعراف. منها الجزيئية البيولوجيا تقنيات استخدام على حالياً مشجعة نتائج الأنواعهناك

.وفصلها
القيامالعداوىليست:المكافحة لتبرير يكفي بما شائعة المعيشة الحرة الأميبات عن الناجمة
السباحة. العامةالمكافحةبإجراءات بحيرات لصيانة المناسبة الطرق حول السكان تثقيف

العدوىعدمهميةوأ اختطار ينقص أن يجب وهذا مشتبهة، مياه في الذين. السباحة على يجب
أنفيةيمارسون ملاقط استخدام أو الماء في رأسهم غمر تجنب المائية الطفيليلمنعالرياضيات

ذلك إلى إضافة الأنفية؛ الممرات غزو المعوزو: من الأشخاص يكون أن أوالمناعةيجب
بأمر طبيعيالمضعفون ماء مع بتماس متشقق جلد يصبح أن من حذرين أخرى بتربةأواض

الضبوب أو الغبار تنفس وتجنب يسبح. رطبة ألا لاصقة عدسات يضع من على معيجب
حرارة درجة إلى بتسخينها العدسات تطهير ويجب التلوث، لتجنب الأقلعلىم70عدساته

هيدروجين محاليل باستخدام ضد،البيروكسيدأو فعالية أكثر هي منالشوكميبةوالتـي
التقليدية الصوديوم كلور إنسان. محاليل من الانتقال على بينة توجد الانتقالإلىلا أو إنسان

الإنسان إلى الحيوانات الحيوانات. من وفي الإنسان في رئيسي، وبشكل العداوى، هذه تحدث
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آخر إلى واحد من تنقلها .التـي
عـراجـالم

المקֱملارياال الإنساندקָقَفي غير مات
MALARIA IN NONHUMAN PRIMATES

ICD10 B53.1عنالملاريا القرديةتالمقصوارالناجمة
ICD-10 B53.1 Malaria due to simian plasmodia

النسناسملاريا:المرادفات وبال .plaudismالنسناس،
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شعالملارياتنجم: السببيات من أوالي حيوانات جنسPhylum Apicomplexaبةعن
هيالتـيالأربعةالأنواع. Plasmodiumالمتصورة الإنسان المنجليةتعدي المتصورة

P. falciparum،الوبالية البيضوية،P.maluriaeوالمتصورة والمتصورةP.ovaleوالمتصورة
الإنسا. P.vivaxالنشيطة غير المقدمات تعدي تقريباً نوعاً عشرين أن القرودتصاب. نيعتقد

simiansالبنجيداتفصيلةمنPondeideaالجبوناتأنواعبأربعةالكبيرة وتصاب ،
(gibbons))الحركة رشيق العالمونسانيسأنواع،بأربعةHylobatidaeفصيلةمن) قرد

القردوحيات فصيلة من منونسانيسأنواع،بثمانيةCercopithecidaeالقديم الجديد العالم
والليموراتبنوعينCebidaeفصيلة ،Lemuraesالهبارياتمن بنوعينLemuridaeفصيلة

(Collins and Aikawa, 1977).كل محدد: على غير الأنواع بعض الجدول. تصنيف يظهر
مميزات2 شيوعاًالأنواعبعض .الأكثر

الإنسانقلتم إلى تجريبياً الإنسان غير المقدمات تصيب التـي من أنواع المتصورة: نسبعة
القردوحية المتصورة الإيليزيةCyonomolyالبرازيلية، المتصورة ،elesiالنسناسية المتصورة ،

inui،النوليسية الشفتزيةKnowplesiالمتصورة المتصورة ،Schewtziالقردية والمتصورة ،
Simium .ذلك إلى مثل: إضافة الأنواع بعض الإيليزيةوجدت فيالمتصورة يعيةطبعداوى،

يحدث ما نادراً ذلك أن رغم عارضية، الإنسان. أو غير للمقدمات بذراريأنيمكن تنعدي
ال المتصورات من متكيفة أو السويةتـطبيعية الحالة في الإنسان تصيب Aotusالنسانيس: ي

النشيطةبالمتصورةSaimiriو المتصورة أو والشمبانزياتالمنحلية بالمتصورة) البعام(،
.البيضوية
النمطيعتقدكان أحادي مشترك أصل لها ليس الإنسان متصورات أن كثيرة، ولسنوات ،
وبعض. (Monophyletic)الخلوي الإنسان تعدي التـي الأنواع بعض بين العلاقة وكانت
مكررالتـيالأنواع بحث موضوع القرود اسكاليت. تعدي متوالية1998عامورفاقهقارن
ولأربعةbالسيتوكرومجين البشر طفيليات من ونوع10أنواع القرود طفيليات من أنواع

طفيليات هيالقوارضمن الإنسان متصورات أن واستنتجوا الطيور طفيليات من ونوعين
المحتد وأنحقاpolyphyleticًمتعددة الر، والمتصورة المنجلية Reinchenowiيخينوفيةالمتصورة

بجدببعضهاالصلةوثيقة الملاريامشترك) سلف(وتشترك طفيليات تشكل. الطبريةمع
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الصلةالنشيطةالمتصورة وثيقة لكنها مختلفة، العالممعمجموعة نسانيس القديم،متصورات
الوباليةالمتصورةتشكل.القرديةالمتصورةخاصة والمتصورة رغممنفصلة،مجموعةالبيضوية

المقدماتـالتالمتصورةأنواع:2الجدول تعدي .ي

الجغرافيالثويلنوعا النكساتالدوريةالمدى
البرازيلية الجديدالمتصورة العالم والجنوبيةنسانيس الوسطى محددعبקֲرِأمريكا غير
الكوتنية القديمالمتصورة العالم لايوجدثلْثِماليزيانسانيس
القردوحية القديمالمتصورة العالم آسيانسانيس شرق موجودةثلثجنوب

الإ محددثلثماليزياالجبونيليزيةالمتصورة غير
المنجلية المداريةالإنسانالمتصورة لايوجدثلثالمناطق
الحقلية القديمالمتصورة العالم موجودةثلثماليزيانسانيس
الجندرية القديمالمتصورة العالم الوسطىنسانيس لايوجدثلثأفريقيا
الهيلوباتية لايوجدثلثماليزيانالجبوالمتصورة
النسناسية القديمالمتصورة العالم آسيانسانيس شرق وجنوب لايوجدربعالهند
النولسية القديمالمتصورة العالم لايوجديوميماليزيانسانيس
الوبالية المداريةالإنسانالمتصورة وقرب المدارية يوجدربعالمناطق لا
البيضوية موجودةثلثوأفريقياآسياالإنسانالمتصورة

الوسطىالشمبانزيلريخينوفيةاالمتصورة يوجدثلثأفريقيا لا
الشفتزية والشمبانزيالمتصورة المداريةالغوريلا موجودةثلثأفريقيا

البيضوية القردية القديمالمتصورة العالم موجودةثلثسيريلانكانسانيس
القردية الجديالمتصورة العالم محددثلثالبرازيلدنسانيس غير
النشيطة المداريةالإنسانالمتصورة وقرب المدارية موجودةثلثالمناطق

بينهما جداً صغيرة علاقة علىالشيءإن.وجود سائد هو لما وخلافاً أنه، هو للاهتمام المثير
علاقة لاتوجد واسع، المتصورةعكسيةنطاق بين الترافق وطول الطفيلي فوعة . والثويبين

توجد لا أنه المحتدأيكما في قرابة phylogenetic proximity) السلالاتتطور(علاقة

والدوريةومميزاتللطفيليات الفوعة مثل الملاري للمرض وحدوثperiodicityخاصة
سابقاًوعلى. النكسات ذكر مما البيولوجية: الرغم التشاדֲات إلىpathogenicالمرضيةأدت
لأنواعنواعأاستخدام مفضلة كنماذج الإنسان غير المقدمات متصورات من المتصورةمعينة



97 الملاريا في المقَُدَّمات غير الإنسان

القردوحية: الإنسانتعديالتـي أجلالمتصورة النشيطةمن البرازيلية،المتصورة منالمتصورة
الوباليةأجل الحقلية،المتصورة منSimiovalaالبيضويةالقرديةوالمتصورةFieldالمتصورة
الكوتنية،البيضويةةالمتصورأجل المنجليةأجلمنCoatneyوالمتصورة إلى. المتصورة إضافة
لات: ذلك نفسه1988عامورفاقهأوضح كان مناعياً المسيطر المتكرر الميدان للمتصورةأن

الرونفسهالوبالية،والمتصورةالبرازيلية .المنجليةوالمتصورةReichenowiيخينوفيةللمتصورة
الإنسانةدورتتضمن غير المقدمات متصورات تعديحياة التـي المتصورات مثل
الحشراتثوياًالإنسان من ونواقل الثدييات جنس. من من المنعدي البعوض الأنوفيلةيحقن

Anoplelesدمفيالطفيليأتاريف وجبة يأخذ عندما مستعد خلال. ثوي الأتاريف تختفي
وتدخل الدم من ساعة من بالانشطارخلاياأقل بالتضاعف تبدأ حيث الكبدي المتن
الطفيليات آلاف لتشكل الأقاسيمالخيطيةالمضاعف تسمى والتـيmerozoitesالتـي

بعد المضيف خلايا أكثر5تغادر أو الأنواع. أيام بعض الأقاسيمهناكفي من واحد جيل
هي هاجعة أشكال أخرى أنواع في يتشكل لكن قد. hypnozoitesالهاجعاتالكبدية،

العدوىالهاجعاتتصبح عودة وتسبب سنوات أو أشهر بعد أخرى مرة (,Cogswallنشيطة

التنسخ)2الجدول()1992 من المرحلة هذه بالدورةفيreplicationتعرف خارجالكبد
الحمر البوغية. الكريات للحيوانات اللاجنسي والانقسام النمو لتشكيلsporozoitesيسمى

التقسيمي(بالتقسممالأقاسي سابقاً(merogony) بالتكاثر انشطارياً تكاثراً تسمى كانت
schizogony .(الأقاسيم فجوةحالماتغزو داخل أتروفة لتشكل الحمراء الكريات تتحرر

vacuole.حلقية بنية بعد فيما تشكل لكنها الأصل في بيضوية الأتروفة فيمعتكون فجوة
الأتروفة. المركز الكريةتبدأ هيولى على بالتغذي المرحلة هذه صباغالحمراءفي ويترسب

الهيموزين يسمى الطعاميةداخلhemozineداكن عندما. الفجوات المركزية الفجوة تختفي
بالتفتل. الأتروفةتنضج بالانقسام النواة النوىالمتتابعmitosisوتبدأ عديدة خلية مشكلة

المقسومة تسم(merontتسمى ذلك). Shizontالمتقسمةسابقاًىكانت هيولى: وبعد تنقسم
نواة كل تغلف أجزاء إلى الحمراء وتعادلتدخلالكرية أخرى، كريات تغزو حيث الدم مجرى

الدورة داخل. نفس التضاعف هذا الحمرالكرياتيعرف الكريات بدورة ومثل. الحمر
النمو يسمى الكبد في تحدث التـي لتشكلالوالانقسامالعملية الأصلية للطفيليات لاجنسي
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تشكل دورة تستغرق بالتقسم، الحمراءالأقسومةالأقاسيم الدم خلايا بعض24في في ساعة
النوليسيةمثل(الأنواع و)المتصورة أو48، غيرها72ساعة في الحمىكانتولما.ساعة

الحمر الكريات من للأقاسيم جسيم إطلاق مع تتوافق للملاريا بشكلفإاالمتكررة تحدث
اليومية إلى الملاريا تصنف ولذلك يوم، رابع أو ثالث كل أو الثquotidianِيومي أو ثلْ،

tertianعبקֲالرِأوquartanهذهحسبالتتاليعلى الحمى هجمات ).2الجدول(دورية
خلاياعدةبعد الأقاسيم بعض تصبح الحمر الكريات في اللاجنسي التكاثر من جولات
الكبرويةهييةأنثو العرسيات العرسياتوخلاياmacrogametocytesسلائف هي ذكرية

هي،microgametocytesالمكروية للناقلالأشكالوالتـي تشكل. المعدية عملية تعرف
بعوضة. gametogonyالأعراستكونبgametالعرسية تبتلع Anophelesالأنوفيلةعندما

العوجبةخلالالعرسيات فإن أعراساًدم وتصبح الهضمي السبيل داخل تنضج رسيات
النطفةُ).نطاف(microgametesمكرويةاًوأعراس) بيوض(macrogmetesكبروية تخصب
لاقحةالبيضةً المتحركةمتحركةzygoteمشكلة البيضة تخترقوالتـيookineteتسمى
الكيسيةظهارية البيضة مشكلة بغشاء وتغمر للحشرة الأوسط الجدارفيoocystالمعى
من. المعوي كبيراً عدداً لتنتج المتعاقب بالتفتل الكيسية البيضة داخل اللاقحة تتضاعف
البوغيةطفيليات الحيوانات هي الكيسيةوالتـيsporozoitesخيطية البيضة من أخيراً تخرج

الدموي العام الجوف في العمليةتسمى. للحشرةhemoceleوتنتشر الحيوان بوغيتشكل
البوغي التـي. sporogonyالتكاثر تلك تمر وقد كلها البعوضة نسج البوغية الحيوانات تغزو

التاليةإلىتصل الدم وجبة خلال الحشرة لعاب مع فقاري ثوي إلى اللعابية .الغدة
شرقالاعتقادرغم:الجغرافيالتوزع جنوب في نشأت القرود متصورات بأن السائد

اسكالينت فإن أفريقيا، (1998)ورفاقهآسيا هو المقدمات ملاريا طفيليات منشأ أن اقترحوا
انتشرت أنه الخاصةمنوافترضوا والنواقل لها الثوية الثدييات مع آسيا شرق جنوب إلى هناك

المفضلينتوزعهايتوافق. דֲا أثويائها توزع مع الحالي الأمريكتين)2الجدول(الجغرافي ففي : ؛
البرازيللبرازيليةاالمتصورةتنتشر في الجديدة المدارية النسانيس بين واسع وكولومبيابشك

وفنـزويلا وبنما توجد،والبيرو حين القرديةفي المناطقالمتصورة منوالشرقيةالجنوبيةفي
.البرازيل
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جداًالإنسانعدوى:الإنسانفيالحدوث نادر الإنسان غير المقدمات . بمتصورات
ال الأدبيات حادثتينيطبتسجل طبيعيةمثبتتينة ظروف في اكتسبتا عن. فقط الأولى نجمت
النولسية عنماليزيافيالمتصورة والثانية البرازيلالقرديةالمتصورة، حالتين. في عن الإبلاغ تم

تثبتالكنأخريين عن: لم ناجمة عنالنولسيةالمتصورةواحدة الإليزيةالمتصورةوالثانية
ماليوكلاهما قبل. زيافي الحالات هذه كل كل. 1970حدثت أن: على لاحقاً اكتشف لقد
ضد90%منأكثر أضداد لديهم البرازيل شمال في قبائل أربع في البالغين المتصورةمن

بالسيرولوجيا(الوباليةالمتصورةأو،البرازيلية النوعين هذين تفريق يمكن أن) التقليديةلا رغم
منخف كان الملاريا أقلوقوع الدم وتطفلن جداً أثبت. (de Arruda et al., 1989) 0.05%ضاً

البرازيليةوجود بعوضالمتصورة مع كثيرة نسانيس فيDarlingiالدارلنغيةالأنوفيلةفي
عدوى. المنطقة أن الموجودة هذه الآفيتحدثالبرازيليةالمتصورةتوحي .صلةالجمهرة

إالنولسيةالمتصورةنقلت لدغتجريبياً أو الدم تلقيح خلال من البشر من متطوعين لى
كل. منعدىبعوض مفوعةمتسلسلاpassageًإمرارا170ًوبعد: وعلى العدوى أصبحت
الإمراربحيثجداً القردوحيةالمتصورةلقحت.(Collins and Aikawa, 1977)أوقف

المنعدى بالبعوض النسانيس إلى نقلت ثم البشر داخل عارض مستوىغمور. بشكل أن
بشكل خطيراً كان المرض أن إلا منخفضاً، كان البشر في الدم أحدثت. معتدلتطفلن

الشفتزيةالعدوى أو النسناسية أو البرازيلية الدممنخفضةمستوياتبالمتصورة تطفلن من
خفيفة إلىالشفتزيةالمتصورةنقلتكما(Collins and Aikawa, 1977)وأعراضاً تجريبياً

مرضاً وأحدثت لنقلخفيفاًإنسان محاولات وجرت نجاحيخينوفيةالرالمتصورة، دون ولكن
(Flynn, 1973) .دين عارضة (1992)أبلغ بشرية عدوى جنوبفيالقرديةبالمتصورةعن
البرازيل .شرق

النسانيالبرازيليةالمتصورةوجدت:الحيواناتفيالحدوث من كثيرة أنواع منفي س
Cebidaeالجديدةفي المدارية العدوى. المناطق معدلات ةالعواءنسانيسالفي15%تقارب

howlerجنسمنAlouattaجنسالعنكبوتيةوالنسانيس أووالنسانيسAtelesمن البيضاء
المقلنسة جنسcapuchinالقرود القرديةالطبيعيةالعدوىوجدت. Cebusمن فيبالمتصورة
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اال الصوفيةوفي(Aloutta Fusca)البنيةةلعواءنسانيس العنكبوتية (Brachytelesالنسانيس

(arachnoids .الملاريا انتشار أن و10%ذكر الأمازون مناطق في القرود 18%و35%بين

مناطق التتاليجنوبفي على البرازيل وجنوب أن. شرق البرازيليةورغم موجودةالمتصورة
هذه القرديةالمفإنالمناطق،في الشرقيةتصورة الجنوبية الشواطئ طول على فقط موجودة
من: عملياً. والجنوبية النسانيس في الطفيليات جميع كشف Cebidaeفصيلةتم

(Deane, 1992)مرتفعيبدو وأفريقيا آسيا في الإنسان غير المقدمات بين العدوى انتشار أن
النسانيسالمناطقفي من الكبيرة الأعداد المناسبةذات الأنوفيلية : العكسوعلى. والنواقل

والعالم الجديد العالم من كل في النسانيس من قليلة أعداد فيها مناطق تحدثالقديمهناك لا
العدوى .فيها
عدوىالملارياتشبه:الإنسانفيالمرض قردي مصدر من متصورات عن الناجمة البشرية

عن ناجمة وحميدة الإنسانا(بشريةمتصوراتخفيفة في الحدوث الأمد). نظر قصير المرض
الدم وتطفلن نادرقليلعادة، من. relapseوالنكس جداً قليلة قلة ويحتاج عفوي، الشفاء
للمعالجة الطفيليدوريةتعتمد. المرض نوع على الملاريا ).2الجدول(نوبات

بشفيالملاريا:الحيواناتفيالمرض ويزول عادة، خفيف مرض منالقرود عفوي كل
للطفيلي الطبيعيين كل. الأثوياء النولسيةعدوى: على الريسيوسالمتصورة نسانيس في خطيرة

الرباح وقدالبرازيليةللمتصورةيمكن. وفي الأمريكية، النسانيس في حاداً مرضاً تسبب أن
قاتلاً والمقلنسةأحياناًيكون والعواءة العنكبوتية تطفلناًليزيةيالإالمتصورةتسبب. للنسانيس

الميمونعالياً في يكون. mandrillللدم حين الغوندريةفي مزمناً،مساقاgonderiًللمتصورة
الجرجيةوتنتج البطرسيةوتسببناكسة،ملارياgeorgesiالمتصورة Petersiالمتصورة

نسانيسعدوى في الأنواعوالتـيCerocebusقصيرة لهذه الطبيعيين الأثوياء تعتبر
(Poirriez et al., 1995) .الريسيوس نسانيس في الخلاسي(أما ) Macaca mulattoالمكاك

لتلكمشاדֲةعصبيةعلاماتFragileالهشةوالمتصورةCoatneyiالكوتينيةالمتصورةفتسبب
المنعدين البشر عند تحدث المنجليةالتـي Aikawaبالمتصورة et al., 1992; Fujioka et al.,) 

القردوحيةتسبب.1994) الريسيوسالمتصورة نسانيس في المشيمة Saxenaالتهاب et al.,)
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جنس.)1993 من النسانيس العدوىالطفيلياتSaimiriتظهر بعد الكبد بالمتصورةفي
لاالبيضوية لكنها الحمراءتترقى، الكريات مراحل Millet)إلى et al., 1994).
الانتقالالعدوىمصدر غيرالملارياتنتقل:وطرز والمقدمات الإنسان من كل عند

الأنوفيلة بعوض بلدغ البعوضيعرفلم. المنعدىanophelineالإنسان من نوع أي جيداً
أفريقيا غابات في الإنسان غير المقدمات ملاريا آسياوالأمريكتينينقل من واسعة . وأجزاء

ناقل أن القردوحيتبين غربةالمتصورة شمال Anophelesالأنوفيلةهوماليزيافي

balabacensis،الملارياوالتـي أيضاًالبشريةتنقل المنطقة تلك دورات: كلعلى.في إن
نواقل لأن البعض، بعضها عن مستقلة الإنسان غير والمقدمات البشر في المرض انتقال

المتصورات تتغذى حين في الأرض، مستوى على تتغذى البشرية أعاليفيالقرديةالمتصورات
البارزيل. الأشجار شمال البرازيليةوجدت: في بعوضالمتصورة الدارلنغيةالأنوفيليةفي

Darlingi .توزع أن أثبت البرازيليةوقد والمتصورة القردية ذلكالمتصورة خاضعالبلدفي
بعوض الكروزيةلوجود علىوالتـيneivaiالنيفيةنوفيلةوالأCruziالأنوفيلة ءالغطاتتغذى

ذلك. يـالغاب من أكثر أن: بل الكروزيةوجد الملارياالأنوفيلة ناقل ومنالبشرية،هي
مثل البرازيل من المناطق بعض في القرود ملاريا ناقل تكون أن الجبليةالمناطقالمحتمل الساحلية

كاتارينا سانتا ولاية من أماكن. والغابية في تكون حين للمرضأخرىفي حصرياً ناقلاً
أن. قرديال كاتارينا سانتا في وجد كل علىالكروزيةالأنوفيلةعلى كل على تتغذى

الأشجار أعالي وفي الأرضي ناجمةتحدثقد.المستوى بشرية عدوى الظروف هذه مثل في
طبيعي بشكل القردية المتصورات مشاדֲةفيتوجد. عن ظروف ماليزيا هو: غرب الناقل

الإنسان وغير للإنسان قدوب. نفسه المصدرتحدثذلك حيوانية كل. عداوى أن: على يبدو
يعيشون الذين بأولئك محدود أنفيالاختطار المحتمل غير ومن يدخلوا؛ أو الغابات مناطق
بشرية مجتمعات إلى العدوى الشمبانزي. أخرىتنتشر تنعدي حيث المدارية أفريقيا في

ينعديالشفتزيةوالمتصورةRodhainiنيةالرودهاوالمتصورةالوباليةبالمتصورة) البعام( قد
المقدمات لهذه موئلاً يدخل عندما متصورات: كلعلى. الإنسان أن إلى الملاريا علماء أشار
ضئيلاً خطراً تملك الإنسان غير أنلجماهرالمقدمات حيث الوباليةالبشر، منالمتصورة

تعدي لا والتgambineالغامبيةالأنوفيلةالشمبانزي ناقل، هي والمتصورةالبشر،ملارياـي
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البعوضةالشفتزية تلك في تام بشكل تتطور .لا
أفلامالتشخيصيتم:التشخيص في الطفيلي بفحص والنسانيس الإنسان في الروتينـي
الثخينة غيمزاالملونةالدم أنواع. بملون تفريق غيرالمتصورةيعتمد المقدمات تعدي التـي
أساسيالملامحعلىالإنسان بشكل للطفيلي المختلفة النمو ومراحل آخر. المورفولوجية معيار

مثلاً. الثوينوعيةهو جداً، صعب النوعي حالة: التشخيص البرازيليةفي والمتصورةالمتصورة
وهيالقردية البشرية، المتصورات تشبه والتـي الوبالية، علىالنشيطةوالمتصورةالمتصورة
ت. التتالي كانت أنواعولما لتفريق الروتينـي التشخيص فمنالمتصورةقنيات دقيقة، غير

قد قردي أصل من البشرية الملاريا حالات بعض أن ناجمةشخصتالمحتمل أا على خطأ
بشرية ملارية عوامل الدمويةأخرىصعوبة.عن للمستحضرات اדֱهري بالفحص للتشخيص

يحدث الذي المنخفض الدم تطفلن الإنسانالمقدمعندهو غير هذه. ات على وللتغلب
نسانيس داخل الدم تلقيح يحبذ مفيدة. مستعدةالصعوبة السيرولوجية التفاعلات أن ورغم

الملارية العدوى لإثبات نوعفإاكوسائل لاستعراف كافية بدرجة نوعية تكون ما نادرة
.المتهمالمتصورة

المخبراءيتفق:المكافحة ملاريا أن على أمامالملاريا عائقاً يشكل لا الإنسان غير قدمات
البشرمكافحةبرامج ملاريا في. واستئصال المناطق بعض من البشرية العدوى استؤصلت
النسانيسرغمالبرازيل في العدوى من عالية معدلات وجود القليل. استمرار للعدد ونتيجة
قرديالحالاتمن منشأ من بمتصورات البشرية العدوى من الحميدةالمثبتة للتظاهرةوالطبيعة

نوعية مكافحة لإجراءات مبرر فلا السريرية .للتظاهرات
إلى: المرضمنللوقاية يدخلوا أن عليهم يجب الذين الممنعين غير الأشخاص على يجب
أن الحشراتيستخدمواالغابة وعلىعلىrepellentsمنفرات الجسم من المكشوفة المناطق
الاس. الملابس يكون الكيميائيةالمنتظمتخدامقد إذامبرراchemoprophylaxisًللوقاية فقط

فيها منطقة في يعيش أن الممنع غير الشخص على متوطنةملارياكان .البشر
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عـراجـالم
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الأبواغيקָوِرקְكْمِداء MICROSPORIDIOSISات

ICD-10 B60.8 أخرىأمراض نوعية أوالية
ICD-10 B60.8 Other specified protozoal diseases

منمكروياتداء:السببيات حيوانـي أوالي عن ناجمة طارئة بشرية عدوى الأبواغ
دقيقات وجودMicrosporaالأبواغفصيلة ورغم الفقارياتنوع700، تعدي تقريباً

كطفيليات الآن حتـى المستعرف النوع أن إلى -Enterocyto: هيللإنسانواللافقاريات

zoon bieneusi،المعويةوراشنة المحوجزةسابقاً(،Encephalitozoon intestinalisالدماغ
الهيلمية،)Septata intestinalisالمعوية الدماغ الأرنبيةوراشنة،hellemوراشنة الدماغ

cuniculi،أجناسوبعض من ،Pleistophoraو،Nosemaقمةسקֲالمُأنواع
Enterocytozoonتسبب. Vittaforma (Scaglia et al., 1994)و،Trachipleistophoraو

تسبب. تقريباًحصرياًمعويةعداوى قد حين الدماغفي عداوىEncephalitozoonراشنة
أو مختلفةمجموعيةمعوية أعضاء إلى تنتشر المُ. قد ،Pleistophoraو،Nosemaقمةسקֲأجناس

الإنسنادرةVittaformaو،Trachipleistophoraو الأمعاءفي تصيب ولا Fieldان et al.,)

عامعدوىأول.)1996 كانت معروفة . Enterocytozoon bieneusiبـ1985بشرية
مورفولوجيا على عادة ويعتمد خبرة، والأجناس الأنواع تفريق الدقيقةالبنـىيتطلب

الدنا تسلسل أو المستضدي مستفردات. والتركيب وجود على إثبات فروقذاتيوجد
معجي هذه:الأقلعلىEnterocytozoon bieneusiنية ترافقت إذا بعد يعرف لا لكن

فروق مع الوبائيةفيالفروق أو السريرية Rinder)الظروف et al., 1997).أجناس تنتمي
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الأبواغ مختلفةالبوائغوحلقيةالبوائغومتماثلةخفية شعبة Apicomplexaوهيتماماًإلى

الأبواغ،كواوبسبب: كلعلى.)Esporozoaسابقاً( تسمى مشتركة بعناصر أيضاً تنتقل
معوياً مرضاً تسبب كوا الأبواغفإاوبسبب مكرويات مع تصنف ما كثيراً

microsporidiaللأبواغتحت المشكلة المعوية الأوالي . (Goodgame, 1996)اسم
تخضعالأبواغمكرويات خلوية داخل صغيرة أوالي التضاعفحيوانات من لطور
من) merogonyالتقسم(اللاجنسي طور البوغي(الجنسيالتضاعفيتلوه التكاثر

sporogony (المنعدية الخلية داخل المتكيسة البيوض أو الأبواغ خلاله الأبواغتتحرر. تنتج
آخرين، أشخاصاً تعدي قد حيث الخارجية البيئة إلى وتطرح الثوي خلية أجساموهيمن

منصغيرة تقيس الجدار أو3إلى1مضاعفة طفيلية خلية على تحتوي البوغجبلةمكرومتر
sporoplasmنواتينبنواة للبثقتحوي،أو جهازاً الأمامية ايتها الجبلةextrusionفي وهو ،

الخيطوالذيpolaroplastالقطبية أو القطبـي الأنبوب الذيللخارجfilamentيقلب
احوليلتف البوغالجبلة داخل البوغ وجبلة الأنبوبالعدوىتحدث.لقطبية يקֱبثق عندما

البوغ لجبلة يسمح مما الثوي، خلية ويخترق الثويبالمرورالقطبـي ودخول .خلالها
وبوتسواناالانتشارعالمي:الجغرافيالتوزع وأستراليا الأرجنتين في حالات عن التبليغ تم ،

وكندا ونيوزيلنداالتشيكوجمهوريةوالبرازيل واليابان وإيطاليا والهند وفرنسا وألمانيا ،
والولاياتوإسبانياوهولندا المتحدة والمملكة وأوغندا وتايلند وسويسرا والسويد وسيريلانكا
.(CDC, 2003)وزامبياالمتحدة

التـيمكروياتداء:الإنسانفيالحدوث تواتراً المضاعفات أكثر من واحد الأبواغ
ا عند المعوزيتحدث مناعياً. المناعةلمرضى المؤهلين الأشخاص في نادر التبليغ. لكنه تم لقد
مرضى في Rabedonirina)الغرائسعنه et al., 1996)منميزت1994عامومنذ؛ أكثر

المناعية400 معوزي مرضى في معظمها الأكثر. حالة الأبواغ هيتواتراًمكروي
Enterocytozoon bieneusiالمعويةرتليها الدماغ بـاشنة انتشاراً أقل هي 10والتـي

بكثير. مرات تواتراً أقل الأخرى من. الأنواع انتشارات شمال50%إلى12%سجلت في
بالإيدزأمريكا المصابين بين وأوروبا Vglino)وأستراليا et al., 1996) .عادة العدوى تسبب
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المناعة المعوزي المرضى عند مزمناً كوليو.إسهالاً في1996عامورفاقهجد 44%العدوى

في ولكن إسهال، مع بالإيدز المصابين من2.3%من إسهالالمصابينفقط دون في.بالإيدز
في: ألمانيا الأبواغ مكرويات و50من36%استعرفت إسهال مع بالإيدز 47من4.3%مصاباً

إسهال دون بالإيدز في. مصاباً الطفيليات الم66%اكتشفت مزمن،من بإسهال صابين
حاد 5.9%وفي بإسهال المصابين من العامل. فقط 18%فيEnterocytozoon bieneusiكان

المرضى المعويةوكانتمن الأبواغ اثنينراشنة إسبانيا. (Sobottka et al., 1998)في : في
أوغالا دبل في (1997)ورفاقهوجد الأطفال1.2%العدوى من العوزفيروالإيجابييفقط س
البشري البالغين. المناعي بين المئوية النسبة كانت حين النيجر.  13.9%الإيجابيينفي في أما

بريتاجي وجد في (1993)ورفاقهفقد العوز60من 7%العدوى لفيروس بالنسبة إيجابياً طفلاً
وفي البشري، اسلبياًطفلا990ًمن0.8%المناعي المناعي العوز لفيروس لبشري،بالنسبة

أعراضياً فقد. ولا زيمبابوي في في (1997)ورفاقهغولوجدأما بالغا129ًمن10%العدوى
في يجدها ولم بالإيدز في106مصاباً يجدها لم كما بالإيدز، مصابين و13أطفالاً 12بالغاً

مصابين غير .بالإيدزطفلاً
عددداءيحدث:الحيواناتفيالحدوث في الأبواغ الفقاريةمكرويات الأنواع من كبير

ولكن الفقارية، للفقارياتأنهوبماوغير عادة ممرض ولذلكغير عارض، فاكتشافه
عليها يعول إحصائيات توجد أن. تواترهحوللا أثبت الدماغوقد فقطالأرنبيةراشنة

المصدر Deplazed)حيوانية et al., 1996).كل Enterocytozoon bieneusiوجدت: على

Chalifoux)المكاكفي et al., 1998)المعويةوراشنة الحميرالدماغ والبقرDonkeysفي
والكلاب والخنازير الأنواع(Bornay-Linares et al., 1998)الماعز هذه أن اعتقد ولذلك ،

أيضاً المصدر حيوانية تكون ذلك. قد إلى إلىEnterocytozoon bieneusiانتقلت: إضافة
مع المناعةالمكاك معوزة خنازير إلى الدماغوانتقلت(Kondova et al., 1998)الإيدز راشنة
.(Snowden, 1998)الفئرانإلىhellemالهيلمية

السبيلالأمعاءEnterocytozoon bieneusiتعدي:الإنسانفيالمرض وأحياناً الدقيقة،
المناعة المعوزي الأشخاص في الصفراوي السريريةالتظتتضمن. الكبدي الإسهال: اهرات
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مرات مائي نصف أو مائي براز مرور مع 8)عديدةالمزمن وجود (2  دون لكن اليوم، في
ضمور مع الامتصاص سوء معوي، نزف على يتفاقمmicrovilliالزغيباتبينة والذي ،

لاحقاًبتناول عكوس وغير مترقٍ وزن وفقد قصيرة. الطعام، لكنها عفوية هدءات تحدث قد
التغذية. الأمد وسوء التجفاف إلى النهاية في الإسهال يؤدي تفهم. قد لم أنه أسبابورغم

والخلايا الزغيبات فقد عن ناجم أنه يفترض فإنه بعد جيد بشكل المعوي . المعويةالمرض
المعويةتسبب الدماغ تنتشرراشنة وقد أيضاً، امتصاص وسوء مزمناً الجيوبإلىإسهالاً

وال Dore)كليتينالأنفية et al., 1996; Moss et al., 1997) .الدماغاستفردت راشنة
المعممةالهيلمية العداوى في ووجدت والملتحمة القرنية الظهارية في. من الحيواناتوكما
عن: الدنيا الناجمة القليلة البشرية الحالات الدماغكانت وأصابتمجموعيةالأرنبيةراشنة

بشك والكليتين رئيسيالدماغ تصيب. ل العضليالجهازالبشريةTrachipleistophoraقد
العلوي التنفسي والسبيل والقرنية Field)الهيكلي et al., 1996) .تعدي Vittaformaقد

. القرنية
فيمعظمتبدو:الحيواناتفيالمرض إلا بأعراض مصحوبة غير الفقاريات في العداوى
الأرنبيةعدوى الدماغ النخرالمرضتسببيالتـراشنة من بؤر مع وتشكلالمكرويأحياناً

في أخرى وأعضاء والظهاريات والكليتين الدماغ في حبيبية والفئرانالأرانبأورام والجرذان
.والكلاب
الانتقالالعدوىمصدر الثويوجوديوحي:وطرز براز في الأبواغ مكرويات أبواغ

تلوث عبر تنتقل قد العدوى بأن الماءيئةالبوبوله خاصة البول، أو دراسات. بالبراز أوضحت
وجود ووراشنةEnterocytozoon bieneusiحديثة المعوية فييةوالقرنVittaformaالدماغ

الصحي الصرف أنظمة وفي والجوفية السطحية Dowd)المياه et al., 1998)،يدعموالذي
تنتقل. الافتراض أن الأرنبيةيمكن الدماغ الأرانبفيparenteralحقناًلقيحبالتراشنة

الفئرانويعتقدوالقوارض، في خلقي بشكل تنتقل .أا
الصغيرداءتشخيص:التشخيص الأبواغ حجم بسبب صعب الأبواغ أخذت. مكرويات

الجسم سوائل من القرنيةالإورشافةوالبرازنماذج وسحائج البولية والثفالة عشري ثنا
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scrapingsباستخدثم تسهللونت طرق هي. اדֱهريالفحصام الكالكوفلور بأبيض التألق
قد أا إلا حساسية الأكثر أيضاًتعطيالطريقة الخميرية الخلايا تلون لأا كاذبة إيجابية .نتائج

المعدل ويبر نوعيةالثلاثيملون أكثر انه إلا الكالكوفلور أبيض مثل تقريباً حساس الألوان
لا الأبطأ.أبطألكنهالخمائريلونلأنه اللامباشروالأقلالاختبار المناعي التألق هو حساسية

النسيلة العديدة الأضداد Didier)باستخدام et al., 1995) .في الطفيليات كشف يمكن
أو غيمزا أو غرام ملون باستخدام هذهالأضدادالخزعات تجرى أن يجب لكن المتألقة،

خبيرة بأيدٍ مكروي. الإجراءات لتظهرالأبواغاتنمت ملونات إلى أضيفت خلوية مزارع في
الطفيلياتالخلايا على Croppo)الحاوية et al., 1998).قليلةالمناعيةالتفاعلات اדֱموعية

إذا فيما تشير لا لأا سريرية، نظر وجهة من فعالةكانتالاستخدام أو حديثة . العدوى
لا بنجاح البوليميراز سلسلة تفاعل والخزعاتمكروياتستعرافاستخدم البراز في الأبواغ

(Gainzarian et al., 1998).اדֱهرلتحقد محل الطريقة وحيدهذه كإجراء الالكترونـي
بين للتفريق عليه Croppo)الأنواعيعول et al., 1998).

يوجدأنهبما:المكافحة فلا الآن حتـى الأبواغ مكرويات انتقال كيفية تفهم لم
فعالبروتو مكافحة كل. كول المياه: على في الأبواغ مكرويات أبواغ اكتشاف يوحي

ومصارف والجوفية دودالمياهالسطحية قبل المناعة (1998)ورفاقهمن المعوزي الأشخاص بأن
يتجنبوا أن والجداولالتعرضيجب البرك مثل فيها مشكوك مصادر من للماء الفموي

يجب كما .المشتبهةالمياهغليوالبحيرات،
عـراجـالم
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العضليةداء SAROCYSTOSISالمتكيسات

ICD-10 A07.8أخرىمعويةأدواء نوعية أوالية
ICD-10 A07.8 Other specified protozoal intestinal diseases

العضليةداء:المرادف .Sarcosporidiosisالمتكيسات
ننوعانهناك: السببيات مئة من أكثر منمن العضليةوع التـيSarcocystisالمتكيسة

الإنسانالثديياتتعدي أمعاء على تتطفل أا البشرية:يعرف العضلية وتعرف(المتكيسة
البشريةالمتكيسةأيضاً البقرية البشريةيوالمتك) العضلية الخنـزيرية العضلية . Suihominisسة

سنوا ولعدة الأنواع، لهذه المتكيسة البيوض متماثلةكانت جنس إلى خطأ تنسب البوائغت،
Isosporaالبشريةبمتماثلةإليهاويشار خمسةأنيبدو.البوائغ أمعاء في وجد ثالث نوع هناك

مصر في المناعة معوزي العضليةشوهدت. (el Naga et al., 1998)مرضى المتكيسة
عاممرةلأولالمفترضةLindemanniاللندمانية بشرية عضلة الإ. 1968في يكولوجيةالعلاقة

غير والإنسان النوع هذا .محددةبين
شعبةالعضليةالمتكيسات إلى تنتمي الأكرياتورغم،Apicomplexaأكريات هذه أن
مع علاقة الأبواغومتماثلةالمقوسةذات وخفية البوائغالبوائغ منوحلقية كلاً تتطلب فإا
متوسط النهائي. ائيوثويثوي العضليةلالثوي والمتكيسة البشرية العضلية لمتكيسة

الترتيبالخنـزيريةالبشرية على والخنازير الماشية هو المتوسط والثوي  (,Markusهوالإنسان،
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1978(.
حيث الأنواع، كل في متشاדֲة العضلية المتكيسات حياة دورة أن الثوييكتسبهايبدو

بالطفيلي المنعدى اللحم ابتلاع بعد المخططة. النهائي العضلات علىالمنعديةstriatedتحتوي
اللونكيسات مبيضة العضلية(ناضجة تكون،) sarcocystsالكيسات ما غالباً والتـي

حجم إلى مجهري حجم من قدها ويتراوح المباشرةيمكنبيضوية بالمشاهدة بوضوح . رؤيته
داخلية حجب مع حولها جدار العضلية أحتقسمللكيسة إلى مملوءةcompartmentيازالكيسة

الانقسام البطيئة المغزلية الطفيليات آلاف أو يتموحالماbradyzoitesالمتباطئاتيسمىبمئات
وتغزو الأمعاء داخل المتباطئات تتحرر الكيسة تتحولخلاياابتلاع حيث المخصوصة، الطبقة

جنس ذات طفيليات إلى الأعراس بتكون وتشكلهابدوروالتـي،sexuatedفوراً تلتحم
البوغي بالتكاثر المتكيسة يوجد.sporogonyالبيوض أمعاءطورلا في اللاجنسي للتضاعف

النهائي الأمعاء. الثوي في المتكيسة البيوض معوتخربتنضج جسمه من وتخرج الثوي خلايا
على. البراز البراز مع تطرح عندما أرفيsporocystsللأبواغكيستينتحتوي منها بعكل

بوغية .حيوانات
الأبواغالثوييكتسب كيسات أو المتكيسة البيوض استهلاك أثناء العدوى المتوسط
الدمتتحرر. الناضجة مجرى وتغزو المعوية المخاطية وتخترق الأمعاء داخل البوغية الحيوانات
بالتقسملاوتتضاعف الصغيرةفيmerogonyجنسياً الدموية للأوعية البطانية أوالخلايا لجيل

وهذه المتسارعاتالأشكالجيلين، تسمى وبدلاًلاtachyzoitesالتـي كيسات، تشكل
العضلات ألياف وتغزو بسرعة تتضاعف ذلك العضلية،المخططةمن المتكيسة جدار مشكلة

لا أجيالجنسياًوتتضاعف لعدة تعرفأشكالإلىبالتقسم وهيmerozoitesبالأقاسيممتوسطة
ال المعديةالأشكال المتباطئات تولد .(Rommel, 1989)تـي
وقدأنيبدو:الجغرافيالتوزع الانتشار، عالمي البشري المعوي العضلية المتكيسات داء

المتكيساتلَّبקֱ داء عن فقطالعضليةغ وتايلند وماليزيا والهند مصر في .العضلي
أالعدوىوجدت:الإنسانفيالحدوث معظم في البشرية وقوعالمعوية مع العالم، جزاء

كل. (WHO, 1981)10%و6%بين الن: على اللحم باستهلاك الأرقام هذه يء،ـتتأثر
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سبيل انتشار: المثالفعلى معدل البشريةكان العضلية الديمقراطيةالمتكيسة ليو جمهورية في
منالشعبية انتشار10%أعلى معدل وكان البالغين، البشريةالمتكيسةبين التيبتفيالعضلية
انتشار،%21.8 معدل تراوح حين البشريةفي العضلية إلى0.06بينالخنـزيريةالمتكيسة

يقارب. %7 ما عن التبليغ العضلي30تم العضلية المتكيسات داء من معظمهاالبشري،حالة
ماليزيا عام. في بشكل العضلية المتكيسات داء انتشار كان حين الجثة21%في فحص في

.(Wong and Pathmanathan, 1992)تينـيالرو
أنواعالعدوىانتشار:الحيواناتفيالحدوث عن الناجمة العضليةالعضلية فيالمتكيسة

مرتفع والخنازير منجداًالماشية أكثر إلى أحياناً يصل وقد أنواع. %90، أيضاً الماشية تؤوي
هو(cruziالكروزيةالعضليةالمتكيسة البديل الكلبيةالمالاسم البقرية العضلية تكيسة

bovicanis (الهيرسوتيةالعضليةوالمتكيسةHirsuta)البقريةاأو العضلية لمتكيسة
أثوياؤها) bovifelisالهرية التواليالنهائيونوالتـي على والقطط الكلاب حين. هي في

مع الخنازير الكلبيةالعضليةلمتكيسةا(Miescherianaالعضليةالمتكيسةتترافق الخنـزيرية
suicanis (الهرية الخنـزيرية العضلية أثو،Poreifelisوالمتكيسة هيالنهائيوناؤهايوالتـي

التوالي على والقطط في. الكلاب الأنواع تفريق الصعب من أنه منالثويوبما فإنه المتوسط
توافق التـي للانتشار المئوية النسبة هي ما المعروف للإنسانالمالطفيلياتغير قدرت. عدية

العالمية الصحة نصف(1981)منظمة معالعضليةالكيساتأن تتوافق والخنازير الماشية في
البشرية العضلية وبالفعلالبشريةالخنـزيريةالعضليةالمتكيسةأوالمتكيسة أن: ، الهند في وجد

العضليةانتشار الخنازيرالبشريةالخنـزيريةالمتكيسة العضليةالمتو47%في كيسة
Miescheriana43%كان(Saleque and Bhatia, 1991) .أنه أخرى دراسات أظهرت

تنعدي أن الريسيوس لنسانيس البشريةبالمتكيسةيمكن عدوىالعضلية على تحافظ وأن ،
الأقل على أسبوع مدة .معوية

عادةالمتكيساتداء:الإنسانفيالمرض بأعراض مصحوب غير المعوي عانـى. العضلية
بشكل المنعدون بعدتجريبـيالمتطوعون وإسهال بطنـي وألم غثيان 6من من3  ساعات
غير أو نيء بقر لحم ويحتويمطبوختناول جيد، البشريةبشكل العضلية الألم.المتكيسة تكرر
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والإسهال الأعظمي14  18بعدالبطنـي الطرح مع متزامناً البقر لحم ابتلاع من يوماً
البوغيةللكي لحم. البرازفيسات الأشخاص أكل بعد وضوحاً أكثر السريرية الأعراض كانت

يحتوي البشريةكيساتخنـزير العضلية ذات. الخنـزيريةالمتكيسة عدوى شوهدت
احتوى عندما عادةاللحمأعراض الأقاسيم من كبير عدد على تايلند. المستهلك أدت: في
داء من حالات القطعةالالمتكيساتعدة استئصال تطلب حاد معوي انسداد إلى عضلية
المعى من الأمعاء. الدقيقالمصابة التهاب المستأصلة للقطع الهيستوباثولوجي الفحص أظهر

أو الأمعاء. اليوزينـيالناخر التهاب في متورطة الجرثومية العدوى فرط يكون أن المحتمل من
.(Bunyaratvej et al., 1982)الناخر

النسيجداءيكتشف فحص خلال عادة، صدفة البشري العضلي العضلية المتكيسات
لأسباب إلا. أخرىالعضلي تقريباً، الحالات كل في بأعراض مصحوبة غير العدوى أن ورغم
في شوهد حوائطبعضأنه والتهاب العضل والتهاب عضلي وألم عضلي ضعف الحالات

الجلدوتوذمperiarteritisالشريان أي: كلعلى. تحت في يوجد الحالاتمنلم دليلهذه
السريرية للأعراض المحدد السبب كانت العضلية الكيسات أن .على

البشرية،عدةهناك:الحيواناتفيالمرض غير الثدييات في العضلية المتكيسات من أنواع
تسبب، قد مجموعياًأحياناً،والتـي أو معوياً تسبب. مرضاً لا كل، اعلى لعضليةالمتكيسة

تسببمرضاًالبشرية ما ونادراً الماشية، الخنـزيريةفي البشرية العضلية وخيماًمرضاًالمتكيسة
فقط الخنازير أعطيشوهدت.  (Barriga, 1997)في عندما وخيمة مرضية 29تظاهرات

رضيعاً الخنـزيريةمنبوغيةكيسة 50.000  500.000خنـزيراً البشرية العضلية المتكيسة
بعدوذ ومات12لك التلقيح، من تقريباًنصفيوماً .الحيوانات

الانتقالالعدوىمصدر البشريالعدوىمصدر:وطرز المعوي العضلية المتكيسات لداء
على المحتوي الخنـزير أو البقر لحم تظهر. العضليةالكيساتهو والتـي فقط، المتباطئات
عدوى بعد ونصف شهرين حوالي النهائيالمتوسالثويبعد للثوي المعدية هي طرز. ط،

لحم تناول خلال من هو جيداًـنمنعدالانتقال المطبوخ غير أو الماشية. يء عدوى مصادر
المتكيسة البيوض هي البوغيةأووالخنازير البشريةالكيسات العضلية والمتكيسةللمتكيسة
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البشرية برازالخنـزيريةالعضلية في تطرح والتـي التوالي، المنعدينعلى طرز. الأشخاص
من هو أوخلالالانتقال الخنازير قبل من ذلك بعد وتناوله بالبراز العلف أو المراعي تلوث

محددةللمتكيسات. الماشية نوعية أنواعللثويspecifityالعضلية أن الواضح من لذلك ،
بالانتقال تساهم لا أخرى .مباشربشكلفقارية

المتتتوضحلم داء الآنوبائيات حتـى البشري العضلي العضلية أن. كيسات المحتمل ومن
اللندمانيةتكون العضلية معهيLindemanniالمتكيسة متواتر غير أنه ولو الإنسان، طفيلي

من معروف غير ائي القوارتاللواحمثوي جثثomnivorousأو تناول احتمال لديه ،
التقارير. البشر أن المؤلفين بعض العضليةصةالخايقترح المتكيسات داء من بشرية بحالات

خاطئة تشاخيص على كل. اعتمدت وباثماناتان (1979)بيغرمناقترح ، (1991)وكان
شكلياء الاعتبار بعين العضلية) مورفولوجيا(آخذين ثوياً،المتكيسات يكون قد الإنسان أن

للمتكيسات الهالعضليةزائغاً السوية، الحالة في تعدي، وماالتـي للنسانيس، العضلي يكل
الدعم بعض أعدادلهذهيعطي فيها توجد مناطق في للعدوى النسبـي التواتر هو النظرية

من .النسانيسكبيرة
البيوضتشخيصيمكن:التشخيص وجود بإثبات البشري المعوي العضلية المتكيسات داء

الكيسات أو منالبوغيةالمتكيسة اعتباراً البراز في اللحم10أو9اليومالناضجة تناول بعد
عنالجدار. المنعدى مسؤولة وهي يتمزق، ما وغالباً جداً رقيق الكيسية للبيوض الخارجي
البرازالكيساتوجود في التعويم. البوغية هي البراز في لكشفها كفاءة الأكثر الطريقة
البوغية. الزنكبسلفات الكيسات البشريةتقيس العضلية 10.8بـ17إلى13للمتكيسة

البوغية. مكرومتر الكيسات الخنـزيريةللمتكيسةأما البشرية 13.9إلى11.6فتقيسالعضلية

Frenkiel)مكرومتر 10.8إلى10بـ et al., 1979)لكن داخلية، ثمالة كلاهما ويبدي ،
ستيدا جسم كليهما في يوجد .Stiedaلا

موجوالعضليةالكيسات والخنازير الماشية أبيضفي لوا العضلي، الليف طول على دة
طويلةالقدومجهرية أسطوانة شكل ولها تفصل. غالباً داخلية حجباً الكيسة جدار يشكل
تقيسالمتباطئة الموز بشكل أحياز 20إلى و6  9مكرومتر . (Gorman, 1984)مكرومتر4 

في الحاجز والحجاب والمريء القلبية العضلة في موجودة البالغة،الماشيةالكيسات والخنازير
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الشعرينات بمجهر مشاهدדִا الشعرنيةويمكن أفضل،trichinoscopyفحص وبشكل
التربسينـيبالفحص الهضم بعد مشاדֲة. المنعدىللحمtrypticاדֱهري العضلية المتكيسات

طولها يكون قد لكن الإنسان، في الموجودة بالعين5لتلك رؤيتها ويمكن أحياناً .اדֱردةسم
السيرولوجيةتعتبرلا اللامباشر(الاختبارات المناعي التألق تشخيص) إليزا، في مفيدة
العدوى. (WHO, 1981)المعويةالعدوى تشخيص في فعاليتها لتقييم دراسات تجرى لكن
Habeeb)العضلية et al., 1966).

ابتلاعمنعيجب:المكافحة من والخنازير ويجبالبر) تناول(الماشية المنعدى، البشري از
النالإنسانعلى اللحم جيداًـتجنب المطبوخ غير أو الأولى. يء الحالة اتخاذ: في يجب

أعدادالإجراءات توجد حيث الريفية المناطق في البشرية الفضلات من المناسب للتخلص
والخنازيركبيرة الماشية لإ. من المنعدين الأشخاص معالجة ضرورياً يكون لا تلوثنقاصربما

البشرية العدوى من كبيرة نسبة فيها توجد التـي المناطق في إلا الناستثقيفيجب. البيئة،
ن لحم تناول عند العدوى اختطار فيـحول البيطرية المراقبة تحسين يجب ينقص. المسالخيء،
العيوشة الكيسات عدد اللحم .تجميد

المـراجـع
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المקֱ TOXOPLASMOSISساتوקָقَداء

ICD-10 B58،المقوسات الخلقيP37.1داء المقوسات داء
ICD-10 B58 Toxoplasmosis; PE7.1 Congenital toxoplasmosis

هو: السببيات العداوى لهذه المسبب الغونديةالعامل ،Toxoplasma gondiiالمقوسة
شعبة إلى تعود أكرية ترتبطPhylum Apicomplexaوهي العضلية، . Sarcocystisبالمتكيسة

الغونديةيمكن وهرياتللمقوسة القطة أمعاء في حياדִا دورة تكمل ،KأخرىFelinesأن
ائية أثوياء هي لذلك. والتـي ما: بالإضافة وعادة المتوسط، الثوي ميزات تأخذ أن يمكن

ذلك من،تفعل أياً يكون أن يمكن تقريبا200ًوالذي الفقاريات من أن. نوع حقيقة إن
الطبيةالإ الناحية من مهمة تجعلها متوسط ثوي هو .نسان

قط قبل من الطفيليات ابتلاع يتم الانتقال(عندما وطرق العدوى مصدر تغزو) انظر
المعوية التقسم) للهريات(الخلايا بواسطة جنسياً لا متعددةmerogonyوتتضاعف . لأجيال

التعرسي التوالد بواسطة جنسياً تتضاعف متكيسةgametogonyثم بيوضاً oocyst)(وتعطي

البراز في فعلياً تخرج أن بعد الثوي خلايا في تمزقاً تسبب التـي ناضجة الكيسات. غير تقيس
لـ10 مفردة12مكرومتر لاقحة وبداخلها مدة. مكرومتر البيضية الخلايا القط يطرح

عنده مناعة تتطور ثم أسبوعين أو الثوي. أسبوع الكيسات: خارج 5خلالتنضج أيام1 
المحيط وحرارة رطوبة المتبوغة. حسب بيضية خلايا تتشكل النقطة هذه مكرومتر11(وفي

بوغيين)مكرومتر13لـ حيوانين منها كل تحوي و6(، جسم) مكرومتر8مكرومتر دون
بوغية؛Stiedaستيدا حيوانات أربعة يحوي الأخيرين من و2(وكل 8مكرومتر ) مكرومتر6 
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. (Dubeg and Beattic, 1988)لهابداخ
والقطط الإنسان يشمل قد والذي المتوسط الثوي الدقيقة: في الأمعاء في الطفيليات تتحرر

الجهاز بواسطة تنتشر ثم الخلايا، تتمزق حتـى تتضاعف حيث الظهارية، الخلايا وتغزو
البي الكريات أو البلاعم داخل أو حر بشكل الدموي، اדֱرى أو معظم. ضاللمفي أن رغم

الوحيدات أو البلاعم داخل توجد أن يمكن أيضاً فإا اللمفية العقد بواسطة تقبط الطفيليات
العضوية بقايا خلال وتنتشر اللمفية العقد تعبر الحالات بعض أو. وفي الطفيليات، هذه

وتقيس tachyzoitesالمتسارعات الموز جداً،)مكيروميتر2 × 6(تشبه نشيطة وهي وتستمر،
من درجة الثوي يطور حتـى أسبوعين أو لأسبوع الخلايا وتمزق والتضاعف، بالغزو دورדִا

بالمتباطئات الأنسجة في فالاستبدال تبدأ النقطة تلك في تتراكم. bradyzoitesالمناعة؛
وتتصندق الطفيلي خلايا هيولى في نفسها(المتباطئات كيسية) تطمر مشكلة الغشاء، . في

إلى أتاريفيشار أو متكاثرة كأشكال أوTrophozoitesالمتسارعات الحاد للطور نمطية وهي
الأكاييس أو كيسية كأشكال تعرف والتـي المتباطئات بين العدوى من الفعالة

أكيوسة( الخفيةcystozoites) م أو المزمنة للعدوى نمطية النسيج. وهي في تدوم أن ويمكن
الثوي حياة تتط. خلال أن تبدييمكن بينما منواة؛ خلية أي على الأشكال هذه فل
ميلاً نزعة(المتسارعات في) أو أكثر المتباطئات ترى حين في الوحيدات، أو البلاعم نحو

العصب والجهاز .يـالعضلات
الجغرافي الحيوانية: التوزع الأمراض أكثر من واحدة وهي الانتشار، .عالمي

الإنسان في جد: الحدوث شائعة دلتالعدوى نسبياً، نادر السريري المرض لكن اً،
بين ما أن ومن40%و16%الدراسات وبريطانيا، المتحدة الولايات في الأشخاص  50%من

قد80%لـ أم يدل مما للطفيلي، أضداد لديهم اللاتينية وأمريكا أوروبا في الأشخاص من
ما وقت في بالعدوى لدي. (Barriga, 1997)أصيبوا الذين متباطئةمعظم كيسات هم

الثوي- في الحياة مدى غالباً تبقى خفيةوالتـي عدوى أعلى.لديهم عادة الانتشار معدل
المنخفضة الارتفاعات في أعلى وكذلك والجافة، الباردة من أكثر والدافئة الرطبة المناخات في

المسنين الأشخاص العد. وفي نجمت الذين الأشخاص عند المصل إيجابية عندهممعدل وى
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رئيسي بشكل المنعدى اللحم استهلاك الانتقال(نتيجة وطرق العدوى مصدر منخفضة) انظر
حتـى الأطفال بين5عند الأشخاص عند قمتها إلى والوصول بالتزايد تبدأ وبعدها سنوات

50 العمر20  الرئيسي. من السبب يكون التـي المناطق في العدوى معدلات تكون
التربة ابتلاع هو أيديهمللعدوى لتوسيخ ميلهم بسبب الأطفال في عالية يحدث. الملوثة،

الوقوع منخفضة مستويات وله فرادي بشكل عادة السريري . المرض
أحياناً صغيرة أوبئة هناك كل المنعدىعلى اللحم استهلاك إلى Choi)تغرى et al., 1997)

الملوث الماء عنه. (Mullens, 1996)أو أبلغ الذي الوباء Mullens(1996)ميلنـزأصاب

من عام110أكثر في المسجل الأكبر الوباء يكون وربما لداء1979أشخاص فاشية أصابت
الحاد بنما98من39المقوسات أدغال في بمناورات يقومون كانوا معسكر في اعتقد.جندياً

ببرا ملوثاً يكون أن يمكن الذي اדֱرى من الماء استهلاك هو العدوى مصدر اتيالهرزأن
Benenson(البرية et al., 1982.(

الأعضاء طعوم مستقبل في العدوى أو المرض يحدث أن الممكن جالينو.من ورفاقهدرس
أن(1996) 12 ووجد سويسرا في مزروع قلب ذوي حديثة16مريضاً عدوى لديهم
سريرية،5،بالمقوسات تظاهرات مع انتقلت61%منهم عداوى كانت الحالات معمن

و المزروع قبل7%العضو من المستقبل عند كانت التـي الخفية العدوى تفعيل .أعيد
والوليد الجنين من كلا في العواقب وخامة بسبب خاص بشكل هامة الخلقية في. العدوى

حوالي يولد المتحدة، والتكلفة3000الولايات الخلقي المقوسات داء مع سنة كل طفل
ب مرضهم لمعالجة أمريكي31  40ينالسنوية دولار بـ. مليون المقوسات داء تواتر 1قدر

فرنسا4.000لكل وفي المتحدة الولايات في النرويج. 1.500لكل1ولادة جينم: في وجد
Jenumالحمل 35.940من10.9%أن(1998)ورفاقه قبل بالعدوى أصيبت حامل امرأة

الأثلوث0.17%و في أغلبها ولوحظ الحمل هؤلاء23ولدت. الأولأثناء من حاملاً
منعدين، أطفالاً بالعدوى الأول،13%المصابات الأثلوث أثناء منعدية أصبحت الأجنة من

و%29 الثانـي الثلث في الثالث50%منهم العدوى. في بريطانية في دراسة وجدت
و 6.8%  17.8%في الحوامل حديثة0.4%من العدوى هذه العدوى. من نسبة أن قدر

حوالي لكل10الخلقية إسبانيا. ولادة10.000ولدان العدوى: في عامة 65.7%أصابت من
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حوالي الحامل المرأة في البدئية العدوى لكن Rodriguez)0.056%الناس، et al., 1996) .
بحوالي الخلقية العدوى معدل قدر كولومبيا، من منطقة حمل8.000لكل120و30فـي

(Gómez Marín et al., 1997).
تسهل ظروفهم أن يبدو حيث المناعة، ناقصي الأشخاص في خطورة أكثر المقوسات داء

بوس. العدوى لديهم 1.628من 199 (24.5%)أن (1998)ورفاقهوجد بالإيدز مريضاً
عن ناجم دماغ مناعياً،المقوسةالتهاب المؤهلين الأشخاص في نادرة هي من97%والتـي

أ لديهم للطفيلي،المرضى و 13%ضداد نكسات، لديهم الدراسة84%منهم خلال . ماتوا
مقداره عدوى معدل تايلاند في دراسة سلب 13.1%عكست الحوامل العوزياتمن فيروس

البشري إيجابي21.1%وHIVالمناعي النساء البشرياتفي المناعي العوز HIVفيروس

(Chintana et al., 1998).
الحيوانات في في: الحدوث العدوى تشمل200أثبتت والتـي تقريباً الفقاريات من نوع

طيرية وأنواعاً الحواشر الوخفيات، القوارض، اللواحم، الخيول، الخنازير، اדֱترات، المقدمات،
الداجنة. أخرى وكذلك البرية الهريات عندماقرطبةفيبالمقوساتانعدت بالأرجنتين، ،
البرية23درست القطط من Oncifelis geoffroyi, Felis colocolo, Felis)عينة eira)

في متكيسة بيوض وجدت وسيرولوجية، طفيلية اختبارات الحيوانات37%باستخدام من
في إيجابية سيرولوجية Pizzi)59%وتفاعلات et al., 1978) .عالية مفاعل معدلات وجدت

وا والماعز والأغنام القطط في الداجنة، الحيوانات الكلاببين في أخفض ومستويات لخنازير،
الماشية في مخفضة ومستويات بعض 25%  45%كان. والخيول، في المصل إيجابية القطط من

اختبارات. الأماكن باستخدام سواء كوستاريكا، في دراسات أجريت المثال، سبيل على
أن وأظهرت الطفيلي، استفراد أو . منعديةكانت (25.3%)قطا237ًمن60سيرولوجية

في الطفيلي الحيوانات55واستعرف الفئران (23%)من وتلقيح البراز من 82%. باستفراده

عمر تحت القطط مع توافقت المستفردات أن. أشهر6من الإشارة المهم القطط60%من من
تدل والتـي السيرولوجية الاختبارات سلبية كانت برازها في متكيسة بيوض لديها التـي

تعا بدئيةأا عدوى من أظهرت. (Ruiz and Frenkel, 1980)نـي المتحدة، الولايات في
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دماغ في طفيلي وجود القطط على التتالي11%و 24.3%دراستان على الهريات، من
)(Dubey 1973 .الإنسان في هو كما الحيوانات، في العمر مع المصل إيجابية نسبة .تزداد

حيوا لحوم في الطفيلي وجود أنإثبات حيث العامة، للصحة خاصة أهمية له الطعام نات
الإنسان لعدوى الأساسية المصادر من واحد جيداً المطبوخ غير أوروبا. اللحم كانت: في

التطفل بالطفيلي(معدلات والخنازير50%تتجاوز) parasitismالإصابة الأغنام لحم في
المسالخ في ذبحت كندا. التـي في: في العدوى الخاضعة 3.5%  13.2%وجدت الخنازير من

الفدرالية اليابان. للمعاينة بكثير: في أخفض المعدلات أكثر. كانت الماشية أخرى، ناحية من
منها الطفيلي واستفرد منخفضة، قصيرة لفترة سيرولوجية عيارات لديها للعدوى، مقاومة

فقط نادر تقارير. (Dubey and Streitel, 1976)بشكل وجود حولولةمعزرغم الماضي في
مستفردات الغونديةوفرة الماشيةالمقوسة المستبوغة،من كان الحي الكائن أن الآن يعتقد لكن

اكتشفتفcaninumNeosporoالكلبية نسيجية أكرية وهو في1988عاملياً ووجدت
والكلاب والخيول . (Barriga, 1997)اדֱترات

ظاهر غير الحيوانات عند العداوى عندمعظم هي لما مشاדֲة السريرية الأشكال سريرياً، ة
التالية الاسثناءات مع فرادي بشكل الحالات تحدث الماعز: البشر، الأغنام، العدوى. في

العالم من متعددة أجزاء في متواترة غير سوافية فاشية الخنازير وفي شائعة، تظهر. الخلقية
المُ مع تلتبس تظاهرات نادرةلdistemparراضالكلاب الحالات هذه الأكبر. كن الضرر

الإجهاض هو الخنازير وبعض والماعز الأغنام في المقوسات داء عن مواليدالناجم وولادة
الإ وتقدر بـمنعدية، بالولادة المحيطة الفترة في .50%ماتة

الإنسان في العداوى: المرض معظم عادة، خفيف الولادة بعد المكتسب المقوسات داء
ظاهر يتظاهرغير سريرياً، اللمفية90%ة العقد تضخم خفيفة، بحمى الأعراضية العداوى من

عام ووهن اللمفية العقد من أكثر أو واحدة في المقوسات. والمستديم داء يلتبس أن السهل من
الواف النـزلة العدودمع الوحيدات كثرة أو أو. يةائة أسابيع بضعة خلال عفوياً المريض يشفى

كقاعدةأ حوالي. شهر شلل4%لدى بين تتراوح عصبية تظاهرات العرضيين المرضى من
سبات المنعكسات، في شديدة تبدلات فالج، أو وجهي شلل نوام، قسم. دماغي، يبدي قد
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عضلي التهاب أو كضعف عضلية علامات الأعراضيين المرضى من أيضاً. قليل تقارير هناك
والالتهاب القلبية العضلة التهاب وجود عنعن الناجم مثل-المقوساتالرئوي تبدو لا لكن

شائعة الحالات العينـي. هذه الشكل يرى قد الحاد المقوسات لداء السابقة للتظاهرات خلافاً
التهاب كتظاهراتالعنبيةمع أو الخلقي المقوسات لداء كاستنشاط سواء المراهقين في التالي

الولادة بعد المكتسب المقوسات لداء عن.متأخرة الناجم الدماغ التهاب الغونديةيعد المقوسة
مناعياً المؤهلين عند نادر لكنه المناعة المعوزي المرضى عند فيرور. شائعاً  (1996)ورفاقهراجع

بؤرية3 عصبية علامات كانت تواتراًَ الأكثر السريرية التظاهرات معظم أن ووجد حالة
عداوى6%.  (42.4%)والحمى (53.3%)والصداع(%80.9) لديهم المرضى من فقط
سابقة 87.3%جديدة، لعدوى استنشاطاً كانت الحالات البقيا. من معدل . شهراً 11.5كان

الناجم الرئة وذات الشبكية شائعانالتهاب المقوسات الإيدزانعن مرضى عند .أيضاً
مر يسبب أن يمكن فإنه جداً متواتراً ليس الخلقي المقوسات داء أن من وخيماًبالرغم ضاً

بدئية،. وعقابيل أو حادة عدوى الحامل الأم تكتسب عندما فقط الجنينية العدوى تحدث
عبر بالانتقال ويسمح الدم في الطفيليات وجود إلى تؤدي والتـي لا، أم أعراضية سواء

في. المشيمة للطفيلي الرحمي الانتقال يحدث فلا الحياة، مدى مناعة إلى تؤدي العدوى أن بما
شديدالح بشكل المناعة منقوصة المرأة تكون عندما باستثناء المتعاقبة أن. مول الملاحظات دلت

الحالات معظم تنشأ والتـي الجنينية العدوى فترة على تعتمد الخلقية العدوى خطورة
للحمل الأول الأثلوث في العدوى من بضع). WHO, 1979(الوخيمة الباكر الانتقال يسبب

العدوى من عاليةحالات الوخيمة القاتلة الأمراض اختطار لكن حوالي. القاتلة يكتسب
الرحمية%13 للحياة الأول الأثلوث أثناء العدوى المقوسات بداء المصابين الأطفال من فقط

(Jenum et al., 1998)أن قدر وخيماً 80%لكن مرضاً يعانوا أن يتوقع 29%يصبح. منهم

الث الأثلوث في منعدين يظهرون (30%)يـانتقريباً قد لكن ظاهرة، غير بعدوى وسيولدون
شهور أو أسابيع عدة بعد عصبية أو عينية متنوعة. عقابيل الخلقي المقوسات داء أعراض

للجنين،. بشدة وخيماً ضرراً أو الولادة بعد أو قبل الموت الباكرة العدوى تسبب أن يمكن
معمماً مرضاً المتأخرة العدوى تسبب أن للجهازويمكن غزو من يليه وما الرحمية، الحياة في
مثل بعقابيل مصابين أطفال وولادة أو: العصبي، والشبكية، المشيمية التهاب أو الدماغ، موه
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دماغية الفعال. تكلسات الطور من سلفاً يعانـي طفل ولادة إلى المتأخرة العدوى تؤدي قد
الدماغ التهاب أو والشبكية المشيمة التهاب .من

مععن أو مستترة عدوى مع الطفل يولد قد قصيرة، بفترة الولادة قبل العدوى تحدث دما
تصيب معممة عدوى مع أو رئة ذات أو الطحال، وتضخم كبدية ضخامة وطفح، حمى

البطان الشبكي الجهاز أو الرئوي الجهاز أو للدم المكون .يـالجهاز
خاصاً ذكراً العينـي المقوسات داء هوالتظاهرا. يستحق الشكل لهذا شيوعاً الأكثر ت

والمشيمية الشبكية من(التهاب الحالات80%أكثر قد). من وتغيراتتلكن آفات وجد
المقلة وصغر الرأرأة، و الحول مثل المصابين. أخرى الولدان الرضع في شائعة العينية الآفات
الجانب ثنائية دائماً وهي المقوسات، المتأخرة. بداء التظاهرات وحيدةتميل تكون لأن للآفة

تكاثر. الجانب أثناء الثوي خلايا اكتناف هي المقوسات داء إمراضية معظم أن يبدو
تؤثر. المتسارعات أن يمكن للطفيلي المناعية الاستجابة أثناء السيتوكينات إنتاج أن أيضاً وتبين

الإمراضية .على
الحيوانات في شائعة: المرض العدوى الإنسان، في هو غيركما السريري المرض لكن جداً

في والمرض الإجهاض يسبب لأنه والماعز الأغنام في خاصة هامة وتأثيراته نسبياً، متواتر
في خاصة اقتصادية خسارات وبالنتيجة ونيوزلنداأالولدان، وبريطانيا تاسمانيا. ستراليا في

أن اعتقد الغوندبةبأستراليا، فيالمقوسات الإمراض فا46%سبب الإجهاضمن شيات
عام بين الأغنام في الولادة حول ما 1968ووفيات  1962 )(Munday, 1975 .تفقد

تغذية على قادرة وغير بدنياً، ضعيفة وهي العضلي، التناسق خلقي بشكل المنعدية الحملان
الحمل. أنفسها أثناء النعجة تصاب عندما فقط الحملان الخلقي المقوسات داء عادة. يصيب
ا بينيموت ما الأيام في يصاب عندما 55لجنين مريضة 45  وهي الحملان تولد للحمل،

للحمل الثالث الشهر في العدوى تكتسب بعد. عندما العدوى تحدث فقد4وعندما أشهر
أعراضية لا لكنها منعدية الحملان نادر. تولد البالغة الأغنام في عن. المرض المؤلفين بعض دافع

أكثر الأغنام البشريةفائدة للعدوى حيوانـي كطراز الفئران السريرية. من السمات لأن
الإنسان في يرى لما مشاדֲة الخلقي المقوسات بداء المصابة عن. للأغنام تقارير سجلت
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الرئة التهاب بتظاهرات متجلية الخنازير لدى الدماغفاشيات جهاضالإالتهاب
)(Dubey, 1977 .

لل عالي معدل الكلاب المُلدى السريرية الصورة تشبه أن يمكن ؛distemiparراضعدوى،
للعدوى عالي معدل القطط لدى تكون. وكذلك لأن واדֱموعية المعوية العدوى من كل تميل

خاصة ودماغية ومعوية وعينية معممة لتظاهرات حالات سجلت لكن القطط، في أعراضية لا
الفتية الحيوانات الفتية. في القطط عند الكبديظهر وضخامة الإسهال صناعي بشكل المنعدية

الدماغ والتهاب الرئة، والتهاب العضلات والتهاب القلبية العضلة داء. والتهاب لوحظ
مميتة نتيجة مع أحياناً أخرى، مختبرية وحيوانات والقبيعات، الأرانب، في كذلك . المقوسات

المقوس داء لأن التجريبية النتائج مع العدوى تتداخل المناعيقد للتفاعل قوي محرض ات
النمط المساعدة بالخلايا(2باللمفاريات المتواسطة ).المناعة

شائع الطيور في المقوسات داء يكون أن أعراضياًاًيمكن يكون ما نادراً لكنه في. جداً،
الغونديةاستفردت: كوستاريكا أضداد50من54%منالمقوس توجد لم أنه بالرغم . دجاجة

الحا اللمفيةفي والعقد والرئة والطحال الكبد في نخرية بؤر لوحظت الحادة، .لات
الانتقال وطرق العدوى بعد: مصدر أو الرحمية الحياة أثناء البشرية العدوى تكتسب قد

حوالي. الولادة أن المتحدة الولايات في العدوى0.1%قدر اكتسبوا قد المنعدين البالغين من
الأث. لقيخبشكل يصاب الإنسانقد فيهم بما المتوسطون، بواسطةبعدوياء بالعدوى الولادة

الن اللحم تناولـتناول بواسطة أو الحملان أو الخنـزير خاصة جيداً المطبوخ غير أو يء
المنعدية القطط ببراز الملوث الطعام أو الماء أو الأرض من ناضجة متكيسة تايلاند،. بيوض في

على دراسة ح1.200أبدت أنامرأة منعديات13%امل النسبة. كن في 19.5%كانت
و جيداً مطبوخ غير لحماً تناولن اللواتـي يتناولن9.6%النساء لم اللواتـي النسبة. في كانت

العامل هذا استبعد و 31.8%عندما المنـزل في قطط لديهن اللواتـي 19.3%للنساء

لديهن ليس Chintana)للواتـي et al., 1998) .إيرلن تايلورفي وجد  (1997)ورفاقهدا،

عدوى بين1.276في 12.8%نسبة 18طفلاً العمر 4  من معدل. سنة أن المفترض، من
كانت النسبة لأن رئيسياً، دوراً تلعب المنعدى الطعام أو المنعدية الأرض من المكتسبة العدوى
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الريفية المناطق في المدن. (16.6%)أعلى في الن.  (10.2%)منها بعياراتهذه مرتبطة تائج
الكلبية الملوثةToxocora canisالسهمية التربة تناول من أخرى. المكتسبة دراسات في بينما

الداجنةلم القطط وجود مع علاقة الجماهر. توجد أن حقيقة عن ناجمة النتيجة هذه تكون قد
القطط لأن أو الملوث اللحم استهلاك من أساسي بشكل منعدية كان تطرحالمدروسة

أو لأسبوع المتكيسة منأالبيوض ملوثة بيئة بوجود أكثر ترتبط العدوى إن وكذلك سبوعين
الحيوانات هذه .وجود

المقوسات داء وبائيات في جداً هامة روابط الأخرى والهريات مغاير. القطط وبشكل
القوارت تصبح قد شيء(للإنسان، كل الطعا) آكلة بتناول منعدية الأخرى م،واللواحم

المتكيسة بالبيوض الملوث اللحم المصادر. خاصة من واحدة هي التـي الأغنام، تصبح
المتكيسة البيوض تناول بواسطة فقط منعدية البشرية، للعدوى القطط. الرئيسية أن يبدو

والتـي المتكيسة البيوض ملايين تنتج واحدة منعدية قطة لأن المراعي تلويث في هام مصدر
الح قيد على والجفافتبقى الشمس من محمية مادامت الأغلب، على لسنة الأرض في . ياة

من القريبة الجزر على اדֱراة الدراسات نتائج الفكرةأعززت هذه من2%فقط. ستراليا
وجدت بينما الغوندية للمقوسة أضداد لديها القطط دون الجزر على الموجودة الأغنام

في ا32%الأضداد الجزر على الأغنام القططمن عليها الرئيسية. لموجودة المصادر ظاهرياً،
المتباطئات بكيسات المنعدية الطيور أو القوارض هي القطط التجارب. لعدوى بعض أظهرت

تولد القطط أغلب وأن الكيسات، تفعله مما القطط من أقل قسماً تعدي المتكيسة البيوض أن
الصيد فيه تبدأ الذي العمر في الطفيلي ضد القطط.أضداداً عن تقارير سجلت أنه رغم

في المعدي بالحمض تخرب لأا جداً هامة تكون لا الأشكال هذه لكن بالمتسارعات، المنعدية
بعد 21الفترة البدئية 3  العدوى من برازها. يوماً في المتكيسة البيوض بطرح القطط تبدأ

البيئة تلوث وهكذا أسبوعين، أو أسبوع من. لفترة العدوى منتولد للتخلص كافية هامة اعة
القطة حياة طيلة مستقبلية سريرية عداوى عيوشة. أي المتكيسة البيوض تبقى قد كل على

العدوى تشخيص الصعب من أنه ورغم الظليلة، الرطبة، الدافئة، البيئة في سنة حوالي
عدوى لديه الحيوان أن إلى تشير الإيجابية السيرولوجيا أن إلا قطة في وفيالسريرية حالياً،

لا الحالة لنيمتلك لأنه للتلويث خطورة أية متكيسةيلك بيوض أي .طرح
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سيرولوجي مسح أثناء المصل إيجابية وانتشار اللحوم تداول بين علاقة هناك أن إلى أشير
البرازيل144لـ في هوريزونت بيلو في مسلخ في وعاملاً المفاعلات. موظفاً انتشار كان

اللحوممع72%الإيجابية معاينـي بين أعلى في (92%)نسبة العمال بين أخفض ونسبة ،
لدى. Riemann et al., 1975)((60%)الزريبة كذلك، أعلى، مفاعل معدلات وجدت

العامة الجمهرة مع مقارنة المطبخ في اللحم مع يتعاملن اللواتـي البيوت المفترض. ربات من
المنعدية باللحوم ملوثة أيديهن تصبح الفمويأن الطريق بواسطة الانتقال ويحدث اقترحت. ،

للبيوض حاملة ناقلة كأثوياء تعمل والصراصير للبراز الأليف الذباب أن الحديثة الدراسات
النباتيين لدى العداوى عن مسؤولة هي والتـي الإنسان، لطعام القطط براز في . الكيسية

مس البرية للهريات المتكيسة بالبيوض التربة السكانتلويث قبل من الملتقطة العدوى عن ؤول
بالقطط يحتفظون لا الذين البرازيل في الأعلى زنكوا ر ضفاف بمحاذاة القاطنين الأصليين

الن اللحم يأكلون ولا .يءـالداجنة
الن اللبن عبر للإنسان الانتقال من قليلة حالات الطبية الأدبيات Riemannيءـذكرت et)

al., 1975; Chiari et al., 1984(هذه لكن المختبر، في العارض والتلقيح الدم، ونقل والبيض
الوبائية الناحية من هامة ليست غير. الحالات السريرية، أهميته رغم البشر، في الخلقي الانتقال

للعدوى مستودع المنعدى الشخص ولأن نسبياً، نادر كليهما لأن وذلك أيضاً، وبائياً هام
خ فقط للجنين الحادبالنسبة الطور الأغنام. لال ماعدا الحيوانات كل في قليل الخلقي الانتقال

وبائياً المهمة الأنواع فقط فهي للإنسان، للعدوى مصدر الأخير ولأن .والماعز،
طريق: التشخيص عن الحاد الطور ذوي المرضى في النوعي التشخيص إجراء يمكن

النسيج، أو السائل في للطفيلي المباشر منخفضةالإظهار إنتاجية وذات صعبة طريقة . لكنها
الصفاق داخل التلقيح عبر العضوي النسيج أو السائل من يستفرد أن للطفيلي يمكن كذلك

الفئران المزمنة. في الحالات ببتيدي: في لهضم الدماغ نسيج أو العضلة من عينات تخضع قد
التلقيح ا(قبل لأن الحادة الحالات في الإجراء هذا يحبذ بالحمضلا تتخرب لمتسارعات

للتلقيح). المعدي الأول الأسبوع خلال للفأر الصفاقية النضحة في المتسارعات تظهر . قد
وإذا حية، بقيت التـي الحيوانات على السادس الأسبوع في السيرولوجي التشخيص يثبت
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الدماغ في الكيسات وجود لتأكيد الفئران تذبح إيجابية النتيجة الحصو. كانت علىيمكن ل
أيضاً السيرولوجية بالاختبارات .تشخيص
التالية الإجراءات تستخدم ما صبغ: عادة المناعيdyeاختبار التألق فلدمان، سابين

الدموي، التراص المتممة، تثبيت اللامباشر، الدموي التراص اختبار. ليزاإاللامباشر، يعتمد
سابين القائلةصبغ الحقيقة على المتسا: فلدمان الميتيلينإن بأزرق عادة تتلون لا الحية رعات

للألكنها القاتل للفعل أخضعت إذا والمتممةتتلون يوفر. ضداد منعدياً، المريض كان إذا
للمقوسة المضادة الأضداد سيدرس الذي الغشائي. المصل المستضد سابين: مع اختبار

وغ ونوعية، حساسة وإليزا اللامباشر المناعي والتألق الاختباراتفلدمان على تفضل ما الباً
الفعالة العدوى تشخيص الممكن من وتجعل أبكر نتائج تعطي لأا كل. السريرية لقد: على

سابين اختبار محل اللامباشر المناعي التألق اختبار متساوية،فلدمانحل النتائج أن رغم
والفئران الحية الطفيليات مع التعامل يستوجب سابين اختبار الحصول. المستولدةلأن يمكن

قليلة لكنها أطول فترة وخلال بعد فيما اللامباشر الدموي التراص من إيجابية نتائج على
العدوى من الحاد الطور خلال الإنجاز. الاستعمال في صعوبة أكثر اختبار المتممة .تثبيت

استخ فإن ؛وبالتالي سابقاً ذكرت التـي الاختبارات عن مزايا أي يوفر تراجعولا في . دامه
الحادة العداوى تشخص التكلفة قليلة بسيطة طريقة غشائي مستضد مع المباشر وقد. التراص

بالإيدز المصابين المرضى في العداوى لاختبار حديثاً الاختبارات. أدخل هذه بعض عدلت
بالإن المرتبط المناعي الممتز مقايسة خاصة حديثاً فيللاستخدام) إليزا(زيمـالبيولوجية

تؤكل التـي الحيوانات في العدوى الطعام(تشخيص سلسلة). حيوانات تفاعل استخدم
الجنينية السوائل أو البالغين في الطفيلي دنا وجود لإثبات .البوليميراز

الحادة الأشكال بين التفريق يستطيع اختبار تطوير في خاصة السريريون الأطباء يهتم
أهمي بسبب وذلك للعدوى، الخلقيوالمزمنة الانتقال في سبق ما المناعي. ة التألق يستخدم

تجع لأا الغرض لهذا دقيق بشكل والإليزا أضداداللامباشر وجود تحديد الممكن من ل
الأMيجالأ أضداد قبل وتختفي تظهر المق. Gيجالتـي داء تصلفي الحاد المكتسب وسات

الأ للمرضMيجأضداد الأول الشهر أثناء ذروדִا أاإلى رغم أشهر ثمانية متوسطه ما وتدوم
لسنوات المرضى بعض في تدوم ضد. قد رغابة دراسة أن يعتقد الحادة، العدوى حالة في
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مواقع(Gيجالأ عدد على تعتمد والتـي مستضده مع الضد لجزيء الكلية الاتحاد قوة
منهاالارتبا كل وإلفة الأ) ط أضداد مجAيجووجود من أفضل نتائج منتعطي التحقق رد
الأوجود M(Rodríguezيجأضداد et al., 1996) .

الأ عليهاMيجولأن يعول بينة الولدان مصل في الأضداد هذه وجود فإن المشيمة، تعبر لا
العدوى ومعه ولد الرضيع وأن الرحم في يطورها الجنين أن المتحدة. حيث الولايات في

والأدوي:الأمريكية الأغذية إدارة عتائددرست ستة وجودKitsة لتحري أضدادتجارية
منMيجالأ أكثر حساسية لديها أن ووجدت المقوسات، كل93%لداء على حساسية،

من أقل كانت منها ثلاثة Wilson)(90%نوعية et al., 1997 .فائدة الأكثر الاختبارات
هي الجنين في المقوسات داء الألتشخيص أضداد وإظهار الصوت الحبلMيجفائق في النوعية

دنا وتحري الصاءDNAالسري في . (Beazley and Egerman, 1998)الطفيلي
الأ أضداد وجود تحري كذلك، حتـىللمقوسةEيجاقترح الحادة، العدوى على كدليل

فقط أشهر خمسة أو لثلاثة وتدوم العدوى بعد تظهر أا الأضداد. ولو نوعية الحظ، لسوء
منخفضةلكن (98%)عالية الأ (76%)حساسيتها أضداد غياب وبالنتيجة، يستبعدEيج، لا

الحادة Gross)العدوى et al., 1997) .العدوى وجود لتعيين يستخدم آخر إجراء هناك
الأ الضد عيارات تطور وهو كميGيجالحادة سيرولوجي كاختبار يستخدم السبب ولهذا
أسابيع أربعة أو أسبوعين بعد التوقعإذا. ويعاد يمكن تخفيفات ثلاثة من أكثر بعد العيار ازداد

في يكون أن يجب فالمريض ولذلك للطفيلي، فعال بشكل يستجيب المناعي المريض جهاز أن
للعدوى الحادة .المرحلة

في رئيسي بشكل فعال وهو السابقة العدوى الجلدي التوكسوبلاسمين اختبار يكشف
الوبائية التفاعل. الدراسات المتأخرIVالنمطيظهر الحساسية الإيجابية. فرط الاستجابة تظهر

الحياة مدى تدوم وقد البدئية العدوى من أشهر عدة .بعد
بواسطة القطط عند المعوية العدوى تعويمإتشخص والتـيflotation)(جراءات البراز

متكيسة بيوض بملاحظة الطفي(oocysts)تسمح تميز التـي الناضجة غير على. ليالصغيرة
المتكيسة:كل البيوض تطرح لأا الاختبار هذا طريق عن الإيجابية القطط إيجاد الصعب من

اليوم من بدءاً فقط أسبوعين أو اليوم3لأسبوع البدئية21إلى العدوى الولايات. بعد في
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الأمريكية أن: المتحدة تصيبقدر العدوى أن القطط 15  40%رغم منمن 1%أقل

ا بعدمن عن تشخص قد القطط في العدوى أن رغم دقيقة أي في كيسية بيوضاً تطرح لقطط
المصليات مسبقاً. بواسطة العدوى لديها فإن سيرولوجياً إيجابية قطة كانت داء. إن أن بما

المحيط يلوث لن الحيوان فإن العدوى عودة تجاه قوية مناعة يترك الهري ) البيئة(المقوسات
الم البيوض المستقبلبطرح في .تكيسة
البشرية: المكافحة العدوى ظرفان الولادةبالمقوسةيسهل لحم: بعد في المتباطئات ابتلاع

القططة ببراز الملوث الطعام أو بالأيدي المتكيسة البيوض وتناول جيداً، مطبوخ وغير منعدى
بالنتيجة. المنعدية البشري المقوسات داء مكافحة تكون هذههيولذلك . الظروفتجنب

المعوز والأشخاص الحامل، المرأة تستحق شخص، أي قبل من تستخدم الإجراءات أن ورغم
التطور خطورة بسبب والثانية الخلقية، العدوى إمكانية بسبب الأولى خاصاً، اهتماماً المناعة،

خطيرة نحو. لحالة وتركز الخطورة عالي للأشخاص مباشرة الصحية الثقافة توجه أن يجب
النتعليم اللحم أكل تجنب جيداًـالناس المطبوخ غير أو الطعام. يء مع التعامل حال : وفي

ملوثة أيديهم تصبح أن .تجنب
المحمر؛ للون أثر أي يوجد لا حتـى والحملان، الخنـزير خاصة اللحوم، تطهى أن يجب

الم أفران باستخدام يوصى لا لقتليوكذلك فيالشعرينةكرويف كذلك صحيح وهذا ،
بالتساويالم اللحم تطهي لا الأفران هذه لأن بديل. قوسات، اللحم: وبشكل تجميد أدى

بدرجة أيام ثلاثة من بدرجة15لأكثر يومين من أكثر أو كيسات20م معظم موت إلى م
تحاشي. المتباطئة الأطعمة مع المتعاملين على الن) تجنب(يجب اللحم أنـتذوق ويجب يء،

لم بعد أيديهم المتسارعاتيغسلوا يخرب الماء لأن الاختطار. سها تحت الجماهر تعلم أن يجب
المتكيسة بالبيوض العدوى من الوقاية يحتفظون. كيفية الذين الأشخاص يتخلص أن يجب

البرازية المادة من بالصيد، لتوها بدأت التـي اليافعة الحيوانات خاصة منـزلهم، في بالقطط
البر إناء ويغسل يومياً المغليللقطة بالماء تعطيها. از أن قبل المتكيسة البيوض تطرح وهكذا

معدية وتصبح تتبوغ كي أطعمة. الفرصة وتקֱطعم المنازل داخل القطط דֲذه يحتفظ أن يجب
وبالتالي المنعدية والطيور القوارض والتقاط صيد من لمنعها مسبقاً مجمدة أو مطبوخة أو معلبة
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منعدية القطة. تصبح تبعد أن الحامليجب المرأة منـزل في السيرولوجية الناحية من السلبية
المتكيسة بالبيوض المحيط وتلوث بدئية عدوى تكتسب قد لأا العائلة المختبر. عن في لوحظ

المونينسين إضافة قبل(أن من المنتج أيبوفور القرفيةكربوكسي Streptomycesالمتسلسلة

cinnamonensis (الجاف القطة طعام البرازإلى في المتكيسة البيوض طرح يكبت أن يمكن
(Frenkel and smith, 1982) .المناعة المعوزو والأشخاص الحامل المرأة تنجز لا أن يجب

كامن بشكل ملوثة تربة إلى تعرضهم الحديقة: مثال(أعمالاً في يستخدموا) العمل لم ما
ويغسلوا الماء من واقية ذلكقفازات بعد جيداً والخضار. أيديهم الفواكه تغسل أن يجب

ملوثة تكون قد أا حيث تطبخ، أو الأرض قرب والذباب. النابتة الصراصير مكافحة يجب
القطط براز من الكيسية للبيوض ناقلة كأثوياء تخدم أن من .لمنعها

فعالة طريقة ومعالجتها حادة عدوى مع الحامل المرأة استعراف أن العدوىيبدو لمكافحة
الولدان سويسرا. في أضداد17من10تعولج: في ذوي أطفال لديهن الحمل أثناء أماً
منعديا1ًوالغونديةللمقوسة كان فقط لديهن7من4بينما. منهم معالجات غير أمهات

منعدين Berger)أطفال et al., 1995).
استب والخنازير الأغنام في العدوى من الوقاية منيتطلب البري والذباب القطط عاد

كبيراً تحدياً سيكون والذي والمراعي، أا. الاسطبلات بدى والتـي للمسالخ البيطرية المعاينة
داء مكافحة في المقوساتاتينالشعرفعالة لداء بالنسبة كذلك تكن لم الشريطيات .وداء

الق في المقوسات داء ضد لقاحات تطوير على سنوات لبضع العمل Fregeططجرى et)

al., 1993(والأغنام(Washing et al., 1995)والخنازير(Dubey et al., 1998)،وبعدها
من للوقاية الحمل قبل يعطى للأغنام معدل حي طفيلي لقاح هو الناجح الوحيد الجهد

الخلقية .العدوى
عـراجـالم
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الحشوي الليشمانيات VISCERAL LEISHMANIASISداء

ICD-10 B55.0

دامدوم: المرادفات والكلازارDum-dumحمى السوداء الأسود(والحمى )الداء
Kala-azarتضخم الطفلية، الطحالية الحمى شاهيب، داء بردوان، حمى سيكاري، داء ،

للكلازار التالي الجلدي الليشمانيات داء الحموي، المداري .الطحال
الليشمانيات: السببيات داء أن عنرغم ينجم الشاغاسيةالحشوي فيالليشمانية عادة
الطفلية،الأمريكتين الليشمانية و الدونوفانية القديمinfantumوالليشمانية العالم (Wilsonفي

and Streit, 1986(عن ناتجة الليشمانيات داء من حالات عن التبليغ تم الليشمانيةفقد
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amazonensis(Barralالأمازونية et al., 1991)الجلدي الليشمانيات داء من وحالات
Cutaneousعن الطفليةالناجمة Giudice)الليشمانية et al., 1996) .،ذلك على علاوة

تسبب ما الدونوفانيةغالباً نويعاتالليشمانية وبعض الإنسان، في جلدية الليشمانيةآفات
للأحشاءmajorوالكبيرةالبرازيلية الدنيافيvincersotropicمنمية استفردت. الحيوانات

مميزة المداريةطفيليات بداءكالليشمانية مصابين مرضى الحشويمن الهندالليشمانيات في
. Lainson, 1982)) (سرائيلإ(وفلسطين
والطفليةتعتبر والدنوفانية الشاغاسية معقدالليشمانية أو رئيسي نوع أعضاء أو نويعات

يسمى الدونولنوع donovani)(سينسولاتوفانيةالليشمانية sensu lato .تمييز يمكن لا
الجلدي الشكل تسبب التـي الليشمانيات عن الحشوي الشكل تسبب التـي الليشمانيات

المورفولوجية الناحية من المخاطي الجلدي داء(أو فصل في الليشمانيات تصنيف انظر
الجلدي ). الليشمانيات

نوع تمييز الدوتم Sensuسينسولاتونوفانيةالليشمانيات latoالتفريق طريق عن بينمبدئياً
الإ والوبائيةالمميزات والسريرية السيرولوجية. يكولوجية الطرق استخدام بعد فيما بدأ

بينهاـوالإن للتمييز الجزئية والحيوية فوغوتشي. (Minodier, 1997)زيمية ألدر أو ألدر اختبار
السيرولوجي التقينات بين من الليشمانياتهو أن حقيقة على يعتمد والذي معرفة، الأكثر ة

مماثلة؛ عدوى من يعانون الذين المرضى مصل في تزرع عندما ثابتة وتصبح بعضها مع تتجمع
تمييز يمكن الاختبار هذا الدونوفانيةوبواسطة الدونوفانية الدونوفانيةعنالليشمانية الليشمانية

دالطفلية يسبب الذي النوع وعلىوعن القديم؛ والعالم الأمريكيتين في الجلدي الليشمانيات اء
بين التفريق يمكن لا الشاغاسيةكل، الدونوفانية والليشمانية الطفلية الدونوفانية .الليشمانية

الثديية الأخرى والمستودعات الإنسان الخلوي: عند داخل اللاسائط شكل الطفيلي يأخذ
amostigotesالبلاعم ا. داخل الفواصدفي من تأخذ phlebotomineلنواقل المزرعة وفي

المشيقة أو سوطياً وخرطومpromastigoteشكلاً المعوية اللمعة في توجد والتـي الحرة،
الجلدي اللشمانيات داء في وصفت التـي الدورة مع حياדִما دورة وتشابه مع. الناقل،

المخ تحت البلاعم في يتراكز لا الطفيلي أن فيالاختلاف يتوزع لكن الجلدية، تحت أو اطية
الدوارة البلاعم مع الجسم العظم)الجائلة(كل ونقي الطحال في مميز بشكل ويتضاعف ،
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.والكبد
الجغرافي الحشوي90%يأتـي: التوزع الليشمانيات لداء الجديدة السنوية الحالات من

السودان: بلدان5من نيبال، الهند، البرازيل، كل. (WHO, 2003)بنغلاديش، توجد: على
العالم في متعددة أماكن في الكلازار من موطونة وبؤر فيالدونوفانيةالليشمانيةتوجد. مناطق

ونيبال الصين في وربما والهند الطفليةتتوزع. بنغلاديش الدونومانية أفريقياالليشمانية عبر
الساب السوفيتـي الاتحاد جمهوريات والوسطى، والغربية ساحلالشرقية الوسطى، لآسيا ق

شمال السعودية، العربية المملكة أفغانستان، وإفريقيا، أوروبا على المطل المتوسط الأبيض البحر
فلسطين العراق، مصر، الصين، غربـي اليمن)سرائيلإ(وشمال الليشمانيةتوجد. ،

الشرالشاغاسيةالدونوفانية المنطقة من وأقسام الشرقية الشمالية المناطق للبرازيل،في قية
والوسطى والغربية الشمالية المناطق في صغيرة بؤر في وجودها أثبت شخصت. كذلك

السالفادور، الايكوادور، كولومبيا، بوليفيا، الأرجنتين، شمال في المرض من فرادية حالات
الغاديلوب وجزر فنـزويلا، سورينام، الباراغواي، المكسيك، هندوراس، غواتيمالا،

البلدان. والمارتينك بعض في جديدة لمساحات تمتد قد العدوى أن إلى التقارير بعض تشيير
وفلسطين البرازيل، والتوزع. والسودان(Baneth, 1998)) سرائيلإ(مثل الحالات عدد يمتد

البحر تجاور التـي البلدان بعض في والحشوي الجلدي الليشمانيات داء من لكل الجغرافي
المتوسط Gradoni)الأبيض et al., 1996; Harrat et al., 1996; Lagardere et al., 1992).

الإنسان في البلدان: الحدوث معظم في فرادي بشكل المرض يصل،. يحدث قد كل على
الوباء خصائص إلى عام. أحياناً، الهند1978في في بيهار شمال في حالة50.000حدثت: ،

مع الغربية البنغال إلى العدوى الأولى7.500وامتدت الثمانية الأشهر في عنها التبليغ تم حالة
عامي.  1982لعام المنطقة نفس في قرية في الحالات من الأكبر العدد ،1985و1984حدث

الأرقام انخفضت المعالجة مع حالة1988حتـى،وبثبات،لكن أي تسجل لم حيث ،
(Dhiman and Sen, 1991) .الص في المسجلة الحالات عدد الصارمةانخفض الجهود بفضل ين

المكافحة من. في أكثر عن التبليغ الغربية 600.000تم الشمالية الأجزاء في الشماليةوحالة
عام قبل للبلد عن 1960الشرقية التبليغ تم حين في في48، فقط في 1979حالة معظمها
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عام وبحلول الشرقي، المستوى 1990الشمال نفس على الأرقام في. Guan, 1991)(حافظت
عن: العراق التبليغ عام1969تم سريرية التالية1974حالة السنين في الرقم انخفض لكن ،
السنة500حتـى في تقريباً السودان. حالة بين: في ما عن التبليغ و 3.000تم 5.000حالة

بكثير أعلى الانتشار تقدير أن رغم السنة، في كل. حالة عامي: على 1994و1984بين

المرضتفش يحدث لم حيث السودان جنوب منطقة في الحشوي الليشمانيات داء من وباء ى
موت مسبباً قبل من100.000من تراوح 280.000شخص وفيات معدل مع نسمة،

Seaman) 38  57%بين et al., 1996) .البرازيل كيرا: في ولايات في الأعلى هي التوطنية
عن. Bahiaوباهيا التبليغ بين3.78تم البلد ذلك في حدث1980و 1971 حالة منها %44.6،
كيرا لـ1989  1991بين. (WHO, 1984)في مسح تابعة243أظهر قرية في شخصاً

الليشمانيات لداء جديدة بؤرة يقارب. لباهيا بما إيجابية الجلدية الاختبارات من30%كانت
ع على السيرولوجية الاختبارات ودلت مسحهم، تم فيالذين حديثة كانت.  14%دوى

في إيجابية السيرولوجية بين6%الاختبارات فحصها460من تم دلت. (Cunha, 1995)كلباً
عام في الذروة بلغ البرازيل في الحشوي الليشمانيات داء أن ككل البلد عن ،1985المعلومات

عن التبليغ تم في2.511عندما واضح بشكل وانخفضت .1991حالة،
أن كلرغم الحادثة الحالات عدد تقدر معروف، غير الليشمانيات لداء الدقيق الوقوع

الألوف بعشرات العالم في أفريقيا. سنة وشمال المتوسط وغرب الأمريكيتين هم: في الأطفال
إصابة الطفلي(الأكثر فوق)الكلازار الأطفال هم أخرى مناطق في إصابة الأكثر بينما ،5

الياف والبالغون .(Marinkele, 1981)عونسنوات
الحيوانات في الكلاب: الحدوث على الحيوان عند الليشمانيات داء انتشار دراسات تركز

الأكثر ولأا متعددة، مناطق في الإنسان عند للعدوى الرئيسي المستودع تشكل لأا عادة،
أوروبا جنوب في بالعدوى كل. إصابة والق: على البرية الكلبيات من لكل أنيمكن وارض
معينة مناطق في مستودعات .تكون

بالبرازيل كيرا ولاية عامي: في بين أجري مسح موجودة 1953  1962أظهر العدوى أن
وفي 35.272من 1.9%في سريرية أعراض مع ظاهرياً 285.592من 1.5%كلباً صحيحاً كلباً
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(Deane and Deane, 1962) .باهيا ولاية بين 10.132فحص: في 1969و1962عاميكلباً

عالياً. إيجابيا1.7ً%وكان المعروفة البؤر في البشري الكلازار انتشار معدلات كانت
على. ,Sherlock and Almeida)1970( 25%لدرجة أخرى دراسة في1.681في كلباً

باهيا أن: ولاية ضد 23.5%وجد أضداد لديها الكلاب واستفردتالليشمانيةمن طفيليات،
كلابمانيةالليش ثمانية من معدلات. (Paianhos-silva, 1996)الشاغاسية كذلك وجدت

من الثعلب12%و4%عدوى lycalopexفي vetulusالبرازيل إيران. في شمال كان: في
و161من4 آوى بنات الطفيليات100عن3من أجل من وجلدها أحشاؤها فحصت كلب

التألق اختبارات نتائج ومن لـإيجابياً، و48من4المناعي آوى كانت34من6ابن كلباً
مصلية بإيطاليا. ,Hamidi)(1982إيجابية تسكاي في الليشمانيات لداء بؤرة 2.9%كان: في

و103من المصل إيجابية سريرية1%كلاب أعراضاً أخرى. أظهرت بؤرة  23.9%كان: في

و250من المصل إيجابـي مفحوصاً آفات10%كلباً مخبري7%ولديها فحص لديها
.(Gradoni, 1980)إيجابـي

الإنسان في بين: المرض الحضانة دور 6يتراوح بين2  يتراوح قد لكن عادة، أشهر
سنوات10 وعدة البلاعم. أيام قبل من البشري الجلد في بفاصدة الملقحة المشيقات تبتلع

لاسوائط تصبح يتش. حيث أفريقيا، في خاصة المرضى، بعض فيفي بدئي حبيبـي ورم كل
اדֱموعية الأعراض ظهور من أشهر عدة قبل الليشمانـي الورم يسمى تتضاعف. الجلد

البلاعم في الثنائي بالانشطار ببطء إلى. الليشمانيات بالطفيليات المصابة البلاعم بعض تنتشر
الط وخاصة الأحشاء، إلى وتصل الدم مجرى تدخل ومنها الموضعية اللمفية الكبد،العقد حال،

الشباك إلى مؤدية المثبتة البلاعم في بسرعة بعدها الليشمانيات تتكاثر حيث العظم، نقي
المطاف اية في البلاعم يخرب الذي المرض. البطانـي بداية الموطونة، المناطق سكان في

مزمن ومساقه من. مخاتلة الخالية المناطق من الأشخاص في حاداً المرض يكون قد كل، على
يومياً ذروتين مع ومتموجة، مستمرة والحمى سعال،. المرض، من المرضى بعض يعانـي

متقطعة عدوى وأعراض كبدية. وإسهال، ضخامة ولاحقاً الطحال، بتضخم المرض . يتسم
المتوسط وحوض أفريقيا مثل المناطق بعض في شائعة اللمفية العقد تتضمن. ضخامة قد



أدواء الأواليات136

الأخرى قلة: الأعراض دم، والهزالالفقر الجلد قتامة وذمة، أحياناً. بيض، البطن يصبح
والكبد) متضخماً(متمدداً الطحال تضخم المخاطية. من الأغشية في والنـزوف الحبرات

التخثر في مشاكل على مؤشر وهي شائعة. شائعة أيضاً الثانوية جداً. العدوى عالية الوفيات
المعالجين غير المرضى عدوى. في تترافق الدونوفانيةالللا قديشمانية خطيرة؛ بأعراض عادة

الثوي مقاومة درجة على تعتمد فقط خفيفة أعراض إلى تؤدي أو عرضي لا بشكل . تحدث
الذين المرضى نسبة يعرف لم لكن العدوى، مكافحة على قادر المرضى لبعض المناعي الجهاز

عفوياً .يشفون
البرازيل في كيرا في المدروسة العدوى بؤر عمر: في بين 67%كان المرضى 0من

عن. سنوات4و الناجمة العدوى انتشار المتوسط، الأبيض البحر حوض الليشمانيةفي
الهندالدونوفانية في العكس وعلى العمرية؛ اדֱموعة حسب في: متشاדֲة انتشاراً أكثر العدوى

اليافعين .البالغين
الأمريكيتين الكلا: في آفات تشاهد ما جداً فينادراً الطفيليات وجدت لكن الجلدي، زار

العياني بالفحص السوي الهند. الجلد في العكس، الرمادي: وعلى اللون المرضى جلد يأخذ
السوداء(عادة الحمى كالازار اسم والبطن) يعنـي واليدين، القدمين، على كينيا. خاصة في

والصين المتوسط حوض وفي أفريقيا في الم: والسودان لدى تتطور عقديةقد آفات نوع. رضى
داء هو بالانتيموان المعالجة من سنة حوالي بعد تظهر ما عادة التـي الآفات من آخر

الكلازار التالي الأولي حوالي. الليشمانيات في تحدث القديم، العالم في شائعة العقابيل هذه
الحالات%56 Zijlstra)من et al., 1995) .الأمريكيتين في نادرة . وهي
التائيةهنا للمفاويات المناعية الاستجابة أن والإنسان التجربة حيوانات من قوية بينة ك
الخلوية(Tالمساعدة الإ) المناعة إنتاج ألفاخاصة الورم نخر وعامل غاما تصوننترفيرون

عرضية لا تبقى أو عفوياً العدوى تزول وقد الليشمانيات، داء أيضاً. ضد البينة بعض هناك
أن الجلديعلى الليشمانيات داء في الأنسجة ضرر في تساهم قد التفاعلات  (Ribeiro deهذه

Jesus et al., 1998(.
المؤهلين الأشخاص عند للمرض مشابه الإيدز مرضى عند الحشوي الليشمانيات داء
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بت ويرجع وانتشاراً، وخامة أكثر لكنه للأمناعياً، مقاومة أكثر وعادة أكبر، نتيمونياتواتر
antimoniolsAltes et al., 1991; López-Vélez et al., 1998) .(المعالجة بعد المرض يعود

المرضى بعض موت مسبباً عضوية غرسة متلقي من العديد Berenguer)في et al., 1998).
الحيوانات في الداجنة: المرض الكلاب في الحشوي الليشمانيات داء في،يحدث كذلك،

جغرافية م. بؤر دائماًبشكل ليس لكن نفس.تواتر في والكلاب الإنسان في الانتشار يتشابه
البشرية للعدوى مناطق توجد لا لكن الكلبية، للعدوى مناطق يوجد قد أنه رغم . المنطقة،

وضوحاً أكثر الأولى لكن ومجموعية، جلدية آفات المرض الحضانة. يسبب 7دور . أشهر 3 
المرض وخامة الجل. تتفاوت والتوسف،الآفات الثعلبة من مناطق وتتضمن حاكة غير دية

والقدمين. والالتهاب والوجه والأذنين العينين حول تحدث ما قد. غالباً الآفات أن رغم
بثرات تتشكل أن النادر من لكن وجلبات وتقرحات عقيدات وتصبح التظاهرات. تتطور

تواتراً الأكثر الغلوب: السريرية فرط دم، فقر متقطعة، ألبومينحمى نقص الدم، في غاما يولينات
من نوب تحدث كما الوزن، فقد النوام، الطحال، تضخم اللمفية، العقد تضخم الدم،

أحياناً المفاصل، والتهاب الكلية كبيبات والتهاب جداً. الإسهال، فعالة غير الأنتيمونية المعالجة
شائع السر. Barriga, 1997)(والنكس الأعراض وخامة تبدو بحمللا متعلقة Loadيرية

قليلة أعراض لديها يكون بشدة المطفولة الكلاب أن حيث من. الطفيلي، أكثر البرازيل، في
جلية%30 سريرية أعراض لديها المنعدية الكلاب في. (Hipólito et al., 1965)من العدوى
للكلابLycalopex vetulusالثعلب مشاדֲة البرازيل شرق شمال تعانـي. في بعضقد

أشكالاً أخرى تبدي بينما سريرياً ظاهرة غير عدوى من فيهاالحيوانات بما المرض، من مختلفة
جداً وخطيرة قاتلة .حالات

الانتقال وطرق العدوى إقليم: مصدر ومن لأخرى منطقة من المرض وبائيات تتنوع
الأمريكيتين. لآخر والك: في الكلاب هي الحشوي الليشمانيات داء البريةمستودعات . لبيات

الذبابة عضة بواسطة الإنسان إلى الحيوانات هذه ومن الكلبيات بين العدوى اللوتزوميةتنتشر
اللوامس Lutzomyiaالطويلة longipalpis .بالإنسان الكلب لعلاقة الوبائية الأهمية أن يبدو

لأخرى منطقة من الانتشار. تختلف بين علاقة أي المؤلفين بعض يجد لم الإنسانبينما في
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Paranhos-silva)(والكلاب et al., 1976التخلص بعد الإنسان في الانتشار في تغير أي أو
المنعدية الكلاب Dietze)(من et al., 1997 .الكلاب من التخلص أن آخرون مؤلفون يعتقد

الإنسان في العدوى انتشار يخفض Ashford)المنعدية et al., 1998) .
الوبائية البؤرالمنطقة تتوزع حيث البرازيل، شرق شمال هي الأمريكيتين في أهمية الأكثر

قاحلة شبه منطقة عبر مطولsemiaridالرئيسية لتجفاف تعرضت ريفي. والتـي المرض
المدن ضواحي في المناطق أو الجماهر في تحدث قليلة حالات مع أساسي، توزع. بشكل

بؤري للحا. الكلازار الأعظمي التركيز حيثيحدث الجبلية، الوديان أو المناطق في لات
السهلية الأماكن في فرادية الحالات أخرى، ناحية من دورية وبائية فاشيات مع متوطن المرض

الأار)المنبسطة( قرب رطوبة، الأكثر المناطق في رئيسي بشكل وتحدث ، .
البرازيل الناقل: في توزع مع للمرض الجغرافي التوزع ومنالناقل. يتناسب الرئيسي،

الفاصدة هو البرازيل شرق لشمال الموطونة المناطق في الوحيد، الطويلةاللوتزوميةالممكن
مناللوامس شهرين بعد الأعظمية لكثافتها تصل والتـي بكثرة، منتشرة حشرة وهي

للجفاف مقاومة وهي الغزيرة على. الأمطار ويتغذى المنازل، وخارج داخل الناقل يوجد
و الإنسانالكلاب على أقل وبشكل البرية، . الحيوانات

المصابة البالعات إلى للناقل المباشر الطريق توفر لأا خاص مناسب مستودع الكلاب
الجلدية آفاדִا في في. بالطفيلي الطفيليات اكتشفت البرازيل، كيرا، في اדֱراة الدراسات في

الح49من 77.6%جلد الليشمانيات بداء مصاباً وكلباً من 16.3%شوي مريضا43ًفقط
لذلك. مفحوصاً عند: بالإضافة مما جلدهم في الطفيليات من أقل أعداد البشر لدى وجد
كمصدرAmostigotesاللاسوائط. الكلاب نادر بشكل وتخدم الإنسان جلد في نادرة

الناقل . لعدوى
ا هو البرازيل شرق شمال في الحشوي الليشمانيات لداء البري Lycolopexلثعلبالثوي

vetulusالدجاج ويصيد المنازل قرب عادة يأتـي والذي جلد. ، في كثيرة اللاسوائط
الناقل لعدوى هام مصدر وهي مستودع. Garnham, 1971)(الثعلب، يكون أن يتوقع

مثل الأدنـى الأمازون في المدارية المطيرة الغابات منطقة في البرية الكلبيات أحد الطفيلي
با قليلولاية الداحبة والكلاب الإنسان عند الحالات عدد حيث الإقليم. را هذا في استفردت
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الثعلبالدونوفانيةالليشمانية Cerdocyon thous،Lainsonمن et al 1969; Silveira et)

al., 1982(.
المتوسط الأبيض البحر حوض تخدم: في بينما أيضاً؛ الأساسي المستودع هي الكلاب

متعدد جنسأنواع من الأوسط. كنواقلالفاصدةة الشرق هي: في آوى وبنات الكلاب
الفواصد لعدوى الأساسي والمصدر الهند. الثوي في العكس أو: وعلى كلاب يوجد لا

الأساسي المستودع الإنسان ويعد منعدية، أخرى  (,Bhattochoryo and Ghoshحيوانات

المدن. )1983 في جداً عالياً المرض انتشار نتيجةكان هام بشكل تراجع لكنه البلد في الكبيرة
والفواصد البعوض من كل من تخلصت والتـي الملاريا ضد الحملة،. للحملة أوقفت عندما

وبا انتعاش من بيهار للكلازارئعانت الإنسان(ي في والحدوث الجغرافي التوزع عند). انظر
الحيوان المستودع ال: يـغياب تحت الإنسان عدوى تلعب تظاهرقد في هاماً دوراً سريرية

بواسطة. Manson and Apted, 1982)(المرض لآخر شخص من الانتقال الفاصدةيحدث
Phlebotomusالأرجلالفضية argentipesبالبشر ولوعة سامة حشرة -anthropophوهي

ilicفقط الإنسان على الهند. تتغذى الإنسان: في دم في الجائلة الطفيليات عدد أن وجد
الناقل لعدوى للعدوى. كافية صغيرة بؤراً تشكل التـي المنازل، داخل الانتقال يحدث

(Manson and Apted, 1982) .السودان من: في البرية القوارض في العدوى وجدت
الداجنةAcomys albigenaوArvicanthis niloticus: الأنواع الأجرذالجرذ: والجرذان

Rattus rattusواللواحم :Felis philippsiوGenetta sangalensis .القوارض أن يعتقد
الثانوية المستودعات هي واللواحم المسبب للعامل الرئسية الأثوياء هو. هي الفاصدةالناقل

يكون. P. orientalisالشرقية أن يمكن وبائية ظروف وتحت الدم، تطفلن الإنسان عند يظهر
للناقل العدوى . مصدر
من الكثير بشكليعتقد تجول عدوى كان أصلاً الحشوي الليشمانيات داء أن الباحثين

البرية الحيوانات بين المصدر القوارض(حيوانـي وربما على)الكلبيات بعد فيما واشتملت ،
توسط دون البشر بين منتقلة عدوى المرض أصبح ولاحقاً، دورדִا، في الداجنة الكلاب

الكلازار حالة في كما حيوانـي الهندمستودع هو. في الفرضية هذه لصالح برهان : هناك
والتـي السريري وللمرض واستعدادها للطفيلي التكيف من منخفضة درجة لديها الكلاب
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للمرض الطبيعي التاريخ في آخر جديد ثوي أا الأمريكيتين. تقترح الثعلب: في أن اقترح
Cerdocyon thous،ًمريضا يكون أن دون منعدياً يصبح الذي الأصلي،قد، المستودع يكون

كل هو: على الحيوان أن لإثبات العدوى تمركز معدل خاصة جديدة، أبحاث إلى نحتاج
الأصلي .(Lainson, 1983)المستودع
الطفيلي:التشخيص استعراف على الحشوي الليشمانيات داء إثبات داء. يعتمد شكل في

ناد الأمريكيتين في يحدث الذي الحشوي الدمالليشمانيات أفلام في الطفيلي يرى ما راً
الهند. المحيطية في الكلازار على إيجابية نتائج تعطي أن التقنية لهذه الأكثر. يمكن الإجراء
رشافة) يـإيحاب98%(حساسية خطورةaspiratianهو ذات التقنية هذه لكن طحالية،

التخثر ومشاكل الدم فقر مرضى في خاصة رشاف. عالية تكشف أن العظميمكن نقي ة
في الطفيلي وجود القص أو اللمفية 54%  86%الحرقفي العقد لرشافة ويمكن الحالات من

في تكشفها الحالات 64%أن يكون. (WHO, 1984)من عندما للمرض، الباكرة المراحل في
آخر وسط أي أو نيكول نيل ماك نوفي وسط في الزرع يستخدم أن يمكن نادراً الطفيلي

ا أو القدادمناسب في الصفاق داخل لكلا. لتلقيح المتواقت الاستخدام يعطي ما غالباً
أفضل نتائج حساسة. الطريقتين الطريقة هذه حديثاً؛ البوليميراز سلسلة تفاعل استخدم

ميزات تقدم لكنها المثبتين، المرضى في العظم ونقي اللمفية العقد لرشافة اדֱهري كالفحص
ا في المرض لإثبات سلبيإضافية مجهري فحص لديهم الذين المشتبهين أنه. لمرضى الرغم على

استخدمت إن الاختبار حساسية تزداد لكن الترشيح ورق على الدم عينات استخدام يمكن
اللمفية العقدة أو العظم نقي Osman)رشافات et al., 1997) .والكلبيات الكلاب قد: في

تلقيح أو بالزرع يستفرد أو الطفيلي أويلاحظ الجلدية الآفات من مادة باستخدام القداد
الميتة الحيوانات المعتادة. أحشاء الطرائق تعطي لا عندما المناعية الاختبارات عادة تستخدم
أو نتائج الطفيلي إليهالكشف يحتاج التـي الوسائط تتوفر .لا

مع المتصالبة التفاعلات أن رغم مفيد، المناعي التألق الاختبار مزعجةكروزيةالمثقبية
ضعف( النوعية)نقطة المستضدات باستخدام ذلك تجنب ويمكن المباشر. ، التراص اختبار

من أكثر حساسية ذو الحشوي الليشمانيات داء استخدم 96%ونوعية 99%لكشف إن
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المناسب Boelaet)(التمديد et al., 1999 .بالإنزيم المرتبط المناعي الممتز مقايسة ) إليزا(تظهر
السودان 93.6%ونوعية 93.4%حساسيةIgGدادلأض في. Elassad et al., 1994)(في

بالإن:البرتغال المرتبط المناعي الممتز مقايسة  90.5%ونوعية100%حساسية) إليزا(زيمـتظهر

حدية 91.4%تكهناًو امتزاز قيمة مع الإنسان، حساسية0.100في تظهر الكلاب،  80%في

حدية 96.6%اًوتكهن 94.3%ونوعية قيمة كل. 0.200مع الإنتاج: على نتائج تكن لم
reproducibilityًتماما مقبولة Mauricio)(للاختبار et al., 1995.

المساعدة التائية اللمفاويات لاستجابة انتشار الحش2هناك الليشمانيات داء الفعالفي وي
الأ إنتاج تتضمن الإEيجوالتـي اختبار يدل قد لذلك الأ، لأضداد عدوىEيجليزا على

آتا. فعالة في(1998)ورفاقهAttaوجد الأضداد الحشوي،23هذه الليشمانيات بداء مريضاً
بعداوى المصابين الأشخاص في توجد الشاغاسيةولم الكروزيةأوالليشمانية تحتالمثقبية

الأصحاء الأشخاص في أو الع. السريرية بعد ملحوظ بشكل القيم اختبار. لاجדִبط يظهر
بالإنزيم المرتبط المناعي الممتز حساسية) إليزا(مقايسة لكشف 96.7%ونوعية 98.5%النقطي

الدونوفانيةمستضدات وحساسيةالليشمانية الدوران؛ لكشف 98.9%ونوعية 98.5%في
ضد الطفليةالأضداد . الليشمانية
ض: المكافحة الليشمانيات داء مكافحة إجراءات والمستودعاتتوجه النواقل استخدام. د

مثل الثمالية الحشرات تكونDDTمبيدات عندما رائعة نتائج يعطي وحولها المنازل في
جائزا المبيدات هذه خلال). مباحاً(استخدام ملحوظ بشكل الهند في الكلازار وقوع انخفض

التـي المناطق من عملي بشكل العدوى واختفت للملاريا المضادة رذهاالحملة ألا. تم يجب
الحجارة، جدران الحيوانات، أوكار حول ترذ أن كذلك يجب ولكن بالمنازل الرذ يقيد

الناقل فيها يتوالد التـي الأخرى والأماكن .والنفايات،
الثعلب تجمعات ومكافحة منتظم بشكل المنعدية الكلاب من التخلص المهم من

populotronتك التـي المناطق في الإمكان حيوانيقدر مصدر من العدوى فيها في. ون
بشكل الإنسان في المرض وقوع المنعدية الكلاب على القضاء أنزل اليونانية كريك جزيرة

كل. هام من: على التخلص فعالية تقدر لم البرازيل شرق شمال في النشيطة الحملات في
ين لم الكلاب من التخلص أن التجريبية الدراسات وأبدت الكلاب وقوعتجمعات قص
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البشرية Dietze)العدوى et al., 1997) .أخرى هامة مستودعات توجد لا إنه لليشمانيةبما
الآخرينالشاغاسية الأشخاص من جلي بشكل تأتـي الإنسان عدوى فإن المناطق هذه .في

المنشأ إنسانية العدوى فيها التـي المناطق في وتعالج الحالات تكشف أن على. يجب
أن من برهنتالرغم المناعة، تثبط العدوى لأن عملي غير الليشمانيات داء ضد التلقيح

مشيقة بمستضدات المحقونة الفئران في تحقق الجزئي التحصين أن التجريبية الدراسات
الشحميةpromastigoteالدونوفانية الجسيمات في  (,liposomes،Ali and Afrinاדֱبولة

أن. )1997 الحسابية النماذج اليشمانياتتوحي داء مكافحة في فعالية الأكثر الطريقة
المنال سهل الناقل يكون عندما الحشرية المبيدات استخدام هو الأكثر. الحشوي الثانية الطريقة

والكلاب الناس وتلقيح للأطفال المحسنة التغذية عبر الثوي استعداد إنقاص هي . فعالية
كمستود تخدم التـي الكلاب معالجة من الطريقتينالتخلص كلتا من فعالية أقل عادة ع

(Dye, 1996).
عـراجـالم
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المקְ. 1 Trematodiases .1قوباتثْأدواء

بالذوانبالتها الجلد CERCARIAL DERMATITISب

ICD-10 B65.3

السباحين:المرادفات جلد ،(Bather's dermatitis, Swimmer's dermatitis)التهاب
السباحين الرخويات،حكة جامعي البلهارسيclam diggerحكة الجلد التهاب ،.

ذوانب:السببيات هي المرض هذا الcercariaeعوامل خاصة(طيريةالبلهارسيات
التالية الأجناس من الأ: الأنواع والبلهارسيلة،Australobilharziaسترااليةالبلهارسية

Bilharziella،العملاقة الصغيرة،Gigantobilharziaوالبلهارسية والبلهارسية
Microbilharzia،الطير لادغ الشعريةOrnthobilharziaوبلهارسية والبلهارسية
Trichobilharzia(الإنسان غير الثدييات ذوانب أو التالية(، الأجناس البلهارسية: أنواع

الشرقيةHeterobilharziaالمغايرة )المنشقة(والبلهارسيةOrientobilharziaوالبلهارسية
SchitosomaوالمشقوقةSchistosomatiumإلى تنتمي البلهارسياتوكلها فصيلة

Schistonomatidae.زائ ثوي مألوف(غالإنسان الأنواع،) غير الطفيليلهذه لنمو يؤدي ولا
الجلدي موقعه . خارج

نفسها الحياة بدورة البلهارسيات كل البلهارسياتا(تتشارك داء فصل وجود) نظر رغم
التفاصيل في البالغ.فروق قبل ما مرحلة على البيوض الطفيل،preadult stageتحتوي وهي

miracidium،ب مع تطرح النهائيعندما الثوي بول أو الماء،راز إلى البيضة تصل ،وعندما
قوقع هو والذي مناسب، متوسط ثوي عن بحثاً ويسبح الطفيل عادة) snailحلزون(يطلق

جنس إلى الملتويينتمي المنقعية،Bulineusالمحار الشركيةLymnaeaأو أوNassariusأو
المستويةPhysaالمنفخة المقوقعة آخرStagnicolaأوPlnorbisأو جنس تخترق. أو

الرخوي جسم الهضميةmolluskالطفيلات الغدة الكبدي(وتغزو تتطور) البنكرياس حيث
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البالغ، قبل ما أخرى مرحلة الأبواغإلى كيسة ما.sporocystوهي أخرى مرحلة تتشكل
الريدية وهي الأبواغ، كيسة خلال البالغ تؤدتـيوال،rediaقبل مابدورها مرحلة إلى ي

الأخيرة البالغ الذانبة،قبل الذيل. cercariaوهي الشوكية الذانبة تنضج أسابيع عدة وبعد
ائي ثوي عن بحثاً سابحة القوقع إعداؤها. وتغادر ما،بسرعةinfectivityيتراجع وغالباً

ما خلالتموت ثوياً تجد أخرى24لم مثقوبات لذوانب وخلافاً تشكل: ساعة؛ لا
الذانبة خليفة مباشرةMetacercariaالبلهارسيات النهائي الثوي جلد تغزو ذلك عن ،وبدلاً
ذيلها تفقد الوقت ذلك فيtailوفي هيستولوجية لتبدلات لتصبحtegumentاللحافةوتخضع

البلهارسية مسوخ تسمى يافعة الأوعية.schistosomulaطفيليات البلهارسية مسوخ تخترق
أو الرئتينالدموية إلى وדִاجر أيام،اللمفية عدة تبقى تصل،حيث حيث الكبد إلى تتابع ثم

وتقترن النضج البيوض،mateإلى بوضع تبدأ حيث النهائي موقعها إلى דִاجر . ومنه
ال للبلهارسيات النهائيون هيتـيالأثوياء الإنسان عند بالذوانب الجلد التهاب تسبب

وغيرهم والإوز الرومي المائيةالديك الطيور من الراكون،ا مثل البرية أو الداجنة الثدييات أو
الماء(والقضاعة الإنسان. والقوارض) ثعلب الوصول: في قبل الجلد في عادة الذوانب تتخرب

الدوران جهاز للإنسان. إلى النوعية البلهارسيات أنواع الدموية(تسبب ،البلهارسية
ذاتوالمنسوية،واليابانية المحدودوغيرها العدوى) التوزع من كجزء سريرية متلازمة أيضاً
عادة،الطبيعية خطورة أقل لدى.لكنها من10 (36%)كان مؤلفة مجموعة سائحا28ًمن

مالي في البشرية البلهارسيات بداء منعدين أصبحوا أفريقيا(ألمانياً الجلد) غرب التهاب أعراض
. (Visser et al., 1995)بالذوانب
والحدوثالت الجغرافي وفي:وزع العالم، من مكان كل في بالذوانب الجلد التهاب يحدث

المناخات ال،كل الأماكن كل الناستـيوفي فيها أو-يصبح المهنية أنشطتهم خلال من
المغمورة-الترفيهية والأراضي الإرواء وأقنية والبحيرات الأار في الملوثة المياه مع تماس على
السواحلوالمحيطات هم. قرب تعرضاً الأكثر اللوا،السباحون: اדֱموعات يقمنتـيالنساء
الرخويات،بالغسيل وجامعو الأرز حقول في والعمال أن.clam-diggersوالصيادون ورغم

كحالات سوي بشكل يحدث بالذوانب الجلد أوبئة،فراديةالتهاب عن التبليغ تم فعلى- فقد
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المثال فاشي: سبيل بينحدثت الولايات11ة في حوض في السباحة خلال المرض التقطوا طفلاً
اكتنفت،(Anon, 1992)المتحدة تايلا58وأخرى في الأرز حقول في ندعاملاً

(Kullavanijaya and Wongwaisayawan, 1993) .
التهاب من عديدة حالات هناك تكون أن المحتمل فمن صعب الدقيق التشخيص أن بما

بال أبداًالجلد تمييزها يتم لم كل. ذوانب إليه: على تشيير ما من شيوعاً أكثر المرض أن يبدو
الرسمية المتحدة: الإحصائيات الولايات في في ميشيغان بحيرة منطقة في أجري مسح : ففي

من317استعرفت بشرية واحدحالة صيف في بالذوانب الجلد ،(Linadblade, 1998)التهاب
أجري آخر مسح استعرفت555بينوفي سويسرا في جنيف بحيرة في حالة153سباحاً

Chamot)محتملة et al., 1998).
الإنسان في زائغ:المرض طفيلي ضد دفاعي تفاعل أساساً هو بالذوانب الجلد ،التهاب

تقريباً الحالات كل في ثويه يحطمه تحسيساً،والذي يسبب .أرجياsensitizationًلكنه
ش يتعرض الأولىعندما للمرة للذوانب عادة: خص خفيفة الأعراض دون،تكون تمر وقد
أحد يلاحظها ومابين،أن التعرض بعد 30أما بحكة: دقيقة10  المصاب الشخص يشعر

خلال،عابرة تزول بقع 24وتظهر مترافقة: يوما5ً  14بعد. ساعة10  حطاطات تظهر
البقع ظهور مكان مؤقتة حكة أنه،مع القليلةوبما الأيام في مناعية تفاعلات وجود يتوقع لا

بدئية لعدوى خلال،الأولى تتخرب الذوانب أن مالبيكي30وبما طبقة في تقريباً فإنקֵه،دقيقة
ال الأعراض أن يسببهتـييفترض الذي الضرر عن ناجمة الأولى القليلة الأيام في تحدث

ال الكيميائية والمواد التق،يطلقهاتـيالطفيلي السريرية التظاهرات ايةتـيترح قرب تظهر
الميت للطفيلي أرجياً تفاعلاً الأول Baskin)لاحظ. الأسبوع et al., 1997)مرضى أن

الأيج ينتجون بالذوانب الجلد الجلدE التهاب التهاب دون الشواهد من مرات بأربع ،أكثر
ال النظرية الموجودة هذه المرض: تقولتـيتدعم سبب عاجلإن تحسس فرط تفاعل . هو

من شدة وأكثر أسرع سابقة تعرضات نتيجة المحسسين الأشخاص عند الثانوية الاستجابة
الأولي استجابة. التفاعل وقدرة الطفيلي نوع على اعتماداً ما حد إلى الأعراض تتنوع

المصاب المتعرض،. الشخص الجلد على حمراء بقع أولاً خلاتـيوالتظهر بالحك لتبدأ
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90 العدوى30  بعد 12وبعد. دقيقة ويعا: ساعة6  بقعي طفح الشخص عند نـييظهر
شديدة حكة Narain)من et al., 1994)وبعد ،20 الطفح10  هذا بدل يظهر ساعة

الاشخاص،حطاطات بعض عند أسبوع،أو خلال الحطاطي الطفح يزول ملحوظة؛ شرى
الشه حتـى يستمر قد أنه رغم سوي للعدوى. ربشكل كنتيجة مضاعفات تحدث قد

الخدش عن ناجمة ثانوية . جرثومية
ال التجارب منتـيأظهرت طيرية بذوانب منعدية وفئران رومية ديوك على أجريت

الذيداتية الشعرية Zidati)Horakالبلهارسية et al., 1988 (ال المستضدات تسببتـيأن
الغازي الذوانب في موجودة جلدياً ال- ةتفاعلاً البلهارسية مسوخ عنتـيوليس تنتج

. تمايزها
الحيوانات في فيتم:المرض بالذوانب الجلد التهابات من عارضة حالات عن الإبلاغ

والكلاب مالكيها،القطط عند المرض حدوث مع بالترافق في،معظمها حدדִا أن يبدو
الإنسان عند هو مما وبكثير تواتراً أقل الداجنة أن،الحيوانات عن ناجماً هذا يكون وقد

أقل أعراضهاالحيوانات إيصال على بفروها،قدرة مخفية الآفات ذلك.ولأن من من: أكثر
الشصية بالديدان الجلد التهاب عن بالذوانب الجلد التهاب تمييز الناجمةhookwormالصعب

ممسودات الأنكلوستوماتnematadesعن فصيلة .من
الان وطرز العدوى المياه:تقالمصدر مجمعات شواطئ هي للإنسان العدوى مصادر

ال القواقع تعيش حيث المالحة أو الذوانبتـيالعذبة ثلاثة. تطلق الوبائيات علماء استعرف
الأولى في نمطي؛ بشكل العدوى فيها تحدث العذبة: مواقع المياه تجمعات في العدوى تنشأ

المائيةتـيال الطيور البرية) الخ...الروميالديك،الأوز(تألفها الثديات ،الراكون(أو
عادة،)الخ. ..القضاعة التالية الأجناس من الطفيليات تكون الحالات هذه البلهارسية: في

العملاقة،ستراليةالأ الشعرية،البلهارسية والالبلهارسية القواقعتـي، في وتتطور الطيور تعدي
التالية الأجناس التاليةالمنفخةأوةالشركيأو،المنقعية: من الأجناس أو المغايرة: ؛ أوالبلهارسية

والالمشقوقة التاليةتـي، القواقع في وتتطور الثدييات أوالمنفخةأوالمنقعية: تعدي
Stagnicola .الثانية الحالات: في هذه وفي المالحة المياه تجمعات شواطئ في العدوى تكتسب
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التالي الأجناس إلى الطفيليات الأسترالية: ةتنتمي العملاقةأوالبلهارسية أوالبلهارسية
أوالبلهارسية الشرقيةالصغيرة وتتطورتـيوال،البلهارسية المهاجرة أو البحرية الطيور تعدي

مثل البحرية القواقع الثالثة.Ilyanaccaفي والأراضي: في الأرز حقول في العدوى تكتسب
الحيوانا بطفيليات المسكونة البرية،المغمورة والقوارض الداجنة المغزليةوتشملت البلهارسية

spindaleالبرية والجرذان البقريات يعدي نوع Inder)وهو et al., 1997)،البلهارسيةو
وهي الدوثيتية،البقربلهارسيةالبقرية القوارض،تـيالDouthittiوالمشقوقة تعدي

الأمريكية المغايرة التـيالوالبلهارسية قوقع،كلابتعدي المتوسط التعدي يكون ما غالباً
المستوية القوقعة فصيلة . من

خلال الثوي لجلد المباشر الذوانب اختراق هو الانتقال تشكلها24طرز من . ساعة
صعب،: التشخيص للمريضالتشخيص السريرية الأعراض مشاهدة على أساساً ويعتمد

ال المائية للمصادر مباشر تعرض البشريةتتوتـيوقصة غير البلهارسيات أنوياء فيها . اجد
الناجحة المعالجة فإن أخرى أرجية حالات بوجود تستبعد ولا تماماً أعراضية المعالجة أن بما

العدوى توكيد في تساعد توطد. لا أن المصلية المناعية الاختبارات من للعديد يمكن أنه ورغم
التألق(التشخيص للذوان،اختبار هولين البيضة،بتفاعل حول ) الخ..circumovalالترسب

الطفيلي، من نماذج تتطلب كلها بـفإا العدوى بعد إيجابية نتائج 24وتعطي يوما10ً 
بالإن.فقط المرتبط المناعي الممتز ومقايسة اللامباشر المناعي التألق من كل زيمـاستخدم

البلهارسية) إليزا( مستضدات باستخدام العدوى تجاريلتشخيص بشكل المتوفرة إلا،البشرية
حساسية أقل النتائج Kolarova)أن et al., 1994) .

ومتوسطين: المكافحة ائيين أثوياء وجود يسببه الذي الواضح الاختطار عن النظر بغض
بالذوانب الجلد التهاب بالولايات،لعوامل ميشيغان بحيرة منطقة في أجريت دراسة وجدت

اختطا أن فيهالمتحدة تعرض الذي اليوم من والوقت الشخص عمر على يعتمد العدوى ر
الملوث التعرض،للماء فيه حدث الذي الماء،الشهر وسطحية الطحالب من العالي والمحتوى

عملياً. (Lindblade, 1998)) ضحالته( للتعديل قابل العناصر هذه من التحكم. القليل يمكن
حق أو البحيرات في القواقع الرخوياتبتجمعات بمبيدات الري أقنية أو الأرز (Kolarovaول
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et al., 1989(،ًكبيرا إيكولوجياً ضرراً الطبيعية المياه مصادر في استخدامها يشكل ربما . لكن
للقواقع ملاءمة أقل بيئة سيوفر الطبيعية الأحواض حالة في النباتات من التخلص وسيتم،إن

القا من الطين أزيل إذا منها من. عالتخلص للتخلص البرازيكنتيل طعوم استخدام يحبذ
الطيور، في الناضجة الواحدةالطفيليات مقدار جرعات لثلاث نحتاج لكل200ولكن مغ

البيوض؛ إفراز في مستديم إنقاص لإحداث مابطة الفترة الظهوروخلال : pre-patentقبل
من واحدة ا22.5جرعة من للوقاية كافية يومياً بطة لكل مستديممغ بشكل لانتشار

(Muller et al., 1993) .اليابان الآخرين: في والأشخاص الأرز حقول عمال تحصين تم
النحاس وتتبخرتـيالcopper oleateبأوليات الجلد على رهيم،تطبق استخدام يمكن كما

الغاية لنفس النفتالات ميتيل ا. ثنائي من الخروج فور جيداً السباحون يتجفف أن لماء،يحبذ
ببطء بتجفيفه للهواء نسمح عندما أفضل بشكل الجلد تخترق الذوانب .لأن

عـراجـلما
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الخصية متفرعات CLONORCHIASISداء

ICD-10 B66.1

الصينية:المرادفات الكبدية المثقوبة عن،داء الناجمة العدوى الشرقية، الكبدية المثقوبة داء
الصي الخصية .Clonorchis sinennsنـيمتفرع

الصي: السببيات الخصية طولهاClonorchis sinennsنـيمتفرع صغيرة ممسودة
20 وعرضها12  5مم شفاف3  محمر وجسمها للإنسان،مم الصفراوية الأقنية في يعيش

للسمك الآكلة الثدييات من عديدة أخرى وأنواع والجرذان والكلاب والقطط ،والخنازير
المؤلفين بعض جنسويضعها الخصيةضمن منOpinthorchisمتأخر البالغة الديدان لأن

الخصيةجنس الخصيةوجنسمتفرع المظهرمتأخر في في،متشاדֲة واضحة فروق هناك لكن
البالغ قبل ما ذلك. المراحل من أكثر الاسم،بل الخصيةاستخدم الطبيمتفرع الأدبيات ةفي

عام مبر،1907منذ له العودة تبدو دورة. رةولذلك ليكمل متوسطين ثويين الطفيلي يتطلب
الوصاد. حياته ذات المائية القواقع أحد هو أنواعoperculateالأول مثل الصابورةالكبيرة

AlocinmaوالناهومةBulimusوالقاتمةMelanoidesوالخَدקֲخקְدקֲةParafossarulusوالمُوקְزקָبة
الميزاب( أن،Semisulcospira)ذات المنشوريةويبدو أهميةالخدخدة الأكثر التوي هي . منها

الثا المتوسط مننـيالثوي أكثر من واحد العذب100هو الماء سمك من أعضاء(نوع غالباً
الشبوطيات فصيلة بشكل12ويستهلك،Cyprinideaمن الإنسان قبل من فقط منها

ربيان،منتظم من أنواع لثلاثة يمكن الع) القريدس(كما متوسطالماء كثوي تخدم أن ذب
.ثانـي

جنين ذات بيوضاً المنعدى النهائي الثوي كاملembryonated) متماضغة(يطرح بشكل
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برازه العذب.في الماء إلى البيوض وصلت ) الأحواض،البرك،الأهوار،البحيرات،الأار(إذا
تطورها تتابع فإا المناسب المتوسط الثوي ال،)نماءها(ووجدت البيوضيبتلع تـيوال،قوقع

يرق وتطلق الأمعاء في الطفيلlavraةتفقس أو جدار. miracidiaمهدبة الطفيل يخترق
الهضمية الغدة ويغزو الكبدي(الأمعاء الأبواغ) البنكرياس كيس والذيsporocysteويصبح

الريديات هي أخرى يرقات يرأوبد.redieaينتج تنتج الأبواغ كيس الريدية تغادر قاتن
هيأ البالغية قبل تناسل. الذوانبخرى البالغ قبل ما مرحلة في اليرقات تضاعف يسمى

الف(اليرقات الأطوار للمثقوباتpedogenesis)ةتيتناسل مميزة الذوانب. وهو تخرج
الطورتـيوال- يرقات متوسط-اليفعيهي ثوي عن وتبحث تنضج عندما القوقع من
تجده،يـثان أن يجب 48خلالوالذي ستموت24  أو سمكة. ساعة جلد الذوانب تخترق

الذانبة خليفة الكيسة هذه تسمى جسمها حول مقاوماً جداراً ومشكلة ذيلها فاقدة
metacercariaالعضلات) تنتشر(وتدخل تحت أو الضام النسيج في أو السمكة جلد .تحت

تقريب شهر خلال النهائي للثوي معدية الذانبة خليفة . اًتصبح
منعدياً نيئاً سمكاً النهائي الثوي يستهلك الإ،عندما في الذانبة خليفة عشريتتكيس ثنا

اليافع. للثوي الطفيلي باتجاهjuvenileيخترق الصفراء جريان عكس ويتحرك فاتر أمبولة
الصفراوية بعد،الأقنية الجنسي النضوج إلى الطفيلي 4ويصل بوضعأسابيع،3  ويبدأ

ثانيةالبيوض، الحياة دورة الجرذان.وتعاد أن: في ال32%تبين الذانبة خليفة تدخلتـيمن
الكبد، إلى تصل خلالالثوي ببطء ثم الأولى يوماً الثلاثين خلال بسرعة ينمو الطفيلي وأن
اللاحقة يوماً خلال). Kim, 1995(الستين الإجمالية الحياة دورة تقريبا3ًتكتمل لكن،أشهر

للط حتـىيمكن تعيش أن الناضجة . سنة40فيليات
الجغرافي واليابان:التوزع الصين في محدودة الخصية متفرعات بداء الموطونة المناطق

وسنغافور كوريا وجمهورية وفيتنامةوماليزيا كمبوديا،وتايوان في وجوده المحتمل ومن
الشعبية الديمقراطية ليو ها،وجمهورية في بشرية حالات وجدت المتحدةكما والولايات واي

آخر، مكان أي إلى قط يسافروا لم أشخاص عنبين ناجمة الحالات هذه تكون قد ولكن
موطونة مناطق من مستورد منعدى سمك عديدة. استهلاك بلدان في فرادية حالات شخصت
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موطونة منطقة زاروا الذين عند أو موطونة مناطق من المهاجرين عند العالم سبيل. من على
بمعدل: ثالالم انتشار الولاياتصينياًمهاجرا150ًبين26%وجد في نيويورك مدينة في

العدوى معدل وكان بكندا400بين15.5%المتحدة مونتيريال في فحصوا  (,Sunمهاجر

(1980.
إنسانية: الحدوث بقايا في الطفيلي بيوض وجدت حيث قديمة البشرية العدوى أن يبدو
لـ يين.سنة2.600تعود البشر بين الانتشار الموطونة،30و7قدر المنطقة في حالة معمليون

وحدها20 الصين شرق جنوب في منعدية أا يعتقد تقريباً حالة هو. مليون إقليم بـيفي
في: يـالصين العدوى و5.8%وجدت السكان و36.4%من القطط الخنازير16.7%من من
و3.8%و12.2%و القواقع من نوعين من17.2%و18.2%و48.1%في أنواع ثلاثة في

Chen)الأسماك et al., 1997)تشخص لم كوريا جمهورية في الأولى البشرية الحالة أن ورغم ،
عام أن1915حتـى الصيإلا الخصية انتشاراًنـيمتفرع الأكثر البشري الطفيلي الآن هو

عام. (Rim, 1990)هناك البر1997في لعينات فحوصات معدلاًأظهرت البلد ذلك في از
مقداره البشرية في،11.3%للعدوى العدوى الجلد داخل الاختبارات كشفت حين في

بين%27.6 ومن المفحوصين؛ أولئك وجد25من اختبارها تم الأسماك من أنواع7نوعاً
من تراوحت انتشارات مع Joo)30%إلى2.8%منعدية et al., 1996) .يمثل ذلك ورغم

ا مضت،هذا عدة عقود خلال تحسناً عاملوضع دراسة1987ففي وجدت المثال سبيل على
لـ80.3%أن عينة متوسطه76من ما تفرغ كانت كل27.781شخصاً في من1بيضة غ

Hong)البراز et al., 1994) .فيتنام في: في العدوى و12.7%وجدت البشر من13.3%من
و الأسماك53.4  100%القواقع الأكبرتـيالمن السمك أن حدد وقد المزارع، في تربى

بالعدوى تواتراً الأكثر Kino)كان et al., 1998) .أن اليابان في المناطق بعض في وجد
و%20.6 الكلاب منعدية45.5%من كانت المفحوصة القطط . من

الأطفال من البالغين وبين الإناث من الذكور بين انتشاراً أكثر العدوى أن كلوجد في
الموطونة القائلة. المناطق الحقيقة إلى الموجودات هذه أولئك:عزيت إصابة اדֱموعات أكثر إن

الن السمك يأكلون غالباًـالذي . يء
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والحيوانات الإنسان في بقاء: المرض مدة وعلى الطفيليات عدد على الداء أعراض تعتمد
مستمرة عدوى إعادة حدثت إذا وفيما ت. العدوى فلاعندما وحديثة حقيقية العدوى كون

عادة، للمرض تظاهرات يعاتوجد فقد أمداً وأطول شدة أكثر العدوى تكون عندما نـيأما
اليوزينيات وكثرة وحمى البطن داخل ضغط وحس وإسهال الشهية فقد من في. المريض
الصفر الأقنية وانسداد إيلام مع الكبد في تضخم يوجد قد والأقدم الأثقل اوية،العداوى

وحبن وذمة مع تشمع يحدث قد أنه Chen)وصف. حتـى et al., 1989)مراحل ثلاثة
القطط في حادة،: للعدوى حتـىمرحلة نوعيةأسابيع،5مدדִا أضداد توجد وفيها

حتـى،AيجوالأGيجوالأMللأيج تدوم حادة، تحت فيهاأسبوعاً،28مرحلة وتوجد
الأ فقطوالأGيجأضداد مزمنة،ومر،يج الأحلة أضداد فيها وجد. فقطGيجاكتشفت

أن المعايير هذه على اعتماداً تحت74من3.9المؤلفون المرحلة في كانوا فحصهم تم مريضاً
و المزمنة96.1الحادة المرحلة في . كانوا

ضئيلاً أذى الحديثة الخفيفة العدوى داء. تسبب عن والناجمة للأذى الرئيسية الأنماط
الصيمتفرع الخصية الصفراويةنـيات الأقنية في للمخاط المفرزة الظهارة تنسج فرط هي

بالأقنية، المحيطة المنطقة في واليوزينية اللمفاوية بالخلايا والتهاب للأقنية موضع تـيوالوتوسع
التليف إلى فعلياً وإلى. تؤدي التهيج إلى التغيرات منkD-24تعزى المنتج بروتينار سيستين

Park)الطفيليقبل et al., 1995) .شائعة مضاعفة الراجع القيحي الصفراوية الأقنية التهاب
الصفراوية الأقنية انسداد عن أيضاً.تنتج متواتر الخفيف البنكرياس داء. التهاب يذكر

غالباً، الصفراوية الخصيات لتشكل مرسب كسبب الخصية أنمتفرعات Houإلا et al.,)

بن1989) يجدوا الفرضيةلم هذه تدعم سريرية كل. ية عدوى: على اشتراك أن تأكد لقد
الصي الخصية الأقنيةنـيمتفرع لسرطانة مرسب عامل للكحول المفرط الاستهلاك مع

Shin)الصفراوية et al., 1996) .
الانتقال وطرز العدوى الصين:مصدر في أجريت دراسات الداء،أظهرت انتشار حيث

متفاوت الصيأ،الطفيلي الخصية بمتفرع البشرية العدوى علىنـين أساسي بشكل تعتمد
الروتي الاستهلاك وعلى العدوى مستودعات وتواجد المتوسطين الأثوياء للسمكنـيوجود
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الجمهرة قبل من جيداً المطبوخ المرض). Fang, 1994(غير انتشار يحد الذي الرئيسي العامل
الأول، المتوسط الثوي توفر عهو للطفيليلأن مستعدة القواقع أنواع من فقط قليلاً . دداً

المنشورية وفيتنام،الخدخدة كوريا وجمهورية واليابان الصين في الرئيسي الثوي أنواعاًهي إلا
أيضاً مستعدة الثا. أخرى المتوسط مننـيالثوي أكثر لأن أقل محدد عامل من100هو نوع

القريدس من أنواع وعدة العذب الماء الناميسمك الطفيلي تؤوي أن مستودعات.يمكن
هي آكلة: الطفيلي أخرى ثدييات وعدة والجرذان والكلاب والقطط والخنازير الإنسان

بوجود.للسمك الطبيعة في العدوى استدامة البيئةيتعزز نفس في المستودعات هذه
المتوسطالإ الثوي مثل منعدية- يكولوجية تصبح لن بدونه يطرح:القائلةلحقيقةاوالذي إنه

يوم كل البراز من غرام كل في البيوض من آلاف لتخصيب. عدة البشري البراز استخدام
فعالة العدوى على الحفاظ في ساعدت الصين في شائعة ممارسة الشبوط . أحواض

البرازية: التشخيص المادة في الطفيلي بيوض إيجاد على للعدوى النوعي التشخيص يعتمد
مسبار على المغنالإأو سلفات من قوي محلول بإعطاء المتبوع عشري لإحداثـثنا زيوم

طرقينصح،. للمرارةrteflexانعكاسيتقلص استخدام قليلاً، الطفيلي الحمل يكون عندما
البراز عينات لفحص البيض أن. تركيز إلا الزنك، بسلفات التعويم طريقة المؤلفين بعض يحبذ
الوصا ذات البيوض من الملحيةالعديد المحاليل في للتثفل تميل الطفيلي. د الحمل تقدير يمكن

لستول التمديد طريقة بواسطة البراز في البيوض حتـى. (Rim, 1982)بعدِّ وجود يشكل
الإنسان،100 عند خفيفة عدوى البراز من غرام كل في بيضة100  1.000وبينبيضة

من وأكثر معتدلة ثقيلة1.000عدوى عدوى تعتبر.(Manson and Apted, 1982)بيضة
الصيبيوض الخصية صغيرةنـيمتفرع فهي جداً 35طولها(مميزة وعرضها28  ميكروميتر

19 حول) ميكروميتر12  واضح وحرف مصفر ثخين جدار مع جنين وذات بيضوية
كل. الوصاد وال،على آسيا شرق جنوب في الأخرى الممسودات من تعديتـيالكثير
أحياناًالإن الخيفاءمثلاً(سان المناسلheterophyesHeterophyesالخيفانة وخلفية

الزباديMetagonimus yokogawaiاليوكوغادية الخصية ،Opinthorchis viverriniومتأخر
معوية طفيليات منها اثنين التابعة) وأول تلك عن فعلياً تمييزها يمكن لا بيوض لمتفرعلها
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الصي باדֱهر. (Ditrich et al., 1992)نـيالخصية للبيضة السطحية البنية فحص
المحيطنـيلكتروالإ في بذلك القيام الصعب من ،لكن الطفيلي لاستعراف تعويلاً أكثر طريقة

. السريري
الصوت وفائق الصفراوية الأقنية تصوير مثل السريري التصوير دراسات تظهر قد

ت أشكالاً المحوسب المقطعي بالعدوىوالتصوير كل). Lim, 1990(وحي أن: على يبدو
التقنيات هذه ونوعية الأقل- حساسية على الصوت بفائق التصوير لحالة غير-بالنسبة

Hong)وجد،كافية et al., 1998)مقدارها إيجابية بين52%نتيجة الصوت فائق باستخدام
و بيوضاً يطرحون الذين ع49%المرضى كانت الذين المرضى سلبيةبين عندهم البراز . ينات

المناعية التشخيصية الاختبارات من العديد باستخدام اقتراح الجلدي. هناك الاختبار يظهر
بسيطintradermalالأدمي اختبار وهو فورية حساسية كانت،فرط إن يدل لا لكنه

حديثة من. العدوى مؤلفة عينة فحص أثناء أن3.180وجد التقنية דֲذه 26.2%شخصاً

إيجابيين لـ،كانوا البرازية العينات فحصت عندما كان598لكن يطرحون21.6%منهم
الإن.(Kim et al., 1990)البيوض المناعي التلوين أظهر الدراسات إحدى والتألقـفي زيمي

مج مقاطع باستخدام اللامباشر مقدارهامالمناعي حساسية الطفيلي من على88%و92%دة
نوعي،التوالي عاليةمع و2%: ة الأولى بالطريقة كاذبة الثانية4%إيجابية Liuبالطريقة et al.,)

1993(.
المزمن البلهارسيات وداء الحاد البلهارسيات داء حالات مع المتصالبة التفاعلات شوهدت

في المناسل جانبيات الإن0%و5%و14%وداء التلوين باستخدام الحالات المناعيـمن زيمي
اللامباشر0%و10%و14%و المناعي التألق باستخدام الحالات أخرى. من دراسة (Linوفي

(et al., 1995 :استخدام والأ)إليزا(أظهر الكلي الأيج نوعيةAيجوالأGيجلكشف
مقدارها التوالي87  90%و100%و،100%وحساسية الأ. على أضداد أن Aيجوجد

المعالجة من شهر بعد ملحوظ بشكل هذاالناجحة،ِتتناقص استخدام يمكن أنه إلى يشير وهذا
المعالجة نتائج لتقييم .الاختبار

غير: المكافحة السمك أكل عن الامتناع هو للمكافحة فعالية الأكثر الإجراء يكون ربما
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الموطونة المناطق في جيداً الصين. المطبوخ شمال في البشري الخصية متفرغات داء لايوجد
الناس يأكل لا النحيث السمك والقططيء،ـهناك والكلاب الخنازير في منتشر أنه رغم

المناطق تلك في كل،والجرذان جداً: على المترسخة الأكل عادات تعديل جداً الصعب من
العامةتـيوال ثقافة من جزء جداً. هي الفعالة بالطريقة ليس السمك تمليح أو تجميد

م معدية تبقى الذوانب خلائف لأن 18دةللمكافحة بدرجة10  7ولمدةم،120يوماً  3

بدرجة ولمدة20أيام 7م الدماغ3  في الإشعاع. (Fan, 1998)أيام من الدنيا الجرعات
هي الذوانب خلائف لقتل وKGy 0.05اللازمة المثوي خارج تعزل عندماKGy 0.15عندما

السمك في Duan)تكون et al., 1993) .عداو إنقاص بتخميريمكن بالسماح السمك ى
السمك زراعة أحواض في كمخصبات استخدامها قبل أسابيع عدة البشرية البرازية ،المادة

بيوض التخمير عملية تقتل الصينحيث الخصية الناس. يـمتفرع معالجة تنقص كما
كل) الجمهرة( فعال6بالبرازيكوانتيل بشكل البيئة إلى البيوض مرور (Hongأوضح.أشهر

(et al., 1998من العدوى انتشار تنقص المعالجة هذه شهرا24ًخلال6.3%إلى12.7%أن
متوطن المرض فيه مجتمع في المقيمين . بين

الرخوياتلا مبيدات استخدام تقتلmolluscicidesيحبذ قد الكيميائية المواد هذه لأن
كل. السمك ن: على خلالـسيكون البحيرات حواف من النباتات الربيعزع فصل

الضارية للحيوانات مفيداً القواقعتـيالpredatorsوالصيف يرقات سوفتـيوال،تأكل
ال تجمع بدورها الأولثتنقص المتوسط تتمثل. وي للمكافحة محتملة بيولوجية طريقة هناك

للبطNotocotylus attennatusبإدخال معدية مثقوبة التناسلية،وهي الغدد ذوانبها تصيب
عقيمةللقو وتجعلها .اقع

عـراجـالم
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المعى متفرعات DICROCELIASISداء

ICD-10 B66.2

المعى:المرادفات متفرعات بالمثقوبة،(dicroceliosis, dircocoeliasis)داء العدوى
عن،Lancet lukeالواخزة الناجمة المتغصنةالعدوى المعى  Dicrocoeliumمتفرعة

dendriticum.
هي:السببات المرض هذا المتغصنةعوامل المعى Dicrocoelium dendriticumمتفرعة

.Dالسنانية( lanceolatum(الهوسبية المعى صغيرة،D. hospesومتفرعة مثقوبات وهي
الجراح مبضع شكل لها 15طولها،شفافة وعرضها5  الأقنيةمم،1.5  2.5مم في تعيش
والما والماعز للأغنام الأخرىشية،الصفراوية والبرية الداجنة اדֱترات في أقل ما. وبدرجة نادراً

الإنسان أو القوارض أو الأرانب أو الكلاب أو الخنازير . تعدي
المتغصنةتتطلب المعى لنموهامتفرعة متوسطين أرضي،ثويين قوقع هو نوعا38ً(الأول

المنبينها الشمCionella lubricaزلقةـاللهائية أمريكا والحليزةZebrina detritaوالية،في
أوروباHelicella candidulaالبيضاء المشاדֲة،في فيBradybaena similarisوالمتمهلة
نملنـيوالثا) ماليزيا بينهاant)12هو من وأمريكاFormica fuscaالنميلة:نوعاً ألمانيا في

والنميلة .FوالنميلةF. cinereaالشمالية Piceaرو الاتحادية،في F. gigantisوالنميلةسيا

الأوسطF. rufibarbisوالنميلة الشرق ).في
بيضوية بيوضاً البالغة الطفيليات 30(تضع  22 x 45  38ثخينة) مكرومتر اللون بنية

وصاد،الجدار جنين،ذات إلى. وذات البرازية والمادة الصفراء عبر الثوي يطرحها عندما تنقل
الأولحيثالخارج، المتوسط الثوي البيوض.يبتلعها جداًتـيوال- تحرر مقاومة هي
فقط-للجفاف قوقع يبتلعها عندما في. الطفيل البوغية الكيسات من جيلين الطفيل يشكل

للقوقع الهضمية الثا،الغدة الجيل والنـيوينتج الذوانب، من كبيرة منتـيأعداداً تطرح
التنفس الحجرة خلال من حواليالقوقع بعد 4ية ال. أشهر3  الذوانب تغادرتـيتتكدس

لزجة كتلة شكل على بعضها مع الطين(القوقع 2قطرها) slimeكرة العدوى. مم1  تؤثر
القوقع وعمر خصوبة على على). Schunter, 1992(بالطفيلي كرة كل تحتوي 400قد  100
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المتوتـيوال،ذانبة الثوي يبتلعها أن بعد الثاדִاجر وجهازهانـيسط النملة جوف داخل
الذوانببـيالعص خلائف بين.لتصبح ما نملة كل تحوي 76قد ذا38  حسبتخليفة ية

وحجمها الحشرة . (Schuster, 1991)نوع
غالباً سلوكها النمل دماغ في الذوانب خلائف وجود العش،يبدل إلى تعود أن من فبدلاً

درجة وדִبط الظلام يحل العشبعندما ورقة قمة إلى بالصعود النملة تقوم يصيبها،الحرارة مما
فتعا البرد للفكنـيبلسعة العضلي الهيكل في تشنج النمل،من على المستحيل من يجعل مما

يتركها، النباتأن على عالياً تعلق ائي،وهكذا ثوي يأكلها أن المحتمل من وعندما. حيث
العواشקֱ النملةَتأكل رعيب عشري،هاأثناء الإثنا في الكيسات من الذوانب خلائف ،تخرج

الصفراوية الأقنية إلى الصفراء تدفق عكس اليافعة الطفيليات وتبدأ. وتسافر الطفيليات تنضج
بعد البيض 12بوضع . أسبوعا10ً 
حياة الهوسبيةدورة المعى حديثاًتـيوال،متفرعة حياة،حددث لدورة متفرعةمشاדֲة

الم الرئوي: تغصنةالمعى الأرض قوقع هو الأول المتوسط جنسpulnonete landالثوي من
Limicolaria،الثا المتوسط جنسنـيوالثوي من نمل فيه. Camponotusهو تتطور

الذوانب الداجنة،خلائف العواشب هو النهائي ومن،)والماعز،الأغنام،الماشية(والثوي
البرية اדֱترات تكون أن Frank)أيضاًالمحتمل et al., 1984) .
والحدوث الجغرافي المتغصنة: التوزع المعى الانتشارمتفرعة واسع أجزاء،طفيلي في وجد

فيها بما العالم من أفريقيا: عديدة أمريكا) مصر(شمال وآسيا) وكولومبيا،البرازيل(وجنوب
الكاريأو وجزر شرقبـيستراليا من وأجزاء الأوسط والشرق المتحدةوأوروبا الولايات

بمقدار. وكندا انتشار معدلات فرنسا40%سجلت في الداجنة الحيوانات في80%و،في
سويسرا49%و،بولندا و100%و،في يوغسلافيا الاتحادية75%في روسيا في الماعز في،في

من كلبين في الطفيلي بيوض وجدت اليونان232حين في فيما،كلباً الشك بعض هناك لكن
عدوىإذ هذه كانت المتغصنةا المعى Haralabidis)بمتفرعة et al., 1988)أما المعى؛ متفرعة

أفريقياالهوسبية في الصحراء تحت السافانا مناطق في والنيجر. فمحدودة العاج ساحل في
منعدية94%و50%هناك والأغنام الماشية التواليمن Frank)على et al., 1984) .
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الم متفرعات أيضاًداء الانتشار عالمي البشري المملكة1988في.عى في حالات عن بلغ
والاتحاد والصومال ونيجيريا وكينيا وإسبانيا السابقة وتشيكوسلوفاكيا السعودية العربية

المتحدةتـيالسوفي والولايات معظم. السابق عن التبليغ تم قد يكون ألا المحتمل من أنه رغم
ن. الحالات بيوض وجود المعىوعإن نادراًمتفرعة ليس البشر براز دائماً،في يشير أنه رغم

حقيقية، عدوى نيجيرياإلى على479من2 (0.4%)كانت: ففي تحتوي بشرية براز عينة
المعى متفرعة Reinthaler)بيوض et al., 1988)المملكة في مستشفى في البيوض ووجدت ،

براز في السعودية خلال208العربية  (el-Shiekh Mohamed andسنوات3فترةمرضى

Mummey 1990.(كل كبد:على مع ابتلعت زائغة طفيليات نتيجة الحالات هذه من الكثير
داجنة لحيوانات للإنسان،منعدية الهضمي السبيل خلال من البيوض تعبر ما بين. ونادراً ومن

هناك208 كان السعودية العربية المملكة في على7حالات عدوىمرضى من يعانون الأقل
زائفة34وحقيقية، . حالة

والحيوانات الإنسان في في:المرض للمرض علامات أي إلى المعى متفرعات داء يؤدي لا
ثقيلة،الحيوانات العدوى تكن الأمدheavyمالم طويلة أو يلاحظ. جداً ذلك يحدث وعندما

للبقاء الحيوانات فتميل الصحية الحالة في تدنٍ حرارדִا،مضطجعةوجود درجة وتنخفض
الدمنـيوتعا وفقر التغذية سوء من درجة الأخير،من أن يتأكد لم أن الدم(رغم ناجم) فقر

بالطفيلي العدوى تيودورودس. عن يجد أو(1991)ورفاقهلم للدم واضح فقر على دليل أي
حتـى طفيلي بحمل تجريبياً منعدية أغنام في البلازما .4.000بروتين

أن عادةـتكون السوية الحدود ضمن الدم وبيوكيمياء الكبد الجثة. زيمات فحص يظهر
الأقنية وتكاثر التهاب مع والمرارة الصفراوية الأقنية في الطفيليات من الآلاف أو المئات وجود

الكبدي المتن في للتليف مترقٍ وخراجات،وأحياناً،وتطور حبيبية (,.Camara et alأوراماً

إبليات. )1996 في وخاصة أكثر الجديدcamelidsالمرض Wenker)العالم et al., 1998) .
الكبد في المؤكسدة الجزيئات وتراكم الصفراء إفراز في زيادة تجريبياً المنعدية الأقداد تبدي

الكبدتـيوال لضرر .(Sánchez-Campos et al., 1999)تؤدي
البشري الحالات معظم في الرئيسية والانتفاخالأعراض الهضم عسر هي وجود،ة رغم
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أحياناً إسهال مع متناوب بطنـي،إمساك وألم في؛وإقياء المحيطية اليوزينيات كثرة تشاهد
الحالات شذوذات. بعض أي والبول للدم المختبري التحليل يظهر التوضعات. لا تسبب قد

نادرة حالات في عصبية أعراضاً الدماغ في للبيوض . المنتبذة
الانتقالمص وطرز العدوى النمل: در هي والحيوانات الإنسان من لكل العدوى مصدر

الطفيلي ذوانب بخلائف رعيها. المنعدى أثناء الحشرات هذه الحيوانات ثوي. تبتلع الإنسان
يتناولعارض، عندما أو المنعدى النمل يحتوي عشب فوق بالأكل أحياناً ينعدي والذي

דֲذه ملوثة خضار أو شراب. الحشراتفواكه استهلاك نتيجة بالإيدز مصاب مريض أصيب
الأقل على واحدة حالة في بالنمل في. ملوث تواتراً أكثر بشكل القواقع في العدوى تحدث

الخريف،الربيع في ثانية وتزداد الصيف في تكون. وتتراجع عندما فقط المنعدى النمل يوجد
من أقل الحرارة . (Schuster and Neumann, 1988)20درجة

من: التشخيص مأخوذة صفراء أو براز في الطفيلي بيوض كشف على التشخيص يعتمد
بالعدوى بإصابته مشتبه بكثير. شخص حساسية أكثر الصفراء في: فحص البيوض وجدت

من44 (19.8%)صفراء مصابة49بقرة المتغصنةبقرة المعى أكبداهابمتفرعة يكتشف،في ولم
براز في فقط13إلا Braun)26%منها et al., 1995) .لإثبات المتوفرة التقنيات بين ومن

الزئبق يوديد محلول باستخدام تجريبياً الملوثة الأغنام براز تعويم تقنية وفرت البيوض وجود
هي نوعية كثافة مع البوتاسيوم يوديد مع اكتشاف،1.44ممزوجاً معدل التقنية هذه وفرت

يساوي التعويم91.2  9.4%للبيوض مدة عن النظر العكس.بغض من: على محاليل وفرت
هي نوعية كثافات مع الزنك نوعية1.45و1.3سلفات كثافة مع البوتاسيوم كربونات أو

قدره1.45هي للبيوض اكتشاف 13.0  11.6%و26.7  24.9%و9.0  7.1%معدل

التوالي من. على أكثر الأمر 5وتطلب ا3  من النتيجةدقائق لتحسين التثفيل. لتطويف أظهر
العداوى41.2  %1.5 Rehbein)من et al., 1999) .عن الحقيقية العداوى ولتفريق
الكاذبة ثم: العداوى أيام، عدة منذ حيوان كبد يتناول لم المريض أن التأكد الضروري من

الفترة تلك خلال البيوض عن بحثاً البراز فحص ن. يعاد بيوض أن المعىوعورغم متفرعة
بيوض عن العادي اדֱهري بالفحص تفريقها يمكن لا أنه إلا مميزة  Eurytremaتعتبر
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pancreaticumال والنسانيس اדֱترات بنكرياس مثقوبة الأرضيةتـيوهي القواقع في تتطور
الصينEurytrema pancreaticumوجدت. grasshoppersوالجنادب في الإنسان في
في تقريبا8ًواليابان . حالات

أيضاً الداجنة الحيوانات في العدوى لتشخيص المناعية التقنيات يكشف. استخدمت
المعاكس المناعي الكهربائي اللافاعل،الرحلان الدموي الأغار،والتراص דֲلام والترسيب

التوالي23.8%و5.0%و%%69.8 على العداوى والماعز،من الأغنام Jithendranفي et al.,) 

1996 .(
أنواع: المكافحة تنوع نتيجة صعب الداجنة الحيوانات في المعى مفترعات داء مكافحة
المتوسط و38(الثوي القواقع من النمل21نوعاً من واسعة) نوعاً مناطق في انتشاره ونتيجة
اليابسة ال(من المثقوبات عكس والتـيعلى المستوطن مائيي متوسطين أثوياء لهاتـيلها

المراعيانتشار في توضعاً الهوام) أكثر مبيدات أن لمكافحةpesticidesورغم تستخدم قد
والنمل كلفته،الرخويات أن البيئةإلا تضرر واختطار الإ(ا غير) يكولوجيالضرر حلاً يجعلها

.عملي
محبذ النهائيينهبديل الأثوياء بمعالجة الطفيليات تخريب مكلفة،هو التقنية هذه أن إلا

الطفيلي،أيضاً على كلياً تقضي أدوية الآن حتـى يوجد المراعي. ولا لحراثة إن-يمكن
القواقع،تتوفر جماهر من جداً عالية نسبة على يقضي مشابهأن إدخال: وبشكل يحبذ

القواقع) الدجاج(الدواجن تأكل لأا المنعدية المناطق . إلى
ال للعدوى المنخفض التواتر يبرر ألا المحتمل الجموعيةمن المكافحة إجراءات . massبشرية

فوق الإرضاع أو فوقه الطعام تناول أو العشب أكل اختطار حول الجماهر تثقيف يجب
بالنمل ملوثاً يكون قد الذي .العشب

عـراجـالم



وادات (الأدواء الديدانية) : أدواء المثَْقوبات166 الدُّ

مקֱ الفمكوشَداء ECHINOSTOMIASISات

ICD-10 B66.8الأخرى النوعية المثقوبات عداوى
ICD-10 B66.8 Other specified fluke infections

الفم: المرادف مشوكات . Echinostamatidosisداء
فصيلة:السببيات من عديدة أجناس من مختلفة أنواع هي هذا المثقوبات داء عوامل
الفم متغير،Echinostamatidaeمشوكات لكنه صغير حجم ذات مثقوبات طولها،وهي
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15 وعرضها5  3مم وثخنه1  0.6امم الثدييات0.5  أمعاء في تعيش أو،اللواحم(مم،
عادة،الخنازير الجرذان الإنسان،والطيور) أو وضوحاً. وأحياناً الأكثر المورفولوجية المميزة

الأشواك من طوق هي الناضج والجانspinesللطفيلي الظهري الجانبين للمحجمبـيحول
Suckerالأشو. الفموي وموضع وحجم عدد كبيرةإن البيوض التصنيفية الناحية من مهم اك

)7  55 x 125  85الجنين) مكرومتر يتشكل أن قبل وتطرح وصاد وذات الجدران ،رقيقة
النووية حموضها تفحص الدراسات فإن الآن حتـى محدد غير اדֱموعة تسمية أن وبما

الفم مشوكات فصيلة تضم الفصيلة أعضاء بعض بين العلاقات تقريبا30ًلتحديد . جنساً
حوالي جنس،نوعا16ًاستخرج من الفممعظمها الإنسان،Echinostomaمشوكة من
Carney, 1991) .(الحيوا للمرض أهمية الأكثر الأنواعنـيالأسباب هي مشوكة: المصدر
الشوكاء الهورتنسيةE.echinatum (E. lindoenne)الفم الفم مشوكة ،E. hortense،
الإ الفم المنقلبةE. ilocanumيلوكانيةمشوكة الفم مشوكة ،E. revolutumالفم مشوكة ،

الفمE. malayanumالمالاوية مشوكة ،E. trivolvisالمخروطية اللحمومة ،Hypoderaeum

conoideum.رادوموس من(1994)ورفاقهفحص البرازية تايلندا681المادة شمال في شخصاً
أن المالاويةبمشوكةمنعدين8.3%ووجد الإيلوكانية8.1والفم الفم E. ilocanumبمشوكة

المنقلبة0.8%و الفم . E. revolutumبمشوكة
نوع إلى نوع من الحياة دورة عادة،تختلف متوسطين ثوبين تتطلب الذوانب. لكن تتطور

دائماً العذب الماء قوقع الأول(في المتوسط في)الثوي الذوانب كخلائف تتكيس قد لكن ،
آخر مصراعين،قوقع ذات رخوي شرسوف،أو العذب،أو الماء أسماك من سمك الثوي(أو

الثان مستقل) (3الجدول) (يـالمتوسط ملف في النهائي،).موجود الثوي فيهيصبح بما
نيئة أطعمة باستهلاك منعدياً المتوسطين(الإنسان، الذوانب) الأثوياء خلائف انظر(تحتوي

وطرز العدوى ). الانتقالمصدر
والحدوث الجغرافي الأقصى:التوزع الشرق على مقتصرة الفم بمشوكة البشرية العداوى

رئيسي كل. بشكل المتحدة،: على الولايات مثل بلدان في فرادية سريرية حالات تحدث
المنطقة تلك من مهاجر مليون من أكثر يوجد . (Liu and Harinasuta, 1996)حيث
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المتوجد الفم وأندونيسياالاويةمشوكة الهند وتايلند) سومطرة(في والفيليبين وماليزيا
والنمس،وسنغافورا والخنازير والقطط الكلاب تعدي ونادراmongooneًحيث والجرذان
التنتشر. الإنسان الإيلوكانيةفمشوكة وأندونيسيام الفيليبين وسولاويزيج(في وأجزاء) اوا

وتايلند والهند الصين جنوب الإنسان- وتعدي،من إلى الفأرية- إضافة الفئران(القوارض
والقطط) والجرذان مقداره. والكلاب انتشار الفيليبين50%إلى1%وجد في البشر ،بين

الصين14%و في الكلاب الهورتنسيةتوجد. بين الفم كوريامشوكة وجمهورية اليابان في
في العدوى اكتشفت م642من3 (0.5%)حيث وفيعينة المناسبات إحدى في البشر براز ن

أخرى116من11 (%9.5) مناسبة في Son(عينة et al., 1994 .(
الرئيسية:3الجدول المصدر الحيوانية الفم لمشوكات الجغرافي والتوزع المتوسطة .الأثوياء

المتوسطة الأثوياء
الانتشاريـالثانالأولالنوع

الشوكاء الفم القواقعالمستويةالمقوقعاتمشوكة الهند،الرخويات، البرازيل،
،)جاوا(أندونيسيا

الفيلبين ماليزيا،
الهورتنسية الفم الجاذرةمشوكة المنقعية، السمكقواقع اليابان،الشرغوف،

كوريا جمهورية
الإيلوكانية الفم ومشوكة الهبوط الهند،القواقعgyraulusقواقع الصين،

الفيل بين،أندونيسيا،
تايلاند

المالاوية الفم قواقعمشوكة الهندية، المقوقعات
أخرى وأنواع المنقعية

الشرغوف، القواقع،
السمك

أندونيسيا، الهند،
الفيلبين، ماليزيا،
تايلاند سنغافورة،

المنقلبة الفم المنقعيةمشوكة تايوان،الرخوياتقواقع أندونيسيا،
تايلاند

الفم المتشمسةقواقعtrivolvisمشوكة
Heliosoma

الشرغوف، القواقع،
الرخويات السمك،

الشمالية أمريكا

المخروطية المقوقعاتاللحمومة المنقعية، قواقع
المستوية

الشرغوف تايلاندالقواقع،
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قواقع باستخدام المختبر في الحياة دورة كثويRadixوالجاذرةLymnaeالمنقعيةأعيدت
والشرا أول، ثانغيفمتوسط متوسط ائي،يـكثوي كثوي Lee)والجرذان et al., 1991) .

المنقلبةتنتشر الفم وطيوراًمشوكة والأوز البط تعدي حيث وأوروبا الأقصى الشرق في
أندونيسيا. أخرى في البشرية العداوى وسولاويزي(شخصت وتايوان) جاوا قدر. وتايلند

بين تايوان في البشرية العدوى .6.5%و2.8%انتشار
الفمتوجد وبينتـيوال-teivolviaمشوكة بينها المنقلبةخلط الفم لسنواتمشوكة
تعدي-عديدة حيث أمريكا شمال و26في الطيور من الثدييات13نوعاً من نوعاً

(Marquardt et al., 2000).
الشوكاء الفم وإندونيسمشوكة والهند البرازيل في الشكل أوزي لطير ) جاوا(ياطفيلي

والفيليبين أيضاً،وماليزيا سولاوزي جزيرة في جداً منتشرة لكن،)96%إلى24%(وكانت
الأخيرة العقود في بشرية حالات تكتشف المكافحةا(لم ). نظر

المخروطية الجماهرH. conoideumاللحمومة في يتواجد ما كثيراً لطير طفيلي مثقوبة
تايلند، شمال يأكلالبشرية غالباًحيث النيئة القواقعקְ . الناسקֱ

والحيوانات الإنسان في سريرية:المرض أهمية البشرية الفم مشوكة عداوى لمعظم أن يبدو
المثال. قليلة سبيل على كوريا جمهورية من،ففي عينة على أجريت فحوصات أن ورغم

انتشارات أظهرت البشري الهورتنسيةالبراز الفم 9.5%و0.5%و0.4%بمعدلمشوكة

(Lee et al., 1994; Son et al., 1994)،البلد75فإن ذلك في عنها التبليغ تم قد فقط حالة
Huh)1994منذ et al., 1994) .الآن حتـى جيد بشكل للمرض السريرية الملاح تدرس لم

(Huffman and Fried, 1990) .الفمليست عادةمشوكة جداً ما،ممراضة تمضيغالباً
الخ أحدالعداوى يلحظها أن دون والمعتدلة منقد. فيفة درجة الثقيلة العداوى تسبب

الأطفالالإ في المغصي والألم والانتفاخ حالة،سهال وفي أيضاً، ووذمة دم فقر حدوث لوحظ
قرحاتةواحد لوحظت الأقل الطفيليإعلى التصاق مكان في عشرية Chai)ثنا et al., 1994) .

على أجريت دراسات الفمأوضحت فعاليةhortenseالهورتنسيةمشوكة أن الجرذان في
الخبايا تنسج وفرط الزغابات ضمور وتسبب الظهارية تخرب الطفيليات،محاجمها أن رغم
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الأحيان معظم في الأمعاء لمعة في lee)تبقى et al., 1990) .التهاب حدوث عن التبليغ تم
عن ناجم الطيور في وخيم المأمعاء الفم المخروطيةمشوكة واللحمومة . نقلبة

الانتقال وطرز العدوى في: مصدر الأهمية ذات الفم لمشوكات الأول المتوسط الثوي إن
العذب الماء قوقع هو المصدر الحيوانية للإنسان) 3الجدول(الأمراض العدوى مصدر

الثانـي، المتوسط الثوي هو الآخرين النهائيين الذوانبووللأثوياء خلائف يؤوي في. الذي
القواقع في الذوانب خلائف تتشكل الحالات من أخرى،الكثير حالات في تتطور قد ولكن

الشراغيف أو المصراعين ذات الرخويات العذب،في الماء سمك في الإنسان. وحتـى يكتسب
بتناول جيد)ابتلاع(العدوى بشكل مطبوخ غير ثانٍ متوسط pilaءالبيلاالجنسان. ثوي

الViviparusوالولاّدات القواقع بين من ماتـيمهمان غالباً ،لأا الذوانب خلائف تؤوي
جاوا وجزيرة الفيليبين في نيئة الرخويات. تؤكل تكون حين جنسclamفي Corbiculaمن

السبب ولنفس المهمة هي المصراعين ذوات العذب. من الماء سمك من كثيرة ضروب هناك
الفمتبينتـيال مشوكة ذوانب لخلائف مناسبة أثوياء إيكولاجية. أا نظر وجهة ومن
ال): بيئية( العذب الماء كائنات من غزارة فيها مناطق في الفم مشوكات داء تـييحدث

الحياة قيد على بالبقاء المتوسطين للأثوياء ناجمةendemicityتوطنية. تسمح الطفيلي الداء
الرخوي استهلاك عادةِ الأسماكعن أو . ات

البرازية: التشخيص المادة في البيوض وجود إثبات على التشخيص داء(يعتمد انظر
المعى قدקֵ،)متفرعات الذيلييختلف الثغير نوع على اعتماداً ،ويجبequinostomeالبيوض

ال البيوض عن البيوض هذه تفرق مراريةتـيأن أو معدية لمثقوبات أجنة تحوي biliaryلا

. ىأخر
مكافحة: المكافحة برامج توطيد الطفيلي الداء لهذا نسبياً القليلة السريرية الأهمية تبرر لا

النيئة. نوعية الأسماك أو الرخويات أكل مخاطر حول الموطونة المناطق في الجمهرة تثقيف يحبذ
بذلك القيام من تحذيرهم مع جيداً المطبوخة غير الم،أو العادات هذه تغيير أن قدرغم ترسخة

صعباً الإإ. يكون المكافحة حول الرائع المثال الن الطوعية اختفاءتـييكولوجية إلى أدت
سولاونيري جزيرة في ليندو بحيرة في حدث البشرية وقوع،العدوى الفمتراوح مشوكة
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بينالشوكاء البشر المنطقة96%و24في تلك في اדֱتمعات بعض سمك،في إدخال لكن
Tilapia mossambicaالرخوي تكاثر مع تعارض البحيرة Corbicula lindoenisعلى

البشرية للعدوى الرئيسي المصدر كان لذلك. والذي البشرية: ونتيجة العدوى حدوث توقف
الرخويات من النوع هذا اختفى كل. عندما القوارض: على بين البرية الحياة دورة تستمر
م كثوي العذب الماء وقواقع ائي .توسطكثوي

عـراجـالم

المتورقات FASCIOLIASISداء

ICD-10 B66.3

الكبدي:المرادفات المثقوبات المتورقات،Hepatic distomiasisداء ،fasciolosisداء
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الأغنام في الكبدية المثقوبة . داء
هي: السببيات الداء هذا الكبديةعوامل العملاFasciola hepaticaالمتورقة قةوالمتورقة

F. gigantica،والداجنة البرية للمجترات الصفراوية الأقنية في تعيش مثقوبات وهي
أحياناً الإنسان تعدي ،وقد أخرى . وعواشب

الكبدية شكلهاالمتورقة في الغار ورقة تشبه مسطحة طولا20ً  40تقيس،مثقوبة ،مم
15و ب10  لوا عرضاً البالغة،مخضرنـيمم الطفيليات يوميا3.000ًحواليتضع ،بيضة
جنينتـيوال ذات تصبح أن قبل البراز في وتطرح الصفراء بوساطة الثوي أمعاء إلى . تحمل

ويمكنها الحرارة، ودرجة والأكسجة الرطوبة من مناسبة لظروف تنضج لكي البيوض تحتاج
ال فيه بما مكتنـز لكنه رطباً يعتبر الذي البراز في شهرين حوالي حية دخولالبقاء ليمنع كفاية

تفقس لن لكنها من،الأكسجين، حرارة لدرجات تتعرض أن للبيوض إلى0يمكن ،م37م
من حرارة بدرجة تتطور إلى10لكنها الأولى. م10م اليفعية المرحلة الطفيل(تتطور

miracidium (خلال البيضة من وتخرج العذب الماء كائنات 12في بدرجات10  يوماً
بينحرار العملية،م26و20ة تأخذ حرارة60لكن بدرجة أكثر أو أن. م10يوماً وبما

ال القواقعتـيالطاقة من متوسطاً ثوياً يغزو أن يتحرر حالما عليه فإن محدودة الطفيل يختزا
حيا8ًخلال يبقى حتـى الانجذاب. ساعات خلال من جزئياً المتوسط ثويه إلى ويتجه

لمخ القوقعالكيميائي .اطية
هي المتوسطون المنقعيات: الأثوياء فصيلة من والقواقع سابقاً. Lymnaeidaeالبرمائيات

جنس ضمن يصنف جدل مثار نوع كل إلى،Lymnaeaالمنقعيةكان منها عدد نسب ولكن
فيها بما أخرى (,StagnicolaBarrigaوPseudosuccineaوFossariaالحافورةأجناس

1997( .
ا المتعددة،بدأ الجينية العلاقات لدراسة البيولوجية الطرق التصنيفستخدام أن حيث

المنقعيات فصيلة في صعب التقليدي . (Bargues and Mas-Coma 1997)المورفولوجي
هي أهمية الأكثر F. modicella،F. bulimoides Stagnicola caperatالحافورة: الأنواع

الشمالية؛S. montanensiوP. columellaو أمريكا المنقعيةوF. viatrixالحافورةفي
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L. diaphanaالجنوبية؛ أمريكا من واسعة أجزاء سترالياأفيL. tomentosaوالمنقعيةفي
المتبورةونيوزيلندا؛ وأوروبا؛L. truncatulaوالمنقعية وآسيا أفريقيا فيL. viridisوالمنقعيةفي

الولايات في هاواي وولاية الجديدةآسيا غينيا وبابا الحافورة. (Boray, 1982)المتحدة
الكاريا-هماP. columellaوF. cubennisالكوبية في الرئيسيان المتوسطان بـيلثويان

وفن Cong(زويلاـوكولومبيا et al., 1991.(
الطفيلات إن30تستغرق وسائل مستخدمة القوقع تخترق حتـى زيميةـدقيقة

بوغيةبعد،وميكانيكية كيسات تصبح الريديات،ها أحياناً(Rediaeتتطور في) جيلان
البوغية الذوانب،الكيسات تتطور الريديات 7ويستغرق.وداخل درجة3  حسب أسابيع

الذوانب إنتاج مرحلة إلى القوقع داخل البوغية الكيسات تتطور حتـى الماء يعرف. حرارة
الب قبل ما الطفيلي لمراحل التضاعف اليرقاتهذا بتناسل القوقع داخل وهوpedogenesisالغ

للمثقوبات ال،مميزة نسبياً القليلة البيوض عن يعوקֵض البالغةتـيوقد طفيلاً. تضعها أن قدر
من الكبديةواحداً إنتاجالمتورقة معدله،ذانبة320يمكنه ما استرداد من418ويمكن ذانبة

منعدى واحد فعاليةتتر.(Barrgia, 1997)قوقع أكثر يصبح عندما القوقع الذوانب ك
غالباً المطر هطول بعد العذب الماء من المزيد يتوفر عندما ذلك ويحدث تسبح. ونشاطاً

حيث مائية نباتات إلى أنفسها تلصق ثم تقريباً ساعتين مدة الماء في حرة تصبح حالما الذوانب
حولها كيسة أو محصناً غلافاً ال. تفرز بعض تتكيس تزالقد ما تكون عندما الماء في ذوانب

الفقاعات إلى وتلتصق الذانبة. معلقة خليفة المتكيس الحي الكائن هذا حوالي،يسمى ويقيس
يومين0.2 خلال النهائي للثوي معدياً ويصبح قطراً تبقى. مم لكي الذوانب خلائف تحتاج

تحت نسبياً رطوبة مستوى معتدلة70%حية حرارة منه.ودرجة الماءوقلة تجمد يقاوم ولا،ا
مدة كلها وتعيش الجاف، الحار الصيف في حياً البقاء أحد حرارة6يستطيع بدرجة أشهر

و12بين تعيش14م حين في الأعظمية. أشهر10مدة5%م البقيا تكون أن الممكن ومن
تقريباً واحدة سنة هي الطبيعة في . لها

بتنا منعدين النهائيون الأثوياء الماءيصبح أو النباتات مع الذوانب خلائف يهضم. ول
ويتحرك المعوي الجدار ويجتاز نشيطاً الطفيلي ويصبح للثوي الدقيق المعى في المتكيس الغشاء

ليومين الصفاقي الجوف الكبدي،في المتن يخترق الطفيلي. وأخيراً يقيس،يستمر 0.3والذي
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المرحلة هذه في فقط خلال،مم الكبد 7بعبور الصفراوية6  القنيات يغزو ثم القادمة أسابيع
عندها يقيس إلى4حيث بين. مم14مم البراز في بالظهور البيوض وتبدأ الطفيلي ينضج

البدئية90و56اليوم العدوى العدوى. بعد 6تدوم الأغنام4  في 2و،سنوات في1  سنة
. الماشية

العملاقة مشاדֲةللمتورقة حياة الكبديةللمتودورة مائية،رقة قوائع هو المتوسط ثويها
الأعلى للنوع تنتمي auricularisالأذنية)Radixالجاذرة(المنقعيةsuperspeciesمختلفة

تشتـيوال للماء؛ أكبر أحواض في الطويلتـيتعيش الصيف تتحمل لا لكنها القواقع . هذه
وباكستان الهند هو: في المتوسط الأذنالثوي مالL. a. rufescensيةالمنقعية المنقعية: زيايوفي
الياقوتية إيران. L. a. rubiginosaالأذنية الأذنية: في العراقL. a. geodrosianaالمنقعية في : ؛

هو. L. lagotis euphraticaالمنقعية أفريقيا في الرئيسي المتوسط الأذنيةالمنقعيةالثوي
. L. a. natalenis(Malek, 1980)المتأصلة

تطور العملاقةدورة منالمتورقة الكبديةأطول ال. المتورقة البلدان فيهاتـيوفي توجد
المثقوبتين الباكستان-كلتا المتوسطين-مثل الأثوياء بوجود المشترك حدوثهما يحدد

الكبديةيمكنلا.المناسبين فيللمتورقة اليرقية دورדִا تكمل الأذنيةأن لا،المنقعية حين في
العملاقةيمكن فيللمتورقة ذلك تفعل النهائيون. truncatulaالمنقعيةأن للمتورقةالأثوياء

والأغنام: هيالعملاقة الوحشي والحمار والماعز الإنسان،الماشية الفترة،وأحياناً تدوم
للظهور عن. أسبوعا9ً  12منPrepatentالسابقة المثقوبة هذه الكبديةتمييز دهابقالمتورقة

75(الأكبر سيادة) مم12مم25  الأقل والمنكبين الأصغر الرأسي وجسم،والمخروط
قليلاً أكبر وبيوض شفافية 197(أكثر 104× مكرومتر156  للمتورقةمكرومتر90 

150والعملاقة 90× مكرومتر130  الكبديةمكرومتر13  ).للمتورقة
الجغرافي ترالكبديةالمتورقةتوجد:التوزع حيث تقريباً المعتدلة المناطق كل بـيفي

الأخرى،الأغنام على. واדֱترات مناسبة حرارة ودرجة رطوبة المناطق هذه كل تمتلك وعملياً
السنة من فترة خلال القواقع،الأقل جمهرة على للمحافظة القوقع(وذلك ناحية). تجمع من

العملاقةتوجد،أخرى المناطقالمتورقة الصغرىفي وآسيا أفريقيا مثل رئيسي بشكل ،المدارية
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آسيا شرق المتحدة،وجنوب الولايات في هاواي وولاية أوروبا الاتحاد،وجنوب وفي
المتحدة،السابقتـيالسوفي الولايات جنوب في وجودها المحتمل . ومن

الإنسان في الناجم:الحدوث البشري المتورقات داء الكبديةمنوجد وبشكل،المتورقة
والبيرو وإيران وفرنسا ومصر وإنكلترا والإكوادور وكوبا وبوليفيا أستراليا في رئيسي،

وثيق. (Gavcía and Bruckner, 1997)والبرتغال الحيوانات في الطفيلي تواتر أن يبدو لا
الإنسان في بجدوثه المثال. الصلة سبيل غرب: فعلى في الماشية في شائعة العدوى أنه ورغم

أيضاًالو الشرقي الجنوب وفي المتحدة في،لايات عنها التبليغ تم فقط واحدة بشرية حالة فإن
البلد الصين. ذلك في مشابه الحيوانات: الوضع في متواترة العدوى أن حالة44هناك،فرغم

حتـى معروفة فرادي.(Chen, 1991)1990فقط بشكل البشري المتورقات داء يحدث قد
فاشيات في فرنساك. أو في الأكبر الأوبئة في،انت ليدن 1957قرب حالة500مع1956 

عام،تقريباً فالي لوت تقريبا200ًمع1957وفي بقلة. حالة للعدوى المشترك المصدر كان
العين(مائية قرة الذوانب) تسمى بخلائف إنكلترا.(Malek, 1980)ملوثة أصابت: في

المعروفة الأكبر مصر. 1972عامشخصا40ًالفاشية وجود: في دراسة في40أظهرت حالة
واحدة سنة في Curtale)الأطفال et al., 1998).في البشرية العدوى تواتر تقدير أسيء لقد

الطبية، الأدبيات في اللاتينية كوباأمريكا من: في أكثر بحلول100سجلت 1944حالة

كثيرةتـيوال( لاحقة تقارير إليها يضاف أن تشيلي،)يجب حتـى82: في في،1959حالة
كوستاريكا42شخص: 1978عام في ترياليا إقليم في سريرية Mora(حالة et al., 1980( .

من سلسلة إجماليا31ًأظهرت انتشاراً البوليفية المرتفعة الأرض هضبة في أجريت مسحاً
من15.4%مقداره تراوحت موضعية اختلافات Esteban(68%إلى0%مع et al., 1999 .(

البوليفي الإقليم ذلك في التوطن مفرطة منطقة في الانتشار و75%كان الأطفال بين41%بين
العالم،البالغين في الأعلى الأرقام كانت Esteban)وربما et al., 1997) .دراسة أظهرت

اكتنفت فاشية كوبا في للظهور59،شخصا67ًأجريت سابقة عداوى لديهم منهم
prepatent،البرازي المستضدي بالاستقصاء مبدئياً يكن. coproantigenicواستعرفوا لم

الدم مجرى في المتورقة مستضد للظهور السابقة العداوى حالات من حالة أي (Espinoلدى
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(et al., 1998 .على دراسة مقداره5861أظهرت انتشاراً تشيلي وسط في في0.7%شخصاً
الخيل13.5%البشر الأرانب6.1%في الخنازير20.6%،في Apt(في et al., 1992 .(هناك
مخالطينRelianceتعويل عند حالات وإيجاد الأوبئة لدراسة المناعي التشخيص على متزايد

متوقعين Bechtel)غير et al., 1992) .
الحيوانات في والماع:الحدوث والأغنام الماشية في شائع مرض الكبدي المتورقات فيداء ز
العالم من كثيرة الخنازير. أجراء يصيب أن يمكنه أخرى،كما وثدييات والخيول . والأرانب

أخرى إلى منطقة من والوفيات المراضة معدلات الموطونة. تختلف المناطق المعتاد: في من
من للعدوى معدلات 5%وجود أعلى%30  الأراضي. وحتـى في أجريت دراسة أظهرت

الوسطى مقدارهالمرتفعة للعدوى معدلاً البيرو المنشأ18.6%في بؤر في الأغنام 95.8%و،في

الانتشار بؤر بورتوريكو. في أن: في منعدية32%وجد المسالخ في الماشية الصعب. من من
الكبدي المتورقات داء من الناجمة الخسائر بـ،تقدير المتحدة ا الولايات في قدرت 5.5لكن

ك أمريكي دولار والمراضةمليون الوفيات نتيجة سنة إلى،ل أمريكي2.5إضافة دولار مليون
ال الأكباد المعاينةتـيثمن اجتياز في لفشلها التقديرات. حجزت إحدى تراجعت،وحسب

بمقدار خفيفة بعداوى المصابة للماشية الإنتاجية أكثر8%الكفاءة بعداوى المصابة وللماشية
من بأكثر تتراوح. 20%خطورة القد المزارع في وحده الصوف إنتاج في تـيالخسائر

منبـيتر اللبن،20  39%الماشية إنتاج ونقص النمو تأخر نتيجة خسائر هناك وبالفعل
واللحم الأكباد،والصوف ومصادرة الأسواق في الأسعار ذلك. وتراجع من أكثر عندما،بل

لغزوه السبيل يمهد فإنه حيوان كبد الطفيلي النوفيةيطثبالميغزو تسببتـيالnjovyiة قد
العدوائي الناخر الكبد . التهاب

العملاقةتصل الموطونةالمتورقة المناطق في الانتشار من عالية معدلات الصين،إلى ففي
مقدارها انتشار معدلات الماشية50%سجلت و45%و،في الماعز الجواميس33%في ،في

وصل انتشار معدلات وجدت العراق إلىوفي و71%ت الجواميس و27%في الماشية 19%في

و الماعز الانتشارأ. 7%في متوسط فكان تايلند في والجواميس12%ما الماشية مع،في
من موضعية . (Srihakim and Pholpark 1991)85%إلى0%اختلافات
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الإنسان في الطف:المرض الحمل على الإنسان صحة على المتورقات داء تأثير يلييعتمد
العدوى الصفاق. وأمد جوف وخلال المعوي الجدار عبر اليافعة المتورقات هجرة تسبب لا
سريرية وناخرة. مظاهر التهابية آفات إلى تؤدي قد الكبدي المتن في النهائية رحلتها أا إلا
وال الطفيلياتتـيورضحية، عدد على وخامتها التهابالمتورقةتؤدي. تعتمد إلى البالغة

الصفراويةpericanalicularبالقنياتمحيط الأقنية ظهارة في غدي ورمي وتكاثر قد. وتليف
حول والتشمع الكبد وضمور القناة انسداد نتيجة صفراوية ركودة الجسيمة العداوى تسبب

الحالات. periportalبـيالبا في التواتر بعض مع المراري والتحصي المرارة التهاب يحدث
الحادالتظاهر. المزمنة المتورقات داء خلال شيوعاً الأكثر اليافعة،ات الطفيليات דִاجر عندما

هي الكبدي المتن البطن: عبر الكبد،يـالألم ضخامة الدموالحمى وفقر اليوزينيات كثرة
على. الخفيف دراسة في اليوزينيات53وجد كثرة لديهم منتـيوال،مريضاً أا يعتقد

أن طفيلي، المتورقاتمنها30منشأ داء عن ناتجة بل. (el Zawawy et al., 1995)كانت
كانت ذلك من الكبديةأكثر الهيموغلوبينالمتورقة وجود مع المترافق تواتراً الأكثر الطفيلي

الدم في المرتفـعhemoglobineamiaالحر التطفل ذات الأشخاص من مجموعة  (Curtaleفي

et al., 1998( .الطفيل هذا وجد فيكما معروفة187من24%ي غير حمى من يعانون مريضاً
.(Abdel Wahab et al., 1996)السب

المزمن الطور في الشائعة الأقنية-العلامات في الطفيلي يتوضع عندما يحدث الذي
الصفراوية-الصفراوية الأقنية والتهاب المراري المغص يوزينيات. هي كثرة تستديم ما غالباً

الحاد بأعراض.الطور مصحوبة غير تكون قد المزمنة العدوى حالات بعض أن رغم
(el-Nehwihi et al., 1995) .على دراسة في الرئيسية الأعراض تشيلي47كانت في : مريضاً

البط والحمىنـيالألم والإسهال الوزن وفقد الهضم عند. وعسر يرقان10وكان . مرضى
في سوياً كان اليوزينيات فيومرتفع9تعداد Faiguenbaum(مريضا38ًاً et al., 1962 .(في

في: إسبانيا شيوعاً الأكثر الأعراض اليوزينيات6كانت كثرة هي المتورقات بداء مصابين
من%100( البط) 3مم/كرية1000أكثر الوزن(38%)والحمى(100%)نـيوالألم وفقد

المعمم(%38) العضلي ). de Gorgolas et al., 1992((67%)والألم
من مختلفة أجزاء في زائغة أماكن إلى تتحول قد فإا الصفاق جوف اليرقات تعبر حالما
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يعا. الجسم أن المعتاد غير من ليس كبديةنـيولذلك خارج شذوذات من مثل،المريض
والتامور الخنب والتهاب رئوية اللمفية،ارتشاحات العقد وتضخم السحايا الناجمة،والتهاب

هذه Arjona)الطفيلياتعن et al., 1995) .
الحيوانات في العواشب: المرض مرض المتورقات الداجنة. داء الحيوانات أكثر هي الأغنام

الماشية،استعداداً ومزمن. تليها حاد طور . (Soulsby, 1982)للمرض
واحدة، مرة الذوانب خلائف من كبيرة كميات الأغنام تبتلع عندما الحاد الطور يحدث

الكبدي للمتن اليافعة الطفيليات من كبيرة كمية غزو ذلك المهاجرة. ويتلو الطفيليات تخرب
ن إلى مؤدية الكبدي وأنفاقـالنسيج دموية وأورام محيطيtunnelزوف والتهاب قد. نخرية

تعا قد أو سريرية، مظاهر أي دون الجسيمة العداوى في فجأة الأغنام ضعفنـيتموت من
و الشهية يومينوفقد بعد تموت ثم الكبدية، الناحية جس عند الحاد. ألم الطور يوجد: في قد

البطن في السوائل تراكم مع وزن هي). بنحس(فقد الأخرى المتواترة كثرة: المظاهر
مستويات وارتفاع الدم ألبومين ونقص الدم وفقر المصلASLوALTاليوزينيات قد. في

الأ في اليافعة المتورقات غزو اليؤدي أبواغتـيغنام النوفيةتؤوي التهابnovyiالمطثية إلى
قاتلة نتيجة مع العدوائي الناخر تعا. الكبد ما الحادنـينادراً المتورقات داء من . الماشية

عندما المزمن الشكل معتدلةت- يحدث جرعات ثابتة،بتلع الذوانب،،لكن خلائف من
وتخري والجسيم المفاجئ الغزو من إلىوبدلاً وتصل الزمن مع تتراكم الطفيليات فإن الكبد ب

الصفراوية الأقنية في عملياً توضعت قد تكون أن بعد ممرض الدم. عدد فقر هي الأعراض
الفك تحت ووذمة الشهية وفقد والضعف القارورة(المترقي بشكل ،حبن،)bottleفك

الوزن،إسهال الطفيلي. وفقد الحمل على الأعراض ا،تعتمد 700يسبب: لأغنامفي  200

مزمناً مرضاً الموت؛،طفيلي تسبب بسببوقد حين 1.400في حاد700  تحت مرضاً
أحياناً الماشية. والموت عادة: في الإمساك هي المتورقات داء حالات،تظاهرات في والإسهال

والإعياء،شاذة اليافعة،والضعف الحيوانات في ا. خاصة من مقاومة أكثر ،لأغنامالماشية
واضحة سريرية تظاهرات أي دون أكبر طفيلي حمل تحمل طفيلي1.400سيسبب: ويمكنها

في الحيوانات60%أعراضاً وفيات،من عندما. (Barriga, 1997)وبضع الحيوان حالة تسوء
وافراً يكون عندما وتتحسن جدباً المرعى أبداً،يكون يشفى لا الطفيلي،لكن للداء ويكون



179 داء المتورقات

متراك السنينأثر مدى على الخنازير. م عادة: في أعراضي غير المتورقات ظاهراً،داء ويصبح
مرافقة أمراض أو التغذية سوء مثل مضعفة عوامل تظهر عندما الطفيلي. سريرياً الداء وصف

أيضاً والأرانب الخيول . في
عن الناجمة العدوى وأعراض وإمراضية العملاقةإمراض يحدالمتورقة لما الداءمشاדֲة في ث

عن الناجم الكبديةالطفيلي الأغنام،. المتورقة في والمزمن الحاد الشكلان تعايشاهد نـيلكن
فقط المزمن الشكل من . الماشية

الانتقال وطرز العدوى الماء) إيكولوجيا(بيئيات: مصدر بوجود مرتبطة المتورقات داء
للبقي متوسطين كأثوياء العمل من القواقع يمكّن ال،االذي مناسبة حرارة درجة تـيوبوجود

حياדִا دورة بإتمام للطفيليات التربة. تسمح بتركيب المميزات المناخ،تحدد معدل،وعوامل
للمرض،المنقعيةتكاثر الوبائية الديناميات من. ومنه نماذج تتواجد وكذلك،المنقعيةقد

على متباينة أماكن في المراعي في المتورقات داء من الأراضيحالات من العالم في واسع نطاق
ع الأنديزالمستوية وديان إلى البحر مستوى عنلى تزيد ارتفاعات .مترا3.700ًعلى

إيكولوجية نظر وجهة موائل:من تقسيم كبيرينالمنقعيةيمكن نمطين أولية:إلى أو،بؤر
الانتشار،المستودعات بشكل.ومناطق رطبة بيئات في موضعة الأولية مثل،دائمالبؤر
والأهوار،الجداول والأقنية ببطء. والبحيرات المياه تجري حيث الشواطئ قرب القواقع توجد

فوق الحرارة درجة ترتفع عندما الربيع في بيوضها بوضع طالما10وتبدأ بذلك وتستمر ،
المستوى هذا فوق الحرارة ميزان حرارة. كان درجة في البيوض واحد9تفقس شهر في ،م

حرارةوفي 19درجة في17 تفقس 22م حرارة،يوما17ً  درجة تفقس25وفي م
12خلال بعمر. يوما8ً  وهي البيوض بوضع تبدأ جديدة قواقع أن لذلك،أسابيع3وبما

كافية مياه هناك دام ما واحد موسم في أجيال ثلاثة تواجد واحداً،يمكن نموذجاً أن قدر وقد
المبتمن عنL. truncatulaورةالمنقعية يزيد ما إنتاج موسم100.000يمكنه في جديد قوقع

. واحد
والجاف الحار الصيف أثناء القواقع من الكثير وتستأنف،يموت الصيف في تبقى وقلة

في منها الكثير يموت لكن الرطبة، الظروف وتعود الحرارة درجة تنخفض عندما تطورها
أيضاً جداً البارد الشتاءوال. الشتاء يمضي الحرارة،بعض درجة ترتفع عندما تطوره ويستأنف



وادات (الأدواء الديدانية) : أدواء المثَْقوبات180 الدُّ

فوق ثانية ال. م10مرة هيتـيالقواقع والجفاف والبرودة الحرارة رغم البقاء استطاعت
القواقع) نسل(بذور من القادم الموسم فوق. محصول الحرارة في10درجة رئيسي عامل م

أب درجة وجود لأن المتورقات داء البيوضوبائيات تطور عدم على سيؤدي تكاثر،رد وعدم
الذوانب،القواقع تكيس وعدم القوقع داخل المراحل تطور الانتشار. وعدم مناطق تتميز

والجفاف الفيضانات من،بتناوب كبيرة تراكيز هذه. المنقعيةوفيها إلى القواقع تصل قد
المتدفقة بالمياه محمولة الأصلية البؤر من مباشرة التصيفالمناطق بعد نشاطها تستعيد أا وأو

الصيف( جافة) سبات فواصل مناطق. خلال إلى المراعي النوع هذا من الموسمية البؤر تحول
بالحيوانات خطيرةenzooticمتوطنة فاشيات فيها المنقولةالمتورقةبيوضتتطور. تحدث

القواقع داخل الصيف وبداية الربيع فصل في المنعدية وخلائفبالحيوانات الذوانب وتنتج
الصيف اية حتـى ال. الذوانب الحيوانات على ايةتـيتظهر في المرض علامات ابتلعتها

الشتاء وخلال القواقع. الخريف من المزيد الحيوانات דֲذه المنقولة البيوض لكن،تعدي
الربيع في الدافئة الحرارة درجات تعود مالم البيوض تتطور خلا،لا تظهر الذوانبولذلك ئف
الصيف وبداية الربيع اية في الجديدة الدورة هذه هذه. من الذوانب خلائف تسبب
الحيوانات تبتلعها عندما والخريف الصيف في هو. الأعراض أهمية الأكثر النهائي الثوي

قُ. الأغنام يعادקֵوقد خروفاً أن بأكثرنـير مرعى يلوث قد سريرية وتحت خفيفة عدوى من
يوم500.000من كل يعا. بيضة خروفاً يطرحنـيوأن قد معتدلة عدوى 3من  2.5

يوم كل بيضة إنتاجها. مليون أن إلا الأهمية حيث من الأغنامקְ الماشيةُ المتورقةلبيوضتتلو
بسرعة فيها. يتراجع بما والبرية الداجنة العواشب من الأخرى الأنواع من للكثير يمكن

كأثوياء تخدم أن بعض.ائيينالأرنبيات أن أستراليا في أجريت دراسات توحي ، كل على
فقط مؤقتون أثوياء هي الأخيرة الحيوانات هذه الدورة،من على تحافظ أن يمكنها ولا

الزمن من فترة لأي الأرانب،بأنفسها مع الحال هو هذا يكون تلوثتـيوال،وقد لا
مهم مدى لأي . المراعي
الإنسان رئي،ينعدي المحتشرNasturtium officinaleالجرجير) أكل(بتناول،سيوبشكل
الذوانب فرنسا. بخلائف لسקְ،في مكوناً الجرجير يشكل شعبيةلْحيث 10.000يستهلك(طة

سنة كل الأوربية) طن البلدان بقية من تواتراً أكثر البشرية العدوى الخس. تكون يكون قد
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مصدـالن نيئة تؤكل ملوثة أخرى ونباتات الأحيانيء بعض في للعدوى يكون،راً وقد
الأخرى الأوعية مياه أو الري أقنية مياه الأماكن. المصدر في أيضاً الفصة عصارة اדִمت

العصيرتـيال هذا فيها الناس .يشرب
المرض وبائيات في الحيوانات عارض: دور ثوي العدوى. الإنسان دورة على المحافظة يتم

الحيوانات بين الطبيعة والماشية(في الأغنام المنقعيات) وخاصة فصيلة من ولذلك. والقواقع
رئيسي بشكل الحيوانات الإنسان،تخدم لعدوى لداء. كمستودع الوبائية الصورة أن يبدو

في البشرية الحالات عدد تزايد فقد الأخيرة، السنوات في تبدلت قد البشري المتورقات
جغرافي تعتبر أماكن في الأخيرين الالعقدين بالمناطق لها علاقة لا المرضتـياً فيها يكون

كوما. متوطناًنـيالحيوا ماس توقفت(1999)ورفاقهيعتقد العدوى هذه عن) انقطعت(أن
حيوا مرضاً تعتبر ثانوياً،نـيأن البشريةالمصدر العدوى لوبائيات جديداً تصنيفاً . ويقترح

ا: التشخيص التظاهرات على بناء بالمرض مع(لسريريةيشتبه مؤلمة حمية كبدية ضخامة
اليوزينيات البراز) كثرة في المميزة البيوض بإيجاد خلاللا. ويثبت بيوض أي رؤية يمكن

بعد تنضج لم الطفيليات الآن الحاد غالباً،الطور المناعية الاختبارات تستخدم على. ولذلك
المرحلة: كل هذه مثل في الإيجابية التفاعلات تظهر لا الطور. المبكرةقد هذا المهم: في من

أخرى أسباب عن الناجمة الحادة الكبد التهابات عن المتورقات داء السوابق. تمييز تساعد
المنطقة(الوبائية في الحالات الجرجير،غزارة تناول في) عادة المحيطية اليوزينيات كثرة ووجود

. الاستعراف
الحيوانات الح: في المتورقات داء تشخيص غالباًيتم على،اد، اعتماداً الجثة فتح عند

ناضجة غير طفيليات ووجود كبدية آفات في. مشاهدة البيوض لإيجاد فعالية الأكثر الطريقة
التنبيذ هي المراري. البراز الداخلي التنظير باستخدام أحياناً الطفيلي رؤية يظهر. يكمن لا

الحاد الطور أثناء المهاجرة الطفيليات الصوت ويعكسفائق الحالات%50، من فقط
. (Fawzy et al., 1992)الواضحة

يعطي وبالتالي البراز في المثقوبة بيوض ظهور إلى الحمקְل أو العجل كبد استهلاك يؤدي قد
البرازي الفحص في كاذبة إيجابية صحيح. coprologicنتيجة تشخيص إلى الوصول يمكن

أيا عدة المريض قوت من الكبد استبعاد فحص. مبعد يمكن سلبية البراز معاينة كانت إذا
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عشري إثنا بمسبار البرازعكست. الصفراء الحالات68%معاينة بينمن مقارنة في وذلك
الصفراءالطريقتين رشافة دراسة استعرفت حين الحالات98%في اللاتينية. من أمريكا : في

الاستشفاء من حالات المشفى(حدثت أو) دخول الضرورية لمرضغير مكبودينىالمطولة
كبدية( بآفة أحياناً) مصابين جراحية لتداخلات أخضع بعضهم أن ذلك. حتـى كل حدث

التفريقي التشخيص ضمن المتورقات داء وضع . لعدم
الدور خلال العدوى لتشخيص محاولة في الحيوية المناعية الاختبارات من عدد استخدم

للظهور اprepatentالسابق ذلك في والرحلانبما المناعي والتألق المتممة وتثبيت جلدي ختبار
بالإنزيم المرتبط المناعي الممتز ومقايسة المعاكس المناعي الكهربائي والرحلان المناعي الكهربائي

المناعي)إليزا( الكهربائي لداء. immunoelectrotransferوالناقل للظهور السابق الدور يدوم
جداً طويلة فترة من(المتورقات الإنسان-أكثر في الطفيلية) شهرين الأمراض أحد أنه بحيث

ال التشخيصتـيالقليلية في المناعيات فيها نوعية. تفيد المناسبة المستضدات عن البحث أثبت
الاختبارات هذه البلهارسيات،وحساسية داء مع خاصة متصالبة تفاعلات هناك لازال . لكن

إليزا اختبار على-وفر الطفيلياדֱرى من المعكوس بروتيناز من- سيستين مستويات
من من95%إلى89%الحساسية النوعية من 100Cordova%إلى98%ومستويات et al.,)

الكبد. 1999) ضرر يصبح أن قبل بالمعالجة البدء المتورقات لداء المبكر التشخيص يسهل
جداً .متقدماً
المتورق: المكافحة داء من الوقاية ذاتيمكن النيئة البقلة تناول بعدم الأشخاص عند ات
البري المعروفأو،المنشأ الحيوانات. غير وصول تمنع مضبوطة ظروف في البقلة زراعة يمكن

بالقواقع الاحتشار وكذلك بالبراز التلوث تمنع وبذلك سקְ. إليها، معظم إن كل البقلةلْعلى طة
جקֱ قد الأسواق في الجاه) دتصِحקֱ(عتمِالموجودة الصحية بالظروف فيهاتـيلين نمى

مدة. النبات جارٍ بماء الخضار غسل يزيل10إن الذوانب50%دقائق خلائف من في.فقط
الستريك حمض من كل يزيلها أو يقتلها التجاري/مل10حين الخل أو ل/مل120ل

السائل البوتاسيوم/مل12والصابون برمنغنات أو إن.  (Sayad et al., 1997)ل/مع24ل
الحيوان المتورقات دار لمكافحة حديثة تحبطتـيوال،يـخطة العدوى) تقضي(قد على

تتضمن،البشرية استهلاك.a: سوف من الذوانب) تناول(الوقاية المنظم.b. خلائف التطبيق
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النهائي) الاستراتيجي( للثوي المتورقة المتوسطين.c. لمبيدات الأثوياء من . التخلص
الو الملوثةتشمل المناطق تسبيج المتورقة ذوانب خلائف ابتلاع من صعب،قاية وهذا

جداً فعالاً وليس لمبيدات،ومكلف المنتظم التطبيق حياةالمتورقةأما دورة قطع إلى فيهدف
البدئية العدوى تمنع سوف خطة وفق الحيوانات بمعالجة وأخيراً،الطفيلي البيوض وتشكيل

البيئة طرق. تلوث المعالجاتهناك هذه مثل لتطبيق الأفضل الوقت لحساب جداً عديدة
(Yilam and Malone, 1998).ًضد،سابقا الكيميائية المركبات بعض تتوفر المتورقةكانت

واليافعةتـيوال البالغة الطيف،تقتل واسعة معالجات فتوفر الآن القواقع.أما مكافحة تتضمن
وبيولوجي وكيميائية إيكولوجية لقطع. ةطرقاً البيئة تعديل من الإيكولوجية المقاربة تتألف

القواقع حياة الأرضـن. دورة والاقتصادية،زح التقنية الناحية من متيسراً ذلك يكون ،عندما
الرخويات من للتخلص المستديمة الطرق صقل،إحدى أيضاً المفيد أحواض) تمليس(ومن

لمنع الجانبية النباتات وإزالة المياه فيهامصادر تنمو حيث الماء من صغيرة بحيرات تشكل
ونشاط بكثرة .القواقع

الرخويات مبيدات تطبيق من الكيميائية المقاربة الرخويات،تتكون مبيدات تطبق أن يجب
على المنقعية لأنواع العجيبة القدرة الاعتبار بعين آخذين القواقع تجمعات من للإقلال بانتظام

والتعافي الم. التكاثر حيثهذه واسعة منطقة على تطبيقها يمكن لا ولذلك جداً مكلفة قاربة
ال المؤسسات معظم الناميةبـيترتـيتوجد البلدان في كل. الماشية استخدامه: على يمكن

صغيرة مزارع المعتدلة. في المناخات في: في الأولى للمرة الرخويات مبيدات تطبق أن يجب
بدأت،الربيع قد القواقع تكون لقتلعندما الصيف منتصف في التطبيق إعادة ويمكن بالتكاثر،

بالإشتاء الآخذة التجمعات لإنقاص الخريف في أخرى ومرة الذوانب تطلق أن قبل . القواقع
فقط الفصلين ذات المناخات وماطر(في بداية):جاف في الرخويات مبيدات تطبق أن يجب

وايته الماطر ال. الفصل مبيدات من الكثير وارتفاعتعطل عضوية بمواد التجارية رخويات
الباهاء ال. pHمستويات للقواقع الطبيعية الأعداء استخدام البيولوجية المقاربة تـيتشمل

متوسطين كأثوياء أن. تخدم إلا القواقع وطفيليات المعروفين المنافسين من الكثير وجود ورغم
كامل بشكل يدرس لم ضد.ذلك التلقيح يكون أنالمتورقةقد إلا للمكافحة، مناسبة طريقة

الطفيلي هذا ضد كافية تحصينية مناعة تنتج لا الأغنام أن وجد الباحثين .معظم
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عـراجـالم
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المتوارقات FASCIOLOPSIASISداء

ISD-10 B66.5

هو:السببيات العدوى هذه البوسكيةعامل مثقوبة،Fasciolopsis buskiالمتوارقة وهي
ثخ محمرةكبيرة و75حتـى(ينة طولاً و20مم عرضاً بمخاطية) ثخنا3ًمم ملتصقة ،تعيش

والخنازير الإنسان عند والصائم عشرية من. الإثنا بالبراز المطروحة البيوض تحضن أن يجب
18 حرارة16  بدرجة راكد ماء في الأولى30يوماً اليفعية المرحلة لتشكل firstم

juvenile) stage) (لالطفي ((Soulsby, 1982).أن الصين في أجريت دراسات وجدت
للأوكسجين تحتاج اللاهوائية(البيوض الظروف تتحمل حية) لا 4وتبقى بدرجة3  أشهر

قواقع. م4حرارة ويخترق الناضجة البيضة من الطفيل المستويةيخرج planorbidالمقوقعة

وال الأجناسبصغيرة من رئيسي HelicorbisوالحالزةHippeutis يبوطاله،Gyraulus: شكل
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من،Segmentina polypylisالمتقطعة وجيلين الأبواغ كيسة بمرحلة الرخويات في الطفيل يمر
الثا. rediaالريدية الجيل الذوانبنـييعطي من كبيراً عدداً الريدية منتـيوال،من تخرج

ا النباتات على الذوانب خلائف شكل على وتتكيس المستوطنالقواقع . aquaticلمائية
أن الصين في الدراسات ا4%وجدت خلائف من الماءتقريباً في تتكيس ينعدي. لذوانب

النهائيونالأ والخنازير-ثوياء خلائف- الإنسان مع الماء أو المستوطن المائية النباتات بتناول
الأمعاء،الذوانب غلافها: في من الذوانب خلائف لمرحلة،تتحرر حواليوتصل بعد النضج

البيض3 وضع من اعتباراً الدورة وتعيد . أشهر
والحدوث الجغرافي آسيا:التوزع شرق جنوب في شائعة . (Waikagul, 1991)العدوى

وجنوדֲا الصين ووسط بنغلاديش في الطفيلي الداء الصينية،يحدث الهند وجزر الهند وفي
وتايوان الفي،وأندونيسيا في حالات سجلت غركما وبلدان واليابان أخرى،بيليبين الكثيرة
المهاجرين بين أن.منها يحملون10قدر تقريباً شخص الانتشار. الطفيلي) لديهم(ملايين

الإنسان، في عادة منخفض لكنه جداً الخنازيرمتغير تربية مناطق في أعلى يكون أن . ويعتقد
من أكثر التايلاندية القرى بعض في العدوى السكان70%أصابت وفي). الجمهرة(من

مرتفعاً الانتشار كان الصين في وكيانكزي شيكيانغ أقليمي من كثيرة حتـى- مناطق
من. %85 أقل من البلد من أخرى مناطق في العدوى معدلات تراوحت العكس 1%وعلى

انتشار. 5%على البوسكيةانخفض المنشأالمتوارقة الأرضية geohelminthiasisوالدوادات

الأميبات(الأخرى البلد) أدواء هذا في واضح المنقولة،بشكل الطفيليات انتشار أن إلا
الخصى،(بالطعام متفرعات داء الشعرينات، المناسل،داء جانبيات المذنبةداء الكيسات )داء

على أجريت دراسة ففي ازداد، عام5479قد الصين في عشوائياً اختيروا ،1995شخصاً
كل. دينمنع0.8%كان نصف أن الصينيعتقد في تحدث تقريباً البشرية (,Malekالعداوى

هي. )1980 إصابة الأكثر العمرية 13اדֱموعة منطقة. سنة4  في أجريت دراسة وجدت
الخنازير بين لانتشارها مشابه البشر بين العدوى انتشار أن تايلند في . موطونة

فق قليلة طفيليات تؤوي الخنازير أن الموجودةتـيوال،طوجد تلك من أقل بيوضاً تنتج
البشر معى في.(Manning and Ratanarat, 1970)في الخنازير في الطفيلي الداء يثبت لم
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الصين في المناطق للعدوىتـيوال،بعض مرتفعة معدلات هذا. لبشريةافيها يشير في،وقد
الأقل على المناطق الطفيليات،بعض ثوي هم البشر أن . المفضلإلى

والحيوانات الإنسان في قليلةيקֱ: المرض أعراضاً الطفيلي هذا إلى،حدث يؤدي لا أو
ال الأكبر المثقوبة ولأنه الأثوياء، بعض في الإنسانتـيأعراض الآثار،تصيب إليه عزيت فربما

المهضومضالر غير الطعام ووجود وإسهال وغثيان شرسوفي ألم مع والانسدادية والسمية حية
الوجه،البرازفي والساقين،ووذمة من،والبطن مجموعة على سريرية دراسة أن رغم

تايلند في اليفعان من معظمهم بيوض،الأشخاص يطرحون البوسكيةكانوا وعلىالمتوارقة
شاهدة كلتا،مجموعة أن أعراضاًوجدت تظهران خفيفةاדֱموعتين معوية (,.Plaut et alمعدية

ا.)1969 المرض الطبيذكر الأدبيات في كبيرةلوخيم طفيلي حمل مع يبدو ما على متوافقاً
(Liu and Harinasutaq, 1996).

من 12يوجد طبيعي3  بشكل المنعدية الخنازير في فقط العموم،طفيلياً تتأثر:وعلى لا
الخنازير فقط،صحة الجسيم الطفيلي الداء حالات في المرض أعراض . وتظهر

و العدوى الانتقالمصدر المائية: طرز النباتات هو والخنازير الإنسان عدوى مصدر
الذوانب خلائف على الحاويان والماء مابين. المستوطن ما أن الصين في الوبائية الأبحاث توحي

ومابين13%و%10 الأشخاص ملوث40%و35%من ماء شرب نتيجة منعدية الخنازير من
النبات أكل من أكثر الذوانب إيكولوجية. اتبخلائف ظروفاً الموطونة المناطق ) بيئية(توفر

للأكل الصالحة المستوطن المائية والنباتات المتوسطين الأثوياء من كل لنمو تتواجد. ضرورية
للأكل الصالحة النباتات تزرع حيث بالماء المغمورة الحقول في تايلند وسط في الظروف هذه

المنازل مفرغات. قرب الحقول هذه ال) براز(تتلقى البيوت من مباشر بشكل تـيالإنسان
أعمدة على وتوفر. بنيت والنباتات الرخويات من كل نماء والحيوانات الإنسان براز تعزز

المعدية الطفيلي(المادة القواقع. للثوي) بيوض هي المسرر:الأثوياء Hippeutisالهيبوط

umbilicalisوالمتقطعةSegmentine trochoideusبن إلىفي إضافة Polypylisغلاديش،

hemisphaerulaوتايوان وتايلند الصين أن. (Gilman et al., 1982)في أيضاً وجد كما
المسررة لاوسHelicorbis umbilicaplisالحالزة في متوسط ثوي . (Ditrich et al., 1992)هو
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ال وبائياً المهمة المستوطن المائية ثمارهتـيالنباتات الإنسان أويأكل بصلاדִا أو جذورها أو ا
هي غلافها أو المائية: جذوعها نوعEliocharisنوع(الكستناء واللوتس) Trapaأو

Nymphaea،أجناس من تؤكل،Zizania, Neptunia, Ipomoea, Eichhorniaوغيرها
نيئة النباتات هذه من معينة ما،أجزاء الغلافوغالباً لتقشير والشفاه الأسنان تستخدم

ال،البصلاتو المناطق في أنه ثمارهاتـيويلاحظ أو النباتات غلي على الناس الكستناء(اعتاد
للخنازير) المائية نيئة يقدموا أم إلا أكلها بين،قبل بكثير أعلى العدوى معدل أن يلاحظ

البشر بين عليه هي مما الحيوانات ال. هذه المناطق في عادة أعلى البشرية العدوى تـيانتشار
الذوانبـت خلائف لأن البعيدة، الضواحي في وأقل المستوطن المائية النباتات فيها زرع

والتسويق القطف بين يحدث الذي الجفاف تقاوم لا النباتات على النخزير. الملتصقة يعتبر
صحي تخلص هناك كان إن حتـى البشر في العدوى على يحافظ قد الذي الطفيلي مستودع

البشر براز بنغلاديش. من مثل المسلمين بلاد الخن،ففي يلعب كمستودعـلا دور أي ،زير
الوحيد المستودع عملياً هو للقواقع،والإنسان الوحيد العدوى  (,.Gilman et alومصدر

متوسطون. )1982 أثوياء فيها يوجد مناطق إلى المرض طريق عن العدوى تصدير . يمكن
أن الدراسات إحدى فلسطينعاملا93ًمن3وجدت في موجودين كانوا) سرائيلإ(تايلندياً
البوسكية بالمتوارقة . منعدين

الوبائية،: التشخيص والظروف الأعراض أساس على بالعدوى باكتشافيشتبه وتثبت
البرازية المادة في البوسكية المتوارقة لبيوض. بيوض جداً مشاדֲة العملاقةالبيوض المتورقة

الكبدية لايقول. والمتورقة بيوضالخبراء تفريق البوسكيةيمكن 140(المتوارقة  128

و 85مكرومتر بيوض) مكرومتر78  الكبديةعن 150(المتورقة و128  90مكرومتر  60

القيء. (Zeibig, 1997)) مكرومتر في يتواجد عندما بسهولة نفسه الطفيلي استعراف يمكن
البرازية المادة مح. أو حول تقارير توجد أظهرلا الطفيلي أن إلا المناعي، التشخيص اولات

أجل من الاختبارات في متصالبة الكبديةتفاعلات الوحيدةويرقة،المتورقة Taeniaالشريطية

soluimالحلزونية . Trichinella spiralisوالشعرينة
النبات: المكافحة أكل عن الابتعاد هي البشري الطفيلي الداء من للوقاية طريقة اتأبسط
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البطنداء GASTRODISCOIDIASISقرصيקֵات

ICD-10 B66.8الأخرىعداوى النوعية المثقوبات
ICD-10 B66.8 Other specified fluke infections

الفُداء: المرادفات .Amphistomiasisوקֲيهينمتقابلات

ملوثة مناطق من ماء شرب أو بالأسنان تقشيرها أو النيئة أو الطازجة المستوطن أن. المائية إلا
تحقيقه صعب أمر وهو العادات تبديل إلى بحاجة التوصيات ال. هذه الدراسات تـيأظهر
مدة مغلي ماء في الملوثة النباتات غمس أن الصين في 2أجريت لقتل1  كافٍ دقيقة

الطفيليو. الطفيلي الداء من للتخلص المطلوبة الأخرى الإجراءات التثقيف- من إلى إضافة
القواقع- الصحي مبيدات المصابة،استخدام الجمهرة في،ومعالجة البشر براز من والتخلص

إنتانية الحي) خاصة(برك بالكلس البشر،أو ببراز الحقول تخصيب الخنازير،ومنع تربية وعدم
المو المناطق . طونةفي

المـراجـع
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هو:السببيات العدوى هذه الفويهين(البطنةقرصيعامل البشرية)متقابلة
Gastrodiscoides (Amphistomum) hominis،ٌشكلٍمثقوبة ذات ساطعة اللون وردية

تقيس 14كمثري و5  طولاً 66ملم عرضا4ً  الصاعد. ملم والقولون الأعور في تعيش
أا،والإنسانالخنازيرلدى الحقولكما وجرذان النسانيس لدى . )(Soulsby, 1982وجدت

الأمامي بمحجمالطفيليمنالجزء قرصٍ على ينفتح الخلفي الجزء لكن الشكل مخروطي
البيوض. ماص جنيناًدونالثويتغادر تحوي 17لمدةوتحتاجembryonatingأن ايوم16 

حرارة درجة الأولم34م27في اليفعي الدور . )(Neva, 1994وتفقس) الطُفَيקֲل(لتشكّل
الهنفي في اדֱراة علىالطفيلاتكانت:دالتجارب لدىإحداثقادرةً قوقعالعدوى
الطبيعيقدالذيHelicorbis coenosusالحالزة:ةالمستويةقوقعالم المتوسط الثوي هو . يكون

معروفة غير القوقع ضمن التطور تفاصيل الأعضاءالخبرةلكن،إن حياة دورات من المأخوذة
إلى تقود نفسها الفصيلة من وجيلاًتراضالافالآخرين بيضية خلايا تشكل الطفيلات أوأن

وذوائب الريديات من بالبروزواعتماداً،جيلين تبدأ الذوائب فإن المحيط في الحرارة درجة على
القو بعدامن 152قع العدوىاًيوم28  منوبشكل.من الأخرى للأنواع قرصيקֵاتمشابه

الذوا فإن المنالبطن النباتات على أيضاً تتكيس خلائفب إلى وتتطور تصاب.الذوانبائية
الذوانبعنبالعدوىالنهائيةالأثوياء خلائف ابتلاع أن،طريق اقترح البطنةقرصيوقد
الإنسانالبشرية منوالخنازيرفي تكون أن مختلفةضيمكن وذراري . روب

والحدوثالتوزع الهنديحدث:الجغرافي في رئيسي بشكل الطفيلي الداء ياتولا(هذا
و وبيهار البنغالأوريساآسام ال) وغرب في أيضاً حالات سجلت لكن بنغلاديش، ينيلبفيوفي
جزيرة وتايلاندالصينوشبه ومانيمار وماليزيا بأندونيسيا جاوا في حيواناتٍ وفي . الهندية

غوايانالوحظ في الهنود المهاجرين لدى أيضاً الطفيلي الداء التوزع. هذا يكون الجغرافيقد
كازا في بري خنـزير في الطفيلي وجد حيث عدوىالمعدلاتتتنوع. ستانخأوسع،

أنلبشريةا ويمكن حيثتكون، الهند في آسام ولاية في القرى إحدى في كما جداً عالية
تعداد%41 برازهممعظمهمو،سكانالمن في الطفيلي بيوض لديهم الأطفال، ويكفي. من

الخنازير أن المنطقةوفليستللاستغراب هذه في المفي. يرة الهندسالخإحدى وجد:في
أصل27%فيالطفيلي لدى. اًمفحوصاًخنـزير233من أيضاً العدوى وجدت كما
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النوأنواعالقوارض مثل آسيا في الإنسان غير المقدקֵمات من المكاك(يةالريسوسسانيسعديدة
الرקֵبקֵاحيةيوالنسان) Macaca mulattaالخلاسي الفلالمكّ(س والمكاكirusكوالمكانـييبياك

لدىكان). fascicularisزمالمح بالعدوى الإصابة رקֱبקֵاح1.201معدل المح(نسناس ) مزالمكاك
الصيفمعدلوإن؛21.4%هو اية في أعلى هو الهند في الخنازير لدى بالعدوى الإصابة

الخريف وأيلولويبلغ،وبداية حزيران شهري بين ما . )Roy et al., 1992(ذروته
والحيواناتفيالمرض غالباًتكون: الإنسان سريرياً ظاهرة يكونفقطالعدوى عندما

كبيراً الطفيلي الحالات. الحمل هذه تبدلات: في هناك تكون القولونمسجקֵلةقد مخاطية في
مخاط وإسهال قولون والتهاب . Strickland, 1991)(نـياوالأعور

امصدر وطرز هويبدو:لانتقالالعدوى النهائي الطبيعي الثوي حيث،الخنـزيرأن
بالعدوى، الإصابة من عالية معدلات فيوجدت الطفيلي وجد والقوارضسيالنسانكما

الثانوي. أيضاً النهائي الثوي الإنسان يعتبر العلاقة. عموماً الإنسانالحقيقيةلكن بين
ايةيوانالحوالمثقوبات حتـى جيداً تعرف تجريبياً،لآنلم يקֱحدد الطفيلياتفيماولم كانت إذا

الإنسانتنקֱ إلى العدوى. تقل تحدث الهند في المناطق بعض افي عدوىلإنسانفي حدوث دون
أيضاً المعكوس الوضع لوحظ كما الخنازير، الأثوياءيكتسب. (Malek, 1980)لدى

الهضمي السبيل طريق عن العدوى طريقالنهائيون عن النباتاتربما الماءالمائيةابتلاع أو
المعالج وغير الذوانب بخلائف . الملوث

البراز:التشخيص في البيوض اكتشاف على التشخيص سهولة،يعتمد أكثر بشكل أو
لإعطاء التالي المثقوبات استعراف الطفيليةمضاداتعلى للشخصantihelminthicالديدان

بيوض. المصاب 170(البطنةقرصيإن لبيوض) ميكرون60  70× ميكرون150  مشاדֲة
البوسكية خضرةلكنهاFasciolopsis buskiالمتوارقة وأكثر ). اخضراراً(أضيق

بعيص:المكافحة التوصية معروفةلأنمكافحةدابيرتب غير الطفيلي حياة ومع؛دورة
اول،ذلك المناطقلشخصي،لتحصين في القاطنين الأشخاص على يستهلكواأنةالموطويجب لا

المعالج غير الماء أو المائية للوقاية. النباتات فإنعنوبالنسبة المستودع الحيوان معالجة طريق
العدوى تصل أن قبل الصيف منتصف هو المفضل انتشارهاإلىالوقت معدلات أعلى

(Roy and Tandon et al., 1992).
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عـراجـالم

HETEROPHYIASISالخيفاناتداء

ICD-10 B66.8الأخرىعداوى النوعية المثقوبات
ICD-10 B66.8 Other specified fluke infections

). الدقيقالمعى(الخيفانةعداوى،Heterophydiasisالخيفاناتداء:المرادفات
من:السببيات مثقوباتקִ العدوى هذه ،Heterophyidaeاتيانالخيففصيلةعوامل

الأخرىتـيوال والفقاريات الإنسان معى بالعدوى ميקֵز. تصيب 1980عامكيمالوقد

على واعتماداً بالعدوى، الإنسان تصيب أن يمكن العالم في أنواع الأنواعذلكعشرة فإن
هي شيوعاً الخيفا:الأكثر  HeterophyesوالخيفانةHeterophyes heterophyesءالخيفانة

nocensاليوكوغاويةالمناسلخلفيةوMetagonimus yokogawaiالنجماءوStellantchasmus

flacatus.ال الأخرى هيتـيالأنواع القائمة هذه على موجودة المتخفية:كانت
Cryptocotyleالملسنة)المستمخضة( (Tocotrema) linguaالخصيةفرديةوHaplorchis

calderoniالخصيةفرديةوHaplorchis vanissimaاليوكوغاويةالخصيةفرديةو
Haplorchis yokogawaiالتايشويةالخصيةفرديةوHaplorchis taichuiالجسمجرקֵيקֵةو

و:1991عامفي.Stamnosoma armatumالمسلحة تشاي أخرىأنواع6ضافةإبليقام
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وهي كوريا جمهورية في الإنسان تصيب أن  Centrocestusسلحةالمالمركزشريطية: يمكن

armatusالمتغيرةالخيفانةوHeterophyses disparالمستمرةالخيفانةوHeterophyopsis

continuaالتاكاهاشيةالمناسلخلفيةوM. takahashiiوPygidiopsis summaالمستدبقةو
Stictodora fuscatum.وصفتفيما مرضىMetagonimus miyataiالمناسلخلفيةبعد في

أنماطجمهوريةفي من نمطاً الزمن من لمدة تعتبر كانت حيث واليابان، المناسلخلفيةكوريا
Satio)اليوكوغاوية et al., 1997) M. yokogawai.الجينية الدراسات بين) الوراثية(ميزت

Yu)النوعين et al., 1997).هي الطبية النظر وجهة من أهمية الأكثر الأنواع الخيفانةإن
المثال؛اليوكوغاويةالمناسلخلفيةوءاالخيف سبيل ال:على الدراسات إحدى اجريتتـيفي

كوريا المعالجةمرضى5ىأعط: في منانم3007قيد 120واليوكوغاويةالمناسلخلفيةذج

S. Falcatus.Chaiالنجماءمناًنموذج46وnocensالخيفانةمناًنموذج et al.,) 1998.(
دورةالخيفاناتجميع نبا: متشاדֲةبيولوجيةلديها قوقع هو الأول المتوسط تـيالثوي
،Pirenellaالبرنيلة، Melaniaالقوتم،Cleopatraكيلوبترات،Cerithideaاليقرون(ملائم
الناضجةيقومحيث)Tympanotomusالمتطبل،Semisulcospiraبةالموزקָ البيوض بابتلاع
لذلكبالإضاف.الذوانبهمنضتطورتو متوسط:ة ثوي ضمنهثانيوجد تتطور حيث

كبير ضرباً يكون ما وعادة الذوانب، الأسماكالحجخلائف من العذبتـيالم الماء في تعيش
ا من. سنلآأو بكلٍ الخاصة الثانية المتوسطة المناسلخلفيةو،armatusالمركزشريطةالأثواء

أسماكغاويةاليوكوالمناسلخلفيةوtakahashiiالتاكاهاشية الأثوياءتتواجد. العذبالماءهي
من بكلٍ الخاصة الثانية والمتوسطة المستمرة النجماءوP. summaوnocensالخيفانةالخيفانة

S. falcatusالمستدبقةوS. fuscatumا الماء تلك؛(Chai and Lee., 1991)نسلآفي أما
الخيفاالخاصة الأءبالخيفانة مصبקֵات في واوفيارفتتواجد العذب تفصيل. نسلآالماء تم

من نوعين عن هنا نظراًاليوكوغاويةالمناسلخلفيةوءالخيفاالخيفانةهماالخيفاناتالحديث
الع الصحة في . ةاملأهميتها

الخيفا تقيسصغيرةٌمثقوبةٌءالخيفانة الشكل كمثرية و1  1.7جداً طولاً ملم0.3  0.4ملم
في تعيش والثعالبللإنسالدقيقلمعىاعرضاً والكلاب والقطط الثدييات،ان من كلاً وكذلك

الأسماكتـيالوالطيورالأخرى على حاوية. تتغذى البيوض تكون الثوي براز مشاهدة عند
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المستوطن مائي قوقع قبل من البيوض هذه تبتلع أن يجب كامل؛ بشكل متطور طُفيل على
الأول(ملائم المتوسط التطوربקֱغ) الثوي دورة استمرار القوقع. ية داخل تصبح في(وحالما
اليابان، Pirenellaالبرنيلةأنواع: مصر المحزم: في والموزקֵبة،Cerithidea cingulataاليقرون

libertinaSemisulcospira (ال الأبواغ كيسات تعطي الطفيلات بدورهاتـيفإن تعطي
الريدياتجيلاً من جيلين وتعrediaeأو الذوانب، بدورها الأخيرة هذه الذوانب. طي تغزو

الثا المتوسط اث-نـيالثوي حوالي من واحدا يكون قد الماءنـيالذي أسماك من نوعاً عشر
أو والسلآاالعذب الماءتـين، في بيوضها عادةسلآاتضع المالح أو الذوانب. ن تشكّل

الأ لهذه العضلي اדֱموع ضمن أو الحراشف تحت خلائفالكيسات إلى وتستحيل سماك
مصر. الذوانب البوري: في السمك في رئيسي بشكل الذوانب خلائف (Mugil)تتواجد

البلطي منTilapiaوالسمك عديدة أنواع في فتتواجد اليابان في أما أخرى، قليلة وأنواع
gobyجنستـيال إلى . Acanthogbiusتنتمي

آ ائي ثوي أي أو الإنسان يتناول النعندما السمك خلائفـخر على الحاوي يء
ديدان إلى تتحول ثم المعى ضمن لتتطور الكيسي الغلاف من الطفيليات تتحرر الذوانب،

تقريباً أيام تسعة خلال البيوض بوضع تبدأ بالغة . مثقوبة
2.5اليوكوغاويةالمناسلخلفيةتقيس طولا1ً  0.8وملم في0.4  وتعيش عرضاً ملم
الدقي الطيورالمعى من أخرى أنواع في وربما والبجع، والخنازير والقطط والكلاب للإنسان ق

الأسماكتـيال على لدى. تتغذى عليه هي لما مشاדֲة التطور الخيفانةدورة الأثوياء. الخيفانة
الموزקֵبة أجناس من القواقع هي الأولى الميزاب(المتوسطة الثيارةHuaالهُواأو) ذات أو

Thiaraأما السمك، وفصيلة السلمون فصيلة إلى تنتمي أسماك فهي الثانية المتوسطة الأثوياء
. المرقّط

والحدوث الجغرافي الخيفاءتتواجد:التوزع المتغيرةوغالباً-الخيفانة في-الخيفانة
و البلقان وبلاد وتركيا والأوسط الأدنـى الشرق وفي آسيا شرق أكبر. سبانياإجنوب توجد

موطو الداءبؤرة هذا انتشار أجل من خاص بشكل مناسبة الظروف حيث النيل دلتا في نة
قواقع: الطفيلي من كبير عدد ووفرةالبرنيلةيعيش الدلتا، في الآسنة المستنقعات قاع في
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الن السمك السكان وتناول البوري، التسهيلاتـالسمك كفاية وعدم تقليدي، بشكل يء
النف من التخلص أجل من صحيالموضوعة بشكل البوري. ايات السمك معظم يحتوي

mulletوال الذوانب، خلائف إلىتـيعلى تصل سمكة؛6.000قد كل في ذانبة خليفة
بالعدوى مصابة تقريباً والقطط الكلاب المواضع. وجميع أحد أن: في أطفال65%قُدקֵر من

الطفيليات هذه لديهم والم. المدارس الموطونة المناطق إلى البالإضافة التوطن المفرطة تـيناطق
غرب في جداً منخفض انتشار سקֱجקֵل فقد إليها . فريقياأأشير

مرتفع انتشار المسوحاتnocensللخيفانةسجקֵل لكن اليابان، في ياماغوشي مقاطعة في
انتشاراً أظهرت الأخرى المقاطعات في مناللاحقة عام(Malek, 1980).1%أقل 1994في

تشاي منورفاقهوجد كبيرة كورياnocensالخيفانةبؤرة جمهورية أصل43%: في 98من

منعدينشخصاً . كانوا
اليوكوغاويةتتواجد المناسل الشماليةخلفية الأقاليم وفي الأقصى الشرق في رئيسي بشكل
سيبريا في. من أيضاً حالات سجلت كما أوروبا، وسط في مشاهدة أقل في. سبانياإوهي

المستشفيا فحصتأحد كوريا في سول في عامي52.552ت بين ما برازية 1992و1984عينة

ال الوحيدة الخيفانة هيتـيوالدودة اليوكوغاويةشوهدت المناسل كانتخلفية حيث
في العينات1.2%موجودة Lee)من et al., 1994) .ال الدراسات إحدى أن تـيكما
عام أنواع1991أجريت وجدت كوريا المفي و12%فيناسلخلفية الذكور من6%من

الذكور في شدة أكثر عداوى مع المفحوصين، لدى. الإناث عالياً الانتشار معدل كان
من أكبر الأعمار ذوي والشدة30الأشخاص العمر بين ما علاقة توجد لم لكن . سنة،

الذوانب خلائف بعدوى تصاب أن يمكن العذب الماء أسماك من أنواع ثمانية عامفي. وجدت
أن68وشخصا465ًفحص1993 وتبين كوريا، في هانتان ر طول على وذلك سمكة
و%3.4 السكان منعدية21%من كانت السمك المناسلمن miyataiParkبخلفية et al.,)

عام.)1993 آهن المناسل1993وجد خلفية فيشخصا1.067ًمن7.8%فيعدوى فحصوا
بين تتراوح بمعدلات النهر5في12.8%و3.8%كوريا ضفاف على تقع مختلفة كان. مناطق

الأسماك لدى بالعدوى الإصابة مجال. مدروساًنموذجا318ًفي81%معدل النجماءيتضمن
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S. falcatusمن وهاوايأكلاً المتحدة(ستراليا والفيلبين) الولايات واليابان وأندونيسيا
الأوسط والشرق .وتايلاند

الإنسا في والحيواناتالمرض عادةً:ن الأعراض عديمة الخفيفة العداوى أن. تكون يمكن
سطحي ونخر للمخاط غزير إفراز مع المعوية المخاطية في דִيجاً الكبير الطفيلي الحمل يسبب

وغثيان ومغص مزمن وإسهال أحياناً. للظهارة الدم مجرى إلى الزائغة الطفيلي بيوض تدخل
حب ورمية بؤر تشكل إلى والدماغوتؤدي القلب عضلة فيها بما مختلفة وأعضاء نسج في . يبية

الفيليبين أن: في عن15%يعتقد ناجمة تكون قد المميت القلب عضلة التهاب حالات من
الطفيليات هذه الحالات. (García and Brucjner, 1997)بيوض معظم تكون ذلك ومع

حميدة عداوى. البشرية اليوكوغاويةفي المناسل فيخلفية المعيشة حرة الطفيليات وجدت
أيضاً الزغابات بين ومنتشرة جسيمة. اللمعة ارتشاحات الأخرى المشاهدات تتضمن

ونفاد اדֱاورة المعوية الخلايا في تآكل مع السקְدקְى، في واليوزينيات والبلازماويات للمفاويات
غلوبت الزغاباتglobetخلايا في وذمة وأحياناً ،(Chi etal., 1988).

في مشاדֲة عدد. الحيواناتالصورة وجود حالة في فقط سريرياً ظاهرة العدوى تكون
الطفيليات من عام. كبير اليابان مشاדֲة: 1962في ذانبة خليفة شكل على حي كائن استفرد

بالعاملS. falcatusللنجماء وقتياً فيهاSFوسمي أحدث كلاب من الاستفراد تم وقد ،
الساب الحي خفيفاًالكائن مرضاً أن. ق حالياً المعروف لهذا99.1%من الرنا متواليات من

مماثلة بوتوماك،Ethrlichia risticiiللإيرلخية) مطابقة(العامل حمى يسبب الذي الحي الكائن
Potomacالخيول مماثلة98.7%،لدى الرنا متواليات تـيالE. sennetsuللإيرلخيةمن

في بالعدوى الإنسان اليابانتصيب مشاדֲ. (Wen et al., 1996)غرب انتقالها يكون اًقد
الكلبيةلانتقال الدودية: الريكتسية المثقوبةNeorickettsia helminthoecaالرويكسية : عبر

السلمونية . Nanophyetus salmincola(Sonlsby, 1982)الثقباء
الانتقال وطرز العدوى للإ: مصدر بالنسبة العدوى مصدر الأخرىإن والثدييات نسان

الأسماك هو المالح(والطيور أو الآسن أو العذب الماء الذوانب) من خلائف بعدوى المصابة
بالطفيلي الن. الخاصة السمك تناول عادة الرئيسيـإن السبب هي جيداً المطبوخ غير أو يء
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الحدקֵي. الإنسانلعدوى نوعيcritical) الحرج(الثوي بسبب وذلك القوقع الطفيلي. تههو
الثا المتوسط للثوي انتقائية أقل النـيهو الأسماك أنواع من نوعاً يكون أن يمكن تـيالذي

قريدس حتـى أو المالح، أو الآسن أو العذب الماء في الماء. معين) جمبري(تتواجد تلوث إن
الطفيلي تطور دورة اتمام يؤكد الحيوان أو الإنسان الأثوياء. بمקֱفْرקְغَات الرئيسيةتتنوع النهائية

ال الطيور تكون الأنواع لبعض فبالنسبة الطفيلي، أنواع على اعتماداً علىتـيوذلك تتغذى
الإنسان أو القطط أو الكلاب تكون أخرى لأنواع وبالنسبة النهائية، الأثوياء هي . الأسماك

أنواعاً الأخرى النهائية الأثوياء البرتتضمن والحيوانات الطيور من الكثيرة علىتـيية تتغذى
. الأسماك

البرازية: التشخيص المادة في الطفيلي لبيوض المختبرية المشاهدة على التشخيص . يعتمد
لا منعملياً كل بيوض تمييز اليوكوغاويةيمكن المناسل وخلفية الخيفاء (,Zeilbigالخيفانة

بيوض1997) إلى الخصيةإضافة إن. OpisthorchisالخصيةومتأخرClonorchisمتفرع
الاظهار صعبة لكنها المعروفة المورفولوجيا من أكثر عليه مקֱعوקָلٌ معيارקִ للبيوض السطحية . البنية
للديدان الطاردة المعالجة بعد البالغة المثقوبات فحص طريق عن الأنواع استعراف .يمكن

المناعيةلا الاختبارات باستخدام الخيفانات داء تشخيص حول معلومات العدوىتوجد لكن ،
متصالبة تفاعلات وجود أظهرت بيوض10%:التجريبية مستضدات 35%والبلهارسيةمع

الخلاصة Hassan)للمتورقةالخاممع et al., 1989) .

الكامل: المكافحة الطهي إلى الهادف التثقيف طريق عن الإنسان عدوى من الوقاية يمكن
يمكن للمفرغات، المناسب والتصريف سبعةللأسماك حتـى حيةً الذوانب خلائف تبقى أن

الخلّ في مקֱلِّحקְتקֲ ما إذا أيام ولعدة المالح الماء في المحفوظة الأسماك في تتناول. أيام ألا يجب
الن السمك على الحاوية المخلفات أو النيئة الأسماك والقطط أنـالكلاب يمكن لأا يء،

ع تحافظ وبالتالي البيئة، وتلوקֵث بالعدوى العدوىتصاب دورة استمرارية . لى
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عـراجـالم
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الثقباوات NANOPHYETIASISداء

ICD-10 B66.8الأخرى النوعية المثقوبات عداوى
ICD-10 B66.8 Other specified fluke infections

المثقوبة: المرادفات بالسلمونElokominيةيلوكومينالإحمקֵى التسمم الحيوانات(، ). في
هو: السببيات المرض لهذا المسبب السلمونية) Troglotremaالكهفاء(الثقباءالعامل
salmincolaNunophyetusأنواع عدة تصيب الأجيال متناوبة صغيرة معوية مثقوبةٌ وهي ،

الإنسان وكذلك اللواحم، لها. من الجغرافي والتوزع بيولوجية اختلافات عدة على واعتماداً
هما نويعين تمييز تم السلمونية: فقد السلمونية شمالN. salmincola salmincolaالثقباء في
المتحدة، الولايات السلمونيةغرب سييبرياN. salmincola schikhobalowiوالثقباء في

الفيدرالية . وروسيا
والكلاب والراكونات والفهود والقطط للذئاب الدقيق المعى في البالغة المثقوبة تعيش

المنك السموקֵريات(وحيوانات جنس من فارضة الأخرى) حيوانات واللواحم يمكن. والثعالب
ال الطيور الإنسان تعدي أيضاًتـيأن الأسماك على أننوعا32ًهناك. تتغذى ثوياًيمكن يكون

تجريبياًطبيعياً المثقوبةأو ج. لهذه صغيرة الطفيليات 0.5 × ملم0.8  2.5(داًهذه ملم) 0.3 
لثويين تطورهاوتحتاج أجل من الفشقاوات. متوسطين فصيلة من القوقع هو الأول الثوي

Pleuroceridae .المتراكنة أنه على المتحدة الولايات في استعرافه تم  Goniobasisوقد

pliciferaالملحمية الخردلية Oxytrema plicifer, jugaونوع لكن؛O.siliculaوSiliculaضرب
غير زال ما تصنيفها أن سيبريا. محدديبدو أنه: في على القوقع استعراف الاسفنجيةتم الموزبקֵة

Semisulcospira cancellataالزلقة الملحميةS. laevigataوالموزبקֵة Jugaونوع

(Besprozvannykj, 1994) .الثا السلموننـيالثوي فصيلة من نموذج هو
Onchorhynchus, Salmo, Salvelinus).. .تو) الخ أقل الأخرىوبشكل الفصائل من اتراً

Lampreys, Cyprinidae, Cottidae)العملاق الهادي المحيط سمندل . (Soulsby, 1982))وأيضاً
ال لمدةتـيالبيوض الماء في تبقى أن ويجب مضغة ذات ليست النهائية الأثوياء براز في تطرح

200 الطفيل87  تشكل اكتمال حتـى و. يوم البيضة الطفيل يغادر القوقعثم يخترق
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ال الذوانب تشكّل لكي الريديات من جيلين إلى القوقعتـيوينقسم هذه. تغادر تسبح
والعضلات الكليتين في تتكيس وأخيراً الملائم السمك جلد وتخترق الجوار في الذوانب

آخر عضوٍ أي في وثانوياً ما. والزعانف، الذوانب خلائف ملم0.11بينتقيس
وتص0.25و قطراً خلالملم النهائي للثوي بالنسبة معديةً أنيوما11ًأو10بح وتستطيع ،

إلى تصل مدةٍ الحي السمك في السمك. سنوات5تبقى بابتلاع النهائي الثوي يقوم عندما
المعىـالن في النضج مرحلة إلى وتصل عنها التكيس يزال الذوانب خلائف على الحاوي يء

البيض بوضع . أيام8إلى5خلال) السקְرקֲء(وتبدأ
والحدوث الجغرافي السلمونيةتتوزع: التوزع السلمونية المحيطالثقباء ساحل طول على

أوريغون في رئيسي وبشكل المتحدة، للولايات اث. الهادي حوالي حالةنـيسקֱجلت عشر
عامبشرية حتـى البلد هذا Fritsche)في et al., 1989) 1989  .السلمونيةتتوزع الثقباء

Schikhobalowiأمور لنهر الجبلية الروافد طول وعلى ساخالين جزيرة من الشمالي القسم في
الشرقية سيبريا هذه. في طول على القرى بعض في الإنسان عدوى معدקֵل يصل أن يمكن

إلى الأول. 98%الروافد المتوسط الثوي أنواع وجود طريق عن الثقباوات داء توزع يتحدد
الولايات). القوقع( هوفي القوقع سيبرياOxytrema siliculaالمتحدة الاسفنجيةوفي الموزبة

الزلقة .والموزبة
الإنسان في كثيرة:المرض طفيليات وجود حالة في فقط سريرية تظاهرات العدوى تسبب
(Fang et al., 1991) .عام فريتشه قبل من درسوا الذين المرضى نصف وجود1989أبدى

لك فقط، يوزينيات معويةكثرة معدية أعراض من الآخر النصف شكا الأكثرالأ. نקֵ عراض
البط:هيتواتراً والألم والغثيان المزمن المحيطيةنـيالإسهال اليوزينيات  (Harrell andوكثرة

(Deardorff , 1992 .
عن الناجمة الخفيفية السلمونيةالعدوى الأعراضSchikhobulowiالثقباء نـييعا. عديمة

الذ بـالمرضى يقدر طفيلي حمل لديهم إسهال500ين من أكثر أو مثقوبة ألم،(43%)دودة
ليلي(16%)إمساك(32%)معدي . (16%)وإلعاب
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الحيوانات في المتكيس: المرض غير الطفيلي التكيس(يلتصق الدقيق) مابعد المعى بمخاطية
الكلاب المتحدة. في الولايات مختلفة: في طفيليات تحدث أن سطحياًيمكن أمعاء قدالتهاب

أبداً أعراضاً تحدث أولا عادة قليلة أعراضاً الطفيليات هذه تسبب لكن النـزف، . يسبب
حال أي يؤوي:على أن يمكنه أنه هو المتحدة الولايات في للطفيلي الرئيسي المميز الشيء إن

أو بالسلمون التسمم إلوكومينعامل المثقوبة . حمى
اسم بالسل(إن عن) مونالتسمم ناجم ريكتسيات داء فعلياً هو المرض لأن ملائم، غير

الدودية تسمماNeorickettsia helminthoecaًالرويكسية الريكتيسية. وليس هذه تصيب
فقط لكن. الكلاب الكلب؛ بمعى ويلتصق الطفيلي تكيس يزال عندما الحي الكائن يتحرر

العدوى على وتحافظ منعدية المثقوبة بيوض وخلالهاتخرج الذوانب خلائف تتشكل أن إلى
الأسماك في خلال. تبقى الكلاب في المرض وفقد7إلى5يتظاهر عالية بحمى العدوى بعد أيام

وخيم وزن وفقد معمم لمفية عقد وتضخم صفيحات وقلة مدمקֵى وإسهال وقياء تام شهية
إلى يصل وفيات المعالج10إلى7خلال90%ومعدل عدم حال في المناسبأيام الوقت في . ة
المثقوبة حمى مِقْرקְضElokominiaةليكومينالإتصيب وبنات ابن(الكلاب يشبه حيوان

مع) عرس بالاشتراك يحدث أن ويمكن والدببة، بالسلمون(والراكونات عن). التسمم وتنجم
الكومينية الرويكسية عنتـيالريكتيسية مستضدياً الدوديةتختلف أالرويكسية رغم ا،

نفسها بالطرق الوزن. تنتقل فقد أن رغم الإسهال من انتشاراً أكثر اللمفية العقد تضخم
هو المعالجة غير الحالات في الوفيات ومعدل أيضاً، . فقط10%وخيمקִ

س الروسيين-بيريايفي الباحثين مشاهدات على عدوى-واعتماداً تسبب أن يمكن
اللو البنية والجرذان والكلاب عنالقطط الناجمة والغرקְير السلمونيةن Schikhobalowiالثقباء

ومميتاً وخيماً أية. مرضاً تنقل سيبيريا في الطفيليات كانت إذا فيما يعرف لا أخرى جهةٍ ومن
أخرى . مكروبات

أيضاً مريضةً بالمثقوبة المنعدية الأسماك تصبح أن أسماك. يمكن من مختلفة أنواع تعريض تم
تجريبي السلمونيةاًالسلمون الاستعدادللثقباء من مختلفة درجات كانت. وأبدت عموماً

الأخرى المناطق في الأنواع من مقاومة أكثر الموطونة المنطقة في بين. الأنواع الموت يحدث
أول خلال رئيسي بشكل جسيمة لعداوى المعرקֵضة خلال24الأسماك أخرى، وبعبارةٍ ساعة،
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الذوانب وهجرة المرضياترغم. اختراق هذه مثل تسبب لا غالباً التدريجية العدوى أن
مرضية تأثيرات لديها الطفيليات أن على يتفقون الباحثين معظم فإن على) باثولوجية(الكثيرة
والغلاصم القلب مثل حياتية لأعضاء غزو حدث إذا وخاصةً قبل) الخياشم(الأسماك، من

المهاجرة الذوانب من كبير الاسم. عدد واختلالاًتبدي متقزماً نماءً بالعدوى المصابة فياك
السباحة على . (Millemann and knapp, 1970)مقدرדִا

الانتقال وطرز العدوى بعدوى: مصدر والحيوانات الإنسان من كل الثقباءيصاب
النالسلمونية السمك ابتلاع طريق جيداًـعن المطبوخ غير أو أنواع،يء وخاصة

المنعد الطفيلي،يةالسلمونيات ذوانب الآن- توجد. خلائف على-حتـى واحدة حالة
الابتلاع على بينة وجود دون بالعدوى المصاب السمك تناول عن الناجمة العدوى من الأقل

(Harrell and Deardorff, 1990) .
المثقوبة حمקֵى وعدوى بالسلمون التسمم مصدر المصابيةلوكومينالإإن السمك هو

المثق والبعدوى فإنتـيوبات التوضيح تم وكما خاصة، ريكتيسية بعدوى مصابة بدورها
المتحدة الولايات في فقط تحدث العداوى الفيدرالية. هذه روسية من كل في المناطق بعض في

المثقوبة توجد حيث المتحدة خلائف: والولايات بعدوى للإصابة مرتفع معدل يتواجد
ا أنواع وخاصة الأسماك في . لسلمونالذوانب

أو:التشخيص الإنسان براز في الطفيلي بيوض مشاهدة طريق عن التشخيص توكيد يتم
البيوض. الحيوانات 97تقيس  87 × 55 واضح35  غير صغير وصاد ولديها ميكرون

المقابلة الجهة في صغير عداوى. وفص توكيد اדֱهريالريكتسيةيتم الفحص طريق عن
الع من المأخوذة البنيةللخزعات مع الخلوية داخل الأجسام تشاهد حيث المصابة اللمفية قد
للريكتيسيات . النموذجية

غير: المكافحة السمك استهلاك بعدم السكان تثقيف هو الرئيسي الوقائي الإجرائي إن
عدم أو جيداً لكلاדֲمإالمطبوخ لأن. عطائه جداً فعالين غير السمك وتحميض تمليح أن يبدو

الذوا إلىخلائف تصل مدة الحياة قيد على تبقى أن ويمكن جداً، مقاومة فييوما165ًنب
حرارة درجة في المحفوظة . مئوية3الأسماك
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عـراجـالم

الخصية متأخرات OPISTHORCHIASISداء

ICD-10 B66.0

متأخر: السببيات هي المرض هذا الزباديعوامل opisthorchis viverriniالخصية

ا الهريومتأخر (Amphimeras Pseudafelineus،OpisthorchisوO. felineusلخصية

guuyaquilensis(،والقطط الإنسان لدى الصفراء قنوات في تسكن مثقوبة ديدانٌ وهي
ال الأخرى والحيوانات النتـيوالكلاب السمك التفريق. يءـتأكل غالباً الصعب من

متأخر أجناس بين الخصيةوOpisthorchisالخصيةما متأخرClonorchisمتفرع أنواع وبين
الخصيةوviverriniالزباديالخصية لاFelineusالهريمتأخر البالغة النماذج يمكنلأن
البالغية،تمييزها مقتبل أدوار أثناء المفرغ الجهاز في واضحة اختلافات توجد دورة. لكن إن
الخصيةتطور تطورمتأخر لدورة الخصمشاדֲة داءا(يةمتفرع الخصيةنظر متفرعات

Clonorchiasis (متوسطَيקֲن ثويקְيקֲن تحتاج والثا: حيث المستوطن النباتية القواقع هو نـيالأول
العذب الماء أسماك من متنوعة أنواع . هو

الزباديتقيس الخصية 12متأخر 2.5 × ملم7  ضارب1.5ٍ  لونٍ ذات وهي ملم
طازجة تكون عندما مغادرדִاتحتو. للحمرة عند التشكل كامل طُفيل على بيضة كل ي
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البالغ ضمنه. للطفيلي تشكّل حيث ملائم أول متوسط ثوي قبل من البيوض تبتلع أن يجب
أسابيع ستة إلى أربعة خلال والذوانب يكون. (Adam et al., 1995)الريديات أن يمكن

القواقع من الأربعة الأنواع من أياً الأول المتوسط  Bithynia siamensisالبيثينية: التاليةالثوي

goniomphalusأوB. s. siamensisأوB. (Digoniostoma) FunniculataأوB. laevis .
الذوانب إلىتـيال- تسبح عددها متوسط قوقع280يصل كل تجد-في حتـى
الثا المتوسط جلدهنـيالثوي الجلد. وتخترق تحت الأنسجة في متكيקֵسة تصبح بشكلثم

الذوانب خلائف مشكلةً الزعانف قاعدة في وغالباً إحداث. رئيسي، على قادرة تكون
الستة الأسابيع اية في النهائي الثوي في المتوسط. العدوى الثوي دور يكون أن يفترض

مثلنـيالثا الشبوط سمك من أنواع عدة من HampalaوCyclocheilicthysواحداً

لهذاالأ. Puntiusالبקֱنקֲطوسو النهائية والزبקֵادثوياء الإنسان هي civet(Felis viverrina)النوع

ال الأخرى والحيوانات والبرية الداجنة والقطط مخلفاتتـيوالكلاب أو الأسماك تأكل
الذوانب،. السمك خلائف على الحاوي السمك الأثوياء هذه تبتلع الطفيلياتعندما تتسرب

الإ ضمن الكيس وדִمن عشري إلىثنا الصفراء قناة عبر اليافعة الجديدة الطفيليات تلك اجر
أسابيع أربعة خلال البيوض بوضع وتبدأ تنضج حيث أصغر صفراوية تبقى. قنوات أن يمكن

إلى تصل مدةٍ . سنة20حيקֵة
تمييز يمكن الخصيةلا الزباديعنFelineusالهريمتأخر الخصية مرحلةمتأخر في

حياדִ. البلوغ دورة أنواعإن من قواقع تستخدم لكنها النوع، لهذا مشاדֲة الريانةا البيثينية
leachiBithyania)الناهمةBulimus(البيثينيקֵة ربקֵماinfataأو كثويB. tentaculataأو

أول أجناس. متوسط من العذب الماء أسماك أوLeuciscusأوBliccaأوBarbusتفيد
Tincaثان متوسط والكلابالأث. يـكثوي والقطط والخنازير الإنسان هي النهائية وياء
. والثعالب
وA. pseudofelineus4تقيس طولاً عرضا2ًملم القَيקֹوط. ملم هي النهائية الأثوياء

الذئب( يشبه والقطط(Canis latrans)) حيوان . والكلاب
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والحدوث الجغرافي متأخر: التوزع الزباديتتواجد وشمالخصية لاوس تايلاندفي شرق ال
تصيب حيث تقريبا8ًوفيتنام شخص شمال. (Khamboonruang et al., 1997)ملايين في

تايلاند بعدوى3.5أصيب: شرق التقديرات حسب شخص الخصيةمليون الزباديمتأخر
viverriniعام1965،4.5عام شخص (Bunnag and Harinasuta, 1984)1981مليون

7و شخص6  . (Lonharanu and Sornmani, 1991)1991عامملايين
قدرت ارتفاعات إلى التوطن المفرطة المناطق بعض في العدوى معدلات وصلت

السكان72%  87%بـ تعداد عام. من البشرية1981في للحالات الانتشار معدل كان
تايلاند شرق شمال في الخصية متأخرات داء السن35%من من عقد مرور بعد منلكن وات

عام دولي مكافحة برنامج المعدل1988وضع انخفض والتثقيف والمعالجة التشخيص يتضمن
من18.5%إلى يتراوح تموקֵجٍ مختلفة56%إلى5%مع مواضع  (Jongsuksuntigal andفي

Imsomboon, 1997( .
أن لاوس في التسعينيات بداية في أجريت دراسة القرى90%أظهرت في الذكور من

وكذلكالم البالغ الطفيلي بعدوى مصابين كانوا والشاردة36%مسوحة الداجنة القطط من
بينما قواقع0.5%المفحوصة الذوانبB. s. goniomphalusمن على تحتوي كانت

الذوانب7و خلائف على تحتوي كانت الشبوط من عداوى0.6%كانت. أنواع من فقط
بينما خطيرة خف66%الإنسان كانت Giboda)يفةمنها et al., 1991) .لاحقة دراسةٍ في

أن أصل37.5%وجد منعدينطفلا128ًمن كانوا لاوس شرق جنوب قرى في
(Kobayashi et al., 1996) .

الهرקֵييوجد الخصية السوفيمتأخر الاتحاد أار وأحواض بحيرات مثلتـيقرب السابق
ودنيبر وكازاخستان سيبريا وسط في الموجودة كاماتلك ور في. الأدنـى أصغر بؤر هناك

توجد أن المحتمل ومن الشعبية، الديمقراطية كوريا وجمهورية أوروبا ووسط وجنوب شرق
أيضاً والفيليبين واليابان الهند هذه. في بعدوى مصاب شخص مليون من أكثر أن يقدקֵر

المفرطة. المثقوبة المناطق بعض في جداً عالٍ بالعدوى الإصابة ليسمعدل سبيريا، مثل التوطن
الهائمين السكان لدى البدو(فقط المناطق) الرحקֵل، في يعيشون الذين الناس بين أيضاً لكن

تولبولسك. الحضرية مدينة في دراسة الحرب) سيبريا(أجريت انتهاء من قليلة سنوات بعد
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أن وقدקֵرت الثانية مقابل83%العالمية منعدين كانوا السكان ومن100%من 90%القطط

المفحوصة الكلاب كازاخستان. من أن: في الأسماك100%وجد أنواع بعض نماذج من
الذوانب خلائف على حاوية ال. كانت جداًتـيالقواقع كثيرةٌ الأول المتوسط الثوي تشكّل

مرتفع بالعدوى إصابتها ومعدل محددة، موطونة مناطق ما. في أورال منطقة في دراسة أجريت
عامي في1991و1986بين العداوى كشفت المفحوصين،30%إلى10%حيث السكان من

جنس0.2%و من القواقع الشبوط73%إلى12%وCodiellaمن . (Tsybina, 1994)من
أاA. pseudofelineusوجدت على ووصفت أولاً الإنسان الخصيةفي متأخر

guayaquilensisب بيدرو أبرشيקֵة مقاطع. في في مولوكوميز الإكوادوربـية وجدت. في
في الطفيلي من7.3%بيوض المأخوذة البراز عينات المنطقةشخصا245ًمن بمعدل(في

من إلى4%يتراوح المدينة مركز المحيطية32%في المواضع أن). في وجد نفسها الأبرشيקֵة وفي
أصل3 الطف100من يتواجد لم بينما الطفيليات، لديها كان مفحوص أيكلب لدى يلي

أصل من في. مفحوصاًخنـزيرا80ًخنـزير متعددة حيوانية أنواع لدى المثقوبة وجدت
كاتارينا(البرازيل المتحدةوالإ) سانتا والولايات وبنما ،(Artigas and Pérez, 1962)كوادور

العام منذ الأنواع1988ولكن هذه عن إضافية تقارير أي تتوفر . لم
الإنسان في التهاب: والحيواناتالمرض تسبب كما الكبد، ضخامة العدوى تسبب
الصفراء قناة الحالاتpericholangitisحوائط معظم قنوات. في في محصورة التغيرات هذه

وال والكبيرة، الحجم المتوسطة قبلتـيالصفراء من المحتلّة المقرקֵات نفسه الوقت في تشكّل
بين. الطفيلي الصغيرة القنيات تتعرض التغيراتلا لهذه هو. الفصيصات شيوعاً الأكثر الضرر

ورمية غدية واستحالة وتكاثر وتوسקֵف تنسج فرط مع القنوات الظهاريةتوسع للخلايا
والسرطانات المزمن المرارة والتهاب المرارة توسع يحدث الضام، بالنسيج الجدار وارتشاح

فقط لبالغين Riganti)لدى et al., 1989) .المر المثقوباتأعراض داء في لما مشاדֲة ض
عن الناجم الصيالكبدي الخصية ومدةنـيمتفرع الطفيلي الحمل من كل على ويعتمد

عديمة: عموماً. العدوى تكون العدوى فإن فقط الطفيليات من قليل عدد يوجد عندما
الصفراوية للشعيرات كبير ضرر وجود احتمال رغم ذو. الأعراض، الطفيلي الداء يترافق
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الكبد وضخامة وصداع ووهن معتدل ويرقان البطن وتطبل وإسهال حمקֵى مع المتوسطة الشدة
للطحال منفعل المزمنة. واحتقان الحالات في صفراوي وركود ميكانيكي انسداد يحدث قد

الصفراوية الأقنية التهاب مع ثانوية عداوى إلى بالإضافة كبير طفيلي حمل مع المترافقة
الأقنية وعيانيةوالتهاب مجهرية خراجات وتشكل والكبد غزو. الصفراوية أيضاً يحدث قد

ن للالتهاب يؤدي جسيماًـللبنكرياس الطفيلي الداء يكون عندما البنكرياسيקֵة للقنوات . زلي
عن الناجمة العداوى تؤدي ما الهرקֵيغالباً الخصية حطاطيمتأخر حمامي طفح المعتقد. إلى من

الخصيةأن الطرقتلعبمتأخرات سرطانات وخصوصاً الكبد سرطانات تطور في دوراً
في. الصفراوية السرطان من النمط وهذا العدوى بين وثيقة علاقة وجود مشاهدة ورغم

دون السرطان لانتشار عالية معدلات ذات أيضاً مناطق توجد فإنه بالطفيلي، الموطونة المناطق
الطفيلي Sinawat)وجود et al., 1991; Holzinger et al., 1999) .

موطونة منطقة في أجريت دراسة الاشخاص: في في أقل الطفيلي أضداد مستويات كانت
البيوض، يطرحوا لم الذين الأشخاص مع مقارنةً برازهم في الطفيلي بيوض وجدت الذين

على الكشف هذا العدوىفسקֵر هذه أن على بنيةٌ محصקֵنةأنه مناعة Akai)تنتج et al., 1994) ،
ثابتةً تصبح الكبد في الطفيليات وعدد البراز عينات في البيوض وعدد الانتشار معدل لكن

البالغين Sithithaworn)لدى et al., 1991)قد كما بالعمر، التقدم مع انخفاضها من بدلاً
محصنة مناعة وجدت إذا يحدث أن . يتوقع
الانتقال وطرز العدوى ال: مصدر والأثوياء الإنسان عنيصبح منعدين الأخرى نهائية

الن السمك تناول الذوانبـطريق خلائف على والحاوي جيداً المطبوخ غير أو يحدث. يء
الأ تواجد حال في فقط الإنسان في الخصية متأخرات واדֱفّفداء الملائمة المتوسطة ثوياء

الشمس أخرى. بأشعة مناطق إلى الطفيلي المنعدون المسافرون يحمل قد وجدت. لكن
الأخرى الآسيوية البلدان في التايلانديين العمקֵال بين بالعدوى الإصابة من عالية . معدلات

عام أجريت دراسة انتشار1987كشفت نسبة وجود المتحدة الولايات عداوى0.6%في من
الخصية الخصيةومتأخر البراز216.275فيمتفرع فحوصات Kappus)من et al., 1991) .

الإنسا أن المناطقيعتقد في الطفيلي حياة دورة على الحفاظ عن الرئيسي المسؤول هو ن
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بيوض على الحاوي ببرازهم والبحيرات الأار يلوثون الناس أن باعتبار التوطن المفرطة
ال. الطفيلي الرئيسية الأسماك الهريتنقلتـيأنواع الخصية المتأخر وتلك تـيللإنسان

لخلائف انتشارات أعلى على هيتحتوي Tinca tincaوIdus melanotusالذوانب

تايلاند. T. vulgarisو ال: في ذوانبتـيالأسماك بخلائف منعدبة الخصيةوجدت متأخر
هيالزبادي PuntiusوالبنطوسHampala dispurوCyclocheilicthys siaja: غالباً

orphoidesمن يتراوح عدوى الأولى(51%بمعدل الأنواع الأنواع(74%إلى) في في
). الثانية

الإنسان عن مستقل بشكل الطبيعية الطفيلي حياة دورة على الحيوانات تحافظ أن . يمكن
السوفي الاتحاد في المناطق إحدى في أنتـيوجد كانت85%السابق المفحوصة القطط من

الن السمك يتناولون لا لأم السكّان بين حالات أي تكشف لم لكن هناكـمنعدية، .يء
السواقي إلى الأار ضفاف على تضعه الذي الحيوانات براز جرف بواسطة)القنوات(يتم

. المطر
بواسطة: التشخيص أو البراز في البيوض إظهار على المخبري التشخيص طرائقيعتمد

الإ مسبار بواسطة أو عشريالتثفل بيوض. ثنا الخصيةإن جداًمتأخر النوعي(ثقيلة الثقل
الأعلىولا) 1.2814 النوعي الثقل ذي الصوديوم بنترات المشبקֵع المحلول في بسرعة تعوم

(Harnnoi et al., 1998) (1.4) .المناعية الاختبارات بين مقايسة:من اختبار غالباً يستخدم
بالأن المرتبط المناعي أجل). الإليزاELISA(زيمـالممتز من المستخدمة المقايسات أظهرت

أضداد الخكشف الزباديمتأخر معتدلصية بشكل عالية ولكن) 92%إلى91%(حساسية
كانت .فقط80%إلى70%النوعية

وهي الأخرى العداوى من واسع مجال مع المرضى لدى المتصالبة التفاعلات : شوهدت
الخراطي البشريةAscaris lumbricoidesنـيالصקְفَر الكيسية Blastocystisوالمتبرعمة

hominisا المتثاقبةوجانبية تصوراتالموأنواعParagonimus heterotremusلمناسل
Plasmodium sppالبلهارسياتأو البرازيةSchistosoma sppنواع والأسطوانية

Strongyloides stercoralisالشريطياتوأنواعTaenia sppالحلزونية والشعرينة
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Trichinella spiralisالذيل الشعرية إلىTrichuris trichiuraوالمسلّكة بالإضافة
yeasts(Sakolvareeوالخمائرancylostomesنكليستوماتالأ et al., 1997) .استخدمت

الاستقلا المستضد كشف דֲدف الإليزا اختبار في النسيلة الأحادية الخاصبـيالأضداد
الزبادي الخصية أعبمتأخر حساسية عن الاستخدام هذا أثمر وقد البراز، عينات بشكلفي لى

العداوى كشف على قادر أنه على برهن كما البراز، عينات في البيوض مشاهدة من خفيف
مفرد نموذج أساس Sirisinha)على et al., 1995) .

مكافحتها: المكافحة يجب عدوى الخصية متأخرات في. داء السكان تعداد ثلث أن قُدِّر
بالعدوى مصاب 7(تايلاند شخص6  مام60%): ملايين أعمارهم تتراوح بيننهم

60 الإعاما15ً  سن بـ. نتاجوهو المصابين هؤلاء عن الناجم المدخول نقص 65ويقدر

بـ الطبية بالعناية يتعلق فيما المباشرة التكلفة تقدر كما سنة، كل أميركي دولار 19.4مليون

أمريكي دولار . (Loaharanu and Sornmuni, 1991)مليون
مكاف هيتستلزم متبادلة علاقة ذات استراتيجيات ثلاث الخصية متأخرات داء : حة

البيئة تلوث انقاص דֲدف العرضية العداوى ذوي المرضى ومعالجة الصحي. تشخيص التثقيف
الن السمك استهلاك لانقاص الاختطار ذوي البرازـللسكان من الصحي غير والتخلص . يء
م الملائم التخلص أجل من التسهيلات المفرغاتتحسين  (Jongsuksuntigul andن

(Imsomboon, 1998 .الشمالية الأجزاء في الموطونة المناطق في الاستراتيجيات هذه طُبقت
تايلاند من الشرقية . والشمالية

من الشرقي الشمال في العداوى انتشار معدل في انخفاض على1981عام35%حدث
من1991عام%18.5 تتراوح اختلافات  (56Jongsuksuntigul and%لىإ5%مع

Imsomboon, 1997(،الشمال في معتبر بشكل الانتشار معدل ازداد فقد ذلك يبدو. ورغم
التوعية هو الأضعف الرابط الن: أن للسمك المنتظم الاستهلاك منـانخفض 7%إلى14%يء

عامي بين ما السكان حين42%لكن1990  1994من من تناوله في استمر . لآخرمنهم
داء أن باعتبار المفرغات من الصحي التخلص أنظمة في المستمر النقص هو آخر ضعيف رابط
هذه تنفيذ يصعب حيث المنخفض المدخول ذات الريفية المناطق في يسود الخصية متأخرات

. الاستراتيجية



وادات (الأدواء الديدانية) : أدواء المثَْقوبات210 الدُّ

الشخصي للتحصين فعال: بالنسبة السمك الحرارة. طهي تقتل10درجات دون وما م
خلالخلا الذوانب التراكيز5ئف ذات الملحية والمحاليل تخرקֵדֲا15%أو10%أو5%أيام،
قوקֵדִا) أيام3إلى10(خلال حسب فيالباحثونأقر. وذلك الشبوط أسماك حضانة أن الروس

الأستيك بالمنـزل(6%حمض المعد معتبر4لمدة) الخل بشكل يزيد تمليحها قبل ساعات
ق على الملح الخاصةقدرة الذوانب خلائف الهرקֵيتل الخصية تشعيع. بمتأخر أيضاً اقترح وقد

بـ تقدر مشعة بجرعة أنتـيوالkGy 0.1السمك دون الذوانب تخريب في فعالة أا أثبت
للحواس المنبهة العضوية الخواص على  (Loaharanu andللطعام(organoleptic)تؤثر

Sornmani 1991( .أخرى جهةٍ بالعدوىوب،ومن ويصاب يعود ما غالباً الإنسان أن اعتبار
المعالجة بعد عام،قريباً هينـز أشار آذار1994فقد شهر خلال تקֱعطى أن يجب المعالجة أن إلى

أصغرياً) مارس( بالعدوى الإصابة اختطار يكون . حيث
عـراجـالم



211 داء جانبيات المناسل

المناسل جانبيات PARAGONIMIASISداء

ICD-10 B66.4

الناجمة: رادفاتالم العدوى الرئوية المثقوبة مرض المتوطن الدم نفث الرئوي المثقوبات داء
نوع المناسلعن . Parogonimusجانبية

جنس: السببيات من المثقوبات عن المرض هذا المناسلينجم بلير. جانبية ورفاقهأشار
وجود(1999) إلى المفصקֵلة المراجعات إحدى انوعا50ًفي هذا ليستمن أنه رغم لجنس،

مصدوقة من. validكلها التالية التسعة الأنواع المناسلسجلت الإنسانجانبية : لدى
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الأفريقية. 1 المناسل عامجانبية منذ الاستوائية وغينيا العاج وساحل الكاميرون ،1976في
والقوارض الكلاب وتجريبياً أيضاً، النسانيس تصيب .كما

الم. 2 المناسل الشعبيةP. heterotremusتثاقبةجانبية الديمقراطية لاو وجمهورية الصين في
عام منذ والأرانب1970وتايلاند الكلاب وتجريبياً أيضاً، والقوارض القطط تصيب .كما

الكلكوتية.3 المناسل عامP. kellicottiجانبية منذ المتحدة الولايات تصيب1986في كما ،
والcanidsالكلبيات القوارضوالقطط وتجريبياً أيضاً، والماعز والخنازير الأخرى .لواحم

المكسيكية.4 المناسل البيروفيקֵة: المرادفات(P. mexicanusجانبية المناسل جانبية
P. peruvianusالإكوادوريקֵة المناسل كولومبيا)P. ecuadoriensisوجانية في
والإ والهوكوستاريكا وغواتيمالا والسلفادور ونيكاراغوايكوادور والمكسيك ندوراس

عام منذ وفينـزويلا والبيرو الوخفيات1983وبنما تصيب كما ،marsupials

والقطط الكلاب وتجريبياً البرية، واللواحم .والنسانيس
المناسل.5 عامP. miyazakiiجانبية منذ اليابان البرية1992في اللواحم تصيب كما ،

الكلاب وتجريبياً والقوارضوالخنازير، .والقطط
المناسل. 6 عامP. ohiraiجانبية منذ اليابان والخنازير،1988في البرية اللواحم تصيب كما ،

والأرانب والقوارض والقطط الكلاب .وتجريبياً
المناسل.7 عامP. skrjabiniجانبية منذ الصين واللواحم1975في النسانيس تصيب كما ،

وا الكلاب وتجريبياً والقوارضالبرية، .لقطط
الجانبين.8 الرحمية المناسل والغابونP. uterobilateralisجانبية العاج وساحل الكاميرون في

عام منذ ونيجيريا وليبريا البرية،1973وغينيا واللواحم والكلاب النسانيس تصيب كما ،
والقوارض والقطط الكلاب .وتجريبياً

الفسترمانية. 9 المناسل الجزئي(P. westermaniجانبية الفيليبينيةالمرادف المناسل جانبية
P. philippinensis (لاو وجمهورية واليابان واندونيسيا والهند والكابون الصين في

وروسيا كوريا وجمهورية والفيليبين الجديدة غينيا وبابوا ونيبال الشعبية الديمقراطية
التا القرن منذ وفيتنام وتايوان وساموا واللواحمالفيدرالية المكاك تصيب كما عشر، سع
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وتجريبياً الشكل، والوزקֵية الشكل الدجاجية والطيور والقوارض والخنازير والداجنة البرية
. الأرانب

مع مشاركتها تمييز وتم السابق، القرن من الستينات في الأنواع هذه معظم وصفت
الت في واحدة حالة وفي والثمانينات، السبعينات منذ هو. سعيناتالإنسان الملاحظ الاستثناء

الفسترمانية المناسل عامتـيالجانبية بشري طفيلي أا على تمييزها حقيقة. 1880تم إن
عن المعلومات معظم تكون لماذا وتوضح الأعظم توافرها تعكس جداً مبكراً اكتشفت كوا

البشريداء المناسل النوعجانبيات هذا إلى الوا. تشير توزعها العاليويسبب وانتشارها سع
تعتبر الملحوظة الفسترمانيةوإمراضيتها المناسل لصحةالمناسلةجانبينوعجانبية أهمية الأكثر

يليها المتثاقبةالإنسان، المناسل الثالثجانبية المركز المكسيكيةوفي المناسل أقلجانبية بتواتراً
ما تزال(García and Bruckner, 1997)نوعاً ما لكن الأهمية؛؛ نفس لها أن على تקֱقَيקֵم أنواعקִ

من أنواع أربعة الغربية أفريقيا في حديثة دراسة وجدت المناسلمثلاً الإنسانجانبيات لدى
الإفريقيةوهي المناسل الرحمية،جانبية المناسل مشابهالجانبينوجانبية المناسلونموذج لجانبية

جنسالفسترمانية من مميز غير نوع الحقيقيةوسابقاً المناسل Euparagonimusجانبية

(Cabaret et al., 1999) .ذلك من أكثر الصيغة: بل وثلاثية ضِعקֲفَانية أشكال شوهدت
من الفسترمانيةالصبغية المناسل أنواعاًجانبية تشكّل كانت إذا فيما بعد يتحدد ولم آسيا، في

Bliar)مختلفة et al., 1999).متوا تحليل أظهر الدناأخيراً أنواعDNAلية ضمن فئتين وجود
الفسترمانية المناسل كوريا: جانبية وجمهورية واليابان الصين في تتواجد شرقية شمالية الأولى

وتايلاند والفيلبين ماليزيا في تتواجد جنوبية والثانية Bliar)وتايوان، et al.,) 1997 .
المناسل جانبية بالمثقوبات لون ذات تقيسضانـيطفيليات الشكل بيضوية للحمرة رب

8حوالي و4  عرضاً 16ملم و7  طولاً 5ملم رئ2  في تسكن ثخانة، الثويتـيملم
متوسطين. النهائي ثويين إلى تطورها دورة والثا: تحتاج قوقع هو شبوطنـيالأول crabهو

سرطان أو العذب الملائمcrayfish الماء العذب الإنسا.الماء من كل الأخرىيعتبر والثدييات ن
اللواحم- رئاדִا-خاصة في الطفيلي تקֱؤوي حيث النهائية الأثوياء . هي
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الطفيلي البلغ2.000إلى1.000يضع طرد طريق عن تطرح يومياً إذابيضة البراز في أو م
الإ ابتلعت القصبيةما يرقات. فرازات وتشكل تطورها تتابع فإا الماء إلى البيوض وصلت إذا

خلالمهدקֵ يفقس طفيلاً أو دورة3بة ضمنه يتابع قوقع عن باحثاً ويسبح تقريباً أسابيع
ضمنها. حياته الحياة دورة بمتابعة القواقع من فقط محددة أنواعקִ لجانبيةالنسبةبف: تسمح

الفسترمانية أجناسالمناسل من أنواع هي والبروطيקֵةالقواقع MelanopidesوBrotiaالموزקֵبة

ش جنوب آسيافي الفيدراليةوالملحميةرق روسيا المتغايرةبالنسبة. في المناسل القواقعلجانبية
أجناس الجديدةOncomelaniaالقوتمةهي تايلاندNeotriculaوالدرقلة الدرقلةوجنس،في

Triculaالصين المكسيكيةبالنسبة. في المناسل أجنالجانبية هي القوتمةالقواقع س
OncomelaniaسنمةوالمAroapyrgusوالبيرو والمكسيك والأكوادور كوستاريكا . في

فاعلة وسيلة بواسطة القوقع يغزو الطفيل كان ثوياً) نشيطة(ولما يجد أن فعليه عادةً
طاقته نفاد قبل يومين أو يوم خلال إلى. متوسطأ يستحيل الملائم القوقع الطفيل يخترق حالما

ض تتولد الأبواغ كيسة يسمקֵى الكيسٍ اليافعة المثقوبات الريديקֵاتتـيمنها تعطي. تسمקֵى
اليافعة الأشكال تتكون ومنها الأبواغ كيسة ضمن الريديات من ثانياً جيلاً الريديات هذه

ال الذوانب وتدعى الكيسةتـيالحديثة، من ضمن. تبرز اليافعة بالمراحل الخاص التعدد هذا
اليرقات بتناسل إليه يشار الطفيلياتpedogensisالقوقع عدد كبير، وبشكل يزيد، الذي

الحيوي كموا يزداد وبالتالي بيضة كل تنتجه أن. الذي يمكن الطفيليات من كبيراً عدداً إن
للقوقع بالنسبة مميتاً بعد،يكون القوقع عن الذوانب 13تتخلّى علىأسبوعا9ً  يعتمد وهذا

حيو عن بالبحث لتبدأ والرطوبة، الحرارة يكوندرجة أن يمكن ضمنه؛ تتكيس قشري ان
بالنسبة الفسترمانيةالقشري المناسل أجناسنوعاًلجانبية البطمونأوCambaroides:من

الياباأوCeylonthelphusaأوCandidiopotamonالمبيض النهر أوEriocheirنـيسرطان
GeothelphusaأوHuananpotamonالمعزولأو أوIsolapotamonالبطمون

Marcobrachiumمالاياأو نظيرأوOziothelphusaأوMalayapotamonبطمون
أوPotamonطمونالبأوPotamiscusأوParathelphusaأوParapotamonالبطمون

ProcambarusأوSiamthelphusaالجيأو SundathelphusaأوSinopotamonبـيالبطمون

المنوبالنسبة. Varunaأو المتثاقبةلجانبية هي: اسل القشريات أوEsanthelphusaأجناس
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Larnaudiaمالاياأو البطمونأوSiamthelphusaأوالبطمونأوPotamiscusأوبطمون
المكسيكيةبالنسبة. يـالجيب المناسل هي: لجانبية القشريات أوHypoloboceraأجناس

OdontothelphusaأوPseudothelphusaأوPtychophallusأوZilchiopsis .
نوع من الذوانب خلائف المناسلوجدت للكلابSkrjabiniجانبية بالنسبة المعدية

في نادرةRana boulengeriضفدعالوالقطط حالاتٍ في الصين أن. في الذوانب تستطيع
عند أيضاً بالعدوى مصاباً يصبح أن يمكن القشري أن كما القشري، فاعل بشكل تخترق

المنعدية) ولهتنا(أكله يحيط. القواقع فإنه القشري غلاصم أو عضلات إلى الطفيلي يأوي حالما
الذانبة خليفة إلى ويتحول مقاوم بغلافٍ عدة. نفسه الموضع هذا في هذه الذانبة خليفة تبقى

النهائي للثوي معدية تصبح أن إلى . أسابيع
الم شبوط أسماك أكل طريق عن منعدياً النهائي الثوي الحاويةيصبح السرطان أو العذب اء

الذوانب؛ خلائف وتخترقعلى غلافها من تتحرر المعى إلى الذوانب خلائف تصل حالما
الجنبة جوف إلى الحجاب عبر דִاجر ثم أيام عدة الصفاق جوف داخل لتبقى المعوي . الجدار

ا للمسالك الملتحمي النسيج في تتكيس حيث الرئتين وتغزو أزواجاً تشكل وتبدأهناك لهوائية
بعد البيوض 10بوضع مثقوبات8  أن رغم الأولية، العدوى من المناسلأسابيع هيجانبية

الصبغية الصيغة الثلاثية الأشكال باستثناء وظيفياً الجنس وحيدة فإا مورفولوجياً خنثى
الفسترمانية المناسل تקֱخקְصקֵبتـياللجانبية الطفيليا. ذاتياً) تקֱلقّح(لا التـيتستمر اليافعة ت

البالغةلا الطفيليات أما أكبر، ضرراً وتسبب الرئتين أو الجنبة جوف في بالحركة قريناً لها تجد
عادةً أزواج شكل على فتتواجد الرئوية الأكياس . ضمن

الملائم الثوي قبل من الذوانب خلائف تקֱبتلع أو-عندما الخنـزير المثال سبيل على
البرקֵ القارض أو الط-يالأرنب مستفيدةًفتبقى ذلك من أكثر تتطور أن دون ضمنها يليات

تمريرياً أو ناقلاً ثوياً باعتباره الحيوان هذا البري. من الخنـزير أن (Sus scrofaيبدو

leucomystax(بالنسبة تمريري ثوي الفسترمانيةهو المناسل المناسللجانبية وجانبية
miyazakil .

البشرية العدوى النيءعקֱزِيت البري الخنـزير لحم ابتلاع إلى اليابان في كايوشو جزيرة في
الطفيلي من اليافعة الأشكال على . (WHO, 1979)والحاوي
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والحدوث الجغرافي المناسلتتواجد: التوزع العداوىجانبية تحدث العالم، أنحاء جميع في
وآسيا والأمريكيتين أفريقيا في الج. البشرية التوزع توضيح التم للأنواع تصيبتـيغرافي

السببيات في سابقاً آسيا. الإنسان شرق وجنوب شرق هي أهميةً الموطونة المناطق أكثر
وتايلاند كوريا وجمهورية والفيلبين الشعبية الديمقراطية لاو وجمهورية واليابان والصين

السوفي للاتحاد البحرية والمقاطعات معزولتـيوتايوان بؤر وهناك والفيتنامالسابق، الهند في ة
السب. أيضاً العامل هوبـيإن المناطق هذه جميع في الفسترمانيةالرئيسي المناسل لكنجانبية ،

مستقل بشكل أو معاً إمקֵا أخرى أنواع البلدان بعض في عام. توجد توسكانو أن1995قدקֵر
آسيا20 في منهم ملايين عدة بالعدوى، مصاب العالم في شخص السكانقُدקֵ. مليون عدد ر

بـ كوريا جمهورية في شخص1  1.5المنعدين عدة. مليون في أجريت دراسة أظهرت
هو بالعدوى الإصابة معدل أن تايلاند من أصل6.5%مقاطعات تم503من أشخاص

تايوان. فحصهم هو: في المدارس أطفال بين الإصابة حالات عدد وسطي 1.6%كان

(Malek, 1980) .من استعراف أنتم ووجد فيتنام في كبيرة موطونة مريضا155ًمن44طقة
رئويمصاباً(%28) عدوىبمرض لديه كان المناسلمزمن Queuche)بجانبية et al., 1997) .

العالمية الحرب أثناء ارتفع قد كان حيث حاد، بشكلٍ اليابان في العدوى انتشار معدل انخفض
بسرعة وبعدها الفي. (Nawa, 1991)الثانية المسوحات موطونةتـيأحد منطقة في أجريت

الكاميرون بيوض: في وجود والبراز القشع فحص المناسلأظهر من5.6%فيفريقيةالأجانبية
من900 أقل أعمار في السكان بين الأعلى المعدلات وكانت مفحوص، سنة20شخص

(Kum and Nchinda, 1982) .عدوى حالات تميل نيجيريا شرق الرحميةجانبفي المناسل ية
داءالجانبين حالات عدد لكن فرادي، بشكل المناسلللحدوث مקֱعקֲتקְبرجانبيات بشكل ازداد

ال الأهلية الحرب وبعد عاميتـيأثناء بين ما شקֱخקֵصت1967  1970حدثت وقد 100؛

واحد جامعي مستشفى في من(Nwokolo, 1972)حالة المأخوذة القشع نماذج أظهرت ،
بيوض66أنضاًمري69 لديهم كان الرحميةمنهم المناسل كان3والجانبينجانبية منهم

بيوض الأفريقيةلديهم المناسل حالات. (Voelker and Nwokolo, 1973)جانبية شوهدت
وغينيا ليبريا في . معزولة
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هو اللاتينية أمريكا في الإنسان يعدي الذي الرئيسي المكسيكيةالنوع المناسل . جانبية
ا من بشرية حالات والإشوهدت وكوستاريكا كولومبيا في والسلفادورلمرض يكوادور
والبيرو والمكسيك ليما(والهندوراس شمال الساحل طول وعلى كاجاماركا في). في

عن: يكوادورالإ التبليغ ما511تم عاميحالة 1969بين عامي1921  بين 1976أما  1972

وجدت أرب316فقد في ماناحالة مقاطعة في كانت معظمها البلد، هذا في مقاطعات بـيع
(Arzube and Voelker, 1978) .الإ غرب شمال في أجريت دراسة أن: يكوادورفي وجد

و%43 منعدية كانت العذب الماء سرطانات قشريات62%من إليها تأوي المياه مجاري من
حوالي. (Vieira, 1992)منعدية كاجا20شخקֵصت في التبليغحالة تم وبعضها بالبيرو ماركا

المكسيك في عدوى. عنها في منه عرضاً أكثر الدنيا الثدييات في الطفيلي توزع مجال إن
السكان لدى الأكل عادات على تعتمد الإنسان عدوى انتشار أن باعتبار . الإنسان

الإنسان في مثقوبات: المرض المناسلتقيم رئيسيجانبية بشكل الرئتين وقتيم. في ضي
متنوعة الفترة هذه مدة أن رغم الأعراض وظهور الذوانب خلائف ابتلاع بين يمكن. طويل

الجنبة جوف في لها قرينٍ عن وبحثها الرئتين باتجاه هجرדִا أثناء ضرراً الطفيليات تسبب أن
منتبذة مقرקֵاتٍ في مستقرةً تصبح عندما وأحياناً الرئتين، في تكيسها الدر. وأثناء اساتأظهرت

ال تسببتـيالتجريبية أن يمكن الرئتين باتجاه الطفيليات هجرة أن الكلاب على أجريت
مهماً بط. ضرراً ألم يحدث قد الطور هذا وإسهالنـيخلال شائع. وحمקֵى الجنب مرض إن
عداوى الفسترمانيةفي المناسل انصبابجانبية عن عبارة تكون ما وغالباً البارزة. ، الأعراض

الرئويجانلداء المناسل المصطبغبيات اللزج والقشع الصدري والألم المنتج المزمن السعال هي
الحمى وأحياناً التمرين. (Im et al., 1993; Kagawa, 1997)بالدم، يسبب أن يمكن

ملاحظة الأكثر العلامة يعتبر الذي دم نفث الشديد شائعة. الفيزيائي اليوزينيات .كثرة
من قليل عدد يؤثر معلا يتعارض ولا المريض صحة على واضح بشكلٍ الرئتين في الطفيليات

الروتين من. يـالنشاط الصبغية الصيغة الثلاثية الفسترمانيةالأشكال المناسل أكبرجانبية
ال الظلال ثلثا يتوضع أيضاً، أكبر ضرراً وتسبب أكبر كيساتٍ وتنتج تظهرتـيحجماً

الوسط الأجزاء في الشعاعي القمةبالتصوير في تشاهد ما ونادراً الرئتين من والسفلية إن. ى
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وخطورةً تواتراً الأكثر المنتبذ الفسترمانيةالتوضع المناسل الدماغ؛لجانبية في قدهو لكن
البطن وأعضاء وجوف الجلد تحت والنسيج الصدرية والعضلات النخاع في الطفيلي يتواجد

ااعتماداً. أيضاً الحالات عن تقارير الأمريكيتينعلى من الدماغ: لواردة إصابة حدثت فقد
غير أخرى أنواع عن ناجمة طفيلية الفسترمانيةبعدوى المناسل كوريا. جانبية جمهورية -في

التوطنتـيال مفرطة منطقة داء- تعتبر حالات عدد الدماغييקֱقدر المناسل جانبيات
عام5.000بـ كل في لدا. حالة مشابه الأعراض مبحث معإن الدماغي المذنبة الكيسات ء

جاكسو وصرع واختلاجات ابصاريةنـيصداع واضطرابات وخزل نصفي يحدث. وشلل
البطداء المناسل مخاطينـيجانبيات إسهال مع يتشارك وقد المنطقة، هذه في كليلاً ألماً

المعوية المخاطية تقرح عند المواضع. دموي في المصاب العضو حسب الأعراض تتنوع
. خرىالأ

الناجمة العداوى في ويسود الشديد، اليوزينيات بكثرة الجلد تحت العقيدي الشكل يتميز
المناسلعن الصينSkrjabiniجانبية فيفي المتثاقبة المناسل الشكل. تايلاندوجانبية هذا

الجلدي اليرقات هجرة لداء سريرياً شيوعاً. مشابه الأكثر التظاهرات جانبيةإن لعدوى
والعينيةSkrjabiniاسلالمن الجنبية الآفات هي الجلد تحت الهاجرة العقيدات إلى بالإضافة

والكبدية؛ والتامورية نسبياًوالدماغية نادرة الرئوية الأعراض تكون حالات. بينما شوهدت
في وذلك الجلد وتحت بالمثانة المحيط والدهن والكبد الدماغ في المنتبذ المناسل جانبيات داء من

اللاتينيةأ في. مريكا واحدة عائلةٍ في الجلدي المناسل جانبيات داء من حالة عشرة اثنتا حدثت
الهندوراس في وأخرى البلد هذا في معزولة وحيدة حالة وجدت كما Brenesالاكوادور، et)

al., 1983( .
الحيوانات في بطفيلي: المرض المنعدية الحيوانات لدى الفسترمانيةيوجد المناسل جانبية

الجنبة وجوف التنفسي السبيل إلى تمر الرئتين في كيسات متكرر مشاדֲة. وبشكل الأعراض
مدمקֵى وقشع سعال مع البشري الرئوي المناسل جانبيات داء في ). دموي(لها
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المختبر رئ: في في المثقوبات بعدتـيتظهر 35الكلاب التجريبيةيوما23ً  العدوى . من
ن قصبات والتهاب رئوي التهاب شكل على الطفيلي الداء رئويـيبدأ التهاب يتبعه زلي

الكيسات وتشكل . خلالي
الانتقال وطرز العدوى للإنسان: مصدر بالنسبة المناسل جانبية عدوى مصدر إن

على الحاوية العذب الماء وسرطانات العذب الماء شبوط أسماك هو الأخرى النهائية والأثوياء
بالطفيلي الخاصة الذوانب غير. خلائف أو النيئة القشريات ابتلاع عن الانتقال ينجم

بالخمر المخلّلة الشبوط اسماك أو جيداً المُسקֲكِر(المطبوخة عصائرأو) drunken crabsالشبקֵوط
جانبيات. القشريات داء اليعتبر البلاد في عامة صحية مشكلةً عادةتـيالمناسل فيها تنتشر

مفترضةتن علاجية لغاياتٍ استخدامها أو النيئة القشريات المرض. اول هذا يشكل لكن
تناولها قبل جيداً تקֱطبخ القشريات أن مع اليابان، في أيضاً مصدر. مشكلةٌ الحالة هذه في

وأوا الأيادي هو الرئيسي القشرياتنـيالعدوى إعداد أثناء الملوثة . الطبخ
الإنسان يصاب أن الممكن المن الحيوانات لحوم تناول طريق عن تكونتـيبالعدوى

ال الحالات من تبيקֵن كما ناضجة، غير طفيليات حاملةً تمريرية بعدتـيأثوياء حدثت
الن البري الخنـزير لحم اليابانـاستهلاك في كايوشو جزيرة في وذلك قوة. يء تعزيز تم

ال مشاتـيالفرضية طريق عن تمريرية أثوياء بوجود لدىتقول المناسل جانبيات داء هدة
ال المرقطة والنمور المخططة النمور مثل القشرياتتـياللواحم تأكل إن. (Malek, 1980)لا

ال الداخلية والصراعات تناقصتـيالحروب إلى تؤدي سكنها مكان تغيير على الناس تجبر
في حادة زيادات في تساهم أن ويمكن الطبيعي، الغذائي البروتين انتشارمصادر معدل

الثانية العالمية الحرب أثناء اليابان وفي الأهلية حرדֲا أثناء نيجيريا في لوحظ كما العدوى،
والحدوثا( الجغرافي التوزع ). نظر

آخر إلى ائي ثوي من مباشر بشكل تنقل أن للعدى يمكن فلا دائماً، حلقيקִ . الانتقال
ومن الطبيعية، دورته يتم أن الطفيلي على لايجب ذلك متوسطينأجل ثويين وجود من بد

والقشريات-اثنين القواقع من كل من ملائمين نوعين . أي
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أنواع مستودع المناسليتضمن أخرىجانبية وأنواعاً الداجنة والحيوانات الإنسان من كلاً
البرية الحيوانات السببياتا(من آسيا). نظر شرق في الموطونة المناطق إصا: في معدل بةيكون

من بمفرده العدوى دورة على الإنسان يحافظ أن تكفي درجة إلى مرتفعاً بالعدوى الإنسان
الإنسان ببراز العذب الماء لحيوانات المستمر التلويث دور. خلال يكون قد المناطق هذه في

ثانوية أهمية ذا النهائية الأثوياء اليابان. الحيوانات من محددة مناطق الجس: في الإعطاء يمأدى
ب القشرياتيللمطّهر لدى بالعدوى الإصابة معدקֵل في ملحوظ تناقص إلى للسكان ثيونول

(WHO, 1979) .الوباء على الحفاظ في الإنسان عدوى أهمية التجربة هذه أجزاءٍ. دعمت في
آسيا من الطفيلي: أخرى بعدوى البرية الحيوانات الفسترمانيةأصيبت المناسل فيجانبية
يعرف لم عنمناطق مستقلة برקֵية دورة وجود احتمال على يدل مما بشرية حالات وجود فيها
الداجنة . الدورة

أخرى جهةٍ في: من الداجنة الحيوانات أو الإنسان من أهمية أكثر البرية الحيوانات تعتبر
وآسيا اللاتينية وأمريكا أفريقيا من مناطق في العدوى دورة على المستودع. المحافظة مثلاً

الطبيعيالر الجانبينلجانبيةئيسي الرحمية الزبקֵادالمناسل ،(Viverra civetta)فريقيالأCivetهو
في الطفيلي بيوض البرازمفحوصاًنموذجا28ًمن26وجدت  (Sachs and Voelkerمن

1982( .
نموذجية،: التشخيص أعراض وجدت إذا الموطونة المناطق في المناسل جانبيات بداء يشك

محليةوكان عادةً جيداً المطبوخة غير أو النيئة القشريات مفيد. استهلاك الشعاعي الفحص
العرضيين المرضى في حتـى سلبية تكون قد الموجودات ذلك. لكن عن أن: فضلاً يمكن

السل مرض صور مع تختلط قد الصور لأن الموطونة غير المناطق في صعباً النتائج تفسير يكون
ا). التدرن( يعطي ثقةًقد أكثر صورةً المحوسب المقطعي عليها(لتصوير (Im etللآفات) يعوקֵل

al., 1993; Kagawa, 1997( .على الرئوي المناسل جانبيات لداء النوعي التشخيص يعتمد
الخزعات أو الجنب انصبابات أو البراز أو القشع في البيوض لون. استعراف ذات البيوض

ضنـيب مع وصاد ولها للحمرة، للوصادضارب المقابلة النهاية في . خامة
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للبيوض التالية القياسات المطبوعة المصادر الفسترمانية: سجلت المناسل 47:جانبية  85

وصادميكروناً من ضخامة المتثاقبة،aboperculurمع المناسل 48:جانبية دونميكرونا86ً 
المكسيكية،ضخامة المناسل متموجةمعميكرونا79ً  48:جانبية المناسل،قشرة جانبية

48:فريقيةالأ متموجةميكرونا92ً  قشرة المناسل،مع Miyazakii:43جانبية  75

ضخامةميكروناً المناسل،دون Skrjabini :48جانبية ضخامةميكرونا80ً  جانبية،دون
الجانبيين الرحمية وصادميكرونا68ً  41:المناسل من ضخامة من. abopercularمع

بيوضيتمالضروري المناسليز الشراطياتجانبية إلى بالإضافة الأخرى المثقوبات بيوض عن
cestodesالعوساناتمن قد. DiphyllobothriumالعوساءمثلPseudophyllideaرتبة

الجلدية الأشكال أما المذنקֵبة، الكيسات داء أو أورام عن عبارة هي الدماغية الأشكال أن يקֱظَنקֵ
مباشرة غير اختبارات تطوير على يركز ولذلك هاجرة، يرقات أا يקֱظنקֹ استخدم. فقد

ونوعية ضعيفة حساسية ذا كان وقد وبائية، لغايات الماضي في واسع بشكل الأدمي الاختبار
فيها عام. مشكوكקִ الصين مقاطعات إحدى في أجريت دراسة من24%أن1961وجدت

لدي كان المفحوصين تقريباًالأشخاص الحالات هذه ونصف إيجابية، جلدية اختبارات هم
مؤكدة عام. كانت المكافحة-1991في حملة و9%كان- وبعد إيجابياً الحالات 0.4%من

مؤكدة كانت منهم المرتبط. فقط المناعي الممتز مقايسة هو حالياً شيوعاً الأكثر الاختبار
الن) الإليزا(زيمـبالأن الأضداد الأوزانباستخدام ذات أن35و32وعية يمكن دالتون، كيلو

المناسل جانبية من المختلفة الأنواع عن الناجمة العداوى المقايسة هذه Kongتميز et al.,)

من. )1998 البوليميراز سلسلة تفاعل استخدام إلى جانبياتأبالإضافة داء تشخيص جل
. (Maleewong, 1997)المناسل

ج: المكافحة توجيه عنيجب العدوى دورة قطع إلى الموطونة المناطق في المكافحة هود
التالية الوسائل النئية.أ: طريق الماء سرطانات أو الشبوط أسماك استهلاك لمنع السكان تثقيف

جيداً المطبوخة غير تحجيم.ب.أو דֲدف للسكان الجموعية مستودع) تصغير(المعالجة
والقطط.ج. العدوى الكلاب من نفسهاالتخلص الغاية أجل من التصريف.د. الشاردة
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الأار تلوث لمنع والبراز للقشع الرخويات.هـ. الصحي مبيدات باستخدام القواقع مكافحة
ال المناطق فيهاتـيفي الأسلوب هذا استخدام . يمكن

والمناطق المائية المنطقة كامل يشمل أن يجب فإنه فعالاً المكافحة برنامج يكون لكي
. ورةاדֱا

وحيث سائد بشكل البرية الحياة في الانتقال دورة تحدث حيث اللاتينية، أمريكا في
خطورة حول السكان وتحذير تثقيف هو الوحيد العملي التدبير فإن فرادية، البشرية الحالات

جيداً المطبوخة غير أو النيئة القشريات . تناول
تخريب إمكانية في بالتحقق الصين في دراسة القشرياتقامت في الذوانب خلائف

بالكوبالت التشعيع المنعديةلا. 60بواسطة الفئران في تקֱكشف أن يمكن طفيليات توجد
بـ والمشععة الذوانب أنkGy 2.5بخلائف إلى تشير أضداداً تطور الفئران أن الحقيقة لكن ؛

أنسجتها استعمار تنوي كانت بـ. الطفيليات المشععة الذوانب خلائف kGy 2بعض

إلى وصلت مدة الفئران في وبقيت الكيسة من الذوانب. يوما30ًتسربت خلائف تصل لم
بـ القططjGy 0.1المشععة في البلوغ مرحلة Song)إلى et al., 1992) .

عـراجـالم
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البلهارسيات SCHISTOSOMIASISداء

ICD-10 B65

البلهارسيات: المرادفات متلازمBilharziasisداء كاتاياما، داء(Katayamaة
الحاد ).البلهارسيات

صغيرة: السببيات دموية مثقوباتקִ هي البشري البلهارسيات لداء الأولية : العوامل
المنسونية اليابانيةSchistosoma mansoniالبلهارسية والبلهارسيةS. japonicumوالبلهارسية

والS. haematobiumالدموية 2.5تقيستـي، أزواجسم0.5  شكل على وتعيش طولاً،
الدموية الأوعية الأنواع. ضمن تصيب ومحصورة محددة جغرافية مناطق البلهارسية: في
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الميكونغيקֵةS. intercalatumالمقحمة الماليزيةوالبلهارسيةS. mekongiوالبلهارسية
S. malayensisًأيضا ع. الإنسان ناجمة بشرية عداوى عن أيضاً تقارير الطفيليتتوفر ن

المتيקֵة: البقري عنS. mattheeiالبلهارسية ناجمة تكون قد الحالات هذه معظم أن رغم ،
الدموية والبلهارسية المتيקֵة البلهارسية كل. (Kruger and Evans, 1990)דִجين تعتبر
الدموية والبلهارسية المنسونية دقيقالبلهارسية بشكل بشرية أنرغ،أنواعاً البلهارسيةم

أمالمنسونيةا الحشرات؛ وآكلات والنسانيس القوارض في مصادفةً البلهارسيةشوهدت
النسانيسالدموية في شوهدت اليابانيةتستطيع. فقد أخرىالبلهارسية أنواع سبعة تعدي أن

والجرذان والخنازير واللواحم الداجنة العواشب تتضمن الثدييات رتب تستطيع. من
الميكونغيקֵة أماأالبلهارسية الكلاب، تعدي الماليزيةن البريةالبلهارسية الجرذان (Greerفتعدي

et al., 1989( .المقحمة تعديالبلهارسية اדֱترات؛ لدى أولي البقريةطفيلي المتية البلهارسية
أيضاً الأخرى والقوارض أن. اדֱترات الدنا مقارنات الميكونغيקֵةأظهرت علىالبلهارسية

مع وثيقة الماليزيةالعلاقة والبلهارسية اليابانية الطبيعة. بلهارسية في المشاهدات أظهرت كما
דִجين يمكن المنسونيةأنه البلهارسية مع المتية والبلهارسية المقحمة لإنتاجالبلهارسية يؤدي مما
خصب Jusot)نسل et al., 1997; Tchuem Tchuente et al., 1997) .

ن حول الشكوك الظاهرة هذه الأنواعتثير هذه نوعا19ًيوجد. (WHO, 1980)وعية
معقدةSchistosomaالبلهارسيةمنمميزاً السلالية علاقاדִا Rollinson)لكن et al., 1997) .

الجي المنشأ ذات للمثقوبات البلهارسياتdigenicالثنائينـيوخلافاً فإن الأخرى الخنثى
والأنثى الذكر الشكلين كلا أ. لديها مקְحקֲمקְلالذكور قناة تملك كما الإناث من وأعرض قصر

البطgynecophoralالأنثى السطح طول على دائماً،نـيتوجد الأنثى تأوي حيث للذكر
ورفيعة طويلة الأنثى حيث. تكون النهائي، لثويها الوريدي الجهاز في البالغة الطفيليات تعيش
بوضع وتقوم هناك حسب100  3.500تقترن يومياً الأنواع. نوعهابيضة جميع أن رغم

التوضع وفي اللازمة المتوسطة أثويائها في اختلافات توجد فإنه متشاדֲة حياة دورات لديها
الدوران الجهاز في البالغة للطفيليات المنسونيةتتواجد. يـالنهائي فيالبلهارسية أولي بشكل

ال المساريقية وختـيالأوردة الغليظة الأمعاء من الدم هذهتنـزح من السينية الفروع في اصة
اليابانيةتتواجد. الأوردة بالأمعاءالبلهارسية الخاصة المساريقية الوريدات في رئيسي بشكل
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الدمويةتوجد. الدقيقة الالبلهارسية الأجوف الوريد ضفائر المثانةتـيفي من الدم تنـزح
والرحم الميكوأما. والحوض والبلهارسية المقحمة البابيةنغيةالبلهارسية الأوردة في فتتواجد

الإنسان. والمساريقية الخاصة:في الحبيبية الأورام المتيةتتواجد الغليظةبالبلهارسية الأمعاء في
والبول البراز من كل في تتواجد أن للبيوض يمكن لكن . والكبد،

تفر النقطة هذه وعند خثرة، تشكّل أن إلى الوريدي الدوران عبر البيوض زتنتقل
اللمعةـإن في مقاومة لتكتسب العضو جدار عبور من تمكنקֵها في. زيمات تקֱطرح اللمعة وفي

المصاب بالعضو الخاصة الأخرى الافراغات أو والافرازات والبول بيضة. البراز كل تحتوي
وال ضمنها لاقحةٍ يرقةتـيعلى إلى للثوي) Miracidiumطُفيل(تتطور مغادرדִا عندما. قبل

البي خلالتصل يفقس معظمها فإن الماء إلى الماء8وض حرارة ودرجة بالضوء مקֱتקְنקְبِهةً ساعات
منتـيال 36تتراوح Ye)م5  et al., 1997) .ثوي عن باحثةً المتحررة الطفيليات تسبح

خلال عليه العثور في فشلت ما إذا الإعداء على قدرדִا تفقد لكنها مناسب، 10متوسط

تقريباً . ساعات
التالية الأجناس إلى المتوسطة الثوية القواقع Biomphalariaالسرקֵتينذات: تنتمي

حالةTropicorbisو المنسونية؛في حالةOncomelaniaالقوتمةالبلهارسية البلهارسيةفي
الملتوياليابانية؛ المستويةphysopsisنفحةوالإBulinusالمحار فيPlanorbariusوالمقوقعة
والمقحمة(Muyquarott et al., 2000)الدمويةهارسيةالبلحالة Triculaالدرقلة؛والمتيקֵة

حالةLithoglyphopsysو الميكونغية؛في حالةRobertsiellaوالروبرتسيلةالبلهارسية في
الماليزية . البلهارسية

ال الأم الأبواغ كيسة إلى ويتحول القوقع الطفيل الأبواغتـييخترق أكياس البناتتشكّل
الذيل المشوكة الذوانب تعطي بدورها وهذه ال. ضمنها، الزمنية الفترة تكون أن تـييمكن

ما حدتمر إلى قصيرة الذوانب وبزوغ القوقع الطفيل اختراق عادةيوما20ًبين 7لكنها  4

بالإضافة. أسابيع إليها المشار القواقع وأنواع الطفيلي على الناتجة الذوانب عدد إلىيعتمد
القوقع ذات: حجم قوقع يولّد أن الجرداءيمكن 30.00بينماBiomphalariaالسرتين

من180.00و المنسونيةذانبة أنالبلهارسية يمكن قوقع؛ الملتوييولّد Bulinus glabosusالمحار

من24.000إلى12.000 الدمويةذانبة قوقعالبلهارسية يولّد أن يمكن 6.000إلى450القوتمة؛

من الدمويةذانبة Marquardt)البلهارسية et al., 2000) .



وادات (الأدواء الديدانية) : أدواء المثَْقوبات226 الدُّ

الجي المنشأ ذات المثقوبات لذوانب ذوانبdigenicالثنائينـيوخلافاً فإن الأخرى
عبر تنفذ ما وغالباً مباشرةً، النهائي الثوي جلد تغزو بل ذوانب خلائف تشكّل لا البلهارسية

مستخ الزهمية الغدد أو الشعر إنجريبات وسائل وميكانيكيةـدمة هذه. زيمية تتم أن يجب
خلال الإعداء36العملية على قدرדִا الذوانب فقدت وإلاّ الاختراق. ساعة هذا يستغرق
فقط إلى. دقائق تتحول قليلة ساعات وخلال الاختراق مساق في ذيلها الذانبة تקֱسقط

يافعة ال(schistosomulum)بلهارسية من الذانبة عن والاستضداديةتختلف المورفولوجية ناحية
قصيرة. والفيزيولوجية فترة تتوقف حيث الرئتين إلى الدم مجرى عبر اليافعة البلهارسيات דִاجر

الدورا الجهاز عبر تتجه الجنسيبـيوالبانـيثم النضج مرحلة إلى تصل حيث الكبد، إلى
حوالي. والاقتران ال3بعد דִاجر الأولية العدوى من إلىأسابيع الدم جريان بعكس طفيليات

نوعها حسب وذلك الحوضية أو المثانية أو المساريقية خلال. الوريدات البيوض وضع 7يبدأ

اليابانية(أسابيع5  8أو) البلهارسية المنسونية(أسابيع7  12أو) البلهارسية أسبوعا10ً 
الدموية( ت،)البلهارسية وهناك سنوات عدة الطفيليات إلىتعيش استمرت عداوى عن قارير

. سنة30
والحدوث الجغرافي في: التوزع متوطن البلهارسيات مننامياًبلدا74ًداء أكثر ويعيش ،

الدنيا%80 الإفريقية الصحارى في المنعدين الأشخاص الوفيات. (WHO, 2003a)من معدل
الم بسبب عامة صحية معضلة العدوى تشكل لكن نسبياً، منخفض المزمنةالمباشر رضيات

تحدثه الذي حوالي. والعجز هناك يزال ما فإنه البلدان من عدد في المبذولة الجهود 200رغم

منعدين، شخص و120مليون أعراضيين منهم وخيم20مليون مرض لديهم (,WHOمليون

2003b( .
المنسونيةتمتلك فيالبلهارسيات تتواجد حيث الأوسع، الجغرافي فريقياًأبلدا52ًالتوزع

عدا( الصحارى جنوب البلدان جميع وتقريباً ومصر القارة من والوسطى الغربية الأجزاء
جنوب إلى الكاميرون من يمتد الكاري) فريقياأشريط ودول المتوسط البحر بـيوشرق

الجنوبية أمريكا من مجال. وأجزاء المنسونيةيتساوى معالبلهارسية الامتداد البلهارسيةفي
واسعةالدموية مناطق مثلاً. في السنغال لعدوى: في انتشار معدل ذات مناطق توجد
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المنسونية عدوىتقريباً؛100%يساويالبلهارسية الدمويةأما معدلالبلهارسية ذات فهي
العربية. (De Clercq et al., 1999)28%انتشار والمملكة مصر في معزولة بؤر توجد

أيضاً واليمن الدمويةعدوىتتواجد. السعودية الأدنـىالبلهارسية الأنتيليس جزر بعض في
للبرازيل الشرقي الدومينيكان(والساحل وجمهورية فنـزويلا وساحل باولو ساو شمال

القادمين. وبورتوريكو الزنوج طريق عن الأمريكية القارة إلى وفد البلهارسيات داء أن يعتقد
أفريقيا الدمويةتتوطن. من المثااملع-البلهارسية البلهارسيات بلدا53ًفي- نـيداء

وعلىفريقياًأ العربية الجزيرة شبه غرب وجنوب ومدغشقر الأوسط الشرق إلى بالإضافة
والفرا دجلة ري تنـزانيا. تطول البلهارسية: في وفرةًتعتبر الأكثر الطفيلية ) غزارةً(الدودة

الأطفال Booth)لدى et al., 1998) .عدو اليابانيةىتتواجد في8فيالبلهارسية بلدان
الغر الهادي والمحيط آسيا شرق وبؤر(بـيجنوب والفيلبين وأندونيسيا والصين كامبوديا

وتايلاند وماليزيا ولاوس اليابان في متعددة عدوى). صغيرة المقحمةتحدث فيالبلهارسية
أخ وأجزاء والغابون الديمقراطية الكونغو وجمهورية أفريقيا،الكاميرون وغرب وسط من رى

من المختلفة المناطق في الانتشار نسب آفات. 21.2%إلى2.5%وتتراوح الطفيلي يسبب
نازفة Jusot)معوية et al., 1997; Tchuem Tchente, et al., 1997) .الأنواع هذه تنـزع

المتوسطة أثويائها لأن الملتوي(للإنتشار الملتويForskalliالمحار موجودة) globosusوالمحار
أفريقيا من مكان كل العدوى. في الميكونغيةتحدث ولاوسبالبلهارسية كمبوديا شمال في

واحدة منطقة في الانتشار معدل كان حيث ميكونغ، ر طول على وخصوصاً وتايلاند،
من%40 مجموعة وطفلا2.391ًفي المدرسة سن التعدادشخصا1.396ًفي49.3%في من
ل سن. لسكانالعام في الفتيان 14كان المرضيات10  كانت كما تأثراً، الأكثر هم سنة

غالباً Stich)وخيمة et al., 1999) .العدوى الماليزيةتحدث مالايبالبلهارسية جزيرة شبه في
Greer et al., 1989)( .عن الناجمة البشرية العدوى المتيةسקֱجلت جنوبالبلهارسية في

للإصابةتتواجد. أفريقيا مرتفع معدل مع غالباً الإنسان وبول براز في الطفيلي هذا بيوض
بـ يقدر .(WHO, 1979)40%بالعدوى

الصين عن: في الناجمة العدوى اليابانيةوجدت وإلىالبلهارسية يانغتز ر وادي في
فيها يقطن منطقة في منه الرز100الجنوب حقول في يعملون معظمهم شخص وقبل. مليون
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من أكثر أن المقدקֵر من كان الحالي المكافحة ببرنامج مصاب10البدء شخص مليون
اليابان. بالعدوى من: في مئات بضع هناك وبقي واسع، بشكل البشرية العدوى تكافح

للمرض الفيلبين. الحاملين أن: في بالعدوى600.000يقدקֵر مصاب . شخص
الأمريكية القارة وحد: في البرازيل أن علىيقدקֵر تحوي 12ها منعدى،8  شخص مليون

وقد البلهارسيات، داء مكافحة لبرنامج التحضير أثناء الاختبارات أجريت البلد هذا وفي
بمعدل إيجابية الاختبارات هذه أطفال739.995من22.8%أظهرت من مأخوذة برازية عينة

في موطونة6المدارس أن. (Machado, 1982)ولايات فيمن100%وجد منعدين السكان
البرازيل في غيرانيس ميناس شرق شمال في المواضع الكاريب.بعض منطقة كانت: يـفي

كل بين عام100.000المعدلات التالي1972شخص الشكل جمهورية4.8: على في
غواديلوب،39.2الدومينيكان، بورتوريكو،1.3في لوسيا375.7في سانت الولايات. في في

بـسج: المتحدة يقدر سنوي معدل عامي170ل بين ما مستوردة 1969  1972حالة

الكاريب جزر من عام. يـمعظمها محمود في1977قدקֵر الطفيلي الداء انتقال عدم رغم أنه
يوجد فإنه المتوسطة الأثوياء نقص بسبب المتحدة يعيشون400.000الولايات منعدى شخص

المناطق. هناك بعض في العدوى المنعدينانتشرت السكان وهجرة الإرواء مشاريع في. بسبب
غاتارينا: البرازيل وسانتا وبارانا وبارا ومارااو غوياس ولايات في البلهارسيات داء انتشر

معزولة(وساوباونو بؤر عدة توجد غيرانيس) حيث ميناس جنوب إلى الشرقي الشمال ومن
(Katz and Carvalho, 1983) .الباراغوي أكثرلاتو: في وجد لكن العدوى، عن تقارير جد

منعدى100من برازيلي المنسونيةمهاجر القوقعبالبلهارسية فإن كذلك السرتين، موجودذا
ثوياً كونه في ويفيد . متوسطاًهناك،

خلال من البلهارسيات داء حدوث لإنقاص خططت البلدان معظم كون حقيقة رغم
انتشار معدل فإن مركزة، مكافحة رقعةبرامج امتداد بسبب الأخيرة العقود في قليلاً تغير ه
سابقاً المذكورة البشرية والهجرة ال. الإرواء التقارير عامتـياعتمدت على1999طبعت

بالنسبة التالية الانتشار مجالات أعطت وقد مختلفة، بلدان من مختارة مجتمعات في البحث
المنسونيةللبا :هارسية
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مصر؛%34  %58 من(بورتوريكوفي1%في 53  76%؛)1993عام21%انخفضت

السنغال؛ تنـزانيا؛88%في توغو؛2%في أوغندا؛30%  84%في فنـزويلا1.4%في في
من( عام14%انخفضت هناك). 1943في أن قُدקֵر لذلك منعدى2بالإضافة شخص مليون

مدغشقر بالنسبة. في التالي الشكل على اדֱالات الدمويةللبلهكانت في7%-11%:ارسية
كينيا؛97%مصر؛ النيجر؛46%في نيجيريا؛17%في السنغال؛53%  64%في 25%في

توغو؛ مدغشقرفي في منعدى شخص مليون نصف هناك أن قدקֵر لذلك .بالإضافة
عام وأظهرت1998في بالبرازيل باولو ساو ولاية في مختلفتين بلدتين في دراستان أجريت

بالنسبة43%و0.4%أن سيرولوجياً إيجابيين كانوا الأشخاص المنسونيةمن لكنللبلهارسية
البيوض8.5%و%4.3 يطرح كان منهم . فقط

الحيوانات عدوى إلى عدوى: وبالنظر المنسونيةوجدت لدىالبلهارسية البرازيل في
والماشية الأخرى البرية والأنواع القوارض من أفريقيا. العديد شرق الربקֵاح: في لدى وجدت

والكلاب مصر. والقوارض اليرابيع: في لدى ) Gerbillusاليربوعجنس(Gerbilsوجدت
النيل تماماً. وجرذان مرتفعة تكون ما غالباً العدوى معدلات شرق. إن مناطق بعض في

من: أفريقيا أكثر عدوى معدلات الربקֵاح50%شوهدت وجدت. (WHO, 1979)لدى
الطبيعية اليابانيةالعدوى وكانتبالبلهارسية الحيوانية الأنواع من العديد لدى بدورها

المناطق بعض في مرتفعة الانتقالأ(معدلات وطرز العدوى مصدر عن). نظر عקֱرِف
الدموية نادرة،البلهارسية مناسباتٍ في والخنازير والقوارض الإنسان غير المقدمات تعدي أا

منخفضاً الانتشار معدل . (WHO, 1979)وكان
الإنسان في عديمة90%تكون:المرض الإنسان لدى البلهارسية عداوى من تقريباً
يعا لكن شعاعيةنـيالأعراض، علامات مع حادة تنفسية شذوذات من المرضى بعض

الوافدة النـزلة لأعراض مشاדֲة نوعية غير من. وأعراض أكثر مميزة مراضة هناك تكون قد
ناجم وفيات وحتـى الثوي،ذلك نسيج في المتوضعة الطفيلي لبيوض التليفية التفاعلات عن ة

البا ضغط الدم فرط إلى خاص بشكل يؤدي حالةبـيمما المنسونيةفي اليابانيةالبلهارسية أو
حالة في البولي السبيل الدمويةوانسداد تجلي. (El-Garem, 1998)البلهارسية تغير لكن
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السنوات خلال السريري 15المرض المعالجة10  إلى هذا في الفضل ويعود الماضية،
أن كما البلدان، من العديد في البيئية والتغيرات البلهارسيات لداء النوعية الكيميائية

الأخرى والتظاهرات الداء لهذا الطحالية الكبدية المعدي-الحبن(التظاهرات - النـزف
الطحال الرئوي- تضخم ا-القلب كبيبات وخامةً) لكلىاعتلال أقل الآن (,Andradeهي

طبيعة27%إلى6%بيننـييعا. )1998 لكن تناسلية؛ آفات من المنعديات النساء من
مفهومة غير مازالت الآفات هذه الدوران. (Feldmeier, 1998)ومعالجة انسداد يؤدي

من أقل في الرئوي والقلب الرئوي ضغط الدم فرط إلى المنعدين5%الرئوي بالبلهارسيةمن
العص. (Morris and Knauer 1997)المنسونية الجهاز إلى البيوض تصل المركزيبـيأحياناً

حبيب ورمي تفاعل إلى تتبعثر. يـوتؤدي فإا البيوض من فقط قليل عدد يوجد عندما
ارتفاع الكبيرة الحبيبية الأورام تسبب أن يمكن لكن أعراض، مشاهدة دون أوسع بشكل

داخل القطالضغط النخاع في غالباً موضعة وعلامات  (;Ferrari 1999العجزينـيالقحف

Pittella, 1997( .
بالحِ المرض خطورة المקֲتتحرקֵض المدة وطول الطفيلي يؤثرتـيل منعدياً، المريض فيها بقي

ال البيوض عدد على العامِلَيקֲن الرئيسيتـيكلا المحدקֵد يعتبر والذي الثوي، نسج في توضع
المزمنةللبا ال. ثولوجيا المهنية واדֱموعات المدرسة سن في هم الذين أوقاتاًتـيالأطفال تקֱمضي

الماء في متكرر بشكل الأرز-طويلةً ومزارعي الأسماك صيادي لديهم- مثل هؤلاء كل
المتكررة العداوى عن الناجم الطفيليات تراكم بسبب شدة أكثر حدקֵ. عداوى يوجد لكن

لأ التراكم أخرىلهذا بعبارةٍ أو مصاحبة، مناعة تولّد البلهارسيات البالغة: ن الأشكال تقوم
جزئ بتحصين الطفيلي يافعةمن بلهاريسيات من جديدة عداوى ضد .ي

الداء تطور حسب أطوار أربعة إلى البلهارسيات داء في الأعراض مبحث تقسيم يمكن
: الطفيلي

الأول اختراق: الطور ويتظايناسب الطفيليالذوانب، لنواتج جلدية بأرجية عادةً هر
العدوىتـيوال عودة في أكثر وشدة بتواتر وحكة. تحدث وذمة مع حקְبקְرات توجد بداية

من ويستمر حويصلياً، يصبح أن يمكن شקְرקְى بعد فيما إلى36يتبعها وخلافا10ًساعة أيام،
لا الإنسانللطيور لدى دائماً جلدية تظاهرات الث. يوجد تغزو: يـانالطور عندما يحدث
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الرئوية الشعيرات العداوى. البلهارسية أن رغم الحالات معظم في سريرية تظاهرات توجد لا
يوزين وارتشاح للربو مشاדֲة ونوبات سعال مع رئوي التهاب إلى تؤدي قد . يـالجسيمة

الثالث ضمن: الطور البيض وضع عملية وتبدأ الكبد داخل الطفيلي ينضج عندما يحدث
المناسبة لكن. الوريدات سريرية، تظاهرات إلى أو النسج ضرر إلى عادةً يؤدي لا الطور هذا

البط والألم والاسهال الحمى الجسيمة العداوى حالة في تحدث والاعباءنـيقد . والشקְرקְى
تشكل مع البيوض من المتحررة للأضداد حادة مناعية استجابة تمثل الأعراض هذه أن يعتقد

ا من الحبيب. لسيتوكيناتوفرة الورمي أو المزمن الطور أو الرابع استجابة: يـالطور يعكس
البيوض لوضع تقوم. النسيج بالخلايا متواسطة مناعية استجابة النسج في المتبقية البيوض تولّد

فإا ما نسيجٍ في غزيرةً الحبيبية الأورام تصبح عندما البيوض، حول حبيبية أورام بتشكيل
ويم العضوتتقارب من هاماً جزءاً تغزو أن أضداد. كن قبل من للمريض الأول التنبيه يبدوإن

الحبيبية الأورام تشكل في هاماً دوراً يلعب ألفا الورمي النخر عامل وتدخل البالغ الطفيلي
(Leptak and McKerrow, 1997) .

عدوى المنسونيةفي الم: البلهارسية الجدار في الرئيسية الآفات معتتواجد وتنتشر عوي،
البا الدم ضغط وفرط الفصيصات بين تليفاً وتحدث الكبد إلى وتضخمبـيالوقت وحبان

المتقدمة. الطحال المراحل في تنفسية وأعراض رئوية آفات هناك تكون تمييز. قد يمكن
المزمن الطور في التالية السريرية رئوي: الأشكال طحالي، كبدي معوي، كبدي في. معوي،

مراضةدراسةٍ المنسونيةعن تنـزانياالبلهارسية في بعيدة جزيرة على ريفية قرى ثلاث : في
الانتشار معدل الطفيلي86%كان الحمل بينما176ومعدل البراز، من غرام كل في بيضة

لدى بط80%كان ألم المنعدين هؤلاء لدىنـيمن لدى43%وكان وكان أسود تغوط
خ. إسهال%35 أكثر المرض والمراهقينكان الأطفال لدى التصوير). اليافعين(طورةً كشف

في الكبد ضخامة الصوت في35%بفائق الطحال وتضخم المنعدين الأشخاص 80%من

عولجوا الذين لدى ملاحظةً أقل كانا أما كما عالي، طفيلي حمل مع متشاركاً كان وكلاهما
ا. praziquantelبالبرازيكونتيل الخفيف التليف الباكان بالوريد كمابـيلمحيط شائعاً

البا الدم ضغط فرط علامات الأشخاص2%فيبـيشوهدت الببتيد. من مستويات ارتفعت
IVالبا بالوريد المحيط الوخيم بالتليف المصابين المرضى لدى الكولاجين يدلبـيطليعة مما
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الكبدي البلهارسيات لداء واصماً يكون قد هذا أن Kardoff)على et al., 1997) .أكثر إن
لعدوى المشعرة المنسونيةالعلامات البطالبلهارسية والألم والإسهال الحمى هي نـيالحادة

اليوزينيات وكثرة الوزن هي. وفقد المزمن المرض بط: علامات وألم مستديم معنـيإسهال
عادة الطحال تضخم أو كبد . ضخامة

عن الناجمة المرض اليابانأعراض عنيةالبلهارسية الناجمة لتلك البلهارسيةمشاדֲة
نمطياًالمنسونية المبكرة الآفات وتتوضع أقصر الحضانة ودور وخامة أكثر عادة تكون لكنها ،

القولون من أكثر الدقيق المعى لأن. في أسرع بشكل والكبدي المعوي التليف يحدث
اليابانية أكثرالبلهارسية بيوضاً . تضع

عن الناجمة العداوى الدمويةفي مع:البلهارسية رئيسي بشكل والأعراض الآفات تتنوافق
والخراجات الحليمية الورمية الطيات وتتطور المعى، مع أقل درجة وإلى التناسلي البولي السبيل

تليف يحدث قد وأحياناً المثانة، جدار في الدخنية الكاذبة والدرنات للعضوإالكاذبة . جمالي
انسدا يحدث أن الشائع والحالبمن للاحليل هي. د الرئيسية المؤلم: الأعراض التبول

اعتلالات،والمتكرر المتكررة؛ البولية والعداوى العانة فوق والألم الانتهائية، الدموية البيلة
عداوى في المشاهدة تلك من خطورة أقل المنسونيةالكبد أيضاً. البلهارسية البيوض דִاجر قد

ا الوريدات وخاصة المعى البرازتـيلإلى مع تطرح وقد المستقيم . تنـزح
خبيثة لأورام مؤهبة حالة يكون قد المثالي البلهارسيات داء أن البيקֵنات إحدى تقترح

البيوض عن الناجم المستمر التهيج من. بسبب لأكثر مسحٍ منعدى1.000في شخص
الدموية ماليبالبلهارسية في التوطن مקֱفْرِطَي موضعين لد: في يكن المصابينلم نصف ى

لدى وكان سريرية مرضية30%تظاهرات آفات ومعدل. فقط العدوى معدل من كل كان
بعمر الأطفال في أكبر بشكل مرتفعاً 14المُراضة اختبار. سنة7  استخدام أن على البرهان تم

منdipstickالغميسة المرض كشف في حساسية أكثر هو اדֱهرية الدموية البيلة لقياس
من. دوىالع أكثر البرازيكوانتيل بواسطة المعالجة خلال80%أبرأت البولي السبيل آفات من

واحدة . (Traore, 1998)سنة
عن الناجمة البشرية العداوى في عادة خفيفة والأعراض الآفات المتيקֵةتكون أوالبلهارسية

وكقاعدة المتيةتتواجد: المقحمة، بشكلالبلهارسية مصابين أشخاص بعدوىلدى متواقت
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الدموية أو المنسونية عن. البلهارسية الناجمة العدوى المفحمةتحدث رئيسيالبلهارسية بشكل
السكان يكتسب حيث المتقدمة الأعمار مجموعات في للاختفاء تدريجياً وتميل الفتيان لدى

الطفيلي اتجاه حوالي. مقاومة المنعدين90%يشتكي المرض المقحمةمن منبالبلهارسية
حوالي ويشتكي معوية مدمקֵى70%اضطرابات براز في. من الكبد ضخامة من50%تحدث

الباب الدم ضغط فرط لايشاهد لكن تقريباً، من. يـالحالات الأخرى الأنواع تؤدي
مثل البشرية غير البقريةالبلهارسية الأرجوانيةS. bovisالبلهارسية S. rodhainiوالبلهارسية

مجهضة عدوى النضجإلى مرحلة إلى لايصل الطفيلي لأن الإنسان، . لدى
والذي كاتاياما، حمקֵى باسم عادةً إليه يקֱشار البلهارسيات داء من حاد شكل أيضاً هناك

الجسيمة الأولية العدوى من أسابيع ستة إلى أربعة بعد اليابانيةيحدث وأحياناًبالبلهارسية
المنسونية السرير. البلهارسية بعضالتظاهرات مع المصل داء في المشاهدة لتلك مشاדֲة ية

والطحال: الخصوصيات الكبد ضخامة اللمفية، العقد تضخم اليوزينيات، كثرة الحمى،
الزحار وضع. وأحياناً بداية مع يحدث المرض كون وحقيقة السريرية التظاهرات وبسبب

ضد معقد تشكل عن ناجمة المتلازمة هذه أن يعتقد فإنه الدم- البيوض، مجرى في . مستضد
الحيوانات في الحيوانات:المرض لدى تماماً شائعاً البلهارسيات داء يكون أن وجد. يمكن

إلى مرتفعة الماشية بين الانتشار معدلات 92%،)السودان(90%،)بنغلاديش(62%أن

هي). زيمبايوي( الداجنة للمجترקֵات بالنسبة المُمקֲرضة الأنواع اأكثر لبقريةالبلهارسية
اليابانية أماوالبلهارسية المغزلية، والبلهارسية المتية إمراضاً،Spindaleالبلهارسية أقل فهي

عفوي بشكل الأخيرة هذه تקֱطرح الوقت) تلقائي(وأحياناً الإنسان. مع لدى داء: كما لدى
كم بتحرير حديثاً الناضجة الطفيليات تقوم عندما حاد طور الماشية في ياتالبلهارسيات

التفاعل عن الناجم الضرر يحدث حيث مزمن وطور المعوية؛ المخاطية في البيوض من كبيرة
ال المستضدات النسيجتـياتجاه داخل المحتبسة البيوض باسم. تولدها الأخير هذا إلى يشار
المعوية بعدتـيوال،المتلازمة 9تحدث إلى7  وتؤدي الجسيمة الأولية العدوى من أسابيع

والبلاعمـنآفات واللمفاويات لليوزينيات ارتشاح مع المعوية المخاطية في وخيمة زفية
وقهم وتجفاف زحار أو غزير إسهال وكذلك شهية(والبلازماويات، ونقص) فقد دم وفقر
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التنامي وتأخر وزن وفقد الدم الطفيلي،. ألبومين الحمل على اعتماداً المرض مدة تتنوع
عفوياً الشفاء . ويكون

للمستضداتال بالخلايا متواسطة مناعية استجابة هو الكبدية المتلازمة أو المزمن طور
المحتسبة البيوض عن الإنسان.الناجمة في وأورام: وكما التهابية بؤر تشكل إلى التفاعل يؤدي
وأخيراً وتليفات، البابإحبيبية الإرواء انسداد الحيوانات. يـلى في المزمن المرض يحدث

هيتعرتـيال الرئيسية والتظاهرات الذوانب، من كبيرة بأعداد للعداوى متكرر بشكل ضت
الدم ألبومين ونقص اليوزينيات وكثرة الدم وفقر للإنسان. (Soulsby, 1982)الهزال : وخلافاً

المريئيةلا الدوالي أو الطحال لتضخم مستعدةً الحيوانات وجود،تبدو يجبرها قد لكن
على الميتة معالطفيليات وريدية خثارات إلى بالإضافة ضخمة، لمفية عقد أو جريبات تطوير

العضو المعويو. احتشاء الجدار في تتوضع أن البلهارسية لبيوض يمكن الكبد، إلى بالإضافة
أخرى وأعضاء والمثانة والكليتين الحِ،والرئتين مع تتناسب وأعراضاً ضرراً تسبب لمקֲحيث

ح. الطفيلي التقارير بعض وجودسجلت عن ناجم الماشية لدى انسدادياً وريد التهاب صول
الأوردة في البالغة . الطفيليات

الانتقال وطرز العدوى البشرية:مصدر الطفيلية الأدواء أحد البلهارسيات داء يعتبر
من واسعة مناطق في السكان على المضعקֵف تأثيره بسبب العامة الصحة في هام وهو الرئيسية،

يعايبدو. العالم بدأ للعدوى الجغرافي التوزع تغيرنـيأن من. من المناطق بعض تتقدم فبينما
الإرواء مشاريع قيام إثر أخرى مناطق إلى العدوى تنتشر القوية، المكافحة حملات خلال

الأشخاص قبل من تحمل العدوى أن أو الجغرافي. الجديدة، اדֱال فإن ذلك، من وأكثر
مم أكبر المتوسطة الإنسانللأثوياء عدوى في هو . ا

ال الكيفية على مثالاً مصر في أسوان سدקֵ علىتـييقدקֵم يؤثر أن البيئي للتغير דֲا يمكن
بيئية. المرض تغيرات إلى أيضاً أدى لكنه للبلد هامة اقتصادية منافع قدקֵم السد إنشاء أن رغم

المنطقة في ال،عميقة الرخويات لبقاء مناسبة ظروفاً متوسطةتتـيوخקְلَقקְ كأثوياء عمل
المنسونية ليس-للبلهارسية الدمويةلكن البلهارسيات. البلهارسية داء كانت السد إنشاء قبل
المنسونية التواتربالبلهارسية قليل ولكنه النيل دلتا في من) التواجد(شائعاً الممتدة المنطقة في
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السودان في الخرطوم إلى في. القاهرة الجريان معدل السد وحبسأنقص الأدنـى النيل
التماس سهקֵل كما الرخويات، داخل إلى الطفيليات لاختراق سمح مما الطينية الرواسب

النـيالإنسا الذوانب منهاتـيمع النشاطات. تبزغ في زيادةً هناك كان نفسه الوقت وفي
والأوا الثياب وغسيل السمك صيد مثل النيلنـيالإنسانية ر طول جميع. على ساهمت

عدوى انتشار زيادة في العوامل المنسونيةهذه العلياالبلهارسية مصر مصر(في عانت). شمال
الدنيا مصر النيل(إيكولوجيا الطفيلي) دلتا الداء هذا لنواقل مناسبة تغيرات من عزקֵز. أيضاً

اדֱ النبيت إلى بالإضافة المستوطن المائية النباتات وانتشار نمو الطينية الرواسب هريغياب
إلى الطفيلي انتقال في أكبر وإمكانية تعدادها في تالية زيادة مع الرخويات عليه تتغذى الذي

البشري أخرى. (Malek, 1975)الثوي متعددة بلدان في تكرر والذي مصر، في الوضع هذا
العدوى تغيקֵر فهم في أساسي شيءٌ البيئية الظروف معرفة أن يקֱظهر وآسيا، وأمريكا أفريقيا في

ووبائية. البشرية بيئية دراسات إجراء دون أحياناً يتم النامية الدول في السدود إنشاء كان
المرض من الوقاية تدابير تنفيذ في كقاعدة تخدم السدود. أولية هذه إنشاء في المتزايد المعدקֵل إن

البلهارسيات داء وتفاقم لانتشار السبيل . مهدקֵ
الأولية المتوسطة المنسونيةللبلهارالأثوياء السرتينالقوقع(سية الدموية،)ذو وللبلهارسية

الملتوي( المحار ومياه)قوقع والمستنقعات الإرواء قنوات في ترعرعت المستوطن مائية قواقع هي
من أقل المنخفض العمق ذات الطبيعية والبرك الراجعة من2الأار أقل جريان معدل مع متر

بالدقيقة15 ق. م يبقى أن الملتويوقعيمكن للقوقع- المحار السرتينخلافاً الطين-ذي في
الماء منه يجف أن أخرى. بعد جهةٍ المتوسط: من اليابانيةالثوي قوقع) القوتمة(للبلهارسية هو

اليرقية المراحل على بذلك محافظاً نسبياً جافة بيئة في أشهر عدة يعيش أن يمكن برمائي
م. للطفيلي الرخويات هذه الأثوياءتصبح ببراز فيها المتواجدة المياه تلوث عندما نعديةً

حالة في البول أو الإنسان، وخاصة الدمويةالنهائية، . البلهارسية
الرخويات على الحاوي الماء دخول بواسطة الجلدي الطريق عبر العدوى الإنسان يكتسب

بالطفيلي ريف. المنعدية عدوى البلهارسيات داء يعتبر السبب أساسيولهذا بشكل أظهرت. ية
أقل عموماً هي الصلة ذات القواقع في العدوى انتشار نسبة أن الموطونة المناطق في الدراسات

ال5%من الذوانب كثافة فإن وكذلك ضمنتـي، تتبعثر لأا جداً، منخفضة حرة تعيش
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الماء من كبيرة ذلك. كمية من ف: وأكثر قليلة ساعات خلال مקֱعקֲدِية الأخيرة هذه. قطإن
تعرض إلى تحتاج المرض لإحداث اللازمة الشديدة العداوى بأن توحي المنخفضة المعدلات

الملوث للماء نسبياً ال. مطول الجمهرة بأن توحي لديهتـيكذلك يكون معدلاتاربما
لأعلى الأعلىمקֲوالحِالانتشار الطفيلي وخامةً(ل أكثر مرض والبالغين) وبالتالي الأطفال هم

ماالياف 25بينعين الماء5  في وقتهم معظم يقضون الذين مرضاً. سنة البلهارسيات داء يعتبر
المروية حقول في المزارع عمال يصيب حيث المناطق، بعض في أيضاً قصب،الأرز(مهنياً

السمك) السكر مزارع وأار بحيرات في يعملون الذي الأسماك اדֱموعات. وصيادي من
التعرض ذات اللواالأخرى القرى نساءُ أيضاً والأواتـيالعالي الثياب بغسيل علىنـييقمن

والجداول البحيرات أو. ضفاف السباحة أو الاستحمام أثناء تحدث أن أيضاً للعدوى يمكن
الماء في . اللعب

الرئيسي النهائي الثوي هو المنسونيةالإنسان عداوى. للبلهارسية البلهارسيةشوهدت
للحشراتالداالمنسونية الآكلة والحيوانات والنسانيس القوارض لدى الدراسات. ئمة أظهرت

مداومةتـيال على قادرة غير وحدها القوارض أن الأمريكيتين في التلوث) صيانة(أجريت
الربקֵاح يستطيع ربما لكن المطوקֵل، في)Papioأنواع(البيئي ولغا. فريقياأذلك ذلك، اتٍيومع

تعتبر المنسونيةالبلهاوبائية، حصرياًرسية بشرياً الدموية. نوعا بشريالبلهارسية طفيلي هي
أيضاً وبائياً. حصري דֲا معتدקִ غير أصبحت كما النسانيس لدى العدوى مشاهدة وקְلّت . لقد
بالنسبة اليابانيةأما كلياًللبلهارسية مختلفة الأنواعنوعا31ًفهناك: فالمسألة من الأقل على
تنتمي الداجنة- رتب7إلىالثديية الحيوانات جميع افتراضياً تصاب-متضمنة أن على قادرة

الطفيلي هذا عن والناجمة الدائمة تلوקֵث. بالعدوى لأا هاماً وبائياً دوراً الأنواع هذه تلعب
بالعدوى الإصابة من الإنسان وتمكّن تايوان. الماء من: في ذريקֵة اليابانيةهناك البلهارسية

ا الداجنةواسعة والحيوانات القوارض في في،لانتشار فقط مקֱجهِضة عدوى تسبקֵب لكنها
لا الطفيلي لأن النضجالإنسان مرحلة إلى يمكن. يصل لذلك، الميكونغيةبالإضافة البلهارسية
أما الكلاب، تקֱعدي الماليزيةأن البرקֵيةالبلهارسية بالجرذان خاص طفيلي (,.Greer et alفهي

ا)1989 لكن كلا، في معروف غير الإنسان عدوى على المستودع للحيوان الدقيق لتأثير
. المثالين
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المقحمةمنكلاًإن ثانوياًوالمتيקֵةالبلهارسية الإنسان تקֱعدي حيوانية طفيليات الأول(هي
طفيلي والخيولنـيوالثاوالجرذان،والماعزالأغناميصيبهو والماعز والأغنام الماشية يصيب
مععادةتتواجد). رضوالقوا مختلطة عداوى الدمويةفي أو المنسونية فإنالبلهارسية وهكذا ،
الإنسانالحقيقيةالأهمية لصحة بالنسبة واضحة غير الأنواع أن. لهذه الدنا مقارنات أظهرت

وثيقةالميكونغيةالبلهارسية صلة والماليزيةعلى اليابانية كمابالبلهارسية المشاهداتأوضحت،
يحدثفي أن يمكن أنه منדִجينالطبيعة البلهارسيةلكل مع والمتية المقحمة البلهارسية

خصبالدموية نسل Jusot)وإنتاج et al., 1997; Tchuen Tchent et al., 1997) .
اللدىلوحظ تلك أو اדֱهضة الحيوانية بالبلهارسيات أصيبوا الذين تملكتـيالأشخاص
لإمراضية بالنسبة عداوى،لإنسانقليلة ضد تحصקֵنهم متصالبة مقاومة حدوث لديهم لوحظ

بذرية. اللاحقةالبلهارسيات اדֱهضة العداوى عن الناجمة المقاومة أن اعتقد البلهارسيةكما
الجزيرةاليابانية حمت قد تايوان في المصدر البشريةتغקֱزىأنمنالحيوانية ضوء. بالذرية وعلى

أو الغيروية المناعة فقدهذه أواقترحالمتصالبة بالمستضدات الإنسان تلقيح الباحثين بعض
بالأنواع الخاصة حيوانـي(الحيوانيةالطفيليات ال).اتקֵقاء العوامل تأثير درس تكتنفتـيلقد

والثوي باستخداموالبيئةالطفيلي وذلك البلهارسيات داء استدامة المنسونيةعلى البلهارسية
Morand)الجرذانفي et al., 1999) .

تسهקֵلبداءيشتبه: التشخيص وبائية بيئة في المميزة الأعراض حدوث عند البلهارسيات
الداء بيوضيعتمد. انتقال إظهار على النوعي اليابانيةالتشخيص أو المنسونية فيالبلهارسية

بيوض أما الدمويةالبراز، والبولالبلهارسية البراز من كل في بيوض. فتتواجد أنواعجميعإن
ال موصودةشريةبالبلهارسية وغير الشكل وصاد(طويلة ذات ). غير
للبالمنسونيةالبلهارسيةبيوض ضارب أصفر لون 180تقيسنـيذات ميكرون110 
و 70طولاً مميزةميكرون40  جانبية شوكة ولها الدمويةبيوض. عرضاً الحجمالبلهارسية لها
مطرتقريباًنفسه شوكة جداً) ائية(افيةولها بيوض. واضحة أصغراليابانيةالبلهارسيةبينما

رديمية ائية قرب شوكة بيوض. ولها تفريق الصعب بيوضالمقحمةالبلهارسيةمن عن
الدموية من. (Almeda et al., 1996)البلهارسية أسابيع خمسة بعد بالظهور البيوض تبدأ قد
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الأولية التعتمد. العدوى العدوى،ـيتالسهولة ومدة شدة على البيوض وجود דֲا يؤكّد
الخفيفة قليلةوالراسخةفالعداوى بيوضاً أن. تنتج يجب البلهارسيات بداء يشتبه عندما
العينات مستمراًخلالتفحص ليس البيوض تغوקֵط أن باعتبار أيام المباشر. عدة الفحص إن

عالمُغקֲنـىغير حساسية ذات ليست طريقة هو الثخينة. اليةللعينات اللطاخة طريقة لكاتوإن
ما- جيداً توازناً تقدקֵم استخدامهاكاتز الشائع ومن والحساسية، البساطة اדֱالفيبين هذا

(Borel et al., 1999) .
بالفورمالينطريقةتعتبر تركيز- التثفيل طرق بين من كفاءةً الطرق أكثر من واحدةً إيثر
المزم. البراز الحالات خزعةفي إجراء يمكن للبيوض القليل الإمرار مع المترافقة لمخاطيةنة

العالي بالضغط اדֱهري الفحص أجل من اختبار.المستقيم استخدام يمكن الإكلوزيونأيضاً
eclosionمدةحيث ويקֱحضن المكَلْور غير الماء ضمن البراز تخفيف فيتقريباًساعات4يتم

بورقة المبطّن المنبذة اللونأنبوب يקֱضاء. غامقة الوقت هذا اية الأنبوبالجزءفي من العلوي
وال الطفيلات تركيز أجل بالعدسةتـيمن مشاهدדִا الوجود. المكبرةيمكن إلى بالإضافة

كانت إذا فيما تحديد الضروري من للبيوض، لاالطفيلاتاדֱرקֵد أم معرفته(حيקֵة يمكن وهذا
أ الطُفيل حركة مشاهدة خلال أهدابهمن اللأن) و المناعية لحدوثتـيالاستجابة تؤدي
ال المستضدات بواسطة تקֱقْدקְح وجود. الطفيلاتتنتجهاتـيالتليف تأكيد فيالبيوضيصعب

علىحالات التشخيص يعتمد ولهذا الراسخة، أو الخفيفة أو الظهور السابقة إيجادالعدوى
عادةً، نوعية أضداد أو كل.  (Tsang and Wilkins, 1997)مستضدات البحث: على ليس

عالية كفاءةٍ ذا أسلوباً الطفيلي مستضدات الفيعن الطفيليتـيالحالة الحمل فيها يكون
منخفضاً الترسيب. الحي اختبارات من كلا الذوانبنـيالدوراإن في هيلين وتفاعل للبيضة

الذوانب وأضداد الطفيلات استيقاف اختباراتالمتألقةواختبار ونوعيةهي حساسية ذات
لأا تستخدم ما نادراً لكنها حيةتحتاجمقبولة، مقايسة. طفيليات اختبار من كل ويفضקֵل

ا) الإليزا(زيمـبالأنالمرتبطالمناعيالممتز المناعيلواختبار ويسترن(نقل تم. حالياً) لطخة
الخاصعلىالحصول المأشوب يميקֵزالذي(Sm22.3)المنسونيةبالبلهارسيةالبروتين أن يستطيع

الخاصة أوالأضداد المنسونية حساسيةالدمويةبالبلهارسية لكنه90%ونوعية80%بنسبة ،
في المصل مع متصالبة تفاعلاتٍ تستطيع. (Hancock et al., 1997)الملارياعداوىيمتلك
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حادةالمأخوذةIgGوIgMأضداد بعدوى المصابين المرضى جميع المأنمن ستضدتميקֵز
SM31/32يتفاعل،المنسونيةبالبلهارسيةالخاص الأضداد10%بينما من المأخوذةIgMفقط
المرضى أضدادالمصابينمن مع المستضد هذا تفاعل يكون قد وبالتالي مزمنة، IgMبعدوى

الحادواصِمקְاً Valli)للمرض et al., 1999) .
المدارساستبيانأُجري في والمدرسين الطلاب البلهارسياتعلى بداء الموطونة المناطق في
عداوىالبولي من كبير لعدد مدهشٍ وجودٍ عن الاستبيان هذا كشف وقد البلهارسية،
يكفي. (Partnership for Child Development, 1999)الدموية الحالات من العديد في

لإيجاد البولية الثفالة وفحص الأغشيالبيوضتنبيذ في الترشيح أن رغم المسمקֵات، ذات ة
أعلىالم حساسية يمتلك يكشففحصإن. كروية اليوزينيات مشاهدة דֲدف البولية الثفالة

من العداوى80%أكثر التקֱظْهركذلك. من الأشرطة لكشفتـياستخدام البول في تקֱغمس
كبيراً عدداً البروتينات أو نوعياًمنالدم ليس الاختبار هذا أن رغم الآ. العداوى، نتوجد
نوعية بأضداد مشربة مستضداتتكشفأشرطة الدمويةوجود فيالبلهارسية غمسها عند

البول من هذه. (Bosompen et al., 1997)نموذج أن اختبارالطريقةرغم من حساسية أقل
بالأن المرتبط المناعي الجموعيةسهلةفهي) الإليزا(زيمـالممتز الدراسات في لقد. الاستخدام

ع البحث فيكان المستضدات أو الأضداد عنالمصلن البحث في قوي بشكل حساسيةً أكثر
البول في .(Al-Sherbiny et al., 1999)البيوض
داءالتدابير: المكافحة مكافحة أجل من ومعالجةتشخيص.1: هيالبلهارسياتالممكنة

الجموعيةالمعالجة.2. المرض أو الانتقائية الص.3.الكيميائية الأثوياءمكافحة.4. حيالتثقيف
الصحيةالتزويد.5.المتوسطة المفرغات من التخلص وأنظمة الكافي .البيئةتعديل.6. بالماء
حيثالكيميائيةالمعالجة وقائية ولكنها فقط، علاجيةً ليست بالعدوى المصابين للأشخاص
الإنتاجتوقف البيئةتـيالبيوض باستخدا. تلوث السريرية التجارب البرازيكوانتيلأعطت م
عدوىדֲدف المنسونيةعلاج البرازيلالبلهارسية الدمويةفي زامبياوالبلهارسية والبلهارسيةفي
واليابانية الطفيلي علاج من كل في ممتازة نتائج واليابان الفيلبين البيوضإفي المطروحةنقاص

(WHO, 19980) .سنوات ثلاث واستغرقت مدغشقر في أجريت دراسةٍ 289عولج:في
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فيهاقريةٍمناًشخص المنسونيةسالبلهاركانت بالبرازيكوانتيلية منتظم بشكل التوطن مفرطة
منفانخفض الانتشار معدل66%معدل مع إلى202، البراز، من غرام كل في مع19%بيضة
من27معدل غرام كل في Boisier)البرازبيضة et al., 1998) .كامللا بمعالجة ينصح
الطفيليةاדֱ الفحوص إنجاز إن بل الحالات، معظم في فقطومعالجةتمع المنعدين الأشخاص

فعالية أكثر أسلوبקִ في. هو العدوى كثافة تنخفض الضروريجمهرةعندما من فإنه محددة
حساسية الأكثر السيرولوجي التشخيص إلى . العودة

عالتـيالاדֱتمعاتفي معدل محددةومالعدوىلانتشارلديها اقتصادية يمكن: صادر
الحمولات ذات اדֱموعات في المعالجة بينالعاليةحصر الأطفال مثل 14للطفيلي من7  سنة

أولدز. العمر الاختطاربالمعالجة(1996)ورفاقهينصح ذات اדֱموعات معالجة أو اדֱموعية
داء حالة في والعالي عنالبلهارسياتالكبير مناليابانيةالبلهارسيةالناجم الكثير هناك لأن

ولاالحيوانية،المستودعات خطورةً أكثر والمرض كثيراً، حساساً ليس الطفيلي والتشخيص
علاقة الطفيليواضحةيوجد والحمل المرض وخامة . بين
أساسي-الصحيالتثقيفيتضمن الملوث-بشكل الماء مع التماس لتجنקֵب الناس تعليم

تلويث البلهارسيات. فرغاדִمبمالماءوعدم بداء المصابة السكانية اדֱموعات من الكثير لكن
لامجتمعاتهي أنه درجة إلى محدودة ومصادر منخفضة ثقافية مستويات لديهمذات يوجد
بمفرغاדִمسوىخيار البيئة تلويث أو الملوث الماء الأثوياء. استخدام مكافحة المتوسطةتمت

طريق عن المناطق من عدد منفي النباتات وإزالة المستنقعات إفراغ أو وتحسينالمياهملء
الإرواء اليابان. أنظمة طريق: في عن ممتازة نتائج على الحصول الإرواءتبطينتم قنوات

رغم. بالخرسانة الرخويات مبيدات استخدام إنقاصتكلفتهاإن في وفعالة سريعة وسيلة
الوقاإذاالانتقال تدابير مع تشاركت الأخرىما الكيميائية-ية المعالجة نسبة. وخاصةً
المنفعةالتكلفة معالجته) المردود(إلى الواجب الماء حجم يكون عندما فائدة ،صغيراًأكثر

بؤرياً الانتقال يكون حيث والبحيرات للأار بالنسبة نسبياًبمקְوקֲئلمحدودة(وكذلك ). صغير
استخدا اللازم الحشري المبيد يأخذ أن الاعتباريجب بعين وتكلفةطبيعةمه القوقع مקְوקֲئِل

الأسماك تصيب قد مؤذية آثار وأي الكيميائي المائيةوالأشكالالمركب الحياة من . الأخرى
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ال القواقع إدخال الأثوياءتـيكان مع بعضالمتوسطةتتنافس في ناجحاً للبلهارسية
أدى. المناطق المثال سبيل على بورتوريكو معMarsia comuarietisلقوقعاإدخالففي

القوقع من التخلص إلى الكيميائية الأجردذيالمكافحة جزيرةتقريباًالسرتين في كلي بشكل
اדֱاورة فيغيرM. cornuarietisلكن. فيكوس النباتاتالوحداتفعال ذات الإيكولوجية

والأار المستنقعات في أو لوسيا. (WHO, 1980)الكثيفة سانت منتمفي ظاهرياً التخلص
الأجردذيالقوقع خلالالسرتين والجداول المستنقعات مناطق بعدشهرا6ً-22مدةمن

القوقعإ جنوبوهوTiara graniferaدخال من الحظ. آسياشرققوقع لهذايمكنولسوء
متوسطاًأنالقوقع ثويا الفسترمانيةيكون المناسل . (Prentice, 1983)لجانبية
الفضلات(البيئيصحاحالإإن من الصحي التخلص وأنظمة الشرب مياه تأمين ) أنظمة
المطلوبةفيمكلف وبالدرجة قصيرة مدة في تنفيذه الصعب من ولهذا الريفية، وأكثر. المناطق
أكبرمن وتثقيف السكان بين الحياة من محسنة مستويات البيئية التغيرات تتضمن ومحيطذلك

صحة من،أكثر هذا إنجازهكل . الصعب
للمكافحةالتدابيرتفيد برنامج إطار مع إشراكها يتم عندما أعلاه في. الموصوفة
عام: فنـزويلا في المكافحة ببرنامج البدء من1945تم العدوى انتشار عام14%وانخفض في

عام1.4%وإلى1942 عام. 1996في فاعلة1982وحتـى حالات تشخيص ) ناشطة(تم
فحص طريق المسوحاتالبرازعن أضيفت العام ذاك من بدءاً لكن بالمعالجة، أُتקֲبِعت ثم

علملأنالسيرولوجية بواسطة تشخيصها يمكن ولا جداً، خفيفةً كانت العداوى من الكثير
يקֱبקֲخקְسومع. الطفيليات الحقيقي الانتشار أن يعتقد منه(ذلك أن).يقلل من80%وباعتبار
يمررونالأشخاص منالمنعدين هؤلاء100أقل أن يعتقد برازهم، من غرام كل في بيضة
المكافحةالأُناس جهود يخرקֵبون وبالتالي العدوى، بؤرة المكافحة. يصونون تكن البيولوجيةلم

لأن إجمالي بشكل ناجحةً المتوسطة الأثوياء مع تتنافس قواقع السرتينذاالقوقعباستخدام
بالأجرد في العدوى عودة على انتشارعمل معدل وزاد المناطق مناطقالعدوىعض في
. أخرى

تقارب: عملياً مساحةً على المنعدية القواقع العدوىأعتقد2كم15.000وجدت فيهاأن
مضت سنوات عدة منذ الاستراتيجية. استؤصلت في النظر إعادة تمت فقد الكاملةوبالنتيجة
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فنـزويلا في البلهارسيات داء البرازيل. (Alarcón de Noya et al., 1994)لمكافحة : في
في جداً هامةً أداةً الكيميائية المعالجة المناطقإنقاصكانت في والانتشار والوقوع المراضة

تأمين من كل يزال لا لكن والتثقيفمياهالموطونة، الفضلات من الصحي والتخلص الشرب
أجل من أساسية حاجاتٍ والدائمةالمكافحةالصحي . (Katz, 1998)النهائية

عودةأنرغم فإن البلهارسيات داء مكافحة في جداً ناجحة كانت الكيميائية المعالجة
أحياناًالعدوى سنوي بشكل المعالجة الناس إعطاء الضروري من البحث. جعلت يتم ولهذا
اللقاحات. لقاحعن فإن المختبر وحيوانات الداجنة الحيوانات في المعتبر النجاح منورغم

ما البشري الاستخدام للتلقيحأجل يستجيب لا الإنسان لأن فعالة، غير بالطريقةزالت
ال التـينفسها الطرق ولأن الحيوانات، דֲا الحيواناتتـيتستجيب في مثل(تستخدم

المشعקֵعة بالذوانب الإنسانلا) العدوى على مباشر بشكل تطبيقها يعتبر: وفعلاً. يمكن لم
ممك خياراً وقتٍالتلقيح حتـى البلهارسيات داء مكافحة أجل من زادبينماقريب،ناً

جزيئات شكل على إنتاجها وإمكانية محددة محصنة مستضدات فيمأشوبةاستعراف الآمال
المحاولة هذه . (Bergquist, 1998)نجاح

عـراجـالم
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Cestodiases .2الشراطيקֵاتأدواء2.

BERTIELLIASISالبِرتْييلاتداء

ICD-10 B71.9النوعيةعدوى غير الشراطية
ICD-10 B71.9 Cestode infection, unspecified

هيB. mucronataالبرتييلةوBertiella Studeri(B. satyri)البرتييلة: السببيات
غير،anoplocephalidsالرأسعزلاواتشراطيات مقدماتקִ هي الطبيعية النهائية وأثوياؤها
والبيوضالتفريقيعتمد. الإنسان للمهبل، الغدקֵي القسم حجم على النوعين كلا ،بين

الكمثري الخِصىالشكلوجهازها وعدد الفروقات. ، هذه أن الاختصاصيين بعض يعتقد
لفصل كافية الاسمويوافقونmucronataالبرتييلةعنstuderiالبرتييلةليست على فقط

للنوع بالفصل. السابق الآخرون يقبل مصدوقةالجغرافيبينما إضافية كمعايير الثوي وفصل
(Denegri et al., 1998) .البالغة الشراطيات 30تقيس و10  طولاً عرضا1ًسم . سم

شكل) القطع(الحاملةالأسلات على وتنفصل طولها من أكبر واليح،مجموعاتعرضها
المقدקֵماتوتطرحقطعة،20 براز المتوسطة. في أجناسمنoribatidالسوسهيالأثوياء

DometorinaوAchipteriaوGalumnaوScheloribatesوScutovertex .هذه تقيس
وتعيش0.5القرادات طولاً والدקֱبالفيملم المادةوباعتبار،humusالتربة على تتغذى أا

يم فإا تصبحالعضوية أن الموجودةمصابةًكن الشراطيات بيوض ابتلاع طريق عن بالعدوى
بالمادة الملوثة التربة المنعديةالبرازيةفي القراد. للنسانيس جسم جوف إلى الجنين يهاجر
والتـي اليرقة المذنبةفتعرويشكل الكيسانية يبتلع. cysticercoidباسم النسناسعندما
طعامه مع منعدياً القرادقراداً هضم الكيسانيات) السوس(فإن تنضجالمذنקֵبةيحرر التـي

الثوي معى في بالغة شراطيات إلى .وتتحول
الإنسانالطفيليالداء: والحدوثالجغرافيالتوزع لدى عام،نادر حتـى سجلت فقد

الإنسان56: 1999 لدى mucronataبالبرتييلةوStuderi7بالبرتييلةعدوىحالة45: حالة
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Ando)البرتييلةبنوع4 et al., 1996; Denegri and Perez-Serrano, 1997) .تحدث
عن الناجمة وجزيرةفيStuderi.البرتييلةالحالات وأندونيسيا والهند والغابون أفريقيا شرق

وسنغافوراوالفيليبينماورتينيوس الأدنـى الانتيليز في كتيس وسانت الروسية والفيدرالية
المتحدةواسبانيا والولايات مينيسوتا(وتايلاند اث. واليمن) ولاية أن منعلىتاننيبدو الأقل

عن الناجمة الثلاثة القديممترافقةالجديدالعالمفيStuderiالبرتييلةالحالات العالم نسانيس : مع
أصل من هي كيتس سانت في فيأالنسانيس والحالة بشكلإسبانيافريقي، مكتسبة كانت

كينياواضح عن3سקֱجلت. في ناجمة فيواثنتانالأرجنتينفيmucronataالبرتييلةحالات
الباراغوي في وواحدة كوبا في وواحدة عن. البرازيل الناجمة الحالات فيالبرتييلةنوعتحدث

والمملكة والهند العظمى وبريطانيا الديمقراطية الكونغو تنتمي. السعوديةالعربيةجمهورية
الخاصةالأثويا الطبيعية AnthropithecusوSimyaأجناسإلىstuderiبالبرتييلةء

. PapioالربקֵاحيوPanالبعاموالمكاكوTroglodytesوCercopithecusوHylobatesو
الخاصة الطبيعية الأثوياء تنتمي Allouataأجناسإلىmucronataبالبرتييلةبينما

شائعةا. CallithrixوCebusوCallicebusو النسانيس لدى انتشاراتسجلت. لعدوى
بين و14%إلى3.6%تراوحت الريزيوس نسانيس نسانيسلدى5.3%إلى1.4%لدى
و و7.1%القردوح اليابانـي المكاك الرקֱبקֵاح7.7%لدى . (Flynn, 1973)لدى
والحيواناتفيالمرض النسانيستسببلا: الإنسان لدى آفات ولا أعراضاً العدوى

(Owen, 1992) .بعض سקֱجلت لكن الإنسان لدى عموماً الأعراض عديمة أا الحالاتكما
الوزن وفقد وإمساك وقهم متقطع وإسهال بطنـي ألم مع هذه. المترافقة الأعراضتبدو

الأطفال لدى شيوعاً نادرة. أكثر حالاتٍ في متقطع وقياء وخيم بطنـي ألم . وصف
الانتقالالعدوىمصدر المستودعالمقدماتتسبتك: وطرز تشكّل التـي الإنسان غير

عن الطفيلي الداء للشراطيات السوسطريقالطبيعي طعامهاالمنعدىoribatidابتلاع . مع
طريق عن بالعدوى مصاباً الإنسان يصبح أن بالتربةالابتلاعيمكن الملوث للطعام العارض

المنعدى السوس على عندما. الحاوية هذا النسانيسيكونيحدث مع وثيق تماس على الناس
حدائق في أو المنازل في דֲا النسانيسالحيوانات،المحتفظ من كبير عدد هناك يكون عندما أو
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بالمنـزل المحيطة البيئة .في
البرازالتشخيصيعتمد: التشخيص في المطروحة الأسلات مشاهدة على التمهيدي

باستخدام اللاحق لالفحصوتوكيدها الأسلاتاדֱهري من المستخلصة البيوض. لبيوض
ومغلّفة خفيف بشكل ذيبرקֵقةبيضوية الشكل كمثري جهاز أو محفظة في مصندق والجنين

كليلين بيوض. قرنين studeri(46البرتييلةتقيس تقيسميكروناً(49  60 × 40  بينما
mucronata(40البرتييلةبيوض . ميكروناً(40  46 × 36 

فإنباعتبار:حةالمكاف ونادرة عارضة الإنسان عدوى صعبةالوقايةأن تجنקֵب. منها يجب
التـي بالبيئات الخاصة بالتربة الملوث الطعام كبيراًيكونابتلاع النسانيس عدد .فيها

عـراجـالم

COENUROSISالمرأساتداء

ICD-10 B71.9النوعيةعدوى غير الشراطية
ICD-10 B71.9 Cestode infection, unspecified

الغِدקgidֵالغِدקֵ،vertigoالدوار،Coenuriasisالمرأساتداء:المرادفات ،sturdy .
المخيةإن:السببيات السلسليةوCoenurus cerebralisالمرأسة C. serialisالمرأسة
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السمراءو الرأساء: للشراطيקֵاتاليرقيةالأطوارهيC. brauniالمرأسة Taeniaالشريطية

multicepsالسلسليةالشريطيةوT. serialisالسمراءالشريطيةوT. brauniالترتيبعلى .
كانت أوهذهولما مائلة بأحرف تكتب ألا يجب لذلك الطفيلي، أنواع توافق لا الأسماء
مع كبيرحرفلاتينية العادة،أول هذه تعود غيرالوقتإلىولكن العلاقة فيه كانت الذي
ما والبالغةمعروفة اليرقية الأطوار بجنس. للشراطياتبين الأنواع هذه إلى يشار أن المعتاد من
هووالشيء،Multicepsالرأساء اليرقي الطور أن هو له المعرקֵف . coenurusرأسةالمالمميز

البالغة الشراطيات فحص عند واضحة غير الخاصية هذه أن متميزةولأاوباعتبار غير
عن جنسمورفولوجياً من بجنسفإاTaeniaالشريطيةالشراطيات حالياً إليها يشار

جקֱنيس. الشريطية بتسمية يحتفظ المؤلفين بعض مازال اليرقيةالرأساءلكن الأطوار لهذه
(Barriga, 1997) .الأنواع هذه تفريق كيفية حول الطفيليات اختصاصيو يتفق البعض: لا

المشيعزو المورفولوجية فيالاختلافات موروثة عوامل إلى اليرقات، في وخاصة . الثوياهدة،
المثال سبيل عام. على بيرغ لاش العالم سلسلية1990طوקֵر وكأامرأسة مذنبةكيسةبدت

مناعي بعوزٍ مصابٍ فأرٍ في الشكل عام. عنقودية بورمان فيعضليةمرأسة1990وجد
هي اדֱترات في المرأسات بأن الاعتقاد رغم منغزال، وتتواجد،الرأساءالشريطيةأشكالٌ

المركزي العصبـي الجهاز في بيولوجية. دائماً طرائق تستخدم لدراسةجزيئيةحالياً جديدة
القريب المستقبل في غالباً ستحلّ التساؤلات وهذه  (,Gasser and Chiltonالشراطيات،

(1995.
والكلبياتالأثوياء الداجنة الكلاب هي القيوطالبريקֵةcanidsالنهائية حيوانات مثل

تأوي التـي آوى وابن الدقيقةفيtapewormsالشريطياتوالثعالب الأثوياء. أمعائها
الرأساءالمتوسطة الأغنامالعواشبهيللشريطية رئيسي وبشكل المرحلة. الداجنة تتواجد
فيلمرأسةلاليرقية وبالالجهازالمخية الحيوانات، لهذه المركزي الدماغالعصبـي في تحديد

أن. والنخاع العضلاتالماعزيعتقد بين أو الجلد تحت النسيج في المرأسة هذه تطوקֵر أن يمكن
أعضاء في كونهالماضيفي. أخرىأو أساس على الماعز لدى مستعرفاً الطفيلي الشريطيةكان
T. gaigeriتشكّللكن؛ التـي الشراطيات يسمحالمرأسةتصنيف كي جداً بقبولمعقدקִ

قوي برهان دون جديدة المتوسطة. أنواع الأرنبيקֵاتالسلسليةللشريطيةالأثوياء هي
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الداج الأرنب وخاصةً البرקֵينوالقوارض، فيتتطور. hareوالأرنب السلسلية المرأسة يرقة
العضلات وبين الجلد تحت الضام وصفت. النسيج العدوىحالةلكن من الأقل على واحدة

الناجم يرقةالمميتة عن السلسليةة قطّةفيT. serialisالشريطية Huss)دماغ et al., 1994) .
السمراءالمتوسطةالأثوياء البريקֵةهيbrauniللشريطية نوع. القوارض من المرأسات تتطور

في السمراء أيضاًالنسيجالمرأسة الجلد تحت . الضام
البيدورةتبدأ أو الحاملة الأسلات طرح مع النهائيالحياة الثوي براز مع تصاب. وض
الماءالأثوياء أو العشب في المترسקֵبة البيوض ابتلاع طريق عن بالعدوى تخترق. المتوسطة
الشريطية(المصنקֵرات الدمويةالمعىجدار) الأجنקֵة(oncospheres) يرقات الأوعية إلى الدقيق

المختلفة والأعضاء الأنسجة في المخيةتصل،وتتوزع العصبـيالمرأسة الجهاز في النضج إلى
النوعين مرائس أما فقط، الضامالآخرينالمركزي النسيج في المورفولوجي. فتتطور الفرق

ما المخيةالوحيد المرأسة لديهاوالمرأسةبين الأولى أن هو 700السلسلية الروائس500  من
scolicesفلديهامجموعاتٍفيالمتوزعة الثانية أما خطية 500غير المتوزعة400  الروائس من

شعاعية خطوط إلى. (Barriga, 1997)في المرأسة خلالتطورهاتصل الدماغ في الكامل
8 حجم6  إلى تنمو أن ويمكن وتشكّل5أشهر، أكثر أو كميةكيسةسم على تحتوي

منتش غشاء ولها السائل من من) انتاشي(معتبرة مئات عدة الدور. الروائسمع ةتكتمل
كلبـي أو كلب يبتلع أوبرקֵيcanidعندما المرأساتعضواًنسيجاً على أن. يحتوي يمكن

تتطور التـي الشريطيات من العديد مرأسة كل للكلبياتفيتعطي الدقيق .canidsالمعى
فيلا الأنواع تمييز في عليه مקְعوקָلٌ مورفولوجي معيارקִ . البلوغمرحلةيوجد

اليرقيالرأساءالشريطيةتعمקֵ: وثوالحدالجغرافيالتوزع في:وطورها المخية المرأسة
لكنها الماشية، تربية المعتدلةتحدثمناطق المناخات في أولي فقط. بشكل حالاتٍ خمس مקֱيקֵزت
لدى اليرقات عدوى عامالإنسانمن عام1950حتـى وبحلول حالة55مקֱيקֵزت1990،
المرأسات داء من العاالدماغيبشرية أمريكافي جنوب أو أفريقيا في معظمها أيضاً. لم، هناك

في قليلة أوروباالولاياتحالات غرب في الأغنام تربية مناطق وفي Pau)المتحدة et al., 1990).
المتحدةحالات6سקֱجلت1998عاموحتـى الولايات Ing)في et al., 1998) .وجدت
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في يرقات أثيوبيا في أجريت بداءمريضاًكان(100%)وفاًخر37من37دراسة ظاهرياً
وفي أصل5المرأسات، صحيحاً(2.7%)خروفا183من هذهوكانتظاهرياً،كان أقطار

من تتراوح إلى0.8اليرقات فيتواجدت. سم6.5سم في96%اليرقات الحالات من
بقية في المخيخ وفي على. كانتالحالاتالدماغ، المرأسة بتوضع التكهن اتجاهيعتمد
أو للطفيلي الدورانية الرأسأوgidالغدקֵالحركات انحراف كون فقط62%فيمضبوطاًعلى

الحالات لداء. من الموضعي الانتشار أن استعادية دراسة كانالمرأساتأظهرت الأغنام لدى
الكلاب4.5%إلى%2.3 لدى الشريطيات داء انتشار كانالشاردةوأن . 47%المشرקֵحة
أعمار72%تحدث في تكون عندما الأغنام لدى العداوى 24منتتراوحمن شهرا6ً 

(Achenef et al., 1999) .إيران من738كان: في دراستها7,992خروفا تمت خروفا
يرقات(%9.8) بعدوى العظمىفي. (Oryan et al., 1994)الرأساءالشريطةمصاباً : بريطانيا
الرأساءوجدت كما875من4 (0.5%)لدىالشريطية ثعالب، الشريطيةوجدتصيקֵاد

لدى الصيادين5 (0.6%)السلسلية هؤلاء الرأساءوجدت. من (1.7%)15لدىالشريطية

وكذلك882من مزرعة، السلسليةكلب تلك3 (0.3%)لدىالشريطية ،الكلابمن
وجدت السلسليةوكذلك منالشريطية واحد ثعلب  (Jones and(0.5%)ثعلبا197ًلدى

Walter, 1992( .ألمانيا الرأساءوجدت: في Ballekثعلبا397ًمن3.3%فيالشريطية et al.,)

في: البيرووفي،)1992 Moro)ثعلبا20ًمن20%وجدت et al., 1998) .
اليرقيالسلسليةالشريطية أيضاً:وطورها عالمية السلسلية نادرة. المرأسة الإنسان عدوى

أفريقيا10ميزتفقد في معظمها Faust)حالات et al., 1974) .النسيج المرأسات تغزو قد
لدى المركزي العصبـي والجهاز لدى. الإنسانالضام المرأسات داء القشرياتتواتر

leporidsمعروفغير.
السمراء:اليرقيوطورهاbrauniالسمراءالشريطيةتحدث فريقيةلأاالمناطقفيالمرأسة
والشرق(المدارية أفريقيا) الوسط جنوب في حيث. وكذلك الوسطى، أفريقيا هذاوجدفي

فقط حوالي،النوع الضام25وصفت النسيج في المرأسات داء من بشرية إلىبالإضافةحالة
عينـي توضع ذات واحدة غير. حالة البرية القوارض لدى المرأسات داء . معروفتواتر
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تحتعمعظمتتوضع: الإنسانفيالمرض تواتراً أقل وبشكل الدماغ، في الإنسان داوى
تكون نادرة حالات وفي صفاقيةعينيةالجلد، الم. أو خطورةًخالشكل الأكثر هو Ingي et)

(al., 1998 .من الأعراض وتتنوع الأعراض وظهور العدوى بين سنوات عدة تمر خلالقد
للمرأسة العصبـي التشريحي المرأسا: التوضع داء الميتظاهر فرطخت بعلامات الضغطي

العصبـي المذنبة الكيسات داء عن سريرياً تمييزه جداً الصعب ومن القحف، الداءأوداخل
الدماغي مشاهدדִاالأعراضتتضمن. العداري يمكن السفلي: التـي والشلل والقياء الصداع

والحبسة النصفي الشكلوالنوباتوالشلل ا. الصرعية العصب حليمة وذمة هيإن لبصري
القحف داخل الضغط لفرط وقدللمرأسةيمكن. علامة الزجاجي الخلط في أيضاً تتطور أن

والمشيمية الشبكية درجة. تصيب المشيميةضررتعتمد الآفة وامتداد المرأسة حجم على الرؤية
في. الشبكية المرأسات داء هيالنسيجإنذار والوحيدة والمعالجة دائماً، خطير العصبـي

حديثاًالج البدء رغم الألبندازولباختباراتراحة أو بالبرازيكوانتيل . المعالجة
عنأكثرإن والناجم الضام النسيج يصيب الذي المرأسات داء هو الحميدة الأشكال
أفريقياوالذيالسمراءالمرأسة من المدارية المناطق في أولي بشكل الجلدتحتالأكياس،يشاهد

الش الورم أكياس الزهميةتشبه الأكياس أو أن. حمي هو الهام أنالباحثينوالشيء اكتشفوا
تكون وقد الثوي، مناعة مع تتداخل مكوناتٍ بإنتاج تقوم الثويمسؤولةالمرأسات تحمل عن

لليرقات Rakha)النسجي et al., 1997) .
الأغنامداءيحدث: الحيواناتفيالمرض لدى أولي بشكل أي،المرأسات حدوثه ضاًرغم

والخيول والماشية الماعز لدىيمكن. لدى المرأسات بداء الخاصة الأعراض في طورين تمييز
الأول. الأغنام الطور الطفيليمعيترافق وهجرة أن. غزو اليرقات من جسيمة لأعداد يمكن

وقد متواقت، بشكل الحيوانتسببדִاجر وموت والدماغ السحايا الشكل. التهاب هذا
شائ غير بشكلالحاد ويحدث الأغنامرئيسيع المرأسات. لدى باستقرار متعلّق الثانـي الطور

الدماغي النسيج ويبدألا: عموماً. في محدد حجم إلى الطفيلي يصل حتـى الأعراض تشاهد
على بالضغط وقد. العصبـيالنسيججاهداً الطفيلي، توضع باختلاف الأعراض تتنوع

أو دائرية حركات وإعياءوعغِدקֵاًتتضمن واستثارية واختلاجات وشللاً تناسق معدل. دم
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مرتفع فيتلينشوهد. الوفيات القحف مصابا62ًمن42%جدار المرأساتخروفا . بداء
غالباً التغير هذا علىلدىيحدث المرأسات فيها تتوضع التـي الحالة وفي الفتية الحيوانات

الدماغ . سطح
الانتقالالعدوىمصدر عدوىدورةتحدث: وطرز الرأساءانتقال بينالشريطية

المنـزلية والعواشب ثوي. الكلاب المرضعارضالإنسان وبائيات في دور أي يلعب . ولا
الداء على الحفاظ في الرئيسي الداجنةالطفيليالعامل العواشب أدمغة إتاحة هو الطبيعة في

حيث للكلاب المذبوحة أو بتكونالميتة منعدية العواشب حياة. المرأساتهذه دورة تعتمد
الشريطية من الآخرين للالتـيالنوعين الكلاب افتراس على المرأسات ياتقشرتشكل

leporidsوالقوارض.
أوالكلبياتبيوضتشكّل الكلاب براز في تطرح التـي الأخرىcanidsالشريطية
امصدرالمنعدية المتوسطة للأثوياء وبالنسبة للإنسان بالنسبة تקֱطرح. لأخرىالعدوى عموماً
الأسلاتالبيوض ضمن النهائي الثوي قبل خارج. من وتتخرب بسرعة تجف أا وباعتبار
المياهالثوي وأقنية والإرواء والمطر الهواء بواسطة وتتبعثر تتحرر البيوض . فإن

الطفيليتشخيصيمكن: التشخيص وفحص الشفاء بواسطة النهائية الأثوياء في المرض
فيومع. فقط يشك أسلاتلا. الأنواعاستعرافذلك عن البيوض ولا الأسلات تمييز يمكن

الأخرى الأنواع بواسطة. الشريطيةمنوبيوض المتوسطة الأثوياء في المرض تشخيص يمكن
فقط الطفيلي وفحص والمرأسةتم. كشف المخية المرأسة بين المورفولوجية الفروق توضيح

أعلاه آفةلظنـياالتشخيصيتم. السلسلية وجود تأكيد طريق عن عموماً الإنسان لدى
لكن لحيקֵز، ماباعتبارشاغلة نادراً فإنه الدماغي العداري الداء من شيوعاً أقل المرأسات داء أن

الطفيليالتفكيريتم كشف قبل المرأسات Pierre)بداء et al., 1998) .حافزلا أي يوجد
بسبب مناعية تشخيصية طرائق النسبيةلتطوير البشريلداءالندرة توضקֵح.المرأسات لكن

المتصالبة التفاعلات أن حالياً الممكنة شائعةمعالاختبارات الأخرى  (Dyson andالشراطيات

(Linklater, 1979.
تجنקֵبيتضمن:المكافحة للإنسان، بالنسبة الشخصي، النابتلاعالإتقاء أوـالطعام يء
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ملوث يكونا قد اللذين الكلابالماء ببراز أدواءالتدابيرتتضمن. ين من العامة الوقائية
الثوي: الشراطيקֵات في العدوى من لا،النهائيالوقاية الوقايةوبالتالي أو البيئة، يلوקֵث أن يمكنه

الثوي في العدوى لا،المتوسطمن تغييروبالتالي أو بالعدوى، النهائي الثوي يصيب أن يمكنه
الطبيعةيتولابحيث،البيئة في العاملين كلا التدابير. اجد هذه تطبيق تفاصيل بعض توجد
مشاדֲةبمكافحةالخاصة وبائيات له الذي الدماغي العداري الداء مقطع في المرأسات . داء

عـراجـالم
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المذنّبةداء CYSTICERCOSISالكيسات

ICD-10 B69

الكهذاعامل: السببيקֵات أو اليرقي الشكل هو المذنקֵبةالمرض الخاصةcysticercusيسة
البليدةوTaenia soliumالوحيدةبالشريطية مشاهدة.T. crassicepsالشريطية سקֱجلت لقد

الوحيدةيرقة عشرالشريطية السادس القرن في بعيد وقتٍ منذ الإنسان مشاهدة. لدى أما
البليدةيرقة فقطالشريطية مرات خمس سجקֵلت فقد الإنسان يرقةبيلا. لدى أن الشريطيةدو

أدناه(الإنسانلدىتشاهدT. saginataالعزلاء الشريطيات). انظر بين العلاقة فهم وقبل
المذنקֵبة منفصلةكانتوأكياسها أنواعקִ وكأا العلمية بأسماها توصف اليرقية وهكذا. الأطوار

سميקֵت الوحيدةيرقةفقد الخلويةباسمالشريطية المذنبة ويرقةCysticercus cellutoseالكيسة
البليدة المذنبةالشريطية الكييسة باسمالعزلاءالشريطةويرقةlongicollisالعنقاءباسم
المذنبة هذامازال.C. bovisالبقريةالكيسة يومنا إلى موجوداً المشؤوم الوضع . هذا

والشريطةالثويإن الوحيدة بالشريطة الخاصة المذنبة للكيسات هوالنهائي العزلاء
النهائية. الإنسان البليدةالأثوياء والكلبياتللشريطية الثعلب . الأخرىالبريקֵةcanidsهي

المذنקֵبة للكيسة الطبيعة المتوسطة والخنـزيرالوحيدةللشريطيةالأثوياء الداجن الخنـزير هي
هذه. البرקֵي المذنبة الكيسات والجلدىوجدت والأيل والأغنام والقطط مالالكلاب

أحياناً والإنسان المذنקֵبةالمتوسطةالأثوياء. والنسانيس بالكيسات البليدةالخاصة هيللشريطية
وجدت لكن البرية، واحدالكيسةالقوارض كلبٍ ولدى الإنسان لدى أيضاً الأثوياء. المذنקֵبة

لليرقات العزلاءالخاصةالبالغةالطبيعية ونادراًبالشريطية المدجקֵنة الماشية مزدوجاتهي
الماضي. البريקֵةالأصابع بالكيسات:في البشرية العدوى من حالات الخاصةالمذنبةوصفت
عزلاءunarmed rostellaالعزلاءبالمناقيف كشريطية البقرية(استعرفت المذنبة ). الكيسة
لا الصنانيرهذايعتبرحالياً لأن الأنواع لاستعراف مصدوقاً تنفصليمكنمعياراً كنتيجةأن

الثوي أنه. لاستجابة حالي خبيرקִ رأيקִ التطفليوجدلايعتقد على يدل عليه يعوקֵل برهانٌ
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اليرقية الأطوار عن الناجم الإشارة. العزلاءللشريطيةالبشري تتم لم الأساس هذا وعلى
عن ناجمة إنسانية العزلاءاليرقيةالأطوارلحالاتٍ الإ. للشريطية تتم لم الأساس هذا شارةوعلى

بشرية الطبيةمنلحالاتٍ الأدبيات في البقرية المذنبة الكيسة عن ناجمة المذنبة الكيسات داء
الخاصة. الماضيالعقدخلال المذنبة بالكيسة البشرية العدوى من فردية حالات سجקֵلت

بالكيسةفيT. ovisالغنميةبالشريطية وكذلك السابق، السوفياتـي الاتحاد في إنسان نخاع
الشريطانيةالخاصةالمذنקֵبة الأرجنتينفيT. taeniaeformisبالشريطية في صبـي كما. كبد

الخاصة المذنبة بالكيسة العدوى من حالة المعدקֵرةسجקֵلت فيT. hydatigenaبالشريطية
.الكبد

منالمرحلةتعيش الوحيدةالبالغة بشكلٍالشريطية وتطرح للإنسان، الدقيق المعى في
البرازلأسلاتامنتظم مع الخارجية البيئة إلى عموماً تקֱطرد التـي تجف. الحاملة وهناك
البيوضوتتحرر الهواء. منها بواسطة تنتثر أا أو الحيوانات روث قرب البيوض المطرأوتبقى

يקֱستهلك قد الذي الطعام أو الماء بذلك ملوثةً الأخرى المناخية الظواهر أومنأو الخنازير قبل
داء(سانالإن فصل انظر أكثر تفاصيل على الحصول أجل مקֱعدية). الشريطياتمن البيوض

المعى فيه تغادر الذي الوقت أو. منذ خنـزير يقوم الجنينإنسانعندما ينشط بابتلاعها
ويثقب منها يتحرر ثم البيضة بداخل الشصوص مجرىالمخاطيةالسدادسي عبر وينتشر المعوية

في. الدم يسكن يستحيلوحالما المفضקֵل شكلالجنيننسيجه على تبدو مذنקֵبة كيسة إلى
تقريباً تقيس الشكل بيضاوية 10×ملم5حويصلة الخاص8  الرائس على وتحتوي ملم،

المغمدة البالغة الكيسة. بالشريطية رائس أربعةالمذنبةإن لديه البالغة، الشريطية رائس مثل ،
من بالحجم مختلفين وسطرين ائي. الصنانيرمحاجم لثوي بالنسبة مקֱعديةً اليرقة هذه تصبح

خلال القلبية: الخنازيرفي. يوما60  70جديد العضلة في تتوضع أن المذنبة الكيسات تفضקֵل
المخططة أوأنوجد:الإنسانفي. أو العصبـي الجهاز في تتوضع المذنبة الكيسات أكثرية
تحت أيضاًالجلدالنسيج وجدت أا سنخرغم والقلبواדֱموعالعينsocketفي العضلي

البطن والجوف والرئتين منطقةٍـوالكبد أي في وتقريباً البشرية. أخرىي، التوضعات تعدد إن
الكيسة كشف في الأكثر السهولة عن ناجماً يكون بالعدوىالمذنبةقد المصاب الشخص في

حقيقي توجه مع متعدمانادراً.مقارنةً يرقة عتوجد تشبه الفصيصات العنب،ندة ولكنقود
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لا حويصلات الكيسةتملكمع أا وصفت وقد المنعدى، الشخص دماغ قاعدة في روائس،
شريطية. Cysticercus racemosusالعنقوديةالمذنبة يرقة أا الطفيلي هيستولوجيا توضح

المؤلفين معظم الخلويةأاويعتقد المذنبة الكيسة من تنكسية عنحالة ناجمة تكون قد ،
مرأسةآخرونشارأبينما. التوضع من شكلا تكون قد المرأسات(بأا داء مقطع ). انظر

البليدة البريקֵةالشريطية الحيوانات في توجد وقد. شريطية الثعالب في المذنקֵبة كيساדִا توجد
القيوקֵطالبريةcanidsالكلبياتتصيب مثل ا. الأخرى المرحلة استعرفت منوقد لبالغة

البليدة بالقشرانيקֵاتالشريطية المعالجة الفئران وفي الأقداد الكيسات. (corticoids)في وجدت
البرية،المذنبة للقوارض والصفاقية الجنبية الأجواف في أو الجلد تحت النسيج جداًونادراًفي

الإنسان يرقة. لدى من واحدة حالة البليدةوصفت لدىالشريطية . الكلابدأحالبالغة
البليدةأنيبدو معالشريطية وثيق بشكل الوحيدةمرتبطة مستضداتالشريطية أن بحيث ،
الثانيةالأولى ضدקֵ والتلقيح السيرولوجي التشخيص في . تستخدم

المذنبةتوزعإن: الجغرافيالتوزع الوحيدةالكيسة العالم،للشريطية أنحاء جميع في هو
توزع مع البالغةباالعدوىويتوافق الشريطيات(لشريطية داء فصل داء). انظر سקֱجקֵل
المذنبة يرقاتالبشريالكيسات عن البليدةالناجم وفرنساالشريطية وكندا النمسا في فقط

فيوذلكوألمانيا، باليرقة البشرية العدوى فرصة تحدث وبالتالي البالغ، الطفيلي عدوى دون
الثعالبالمناطق فيها تتواجد .التـي
هامداءيحدث: الإنسانفيلحدوثا لكنه العالم، أنحاء جميع في البشري المذنبة الكيسات

المناطق في خاص الناميةالريفيةبشكل اللاتينية،للبلدان أمريكا فيها موازٍ. بما انتشارها إن
واضح الوحيدة:الطفيليلانتشاروبشكل الشريطيات(البالغالشريطية داء فصل ). انظر

المناطقعالٍرالانتشا بعض في في. جداً المذنبة الكيسة أضداد وجدت المثال سبيل فعلى
موزامبيقمتبرקֵعا222ًمن%14.9 في Vilhena)بالدم et al., 1999)،من10%و17%في

غواتيمالا في مجتمعين في السكان من22%في،(Garcta-Noval et al., 1996)تعداد
ومقيما41ً الهندوراسمقيما363ًمن16%بالريف في Sánchea)بالحضر et al., 1998)،في

الإكوادور9,254من%9 في 2,180من3.2%في،(Escalante et al., 1995)شخصاً
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برازيليةشخصاً مقاطعاتٍ خمسة من2%و4.5%و9%في،(Lonardoni et al., 1996)في
بوليفية3منمواطنا438ً Jafri)مستعمرات et al., 1998) .حديثة دراسة أجريتأظهرت

هو الانتشار أن البيرو في كوزكو وذلكخنـزيرا89ًفي43%وشخصا365ًفي13%في ،
المناعي الكهربائي النقل اختبار ويسترن(بواسطة أظهرت. (Garcìa et al., 1999))لطخة
عام الهندوراس في أجريت أخرى بالنسبةالإيجالسيرولوجيامن30%وجود1991دراسة ابية
وأن الخنـزيري المذنبة الكيسات عينات2%لداء بالنسبةبرازمن إيجابية كانت الإنسان

الكيسات4بعد. للشريطية داء انتشار كان هوالمذنبةسنوات انتشار35%الخنـزيري أما
كان فقد الشريطيات Sánchez)1.5%داء et al., 1997) .دراسة فيأجريتوجدت

منالبرازيل يتراوح البشري المذنبة الكيسات لداء السريري الانتشار وأن9%إلى0.1%أن
ما يتموج السيرولوجي . (Agapejev, 1996)5.2%و0.7%بينالانتشار

فيالكيساتداء شوهد وقد المرض، من خطورة الأكثر الشكل هو العصبـي 17المذنبة

معدل. لاتينياًأمريكياًبلداً العصبـيمن0.43%وجد المذنبة الكيسات بداء خلالالإصابة
في123.826فتحمساق وذلك أمريكا9جثة في السكان تعداد بثلثي يقدر بما أي بلدان،

كل. تينيةلاال من أنه قدر يوجد100وقد مواطن داء100ألف من يعانـي شخص
والمذنبةالكيسات ال30العصبـي المذنبة الكيسات داء من يعانون المحيطشخصا أو عينـي
وغواتيمالاروجدت.بالعين والسالفادور وشيلي البرازيل في الأعلى المراضة معدلات

والبيرو انتشار.(WHO, 1979)والمكسيك أن مرتفعداءيبدو العصبـي المذنبة الكيسات
والمكسيك أمريكا وسط في خاص داء. بشكل أن فيالكيساتقُدקֵر السبب كان 1%المذنبة

جميع مدينةمن في العامة المستشفيات في في،مكسيكوالوفيات السبب من25%وكذلك
القحف داخل ما. الأورام جثث فتح عاميأجري شخصا21.297ًلـ1946  1979بين

أن وקֱجد وقد مكسيكو، في العامة المستشفيات في كيساتمنهم2.9%ماتوا داء لديهم
أن النتيجة إلى يقودنا مما دماغي تعداد3%مذنبة من דֲذاالسكانتقريباً مصاباً كان العام

مينيرو. (Mateos, 1982)الطفيليالداء تريانغولو جيرايسفيTriângulo Mineiroفي ميناس
Minas Geraisمعدلفي وجد أثناء2.4%البرازيل المذنبة الكيسات بداء الإصابة فتحمن

و2.306 الكي66%جثة داء من حالات كانت ومنها العصبـي المذنبة منها26.8%سات
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وكان قلبـي توضع و25%لديها هيكلي عضلي توضع لديها كان كان7.1%منها منها
Gobbi)جلديتوضعلديها et al., 1980).
في: الهندفي الدماغي المذنبة الكيسات داء السلالمرتبةيحل بعد الأهمية حيث من الثانية

الجمجمة) التدرن( لأمراض للصرعالمنتشرةكسببٍ الرئيسية الأسباب أحد أنه كما داء. ،
شائع العصبـي المذنبة أندونيساأيضاًالكيسات داء. في اختفى فقد أخرى جهةٍ ومن
غرب في البشري المذنبة أوروباووسطالكيسات وجنوب شرق في وكذلك . أوروبا

يرقاتلحالاتبالنسبة عن الناجمة البشري المذنبة الكيسات البليدةداء والتـيالشريطية
الجسم: فهي1992عاممنذسجلت صحيحة لبنتٍ الأمامية العين غرفة في واحدة حالة
Arocker-Mettiner)النمسافيظاهرياً et al., 1992)،في أخرى الجلدالنسيجحالة تحت

ألمانيا في بالإيدز مصاب Klinker)لمريض et al., 1992)مروحالتان لدى فرنسا يضينفي
بالإيدز Chermette)مصابين et al., 1995; François et al., 1998)،حالة ظاهرياً سجت

كندا في أبكر وقتٍ في العين باطن . في
خلالالمعلوماتتتوفر: الحيواناتفيالحدوث من الخنـزيري المذنبة الكيسات داء عن

في البيطرية المعاينات التعليبالمذابحتقارير طرقلك. ومصانع أن البال في يبقى أن يجب ن
العادية דֲاتتألفالتـي،المعاينة يتوضع أن الطفيلي يفضקֵل قعراتٍ في اللحم قطع ،من

من فقط قسمٍ عن بالعدوىالحيواناتتكشف الخنازير. المصابة أن إلى أيضاً الإشارة من لابد
في الصغيرةالمزارعالمربקֵاة لا،العائلية أكبر فرصة لديها الإنسانحيث براز ذبحها،بتلاع يتم

أيمن دون المحلية الأسواق في تباع أا أو بيطرية معاينة دون مالكيها . تقييداتقبل
التـيواضحةولأسبابٍ المناطق جميع في أيضاً الحيوانـي المذنبة الكيسات داء يوجد ،
فيها منداءيوجد الانتشار معدلات في اختلافات مع البشري، لأخرىالشريطيات . منطقة
القارة الداء: الأمريكيةفي هذا فقط الكاريبـي البحر في والجزر البلدان بعض سجلت
من،البرازيلفي. الطفيلي أكثر وجود فيها يقدקֵر في65%التـي الخنازير تعداد إجمالي من
أن،اللاتينيةأمريكا أصل0.83%وجد بعدوى12من مصاباً كان مذبوح خنـزير مليون
فيالمذنبةيسةالك وذلك عامي10الخلوية بين 1972ولايات معدلات،1970  لوحظت
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في تشيليالمكسيكمشاדֲة مثل أمريكية جنوب دول مسحٍ. وكولومبيا(0.7%)وعدة في
في أصلمفحوصاًخنـزيرا17ًوجد: المكسيكأجري لداء(23%)75من بالنسبة إيجابياً
االمذنبةالكيسات جس طريق وعن السيرولوجيا(35%)خنـزيرا26ًللسان بواسطة إيجابياً

Rodríguez-Canul)) الأمصالعلم( et al., 1999) .البيروكوزكوفي في انتشار:في وجد
الكهربائيخنـزيرا89ًفي43%مقداره الناقل اختبار طريق Garciaالمناعيعن et al.,)

وجوأظهر. )1997 الهندوراس في أجري آخر نسبةمسحקִ سيرولوجيا30%د بالنسبةإيجابيين
الخنـزيريالكيساتلداء Sánchez)المذنبة et al., 1997) .أفريقيا جنوب تعتبر،في التـي

من أكثر لديه الذي الوحيد الم،خنـزيرمليونالبلد في العدوى معدل منسالخكان أقل
الكونغو. %1.5 جمهورية من: الديمقراطيةفي المعدل حسب8.1%إلى0.1%يتراوح وذلك
آسيا. المنطقة عدوىحولالمتوفرةالمعلومات: في داء. قليلةالحيواناتانتشار اختفى

أوروبا في الخنـزيري المذنبة الاتحاد. الكيسات معدل: السابقالسوفياتـيفي كان
الخنازير في المذنبة أرقام. 1970عامفقط0.004%و1962عام0.14%الكيسات سקֱجلت

أوروبا شرق في أخرى وبلدان هنغاريا في البؤر: حالياً.مشاדֲة من جداً قليل عدد يوجد
تربية لممارسات كنتيجة القارة هذه في الخسائر.العصريةالخنازيرالموطونة تكون قد
البقرية الفطائس مصادرة عن الناجمة الكيساتوالخنـزيريةالاقتصادية داء بعدوى المصابة

هامة عام.المذنبة الكيسات1963في داء فيالمذنبةكان السبب من68%الخنـزيري
في سبب6المصادرات مما أمريكا وسط في دولارخسارةًمسالخ ونصف بمليون . قدرت
عام في264,000صودرت: 1980خلال خنـزير الخسائرالمكسيكفطيسة وقدקֵرت

الخنـزيريالإ المذنبة الكيسات داء عن الناجمة أمريكي43منبأكثرجمالية دولار . مليون
منتكونربما أكبر اللاتينية أمريكا في البقري المذنبة الكيسات داء عن الناجمة تلكالخسائر

الخنـزيري المذنبة الكيسات داء عن الخسائر. الناجمة الاقتصادي الأثر يتضمن عنالناجمةلا
أيضاً يتضمن وإنما فقط، الحيوانـي الطفيلي الداء داءهذا معالجة المذنبةالكيساتتكلفة

والاستشفاء للجراحة الهامة النفقات تتضمن التـي البشري المفقودةوأيامالعصبـي . العمل
بداء مصاب واحد لمريض المكسيك في الطبية الرعاية تكلفة المذنبةالكيساتقدرت

من بأكثر أمريكي2.000العصبـي . دولار
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انتشارتتوفرلا حول المذنبةمعلومات البليدةالكيسة القوارضللشريطية العقد. في في
في: الماضي البالغ الطفيلي الحمر29%إلى18%وקֱجد الثعالب من آلاف عدة المفحوصةمن

وألمانيا فرنسا أيضاً،وإسبانيافي اليونان في المذنبة الكيسة وجدت كما أقلوسجקֵلت، لدى
في10%من المفحوصة القطبية الثعالب الولاياتمن في آلاسكا .المتحدةولاية

الطفيليداء: الإنسانفيالمرض توضع حسب وخامته في يختلف مرض المذنبة . الكيسات
يקְ أن وأعضاءالإنسانأوييمكن أنسجة ضمن المذنبة الكيسات من مئات عدة إلى واحدة من
فيأكثرإن. مختلفة هي طبية استشارة إجراء على تحفّز التـي العصبـيالتوضعات الجهاز

العصبـيداء(المركزي المذنبة דֲا)الكيسات المحيطة والنקֱسקֱج العين يتبعه الكيسات(، داء
بالعينالمذنبة والمحيط والنسيج: عموماً). العينـي العضلات في التوضع يظهر تحتالضاملا

ما سريرياً ألمالجلد مسببةً المذنبة الكيسات من كبيرة أعداد تكتنفها .وتعباًومغصاًعضلياًاًلم
باختلاف العصبـي المذنبة الكيسات بداء الخاصة الأعراض المذنبةأعدادتختلف الكيسات

تطورها عنقودية(ومورفولوجيتها) متنكسة،سالمة،ناضجة،فتيקֵة(ومرحلة أو ) الشكلحويصلة
المركزي،و العصبـي الجهاز في ت. المريضاستجابةوتوضعها الأكثر للكيساتالتوضع واتراً

المخ وقشرة السحايا في هو المتنوالبطيناتالمذنبة في تواتراً أقل وبشكلٍ الأعراض. ، تظهر
العدوى من سنوات عدة اليرقاتعموماًبعد موت نتيجة التهابية تفاعلاتٍ تحدث حيث ، .
غير غالباً الأعراض السحايامحددةتكون والتهاب دماغي ورم أعراض تشبه وقد جيداً،
الدماغ والتهاب والهيسترياوفرطالقاعدية القحف داخل سوسا. الضغط ورفاقهوجد

على(1998) أجريت دراسةٍ بسبب64%أنحالة119في طبيباً استشاروا المرضى من
و الشكل صرعيبة الصداع22%نوبات عقليةوكانبسبب حالة اثنين مريضين ) نفسية(لدى

ا. متبدلة المقطعي التصوير خمسة44%أنلمحوسبأظهر من أكثر لديهم كان المرضى من
الدماغ في الجداري الفص وأن مذنبة إصابةًكانكيساتٍ الأكثر علاقة. المقر توجد لا لكن

والموجودات الأعراض وخامة عمر54درس. الشعاعيةبين تحت في17مريضا سنة
لديهم89%أنفوجد(del Brutto, 1999)كوادورالأ كان ومنهم كان3اختلاجات فقط

ضغط فرط متنية. القحفداخللديهم مذنبة كيساتٍ عن المحوسب المقطعي التصوير كشف
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في مفردة(26%)منهم19،مريضا52التوضع مذنبة كيسة لديهم لدى. كان 122وجد

أنطفلاً المكسيك القحفالأعراضفي داخل الضغط وفرط الاختلاجات كانت الرئيسية
ا في Ruíz-García)لتعلّموصعوبات et al., 1997).أجريت دراسة أنفيوجدت البرازيل

كانت شيوعاً الأكثر السريرية الصرعية: المميزات داخل(22.92%)المتلازمة الضغط وفرط
نفسية) 89%إلى19%(القحف أنبالإضافة،)23%إلى9%(وأعراض المرض6%إلى ىمن
المفتو48.5%وينالسريري الجثث حالاتمن مثّلث ). Agapejev, 1996(الأعراضعديمةحة

دائماًوجوديؤديلا سريرية أعراض إلى المركزي العصبـي الجهاز في المذنبة . الكيسات
Rodríguez-Canul)ورفاقهرودرييزاستعرف et al., 1999)الأعراضخمس عديمة حالات
البرازيل،2,522فتح(Chimelli et al., 1998)ورفاقهتشيميليراجع. سيرولوجيا في جثة
منها(1.5%)حالة38ووجد المذنبة، الكيسات داء قد(58%)حالة22لديها تكن لم

و سابقاً، الأعراض(55%)حالة21شקֱخקֵصت عديمة توفرتالمعطياتتظهر. كانت التـي
أن لاتينية أمريكية بلدان عدة وجدت46.8%من التـي الحالات المفيهامن ذنبةالكيسات

الفرد لدى يكن لم الجثة فتح أثناء المركزي العصبـي الجهاز للداءأيفي سريرية مظاهر
حياته أثناء .الطفيلي

بـداءإن ويقدקֵر تواتراً أقل بالعين والمحيط العينـي المذنبة من20%الكيسات تقريباً
والنسيج. الحالات الزجاجي الخلط في أولي بشكل المذنبة الكيسات الشبكيةتتوضع تحت
الأماميةوغرفة القزحية. العين والتهاب العينية التهاب الطفيلي الداء يسبب والتهابقد

المحركة العضلات يصيب وقد الجفن ملتحمة التهاب إلى بالإضافة . للعينالشبكية
وقتٍ الكيساتوحتـى لداء بالنسبة متاحةً فعالة كيميائية معالجة أية هناك تكن لم قريب

حالة. المذنبة في كبيرة مخاطر إلى تؤدي لكنها الوحيدة، المعالجة هي الجراحة داءكانت
العصب المذنبة فقطـالكيسات ملطّفة غالباً وكانت من. ي، أكثر أن هؤلاء30%قُدِّر من

للجراحةالمرض التالية الفترة في أو العملية أثناء جديدة. يموتون أدوية ظهور وخاصةأدى
بواسطةالبرازيكو السريري التحسن أو الشفاء إلى الأخيرة السنوات في فيالمعالجةانتيل الطبية
من الحالات68%أكثر Robles)من et al., 1997).
الذيالمظاهرتتحدد القوي الالتهابـي التفاعل طريق عن المذنبة الكيسات لداء السريرية
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الطفيليأنهيبدو موت وبعد أثناء فقط استجاباتٍوبينما. يحدث المذنبة الكيسة مناعيةتولّد
معتدلاً يكون العيوشة المذنبة الكيسات حول الالتهاب فإن أنمن. تماماًمميزة حالياً المعروف

الشريطي الستاتين تنتج الحيקֵة المذنبة الميوزينtaeniaestatineالكيسة paramyosinونظير

سلفاتاللذين تنتج المتممة،كما تنشيط فييثبطان المتممة تنشקֵط التـي السكريد عديد
والبلاعممقراتٍ اللمفاويات تكاثر تثبקֵط وقد الطفيلي عن White)بعيدة et al., 1997) .

تحدקֵ أن الطفيليهذهيمكن حياة أثناء الالتهابـي التفاعل من . الأفعال
عنحالاتإن الناجمة البشري المذنبة الكيسات البليدةداء إلىنادرةالشريطية درجةجداً
لا أعراضهاأنه عن عامة صورة فرانسيس. يوجد حالة ورمعبارة(1998)ورفاقهكانت عن

العضلات وبين الجلد تحت الذراع لدى،في ومؤلم بالإيدزمريضمتموج احتوت. مصاب
محاطة صغيرة بحويصلات تتمثل مذنبة كيساتٍ على نسيجبتفاعلالآفة مع حبيبـي ورمي

كولاجي جبקֱنيةليفي مادة ضمن محتوى حالة. نـي ورماً(1992)ورفاقهكلينكراكتنفت
فيمجاوراًكاذباًدموياً الظهر معظم إلى انتشر بالإيدز مصاب مريض لدى الأسابيعللفقار
ونوسبקֵبالتالية الخامس التجلّط عامل في متكررموضعياًزفاًـعوزاً دم نقل إلى . احتاج
متواقتالآفةتمزقت تقيسبشكل وكروياتٍِ الدم 3محررة أا2  على واستعرفت قطراً ملم
للطفيليكيسات الميبندازول. مذنبة من توليفة بواسطة المعالجة الآفة،والبرازيكوانتلاختزلت

أربعة بعد نكسٍ من المريض عانـى لكن السواء، إلى التخثر يبدو. أشهروعاد الحالة هذه في
لا تضاعفاً هناك لدىجنسيأن وصف كما المذنبة، للكيسات الأثوياءالقوارضاً تعتبر التـي
الطبيعية .المتوسطة

عادةًداءيتظاهرلا: الحيواناتفيالمرض سريرياً الخنازير لدى المذنبة في. الكيسات
لدى يحدث قد معزولة اللسانالخنازيرحالاتٍ وشلل للخطم تحسس فرط المنعدية
الشكل، صرعية الحياةواختلاجاتٍ تظهرالمفيدةلكن كي عادةً جداً قصيرة للخنازير

العصبية التـي. التظاهرات الكلاب ببيوضتبتلعتبدي منعدية وتصبح الإنسان براز
الوحيدة داءالشريطية أعراض أعراضالكيساتأحياناً مع يلتبس قد الذي الدماغي، المذنبة

الكلَب العدوى. داء تحدث بيوضللماشيةالتجريبيةقد من عالية العزلاءبجرعة الشريطية
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وضعفاً القلبية. عضلياًوتيبساًوقهماًوإلعاباًحمى العضلة لالتهاب كنتيجة الموت يحدث قد
. التنكسي
الانتقالالعدوىمصدر عدوىالإنسانيكتسب: وطرز خلال من المذنبة الكيسات داء
المذنبة) احتشار(بطفيليات طريالخلويةالكيسات الطعامعن أو الماء استهلاك الخضار(ق مثل
ببيوض) والفواكه الوحيدةالملوثين الأسلاتالشريطية بواسطة البيئة إلى تحررت قد كانت

من المطروحة منعدىقبلالحاملة الخنازير. شخص عدوى بحدوث التلوث هذا مثل يسمح
أكل طريق عن التماس. البرازأيضاً طريق عن ما شخصٍ يدا تتلوث الملوثقد الماء أو بالتربة

من الآخرينالبيوضأو إلى تنتقل وهكذا نفسه الشخص هذا براز في بيوض. الموجودة تبقى
الوحيدة باعتبارالشريطية لكن الثوي، خارج فقط قليلة أشهر أو لأسابيع الحياة قيد أنعلى

الآ مئات عدة وتطرح الإنسان معى في سنوات لعدة تعيش أن يمكن منالشريطيات لاف
يومالبيوض طويل،كل لوقتٍ يستمر أن يمكن البيئي التلوث فيعالٍالاختطار. فإن جداً

في النقص يشجקֵع حيث خاص، بشكل النامية للبلدان الريفية للتخلصالأنظمةالمناطق الكافية
لاحق تلوث وحدوث المنـزل خارج التبקֵرز على المفرغات للمنـزلللمناطقمن . اדֱاورة

ذلكوعلا على بواسطة: وةً الشريطيات بيوض تنتشر أن بواسطةالمطريمكن وربما والريح،
بواسطة طويلة لمسافات فتنتقل للبراز الآكلة أمعاءمجاريالحشرات في أيضاً وربما المياه،

الأخرى والطيور التبعثر. النوارس هذا مثل منيسهקֵلإن أيضاً العائلة حديقة نواتج تلوث
الم تلوث منخلال أو بالمنـزل المحيطة النهرخلالنطقة من تلوث قد كان الذي بالماء الإرواء

لذلك. البعيد نقص: بالإضافة للأياديالإمداديعيق الفعקֵال الغسيل للشرب الصالح بالماء
الوضع. والطعام هذا عاملدورةيولّد أن بקֱرهن وقد غالباً، العائلة في المنشأ ذاتية العدوى من
العائلةالأكثرالاختطار أعضاء من عضو وجود هو المذنبة الكيسات لداء بالنسبة أهمية
أن: مثلاً.الشريطيةبعدوىمصاب المكسيك في وأقربائهم جنودٍ على أجريت دراسةٍ في تبين
و%12.2 المذنبة الكيسات بداء مصابين كانوا الجنود بداء0.5%من مصابين كانوا

الج12%والشريطيات أقرباء يطرحونمن كانوا المذنبة الكيسات بداء المصابين الأسلاتنود
السابق من3.7%كان.في يطرحونالأقرباءفقط بالعدوى مصابة غير شاهدة مجموعة في
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السابق في . (García-García et al., 1999)الأسلات
الفقراءالشائعمن الفلاحون يقوم أن بدائيةبتربيةأيضاً ظروف في الخنازير ثمجداًبعض

الكبيرة الاحتفالات في يذبحوا أو محلياً فرصاً. يبيعوا الحيوانات هذه تصبحكثيرةتمتلك لأن
بدون تקֱستهلك أا وباعتبار الإنسان؛ براز طريق عن بالعدوى غالباًمعاينةمصابةً فإا بيطرية

اדֱتمع في الشريطيات داء لعدوى مصدراً تكون الكيأنيمكن. ما نوعتبقى من المذنبة سات
الوحيدة ولأكثرالشريطية الخنازير، في سنوات الفطيسةمنعدة في .شهر

فييكونقد قريةٍ في وجد فقد وهكذا الانتقال، في حياتية أهمية ذوي الطعام البيرومِعدوקֵ
و3%أن الشريطيات داء بعدوى مصابين كانوا العام السكان تعداد مصابينكانوا24%من

د لدىبعدوى كان بينما المذنبة، الكيسات الخنـزير8.6%اء لحم طبق بائعي محلياًالمعدקֵمن
لدى وكان الشريطيات، المذنبة23.3%داء الكيسات داء . (García et al., 1998)منهم

أجري مسحקִ كانفيوجد البشري المذنبة الكيسات داء انتشار أن إلى16%الهندوراس
حקֱدِّد%22 وقد المحيطةعواأن، المنطقة في الخنـزير تربية كانت أهمية الأكثر الاختطار مل

أرضونقصبالمنـزل ووجود المفرغات من الصحي التخلص ونقص للشرب الصالح الماء
المنـزل في بيونقصمتسخة في والجهل العامة الطفيلـالثقافة Sánchezيـولوجيا et al.,)

المكسيك. )1998 في أجريت دراسة الرئيسيةكان: في البشري الاختطار عوامل فيت
الكيسات بعدوى المصابة الخنازير استهلاك هي المذنبة الكيسات داء المذنبة،اكتساب

الشريطيات داء بعدوى مصاب شخص رونيوندراسةأظهرت. ومקֱلازمة جزيرة في أجريت
للخنازير المنـزلية التربية أن الهندي المحيط هناكممارسة(في علىيم)شائعة تحافظ أن كن

المذنبة الكيسات داء من مميزة الشريطياتالبشريمستوياتٍ داء مستويات كانت لو حتـى ،
منشخصا14ًكان: منخفضة سيرولوجياًشخصاً(1.4%)993بينإيجابياً منمفحوصين

كان ذلك ورغم المذنبة؛ الكيسات داء يتواجد0.02%لدىأجل ولم الشريطيات، داء فقط
فيخنازي المذنبة الكيسات بداء مصابة . (Chamouillet et al., 1997)الجزيرةمسالخر
الاختطارحددت عوامل أن هذه، الاختطار عوامل إلى بالإضافة الصين، في بالنسبةدراسة

أيضاً تتضمن البشري المذنبة الكيسات ونقص: لداء الشخصية النظافة حولالمعرفةنقص
وضعف الخنازير في داءالعدوى سوابق ووجود الخنازير استيلاد . الشريطياتممارسات
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من: للخنازيربالنسبة المذنبة الكيسات داء اكتساب في الأكبر الاختطار عامل يأتـي
لبرازتربيةممارسات وتعريضها حرקֵ بشكل بالتجوקֵل للحيوانات تسمح التـي الماشية
نسبةالحيوانات. الإنسان لديها الحظائر في منالموجودة العدوى اكتساب في أقل اختطار
التجوקֵلالخنازير .(Rodríguez-Canul et al., 1999)الحرة
الخاصةاقترح الحاملة للأسلات يمكن أنه التمعקֵجبالشريطيةأيضاً بواسطة تקֱحمل أن

المعدة إلى تتنشקֵط،المعكوس أن للبيوض يمكن المعى)تتفعקֵل(حيث إلى ثانيةً تקֱحمل هناك ومن ،
المصنקֵرةحيث الشريطية(تتحرر المذنبة) يرقة الكيسات داء إلى معظم. وتؤدي أن رغم

فإن الاحتمال هذا يرفضون الفمويالكشفالمؤلفين الطرح عن العزلاءالحديث للشريطية
هذه مراجعة إلى دعا المرضى أحد Gupta)الفكرةلدى et al., 1997) .

مستعداوىمعظم: التشخيص المذنبة المذنبةالكيسة الكيسات داء ماعدا سريرياً، قرة
تحت العصبـيالجلدالمتوضع الجهاز في المذنبة الكيسات أدواء وبعض العين باطن وفي

أوتشخيصيمكن. المركزي العقيدات من خزعة بواسطة الجلد تحت المذنبة الكيسات داء
التصوير بو. الشعاعيبواسطة العينية المذنبة الكيسات اكتشاف العينيمكن تنظير إن. اسطة

الكيساتالعصبـيالتصوير داء تشخيص في جداً مفيد المحوسب المقطعي التصوير وخاصة
الإيـالعصبالمذنبة هذه لأن كما، المختلفة الكثافات ذات الآفات بتمييز تسمح جراءات
المختلفةبالتقديرتسمح للأنسجة الامتصاص لمعاملات Carpio)الكمي et al., 1998) .

الإكوادور في أجريت دراسةٍ في الإجراءات هذه من8اكتشفت شخصا46ًبينحالات
اكتشفت(17%)اًمفحوص كما ريفية، جمهرةٍ بين35في من مفحوصاًشخصا147ًحالة
حضرية(%24) جمهرةٍ المناعي. في الكهربائي الناقل اكتشف بين6وبالمقابل حالة42من
و(%14) ريفية جمهرةٍ بين28في حضرية(23%)حالة124من جمهرةٍ Gruzفي et al.,)

مقرر. 1999) أن السريريةمعالجةباعتبار المظاهر تفسير على يعتمد المذنبة الكيسات داء
بالتصوير بروتووالنتائجوالموجودات ديل قام فقد بروتوكولاتبإعداد(1996)ورفاقهالمناعية

الشكل على الشخصية الحالات محدد: التاليلتشخيص أو محتمل أو . ممكن
فيالسائليקֱبدي زيادةً العصبـي المذنبة الكيسات بداء المصابين هؤلاء لدى النخاعي
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مئويةالبروتيناتمستوى ونسبة ملحوظة خلوية واستجابة الغاماغلوبيولين جزء وخاصة ،
أيضاًمنعالية واليوزينيات بشك. البلازماويات موجودة اليوزينيات عامكثرة . ل

الإجراءاتأنيمكن مع بالاشتراك استخدامها عند قيקֵمة السيرولوجية الاختبارات تكون
التراص. الأخرىالتشخيصية تفاعل باختبار توصي مازالت المختبرات بعض أن ورغم
بالأنفإنالدموي، المرتبط المناعي الممتز مقايسة من الناقل) إليزا(زيمـكلاً الكهربائيواختبار

منتقاةالم مستضداتٍ مع وخاصةً أعلى حساسية ذات أجريت. ناعي دراسةٍ مصولٍعلىفي
أن وجد الإليزا اختبار في إيجابية باختبار85.4%كانت إيجابية كانت التراصتفاعلفقط

Ferreira)الدموي et al., 1997) .باستخداميعتبر المناعي الكهربائي الناقل اختبار
أوزان ذات وك8مستضدات دالتون ونوعيا26ًيلو حساساً دالتون (-Rodríguezكيلو

(Canul et al., 1999 .على المأشوبة المستضدات مع الإليزا اختبار باستخدام الحصول نسبةتم
نوعية96.3%حساسية Hubert)91.5%ونسبة et al., 1999) .ليست السيرولوجيا لكن

لأا السريري للتشخيص المفضקֵلة الطريقة بالضرورةتعبקֵرهي وليس الطفيلي، مع التماس عن
ناشطة عدوى معظم. عن يكون الأعراضالأشخاصعملياً، عديمي المصل تتشارك. إيجابيي
الوحيدة البليدةمعالشريطية مستضداتالشريطية استخدام أن درجة إلى المستضدات في
البليدة التشخيصالشريطية الوحيدةضدوالتلقيحفي الدراسةهالشريطية قيد . و

جستشخيصيمكن طريق عن لموדִا سابق بشكل الخنازير لدى المذنبة الكيسات داء
حيث يتميקֱشعراللسان، ما وغالباً الشديدة؛ العدوى حالات في المذنبة الكيسات بوجود
عن ومصانعطريقالتشخيص المسالخ في للموت التالي الفحص أثناء المذنبة الكيسات دراسة

المذنبة،الطريقةهذه. التعليب الكيسة تتوضع أن يغلب فقط محددة عضلات تفحص والتـي
تكتشفتوفيقקִهي،فيها لم الخفيفة العدوى حالات من والعديد والكفاءة، التكلفة .بين

هناأنهوباعتبار يعد فقدكلم الخنازير عدوى لتشخيص سيرولوجية طرق لتطوير حافز
أوزانالمناعيالكهربائيقلالنا(1999)رودريجيرزاستخدم ذات دالتون8لمستضدات كيلو

الخنازير26و عدوى في دالتون حساسيةفحققتكيلو نوعية93%نسبة .100%ونسبة
الوقايةالتثقيفإن: المكافحة أساس هو الاختطار ذات السكانية للمجموعات الصحي
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الكيسات داء الصين. المذنبةمن في أجريت دراسة وطرزانظ(وطدت العدوى مصدر ر
مكافحة) الانتقال الصحيداءأن التثقيف مشاركة إلى تحتاج البشري المذنبة الكيسات

الشريطيات داء Cao)ومعالجة et al., 1997) .دراسة تأثيراتأجريتقيקֵمت المكسيك في
المعرفة في التغير قياس طريق عن المرض حول الصحي داءوالعاداتالتثقيف انتشار وفي

الذيا التثقيف برنامج وبعد قبل الخنـزيري المذنبة الطفيليعزקֵزلكيسات انتقال حول المعرفة
من للوقاية الملائمة الصקֵحية الممارسات البرنامج. الانتقالوحول تنفيذ هناك،بعد كانت

الطفيلي، بيولوجيا معرفة في مميزة وأقللكنتغيرات الأمد قصيرة كانت السلوكية التغيرات
الشريطيات. يراًتأث داء وقوع Sarti)1.2%إلى5.2%منالبشريانخفض et al., 1997) .

المذنبةتدابيرتتألف الكيسات داء الشخصيةب،مكافحة التحصين تدابير إلى الإضافة
التاليةللإنسانبالنسبة التدخل نقاط من نقطة أي عند الطفيلي انتقال سلسلة قطع من ، :
شخصإنتاج من الثويالبيوض قبل من البيوض وابتلاع البيئة في البيوض وانتشار منعدى

الثويالمتوسط إلى المذنبة الكيسات وانتشار المتوسط الثوي في المذنبة الكيسة النهائيوتطور
(Borriga, 1997) .المكافحةللحصول حول أكثر تفاصيل الشريطيات: على داء فصل . انظر

ل: حديثاً ناجحة محاولات بالمعالجةأجريت الشريطيات بداء المصابين السكان تزويد
حيثفي: الجموعية غواتيمالا من الوحيدةمنطقة داء: متوطنةالشريطية انتشار انخفض

من1%إلى3.5%منالبشريالشريطيات الخنـزيري المذنبة الكيسات داء انتشار وانخفض
المعالجة10بعدوذلك7%إلى%55 من Allan)أشهر et al., 1997) .كارسيا ورفاقهوجد

فيأن(1999) للتشارك تنـزع والخنـزيري البشري المذنبة الكيسات داء مجموعاتٍحالات
إيجابياً مترابطة كانت דֲا الخاصة السيرولوجيات وأن فإن. جغرافية، الخنازيرسيرولوجيالذلك

مؤشر البيئي) مشعر(هي للتلوث الوحيدةمناسب لتقديرتخدامهااسويجببالشريطية
البشرية العدوى .اختطار

المـراجـع
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العوساوات DIPHYLLOBOTHRIASISداء

ICD-10 B70.0

العوساوات:المرادفات bothriocephalosis, bothriocephaliasisdibothriocephaliasisداء

شريطية العريضةtapewormعدوى الشريطية عدوى .السمك،
ه:السببيات شקֱراطيةعامل دودة هو الداء جنسcestodeذا من مختلفة أنواع العوساءمن

diphyllobothrium)العوساء: المردافاتBothriocephalusوDibo-thriocephalus(،
المترافقة والعوامل الأنواع بين الشكلي التنوع حدود لأن دقيقة غير الجنس ذا تسمية ماتزال

معروفة غير التنوع هذا هوالنوع. مع أهمية والأكثر العريضة: النمطي بعض. latumالعوساء
هي صحيحة، حديثاً تعتبر والتـي الأنواع بالعوساء: هذه وصفت العوساء، من قزم شكل

عامparvumالقصيرة ذلك1908في بعد العريضةوأثبتت نمطبالعوساء القصيرة، العوساء
كوريا؛ جمهورية في بشريتين حالتين الفي منnihonkaienseنيهونكيانيةالعوساء واحدة ،

اليابان في السمك من شيوعاً الطفيليات العوساء؛(Ohnishi and Murata, 1993)أكثر
عالٍ: Klebanovskiiالكليبانوفسكية بشكل سائد الشرقي (0.07%) نوع الشمالي الجزء في

السابق السوفيتـي الاتحاد Muratov)من et al., 1992)و ال؛ yonagoenseيوناغويةالعوساء

كوريا جمهورية في بشرية حالات في سجلت حالات. والتـي في التالية الأنواع وصفت
شمالية وقطبية قطبية مجتمعات في وجدت المتغصنة: بشرية والتـيdendriticumالعوساء

من الأبعد الشمال في العريضةوجدت الدبية؛العوساء وفيursiالعوساء كندا شمال في
المتحدة،،سكاألا الداليةوالولايات وdalliaeالعوساء وسيبيريا، ألاسكا العوساءفي

سيبيرياالكليبانوفسكية وصفت. (Curtis and Bylund, 1991)في الباسيفيكيةلقد العوساء
pacificumووصفت والبيرو، تشيلي المتغصنةفي والتشيليالعوساء الأرجنتين . في

تקֱستخدم المقطع، هذا العريضةفي الشراطيةالعوساء حياة دورة الطفيلي. لوصف يتطلب
متوسطين هو: ثويين هذين صغير(copepodجادف: أول علقي هو: الثانـي). قشري

عدקֵة أنواع أحد من العذب الماء التفتيلي.سمك أو البالغ الشكل الطفيليstrobilarيعيش من
الد القطط، الكلاب، للإنسان، الدقيق المعى أخرىفي برية وحيوانات رأس. ببة، scolexوله
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عويستين أو ماصين بثلمين محاجم أو شصوص تقيسbothriaدون طولا3ً  12، مم
20و تملك10  وربما منها، جزء أعرض عند قطعة(proglottidأسلة3.000  4.000مم

الشريطية جسم سام)من عبر الأمعاء من للبيوض الحاملة الأسلات تطرح ،poreعلى رحمي
بيوضاً تحوي أو فارغة تكون التـي الأسلات من سلسلة فقططول تنفصل،قليلة والتـي

البراز مع تحوي. وتطرح يوم، كل بيضة المليون يقارب ما ينتج أن الواحد للطفيلي يمكن
والذي ناضج غير جنين على الثوي براز في المطروحة العذب(البيوض الماء في حضانة بعد

حرارة10  15لمدة بدرجة الزغباء) م15  20° يوماً يدعى مهدباً جنيناً يشكل
coracidium .الزغباء 100تقيس الماء50  في وتبقى البيضة من تخرج القطر، في ميكرومتر

أول متوسط ثوي قبل من ابتلاعها جادف(حتى خلال)قشري الابتلاع يحدث أن ويجب ،
الزغباء24 لأن الفقس من الإمراضيةساعة فعاليتها بسرعة جنين. تفقد إن حال، أية على

الراكد الماء يتحمل أن يستطيع متوسطة كأثوياء البحري السمك يستخدم الذي النوع
خلال ويتحول للقشري، العام الجوف في الجنين هذا ويسكن المالح، البحر ماء أو للمصبات

20 الذيلانيةيوما10ً  طليعة طولهاوه،procercoidإلى طويلة صلبة يرقة 10ي مع6  مم
مدورة ذيلية الثانـي. لاحقة المتوسط الثوي قبل من اليرقة مع القشري يקֱبتلع أي(عندما

الأسماك من ضرب من من) واحد أخرى وأعضاء العضلات إلى דִاجر الذيلانية طليعة فإن
مكتملة ذيلانية وتصبح مكفنةplerocercoidالسمكة وإذاsparganum أو شهر، غضون في

أكبر سمكة قبل من الأولى السمكة أُكلت التمريري(ما أو الناقل الذيلانية) الثوي דִاجر
إلى يصل ما تؤوي أن كبيرة لسمكة ويمكن أخرى، سمكة إلى بسهولة ذيلانية1.000المكتملة

مكتملة. مكتملة ذيلانية تسكن ائي، ثوي قبل من المنعدية السمكة تؤكل الأمعاءعندما في
حت بالنمو وتبدأ بعدـالدقيقة البيوض بوضع وتبدأ تنضج، 30ى المعروف25  ومن يوماً،

حت تستمر البشرية العداوى Marquardt)عاما30ًىـأن et al., 2000).
جنس من تقريباً مجهري جادف قشري هو الأول المتوسط Diaptomusالغادفةالثوي

الحقي،)الأمريكيتين( السويةالغادفة أو وأوروبا(Endiaptomusقية الشوكية،)أسيا الغادفة
Acanthodiaptomus)الكاريب الألب، وتركستانـمنطقة التيبت، اسكندنافيا، الغادفة،)ي،

أولال(Eurytemoraالقطبية جبال الشمالية(،)منطقة أو) أستراليا(Boeckella،)أمريكا
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وأورو(cyclopالبلعط آسيا، أهمية. (Vom Bom sdorff, 1977)) باأفريقيا، الأكثر الأسماك
نقل في ثانية متوسطة كأثوياء تعمل العريضةوالتـي النكبةالعوساء هي الإنسان أنواع(إلى

Esox(العلياء Acerina،(Lota)burbotالبربوط،)Percaأنواع،Stizostedinأنواع(،

(Acerina cernua) .نقل العريضعوامل المستوردةةالعوساء السلمون أسماك هي تشيلي في
أوروبا قزح: من قوس البنـي(Salmo gairdneri)تروت إضافة(Salmo trutta)والتروت ،

محددة آصلة سمك أنواع جنس. إلى من الخطمالسلمون مصدرOncorhynchusمصنرة هو
واليابان واستراليا، المتحدة، الولايات في يرقات. العدوى المتغصنةالعووקֱجدت بشكلساء

توجد أن النادر من بالمقابل، العلياء، أو النكبة في أبداً توجد ولم السلمون، سمك في رئيسي
العريضة السلمونالعوساء و. في الدبية العوساء الكليبانوفسكيةتوجد سلمونالعوساء في
الهادي الكليبانوفسكيةتوجد. المحيط الاتحادالعوساء من الشرقي الجزء السوفياتـيفي

برينغ،السابق وبحر اليابان، المعتادة. (Bering sea)وبحر النهائية الأثوياء هي اللحوم آكلات
و مصنرة أنواع من سمك هي المتوسطة العوساء. )SalvelinusMuratove,) 1990والأثوياء

الآلاسكيالدالية الأسود سمك مثل المحلية، بالأسماك صلة curtis)لها et al., 1991)جنوب في
ريفنجا. الأرجنتين أثوياء90%أن(1993)وجد هي الساقية تروت العريضةمن للعوساء

أثوياء27%و المتغصنةهي ولكن،للعوساء النوعين، لكلا أثوياء أيضاً هي قزح قوس تروت
ثوي هي العريضةالعلياء النوعين(19%)فقطللعوساء من بأي ينعدي لم . والأسقمري
أن العريضةيبدو يصلالعوساء حيث البشر، عند تتواجد لأا أولي، بشري طفيلي هي

مدة الأكثر هي والعداوى الأعظمي حجمه إلى حيث،الطفيلي قديم، مرض هذا أن ويبدو
بيوض أن العريضةأعتقد أيضاًالعوساء ولكنها القديم، الحجري العصر ثدييات في وجدت قد

مث للسمك آكلة أخرى ثدييات واللواحمتعدي الدببة، و والخنازير، والقطط، الكلاب، ل
عند. البرية العدوى لأن سائد، بشكل بالحيوانات ولوعة الأخرى العوساوات أن يبدو

نفسها تلقاء من تطرح والشراطية أشهر عدة تبقى أهمية. الإنسان الأكثر النهائية الأثوياء
هذا يקֱلعب أن ويمكن النوارس، هي المتغصنة أخرىللعوساء وثدييات طيور قبل من الدور

الإنسان أو الجرذان، القطط، الكلاب، الباسيفيكيةتوجد. مثل الباسفيكالعوساء ساحل في
الأقدام) الهادي( زعنفيات هي الطبيعية النهائية أثوياؤها أمريكا، أسدpinnipedsفي مثل
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البيروbyroniaOtaria(O. flavescens)البحر ساحل الأثوياءيفترض. على تكون أن
بحري وسمك علقية جوادف الأن، حتـى محددة غير تزل لم النوع. المتوسطة، وجد وقد

فصيلة من أخرى أقدام زعنفيات في الشماليotariidaeأيضاً الباسفيك ساحل طول على
الفراء ذات الفقمات بتشيلي(Arctocephalus australis)وفي فرنانديز جون سان جزيرة في

)San Juan Fernandes .(البيرو ساحل من بعيداً العوساء أنواع كيسانية يرقات وجدت وقد
البحرية الأسماك من التالية الأنواع ،croakers cocos (Paralonchurus perunus)النعاب: في

(Sciaena deliciosa)،Trachinotus paitensisوأخرى ،(Tantalean, 1975) .الأثوياء
المحدد هيالمتوسطة وكندا البريطانية وكولومبيا المتحدة الولايات ألاسكا، في الدبية للعوساء ة

الإنسانursus،Ursus arctosالدببة وأحياناً هو. الأمريكية، الثانـي المتوسط الثوي
الخطم المصنر إلى. السلمون سيبريا شرق وشمال ألاسكا في أخرى بشرية حالات عزيت

عوسا وهي الدالية، فيالعوساء موجودة كيسانياדִا والتـي والنوارس الثعالب، الكلاب، ء
الأسود . Dallia pectoralisالسمك

والحدوث الجغرافي العريضة: التوزع المعتدلةالعوساء المناطق في وجدت عالمي، نوع هي
البحيرات مناطق في وخاصة المدارية، وتحت الشمالي القطب بين الأكثر. ما الحيوية المواقع

المتوسطةملا الأثوياء الشراطية تجد حيث الماء، خزانات الأار، ضفاف البحيرات، هي ئمة
أو نيئة أسماكاً يأكلوا أن يجب البشر يקֱعدى لكي ولكن حياדִا، دورة لإكمال تحتاجها التـي

كافٍ بشكل مطبوخة وشمال. غير شرق هي الطفيلي الداء لهذا الأعظم الانتشار ذات المناطق
فيلند السويدشرق شمالي النروج، شمالي تقريباً. ا، ملحوظ بشكل العدوى انتشار انخفض وقد

الآسيوية الأوروبية البلاد كل حوالي. Eurasionفي كان الانتشار حيث فلندا، في20%في
معدل،الأربعينات من1.8%وجدت الفترة 1972في ذلك. 1969  أن: ومع قُدر فقد
من كانوا9أكثر شخص عاممليون في العالم حول بالعدوى في5(1973مصابين مليون
و4أوروبا، أسيا، في أمريكا0.1مليون في . (von Bonsdroff, 1977; WHO, 1979)) مليون
موطةمنطق كاريلياوأخرى هي بطرسبرغبنة وسان حيثبإستونيا، الروسي، الاتحاد

وفيرة أيضاً؛البحيرات سيبيريا في هامة بؤرة هاوايأما. وجدت المتحدة(في الولايات
صبـي) الأمريكية عند واحدة بشرية حالة وجدت فقد الطفيلي يتواجد لا لم،حيث والذي



راطيات274 وادات (الأدواء الديدانية) : أدواء الشُّ الدُّ

المستوردة الأسماك من اكتسبه قد أنه الواضح ومن أبداً، الجزيرة غادر قد (Hutchinsonيكن

(et al., 1997 .سجلت كوريا37لقد جمهورية في العوساوات داء من ،1997عامحالة
إلى فيفيهاحالة21بالإضافة البيوض توصل(Chung et al., 1997)برازالوجدت وقد ؛

لـ البراز عامياًمريض52.552فحص سول1992و1948بين مشفى كوريابجفي مهورية
أن منعدين0.004%إلى العريضةكانوا Lee)بالعوساء et al., 1994) .ال وجدت ةشراطيوقد

استرال الأورفي المهاجرين عند طبيعيويا بشكل يوجد لا الطفيلي أن الواضح ومن فقط، بيين
البلد ذلك . في
أن العريضةيبدو المهاجرينالعوساء قبل من والجنوبية الشمالية أمريكا إلى أدخلت قد

العوساوالأور لداء انتشار أعلى أن الشمالية أمريكا في وجد وقد بينواتبيين، هو
م بينالأسكيمو، ما تتراوح معدلات الم30%  80%ع بعض أن. ناطقفي المحتمل ومن

العوساء من عديدة أنواع عن تنجم وجدت. العدوى المكتملةلقد عديدةالذيلانية أنواع في
لا ولكن الشمالية، أمريكا في العظمى البحيرات منطقة في الأسماك العدوىوبديمن أن

الع وصفت وقد المنطقة، في المتحدةموجودة الولايات من عدة مناطق في الإنسان عند دوى
بكندا وتورينتو مونتريال عام. وفي كوبا في الأولى المثبتة الحالة  (1990Buoza Suarezوصفت

et al., 1990( .البيرو الباس: في العوساء عن البشرية العدوى وجد،فيكيةيتنجم فيتوقد
ال314من136 بداء عاميفحصواشراطياتمريضاً سيميناس1962  1976 بين أبلغ

عن باتاغوينا13وعبيدة في شخصت عاميبحالة بين 1995الأرجنتين شمال.1986  في
عن13شخصت:تشيلي ناجمة للعدوى الباسحالة إضافةفكيةيالعوساء وجدت، ذلك إلى

المكتملةال المتغصنةذيلانية الللعوساء في البالغ والطفيلي الأسماك، منطقةفي في نوارس،
الجنوب في تشيلي. (Torres, 1982)البحيرات جنوب في فيلادلفيا ر حوض وجد: في

انتشار(1989)ورفاقهتوريس الطفيليات. اًشخص1.295في1.2%معدل كل استعرفت
على المعالجة بعد استعيدت العريضةأالتـي العوساء لـ. ا دراسة سمكة1.450أظهرت

الذيلان المكتملةوجود العريضةية نوعينالمتغصنةوأللعوساء المستوردمنفي (Salmoالسمك

gairdneriوSalmo trutta(،أنواع قليلةوفي على. آصلة استعادية دراسة 10.758وجدت

سنوات(اًمريض عشر فترة العوسا11) فوق لداء فلادلفياوحالة ر منطقة في أيضاً ات
(Kurte et al., 1990).
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آلاسكاوبا في للحيوانات البلنسبة وجدت المتحدة، جنسشراطياتالولايات العوساءمن
توريست. مشرحاًاًكلب97من57في العريضة(1989)ورفاقهوجد فيالعوساء

ولم%9.8  %5.3 الكلاب، الخنازيريجدمن أو القطط في فحصوا. واحدة ذلك بعد ثم
لـ و159البراز و175شخصاً وخنـزيرا19ًكلباً، مصابة4، واحدة قطة ووجدوا قطط،

فقط وزيادةوجد. بالعدوى شحادة في(1991)أبو العريضة اًكلب756من1.5%العوساء
الأردن وجودلأب. في عن موراتوف البنية47%فيالكليبانوفسكيةالعوساءغ الدببة . من

%2 السوداء،1 الدببة الذئاب،1.7%من الكلاب1.6من الماء0.3%من كلاب .من
النهائية2.8%و الأثوياء أن ويعتقد الروسي، الاتحاد شرق شمال في الخنازير هيالطبيعيةمن

والسوداء البنية . الدببة
يستضيف: الإنسانفيالمرض الإنسان أن عادةاًواحداًنموذجرغم الإصا. فقط ةبفإن

ليس العديدة العريضةتلصق. ةبنادرتالطفيلية أقلالعوساء وبشكل الصائم مخاطية إلى نفسها
اللفائفيواتت مخاطية إلى عرض.راً غير الحالات أغلب في الطفيلي الداء الأعراض. يإن تتألف

من عادة تحدث وقياء:عندما غثيان شوسوفي، ألم . (Curtis and Bylund, 1991)إسهال،
يؤ الذين المرضى بعض يعانـي كبيروربما عددا الطفيلياًون فيمن ميكانيكي انسداد من ات

هالمضاعفة. الأمعاء العوساوات لداء جدية العرطليالأكثر الدم بلاد. فقر في المرض يحدث
من أقل في بطفيليات2%البلطيق الأشخاص العريضةمن فيالعوساء رئيسي بشكل ،

اللفائفي في متوضعة بطفيليات المصابين الد. الأشخاص فقر لأعراض مشاדֲة مالأعراض
الفيتامين. الخبيث امتصاص على ينافس الطفيلي كون عن مع. B12وتنتج الطفيلي يتداخل

المنشأ الداخلي العامل مع الفيتامين المعدية(اتحاد للعصارة سوي عنه). مكون ينتج وهذا
الفيتامين المرض،. B12نقص لسانويتظاهر التهاب حمى، خفيف، بيرقان متكرر، ،بشكل

وهن،ذو نزف، الأطرافمة، في بعمر. خدر الأشخاص في رئيسي بشكل المرض يحدث
40 أمريكا20  في العوساوات بداء المصابين بين نادر العرطل الدم فقر أن ويبدو سنة،
فريسانكو: مثلاً. اللاتينية عند(1994)فشل الطفيلي إيجاد العرطلاًمريض45في دم بفقر

درس المسبب العامل البيرووامجهولة لداء. في عائد دم لفقر حالات عن تقارير توجد لا
عنوالعوسا المسببة غير العريضةات . العوساء
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تظهر: الحيواناتفيالمرض بالعوساءدالعلا والقططوى الكلاب عند سريري . بشكل
سوافات عدة وإيرلنداالفيوصفت العظمى بريطانيا في كبيرتروت بعدد العدوى عن نجمت

ال الممن تكنكتملةذيلانية لم ربما والتـي العريضةللعوساء، عام. العوساء تسبب: بشكل
بكبير ليس أذى اليرقات من صغير بعدد من. العدوى كبير بعدد الغزو يسبب ربما ولكن

الموت . اليرقات
وطر العدوى دورة:الانتقالزمصدر على فييحافظ الأار،العدوى بتلوث الطبيعة

الما،البحيرات وثديياتوخزانات البشر براز للسمكء آكلة الماء. أخرى تلوث يسمح
بيوض العريضةالحاوي السمكالعوساء بعدوى بعد وفيما للجادف البدئية يصبح. بالعدوى

أو السمك أكل طريق عن بالعدوى مصابين نيئةالبشر كبادها أو بشكلأوبيوضها لمملحة
كافية حرارة بدون مدخنة أو في. خفيف مثال الأكلالندنفوهناك عادات بين ما العلاقة عن

الطفيلي العوسا: وانتشار داء فواتبينما شرق في شائع استهلاكالندنالبشري حيث ،
فنلند غرب في موروثة، عادة النـيء وااالسمك متبعة غير العادة متواترةلعدوىهذه غير

مشاדֲة بيئية أحوال وجود من شعبـي: شتالسيف. (von Bonsdrof, 1977)بالرغم طبق
وفلفل وملح الليمون عصير مع السمك من عديدة) דֲارات(مكون أقطار في وتستهلك حادة

العديدة الحالات ونسبت للإنسان، العدوى مصدر يكون أن يمكن اللاتينية، أمريكا من
الباسللعدوى بحريفكيةيبالعوساء بسمك حضرت التـي السيفتش إلى البيرو طبق. في

ال في نـيءوالم،يابانالسوشي سمك من الإصابةكون حالات رفع فيبالعوساءأيضاً،
حالات أربع إلى الموط. (CDC, 1981)كاليفورنيا بالمناطق محددة غير الإنسان بلوعدوى نة

المبردة المنعدية الأسماك واستهلاك بالنقل يمتد أن .يمكن
ه في الإنسان لعدوى واحدة حالة المتحاوجدت بالولايات طفيليدة،واي آصلحيث

autochthonousالمستورد السمك عبر منقولة كانت العدوى أن الواضح ومن موجود، غير
(Hutchinson et al., 1997).

الرئيسيلإنسانا النهائي الثوي العريضةهو ولكنللعوساء لثدعند، يمكن ياتيغيابه
مشاדֲ نقل بآلية الحياة دورة على تحافظ أن للسمك آكلة مؤ. ةأخرى بأنشهناك رات

سنوياال المهاجر العذبةسمك الأار إلى المحيطات كمصدرanadromousمن يخدم قد
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البحرمشترك في الثدييات من لكل العوساء من مختلفة لأنواع مكتملة بذيلانية للعدوى
السمك. واليابسة من النوع هذا على يتغذى الذي العذب الماء لسمك يمكن الطريقة وדֲذه

أنيكتسبإن ويمكن بحري منشأ من الثدتاليرقات اليابسةياتيصبح بالعدوىعلى مصابة
النيئة الأسماك هذه . بأكل

التشخيص:التشخيص الدودةايتم بيوض تمييز طريق عن 75(لنوعي 45بـ55   40

لاذاتميكرومتر، معوصاد، جنيناً، اتحوي الوصادية النهاية على صغير في) ةلبعيدفص
تجرى أن يمكن ولكن البيوض، بفحص الأنواع نميز أن الممكن من وليس البرازية، المادة

طريقامح عن لتفريقها المعالجةولات بعد أو عفوياً المطروحة الأسلات يعطي. دراسة بينما
البرازيةيتثفال المادة في البيض بتركيز بالارتباط النتائج أفضل إيتر بالفورمالين، عدد. ل إن
أنالبي الضروري من يكون أن النادر من بحيث جداً، عالي الطفيلي ينتجها التـي وض

. نركزها
يلي:كافحةالم ما على الإنسان عند العدوى منع عن.آ: يعتمد بالامتناع الشعب تثقيف

الن السمك المطـأكل غير أو جيدبوخيء البحيرات.ب. بشكل تلويث عن والامتناع
حملة.ج. برازالب البيئةشراطيالمعالجة تلوث لمنع التوط.د. ة المناطق السمكوفي طبخ يجب نة

درجة لمدة56°إلى لدرجة5م تجميدها أو لمدة10°دقائق ال24م لقتل ذيلانيةساعة
بسبب.هـ. المكتملة غالباً صعب وهذا والأار، البحيرات تلويث لمنع خطوات اتخاذ

المت المناطق في الاقتصادية في.و. أثرةالأحوال الداجنة الكلاب معالجة المفيد من يكون ربما
إطعام عن الامتناع يمكن كما الأسماك، اصطياد يجري حيث والأار البحيرات منطقة

النيئة الأسماك نفايات القطط أو حال.الكلاب أية الا: على معظم الإنسختباراتتظهر ناأن
لأناسوه العريضة للعوساء الرئيسي .خرينآالمستودع

المـراجـع
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المنفذين ذوات DIPYLIDIASIS داء

ICD-10 B71.1

المنفذينوذداء:المرادفات عدوىcestodeشراطيةالعدوى،Dipylydiosisات الكلبية،
.لكلبيةاtapewormشريطيةال

المنفذين:السببيات تبلغDipylidium caninumالكلبيةذات 70شراطية طولا10ً  سم
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مع3و منها، جزء أعرض عند والقطؤأثويا. أسلة60  175مم الكلاب هي النهائية طها
ووبعض البريةالكلبيات الكلب.الهريات براغيث رئيسي بشكل هي المتوسطة رأسي(الأثوياء

الكلب القط)Ctenocephalides canisيـالأمشاط الهري(وبراغيث الأمشاط رأسي
C. felis (برغ يعمل أن الإنسانويمكن المهيج(وث الكلب) Pulex irritansالبرغوث وقمل

الكلبية( متوسطةtrichodectes canis)الشקָعراء بشكل. كأثوياء الحاملة الأسلات تنفصل
التفتيل من جماعي أو جسمstrobilaمفرد تكون التـي الأسلات أو الشدف من سلسلة أو

ا. الشراطية للوسط وتخرج متحركة الأسلات البرازهذه مع أو نفسها تلقاء من . لخارجي
يرقة قبل من تبتلع أن يجب والتـي البيوض، محررة الخارجية البيئة في الأسلات تتحلل

البلوغ مرحلة إلى تطورها لتكمل و. البرغوث البرغوث يرقة أمعاء في البيوض تخترقتفقس
إلى) oncospheresالمصنرات(الأجنة هناك تتحول حيث العام كيسانياتالجوف
الخاصcysticercoidsمذنبة تطورها تتابع البرغوث يرقة فإن للطفيلي التطور هذا وأثناء

بالغة حشرة تصبح هنيدي. حتـى ع(1991)أجرى أستراليا في مناًبرغوث9.134لىدراسة
و198 أنكلبا182ًقطة ووجد و%98.5، القطة براغيث الكلب77.5%من براغيث من
الهريالأمرأسيكانت و2.3%وأنشاط القطة براغيث الكلب1.6%من براغيث من

بالم كيساتوسط،احتوت، ثلاثة أو اثنين من أكثر لياتنليس برغوثمذنبة يبتلع. كل عندما
الكيسا فإن منعدية، يرقة القطة أو المنالكلب طريقذية عن الدقيقة الأمعاء في تستقر نبة

وتص المخاطية في نفسها وتثبت طفيلالهضم، حواليياتبح في البق. يوما20ًبالغة فترة ايإن
القططالتـيالأطول في للطفيلي سنواتهيسجلت .ثلاث

الجغرافي وال:التوزع الكلاب وجدت أينما الطفيلي . براغيثيتواجد
من:الإنسانفيالحدوث أقل عن التبليغ الأدبيات150تم في البشرية للعدوى حالة

أغلبها كان وأالطبية المتحدة الولايات في خاصة الصغار، الأطفال لوحظت. روباوعند
اللاتينية أمريكا في تشيلي: العدوى الأرغواي،)حالة17(في فنـزويلا،الأرجنتين، البرازيل،

بورتوريكوغواتيمالا، البشر،. المكسيك، عند جداً نادرة العدوى تحدثإن وعندما
الأ كل في تسجل فإا مفردة تقريباًحالات (Wijesundera and Ranaweera; 1989قطار

Raitiere, 1992 Reid et al., 1992; Neafie and Marty, 1993; Brandstetter and

(Auer, 1994.
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المنفذين:الحيواناتفيالمرض الأالكلبيةذات الشراطية شيوعاًهي فيكثر الكلاب في
المتوسط للثوي تقريباً العالي للوجود نظراً الأوربية أيالمناطق العدوى، انتشار بذاتالبرغوث

العالمالمنفذين حول يتنوع ولكنه الكلاب في عالي انتشار. الكلبية سجل 156في45%وقد

نيروبـيكلباً في Wachira)مشرحاً et al., 1993)الكلابلخلمعينة756في19.8%؛ فات
الأردن في303في13.2%؛(Abo-Shehada and Ziyadeh, 1991)في الريفية الكلاب من
Cabrera)الأرغواي et al., 1996)،%9.2العظمىريفياًاًكلب315في بريطانيا (Jonesفي

(and Walters, 1992،ألمانيااًكلب3.329في1.1%و Epe)(1993في et al.,وجد وقد ،
في فرادي بشكل أيضاً سويسرا371المرض في شارداً وقد(Deplazes et al., 1995)كلباً ،

انتشار ووجدت أوروبا في للثعالب مسوحات عدة مناتأجريت ،3.8%إلى0.2%تصل
يفوق أو يماثل القطط عند العدوى انتشار متنوعإن أيضاً ولكنه الكلاب، عند انتشاره

انتشار. متفاوت وجد لمخلفات23%وقد عينات نيجيريا52في في  (Umeche andقطة

(Ima, 1988،%23جنوب1.502في في مشرحة Baker)أفريقياقطة et al., 1989)،
إسبانيا%20.7 في مشرحة قطة و(Calvete et al., 1998)في بر1.4%؛ عينات ازيةفي
ألمانيا1.147لـ في Epe)قطة et al., 1993).

الو:الإنسانفيالمرض المرض خواص فإنببسبب المنفذينوذداءائية يصيبات البشري
الصغار والأطفال الرضع رئيسي من. بشكل الأعراض إسهال: تتألف مثل هضمية اضطرابات
وأرق شهية انحراف هيوجية، العدوى. ومغص، تكون ما عرضيةغالباً من. غير سلسلة في

تشيلي في درسوا تقريباًكا(Belmar, 1963)المرضى دائم بشكل يرى البطن انتفاخ طرح. ن
قبل من مشاهدة علامة هي المتحركة التظاهرآالأسلات أحياناً وهي غالباً، المرضى باء

ط من أكثر وجد وقد للعدوى، حواليفالوحيد في واحد الحالات25%يلي . من
يكون:الحيواناتفيرضالم ما المنفذينوذداءلنادراً الشراطيات،ات أدواء مثل مثله

سريرية تظاهرات والقطط، للكلاب وبائي. الأخرى مسح أثناء باريجا:في كغ1.1(1997)جمع
المنفذينوذمن وزنهالكلبيةات عرضي غير كلب إعطاء الأر13بعد . كمسهلكولينيكغ

الشرج דִيج عزي لأنوقد الشرجية المنطقة في الحاملة الأسلات حركة إلى غالباً الحكة أو
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ت بالعدوى المصابة الحيوانات نفسهافركبعض هرش تحاول كأا الأرض على على. نفسها
حال ملتهبة: أية شرجية كيسات وجود يثبت أعراضاً،لم يسبب أيضاً .مشاדֲةوالذي

وطر العدوى الكلاب:الانتقالزمصدر بعضِّتدافع البراغيث ضد نفسها عن هاوالقطط
الطفيلي حياة دورة استمرار يضمن التصرف وهذا بابتلاع.وبابتلاعها، أيضاً الإنسان يعدى

المذن بالكيسانيات منعدية المنفذينةببراغيث بشكل. الكلبيةلذات البرغوث الطفل يأكل
يقبِّ عندما اعارض يسقط عندما أو الأليف الحيوان يعض أو أول طعامه في لصقيلبرغوث

رطبة مصاصة إلى .نفسه
الإ:التشخيص عند التشخيص، اדֱهريةنسانيعتمد المشاهدة على الحيوانات، وعند

الحاملة الفوهاتله. للأسلات من فوهتين على احتوائها وهي فريدة ميزة الشراطيات ذه
الأسلة من جانب لكل واحدة بشرية،التناسلية، شراطية يوجد الميزةولا هذه لديها . أخرى

المنفذي البطيخةنذات بذرة وتشبه للبياض ضاربة تتمدد(الكلبية المقلي) عندما الرز حبة أو
تتقلص( الحيوانات). عندما غطاء على تزحف غالباً رؤيتها ويمكن كثيراً متحركة وهي

بالعدوى أو،المصابة جلد على أوأو المنعدىحفاظ الطفل أسلة. براز كل كبيراًاًعددتحوي
للشراطية النوعية البيوض من،من مجموعات في مرتبة 20ولكن تعرف5  أكياس في

للبيض منتجة بفحص. oviferousبمحافظ البيوض أو الأسلات لملاحظة النتائج أفضل تحقق
البرازية المادة فحص من أكثر بالشرج المحيطة المنطقة من . مواد

ال: ةكافحالم الإجراءات والشراطياتتتألف المنـزل من البراغيث من التخلص من وقائية
الأليفة الحيوانات الصغار. من الأطفال مراقبة البراغيثوويحبذ ابتلاع من ذلك،منعهم لكن

. صعب
المـراجـع
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الال HYDATIDOSISعداريداء

ICD-10 B67المشوكات ICD-10 B67 Echinococcosisداء

المشوك:المرادفات اداء العدارياللحبيبية،ات العداريةhydatid diseaseداء الكيسة ، .
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اليرق: السببيات أو العداري الطور هو المرض لهذا المسبب المشوكة: شراطياتليالعامل
المساكن،لحبيبيةا العديدة المفاصلالمشوكة،multilocularisالمشوكة oligarthrusالقليلة

الأخرىفي. vogeliالفوغليةالمشوكةو النويعات أو الأنواع ظهرت أحياناًما فيللمشوكة
الطبيةالأدب اليات وضعها فإن محددتصنيفي، غير أو فيه النهائية. مشكوك للمشوكةالأثوياء
البريةلحبيبيةا الكلبيات وبعض الداجنة الكلاب بعمق. هي ملتصقة البالغة الشراطية تعيش

الدقيقة الأمعاء مخاطية خبايا وطولهداخل النهائي 6اللثوي hookصنارة22لديها. مم3 

صغير18وةكبير الرأس،ةصنارة فقطوعلى أسلات ثلاث منها. عادةلديها الأخيرة وتكون
الح الأسلة البرازفقط مع وتطرح التفتيل عن وتنفصل البيوض من مئات عدة وتحوي املة
البيئة في جنين. وتتحلل بيضة كل الصنانير(صنانير6بـ)رةصنالم(اًتحوي سداسي

hexacanth (تطوره ليتابع المتوسط الثوي قبل من يبتلع أن يجب المتوسطة. والذي الأثوياء
الخيل الماعز، الخنازير، الأبقار، الأغنام، الزرافياتياتهي ،cervids،ةسيويآ(الإبليات

للثوي. والإنسان) وأمريكية الدقيقة الأمعاء في المصنرة الأمعاء،تتحرر عبر تمر المتوسط،
إلى لتتطور تتمايز ثم متمايزة غير تكون حيث مختلفة أعضاء إلى الدموي اדֱرى عبر وتحمل

ال وتدعى اليرقي العداريةالطور العداريةالستقي. كيسة مكرومتر250 أسابيع3بعدكيسة
مركزي تجويف ولها يقارب. بالقطر ما الخامس الشهر حوالي جدارهاي،سم1تقيس تكون

طبقتين الصفيحات:من من العديد من مكونة صفيحية أو جليدية خارجية تلألئةالمطبقة
العرضي المقطع تشبه والتـي للذريةلالرقيقة منتجة أو منتشة داخلية طبقة وأخرى لبصل،

رقيق خلوي مخلى هي اليرقي. والتـي االشكل مفردلحبيبيةللمشوكة جوف من مؤلف
ال). unilocularلمسكناةوحيدفهي( العداريةداخل بسائلكيسة نفس. مملوء خلال

الأنسالت:الفترة محافظ مغمدةbroodتبرعم بدئية رؤيسات وتتطور المنتشة الطبقة من
protoscolicesداخلها الطفيلي في المعدي العامل تشكل والتـي إلى. ، المحافظ هذه تلصق

في بحرية تطفو أو سويقة بواسطة العداريالجدار والرؤيسات.السائل المحافظ البدئية،تعرف
العداري بالرمل العداري، السائل في بحرية تسبح تشكل. والتـي العداريةالكيساتبعضلا

رؤيسات المحافظ تشكل لا وأحياناً عقيمةو،بدئيةمحافظ يرقات تسمى وبالمقابل. هذه
طبقتين من معوي جدار لها البنات العدارية يتشكلالكيسات أحياناً للأم الذي ذاك تشبه
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العدارية الكيسات ب. داخل الثوي يتفاعل الثوي نسيج وينضغط اليرقة تتطور تفاعلحالما
محيطاً كثيفاليرقةتليفي ضام العدارية. بنسيج الكيسات لهذه شيوعاً الأكثر التوضع أماكن
الكبد الحالات(هي ثلثي حوالي ربع(والرئتان) في حوالي أحوال). الحالاتفي في تتوضع ربما

والدماغ والعظام والطحال الكليتين مثل الأخرى الأعضاء بعض في الدورة. نادرة تكتمل
أوكلبـي كلب يبتلع متوسطcanidعندما ثوي أحشاء الكيسات،آخر فيه تتواجد والذي
الر يتعلق الخصبة، شرائسالعدارية إلى ويتطور للكلب الدقيقة الأمعاء بالغة،بجدار اطية

بعد المعدية البيوض بإنتاج تبدأ 61والتـي العدوىاًيوم47  كيسة. من أنمتستطيع فردة
نوع للروائس، الكبير العدد بسبب البالغة الشراطيات آلاف الحبيبيةالمتعطي هيشوكة

النمط مورفولوجيةو. polytypicعديدة ضروب أنحاءوجدت في وبيولوجية بيوكيميائية
المثالمختلف سبيل فعلى العالم، من العظمىانيتذرتوجد: ة بريطانيا ودورדִا:في خيلية ذرية

والكلاب الخيول تتضمن والكلاب. التطورية الأغنام بين تدور والتـي غنمية .وذرية
الذريتان تختلف المختلفة، المتوسطة الأثوياء في والتطور الشكل في اختلافات إلى وبالإضافة

الم في والفيزيولوجيةأيضاً البيوكيميائية الخ. ميزات الذرية أن الأغنامييبدو إلى تنتقل لا لية
لك النهائية الأثوياء هي الكلاب أن من بالرغم بالعكس، موجودة.هماليوالعكس الشكوك

إ قابلية حول للإنسانعداءأيضاً الخيلية اللاتينية. الذرية أمريكا سانتا-في حول عدا ما
ريوغر دوسولماريا، اليرقي: البرازيلباتدي بالشكل الخيول تتأثر ما الحنادراً ةبيبيللمشوكة

بالكلاب الوثيق قرדֲا من الرغم الشمالي.على الكرة نصف من الشمالية المنطقة تنقل: في
اذرية الضخمةلحبيبيةالمشوكة والأيائل الذئاب بين تدور Rangifer)و(Alcesالتـي

الحو ذوات إلى الداجنةبصعوبة ذراري. (Schantz, 1982)افر ثلاث أستراليا في : ميزت
الدنغ بين تدور ضاري(واحدة أسترالي القدم)كلب الضخمة الولَّبالكنغر،(والوخفيات

wallaby (والأخريان)تاسمانيا من والأخرى قارية والغنم،) واحدة الكلاب بين ما تدوران
البيوكيميائية الخواص ببعض تختلف والبيولوجيةولكن  (Thompson andوالشكلية

(Kumaratilke, 1982 .التـي الذرية أن السابق السوفيتـي الاتحاد في الدراسات أظهرت
الأغنام إلى تنتقل لا والخنازير الكلاب بين الجز. تدور البيولوجية الدراسات أثبتت ئيةيوقد
الأرجنتين في جينية أنواع أربعة وجود والبشرت(الغنمية:الحديثة الأغنام بين الغنمية)دور ،
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تاسمانيا الأ(من في والبشرتدور الخن(procineوالخنـزيرية) غنام camelidوالإبلية،)زيرافي

البشر( Rozenzvit)) في et al., 1999) .الأخرى الأنواع على مشابه عمل (Rinderويجرى

(et al., 1997 .
البالغي الشكل الملستعرف العديدة المأحياناًساكنلمشوكة alveolarisةنخرببالمشوكة

3.7تقيس. sibiricensisالسيبريةالمشوكةأو الذي1.2  ذلك من ما نوعاً أصغر وهو مم،
الحبيبية ولديهاللمشوكة كبير27، الرائس23وةصنارة على صغيرة الأنواع. صنارة ميزت

ال وشكل عدد طريق وعن الناضجة الأسلة مميزات طريق علىالرائسعن الأثوياء. صنانير
هي الطبيعية القطبـي: النهائية الثعلب خاصة الأحمرAlopex)(lagopusالثعالب، والثعلب

vulpes)(vulpes .جنس من الأنواع رئيسي وبشكل البرية، القوارض هي المتوسطة : الأثوياء
وMicrotusالعكبروClethrionomysالعكبورية تخ. Lemmusاللاموس، الكلابدمقد
المالداجنةوالقطط البرية القوارض على بالتغذي الدورة تدخل عند ائية كأثوياء . نعديةأيضاً

للثوي البرازية المادة في موجودة بيوضاً ابتلاعها بعد الكبد في العدارية الكيسة القوارض تطور
حوالي. النهائي رؤيسات60في العدارية الكيسة تكون يرقةلوخلافاً.معديةبدئيةيوماً

الحبيبية محافظلهالمشوكة تشكيل من تمكنها والتـي ضعيفة جلدية طبقة العدارية الكيسة ذه
المحيطصغيرةحضن النسيج وتدمر تغزو والتـي دائم، بشكل النمو الحويصلات. خارجية

و جيلاتينـي، بسائل بالإمملوءة الشبيه الشكلي لمظهرها كيسةتبعاً فإن المشوكةسفنج
المساكنا المنخربةوتدعى،لعديدة بالكيسة شائع، المساكن) السنخية(بشكل العديدة . أو

الرؤيسات غياب منالبدئيةيشير الكيسة تنتقل عندما لأنه مناسباً، ثوياً ليس الإنسان أن إلى
إنتاجها تبدأ الكيسة فإن مناسب قارض إلى قط. الإنسان أو كلب أو ثعلب يبتلع عندما

الرؤيساتمنعاًقارض فإن بيوضالبدئيةدياً بإنتاج تبدأ والتـي بالغة، لشراطيات بالتطور تبدأ
حوالي في البرازية المادة مع تطرح .يوما33ًمعدية

البالغيبلغ المفاصلللمشوكةالشكل 3حواليالقليلة و2  طولاً لهيمم رائس من تألف
و33 كبيرة ناضجة26صنارة غير وأسلة صغيرة انتهائيةصنارة حاملة النهائية. وأسلة الأثوياء

اله مرياتهي واليغورالبرية الكوجر الامريكي(ثل . jaguarundisواليغورندي) النمر
القوطي. والوشق مثل برية قوارض هي المتوسطة agoutiالأثوياء Dasyproctaإلى إضافة
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محتملة أخرى العداريةشكلت. قوارض الملمشوكةلالكيسة أيضاً،فاصلالقليلة بنات يرقات
رؤيسات مع بسائل مملوءة كبيرة خارجية هي غيربدئيةوالتـي وهي الإنسان، في غزيرة

كالتـي المساكنغازية العديدة الغازية. للمشوكة غير الكيسة هذه لديها،تدعى والتـي
ورؤيساتزأحيا عديدة غزيرخارجية الكيساتب"ةبدئية .عادة" العديدة

5.6الفوغليةللمشوكةالبالغالشكليقيس ولديها3.9  طولاً كبيرة42مم صنارة
كلبـي33و في وجدت وقد صغيرة الدغليك(بريcanidصنارة الصيد  Speothosلب

venaticus (الأرجنينذوال شمال إلى بنما من يمتد ه. ي المتوسط المحليالوالثوي :قارض
بالب،Cuniculus pacaالناقوب العدارية. pacaكةاالمعروف الفوغليةالكيسة هيللمشوكة

و الكيسات، عديدة العداريةتأيضاً الكيسة عن المفاصلتميز القليلة عددللمشوكة طريق عن
والرؤيسات الصنانير .البدئيةوشكل

الجغرافي ا:التوزع انتشاراً،لحبيبيةالمشوكة الأنواع بشكلمعأكثر توطنية ذات مناطق
أمر جنوب في الجنوبيةعالي الأروغو(يكا البيرو، تشيلي، البرازيل، جنوب ،)ياالأرجنتين،

إيطاليا، اليونان، فرنسا، جنوب قبرص، بلغاريا، خاصة المتوسط، الأبيض البحر ساحل
السابق، السوفياتـي الإتحاد من الجنوبـي الجزء ويوغسلافيا، إسبانيا رومانيا، برتغال،

غرب جنوب الأوسط تركياإي(سياآالشرق العراق، شمال)ران، المغرب،(أفريقيا، الجزائر،
أوغند) تونس كينيا، نيوزيلندا، هذه. اأستراليا، في مؤخراً ملحوظ بشكل الوقوع وتناقص

المكافحة برامج بسبب . البلدان
المساكنتوزع العديدة الشماليالمشوكة الكرة بنصف في. محدود الطفيلي الداء يحدث

أور وشرق تشيليباووسط ووسط الهند وشمال والعراق وتركيا السابق السوفياتـي والاتحاد
شمالية مركزية عدة وولايات وآلاسكا كندا في الولايات وبعض اليابان جزر فيوبعض

المتحدةا هي. لولايات أهمية الأكثر الموطونة القطبية(التندراتالمناطق الجرداء )السهول
tundrasو لأوروبا الوسطىسياآالشمالية آسيا جمهوريات إلى بالإضافة الأمريكي، وامتدادها

الوسطى والصين السابق، السوفياتـي الاتحاد العدوى. من المساكنتحدث العديدة بالمشوكة
سويسرا بولندا، لوكسمبورغ، ليشينشتاين، ألمانيا، فرنسا، بلجيكا، أستراليا، أوروبا، في



287 الداء العداري

(Eckert, 1996) .العد تحدث الاربما عنوى اناجمة المساكنولحبيبيةالمشوكة العديدة المشوكة
السابق، السوفياتـي الاتحاد أجزاء بعض في مثلاً يحدث كما المناطق، نفس في سوية

المتحدة(وآلاسكا وكندا)الولايات ، .
المفاصلالمشوكةتوجد علىالفوغليةالمشوكةوالقليلة فقط، والوسطى الجنوبية أمريكا في
م أن النهائيالرغم الثوي كان ولما مترافقة، العدوى منالفوغليةللمشوكةناطق فقط موجود

ت فربما الأرجنتين شمال إلى العداريكبنما الداء حالات هذهالعديدون خارج الكيسات
عائدة أو مستوردة المفاصلللمشوكةالمنطقة ذلك،؛القليلة على هذاستعلاوة النوعاعرف
الم شرق شمال في المعتمد،(Salinas-López et al., 1996)كسيكمؤخراً التقرير هو وهذا

الشماليةالمتوفرالأول أمريكا .في
العداري:الإنسانفيالحدوث الداء انتشار عناليتفاوت المسبب التقليدي المسكن وحيد
ا الجغرافيةلحبيبيةالمشوكة المناطق بين ملحوظ في. بشكل العدوى معدلات أعلى سجلت فقد

وبين الريفية، المناطق في الأغنام تربية خاصة حيوانـي، مصدر ذات صناعات لديها بلاد
محدودة واقتصادية ثقافية وسائل لديهم العداري. أناس الداء انتشار حول المعلومات تعتمد

تشيلي من دراسات أظهرت ولكن غالباً، الأطباء تقارير على (,.Serra Canales et alالبشري

المأن،)1999 قبول بدراسة وجدت التـي الحالات ربع فقط تمثل الأطباء تشفياتستقارير
بتبصر بعدئذٍ المنشورة البيانات تستخدم أن يجب ولذلك الجراحة، سجلات على. أو علاوة

ربما:ذلك التـي العدوى بين نميز أن الضروري من عرضيتإن غير هوةكون والذي والمرض،
عرضي الأ. بالتعريف تقاريرالمصادر هي المرض وقوع حول للمعلومات تعويلاً كثر

فيسالم اللاتينية أمريكا في للمرض تركيز أعلى يحدث الجراحية، العمليات من تشفيات
الجنوبية لأمريكا الجنوبـي والأرغو(المخروط البيرو جبال البرازيل، جنوب )ياالأرجنتين،

(Arámbulo, 1997)في السنو: الستينات، الوقوع بينكان الجراحية للحالات 100.000ي

السكان و1.0من البيرو الأرجنتين،2.0في 7.8في يقارب7.9  وما تشيلي، في20في
حال. الأرغواي أية يعكس:على الانتشار لأن الواقعية غير الصورة تعكس المعلومات هذه

للبلد، الكلي السكان حقيقيوعدد اختطار تحت هم والذين الريف سكان للعدوى،ليس
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عن المسببة العدوى انتشار اكان البيرولحبيبيةالمشوكة الأنديز في موطونة منطقة فيةفي
(Andez)%9.1الكهربائياشخص407في الناقل وبواسطة وبالتصوير شعاعيا فحصوا
ويسترن(المناعي ورأسا117ًفيWestern blot(،%87لطخة الأغنام 104في32%من

عامانتشاركان. بكلا في سجلت التـي تلك من مرات بخمس أعلى البشرية الحالات
الم1980 برامج كانت عندما Moro). معلقةكافحة، et al., 1997).المنطقة فيفي العاشرة

ال خط جوار في الـعتشيلي، الجنوبـي بين38رض ما 48فإن مواطن100.000من18 
المح المسالخ في والانتشار بشرية، عدوى حواليلديهم والماشية40%لية 15%وللأغنام

إلى. للخنازير وحدها المعالجة تكاليف السنة300.000تصل في أمريكي Gutierrezدولار et)

(al., 1992 .وقوعو فإن رسمية لمصادر السنواتالوفقاً في هبط قد تشيلي في العداري داء
الوقو أن وجدت مشفوية لحالات طارئة دراسة ولكن فيالأخيرة، الحقيقي فترةالع

بين1985  1994 ما السكان100.000لكل11.4و6.5تقلب أخرى،.من وبكلمات
المسجلة الرسمية التقارير من مرات بأربع أعلى يعتقد. (Serra Canales et al., 1999)كانت

جنوبؤلفونالم في مسح وجد وقد التبليغ، نظام في لمشاكل نتيجة هو الواضح الانخفاض أن
بشري) 100.000لكل26.7(حالة16: 1994عامالأرجنتين سيرولوجي انتشار معدل مع

في1.3%يبلغ طفيلي الكلاب2.3%وانتشار Larrieu)من et al., 1996) .جنوب في
مؤخراً:الأرغواي في(1.6%)حالة156شخصت العدارية الكيسة داء اًشخص9.515من

سيرولوجي أو الصوت بفائق انتشار.(Carmona et al., 1998)افحصوا يحدد أن يمكن
متنوعة تشخيصية بطرائق الناس عامة عند تشيلي. العدوى تشريح: في جثة115.819كشف

عام بين من359: 1970وعام1947أنجز البشريالحالة العداري ) 100.000لكل310(داء
مات 53.014في) 100.000لكل204(108و لأشخاص مشرحة موتجثة هذهمفاجئاًاًوا ،

أعلى هي العدوى انتشار على 40التقارير نفس25  خلال للمرض المقدر الانتشار من مرة
الأخرى. الفترة اللاتينية أمريكا بلاد بعض: في صحية، مشكلة العداري الداء يشكل لا

البشر عند المرض تسجل لم وبعضها فرادية حالات لديها موطونة. الدول جيوب فييوجد
الأ يربون باسيفيكي أصل من أناس بين المتحدة كاليفورنيا،اغنالولايات شمال منطقة في م

مكسيكوو ونيو لإريزونا الأصليين السكان وبين آلاسكا، في الأسكيمو حال،. بين أية على
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ا المئوية النسبة تكون مستوردةقد كاليفورنيا في ملحوظ بشكل نوفان. لمتركزة دو وجد
أصل25أن1995ورفاقه البلاد،(89%)اًمريض28من خارج ولدوا قد أنجلوس لوس في

الوسطى19و آسيا أو الأدنـى الشرق من مهاجرين الأبيض. كانوا البحر ساحل يشكل
بالم وذلك الأعلى الانتشار ذات المناطق من واحدا أوروبا في بالمالمتوسط فقط خروطقارنة

الجنوبية لأمريكا لل: اسيآفي. الجنوبـي انتشارات أعلى غربعدوىتوجد جنوب في
وتركيا( الجنوبيةو،)العراق الجمهوريات الصين،لفي وفي السابق، السوفياتـي لاتحاد

الصين. واليابان في أقاليم ستة عام26,065سجلت: في بين العداري للداء جراحية حالة
عام1990و1951 بعد ا1980والغالبية في شامل مسح وجد وقد معدلاتلمناطق، أن الزراعية
4.5%هيالعدوى بالتصوير،%0.5  البشر 90%عند و%3.3  الأغنام 71%في في%7 
العدوى.(Chai, 1995)الكلاب معدل أن منغوليا غرب شمال في سيرولوجية دراسة وجدت
بدوي334في5.2%كان نصف Watson-Jones)راعياً et al., 1997) .أفريقيا ناطقالم: في

القارة من الغربـي الشمالي الجزء وفي كينيا هي للعدوى الأعلى معدلات مسح. ذات أجري
ووجد الصوتية فوق الأمواج بتقنيات ليبيا في في399حديث بطنية اًشخص20.220عدوى

إيجابي(69%)233؛(%1.7) أيضاً كانوا بممنهم بالأنـزيمين المرتبط المناعي الممتز قايسة
(Shambesh et al. 1999) .منطقأوقيانوسيا أيضاً عاليةهي انتشار معدل. ذات يقدر

بـ أستراليا في البشر في و100.000لكل1.2المراضة في100.000لكل2.3مواطن مواطن
المكافحة برامج تعد أن قبل . نيوزيلندا

عن المسبب البشرية العدوى حدوث أن اعتقد المساكنلقد العديدة فركاالمشوكة دياً،ان
توطن للمرضيةوبمعدل عام91شخصت. منخفض من فرنسا في عام1970حالة ،1980إلى

وسويسرا ألمانيا في مما بالمقارنة الانتشار لمعدلات الوحيدة. ومساوية معدلذاتالمنطقة
العاليالا السكان1%(نتشار إجراءات) من أسست حيث اليابان في ريبون جزيرة كانت
حال. افحةللمكفعالة أية البشري: على العدوى انتشار في واضح ارتفاع هناك ناجمةلاةكان

منذ الطفيلي هذا من1990عن الشمالي الجزء الآسيويةفي (,.EurasiaRomig et alأوروبا

المساكنانتشار. 1999) العديدة أوروباالمشوكة هي: في الثعلب عند1%  50%في العدوى
نادر والقطط هووالا(<1%) ةالكلاب البشر عند لكل1.4إلى0.02نتشار حالة
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أن100.000 من الرغم وعلى الحالات، أغلب في يعتبرالشخص فإنه جداً شائعة غير عدوى
مناًهام أعلى الوفيات معدل لأن جدا90ً%جداً مكلفة والمعالجة علاج، (,Eckertبدون

عام. )1996 لـ1990في دراسة أخذو606وجدت منشخص إقليما من الشعب عامة
أنبغانو التصويروإيجابي8.8%الصين، باستخدام دراسة أثبتت وقد للطفيلي، بالنسبة المصل

في العدوى التالية السنة في أجريت سيرولوجية وفحوص الصوتية فوق من65%بالأمواج
ا. (5%)شخصا1.312ً الكلاب فحص المساكنالداجنةوجد العديدة 10%فيلمشوكة

(Graig et al., 1992)ذلك بعد في584وشخصت الصين7حالة في أن. أقاليم قدر لقد
من يتراوح من2.8%  19.2%الانتشار تتراوح . (Jiang, 1998)2.4%  5%والمراضة

ال86شخصت للداء عامعداريحالة حتـى المنطقة1998البشري في اللاتينية أمريكا في
الأرجن نيكاراغوا والفوغليةالمشوكةإلى32عزيت: تينبين المفاصلالمشوكةإلى3، ،القليلة

سورينام( في عينيتان قلوحالتان وواحدة البرازيليفنـزويلا في و)ية لم51، المسبب عاملها
صنانير لأن موجودةالبدئيةرؤيساتاليحدد تكن حالات. (Basset et al., 1998)لم سجلت

العداري الداء من نيكاراغوا،بشرية كوستاريكا، تشيلي، الأرجنتين، في الكيسات العديد
المحتمل ومن ناجمةالأرغواي، تكون المفاصلالمشوكةعنأن منالقليلة مستوردة حالات أو

البلدانالفوغليةالمشوكة هذه في موجود غير الأخير للنوع النهائي الثوي لأن
(D’Alessandro, 1997).

ا في نتوقع: لحيواناتالحدوث أن العالييجب الانتشار مناطق كل البشريةلفي لعدوى
ا معدلاًلحبيبيةبالمشوكة المتوسط، الثويين من كل في الحيوانات عند الطفيلي للداء عالياً
السابق،والنهائي المقطع في النوعية الأمثلة بعض ذكرت في. وقد الكلاب عدوى معدلات
منالمناطق الأكثر كبير30%الموطونة بشكل في. موجودة عالية أيضاً العدوى معدلات
العالماالأغن من عدة أجزاء في أهمية الأكثر المتوسط الثوي المعدلتتغير. م، يةعدارالكيسات

المناطق في المسالخ في وجدت منالمالتـي اللاتينية أمريكا في التوطن 95%فرطة في%20 
المذبوجة الأع. الحيوانات المعدلات الحيواناتوجدت ذبحت حيث الريفية، المسالخ في لى

الماعز الخنـزير، الماشية، في أيضاً عالية انتشار معدلات وجدت وقد الأرجنتين. المسنة، في
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تشيلي:والأرغواي في الخيول، في العدارية الكيسات توجد منخفض: لم ،(0.29%)الانتشار
منط في كان دوسولقبينما غراندي ريو من حواليالبرازيبة علماء. 20%ل لبعض وفقاً

الذرية فإن من) السلالة(الطفيليات خاص حيوي نمط هي الخيول تعدي المشوكةالتـي
الحيواناتتوالتـيالحبيبية من النوع هذه مع السببيات(كيفت من). انظر أخرى أجزاء في
الأغنام- العالم في العالية الانتشار لمعدلات وإضافة الأوسط، الشرق عالهناك،مثل انتشار

هي والتـي والذئاب آوى، وبنات الكلاب، وفي متوسطة، أثوياء هي والتـي الجمال، في
ائية البلد. أثوياء بعض في مهمة متوسطة أثوياء هي . انالجواميس
يصل عناقد الناجمة العدوى المنتشار العديدة الطبساكنالمشوكة النهائي الثوي عي،يفي

عال لنسب النواحي،الثعلب، بعض في آلاسكا6%وهيية في الكلاب في الولاياتبتقريباً
المتوسطة. المتحدة الأثوياء القوارض، الملفي العديدة منخفضساكنلمشوكة العدوى معدل ،

من ويتراوح . 10%إلى2%نسبياً
العدوىي انتشار عن القليل المفاصلعرف القليلة اءالأثوي(البريةالهرياتفيبالمشوكة
المتوسطة(والقوارض) النهائية الفوغليةالعدوىوجدت،)الأثوياء 425من96فيبالمشوكة

كولومبياالثوي،)الناقوب(باكة في الملتقط الرئيسي Rausch)المتوسط et al., 1981) .
الإنسانالمرض الصنانيرالجنينيهاجر:عند الجريانالحبيبيةللمشوكةالسداسي عبر

عاد حتـىالدموي ببطءمناًجزءمريستعة، ينمو سنوات، عدة ويبقى الرئة، أو الكبد
أن دون صامت، سريريةيسببوبشكل علامات أو كبيرة نسيجية تظهر. تفاعلات

الأقنيةعندما،عادة،الأعراض أو المحيط النسيج تؤذي أو لتضغط كاف بشكل اليرقة تنمو
ال. بوظائفهاوتتداخل المستضد امتصاص الشخصيحسس الثوي قبل من وربما،غالباًطفيلي

فرط ظاهرة الحبيبيةكيسةلأنو. ساسيةالحيسبب وحيدالمشوكة حيز تلك،لديها عكس
فإن الأخرى، للأنواع الطفيليالعدوىالعائدة דֲذا العداريداءالعادةدعىتالبشرية

المسكنالأوالكيسي فترالكثير. وحيد طيلة عرضية غير الكيسات الشخصمن حياة ة
فتح عند وتشخص فقطالجثةالمنعدى؛ الشعاعي بالتصوير أو جراحة خلال وتعزى،أو

أخرى لأسباب لحواليوجدت.جميعها من190.000مراجعة تشيلي في أجريت مشرحة جثة
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عام 1947عام الداءحالة568من336أن1984إلى المخيمن من79و(64%)العداري
داء116 من المذنبةلاحالة الجثث(68%)المخيكيسات هذه تشريح خلال اكتشفت .قد
العداريمن الداء أعراض أن الواضح من فإنه وحيدالكيسيهنا علىتعتمدالمسكنأو

وحجمها الكيسة شيوعاً. توضع الأكثر الكبدهوالتوضع الحالات70%إلى65%(في ) من
الرئتان الحالات25%حوالي(تتبعه ربماأنعلىمؤشراتوجدت.)من الكيسات توضع

وهكذايعتمد الحبيبية المشوكة ذرية حالة: على الحبيبيةفي فيالمشوكة الشماليةالمنطقةالبرية
الوالتـي بين ما التوضع:والذئابالبريةcervidsزرافياتتدور البشرالرئوييسود بين

ذرية عن المسبب ذلك من سلامة أكثر عادة الداجنةالحبيبيةكةالمشووالمرض تتوضع. للحلقة
في المرضى من صغيرة مئوية نسبة في أخرىأعضاءالكيسات نسج تصل. أو إلىالكيسةقد

نمو يكون التـي المواضع في السائل من لترات عدة وتحتوي جداً كبير مقيدهاحجم غير
برضيمكن. تشريحيةببنـى الكيسة تمزق ينتج المرضىحأن في الحساسيةفرطيالمخارجي

ر ووذمة تأقية السريعويةئصدمة الامتصاص أوللمستضدبسبب الصفاقية المصليات عبر
انبذار. الجنبية هو الكيسة تمزق عن آخر خطير أوةاريدالعالكيسةناتج البطنـي الجوف في
المصلياتيـالجنب في الجديدة الكيسات من العديد وتشكل الكيسة. ، تمزق يسبب قد

أخرىشصمات أعضاء في الأحيان وبعض أيضاً، الرئتين في في. ريانية مهم المبكر التشخيص
متعددةالإنسان أماكن في انبذارها من ذلك يلي وما الكيسة وتمزق المضاعفات تستخدم. لمنع

سنوات لعدة بالميترونيدازول غيربالنسبةالمعالجة إلىالقابلةللحالات يؤدي مما للجراحة،
.كثيرةحالاتفيالكيساتنقص

الكبديتتوضع العداري الداء في الكيسات يقارب(أغلب الفص) 75%ما ،الأيمنفي
المعميقاًتتوضعوقد جليسونأوتنفي محفظة تحت سطحي داخل. بشكل الكيسات تسبب

النسج ضمور وتحدثالمحيطةالمتن الصفراوية، والطرق الأوردة على الضغط خلال من
ور ثانويةوالذي،اًصفراوياًكوداحتقاناً بعدوى يختلط المحفظةربما. ربما تحت الكيسة تنمو
أمامية(للأعلى علوية إلى) كيسة والحجابوتلتصق داخلوتفتحالحجابالكيسةتعبرقد،

أو تلتصق أن تستطيع حيث الصفاقي الجوف باتجاه تنمو ربما أو الصدر، داخلتفرعجوف
اדֱوف البطنية علىفي. ةالأحشاء عداريةجراحةاأجرواًمريض677دراسة : كبديةلكيسات
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عسر(1996)ورفاقههيرناندووجد أعراض كانت شيوعاً الأكثر السريرية التظاهرات أن
ال(60%)الهضم الزاوية في مجسوسة كتلة أو كبدية والألم(58%)اليمنـىولونيةقضخامة

مفردة. (%46) كانت الكيسات الأيمن(66%)أغلب الفص الأكثرالمضاعفة. (65%)وفي
كانت للجراحة للاستشفاء. صفراويالناسورالشيوعاً المتوسطة الفترة يوما25ًكانت

للمرضمعدل. 1.6%والوفيات المتوسط كلاالانتشاركانو؛39كانىالعمر في نفسه
الرئتان. الجنسين هو شيوعاً الأكثر الثانـي فيتتوضع: التوضع السفليالكيسة ،عادةالفص
أكثرفيواترمتوبشكل اليمنـى كمامنالرئة الرئتين، في الكيسة وجود يكون ربما اليسرى،

أو عرضي، غير الكبد، الصدريتظاهرقدفي من المصاب الجانب في الألم مثل بأعراض
عندما( الكيسةجافسعال،)محيطةالكيسةتكونخاصة تمزقت إذا قياء الدم، نفث ،،
الصدرو تشوه تقشع. أحياناً العداري(سةيالكيحدث الداء) القيء في التواتر بعض مع

يسمح وربما الرئوي هيروياهيوتودرس. الشفاءبالعداري السريرية(1999)بزدي الخواص
لـ لدى40والوبائية كان الصدري، العداري بالداء رئويةمنهم32مريضاً .كيسات
الحجبالداء يخرب يسببالعداري يحدث. العفويكسرالوالنخر، التوضع هذا أن يقدر

الحالات1%في العصبـيالعداريالداءحالات. من الجهاز مثل الحياتية الأعضاء في
والكلى القلب وخيملديهاالمركزي الكمون. انذار المخي) الشفاء(فترة العداري للداء

وأربفي)أشهر8حوالي(نسبياًقصيرة السكان الأطفالأشهرعةعامة أسبانيافي. في
(Jiménez-Mejías et al., 1991):وحيدة،(74%)المرضىأغلبلدى في74%كيسة

الأيمن كانتوفي،الفص الحالات عنالمرض. المتنداخلالكيسةنصف المشوكةالناجم
المساكن مترقأوالعديدة العداري السنخي العظمى. وخبيثالداء الغالبية في منتتوضع

الكبد، في المساكن العديدة الكيسة أخرىونادراًحالات أعضاء . في
صغير،الكيسةتبدأ: عامبشكل والخارجي،تشكلوالتـيكحويصل الداخلي بالتكاثر

المنتش للغشاء كل،المنشأ في متعددة الفجواتتجاهاتلااحويصلات المتعدد مظهرها . معطية
فترة، بعد المركز الكوينتخر تحدث. جيلاتينيةهلاميةبمادةمملوءةيسةتصبح أن نقائليمكن
ثانوية كيسات مختلفةفيمشكلة المخاطية. أعضاء الكارسينوما لأعراض مشاדֲة الداء أعراض

التطور السنخي. الكبدفيالبطيئة العداري عدوىإذابحمىمصحوبغيرالداء هناك يكن لم
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يسبب. ةثانوي وغالباًضخامةولكن طحاليةكبدية، الأكثر. ضخامة المرض حالات في
بطيءكنتيجةنواليرقاالحبنيظهر:تقدماً المرض سير الكبد، داخل الباب وريد توتر لارتفاع
سنواتالعلاماتتظهر. دائماً عدة منالعمرمتوسطكان. بعد مجموعة في33في حالة

و53المتحدةبالولاياتلاسكاالآأسكيمو أنناالباحثقدرسنة، وروش قد30ويلسون سنة
الأعراض ظهور حتـى العدوى زمن من شيوعاًكانت. مرت الأكثر ضخامةهيالعلامات

مشتقة مجسوسة بطنية وكتلة غالبيةالذيالوقتفي. الكبدمنكبدية فإن الأعراض فيه تظهر
تستطيع لا جراحيةإجراءالمرضى غرسةمميتالمرض. عملية . عادةعضويةدون

بشرية72علىدراسةفي عنالعداريالداءمنحالة الناجم الكيسات المشوكةالعديد
المفاصلالمشوكةوأvogeliالفوغلية 80%فيالآفاتأن(1997)ألساندرو. دوجدالقليلة

أخرىمن أعضاء أو بالكبد محدودة كانت الأكثر. الحالات هيالعلامات كتلتواتراً
فيمستديرة مجسوسة وزنانـزعاجكبد،الضخامة،الكبدقاسية نقص ألم، بطنـي،
وفيكلكانت.وحمى. ملحوظ مميتة، وريد25%الحالات توتر لفرط علامات هناك
عرضية10%كانت.الباب الحالات بشرية. من حالات لسبع دراسة العداريمنفي الداء
عنالعديد الناجم العلامات(1992)منليوجد:vogeliالفوغليةالمشوكةالكيسات أن

هي شيوعاً بطنـي: الأكثر وزن،يرقان،كبديةضخامة،ألم دم،فقد نفث،حمى،فقر
مجسوسة،،دموي بطنية التوتروفرطكتل حالاتلوحظت(.بباوريد أربع تكلسات) في
كانتالتوضعاتكبدية، تكراراً المساريق) حالتين(الرئتين) حالات6(الكبد:الأكثر

). واحدة(والبنكرياس) ةواحد(الطحال) ينتاثن(
المعالجةلتقدير أن نتذكر يجب العامة الصحة في العداري الداء الجراحةالمختارةأهمية هي

يستطيع. طويلالاستشفاءأنو للعمل60%حواليلا العودة جراحي عمل لهم اדֱرى من
بعد أشهر أربعة حوالي أو6مدةعاجزينتقريبا40ً%يصبحوالمشفى،مغادرةحتـى أشهر

.أكثر
الحيواناتالمرض منالأعراضترىلا: في البالغ بالشكل المطفولة الكلاب عند السريرية

الحبيبية والخالديحصل. المشوكة أكثر(Barriga and Al-khalidi, 1986)باريجا منعلى
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الطفيليات5.000 وزنهمنمن أعراضي لا كلب سببتأنالمحتملمن. كغ8.5أمعاء
الطفيلياتالعدوى من كبير الأثوياءتوجدلم. الأمعاءالتهاببعدد في محددة سريرية أعراض

الداجنة الحبيبيةلالمتوسطة أو؛لمشوكة الكبد في المتعددة الكيسات حالات في حتـى
يجعلهأنإلىالدراساتبعضتشيرقابلبالم. الرئتين مما أسمن تصبح المطفولة أكثراالأغنام
هرדֲللمفترسينجذباً .افيعيق

العداريمصادرةيسبب بالكيسات المصابة اقتصادية)الأكبادخاصة(ةالأحشاء خسارات
بـهذامنينتج. واضحة يقدر ما فقد في1.500.000 الإجراء سنوياً الأحشاء من رطلاً
الأرغواي. لنداينيوز يقارب:في تصا60%ما البقر أكباد كل العداريالدابسببدرمن ء

أحشاء أن قدر لقد المتوارقات، ومنينمليونوداء سنويا3.5ًالماشية تصادر الأغنام من مليون
مسببةالجالمخروطفي بـنوبـي مقدرة في6.3خسائر أمريكي دولار الأرجنتينمليون
تشيلي2.5و في أمريكي دولار تضاف. مليون أن والجراحيةتكاليفيجب الطبية العناية
الخسائرلل إلى طويل. المواشياقتصادمنهايعانـىالتـيمرضى 6حوالي(عادةالاستشفاء

جراحية). أسابيع لحالة الاستشفاء 1.500هيمضاعفاتدونالعداريالداءمنتكاليف

إلى أمريكي وتشيلي2.000دولار الأرجنتين في . دولار
المسالعديدبالمشوكةالمنعديةالثعالبتتظاهرلا حتـىاكنة سريرية عندمابأعراض

عدد أمعائهامناًضخماًتؤوي في أخرىمن.الطفيلي فيلعدوىا:ناحية اليرقي بالشكل
مميت . اًكبيرالكيسيالعبءيكونعندماغالباًالقوارض
وطرمصدر أهميةالأكثرالحلقةهيكلبخروفكلبحلقة: الانتقالزالعدوى
ال أخرىالموطونةاطقالمنفيتطفللاستمرار ومناطق الجنوبية أمريكا من الجنوبـي الجزء في

العالم في أهميةتوسطةالمالأثوياءهيالأغنام. عديدة الوحيدبالنسبةالأكثر العداري للداء
الحبيبيةعنالناجمالمسكن أسبابالمشوكة الحيواناتبينمرتفعالعدوىعدلم:لعدة هذه
أكثر90%عادة الكلابترافقبالأغنامتعيش.خصبةדִاكيسامنأو مع أا. وثيق وحيث

للاستهلاك تذبح المزارع،العائليغالباً تطعمفإنفي المكما.عادةللكلابالأحشاء خروطأن
تقريباًالجنوبـي للأغنام عالٍ تركيز ذات منطقة هي الجنوبية من50%تعيش: لأمريكا
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مس10%علىةالكليالأغنامتجمعات للقارةمن الكلية الأرض فيعدد: أخيراً. احة الكلاب
عالي الأغنام .مزارع

ببرازالأغنامتلتقط ملوثة مراعي برعي العداري الداء الأخرى المتوسطة الكلبوالأثوياء
الشراطية بيوض على أو.الحاوي العشبية الأرض على مباشرة البيوض هذه عنتحملتوضع

الرياح أو المطر طريقالكلابتنعدي. طريق عن كيساتأبدورها على الحاوية الأحشاء كل
دور. عيوشةبدئيةرؤيساتمعخصبة يلعب لا متوسط ثوي لمفياًالإنسان ما الطفيلي نقل

لحوم آكل قبل من هذاعلى.يؤكل من أحشاءالصحيةعادتهتجعله: الرغم الكلاب بإطعام
لاستمراعداريةكيساتتحوي الرئيسي العدوىالعامل أن. ر البالغةشراطيةالعيشتيمكن

الحبيبية العامللمشوكة حوالي الكلب أمعاء لمدة. في خصبة تبقى 10لكنها . فقطأشهر6 
تتوقفلذلك االعدوىسوف أوقف إذا الكلابعدوىإعادةنسانلإنظرياً بإطعام الكلاب

نيئة ال. أحشاء الحيوانات تبقى كأثويوالتـيداجنةقد متعمل ثانوية الوقت،عديةناء من لمدة
بيوضمنبالرغم البيالمشوكةأن للعوامل أنيةئمقاومة لو لتوقف كانت العدوى حلقة لكن

الأحشاء إلى الوصول من منعت .المنعديةالكلاب
عددالأسلةتحوي الحبيبية للمشوكة البيوضجداًاًصغيراًالحاملة 800من(من  200 (

تلك مع قطعةيالتـمقارنة أن يقدر آلاف، عدة تحوي والتـي الأخرى الشريطية للديدان
الحبيبيةمنفقطواحدة أسبوعينتקֱالمشوكة كل . (Lawson and Gemmell, 1983)طرح

المنخفض الحيوي الكامن هذا عن الحبيبيةيعوض وشدةللمشوكة العالي فيالعدوىبالمعدل
لليرقة اللاجنسي والتكاثر النهائي المتوسطالثوي الثوي بق. في أهميةايوقت له البيوض وتفرق

عظيمة للجفاف. وبائية قليلة مقاومة لديها المختبرودرجاتالبيوض في العالية . الحرارة
الحبيبيةبيوضتستطيع ثلاثالمشوكة لمدة الرطب الرمل أو الماء في تبقى فيأسابيعأن
بدرجة225م،º30درجة بدرجة32ومº6يوم º21يوم  (,Lawson and Gemmellم10 

أن: أيام10بعد. 1983) وضع80إلىيصلالمتشععالتفرقأثبت الذي المكان من فيهم
ربما أخرى، ديدان لبيوض بالنسبة أبعدقادرةتكونالبراز مساحات حتـى الانتشار على
الج طيور مثل ميكانيكية نواقل والمفصلياتيفةبواسطة للتربةالفيزيائيالتركيبيساعد. ،

البيوض بقاء مدة طول تحديد في أيضاً النباتـي الغطاء ونوع . ونفوذيتها
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عارض ثوي هامكماالإنسان الكلاب مع المباشر وتماسه الحاملةتوجد. قلنا، الأسلات
تتجمع أن ويمكن البرازية، المادة سطح على تتحللفيمبدئياً حيث الشرج حول المنطقة

جسمه،الكلبيحمل. البيوضطلقوت من مختلفة أجزاء إلى ويوصلها لسانه على البيوض
تصبحيمكن الحيوانملوثةشخصأيديأن وممارساتالتماس. بلمس الكلاب مع القريب

السيئة الشخصية قبل(النظافة اليدين غسل عدم من)الأكلمثل العدوى نقل في مهمة عوامل
البشر إلى هام. الكلاب الملوثللعدوىخرآمصدر والماء الخضار يكون أن يمكن انالبشرية

المنعدىببراز للذباب. الكلب أيضاًللبرازالآكليمكن للبيوض ميكانيكية كنواقل يعمل .أن
عادة،على الريف لسكان عدوى هي العداري الداء أن الكلابتوجدلكنالرغم

الحضرية المناطق في للمرض البشرية والحالات بينمعدلاتبينالفرق. المنعدية العدوى
الكلاب مع لعلاقتها انعكاس مجرد هي والدينية الأثنية مثلاًفي. اדֱموعات علىألوحظ: لبنان
المسلمين بين منه المسيحيين بين العداري للداء انتشار القرآن،معدل الكلابينصلأن أن

حيوانات القديمة. "وسخة"هي والثقافية الدينية وغيرالعاليالوقوععنمسؤولةالعادات
غرب شمال في توركان قبيلة أعضاء بين العداري للداء البدائية،. غينياالمعتاد القبيلة هذه

حوالي تضم الباحثين،150.000والتـي انتباه لفتت الكلابيعيششخص، من كبير عدد
القبيلة أعضاء للعدوى،مع عال معدل لديها كمزلقبرازتستخدم. والكلاب الكلب

وهمو فقطإماكدواء، الأرض من رقيقة بطبقة يغطوم أو موتاهم يدفنوا منمما،ألا يجعل
الجثث تأكل أن للكلاب من1.500منكثرلأأجري.(Macpherson, 1983)الممكن

عام بين جراحة حالاتمعدليتفاوت. 1980و1965التوركان على المعتمد السنوي الوقوع
من المرضى من إلى100.000لكل220الاستشفاء الإقليم من الشمالي الجزء في السكان من

الجزء100.000لكل18 الموجوداتويعكس؛(French and Nelson, 1982)الجنوبـيفي
الأرغواي111في في الرئوي العداري بالداء والذين(Yarzábal and Capron, 1971)مريضاً

رؤيسات تحوي لا التوركانيين154من60%إن. بدئيةكيساדִم المرضى في كانتكيسة
.خصبة
آلاسكا،في الشمالية، أمريكا في هولاركتك وكندابمنطقة المتحدة الداءيوجد: الولايات
الذئبالالعداري بين تنشأ برية حلقة في المسكن من(Canis lupus)وحيد عديدة وأنواع
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الد. الزرافيات الحلقة عن مستقلة أخرى برية حلقة الدينغفياجنةوجدت بين ما أستراليا
والمثلوخفياتوال فيالحبيبيةللمشوكةالتفتيليالشكلوجد. ولبالكنغر الأرجنتين في

من أنواع فيووجد،Dusicyonجنسمنالثعالبثلاثة اليرقي بريالرنبالأالشكل
من. الأوربـي الشمالية المنطقة في يحدث ما عكس عدوىأنيبدو: يتينمريكالأوعلى

الحلقة من مشتقة الأرجنتين في البرية .الداجنةالحياة
السنخيللداء المساكن(العداري العديدة بؤر) المشوكة الكرةفيطبيعيةعدة نصف
الثعالبالطفيلييدورالشمالي، بين ،النهائيةالأثوياء،VulpesوAlopexالأجناسمنما
علىالإنسانيصبحقد. المتوسطةالأثوياء،arvicolineوالـmicrotineالـوالقوارض

أو ميتة ثعالب مع يتعامل عندما الشراطية بيوض مع عرضي جداولشربيتماس من الماء
المنعدية الثعالب ببراز تحمل. ملوثة أن االكلابيمكن داخلإلىالعدوىلداجنةوالقطط

البريةعندماالمنـزل القوارض القوارضالاדֱتمعيصبحأنيمكن.تصطاد فيه ذي
التوطنبؤرةغزيرةوالكلابarvicolineالـ في،مفرطة حدث قرىبعضكالذي

الشمالية أمريكا تندرة من تعمل. الأسكيمو أن ناقلةالآالحشراتيمكن كأثوياء للبراز كلة
للبيوض دراسة. ميكانيكية فيأجريتوجدت العدوى بفرنسا أوفرجن 943من2.4%في

التـيت. ةأسورالمscheman)terrestris(Arvicolaالقوارضمن المنطقة في الانتشار غير
مناصطيدوا التوزع4.6%إلى0%فيها أن يوحي من23من2؛فقطبؤريوالذي
خصبة(8.6%)الحيوانات يرقات لديها المنطقة. كان نفس (Vulpesثعلبا70ًمن8.5%:في

(vulpesو التفتيلي، الشكل فيخمسحدثتآوت حدثت بشرية سنوات10حالات
(Pétavy and Deblock, 1983).

المفاصلوالمشوكةالفوغليةالمشوكةدورات يعدى. حصراًبريةالقليلة الانسانربما
ببيوض عارض المفاصلوالمشوكةالفوغليةالمشوكةالمشوكةبشكل القططمنالقليلة براز
القوارض تأكل . تشرةالمحالتـي

السريريةداًااعتمالبشريالعداريالداءتشخيصبتبهيش:التشخيص الأعراض على
الوبائية المحوريطرائقتستخدم. والظروف والطبقي الشعاعي التصوير مثل التصوير
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الومضانـي؛الصوتوفائقالمحسوب، والتصوير أاوفي، فهيلاحين التشخيص تثبت
للأخصائيين الصوت. مفيدة فوق بالأمواج هيالتصوير غيرالخيارية اقتصادي، لأنه الأول
و بسيط كيساتدقيقغازي، بالأشعةوالتـي،متطورةويكشف توجد أن يمكن لا عادة

بيولوجية. (Suwan, 1995)السينية مناعية اختبارات الداءفيعديدةاستخدمت تشخيص
البشري الحبيبيةالعداري تثبيتالأدمداخلكازونـياختبارابينهمنو. بالمشوكة ،المتممةة،

المباشرالتراص غير والرحلانتراصوالدموي تساحبوالناعيالمكهربائيالاللاتكس
المضاعفelectrosyneresisيبـكهرال للمستضدةالمضادالأضدادلكشفوالانتشار

اختبار. 5arcالقوسي حل اختباروالرحلانELISAإليزاعملياً أو الكهربائي لطخةالمناعي
كا. يرنويست حساسداخلزونـياختبار غير للتشخيصجداًالأدمة نوعي بينما. وغير
الوبائيةستخدميكان ترإنف،للمسوحات ورقة على الدم نقاط الممكنيجعلحيشتجميع من
ونوعيةتقنياتاستخدامنلآا جداً حساسة هي والتـي تثبيت. كبيرةبنسبةسيرولوجية، إن

غالتراص،المتممة ليسالدموي اللاتكس تراص واختبارات المباشر، تفوقفائدةالهير عملية
وحساسيةوهي،ELISAالإليزا نوعية المعتمدة. كبيربشكلأقل التقنيات مشاهدةعلىإن

arc 5القد المستضد أن وجد عندما عنها اًينوعيكنلمrespectiveيمثلهاذيتקֱخلي
مشخصة(1995)ورفاقهنافاريتاكتشف. شراطياتلعدةولكن،فقطللمشوكة إليزا أن

الداء96.6%في مرضى لهالعداريمن ولكن داءتفاعلا، مع داءواتالشريطيمتصالب
المباشر. الصفر غير الدموي التراص المرضى86%شخص متصالبةأعطىلكنمن تفاعلات
للـاختبارشخصو،أيضاً المضاعف لمarc 5%79الانتشار ولكنه المرضى إيجابيةيعطمن
كاذبة. كاذبة إيجابية أعطى فقط ذلكعلاوة. إليزا ليسبمستضداتالاختبار: على انتقائية

والنوعية الحساسية عالي منولكن،فقط مختلفة بأنواع المسببة العداوى بين يميز أن يمكن
المساكنالعديدللمشوكةبالنسبةفإليزا. أيضاًالمشوكة المثالة سبيل فيأظهر: على حساسية

عكس. 97%فيونوعية%93 الحبيبيةعلى للمشوكة أخرى حساسيةالذياليزا أظهر
Helbig)99%ونوعية%89 et al., 1993)يبدو ولكن واسعةاختلافاتهناكأن،

المخ بين للاختبار والنوعية المختلفةاتبتبالحساسية نافريتسبيلفعلى. ر وجد ورفاقهالمثال
فالدي(1995) أنفي بتشيلي بالجراحة(96.5%)اًمريض29من28فيا المثبت العداري بالداء
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لاليزا، إيجابية تفاعلات والصקְوأظهرأظهر الشريطيات داء ولكنفَمرضى كاذبة، إيجابيات ر
أرنـي فيإأن1996ورفاقهسجل فقط إيجابياً كان اًجراحياًمريض176من26ليزا

كروبا(%35.2) ورجنتينبالأفي إلى. كاذبةإيجابياتيجدوالم، عائدة الاختلافات أن يبدو لا
أو الطرائق في  (Coltorti andالمستخدمةالمستضديةالخلاصاتتركيبالاختلاف

Cammarieri, 1993(.النقل بطريقة إليزا حداثة أكثر تقارير قارنت الكهربـيوقد
ونسبت و82%للمستضد لإليزا إ94%  97%نوعية النقلحساسية اختبار Porettiلى et)

al., 1999( .سلس تفاعل فيالبوليميرازةلاستخدم للطفيلي النووية الحموض لتحديد أيضاً
للمريض الدموية Kern)الأوعية et al.,1995).

وتبدوتتنوع الفيزيولوجية، وحالتها الكيسة موضع حسب الفحوص كل نتائج
حساسالاختبارات أقل المناعية الالتشخيصية الداء لكشف منيالرئوعداريية أكثر
مستضداتيبحث. الكبدي عن كثر هذهللكيساتمميزةباحثون أن حيث الخصبة، أو الحية

تسبب أن تستطيع التـي فقط هي الثانويالداءالكيسات إذا. العداري فيما معرفة إن
تمكّ ميتة أو خصبة الطبيبالكيسة المعالجيكونأنمنن في محافظة . ةأكثر

الكيساتعلى تشخيص في المناعية الطرائق لماذا يفسر سبب يوجد لا أنه يمكنلاالرغم
محفز واضح بشكل هنا يوجد لا فإنه الداجنة الحيوانات على ملائمة تكون إن. هذالفعلأن

الفحص هي الأنواع هذه في العداري الداء لتشخيص التقليدية المسالخفيالموتبعدالطريقة
مؤس التعليبأو .سات
مسهلالثويفيالمعوياتالمشوكداءشخصي إعطاء طريق عن تقليدي بشكل النهائي
في)arecoline hydrobromideهيدرويروميدالإيروكولينعادة(قوي الطفيلي عن والبحث
حوالي. البراز هي التقنية لهذه العظمى والقياءمنكلفحصإذا65%الفعالية هذه. البراز
بيوضالطريقة لأن ومضجرة، بطيئة كوا إلى بالإضافة عندماالمشوكةخطيرة، معدية
أن. تطرح على دليل المنعديةالتفاعلاتهناك الكلاب في إيجابية تكون ربما الأدمة داخل

(Barriga and Al-khalidi, 1986) .إليزاااكتشافيملكولكن باستخدام الجوالة لأضداد
حاو.(Gasser et al., 1994)فقط61%حساسية أنالمستقصونلوقد الأخيرة السنين في

المخلفات في للطفيلي مستضدات الأضداد) الفضلاتمستضدات(يجدوا مع إليزا باستخدام
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تفاعلاتسيلةنالوحيدةال الأولالنوعية.ازيرالبوليمسلسلةوعبر للاختبار 95%والحساسية

وكانتالترتيبعلى93%إلى80%و99%إلى للأخير، والحساسة 94%و100%النوعية

التوالي . (Deplazes and Eckert, 1996)على
التقليديةتتألف:كافحةالم المكافحة منفيإجراءات الحاضر الجمهرةتثقيف.1:الوقت
عليهحولالريفية والسيطرة العداري الطعامالحيواناتلخاسمتجميع.2؛الداء أجل من

مرا مع وحدات بيطريفي المزارعتأمين.3؛ةقبة في القائمة الذبح لعمليات صحية ظروف
إلى الكلاب وصول منتخفيض.4؛النيئةالأحشاءومنع ومعالجتها المزارع في الكلاب عدد

نظاميةالمشوكة أسس مؤخراًأضيف.5.على خامس العداري: إجراء الداء عن البحث
زيارات خلال من عدة. الأوليةالصحيةالرعايةالبشري تشخص الممكن من جعل وهذا

السكان وإشراك مشتبهة غير المتعاوندىأ: مؤخراً. المكافحةحملةفيحالات التطبيق
هذه فهم والبيطريةالإجراءاتوالمشترك الطبية حملاتتحسنإلىالصحية، نتائج في كبير

. المكافحة
عواحدة الأمثلة أول نفذتاكانتةالمنتظمكافحةالملىمن والتـي قبرص، في لحملة

مسيطر منطقة في حكومةعليهافقط قبل الجزيرة. قبرصمن من محددة مناطق تبقيهناك
مكافحة عامأدب. دون في أساسيمع1971النشاط بشكل موجه هجوم إلىمرحلة

س. الكلاب ثلثاماذبح: نتينفي في4أو3عولجتوالبقيةكلب،45.000يعادل مرات
عام.السنة في الحملة وعلقت الطفيلي الفترة. 1985اختفى في اדֱراة الدراسة أظهرت

في1996  1993 عاد قد الطفيلي المفحوصة20%أن اדֱتمعات مركزةحملةتوبدأ. من
من كل على المرة هذه الكلابالأثوياءمكافحةومؤكدة ومعالجة الحملةأنقصت. المتوسطة

منأسترالياتاسمانيافيأجريتالتـي الكلاب عدوى ،1965  1966عامفي12.6معدل
عام0.09%إلى من. 1981  1982في الكلاب في بالنسبة الأغنام في عام52.2%والمعدل في

عام4%إلى1981  1982في0.7%إلى1966  1967 يعدالممارسةفي. 1982في لم ،
الشباب في موجوداً حال،،),1973أستراليا(المرض أية فيالعداريةالكيساتوجدتعلى

أن اعتقد حيث الولاية من الشمالي الجزء في استؤصلالداءالماشية قد : إيسلاندافي. الطفيلي
ك بشكل المندفعون والناس الصحي التثقيف استئصالالعوامليربكان حملة نجاح في الرئيسية
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للبرنامج. العدوى الرئيسي الموضوع الناسفهمتطويركان عند المسؤولية وحس . للمشكلة
لاستئصال أدت التـي الحملة وصفت قبلالحبيبيةالمشوكةوقد من نيوزيلاندا جميلفي

حملات. (1990) قبرصالمكافحةأظهرت مثل جزر فيفي وتاسمانيا نيوزيلاندا إيسلاندا، ،
المسيطر المنطقة أن أماعليهاأستراليا، كلي بشكل مغلقة تبقى أن الأثوياءيجب قدوم م
الجديدة والنهائية تعزيز: وإلا. المتوسطة بطور يتبع أن يجب المشكلة لمواجهة البدئي الطور فإن

مركز حتـى. (Economides et al., 1998)دائم أنه إلى أيضاً بلغاريا في الملاحظات تشير
فإن الكامل الاستئصال تحقق عدمفعالياتلو لضمان تستمر أن يجب عودةالمكافحة

عاملداءلالسنويالوقوعكان. العدوى في بلغاريا في البشري 1950:6.5  1962العداري

أعط1.000لكل والذي السكان مكافحةىمن لحملة مما1985و1971عاميبيندافعاً
إلى النسبة المشاكل. 100.000لكل2خفض عاميالاقتصاديةاضطرت بين 1983والإدارية

إلى1995و المكافحةاضطرت إجراءات السابقةوعاد. تعليق المستويات إلى الوقوع
(Todorov and Boeva, 1999)البيرو في المفرطةتعليقترافقت: ، المنطقة في المكافحة برامج
في أضعاف خمسة بارتفاع البشريوقوعالتوطن Moro)ةالعدوى et al., 1997).

افي النامية المناطق وفي اللاتينية ا،لأخرىأمريكا الاقتصاديةلأحيث والاجتماعيةوضاع
إيسلاندا في التـي عن تختلف الأثر): أستراليا(وتاسمانيانيوزيلانداووالثقافية يقيم أن يجب

إجراء لكل البمكافحةالنسبـي مع تلائمه حسب إجراءاتيمعروف أن أو المحيطة، ئة
أن يجب الإ. توجدجديدة البرامج للسيطرةتجري منقليمية أقطار أربع في العداري الداء على

ولايات). الأرغواي،بيروال،تشيلي،رجنتينالأ(اللاتينيةأمريكا عدة في البرامج طبقت وقد
الأرجنتين من: مثلاً. في الجنوبـي الجزء في نيجرو ريو، في يجرى الذي المكافحة برنامج في

أخضعت تشخيصيةتجمعاتالبلد، لمعالجة التطفلإزالوأالكلاب فيالعدوىكشفت. ة
المدارس،وأصبحتالمسالخفياعليهيطرسوالأغنام في تعلم االأصناف الصحيلتثقيفوعزز

وتم عنها يקֱبحث بشرية والحالات الإعلام، وسائل عبر ومعالجتهاالتبليغللجميع بين.عنها
الداءتنو،4.2%إلى41.5%منالكلبيةالمشوكاتداءتناقص1992و1979عامي اقص

وتناقص13%إلى61%منالأغنامفيالعداري البشريت، بعمرفيةالعدوى 10أطفال

من Larrieu)100.000لكل4.5إلى100.000لكل64وأصغر et al., 1994) .الصين بدأت
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لمكافحة عالمياً برنامجاً رسمي عاميالداءبشكل بين على1995و1992العداري معتمدة ،
التصححتحوالتعليم، العامة(سين ا) الصحة المواشي الكلابوإزالةلمذبوحةفي عن الطفيلي

(Chai, 1995).
أن لاالداءمكافحةورغم الأثوياء،الفائدةيتضمنالعداري لتمنيع نظام اًلقاحفإنمن

فيتطورضد المتوسطاليرقة للتقيمفيهوالثوي النهائية Lightowlers)المراحل et al.,1996).
فعالية له اللقاح الواسع،عاليةهذا استخدامه أمام الطريق التسويق مشاكل قطعت . ولكن

البشريفما التحصين الكلابتجنب:يليبماىيوصالشخصييخص مع الوثيق التماس
غطائهاربماالتـي أو ألسنتها على الطفيلي بيوض وماءوتجنب. تحمل نيئة خضار تناول

الم الكلاب ببراز خاص،نعديةملوث بشكل مهم الأغنام،فيوهذا لمزارع المنـزل حدائق
تجول المحلية الكلاب . تتبرزوأحياناً،حيث

المـراجـع
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المحرشفات HYMENOLEPLIASISداء

ICD-10 B71.0

لهذا:اتيالسبب المسببة هيالعوامل القزمة:الشراطيةالمرض Hymenolepis nanaالمحرشفة

تسمية.H. diminutaالضئيلةالمحرشفةو في الطفيليات علماء بين مختلفة أراء المحرشفةتوجد
الفئرانالقزمة خاص وبشكل والقوارض، الإنسان تعدي والتـي يعتبر. ، المحرشفةالبعض
اسمالقزمة عليه ويطلق نويعاً، الفئران القزمةفي المحرشفةو،fraternaالمؤاخيةضربالمحرشفة
البشر؛لقزمةاضربالقزمة يصرفيفي ذراريآخرونحين الطفيليين كلا أن على

أثوياءلنوعبيولوجية مع فيزيولوجياً متكيف عداوىوقادرة،خاصةواحد في التسبب على
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نوعية. متصالبة والتجريبية الوبائية الملاحظات الطفيليينواضحةتدعم كلا في بارز لثوي
والفأري تجريو. البشري انعدوا الأطفال أن من الرغم قارضي،بياًعلى منشأ من بطفيلي

البشريةانعدتو العدوى فإن بشري، منشأ من بالطفيلي أكثرتحدثالقوارض بشكل دائماً
ب نظرمن. البشريةالشراطيةسهولة البشرية: وبائيةوجهة بالعدوى الإصابات معظم إن

القزمة آخرينتـيتأبالمحرشفة أناس الح. من لاقيقةفي لانعلىةقويبينةوجدت، يبدو تقالما
الإنسان إلى القوارض من الطبيعة،العدوى بينفي ارتباط يوجد لا ذلك، على علاوة
والقوارض الإنسان عدوى امعدلات نفس العقد. ةلمنطقفي أسماءظهرت،الأخيرخلال

القزمة المؤاخيةضربالمحرشفة والمحرشفة الطبيةالمؤاخية الأدبيات في .بقوة
حياة حلقة القزمةإن تدخلالمحرشفة تتطلب ولا البشرية، العداوى أغلب في مباشرة هي
متوسط م. ثوي وائي متوسط كثوي الحالات هذه في الإنسان البالغ. عاًيعمل الطفيلي

يقيسوصغير جداً 4نحيف و2.5  طولاً رؤيته1سم الصعب من لذلك وشاف، عرضاً، .مم
صنانيرscolexالرائس حوالي) مسلح(لديه من مؤلف من200والجسم أكثر عرضها أسلة،
الأسلا. طولها الحاملةنالآتتحوي 180דִائية منهافيبيضة80  الأسلات. كل هذه
الثويتتم أمعاء في المعديةتحملو. ركز وعندماالآنالبيوض، الخارجي، المحيط إلى البراز مع ،

البيوض آخر بشري ثوي الجنين(يبتلع على الم) الحاوية الشصوص(رةصنفإن السداسي الجنين
الدقيق،"الصنانير" المعى من العلوي الجزء في الـويتحرر أيامزغاباتيخترق أربعة حوالي وفي
مذنبةي كيسانية يرقة إلى رائسcysticercoidتحول لليرقة ولكنهالكيسةمثلمغمد، المذنبة،

وصلب، المذنبةومجهري كالكيسة حويصلي المذنبةتمزق. cysticercoidغير الكيسانية
إلى وדִاجر إلىلمعةالزغابات، نفسها تلصق حيث تصلأعلىالأمعاء حيث العلوي اللفائفي

ال مرحلة حواليإلى في الحلقة30بلوغ ابتداء لتعيد البيوض بوضع تبدأ ثم العدوى، بعد . يوماً
الطفيليات بعدد جزئي بشكل البالغة الطفيليات حجم الأمعاءالمتواجدةيحدد زاد: في فكلما

حجمها صغر كلما الطفيليات منها:عدد كل في الأصغر هي الأكثر يعزى. الطفيليات هذا
ا على التنافس الازدحامةالرئيسيغذياتلمإلى بأثر البالغة. ويعرف اليرقة تعيش حين وفي
القزمة أسابيعللمحرشفة بعداوىفقط،عدة تبدل الشراطية لأن الاستمرار العدوى فبإمكان

الذاتية بالعدوى أو العدو. جديدة تكون أن طرىيعتقد المنشأ الداخلية لعودةزاًالذاتية شائعاً
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الإنسان عند الأمعاء،فقت:العدوى داخل الشراطية بيوض بعض مذنبةنكيساوتعطيس يات
بالغةتـيوال ديدان إلى ال. تتطور الحلقة للثويكليةتحدث اليرقة مغادرة ولكن. دون

القوارض عند يحدث لا لأنه دراسة يتطلب الإنسان عند الذاتية للعدوى الواقعي الحدوث
الأسفل( في الم). انظر البيوض تؤكل يرقاتعندما قبل من ائي ثوي براز مع طروحة

الكيسانية تتطور الحبوب، أو الطحين خنافس أو الحيواناتالمذنبةالبرغوث هذه أمعاء في
الشراطيةالم يرقة مع تطورها المتوسطة الأثوياء هذه وتتابع الأرجل، معديةتـيوال،فصلية هي

ال القارض أو القزمةتنمو. يأكلهاذيللشخص خاصالمحرشفة بشكل الفئران في القوارض في
أعلاه الموصوفة الحياة حلقة نفس ولديها الجرذان في صعوبة أكثر وبشكل . ومميز،

الضئيلة اهيالمحرشفة الجر،لقوارضشراطية خاص الإنسانذوبشكل ونادراً وجدت. ان،
دوةالبالغ رائس لديها للفئران، ندرة أكثر وبشكل للجرذان الدقيقة الأمعاء غير(صنانيرنفي
من) مسلح يقرب وتقيس1.000وما طولها من أكبر عرضها 60أسلة و20  طولاً مم4مم

الجزء في من. القاصيعرضاً تبتلع أن ويجب القوارض، براز مع الجنين ذات البيوض تطرح
ح متوسطة أثوياء اتـىقبل اتواصل يرقات. لتطورلمصنرة هي الأساسية المتوسطة الأثوياء

الحبوب) Nosopsyllusالبرغيث،Xenopsyllusالأصلم(ثياغالبر خنافس ويرقات
الدقيق،Tenebrioالمستظلمة( مفصليةتستطيعولكن). Triboliumخنفساء حيوانات عدة

عديدة أنواع إلى بالإضافة اليرقة تطور تدعم أن للبراز الأجنحة،منآكلة مغمدات
الأجنحة،و والصوالححرشفيات أمعاء. راصيرريشات، في البيضة هذه،المتفقس فصليات

مذنبةالمصنرةوتخترق كيسانية يرقة إلى تتحول حيث العام، قارضקִ. الجوف يبتلع وعندما
تالمالمفصليקְ المذنبة الكيسانية فإن الأمعاءنـزنعدى، مخاطية إلى وتلتصق رأسها، غلاف ع

أسا ثلاثة حوالي في بالغة دودة إلى وتتطور .بيعالدقيقة
والحدوث الجغرافي نوعي: التوزع انتشارتـيالالمحرشفةكلا لديها الإنسان اتتعدي

واسعة عن. عالمية المسبب المحرشفات القزمةداء الأكثرالمحرشفة البشري الدودي الداء هو
العالم في تشيلي. انتشاراً شراطيا2.426ًمن49.6%كان: في عامياًمعويداء بين 1961مثبتاً

عن1971و القزمةناجماً كل. المحرشفة كبير: على بشكل متفاوت عينةأظهرت.انتشارها
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التالية الموجودات الماضي العقد في العالم أنحاء من عليها حصل تقارير من 0.24%: عشوائية

في العداوى ريفيا315ًمن زيمبابويطفلا351ًفي18%وطفلاً في فحصوا (Masonحضرياً

(and Patterson, 1994،%21البيرو110في في المدرسة قبل ما  (Rodríguez andأطفال

(Calderón, 1991،%16مصر1.800من في الأطفال Khalil)من et al., 1991)،%8.8

بالبرازيلطفلا147ًفي ساوباولو كاتو، بوتو في اليومية الرعاية مراكز (,.Guimarães et alفي

أناس381في%8.7،)1995 بوليفيامن في ظاهر بشكل ،(Cancrini et al., 1988)أصحاء
الهندوراس266من%8 في ريفياً دور100في%2،(Kaminsky, 1991)طفلاً في طفل

مصر في كنداطفلا146ًفي%2،(Makhlouf et al., 1994)الأيتام مشفى في
(Kabani et al., 1995)،%0.4السكان280في تعداد من نيجيرياعينة في (,Agiالعام

و)1995 تشيلي219في%0.4، في مدارس أطفال ،(Navarrete and Torres, 1994)من
المتحدة216.275في%0.4 الولايات في الطفيلي للفحص المرسلة البرازية العينات من

(Kappus et al., 1991)،ٍبيضمر52.552في%0.03و سؤول في مستشفى Soulأي

كور Lee)ياجمهورية et al., 1994)من0.008%و أكثر في3في أخذت برازية عينة مليون
عامي بين .(Suárez Hernández et al., 1998)1995و1981كوبا

مؤسسات وفي الريفية في منها أكثر الحضرية البيئات في أعلى الانتشار إن عام، بشكل
ومدا اليومية الرعاية ومراكز الأيتام دور مثل حيثالأطفال أخرى، ومدارس الإسكان رس

و بعضهم مع الأطفال ايزدحم تحت رفاقهمتخهم من العدوى اكتساب يكون. طار أن يمكن
محددة أماكن في أيضاً عالياً القوارض في سانيلغور: الانتشار أنبفي وجد من7.8تشيلي،

بوم128 وفي منعدية، كانت مفحوصة بالع14.5%كاند،بالهنبـيعينة دوى،مصابين
البشري العدوى معدلات بين العلاقة تثبت لم .والفأريةةولكن

الضئيلة شالمحرشفة الجرذان،راطيهي في شائعة عندوة متواترة وغير الفئران، في شيوعاً أقل
في. الإنسان الطفيلي في(Rattus norvigicus)نرويجياًاًجرذ43من14وجد مصطاداً

كوريا النص. جمهورية معظم حواليتشير أن إلى عن200وص المسببة المحرشفات داء من حالة
الضئيلة العالمالمحرشفة حول سجلت قد الإنسان عامي6سجلت. في بين بشرية حالات

الأدب1999و1989 في الطبية، فييات واحدة من، وإسبانيا،كل وجمايكا، وإيطاليا، الهند،
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ويوغسلافيا المتحدة، الفتر. الولايات تلك فيخلال تشيلي في واحدة حالة وجدت نفسها ة
من انتشار70.000أكثر عن التبليغ تم ولكن البرازية، الفحوص فحوصات1.050في3%من

وبرينسيفي تومي وفأغربفيبـيساو في900في4%ريقيا، الفحوصات ميناسمن
البرازيلجيرياس .في

والحيوانات الإنسان في ب: المرض المحرشفات داء الأطفاليحدث عند رئيسي الداء. شكل
أخرى حالات في سريرية علامات يعطي ولكن الحالات، بعض في عرضي غير فمن،الطفيلي

مصر200أصل في منعدى لدىطفل في84%كان المريض جسم وزن كان 62%أعراض،

ا تحت الحالات هذه Khalil)الثالثة،ةالمئويلشريحةمن et al., 1991).علىوجدت دراسة
فيطفلا325ً المصابينالممنعدى الأطفال في والمتوافقة أهمية الأكثر الأعراض أن كسيك

القزمةبعدوى الوزن،: كانتفقطالمحرشفة فقد ولكن والهيوجية، شهية، نقص بطنياً، ألماً
أيضاً موجودة كانت البطن وانتفاخ البطن الِحمקֲ. وتطبل حسب قليلاً الأعراض لتنوعت

أكثرتشاركحالاتفي. الطفيلي أحد فإن بالجياردية الأمعاء التهاب مع الطفيلي الداء
الإسهال هو شيوعاً فيلاًطف250في. (Romero-Cabello et al., 1991)الأعراض منعدى

هي الرئيسية الأعراض كانت بطنـي،الأكوبا، والقهم،الإلم  (Suárez Hernándezسهال،

(et al., 1998 .ما والحكةقلق،اليعزىكثيرا المريح، غير إلىالأوالنوم الشرجية أو نفية
القزمةعداوى منلوحظت. المحرشفة أكثر اليوزينيات حوالي5%كثرة من30%في

للظهور السابقة الفترة تدوم المرض(prepatentالحالات، وظهور العدوى بين ما من) الفترة
4 .أسابيع2 
الضئيلةتبدو إمراضيالمحرشفة منأقل القزمةة البشرالمحرشفة عداوى للداء. في أن يبدو لا

القوارض صحة على ملحوظ تأثير أمعاء. الطفيلي التهاب الطفيليات من كبير عدد يسبب قد
.اًلينـز

وطر العدوى ا:الانتقالزمصدر عوامل الأطفاللاإن عند الموجودة أهمية الأكثر ختطار
كانت ا: المنعدين ببراز البيئة الشربتلوث ماء نقص التصحح(Kaminsky, 1991)لبشر،

المالسيئالبيئي في منعدى آخر شخص وجود . (Mason and Patterson, 1994)لنـز،
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القزمةمستودع نفسهالمحرشفة الإنسان هو الإنسان البشر. لعدوى بين الانتقال ويحدث
الفموي البرازي لأن. بالطريق الأطفال في شيوعاً أكثر العدوى كافية،إن غير عندهم النظافة

الداخلية،خاصة المدارس الأيتام، دور في الحال هو كما الازدحام، المفرطة الحالات في
أخرى الدراسات.ومدارس أن من الرغم على الإنسان، عند شائعة الذاتية العدوى أن يعتقد

الرأي هذا تدعم لا القوارض الذي. )المكافحةانظر(على وبائيةالقوهلعبتالدور في ارض
ح معروف غير البشري الطفيلي دور. نالآتـىالداء تلعب أا أُعتقد جداً،اًولكن محدوداً

الإنسان تعدي أن تستطيع حيوانية ذراري أن بالتجربة وجد بينما طبيعية، ظروف تحت
بالعكس، المنطقةفإنهوالعكس في والفأرية البشرية العداوى انتشار بين رابط أي يوجد لا

شخص. ذاדִا من مكتسبة عدوى إلى البشرية للعدوى الأعلى الاختطار عوامل تشير وكذلك
أعلاه(لآخر الطعام). انظر تلوث في دوراً تلعب ربما القوارض فإن هذا، من الرغم على
المذنبةالاإن.بالبراز بالكيسانيات منعدية لمفصليات العارض الحبوب(بتلاع خنافس مثلاً

خ مثل والمستظلمةوالطحين الدقيق للعدوى،) Tenebrio and Tniboliumنفساء ممكنة آلية
جداً نادر أنه يحتمل .لكن

القزمةتنتقل الإنسانالمحرشفة عند الحال هو كما الفموي البرازي بالطريق القوارض . بين
آكلا فيتتساهم مميز بشكل مفصليانتشارالبراز ابتلاع أن المحتمل ومن الطفيلي، اتالداء

البشر بين منها القوارض بين أهمية أكثر آلية هو . منعدية
الطبيعية القوراضالضئيلةةللمحرشفالمستودعات ينعدي: هي الجرذان، رئيسي بشكل
الص بطريق فقط الحشراتدالإنسان خاصة المذنبة بالكيسانية منعدية حشرات بابتلاعه فة

الطتـيال بيوض أن حيث طحنها، قبل الحبوب معديةتلوث هي فقطلفيلي .لمفصليات
انتقال يحدث البشرلا بين يو،الشراطية البشريةفسرهذا العدوى الداء. ندرة يصبح ربما
متواجداً المختبر،الطفيلي قوارض مستعمرات التجربةتـيوالفي في كثيرة صعوبات تخلق .ربما
الوبائية،:التشخيص والظروف الأعراض أساس على بالعدوى تشخيصيويקֱشتبه وضع

البرازبنوعي في المميزة البيوض كون. كشف حال وفي جازم، غير واحداً برازياً فحصاً إن
متناوبة بأيام أخذت عينات مع مرات ثلاث الفحص يعاد أن فيجب سلبية بيوض. النتيجة
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القزمة القشرصافيةالمحرشفة تقيسرقيقة محلقة أو بيضوية لدى45إلى38، قطراً، مكرومتر
نتو ايةءالجنين كل على خيوط مع صغيرة يعادل.ات قطر لها الضئيلة المحرشفة إلى60بيوض

خيوط،مكرومتر89 لديها فارغة. وليس والجنين القشر بين ما بيضةوالمسافة بياض تشبه
المح يشبه الجنين . مقلية،

ي لا فهنا الطفيلي، وجود التباس أي بون ويظهر سهل البراز فحص أن اهتمامبما وجد
مناعية تشخيصية فحوص الم. بتطوير التشاخيص إن حال، أية لأنممكنةستكونناعيةعلى

مستضدات القزمةدراسة قدشراطياتوالمحرشفة مستضداتتظهرأأخرى لديه الطفيلي أن
حصرية مستضدات إلى بالإضافة أخرى، ديدان مع Montenegro)مشتركة et al., 1994)،

الواقع الممتزأن1991ورفاقهكاستيلوأظهرفي المرتبطمقايسة ) إليزا(يمنـزبالإالمناعي
القزمةلأضداد لـالمحرشفة تصل حساسية لديها الدوران لـ79%في ولكن83%ونوعية ،

والت جداً، شائعة كانت متصالبة الكيساتواترتفاعلات داء مرضى بمصل حصل الأعلى
الع(28%)المذنبة الداء مرضى فيأو بعد(35%)داري الأضداد واختفت من90، يوماً

للعدوى الناجحة إليزا.المعالجة طرق تظهر البرازلكشفلم في الشريطية أنواع مستضدات
برازية( من) مستضدات محددة بأنواع منعدية قوارض براز مع تصالبية المحرشفةتفاعلية

ذلك،الفأرية في متفاعل،الضئيلةالمحرشفةبما مرضىولكنها براز مع منخفضة بتخفيفات ة
القزمة Allan)بالمحرشفة et al., 1990) .

المحرشفاتبما: كافحةالم داء عنأن القزمةالناجم عدوىالمحرشفة رئيسي بشكل هو
العدوى من الوقاية فإن الإنسان، ببراز البيئة تلوث البيئة،:تتضمنسببها تلويث تجنب

الأشخا تماس تجنب ثانوي بيوضصوبشكل الملوثةمع البيئة كوسوف. في ورفاقهأظهر
أكثر1989 مميز بشكل كانت كوستاريكا في العدوى فقيرةانتشاراًًأن مجتمعات تحويفي لا
عنهالأنظمةسبيلاً الصحي لهاالصرف سهل تطبيق ذات مجتمعات ماسون. في درس

المناطقوباتيرسون في المرضى من דֱموعة الوبائية زيمبابويالخواص في والريفية الحضرية
كانو العدوى أن توحي المؤشرات كل بينما أنه الحضريين،توجدا المرضى في العائلة داخل

الريفيين المرضى عند موجودة تكن لم الظاهرة نفس . فإن
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ال من وحيدة جرعة تشفي أن المحتمل منpraziquantel%80  %75برازيكوانتيلمن
هذا. العداوى منيتماشى قصيرةالنجاعةالمستوى فترة تبقى الطفيلي بيوض أن حقيقة مع
أسبوعين(فقط من المصابين) أقل الأشخاص معالجة أن إلى ويشير الخارجية، البيئة في

عد منع في قوي أثر لها سيكون حال. جديدةىوابالعدوى أية الدورية: على المعالجة إن
خ قد فعالة ديدان بمضادات المدرسة أخرىلأطفال طفيليات انتشار من تقلل،ففت لم ولكنها
بالعدوى الإصابة معدلات ائي القزمةبشكل المعويةأوبالمحرشفة اדֱموعاتالجياردية في

العدوى. اصةالخ حالات معظم تنتج أن المحتمل القزمةمن حلقةبالمحرشفة -يد-شرج: عن
في-يد يحدث كما الدوديةفم، البيوض. Esterobius vermicularisالسرمية فإن وهكذا

قصيرة فترة الخارجي المحيط في تبقى الطعام. المعدية قبل الدائم الأيدي لغسل يكون أن يمكن
الظروف هذه تحت عظيمة لا. أهمية أنه فيتوبما الميكانيكية النواقل دور عن معلومات وجد

بيوض القزمةانتشار الذباالمحرشفة من الطعام وقاية فإن أخرى، ومفصليات والصراصير ب
العامة الصحة لحفظ وسيلة لمنع. هي البشري للاستهلاك والماء الطعام تحصين أن المحتمل ومن

حالة في منه الضئيلة المحرشفة حالة في أهمية أكثر إليه القوارض القزمةوصول .المحرشفة
الرغم لديهممنعلى الذين الناس تلقيح محاولات عاليأن القزمةبااختطار لملمحرشفة
شعبية، حيثفإنتصبح ممكناً، يبدو بالبيوضأظهرتهذا العدوى أن الفئران على دراسات

بالكيسانية العدوى ضد سرعة أقل ومناعة مماثلة، عداوى ضد وقوية سريعة مناعة تنتج
مناعياً. المذنبة المؤهلة القوارض في الذاتية العدوى يمنع ويطر(Ito. 1997)التمنيع أسئلة، ح

الإنسان عند ذاتية عدوى حدوث . حول
المـراجـع
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العزلاء المفصصة  INERMICAPSIFERIASIS داء

ICD-10 B17.9لا شراطية ةنوعيعدوى
ICD-10 B17.9 Cestode infection, unspecified

هو: السببيات العدوى لهذه المسبب المدغشقريةالعامل العزلاء Inermicapsiferالمفصصة
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madagascariensis)ال: المرادفات العزلاء الفالموcubensisكوبيةالمفصصة زلاءعصصة
arvicanthidis(الشراطية 42طول الأعظمي27  وعرضها لديها2.3سم .أسلة350مم،

العزلاءفالمتקֱميקֵز الرياتينات(Raillietinaالرياتينةعنصصة داء الأعزلscolexبالرائس) انظر
الصنانيرالخالي( وال. وبالمحجم) من الحاملة، الرحم،تـيالشدف محل تحل البيض محافظ فيها

عريضة كوا من أكثر الشدعلىطويلة الحاملةفعكس منتـيوالغير أكبر عرضها
شد.)طولها كل حاملةفتحوي 175ة يبلغ150  وقطرها 53محفظة تحوي49  ميكرومتر،

بي ست منها واحدة أكوكل أو طفيليات. ثرض على بالقياس ولكن معروفة، غير حياדִا حلقة
جنس من متوسطالرياتينةمشاדֲة كثوي يعمل مفصلياً أن يקֱعتقد كوري. ، ورفاقهدرس

بالتفصيل(1963) النادر الطفيلي .هذا
والحدوث الجغرافي المدغشقريةفالم:التوزع العزلاء القوارضصصة يصيب طفيلي

(Arvicanthis)أحياناًفأقشرفي الإنسان ويصيب أ. ريقيا، طفيلياً: ريقيافخارج يكون ربما
كينيا،اًحصريبشرياً الديمقراطية، الكونغو جمهورية في بشرية حالات سجلت وقد ،

بورتوري فيلبين، موريتانيا، وفكمدغشقر، تايلاند، ل. ويلانـزو، الأعلى الرقم حالاتلسجل
من( ك) 1949عامتـىح100أكثر بعمرفي أطفال في رئيسي بشكل 2وبا، منذ1  سنة،

حالت1989عام דֲافاناينتيأخرينفإن مشفى في سجلتا Conzález Nú)قد ez et al., 1996).
والتشخيص التشخيص: الداء يعتمد عادة، سريرية بأعراض الطفيلي الداء يترافق لا

ولتمييز للأسلات؛ اדֱهري الفحص على العالنوعي أنالرياتينةعنزلاءالمفصصة يجب ،
المعالجة بعد أو عفوياً يطرح ربما والذي الشراطية هذه رائس . يفحص

الإنتقال وطرز العدوى يحدث: مصدر لما بالاعتماد ولكن معروف، غير المتوسط الثوي
والذي مفصلي، في اليرقة مرحلة تتطور أن يجب مفصلي، أنه المحتمل فمن مرتبطة، أجناس في

بي النهائييبتلع للثوي البرازية المادة في المترسبة الشراطية إنسان(وض أو ستكتمل). قارض
باليرقة منعدى متوسطاً ثوياً النهائي الثوي يبتلع عندما أ. الدورة دورة: ريقياففي تكون قد

قارض قارضمفصليالانتقال ونادراً أ. إنسانمفصليقارض، قارة : ريقيافخارج
الانتقا إنسانيحدث إلى مفصلي إلى إنسان من .ل
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الإجراءات: المكافحة فإن معروفة غير الانتقال، طرز وبالتالي الطفيلي، حياة دورة أن بما
وال للوقاية، علىتـيالوحيدة والحفاظ القارض مكافحة من تتألف مفضلة، تكون ربما

والشخصية البيئية .النظافة
المـراجـع

المקְزקֲقيات MESOCESTOIDIASISداء

ICD-10 B71.9لا شراطية ةنوعيعدوى
ICD-10 B71.9 Cestode infection, unspecified

شراطياتعوامل:السببيات هي المزقيات الخيطية:داء lineatusMesocestiodesالمزقية

المتغيرة ح. M. variabilisوالمزقية معروفة غير حياדִا البالغتـىدورة الطفيلي يقيس الآن،
منس40 أكثر وليس أكثر أو طولاً مشاדֲة2م بذرة مليون تطرح أسلات مع عرضاً، مم

العائدة الكلبيةلتلك المنفذين مولذات لديها واحدة كل ولكن التناسليةض، للأعضاء وحيد .ع
حتسمية محددة غير الت،الآنتـىالجنس من كبير جزء يوجد والخواصنولأنه ةورفولوجيالمع

بشكل موطدة هيغير النهائية الأثوياء من: جيد، مختلفة وأنواع القطط الكلاب، الذئاب،
البرية اللحوم بيوض. آكلات يأكل للبراز، آكلاً مفصلياً الأول المتوسط الثوي يكون ربما
وال الحاملة النهائيتـيالأسلات الثوي من إعداء.تطرح وطورتالمتم تجريبياً فصليات

مذنكيسا الأثوي.ةنبيات بـتؤوي المعروف اليرقي الشكل الثانية المتوسطة -tetrathyridاء

iumالرئتين أو الكبد، الجنب، أو الصفاق أجواف لطليعةtetrathyridiumالـ.في مشابه
حقيةنالكيسا أو مغمدة محاجم أربعة لديه الرائس ولكن متغير، طول ذو رقيق acetabulaية،
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النها عنيةعلى عوضاً بأخاديد(يةنللكيساbothriaينالعويستالأثخن، على).محاجم علاوة
الـ: ذلك طولاًيأنtetrathyridiumيستطيع بالانقسام الثوي في جنسياً لا تضاعف

lengthwise .تكون قد ولكن رئيسي؛ بشكل القوارض هي المتوسطة الكلاب،: الأثوياء
أيضاً والزواحف البرمائيات، الطيور، ال. القطط، بعض تؤوي القططثديياتقد مثل

والـ البالغة الشراطية حيوان. tetrathyridiumوالكلاب، لحم النهائي الثوي يبتلع عندما
خلالىمنعد الثوي أمعاء في بالغة شراطية إلى يتطور اليرقي الشكل فإن اليرقي بالشكل

أسابيع أربعة أو .أسبوعين
والحدوث الجغرافي المتغيرةتوجد: التوزع والشماليةفيالمزقية الوسطى وتوجد،أمريكا

أ في الخيطية وأوروبافالمزقية وآسيا، وصفت. ريقيا، وقد الإنسان؛ عند نادر المزقيات داء
تتضمن20 اليابان،7حالة في وبروندي،2حالات راوندا في المتحدة، الولايات في1في

كوريا1غرينلاند، جمهورية حال. في عن التبليغ عامتينبشريتينتم منذ واحدة: 1989فقط
كوريا جمهورية المتحدة(Eom et al., 1992)في الولايات في Schultzeوالأخرى et al.,)

ويبدو. 1992) معها، يتناسب لا البيطري الطب كتب قبل من لها المكرس المحدود اדֱال إن
عن الناجمة العدوى شائعةالمزقيةأن الثعالب خاصة اللواحم في أو. البالغة المزقيةنواعجدت

أصل34%في مالاوي120من في الجثة فتح بعد داجناً بين(Fitzsimmons, 1967)كلباً ،
أمعاء1999وعام1997عامي في المزقية نوع وجد أصل%73، في342من أحمر ثعلباً

ألمانيا،1.300من54%اليونان، و68من24%في هولندا إسبانيا201في23%في في.في
المتحدةثم الولايات آلاسكا، في مواقع العدوى: انية معدلات في58%إلى0%منوجدت

قطبيا254ً إسبانيا. ثعلباً بالتشريح،8من37%: في الجثة فتح عند منعدية كانت فهود
كانت جثثها58من14%وكذلك فتحت ضالة الموطونة. قطة المناطق الصفاقية: في العدوى
الـ عن الداجنةtetrathyridiaالناجمة الحيوانات في Crosbie)شائعة et al., 1998)وكذلك

والضفادع الأفاعي مرضاً. في الجسيمة العدوى تسبب .قد
والتشخيص هي: الداء الإنسان في الرئيسية بطنـي،: الأعراض ألم هضمية، اضطرابات

كا يحوي أنه المريض لدى دائم شعور صغيرة، لأسلات غزير إفراغ بداخلهإسهال، حياً ئناً
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(Eom et al., 1992)والقطط الكلاب في أعراضاً البالغ الطفيلي يسبب لا يعتمد. ،
قطع تشبه برميلي شكل لها القطع هذه الحاملة، للأسلات اדֱهري الفحص على التشخيص
مضاعف بغشاء بيوضاً وتحوي التناسلية، للأعضاء وحيد بموضع ولكن الكلبية، المنفذين ذات

الرحممتجمع جانب ثخين جدار ذي مركزي عضو للأشكال. في الكبير العدد يسبب قد
والكلاب القطط في ووذمة الصفاق التهاب المصلية الأجواف في الأعراض. اليرقية طبعت

في الصفاقية للعدوى مؤخرا11ًالسريرية Crosbie)كلباً et al., 1998) .الحيوانات لدى كان
ب تبول، وعسر منتفخة التصويربطون يظهر ولم الشعاعي، بالتصوير الآفات توجد لم ينما
طبيعية غير بنـى الصوت البط. بفائق للسائل اדֱهري الفحص معنـيأظهر تتماشى بنـى

tetrathyridiumالتشخيص البوليميراز سلسلة تفاعل وأثبت ، .
الانتقال وطرز العدوى بالط: مصدر البرية واللواحم القطط، الكلاب، عنتصاب فيلي

بالـ المنعدية الصغيرة والثدييات الزواحف، البرمائيات، الطيور، أكل .tetrathyridiumطريق
بشكل مطبوخة غير متوسطة أثوياء لحم يأكل عندما الآلية بنفس أحياناًَ الإنسان يصاب

وال. كاف للثعابين، النيئة الأكباد أكل طريق عن اليابان في حالات عدة ينسبتـيسקֱببت
الشعبيةله المعتقدات حسب شفائية قدرات ال. ا البشرية الحالة تكون أن المحتمل تـيمن

أ في بالـريقيافحدثت العدوى وجدت المنطقة نفس وفي نيئاً، حجل لحم لتناول -tetratعائدة

hyridiumالدجاج واوفي غينيا، ال. للحجطير الحالة تكون أن المحتمل فيتـيمن حدثت
ع كوريا الدجاججمهورية أحشاء لتناول . ائدة

وارد: المكافحة غير الواسعة المكافحة إجراءات يجعل مما جداً نادرة البشرية فيةالعدوى
من. الحسبان البشرية للعدوى الشخصية المكافحة البرية: تتألف الحيوانات لحم أكل عدم

بـ العدوى تستأصل أن يجب كاف، بشكل المطبوخة غير أو بأقصىtetrathyridiumالنيئة
النسيج في التكاثر لمنع ممكنة .سرعة
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المـراجـع

الري RAILLIETINIASISناتيتاداء

ICD-10 B71.9شراطية نوعيةلاعدوى
ICD-10 B71.9 Cestode infection, unspecified

الموصوفةdemerariensisالرياتينةوcelebensisالرياتينة:السببيات الرئيسية الأنواع هي
جنسك من الأخرى الأنواع أن واعتقد الإنسان، عند للمرض فيالرياتينةعوامل الموجودة

الآسيويةمثل–الإنسان ،garrisoniالرياتينةوFormosanaالرياتينة،Asiaticaالرياتينة
وmadagascariensisالمدغشقريةالرياتينةو هذين،siriragiالرياتينة، من لواحد مماثلة
للرياتينةإ. ثنينالإ الطبيعية النهائية الأثوياء الجرذانcelebensisن خاصة القوارض تقيس. هي

و40الشراطية طولاً من2.5سم أكثر ولديها أعظمي، كحد غير500عرضاً المحاجم أسلة،
الحاملة الأسلة تحوي الجنس، هذا في نادر وهذا 400مشوكة للبيض300  كل،محفظة في

العواءةdemerariemsisالرياتينةتوجد. بيوض4محفظة والنسانيس القوارض من كل في
howlimgالأولى البشرية الحالة في الموصوف الأصلي والنموذج غوايانا1985عام(، في
Guyana (يقيس ولديه23كان الطبية. أسلة320سم، الأدبيات في غالباً الموصوفة النماذج

ال تلك عامتـيهي ا1925اكتشفت حوقدكوادور،لأفي قياسها سم12تـىوصل
وتحوي. أسلة500ولديها الأرز، حبوب يشبه شكل الحاملة 250للأسلات محفظة75 
مع 9بيض و7  إلىبيوض تصل منها12أحياناً واحدة لكل غير. بيضة الطفيلي هذا طول

لجنس بالنسبة الإ. الرياتينةعادي يصيب الذي للجنس البيولوجية معروفة،الدورة غير نسان
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بالنسبة الحال هو كما خنفساء أو نملة وربما مفصلياً، المتوسط الثوي يكون أن يفترض ولكن
الجنس من أخرى حوالي. لأنواع من225يتطفل والثديياتالرياتينةنوعاً الطيور . على
للأنواع المتوسطة معروفةتـيالالأثوياء حياדִا والذباب،دورة الخنافس، والنمل،هي

بيوض الحشرات هذه تبتلع فيالرياتينةعندما مذنبة كيسانيات إلى تتطور البيوض فإن
الحشرة مناسب ائي ثوي يأكل عندما جديدة بالغة ديدان وتنتج .أنسجتها

والحدوث الجغرافي غربcelebensisالرياتينةوجدت: التوزع جنوب من أطفال في
وفأ واليابان، وأستراليا، فيريقيا، تركستان ومنطقة وتايلاند، وتايوان، والفليبين، موريتانيا،

حوالي. آسيا عن التبليغ و20تم الفليبين، في بشرية تايلاند11حالة في. في شائعة العدوى
الجر54%: القوارض الأجرذمن9%و(Rattus norvegicus)النرويجيذمن الجرذ

(Rattus rattus)كان منعدية،كما تايوان الجر5%في وذمن البنكوتمن7%الأجرذ
الهندية((Bandicota bengansis)البنغالي القوارض بوم) أحد أن. بالهندبـيفي يبدو لا

الأخيرة، السنوات في تغير عام37%الوضع في منعدية كانت تايلاند في الجرذان . 1997من
بشريdemerariemsisالرياتينة عداوى في وجد حديث مداري كوبا،نوع في ة

وهندوراس وغويانا، من. والأكوادور، كل الاستوائيةالرياتينةوquitensisالرياتينةيعتبر
equatoriensisالرياتينةوLeoniالرياتينةوLuisaleoniالنوع لهذا ورةبتوجد. مرادفاً

حيث بالأكوادور، كويتو قرب تومباكو، أبرشية في الأكبر العدوىيالتوضع معدل فيتفاوت
من المدرسة بسن عام.4%  12.5%الأطفال من الفترة خلال الطفيلي الداء 1933شخص

عام وفي8,948 من14%في1961إلى كيوتو، في الأطفال مشفى في من0.08%طفلاً
المدينة نفس في آخر مشفى في الأ. المرضى خارج جداً نادرة البشرية . كوادورالعدوى

الإنسان في الأطفالتحدث:المرض في مبدئي بشكل الأكوادور. العدوى تتألف: في
ال منتـيالأعراض الطفيلي الداء لهذا هضمينـزا: تعزى إسهال،(عاج قياء، غثيان،

عصبية)مغص اضطرابات اختلاجات(، الشخصية، في تغيرات دورانية). صداع، اضطرابات
نظم( اضطراب القلب، إ). تسرع الفليبين في الملاحظات غيرأشارت البشرية العدوى أن لى

المنعد الشخص قبل من عفوياً الطفيلي ويطرح عادة، . ىعرضية
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الانتقالم وطرز العدوى العدوى: صدر مستودع هي المعتقد. القوارض بالقياسمن
عن الناجمة العدوى عنالرياتينةعلى منعدى يصبح الإنسان أن أخرى حيوانية أنواع في
بم ملوث طعام تناول منعدطريق الصدفةنبالكيساىفصلي بطريق المذنبة .يات

الأرز،ولذلك: التشخيص حبوب تشبه وهي البرازية، المادة في الأسلات تلاحظ أن يمكن
الحاملة الأسلات لدى متكرر، بشكل דֲا celebemsis400للرياتينةيקֱخطأ محفظة300 

واحدة كل تحوي 4بيض، وتقيس1  الشكل، بيضوية قطرا46ًـب99بيوض . ميكرومتر
الحاملة الأسلات للبيضdemerariemsis250  75للرياتينةلدى واحدة،محفظة كل تحوي

12 تقيس7  كروية، شبه 40بيضة قطرا25ً  في. ميكرومتر الحرة المحافظ توجد أن يمكن
الأسلة لتحليل كنتيجة أسلات. البراز العزلاءأسلاتالرياتينةتشبه كلا،المفصصة يتميز

الرائس على بالاعتماد بسهولة رائس:النوعين رائسالرياتينةيحوي بينما فصصةالمصنانير
مسلح(أعزلالعزلاء .)غير

مبررة: المكافحة غير المكافحة إجراءات أن بحيث جداً، نادرة البشرية أي. العدوى على
يعيش: حال حيث للحقول السنوية والمعالجة الحرق أن Sigmodom(لقطناذجرتبين

hipidus (أن بنوعتخيمكن العدوى وشدة انتشار من واضح بشكل فيالرياتينةفض
الشخصية. القوارض المكافحة إجراءات تتضمن أن بشكل:يجب الطعام مع النظيف التعامل

المنعدية بالحشرات تلوثه لمنع .خاص
المـراجـع
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المקֱكَ SPARGANOSISناتفَّداء

ICD-10 B70.1

اليرقي:رادفاتالم العوساوات الرحم،diphyllobothriasisداء لولبية -spiromeداء

trosisبال العدوى المكتملة، .plerocercoidذيلانية
الحيوا: السببيات المرض هذا هنـيعامل الثاوالمصدر اليرقي الذيلانية(نـيالطور

المكفنة أو العوسال)sparganumالمكتملة جنسنيلشراطية من الرحمة Spirometraلولبية

طبية)Lueheela, Diphyllobothriumالعوساء،( أهمية ذات أنواع عدة وصفت وقد ، :
المنسونية الرحم المنسونية،mansoniلولبية الرحم لولبية،mansonoidesالشكللولبية

الإيرلندية الرحمو،erinaceieuropaeiالرحم بم. proliferumالتكاثريةلولبية أنلكن ا
للكيسامييزالت جداًنالتصنيفي صعب أمر الإنسان في (Rego and Schaffen, 1992)يات

الأسما هذه كانت إذا فيما المعروف غير المختءفمن الأنواع مع فعلاً وجدت. لفةتتناسب
النـز الطفيليات لاستعراف مؤخراً أاتـيعة على الأقصى الشرق في الرحمتحدث لولبية

ال،المنسونية أاتـيوتلك على أمريكا في المنتوجد الرحم وتلك،الشكلونيةسلولبية
أاتـيال على أستراليا الأفي الرحم النووية. يرلنديةلولبية الحموض دراسات مكنت وقد

تمييز الرحممن عنلولبية المنسونيةالايرلندية الرحم Lee)لولبية et al., 1997) .الرحم لولبية
لكيساproliferumالتكاثرية نادر متفرعةنشكل معروف،تـيوال،ية غير النهائي ثويها

سبرولوجياً مرتبطة أا ويبدو الثوي، نسج في وتتضاعف جانبية براعم الرحموتنتج بلولبية
نويا. (Nokamura et al., 1990)الأيرلندية .1992عامتركيبهاورفاقهدرس

اله هي للمكفنة النهائية والبريةالأثوياء الداجنة والكلبيات التطور. ريات دورة تتطلب
متوسطين جادف: ثويين هو عالق(copepodالأول جنس) قشري ،Cyclopالبلعطمن

حر(coracidiumالزغباءبتلعيوالذي مهدب بيوضتـيال) جنين من الرحمتتطور لولبية
النهائي الثوي براز مع الماء تصل في. عندما الزغباء أوتتحول الأولى اليرقة إلى الجادف نسيج

الذيلانية الذيلانية. procercoidطليعة طليعة فإن منعدياً قشرياً ثان متوسط ثوي يبتلع عندما
الثا اليرقة شكل إلى المكتملة(نـيتتطور المكفنةplerocercoidالذيلانية لبعض). أو وفقاً
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الطبيعية الثانية المتوسطة الأثوياء فإن فربماالباحثين ذلك ورغم البرمائيات، تكون أن يجب
الزواحف، تتضمن أخرى فقاريات صغيرةوتكون وثدييات حواشر(الطيور، ،)قوارض،

والإنسانو الإنسان غير ومقدمات للذيلانيات. الخنازير، مقبولة أثوياء ليست الأسماك إن
الم. المكتملة بالذيلانيات منعدية الفقاريات من متعددة أنواع علىتصبح بالتغذي كتملة

منعدية،البرمائيات جوادف يحوي ماء ابتلاع بعد المكتملة الذيلانيات تطور ربما ولكنها
الذيلانيةب وال. طلائع الحيوانات، من عدة أنواعاً تعملتـيإن عادة، ائية أثوياء هي ليست

حيث ناقلة، أو تمريرية التتكيسكأثوياء علىتـياليرقات بالتغذي حيواناتتكتسبها
المعوي الجدار عبر العبور بعد ثانية، مرة المكتملة بالذيلانيات أنسجةومنعدية إلى الهجرة

ب ائياأخرى ثوي من. نتظار ولكن الحياة، دورة في هامة شك دون هي هذه النقل عملية
ال العديدة الأنواع أن حقيقة تكون ألا تعدىتـيالمحتمل أن يمكن ثانوية كأثوياء تعمل

أهميةم أقل أا المحتمل من الذيلانية، طليعة تحوي جوادف بابتلاع المكفنة. باشرة تصل عندما
خلال وفي بالمخاطية، تلتصق فإا المتوسط الثوي أمعاء شراطية10  30إلى إلى تنضج يوماً

ب وتبدأ البيوضإبالغة .نتاج
حوالي إلى البالغ الطفيلي الأثوي25يصل أمعاء في طولاً النهائيةسم والكلاب،: اء القطط،

من المكفنة طول يبلغ البرية 10واللواحم والأثوياء4  الثانوية المتوسطة الأثوياء نسيج في سم
الإنسان فيها بما .التمريرية،

والحدوث الجغرافي ا: التوزع الأرجنتين،. نتشارلاعالمية في بشرية حالات وصفت
بيلايز الإBelizeأستراليا، كولومبيا، الصين، البرازيل، غويانا، الهند،Guyanaكوادور، ،

سير كوريا، جمهورية بورتوريكو، البارغواي، المكسيك، ماليزيا، تايوان،ياليابان، لانكا،
ف المتحدة، فيتنام؛نـزالولايات نادرةويلا، البشرية العدوى من. ولكن أقل أن المحتمل فمن

عنه500 التبليغ تم قد كورياحالة وجمهورية الصين، آسيا، شرق جنوب في ومعظمها تم. ا،
ح المتحدة62عن1996عامتـىالتبليغ الولايات في Griffin)حالة et al., 1996)،وقد
أ30شخصت في تقريباً .ريقيافحالة

بعض في متواترة المكتملة الذيلانية يرقات وعن البالغة الشراطية عن الناجمة العدوى إن
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مضىالمنا وقت منذ أن: طق، إلى اليابان في مسوحات و95%أشارت القطط من20%من
منعدية كانت الرحمالكلاب المناطقبلولبية بعض على. في حديثة دراسة كلبا916ًأظهرت

من أن8لأكثر منعدية0.7%سنوات كانت أن. فقط منعدية15%وجد كانت القطط من
أستراليا ماركي. في في أنف: يلاونـزبفأما منعدية،3%وجد كانت القطط أقطارومن في

عديدة برية وأنواع الداجنة الحيوانات في البالغ الطفيلي اكتشف الأخرى، اللاتينية أمريكا
والوخفيات: مثل الهريات .الثعالب،

المكفنات داء يوجد أن المكتملةال(يمكن بالذيلانيات الأنواع) عدوى من كبير ضرب في
المتحدة.الحيوانية بالولايات فلوريدا نواحي بعض المكتملة: في بالذيلانيات العدوى وجدت

بأستراليا50%  90%في بريسبان ضواحي وفي الماء؛ ثعابين الضفادع25%وجد: من من
(Hyla coeruela)البلداًمنعدي ذلك عام. في من الفترة مصادرة: 1971  1972وخلال تم

البرية%100 الخنازير فيتـيالمن المسالخ في البشري للاستعمال وتسمينها اصطيادها تم
مكفنات احتوت لأا الجديدة ويلز ذلك. جنوب على لحم: علاوة في العدوى وجدت فقد

البشري للاستعمال معد في. تمساح المكفنات لداء عالي انتشار وجد 37من49%وقد

من(Leptodactylus ocellatus)ضفدعاً خمسة (Philodryas patagoniense)أفاعي6وفي

آسيوية،. الأرغوايفي أقطار في والثعابين الضفادع في للعدوى عالية معدلات وجدت وقد
طفيلية دراسات أجريت .حيث

الإنسان في من: المرض دراسة في المحدد الحضانة، دور لحم10يستمر تناولوا مرضى
نيئاً إلى20من،ضفدع Bi)شهرا14ًيوماً et al., 1983) .في المكفنة توضع أماكن يشمل
الجوف: الإنسان البولية، المثانة الصفن، الثدي، الجلد، تحت النسيج النخاعي، الحبل الدماغ،

المعدي الجدار العين، الضام. البطنـي، النسيج هي شيوعاً الأكثر التوضع أماكن أن يبدو
الب الآفة تكون حيث السطحية، والعضلات الجلد أنتحت ويمكن ببطء، تتطور عقدية، دئية

الجسم من جزء أي في الشرى. تتواجد وأحياناً الحكة، هو الرئيسي عندما. العرض مؤلمة الآفة
التهاب فيها إلى. يوجد محدد موضع من اليرقة דִاجر عندما ارتياح بعدم المريض يشعر ربما

أخر لـ.موضع حديثة سريرية دراسة المكف22في داء من بالصينحالة هونان ولاية في : نات
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وال الجلد تحت متنقلة عقيدات من المرضى نصف وظهرتتـيعانـى وعادت أختفت
المكفنة هاجرت Bi)حيثما et al., 1983) .أو ليفياً أو شحمياً ورماً الجلد تحت الآفة تشبه

زهمية العي. (Tsou and Huang, 1993)كيسة المكفنات داء فينـييحدث رئيسي بشكل
الصين من وأجزاء وفيتنام، مع. تايلاند، الجفن في مؤلمة وذمة من الرئيسية أعراضه تتألف

تقيسعدما وعقدة 3وحكة، العلويتسم1  الجفن على أشهر خمسة أو ثلاثة بعد تشكل
. عادة

للداء الحشوي الشكل الداخلية الأعضاء إلى المكفنة هجرة يعطي أن التوضع. يمكن أماكن
والمساريقالمفضلة الكلية، حول والشحم الأمعاء، جدار الأعضاء. هي تصاب ما نادراً
لتلك. الحياتية مشاדֲة سريرية صورة تعطي فإا اللمفي الجهاز المكتملة الذيلانية تغزو عندما

الفيل لداء الطفيلي. العائدة قرب المناطق في غزيرة الدم. اليوزينيات عينات فحص يكشف
الب الكريات متواتركثرة غير شكل هناك اليوزينيات وكثرة الخفيف خطير(يض داء)لكنه هو

عن الناجم التكاثري الرحمالمكفنات الرحممكفنة. التكاثريةلولبية عديدةالتكاثريةلولبية
وال تكاثرية، وبراعم منتظمة غير فروع ولها إلىتـيالأشكال وדִاجر اليرقة عن تنفصل

ح الثوي، في مختلفة أخرىأنسجة أعضاء وتغزو العملية تعيد حياة. يث دورة الرحمإن لولبية
وصفتالتكاثرية وقد معروفة، مثب9غير وتحالات الشكل3ة لهذا مشتبهة حالات
اليابان7: السريري في المتحدة،(Nakamura et al., 1990)حالات الولايات في واحدة

ف في ا. ويلانـزوواحدة الحالات في اليرقات جكانت مميزة غير إيجابـييلمشتبهة لاستعراف .داً
بشكل سائد شكل وهو كوريا، جمهورية في التواتر بعض مع المخي الشكل عن التبليغ تم
مزمن مرض وهو الثعابين؛ أو الضفادع أكلوا الذين الريفية المناطق سكان في . خاص

وصداع نصفي، خزل الاختلاجات، هي شيوعاً الأكثر Changالأعراض et al.,1992)

(Kim et al., 1996 .
الحيوانات في وال: المرض البالغة، الشراطية تؤثر النهائيتـيلا الثوي أمعاء في ،تسكن

الوزن، نقص القطط في تسبب ربما لكن عادة، الحيوان صحة والهزال،والهعلى يوجية،
متفاقم أو شاذ شهية نقص مع الم. مترافقاً أو باليرقات العدوى تتضح عندماقد سريرياً كفنات
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حياتية أعضاء تغزو عندما وخاصة كبيراً، عددها غير. يكون المتوسط الثوي في المرض يكون
نسبياً صغيراً الطفيليات عدد كان إذا دائم بشكل الجرذان. عرضي أن غالباً لوحظ وقد

ع تنتج المكتملة الذيلانية أن إلى يعود وهذا كبيرة، لدرجة سمينة تصبح ورغمالمنعدية نمو، امل
الثد نمو لهرمون متماثل غير تأثيرهفإنهياتيأنه ويحاكي الهرمون ذاك مستقبلات مع يشترك

(Phares, 1996) .
الانتقال وطرز العدوى الطبيعة: مصدر في المكفنات داء تلوثميستمر طريق عن بدئياً

الاصطناعية أو الطبيعية الماء البح(خزانات المستنقعات، ببراز،يراتالأهوار، جراً وهلمקָ
بأنواع منعدية كلبيات أو الرحمهريات الماء. لولبية تلوث أنواعببيويؤدي الرحمض لولبية

ال الثانية المتوسطة والأثوياء الجوادف عدوى القشرياتتـيإلى هذه هامة. تبتلع وسائل
الثانية اليرقة ناقل هي المكتملة(للعدوى الذيلانية ثوي) المكفنة، والذيمن أخر، إلى ثانوي

المنعدين والأشخاص الحيوانية الأنواع عدد المنعد. يرفع اللحم تناول عبر العدوى ،ىتكتسب
بالطفيلي المنعدية الثعابين أو الضفادع أكل طريق عن منعدية وطيرية ثديية أنواع إن. وتصبح

عائد يكون ربما أستراليا في البرية الخنازير في العالي العدوى منمعدل الرغم على الآلية، لهذه اً
الأهوار من الشرب ماء في جوادف ابتلاع عن أيضاً ينشأ ربما حال. أنه أي تلوث: في يؤمن

ال البرية الكلبيات قبل من الموئلتتـيالماء .تشارك
مقارنة منخفض الإنسان في العدوى أخرىبمعدل حيوانات في الإنسان. المعدل يكتسب

رئ بشكل المكفنات غيرداء أو النـيء اللحم في موجودة يرقات ابتلاع طريق عن يسي
البرمائيات مثل بالمكفنات، منعدية لحيوانات جيداً وثديياتوالزواحفوالمطبوخ الطيور

وفيتنام. برية تايلاند في بالتماس هي أيضاً، يرقوي بناقل للعدوى آخر أن: طرز شعبياً يعتقد
مضاد تأثير لها التقليدphlogesticللالتهابالضفادع هذا كمادات، شكل على وتطبق

المكفنات داء حدوث عن عن. مسؤول المكفنات داء الإنسان يكتسب أن أيضاً المحتمل من
الذيلانية بطلائع منعدية جوادف يبتلع حيث الماء، شرب الأولى(طريق ). اليرقة

حا أي على الطفيلي، حياة في دور أي يلعب ولا عارض، ثوي ظروفالإنسان وفي ل،
مناطق بعض في الموجودة تلك مثل محددة الإنسانأفريقيابيئية يعمل أن يشتبه الوسطى،
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الوبائية السلسلة في متوسط النهائية. كثوي الأثوياء هي المناطق هذه في للولبيةالضباع
المحالرحم يتم الظروف هذه في بالمكفنات، المنعدى الوحيد الثوي ظاهرياً هو والإنسان افظة؛

البشرية الجثث بالتهام للضباع يسمح عشائري لتقليد نتيجة العدوى دور . على
للمريض: التشخيص الوبائية والقصة العدوى أعراض طريق عن التشخيص على. ثبت

للدراسة المحوسب الطبقي التصوير من أفضل هو المغناطيسي بالرنين التصوير أن من الرغم
تع لا المكفنات، لداء مشخصةالسريرية التقنيات هذه من أي . (Chang and Han, 1998)تبر

نيشيياما بالإ(1994)أظهر المرتبط المناعي الممتز بمقايسة سيرولوجية دراسات ) إليزا(يمنـزأن
الإنسان في المنسونية المكفنة لداء عالية نوعية حساسية لديها حال. كان أي إن: على

النو بإزعالتشخيص فقط يجرى أن يمكن تبدوي المكتملة، الذيلانية وجود وإثبات الآفة الة
كاذب، بشكل مقطعة لشراطية نموذجية تموجية حركة مع لماعة بيضاء شريطة مثل المكفنة

غمد الفمويةinvaginationدون ايتها أنواع. على لاستعراف محاولات لولبيةأجريت
طريالرحم بواسطة والقطط الكلاب عند عدوى إحداث طريق معظمعن ولكن الابتلاع، قة

بالغة طفيليات تنتج لم المحاولات يجر. هذه أن المنعديةىيمكن النهائية الأثوياء في التشخيص
الجثة بفحص أو البراز فحص طريق عن البالغة .بالشراطيات

أن: المكافحة طريقيميمكن عن البشري المكفنات داء حدوث ماء.1:نع ابتلاع تجنب
وال بجوادف، ترشحتـيملوث أو غليه يتم مالم منعدية تكون أن .أولاً) يفلتر(يمكن

المكفنات. 2 يحوي ربما الذي اللحم أن من كاف،التأكد بشكل الرفادات.3. مطبوخ ،تجنب
الضفادع،وأ لحم من المحضرة الضمادات أو حرارةأوالكّمادات، متغيرات أو الأفاعي

وال منعديةتـيأخرى، تكون .ربما
اجـعالمـر
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TAENASISالشريطياتداء

ICD-10 B68.0الوحيدةالشريطياتداء الشريطية عن الناجم
B68.1العزلاءالشريطياتداء الشريطية عن الناجم

ICD-10 B68.0 Taenia salium taeniasis; B68.1 Taenia saginata taeniasis 

الوحيدةطياتاشر: السببيات وT. soliumالشريطية العزلاءال، ،T. saginataشريطية
الآسيوية الوحيدة.T. asiatticaوالشريطية العزلاءوالشريطية كطفيلياتمعروفتانالشريطية
من لأكثر كبير.(Shulman, 1982)عام300بشرية حد إلى مشابه نوع الآسيوية الشريطية
العزلاء فيللشريطية جديد كنوع وصفت أن،(Eom and Rim, 1993)1993عام، رغم

الآسيوية الشريطية يعتبرون الكتاب العزلاءمننويعاًمعظم نوعاًالشريطية كوا من أكثر
ويدعوا العزلاءجديداً، لتميزها. الآسيويةالشريطية فقط النوعي الاسم المقطع هذا يستخدم

العزلاءعن . العزلاءالشريطية
لهإن النهائي الإنسان،اتالشريطيذهالثوي فيهو البالغ الطور يسكن أمعائهحيث
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الوحيدة. الدقيقة الطبيعية المتوسطة الوحيدةالأثوياء الخللشريطية الداجنيرنـزهي
والقطط،نـزوالخ الكلاب، أن من بالرغم البري، واوير ،النسانيسوالجمال،ول،لأيالأغنام،

الكيسة أو باليرقة منعدين أحياناً وجدوا قد العدوىذكرت(.Cysticercusالمذنبةوأشخاصاً
المذنبةب الكيسات داء فصل في البشرية المذنبة للشريطيةالمتوسطةلأثوياءا. )الكيسة الطبيعية

البقريات هي البقرياتbovinesالعزلاء فصيلة منBovidaeمن أفراد فصيلةوبعض
هي. Cervidaeالزرافيات الآسيوية للشريطية الطبيعية المتوسطة الداجنيرنـزالخالأثوياء
Fan)والبري et al., 1990a; Fan et al., 1990b) .

الوحيدةتقيس الخالشريطية شريطية 4يرنـزأو من2  مؤلفة وهي طولاً 800  1000مم

عن الحاملة القطع تنفصل قطعة، أو منالتفتيلأسلة مجموعات وهي6أو5في القطع، من
البرا مع مطروحة ما، نوعاً منمتحركة وحاوية عادة.بيضة30.000  50.000ز وبسبب

من كبيراً عدداً تبتلع فربما البراز أكل الموجودةالبيوضالخنازير سواء أوضمن، الأسلات
البرازيةتـيال المادة في حر بشكل أمعاء) المصنرات(الأجنةتتحرر. تتواجد في البيضة من
المعوي،نـزالخ الجدار وتخترق 72لخلاوتنتشرير، نسج24  إلى الدوران جهاز عبر ساعة

في وأعضاء المذنبةيحدث. الجسممختلفة الكيسة أو اليرقة تطور كانتتـيوال(اكتمال
الشريطيةعندماcellulosaeالخلويةالمذنبةالكيسةتدعى عن مختلف طفيلي أا يظن كان
10خلال) البالغة تقيس9  15أسابيع، مملوءةمم10بـ5بـ8  مثانة وتشبه الحجم، في

مغمد برائس وتتعلق البالغةمجهزبسائل، الشريطية وصنانير إنسان. بمحاجم يستهلك عندما
الخ أونـزلحم النـيء اليرقةغيرير فإن مذنبة، كيسات يحوي والذي جيد بشكل المطهو

الأمعاء جدار إلى ويلتصق الرائس تغميد يزال المحيطة، النسج من فيلدقيقة،اتتحرر عادة
ويبدأ الأيام. التفتيلبتطويراللفائفي في البراز في الأولى الأسلات من62  72تطرح

تبقى.العدوى أن الوحيدةيمكن االشريطية أمعاء في مدةلإحية لوحظتطويلةنسان وقد ،
لـ شريطية فيها بقيت حجموقد. عاما25ًحالات في اختلافات الكتاب بعض لاحظ

للكيساصنانير وافترضواالموجودةالمذنبةتروائس والرباح، والكلاب والخنازير البشر عند
مختلفة ذراري رائس. نويعاتأووجود دون الفصوص المتعددة المذنبة الكيسة لوحظت
داء في متواتر الكيسةالكيساتبشكل دعيت وقد المكسيك في البشري المذنبةالمذنبة
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Cysticerusالعنقودية racemasus .منمعظميميل تنكسية حالة بأا للاعتقاد الباحثين
الوحيدة فصل(الشريطية المذنبةداءانظر أهمية.)الكيسات الوحيدةتكمن علىالشريطية
في العامة فييصابواالبشرأنالصحة المذنبة الكيسات ويطورون الشريطية ببيوض بالعدوى

. أنسجتهم
العزلاء اأوالشريطية منشريطية أطول الوحيدةلبقر منالشريطية مؤلفة فهي ،

2000 وتقيس1000  10أسلة طولا4ً  وال. م الحاملة، الآسلات أنتـيتنفصل يمكن
وغالبا100ًمنأكثرتحوي متحركة، وهي الأخرى، تلو واحدة التفتيل عن بيضة، ماألف

ت أو الأسلة من البيوض تطرح أن إما الشرج، عبر بنشاط تتحللتتحرك عندما ملوثةتحرر
داخل. البيئة الماشية برعي المبتلعة العيوشة البيوض مذنبةالبقرياتتتطور كيسات إلى

تدعىما( البقريةتزال المذنبة مشاדֲة) الكيسة الوحيدةبيوضلبطريقة الخالشريطية . يرنـزفي
تبدأ60  75التطوريستغرق أالكيساتيوماً، خلال بالتنكس قليلةالمذنبة ويموت،سابيع

أشهر ستة بعد منها والذي. ويتكلسالعديد جيداً مطبوخ غير عجل لحم بتناول البشر ينعدي
عيوشة مذنبة كيسات في. يحتوي الأمعاء في البالغة الشريطية 12تتطور داء. أسبوعا10ً 

بيوض ابتلاع عن الناجم البشري المذنبة العزلاءالكيسات لاالشريطية أنه أنهإما أو يحدث
جداً المذنبة(نادر الكيسات داء العزلاءلبيوضيمكن). انظر عدةالشريطية حية تبقى أن

مناخية أحوال في العشب على أو المياه خزانات أو السائلة الفضلات في أشهر أو أسابيع
.معتدلة

الوحيدة: رافيغالجالتوزع العزلاءوالشريطية العالمتانمنتشرالشريطية الشريطية.حول
النامية،شائعةالوحيدة البلاد في أوروبا،وجداً وشرق اللاتينية أمريكا في خاص بشكل
أالصينوشمال وغرب الهند، فيلشريطيةل.ريقياف، خاص بشكل أكبر، عالمي توزع العزلاء

أ وغرب النوعينيتواجدحيث(ريقيافشرقي وأوروبا)كلا والجنوبية، الشمالية أمريكا ، .
العزلاءالشريط بـأكثرية من10انتشاراً تقريباً الوحيدةمرات استعرفت. الشريطية

الآسيوية، مدغشةتشفالمكالشريطية أندونيسيا، أثيوبيا، في حالياً تايوان، في جمهوريةر،قأصلاُ
وتايلاند، Fan)كوريا et al., 1990a; Fan et al., 1990b) .
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الإنسانالحدوث عاملقد: في في يقارب1947قدر ما العالم39أن في البشر من مليوناً
العزلاءبابالعدوىمصابينكانوا ولشريطية الوحيدةبامليونا2.5ً، عزىلشريطية وقد يررتق؛
حالة45: 1973عام وللشريطيةمليون الوحيدةملايين3العزلاء (,Stricklandللشريطية

الرغم1991) على المحليةمن، الانتشارات أرقامالآسيويةشريطيةللأن هناك فليس معروفة،
فأدوا واجبءعالمية، مرضاً ليست علىوتعتمدعنها؛غيالتبلالشريطيات المتوفرة المعلومات

مثل السكان، من خاصة لقطاعات معزولة الجددمدارسدراسات واדֱندين الأطفال،
معتمد. غيرهمو للانتشار عديدة دراسات لأن العلىةكذلك يمكنإيجاد ولا البراز، في بيوض

الوحيدةبيوضتمييز العزلاءوالشريطية التقليدية،طبالالآسيويةالشريطيةوالشريطية لافرائق
الأنواعالانتشاراتتوطد بين لاختلافات جيداً بولانداوقد. المعروفة في محلي تقرير حلّل
عام736 في شخصت الشراطيات داء من عنحالة634فكان1997حالة الشريطيةناجمة
الوحيدةعن6و،العزلاء نوع63والشريطية الـ. الشريطيةمن الحالات حرم11كانت في

على المشخص الشريطيات داء من تشيلي في عاميمستوىجامعة بين 1994و1985النوع

عن العزلاءناجمة العكسالشريطية وعلى فيفقد: ، حالات ثلاث كل من حالة كانت
منبأندباهي ناجمة الوحيدةونيسيا العزلاءعنواثنتانالشريطية Sutisnaالشريطية et)

(al.,1999طفيليات الوحيدةاستعرفت الشريطيات56من98%فيالشريطية داء من حالة
Allan)غواتيمالافي et al., 1996) .النس التواتر قويالأنواعلهذهبـييتأثر بشكل

المحلية، سبيلفبالعادات الوحيدة: المثالعلى المسلمةالشريطية الجماهر في موجودة غير
التـيوالواليهودية الدينية بالمعتقدات الختـيتتمسك لحم استهلاك .يرنـزتحرم
تشخيصية،216.275في مختبرات إلى أرسلت برازية الولاياتلعينة في فيالمتحدةلولاية
أن: 1987عام نوع0.1%وجد بيوض Kappus)الشريطيةتحوي et al., 1991)ومن ،

الموجودات- المحتمل هذه على تعتبر-اعتماداً يتجاوزأيأن السكان1%انتشار عامة في
جداً ه. عالياً هناك) 1991(نـزقدر كان مقداره900أنه بانتشار ألمانيا، في عدوى ألف

تقارير. %1.5 يقحديثةأشارت عدوى معدل إلى العالمي الانتشار بـحول في12.4%در
قرية1.008 في Giboda)لاوسشخصاً et al., 1991)%10.4السودان300في في طفل

(Karrar and Rahim, 1995)،%8.1سكان الأثيوبية19في اדֱتمعات Birrieمن et al.,)
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في171في2.9%و) 1994 العامة الجمهرة في . (Supanaranond et al., 1990)تايلاندبالغاً
الإن فيهاتـيالبلدان الأعلىتاريخياًتوجد العزلاءالانتشارات السكان10%(للشريطية ) من

أثيوبيا، الديمقراطيةكينياهي الكونغو وجمهورية الاتحادالمناطق. ، القوقاز، منطقة هي الموطونة
آسياتـيالسوفي في المتوالوسطىالسابق، الأبيض البحر على محددة وبلدان سطوالجنوبية،

سوريا، لبنان، حويوغسلافيامثل أن وجد فقد في65%تـىالسابقة، منعدين الأطفال من
من الجنوبيةمتوسطةانتشاراتهناك. السابقةيوغسلافياأجزاء أمريكا آسيا،وفي غرب

بينما واليابان، بعضةنخفضمانتشاراتتوجدأوروبا، المتحدة، الولايات كندا، أستراليا، في
غرب . الباسفيكبلدان

الوحيدةباالعدوىإن جنوبلشريطية في البانتو(أفريقيامتوطنة بين أمريكاو) خاصة
شرق جنوب من المسلمة غير والبلاد قليلة. سياآاللاتينية، معلومات داءعنتتوفر انتشار

الأمريكيتين في التالية. الشريطيات المعدلات الدراسات بعض لشريطيةباللعدوىسجلت
الأرجنتين،0.6%: ءالعزلا البرازيل1  2%في كوبا،0.1%،تشيليفي1.6%في 1.7%في

غواتيمالا .في
انتشاريبدو الآسيويةأن الموطونةالشريطية المناطق في جداً تم. ,Fan)(1997مرتفع

يصل انتشار عن الجبلية11%التبليغ المناطق في6%وتايوان،فيفي تشيجي جزيرة في
في21%كوريا،جمهورية ساموزير جزيرة المناطقأندونيسيافي هذه سكان يمارس حيث ،

تشجع، والنظافة الطعام عادات في فيبشكلوممارسات الطفيليات انتشار على كبير،
والخ . (Depary and Kossman, 1991)يرنـزالإنسان
البالغةالحيوانات: الحيواناتفيالحدوث بالطفيليات للعدوى داءنوقش.مقاومة
المذنبةنـيالحيواالمذنبةالكيسات الكيسات داء فصل .في
الإنسانالمرض عنداء: في الناجم العزلاءالشريطيات غالباً،الشريطية سريري تحت

عبر فقط منعدفحصويكتشف شخص يستشير عندما أو الطبيباًىالبراز بحركةشبعد عور
الشرجية المنطقة في للأسلات السريريةتتألف.زاحفة الحالات في شيوعاً الأكثر الأعراض

غثيان،: من بطنـي، أنهوهنألم حين وفي إمساك، أو وإسهال البطن، تطبل الوزن، نقص ،
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يكون أنواحدةالمريضعندقد أظهرت تشيلي في التجربة فإن الأعراض هذه من أكثر أو
فقط المرضى ثلث أنكانحوالي قبل الأعراض هذه من واحد وجودلديهم يدركوا

الأسلات. العدوى العزلاءالحاملةדִاجر مختلفةللشريطية أعضاء إلى الرحم،(أحياناً الزائدة،
البلعوميةالصفراويةالأقنية الأنفية اדֱاري الذي) ، الموقع على معتمدة اضطرابات تستقرمسببةً

يح قد وحدفيه، نادرة، حالات في معوي انسداد التـىث في (Demirize etنولوقانثقاب

(al., 1995 .الإفراز في نقص المرضى من عالية نسبة لدى التفاعلات. المعدييحدث تختلف
يلاحظ حيث نفسية، بعوامل تتأثر وربما للعدوى يروأعراضاًالمرضىالفردية أن بعد افقط

غالباً . (Pawlowski, 1983)الأسلات
عنإن الناجم الشريطيات الوحيدةداء نادرظالشريطية بشكل سريرياً نعأكثراهر

عن العزلاءالناجم المحتمل،الشريطية ومن وخفيفاً، حميداً يكون ما لأنأنوعادة ذلك يكون
المريض قبل من ملاحظة أقل فهو ولذلك نشاطاً، أقل عن: لذلكوبالإضافة.أسلاته يبلغ لم

الأقنية والتهاب الزائدة التهاب مثل .الصفراويةمضاعفات
لـ(1992)ورفاقهفانوجد مسح المرضى1.661في الآسيويةمن تايوانبالشريطية في

علاماتدل78%أن أو أعراض بعضهم. يهم عند شيوعاً الأكثر العلامات حركةهيكانت
المرضى95%(الأسلات في) من شرجية حكة سنوات، لعدة فيغثيان،77%المستمرة

بط%46 ألم في45%فينـي، دوام في،%42، زائدة في42%شهية وصداع ،%26.
الانتقالمصدر وطرز داءيشكل: العدوى وبائيات في رئيسياً رابطاً الإنسان

نقيض على وذلك عدهدورالشريطيات، المصدرافي حيوانية أخرى الثوي. وى هو الإنسان
من أنواع لثلاثة البقر. الشريطياتالنهائي مراعي البشري البراز قديلوث تتغذىومناطق

ال الخنازير محلياًتـيعليها الدقيقة. تستولد الأمعاء في سنوات عدة الشريطيات تعيش قد
متتابع بشكل الحاملة الأسلات في يومياً البيوض آلاف أو مئات تطرح أن ويمكن . للإنسان،

أحياناً حاداً أو شديداً التلوث يكون واحد. قد بشري عدوى لحامل العزلاءيمكن للشريطية
مرتعف في الماشية من مئات عدة يعدي أن الماء خزانات أو الحبوب مزارع في يتغوط قط

عن. للأبقار الناجم المذنبة الكيسات لداء سوافية فاشيات العزلاءوصفت كنداالشريطية في
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المتحدة والولايات السابقة درجة. وتشيكوسلوفاكيا على المراعي في حية البيوض بقاء يعتمد
البيئ يمكنحرارة الصيف ففي والرطوبة، العزلاءة فيللشريطية الشهرين حوالي حية تبقى أن

الشتاء في أشهر خمسة من لأكثر تبقى أن يمكن بينما أوروبا في موجودة بيئية في. أحوال
بكينيا المرتفعة بيوض: الأراضي أن العزلاءوجد عامالشريطية مدة حية تبقى أن يبدو. يمكنها

بيوض الوحيدةالشريطيأن قليلة بشكل البيئية للعوامل مقاومة .أقل
مفتوحة، حقول في غالباً الكبيرة المزارع أو الحقول في النامية البلدان في الفلاحون يتغوط

بيوض إلى والماشية الخنازير من كل يصل في. الشريطيةوبذلك اדֱاري ماء استخدام إن
م أو الأار من ملوث ماء استخدام أو داءشربصادرالسقاية انتشار يسبب الحيوانات

هو. المذنبةالكيسات الأخيرة السنوات في الشريطيات داء وقوع رفع أخر الاستخدامعامل
ال للمطهرات أنظمةتـيالمتزايد في الطفيلي لبيوض الطبيعي التدمير أن. اדֱاريتعرقل يمكن

ويمكن الأار، بمياه كيلومترات عدة الشريطية بيوض بالنوارستنقلأنتحمل عديدة لمسافات
أخرى طيور الشريطيات. أو بيوض نثر في هام دور أيضاًللحشراتيعزى للبراز .الأكلة

المذنبة الكيسة العزلاءتبقى الماشيةللشريطية في الحيوان9لمدةالحيةحية نسج وفي أشهر،
أسبوعين مدة المذنبة؛الميت الكيسة فتبقىللشريطيةأما الخنازيرالوحيدة في سنوات عدة
يقارب وما حية60%الحية، بدرجةإذاتبقى الفطيسة لمدةº4خزنت 30م (Fanيوما26ً 

et al., 1998(.
فييتنوع معتبر بشكل البشرية الشريطيات أدواء انتشار ومعدلات جغرافيةمناطقالتوزع

العالم في عل. مختلفة وثقافية اجتماعية اقتصادية عوامل الناجم. نتقاللااىتؤثر الشريطيات داء
الوحيدةعن فيالشريطية بكثير انتشاراً الصناعيةالبلدانأكثر البلدان في منها داء. النامية

عن الناجمة العزلاءالشريطيات قيلالشريطية وقد والمتطورة، النامية البلدان من كل في سائد
داء ينتشر بينما عنالشريطياتإنه الوحيدةالشريطيالناجم الشعوبة في خاص بشكل
داء فإن عنالشريطياتالفقيرة، العزلاءالناجم فيالشريطية ثرواדִا،يرثالالأممسائد بسبب ة

الفقيرة الأمم الإنسان. فقرهابسببوفي عنداءيكتسب الناجم الشريطيةالشريطيات
لحمالعزلاء المنعديرنـزالخبأكل جيداً المطبوخ غير أو المذنبةىالنـيء اختفت. بالكيسات
الحديثةتقريباًالعدوى المشددة الخنازير رعاية طرق تسمح لا حيث الصناعية، البلدان من
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البشربالوصول براز أخرى،. إلى جهة ببرازلدىمن للعدوى بكثير أكبر اختطار الخنازير
منفيالإنسان صغيرة أعداد استيلاد يزال لا حيث النامية، الأسرازيرنالخالبلدان قبل من

المُ الريفيين السكان بين شائعاً من،ميندקְعקֲنشاطاً اדֱموعة هذه تملك لا ذلك، على علاوة
الاس أنظمةتالسكان أو الشرب مياه من أخيراًاדֱاريفادة هذهتذبح، من عالية مئوية نسبة

المحلي أو العائلي للاستهلاك البيت في الحيواولذلك،الخنازير تخضع البيطريةلا للمعاينة . نات
الناجمبالمقابل الشريطيات داء البشر يكتسب العزلاء، لحمالشريطية أوعجلبأكل نـيء

المذنبة بالكيسات منعدى جيداً مطبوخ وثيقة. غير البشرية أطباقالصلةالعدوى تناول بعادة
إلى مقطع عجل لحم أو نـيء عجل لحم من والقطعمحضرة تطبختـيثخينة بشكللا

اللحمقد. شامل يطبخ أن قبل تحضيرها أثناء لحم أطباق بتذوق أيضاً العدوى بشكلتنتقل
حاملطاخت. كامل فيها عائلة في مرات بخمس أعلى العدوى التقاط ،العزلاءللشريطيةار

المرض انتقال في الطعام مع يتعامل الذي الشخص أهمية يوضح أعلىالاختطاريكون. والذي
تمرة14بـ في يعملون الذين العمال ربماصنيبين نـيء، لحم وتسويق إلىيسببع وصولهم

المعاينة أثناء رفض الذي أو البيطرية للمعاينة يخضع لم الذي الناجم. اللحم الشريطيات لداء
الوحيدةعن لأنالشريطية العليا الطبقات بين واسع لحملحمانتشار من أكثر مكلف العجل
ولذلكنـزالخ خاصةير، الموثرين، قبل من أكثر المطبوخةفييקִستهلك وغير الثخينة الأجزاء
وردياً(جيداً يزال ما المركز في) حيث نيئةأطباقأو تأكل أن דֲدف حال. مزوקָقة أي : على

للشرب صالح بماء التزويد أنظمة للمسالخ)شروب(إن البيطرية والمعاينة المفرغات، وإزالة ،
ناق تكون ما الفقيرةبشكلصةغالباً الطبقات تورط الماشية،يساوي إصابة يسهل والذي
بعده ومن منعدىيصبح. الإنسانابالعدوى الآسيويةالإنسان أكلبالشريطية طريق عن

غير المنعديةالمطبوخةالأكباد الخنازير .أو
الإنسان إذا فيما حول التساؤل بعض عبريمكنيوجد المذنبة الكيسات داء يلتقط قلسأن

من القاصية الوحيدةالأجزاء بتفعيلمنالشريطية متبوعاً بعصاراته) تنشيط(أمعائه البيوض
غالبية. المعدية اعتاد يالكتاببينما قلسعأن أن مناتقدوا الحاملة واللفائفيلأسلات الصائم

نادراً يكون الفموي. تقريباًسوف الطرح اكتشاف العزلاءيتطلب مريضللشريطية في
(Gupta et al., 1997)الرأي ذلك حول أخرى . نظرة
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أسلات:التشخيص العزلاءتزحف وتلتصقالشريطية تخرج، لكي الأمعاء طول على
الوحيدةأسلات للبيوضالشريطية قليلة فرصة هناك وهكذا البرازية، المادة فيللتحررإلى
المرضى. الأمعاء ربع في فقط البراز في الطفيلي بيوض على.تتواجد يمكنذلكعلاوة لا ،

جنس من المختلفة الأنواع للبيوض،الشريطيةتمييز اדֱهري لأنوهذهبالفحص كبيرة سيئة
العزلاءبيوض الكيساتالشريطية لداء واضحاً اختطاراً يتم. للبشرالمذنبةتحمل السبب لهذا

باستعراف عادة البشري المعوي الشريطيات داء البرازالحاملةالأسلاتتشخيص حالة. في في
العزلاءباالعدوى تستخدم: لشريطية أن المباشرالمماسحيجب الفحص من أكثر الشرجية

البرازية بشكل. للعينات الأسلات تطرح كانتيوميلا إذا الفحص يكرر أن يجب لذلك ،
سلبية التفريقي. النتائج التشخيص العزلاءبينيعتمد الوحيدةوالشريطية عالشريطية ددعلى

في للرحم الوحشية الجانبية 30الحاملة،الأسلاتالفروع و16  الأولى الأنواع 12في في7 
ذات. الأخيرة أسلات تمييز على يعول 16لا بدئيا12ً  تمييز. تفرعاً العزلاءيمكن الشريطية
الرائستطرحعندمااדֱهريبالفحص حيث المعالجة،، بسبب أو عفوياً تنقصهالروائس

العائدةا الروائس تملكها حين في أنواع. الوحيدةللشريطيةلصنانير، بيوض أن من الرغم على
اדֱهريالشريطية بالفحص مميزة بيوضالاعتباريغير لتفريق تقنيات طورت فقد الشريطية،
بيوضالوحيدة العزلاءعن المناعيالشريطية الممتز مقايسة طريق عن أخرى وشراطيات

بالإ Montenegro)) إليزا(يمـزنالمرتبط et al., 1996)العائدة وتلك للشريطية) البيوض(،
البوليميراطريقعنالآسيوية سلسلة Gottstein)زتفاعل et al., 1991)ًأيضا طور وقد ،

البرازي المستضد لكشف المرضى براز يستخدم الذي إليزا (Allanالوحيدةللشريطيةاختبار

(et al., 1996 .الا بـخهذا حساسية أكثر اדֱهري2.5تبار الفحص من مسح.مرة يجد لم
موط475لـ جماعة في الوحيدةبانةوشخصاً وذلكلشريطية عدوى، أي المكسيك في

وجد ولكن الطفيلية، الدراسة طرائق البرازيعداوى10باستخدام المستضد عن : بالبحث
اللاحق7كان بالكشف مثبتة الحالات هذه Rodríguez-Canulللأسلاتمن et al.,)

1999 .(
أدوا: المكافحة ولكنهاءليست فقط، العامة للصحة مهددة البشرية أيضاًالشريطيات
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فان لتقديرات فوفقاً الاقتصادية، الخسارة في عداوى(1997)عامل خسارةالشريطيةتسبب
مقدارها الجبلية11.327.423سنوية المناطق في أمريكياً وتامندولاراً 13.641.021يوان،

جمهورية في تشجي جزيرة في أمريكياً وكوريادولاراً جزيرة2.425.500، في أمريكياً دولاراً
أندونيسيا في الحيواتعتم. ساموزير المرض هذا مكافحة إجراءات كل تقريباًنـيد المصدر

اختطارالتثقيفعلى لديهم الذين للسكان المناسب باريجا. الصحي عدة(1997)يذكر
النقاطتـيوال،للمكافحةإجراءات من أي في للطفيلي الوبائية السلسلة قطع من تتألف
:للتداخلالتالية
للبيئة.1 اللاحق والتلوث البيوض المباشر: إنتاج بالتشخيص هذه الفعالةوالمعالجةمنعت
وقدللأ الوحيد، النهائي الثوي هو الإنسان حيث المنعدين، القلتشخاص عدوىمعدلات
العزلاءبا السوفيالشريطية الاتحاد التثقيفتـيفي طريق عن والمعالجةالصحيالسابق للعامة

للج الموطونةمالجموعية المناطق في معدل. هرة عاميالبقرياتتراجع بين 1964المنعدية

.1.09%  0.38%من1972و
البيئة.2 في البيوض من: نثر للتخلص مناسب نظام عبر يمنع يشملالمفرغاتوهذا

التقليدي اדֱاري نظام فقط الأليس أيضاً جيداً،حوولكن والمبنية المعقمة وتعليماض
لاستخدامها مناسبة طريقة الأحوال. السكان تعرقل ما غالباً الحظ والثقافيةالاقتصاديةلسوء

أن كما الإجراءات، هذه النامية البلاد في الريفين اأنظمةللسكان تقللاדֱاري قد لتقليدية
ح الشريطية بيوض يقاربتـىعيوشية قد8%ما ولكن حاويةتبقى، النهائية التجمعات

العيوشة البيوض من مهمة أعداد Barbier)على et al., 1990) .
الطبيعي.3 المتوسط الثوي قبل من البيوض بمنع: ابتلاع تجنبه يمكن البقرياتوهذا

الوصو من المستولدة هووالخنازير وهذا الإنسان ببراز شراب أو طعام إلى فيالقاعدةل
الكبيرة الحديثة حال. المزارع أي عدةبـيير: على الفقراء لاستهلاكهمخنازيرالفلاحون

نقص أو تجاهل وبسبب عادة، المحلية السوق في البيع أو المعايروسائلالشخصي تطبيق
بسهولةحيالتصحي تصل الحيوانات فإن للاستيلاد الأماكنة الإنسان،تـيالإلى ببراز تلوثت

المذنبة الكيسات داء .وتكتسب
المتوسط) نمو(تطور.4 الثوي في المذنبة بمعالجة: الكيسة منعه يمكن الحيواناتوهذا
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اللاحقةتـيوال( للعدوى واسعة غير فعالية وذات جداً، مكلفة دراسات. بالتلقيحأو) هي
لدا المتوسطة الأثوياء حالةتلقيح ففي جداً متقدمة الشراطيات البقرية،الكيساتداءء المذنبة

تحل أن يجب قليلة عملية تسويقية مشاكل فقط الروتيلقبهناك باستخدامه نـيالبدء
(Lightowlers, 1996)،الخ المذنبة الكيسات داء ضد التلقيح محاولات فينـزتجري يرية
جودة أقل بشكل Evans)البيرو et al., 1997).

النهائي.5 الثوي إلى المذنبة الكيسات أن: انتشار يمكن الجيدةبالمعاينةيمنعوهذا البيطرية
المعاينة تجنب ضد السكان وتثقيف المسالخ لحمنـزالمالذبحمازال. في واستعمال للخنازير لي

البيطريةنـزالخ للمعاينة يخضع لم الذي امنتشراًير الزراعية اדֱتمعات في اقتصادياً،جداً لمتدنية
في كبيراً دوراً المبقاءويلعب . البشريةعويةالعدوى

الخ: يشخصالتحصينال.6 لحم طبخ يتضمن أينـزوهذا لقتل جيداً العجل ولحم ير
الطعامااتخو،مذنبةكيسات نظافة حفظ تدابير قبل،ذ الأيدي وغسل الطعام غسل مثل

لتجنب الوبيوضابتلاعالطعام .حيدةالشريطية
المـراجـع
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امشوكاتءأدوا. 3 وأدواء سوداتلممالرأس
Acanthocephaliases and Nematodiases

الرأسداء ACANTHOCEPHALIASISمشوكات

ICD-10 B83.8أخرىداتادو نوعية
ICD-10 B83.8 Other specified helminthiases

المخاطمداء:المرادف . Macracanthorhynchosisشائكات
مشوكاتهعوامل:السببيات هي الداء الديدانالرأسذا الرأسالأو -thorenقرنية

headed:العلقيةمالمخطةشائكM. hirudinaceus)العلقية:المرادفات المخطم كبيرة
Gigantorhynchus hirudinaceus،الم العملاقةكبيرة الم،G. gigasخطم خطممشوكة

الطوقا) Echinorhynchus gigasالعملاقة مشوكة،Moniliformis moniliformisءالطوقانة
الروسية الضفدعية،Acanthocephalus rauschiالرأس الرأس A. bufonisومشوكة

الصينية( الرأس ونوعCorynosoma strumosumالسغليةدةالموتקָ،)A. sinensisمشوكة
Bolbosoma .شائعةالاثنتان غير والأخريات الإنسان، عند نادرتان . الأوليتان
العلقيةالمةلشائكالنهائيةالأثوياء البرية،خطم الخنازير الخنازير، الأبقار،: أحياناًوهي
الإنساننيساالنسكلاب،الالقوارض، أو أمعائهحيث، في الطفيلي . الدقيقةايعيش

أبيض لون ذات أسطوانية،بـيحليالطفيليات خفيف، وردي مامسطحةوأو تقيس. ونوعاً
طولاًسم35الإناث أكثر عرض4  10وأو حوالياًمم والذكور بـسم10، 5طولاً مم 3 
السطح. عرضاً على متجعداًتشبه ولكنهاصفَراً بسهولة، لديهاتميز الرأس مشوكات لأن
للانكماشproboscisخرطوم قابل صفوفمعفموي ستة أو .المنحنيةالأشواكمنخمسة
حواليالبيوض وطولها 110بيضوية متر، 70  مضغاًومكرو مع) أجنة(تحوي تطرح عندما

النهائي الثوي أنو. براز يجب تطورها، خنفساءتبتلعلمتابعة عادة خنفساء، قبل من البيوض
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حيثScrabaeidaeالجعلياتةفصيلمن(dung)الروث البيوض، الأثوياءتفقس هذه داخل
في المحىالمعالمتوسطة اليرقات وتخترق تكملالمتوسط، حيث الحشرة، جسم تجويف ررة
و يبتلععند. تكيستتطورها ائينـزخما ثوي أو السنجاب،peccaryالبقري(خرآير
squirrel،المسك المةمغمد) إنسانأو،muskratفار غلافهااليرقاتتطرح،طفولةالأجنحة
وبعدالكيسي ،3 ال2  مرحلة تصل البيوضنضجأشهر بوضع الأنثىيمكن. وتبدأ تنتج أن
أشهر250.000منأكثر عشرة يقارب لما يومياً بيضة للعوامل.ألف جداً مقاومة البيوض
سنواتويمكنالبيئية، لعدة التربة في تبقى .أن

النهائية الطوقاءالأثوياء متعددةللطوقانة أنواع صغيرة،منهي أخرى وقوارض الجرذان
والصرا الخنافس هي المتوسطة السغليةلالفقاريةالأثوياء. صيرالأثوياء Corynosomaلموتدة

strumosumالقطـه الثعلب البحر(Alopex lagopus)بـيي ماء كلب ،Enhydra)

lutris(،و الحيتان من عديدة الأقداموأنواع المحتمل. pinnipedsزعنفيات يكونمن أن
قشري المتوسط تعمل(pontoporeia affinis)اًبرمائياًالثوي السمك، من عديدة أنواع

تمريرية الرأسالمتوسطةالأثوياء. كأثوياء قشرياتلمشوكة طفيلييهBolbosomaهي
وجدت لهحيتانـي اليفعية السمكالحالة . في

والحدوثالتوزع المتتواجد: الجغرافي العلقيةشائكة الخخطم عبرنـزفي واسع بشكل ير
غرب. العالم أن العباوأوريبدو من المناطق،. دوىخال بعض في الخنازير في شائعة العدوى

تصل أن بيلاروسيا:عاليةعدلاتلمويمكن ،اًمنعديالقطعانمن 17%  32%كانفي
من العدوى معدلات وصلت0.9%  5% وتراوحت . (Soulsby, 1982) 23%وأحياناً
في الانتشار معدلات الأقاليمفي3%  7.4%منالصينتفاوتت في50  60%ومن. أحد

آ Leng)خرإقليم et al., 1983).القرن خلال شائعة كانت البشرية العدوى أن قيل وقد
منطقة في السوفيفيvolgaفولغاالالماضي خنافساستهلاكنتيجةالسابقتـيالاتحاد

Melolonthaبشريةعلى. نيئة حالات وجود أخرى دراسات تثبت لم حال، Lengأي et)

al., 1983(عمرهب لطفل واحدة حالة سקֱجلت5استثناء 1958Faustعامسنوات et al.,) 

رادوميوس.)1974 الح (1989)ورفاقهأبلغ تايلاندالتبشريةالالةعن في وصفتوقد. اسعة
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البرازيل،فراديةحالات في السابقةوأيضاً وتشيكوسلوفاكيا عام. ومدغشقربلغاريا، منذ
تطلب1970 البشريت، عملاًالعدوى فياجراحية أطفال الصينفيولايات3على شمال

جنوדֲا في لتقارير. وواحداً دراسة بينت ليونينغأنمشفويةوقد إقليم في تم منه 200أكثر

الانثقابات بسبب جراحي والمعويةتداخل بطنـي115أن، لمغص داءعننجمتحالة
و المخاطم أخرقدشائكات مشفى في Leng)عولجت et al., 1983) .
حالات الطوقاءبشريةلعدوىمنعزلةوصفت فلسطينبالطوقانة ،إيطاليا،)إسرائيل(في

فيautochtonousالآصلةالأولىالحالةسجلت. والسودان) جاواجزيرة(إندونيسيا
في المتحدة عمره1989الولايات طفل في في.(Neafie and Marty, 1993)شهرا15ً،

الت: نيجيريا منتم حالة عن الطوقاءبليغ الإنسانالطوقانة Ikeh)في et al., 1992)وجد وقد ،
الع تصيبـأن الجرذان 39%دوى الأجرذ(من Rattus rattus(Mafianaالجرذ et al.,)

1997.(
بشريةحالةوصفت الرأسعدوى أندونيسياA. bufonisالضفدعيةبمشوكة إصابةوفي

السغليةبواحدة ألاسكاCorynosoma strumosumالموتدة وواحدةبفي المتحدة، الولايات
الأالروسيةالرأسبمشوكة أيضاًلافي بروسيفوقد؛ (Schmidt, 1971)سكا أبلغ
مستعرفتينحالتينعن (1990)ورفاقه فيغير الرأس . أستراليافيطفيلينبمشوكة

الإنسانالمرض وأعراضالأثردرسيلم:في جيدىلعدواالباثولوجي بشكل .البشرية
للحالاتتعود المرضي عنهاتـيالالتاريخ التبليغ حيثتم الصين، إلىداالتعدفي الأكثر،

معحالات الأمعاءشاذة وانثقاب حاد بطنـي فيالأكثرناالحالتتتطلب. مغص حداثة
كان الذي اللفائفي، من جزء قطع انثقاباتفيالأطفال Leng)متعددةه et al., 1983) .

ذاتيةعانـى عدوى في عامتجريبيةباحث ووهن نعاس، إسهال، حاد، معوي معدي ألم . من
عنهريضالمعانـى أبلغ ضعف(1992)ورفاقهايكيهالذي بحرقةوأحياناً،اردوو،من شعور
السرةفيمتقطعة غير. منطقة أخرى حالات . ضيةاعرأكانت

الحيواناتالمرض االمةشائكتلتصق:في اللفائفيبخرطومهالعلقيةخطم جدار والصائمإلى
عشري الخوالإثنا تنخروالذياًالتهابيتفاعلاًالطفيلييحدث. يرنـزفي يسبب أن اًيمكن
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وأحياناً صغيرة، عقيدات على. caseousمتجبنةوتشكل السريرية التظاهرات شدةتعتمد
المع جدار داخل الطفيلي اختراق ودرجة عىالعدوى، ووجود بشكلثانويةجرثوميةدوى،

الأكثرنجمت.خاص عنالحالات الأمعاءوخامة التهابوانثقاب إلى والمتؤدي . وتالصفاق
غير السريرية عادةظالأعراض فيىمدملإسهاإلىالموتدةأدت.اهرة دم المنك،وفقر

عارضةتـيوال أثوياء . هي
الانتقالمصدر وطرز الطفيلي: العدوى تطور متوسطإلىيحتاج أن. ثوي الخنازيررغم

رئيسية وأثوياء مستودعات هي البرية العلقيةالمةلشائكوالخنازير أنواعنوعيةأنإلاخطم
غير منويمكنكاملة،الطفيلي أكثر تعدي بينهااًمختلفاًنوع12أن من الفقاريات، من

الأج. (De Gisuti, 1971)الإنسان مغمدات بابتلاع الخنازير والتקֱعدى الجعالية، تـينحة
متوسطة كأثوياء الصين. تعمل الجعالياتو:في لهذه أفأوجد،scarabaeidsبالإضافة اًرادن

النضجبينمنعديكانواCarambycidaeةفصيلمن مرحلة في الرأسالأخيريرقات لمشوكات
الكيسية( cystacanth((Lengالشائكة et al., 1983) .ب بالعدوى الإنسان طريقةيصاب

للخنازير أوبابتلاعمشاדֲة الأجنحةdeliberateمتعمدعارض معظم. لمغمدات تحدث
فياالعد يلعبوالأطفالوى أو الخنافس يلتقطون الذين الريفية، المناطق وأحياناًדֲانفي ،
مطبومحمصةايأكلو ولكن خفيف، اليرقاتخبشكل لقتل كاف غير بشكل جنوب. ة في
ويقدموالفلاحونبعضيعتقد: الصين الليلي البوال ضد فعالة الأجنحة مغمدات اأن

. الغرضلهذالأطفالهم
تحوييتمأنيمكن:التشخيص ثخين غلاف ذات بيوض وجود بإثبات طورالتشخيص
الأولى بعد)acanthorالشائكة(اليرقة البيوض رؤية السهل ومن يקֱفحصاهنبيذت، أن يمكن ،
البالغ بالمعبعدالطفيلي المريض ستراتالجة يتم. وانطراحهpiperazine citrateبيبيرازين

جراحة بعد حالاتاسعافيةالتشخيص .كثيرةفي
تمنع:المكافحة أن مبتجنبالبشريةالعدوىيمكن الأجنحةغابتلاع ا.مدات لداءلمكافحة

الخن في أن: زيراالطفيلي بظروفتحفظيجب وتزودالحيوانات منكافبطعامصحية لمنعها
التربة الأجنحة(rooting)تقليب مغمدات . وابتلاع
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عـراجـالم

الوعائية الأسطوانيات ANGIOSTRONGYLIASISداء

ICD-10 B81.3المعوي الوعائية الأسطوانيات الأسطوانياتB83.2 ،داء داء
)الكانتونيةالأُسطناوية(الوعائية

ICD-10 B81.3 Intestinal angiostrongyliasis  

B83.2 angiostrongyliasis (Parastrongylus Cantonensis)

الوعائية:المرادفات الأسطوانيات اليوزينAngiostrongylosisداء السحايا التهاب ي،ـ،
اليوزينـي والسحايا الدماغ الكانتونية(التهاب الوعائية الأسطوانيات،)الأسطوانية داء

البطنـي ال(الوعائية الكوستاريكيةالأسطوانية .)وعائية
المُتקְسקְطّنة:السببيات الممسودات هي المرض هذا : metastrongylid nematodesعوامل
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الكوستاريكيةالأسطوانية -Morerastالأسطانة(Angiostrongylus costaricensisالوعائية

rongylus(الكانتونية الوعائية والأسطوانية الوعائيةاويةوالأسطنcantonensis) المعسكرية(،
جنس.malaysiensisالماليزية ضمن وضعها المؤلفين بعض . Parastrongylusالأسطوانيةيفضل

عام تايوان في للإنسان كطفيلي الممسودات هذه أولى في1944ميزت الثانية ووصفت ،
عام من1971 كوستاريكا معروف البشري المرض أن في،1952ذـرغم الثالثة واستعرفت

ماليزيا،1990اليابان في الأصليين السكان في لاحقاً عن. وشخصت مسؤول الأول النوع
البطن الوعائية الأسطوانيات التهابـداء أو اليوزينـي السحايا التهاب عن والثانـي ي،

اليوزين والدماغ والثالثـالسحايا الماليزية"ي، الوعائية صورة"الأسطوانية أي مع تترافق لم
القوارضالأثوياء. مرضية هي كلها الثلاثة للأنواع عارض. النهائيون ثوي يتطلب. الإنسان

متوسطين كأثوياء رخويات . الثلاثة
الكانتونية الوعائية الشكلالأسطوانية خيطية طولهاFiliformممسودة ،35 مم 14 

المساريقية0.3وقطرها الشرايين في تعيش القطن) وشريناדִا(مم، جرذ عند للأعور
(Sigmodon hidpidus) .أن وجد منعدية12كما تكون قد الجرذ من تقريباً آخر . نوعاً
من كل إصابة صغير(القوطي: يمكن لاحم (Saguinusوالنسناس(Nasua arica))حيوان

mystax(تجريب بشكل تحمل. يـوالكلاب ثم الشرايين، هذه في البيوض الإناث تضع
ا في صمات وتشكل الدم بمجرى المعويالبيوض الجدار في والشعيرات تنضج. لشرينات
ال الأول الطور يرقات وتشكل بالمادةتـيالبيوض وتحمل المعوي الجدار وتخترق تفقس

السابق الدور من تقريباً والعشرين الرابع اليوم في بالظهور تبدأ حيث الخارج، إلى البرازية
العدوى من الطور. للظهور يرقات على تطورها تكمل وبفعالية،وحتـى تخترق، أن الأول

الفيرونيسيلياتSlugبزקֵاقاً فصيلة أو) Vaginulus plebeiusوخاصة(Veronicellidaeمن
يبتلعها . أن

البرازيل وهيأنوجد: في تنعدي، الفيرونيسيليات بزاق من أنواع Phyllocaulis:أربع

variegatus،المشاדֲةالمُتקְمקְهקֵلةBelocaulus angustipes, Bradybaena Similaris,

Phyllocaulis Soleiformis،Rambo et al., 1997).(
متتابع بشكل الثالث الطور ويرقة الثانـي الطور يرقة إلى وتتحول البزاق في اليرقة تنضج
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تقريبا18ًخلال وال. يوماً الثالث، الطور يرقة للتـيتطرح معدية مخاطثهي مع النهائي، وي
المخاط أو اللزجةالم(slimeاليرقة דֲا)ادة المحيطة والنباتات التربة وتلوث ،(Mojon, 1994) .

الرخوي داخل أو حرة وهي المعدية اليرقة النهائي الثوي يبتلع اليرقةMolluskوعندما דִاجر ،
ا الأوعية وتغزو المعدي الجدار وتخترق الأعورية اللفائفية الناحية في. لمفيةلإلى اليرقة تخضع

ا لعملهذا النهائيتـيلموضع موئلها إلى هجرדִا قبل الناحية: انسلاخ في المساريقية الشرايين
الإنسان. الأعورية في حياته دورة يكمل أن للطفيلي عارض"يمكن النضج،"ثوي إلى ليصل

تتنكس لكن البيوض، وإنتاج حبيبياdegenerateًالجنسي ورمياً تفاعلاً مسببة عادة البيوض
الجدار . لثويلالمعويفي

الكانتونية الوعائية طولهادممسوالأسطوانية رقيقة صغيرة 25ة وقطرها 17  مم0.3مم
أجناس من للقوارض الرئوية الشرايين في والبندكوتتعيش الأثوياء. Bandicotaالجرذ

بطةالمتوسط من مختلفة أنواع الأرجلنهي والبرمائيةgastropodsيات والمائية مثلالأرضية
Achatina،Laevicaulus،Vaginulusالمُتקְمקְهקֵلةالمعتקֵقة ،Bradybaena .خمسةءإعداتم

قواقع من لدورة. تجريبياOncomelaniaًالقوتمةأنواع مشاדֲة التطور الأسطوانيةدورة
الكانتونية رخويات. الوعائية مع إما الثالث، الطور يرقات بابتلاع النهائي الثوي ينعدي قد

المنع اليرقات يحتوي ماء أو نباتات مع أو الرخويتـيدية قد. هجرت ذلك إلى إضافة
ناقل ثوي لاستهلاك كنتيجة العدوى تمريري((transfer)تحدث مثل) Paratenic hostsثوي

والق والشالسمك والزواحف، والبرمائيات أوتـيريات منعدية رخويات أكلت بدورها
حرة . يرقات رخوي ثوي الأمعاءيبتلع اليرقات تخترق معدية، يرقات أو منعدياً رخوياً ائي

طولها يافعة طفيليات لتصبح إضافيين لتبدلين تخضع حيث الدماغ إلى الدم بمجرى وتحمل
إلى. مم2 דִاجر المخي المتن تحتسطحومن الحيز في الوقت بعض تبقى حيث العضو

حيث الرئوية الشرايين إلى דִاجر ثم والعنكبوتـي، الجنسي النضج إلى بالسرءتتصل بدأ
البيوض( الأول،). بوضع الطور يرقة محررة فروعها أو الرئوية الشرينات في البيوض تفقس
تبتلعتـيال حيث البلعوم، إلى الهوائية المسالك خلال من وדִاجر الرئوية الأسناخ تخترق

أسابيع ستة بعد البراز مع بدءوتطرح الإنسان. العدوىمن اليرقات:في تموت ما غالباً
البالغة الكانتونيةوالديدان الوعائية لأنللأسطوانية السيسائية البصلة أو السحايا أو الدماغ في
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عارض ثوي الم. الإنسان توجد الرئتيندمسوقد في ندرة أكثر وبشكل العين، في أحياناً . ة
منعدي قوارض براز تبتلع عندما منعدية والبزاقات القواقع متوسطتصبح أثوياء وهي . ةة،

اليوم في الرخوي في المعدية الثالث الطور يرقة 18تتشكل فترة17  هناك تبقى أن ويمكن
البيئة وتلوث تطرح قد أو الوقت الناقلين. من الأثوياء من كبير عدد يصبح ريريينمالت(قد

paratenic (ا דֲذه منعدين والزواحف والبرمائيات والأسماك القشريات وتقوممثل ليرقات
الجر بإعداد الإنسانذبدورها أو . ان

الكانتونيةالأسطوانيةُتشبه الوعائية الأسطوانيةَ الماليزية منالوعائية استفردت وقد الجرذ،
عامRattus norvegicusالنرويجي اليابان ا.1990في هذه بيولوجيةلممأظهرت فروقاً سودة

ا النظائر قورنتنـزلإوفي عندما الكانتونيةمعيمية الوعائية  (Sawabe and Makiyaالأسطوانية

في)1995 العدوى شخصت وبالتالي مقايسة %23، بطريقة ماليزيا في الأصليين السكان من
بالإ المرتبط المناعي النسيلة) إليزا(يمنـزالممتز وحيدة أضداد .,.Ambu et al)(1997مع

ير وتعدي الجرذان، في البالغ الطفيلي القوقعيوجد الجرداء: قته السرتين  Biomphalariaذات

glabrataمثل سهلاً يكن لم ذلك أن رغم الكانتونية، الوعائية . الأسطوانية
والحدوث الجغرافي عن: التوزع الناجم البطنـي الوعائية الأسطوانيات الأسطوانيةداء

الكوستاريكية رئيسيالوعائية بشكل الأمريكيتين مرض فياستفردت. هو الأطفال في
عام منذ من1952كوستاريكا أكثر شخص وقد موريرا130، وصف عندما بشرية حالة

عام الطفيلي موريرا. 1971وكاسبيرس هناكإلى (1991)أشار قد300أن تقريباً حالة
وحدها كوستاريكا في عام. شخصت حالتان جزيرة1992اكتشفت في الأطفال في

الكا في الفرنسية ومار. (Juminer et al., 1993)بـيريغوديلوب نيفي (1993)تـيوصف

في المعروف الأول الوباء حدث المتحدة، الولايات في الأولى البشرية في 1994  1995الحالة
وأصابيغوات في(Kramer et al., 1998)شخصا22ًمالا البشري المرض أثبت كما ،

وهندوراس والسلفادور غريف. البرازيل على (1997)ورفاقهيراساكتيوجد اعتماداً
كان البرازيل جنوب في موطونتين منطقتين في البشري الانتشار أن وبائية  30%دراسات

التوالي66%و وف. على نيكاراغوا في مشتبهة سريرية حالات يتعلق. ويلانـزحدثت فيما أما
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أن وجد فقد الحيوانات، من النهائيين النرومن15%يالأثوياء الجرذمن6%ويجيالجرذ
منعديةالأجرذ كانت غوديلوب جزيرة Juminer)في et al., 1993) .

بنما تنتمي: في القوارض من أنواع خمسة في البالغ الطفيلي مختلفةإلىوجد فصائل . ثلاث
من عديدة نماذج في أيضاً الطفيليات وجدت القطنكما فيSigmodon hispidusجرذ

الولايا في تكساس وولاية المتحدة، والبزاقOryzomys caliginosusت كولومبيا، نوع(في
Vaginulus (أكثر الطفيلي المرض يكون أن جداً المحتمل ومن الإكوادور في غوياكويل في

حالياً معروف هو مما بكثير إفريقيا. انتشاراً في حالة عن التبليغ تم أنه موريرا . يذكر
الأسط داء من البشرية الحالات عنحدثت الناجمة الوعائية الوعائيةوانيات الأسطوانية

والعديدأستراليافيالكانتونية وفيتنام وتايوان وتايلند واليابان وإندونيسيا والفلبين وكمبوديا
جزر عام. الهاديمن عن1992في التبليغ أوكيناوا27تم ولاية في معظمها اليابان، في . حالة

الجغرافي التوزع أن يعتقد الكانتونيةلولذلك الوعائية وآسيالأسطوانية أفريقيا على مقتصر
الهأسترالياو كل. اديوجزر منعدية:على جرذان وجدت حيث كوبا في وجوده أثبت
النرويجي( منعدية) الجرذ Aguiar)ورخويات et al., 1981).ذلك إلى 5عزيت: إضافة

إلى والسحايا الدماغ التهاب من بشرية الكانتونيةالأسطوانحالات الوعائية Pascualية et)

al., 1981(طريق عن مضت سنوات عدة منذ الجزيرة إلى أدخل قد الطفيلي أن ويعتقد ،
آسيا من قادمة سفينة من عام. الجرذان اليابان في محلية مجلة في نشرت مقالة  1992وصفت

انتشار الكانتونيةكيفية الوعائية الالأسطوانية العالمية الحرب وجنوببعد جنوب من ثانية،
ميكروني خلال من وجنوباً شرقاً ومنها الهادي، غرب جزر إلى آسيا وزشرق إلىأستراليايا

أندونيسيا:  1950ومنذ. بولينيزيا في حالات سومطرة(استعرفت وتايوان) جزيرة والفليبين
تاهيتـي في كمبودي. وحتـى في حالات هناك فكان الستينات، في بعد، ما في وتايلاندأما ا

إلى لاحقاً وانتشرت هاواي؛ في المتحدة الولايات في وحتـى والهندأسترالياوفيتنام والصين
والثمانينات). أوكيناوا(واليابان السبعينات و: في كوبا في الجرذان في الطفيلي مصروجد

فيوبورتوريكو الإنسان في وجد وقد المتحدة، الولايات في أولنس نيو العاجساحلومدينة
الفرنسية رينون وجزيرة آصلة. وكوبا بؤرة هناك أن نيوautochthonousيبدو مدينة في

مقدקֵمة في عداوى وجدت حيث المتحدة، الولايات في بلويزيانا حديقةprimateأورلنس، في
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الجرذان وفي أنواع. (García and Bruckner, 1997)للحيوان على أجريت دراسة في
والأجرذ(الجرذان شوسي) exulansالنرويجي وجذر المتحدة الولايات في هاواي جزر تـيفي

الفرنسية بولينيزيا من: في أكثر في الطفيلي ال 40%وجد النماذج اصطيادهاتـيمن أما. تم
فكان مصر من55من 32.7%في النرويجينموذجاً وكانالجرذ الطفيلي، 20من12تؤوي

اصطيادها تم النرويجي الجرذ منعديةمن كوبا في هافانا إقليم Aguiar)في et al., 1981) .تعد
عن الناجم اليوزينـي السحايا التهاب من المثبتة الكانتونيةالحالات الوعائية الأسطوانية

سريرياً الآلاف تشخيص تم وقد . بالمئات،
الماليزيةوجدت الوعائية اليابانفيالأسطوانية في (Sawabe and Makiya, 1995)الجرذان

ماليزيا في الأصليين السكان Ambu)1997(وفي et al.,.
الإنسان في عن: المرض الناجم البطنـي الوعائية الأسطوانيات لداء السريرية التظاهرات

الكوستاريكية الوعائية الجهةالأسطوانية في بطنـي وألم مديدة حمى توجد قد لكن معتدلة،
و إسهال يوجد ما وكثراً مميز. وقياءقهماليمنى، البيض مم50.000إلى20.000(ةكثرة ) 3في
الواضحة اليوزينيات كثرة أو). 82%إلى11%(مع ورمية كتلاً أحياناً الجس يعكس قد

أحياناً. خراجات ورم يجس وقد مؤلم المستقيمي اللفائفية. الفحص الناحية في موضعة الآفات
والعق والزائدة الصاعد والقولون الناالأعورية رئيسيحد بشكل الالتهاب. ية يسبب قد

الحبي تاماًبـيالورمي أو جزئياً المعوي الجدار في بين. انسداداً من116ومن يعانون طفلاً
من دراستهم تمت معدية يوزينية حبيبية الوطنـي 1975إلى 1966أورام الأطفال مشفى في

أن وجد الجراحة90بكوستاريكا، أخضعوا ا(قد لفائفيresctionقطع،لزائدةاستئصال
القولون نصف استئصال في. )قولونـي، للعملية السابق التشخيص كان الزائدة التهاب

اثنين. حالة34 ماعدا وشفوا أحياء الأطفال كل الأعلى.بقي الانتشار في (53%)وجد
بين 13الأطفال البنات 6  ضعف الصبيان إصابة وكانت Loría-Cortés)سنة، et al., 1980) .

ال كتلك منتبذة، توضعات تحدث بماتـيقد مصابين كوستاريكيين مرضى أكباد في وجدت
المهاجرة الحشوية اليرقات متلازمة Morera)يشبه et al., 1982) .

مناطق في البالغين في يحدث لكن رئيسي، بشكل الأطفال عند تايوان في المرض يحدث
أخرىوموط على. نة دراسة الحضانةطف82وجدت دور أن من13كانلاً أقصر أي يوماً،
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البالغين 16.5المتوسط عند في. يوماً السائد السريري الشكل والدماغ السحايا التهاب كان
مقابل%30 الأطفال الأكثر 5%من العرض الحمى وكانت تايلاند، في البالغين عند تشاهد
المرض91.5%(شيوعاً والصداع) من القياء . ثم

القحفيينظهرت العصبين في على11%و 19.5%فيVII،VIتغيرات الحالات من
في البصري العصب حليمة وذمة ووجدت مقابل 25%الترتيب، الأطفال عند 12%من

. (Hwang and Chen, 1991)البالغين
عام اليوزينـي والدماغ السحايا التهاب أعراض مريضا125ًفي 1968  1969درست

تايو جنوب فقط. انمن قلة وعانـى متوسطة، أو خفيفة أعراض المرضى معظم لدى كان
خطيرة تظاهرات مستديمة. من عقابيل من آخرون ثلاثة وعانـى المرضى من أربعة . مات
الأشكال من) النماذج(وجدت الكانتونيةاليافعة الوعائية النخاعيالأسطوانية السائل في

فتح خلال الطفيلي ووجد مرضى، آخرينلثمانية ثمانية في لدى. الجثة المرضى78%كان من
معتدلة متقطعة وحمى وقياء شديد صداع على للمرض مفاجئ من. بدء أكثر 50%عانـى

و وقهم سعال وعاثعدمن وأرق، الرقبةنـىوإمساك في تيبس من النصف من كانت. أقل
النخاعي السائل خلايا خاPleocytosisكثرة بشكل الأسبصواضحة الثانـيفي وع

المرضى من مباشرة. والثالث علاقة ذات وكانت عادة، عالية لليوزينيات المئوية النسبة كانت
النخاعي السائل في البيض الكريات عدد كثرة. مع البيض، الكريات كثرة كانت كما

أيضاً مرتفعة .اليوزينيات
وأنجيبو ليجراند التهي (1998)وجد هي شيوعاً الأكثر العلامات المعتدلأن السحائي ج

القحفيةذلوالم الأعصاب فعال. VII،IV،III،IIوشذوذات ديدان طارد يوجد لا أنه ،وبما
للص يمكن أنه القاعدةدوكما فإن قليلة، أسابيع يدوما أن والضعف دون: اع المريض يشفى

.عقابيل
عن) يعبر(يظهر الناجحة الوعائية الأسطوانيات الوعائيةداء الكانتونيةالأسطوانية

عادة اليوزينـي السحايا ف. كالتهاب كانت معزولة فاشيات هناك كانت الأعصاباهيلكن
عادة شديد، بشكل مصابة والدماغ النخاعي والحبل المختلفة. القحفية السريرية الصور سبب

الطفيليات من أكبر عدد وجود عن تنجم قد الوخيمة الحالات أن حالياً، معروف شدة(غير
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التمريريين). وىالعد الأثوياء تناول بعد اليوزينـي السحايا التهاب أوparatenicيحدث
عادة قليلة يرقات على الحاوية الملوثة المرضمتنج. الخضار من خطورة الأكثر الاشكال

عالٍ بشكل المنعدين المتوسطين للأثوياء المباشر الاستهلاك Kliks)نتيجة et al., 1982).
في عندالأسامواوصفت والدماغ والنخاع الجذور اعتلال من فاشية صيادا16ًفريقية

ضخماً أفريقياً قوقعاً جيداً) Achatina fulicaالمعتקֵقة(استهلكوا مطبوخ غير أو وهو،نيئاً
متوسط الكانتونيةللأسطوانيةثوي الاوالوعائية من للكثير شهياُ طعاماً كان. سيويينيعتبر
الحضانة 6دور المرض 1  ودام المرض. أسابيع10أيام، يوزينيات،تميز كثرة إلى بالإضافة

بط بألم والدم النخاعي الساقين،نـيالسائل ومذل وضعف ألم ثم متعممة، وحكة حاد
المثانة وظيفة البول(وسوء سلس أو بولي المرض. والأمعاء) احتباس نصف فرطىعانـى من

النوام أو العابر الدم ثلا. ضغط أحدهمأصيب ومات بسبات الـ. ثة بين مريضا12ًومن
استعمل المستشفى أدخلوا متحركا10ًالذين Kliks)كرسياً et al., 1982) .

الس التحريات اليرأشارت فيتـيولوجية فيأسترالياأجريت تعيش بشرية جماهر على
ف العدوى هذه توجد لا أخرى وأماكن الجرذان، في فيها العدوى تحدث أشارتأماكن يها،

أعراضية غير البشرية العدوى من الكثير أن . إلى
الحيوانات في القوارض:المرض آفات: في الكوستاريكيةتتوضع الوعائية فيالأسطوانية

المساريقي الدهن وتراجع المصليات، تحت منتشرة أو موضعة وذمة مع رئيسي بشكل المستقيم
النخامية الغدد وا. وتورم البيوض توجد الحيواناتقد عند الجسم من مختلفة أحشاء في ليرقات

الكثيرة الطفيليات الحيو. ذات بين الفرق في واضحة فروق توجد المطفولةلا المصابة(انات
المطفولة) بالطفيلي المنعدية. وغير الجرذان تعانـي الكاباقد الوعائية منيةنتونلأسطوانية

الرئتين وتليف النفس وضعف وشخير للحيوانات: كلعل. سعال الفيزيائي المظهر يعكس لا
المرضية التبدلات . درجة

العدوى الطفيليينانتشار الفتيةلكلا القوارض من البالغة القوارض في ،)اليانعة(أكبر
للعدوى مقاومة تطور لا القوارض أن إلى يشير .وهذا

الانتقال وطرز العدوى كأث:مصدر القوارض من عديدة أنواع ائيينتخدم وياء
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الكوستاريكيةل الوعائية بنما. لأسطوانية في أجريت دراسة Tesh)(1973في et al.,،وجد
القطن جرذ في للعدوى الأعلى انتشاراً(S. hispidus)الانتشار الأكثر القارض كان والذي ،

المدروسة الستة المواضع ا. في المناطق في المساكن من قريبة مناطق القطن جرذ لمدارية،يقطن
واللافقارية الفقارية الصغيرة والحيوانات النباتات على البزاق-ويعتمد ذلك في توحي. بما

الداء وبائيات في مهماً دوراً يلعب وأنه رئيسي، مستودع هو الجرذ هذا أن الحقائق هذه كل
بابتلاع. الطفيلي القوارض في) تناول(تتغذى المعدية باليرقات ملوثين ماء أو إفرازاتطعام
المنعدية) slimeالمخاط(الرخوي الرخويات بأكل بنفس. أو العدوى الإنسان يكتسب قد

المثال سبيل فعلى صغيرة: الطريقة، بزاقات على الحاوية أو جيداً المغسولة غير الخضار يأكل
إفرازاדִا النعناع. أو أوراق استهلاك أن غواتيمالا في دراسة فيأظهرت كتابل أو وحدها

مطبوخة غير تقليدية الإنسانأطباق في العدوى وجود مع مباشر بشكل  (,Kramerيرتبط

بال.)1998 غنية مناطق في اللعب أثناء ينعدون قد الأطفال أن تنتقلبيعتقد حيث زاقات
أفواههم إلى النباتات على الموجودة الرخوي . إفرازات

كوستاريكا في الأطفال عند الحالات في زيادة تكثرتحدث عندما الماطر الفصل خلال
لأا. البزاقات الثالث الطور ويرقات الأول الطور يرقات من كل بقايا في مهم عامل الرطوبة
. مستعدة

الكانتونيةوجدت الوعائية جنسالأسطوانية أنواع من دزينة وفيRattusالجرذفي ،
الهندي وهيتMelomys littoralis وBandicota indicaالبنديكوت القوارض، هذه نعدي

ال التمريريين الأثوياء أو الرخويات باستهلاك الطبيعيون، النهائيون يرقاتتـيالأثوياء تؤوي
الثالث عادة. الطور مرتفعة متوسطين كأثوياء الرخويات عدوى من. معدلات كلاً إن

ال اليرقات وعدد النوعتـيالانتشار حسب يختلف يؤويها أن لرخوي الإنسانينعدي. يمكن
عارض ثوي هو مثلوالذي التمريريين الأثوياء أو النيئة الرخويات استهلاك نتيجة

السمك أو . القشريات
ال بالنباتات وثيق الوعائية الأسطوانيات داء القوارضتـيإيكولوجيا عليها يعيش

غزارة. والرخويات على البشري الطفيلي الداء تواتر الأثوي) وفرة(يعتمد ودرجةهؤلاء اء
بالعدوى حالة. إصابتها الكانتونيةوفي الوعائية الأكل: أيضاًالأسطوانية بعادات مرتبط التواتر
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النيئة( والأسماك والقشريات الرخويات ). استهلاك
عن:التشخيص الناجمة البشرية العدوى تشخيص إلى الوصول الوعائيةيمكن الأسطوانية
بالكوستاريكية مأخوذة نماذج أوبفحص الطفيليات وجود وإثبات الجراحة أو الخزعة

كريف. بيوضها للتشخيص(1991)ورفاقهتيكسيراوطد هيستوباثولوجية كما. أنماطاً
بالإطورت المرتبط المناعي للممتز حساسية) إليزا(يمنـزمقايسة توفر  86%بحيث

امتزت 83%ونوعية أمصال مع تستخدم مستضداتعندما الخفَالصקְمع  Ascarisيريزنـر

suum .(Graeff-Teixeira et al., 1997).
الموطونة المناطق ورم: في عن الناجم والدماغ السحايا التهاب أو السحايا بالتهاب يشتبه

الكانتونية الوعائية وكثرةالأسطوانية الدم في اليوزينيات لكثيرة مميزة علامات وجود عند
النخاعي السائل في اليوزينية عدوى-التفريقيجب. البيض حيث تايلند مثل أماكن في

العص عنبـيالجهاز الناجمة المقنفذةالمركزي ذاتGnathostoma spinigerumالفغمية
عالٍ المرضينانتشار بتا. بين بنياغو ألماً (1990)ورفاقهيشير يسبب الفغميات داء أن إلى

م ونخاعي، مخي مرض وعلامات العصبية، الجذور في مدمىحاداً أو مصفر نخاعي سائل . ع
أنه إلى تشير التقارير معظم أن فقطورغم قليلة حالات يتواجدوفي أن للطفيلي يمكن

وتشن هوانغ فإن المريض، عينـي أو النخاعي السائل الشفاء (1991)في حدث أنه أثبت
في القطنـي الأطفال84من 41.5%بالبزل عند السيرولوجية. حالة مفيدةالاختيارات

الظن التشخيص ضربان.presumptive (Legrand and Angibaud 1998)يـلإثبات أظهر
وصلت نوعية الإليزا الحساسية100%من أن  (,.Eamsobhana et alفقط 50%-60%إلا

1997(.
ذات:المكافحة أماكن في إلا كبير بشكل منتشر غير الوعائية الأسطوانيات داء أن رغم

فإ عالية الاتقاءتوطنية للعدوىprophlylaxinن معروفة دوائية معالجة توجد لا لأنه . مهم
رغم: نظرياً والرخويات، القوارض تجمعات بإنقاص الوعائية الأسطوانيات داء مكافحة يمكن

شك موضع لذلك العملي التطبيق .أن
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بعد اليدين وغسل جيد بشكل الخضار غسل من للأشخاص الوقائية الإجراءات تتألف
بشكل المطبوخة غير أو النيئة والقشريات الرخويات أكل وعدم الحقل، أو الحديقة في العمل

صحي غير يكون قد ماء شرب عدم أو يرقات. جيد حضانة أن التجارب أظهرت
الكوستاريكية الوعائية مدةالمالأسطوانية حرارة12عدية بدرجة محلولم5ساعة في

اليرقات1.5هيبوكلورات كل خل. يقتل في أو المشبع الصوديوم كلورايد في الحضن ينقص
الفئران في العدوى من الوقاية في يفشل ولكنه اليرقات، عدد  (-Zanini and Graeffتجاري

Teixeira 1995 .(
المـراجـع



وادات (الأدواء الديدانية) : أدواء مُشَوَّكات الرأس وأدواء المَمْسودات354 الدُّ

المتشاخسات ANISAKIASISداء

ICD-0 B81.0

المتشاخسات:المرادفات دودة(Anisakiosis, anisakidosis)داء داء الرنكةسمك،
herring wormالقد سمك دودة مرض ،cod worm .
الأجناس:السببيات ممسودة من اليرقي الطور هو الطفيلي الداء هذا المتشاخسة:عامل

Anisakis،Pseudoterranova)المرادفات :porrocaecum, Terranova, Phocanema(أو
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Contracaecum(ְالصק رتبة إلى الطفيليات هذه تنتمي فصيلة،Ascarididaرياتفَ، من
المؤلفينتـيوال،Anisakidaeالمتشاخسيات بعض البحريةفَالصקְ: يسميها "marineر

"ascarids .الإنس على كطفيلي الطبية الأدبيات في ذكراً الطفيليات هيأكثر المتشاخسة:ان
الاستعراف.Pseudoterranova decipiensوA. simplexالبسيطة تقنيات وجود وقبل

من الثالث الطور يرقة إلى تشير اليابان في الطبية الأدبيات pseudoterranovaكانت

decipiens،المتشاخسياتتـيوال يرقات أا على الإنسان، في توجد ما Anisakidaeكثيراً

ال النمطAنمطمن . Iأو
من البالغ الطور طفيليات وتتوضع المعىPseudoterranovaالمتشاخسة أو المعدة في
بالأسماك المقتاتة البحرية للثدييات وخpiscivorous) السوامك(الدقيق البحرنـزكالدلفين ير

والفقمة بيوضهاContracaecumتتوضع. والحوت تضع حيث للأسماك الهضمي السبيل ،في
النهائيتـيوال الثوي براز في مضغة دون عندما. تطرح الثانـي الطور يرقة البيوض تشكل

وال صغيرة، قشريات من ضرب ويبتلعها الماء في طافية الأثوياءتـيتكون بدور تقوم
داخلهاالمتوسطة الثالث الطور يرقة المصابة. فتتشكل القشريات هذه الأسماك من الكثير تبتلع

و ناقلبالطفيلي كثوي الطور) paratenicتمريري(transferتعمل يرقات تتراكم وهناك
النهائي الثوي منتظرة وتتكيس قد. الثالث أو أكبر أسماك قبل من الأسماك هذه تקֱبتلع قد

قد أو فقط آخر إلى واحد من الدودة تنتقل الحالة هذه وفي الإنسان الثوييبتلعهايأكلها
الحالة هذه وفي الدودةالنهائي، بالسرء. تنضج وتبدأ  (,Mehlhorn and Walldorfوتقترن

1988.(
الن السمك مع المبتلعة اليرقات فيه تصل لا زائغ ثوي النـالإنسان الحبار أو إلىـيء يء

النضج فيهما. مرحلة استخرجت استثناءات منpseudoterranova decipiensهناك يافعة
البشري . الثوي

وا الجغرافي جنس: لحدوثالتوزع طفيليات البحارالمتشاخسةتوجد معظم في
تحديداً أكثر توزع الأنواع لبعض لكن ال. والمحيطات، البلدان في البشرية العدوى تـيتحدث
مدخناً أو مملحاً أو نيئاً البحري السمك فيها عام. يأكل العدوى1955ومنذ وصفت حيث ،
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عام إلى مرة، لأول هولنداح160حدثت: 1968البشرية في عام. الة حيث 1969ومنذ ،
مدة السمك تجميد إلزاميا24ًأصبح تسويقه قبل قليلةmandatoryساعة حالات سجلت ، .

حدثت حيث المتشاخسات، لداء الأعلى الانتشار ذات البلد هي حالة487اليابان
الن.1976حتـى من الرجال بين أعلى الانتشار أنه وجد وهولندا، اليابان ففي. ساءوفي
العمرية: اليابان اדֱموعة بين للعدوى الأعلى المعدل 50يكون جمهورية. سنة 20  وفي

الجنوبية بين107شخصت: كوريا سول،1992/6و 1989/6حالات في للطفيليات مختبر في
عن ناجمة الحالات معظم البسيطةوكان عنالمتشاخسة pseudoterranovaوالبقية

decipiens.فرنس حوالي: افي حتـى80وصفت معزولة 1995حالة حالات عن التبليغ وتم
وألمانيا وإنكلترا والدانمارك بلجيكا فحص. في أندونيسيا244عندما في مستشفى في :مريضاً

عند نوع11%وجد ضد أضداد Uga)(المتشاخسةمنهم et al., 1996،أظهر 47كما

من فح1.008شخصاً تم ظاهرياً أصحاء فيأشخاص المتشاخسات داء عن بحثاً سبانيااصهم
أعلى عيارات إليزا، 2بطريقة الشواهد 1.5  من أعلى14وأظهر. مرة عيارات شخصاً

الشواهد من .(García-Palacios et al., 1996)بمرتين
أوليفيرا خلال (1999)ورفاقهاستعرف سريرية حالات مستشفى3سبع في أشهر

ا. بمدريد نصف في الغربـيسجلت عام 23لكرة حتـى الشمالية أمريكا في  1997حالة

المتحدة16حدثت الولايات في و11(منها كاليفورنيا ولاية ألاسكا5في ولاية في3و،)في
عن. تشيلي ناتجة المتحدة الولايات في الحالات معظم pseudoterranova decipiensكانت

نوع من ناتجة ع. المتشاخسةوالبقية المتازداد الولايات في الحالات التسعينات،حدد خلال دة
سبعة4وصفت إلى هاواي جزيرة في للحالات الإجمالي العدد رافعة هاواي ولاية في . حالات
طبيعيتوجد بشكل منعدية السمك من عديدة في. أنواع العدوى انتشار يكون قد

جداً مرتفعاً أن. السمك البلطيق سمك على أجريت دراسة الأسماك95%حتـىوجدت من
السنة من معينة أوقات في منعدية واحدة14وبمعدل. كانت لكل البيرو. يرقة وجدت: في

أنواع كالاوالمتشاخسةيرقات ميناء قرب اصطيدت البحرية الأسماك من أنواع ثلاثة : في
من 222من%48.6 الصغيرنموذجاً سليمان jacksسمك (Trachurus murphyi)من1.5%و

النعاب381 السمك من من 180من1.6%وcroakes (Sciaena deliciosa)نموذجاً نموذجاً
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سمك250من0%وcocos"(Polyclemus peruanus)"سمك من "cojinobas"نموذجاً

(Seriollela Violacea)الشهر بين العدوى من الأعلى المعدلات . 3والشهر12وجدت
تشيلي سمكسم311من27%كان:في من الصغيركة نوعسليمان يرقات تؤوي
ذلك. المتشاخسة إلى المتشاخسيات: وإضافة من أخرى بأنواع العدوى فيAnisakidaeأثبت
والأسقمريcorvina (Cilus montti)بـيوالغراhake (Merluccius gayi)النازلي

الSierra (Thyrsites atun)الإسبانـي الأسماك بتـيوكل Torresظامنتاتستهلك et al.,) 

يرقات). 1978 قدpseudoterranova decipiensوجدت المحيطcodفي في اصطياده تم
الجنوبـي القطب قرب . الأطلسي

الإنسان في أشكال: المرض عدة في سريرياً المتشاخسات داء يحدث (,.Ishikura et alقد

دون). 1993 الأمعاء أو المعدة جوف في اليرقات تبقى عدوىقد مسببة النسج تخترق أن
لا عادةتكون اللا. أعراضية الحالات الخفيتنجم أو نوعفعراضية عن pseudoterranovaة

decipiensأو. عادة القياء أو بالسعال الحية اليرقات تطرح عندما العدوى هذه تكتشف
بنوع. التبرز حديثاً انعدتا لحالتين المختبرية الفحوص كثرةوجودpseudoterranovaأظهرت

فقط وخفيف عابر مما. يوزينيات الغزوية، الحالات في المعوية تحت الطبقة اليرقات تخترق
و وقرحات وسحجات وذمة من56استخرجت. فنـزيسبب البسيطةيرقة منالمتشاخسة

اليابان في Kagci)امرأة et al., 1992) .داء لحالات الباثالوجي التشريحي الفحص عند
والالمتشاخسات التقرحات من بؤر وجدت أونـزالغزوي، موضعة وأورام المخاطية في ف

الأمعاء أو المعدة جدار في المقاطع. منتشرة في شديد يوزينـي ارتشاح شوهد
ومنسجاتاله وذمة مع وبلازمhistocytesيستوباثولوجية وعدلات وأحياناًاوولمفاويات يات

أرجي بتفاعل يوحي مما عملاقة المرضىوجد. خلايا من الكثير في الأرجية الأعراض ت
عن الناجم المتشاخسات بداء البسيطةالمصابين حادالمتشاخسة شرى من الكثير عانـى فقد ،
(Mendizabal-Bassagoiti, 1999)من للأرجيات عزيت معدية أعراض وأحياناً وتأق،

أو غاالمحالسمك Moreno-Ancillo)لباًار et al., 1997).ال فيشوهدت الواضحة وذمة
أرجي بمنشأ يوحي مما البيض، كثرة مع الداخلي التنظير خلال من الكبير المعدي الانحناء
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المعدي Kakizoe)(للمرض et al., 1995 .
المعدي المتشاخسات داء بعد: في الأعراض 24تظهر السمك12  استهلاك من ساعة

وق غثيان مع مفاجئ، شرسوفي ألم من وتتألف غالباًالنـيء، عند. ياء اليوزينيات كثرة توجد
البيض كثرة ليس لكن تقريباً، المرضى المرض. نصف من المعدي الشكل يشخص ما نادراً

سنة من أكثر ويدوم مزمناً يصبح وقد صحيح، داء. بشكل وحيث اليابانيين، المرضى في
و المعوي، المتشاخسات داء من عندهم انتشاراً أكثر المعدي فيالمتشاخسات الخفي الدم جد

الحموضة وانعدام الحموضة نقص إلى بالإضافة المعدية لداء. العصارة السريرية الصورة
المرارة والتهاب الحاد المعدة والتهاب المعدة وورم الهضمية للقرحة مشاדֲة المعوي المتشاخسات

بينها التخليط يتم وقد أخرى، معوية معدية . وأمراض
المعوي المتشاخسات يدوملداء حضانة أسفل7دور وخيم كألم ويتظاهر تقريباً، أيام

اليوزينيات كثرة مع ؛ البراز في خفي ودم وإسهال وحمى وقياء غثيان مع  (Smith andالبطن

Wootten, 1978 .(الصفاق والتهاب الزائدة التهاب مع المعوي المتشاخسات داء يختلط . قد
المعوي الجدار أحياناً الطفيليات مختلفةتخترق وأعضاء المساريقية الأوردة في وفي. وتنحشر

الغزويةهذه فلغمونات: الأشكال أو يوزينية حبيبية أورام في اليرقات أوphlegmonsتوجد
المصاب. خراجات العضو حسب المساريقي المتشاخسات لداء السريرية الصورة تم. تختلف

عالية حمى مع الرئوية العدوى من حالتين عن جنالتبليغ وانصباب النفس بعدبـيوضيق
نـيء سمك Matsuoka)أكل et al., 1994).

على باثولوجية سريرية دراسة في92في المعدة في المتشاخسات داء توضع اليابان، في حالة
الأمعاء%65 وفي المرضى الغليظة(من أو هولندا 30%في) الدقيقة في أما داء: ؛ كان فقد

أكثر المعوي المعديالمتشاخسات المتشاخسات داء من في. انتشاراً الحالات معظم نجمت
نوع يرقات عن نجم غزوي غير عابر متشاخسات داء عن المتحدة الولايات

pseudoterranovaالهضمي السبيل لمعة في ألم. توضعت من الرئيسية الأعراض تألفت
ودام المنعدى السمك ابتلع عندما بدأ وغثيان خفيف أسبوعين. ساعة20شرسوفي : وخلال

الفم في وجد أو القياء أو بالسعال الطفيلي . (Kliks, 1983)طرح
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الحيوانات في أنواع: المرض من العديد في مرضية تبدلات المتشاخسة يرقات تسبب قد
البحرية ال. الأسماك يصيب القد عدةيطفيلداء إلى اليرقات عدد يصل وقد مختلفة، أعضاء

سمكة كل في الأكثرالعض. مئات تواتراًإو الأكثر التبدل هو والضمور الكبد، هو يزن. صابة
نوعcodالقدسمك يحوي سويContracaecumالذي سمك يزن مما عدد. أقل كان وإذا

واضح بشكل الدهن من الكبد محتوى يتناقص كبيراً اليافعة. اليرقات الأسماك تسبب: في قد
Contracaecumالمنطقة تغزو عندما الكبد. القلبيةالموت إلى يرقات. إضافة تتمحفظ قد

والتص المعدة جدار في انثقابات مسببة أخرى أعضاء في وضرراًالمتشاخسة حشوية اقات
الآ. عضلياً الباحثينإن قبل من المشاهدات هذه رغم واضحة غير السمك على الباثولوجية ثار

)(Smith and Wootton, 1978.
البحرية الثدييات معهتنطم: في يفترض مما المعدية المخاطية في أورام في عميقاً الطفيليات ر

الحيوانات هذه صفة على يؤثر الطفيلي الغزو الح. أن يكون عندما عادة الآفات ملتشاهد
الم من كبير عدد ينغرس عندما وخاصة كبيراً، المخاطيةالطفيلي من واحدة بقعة في مسودات

المعوية المخاطية تحت أو من.المعدية أكثر بحر500استخرج أسد من تسبب. طفيلي لا
ظاهر مرض أي الهضمي السبيل لمعة في الحرة عام. الطفيليات التبليغ عدوى 1993تم عن

كوريا في المتشاخسة بيرقات القطط . لأمعاء
الإنتقال وطرز العدوى البحرية،: مصدر الأسماك هو الإنسان لعدوى الرئيسي المصدر

أنتـيوال الطفيلياتيوجد من كبير بعدد مصابة منها كثيرة الحالات). مطفولة(واع تنجم
أو مجمداً كان سواء كبير، بشكل المملح أو النـيء أو المدخن السمك استهلاك عن البشرية

هولند في مجمد، كبير: اغير بشكل المملح الرنكة استهلاك عادة من ناجم المرض حدوث
الأخضر( استمرار.)الرنكة تراجعورغم البشري المتشاخسات داء وقوع أن إلا العادة هذه

الأسواق إلى إرساله قبل السمك بتجميد القاضية الإجراءات بعد كبير الوقوع. بشكل سجل
الخل في مخللة أو نيئة السمك أطباق من الكثير تؤكل حيث اليابان، في للمرض . الأعلى

المتحدة الولايات من: في الأقل على حالتان السفيشنجمت يتكون(cevicheأكل طبق
متبل النـيء السمك من قطع مدةseoasonedمن الليمون عصارة وحالات) ساعة24في



وادات (الأدواء الديدانية) : أدواء مُشَوَّكات الرأس وأدواء المَمْسودات360 الدُّ

اليابانية النـيء السمك أطباق أكل نتيجة إلى. أخرى للانتقال الضرورية الظروف توجد
وتشيعلىالإنسان البيرو ففي اللاتينية، أمريكا لبلدان الهادي المحيط توجد:ليساحل

التناسلية الغدد سطح وعلى والمساريق الأمعاء وجدار المعدة جدار في المتشاخسة يرقات
التجارية البحرية الأسماك من عديدة ذلك. لأنواع إلى البيرو: إضافة في السيفش طبق يشكل

الطفيليات علماء حسب جداً شعبياً طبقاً الهادي المحيط ساحل طول على أخرى وبلدان
. يوناليابان

المتشاخسة الأرجلالموجودةيرقات رأسيات والأخطبوطcephalopodsفي الحبקֵار مثل
للإنسان معدية ستكون ولذلك الثالث، الطور يرقات الطبيعيين(هي النهائيين ) وللأثوياء

جيدتعندما بشكل مطبوخة غير أو نيئة الأرجل رأسيات البحري. ستهلك السمك يصبح قد
ثا متوسطاً يرقاتثوياً بابتلاع تمريرياً ثوياً يصبح أن يمكن كما اللافقاريات، بأكل منعدياً نياً

أخرى أسماك أو المعدية الثالث . الطور
اكتشاف: التشخيص يمكن لكن المفضلة، الطريقة هو الطفيلي بفحص المباشر التشخيص

في الداخلي بالتنظير الطفيلي المعدية 70%إلى 50%ورؤية الحالات Deardorffمن et al.,) 

1991 .(
الداخلي بالتنظير الطفيلي رؤية القولونـي المتشاخسات داء في الصعب أن،من إلا

التشخيص في جداً مفيدة السينية والأشعة الحقيقة. الآفات بالأشعة. وفي مرئياً الطفيلي كان
في الأ. (Matsumoto et al., 1992)حالات6من4السينية وتوسع الحبن وجود معاءإن
وو الصوتذالدقيقة فوق بالأمواج التخطيط في الموجودة كيركرنغ طيات sonographyمة

المتشاخسات داء على دلائل لها حديثاً نيئاً ومحاراً سمكاً تناولوا حاد ببطن مصابين مرضى في
Ido)المعوي et al., 1998).

المصلية إليزا- الاختبارات فيلطخةوخاصة جداً مفيدة السريريويسترن أنه،التقييم إلا
الصفر مع متصالبة تفاعلات عن التبليغ . (Petithory et al., 1991)تم

النـيء: المكافحة السمك أكل بعدم البشرية العدوى من الوقاية معظم. يمكن تموت
الضارة المتشاخسات حرارةلأنواع لدرجة تتعرض عندما مدة20لإنسان أو24م ساعة
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لدقيقة60 ال. واحدةم الحرارة درجات هي هذه أن اليرقات،تـيوبما لها تتعرض أن يجب
حرارة درجة في السمك بطبخ يوصى فإنه مقاومة، أكثر قليلة أنواع هناك أن أو70وبما م

بدرجة المأمونية72مدة20تجميده من هامشاً نوفر لكي ). السلامة(ساعة
بيت مجمدة اדֱمدة وحدة تكون أن حرارةيجب درجة تأمين على قادرة . م20جيدة

الأسواق إلى إرساله قبل منخفضة حرارة لدرجات السمك بإخضاع الأوامر أنقصت لقد
هولند في دراماتيكياالعدوى .بشكل

ال المركزة الملح محاليل تستخدم عندما أخرى فعالة وسيلة كلتـيالتمليح إلى تصل
السمك لم. أجزاء الذي السمك بيع فعاليةمنع الأكثر الإجراء هو الإجراءات لهذه يخضع

اדֱتمع في المتشاخشات داء لمنع. لمكافحة شرائه بعد فوراً السمك أحشاء إزالة أيضاً المهم من
العضلاتالمتشاخسةيرقات إلى الأمعاء من المرور إصابته. من ظاهرياً السلمون زراعة تمنع

المتشاخسات وكينت. بعدوى ديردروف تم 1989وجد الذي البري السلمون كل أن
منعدياً كان المتحدة الولايات في واشنطن ولاية في البسيطةشرواؤه أي،بالمتشاخسة يجد ولم

تجارية أحواض في المستولد من واحد أي في .طفيلي
المـراجـع
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الصקְفَر ASCARIASISداء

ICD-10 B77

الصקְ:المرادفات ).Ascaridiosis،Ascaridiasis(رفَداء
الصקְ:السببيات داء الإنسانفَعوامل ممسودة هي الخراطينـي: ر Ascarisالصفر

lumbricoides،الخ ممسودة الخ: يرنـزوأحياناً وثيقاA. suumيرينـزالصفر النوعان
وفيزيولو مورفولوجية فروقاً ويبديان فقطجالصلة، خفيفة لكلا. (Barriga, 1982)ية يمكن
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ي أن داخلهالنوعين التطور من معينة درجة إلى ويصل الغيري الثوي الأدبيات. عدي تذكر
أن الخراطينـيالطبية الشمباالصفر الريسوس) البعام(ينـزتعدي ونسنانس والغوريلة

الرضيعة. يرنـزوالخ الخنازير تنعدي أن تجريبياً الممكن من الخراطينكان وقديـبالصفر ،
الن درجة إلى الممسودات البيوضوصلت وأنتجت الختعدي. ضج إضافةيرينـزالصفر

الخ فييرنـزإلى النضج مرحلة تصل ما نادراً لكنها والإنسان، والأغنام والأبقار الماعز
تتقدم ما جداً ونادراً الرئة، في اليرقات مرحلة من أبعد مرحلة إلى تصل لا وعادة الإنسان،

المعوي الطور . إلى
كبيرة ممسودات الأنثىالصفر طول ،35 6وقطرهها،سم 20  أصغرسم؛ 3  الذكر

منحن قاصي جزء مايبدوـوله على متشاדֲة النوعين كلا حياة دورة بيوض. ي، الصفرتحتوي
واليرينـزالخ البرازتـي، مع فقط،تطرح واحدة الرطوبة. خلية من مثالية ظروف وفي

يرق تتطور الأكسجين، وتوفر والظل الحرارة فيودرجة البيضة داخل المعدية الثالث الطور ة
20 بكثير. يوما15ً  أطول لوقت معاكسة ظروف في العملية هذه تحتاج يبتلع. وقد وحالما

وتغزو الأمعاء في البيضة من المعدية اليرقات تخرج الماء أو الطعام مع البيوض جديد ثوي
هناك وتبقى قليلة، ساعات خلال والقولون الأعور الكبد12مخاطية إلى דִاجر ثم تقريباً ساعة

البا الدوران Murrrell)بـيعبر et al., 1997)إلى الكبد من الدم مجرى في اليرقات تحمل ثم ،
الرئتين إلى ومعه الأسناخ،. القلب على داخلة الرئوية الشعيرات تخرب الوقت من فترة وبعد

البلعو إلى والرغامى القصبية الأنابيب خلال من الأمعاءوדִاجر إلى وتحمل تبتلع ومنه وفي. م،
بالغ إلى وتتطور نضجها تكمل الإنسان). أنثى(وبالغة) ذكر(الأمعاء السابقيدوم:في الدور

الخراطينـيprepatentللظهور البرازللصفر في البيوض تظهر حتـى العدوى بدء -من
75 الخ. يوما60ً  في للظهورنـزأما السابق فالدور الخللصير . يوماً 50  60هويرينـزفر

والحدوث الجغرافي في:التوزع انتشاراً الطفيلية الأمراض أكثر من واحد الصفر داء
من. العالم كل وجد الخوقد والصفر الخراطينـي العالميرينـزالصفر من مكان كل . في

ما أن قرر منمليونا644ًبينوقد منعدون1وأكثر شخصاً ب(بليون ):العدوىمصابون
والوسطى42 الجنوبية أمريكا في منهم الصفر. مليون داء نتيجة العالمي الوفيات معدل قدر
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المعوية 20.000بـ المضاعفات نتيجة سنة وناجمة. كل حالة، مليون هي السنوية المراضة
التغذية وسوء رئوية اضطرابات عن رئيسي الداء. (Walsh and Warren, 1979). بشكل

أ أوالطفيلي الأيدي بين والتماس التربة تلوث يكون حيث الريفية، المناطق في انتشاراً كثر
البيوض نضج تناسب حيث الرطبة الحارة المناطق وفي شيوعاً، أكثر واليرقات وجد. الطعام

عندهم، النظافة عادات قلة نتيجة ذلك يكون وربما الأطفال، في للعدوى الأعلى المعدل
المقاومة لأن العدوىوأيضاً مع تكتسب واضح. المناعية بشكل الانتشار معدلات تختلف

والطعامي، الشخصي والتصحح للجمهرة، الصحي والتثقيف البيئة، صحة في الفروق حسب
أخرى وعوامل والمناخ التربة . ونمط

الخ الخنازيريرينـزالصفر فيه تربـى مكان كل في أجريت. موجود دراسات أظهرت
معد أن المسالخ بينفي ويتراوح مرتفع الانتشار أكثر70%إلى20%ل المعدلات. أو وجدت

بعمر الخنوص في 5الأعلى العمر 2  مع تتناقص ذلك وبعد الخ. أشهر، كان يرنـزولما
المناعة من ما مستوى يمثل الفرق أن يعتقد فإنه عمر، أي في الدرجة بنفس التربة يلامس

العدوى ضد أ. المكتسبة إلى يعرف تتورطلا درجة الخي البشرية،يرينـزالصفر بالعدوى
جداً مهماً ليس ذلك أن يعتقد من. لكن مضغة ذات ببيوض تجريبياً الرضيعة الخنازير تنعدي

الخراطينـي البيضالصفر تضع بالغة بطفيليات مستديمة عدوى إلى يؤدي مما شوهدت. ،
لبيوض العارضي الابتلاع من ناجحة الخحالات وبعضريينـزالصفر مختبر عامل في
خ براز ابتلع طفل في حالة وحدثت في. يرنـزالتلاميذ، العدوى من7أثبتت 17متطوعين

واحد كل إعطاء بعد الخبيضة25متطوعاً معديةيرينـزلصفر يرقات على تشير. المحتوية
عن الناجم البشري المعوي الصفر داء أن إلى الحقائق الخهذه يحدثيرينـزالصفر لكنقد ،

يميز ما نادراً أنه المحتمل . من
الصفر داء بمكافحة الخاصة العالمية الصحة منظمة خبراء لجنة البيوض: قالت تبتلع عندما

يرقات فإن الخالمعدية رئيرينـزالصفر إلى وדִاجر حتماً الأمعاء في الإنسان،تـيتتطور
الأخرى الثدييات من الكثير في تفعله الافتراض. كالذي منإن مهمة نسبة إن القائل

الصفر عن ناجمة الخنازير مع تماس على أشخاص عند المشاهدة التنفسية الأمراض
إلىنـزالخ بالإضافة الخراطينـييري، منطقيالصفر افتراض البلدان. (WHO, 1967)هو في
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متدنيان والبيئي الشخصي والتصحح وثيق، تماس على والخنازير البشر حيث من: النامية
اليرقيا الطور يتشارك أن الخلمتوقع الخراطينـينـزللصفر الصفر مع التبدلاتيري في

يكون قد البشري المعوي الصفر داء من صغيراً جزءاً وإن الطفيلي؛ هجرة عن الناجمة الرئوية
الخ الطفيلي عن . يرينـزناجماً

والحيوان الإنسان في البشر:المرض في متشاדֲة وأعراضه المرض والخنازير،مساق
المبكرة العمرية اדֱموعة في إصابة الأكثر هم الرضيعة والخنازير العدوى. الأطفال معدل ليس

أيضاً أكبر الطفيلي عبء بل فقط المرض. أعلى طوري تمييز عن: يمكن وينجم البدئي الطور
البالغة الطفيليات عن وينجم المتأخر والطور المهاجرة، . اليرقات

الخ كبد غزو الصفريؤدي بيرقات الرومية والديوك مكرويةascaridنازير بؤر إلى
وتشفى ملتهبة تصبح ضام) تلتئم(رضحية وتظهر. بنسيج خطورة أكثر المكروية الآفات هذه

سريرية لعلامات تؤدي ما نادراً لكن العدوى، عودة في أرجياً .(Barriga, 1997)مركباً
الهجلا في كبدي مركب الإنسان في وإفرازاتيوجد مفرغات أن تبين أنه رغم عادة، رة

الخراطينـي الأقدادالصفر في كبدياً ضرراً الطور. (Mazumder et al., 1992)تسبب يتميز
الرئوية الهجرة خلال اليرقات عن الناجم للضرر تعزى تنفسية بأعراض تتألف. الرئوي

الحمى، من والمتكرر الشديد اليرقات غزو حالات في منتظمالأعراض غير ربوي وتنفس
قد لكنها نادرة، والكليتين والعينين الدماغ في المتوضعة الزائغة اليرقات تشنجي، وسعال

خطيرة أعراضاً بشرية. تسبب حالات رئيسي بشكل اليابان في حديثاً أجريت دراسات أثبت
تفاعلية لديهم مرضى عند المهاجرة الحشوية اليرقات من ضدسيرولreactivityعديدة وجية

الخ خ.يرينـزالصفر بصفر عداوى إلى الحالات هذه (,.Inatomi et alيرينـزعزيت

فرنسا. )1999 في الوضع نفس عن. (Petithory et al., 1994)حدث الناجم الصفر داء كان
الخراطينـي منالصفر أقل إلى وقوعه تراجع لكن اليابان، في ما يوماً ومع.  0.01%منتشراً
وجد فقد عامي14تذلك بين بشرية 1995حالة محيطية، 1994  يوزينيات زيادة فيها

ضد العيارات بيوضرفَالصקְوارتفاع البرازرفَالصקְوغياب أعراضيين. في لا المرض معظم كان
في رئوياً وارتشاحاً سبعة، في الكبدية الوظيفة سوء أظهرت المختبرية الاختبارات أن إلى
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في. خمسة يعيش الجميع الخنازيركان تربية مزارع من الكثير تحوي على. منطقة واعتماداً
البينة عن: هذه الناجم الصفر داء من وباء هناك أن المحققون الخيعتقد يرينـزالصفر

Maruyana et al., 1997)(.أيضاًذكر اليابانيون ذ،الباحثون المعدة التهاب الألفةاأن
الخنازيري الصفر يسببه الذي الإنسانالحمضية يسببه،في الذي لذلك رفَالصקְمشابه

الأالخراطينـي قبل من وصف .(Takeyama et al., 1997)ستراليينوالذي
الصקְ من المعوي الطور في الأعراض أيضاًفَتعتمد الطفيليات عدد على البالغة العداوى. ر

عادة أعراضية لا كبيراً. الخفيفة الطفيلي العبء يكون عندما يوجد)أكبر(لكن قد ،
وقياءنـزا وإسهال ومغص مبهم، بطنـي هي. عاج الأطفال في خطورة الأكثر المضاعفات

الصفراوية، أو البنكرياسية القناة وانسداد الطفيليات من كبيرة بكتلة المعوي الانسداد
مختلفة أعضاء إلى بالغة للطفيليات الزائغة الهجرة عن ناجمة الأعداد. ومضاعفات تسبب قد

الخنازيرالكبير في النمو وتوقف إسهالاً الأمعاء في الصفر من وتزداد. ة الطعام تحويل يتأثر
لا لكن المنعدية، الخنازير في العلوية التنفسية للعداوى سريريةالاستعداد تظاهرات توجد

Barriga, 1997)(.
اليرقي الطور عن الناجم المرض وخطورة تواتر على معلومات أي تتوفر رفَللصקְلا

الإنسانيرينـزالخ بيوض4أظهر. في من كبيرة كميات تناولوا الخطلاب يرينـزالصفر
اليوزينيات وكثرة تنفسياً ارتشاحاً طعامهم الأمع في وزيادة الربو تشبه Eيجوأعراض

بعد وذلك 14الجوالة، للمرض 10  الأرجية الطبيعة إلى يشير مما يرقات. يوماً الصفربقيت
نسبياًاليرينـزالخ قصيرة لفترة الإنسان أمعاء في اعتماداً-أشهر10حوالي- بالغة وذلك

متطوعين عند المحدثة التجريبية العداوى . على
الانتفال وطرز العدوى مستودع: مصدر هو الخراطينـيالإنسان أنالصفر كما ،

مستودعنـزالخ الخير التربة. يرينـزالصفر العدوى مصدر أرضي(يتضمن أالمنشدواد
geohelminthiasis (الحاوية البرازية بالمادة الملوثة الشرب مياه أو للأكل الصالحة والنباتات

بيوض غير. الصفرعلى بشكل أو التربة من مباشر بشكل الإنسان إلى الانتقال يحدث قد
الطفيلي بيوض عليها التصقت مواد أو الخضار أو الماء أو الغبار بواسطة تكتسب. مباشر
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بعضا في تحدث قد أا عن مثبتة غير تقارير هناك لكن بالابتلاع، تقريباً دائم بشكل لعدوى
البيوض باستنشاق . المناطق

الصקְ داء استمرار في الرئيسي بالبراز،فَالعامل بالمساكن المحيطة التربة تلوث هو البشري ر
الم الحدائق الرينـزوخاصة أو الشرب مياه مصادر وتلوث بشكلالت. لية، مناسبة الطينية ربة
بيوض لبقاء رطبةالصفرخاص تبقيها لأا فكرة. حية أخذ بغية البال، عن يغيب ألا يجب

من واحدة أنثى أن الترب، تلوث درجة الخراطينـيعن وضعالصفر بيضة 200.000يمكنها
من واحدة أنثى وأن اليوم، في أكثر الخفَالصקְأو وضعيرينـزر يومياًمليون21يمكنها . بيضة

نجد أن النادر غير و100ومن طفل براز من غرام كل في من2.000بيضة غرام كل في بيضة
خ بتماسهم. يرنـزبراز المدرسة سن قبل ما الأطفال في للعدوى الأعلى المعدلات تفسر

الشخصي التصحح ونقص التربة مع تواتراً الخ. الأكثر الصفر داء مشابهنـزوبائيات يري
التربةلداء مع ووثيق مستديم تماس على الخنازير أن رغم البشري . الصفر

المرض وبائيات في الحيوانات داء: دور وبائيات في الخنازير تلعبه الذي الدور يحدد لم
الآن حتـى دقيق بشكل البشري تحدث. الصفر قد المتصالبة العداوى أن تجريبياً أثبت وقد

البش بين أو والبشر الخنازير والخنازيربين كل. ر معروف: على غير الغيرية العداوى تواتر
العاملين بين التمييز صعوبة الإنسان. بسبب تصل: في ما الخنادراً مرحلةيرينـزالصفر إلى

الأمعاء في نسبياً أقصر لفترة تبقى لأا كل. السرء، العداوىلا:على أن شك أدنـى يوجد
الخالمعوية ايرينـزبالصفر في بريطانيالإنسانتحدث من طفل حالة في توضيحه تم كالذي

خ بمفرغات خصبت حديقة من تراباً ابتلع الذي تبيننـزالعظمى الطفيلي طرح وعندما ير،
أن خبدراسته من. (Crewe and Smith, 1971)يرينـزصفر حالة بعد فيما وصفت

من كبير عدد عن ناجم أمعاء الخانسداد عيرينـزالصفر طفلة في9مرهافي سنوات
. (Davies and Goldomid, 1978)زيمباوي

عن الناجم الصفر داء وبائيات في الخنازير دور حول استقصاءات الصفرأجريت
نيجالخراطينـي غرب جنوب في قرية الخنازيريرفي مع وثيق بتماس السكان يعيش حيث . يا

عن الناجمة المعوية العدوى الدراسة الخرااستغرفت البشريةطينـيالصفر الجمهرة من كل في
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بيوض. يريةنـزوالخ بعدوى الخنازير لإصابة جهود فشلت كل الخراطينـيعلى الصفر
المتكرر. (Kofie and Dipeolu, 1983)تجريبياً التعرض أن إلى أخرى دراسات أشارت

صغيرة الطبيعة-لجرعات في يحدث منثأك-كالذي كبير بعدد العدوى من فعالية ر
الخراطينـيوجدت. لبيوضا أحياناًالصفر الإنسان غير مقدمات أمعاء يرقاדִا،في ووجدت

رئ عديدةتـيفي أخرى حيوانية الخيمكن. أنواع والأغناميرينـزللصفر الماشية يعدي أن
الحيوانات،والماعز هذه في الجنسي النضج مرحلة إلى يصل كل. وقد الشك: على بعض هناك

الحالات بعض الطفيليفي استعراف حول السنينات. الموصوفة شكل أن الآن المعروف من
denticlesالخ الزمننـزلطفيلي مع تبدل تمييز. ير يمكن أنه والصفرعلماً الخراطينـي الصفر

الشفاهيرينـزالخ على السنينات النوعينتـيوال،بدراسة بين . تختلف
التشخيص: التشخيص إثبات المستحيل أو الصعب حالةمن في المختبرية بالاختبارات

لليرقات الكبدية أو الرئوية الهجرة لكل. طور القصبية الإفرازات في أحياناً اليرقات توجد قد
الرضيعة والخنازير البشر باستخدام. من كشفها يمكن أضداداً والكبدية الرئوية الهجرة تنتج

المناعية كل. الاختبارات من: على كل Anisakis simplexالبسيطةالمتشاخسةتتشارك

الخ الكلبيةنـزوالصفر والسهمية الخراطينـي والصفر جسديةToxocaraيري بمستضدات
الطوائفexcretoryوإفراغية مع نادرة المتصالبة التفاعلية أن رغم superfamiliesمشتركة،

الممسودات من المم. nematodes (Kennedy et al., 1988)الأخرى البيوض فيتوجد يزة
المعدي الطور في . البراز

المستوى: المكافحة ذات المناطق في خاصة عامة، صحية مشكلة البشري الصفر داء
الشخصي التصحيح معايير انخفاض أو البيئية الصحة ونقص المنخفض تراجع. الاقتصادي
تحسن نتيجة واضح بشكل الصناعية البلدان من العديد في الطفيلي الداء انتشار معاييرمعدل

نوعية مكافحة إجراءات اعتماد دون ال. الحياة الرئيسية الإجراءات يتمتـيتتألف أن يجب
والجموعية الدورية المعالجة من للمكافحة برنامج في لمنعmassiveشملها البشرية للجمهرة

المفرغات من الصحي التخلص البيئة، والتثقيف) البراز(تلوث للشرب، صالح ماء تأمين
سليمةالصح شخصية صحية عادات لممارسة الهادف فعلياً. ي البشري الصفر داء استؤصل

البلدان بعض فلسطين(من اليابانإسرائيل،كوريا، ، .(
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البيئية للعوامل جداً مقاومة الصفر بيوض أن نتذكر أن المهم التربة. من تلوث استمر
ح التجارب بعض في أحواض. سنوات5تـىبالبيوض في الصلبة اדֱارير فضلات معالجة

الصفر بيوض لقتل كافية غير إيريس. الترقيد حتـى (1993)ورفاقهذكر بيوض 12%أن من
الخراطي بعدالمكتشنـيالصفر عيوشة كانت حوض في الإجراء2.5فة من ). الترقيد(سنة

حرارة بدرجة الأمونيوم דֲيدروكسيد اדֱارير فضلات حرارةم30معالجة بدرجة أو
حرارةم40 درجة أن إلا البيوض، تخرب قلوي يكنم22دون لم دونه أو الأمونيوم مع

قاتل أثر مم. لها البيولوجية المكافحة أن حيبدو تطبق لم أا رغم عن. الآنتـىكنة، وبعيداً
ال البيوضتـيالحشرات الفطر: تأكل الأبواغإن المتدثرة Verticilliumالكُبקֲكوبية

chlamydosporiumيرقات ويقتل البيوض، الخراطينـييغزو  (,Lysek and Sterbaالصفر

1991( .
عـراجـالم
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الصקְ BAYLISASCARIASISروراتفْداء

يرقات:لسببياتا هي العدوى هذه الغمصاءعوامل Baylisascarisالصفرورة

procyonisصفَر وهي ،ascaridللراكون الدقيق المعى في العداوى. موجودة وجدت
من النماذج بعض والأبصومات والسناجب الجرذان عند وظهر كلبين، في المستديمة الطبيعية

تج ascarids الصفريات عداوى في من. ريبيةالبالغة الأخرى الغمصاءالأنواع الصفرورة
الظر في توجدsablesوالسمورbearsبةوالدبbadgersوالغريرskunksينباموجودة ولا ،

الفئران؛ في דִاجر اليرقات أن رغم الأخرى، الأنواع דֲذه بشرية أحدثتعداوى وقد
والدجاج الفئران في التجريبية .transfugaبالصفرورةالعداوى

الغمصاء الأنثىالصفرورة تقيس نمطي، والذكر23صفر تقريباً تقريبا12ًسم تضع. سم
وخلال البراز، مع تطرح ثم الدقيق، المعى في البيوض 4الإناث يرقات 3  إلى تتطور أسابيع

مثل. معدية متوسطين أثوياء قبل من أو نفسه الراكون قبل من البيوض هذه تؤكل قد
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والأران الطيورالقوارض أو ال. ب، اليرقات إلىتـيوجدت تنتمي أا الصفرورةيبدو
والأرنبيات19فيالغمصاء والقوارض الثدييات من وفيlagomrphsنوعاً رئيسي، بشكل

تمريريين13 أثوياء كوا من أكثر متوسطين كأثوياء تبدو وهذه الطيور، من paratenicنوعاً

لاحقاًأ( تنعدي). نظر المعديةينالرواكقد البيوض بابتلاع تنعدي. البالغة حين الرواكينفي
فقط المتوسط الثوي في الطفيليات بابتلاع في. البالغة اليرقات فيالرواكينتنمو اليافعة

اللمعة في ثم أولاً المعوية بعد. المخاطية البراز في بالظهور البيوض من 50  76وتبدأ يوماً
في. العدوى البرازالالرواكينأما في البيوض وتظهر المعوية اللمعة في اليرقات فتنمو بالغة
38بعد العدوى 32  من معوية. يوماً خارج هجرة الرحم. لاتوجد عبر الانتقال يدرس لم

اللبن . أو
والحدوث الجغرافي الراكون: التوزع تواجد مناطق في العدوى لانتشار. تحدث يمكن

يكو أن الحيوانات هذه في والشماليةالعدوى الشمالية الأجزاء في خاصة جداً، مرتفعاً ن
المتحدة الولايات من في. الشرقية موجودة العدوى اليافعة94%و 92%كانت الحيوانات من
الترتيب على المناطق هذه أن. في إنديانا،1.425من72%وجد ولاية في درست راكوناً

و 310من82%و إلينوس ولاية في كانت33من70%راكونات تكساس ولاية في راكوناً
Kerr)منعدية et al., 1997) .ومنخفض المتحدة الولايات غرب في منخفض العدوى انتشار

العدوى أو الشرقيجداً الجنوب في موجودة .غير
عام بشرية عدوى أول عن التبليغ Huff)1984تم et al., 1984) .لم1989عامتـىوح

مثبتتين إلاحالتين هناك وحالتيكن المخي، الصفرورات داء من مشتبهتين داءينوحالتين من
العين عامي. يـالصفرورات التهاب2000و1989وبين من واحدة حالة عن التبليغ تم

والشبكية البصري الحادneuroretinitisالعصب تحت المنتشر الجانب Goldbergوحيد et)

al., 1993(والسح الدماغ التهاب من واحدة عمرهوحالة طفل في شهرا13ًايا
(Cunningham et al., 1994)عمره طفل في واحدة قلبية Boschettiسنوات10وحالة et)

al., 1995( .
الإنسان في تمريرياً: المرض ثوياً كونه من أكثر متوسط ثوي العدوى. الإنسان أن يبدو
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المختبر حيوانات في الموجودة لتلك مماثلة ي. البشرية أن حيث الغمصاءرقاتمن الصفرورة
من وتنمو وتنسلخ الهجرة، في ح1.900إلى300تستمر أورامتـىمكرومتر إلى تتطور

يوزينية .حبيبية
الغمصاءتسبب الإنسانالصفرورة في نخاعية ومخية وعينية حشوية تعتمد. متلازمات

ونشاطها وتوضعها اليرقات عدد على المرض تؤدي. وخامة أن المحتمل غير خفيفةمن عدوى
اليرقات من قليل والعضليتـيوالبعدد الضام النسيج في الأحيان معظم في تتمحفظ
سريرية تظاهرات اليرقات. إلى هجرة داء من نمطية علامات شدة أكثر عدوى تسبب قد

المحتمل: الحشوي من رئوي؛ التهاب الكبد، ضخامة اليوزينيات، كثرة البيض، كثرة حمى،
تس عدوى حجملأي بسبب عصبية أعراضاً تسبب أن الحشوي اليرقات هجرة داء بب
وحركتها بعد. اليرقات الأعراض 4تظهر وتتضمن 2  العدوى من وفقد: أسابيع النوام،

والصקְعקְر العضلي والataxiaوالرنحtorticollisالتناسق الذهولتـيوالرأرأة إلى تتطور
stuporوالموت ا. والسبات الحالات تتضمنتحدث العين، اليرقات تغزو عندما لعينية
الشبكية:الأعراض والتهاب الضوء ورهاب الجانب الوحيد الرؤية أنفاق. فقد شوهدت

tunnelبعد الشبكية النسانيس7في على تجارب في العدوى من . أيام
الحيوانات في أعراضيةالرواكين: المرض لا الموطونة. المنعدية المناطق الح: في يواناتتؤوي

14البالغة اليافعة 12  الحيوانات وتؤوي 62طفيلياً، الوخيمة. طفيلياً 48  العداوى تؤدي
معوي انسداد إلى اليافعة الحيوانات أو. في اדֱموعية الأعراضية العدوى من حالات شوهدت

يرقات عن الناجمة الجراءالغمصاءالصفرورةالقاتلة Rudmann)في et al., 1996)نوجبو
gibbonللحيوان حديقة Ball)في et al., 1998)وليد التبليغ(Anderson 1999)وحمل وتم ،

والطيور والأرنبيات والقوارض النسانيس في أخرى حالات . عن
الانتقال وطرز العدوى هو: مصدر العدوى والالرواكينمصدر أنتـيالمنعدية، يمكنها
يوم كل البيوض ملايين الب. تطرح سنواتتستطيع أو لأشهر التربة في حية تبقى أن . يوض

اليدين خلال من أو الماء، أو الطعام بابتلاع عارض بشكل بالعدوى يصاب الإنسان أن يعتقد
ببراز . المنعديةالرواكينالملوثتين
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مع: التشخيص الحشوي اليرقات هجرة داء أعراض تترافق عندما البشرية بالعدوى يشتبه
الج في تبدل العصعلامات وكثرةبـيهاز الشديد، المحيطية اليوزينيات وكثرة المركزي،

للراكونات تعرض وقصة النخاعي السائل لداء. يوزينيات مناعية اختبارات هناك
الإ المناعية المقايسة وخاصة الكهربائينـزالصفرورات، والناقل -immunoelecالمناعييمية

totransfer(Gunningham et al., 1994) .
إلىصفرورةال المستضدية الناحية من البشرية. السهميةمنالصفرأقرب الحالات كانت

ال عامتـيالأربعة منذ عنها التبليغ وكانتللسهميةوسلبيةللصفرورةإيجابية 1994تم
إيجابية الركواناتللصفرواحدة أو: في البراز في البيوض بإيجاد العدوى تشخيص يتم

أ البراز في القيءالطفيليات لبيوض. و مشاדֲة الكلبيةالبيوض أصغرT. canisالسهمية . لكنها
تقيس 70الصفرورةبيوض 58مكرومتراً 62  بيوض 52  وتقيس السهميةمكرومتراً،

90الكلبية 77و 85  . مكرومترا73ً 
مكافحته: المكافحة أن إلا المتوفرة، المعطيات حسب جداً نادر البشري الصفرورات داء

ب للاحتفاظ يميلون الناس لأن لهالرواكينمهمة ليس المرض ولأن مدللة، أليفة كحيوانات
الم. علاج الراكون يفحص أن الطفيلينـزيجب بيوض عن بحثاً الفحوص. لي كانت وإذا

الصفر داء ضد فعال بدواء يعالج أن فيجب أن. إيجابية البال عن يغيب ألا أيضاً يجب كما
في تظهر قد حتـىالبيوض العدوى 2.5البراز بعد ال. شهراً الأماكن فيهاتـيفي تتواجد

المنازلالرواكين إلى الحيوانات هذه منها يدخل قد فتحات أي تغلق أن حرق. يجب يجب
أعشاش وجدت إذا الخارجية. nestsالبراز البيئية للعوامل جداً مقاومة الصفرورة بيوض
بيوض مثل ملوثة. الأخرىالصفرياتوللمطهرات غير تكون أن لمنطقة أريد إذا الأفضل من

بالنار تعالج لذلك. أن اللازمة المدة يعرف لا لكن البيوض، سيقتلان الشمس وأشعة . الجفاف
عـراجـالم
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الشّعاريקֵات CAPILLARIASISداء

ICD-10 B81.1المع الشعاريات أخرىB83.8،يوداء نوعية معوية . دوادات
ICD-10 B81.1 Intestinal capillariasis; B83.8 Other specified intestinal

helminthiases

الشعاريات:المرادف . Capillariosisداء
الممسودة:السبيات الديدان هي والرئوي والكبدي المعوي الشعاريات أدواء : عوامل

الفيليبينية الكبديةCapillaria philippinensisالشعارية والشعاريةC. hepaticaوالشعارية
مختلفةC. aerophilaالمستهوية تطور دورات الثلاثة الأنواع ولهذه التوالي، . على

الفيليبينية الأنثىالشعارية تقيس الشكل، خيطية ممسودة 5دودة والذكر2.5  طولاً ملم
4 في. مم1.5  وخاصة الإنسان، في الدقيق المعى مخاطية في الأمامي طرفها . الصائمينحشر

البيوض أو اليرقات تنتج أن الإناث برميلية. تستطيع فيbarrelالبيوض وصاد ولها الشكل
بيوض كثيراً وتشبه البرازTrichurisالمسلّكةايتيها، مع عذباً. وتطرح ماء تدخل وعندما

مضغة ذات وتصبح الماء من ملوثة أجساماً 14خلالemberyonateأو وتبتلع10  منيوماً
خلال معدية يرقات تشكل أمعائه وفي السمك، تقريبا3ًقبل ثوي. أسابيع قبل من أكلت إذا
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طير(مناسب أو تقريباً) إنسان أسبوعين خلال البالغة المرحلة إلى لتصل تطورها وتبدأ. تتابع
اليرقات الثوي. بوضع معى اليرقات هذه وال. لاتغادر البيوض وتضع النضج إلى تنمو تـيإنما

الخارجية العدوى من جديدة دورة كل. تبدأ البيوض: على بوضع الإناث بعض تستمر
مغادرتهتـيال دون الثوي معى في الحالات. تنضج معظم الإناث: وفي بين تراكب هناك
التـيال والإناث البيوض البيوضتـيتضع من توليفة هناك لذلك وكنتيجة اليرقات، تضع

براز في والبالغين الثوي.(Neva and Brown, 1994)الثويواليرقات هو الإنسان أن ورغم
السوامك الطيور أن يعتقد فإنه المعروف، للسمك(الوحيد الثويpiscivorous) الآكلة هي

هو الذي المنعدى، السمك أكل عند بالعدوى يصاب عارض ثوي هو الإنسان وأن الطبيعي،
المتوسط ذلك. (Cross and Basaca-Seville, 1991)الثوي إلى عداوى: إضافة أحدثت

واليرابيع النسانيس في السمك يرقات باستخدام . تجريبية
الكبدية منالشعارية أطول لكنها أيضاًَ، الشكل خيطية ممسودة الفيليبينيةدودة ،الشعارية
الأنثى تقيس 8حيث ذلك5  نصف والذكر طولاً القوارض،. سم في شائع طفيلي وهي

في الأخرىوأحياناً الثدييات من البيوض. الكثير تضع حيث الكبدي المتن في الدودة تنحشر
المعديةتـيال المرحلة إلى تتطور ولا العضو في محجوزة الشعاريةتكملتـىوح. تبقى

البيوض: تطورهاالكبدية يهضم والذي لاحم قبل من يؤكل أن المنعدى القارض على يجب
المحجوزة البيوض الخارجيةencloseويحرر البيئة إلى البراز في ويطرحها الكبدي النسيج في

هناك تنتشر ح. حيث البيوض معديةتـىتتطلب مدتهتصبح حضانة 2دور في 1  شهراً
والرطوبة والتهوية والظل الحرارة درجة من ملائمة من. ظروف المعدية البيوض تؤكل وعندما

الأم في اليرقات تتحرر ثانية مرة قارض إلىقبل الدم بتيار وتحمل الأمعاء جدار وتدخل عاء
تقريباً شهر خلال هناك تنضج حيث الكبدية. الكبد التربة،الشعارية خلال من تنتقل دودة

المنشأ أرضي دواد الكبدي الشعاريات داء لأشهر. ولذلك عيوشة تبقى أن للبيوض يمكن
الرطبة التربة في . كثيرة
المستهوية خيطالشعارية طولهطفيلي الشكل 3ي تقريبا2ً  الأمامية. سم ايته تنحشر

في ندرة، أكثر وبشكل والقيوط، والكلاب الثعالب في والقصبات الرغامى مخاطية في
القطط أو أخرى برية نادرة. حيوانات البشرية المسالك. العدوى خلال من البيوض تدخل
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وتب البلعوم إلى بالسعال أو بالأهداب وتحمل بالبرازالهوائية وتطرح المعدية. تلع اليرقات تتطور
7خلال مناسب. أسابيع5  ثوي يأكل كلبوعندما أو تتحرركثعلب البيوض

خلال الرئتين إلى الدم تيار عبر وדִاجر الأمعاء داخل 10اليرقات حوالي 7  وبعد أيام،
السرء40 وتبدأ النضج مرحلة تصل العدوى من البيض(يوماً ). وضع

والحدوث الجغرافي عن: التوزع الناجم المعوي الشعاريات داء داء ماميز الشعاريةأول
الفيلبين 1963عامالفيلبينية في لوزون جزيرة التبليغ. في تم التالية الخمسة السنوات وخلال

من أكثر إماتة1.500عن معدل مع كل. 6%حالة منخفض: على العدوى انتشار أن يبدو
بي لأن مننسبياً أقل براز في وجدت الطفيلي موطونة 4.000من 3%وض منطقة في نسمة

عام وبائية فاشية خلال تايلند. (Banzón, 1982)1967فحصوا أن يبدو الفيلبين، عن وبعيداً
شوهدت حيث إصابة، الأكثر البلد Peng)حالة17هي et al., 1993) .عام ومن

2000 عن1989  التبليغ في41تم مصر،3:العالمحالة المتحدة،1في العربية الإمارات في
إسبانيا،2 اليونان،1في الهند،1في أندونيسيا،1في كوريا،3في جمهورية تايلند،20في في
تايوان9 كولومبيا. في من مواطناً اكتنفت إسبانيا في المشخصة الحالات Drondaإحدى et)

al., 1993(.
الكبدية يتراوحموجودةالشعارية انتشار معدل مع البرية، القوارض بين البلدان كل في

من 0.7%بين أكثر في. 85%إلى فرنسا في مرسيليا في الطفيلي جرذا82ًمن 44%وجد
(Davoust et al., 1997)في تايلند . (Namue and Wongsawd, 1997)اًجرذ76من8%وفي

الطفيلي أنواعيوجد في القوارض إلى أحياناًإضافة والبرية الداجنة الثدييات من . أخرى
فح جداً، نادرة الإنسان في في11أثبتت1985عامتـىالعدوى الكبدية العدوى من حالة

و9(أوروبا السابقة، تشيكوسلوفاكيا إيطاليا2في و)في العالم14، أنحاء بقية في 1منها(حالة

و البرازيل و5في المتحدة الولايات الم1في وفي أفريقيا3كسيك جنوب عن). في التبليغ ثم
عام10 من أخرى و1:  1989  2000حالات ألمانيا و1في اليابان و3في المكسيك في1في

و كوريا و3جمهورية يوغوسلافيا1سويسرا عام. في العالمي الانتشار حالة30بـ1997قدر
. (Davoust et al., 1997)تقريباً
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الماستعرفت والاتحادستهويةالشعارية وأوروبا الشمالية أمريكا في الحيوانات في
وتـيالسوفي والأرغوايأالسابق وتشيلي من. ستراليا أقل الحيوانات معظم في الانتشار كان

من،%5 أقل مثل. 1%وغالباً مرتفعة انتشارات عن التبليغ 1977عامفيتـىوح؛ 38%تم

هناك ال9كان العدوى من معروفة إيران،1: بشريةحالات و1في المغرب الاتحاد7في في
. (Aftandelians et al., 1977)السابقتـيالسوفي

الإنسان في عن: المرض الناجم المعوي الشعاريات الفيليبينيةداء خطيرالشعارية مرض
فوراً يعالج لم إذا بين. وقاتل المرضى معظم 45عمر للذكور 20  سيادة مع المرض. سنة يبدأ

مع مستديماً يصبح والذي متقطع وإسهال قرقرة مع مبهمة بطنية آلام مثل واضحة بأعراض
ودنف واضح وزن فقد مع ثلاثة أو أسبوعين في ويبدأ المرض، المعدية. ترقي الوظيفة تتأثر

خطير بشكل ذلك. المعوية إلى من: إضافة كبيرة كميات وفقد امتصاص سوء وجود أثبت
والم والدهن داغلة. عادنالبروتين عدوى أو القلب، فشل نتيجة الموت intercurrentيحدث

الأعراض بدء من أشهر أو قليلة أسابيع . (Cross, 1992)بعد
السريرية الحالات داءمتنجم الكبدين للكبدالشعاريات جسيم غزو بالشعاريةعن

العضوتـيالالكبدية ذلك في البيوض بإنتاج وتبدأ النضج إلى وكثيراًالم. تصل خطير، رض
قاتلاً يكون هي. ما جداً الشائعة الأخرى الأعراض الكبد، ضخامة هي المسيطرة العلامات

ووذمة البطن وتوسع الإمساك أو والإسهال والقياء والغثيان الصباح في العالية الحمى
رئوي التهاب وأحياناً الطحال، وتضخم . الأطراف

العدا عن الأعراض من كبير جزء منينجم ومعظمهم المضعفين المرضى في الثانوية وى
نيجيريا. الأطفال من بالغ حالة الكبدي: في التليف هو سيادة الأكثر المرضي الملمح كان

به مرتبطة وظيفية واضطرابات Attah)الوخيم et al., 1983) .المختبرية الفحوص أظهرت
ناقص دم وفقر اليوزينيات وكثرة البيض الكريات فرط فيوجود شاذة قيم مع الصباغ،

سطح على رمادية بيضاء عقيدات وجود الجثة فتح عكس حين في الكبد؛ وظائف اختبارات
الهيستولوجية. الكبد الناحية من أورام: أما نخرية بؤر من الرئيسية الآفات . حبيبيةفتألفت

المتنخرة الكتل في والبيوض البالغة الطفيليات . وجدت
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تح سريرية عداوى ثبتتحدث كالذي شك، دون حادة وحيدة) تأكد(ت حبيبة بأورام
سبعة وفي السابقة، تشيكوسلوفاكيا في دراسة خلال أشخاص تسع جثث فتح عند وجدت

الآفات في واحدة طفيلي يرقة وجدت التسعة الحالات . (Slais, 1973)من
عن الناجم الرئوي الشعاريات داء المستهويةيسبب ربوالشعارية معأعراضاً الشكل ية

مخاطا وقشع فينـيسعال معتدلة وكثرة النفس وضيق وحمى أحياناً بالدم مصطبغ أو
غريب. اليوزينيات لجسم خلوي تفاعل مع حبيبية ورمية آفات وجود الجثة فتح أظهر

(Aftandelians et al., 1977) .
الحيوانات في توجد: المرض الفيلبينيةلم الأرضالشعارية الحيوانات حيوانات(يةفي

ال)اليابسة الطيور أن يعتقد لكن يعرفتـي، لا أنه رغم الطبيعي، الثوي هي الأسماك تأكل
فيها أعراضاً تسبب كانت إذا جنس. فيما من لمقدمات التجريبية العداوى أوالمكاككانت

أعراضية لا البرية الجرذان اليربوع. في لم: gerbilsفي مشاדֲة بأمراض العدوى عندتظاهرت ا
. (Banzón, 1982)الإنسان

عداوى الكبديةتسبب معالشعارية يتناسب ضرراً القوارض تكونالحِمקֲلفي قد الطفيلي
الطحال وتضخم الكبد التهاب الشديدة العداوى تسبب وقد سريرية تحت الخفيفة العداوى

اليوزينيات وكثرة الجسيمة. وحبناً العداوى تسبب قد حين فعلياًنخراmassiveًفي . كبدياً
أنه إلا الوفيات من مرتفع معدل إلى يؤدي لا الكبدي الشعاريات داء أن فيورغم إلىيساهم

القوارض تجمعات أيضاً.(McClallum, 1993)مكافحة واحد كلب في العدوى وجدت
(Brander et al., 1990).

المستهويةعداوى الحيالشعارية في خاصة الثعالب، في وخامة اليافعةأكثر قد. وانات
وال القصبات والتهاب الرغامى والتهاب الأنف التهاب الشديدة العداوى قدتـيتسبب

قص رئوي بالتهاب ثانويةبـيتنتهي جرثومية عدوى عن قاتلة. ناجم الجسيمة العداوى
. غالباً

الانتقال وطرز العدوى المعروف: مصدر الوحيد النهائي الثوي هو للشعاريةالإنسان
للسمك،. لفيلبينيةا الآكلة الطيور هي النهائي الطبيعي الثوي بأن للشك وبائية أسباب هناك
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الملوثة أو النظيفة المياه في السمك هو المتوسط الثوي للعدوى. وأن الرئيسي المصدر أن يبدو
ابتلاع هي العدوى طريق وأن المنعدى، السمك هو الإنسان المطبوخ) تناول(في غير السمك

ال. جيداً الطيور أو الإنسان بمفرغات المياه تجمعات تلوث ثويتـييضمن بدور تقوم
بعين. الحلقة) ديمومة(استمرار آخذين أيضاً شخص إلى شخص من الانتقال يحدث قد

من مختلفة معوية بمراحل والطفيلي آخر، إلى يربوع من تجريبياً تنتقل قد العدوى أن الاعتبار
. (Banzón, 1982)النمو

الرئيسي الكبديةالمستودع القوارضللشعارية ذات. هو البيوض بتناول العدوى تنتقل
ال اللواحمتـيالمضغة خلال من الخارجية البيئة في وانتشرت القوارض كبد من قد. تحررت

المدجنة شبه البيئة في الانتشار عوامل القوارض) المحيطة(تكون تصطاد كلاباً أو كما. قططاً
للبيو المثيليمكن بأكل تتحرر أن الفطائسcannibalismض وتفكك بموت أو القوارض . بين

للإنسان الأيدي: بالنسبة هو اللامباشرة العدوى ومصدر التربة، هو المباشرة العدوى مصدر
الماء أو الطعام أو من. الملوثة أكثر عن30هناك الناجمة المزيفة العداوى من موصوفة حالة
ن قوارض كبد البريةتناول والخنازير النسانيس مثل أخرى ثدييات كبد أو ) العفر(ـيء

مضغة تحوي لا ببيوض المنعدية خلال. والسناجب من الحالات هذه في الطفيلي بيوض تعبر
حقيقية عدوى تسبب أن دون البراز في وتطرح البشري الهضمي . الجهاز

عدوى المستهويةمصدر الالشعارية هو والحيوانات البيوضللإنسان تتابع حيث تربة،
المعدي الطور إلى اليرقات وتصل حضانتها الحيوانات براز مع تبقى. المترسبة أن لليرقات يمكن

أكثر أو عام مدة البيوض داخل القذارة. عيوشة بتناول العدوى الأطفال الماءdirtيكتسب أو
بالبيوض الملوثين . والطعام

الشعاريا: التشخيص داء بتشخيص عنيشتبه الناجم المعوي الفيلبينيةت فيالشعارية
بط وألم البطن تطبل مع مطول إسهال يشاهد عندما الموطونة أكلوانـيالمناطق أشخاص عند

نيئاً ضرورية. سمكاً الفحوصات هذه من سلسلة تكون وقد التشخيص، البراز فحص . يثبت
وضخايشتبه حمى وجود من الكبدي الشعاريات لداء نوعي وكثرةبتشخيص الكبد مة

موطونة منطقة في مريض في وباستعراف. اليوزينيات فقط الكبد بخزعة ذلك توكيد ويتم
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بيوضه أو بيوض. الطفيلي وجود يشير الكبديةلا العدوى،الشعارية إلى البشري البراز في
منعدى حيوان كبد هضم بعد الأمعاء خلال من البيوض مرور إلى داء. وإنما تشخيص يوضع

منالشع بجرعة أو القشع في النموذجية البيوض أو اليوزينيات وجود بإثبات الرئوي اريات
المستنشقة البيوض أو اليرقات توجد قد حيث الرئة، . نسيج

الموطونة: المكافحة المناطق أكل: في بتجنب المعوي الشعاريات داء من الوقاية يمكن
جيداً المطبوخ غير أو النـيء يعالج. السمك أن علاجيةيجب لأسباب بالثيابندازول المرض

الطفيلي بيوض انتشار جداً. ولإنقاص مهم الإنسان براز من الصحي . التخلص
التربة في المعدي الطور إلى البيوض تتطور فيه المنشأ، أرضي دواد الكبدي الشعاريات داء

ا حالة في أو الملوثين، الماء أو الطعام بوساطة الفم عبر الثوي تخترق خلالثم من لإنسان
ال الملوثة الطعامتـيالأيدي مع التعامل أو الفم على ذلك. توضع على الوقاية: وبناء تتألف

نيئاً، أكله وتجنب جيداً المشتبه الطعام وغسل الأكل، قبل بعناية اليدين غسل من الشخصية
דֲما المشتبه والطعام الماء من كل الأطفا. وغلي تصحح مراقبة مهماً يكون ومكافحةقد ل

القذارة يأكلون الذين الصغار الأطفال في شائعة العدوى لأن وفيdirtالقوارض، غالباً،
ال الجرذانتـيالبيوض حولها . تتواجد

مزارع في يعملون الذين الأشخاص وفي الحيوانات في الرئوي الشعاريات داء من للوقاية
الثعالب ا: استيلاء وجيدة نظيفة، الحيوانات حفظ للشمسيجب المرافق تعريض مع لتهوية

البيوض تخرب استعداداً،. لتعزيز الأكثر لأا البالغة عن اليافعة الحيوانات تفصل أن يجب
الأكبر الطفيلي عبء تحوي البيئة. ولأا تلوث لمنع يمكن ما بأسرع العدوى تعالج أن يجب

الصا. بالبيوض التصحح قواعد باتباع العدوى تجنب للأشخاص العدوىيمكن لمنع رمة
المنشأ الأرضية . بالديدان

عـراجـالم
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الجلدي اليرقات هجرة CUTANEOUS IARVA MIGRANSداء

ICD-10 B76.9 :اللانوعي الشصية الدودة داء
ICD-10 B76.9 Hookworm disease, unspecified

الديدا:المرادفات الجلد الساعيcreepingالزاحفنـيالتهاب الطفح ،serpiginous

eruptionالسريعة اليرقات هجرة داء ،larva currens،)أنواع يرقات عن الناجمة العدوى
). Strongyloidesالأسطوانية

سببياً: السببيات تشخيصاً كونه من أكثر سريري وصف الجلدي اليرقات هجرة . داء
السب المعديةبـيالعامل اليرقة هو وهيالبرازيليةAncylostomaللأنكلوستوماالرئيسي ،
أخرىanylostomidأنكلوستوما ولواحم والقطط في. الكلاب تجريبية عداوى أحدثت

مثل أخرى، حيوانية بأنكلوستومات الكلبيةمتطوعين الضيقةللكلابالأنكلوستوما والشصيקֵة
والقطط،Uncinaria stenocephalaالرأس الفاصدةللكلاب الرأس Bunostomunوالمدקְملكة
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phlebotomumأحياناً. للماشية شوهدت قد الجلدي اليرقات هجرة داء حالات كانت ولما
في الإنسان تعدي أن يمكن أا أفترض فقد الأخيرة، الطفيليات هذه فيها تنتشر مناطق في

كل. الطبيعة البرازيليةتنتج: على ال(هيالارونيدازاًالأنكلوستوما المادة تجعلتـيوهي
الملاط النسيجcenentتخريب بغزو وتسمح ممكنا الخلايا تنتجه) داخل مما بكثير أكثر

الأخرى Hotez)الأنكلوستومات et al., 1992) .لهذا الأعلى الوقوع يفسر قد ما وهذا
عن. النوع الناجمة الجلدية العدوى على البرازيةأطلق الأسطوانية تترقىتـيوال،يرقات

يرقا عن الناجمة تلك من أكبر السريعةبسرعة اليرقات هجرة داء اسم الأنكلوستومات، ت
الجلدي اليرقات هجرة بداء أيضاً تعرف لكنها . حديثاً،

المؤلفين بعض وسع ذلك، إلى المصطلحإضافة الفغميקֵاتهذا داء  (Díaz-Camachoليشمل

et al., 1998(،الإنسان جلد غزو من حالة أن الأكما Peloderaسطوانيةبالبيلودرية

strongyloidesترتبط التربة في العيش حرة ممسودة دودة وهي البرازيةبالأ، الحالة(سطوانية
العالمالثالثة في الجلدي) المعروفة اليرقات هجرة كداء عنها التبليغ تم Jones)قد et al., 1991)  .
المفصلياتتـىح بعض يرقات على طبق قد الجلدي اليرقات هجرة داء مصطلح أن

arthropodsمثلتـيال الإنسان جلد تستعمر واللحمويةGasterophylusالنبراءقد
Hypoderma(Cypess, 1982) .

البشرية للأنكلوستومات الإ: يمكن عشريةالأنكلوستوما الأمريكية،ثنا والفتاكة
وذلكNecatorو الجلدي، اليرقات هجرة لداء مشاדֲة الجلدية الأرجية من صورة تسبب أن

الأشخاص سابقةعند عداوى من عانوا الكلبية. الذين الأنكلوستومات مناقشة ستتم هنا
على خاص تركيز مع البرازيليةفقط . الأنكلوستوما
لا زائغ، ثوي بالغةالإنسان لتصبح فيه نمائها دورة تكمل أن المعدية لليرقات يمكن

البرازيلية منالأنكلوستوما صغير الأنثىالأنكلوستومانوع طول وعرضهاسم1، تقريباً
الأخرى. مم0.37 الأنكلوستومات حياة لدورة مشاדֲة حياדִا داءا(دورة فصل نظر

المصدر الحيوانية ). الأنكلوستومات
والحدوث الجغرافي البرازيليةتوجد:التوزع وشبهالأنكلوستوما المدارية المناطق في

وتوجد الالمدارية، الرأس ومدملكة الكلبية حينفاصدةالأنكلوستوما في المعتدلة، المناخات في
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الرأستوجد الضيقة المعتدلةالشصية المناطق من الأبرد الأجزاء يحدث. (Barriga, 1997)في
المدارية وشبه المدارية المناطق في تواتراً أكثر بشكل الجلدي اليرقات هجرة التبليغ. داء تم وقد

البراز وجنوب وأستراليا الأرجنتين في المرض الكاريعن وجزر وألمانيابـييل وفرنسا
مناطق ضمن من والأرغواي المتحدة الولايات شرق وجنوب وإسبانيا أفريقيا وجنوب

معروف. أخرى غير البشرية العدوى القائلة. انتشار الحقيقة بشكل: توحي تظهر الحالات إن
نسبياً متواترة غير حالة أا الطبية الأدبيات في فقط مشفى. فرادي بفرنساسجل باريس في

سنتين269 خلال بألمانيا(Caumes et al., 1995)حالة ميونيخ في ومشفى خلال98، حالة
سنوات Jelinek)أربع et al., 1994)العدوى اكتسبوا الذين المسافرين في كان معظمها
البلد . خارج

عن الناجمة العداوى تصل البرازيليةقد االأنكلوستوما فيوالأنكلوستومات لأخرى
عالية انتشار معدلات إلى والقطط مالجور: الكلاب الأنكلوستوما (1996)ورفاقهوجد

الكلبية، 49%فيالبرازيلية في80من 96%فيوالأنكلوستوما جثثهم فحص تم كلباً
صالح،الأرغواي وجد الكلاب 68%فيالأنكلوستومانوع (1988)ورفاقهبينما من

هولندا في . المفحوصة
الإنسان في الجلد،: المرض اختراق أثناء حاكة حطاطة حدوث إلى المعدية اليرقة تؤدي
ال الأيام في اليرقة، جيبية،تـيتسافر أنفاقاً وتشكل المنتشة الطبقة في وهناك هنا ذلك، تلي

طول على حويصلات وتشكل يوم، كل في عديدة سنتيمترات إلى قليلة مليمترات وتتقدم
الس على للجلدالأنفاق الخارجي اليرقات. طح هجرة تفاعلتسبب من عنها ينتج وما

متيقظاًنسيجي المريض تبقي وقد الليل، في خاصة شديدة، الجرثومية. حكة العداوى
الخدش إلى تؤدي الحكة لأن شائعة، الحالات. الثانوية معظم في الآفة، من73%(تتوضع

وبتواتر) الحالات السفليين، الطرفين علىعلى العلويينالجأقل والطرفين من7%(ذع
متعددة؛)الحالات أو مفردة تكون وقد المعرض، الجلد من جزء أي على توجد قد لكن

راح في الآفات الملوثة خاصتـيللتربة بشكل مؤلمة القدم أخمص أو اليرقات. اليدين تبقى
مدة الجلد في وتسافر عادة، 8حية عفوياً. أسابيع 2  المرض ايتهايشفى كل. في : على
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من طويلة فترة عندهم العدوى استمرت مرضى 55هناك Richeyشهراً 18  et al.,) 

قليلة. )1996 حالات الأ: وفي مستوى المحيطيةEيجارتفع  (Jelinek et al., 1994)واليوزينيات

الحالات ثلث الرئتين: في بغزو اليرقات رئنـييعا. تنجح التهاب من المرضى عابربعض وي
اليوزينيات كثرة لوفلر(مع الحالات) متلازمة هذه مثل في القشع في اليرقات توجد كما. وقد
يرقات القرنيةالأنكلوستوماوجدت القائلة. في النظرية الموجودة هذه يرقات: تثبت إن

الحيوانية أحياناًالأنكلوستومات الإنسان في حشوية عدوى تسبب . قد
داء سبب يكون هوعندما السريعة اليرقات البرازيةهجرة أقلالأسطوانية الآفات تكون

السريع الترقي إلى إضافة شديدة بحمامى وتتميز الجلدي، اليرقات هجرة داء من وضوحاً
السريع والإيفرمكتين. والاختفاء الألبندازول علاجيةivermectinأعطى نتائج الفمويان

. ممتازة
الحيوانات في ا:المرض بشكلالمرض معدي اللواحم في الأنكلوستومات عن لناجم

الامتصاص وسوء الدم وفقر بإسهال ويتظاهر الجلد. رئيسي، غزو يسبب من- قد بيرقات
الفاصدة الرأس أومدملكة الماشية الرأسفي الضيقة الكلابالشصية التهاب-في يسبب قد

وال المتكررة، العداوى في خاصة الأرجي، قتـيالجلد عادةتكون الأمد الآفات. صيرة
الفوتية الأحياز في والحكةinterdigitalمحدودة الحمامى هي وضوحاً الأكثر والعلامات

ال بعدتـيوالحطاطات البدئية5تختفي العدوى من تقريباً وخيمة. أيام التفاعلات تكون
الجدع يعزز مما أحياناً، . يـالذاتmutilationجداً

الا وطرز العدوى المعدية: نتفالمصدر الأنكلوستومات يرقات هو العدوى مصدر
التربة في ال. الموجودة البيوض من اليرقات القططتـيتنمو أو الكلاب البراز في تطرح

أي مناسبة بيئة في وتستقر أشعة: المنعدية من وحماية عالية ورطوبة دافئة حرارة درجات
الأكثر. الشمس الترب هي والرملية الرطبة اليرقاتالتربة لنماء العداوى. ملاءمة تحدث

في الماطر الفصل في تحدث حين في المعتدل، المناخ ذات البلدان في الصيف في البشرية
المدارية ملوثة. المناخات تربة يلامس عندما الإنسان تعرضاً.ينعدي الأكثر اדֱموعات

هي يت:للعدوى الذين والعاملون الرمل، في يلعبون الذين معالأطفال وثيقاً تماساً عملهم طلب
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وز والمعدקֵنين الحدائق وعمال البناء وعمال المزارعين مثل الذينارالتربة الأشخاص الألغام؛ عي
الرملية الشواطئ على وقتاً . يمضون

نوع أن بالأطفال الخاصة الرمل صناديق تلوث حول دراسة أكثرالسهميةأظهرت كان
من بكثير بيوض،الأنكلوستوماانتشاراً لأن ذلك يكون للظرالسهميةوربما مقاومة فوأكثر

.(Barriga, 1997)البيئية
الآفات: التشخيص وأعراض طبيعة على السريري التشخيص الالتهابات،يعتمد أي

الشديدةserpiginousالساعية أنه. والحكة إلا تحدياً يشكل قد السريري الكشف أن ورغم
من مؤلفة سلسلة بين من أن هجرة269تبين داء أن المدارية للأمراض وحدة راجعوا مريضاً

تواتراً الأكثر التشخيص كان الجلدي الجلد (25%)اليرقات تقيح مع pyodermaمقارنة

المفصليات(%18) عن الناجم التفاعلي الحكي الجلد arthropod-reactive(%10)والتهاب

الطوامر(9%)والنغف . (Caumes et al., 1995)(5%)رىوالش tungiansis (6%)وداء
اليرقات وجود لإثبات المصاب الجلد من بخزعة التشخيص إثبات هذه. يمكن كفاءة لكن

هي الهيستولوجية،. فقط 25%الطريقة المقاطع في الطفيلي استعراف أيضاً الصعب من
ع الناجمة للحالات المئوية النسبة تحديد الممكن من يكن لم الصعوبة هذه نوبسبب

البرازيلية الأخرىالأنكلوستوما الأنواع مع . مقارنة
بداية في المذكورة الأخرى الطفيليات الاعتبار بعين التفريقي التشخيص يأخذ أن يجب

. الفصل
والتخلص: المكافحة والقطط، للكلاب المنتظمة المعالجة هي الرئيسية المكافحة إجراءات

ا تلوث من للتقليل الضالة الحيوانات الكلاب. لتربةمن بتواجد الإمكان قدر يسمح ألا يجب
ال الأماكن في أو الرملية الشواطئ على ويجبتـيوالقطط بالرمل، فيها الأطفال يلعب

النباتات من وخالية ونظيفة جافة للتلوث المعرضة المناطق على يرقات. الحفاظ تعيش
والعشبالأنكلوستوما الرطبة التربة في الأكثر على شهر فيمدة يومين أو يوماً تعيش لكنها ية،

المباشرة الشمس أشعة وتحت جافة جرداء تنمو(Barriga, 1997)أرض المعدية اليرقة أن وبما ،
5خلال سوف 4  أسبوعياً مرتين الكلب براز من التخلص فإن متتالية، حرارة بدرجة أيام

أيضاً التلوث . ينقص
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عـراجـالم

المקֱ DIOCTOPHYMOSISبجاتتَنْداء

ICD-10 B 83.8أخرىاتدواد نوعية ديدانية
ICD-10 B83.8 Other specified helminthiases

المنتبجات:المرادفات . Dioctophymiasisداء
الكلوية:السببيات تتوضعDioctophyma renaleالمنتبجة دموية حمراء كبيرة ممسودة

كلي في البالغ الطور اتـيفي بعض وفي والداجنةالمنك، البرية الكلبيات في في. لأحيان
حتـى: الكلاب الأنثى البالغ الطفيلي طول يصل 12وعرضهم،1قد ولذلك 5  مم،
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المثال سبيل فعلى العملاقة، الكلية بدودة سنتيمتراتلا: يعرف من أكثر المنك في طوله يكون
. قليلة

البول طريق عن الطفيلي بيوض النهائي الثوي علىتن. يطرح واعتماداً الماء، في البيوض مو
في الأول الطور يرقة من الحرارة، من. يوما102ًإلى15درجة اليرقية البيوض تبتلع أن يجب

هي المعيشة حرة المستوطن مائية الهدب قليلة علقية دودة المبرقشة: قبل الخريطية
Lumbriculus variegatusبسرعة أمعائها في تفقس الج. حيث تغزو وفيهثم العام، وف

خلال المعدية الثالث الطور يرقة وتصبح لانسلاخين اليرقات 120تخضع أكثر 70  أو . يوماً
مثل عديدة لأسماك أنواعEsox luciusوIctalurus nebulosusيمكن أو الشمالية، أمريكا في

Idusأوروبا مثل،في عديدة ضفادع R. ClamitansوRana pipiensأو

الحالةR. septentrionalisو هذه وفي المنعدية، الدودة تبتلع في: أن المعدية اليرقة تتكيس
نحو تطورها تكمل أن دون الكبد أو البالغالمساريق أو. مرحلة ناقلة أثوياء الحيوانات هذه

דֲضم. تمريرية اليرقة تتحرر تمريرياً ثوياً أو منعدية دودة مناسب آخر ثوي أو منك ابتلع إذا
و جوفالنسج داخل وتمر الكبد إلى وדִاجر المخاطية تحت وتنسلخ للثديي المعدة جدار تخترق

الكليتين إلى وتصل وال. الصفاق اليافعة، الممسودات حالياً،تـيتخترق سنتيمترات عدة طولها
بعد البيوض بوضع وتبدأ وتنضج الكلية، 6حويضة العدوى 5  من . أشهر

الكلاب في: في النماذج بعض إطلاقاًتبقى تغزوها ولا الكلية قرب الصفاق جوف
(Barriga, 1982) .

والحدوث الجغرافي الانتشار:التوزع عالمي لأفريقيا-الطفيلي محتمل استثناء مع
اللواحم. وأوقيانوسيا من عديدة أنواع في وجد التبليغ. وقد تم الذي شيوعاً الأكثر الشكل
دا هو الكلبءعنه الأ. يـالمنتبجات الحيوا: مريكيتينفي الطفيلي الداء فينـيوصف

أيضاً أخرى وبلدان المتحدة والولايات والأرغواي والباراغواي وكندا والبرازيل . الأرجنتين
بين انتشارات و48%و 18%وجدت المنك، القضاعة2%في الماء(في 1.5%وotter) ثعلب

ع. weaselعرسبناتفي أحياناً التبليغ تم قد أنه مقدارهورغم انتشار الكلاب 37%ن في
تحتJackalsآوىبناتفي35%و الكلاب في العدوى معدلات معظم 1%فإن في
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تكتشف. الحالات ما نادراً الحقيقة الكلويةوفي البيطريةالمنتبجة الممارسة . في
يتوضع الكلويةمن60%لا لاالمنتبجة ولذلك الكبد، في الكلاب تمضيتظهرفي وقد

م هناك:  1969عامتـىح. لاحظةدون الكل204كان المنتبجات داء من قدبـيحالات
العالمية الطبية الأدبيات في عنها التبليغ أو. تم الخيل أو البقر في وجودها جداً النادر من

القائلة. الخنازير الحقيقة كلي: تشير في تقريباً دائم بشكل موجود الطفيلي ومنهاتـيإن المنك
بيوضه القائلةيطرح والحقيقة الخارج، في: على الوقت نصف من أقل موجود الطفيلي إن

للطفيليتـيكلي الطبيعي النهائي الثوي هو المنك أن إلى تشيران نادرة. الكلب، العدوى
الإنسان في الطبية 1982عامتـىفح. جداً الأدبيات من13ذكرت فقط موثقة حالة

البشرية الكلى في فيها. (Barriga, 1982)العدوى وجدت بشرية حالات هناك أن كما
الكلويةيرقات منتبذةالمنتبجة توضعات Galiérrez)في et al., 1989) .

والحيوانات الإنسان في واحدة: المرض كلية في والكلاب الإنسان في الممسودة تتوضع
الأحيان غالبية في اليمنـى الكلية وفي عادة، مع. فقط في واحد طفيلي الحالاتويوجد . ظم

الكلويالمنتبجةتخرب المتن تنمو جداً- وتترك. عندما نادرة حالات العضو- في محفظة
وجوداً. فقط الأكثر الأعراض بعض: تتضمن وفي القيحية، أو الدموية والبيلة الكلوي المغص

البول: الحالات تدفق ويسد الإحليل أو الحالب إلى الطفيلي الكلاب. يهاجر تكون: في
الالح هذاتـيالات أن رغم عادة بأعراض مصحوبة غير الصفاق في فيها الطفيلي يبقى

أحياناً الصفاق التهاب يسبب قد الوظيفة. التوضع فقد نتيجة الصحيح العضو يعاوض
يتضخم ما وغالباً . الكلوية،

الانتقال وطرز العدوى الرئيسي: مصدر المستودع هو المنك أن الأثوياء. يبدو تنعدي
المنعدينال المتوسطين الأثوياء تبتلع عندما النهائية التمريريين) الديدان(برية الأثوياء السمك(أو

الضفادع دائم) أو بشكل واحداً طفيلياً يؤوون عارضون، أثوياء الكلاب، وربما الإنسان،
بش. تقريباً المطبوخة غير الضفادع أو الأسماك أكل نتيجة كلاهما ينعدي أن المحتمل كلومن
القائلة. جيد الحقيقة البشرية العدوى ندرة الأسماك: تفسر كبد أو المساريق في اليرقات تتوضع

عادة الإنسان يستهلكها لا أعضاء وهي الضفادع، . أو
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السبيل: التشخيص مع تماس على أنثى كلباً أو إنساناً يعدي الذي الطفيلي يكون عندما
الطفيلي الداء تشخيص يمكن فإنه البوليةالبولي، الثفالة في بيوضها تشخيص. بمشاهدة يمكن

تشريح عند أو البطن بفتح الصفاق في المتوضعة أو ذكر طفيلي عن الناجمة الكلوية العداوى
فقط . الجثة

استهلاك:المكافحة بتجنب والكلاب الإنسان من كل عند العدوى من الوقاية يمكن
المطبوخة غير أو النيئة الضفادع أو جيدالأسماك . بشكل
عـراجـالم

التُ DRACUNCULIASISناتيקֲنَداء

B72ICD-10

الغينية:المرادفات الدودة التنيناتguinea-wormمرض داء ،Dracunculosis)

). dracontiasisو
هو:السببيات العدوى هذه المدينيةيקֲنקְالتקֱعامل وهيDracunculus medinensisنة

الديدان أطول من المتغيرالمواحدة حجمها رغم المعروفة، الأنثىهمسودة تقيس سم 50  120،
و 2طولاً، يقيس1  حيث بكثير، أصغر الذكر عرضاً، و12  29مم طولاً مم0.4مم
مباشرة. عرضاً الاقتران بعد يموت لأنه المرض في الذكر يشاهد ما تتطفل). التزاوج(نادراً

المدينية عالتنينة البالغ طورها فيهافي بما والداجنة، البرية الحيوانات من وعدد الإنسان لى
والخيول والماشية واللواحم .النسانيس

نوع المعلّمةوجد مشاדֲةinsignis التنينة حياة دورة وله الشمالية أمريكا للتنينةفي
الالمدينية خاصة والقوارض، اللواحم يعدي لكنه مثلتـي، المستوطن مائي نصف موئل لها



وادات (الأدواء الديدانية) : أدواء مُشَوَّكات الرأس وأدواء المَمْسودات390 الدُّ

والظربانالر والكلب والكيبSkunkاكون عرس في(nutriaوابن يعيش قارض حيوان
الجنوبية المسك)أمريكا وفأر ،muskrat)الشمالية أمريكا في يعيش الفأر يشبه مائي ). حيوان

أن إلا بعضهما عن النوعين إناث تمييز يمكن المعلّمةلا العداوى insignis التنينة في تشاهد لم
. البشرية

الأول الطور يرقات المدينيةتطرح وعليهاللتنينة الحامل، الأنثى قبل من الجلد خلال من
تطورهاتـىح خلال.تتابع تبتلع 3أن جادف 1  هو والذي متوسط، ثوي قبل من أسابيع

copepodجنس من صغير من15هناك. Cyclops)البلعط(الجادفبشري مختلفاً نوعاً
متوسطةيع) البلاعط(الجوادف أثوياء بدور تقوم أا مناسب. رف نوع من اليرقة تبتلع حالما

العام الجوف في تطورها تتابع الجوادف، مدةcoelomicمن المتوسط 6للثوي أسابيع 3 
المعديةتـىح الثالث الطور يرقة يקֱبتلع. تصبح فإنه متوسط، ثوي بدور الجادف يقوم وعندما

فتت ائي، ثوي قبل من أنبدوره المحتمل ومن الأمعاء، جدار وتعتبر الأخير معى في اليرقة حرر
خلف أو الجلد تحت العميق النسيج في لها موقعاً وتجد اللمفي الجهاز خلال من דִاجر

منطمرة تصبح حيث حوالي. الصفاق، في الديدان 4تنضج تقترن. أشهر 3  ) تتزاوج(ثم
النسيج الأنثى وتخترق بعدها، الذكر حليموت لأشهر هناك وتبقى العمق يمتلئتـىإلى

الأول الطور بيرقات بعد. رحمها الطفيلي 14يهاجر سطح 10  إلى البدئية العدوى من شهراً
أخرى، أجزاء وأحياناً والمعصمين، والركبتين والكاحلين والقدمين الساقين وخاصة الجسم،

الداخلي السطح مع وثيق تماس على الأمامية ايته דִييجاًويضع تسبب حيث الجلد، من
الجلد على قاسية حطاطة البداية، في قرحة. يشكل، وإلى حويصل، إلى سريعاً الحطاطة تنقلب

الحويصل. أخيراً تمزق رحمية بتقلصات الطفيلي يصاب الماء في الجزء هذا يغمس لم(عندما إذا
تقرح قد حوالي) يكن إ 500.000ويطلق الأول الطور يرقات من الخارجيةيرقة البيئة . لى

أقل المتحررة اليرقات عدد أن إلا الماء، مع المتكرر التماس مع الظاهرة هذه تعيش. وتعاد
18الأنثى عفوي. عادةشهراً 12  بشكل ويطرح يموت منها الكثير أن يرقات. رغم تطرح

أحياناً المرضى من إضافية . حية
والحدوث الجغرافي محدو: التوزع التنينات أفريقياداء في المدارية وشبه المدارية بالمناطق د
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يرقات أن من ناجماً ذلك يكون وربما المدينيةوآسيا، حرارةالتنينة بدرجة أفضل بشكل تنمو
و25بين منم30م أقل حرارة بدرجة النمو ولاتستطيع ). (Muller, 1979م19،

وشرقها، أفريقيا غرب في عديدة مناطق في متوطنة الهندالعدوى غرب إلى بالإضافة
أفريقيا. وباكستان بين: في والحدود العاج، ساحل من مؤلف مثلث داخل العدوى وجدت

ومالي وكينيا، وطوغو. إثيوبيا ونيجيريا وغانا بينين هي إصابة الأكثر هناك،. البلدان كان
المحتمسابقاً ومن والسعودية، واليمن إيران مثل آسيا في صغيرة موطونة بؤر العراق، لكن. ل

اختفت قد البؤر هذه أن عام. يبدو ستول هناك1947قدر العالم،43أن في عدوى مليون
جداً فيه مبالغ الرقم هذا أن يبدو عام. لكن العالمي الانتشار العالمية الصحة منظمة قدرت

كل. ملايين10بحوالي1976 عن: على التبليغ عام 26.980تم فقط هذا.1978حالة إن
لا حتماًالمرض كاف بشكل تسجيله عام. يتم طوغو في أجريت دراسة أن 1977وجدت
من العامة 4%أقل الصحية المؤسسات إلى عنها التبليغ تم قد المشاهدة الحالات (,WHOمن

ونيجيريا. )1982 غانا في المرض وقوع بلدكان النتيناتاوهما لداء الأعلى أقلالانتشار
إلى1991عام 33%بـ لـ57%و1990نسبة لا(CDC, 1992)1989نسبة أنه ورغم ؛

هناك عام3يزال منعدين شخص و 1992ملايين في100، العدوى اختطار تحت تقريباً مليون
و وباكستان ال17الهند للحالة نسبة دراماتيكياً تحسناً تمثل الأرقام هذه فإن أفريقياً، تـيبلداً

ال من عقد قبل عليها عام(Hopkins and Ruiz-Tiben, 1992)زمنكان التبليغ: 2000في تم
الأفريقية 75.223عن للصحارى اדֱاورة المنطقة في كلها العالمية الصحة منطقة إلى فقط حالة

(WHO, 2003a) .
الموطونة المناطق في منعدية الجمهرة من كبيرة نسبة سبيل. تكون على طوغو جنوب ففي

انتشا: المثال عامقدر العدوى بـ80%بـ1989ر Petit) 50%والوقوع et al., 1989) .
شملت دراسة أن1.200أظهرت نيجيرية قرى في منعدياً 982 (82%)شخصاً كان منهم

(Okoye et al., 1995) .أن الهند وجنوب غانا في القرى بعض في الأشخاص50%وجد من
منعدين الأك) الفئة(اדֱموعة. كانوا هيالعمرية إصابة 40ثر عودة 20  وكانت سنة،
شائعة ).Johnson and Joshi, 1982(العدوى

الغرب الكرة نصف الأنتيليز: يـفي أجزاء بعض في بؤر هناك والبرازيلAntillesكان
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عفوياً) باهيا( جميعها اختفى وقد وغوايانا، الفرنسية من. وغينيا جקֱلبت قد العدوى أن يعتقد
تجا خلال العبيدأفريقيا ذلك). الرقيق(رة إلى التنينات: إضافة داء من مستوردة حالات هناك

المعروفة الموطونة المناطق المثال. خارج سبيل المتحدة: فعلى الولايات في حالتان هناك كان
أ1995تـىح السودانتـىوكلاهما داء. (CDC, 1998)من حالات بعض عزيت

الالبشريالتنينات شرق في المتحدةالفرادية  (,insignisWHOالمعلّمةالتنينةإلىولايات

1979( .
المدينيةتوجد والماشيةالتنينة والبرية الداجنة واللواحم النسانيس في طبيعي بشكل
عن. والخيول التبليغ عدوى4تم من يستعرفالتنينةحالات لم لكن الأرجنتين، شمال في
Hoyos)النوع et al., 1995) .

في للظهور:الإنسانالمرض السابقة الفترة حprepatentتدوم البدئية العدوى من تـى،
الثوي في أعراض أي إلى تؤدي ولا تقريباً، سنة الجلد، من الطفيلي العلامة: عملياً. بروز

اليرقات وضع قبل تظهر حويصل أو حطاطة هي للعدوى قبلlarvipositionالأولى من
من تقريباً سنة بعد البدئيةالطفيلي، هذا. العدوى خلال أرجية أعراض هناك تكون لا قد

ال الثوي ببروتينات نفسه يغطي الطفيلي لأن المناعيتـيالدور الجهاز من Blochتحميه et)

al., 1999( .الجلد سطح إلى الأخيرة هجرته الطفيلي يبتدئ عندما الأعراض يتشكل. تظهر
وت بقليل، قبله أو الوقت، نفس في بالظهورالحويصل اللاحقة الأرجية التظاهرات بعض : بدأ

إغماء وأحياناً خفيفة، حمى القياء، التنفس، ضيق حكة، يتشكلfaintingشرى، وحالما ،
الطفيلي يبرز أن وقبل حرق: الحويصل، بحس المريض بغمس،يشعر تخفيفه يحاول قد والذي

بارد بماء المصاب الحوي. الجزء يتمزق عندما الأعراض الطفيليتختفي ويبرز يظهر. صل
والمعصمين، والركبتين والكاحلين القدمين جلد على عادة له، التالية والقرحة الحويصل،

تواتراً أقل الجسم: ولدرجة من العلوي الجزء من. في تقريباً شهر بعد جلبة القرحة تشكل
الطفيلي من المريض . تخلص

الجرثو العداوى عن خطورة الأكثر المضاعفات التنجم الثانوية منتـيمية لها مدخلاً تجد
وال المفتوحة، الآفة الطفيليتـيخلال حفره الذي النفق طول على تتوالد أن تحدث. يمكنها
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الطفيلي لاستخراج الفاشلة المحاولات نتيجة غالباً العداوى فقد. هذه الإجراء خلال تمزق فإذا
ال وتسبب الجلد تحت النسيج في محصورة اليرقات وخراجاتتبقى الهلل القرحات. تهاب

أخرى شائعة عقابيل الوترية والانكماشات المفصلي والالتهاب الطفيلي. المزمنة أن ورغم
محصنة مناعة يحدث لا أنه يبدو الضد تفاعلات . (Bloch and Simonsen, 1998)يطلق

مضاعفاتتـىوح لاتحدث أو: عندما أسابيع عدة منهكين المرضى من الكثير يبقى
عبادان. أشهر إقليم في أجريت دراسة لمدةوحسب عاجزين المرضى بقي نيجيريا، في
وسطيا100ً العجز. يوم درجة وتوضعاדִا) الإاك(ارتبطت الطفيليات في. بعدد التوضعات

خطورة الأكثر كانت والقدم قرى. (Kale, 1977)الكاحل في أجريت دراسة أظهرت
وشملت أن1.200نيجيرية كان 982 (82%)شخصاً هؤلاء ومن منعدياً، كان 206منهم

و(%21) كامل، بشكل و193 (20%)عاجزين خطير، بشكل عاجزين431 (44%)عاجزين
و معتدل، متأثرين152 (16%)بشكل . (Okoye et al., 1995)غير

الحيوانات في جداً: المرض مشابه الحيوانات في التنينات لداء السريرية التظاهرات مساق
الإنسان في القيحية. للمساق المنوسرة الجلدية العقيدات من سريرية حالات puruletوجدت

عن المعلّمةالناجمة الكلابالتنينة . (Beyer et al., 1999)في
الانتقال وطرز العدوى مباشر: مصدر بشكل ومرتبط الريفية، المناطق في موجود المرض

ا المناطق في للشرب الصالح الماء الجافبنقص المناخ أو الفقيرة، المدارية وحول لمدارية
المديدة الجافة البرك. والفصول تكون حيث الجاف، الفصل خلال شدة أكثر الانتقال

مزدادة المنعدية الجوادف كثافة وتكون منخفض، بمستوى الأخرى المياه وتجمعات . والأهوار
أكث الصحراوية المناخات في العدوى انتقال يكون كل، الماطرعلى الفصل خلال تواتراً . ر

في المحفورة والآبار السطحية والأهوار البحيرات هو الإنسان عند للعدوى الرئيسي المصدر
ال والآبار والأحواض الجاف، النهر والتـيمجاري درج بوساطة إليها الوصول تـييتم

الماء على للحصول الأشخاص . يدخلها
يؤوي الذي الجادف هو المعدي والالعنصر الثالث، الطور حيةتـييرقة تبقى أن يمكنها

فقط الراكد الماء تمريريون. في أثوياء والشراغيف المعلمةالضفادع  (Eberhard andللتنينة
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Brandt, 1995( .تمريريون أثوياء هناك كان إن المعروف غير المدينيةمن . للتنينة
من اليرقات تخرج عندما الماءَ المنعدى الإنسان واليلوث جلده، في الطفيلية تـيالقرحات

منعدى جادفاً يحتوي ماء يشربون عندما آخرين أشخاصاً بدورها في. تعدي فصلية العدوى
عاملين نتيجة ال1.:طبيعتها المناخ للمياهتـيتبدلات المختلفة المصادر على دورة2.. تؤخر
نفسه الطفيلي . (Muller, 1979)تطور

ال الانتقال دور أوقاتيبلغ في الموطونةمختلفةذروة المنطقة على واعتماداًاعتماداً الخاصة
الإ الظروف . يكولوجيةعلى

أفريقيا في الساحل منطقة من-في أقل السنوية الأمطار العدوى-3سم75حيث تحدث
ح ذلك بعد أشهر ولعدة الماطر الفصل الأهوارتـىخلال أخرى. تجف ناحية البؤر: من في

تكونالصحراو ما نادراً ضخمة صهاريج في الأمطار مياه تجمع حيث إيران، جنوب من ية
أكبر،فارغة الجادف كثافة تكون عندما الجاف الفصل خلال أعلى منطقة. الوقوع كل وفي

الجوادف من نوعان أو نوع يقوم عادةموطونة للحشرات أكلاً والأكثر بدورالأكبر
متوسطين منطقة. أثوياء في يستهلكقدر قاطن كل أن نيجيريا في سنة75موطونة كل جادفاً

. تقريباً
هو شكالإنسان الطفيليبلا ومستودع الرئيسي النهائي في. الثوي الحيوانات دور

ح يتوضح لم البشري التنينات داء نقاشتـىوبائيات موضع وهو الحيوانات. الآن تشكل قد
إض مستودعاً الكلاب، وخاصة منالداجنة، عالية معدلات ذات مناطق في ثانوية أهمية ذا افياً

البشرية وحدها. العدوى تحافظ أن يمكنها الحيوانات هذه أن إلى مؤشرات هناك أن ورغم
الطبيعة في العدوى ال،على الأثوياء هذه نسبة تنعديتـيفإن المدينيةقد معبالتنينة مقارنة

من أخرى معروفةالتنينةأنواع غير زالت المدينيةتوجد: عملياً. ما الأماكنالتنينة بعض في
وتتـيال ماليزيا مثل بشرية عدوى فيها تسجل سبيل. انيانـزلم على كازخستان ففي

أن دراسة وجدت البشري، التنينات بداء موطونة بؤرة استئصال وبعد من 11.7%المثال،
بالطفيلي213 مصابين كان فحصوا كل. كلباً تتعارض: على لا الحيوانية العدوى أن يبدو

البشرية العدوى لاستئصال الناجحة الكبيرة الحملات . مع
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بارزة؛: التشخيص للطفيلي الرأسية النهاية دامت ما التشخيص في صعوبات تظهر لا
الضرورة فحص: وعند ثم القرحة على البارد الماء من القليل بسكب العدوى إثبات يمكن

من الأولقطرة الطور يرقات وجود عن بحثاً ميتة. النضحة طفيليات الشعاعي الفحص يبدي
الطفيلي. ومتكلسة هذا لتشخيص عديدة مناعية اختبارات الممتز. استخدمت لمقايسة كانت

بالأ المرتبط مستضد) إليزا(يمنـزالمناعي مع أضدادالمستخدمة لكشف الأول الطور يرقات
بنسبةG4يجالأ بنسبة 83%حساسةً ذلك.  97%ونوعيةً من زيادة. أكثر الممكن من كان

إلى الوقت97%الحساسية نفس في الضد من المختلفة الأنماط وقياس المستضد (Blochبتنقية

and Simonsen 1998( .
يوجد لم لكن الدم، مجرى في الطفيلي مستضد أساس على المرض لتشخيص محاولة جرت

Bloch)شيء et al., 1998).
الأمراض: المكافحة مكافحة مركز عامCDCابتدأ المتحدة الولايات عالمية1980في حملة

التنينات داء بنجاح. للاستئصال استئصاله يمكن أنه العالمية الصحة منظمة (,WHOواعتبرت

2003b.(للشرب صالحة لمياه منتظم بمصدر الناس تزويد هو أهمية الأكثر الوقائي في. الإجراء
سكاا: يانيجير عدد لمدينة الصنبور ماء توفير من 30.000أنقص الوقوع 0%إلى 60%نسمة

سنتين صالح. خلال ماء لتوفير كافية غير منطقة في الاقتصادية الظروف تكون عندما
الجوفية المياه مصادر واستكشاف الناس تثقيف من الوقاية تتألف للأشخاص. للشرب، يمكن

الم يرشحوا أو يغلوا وأنأن المتوسطين، الأثوياء لقتل شرדֲم مياه ويعالجوا السطحية، ياه
المياه مصادر تلويث لتجنب الحيطة . يأخذوا

المناطق في المرضى لأن التنينات، داء مكافحة في أهمية الأكثر هو للعامة الصحي التثقيف
حالة يعتبرونه إنما للعدوى، كعامل الطفيلي إلى لاينظرون التوطن جسمالمفرطة في سوية

يقرنونه لا ولذلك الملوثةبالإنسان، المياه ذلك. (Bierlich, 1995)شرب من أكثر يعتبر: بل
لائق وغير عملي غير إجراء ترشيحه أو الماء غلي أن السكان Ilegbod)مزعج(ثلثا et al.,) 

جداً. )1991 فعال حل يدوية بمضخات الجوفية المياه لاستخراج الآبار حفر أن وعندما،يبدو
بين تحصيناً وفرت غانا في العليا المنطقة في الطريقة هذه للسكان96%و 88%استخدمت

بالتيميفوس). Hunter, 1997(هناك الشرب مياه الtemephos معالجة القشريات تـيلقتل
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وفعال سهل إجراء متوسطين كأثوياء النايلون. تعمل شبك من بمصافي الناس تزويد أدى كما
ا ممتازةلترشيح نتائج إلى Kaul)لجوادف et al., 1992) .باكستان في أجريت دراسة أظهرت

ح الجوادف من للتخلص كافية كانت المرشحات 15بعدتـىأن استخدامها 12  من شهراً
(Imtiaz et al., 1990) .الثقوب ذات المرشحات وهيالجوادفمكرون200تلتقط الكبيرة،

التنينةتؤويتـيال وأوزبكستان: أخيراً.يرقات وسمرقند طشقند منذ: في المرض استئصال تم
ال الآبار إغلاق من تتألف بسيطة خطة عبر مضى قرن نصف من إليهانـزيקֱتـيأكثر ل

البئر إلى للولوج بحاجة الناس يعد لم وبذلك حواجز، لها بآبار عنها والاستعاضة بدرج
الماء . وتلويث

المـراجـع
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المקֱ التُرابِيקָاتحקְداء وداء لْقمات
ESOPHAGOSTOMIASIS AND TERNIDENSIASIS

ICD B81.8أخرى نوعية معوية دوادات
ICD-10 B81.8 Other specified intestinal helminthiases

الدودي: المرادفات الديدانية،Helminthomaالورم الديدان(الخراجات عن ،)الناجمة
العقيديةعدوى .nodular wormالدودة

من: السببات أسطوانية ممسودات هي الأمراض هذه المتشعبةعوامل المحلقمة نوع
Oesophagostomum bifurcumالأ والمحلقمةO. stephanostomumانيةفصطوالمحلقمة



وادات (الأدواء الديدانية) : أدواء مُشَوَّكات الرأس وأدواء المَمْسودات398 الدُّ

الضئيلة)O. apiostomumالمحلقمة(O. aculeatumالشائكة Ternidensوالترابية

deminutusأمعاء في كلها الإنسانتعيش غير الإنسان،المقدمات في تشكل،وأحياناً مسببة
الأمعاء جدار في حيتصن. عقيدات كامل بشكل مفهوم غير المقدمات في المحلقمات تـىف

ليفين. نالآ المتشعبةأن(1980)تقترح معالمحلقمة الأقل على جزئياً متجانسة المحلقمةهي
والشائكةالأ أخرىصطفانية هذهيوافق. وأنواع النظر وجهة على الحاليين المؤلفين لأنمعظم

المتشعبة حالمحلقمة الطبية الأدبيات في المذكورة الوحيدة البشرية المحلقمة .1989تـىهي
تتوضح كامل،لم أنواع،بشكل حياة حتـيالالمحلقمةدورات المقدمات تـىتصيب

ا،الأن في يحدث لما متشاדֲة نماذج تتبع أا يفترض الجنسلكن من الأخرى تـيوال،لأنواع
الدا الحيوانات في شائعة طفيليات . ةجنهي

البالغة الأنثى 13طول المع،مم 8  في وتنضج. الغليظىوتعيش البراز مع البيوض تطرح
الأول الطور يرقة 7وخلال. وتحرر الأول 5  الطور يرقة تنمو المحيط حرارة درجة في أيام

الثال الطور يرقة جليدةتـيوال،ثإلى ضمن الثاcuticleتتكيس الطور وتصبحنـييرقة
الثالث. معدية الطور يرقات بابتلاع العدوى المقدمات للثويدالىعالموفي،تكتسب قيق
الجُليديومعدته غمدها من نفسها اليرقات وتتحولcuticularتحرر الأمعاء مخاطية وتخترق

التالية المرحلة يرقة. إلى نمو المخاطيةيؤدي في الرابع إلى،الطور الغليظ المعى مخاطية وخاصة
قطرها عقيدات 3تشكل العقيدية 1  الديدان باسم تعرف وعندما. nodular wormsمم

مليمترات عدة قطرها قرحة وراءها تترك فإا الأمعاء لمعة من اليرقة العقيدةئوتمتل،تبزغ
اليرقة. (Barriga, 1997)بالقيح حتستمر وتقترنتـىبالنضج البالغة مرحلة إلى تبدأ. تصل

بعد البيوض بوضع البدئية 30  40 الأنثى العدوى من كل،يوماً الطفيليات: على معظم
حبلى وغير ناضجة غير الإنسان في . الموجودة

أنثى الضئيلةتقيس 16الترابية طولاً 12  عرضا0.6ًومم المع. مم في الطفيلي ىيتوضع
رئيسيالغلي بشكل المع،ظ في وجد أحياناًىلكن حياדִ. الدقيق بشكلادورة مفهومة غير

ح تطوره. نلآاتـىكامل البرازلمحلقمةلمشاדֲاًايكون في البيوض ظهور وقت من
التربةتـىوح في الثالث الطور يرقة إلى تلك،التحول منذ للطفيلي يجري الذي ما لكن

معروف غير مازال لإعداامحفشلت. النقطة وإعداءولات البشر من ،الرباحءمتطوعين
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لذلك أن:ونتيجة المؤلفين بعض الضئيلةيعتقد تطورهاالترابية لتتابع متوسطاً ثوياً تحتاج ،قد
التصنيفية اדֱموعة لهذه نادراً يكون قد أنواع. والذي بيوض تفريق يمكن والترابيةلا المحلقمة

الأنكلوستوماالضئيلة بيوض . تعن
والحدوث الجغرافي فيتـيالالمحلقمات: التوزع طبيعية طفيليات الإنسان تعدي

والقرود متواترة. apesالنسانيس وغير عارضة البشرية عن. نسبياً) نادرة(العدوى التبليغ تم
من70 ابتداء تقريباً في 1989حالة تقريباً كلها Ross)فريقياأ، et al., 1989)وجدت كما ،

م ونيجيرياحالات وأندونيسيا البرازيل في مختلفة أنواع إلى عزيت البشري المحلقمات داء ،ن
إن قيل منعدية4%حيث كانت مأسورة جمهرة في. من الأولى البشرية الحالة عن التبليغ تم
عام . (Karim and Yang., 1992) 1992ماليزيا

غرب غاناالمتشعبةالمحلقمة: فريقياأفي شمال في الانتشار،وغوتوشائعة كان حيث
ح عالياً المنعزلة 59%تـىالبشري القرى بعض مع،في بالترافق العدوى تحدث ما وعادة

بعمر. نكلوستوماتالأ الأطفال في بالظهور البشرية العدوى 5تبدأ ويتوطد 3  سنوات
بعمر Krepel)سنوات10الانتشار et al., 1992) .المقدالمحلقمةعدوى في غيرشائعة مات

العدوى،الإنسان معدل حالمتشعبةبالمحلقمةكان الشائكة 53%تـىعالياً  70%وبالمحلقمة

المتحدة الولايات إلى المستوردة النسانيس . (Flynn, 1973)بين
الضئيلة فيالترابية والقرود النسانيس بين الطبيعة في وأندونيسياأموجودة والهند ،فريقيا

نادرة المختبرات) رةمتواتغير(وهي مقدمات ح. في عالياً الانتشار كان في 76%تـىلكن
الجنو. (Flynn, 1973)فريقياأجنوب النصف في البشرية العدوى فريقياأمنبـيشوهدت

وت،مالاوي: في الديمقراطية الكونغو وجمهورية وموزامبيق وجنوبنـزموريشيوس فريقياأانيا
وزيمبابوي وزامبيا الكوموروسإضافة،وأوغندا معدلات. (Goldsmid, 1982)إلى كانت

ح مرتفعة زيمبابوي في برازي. 87%تـىالعدوى مسح لـcoprologicوجد 55.54أجري

أن زيمبابوي في مشفى في الضئيلةمريضاً ثاالترابية تواتراًنـيهي الطفيليات  (3.75%أكثر

منخ،)نكلوستوماتللأ5.75%مقابل العدوى شدة كانت تقريباًلكن الحالات كل في . فضة
والحيوانات الإنسان في باجيز: المرض المعوية28(1988)ورفاقهراجع الأورام من حالة
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المحلقمة عن الناجمة الأمعاء،الكاذبة جدار في عقيدات من الم،تتألف بشكلفي الغليظ عى
قيحية،رئيسي أو نخرة بمادة محاطة يرقة على منها كل تشكل. يحتوي العقيداتقد هذه

الأمعاء جدار في وأوراماً ونواسير . خراجات
أنواع عن الناجمة الخفيفة البشرية العدوى أحدالمحلقمةتمضي يلاحظها أن تتراوح. دون

بط ألم من السريرية الحالات في أورامنـيالأعراض مع مترافق معوي انسداد إلى . مبهم
الأمي الورم مع المرض يختلط أن السلأوبـييمكن أو الزائدة التهاب أو القولون سرطانة

الأعوري مريض. اللفائفي في الأنواع هذه أحد من نامية جلدية تحت عقيدة عن التبليغ تم
(Ross et al., 1989) .
ال النسانيس زحارينـيتعاتـيتصاب باسهال كثيرة طفيليات وجود بعض. من يعتقد

أنواع أن ممرضةالمحلقمةالمؤلفين والعوامل الإنسان، غير المقدمات في تسببتـيمهمة قد
أحياناً قاتلاً كل. مرضاً الطفيلي: على الداء كان إذا فيما لتحديد كافٍ غير حالياً يتوفر ما

للموتهو الرئيسي السبب . فعلاً
الضئيلةتشكل الترابية ح،عقيداتيرقات الحقيقة،قرحاتتـىأو ورغم الأمعاء في
الير: القائلة البالغإن أعراضاً،الدمضمדִةقات تسبب لا العداوى منها،واضحةفإن والكثير

بأعراض مصحوبة بط،غير وألم خفيف إسهال مع البقية فقطنـيوتمر . مبهم
الع ادمصدر وطرز للعدوى: نتقاللاوى الرئيسي المستودع هي الإنسان غير . المقدمات

حي التربة هو المحلقمات داء في العدوى المعديةمصدر اليرقات توجد عن. ث العدوى تنجم
الملوثة الأيدي مس أو الماء أو الطعام في اليرقات خلال،ابتلاع تقريباً حصري بشكل وتحدث

الماطر Krepel)الفصل et al., 1995) .عارض ثوي إلى،الإنسان فيه الطفيلي يصل ما ونادراً
و البيوض(لسرءاالنضج تتوض. )وضع الضئيلةالتوبائياتحلم الباحثين. بعدرابية بعض يوافق

حلقة وجود احتمال شخص) دورة(على إلى شخص النسانيس،من بين الحلقة إلى بالإضافة
يش،والإنسان متوسطتبهوكما ثوي بتدخل . (Goldsmid, 1982)ن

نوعية: التشخيص غير الأعراض لأن التشخيص صعب المحلقمات الطفيلي،داء ولأن
ال إلى يصل الحالات،نضجلا معظم في البيوض يضع هذه. ولا مثل في التشخيص يثبت
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الهيستولوجي بالفحص جراحية) النسيجي(الحالات مادة أو البيوض. لخزعات تفرق أن يجب
تشاهد الأخرىعندما الأنواع بيوض عدوى. عن الضئيلةتشخيص بفحصالترابية

البراز في الأ. البيوض من كل بيوض الضئيلةاتنكلوستومإن المحلقمةووالترابية
والأ الشعريةوالأسطوانيات جداًسطوانية ودراسة،متشاדֲة زرعها الضروري من ولذلك

النوع لتفريق الثالث الطور غولدسميد. يرقات بيوض(1982)طبع لاستعراف مفيدة معايير
الأنواع لهذه الثالث الطور من. ويرقات أنثى كل أن قدر الموقد  33.7تضعتشعبةالمحلقمة

البرازةبيض من غرام كل في غير. (Krepel and polderman, 1992)وسطياً الرقم هذا لكن
قبل من المحدث الضرر معظم لأن نسبياً يأالمحمهم منتـيلقمات وليس اليرقات نشاط من

البالغة .الطفيليات
داء لكشف عديدة مناعية اختبارات تجريب يكن،لقماتالمحتم لم نوعياًلكن معظمها

كاف نوعية. بشكل إلى الوصول الأيج95%تم ضد لكشف المصمم إليزا G4باختبار

(Polderman et al., 1993)ذلك إلى المرسال:إضافة الدنا في فروق بينrDNAهناك
الأمريكيةالمتشعبةالمحلقمة يفرقاتـيوال،والفتاكة قد النوعين بأن تفاعلنتوحي باستخدام
ا . Rosmtad et al., 1997)(لبوليميرازسلسلة

أيضاً،لقماتالمحداء:المكافحة الترابيات داء المنشأ،وربما أرضية فيهاKدوادات تصل
تلوث خلال من الفموي الطريق بوساطة الثوي وتخترق التربة في المعدي الطور إلى البيوض

الأيدي أو الطعام أو الأ:ولذلك. الماء تحصين إجراءات الطعامتتألف غلي أو غسل من فراد
جيد بشكل به الأكل،المشتبه قبل جيداً اليدين وغسل الماء متواترة. وغلي ليست العداوى

ح كبير اדֱتمعيةرتبرتـىبشكل الوقائية . حملات
المـراجـع
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الفَغْمِيקֵات GNATHOSTOMIASISداء

ICD-10 B83.1

الفغميات: المرادفات عن،Gnathostomosisداء الناجمة المهاجرة اليرقات الفغمية،داء
المتنقل . wandering swellingالتورم
هذه: السببيات يرقاتعوامل هي المقنفذةالعدوى ،Gnathostoma spinigerumالفغمية

الشعثاء المؤلمةG. hispidumوالفغمية اليابانيةG. doloresiوالفغمية والفغمية ،
G. nipponicum .الممسودالقنفذيةالفغمية من والهرياتاتطفيلي الكلاب في يوجد
والبرية عام. الداجنة منذ الإنسان1890عرف تعدي قد الشعثاءأما،أا فطفيليالفغمية

البرية الخنازير في منذ،)Boarالعفر(يوجد الإنسان في كطفيلي حين. 1924وعرفت في
المؤلمةميزت عامالفغمية في1989في البريةكطفيلي والخنازير أن،)العفر(الخنازير ويمكن

أيضاً الإنسان Nawa)تعدي et al., 1989)أن وجد تقريباً الوقت نفس وفي الفغمية،
عرس،اليابانية ابن طفيلي أحياناً،وهي الإنسان تعدي أن يرقات. يمكن بين التفريق يمكن
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الصنانير بعدد المختلفة ب) الشصوص(hooksالأنواع الرأسعلى نظرا(head bulbصلة
المعوية) لاحقاً القناة مقطع AKahane)وبنية et al., 1998) .المثال سبيل لليرقات: فعلى
اليابانيةالمعدية الللفغمية من صفوف متوسطهصنانيرثلاثة ما صنارة39.7ًو36.7و34.5مع

والثا الأول الصف التوالينـيفي على . والثالث
المقنفذ النهائيةالفغمية للثوي المعدة جدار في تعيش حمراء الجليدة. دودة cuticleتشكل

كروية الرأس(حلقة الشفاه) بصلة الجنس(خلف لهذا مميز معترضة8ولديها) وهذا صفوف
الصغيرة الشوكات الأنثى. من 5طول ذلك 2.5  نصف والذكر مع. سم البيوض تطرح

النهائي الثوي الماء،براز في 3بعدوتفقس الأول 1  الطور يرقة وتتحرر الحضانة من . أسابيع
اليرقة هذه جنسcopepodجادفاً،وبنشاط،تخترق العامCyclopsالبلعطمن الجوف وتغزو

خلالحووتت،Hemoceleالدموي الثا10ل الطور يرقة إلى شوكيةنـيأيام رأسية بصلة . مع
ا المناسب العذب الماء سمك يبتلع أمعاء،ىالمنعدلجادفعندما من وتعبر بنموها اليرقة تستمر

تتحول حيث العضلي الهيكل إلى الناضجة،السمكة الثالث الطور يرقة إلى شهر، بعد
المعدية. وتتكيس اليرقة هذه ولها4طول تقريباً البصلة4مم على الشوكات من صفوف
من،الرأسية الجسم200وأكثر على حلزو،صف بشكل ليفيةداخنـيوتلتف كيسة ل
تقريبا1ًقطرها إلى. مم الأول من اليرقة تنتقل آخر ثوياً الأثوياء هؤلاء أحد يأكل وعندما
تطورنـيالثا الثا،دون الثوي يعمل تمريرينـيوبذلك أو ناقل تنعدي. paratenicكثوي

أو سمكاً تأكل عندما الآخرين الطبيعيين النهائيين الأثوياء وكل الكلاب أو أثوياءالقطط
المعدية اليرقة تحتوي النهائي. تمريريين الثوي معدة وتخترق:في كيساדִا من اليرقات تتحرر
الكبد إلى وדִاجر المعدة أخرى،جدار ونسج أعضاء إلى تذهب هناك أوالنسيج(ومن الضام

جوفو،ثم. )العضلي المخاطية،الصفاقمن في وتنحشر ثانية المعدة حوالي،تخترق وبعد
بالسرء6 وتبدأ بالغة إلى تنضج البيض(أشهر . )وضع

عن الدراسات اليابانيةتشير الالفغمية اليرقة أن يرقةالجادفتغزوتـيإلى تكون قد
المبكر الثالث ال،الطور قبلتـيو من تبلع عندما الناضجة الثالث الطور يرقة إلى تتطور

Ando)سمكة et al., 1992) .التجريب العدوى أنأظهرت الماء36ية سمك من تقريباً نوعاً
ثان متوسط كثوي تخدم قد والقوارض والطيور والقشريات والسلاحف والبرمائيات . العذب
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تايلند خاص: في بشكل مهمة والدجاج والبط العذب الماء سمك من معينة أنواع هناك
الإنسان لعدوى والأ. كمصدر الطيور مثل الحيوانية الأنواع من لكثير وبعضيمكن فاعي

ناقل كثوي تخدم أن الشعثاء. الثدييات والفغمية المؤلمة الفغمية معدةتتطفل مخاطية على
البرية والخنازير نمو. )العفر(الخنازير دورة المؤلمةتتطلب أيضاًالفغمية متوسطين الأول: ثويين

والثا جادف والأفعىنـيهو السمندر تطلب،serpentهو حين الشعيالفغمفي اًنوعثاءة
فقط واحداً الجادف:متوسطاً قبل من البيوض ابتلاع عند اليرقات وتنمو،البلعط:تتحرر

خلال العام جوفه في المعدية 2اليرقة والزواحف. أسبوع 1  والضفادع الأسماك تقوم قد
تم ثوي الأفعى. ريريبدور أو السمندر يبتلع حالةعندما المؤلمةفي الجادفالفغمية أو

حالة الشعثاءفي خالفغمية قبل لما:يرنـزمن مشاדֲة بطريقة البالغ الطور إلى اليرقة تنمو
في المقنفذيحدث .ةالفغمية
اليابانيةيالفغم مخاطة الميطفيلي عرسرة ابن في ويتطلب،(Mustela sibirica itatsi)يء

أيضاً متوسطين ثويين النوع والثا: هذا الجادف هو الصغيرةنـيالأول والأفاعي السمك . هو
الأ والضفادعانعدت والسمندر ال،سماك الناضجة غير باليرقات تجريبياً والفئران تـيوالجرذان

جادف من عليها الحصول عرس،تم ابن أو الطيور أو الصغيرة الأفاعي تنعد لم حين . في
أخرى بالاحتشا: بعبارة المصابة الأنواع تعتبر أن متوسطاًريمكن كل. ثانياًثويا كان:على

ال الناضجة اليرقات بعدوى والجرذان والطيور والأفاعي الضفادع إصابة الممكن تمتـيمن
السمك من عليها الأثوياء. الحصول هؤلاء في بالغات إلى تتطور لا اليرقات كانت بل،ولما
اليرقية المرحلة في تمريريين،تبقى أثوياء اعتبارها يجب عر. فإنه ابن بيرقاتبدأ المنعدى س

الحصول تم بعدناضجة البيوض بإنتاج السمك من 90عليها العدوى 69  من Andoيوماً et)

al., 1992( .
والحدوث الجغرافي عن: التوزع شيوعاً الأكثر الفغميات داء المقنفذةيالفغمينجم ،ة
بلدان في متوطناً يكون وخاصةاوالذي وتايلاند:سيا واليابان  (,Rusnak and Luceyالصين

معالجة. )1993 حول دراسة إجراء من مكن مما تايلند في شائع في98فهو مشفى في مريضاً
عام عن. 1998بانكوك الناجم الفغميات داء أن المقنفذةيبدو مستجدالفغمية ) بازغ(مرض
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اللاتينية أمريكا عام:في المكسيك في بشريتين حالتين أول تمييز أن 1970تم حالة300إلا
بين استعرافها تم قد المكسيك1995و 1992أخرى شمال في كالياكان (Díaz Camacho etفي

al., 1998(،هناك كان عامي98كما بين جنوب1997و1993حالة في أكابولكو في
Rojas-Molinn)المكسيك et al., 1999)في البشرية العدوى من حالات وصفت كما ،

والأكوادور Ollague)الأرجنتين et al., 1988) .الأعلى التركيز فيلكان البشرية لحالات
واليابان سنة،تايلاند كل المرضى مئات عن يبلَّغ متواترة. حيث غير أو نادرة البشرية العدوى

وماليزيا) قليلة( وأندونيسيا الصينية والهند والهند الصين في. في فرادية حالات سترالياأسجلت
المتحدة)سرائيلإ(وفلسطين الولايات في كاليفورنيا . وولاية

المقنفذة انتشاراًالفغمية أكثر الحيوانات الإنسان،وبكثير،في في هي منطقة. مما ففي
كان اليابان جنوب القطط35%موطونة طفيلي4%ومن يحوي الكلاب الفغميةمن

العذب 100%إلى60%و،المقنفذة الماء سمك اليرقات(Ophiocephalus argus)من . يحوي
في تايلاند أسواق في اليرقات و 37%وجدت السمك الأ80%من من90%وeelنكليسمن

.الضفادع
الشعثاءتوجد وكالفغمية الصين في الإنسان وتايوانوفي حالات،ريا نجمت كما

عن اليابان في الفغميات داء من الشعثاءحضرية منتـيالالفغمية مستورد سمك مع أدخلت
اليابانالص أو كوريا أو وأوربا. ين وأستراليا آسيا في الخنازير في نسبياً شائعة . العدوى

على أجريت دراسة عامنـزخ3.478وجدت الصين في في1991يراُ موجودة العدوى أن
بين. منها%15 ال38ومن الحيوانات من تمتـينوعاً أو متوسط كثوي ،ريريتخدم
مع 23%كان اليابانيةتوجد. المقنفذةالفغميةمشتركاً وكورياالفغمية واليابان الصين في

المستورد السمك المؤلمةوجدت. نتيجة فقطالفغمية اليابان جنوب في الإنسان التبليغ. في تم
في حالة أول عام، 1989عن عن 1997وبحلول التبليغ تم قد 1وجلدية23: حالة25كان

Nawa)قولونية1ورئوية et al., 1997).
الإنسان في زائغ: المرض ثوي الطفيلي: الإنسان فيه فقط،يصل استثنائي إلى،وبشكل

الجنسي متواصل. النضج بشكل اليرقة الإنسان،דִاجر معدة في تستقر معظم. ولا في
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السريرية: الحالات الصورة عن مسؤولة واحدة تورم. يرقة هي شيوعاً الأكثر الأعراض
متقطع م،موضع الجلد) هاجر(تحركوأحياناً وحماض. في وحكة ألم مع غالباً وقد،ويترافق

أيضاً داخلية أعضاء يوم. (Rusnak and Lucey, 1993)يصيب بعد الأولى الأعراض تظهر
والبط الدجاج مثل تمريري ثوي لحم أو نـيء سمك تناول من يومين الأعراض. أو : تتضمن

والا والحكة والشرى والإلعاب المعديعانـزالغثيان حدوث. ج يكثر البيضكثرةكما
جداً الواضحة اليوزينيات الكبد. وكثرة داخل اليرقة هجرة عن بعد فيما الأعراض تنجم

الأخرى لفترة. والأعضاء حاداً ألماً والصدرية البطنية الأعضاء داخل اليرقة حركات تسبب قد
أو. محدودة الزائدة التهاب أو المرارة التهاب الأعراض أمراضتشبه أو المثانة ،أخرىاًالتهاب

باليرقة المصاب العضو على اعتماداً الداخلي(وذلك أو الحشوي الفغميات اليرقة. )داء تتوضع
المعدي الطعام أكل من تقريباً شهر بعد الجلد تحت النسيج نسيجفي وعادة أو، البطن

الصدر أو الرأس أو المزمن،الأطراف الطور بداية تخ،وهذا الأعراضوالذي فيه تخف أو تفي
تدريجي بشكل اليوزينيات كثرة وتناقص المتقطعة. العضوية الوذمة هو سيطرة الأكثر العرض

الجلد لليرقةتـيوال،تحت حركة كل مع موقعها مؤلمةذالو. تبدل غير لكنها حاكة ،مة
مترق بشكل أقصر مدדִا تصبح ثم أكثر أو أسبوعاً القديمة. وتدوم العدوى رجعت:في

أطول بفواصل طويلة. الوذمات مدة الإنسان جسم في حية تبقى أن لليرقة بقيت،يمكن وقد
الحالات إحدى في عدد. سنة16اليرقة العجيبة هجرדִا أثناء اليرقة تصيب الأعضاءاًقد من

المختلفة تسبب. والنسج الجلدوقد تخترق هجرةعندما لداء مشاדֲة سريرية لوحة
الج المرض(لدياليرقات ذلك فصل خطورة. )انظر الأكثر لحسن،التوضعات نادرة وهي

ففي،الحظ والعينين؛ الدماغ من300هي المقنفذةحالة المكسيكالفغمية الآفات،في حدثت
معظمها في والساقين والذراعين والرقبة الوجه واحدة،في عينية حالة هناك وظهر،وكان

اليوزي 75%عند كثرة المرضى المحيطيةمن ال. نيات الجلد خزعات الحصولتـيأظهرت تم
من في35عليها يرقات فقط12مريضاً في. منها العدوى إليزا93استعرفت بواسطة شخصاً

من خلاصات المؤلمةمع . (Díaz Camacho et al., 1998)الفغمية
من حالة المؤلمةفي اليابانالفغمية في شرسنـىعا:درست ألم من أكلالمريض بعد وفي

الجذعOncorhynchus masou masou)(سمك على متوسف طفح عنده وظهر أيام بثلاثة
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بعد. أيام3بعد الطبية الرعاية وطلب الطفح السمك18انتشر أكل من كانت. يوماً
سلبية نفاطات،الخزعات ظهرت ممسودةblistersلكن دودة على الحصول وتم البطن أسفل
منها واحدة الثانظه. من اليوم في الفك في تورم عنده أسبوعاً،يـر الآفات. ودام كل بدأت
اليوم في اليوم25بانكماش في Akahane)30واختفت et al., 1998) .
بونياجو المقنفذةأن (1990)ورفاقهتابيعتقد لالتهابالفغمية الرئيسية الأسباب من واحدة

اليوزي والدماغ السحايا والتهاب تايلندينـالسحايا المرض،في عن سريرياً تمييزها يمكن وأنه
عن الناجم الكانتونيةالأالمشابه الوعائية رغمAngiostrongylus cantonensisسطوانية ؛

محدد تشخيص דֲدف الطفيلي إيجاد جداً الصعب من أنه المقلة. الاعتقاد داخل الفغميات داء
الفيلار،نادر عن الناجم ذلك عن يفرق أن الوعائيةالأأوfilariaeياتويجب .سطوانية
فقط12وجدت:1994عامتـىوح Biswas)حالة el al., 1994).

الحيوانات في ليرقات: المرض المقنفذةيمكن هجرדִاالفغمية خلال نخرية أنفاقاً تحدث أن
المعدة إلى الوصول النهائقبل للثوي الأخرى البطنية والنسج والبنكرياس الكبد يفي

والكلاب(الطبيعي البالغة. )القطط طور المعدة: في جدار في الطفيلي يؤدي،ينحشر حيث
كهوف تشكيل مع شديد التهاب دمويممتلئةإلى مصلي والذيserosanguineousبسائل

ليفية كيسات بيوض. يصبح لتفرغ المعدة بلمعة تتصل نواسير لحدوث الكهوف هذه تؤدي
ا. الطفيلي تنفتح الصفاقوعندما على الوخيم،لنواسير الصفاق التهاب تسبب (,Barrigaقد

تسبب). 1997 المؤلمةقد والفغمية الشعثاء وقرحاتالفغمية البطنية للأعضاء مشاדֲاً ضرراً
الخنازير في متواتر. معدية غير يحدث،لكن،المرض ب،عندما يتظاهر الوزنقفإنه وفقدان . هم

اليابانيةتشكل عرسعقيداالفغمية ابن مريء في البلع،ت مع يتعارض قد . وهذا
و العدوى عرس: نتقاللااطرزمصدر وابن والكلاب القطط هو الطفيلي مستودع

ال الثدييات من عديدة البروأنواع تمريريينتـيية كأثوياء النهائي.تعمل الثوي ينعدي
التمريريين الأثوياء أو المنعدى السمك بتناول عادة. والإنسان نيئاًإن الطير أو السمك أكل

اليابان في ووبائيته البشري المرض حدوث في الرئيسي العامل هي الخل مع فقط متبلاً أو
البشرية. وتايلند العدوى من بكثير انتشاراً أكثر الطفيلي ح،الداء يحدث فيتـىلأنه
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ال نيئاًتـيالأماكن سمكاً أو طيراً الناس فيها يأكل اليابان. لا جداًوجد: في عالية معدلات ت
السمك من نوعين في العدوى تحويO. tadianus, Ophiocephallus argus:من قد حيث

اليرقات مئات سمكة تايلند. كل العدوى:في مصادر العديدةتتضمن الأنواع إلى وإضافة
المياهClarias batrachus)(السلورOphiocephallusمن وأفاعي والضفادع والأنكليس

والبط والدجاج . (Daengsvang, 1982)العذبة
الموط: التشخيص المناطق المهاجرة: نةوفي أو الراجعة الجلد تحت الوذمات اعتبار يمكن

واضحة علامة اليوزينيات وكثرة البيض كثرة مع لأن. المترافقة البراز في البيوض توجد لا
الإنسان في بالغة مرحلة إلى تتطور لا الإنسانيمكن. الطفيليات عند نوعي بتشخيص القيام

جراحياً المأخوذة النماذج في اليرقة أدمياً. باسعراف تفاعلاً الحيوية المناعية الاختبارات تتضمن
الأدمة( فيها) داخل مشكوك نوعية مستضدات. ذات مع إليزا المؤلمةاستخدم بشكلالفغمية

بنوع العدوى لاستعراف القاالفغميةواسع الحقيقة في:ئلةرغم متصالبة تفاعلات هناك إن
المصابين المناسلالمرضى وجانبية المتشاخسة ونوع الكلبية ونوعسترمانيةالفبالسهمية

ال. Fasciolaالمتوارقة المعديةتـيالمستضدات اليرقات من عليها الحصول المقنفذةتم للفغمية
النوع لهذا نوعية محاولات. (Anantaphruti, 1989)أكثر بداءجرت مصابين مرضى عند
نتيجة المخي المقنفذةالفغميات المعقداتيكولتالفغمية أو المستضدات عن بالبحث العدوى د

النخاعي السائل في الأضداد أو وجد،المناعية واحدعندوقد بين،مريض ،مريضا11ًمن
مناعية،مستضدات معقدات آخر عند Tuntipopipat)أضداد9وعند،ووجد et al., 1989) .

البراز في البيوض بكشف والكلاب القطط في تشخيص إلى الوصول ألا،يمكن يجب لكن
منتظم غير بشكل تطرح أا أو أحياناً العدد قليلة تكون البيوض أن . ننسى

بالحيوانات: المكافحة المتوطنة المناطق هيطريقةأفضل: enzooticفي المرض من للوقاية
السمك أكل الطيعدم جيداًأو المطبوخة غير أو النيئة غارسيا. ور : (1997)نـزولبركوحسب

النـي اللحم طبخ خلءإن في غمسه مدةقأو اليرقات5وي يقتل عصير،ساعات أن إلا
حرارة درجة في التبريد أو يقتلها4الليمون لا شهر مدة . م
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المـراجـع
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الغنجوليات GONGYLONEMIASISداء

ICD-10 B83.8أخرى نوعية دوادات
ICD-10 B83.8 Other specified helminthiases

الغنجوليات: المرادفات .Gongylonematosisداء
هو:السببيات المرض هذا الجميلةعامل وهيGongylonema pulchrumالغنجولية

حجناوية فصspiruroidممسودة الحلماواتيمن هو،Thelaziideaلة الرئيسي وثويها
والخنازيرتاדֱ البريةورات والنسانيس،Bearالخنازير واللواحم الخيول في توجد كما

أخرى وحيوانات Cappucci)والقوارض et al., 1982) .كل في: على المكاك في وجدت
والسنجاب المتحدةSquirrel)(Sciurus nigerاليابان الولايات في فلوريدا ولاية في

(Coyner et al., 1996).
النهائيتعيش للثوي المخاطية وتحت المريء مخاطية في البالغة توجد،الطفيليات قد لكن

الكرش في الشكلRumenأيضاً خيطية وهي الفم؛ الثوي،وتجويف حسب قدها ،ويختلف
إلى المختبرات في الذكر طول يصل تقريبا62ًفقد 0.3وقطره،مم الأنثى. مم 0.15  أما

طولا145ًفتصل 0.5ومم قطرا0.2ً  الإنسان. مم في أصغر . والخنازيرالطفيلي
أنثى الجميلةتضع فيالغنجولية مضغة ذات أوبيوضاً النهائياكرشمريء تطرح. لثوي

حياדִا دورة لتكمل متوسط ثوي قبل من تبتلع أن ويجب البراز مع للخارج الثوي. البيوض
الخنافس من عديدة أنواع الأهو من بالبراز Aphodius, Blaps, Ontophagus: جناسالولوعة

في. وغيرها التجريبية العدوى الجرماكانت . ممكنةBlatella germanicaنـيالصرصور
لها الدموي العام الجوفקְ اليرقةُ وتخترق الحشرة أمعاء في البيوض تنمو،تفقس وخلال،حيث

الثالث،شهر الطور الداء. وتتكيس) المعدي(إلى اדֱترات ابتلاعتكتسب خلال الطفيلي
منعدية أخرى أطعمة أي أو العشب مع الصغيرة أكل،الخنافس خلال منعدية الخنازير وتصبح

جيد؛. coprophagiaالبراز بشكل معروف غير النهائي الثوي في اليرقات هجرة أنطريق إلا
أن على بينة وفرت القبيعات في التجريبية مغمدةاالعدوى من نفسها تحرر الأجنحةليرقات

coleopteranالمريء إلى المعدة جدار خلال من وדִاجر المعدة شهرين،في خلال تنضج حيث



411 داء الغنجوليات

بالسرء الدورة وتعيد البيوض(تقريباً . )وضع
والحدوثزعالتو البشرية: الجغرافي الجميلةالعدوى سجلت،نادرةبالغنجولية 46فقد

عامي بين فقط حالتان،1982و 1864حالة سجلت عامكما عام،1994إضافيتان وأخريان
المتحدة،2000 الولايات في واحدة كانت هذه Eberhard)ومن et al., 1994) .شخصت

وألمانيا وبلغاريا الصين في البشرية يونا(العدوى مهاجر والمغرب) نـيفي وإيطاليا وهنغاريا
السوفي والاتحاد والولايتـيونيوزيلندا وتركيا وسيريلانكا ويوغسلافياالسابق المتحدة ات

. السابقة
الجميلة الحيواناتالغنجولية بين جغرافياً واسع،منتشرة في. وبشكل وجدت سياافقد

الاتحادية وروسيا وأوروبا المتحدة الداجنة. والولايات اדֱترات في العدوى انتشار يختلف
المنطقة المتحدةحسب الولايات في أجريت مسوحات الطفيل،ففي فيوجد من5.9%ي

مننـزخ1.518 يتراوح مدى مع الجغرافي 21%إلى0%يراً الأصل على  10%وفي،اعتماداً

جورجيا29من ولايات في فلوريدا20من 5%وفي،بقرة ولاية في في. بقرة المسالخ في أما
في الطفيلي وجد فقد البالغة 94%إلى 32%أوكرانيا الماشية الأغ 95%إلى39%و،من ناممن

الخنازير37%إلى0%و وجدت. من فقد إيران في طهران مسالخ الجميلةأما فيالغنجولية
ال 49.7%مريء الماشية فحصهاتـيمن . تم

الإنسان في في: المرض حركته نتيجة رئيسي بشكل تخريشية الطفيلي عن الناجمة الآفات
المخاطيةالمخاطية تتحرك. وتحت الطفيليات اوجدت في للشفاهبنشاط المخاطية تحت لطبقة

واللوزتين الرخو والحنك الصلب والحنك الفم. واللثة والتهاب البلعوم التهاب حدوث تأكد
. أحياناً

ولط مدمى إلعاب حدوث تضمنتا الصين في حالتان ومتآكلةخوصفت نازفة erodedات

المريء مخاطية . على
الحيوانات في اדֱ: المرض الجميلةالغنجوليوجدت: تراتفي وتحتة المريء مخاطية في
رئيسي بشكل ويغزو،المخاطية مختلفة اتجاهات في يتحرك أن الناضج للطفيلي يمكن أنه إلا

والكرش الفم وجوف . البلعوم
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الخنازير الخلايا:في المطبقة الموسفة الظهارة لمخاطيةstratificed squamousوجدت
في. اللسان المشاهدات حالةلم: يرانإوحسب إلى أدت العدوى أن إلى تشير قد آفات توجد
الهيستول. مرضية الفحص عمليةوأظهر وجود المتحدة الولايات في الخنازير لألسنة جي

وخفيفة) يةثحد( مزمنة السوفي. التهابية الاتحاد وفي أخرى ناحية كانت: السابقتـيمن
تبيغ مع مترافقة المنعدية للأبقار المريء العضوhyperemiaآفات في وتشوهات وهذا،ووذمة

أحياناً تفاعل. مهم نتيجة المريء في انسدادات حدوث عن مسؤولة العدوى كانت وكذلك
العصبية المستقبلات דִييج عن نجم .منعكس

ا وطرز العدوى ب: نتقاللامصدر منعدية الأخرى والحيوانات اדֱترات بتلاعاتصبح
الط يرقات على الحاوية الأجنحة الثالثمغمدات دور. ور أي يلعب لا عارض ثوي الإنسان

الطبيعة في الطفيلي استمرار نفسها،في بالآلية ينعدي أن المحتمل السקְ. ومن أن طةلَيعتقد
السو هي النيئة النقل(غاتاوالخضار الخنافستـيال) وسائل الإنسان يبتلع بواسطتها

نوع. الصغيرة أن اقترح الصغAphodiusكما حجمه 6(يروبسبب على) مم4  وقدرته
ابتلاعه يتم ثم عارض بشكل استنشاقه يتم قد الطبيعة. الطيران في الطفيلي استمرار يتأمن

أخرى وحيوانات والخنازير العواشب بين وانتشاره الواسع النهائيين(بانتشاره ،)الأثوياء
الخنافس من المستعدة الأنواع من الكبير المتوسطين(والعدد . )الأثوياء

أ أن:كرانياوفي منعدية 90%إلى 60%وجد كانت الخنافس المعدلات. من توافقت
من عديدة أنواع مع من. GeotrupesوAphodiusالأعلى اليرقات عدد .193إلى1يتراوح

في: التشخيص يتحرك ما بشيء شعر المريض لأن البشرية الحالات معظم شخصت
الفم لجوف المخاطية تحت ش،الطبقة الفمأو من يبزغ الطفيلي النوعي. اهد التشخيص يتم

اדֱهر تحت واستعرافه الطفيلي . باستخلاص
الميتة الحيوانات في التشخيص يجرى ما البراز. نادراً فحص أثناء دائماً توجد لا ،فالبيوض

التطويفتـىح أو التثفيل طرق تستخدم كش. عندما المريءيمكن بفحص الطفيلي ف
ا) اדֱترات( الموت) الخنازير(للسانأو . بعد

البشرية: المكافحة العدوى وخفة ندرة بسبب مبررة غير للمكافحة النوعية . الإجراءات
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إلى الوصول الشخصييمكن والبيئةالتحصين الطعام وصحة الشخصي التصحح يتفق. بمراقبة
الديدان الاستثناءات،اختصاصيو بعض أن،مع الجميلةعلى تسببالغنجولية كبيراًلا ضرراً

ذلك. للحيوانات من أكثر في: بل الحيوانات لتحصين דִدف إجراءات تأمين يكون لن
المنال سهل الخنافس ابتلاع من . المراعي

المـراجـع

العקְلْماوات LAGOCHILASCARIASISداء

ICD-10 B83.9نوعي غير دواد
ICD-10 B83.9 Helminthiasis, unspecified

هوعامل: السببيات المرض الصغيرةهذا صקְفَر،Lagochilascaris minorالعקְلْماء وهي
الأنثى،صغير 20طول 0.8وعرضها،مم6  منها. مم 0.2  أصغر في. والذكر استعرفت

وفي،الإنسان البرية اللواحم في وجد الذي النوع لنفس تنتمي الطفيليات أن يبدو لكن
الأ(agoutiالآغوط يشبه قارض البالغة. )رنبحيوان والديدان ويرقاته الصקְفَر بيوض ،توجد

ا،وباستمرار في مستمر تكاثر إلى يشير مما الإنسان في الطفيلي يحدثها خراجات فةلآفي
(Moraes et al., 1983) .معروفة غير الطبيعية الطفيلي حياة فئران،دورة إعداء تم لكن

الإ من عليها الحصول تم بيوض من بيرقات البالغة،نسانالمختبر بالطفيليات عدوى وحدثت
الفئران هذه من انعدت قطط الفئران. في العضلي: في النسيج في اليرقات النسيجوتتكيس

الجلد القطط. تحت والبلعوم: في المريء خلال من وهاجرت المعدة في اليرقات تحررت
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الأذ الأنفي والبلعوم إنـيوالرغامى لتنضج الرقبية اللمفية هذهوالعقد من أي في بالغات لى
بعد العدوى20إلى9الأعضاء من Campos)يوماً et al., 1992) .

والحدوث الجغرافي والكاريبـي: التوزع اللاتينية أمريكا في المرض نادر،يوجد وهو
ح19عرفت. جداً فقط بشرية البرازيل7( 1982تـىحالة كوستاريكا1وفي في5وفي

تريني5وسورينام وتوباكوفي ف1ودا Volcan))ويلانـزفي et al., 1982; Moraes et al.,) 

عامي7وصفت.)1983 بين أخرى 2000حالات بوليفيا1) ( 1982  البرازيل5وفي 1وفي
المكسيك . )في

الإنسان في ج:المرض الجيوب أو الإبطين أو الرقبة في بتورم الورم أونيبيبدأ الأنف ة
الناتئ أو فيه. الخشائياللوزتين تكون الذي القيح محررة الجلد سطح على النهاية في تنفتح

متقطع بشكل موجودة والبيوض واليرقات البالغة على. الطفيليات تنفتح وقد نواسير تتشكل
الأنفي والفم،البلعوم الأنف خلال من والطفيليات قيحية مادة فيه يطرح الحدثية. الذي

سنوات تدوم وقد المكسيكوهذا. مزمنة في فتاة مفصص: حال بورم القصة بدأت حيث
الرقبة في خلال. سم5 × 3يقيس،قاس وتتطور الطفيليات واحتوت قيحية مركزية بثرة مع

بالثياب. أشهر6 المتكررة المعالجة تفلح الصورةنـزلم بتحسين الجراحية الإزالة أو ادول
(Vargas-Ocampo and Alvarado-Alemán, 1997) .برازيليين3لدىوجد مرضى

الطفيليات احتوى خشائي ناتئ مع والأذن الرقبة منطقة في متنوسرة لدى،خراجات كان
العص للجهاز اكتناف منهم والإزالة. المركزيبـياثنين الديدان بمضادات المعالجة أدت

حالتين في نكسات حدثت لكن مؤقت تحسن إلى للخراجات Velosoالجراحية et al.,) 

بالإيفير.)1992 المعالجة بيطري،مكتينكانت ديدان الأخرى،مضاد الحالة في ناجحة
(Bento et al., 1993).
الحيوانات في فقط: المرض حالتان البرازيل: وصفت في في،كلاهما متنوسرة لخراجات

الأدغال.(Amato and Pimentel-Neto, 1990)القطط كلب رغامى من الطفيلي استخرج
(Speothos venaticus)(Volcan et al., 1991) .

الانتقال وطرز العدوى معروف: مصدر غير الطبيعي العدوى. المستودع ندرة تشير قد
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الطبيعة في الطفيلي على المحافظة على قادر وغير عارض ثوي الإنسان أن إلى .البشرية
الإنسان ينعدي كيف يعرف لجنس. لا مراجعة احتمالLagochilascarisالعקְلْماءوفي اقترح

المضغة ذات البيوض بتناول بالعدوى الإنسان نوع(إصابة قبل من طرحت قد تكون ربما
الرغامى) آخرنـيحيوا إلى تصعد الثالث الطور يرقة كما،وأن تקֱبتلع أن من وبدلاً ولكن

يرقات مع الخراطينـييحدث البلعوم،الصفر خلف المنطقة في تتوطد أوجده. فقد ما يوفر
النظرية(1992)ورفاقهوسكامب لهذه الدعم . بعض

الآفات:التشخيص في الموجود الطفيلي باستفراد النوعي التشخيص مميزة. يتم البيوض
بيوض،أيضاً الهريةوتشبه الخراالسهمية الصفر بيوض. ـيطينأو الصغيرةوجدت فيالعקְلْماء

ف في وصفت حالة في المريض يشاهد(،ويلانـزبراز لم قبلحدوث بينها،)من الخلط تم وقد
الخراطيوبين البدايةنـيالصفر Volcan)في et al., 1982) .

أي: المكافحة من الإنسان إلى الطفيلي هذا انتقال دورة حول المعلومات نقص تحد
لمكافحته فعالة . إجراءات

المـراجـع
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ال MAMMOMONOGAMIASISاتعرستَسקֲمקֱداء

ICD-10 B83.3ֱالمק رساتتَِعקֲداء
ICD-10 B83.3 Syngamiasis

المعترسات: المرادفات . syngamosisداء
هي: السببيات ممسودة ديدان المرض هذا الحنجرية)المعترسة(المستعرسةعوامل

Mammomonogamaus (syngamus) laryngeusالأنفية منM. nasicolaوالمستعرسة
المعترسات طف. Syngamidaeفصيلة هي الرغاميةالأولى الحنجرية الناحية طفيلي،يلي والثانية

للبقرياتلحا الأنفية الوفرة والماعز،bubaline) الثيتل(حشوحمار الأغنام . الأيلووأحياناً
الديدان علماء بعض الحنجريةيعتبر والمستعرسة الأنفية الممسودة. متماثلتينالمستعرسة الديدان

الأنثى،حمراء الذكرم،م0.5× مم10تقيس في. مم0.3× مم3ويقيس تبقى كانت ولما
دائم الأمامية،اتحاد النهاية قرب فرج الحرف،وللأنثى تشبه المعترسات. Yفهي تطور دورة

جيداً معروفة غير الثدييات الطيور،في طفيلي حياة لدورة مشاדֲة أا المعترسة: ويعتقد
في. S. tracheaالرغامية البيوض الطفيلي فييضع البراز مع وتطرح وتبتلع الرغامى مخاطية

الخارجية المعدية. البيئة لليرقة الثالث(يمكن خارجها) الطور أو البيضة داخل تنمو تنعدي. أن
الير تبتلع عندما المعديةالعواشب خارجها،قات أو البيضة عشباً،داخل تتناول عندما وذلك
ملوثاً ماء تشرب أو أن. ملوثاً المحتمل ديدانمن مثل تمريريين أثوياء بابتلاع العدوى تنتج

المفصليات،والأفاعي،الأرض من عديدة مع- وأنماط يحدث الرغاميةكالذي المعترسات
للعاشب. الطيرية الهضمي السبيل في المحصنקֵة أغشيتها من اليرقات الجدار،تتحرر وتجتاز

ا موضعها إلى وדִاجر المساريقية الأوعية إلى الأنفي(لنهائيالمعدي أو الحنجري ،)الرغامي
دائم اتحاد في ويبقيان الجنسان يقترن بالسرء. حيث الدورة ابتداء البيوض(يعاد .)وضع

والحدوث الجغرافي الحنجرية: التوزع المداريةالمستعرسة أمريكا في اדֱترات في موجودة
وفيتنام وماليزيا والهند الفيلبين الأنفأما. وفي فييةالمستعرسة والبرازيلأفتوجد فريقيا

السوفيوبـيوالكاري الاتحاد من الغربية بقرة60من 27 (45%)كانت. السابقتـيالمنطقة
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منعدية بالبرازيل ساوباولو ولاية في مسلخ في ،(Santos and Fukuda, 1977)مذبوجة
كان ديجانيرو48من 18 (37.5%)وكذلك ريو ولاية في يافعاً  (Freire and Biachinثوراً

هندوراس. )1979 في في: أما الطفيلي وجد من2.8%فقد البقريات70فقط فحصهمن اتم
هندوراس( في الطبيعية المصادر طفيلي). 1980سكرتارية وجد اكما نجريةلحالمستعرسة
البقريات 597من 23%في الفيلبينمن .(Van Aken et al., 1996)في

نادرة البشرية عنتم. العدوى ح79التبليغ فقط Cunnacتـىحالة et al., 1988):(
المكسيك51 إلى زوار أو مقيمين عند Mornex)منها et al., 1980) .1995عامتـىوح:

هناك تقريبا100ًكان الشمالية5(حالة أمريكا في Nosanchuk)) منها et al., 1995) .كما
عن التبليغ بين9تم أخرى الكاري.2000و1988حالات في الحالات كل بـيحدثت

باستثناء في3والبرازيل وتايلندسيااحالات الفيلبين من كل في Pipitgoolواحدة et al.,) 

. (Kim et al., 1998)وكوريا) 1992
والحيوان الإنسان في الإنسان: اتالمرض حنجري:في رغامي דִيج من الأعراض تتألف

حمى دون مستديم الدمنـييعا. وسعال نفث من المرضى حالة. بعض عن التبليغ (,Birrelتم

عاشأمرأةا)1977 غوتسترالية مدةافي تنفسيةتـيوال،أشهر10يانا أعراض من كانت
الوزن فقدان مع الدم ونفث مزمن سعال من الرابع. تألفت الشهر إلى:1977وفي أدخلت
لها أجري حيث بأستراليا كونيلاند في بريسبان طفيليمشفى يرقات فأظهر للقصبات تنظير

أنه على الحنجريةاستعرف الأعراض. المستعرسة اختفاء إلى الطفيلي استخراج وصفت. أدى
المتحدة الولايات في مشاדֲة .(Gardiner and Schantz, 1983)حالة

بأعراض مصحوبة الحيوانية العدوى تكون ما من،نادراً كبيرة أعداداً الأمر ويتطلب
لإحداثالمست الحنجرية الحنجرةعرسة اللاحميالتهاب الرغامى التهاب أو تشاهد. اللاحمي لم

عن الناجمة الأنفية العدوى في الأنفيةأعراض . المستعرسة
الانتقال وطرز العدوى الأنفيةمستودعات: مصدر والمستعرسة الحنجرية هيالمستعرسة

أحيا. اדֱترات بشكل الإنسان هوربم. فقطنـيينعدي للإنسان العدوى مصدر يكون ا
يرقاته أو الطفيلي ببيوض الملوثين الماء أو النيئة النباتية هي. الأطعمة اדֱترات عدوى مصادر
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والماء والمرعى لنمو. التربة مشابه الطفيليات لهذه الخارجي النمو أن الرغاميةيعتقد المعترسة
هذا. للطيور في جداً مهمون التمريريون المعديةالأثوياء الثالث الطور يرقة لأن الطفيلي

أكثر أو سنة حية تبقى وقد العام الجوف في . تتكيس
البراز: التشخيص في الطفيلي بيوض مشاهدة القشع،يمكن في ندرة أكثر قد. وبشكل

الطفيليات هذه السعال نوبات بسهولةتـيوال،تطرد استعرافها الم. يمكن اتستعرسداء
عنـيالحيوا الأغلبموجود الأعم في الجثة فتح خلال. ند من الإنسان في التشخيص يتم

عادة الطفيلي واكتشاف القصبات . تنظير
الطعام: المكافحة صحة شروط مراقبة من الوقاية جيد: تتألف بشكل النيء الطعام غسل

الأكل،جداً قبل جيداً اليدين وغسل المشتبه الشرب ماء . وغلي
المـراجـع
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الخُ MICRONEMIASISطاواتيקֲيקְداء

ICD-10 B83.8أخرى نوعية دوادات
ICD-10 B83.8 Other specified helminthiases

الميקֲيקְالخُ: السببيات المعيشةMicronema deletrixخفيةطاء حرة جداً صغيرة ممسودة دودة
الشكل عصوي مريء الأنثى. ذات 445تقيس طولاً 445  أساساً،مكرومتر وصفت وقد

أاعل اللثويةى عامHalicephalobus gingivalisالرأسوية ستيفانسكي قبل إلا،1954من
أندرسون تصنيف(1998)ورفاقهأن المخفيةراجعوا الطفيليينالخييطاء كلا أن واستنتجوا

إسم إن وبالتالي المخفيةواحد؛ الأول،للرأسويةمرادفالخييطاء كان الأخير الاسم أن رغم
يد المؤلفينولذلك بعض تايفكيعوها المخفية (1998)ورفاقهمثل سيستخدمو،الرأسوية
اسم المخفيةهنا الصحيةالخييطاء المهن أصحاب قبل من ومعروف انتشاراً الأكثر . لأنه

المتفككة العضوية بالمادة الغنية التربة في كرمام الطفيلي الدودة. يعيش نمو مراحل كل
البيئةدموجو تلك في والأالبيوض: الطبيعيةة والمؤنثةواليرقات المذكرة البالغة شكال

(Shadduck et al., 1979).
المخفية والخيلالخيطاء للإنسان مخير الناضجة. طفيلي والإناث واليرقات البويض وجدت
الذكور الحيوانـيوليس النسيج التوالد،في بكرية الطفيلي أناث أن يستنتج ولذلك
parthenogenicالأ البرازيةمثل حالات. سطوانية كل عزو الخطأ من يكون أن اقترح وقد

المخفيةالعدوى جنسللخييطاء من المختلفة الأنواع حول المعلومات من المزيد امتلاك دون
الثدي. (Gardiner et al., 1981)الخييطاء التهاب من الأقل على واحدة حالة وجدت فقد
فيبـيالحبي الدودي الخييطاواتتـيوالmareفرسالورم داء مع ناجمة،التبست كانت

جنس من المعيشة حرة أخرى ممسودة دودة CephalobusGreinerالرأساءعن et al.,)

1991( .
والحدوث الجغرافي بشكل: التوزع الطبيعي موئلها في الممسودة الدودة توزع يدرس لم

ويعرف،كافٍ الإنتشار عالمي توزعها أن فقطويفترض بشرية حالات كانت،ثلاث كلها
كندا:قاتلة في Hoogstraten)واحدة et al., 1975)المتحدة الولايات في (Shadldukواثنتان
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et al., 1979; Gardiner et al., 1981(.عامي بين حالات تذكر . 2000و1988لم
وأور الشمالية أمريكا في الخيول في الخييطاوات داء من حالات ومصربوشخصت . ا

نادر عن. حدوثها التبليغ ح7تم فقط بين12و، 1985تـىحالات أخرى 2000حالة  1988 

ألمانيا2( المتحدة1وفي الولايات العظمى1وفي بريطانيا كل،)في العدوى: على تحدث قد
تشخيص دون وتمضي الخيول في تواتراً أكثر المثال. بشكل سبيل دراسة: على وجدت

مصر في المخفيةأجريت الدماغ28فيالخييطاء التهاب أعراض عليها ظهر قد كان ميتاً خيلاً
(Ferris et al., 1972).

والحيوان الإنسان في تظاهرت: اتالمرض أن بعد المعروفة الثلاثة البشرية الحالات ماتت
والدماغ السحايا التهاب عن. بأعراض الدماغ في موضعة الممسودة والديدان الآفات دكانت

أيضاً،المريضين والكبد القلب في موجودة الخييطاوات فكانت الثالث . أما
الطفيليات توضع على اعتماداً أشكال عدة يأخذ أن الخيل في للمرض ذكر. يمكن فقد

من كل اللثة:حدوث الأنف،التهاب الجيوب،التهاب والنخاع،التهاب الدماغ ،التهاب
رئوي الكلية،التهاب والمفصلالته،التهاب العظم والنقي،اب العظم ورم. التهاب وصف
حصان في والج،أنفي الفكين في حبيبية أخرىيوبوأورام الأخيرة،في الحالة في وجد وقد

من الحبيبـي87.500أكثر الورم كتلة من غرام لكل إلى. طفيلي إضافة أخرى أعضاء تأثرت
أخريين حالتين في Alstad)الدماغ et al., 1979) .الدماغ لالتهابات مشاדֲة الأعراض تكون
ال الأشكال العصتـيالفيروسية الجهاز تناسق،المركزيبـيتصيب وعدم ورنح نوام مع

قصِّيبـيجانdecubitesواستلقاء بالموت،kickingرفسوأو تنتهي ما . وغالباً
من والخيل الإنسان من كل في الآفات الحبي: تتألف الورام من عديدة تلينـيببؤر أو

الدماغencephalomalaciaالدماغ في الآفات تحدث من،عندما القريبة المناطق في خاصة
الكبيرة الدموية حول. الأوعية الأحياز وفي الأوعية جدران في الممسودة الديدان وجدت

الآفات،الأوعية في غزيرة . (Shadduck et al., 1979)وكانت
الانتقال وطرز العدوى المتفككةم: مصدر العضوية بالمادة الغنية التربة هو العدوى صدر

الطبيعيتـيوال،والإنسانية الموئل المخفيةهي يعرف. للخييطاء ولا الانتقال طرز يعرف لا
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الحيوان لجسم الممسودة الدودة اختراق ك. طريقة طفل حالة الدودة: دينفي تكون ربما
نت متعددة سحجات خلال من دخلت قد الخيلتـيوال،حادثيجةالممسودة ببراز . تلوثت

أخرى حالة اضطجاعية: في قرحات خلال من دخلت قد الممسودة الدودة أن . يشتبه
الخيل الطفيلي:في ابتلاع من اللثة التهاب حالات الأشكال،اكتسبت تكون قد حين في

الاستنشاق من اكتسبت قد الرئوية والالتهابية الحا. الأنفية بقية تكون قدوقد اדֱموعية لات
سابقاً موجودة لجروح الطفيلي باختراق . اكتسبت

واستعراف: التشخيص المصابة للنسج الهيستوباثولوجي بالفحص التشخيص يجري
التشخيص. الممسودة بعديتمكان الخيليات في الحالات ومعظم البشرية الحالات كل في
.الموت

ندرة: المكافحة بسبب خاصة لإجراءات داعي . المرضلا
عـراجـالم
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الأسطوانيات STRONGYLOIDIASISداء

ICD-10 B78

الأسطوانيات:المترادفات .Strongyloidosisداء
الممسودة: السببيات هي المرض هذا البرازية:عوامل Strongyloidesالأسطوانية

stercoralisالأسطوانيةوS. fuelleborni.ًتجريبيا ينعدي أن للإنسان يمكن أنه ورغم
الخ الخ(يرينـزبالطفيلي الأخيرة) S. ransomiيريةنـزالأسطوانية العدوى هذه أن يبدو فلا

الطبيعة في الإنسان لدى عفوي بشكل أن. تحدث هي الممسودات لهذه السائدة المميزة
الطفيلية الأجيال مع تتبادل المعيشة الحرة . الأجيال

البالغة البرازيةالأنثى الشكلللأسطوانيات حوالي،خيطية طولاً 2.2وتقيس مم
قطرا50ًو الإ،ميكروناً مخاطية في للإنسانوتعيش والصائم عشري الأخرى،ثنا ،والمقدمات

تجريبياً. والكلاب تعدى أن للقطط التوالد. يمكن بكرية أثناء. الديدان الذكور تلاحظ لا
مطلقاً الممسودات حياة لدورة الطفيلية ح. المرحلة أو الظهارة في السرء تحتتـىيحدث

اللمعة. المخاطية إلى وדִاجر الشكل عصوي مريء مع الأول الطور يرقات إلى البيوض تنتقل
البراز. المعوية في اليرقات هذه التطور،تطرح في منهجين إحدى تتبع مباشرة: وقد حلقة

مباشرة) مثلية( غير حلقة المباشرة. )متغايرة(أو الحلقة متتابعين: في لانسلاخين اليرقة تخضع
الشكل عصوي مريء مع الثالث الطور يرقة إلى اللثوي،وتتبدل المعدي العنصر هو . والذي

اللامباشرة الحلقة انسلاخات؛: في لأربع الشكل العصوية اليرقة خلالوتخضع 5تتحول  2

المعيشة حرة وذكور لإناث الممسودات،أيام ككل الشكل عصوي مريء لها البالغات وهذه
الحرة والإناث.المعيشةالبالغة الذكور التربة،تقترن في البيض المخصبة الإناث تتطور. وتضع

ساعات عدة خلال الشكل،البيوض العصوية المعيشة الحرة الأول الطور يرقة إلى . وتتحول
للثوي المعدية الشكل الخيطية الثالث الطور يرقة إلى تتطور وأخيراً ثان لطور اليرقة . تخضع

ا تؤدي المباشرةوبالنتيجة غير من) المتغايرة(لحلقة أجيال بين المعيشة الحرة الديدان من لجيل
الطفيلية من. الديدان فقط واحداً جيلاً تعطي المعيشة الحرة الطفيليات أن على بينة هناك

المعي الحرة الثا،اليرقات الجيل دائماًنـيوأن ظاهرياً. طفيلي التوالد البكرية الإناث تنتج
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أنم البيوضثلاثة من المعيشةتـيوال،haploidفرادي: اط حرة ذكوراً نـيضعفا،تنتج
diploidالمعيشةتـيوال حرة إناثاً الصبغية،تنتج الصيغة إناثاًتـيالtriploidوثلاثي تنتج
الأول. طفيلية الطور يرقة لتصبح تتطور البيوض كل أن ال،ورغم تحملتـيفإن تستطيع

السائ البيئية الالظروف هي فقطتـيدة التطور في الضائرة. تستمر الظروف التربة(تثبط
الحامضية أو دون،الرطبة الحرارة فوقم20درجة الطعام،م37أو اليرقة) قلة تطور

المعيشةتـيال حرة ديدان إلى المعدية،ستتحول اليرقة تشكيل تناسب جهة. لكنها من
اليرق،أخرى تطور المناسبة الظروف المعديةتثبط المعيشة،ة الحرة الحلقة تطور تنبه لكنها

(Barriga, 1997) .
الإ بمساعدة الثوي جلد الحلقتين إحدى عن الناجمة الشكل الخيطية اليرقة يماتنـزتخترق

والرئتين القلب إلى اللمفي والجهاز الدم تيار بواسطة خلال،وتنتقل تتواجد ساعة24حيث
البدئية العدوى الرئويةوهناك،بعد والأسناخ الشعيرات إلى،تمزق التنفسية القناة عبر تزحف

التوالد،وتبتلع،الحنجرة بكرية إناث إلى تتحول حيث الأمعاء الجيل. وتصل هذا يرقة تظهر
بعد الإنسان براز 4في البدئية 2  العدوى من بعد،أسابيع الكلاب 16وفي . يوما8ً 

الكلاب أخرى: في طرق ثلاث والرحمي:للعدوىوصفت الثدي وعبر الفموي . الطريق
الأمعاء في الثلاثة الحالات في اليرقة الرئتين،تبقى إلى דִاجر ولا بالغات إلى تنضج . حيث

المخاطية في الدموية الأوعية عبر ثانية مرة المبتلعة اليرقات تدخل عندما الوحيد الفرق يحدث
تبتلع أن من بدلاً الحال. الفموية هذه عبر: ةفي بالاختراق يحدث كالذي ذاته الهجرة نمط تتبع

.الجلد
الإضافية للعدوى شكلان سابقة(هناك عدوى على جديدة عدوى في) اكتساب

المنشأ: الإنسان الذاتية والعدوى العدوى العدوى. فرط فرط العصوية: في اليرقة تتحول
العلوي القسم في المعدية الشكل الخيطية اليرقة إلى الأمعاءالشكل في،من المخاطية وتخترق

القولون أو للفائفي السفلي الرئتين،القسم إلى تحمل،والمريء،والرغامى،وדִاجر وأخيراً
تنضج حيث الأمعاء إلى عائدة الدم المنشأ. بتيار الذاتية العدوى الخيطية: في اليرقات بعض

حو أو العجانية المنطقة في تبقى البراز مع المطروحة جلدالشكل لاختراق تكفي فترة الشرج ل
الثوي الحالتين. نفس كلتا الرئيسية: في الإنسانالحقيقة في أخرى ممسودة لأي وخلافاً
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أن البرازيةهي الثويالأسطوانيات تنهك أن دون ذاדִا بحد التكاثر على وبذلك،قادرة
ومطولة جداً شديدة عداوى الأشك. تسبب هذه كانت إذا فيما يعرف العدوىلم من ال

المستديم الأسطوانيات داء لوحظ لكن الكلاب، في تحدث نتيجة،الإضافية يكون قد والذي
المنشأ الذاتية العدوى. للعدوى من التخلص على قادرة غير تجريبياً المعرضة الكلاب ثلث كان

عفوي الإنسان،بشكل عند الحالة ما نوعاً يشبه المزمنة. وهذا العدوى استمرار عنديفسر
القائلة بالحقيقة كانوا30%إن: الإنسان الذين المتحدة الولايات في القدماء المحاربين من

منعدين ظلوا آسيا شرق جنوب في حرب لاحقا35ًأسرى  (,Grove and Northernسنة

1982(.
أن الكلبيةالأسطوانياترغم الالبرازية لتلك يخصتـيمشاדֲة فيما الإنسان تصيب
والفيزيولوجياالمورفولوج والذراري،يا الحيوية للأنماط استعدادها في تختلف الحيوانات فإن

المختلفة البشرية. الجغرافية للذراري مستعدة الكلاب أن باحثين عدة قبل من تجارب أظهرت
البرازيةمن العالمالأسطوانيات في المناطق إحدى من أخرى،الآتية منطقة من ليس ولكن

(Grove and Northern, 1982).كل توثيق: على من آخر مكان في الدراسات مكنت
والكلبية البشرية الذراري بين الجزيئية البرازيةالفروق أن،للأسطوانيات الممكن من وبذلك

ذريتان الحقيقة،تكون نويعين،في أو مختلفين . نوعين
الإنسfuelleborniالأسطوانياتتستوطن غير والمقدمات الإنسان أفريقياأمعاء في ان

لدورة. وآسيا مشاדֲة تطورها البرازيةدورة المحيطالأسطوانية في تفقس البيوض أن عدا ما ،
الأمعاء من أكثر البيوض،الخارجي أن اليرقات،حيث من الطازج،أكثر البراز في . تظهر

من أخرى حيوانية لأنواع تبقىالأسطوانياتيمكن لكنها للإنسان العدوى تسبب أن
الجلدكأش في يرقية الجلديكال اليرقات هجرة لداء مشاדֲة أعراضاً . (WHO, 1979)وتسبب

والحدوث الجغرافي البرازيةتوجد:التوزع العالمالأسطوانيات أرجاء كل لكنها،في
المعتدلة المناطق في منها المدارية وشبه المدارية المناخات في أكثر حول. شائعة الكثير يعرف لا

ال عام. عدوىانتشار حوالي، 1947في أن مطفولين34قدر كانوا العالم في شخصاً مليون
بالطفيلي( يلي) مصابين كما آسيا21: موزعين في أفريقيا8.6،مليون في ملايين4،مليون
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الأ المناطق الأمريكيتينفي من الشمالية400.000،ستوائية أمريكا جزر100.000وفي في
اله(الباسيفيك عام. )اديالمحيط لاحق تقرير في البشرية العداوى عدد 200إلى2000ازداد

Marquardt)مليون et al., 2000).أمريكا بلدان وكل المكسيك في العدوى لوحظت
الجنوبية،الوسطى أمريكا من عام. وأقسام 1985بين التالية 1965  المعدلات : ذكرت
الفرنس، 16%كولومبيا،7.6%الأرجنتين في. 4.3%الأرغواي،20%بنما، 23.6%يةغينيا

بالبيرو المعدل: الأكويتوس من60%كان البرازيل في الانتشار تراوح حسب 4%  58%؛
أحيانية،المنطقة حالات هناك تشيلي فقطوفي الكلاب أو الإنسان البرازيل.في كان: في

الأمازون لإقليم الآصلة اדֱموعة في وانخفض،1992فيشخصا126ًفي 5.6%الانتشار
إلى في 174في 0%لاحقاً الموضع نفس في في.  1995شخصاً أخرى دراسات أظهرت

من أقل انتشاراً جيراس264في 1%البرازيل فيناس ولاية في الطعام مع المتعاملين  10.8%من

في 37.621في باولو ساو مشفى في أنجز طفيلياً من 222في 10.4%؛ 1993فحصاً شخصاً
فيسان في 432في11.3%و؛1995باولو الموضع نفس في من 5.8%وفي؛ 1997شخصاً
بيرنامبوكو؛485 من جانيرو99في15.2%وشخصاً ريودي في بالإيدز في. مريضاً

1999وبين:الأرجنتين الانتشار، 1989  معدل كورنيتس207في2%كان من أطفال
في36في83.3%و المشفى إلى أدخلوا البيرو. سلتاطفلاً المعدل: في 110في 16%كانت

المشفى1.511في2.4%و،أطفال في الفترة. مريضاً نفس في: في العدوى من20%وجدت
و241 سودانياً السودان؛275من33%لاجئاً جنوب في فيطفلا70ًمن4%وفيطفلاً

وفي وفي 6.4%كينيا؛ غينيا؛ في جمهور137من 2.2%طفلاً في الديمقراطيةطفلاً ليو ية
السكان 2.008من10.1%وفيالشعبية؛ في2.462من25.1%ومن مجتمعين من شخصاً
الولايات 216.275من0.4%وفي،نيجيريا في الحكومية المختبرات قبل من أنجز برازياً فحصاً
إلى. المتحدة العدوى معدل يصل في 85%قد القاطنة الفقيرة الاقتصادية اדֱموعات المناطقفي

العقلية الأمراض مستشفيات مثل المؤسسات وفي المدارية المنطقة من الحارة حيث،الرطبة
البرازي للتلوث فرص أخرى. هناك ناحية العدوى،من معدل يتجاوز ما المناطق3%نادراً في

الجافة،الحارة . شبه
العالم أرجاء في متوزع الكلاب في الأسطوانيات داء أن معتدللكن،يبدو وجد. انتشاره
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الكلاب 6.3%في ماليزيا4.8%ومن في القطط كندا1.5%و2%وفي،من في الكلاب من
التوالي على المتحدة من،والولايات فقط كلبين أستراليا 646وفي في مفحوصاً . كلباً

وآسياfuelleborniالأسطوانية أفريقيا في الإنسان غير المقدمات في شائع حيث،طفيلي
والمستعمرات،وجدت البر من كل في الحيوانات هذه في متواتر في. بشكل الطفيلي اكتشف

في المتحدة الولايات في كاليفورنيا في للمقدمات المستوردة 50%مركز النسانيس  75%ومن

الأسر في المولودة تلك الإنسان. (Flynn, 1973)من من: في انتشاراً أكثر تكون
البرازية لأالأسطوانيات الرطبة الغابات مناطق الوسطىفي ،إثيوبيا،الكاميرون: مثلفريقيا

أ الوسطىجمهورية البشرية. فريقيا السافاناfuelleborniبالأسطوانيةالعدوى في أيضاً منتشرة
المثال. فريقيةالأ سبيل وباتل:فعلى هيرا في 9.9%أن (1977)وجد الأسطوانيات داء من

بسبب حدثت في.fuelleborniوانيةالأسطزامبيا صغيرة مدينة في أجريت دراسة في
الديمقراطية الكونغو الانتشار: جمهورية مفحوصا76ًفي 34%كان 180في48%وطفلاً

عامة السكان من جنوب. (Brown and Girardean, 1977)شخصاً في حرجية منطقة في
مفحوصا154ًمن31%فيfuelleborniالأسطوانيةوجدت: الكاميرون كان،قزماً بينما
البرازيةمعدل أخرى. فقط1%الأسطوانيات منطقة العدوى: في معدلات ،2%و7%كانت

للنوعين التوالي .على
الإنسان في للعدوى:المرض البرازيةيمكن نسبةبالأسطوانية عند جداً طويلة مدة تبقى أن
المرضى من تنهي. كبيرة لا الثوي مناعة أن البينة تطورتوحي تثبط أا رغم العدوى،
اليرقة الحيوية. وإمراضية الناقصة اليرقات هذه تبقى الطفيليhypobioticقد أنسجة في

أعراضية لا أو مهملة كعدوى أو وأن. لسنوات تطورها استعادة من اليرقات لهذه يمكن
المناعة في انكسار يحصل حين أخرى مرة ممراضة جيدة. تصبح الحقيقية عادةالعدوى التحمل

معوية شكاوى الأغلب على تظهر أو أعراض، أي تنتج ولا مناعياً المؤهلين الاشخاص في
فقط وغامضة كل. ممتغيرة العالي،على العبء أو المنخفضة المناعة ذوي الأشخاص منفي

الطفيلي: الطفيلي توضع حسب هضمية أو أورئوية جلدية السريرية الصورة تكون . قد
خطورة قاتلةتتراوح إلى خفيفة من .(Liu and Weller, 1993)العدوى
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ال الجلدية الأعراض تكون الجلدتـيقد اليرقة تخترق عندما الوحيدةتظهر التظاهرة
المحيطيةللعدوى اليوزينيات كثرة إلى صغيرة. بالإضافة حمامية حطاطة هي الأولى العلامة

الغزو موقع تترافقتـيوال،في شديدقد حكة المحسسين،شرى،ةمع المرضى في حبرات
سابق تعرض ذلك. نتيجة بعد اليرقات: يظهر هجرة بداء يعرف خطي منتشر شروي التهاب

للعدوى فعلياً الواصم يرقات. السريعة نتيجة مشاדֲة آفة تنجم بشريةأقد غير نكلوستومات
والأمثل البرازيلية الكلبيةالأنكلوستوما بعضنـييعا.(Chabasse et al., 1995)نكلوستوما

دوري شرى من حطاطي،المرضى بقعي ظاهر إسهال،وحكة،وطفح هجمات مع يتزامن
البراز في اليرقات ظهور من. وعودة أخرى أنواع قبل من جلدية آفات تنجم الأسطوانياتقد

إلى للمتطوعين،يشتبه. البرازيةالأسطوانيةبالإضافة التجريبية العداوى على أن،اعتماداً
في لويزيانا في المستنقعات مناطق في الصيادين بين الساعي الطفح مع الجلد التهاب حالات

عن ناجمة كانت المتحدة الغمصاءالولايات أو- Procyonis الأسطوانية الراكون طفيلي
الماء . ثعلب

انتفا رئوي التهاب إلى דִيجي سعال من الرئوية الهجرة مرحلة أثناء الأعراض خيتتراوح
قصب رئوي التهاب أحياناً،يـأو الجنب انصباب معاينة. (Emad, 1999)مع أظهرت

لداء الاختطار عوامل بعض لديهم معظمهم أن الشديدة الرئوية التظاهرات ذوي المرضى
مثل الست: الأسطوانيات فوق،ويداتيراستخدام مزمن،سنة65عمر رئوي استخدام،مرض
الهستامين مزمن،مضادات مامرض سعالنـييعا. موهن من تقريباً المرضى ضيق،كل

الدم،خفقان،التنفس لذلك،نفث لدى: بالإضافة رئوية 90%يوجد  75%ولدى،رشائح

المحيطية اليوزينات ولدى 60%نـىوعا،كثرة ثانوية، عداوى الضائقة 45%من متلازمة
الكبار عند رئوية5%ولدى،التنفسية ا 30%ومات،خراجات (,.Woodring et alلمرضىمن

الحالات.)1996 أغلب أيام،في عدة خلال وتختفي القصبية الرئوية التظاهرات . تتفكك
عادة المنشأ ذاتية عدوى مع الخطيرة الرئوية الأعراض . تترافق

السريرية الصورة في مسيطرة المعوية المطفولينتקֱ. الأعراض الأشخاص أمعاء ضموراً: ظهر
تن وفرط الخبايازغابياً Coutinho)سج et al., 1996) .الأعراض تترافق على-قد اعتماداً

المعوية المخاطية في الطفيلي عن الناجمة الآفات ال-وخامة الأمعاء التهاب ثخانةولينـزمع
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التقرحي الأمعاء التهاب أو المعوي الجدار الأخرى. في الأعراض بين الشرسوفي: يشيع ،الألم
اله،الإسهال البط. القياء،الغثيان،ضمسوء الألم من كل بشكلنـييحدث والإسهال
البيض. متقطع الكريات شائعانوكثرة المحيطية اليوزينات أن. كثرة من50%رغم أكثر أو

أعراضاً يظهرون لا المنعدين الذاكرة،الأشخاص في يحفظ أن اللاأعراضيينيجب الأشخاص أن
سريري أعراضاً مفاجئ بشكل عندهميظهرون المناعية المقاومة انخفضت إن خطيرة قد. ة

لعدتـيتأ السورة الحِمקֲلهذه في سريع ارتفاع من شائعة العدوىوى عن الناجم الطفيلي
تراجع تلي الذي الحيوية الناقصة لليرقات المتجدد بالتطور المحرضة المنشأ الداخلية المفرطة

التواز. المناعة في النوع لهذا تعطيل يحدث الطفيليقد بين العلاقة في الأشخاص-ن في الثوي
للمناعة المعالجة الكافية بالأدوية المعالجين أو التغذية سوء أو متزامنة مزمنة بأمراض المضعفين

المناعي العوز أمراض . أو
أو بالستيرويدات المعالجين المرضى في الأسطوانيات أدواء من قاتلة حالات عدة حدث

للخ السامة اليرقات،لاياالأدوية يطروحون ولا أعراض المرضى هؤلاء معظم لدى وليس
المعالجةتـىح ألم. تبدأ مع تقرحي ألم مع تقرحي أمعاء التهاب من السريرية الصورة تتألف
ونقص،يـبطن الدم بروتينات ونقص وتجفاف امتصاص وسوء وقياء شديد وإسهال

الدم أحياناً،بوتاسيوم الموت يحدث د. وقد منتثرةيصبح عدوى الأسطوانيات فياء
الإيدز مرضى مثل المناعة الناقصي عضو،الأشخاص أي تصيب قد مفرطة عدوى مع غالباً

جداً خطيرة تكون والرئوية. وقد التنفسية هي الحالات هذه معظم في المسيطرة الأعراض
(Celedón et al., 1994)،الربو تتضمن ورشائ،التكهف،وقد وتصلداً ما. حوعتامات غالباً

مثل ثانوية جرثومة عدوى الدم: تتطور الصفاق،تجرثم السحايا،التهاب التهاب،التهاب
مختلفة،الشغاف مواقع في الأمعاء. خراجات من الجراثيم تنشر الشكل الخيطية اليرقة أن يعتقد

الجسم من مختلفة أقسام التهاب. (Ramos et al., 1984)إلى عن أيضاً تقارير سحاياهناك
Foucan)قيحي et al., 1997)الكلائيةو الداء(Wong et al., 1998)المتلازمة عن ناجمة
لذلك. الطفيلي من: بالإضافة عضو بغرسة انتقل الذي الأسطوانيات داء من حالات وصفت

الحيوية ناقصة عدوى لديه أن. معطي لطالما المستقبل العضو على يؤثر الطفيلي أن يبدو لا
السيكلوسبورينالمريض يأخذ المريضة الدواء،أو يوقف عندما يظهر قد لأن،لكن ربما
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أيضاً الممسودات على مثبط تأثير . (Palau and Pankey, 1997)للسيكلوسبورين
إمراضية جداًالأسطوانياتدرست قليل بشكل،بشكل تحدث متزامنة طفيلية أدواء ولأن

فإن المدارية المناطق في أيضاً نوعيمتواتر بطفيلي معين عرض ربط الصعب من الشكايات. ه
البط الألم هي العامل هذا مع المترافقة شيوعاً الأحيانـيالأكثر لوحظنـيوالإسهال كما

تجري بشكل منعدين في وكذلك زامبيا في المرضى في. (Hira and Patel, 1977)بـيفي
عن،العادة الناجمة العداوى لإحداثfuelleborniالأسطوانياتليست يكفي بما شديدة
إضافية،المرض عداوى تسجل .ولم

الحيوانات في الكلاب:المرض في هام عامل الثوي السريرية. عمر التظاهرات تشاهد
عن الناجمة البرازيةللعدوى فقطالأسطوانيات الفتية الحيوانات ال. في والكلاب تـيالقطط
الطفيلي من بالمعاتخلصت أو عفوياً منلجةسواء لأكثر العدوى لعودة . أشهر6مقاومة

محدودة فترة الحيوانات في الطفيلي الللداء البشرية للعدوى طويلةتـيخلافاً لفترة تدوم
معالجة بلا تركت إن أعراضية.عادة لا أو سريرية تحت العدوى تكون الأولى. قد العلامات

هيتـيال الأعراضية الحالات في الجراء في الشهيةتظهر والسعال،فقدان الملتحمة ،والتهاب
قصبي رئوي التهاب شديدة. وأحياناً حكة اليرقي الاختراق مرحلة تسبب ،وحمامى،قد

أسبوع. وثعلبة بعد المعوية المرحلة بطتبدأ وألم إسهال مع أيام قد. وقياءنـيعشرة
الخطيرة الحالات وف،والهزال،التجفاف: تتضمن المدمى الدموالإسهال إلى،قر تؤدي وقد

. الموت
داء أن العداوىالأسطوانياتلوحظ في البالغة الكلاب بعض في مزمناً يصبح قد

البيطرية،التجريبية الممارسة في الجراء في محدود الداء غير. لكن المقدمات في المسيطر العرض
و خفيف من يتراوح قد الذي الإسهال هو بالأسطوانيات المنعدية شديدالإنسان إلى حميد

الجسيمة. فينـزو العداوى وخيماً،في المرض يكون جداًقد الفتية أو الضعيفة الحيوانات . في
الانتقال وطرز العدوى الرئيسي: مصدر المستودع هو البرازيةالإنسان . للأسطوانيات

التربة يلوث الذي البراز هو والحيوانات الإنسان من لكل للعدوى الرئيسي خليد. المصدر
الجلدي الطريق عبر عادة الفمويالطفيلي بالطريق علىونادراً الثوي يصبح عندما
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الشكل الخيطية أو الثالث الطور يرقات مع للتطور. احتكاك ملائمة والدافئة الرطبة التربة
المغايرة للحلقة المنشأ المعيشةتـيال) اللامباشرة(الخارجي حرة ممسودات تسمح،تنتج لأا

المعديةبال لليرقات السريع المناطق. تضاعف في شيوعاً أكثر تكون العدوى السبب ولهذا
المدارية شبه المناطق من . المدارية

ح تماماً الأسطوانيات داء وبائيات في والقطط الكلاب دور يوضح قد. الآنتـىلم
جغرافية ذراري أو معينة حيوية لأنماط الكلاب استعدادية في،توحي الأقل مناطقعلى بعض

التربة،العالم تلويث طريق عن البشرية العدوى في تساهم قد الحيوانات هذه كل. أن ،على
فقط واحدة حالة الطبية الأدبيات يعزى(Georgi and Sprinkle, 1974)سجلت حيث

الكلاب لبراز البشرية العدوى الإنسان. مصدر بين المتصالبة العدوى تواتر تحديد الصعب من
تفرق،يوانالح مميزات يوجد لا البرازيةلأنه عنهاالأسطوانيات الإنسان في يرقاדִا أو البالغة

الحيوانات؛ جزيئيةفي فروق هناك سابقاً،لكن ذكر الطفيلياتتـيوال،كما أن توحي قد
نويعان أو مختلفان نوعان والكلبية .البشرية

الآسيfuelleborniالأسطوانياتمستودع القرود والأوهي هو. فريقيةية العدوى مصدر
المقدمات الإنسان(براز وغير أصلاً. )الإنسان المصدر حيوانية العدوى المقدمات(كانت من

الإنسان إلى الإنسان متزايدة) غير بينة هناك فيعلىلكن مختلفة أجزاء في الأسطوانيات أن
إنسان إلى إنسان من تنتقل اדֱراة. أفريقيا الدراسات يحدثأثبتت الطفيلي الداء أن زامبيا في

الحضرية من والقريبة الحضرية المناطق في جماهر غير،بين المقدمات فيها تتواجد لا مواقع وهي
عادة جداً،الإنسان الصغار الأطفال في عمر76من34%(وكذلك تحت )يوما20ًرضيعاً

(Hira and Patel 1980; Brown and Girardrau, 1977)مثل ففي الحالات، إن: هذه
الطبيعة في الحلقة على يحافظ الذي هو شك بلا الواسع. الإنسان الانتشار يوحي قد كما

اדֱتمعات بعض في الأقزام-للعدوى البشرية-مثل الأنواع مع للتكيف يميل الطفيلي . بأن
من أخرى حيوانية أنواع تنجح ما االأسطوانياتنادراً في حياדִا دورة إكمال ،لإنسانفي

بيرقات تجريبياً منعدى متطوع الغمصاءففي الراكونProcyonisالأسطوانيات من المعدية
والسرء النضج مرحلة إلى النماذج من جداً قليل عدد الحيوانية. وصل الأنواع معظم

عابراًللأسطوانيات جلد التهاب محدثة البشري الجلد غزو على . قادرة
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ا وبائيات في الحيوانات عن:لمرضدور الناجم الأسطوانيات البرازيةداء الأسطوانيات
والكلاب الإنسان بين الداخلي للانتقال وقابل مشترك في. مرض تنتقل قد العدوى أن اعتقد

الملوثة التربة بواسطة لآخر نوع من المناطق الإنسان،بعض إلى الكلاب من الانتقال بينة لكن
وعرضية ناقصة .وبالعكس

الأسطوان عنداء الناجم مصدرfuelleborniالأسطوانياتيات كل عن ناجمة عدوى هو
أيضاًعنونـيحيوا إنسان إلى إنسان من عن. الانتقال الناجم الإنسان في الجلد التهاب

حيوا هو الأسطوانيات من أخرى . المصدرنـيأنواع
يرقات: التشخيص إيجاد من للعدوى المخبري الإثبات ايتألف لبرازيةالأسطوانيات

بيوض أو الشكل الثويfuelleborniالأسطوانياتالعصوية براز الأسطوانيات. في داء : في
البرازي الفحص نتائج لتحسين متعددة وسائط كامنسكي. هناك دي 472(1993)درس

الآغار صفيحة ومزرعة المعدلة بيرمان وتقنية المباشرة اللطاخة لمقارنة برازية أظهرت: عينة
بيرمانعداوى؛9اللطاخات والمزرعة42وتقنية كل. عدوى70عدوى؛ هي: على اللطاخة

اقتصادية أضعاف،الأكثر بأربعة تكلفة أكثر بيرمان بـ،تقنية تكلفة أكثر . مرة15والمزرعة
وآخر حين بين اليرقات أو البيوض تطرح مختلفة،قد أيام ثلاثة في الاختبارات تعاد أن . ويجب

خزعة فعاليتهاثالإتختلف في عشري كمكمل،نا استخداماً الأفضل الطريقة هي وهذه
البرازي أحياناً. للفحص القشع في اليرقات تشاهد المناعي. قد للمتميز مقايسة أظهرت

بالإ أخرى) إليزا(يمنـزالمرتيط ممسودات مع المتصالبة التفاعلية في المشاكل كل. بعض : على
خلا مع المشكلة المصول امتزاز إلىأدى المختارة المستضدات واستخدام الذنب كلابية صة

مقدارها نوعية Lindo) 100%وحساسية 94  97%تحقيق et al., 1994) .إليزا اختبار
حساسية ذو إلى13%التجاري يتحسن لكنه المناعة، المعوزي المرضى في مع100%فقط

الأفيدين بيروكسيداز أو متقارنات بيا(استخدام في البيضبروتين Abdul-Fattah)ض et al.,) 

حساسية. )1995 ذو اللامباشر المناعي التألق تفاعل أن أبلغ ونوعية 92%  94%كما
%97  %94(Costa-Curz et al., 1997).
خلال:المكافحة من العدوى مصدر إنقاص هو اדֱتمع في أهمية الأكثر المكافحة إجراء
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البشري البراز من الصحي ا. التخلص المنعديينمن المرضى كل معالجة تـىح،لهام
البيئة تلويث إمكانية لإنقاص الأ. اللاأعراضيين داء في ارتداء،نكلوستوماتوكما يوفر

القدم جلد اختراق من اليرقات يمنع لأنه الموطونة، المناطق في جيداً تحصيناً كان. الأحذية ولما
فالع الفموي الطريق عن يكتسب قد الأسطوانيات مثلداء الجيدة الشخصية الصحية ادات

كذلك مهمة تعتبر الطعام قبل اليدين . غسل
للمناعة كابتة معالجة أي بدء قبل للمريض يجرى أن تحري. يحبذ الأسطوانيةاختبار

فرطالبرازية إمكانية لمنع أولاً العدوى هذه معالجة يجب إيجابية النتيجة كانت حال وفي ؛
. العدوى

الح أهمية أن فإنهرغم بعد، تحدد لم الإنسان إلى العدوى انتقال في الداجنة الأليفة يوانات
المنعدية القطط أو الكلاب معالجة مثل أساسية احتياطات أخذ . يحبذ

المـراجـع
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THELAZIASISماواتيקֲلَالحקֱداء

ICD-10 B83.8أخرىدوادات نوعية
ICD-10 B83.8 Other specified helminthiasis

العين،Thelaziosisالحليماواتداء:لمرادفاتا الحجناويات،eyewormدودة داء
. spirurosisالملتحمي

هيعوامل:السببيات المرض والحليماءThelazia callipaedaالكاليباديةالحليماءهذا
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طاوهي،rhodesisiالروديسيةالحليماءوCaliforniensisالكاليفورنية من ممسودة ئفةديدان
superfamilyالحلماواتThelazioidea،فيتـيوال البالغة ديداا الملتحميالكيستنحشر

والبرية الداجنة الثدييات عند الإنسان،والملتحمة عند منلم. وأحياناً الأخرى الأنواع توجد
الإنسانالحليماءجنس في. في شك موضع الصحيح إلىالحالةالاستعراف المعزوة البشرية

الروديسيةا . فقطلحلمياء
الأخرىالكاليباديةالحليماء الكلاب طفيلي الأنثى. هي إلى7تقيس ويقيس،مم17مم

11.5الذكر بيوضاً. مم 7  الأنثى الملتحميفيأجنةذاتتضع يرقات،الكيس وتتحرر
الملتحمة على وتتوضع الأول أنواعتكملتـىوح،الطور تحتاج كثويلذباالحليماءنموها بة

إفرازات. متوسط بمص الذباب يقوم اليرقاتالملتحمةحيث الحاوية(ويبتلع البيوض أو
الحشرة) عليها داخل اليرقات حعدةفتتطور المتـىأسابيع الثالث الطور يرقات . عديةتصبح

خرطوم إلى المعدية اليرقات عندمايوتعدالذبابةproboscisדִاجر جديدة يعاودملتحمة
الملتحميةالطفيل الإفرازات مص 6وخلال،ي الطور: أسابيع2  يرقة بالغةالثالثتنضج إلى

البيوض بوضع الكاليباديةالمتوسطالثوي. وتبدأ جيداًللحليماء معروف أقصى. غير في
ذبابة: الروسيالشرق في الطفيلي يرقات هذاPhortina variegataوجدت أن ويعتقد

يكون قد المتوسطا. الناقلالنوع الكاليفورنيةلثوي ذبابةللحليماء الحلماويةهو الفانوسية
Fannia thelaziaeمعقدوهي فصيلة من . benjamini(Weinmann, 1982)الجاويعضو

منالروديسيةللحليماءالمتوسطالثوي مختلفة أنواع الحدباءالذبابة(Muscaالذبابةهو
Convexfronsالذبابة ،M Larvipara،الخريفيةلذبابةاM. antumnalis (والموريلّة

Morelliaالمركضة . Stomoxys calcitransوالقَمקְعקְة
والحدوثالتوزع فيالكاليباديةالحليماء: الجغرافي البرية والكلبيات الكلاب في موجودة

الأقصى من: 1985عامتـىوح،الشرق أكثر عن التبليغ الصين20تم في بشرية حالة
السوفيوالهندواليابانوكوريا الاتحاد من الشرقية والناحية عامتـىوح. السابقتـيوتايلند

منالتبليغتم: 2000 أكثر الصين1: حالات9عن كوريا4،في الإجمالي،في العدد جعل مما
البلدفي Hong)حالة24ذلك et al., 1995)،محدد1و غير نوع من الهند في1،في
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تايوان1وتايلندفي1وأندونيسيا . في
الكاليفورنيةتوجد المتحدةالحليماء الولايات غرب الأسودحيث،في الأرنب على تتطفل
والدببةJackrabbit(Lepus californicus)الذيل والراكون والقيوط والثعالب والأيل

والأغنام،والكلاب القطط أقل عن:1985عامتـىح. وبتواتر التبليغ بشريةحالات10تم
في. إضافيةحالات3هناك: 2000عامتـىوح،تقريباً كاليفورنيا في الحالات كل حدثت

الولايات في أو المتحدة . اדֱاورةالولايات
الروديسيةتتطفل والجاموسياتالحليماء والأغنام والماعز البقر فيوالأيلBubalineعلى

وأورأشمال الأوسط،باوفريقيا حا. والشرق فيوصفت واحدة بشرية كان. سبانياألة لكن
شكبـيالسبلامالعاستعراف . (Weinmann, 1982)موضع
والحيواناتالمرض الإنسان نوع: الإنسانفي:في الملتحميالحليماءينحشر الكيس في

דִييجاً يسبب الملتحمةودمعاناًحيث أحياناً،والتهاب وعتامة القرنية تندب يسبب وقد
(Cheung et al., 1998;. Doezie et al., 1996) .لجسم مزعج بحس العدوى بعض تتظاهر

فقط المصابة العين في . غريب
الراف: الحيواناتفي الغشاء تحت الطفيلي عند. nictitatingيوجد لما مشاדֲة الأعراض
غالباً. الإنسان بالحكة الملتحمة التهاب نفسهتـيوال،يثار حك على الحيوان بأشياءتجبر
الإنسان. مختلفة من الحيوانات في شيوعاً أكثر القرنية يتم،آفات لم إذاالتأكدلكنها فيما بعد

مصابة أخرى أمراض عن أو الطفيليات عن ناجمة شدة. كانت وقد،كثيراًالأعراضتتنوع
نوع على الحيوانتـيالالحليماءتعتمد إمراضاًالروديسيةالحليماءتعتبر. تصيب الأكثر

الإنسانلكن تعدي لا قد . ها
امصدر وطرز الداجنةالمستودعات:نتقاللاالعدوى الثدييات من عديدة أنواع هي
قرى. والبرية إحدى عن،تايلندفي ناجمة بشرية حالة حدثت الكاليباديةحيث كان،الحليماء

من كلاب منعدينسبعةخمس فحصها حيوا. تم من أو أخر إلى حيوان من العدوى نانتقلت
الإنسان الذباببأنواعإلى من أنواع: مختلفة الثويالحليماءبعض يخص فيما جداً محددة
معينة،المتوسط أنواع في فقط تتطور الأول الطور الخصوصية. ويرقة هذه ،)التحديد(تحدد



وادات (الأدواء الديدانية) : أدواء مُشَوَّكات الرأس وأدواء المَمْسودات436 الدُّ

من،كبيرةولدرجة لكل الجغرافي الكاليفورنيةالتوزع يلم. الكاليباديةالحليماءوالحليماء
Predilectionنوعنواقل على للتغذية الوبائياتنـيحيوامختلفة في مهمة وهي،واحد

البشرية الحالات عدد من يحد الناقل،فصليالانتقال. عامل الذباب يكون عندما ويحدث
. غزيراً

موضعيبعد: التشخيص تخدير أو،تطبيق الملتحمة في بيضاء كخيوط الطفيلي يرى
عيويستخرجالملتحميالكيس . ويستعرفنـيبملقاط

بإجراءاتلا:المكافحة القيام يبرر ما نادرةخاصةيوجد البشرية العدوى لأن للوقاية
. جداً

عـراجـالم

الشَ TRICHINOSISريناتعקֲداء

ICD-10 B76الشعرينات ICD-10 B76 Trichinellosisداء

الشعرينات: المرادفات .Trichinelliasis)وTrichinosis(داء
جنس: السببيات من ممسودة ديدان المرض هذا خاصة،Trichinellaالشعرينةعوامل

الحلزونية صغيرة. T. spiralisالشعرينة ممسودة هو النوع المفترسةفيهذا الثدييات أمعاء
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ال الثدييات أخرىتـيوعضلات حيوانات قبل من الأمعاء. تקֱفترس في البالغة الديدان تقيس
2 أما1  منمم، أقل اليرقات فتقيس العضلات الحلزونيةوصفت. مم1في منالشعرينة

أووين واحد1835عامOwenقبل نوع أا يعتقد وكان عام،، جاء أن ماعند1972إلى
عديدة أنواع هناك أن السوفييت الباحثون خلاف. ذكر هناك طويل،كان حول،ولوقت
وا والذراري والتوزيع والنوع الفئة المُدخلاتتصنيف لهذه بعد. الجديدةلضروب لكن

بوزيو דֲا قام مفصلة كأنواع، 1992عامورفاقهمراجعة تصنيفها على المؤلفين معظم وافق
نسبياً الشدف،جديدة أطوال أشكال بتعدد الأنواع هذه تفريق تم تفاعلالمُقطعةوقد بواسطة

البوليميراز Wu)سلسلة et al., 1999)بيز يتمسك المعاكسبينما بالرأي كتاباته،ونوف لكن
روسيا على وتقتصر بكثير انتشاراً الظاهرية. أقل الأنماط عن النظر phenotypeوبصرف

الحلزونيةالثلاثة المحددةللشعرينة غير التصنيفية الفئة هي،ذات عادة المقبولة الأنواع : فإن
الآصلة والشعرينة الحلزونية، النلسونيةوالشعرT. nativeالشعرينة، والشعريةT. nelsoniينة

الكاذبة البريتوفيةT. pseudospiralisالحلزونية ،T.britovi (Barriga, 1997)والشعرينة
التقليديمنج النوع دراسات عن والمرض والعدوى الطفيلي عن معرفتنا معظم الشعرينة: ت

.الحلزونية
الحلزونيةتتكيف حيثالشعرينة المعتدلة المناطق في،الخنازيربـىترمع وجدت وقد

ومدجنة داجنة وبائية داجنة(دورات والجرذان. وبرية) شبه للفئران جداً معدية وهي
والخنازير والأرانب للأقدا،والقبيعات معتدل بشكل للطيور،دومعدية معدية النوع. وغير
والجرذان للفئران جداً للإنسان،ممرض معتدل بشكل اليرقا. وممرض تبقى فيلا حية ت

من أكثر 20العضلات بدرجة10  .م15يوماً
الآصلةعالشتتكيف العرضرينة خط فوق القطبية حول الشمالية المناطق حيث،40مع

وفرائسها والثعالب كالدببة اللواحم بين للجرذان. تنتشر قليلاً ومعد للفئران جداً معد النوع
والخنازير والأرانب والقبيعات للطيورو،والأقداد معد العضلات. غير في حية اليرقات تبقى

من حرارة12أكثر بدرجة .م15شهراً
النلسونيةتتكيف فيالشعرينة المدارية المناطق وأورأمع وآسيا حولوفريقيا ومناطق با

المتوسط الأبيض والخنازير. البحر والضباع والنمور والأسود كالثعالب اللواحم بين وتنتشر
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والخنازير،)Boarالعفر(البرية والأقداد والجرذان للفئران قليلاً معدية بشكل،وهي وممرضة
للجرذان من،معتدل إمراضاً أقل الحلزونيةوبدرجة للطيورالشعرينة معدية وغير . للإنسان

مدة العضلات في حية اليرقات حرارة6تبقى بدرجة أكثر أو أو12أشهر م17م
الح لدرجة العاليةومقاومة . رارة

الحلزونيةتتوزع السوفيالكاذبةالشعرينة والاتحاد والهند الشمالية أمريكا ،السابقتـيفي
وفرائسها الطيور من المفترسات بين تنتشر أا للأقداد. ويعتقد كبير بشكل معد ومعد،النوع

للجرذان خفيف من،بشكل إمراضاً الحلزونيةوأقل وربماالشعرينة . للإنسانللنسانيس
الأخرى للأنواع الطيور: وخلافاً يعدي أنه كما النوع هذا يتكيس في،لا اليرقات وتموت

خلال حرارة3العضلات بدرجة أو12أيام .م17م
البريتوفيةتتكيف أوراسياالشعرينة في الشمالي بالقطب والمحيطة المعتدلة المناطق مع

الثعالبوتنتش)Eurasiaالآسيويةأوروبا( وخاصة اللواحم بين وفرائسها،ر الذئاب ،وأيضاً
البرية من. والخنازير إمراضاً وأقل والخنازير والجرذان للفئران قليلاً معد الشعرينةالنوع

من،للإنسانالحلزونية للتجمد مقاومة الآصلةوأقل . الشعرينة
الأول الدور بيرقات مصاباً لحماً قارض أو لاحم يبتلع في: للشعرينةعندما اليرقات تتحرر

والدقيقىالمع المخاطية لأرتخوتخترق سريعةبضع انسلاخات اللمعة،Moltع إلى وتعود
فقط يومين خلال بالغات إلى المخاطية. وتنضج الإناث وتغزو البالغة الطفيليات تتزاوج

العدوى من الخامس اليوم في حية يرقات بإطلاق وتبدأ ثانية مرة العددوت،المعوية بإطلاق بدأ
التاسع اليوم في اليرقات من اليرقات. الأكبر وضع فترة اليرقاتlarvipositionتتحدد وعدد
للثوي المناعية بالاستجابة البدئية. الموضوعة العدوى في اليرقات وضع 20يدوم فياًيوم10 

والجرذان الإنسان6وحوالي،الفئران في بين. أسابيع أنثى كل 1700تنتج تنتشر. يرقة 200 
الدوران جهاز عبر الحي الكائن في ساعاتواليرقات خلال المخططة العضلات ألياف تخترق

التالية العشرة الأيام خلال وتنمو تلتف حيث الأكثر. قليلة العضلات مجموعة الطفيلي يفضل
والقطنية) فعالية(نشاطاً والظهرية والعينية والأربية الفكية العضلات pillarsوأعمدةخاصة

اليرقة. الحجاب ممرضة،تسيطر خلية إلى وتحولها العضلية الخلية وظيفة على nurseوبسرعة،

للطفيلي الاستقلابية الاحتياجات ال. توفر اليرقات تستطيع غيرتـيلا نسيجاً اخترقت
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بالتطور الاستمرار المخططة بعد. العضلات التالي للثوي معدية اليرقة تقريباًيوما16ًتصبح
اليوم وحوالي العضلات غزو بالإحاطة10من الثوي قبل من مشكلة كولاجينية كيسة تبدأ

خلال. باليرقة الكيسة تشكل تقريبا3ًويكتمل تقيس. أشهر ليمونة وتحتوي،مم1وتشبه
وحيدة يرقة الحالات معظم السادس. في الشهر بحلول عادة بالتكلس الكيسات ولكن،تبدأ

للطف حيمكن داخلها حياً يبقى أن أكثر3تـىيلي أو العضلاتي. سنوات هذه ابتلاع عيد
الحلقة ابتداء آخر ثوي قبل من الثوي. المنعدية نفس أن هو الملاحظة يستحق ما يعملإن
متوسط كثوي ثم وائي أولي . كثوي

الجغرافي الحلزونيةتنتشر: التوزع المعتدلةالشعرينة البلدان في واسع ستلي.بشكل أجرى
ح(1982) لتوزعها مفصلة أ. تقريبا1980ًعامتـىمراجعة في وجودها يثبت أولم ستراليا

في المدارية وشبه المدارية البلدان من العديد وآسياأفي اللاتينية وأمريكا كل. فريقيا يجب: على
ننسى الخنازأنألا في الداجنة الدورة على منها كبير جزء في محدودة والجرذانالأبحاث ير
التبليغ: وדֲذا،والإنسان دون البرية الحيوانات في العدوى حدوث بإمكانية وارد الاحتمال

بشرية حالات الأخرى. عن للأنواع الجغرافي التوزع عن المعلومات من انظر:لمزيد
واحد. السببيات نوع من أكثر البلدان من العديد في المثال. يوجد سبيل الشعرينة. فعلى

البريتوفيةالحل والشعرينة وإسبانيازونية الصين في والنلسونيةموجودتان الحلزونية الشعرينة ؛
فرنسا في و،موجودتان والبريتوفية الحلزونية إستيونيا؛الآصلةالشعرينة في الشعرينةموجودة

الداجنةالحلزونية وشبه الداجنة البيئة بالداجنة(في البي،)المحيطة في الأخرى البريةوالأنواع ئات
(Pozio et al., 1998).

الإنسان في وبين: الحدوث الشعرينات لداء الحقيقي الانتشار بين كبير فرق هناك
عنها المبلغ أو المسجلة فيه. الحالات كان الذي الوقت الولايات2%ففي سكان من تقريباً

من أقل هناك كان منعدين معروفة200المتحدة سريرية هذ. حالة يكون عنوقد ناجماً ا
وال الشعرينات داء بين بسهولة الخلط يمكن أنه النـزحقيقة الوافدة إلىتـيلة تؤدي

كثيرة خاطئة . تشاخيص
الأمريكيتين المتحدة: في والولايات والمكسيك وتشيلي وكندا الأرجنتين في المرض حدث
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وف الأ. ويلانـزوالأرغواي والأقاليم البلدان بعض في معزولة حالات لا،خرىسجلت لكن
مستوردة أو آصلة حالات كانت إذا فيما الشعرينات. يعرف داء من فاشيات بضع سجلت

كندا هناك: 1976و1975و 1974في. في التوالي31و3و49كان على سريرية عكس. حالة
حجب تراوحتdiaphragmsفحص للعدوى مئوية نسبة أخرى أسباب من ماتوا أشخاص

إلى 1.5%من توروتو البريطانية 4  6%في كولومبيا الأصليين. في السكان بين العدوى
فقطةمتواتر صغيرة مجموعات تصيب أو فرادية السريرية الحالات أن إلا كندا، شمال . في

والأرضية البحرية البرية الثدييات هو المنطقة تلك في العدوى واليابسة(مصدر البحر . )في
السب العامل كان الخنازير. الآصلةةالشعرينبـيوربما في فعلياً الطفيلي يوجد لا حين ولم. في

منذ الخنازير عن المنبثقة البشرية الحالات تقريبا20ًتحدث بسبب. سنة تحدث الحالات أن إلا
الخ البرينـزاستهلاك فاشية. )العفر(ير أونتاريو 1993أصابت شخصا24ًفي

(Greenbloom et al., 1997) .خلالحالة1428سجلت المتحدة الولايات سنوات10في
سنوي1981إلى1972من الإماتة7وحالة143بمتوسط ومعدل كان.  0.49%وفيات

متساوٍ غير المرض بين،توزع ال188فمن فيتـيحالة 5في81.3%كان1981حدثت

وألاسكا شرقية شمالية هو. ولايات نسبة مليون لكل المعدل ككل0.8كان 36.7وللبلد

رود . )CDC, 1982(سكالالأ33.9ولجزيرة
للنظر ملفت المرض وشدة الوقوع بينف: تراجع الفترة المتوسط 1947  1956في كان

مع158 سنة كل الإماتة84حالة ومعدل بين2.3%وفاة المتوسط كان حين في ،1988  1984 

سنة44هو كل فقط رئيسي. حالة بشكل الخنازير في العدوى انخفاض عن ناجم ،التراجع
تزايد في الصيد حيوانات من العدوى أهمية دوركين. لكن من (1996)ورفاقهأبلغ وباء عن

اي15 في الكوجردحالة لحم عن ناجم الأمريكي(اهو بالشعرينةنعدىالم) Cougarالأسد
الخنازير. الآصلة في موجودة العدوى زالت المتحدةما الولايات المعدلات،في أن رغم
الخ،منخفضة يأكل الذي الإنسان تصيب الننـزوقد جنوب90أصيب. يءـير من لاجئاً

عام إيوا في بالعدوى أسيا خ1990شرق لحم من أعدت نيئة نقانق أكلهم تمنـزنتيجة ير
مخزن من الحقيقي. (McAuley et al., 1992)شراؤه الانتشار تراجع أيضاًكما ،للعدوى

الجثث بفتح ذلك أثبت أن1941و1936بين. وقد الجمهرة12%قُدر منعدياًمن في،كان
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عام للعدوى المقدر المعدل كان عام. 2.2%هو1970حين السكان7.3%: 1940في من
حجبهم في حية شعرينات لديهم فيكان حين في نسبياً، حديثة بعدوى يوحي عاممما

الم1970 المكسيك.  0.7%عدلكان بين:في أجريت دراسات 1953و1939اكتشفت

في المفتوحة15%إلى4%الشعرينات الجثث في. من أجريت دراسة وجدت 1972  1973بينما

في الفطائس 4.2%اليرقات البلد3شخصت:  1975عامفي. من في فقط كل. حالات : على
هناك مع17كان زاكاتيكاس في 1983Fragosoو 1978بينةإجماليحالة108فاشية et al.,)

1984( .
الشعرينات داء في فاشيات وتشيلي؛بشكلتحدث الأرجنتين في البلدانفرادي وهما

العامة الصحة نظر وجهة من مهماً المرض فيها يكون الذي الجنوبية أمريكا في في. الوحيدان
المعدل:  1976عام الأرجنتين 100.000لكل0.1كان تشيلي0.5وفي 1982عامفي. في

معدل في 2.8%وجد أخرى عنف وسائل أو حوادث نتيجة ماتوا الذين الأشخاص جثث في
تشيلييسانت في ال. اغو لتلك مشاדֲة المئوية فيتـيالنسبة أجريت دراسات في سجلت

1967 كل. 1972و1966  عام: على متكلسة اليرقات كل احنـزوا،1982كانت
عل الأكبرالانتشار العمرية اדֱموعات العدوى،ى في تناقص أنه على يקֱفسر قد والذي
عام. الجديدة حدث الذي الوباء الأرجنتين1991أصاب ب18في جنوب في ونسيشخصاًَ

Venturiell)سيأير et al., 1993) .عام حدث الذي الوباء تشيلي1992وأصاب 36في

الجنو الجزء في البلدبـيشخصاً ذلك . (Zamorano et al., 1994)من
أيضاً أورويا في المرض معدل المثال،تراجع سبيل بولند: فعلى منا،في أكثر حدث حيث

سابقا500ً عام كل ملحوظ،حالة بشكل الوقوع فاشيات،تناقص أي عن التبليغ يتم ولم
العشرين القرن من الأخيرة السنوات في السوفي. كبيرة الاتحاد المنطقةو: السابقتـيفي جدت

حدث حيث بيلاروس في الأعلى الانتشار مع الحالات 90%الموطونة الحالات. من سجلت
وسط أقاليم في السوفياالفرادية الاتحاد من وشمالها لحمتـيسيا استهلاك نتيجة السابق

البرية عام. الحيوانات بريطانيا في حدثت فاشية لحم89وأصابت،1975عزيت أكلوا شخصاً
أورحصان من الشرقيةومستورد إلىزع،با النلسونيةيت فرنساتحدث.الشعرنية في فاشية

(Bellani et al., 1978) .مع بفرنسا باريس في الشعرينات داء من فاشية مؤخراً اكتشفت
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من جيد250أكثر بشكل مطبوخ غير أو نيء حصان لحم استهلاك عن ناجمة بشرية حالة
المتحد الولايات من Ancelle)ةمستورد et al., 1985) .عام أخرى فاشية في1993حدثت

وأصابت الحصان554فرنسا لحم استهلاك إلى وعزيت . (Dupouy et al., 1994)شخصاً
مذهلة الحصان لحم عن الناجمة تام) مفاجئة(العدوى بشكل العواشب الحيوانات لأن

منعديةكالحصان لتصبح الفرصة عندها تكون ا. لن قدوقد الحيوانات هذه أن فترض
حشرات بأكل منعدية أصبحت أا أو علفها ضمن منعدية قوارض قصد بغير أكلت تكون

التغذيةمر مرعاهاnecrophagousيקֵة يرقات. مع أن منالشعرينةأثبت حية 8تبقى أيام 5 
أا وبما الحشرات، هذه أمعاء الثويتفي أمعاء في مب،تكاثر قليلة يرقات الطريقةفإن דֲذه تلعة

الحصان في واضحة عدوى تسبب . (Barriga, 1997)قد
ح: سياآفي مهماً البشري الشعرينات داء يعتبر القرنتـىلم من والسبعينات الستينات
تايلند. الماضي عام: في الأولى الفاشية البلد1962حدثت من الشمالي الجزء ذلك،في ومن

وح اليابان. وفاة58ولةحا975سجلت: 1973تـىالحين عام: في الأولى الفاشية حدثت
بحلول1974 فاشيات ثلاث عن التبليغ وتم الأولى: 1991، عام15أصابت ، 1974شخصاً

الثانية عام12وأصابت الثالثة،1980شخصاً عام60وأصابت كل. 1981شخصاً كانت
الدب لحم استهلاك عن ناجمة دورةيب. (Yamaguchi, 1991)العدوى توجد لا أنه دو

البلد) حلقة( ذلك في لبنان. داجنة عام: في حدث وباء أصاب من1982ربما 1.000أكثر

آخر،شخص عام44وأصاب الصين. (Haim et al., 1997)1995شخصاً التبليغ: في تم
موط منطقة في حدثا وبائين البلادوعن وسط في الأول: نة الثمانينات54أصاب في ،شخصاً

الآو الفترة291خرأصاب في 1996شخصاً  1995 (Cui et al., 1997) .اليرقات وجدت
الصين في والدببة والأغنام والكلاب الخنازير لحم . في

شمال: فريقياأفي بلدان ففي هنا؛ خصوصية المتوسطأللوضع لحوض المتاخمة ذكر: فريقيا
الج في البشري الشعرينات داء من الفاشيات بعض والسياححدوث الأقباط بين ومصر ،زائر

الصحارى جنوب موجود المرض أن يعتقد كينيا. وكان الناجمة: في الأولى الفاشية شخصت
النلسونيةعن كنتيجة 1959عامالشعرينة نشأت العدوى أن الاستقصاءات أوضحت

الأدغال خنازير أحد لحم potamochoerus)لاستهلاك porcus)أن لاحقاً واكتشفت
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فيالع المحلية البرية الحيوانات في جداً منتشرة الخأدوى فها بما الأفريقينـزفريقيا الوحشي ير
(Phacochoerus aethiopicus)الهريات وبعض أوى وابن .والضبع

الشمالي القطب في متواترة الدب،العدوى لحم استهلاك عن رئيسي بشكل . وتنجم
ال بلحم المرتبطة الحالات ث(ظفوصفت الفقمةحيوان يشبه غري) walrusديي لأولنفي لاند

ألاسكا،مرة من الشمالي الجزء في هي. ثم هذه العرض خطوط في وجد الذي الشعرينةالنوع
التجميدتـيوالالآصلة حرارة لدرجات أكبر بمقاومة . تتميز
فياالح معروفة غير البشرية الوحيد. سترالياألات الموطونة المنطقة هي الهاواي فيجزر ة

عام. )يالهاد(الباسيفك أجري مسح في1964وجد ال 7.4%الطفيليات الفطائس تـيمن
فحصها نيوزيلندا. تم عام: في الأولى البشرية الحالة البشرية.  1964شخصت الحالة استعرفت
الحلزونيةالأولى الجزيئية1994عامالشعرينة البيولوجيا بتقنيات الطفيلي نوع أثبت وقد ،

(Andrews et al., 1995) .1995في من: 1994  نيء لحم أكل عن تايلند في وباء نجم
منعدنـزخ واحدة59وأصاب،ىير وفاة وسبب Jongwtiwes)شخصاً et al., 1998) .

منتشر البشري الشعرينات داء زال المراضةاًما معدلات أن إلا العالم؛ من كثيرة أجزاء في
انحدار وفي . منخفض
في الحلزونية: الحيواناتالحدوث الداجنةيطللشعرينة الحيوانات من الأثوياء من واسع ف

في. والبرية العدوى الثدييات150أثبتت من مروراً،نوعاً الوخفيات إلى المقدمات من بدءاً
الأقدامcetaceansبالحيتان بين. pinnipeds) كالفقمة(وزعنفيات خاصة أهمية للخنازير

الداجن فيالحيوانات للعدوى الرئيسي المصدر الأخرى ومنتجاדִا لحمها يشكل حيث ة
ال. الإنسان الطريقة على الخنازير في العدوى معدلات طريقةبـىترتـيتعتمد وخاصة فيها
ال. إطعامها الخنازير بين معدلات في واضح فرق والخنازيربـىترتـيهناك الحبوب على

النيئةتـيال الفضلات ا،تطعم من المسالخسواء من أو وفي. لبيت المتحدة الولايات في
ال: 1950عام الخنازير في الشعرينات داء انتشار الفضلاتتـيكان على في 11%تغذى

كان ال 0.63%حين الخنازير في الحبوبتـيفقط طبخ. تطعم بضرورة القرار اتخاذ تم ولما
العدوى من الوقاية דֲدف للخنازير كطعام المقدمة الانتشار،الفيروسيةالفضلات تراجع
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إلى السبعينات0.5%وإلى1959و 1954بين 2.2%بسرعة فيما،في أخفض معدلات وإلى
من،بعد أقل كان عندما ال1%وذلك الخنازير الولاياتتـيفي في الفضلات على تتغذى

واضح. المتحدة غير العدوى بسبب،مصدر كثيرةقطعوخاصة أحيان في الجرذان في. دور
على أجري سيرولوجي فينـزخ4078فحص نيوإنكلا156يراً إقليم في وولايةندمزرعة
المتحدة الولايات في في15وجدت: نيوجرسي إيجابية الفرد10نتيجة في بانتشار أي مزارع،

بمعدل 0.37%بمعدل القطيع في وصولالاختطارمعدلات.  6.4%وانتشار هي أهمية الأكثر
الح إلى المزرعةالخنازير في البرية الحياة فطائس وإلى الحية البرية كل. ياة يعد: على لم عندما

البشري الطعام مخلفات واستهلاك العدوى بين ترافق الخ،هناك دورة إعادة يرنـزفإن
المنطقة تلك في مهم اختطار عامل تعد لم .(Gamble et al., 1999)المنعدى

كا كما موجوداً الطفيلي الداء يعد الأوروبيةلم البلدان من الكثير في الخنازير عند . ن
هو الأعلى عادة، 0.1%التواتر الصغيرة المزارع في يوجد ألمانيا1976عامفي. والذي : في

خ بيننـزوجد واحد منعدى الشعرينة32ير فحص عبر فحصها تم trichinoscopyمليون

شريحتين( بين عضلية عينة على بالضغط اليرقات اדֱهرمشاهدة تحت في. )ومشاهدדִا
خ: هولندا يشاهد منعدنـزلم بينىير اדֱهري بالفحص كل.1962و 1926واحد : على

الهضم طريقة استخدام و(أوضح عضلية عينات الثفالةةشاهدمهضم في بعض) اليرقات أن
جداً الشدة خفيفة عداوى لديه وجود،الخنازير اللحم 0.025مع من غرام كل في يرقة

(Ruitenberg et al., 1982).
وف والباراغواي والأكوادور وكولومبيا البرازيل الفحص: ويلانـزفي في الطفيلي يوجد لم

وجود. للشعرينةالمخبري إلى الشعرينة فحص سجلات أشارت فقد وتشيلي الأرجنتين في أما
مقداره عام بشكل التوالي0.33%و 0.14%تواتر في. على بكثير أعلى مختارةالانتشار عينات

ال،طبعاً الخنازير مزارعتـيمثل في الموجودة الخنازير أو النفايات رمي أماكن على تطوف
الدجاج فضلات وتطعم في. صغيرة وبائية لفاشيات سبباً الحيوانات هذه تكون ما وكثيراً

الجنوبية . أمريكا
منعدية تصبح لأن كبيرة فرصة والقطط الكلاب الدتملك من كل الداجنةفي ورة

مالكيها قبل من المقدم النيء البريةباللحم القارتةوالدورة القوارض صيد خلال . من
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السبب الخنازير: ولهذا من عادة أعلى الحيوانات هذه بين الانتشار دراسات. يكون وجدت
تشيلي في سانتياغو في الشوارع كلاب على letonja)أجريت et al., 1974)المعدلات أن

بين كان،4%إلى1.2%تتراوح حين عام36من72%في مأسوراً مسالخ1955كلباً في
منعدياً تشيلي. محلية جنوب في فالديفيا إقليم في مؤخراً أجريت دراسة كلبا30ًفحص: في

ريفيا30ًوحضرياً التوالي16.6%و 6.6%أنووجد،كلباً على منعدية Obergكانت et al.,)

مدي. )1979 مكسيكوفي لدى: نة الشعرينات150من 3.3%كان داء فحصها تم في،كلباً
الـ الحيوانات كانت فتـيال600حين في ماراكي في فحصها مننـزتم خالية ويلا

بين. العدوى للعدوى معدلات وغرينلاند60%إلى 45%وجدت ألاسكا في الكلاب في
في. وسيبيريا الطفيلي فحصه12من7اكتشف تم الأرجنتينقطة في لويس سان في وفي،ا

تشيلي50من%2 في سانتياغو في المكسيك300من 25%وفي،قطة في درست وعلى. قطة
الـ: العكس من قطة أي في إيجابية نتيجة أي توجد مار120لم فافي في . ويلانـزكي

متواترة السالعدوى والاتحاد وأوروبا المتحدة الولايات في الكلاب في ،السابقتـيوفينسبياً
الخنازير في هي مما أعلى انتشار معدلات . مع
الداجنة شبه الحلقة في الجرذان المتحدة. تساهم الولايات منعدية: في غير الريفية ،الجرذان

ال الجرذان بين للعدوى عالٍ معدل وجد النفاياتتـيلكن رمي أماكن حول 5.3%(تعيش

السوفي). 1268من الاتحاد أن: بقالساتـيفي منعدياً 8,037من1.6%وجد وجدت. جرذاً
لبنان في للعدوى عالية أجري36%(معدلات مسح وكندا) 1952في البريطانية كولومبيا وفي

وبنما. )1951في%25( والإكوادور كوستاريكا من كل في أجريت دراسات أظهرت
وف البراز،ويلانـزوبورتوريكو في وساوباولو سانتوس في  (,Paim and Cortesيلوحديثاً

سلبية)1979 نتائج الشعرينة. أظهرت فحص تقريباً الدراسات كل طريقة،استخدمت وهي
الطفيلي لكشف جداً حساسة جداً،ليست منخفضة مستويات وجود استبعاد يمكن لا لذلك

العدوى تشيلي. من في عديدة مسوحات السوافيات،أجريت في مهم دور يعزى حيث
من28.6%و 8%كان. للجرذان كل في منعدياً النفايات رمي أماكن في الملتقطة الجرذان من

التوالي على وأنتوفاجاستا ال. سانتاغو المسوحات فيتـيعكست في1967و1951أجريت
في للعدوى معدلات سانتياغو في البلدية النرويجيالمسالخ تساويRattus norvegicusالجرذ
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الترتيب25%و%10 فيكما. على المأسورة الجرذان في للعدوى عالٍ معدل في 1983وجد
تونسيبشن مدينة من قطاعات أن. عدة الخنازير 12.3%وجد الجرذمن30.7%ومن

أصابتالنرويجي فاشية حول الوبائي الاستقصاء في . شخصا60ًمنعدية
البرية اللواحم هي الطبيعة في للشعرينة الرئيسية المستودعات أن (Vulpesلثعلبا. يبدو

vulpes(المرتفعة العدوى ولمعدلات لكثرته أوروبا في بين. مهم أيضاً متواتر الشعرينات داء
لهBadgers(غرير أوجرة الأرض يحتفر القوائم قصير ثديي القديم) حيوان العالم

(Meles meles)والذئب(Canis lupus)والوشق)Lynx،فصيلة من النمر من أصغر حيوان
البرينـزوالخ) رياتالسنو Sus)ير scrofa) .الدب في العدوى من عالية معدلات وجدت
الشمالي(Thalarctos maritimus)بـيالقط القطب من أخرى ومناطق ألاسكا ولاية في

تحته متوسطه،وما ما بالطفيلي45%وكان أخرى،مصاباً دبيات على الشيء نفس وينطبق
ursids،و القطبية الثعالب عديدة،الحمراءوعلى الثدييات. أخرىوأنواع بين العدوى أثبتت

الفظ في بالفقمة((odobenus rosmarus)البحرية شبيه بحري ثديي مع) walrusesحيوان
من في 9%إلى 0.6%انتشار منخفضة معدلات ووجدت أخرى، أقدامحيتانيا وزعنفيات
المتحدة. أخرى الولايات في: في الطفيلي إيوا6.4والمنكمن5%اكتشف في الثعالب من
Iowa .البرية القوارض في الشدة منخفضة عدوى البنسلفانـي(وجدت ،العكبر
فيرجينيا)وغيرهاsigmodon hispidusو Holliman)في et al., 1980) .على كافية بينة هناك

نفسها على تحافظ أن تستطيع البرية الدورة أن كل. selfsustainableافتراض مرة: على في
قيوط أصيب الأقل على منعديةcoyoteواحدة خنازير خلال من Minchellaبالعدوى et)

al., 1989( .
الصحراويةأفي قرب فقط: فريقيا البرية الدورة بين. تعرف واسع بشكل منتشر الطفيلي

البرية والبج. اللواحم والأسد والنمر أوى وابن الضبع في العدوى النمر(أثبتت ) القط
(serval))مرقط وحشي البرينـزالخ(والعفر(Felis serval)) سنور الضباع. )ير أن يبدو

Hyaena hyaena)،(Crocuta crocutaالرئيسي المستودع كان،هي ضبعا23ًمن10فقد
جنس فحصتC. crocutaمن عندما . منعدياً

اللاتين أمريكا في الخاصة البرية الحيوانات على دراسات تجر وتشيليلم الأرجنتين في إلا . ية
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تشيلي وسط برياً 2.063فحص: في منها،حيواناً بشدةاًمصاب(لاحماً 301كان بالطفيلي
عادة(قارضا1.762ًو)عادة بشدة بالطفيلي مصابة مطفولة-ليست توجد،)ليست ولم

منها أي في بين،العدوى من وجد حين أ20في الأرجنتين في فحصها تم ثعلباًحيواناً ن
(pseudalopex gracilis)ًومدرعا)(Chaetophractus VillosusًوقارضاGraomis)

(griseoflavusمنعدية . كانت
الإنسان في ال: المرض وهي سريرياً العدوى من فقط صغير جزء تكونتـييتظاهر

يحتاج. شديدة الإنسان أن 100يعتقد يקֱظهر10  لكي المصل من غرام كل في طفيلي
أخرى. أعراضاً أعراض مع تلتبس أو تلاحظ أن دون الفرادية الحالات من الكثير . تمر

من الناجم التقليدي الشعرينات داء في الحضانة دور الحلزونيةيدوم 10حواليالشعرينة

كبير،أيام بشكل يتغير قد إلىلكن يوم بعدد،يوما43ًمن مباشرة مرتبط ذلك أن ويبدو
المبتلعة للمرض. اليرقات أطوار ثلاثة والنقاهةيوالمع: وصفت اليرقات وهجرة
convalescense .شائع غير المعوي في،الطور شكل 15%ويحدث على ويظهر المرضى؛ من

مع بطوالتهاب وألم وقياء وغثيان قهم مع نوعي لا . وإسهالنـيي
بعد اليرقات ظهور علامات 11تبدأ المعد 7  الطعام ابتلاع من الحمى،ييوماً فتظهر

العضليةلاوالآ مختلفةتـيوال،م أماكن وفي واضحة تكون العلويين،قد الجفنين ووذمة
جداً( وواضحة جداً شائعة و) علامة وتعرق الاندفاعات. نوافضوصداع أو الشرى يظهر قد

الشكل المصابينscarlatiniformالقرمزية المرضى من قلة عند عصبية أو تنفسية وأعراض
وخيمبدا المرض. ء من العظمى الغالبية د اليوزينيات كثرة مع البيض كثرة عن وقد. توجد

في من 97%إلى 95.9%وجد أعلى قيم مع اليوزينيات كثرة التشيليين المرضى يدوم. 6%من
المعتدلة10المرض العدوى في تقريباً الجسيمة،أيام العداوى في أكثر أو شهر يستمر قد لكن

Massive .أحياناًقد أشهر عدة الشفاء طور في العضلية الآلام بوزيو. تستمر وجد
عن (1993)ورفاقه الناجمة العدوى حالات الحلزونيةفي إيطالياالشعرينة كثرة،في وجد

في المرضى100%اليوزينيات الأ،من فيGيجوأضداد من، 100%النوعية عالية ومستويات
في كيناز فسفو فيوا، 90%الكرياتين في، 60%لحمى العضلي في50%والألم والإسهال
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في%40 الوليدة اليرقات ضد أقل. 30%وأضداد الوبائية الفاشيات في الوفيات معدل يكون
. عادة 1%من

على أجريت دراسة عن150في الناجم الشعرينات داء من يعانون الشعرينةمريضاً
إيطالياالنلسونية في حدثت فاشية الأ: في فيوجد العضلي في88%لم العضلات والتهاب

في%62 العضلي الضعف في، 60%في العضلي العضلات.  20%والألم التهاب درجة كانت
اليوزينيات كثرة درجة مع مباشر بشكل المشاهد،مرتبطة العضلي الضرر ارتبط ما وغالباً

اليوزي بالارتشاح الصل. للعضلاتنـيمجهرياً وثيق المفصلي الألم العضليةكان بالآلام ة
العضلات ب. والتهاب علامة توجد الأولم وأضداد السريرية التظاهرات يوجد. Eيجين لم
الوعائيات العصvascularitesالتهاب للجهاز اكتناف القلببـيأو أن. أو الشعرينةيبدو

مקֱرضالنلسونية إنذار مع رئيسي بشكل العضلي الجهاز .(Ferraccioli et al., 1988)تصيب
عداوى البريتوفيةفي بأعراض: الشعرينة يتجلون المرضى أن الإيطاليون المؤلفون لاحظ
أخف الكرياتين،معدية من أقل الأومستويات لأضداد أقل وديمومة النوعيةGيجفسفوكيناز

منرمقا يعانون الذين المرضى مع الحلزونيةنة Pozio)التقليديةالشعرينة et al., 1993) .
ف عنفي نجمت الحلزونيةاشية تايلندالكاذبةالشعرنية الأكثر:في السريرية التظاهرات

هي والوهن: وضوحاً العضلي والألم العضلي منastheniaالتورم أكثر أشهر4لفترة
(Jongwutiwes et al., 1998) .

الحيوانات في مستوى: المرض عند الحيوانات في سريرية مظاهر الشعرينات داء يسبب
الطبيعة في الموجودة كل. العدوى في: على موتاً أو مرضاً التجريبية الجسمية العدوى تسبب

والخنازير والكلاب والقطط المحيطية. الجرذان اليوزينيات كثرة المنعدية الحيوانات عند يظهر
عضلي وألم وهزال وقهم . وحمى

الانتقال وطرز العدوى ع: مصدر هو الطبيعة في الشعرينات البريةداء الحيوانات . دوى
التغذية الرمية أو والقوارض المفترسة اللواحم من الطفيلي آكلات(necrophagousينتقل

الثانية. )الجيفة وأكل صيد خلال منعدية الأولى أكل،تصبح نتيجة منعدية الثانية وتصبح
الأولى وبائية. فطائس نظر وجهة للتفسخ: من الطفيلي وجدت. مةمهputrefactionمقاومة
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الحية غالباً،اليرقات البالي،والمعدية اللحم كبيرdecayed fleshفي من،بشكل أكثر ولمدة
التغذية،أشهر4 رميات عدوى يسهل الحلقة. وهذا هذه من داجنة شبه أو داجنة حلقة تشتق

حيوانات تصاب عندما بالعدوىالبرية والخنازير والقط الكلاب أو كالجرذان داجنة شبه
المنعدية البرية الحيوانات أكل الداجنة،نتيجة البيئة إلى العدوى غامبل. وتحمل ورفاقهوجد

الحياة(1999) إلى الوصول هي الخنازير في للعدوى الاختطار عوامل أن موسعة دراسة في
المزرعة في البرية الحياة فطائس أو الحية للعدوى. البرية اختطاراً النفايات استهلاك يشكل .لا

ال الأماكن في الداجنة البيئة إلى تمتد أن البرية للدورة فيتـييمكن حديثة تقنيات تستخدم
وسويسرا اليابان مثل الخنازير هناك. (Gotsteien et al., 1997; Yamaguchi 1991)استيلاد

البرية البيئة إلى الداجنة البيئة من تمتد العدوى أن على ما مانشيلا: بينة (1989)ورفاقهوجد

خ بشعرينات منعدياً . يريةنـزقيوطاً
ينتقل الطفيلي أن والقطط) يجول(يفترض والكلاب الخنازير بين الداجنة البيئة في

خ. والجرذان من الطفيلي خنـزينتقل إلى مخلفاتنـزير ابتلاع طريق عن رئيسي بشكل ير
خ لحم على الحاوية ننـزالأطعمة الخقو. يءـير في الشعرينات داء الوع تطعمتـينازير

أعلى المسالخ أو المطاعم أو المطابخ من نيئة ال20فضلات تلك من الحبوبتـيمرة تطعم
الخنازير. فقط لعدوى آخر مصدراً الجرذان فيها بما الميتة المنعدية الحيوانات تكون أن،قد كما

ال البرية الحيوانات أو القطط أو أمتـيالكلاب في أحياناً رماتتواجد قدكن النفايات ي
للعدوى الخنازير. تكون عداوى يفسر المنعدية الجرذان استهلاك أن هو النظريات ،إحدى

الإنسانتـيوال في العدوى من فاشيات تسبب بين. بدورها ترافق هناك أن صحيح
أحياناً والخنازير الجرذان في العدوى من العالية تلقيالمعدلات موثوقة بحوث أيضاً هناك لكن

الترافقالشك هذا الخ. (Campbell, 1983)حول أن أظهرت يكتسبنـزكما قد ير
خ من أيضاًنـزالعدوى البراز أكل عبر آخر الشعرينة،Coprophagiaير يرقات بعض لأن

ال الخنازير براز في مدةتـيتطرح المنعدى اللحم الابتلاع5تبتلع بعد أن،أيام ويمكنها
تأكلها أخرى خنازير أخرىكما،تعدي خنازير ذيول بمضغ الخنازير عدوى أيضاً وصفت

قليلة. أيضاً) منعدية( عملية أهمية الانتقال في الأخريين . للطريقتين
خ لحم فضلات تأكل عندما منعدية والقطط الكلاب تصبح ننـزربما منعدـير ىيء
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بري حيوانات تأكل عندما أو منعدية جرذاناً تصطاد عندما أو مالكيها من أومقدم داجنة أو ة
ميتة داجنة المقدم. شبه البرية الحيوانات لحم بأكل الشمالي القطب في المزلجة كلاب تنعدي

موئلها في تجدها جيفة باستهلاك أو الإنسان من جداً،لها العالية المعدلات يفسر 50%(وهذا

أكثر المنطقة) أو تلك في الكلاب بين ا. الموجودة والقطط الكلاب فطائس لعدوىتنقل
أخرين جيف أكلة إلى الخنازيروبدورها وإلى الجرذان .إلى

المنعدية الداجنة أو البرية الحيوانات بأكل بالعدوى الجرذان المثيل،تصاب اعتبر. وبأكل
طويلة لمدة الشعرينات داء وبائيات في أساسياً الجرذ بشكل،دور ذلك يثبت لم لكن

ا. موضوعي المحققين معظم نظر وجهة ثانويومن الوبائي الدور أن يبدو . لحاليين
عارض ثوي شرق،الإنسان في كما استثنائية حالات في إلا مميتة اية الطفيلي فريقياأيجد

للضباع القتيل أو الميت القبائل بعض تقدم رئيسي. حيث بشكل البشرية العدوى تحدث
خ لحم لاستهلاك ننـزكنتيجة استهـير أو جيداً مطبوخ غير أو الثانويةيء المنتجات لاك

الخ برية،يرنـزللحم طريدة لحم أكل نتيجة أيضاً تحدث خ. كما لحم أن واحدنـزقدر ير
يزن لعدوى100مطفول محتملاً مصدراً يكون أن يمكن لحم. شخصا360ًكغ كان ولما

النقانقنـزالخ مصانع في العجل لحم إلى يضاف ما كثيراً أكبر،ير الكامنة دثتح. فالأخطار
الريفية المناطق في شيوعاً أكثر بشكل وتشيلي الأرجنتين في مصدر،الفاشيات ويكون

خ البيطريةنـزالعدوى للمراقبة بذلك يخضع ولم صاحبه قتله هي. ير العدوى ،مصادر
تقريباً دائم ال،وبشكل المحليةتـيالخنازير والمسالخ والمطاعم المطابخ فضلات من ،تطعم

ال،وهي القرى النفايات،صغيرةفي رمي أماكن قرب الموجودة كل. الحيوانات تـىح: على
ال للعدوىتـيالخنازير مصدراً تكون قد المسالخ في معاينتها خفيفة،تمت عداوى كانت ولو
المستوى،أحياناً المنخفضة الطفيلية الأدواء يكشف لا الشعرينة فحص من(لأن 3أقل  1 

العضلات من غرام لكل ال. )يرقات القليلة المتقدمة الدول من واحدة المتحدة تـيالولايات
فيها عامة صحية مشكلة يشكل الشعرينات داء مما،مايزال بكثير أقل بدرجة وجوده رغم

عليه بين. اعتيد فيها 947ومن العدوى مصدر من التحقق يمكن بشرية  79.1%عزي،حالة

الخ منتجات البقر6%و،يرنـزإلى لحم الخوالذي(إلى بلحم ملوثاً كان ،)يرنـزربما
برية13.9%و حيوانات بلحم آلاسكا،ربطت في لحم: خاصة نتيجة الحالات نصف كانت
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الفظ لحم نتيجة الأخر والنصف الفقمة(الدب يشبه بحري ثديي اليابان. )حيوان كانت: في
البرية الحيوانات استهلاك نتيجة الحالات الوبائي. كل النموذج نقيض أمريكاوعلى في

وتحضير،اللاتينية الحيوانات ذبح عن غالباً العدوى تنجم المنازلالنقانقحيث الحصول،في تم
الخ 81%على لحم منتجات الملوثةنـزمن أو) taintedالفاسد(ير المركزية الأسواق من

مشاדֲة منافذ أو اللحوم بيع ال. محلات المنتجات المزارعتـيتسبب من مباشرة  13.8%تؤخذ

في المسجلة الحالات من الحقيقة(Schantz, 1983)1981و1975فقط عن ناجم وهذا
عن: القائلة بحثاً المعاينة يوجدالشعرينةإن حيث اللاتينية أمريكا بلدان معظم مسالخ في إلزامية
المتحدة،الطفيلي الولايات في ليس . ولكن

الإنسان الحيوانات،في في ال،كما تواتر للفرصةيزداد كنتيجة العمر مع وشدדִا عدوى
العدوى وإعادة للعدوى المتحدة. الأكبر الولايات عامي: في بين الشدة متوسط 1966كان

عمر1970 تحت ماتوا الذين هو45للأشخاص مادة2.4سنة من غرام لكل شعرينة
عمراً،الحجاب الأكبر للأشخاص الشدة متوسط أن الدراسة نفس وجدت حين 12.2هوفي

غرام لكل الأث. (Zimmermann and Zinter, 1971)شعرينة والأصل علىنـيللديانة تأثير
العدوى المُسبتيناف،انتشار واדֱيئيين واليهود المسلمين بين جداً منخفض الشعرينات داء نتشار

إن( يقول مذهب قريبينمجالسبتية أمسيا العالم واية ثانية المسيح تحر،)يء معتقداדִالذين مم
الخ لحم أكل الأوسط. يرنـزالدينية الشرق نسبة،ففي توجد حيث لبنان في المرض يوجد
المسيحيين من المسلمة. كبيرة الأغلبية ذات البلدان في جداً نادر أخرى. لكنه ناحية : من

الإيطاليين مثل الأثنية اדֱموعات بعض عند أعلى المتحدة الولايات في الانتشار معدلات
الخو لحم لمنتجات تفضيلهم نتيجة والبولنديين كافيةنـزالألمان غير حرارة بدرجة المعالجة ير

اليرقات السوفي. لتخريب الاتحاد الخ: السابقتـيفي لحم استهلاك عادة الننـزتفسر يءـير
عضلية(المملح ألياف يحوي للعدوى) الذي الرئيسية المصادر أحد المنتج هذا . كون

تقنيات ومميزاتتؤثر الأطعمة من) خصوصيات(حفظ المختلفة فيالشعرينةالضروب
داء وانتشار في. أيضاًالشعريناتوقوع البشرية العدوى وشدة وقوع في التراجع نجم

العشرين القرن من الأخيرة العقود في المتحدة تعميم،الولايات عن منه كبير جزء في نجم
الخ لحم منتجات تجميد ميرنـزممارسة أو تجارياً لقتل. لياًنـزسواء فعالة وسيلة فالتجميد



وادات (الأدواء الديدانية) : أدواء مُشَوَّكات الرأس وأدواء المَمْسودات452 الدُّ

الحلزونيةيرقات الخالشعرينة لحم في منتجاتهنـزالموجودة أو كندا. ير في التشريعات أكدت
الخ لحم منتجات أن على المتحدة الأنـزوالولايات منقير تجمدم15ل أن يجب ثخناً م

مدة15بدرجة أو20م مدة30يوماً يرقات. أيام6م لقتل كافية هذه الحرارة درجات
الحلزونية لا،الشعرينة يرقاتتلكن الآصلةقتل البحريةالشعرينة الثدييات في والموجودة

واليابسة(والأرضية البحر الشمالي) في القطب منطقة عيوشة. في يرقات وجدت على،فقد
المثال تساوي،سبيل محيط حرارة درجة في جمد دب لحم أسابيع32في عدة لحم،م وفي

الم في حفظ حرارةنـزفظ بدرجة كامل12ل لشهر . م
ذبح يكون حيث الربيع بداية أو الشتاء في وتشيلي الأرجنتين في الفاشيات معظم تحدث

الم في تواتراًنـزالخنازير أكثر المن. ل من ويأكلون عادة النقانق باصطناع الجيران جاتتيشارك
حد مشتركةالمصنعة وجبات خلال من . يثاً

المنطقة مثل العالم من الأجزاء بعض في الرئيسي المصدر البرية الحيوانات لحم يشكل
وشرق تحتها وما الشمالية عن: فريقياأففي. فريقياأالقطبية نتجت فاشيات ثلاث أن تبين

خاستهلاك الأدغالنـزلحم ال. (potamochoerus oorcus)ير المصدر أن فوريورغم
البرية الخنازير لحم كان البشرية البرية،للعدوى الكلبيات هي الرئيسية المستودعات أن إلا

الضباع وخاصة يبدو ما أشخاص. على عدة الشمالية القطبية المنطقة في الفاشيات تصيب
عادة ذلك. فقط غرينلاند. ورغم سجل وباء سبب و300،)1947عام(فقد . وفاة33حالة

م يكتشف الوباءلم ذلك الفظ،صدر لحم هو لاحقة فاشية في العدوى مصدر أن وجد . لكن
الفظ لحم استهلاك نتيجة ألاسكا في بعد فيما أخرى فاشيات Margolisوصفت et al.,)

المنخفضة.)1979 بالشدة هذه العرض خطوط في السريرية للحالات النسبية الندرة فسرت
البرية الحيوانات في الطفيلي منطقة. للداء خارج البشرية الشعرينات داء من حالات حدثت

الشمالي الدب،القطب لحم العدوى مصدر في5%نجمت. وكان البشرية الحالات من
عامي بين اللحم هذا مثل تناول عن المتحدة . (Schantz, 1981) 1967  1981الولايات

العفر لحم أو الدب لحم عن الناجمة العدوى البرنـزالخ(تلعب وبائيات) يير في متزايداً دوراً
الأوربية البلدان من كثير في في،المرض الطبيعة هذه من فاشيات وصفت وقد

السوفيوتشيكوسل والاتحاد السابقة Ruitenberg)السابقتـيفاكيا et al., 1983) .كان
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الدب58هناك لحم استهلاك نتيجة تشيلي في الشعرينات داء من  (,Wang and Luoحالة

اليابان87و1981) . (Yamaguchi, 1991)في
المرض وبائيات في الحيوانات والداجنة: دور البرية الحيوانات عدوى الشعرينات ،داء

أوتـيوال جيداً مطبوخ غير أو نيء لحم تناول نتيجة عارض بشكل الإنسان إلى تنتقل
اللحم هذا حيواووه. منتجات الطعامنـيمرض عن ناجم  food originatedالمصدر

zoonosis .
صعب: التشخيص الشعرينات لداء السريري نوعية،التشخيص غير أعراضه ولأنه،لأن

ال مثل شائعة عدوائية أدواء الوافدةنـزيشبه الفرادية. لة أو الفردية الحالات تلتبس ما غالباً
أخرى أمراض الوبائية،مع بالظروف التشخيص دعم يمكن لاستهلا(لكن حديثة قصة كمثل

خ مشاדֲةنـزلحم أخرى لحالات المتواتر والحدوث دب أو اليوزينيات،)ير كثرة وبإثبات
الأيالمحيط وزيادة النـزة الكرياتتـييمات تثفل سرعة وزيادة العضلات ضرر إلى تشير
اليرقات. الحمر فيها تشاهد عضلية خزعة من نوعي تشخيص على الحصول نادراً،يمكن لكن

ال هذه تستخدم لاستما فقط وتبرر محدودة فائدة وذات مؤلمة لأا الإنسان في عادبتقنية
وال الكولاجين الشعريناتتـيأمراض داء مع . تلتبس

اخت وكثيرةبتتوافر دقيقة وجزيئية مناعية المفضلة. (Ko, 1997)ارات الاختبارات
ومقايسة اللامباشر المناعي التألق هي البشرية العدوى الملتشخيص المرتبطالممتز ناعي

الكهربائيو)إليزا(يمنـزبالأ المناعي سلسلةimmunoelectrotransferالناقل وتفاعل
ونوعيتها،البولميراز لحساسيتها غير.وذلك مزائج باستخدام يوصون المؤلفين بعض مازال

كمستضدات Sandoval)محدودة et al., 1995)،المستضد أن على قوية بينة هناك لكن
الاختباراتالمستخد وحساسية نوعية في حاسم المرض،م يكتشف سوف درجة أي وإلى
مستضدات،(Homan et al., 1992)مبكراً استخدام الجدد المؤلفون يفضل لذلك ونتيجة

جداً التحديد(محددة بن. )جيدة التقنية(1997)ورفاقهقارن مع اللامباشر المناعي التألق
الكيميائية النسيجية بينهمانـزالأالمناعية قوياً رابطاً ووجد التقنية. يمية أظهرت

الجوانب. 93%ونوعية 100%حساسية ومتعدد حساساً إليزا لأنه) متقلباً(versatileيعتبر
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الغلوب من المختلفة الأصناف المناعيةليكشف . ينات
نجم فاشية خلال دراسة وأصابتتفي دب لحم بخزعة92%(شخصا58ًعن إثباדִم تم

أضداد: )ضليةع إليزا للأيجاًكشف من 100%فيGنوعية الأول الشهر في الحالات من
الأ،المرض الحالات86%فيMيجوأضداد هذه. من عاليةاستمرت مئوية نسبة في الأضداد

ح الحالات الدراسة11تـىمن بعد ك. شهراً الأكما أضداد كشف أيضاً الممكن من Aيجان

أاتـيوال- معديافترض منشأ المرض 62%فيمن من الأول الشهر في المرضى . من
المرحلة تلك في الديدان بمضادات المرضى معالجة يمكن لأنه مهم اخت. اكتشافها التألقبكان ار

ما لدرجة حساسية أقل اللامباشر أكبر (95%)المناعي بسرعة سلبياً أصبح  (van Knapenلكنه

et al., 1982( .التفاعلا تحتاجمشكلة أا هي البيولوجية المناعية لتظهر3ت تقريباً أسابيع
سنوات أو أشهراً الحديثة،وتدوم العدوى تفريق على والقدرة المبكر التشخيص يعوق وهذا
المديدة العدوى المشكلة. عن هذه مستضدات: ولحل لكشف إليزا من تقنيات صممت

المريض،الطفيلي دم في الأضداد عن تجريوجد. بدلاً بشكل المنعدية الجرذان في بـيالمستضد
العدوى من الرابع اليوم من المرضى،ابتداء ثلث البشر(وفي من) من الثالث الأسبوع اية في

Dzbenski)العدوى et al., 1992) .المرضى هؤلاء عند الحساسية كانت 100%عندما

داء.96.8%والنوعية مع متصالبة تفاعلات هناك وداءcappillariasisارياتعالشקָ(كانت
الأالفغم وداء الخصية متأخرات وداء strongyloidiasisMahannopسطوانياتيات et al.,)

عين. )1995 أخذ الأضدادتينيجب عيار في التبدلات لمشاهدة أسبوعين بفارق الدم من
الأخرى الأمراض في فعالةتـيوالكما عدوى إلى تشير . قد

الطرق الحيواناتتستخدم في العدوى لتشخيص الشعرينة: المباشرة فحص والهضم،مثل
اللامباشر،الاصطناعي المناعي التألق مثل البيولوجية المناعية ويسترنلطخووإليزا،والطرق ،ة

مثل الجزيئية البيولوجيا البوليم: تقنيات سلسلة الأشكاليرتفاعل المتعدد الدنا وتحليل از
العشوائي وخلافاً. Randam amplified polymorphic DNA analysis(RAPD)المضخم
البشرية فيهاتـيوال،للعدوى ضرورياً المبكر التشخيص لتشخيص،يكون حساسنحتاج

العدوى من عشر السادس اليوم بعد إلا معدية تصبح لا اليرقات لأن الخنازير في . فقط
الخ للحم البيطرية المعاينة في الشعرينة فحص تعليبنـزيستخدم ومؤسسات المسالخ في ير
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البلدان من العديد في العدوى. اللحم تظهر ولا جداً حساسة ليست لكنها سريعة عملية وهي
عام. الخفيفة السويد عام1961في ألمانيا عدة:  1967وفي اكتنفت وبائية فاشيات حدثت

خ لحم تناول بعد الحالات من خنـزمئات لحم ومنتجات لفنـزير خضع الشعرينةير . حص
يمكن الشعرينة فحص أن الخبراء بعض توجدهقدر عندما العدوى أكثر3كشف أو يرقات

فقط العضلات من غرام آخرين. لكل وحسب هو: ولكن لكل10الرقم أكثر أو يرقات
وأرخص. غرام بكثير فعالية أكثر الاصطناعي الهضم للنظم،طريقة ملائمة وغير بطيئة لكنها
فيو الصناعيةالإجراءات التعليب ومؤسسات الكبيرة بشكل. المسالخ حساسيتها تعزى

بـ أكبر عينة لاستخدام 100رئيسي الشعرينة50  فحص في المستخدمة من ولذلك،مرة
الطريقة لهذه عملي تعديل إجراء الحجاب،اقترح أعمدة من عينات مزج من يتكون والذي

pillaar25لـ المصدرنـزخ 20  من المركبة. نفسهيراً العينة في الشعرينة وجدت ،إذا
عينة خ 50  100فيؤخذ لكل الحجاب بصلة نسيج من وتفحصنـزغ فنشنيريلو. ير قارن

اللامباشر (1998)ورفاقه المناعي والتألق الاصطناعي والهضم الشعرينة فحص فيإليزاوبين
كانتنـزخ116 المباشر الطفيليات علم تقنيات أن ووجد منيراً بكثير حساسية أقل

اللامباشرة العدوى،التقنيات شدة تكون عندما المناعي التألق من حساسية أقل إليزا وأن
والوقت. منخفضة الموارد في ملموس توفير مع المسالخ في ليستخدم إليزا أتمتة تمت . لقد

الكاذبة الإيجابيات من العالية النسبة هي الاختبار هذا عوائق تمو،) 15%حوالي(إحدى قد
المنقاة المستضدات باستخدام العائقة هذه على تحليل. (Gamble et al., 1984)التغلب أظهر

الأ المتعدد العشوائيالدنا المضخم في 100%إلى 88%ونوعية 100%حساسيةRAPDشكال
الطفيلي من واحدة يرقة Pozio)كشف et al., 1999).

يكون: المكافحة أن برناميجب أي فيهدف واستئصالها العدوى إنقاص هو للمكافحة ج
المتـيوال،الخنازير لحمها البشريةيشكل للعدوى الرئيسي القاضي. صدر الشرط أثبت لقد

الحرارية الخنازير) م100(بالمعالجة المقدمة المطابخ أو المسالخ أدخللفضلات والذي
الحويصلي الظاهر الطفح لاستئصال حملة من الخنازيرvesicular exanthemaكجزء ،في

الخنازير المتحدةوكوليرا الولايات في الشعرينات داء مكافحة في فائدته كل. أثبت : على
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التشريع هذا مع المطاوعة من التأكد جداً الصعب دائماً،من مקֱرקֲضية النتائج تكون لا . لذلك
في اللاتينية أمريكا بلدان بعض في الشعرينات داء مشكلة الصغيرةتتركز الريفية المزارع

المبـيترتـيال أو المطاعم مخلفات وتطعمها قليلة هذه،نازلخنازير مراقبة جداً الصعب من
بيطرية،المزارع مراقبة دون المزارعين قبل من تذبح الخنازير أن التثقيف. كما يحسن قد

جزئياً ولو الوضع الجمهرة لهذه ه. المستمر البشرية للعدوى أخر فيمصدر الموجودة الخنازير و
توقف أن والمحلية الصحية المؤسسات على يجب وهنا البلدة؛ أو القرية نفايات رمي أماكن

الممارسة . هذه
الشعرينة فحص أخرىيوالذ،أظهر وبلدان وتشيلي الأرجنتين في المسالخ في أنه،يجرى
الجمهرة تحصين في الكثير. فعال تتطلب وكلفته حساسيته أن بشكل،ورغم يجرى عندما

الجسيمة،صحيح العدوى ضد المستهلك يحصن أنه بكثير. إلا كفاءة أكثر الهضم طريقة
النامية البلدان في الصغيرة للمؤسسات مكلفة لكنها الكبيرة المسالخ في الآمال. وأرخص تعقد

المؤت الجزيئية البيولوجية أو المناعية الاختبارات تطبيق . مةتعلى
ا المستوى لحم: لفرديعلى أكل عن بالامتناع العدوى يتجنب أن للإنسان يمكن

بيطريةنـزالخ معاينة دون المشبوه المنشأ ذات اللحم هذا منتجات أو لحم. ير إخضاع يمكن
ال اللحم هذا منتجات الشعريناتتـيأو لتخريب عمليات لعدة تعاين بدرجة. لم الطبخ

الطفيليات57 لتعطيل كافٍ من أكثر الختحو. م لحم هذه الحرارة درجة النيءنـزل ذا،ير
وعتيم أبيض إلى الشفاف وشبه الوردي اللحم. اللون قطع مع خاصة حيطة أخذ يجب
الخ لحم وقطع الأضلاع من المأخوذة المفرومنـزالمشوي لحم) الشקְرקֲحات(ير ونقانق

دائماً،يرنـزالخ كاف بشكل تطبخ لا أا القريبة،حيث الأجراء العظموخاصة يحبذ. من لا
تسخن لأا الميكروويف أفران منبشكلاستخدام أجزاء في الحية الطفيليات وتترك متفاوت

بدرجة. اللحم اللحم بتجميد الشعرينات تتخرب مدة15كما بدرجة20م أو م30يوماً
من6مدة أقل اللحم قطع مادامت ثخنا15ًأيام لي. سم والتجفيف والتمليح ستالتدخين
الخقطر لحم في اليرقات لقتل موثوقة البرية. يرنـزاً الحيوانات لحم يطبخ أن هو،يجب وهذا

الشمالي القطب في اليرقات لتخريب الموثوقة الوحيدة .الطريقة



457 داء الشَعْرينات

المـراجـع
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الشعرية الأسطونيات TRICHOSTRONGYLIASISداء

ICD–10 B81.2

الشعرية: المترادفات الأسطونيات . )Trichostrongylosisوtrichostrongylidosis(داء
من: لسببياتا أنواع عدة هي الشعريةالأسطونيةجنسمنالممسوداتالعوامل

Trichostrongylusالأتـيال والبقرياتتقطن والماعز الخروف ومعدة الدقيقة وأحياناً،معاء
الإنسان أو أخرى وبرية داجنة حيوانات الأن. تصيب الإنسانواعاستعرفت في : التالية

الأفعوانية الشعرية الشرقيةوT. colubriformisالأسطونية الشعرية T. orientalisالأسطونية

الزجاجية الشعرية الخرطوميةT. vitrinusوالأسطونية الشعرية T. probolurusوالأسطونية

المتقلبة الشعرية القصيرةT. capricolaوالأسطونية الشعرية T .brevisوالأسطونية

الأليفة الشعرية الكلسيةT .affinisوالأسطونية الشعرية T.calcaratusوالأسطونية

الفأسية الشعرية الشعريةوT. axeiوالأسطونية من.T. skrjabiniبنيةاجالسكرالأسطونية
الأنواع بين التفريق وليس. الصعب الجنس على البشرية الحالات قصص تدل ما وغالباً

الإنسان. الأنواع في أخرى شعرية أسطونيات أحياناً يوجد،وجدت الحالات تلك بين ومن
عن ناجمة وواحدHaemonchus contortusالمتلويةالمحجنيةثلاثة أستراليا البرازيلفي في ،ة
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إيران في عن. وواحدة الأوستيرتاغيةوحالتان إيرانOsteragia osterttagiالأوستيرتاغية في
أذربيجان في عن،وواحدة ناجمة أيضاO. circumcinctaًالأوسترتاغيةوواحدة أذربيجان . في

قصيرة طفيليات الشعرية طولا1ًتقيسالأسطونيات أقل أو كالهدب،سم لذلك،ورفيعة
الرؤية صعبة بسيطة. فهي فوهة عن عبارة التطور،الفم جيد للجماع كيس لها . والذكور

مباشرة تطورها أو. دورة يوم في الأول الطور يرقة وتتحرر الثوي براز مع الطفيلي تطرح
والتهوية والظل والرطوبة الحرارة من ملائمة ظروف في المعيشة. يومين حرة الدودة مما،هذه

الصغيرةيجعل المتعضيات أو العضوية الفضلات على وتتغذى التربة في وبسرعة. بيتها تنسلخ
الثاني الطور يرقة أيضاً،إلى الحرة المعيشة المعدية،ذات الثالث الطور يرقة إلى تنسلخ ثم

خلال. للثوي المعدية اليرقة تتطور أن وتنضجأيمكن الثوي، بواسطة דִضم عندما فقط سبوع
المرح المعديةإلى أو المعوية المخاطية مع وثيق تماس في البالغة البيوض،لة بإنتاج وتبدأ تقترن

العدوى من الرابع الأسبوع . أثناء
والحدوث الجغرافي طفيلي: التوزع الشعرية جداًاتالأسطونيات للمجتراتشائعة

العالم،الداجنة أرجاء في البشري. ومتوزعة الشعرية الأسطونيات داء فرادييحدث . بشكل
جداً مخفض اדֱترات،عادةالانتشار مع وثيق تماس في الناس يعيش حيثما تكون،لكن وعندما

ملائمة غير الصحية المتنقلةالظروف اדֱتمعات في عاليةكما معدلات تحدث أن يمكن
العدوى كانت. من إيران في الموجودة البشرية الانتشار الشمالي 7.5%معدلات الجزء في
و أصفهان69%  85%للبلاد السودان. في جنوب منعدياًطفلاً 275من 2.50%كان: في

(Magambo et al., 1996) .يساوي: 1993في للعدوى معدل الأسطونيةبنوع 1%وجد
فلسطين99فيالشعرية في تايلندياً جنوب. )إسرائيل(عاملاً مجتمعا19ًدرس: ثيوبياإفي
اדֱ 0.3%وكان هذه منعدياًمن المفحوصة Birrie)تمعات et al., 1994).عينة52.552في

كوريا جمهورية في سول مشفى في مفحوصة أن: براز بيوض 0.1%وجد الأسطونيةتحوي
lee)الشرقيةالشعرية et al., 1994) .من5وجدت: سترالياأفي فحص 46.000حالات
. (Boreham et al., 1995)سريري

الموطو متفرقةالمناطق الباسفيك،نة إلى المتوسط من آسيا خاص بشكل والمناطق،وتغطي
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السوفيالآ الاتحاد من متنقلةتـيسيوية قبائل توجد لاتزال حيث في. السابق المواقع بعض في
ح: العراق منعديين25%تـىوجد السكان كوريا.من مناطق بعض في جداً شانعة العدوى

إفريقيا من أقسام وفي وزيمبابويواليابان الديمقراطية الكونغو جمهورية . مثل
و ألمانيا في البشرية العدوى أيضاًأوصفت وهنغاريا الأمريكيتين. ستراليا العدوى: في أثبتت

والأرغواي المتحدة والولايات والبيرو وتشيلي البرازيل البرازيل. في من75وجدت: في حالة
بأنواع الشعريةالعدوى مفحوصاً 46.951فيالأسطونية تشيلي. شخصاً شخصت: في

بين45 1967حالة بين17ووجدت1938  إقليم 3.712حالة في مفحوصاً شخصاً
بين 1971فيلادليفيا  1966.

الإنسان في والصائم: المرض عشري الإثنا في الطفيلي أو. يتوضع عرضية لا العدوى
عادة لإتم،خفيفة اדֱراة البرازية الفحوصات في أخرىوتكشف طفيليات تشخيص في. ام

الطفيليات من مئات بضع مع الحادة واضطرابات:العدوى العابر اليوزينيات كثرة يوجد قد
الإسهال مثل البطنـي،هضمية الوزن،الألم أحياناً،فقد خفيف دم فقر يلاحظ تدوم.قد قد

معالجة دون تركت إن سنوات بضع الإ. العدوى عند السريرية الصورة تدرس جيداًلم نسان
تحديدها الصعب المنعديين،ومن الأشخاص في عادة موجودة الطفيليات من أخرى أنواع لأن

الشعرية الأسطونيات . بداء
الحيوانات في من: المرض مختلفة أنواع معديةالشعريةالأسطونيةتشكل طفيليات مع
الم أخرى لأجناس الدومعوية والأمعاء المعدة لالتهاب الإمراضي الطفيليعقد أو ري

اللحم. للمختبرات في كبيرة خسائر يسبب لأنه الاقتصادي بأثره هام ،والحليب،المرض
الصوفإو الموت،نتاج يسبب . (Barriga, 1997)وأحياناً

المختبرات ال: في المعوية الظهارة خلايا تكاثر الشعرية الأسطونيات شكلتـييسبب تغير
بروتينات،الظهارة بترشيح اللمعةوتسمح إلى Hoste)البلاسما et al., 1995) .أن يبدو لا

الإنسان في يحدث ال،هذا الطفيليات من القليلة الأعداد بسبب كثرة. يؤويهاتـيربما
أيضاً الحيوانات في شائعة غير المحيطية . اليوزينيات

الانتقال وطرز العدوى الشعريمستودع: مصدر الداجنةةالأسطونية اדֱترات هي
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كل. البريةو الشعرية،على والشرقيةالأسطونية بشري، قليلةيوجدطفيلي أحيان فيفي
في. لأغناما الأنواع هذه الاتوجد المناطق في خاصة البشر بين وتنتقل فيهاتـيسيا، تستخدم

الزراعة في كمخصب البشرية البرازية الشعرية. المادة هيالأسطونية فيالنوالشرقية المسيطر ع
البشريةالعد القصيرة. وى الشعرية اليابانهيالأسطونية في وصف بشري آخر تحدث. نوع

الإنسان في أقل فرادية حالات المنشأ الحيوانية الانتشار،الأنواع من مناطق وجود رغم
أنواع. المرتفع عدد محددةتـيالالشعريةونيةطالأسيتنوع مناطق في الإنسان ففي. تعدي

بإيران المنطقةوجد: أصفهان في الريف سكان في مختلفة أنواع سبع .ت
التربة هو العدوى تتبرز،مصدر حين البيوض ترسب المنعدية اדֱترات تنعدي. حيث

الملوث الماء أو الطعام تناول طريق عن فموياً والإنسان العدوى. الحيوانات الإنسان يكتسب
النيئة الخضار تناول طريق عن رئيسي الأم. بشكل تلوث القد اדֱتراتتـيطار براز تجرف

الشرب مياه مصادر المياه تجمعات إلى وتنقلها والتماس. المنعدية الطعام نظافة نقص يسهل
الجماهر بين الشائعة اדֱترات مع االوثيق المستوى ذات قتصاديلااوجتماعيلاالريفية

الموطنة المناطق في الانيالمنخفض الروث. تقالسهل استخدام يسهل وقودقد أو كمخصب
أيضاً .العدوى
العدوىلاقد: التشخيص أعراضيين،تلاحظ لا المرضى كثرة،لأن يبدون أحياناً

خفيفة معوية معدية اضطرابات أو فقط المحيطية غالباً. (Boreham et al., 1995)اليوزينيات
آخر طفيلي عن البحث عند صدفة التشخيص يتم باستعر. ما الطفيلي التأكيد افيثبت

البراز في بماالشعريةالأسطونيةضوبي. البيوض أخرى أجناس سبع أو لست تماما مشاדֲة
الإنسان: فيها في الموجودة البيوض. الأنكلوستومات زرع الضروري من يكون قد لذلك

الثالثة الطور يرقة الجنسولإنتاج لتعيين الحيوية خصائصها الأنكلوستومات. دراسة حال في
بيوضالبي: البشرية من بكثير أصغر 75(الشعريةةالأسطونيوض 45ميكرومتر56   36 

مقابل 95ميكرومتر 50ميكرومتر 73  . )ميكرومتر 40 
تشخص ان المعدةايمكن البيوضولتهاب وعد إيجاد طريق عن اדֱترات في الطفيلي الأمعاء
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البراز عدد،في لتحديد فعالية أكثر الجثة تشريح الولكن المعديةنوع . طفيليات

البيئة: المكافحة تصحح تحسيين من البشرية العدوى لمنع الوقائية الإجراءات تتألف
الشخصيةوالطعامو الموطونة. الصحة المناطق الخضار: في تناول تجنب الحكمة الأطعمةومن

ال الأخرى الطفيليتـيالنيئة بيرقات تتلوث المشتبهةوقد الشرب مياه . غلي
الحيو الملوثة: اناتفي المراعي إبقاء نحو المكافحة إجراءات فيوتوجקָه المنعدية الحيوانات

الأخفض للحيوانات. مستواها جيد قوت على يحافظ أن يجب الغايات هذه يجب. لتحقيق و
الحيوانات في الطفيليات تراكم لمنع السنة من مناسبة أوقات في للديدان طارد دواء إعطاء

. المراعيو
جـعالمـرا
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حيوانـي أصل من المקֱسקְلكات داء
TRICHURIASIS OF ANIMAL ORIGIN

ICD-10 B79المسلكات ICD- 10  B79 Trichuriasisداء

المسلكات: المترادفات .(Trichocephalosis, Trichocephaliasis)داء
الم: السببيات داء هوعوامل الذئبيةسلكات ،ياتالكلبفيTrichuris Vulpisالمسلكة
ثانوي الخنـزيريةوبشكل الخنازيرT. suisالمسلكة الذيل. في الشعرية T. trichurisالمسلكة

والهبار والنسانيس الشمبانزي في ويتواجد الإنسان على يتطفل نوع كل. Lemurهي ،على
انتقالها أن على دليل يوجد فينـييواالحلا الهبار في إلا خاصةالمصدر حقيقة. ظروف رغم

اسمأ الذيل: ن كالشعرة"نـييعالشعرينية رفيع هو" ذيل الطفيلي جسم من الرفيع فالجزء
الواقع في مصطلح،الرأس مؤلفين عدة يفضل السبب الرأس"ولهذا الشعرية
Trichocephalus "ًمورفولوجيا مسلكة. الصحيح اسم أن ملاحظة يجب الذيل(بينما )شعرية
فإن أفضلية المؤلفينله الرأسخدميستبعض الشعرية مصطلح كفئةTrichocephalusخطأ

. تصنيفية
الأعورالمسلكةتعيش والبريةفي الداجنة للكلبيات الغليظة للأمعاء اדֱاورة . والأجزاء
7.5تقيس طولا4.5ً  بـ،سم ثخانة أكثر الخلفي الأمامي52والقسم القسم من ،مرة

الجنس لهذا بالنسبة النمطي هو باسمول،وهذا إليها الإنكليزية الأدبيات أشارت فقد ذلك
السوطية(السوطاء جداً. )Whipwormالدودة طويلة شويكة معمم11مم8،للذكر

أيضاً جداً طويل التـي. غلاف البيوض الإناث أنواع،تنتج كل تشبه،المسلكاتفي
بيض،الليمون القشرةيةوفهي قطبيتين،سميكة سدادتين 90تقيس،لها ميكرومتر 72 

40 متر32  . ميكرو
الخنـزيريةتعيش المعالمسلكة من القريبة والأجزاء الأعور الداجنةىفي للخنازير الغليظ
50تقيس. والبرية طولاً 30  الذكر،سم شوكة الأنثى 2  203تقيس بيضة وتقيس مم

56 متر50  25ميكرو . ميكرومتر 21 
الشعريتعيش المعالذيلةالمسلكة من القريبة والأجزاء الأعور وبعضىفي للإنسان الغليظ
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الدنيا في. المقدمات مثيلاדִا حجم نفس والبيوض والشويكات الخنـزيريةللديدان المسلكة
(Borriga, 1997).لأن مختلفة لأنواع الطفيليات هذه تنتمي أن الخنـزيريةيجب لهاالمسلكة
كروموزومات الشعريةو) صبغيات(ست عدوىالذيلالمسلكة على قابليتها فقط؛ أربعة لها
ضعيفة مختلفين فإن. أثوياء ذلك يمكن،ومع لا أنه على أصروا النوعين قارنوا الذين المؤلفين

مورفولوجية أساس على .(Barriga, 1982)تفريقهما
أنواع كل في التطور دورة يطرح: سلكةالمتتشابه الذي بيوضها الأنثى الخارجتضع إلى

البراز خلالو. مع اللاقحة تتطور والتهوية والظل والحرارة الرطوبة من مناسبة ظروف تحت
المعدية الأول الطور يرقة إلى البيضة داخل أكثر أو البيوض. أسبوعين هذه الثوي يهضم عندما

المع في اليرقة الخبايا،الدقيقىتتحرر في 14مدة(Crypts)تستقر اللمعةتع،يوماً 10  إلى ،ود
المع إلى أشهرىوتنتقل ثلاثة حوالي في بالسرء وتبدأ تنضج حيث السابقة. الغليظ الفترة

اللظهور و 70  90هييةلذئبللمسلكة الكلاب في الخنـزيريةيوماً 45للمسلكة يوما41ً 
الخنازير الشعريةو. في الإنسان1  3 الذيلللمسلكة في الذتعيش. أشهر 16ئبيةالمسلكة

و الكلاب في تقريباً 5الخنـزيريةالمسلكةشهراً الخنازير 4  في تقريباً . أشهر
والحدوث الجغرافي الحيواني: التوزع النوعان الذيلالمصدرايوجد الشعرية فيوالمسلكة

العالم بالتربة: وعموماً،أرجاء المنتقلة الصفريات لتوزع مشابه الصفر،توزعها السهميمثل
والقطط(Toxascaris leoninaديالأس الخنـزيري،)الكلاب ،)زيراالخن(suunالصفر
الخراطينـيو عن). الإنسان(الصفر ناجم أنواعوهذا الصקְالمسلكةأن تحتاجفَوأنواع ر

المعدية يرقاדִا تتطور لكي جداً مشاדֲة بيئية معظم،لظروف في متماثلة للثوي الانتقال وآليات
درجاتكلاهما. الحالات في انتشاراً وأقل والدافئة الرطبة المناخات في عالي انتشار ذو

المعتدلة الرطوبة أو متواجدة(ونادرة. الحرارة غير الباردة) أو أو والحارة الجافة المناخات في
. جداً

الذئبية الكلابالمسلكة في جداً الأطباء. شائعة إلى المحْضرة الكلاب في العدوى انتشار
20%بينالبيطريين الشاردة،عادة %10  الكلاب ولاية:مثلاً. تقريباً 40%وفي في

المتحدة الولايات في منعدياً 2.737من28%كان: نيوجرسي المفحوصة الكلاب في. من
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الانتشار: نيويورك ديترويت 31%كان العدوى.  52%وفي من الأولى الحالات سجلت
عن الناجمة باريجا.1956فيالذئبيةالمسلكةالبشرية من (1982)جمع 34(تقريرا40ًأكثر

منمن عام1980حتـى) فيتنامها عن2000وبحلول التبليغ إضافية8تم في: حالات واحدة
المتحدة الولايات في جثة في)(Kenney and Yermakov, 1980تشريح مسح في خمسة ،

أصابتا،(Singh et al., 1993)الهند سريريتين الهندوحالتين في Mirdhaطفلين et al.,)

أن.)1998 الملاحظ عام3من قبل لـ1980حالات البراز فحص في وجدت .  1.710قد
نيويورك ولاية في الـ. مريضاً في34وجدت فيتنام في مفحوصا276ًحالة ،شخصاً

سيغ قبل من المسجلة الخمسة الحالات مدروسا83ًفي (1993)ورفاقهووجدت في. شخصاً
الأ الانتشار: مثلةهذه التتابع0.6و 0.2%  12.3%كان كل. على يؤخذ،على أن يجب

البراز في البيوض كمية بقياس يكون الإنسان في الذئبية المسلكة تشخيص معظم أن ،بالحسبان
موثوقةتـيال تكون لا عليها(قد ذلك. تماماً) يعول من أكثر متخصصاً،بل مدرباً تقنياً فإن

لا اليلاقد البيوض أن المعتادتـيحظ من أكبر من،يراها الكثير تكتشف لا قد لذلك
عن الناجمة البشرية العدوى الذئبيةحالات . المسلكة

الخنـزيرية الخالمسلكة في عادةنـزشائعة انتشار،ير البالغة 2%  5%مع الحيوانات في
الرضيعة15%  40%و الخنازير مح 1938  1940في. في ناجأجريت غير لعدوىحاولات ة

تجري بشكل الخبـيالناس متطوعان. يريةنـزبالطفيليات انعدى السبعينات درست،في كما
مختبر عامل في عارضة عدوى في. لاحقة منخفضة بخصوبة بيوض بضع الثلاثة الأشخاص مرر

84 الإنسان،(Borriga, 1982)يوما11ً  عدوى إمكانية الدراسات هذه وثقت فيما
الخ أهمي،يريةنـزبالطفيليات أن معروفةتإلا غير العلمية كل. ها الهادفة: على التجارب فشلت
الخ الشعريةيرنـزلعدوى واضحةإبالذيلبالمسلكة عدوى .حداث

والحيوانات الإنسان في والكلبيات:المرض الإنسان في جداً متشابه المسلكات . داء
المرض من شيوعاً أكثر ا،العدوى الشبابوأكثر الأشخاص في يوجد. نتشاراً العدوى،قد في
الطفيليات من كبيرة بط،بأعداد أحياناًنـيألم مدمى يكون قد وإسهال توجد. واتفاخ ،قد

الأطفال في جداً الثقيلة العدوى الطفيليات(في آلاف أو مثا،)مئات شديدنـيزحير
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مستقيم رئيسي. وهبوط بشكل الجسيـم الطفيلي الداء المداريةيحدث الأقاليم في،في
5الأطفال عادة 2  أخرى وكائنات معوية بطفيليات والمنعدين عادة التغذية السيئي . سنوات

الأطفال هؤلاء بين شائعة علامات التراب وأكل الدم البشرية. فقر العدوى حالات أغلب
لاأعراضيةبالمسلكة المصدر يعا،الحيوانية منـيأو اضطرابات من مبهمةالمرضى عوية

فقطو معتدل . إسهال
الانتقال وطرز العدوى المصدر:مصدر الحيوانية الأنواع الكلابوهللمسلكةمستودع

الأخرى البرية الخنازير،والكلبيات ببيوض. وربما الملوثين الماء أو التربة هي العدوى مصدر
هو. الطفيلي الانتقال الدو-طرز في المنشأاكما الأرضية الأخرىgeohelminthiasesدات

المعدية بالبيوض الملوثة الأيدي أو الشراب أو الطعام في البيوض سابقاً. تناول ذكر ،كما
لبيوضالمسلكةبيوض المناخية المتطلبات نفس الأماكنالصفرلها نفس في تحدث لذلك . ؛

كل المناخيةالمسلكةبيوض،على للظروف حساسية الحرارة،أكثر درجة الثابتة22وفي م
في المعدية اليرقة بين،يوما54ًتتشكل متموجة حرارة درجة في و6أما م24وم24م

العمليةف للجفاف210تستغرق مقاومة أقل أيضاً وهي والمطهرات،والحرارة،أيام،
ح. الكيمياوية الحياة قيد على أسبوعين من أكثر البيوض الرطبةتـىتبقى البيئة . في

دراس أنأظهرت سويسرا في اדֱراة التربة تلوث فيها 16%ات الكلاب براز عينات من
الكلبيةبيوض من،Toxocara canisالسهمية أقل بيوض1%لكن الذئبيةفيها المسلكة

(Tost et al., 1998) .نيجيريا في كانت10%  20%أنوجد الملاعب تربة عينات من
ببيوض الخراطينـيملوثة الكلبيةبال8%و،الصفر الذئبية4%وسهمية  (,Umecheبالمسلكة

1989(.
العدوى تحدث مثل،عادةبالمسلكةلذلك البيئة لتلوث ثابت مصدر يوجد ارغص: حيث

المنعد الأرضينالأطفال على يتبرزون داء. الذين في هام والخنازير الكلاب دور أن لايبدو
البشري . المسلكات
إث: التشخيص على التشخيص البرازيعتمد في النموذجية البيوض وجود تفريق. بات يمكن
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الذئبيةبيوض 90(المسلكة الخنـزيريةأو) ميكرومتر 32  40ميكرومتر72  المسلكة
التع. بحجمها أن المورغم هذه على معهوديزيل غير بيوض. ة تفريق يمكن ةلكسالملا

إنا. الذيلالشعريةةسلكالمعنالخنـزيرية تفريق بيوضهايمكن بحجم الأنواع هذه ث
ذكور. داخلها تمييز ذكورالذئبيةالمسلكةيمكن الشعريةوالمسلكةالخنـزيريةالمسلكةعن
الشويكاتالذيل . بحجم

البشريداءيتطلب: المكافحة الدوالمسلكات كل في المنشأاكما الأرضية -دات
للفضلات الملائم التصريف خلال من البيئة صحة التربة) للبراز(تحسين تلوث ،لتجنب

الشخصية النيء،والصحة الطعام المشبوهة،والأيدي،وغسل المياه وتنقية ولأسباب. والغلي
المصدر:جلية الحيوانية الأمراض حال في صعب للبراز الملائم التصريف معالجة. إن يمكن

البيئة تلويث من لمنعها المنعدية الحيولكن،الحيوانات المسلكات نادرداء المصدر ولا،انية
يبر ما الريوجد للمكافحةموعالجوسائلاستخدام في،ية جداًإلا استثنائية .ظروف

المـراجـع
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السهميات وداء الحشوي اليرقات هجرة داء
VISCERAL LARVA MIGRANS AND TOXOCARIASIS

ICD 10 B83.0الحشوي اليرقات هجرة داء
ICD-10 B83.0 Visceral larva migrans

الحبي: المترادفات . Larval granulomatosisاليرقيبـيالورم
ال: السببيات الطفيلي يرقة وجود إلى الحشوي اليرقات هجرت داء فيتـييشير تنتقل

للإنسان الجهازية الجلدو،الأنسجة في صفةا. ليس لأنه) حشوي(ستخدام يوقف، أن يجب
سري أشكال أربع من فقط واحد مع للمرضيتوافق يرقاדִا. رية تسبب معوية ديدان عدة هناك

الحالة من: مثل،هذه والصفرورةGnothostomaالفغمية،Gongynolemaالغنجوليةأنواع
BaylisascarisوالأسطونيةAngiostrongylusوالخيطاءDirofilariaوالعקְلْماءLogochila-

scaris .بمصطلح يحتفظ كل، الحشعل اليرقات هجرت الحشويةداء للعدوى عادة وي
لجنس ممسودات عن الناجمة معوية الكلبيةالسهميةخاصة،Toxocaraالسهميةالخارج

canis،أقل الهرية(catiالهريةالسهميةولدرجة تشرحتـيال) T. mystaxالسهمية سوف
الفص هذا .لفي

الكلبية للكلاالسهمية الدقيق المعى في البالغ دورها في تعيش منصفَر والعديد ب
البرية الأنثى. الكلبيات 18تقيس طولاً 9  هذا.سم 4  10والذكر،سم مميزات إحدى

ذنبية ائية زائدة لديه الذكر أن هو الشكل،الجنس لاقحة. إصبعية البيوض ،zygoteتحتوي
الثوي براز مع ع. وتطرح عيوشة تبقى أن ويمكنها البيئية للظروف جداً مقاومة دةالبيوض

منخفضة الحرارة تكون عندما ظليلة رطبة ترب في الثالث. سنوات الدور يرقات تتشكل
خلال البيوض داخل حرارة10المعدية بدرجة تقريباً تعادلم24أيام نسبية ، 90%ورطوبة

تحتاج حرارة15لكن درجة في ودرجةم19يوماً رطوبة من البيئية الظروف كانت إذا
واهتوا وظل مناسبةحرارة أقل. (Arango 1972, Maung 1978)ء عمره جرو يبتلع عندما

5من المعدية 4  اليرقات تحتوي بيوضاً الجدار،أسابيع ويعبر الأمعاء داخل الطفيلي يتحرر
الرئتين إلى ثم الكبد إلى يحمله الذي الدم مجرى ويدخل الشعيرات،المعوي يمزق وهناك
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خلا من ويهاجر الرئوية يتموالأسناخ حيث البلعوم إلى والرغامى والقصبات القصيبات ل
البالغ،ابتلاعه الدور إلى المرة هذه يتطور حيث ثانية مرة الأمعاء إلى يصل أولى. وبذلك تبدأ

بعد البراز في بالظهور 5البيوض البدئية4  العدوى من عمر. أسابيع Lifespamمدى

الكلبية هوالسهمية الأمعاء تق4في بعد،ريباًأشهر الطفيليات معظم بدء6ويطرح من أشهر
Schantz)العدوى et al., 1983) .

ال الجراء في قبل من المبتلعة اليرقات منتـيتبتدئ أكثر كما5عمرها الهجرة أسابيع
أعلاه الحيوية. وصف نقص تدخل متزايدة كبيرة نسبة هناك نسجHypobiosisلكن في
مختلفة إ،جهازية تصل الأمعاءولا أو الهوائي المسلك ال. لى الجراء في أشهر3عمرهاتـيأما

الأمعاء: وأكثر إلى تقريباً الطفيليات من أي يصل الكبد،فلا في يبقى في،فالبعض والبعض
والرئتين العضلات في وتنحشر الرئتين تعبر والبقية الكبدي . (Barriga, 1997)الخ.. المتن

ال الهجرة إلى الجسديةتتجتـييشار بالهجرة الرئتين الحيوية. اوز نقص تدخل اليرقات أن وبما
قليلة أيام الديدان،خلال لمضادات جداً مقاومة تصبح . (Carrillo and Barriga, 1987)لذلك

ح مقاومة الحوامل الإناث في الطفيليات الحملتـىتبقى من الأخير الغاية. الثلث إن
لليرقات ال(القصوى بالهجرة الجسديةسواء أو المعدية) رغامية بالجرعة عامل،محددة إلى إضافة

دوزي. العمر ال(1978)قدر الجراء أن بـتـيتجريبياً الفم طريق عن بيضة 10.000تعدى
ظاهر طفيلي مرض أي تبدي تتلقى-لا عندما ذلك يظهر ؛لكن برازها في البيوض طرح مع

في. بيضة1.000 ظاهرة عدوى ظهرت بـ6من3لقد انعدت بالغة من. بيضة100كلاب
الطفيلي نضج تمنع مناعية آليات كبير طفيلي حمل ينبه أن وعندما. (Barriga, 1998)المحتمل

ال الكلبات حملهاتـيتصل من الأخير الثلث إلى اليرقات اليوم(تؤوي من ،)تقريبا42ًبدءاً
الهجرة وتبدأ اليرقات إلى: تستنشط يسافر منها الجنينالكثير كبد،كبد إلى الولادة وبعد

حوالي الحيوانات عمر يكون عندما البراز في وتظهر الرغامى إلى وדִاجر . يوما21ًالجراء
تقريباً بالعدوى مصابة منعديات أمهات من المولودة الجراء كل أن. تولد إلى يشير وهذا

الطفيلي انتقال من جداً مهم طرز المشيمة عبر ي. العدوى إلىتعبر مستنشطة أخرى رقات
وتنضج الأم اليوم،أمعاء من مدة25وبدءا البيوض بوضع البالغة الطفيليات تبدأ الولادة بعد

ونصف3 بقليل1/2إلى3/1وتطرح. أشهر الولادة بعد البيوض بعض. الكلبات تعبر أخيراً
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في الموجودة حاليرقات اللبن خلال من الجراء إلى الدم .(Barriga, 1991)يعأساب5تـىمجرى
الكلبيات غير ثوي أي أو إنسان يبتلع والحملانعندما الخنازير أو القوارض مثل

النعدية النسيج،البيوض في وتبقى الجسدية الهجرة تبتدئ حيث الأمعاء داخل اليرقات تتحرر
الحيوية ناقصة تمريري. كيرقات أو عابر كثوي تعمل أن الأنواع لهذه . يمكن

الهريةالسه منT. catiمية ما نوعاً أصغر الكلبيةصفر القطط. السهمية هو الطبيعي ثويها
البرية حياة. والهريات دورة أن حياةالهريةالسهميةورغم لدورة الكلبيةمشاדֲة إلاالسهمية

مهمة قليلة فروق هناك أي: أن في البيوض ابتلاع نتيجة ظاهرة عدوى القطط عند يظهر
تع،عمر الولادةنـياولا قبل ما عدوى الثدي،Prenetalمن طريق عن العدوى أن ويبدو

Transmammaryوألفانو. شائعة إيبرهارد وجود(1998)أبلغ البالغةالهريةالسهميةعن
أمعاء في البالغة العدوى4ومادون مع تتوافق أضداد أو أعراض لديهم ليس واعتبر،أطفال

جد المحتمل من أنه والالمؤلفان البالغة دون طفيليات ابتلاع من بالعدوى الأطفال إصابة تـياً
القطط من المعدية،عبرت اليرقات ابتلاع من دور. وليس إحداثالهريةالسهميةمازال في

شك موضع البشرية اليرقات هجرة لاحقاً(داء . )انظر
والحدوث الجغرافي والسهمية: التوزع الكلبية الكلابموجودتاالهريةالسهمية في ن

العالم كل في ال. والقطط المعطيات باريجاتـيتشير العدوى(1988)جمعها أن العالم أنحاء من
في الوليدة 99.4%موجودة الجراء عمر 40%وحوالي،من تحت الجنسين كلا من الكلاب من

الذكور20%و،أشهر6 عمر5%ومن فوق الإناث أناس. أشهر6من على دراسة في وجد
بالإنأصح المرتبط المناعي الممتز مقايسة وباستخدام ظاهرياً من 6.7%أن) إليزا(زيمـاء

المتحدة1.150 الولايات في كندا358من4.7%و،مصلاً في 1.321من3.6%و،مصلاً

للطفيلي أضداداً تحوي كانت العظمى بريطانيا في داء675شخصت. مصلاً من حالة
العي انـالسهميات الولايات عامي في في. وحده1981لمتحدة السريري المرض 48وشخص

مختلفاً وكارنبوم. بلداً إيرهارد من(1979)راجع بين1.900أكثر ومن بشرية حالة780حالة
جيداً عمر 56%كان: موثقة تحت الأطفال في الحالات. سنوات4منها معظم عن التبليغ تم

وسائ لديها لأن صناعية بلدان في الالسريرية المعطيات أن إلا أفضل؛ تشخيص جمعهاتـيل
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النامية(1988)باريجا البلدان في انتشاراً أكثر العدوى أن إلى . تشير
الإنسان في جداً نادرة بالغة بطفيليات المعوية حالتان. العدوى الكلبيةعزيت للسهمية

ما نوعاً أكبر م،الهريةللسهميةوعدد الحالات هذه تسخيص دقة أن العديدإلا في شك وضع
التقارير . من

الإنسان في يرقات: المرض وجود عن السهميات داء الكلبيةينجم السهميةأوالسهمية
مختلفةالهرية بشرية نسج والتهابية. في رضحية آفات من صغيرة أنفاقاً اليرقات هذه تحدث

هجرדִا أثناء حبي،وناخرة ورمي تفاعل اليوزينياتبـييتلوها وفرة أحياناً،مع وخراجات
مخصص مكان في اليرقات تتوضع رئيسي. عندما بشكل أرجي اضطراب السهميات . داء

رئيسيان شكلان والعين: هناك أشكال،يـالحشوي أربعة حالياً ميز ربما(الحشوي: لكن
كحشوي وليس كمجموعي إليه الإشارة الأفضل من والعصبـينـيوالعي،)يكون

. covertالصامتو
ا الرئتينيحدث أو الكبد في اليرقات معظم ينحشر عندما اדֱموعي أو الحشوي لشكل

ال الأولى الأعضاء هجرדִاتـيوهي مساق في عبرها اليرقات التظاهرات. דִاجر تعتمد
التشريحي توضعها وعلى اليرقات عدد على بأعراض. السريرية مصحوبة وغير خفيفة العداوى

اليوزينيات،عادة كثرة الأعراضية. المستديمباستثناء الحالات الصورة: في خطورة تتنوع
خفيفة أعراض مع الحالات هي الغالب أن إلا كثرة. السريرية، هي وضوحاً الأكثر العلامات

المزمنة من،اليوزينيات أكثر اليوزينيات تمثل البيض50%وقد الكريات تعداد يشيع. من
ال وفرط الرئوي والالتهاب الكبد ضخامة الأدوارحدوث خلال الدم في غاما غلوبولينات

المرض من وكيرنبوم. المبكرة إيرهارد ال(1979)وجد الحالات أنتـيفي 56%: راجعاها

عمر تحت كانوا المرضى بالغين18%و،سنوات3من في. كانوا تواتراً الأكثر التظاهرات
هي الكبد: الأطفال التنفسيةو (79%)ضخامة في، (69%)ىوالحم(72%)العلامات أما

هي شيوعاً الأكثر العلامات فكانت والأعراض،(63%)والوهن (71%)الحمى: البالغين
الوقت.  (60%)الهضمية نفس في والرئتين الكبد على العدوى عودة المريض،تأثر يضعف مما

واضح واليافعيننـييعا. بشكل سناً الأكبر متواترالأطفال ونوباتوبشكل الحمى من
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الأول) فواصل( الأسبوع خلال النفس وضيق والقياء والغثيان ترجع،السعال Recurوقد

أشهر عدة ربوية. الأعراض هجمات مع اليافعين الأطفال في وخامة أكثر المرض يكون قد
العقد وتضخم الكبد وضخامة وقياء وغثيان عضلي وألم مفصلي وألم وقهم عالية وحمى

ووذم،اللمفية شرى عصبيةوأحياناً عرقية روجيرد. ة مرضى(1995)ورفاقهدرس ثمانية
عند فوجد السهميات بداء قليلة4مصابين أعراضاً وعند،منهم رئوية أعراضاً ثلاثة وعند

اليوزينيات كثرة الجميع عند وكان مختلفة؛ أعضاء إصابة سبعة) 90%إلى35%(اثنين وعند
البيض الكريات المرتبط؛مل/مليون160إلى 14.5كثرة المناعي الممتز مقايسة اختبار وكان

الكل) إليزا(بالإنزيم عند من،إيجابياً العيارات الحالات. 1.000إلى64وتراوحت استجابت
للمعالجة معتدل بشكل متكرر،نـىعا. القلبية معاوضة ايار من واحدالمرضى ومات

من. منهم أكثر اليوزينيات كثرة ي،سنة20استمرت اليرقاتمما بقاء مدة بطول .وحي
العي الشكل سناًنـييحدث الأكبر الأطفال أحياناً،في البالغين أو،وفي يسبق ما نادراً
الحشوي بالشكل وعمى. يترافق للرؤية مترقياً فقداً يسبب أن العين في اليرقات لوجود يمكن

شائع،مفاجئاً الجانب،الحول وحيدة أ،العدوى مجموعية أعراض اليوزينياتودون كثرة . و
الشبكية والبقعة البصري القرص قرب الوحيدة الحبيبية الورمية الآفة . macula ritinaeتتوضع

العين باطن التهاب بين يخلط ما يرقاتendophthalmiasغالباً عن وورمالسهميةالناجم
الشبكية قلع،retinoblastomasالأرومات إلى يؤدي اenucleationمما وبعيداً. لمصابةالعين

ال الحقيقة الثوي: تقولتـيعن في حبيبية ورمية استجابة تحدث المهاجرة اليرقات فما،إن
ال الآلية مفهومةتـيزالت غير طريقها عن الضرر اليرقات تتوافق. تسبب الأعراض أن وجد

مستضد معقدات وجود الإيجمع من مستويات مع والشكلEضد الحشوي الشكل في
النمطين،العيني تتضمن المرضية الآلية بأن يوحي التحسسIIIوIمما فرط Obwallerمن et)

al., 1998( .ًأيضا الرئوي للضرر محتمل كعامل اليوزينيات . ذكرت
العص الشكل العصبـييحدث الجهاز في اليرقات تتوضع قد،المركزيبـيعندما حيث

والدماغ السحايا التهاب إلى هناك Barra)تؤدي et al., 1996)عصبية تظاهرات أي أو
يعتقد. أخرى كان مما شيوعاً أكثر الشكل هذا أن الهيوجية. يبدو تستبعد irritabilityعندما

الخفيفة السلوك عددهم: واضطرابات والبالغ وكيرنبوم إيهارد راجعهم الذين المرضى ربع إن
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رئيسي233 وبشكل تتألف، عصبية أعراض لديهم ا،مريضاً والأعوازمن لاختلاجات
عن. الحركية التبليغ السحايا15تم التهاب أو الدماغ التهاب من قاتلاً،حالة بعضها . كان

الصرعية والأعراض العدوى هذه بين علاقة المؤلفين من العديد آخرين،وجد مؤلفين أن رغم
الربط هذا مثل من التحقق على قادرين . غير

شيوعاً أكثر الصامت الشكل الأخرىيعتبر الأشكال من أي كاضطراب،من وصف وقد
الإيجابية المصليات ذوي المرضى في موضعةللسهميةموجود أو مجموعية قليلة ،وأعراض

البطن الألم العيتـيوال،يـوخاصة أو الحشوي الشكل متلازمة مع تتوافق أونـيلا
المرضىبـيالعص اليوزين. من كثرة المرضى هؤلاء ربع لدى يوجد المحيطيةلا دامت،يات وقد

ح أو أشهراً الحالات بعض في . (Nathwani et al., 1992)سنواتتـىالأعراض
المرض شكل عن النظر بغض نادرة الحشوية اليرقات هجرة داء من القاتلة الحالات . إن

الحيوانات في أي: المرض اليرقات هجرة بداء المصابة البالغة القطط أو الكلاب تظهر لا
أنسجته،اةمعان في اليرقات من كبيراً عدداً يحوي أن النوعين كلا يستطيع يكون،و فلن وإلا

اللب أو الرحمي اللبن(نـيالانتقال أو الرحم طريق الكلبية) عن اللبللسهمية نـيوالانتقال
كل. ممكناًالهريةللسهمية علامات: على الحيوانات معاينة خلال البيطريون الأطباء يلاحظ لا

الممسوداتس هذه ليرقات معزوة أعراضاً. ريرية البالغة بالطفيليات المعوية العدوى تسبب قد
والفراخ الجراء أسابيعkittenفي عدة وتطبل،بعمر وقياء وإسهال هضمية اضطرابات خاصة
الحيوية وفقد بعمر. البطن الطفيليات من كبير بعدد الولادة قبل المنعدية الجراء تموت 3قد  2 

التهاب. ابيعأس من إليه يؤدي وما وتمزقه الدقيق المعى انسداد عن غالباً ناجم المفاجئ الموت
الولادة. الصفاق قبل المنعدية الجراء مباشرة،أحياناً،تبدي الولادة بعد رئوي التهاب علامات

ال اليرقات من كبير بعدد رئاדִا غزو الأمتـيبسبب من إليها الرئو. مررت العداوى يةتميل
بأعراض مصحوبة غير تكون لأن الطفيليات من قليل الحيوانات،بعدد في الحال هو وهذا

أيضاً ال. البالغة والكلاب القطط كاملتـيتشفى بشكل الحرجة الفترة في حية ،تبقى
الحياة من الأولى الستة الأشهر خلال أمعائها من الطفيليات . وتطرح

الانتقال وطرز العدوى الكلابمستودع: مصدر هو الإنسان في اليرقات هجرة داء
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المعدية. المنعدية بالبيوض الملوثة التربة هو العدوى هذه،مصدر ابتلاع هي الانتقال وآلية
ملوث ماء أو ملوث طعام مع الملوثة،البيوض الأيدي بوساطة . أو

جدل طويلة،هناك كانت،ولفترة إذا خطيرةالهريةالسهميةفيما الهريات بدرجةو،في
للإنسان بيتيهوري. مماثلة ما، (1994)ورفاقهوجد بقدر بأنه ويسترن لطخة تقنية باستخدام

لمستضد) يتفاعل(يستجيب المرضى من الكلبيةالكثير ضعفينالسهمية يستجيبون فإم
مشاדֲة،الهريةللسهمية نتائج المؤلفين بعض طبع كل. وقد من: على الفعلي التخلص قضى
القططو(الكلاب من اليرقات) ليس هجرة داء من الحشوي الشكل على إيرلندا مما،في

سبب كعامل مهم غير دوراًَ يلعب القطط طفيلي بأن . يـيوحي
خفيفة عدوى الكلبيةتنتج البراز10.000بالسهمية من غرام كل في ويطرح،بيضة

متوسطه ما يوميا136ًالكلب البراز من كلب،غ كل يلوث سوف بشكلولذلك منعدى
يقارب بما البيئة بيضة1.4خفيف الكلبيةمليون واحدللسهمية يوم . (Barriga, 1988)في

الكلبيةبيوض البيئةالسهمية في والكيميائية الفيزيائية للعوامل جداً البيوض. مقاومة أن وبما
بارد مكان في لسنوات حية البقاء وظليل،يمكنها تتلوث،رطب حالما البيئة فستبقىفإن

جداً طويلة لفترة أخرى. كذلك ناحية تحتاج:من البيوض أن منعدية10بما لتصبح فإن،أيام
الكلاب ببراز الملوثة التربة مع التماس من أهمية أقل الكلاب مع المباشر الكلب. التماس يصبح

البيئة في المنعدية البيوض يلتقط عندما خطراً مرا.(Overgaauw, 1997)نفسه جعةتشير
حتـى العالم أنحاء من القادمة ببيوض 1986التقارير التربة تلوث الكلبيةحول إلىبالسهمية

بعض 25%إلى2%أن في بكثير أعلى المئوية النسبة وكانت عادة، ملوثة كانت العينات من
اليابان. (Barriga, 1988)الأماكن شيميزو:في كانت144من 68%أن(1993)وجد جرواً
المواقف 87.5%وأنة،منعدي من المأخوذة التربة من عينات الأطفالParksمن لهو وأماكن

ملوثة عادة. كانت منفرد بشكل البشرية العدوى حالات فاشيات،تحدث وصفت لكن
ح أصابت . (Bratt and tikaingh, 1992)أشخاص7تـىصغيرة

الثدي عبر والانتقال المشيمة عبر بالانتقال الكلاب أوتنعدي التمريري الثوي ابتلاع أو
المعدية البيوض أهمية. ابتلاع الأكثر هو المشيمة عبر على5وجدت. الطريق  669تجارب

أن وليداً منعدية 99.3%جرواً بالانتقال. (Barriga, 1988)ولدت تنعدي أن للقطط يمكن
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المعدية البيوض بابتلاع أو التمريري الثوي بابتلاع أو الثدي . عبر
تعرضاًالأ أكثر التربة،طفال مع تماساً أكثر لأم الانتشار من الأعلى المعدلات ،ولديهم

الشخصي بالتصحح اهتماماً ذلك. وأقل من أكثر التراب: بل أكل نادراgeophagyًليس
الأطفال العدوى،عند انتقال في مهماً دوراً لم. ويلعب إذا العدوى البالغون يكتسب قد
القواعد الشخصييتبعوا للتصحح الطفيلي: الأساسية بيوض سواغ هما القذرتان اليدان

تقريباً دئم . بشكل
البيض: التشخيص الكريات كثرة وجود عند البشري اليرقي السهميات بداء ،يشتبه

الكبد وضخامة الدم غاماغلوبلين وفرط المستديمة اليوزينيات الذي. وكثرة الأخرى الأمور
الاع بعين تؤخذ أن هييجب التشخيص في تحت: تبار أو4العمر التراب أكل وقصة سنوات

الكلاب ببراز ملوثة لتربة العين. التعرض السهميات داء حالة بفحص: يـفي المتشخص يثبت
استؤصلت إذا للمقلة الهيستوباثولوجي وبالفحص العين بمنظار الفحص. العين يستخدم

أيضاً الكبد من لخزعات يتطلباست. الهيستوباثولوجي متعب إجراء النسيج في اليرقات عراف
المرضي النموذج من متسلسلة أحياناً. مقاطع الضروري صغيرتـىحمن عضو مع ولو

منكالمقلة أكثر يرقة100دراسة أي على العثور قبل التشخيص. مقطع على الحصول يتم
واستئصال البطن بفتح العينية خارج الحالات من الكثير في الحبيالنهائي المرئيبـيالورم

الكبد سطح . على
العي اليرقات هجرة داء بين التفريقي الشبكينـيالتشخيص الأرومي والورم

retinoblastomaخاصة أهمية اليرقات. له هجرة داء حالة في الزجاجي الخلط فحص يعكس
عادةنيالعي كثيرة سريرية. يوزينيات علامات على التشخيص اعتماد صعوبة وعدمأثارت

مناعية اختبارات تطوير أهمية التشخيص مع. تحديد الخصوص وجه على إليزا استخدم
إفراغي يرقي منمستضد خلاصات مع ممتزة وأمصال الخراطينـيإفرازي لاستبعادالصفر

المتصالبة التفاعلات حساس. أضداد الاختبار هذا أن قدر الشكل 92%ونوعي 78%لقد في
العي 95%ونوعي 73%وحساس،الحشوي الشكل  (,Schantz and Glickmanنـيفي
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مستضد. 1983) لإظهار معدل إليزا اختبار الكلبيةكان إيجابياًالسهمية الجائل الدم في
حادا28ًمن 68%في معطلة10من 10%،مريضاً بعدوى مصابين 28%وinactiveمرضى

عينية7من بعدوى الوقت،لكن. مصابين نفس بداء 25%كان،وفي المصابين المرض من
كاذبة إيجابية تفاعلات لديهم الخيطيات داء أو Gillespie)المنشقات et al., 1993) .تطور لم

الحيوانات في مرضاً يسبب لا اليرقات هجرة داء لأن للتشخيص مناعية اختبارات رغم،أي
تل قد البشرية للعدوى المستخدمة الاختبارات ت. المطلوببـيأن المعويةيتم العدوى شخيص
البراز في الطفيلي بيوض برؤية البالغة . بالطفيليات

والقطط: المكافحة الكلاب من الديدان طرد من الرئيسية المكافحة إجراءات . تتألف
منعدية تولد منها عالية نسبة لأن الاتقاء في خاصة أهمية لها الوليدة . (Barriga, 1991)الجراء

ب الجراء بمعالجة الصفرياتيوصى ضد فعالاً يكون للديدان بمضاد أسبوعين ،ascaridsعمر
بعمر الدواء الطفيليات. (Barriga, 1991)أسابيع8و6و4ويعاد على الإجراء هذا يقضي

البيئة وتلوث البيوض لتضع وقتاً تجد أن الوقت. قبل نفس في الكلبات تعالج أن . يجب
ما 30%بينتكون البال %5  الكلاب بالطفيليمن منعدية يرقات،غة معظم أن رغم

الكلبية البلوغالسهمية إلى تصل عندما الكلاب أمعاء من عفوي بشكل تطرح بعمر(البالغة
10 تقريبا8ً  ولذلك)أشهر بالسنة: ، مرتين البالغة الكلاب تعالج أن أن،يجب يجب وإلا

كان إذا وتعالج البراز في البيوض عن بحثاً بانتظام منعديةتفحص الناقصة،ت اليرقات أن ورغم
في هجرדִاالحيوية تجدد عندما الطفيليات تقتل المعالجة فإن الديدان لمضادات مقاومة الكلبات

الأجنة إلى تمر أن من. قبل يومية جرعة الكلبة تعطى أن يجب الهدف هذا أجل مغ50ومن
الفينبيندازول/ من م/مغ0.3أوFenbendazoleكغ ابتداء اليومكغ اليوم40ن إلى الحمل من

الولادة14 . (Barriga, 1997)بعد
من أكثر فعالية تظهر لم الأفضل المعالجة أن يجب(Barriga, 1991)50%وبما فلذلك

الوقتالإاستخدام نفس في الأخرى المكملة إنقاص،جراءات هو الإجراءات هذه وأحد
الشاردة الكلاب الك. تجمعات لبقية يكون اجتماعياًوأن عنها مسؤولاً مالكاً ألا. لاب يجب

العامة المواقف في وتمرح تسرح بأن للكلاب الرمل،يسمح صناديق توجد عندما وخاصة
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الأطفال برازه. sandboxesللهو يلتقط أن وعليه رسن مع كلبه مع يتمشى أن للمالك يمكن
بلاستيكي في،بكيس منه يتخلص أو البراز هذا يحرق أن عليه المثم في ليس. لنـزوعاء

بيوض لأن كافياً المرحاض داخل ودفعه البراز الكلبيةغسل معالجةالسهمية مقاومة تستطيع
السهميات. الفضلات داء انتقال طرق حول العامة تثقيف هو أهمية الأكثر الإجراء ،أخيراً

الأكل قبل النيئة والأطعمة اليدين غسل . وأهمية
المـراجـع
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ا المصدرداء الحيوانية لأنكلوستومات
ZOONOTIC ANCYLOSTOMIASIS

الأخرى الشصية الدودة أمراض الأنكلوستومات داء
ICD-10 B76.0 Ancylostomiasis; B76.8 Other hookworm diseases

الشصية:المترادفات الدودة الأنكلوستومات،hookwormمرض -Ankylostomiaداء

sis،الفتקֵاكات الشصيات،necatoriasisداء . uncinariasisداء
الممسودات:السببيات هي الأمراض لهذه المسببة الكلبية: العوامل الأنكلوستوما

Ancylostoma caninum)للكلاب (السيلانيةو ceylanicum)تم1982تـىح. )للقطط
عن الناجمة البشرية العدوى من فقط حالات ست عن الكلبيةالتبليغ تـيال. الأنكلوستوما

المعى كل. (Barriga, 1982)تصيب في: على أستراليا في السجلات على ،1990اعتماداً
الإقليم ذلك في شائعة الطفيليات أن الآن المعوية. عرف البشرية العدوى وصفت

السيلانية شائعة،بالأنكلوستوما غير عام. لكنها العدوى1950في من حالات عدة سجلت
عن الناتجة البرازيليةالبشرية بينA.brazilienseالأنكلوستوما الفرق يفهم أن البرازيليةقبل

تماماً. والسيلانية به مسلماً الفرق أصبح أن فقط،ومنذ واحدة حالة البرتغال(سجلت في
النوعين،)1970 بين خلطت السابقة التقارير تكون أن المحتمل من كل. ولذلك يبدو: على



وادات (الأدواء الديدانية) : أدواء مُشَوَّكات الرأس وأدواء المَمْسودات480 الدُّ

البرازيأن الجلديليةالأنكلوستوما اليرقات هجرة لداء شائع الذي(Cypess, 1982)عامل
خاص فصل في . نوقش

عن مرة ذات التبليغ المالاويةتم والبرازيل،malayanumالأنكلوستوما الأرجنتين في
اليابانية والفتاكةjaponicaوالأنكلوستوما اليابان ماليزياsuillisNetcorفي والفتاكةفي

البشرالأرجنتينية لأمعاء للعدوى كسبب والبرازيل ترينيداد هذه. (Barriga, 1982)في ولأن
هنا تذكر ولن ولم تساؤل موضع هويتها فإن تثبت لم عشرية. الأنواع الإثنا الأنكلوستوما

الأمريكية حصراًوالفتاكة بشرية في،طفيليات والقطط الكلاب تعدي الأولى أن رغم
تجريبية el-Naggar)ظروف et al., 1994) .الأمريكيةتعدي Roseالأقدادالفتاكة et al.,)

Wilkinson)والفئران)1996 et al., 1990) .الممسودة الإ: استعرفت ثناالأنكلوستوما
فقطنـزخ100من 81%فيعشرية البيوض بفحص نيجيريا في Salifu)ير et al., 1990) .

الد أنالبياتتذكر القديمة الإنكلوستومالأطبية عشريةا النسانيسثنا في أحياناً موجودة
والجديد القديم العالمين في والبرية الداجنة والهريات الأمريكيةتوجد. والخنازير فيالفتاكة

القرن ووحيد النسانيس في والجديد القديم أفريقيrhinoceriالعالمين قارض واللواحم،وهو
وأرنب ألبو. (Barriga, 1982)الداجنة وسانيولياعتقد هناك(1997)نيكو بليون1.3أن

تقريباً العالم أرجاء في بالأنكلوستومات منعدياً لدى،شخصاً أعراض96وربما . مليون
حياة الكلبيةدورة حياةالأنكلوستوما السيلانيةودورة بشكلالأنكلوستوما متماثلتان

هنا،جوهري فقط الأولى ستوصف بيضا. لذلك البالغة محمرةالطفيليات بيضاء إلى رمادية ،ء
أيضاً داكنة حمراء تكون قد أا من. رغم 20تقيس طولاً 11  0.6ومم قطراً 0.3  مم

حجماً( أكبر الشدقية) الإناث للمحفظة البطنية الحافة على الأسنان من أزواج ثلاثة . ولديها
الاستعراف في الذكور في الجماع جراب الدقيق. يساهم المعى في كل،للثويتعيش وتضع

يوم16.000أنثى كل البرازية،بيضة المادة مع الخارج إلى ملائمة. تطرح بيئية ظروف تحت
فوق( بين،90%رطوبة حرارة 30درجة الأكسجين،الظل،م23 غياب،توفر

المفترسة بسرعة،)الحيوانات المضغة الأول. تتخلق الطور يرقة مريءتـيال،تستطيع لها
ا في،لشكلعصوي البيوض من تفقس 48أن للحرارة. ساعة 24  مقاومة غير اليرقات هذه

الجافة البيئة أو أسبوع. المنخفضة سياق في اثنين لانسلاخين اليرقة ليرقة،تخضع وتتطور
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المرحلة هذه في للثوي؛ المعدية الثالثة اليرقة،المرحلة الشكل،تـيال،تتكيس خيطي مريء لها
الجُ الغلاف الثانيةفي المرحلة ليرقة تتغذى،ليدي التربة،ولا في الحياة قيد على تبقى أن ويمكن

تقريباً أسابيع . ثلاثة
تناول طريق عن المتأخرة المرحلة في الفم أو الجلد عبر منعدين الأثوياء يصبح أن يمكن

التمريرية الأثوياء استهلاك أو المنعديات الأمهات من الطري. الحليب كلا حالتحدث في قتين
الكلبية لها،الأنكلوستوما الطبيعية الأثوياء هي الكلاب عبر. حيث الأنواع هذه انتقال يعتبر
شاذة حالة الجلد. (Barriga, 1997)المشيمة عبر العدوى طريق يكون اليرقة،عندما تأوي

الكيماوية والمواد للحرارة منجذبة الثوي إلى Ashton)المعدية et al., 1999)،الجلديخ ترق
والميكانيكية الأنزيمية الظواهر الهيالورونيداز،بواسطة بمساعدة Hotez)وربما et al., 1994)،

متقدمة والشعيرات الأسناخ جدران خلال تعبر حيث الرئتين إلى الدم مجرى بواسطة وتحمل
ا بعد الرابعة المرحلة إلى وتنسلخ الحنجرة إلى ثم الرغامية القصبية الشجرة بـإلى لعدوى

48 اليوم. وتبتلع،ساعة44  قبل الدقيق المعى في السن حديثة ممسودات إلى اليرقات تتطور
بعد البيوض بوضع الإناث وتبدأ النضج إلى ذلك بعد تصل ثم للعدوى، يوما14ًالسادس

الفموي. للعدوى الطريق بواسطة العداوى وتتبع: في الهضمية المخاطية يرقات عدة تخترق قد
الجلدد عبر العدوى لتلك مشاדֲة جهازية المعدية،ورة أو المعوية المخاطية تخترق معظمها لكن

المعدية المعوية القناة تترك أن دون هناك في. وتنضج البالغة الأنكلوستوما كشف يوحي
المشيمة أو الثدي عبر الانتقال بإمكانية الأنكلوستوما. الرضع يرقات وجود المعديةتيوحي

قدلأيام البشر في الانتقال أن ناقلة كأثوياء الدجاج أو الأرانب أو القوارض في شهور أو
تمريري ثوي عبر . يحدث

السيلانية منالأنكلوستوما الكلبيةأصغر فقطالأنكلوستوما الأسنان من زوجان . ولها
الطبيعيون الكلبيةالأثوياء الأخرىللأنكلوستوما البرية والكلبيات الكلاب الأثوياءأ،هي ما

السيلانيةالطبيعيون الأخرىللأنكلوستوما البرية والهريات القطط . فهي
والحدوث الجغرافي العالم: التوزع في مكان كل في جداً نادرة البشرية المعوية العدوى

ح،تقريباً فقط حالات ست الطبية الأدبيات على. (Barriga, 1982)1982عامتـىتذكر
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عن:كل التبليغ منتم من93وباء الشرقي الشمال في بشرية عامأحالة مع1990ستراليا
يوزي أمعاء الطفيلينـيالتهاب هذا عن ناجم أنه Prociv)يبدو et al., 1990) .أظهرت

أن6 البحث من الكلبيةسنوات المتهمةالأنكلوستوما أجزاء،هي في حالات بضع ووجدت
من غير. (Prociv and croese, 1996)سترالياأأخرى العدوى لكون سبب هناك أن لايبدو

العالم من أخرى أجزاء في وأن،موجودة الكلبيةخاصة الكلابالأنكلوستوما في جداً ،شائعة
انتشار شاردا80ًمن 20%  60%مع الأورغوايكلبا في جثثها كانت99%،فتحت
الكلبيةمنعدية المنعدية49%وبالأنكلوستوما Malgor)برازيليةبالأنكلوستوما et al.,1996) .

الجغرافي التوزع تحديد الصعب السيلانيةمن معللأنكلوستوما المديد التخليط بسبب
البرازيلية عام. الأنكلوستوما منذ المواقع عن التبليغ عن 1967تم الاختلاف عرف حالما
البرازيلية جيدالأنكلوستتوما والبرازيل،بشكل آسيا شرق يشمل وغويانا،وهذا والفيلبين

وأندونيسيا ومدغشقر،واليابان،)سومطرة(والهند وسيرلانكا،وليبيريا ،سرينام،وماليزيا
1982بين. وزيمبابوي،وتايوان،وتايلاند اليابان 1968  في واحدة بشرية حالة عن التبليغ تم

الفيلبين في عن. وواحدة التبليغ السيلانيةتم في140من5فيالأنكلوستوما مفحوصاً شخصاً
تايلاند45من7و،تايوان في سيرينام15من2و،شخصاً من هولندا إلى العائدين الجنود ،من
الهند183من16و في الأنكلوستومات بداء المصابين المرضى تحدث. (Barrgia, 1982)من

السيلانية فراديالأنكلوستوما قليلة،بشكل بنماذج لدى. وعادة ماشخصا29ًكان منعدياً
من2.6معدله الأقصى،السيلانيةالأنكلوستومانموذجاً معظم. نموذجا23ًوالحد وفي

البشرية: الحالات الأنكلوستومات من ضخم بعدد كذلك المرضى دراسة. يصاب أظهرت
نسبة16لـ بالأنكلوستومات مصاباً والأنكلوستوما 1 :25 :54مريضاً السيلانية للأنكلوستوما
الأمريكيةالاث والفتاكة عشرية . نا

عن الناجمة العدوى من مرتفعة نسب السيلانيةوجدت والقططالأنكلوستوما الكلاب في
وتايوان وماليزيا واليابان الهند سورينام.في من 80%فيالسيلانيةالأنكلوستوماوجدت: في

وفي102 أفريقيا50من60%كلباً جنوب في جثثها فحص تم شاردة تشريح.قطة أظهر
وجود1502 بالأنكلوستوماإصابة25%و،tubaeforumeبالأنكلوستوماإصابة 41%قطة

الكلبية3.3%و،البرازيلية السيلانية1.4%وبالأنكلوستوما Bakerبالأنكلوستوما et al.,)
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1989( .
الإنسان في اللاحيوان:المرض الأنكلوستومات بداء للإصابة أهمية الأكثر يةالعلامات

التخثير للعامل كمثبط للتخثر المضاد الببتيد عن الناجم الدم فقر هي ) العاشر(Xaالمصدر
(Cappello et al., 1995)المعويةضو الزغابات الإصابة. مور في العلامات هذه ترى لا

الإنسان في الطفيليات من المحدد العدد بسبب بالأنكلوستوما المصدر تكون. الحيوانية قد
ا الكلبيةلبشريةالعدوى الحالاتبالأنكلوستوما من كبيرة نسبة في عرضية تسبب،غير لكنها

اليوزي الأمعاء البعضنـيالتهاب الألم. لدى هي شيوعاً الأكثر السريرية التظاهرات
اليوزينيات- نـيالبط كثرة دون أو مع أحياناً جداً أكثر. الشديد حالة أي في يوجد منلم

يرقا مع واحد دائماًطفيلي يافعة ظاهرة،ت العدوى تصبح لا للعدوى. لذلك المرافقة الآفات
يوزي التهاب منتشرنـيهي أو الطفيلي،موضعي لمستضدات تفاعل عن ناجماً يكون ،وربما

الداخلي بالتنظير ترى القولون أو الأعور أو النهائي اللفائفي في قلاعية وجدت. وقرحات
في الآفات في5%هذه المرضى شرقمن لهذه. سترالياأشمال والإمراضية السريرية التظاهرات

المتشاخسات داء في الموجودة لتلك مشاדֲة Prociv)العدوى et al., 1996) .
الشديدة العدوى من مثبتة قليلة حالات في الأعراض السيلانيةكانت بالأنكلوستوما

البشرية الأنكلوستومات عن الناجمة لتلك فقر. مشاדֲة الرئيسيةوكان العلامة تلقى. الدم
150متطوعين8 من 50  السيلانيةيرقة الجلديالأنكلوستوما الطريق وأظهروا،عن

التلقيح مكان في بعد،حطاطات 20وعانوا وتعب 15  وصداع شرسوفي انزعاج من يوماً
اليوزينيات للظهور. وكثرة السابقة الفترة 5دامت الم. أسابيع 3  الأعراض بكرةكانت

البشرية الأنكلوستومات تلقوا متطوعين في المشاهدة لتلك مشاדֲة فتاكةال: الموصوفة
اإ والأنكلوستوما عشريةالأمريكية Wijers)اثنا et al., 1966) .
الحيوانات في الحيوا: المرض الأنكلوستومات داء يتظاهر نتيجةنـيقد الجلد في سريرياً

نت الرئتين في أو الطفيليات اليرقاتدخول هجرة الديدانيجة نشاط نتيجة الأمعاء في أو
الطفيليات. البالغة عدد مثل عديدة عوامل على العدوى شدة التغذوية،تعتمد والحالة

وعمره الممسودات،للحيوان דֲذه السابقة إصابة. والعداوى الأكثر هي الفتية . الحيوانات
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جروحاً عدوى أول في الجلد عبر اليرقات دخول بسرعةيسبب تشفى ويمكن،مجهرية
ضرر من المزيد إلى تؤدي قد شديدة حكة مع أرجياً التهاباً تسبب أن اللاحقة للعداوى

والحك الخدش بسبب العدوى. النسج في حدة أكثر الرأسالعلامات الضيقة بالشصية
Uncinaria stencephalaالكلبيةمن الت.الأنكلوستوما الجهاز في اليرقات هجرة نفسيتكون

عادة أعراضية الأرجية. لا الالتهابات من وبؤراً حبرات الواسعة العداوى تسبب لكن،قد
سريرية تظاهرات توجد ما الأمعاء،.نادراً التهاب حدوث أحياناً(يكثر نزفي إسهال ) مع

الشديدة العداوى في المعوي الامتصاص في والأعواز المعوية الزغابات فقد. وضمور يؤدي
النا الالدم من يليه وما المص عن والمترافقنـزجم وسوءف الإسهال عن ناجم تغذية سوء مع

الكريات،الامتصاص صغير الصباغ ناقص دم فقر إلى اليوزينيات. يؤدي إلى 10%كثرة
البشر%15 عند هي من عادة. أقل بأعراض مصحوبة غير الخفيفة . العداوى

يرقات بعض أن الكلبيأثبت وفيةالأنكلوستوما الكلاب إناث في الحيوية ناقصة تبقى
الحوامل الحمل،الحيوانات اية في ثانية نشيطة لبن،وتصبح في الوليدة الجراء إلى وتمرر

. (Barriga, 1997)الكلبات
الانتقال وطرز العدوى البشرية: مصدر العدوى أن وبائية بينة بالأنكلوستوماهناك

المنعالكلبية الكلاب من Croese)ديةتكتسب et al., 1994) .هي البشر عدوى مصادر
المنعدية القطط أو الكلاب ببراز الملوثة والخضار ال. التربة الأكثرتـيالترب هي رطبة تبقى

التجفيف تمنع لأا لليرقات حرارة،desiccarionملاءمة بدرجة اليرقات تتطور لا حين وفي
من القريبةم12أقل الحرارة درجة لافإن لأا المعدية اليرقات لبقاء المفضلة هي ذلك إلى

الطعام مخازن استهلاك من. تسرקֵع يكتسب أن البشري الأنكلوستومات لداء يمكن حين وفي
الجلد عبر أو الهضمي الطريق العدوى،خلال الكلبيةفإن السويبالأنكلوستوما ثويها في

الفموي بالطريق فعالية أكثر بشكل بي،تحدث الإنسانوهناك عدوى أن ما بالأنكلوستومانة
أيضاًالسيلانية الفموي الطريق عبر فعالية أكثر . هي

العدوى: التشخيص تشخيص يمكن الكلبيةلا فيبالأنكلوستوما تبين سترالياأكما
البراز في البيوض الإنسان،بوجود في الجنسي النضج إلى تصل لا الممسودة تساعد. لأن قد
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قرحات التظاهراترؤية مع المترافقة القولون أو الأعور أو النهائي اللفائفي في قلاعية
التشخيص في في: السريرية نفسه الطفيلي الداخلي 15%إلى 10%يشاهد التنظير حالات من

بالأن. فقط المرتبط المناعي الممتز مقايسات إفراغية) إليزا(زيمـأظهرت أو إفرازية منتجات مع
أضدادا ويسترن. GوالإيجEللإيجنوعيةللطفيلي لطخة تقنية أن معWesternيبدو

دالت68مستضد ونوعيةوكيلو حساسية أكثر في،ن يظهر أنه يبدو مشاדֲاً مستضداً أن رغم
البشرية Prociv)الأنكلوستومات et al., 1996) .
العدوى إثبات السيلانيةيمكن ابالأنكلوستوما المادة في البيوض لكن،لبرازيةباكتشاف

بيوض عن تفريقها الممكن غير عشريةالإالأنكلوستومامن معهاتـيوال،ثنا تترافق ما . كثيراً
العدوى شدة إلى البيوض عد من: يشير أقل في2.000يتوافق البراز من غرام كل في بيضة

من أقل مع سريرية50الإنسان تحت وعدوى من5.000توجد،طفيلياً غرام كل في بيضة
السريرية الأهمية ذات العداوى في سريرياً(البراز דֲا من)يعتدקֵ وأكثر كل 11.000، في بيضة

سريرياً الواضح الدم فقر حالات في موجودة كل. غرام هذه: على كانت إذا فيما يعرف لا
في عليها يعول السيلانيةالأرقام المريض. الأنكلوستوما يعطى أن تشخيصيجب أجل من

للديدانطنوعي نافثوات(ارداً هيدروكسي ب،بيفينيوم ،ميبيندازول،مواتابيرانتيل
الطفيليات) ثيابيندازول استعراف يتم . ثم
الحيوا:المكافحة البشري الأنكلوستومات متواتراًنـيداء ليس مع،المصدر مقارنة

الحيوا غير مكا،المصدرنـيالضرب بإجراءات القيام يبرر ما يوجد لا نوعيةولذلك ،فحة
أخرى طفيليات أو بالأنكلوستومات البشرية العدوى إنقاص على المساعدة في تساهم مالم

انتشاراً فيها. أكثر يوجد مناطق في منتشرة المصدر الحيوانية الأنكلوستومات كلا ولأن
مناطق في القدمين حافي المشي بتجنب هي التوصيات فإن أيضاً المصدر حيوانية غير عدوى

تك بالأنكلوستوماتقد ملوثة المعالج،ون غير الماء المشتبهة،وبغلي الأطعمة أكل وبتجنب
الأكل قبل اليدين العدوى،وبغسل من النمطين كلا منع في يساعد قد ذلك أظهرت. كل

في70 مهمة تقدمات البحث من داءسنة ضد لقاحات Hotezالأنكلوستوماتتطوير et al.,)

فيما،)1996 يعرف لا أنواعلكن كل ضد التحصين واحد للقاح يمكن كان إذا
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الأنكلوستوما. الأنكلوستومات عدوى في دوراً الميكانيكية النواقل تلعب في: قد دراسة ففي
على داجنةبذبا 5.000نيجيريا أن،ة بيوض 2.6%وجد 6.2%والكلبيةالأنكلوستوماتحوي

يرقات الخارالكلبيةالأنكلوستوماتحوي سطحها الهضميعلى جهازها في (Umeche etجي

al., 1989( .البشرية العدوى في الأليفة الحيوانات دور حول الصحي التثقيف يكون قد
الحيوانية الأمراض من وغيرها المصدر الحيوانية الأمراض هذه مكافحة في فعالية الأكثر الطريقة

. المصدر
عـراجـالم
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المصدرداء الحيوانية ZOONOTIC FILARIASISالفيلاريات

ICD-10 B74.1عنداء الناجم الملاويةالفيلاريات أدواءB74.8،البروجية
الأخرى الفيلاريات

ICD-10 B74.1 Filariasis due to Brugia malayi; B74.8 Other filariasis

الحيوانيةعوامل:السببيات الفيلاريات هي العداوى الملاوية: المصدرهذه البروجية
Brugia malayi)الدورية المحتمل،)الناقصةشكل الباهنجية: ومن B.pahangiالبروجية

اللدودةو،B.leporisالليبورسيةوالبروجية النخطيلة(والخيطاءDirofilaria immitisالخيطاء
Nochtiella (المسترقةtenuisوالخيطاء)الساعية)النخطيلةrepens،اللوانيةونوعLoaina،

منوأنواعonchecercaالذنبكلابيةونوعMeningonemaلسحياءاونوع مختلفة
ال بعض تتضمن مستعرفة غير حيوانية الإنسانتتظاهرتـيفيلاريات است،في تفرعوقد

 (,Bolivaremis،Beaver et al., 1984البوليفيةوالمكروفيلاريةSemiclarumكالمكروفيلارية

Orihel and Eberhard, 1998.(
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الناقصالشكلعديي الدوري(الدوري الملاويةالبروجيةمن) Subperiodicتحت
الشرقالإنسان، في والكلاب والقطط النسانيس على تعدي. إضافة حين البروجيةفي
الحيواناتالباهنجية ناقصةملاويةكبروجةنفس إلى. دورية نقلت بشكلالإنسانوقد

التب.(Nutman, 1991)بـيتجري تم طبيعيةوقد ظروف في الإنسان في وجودها عن وجد. ليغ
ورفاقه هارد لمكروفيلارياتبروجيةMicrofilariaمكروفيلاريات(1991)إيبر مشاדֲة
الليبورسية في60%فيLeporisالبروجية الأرانب ماستوستسجزيرةمن ولاية في نانتوكيت
المتحدة الولايات هذه. في أن المؤلفون لـلارياتالمكروفييعتقد العامل تكون حالة21قد

تم الذي البشري البروجيات داء المتحدةالتبليغمن الولايات شرق شمال في وصف. عنه
وبيفير سنتين (1989)أوريهيل البشريتسعقبل البروجيات داء من في8: حالات مكتسبة

في وواحدة المتحدة تصنيف،البرازيلالولايات كداء3وأعاد أخرى ،بروجياتحالات
السب العامل استعرف الوريقتينكمشابهبـيحيث وذات أوDipetalonemaللخيطاء،

البريةاللدودةالخيطاء. البروجية والكلبيات للكلاب الكبيرة والأوعية القلب فيلارية ،هي
أقل فيللقطط؛،تواتراًولدرجة أيضاً ذكرت تقريبا30ًوقد آخر برياً اللواحم،نوعاً ،وخاصة
رئ. (Barriga, 1982)والمقدمات في الميتة الطفيليات نادرةتـيوجدت حالات في . الإنسان
تحتهوNochtiellasubgenusالنخطيلةجنيس النسيج بسطور،الجلدخيطاء يتميز

ناعمة الجل،معترضة طول على بارزة طولانية المسترقةالخيطاء. Cutialaeداتيوحواف
tenuisتحفيلارية والإنسانالنسيج الراكون في الجلد جنوب،ت في . المتحدةالولاياتتوجد
وآسياتحتالنسيجفيلاريةrepensالساعيةالخيطاء أفريقيا في والقطط الكلاب في الجلد
في،وأوروبا أحياناً توجد الذنبربما(onchocercaالذنبكلابية. الإنسانكما كلابية

الخيل في الحلْقية،الرقبية كل6وجدتفيلارية) الماشيةفيgutturosaأو في فقط مرات
الجلد تحت عقيدات شكل على وجدت،العالم السابعة المرة القرنيةمطمورةوفي Burrفي et)

al., 1998(.اللوانيةLoainaالإنسانفيلارية عين في الأقل على واحدة مرة وجدت
(Beaver, 1989) .السحياءMeningonema)زيةالبيروربماPeruzzii (الجهاز فيلارية

في،Cercopithecusالقردوحنسانيسليبـالعص توجدالإنسانوجدت وقد الكاميرون في
أيضاً زيمبابوي . (Boussinesq et al., 1995)في
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عنتساهملا الناجم البشري الفيلاريات داء وبائيات في كبيرة درجة إلى الحيوانات
الملاويةأوWuchereriabancroftiالبنكروفتيةالفخرية الدروي(البروجية أو) الشكل
المتلويةأو،Timoriالتيموريةالبروجية الذنب أوLoa loaاللوائيةاللواأوVululusكلابية

الأوزاردية الأوراقأوMansonella Ozzardiالمنسونيلة ذات(Tetrapetalomemaرباعية
الذنبالمفتولة) الوريقتينذات(الأوراقعيةرباأوPerstansاللجوجة) الوريقتين

T.streptocerca،للإنسانكلهاتعتبرتـيوال نوعية بعض.(Dissanaike, 1979)طفيليات
جداًفيالموجودات محدودة الحيوا،الحيوانات التصنيف عملينـيولذلك غير . المصدر

كلابية المكسيالذنبوجدت في واحدة غوريلا في فقط . (Dissanaike, 1979)كالمتلوية
دودة ضار(Mandrillالميموناعتبرت ضخم اللوائيةالمشاדֲة) قرد نويعاًللوا الإنسان في

البابيونية: مختلفاً اللوائية مختلفتـيوالPapioniaاللوا بناقل العيونوهو،تنتقل ذهبية
Chrysops .الن في الأوزاردية للمنسونيلة المشاדֲة الطفيليات ،الجديدةالمداريةسانيسشوهدت

ال النوع نفس هي أا تأكيد لايوجد الإنسانتـيلكن كما. )(Dissanaike, 1979تعدي
الأوراقوجدت المفتولةرباعية الأوراق ورباعية بالبشرالذنباللجوجة الشبيهة النسانيس في

anthropoid،توجد لا أهميتهامعلوماتلكن لتحديد بيولوجيتها حول الوبائيةكافية
(WHO, 1979) .

ثوياًالملامحأحد تتطلب حياדִا دورة أن هي الفيلاريات ووبائيات بيولوجيا في السائدة
أو. المفصلياتمن الثوي نسيج في تعيش رقيقة طويلة ممسودات البالغة أجوافالطفيليات

ولودات. الجسم تسمىالرحمفيبيوضهاتحضنViviparousالإناث أجنة وتطلق
أوتعيشMicrofilariaeكروفيلارياتالم الدم الجلد،اللمففي في وجود. وأحياناً أو/إن

الغلاف التشخيص)البيضةحولالشادةShellالقشرة(Sheathغياب في مهم تبتلع. عامل
وتكمل الطعام خلال مفصلي قبل من التطورهاالمكروفيلاريات يرقة داخلطإلى الثالث ور

إثمالثوي اللافقاريדִاجر الثوي فم أجزاء يطلق،لى ثانية المفصلي يتغذى اليرقاتوعندما
وال الجنسيتـيالمعدية النضج إلى لتصل تطورها وتكمل فقاري ثوي جسم وتنتجتدخل

. المكروفيلاريات
أمامكروفيلارياتتظهر واضحة، ليلية أو ارية دورية مع الدم في الأنواع بعض
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ناقصةتـيالالمكروفيلاريات دورية فتسمى كبيرة لدرجة الظاهرة هذه تبدي ،جزئية(لا
الملاوية. )Subperiodicقليلة ليليةللبروجية دورية المكروفيلاريات،شكل فيه أوتختفي

اليوم أثناء جداً قليلة في،تكون الأعظمي الفيلاريات وجود مع ناقصة دورية فيالدموشكل
أثنا،الليل الفيلاريات توجد أيضاًلكن اليوم دورية. ء الساعية الخيطاءأما؛اريةللخيطاء

ليليةاللدودة ناقصة دورية الدم؛فلها في الفيلاريات وجود مرات 5  10 بـأكبرويكون
اليوم منتصف أو الصباح في هي مما الظهر بعد ما فترة علىتـيوال،الظاهرةهذه. في تفسر

عادات مع الفيلاريات من تكيف النواقلأا عند والتشخيصمهمة،االطعام الوبائيات . في
البشريةالملاويةالبروجية: والحدوثالجغرافيالتوزع الحالات معظم سبب هي الدورية

ال البروجيات داء جنوبتـيمن في والهندشرقتحدث وكوريا والصين طفيلي،آسيا وهي
تجري بشكل وينتقل للإنسان، واإلىفقطبـيحصري الدوري. لنسانيسالقطط الشكل

في والمستنقعات الغابات بمناطق محدود وجنوبأندونيسياالناقص وتايلند ماليزيا جزيرة وشبه
الفيلبين في بؤر وثلات بوساطةالانتقاليحدث. فيتنام والإنسان الأدغال حيوانات بين

جنس،البعوض من المقدم. المنسونيةوخاصة من عديدة أنواع في الطفيلي غيروجد ات
والهريات الداجنة والقطط ث( Pangolinوالبنغولالبريةالإنسان آكلاتدحيوان من ي

Manis))النمل javanica) .الباهنجيةالبروجيةB .pahangiوالقطططفيلي الكلاب
المقدمات،البريةوالهريات تواتراً أقل تمييز،ولدرجة السهل من דֲاالمكروفيلارياوليس الخاصة
تلك الملاويةالخاصةمن العدوى. بالبروجية إنسانتجريبياًنقلت إلى قط يعرف،من لا لكن

طبيعي بشكل تحدث البشرية العدوى كانت النوعينبسببإن تمييز في نواقلها. الصعوبة
Armigeresالدرعاءبعوض subalbatusماليزيا. المنسونيةأنواعو في انتشارها منطقة تطابق

با الخاصة تلك المتحدةالملاويةلبروجيةمع الولايات 22وصفت:  2000سنةتـىوح. في

البشرية العدوى من حيوانيالبروجيةبأنواعحالة أصل نوع،من تحديد ممكناً يكن لم لكن
وفيB. beaveriالبيفيريةالبروحية. الفيلاريات الأرانبسيةبروالليالبروجيةالراكون في

البلد ذلك في الجغرافيداًواستنا. موجودة توزعها عن،إلى ناجمة البشرية الحالات تكون قد
ببروجيةوصفت. (Eberhard et al., 1991)الليبورسيةالبروجية بشرية عدوى من حالات
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كولومبيا في معروف غير نوع من المصدر Kozek)حيوانية et al., 1984) .
العالماللدودةالخيطاء كل في الكلاب بين أ،منتشرة يختلفرغم الانتشار وبشكل،ن

هو؛المختلفةالمناطقفي،كبير الموطونة المناطق في الكلاب 70%إلى 40%فالانتشار 1%وفي

عادةفي عن:1982عامتـىوح. القطط إلا التبليغ يتم بشرية14لم ،(Barriga,1982)حالة
ذكر اتشفيري،حالة (1995) 229ورفاقهرودريجيسلكن . حالة (1999) 150ورفاقهوذكر
بين بينتـيالالحالاتومن عنها التبليغ اليابان10كان2000و1995تم في في6وحالات
المتحدة4وألمانيا الولايات ايطاليا3وفي والبرازيل1وفي الأرجنتين من كل وبرتوريكوفي
عن. وتايلند التبليغ بحلول87تم المتحدة الولايات في تقريباً Asimacopoulos،1992حالة et)

al., 1992(بحلول5و إضافية اليابان. 2000حالات في نادرة البشرية التبليغ،العدوى تم فقد
ححالتينعن عن، 1968تـىفقط التبليغ تم أنه بحلول 118إلا إضافية  1995حالة

(Makiya, 1997)بحلول10و الخيطاوات. 2000أخرى داء البشريDirofilariasisينجم
الراكونالمسترقةالخيطاءعنالجلديتحت طفيلي Procyon)وهي lotor)الولاياتفي

الساعيةوعن،المتحدة الكلابوهي،D. repensالخيطاء أخرىوالهرياتطفيلي بلدان . في
بلدان في الجلدي تحت البشري الخيطاوات داء من العديد أفريقياعديدةشخص في

و(والأمريكيتين المتحدةالأرجنتين والولايات وكندا العدد. وأوروباوآسيا) البرازيل سجل
والاتحاد وسيريلانكا إيطاليا في الحالات من . (Dissanaike, 1979)السابقتـيالسوفيالأكبر

وأوروباالساعيةالخيطاءتوجد وآسيا أفريقيا أوروبا. في موجودة: في أا المعروف فيمن
وإ وإيطاليا واليونان السابقةفرنسا ويوغوسلافيا في. سبانيا الانتشار المناطقالكلابيتراوح في

من عن: 1995عامتـىوح. عادة 20%إلى 5%الموطونة التبليغ بشرية397تم عدوى
الساعية العالمبالخيطاء الحالات. في من الأكبر العدد إيطاليا، 168وهو،حدث في

(Pampiglione et al., 1995) .فقطحالات4هناك حفيبشرية ،1998تـىإسبانيا
ح60وحوالي فرنسا في موثقة30أنإلا،1996تـىحالة فقط في. )(Marty, 1997حالة

مقداره للانتشار معدل وجد المساعية 1.4%حين (Marty, 1997)كلب5.000فيللخيطاء

الانتشارفقد الجيش20%تعدى في الكلاب تجمعات بعض في.(Chauve, 1997)في
ح20ميزت: اليونان بشرية استعراف،1990تـىحالة تم أخرىحالة20كما
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مطبوعة12(1997تـىح جلدية4كانت. )غير تحت والبقية عينية  (,Makiyaحالات

1997( .
الكلاب4ميزت في والعويصة: أنواع واللدودة المسترقة والجراسيةReconditumالخيطاء

grassii.الانتشار معدل Vakalis) 37%إلى 12%الإجماليكان et al., 1997).العدوى
سيريلانكا في هناك1997عامتـىح: شائعة الانتشار70كان وكان بشرية فيحالة

Dissanaike) 60%إلى30%الكلاب et al., 1997) .
الذنبالحالاتشخصت كلابيات داء من المصدرنـيالحيواOnchoceriasisالقليلة

والاتحادتمتـيال واليابان وسويسرا المتحدة والولايات كندا في عنها تـيالسوفيالتبليغ
Burr)السابق et al., 1998) .العينية أو الجلدية العدوى من البشرية الحالات شخصت

واحدة(كوستاريكافيDipetalonemaالوريقتينلذاتمشاדֲة"بفيلاريات ) حالة
المتحدة إريجونثلا: حالات4(والولايات أو ألاباماوواحدةثة . (Beaver et al., 1984))في

البروجيةالأعراضتتألف: الإنسانفيالمرض عن الناجمة الفيلاريات لأدواء الرئيسية
المصدر(الناقصةوالدوريةالدورية،الملاوية العقد) الحيوانية والتهاب اللمفية العقد اعتلال من
اليوزينياتاللمفية التحد. وكثرة اللمفية العقد اعتلال من هجمات عدةتـيث أيامتدوم

عقيمة وخراجات واحدة ساق وتورم وغثيان وصداع ودعت حمى مع منظمة غير . بفواصل
المتقدمة الحالات انسداد،في نتيجة السفليين الطرفين في الفيل داء يحدث . اللمفيالدورانقد
الصفن في الفيل الفي،داء داء في يشاهد البنكرفتيةكالذي في) البنكرفتيةالفخرية(لاريات نادر
البروجيات السكان. داء بين كثيرة عداوى دونفيnativeالواطنينتحدث الموطونة المناطق

الدم في الفيلاريات وجود رغم بأنواعفيFilaremiaأعراض البحرية العدوى حالات
حيوا أصل من ا. المتحدةالولاياتفينـيالببروجية متوقع،لطفيليوجد غير في،وبشكل
لا مرضى في المحتشية العدوىتوجدالعقد דֲذه مرتبطة أخرى أعراض  (Gutierrez andعندهم

petras, 1982( .ًأيضا اللمفية العقد بتضخم الكولومبيتان الحالتان (,.Kozek et alتميزت

1984( .
الماغالباً الخيطاوات الإنسانتـيتسبب وال(تعدي والمسترقةاللدودة أعراضاً) ساعية
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اللدودةتنتقل. وجلديةرئوية البعوض) عدد(بضربالخيطاء الإنسان. من أنيبدو: في
بمجرى يحمل لو ويموت القلب إلى ليصل الجلد تحت النسيج من دورته يبدأ الدمالطفيلي

الدم( خثرة) تيار يشكل حيث الرئتين ميتاً. thrombusإلى الطفيلي كلاًمشعادةيوجد
4عقيدة الرئة 1  في عادة. سم يفعياً نموذجاً الطفيلي فقدالإناثأما،يكون البالغات

قليلة حالات في فتاة،وجدت حالة في فقط الدم تطفلن للمناعةتلقتوشوهد كابتة معالجة
(Barriga, 1982) .صورة درهميةالأشعةتعرف coin(Echeverriبآفة et al., 1995) .في

روتي 22 (56%)كان: اًمريض39 فحص أثناء العدوى واكتشفت أعراض نـيدون
(Flieder and Moran, 1999)ورمماغالباً: كلعلى بأنه يشتبه عندما الطفيلي إزالة تفشل

(Rodrigues et al., 1995) .بأعراض المصحوبة الحالات سعال: في حدوث عن التبليغ تم
نفثصدريوألم مع أكثر أو شهراً أحيادام وآلامنـيدموي ونوافض ودعت وحمى

اليوزينياتصورةتظهر. عضلية كثرة تثبت ما ونادراً درهمية آفة . الأشعة
الجلديداءينجم تحت تواتراً،الخيطاوات أكثر الملتحمة،،وبشكل تحت الحيطاوات داء

المتحدةالمسترقةالخيطاءعن الولايات الساعية،في وآوالخيطاء أفريقيا وأوروبافي وأمريكاسيا
أيضاً. الجنوبية الحيوانية الفيلاريات من مستعرفة غير أخرى أنواع تتهم عامتـىح. قد

عن: 1995 التبليغ عن397تم الناجم البشري الخيطاوات داء من فيالساعيةالخيطاءحالة
إيطاليا. العالم في للحالات الأعلى العدد هي. (168)كان الجعقيدةالآفة تورمتحت أو لد

المخاطية عقيدياً،تحت يكون لا أو يكون قد التورمتكونقد. والذي أو لا/العقيدات أو
هاجرة،مؤلمة،تكون والطرفينالأكثرالتوضعات. وبعضها الصدر وجدار الرأس هي تواتراً
الملتحمة،العلويين تحت أحياناًوتكون،وأحياناً الرئة،داخلية في رئيسي وبشكل

(Pampiglione et al., 1995) .ًمسؤولا واحد طفيلي يكون ما الآفةعادة استخرج،عن وقد
في الطفيلي. الأحيانبعضحياً رحم في قليلة حالات في المكروفيلاريات دم،شوهدت وفي
فقطالمريض واحدة حالة وبلازما.(Marty, 1997)في نوسجات يرافقها التهابية اتوالآفة

نادرة. غزيرةويوزينيات،ولمفاويات الدم يوزينات . (Marty, 1997)كثرة
المسترقةأنيبدو الملتحمةللخيطاء تحت للتوضع أكبر أا،ألفة على أصلاً استعرفت وقد
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للجفونبسببD. conjunctivaeالملتحميةالخيطاء إصابتها الخيطاوات. تواتر بداء يشتبه
الحجاج المسترقةعنالناجمحول وجالخيطاء فيعند عاشوا مرضى في هاجر منتقل تورم ود
شرق هناكالولاياتجنوب إلى سافروا أو الساركويد. المتحدة عن العدوى تفرق أن يجب

والأوراموتمزقSarcoidosis) العزناوية( العدوائية والخراجات جلدانية والأورام،كيسة
السبب(الغامضةالكاذبة د56توصف. (Kersten et al., 1994)) اדֱهولة من تقريباً اءحالة
العيناتيالفيلار كان،داخل الأنواعالطفيليوقد من ضرب من نموذجاً سائد،فيها وبشكل

المصدر حيوانية غير ديدان البنكرفتيةواللوائيةاللوامثلمن كان. (Beaver, 1989)الفخرية
فيلاريات3هناك مع المتحدة بالولايات أريجون في الأماميةبنمتحركةحالات الغرفة في شاط
السب. للعين العامل أنواعبـيصنف أنه لذاتالوريقتينذاتعلى مشاדֲة شكلياء مع

Erethizonالسمك(الشيهمفيD. arbutaالأربوتيةالوريقتين dorsatum (ذات أو
. (Costor Canadensis)القندسفيS.sprentiالسبرينيةالوريقتين

كلابحالاتتظاهرت الحيواداء الذنب كعقيداتنـييات الشمالية أمريكا في المصدر
على القرنية،المعصموترمتليفة في منغرسة واحدة حالة في العقيدة Burrوكانت et al.,)

1998( .
تعاأنيبدو: الحيواناتفيالمرض لا والقطط الناجمةنـيالكلاب العدوى أعراض من

الملاويةعن الناقصةالالباهنجيةأوالبروجية النوعين،لكن،دورية لكلا وخاصةيمكن
الساقينأن- الباهنجيةالبروجية في وذمة مع اللمفي الدوران في تبدلات المختبر في يسببا
لمفية. المنعديةللحيواناتالخلفيتين عقد تضخم مع اللمفية الأوعية التهاب الكلاب عند يظهر
الإنسانتليفي في يحدث لما Snowden)مشابه et al., 1989).تشخيص في نقص يوجد ربما

الداجنة اللواحم في . العدوى
للكلاباللدودةالخيطاءتعيش الرئوي الشريان الأيمن،في البطين في ثانوي ،وبشكل
كبيرةبشكلوتشكل طفيليات تحتوي كتلة تقريباً مصحوبة. دائم غير العدوى تكون قد
صعندما،بأعراض الطفيليات عدد أو. غيراًيكون الشديدة العداوى حالة تسبب: ةالمطولفي

الدمالفيلاريات مجرى وانسداد الرئوية الأوعية تضيق الميتة أو الوقت،الحية هذايسببومع
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الأيمن البطين المزمن: هيالسائدةالعلامات. (Barriga, 1997)فشل الحيوية،السعال ،فقد
الخطيرة الأشكال القلب: وفي أعضاء. الأيمنقصور في المزمن اللافاعل الاحتقان يتطور قد
الحبن إلى ويؤدي رئويةتؤديقد. عديدة احتشاءات إلى الميتة الطفيليات عن الناجمة الخثرات
المفاجئ الموت الكبدية. مسببة المتلازمة السفليالحتتألف الأجوف الوريد انسداد من ادة

من كبير الالطفيلياتبعدد الوقتنضجتتـيالبالغة نفس متزامن(في ينتج،)بشكل ما مع
من ذلك خلالاحتقانعن والموت الهيموغلوبين وبيلة والكليتين الكبد في 72حاد  24 

. ساعة
الساعيةتسببلا الحيواناتالمسترقةأوالخيطاء في أحياناً،مرضاً تسبب قد حكةلكن

وتشكل الشعر فقد إلى يؤدي مما . Scabجلبةوأكزيمة
الانتقالالعدوىدرمص الناقصةداءمستودعات: وطرز الدورية الذيالبروجيات

جنوب في والمستنقعات الغابات مناطق في والقططآسياشرقيوجد النسانيس هي
البرية في. واللواحم العدوى من عالية معدلات Preshytis obscurusالنسانيسوجدت

معروفة،النسبيةالأهمية.Macaca irusوالمكاك غير كمستودعات والبرية الداجنة للحيوانات
تخدم أن المحتمل من البريةالحيواناتلكن من أكثر الإنسان في للعدوى كمصدر الداجنة
(Senham et al., 1977) .جنس من البعوض بوساطة العدوى Mansoniaالمنسونيةتنتقل

حيوانمن إلى الإنسان،حيوان إلى الحيوان الإ،ومن إلىومن التركيز. الإنساننسان يوجد
عادات مع ليتزامن مساء الدم في للمكروفيلاريات للنواقلالتغديةالأعظمي أن. الليلية ورغم

إلاالمنسونيةبعوض عادة المنازل خارج أيضاًأنهيتغذى داخلها الحقيقة،وجد تثبته ما وهذا
في: القائلة تحدث العدوى ا. الأطفالإن في العدوى المصدرمصدر الحيوانية البشرية لعداوى

عن الناجمة الذنبوأنواعالبروجيةأنواعالأخرى الأنواع(الوريقتينذاتوأنواعكلابية أو
محددةهو) المشاדֲة غير أنواع من البرية الرئيسي. الحيوانات اللدودةالمستودع هوللخيطاء
البعوضالكلب من ضرب عبر المرض الإنسان. وينتقل فقطينعدي عارض مستودع. بشكل
الكلبالساعيةالخيطاء المسترقةومستودع،هو الراكونالخيطاء ثوي. هو عارضالإنسان

المصدر الحيوانية الناقصةالملاويةالبروجيةباستثناء(للفيلاريات دورولا) الدورية أي يلعب
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الوبائيات . في
المرضالحيواناتدور وبائيات م8هناك: في فقط الفيلارياتأنواع العدد،ن بين من

الطبيعة في الموجودة الإنسانوبشكل،متكيفة،الكبير مع حصري،تام، وبشكل،وانتقالها
إنسان إلى إنسان من طفيليات. )السببياتانظر(رئيسي هي الفيلاريات من الأخرى الأنواع
الإنسان تصيب الحيوانات عامة،أحياناًفي صحية مشكلة تشكل البروجيةثناءباست- ولا

الناقصةالملاوية للإنسانتـيوالالدورية مهم ممراض . هي
عدوىفقط،يمكن،: التشخيص الإنسانالملاوريةالبروجيةتشخيص في الناقصة الدورية

سابقاًمن المذكورة الفيلاريات أدواء دموذلك،كل في المكروفيلاريات تكتشف عندما
واضحة. المريض ليست دموية. الإنسانفيevidentالبقية لطاخة هي شيوعاً الأكثر التقنيات

بملون نوت،حيمزاملونة حسب ميليبوروتركيزknottالتركيز حسب كانت. المرشح ولما
تحتاج حأشهراًالمكروفيلاريات العدوىتـىكثيرة بعد العقدية،تظهر الخزعة تكون لذلك
التشخيص في . المبكرمفيدة

تشخ: الإنسانفي المورفولوجييتم بالفحص الجلدي تحت أو الرئوي الخيطاوات داء يص
الجراحةتـيالللطفيليات أو الخزعة من عليها الحصول والقطط. تم الكلاب يتم: في
أوالتشخيص المعدلة نوت وطريقة لطاخة باستخدام الدم في المكروفيلاريات باستعراف
حالة. ميليبورمرشحات الم:اللدودةالخيطاءفي عينةمن على الحصول يتم أن الدمفضل

الليل ساعات الأعظمي،خلال المستوى إلى المكروفيلاريات تصل وجود. حيث يظهر
بعداللدودةالخيطاءمكروفيلاريات الدم العدوى6في من وجود. أشهر كشف يمكن لا
الدمالمكروفيلاريات العي(في الخيطاوات حوالي) نـيداء المنع15%في الكلاب ديةمن

مكروفيلاريات. اللدودةبالخيطاء تفريق أيضاً الضروري الخيطاءعناللدودةالخيطاءمن
العويصةوذاتالساعية العويصةذات. الوريقتين ليستالوريقتين إلاممرضةفيلارية للكلاب

مكروفيلاريات مع تلتبس قد مكروفيلارياדִا وراءوهذا؛اللدودةالخيطاءأن الدافع كان
مباشرةتطوير لا تشخيصية لأنثى. اختبارات مستضد كشف مجرىالخيطاءإن في اللدودة
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المناعي الممتز مقايسة بوساطة منعدية كلاب عند جعل) إليزا(زيمـبالأنالمرتبطالدم
الإنسان في ممكناً جداً والحساس النوعي منوجد. التشخيص كلاً اللدودةأن الخيطاء

الساعية توالخيطاء إلى لكلايؤدي وأن أضداد، نوعيةالطفيليينشكل : وبالتالي. مستضدات
سيرولوجياً الخاصة العداوى تفريق الممكن تفاعل. (Simon et al., 1997)من استخدم

عنيرالبوليمسلسلة الناجمة العداوى بين للتفريق بنجاح الساعيةالخيطاءواللدودةالخيطاءاز
(Favia et al., 1997) .كل أ: على البوليبدو سلسلة تفاعل ويسترنيرمين بقعة وتقنية از

من حساسية عنإليزاأكثر الناجمة العداوى كشف الساعيةفي Cancriniالخيطاء et al.,)

1999( .
بمكافحةداءيستأصل: المكافحة البشري المفصلي(الناقلةالمفصلياتالفيلاريات ) الناقل

رئيسيالحشراتبمبيدات استخدمت. بشكل للمجتمعات،كما الجموعية المعالجة وبنجاح،
للنواقللإنقاصالبشرية العدوى أكثر. مصدر الناقص الدورية البروجيات داء مكافحة
الإبسببصعوبة مستودعات) البيئية(يكولوجيةالمميزات غزارة وبسبب الموطونة للمنطقة
وسيريلانكا. البريةالحياة الهند الثوي: في تجمع مستويات إنقاص للبروجيةوالناقلالمتوسطتم
الناقصةالملاوية أنواع) المنسونيةبعوض(الدورية من المائيةعديدةبالتخلص النباتات من

وال العائمة البعوضتـيالمستوطن يرقات فيها بشكلالمناطقفي. تلتصق بالحيوانات المتوطنة
عدوى: كبير من الوقاية ديدانبالإعطاالكلابفياللدودةالخيطاءيمكن لمضاد الدوري ء

تدخل عندما المعدية اليرقات لقتل مناسب البعوضعنفموي الدواء. طريق يعطى ألا يجب
الدم في المكروفيلاريات وجود مرحلة في يخرب) ايالمكروفيلاريم(للكلاب لأنه

الحيوانات في تأقية صدمة ويحدث الوقائ. المتحسسةالمكروفيلاريات المعالجة هذه تستخدم يةلا
الوريقتينضد العدوىالساعيةذات بأعراضفيلأن مصحوبة غير أن،الكلاب يمكن لكن

في النواقل مستودع لإنقاص العاليةالمناطقتستخدم البشرية التوطنية الفيلارياتأدواء. ذات
جداً نادرة الأخرى المصدر الحيوانية التحصين،البشرية إجراء تكفي ضدالشخصيةلذلك

لل منهاالنواقل . وقاية
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القسم الثالث

مفصليات الأرجل (المفصليات)





503 التهاب الجلد الناجم عن السوس من أصل حيوانـي

الن الجلد حيوانـياالتهاب أصل من السوس عن جم
DERMATITIS CAUSED BY MITES OF ANIMAL ORIGIN

B88.0ICD-10الآخر الصفَر ICD-10 B88.0 Other ascariasisداء

السوس:السببيات إلى إضافة القارميتسببتـيالmiteهناك sarcopticالجرب

scabiesالحيوان جرب الحيوا(mangeأو الجرب فصل القرادات) المصدرنـيانظر أو
فصل( بالقراد: انظر حקְ) الاحتشار طفيليات الإنسانتحأخرىacaridلَميةهناك جلد تشر

مؤقت جلد التهاب الزا،اًوتسبب الثوي هذا على تتوطد أن على قادرة غير أنها تنتمي. ئغرغم
الخيلتيليات فصيلة إلى الطفيليات الجلدوCheyletiellidaeهذه Dermanyssidaeواخزات

.Macronyssidaeالكبيرةاتالواخزو
جنس الخيلتيليات فصيلة من الحاليةذاتCheyletiellaالخيلتيلةهناك للأهداف . أهمية
برانية طفيليات الجنس هذا والقططإجباريةectoparasitesأعضاء والكلاب الأرنبيات في

البرية الإنسان،والحيوانات في ال.وأحياناً الإنسانتـيالأنواع إلى الخيلتيلةهي: تنتقل
الأرانب،C. parasitovoraxالنهومة طفيلي تـيالC. yasguriاليسغوريةالخيلتيلةو،وهي

و الكلاب، الC. blakeiالبليكيةالخيلتيلةترافق على أبيض. قططالموجودة الجنس هذا سوس
يقيس تقريبا0.3ً× مم0.4رمادي لامسة. مم بpalpلكل متجه الفمامخلب نهاية،تجاه وفي

المحاجم من بدلاً الأشعار من مزدوج صف بشكل. السيقان الثوي في الحياة دورة تحدث
خلال وتكتمل تقريبا35ًكامل بيوضها. يوماً الأنثى بشعر)مم0.1× مم0.2(تلصق

بعد على 3الحيوان الجلد2  من الأرجل. مم السداسية اليرقات داخلhexapodتتطور
الحوراء من لدورين تخضع ثم بالغةnymphalالبيضة تصبح أن سطحية. قبل طفيليات وهي

والفرو، الجلد تتعمقعلى سراديب(ولا أو خندقاً تحفر الثوي) galleryلا وتتغذى. داخل
الج خلايا المتقرنةعلى اللمف،لد تمتص بعيدة. وأحياناً تبقى أن والبيوض البالغة للإناث يمكن
ح الثوي بارد10تـىعن مكان في أقلإ،أيام البالغة والذكور والحوراوات اليرقات أن لا

مفتوحة بيئة في تقريباً يومين خلال وتموت فإنه. مقاومة حركتها وطريقة مظهرها وبسبب
عادة إليها المتحركة"يشار ". walking dandruffبالقشرة
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فصيلة الجلدتتضمن الطفيلي: واخزات والثدييات،نـيالبراالسوس الطيور في للدم البالع
1.0وتقيس طولا0.8ً  تقريباً عندما،مم ومحمرة جائعة تكون عندما رمادية بيضاء وهي

متحقنة الحيوا. تكون المصدر ذات ،D. gallinaeالدجاجيالجلدواخز: هينـيالأنواع
البرية والطيور والكناري والحمام الرومي والديك الدجاج طفيلي الدموي،وهو الطير وواخز

Liponyssoides sanguineus)العקְلَسAllodermanyssus (الصغيرة القوارض في . الموجودة
الدجاجييعيش الجلد الأواخز تضع حيث منها القريبة والشقوق الدجاج أعشاش نثىفي
الطيور. بيوضها على وتتغذى مخبئها من ليلاً البيوض. تخرج بوضع الإناث بعد) ءالسر(تبدأ
24التغذية سداسية. ساعة12  يرقات محررة ثلاثة إلى يومين خلال تفقس أن للبيوض يمكن

تخضع بالغة) تجتاز(الأرجل تصبح أن قبل الحوراء من أن. دورين الكاملة الحياة لدورة يمكن
ملائمة البيئية الظروف كانت إذا أسبوع في تعيش،تكتمل أن للبالغة دونأسبوعا34ًويمكن

صعباً،طعام منها العفوي التخلص يكون الدموي. ولذلك الطير فيلواخز مشاדֲة دورة
تستغرق أنها إلا 23القوارض ح،يوما18ً  حية تبقى أن للإناث دون51تـىويمكن يوماً

.طعام
ف الكبيرةتتضمن الواخزات البرا: صيلة والثديياتنالطفيليات الطيور في للدم البالغة ية
الحيوانية. والزواحف هيالأنواع المحتملة السرفي: المصدر الطير Ornithonyssusواخز bacoti

الصغيرة والوخفيات القوارض على يتطفل الجراو،الذي الطير وواخزO. bursaبـيواخز
الحرجي الطيورO. sylviarumالطير على جنس. الموجودين اخضع اسميةلطيرواخز لتبدلات

جنسي إلى أحياناً أنواعه تنسب وقد .BdellonyssusاليعلوقأوLiponyssusالعلس: عديدة،
ايضع القوارضالسرفيلطيرواخز جحور في المختبريةيو،بيوضه الحيوانات حالة في ضعها

والأقدا والجرذان الفئران القفصمثل وزوايا الشقوق في دورة. د يكمل أن للطفيلي يمكن
خلال المثالية الظروف في 16حياته فقط11  يخضع،يوماً ثم اليرقة إلى البيضة من ويمر

ا من البيوضلحوراءلدورين وضع وأخيراً البالغ الدور يولد،ثم أن يمكنه كبيرةجمولذلك اهر
كبيرة( قصير) أعداداً وقت الجرايوجد. خلال الطير الروميعلىبـيواخز والديك الدجاج

أخرى وطيور والعصافير غالباً،والحمام الطيور أعشاش في حياته،ويعيش دورة ينجز ،حيث
يستغرق مما الطيور في أطول وقتاً يستغرق الدجاجيلكنه الطير من،واخز أقل واخزوقتاً
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الحرجي منالطير أكثر حياً يبقى ولا دون10، الطيورأيام من ثوي للأنواع. وجود وخلافاً
الحرجيإن: الأخرى الطير براواخز الأحوالنـيطفيلي أغلب في بيوضه،دائم يضع

ثويه على حياته معظم ويمضي خلال،ويتطور حياته دورة يكمل أن فقط7ويمكنه ،أيام
حياً 4ويبقى الثوي3  عن بعيداً . أسابيع

والحدوث الجغرافي جنسين:التوزع من السوس الجلدونوعالخيلتيلةتشر واخز
العالمالدجاجي كل الدمويأما. في الطير وأورواخز وآسيا أفريقيا شمال في باوفيوجد

المتحدة يوجد. والولايات حين السرفيفي الطير معكلفيواخز بالترافق وخاصة العالم،
الأسود الأجرذ(الجرذ روسيا). الجرذ في شائع أنه الأدبياتويبدو ذكرت حيث الفدرالية
هناك أن بين36الطبية موسكو في واستئصالها استعرافها تم واخزيوجد. 1991و1990بؤرة
الجرا ويوجدبـيالطير رئيسي، بشكل المدارية وشبه المدارية المناطق الحرجيفي الطير واخز

وفي الشمالي الكرة نصف من المعتدلة المناطق ونيوزيأفي أيضاًستراليا تحديد. لندا الصعب من
ال فقط خاصة ظروف في يحدث الانتشار لأن بدقة الإنسان في المفصليتـيالانتشار تمكن

الإنسان إلى المعتاد ثويه من الانتقال .من
الكلابوريةغاليسالخيلتيلةوجدت أوجار البيطرية،في العيادات في واكتشفت. وأحياناً

الاحتشار من عديدة مصابينكيةيالبليلتيلةبالخحالات أيضاً كانوا مالكيها لأن القطط على
الطبية الرعاية برازي. (Paradis, 1998)ونشدوا فحص خلال أحياناً الاحتشار . يكتشف

جداً كبيرة بيوض وجدت عندما المتحدة الولايات في مختبر في حدث × مم0.23(كالذي
قطة) مم0.11 براز إ. في الموجودة هذه أدت فحصوقد المصدر41لى نفس من أخرى قطة

بالاحتشار10وكان) المزود( مصاباً عند. منها النتائج كانت حين مصدرين28في من قطة
الوقت،آخرين نفس النهومةوجدت. (McKeevar and Allen, 1979)سلبية،وفي الخيلتيلة

الأرانب كب،في عدداً وتصيب المختبرية المستعمرات تغزو أن الحيواناتويمكنها من نادراً. يراً
يوجد الدجاجيما الجلد أقفاصواخز في الطيور تربـى حيث الحديثة المؤسسات وهذا،في

ال البسيطة الريفية الدجاج وبيوت الريف في الطيور مزارع في شيوعاً أكثر توفرتـيالنوع
المفصل لاختفاء مناسبة الدج. يأماكن بيوت من بالسوس البشر بيوت تغزى أكواخقد أو اج
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اדֱاورة أعشاشها،الحمام الطيور تغادر عندما مصدر،وخاصة عن بالبحث السوس ويبدأ
للطعام هولندا. جديد في نورتردام في من23: وجد بالاحتشار8شخصاً مصابة . عائلات

الدموي الطير الفئرانواخز في بكثرة متواجد الم(طفيلي Musلينـزالفأر musculus(،
للطعاموعند،لكن يحتاج الإنسان،ما أو أخرى قوارض على يتغذى أن الطير. يستطيع واخز

كبيرةالسرفي بأعداد الأسود الجرذ يوجد حيث في،موجود جداً شائعاً يكون وقد
الرعاية السيئة المختبر قوارض تتضمننـزوي،مستعمرات لا عندما البشر بيوت لغزو ع
للتخ معالجة الجرذان من التخلص المفصلياتحملات من يشاهد. لص الجرالا الطير بـيواخز

الدجاجيمثل( الجلد مناسبة) واخز مخابئ له تتوفر لا حيث الحديثة المزارع نـييعا. في
من أكثر البقيا يستطيع لا السوس لأن عابرة عدوى من على10الإنسان التغذي دون أيام

الطبيعي الحرجي. ثويه الطير حواخز شيوعاً، يعيشتـىأكثر لأنه الحديثة المزارع ،في
ليختب الشقوق أو للأعشاش يحتاج ولا الطيور على رئيسي، . ئـوبشكل

الإنسان في بأنواع: المرض الإنسان احتشار معالخيلتيلةينجم الوثيق التماس عن
المحتشرة الذراعين. الحيوانات على حكاكي حطاطي نوعي لا جلد التهاب من المرض يتألف

وا والفخذينوالصدر في. لمعصمين تعالجاالاحتشار حالما عفوياً ويختفي عابر لإنسان
المنازل في الموجودة المستودع الاحتشارتـيوال،الحيوانات عودة أو الاحتشار مصدر . هي

الدجاجيعضة الجلد حكاكياً،مؤلمةواخز حطاطياً شرى الاحتشار يسبب ما رغم،وغالباً
أحياناً الوحيد، التظاهر المستديمةأن الحكة هو الدموياحتشار. ، الطير لكن،مشابهواخز
ينقل أن السوس لهذا الحلميةيمكن داء،أيضاRickettsia akariًالريكتسية عامل وهي
الإنسان في السرفييسبب. الريكتسيات الطير والتهابواخز مؤلمة عضات مع مشاדֲة حالة

أحياناً أرجي الحيهاجم. جلد الطير الطبيعيرجيواخز ثويه غياب عند أن،الإنسان ويمكنه
فورياً דִييجاً أحياناً وحكة،يسبب ووذمة حمامى الطيري. يتلوه السوس يهاجم ما كثيراً

الجرابـي(الآخر الطير خفيفاً)واخز جلدياً דִييجاً مسبباً المختبر. الإنسان عدوى: في تمت
بك السوس هذا من للإناالعديد ممرضة حية لكنئنات الحلميةوباستثناء،سان من،الريكتسية

مم من نقل منها أحداً أن المعروف الطبيعةارغير في الإنسان إلى .يض
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الحيوان في الحيوا: اتالمرض الاحتشار أعراض شكل. الخيلتيلةبأنواعنـيتتنوع وصف
جلبويexfoliativeتقشيري الكلابcrustedوشكل تشكل. في الأول الشكل في يوجد

وال الظهر على للقشرة جلبيةتـيغزير حالة من الفرو في ملاحظة أكثر . للجلدscalyتكون
مختلفة لدرجة حكة توجد الخدشبوثعل،كما عن رئيسي بشكل ينجم والذي والتهاب، في. ة

الثانـي وجان: الشكل الظهر على الثعلبة من متعددة دائرية مناطق هو الملاحظ بـيالتظاهر
بالسعفةمتجلبة،الجذع شبيهاً يظهر والذي تحتها، التهاب القطط. tineaدون العدوى: في

غالباً الأعراض بالسعفة،عديمة الشبه شديد متجلباً شكلاً عادة تعطي فإنها تتظاهر ،وعندما
الحيوان وأقدام الوجه من بدلاً والرقبة الجذع على تظهر أنها .إلا

أن الدجاجييبدو الجلد آفاواخز يسبب فيلا يؤدي لكن كشفها، يمكن جلدية ت
والتهييج الدم فقر إلى جداً. الطيور شديداً الاحتشار يكون في: عندما انخفاضاً يسبب قد

وح البيوض السرءتـىانتاج البيوض(تقطع أن). وضع لدرجة وخيماً الدم فقر يكون وقد
الدم فقر من تموت أستراليا. الطيور الدجاجي: في الجلد ناقواخز الوزيةةالبورليلهو

Borrelia anserineالطيري الملتويات داء عامل يسبب. spirochetosisوهي أن المحتمل من
الدموي الطير والضعافةواخز والتهيج الدم الفئرانdebilityفقر ناقل،في الريكتسيةوهو

البشري،الحلمية الوعائي الريكتسيات داء عامل الفئرانتـيوال،وهي . والجرذانمستودعها
شديد احتشار الجرايجعل الطير وكذلكبـيبواخز الدجاج، الحرجيفي الطير أيضاً،بواخز

ومفرغاته وبيوضه السوس وجود بسبب وسخاً الطائر ريش كبير. مظهر تركيز يسبب قد
جلبات وتشكل الجلد تشقق المزرق حول الاحتشار. للسوس يؤدي الطيرقد بواخز

المالسرفي قوارض الضعافةفي إلى وحو،ختبرات التكاثر وتراجع الدم الموتتـىفقر
(Flynn, 1973).

الانتقال وطرز الاحتشار علإا: مصدر ثوي جلد. ارضنسان السوس هذا يستعمر لا
وإنماالإ دائم بشكل فقطيوجدنسان قصيرة لفترة بالا. فيه الإنسان بأنواعيصاب حتشار

معالخيلتيلة الوثيق التماس النتيجة الأرانب أو الكلاب أو السوستـيالقطط ينجم. تحمل
التعامل عن عادة المحتشرة) تداول(الاحتشار الحيوانات غير،مع بشكل يكتسب قد لكن
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مدة الحيوان جسم عن بعيداً البقاء يمكنها الإناث لأن تقريبا10ًمباشر طرز. أيام أن ذكر لقد
لقطط يسمح عندما يحدث قد الأخير أسرקָالانتقال في بالنوم الناسمحتشرة إناث. ة وجدت

والقملالخيلتيلة بالبراغيث يكون،)Hippoboscidaeالشعراوات(ملتصقة قد هذا أن ويعتقد
محددين أثوياء في للانتقال يسبب. آلية الدجاجيقد الجلد الطيريمنوغيرهواخز السوس

المحت الطيور مع التماس نتيجة أيضاً بشرياً الحرجي. شرةاحتشاراً الطير فيواخز بكثرة موجود
الطيور بالاحتشار،بيوض الإصابة تداولها يسبب وسوس. وقد الطيري السوس من كلاً إن

البشر مساكن يغزو قد الأسقف،لأنها،القوارض في والأوكار الأعشاش من قريبة وببساطة،
لها مجاورة منطقة في أو المساكن وتحت الأرضيات الو. وبين عندمايصبح سوءاً أكثر ضع

ي مما القوارض على يقضى عندما أو أعشاشها الطيور المدتغادر عنفصفع للبحث ليات
للطعام جديدة .مصادر

أو: التشخيص نفسه الطفيلي غياب حال في جداً صعب الإنسان في الاحتشار تشخيص
ا الوبائيةلإغياب الح،مراضية الاالأن أو الجرب أو القمال مع تلتبس قد بذبابةلة حتشار

(Engel et al., 1998) .الضروري سببلمن الذي المفصلي إيجاد نهائي تشخيص إلى لوصول
الاحتشار،الأزمة مصدر يستأصل لم إذا ترجع ما غالباً لأنه مهم الجلد. وهذا التهاب أن رغم

الحيوا السوس عن الناجمة الأمراضنـيالبشري أطباء يوصي معالجة، يتطلب لا المصدر
الحيوا السوس بأخذ جلدينـيالجلدية طفح لأي التفريقي التشخيص في بالحسبان المصدر

السببيات مفسر . (Blankenship, 1990)غير
جنس من اדֱردةالخيلتيلةالسوس بالعين يرى أن من جداً في،صغير كشفه يمكن لكن

انطباعات بفحص مخلفاتimpressionsالحيوانات أو المشط بقايا برازيأو بفحص أو الجلد
ابتلاعها يتم ما غالباً شفاف. لأنها سيلوفان شريط من شرائط باستخدام الانطباعات : تجرى

يفحص ثم موجوداً يكون قد سوس وأي القشرة لالتقاط الحيوان جلد على الشريط يضغط
اדֱهر اדֱهر. تحت تحت تدرس ثم السطحي الحك أو بالتمشيط والسوس القشرة تجمع . قد

يزيل المتكرر الاستحمام ولأن فرواً، يحتوي لا الجلد لأن الإنسان، في فعالة الطرق هذه ليست
الإنسان،(Miller, 1983)السوس جلد على تتكاثر لا لأنها محدود عددها أن يرى. كما قد

ال الجلد والقوارضجاجيدواخز الطيور في السوس من وغيره حمراء،، كنقطة اדֱردة بالعين
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الج تتغذىعلى كانت إذا تختبئ،لد حيث الشقوق في بسرعة تتحرك كنقطة ولتحديد. أو
م في موجودة كانت إذا الم: لنـزفيما غبار سحب بشفاطنـزيمكن وخاصة)التخلية(ل ،

ال الأماكن التـيفي أو الأليفة الحيوانات فيها خارجتـيتنام من الطيور تدخلها أن يحتمل
ب،لنـزالم الغبار يفحص كثيرة: عويمتالثم أشعار لها لأن السطح إلى السوس يطفو سوف

الماء في بسهولة بالطفو لها وتسمح الهواء طولفالت. تصطاد حسب سهل للنوع التصنيفي ريق
الموجودة .المخالب

البشري: المكافحة الاحتشار من الأليفة: بالخيلتيلةللوقاية الحيوانات تعالج أن يجب
والأران والقطط الكالكلاب باحتشارهاتـيب مناسب،يشتبه حקְلَم بمبيد حالة. وذلك وفي

الشديد الضروري: الاحتشار بالمن وتطبيقالقيام ذرورمبيدشفط شكل على حلم
ال) مسحوق( المناطق فيهتـيفي تواجدها كل. يكثر لأن: على بيطري طبيب استشارة يجب

الإنسا من لكل سامة تكون قد المركبات هذه من الأليفةالكثير والحيوانات تجنب. ن يجب
القوارض أو الطيور بسوس الاحتشار لتجنب والقوارض الطيور مع استخدام. التماس يجب

ريفية مناطق زيارة عند أي،المنفرات تبقي ولا الجسمקְ الملابسקֱ تحصن أن يجب الأقل، على أو
السوس منها يدخل قد بالا. فتحات المنازل تصاب طيورعندما مع غيرحتشار قوارض أو

مبيدات: مرغوبة وتطبيق أوكارها أو وأعشاشها الحيوانات هذه من التخلص يتم أن يجب
الحَ مبيدات أو قيدالحشرات على مازالت مفصليات أي من للتخلص المعالجة من كجزء لَم

.الحياة
عـراجـالم
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MYIASESالنغفءأدوا

B87ICD-10النغف B87 MyiasisICD-10داء

بيرقاتءأدوا المفتوحة الأجواف أو الحيوانية النسج احتشار عن تنجم حالات النغف
الجناحين ال. dipteriaذوات الذباب أنواع إلىتـيتصنف النغف أدواء طفيليات.أ: تسبب
نوعية أو تتطور: مجبرة لكي ثوياً اليرقات تتطلب عندما شب.ب؛وذلك أو مخيرة هطفيليات

تتطور: نوعية عندما السويةوذلك الحالة في الميتة النسج في حيوانية(اليرقات أو بشرية ) بقايا
متفككة نباتية أو حيوانية مادة الحية،أو للحيوانات النخري النسيج في التطور تستطيع لكنها

غازيات(أيضاً الذبابات الملوثةinvadersهذه للجروح النتنة بالرائحة وتنجذب عادة ثانوية
المتقيحة عارضة.جو؛)أو المفرغات: طفيليات في سوي بشكل اليرقات تنمو عندما وذلك

المتفككة العضوية الطعام،والمادة فقط،أو عارض بشكل الذباب، يغزو أو،ولكن الجروح
الحية الحيوانات أو للإنسان البولي الجهاز أو المعوي المعدي من. الجهاز عديدة لأنواع يمكن

النغف أدواء يسبب أن وهي،الذباب فقط أهمية الأكثر الأنواع هنا سيذكر المتحلزة: لكن
للبشر المنكد،Cochliomyia hominivoraxالشرهة الذهبية ،Chrysomyia bezzianaةالذبابة
الم للبشرالذباب الشره البشرية،Cordylobia anthropophagaورم Dermatobiaالخامشة

hominis،الجلدأنواع اللحموية،Gasterophilusالغبراءاعأنو،Cuterebraثاقبة أنواع
Hypoderma،الغنمية البربريةOestrus ovisالنبرة ،Rhinoestrus purpureusالمستخطمة
الفولف شبه. Wohlfahrtiaتيةاروأنواع الطفيليات بعض إلى الإشارة ستتم ذلك إلى إضافة

ال والعارضة النغفتـيالنوعية أدواء . تسبب

النغ1. الناجمداء يرقاتعف للبشرن الشرهة المتحلزة
1. Myiasis Caused by Larvae of Cochliomyia hominivorax

اللولبية:المرادف .Screwwormالدودة
للبشر الشرهة الأمريكيةنالمتحلز: المرادفات(المتحلزة )الأمريكيةCallitrogaالمُتקְحקְلِّزةأوة

الخوتعيקֵات فصيلة مزرقة،Calliphoridaeمن خضراء سوداءbluishذبابة أشرطة ثلاثة ذات
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ظهرها 15تقيس،على طولا10ً  الأمريكيتين. مم في تقريباً حصري بشكل عام. توجد في
ليبيا: 1988 في النغف داء من بؤرة الذباب. ظهرت استئصال تم الخامسلكن الشهر امعفي
مقاربة1991 اعتمد للاستئصال برنامج بفضل وذلك العقيمة، الحشرة لتقنية شبيهة

المتحدةةالمستخدم الولايات جداMacellariaًالمتحلزة. (Barriga, 1997)في مشابه نوع
المورفولوجية الناحية طفيلياً،من ليس بين. لكن يمكن،مشكلةالنوعينهذينالتفريق لكن

ع تعتمد التكلفة منخفضة تقنيات باستخدام وبسهولة حالياً البتفريقهما الجزيئيةيلى ولوجيا
(Taylor et al., 1996) .
الذبابة هذه اللولبيةدالدو(يرقات إجباري) screwwormة نسج،طفيلي يغزو أن يمكنه

الحار الدم حيوانات من حيوان منطقة،أي في النغف لداء الرئيسية العوامل من واحدة وهي
الأرجنتين شمال إلى المتحدة الولايات جنوب من النوع.تمتد هذا أن الخامشةمعويبدو

اדֱالبشرية الرئيسية العوامل اللاتينيةبرهما أمريكا في النغف لأدواء المتحلزةتسبب. ة
للبشر فيالشرهة البشري النغف أدواء من خطورة الأكثر الحالات من الأكبر العدد
الحيوا. الأمريكيتين النغف أدواء هائلةاخسارنـيتسبب اقتصادية الماشيةت يخص فيما

والخيليات والماعز الولايات. والأغنام شرق جنوب في السنوية الخسارات قدرت وقد
بـ الاستئصال، برنامج تطبيق قبل أدواء100إلى50المتحدة، نتيجة أمريكي دولار مليون

الحيوانـي .النغف
إناث للبشرتقترن الشرهة منالمتحلزة وتضع فقط واحدة 400مرة متراكبة12  بيضة

القرميدمثل الثويسقف سطح ح. على تنتج أن واحدة لأنثى . بيضة4.000تـىيمكن
بعد اليرقات 21تبزغ النسج11  على بالتغذي وتبدأ مسبقاً موجود جرح أي وتخترق ساعة

8وبعد،المحيطة عمق4  على نفسها وتطمر الأرض إلى تسقط إلى2أيام وتتحول سم
ورطباً.pupaeخوادر دافئاً الجو كان إذا بقليل أسبوع من أقل بعد البالغة الذبابات أو،تبزغ

بارداً الجو كان إذا ذلك من خلاليقترن. أطول 4الذباب أخرى،أيام3  قليلة أيام وخلال
البيوض بوضع الإناث خلال. تبدأ تكتمل أن التطور لدورة الصيف،3يمكن في فقط أسابيع

ولا يمكن واحدوبذلك فصل في أجيال عدة على. دة تقريباً أسبوعين مدة البالغ الذباب يعيش
النباتات تسافر.عصارات أن للإناث الخاصة50يمكن بقوדִا ولادדִا مكان من كما. كم
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لمس أيضاً الاتحمل بالسيارات كبيرة فيهاتـيفات برامج. تتواجد أن الحقائق هذه توحي
تقنيا على المعتمدة الحشرةالاستئصال تحققت لكي واسعة مساحات تغطي أن عليها العقيمة

دائماً .تأثيراً
الخريف بداية إلى الربيع نهاية من الحار الفصل في المعتدلة المناطق في النغف أدواء ،تحدث

فتحدث المدارية المناطق في وفيأما السنة الصيفتكل في تواتراً أكثر (,.Amarante et alكون

الير. 1992) التقيس الشكلتـيقات لولبية طولا12ًهي ال،مم النسيج تتوضعتـيوتخرب
بنضحة مغطاة وتصبح الجرحexudateفيها من. من القادمة الغزيرة البنية النضخة تلون

الجلدקְ والصوفالجرح أخرى،والفرو أنواع ومن النوع نفس من أخرى ذبابات ،وتجذب
اليرقاتـيوال أو البيوض من المزيد ليرقة. تتضع للبشريمكن الشرهة تغزوالمتحلزة وأن(أن

النغف داء حجمها) فيتسبب عن النظر بغض العارضة الجروح أنماط والشقوق،كل
أخرى(الجراحية إجراءات أو الذنب، استئصال القرون، قطع الخصاء، القص) من ،وجروح

وح السرية القرادتانهتـىوالجروح وعضات الجروح تبين. اكات لأنلقد يمكن ليرقاته
والقبيعات للأرانب السليم الجلد ال. اختراق الجروح في شائعة الثانوية الجرثومية تـيالعدوى

بيرقات للبشرغُزيت الشرهة السريرية. المتحلزة اللوحة يفاقم أثرها،مما من كل بسبب
ال أخرى ذبابات وجذب نوعيةتـيالخاص شبه طفيليات تضعتـيوال،تكون بدورها

الآفة في واليرقات محدود. البيوض غير اليرقات ،)tegumentaryالغلافية(الجلديةبالجروحغزو
العين ومحجر والفم المخزين مثل الجسم في المفتوحة الأجواف في أيضاً يحدث أن يمكن حيث

والمهبل الخارجية .والأذن
هي السريرية ش: التظاهرات وحكة المصابة المناطق في الوخيم أوالألم الحيوان تجبر ديدة

الخدش على الحيوان. الشخص يعالج لم وتململ: إذا ألم إلى المستمر النسج تخرب ،يؤدي
الإعياء يحدث وقد الوزن فقدان إلى ويؤدي العشب تناول مع يتعارض prostrationوالذي

أحياناً جداً. والموت غزيراً الذباب يكون إلى: وعندما الإماتة معدل يصل تشاهد.20%قد
عادة والخيليات والماعز الأغنام في خطورة الأكثر السريرية ماتـيوال،الصورة يظهرغالباً

ثانوية عدوى .لديها
الريفية الجماهر في البشرية النغف أدواء ال،تحدث الأوقات وفي المناطق في تـيوخاصة
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فيها للبشرتكون الشرهة ر)كثيرة(غزيرةالمتحلزة وبشكل يعتمد وهذا الأثوياء، على ئيسي
التكاثر أجل من الداجنة الحيوانات. الحيوانية في غزيرة النغف أدواء تكون تحدث: عندما قد

الإنسان في حالات الحيوانات. عدة في النغف لداء سريرياً مشابه البشري النغف إضافة. داء
والقرحات الجروح غزو للساق(إلى الدوالية أيضاً،)القرحات النغف داء شكليحدث على

ي ثابتةتدمل جلدية بعقيدة متحركة(ميز في). غير المشاهدة النغف أدواء معظم تنجم
يرقات عند الطبيعية للبشرالأجواف الشرهة الأنفية. أيضاًالمتحلزة الحفرة النغف(غزو داء

تواتراً) الأنفي الأكثر الأنف،هو لنتن كمضاعفة عادة يرقا. ozenaويحدث تحطم ما تغالباً
للبشر الشرهة الحنكالمتحلزة وشراع الجيوب،palatine vaultالغضروف تخترق أن ويمكن

الشكل. القحفجوفتـىوح،الأنفية يخرب  (,Chodosh and Clarridgeالعينקְنـيالعيقد

1992.(
هذا النغف داء من الولادة: للوقاية عن بعيداً الداجنة الحيوانات بجعل الحيطة أخذ يجب

ال غزيراًخلال الذباب فيه يكون الذي سرة. فصل تعالج أن المولودةnavelيجب الحيوانات
الذباب بمنفرات الحار الفصل ذلك. في إلى ال: إضافة المداخلات تجنب آفاتتـييجب تترك

مثل)tegumentayالغلاف(الجلد الفصل هذا الذيل: في والخصاء،قطع القرون وقطع
الج. والوسم كل تنظف أن العارضةيجب لا،روح أم بالنغف مصابة كانت أن،سواء ويجب

للحشرات مبيد أو فعال بمنفر تغطى وأن الإمكان، قدر مناسب بشكل . تعالج
ا الاستئصال برامج جيدةالمعتمدةقليميلإأعطت نتائج العقيمة الحشرة تقنية تتكون. على

اصطنا المستولدة الذكور من كبيرة أعداد إطلاق من غاماالتقنية بأشعة والمعقمة تـيوال،عياً
الخصبة الذكور تنافس الإناثfertileسوف مع وتقترن الطبيعية الجمهرة الإناث. في أن وبما

عقيمة بذكور اقترنت إذا مخصبة تصبح لن فلذلك فقط واحدة مرة برنامج. تقترن أول ابتدأ
عامpilotارتيادي كاراكيو استئصال1954في في ناجحاً الجزيرة. الاحتشاروكان بقيت

ح الذباب من بعدئذ،1975تـىخالية العام: لكن ذلك من الأولى التسعة الأشهر كان: وفي
فيها261هناك بما النغف داء من بشرية14حالة هي. حالة إصابة الأكثر الحيوانات كانت

من. حالة179الكلاب خالياً المتحدة الولايات شرق جنوب الشركان للبشرالمتحلزة عامهة
بورتوريكو1959 كانت وكذلك عامو، فيرجين أخرى. 1974جزر ناحية تطبيق،من ورغم
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الإجراء الإدخال: هذا بسبب وخاصة المتحدة، الولايات غرب جنوب الاحتشار استمر
الحدود) المنتظم(المستمر من المكسيكي الجانب من المخصبة السبب. للذكور تبرمأ: ولهذا

تحالف عاميةمبادرة المكسيك مضيق1972مع عبر العقيمة الذكور من حاجز لتوطيد
اللولبية. تيهانتيبيك الدودة لاستئصال البرنامج هذا المتحدةscrewأدى الولايات في

جنوباً تأثيره يمتد أن ويتوقع عام. والمكسيك، للبشراستؤصلت: 1991في الشرهة المتحلزة
المكسيك الحملا،رسمياًفي الوسطىوبدأت أمريكا في تركزت أو عام. ت أثبتت1988في

أفريقيا في فعالة أنها ليبيا،التقنية في ظهر الذي الذباب استؤصل  (Krafsur andحيث

(Lindquist, 1996.
الحشر حملة ترياقاًةليست جداpanaceaًالعقيمة مكلفة وهي المثال: عاماً، سبيل : فعلى

ال الحملة الحدتـيفي على يقاربأجريت ما أطلق الأمريكية، المكسيكية ذكر200ود مليون
أسبوع كل تحافظ. عقيم أن حالحملةيجب استمراريتها مخصبةتـىعلى ذكور إدخال تمنع

وإلا المتبقية المحلية الذكور تكاثر السوا: أو فقط. للظهورepizooticفسيعود التقنية تعمل
ال الأنواع المتـيعلى في استيلادها كبيرةيمكن بكميات الاقتران،ختبرات على قادرة وتبقى

التعقيمر قليلة،غم المخصبة الذكور كثافة تكون عندما فقط فعالة . (Reichard, 1999)وهي
السبب الحشرات. ولهذا بمبيد مشبع طعم نشر على تعتمد إضافية أخرى إجراءات أدخلت

الجمهرة للةالطبيعي) التجمع(لإنقاص الشرهة العقيمةبشرللمتحلزة الذكور إطلاق . قبل

يرقاتداء2. عن الناجم المنكدةالنغف الذهبية الذبابة
2. Myiasis Caused by Larvae of Chrysomya bezziana

المنكدة الذهبية مشابهالذبابة للبشرنوع الشرهة مشاדֲةللمتحلزة آفات إلى ،وتؤدي
وآسيا أفريقيا من المدارية المناطق في المحيط) تايوان،الفليبين،ندونيسياأ،الهند(توجد وجزر

الجديدة،الهادي غينيا ذلك. بابوا من أكثر ربما،بل أنه إلى المناخية التظاهرات دراسات تشير
والأمريكيتين أستراليا إلى Sutherst)تنتشر et al., 1989).قد لكنها الماشية דִاجم ما أكثر
والجاموس والماعز الأغنام والكلابتحتشر والخنازير البشري. والخيليات النغف أكثرداء

أفريقيااًتواتر من أكثر آسيا من أخرى وأجزاء الهند بيوضها. في الذبابة هذه مثل(تضع
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للبشر الشرهة الطبيعية) المتحلزة والفتحات والقرحات الجروح التناسلية(قرب ،الأعضاء
ا). المهبل،العينين،الأنف الآفات تكون مشوهةقد الوجه في نتنة،لمحدثة ما،وهي وكثيراً

ثانوية بعداوى شائع. تصاب غير العين يومين،غزو خلال المقلة يخرب قد يحدث عندما لكن
(Sachdev et al., 1990) .

يرقات3. عن الناجم الدקֹمקָلي النغف الداء للبشرمالذباب الشره ورم
3. Furuncular Myiasis Caused by Larvae of Cordylobia anthropophaga

للبشر الشره المورم أو:"tumbaتومبا"ذبابة(Cordylobia anthropophagaالذباب
الخوتعيات) "mangoالمانجو"ذبابة لفصيلة ينتمي آخر شبه. Calliphoridaeذباب في يوجد

أفريقيا ا. صحارى العربية المملكة في قليلة بشرية حالات عن التبليغ تم والوقد تـيلسعودية
آصلة أنها أشخاص. (Omar and Abdalla, 1992)اعتقد في المستوردة الحالات شوهدت

أفريقيا زاروا المتحدة والولايات أوروبا من Jelinek)وكلاب et al., 1995) .اليرقات تنضج
تقريباً أسبوع خلال،خلال خادرة لتصبح الثوي 4وتترك البالغ3  الذباب وتشكل . أسابيع

تأثراًَ الأكثر الداجن الحيوان هو أخرى. الكلب أنواع يصيب أن الذباب لهذا يمكن لكن
بالا وبرية الرودهي. حتشارداجنة المورم الأفريقيC. rodhainiنـيالذباب الذباب من نوع

أق بتواتر لكن الإنسان وخامة،ليهاجم وأكثر شدة أكثر تظاهرات إلى تم. ويؤدي وقد
حال عن فيهاالتبليغ وجد من150ة الميرقة واحدنـيالرودهيورمالذباب شخص ثويها.في
الظ هو العملاقبـيالرئيسي .(Soulsby, 1982)والجرذ

عن4. الناجم الدملي التغف البشريةداء الخامشة يرقات
4. Furuncular Myiasis Caused by Larvae of Dermatobia hominis

الوسطى(Torsaloتورسالو:المرادفات ،)المكسيك(moyocuilميوشيل،)أمريكا
uraأورا،)البيرو(miruntaميرانتا،)كولومبيا(muchaموخا،)البرازيل(berneنـيبير

).الورغواي،البارغواي،الأرجنتين(
البشرية حواليDermatobia hominisالخامشة طولها كبيرة 18ذبابة تنتمي،مم12 
الج ثاقبات وCuterebridaeلدلفصيلة أزرق عتيم صدر لها يتباينداكن، مع) يتعارض(مشعر
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لماع أزرق وشمال. بطن البارغواي إلى المكسيك من المدارية أمريكا في واسع بشكل تنتشر
الأرجنتين المتحدة. شرق والولايات كندا في المستوردة الحالات من دزينات عدة وصفت

(Sampson et al., 2001) .ضر إلىדִاجم إضافة والبرية الداجنة الثدييات من واسعة وباً
مهمة اقتصادية خسارات وتسبب الطيور من الماشية،أنواع في . خاصة

الصغيرة الشجيرات وفي الرطبة الغابة في الذبابة تضع. تعيش عندما حياדִا دورة تبدأ
حشرة على للدمآبيوضها من(كلة ولوعا50ًواحدة تقريبنوعاً تصطادهاتـيوال) اًبالحيوان

الطيران الإيصالية. أثناء العلاقة هذه بالرحلان) الانتقالية(تعرف الطفيلية . phoresyغير
20توضع الطريقة15  דֲذه الحضانة. بيضة دور 10ويستمر تلامس. أيام7  وعندما

حيواناً المحضون للبيض الناقلة جلده: الحشرة وتخترق اليرقات آف(تبرز طريق تحدثهاعن ة
غالباً الحاملة الحشرة أيضاً. عضة الصحيح الجلد تخترق أن لليرقات يمكن بعد،)لكن وتصل

من تتنفس القمة في فتحة مع دקֱملية آفة تحدث حيث الجلد تحت النسيج إلى دقائق عدة
ثانوية. خلالها عداوى تطور للخارج المخرج هذا في. يسهل تعيش فهي اليرقات דִاجر لا
18مدةالحيوان إلى4  وتسقط الباكر الصباح في دملها بترك نهايتها في تقوم ثم أسبوعاً

خادرة لتصبح من. الأرض الأرض في الخادرة 77تبقى ذبابة28  إلى تتطور أن قبل يوماً
بعد تقترن من24بالغة، الإناث وتعيش البزوغ من 9ساعة فقط1  خلالها. أيام تأكل لا
ف أثري فم لها مفردة: وكقاعدة). vestigialأثاري(قطلأن يرقة آفة كل قد،تحوي لكن

الماشية في الموضوعة اليرقات عدد حسب وذلك دمامل عدة هي. توجد المفضلة المواقع
والظهر الأمامية الإنسان. القوائم الأجزاء: في على الأحيان غالب في الآفات وجدت

وال والساقين الفروة مثل الجسم من والرقبةالمكشوفة والوجه واليدين ليرقات. ذراعين يمكن
البشرية والسنخالخامشة الجفن تغزو أن الجلد، في النغف داء لإحداثها إضافة ،socketوالفم .

رئيسي بشكل الأطفال عند هذه الجوفية النغف أدواء . تشاهد
الطفيلية الدمامل من كبيرة بأعداد والكلاب الماشية تصاب ت. قد ما هذهزغغالباً ى
خراجات محدثة أخرى جراثيم أو أخرى ذبابة بيرقات الحيوانات. العقيدات جلود تفقد

قيمتها من الكثير بشدة حوالي،المطفولة تخسر البرازيل أن قدر دولار200وقد مليون
هذا النغف داء نتيجة والجلود واللحم اللبن إنتاج انخفاض من سنوياً . أمريكي
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الإنسان مكان: في متقطعالألم النغف،الآفة داء يكون عندما خاص بشكل شديد وهو
الفروة في في. الدملي جداً شائعاً البشرية الخامشة عن الناجم البشري النغف داء يكون قد
المناطق المثال. بعض سبيل على البرازيل لدى: ففي يعيشون363من41.3%كان شخصاً

طفيلية عقيدات الأكالبتوس أشجار منطقة فأ. في في وصفت: ويلانـزما حالات104فقد
بنما في حين في الذبابة، هذه عن الناجم النغف داء جفنية: من حالات عدة عن التبليغ تم

فم حالة إلى طفلوإضافة عند اليافوخ خلال من الفروة اليرقات فيها اخترقت عدد. ية يختلف
شخص كل حسب الغازية . اليرقات
ل الرئيسي الهدف يكون أن الحيواناتيجب في النغف داء من الوقاية هو مكافحة برنامج

المنفرات أو الحشرات مبيدات بتطبيق احتشار. الداجنة حدوث لمنع: وعند الحيطة أخذ يجب
خادرات إلى التحول ذلك عند يمكنها حيث الأرض إلى السقوط من تخريب. اليرقات يمكن

بشكل الحشرات مبيدات بتطبيق الحيوان على كل. منهجياليرقات هذه: على كانت لما
لكي ممتدة مساحات يغطي أن المكافحة برنامج على فإن البلد من واسعاً مدى تغطي الذبابة

فعالاً حركة. يكون من للحد الماشية أصحاب تعاون على برنامج نجاح يتوقف كما
في. الحيوانات منها والتخلص الذبابة هذه لمكافحة العقيمة الحشرة تقنية دراساتاختبرت

واسعة حالة. استيلاد في عقبة المقاربة لهذه الإناثالخامشةلكن للمتحلزةوخلافاًلأن
للبشر حياדִا. الشرهة خلال مرات عدة . تقترن

أنواع5. يرقات عن الناجم الدملي النغف الجلدداء ثاقبة
5. Furuncular Myiasis Caused by the Larvae of Cutrebera spp

جنسذببهتش الجلدابات يرقاדִا20النحل،وتقيسCuterebraثاقبة أطول؛ أو مم
الشمالية أمريكا في والأرنبيات القوارض على إجبارية . طفيليات
أثويائها موائل في النباتات على البيوض البالغة الإناث فواصل. تضع على اليرقة ،تظهر

ال الجلد تخترق أو الطبيعية الأجواف من الثوي الجسموتغزو داخل بعيداً وדִاجر وأخيراً. سليم
الجلد تحت الثالث الطور يرقة في الشكلحيثتظهر دملية عقيدات furunculoidتشكل

الجلد إلىمزتت. تحت اليرقات وتسقط تقريباً بشهر البدئية العدوى بعد العقيدات هذه ق
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خادرة إلى بالتحول وتبدأ ). بالتخدקֵر(الأرض
أنواع يرقات الجلدثتسبب والأرنبياتاقبة القوارض في الجلد تحت ما. كيسات غالباً

للخصاءالجلدثاقبةتتطفل صفC. emasculatorالمسببة والصيدنانعلى سنجاب(نـيالفأر
مخطط صغير عندها) chipmunkأمريكي الخصى أنواع. مخربة يرقات تغزو الجلدقد ثاقبة

الداج والأرانب والكلاب والقطط أحياناًالإنسان الطبيعيين،نة أثويائها إلى ففي. إضافة
الجلد: القطط تحت ساعية آفات في اليرقات توجد الناحية،قد أو الرقبة قفا في متواتر وبشكل

الفك النسيج. تحت أو المقلة في فيها الطفيلي وجد قاتلة أو خطيرة حالات وجدت وكذلك
العص الجهاز أو الرغامى أو لبـيالمحيط .(Glass et al., 1998)لقططالمركزي

بيريد إلى54(1989)ورفاقهراجع إضافة المتحدة الولايات في بشرية حالات8حالة
ح عنها التبليغ تم الطور. 2001منتصفتـىأخرى يرقات الحالات هذه معظم اكتنف

ال الظهرتـيالثالث، أو الصدر أو الرقبة في دملية آفات الصيف،شكلت نهاية في وحدثت
الخريف بداية الأول. أو الطور يرقات اكتشاف النادر الطفيلي،من فيكون هذا حدث وإذا

العلوي التنفسي السبيل أو الزجاجي الخلط في أو،موجوداً الربيع نهاية في الآفات وتظهر
الصيف القطط. بداية في النموذج نفس عن التبليغ الطور. تم يرقات ظهور آفات توحي قد
الثا أو الثالثنـيالأول فيبأو النضج قبل والرأس الرئتين خلال من يهاجر الطفيلي إن

الجلد تحت . النسيج

أنواع6. يرقات عن الناجم الدملي النغف اللحمويةداء
6. Furuncular Myiasis Caused by Larvae of Hypoderma spp.

نوعين يرقات عن هذا النغف داء الذبابينجم السקָرب:من Hypodermaيةاللحموية

lineatumالبقرية والH. bovisواللحموية النبرياتتتـي، لفصيلة كلا. Oestridaeنتمي
الشمالي الكرة نصف في وتوجد للماشية طفيليات المتحدة،كندا(النوعين ،أوروبا،الولايات

أفريقيا وشمال آسيا من معينة وجنوب). وأجزاء أستراليا إلى المطفولة الماشية أفريقياأدخلت
دائم بشكل النوع يتوطد لم لكن أحياناً،و أمريكا جنوب في بلدان . وعدة

النحل تشبه مفضلة: الذبابات الجسم من السفلي الجزء في الماشية شعر على بيوضها تضع
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السקָربيةضعت. الأقدام البيوضاللحموية من البقريةوتضع،صفاً معزولةاللحموية . بيوضاً
بعد اليرقات 6تظهر بقية2  إلى منه דִاجر حيث الجلد تحت الضام النسيج وتغزو أيام

الأول. الجسم الطور يرقات البقريةדִاجر النسيجللحموية في وتستقر الأعصاب طول على
الجافية الشوكيةepiduralفوق يرقات. للقناة السקָربيةأما تحتاللحموية الطبقة في فتستقر

للمريء ا. المخاطية كلا דֲا: لحالتينوفي الخاصة مواقعها في الزمن من فترة اليرقات ثم. تبقى
الش في أخيراًتדִاجر والثان(اء الأول حيث) يـالشهر القطنية، الظهرية الجلد تحت النسج إلى

الثا الطور يرقات شكل على خلالنيتصل الثالث الطور يرقات إلى 11وتنضج . أسبوعا10ً 
الفترة هذه كي: وخلال حواليتشكل قطرها منها3سات تتنفس ثقب ذات اليرقة. سم تمضي

ال10 تطورها دورة من تقريباً 12تستمرتـيأشهر الحيوان11  جسم داخل في. شهراً
النهائية إلى: المرحلة وتتحول الأرض إلى وتسقط الكيسة في ثقب خلال من اليرقات דִاجر

من. خادرة الخادرة مرحلة 3تدوم حسب1  المناخيةأشهر الذبابات. الظروف تبزغ وحالما
البيوض،البالغة بوضع وتبدأ شديدة بسرعة تقترن البالغة. فإنها الذبابة تقريبا8ًتعيش أيام
.فقط

العجول هي إصابة الأكثر تكتسبنـيتعا. الحيوانات لأنها أقل بشكل البالغة الحيوانات
العمر مع المقاومة الدمامل. بعض عدد يتراوح مئاتقد إلى واحد من ما حيوان تؤدي. في

عادة خراجات تشكل إلى الثانوية في. العدوى البقرية اللحموية يرقات هجرة تسبب قد
للسمحاق الشحمي للنسيج ونخراً التهاباً الشوكية القناة طول على الجافية فوق ،الدهن

ت إلى عصبيةببالإضافة يرقات. دلات تسبب السקָربيةقد النسيجبدو،اللحموية التهاب رها،
المريئي السبيل ونخر المريء مخاطية وقدت. تحت الماشية، تململ البالغ الذباب غزارة سبب

و التشتت التغذيةتتحرض مع المناطق. تعارض بعض يرقات: في خسارةاللحمويةتسبب
ثقيلة بـ. اقتصادية الماشية في هذا النغف لداء المعزوة السنوية الخسارات ليونم35قدקֵرت

فرنسا في أمريكياً المتحدة192و،دولار الولايات في أمريكي دولار ،)1956عام(مليون
أسترلي13و جنيه العظمىنـيمليون بريطانيا الخسارات. (Soulsby, 1982)في هذه تنجم

الجلود وتأذي اللبن إنتاج ونقص النمو تأخر . عن
ليرقات وزائغ عارض ثوي البقريالإنسان السקָربيةوةاللحموية أقل،اللحموية وبدرجة
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الديانية الأورتـيال(H. dianaللحموية الأيل على يرقاדִا تطور). يـبوتتطفل يتوقف
عادة الأول اليرقي الطور في الإنسان في النضج،الطفيلي أو الثالث الطور إلى يصل ما . ونادراً

من لأكثر سيرولوجية دراسة أن100استنتجت فرنسا في للإنسانحالة إصابة الأكثر النوع
البقريةهو جلدي. (Doby and Deunff, 1982)اللحموية تحت هو يسببه الذي النغف ،وداء

جف أو ملتحمي قليلة أحياناً المقلةاتالتهاب. ملتحمينـيوفي Endophthalmiasباطن

كداء.ةنادر الجلدية الأشكال تتظاهر هجر،الساعيالنغفقد لداء الجلديالمشابه اليرقات . ة
وا وألماً وتململاً حكة الطفيلي الداء يسبب معدياًنـزقد من. عاجاً إصابة أكثر الأطفال

لأنواع. البالغين المرافق الجلدي النغف داء أن ذلكاللحمويةيبدو من الإنسان في شيوعاً أقل
أخرى أنواع عن جيلينيك. الناجم م) 1990(ورفاقهوجد في فقط واحدة راجعةحالة

من13 للنغفحالة وألم. داء حمى مع اليوزينية المتلازمة من عديدة حالات المؤلفون وصف
طردوا،عضلي مرضى في عصبية أو جلدية أو قلبية أو عظمية أو تنفسية أعراض إلى إضافة

عن الناجم النغف داء لديهم السקָربيةلأن هذه. اللحموية من العديد في التشخيص وضع
عن دمليةالحالات آفات ظهرت عادة،دما الفروة تمت،في أن بعد عفوياً الأعراض واختفت

ذلك.(Navajar et al., 1998; Starr et al., 2000)إزالتها إلى من: إضافة حالتان وصفت
البقريةغزو البشراللحموية من مرضى في Kalelioglu)للمخ et al., 1989) .أن الممكن من

ال الطفيلي الداء يلاحظيكون لا لكنه سابقاً يعتقد مما شيوعاً أكثر . بشري
الاخ تحت الحيوانات عند المنفرات أو الحشرات مبيدات استخدام يكون إذاتقد مفيداً طار

السنة من المناسب الوقت في فترة،طبقت نسبياًالالأن قصيرة بالبالغ معظم. حتشار يحدث
الحيواناللحمويةتطور سنةأ10(داخل إلى يمكن)شهر جيدة نقطة اليرقي الطور إن ولذلك ،

فيها الذباب لمنع. مهاجمة الخريف بداية في اليرقات بمبيدات الماشية معالجة من المكافحة تتألف
الجلد تحت واستقرارها تطورها دورة إكمال من دورة. اليرقات النقطة هذه في المعالجة تقطع

الوقت نفس في الجلد تضرر وتمنع الذباب أواخربيج.حياة في اليرقات مبيد تطبيق عدم
العص الضرر لمنع وذلك يرقةبـيالخريف تكون حيث البقريةللحيوانات، قداللحموية

الشوكية القناة إلى ال. وصلت الحيوانات لتؤكلتـيفي تطبيق: تربـى يأخذ أن يجب
اللا الزمنية الفترة الحسابان في الحشرات الحمبيدات مبيد تطبيق بين واستخدامزمة شرات
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الحليب أو اليرقات. اللحم ملاحظة بداية عند الربيع في المتأخرة المعالجة تعطى قد أنه كما
الجلدية من،تحت اليرقات إلى تصل حيث الحالة هذه في الموضعية الحشرات مبيدات تستخدم

الدملية الفوهات .خلال
عديدة أوروبية بلدان في،هولندا،)بافاريا(ألمانيا،الدانمارك،قبرصنجحت السويد،

الاحتشار معدلات. استئصال تناقصت حيث إيرلندا، في مشجعة نتائج على الحصول تم كما
جداً منخفضة مستويات إلى .الاحتشار

يرقات7. عن الناجم النغف الغنميةداء البربريةوالنبرة المستخطمة
7. Myiasis Caused by the Larvae of Oestrus ovis and Rhinoestrus purpureus

من البالغة الغنميةالذبابة Oestrusالنبرة ovisطولها باليرقات،مم10  12رمادية تقتات
larviparous،والماعز الأغنام منخري الإنسان،في الانتشار. وأحياناً عالمي وتوجد،توزعها

الأغنام تربية وجدت . حيثما
البربرية الغنميةمشاדֲةRhinoestrus purpureusالمستخطمة شكلهاللنبرة دورةوفي

وأوروبا. تطورها وآسيا أفريقيا في الموجودة الخيليات على إجبارية طفيليات اليرقية الأشكال
وحناجرها مناخرها في تتطور .حيث

الأنفية الفوهات الأول الطور يرقات المتوسوتدخل والخلايا المخاط على ثمفتتغذى ة
الج باتجاه تنضجتتحرك حيث والفكية الجبهية 10وبعد. يوب اليرقات: أشهر2  تعود

في خادرة وتصبح الأرض إلى وتسقط بالعطاس تطرح حيث الأنفية الفوهات إلى الناضجة
5 ال. أيام4  الذبابة الخادرةتـيتعيش من مزعجة. يوما2ً  28تخرج البالغة الذبابة

ف،للحيوانات جداً غزيرة تكون الحيوانوعندما تململ تسبب الأنف. قد التهاب اليرقة تسبب
المزمن الجيوب توجد. والتهاب لا أنه إلا جداً مرتفعة قطيع في المراضة معدل تكون قد

القيحي. وفيات المخاطي الأنفي النجيج هو سيطرة الأكثر صعباً. العرض التنفس يصبح
الأنفيةب المخاطية تورم الحالة. سبب هذه إمراضية اليرقاتعزيت لحجم الميكانيكي المؤثر إلى

والجيوب والحنجرة الأنف مخاطيات على أشواكها عن الناجم بعض. والتخرش تشير
بالأ المتوسط التحسس، فرط أن إلى مهماEًيجالموجودات دوراً يلعب كل. ربما، يثبت: على
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الإنسان في التحسس فرط وجود البشرية الحالات . (Dorchies, 1997)فحص
عن الناجمة النغف داء من البشرية الحالات الغنميةوصفت العالنبرة في بلدان عدة المفي

فيها المتحدة،الأرغواي،الإكوادور،تشيلي: بما عند. والولايات الطفيلي الداء يحدث ما غالباً
الأغنام قطعان يحتفظون. أصحاب الذين الحضرية المنازل أصحاب عند أيضاً شوهد كما

إقامتهمبأغنام أماكن Dar)في et al., 1980) .وزائغ عارض ثوي نادر،الإنسان ليس لكنه
الملتحمة. ظاهرياً غزو هو المعالجة الناس ينشد بسببه الذي يتوض،الشكل بدمعانحالذي

العين في غريب جسم أن. وحس أصيبوا112من80%ذكر أغنام قطعان يملكون شخصاً
ما يوم في أ،بالاحتشار منوذكر أكثر الوقت54%ن نفس في بالاحتشار أصيب قد . موقع

ال المواقع هيتـيكانت أكبر بتواتر اليرقات فيها والملتحمة) مرة77(الحنجرة: وجدت
الأنفية) مرة56( الأذنين،)مرة32(والفوهات في وجدت واحدة(كما الأكثر). مرة العلامة

الألم هي مع،شيوعاً أحياناً يترافق ودعوالذي . (Pampiglione et al., 1997)عامثحمى
العي80شخصت النغف داء من يمثلنـيحالة مما بليبيا، بنغازي في سنتين خلال الخارجي

قدروعًقو Dar)نسمة100.000في10ها et al., 1980).الملتحمة8استخرجت من يرقات
تايلند في حالة في Nacapunchai)الجفنية et al., 1998) .النبرياتد البشريoestriasisاء
أيام تدوم حميدة فياًحالة الأول الطور بعد ما إلى التطور تستطيع لا اليرقات لأن فقط، قليلة

ال. الإنسان الخطيرة نادرةتـيالحالات الحجاجي الجدار واختراق للعين تخريب فيها . يحدث
الفموي أو الأنفي النغف أدواء من حالات أفريقيا في الفوهات،وصفت إلى اليرقات دخلت
وأرق جبهياً وصداعاً موضعياً ألماً مسببة الجبهية والجيوب مناًالأنفية فترة 10خلال . أيام3 

الخارجية الأذن غزو حول تقارير هناك أن ال(كما الأذنداء أن). otomyiasisنـيغف يبدو
البربرية نادرالمستخطمة شائع(طفيلي وا)غير مرة وصف فقد الحمير، في فقط  (,Zayedحدة

(1992burros،الإنسان في اדֱموعية. (Rastegaev, 1980)ومرة الحشرات بمبيدات المعالجة
اليرقية الأطوار كل ضد فعالة تنقص. الحديثة فإنها سنوي بشكل طبقت كبير،وإذا ،وبشكل
ال المؤسسات في الذباب هذا . المواشيبـيترتـيتجمعات



523 أدواء النغف 

النغف8. أنواعداء يرقات عن النبراءالناجم
8. Myiasis Caused by the Larvae of Gasterophilus spp.

هي الجنس هذا من أهمية الأكثر المعويةالأنواع ،intestinalisGasterophilusالنبراء
الأنفيةو الباسوريةو،G. nasalisالنبراء كلتـيوال،G. haemorrhoidalisالنبراء في تنتشر
العالمبلدا الأنواع. ن السوداءوG. pecorumالنبراءوG. inermisالنبراء:وجدت النبراء

فقطG. nigricornisالقرون القديم العالم الخيل. في هي الذبابات لهذه الأسوياء الأثوياء
الأخرى معدדִا،والخيليات في اليرقات تتوضع في. حيث مرتفعة باليرقات الاحتشار معدلات

العالمالخيليات من كثيرة أجزاء المعويةتضع. في بيوضها،النبراء شيوعاً، الأكثر ،وهي
للحيوان الأماميتين الساقين من السفلي الجزء في رئيسي، تضع،وبشكل حين الأنفيةفي النبراء

الفك تحت الناحية في الباسوريةوتضعها،بيوضها الشفتينالنبراء أشعار يرقات. في تفقس
في الأول 7الطور نفسه2  الحيوان يلعق عندما الفم إلى وتקֱحمل إليه،أيام דִاجر أنها أو

خلال. بنفسها تتطور حيث واللسانية الفموية المخاطية تغزو هناك 4ومن لتصبح3  أسابيع
الثانـي الطور المعدة،يرقات بمخاطية نفسها تلتصق حيث اللمعة إلى وדִاجر ابتلاعها يتم ،ثم

هناك 10وتبقى من8  أقل أن قدر وقد من1%أشهر، الغدي الجزء في تتوضع اليرقات من
شهر: أخيراً. المعدة مدة الأرض في خادرة وتصبح الحيوان ببراز وتطرح اليرقات تنضج عندما

ال البالغة الذبابة تظهر ثم تقريباً الدورةتـيواحد فقط. تعيد قليلة أياماً البالغة الذبابة ،تعيش
لاوبمولكن الذبابات أن الوقتا نفس في الخادرة مرحلة من كلها تجمعاتتظهر فإن
حالنبراءأنواع الربيع منتصف من تتواجد الصيفتـىقد . منتصف

المعد احتشار أثر حول القليل الخيلياتالنبراءبيرقاتةيعرف صحة بعض. على وحسب
خفيفاً: المشاهدات ومغصاً قهماً تسبب الج. قد تقرح اللاغكان الأكثردزء الآفة المعدة من ي

أحياناً. تواتراً فتحدث الصفاق والتهاب المعدة وتمزق الخراجات . (Soulaby, 1982)أما
وتزعجها الحيوانات البالغة الذبابة . ترعب
ظاهرياً نادر البشري الفترة. الاحتشار خلال فقط واحدة حالة عن التبليغ تم فقد

1989  2001(Royce et al., 1999)،الأول الطور بعد ما إلى تتطور ما نادراً ،فاليرقات
فقط استثنائي بشكل المعدة إلى هو. تصل الشائع السريري جلديةafflictionإصابة: الشكل
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ساعية أنفاق مع الجلدي اليرقات هجرة لداء الج) زاحفة(مشاדֲة تـيوالtegumentدلداخل
الجلد سطح على حمراء كأشرطة شديدة. تبدو بحكة الآفة مهاجمة. تتميز الأكثر النوع

هو المعويةالإنسان الأطراف،النبراء على تقريباً دائم بشكل الآفات .وتتوضع
الخيليات مع وثيق تماس على يكونون الذين هم تأثيراً الأكثر اليرقات. الأشخاص أن وبما

الثوي معدة في طويلة فترة خاص،تبقى أهمية المرحلة لهذه وفإن الحياة دورة قطع في نقاصإة
أنواع الم،النبراءتجمع الوقت تحديد الصعب من المعالجةثلكن لإعطاء في. الي كينتوكي في

المثال سبيل وعلى المتحدة الثا: الولايات الطور يرقات أن تستمرنـيوجد المعوية للنبراء
ح المعدة إلى الرابعتـىبالوصول الطو،)نيسان(الشهر يرقات الثويأما فتترك الثالث ر

الثامن الشهر من ابتداء لذلك). آب(لتخدر الشهر: وتبعاً هو للمعالجة الأفضل الوقت
الصيف) (تموز(والسابع) حزيران(والسادس) أيار(الخامس وبداية الربيع يمكن)نهاية لأنه ،

واحد وقت في جيلين كل. استئصال اليرقات: على الالأنفيةالنبراءتنفصل الثالثبين ،شهر
الثا،الثامن الطور يرقات تصل حين السابعنـيفي الشهر في المعدة إلى وبذلك،الجديدة

الثا الشهر في الحالة هذه في المعالجة تطبيق الجيل) الشتاء) (شباط(نـييجب لاستئصال
الثامن،السابق الشهر الجديد) الصيف(وفي الجيل . لاستئصال

الناج9. الدملي النغف أنواعداء يرقات عن ارتيةفالفولم
9. Furuncular Myiasis Caused by Larvae of Wohlfahrtia spp.

الفول يرقات عن نوعية نغف أدواء Magnificaالضاريةو،vigilاليقظةارتيةفتحدث

المستلحمات. أيضاً لفصيلة الذبابة اليرقات. Sarcophagidaeتنتمي يلد النوعين . كلا
اليقظةارفالفولتوجد القوارضتية على يرقاדִا تتطفل حيث المتحدة والولايات كندا في

أخرى ولواحم والكلاب والمنك والثعالب الإنسان،والأرنبيات على تتغذى. وأحياناً
النبات رحيق على البالغة مجموعات. nectarالذبابات في اليرقات على،)كتل(تتوضع إما
تخترق ثم جوارها في أو دمليةالحيوانات آفة وتسبب السليم خلال. الجلد اليرقات تنضج

9 مدة،أيام7  وتخدر الحيوان 12وتترك تبزغ. يوما10ً  بعدوعندما 17اليرقات يوما11ً 
الدورة تكتمل وبذلك بيوضها الإناث وباء. تضع المنك) pestطاعون(وهي مزارع
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المتحدة الولايات وشمال كندا في تعرضاًالحيوا. والثعالب الأكثر هي والفتية الوليدة نات
القوارض. للهجوم في وخيماً نسيجياً تخريباً الذبابة هذه تسبب الإنسانأما. قد وجد: في فقد

الم خارج أوقاדִم يمضون الذين فقط الأطفال في عندهمنـزالاحتشار يسبب حيث ل،
وتجفاف وحمى דִييج مع الجلد تحت صغيرة .خراجات

الفالفول والمنضاريةارتية الصين في الأاموجودة المتوسططق البحر من والأوروبية ،فريقية
الفدرالية وروسيا الأوسط يرقاדִا. والشرق تضع حيث الجلد جروح إلى الذبابة ،تنجذب

والبقر والأغنام للإنسان الطبيعية الفوهات في أيضاً ذلك تفعل داجنة،ولكنها وحيوانات
الطيور فيها بما الناجم). الإوزخاصة(أخرى النغف الضاريةفالفولداء فيارتية مهم مرض

الفدرالية روسيا من الشمالي الجزء في متواتراً. الأغنام البشري الاحتشار يبدو فخلال،لا
عن التبليغ تم التالية5التسعينات الأماكن في فقط واحدة(العين: حالات في(الفرج) حالة

مسنة الفموية،)امرأة منبب(الرغاميةالناحية مسن رجل الأذن)في واحدة(، والفروة،)حالة
طفل( Ciftcioglu)) في et al., 1997; Delir et al., 1999; Iori et al., 1999) .

النوعية نصف أو الاختيارية النغف Facultative or Semispecific Myiasesأدواء

الجناحين ذوات من واسع لضرب تكونdipteransيمكن علىأن اختيارية طفيليات
والإنسان الحيوانات الذبابات،نسيج لهذه الحالةتـيوال،ويمكن في يرقاדִا أو بيوضها تضع

تغزو أن الحيوانية، أو البشرية البقايا أو المتفكك اللحم على المتنخر،أحياناً،السوية النسيج
الحية الحيوانات في هذه. للجروح الجناحين ذوات يرقات تخترق مالا ونادراً الصحيح، الجلد
ال الحديثة الجروح نظيفةتـيتغزو لا. تبقى الأنواع بعض يرقات أن في الطبية أهميتها تكمن

العمق إلى تخترق بل المتنخر النسيج على دائماً بالضرر،تقتصر الصحيح النسيج . وتصيب
هو الأنواع هذه الزקָغأحد تـيوال،Phaenicia(Luciliaالأخيضקְر(sericataبـيالخِشف

عادة خطيراً ضرراً يرقاדִا تسبب تخرب،لا بالجروح،،أحياناً،لكنها المحيط الصحيح النسيج
كبيرة بأعداد البشرية الأنفية الفوهات أيضاً تغزو . وقد

ال الجناحين ذوات معظم إلىتـيتنتمي الإنسان في النوعية نصف النغف أدواء تسبب
المستلحمات -ParasarcoاللحمانيةوSarcophagaالمستلحمة(Sarcophagidaeفصيلة
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phaga (الخوتعيات اليسفانةوPhormiaاليקְسקְفوLuciliaالخِشف(Calliphoridaeوفصيلة
Paraphormia .(الخوتعي النغف داء عوامل هي الأخيرة الخومع(calliphorineيرقات

"blowfly"المشبوكة ذباب خبط أستراليا"fleece-fly strike"أو تسببتـيوال،)في قد
المناطق بعض في الأغنام في كبيرة اقتصادية ضأن. خسارات هي استعداداً الأكثر السلالة

أسبا(merinoالقوقاز الصوفنـيغنم نفيس أستراليا،)أبيض في للوقوع الأعلى والمعدلات
أفريقيا وجنوب العظمى والرطب. وبريطانيا الحار الصيف تجمعوعندما،في ذباباليكون

خسارةcalliphorineالخوتع ويسبب الأغنام، تطور على النغف داء يؤثر ما غالباً قمته، في
واللحم الصوف إنتاج من كل وفيات. في معدل إلى الذباب هذا يرقات غزو يؤدي كما

أيضاً أستراليا. مرتفع هو: في أهمية الأكثر النحاسيالذباب Lucilia cuprinaالخِشف

الزغو منL. sericataبـيالخشف عديدة الخوتعجوأنواع والولاياتنس كندا في أما ،
هي،المتحدة السائدة الملوكيفالأنواع  ProtophormiaالياسفةوPhormia reginaاليسف

terraenovae .والشرجية المهبلية الشرجية الناحية هو اليرقي للغزو شيوعاً الأكثر الموقع
متسحجاً،preputialالقلفية الجلد يصبح البولexcoriatedبينما أو الطري البراز من ،غالباً

الذباب رائحته تجذب النغف. وبذلك لداء موقعاً جراحي أو عارض جرح أي يكون قد
المؤلفين. الخوتعي لبعض الغزو: وتبعاً ليحدث آفة لوجود حاجة مع،لا الحار الصيف فخلال

ال الغزيرة الشمسيتلوهاتـيالأمطار عفناً،إشراق المتلبد الصوف يصبح ويجذبrottenقد
الذباب من الفطائسكثافةكونتعندما. أسراباً في تتوالد يرقاדִا فإن منخفضة الخوتع ذباب
ال النفايات اللحمتـيأو مخلفات بزيادة. تحوي المناخية الظروف تسمح عندما الحالة تتبدل

الذباب تجمعات في تغو،سريعة الوسخعندها الرطب والصوف الملوثة الجروح اليرقات . زو
قليلة أسابيع في تكتمل أن الذباب هذا حياة لدورة تكون،يمكن عندما واحد أسبوع وخلال

جداً مناسبة لذلك. الظروف واحد: ونتيجة فصل في الذباب من عديدة أجيال في. تولد
ال فيهاتـيالمناطق للأغناماليشكل مشكلة الخوتعي فوراً:ذباب الجروح كل تعالج أن يجب

المنفرات أو اليرقات بمبيدات الحيوانات تحصن أن . ويجب
بين العالم من مختلفة أجزاء في طبعت تقارير الأكثر: 2001و1989حسب اليرقات تنتمي

وال أجناستـيشيوعاً إلى الاختيارية البشرية النغف أدواء ،Luciliaالخشف: تسبب
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اليسفانة،Phormiaاليسف،Parasarcophagaاللحمانية،Sarcophagaالمستلحمة
Paraphormia .يرقات أن تواتراًالخشفويبدو الأكثر بين: هي داء14فمن من حالة
ال البشري نجمتتـيالنغف بأستراليا بريسبان في سنتين خلال عنها التبليغ حالات10 تم

النحاسيعن عنL. cuprinaالخشف اللوااللحماواثنتان الثخينة  Parasarcophagaسمنية

crassipalpis،حالتان تستعرف وبسبب. (Lukin, 1989)ولم هذه، النغف أدواء تصيب
المُ أو بجروح المصابين الأشخاص علىطبيعتها، القادرين غير سبب لأي المُضعفين أو قعدين

بأنفسهم ن. العناية مشفوية احتشارات حول التقارير من عدد هناك عنكان اليسفاجمة
عمرها: يـالزغب تحتضر امرأة عند ورم في حالة هناك السابقة سلوفاكيا تشيكو ،سنة87في

برضو مصابين مريضين وأنف فم في Daniel)متعددةحوحالتان et al., 1994) .كوريا : وفي
في مأحالة مريض عند بلعوم أنفي فلسطين،ولشلنبوب صغير) إسرائيل(وفي خديج حالة
أسبانيا،جداً الظنبوب: وفي عظم لرأس تمديد في جلدية فوهة في Mateosحالة et al.,)

ظاهرياً. 1990) أصحاء أشخاص في حالات عن التبليغ تم للماشية،كما مزرعة صاحب مثل
عنده وجدت حيث كوريا، السمعية5في القناة في حضرية،يرقات وحالة تزعجه، تكن ولم

إسبانيا في .مكتسبة
يرقاتيبدو الاختياريSarcophagaالمستلحمةأن البشري النغف لأدواء متواتر سبب
في. أيضاً المشفوي الاحتشار من حالتان مرأة: سبانياإوصفت عند جروح77واحدة مع سنة

عمره رجل في والأخرى شعاعي، بخرف87نخر مصاب dementiaMerinoسنة et al.,)

حالة. 2000) عن التبليغ معحتشااتم اليابان في واحدة مضعف9ر مريض عين في ،يرقات
عمرها امرأة في الفرجي النغف داء من إسبانيا في حالة عن التبليغ تم في86كما تعيش سنة

الهند وفي للمسنين، عن: دار التبليغ واليدين64تم الأنف تجويف في النغف أدواء من حالة
ا وقد بالجذام، مصابين عند القدمين يرقاتوأصابع منهم الباسورية: ستخرجت المستلحمة

Sarcophaga haemorrhoidalisالمنكو الذهبية الأمريكيةالموةدالذبابة Callitrogaتحلزة

americanaالمو Musca domestica(Husainلينـزالذباب et al., 1993) .الهند وفي
نوع: أيضاً بيرقات الجلدي النغف داء من حالة المنكدةالمستلحمةشوهدت الذهبية والذبابة

مخدرات مدمن اليابان. عند عن: في الناجم المعوي النغف داء من حالتين عن التبليغ تم
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عمرها: Peregrinaالمستلحمة طفلة في مخاطي8واحدة براز مع والثانية،فينـزأشهر
أعراضية المغرب. لا عن: في المعوي النغف داء من حالة الباسونجمت فتاةريةالمستلحمة في
بط15عمرها ألم إلى وأدت اليرقاتنـيسنة وقياء الدم Abkari)وقياء et al., 1999) .في
أدى): إسرائيل(فلسطين مما أطفال لأربع السمعية القناة في نفسه الذباب من يرقات وجدت

وإفرازات وحكة ألم إنكلترا. إلى يرقات: في من حالة الفغروصفت الفضية اللحمانية
Parasarcophaga argyrostomaمسنفي رجل عند بالغنغرينة مصاب قدم في. أصابع

عن: اليابان الناجم المعوي النغف داء من حالة عن التبليغ اللوامستم الثخينة . اللحمانية
الملوكياستعرفت فيPhormia reginaاليسف فلوريدا في وأخرى بنسليفانيا في حالة في

المتحدة . الولايات
الغابرةفي يرقات: الأزمان الزغاستخدمت المصوروبـيالخشف L. illustrisالخشف

الملوكييالو أحمرسف لوناً الجروح في المتنخرة النسج تستخدم. لإكساب التقنية زالت ،وما
من،وبنجاح معقمة يرقات الزغباستخدام البـيالخشف المنعدية تقاومتـيللجروح

وال الحيوية جراحياًيصتـيالمضادات معالجتها الطب. (Fleischman et al., 1999)عب في
يرقات: الشرعي الملوكيساعدت الزغوالخشف المصوקָروبـياليسف الخوتعواليسف
الموجودةvicinaاדֱاورالخوتعوEucalliphora latifronsالجميلالحقيقي أخرى وذبابات

الوفاة على المنقضي الوقت تحديد في الفطائس اليرقات. على هذه بعض استعراف أن وبما
الهدف لهذا البوليميراز سلسلة تفاعل تقنية طورت فقد Vincent)صعب et al., 2000) .

العارضة النغف Accidental Myiasesأدواء

الذباب من عديدة أنواع عن العارضة النغف أدواء يرقاדִاتـيال،تنجم أو بيوضها تضع
الماد في السوية الحالة المتفككةفي العضوية الإنسان،ة جروح في أو الطعام في تضعها وأحياناً

الجلدية،والحيوانات أو المعوية النغف أدواء إلى يؤدي اليرقات. مما أو البيوض معظم تتخرب
اليرقي تطوره ويكمل حياً يبقى بعضها أن إلا الهضمي؛ الجهاز في الطريقة דֲذه يمكن. المبتلعة

المليرقات الهاجرةوليـزنالذباب المتسلقةالفانوسيةوFannia canicularisالفانوسية
scalarisالإسطبلو وفصيلةMuscina stabulansذبקֵان الخوتعيات فصيلة من عديدة وأنواع
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المعوي النغف داء تحدث أن . المستلحمات
غالباً أعراض أو ضرر أي تسبب أن دون البراز في المبتلعة اليرقات في. تطرح حالاتلكن

وغثياناً: أخرى بطنياً ألماً تسبب ضرراً،قد تسبب قد الشديد الاحتشار حالات وفي
مدمى إسهال مع المعوية البولي. للمخاطية السبيل في النغف أدواء النغف(وصفت داء

نادرة) cystomyiasisنـيالمثا الهند. لكنها جوبتا: في داء(1983)ورفاقهأبلغ من حالة عن
الإ المستشفىالنغف في الفراش طريح مريض عند الحشفة(حليلي من لجزء نخر مع ) مترافق

داجن ذباب يرقات أخرى. نتيجة أجزاء في التناسلي البولي النغف داء من حالات شوهدت
العالم الاحتشارات. من هذه رئيسي،حدثت سلس،وبشكل من يعانون مקֱقعدين مسنين عند
عن. البول ناجمة حالات وجدت أنواعكما الريفيةFanniaالفانوسيةيرقات المناطق ،في
المراحيضتـيوال قرب وجدت ما حالات. latrinesكثيراً بعض في اليرقات تنتمي لا

الأول الطور إلى التناسلي البولي التطورالنغف أو التغذي تستطيع لا أخرى وبعبارة
الكاذب"( أخرى). pseudomyiasis"النغف حالات الثاوجد: وفي الطور يرقات نـيت

المثانة في الثالث عن. والطور ناجم بولي نغف داء الهاجرةاستعرف  Fanniaالفانوسية

canicularisفرنسا عن: أخيراً. في الناجم الجلدي النغف داء من حالتان ذبابالوصفت
إنكلترالينـزالم الهند،في في مجذوم مريض في النوع لنفس عزيت ثالثة حالة إلى . إضافة

المرض وبائيات في الحيوانات الحيوان: دور الذباباتاتلعب وبائيات في رئيسياً دوراً ت
الإجباريةتـيال النغف أدواء الحيوانات،obligateتسبب من أثويائها تستطيع،فبدون لا

توجد أن اليرقات. الذبابات لهذه فقط عارض ثوي النغف،الإنسان أدواء بعض في ويكون
النغف أدواء مثل تطورها، دورة فيه تكمل أن اليرقات لاتستطيع زائغاً عنثوياً النبرةالناجمة

عالٍ. النبراءوأنواعالغنمية وقوع يوجد عندما الإنسان في الإجبارية النغف أدواء تحدث
الحيوانية النغف الصيف،لأدواء أو الربيع في نمطي الذين. وبشكل الأشخاص هم الضحايا

يتواجد حيث ريفية مناطق في ليرقات،وبغزارة،يعيشون الطبيعيين والأثوياء الذباب من كل
بكثير. الذباب أهمية أقل الحيوانات دور فإن الاختياري النغف أدواء في إهماله،أما ويمكن

معظم أن عليه المتفق فمن الاختياريةعلمياً، النغف أدواء يسبب الذي ،يتطور،الذباب
الداجنة الحيوانات براز وفي سوي يعيشون،وبشكل الذين الأشخاص اختطار يزداد وبذلك
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الداجنة الحيوانات من الاختيارية،بالقرب النغف بأدواء بالاحتشار يصابوا . بأن
الإ: المكافحة النغف أدواء بالتخلصجبتكافح البشرية الاحتشاراتارية إنقاصها(من ) أو

الحيوانية اللواحم الوقائية. في المعالجة هي الهدف هذا إلى للوصول الرئيسية الوسائل
الم أو الحشرات بمبيدات الاختطار ذات عندماللحيوانات أو بالاحتشار إصابتها لتجنب نفرات

بالاحتشار من،تصاب للتخلص الحشرات بمبيدات الشافية للمعالجة أنإضافة قبل اليرقات
بالتخدر وتبدأ الثوي كثب. تترك عن ومراقبته ممكن وقت بأسرع جرح أي معالجة يجب

التـىح المناطق في بالسواء والحيوان الإنسان عند وذلك ندبة، أدواءتـيتتشكل تكون
فيها شائعة لا.النغف والذين بجروح المصابين الفراش طريحي للمرضى الرعاية تكثيف يجب

الذبابيستطي من أنفسهم حماية الإنسان. عون في المرض التصح: لمنع قواعد اتباع حيجب
الذباب تناسل مواقع استئصال ذلك في بما والبيئية، . الشخصية

عـراجـالم
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الخمساوات PENTASTOMIASESأدواء

B88.8 ICD-10أخرى نوعية احتشارات
ICD-10B88.8 Other specified infestations

اللسان:المرادفات دودة السرسميات،عدوى ). porocephaliasis, porocephalosis(داء
الخمساوات:السببيات من جنسان طبيةpentastomidsهناك أهمية المُلَسקָنة: ذات
Linguatula،المعضديةوArmillifer .ا فصيلة من .Porocephalidaeاتلسرسميوكلاهما

كطفيل يلي مما كل ذكر نادرةوقد أحيان في أيضاً بشرية Porocephalusالسرسمية: يات

الحية( متوسط،طفيلي ثوي و)والقوارض التمساح(Leiperiaالليبيرية، والسمك،طفيلي
متوسط العظاءة(Raillietiellaالرياتينةو) ثوي متوسط،طفيلي ثوي ). والصرصور
للخمساواتالخوبسبب والبيولوجية المورفولوجية تطور،صائص وحالة تصنيفها فإن
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حphylogeneticاسلالاדִ جيداً تحدد الدقيقة. الأنتـىلم البنية دراسات على واعتماداً
اعتبار يمكن والوراثية الجنينية بهاوالدراسات يرتبط ومن. (Self, 1982)فصلياتالمصنفاً

تحتشر تقريباً البالغة الطفيليات كل أن بالاحتشار(الملاحظ علىثوي) تصيب أعلى ترتيبه اً
اليرقي الشكل ثوي من السلالات تطور الثوي،سلم مع يتطور الطفيلي بأن يوحي ولكن. مما

القائلة الحقيقة تفسير الصعب معينة: من خمساوات يخص فيما صحيح العكس . إن
في بشكلطالخمساوات اللواحم أو للزواحف التنفسي الجهاز طفيليات البالغ ورها

أرئيسي؛ للعواشبطوفي اليرقية كل. وارها أن: على إلا محدوداً يبدو النوعي ثويها أن ورغم
كثيرة حيوانات في وجدت متواتر. العدوى غير بالخمساوات البشرية العدوى باستثناءةإن

قليلةدراسات عن: وبائية التبليغ تم ح8وقد المتحدة الولايات في فقط 1991تـىحالات

(Guardia et al., 1991)من كله العالم في حالات . 2001منتصفتـىح1989وتسع

عن1. الناجمة المشرشرةالعدوى Infection due to Linguatula serrata .1الملسنة

الملسنات:المرادفات .(Linguatulosis, Liguatuliasis)داء
المشرشرة: السببيات واضحةالملسنة مستعرضة تقطعات مع الشكل طولي ولط. طفيلي
البالغة تقريبا10ًالأنثى يتجاوز،سم يكاد لا المشرشرةتنحشر. سم2والذكور فيالملسنة

والكلبيات الكلاب في البطن وجوف الجبهية والجيوب الأنفية الممرات في البالغ شكلها
والدم المخاط דִضم حيث والهريات في. الأخرى البالغ النموذج من قليلة حالات وجدت

.الإنسان
العواشبتتط من متوسطاً ثوياً الطفيلي تطور دورة والماعز،لب الأغنام رئيسي وبشكل

للخيليات. والأرنبيات يمكن ومختلفBovinesوالبقرياتequinesكما والأيل والخنازير
متوسط ثوي بدور تقوم أن الأخرى وزائغ. الثدييات عارض متوسط ثوي تضع. الإنسان

ا الممرات في بيوضها الانفصالالملسنة أو بالعطاس البيئة إلى تطرح ثم للثوي العليا ،لتنفسية
أُبتلعتأ إذا البراز يرقات. ومع الماء أو الطعام مع المتوسط الثوي قبل من المبتلعة البيوض تحرِّر
جدارطال اختراق من يקֱمكنها وجهاز مخلبية أقدام أربع اليرقات ولهذه الأمعاء، في الأول ور

דִا حيث الداخليةالأمعاء، الأعضاء إلى الدم عبر اليرقات اللمفية،جر العقد في وتتكيس
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تكتشف صغيرة خمساوية عقيدات تشكل حيث أخرى، وأعضاء والرئتين والطحال والكبد
للحم البيطرية المعاينة بـ. خلال العدوى 300بعد وبعد250  تقريبا12ًيوم انسلاخاً

الكيسة الخادرة،داخل إلى اليرقة المعديnymphتصل الطور تقريبا5ًطولهاتـيال،أو مم
البالغ الطفيلي جوف. وتشبه خلال وדִاجر الكيسي الغلاف تمزق أن الخادرة تستطيع

المختلفة النسج وتخترق فإن. الصفاق منعدى متوسط ثوي أعضاء أو نسج لاحم استهلك إذا
ا البلعوم إلى والمريء المعدة من דִاجر المعدية تصلالخادرة حيث انسلاخاتبلأنفي عدة عد

البيوض بوضع وتبدأ النضج . إلى
والحدوث الجغرافي المشرشرة: التوزع العالمالملسنة كل في واسع بشكل أن،منتشرة إلا

نادرة البشرية متواترة(العدوى من). ليست عديدة بلدان في الحالات معظم عن التبليغ تم
وأور أفريقيا الأوسوشمال والشرق في. طبا الملسنات داء شخص فقد الأمريكيتين في أما

المتحدة والولايات وبنما وكوبا وكولومبيا وتشيلي وكندا عينية. البرازيل حالة عن التبليغ تم
الإ في منذواحدة العالم2001منتصفتـىوح1989كوادور مستوى Lazoعلى et al.,)

(1999 .
بعض في جداً مرتفع الكلاب في العدوى المشرشرةوجدت. المناطقمعدل فيالملسنة

بلبنان%43.3 بيروت في الشاردة الكلاب نسبة38%وفي،من وفي الهند، من أجزاء في
مكسيكو مدينة في عالية الغر. مئوية الوسط في الأعلى المعدلات جورجيابـيشوهدت وفي

المتحدة الولايات فحص،في من عليه الحصول تم الذي الانتشار معدل كانلكن البراز
العدوى). Ehrenford and Newberne, 1981(جداًمنخفضاً تواتر حول معطيات تتوافر لا

الداجنة العواشب في لبنان. بالخادرة عند: في مر10من4وجد اختيروابـيمن الماعز
فيها يعملون للجزارة محلات من الكبدية،عشوائياً اللمفية العقد في يرقات كما،وجدت

مر10من2كان بالطفيلياتبـيمن مصابين المتوسط). مطفولين(الأغنام الثوي أن يبدو
البرية الأرانب هو المتحدة الولايات في منتـيوال،الرئيسي العديد في منعدية وجدت

الشرقية والجنوبية الجنوبية Gardner)الولايات et al., 1984) .في أجريت دراسة في 8وجد

شرقية جنوبية خادرات) Sylvilagus floridanus(اًأرنب260من2%أنولايات الملسنةفيها
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خفيفة،المشرشرة العدوى كانت ,Andrews and Davidson)لكن 1980) .
الإنسان في الخادرات: المرض أو البيوض بابتلاع منعدياً الإنسان تحدث. يصبح عندما

البيوض ابتلاع من مختل: العدوى أعضاء في ممحفظة ح،فةتصبح هناك حية تبقى تـىحيث
اليرقات. السنتين تموت الكيسة: عندما تتكلس وقد اليرقات. تمتص رئيسي،تتوضع ،بشكل
الكبد تحت،في الأمعاءمحفظةإما وجدران المساريق في أقل ولدرجة المتن، في أو .جليسون

سريرية أعراضاً المتكيسة الخادرات تسبب الجر،لا أثناء العدوى الجوتكتشف فتح أو أواحة ثة
تقريباً دائم بشكل شعاعي البروستاتة. فحص التهاب من سريرية حالات والعدوى،وصفت

للعين(العينية الأمامية الحاد) الحجرة مصابة،والبطن ملتهبة لمفية عقدة منشؤها وكان
الأمعاء جدار إلى وملتصقة متلا. بالطفيليات الحلزون"ماتزعزيت رارةالم"و" halzounداء

marrara) "البشري الأنفي البلعوم خادرة) عدوى عن ناجمة عدوى المشرشرةإلى الملسنة
مطفولة ماعز أو لأغنام جيداً مطبوخة غير أو نية لمفية عقد أو كبد مع يحدث. المبتلعة

السودان في المرارة وتحدث وتركيا، ولبنان اليونان في دقائق. الحلزون بعد الأعراض تظهر
إ المعديقليلة الطعام أكل من ساعة نصف على. لى معتمداً الحضانة دور في التغير يكون ربما

ال الخادرات تتطلب حيث كيساדִا؛ من الخادرات منه تحررت الذي وقتاًتـيالمكان ابتلعت
مما الأنفي البلعوم ومخاطية اللوزتين إلى لتهاجر الهتطلبتأطول حرةتـيالخادرات أصبحت

الفم דִيجالأع. في هي سيطرة الأكثر شديدة. وألمهلقلحاراض وذمة مع أحياناً احتقان هناك
المنطقة والشفتينتـيوال،في والأنف والملتحمة والنفير الحنجرة إلى والنجيج. تمتد الدماغ

شائعان النفس. الأنفي ضيق أحياناً يوجد الهضم،كما الضوء،الصداع،القياء،عسر ،رهاب
أن. الجحوظ عداوىيعتقد من المتحسسين الأشخاص في تحدث خطورة الأكثر الأعراض
المشرشرةباحشوية وحميد. لملسنة سريع المرض في،مساق تقريباً المرضى نصف يشفى حيث

واحد يوم من أسبوعين،أقل إلى أسبوعاً آخرين في المرض يدوم قد . لكن
الحيوانات في البالغ: المرض الطفيلي مخنـزيسبب أنفية ونجيجلة عطاس مع قيحية اطية

غزير الكلاب،أنفي في رعاف مع كل. وأحياناً في: على الخفيفة العدوى في آفات توجد لم
الأنف الداجنة. محارات والقوارض العواشب في باليرقات المتوسطين(العدوى غير) الأثوياء
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بأعراض للعبء. مصحوبة يمكن الضر) للحِمקֲل(لكن يلحق أن الشديد بالأعضاءالطفيلي ر
. المصابة

الانتقال وطرز العدوى والبرية: مصدر الداجنة الكلبيات هي الطبيعية ،المستودعات
الهريات منعد. ونادراً متوسط ثوي ونسج أحشاء ابتلاع من العدوى اللواحم في. ىتكتسب
الموطونة والماعز: المناطق الكلاب بين الدورات خا،تملك أهمية والأغنام الكلاب . صةوبين

منعدياً أرنباً تمسك عندما منعدية الصيادة الكلاب البرية. تصبح الدورة تدور): الحلقة(في
اللواحم من ومفترساדִا البرية العواشب بين مرعى. العدوى بابتلاع منعدية العواشب تصبح

الأنفيةثملو إفرازاדִا أو الكلبيات .ببراز
الخضار باستهلاك الحشوي الشكل الإنسان الميكتسب الماء الطفيليلأو ببيوض وثين

النهائيين الأثوياء أو للكلاب الأنفي النجيج أو اللعاب أو البرازية المادة مع المطروحة
الأغنام. الآخرين من النيئة اللمفية العقد أو الكبد باستهلاك المرارة أو الحلزون الإنسان يلتقط

منعدية أخرى داجنة عواشب أو الماعز . أو
الحشوي:التشخيص الشكل يشخص ما الصغيرة(نادراً الخادرات) العقيدات عن الناجمة

الحية الداجنة الحيوانات أو الأشخاص الجراحة،في أثناء تثير. إلا القد السينية تـيالأشعة
م كيسات الشكتكلستظهر العدوى) الاشتباه(ة باستعراف. بوجود النوعي التشخيص يتم

خزعة نموذج في خراجاتيظ. الخادرة مع حبيبياً ورمياً تفاعلاً الهيستوباثولوجي الفحص هر
متعددة المتنكسة،يوزينية الخادرات مركزها في حول. توجد مرضية موجودات توجد لا قد

جداً القديمة الحالات في المتكلسة المرارة. الكيسات أو الحلزون حالات الحصول: في يجب
لاستعرافها الخادرات ا. على إثبات اليمكن الكلاب في لةنـزمننـيتعاتـيلتشخيص

البراز أو الأنفي الإفراز في البيوض بكشف مشتبهة .أنفية
لعدم: المكافحة الحيطة بأخذ البيوض ابتلاع عن الناجمة الحشوية العدوى من الوقاية يمكن

الن الطعام أو الطعام أو المعالجة غير المياه اليدينـتلويث وغسل اللواحم بمخلفات جيداًيء
الأكل بعدم. قبل البالغ بالطفيلي الأنفية العدوى أو والمرارة الحلزون من الوقاية يمكن

جيداً المطبوخة غير أو النيئة الأحشاء على: وبالمثل. استهلاك الكلاب تتغذى ألا يجب
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الأخرى العواشب أو الماعز أو للكلاب النيئة . الأحشاء

أنواع2. عن الناجمة .Infection due to Armillifer spp .2ةالمعضديالعدوى

المدملجة:السببات العدوىArmillifer armillatusالمعضدية هذه عامل تم. هي كما
بشرية عدوى عن الطوقيةالتبليغ والفmoniliformis)3بالمعضدية العين في لبينيحالات
الأندونسية جاوا الكبيرةو) وجزيرة صينية: 1996في. A. grandisالمعضدية مجلة وصفت

بيرقات العدوى من الأولى البشرية الحالة الخمساوات. agkistrodontisالمعضديةمحلية لهذه
المعالمنـيسطواأجسم واضح ال. وتقطع في للحياتطتعيش التفسي السبيل في البالغ أما،ور
الأ كثيرةطفي أخرى وحيوانات والماشية القوارض في فتوجد البالغ قبل ما فيهاوار بما
. الإنسان

حياة حياةالمعضديةدورة لدورة والثوي،الملسنةمشاדֲة الحيات، هو النهائي الثوي أن إلا
الأخرى البرية والثدييات القوارض هو الأجواف. المتوسط في البيوض المعضدية أنثى تضع

البيوض ابتلاع أو تقشع يتم ثم للحيات البرازلالتنفسية مع حياة. تطرح الأنواعدورة
مشاדֲة المعروفة،الأخرى الحالات في الحيةcrotaliالحريشيةالسرسمية: مثلاً(وذلك في

).rattlesnakeالصلالة
والحدوث الجغرافي المدملجة: التوزع الكبيرةدالمعضوالمعضدية أفريقيانية أما،طفيليان

الطوقية آسياالمعضدية في وصفت،فتوجد حين الصينagkistrodontisالمعضديةفي . في
المعضديات داء أفريقيا،يوجد غرب في رئيسي، الكونغو،نيجيريا(بشكل جمهورية

آسيا) الديمقراطية شرق أفريقيا. وجنوب وجنوب شرق في متواتر غير أنه تسجل،ويبدو ولم
الأمريكيتين في المتك. حالات اليرقات فييوجدت ال22.5%سة البالغين جثث تمتـيمن

الديمقراطيةفتحها الكونغو جمهورية في كينشاسا في مشفى الكاميرون8%وفي،في وفي،في
نيجيريا%1.4 في أبيدجان في جامعي مشفى في المأخوذة الشعاعية الصور إلى. من إضافة
مقداره: ذلك للعدوى معدل الجثث بفتح في45.4%وجد الأصليين سينوي سكان في
تواتر. ماليزيا الأكثر والرئتينالتوضعات الكبد هي عام. اً : 2001صفتمن1989بين
العالم8وصفت في في: حالات قاتلة وحالة تشخيصي، بطن تنظير خلال بينين في واحدة
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البط،فرنسا التكلس من حالات نيجيريانـيوثلاث في قاتلة فتح،وحالة في واحدة وحالة
كندا في نيجيري من،جثة واحدة الصينagkistrodontisالمعضديةوحالة وجدت. في

لـ شعاعي فحص خلال نيجيريا في التكلس من الثلاثة يعكس214الحالات مما مريضاً،
مقداره الجمهرة1.4%انتشار هذه ). Nazeh et al., 1996(في

الإنسان في فقط: المرض اليرقية بالأشكال الإنسان من. ينعدي حالات تسجل لم
البالغ عن الناجمة الملسناتال. العدوى داء من الحشوي للشكل مشاדֲة وتكون،عدوى

عادة أعراضية المنعد.لا الشخص عادةىيؤوي قليلة 12من(خادرات تسبب). 1  قد
خطيراً مرضاً الوخيمة قد،العدوى حيث الحياتية الأعضاء في اليرقات تنحشر عندما خاصة

أوراماً أو البؤر متعددة خراجات الأقني،تسبب ال. ةوانسداد الحالة في فيتـيلوحظ حدثت
بط وألم عالية حمى حدوث كبديةإونـيالصين وضخامة اليوزينيات وكثرة دم وفقر سهال

القولون في وسلائل الملتحمة. طحالية والتهاب ألم من المريض عانـى فقد العينية حالة في أما
الرؤية في والذ. ومشكلات كندا في النيجيري جثة فتح أثناء عدوىوجدت، نتيجة مات ي

والصفاقمديدة والجنبة والرئتين الكبد في أو،عقيدات التهاب تفاعل يوجد لم لكن
العقيدات حول الـ. تنكسي ذات المرأة حال نيجيريا18في في من: ربيعاً المريضة عانت

ضغط وهبوط ويرقان وضعف ودوام ذهنـي،حمى المشفى،وتخليط إدخالها بعد وماتت
قصير والبطنية،ةبفترة الصدرية المصلية الأغشية تشمل منتشرة عدوى الجثة فتح أظهر وقد

الداخلية لأمرأة.)Obafunwa et al., 1989(والأعضاء التشخيصي البطن بتنظير منوجد
بط ألم لديها كان من10مدةنـيبينين قطرها المتكلسة الكتل مئات 2سنوات في1  سم

البطن اדֱ. جوف الفحص لطفيلياتأظهر فيها مشكوك بقايا للعقيديات التقليدي إلا،هري
وال الحصان حدوة شكل على أو الشكل صليبية تكلسات أبدت السينية الأشعة تـيأن

). Mulder, 1989(للمعضديةعزيت
الحيوانات في عارض: المرض أثوياء الإنسان غير أيضاًةالمقدمات يرقات. للعدوى وجدت

رئيسيفيالمعضديةأنواع بشكل القديم العالم مقدمات،مقدمات في شيوعاً أقل وبشكل
عادة. الأمريكيتين بأعراض مصحوبة غير .العدوى
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الانتقال وطرز العدوى النهائي: مصدر والأثوياء هيالمعضديةواعنلأةالمستودعات
الأصليات،الحيات فصيلة أعضاء كل تتضمن (,ViperidaeSelfوالأفعوياتBoidaeوربما

بالخادرة. 1982) منعدى برياً ثديياً تبتلع عندما بالعدوى الحيات .تصاب
مع المطروحة بالبيوض الملوثين الخضار أو الماء استهلاك نتيجة العدوى الإنسان يلتقط

المنعدية الحيات لعاب أو الن،البراز الحية لحم استهلاك نتيجة جيداًـأو المطبوخ غير أو أو،يء
الي وضع ملوثنتيجة حية لحم مع التعامل بعد الفم داخل المتوسطة. دين الأثوياء تصبح

الطفيلي بيوض بابتلاع البيئيةالمعضديةبيوض. منعدية للعوامل جداً .مقاومة
الشعاعي: التشخيص بالفحص الحالات بعض تشخيص يرقات،يمكن يعكس والذي

الهلال شكل لها كل. متكلسة من: على العظمى الغالبية الخادرات: الحالاتوفي وجدت
أخرى لأسباب البطن فتح حالات أو الجثث فتح خلال للخمساوات استعرف. الممحفظة

للجرذcrotaliالحريشيةللسرسميةبروتيناً(1991)وريلينـزجو المناعي المصل مع اتحد قد
ويسترن لطخة اختبار المر،في المناعي للممتز مقايسة تصمم إن المفترض من تبطوبذلك

الخمساواتنـزبالإ داء لتشخيص . يم
وعدم: المكافحة الطعام نظافة قواعد اتباع من الإنسان عند الوقاية إجراءات تتألف

דֲا المشتبه الخضار أو الماء مشتبه،استهلاك لحمة مع التعامل نعد اليدين وغسلها،وغسل
الأكل قبل . كذلك

المـراجـع
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TICK INFESTATIONSبالقراداتالاحتشار

B88.8ICD-10أخرى نوعية احتشارات
ICD-10 B88.8 Other specified infestations

الأجناس: السببات من مختلفة أنواع هي الاحتشارات هذه ،Argasالبرام: عوامل
الجلدBoophilusالعلس،Amblyommaاليغموش -Haemالقرشومة،Dermacentorناخز

aphysalis،العين الطير،Ixodesاللبود،Hyalommaالزجاجي ،Ornithodorosلادغ
الرأس نوعيةلا. Rhipicephalusمروحي بقرادات الإنسان أحياناً،يتأثر يحتشر قد لكن
من المختلفةفبقرادات العدوى تنقل أخرى ). 4الجدول(قاريات

مجموعتين إلى القرادات البراميات: تقسم قرا:Argasidaeفصيلة من طريةالمؤلفة دات
البطنـي السطح على موضوعة للفم أجزاء مع جلدية بلحافة مغطاة فصيلةو. أجسامها

ظهورها: Ixodidaeاللبوديات على الشكل ترسية جليدة من تضخم لها قرادات من المؤلفة
الأمامية النهاية على الفم الذكور. وأجزاء في الظهر كامل الترس يغطي،يغطي حين في

ف الأمامي بالتحفلالنصف لأجسامها ليسمح الإناث في الظهر من أثناءengorgeقط
.طعامها

لجنس التابعة فقط هي البشري الطب في الأهمية ذات الطرية الطيرالقرادات ،لادغ
منتـيوال ذراري عن الناجمة الإنسان في الناكسة الحمى الراجعيةتنقل Borreliaالبورليه

recurrentisمن عديدة وأنواع الأخرى،برامال؛ والطيور والحمام الدجاج في البرام وخاصة
الطبيعيتـيال ثويها تجد لا عندما الإنسان أنواع.דִاجم الطيرتعيش تصيبتـياللادغ
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جدران الأكواخ وشقوق والمعدات والأدوات الأرض في مختبئة بالاحتشار الإنسان
الدجاج،والحجرات أو البشر من الدم لتمتص ليلاً الأماكنوتظهر דֲذه يحتمي . الذي
ال:4الجدول التـيالقرادات والعدوى الحية والكائنات بالاحتشار الإنسان .تنقلهاتـيتصيب

الانتقالالقراد المنقولةمنطقة الحية الكائنات
الأمريكي المتحدةاليغموش الولايات التولاريةسالفرنسيالمكسيكجنوب لة

الريك سيةتالريكتسية
الإيرليخيةأنواع

الكاجي المداريةنـياليغموش الجنوبية أمريكا إلى الريكتسيةتكساس الريكتسية
الهبراوي الجنوبيةاليغموش الكونأفريقيا ريةوالريكتسية

النقط الثلاثي اليغموش
triguttatum

البورنيتيةأستراليا الكوكسيلة

المتباين الإبـيالكارياليغموش فريقيةالريكتسية

الناصل والمداريةالعلس الجنوبية أفريقيا
الكونورية الريكتسية

للحميات البنياوية الفيروسات
بالقرادفنـزال المنقولة ية

الجلد ناخز السيبيريةآسياأنواع الريكتسية
الأندرسو الجلد المتحدةنـيناخز والولايات كندا التولاريةغرب الفرنسيسلة

الريكتسيةالري كتسية
الهامشي الجلد المصسيبيرياناخز لالتهاباتفالفيروسات رة

المنقولة بالفيروسات الدماغ
بالمفصليات

الشبكي الجلد المصسيبيرياناخز لالتهاباتفالفيروسات رة
المنقولة بالفيروسات الدماغ

بالمفصليات
المتبدل الجلد كنداناخز المت،غرب حدةالولايات

المكسيك
التولارية الفرنسيسلة
الريكتيسية الريكتسية
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القرشومة السيبيريةآسياأنواع الريكتسية
الشوكتين ذات الصينالقرشومة البورغدورفيريجنوب ةالبورليه

السبعية الجنوبيةالقرشومة الكونوريةأفريقيا الريكتسية
الأشواك المؤنفة لالتهاباتالفيرالهندالقرشومة المصفرة وسات

المنقولة بالفيروسات الدماغ
بالمفصليات

المصري العين الجنوبيةالزجاجي الكونأفريقيا ريةوالريكتسية
الأناضولي العين الجنوبيةالزجاجي وأفريقيا الأوربية للحمياتآسيا البنياوية الفيروسات

بالقراديفنـزال المنقولة ة
العين للحمياتالصومالexcavatumالزجاجي البنياوية الفيروسات

بالقراديفنـزال المنقولة ة
العين للحمياتالصومالimpeltatuumالزجاجي البنياوية الفيروسات

بالقراديفنـزال المنقولة ة
الهامشي العين الجنوبيةالزجاجي وأفريقيا الأوربية للحمياتآسيا البنياوية الفيروسات

بالقرادةيفنـزال المنقولة
الكوكي المتحدةcookieاللبود والولايات كندا لالتهابغرب المصفرة الفيروسات

المنقولة بالفيروسات الدماغ
بالمفصليات

الحبي الصينبـياللبود البورغدورفيجنوب تةيالبورلية
الهالة الحلقي الأستراليةأستراليااللبود الريكتسية

الدماغاليابانovatusاللبود التهاب فيروس
بالقراد المنقول الأسيوي

الهادي المتحدةاللبود الولايات البورغدورفيريةغرب البورلية
البورغدورفيرية البورلية

الثلم الفوقي روسيا،آسيااللبود غرب الصين شمال
الفيدرالية

اדֱموعة" النهمة"إيرليخية
للبلعمة( ) المحبة

Phagocytophile
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لالتهاب المصفرة الفيروسات
المنقولة بالفيروسات الدماغ

بالمفصليات
الخروعي ،divergensالمباعدةةيالبابسباوأوراللبود

البورغدورفيرية ،البورلية
. النهمةاדֱموعةإيرلخية

لالتهاب المصفرة الفيروسات
المنقولة بالفيروسات الدماغ

بالمفصليات
الكتفي اللبود

الداميني( ) اللبود
المتحدة الولايات وغرب البووسط العكبرية، ليةرالبابسية

أنواع البورغدورفيرية،
)أ(الإيرليخية

الهرمسي الطير المتحدةلادغ الراجعيةالولايات البورلية
الإسبا الطير الراجعيةأفريقيانـيلادغ البورلية
الموبا الطير الراجعيةالبأفريقياتـيلادغ ورلية
الفظ الطير اللاتينيةلادغ الراجعيةأمريكا البورلية
التالاخ الطير اللاتينيةيلادغ الراجعيةأمريكا البورلية
الطولوزا الطير الأوسطنـيلادغ الراجعيةالشرق البورلية
التوريكا الطير المتحدةنـيلادغ الراجعيةالولايات البورلية

الزائديمروحي الجنوبيةالرأس الكونوريةأفريقيا الريكتسية
الدموي الرأس الجنوبيةمروحي أفريقيا

المتوسط الأبيض والبحر
الإيرليخية أنواع
الكون ريةوالريكتسية

لإثبات) أ( . يحتاج

الإناث 8تقيس الطعام7  قبل طولاً مباشرة11تـىوح،مم الطعام بعد وينتج،سم
100منمجموعات يومين20  كل يوم(بيضة بعد إجمالي،)يوم بيضة500  2.000وبمعدل

العمر كل حوالي. في بعد البيوض حرارة8تفقس بدرجة سداسيةº30أيام يرقات وتظهر م
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تتغذى،Hexepodalالأرجل في،لا خادرات إلى ال. أيام4وتنسلخ الخادرات تـيتتنسلخ
في بطأ4تمر ذكور إلى ال،الغةوار الخادرات فيتـيأما إناثطأ5تمر إلى فتنسلخ وار
تستمر. بالغات واحدة دم وجبة خادرة 25لكل بعد. دقيقة20  البالغة النماذج 4تبزغ

البيض وضع من تقريباً بعد). السرء(أشهر البيوض وتضع الإناث من10  15تتزاوج يوماً
دم وجبة أن،كل تموتمرة40حىتقترنيمكنها أن الإناث. قبل نصف من أكثر أن كما

بين حية تبقى أن طعام56و9يمكنها دون لدورة. شهراً مشاדֲة البرام الطيردورة إلا،لادغ
ليلاً أو نهاراً تتغذى اليرقات أيام،أن لعدة الدم تمتص الثوي بجلد ملتصقة تبقى أن . ويمكن

الطب في مهمة التالية الأجناس من الأنواع القاسيةإن القرادات بين من البشري
الجلد،العلس،اليغموش): الصلبة( الرأس،اللبود،العينالزجاجي،القرشومة،ناخز . مروحي

الأجناس بين بسيطة اختلافات على متشاדֲة كلها القرادات هذه حياة الإناث. دورة تنتج
تموت ثم الزمن من لفترة البيوض من آلاف السدا. عدة اليرقات منتبزغ الأرجل سية

حوالي،بيوضها طولا1ًوتقيس بعد،مم خادرات إلى وتنسلخ قليلة لأيام الدم على وتتغذى
أيام بعدة مشابه. ذلك بالغة: وبشكل إلى وتنسلخ الدم على الخادرات يقترن. تتغذى

تتجاوز،البالغون بكميات الدم تمتص أن للأنثى أيام،10ويمكن لعدة جسمها وزن أضعاف
ح مكانإن عن وتبحث الأرض إلى وتسقط بازلاء، حبة يساوي المحتقن الصلب القراد جم

البيوض بوضع وتبدأ اليرقة. يحميها طور من الثوي مع الوحيد الثوي ذات القرادات تبقى
والخادرةتـىح اليرقة أطوار خلال الأول الثوي في فتبقى الثويين ذات القرادات أما البالغية،

الأ على تنسلخ آخر،رضثم ثوي عن يبحث أن البالغ الأثوياء. وعلى ذات القرادات تنسلخ
دورة كل في مختلف لثوي وتحتاج الأرض على الفروق. البالغ،الخادرة،اليرقة: الثلاثة هذه
القراد مكافحة خطط وتصميم المرض انتشار في . مهمة

والحدوث الجغرافي الجدول: التوزع ا4يظهر العدوى انتقال بالقرادمناطق . لمنقولة
نفسها القرادات توزع جنس،يختلف الصغيرةاليغموشفقرادات الثدييات طفيليات هي

رئيسي بشكل شبه،والكبيرة وفي الأمريكيتين في المدارية وشبه المدارية المناطق كل في تنتشر
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أفريقيا جنس. صحارى الماشيةالعلسقرادات طفيليات طفيلياتوب،هي استثنائي شكل
أخرىعو العالم: اشب كل في والمعتدلة المدارية المناطق في استثنائية. تنتشر البشرية . العدوى

جنس الجلدقرادات الكبيرةواخز والثدييات القوارض طفيليات المناطق،هي في وتنتشر
كندا إلى اللاتينية لأمريكا جنس. المدارية الصغيرةالقرشومةقرادات الثدييات طفيليات هي

العالم،والطيور كل في جنس. وموجودة العينقرادات الحيواناتالزجاجي طفيليات هي
رئيسي بشكل العرض،الداجنة خط تحت القديم العالم في جنس. شمالا45ًوموجودة قرادات

الطيور طفيليات هي العالم،اللبود كل في وتنتشر والكبيرة الصغيرة الثدييات إلى . بالإضافة
ل قرادات الرأس امروحي من الأعدد والأورلحيوانات الرأسينتشر،بيةوفريقية مروحي

العالمالدموي كل . في
بالا الإنسان يصاب منقد البراميات12حتشار من الطير،البرام(نوعاً نوعا22ًو) ولادغ

اللبوديات جنس4(من الجلدمن7واليغموشمن الزجاجيمن2والقرشومةمن3و،ناخز
المتحدة. (Estrada-Pena and Jougejan, 1999)) وداللبمن6والعين الولايات 44وجد: في

الإنسان في القرادات من و11: نوعاً اللينة القرادات من الصلبة33نوعاً القرادات أن. من إلا
أنو4 وليست البلد خارج اكتسب الأولى المتحدةامن الولايات في آصلة اليغموش. عاً
شيوعمريكيالأ الأكثر الأطلسي؛هو المحيط وقرب الجنوب في المتبدلاً الجلد اللبودو،ناخز

الشرقالكتفي الأندرسو،في الجلد الغربنـيناخز الهادي،في الهادي،اللبود المحيط قرب
الطيروأنواع رئيسيلادغ بشكل الغرب ولاية. (Merten and Durden, 2000)في أبلغت

بشري احتشارات عن الشمالية عنكارولينا ناجمة اليغموشو،Otobius megniniالقتونة
الكوكي،leporispalustrisوالقرشومةmaculatumالأبقع واللبود،cookieواللبود
الدمويdentatusنـيالسِّ الرأس الموجودمالنالقتونكان. ومروحي النوع لهذا الأول وذج

خلال الشمالية كارولينا .(Harrison et al., 1997)سنة50في
أحيانـي الاحتشار لأن الإنسان في الاحتشار تواتر تقدير الصعب الأماكن. من أحد في

هناك: 1996و1995وبين،بإيطاليا متوسط240كان مع بالاحتشار مصاباً قراد1.3شخصاً
كان شخص، محتشرا89ً%لكل الخروعيمنهم الأباللبود كل وطفي بمروحي10%وار
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الدموي الخطبالرأس والبالغينور الهامشي1%و،ادرات الجلد من17%حدث. البالغبناخز
الأطفال في الكلاب26%،الحالات العمال22%في منعزلين24%،في أشخاص في

المدروسة). متقاعدين( الفترة العضات: وخلال انتشار شخص1.000لكل5كان
(Manfredi et al., 1999) .في طبية مدرسة من تقرير إلىجويشير المتحدة بالولايات رجيا

تسجيل تم متوسط521أنه مع ونصف سنتين في شخص1.3احنشاراً لكل  (Felz andقراد

(Durden, 1999.تشيلي بين2.2%لدىكان: في عيادة1.384من إلى أحيلوا مريضاً
بين العناكب عضات بسبب فعلية1995و1955جامعية قراد . عضات

الإنسان في طريقتسب: المرض وعن العض طريق عن مباشر بشكل الضرر القرادات ب
العدوى وتنتقل سموم بحقن أرجية تفاعلات تسبب وبذلك الدم، أن. مص وجد كما

مكبوتة مناعية استجابة تسبب ذلك،(Barriga, 1999)القرادات أهمية كانت ربما لكن
في. ضئيلة خفيفاً القرادات تسببه الذي المباشر الضرر يكون معظم،الإنسانقد لأن

واحد مفصلي عن ناجمة ذلك،الاحتشارات المريض يلاحظ حالة. ولا اليغموشإن
testudinarinmمن بأكثر احتشارات يسبب لأنه بالاهتمام جديرة اليابان يرقة100في

(Nakamura-Uchiyama et al., 2000)،ال الفم أجزاء تسبب عندماتـيقد الجرح في تبقى
القرا بثرةيزال وكأنه يبدو جيبياً ورماً عديدةpustuleد أسابيع القائلة. ويدوم الحقيقة : ورغم
القتون عديدة،megniniإن حيوانات في الأذن الإنسان،قراد في حالات،استثنائي أن إلا

الأذ الحُلام ماotocariasisنـيمن بتواتر وصفت قد الإنسان التواتر(في بعض ) مع
(Indudharan et al., 1999).

ال المفصليات ضمن القرادات تذكر عادةتـيلا أرجيات عن،تسبب تقارير هناك ولكن
وخيمة أرجية المثال. تفاعلات سبيل حمامية: فعلى تفاعلات من تتراوح أعراض عن التبليغ تم

المنعكس البرام عن ناجمة تقرحية آفات الحمام(.reflexusAإلى ، (Veraldi et al.,1998))قراد
جداً شديد عن،وشرى خاص بشكل ، (Basset-Stheme et al., 1999)البرامناجم

جنس عن ناجمة التأق من Lavaud)اللبودوجنسالبراموحالات et al., 1999)تـىوح
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عن ناجمة تأقية الخروعيصدمة ricinus(Moneret-Vautrinاللبود et al., 1998) .
عن الناجمة الشلل من حالات أثويائهاوصفت دم على تتغذى معينة قرادات في،إناث

وا الحيوانات استعراف،نسانلإكل تم تقريبا20ًوقد الأندرسونـي: نوعاً الجلد ،ناخز
الجلدو المتحدةناخز والولايات كندا في و،المتبدل والزجاجيالقرشومة أوروبااللبودالعين في
الرأسو ومروحي أفريقيا، جنوب الحلفي أسترالياholocyclusالهالةقياللبود البرامو،في

البلدانpersicusالفارسي من العديد في الدجاج بأن. (Barriga, 1997)في يشتبه حين وفي
سم عن ناجم الاسترالي،الشلل القراد حالة في استعرافه تم الهالة: فقد الحلقي . فقطاللبود

و سميث غراتان الش(1997)رفاقهوصف من حالات أطفالست في قرادات عن الناجم لل
متناظر. ستراليينأ صاعد رخو شلل من المرضى أسبوع،عانـى بعد تنفسياً شللاً سبب

بطيء. تقريباً الشفاء أن إلا المفصلي، أزيل عندما المرض الأمريكيةولايةفي. انتهى : واشنطن
لـ مراجعة وفاتين(حالة33أجريت بين) مع عنها التبليغ 1996Dworkinو1946تم et)

(al., 1999 .
بالقراد الإنسان احتشار يخص فيما خطورة الأكثر الجانب هو العدوى والكر. نقل أجرى

المتحدة(1998) الولايات في للمشكلة بينينسون،مراجعة عالمية(1995)وأجرى . مراجعة
الج ح4دوليظهر معروف هو لما . 2000عامتـىخلاصة

الحيوان في في: اتالمرض الموجودة الأربعة المرضية المكونات نفس الحيوانات في للمرض
ال،الإنسان القرادات عدد أن لذلكتـيوبما جداً مرتفعاً يكون قد واحداً حيواناً דִاجم
منيكون شديداًكل والحكة والألم الماشية،الالتهاب ويمنع الحساسية فرط أو الرضح نتيجة

ن إحداثه إلى إضافة الطعام، الوزناًقصمن تخرب. في قد القرادات عن الناجمة الجروح أن كما
ال التـيالجلود الذباب هجمات وتجذب الصناعة، في النغفتـيتستخدم داء قد. تسبب

شديداً الاحتشار يكون عندما مهماً الدم مص أيضاً،يكون الوزن نقص يعزز على،وقد لأن
المفقود الدم لتعويض طاقتها تصرف أن العوامل. الماشية لهذه المشترك التأثير يسمى ما :غالباً

القر". القرادWorryقلق" عن الناجم الشلل يعد كانالم كما الماشية في منتشرة مشكلة دات
مضت70منذ المطبوعات،سنة في منتظم بشكل عنها يبلغ حالات هناك تزال لا لكن
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المرض. العلمية بانتقال يتعلق فيما القرادات: أما الذيفإن كالدور الماشية في مهماً دور تلعب
الإنسان في البعوض بالقراد. يلعبه منقولة أمراض هي وخامة الأكثر الماشية أمراض بعض ،إن

البابسيات داء البابسيات(babesiosisمثل فصل التيلريات) انظر وداءtheileriosisوداء
التامور(cowdriosisالكودريات الكاشمات) hydropericadium) (موه -anaplasوداء

mosis(Uilenberg, 1997).
الاحتشار بالقرادات: مصدر الملوثة البيئة هو الاحتشار الصلبة. مصدر القرادات حالة : في

النبا كبيرة) النباتات(تـيالغطاء بأعداد الجائعة اليرقات توجد القرادات. حيث حالة في
القراد: الطرية تجد حيث الشقوق ذات اليومالمنازل خلال لها مأوى تشكل. ات حين وفي

البيئة لتلوث مصدراً المحتشرة الإنسان،الحيوانات لعدوى مباشراً مصدراً تكون ما نادراً فإنها
أخرى حيوانات . أو
ودراسته: التشخيص القراد بإزالة التشخيص صعبة. يتم الدراسة تكون ألا لأنه،يجب

منتـىح أكثر تقيس الطعامولأ،مم1اليرقات بعد داكنة أو حمراء كل. نها ما: على غالباً
بالاحتشار المصاب الشخص يراها أن يستطيع لا الجسم من أجزاء على القراد في،يتوضع بما

الأذنين خلف بالذات،ذلك فيه يبحث لم إذا أيضاً الطبيب ينساه قد الذي المكان من. وهو
قراد إزالة عند م،المهم، الفم أجزاء حبيبةاستخراج تشكل لمنع الجلد ذلك،ن يجب: ولضمان

مفرطة قوة دون واحدة لدقيقة مستمر، بشكل الجسم يسحب جلداب،أن مع متعامد تجاه
ح رخوةتـىالمريض القبضة بلاستيكية. تصبح قطعة أو صغير بملقاط القراد بإزالة ينصح

لتفجيره اضطررنا إذا دمه مع التماس يحتوي،لتجنب قد السائل ممرضةلأن حية . كائنات
ضرورياً التصنيفي الاستعراف يكون ما مطلوباً،نادراً كان إذا النماذج،لكن تعبأ أن فيجب

كحول الجامعيةتو70%ضمن البيطرية الخدمة مراكز أو الزراعة وزارة إلى . رسل
الحيوانية: المكافحة القرادات مكافحة رئيسي،تعتمد الدوري،وبشكل التطبيق على

الهواملمبيد الاحتشارacaricidesات اخطار تحت الحيوانات لهذه. على المحتومة العقابيل
الهوام لمبيدات مقاومة القراد من ذراري تطور هي البلدان. الطريقة في شائعة الحالة هذه

بالقرادبـيترتـيال الاحتشار من عالية معدلات مع أفريقيا،الماشية وجنوب البرازيل . مثل
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ا تعديل مضاعفاتإن لها عملية القراد لتكاثر مناسبة غير لجعلها فيه،لبيئة ما يعرف ولا
نجاحها لضمان القراد إيكولوجيا حول المكافحة. الكفاية تجارب من كبير عدد أجري

للقراد الطبيعيين الأعداء باستخدام لم(Samish and Rehacek, 1999)البيولوجية وجدتلكن
ح عملية ؛كماتـىحلول منلأن سلالات لتطوير محاولة في التجارب من العديد أجري ا

المفصليات لهذه مقاومة معنى،ولكن،الماشية ذو حل يوجد لم المشجعة، النتائج طور. ورغم
الاستراليون العلس،البحاثون قراد ضد لقاحاً الثوي، مقاومة لرفع محاولة ،microplusفي

بمقدار الملقحةادرالقfertilityخصوبة75%يثبط الحيوانات على يتغذى كل. الذي : على
القصير المدى على العدوى ونقل بالعض القرادات الطويلأما،استمرت المدى قدف: على

المراعي في المفصليات تكاثر لإنقاص كافٍ غير الخصوبة إنقاص الاتحاد. يكون يدعم
المنقوبـيالأور والأمراض للقرادات المشتركة للمكافحة زيادةمشروعاً דֲدف بالقراد لة

للأمراض المنهجي والتشخيص والتلقيح القراد مكافحة خلال من المواشي (Jongejanإنتاجية

بدأ1999) وكذلك الحاسקֵاتاستخدا، مثل تقنيات المعلوماتsensorsم وأنظمة بعد عن
للمساع الهامةدالجغرافية هذه مكافحة في .pests(Thomson and Connor, 2000)ة

البشريةأم الاحتشارات في منطقة: ا من القرادات لاستئصال قليلة محاولات جرت فقد
مجرباًكاملة يكون قد ذلك أن الموط) موثوقاً(رغم المنطقة الولاياتوفي في لايم بداء نة
ذلك. المتحدة من إلى،وبدلاً يدخلون الذين والسياح الصيادين لتحصين الجهود توجيه تم

في يتواجد القرادمناطق ذلك. ها أجل في،ومن بما بالكامل، الجسم تغطي ثياب لبس يكفي
سوقاء باستخدامbootذلك يوصى كما السوقاء؛ قمة في منفوختين دعامتين وضع مع عالية
البيرميثرين،المنفرات من فعالية أقل أنها لكليهما. permethrinرغم المتزامن الاستخدام إن

خاص بشكل المشاركة. (Mafong and Kaplan, 1997)فعال هذه الأمريكي الجيش يحبذ
الم في . ناوراتلجنوده

المـراجـع
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الطوامر TUNGIASISداء

B88.1 ICD-10الطوامر الرمل(داء ببرغوث )الاحتشار
ICD-10 B88.1 Tungiasis (sandflea infestation)

الوالج: المرادفات الوالج،Chigoeالبرغوث البرغوث،jigger flea) القذذ(البرغوت
الرمل،burrowing fleaالثاقب والعين،sand fleaبرغوث الجلد .dermatophiliasisالتهاب

هو: السببيات الاحتشار هذا الثاقب) Sarcopsyllaالقَروم(Tungaالطامرعامل
penetrans،صغير برغوث للبيض. وهو المنتجة إجبارovigerousالإناث علىطفيلي ي

ذلك في بما الحار الدم ذات والكلاب: الحيوانات الإنسان غير والمقدمات والإنسان . الخنازير
صغير لأنه استعرافه السهل طولا1ً(من تقريباً الظهر). مم مقدم لديه أوpronotalوليس

خدية زاويgenal combsأمشاط رأس . وله
حي الثوي جلد في متكيسة المخصبקֵة الإناث باستمرارتصبح تتغذى شدفها. ث تتضخم

ح) قطعها( تقريباً أسبوعين فترة خلال بالتدريج البازلاءتـىالبطنية حبة حجم إلى 5(تصل

قطراً تقريباً بشرة). مم فإن بالحجم تزداد بشكلepidermisوحالما وتطوقها דֲا تحيط الثوي
التهابيةexcrescenceقمعول خلايا يطوق لئؤلول وقديتقر. مشابه عادة، التشكل هذا ح

ثانوية عدوى القمعول. تحدث قمة في فوهة خلال من ذلك أثناء بيوضها الأنثى فإذا. تطرح
خلال اليرقات ولدت رملية تربة على البيوض 4سقطت مرتين. أيام3  اليرقات هذه تنسلخ

14خلال خوادر10  إلى وتتحول مدةpupaeيوماً التربة في نفسها 14تطمر يوما10ً 
البالغة البراغث تبزع الخادرة طور نهاية وفي الأنثى. آخر، تموت200تضع ثم تقريباً . بيضة
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الحيوانات دم على والإناث الذكور من كل الا. يتغذى وتخترق: قترانبعد الذكر يموت
بالسرء جديدة دورة تبتدئ الحيوان جلد ).oviposition(الأنثى

والحدوث الجغرافي أن: التوزع الثاقبيعتقد المداريةnativeواطنالطامر المناطق في
الوسطى أمريكا في المدارية الجنوبيةبـيوالكاري،وشبه في. وأمريكا عنها التبليغ تم وقد

عام الأمريكية المدارية عام1526المناطق أفريقيا وفي من. 1732أولاً حקֱملت قد تكون وربما
ال القرن في أفريقيا إلى عامأمريكا إدخالها وأعيد عشر، وصلت1872سابع بريطانية بسفينة

أنغولا شواطئ على الرملية الحصى من حملها وأفرغت الجنوبية أمريكا דֲذه. من وسواء
الثاقب بالطامر بالاحتشار مصابين كانوا الذين السفينة طاقم أعضاء بعض بسبب أو الوسيلة

أنغولا دخلت البراغيث انتشرت،فإن الغرإلىومنها الساحل أفريقيابـيكامل ووصلت،من
ومدغشقر أفريقيا شرق إلى النهاية الثاقبيوجد. في فيالطامر والأمريكيتين أفريقيا خارج

وباكستان الهند بلادهم،غرب إلى عادوا الذين العمال عبر أدخل قد يكون أن المحتمل ومن
أفريقيا .(Connor, 1976)من
الاحتشارات: وهكذا والجنوبيةتحدث الوسطى أمريكا المداريةبـيوالكاري،في وأفريقيا

وباكستان نهاية.(Lowry et al., 1996)والهند قرب أجريت دراسات عن أمثلة ولذكر
في احتشارات عن التبليغ تم فإنه العشرين جمهورية44من(25%)11القرن في فحصوا طفلاً

نيجيريا280من(22.5%)49وفي،(Obengui, 1989)الكونغو ،(Nte and Eke, 1995)في
الغربية102من(31.4%)32وفي الإنديز في،(Chadee, 1994)في لاحق تقرير وفي

الغربية1.307من267 (%20.4) الإنديز العكس(Chadee, 1998)في وعلى الاحتشار: ؛
بالنشر جديرة الفردية الحالات أن بحيث العالم، بقية في جداً عامب. نادر ومنتصف1989ين

من: 2001عام كل في واحدة حالة وفرنسا: سجلت والدانمارك وتشيلي والبرازيل أستراليا
العظمى بريطانيا في حالتان وسجلت وسويسرا، ونيوزيلندا في،وألمانيا حالتان وسجلت

إيطاليا5و) إسرائيل(فلسطين المكسيك4و،في هولندا2و،في الم6و،في الولايات تحدةفي
إلى( سابقا14ًإضافة مسجلة Sanusi)) حالة et al., 1989) .لذلك كوميز: وإضافة وجد
بلدهم16(1995)رفاقهو حدود خارج سافروا فرنسيين مواطنين في ماتييز. حالة وأبلغ
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البرازيل(1989) في دوسول غراند ريو في الحجم معروف غير وباء التقطت. عن
الح هذه كل في البلدالاحتشارات خارج والمكسيك، البرازيل باستثناء المكسيك. الات، : في

عام أعلاه للمذكورة السابق البشري الطوامر داء من الأخيرة الحالات عن التبليغ ،1948تم
الظهور يعاود الطفيلي أن على مؤشر هي الجديدة الأربعة الحالات هذه أن المؤلفون ويعتقد

البلد ذلك .في
الاحتشار يصل الثاقبالبشريقد عاليةبالطامر معدلات إلى أفريقيا مناطق بعض في

أن. جداً وجد بنيجيريا لاغوس ولاية في قرية بين373من41.5%ففي أعمارهم طفلاً
أصابعهم614  بين البراغيث يؤوون العمر. سنة مع الانتشار لأن،يتراجع ذلك يكون وقد

أثخن تستخدم،الجلد الأقدام أحذية غالباًولأن أكثر  (,Ade-Serrano and Ejezieبتواتر

(1981 .
الحيوانات في الاحتشار تواتر حول المعلومات من القليل في. يتوفر فاشيات وصفت

الخنازيرنـزت بين الديمقراطية الكونغو وجمهورية ،(Cooper, 1967; Verhulist, 1976)انيا
الكلاب بين الفرنسية غويانا . (Rietschel, 1989)وفي

و الإنسان في القدم: لحيواناتاالمرض أخمص في البشرة البرغوث يخترق ما أصابعو،عادة
ال والأحياز القدمين أصابع أظفار حافة وتحت أنinterdigitalوتيةفالقدمين يمكنه لكن ،

الجسمي من مكشوف جزء أي في خفيفةدتؤ. نحشر حكة إلى الاختراق أثناء الحشرة ي
مستديمة كاملثم،لكنها بشكل بالمكان يحيط مزمن تكاثري التهاب إلى وتؤدي حجماً تزداد

القمة في صغيرة فوهة شائعة. ماعدا الثانوية والعدوى بيوضه. التقرح البرغوث يضع عندما
عادة نازح خراج شكل على نسيجي بتفاعل ويطرح جسمه تقرحات،ينخمص وراءه تاركاً

البركان فوهة منتبد. crateriformبشكل متوترة منطقة على سوداء كبقعة البداية في الآفة و
قرحة ثم ثؤلولاً بعد فيما تشبه لكن نازٍ،الجلد، صغير خراج إلى تتحول الآفات. وأخيراً توفر

الثانوية للعدوى مناسبة ظروفاً الطامر أنواع عن الغربية. الناجمة الإنديز في أجريت دراسة : في
مختلفة7وجدت وبسيلةالكلي(جراثيم ونوعالإشريكيةالمرياحة الأمعائيةو،العصويةالقولونية
الذهبية،المكتקֵلة المقيحةعال،والعنقودية اדֱموعة،قدية غير بيتا للدم الحالة في) Aوالعقدية
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الطامر آفات مع مترافقة السنغال. (Chadee, 1998)عداوى من11وجدت: في حالة
في الكزاز داء44عدوى من .(Obengui, 1989)الطوامرحالة
نيجيريا عند: في المشاهدة شيوعاً الأكثر الأعراض الطوامر49كانت بداء مصاباً طفلاً

والتقرح الحكة بما. هي خطيرة حالة أي تعتبر ولم الحالات، كل في القدم في الاحتشار كان
الطبيب عيادة إلى الطفل لأخذ بش. (Nte and Eke, 1995)يكفي شديد خاصالألم كل

الظفر تحت المنطقة البرغوث يخترق الواحد،. عندما الشخص في عادة آفتان أو آفة . توجد
أحياناً الآفات من المئات توجد قد في. لكن للاحتشار الأعلى الانتشار في102وجد مرضى

من العمرية 9اדֱموعة و5  هي55وفوق،14إلى10سنوات متوسطات مع 5-6و،9سنة

الترتيببرغ12و على شخص لكل .(Chafee, 1994)وثاً
ال الفاشية تتـيفي في الخنازير في الصفن: انيانـزحدثت في الاحتشارات ،شوهدت

واضح،والأقدام ألم أو حكة أو التهاب أي تسبب لم لكن والحَلَمات (Cooperوالخطم

ب. 1967) الديمقراطية الكونغو جمهورية في الفاشية اللبناتتميز فيagalactiaنقطاع
الرض،يراتنـزالخ الخنازير موت من يليه اليوما الشديدتـيعة التركيز بسبب تتغذى لا قد

الخ حليمات في الثاقب اللبننـزللطامر قنوات يسد أو يضغط والذي (,Verhulstيرة،

(1976.
الانتقال وطرز الاحتشار الثاقبيوجد: مصدر بشكالطامر الجافة الرملية الأماكن لفي

والاصطبلات،رئيسي الخنازير تواجد أماكن وفي المستقرة، غير البشر بيوت وحول وداخل
الدجاج جاءت. وأعشاش براغيث تحتوي تربة على حافياً بالمشي الطوامر داء الإنسان يلتقط

منعدية خنازير أو كلاب للكلاب. من إلى،يمكن الاحتشار تحمل أن للخنازير، وأحياناً
ذ الأكواخ الخزفيةداخل الأرضيات العكس. ات البيئة: وعلى إلى البرغوث الإنسان يקֱدخل قد

. الحيوانية
ال: التشخيص المناطق في مميزة آفات وجود على يعتمد أن للتشخيص يكثرتـييمكن

الثاقبفيها وفحصه. الطامر الجلد من البرغوث باستخراج نوعي تشخيص إلى الوصول يمكن
اדֱهر . تحت
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الهوام: المكافحة مبيدات لتطبيق الحشرات(pesticidesيمكن التطور،مبيدات ،منظمات
الهرمونية الاحتشار) إلخ... المضاهئات مصدر تستأصل أن الملوثة البيئة تطبيق. في يمكن كما

بالا المصابة الحيوانات على الهوام الاحتشارمبيدات مصدر على تقضي أن لقد.حتشار
أك البراغيث مكافحة الجديدةأصبحت الحشرات مبيدات تطوير بعد سهولة ومثبطات،ثر

الكيتين والchitinتشكل الداجنةتـي، الحيوانات في منهجي بشكل تستخدم أصبحت
الحذاء. حالياً بلبس شخصي بشكل نفسه يصون أن للإنسان كل. يمكن الإجراء: على هذا

الاقتصاد المستوى انخفاض بسبب التطبيق صعب البسيط المناخالوقائي وبسبب للسكان ي
المصابة المناطق في الأ: عملياً. المداري أدواء لمكافحة به أوصي منلقد لأكثر نكلوستومات

ح70 جداً قليل أثر مع . لآناتـىسنة
ذاדִا بحد خفيفة حالة الطوامر الاختكي. داء السببطمن ولهذا الثانوية، العدوى في : ار

البرغوث استخراج معالجة،يجب حويجب نظيفاً عليه والمحافظة بالمطهرات تـىالجرح
جلبة . تتشكل

عـراجـالم
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الحيوا ZOONOTIC SCABIESالمصدرنـيالجرب

ICD-10 B86الجربICD-10 B86 Scabies

الحيوان: المرادفات القارمات،mangeجرب عن الناجم الحَلَم ،sarcoptic acariasisداء
القارمة السبعة،sarcoptic itchحكة السنوات الجُرابseven year itchحكة ،scabiosis.
هو:السببيات البشري الجرب الجربيةعامل البشريةالقارمة Sarcoptes scabieiضرب

var. hominis،سوس حmiteوهي الأنثى تقيس x350مكرومتر450تـىبيضوي

ح،مكرومتر تصيبلهذا. ميكرومترx200ميكرومتر240تـىوالذكر ضروب النوع
تقريباًعنو40حتشاربالا الثدييات من الوخفياتاً إلى المقدمات على. (Elgart, 1990)من

كبير: العموم بشكل للثوي نوعي ضرب أنواع،كل على يحتشر أن يستطيع البعض أن رغم
مؤقتاً مرضاً ويسبب للت. أخرى قابلة غير المختلفة الأثوياء على الضروب كانت منولما مييز

المورفولوجية ح،الناحية يتم، استعرافها فقطتـىفإن تخبري اختبار على اعتماداً على. الأن،
وشو: كل لي مختلفينالقارمةأن(1995)افترض ضربين إلى تنتمي والخنازير البشر وأن،في

مختلف نوع الكلاب سيرولوجية. سوس فروق Arlian)وجدت et al., 1996)وجينية
(Walton et al., 1999)الأقلبفي على الضروب صلابة،عض أكثر أرضية يوفر قد ما وهذا

بينهارللتف . يق
ال الأخرى السوس حيواتـيأنواع جرباً هينـيتسبب الإنسان في الظهريرةالمصدر

القوارمNotoedres catiالهرية فصيلة من أيضاً جربتـيوالSarcoptidaeوهي تسبب
القطط في والأرانب،Cheyletiellaالخيلتيلةو. الرأس والقطط الكلاب سوس فصل(وهي : انظر

حيوان أصل من السوس عن الناجم الجلد العكس). يـالتهاب أن: وعلى Otodectes cynotisيبدو

الكلبتـيال،)Psoroptidaeفصيلة( أذن جرب الإنسان،تسبب يصيب .(Park et al., 1996)لا
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القار الجرب سوس أينحشر في بيوضهfurrowsلامتمي ويضع الثوي أدمة في يحفرها
أنفاق. هناك وتحفر يومين بعد البيوض من السيقان السداسية اليرقات إلىاتبزغ لتهاجر جانبية

الفلوس تحت تختفي حيث الشعريةscalesالسطح الجريبات في أو 3وبعد،الأدمية أيام2 
ال الأول الدور خادرة اليرقة من الخادرةينشأ طليعة أو السيقان تـيوالprotonymphثمانية

إلى البالغ،tritonymphsتتحول دور إلى تصل السطح.وأخيراً على البالغون وتبدأ،يقترن
الأنفاق ببناء 5من(tunnelالإناث اليوم0.5  في بيوضها) مم تضع دورة. حيث تستغرق

الكاملة 14الحياة . يوما10ً 
حياة حياةلظهريرةادورة لدورة أبطأالقارمةمشاדֲة المضغة أن من،رغم الدورة تستغرق

البالغ إلى عادة17البيضة تقريباً خلاف. يوماً وخادرة،القارمةوعلى يرقة الظهريرةفإن
الثوي جلد على بحرية جرب. تتحرك القططالظهريرةيصيب جلد،رأس التهاب يسبب وقد

الإنسان في . مؤقتاً
والبريةيالقارمالجربصيبي الداجنة الحيوانات من كبيراً وعدداً أسماء. الإنسان تستخدم

حيوانـي نوع لكل للسوس الجربية: مثلاً،نوعية الإنسانالقارمة الخيليةو،لطفيلي القارمة
S. equiالخيل الغنميةو،لطفيلي الأغنامS. ovisالقارمة فقط. لطفيلي واحد نوع يميز ،حالياً

الجربيةووه حيوا،القارمة نوع كل سوس كنويعنـيأما إليها . فيشار
والحدوث الجغرافي العالمالقارمةتنتشر: التوزع كل بشكل. في منتشر البشري الجرب

التغذية والسيئة الاقتصادية الاجتماعية الطبقات بين النظيفين،رئيسي غير الأشخاص وبين
مناسب( غير ان،)تصحح الازدحام السوسيعزز الموصل،تشار الجسر هو السـيء والتصحح

كل. لاستمراره المتحدة: على والولايات أوروبا في البشرية الاحتشارات من موجة حدثت
العرق أو العمر أو الجنس أو التقدم مستوى أو الاجتماعية الاقتصادية بالحالة لها علاقة . لا

كل تحدث الجرب أوبِئة أن الوبائيات اختصاصيو من،سنة30لاحظ مهماً جزءاً أن وخمّنوا
الأوبئة بين الفترات خلال المناعة من بمستوى مصانة البشرية . الجمهرة

ال الحيوانات مستعدةتـيكل عليها النقل أو أكلها أجل من الإنسان للقارمةيربيها
المختبر،الجربية وحيوانات الأليفة الحيوانات بين والأ: ومن الكلاب في السوس رنبوجد
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حدائق حيوانات في أيضاً الاحتشار وجد كما الإنسان، غير المقدمات وبعض والأقداد
.الحيوان

والماشية الكلاب من الجربية بالقارمة الإنسان والخنازيريصاب وبالجرب،والخيلوالماعز
القططnotoedricالظهريري والقططcheyletiellosisالخيلتيلةوبداء،من الكلاب من
ذكر.(Beck, 1996; Mitra et al., 1993; Parish and Schwartzmann, 1993)نبوالأرا

وبغيريدج الأسترالي(1999)سكيرات الومبت من الجرب يكتسب قد الإنسان wombatأن

وخفي( بالدبحيوان أصل). شبيه من السوس عن الناجم الجلد التهاب فصل انظر
المعلوماتنـيحيوا من مزيد على أنواعللاطلاع .الخيلتيلةحول

أن للثويقارمةيبدو جداً نوعية ليست قد،الماعز الماعز في وباء أن تقرير ذكر حيث
والكلاب والأغنام الماشية إلى فعلي42وأصاب،انتشر بشكل من19مات. شخصاً رأساً

واحدة وبقرة البشرية. الماعز الحالات بعض في ذاتياً محدوداً الاحتشار كا Mitraلكن et al.,)

أن. 1993) يبدو الجربيةكما تنتقلالقارمة قد الإنسان،للخنازير إلى بين. وبسهولة، 48فمن

محتشرة خنازير مع يعملون أنبالقارمةشخصاً وجد الهند علامات(65%)30في لديه
في،الجرب السوس جرب(Chakrabarti, 1990)شخصا20ً (67%)ووجدت أن كما ،

غالباً الإنسانالكلاب إلى ينتقل عندما. ما الحالات معظم في الإنسان عند الأعراض اختفت
الحيوانات العدوى،عولجت الجرب. contagion(Fontaine, 2000)وأوقفت تواتر يعرف لا

ولكننـيالحيوا السوس، منشأ استعراف صعوبة بسبب الإنسان في وجد: المصدر
ونـزنورما أضداد312من25%أن(1996)رفاقهان لديهم الأصليين ماليزيا سكان من

الجربية والكلبيةضربللقارمة أرليان أما أن(1996)رفاقه، وجد الإنسانالقارمةفقد عند
وحصرية مشتركة أضداد لديها والخنازير تفريقها: وبالتالي. والكلاب الممكن من يكون قد

السيرولوجية الناحية .من
الإنسان في الم: المرض منيتميز البشري الضرب عن الناجم الجربيةرض نفاقبالأالقارمة

الجلد من القرنية الطبقة طولهاتـيالفي ميليمترات2يكون عدة بينها والمسافات . سم
مfurrowsالأتلام دون المشاهدة وصعبة وجيبية جداً وهيسرقيقة مكبرة، عدسة اعدة
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عادة جداً غزيرة الأ،ليست في رئيسي بشكل والمرفقينوتتوضع واليدين والظهر الفوتية حياز
والسرة والقضيب والصدر الأربية فامينا. والناحية دراسة(1997)ورفاقهنـيأجري

القرمة عن الناجم الجلدي المرض عن مفصلة . مورفولوجية
الحكة هو وضوحاً الأكثر يجبرتـيوال،العرض مما خاص بشكل ليلاً شديدة تكون

نفسه خدش على أفات. المريض الخدوش هذه تسبب الجرب،قد من جديدة وغالباً،وبؤراً
قيحية ثانوية عداوى تسبب بعد. ما والتهيج الحكة 2تظهر الاحتشار1  من ،أسبوع

النمط من الأرجية التفاعلات عن رئيسي بشكل إذا. Iوتنجم طويلة مدة الجرب يستمر قد
يعالج الب،لم الجرب يشفى أن المعتقد غير عفوياًفمن المتجانس . شري

الحيوا السوس أن عادةنـييعتقد البشري الجلد في أنفاقاً يحفر أكثر. لا الاحتشار وأن
كل،سطحية ال: على أحياناً الشديدة الحكة يفسر لا الحيوانيةتـيهذا الاحتشارات تسببها
قاد. المصدر الكلبية بالقارمة بالاحتشار تجريبياً نفسها أصابت باحثة تثبتكانت أن على رة

جلدها في السوس أنفاق وجود الهيستوباثولوجي في،Kummel(بالفحص مذكورة
Schwartzmann, 1983 .(حاك حطاطي اندفاع من الآفة تختلف الأكثر،قد الشكل وهو

حويصلات،شيوعاً ظهور مع شديد أرجي تحسس منExcoriationsالتسحجات. إلى
أيضاً متواترة أم. الخدش فيتوافقت الآفات توضع احتشروا22اكن الجربيةمريضاً بالقارمة

والمعصمينالكلبيةضرب واليدين الذراعين مثل المحتشرة، للكلاب تعرضاً الأكثر الأماكن مع
عند. (Smith and Claypole, 1967)والفخذين الآفات انتشر تماس35في على كانوا مريضاً

المحتشرة الماء جواميس امع والأصابعbubalisالجاموسيةضربلجربيةبالقارمة الوجه على
والساقين Chakrabarti)والفخذين et al., 1981) .عند الآفات حدثت شخصا30ًكما

الخمحتشرين والساقينيريةنـزبالقارمة اليدين أن. (Chakabarti, 1990)في المحتمل غير من
الحيوا الجرب الفوتيةنـييصيب الطيات الظاهرة) الأصابعبين(المصدر التناسلية ،والأعضاء

المثيلتـيوال بالجرب تصاب ما لذلك. غالباً الحيوا: إضافة الجرب عفوياًنـييشفى المصدر
من أكثر يدوم الالتئام،أسابيع3ولا القائلة) الشفاء(ويعزى للحقيقة إن: العضوي

ا على فقط قصيرة لفترة تتكاثر أنها أو تتضاعف، لا الغيريالطفيليات الاحتشار. لثوي أما
مستديم إضافي واحتشار مستمر تعرض عن ينجم ما فعادة أطول فترة يدوم معالجة. الذي
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ال الحيوانية إلى(تسببتـيالأنواع البشري) تؤدي الجرب لاستئصال عادة كافٍ الجرب
أسبوعيننـيالحيوا خلال معالجة دون . المصدر

الحيوانات في ا: المرض الجرب الجسمالقيبدأ من مناطق ومن الرأس من الحيوانات في رمي
ضعيف جلد في.(Davis and Moon, 1990)عادة) delicateمرهف(فيها الآفات تشاهد

والرقبة الرأس على الكلاب،الخيليات والأنف: في والمرافق الأذن سديلة في. على وكما
البشرية مع: الطفيليات أرجي تحسس إلى الحيوان سوس وتشكليؤدي شديدة حكة

وحويصلات الحويصلات. حطاطات انفتاح المصاب الحيوان قبل من الشديد الخدش بسبب
جرباء بلويحات ثم بجلب تتـيوال،scabbyوتغطيتها ما مصلياًنـزغالباً مرور؛سائلاً ومع

غضنات وتشكل الجلد تثخن يسبب مما التقران وفرط الضام للنسيج تكاثر يحدث الوقت
creases .ًأيضا متواتر للخدش كنتيجة المصابة المناطق في الشعر المحدود. فقد الجرب يؤثر لا

إلى ينتشر عندما ضاراً أثراً يسبب قد لكن خاص، بشكل الحيوان صحة على صغيرة منطقة في
واسعة الحيوانتـىح،منطقة موت يسبب قد . إنه

الانتقال وطرز الاحتشار البواسطةالقارمةتنتقل: مصدر أدخل(أُمنيتتـيالإناث
المن رئيسي) يـإليها بشكل أنفاقها،حديثاً ببناء تبدأ أن قبل العكس. وذلك تنتقل: على
الخادراتNotoedresالظهريرة أو اليرقات الحالتين. عبر كلتا الفرد: وفي جلد يكون أن يجب

المحتشر الفرد جلد مع وثيق تماس على انتقال. المستعد حالة البشررمةالقافي وجد: بين
معدية أدوات على يع،fomitesالسوس العدوىنـيمما الملوثةcontagionأن الأشياء عبر

الحيوان. ممكنة جسم عن بعيداً أيام عدة حياً يبقى أن الطفيلي باستطاعة كان على-ولما
السرج أو اللجام أو الحيوان مفترش أو الشراشف أو المناشف أو هذ-الملابس الأشياءفإن ه

للاحتشار) المواد( كمصدر تخدم قد . كلها
حيوا نوع منـيكل نوعهستودهو يهاجم الذي للسوس المتصالب. ع الانتقال أن إلا

أحياناً يحدث الأنواع رئيسي. بين بشكل إنسان إلى إنسان من عادة البشري الجرب ،ينتقل
والأغنا والماشية والكلاب كالخيل عديدة، حيوانات أن والجإلا والخنازير والماعز مالم

أحياناbubalidsًوالجاموسيات الإنسان إلى تنقله قد الحيوان، حدائق أشيع. وحيوانات أحد
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الحيوا للجرب الكلبنـيالمصادر هو الاحتشار. المصدر يحدث الوقت نفس بالقارمةفي
التالكلبيةضربالجربية خلال الجربانةممن الكلاب مع الوثيق ي،اس أفرادوقد عدة في ظهر

العائلة لدى،من أن قدر جرب1%وقد المتحدة المملكة في الكلاب من دراسة. تقريباً أثببت
على ك65أجريت معاشخصاً تماس على في28نوا جربية آفات وجود جرباناً 34كلباً

في20شوهدت. منهم الجلدية الأمراض عيادة في كلاب من المكتسب الجرب من حالة
واحدةفيالأمريكيالجيش سنة خلال جورجيا في بينيغ  (Smith and Claypoleفيرت

حوالي. 1967) أن بنسلفانيا جامعة سببت33%وجدت قد بالجرب المصابة الكلاب من
مالكيها عائلات من أعضاء في الطب. (Schwartzmann, 1983)إحتشارات كلية تتبعت
الاحتش أثر بالبرازيل باولو ساو في بينالبيطري البشري لـ143ار تعرضوا كلبا27ًشخصاً

قارميم جرب الجُر: ع مع متساوقة جلدية آفات (40.6%)58فيscabiosisباوجدت

كان. (Larsson, 1978)منهم الريفية25%لقد المناطق في البيطريين الأطباء من تقريباً
بالاحتشار حيوابالقارمةمصابين منشأ الجربنـيمن كان فيعندما شائعاً يزال ما

حيوا منشأ من الجرب شوهد كما هولندا؛ في الداجنة الأريافنـيالحيوانات سكان . في
القارمي الجرب انتقال الجربية(وصف إلى) الجاموسيةضربالقارمة الماء جواميس من

الهند في الجربتوجد،الإنسان بين(67.3%)35عندأعراض على52من كانوا شخصاً
مع محتشرةتماس في،جواميس السوس وجود أثبت كل. (42.3%)22وقد لدى كان

الاحتشار التقطوا الذين الجواميسذينال(الأشخاص بحلب بعد) يعملون شديدة حكة
المصابة الحيوانات مع التماس من قليلة Charkabarti)ساعات et al., 1981).

الحيوا الجرب يشكل عامةنـيلا صحية مشكلة عفوياًة،مهمالمصدر يزول ولالأنه
البشرينتقل .بين

نموذجية: التشخيص آفات مع شديدة حكة وجود عند القارمي الجرب بوجود يشتبه
أن. التوضع والحيوانات الإنسان في المثيلة للاحتشارات النوعي التشخيص أجل من يوصى

معد زيت من رقيقة طبقة مع مشرط شفرة وتوضع الحطاطات يلتنـيتغطى عليهابحيث صق
وج وتقشطلالسوس الفروة، 7د ح5  وتفحصتـىمرات الدم من قليلة كمية تسيل



مفصليات الأرجل (المفصليات)562

السوس لكشف اדֱهر تحت إضافة. القشاطات 15%يمكن هيدروكسيد10  محلول
اדֱهرية الشريحة إلى البوتاسيوم أو مدة،الصوديوم بعدئذ خفيف بشكل تسخينها يمكن حيث

الم5 الخلايا لتوضيح الدقائق الرؤيةتـيتقرنة للمرضى. تعيق مؤلم الإجراء هذا أن فإن،وبما
الأتلام من السوس إزالة بمحاولة البشرية الحالات في كل. بإبرةfurrowsيوصى : على

المحاولة تستحق لا أنها بحيث جداً منخفضة الطريقة هذه الفحص. حساسية يوصى كما
التألق فائق بمجهر للجلد مؤلمةepifluorescentالمباشر وغير سريعة الطريقة هذه لأن

الجرب تشخيص في Argenziano)وحساسة et al., 1997).
الحيوا عدداًنـيالجرب أقل السوس لأن التشخيص، في صعوبة أكثر الإنسان في المصدر

الجلد على ينتقل معظمها أن ويبدو ثم. بكثير، الجلد على شفاف سلوفان شريط تطبيق يمكن
ا تحت منهفحصه السوس التقاط أمل على لا،דֱهر لأنه جداً، فعالة ليست طريقة لكنها

السوس يوجد أين لتحديد دقيقة طريقة . توجد
حيوا: المكافحة مصدر من البشري الجرب نمنع الحيواناتنـيلكي احتشار منع يجب

بالاحتشار إصابتها المشتبه الحيوانات مع التماس الحيوانات. وتجنب معالجة أسهلإن الأليفة
الحلم بمبيدات فعالية الاحتشارacaricideوأكثر مه. لاستئصال تماس وجود عند معنـيأما

بالاحتشار مصابة تكون قد الخنازير(حيوانات مع لبس) الخ...الماعز،التعامل يجب فإنه
اختراقها السوس يستطيع لا مادة من عالية وسوقاء . قفازات

عـراجـالم
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