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 دراسة وبائٌة وعلاجٌة لداء الجٌاردٌات فً الاغنام فً محافظة الدٌوانٌة
 

محسن عبد نعمة الروضان  ظفر رشٌد حمٌد الفتلً     
  ثاٌر علوان عبد

      

 كلٌة الطب البٌطري، جامعة القادسٌة

 
:الخلاصة  

 من مناطق سبعة الدراسة للتحري عن نسب الاصابة بداء الجٌاردٌات فً الاغنام فً هأجرٌت هذ    
فً نسب الاصابة وللفترة الممتدة من  و اشهرالسنة محافظة الدٌوانٌة لدراسة تاثٌرالموقع ، العمر، الجنس

،فضلا عن دراسة مدى   0222ولغاٌة نهاٌة تشرٌن الاول لعام  0222بداٌة شهر تشرٌن الثانً لعام 
عٌنة براز من  (022، تم جمع)لأغنامفً علاج داء الجٌاردٌات فً ا Albendazoleفعالٌة البندازول 

سجلت أعلى نسبة إصابة فً ، وقد   (13.5%)اظهرت النتائج ان نسبة الاصابة الكلٌة بلغت وقد الأغنام
على التوالً ، بٌنما سجلت ادنى نسبة  (18.18%)و  (20%)الأغنام فً منطقتً الشامٌة وعفك وبنسبة 

د تحلٌل النتائج إحصائٌا ظهر فرق معنوي فً تلك وعن (5.35%)اصابة فً مركز الدٌوانٌة وبنسبة
فً شهر  .كما سجلت أعلى نسبة للإصابة الشهرٌة فً الأغنام p<0.05 المناطق عند مستوى احتمال

مقارنة بنسبة  P<0.05وهً اعلى معنوٌاً عند مستوى احتمال  (25.53%)كانون الثانً اذ بلغت 
اعلى  اظهرت النتائج ان كما، على التوالً (6.25%)و  (4.76%)الاصابة بشهري اب و اٌلول وبنسبة 

أعلى  ةوكانت هذه النسب (21.78%)اشهر فما دون( وبنسبة ستة فً الفئة العمرٌة ) للاصابة نسبة
. ولم ٌتبٌن ان للجنس فً (الاكبر من ستة اشهر )من الفئة العمرٌة p<0.05معنوٌا عند مستوى احتمال

.كما تم تشخٌص طفٌلً الجٌاردٌا فً الاغنام التً تعانً من الاصابة نسب علىالاغنام أي تاثٌر معنوي 
اعلى معنوٌا من نسبة الاصابة فً الاغنام التً برازها طبٌعً وعند وهً  (22.91%)الاسهال وبنسبة

ظهر ان علاج داء الجٌاردٌات فً الاغنام بالبندازول وبجرعة وقد  .p<0.05مستوى احتمال 
ٌومٌا ولمدة ثلاثة اٌام متتالٌة عن طرٌق الفم، كان فعالا فً اختزال اعداد  ملغم/كغم من وزن الجسم20

للٌوم  (100%)و (96.07%)،(97.41%)،(99.37%)الاكٌاس وحقق كفاءة علاجٌة عالٌة وبنسبة
 الرابع والسابع والعاشر والرابع عشر بعد العلاج على التوالً مع عدم ملاحظة أي اعراض جانبٌة.
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Abstract: 

    This study was conducted to evaluate the prevalence of giardiasis in sheep 

and carried out in seven different areas in AL – Diwaniya province. It was 

designed to investigate the effect of region, age, sex and months of the year on 

the infection ratios during the period from November 2006 to October 2007.In 

addition to study albendazole efficiency in treatment of giardiasis in sheep. A 

total (400) fecal samples has been collected from sheep, Results revealed that 

overall prevalence was (13.5%), The highest prevalence in sheep were 
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(20%),(18.18%) in AL-Shamiya and Afak respectively, While the lowest 

(5.35%) was recorded in AL-Diwaniya center ,Which was significantly differ 

(p<0.05) .On the other hand the highest ratio was recorded in sheep (25.53%) on 

January, which was significantly higher (p<0.05) than (4.76%),(6.25%) on 

August and September respectively. Results showed higher prevalence rate were 

recorded in sheep less than 6 months of age as (21.78%), There were 

significantly higher (p<0.05) than that more than 6 months. There was no 

significant difference regarding the prevalence in different sex. Giardia parasite 

was found in diarrheic sheep as (22.91%) there was   significantly higher 

(p<0.05) than the non- diarrheic sheep. Oral treatment of giardiasis in sheep with 

albendazole at a dose of 20 mg/kg B.W. once daily for three consecutive days, 

showed that the drug was effective in reduction of cysts shedding with cure rates 

(99.37%), (97.41%),(96.07%) and (100%) in fourth, seventh, tenth, fourteenth 

days of treatment respectively, with no adverse reactions of the drug.                   

                                                      

 :المقدمة
 احد امراض الجهاز داء الجٌاردٌات    

ٌسببه   Gastrointestinal illnessالهضمً
 G.duodenalisطفٌلً مسوط  

 G.intestinalis)  or (G.lambliaأوماٌسمى

،ولقد ازدادت الدراسات فً السنوات الأخٌرة  
حول داء الجٌاردٌات فً الحٌوانات الحقلٌة ؛ 

تصادٌة للمرض فً نظرا للأهمٌة الصحٌة والاق
 ضالحٌوانات إضافة إلى الأهمٌة الانتقالٌة للمر

طفٌلً الجٌاردٌا أهمٌة  بكما ٌكتس .(1,2) 
ٌسبب  ثمرضٌة فً الحٌوانات الحقلٌة حٌ

إسهال وفقدان الوزن وضعف فً الحالة العامة 
 .(1,3,4)للحٌوان
 

 :المواد وطرائق العمل
 :.الدراسة المٌدانٌة1
تضمنت جمع على جزئٌن واشتملت الدراسة     

 عٌنة براز من الاغنام فً (400)وفحص 
محافظة الدٌوانٌة ولفترة سنة كاملة من بداٌة 

حتى نهاٌة شهر  2006شهر تشرٌن الثانً عام 
 بشكلعٌنات ال، اخذت 2007تشرٌن الاول لعام 

عشوائً من الاغنام المرباة وفق نظام التربٌة 
ظة مختلفة من محاف المفتوحة ومن مناطق
الدٌوانٌة ، والحمزة ، والدٌوانٌة شملت عفك ، 

 وذلكالسنٌة و نفر والدغارة ، والشامٌة ، و
لكثرة تواجد الحٌوانات وتواجد المٌاه فً تلك 

غم من براز الاغنام من (10)اخذ المناطق.
وكذلك اخذت مسحات من  المستقٌم مباشرة

عٌنات الامعاء  لغرض تشخٌص ناشطات 

عفك . ثم مجزرة لدٌوانٌة وا زرةالطفٌلً من مج
الى المختبر لاجراء  ل العٌناتاجرى نق

الفحوصات المختبرٌة اللازمة طرٌقة المسحة 
المباشرة مع المحلول الملحً الفسلجً و طرٌقة 

 Lugol’sلوكال  المسحة المباشرة مع محلول

solution (5,6)، طرٌقة التطوٌف بمحلول 
 ، وطرٌقة الترسٌب، (5)الزنك كبرٌتات

 Iron-hematoxylin(6) ستعمال صبغة ا

stain، استعمال صبغة كمزا  Giemsa’s 

stain (5,6) ،  حساب أكٌاس الطفٌلً بطرٌقة
فحصت وقٌست أشكال  .(7)ماكماستر المركزة

 وتم تسجٌلالجٌاردٌا  اتوأحجام أكٌاس وناشط
لمقٌاس العٌنً والشرٌحة القٌاسات بواسطة ا

 المدرجة.
 لبندازولا دواء كفاءة قٌاس2. 

Albendazole  ًفً علاج داء الجٌاردٌات ف
 الاغنام.   

(Higro) البندازول دواء استخدم
R 

Albendazole %5  شركةDox-al  الاٌطالٌة
ملغم/كغم من وزن الجسم مرة  20وبجرعة 

 أٌام متتالٌة. 3ٌومٌا ولمدة 
 :حقل أغنام فً قضاء عفكموقع التجربة

ٌا إلى أغنام مصابة قسمت عشوائ 10عزلت 
 مجموعتٌن:

 أغنام. 5تضمنت  و(C) _ مجموعة سٌطرة
 أغنام. 5تضمنت  و (T)_ مجموعة العلاج

ن الحٌوانات تم حساب اوبعد تسجٌل أوز    
الجرعة المطلوبة لكل حٌوان وأعطٌت مجموعة 

ملغم/ كغم  20دواء البندازول وبجرعة  العلاج
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أٌام  3من وزن الجسم مرة واحدة ٌومٌا ولمدة 
ٌدوي ، أما  عباستخدام جهاز تجرٌ  (9)ٌةمتتال

مجموعة السٌطرة فقد أعطٌت ماء مقطر بمقدار 
 جرعة البندازول المعطاة لحٌوانات العلاج .

تم جمع عٌنات من البراز مباشرة من     
الأغنام فً ٌوم العلاج الذي عد الٌوم )الأول( 

بعد  14و 10، 7، 4بالنسبة للعلاج وفً الأٌام 
هذه العٌنات بواسطة حاوٌات  العلاج ونقلت

بلاستكٌة نظٌفة ومغلقة بإحكام مباشرة إلى 
حساب أكٌاس الطفٌلً  لغرضالمختبر 

 الغرام الواحد من البراز  ًالمطروحة ف
(CPG)Cyst per Gram  وحسب طرٌقة

ومن ثم قٌاس كفاءة  (7)ماكماستر المركزة 

 العلاج بتطبٌق المعادلة الاتٌة:
= معدل أعداد )%(تخدم كفاءة الدواء المس   

غم من مجموعة السٌطرة 1أكٌاس الطفٌلً فً 
غم من 1_ معدل أعداد أكٌاس الطفٌلً فً 

/ معدل أعداد  ×100البراز لمجموعة العلاج
غم من البراز لمجموعة 1أكٌاس الطفٌلً فً 

 .(9)السٌطرة 
:جرى تحلٌل النتائج  الاحصائً لالتحلٌ   

، Chi-squareإحصائٌاً باستخدام مربع كاي 
وجرى تحلٌل نتائج تجربة العلاج بالبندازول 

 T-test (9.)باستخدام فحص تً 

 
 :النتائج والمناقشة

أظهرت النتائج أن نسبة الإصابة الكلٌة فً     
وهذه  (1)جدول   (13.5%)الأغنام بلغت 

 االنسبة كانت اقل من النسبة التً سجلته
 ًوالتفً محافظة الدٌوانٌة  (2005)السلامً 

فً (10) ، واقل مما سجله (21.39%)بلغت
  الأغنام فً البرازٌل وبنسبة إصابة بلغت

فً وسط  (11)، وأعلى مما سجله  (%23.0)
إذ تقع النسبة المسجلة  (3.0%).اٌطالٌا وبنسبة 

فً الأغنام ضمن نسب الإصابة المسجلة عالمٌاً 
فً  (6.2%)فً الأغنام والتً تتراوح مابٌن 

 . (12,13)فً كندا  (38%)أسبانٌا إلى 
ان التفاوت الملاحظ بٌن نسب الإصابة     

 نع فً هذه الدراسة الاغنامالكلٌة المسجلة فً 
إلى  دنسب الإصابة العالمٌة والمحلٌة قد ٌعو

الاختلافات فً طرائق التربٌة والرعاٌة وتصمٌم 
الدراسات المطبقة ، وعدد العٌنات المأخوذة من 

لً للعٌنات وحجم كل حقل ، والمجموع الك
الحقل، والتباٌن فً فصول السنة ، إضافة إلى 

 المتبعة فً المختبرات ةنوع الطرائق التشخٌصٌ
(14). 
 أعلى نسبة إصابةبٌنت نتائج دراستنا ان     

 (20%)فً منطقتً الشامٌة وعفك  سجلت
على التوالً وكانت اعلى معنوٌا  (18.18%)و

 ، من نسبة P<0.05عند مستوى احتمال 
مدٌنة والتً بلغت الالاصابة فً مركز 

، وقد ٌعزى الانتشار (2)جدول  (%5.35)
العالً للإصابة فً منطقتً الشامٌة وعفك فً 
الأغنام ، إلى كثرة الأراضً الزراعٌة فً تلك 
المناطق إضافة إلى كثرة مصادر المٌاه فٌها 

 اذوكثافة الحٌوانات الحقلٌة فً تلك المناطق ، 
ٌلً الجٌاردٌا ٌنتقل عن طرٌق إلى أن طف (15)

المٌاه ، اما سبب انخفاض نسبة الإصابة فً 
مركز مدٌنة الدٌوانٌة فقد ٌعزى إلى أنها منطقة 
حضرٌة وذات أراضً زراعٌة قلٌلة مقارنة 

 بالمناطق الأخرى. 
كما أظهرت نتائج التوزٌع الشهري ان نسبة     

شهر كانون الثانً  ًكانت مرتفعة ف الاصابة
بٌنما كانت واطئة فً   (25.53%)ة وبنسب

 و  (4.76%) بنسبةشهري آب وأٌلول و

على التوالً ، اذ سجل فرق معنوي  (%6.25)
بٌن شهر كانون الثانً وشهري اب واٌلول عند 

وهذه  (3)جدول   p<0.05مستوى احتمال 
سجل أعلى نسبة  الذي (15) عالنتائج تتفق م

شتاء فً فصل ال فً العجول إصابة بالجٌاردٌا
سبب ذلك إلى عدة عوامل منها زٌادة  ىوعز

أعداد الحٌوانات داخل الحظائر فً هذه الأشهر 
إضافة إلى حصول الولادات نظرا لتواجد 
الموالٌد مع أمهاتها نتٌجة للرضاعة وتماسها 
المباشر مع بقاٌا فضلات أمهاتها وهذا ٌعطً 
بٌئة مزدحمة مما ٌزٌد من التماس بٌن 

لً ٌزٌد من فرصة الانتقال الحٌوانات وبالتا
المباشر للعامل المسبب من حٌوان إلى أخر 
نتٌجة ازدحام الحٌوانات خلال اشهر الشتاء 
إضافة إلى احتمال قلة فً التنظٌف المثالً 
الروتٌنً لمساكن الحٌوانات وبالتالً بقاء العامل 
المسبب فً البٌئة ، بٌنماعزى سبب قلة نسب 

لموالٌد المفطومة الإصابة فً الصٌف إلى أن ا
لذلك  فوأمهاتها تعتمد الرعً خلال اشهر الصٌ

تصبح البٌئة اقل ازدحاما ، إضافة إلى أن فصل 
الصٌف ملائم لتنظٌف مساكن الحٌوانات 
المفطومة والبالغة فً المرعى ، ونتٌجة 
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ل من لللتنظٌف وقلة ازدحام الحٌوانات سٌق
 وجود أكٌاس الطفٌلً فً البٌئة.

من نتائج دراستنا وجود تأثٌر كما تبٌن     
على نسب الإصابة  الاغناممعنوي للعمر فً 

اذ  P<0.05بالطفٌلً عند مستوى احتمال 
 6  )أعلى نسب إصابة فً الفئة العمرٌةسجلت 

عما  (21.78%) بنسبةو دون( اأشهر فم
 أشهر( 6هوعلٌه فً الفئة العمرٌة )أكبر من 

 .(4)جدول  (6.78%) بنسبةو
 (13)تتفق مع ماتوصل الٌه  لنتٌجةان هذه ا    

قات احصائٌة ووجود فر والاحظ اذفً دراستهم 
معنوٌة فً نسب الاصابة فً الاغنام بٌن الفئة 

رٌة مفما دون( والفئة الع اشهر 6العمرٌة )
 اشهر(.  6)اكبر من 

ان ارتفاع طرح الاكٌاس فً الحٌوانات      
الصغٌرة ٌنتج عن تلوث البٌئة فضلا عن دور 

لامهات فً نقل العدوى الى الحٌوانات الصغٌرة ا
 .(16)  لاصابةلاذ تعمل الامهات كمصدر 

الارتفاع المعنوي ان   (17) فً حٌن لاحظ    
النعاج قبل الولادة  منفً طرح أكٌاس الجٌاردٌا 

بأسبوعٌن فً حٌن وصل طرح الأكٌاس إلى 
أعلى مستوٌاتها فً الأسابٌع الأربعة بعد الولادة 

صل طرح الأكٌاس إلى أدنى مستوٌاته فً ، ثم ٌ
الأسبوع السادس والثامن بعد الولادة.وان الزٌادة 
فً طرح أكٌاس الجٌاردٌا فً الأمهات خلال 
فترة الولادة وقبلها ٌعود إلى انخفاض المناعة 
نتٌجة التغٌرات الهرمونٌة خلال الفترة الأخٌرة 
من الحمل والمراحل المبكرة من الرضاعة 

(18). 

 Yanke et al.(1998)ا حٌن عز فً
طبٌعة المرض المزمنة فً الحملان المصابة 

 .( (19بالجٌاردٌا الى ضعف الاستجابة المناعٌة
بان  (20) وعلى الرغم من أثبات     
ٌمتلك مضادات الجٌاردٌا   Colostrumاللبأ

مقارنة بالحلٌب لذلك ٌمتلك اللبأ أهمٌة أولٌة 
لجٌاردٌا فً لتجهٌز الحماٌة ضد الإصابة با

العجول ولكن فقدان الاستجابة المناعٌة الخلطٌة 
النوعٌة والقوٌة لتلك العجول ربما تعود إلى 
الانتشار العالً للأكٌاس الخمجة وطول الفترة 
المزمنة للإصابة ، حٌث فسر ذلك بان اللبأ الذي 
تتغذى علٌه العجول ٌمكن أن ٌعطً حماٌة أولٌة 

جٌاردٌا ، وتمتص لتلك العجول من الإصابة بال
العجول الأجسام المضادة الدورانٌة الأمٌة مع 
اللبأ وتتحرر عبر تجوٌف الأمعاء وتبقى ساكنة 

لأجل وظٌفتها ونتٌجة لموقع الجٌاردٌا داخل 
، ربما  Extra cellularالأمعاء خارج الخلٌة 

تكون مستعدة لتلك الأجسام المضادة الأمٌة 
Maternal antibodies ر اللبأ المستلمة عب

تستنفذ لمدة أسبوعٌن تقرٌبا ، التً الى العجول و
وبعدها ٌبدأ أول ظهور لأكٌاس الجٌاردٌا 

 الملاحظة فً تلك العجول.
إلى أن الاختلاف فً مستضدات  (21) أشار    

الجٌاردٌا ربما تلعب دورا مهما فً الإصابات 
المزمنة وتكرار الإصابة الطبٌعٌة للمضٌف 

Re-infection. 
ولم ٌتبٌن ان للجنس فً الاغنام أي تاثٌر      

معنوي فً نسب الاصابة عند مستوى احتمال 
p<0.05 ًاذ بلغت نسبة الاصابة ف 

اما فً الاناث بنسبة  (12.92%)الذكور
مع ما  قوهذا ٌتف. (5)جدول  (%13.96)

من عدم وجود أي تأثٌر للجنس على  (12)هسجل
 غنام ،معدلات الإصابة بداء الجٌاردٌات فً الأ

 الماعز والكلاب. و
وتتفق هذه النتائج مع ما أكدته بعض     

الدراسات حول الإصابة بداء الجٌاردٌات فً 
الكلاب من عدم وجود تأثٌر إحصائً معنوي 
للجنس على معدلات الإصابة 

 .(23,22)بالمرض
أظهرت نتائج الدراسة إمكانٌة تشخٌص كما     

Giardia duodenalis ال من حالات الإسه
فً حٌن  (22.91%)وبنسبة إصابة  الاغنامفً 

كان برازها  اغنامتم تشخٌص الطفٌلً فً 
وإحصائٌا ظهر فرق  (12.21%)طبٌعٌاً وبنسبة 

 معنوي عند مستوى احتمال 
P<0.05(6)جدول. 

علاقة أو  وجودوٌرى بعض الباحثٌن      
 ارتباط بٌن طرح أكٌاس الجٌاردٌا والإسهال

(24,25,26,27) . 

من  (28)اختلفت نتائج دراستنا عما لاحظه      
ان نسب الاصابة بالجٌاردٌا كانت اعلى فً 
العجول التً برازها طبٌعً مقارنة بنسب 
الاصابة فً العجول التً تعانً من الاسهال. 

الى عدم وجود أي فرق  (29) كذلك اشار 
معنوي بٌن طرح أكٌاس طفٌلً الجٌاردٌا 

حص المجهري لفااظهرت نتائج   والإسهال.
أكٌاس الجٌاردٌا المعزولة  ورلعٌنات البراز ظه

من براز الاغنام المصابة بانها تحتوي على 
 ة انوٌةتراكٌب الممٌزة للكٌس وهً وجود اربعال
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والابرة المحورٌة وسط الكٌس والاجسام 
كٌس الجٌاردٌا  (0وتظهر) الصورةالوسطٌة 
بواسطة اشهر  5من حمل عمره المعزول 

 ،مباشرة مع محلول لوكال المسحة ال
الذي ٌمتاز   كٌس الجٌاردٌا  ( 2)الصورةوتظهر

عند  اشهر 6عزل من حمل بعمر بوجود الانوٌة
 –مسحة مثبتة بصبغة الحدٌد عمل 

وعند اخذ مسحة من محتوٌات .هٌماتوكسلٌن
 تامعاء الاغنام المصابة بالجٌاردٌا شوهد

التً تمتاز بوجود زوج من  ناشطة الجٌاردٌا
نوٌة فً الطرف الامامً مع وجود الجسم الا

 توشوهد (،3ورة)الصالساند وقرص الالتصاق 
الجٌاردٌا الكمثرٌة الشكل عند عمل  اتناشط

 مسحة محضرة من محتوٌات أمعاء الأغنام
 (.     4)الصورةمثبتة بصبغة كمزا 

 العرض(×)الطولبلغت ابعاد أكٌاس الجٌاردٌا  
 ,0.261±9.43) المشخصة فً الاغنام 

 فً حٌن بلغت ، اماٌكرون (14.32±0.244
 )العرض( ×الجٌاردٌا )الطول اتابعاد ناشط

  .ماٌكرونا  (14.45±0.389 ,0.274 ± 9.18
أما بالنسبة لمواصفات أكٌاس وناشطات     

مواصفات العن  فلا تختل الاغنامالجٌاردٌا فً 
 .   (32,33,34)( و 0)قبل المسجلة من 

وناشطات الجٌاردٌا  وقد كانت قٌاسات أكٌاس
ضمن مدى القٌاسات المسجلة  الاغنامفً 

   (36,35).  للطفٌلً
ملغم/  20وجد ان العلاج بالبندازول بجرعة     

 3كغم من وزن الجسم لمرة واحدة بالٌوم لمدة 
أٌام متتالٌة قد أوقف طرح أكٌاس طفٌلً 

من الحٌوانات المعالجة فً الٌوم  2الجٌاردٌا فً 
بع بعد العلاج ، وفً الٌوم العاشر الرابع والسا

فً حٌوان أخر كما توقف طرح أكٌاس 
الجٌاردٌا فً جمٌع حٌوانات المعالجة عند الٌوم 

من التجربة ، مقارنة باستمرار طرح أكٌاس  14
الطفٌلً فً مجموعة السٌطرة فً جمٌع أٌام 

، وكان هذا التثبٌط (7) المشاهدات. جدول 
ولجمٌع  P<0.05معنوٌا عند مستوى احتمال 

أٌام المشاهدات كما ظهر أن نسب كفاءة 
، (99.37%)البندازول فً هذه التجربة بلغت 

للٌوم (100%) و (%96.07) ،(%97.41)
الرابع والسابع والعاشر والرابع عشر بعد 

مما ٌؤكد كفاءة . (8). جدول العلاج على التوالً
فً علاج الأغنام من هذا العالٌة البندازول 

 حدوث اعراض جانبٌة ملحوظة.  المرض دون 
تؤدي البنزٌمٌدازولات تأثٌرها السام على     

G.lamblia من خلال ارتباطه β-tubulin 
الخلوي الأساس للجٌاردٌا  للهٌكل

Cytoskeleton ًالاسواط ، الجسم الوسط(
والقرص البطنً( اذ ٌسبب هذا الارتباط تثبٌطا 
فً عملٌة بلمرة هٌكلها الخلوي وٌعرقل قابلٌتها 

 ٌمنع عملٌة   وبذلك  فً الاستفادة من الكلوكوز
  المعوٌة   التصاق الناشطات بالطبقة المخاطٌة 

.(37) 
  Albendazoleأظهر العلاج بالبندازول 

ة فً علاج داء الجٌاردٌات فً تنجاحه وفعالٌ
الأغنام والحد من طرح أكٌاس الجٌاردٌا مع 

وهذا ٌتفق مع ما توصلت إلٌه العدٌد من  البراز،
للبندازول  الدراسات فً الفعالٌة والكفاءة العالٌة

 والأبقار فً علاج داء الجٌاردٌات فً الإنسان
        .(39 ,38)( و30,40والكلاب)
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 اسة المٌدانٌة:الدر.1
 نسبة الاصابة الكلٌة:1.1 

 :نسبة الاصابة الكلٌة فً الاغنام(1)الجدول

 النسبة المئوٌة عدد العٌنات المصابة العدد الكلً لعٌنات المفحوصة
400 54 13.5 

 نسبة الاصابة حسب مناطق المشمولة بالدراسة: 2.1

 افٌة المشمولة بالدراسة: نسب الاصابة فً الاغنام حسب المناطق الجغر(2)الجدول 

المفحوصة الاغنامعدد  الموقع ت المصابة الاغنامعدد    النسبة المئوٌة 
5.35 3 56 الدٌوانٌة 0

c 

18.18 24 132 عفك 0
ab 

20 9 45 الشامٌة 3
a 

9.37 3 32 الحمزة 0
abc 

13.46 7 52 الدغارة 5
abc 

10.71 3 28 السنٌة 2
abc 

9.09 5 55 نفر 2
abc 

 13.5 54 400 المجموع

 .p<0.05الحروف المتشابهة تعنً لاٌوجد أي فرق معنوي عند مستوى احتمال 
 :التوزٌع الشهري لنسب الاصابة فً الاغنام3.1

 :التوزٌع الشهري لنسب الاصابة فً الاغنام(3)الجدول

المفحوصة غنامعدد الأ الشهر  
 غنام  عدد الأ

 المصابة
 النسبة المئوٌة

0222تشرٌن الثانً لعام  50 7 14
ab 

0222الأول لعام كانون  52 10 19.23
ab 

0222كانون الثانً لعام  47 12 25.53
a 

0222 شباط لعام  24 3 12.5
ab 

0222 آذار  لعام   27 4 14.81
ab 

0222 نٌسان لعام  27 2 7.40
ab 

0222 أٌار لعام   28 3 10.71
ab 

0222 حزٌران لعام   36 5 13.88
ab 

0222 تموز لعام   22 2 9.09
ab 

0222 لعام  آب  21 1 4.76
b 

0222 أٌلول لعام  32 2 6.25
b 

0222 تشرٌن الأول لعام  34 3 8.82
ab 

 13.5 54 400 المجموع

 .p<0.05الحروف المتشابهة تعنً لاٌوجد أي فرق معنوي عند مستوى احتمال 
 :تاثٌر العمر على نسب الاصابة فً الاغنام 4.1

 نسب الاصابة فً الاغنام. : تاثٌر العمر على(4)الجدول 

عدد الاغنبم  الفئبت العمرية 

 المفحىصة

 النسبة المئىية عدد الاغنبم المصببة

 39 179 اشهر فمب دون 6فئة 
*
21.78 

 6.78 15 221 اشهر 6فئة اكبر مه 

X
2

X     3.841=(0.05)الجدولية  
2

 وجد فرق معنىي     19.060المحسىبة=  

 p<0.05احتمالأعلى معنوٌاً عند مستوى *
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 :تاثٌر الجنس على نسبة الاصابة فً الاغنام 5.1
 تاثٌر الجنس على نسب الاصابة فً الاغنام (5):الجدول 

الاغنام  دعد الجنس 
 المفحوصة

 النسبة المئوٌة الاغنام المصابة دعد 

 12.92 23 178 الذكور

 13.96 31 222 الاناث

X
X 3.841 =(0.05) الجدولٌة  2

 لاٌوجد فرق معنوي       0.091المحسوبة=  2

 

 :نسبة الاصابة حسب حالة البراز فً الاغنام6.1 
 

 الاغنام المفحوصة والمصابة ونسب الاصابة حسب حالة البراز. عدد:(6)الجدول

عدد الاغنام   حالة البراز
 المفحوصة

 النسبة المئوٌة عدد الاغنام المصابة 

 11 48 حالة الاسهال
*
22.91 

 12.21 43 352 ٌعٌةالحالة الطب

X
X    3.841=(0.05)الجدولٌة  2

 وجد فرق معنوي        4.141=المحسوبة  2 

 .p<0.05أعلى معنوٌاً عند مستوى احتمال*
 

 :Albendazole. نتائج تجربة العلاج بالبندازول 2
التجربة غم من البراز لكل حٌوان من حٌوانات 1  : أعداد أكٌاس الجٌاردٌا المطروحة فً(7)الجدول 

 .العلاج مقارنة بمجموعة السٌطرة ةالمعالجة بالبندازول لمجموع

 
  Tأولا: مجموعة العلا ج 

عدد 
 الحٌوانات

عدد الاكٌاس 
 المطروحة

0 الٌوم   
 

عدد الاكٌاس 
 المطروحة

0 الٌوم   
 بعد العلاج

عدد الاكٌاس 
 المطروحة

2 الٌوم   
 بعد العلاج

عدد الاكٌاس 
 المطروحة

02 الٌوم   
لعلاجبعد ا  

عدد الاكٌاس 
 المطروحة 

00الٌوم   
 بعد العلاج

1 700 0 0 0 0 

2 4500 0 20 0 0 

3 14380 20 20 0 0 

4 8380 20 0 20 0 

5 8040 40 20 20 0 

 
 C ثانٌا: مجموعة السٌطرة 

عدد 
 الحٌوانات
 

عدد الاكٌاس 
 المطروحة

0 الٌوم   

عدد الاكٌاس 
 المطروحة

0 الٌوم   

عدد الاكٌاس 
وحةالمطر  

2 الٌوم  

عدد الاكٌاس 
 المطروحة

02 الٌوم   

عدد الاكٌاس 
 المطروحة

00 الٌوم   

1 1040 1240 100 60 140 

2 9600 4200 560 320 520 

3 23320 5100 1000 400 700 

4 4180 1700 400 160 280 

5 1760 600 260 80 80 
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لمجموعتً العلاج والسٌطرة مع نسب غم من البراز  1: معدلات أعداد أكٌاس الطفٌلً فً (8)الجدول 
 كفاءة دواء البندازول

 Cمجموعة السٌطرة  الأٌام
M ±  SE 

 Tمجموعة العلاج 

SE ± M  
 %نسبة كفاءة العلاج 

1 7980 ±4118.446 7200 ± 2271.457 _ 
4 2568 ±879.331 *16 ±7.483 %99.37 

7 464 ±154.064 *12 ±4.898 %97.41 

10 204 ±67.052 *8 ±4.898 %96.07 

14 344 ±116.858 *0 ±0 %100 

 .P<0.05اقل معنوٌاً عند مستوى احتمال *
 

 
 

 
 والأجسام الوسطٌة  Nuclei(N)  :  كٌس الجٌاردٌا الذي ٌمتاز بوجود أربعة انوٌة(1)الصورة 

Median bodies(M) والإبرة المحورٌة  Axostyle(A) لوكال مسحة مباشرة مع محلول 
 (1250X)اشهر    5مل بعمرعزل من ح
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 اشهر 6عزل من حمل بعمر  Nuclei(N) :  كٌس الجٌاردٌا الذي ٌمتاز بوجود الانوٌة(2)الصورة 
 (1250X) هٌماتوكسلٌن -مسحة مثبتة بصبغة الحدٌد
 

 

 

 
 

وجود  فً الطرف الأمامً مع (N): ناشطة الجٌاردٌا التً تمتاز بوجود زوج من الانوٌة (3)الصورة 
 .Adhesive disc  (D) و قرص الالتصاق  Axonemes (A) الجسم الساند

 كالمسحة مباشرة من محتوٌات أمعاء الأغنام مصبوغة بمحلول لو
(1250X) 
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مثبتة  الجٌاردٌا الكمثرٌة الشكل مسحة محضرة من محتوٌات أمعاء الأغنام ات: ناشط(4)الصورة 
 (3000X)  بصبغة كمزا
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