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 الاهـــــداء

 

الى ...المثؼٌث سحمح ٌٍؼالمين ... ًخاتم اٌنثٍين ًالمشسٍين ... سٍذٔا محّذ المصطفى صً الله ػٍٍو ًاٌو 

 ًصحثو ًسٍُ .

إلى ...ِٓ احمً اسمو تىً فخش ًافتمذه ِنز اٌصغش ًٌشتؼش لٍبي ٌزوشه  ٌآِ اًدػتني لله أىذٌه ثمشج 

 اٌغالي .جيذي ىزا ...اتً 

 الى ....ٌنثٌع اٌصبر ًاٌتفاؤي ًالاًِ... اًِ اٌغاٌٍح .

الى ... ِٓ واْ سنذي ًلٌتً ًِلاري الأِٓ تؼذ الله ًتجشع اٌىأس فاسغاً ٌٍسمٍني لطشج حة 

ًوٍَت أٔاٍِو ٌٍمذَ ٌنا لحظح سؼادج ًحصذ الاشٌان ػٓ دستً ٌٍّيذ لي طشٌك اٌؼٍُ ...الى 

  .ٔثض لٍبي ًلًٍّ ... صًجً اٌغالي

ِؼً ِؼأاج اٌذساسح ًخصٌصا اتنتي اٌصغيرج  االى... اٌمٌٍب اٌطاىشج اٌشلٍمح  ًسٌاحين حٍاتً )تناتً( تحٌٍّ

 ِشٌُ تحٍّت ِؼً ِؼأاج وثيرج. 

 الى ...سفماء دستً  ًػًٌٍّٔ ػٍُ الحٍاج  اخٌتً ًاخٌاتً .

 ُ الله. الى ... الاسًاح اٌتي فاسلتني ًلاصاٌت تسىٓ تذاخًٍ ... ػّتي ًاخً سحمي

 الى .... وً ِٓ ػٍّني حشفاً...ًواْ شمؼح تحترق ٌٍضًء دستً اساتزتً الافاضً .

 الى ....وً ِٓ خصني تاٌذػاء ًتحًّ ِؼً اػثاء ِسيرتً ىزه اتمذَ لهُ تثّشج جيذي المتٌاضغ 

            

           

 زيشة



 

 

 شكر وتقدير
 يدظرون(( ))ن* والقمؼ وما الله الرحسؽ الرحيؼ بدؼالكريؼ  كتابو القائل في رب العالسيؽالحسد لله 
ذكره حسدأً كثيراً كسا امر ولو الفزل وىؾ الجدير بالزيادة لسؽ نحسده و ن (1) يةالآ صدق الله العغيؼ

 لتزع أجشحتيا لظالب العمؼ رضاءً  القائل )إن السلائكة عمى خاتؼ الانبياء وسيد البذر ؼوأسم لِ صِ وأُ  ،شكر
الاطيار أىل العمؼ والشؾر الرريع وعمى أصحابو الغر السياميؽ ومؽ تبعيؼ بأحدان  لوآبسا يرشع( وعمى 

مؽ رعاية واىتسام كانت الامل لي في  أساتذتيعؽ رد بعض ما مشحشي بو  ةعاجز  أقفؾم الديؽ. الى ي
  وتؾريقو وتدديده لسا أنجزتو. لؾلا رعاية الله إليوتحقيق ما أصبؾ 

عبد المظيف  الدكتؾرالاستاذ  م بالذكر الجزيل والتقدير الىبالجسيل اتقدبكل اعتزاز وعرفاناً ر
/جامعة ديالى/ كمية التربية لمعمؾم نغؼ ياسيؽ كاعؼ الاستاذ الدكتؾرو  / جامعة ديالى/ كمية العمؾممؾلان محمد
مؽ جيؾد عمسية  ذلؾاذتي في الدراسات العميا عمى ما بوأسات لاطروحةؽ عمى ىذه االسذرفيالررفة 

طؾال مدة إشرافيؼ فجزاىؼ الله عشا خير  لاطروحةعداد ىذه امخمرة ومتابعتيؼ الذخرية والدقيقة لإ
الجزاء. واتقدم بالذكر والاحترام الى عسادة كمية التربية لمعمؾم الررفة والى قدؼ الدراسات العميا والى 

قدمؾه لي مؽ تدييلات لسيستي طؾال  ؽ عمى ماالديد رئيس قدؼ عمؾم الحياة السحترم والدادة التدريديي
 مدة الدراسة فجزاىؼ الله جزاء السحدشيؽ. 

 / مدؤول مختبراتمحمد يؾسف السرري  أستاذ مداعد دكتؾر واتقدم بالذكر الجزيل الى الدكتؾر
 محمد عبد الدايؼ صالح/ جامعة ديالى كمية والأستاذ الدكتؾر وحدة الجيشات في مدتذفى زانكؾ الاىمية

 / وحدة الابحاث البايؾلؾجية،/ جامعة بغداد/ كمية العمؾمعمي حافظوالأستاذ مداعد دكتؾر  ،العمؾم
ىاژة نجات/ مختبر وحدة والبايؾلؾجية ، / الجامعة السدتشررية/ كمية العمؾمايسان ناطق الدكتؾروالاستاذ 

والكادر الظبي في السختبر ريؾ الاىمي أوالكادر الظبي في مختبر  الجيشات في مدتذفى زانكؾ الاىمي
لسا  ، في محافغة ديالىوالكادر الظبي في مختبرات مدتذفى التعميسي لمؾلادة  في محافغة اربيل السركزي 
 ي فميؼ مشي الذكر والتقدير.سممؽ مداعدة وتدييل علي قدمؾه 

 

 

ةةةةةةةةةةزيش                                                                              



 (i)  الخلاصة  
 

 

 ة صةةةةةةةةةةةةةةةةةةةةالخلا

جريت ىذه الدراسة لغرض الكذف عؽ بعض الجؾانب الؾبائية والسشاعية والؾراثية عشد الشداء أ
ومقارنتيا مع  Toxoplasma gondiiالكؾندية بظفيمي السقؾسة الحؾامل السجيزات والسرابات 

مجسؾعتي الديظرة الاولى )مجسؾعة الشداء الحؾامل غير السجيزات( ومجسؾعة الديظرة الثانية 
مؽ بداية  السدةخلال ربيل أجيزات( مؽ سكشة محافغتي ديالى و )مجسؾعة الشداء غير حؾامل وغير م

الى مدتذفى  سراجعاتمؽ الشداء الة . جسعت عيشات الدراس7102ولغاية ايمؾل  7102شير اذار سشة 
سي لمؾلادة والسختبر السركزي في أربيل البتؾل التعميسي لمؾلادة في محافغة ديالى ومدتذفى اربيل التعمي

 الشداءمؽ عيشة دم  011 تؾزعت بؾاقععيشة دم  211جسع الدراسة ىمية، وتزسشت وبعض السختبرات الأ
عيشة دم  011عيشة دم مؽ الشداء الاصحاء 711وكذلػ استخدمت  كل محافغة.ل الحؾامل السجيزات

تؼ  بيؽ نداء حؾامل غير مجيزات ونداء غير حؾامل وغير مجيزات لكلا السحافغتيؽ، قدست ما
 Cobas ستخدام جيازاسزادة لظفيمي السقؾسة الكؾندية بالفرل السرؾل لغرض التحري عؽ الاجدام 

e 411  .السختارة )انترفيرون كاما وعامل الشخر  ةحركيات الخمؾية الثلاثما مدتؾيات الأليذا الغرض
الانترلؾكيؽ العاشر( فقد تؼ قياسيا باستخدام تقشية الامتزاز السشاعي السرتبط فزلًا عؽ الؾرمي ألفا 

 (.  ELISA) ؼبالأنزي
تُبيؽ نتائج الدراسة الحالية ان الشدبة السئؾية للإيجابية السرمية للأجدام السزادة لظفيمي السقؾسة  

ربيل قد بمغت أ( بيؽ مجسؾعة الشداء الحؾامل السجيزات مؽ سكشة محافغة IgGالكؾندية مؽ صشف )
حرائي فرقاً % في الشداء مؽ سكشة محافغة ديالى، وأعير التحميل الا15.5، في حيؽ بمغت  26.8%

)أي بسعشى ان الشداء  (1.99(، اما ندبة الارجحية فقد بمغت )P=0.0001معشؾياً بيؽ السجسؾعتيؽ )
الحؾامل السجيزات مؽ سكشة محافغة اربيل ىي اكثر استعداداً للإصابة الكامشة بظفيمي السقؾسة 

ما عشد السقارنة بردد الكؾندية مؽ نغيرتيا مؽ سكشة محافغة ديالى وبشدبة تقرب مؽ الزعفيؽ(. أ
بيؽ الشداء  (P=0.0801) ( فمؼ يغير التحميل الاحرائي فرقاً معشؾياً IgMالايجابية السرمية لمزد )

لمشداء الحؾامل شدبة السئؾية ليذا الزد البمغت  إذ الحؾامل السجيزات مؽ سكشة السحافغتيؽ
سكشة  مؽ الحؾامل السجيزاتلمشداء % 071 بمغتبيشسا % 7722السجيزات مؽ سكشة محافغة اربيل 

 .محافغة ديالى



 (ii)  الخلاصة  
 

 

ن الشداء الحؾامل السجيزات مؽ أمرة  ولأولذلػ، لقد بيشت نتائج الدراسة الحالية فزلًا عؽ 
 اً معشؾي رتفاعاً إعيرت أيجابية مرمية لاضداد السقؾسة الكؾندية قد إتي اعيرن للاسكشة محافغة اربيل وا

 TNF-α وعامل الشخر الؾرمي ألفا INF-ϒنترفيرون كاما أفي مدتؾيات الحركيات الخمؾية الثلاث )
( بالسقارنة مع الشداء في مجسؾعتي الديظرة. وبالزد فمؼ تلاحظ IL-10الانترلؾكيؽ العاشرفزلًا عؽ 

الانترلؾكيؽ العاشر في مرؾل الشداء فزلًا عؽ في تراكيز عامل الشخر الؾرمي ألفا  ةمعشؾي اً فروق
محافغة ديالى عشد السقارنة مع الشداء في مجسؾعتي الديظرة، في حيؽ  الحؾامل السجيزات مؽ سكشة

في مرؾل الشداء الحؾامل السجيزات بالسقارنة (P=0.027) ان تركيز انترفيرون كاما كان اعمى معشؾيا 
مع الشداء في مجسؾعة الديظرة الاولى، في حيؽ اعيرت السقارنة مع مجسؾعة الديظرة الثانية فرقا 

(. وعلاوة عمى ذلػ، فان تركيز الانترفيرون كاما في مرؾل الشداء الحؾامل P= 0.053ىامذيا )معشؾيا 
يعذؽ في محافغة اربيل اللاتي اعيرن ايجابية مرمية لاضداد السقؾسة الكؾندية و اللاتي السجيزات 

( مؽ نغائرىؽ مؽ سكشة محافغة ديالى، في حيؽ لؼ تلاحظ فروق P= 0.0193كان اعمى معشؾيا )
 معشؾية بيؽ نداء السحافغتيؽ بردد تراكيز الانترلؾكيؽ العاشر وعامل الشخر الؾرمي ألفا.

( في تراكيز الحركيات الخمؾية وىي P≤0.05لقد بيشت نتائج الدراسة الحالية وجؾد فروق معشؾية )
                      الانترفيننننننننننننرون كامننننننننننننافزننننننننننننلًا عننننننننننننؽ الانترلننننننننننننؾكيؽ العاشننننننننننننر وعامننننننننننننل الشخننننننننننننر الننننننننننننؾرمي نننننننننننننؾ  الفننننننننننننا 

(IFN-ϒ, TNF-α, IL-10 فنني )مرننال الشدنناء الحؾامننل السجيزننات والسرننابات بظفيمنني السقؾسننة أ
الكؾندينة عشنند مقارنتيننا مننع مجسننؾعتي الدننيظرة الاولننى والثانينة مننؽ سننكشة محافغننة اربيننل. أمننا برنندد ندنناء 

(، بيشسنا لنؾحظ IL-10 ,TNF-αمعشؾية فني تراكينز الحركينان الخمؾينان ) اً فمؼ تلاحظ فروق، محافغة ديالى
( في امرال الشداء الحؾامل IFN-ϒفي تركيز الحركي الخمؾي انترفيرون كاما ) (P≤0.05)فرق معشؾي 

والسجيزنات عشنند مقارنتيننا منع مجسننؾعتي الدننيظرة الاولنى والثانيننة. واوضننحت الدراسنة الحاليننة وجننؾد فننرق 
( منؽ سنكشة IgGايجابينة مرنمية لمزند )معشؾي في مجسؾعة الشدناء الحؾامنل السجيزنات اللاتني يغينرن 

محافغننة ديننالى عشنند مقارنتيننا مننع نغائرىننا مننؽ سننكشة محافغننة اربيننل مننؽ ناحيننة تركيننز الانترلننؾكيؽ العاشننر 
 اً معشؾي اً وعامل الشخر الؾرمي نؾ  الفا، اما مؽ ناحية تركيز الحركي الخمؾي انترفيرون كاما فمؼ يلاحظ فرق

( فني مجسؾعنة الشدناء الحؾامنل P≤0.05الحالينة وجنؾد فنروق معشؾينة )بيؽ السجسنؾعتيؽ. وسنجمت الدراسنة 
( مننؽ سننكشة محافغننة ديننالى عشنند مقارنتيننا مننع IgMالسجيزننات اللاتنني يغيننرن ايجابيننة مرننمية لمزنند )

نغائرىننا مننؽ سننكشة محافغننة اربيننل مننؽ ناحيننة تركيننز الانترلننؾكيؽ العاشننر وعامننل الشخننر الننؾرمي نننؾ  الفننا 
 وانترفيرون كاما.



 (iii)  الخلاصة  
 

 

، فقد (HLA-IIالدم البيض البذرية الرشف الثاني ) خلايادراسة اليلات مدتزدات عشد و 
كثر الاليلات شيؾعا بيؽ نداء محافغتي ديالى واربيل في مجاميع أن أوضحت نتائج الدراسة الحالية أ

-HLAالشداء الحؾامل السجيزات اللاتي اعيرن إيجابية مرمية للإصابة بالظفيمي ىي الاليل 

DQA1(01) يلات لوالا(HLA-DRB1 (DRB3  الاليل وHLA-DRB1 (DRB5)  وقد يذير ذلػ
ريسا اشارت نتائج ىذه الدراسة  .الاصابة بظفيمي السقؾسة الكؾندية بقابمية حدوثالى ارتباط ىذه الاليلات 

عيرن إيجابية مرمية أالحؾامل السجيزات اللاتي  مجسؾعة الشداءكثر الاليلات شيؾعا في أن ألى إ
 DQB1 (05) الاليلمقابل  HLA-DQB1(02:01)الاليل أربيل ىؾ مؽ سكشة محافغة  للإصابة
HLA-  ديالى كسا كان  مؽ سكشة محافغة للإصابةعيرن إيجابية أمجسؾعة الشداء الحؾامل اللاتي  في
مسا يذير  HLA-DRB1(04:05)ليلا اخر ذو تكرارية عالية في السجسؾعة الأخيرة ىؾ الاليل أىشاك 

بيؽ نداء  ط بقابمية الإصابة بداء السقؾساتى اختلاف التبايؽ في العؾامل الؾراثية التي ترتبلإ
 شارت الشتائج ايزا الى وجؾد اليلات كانت اكثر شيؾعا في مجسؾعتي الديظرةأالسحافغتيؽ. كسا 

رة الأولى والثانية كانت تي: الاليلات الأكثر شيؾعا في نداء محافغة ديالى لسجسؾعتي الديظوكالأ
 HLA-DRB1(DRB4) والاليل HLA-DQB1(03:02)وHLA-DQA1(03:01) ت الاليلا

-HLA والاليل  HLA-DQB1(02:01)وHLA-DQA1(03) لسجسؾعة الديظرة الأولى والاليلات 

DRB1(DRB4)  وHLA-DRB1(03) اما ريسا يتعمق بسجاميع سيظرة  .لسجسؾعة الديظرة الثانية
الاليل  ن الاليلات التي عيرت برؾرة اكثر تكرارا فيي كالاتي:أمحافغة أربيل فأعيرت الشتائج 

DQB1(08) HLA-  الاليل وHLA-DRB1(15:50)  الاليلات و لسجسؾعة الديظرة الأولىHLA-

DQA1(05) وHLA-DQB1(03:01) لسجسؾعة الديظرة الثانية.  
ليسا  HLA-DQB1,DRB1(02:01, DRB4)الدراسة الحالية وجؾد اليميؽ ىسا اعيرت نتائج 

القابمية عمى تحفيز الاصابة بالظفيمي في مجسؾعة الدراسة مؽ سكشة محافغة اربيل ونفس الاليميؽ يؾفران 
لو القابمية  HLA-DQB1(05)حساية لسجسؾعة الديظرة مؽ سكشة محافغة ديالى. كسا لؾحظ ان الاليل 

-HLAالاليل  عمى تحفيز الاصابة بالظفيمي لسجسؾعة الدراسة مؽ سكشة محافغة ديالى في حيؽ يؾفر

DQA1(05)   .الحساية لسجسؾعة الديظرة مؽ سكشة محافغة اربيل 
اعينننننرت نتنننننائج الدراسنننننة الحالينننننة وجنننننؾد فنننننروق معشؾينننننة فننننني مجسؾعنننننة الشدننننناء الحؾامنننننل اخينننننرا، و 

تركيننز  ائرىننا مننؽ سننكشة محافغننة اربيننل برننددغننة ديننالى عشنند مقارنتيننا مننع نغالسجيزننات مننؽ سننكشة محاف
وارتباطننو مننع الانسنناط الفردانيننة مننؽ ناحيننة تذننابو الالننيلات  (IFN-ϒ) الحركنني الخمننؾي انترفيننرون كامننا



 (iv)  الخلاصة  
 

 

HLA-DQA1, DQB1, DRB1, DPA1, DPB1) بننيؽ مجسننؾعتي الدراسننة، ولننؼ تلاحننظ فننروق )
( عشننند TNF-α( وعامنننل الشخنننر النننؾرمي ننننؾ  الفنننا )IL-10ؾكيؽ العاشنننر)معشؾينننة منننؽ ناحينننة تركينننز الانترلننن

تركينز الانترلنؾكيؽ العاشنر وعامنل الشخنر  ع. وقد لنؾحظ وجنؾد فنرق معشنؾي برنددالسقارنة بيؽ ىذه السجامي
 HLA-DPA1(02:01)وارتبناطيؼ منع النشسط الفردانني  الؾرمي نؾ  الفا والحركي الخمنؾي انترفينرون كامنا

مننؽ ناحيننة تذنننابو الالننيلات بنننيؽ مجسننؾعتي الدراسنننة. ولقنند اوضننحت نتنننائج الدراسننة وجنننؾد الننيلات مختمفنننة 
HLA-DQA1(05)  والاليلHLA-DRB1(15:50)  عيرا فني اربينل وينؾفران حساينة لشدناء اربينل ولنؼ

 يغيرا في نغائرىا مؽ سكشة محافغة ديالى.
فننننني مجسؾعنننننة الدراسنننننة منننننؽ  ,HLA-DQB1(05) HLA-DRB1(04:05) نالالنننننيلا عينننننرو  

   .سكشة محافغة ديالى ولو القابمية عمى الاصابة ولؼ يغير في نغائرىا مؽ سكشة محافغة اربيل
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 (1)          ةالمقدمالأول: الفصل 
   Introduction  :المقدمة -1

  Toxoplasmosis الكوندية داء المقوسات :1-1

 يشتذر في جسيع انحاء العالم وهه مرض خطير ا  مرض( Toxoplasmosis) داء السقهساتيعد 
 Toxoplasma) يةهندالك السقهسةطفيمي يدببه  (Zoonotic disease) والحيهانمذترك بين الاندان 

gondii)  داخل خمهي اجباري التطفلوهه طفيمي ((Obligate interacellular  يريب تقريبا معظم
( كسزائف Felideaوغيرها من افراد عائمة الدشهريات )القطط في حين تخدم الحيهانات ذات الدم الحار 

 (.Williams، 4102و Nelson) نهائية

 ((Tissue cystsالاكيدداس الشدددي ية البذددرية عددادة مددن خدد ا تشدداوا الاندددان الإصددا ة تحدددث 
  ذدلل جيددسطبهخدة التهجدد فدي المحدهم غيدر التدي  Bradyzoites))اوية عمى الاطدهار  طيةدة التكدا ر الح

ببددراز القطددط السرددا ة  او تشدداوا الاطعسددة والا ددرية التددي تحتددهي عمددى اكيدداس البدديو مددن البيةددة السمه ددة
(Hussein وMolan، 4109).  عددن الإصددا ة كسدا اكدددت  عددو الدراسددات الحديحددة مددن احتساليددة حدددوث

 اصدا ة ال شدينيددبب لهدا الاجهداض او و  تأ يرا  عمى السرأة الحامل يلهن أكحرإذ  ،طريق الاتراا ال شدي
وفدداة ال شددين  عددد الددهلادة  وتمددف العددين أ ،أس مددع التخمددف العقمدديمحددل استدددقاء الددر تذددههات خمةيددة وحدددوث 

اطددهار وهددي  ة   دد تتزددسندورة حيدداة معقدددة  ديددةمسقهسددة الكهنل (.4102 واخددرون، Flegr)قرددددديرة  سدددة 
تكدا ر الخ يدا وي غدزوي إذالإصدا ة السرحمة الحادة من  ويتطهر ا شاء (Tachyzoite)التكا ر الطهر سريع 

الكامشدة الإصدا ة خ ا  تهاجدوي( Bradyzoite)التكا ر  طيء   الطهرأما الطهر الحاني فيعرف  ،بداخمها
او الحيدددددهان البددددددهغي  الطدددددهر الحالدددددل فيعددددددرف  دددددالبهي امددددددا ، cysts) (Tissue فدددددي الاكيددددداس الشددددددي ية

(Sporozoite ) البيو كيسيهجد في الطهر وهذا (Oocyst) .يسحدل  والذي يعد مقاوما  لمظروف البيةيدة
  زددسشها ائف الهسددطيةمددن دورة الحيدداة والتددي تحدددث فددي السزدد السرحمددة ال جشددديةالاوا والحدداني الطددهران 
السزددائف الشهائيددة  حدددث فدديوالددذي يال شدددي مددن دورة الحيدداة  الذددقيسحددل الطددهر الحالددل بيشسددا  ،الاندددان
 دددددد ث سدددددد لات لطفيمددددددي السقهسددددددة الكهنديددددددة  .(4104 واخددددددرون، Gilot-Fromont)القطددددددط  وخاصددددددة

(Strains) هدي: (Type I وType II وType III )تدي تختمدف اعتسدادا  عمدى الدشسط ال يشدي لمطفيمدي وال
 ددددرعة فدددي السختبدددر وهدددي ا دددد ضدددراوة فدددي الفةدددران،  تشسددده اندددهال الدددد لة الاولدددى إذ فدددي الزدددراوة والهيائيدددة
اندهال الدد لة . امدا  Ocular Toxoplsmosis الاحيان مع داء السقهسدات البردري  وترتبط في كحير من

 أن ،وجددير  الددذكر. الانددان إصددا ةالزددراوة فدي الفةدران ولكدن تكددهن اكحدر  ديهعا  فدي  ةعديسد فهدي الحانيدة
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تددم العحددهر عمددى انددهال وايزددا  مددن الشددهل الحددانيتعددهد لمددد لة  مددن مرضددى الايدددز السعزولددة نددهالالأمعظددم 

 الانددهال الشددهل الاوا والحدداني فددي السرضددى الددذين يعددانهن مددن داء السقهسددات الخمقددي، بيشسددا الددد لات مددن
 (.Abdoli، 4104و Dalimi) من الشهل الحالل يعهد لمد لات السعزولة من الحيهانات معظسها

 (Innate immune system) (الستآصل) الفطري  ندان ويشهعيهيمعب ال هاز السشاعي للإ
داب الفرد مشاعة تكاو صا ة دورا كبيرا في الديطرة عمى الإ( Acquired Immune system) والسلتدب

الطهر وتحها الطفيمي الى الإصا ة صا ة ولكن قد يعسل ال هاز السشاعي عمى تح يم ضد عهدة الإ
داخل الاند ة وهذا يذلل  (Tissue cysts)  طيء التكا ر او الكامن الذي يتهاجد داخل اكياس ندي ية

ال هاز السشاعي فيدمك الطفيمي سمهكا   فيعشد حدوث أي خمل الإصا ة خطهرة  دبب احتساا عهدة 
 طيء يتحها من الطهر  إذ( Acute) الى الحادة (Chronic) السزمشةالإصا ة انتهازيا مشتق   من 

 ،واخرون  Martins)( Tachyzoite)التكا رالطهر سريع ( الى الطهر الشذط او Bradyzoite) التكا ر
 (Humoral immunity) بب است ا ة مشاعية خمطيةدية يدالكهن سة طفيمي السقه الإصا ة ان (. 4109
(  غزهن اسبهل الى IgMألاضداد من نهل ) ي حظ ارتفال مدتهى  إذالاجدام السزادة   إنتاجمتسحمة 

السشاعة الخمهية هي العامل الرئيدي السدؤوا عن مقاومة وكذلك تعتبر الإصا ة من بدء اسبهعين 
 إذ. (Ewald، 4109و Melchorفي تكيس الطفيمي ) وفعالا   ا  مهس تمعب دورا   إذ الطفيمي الإصا ة 

تي يسلشها التعرف وال (CD8و CD4) التائية بشهعيهاأنتاج الخ يا السشاعية الخمهية تتزسن الاست ا ة 
وتمعب ( MHC Iو MHC IIمن الشهعين الاوا والحاني ) معقد التهافق الشدي يعمى الطفيمي من خ ا 

 ،واخرون Jin الطفيمي ) الاوليةالإصا ة خ ا  ا  وقائي ا  دور ( Natural killer cell)الخ يا القاتمة 

4102.) 

الطبية  لأهسيتهنظرا   جيدا   السدروسةكحر الطفيميات أواحدا  من  يعد طفيمي السقهسة الكهندية
وتذير  ،والدراسات ال زيةية في الكائشات وحيدة الخميةنسهذجا  محاليا  لمدراسات الخمهية ولكهنه  والبيطرية

 Galván-Ramirez)الدراسات الحديحة الى ان اكحر من  مل سلان العالم مرابين بهذا الطفيمي 
 .(4102 واخرون،
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 : اهداف الدراسة الحالية: 1-2
 أرييل وديالى لأنتذار داء السقهسات.  محافظتيدراسة مقارنة بين  -0
 دراسة الاست ا ة السشاعية  -4

 -من خ ا :

 .ELISAبأستخذام تقنية IFN-ϒ قياس تركيز الحركي الخمهي  -أ

 .ELISAبأستخذام تقنية  TNF-α قياس تركيز الحركي الخمهي  -ب

 .ELISAتقنية  بأستخذامIL-10 قياس تركيز الحركي الخمهي  -ج

 .Cobase E 411جهاز  باستخذام IgM, IgGالكشف عن الكلوبيولينات المناعية  -د

 

 ,DQA1خسس مهاقع ) لتحديد( HLA Class II)دراسة الانساط ال يشية لسعقد التهافق الشدي ي  -3

DQB1, DRB1, DPA1, DPB1) لمكذف عن: 

 . السرضالإصا ة حها قابمية  ا  مبلر  ا  تعطي أنذار ( Alleles)وجهد الي ت  - أ

 (.تداهم في زيادة فعالية الاست ا ة السشاعية )السقاومة لمسرض( Alleles) وجهد الي ت - ب
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  Literatures Reviewاستعراض السراجع  :2

  Historical Overviewريخية السحة ت :2-1

 ?9@8لأوؿ مخة في عاـ  (Toxoplasma gondii) جيةطفيمي الزقؾسة الكؾنتؼ العتؾر عمى 
الزعخوفة بأسؼ و القؾارض الدبيية باليامخةخ  حجأفي  Manceauxو Nicolleيؽ الباحت مؽ قبل

Ctenodactylus gondii))  يكؾف  قج الكائؽ الجيىحا اعةقجا في البجاية بأف  إذوالزةؾطؽ في تؾنذ
ثؼ سخعاف ما أدركؾا  Leishmania gondiiلحا فقج اعظؾه الاسؼ ا احج الافخاد الةابعة لثسذ الميدزاني

في الارانب تؼ العتؾر عمى الظفيمي وفي العاـ نفخو ( @Dubey، 999تزاماً ) أنيؼ قج أكةدفؾا كائساً ججيجاً 
 @9@8عاـ تؼ فذل ىحا الظفيمي عؽ جسذ المدزانيا كزا . Splendoreالباحث البخازيل مؽ قبل ب

 فالزقظع ،تخزيةو مبسية عمى الدكل الزغيخي  وقج كانت ،Toxoplasma gondii واطمق عميو اسؼ
Toxo " مأخؾذ مؽ الكمزة اليؾنانيةToxonبزعسى قؾس " (Arc )او انجساء (Bow)  الزقظعو Plasma 

 "gundi" افخيكيا القارض الزؾجؾد في شزاؿ مؽ تخزيةاشةقت " gondiiبزعسى الدكل وكمزة "
(Sukthana، 999=).  

الحيؽ خمكيا و الأطفاؿ الزذابيؽ  عسج لمظفيمي تؼ الةعخؼ عمى الاىزية الخخيخية 99@8وفي عاـ 
ف االباحتتزكؽ  ?;@8وفي عاـ  يعانؾف مؽ اسةخقاء الخأس، الةياب شبكية العيؽ، والةياب الجماغ.

Sabin and Feldman لؼ و  .مؽ اكةداؼ طخيقة مذمية لةدحيص الظفيمي وسزي الاخةبار بأسزيزا
وبجمؾؿ عاـ  .بعج معخفة الزريف السيائي لو )القظط( @=@8تعخؼ دورة حياتو بدكل كامل حةى عاـ 

خمل في الثياز الزساعي كزا ىؾ انةيازية في الاشحاص الحيؽ يعانؾف مؽ إصابة كعيخ الظفيمي  9?@8
فخاد سخيخيا لجى الأ مؽ الاصابات الزيزةداء الزقؾسات  يُعجعلاوة عمى ذلػ،  ،الايجز مخضى الجاؿ في

الأعراء متل الزخضى الحيؽ يحرعؾف لعلاج الخخطاف او زرع  عؾز مساعيخخيؽ الحيؽ يعانؾف مؽ لآا
(Shimokawa  998 ،واخخوف=(.  

 طجػػاؿمػػؽ تػػؼ عػػدؿ الظفيمػػي  إذ ?:@8فػػي عػػاـ سػػثمت فػػي العػػخاؽ بيػػحا الظفيمػػي إصػػابة وؿ أف إ
% مػػػػؽ السخػػػػاء 99-?اف نخػػػػبة  تبػػػػيؽكزػػػػا  .(?:@Machattie، 8ورئػػػػات الكػػػػلاب الخػػػػائبة فػػػػي ب ػػػػجاد )

 الزقؾسػػػػػػػات انيػػػػػػػؽ مذػػػػػػػابات بػػػػػػػجاء إذ تبػػػػػػػيؽمةكػػػػػػػخر  يعػػػػػػػانيؽ مػػػػػػػؽ حػػػػػػػالات اجيػػػػػػػاضالجؾامػػػػػػػل كػػػػػػػاف 
(Toxoplasmosis )(Sayed-El ،998 واخخوف=.)  

https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Shimokawa%20PT%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=26856406
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 Toxoplasma gondiiالكهندية  ةالسقهس :2-2

ما ف إو  ،في جزيع انجاء العالؼ مؽ أكتخ الظفيميات إنةداراً  اً واحجطفيمي الزقؾسة الكؾنجية  يعج
يعةقج أنو إذ  .احجاً مؽ أنثح الظفيميات البدخيةبالظفيمي مزا يثعمو و  يؽشحص مذاب ممياري  يقارب مؽ

 ،العالؼتؼ العتؾر عمى الظفيمي في معغؼ بمجاف  إذجزيع الجيؾانات ذوات الجـ الجار إصابة عمى  ر  قاد
ىحه الزغاىخ تةخاوح و  ،في الجيؾانات الزريفةىخ سخيخية اعخاض او مغايزكؽ أف يغيخ  علاوة عمى ذلػ

 السخاء لاسيزاو  لمبدخصابةو إوعسج  ،زؾتال إلىعيؾر اعخاض قج تؤدي في بعض الاحياف بيؽ عجـ 
 (.:998 ،اخخوف و Halonen ) جياض الةمقائيو الإأتمف الثسيؽ السامي  إلىالجؾامل قج يؤدي 

  of the parasite Classification ترشيف الظفيلي :2-2-1 

عائمػة  إلػىفػأف ىػحا الظفيمػي يسةزػي  )De Craeye )9989 فقػاً لمةذػسيف الػحي اقةخحػو الباحػثو 
Sarcocystidae) ) رتبػة و( (Eimeiorina فػػػػػػػػػػػػػػػصسو (Coccidia)  شػببةو (Apicomplexa ) إلػىو 

  9مزمكة الظلائبيات الخساخية كزا في ادناه

Kingdom : Protista  

    Sub Kingdom: Alveolata 

        Phylum : Apicomplexa 

            Class : Coccidia  
               Order : Eimeriorina 
                  Family : Sarcocystidae  
                    Genus : Toxoplasma  
                        Species : Toxoplasma gondii 

  Stages of T. gondii طهار الظفيليأ :2-3

 )9989 ،واخخوف  Fromont-Gilot)اطؾار  ةطفيمي الزقؾسة الكؾنجية ثلاث تةرزؽ دورة حياة
  9ىي
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   Tachyzoiteالتكاثر سريع يغتذالسلظهر : ا2-3-1

 او الدػػػػػػػػكل الةكػػػػػػػػاثخي  (Trophozoite) عمػػػػػػػػى ىػػػػػػػػحا الظػػػػػػػػؾر ايرػػػػػػػػاً طػػػػػػػػؾر الساشػػػػػػػػظة ويظمػػػػػػػػق
(Proliferative form) او الدػػكل الزة ػػحي ( (Feeding formالظػػؾر الػػجاخمي او (Endozoite )
(Dubey، 999?) . بدػػػكمو اليلالػػػيىػػػحا الظػػػؾر يةزيػػػد (Crescent-shape) اميػػػة مخػػػةجقة ذو نيايػػػة أم

ويجةػؾي عمػى نػؾاة مخكديػة وجيػاز ( عخضػاً  مػايكخومةخ ;-9ومايكخومةخ طؾلًا  ?-;) ونياية خمفية دائخية
 يكؾف ىػحا الظػؾروغالبا ما  .(Dubey، 9999( )8-9الدكل )كزا ىؾ مؾضح في  ورايبؾسؾماتكؾلثي 

معغػؼ إصػابة تكػؾف لػو القػجرة عمػى إذ عؽ طخيق الػجـ  الظؾرىحا يسةقل و  الجادة الإصابةمذاحباً لجالات 
الييكميػػػػة القمػػػػب، والعرػػػػلات و  الزدػػػػيزة،و  العػػػػيؽ،و  الثيػػػػاز العذػػػػبي الزخكػػػػدي، ولاسػػػػيزانخػػػػثة انػػػػؾاع الأ

(Montoya وLiesenfeld، 999;).  

 
 Black)لظفيلي السقهسة الكهندية  (Tachyzoiteذي سريع التكاثر)غتالس الظهر .)1-2(الذكل 

 .(Boothroyd، 2222و

  Bradyzoite التكاثر بظيءالكامن الظهر  :2-3-2

 ،Dubey)رقيقػة الثػجراف نخػيثية اكيػاس يلالي مع نؾاة خمفية الزؾقع يؾجػج داخػل ال وبدكميةزيد 
. ىػحا الظػؾر يسػدوي وتعسي بظػيء  Brado مدةقة مؽ الكمزة اللاتيسية Bradyzoite. أف تخزية (9999

الزدمسػػػة  الإصػػػابةيةػػدامؽ وجػػػؾد ىػػػحا الظػػػؾر مػػػع و داخػػل خلايػػػا الزرػػػيف لةفػػػادي فعاليػػػة الثيػػػاز الزسػػػاعي 
(Chronic infection)( 9-9، كزػػا فػػي شػػكل) لات القمػػب والثيػػاز العذػػبي ويػػدداد تزخكػػده فػػي عرػػ
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وذلػػػ لؾجػػؾده فػػي  الإصػػابةعمػػى مقاومػػة الانديزػػات الياضػػزة ولػػو دوراً كبيػػخاً فػػي ندػػخ  الزخكػػدي وىػػؾ قػػادر

 انحفػػػاضعسػػج  .(@Ewald، 998و Melchor) ؤكػػل مػػػؽ قبػػل مرػػائف أخػػخى أنخػػثة الجيؾانػػات الةػػي ت
 الزة ػػػحي سػػػخيع الةكػػػاثخالظػػػؾر  إلػػػىالاطػػػؾار بظياػػػة الةكػػػاثخ وتةجػػػؾؿ الأكيػػػاس مساعػػػة الثخػػػؼ تسفثػػػخ ىػػػحه 

(Tachyzoite) يعػػػػخؼ بالانةكاسػػػػة الزخضػػػػية  مخػػػػبباً أعخاضػػػػاً حػػػػادةً مػػػػخة أخػػػػخى وىػػػػحا مػػػػا(Relapse) 
(Bierly ،999 واخخوف?.) 

 

الظهر  – bداخل الكيس الشديجي  – a    (Bradyzoiteبظيء التكاثر) (. الظهر الكامن2-2شكل )
 .(2222 ،واخرون  Attiasالكهندية )لظفيلي السقهسة  بظئ التكاثر 

  Oocyst الكيس البيزيطهر  :2-3-3

الزريف القظط )بعزمية الةكاثخ الثسخي داخل الحلايا الظلائية لأمعاء البيرية الأكياس تسةج 
ثؼ تةظؾر لةدزل كيخيؽ بؾغييؽ البياة الحارجية  إلىغيخ الساضثة مع البخاز الأكياس تحخج  إذ (السيائي

((Sporocysts  ربعة بؾي ات أيرؼ كل كيذ بؾغيSporozoites))  الأكياس معجية، تزةاز ىحه
 اوفي الةخبة الخطبة او الزياه لديؾر بقجرتيا الدجيجة عمى مقاومة الغخوؼ البياية إذ يزكسيا البقاء حية 

تقةل بؾاسظة  كياس البيض شجيجة الزقاومة لمةثزيج ولاأوتكؾف  .(:998 واخخوف، Possenti)سسيؽ  عجة
ذلػ الزعالثة بالكمؾر او حاليا في مجظات معالثة الزياه بزا في الزخةحجمة الزعالثة الكيزيائية والظخؽ 

 .(Dubey، 9989و Jonesاو الاشعة فؾؽ البسفخثية ) الأوزوف 
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  Life cycleحياةالدورة  :2-4

صػفت دورة و  ،(=999 واخػخوف،Afonso )وحيج الحمية اجباري الةظفل داخػل الحلايػا  ىؾ طفيمي
والظػؾر  (Sexual phase) وتةرزؽ طؾريؽ ىزا الظػؾر الثسخػي 9<@8حياة ىحا الظفيمي لأوؿ مخة عاـ 

وغيخىػا بسؾعييػا الزسدليػة والبخيػة فقػط  الظؾر الثسخػي فػي القظػطويججث  ،(Asexual phase)اللاجسخي 
  .(:-9في الدكل )كزا مؾضح  .(@Johnsen، 999) (Felidae) الخسؾرية افخاد العائمةمؽ 

 

 ،Farajو(Toxoplasma gondii. Molan حياة طفيلي السقهسة الكهندية ورةد .(3-2الذكل )
2216). 

 Asexual cycle الحياةاللاجشدي من دورة  رالظه : 2-4-1

، Aranda-Lozanoوالجيؾانػات ذوات الػجـ الجػار ) ججث في الأنخاف والفاخاف والقظػط والظيػؾري
عسػػج الػػحي يذػػاب أف الزرػػيف الػػحي يجػػجث تيػػو الةكػػاثخ اللاجسخػػي يخػػزى الزرػػيف الؾسػػظي  .(9988
للأغحية أو شخب الزاء او الةعخض لمةخبة الزمؾثة بأكيػاس البػي ض لمظفيمػي الةػي تُظػخح مػع فرػلات  لوتساو 

ػػػػجيخ مػػػػؽ الو  .(Hunter،9988و Randall) القظػػػػط الزذػػػػابة أف أكيػػػػاس البػػػػيض تكػػػػؾف غيػػػػخ  بالػػػػحكخث 



 (8)               استعراض السراجع: الثانيالفرل 
عسػػج تساوليػػا مػػؽ قبػػل الزرػػائف  الإصػػابةولا تُخػػبب الزرػػيف السيػػائي طخحيػػا مػػع فرػػلات عسػػج ناضػػثة 
ػػثيا1-5 اذ تجةػػاج مػػؽ ، الؾسػػظية  وبةػػأثيخ ،عمػػى الغػػخوؼ البيايػػة اعةزػػاداً لةذػػبح معجيػػة  أيػػاـ لي ػػةؼ ن ر 

نةيثػػػة ذوبػػػاف  البؾي ػػػاتالبيرػػػية تةجػػػخر  الأكيػػػاس العذػػػارات الزعجيػػػة الزؾجػػػؾدة فػػػي الزعػػػجة عمػػػى جػػػجار 
ظػؾر سػػخيع ال إلػػىوبالةػػالي تحةػخؽ الحلايػػا الظلائيػة لبظانػػة الامعػاء الجقيقػػة وتةجػؾؿ  الأكيػاس جػجراف ىػػحه 

يػا الزرػيف إذ خلاجزيػع ويذػيب  (Roberts، 9999و Mcleodيسةقػل عبػخ مثػخى الػجـ )الحي الةكاثخ 
ظػػػؾر ال رجػػخ ية الحميػػة تزةمػػ  ج افيحةػػخؽ الحلايػػا ويكػػؾف فثػػؾة يةكػػاثخ فييػػا بظخيقػػػة الةبػػخعؼ الػػجاخمي وبعػػ

يزػػخ  (.9998 ،واخػػخوف  Duncanson) مثػػخى الػػجـ إلػػى يذػػلو جظػػؼ الحميػػة الزرػػيفة يالخػػخيع بعػػج اف 
طفيمي الزقؾسة الكؾنجية داخل الزرائف الؾسػظية بزػخحمةيؽ مػؽ الةكػاثخ اللاجسخػي الاولػى مةزتمػة بةكػاثخ 

مػؽ خلايػػا الزرػػيف، والتانيػػة تبػػجأ بةجػػؾؿ الظػػؾر فػػي انػػؾاع محةمفػػة ( Tachyzoite) الظػؾر سػػخيع الةكػػاثخ
ىػػحه الزخحمػػة نيايػػة دورة حيػػاة  عػػجالسخػػيثية، وتُ الأكيػػاس طػػؾر بظػػيء الةكػػاثخ وتكػػؾيؽ  إلػػى سػػخيع الةكػػاثخ

 .(;-9مؾضح في الدكل )ىؾ كزا  ،(<999 ،واخخوف Andreoletti )الظفيمي داخل الزريف الؾسظي 

 

 .(2221 واخرون، Duncanson)في دورة حياة السقهسة الكهندية التكاثر اللاجشدي . )4-2شكل )
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 Sexual cycle دورة الحياةمن الجشدي  لظهرا: 2-4-2
لجؾـ الزةؾاججة في cysts  (Tissue)السخيثية الأكياس يبجأ الظؾر الثسخي عسجما تةساوؿ القظط 

بالػػػحوباف بفعػػػل  جػػػجار الكػػػيذيبػػػجأ الامعػػػاء  إلػػػىتذػػػل تبعػػػج اف  ،(=Dubey، 999) الجيؾانػػػات الزذػػػابة
طؾار سخيعة الةكاثخ الةي تةكاثخ انفلاقيػا أ إلىوتةجخر الاطؾار بظياة الةكاثخ وتةجؾؿ الانديزات الياضزة 

وبعػج ، في كل خمية (Merozoites) ( اقخؾمات89-9)الحي يجةؾي عمى  (Schizont)الزفمؾؽ  وتكؾف 
ف لآغيػخ معخوفػة لجػج ا ولأسػباب)القظط(  جخؼ الزريف السيائي إلى مخور أسبؾعيؽ مؽ دخؾؿ الظفيمي 

        (Gametogeny) للأمدػػػػػػػػػاج وتخػػػػػػػػػزى بزخحمػػػػػػػػػة الةزدػػػػػػػػػجخلايػػػػػػػػػا مؾلػػػػػػػػػجة إلػػػػػػػػػى تةجػػػػػػػػػؾؿ الاقخػػػػػػػػػؾمات 
(Dubey، 9999)، مداج الحكخية الزخؾطةوتةجخؾ الأ (Microgametes)  لةةجج مع الامداج الأنتؾية

(Macrogametes)  لةكػػؾيؽ البيرػػة الزحذػػبة(Zygote)  تجػػاب ب لافػػيؽ لةكػػؾيؽ أكيػػاس البػػيض الةػػي
((Oocysts  الجػادة الإصػابةؾميػا  فػي ي كػيذمميػؾف  (899)بجػجود الةي تظػخح مػع بػخاز القظػط (Jones 
 ، وجػػجيخ بالػػحكخ اف القظػػط وغيخىػػا مػػؽ افػػخاد العائمػػة الخػػسؾرية ىػػي بالجكيقػػة مرػػائف(Dubey، 9989و

فػا وكزػا ىػؾ بسفذ الؾقت بخبب حجوث كلا الةكاثخيؽ الثسخي واللاجسخي كزا تػؼ وصػفو أنوسظية ونيائية 
 (. >-9) الدكلمؾضح في 

 

 Sexual and asexual دورة حياة السقهسة الكهندية فيواللاجشدي ثر الجشدي التكا .(5-2شكل )

cycles (Jones وDubey،2212). 
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  Prevalence of the parasite in the world   في العالم أنتذار الظفيلي :2-5

 القجرة لياالتجيات ومؽ ضزسيا الانخاف  جزيعف أإذ جية عالزي الانةدار يعج طفيمي الزقؾسة الكؾن
الةػػػي اجخيػػػػػػػت عالزيػػػاً لمكػػػػػدف عػػػؽ الأضػػػجاد  لقػػػج ب يسػػػت الزخؾحػػػػػػاتو  عمػػػى نقػػػل الظفيمػػػي عبػػػخ الزدػػػيزة.

% فػػي محةػػػػمف 20-80 بيػػػػػؽ تةػػػػخاوح بػػالظفػػػيمي الإصػػابةالحػػػػػػاصة بظفيػػػػمي الزقػػػػػػؾسة الكػػػػؾنجية بػػأف نػػػػػخبة 
اذ ت كػػؾف  ػػػػػساطق الةػػي تخبػػى فيػػػػػيا القظػػطالدػػعؾب وتكتػػخ بذػػؾرة خاصػػة فػػي الزسػػاطق الجػػارة الخطبػػة والز

خػػبة بخػػبب عػػػػجـ اىةزػػاميؼ بالسغافػػة وضُػػعف مسػػاعةيؼ وكػػحلػ تجذػػل نِ  ليػػة فػػي الأطفػػػػاؿ ربُزػػالسِخػػبة عاا
ػػػػيجاً وأيرػػا ن ةػػػػػيثة الة عػػخض  يؼالبال ػػػػيؽ نةيثػػة ت سػػاول عاليػػة عسػػجإصػػابة  المػػػػجؾـ السياػػة أو غيػػخ الزظبؾخػػة ج 

ػػػػػػػؾامل الحُظػػػؾرة الأخػػػػخى  كانػػػت معػػػػجلات  البػػػػاحتيؽيػػػت مػػػػؽ قبػػػل وفػػػي دراسػػػػة اجخ  (.Dubey)، 9989لع 
اوربػػا الؾسػػظى، % فػػي بمػػجاف ?>لػػجى السخػػاء فػػي سػػؽ الانثػػاب ىػػي مزقؾسة الكؾنجيػػة الانةدػػار الزذػػمي لػػػػ

أف انةدػػػار  .(Hunter، 9988و Randallعجيػػػج مػػػؽ بمػػػجاف امخيكػػػا اللاتيسيػػػة )الفػػػي  (%9<-8>) ومػػػؽ
إلػى تحةمػف مػؽ مجيسػة  إذتحةمف مؽ بمج لأخخ وكحلػ ضزؽ البمج الؾاحج  اتفي الانخاف والجيؾان الإصابة

شػيؾعا مػػؽ الزسػػاطق ذات  أكتػػخفػػي الزسػاطق الجػػارة  الإصػػابةيكػػؾف معػجؿ  إذ (.Dubey، 9989) ى أخػخ 
معػػػػجؿ انةدػػػػار الاجخػػػػاـ لقػػػػج لػػػػؾح  اف  .(@999 واخػػػػخوف، Barbosaالزسػػػػاخ البػػػػارد والزسػػػػاطق الثبميػػػػة )

، العػػادات ال حائيػػةو ، العزػػخو اعةزػػاداً عمػػى الزؾقػػع الث خافػػي، ( %9@->)يةػػخاوح مػػا بػػيؽ  لمظفيمػػيالزرػػادة 
-Al) ز خػػؾلة جيػػجاً واكػػل المجػػؾـ السياػػةغيػػخ ال واتوالحرػػخ  ،والػػؾعي الذػػجي ،ومخػػةؾى ثقافػػة الزثةزػػع

Jebouri  محةمػف الفاػات العزخيػةفػي عسػج السخػاء  وجج اف تؾزيع الاجخاـ الزرادةكزا  .(:998،واخخوف 
% فػػػي الفاػػػة العزخيػػػة <8:: وبسخػػػبة (سػػػسة >9->8السخػػػاء فػػػي الفاػػػة العزخيػػػة )% لػػػجى >8?8كػػػاف بسخػػػبة 

  .(Skaar، 9989و Hood)( سسة >;-=:% في الفاة العزخية ) ;8>:وبسخبة  (سسة >:-=9)

        Prevalence in Iraqعراقانتذار الظفيلي في ال :2-5-1

بػجاء الزقؾسػات  الإصػابةأعيخت الجراسات الؾبائية الةػي اجخيػت فػي العػخاؽ وجػؾد زيػادة فػي نخػبة 
ضػػػعف الثػػػػػياز  إلػػػى فػػػي ذلػػػػ  فػػػي السخػػػػػاء وربزػػػا يعػػػػػػؾد الخبػػػػػب لاسػػػيزاػخة و يػػػفػػػي الخػػػسؾات الأخػػالكؾنجيػػػة 

                لمظفػػػػػػػػػػػػػيمي الزسػػػػػػػػػػػػػػاعي بخػػػػػػػػػػػػػبب الاجيػػػػػػػػػػػػػاض الزةكػػػػػػػػػػػػػخر أو الةعػػػػػػػػػػػػػخض لعػػػػػػػػػػػػػػؾامل الحظػػػػػػػػػػػػػؾرة الزحةػػػػػػػػػػػػػمفة
(Al-Kaysi ،9998 .) وقػػج أجخيػػت دراسػػة عمػػى عػػجد مػػؽ السخػػاء الزثيرػػات والاشػػحاص الاصػػجاء فػػي

(. كزػا أجخيػت 9988 ،خ% )خري9< لإصابةابم ت نخبة إذ فييا تقسية الاليدا  تواسةحجم الىديمجافغة 
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 ،Hamadو Kadir)  %>8<: الإصػابة نخػبةزذػابات فػي اربيػل وكانػت دراسة عمى عجد مؽ السخاء ال

% >8@= الإصػػابة نخػػبةعػػجد مػؽ السخػػاء الزثيرػػات وكانػت  وقػج اجخيػػت دراسػة فػػي ب ػػجاد عمػى .(:998
(Mahmood ،998 واخخوف:).  بػيؽ السخػاء الزثيرػات  الإصػابةوفػي مجافغػة القادسػية وجػج اف نخػبة

 (IgM) % والرػػػج;8;: (IgG) الرػػػجانةدػػػار نخػػػبة بم ػػػت  إذ ليػػػداتقسيػػػة الا باسػػػةحجاـ% 9>قػػػج بم ػػػت 
 ،AL-Khafaji% )989= الإصػػػابةوجػػػج اف نخػػػبة فقػػػج  LAT باسػػػةحجاـ فجػػػص اللاتػػػػ، امػػػا %<8

جياضػػػات مةكػػػخرة وكانػػػت نخػػػبة الػػػجييؽ ذي قػػػار عمػػػى نخػػػاء مجافغػػػة كزػػػا أجخيػػػت دراسػػػة فػػػي  .(9988
 .(9989 )ال ػػدي، PCRالػػػػػ  طخيقػػة% باسػػةحجاـ ;9ونخػػبة  الاليػػداعسػػج اسػػةحجاـ طخيقػػة  %:9 الإصػػابة

% باسػةحجاـ =98:كانػت  بػالظفيمي بػيؽ السخػاء الإصػابةخػبة وفي مجافغة الخميزانية بيست الجراسػات اف ن
 كانػػت إذ الإصػػابةانحفاضػػاً فػػي معػػجؿ فقػػج لػػؾح  امػػا فػػي مجافغػػة دىػػؾؾ  .(<999 تقسيػػة الاليػػدا )كػػخيؼ،

أجخيػت دراسػة مذػمية لمسخػاء ة فقػج أمػا فػي مجافغػة البذػخ  .(>999 واخػخوف، Razzak% )<@98سخبة ال
ح صػػلا ة(. وفػػي مجافغػػ=999 واخػػخوف، Yacoub% )988>-%888;كانػػت  الإصػػابةنخػػبة  فؾجػػج اف

كخكػػؾؾ فقػػج اجخيػػت دراسػػة  مجافغػػة امػػا فػػي .(Addory، 9988) %89@9 الإصػػابةالػػجيؽ كانػػت نخػػبة 
 إذ مػػػلجيػػػة بػػػيؽ السخػػػاء الجؾاجاد الحاصػػػة بظفيمػػػي الزقؾسػػػة الكؾنعػػػؽ الاضػػػمذػػػمية وبائيػػػة بيػػػجؼ الةجػػػخي 

تػلازف اللاتكػذ فػػي  باسػةحجاـ% :8=:جيػة بم ػػت بالزقؾسػة الكؾن الإصػابةاف نخػػبة  اعيػخت نةػائج الجراسػة
 .(;999 اـ تقسية الاليدا )عتزاف،باسةحج %;> الإصابةحيؽ كانت نخبة 

  Pathogenesis and clinical symptoms ألامراضية والأعراض الدريرية: 2-6

 لداء السقهسات لذوي الكفاءة السشاعية الاعراض الدريرية  :2-6-1

Clinical symptoms of Toxoplasmosis in immunocompetent 

individuals  

بػػػجوف بكؾنيػػػا  فػػػي الاشػػػحاص ذوي الكفػػػاءة الزساييػػػة العاليػػػة بالزقؾسػػػة الكؾنجيػػػة الإصػػػابةتزةػػػاز 
قػػج فػػي حػػيؽ  ،(;Liesenfeld، 999و Montoya% مػػؽ الجػػالات )9? تفػػؾؽ  اعػػخاض عػػاىخة وبسخػػبة

، ؿ ال ػػػػجد المزفاويػػػة فػػػػي عسػػػق الػػػػخحؼوالخجفػػػػة، واعػػػةلا، الجػػػالات الزةبكيػػػػة اعخاضػػػا متػػػػل الجزػػػى ذػػػاحبت
لػؾح  اف  لقػجو  .او علامات سخيخية اخخى غيػخ مجػجدةياف بألؼ عرمي او الؾىؽ الزختبظة في بعض الاح

أي  خمكيػػة بػػجاء الزقؾسػػات لػػؼ تغيػػخ عمػػييؽ بإصػػاباتمػػؽ الاميػػات اللائػػي ولػػجف اطفػػاؿ مذػػابيؽ % ?;
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عمػػى صػػابة الإ(. قػػج تعةزػػج شػػجة >999 واخػػخوف، Boyer) الجزػػلمػػجة أثسػػاء صػػابة للإاعػػخاض سػػخيخية 
فػػػي بمػػػجاف اوربػػػا ال خبيػػػة، صػػػابة الإ سػػػبب انحفػػػاض شػػػجة لخػػػلالات الظفيمػػػي وىػػػحا يفخػػػخ الةخكيػػػب الػػػؾراثي
كتػػخ شػػجة فػػي أصػػابة ومػػؽ ناحيػػة اخػػخى تكػػؾف الإ .تخػػؾد ىسػػاؾ سػػلالات السػػؾع التػػاني إذ، وامخيكػػا الدػػزالية

 تسةدػػخ إذوكػػحلػ فػػي افخيكيػػا  ،(<999 ،واخػػخوف  Demarاجػػداء اخػػخى مػػؽ العػػالؼ متػػل امخيكػػا الثسؾبيػػة )
 .(Mercier ،9989الانزاب الثيسية الاخخى )

  السشاعةمعهزي الاشخاص  فيالاعراض الدريرية لداء السقهسات  :2-6-2

Clinical symptoms of Toxoplasmosis in immunocompromised 

individuals  
ؤدي ضعف تيزكؽ اف إذ  ،ى الحيؽ يعانؾف مؽ نقص الزساعةحياة الزخض ييجد داء الزقؾسات

 البدخي  العؾز الزساعي الاشحاص الزذابيؽ بفايخوسفي ( Cellular immunity)ساعة الحمؾية الز
((HIV  بجاء الزقؾسات الجادصابة الإ إلى والعلاجات الزتبظة لمزساعة (Rogers ،999 واخخوف?) ، إذ 

لعؾدة عخضة  اكتخ ((Chronic infectionيكؾف الزخضى الزذابيؽ بجاء الزقؾسات الكؾنجية الزدمؽ 
عمى الظؾر بظيء الةكاثخ  الجاوي ( Tissue cyst) السخيثي نةيثة لةزدؽ الكيذ الزخض وتسديظو

(Bradyzoite)  الزكةخبة حجيتاً صابة الإعسج تؾفخ الغخوؼ البياية الزلائزة ونقص الزساعة مقارنة مع
بجاء الزقؾسات  (Acute infection) الجادةصابة لجى مخضى زرع الاعراء ويزكؽ اف تججث الإ

الأكياس الحي يجؾي عمى مؽ العرؾ الثجيج صابة و الإأالكامسة في الزةمقي صابة الإ ةسديطلنةيثة 
يختبط داء الزقؾسات لجى مخضى فيخوس العؾز الزساعي و  .(9988 واخخوف، Martina) السخيثية

بجاء الزقؾسات عسجما صابة ويدداد خظخ الإ( CD4و T cell) حلاياالجخر تة إذالبدخي ارتباطاً وثيقاً 
بظفيمي الزقؾسة صابة للإنةيثة  الةياب الجماغ يُعجو  ،يسحفض عجد الحلايا الزسايية في ىؤلاء الزخضى

ويزكؽ  الزقؾساتجاء لاكتخ الزغاىخ الخائجة مؽ وىؾ  ((Toxoplasmic encephalitis, TE  الكؾنجية
ةدسثات الجخكية ال، و فقجاف الحاكخةو الدمل السذفي، إلى اعخاض محةمفة تةخاوح مؽ الذجاع، إلى ف يؤدي أ

 Gyuو Bok Lee)  خخى متل الخئةيؽ والعيسيؽحزى وكحلػ الاجيدة الأيذاحبو الخئيخية وعادة ما 

Lee، 998>).  
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  Congenital Toxoplasmosisداء السقهسات الخلقي : 2-6-3

تعزل الزديزة كجاجد لزسع انةقاؿ  إذ، الجزلمجة  الاميات اثساءصابة لإالثسيؽ نةيثة إصابة  ىؾ
إلػى يػؤدي  مزػاكتػخ فعاليػة أيكػؾف حػاجد الزدػيزة  إذالاولػى  الػتلاث الثسػيؽ خػلاؿ الاشػيخإلػى الظفيميات 
تذػػبح كفػػاءة الزدػػيزة اقػػل ، فػػي حػػيؽ (:999 ،واخػػخوف  Abbasi)% مػػؽ الظفيميػػات 89مػػؽ مػػخور اقػػل 

% مػػؽ 9< إلػػى% 9:نخػػبة  بانةقػػاؿالتػاني والتالػػث عمػػى الةػػؾالي مزػػا يخػزح  يؽالجزػػل فػػي التمتػػمػػجة خػلاؿ 
الاشػيخ عسج انةقاؿ الظفيمي عبخ الزديزة خػلاؿ  .(:Mastroiacovo، 998و Torgersonالظفيميات )

كبيػػخة تدػؾىات  حػجوث إلػػىيػؤدي مزػا صػابة للإنةيثػػة تدػػؾىات جسيسيػة او اجيػاض  تجػجثالػتلاث الاولػى 
 ،متػػل الةحمػػف العقمػػي، صػػ خ الػػخأسحػػجوث تدػػؾىات اخػػخى فرػػلًا عػػؽ  .وانخػػثة العػػيؽفػػي مػػج الثسػػيؽ 
الاولػػػى مػػػؽ  زػػػجةالالثسػػػيؽ خػػػلاؿ إصػػػابة عسػػػج  .(;998 ،واخػػػخوف  McLeodالذػػػزؼ )و ، اسةخػػػقاء الػػػخأس

، عةزػػة عجسػػة العػػيؽ، يلاحػػ  زيػػادة الرػػ ط داخػػل العػػيؽ إذاكتػػخ تػػأثيخاً عمػػى لفػػات العػػيؽ،  تكػػؾف  الجزػػل
 واخػػػػػخوف، Delair؛ ?999 واخػػػػػخوف، Rogersالعذػػػػػب البذػػػػػخي، ونحػػػػػخ الدػػػػػبكية ) ، الةيػػػػػابالجػػػػػؾؿ
 إذ ،شػػجيجة الحظػػؾرة عمػػى الثسػػيؽةكػػؾف فمػػؽ الجزػػل  التمػػث التػػانيالثسػػيؽ خػػلاؿ إصػػابة عسػػج  أمػػا. (9988

لادة يزكؽ ملاحغػة ىػحه الاعػخاض قبػل الػؾ  إذ، وكحلػ ترحؼ الجماغ تخبب ترحؼ الكبج، وترحؼ الظجاؿ
 وطفػح ،دـ ، وفقخملاحغة الزغاىخ الخخيخية كالذخع ، وعسج الؾلادة يزكؽالزؾجات فؾؽ الذؾتيةبؾاسظة 

 الزدػػػػػػػػػػيزية يعػػػػػػػػػػج الةيػػػػػػػػػػاب الدػػػػػػػػػػبكيةو ، ، والةيػػػػػػػػػػاب الدػػػػػػػػػػبكية الزدػػػػػػػػػػيزيةلكبػػػػػػػػػػجا جمػػػػػػػػػػجي، واضػػػػػػػػػػظخابات
(Retinochoroiditis)  وقػج يػؤثخ  .لمجامػلصػابة الإ مػجةعػؽ ب ض السغػخ ميدة شائعة يزكؽ ملاحغةيا

كتػػخ انةدػػاراً عسػػج الخضػػع الزذػػابيؽ أفػػات الدػػبكية ااف  ، إذعمػػى ضػػخاوة الظفيمػػي الػػؾراثي لمخػػلالةالػػسزط 
بػػػالخغؼ مػػػؽ اف غالبيػػػة الاصػػػابات الحمكيػػػة ناتثػػػة عػػػؽ  .(;998 واخػػػخوف، Chiangالحمكيػػػة )صػػػابة الإب
ف يججث انةقاؿ لمظفيمي في حالات نادرة في السخاء أيزكؽ الا انو ، الزكةخبة الاولية اثساء الجزلصابة الإ

 واخخوف، Kodjikianأثساء الجزل ) مخة ثانية ؽعاودت اصابةي اللاتيسابقاً، و  ؽمزؽ تؼ تجذيسي اللاتي
صػابة عػادة تسدػيط الإإ  إلػىؤدي تػالسخاء الزذابات بفيخوس نقص الزساعة البدخي إصابة اف  إذ (.;999

الثسيؽ فقط فػي  إلىفي حالات نادرة تبقى الظفيميات في الزديزة وتسةقل و ، الحمقيالخابقة بجاء الزقؾسات 
 ،خوف واخ Chiang)في الخحؼ وعسج الؾلادة الاخيخة مؽ الجزل مزا يفخخ عجـ وجؾد علامات سخيخية زجة ال

998;).  
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 Ocular Toxoplasmosis داء السقهسات العيشي :2-6-4

او يزكػؽ اف تجػجث  ،الزكةخػبة بعػج الػؾلادةصػابة نةيثػة الإبػجاء الزقؾسػات العيسػي صابة تججث الإ
وقػػج  (.=Jones، 999نةيثػػة لأعػػادة تسدػػيط الزػػخض لػػجى الافػػخاد الزذػػابيؽ برػػعف الزساعػػة والجؾامػػل )

صػػػابة عػػػؽ تسدػػػيط الإ ةناتثػػػ الؾبائيػػػة الاخيػػػخة أف معغػػػؼ حػػػالات داء الزقؾسػػػات العيسػػػيأعيػػػخت الجراسػػػات 
الاسػػػةثابة  ،متػػػليعةزػػػج عمػػػى عؾامػػػل كتيػػػخة صػػػابة الإ تظػػػؾرأف و  ،الاوليػػػةصػػػابة مػػػؽ الإ توليخػػػ الكامسػػػة

يخػبب  الظفيمػياف ىػحا (. =998واخخوف،  Villard) ضخاوة الظفيمي والعؾامل البياية الزسايية لمزريف،
ي ػػػػػػػػػالحمفةيػػػاب فػػػي القظػػػب ليقػػػع الا إذ، (Chorioretinitis) لمعػػػيؽ الزةكػػػخر الةيػػػاب الدػػػبكية والزدػػػيزية

، (photophobia) ؾئيػػػػػػػاب الرػػػػالخىو ( blurred vision) ةػػػػػػػػجـ وضػػؾح الخ يػػػػػػع إلػػىؤدي ػػػػػلمعػػيؽ، وي
ف سػلالات ألقػج وجػج و  Loss of central vision and blindness  وفقػجاف الخ يػة الزخكديػة والعزػى

؛ ;998 واخػػخوف، Maenz) الزةجػػجة وبؾلسػػجاة دوؿ كالؾلايػػات السػػؾع الاوؿ مختبظػػة بعػػجوى العػػيؽ فػػي عػػج
Khan ،إذ كانػت معغػؼ الجػالات ناجزػة عػؽ سػلالات مػؽ السػؾع التػانيففػي فخنخػا  مػاأ. (=999 واخخوف 

اف ىسػاؾ عؾامػل  إذثؼ فقػط عػؽ سػلالات السػؾع الاوؿ، يػس ف داء الزقؾسات العيسػي لاأ إلىتديخ الجراسات 
 ،واخػػػػخوف  Vallochi) الؾراثيػػػػة لمزرػػػػيفالعػػػػيؽ متػػػػل الحمفيػػػػة إصػػػػابة فعػػػػالًا فػػػػي تظػػػػؾر اخػػػػخى ليػػػػا دوراً 

999?). 

  Transmission of the parasiteظفيلي ال طرق انتقال :2-7

  :مسياصابة الإىساؾ عجة طخؽ لأنةقاؿ 

مع الزاء الزمؾث الساضثة البيرية  الأكياساف تساوؿ إذ الزياه الزمؾثة والةزاس مع الةخبة   -8
في الةخبة  لزجة طؾيمةيزكؽ اف تبقى حية  الأكياسبالظفيمي وىحه صابة الإ إلىيؤدي  الأكياسب

 (.:998واخخوف،  Yolken)الزمؾثة وذلػ لقجرتيا عمى مقاومةيا لمغخوؼ البياية القاسية 
السخيثية  الأكياسياة الةي تجةؾي عمى تساوؿ المجؾـ غيخ الزظبؾخة جيجاً او تساوؿ المجؾـ الس  -9

(Tissue cysts )(Leal وFranco، 9989 .) 

 يكؾنؾاف بعض الزيؽ تةظمب مؽ اصجابيا الةعامل مع الجيؾانات و أ 9لةعامل مع الجيؾاناتا  -:
في العامميؽ في الزثازر، والعامميؽ في ىؾ الجاؿ بةزاس مع الاطؾار الزعجية لمظفيمي كزا 
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، وك، والاطباء البيظخيؽمعامل الالباف ، وعزاؿ باعة المجؾـ حلػ الظباخيؽ ، وعزاؿ تثييد المجؾـ

( Zhou ،9988 واخخوف).  

  (.:998واخخوف،  Yolken)عؽ طخيق نقل الجـ وزراعة الاعراء   -;

الزة حية  طؾرالا توجج إذ ،بجاء الزقؾساتصابة الإمذجراً لسقل  جعت إذ تساوؿ الجميب ومدةقاتو  ->
، الزاعدو  ،جيج مؽ الجيؾانات برزسيا الاغساـفي حميب الع (Tachyzoites)او سخيعة الةكاثخ

  .(:998 واخخوف، Maksimov الابقار وحةى الفاخاف والقظط )و 

 ،Francoو Leal) الثسيؽ عؽ طخيق الزديزة إلىذابة انةقاؿ الظفيمي مؽ الاـ الجامل الز -=
9989).  

الزعجي  ريسةقل الظفيمي عؽ طخيق تساوؿ الفؾاكو والحرار غيخ الز خؾلة جيجاً والزمؾثة بالظؾ  -<
 .(9988 ،واخخوف  Dass) البيض الساضثة()اكياس لمظفيمي 

جيػػة يزكػػؽ اف يسةقػػل عبػػخ الاتذػػاؿ الثسخػػي فػػي الجيؾانػػات ذوات الػػجـ اف طفيمػػي الزقؾسػػة الكؾن  -?
الزة حية او سخيعة الةكاثخ في  الاطؾرعمى  تؼ العتؾر إذ ،والكلاب ،الاغساـو  ،متل الثخذافالجار 

اف الانةقػػاؿ الثسخػػي فػػي البدػػخ لػػؼ يتبػػت الخػػؾائل الزسؾيػػة وخذػػى ىػػحه الجيؾانػػات. وجػػجيخ بالػػحكخ 
  .(;998 ،واخخوف  Flegrلجج الاف )

 Diagnosis التذخيص :2-8

، بالخغؼ مؽ انيا غيخ مججدة ومزيدة العلامات الخخيخية لجاء الزقؾساتىساؾ عجة طخؽ لةدحيص 
وكػػػحلػ  ،خػػػيثية، الزذػػػمية، السالبيؾلؾجيػػػة فػػػي الانخػػػاف ومسيػػػا الظػػػخؽ صػػػابة بذػػػؾرة كاتيػػػة لةدػػػحيص الإ

 .(;999 واخخوف، Sinjinغيخ مباشخة )و مباشخة بذؾرة  مياااسةحجالظخيقة الثدياية وىحه الظخؽ يزكؽ 

        Direct methods الظرق السباشرة :2-8-1

  diagnosis    Microscopicالتذخيص السجهري  :2-8-1-1

مؽ سؾائل الثخؼ  مخجة مؽ الانخثة الزذابة او خدعة يةؼ الةدحيص بالزثيخ عؽ طخيق اخح
الزقاطع السخيثية لم جد المزفية او مؽ تجريخ كخائل السحاع الدؾكي او مؽ نحاع العغؼ او مؽ خلاؿ 
ل خض مداىجة الظؾر سخيع  Giemsa stain))الظجاؿ او الكبج ويةؼ صب يا بذب ة تخزى صب ة كزدا 
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الجاوي عمى الظؾر في الاصابات الجادة او مداىجة الكيذ السخيثي الزؾجؾد  (Tachyzoite)الةكاثخ 

في الاصابات الزدمسة لمزخض، كزا يزكؽ مداىجة الةسحخات الالةيابية في ( Bradyzoite) بظيء الةكاثخ
 (. Paniker، 9999) السخيج الزذاب

   Indirect methods السباشرةالظرق غير  :2-8-2

  Skin testاختبار الجلد  :2-8-2-1

وىؾ اخةبار ميؼ لمكدف عؽ طفيمي الزقؾسة  يعج اخةبار الثمج مفيج في الجراسات الؾبائية
 (Hypersensitivity Test) Delayed (DHT)الكؾنجية ويعخؼ ايرا بأنو اخةبار الجخاسية الزةأخخ

ويةؼ بجقؽ مخةرج الظفيمي تجت الثمج  ?;@8في عاـ  Frenkelالباحث واوؿ مؽ وصف ىحا الاخةبار 
أما في  ،ساعة يعج تفاعلًا إيثابياً  ?;سؼ خلاؿ  <ديج عؽ ي قظخىا لا الثمج بقعة حزخاء ت عمىفإذا عيخ 
صابة خاـ الزرادة او الإيعسي غياب الاج لاىحا ولكؽ  ،السةيثة سالبة تيعسي افـ احزخار الثمج جحالة ع
  .(;999 ،واخخوف  Kodjikian) بالظفيمي

  Serological tests  الاختبارات السرلية  :2-8-2-2

خةبارات الزذمية الةدحيذية لجاء الزقؾسات واف جزيع ىحه الاخةبارات تعةزج مؽ الا ىساؾ العجيج
 أو حجيتةتيزا اذا كانت مدمسة صابة الإوتججيج  يةؼ الكدف إذعمى كدف اضجاد الظفيمي في مذل الجـ 

(Montoya، 9999).  

 (ELISA)السشاعي السرتبط بالانزيم  (الادمراصالامدزاز ) أختبار-8

Enzyme linked immunosorbent assay (ELISA) 

بظفيمػػي الزقؾسػػة صػػابة كتػػخ اسػػةحجاماً لمكدػػف عػػؽ الإالأو ىػػؼ الاخةبػػارات أ مػػؽ  يعػػج ىػػحا الاخةبػػار 
العزػػل عمػػى  مبػػجأويعةزػػج ( IgG, IgM, IgAمػػؽ الاصػػساؼ ) الكؾنجيػػة ويكدػػف عػػؽ الاضػػجاد الزساييػػة

 يةكػػؾف معقػػج إذالجػػاوي عمػػى الاضػػجاد عيسػػة الزذػػل  قابمػػة لمػػحوباف ثػػؼ أضػػافةلمظفيمػػي أضػػافة مخةرػػجات 
 بإضػافةعػؽ الزعقػج  ويػةؼ الكدػف ،دة لمظفيمػي فػي الزذػلوجؾد الاجخػاـ الزرػا ةفي حالالرج الزخةرج 

يسب ػػي اجػػخاء بعػػض الاخةبػػارات  .(9989 واخػػخوف، Mohammad) لأنديؼابػػالاجخػػاـ الزرػػادة الزختبظػػة 
 ويعػػػػػػػج  ،ةبظفيمػػػػػػػي الزقؾسػػػػػػػة الكؾنجيػػػػػػػصػػػػػػػابة يص الإذات الحذؾصػػػػػػػية العاليػػػػػػػة لةأكيػػػػػػػج تدػػػػػػػح الةكزيميػػػػػػػة
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(IgA-ELISA )مػؽ ةػػػػػػحخاسي خػػػػػأكت (IgM-ELISA) فػي تدػحيص داء الزقؾسػات الحمقػي (Mittal 
  .(Ichhpujani، 9988و

 Indirect flourescent antibody test (IFAT)اختبار التألق السشاعي غير السباشر   -9

تدػػع ىػػحه الذػػب ة عسػػج  إذيعةزػػج ىػػحا الاخةبػػار عمػػى اسػػةحجاـ مخةرػػجات معمزػػة بذػػب ة مرػػياة  
 الباحػػػثوؿ مػػػؽ وصػػػف ىػػػحا الاخةبػػػار لمكدػػػف عػػػؽ الظفيمػػػي ىػػػؾ أف إ .فػػػؾؽ بسفخػػػثية للأشػػػعةتعخضػػػيا 

(Goldman)  يةؼ الكدف عؽ الاجخاـ الزرادة بؾاسظة ىحا الاخةبار الةي تعزل بذؾرة إذ  ،<>@8عاـ
 كؾنيػػا لال ((Dye-testيحةمػػف ىػػحا الاخةبػػار عػػؽ اخةبػػار الذػػب ة إذ  ميػػة لمظفيمػػي،مباشػػخة ضػػج جػػجار الح

الةظبيق بالزقارنة مع اخةبار  وسيل   اً ويعج ىحا الاخةبار بخيظ .(@Garcia، 999طفيمي حي ) إلىتجةاج 
 Willis) (IgMو IgG) مػػػؽ صػػػسفي فػػػي ىػػػحا الاخةبػػػار عػػػؽ الاجخػػػاـ الزرػػػادة ، ويػػػةؼ الكدػػػفذػػػب ةال

  .(9999 واخخوف،

  Methylene blue dye test (MBDT)أختبار صبغة السثلين الزرقاء   -:

يكػػػؾف ىػػػحا الاخةبػػػار و  ىػػػؾ اخةبػػػار مذػػػمي لمكدػػػف عػػػؽ الاجخػػػاـ الزرػػػادة لمظفيمػػػي فػػػي الانخػػػاف 
يػػػةؼ الاحةفػػػا  و  .(Duby، 9989ويكػػػؾف غيػػػخ دقيػػػق فػػػي الزرػػػائف الاخػػػخى ) للإنخػػػاف لاسػػػيزاحخػػػاس و 

ترػػاؼ صػػب ة  إذماؾيػػة  <:الجػػي بجرجػػة حػػخارة Tachyzoite) )بالزذػػل الجػػاوي عمػػى الظػػؾر الخػػخيع 
 تسػػجمج مػػع الظػػؾر وجػػؾد الاجخػػاـ الزرػػادة بالزذػػل فػػأف الذػػب ة الدرقػػاء لاوفػػي حالػػة  الزتيمػػيؽ الدرقػػاء
عػػؽ طخيػػق الظػػؾر بمػػؾف شػػاحب بخػػبب تجمػػل ال دػػاء الحػػارجي بؾاسػػظة الاجخػػاـ الزرػػادة الخػػخيع تيغيػػخ 

. أمػػا الةكػػاثخالظػػؾر الخػػخيع  جخػػؼ خػػارج إلػػى لييمػػؾليخػػخوج ا إلػػىتجفيػػد نفاذيػػة غدػػاء الظفيمػػي مزػػا يػػؤدي 
الذػػب ة ويغيػػخ بمػػؾف ازرؽ  الةكػػاثخ يأخػػح الظػػؾر الخػػخيعتعسػػج عػػجـ وجػػؾد الاجخػػاـ الزرػػادة فػػي الزذػػل 

(Dixon، 9989).  

  Indirect hemagglutination test (IHAT)اختبار التلازن الدمهي غير السباشر   -;

 الدحص الزذابعمى الةلازف الجاصل بيؽ الاضجاد الزؾجؾدة في مذل  الاخةباريعةزج ىحا  
شبكة عمى شكل ىحا الةلازف ويغيخ وبيؽ مخةرج لو قابمية الالةذاؽ عمى سظح كخيات الجـ الجزخ 

 Paquet)الجادة صابة لزثخدة ويعج ىحا الاخةبار قميل الجخاسية في حالة الإدمؾية تلاح  بالعيؽ ا
  .(:998 ،اخخوف و 
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  Direct agglutination test (DAT)ختبار التلازن السباشر أ ->

 IgMو IgG مػػػؽ صػػػسفي الاضػػػجاد الزساييػػػةالكدػػػف عػػػؽ  فػػػي اخةبػػػار الػػػةلازف الزباشػػػخ يخػػػةحجـ 
البػػػاحتيؽ وتػػػؼ تظػػػؾيخ ىػػػحا الاخةبػػػار مػػػؽ قبػػػل ، جيػػػة فػػػي مذػػػل الدػػػحص الزذػػػابلظفيمػػػي الزقؾسػػػة الكؾن

Fulton وTurk  الػةلازف الزجػؾر اخةبػار إلػى تجػؾيخه، وتػؼ @>@8عاـModified Agglutination   

Test (MAT) مؽ خلاؿ اضافة مخكب (2-Mercaptoethanol)  مؽ  تفاعل الاضجاد الزساييةلةفادي
 .(9?98 واخخوف، Dunayفقط ) IgG لمكدف عؽ الاضجاد صسف وبحلػ يخةحجـ IgM صسف

  Latex agglutination test (LAT)  اختبار تلازن اللاتكس  -= 

ويزكؽ اسةحجامو عمى حج  ىحا الاخةبار مؽ الاخةبارات البخيظة وسيمة الاداء، وغيخ مكمف، عجيُ  
يةؼ في ىحا الاخةبار تفاعل مذل الزخيض مع دقائق اللاتكػذ فعسػج وجػؾد  إذ سؾاء في الانخاف والجيؾاف،

الاضػػجاد  فػػي الكدػػف عػػؽ اً مفيػػجىػػحا الاخةبػػار  عػػجيجػػجث الػػةلازف ويُ الاجخػػاـ الزرػػادة الحاصػػة بػػالظفيمي 
 إلػػىاف نخػػبة قميمػة مػؽ الةفػاعلات الزؾجبػة الحاطاػة يزكػػؽ اف تجػجث وتعػدى ىػحه السةػائج  إذ  IgGصػسف

  .(?999 واخخوف،Antoniazzi ) IgMصسف مؽ الاضجاد  ر غيخ مةحذص معكؾف الاخةبا

 diagnosis Molecular التذخيص الجزيئي :2-8-3

  Polymerase chain reaction (PCR)تفاعل البلسرة الستدلدل  :2-8-3-1

الخايبػؾزي الجيؾكخػي  الجامض السؾوي لمكدف عؽ حجث الةقسيات أتفاعل البمزخة الزةخمخل مؽ  يُعج 
الخػػائل كزػػا يؾجػػج فػػي والػػحي يةؾاجػج فػػي سػػؾائل الثخػػؼ وانخػثةو،  ،لمظفيمػػي (DNAمسقػؾص الاوكخػػثيؽ )

 واخػػػخوف، Sarkariلمزػػػخأة الجامػػػل وفػػػي الخػػػائل السحػػػاعي الدػػػؾكي ) (Amniotic Fluid(الامسيػػػؾتي 
ميزة ومفيجة لةدحيص وىي أداة تدحيذية في جزيع الجالات الخخيخية اجخاء ىحه الةقسية يسب ي  .(;998

ميػدة  البمزػخة الزةخمخػلتفاعػل  خةبػاروللا .(9989 واخخوف، Jimenez-Coelloداء الزقؾسات البذخي )
 العػػلاج لةججيػػجواف الةدػػحيص الثدياػػي ميػػؼ جػػجاً  ،مخػػةؾيات مسحفرػػة مػػؽ الجػػامض السػػؾوي  الكدػػف عػػؽ

يزكػػػؽ و ، %;8<@ إلػػػى% وحخاسػػػية تذػػػل 899 إلػػػىويزةمػػػػ ىػػػحا الاخةبػػػار خذؾصػػػية تذػػػل  ،الزلائػػػؼ
ظػػػة ي الخػػػؾائل الزجيالكدػػػف عػػػؽ الجػػػامض السػػػؾوي لمظفيمػػػي فػػػو  قبػػػل الػػػؾلادة تدػػػحيص داء الزقؾسػػػات مػػػا

فيػػػي ولأىزيػػػة ىػػػحه الةقسيػػػة ودقةيػػػا العاليػػػة  .(9989 واخػػػخوف، Jimenez) ىػػػحه الةقسيػػػة باسػػػةحجاـبػػػالثسيؽ 
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خظػػػؾات مجػػػجدة ودقيقػػػة، ويزكػػػؽ واسػػػعة الاسػػػةحجاـ فػػػي جزيػػػع الزحةبػػػخات ويةظمػػػب اجػػػخاء ىػػػحا الاخةبػػػار 

وذلػػػ اسػػبؾعاً مػػؽ الجزػػل  ?8بعػػج  toxoplasmosis (Congenital) تدػػحيص داء الزقؾسػػات الػػؾلادي
ويعػج  ((Amniocentesisسةعزاؿ عيسات الخائل الامسيؾتي والحي يزكؽ الجذؾؿ عميػو بعزميػة تخػزى اب

الامسيػؾتي وفػػي تدػحيص داء الزقؾسػػات  الظفيمػي فػػي الخػائلاضػجاد مفيػػجاً وميزػاً فػي تقػػجيخ خةبػار ىػحا الا
  (.?AL-Kalaby، 999) (Ocular toxoplasmosis)العيسي 

  لسقهسة الكهنديةل الاستجابة السشاعية :2-9

Immune response against T. gondii 
بػػػجاء الزقؾسػػػات مػػػؽ الزساعػػػة الزة صػػػمة صػػػابة تةػػػألف أليػػػات الػػػجفاع الخئيخػػػية لمزرػػػيف ضػػػج الإ 

الةػػي تعزػػل بػػجورىا كجزايػػة اوليػػة لمزرػػيف ومػػؽ الزساعػػة الزكةخػػبة  (Innate Immunity)الفظخيػػة( )
الزساعػػة الحمظيػػة  إلػػىوالةػػي بػػجورىا تسقخػػؼ ( Acquired or Adaptive Immunity) (الزةكيفػػة)او
(Humoral Immunity) الحمؾيػة والزساعػة (Cellular Immunity) .الكبيػخة الحلايػا البمعزيػة وتعػج 

((Macrophages والحلايػػػا القاتمػػػة الظبيبيػػػة [ NK) )Natural killer cell] والجخكيػػػات الحمؾيػػػة 
Cytokines) )ي الاسػػػػػةثابة الزساييػػػػػة ضػػػػػج الظفيمػػػػػيىػػػػػي الزكؾنػػػػػات الخئيخػػػػػة الزدػػػػػةخكة فػػػػػ (Filisetti 

 إذ  طفيمػي نػاجحالزقؾسة الكؾنجيػة  لقج تؼ بحؿ الكتيخ مؽ الثيؾد لدخح سبب كؾف  .(;Candolfi، 999و
الجػادة لػؼ يػةؼ تؾصػيفيا صػابة للإيخةزخ مجى الجياة في انخثة الزريف بالخغؼ مؽ اف الحظػؾات الزبكػخة 

يعةقػػج أنػػو يعةزػػج عمػػى إذ  ،يعةزػػج عمػػى الحذػػائص الثؾىخيػػة لمظفيمػػيصػػابة الا اف انةدػػار الإ ،بدػػكل جيػػج
ت الالةذػػاؽ بػػيؽ الحلايػػا والةفػػاعلات بػػيؽ بػػخوتيؽ الظفيمػػي وجدياػػا ((Tachyzoiteالظػػؾر الخػػخيع  انػػدلاؽ

حػاجد الامعػاء وي ػدو ىػحا الظػؾر  يحةػخؽ  ، ومؽ ثؼ(@999 ،اخخوف و  Lambert) حلايالعبؾر ال الزريفة
 إلػػىعبػػخ الػػجـ  بالػػػظفيميصػػابة خلايػػا رئيخػػية لسدػػخ الإ وىػػحه الحلايػػا الاحاديػػة ىػػي ،خلايػػا احاديػػة الحميػػة

ذلػػ فػأف فرلًا عػؽ  ،ويخةحجـ الظفيمي ىحه الحلايا ك لة نقل لعبؾر الجؾاجد البايؾلؾجية جزيع الاعراء،
 Professional)بزا في ذلػ خلايا البمعزة الاحةخاتية جزيعيا  الزسؾاة الظفيمي لو القجرة عمى غدو الحلايا 

phagocytic cells) (Miller ،999 واخخوف@).  
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 )السشاعة الفظرية(صابة الإادة من السرحلة الحالاستجابة السشاعية خلال  :2-9-1
Immune response during the acute phase of infection (Innate 

immunity)  
بةجخر انخثة الثخؼ، يبجأ السخيج الزذاب  إلىالظؾر الزعجي لمظفيمي وانةقالو  ابةلاعبعج  

  جحب خلايا الزساعة الفظخية فةسثحب العجلات إلىوالةي تؤدي   (Chemokines)يائيةالثاذبات الكيز
(Neutrophils) تبجأ عزمية البمعزة لمجج مؽ خظؾرة الظفيمي الزسظقة الزذابة بالظفيمي و  إلى

(Yarovinsky، 998;). يةعزية الاخخى متل الحلايا الةدثخ كحلػ تمعب الحلايا البم((Dendritic 

cells  والبلاعؼ(Macrophages ) ،لبعض  انيا مذجر رئيذإذ دوراً ميزاً في بجء الزساعة الفظخية
وبالةالي  (IL-18و  IL-12 التامؽ عدخ والانةخلؾكيؽني عدخ االت الانةخلؾكيؽالجخكيات الحمؾية متل )

 مؽ الانةخفيخوف صسف كبخ كزيةأنةاج وىحه الحلايا تسدط لإ (NK) الحلايا القاتمة الظبيبيةتجفد فأنيا 
ةقجيؼ الزخةرج الظفيمي بوالحلايا البمعزية  دثخيةة، تخةظيع الحلايا العلاوة عمى ذلػ .(IFNγ)كاما 

مؽ ( Major Histocompatibility Complex) (MHC) الخئيخيالةؾافق السخيثي  عقجوالزختبط بز
 ومؽ الساحية الظبيبية يةؼ .(9989 ،واخخوف  Dupont)خلايا الثياز الزساعي  إلى الذسف التاني

صسف  يخةظيع تجفيد الحلايا البمعزية عمى تجخر عامل السحخ الؾرميو  نةخفيخوف صسف كاماالأ تجخيخ
 .الانةخفيخوف صسف كاماعزمية الزؾت الزبخمج لمحلايا تأزراً مع يكؾف مخؤولًا عؽ  إذ (TNFα) الفا

نداب عزمية  زيادة إلىعمى الزخةرجات الظفيمية  مؽ قبل الثياز الزساعي ضافييؤدي الةعخؼ الإ
الحلايا الةائية الزخاعجة  الاسةثابة الزسايية وانةاجوالثجيخ بالحكخ اف فخب ، ((Phagocytosisالبمعزة 
قج تمف الانخثة الزعؾية او مؽ الزجةزل  إلىالالةياب الدجيج قج يؤدي  حجوث عسج ((Th-1 الاولى
ىساؾ حاجة  لحلػ .(@999 ،واخخوف  Benson) يظخة عميياالخ وعميو يسب يفاة الزريف و  إلىتؤدي 
 الانةخلؾكيؽ الاسةثابة الزسايية لمزريف وىحا الجور يقع جدئياً عمى عاتقالخيظخة عمى  إلىماسة 
وىحا  ،تسديط الحلايا البمعزيةو  الانةخفيخوف صسف كاما وىؾ الحي يعجؿ ويسغؼ انةاج( IL-10العاشخ)
معخوؼ جيجا ايرا ( Th-1محلايا الةائية الزخاعجة الاولى )لػلرار للاسةثابة الزسايية الجادة الةأثيخ ا

 Jeong) فقجاف الثسيؽ  إلىؤدي يالزكةخبة الاولية اثساء الجزل والحي يزكؽ اف صابة الإفي تججيج 
  .(=998 ،واخخوف 
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 )السشاعة السكتدبة(صابة الاستجابة السشاعية خلال السرحلة السزمشة من الإ :2-9-2
Immune response during chronic phase of infection (Acquired 

immunity)  
عؽ طخيق الحلايا الةي صابة الإ بذؾرة رئيخية عسج( الةكيفيةالزكةخبة )الاسةثابة الزسايية تبجأ 

وذلػ عؽ طخيق تسديط  الحلايا الةدثخية متل ،[Antigen-presenting cells (APCs)]تقجـ الزخةرج 
بعج الةعخض و  ،عراء المزفاوية التانؾيةفي الأ( B-cellsو(T-cellsالحلايا البائية و  الةائية حلاياال

تذبح الحلايا الةي تقجـ الزخةرج والزؾجؾدة في مؾقع صابة في مؾقع الإالزقؾسة الكؾنجية لزخةرجات 
الةائية والحلايا البائية  حلاياالتسديط  إلىيؤدي  وىحا ماالاعراء المزفاوية  إلىندظة وتسةقل صابة الإ
 +CD4)تعزل الحلايا الزقجمة لمزخةرج عمى تجفيد الحلايا الةائية  إذ تسديط الحلايا البمعزية،و 
 الانةخفيخوف صسف كاماو ( IL-12)عدخ  الانةخلؾكيؽ التانيوكحلػ تفخز الجخكيات الحمؾية متل  (+CD8و
(Hibbert  999 ،واخخوف:). بدكل عاـ والحلايا  ا الةائيةحلايتمعب ال(CD4+ وCD8+ بدكل خاص )

 الأكياسالاطؾار الكامسة )بظياة الةكاثخ( الزةؾاججة في  الزدمسة وتزسع تسديطصابة دوراً ميزاً اثساء الإ
العجيج مؽ  جخاءإتؼ ولقج ( =-9مؾضح في الدكل )ىؾ في الزريف كزا  ((Tissue cysts السخيثية
لةججيج اسةثابات الزريف  ((RNA-sequences الجامض السؾوي الخايبؾزي  تةابع لمكدف عؽالجراسات 

  .(9988 ،واخخوف  Mohraz)الزدمسة صابة والعؾامل الززخضة الةي تدارؾ في حجوث الإ

 
الكهندية ة بداء السقهسصابة عشد الإ السكتدبة )التكيفية(دور السشاعة الفظرية و  .(6-2شكل )

(Molan  2216 ،واخرون). 



 (12)               استعراض السراجع: الثانيالفرل 

 الاستجابة السشاعية الخلظية لظفيلي السقهسة الكهندية  :2-9-3
Humoral immune response against T. gondii  

جخاـ الأ بإنةاجالزةزتمة و تخبب اسةثابة مسايية خمظية جية الكؾنسة بظفيمي الزقؾ صابة ف الإا 
، ويلاح  صابةمؽ بجء الإ اسبؾعيؽ إلىاسبؾع مجة خلاؿ ( IgM) تخكيد الرجيلاح  ارتفاع  الزرادة إذ

بعجىا ، صابةخلاؿ الظؾر الجاد مؽ الإ( IgM) الرج تخكيد تدامسا مع ارتفاع (IgA) الرج تخكيدارتفاع 
ما أ .الاجخاـ الزرادة مؾجية ضج مخةرجات الظفيمي تكؾف جزيع ىحهإذ  ،(IgG) الرج يبجأ عيؾر

(. =Jones، 999كتيخاً في الاشحاص الزذابيؽ بالظفيمي ) ةوحغيزكؽ ملالا ف (IgE) الرج تخكيد
بعض الاجخاـ الزرادة  لؾح  اف إذ، صابةمخاحل الإ باخةلاؼة الحمظية تحةمف الاسةثابة الزسايي

وىحا يةظمب وجؾد مخةرجات محةمفة لةججيج  الإصابةتغيخ في مخحمة وتحةفي في مخحمة اخخى مؽ 
 واخخوف، Pelloux) الاخةبارات الزساييةي حالات مخضية محةمفة عؽ طخيق وجؾد الاجخاـ الزرادة ف

 يؽالرج تخاكيدانحفاض في  يلاح الإصابة اشيخ مؽ  ثزانية إلىشيخيؽ مجة وبعج مخور  .(=999
IgM وIgA   حةفي تجريثياتثؼ (Correa ،999 واخخوف>).  يلاح  اسةزخار وجؾد  حيافبعض الأفي و
تعزل الاجخاـ الزرادة  ولكسيا حالات نادرة. (?999 واخخوف، Floriسسة )ما يقارب زجة ل IgM الرج

طؾر سخيع الةكاثخ الزؾجؾد خارج الحلايا فعسج تعخض  تجملعمى ( Complement)بالةعاوف مع الزةزؼ 
مؽ قبل يبةمع خلايا الزريف وعسجىا  إلىعمى الجخؾؿ  ىحه الاجخاـ يذبح غيخ قادر إلىىحا الظؾر 

فيحا يجؿ عمى  IgG الرج عسج ملاحغة وجؾد .(=999 واخخوف، Mahalakshmiيا البمعزية )الحلا
لحا ، الاولية بالظفيمي الإصابةات بعج بقى لعجة سسؾ الرج ي تخكيدسابقة عمى الخغؼ مؽ اف إصابة وجؾد 

 الإصابةيةأثخ الثسيؽ ب قج لاالجزل مجة قبل حجوث صابة نثج اف السخاء المؾاتي تعخضؽ سابقاً للإ
، أما الرجيؽ الثسيؽ وتؾفيخ الجزاية لو إلىلو الزديزة وانةقا IgG بالظفيمي بخبب اخةخاؽ الرج

 ،Nazan) الثسيؽ إلىخلاؿ الزديزة والؾصؾؿ  يخ قادريؽ عمى الزخور مؽ ف IgAو IgMالزساعييؽ 
999?). 

 دية لظفيلي السقهسة الكهن الاستجابة السشاعية الخلهية :2-9-4
Cellular immune response against T. gondii  

 فيمي والةي تمعب دوراً فعالًا فيبالظ الإصابةالزساعة الحمؾية العامل الخئيخي الزخؤوؿ عؽ مقاومة  جتع
الحمؾية ةرزؽ الاسةثابة الزسايية ت إذ ،الكامؽ الظؾر إلىتجؾؿ الظفيمي مؽ الظؾر السدط سخيع الةكاثخ 
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 الإصابةخلاؿ  اً تمعب دوراً وقائيالةي والحلايا القاتمة  CD8و CD4بسؾعييا كلًا مؽ الحلايا الةائية 

تجمل الحلايا الزذابة بظفيمي تخةظيع اف  CD8و CD4ف الحلايا الةائية بسؾعييا أ إذ .الاولية بالظفيمي
في مقاومةيا  ىزية الحلايا الةائيةأ  إلىوتديخ الجراسات  .(@Lodoen، 998و Lima) الزقؾسة الكؾنجية

سلالات طفيمية شجيجة  إلىواف مؽ اىؼ وعائف الحلايا الةائية بعج تعخضيا بيحا الظفيمي  الإصابةضج 
يؤثخ في  وىحا ماوالةي تسةج ل خض مقاومة الظفيمي  CD4و CD8الةأثيخ ىؾ تجفيد وتسديط خلايا 
الذسفيؽ  مؽ MHC)) (Major Histocompatibility complex)تسديط معقج الةؾافق السخيثي 

وتعج جزيع  .(>998 ،واخخوف  Harkerفعاؿ في مقاومة الظفيمي ) التاني وىحا الزعقج لو تأثيخالاوؿ و 
الحلايا تعزل عمى تسديط وتظؾر اسةثابة مسايية قؾية وانةاج و شجيجة الرخاوة  الزقؾسة الكؾنجيةسلالات 

 TNFαو IFN𝛾ط الجخكيات الحمؾية متل يتسد وكحلػ ،زقاومةالل خض  (Th1) الةائية الزخاعجة الاولى
الخيظخة عمى تكاثخ مؽ أجل وىحا ميؼ  (Macrophages)والةي بجورىا تسدط وعائف الحلايا البمعزية 

 (<-9مؾضح في الدكل ) ىؾ وكزا ةوالزدمس ةالجاد الزخحمةيؽفي كلا  ظؾر سخيع الةكاثخال
(Rosowski ،998 واخخوف;). 

 
من الظهر سريع  لهوتحه  الاستجابة السشاعية الخلهية تلعب دوراً نذظاً في قتل الظفيلي .(7-2شكل )

 ،Gazzinelliو Denkers) (Bradyzoite)الظهر بظيء التكاثر إلى (Tachyzoite)التكاثر 
1998). 
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 بظفيلي السقهسة الكهندية  الإصابةدور الحركيات الخلهية خلال  :2-12

 Role of cytokines during the infection with T. gondii 

الةػػػي تخػػػةحجميا الحلايػػػا الزساييػػػة الكيزيائيػػػة تزتػػػل الاشػػػارات الجخكيػػػات الحمؾيػػػة ىػػػي بخوتيسػػػات  
عمػى جؾانػب عجيػجة متػل انيػا تخػاعج عمػى تػؾازف نغػاـ الزساعػة مػؽ خػلاؿ تأثيخىػا  إذلمةؾاصل مع بعرػيا 

والجخكيات الحمؾية ىي مثزؾعػة مػؽ (Differentiation) والةزايد ((Activation سديطوالة نزؾ الحلايا
وىػي  دالةػؾف  )9999=-999=يةخاوح وزنيا الثدياي مابيؽ ) إذالببةيجات والكلايكؾبخوتيسات الجاخل خمؾية 
ولمجخكيػات الحمؾيػة عػجة انػؾاع  .(9989 واخخوف، Commins) غيخ مختبظة مع بعريا وراثياً او تخكيبياً 

، ومعامػػػػػػػل تجفيػػػػػػػد [Interleukins (IL)[ اتوانةخلؾكيسػػػػػػػ، [Interferons (IFN)[ اتمسيػػػػػػػا انةخفيخونػػػػػػػ
، (Lymphokines)والجخكيػػػػػات المزفيػػػػػة ، (Colony stimulating factor)مخػػػػػةعزخة الحلايػػػػػا 

والثاذبػػات ، (Tumer necrosis factor)وعامػػل نحػػخ الػػؾرـ  ،(Monokines)والجخكيػػات الاحاديػػة 
( Antibodies) فرػػلًا عػػؽ ىػػحا فػػأف ليػػا دور فػػي أفػػخاز الاجخػػاـ الزرػػادة ،(Chemokins) الكيزياويػػة

فػي  ويية الجمؾيػةالأ وكحلػ تكؾيؽ( (Hematopoiesisوعزمية تكؾيؽ الجـ وتمعب دوراً في شفاء الثخوح 
ثيخ الجخكيات الحمؾيػة يكؾف تأ .(9989 واخخوف، Swardfager)( Angiogenesis)الحلايا الخخطانية 

فػي الحميػة  او يكػؾف الةػأثيخ ،الةػأثيخ فػي الحميػة الزفػخزة نفخػياأي يكػؾف  ((Autocrine action اما ذاتياً 
او يكػؾف تػأثيخه فػي الحلايػا البعيػجة عػؽ مذػجر الافػخاز أي يكػؾف تػأثيخه  ،(Paracrine action)الزثاورة 
صػػسفيؽ الذػػسف الاوؿ  إلػػىوتذػػسف الجخكيػػات الحمؾيػػة بدػػكل رئيخػػي  (.Endocrine action)داخميػػاً 
-IL) ومسيػا (Th1الحلايا الةائية الزخاعجة الاولػى )والةي تسةج بؾاسظة  ((Pro-inflammatoryيخزى 

 والػػػػحي يسػػػػةج بؾاسػػػػظة (Anti-inflammatory) يخػػػػزىتامػػػػا الذػػػػسف التػػػػاني  ،(TNFαو IFN𝛾و 12
-IL-10, IL-5, IL) شخالخابع والحامذ والعاالانةخلؾكيؽ ومسيا ( Th-2الحلايا الةائية الزخاعجة التانية )

 ،واخػخوف  Aldebert) والخػيظخة عمػى الاسػةثابة الزساييػةوالةي تعزل عمى الجج مػؽ انةدػار الظفيمػي ( 4
999>). 

يقؾـ بةجفيد الحمية  إذدوراً ميزاً في الاسةثابة الحمؾية  (IL-12) التاني عدخالانةخلؾكيؽ  ويمعب   
 الظبيبية وكحلػ يجفد الحلايا القاتمة (CD4) الجاوية عمى مخةكبلات( Th-1) الاولى الةائية الزخاعجة

الحي يعج الؾسيط الاساس لزقاومة الزريف بفعل الحلايا البمعزية ( IFN𝛾الجخاؾ الحمؾي )عمى افخاز 
زيادة فعالية البلاعؼ والةي تجج وتتبط  إلىومؽ ثؼ يؤدي  الإصابةمؽ  والزدمؽ الجاد في الظؾريؽالكبيخة 

مؽ  الزخاعجة وىسا يأتي دور الحمية المزفاوية .(@998 اخخوف،و  El-Sherbiniمؽ نزؾ وتكاثخ الظفيمي )
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يمبباف دوراً في  المحاف (IL-10و IL-4) الجخاكيؽ الحمؾييؽ الخابع والعاشخ في افخاز( Th-2)السؾع التاني 
-IL) التاني عدخالانةخلؾكيؽ  عزلوالةي تعزل عمى ايقاؼ أفخاز  مؽ السؾع الاوؿالةائية  تجفيد الحلايا

12) (Filisetti وCandolfi، 999;). 

جاية الاسةثابة لو دور ميؼ وبدكل واضح في بتاني عدخ اللمجخاؾ الحمؾي اف مؽ الخغؼ وعمى    
 عمىىؾ الاخخ إذ لو تأثيخ  ميزاً تأثيخاً لو العاشخ  الانةخلؾكيؽ ألا أف ،الخخيع لمظفيميالزسايية ضج الظؾر 

ولو اىزية في الخيظخة عمى انةاجيزا  التاني عدخ والانةخفيخوف صسف كاماالانةخلؾكيؽ  كل مؽ نداب
وتثسب الاسةثابة الزسايية الزفخطة الةي يزكؽ اف تخبب الةياب الثخؼ الجي داخل بذؾرة مةؾازنة في 

العاشخ  الانةخلؾكيؽ وبالةالي فأف .(<Yap، 999و Gaddiواسع السظاؽ وتمف في انخثة الزريف )
الانةخفيخوف صسف كاما ىزا خذزاف رئيخياف يداركاف في تسغيؼ  (IL-12و (IL-10والتاني عدخ

(IFN𝛾 ) الحلايا القاتمة الظبيبية وخلاياوتكؾف  .الإصابةوتحميقو وانةاجو خلاؿ مخحمة بجء (CD4 
في مخاحل مبكخة مؽ الانةخفيخوف صسف كاما الزذجر الخئيخي لأنةاج  المزفاوية الةائيةحلايا الو ( CD8و

 .(=Al-Wadhi، 998و Iqbal)( ?-9مؾضح في الدكل )ىؾ كزا  ،الجادةلزخحمة خلاؿ ا الإصابة
تزؾت في الزخحمة  العاشخالانةخلؾكيؽ يسعجـ فييا اف الفاخاف الةي  لؾح وفي دراسة اجخيت عمى الفاخاف 

  .(;999 واخخوف، Mennechet) بالظفيمي بخبب الاسةثابة الزسايية الزفخطة الإصابةالجادة مؽ 

 
بالسقهسة  الإصابةللسزيف للديظرة على والحركيات الخلهية دور اليات البلعسة الذاتية  .(8-2)كل ش

 .(Diefenbach، 2218و Dunay)الكهندية 
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 دية بظفيلي السقهسة الكهن الإصابةلال دور الانترفيرون كاما خ :2-12-1
Role of interferon – gamma (INF 𝛄) during the infection with 

T.gondii  

الجادة والزدمسة لظفيمي الزقؾسة  الإصابةنةاج الانةخفيخف كاما ضخورياً لمخيظخة عمى كل مؽ إعج يُ  
ية حخكيات خمؾ لةكاثخ الحلايا ولكؽ عسج مداركةو مع و ، ويبجي فعالية ضبيفة مرادة لمفيخوسات الكؾنجية

لو اىزية و ، يية والالةيابيةالاسةثابة الزسا، ويجخل في تسغيؼ معغؼ نؾاحي اكتخ فعاليةاخخى فأنو يكؾف 
لو اىزية كزا ، خمؾيةوكحلػ تجظيؼ العؾامل الززخضة داخل  ،ي تجظيؼ الاجخاـ ال خيبة ال ازيةكبيخة ف

معقج الةؾافق  عؽ مخةرجات عمى زيادة الةعبيخقجرتو  فرلًا عؽ ،سزية خمؾية تثاه الحلايا الؾرمية
 ،Yarovinsky) خيؽ تفعيل المزفاويات بؾاسظة تقجيؼ الزخةرجاتتج وبالةالي (MHC)الكبيخ السخيثي
الحلايا الةائية  خبب اسةثابة مسايية قؾية وتجفد انةاججية يبظفيمي الزقؾسة الكؾن الإصابةف إ (.;998

الفا عامل السحخ الؾرمي الانةخفيخوف كاما و  مزا يؤدي تسديط افخاز (Th-1) الزخاعجة مؽ السؾع الاوؿ
(FN-𝛾 وTNF-α و ) التاني عدخالانةخلؾكيؽ (IL-12 ) تفخز مؽ قبل الحلايا البمعزية  الةي بجورىاو

Macrophage))  وىحه الاسةثابة ، (@-9كزا مؾضح في الدكل ) الدثيخيةوكحلػ مؽ قبل الحلايا
 الجادة الإصابةالزؾجؾد في  (Tachyzoite)الظفيمي وتجؾؿ طؾر سخيع الةكاثخ تكاثخ  الزسايية تجج مؽ

ويكبح الةجؾؿ العكخي )أي الزدمسة  الإصابةالحي يؾجج في ( Bradyzoite)طؾر بظيء الةكاثخ  إلى
، (;998 واخخوف، Ohshimaالزدمسة ) الإصابةالظؾر الخخيع( خلاؿ  إلىيزسع تجؾؿ الظؾر البظيء 

 ،الدثيخية، والحلايا الحلايا البمعزية بإنةاجوتكؾف الاسةثابة الزسايية بدكل خظيؽ دفاعييؽ مةزتمة 
ما الحط الجفاعي أ، الحط الجفاعي الاوؿمؽ ناحية  ،والحلايا المزفاوية الةائية، والحلايا القاتمة الظبيبية

الاجخاـ الزرادة دوراً بخيظاً في الاسةثابة الزسايية لكسيا  وتمعب .الجخكيات الحمؾية بإنةاجةزتل فيالتاني 
 (IgG للأصساؼ نةاج الاجخاـ الزرادةإيدداد  إذبالظفيمي مؽ ججيج،  الإصابةتغل وسيمة اساسية لزسع 

IgA, IgE, IgM, ) في الزخضى الحيؽ يعانؾف مؽ داء الزقؾسات الجاد والزدمؽ اعةزاداً عمى الجالة
 .(;Al-Qurashi، 999) الإصابةالحظيخة مؽ 

الةي تفخزىا  (IL-12و TNF-αو IFN-𝛾)لمحلايا الةائية الزخاعجة  ىؾ مجفد قؾي وىحا الظفيمي     
الاجياض الزبكخ، وكحلػ قابمية السخاء الجؾامل عمى  فدوالةي تجالحلايا الةائية الزخاعجة مؽ السؾع الاوؿ 

 (IL-4 الةي تفخزىا الحلايا الةائية الزخاعجة مؽ السؾع التاني الةي تدزل تعديد تسديط الجخكيات الحمؾية
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مؽ خلاؿ تتبيط والخيظخة  الاحةفا  بالثسيؽ وعجـ الاجياضي تخاعجىا عمى والة ( IL-10و IL-5و

  .(?Denkers، 999)الةي تفخزىا الحلايا الةائية الزخاعجة مؽ السؾع الاوؿ عمى انةاج الجخكيات الحمؾية 

وانةاج عامل  بالظفيمي مؽ خلاؿ تجفيد الحلايا البمعزية الإصابةضج  كاما ويكزؽ دور الانةخفيخوف     
 (IFN-𝛾الانةخفيخوف صسف كاما ) والحي يعزل بذؾرة ت زرية مع( α-TNFنؾع الفا ) السحخ الؾرمي

الحي يعزل عمى قةل الظؾر الخخيع  (NO) واوكخيج السةخيػعمى بجء انةاج جدياات قاتمة لمظفيميات 
 .(;999 ،واخخوف  Alejandroلمظفيمي عسج طخيق تتبيط انديزات الزايةؾكسجريا والانديزات السؾوية )

الظفيمي ومؽ ىحه عمى انةاج الانةخفيخوف والةي ليا دور في الخيظخة عمى  تخيظخ الالياتوىساؾ عجد مؽ 
 ىحه وتةزحض [Reactive Oxygen Intermediates (ROI)] تفاعلات الاوكخثيؽ الؾسظيةلاليات ا

 Hydrogen))بيخوكخيج الييجروجيؽ و ، Superoxide radical)) الثحور الجخةعؽ انةاج الةفاعلات 

peroxide والثحور الييجروكخيمية ،Hydroxyl radical)) ي جدياات غيخ مخةقخة ليا القجرة عمى وى
الجخة اف تةفاعل مع اوكخيج السةخيػ ؽ لمثحور كيز إذ، العجيج مؽ مكؾنات الحمية الزيزة الةفاعل وتجظيؼ

اكخجة الجىؾف في الاغدية الحمؾية  إلىوالحي يؤدي  Peroxynitrite))وتكؾف عامل مؤكخج قؾي يخزى 
(Michael  998 ،واخخوف;).  

 

 دية.بظفيلي السقهسة الكهن الإصابةدور السشاعة الظبيعية وتأثير انترفيرون كاما خلال  .(9-2شكل )
(Jordan وHunter، 2212). 
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 بظفيلي السقهسة الكهندية  الإصابةخلال  نهع الفا دور عامل الشخر الهرمي :2-12-2
Role of tumor necrosis factor (TNF-α) during the infection  

لجخكيػات الحمؾيػة والةػي ا مػؽ انػؾاع ىػي (Tumor Necrosis Factors) يسحػخ الػؾرمل العؾامػ 
عامػػػل السحػػػخ و  (Cachetin) الػػػحي يخػػػزى (TNF-αصػػػسفيؽ ىزػػػا عامػػػل السحػػػخ الػػػؾرمي الفػػػا )تةرػػػزؽ 

 Polypeptide)بػػخوتيؽ مةعػػجد الببةيػػج ىػػؾو  ،((Lymphotoxinالػػحي يخػػزى ( TNF-βالػػؾرمي بيةػػا )

protein)   شػكمو الافػخازي الكامػل  إلػىيذػسع اولًا عمػى شػكل ببةيػج اولػي بعػجىا يةجػؾؿTNF-α))  بفعػل
 حػػػامض اميسػػػي  <>8والػػػحي يةكػػػؾف مػػػؽ  [TNFα Converting enzyme(TACE)]انػػػديؼ يػػػجعى 

(Yao  998 ،واخػػػخوف>) يسػػػةج بؾاسػػػظة الحلايػػػا البمعزيػػػةالحمؾيػػػة الالةيابيػػػة الػػػحي  وىػػػؾ مػػػؽ الجخكيػػػات، 
، وىػػؾ الزخػػؤوؿ عػػؽ حلػ مػػؽ الحلايػػا القاتمػػة الظبيبيػػةوكػػ ،CD4خلايػػا و  ،بعػض الحلايػػا المزفاويػػة الةائيػػةو 
نحػػػخ الحلايػػػا الزخضػػػية او مػػػؾت  إلػػػى، مزػػػا يػػػؤدي مةسؾعػػػة مػػػؽ الاشػػػارات داخػػػل الحلايػػػاحػػػجاث مثزؾعػػػة أ

والخػخطانات صػابات الظفيميػة ولو وعيفة ميزة في مقاومة الالةيابات والإ ((Apoptosisالحلايا الزبخمج 
(Gelaye  998 ،واخخوف=) ،للالةياب بادئةالجخكيات الحمؾية المؽ  يُعج (Pro-Inflammatory )الحي 
التػػاني عدػػخ الانةخلػػؾكيؽ ( و IFN-𝛾) انةخفيػػخوف كامػػا ةسدػػط فػػي بجايػػة الالةيػػاب مػػع زيػػادة تسدػػيط كػػل مػػؽت
(IL-12 ) ومػػػؽ وعائفػػػو ايرػػػاً تسغػػػيؼ خلايػػػا  ،الةائيػػػة الزخػػػاعجة مػػػؽ السػػػؾع الاوؿوالمػػػحاف تجفدىزػػػا خلايػػػا

وبػػحلػ يخػػةثيب لمجزػػى عػػؽ طخيػػق ة ولػػو القػػجرة عمػػى رفػػع درجػػة الجػػخارة اثسػػاء الالةيابػػات الدػػجيجة يػػالزساي
لػو  عامػل السحػخ الػؾرميويعةقػج اف أي خمػل فػي انةػاج  IL-6)و (IL-1الاوؿ والخػادس  الانةخلػؾكيؽانةاج 

عامػػػل  لػػػؾح  مػػػؽ خػػػلاؿ الجراسػػػات اف .(9989 واخػػػخوف، Swardfager)علاقػػػة بسدػػػأة مػػػخض الدىػػػايزخ
بظفيمػػي  الإصػػابةعسػػج ( IFN-𝛾انةخفيػػخوف كامػػا )يعزػػل بذػػؾرة ت زريػػة مػػع  (TNF-αالسحػػخ الػػؾرمي الفػػا )
 إلػىوىػحا يػؤدي  ،الإصػابةتػدداد مخػةؾيات كػل مسيزػا عسػج و  الزبكػخخػلاؿ مخحمػة الجزػل الزقؾسة الكؾنجيػة 

خػػػبب مػػػؾت ي انةخفيػػػخوف كامػػػا ارتفػػػاع مخػػػةؾى  لػػػؾح  افإذ ، (Apoptosis) زيػػػادة مػػػؾت الحلايػػػا الزبػػػخمج
يخػبب زيػادة تجفيػد  (TNF-αعامل السحػخ الػؾرمي الفػا ) ارتفاع مخةؾى ف أالاجسة والاجياضات في حيؽ 

 حػجوث حالػة الاجيػاض غدػية الاجسػة لمجفػا  عمػى حيػاة الثسػيؽ وعػجـأ ىخمؾف البخوجخةخوف الزؾجؾد في 
(Wang ،9988 واخخوف.)  
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 بظفيلي السقهسة الكهندية  الإصابةب IL-10 العاشر نترلهكينالا دور : 2-12-3
Role of interleukin-10 during the infection with the parasite 

الةؾاصػػل بػػيؽ الحلايػػا الزساييػػة تيزػػا  وعيفةيػػانػػؾاع الجخكيػػات الحمؾيػػة أنػػؾع مػػؽ  ىػػي الانةخلؾكيسػػات
 جيعػػػػو  ،لايػػػػا ورميػػػػةخ أو مقاومػػػػة الزػػػػخضيكػػػػؾف عزميػػػػا الزدػػػػةخؾ مؾجيػػػػا نجػػػػؾ مقاومػػػػة مخػػػػبب إذ  ،بيسيػػػػا

يػػػةؼ  ،حػػػامض اميسػػػي 9=8يةكػػػؾف مػػػؽ و مػػػؽ البخوتيسػػػات الزةعػػػجدة الببةيػػػجات ( IL-10الانةخلػػػؾكيؽ العاشػػػخ)
 حلايػػػاالوالحلايػػػا البمعزيػػػة و ( Th2مػػػؽ السػػػؾع التػػػاني )الزخػػػاعجة الةائيػػػة الحلايػػػا المزفاويػػػة نةاجػػػو مػػػؽ قبػػػل إ

عمػى تسغػيؼ  الانةخلؾكيؽ العاشػخيعزل  .(CD8و (CD4وخلايا  المزفاوية البائية والةائيةحلايا الو  الدثيخية
الخػيظخة جيػة و ظفيمػي الزقؾسػة الكؾنب الإصػابةا عسػج بعػج تجفيدىػنةاج الجخكيات الحمؾية البخوتيسيػة الزسةثػة إ

، (?999 واخػخوف، Couperالثدياػي عسػو ) والةعبيػخ (MHC) معقػج الةؾافػق السخػيثيعمػى تسغػيؼ انةػاج 
والاسػػةثابة الزساييػػة يمعػػب دورا ىامػػاً فػػي تتبػػيط الالةيابػػات و كزػػا  .(89-9مؾضػػح فػػي الدػػكل )ىػػؾ كزػػا 

الذػػسف  ( مػػؽ خػػلاؿ تتبػػيط فعاليػػة مخةرػػجاتAPC) جالحمؾيػػة بةتبػػيط وعيفػػة الحلايػػا الزقجمػػة لمزخةرػػ
خية ػلايا الدثيػػػػػػحالو  ةخ ػػػػػػػػالكبي ةػػػػػػيلايا البمعزػػػػػحالفي ( MHC class II) يػػػػػالتاني مؽ معقج الةؾافق السخيث

(Zhang  9989 ،واخػػػخوف) .الحلايػػػا  الجخكيػػػات الحمؾيػػػة الزفػػػخزة مػػػؽ قبػػػل تتبػػػيط انةػػػاج عػػػجد مػػػؽ وكػػػحلػ
كزػا يمعػب دوراً ىامػا فػي تتبػيط انةػاج ، (IL-12 , IFN-𝛾, TNF-α)المزفاوية الزخاعجة مػؽ السػؾع الاوؿ 

 ويجػج. اانةخفيػخوف كامػ عمػى انةػاج الحلايػا الةائيػة ويخػيظخالجخكيات الحمؾية مؽ الحلايا القاتمة الظبيبيػة و 
اطمػػق عميػػو اسػػؼ إذ بػػالظفيمي  الإصػػابةبيا بالزساييػػة الةػػي تخػػ مػػخاضمػػؽ الأ IL-10 الانةخلػػؾكيؽ العاشػػخ

 ةدارػػػػالز، بسػػػػاءً عمػػػػى قجرتػػػػو بيػػػػحا الاسػػػػؼالعامػػػػل الزػػػػانع لةحميػػػػق الجخكيػػػػات الحمؾيػػػػة وقػػػػج تزػػػػت تخػػػػزيةو 
تػػؼ  <999وفػػي عػػاـ  .(:998 ،واخػػخوف  Zhao)الحلايػػا المزفاويػػة الزخػػاعجة مػػؽ السػػؾع الاوؿ لاسػػةثابات 

اثبػػػات اف للأنةخلػػػؾكيؽ العاشػػػخ لػػػو القػػػجرة عمػػػى تسغػػػيؼ الاسػػػةثابة الزساييػػػة وعمػػػى تسدػػػيط الحلايػػػا البمعزيػػػة 
 واخػػخوف، Jankovicبالزقؾسػة الكؾنجيػػة )الإصػػابة فػي حالػػة  الكبيػخة والخػػيظخة عمػػى انةػاج انةخفيػػخوف كامػػا

999>.) 
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على تشظيم التفاعل السشاعي الذي يشذط الاستجابة ( IL-10الانترلهكين العاشر)قدرة  .(12-2شكل )
بهاسظة  (IFN 𝜸) انترفيرون كاما ويثبط استجابة B cell)اللسفاوية البائية ) خلاياالالخلهية عبر 

 .(1997 واخرون، Steinbrink)Th1) الخلايا اللسفاوية السداعدة من الشهع الاول )

 تتبػػػيطمػػى الانةخلػػؾكيؽ العاشػػػخ ع زيػػػادة الاسػػةثابة الزساييػػػة عػػؽ الجػػػج الظبيعػػي يعزػػػل وفػػي حالػػة
الاسػػةثابة الزساييػػػة مػػػؽ خػػلاؿ تػػػأثيخه عمػػػى عػػػجـ انةػػاج الحلايػػػا البمعزيػػػة وعػػجـ تجفيػػػده لمجخكيػػػات الحمؾيػػػة 

الدػكل كزا فػي ، (9999 ،واخخوف  Willis) وذلػ لمجفا  عمى خلايا الزريف مؽ الةمف الةائية حلاياالو 
(9-88).  
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وانتاجه من قبل  IL-10))العاشر  الستعلقة في الدور التشظيسي للأنترلهكين الالية .(11-2شكل )
 .(2216 واخرون، Jeong) بـالسقهسة الكهندية الإصابةعشد  B-cell)اللسفاوية البائية ) خلاياال

 البيض البذرية الدم  خلايامدتزد  :2-11
 (HLA) The human leukocyte antigen  

بخوتيسػات  إلػىتدػفخ  ىؾ يبارة عؽ شفخة وراثية تقع عمى الحراع القذػيخ مػؽ الكخومؾسػؾـ الخػادس
وتحةمػػػف ( ?998 ص غيػػػخ الزةظػػػابقيؽ نخػػػيثياً )البيػػػاتي،تخػػػةعزل لػػػخفض الانخػػػثة الزسقؾلػػػة بػػػيؽ الاشػػػحا

تيزا بيسيػا اخةلافػاً  MHC)السخيثي )زعقج الةؾافق مخةرج خلايا الجـ البيض البدخية والزعخوؼ ب جيسات
مػػػؽ  9;9، وتجػػػؾي عمػػػى COL11A2و MOGبػػػيؽ الزعمزةػػػيؽ الزػػػؾرثةيؽ ( HLA)كبيػػػخاً وتقػػػع مسظقػػػة 
مةعجدة الاشػكاؿ مزػا يعسػي    HLAوجيسات  ،مميؾف زوج قاعجي في الانخاف   3.6الزؾرثات يذل طؾلو

 يخػزح ليػا برػبط الثيػازا مزػ وىػحا ،(89-9الدػكل )ب مؾضػح كزا اف لجييا العجيج مؽ الاليلات الزحةمفة
تخزية  تطمقأو  (.9989 واخخوف، Taylor) الزكةخبةالزساعي الةكيفي والخيظخة عمى الاسةثابة الزسايية 

 ىػػؾ ىػػؾ ذاتػػي ومػػا تججيػػج مػػا ذاتيػػة تعزػػل عمػػىبزخػػةكبلات مػػدود  لكؾنػػو (MHCمعقػػج الةؾافػػق السخػػيثي )
 Brennan) الزخةرػػػج ال خيػػػبثخػػػؼ الجفاييػػػة ضػػػج الحػػػج وسػػػائل أىػػػؾ و  ،)مخةرػػػج( (غخيػػػبغيػػػخ ذاتػػػي )

فػؾؽ فقج سزي بيحا الاسؼ لأنػو اكةدػف لأوؿ مػخة الجـ البيض خلايا  مخةرجما أ .(=Kendrick، 999و
 واخػػػخوف،Taylor الحلايػػػا ذات السػػػؾاة )اً فػػػؾؽ غدػػػاء لػػػؾح  ايرػػػو  ،البدػػػخيةالبػػػيض الػػػجـ  خلايػػػاغدػػػاء 
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خلايػػػا الثخػػػؼ ومػػػؽ ىسػػػا يسدػػػأ الةؾافػػػق السخػػػيثي بيػػػسيؼ جزيػػػع سػػػظح أعمػػػى الزخةرػػػج يؾجػػػج ىػػػحا  .(9989

الاسػبؾع الخػادس  حمسػ يغيخ عمى الخػظح الحػارجي لمحلايػا وىؾخلايا الثخؼ الحاتية  إلىفثزيعيؼ يسةزؾف 
  (.<998 واخخوف، Agarwal) مجى الجياة ويخةزخ ؽ الثسيؽيمؽ تكؾ 

 
الدم  خلاياالتي تقع عليها مدتزدات والسهاقع الجيشية  الدادسالبذري كرومهسهم . ال(12-2شكل )

 .(2211 واخرون،Westover ) البيض

 ترشيف معقد التهافق الشديجي :2-11-1
Classification of the major histocompatibility complex (MHC)  

  MHC-Class I معقد التهافق الشديجي الرشف الاول  -1

فػي  عمػى الحلايػا الةػي تجةػؾي عمػى نػؾاة دػكل مخػةكبلات وعيفيػة جػدء بخوتيسػي معقػج يكػؾف بوىؾ 
 ،Choo)   ، ويسدأ مؽ بخوتيسات داخػل الحلايػاغيخ مسؾاة  لكؾنياماعجا خلايا الجـ الجزخاء البدخي الثخؼ 
 الػػػجـ البػػيض البدػػػخية خلايػػا خةرػػجميزةمػػػ ىػػحا الزعقػػػج ثػػلاث جيسػػات رئيخػػػية تدػػفخ لبخوتيسػػػات  .(?999

Human Leukocyte Antigen) (HLA) ) ؾـ ػػػػػػى الكخومؾسػػػىحا الذسف في الزسظقة الاولى عمويقع
 (HLA-A, HLA-B, HLA-C) ةػػػػػػػيع جيسػػػػػػػػػمؾاق ةػػػػػػػػػػػػف ثلاثػػػػػػػػػالذس حاػػػػػػػػػػػؼ ىػػػػػػػػػػػالخػادس وير البدػخي 

(Wieczorek  998< ،واخػػخوف).  وحػػػجات سمخػػػمة الفػػا التقيمػػػة والػػحي تةػػػألف مػػؽ يةكػػػؾف ىػػحا الزعقػػػج مػػؽ
-9)كزػػػا فػػػي الدػػػكل  (β2-Microglobulina)بيةػػػا الحفيفػػػة  مختبظػػػة بخمخػػػمة .(1α ،2α ،3αفخييػػػة )

  .(<998 ،واخخوف  Agarwal) 3αويختبط الزعقج بال داء الحمؾي بؾاسظة الؾحجة الفخيية الفا  .(:8
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 فهق سظح خلية من الجدم   (MHC-I-Protein)شكل تهضيحي لسعقد .(13-2شكل )
(Pucchio ،2228 واخرون). 

القاتمػػة والحلايػػا البائيػػة كزػػا  الةائيػػةحميػػة ال إلػػىتقػػجيؼ الزخةرػػجات ال خيبػػة عمػػى ىػػحا الزعقػػج  عزػػلي
تعخض الحلايا الزذابة بالزخةرجات  .(=Kendrick، 999و Brennanالثخؼ الخميزة )ويجزي خلايا 

 فةةعػخؼ عمييػامعقػج الةؾافػق السخػيثي الذػسف الاوؿ  بؾاسػظة عمػى الثيػاز الزسػاعي ال خيبة عمى سظجيا
CD8) الجاممػػة لزخػةكبلاتالةائيػػة حلايػا ال

 حلايػػاال مػػؽ الزةعػارؼ عميػػو اف مخػػةكبلاتو  وتقرػػي عمييػػا، (+
CD8) الةائيػػػػة

الغػػػػاىخة ىػػػػحه ، وتخػػػػزى ()أي البخوتيسػػػػات الحاتيػػػػةتػػػػختبط ببخوتيسػػػػات خاصػػػػة بالثخػػػػؼ  لا (+
ى الزسػاعي عمػ ثيػازالتجزػي الثخػؼ مػؽ اعةػجاء عػاىخة وىػي ( Immune tolerance)بالةجزػل الزسػاعي 

ولكؽ اذا اصيبت الحميػة بفيػخوس او حػجث فػي الحميػة طفػخة جعمةيػا تسػةج بخوتيسػات ، الحلايا الحاتية لمثخؼ
ىػػؾ اجػػداء مػػؽ يقجمػػو معقػػج الةؾافػػق السخػػيثي الذػػسف الاوؿ  تيكػػؾف مػػاالحاتيػػة محالفػػة لبخوتيسػػات الثخػػؼ 

القاتمػػة وبالةػػالي تةسدػػط ىػػحه الحلايػػا وتقػػؾـ بقةػػل الحميػػة الزذػػابة  الةائيػػةخلايػػا  إلػػىفيػػخوس مخةرػػجات ال
(Anne ،998 واخخوف:).  

  MHC –II الرشف الثانيمعقد التهافق الشديجي  -2

الةؾافق السخيثي الكبيخ مؽ سمخمةيؽ الفا وبيةا وكل مسيزا مكؾنة يةألف الذسف التاني مؽ معقج 
  ( وتختبط كل سمخمة بال داء الييمؾلي لمحمية كزا في الدكلβ2,β1,α2,α1)مؽ وحجتيؽ فخعيةيؽ 

(9-8;.) (Jokiniemi  9999 ،واخخوف).  يؾجج الذسف التاني مؽ معقج الةؾافق السخيثي الكبيخ عمى
تدزل الحلايا  ( والةيAntegene presenting cell (APC)اسظح الحلايا العارضة لمزخةرج )
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، والحلايا الدثيخية، إذ تقؾـ ىحه الحلايا ببمعزة البخوتيسات والحلايا البمعزية الكبيخة ،المزفاوية البائية

وتقؾـ بةجظيزيا عؽ طخيق الانديزات الجالة  يةالزؾجؾدة خارج الحمالززخضة  عؾاملال خيبة وال
(Lysozymes )قةجؼ اجداء ببةيجية ص يخة لةختبط بزعقج الةؾافق السخيثي الذسف التاني ومؽ ثؼ ت إلى
وبزا اف معقج الةؾافق  ،الزخاعجة الزثيدة بزخةقبل مساسب الةائية  داء الييمؾلي لةةعخؼ عمييا الحلاياال

يعخض غيخ البخوتيسات الزؾجؾدة خارج الحلايا لحلػ تكزؽ اىزيةو في الزساعة  لا السخيثي الذسف التاني
قؾـ مخةرجات ت .(>998 واخخوف، Tobias) كالبكةخيا والفظخيات ضج العؾامل الززخضة خارج خمؾية

وىؾ مؽ البخوتيسات  الةي تساعخ معقج الةؾافق السخيثي الذسف التاني HLAالجـ البيض البدخية  خلايا
تؾجج عمى سظح  .(,DP DQ, DR, DM, DO) يدفخ بؾاسظة الثيسػػػػػػػاتوالحي ذات الذسف التاني 

وكلاىزا لو دور فعاؿ في الاسةثابة ( (Macrophageبعض الحلايا المزفاوية والحلايا البمعزية الكبيخة 
  .(899: واخخوف، zaguirreyEالزسايية )

 

 .(3221 واخرون، Eizaguirre) (Protein-II-MHC) شكل تهضيحي لسعقد .(41-2) شكل

 بعجىا، ات( ليعخضيا عمى الحلايا الةائيةمع ببةيجات مؽ خارج الحمية )مخةرج الزعقجيةجج ىحا 
الحلايا الةائية الزخاعجة ة عمى الزخةرجات ال خيبة وبجورىا تجفد وتسدط تكاثخ تةعخؼ الحلايا الةائي

فالحلايا الزخاعجة تكؾف مخؤولة البائية حلايا الو   (CD8)القاتمة ومخةكبلاتياالةائية حلايا الحلػ تسدط وك
 IFN-𝛾الؾرمي ) وعامل السحخ انةخفيخوف كاما وتسدط كل مؽ الإصابةعؽ الاسةثابة الزسايية عسج 

يةؼ ولكي يةؼ كبح ىحه الاسةثابة الزسايية الزفخطة والجفا  عمى انخثة الثخؼ مؽ الةمف   TNF-α)و
، لزرادة الزؾجية ضج ىحه الزخةرجاتتكؾف مخؤولة عؽ انةاج الاجخاـ االةي  البائية حلاياالتسديط 
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بكبح الاسةثابة الزسايية وذلػ مؽ خلاؿ  (Regulatory T cell) وكحلػ تقؾـ الحلايا الةائية الزسغزة

 ؛9999 ،واخخوف  Oshimaكبح او مسع عخض الزخةرجات الحاتية والساتثة مؽ الحمية نفخيا )
Ohshima  ،الةائيات الجاممة مباشخة مؽ قبل قةل تُ  لاف الحلايا الزذابة أإذ  .(;998واخخوف

نزا تسدط الحمية العارضة وا (CD8) الجاممة لزخةكبلات ةائياتالكزا ىؾ الجاؿ في  (CD4)زخةكبلات لػ
وىي تسبو  خلايا تائية الةيابية وىي (CD4) زخةكبلاتوىسا يؾجج نؾعاف مؽ الةائيات الجاممة ل ،لمببةيج

تعزل عمى ( Th-2مؽ السؾع التاني ) والسؾع التاني خلايا تائية مخاعجة ،بقةل الحلايا الزذابةالبمعزيات 
لا في الحلايا البائية الةي سبق واف ارتبظت إتةؼ ىحه العزمية  لا، ضجادالأ لإنةاجتسديط الحلايا البائية 

أ عسج ارتباب الزخةرج بالزخةقبل ، واف الاسةثابة الزسايية تبج(>8-9في الدكل )مؾضح كزا  بالزخةرج
يسب ي تيا القاتمة او الزخاعجة فالةائية جدياامؽ اجل اف تسةج الحلايا البائية اضجادىا او تجخر الحلايا 

الاجخاـ الزرادة وتجفد نداب عزمية البمعزة فةسةج  بججوث تخابط عمى سظؾحياف تُبمغ أعمى نؾاة الحمية 
Phagocytosis)) يؤكج اف نغاـ الزساعة الزكةخبة يفخؽ بيؽ  لمقراء عمى الزخةرج ال خيب وىحا ما

واخخوف،  Suurvali؛ ?Choo، 999)لحمية او خارجيا داخل ا وجؾد جخيزات غخيبة مخببة لمزخض
998;).  

 
 (.2218( مع السدتزد )البياتي، MHC(. يبين ارتباط أنهاع جزئيات )15-2شكل )
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  MHC –III معقد التهافق الشديجي الرشف الثالث -3

معيؽ يحةص بزكافجة مخةرج  وىؾ بخوتيؽ بلازمي يدارؾ في الزساعة الظبيبية الزةؾارثة ولا
سةزي يو  ،ؽ الذسفيؽ الاخخيؽ الاوؿ والتانييزيده ع وانزا يعزل بظخيقة شزؾلية غيخ مةحذذة وىحا ما

 وعجد مؽ الجخكيات( C4و C2) الزةزؼ التاني والزةزؼ الخابع البخوتيسات الزةززة متلىحا الزعقج  إلى
 في الانخاف بيؽ الذسفيؽ الخادسكخومؾسؾـ ال ويكؾف مؾقعو عمى ،الحمؾية متل معامل السحخ الؾرمي

  .(>999 ،واخخوف  Valluri)( MHC-IIو MHC-Iالاوؿ والتاني )

 (HLA)الدم البيض البذرية  خلاياالسترافقة مع مدتزدات مراض الأ :2-12
 Diseases accompanying human leukocyte antigen 

الثخؼ فةقؾـ الحلايا  إلىال خيبة  )الزخةرجات( تجخل الززخضاتمخاض بالأ الإصابةعسج 
تخةحجـ إذ  عزمية تخزى بالبمعزةالعامل الززخض ببةلاع باوالحلايا العارضة لمزخةرج  الزةحذذة
فالحلايا  Graft rejection))في عزميات رفض الاعراء الزدروعة البدخية البيض الحلايا مخةرجات 

يزيدىا الثياز الزساعي ة حاتيالغيخ  البدخيةالبيض مخةرجات الحلايا الةي تعخض انؾاع اخخى مؽ 
 لةمػ الحلايا، نخثة الجاممةرفض الأ إلىمزا يؤدي  ،ةالي يةؼ مياجزةياوبال اعجاءلمزريف عمى انيا 

مخةرج نغخاً لأىزية و ، لزةظابقة نخيثياً ا وتعةبخ ىحه العزمية ميزة في حالة الانخثة الزدروعة غيخ
شيؾعاً الةي يةؼ  نؾاعالأ كتخأىي  ىحا الزخةرجفي عزمية زرع الاعراء فأف مؾاقع البدخية البيض الحلايا 

 ,HLA-A ىحا الزخةرجالجقة العالية في تججيج انؾاع  تغيخو  PCR)بؾاسظة تقسية )الكدف عسيا 

HLA-B, HLA-C, HLA-DRB1, HLA-DQB1 and HLA-DPB1) وقج تكؾف ذات صمة )
 .(<998 ،واخخوف  Agarwal) ع الزةبخعرع لةججيج تظابق كامل مبعزمية الد 

 Autoimmune) الزساعة الحاتيةأمخاض في  البدخيةالبيض الحلايا  وتخةحجـ مخةرجات 

diseases) مخاض ساعة الحاتية والأضظخابات الزإوراثية وبعريا تكؾف مةخافقة مع أمخاض  الةي ىي
صابة للإ عخضة يكؾنؾف اكتخالبدخية البيض الحلايا اف الاشحاص الجامميؽ لزخةرجات  ،الاخخى 

 (Systemic Lupus Erythematosus)( SLEالزساعة الحاتية متل داء الحئب الاحزخاري )أمخاض ب
(Abbas  998 ،واخخوف@)،  ؾع الاوؿػػػػػػػؽ السػػػػخي مػػػػػػػداء الخكو Type I Diabetes)) اب ػػػػػلةيإ، و

حه ػػػػػػػػػػػػػػػػػػاب ىػػػػػػػػػػػػػػوارتب( =Sallom ،998و Galeef) (Rheumatoid arthritis) ؾي ػػػػػػػػػػػػػػػػػػل الخثػػػػػػػػػػػالزفاص
مسيا مةلازمة لازمات مةعجدة مة (Celiac disease) الاضظخابات اليرزيةأمخاض الزخةرجات مع 

الؾسيمة تدحيذية و عج أداة ت الأنيالبيض مخةرجات الحلايا انؾاع معخفة  يؾضح أىزية وىحا ما ،رايةخ
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في خظخ  االاولى الزعخضيؽ لمحظخ مؽ اولاػ الحيؽ ليخؾ اقارب الجرجة الفعالة الؾحيجة لمةزييد بيؽ 

(Mignot ،9998 واخخوف). البيض الحلايا الجامميؽ لزخةرجات اف الاشحاص ذ إ ،وفي الخخطاف
البيض الحلايا واف ارتباب مخةرجات  .(?Choo، 999)لججوث الخخطاف عخضة  كتخأيكؾنؾف  البدخية
معقج  بثيؽلةظؾر الزخض مةأثخة بالثيسات او كزؤشخ  يُعجمع مخضى داء الزقؾسات الكؾنجية  البدخية

يخاعج ىحا الثيؽ في اتحاذ القخارات الزةعمقة بجاء الزقؾسات نغخاً إذ  ((HLA-DQ الةؾافق السخيثي
لدراعة  رفرولظبيعةو مةعجدة الاشكاؿ واىزيةو الؾعيفية في الخيظخة عمى الاسةثابة الزسايية وعجـ 

ىؾ مؤشخ وراثي  (HLA-Class II DQو DR) اف وىكحا يبجوالزسايية  مخاضراء وكحلػ في الأالاع
  .(;998 ،اخخوف و  (Abbas ض السخاء في مخضى داء الزقؾساتبةظؾر اجياصابة للإ

 التباين الهراثي للدكان العرب والكرد في العراق :2-13
 سػاوبتوالاشؾرية( وتػؼ  ،والبابمية ،( مسدأ أقجـ الجرارات )الاكجيةبيؽ السيخيؽ )العخاؽ بلاد ما تُعج

 ،والز ػػؾؿ ،والعػػخب ،مػػخت عمييػػا )الفػػخسالعجيػػج مػػؽ الدػػعؾب والامػػؼ الةػػي حكزيػػا طيمػػة تأريحيػػا الظؾيػػل 
فػي شػزاؿ العػخاؽ  ىحا الةسؾع واضح جػجاً و جعميا اليؾـ غسية ججاً بالةسؾع العخقي والم ؾي،  والعتزانييؽ(، مزا

، وتؼ ايثػاد ، اليديجيؽ(، الةخكزاف، الخخياف، الكخدة بيؽ العخقيات الزحةمفة )العخبخؼ الججود واضجتتخ  إذ 
سػػػلالة جيسيػػػة فػػػي كػػػل مػػػؽ الاكػػػخاد والةخكزػػػاف  =8و >8 مسيػػػا عخقيػػػات عخاقيػػػة، >فػػػي سػػػلالة جيسيػػػة  ?8

ىػػحا يعسػػي انيػػا مثةزعػػات عمػػى الةػػؾالي و  فػػي العػػخب واليديػػجيؽ والخػػخياف سػػلالة 88،89،;8الزفجؾصػػيؽ و
خلاؿ بأحادية العخؽ والعخؽ الذافي ل ؾية اكتخ مؽ كؾنيا مثةزعات عخقية وىؾ امخ يجظؼ السغخة القائمة 

 .(?998 ،واخػػخوف Hajjej ) مػػؽ ىػػحه الزثةزعػػات ونفخػػ اخػػل الزكػػؾف غيػػخ الةسػػؾع الثيسػػي دت الةػػي جسةػػائال
وانزاطيػا  البدػخيةالبػيض مخةرػج الحلايػا وجؾد تخددات مةسؾعػة مػؽ ألػيلات  إلىاكجت الجراسات الخكانية 

البػيض مخةرج الحلايػا عؽ  الظبيعة الزدفخة لمةعبيخ إلىسغخ ، وبالؾعة وفقاً لمعخؽ والاصل الث خافيالزةس
مؽ مةزاثمة البيرة  ((Heterozygotesالةزييد بيؽ مة ايخات البيرة الزحذبة  يةظمبفأف ىحا  البدخية

 .(Hudson، 9998يخػػػزح بةحذػػيص الةخاكيػػػب الؾراثيػػة والالػػػيلات ) لػػحا ،Homozygote))الزحذػػبة 
اىزيػة كبيػخة فػي السغػاـ الػؾراثي نغػخاً لةعػجد اشػكالو الزؾصػؾفة فػي  ذو البدػخيةالبػيض مخةرج الحلايا  يعج
إذ انو يجةؾي عمى العجيج مػؽ البخوتيسػات الزدػفخة الزؾجػؾدة عمػى سػظح الحميػة والةػي ليػا وعيفػة  ،افالانخ

 ،واخػػػػخوف  Galarza-Gonzalez)ميزػػػػة فػػػػي تسدػػػػيط الاسػػػػةثابة الزساييػػػػة بعػػػػج عػػػػخض الزخةرػػػػج ليػػػػا 
درجػػة كبيػػخة مػػؽ الةػػخددات الزخةرػػج ليػػحا  ،الاليػػل الثجيػػجة بدػػكل مةكػػخر خاتيػػويػػةؼ وصػػف مة  (،>998

الةػػخددات تكػػػؾف مفيػػجة فػػػي  وتمػػػػ ،ؾثيقػػة مػػػع الزسظقػػة الث خاتيػػةالثيسيػػة الزةبايسػػة بػػػيؽ الخػػكاف وعلاقةيػػػا ال
بػيؽ  فػي تزييػد الثيسػات الزحةمفػة، و لمزثزؾعػات البدػخية الججيتػة اسةسةاج الحمفية الثيسية والةكػؾيؽ العخقػي

  .(@999 ،واخخوف  Arnaiz-Villenaالزحةمفيؽ عخقياً نةيثة اليثخة )الخكاف 
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 Materials and Methods ق العسلائ: السهاد وطخ 3

   Materials: السهاد3-1

  General laboratory instruments السختبخية العامة الاجهدة :3-1-1

 .(1-3سختبخية السؾضحة في الججول )استخجمت خلال الجراسة الحالية عجد مؽ الادوات والاجيدة ال

 .السدتعسمة في الجراسة الحالية: السدتمدمات السختبخية العامة 1-3ججول 

 الأجهدة والسدتمدمات السختبخية
Equipment or Instruments 

 الذخكة السرشعة
Company 

أالسشذ  
origin 

Centrifuge Kokusan Japan 

Cobas E 411 Hitachi Japan 
Incubator Thermaks Germany 

Reader Biotek Elisa Biokit Elx800 USA 

Washer Biotek Biokit Elx 50 USA 

Printer Epson Japan 

Deep freeze Abbott Germany 
PCR السجور الحخاري  جهاز  Inno-train Germany  

 انابيب اختبار بلاستيكية
Eppendorf tubes 

AFCO-Dispo Jordan 

Pipette tips 100 µ and 1000 µ Sterilin U.K 
 Timer     Termaks Germanyت  تهقيساعة 

 EDTA tube Sterilin U.K أنابيب مانعة التخثخ

 Unolok خمممت  10 محاقن طبية نبيحة 
Arab 

Emirates 
 Gell tube   Sterilin U.K انابيب مختبخية نبيحة
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  Diagnostic Kits : العجد التذخيرية3-1-2

 .(2-3في الجراسة الحالية العجد التذخيرية التالية في الججول ) تاعتسج

 .السدتعسمة في الجراسة الحالية العجد التذخيرية: 2-3ججول 
 السشذأ الذخكة السرشعة العجد التذخيرية السختبخية

 E411  Cobasالعجة الخاصة بفحص 
 IgM antibodies to Toxoplasma gondii 

Hitachi Japan 

 E411 cobas  الخاصة بفحصالعجة 
IgG antibodies to Toxoplasma gondii 

Hitachi Japan 

 العجة الخاصة بفحص الاليدا 
Human IL-10 ELISA IL-10 

Al-shkairate Jordan 

 لعامل الشخخ الؾرمي الفا العجة الخاصة بفحص الاليدا 
 Human TNFα (Tumer Necrosis Factor Alpha) 

ELISA Kit 

Al-shkairate Jordan 

 انتخفيخون كاما  العجة الخاصة لفحص الاليدا 
(Interferon gamma) ELISA kit. Human IFN 𝛾  

Al-shkairate Jordan 

 HLA Inno-train Germanyوتذخيص  PCRالعجة الخاصة بفحص 
DNA extraction kit  Inno-train Germany 

Safe gel stain  Inno-train Germany 
Agarose  Inno-train Germany 

 TBE Buffer    Inno-train Germanyدارئ 
 

  Investigated samples تحخى عشها: العيشات الس3-2

   Collection of Dataسعمهماتجسع ال :3-2-1

عيشة مؽ  488)بؾاقع  للإجياضجسعت مؽ نداء تعخضؽ دم عيشة  888تشاولت الجراسة الحالية 
سشة إذ  )48-28( وقج تخاوحت اعسارىؽ بيؽ (أربيلمحافغة سكشة  عيشة مؽ 488و الىديمحافغة سكشة 
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اخحت مؽ نداء حؾامل دم  ةعيش188لسخة أو أكثخ. كسا تشاولت الجراسة  للإجياضسبق وان تعخضؽ 

محافغة سكشة عيشة مؽ  58ديالى و غةمحافسكشة  عيشة مؽ 58بؾاقع  )أصحاء( سابقا  غيخ مجيزات 
وغيخ  مؽ نداء غيخ حؾاملعيشة اخحت 188لى إ بالإضافةسشة،  )48-28 (ؽوتخاوحت اعسارىؽ بي أربيل

كسا  أربيل محافغةسكشة  عيشة مؽ 58ديالى و محافغةسكشة  عيشة مؽ 58بؾاقع  )اصحاء( مجيزات
مؽ شيخ  سجة، ولقج جسعت العيشات لمسشة (48- 28)ىؽ بيؽ ر وتخاوحت اعسا( 1-3مؾضح في الذكل )

. أربيلمحافغة ديالى ودائخة صحة  محافغة وبالتعاون مع دائخة صحة 2818 ايمؾلولغاية  2817اذار 
وقج تؼ اخح مؾافقة الشداء المؾاتي خزعؽ لأخح العيشة وذلػ بعج بيان نؾع الاختبارات التي تجخي عمى 

كسا ىؾ  عمقة بالجراسة مشيؽ، واخحت بعض السعمؾمات الستسأخؾذة واليجف مشيا واىسية البحثالعيشة ال
تؼ تؾجيو بعض الاسئمة و  ،عمى كافة استفداراتيؽ حؾل البحث ، كسا تست الاجابةمحكؾر في السمحق

مدمشة او أمخاض الحسل وعجد الاجياضات ووجؾد  مجةلمحرؾل عمى السعمؾمات مؽ الشداء كالعسخ و 
 . جؾد الحيؾانات او القظط في البيتو عؽ و اخخى التيابية أمخاض 

 

 ى عشهاخ (. يبين العيشات الستح1-3شكل )
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  Collection of Blood Samplesجسع عيشات الجم  :3-2-2

مؽ الجم  يمتخمم 8تؼ سحب  إذ، شة لكل محافغة كسا تؼ ذكخه انفا  عي 488عيشة دم  888جسعت 
 : إلىمل وقدؼ  18اسظة محقشة نبيحة الؾريجي بؾ 

 EDTA Ethylene Diamine Tetra Acetic acid مل دم في انبؾبة اختبار 3ضع و  -1
لغخض الجراسة الجيشية واستخلاص  Anticoagulantلجم اتجمط ل ةمانععمى مادة  حاوية

DNA . 

سجة نرف ساعة بجرجة حخارة وتخك ليتخثخ ل gell tube جم في انبؾبة اختبارمل مؽ ال 5وضع  -2
دقيقة  15دورة /الجقيقة لسجة  3000في جياز الظخد السخكدي بدخعة  وضعت، وبعجىا الغخفة

الحي تؼ فرمو ووضعو في انابيب  Serumلغخض الفرل والحرؾل عمى مرل الجم 
Eppendrof  خزعت جسيع العيشات والبالغة  إذ .درجة مئؾية 20- درجة حخارة وتؼ خدنو في

 . IgG, IgMلمكذف عؽ وجؾد الاضجاد  E 411 Cobasستعسال باعيشة لمفحص  888

 30و الىديمحافغة سكشة رابات ومجيزات مؽ عيشة نداء م 30]عيشة  90استعسمت  كسا
مؽ مجسؾع العيشات السرابة والتي اثبتت  أربيلمحافغة سكشة عيشة نداء مرابات ومجيزات مؽ 

وغيخ وغيخ حؾامل  مجيزاتؾامل وغيخ صحاء حمؽ الشداء الأ) عيشة 30 و ،بالظفيمي ايجابية اصابتيا
تخاكيد لتقجيخ  ELISA تقشيةستعسال اببعج عيؾر الشتائج . [(أربيلمحافغتي ديالى و  سكشة مؽمجيزات 

عيشة مؽ مجسؾع   20استعسمت . كسا(IL-10و TNF-αو IFN  𝛾) الحخكيات الخمؾية والستسثمة بــ
،  PCRستعسال جيازاوالتي اثبتت اصابتيا بالظفيمي لمفحص الجيشي ب مؽ كل محافغة العيشات السرابة
عيشة مؽ الشداء الاصحاء غيخ مرابات بالظفيمي مؽ كل محافغة )مجسؾعة سيظخة( 20كسا واستعسمت 
  .(2-3كسا مؾضح في الذكل ) لغخض السقارنة
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 التي أجخيت عميها الاختبارات (. يبين عيشات الجم2-3شكل )

  Samples Examinationفحص العيشات :3-3

  E 411 Cobas: تذخيص الظفيمي بهاسظة جهاز 3-3-1

وقج استخجمت  .IgGو IgMؽ اضجاد الظفيمي ــــــــف عــــــــمكذل E 411 Cobas ازــــــــاستخجم جي
الغجة  ىخمؾناتجياز عالي الجقة يدتخجم لكياس  عبارة عؽىؾ و  ،ستخررة بيحا الجيازالسحاليل ال

 مخاضالأالجرقية وىخمؾنات الخرؾبة وفحؾصات الانيسيا والحداسية وىؾ وحجة متكاممة لتذخيص 
والسؤشخات السشاعية وكحلػ يدتخجم لمتحجيج الشؾعي  عؽ دلالات الاورامالفيخوسية والكذف السبكخ 

ويعتسج مبجأ عسل  ،في مرل الاندان والبلازما  T. gondiiللأجدام السزادة لظفيمي السقؾسة الكؾنجية 
تحميل الشتائج  تؼو  ECLIA ElectroChemiLuminescence Immuno Assay)) بتقشية الجياز
 .( Elecsys and Cobas E immune Assay) analyzersبؾاسظة
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  Principle Test of anti Toxoplasma IgMمبجأ الاختبار 3-3-1-1

 مبجأ الالتقاطعمى لظفيمي السقؾسة الكؾنجية  IgMالجياز لمكذف عؽ اضجاد يعتسج مبجأ عسل 
 Capture test principle، مايكخوليتخ مؽ مرل العيشة السخاد فحريا  10تؤخح ولى عشج الحزشة الأ

ة ( السخفقElecsys Diluent Universal) مؽ قبل محاليل التخفيف 1:20وتؼ تخفيفيا تمقائيا  بشدبة 
عمى مدتزجات  Rethenium complexمخكب الخيثيشيؾم  أضيفمع العجة التذخيرية لمجياز و 

لسختبظة مع الظفيمي السؾجؾدة في السرل و ا(IgM) ضجاد تخررة ليتفاعل مع الأالظفيمي الس
T.gondii.  تتؼ اضافة مادتيؽأما في الحزشة الثانية Biotinylated monoclonal h-IgM   وىي

وبالتالي  Streptavidin وكحلػ اضافة جديسات دقيقة مغمفة بالـــ IgMجدام السزادة متخررة للا
شفط  تؼ، وبعجىا Streptavidinو Biotin تكؾن معقج مختبط بالظؾر الرمب عؽ طخيق تفاعمو مع 

، ثؼ تتؼ يقة مغشاطيديا  مؽ عمى سظح القظبالتقاط الجديسات الجق تؼ إذخميط التفاعل في خمية الكياس 
احجاث  إلىيؤدي تظبيق الجيج عمى القظب الكيخبائي و  ،Pro cellبأستخجام السختبظة ازالة السؾاد غيخ 

تحجيج الشتائج تمقائيا  بؾاسظة بخنامج  تؼوبعجىا  انبعاث كيسيائي يقاس بؾاسظة مزاعف ضؾئي،
Elecsys  مؽ خلال مقارنة اشارة التألق الكيخبائي التي تؼ الحرؾل عمييا مؽ مشتج التفاعل لمعيشة مع

   Anti  Toxoplasma IgM اشارة قيسة القظع التي تؼ الحرؾل عمييا مدبقا  بؾاسظة معايخة

     Principle Test of anti Toxoplasma IgG مبجأ الاختبار 3-3-1-2
 مبجأ الذظيخة لظفيمي السقؾسة الكؾنجية عمى IgGيعتسج مبجأ عسل الجياز لمكذف عؽ اضجاد  

Sandwich principle ،مايكخوليتخ مؽ مرل العيشة السخاد فحريا  10ولى تؤخح عشج الحزشة الأ
مخكب  ويختبط مع Biotinylatedعمى مدتزجات الظفيمي الستخررة وعمى مخكب والتي تحتؾي 

. أما في الحزشة الثانية وبعج اضافة جديسات وتذكيل شظيخة معقجة Rethenium complexالخيثيشيؾم 
 Biotin فيربح السعقج مختبط بالظؾر الرمب عؽ طخيق تفاعمو مع  Streptavidin بسادة دقيقة مغمفة 

التقاط الجديسات الجقيقة  تؼ إذشفط خميط التفاعل في خمية الكياس  تؼ، وبعجىا Streptavidinو
يؤدي تظبيق  أذ ،Pro cellبأستخجام  السختبظةمغشاطيديا  مؽ عمى سظح القظب، ثؼ تتؼ ازالة السؾاد غيخ 

تحجيج  تؼاحجاث انبعاث كيسيائي يقاس بؾاسظة مزاعف ضؾئي، و  إلىالجيج عمى القظب الكيخبائي 
بؾاسظة الجياز مؽ خلال السعايخة مؽ نقظتيؽ  انذاؤه خريرا   تؼالشتائج مؽ خلال مشحشى السعايخة الحي 

 . الباركؾد الكاشف ومشحشي رئيدي مقجم عبخ
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الحخكيات  تخاكيدلتحجيج  ELISA السشاعي السختبط بالانديمالامجزاز : تقشية 3-3-2

 الخمهية 

في امرال مجسؾعة  (IL-10( وانتخلؾكيؽ ),IFN 𝛾 TNF-α) الحخكيات الخمؾية تخاكيدقيذ 
فحص الادمراص  باستعسالجية ومجسؾعة الديظخة للأصحاء ى السرابيؽ بظفيمي السقؾسة الكؾنالسخض

وتؼ اجخاء  ،Enzyme Linked Immunosorbent assay (ELISA Kit) بالأنديؼالسشاعي السختبط 
 . العسل السقجمة مؽ الذخكة السرشعةالفحص حدب طخيقة 

 الحخكيات الخمهية  مكذف عنل ELISAتقشية مبجأ عسل : 3-3-2-1

تقشية  الحخكيات الخمؾية التي تعخف احيانا   تخاكيد لمكذف عؽتؼ استعسال جياز الاليدا 
يعتسج ىحا  إذ ،Enzyme Linked immunosorbent assay بالأنديؼدمراص السشاعي السختبط الا

 Wellsالفحص عمى الجدؼ الخاص لمحخكيات الخمؾية الحي يغمف ججران حفخ الرفيحة البلاستيكية 
العيشات السخاد اختبارىا والسحاليل الكياسية لمحخكيات الخمؾية السعمؾمة  توضع، إذ حفخة 96والبالغ عجدىا 

ى والتي تبمغ الاول ة، خلال الحزش(Biotinlated) في الحفخ مع الجدؼ السزاد السثبت مع الــبايؾتيؽ
 ائلـــــــالد ادــــمدتزجات الحخكيات الخمؾية بذكل تمقائي بالجدؼ السزدقيقة تختبط  98مجتيا 

(Solution) phase Biotinlatedة الغدل لأزالة الحخكيات الخمؾيةـــــج عسميـــــ. وبع (Cytokines) 
لسعخفة كسية  الحفخ إلى (Streptavidin peroxidase) انديؼ أضيفغيخ السختبظة والسكؾنات الاخخى، 

ية رباعية الؾجؾه تستاز بألفتيا ، وىؾ عبارة عؽ اربع وحجات متذابالسؾجؾدة في العيشات يات الخمؾيةالحخك
الانديؼ  لإزالةتغدل الحفخ مخة اخخى  دقيقة 68البالغة  وبعج مجة الحزؽ الثاني (Biotinlated)لــ 

الحي يتفاعل مع الانديؼ  (Solution substrat)ي ــــالسحمؾل الكياس أضيفالسختبط والسكؾنات الاخخى ثؼ 
قريخة مؽ الحزؽ اذ يحجث التغييخ المؾني في الحفخ الحاوية عمى  مجةالسختبط ليشتج تغييخ لؾني بعج 

ؾية السؾجؾدة في العيشات يات الخمتتشاسب كثافة المؾن طخديا مع تخكيد الحخك إذالحخكيات الخمؾية 
 .الاصمية
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  IFN 𝜸 Interferon gamma تخكيدتقجيخ : 3-3-2-2

مرال السخضى السرابيؽ أالبذخي في  IFN 𝛾 تخكيدلتقجيخ  ELISAجيازاستخجم فحص 
  IFN 𝛾الاختبار عمى الجدؼ السزاد الخاص، إذ يعتسج ىحا لسقؾسة الكؾنجية ومجسؾعة الديظخةبظفيمي ا

حفخة وفيسا يأتي طخيقة العسل  96والبالغ عجدىا   Wellsالحي يغمف ججران حفخ الرفيحة البلاستيكية 
 .  Al-shkairateوفقا  لمسعمؾمات السقجمة مؽ شخكة 

درجة حخارة الغخفة  إلىعيشات مرل السخضى والاصحاء وكل محاليل الكؾاشف لمؾصؾل  أخخجت  -1
 قبل البجء بظخيقة عسل الفحص.  °م (18-25)

السدود مؽ قبل   Wash Solutionمل مؽ محمؾل الغدل 50محمؾل الغدل بتخفيف حزخ  -2
 إلىوكسل الحجؼ  Deionized Waterمل مؽ الساء السقظخ  950ضافة الذخكة السرشعة با

 . لحيؽ الاستخجام °م 4مل وحفظ بجرجة حخارة   1000

ستعسال محمؾل التخفيف با  Standard solutionالكياسيسمدمة مؽ تخافيف السحمؾل حزخت   -3
 (.ml/pg .15-1000 6) السدود مؽ قبل الذخكة السرشعة وتخاوحت ىحه التخافيف مؽ

لسرل والسحمؾل االرفيحة الحاوية عمى الحفخ مختيؽ قبل الاستعسال أي قبل اضافة  غدمت -4
 .وجففت الكياسي

 إلى الديظخة( تيالكياسي والعيشات )السرابيؽ ومجسؾعمؽ السحمؾل مايكخوليتخ  µl 188 أضيف -5
 . °م 37بجرجة دقيقة  90حزؽ لسجة يثؼ لسشع حجوث التبخخ الظبق وحخك جيجا   يالحفخ وغظ

غدل الرفيحة مختيؽ بسحمؾل التخمص مؽ جسيع السكؾنات السؾجؾدة في الحفخ و  تؼالغظاء و  لأزي -6
 .ولسجة دقيقة في كل غدمة الغديل

 Biotin conjugateمؽ الجدؼ الزج السعمؼ بالبايؾتيؽ )مايكخوليتخ  µl 188 أضيف -7

Antibody )م 37دقيقة بجرجة   60الظبق وحزؽ لسجة  يالحفخ، وغظ إلى°. 

 (2محمؾل الغدل السحزخ في الفقخة ) باستخجامالسكؾنات غيخ السختبظة  إزالةوتؼ الحفخ  تدمغ -8
 .في كل غدمةولسجة دقيقة مخات  ثلاثبسعجل 

الظبق  ىظيغالحفخ و  إلى (HRP-Streptavidin Conjugate) مؽمايكخوليتخ  µl 188 أضيف -9
 .دقيقة  30حزؽ لسجة يحخك جيجا  ثؼ يو 



 (47)               ق العسلائالسهاد وطخ : الثالثالفرل 
الرفيحة خسذ  تغدمثؼ التخمص مؽ جسيع السكؾنات السؾجؾدة في الحفخ و  تؼو  الغظاءل أزي -18

  جافة.مع ملاحغة عجم تخك الحفخ ولسجة دقيقة مع كل غدمة، مخات بسحمؾل الغديل 

وغظيت كل الحفخ  إلى  Tetramethylbenzidine(TMB) مؽ مايكخوليتخµl 90  أضيف -11
  .دقيقة 38-15لسجة  °م 37بجرجة حخارة  تحزشالرفيحة وتزع في مكان مغمؼ و 

جيجا   تكل الحفخ ومدج إلى Stop Solutionsمؽ محمؾل التؾقف  مايكخوليتخµl   50أضيف -12
 لحيؽ الحرؾل عمى المؾن الاصفخ. 

 .ELISA readerبجياز  nm 450قخأت الامتراصية عشج  -13

 :( في السرلTNF-αعامل الشخخ الهرمي إلفا) تخكيد: تقجيخ 3-3-2-3

البذخي في امرال السخضى السرابيؽ بظفيمي  TNF-αلتقجيخ كسية  ELISA فحصاستخجم 
  يعتسج ىحا الاختبار عمى الجدؼ السزاد الخاص بالــ إذ ،لسقؾسة الكؾنجية ومجسؾعة الديظخةا
(TNF-α ) الحي يغمف ججران حفخ الرفيحة البلاستيكيةWell  وتتؼ طخيقة ، حفخة 96والبالغ عجدىا

 تخكيد في تقجيخ كسا تؼ ذكخه مدبقا   .Al-Shkairateمؽ قبل الذخكة طبقا  لمسعمؾمات السقجمة العسل 
   .الحخكي انتخفيخون كاما

  : في السرل Interleukin-10   (IL-10)تخكيد: تقجيخ 3-3-2-4

مرال السخضى السرابيؽ أالبذخي في  IL-10لتقجيخ مدتؾى  ELISA فحص تؼ استخجام
 IL-10، إذ يعتسج ىحا الاختبار عمى الجدؼ السزاد الخاص لسقؾسة الكؾنجية ومجسؾعة الديظخةبظفيمي ا

طبقا  وتتؼ طخيقة العسل ، حفخة 96والبالغ عجدىا  Wellsالحي يغمف ججران حفخ الرفيحة البلاستيكية 
الحخكي تخكيد في تقجيخ  كسا تؼ ذكخه مدبقا   .Al-Shkairateمؽ قبل الذخكة لمسعمؾمات السقجمة 

 انتخفيخون كاما. 
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 Molecular Detection of HLA التذخيص الجديئي  :3-4

  DNA Extraction     مشقهص الاوكدجين لحامض الشهوي استخلاص ا :3-4-1
 Test Procedureطخيقة العسل : 3-4-1-1

كل أنابيب الابشجروف  إلىRBC Lysis Solution مايكخوليتخ مؽ محمؾل  900 أضيف -1
Eppendorf tubes فارغة والشغيفة السجيدة لاستخلاص الDNA.  

 Eppendorf الابشجروفنابيب جسيع أ إلى عيشات الجم الظازجة مايكخوليتخ مؽ 300 أضيف -2

tubes. 

 RBCمسحمؾل لدقائق بجرجة حخارة الغخفة ليتدشى  3لسجة  وحزشتجيجا   السحاليل تخمظ  -3
Lysis بتحميل كخيات الجم الحسخ. 

 دقائق. 4دقيقة ولسجة  دورة/ 6888الانابيب في جياز الظخد السخكدي بدخعة  وضعت  -4

ــــزالـــة الخاشـــح عـــؽ الخاســـب والاحتفـــاي بالخاســـب الـــحي يكـــؾن عمـــى شكإ -5 ــــل خـــــ ـــــؾطــــلايا مزغــــــ ة ــــــــــــ
Cell pellet مايكخوليتخ.  20عمى ان يكؾن الخاسب الستبقي لايديج عؽ  

 لحسخم االج خلاياثؾان لإعادة تعميق  18لسجة  Vortix ؾضع الخاسب الستبقي في جياز الخجاجي   -6
 . الجم البيض بالكامل خلاياص مؽ التخم تؼفي الخاسب الستبقي و 

خمظيؼ جيجا  داخل انابيب  تؼو  ((Cell Lysis solutionمايكخوليتخ مؽ محمؾل  300 أضيف -7
عمى محمؾل خفيف خالي مؽ  لمحرؾللتحميل الخلايا  pipetteالابشجروف بؾاسظة الساصة 

 . التكتلات

   Protein precipitation solutionمؽ محمؾل تخسيب البخوتيؽ مايكخوليتخ  100 أضيف  -8
 محمؾل الخمية. إلى

    جيجا  ويجب ان تكؾن  خمطثانية و  28لسجة  Vortixضع الخميط في جياز الخجاج و  -9
 الجديسات الرغيخة مؽ البخوتيؽ الستخسب بجون تكتلات مخئية. 

 . rpm دقيقة  دورة/ 6888دقائق وبدخعة  4الخميط في جياز الظخد السخكدي لسجة  وضع -18

 إلى JBScreen single stock (Iso-propanol)مايكخوليتخ مؽ محمؾل   300أضيف -11
تحخيػ  العيشة جيجا  عؽ طخيق تمل مؽ السادة الظافية ومدج 1.5ضيف مقجارأانابيب نغيفة و 

 .الانبؾبة بخفق لسجة دقيقة
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دقيقة وعشجىا يغيخ لشا  دورة / 6888دقائق وبدخعة  4في جياز الظخد السخكدي لسجة  وضعت -12

 .عمى شكل دقائق بيض مخئية DNAالـ 

 .شغيفال الانبؾبة عمى ورق الفمتخ تجفيف تؼتخمص مؽ محتؾيات الانبؾبة و ال  -13

نبؾبة عجة مخات لغخض الأ حخكتو  Washing Bufferمايكخوليتخ مؽ محمؾل  500 أضيف -14
 .خلايا الجم البيزاءالتخمص مؽ الخلايا السزغؾطة مؽ 

 دقيقة. دورة/ 6888دقائق وبدخعة  4في جياز الظخد السخكدي لسجة  وضعت -15

 .دقيقة 15في الحاضشة لسجة  وضعتو  تخمص مؽ محتؾيات الانبؾبة بعشايةال تؼ -16

 .DNA Hydration Solutionمايكخوليتخ مؽ محمؾل  70 أضيف -17

بجرجة حخارة في الحاضشة  وضعتثؾان وبعجىا  5لسجة  Vortixفي جياز الخجاج  وضعت -18
 . دقيقة 38جة درجة مئؾية لس 65

 . درجة مئؾية (م 20-بجرجة حخارة ) DNAتخديؽ  تؼ -19

  اختبار تفاعل البمسخة الستدمدل: 3-4-2
 .HLA باختباروالخاصة  استعسمت العجة الستؾافخة في ىحا الاختبار

 HLA-Ready Gene DR DQ DP plus +Taq                             
  Test Principleارالاختبمبجأ : 3-4-2-1

 DNA عمـــى الشســـاذج الحاويـــة حزـــخت :يعتســج عمـــى ثـــلاث عسميـــات رئيدــة مبــجأ اختبـــار العـــجة 
لمعيشـــات السجروســـة كـــل مـــؽ الحؾامـــل السجيزـــات ومجســـؾعتي الدـــيظخة )مجسؾعـــة الشدـــاء الحؾامـــل غيـــخ 

الخـاص  DNAتزـخيؼ الحـامض الشـؾوي السجيزات ومجسؾعة الشداء غيخ الحؾامل وغيخ مجيزات( و 
 .تحجيج الشؾاتج الستزخسة عمى ىلام الاكاروزو ، بعيشات الجراسة

  Test Procedureالعسل طخيقة  :3-4-2-2
 Amplificationالتزخيم : 3-4-2-3

 .Ready Mixوالحاوية عمى مادة زخت الأنابيب السجيدة مع العجة ح -1

  .(DNA)الخاشح الحاوي عمى  مايكخوليتخ مؽ الشساذج السخاد فحريا 10 أضيف -2

  .DNAنبؾبة الحاوية عمى لااعمى  Ready Mixمادة مايكخوليتخ مؽ  300 أضيف -3

البخنامج بالعسل حدب  يبجأىا وعشج Thermaocyclerجياز إلى تنقمالأنابيب ثؼ  تغمق -4
 .(3-3)ججول
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  PCR temperature cycling profile    :3-3ججول      

Cycle Temperature Time 

1 cycle 96°C DNA intial Denaturation 15min 

2 cycle 65°C Annealing 1hou 

1 cycle 96°C Denaturation  15min 

2 cycle 61°C Extension  50min 

3 cycle 72°C Final Extesion 30min 

Storage 10°C Hold ∞ 

الشاتجة من تفاعل البمسخة الستدمدل عمى هلام  DNAلقظع  التخحيل الكهخبائي :3-5
  الاكاروز. 

بؾساطة جياز التخحيل الكيخبائي في ىلام  PCRالستزخسة والشاتجة مؽ  DNAفرمت قظع 
( وثبت Trayوضع الجياز بذكل أفقي واستخجم شخيط لاصق عمى جانبيؽ الرحؽ ) %،2 الاكاروز
 TBEمؽ دارئ ممميتخ  150في  الاكاروز وذوبغؼ مؽ 2225 وخح ( في الؾسط،combالسذط )

(Tris-Borate-EDTA) Buffer   عمى جياز الرفيحة الحارةHot Plat Starrier  لجرجة حخارة
 Safe Gel Stain مؽ  مايكخوليتخ 750 أضيفمْ ومؽ ثؼ  50- 45درجة  إلىبخد يومؽ ثؼ  مْ،100
Dye فيخمط جيجا ثؼ صب يو  الاكاروز، إلى ( الرحؽTray) ، أزيل الذخيط اللاصق والسذط بعجما

كان  إذ حؾض جياز التخحيل الكيخبائي الحاوي عمى دارئ  إلى (Trayترمب الاكاروز ونقل الرحؽ )
حفخ السخررة ليا الالشساذج في  تؼ اضافة مدتؾى ارتفاع السحمؾل بزع مميستخات فؾق ىلام الاكاروز،

نقمت صفيحة الاكاروز ، دقيقة 45فؾلت لسجة  80ووصل الجياز بالسرجر الكيخبائي عشج  في الاكاروز
كسا مؾضح في  ،وترؾيخىا بالكاميخا DNA( لسذاىجة حدم UVجياز الأشعة الفؾق البشفدجية ) إلى

   (. 3-3الذكل )



 (51)               ق العسلائالسهاد وطخ : الثالثالفرل 
 

      

     

     

     
ترحيلها كهربائياً في هلام وبعد   Thermaocyclerعند استخراج العينات من جهاز (. 3-3شكل )

 . DNA( ظهرت لنا حزم الــ UVالاكاروز وبعد وضعها في جهاز الاشعة فوق البنفسجية )
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  Results Interpretation تفديخ الشتائج: 3-6

 إلىعمى ىلام الاكاروز بعج نقل صحؽ الاكاروز  DNAجت الشساذج مؾجبة عشج عيؾر حدم ع
   .إما إذا كانت الحدم غيخ مؾجؾدة فالشساذج سالبة ،الفؾق البشفدجية لسذاىجة الحدم ةجياز الأشع

  Statistical Analysisالتحميل الإحرائي : 3-7

عيخن أشداء الحؾامل السجيزات اللاتي تؼ تحميل بيانات نتائج الجراسة الحالية لسجسؾعة ال
لأصحاء سقؾسة الكؾنجية ومجسؾعة الديظخة اطفيمي ال دضجاالايجابية السرمية للأجدام السزادة لأ

 (The Statistical Analysis Systemحدمة الاختبار الاحرائي البخنامج الاحرائي باستعسال
SAS 2012) م اختبار ااستخجتؼ  إذOods ratio بظفيمي إصابة أي السجاميع اكثخ احتسالية  لسعخفة

لتحجيج الفخوق السعشؾية تحت مدتؾى   T-testاختباراستخجام تؼ وكحلػ  السقؾسة الكؾنجية مؽ غيخىا،
 Spss version 26 جراسةمجاميع الذف عؽ تأثيخ عؾامل الاختلاف بيؽ ولمك P≤ 0.05احتسالية 

citation.  ولقج تؼ حداب تخددات اليلاتHLA  الاليلاتبظخيقة العج السباشخ لمجيشات لتقجيخ تخددات، 
( (Chi squareلحداب قيسة  .Winpepi version 11.65 citationوكحلػ تؼ استخجام بخنامج  

تست السقارنة بيؽ تخاكيد الاضجاد و  ،واستخخاج ندبة الارجحية والجلالة الاحرائية بيؽ مجاميع الجراسة
 HLAوتخاكيد الحخكيات الخمؾية وكحلػ السقارنة بيؽ تخاكيد الحخكيات الخمؾية وتخددات اليلات 

 انؾفا بأتجاه واحج ججول واستخخاج قيسة الجلالة الاحرائية بيؽ مجاميع الجراسة عؽ طخيق استخجام

(SAS، 2812).  
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   Results and Discussion   والسشاقذة الشتائج: 4

 (Results of the epidemiological studyالدراسة الوبائية )نتائج : 4-1

حج أوىؾ  T. gondiiداء السقؾسات ىؾ مخض طفيمي عالسي يدببو طفيمي السقؾسة الكؾنجية 
كثخ السذاكل الاجتساعية التي تريب الشداء الحؾامل وتدبب ليؽ اجياضات متكخرة او تذؾىات خمكية أ

بيحا  صااةةداء السقؾسات وشجة الإيختمف مجى انتذار  (.9109واخخون،  El-Sherbiniفي الجشيؽ )
مثل حالة  مؽ العؾاملعجد إلى آخخ وقج عدى ةعض الباحثيؽ ذلػ  إلىالسخض اختلافًا كبيخًا مؽ بمج 

الخمفية الجيشية فزلا عؽ ، الجيشي لدلالات الظفيمي السعجية ، والشسطالجياز السشاعي لمسزيف
 Dubey ؛9119 واخخون، Chioccola-Pereira ؛Candolfi، 9119و Garweg( لمسزيف

 واسعاً  انتذاراً  العخاق فيشتذخ داء السقؾساتاما في (. Jeffers، 9109و  Sullivan؛9109واخخون، 
 ،Ismailو Molan) (%61-% 91)مؽ  صااةةندبة الإ تخاوحتوفي جسيع السحافغات بجون استثشاء و 

  .(9191، اخخون و  Mahmoud ؛Molan ،9109و Hussein؛  9107

السرمية للأجدام السزادة لظفيمي  يجابيةان الشدبة السئؾية للإنتائج الجراسة الحالية  بيشت
 أربيل( بيؽ مجسؾعة الشداء الحؾامل السجيزات مؽ سكشة محافغة IgGمؽ صاشف ) السقؾسة الكؾنجية

%( في مجسؾعة الديظخة الاولى )مجسؾعة الشداء الحؾامل 12، في حيؽ بمغت ))%(26.8قج بمغت 
( بيؽ P=0.0285) فخقاً معشؾياً وتذيخ نتائج التحميل الاحرائي وجؾد  (4-1ججول ) السجيزات( وغيخ

)أي ةسعشى ان مجسؾعة الشداء 2.7) )فقج بمغت ( Odds Ratioندبة الارجحية )اما  ،السجسؾعتيؽ
بجاء السقؾسات مؽ مجسؾعة الديظخة الاولى وبشدبة  صااةةالحؾامل السجيزات ىي اكثخ استعجاداً للإ

( فقج Confidence Intervalؽ )ــــــة لمسجسؾعتيــــــــل الثقــــــ(، اما مجيات فاصااكثخ مؽ الزعفيؽتقخب 
(. وعشج السقارنة بيؽ مجسؾعة الشداء الحؾامل السجيزات مع مجسؾعة الديظخة 6.5 -1.1) تخاوحت بيؽ

(. اما ندبة P=0.1054معشؾية بيؽ السجسؾعتيؽ )فخوقاً أي  لاحعتفمؼ  لشفذ الزج اعلاه%( (16الثانية 
كثخ استعجاداً أ( )أي ةسعشى ان مجسؾعة الشداء الحؾامل السجيزات ىي 1.9الارجحية فقج بمغت )

بجاء السقؾسات مؽ مجسؾعة الديظخة الثانية وبشدبة تقخب مؽ الزعفيؽ عمى الخغؼ مؽ عجم  صااةةللإ
 بيؽ السجسؾعتيؽ(.  فخقاً معشؾياً وجؾد 
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( بيؽ مجسؾعة الشداء IgMالسرمية للأجدام السزادة مؽ صاشف ) يجابيةللإاما الشدبة السئؾية 

، في حيؽ لؼ تغيخ الشداء في مجسؾعتي الديظخة الاولى )%(2.75الحؾامل السجيزات فقج بمغت 
وعشج السقارنة بيؽ مجسؾعة الشداء الحؾامل السجيزات اللاتي اعيخن . ليحا الزج مرمية إيجابيةوالثانية 
خة الاولى ــــــــــــــــة الديظـــــــــــــؾعع مجســـــــــــــ( مIgMف )ــــمرمية لأضجاد السقؾسة الكؾنجية مؽ صاش إيجابية

(P= 0.0031 ) ومجسؾعة الديظخة الثانية(P= 0.0001فقج لؾحغت )  ًججول كسا في عالية  ةمعشؾي فخوقا
عشج السقارنة مع  (0.21تجنية لشدب الارجحية والتي بمغت )ومؽ الججيخ ةالحكخ ان الكيؼ الس .(4-0)

يعؾد سببيا قج مجسؾعة الديظخة الثانية ف عشج السقارنة مع (0.15مجسؾعة الديظخة الاولى في حيؽ بمغت )
 عيؾروعجم في مجسؾعة الجراسة  مرمية ليحا الزج إيجابيةحكيقة قمة عجد الشداء اللاتي اعيخن إلى 

  .في مجسؾعتي الديظخة الاولى والثانية مرمية إيجابية

 الججوليتبيؽ مؽ ملاحغة فلى اأما فيسا يخص نتائج الجراسة عمى الشداء مؽ سكشة محافغة دي
مؽ صاشف الكؾنجية  السرمية للأجدام السزادة لظفيمي السقؾسة يجابيةللإ( ان الشدبة السئؾية 4-9)
(IgG )( في %2في حيؽ بمغت ) ،)%(15.5الشداء الحؾامل السجيزات قج بمغت  مجسؾعة بيؽ

الاحرائي  السجيزات(، وبيشت نتائج التحميل لشداء الحؾامل غيخمجسؾعة الديظخة الاولى )مجسؾعة ا
)أي ةسعشى ان  (8.99) فقج بمغت ، اما ندبة الارجحية( بيؽ السجسؾعتيؽP=0.0313) فخقاً معشؾياً وجؾد 

بجاء السقؾسات مؽ مجسؾعة الديظخة  صااةةمجسؾعة الشداء الحؾامل السجيزات ىي اكثخ استعجاداً للإ
-1.2) فقج تخاوحت بيؽالاولى وبشدبة تقخب مؽ تدعة اضعاف(، اما مجيات فاصال الثقة لمسجسؾعتيؽ 

( لشفذ %(8وعشج السقارنة بيؽ مجسؾعة الشداء الحؾامل السجيزات مع مجسؾعة الديظخة الثانية  (.66.3
(. اما ندبة الارجحية فقج بمغت P=0.1663سجسؾعتيؽ )معشؾية بيؽ ال فخوقاً أي  فمؼ تلاحع الزج اعلاه

بجاء السقؾسات  صااةةكثخ استعجاداً للإأ( )أي ةسعشى ان مجسؾعة الشداء الحؾامل السجيزات ىي 2.11)
بيؽ  فخقاً معشؾياً مؽ مجسؾعة الديظخة الثانية وبشدبة تفؾق الزعفيؽ عمى الخغؼ مؽ عجم وجؾد 

 (. 6.1-0.73قة لمسجسؾعتيؽ فقج تخاوحت بيؽ )السجسؾعتيؽ(. اما مجيات فاصال الث

السرمية بيؽ مجسؾعة الشداء الحؾامل  يجابيةللإفان الشدبة السئؾية ( IgM)ةخرؾص الزج اما 
 إيجابية، في حيؽ لؼ تغيخ الشداء في مجسؾعتي الديظخة الاولى والثانية )%(1.0بمغت قج السجيزات 
مرمية  إيجابيةوعشج السقارنة بيؽ مجسؾعة الشداء الحؾامل السجيزات اللاتي اعيخن  الزج.مرمية ليحا 

معشؾية لكلا  فخوقاً ( مع مجسؾعة الديظخة الاولى ومجسؾعة الديظخة الثانية فمؼ تلاحع IgMلمزج )
لكلا السقارنتيؽ   (1.15)(. اما ندبة الارجحية فقج بمغت9-4)ججولكسا في ( P=0.9274السقارنتيؽ )
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حكيقة قمة عجد الشداء اللاتي إلى )مع مجسؾعتي الديظخة الاولى والثانية( ونعتقج ان سبب تجنييا قج يعؾد 

مجسؾعتي مرمية في  إيجابية في مجسؾعة الجراسة وعجم عيؾرمرمية ليحا الزج  إيجابيةاعيخن 
 . أربيل، كسا ىؾ الحال في الشداء مؽ سكشة محافغة الديظخة الاولى والثانية

السرمية  يجابيةاللاتي اعيخن الإ( مقارنة بيؽ مجسؾعة الشداء الحؾامل السجيزات 3-4خ الججول )يُغي
مع نغائخىا مؽ  أربيل( مؽ سكشة محافغة IgGللأجدام السزادة لظفيمي السقؾسة الكؾنجية مؽ صاشف )

السرمية لشفذ  يجابيةاللاتي اعيخن الإالى ديمجسؾعة الشداء الحؾامل السجيزات مؽ سكشة محافغة 
( 1.99، اما ندبة الارجحية فقج بمغت )P=0.0001)الزج فقج لؾحع فخقاً معشؾياً عالياً بيؽ السجسؾعتيؽ )

الكامشة  صااةةىي اكثخ استعجاداً للإ أربيل)أي ةسعشى ان الشداء الحؾامل السجيزات مؽ سكشة محافغة 
 .محافغة ديالى وبشدبة تقخب مؽ الزعفيؽ(بجاء السقؾسات مؽ نغيختيا الحؾامل السجيزات مؽ سكشة 

مرمية للأجدام السزادة  إيجابيةاللاتي اعيخن اما عشج مقارنة مجسؾعة الشداء الحؾامل السجيزات 
مع نغائخىا مؽ مجسؾعة الشداء  أربيل( مؽ سكشة محافغة IgMلظفيمي السقؾسة الكؾنجية مؽ صاشف )

مرمية لشفذ الزج فقج لؾحع فخقا  إيجابيةاعيخن  يالحؾامل السجيزات مؽ سكشة محافغة ديالى اللات
. اما ندبة الارجحية فقج بمغت P=0.0801)السعشؾية )إلى  واضحا بيؽ السجسؾعتيؽ ولكؽ لؼ يخق  

 صااةةللإ استعجاداً كثخ أىؽ  أربيلمؽ سكشة محافغة ن الشداء الحؾامل السجيزات أ( مسا يعشي 2.79)
وبشدبة مؽ نغائخىؽ مؽ الشداء الحؾامل السجيزات مؽ سكشة محافغة ديالى  ةالسقؾسة الكؾنجيةالحادة 

 بيؽ السجسؾعتيؽ. فخقاً معشؾياً تفؾق الزعفيؽ عمى الخغؼ مؽ عجم وجؾد 

 السرمية لأضداد طفيمي السقوسة الكونديجة في الشداء الحوامل يججاييةلإالشدب السئوية ل :1-4جدول  
  والثانية من سكشة محافغة اربيل.  الاولى الديظرةتي بالسقارنة مع مجسوع السجهزات

Group 
No. 

tested 

No. positive %seropositivity OR (95% CI) 

P-value 

(% seropositivity 

only) 

IgG IgM IgG IgM IgG IgM IgG IgM 

Study 

group 
400 107 11 26.8 2.75 Reference Reference Reference Reference 

Group 1 50 6 0 12 0 
2.7 

1.1-6.5 

0.21 

0.07-0.59 
0.0285 0.0031 

Group 2 50 8 0 16 0 
1.92 

0.87-4.2 

0.15 

0.06-0.39 
0.1054 0.0001 

Study group.مجسؾعة الشداء الحؾامل السجيزات والسراةات ةالظفيمي : 
Group 1.)مجسؾعة الديظخة الاولى )مجسؾعة الشداء الحؾامل غيخ مجيزات : 
Group 2 .)مجسؾعة الديظخة الثانية )مجسؾعة الشداء غيخ الحؾامل وغيخ مجيزات : 

(Odds Ratio: OR) .ندبة الارجحية : 
(95%Confidence Interval: 95%Cl).مجيات الثقة : 

(P-value).الجلالة الاحرائية : 
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 في الشداء الحوامل السرمية لأضداد طفيمي السقوسة الكونديجة يججاييةلإالشدب السئوية ل :2-4جدول 

 والثانية من سكشة محافغة ديجالى.  الاولى الديظرةتي بالسقارنة مع مجسوع السجهزات

Study group .مجسؾعة الشداء الحؾامل السجيزات والسراةات ةالظفيمي : 
Group 1 .)مجسؾعة الديظخة الاولى )مجسؾعة الشداء الحؾامل غيخ مجيزات : 
Group 2 .)مجسؾعة الديظخة الثانية )مجسؾعة الشداء غيخ الحؾامل وغيخ مجيزات : 

(Odds Ratio: OR) .ندبة الارجحية : 
(95%Confidence Interval: 95%Cl).مجيات الثقة : 

(P-value) .الجلالة الاحرائية : 
 

وديجالى بردد  أربيلمحافغتي سكشة من  السجهزات الشداء الحواملمجسوعة مقارنة يين  :3-4جدول 
   IgM , IgG). )السرمية لأضداد الخاصة بالسقوسة الكونديجة صشفي  يججاييةالإ

Antibodies in the sera of 400 aborted 

women in each province Province/ OR, 95% CI and 

P-value 
IgM IgG 
11 107 Erbil 
4 62 Diyala 

2.79 1.99 Odds Ratio (OR) 
0.88-8.9 1.4 -2.82 95% Confidence Interval (CI) 

0.0801 0.0001 P-value 

(Odds Ratio: OR) .ندبة الارجحية : 
 95%Confidence Interval: 95%Cl)).مجيات الثقة : 
 (P-value).الجلالة الاحرائية : 

Group 
No. 

tested 

No. positive %seropositivity OR (95% CI) 
P-value  

(% seropositivity only) 

IgG IgM IgG IgM IgG IgM IgG IgM 

Study 

group 
400 62 4 15.5 1.0 Reference Reference Reference Reference 

Group 1 50 1 0 2.0 0 
8.99 

1.2-66.3 

1.15 

0.06-21.6 
0.0313 0.9274 

Group 2 50 4 0 8.0 0 
2.11 

0.73-6.1 

1.15 
0.06-21.6 

0.1663 0.9274 
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ن نتائج الجراسة الحالية أتبيؽ العخاق عشج السقارنة مع نتائج الجراسات الداةقة التي اجخيت في 

 Abdullahؽ يالباحثمؽ قبل جخيت أمتقاربة مع نتائج الجراسة التي  أربيلعمى الشداء مؽ سكشة محافغة 
الشداء الحؾامل اللاتي راجعؽ  ؾل( عيشة مؽ مر963اختبار )ة قام الباحثان إذMahmood  (9107 )و

ان ووججا  ةظفيمي السقؾسة الكؾنجية صااةةبيجف التحخي عؽ الإ أربيلمدتذفى الؾلادة والاطفال في مجيشة 
الحالية ولكؽ لؼ تتفق نتائج الجراسة (  (IgGلمزجمرمية  إيجابيةاعيخن مؽ الشداء الحؾامل  )%(34.8
ن داء السقؾسات أوتذيخ دراستيؼ  .)%(12.93بمغت والتي ( IgMالسرمية لمزج ) يجابيةالإةرجد 

صاحاء. ولقج تظاةقت عشج مقارنتو مع الشداء الأ أربيلمختقع ندبياً في الشداء الحؾامل مؽ سكشة محافغة 
بمغت ندبة إذ ( في محافغة دىؾك 9115) واخخون  Razzakمع نتائج الباحث  الجراسة الحاليةنتائج 

السرمية  يجابيةندبة الإفي حيؽ كانت ، )%(0.97( IgMة لمزج )بجاء السقؾسات الكؾنجي صااةةالإ
وديالى اقل مؽ تمػ في الجراسة قيج  أربيلالتي سجمتيا الجراسة الحالية في محافغتي  IgG)لمزج )

لجى الشداء الحؾامل السجيزات عشج مقارنتيؽ مع مجسؾعة الديظخة مؽ  )%(49.4السقارنة والتي بمغت 
 .الشداء الاصاحاء

( التي اجخيت في 9108) Aliتائج الباحث متقاربة نؾعا ما مع ننتائج الجراسة الحالية  كانت
بيؽ ( لظفيمي السقؾسة الكؾنجية IgGالسرمية لمزج ) يجابيةالإن ندب أبيشت الشتائج  إذ أربيلمحافغة 

 بمغت%( وبيؽ السؾعفات 29.4%( وبيؽ السعمسات كانت )35.2مجسؾعة ربات البيؾت كانت )
عمى في السشاطق الخيفية مقارنة ةالسشاطق الحزخية وكحلػ اعيخت نتائج أ %( وسجمت ندبة 28.5)

 لاتيتمػ ال عمى مؽأ مرمية  إيجابية اعيخن ةالتخبة  تساسدراستو ان الشداء السجيزات اللاتي كؽ عمى 
 ةالتخبة.  تساسكؽ عمى يلؼ 

قل مؽ تمػ التي سجميا أالتي لؾحغت في الجراسة الحالية ىي  صااةةججيخ ةالحكخ ان ندبة الإ
 السرمية يجابيةللإبمغت الشدبة السئؾية إذ  أربيل( في مجيشة 9118) Dakhilو Abubakerالباحثان 

ىي ندبة عالية ججا وغيخ متؾقعة. و   IgM%( لمزج45.5، في حيؽ بمغت ))%(IgG 60.3لمزج 
( في مجيشة الدميسانية 9117)  الباحث كخيؼ مؽ تمػ التي سجمياوكحلػ كانت نتائج الجراسة الحالية ادنى 

وكحلػ  . IgMلمزج )%(35، وبمغت )%(IgG 65لمزج  السرمية يجابيةللإبمغت الشدبة السئؾية إذ 
 يجابيةللإبمغت الشدبة السئؾية إذ  أربيل( في محافغة 9117) Bakirادنى مؽ تمػ التي سجميا الباحث 

 %IgG (71.5.)لمزج  السرمية
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 يجابيـةجخيت فـي محافغـة ديـالى ةرـجد الشدـبة السئؾيـة للإأالتي ما فيسا يخص الجراسات الداةقة أ

 اجخيت مؽ قبل الغخيـخي دراستيؽ الاولى  أجخيت، فقج الخاصاة ةظفيمي السقؾسة الكؾنجية السرمية للأضجاد
قخيبـة % وىـي 11.9قـج بمغـت  IgGلمزـج السرـمية  يجابيةالشتائج ان الشدبة السئؾية للإبيشت إذ ( 9117)

 الـحيؽو ( 9108) واخـخون  Darweeshلتـي اجخاىـا امع نتيجة الجراسة الحالية. اما الجراسة الثانيـة  نؾعاً ما
السئؾيـة  ن الشدـبةأ حغـؾلاالسجيزات فـي محافغـة ديـالى جراسة عمى مجسؾعة مؽ الشداء الحؾامل بقامؾا 

عمى ةكثيـخ مـؽ الشدـبة التـي سـجمت فـي الجراسـة أ وىي %( 38قج بمغت ) IgG)السرمية لمزج ) يجابيةللإ
ـــــة ـــــاحثؾن  ،الحالي ـــــيؽ الإأواســـــتشتج الب ـــــخة ب ـــــة كبي ـــــاك علاق ـــــي  صاـــــاةةن ىش ـــــة وعـــــجد ةظفيم السقؾســـــة الكؾنجي

، وأن حجـــؼ العيشـــة الســـرخؾذ والغـــخوف التـــي اجخيـــت بيـــا الجراســـة ونـــؾ  الظخيقـــة السدـــتخجمة الاجياضـــات
  ةالكذف عؽ الاضجاد ليا دور كبيخ في الاختلاف بيؽ الشدب ةالجراسات الداةقة والحالية. 

ندب اصااةات السقؾسة إلى الجول العخبية الجراسات التي اجخيت في ةعض نتائج ةعض اشارت 
 أربيلوخاصاة عمى الشداء مؽ سكشة محافغة مؽ الشدب التي سجمت في الجراسة الحالية  الكؾنجية قخيبة

السسمكة العخبية الشداء الحؾامل في في  صااةةن ندبة الإأ( 9116) واخخون  Al-Harthiالباحث لاحع إذ 
في الشداء الحؾامل مؽ دولة قظخ  صااةةفي حيؽ بمغت ندبة الإ%(، 29.4بمغت ) قجالدعؾدية 

(29.8)% (ِAbu-Madi  9118 ،واخخون)،  تؾفخ عخوف بيئية إلى يعؾد قج في الشتائج  التقاربوىحا
الغخوف مؽ خلال تؾفخ  صااةةالإ ببقاءدرجة الحخارة، والخطؾبة، والتي تدسح متقاربة ةعض الذيء مثل 

وبالزج فان  ،صااةةوالتي تعج السرجر الخئيدي لانتذار الإ (Oocystsية )كياس البيزالا لإدامةالبيئية 
قمة التؾعية الرحية والثقافية وعجم امتلاك إلى يعؾد قج بيؽ السجاميع الدكانية  صااةةاختلاف ندب الإ

لسشازل القظط السشدلية التي تتجؾل داخل ا لاسيساالسعمؾمات الكافية ةكيفية التعامل مع الحيؾانات وتخبيتيا و 
تكؾن التي ات السياه الدظحية كسرجر لسياه الذخب وكحلػ الاعتساد عمى خدان ،والتساس مع افخاد العائمة

بخاز القظط الحاوي عمى الاطؾار السعجية، والاكثار مؽ تشاول الخزخاوات والفؾاكو بعخضة لميؾاء والتمؾث 
دون غدميا ةذكل جيج والتي تكؾن معخضة لبخاز القظط، وعجم الاىتسام بشغافة الايجي ولبذ القفازات 

الحادة عشج تشاوليا عؽ طخيق  صااةةالإإلى غدل الخزخوات والفؾاكو، مسا يؤدي اثشاء تقظيع المحؾم او 
او تشاول اغحية ممؾثة مؽ لحؾم  في ىحه المحؾم او الخزخاواتالسعجية لمظفيمي الفؼ عشج وجؾد الاطؾار 
  (.9119 ،واخخون  Inci؛ 9118 ،واخخون  Abdi) وخزخاوات مؽ السظاعؼ
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بجاء السقؾسات التي سجمت في الجراسات السختمفة قج يعؾد  صااةةن الاختلافات في ندب الإأ

عجد العيشات السفحؾصاة مؽ جية إلى الجقة في استخجام الاختبارات السرمية مؽ جية او  مجىإلى سببيا 
 (.Croxson ، 9114و Morrisعمى دقة الجياز السدتخجم في التذخيص ) اخخى وكحلػ

   Concentrations of the Cytokines كيز الحركيات الخمويةاتر  :4-2

استجاةة مشاعية تعتسج عمى الحخكيات الخمؾية السشتجة مؽ الخلايا التائيـة تدبب السقؾسة الكؾنجية 
وعامـــل الشخـــخ  IFN-ϒالانتخفيـــخون كامـــا  ىـــؼ ىـــحه الحخكيـــات الخمؾيـــة ىـــيأ ومـــؽ  Th1مـــؽ الشـــؾ  الاول 
ــا التائيــة ) انيفــخز  مــحانال TNF-αالــؾرمي نــؾ  الفــا   ؛9100 ،واخــخون  Tanةرــؾرة رئيدــة مــؽ الخلاي

Gavrilescu وDenkers، 9110)،  إذ يعســل انتخفيـــخون كامــا ةالاشـــتخاك مـــع الخلايــا البمعسيـــة والخلايـــا
ـــــة ةسختمـــــف انؾاعيـــــا عمـــــى مقاومـــــة طفيمـــــي السقؾســـــة الكؾنجيـــــة. وكـــــحلػ تعســـــل الخلايـــــا الذـــــجيخية  التائي

(Dendritic cells-DC) ( والخلايا القاتمةNatural killer cells-NK معا لتكؾن السحرمة الشيائية )
ركـدت العجيـج مـؽ إذ  ،للاستجاةة السشاعية التي بـجورىا تعسـل عمـى القزـاء عمـى الظفيمـي او تثبـيط نذـاطو

ذ تمعـب بجاء السقؾسات الكؾنجية إ صااةةالجراسات السشاعية الحجيثة عمى العلاقة بيؽ الحخكيات الخمؾية والإ
   دوراً ىامــــاً فــــي تشغــــيؼ جسيــــع اشــــكال الاســــتجاةة السشاعيــــة ةســــا فييــــا تظــــؾر الخلايــــا المسفاويــــة والاســــتتباب

(Homeostasis( والتسايد )Differentiation(والتحسل السشاعي )Tolerance( والحاكخة )Memory) 
(Aldebert  9117، واخخون.) 

مشداء مدتؾيات الحخكيات الخمؾية ل( عشج مقارنة 4-4عيخت نتائج الجراسة الحالية )ججول ألقج 
السرمية لتخكيد الأجدام السزادة لظفيمي السقؾسة الكؾنجية  يجابيةعيخن الإأالحؾامل السجيزات اللاتي 
تخكيد الحخكي الخمؾي )الانتخلؾكيؽ ل أربيلولى والثانية مؽ سكشة محافغة مع مجسؾعتي الديظخة الأ

ومع مجسؾعة  P=0.018))معشؾية مع مجسؾعة الديظخة الاولى  فخوقاً ( فقج لؾحع وجؾد IL-10العاشخ
 فخوقاً ( عجم وجؾد 5-4فقج بيشت الشتائج )ججول  اما في محافغة ديالى .(P=0.004)الديظخة الثانية 

 معشؾية في تخكيد الانتخلؾكيؽ العاشخ بيؽ الشداء الحؾامل السجيزات والشداء في مجسؾعتي الديظخة
 الاولى والثانية.

مع مجسؾعتي الديظخة الاولى  أربيلوعشج مقارنة الشداء الحؾامل السجيزات مؽ سكشة محافغة 
عيخت نتائج التحميل الاحرائي أفقج نؾ  الفا والثانية ةرجد تخكيد الحخكي الخمؾي عامل الشخخ الؾرمي 
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، بيشسا لؾحع وجؾد P=0.059))ولى وجؾد فخق قخيب مؽ السعشؾية عشج مقارنتو مع مجسؾعة الديظخة الأ

فقج  اما في محافغة ديالى. P=0.001))عالي عشج مقارنتو مع مجسؾعة الديظخة الثانية  فخقاً معشؾياً 
نؾ   تخكيد الحخكي الخمؾي عامل الشخخ الؾرمي معشؾية في فخوقاً ( عجم وجؾد 5-4بيشت الشتائج )ججول 

يد في مجسؾعتي الديظخة الاولى والثانية. أما فيسا يخص تخكبيؽ الشداء الحؾامل السجيزات والشداء  الفا
، فقج اعيخت الشتائج فخقا معشؾيا عاليا بيؽ الشداء الحؾامل السجيزات مؽ الحخكي الخمؾي انتخفيخون كاما

كحلػ (. P=0.008( والثانية )P=0.005ةالسقارنة مع مجسؾعتي الديظخة الاولى ) أربيلسكشة محافغة 
معشؾية ةرجد تخكيد الحخكي الخمؾي انتخفيخون كاما  فخوقاً اعيخت نتائج التحميل الاحرائي وجؾد 

(IFN-ϒ في الشداء مؽ سكشة محافغة ديالى )الحؾامل السجيزات تخكيدا  الشداءاعيخت مجسؾعة  إذ
في  ( وكحلػ مع الشداءP=0.027الاولى ) مجسؾعة الديظخةاعمى معشؾيا ةالسقارنة مع الشداء في 

 (.P=0.05الثانية ) مجسؾعة الديظخة

 السجيزات مؽ سكشةالشداء الحؾامل مجسؾعة عشج السقارنة بيؽ  الجراسة الحاليةاوضحت نتائج 
الانتخلؾكيؽ كل مؽ الحخكي الخمؾي مؽ سكشة محافغة ديالى ةرجد تخكيد  مع نغائخىا أربيلمحافغة 
وكحلػ لؼ  ة،معشؾي فخوقاً  عجم وجؾد (7-4ججول (ألفا  نؾ  وعامل الشخخ الؾرمي (6-4ججول (العاشخ 

مع  أربيلولى والثانية مؽ سكشة محافغة عشج مقارنة مجسؾعتي الديظخة الأ فخقاً معشؾياً يُلاحع وجؾد 
الحخكي  كل مؽنغائخىا مؽ مجسؾعتي الديظخة الاولى والثانية مؽ سكشة محافغة ديالى ةرجد تخكيد 

اما عشج السقارنة بيؽ  (.7-4و  6-4)الججاول  نؾ  الفا الشخخ الؾرميوعامل  الانتخلؾكيؽ العاشخالخمؾي 
 يالىمؽ سكشة محافغة د مع نغائخىا أربيلة محافغ السجيزات مؽ سكشةمجسؾعة الشداء الحؾامل 

فقج اعيخت نتائج التحميل الاحرائي ان  (8-4ججول (ما الحخكي الخمؾي انتخفيخون كا ةرجد تخكيد
ةالسقارنة  ديالىفي مرؾل الشداء مؽ سكشة  P=0.0193))ؾي كان اعمى معشؾيا تخكيد ىحا الحخكي الخم

عشج السقارنة بيؽ  فخقاً معشؾياً . كسا لؾحع عجم وجؾد أربيلمع تخكيده في مرؾل الشداء مؽ سكشة 
مع نغائخىا مؽ مجسؾعتي الديظخة الاولى  أربيلمجسؾعتي الديظخة الاولى والثانية مؽ سكشة محافغة 

 .(8-4ججول ( والثانية مؽ سكشة محافغة ديالى ةرجد تخكيد الحخكي الخمؾي انتخفيخون كاما

بـــجاء  فـــي مرـــل الشدـــاء السرـــاةات انترفيررررون كامررران معـــجل تخكيـــد ألقـــج بيشـــت الجراســـة الحاليـــة 
صاـحاء(، وىـحا يؤكـج غيـخ السرـاةات )الأ السقؾسات الكؾنجية ىؾ اعمى مؽ معـجل تخكيـده فـي مرـل الشدـاء

دور الانتخفيخون كاما فـي الاسـتجاةة السشاعيـة فيـؾ يعسـل عمـى مقاومـة الظفيمـي وتثبيظـو مـؽ خـلال العجيـج 
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ــــــــو مــــــــؽ طــــــــؾر مــــــــؽ الاليــــــــات والســــــــؾاد التــــــــي يعســــــــل عمــــــــى تحفيدىــــــــا لقتــــــــل الظفيمــــــــ ســــــــخيع ي او تحؾيم

( بؾاســظة مجسؾعــة مــؽ الســؤثخات مــؽ Bradyzoite( الــى طــؾر ةظــيء التكــاثخ ) (Tachyzoiteالتكــاثخ
(، وكــــــحلػ يعســــــل عمــــــى تحظــــــيؼ الحــــــامض الاميشــــــي 9114واخــــــخون،  Foxضــــــسشيا اوكدــــــيج الشتخيــــــػ )

 Indoleaminne 2,3وجـؾده ميـؼ لشسـؾ الظفيمـي مـؽ خـلال زيـادة فعاليـة الانـديؼ ) جعـ)التخبتؾفان( الـحي يُ 

dioxygenase( )Nascimento  ،9119واخخون).  

عامل الشخخ الؾرمي نؾ  ( بيؽ تخاكيد P≤ 0.05معشؾية ) فخوقاً وجؾد  الجراسة الحاليةنتائج  بيشت
وكحلػ الحخكي الخمؾي انتخفيخون كاما في امرال الشداء السراةات ةظفيمي  الانتخلؾكيؽ العاشخالفا و 

وبيؽ الشداء في مجسؾعتي الديظخة )غيخ السراةات ةالظفيمي(، إذ تؾافقت ىحه الشتائج  السقؾسة الكؾنجية
( والتي بيشت ارتفا  كل مؽ Habib )9119و  Al-Obaidiمع نتائج الجراسة التي اجختيا الباحثتان 

والتي تخكيد الحخكي الخمؾي انتخفيخون كاما لجى الشداء السجيزات والسراةات ةظفيمي السقؾسة الكؾنجية 
 ما أوضحتوالحي يقؾم حدب  الانتخلؾكيؽ العاشخلجييؽ اجياضات متكخرة وكحلػ لؾحع ارتفا  تخكيد 

، كسا يداعج ارتفا  الحفاظ عمى خلايا الجدؼ مؽ التمفالباحثتان بتثبيط الاستجاةة السشاعية السفخطة و 
عمى الحفاظ عمى الاجشة مؽ الاجياضات الستكخرة مؽ خلال تثبيط وتشغيؼ  تخكيد ىحا الحخكي الخمؾي 

 (.-cells Th1) انتاج الخلايا التائية السداعجة الاولى

انو ةالخغؼ مؽ ان تخكيد الحخكي الخمؾي انتخفيخون كاما لو دور إلى بيشت نتائج ةعض الجراسات  
والاستجاةة السشاعية السفخطة التي تمي ذلػ قج  فعال في الاستجاةة السشاعية الا ان الانتاج السفخط لو

عسمية مؾازنة في الاستجاةة السشاعية إلى يحتاج السزيف إذ حجوث تمف في خلايا السزيف، إلى تؤدي 
، واخخون  Shawوتقميل الاضخار التي تمحق ةالسزيف مؽ خلال القزاء عمى الكائشات السسخضة )

( ميؼ في تثبيط الاستجاةة السشاعية السفخطة التي IL-10لحلػ يكؾن الانتخلؾكيؽ العاشخ )، (9116
يدببيا الحخكي الخمؾي انتخفيخون كاما وبحلػ يعسل عمى مؾازنة الاستجاةة السشاعية لمحج مؽ حجوث 

 (.9103، واخخون  Zhaoالامخاض السشاعية )

؛ Al-Sorchee ،9115) نتائج ىحه الجراسة مع نتائج دراسات ساةقة اجخيت في العخاق  قتاتف
Kadum  وAbbas ،9103 Abdullah ؛ وMahmood  ،9107.)   والتي اثبتت دراساتيؼ ارتفا

معجل تخكيد الحخكي الخمؾي انتخفيخون كاما في مرؾل الشداء السجيزات السراةات ةظفيمي السقؾسة 
 . ةالسقارنة مع الشداء غيخ السراةات في مجسؾعة الديظخة الكؾنجية
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معشؾية  فخوقاً بيشت نتائج الجراسة الحالية وجؾد  فقج لشخر الورمي نوع الفاتراكيز عامل ااما بردد 

(P≤ 0.05 ) بيؽ تخاكيد عامل الشخخ الؾرمي نؾ  الفا(TNF-α)  في امرال الشداء الحؾامل السجيزات
حؾامــل غيــخ )الشدــاء الدــيظخة الثانيــة امرــال مجسؾعــة  ةالسقارنــة مــعوالسرــاةات بــجاء السقؾســات الكؾنجيــة 

 واخــــخون  El-Hashimiفقــــج بيشــــت نتــــائج الجراســــة التــــي قــــام بيــــا الباحــــث وبالسثــــل  ،السجيزــــات( غيــــخ
الحخكـــي الخمـــؾي الدـــادس  تخاكيـــدىـــؾ مقارنـــة  يؼدراســـتىـــجف كـــان إذ ، جخيـــت فـــي العـــخاقأ( التـــي 9104)

، السجسؾعـة مـؽ الشدـاء( لثلاث مجـاميع  IL-6و TNF-αعامل الشخخ الؾرمي نؾ  الفا )والحخكي الخمؾي 
الاولى )تزسشت نداء حؾامل مجيزات مراةات ةظفيمي السقؾسة الكؾنجية( والسجسؾعة الثانية )تزسشت 
ـــة )تزـــسشت مجسؾعـــة ندـــاء  ندـــاء حؾامـــل مجيزـــات ولكـــؽ غيـــخ مرـــاةات ةـــالظفيمي( والسجسؾعـــة الثالث

ــج نــؾ  الفــا ارتفــا  تخكيــد مدــتؾى عامــل الشخــخ الــؾرمي إذ لــؾحع ،اصاــحاء غيــخ مرــاةات( ى السجسؾعــة ل
 الجراسـة الحاليـةوقـج تظاةقـت نتـائج  الاولى ولؼ يلاحع ارتفا  ىحا الحخكي الخمـؾي لـجى السجـاميع الاخـخى.

الشدــاء السرــخيات ( مــؽ خــلال دراســتو التــي اجخاىــا عمــى 9100) El-Kadyمــع مــا تؾصاــل اليــو الباحــث 
الخمـؾي عامـل الشخـخ الـؾرمي الفـا وجـج ارتفـا  فـي مدـتؾى الحخكـي إذ ةظفيمي السقؾسة الكؾنجيـة السراةات 

صاـحاء. ولقـج تؾافقـت نتـائج الجراسـة الحاليـة عشج الشداء السرـاةات بيـحا الظفيمـي ةالسقارنـة مـع مجسؾعـة الأ
تؾصاــــمؾا فــــي دراســــتيؼ التــــي اجخوىــــا عمــــى الشدــــاء  إذ( 9115) واخــــخون  Alfonzo يؽمــــع دراســــة البــــاحث

جــجوا ارتفاعــاً ةسدــتؾى تخكيــد الحخكــي الخمــؾي عامــل و  إذالسرــاةات ةظفيمــي السقؾســة الكؾنجيــة فــي فخندــا 
 صاحاء غيخ السراةات(. الشخخ الؾرمي نؾ  الفا ةالسقارنة مع مجسؾعة الديظخة )مجسؾعة الشداء الأ

فقج تؾافقت نتائج الجراسة الحالية  ،(IL-10أما بردد تركيز الحركي الخموي الانترلوكين العاشر )
جخيـــت ىـــحه الجراســـة فـــي مختبـــخات الفـــيض فـــي أإذ  ،(9107) واخـــخون  Mohamedؽ يمـــع دراســـة البـــاحث

ةغجاد عمى مجسؾعة مـؽ الشدـاء السرـاةات بـجاء السقؾسـات الكؾنجيـة ولـجييؽ اجياضـات متكـخرة وقـج بيشـت 
نتائج الفحؾصاات ارتفا  مدتؾيات الحخكيان الخمؾيان الثامؽ والعاشخ فـي مرـل ىـحه الشدـاء ةالسقارنـة مـع 

واستشتج الباحثؾن ان سبب ىحا الارتفا  في مدتؾى تخكيـد  ،لاصاحاء )مجسؾعة الديظخة(مجسؾعة الشداء ا
الانتخلـــؾكيؽ العاشـــخ فـــي مجسؾعـــة الشدـــاء السرـــاةات ةظفيمـــي السقؾســـة الكؾنجيـــة يعـــؾد اىسيتـــو فـــي تثبـــيط 

لرشف الاستجاةة السشاعية الخمؾية السفخطة مؽ خلال تثبيط فعالية مدتزجات معقج التؾافق الشديجي مؽ ا
ة الكبيـخة ـــــا البمعسيــــــــــــ( والخلايDendritic cellsلايا الذـجيخية )ــــــــــــي الخـــــــــــــــــف (MHC class-II) الثاني

(Macrophages( )Wilson  ،9118واخـــخون) كســـا يمعـــب الانتخلـــؾكيؽ العاشـــخ دورا ىامـــاً فـــي تثبـــيط ،
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 IL-12, TNF-αانتاج عجد مؽ الحخكيات الخمؾيـة التـي تشـتج مـؽ الخلايـا التائيـة السدـاعجة الاولـى مثـل )

IFN-ϒ,  ذلــػ فانــو يمعــب دورا ىامــاً فــي تثبــيط انتــاج الحخكيــات الخمؾيــة التــي تشــتج مــؽ فزــلا عــؽ (. و
 (.9117واخخون،  Aldebertالخلايا الظبيعية القاتمة )

ةرجد مدتؾى تخكيد عامل الشخخ الؾرمي  معشؾية فخوقاً عجم وجؾد ةنتائج الجراسة الحالية  أشارت
تي تعخضؽ لإجياضات متكخرة والسراةات لاالفا في مرؾل الشداء الحؾامل مؽ سكشة محافغة ديالى وال

ل، فقج اشارت ةظفيمي السقؾسة الكؾنجية عشج السقارنة مع الشداء الحؾامل وغيخ السراةات ةالظفيمي. وبالسث
الفا نؾ  معشؾية في مدتؾى تخكيد عامل الشخخ الؾرمي  فخوقاً عجم وجؾد إلى نتائج ةعض الجراسات الداةقة 

الديظخة )الشداء غيخ السراةات(  في مجسؾعة الشداء السراةات ةالظفيمي مقارنة مع مجسؾعة
Matowika-Karna)   ،9119واخخون). 

 التي( 9105(واخخون  Barbosaؽ ينتائج دراسة الباحثمع الجراسة ىحه نتائج  اتفقتكحلػ 
لتياب الذبكية وحجوث اةالسقؾسة الكؾنجية وزيادة السغاىخ الدخيخية الذجيجة ك صااةةاوضحت انو عشج الإ

( ويبجأ (Th1تشذط الخلايا التائية السداعجة الاولى إذ الاجياض فتكؾن الاستجاةة السشاعية في قستيا 
وغيخىا مؽ الحخكيات الخمؾية  TNF-α)) ( وعامل الشخخ الؾرمي نؾ  الفاIFN-γ) افخاز انتخفيخون كاما

وقج بيؽ الباحثؾن ةرن الحسل الظبيعي يحفد الجياز السشاعي ويسيده الجدؼ عمى انو جدؼ غخيب لحلػ 
تحفيد فزلا عؽ ( واستجاةات الخلايا التائية التشغيسية (Th2يحفد الخلايا التائية السداعجة الثانية 

  (.9119واخخون،  Kogaاستجاةات مشاعية خمؾية مزادة للالتياب مثل انتاج الانتخلؾكيؽ العاشخ )
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 تيبالسقارنة مع مجسوعالحوامل السجهزات  الشداءمجسوعة في تراكيز الحركيات الخموية  :4-4جدول 
  والثانية من سكشة محافغة اربيل. الاولى الديظرة

Concentration (Pg/ml) / Mean ± SE 

P-value (Study group) 

vs: 

Group 1     Group 2 

Group 2 Group 1 Study group Cytokine 

0.004 0.018 0.123 ± 0.02 0.169 ± 0.04 0.396 ± 0.09 IL-10 
0.001 0.059 0.093 ± 0.01 0.296 ± 0.08 0.512 ± 0.11 TNF-α 
0.008 0.005 0.217 ± 0.02 0.188 ± 0.01 0.573 ± 0.14 IFN-ϒ 

 ; (SE: Standard error).Pg: Picogram))  
 Study group .مجسؾعة الشداء الحؾامل السجيزات والسراةات ةالظفيمي : 
 Group 1 .)مجسؾعة الديظخة الاولى )مجسؾعة الشداء الحؾامل غيخ مجيزات : 
 Group 2.)مجسؾعة الديظخة الثاني )مجسؾعة الشداء غيخ الحؾامل وغيخ مجيزات : 
 

 تيبالسقارنة مع مجسوع الحوامل السجهزات الشداءمجسوعة في تراكيز الحركيات الخموية : 5-4جدول 
 والثانية من سكشة محافغة ديجالى. الاولى الديظرة

Concentration (Pg/ml) / Mean ± SE 

P-value Study group 

vs: 

Group 1    Group 2 

Group 2 Group 1 Study group Cytokine 

0.081 0.476 0.181 ± 0.08 0.415 ± 0.23 0.398 ± 0.13 IL-10 
0.283 0.399 0.269 ± 0.18 0.461 ± 0.23 0.394 ± 0.11 TNF-α 
0.05 0.027 0.197 ± 0.01 0.191 ± 0.01 0.234 ± 0.02 IFN-ϒ 

; (SE: Standard error).Pg: Picogram))  
 Study group .مجسؾعة الشداء الحؾامل السجيزات والسراةات ةالظفيمي : 
 Group 1 .)مجسؾعة الديظخة الاولى )مجسؾعة الشداء الحؾامل غيخ مجيزات : 
 Group 2.)مجسؾعة الديظخة الثاني )مجسؾعة الشداء غيخ الحؾامل وغيخ مجيزات : 
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مع  مجسوعة الشداء الحوامل السجهزات ( يينIL-10) الانترلوكين العاشر: مقارنة تراكيز 6-4جدول 
 وديجالى. أربيل من سكشة محافغتي والثانية الديظرة الاولى تيمجسوع

Study group .مجسؾعة الشداء الحؾامل السجيزات والسراةات ةالظفيمي : 
 Group 1 .)مجسؾعة الديظخة الاولى )مجسؾعة الشداء الحؾامل غيخ مجيزات : 
 Group 2.)مجسؾعة الديظخة الثاني )مجسؾعة الشداء غيخ الحؾامل وغيخ مجيزات : 

مجسوعة  ( يينTNF-α) نوع الفاعامل الشخر الورمي : مقارنة تراكيز الحركي الخموي 7-4جدول 
 وديجالى. أربيلمن سكشة محافغتي  والثانية الديظرة الاولى تيمع مجسوع الشداء الحوامل السجهزات

Groups 
Concentration of TNF-α (Pg/ml) / Mean ± SE 

P-value 
Erbil Diyala 

Study group 0.512 ± 0.11 0.394 ± 0.11 0.444 

Group 1 0.296 ± 0.08 0.461 ± 0.23 0.515 

Group 2 0.093 ± 0.01 0.269 ± 0.18 0.350 

Study group .مجسؾعة الشداء الحؾامل السجيزات والسراةات ةالظفيمي : 
 Group 1 .)مجسؾعة الديظخة الاولى )مجسؾعة الشداء الحؾامل غيخ مجيزات : 
 Group 2.)مجسؾعة الديظخة الثاني )مجسؾعة الشداء غيخ الحؾامل وغيخ مجيزات : 

يين مجسوعة الشداء الحوامل  (IFN-ϒ)انترفيرون كاما  : مقارنة تراكيز الحركي الخموي 8-4جدول 
 وديجالى. أربيلمن سكشة محافغتي  والثانية الديظرة الاولى تيمع مجسوعالسجهزات 

Groups 
Concentration of IFN-ϒ (Pg/ml) / Mean ± SE 

P-value 
Erbil Diyala 

Study group 0.573 ± 0.14 0.234 ± 0.02 0.0193 

Group 1 0.188 ± 0.01 0.191 ± 0.01 0.543 

Group 2 0.217 ± 0.02 0.197 ± 0.01 0.306 

Study group .مجسؾعة الشداء الحؾامل السجيزات والسراةات ةالظفيمي : 
 Group 1 .)مجسؾعة الديظخة الاولى )مجسؾعة الشداء الحؾامل غيخ مجيزات : 
 Group 2.)مجسؾعة الديظخة الثاني )مجسؾعة الشداء غيخ الحؾامل وغيخ مجيزات : 

Groups 
Concentration of IL-10 (Pg/ml) / Mean ± SE 

P-value 
Erbil Diyala 

Study group 0.396 ± 0.09 0.398± 0.13 0.991 

Group 1 0.169 ± 0.04 0.415 ± 0.23 0.312 

Group 2 0.123 ± 0.02 0.181 ± 0.08 0.468 
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بعض تراكيز و  (IgM)( وIgG)يين تراكيز الاجدام السزادة من صشفي سقارنة ال :4-3
 من الحوامل السجهزات الشداءفي ( IL-10و TNF-αو IFN-γ) الحركيات الخموية

 . أربيلسكشة محافغتي ديجالى و 

داخــل الخلايــا تتحفــد الاســتجاةة السشاعيــة الخمؾيــة مســا إلــى السقؾســة الكؾنجيــة  عشــج دخــؾل طفيمــي 
 (Tachyzoite) التكـاثخ ةسـخيعحساية السزـيف مـؽ اضـخار ىـحا الظفيمـي ويسشـع نسـؾ الاطـؾار إلى يؤدي 

بيـــحا الظفيمـــي وبالتـــالي تحفـــد الخلايـــا التائيـــة  صاـــاةةويسشـــع حـــجوث التغييـــخات السخضـــية اللاحقـــة نتيجـــة الإ
ــــةعـــض الحخكيـــات الخمؾيـــة مثـــل الانتخلـــؾكيؽ الثـــاني عذـــخ وعالتـــي تشـــتج  (Th1)السدـــاعجة الاولـــى  امل ـــــــــ

التالي تعسل عمـى وب (IL-12و TNF-αو (IFN-ϒ اــــــــكامؾ  ــــــــــفا والانتخفيخون نــــــــؾ  الــــــــالشخخ الؾرمي ن
ـــيط انتذـــار الظـــؾر ةظـــيء التكـــاثخ  إلـــى اندـــجة الخلايـــا الاخـــخى وتحؾلـــو إلـــى  وصاـــؾلوىـــحا الظفيمـــي و  تثب

(Abdul Lateef  ،تمعب الاجدـام السزـادة دوراً ثانؾيـاً فـي الاسـتجاةة السشاعيـة ولكشيـا 9109واخخون .)
  (.Phuangphet ،9118) ةالظفيمي صااةةتكخار الإتبقى الؾسيمة الاساسية لسشع 

( المحان يغيخان نتائج السقارنة بيؽ 0-4والذكل ) )9-4) الججول بيشياينتائج الجراسة الحالية  نأ
( وتخاكيد ةعض الحخكيات الخمؾية التي شسمتيا IgM( و)(IgGالسزادة مؽ صاشفي  تخاكيد الاجدام

 .أربيلمؽ سكشة محافغتي ديالى و  (INF-γ, IL-10, TNF-α)الجراسة 

العاشخ في  وجؾد زيادة معشؾية في تخكيد الانتخلؾكيؽالتحميل الاحرائي ت نتائج لقج أعيخ 
مجسؾعة نداء ديالى مقارنة بشداء اربيل اللاتي اعيخن فعالية ايجابية لزج طفيمي السقؾسة الكؾنجية 

(. بيشسا اعيخت نتائج الانتخلؾكيؽ العاشخ وجؾد 0-4( وشكل )9-4كسا مبيؽ في ججول )  IgG صاشف
عالية ايجابية لزج السقؾسة انخفاض معشؾي في مجسؾعة نداء ديالى مقارنة بشداء اربيل اللاتي اعيخت ف

  (. 0-4( وشكل )9-4)ججول  IgMالكؾنجية صاشف 

اما ةرجد تخكيد الانتخفيخون نؾ  كاما فقج لؾحع فخقً ىامذياً بيؽ نداء السحافغتيؽ ولكؽ لا 
( مخة اخخى لسلاحغة الجدء الستعمق ةالسقارنة 9-4الججول )إلى (. عشج الخجؾ  P=0.07لمسعشؾية ) ىيخق

( مؽ سكشة السحافغتيؽ فقج  (IgMالسرمية لمزج يجابيةتي اعيخن الإالحؾامل السجيزات اللابيؽ نداء 
معشؾية بيؽ نداء السحافغتيؽ في تخاكيد الحخكيات الخمؾية الثلاثة  فخوقاً اعيخ التحميل الاحرائي وجؾد 

(. IgGالزج )عمى عكذ الحال عشج السقارنة ةرجد  أربيلومالت الكفة ىحه السخة لرالح نداء محافغة 
( في تخكيد الانتخلؾكيؽ العاشخ بيؽ نداء السحافغتيؽ P=0.05لقج اعيخ التحميل الاحرائي فخقاً معشؾياً )

( 0.22±0.68( في حيؽ بمغ )0.17±0.3بمغ الستؾسط الحدابي للأنتخلؾكيؽ العاشخ في نداء ديالى ) إذ
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تخكيد عامل الشخخ الؾرمي نؾ  الفا فقج  ( فيP=0.05. وبالسثل فقج لؾحع فخقاً معشؾياً )أربيلفي نداء 

( في نداء ديالى، في حيؽ بمغ 0.28±0.51بمغ الستؾسط الحدابي في تخكيد ىحا الحخكي الخمؾي )
  .أربيل( في نداء 0.91±0.22)

( فـي ندـاء ديـالى، فـي 0.11±0.46)الستؾسـط الحدـابيفقـج بمـغ  اما بردد تركيز انترفيرون كامرا
  ( بيؽ نداء السحافغتيؽ.P=0.01) فخقاً معشؾياً وكان  أربيل( في نداء 0.27±1.24حيؽ بمغ )

 إذJuma (9116 )و Al-Fertosiؽ يتبجو متظاةقة مع دراسة الباحث الجراسة الحاليةان نتائج 
وجؾد اختلاف كبيخ ومعشؾي في تخكيد الحخكي الخمؾي إلى اشارت الشتائج ةعج فحص عيشات الجراسة 

عشج الشداء الحؾامل السجيزات والسراةات بجاء السقؾسات الكؾنجية ةالسقارنة مع الشداء  انتخفيخون كاما
الحؾامل غيخ السجيزات )الاصاحاء( وكحلػ مع مجسؾعة الشداء الحؾامل السجيزات وغيخ مراةات 

 بجاء السقؾسات الكؾنجية.

إذ ( 9119) واخخون  Matowika-Karna ؽيمع دراسة الباحثالحالية نتائج الجراسة  تؾافقتولقج 
( ةسقجار )خسذ مخات( لجى الشداء IL-10ارتفا  مدتؾى الانتخلؾكيؽ العاشخ)إلى  يؼاشارت نتائج

السراةات بجاء السقؾسات ةالسقارنة مع الشداء الاصاحاء، كسا لؾحع ارتفا  تخكيد عامل الشخخ الؾرمي 
لحؾامل السجيزات والسراةات ( لجى الشداء اTNF-αو IL-12) نؾ  الفا والانتخلؾكيؽ الثاني عذخ

يجل عمى انتاج استجاةة مشاعية عالية والتي تؼ تثبيظيا ةعج  ةالظفيمي ةالسقارنة مع الشداء الاصاحاء ما
  ذلػ.

إلى اشارت نتائجيؼ ( إذ 9109) واخخون  Takacs ؽينتائج الجراسة الحالية مع الباحث كسا اتفقت
يثبط وبذكل كبيخ نسؾ الظفيمي وتكاثخه داخل جدؼ السزيف وكحلػ يترزر عسمو مع  ان الانتخفيخون كاما

الظؾر ةظيء إلى سخيع التكاثخ عامل الشخخ الؾرمي الفا لمقزاء عمى نذاط الظفيمي وتحؾيمو مؽ الظؾر 
 صااةةان نتائج الجراسة الحالية تجل عمى حجوث تثبيط الاستجاةة السشاعية التي تحجث نتيجة الإالتكاثخ، 

بجاء السقؾسات الكؾنجية  صااةةان الإ ،(9106) واخخون  Jeongؽ يةالظفيمي فقج بيشت نتائج دراسة الباحث
( الحي يتخافق انتاجو مع تظؾر IL-10السشتجة للأنتخلؾكيؽ العاشخ ) (B-cells)تحفد الخلايا البائية 

(، IgGالتي يكذف عشيا ةالزج ) صااةةةظفيمي السقؾسة الكؾنجية ويتخافق مع الحالة السدمشة للإ صااةةالإ
لؾحع ان الظفيميات تدتخجم استخاتيجيات مختمفة لمتيخب مؽ الاستجاةات السشاعية لمسزيف. اما  إذ

( فقج اوضحت نتائج دراستيؼ ان الاستخاتيجيات العلاجية التي 9118) واخخون  Couper الباحثؾن 
ندجة ةذكل تفاقؼ في تمف الأإلى تدتخجم لغخض تعديد الاستجاةة السشاعية قج تؤدي في ةعض الاحيان 
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مباشخ وزيادة في معجل الؾفيات، ولقج تؼ تدميط الزؾء عمى الجور الاساسي لتشغيؼ الاستجاةة السشاعية 

( ىي السدؤولة عؽ تثبيط تخميق الحخكيات Th2انتاج الخلايا التائية السداعجة الثانية )ن أتبيؽ  إذ
، ولقج (Th1تثبيط خلايا التائية السداعجة الاولى  الخمؾية التي تشتجيا الخلايا السداعجة )أي ةسعشى
لزامة والخلايا ( والحي يشتج مؽ قبل الخلايا اIL-10اوضح الباحثؾن الجور الخئيدي للأنتخلؾكيؽ العاشخ)

اوضحؾا انو يشغؼ استجاةات الخلايا التائية وكحلػ يشغؼ إذ ( DC( والخلايا التذجيخية )(B cellsالبائية 
وعيفة الخلايا القاتمة الظبيعية وكحلػ يثبط عسل معقج التؾافق الشديجي الكبيخ مؽ الجرجة الثانية 

(MHC-II) ( ويحج مؽ انتاج الحخكيات الخمؾية السدببة للالتياب ةسا في ذلػTNF-α, IFN-γ IL-

12, IL-6, IL-18, .) 

الكذف عؽ دور عامل الشخخ إلى ( والتي ىجفت 9107) واخخون  Yaoؽ ياما نتائج دراسة الباحث
وكحلػ عشج خخوج الظفيمي مؽ خلايا  بجاء السقؾسات الكؾنجية صااةة( اثشاء الإTNF-αالؾرمي نؾ  الفا )
ان الحخكيات الخمؾية لمسزيف يسكؽ إلى شارت نتائجيؼ أ( فقج foreskin fibroblastالارومة الميفية )

ان تؤثخ عمى عسميات التحمل الخمؾي لمخلايا السراةة ةظفيمي السقؾسة الكؾنجية مسا يؾفخ رؤى ججيجة 
بيحا الظفيمي تدبب  صااةةوالظفيمي. ولقج اوضح الباحثؾن ان الإلمعلاقة بيؽ عامل الشخخ الؾرمي نؾ  الفا 

ؽ اندجة الخمؾي ةعج خخوج الظفيمي م استجاةة مشاعية قؾية تدبب تمفاً في اندجة السزيف نتيجة التحمل
حجوث تثبيط للاستجاةة السشاعية وذلػ مؽ خلال إلى السزيف ومؽ الخلايا السراةة. وىحا يذيخ 

  سخيع التكاثخظات الحدابية لمحخكي الخمؾي انتخفيخون كاما، فعشج تحؾل الظؾر ملاحغة انخفاض الستؾس
الاستجاةة السشاعية الثانية أي تحفد الخلايا التائية السداعجة الثانية تتحفد  طؾر ةظيء التكاثخإلى 

(Th2 وبالتالي تشذط انتاج ) ذط صابح غيخ نأالانتخلؾكيؽ العاشخ وىحا ما يؤكج ان الظفيمي قج تكيذ و
(. ان 9109 واخخون، EL-Sherbiniومديظخ عمى فعالياتو مؽ قبل الاستجاةة السشاعية لمسزيف )

نتائج دراستو ان مدتؾى  تبيؽ ان( قج 9119) Al-Hilliنتائج ىحه الجراسة تبجو متقاربة مع نتائج الباحث 
عامل نخخ الؾرمي نؾ  الفا اعمى عشج الشداء اللاتي يعانيؽ مؽ اسقاطات متكخرة عشج مقارنتيؼ مع 

مع نتائج دراسة  الجراسة الحاليةنتائج  واتفقتالحؾامل الظبيعيات اللاتي ليذ لجييؽ اسقاطات متكخرة. 
ةالسقؾسة الكؾنجية وزيادة  صااةةج الإاوضحت انو عش التي( 9105) واخخون، Barbosaؽ يالباحث

 إذ.لتياب الذبكية وحجوث الاجياض فتكؾن الاستجاةة السشاعية في قستيا االسغاىخ الدخيخية الذجيجة ك
( وغيخىا مؽ الحخكيات IFN-γ( ويبجأ افخاز انتخفيخون كاما )(Th1تشذط الخلايا التائية السداعجة الاولى 

الخمؾية وقج بيؽ الباحثؾن ةرن الحسل الظبيعي يحفد الجياز السشاعي ويسيده الجدؼ عمى انو جدؼ غخيب 
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تحفيد فزلا عؽ ( واستجاةات الخلايا التائية التشغيسية (Th2لحلػ يحفد الخلايا التائية السداعجة الثانية 

 (.9119واخخون،  Kogaتاج الانتخلؾكيؽ العاشخ )استجاةات مشاعية خمؾية مزادة للالتياب مثل ان

دراستيؼ حكيقة مفادىا انو بيشت نتائج ( فقج 9109) واخخون  El-sherbiniالباحثؾن  دراسة اما
  خيةالخلايا التذجوبعجىا تشذط  صااةةمؾقع الإإلى ةالسقؾسة الكؾنجية تشتقل خلايا العجلات  صااةةاثشاء الإ

بالتالي تتؾلج استجاةة مشاعية قؾية وتحخض الاستجاةة السشاعية وانتاج الخلايا التائية السداعجة الاولى و 
مدتؾى لؾحع ان ارتفا   إذ( IFN-γوTNF-α) الانتخفيخون كاما وعامل الشخخ الؾرمي نؾ  الفا وتشتج

 .الظؾر ةظيء التكاثخإلى  اثخسخيع التكظفيمي ويعدز تحؾلو مؽ الظؾر اليثبط تكاثخ الانتخفيخون كاما 
الحي بجوره يحفد الاستجاةة السشاعية الثانية وىي انتاج الخلايا التائية السداعجة الثانية وانتاج الخلايا 

وىي السدؤولة عؽ انتاج الانتخلؾكيؽ العاشخ الحي بجوره يثبط الاستجاةة السشاعية   (B cells)البائية
 القؾية. 

 

( وتراكيز IgM( و)IgG(. العلاقة يين تراكيز الاضداد الخاصة بالسقوسة الكونديجة صشفي )1-4شكل )
 .(E) أربيلو  (D) الحركيات الخموية لسجسوعة الشداء الحوامل السجهزات من سكشة محافغتي ديجالى

IgME الشداء الحؾامل السجيزات اللاتي اعيخن ايجابية مرمية لمزج :IgM مؽ سكشة محافغة اربيل.  

IgMD الشداء الحؾامل السجيزات اللاتي اعيخن ايجابية مرمية لمزج :IgM ديالى مؽ سكشة محافغة. 
IgGE الشداء الحؾامل السجيزات اللاتي اعيخن ايجابية مرمية لمزج :IgG مؽ سكشة محافغة اربيل . 
IgGD الشداء الحؾامل السجيزات اللاتي اعيخن ايجابية مرمية لمزج :IgG .مؽ سكشة محافغة ديالى 
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: السقارنة يين الشداء الحوامل السجهزات والسرابات يداء السقوسات الكونديجة من سكشة 9-4جدول
  ليةمن ناحية تقدير تراكيز الحركيات الخموية التي شسمتها الدراسة الحا أربيلمحافغتي ديجالى و 

(IL-10 TNF-α, IFN-ϒ,.) 

 

 

 

 

 

 

 

اشارت  إذ ،Yarovinsky (9104)و Sturgeؽ يتؾافقت نتائج الجراسة الحالية مع نتائج الباحث
ولي التي تشغؼ مقاومة السزيف ضج الظفيمي مؽ نتائج دراستيسا ان الخلايا التائية ىي السدتجيب الأ

( CD4ولى ومؽ خلايا )خلال انتاج الحخكي الخمؾي انتخفيخون كاما مؽ قبل الخلايا التائية السداعجة الأ
( في تحفيد انتاج انتخفيخون (IL-12وكحلػ اوضح الجور الخئيدي واليام لمحخكي الخمؾي الثاني عذخ 

حث ان الفئخان السراةة ةظفيمي السقؾسة الكؾنجية وتعاني مؽ نقص او كاما، وقج اشارت نتائج ىحا الب
( تكؾن اصاابتيؼ ةالظفيمي شجيجة وكحلػ لؾحع ان الفئخان السراةة ةظفيمي IFN-γخمل في مدتكبلات )

السقؾسة الكؾنجية وتعاني مؽ نقص شجيج في الحخكي الخمؾي انتخلؾكيؽ الثاني عذخ لؾحع انيا تعاني مؽ 
 صاابتيا ةالظفيمي وقمة الاستجاةة السشاعية.إنتيجة  اعخاض شجيجة

اشارت نتائج دراستيؼ إذ ( 9114) واخخون  Daherؽ يمع نتائج الباحثتتفق و نتائج ىحه الجراسة 
لجييؽ اجياضات متكخرة  لاتيإذ وجج ان مدتؾى عامل الشخخ الؾرمي كان عالياً لجى الشداء الحؾامل وال

 في الثمث الاول مؽ الحسل.

 نوع الزد
IL-10(pg/ml) TNF-α(pg/ml) INF-γ(pg/ml) 

Mean±SE Mean±SE Mean±SE 
IgG 

 0.004±0.2 0.12±0.38 0.15±0.41 ديجالى

 0.004±0.19 0.09±0.28 0.06±0.23 أربيل

P value *0.01 *0.04 0.07 

IgM 
IL-10 TNF-α INF-γ 

Mean±SE Mean±SE Mean±SE 

 0.11±0.46 0.28±0.51 0.17±0.3 ديجالى

 0.27±1.24 0.22±0.91 0.22±0.68 أربيل

P value *0.05 *0.05 *0.01 
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 مقارنة تكرارية الاليلات يين الشداء الحوامل السجهزات مع مجسوعتي الديظرة. :4-4

مقارنة تكرارية الاليلات يين الشداء الحوامل السجهزرات السررابات مرع مجسوعرة  4-4-1
الدرريظرة الاولررى )مجسوعررة الشدرراء الحوامررل ايررر السجهزررات( ومجسوعررة الدرريظرة الثانيررة 

 .من سكشة محافغة ديجالى ير مجهزات()مجسوعة الشداء اير حوامل وا

شجيجة في السخضى  صااةةطفيمي السقؾسة الكؾنجية مشتذخ عمى نظاق واسع، ويسكؽ ان تكؾن الإ
تعتسج ةذكل  صااةةالحيؽ يعانؾن مؽ ضعف السشاعة وفي الاجشة والاطفال حجيثي الؾلادة ويبجو ان شجة الإ

تسج ايزاً عمى اعجاد الظفيمي )جخعة الظفيمي( ، وتعصااةةالحسل التي حجثت فييا الإ مجةاساسي عمى 
 ؛ 9101 واخخون،Tan السذخرة، كسا وتعتسج عمى الشسط الؾراثي الجيشي لمظفيمي ولمسزيف )

Robert-Gangneux، 9104مخاض البذخية ليا ارتباط ةالعؾامل الؾراثية والتي يسكؽ (. فالكثيخ مؽ الأ
او التحدذ لسخض ما او مقاومتو وقج تقتخن ىحه العؾامل مع العؾامل  صااةةان تكؾن عاملًا حاسساً في الإ

مخاض السشاعة الحاتية وغيخىا مؽ أمخاض السعجية و في ةعض الأ صااةةالبيئية لتمعب معاً دوراً ميساً في الإ
عخضة لأمخاض معيشة، في حيؽ ان البعض  كثخأخخى، وقج تكؾن مجسؾعة سكانية معيشة مخاض الأالأ

(. وىشاك دلائل عمى وجؾد Knight، 9103و (Trowsdaleالاخخ يكؾنؾا أكثخ مقاومة ليحه الامخاض 
( وانساطيا الستشؾعة في HLAالجم البيض البذخية ) خلاياتخددات متشؾعة مؽ اليلات مدتزجات 

  (.9113واخخون،  Tian)السجاميع الدكانية وفقاً لمعخق والاصال الجغخافي 

ول مؽ معقج التؾافق الشديجي ختلاف وتعجد اليلات الرشف الأاإذ تتدؼ السجاميع الدكانية ة
واليلات الرشف الثاني مؽ معقج التؾافق الشديجي ومشيؼ السجاميع الدكانية في العخاق السعخوف بتعجد 

%( إذ تؼ 5والاشؾرييؽ وغيخىؼ ) (%91-05)والاكخاد بشدبة  (%81-75)الاعخاق فسشيؼ العخب بشدبة 
ومؽ السعخوف ان معقج ، (9116واخخون،  Mahdi) وجؾد اختلافات جيشية بيؽ ىحه الأعخاقإلى الاشارة 

بخوتيؽ ليا دوراً ميؼ في  039يقل عؽ  التؾافق الشديجي الحي يتسيد ةخرؾصايتو لكل فخد يذفخ لسا لا
 011تشغيؼ الاستجاةة السشاعية وبعض العسميات الخمؾية، وان جيشات ىحا السعقج ارتبظت ةركثخ مؽ 

مخض مشيا الدكخي ومخض التياب السفاصال الخوماتؾيجي والرجفية والخبؾ ومختمف اضظخاةات السشاعة 
، كسا يعج معقج التؾافق الشديجي عاملًا (Sallom ،9106و Galeef؛ 9119واخخون،  Shiinaالحاتية )

ببعض الامخاض السعجية ةالتعاون مع ةعض العؾامل البيئية وقج تؼ الكذف عؽ وجؾد  صااةةمحتسلًا للإ
مخاض مثل نقص السشاعة ومخض التياب الكبج أارتباط جيشي بيؽ ةعض مؾاقع جيشات السعقج وبيؽ 
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 9119 واخخون، (Blackwellيا ز لمذسانيا وداء البميار والجحام والدل الخئؾي والسلاريا وداء ا

 (.Modiano ، 9104و  Mangano؛

الجم البيض البذخية  خلايالقج ىجفت الجراسة الحالية بيان مجى الارتباط بيؽ مدتزجات 
(HLA)(أي جيشات معقج التؾافق الشديجي الكبيخ ،MHCوقابمية الإ )مؽ  بجاء السقؾسات الكؾنجية صااةة

بيحا  صااةةوارتباطيا ةالإ DQA1 ، DQB1، DRB1، DPA1،DPB1خلال دراسة اليلات السؾاقع 
عشج السقارنة بيؽ  (01-4)كسا مبيؽ في الججول   DQA1اليلات السؾقعالسخض. وقج تبيؽ مؽ دراسة 

 مؽ(  (Study groupلسجسؾعة الشداء الحؾامل السجيزات السراةات ةالظفيمي (01)تكخارات الاليل 
ولى )مجسؾعة الشداء الحؾامل غيخ مجيزات( ومع سكشة محافغة ديالى مع مجسؾعة الديظخة الأ

في  أكثخ تكخاراً  (01)حؾامل وغيخ مجيزات( ان الاليل  مجسؾعة الديظخة الثانية )مجسؾعة الشداء غيخ
وبررجحية  %(20وبمغت ندبة تكخاره في مجسؾعة الديظخة الاولى ) (%95)مجسؾعة الجراسة وبشدبة تكخار

، اما ندبة تكخاره (P=0.0005)لرالح مجسؾعة الجراسة وبجلالة احرائية  ((OR=76بيؽ السجسؾعتيؽ 
لرالح  (OR=171)رجحية بيؽ السجسؾعتيؽ وبمغت الأ (%(10في مجسؾعة الديظخة الثانية فقج بمغت 
وذلػ ةالسقارنة مع مجسؾعة الشداء الحؾامل  ((P=0.0006مجسؾعة الجراسة وبجلالة احرائية 

 صااةةن ىحا الاليل قج يكؾن الدبب في زيادة القابمية للإأإلى السجيزات )مجسؾعة الجراسة( وىحا يذيخ 
كثخ مؽ مجسؾعة الديظخة أمخة  76الشداء الحؾامل السجيزات ةسقجار ةظفيمي السقؾسة الكؾنجية لسجسؾعة

 كثخ مؽ مجسؾعة الديظخة الثانية. أمخة  070الاولى، وبسقجار 

وندبة تكخاره في  (%5)فقج لؾحع ان ندبة تكخاره في مجسؾعة الجراسة  03:01 اما الاليل
ندبة تكخار  03ليل الأعيخ أكسا  (0.01)وبررجحية بيؽ السجسؾعتيؽ  (%(80)مجسؾعة الديظخة ألاولى( 

ان عيؾر  )%(90وبمغت ندبة تكخاره في مجسؾعة الديظخة الثانية  )%(5في مجسؾعة الجراسة بمغت 
عاملًا في مشح حساية مؽ  ننيسا قج يكؾناأإلى عمى في مجسؾعة الديظخة يذيخ أ ىحيؽ الاليميؽ بشدبة 

 .بجاء السقؾسات صااةةالإ

في ىحا السؾقع  اليلات ةاعيخت نتائج الجراسة الحالية وجؾد ثلاثDQB1 وبسا يجخص السوقع  
كان اكثخ تكخاراً في مجسؾعة الجراسة وبشدبة تكخار  05( إذ لؾحع ان الاليل 05 ,02:01 ,03:02وىي )

وقج بمغت الارجحية بيؽ  )%(10%( ةالسقارنة مع مجسؾعة الديظخة الاولى إذ كانت ندبة تكخاره 90)
تكخاره في مجسؾعة الديظخة الثانية ، اما ندبة (P=0.0005)بجلالة احرائية و  ((OR=81السجسؾعتيؽ 

وىحا  ((P=0.004وبجلالة احرائية (  (OR=36%( وقج بمغت الارجحية بيؽ السجسؾعتيؽ20فقج بمغت )
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في مجسؾعة الشداء  ةظفيمي السقؾسة الكؾنجية صااةةان ىحا الاليل يكؾن لو علاقة ةقابمية الإإلى يذيخ 

اكثخ مؽ  مخة 36مخة اكثخ مؽ مجسؾعة الديظخة الاولى، وبسقجار  80الحؾامل السجيزات ةسقجار
 مجسؾعة الديظخة الثانية. 

ةالسقارنة مع  )%(10بمغ  إذمشخفض في مجسؾعة الجراسة  فقج كان تكخاره( 03:02اما الاليل )
 ((OR=0.01 وبمغت الارجحية بيؽ السجسؾعتي )%(90ولى إذ كانت ندبة تكخاره مجسؾعة الديظخة الأ

بيحا الظفيمي وقج يكؾن لو دور في تؾفيخ حساية مؽ  صااةةضعف دور ىحا الاليل ةالإ وىحا قج يؤكج
( يسكؽ ان يكؾن 02:01ولى فقط. وبالسثل، فان الاليل )بجاء السقؾسات لسجسؾعة الديظخة الأ صااةةالإ

ن ندبة تكخاره في مجسؾعة الجراسة بمغت أبجاء السقؾسات بجليل  صااةةعاملًا في مشح حساية مؽ الإ
  %(.80( ةالسقارنة مع مجسؾعة الديظخة الثانية فقط إذ كانت ندبة تكخاره )10%)

والاليل  ((DRB5والاليل  DRB3))فقج عيخ فيو الاليل DRB1 السؾقع ما فيسا يخص أ
في مجسؾعة الجراسة عشج  %( عمى التؾالي،90%، 95%، (95بمغت  إذوبشدب تكخارية عالية  ((04:05

وىحا قج يؤكج  عمى التؾالي، (81 ،171 ، (44.33السقارنة مع مجسؾعة الديظخة الاولى وبررجحية بمغت
بيحا الظفيمي لسجسؾعة الشداء الحؾامل السجيزات. اما  صااةةقابمية ىحه الاليلات العالية عمى أحجاث الإ

اما  )%(5( فقج بمغت ندبة تكخاره في مجسؾعة الجراسة 01-4كسا عيخ في الججول )DRB4  الاليل
وبمغت ندبة تكخاره في مجسؾعة الديظخة  )%(70ندبة تكخاره في مجسؾعة الديظخة الاولى فقج بمغت 

ةالظفيمي ويؾفخ حساية لسجسؾعتي  صااةةدور ىحا الاليل في مقاومة الإإلى وقج يذيخ ذلػ  )%(60الثانية 
 الديظخة الاولى والثانية. 

ىحا الاليل  وبمغت ندبة تكخار )%(5فقج بمغت في مجسؾعة الجراسة  (03ما ندبة تكخار الاليل )أ
في مجسؾعة الديظخة  صااةةوقج يكؾن ليحا الاليل دوراً في مقاومة الإ )%(90في مجسؾعة الديظخة الثانية 

 .الثانية

 ،(02:01,01:03)وجــــــــــؾد الــــــــــيلات  DPB1,DPA1 الجراســــــــــة ةالشدــــــــــبة لمســــــــــؾقعيؽعيــــــــــخت أ
واعيـخت ىــحه الالـيلات تكــخارات متدـاوية فــي كـلا مــؽ مجسؾعـة الجراســة  ،ى التــؾاليوعمـ (02:01,01:01)

 بيحا الظفيمي.  صااةةعجم وجؾد دور ليحه الاليلات في الإإلى والديظخة الاولى والثانية مسا قج يذيخ 

إذ كانت  (9106  (واخخون  Shimokawaؽ ينتائج الجراسة الحالية مع نتائج الباحثوقج تؾافقت 
( مختبظة HLA-DQA1ولقج بيشت دراستيؼ ان اليلات ) ((DQA1/DQB1 دراستيؼ حؾل السؾقعيؽ

لسخض وبذجتو لأحجاث الزخر في الاجشة وان اختيار السشاطق التي تظخقت ليا ةا صااةةلإل لقابميةةا
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المحان  Exon3و Exon2الرشف الثاني خاصاة  HLA دورىا في تذفيخ جديئاتإلى دراستيؼ يخجع 

تتخكد معغؼ الاشكال الجيشية الستعجدة ومؽ السحتسل ان  إذ( β1( وسلاسل بيتا )α1يذفخان لدلاسل الفا )
، وكسا بيشؾا في  HLAةظفيمي السقؾسة الكؾنجية مترثخة بؾجؾد او عجم وجؾد اليلات  صااةةتكؾن شجة الإ

جاء السقؾسات مع مجسؾعة لسجسؾعة الشداء السراةات ب DQA1اليلات السؾقع  دراستيؼ ةالشدبة لتخددات
مراةات ةالظفيمي، لؾحع ان نتائج ىحا البحث قج اتفقت مع نتائج الجراسة الحالية ةالشدبة  نداء غيخ

)عيشة دراسة الباحث(  الحي كان اكثخ تكخاراً في الاجشة السراةة بجاء السقؾسات 01):(*03للأليل 
مع  %( واختمفت نتائج الجراسة الحالية7.8مسا كانت عميو في مجسؾعة الديظخة ) )%(20.5وبشدبة 
. )%(1.0مقارنةً مع مجسؾعة الديظخة  )%8.6)بمغت ندبة تكخاره  ((*03:01الاليل أن  إذ ،نتائجيؼ

ان يكؾن ليا دوراً ميساً في قابمية ( يسكؽ 03:(01،01):03ان ىحه الاليلات )إلى ولقج تؾصال الباحثؾن 
 بجاء السقؾسات الكؾنجية. صااةةالإ

ـــحي (9104واخـــخون ) Abbas حثيؽالحاليـــة مـــع نتـــائج البـــالقـــج اتفقـــت نتـــائج الجراســـة   اؾ ســـجم ؽال
فــــي مجـــاميع دراســــتو. وان  DQA1العائــــجة لسؾقـــع  (03:02، 03:01شدـــبة تكــــخار الالـــيلات )بانخفـــاض 

الاليلات قج يكؾن علامة ميسـة لسقاومـة السـخض وذلـػ نتيجـة لغيـؾره بشدـب تكـخار الشدبة السشخفزة ليحه 
شــارت أمشخفزــة فــي مجسؾعــة الشدــاء الحؾامــل السجيزــات والسرــاةات ةالسقارنــة مــع مجــاميع الدــيظخة، 

ارتباط إلى  (9106واخخون ) Shimokawa( و9104)واخخون  Abbasن التي أجخيت مؽ قبل االجراست
ةجــيؽ  صاــاةةمــع مــخض داء السقؾســات وتظــؾره إذ تتــرثخ الإ HLAلــجم البــيض البذــخية مدتزــجات خلايــا ا

 واحج او ةعجة جيشات.

( انو قج يكؾن 9106) واخخون  Shimokawaفقج بيؽ الباحثؾن  DQB1اما فيسا يتعمق ةسؾقع 
%( 14.7)كثخ شيؾعاً وتكخاراً أالسزيف بجاء السقؾسات لأنو كان  إصااةةدوراً في قابمية  05:04ليل لأا

 ((P=0.0001وبجلالة احرائية  ((OR=6.95في الاجشة السراةة بجاء السقؾسات إذ بمغت الارجحية 
  وكسا تؾافقت نتائج الجراسة الحالية مع دراسة الباحث  وىحه الشتائج اتفقت مع نتائج الجراسة الحالية.

Abbas ( إذ وجج ىحا الباحث ةرن اليلات السؾقع 9104واخخون )HLA-DQB1  تكؾن مؾجؾدة
رتباطو بتظؾر السخض. وبتخددات عالية في السرابيؽ ةالظفيمي، وان التخدد الاعمى ليحه الاليلات نتيجة لا

إذ كانت ندبة تكخار  DRB1كحلػ بيشت نتائج دراسة ىحا الباحث ارتفا  ندبة تكخار اليلات مؾقع 
في السخضى السرابيؽ بجاء السقؾسات عشج مقارنتيؼ مع مجسؾعة الديظخة  (%66.7)الاليلات بشدبة 

 ؽيت السؾقعاليلا ومؽ ىشا مسكؽ ان يجل ذلػ عمى ان )%(37.5والتي كانت ندبة تكخار الاليلات فييا 
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HLA-DR, HLA-DQ وحجوث اجياض الشداء  صااةةقج يعجان مؤشخ وراثي لقابمية تظؾر الإ
 كؾنجية.السراةات بجاء السقؾسات ال

( إذ كانت دراستيؼ 9105) واخخون Mahdi  مع نتائج الباحثؾن  لقج اتفقت نتائج الجراسة الحالية
في عيشة تزسشت نداء مجيزات مراةات ةظفيمي السقؾسة الكؾنجية ومقارنتيا  DRB1حؾل مؾقع 

في السراةات بجاء السقؾسات  (04:03)تبيؽ ان ىشاك زيادة في تكخار الاليل  ةسجسؾعة الديظخة إذ
  Abbasو Alasadiyؽ يان نتائج الجراسة الحالية تتفق مع دراسة الباحث ،ةالسقارنة مع مجسؾعة الديظخة

بيؽ  HLA-DQB1 و HLA-DQA1والتي أعيخت ومؽ خلال مقارنة ندبة تكخار اليلات  ،(9105)
ونداء مجيزات ان ىشاك  مجيزات يةمجسؾعات الجراسة التي تزسشت نداء مراةات ةالسقؾسة الكؾنج

في مجسؾعة  HLA-DQB1،(03:02*) (05:01)و  HLA-DQA1ندبة تكخار مشخفزة مؽ اليلات
 عمى التؾالي،و %( 70.8مقابل  %16.7%( و)62.5% مقابل 37.5السخضى مقارنة ةسجسؾعة الديظخة )

في السخضى مقارنة مع  *HLA-DRB1 (13:02) الاليل تكخارولكؽ كان ىشاك زيادة في ندبة 
  .عمى التؾاليو %( 37.5قابل م66.7% مجسؾعة الديظخة )

 HLA-DRBو  HLA- DQA1, HLA-DQB1  اليلات السؾقعيؽواستشتجت الجراسة ان 
السراةات بجاء السقؾسات في حيؽ قج تكؾن اليلات  شداءيعجان علامة جيشية لقابمية حجوث الإجياض لم

ان التكخار العالي إلى  (9117) واخخون  Al-Joofyوقج أشار  ة.لمسقاومكعلامة  HLA-DRB السؾقع
لتعخض ربسا يكؾن ليا دور في ا DR1و DR3و B35و B18و A28و  HLA-A11للاليلات

إلى قج يكؾن علامة جيشية تذيخ  HLA-A28وان بجاء الاكياس السائية  ةالظفيميات وخرؾصاا صااةةللإ
العجيج مؽ الجراسات  Sanchez-Mazas (9191) وقج استعخض بجاء الاكياس السائية. صااةةامكانية الإ

جية كان مؽ بيشيا امخاض طفيمية. كجت ارتباط اليلات معقج التؾافق الشديجي مع الامخاض السعأالتي 
بيحه الامخاض وىحا  صااةةتختبط ارتباطاً وثيقا ةالإ HLA-DQA1و HLA-DRB1اشارت ان اليلات و 

الحي بيؽ ان  Zalzala (9103) الباحث ما يجعؼ نتائج الجراسة الحالية. وتتفق الجراسة الحالية مع دراسة
ولؼ يجج بيشيا  HLA DRB3 (03, 11, 07)بيؽ الدكان العخب ىي الاليلات  HLAكثخ اليلات أ

الجراسات التي إلى معشؾية فيسا يتعمق ةالجشذ )الحكؾر والاناث(. مسا تقجم في أعلاه ومؽ الخجؾ   فخوقاً 
استشتجت الجراسات التي أجخيت  جيلات وتكخارىا فقلأجخيت عمى الدكان العخب العخاقييؽ حؾل نؾ  الا

ان العخب العخاقييؽ عمى اليلات نغام مدتزجات خلايا البيض البذخية مؽ الرشف الأول والثاني ان الدك
معشؾية بيشيؼ كسا كانت ىشاك  فخوقاً وكان ىشاك  DR و DQو  Bفي مؾاقع  اً )نداء ورجال( اعيخوا تكخار 

واستشتجت الجراسات  فخقاً معشؾياً  Aمعشؾية عشج مقارنتيؼ مع العخب الخميجييؽ فيسا لؼ يغيخ السؾقع  فخوقاً 
ؼ المغة العخبية والشاتجة مؽ مدج تظؾري حجيث لمدكان وجؾد اختلافات أصاؾلية ليحه السجاميع التي تتكم

الأصامييؽ مع مجاميع سكانية مجاورة وأخخى ةعيجة ةالخغؼ مؽ وجؾد اصال مذتخك ومؽ ثؼ حرل انحخاف 
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لمؾاتي أعيخت تذاةو خلال التظؾر وىحا يتفق مع الشتائج في الجراسة الحالية بيؽ الشداء العخب ا

  (.9104 واخخون،  Abbas؛  9115 واخخون، Al- Hassanليلات السحكؾرة )واختلافات للأ

 Study) مقارنة تكرارية الاليلات في مجسوعة الشداء الحوامل السجهزات السرابات :11-4جدول 

group( مع مجسوعة الديظرة الاولى )Control group 1 مجسوعة الشداء الحوامل اير( )
( )مجسوعة الشداء Control group 2الثانية )ومقارنتها مع مجسوعة الديظرة  (G1) مجهزات

 ( من سكشة محافغة ديجالى.G2) اير حوامل واير مجهزات(

P. value OR (95%CI) 
Pearson’s Chi 

Square 

No.Alleles 
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2(G2) 

Control 
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1(G1) 

Study 
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171.00 
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76.00 

4.68 –3535.2 
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1 
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2 
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19 

(95%) 
01 
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1 

(5%) 
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0.01 
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1 
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0 

2 
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4 

(40%) 

3 
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19 
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0.001 0.0004 
0.04 

0.00 -0.5 

0.02 

0.00 – 0.3 
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6 
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1 
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0 0.0006 0 
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يين الشداء الحوامل السجهزات السرابات مع مجسوعة  قارنة تكرارية الاليلاتم :4-4-2
الديظرة الاولى )مجسوعة الشداء الحوامل اير مجهزات( ومجسوعة الديظرة الثانية 

  .أربيلمن سكشة محافغة  )مجسوعة الشداء اير حوامل واير مجهزات(

 ,HLA-DQA1, DQB1)معخفة تكخار اليلات خسدة مؾاقع مختمفة إلى ىجفت الجراسة الحالية 

DRB1, DPA1, DPB1)   عؽ طخيق السقارنة بيؽ مجسؾعة  أربيلبيؽ الشداء الكخد مؽ سكشة محافغة
ولى )مجسؾعة الشداء الشداء الحؾامل السجيزات السراةات )مجسؾعة الجراسة( مع مجسؾعتي الديظخة الأ

ات( مؽ سكشة الحؾامل غيخ مجيزات( ومع الديظخة الثانية )مجسؾعة الشداء غيخ حؾامل وغيخ مجيز
 . أربيلمحافغة 

 (00-4)ومؽ خلال ملاحغة الججول  DQB1, DQA1وقج تبيؽ مؽ دراسة اليلات السؾقعيؽ
%، 90)عالية  وبشدب تكخار (02:01,01)وجؾد اليلات ذات تخددات عالية في السؾقعيؽ اعلاه ىسا 

ولى والثانية وقج بمغت الأعمى التؾالي في مجسؾعة الجراسة عشج مقارنتيا مع مجسؾعتي الديظخة و  (95%
 (P=0.0006)و P=0.0005))عمى التؾالي، وبجلالة احرائية و  (81 ,171)الارجحية بيؽ السجسؾعتيؽ 

، 05، 08)ما الاليلات أةالظفيمي،  صااةةن ىحه الاليلات تديج مؽ قابمية الفخد عمى الإأإلى وىحا يذيخ 
عمى التؾالي في مجسؾعتي الديظخة الاولى و  )%90%، 90%، (90كانت ندبة تكخار الاليلات  (03:01

ن ىحه الاليلات قج تداىؼ في مشع حجوث ألكل مشيا، وىحا يجل عمى  (OR=0.01)والثانية وبررجحية 
الجراسة  فقج لؾحع ان ندبة تكخاره في مجسؾعة ((03ليل بجاء السقؾسات الكؾنجية. اما الأ صااةةالإ

  ةالظفيمي. صااةةىحا الاليل ليذ لو ترثيخ عمى الإ ىحا يذيخ ان )%10) ومجسؾعة الديظخة الاولى

وبمغت ندبة ( DRB5, DRB4, DRB3)فقج عيخت الاليلات  DRB1اما ةرجد السؾقع 
عمى التؾالي، وبمغت ندبة الارجحية و  )%65 ,%35 ,%(65تكخار ىحه الاليلات في مجسؾعة الجراسة 

   (P=0.398) (P=0.004) وبجلالة احرائيةعمى التؾالي و  16.71)، 2.15، (61.71ليحه الاليلات 
(P=0.004)   الاولى والثانية مع مجسؾعتي الديظخة  عمى التؾالي لرالح مجسؾعة الجراسة عشج السقارنةو
 الحي لؼ يلاحع في مجسؾعة الديظخة الثانية وىحا ما يجل عمى ان ىحه الاليلات  DRB5ةاستثشاء الاليل

فقج عيخت 15:50N) ) مي السقؾسة الكؾنجية. اما الاليلةظفي صااةةقج يكؾن ليا علاقة ةالقابمية عمى الإ
في مجسؾعة الديظخة الاولى وىحا ما يجل  )%(90وبشدبة تكخار )%(35ندبة تكخاره في مجسؾعة الجراسة 

قج يكؾن لو علاقة في مشح الحساية لسجسؾعة الديظخة الاولى والحي قج يسشع حجوث  ان ىحا الاليل
  ةالظفيمي. صااةةالإ
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 ,02:01) فقج لؾحع فييا كل مؽ الاليلات ,DPA1 DPB1اما فيسا يتعمق بشتائج السؾقعيؽ

عمى التؾالي  )%,40% (60عيخت ىحه الاليلات تكخارات بشدبة أو  (01:01 ,02:01) اً ( وايز01:03
عمى  )%,80% (20ولى وندبة لكل مشيسا في مجسؾعة الديظخة الأ )%(50في مجسؾعة الجراسة وندبة 

ليا دور في  ن ىحه الاليلات ليذأإلى ن تقارب الشدب يذيخ أالتؾالي في مجسؾعة الديظخة الثانية. 
دوره في إلى في مجسؾعة الديظخة الثانية قج يذيخ  (02:01)فرن التكخار العالي للاليل  ومع ذلػ صااةةالإ

  .صااةةاستحثاث الحساية وعجم حجوث الإ

جخيت الجراسة عمى أإذ  (9104واخخون )  Abbasالجراسة الحالية مع دراسة الباحثاتفقت نتائج 
مؽ سكشة محافغة السثشى وبعج الكذف  الشداء الحؾامل السجيزات والسراةات بجاء السقؾسات الكؾنجية

لمتعخف عمى مجى الارتباطات ( (HLA class IIالجم البيض البذخية الشؾ  الثاني  خلاياعؽ مدتزجات 
بيؽ الاليلات وبيؽ السخضى السرابيؽ بجاء السقؾسات الكؾنجية ومجى ترثيخ ىحه الاليلات عمى قابمية 

اعيخت تكخاراً مشخفزاً في مجسؾعة  DQA1 (03:02)ةالسخض فقج لؾحع ان اليلات مؾقع  صااةةالإ
 )%,62.5% (37.5 الشداء الحؾامل السجيزات مقارنةً مع مجسؾعة الديظخة اذ بمغت ندبة تكخارىؼ

% 16.7)بمغت ندبة تكخاره  DQB1 (05:01)الاليل  أن إذواختمفت مع نتائج دراستو  .عمى التؾالي
عمى التؾالي عشج السقارنة بيؽ مجسؾعة الشداء الحؾامل السجيزات مع مجسؾعة الديظخة. و  )%,70.8

اذ  DRB1وكحلػ اتفقت نتائج الجراسة الحالية مع نتائج دراسة الباحث مؽ ناحية تكخار اليلات مؾقع 
 لؾحع ان ةعض اليلات ىحا السؾقع تدداد لجى الشداء الحؾامل السجيزات السراةات بجاء السقؾسات

وقج اشارت  .عمى التؾاليو  )%,37% 66.7)الكؾنجية مقارنةً مع مجسؾعة الديظخة وبمغت ندبة تكخارىؼ 
 . صااةةالقابمية عمى الإ دور ىحه الاليلات في زيادةإلى  الجراسة

 (9107) واخـخون   Al-Ghourabiؽيمـع نتـائج البـاحث اً تؾافقـ كـحلػ اعيخت نتائج الجراسة الحالية
الظفيميـة إذ تشاولـت  ةـالأمخاض صاـاةةلـيلات معقـج التؾافـق الشدـيجي مـع الإوجؾد علاقة لأإلى الحيؽ اشاروا 

 DRB1دراستيؼ التخاةط بيؽ الاكياس السائية ولقج بيشت نتائج دراسـتيؼ ان ةعـض الالـيلات العائـجة لمسؾقـع 
 صاــــاةةة مـــؽ الإــــــــــــا دور فـــي الؾقايــــــــوىشـــاك الـــيلات اخـــخى لي صاـــاةةليـــا دور فـــي زيـــادة القابميـــة عمـــى الإ

ـــــةالظفيمي ـــــار ات. ـــــ ــــج التؾافــــق إلــــى Al-Ubaidi (9109 )وأشــــــ ــــيلات مؾاقــــع معق ــــي ال وجــــؾد اختلافــــات ف
تـجاخل العؾامـل إلـى الشديجي الشؾ  الأول بيؽ افخاد العخق الكخدي مؽ مختمف محافغات العخاق مسا يذـيخ 

 مشظقـة كخدسـتان ومشيـا.إلـى السيـاجخيؽ  او السجـاورة او مـع السجتسعـات التـي يعيذـؾن فييـا ليـؤلاءالؾراثية 
البـيض البذـخية مـؽ الرـشف الأول والثـاني بـيؽ الـجم ان الاختلاف في نؾ  اليلات نغام مدتزجات خلايـا 

تختمف مؽ ناحية تكخارىا ووجؾدىا بيؽ الدكان الكـخد  رس مدبقا وقج تبيؽ ان ىحه الاليلاتالدكان الكخد دُ 
العخاقييؽ )نداء ورجـال( وىـحا نـاتج عـؽ مـدج لمدـكان الأصاـمييؽ مـع مجـاميع سـكانية مجـاورة وأخـخى ةعيـجة 

أخخى ويتفق ىـحا عيؾر ىحه الاختلافات احيانا والتذابيات احيانا إلى ةالخغؼ مؽ وجؾد اصال مذتخك أدى 
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  راسة الحالية مؽ حـالات تذـاةو واخـتلاف فـي الـيلات السدتزـج بـيؽ الشدـاء الكـخدمع ما اوضحتو نتائج الج

 Arnaiza-Villena (.(2017؛ (9105) واخخون  Al-Qadiومشيا  وطبقاً لسا اوردتو الجراسات الداةقة

       مقارنررررة تكراريررررة الالرررريلات يررررين مجسوعررررة الشدرررراء الحوامررررل السجهزررررات السرررررابات : 11-4جرررردول 
(Study group( مرع مجسوعرة الدريظرة الاولرى )Control group1 مجسوعرة الشدراء الحوامرل( )

عررة ( )مجسو Control group2)ومقارنتهررا مررع مجسوعررة الدرريظرة الثانيررة ) (G1) (ايررر مجهزررات
 .أربيل( من سكشة محافغة G2) (الشداء اير حوامل واير مجهزات

 

P. value OR (95%CI) 
Pearson’s Chi 

Square 

No.Alleles 

(Frequency) 

Alleles Control 

Group 

2(G2) 

Control 

Group 

1(G1) 

Study 

Group 

G2 G1 G2 G1 G2 G1 N=10 N=10 N=20 DQA1 

0.0005 0.0005 
81.00 

5.08 -3731.9 

81.00 

5.08 -3731.9 
18.37 18.37 

1 

(10%) 

1 

(10%) 

18 

(90%) 
01 

0 1.00 0 
1.00 

0.05 – 65.5 
0 0.00 0 

1 

(10%) 

2 

(10%) 
03 

0.0005 0 
0.01 

0.00 -0.2 
0 18.37 0 

9 

(90%) 
0 

2 

(10%) 
05 

         DQB1 

0.0006 0 
0.01 

0.00 -0.14 
0 21.68 0 

9 

(90%) 
0 

1 

(5%) 
03:01 

0 0.0006 0 
0.01 

0.00 -0.14 
0 21.68 0 

9 

(90%) 

1 

(5%) 
08 

0.0006 0.0006 
171.00 

7.33 – 7842.60 

171.00 

7.33 – 7842.60 
21.68 21.68 

1 

(10%) 

1 

(10%) 

19 

(95%) 
02:01 

         DRB1 

0.004 0.004 
16.71 

1.56 – 787.3 

16.71 

1.56 – 787.3 
8.10 8.10 

1 

(10%) 

1 

(10%) 

13 

(65%) 
DRB3 

0.398 0.398 
2.15 

0.29 -25.7 

2.15 

0.29 -25.7 
0.71 0.71 

2 

(20%) 

2 

(20%) 

7 

(35%) 
DRB4 

0 0.004 0 
16.71 

1.56 – 787.3 
0 8.10 0 

1 

(10%) 

13 

(65%) 
DRB5 

0 0.004 0 
0.06 

0.00 -0.64 
0 8.10 0 

9 

(90%) 

7 

(35%) 
15:50 

         DPA1 

0.038 0.602 
6.00 

0.82 -68.17 

1.50 

0.25 – 8.97 
4.29 0.27 

2 

(20%) 

5 

(50%) 

12 

(60%) 
01:03 

0.038 0.602 
0.17 

0.01 -1.22 

0.67 

0.11 – 4.03 
4.29 0.27 

8 

(80%) 

5 

(50%) 

8 

(40%) 
02:01 

         DPB1 

0.796 0.796 
0.82 

0.14 -4.9 

0.82 

0.14 - 4.9 
0.07 0.07 

5 

(50%) 

5 

(50%) 

9 

(45%) 
01:01 

0.796 0.796 
1.22 

0.20 -7.3 

1.22 

0.20 – 7.3 
0.07 0.07 

5 

(50%) 

5 

(50%) 

11 

(55%) 
02:01 
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مررن ناحيررة التذررابت والايررتلام يررين مجسوعررة الشدرراء  مقارنررة تكراريررة الالرريلات :4-4-3
مررمية لظفيمري السقوسرة الكونديجرة وكريلػ يرين  إيججاييةالحوامل السجهزات اللاتي أعهرن 
)الشداء الحوامل اير السجهزات( ومجسوعة الديظرة  الشداء في مجسوعة الديظرة الاولى

مرع نغائرارا مرن  ديجرالىفغة سجهزات( من سكشة محاالحوامل واير الالثانية )الشداء اير 
  .أربيلسكشة محافغة 

وجؾد اختلاف في اليلات معقج التؾافق الشديجي بيؽ سكان العخاق إلى اشارت دراسات ساةقة 
-Al)سؾاء كانؾا مؽ نفذ العخق كرن يكؾنؾا عخباً فقط او اعخاقاً مختمفة كرن يكؾنؾا عخباً او اكخاداً 

Hassan  ؛9115 ،واخخون Mahdi  ،؛ 9116واخخونAl-Ghurabi  ،؛ 9107واخخونHajjaj 
اختلاف التكخارات في إلى قج يعؾد  ((HLA(. ان سبب التغييخ والتشؾ  في مدتزجات 9108واخخون، 

اليلات ىحه السدتزجات وتبايشيا او تذابييا بيؽ السجاميع الدكانية والحي لو علاقة كبيخة ةالتؾزيع 
قج يكؾن ىحا ةدبب اختلاط او عجم اختلاط مجسؾعات سكانية وعدل الجغخافي لمدكان ومشاطق سكشيؼ و 

الاختلاط إلى مسا يؤدي  الدكان في السشاطق السياجخ الييامجسؾعة عؽ اخخى او اليجخة والانجماج مع 
وكحلػ احتسال حرؾل الظفخات  ،( بيؽ الدكان وارتباط ذلػ ببعض الامخاضHLAوالتغييخ في تشؾ  )

 Arnaiz-villena) طؾال الدشؾات لمسجاميع الدكانية ذات العخق الؾاحج HLAالؾراثية ةسدتزجات 
( ولقج لؾحغت ىحه التغييخات بيؽ الشداء العخبيات مؽ محافغة ديالى والشداء الكخد مؽ 9107 واخخون،
 (. 03-4( و)09-4ؽ )ـــــا في الججوليــــؼ تؾضيحيـــــــــوالتي ت أربيلمحافغة 

في مجسؾعة الشداء الحؾامل السجيزات  DQA1اليلات مؾجؾدة في مشظقة لقج لؾحع ان ىشاك 
 (03:01)اذ لؾحع وجؾد الاليل  أربيلمؽ سكشة محافغة ديالى ولؼ تلاحع في نغائخىا مؽ سكشة محافغة 

في مجسؾعة الديظخة  )%(80بتكخار  (03:01)في مجسؾعتي الجراسة والديظخة الاولى، ان عيؾر الاليل 
بجاء السقؾسات في ىحه السجسؾعة. فيسا  صااةةامكانية مقاومة الإإلى محافغة ديالى يذيخ الاولى لشداء 
في الشداء السجيزات السراةات )مجسؾعة الجراسة( لكلا السحافغتيؽ وبشدب قميمة  (03)عيخ الاليل 

( وعجم عيؾره في مجسؾعة الديظخة الاولى في محافغة ديالى أربيل% لشداء 10% لشداء ديالى و5)
مسا قج يذيخ الى ان ىحا الاليل قج يؾفخ حساية لسجسؾعة . أربيلوفي مجسؾعة الديظخة الثانية مؽ نداء 

 محافغة ديالى.  مؽ سكشةالديظخة الثانية 
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ؽ سكشة محافغة فقج لؾحع وجؾد ىحا الاليل في مجسؾعة الجراسة م (05اما مؽ ناحية الاليل )

وقج لؾحع وجؾده في  )%(10 ولؼ يلاحع في نغائخىا مؽ سكشة محافغة ديالى وبشدبة تكخار أربيل
ىحا يجل عمى ان ىحا الاليل ىؾ و  )%(90وبشدبة تكخار  أربيلمجسؾعة الديظخة الثانية مؽ سكشة محافغة 

 . أربيلمؽ سكشة محافغة  يؾفخ حساية لسجسؾعة الديظخة الثانية فقط

-4و) )09-4)فقج تبيؽ مؽ ملاحغة الججوليؽ  DQB1ومؽ دراسة الاختلاف والتذاةو لمسشظقة 
قج لؾحع وجؾدىسا في مجسؾعتي الجراسة والديظخة الاولى مؽ سكشة  (,05 03:02)ان الاليميؽ ( 03

 ((05وبمغت ندبة تكخار الاليل  أربيلمحافغة ديالى ولؼ يلاحع وجؾدىسا في نغائخىا مؽ سكشة محافغة 
في مجسؾعة الجراسة  صااةةن ىحا الاليل لو علاقة ةالإأإلى وىحا ما يذيخ  )%(90 في مجسؾعة الجراسة

عمى التؾالي في  )% ,20%(10ةالسقارنة مع مجسؾعتي الديظخة الاولى والثانية إذ عيخ بشدبة تكخار 
 ولؾ لؾجؾده نغخا الكخدي دون  العخبي العخق  في الاليل ىحا وجؾدإلى  أيزا يذيخ وقج ىاتيؽ السجسؾعتيؽ

 .صااةةالإ عمى القابمية بديادة ارتباطو مع الكخديات دون يات العخب الشداء في مختمفة بشدب

وندبة تكخاره في  )%(10فقج بمغت ندبة تكخاره في مجسؾعة الجراسة  (03:02اما الاليل )
ىؾ يؾفخ حساية لسجسؾعة الديظخة  وىحا ما يجل عمى ان ىحا الاليل )%(90مجسؾعة الديظخة الاولى 

  الاولى فقط مؽ سكشة محافغة ديالى.

تكخار مشخفزة في مجسؾعة الجراسة ومختفعاً في  بشدبةقج عيخ  ((02:01ل وفيسا يخص الالي
 العخبي السجتسعيؽ في مؾجؾدة الاليلات ىحه انإلى  ذلػ يذيخ ديالى لشداء مجسؾعة الديظخة الثانية

 الأصامي السجتسع بيؽ مدج وجؾدإلى  تذيخ تكخارىسا ندب اختلاف ولكؽ سؾاء حج عمى والكخدي

 مجسؾعة في عيؾره يذيخ وقج والكخدي العخبي السجتسعيؽ بيؽ مدج ىشاك يكؾن  وقج السجاورة والسجتسعات

 العخقيؽ بيؽ صااةةةالإ السختبظة الؾراثية العؾامل اختلافإلى  أربيل في السراةات والشداء ديالى في الديظخة

  .مقاومتيا او

 أربيل محافغة سكشة مؽ الجراسة مجسؾعة في وجؾدىسا لؾحع فقج  (08 ,03:01)يؽالاليم ةرجد اما

 لكل (5%) الجراسة مجسؾعة في تكخارىسا ندبة وبمغت ديالى محافغة سكشة مؽ نغائخىا في يلاحع ولؼ

 (90%) بمغت عالية تكخار وبشدبة الثانية الديظخة مجسؾعة في فقط (03:01) الاليل وجؾد لؾحع لقج .مشيسا

 يجل وىحا  (90%)تكخار وبشدبة الاولى الديظخة مجسؾعة في فقط وجؾده لؾحع فقج (08) للاليل وبالشدبة

 الاليلات ىحه عيؾر خلال مؽ وذلػ تختمف قج نفديا الدكانية مفئةل الؾراثية العؾامل عيؾر او تكخار ان عمى
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 ىحيؽ ارتباطإلى  يذيخ كسا( الكخد الشداء في الديظخة مجاميع اخخى  فئات في عيؾرىا وعجم الكخد الشداء في

  .حسايةةال الاليميؽ

 ةسجسؾعةن عيخ  قج (DRB3, DRB4, DRB5) الاليلات ان لؾحع فقج DRB1 لمسؾقع ةالشدبة

  %( ,35% (95% ,65%)(5مغــتب ذإ تكــخار شدــبةب أربيــلو  ديــالى محــافغتي ســكشة مــؽ الجراســة
 مسـا اقـل بشدـب ولمسحـافغتيؽ الدـيظخة مجـاميع فـي الالـيلات ىـحه عيـخت كسا .التؾالي عمى %(%95 ,65)

 العـخب والشدـاء الكـخد الشدـاء فـي تؾاجـجىسا فـي تتذـاةو الالـيلات ىـحه انإلـى  يذـيخ وىـحا الجراسـة مجـاميع في

 الاليل تكخار ةاستثشاء الكؾنجية السقؾسة ةظفيمي صااةةالإ ندبة زيادة في اً دور  ليا وان السجروستيؽ لمسحافغتيؽ

(DRB4)  وكسـا الجراسـة مجـاميع مـؽ اعمى ديالى لسحافغة والثانية الاولى الديظخة مجاميع في يكؾن  الحي 

  .صااةةالإ مؽ السزيف حساية في علاقتو عمى يجل مسا ساةقاً  ذكخه تؼ

 مؽ الجراسة مجسؾعة في عيخا قج الاليميؽ ىحيؽ ان لؾحع فقج (03 ,04:05) الاليميؽ يخص وفيسا

 ىحيؽ تكخار ندبة بمغت وقج أربيل محافغة سكشة مؽ نغائخىا في وجؾدىؼ يلاحع ولؼ ديالى محافغة سكشة

 السختبظة الؾراثية العؾامل اختلاف عمى يجل قج مسا التؾالي عمى  (5% ,90%)الجراسة مجسؾعة في الاليميؽ

 صااةةالإ زيادة عمى القجرة لو ان عمى يجل عالية بشدبة (04:05) الاليل تكخار وان السجسؾعتيؽ في ةالسخض

 ديالى محافغة سكشة مؽ فقط الاولى الديظخة مجسؾعة في تكخاره ندبة وبمغت كسا ،الكؾنجية السقؾسة ةظفيمي

إلى  يجل ما وىحا (90%) فقط الثانية الديظخة مجسؾعة في تكخاره ندبة بمغت فقج  (03) الاليل اما %10))
 الديظخة لسجسؾعة الكؾنجية السقؾسات بجاء صااةةالإ مقاومة ضج حساية مشح في يداىؼ قج الاليل ىحا ان

 .الكخد نداء مع الؾراثية العؾامل اختلاف مع ديالى محافغة سكشة مؽ الثانية

 أربيل محافغة سكشة مؽ الجراسة مجسؾعة في مؾجؾد انو لؾحع فقج (15:50) ألاليلإلى  وبالشدبة

 الاليل ىحا تكخار ندبة بمغت وقج .ديالى محافغة سكشة مؽ نغائخىا في يغيخ ولؼ (35%) تكخار وبشدبة

 بجاء صااةةالإ مؽ حساية يؾفخ الاليل ىحا انإلى  يجل ما فقط، وىحا الاولى الديظخة مجسؾعة في  (%90)

 قج ديالى محافغة نداء في الاليل ىحا عيؾر عجم وان أربيل محافغة سكشة مؽ الشداء لسجسؾعة السقؾسات

  .السحافغتيؽ نداء بيؽ الؾراثي الاختلافإلى  يعدى 

 ,02:01) ,(01:01 ,02:01) التالية الاليلات اعيخت فقج DPB1, DPA1 السؾقعيؽ نتائج اما

 وبيؽ بيشيسا علاقة وجؾد عجمإلى  يذيخ قج مسا تقخيبا متداوية بتكخارات عيخت التؾالي، التي عمى (01:03

 .سؾاء حج عمى السجتسعيؽ في وجؾدىساإلى  يذيخ كسا صااةةالإ
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 نتائج بيشت إذ(1999)  واخخون  Mack ؽيالباحث نتائج مع الحالية الجراسة نتائج تؾافقت لقج

 صااةةالإ مع وثيقة علاقة ليا البذخية (MHC class II) الكبيخ الشديجي التؾافق معقج جيشات ان دراستيؼ

 ةسقاومتيا قؾية علاقة ليا (HLA-DQ) مؾقع في اليلات ىشاك ان ؾحعل إذ الكؾنجية السقؾسة ةظفيمي

 تعؾد اخخى  اليلات ىشاك انإلى  البذخية، وأشار السشاعية الاستجاةات مؽ ججيجة وسائل وتؾفخ صااةةللإ

  .ةالظفيمي صااةةالإ تعدز التي العؾامل مؽ تعج أي ،ةالظفيمي صااةةالإ عمى القجرة ليا السؾقع لشفذ

 والكخد العخب الشداء اليلات بيؽ اختلافاً  الحالية الجراسة تغيخ اعلاهو في استعخاض تؼ سام

 ان بيشؾا الحيؽ دراستيؼ في (2006) واخخون  Mahdi الباحثؾن  اليو تؾصال ما مع يتفق ما وىحا العخاقيات

 عاملإلى  يعؾد قج والكخد العخب العخقييؽ مؽ الدكان بيؽ الشديجي التؾافق معقج اليلات اختلاف في الدبب

 ؽيالباحث قبل مؽ اجخيت التي الجراسة في اما .الاختلاط وترثيخ واليجخة الخارجي التداوج ةدبب او العخق 
Hassan  Al-  اليلات مؽ العجيج وجؾد تذخيص تؼ فقج  (2005)واخخون (HLA) السجسؾعات جسيع في 

  .السختمفة العخقية السجسؾعات بيؽ التخدد في تختمف الاليلات ةعض ان مؽ الخغؼ عمى العخقية

 تشاولت دراسات مع يتفق ما وىحا الجراسة مجاميع بيؽ وراثي تبايؽ اعيخت الحالية الجراسة ان

 والتي الامخاض ببعض وعلاقتيا الدكانية السجاميع بيؽ الشديجي التؾافق معقج لأليلات الؾراثي التغاييخ

 مؽ اجخيت دراسة والكخد، ففي العخب شسمت التي الدكانية السجاميع بيؽ وراثي تغاييخ وجؾدإلى  تؾصامت

 الشديجي التؾافق معقج اليلات في اختلاف وجؾدإلى  فييا شارواأ  (2012) واخخون   Al-Taieؽيالباحث قبل

 ولكؽ السخض بشفذ السرابيؽ السخضى اولئػ عؽ تختمفو  الكمى ةرمخاض السرابيؽ العخب السخضى في

 الاليل ان وجج فيسا العخب السخضى في  (HLA-A2)تكخار معجل ارتفا  وجج إذ كخدية اصاؾل مؽ
(HLA-B35)  ةرمخاض صااةةللإ القابمية مع يتخافقان كانا الاليميؽ وكلا الاكخاد السخضى في شيؾعاً  الاكثخ 

 مع يتفق وىحا الدكانية السجسؾعة ختلافاة السخض مع السختبظة الجيشات اختلاف عمى يجل وىحا الكمى

 ذوات الشداء مع الستخافقة السعقج ةالاليلات الستعمقة الؾراثية العؾامل اختلاف مؽ الحالية الجراسة نتائج

 الاليلات ان ةالامخاض، إذ علاقة ليا يكؾن  والتي كخدية اصاؾل مؽ الشداء أولئػ مع العخبية الاصاؾل

-HLA كانت الكخديات الشداء في شيؾعاً  الاكثخ السقؾسات بجاء صااةةالإ ةحجوث السختبظة

DQB1(02:01)  العخبيات في كانت يساف HLA-DQB1(05) و HLA-DRB1(04:05)  في 

 الشداء في الحساية تؾفخ التي و شيؾعا الاكثخ الاليلات في اختلافات ىشاك كانت كسا الحالية الجراسة

 يجابيةالإ في تبايؽ ةخرؾص الجراسة ىحه نتائج صاحة يؤكج ما الكخد، وىحا الشداء في تمػ عؽ العخبيات

 .أربيلو  ديالى محافغتي سكشة مؽ السجيزات الحؾامل الشداء في الكؾنجية السقؾسة ضجادلأ السرمية
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 الحوامل الشداء مجسوعة يين والايتلام التذابت ناحية من الاليلات تكرارية مقارنة :12-4 جدول

 في الشداء يين وكيلػ الكونديجة السقوسة لظفيمي مرمية إيججايية أعهرن  اللاتي السرابات السجهزات

 محافغة سكشة من( بالظفيمي مرابات واير السجهزات اير الحوامل الشداء) الاولى الديظرة مجسوعة

 .ديجالى محافغة سكشة من نغائراا مع أربيل
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      N=10 N=10 N=20 N=20 DQA1 
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 الحوامل الشداء مجسوعة يين والايتلام التذابت ناحية من الاليلات تكرارية مقارنة :13-4 جدول

 في الشداء يين وكيلػ الكونديجة السقوسة لظفيمي مرمية إيججايية أعهرن  اللاتي السرابات السجهزات

 سكشة من (بالظفيمي مرابات واير السجهزات اير حوامل اير الشداء) الثانية الديظرة مجسوعة

 .ديجالى محافغة سكشة من نغائراا مع أربيل محافغة

P. value OR 
(95%CI) 

Pearsons Chi 

Square 

No.Allele 

(Frequency) 
Alleles 

Group Control Group 

2(G2) 

Study Group 

(G1) 

G2 G1 G2 G1 G2 G1 Erbil Diyala Erbil Diyala 
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من  مع مجسوعة الديظرة مقارنة تكرارية الاليلات يين الشداء الحوامل السجهزات :4-5
 ,IL-10, TNF-αوعلاقتها مع تراكيز الحركيات الخموية ) أربيلسكشة محافغتي ديجالى و 

IFN-γ). 

مجسوعة الديظرة ( مع Study group) مقارنة يين مجسوعة الشداء الحوامل السجهزات: 4-5-1 
(Control group من سكشة محافغتي ديجالى و )من ناحية التذابت في الاليلات وعلاقتها مع  أربيل
   .(IL-10, TNF-α, IFN-ϒكيز الحركيات الخموية )اتر 

الحي يعاني مؽ نقص  السزيفبجاء السقؾسات الكؾنجية يدبب اعخاضاً شجيجة في  صااةةن الإأ
يمعب قج و  ة.يذو السشاعة الظبيع عمى الاستجاةة السشاعية لمسزيففزلا عؽ اعتساد الاعخاض  ،السشاعة

يكؾن دور مدتزجات إذ بجاء السقؾسات الكؾنجية،  صااةةللإالعامل الجيشي دوراً ميساً في زيادة القابمية 
( CD8فيد خلايا )ةالظفيمي تسييد ببتيجات الظفيمي وتح صااةة( عشج الإ(HLAالجم البيض البذخية  خلايا

، وتمعب الخلايا التائية وخلايا ( وانتاج الحخكيات الخمؾية السختمفةTh1والخلايا التائية السداعجة الاولى )
(CD4)  إلى دوراً ميساً في القزاء عمى الظفيمي وحساية الجدؼ مؽ ترثيخه الخظيخ، فعشج دخؾل الظفيمي

 (CD4) مدتكبلاتياتترثخ ةالاستجاةة السشاعية ىي الخلايا التائية و التي سشاعية الخلايا الالجدؼ فرن اول 
مؽ ذ يمعب معقج التؾافق الشديجي إ (.9109واخخون،   ; 9105Khanواخخون،  CD8(  )Mahdi)و 

الرشف الاول والرشف الثاني دوراً ميساً في السشاعة التكيفية وتذتخك بخوتيشات كلا الرشفيؽ في ميسة 
عمى سظح الخمية لمتعخف عمييا بؾاسظة الخلايا التائية، ويتؼ تقجيؼ ببتيجات معقج التؾافق تقجيؼ الببتيجات 

الدامة  ( عمى الخلايا السشؾاة ويتؼ التعخف عمييا بؾاسظة الخلايا التائيةMHC-Iالشديجي الشؾ  الاول )
خلايا السقجمة ( السدتزجات الغخيبة بؾاسظة ال(MHC-II. وتقجم جديئات CD8))ومدتكبلاتيا الخلايا 

والخلايا البائية(  بمعسيةوالخلايا ال DCخلايا الجياز السشاعي )الخلايا الذجيخية إلى ( APCلمسدتزج )
تشديق الاستجاةة السشاعية إلى ( مسا يؤدي CD4خلايا )السداعجة ومدتكبلاتيا ال ليشذط الخلايا التائية

 (. 9107واخخون،  Wieczorekةظفيمي السقؾسة الكؾنجية ) صااةةوتشغيسيا عشج الإ

-HLA)العائـــــــــجة لمسؾاقـــــــــع  HLA-II)الـــــــــيلات ) علاقـــــــــة الحاليـــــــــة تـــــــــؼ دراســـــــــة فـــــــــي الجراســـــــــة

DQA1,DQB1,DRB1,DPA1,DPB1( مع تخاكيد الحخكيات الخمؾية )IFN-γ TNF-α, IL-10  )
. أربيـلمؽ سكشة محـافغتي ديـالى و  لجى الشداء الحؾامل السجيزات والسراةات ةظفيمي السقؾسة الكؾنجية
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ولى لأثبات وجؾد ارتباط محتسل بيؽ تعـجد الاشـكال لسعقـج الجراسة ىي الأ هتكؾن ىح قج الحالية أن الجراسة

ل الشدــاء السرــاةات ؾ ومدــتؾيات تخاكيــد الحخكيــات الخمؾيــة فــي مرــ الثــاني الرــشف مــؽالتؾافــق الشدــيجي 
 في العخاق. الكؾنجيةةظفيمي السقؾسة 

ــــة  ــــائج الجراســــة الحالي ــــت نت ــــج بيش ــــاك أ (04-4)الجدددد   وق ــــاً ن ىش ــــ فخوق ــــة احرــــائية ةمعشؾي  بجلال
((P≤0.05 مجسؾعــــــة الشدــــــاء الحؾامــــــل السجيزــــــات مــــــع مجسؾعــــــة الدــــــيظخة مــــــؽ ســــــكشة  عشــــــج مقارنــــــة

مـــــؽ ناحيــــة تقـــــجيخ تخكيـــــد الحخكــــي الخمـــــؾي الانتخلـــــؾكيؽ العاشــــخ وارتبـــــاط ىـــــحا الحخكـــــي  أربيـــــلمحافغــــة 
-HLA-DRB1(DRB3)  HLAو HLA-DQA1(01) الالــــــــــــــــــــــــــــــــــــيلاتالخمـــــــــــــــــــــــــــــــــــؾي مـــــــــــــــــــــــــــــــــــع 

DQB1(02:01)  DPA1(01:03)  DPB1(01:01)   DPB1(02:01)،  تأعيـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــخ إذ 
ـــــائج ان وجـــــؾد ىـــــح ـــــيلات تخافـــــق معيـــــا  هالشت ـــــخاز ىـــــحا الحخكـــــي عشـــــج السرـــــاة زيـــــادةالال ـــــي اف بـــــجاء  اتف

عشــــــج مقارنــــــة مجسؾعــــــة الجراســــــة مــــــع  فخقــــــاً معشؾيــــــاً السقؾســــــات لكــــــلا السحــــــافغتيؽ، ولــــــؼ يلاحــــــع وجــــــؾد 
 مجـــــاميععشـــــج مقارنـــــة  فخقـــــاً معشؾيــــاً لــــؼ يلاحـــــع  وكـــــحلػمجسؾعــــة الدـــــيظخة مـــــؽ ســــكشة محافغـــــة ديـــــالى، 

 .السحافغتيؽ لكلا ساومجاميع الديظخة فيسا بيشي سافيسا بيشي الجراسة

في نتائج الجراسة الحالية وعشج دراسة فقج لؾحع   HLA-DPA1(02:01)اما من ناحية الاليل 
عشج السقارنة بيؽ مجسؾعة ( P=0.003) فخقاً معشؾياً ن ىشاك أتقجيخ تخكيد الحخكي الانتخلؾكيؽ العاشخ 

مؽ سكشة  نغائخىا مع اً معشؾي اً ولؼ يلاحع وجؾد فخق ،أربيلالجراسة ومجسؾعة الديظخة مؽ سكشة محافغة 
فيسا بيشيسا لكلا  الجراسة مجاميعمقارنة  عشج (P=0.02) معشؾياً  فخقاً وقج لؾحع وجؾد  ،محافغة ديالى

 .لكل محافغةبيشيسا  فيساعشج مقارنة مجسؾعتي الديظخة  فخقاً معشؾياً ولؼ يلاحع وجؾد  ،السحافغتيؽ
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 سوعةمج مع( Study groupالشداء الحوامل السجهزات ) مجسوعة: مقارنة يين 14-4جدول 
من ناحية التذابت في الاليلات  أربيل( من سكشة محافغتي ديجالى و Control group) الديظرة

  (.IL-10العاشر ) الانترلوكينوعلاقتها مع تركيز 
 IL-10 (Mean±SE) Pg/ml نوع الاليل 

DQA1/01 Study group Control P value 

 0.852 0.23±0.33 0.17 ± 0.42 ديالى

0.15 ± 0.53 أربيل
 

0.16±0.08 0.042 

P value 0.62 0.608  

DQB1/02:01 Study group Control P value 

 0.997 0.07±0.17 0.06±0.17 ديالى

 0.024 0.06±0.14 0.14±0.51 أربيل

P value 0.449 0.818  

DRB1/DRB3 Study group Control P value 

 0.255 0.005±0.11 0.20 ± 0.50 ديالى

 0.032* 0.02±0.12 0.19 ± 0.59 أربيل

P value 0.755 0.28  

DPA1/01:03 Study group Control P value 

 0.192 0.07±0.17 0.32 ± 0.61 ديالى

 0.038* 0.02±0.14 0.21 ± 0.63 أربيل

P value 0.691 0.739  

DPA1/02:01 Study group Control P value 

 0.325 0.17±0.37 0.07 ± 0.19 ديالى

 0.003** 0.01±0.13 0.28 ± 0.86 أربيل

P value *0.02 0.175  

DPB1/01:01 Study group Control P value 

 0.476 0.16±0.38 0.35 ± 0.65 ديالى

 0.01* 0.02±0.14 0.26 ± 0.79 أربيل

P value 0.749 0.175  

DPB1/02:01 Study group Control P value 

 0.204 0.08±0.22 0.29 ± 0.63 ديالى

 0.03* 0.02±0.14 0.22 ± 0.67 أربيل

P value 0.915 0.405  
 

عجم  (05-4)الج   نتائج الجراسة الحالية قج بيشت  تركيز عامل الشخر الورمي نوع الفا نتائجاما     
مجسؾعة الشداء الحؾامل السجيزات مع مجسؾعة الديظخة مؽ سكشة  عشج مقارنة اً معشؾي اً وجؾد فخق

مؽ ناحية تقجيخ تخكيد الحخكي الخمؾي عامل الشخخ الؾرمي نؾ  الفا ةالخغؼ مؽ  أربيلمحافغتي ديالى 
ارتفا  في الشداء  ىحا الاليل أعيخإذ   HLA-DQA1(01) ارتفا  ىحا الحخكي الخمؾي بؾجؾد الاليل
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عشج مقارنة  فخقاً معشؾياً بجاء السقؾسات لكلا السحافغتيؽ، وكحلػ لؼ يلاحع وجؾد  صااةةالإذوات 

 مجسؾعتي الجراسة فيسا بيشيسا ومجسؾعتي الديظخة فيسا بيشيسا لكلا السحافغتيؽ. 

عشج  P=0.003)) اً معشؾي اً قج لؾحع ان ىشاك فخق HLA-DQB1(02:01) في حالة الاليلاما 
 ، ولؼ يلاحع وجؾدأربيلمقارنة مجسؾعة الجراسة مؽ سكشة محافغة ديالى مع نغائخىا مؽ سكشة محافغة 

عشج  فخقاً معشؾياً عشج مقارنة مجسؾعتي الديظخة فيسا بيشيسا لكلا السحافغتيؽ. وكحلػ لؼ يلاحع  اً معشؾي اً فخق
ىحا الحخكي  الخمؾي تخكيد اذ ارتفع  ،مجسؾعتي الديظخة لكلا السحافغتيؽ مقارنة مجسؾعتي الجراسة مع

سات لسجسؾعة الشداء عشج الشداء السراةات بجاء السقؾ  HLA-DQB1(02:01)بؾجؾد الاليل 
ةذكل كبيخ مقارنة مع ما اعيخه مؽ ارتفا  في نداء محافغة ديالى  أربيلالسجيزات مؽ سكشة محافغة 

 الديظخة.   مجسؾعة مع  السراةات مقارنةً 

في تخكيد الحخكي معشؾية  اً فقج لؾحع ان ىشاك فخوق HLA-DRB1(DRB3) الاليل حالة اما 
الحي ارتفع ةرؾرة عالية عشج مقارنة تخكيده في مجسؾعة الجراسة مع مجسؾعة  الفا عامل الشخخ الؾرمي

، ولؼ يلاحع وجؾد فخوق وعمى التؾالي (P=0.02()P=0.003)أربيلافغتي ديالى و الديظخة مؽ سكشة مح
 معشؾية عشج مقارنة مجسؾعتي الجراسة فيسا بيشيسا ومجسؾعتي الديظخة فيسا بيشيسا لكلا السحافغتيؽ.

في تخكيد الحخكي  اً معشؾي اً فقج كان ىشاك ارتفاع HLA-DPA1(02:01)وبالشدبة للاليل 
فيسا لؼ  ،مقارنة مع مجسؾعة الديظخة أربيلعامل الشخخ الؾرمي الفا في مجسؾعة الجراسة في محافغة 

فخقاً  وكان ىشاك ،محافغة ديالى مقارنة مع الديظخة فيفي مجسؾعة الجراسة  يكؽ ىحا الارتفا  معشؾياً 
فخقاً وديالى( ولؼ يكؽ ىشاك  أربيللتخكيد ىحا الحخكي بيؽ مجسؾعتي الجراسة في السحافغتيؽ ) معشؾياً 
 خة لمسحافغتيؽ.ظبيؽ مجاميع الدي معشؾياً 

الـــؾرمي فـــي الشدـــاء السرـــاةات بـــجاء السقؾســـات المـــؾاتي  الشخـــخعامـــل تخكيـــد   اارتفـــنلاحـــع  كســـا
-HLA-DPA1(01:03)   HLA-DPB1(02:01)   HLAالالرررررررررررررررررررريلات اعيــــــــــــــــــــخن وجــــــــــــــــــــؾد 

DPB1(01:01)  فخقــاً معشؾيــاً  قــج وجــج ان ىشــاكو (P=0.02)(P=0.002()P=0.001 علددا الادد ال  ) 

 فخقـاً معشؾيـاً ، ولؼ يلاحع وجؾد أربيلمقارنة مجسؾعة الجراسة مع مجسؾعة الديظخة مؽ سكشة محافغة عشج 
عشـج مقارنـة مجسـؾعتي الجراسـة فيسـا  فخقـاً معشؾيـاً مع نغائخىا مـؽ سـكشة محافغـة ديـالى، وكـحلػ لـؼ يلاحـع 

 .بيشيسا ومجسؾعتي الديظخة فيسا بيشيسا لكلا السحافغتيؽ
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 ةمع مجسوع (Study group: مقارنة يين مجسوعة الشداء الحوامل السجهزات )15-4جدول 

من ناحية التذابت في الاليلات  أربيلمحافغتي ديجالى و  ( من سكشةControl groupالديظرة )
 (.TNF-αوعلاقتها مع تركيز الحركي الخموي )

   

 TNF-α (Mean±SE)Pg/ml نوع الاليل

DQA1/01 Study group Control P value 

 0.877 0.36±0.46 0.15 ± 0.52 ديالى

0.17 ± 0.77 أربيل
 

0.24±0.15 0.063 

P value 0.2 0.681  

DQB1/02:01 Study group Control P value 

 0.445 0.03±0.12 0.06±0.18 ديالى

 0.118 0.18±0.26 0.16±0.77 أربيل

P value **0.003 0.207  

DRB1/DRB3 Study group Control P value 

 0.02* 0.005±0.10 0.16 ± 0.50 ديالى

 0.003** 0.02±0.10 0.21 ± 0.89 أربيل

P value 0.1 0.589  

DPA1/01:03 Study group Control P value 

 0.098 0.07±0.17 0.25 ± 0.62 ديالى

 0.02* 0.03±0.21 0.21 ± 0.96 أربيل

P value 0.3 0.692  

DPA1/02:01 Study group Control P value 

 0.374 0.08±0.23 0.15 ± 0.39 ديالى

 0.003** 0.03±0.16 0.23 ± 1.16 أربيل

P value **0.01 0.110  

DPB1/01:01 Study group Control P value 

0.27 ± 0.66 ديالى
 

0.24±0.08 0.133 

 0.001** 0.04±0.18 0.21 ± 1.23 أربيل

P value 0.11 0.516  

DPB1/02:01 Study group Control P value 

 0.06 0.08±0.19 0.23 ± 0.69 ديالى

 0.002** 0.04±0.18 0.22 ± 1.03 أربيل

P value 0.293 0.873  

( 65-5قج بيشت نتائج الجراسة الحالية )الججول اما بردد تركيز الحركي الخموي انترفيرون كاما
مجسؾعة الشداء الحؾامل في  (P=0.002عشج مقارنة تخكيد الحخكي انتخفيخون كاما ) فخقاً معشؾياً وجؾد 

مع  فخقاً معشؾياً ، فيسا لؼ يلاحع أربيلالسجيزات مع تخكيده في مجسؾعة الديظخة مؽ سكشة محافغة 
عشج مقارنة مجسؾعتي ( P=0.019) فخقاً معشؾياً نغائخىا مؽ سكشة محافغة ديالى، كسا ولؾحع وجؾد 
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عشج مقارنة مجسؾعتي الديظخة فيسا بيشيسا  ؾياً فخقاً معشالجراسة فيسا بيشيسا لكلا السحافغتيؽ، ولؼ يلاحع 

-HLA-DQB1(02:01)  HLAلكلا السحافغتيؽ، وذلػ عشج وجؾد اليلات معقج التؾافق الشديجي 

DRB1(DRB3)  الاليل HLA-DPA1(01:03)  HLA-DPA1(02:01)  HLA-

DPB1(01:01) الاليل  HLA-DPB1(02:01) .  

 ة( مررع مجسوعررStudy groupالحوامررل السجهزررات ): مقارنررة يررين مجسوعررة الشدرراء 16-4جرردول 
مررن ناحيررة التذررابت فرري الالرريلات  أربيررل( مررن سرركشة محررافغتي ديجررالى و Control groupالدرريظرة )

  (.INF-ϒوعلاقتها مع تركيز الحركي الخموي )
  

 INF-ϒ (Mean±SE)Pg/ml نوع الاليل

DQA1/01 Study group Control P value 

 0.451 0.007±0.19 0.11 ± 0.40 ديالى

0.22 ± 1.00 أربيل
 

0.18±0.006 **0.002 

P value *0.019 0.412  

DQB1/02:01 Study group Control P value 

 0.392 0.01±0.18 0.02±0.21 ديالى

 0.001** 0.004±0.20 0.21±1.00 أربيل

P value **0.001 0.596  

DRB1/DRB3 Study group Control P value 

0.08 ± 0.31 ديالى
 

0.19±0.004 0.162 

 0.001** 0.008±0.20 0.26 ± 1.31 أربيل

P value **0.001 0.257  

DPA1/01:03 Study group Control P value 

0.12 ± 0.32 ديالى
 

0.19±0.004 0.286 

0.26 ± 1.41 أربيل
 

0.19±0.003 **0.001 

P value **0.002 0.302  

DPA1/02:01 Study group Control P value 

0.14 ± 0.42 ديالى
 

0.19±0.01 0.128 

0.35 ± 1.51 أربيل
 

0.20±0.01 **0.007 

P value **0.006 0.476  

DPB1/01:01 Study group Control P value 

 0.262 0.01±0.19 0.17±0.37 ديالى

 0.003** 0.004±0.19 0.31±1.48 أربيل

P value **0.005 0.629  

DPB1/02:01 Study group Control P value 

 0.140 0.01±0.19 0.13±0.40 ديالى

 0.001** 0.004±0.19 0.29±1.44 أربيل

P value **0.004 0.596  
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 HLAالعائجة لسؾقع  الاليلاتجسيع  بيؽ فخقاً معشؾياً بيشت نتائج التحميل الاحرائي وجؾد  وقج

Class II  كاما انتخفيخون ناحية تقجيخ تخكيد الحخكي الخمؾي  مؽمجاميع الجراسة فقط  لجى (IFN-ϒ )
وقج تبايشت تخاكيد ( TNF-α) الفا نؾ  الؾرمي الشخخ وعامل( IL-10العاشخ) الانتخلؾكيؽعشج مقارنتو مع 

 DPB1/02:01و  DQA1/01الحخكيات السحكؾرة عشج الشداء مؽ السحافغتيؽ اذ نجج انو في السؾقع 
الأعمى تخكيدا مؽ  TNF-αفيسا كان  أربيلكان الأعمى تخكيدا عشج نداء محافغة  IFN-γان الحخكي 

 DPB1/01:01و  DPA1/01:03و   DRB1/DRB3الحخكيات بيؽ نداء ديالى اما ةالشدبة لمسؾقع 
 IL-10و  TNF-αفيسا كان  أربيلكان الأعمى تخكيدا عشج نداء محافغة  IFN-γان الحخكي نجج 

فيسا كانت تخاكيد الحخكيات لكلا نداء السحافغتيؽ متشاغسا في  ،بيؽ نداء ديالىمتقاربيؽ في التخكيد 
 (.4-4و الذكل ) (3-4)( والذكل 9-4) الذكل اوضحووىحا ما  DPA1/02:01حال وجؾد الاليل 

 

الستذايهة  مع الاليلات( IFN-γ, TNF-α, IL-10(. علاقة تراكيز الحركيات الخموية )2-4شكل )
لدى الشداء الحوامل السجهزات )مجسوعة الدراسة( السرابات بظفيمي السقوسة الكونديجة من سكشة 

  (.E) أربيلو ( Dديجالى ) تيمحافغ
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( مع الاليلات الستذايهة لدى IFN-γانترفيرون كاما ) الخموي  الحركي تركيز علاقة(. 3-4) شكل
  (.E) أربيلو ( Dديجالى ) تيالشداء الحوامل السجهزات من سكشة محافغ

 

( في 02:01( مع الاليل )IFN-γ, TNF-α, IL-10(. علاقة تراكيز الحركيات الخموية )4-4شكل )
 (.E) أربيلو ( Dديجالى ) تيلدى الشداء الحوامل السجهزات من سكشة محافغ DPA1السوقع 
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واربيل من ناحية : مقارنة يين الشداء الحوامل السجهزات من سكشة محافغتي ديجالى 4-5-2

 . (IFN-γ, TNF-α, IL-10)الايتلام في الاليلات وعلاقتها مع تراكيز الحركيات الخموية 

ةالشدبة لتخاكيد الحخكيات في حال  (07-4)لقج بيشت نتائج الجراسة الحالية مؽ ملاحغة الججول  
عيخت في الشداء الحؾامل  ن ىشاك اليلاتأذ إوجؾد الاليلات الخاصاة ةسحافغة دون الأخخى )

( كسا في الاليل أربيلالسجيزات مؽ سكشة محافغة ديالى ولؼ تغيخ في نغائخىا مؽ سكشة محافغة 
HLA-DQB1(05)  في تخكيد الانتخلؾكيؽ العاشخ وانتخفيخون  فخقاً معشؾياً اذ بيشت الشتائج عجم وجؾد

ة الديظخة مؽ سكشة محافغة ديالى، وقج كاما عشج مقارنة مجسؾعة الشداء الحؾامل السجيزات مع مجسؾع
في تخكيد عامل الشخخ الؾرمي نؾ  الفا عشج مقارنة مجسؾعة  P=0.042)) فخقاً معشؾياً لؾحع ان ىشاك 

ولؾحع ان ىشاك اليل عيخ في مجسؾعة الشداء الجراسة مع مجسؾعة الديظخة مؽ سكشة محافغة ديالى. 
( العائج DRB4كسا في الاليل ) صااةةالإ يديج مؽ احتسالية أربيلالحؾامل السجيزات مؽ سكشة محافغة 

سكشة محافغة ديالى، إذ لؾحع لسجسؾعة الشداء مؽ يؾفخ حساية قج  ان ىحا الاليللؾحع و  DRB1لمسؾقع 
عمى التؾالي عشج مقارنة مجسؾعة  (P=0.035) (P=0.007) (P=0.007) معشؾية فخوقاً ان ىشاك 

    مؽ ناحية تقجيخ تخاكيد الحخكيات الخمؾية أربيلكشة محافغة الجراسة مع مجسؾعة الديظخة مؽ س
(INF-ϒ, TNF-α, IL-10)  العائج لمسؾقع  15:50))وعيخ الاليل وعمى التؾالي، كساDRB1  في

ولؼ يغيخ مع نغائخىا مؽ سكشة محافغة  أربيلمجسؾعة الشداء الحؾامل السجيزات مؽ سكشة محافغة 
عامل الشخخ الؾرمي نؾ  تخكيد تقجيخ   عشج فخقاً معشؾياً ديالى و بيشت نتائج التحميل الاحرائي ان ىشاك 

فخقاً عشج مقارنة تخكيده في مجسؾعة الجراسة مع مجسؾعة الديظخة، ولؼ يلاحع وجؾد ( P=0.02) الفا
 شخ والحخكي الخمؾي الانتخفيخون كاما. في تخكيد الانتخلؾكيؽ العا معشؾياً 
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مقارنررة يررين الشدرراء الحوامررل السجهزررات  مررع مجسوعررة الدرريظرة مررن سرركشة محررافغتي  :17-4جرردول 
 من ناحية ايتلام الاليلات وعلاقتها مع تراكيز الحركيات الخموية. أربيلديجالى و 

ديالي/ 

 الاليل نوع

(IL-10) Mean±SE Pg/ml (TNF-α) Mean±SE Pg/ml (INF-γ)  Mean±SE Pg/ml 

Study 

group 
Control Pvalue 

Study 

group 
control Pvalue 

Study 

group 
Control Pvalue 

DQB1/

05 
0.43±0.18 0.28±0.18 0.852 0.54±0.16 0.18±0.09 0.042 0.41±0.11 0.21±0.007 0.451 

/ أربيل

 نوع الاليل

(IL-10) Mean±SE Pg/ml  (TNF-α) Mean±SE Pg/ml (INF-γ)  Mean±SE Pg/ml 

Study 

group 
Control Pvalue 

Study 

group 
control Pvalue 

 

Study 

group 

Control Pvalue 

DRB1/

DRB4 
0.64±0.19 0.12±0.01 0.035 1.06±0.23 0.14±0.04 0.007 1.65±0.36 0.19±0.002 0.007 

DRB1/

15:50 
0.66±0.32 0.15±0.03 0.096 0.94±0.31 0.26±0.06 0.029 1.29±0.42 0.19±0.004 0.10 

 

ن الشتائج الستعمقة بتخاكيد الحخكيات أعلاه وعلاقتيا بؾجؾد الاليلات تؾضح ان ىشاك اختلاف أ
في قؾة الاستجاةة السشاعية بيؽ نداء السحافغتيؽ سؾاء في حالة العؾامل الؾراثية )الاليلات( الستذابية قج 

الاختلافات والتذابيات ةالعؾامل الؾراثية او عؾامل أخخى يتؾجب دراستيا ةرؾرة اكثخ ىحه إلى يعؾد ذلػ 
 لمتركج مؽ ىحه الشتائج.

( إنو عشج دخؾل طفيمي السقؾسة الكؾنجية 9105( واخخون  Lerouxؽ يلقج اشارت نتائج الباحث
الخلايا السقجمة لمسدتزج داخل الخمية وبعج تعخف الجياز السشاعي عمى السدتزجات الغخيبة بؾاسظة إلى 

(APCs( وجديئات )MHC-II يتؼ تؾليج استجاةة مشاعية قؾية وتشذيط خلايا التائية السداعجة الاولى )
(Th1( وانتاج انتخفيخون كاما )IFN-γ الحي يعسل عمى تثبيط التعبيخ عؽ جديئات معقج التؾافق )

تحخر واطلاق الاطؾار سخيعة التكاثخ   ( والحي بجوره يعسل عمى مشعMHC-IIالشديجي الرشف الثاني )
تخكيد ىحا الحخكي الخمؾي سيحفد انتاج عامل الشخخ الؾرمي نؾ  الفا  وبارتفا مؽ الخمية السراةة، 

(TNF-α فيعسل عامل الشخخ الؾرمي نؾ  الفا عمى تحمل الظفيمي وذلػ مؽ خلال افخاز ةعض السؾاد )
 حممة التي ليا وعائف مسيدة.الافخازية وافخاز العجيج مؽ البخوتيشات الس
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 Conclusions and Recommendationsالاستنتاجات والتوصيات  -5

  Conclusionsالاستنتاجات  5-1

 ( الذي يذير الى IgGالايجابية السرمية لمزد )في ندب  ا  معشؾي ا  أعيرت الدراسة الحالية ارتفاع -1
ت مؽ سكشة الدى الشداء الحؾامل السجيزبداء السقؾسات الكؾندية  Chronicالسزمشة  الاصابة

مع مجسؾعتي الديظرة الاولى )مجسؾعة نداء حؾامل غير السقارنة اربيل عشد محافغتي ديالى و 
 مجيزات( والديظرة الثانية )مجسؾعة نداء غير حؾامل وغير مجيزات(.

( لدى الشداء IgG) الايجابية السرمية لمزدندبة في  ا  معشؾي ا  سجمت نتائج الدراسة الحالية ارتفاع -2
الشداء الحؾامل السجيزات مؽ سكشة الحؾامل السجيزات مؽ سكشة محافغة اربيل بالسقارنة مع 

محافغة ديالى، مسا يذير الى حكيقة مفادىا ان عؾامل الخظؾرة للإصابة بالسقؾسة الكؾندية تكؾن 
 .نة مع محافغة ديالىاكثر في محافغة اربيل بالسقار 

( لدى الشداء الحؾامل IgGأعيرت نتائج الدراسة الحالية ارتفاع ندبة الايجابية السرمية لمزد ) -3
وكذلػ  (IgMالسجيزات مؽ سكشة محافغة اربيل بالسقارنة مع ندبة الايجابية السرمية لمزد )

، مسا يذير الى ان ىل السجيزات مؽ سكشة محافغة ديالالحال بالشدبة لسجسؾعة الشداء الحؾام
 الاصابات السزمشة )اصابات سابقة( كانت اكثر مؽ الاصابات الحادة )اصابات حديثة(. 

وىي الانترلؾكيؽ العاشر وعامل الشخر في تراكيز الحركيات الخمؾية  ا  اعيرت الدراسة الحالية ارتفاع -4
( في امرال الشداء IFN-ϒ, TNF-α, IL-10)الؾرمي نؾع الفا بالإضافة الى انترفيرون كاما 

سا م ، السرابات بداء السقؾسات الكؾندية لكلا السحافغتيؽ بالسقارنة مع مجسؾعة الشداء الاصحاء
 . ضد الاصابة بالظفيمييدل عمى دور الاستجابة السشاعية 

وعلاقة ىذه الحركيات تراكيز الحركيات الخمؾية  ارتباط بيؽاعيرت نتائج  الدراسة الحالية وجؾد  -5
( IgG, IgM)الخاصة بالسقؾسة الكؾندية ( مع تراكيز الاضداد IFN-ϒ, TNF-α, IL-10) الخمؾية

عشد مقارنة مجسؾعة الشداء الحؾامل السجيزات والسرابات بالظفيمي واللاتي ففي مجاميع الدراسة، 
مؽ سكشة محافغة اربيل نلاحظ ارتفاع تركيز الحركي الخمؾي  IgMاعيرن ايجابية مرمية لمزد 

يدل عمى وجؾد استجابة مشاعية  انترفيرون كاما بالسقارنة مع بكية تراكيز الحركيات الخمؾية وىذا ما
 قؾية لدى الشداء السجيزات مؽ سكشة محافغة اربيل.
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مجسؾعة الشداء الحؾامل السجيزات اللاتي أعيرن ايجابية مرمية لمزد اما عشد مقارنة 

(IgM)  ارتفاع تركيز الحركي الخمؾي عامل الشخر الؾرمي نؾع الفا وىذا نلاحظ مؽ سكشة محافغة ديالى
 يدل عمى وجؾد استجابة مشاعية عالية.  ما

مؽ  (IgG)اما عشد مقارنة الشداء الحؾامل السجيزات اللاتي اعيرن ايجابية مرمية لمزد 
محافغتي ديالى واربيل مؽ ناحية تقدير تراكيز الحركيات الخمؾية لاحغشا ارتفاع تركيز الحركي الخمؾي 

  وىذا مايدل عمى وجؾد تثبيط للأستجابة السشاعية.    IL-10العاشر

البذرية الرشف الثاني  الدم البيض خلاياسدتزدات اشارت الدراسة الحالية الى وجؾد اليلات تعؾد ل -6
(HLA-class II  ترافقت مع الاصابة بالظفيمي مسا يذير الى دورىا في زيادة قابمية الفرد للاصابة )

 بالظفيمي، واليلات اخرى في نفس السؾقع تؾفر حساية مؽ الاصابة. 

 -محافغة ديالى :نداء الاليلات التي ليا القابمية في حدوث الاصابة في 
DQA1(01),  DQB1(05), DRB1(DRB3), (DRB5), (04:05).  

 -اما الاليلات التي ليا القابمية عمى حدوث الاصابة في نداء محافغة اربيل:
DQA1(01), DQB1(02:01), DRB1(DRB3), (DRB4), (DRB5).                         

 -الشداء مؽ سكشة محافغة ديالى :اما الاليلات التي ليا القابمية عمى تؾفير الحساية في مجسؾعة 
DQA1(03:01),(03), DQB1(03:02),(02:01), DRB1(DRB4),(03).                     

  -اما الاليلات التي اليا القابمية عمى تؾفير الحساية في مجسؾعة الشداء مؽ سكشة محافغة اربيل:
DQA1(03),(05), DQB1(03:01),(08), DRB1(15:50).                                          

ىشاك اليلات عيرت في مجسؾعة الشداء السرابات مؽ سكشة محافغة ديالى ولؼ تغير في نغائرىا  -7
مؽ سكشة محافغة اربيل، وعمى العكس مؽ ذلػ وىذا قد يذير الى وجؾد اختلافات وراثية بيؽ 

 العرقيؽ الكردي والعربي. 

 -السؾجؾدة في مجسؾعة نداء اربيل ولؼ تؾجد في نغائرىا في ديالى : الاليلات
DQA1(05), DQB1(08), DRB1(15:50).                                         

 -اما الاليلات السؾجؾدة في مجسؾعة نداء ديالى ولؼ تؾجد في نغائرىا اربيل:
DQA1(03), DQB1(05), DRB1(04:05), (03).                                                               
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ليا ]  [HLA-DQB1(02:01) , DRB1(DRB4)اعيرت نتائج الدراسة الحالية وجؾد اليميؽ ىسا  -8

في حيؽ يؾفران   القابمية عمى تحفيز الاصابة بالظفيمي في مجسؾعة الدراسة مؽ سكشة محافغة اربيل
 نفس الاليميؽ حساية لسجسؾعة الديظرة مؽ سكشة محافغة ديالى. 

 ,IFN-ϒ, TNF-αاعيرت نتائج الدراسة الحالية وجؾد ارتباط بيؽ تراكيز الحركيات الخمؾية )كسا  -9

IL-10واليلات مدتزدات خلايا ) ( الدم البيض البذرية الرشف الثانيHLA-II.) 

 ,HLA- DQA1, HLA-DQB1, HLA-DRB1  اليلات السؾقعيؽاستشتجت الدراسة ان  -11
يعدان علامة جيشية لقابمية حدوث الإجياض لمسرضى السرابات بداء السقؾسات في حيؽ قد تكؾن 

 ة.كعلامة لمسقاوم HLA-DRB1اليلات السؾقع 

كانت  ان الاليلات السرتبظة بحدوث الإصابة بداء السقؾسات الاكثر شيؾعا  في الشداء الكرديات -11
HLA-DQB1(02:01) ,HLA-DRB1(DRB4)  فيسا كانت في العربياتHLA-

DQB1(05)  وHLA-DRB1(04:05)   كسا كانت ىشاك اختلافات في الاليلات الاكثر شيؾعا
و التي تؾفر الحساية في الشداء العربيات عؽ تمػ في الشداء الكرد، وىذا ما يؤكد صحة نتائج ىذه 

يجابية السرمية لأضداد السقؾسة الكؾندية في الشداء الحؾامل الدراسة بخرؾص تبايؽ في الإ
 السجيزات مؽ سكشة محافغتي ديالى وأربيل.

تعد ىذه الدراسة ىي الدراسة الاولى عمى مدتؾى العراق لدراسة الارتباط بيؽ تعدد اشكال معقد   -11
التؾافق الشديجي الرشف الثاني وعلاقتو بسدتؾيات تراكيز الحركيات الخمؾية قيد الدراسة في مرؾل 

 الشداء السرابات بداء السقؾسات. 
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 Recommendationsالتوصيات  5-2

وعسل دورات تثكيفية لمشداء الحؾامل حؾل طررق انتقرال الاصرابة برداء السقؾسرات  الرحي الؾعي نذر -1
بغدرررل اليرررديؽ عشرررد ملامدرررة التربرررة او ملامدرررة المحرررؾم الشي رررة وتعكررريؼ الفؾاكرررو  كالأىتسررراممشرررو والؾقايرررة 

 والخزر وطيي المحؾم برؾرة جيدة وتجشب ملامدة القظط وبرازىا.

قبررل  ونقترررح ان يكررؾن الزاميررا   الكؾنديررةطفيمرري السقؾسررة  اضرردادالفحررا الروتيشرري لمكذررف عررؽ  أجررراء  -2
متابعرررة دوريرررة لمسررررأة الحامرررل والشدررراء الستزوجرررات لمكذرررف السبكرررر عرررؽ  اجرررراءو  الاقبرررال عمرررى الرررزواج.

 تذؾه او مؾت وتفادي الجشيؽ الى الام مؽ الاصابة انتقال لتجشباضداد الظفيمي واخذ العلاج السبكر 
 .الاجشة

بظفيمرررري السقؾسررررة  للإصررررابةاسررررتخدام فحؾصررررات اكثررررر دقررررة فرررري الكذررررف السبكررررر والتذررررخيا الرررردقيق  -3
 .PCR تقشية باستخدامالكؾندية 

الحررد مررؽ انتذررار القظررط الدررائبة والحيؾانررات الاخرررى الشاقمررة لمسرررض وفحررا الحيؾانررات الستؾاجرردة فرري  -4
 لمظفيمي.  السعديةالسشازل بذكل دوري لتجشب التعرض للأطؾار 

لمكذرف عرؽ  (,IL-12, IL-18 IL-4, IL-5) اجراء دراسات عؽ انؾاع اخرى مؽ الحركيرات الخمؾيرة -5
 دورىا في الاستجابة السشاعية ومدى قابميتيا في مقاومة الاصابة بالظفيمي والقزاء عميو.

قة بذردة الاصرابة اليلات اخرى ليا علااجراء دراسات مدتقبمية بعدد اكبر مؽ الشداء بيدف تذخيا  -6
 .ضد الاصابة بالظفيمي ليا علاقة بتؾفير الحسايةالتي ليلات لاوا

الالريلات التري تررؾفر الحسايرة مرؽ الاصررابة  مرؽ خررلال تؾعير يسكرؽ الاسرتفادة مرؽ نتررائج ىرذه الدراسرة  -7
  ترشيع لقاح ضد الاصابة بيذا السرض.تيدف الى بالظفيمي في دراسات اخرى 

 MHC-IIإجررراء دراسررة الذررجرة الؾراثيررة او التتررابع الجيشرري او الرريلات مدتزرردات خلايررا الرردم البرريض  -8
  . NCBIفي 
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Summary                 (A) 

Summary 

This study has been conducted, during the period from March 2017 to 

September 2018, in order to investigate some epidemiological, immunological, 

and genetic aspects in the pregnant women who had abortion and were infected 

with Toxoplasma gondii in comparison with the first control group (pregnant 

women without abortion) and with the second control group (non-pregnant and 

non-aborted women) who live in Erbil and Diyala Provinces. The study samples 

were collected from women coming to Al-Batoul Teaching Hospital for 

Maternity in Diyala Province, Erbil Maternity Teaching Hospital, the Central 

Laboratory in Erbil and some private laboratories, and included the collection of 

400 blood samples from women in each Province. The sera were separated for 

the purpose of detection of anti- T.gondii antibodies using the Cobas e 411 

device for this purpose. The levels of the three selected cytokines “IFN-γ”  

“TNF-α”and “IL-10” were determined by the “Enzyme-linked Immunosorbent 

Assay” (ELISA). 

The results of the present study showed that the percentage of the 

seropositivity of the anti-T. gondii IgG antibody in the sera of the aborted 

pregnant women who live in Erbil Province was (26.8%) while it was (15.5%) 

in pregnant women who had abortion and live in Diyala Province and the 

statistical analysis showed,  a significant difference (P=0.0001) between the two 

groups. As for the Odds Ratio, it was (1.99) (meaning that the aborted pregnant 

women living in Erbil Province were more susceptible to the chronic infection 

with T.gondii than their counterparts in Diyala Province, at a rate close to two 

times). As for the comparison regarding the seropositivity of  (IgM) antibody, 

the statistical analysis did not show a significant difference (P = 0.0801) 

between pregnant women who had abortions from the two provinces, as the 

percentage of this antibody for aborted pregnant women who live in Erbil 

province  was  2.75%, while it was 1.0% for the aborted pregnant women who 

live in  Diyala province. 

In addition, the results of the current study showed for the first time that 

the Aborted pregnant women living in Erbil Province who were seropositive for 

T.gondii  had significantly higher (P< 0.05-0.001)  levels of IFN-γ, TNF-α, and 

IL-10  when were compared with the healthy women in the control groups. In 

contrast, no significant differences have been observed in the concentrations of 

“IL-10” and “TNF-α” in the sera of the aborted pregnant women living in 

Diyala Province who were seropositive for  T.gondii  in comparison with the 
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healthy women in the control groups. Concerning the concentrations of  IFN-ϒ,  

the results showed that there was a significant increment in the sera of the 

aborted pregnant women who were seropositive for  T. gondii  in comparison 

with the women in the first control group (P= 0.027), while the comparison with 

the second control group showed a marginal significant difference (P= 0.053).  

Moreover, the concentration of IFN-ϒ in the sera of the aborted pregnant 

women who were seropositive for T.gondii living in Erbil Province was 

significantly higher (P= 0.0193) than that in their counterparts living in Diyala 

Province, while no significant differences have been observed in the levels of 

both “IL-10” and “TNF-α”. 

Regarding the alleles of the Human Leukocyte Antigen class II (HLA-II), 

the results of the current study showed that the most common alleles among 

women in Diyala and Erbil Provinces in groups of pregnant women who had 

abortions and showed seropositivity for the infection with T. gondii were: the 

HLA-DQA1 (01) allele and alleles HLA-DRB1 (DRB3) and the allele HLA-

DRB1 (DRB5). This may indicate the association of these alleles with the 

susceptibility of infection with T.gondii. In addition, the results of this study 

indicated that the most common allele in the group of pregnant women who 

were seropositive for the infection with T.gondii and live in Erbil Province was 

the allele HLA-DQB1(02:01) while in their counterparts who live in Diyala 

Province, the HLA-DQB1(05) was the commonest allele. Moreover, there was 

another allele with high frequency in the last group, which was the HLA-DRB1 

(04:05) allele, indicating the variation in genetic factors that correlate with 

susceptibility to toxoplasmosis between women in the two provinces. 

The results also indicated the presence of alleles which were more 

common in the two control groups, and as follow: the most common alleles in 

the women of the first and second control groups live in Diyala Province  were 

“HLA-DQA1” (03:01), “HLA-DQB1” (03:02) and “HLA-DRB1” (DRB4) 

alleles for the first control group and the “HLA-DQ1” (03), “HLA-DQB1” 

(02:01), “HLA-DRB1” (DRB4), and “HLA-DRB1” (03) alleles for the second 

control group. As for the control groups in Erbil Province, the results showed 

that the alleles that appeared more frequently were: the “HLA-DQB1” (08) and 

“HLA-DRB1” (15: 50) alleles for the first control group and the “HLA-DQA1” 

(05) and “HLA-DQB1” (3: 1) alleles for the second control group. The results 

also showed that the two alleles, “HLA-DQB1” and “DRB1” (02:01, DRB4) 

have the ability to stimulate the infection with T.gondii in the study group of 



Summary                 (C) 
Erbil Province and the same alleles provide protection for the control groups of 

Diyala Province. It was also observed that the “HLA-DQB1” (05) allele has the 

ability to stimulate the infection with this parasite in the study group of Diyala 

Province, while the “HLA-DQA1” (05) allele providd protection for the control 

group from Erbil province.  

 Finally, the results of the current study showed significant differences 

between the aborted pregnant women from Diyala Province when compared 

with their counterparts from Erbil Province in terms of the concentration of 

interferon gamma (IFN-ϒ) and its correlation with the individual patterns 

regarding the similarity of alleles (HLA-DQA1, DQB1, DRB1, DPA1, DPB1) 

between the two study groups, and no significant differences were observed in 

the concentrations of interleukin 10 (IL-10) and tumor necrosis factor alpha 

(TNF-α) between these groups. In contrast, significant differences were 

observed in the concentrations of interleukin 10, tumor necrosis factor α, and 

the interferon gamma and their correlation with the individual pattern in terms 

of the similarity of allele HLA-DPA1(02:01) between the two study groups. The 

results also showed that there were different alleles that appeared in the study 

group from Diyala Province, but did not appear in their counterparts from Erbil 

Province. 
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