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Abstract 

        The study revealed  the  Percentage of human  infection  with  intestinal  parasites  in (246) patients came to  

AL_Sadder  general  hospital & AL_Monadara  general  hospital in  Najaf Governorate between  Januwary 2011  & 

Desamber 2011.The total number  of I ntestinal  parasitic was 124 (85.4%) which included : 61 (88%)of  Amoebiasis       

cases,42  (73.6%) of Giardiasis   cases , 21 (35%) of Ascariasis.  Cases.The  infection was  generalized and not related to 

age group, sex occupation or socio_economic state. . 

:ـ الخلاصة  

ومستشفى العام  الصدرمستشفى ا إلىالوافدٌن من المرضى  (357الكشف عن نسبة الاصابة البشرٌة بالطفٌلٌات المعوٌة ,)الدراسة هذه تضمنت           

% اصابة 9655 (235,وكان مجموع الاصابات ) 3122/كانون الاول ولغاٌة  3122 كانون الثانً للفترة منفً محافظة النجف الاشرف العام  المناذرة 

 Giardiasisبداء الجٌاردٌات  الإصابة و Endameba histolyticaطفٌلً هوالذي ٌسببAmoebiasis(72) 9955%الأمٌبًالمتحولات داء توزعت بٌن 

 والذي ٌسببه %46(32)لدٌدان الاسطوانٌة  Ascariasisبداء الاسكارٌاسس  الإصابةوGiardia lamblia طفٌلً الذي ٌسببهو8457% ( 53) 

العمر او المهنة او المستوى واجنس المعوٌة بالطفٌلٌات كانت عامة ولٌس هنان استثناء لل لإصابةاالدراسة  اثبتت هذه  , Ascaris lumbricoidesطفٌلً

  المعاشً للفرد.

 :ـ Introduction الممدمة 

وهً  الانتشار خصوصا فً المناطك الحارة الاستوائٌة وشبه الاستوائٌة من المشاكل الصحٌة الواسعة  الإنسانتعتبر الطفٌلٌات المعوٌة التً تصٌب        

 تنتهً بالموتأحٌانا  مضاعفات مرضٌة إلىالجسم والتً تؤدي  أعضاءاغلب  إصابةلها المابلٌة على  إن إذ الأخرىعن المسببات المجهرٌة  أهمٌةتمل  لا

وهنان اهتمام واسع  ,(3111)الكبٌسً  تامةالمضاء علٌها بصورة ادى ذلن الى عدم هائلة  بأعدادلابلٌتها على التكاثر و    إلى إضافة( 3112) المؤذن

 . الإنسانعلى  تأثٌرهابضرورة السٌطرة على هذه الطفٌلٌات والتملٌل من 

غٌر  أماوٌكون الطفٌلً  الأمعاءمجموعة كبٌرة من الطفٌلٌات التً تعٌش فً Intestinal helminthوالدٌدان المعوٌة  Protozoaتشكل الابتدائٌات      

والغذاء والعوامل  الإصابةمدة  إلى إضافةوٌتلفها وٌعتمد ذلن على نوع وعدد الطفٌلً  الأنسجةاو مرضٌا فٌهاجم  مرضٌة أعراضاٌسبب  فهو لا مرضً

.وتنتمل الابتدائٌات المعوٌة بسهولة عن طرٌك الماء (:::2)الخفاجً الإصابةالبٌئٌة والعمر والجنس وان للعادات الصحٌة الدور المهم والبارز فً حصول 

فٌكون انتمالها مباشرا  أكٌاسا  تكون  التً لا الأنواع اوالتً تتفاوت لابلٌتها على المماومة للعصارات المعدٌة والمعوٌة امالمعدٌة  بالأكٌاسوالغذاء الملوثٌن 

او ما ٌسمى بالزحار الامٌبً Amoebiasisتنتشر فً دول العالم الثالث للطفٌلٌات المعوٌة هو داء المتحولات الامٌبً  الإصابات أكثركما وان .(9::2)ناهً

Amoebic dysentary بهذه الطفٌلٌات هً الظروف الالتصادٌة المتردٌة   الإصابةٌادة نسبة العوامل التً تساعد على ز أهمومن  الجٌاردٌاتوداء

المعوٌة بالطفٌلٌات وارتباطها بالعوامل البٌئٌة والاجتماعٌة والصحٌة  الإصابةمعرفة مدى انتشار  إلىوالعادات الاجتماعٌة الخاطئة .تهدف الدراسة الحالٌة 

 للفرد.

 

 



 

 

 :ـالمواد وطرق العمل 

 جمع العٌنات ـ ولا:ا

ولغاٌة  26/2/3122للفترة منمستشفى الحكٌم العام ومستشفى المناذرة العام  إلىمن الوافدٌن  أخذتعٌنة براز 186تضمنت الدراسة الحالٌة       

 .و اختلاف فصول السنة لفرد اوالسكن ومهنة  الأعمارمختلف لوفً العائلة  الأفرادمختلفة من  ولأعدادلكلا الجنسٌن 41/23/3122

  Laborotary Examinationالفحص المختبريـ ثانٌا:

 Gross Examinationالفحص العٌانً للبراز _2   

 الأطوارهو اكثر احتواءا على Wateryٌتم فحص البراز بالعٌن المجردة وٌؤخذ بنظر الاعتبار لوام ولون ورائحة البراز , علما ان البراز السائل       

فتكون فً البراز الكامل  Cystsسة الأطوار المتكب أما,(Zeibig, 1997)ٌمة من اخذ العٌنة (  دل41)المتغذٌة ولذلن ٌجب فحصها لبل مضً  النشطة

 أما, Mucousومادة مخاطٌة  Bloodرائحة كرٌهة مع وجود الدم فٌكون ذو وان للإسهال الأمٌبً المتسبب عن امٌبا الزحار   Well _Formedالتكوٌن

 (.2:96لون دهنً ومخاطً)بٌن ودٌفزالبرا ز اصفر ال G.lambiliaالمتسبب عن الجٌاردٌاتبالنسبة لداء 

 وٌكون بطرٌمتٌن: Stool microscopic Examination_الفحص المجهري للبراز 3

 –:ا_طرٌمة فحص المسحة المباشرة 

على طرفً الى لسمٌن وتوضع  وتمسم الدموٌة والمخاطٌة بواسطة عود خشبً الأجزاءالحاوٌة على وفٌها ٌتم اخذ عٌنة من البراز بمدر راس الدبوس      

المتغذٌة  الأطواروذلن للكشف عن  % :15وبتركٌزNormal solutionلطرة واحدة من محلول  الأطرافاحد  إلىالشرٌحة الزجاجٌة  ثم ٌضاف 

وٌضاف للطرف الثانً لطرة من محلول الٌود المائً  ,(Zeibig, 1997)ا البٌض اظهار كرٌات الدم الحمر والخلاٌ إلى إضافةللابتدائٌات  والمتكٌسة

Logols Iodineلحٌوانً اوذلن لصبغ النشا   وتمزج جٌداGlycogen  والساٌتوبلازم بالون  الأحمرون لالمتكٌسة بال الأطوار وانوٌهباللون البنً الغامك

للابتدائٌات وبموة المتغذٌة  الأطوارغطاء الشرٌحة ثم تفحص بالمجهر الضوئً للبحث عن علٌها وضع ٌثم (Zeibg ,1997)البنً المصفر الفاتح 

  (.2:98)داود وعبد الكرٌم  x51وx21تكبٌر

 ب_فحص عٌنات البراز بالمسحة غٌر المباشرة :

جٌدا بواسطة عود خشبً ثم ٌرشح المزٌج السابك  اختبار تمزج أنبوبةمل من الفورمالٌن داخل  21الىبراز غرام واحد من الباضافة تتم هذه الطرٌمة      

وتوضع فً جهاز الطرد المركزي مل من الاٌثر  4ثم ٌضاف لها أخرىاختبار  أنبوبةالذكر بواسطة لطع  من الشاش وٌوضع المحلول المرشح فً 

الشرٌحة الزجاجٌة وتغطى بغطاء الشرٌحة  وتؤخذ لطرة من الراسب  وتوضع على دلائك بعدها ٌتخلص من العالك 6دورة /دلٌمة ولمدة 3611بسرعة

 . (2:96)بٌن ودٌفز  x21 .x51وتفحص العٌنة تحت المجهر الضوئً بموة 

 :الإحصائًثالثا التحلٌل 

العائلة  أفرادلكل من جنس المرٌض وعدد بصورة عامة  الإصابةلتحدٌد نسبة   وذلن لمعرفة الفرولات المعنوٌة إحصائٌاتم ستخدام اختبار مربع كاي       

 (. 2:93الواحدة والمهنة والسكن والظروف البٌئٌة المحٌطة بالفرد )الراوي,



%( والل الاصابات 4451وبنسبة ) E.hitolytica%( وكانت اعلى الاصابات بطفٌلً 4.51اصابة وبنسبة ) 421ٌة وسجلت الطفٌلٌات المع :ـ  جالنتائ

 %( ..5وبنسبة ) A.lumbricoidesبالطفٌلً 

المعوٌة بالطفٌلٌات الإصابات( النسبة المؤٌة حسب نوع وعدد  2جدول رلم )  

المعوٌة الإصاباتعدد  النسبة المؤٌة % المعوٌة الإصابةنوع  العدد الكلً المفحوص   

%88.4 72 7: E. hitolytica 

%73.6 53 68 G. lambilia 

%35 32 71       A.lumbricoides 

وعـــــــــــــــــــــــــــالمجم 297 235 %85.4  

    X2 =3.22 df =6 p<0.05   

 

       

%( 5.51%( ).515اصابة للاناث وبنسبة مئوٌة ) 11اصابة للذكور و  48اصابة موزعة بٌن  421(  كان العدد الكلً  للاصابات المعوٌة 2جدول رلم )

 وعلى التوالً

 المعوٌة بالطفٌلٌات تبعاً للجنــــــــس( نسبة وعدد الاصابة 2جدول رلم )         

عدد  الجنس/ الإناث الجنس/الذكور
 الإصابات

العدد الكلً 
 المفحوص

 نوع الإصابة المعوٌة

 عدد الإصابات % عدد الإصابات %

7853 41 43.7 31 72 7: E. hitolytica 

7553 27 35.7 26 53 68 G. lambilia 

6852 12 42.8 : 32 71 A.lumbricoides 

7556 91 4655 55 235 297 
المجمــــــــــــــــــوع           

              

                   X2 =5.32 df =6 p<0.05 

, على التوالً, وكان اعلى معدل اصابة فً المناطك الرٌفٌة بطفٌلً 14, .5( كان عدد  الاصابات فً المناطك الرٌفٌة والمناطك المدنٌة 5جدول رلم )

E.hitolytica  ( 5252وبنسبة)%  

ن( انتشار الإصابة بالطفٌلٌات المعوٌة تبعـــــــــــــــــــا للسك4جدول رلم )           

                X2 =5.21 df =6 p<0.05           

بٌن اصحاب  توزعت الاصابة المعوٌة بالطفٌلٌات تبعا لمهنة الفرد , بٌن المهن فلاحٌن وموظفٌن وكسبة واطفال وطلبة مدارس وكان اعلى عدد للاصابات

 ( سنة58-24( اصابة من المجموع الكلً للاصابات وان اعلى معدل للاصابة فً الفئة  العمرٌة )14مهنة الكسبة )

فً الرٌفالسكن   السكن فً المدٌنة 

عدد 
 الإصابات

العدد الكلً 
 المفحوص

 نوع الإصابة المعوٌة
 
 

 

 عدد الإصابات % عدد الإصابات %

62.2 38 48.7 34 72 7: E. hitolytica 

52.3 22 47.6 31 53 68 G. lambilia 

71.4 15 28.5 7 32 71 A.lumbricoides 

 المجمــــــــــــــــــوع                         297 235 :5 27.4 76 7155



 ( نسبة الإصابة موزعة حسب مهنة الفرد والأعمار المختلفة4جدول رلم )

 % العدد المصاب العدد المفحوص المهنة الفئة العمرٌة

الأطفال وطلبة  31ــ  22
 المدارس

64 47 67.9 

 73.2 52 67 الكسبة 41ــ  32

 57.1 31 46 الموظفٌن 51ــ  42

 64.2 38 53 الفلاحٌن 61ــ  52

 66.6 124 186 المجموع المجموع

                                     X2 =4.22 df =6 p<0.05 

 

( اصابة على التوالً وكان اعلى نسبة اصابة 4.,  11,  24والمتوسطة والصغٌرة هً )وجد ان عدد الاصابات فً المرضى ذوي العوائل الكبٌرة     

 %( فً العوائل الكبٌرة.155)

 نوع وعدد الاصابة الكلٌة بالطفٌلٌات المعوٌة تبعاً لعدد أفراد العائلة (5جدول رلم )

 نوع الإصابة المعوٌة
 

العدد الكلً 
 للأصابة

 عدد أفراد العائلة

4_6  % 7_9 فما فوق : %   % 

E. hitolytica 72 22 29 22 36 28 565: 

G. lambilia 53 9 2: 15 35.7 19 45.2 

A.lumbricoides 32 3 9.5 7 33.3 12 57.1 

 47.5 59 35.4 44 16.9 24 421 وع                        ــــــــــــــــــــــالمجم

                             X2 =3.22 df =6 p<0.05 

الاصابات المفردة مسجلة لاصابة الزحار الامٌبً والاصابات المزدوجة كانت مسجلة لاصابة  اعلىتوزعت الاصابات ما بٌن مفردة ومزدوجة وكانت      

 %( وعلى التوال5455ً%( و )42الزحار الامٌبً مع  الجٌاردٌا لامبٌا وبنسبة )

 المفردة والمزدوجة للإصابةالمعوٌة بالطفٌلٌات  الإصاباتٌة لعدد ئو( النسبة الم6جدول رلم )

 
 الطفٌلٌة المعوٌة الإصابة

 
 % الإصاباتعدد 

E. hitolytica  +G. lambilia 59 38.7 

  E. hitolytica     +A.lumbricoides 29 14.5 

 G. lambilia            +A.lumbricoides 27 12.9 

     E. hitolytica     27 12.9 

G. lambilia        25 12 

A.lumbricoides 12 9.6 

 66.6 % 235 وعـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــالمجم

                           X2 =5.18 df =6 p<0.05 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 %( .854كانون الثانً ) % وسجل كل من شهر تشرٌن الاول , كانون الاول ,21بلغت اعلى نسبة اصابة لشهر آب       

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 المنالشة :ـ

 دفعنا لدراسة هذه الطفٌلٌات والتعرف على أهم العوامل التً تساعد للإنسانكبٌرة  مرضٌة ومضاعفات إصاباتتبعا لما تسببه الطفٌلٌات المعوٌة من         

 الولوف على الوالع الصحً والارتماء به بما ٌخدم الفرد والمجتمع . و, الإصابةهذه حدوث على 

للحالات المفحوصة وهذه النتائج كانت % من العدد الكلً 4.51بالطفٌلٌات المعوٌة لد بلغت   للإصابةبٌنت نتائج الدراسة الحالٌة بأن النسبة الكلٌة        

تدنً المستوى الصحً وعدم  إلى صابةللإولد تعزى النسب العالٌة   ,مختلفة من محافظة بغداد  حاءأنفً % 4554اذ سجل نسبة (  4445)متماربة مع  عباس 

 الأمٌبًنتائج التً سجلها طفٌلً الزحار ال إلىالدراسة الحالٌة  أشارت كما ,للأفرادوالحالة الاجتماعٌة  ألمعاشًالمستوى  رهوتدالاهتمام بالنظافة الشخصٌة و

E.histolytica على%( وهً أ88.4بٌن الطفٌلٌات المسجلة وكانت ) إصابةنسبة أعلى ( 4444مما سجله., Schmerin et al)( 4.والتً بلغت)%  ولد   .

فضلاً عن الممارسات غٌر الصحٌة للباعة المتجولٌن وما  الإصابةتلوث الماء و الخضروات ٌعدان السبب الرئٌسً لانتمال  أن(  2882ذكرت الجنابً ) 

 والحشرات . الأتربةوذلن لتعرضها لغبار  إصابةالمكشوفة من  غذٌةالأتسببه 

المتكٌسة  الأطوارنبات الكرفس والخس فً انتمال  وبالأخصللخضروات الدور المهم  أن  ,saad etal., 4444   (  Who_ ; 1994   (   أوضحكما        

شار الذباب والعادات غٌر السلمٌة السائدة بٌن الأطفال والتدنً فً المستوى انت أنفً بغداد  )4445 (عباس أشارفً حٌن  E.histolytica لامٌبا الزحار

دوراً مهماً  الاجتماعً والالتصادي من أهم الأسباب التً تساعد على انتمال الإصابة وبصورة عامة كان لمنظمات المجتمع المدنً ومنظمات حموق الإنسان

 ( . R_Oحلٌة المٌاه وتعمٌمها ) شبكات تبة وذلن بأنشاؤها وفاعلاً فً التملٌل من نسب الإصا

 G. lambiliaسجل طفٌلً كما    الطفٌلٌات المعوٌة  وبالأخص الإصابات أكثرلتلوث المٌاه دور فً انتمال  أن et.al   Jawatz ( 2004) أشارولد         

 (4445)مما سجله عباس  وأعلى%( فً مدٌنة الفهود 58)التً بلغت  (.288) نٌنسجلته شوهذه النسبة متماربة لما ) )(73.6%فً الدراسة الحالٌة نسبة بلغت

  AL_Dujail(  4445)%( من العٌنات المفحوصة وهً نتٌجة مماربة لما سجله .5بالاسكارس فً هذه الدراسة الحالٌة ) الإصابةكانت نسبة  وفً بغداد .  

 الإصاباتالسبب فً هذه  أن. %( 28)مدٌنة بابلفً  ( 4444)الخفاجً% و44فً الموصل  (4442 )مما سجلت من لبل  العمر وأعلى% 51فً كربلاء 

وهذه النتائج تتفك مع الشعٌبً الى مضٌف وسطً الذاتٌة دو ن الحاجة  الإصابة أوالفم مباشرة  إلىوالانتمال من المخرج  الإصابةهو لابلٌة الطفٌلً على 

 ( فً بغداد .2888)

وهً  الإصابةمضٌف وسطً لانتمال  إلىدورة حٌاتها بصورة مباشرة دون الحاجة  أكمالللدٌدان المابلٌة على  أن ,Jarabo et al(  .444كما ذكر )        

الدٌدان التً تصٌب الجرذان والفئران  أن Hurwits&Owen(1989)أشاردورة حٌاتها بصورة غٌر مباشرة مثل البراغٌث والخنافس بٌنما  أكمالتستطٌع 

 . للإصابةفرص  أكثرتوفر 

ولوحظ وجود فرولات معنوٌة وٌعزى هذا %(5.51) بالإناث الإصابةأعلى من نسبة  (% .515)فً الذكور الإصابةنسبة  فانبالنسبة لعامل الجنس  أما       

 الأطفالنشاطاً وحركة حسب عملهم وخاصة  أكثرتلامس مع البٌئة المحٌطة بهم لأنهم  أكثرالذكور  أن إلى إضافة للإصابةأكثر فرصة  إلىتعرض الذكور  إلى

 الذكور المتواجدٌن فً المناطك التً لد تكون ملوثة . 



 الإصابةهم خطورة للة الوعً وعدم تف إلىارتفاعاً ولد ٌعود هذا  الأكثرهً (% 5554وطلبة المدارس )  الأطفال إصابةبالنسبة للعمر كانت نسبة  أما      

وهذا ٌتفك مع  الإصابةلحدوث هذه  المهمة  الأسبابهً من اللعب فضلاً عن انخفاض المناعة لدٌهم  أثناءتكون  الإصابةبهذه الطفٌلٌات كما وان احتمال انتمال 

والل نسبة  %(42بلغت)إصابة نسبة  أعلى E.histolyticaطفٌلً  فمد سجل المفردة لإصابةبالنسبة ل( فً النجف . 4444فً بابل والناهً )(4444)الخفاجً 

 إصابةنسبة  أعلىولد سجل  ,فً مدٌنة الحلة (%455حٌث كانت)( 2888ما سجله  الكبٌسً )ٌمارب وهذا %(455حٌث بلغت ) الإسكارسسجلتها دودة  إصابة

المفردة  الإصابةحدوث  إلىسبب ٌعزى وان ال اوالاسكارسG.lambilia(وكانت الل نسبة مزدوجةفً    (38.7% اG.lambiliaو histolytica .Eمزدوجة

      (Aubaid,1990 ; Yassin et al,2000) فً حدوث التهاب بأكثر من معً واحد هذا الطفٌلٌة ساعد للإصاباتللة المناعة  إلى أدىوالمزدوجة 

شحة المٌاه فً عموم محافظة  إلىوذلن ٌعود  (% 21) اببالطفٌلٌات المعوٌة فً شهر إصابةنسبة  أعلىالسنة فمد بلغت  أشهربالنسبة للتباٌن حسب اما        

الصغٌرة التً تكون مٌاهها غٌر معممة والتً تكون السبب  الأنهرالسباحة فً  إلىوالكبار  الأطفال أكثرالنجف الاشرف وان ارتفاع درجة حرارة الجو ولجوء 

% (وحزٌران 45سجل شهر تموز) لد والحارة من السنة  الأشهرتكون مرتفعة فً بصورة عامة  الإصاباتوان نسبة  الإصابةالكبٌر فً حدوث هذه 

توفر  إلىٌعزى هذا كانون الثانً ولد  الأولكانون  الأول%( فً كل من تشرٌن  854حٌث بلغت ) إصابةالباردة الل نسبة  الأشهر%( فً حٌن سجلت 4452)

 الأشخاص إلبالكما وان لحرارة الجو ٌزٌد من   Sofa(2882) تزامنها مع كثرة العوامل الناللة لها كالحشرات إلى ضافةإالملائمة لهذه الطفٌلٌات الظروف 

ن ــــــــــــــــــــــداالدٌ إلى إضافةوبٌوض هذه الطفٌلٌات الابتدائٌة  بأكٌاس. من لبل الباعة المتجولٌن والتً تكون ملوثة على شرب العصائر والمثلجات 

 ( .Suarez  et al . , 2000   ., Mercado et al)   لطفٌلٌةا

الشروط الصحٌة والذٌن لا ٌتمتعون بوعً  لأبسطوفالدة الذٌن ٌسكنون فً المناطك الرٌفٌة والتً تكون بعض منازلهم من الطٌن  للأشخاصبالنسبة  أما        

كالحشرات . وهذا ٌتفك مع ما  الإصابةبٌوتهم تكون مكاناً لتجمع الحوامل المساعدة فً انتمال  أن إلى إضافة الإصابةحدوث  أسباب أهمصحً واسع تكون من 

 فً بابل . (4444)فً ذي لار والخفاجً  (.288)شنٌن  ألٌهتوصلت 

% ( 1.54 الاعداد الكبٌرة )ذات  الأسرفً  الإصابةنسبة  بلغت حٌث الإصابةدوراً كبٌراً فً انتمال  الأسرة أفرادلكثرة  نا ــــــــــــاكم      

E.histolytica(1.52و )%G.lambiliaفً ( %554.) و  A.lumricoides( وعلى الت.45%( و) 44%( و )44والل نسبة اصابة كانت  )% ًوال

فً العوائل  الإصابةسهولة انتمال فً ذي لار وهو  .288( فً بغداد وشنٌن 4444الخفاجً ) ألٌهوهذا ٌتفك مع ما توصل للطفٌلٌات المعوٌة السابمة الذكر 

 .(Hung et al.,   2000)مشتركة  أوانًومنها تناول الطعام فً  الأمورالمزدحمة والتً تشترن فً الكثٌر من 

نسبة الإصابة مع كل من  % فً الموظفٌن وتتفك554. إصابة%( فً الكسبة والل نسبة 55) إصابةنسبة  أعلىفمد سجلت  الأسرةبالنسبة لمهنة رب  أما   

ولد ٌعزى هذا الى عدم الاهتمام بالنظافة الشخصٌة بالنسبة لشرٌحة الكسبة وان اهتمامهم ٌنصب على كسب (2884( فً بابل والمؤذن )2888المعموري )

افراد هذه الشرٌحة لم ٌكملوا تعلٌمهم لذلن فهم  العٌش وان اغلب وجبات طعامهم الٌومٌة ٌأكلونها خارج منازلهم ومن الباعة المتجولٌن بالتحدٌد كما وان اغلب

 ,Christopher et al) و,( Corredor et al, 2000ٌفتمدون الى الوعً الصحً دون ادراكهم لهذه المخاطر زاد من نسبة الاصابة وهذا ٌتفك مع )

1999),(Boia et al, 2000 ) . 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 العربٌة:ـ المصادر

 ص .45.( علم الطفٌلٌات الطبٌة . ترجمة الدكتور علً محمد سلٌط والدكتور عناد صالح . مطبعة جامعة الموصل .444ج.أ )2 بٌن , و.ج ردٌفر 

 ( علم الطفٌلٌات . مطبعة جامعة بغداد 4445داود, ابراهٌم شعبان , عبد الكرٌم , محمد بندر )ص .458 

 ( المدخل الى الاحصاء مطبعة كلٌة ا4442الراوي , خاشع ) ص .12.لتربٌة , جامعة الموصل 

 ( وبائٌة الطفٌلٌات المعوٌة ولمل الرأس لدى تلامذة المدارس الابتدائٌة فً لضاء المحاوٌل . محافظة بابل , 2888المعموري , احمد خضٌر . )

 ص .422رسالة ماجستٌر , كلٌة العلوم , جامعة بابل 

 ( دراسة نصف الجوانب2888الكبٌسً , علً حسٌن ماٌس . )  الوبائٌة للطفٌلٌات المعوٌة فً محافظة بابل / العراق . رسالة ماجستٌر / كلٌة

 . 14العلوم / جامعة بابل : 

 ( انتشار الطفٌلٌات المعوٌة ولمل الرأس لدى تلامذة بعض المدارس الابتدائٌة فً لضاء الهاشمٌة / بابل / رسالة 4444الخفاجً علً حسن عبود )

 ص .444معة بابل ماجستٌر / كلٌة العلوم جا

 ( , جامعة 4445عباس اٌناس منٌر ) ( وبائٌة الطفٌلٌات ولمل الرأس لدى تلامذة المدارس الابتدائٌة فً بغداد , ماجستٌر , كلٌة التربٌة ) ابن الهٌثم

 . 5.بغداد صفحة 

 ( دراسة وبائٌة لبعض الطفٌلٌات المعوٌة لتلامذة المدارس الابتدائ.288شنٌن , وجدان ضٌدان ) ٌة فً ناحٌة الفهود ـ لضاء الجباٌش / محافظة ذي

 لار .

 ( دراسة وبائٌة للطفٌلٌات المعوٌة فً مدٌنة بغداد رسالة ماجستٌر / كلٌة العلوم / الجامعة المستنصرٌة 282الجنابً , فرح عبد الكرٌم ناصر )

 .55ص

 ( دراسة حول مدى انتشار الطفٌلٌات 4442العمر , نجاح صبحً ناٌف خطاب . ) المعوٌة فً بعض مناطك محافظة نٌنوى وتأثٌرها على مستوى

 ص .48هٌموكلوبٌن , رسالة ماجستٌر , كلٌة العلوم , جامعة الموصل 

 ( ممارنة انتشار الطفٌلٌات المعوٌة والاصابة بممل الرأس لدى طلبة المدارس الابتدائٌة فً بغداد . / رسالة ما 2884المؤذن , طلال مهدي حسن )

 . 4.4لٌة العلوم / جامعة بغداد جستٌر / ك

 ( دراسة وبائٌة الطفٌلٌات المعوٌة بٌن تلامذة المدارس الابتدائٌة فً محافظة النجف , رسالة ماجستٌر , كلٌة 4444الناهً الاء شاكر حنتوش )

 . 45التربٌة للبنات / جامعة الكوفة ص

 ( دراسة ممارنة للاصابة2888الشعٌبً , مهند محمد خلف )  بالطفٌلٌات المعوٌة بٌن طلبة المدارس الابتدائٌة فً بغداد . رسالة ماجستٌر / كلٌة

 . 55العلوم / الجامعة المستنصرٌة ص

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 AL _ Dujaili , A . A . I . (1993) . prevalence intestinal parasitic infection among primary school children in kerbala . 

Dipl . comm. . Med . thesis coll . Mod , univ . AL_ Nahrain , 64pp .  

 Jawatz , E , MELNICK , J . L . and Abdelbery , E . A(2004) medical parasitology 23rd  ed . boo,k , G.F butel 

,J.s&mores .S.T.M.Grwhill co .singapore 662_674. 

 Who (1981) . field studies of the relation between intestinal parasitic infections and human nutrition who 

geneva _1_3 . 

 AL _ Saadi ,A,A Houssien ,Y . K . and Habibe , K . A (1994) . prevalence of intestinal protozoal parasites among 

primary school / children in AL_Kufa city tech . Resj . 7(22) : 65_47 . 

 Schmerin M.J., Jones T.C and klein , H (1989) Giardiasis Association with homosexuality . Ann , Inn Intern . Mel, 

88(6) : 801 . 

 Hurwitz , A.L. and owen , R.L. (1989) .Venereal transmission of intestinal parasites ( medical information )west .J. 

Med , 128 : 89_91. 

 Jarabo , MIT . Garcia _Moran , N.P.and Garcia Moran J.I (1995) prevalence of intestinal parasities in a student 

population , Enferm .I Fec . microbial . clin ., 13 (8) : 464_ 968 . 

 Aubaid, Q. N.(1990).Workers in food establishment in Basrah : Microbiological study . M.Sc.Thesis, Univ. Basrah ; 

135pp . 

 Boia, M.N.;Motta_L .P .Salazar,M.D. and Mutis, M.P.(2000).cross-sectional study of intestinal parasites and 

chaga , s disease in the municipality of Novo Airao , state of Amazonas , Brazil. Med. J. cad-Saud-Publica . 

 15(3).497-504. 



 Christopher, D. H;Rashidul, H.and William, A. P. Jr.(1999). Molecular-based diagnosis of Eutamoeba histolytica. 

Infection. Mol.Med. Cambridge Univ. Press ISSN 1462-3994 . 

 Corredor, A.; Arciniegas, E.;Hernandez, C. A.;Ca ceres,E.; Castono deromero, L.; Estupinan, D.; Pinilla, C. A. and 

santacruz, M.M. (2000). Parasitismo intestinal, Division de Bibiotecay publicaciones. INS, Santa fede Bogota, 

90pp. 

 Hung – C.C.; Chen-p. J.;Hsieh-S. M.; Wong-J. M, Fang-C. T. and Chang-S. C. (2000). Invasive amoebiasis an 

emerging parasitic disease in patients infected with Hiv in an area endemic for amoebic infection. M. J. Taiwan. 

Univ., 13(17): 2421-2428. (Medline Abst) . 

 Mercado-R.; Otto-J. P. and Perez, M. (2000). Seasonal variation of intestinal protozoa infections in out patients 

of the north section of Santiago, Chile. Bol. Chil. Parasitol. 54(1-2) : 41-44 . 

 Sofa Dugue-Beltran; Ruben Santago- Orejuela; Adriana Arevalo-Jamaica; Rafael Guerrero- Lozano; Jonia 

Montenalis   (2002) Antigen in human fecal eluates by Enzy me- linked immunosorbent assay using polyclonal 

Antibodies. Univ. H. Sc.  Ce., New Orleans. 97(8): 1165-1168 (Internet). 

 Suarez- Hernandez- M.; Ocampo- Ruiz- I.; Baly- GIL-A.; Gonzales- Alvarez-N. and Artiga- Serpal-J. R.(2000) . 

Parasitic infections in nursery schools from Ciegode Avila province, cuba. Bol. Chil. Parasitol., 54(1-2):37-40. 

 Yassin; M. M; Shubair; M. E.; Hindi, A. I. and Jadallah, S. Y.(2000). Prevalence of intestinal parasites among 

school childrenin Gaza city. J.Egypt. Soc. Parasitol., 29(2):365-373. (Medline Abst). 

 Zeibig, E. A. (1997). Clinical parasitology : A practical approach W.B. Saunders co. Philadelphia 320pp.    

 


