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ABSTRACT: Identification and seroepidemiological and molecular study were conducted for diabetic mellitus patients to 

investingate the infected person with Toxoplasmosis in the Babylon province for two sexes during the period from October 
2013 till July 2014. Latex agglutination (LA)  tests were used for  550  serum  samples  and  ELISA  technique  for 350 serume 
samples (where  positive with  LA test ) and polymerase chain reaction (PCR)  technique  for  100  blood  samples  (where  
positive with ELISA technique ), according to epidemiological criterions ( Sex , area region , age group , educational level , 
presence or absence of animals and presence or absence of other companion diseases). The results showed that the total 
toxoplasmosis samples positive using the test latex (63.6%) and ELISA antibody IgG (51.4%) and antibody IgM (% 11.4). 
polymerase chain reaction technique was (45%) and the results showed that there were significant differences between 
males and females for tests the above three, the housing area for testing latex the city were more prone to infection (65.1%) 
The ELISA test was the city more susceptible to infection (53.4%) for antibody IgG were districts and suburban more 
vulnerable to infection (9.7%) for the antibody IgM. 

KEYWORDS: Toxoplasmosis, diabetic mellitus, Latex agglutination, ELISA technique, PCR technique. 

 الاول تشرین من للمدة بابل محافظة في الجنسین ولكلا بالسكري السكري مرضى لدى المقوسات داء عن للتحري وجزیئیة مصلیة وبائیة دراسة أجریت ملخص: 
 موجبة(  مصل  عینة 350  الالیزا وأختبار,  مصل عینة 550  مجموعة لما)  اللاتكس(  المباشر التلازن أختبار  بالدراسة   أستعملت,     2014تموز ولغایة 2013
 العمریة الفئة, السكن منطقة, الجنس( الوبائیة المعاییر وأعتمدت)  الألیزا بأختبار موجبة(  دم عینة 100  البلمرة متعدد سلسلة تفاعل وتقنیة)  اللاتكس بأختبار

 بأستعمال الموجبة للعینات المقوسات بداء الكلیة الاصابة أن النتائج أظھرت ). مرافقة أخرى أمراض ووجود وجودھا عدم من الحیوانات وجود , التعلیمي المستوى,
 النتائج وأظھرت% ) 45(بمقدار  البلمرة متعدد سلسلة تفاعل تقنیة IgM) 11.4%(  للضد و IgG) %51.4 (  للضد  الالیزا وأختبار% ) 63.6( اللاتكس أختبار
 للاصابة  عرضة أكثر المدینة فكانت اللاتكس لاختبار بالنسبة السكن منطقة أما, الذكر انفة الثلاثة للاختبارات بالنسبة والاناث الذكور ینب معنویة فروقات وجود

   IgM.%) 9.7(  ةللأصاب عرضة أكثر والنواحي الأقضیة وكانت IgG للضد بالنسبة%) 53.4( للاصابة عرضة أكثر المدینة فكانت الالیزا أختبار أما%)   65.1(

 . البلمرة متعدد سلسلة تفاعل تقنیة داء المقوسات ، داء السكري ، فحص اللاتكس ، فحص اللالیزا، كلمات دلالیة:

  المقدمة :

  (Hill & Dubye,2002)  الكونیدیة المقوسات طفیلي یسببھ الذي      العالم في الحدوث والشائعة المھمة الامراض من Toxoplasmosis المقوسات داء تعد
  &  Kim( خلویة الداخل الطفیلیات من الطفیلي وأن    Anthropozoonotic diseases والحیوان الانسان بین المشتركة  الخطیرة الامراض من  ویعد

Weiss,2004 ,   (للمرض أن على والدراسات البحوث جمیع أكدت وقد ، الرطبة الحارة المناطق  في وخصوصا العالم في الشائعة الأمراض من المقوسات داء وان 
 تكمن للجنین خطورة مسببا المشیمة طریق عن الجنین إلى عبوره إلي  المدة بھذه الاصابة تؤدي إذ ، الحمل مدة في بھ النساء إصابة حالة في الأجنة على سلبیة آثاراً 

  . الحامل للام  بالنسبة الرحم داخل موتھ أو إسقاطھ بحدوث

 النھائي المضیف تمثل  الاخیره وان القطط في حصرا تحدثان واللاجنسیة الجنسیة الدورتین ان من الرغم على حیاتھ دورة لاكمال مضیفین الى یليالطف یحتاج         
  ).  Remington et al.,2000( اللاجنسیة الدورة فیھا تحدث وسطیة مضائف اللبائن وبقیة الانسان یعد بینما
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 بغیر مقارنة حالتھم سوء الى یؤدي مما لدیھم المناعة مستویات لانخفاض وذلك الاجھاضات وحصول  المقوسات بداء للاصابة عرضة اكثر السكري مرضى ان       
 &   Bessieresالانفولونزا تشبة باعراض مصحوبة تكون واحیانا المناعیة الكفاءة ذو  المضیف في Asymptomatic اعراض دون من الاصابة تكون اذ  المصابین

 Berrebbi,  2001 )  (.  

 تتركز والتي الجسم انسجة معظم في النسیجیة الاكیاس وتكوین الطفیلي تضاعف ایقاف من الجھاز ھذا ولایتمكن ضعیفة السكري لمرضى المناعیة الاستجابة       
 ). Miller et al .,1999(  الحالات عظمم في سریریة اعراض دون من والھیكلیة القلبیة العضلات وكذلك المركزي العصبي الجھاز في عال بشكل

 قورنت  ما اذا جدا قلیلة الدراسات ان اذ المقوسات بداء المصابین السكري مرضى لشریحة  ومكثف كبیر بشكل تتطرق لم والحدیثة السابقة الدراسات ان      
 بمرضى وعلاقتھا المقوسات بداء الاصابة نسبة فیھا توضح بابل محافظة في منھا قلیل عدد وھناك خصوصا بابل محافظة وفي عموما العراق في الاخرى بالدراسات

  ). 2012(  الموسوي  دراسة ومنھا  السكري

 ) واختبار AT) Agglutinatiion test المباشر التلازن اختبار مثل المصلیة الاختبارات ومنھا المقوسات بداء الاصابة لتشخیص الطرق من العدید تتوفر          
 عن فضلا الفیروسات و البكتریا  وكذلك والھرمونات المناعیة الاختبارات فى كبیرة بصورة الطریقھ ھذه وتستعمل)   ELISA(  المناعي للادمصاص الانزیم طارتبا
 للفئران والدماغ المشیمة لنسیج Biopsy النسجیة الخزعة واخذ الشوكي النخاع وسائل الامنیوني والسائل والدم الجسمیة السوائل من الطفیلي بعزل تتم اخرى طرق

 ب افاد لما طبقا) PCR( البلمرة متعدد تفاعل سلسلة تقنیة باستعمال  وكذلك وذلك)  الوراثیة( الجزیئیة الاختبارات وكذلك النسجیة بالمزارع وتنمیة بالطفیلي المصابة
)Weiss & Kim ( 2007 .  

  المواد وطرائق العمل 

                                   Procedures اللاتكس لأختبار العمل طرائق

 Latex اللاتكس كاشف من مماثل حجم بجانبھا وضع الفحص لعدة الخاصة الشریحة على السكري بداء المصاب المریض مصل من  ملیلتر 0.05 نسبة مزجت   
reagent  تحریك وتم الشریحة على الناتجة الكمیة وفرشت الكاشف مع المصل یتجانس لكي معقم بلاستیكي بعود معا القطرتان ومزجت الدقیقة الماصة بواسطة 

  : الاتي شكل على النتائج وتسجل ضوئي منبع من بقرب  Agglutinationالتخثر او التجلط وقراءة النتائح ملاحظة ثم دقائق خمس لمدة دائریة بحركة بعدھا الشریحة

  . یدیةالكون المقوسات اضداد غیاب یعني:  تخثر لایوجد  -   1

  الكونیدیة. المقوسات اضداد وجود یعني ربما:   تخثر یوجد  -   2

  IgG –ELISA   للنوع)   ELISA الالیزا(  المناعي للادمصاص الانزیم ارتباط اختبار- 

   Principle of Test:  الفحص مبداء

 وبین المعیاریة المقایسة صفیحة بحفر الداخلي السطح على والملصق لعالیةا النقاوة ذي الكونیدیة المقوسات مستضد مابین التفاعل على الفحص یعتمد          
  بانزیم والمعلم  IgG المناعي الكلوبیون ضد وباضافة مناعیا معقدا بذلك مكونا المصاب المریض مصل في والموجود الخصوصي  IgG المناعي الكلوبیولین

 الاساس المادة باضافة    IgGالمناعي الكلوبیولین عن یكشف فأنة الحفر في المثبت)  المستضد+  الضد(  يالمناع المعقد مع یرتبط الذي  Peroxidase البیروكسیدز
 الدقیق الضوئي المطیاف جھاز على یقراء ثم  المصل في IgG المناعي الكلوبیولین تركیز مع شدتة تتناسب لونا یعطي الذي الصبغة منشأ اي للانزیم

Microspectrophoto meter   نانومیتر 450  موجي طول عند  )Lin et al ., 1980 (  

  : الاتیة المكونات من الفحص عدة تتألف - 

 الداخلي والسطح)  صف/   حفر ثمانیھ(  صغیرة حفرة  96 على تحتوي بلاستیكیة صفیحة عن عبارة:   Microtiter Plate الدقیقة المعیاریة قیاس صفیحة -  1
  . فحصھ المطلوب المصل في وجوده حالة في  IgG نوع المناعي بالكلوبین للارتباط والمخصص النوعي الذائب كونیدیةال المقوسات بمستضد مغطى للحفر

  )) .IgG نوع البشري المناعي الكلوبیولین ضد مع والمقترن البیروكسیدیز انزیم على تحتوي:       Toxoplasma IgG conjugate  الاقتران انزیم - 2

  . Tris buffer دارئ محلول:  Diluted Specium للعینات المخفف يالدارئ المحلول -  3

  . Sulphuric acid الكبریتیك حامض:  Stop Solution للتفاعل الموقف المحلول  -  4

  .Tween 20% )  0.1(   20 توین مادة على یحتوي Tris-HCL دارئ محلول عن عبارة:  Washing solution الغسل محلول  -  5

  . Hydrogen peroxide الھیدروجین بیروكسید یحتوي  Citrate –phosphate buffer دارئ فوسفات محلول:   Substrate A ةالماد   -  6

  . Tetramethybenzidine یحتوي دارئ محلول:   Substrate B المادة  -  7

  .Toxoplasma IgG اداضد من لایتفاعل مخفف انسان مصل: Toxoplasma IgG Calibrators 1 رقم معایرة محلول  -  8

  .Toxoplasma IgG اضداد من مل/  دولیة وحدة 50  تركیز على یتفاعل مخفف انسان مصل: Toxoplasma IgG Calibrators 2 رقم معایرة محلول  -  9

  .Toxoplasma IgG ضدادالا من مل/  دولیة وحدة 50  تركیز على یحتوي مخفف انسان مصل: Toxoplasma IgG Calibrators 3 رقم معایرة محلول -  10

  . Toxoplasma IgG الاضداد من  مل/ دولیة وحدة  200 تركیز على یحتوي مخفف انسان مصل:  Toxoplasma IgG Calibrators 2 رقم معایرة محلول -  11

 .  التحضین اثناء في المعیاریة قیاس صفیحة لتغطیة تستعمل بالعدة ملحقة صفیحة ھي:   Adhesive seals الصفیحة غطاء -  12
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                                                        Procedures طرائق العمل 

  : الفحص لعدة المرافقة النشرة في التعلیمات بحسب الاختبار لاجراء الاتیة الخطوات اتبعت الغرفة حرارة درجة الى العدة مكونات وصول بعد

  . الفحص لعدة المرافقة النشرة في تالتعلیما حسب الغسیل محلول تحضیر تم - 1 

  . التعلیمات حسب لھا المخصصة الحفر في) Calibrators 4,3.2.1( المعایرة محالیل من مایكرولیتر 100 اضافة تم - 2 

 الحفرة وتركت المعیاریة یاسق صفیحة المعایرة محالیل على تحتوي التي عدا الحفر كل الى للعینات المخفف الدارئ المحلول من مایكرولیتر 100 اضافة تم – 3
  . فارغة الاولى

  . الخلط بعد الازرق الى الاخضر من اللون وتحول للعینات المخفف الدارئ المحلول على الحاویة الحفر في فحصھ المطلوب المصل من مایكرولیتر 5 اضافة تم -  4

  . م  37  الحرارة درجة في دقیقة  30 مدة وتحضن,  بھا الخاص بالغطاء معیاریةال القیاس صفیحة وتغطیة ثانیة 30 لمدة بھدوء الصفیحة بتحریك الخلط تم -  5

   الدقیقة  الصفیحة  غسیل بجھاز الغسل عملیة واجریت,   الصفیحة غطاء بعدھا رفع -  6

Micro plate  بعدھا النشاف ورق على الصفیحة دھابع قلبت و مرات خمس العملیة وكررت الغسل محلول من مایكرولیتر  350 باضافة كاملة بصورة ملئھا ثم 
  . لتجف الحفر تركت

  . الفارغة الاولى عدا حفرة لكل مایكرولیتر 100 بمقدار الاقتران محلول اضافة تم -  7

  .م 37 حرارة درجة في دقیقة 30 مدة وحضنت الصفیحة غطیت -  8

  الدقیقة     الصفیحة   غسیل بجھاز الغسل عملیة واجریت,  الصفیحة غطاء بعدھا رفع  -  9

Microplate  بعدھا النشاف ورق على الصفیحة بعدھا قلبت و مرات خمس العملیة وكررت الغسل محلول من مایكرولیتر   350 باضافة كاملة بصورة ملئھا ثم 
  .لتجف الحفر تركت

 ان یجب وبعدھا B المادة محلول من  مایكرولیتر  50 حفرة لك الى واضیف  A المادة محلول من مایكرولیتر  50 حفرة كل الى اضیف الغسل عملیة اكمال بعد -  10
  . الموجبة للحالات الازرق الى اللون یتغیر

  .دقائق 10 مدة م  37 حرارة درجة في وتحضن وتغطي بھدوء الصفیحة خلط تم -  11

  .الموجبة للحالات اللون یتغیر ان یجب لتفاعلل الموقف المحلول من مایكرولیتر 50 باضافة الحفر جمیع في التفاعل ایقاف وتم الغطاء ازیل - 12

   Microspectrophotometer الدقیق الضوئي المطیاف جھاز في الصفیحة وضع تم - 13

 معامل قیمة بقسمة النوعیة النتیجة حساب وتم. دقیقة  30 خلال نانومیتر  450 موجي طول عند حفرة لكل  optical density الضوئیة الكثافة قیاس وتم
  . 0.9 من اكبر الموجبة والنتیجة 0.9 من اقل القسمة ناتج كان اذا سالبة النتیجة وتعد  Cutt off الفاصل الحد قیمة على عینة لكل تصاصیةالام

  

  :    الاتیة المكونات من الفحص عدة تتالف    IgM –ElISA للنوع الالیزا المناعي للادمصاص الانزیم ارتباط اختبار: 3- 4- 3

 مغطى للحفر الداخلي والسطح)  صف/  حفر 8(صغیرة حفرة  96 على تحتوي بلاستیكیة صفیحة عن عبارة:  Microtiter Plate الدقیقة المعیاریة قیاس صفیحة - 1
     Anti human IgM antibodies IgMنوع المناعي بالكلوبین للارتباط والمخصص النوعي الذائب الكونیدیة المقوسات بمستضد

 Toxoplasma gondii داءالمقوسات الطفیلي مستضد مع والمقترن البیروكسیدیز انزیم على تحتوي:       Toxoplasma IgG conjugate  الاقتران مادة - 2
antigen .  

  . Tris buffer دارئ محلول:  Diluted Specium للعینات المخفف الدارئي المحلول - 3

  . Sulphuric acid یتیكالكبر حامض:  Stop Solution للتفاعل الموقف المحلول - 4

  .Tween 20% ) 0.1(  20 توین مادة على یحتوي Tris-HCL دارئ محلول عن عبارة:  Washing solution الغسل محلول - 5

  . Hydrogen peroxide الھیدروجین بیروكسید یحتوي  Citrate –phosphate buffer دارئ فوسفات محلول:   Substrate A المادة - 6

   Tetramethylbenzidine  یحتوي دارئ محلول:     Substrate B المادة - 7

  . Toxoplasma IgM اضداد من التفاعل قوي مخفف انسان مصل:   Toxoplasma IgM Positive control السالبة السیطرة محلول - 8

  .Toxoplasma IgG اضداد من  التفاعل  ضعیف مخفف انسان مصل: Toxoplasma IgG Calibrators 2 رقم معایرة محلول - 9

  .  Toxoplasma IgM اضداد من التفاعل قوي مخفف انسان مصل:   Toxoplasma IgM Positive control الموجبة السیطرة محلول - 10

  . التحضین اثناء في المعیاریة قیاس صفیحة لتغطیة تستعمل بالعدة ملحقة صفیحة ھي:   Adhesive seals الصفیحة غطاء. 11
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                                                                 Procedures:  العمل  طرائق

  . الفحص لعدة المرافقة النشرة في التعلیمات حسب الغسیل محلول تحضیر تم -  1

  . التعلیمات حسب لھا المخصصة الحفر في)  Calibrators  4,3,2,1 ( المعایرة محالیل من مایكرولیتر 100 اضافة تم  - 2 

 الحفرة وتركت المعیاریة قیاس صفیحة المعایرة محالیل على تحتوي التي عدا الحفر كل الى للعینات المخفف الدارئ المحلول من مایكرولیتر 100 اضافة تم  - 3 
  . فارغة الاولى

  . الخلط بعد الازرق الى الاخضر من اللون وتحول ناتللعی المخفف الدارئ المحلول على الحاویة الحفر في فحصھ المطلوب المصل من مایكرولیتر 5 اضافة تم -  4

  . م  37  الحرارة درجة في دقیقة 30 مدة وتحضن,  بھا الخاص بالغطاء المعیاریة القیاس صفیحة وتغطیة ثانیة 30 لمدة بھدوء الصفیحة بتحریك الخلط تم - 5

   الدقیقة الصفیحة غسیل بجھاز الغسل عملیة واجریت,  الصفیحة غطاء بعدھا رفع -  6

Micro plate  بعدھا النشاف ورق على الصفیحة بعدھا قلبت و مرات خمس العملیة وكررت الغسل محلول من مایكرولیتر  350 باضافة كاملة بصورة ملئھا ثم 
  . لتجف الحفر تركت

  . الفارغة الاولى عدا حفرة لكل مایكرولیتر 100 بمقدار الاقتران محلول اضافة تم -  7

  .م  37 حرارة درجة في دقیقة 30 مدة وحضنت صفیحةال غطیت - 8 

 محلول من مایكرولیتر   350 باضافة كاملة بصورة ملئھا ثم  Micro plate الدقیقة الصفیحة غسیل بجھاز الغسل عملیة واجریت,  الصفیحة غطاء بعدھا رفع  -  9
  .لتجف الحفر تركت دھابع النشاف ورق على الصفیحة بعدھا قلبت و مرات خمس العملیة وكررت الغسل

 ان یجب وبعدھا B المادة محلول من  مایكرولیتر 50 حفرة كل الى واضیف  A المادة محلول من مایكرولیتر  50 حفرة كل الى اضیف الغسل عملیة اكمال بعد - 10
  . الموجبة للحالات الازرق الى اللون یتغیر

  .دقائق 10 مدة م  37 حرارة درجة في وتحضن وتغطي بھدوء الصفیحة خلط تم -  11

  .الموجبة للحالات اللون یتغیر ان یجب للتفاعل الموقف المحلول من مایكرولیتر  50 باضافة الحفر جمیع في التفاعل ایقاف وتم الغطاء ازیل - 12

   Microspectrophotometer الدقیق الضوئي المطیاف جھاز في الصفیحة وضع تم - 13

 قیمة على عینة لكل الضوئیة الكثافة قیمة بقسمة النوعیة النتیجة حساب وتم دقیقة  30 خلال نانومیتر  450 موجي طول عند حفرة للك  OD الضوئیة الكثافة قیاس وتم
  .  0.9 من اكبر الموجبة والنتیجة 0.9 من اقل القسمة ناتج كان اذا سالبة النتیجة وتعد  Cutt off الفاصل الحد

  التحلیل الاحصائي 

 فرق اقل استعمال وتم C.R.D) Completely Randomized Design( العشوائیة تام وبتصمیم العاملیة التجارب نموذج وفق احصائیاً  الحالیة اسةالدر نتائج حللت
-T (Z و Z واختبار Chi-sequare كاي مربع اختباري استعمال وكذلك) P<0.05( احتمالیة مستوى عند L.S.D) Least Significant Differences( معنوي

Test)   and (T-Test (النتائج معنویة لبیان )2000,  الله وخلف الراوي .(  

  النتائج

 راجعوا الذي السكري بداء المصابین الاشخاص من عینة  550 مامجموعة فحص 2014 تموز ولغایة 2013 ایلول شھر بین المحصورة  المدة خلال تم         
 نسبة عن للتقصي بابل محافظة  ریف و مدن في الموزعین و فاكثر سنة55-24  بین ما اعمارھم تراوحت والذین امةالع الصحة ومختبر التعلیمي الحلة مستشفى

 نسبة وكانت%   63.6 ھي الكلیة للاصابة المئویة النسبة ان) 1( الجدول من ویتضح LAT اللاتكس تلازن اختبار باستعمال السكري مرضى في المقوسات داء انتشار
  . اعلاه مذكورة%  58.3 كانت للمحافظة والنواحي الاقضیة وفي% 65.1 الحلة مدینة مركز في الاصابة

  

  منطقة 
  السكن 

  العدد 
  المفحوص 

  

  الحالات 
  الموجبة 

  الحالات 
  السالبة 

( %  )  

  *65.1 150 280 430  مركز المدینة
 58.3 50 70 120  الاقضیة والنواحي

 63.6 200 350 550  المجموع الكلي
ختبار الاحصائي ( الا

Z(  
     3.3      
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  .%  63.6 بمعدل الاناث مع مقارنة  77.3%  بمعدل الذكور لدى كانت السكري مرضى في المقوسات بداء للاصابة نسبة اعلى ان) 2( جدول یبین    

  العدد          الجنــــــــس     
  المفحوص     

  الحالات       
  الموجبة     

    ( % )  

  * 77.3 195 252  ــــــــورذكــــــ
 52 155 298  انـــــــــــــــــــاث

 63.6 350 550  المجموع الكلي

                                                  Z)        (  5.5الاختبار الاحصائي 

 

- 49  العمریة بالفئة فكانت الموجبة الحالات اوطأ اما%  83.5 مقدارب  سنھ30- 34  العمریھ الفئة ضمن كانت الموجبة للحالات نسبة اعلى ان) 3( جدول من لوحظ
 %   51.5 بمقدار  سنھ 45

  

  الفئات العمریة    
  ( سنة )      

  العدد
  المفحوص 

  الحالات 
  الموجبة

( % )  

28 - 24   65 35 53.8 

33 – 29  79 66 83.5*  

38 – 34  71 59 83.1* 

43 – 39  91 61 67  

48 – 44  130 67 51.5 

 54.4 62 114  فاكثر  49
 63.6 350 550  المجموع الكلي

                                                             LSD 5.3الاختبار الاحصائي 

   

 لمحافظة التابعة والنواحي الاقضیة في%   46.6 وبنسبة المدینة مركز في%  53.4 بنسبة  IgGللضد كانت موجبة  اصابة نسبة اعلى ان وملحق) 4( جدول یبین   
 حین في بابل لمحافظة التابعة والنواحي الاقضیة في%  23.3 وبمقدار المدینة مركز في%  6.5  بمقدار الاصابة نسبة فكانت  IgM للاضد الموجبة الحالات اما بابل

 توالي.ال على% , 11.4% ,   51.4 ھي IgM  والضد IgG للضد الكلیة الاصابة نسبة كانت

  

  الحالات الموجبة  العدد المفحوص  منطقة السكن
 IgGللضد 

  الحالات الموجبة
  IgMللضد 

( % )  
  IgGللضد 

( % )  
  IgMللضد 

  6.5 *53.4 16 132 247  مركز المدینة
  *9.7 46.6 24 48 103  الاقضیة والنواحي

 11.4 51.4 40 180 350  المجموع الكلي

 Zالاختبارالاحصائي ( 
(  

      3.8    2.3  

        

 في%   50.3 بنسبة الاناث مع مقارنة   IgG الضد في%  52.3 الذكور في نسبة اعلى تسجل السكري مرضى في المقوسات لداء الاصابة نسبة ان) 5( جدول یبین 
 % . 5.6 بنسبة الذكور مع مقارنة%  18.7 بمقدار  IgM الضد في الاناث في للاصابة نسبة اعلى سجلت حین

  

  الحالات الموجبة  لعدد المفحوصا  الجنـــس

 IgGللضد 

( % )  

  IgGللضد 

  الحالات الموجبة

  IgMللضد 

( % )  

  IgMللضد 

 5.6 11  * 52.3 102 195  ذكـــــور

 *18.7 29 50.3 78 155  انـــــــــاث

 11.4 40  180 350  المجموع الكلي

الاختبارالاحصائي         
 )Z (  

    0.76    4.3   

  



بابل محافظة في المقوسات بداء المصابین السكري لمرضى مصلیة وبائیة دراسة  

 

 

ISSN : 2028-9324 Vol. 12 No. 1, Jul. 2015 188 
 

 

- 29  العمریة للفئة%  16.1 كانت نسبة واقل%  69.8 وبمقدار فاكثر  سنة49 العمریة الفئة ضمن  IgG للضد الموجبة للحالات نسبة اعلى ان النتائج اظھرت        
جدول (  سنة24- 29  یةالعمر للفئة%  6.4  كانت نسبة  اقل حین في سنة  40-45    العمریة للفئة  IgM للضد%  15.5 للاصابة نسبة اعلى كانت حین في سنھ 24

6 .( 

  

الفئات العمریة    (سنة 
(  

  الحالات الموجبة  العدد المفحوص
 IgGللضد 

  الحالات الموجبة
  IgMللضد 

( % )  
  IgGللضد 

( % )  
  IgMللضد 

28 - 24 31 5 2 16.1 6.4 

33 - 29  61 29 9 47.5 14.7 

38 - 34  53 31 7 58.5 13.2  

43 - 39  71 43 11  60.5 15.5 

48 - 44  61 21 5 34.4 8.2 

  * 8.2  *  69.8 6 51 73  فاكثر  49

 11.4 51.4 40 180 350  المجموع الكلي

  الاختبارالاحصائي 
    LSD ) (  

      4.5  2.6 

 

  المناقشة 

 في الموجبة الحالات نسبة كانت اذ اللاتكس زنتلا اختبار باستعمال بابل محافظة في السكري لمرضى المقوسات داء انتشار نسب الحالیة الدراسة خلال من تبین
 في الموجبة الحالات أكثر فكان  ال لاختبار بالنسبة أما%  63.6 الموجبة للحالات الكلیة والنسبة%  65.1 المدینة مركز من اقل وھي%  58.3 والنواحي الاقضیة
 السكري مرضى مراجعة عند والنواحي الاقضیة مع بمقارنة الحلة مدینة مركز من المؤخوذة العینات كمیة في یعود ربما )والسبب 29(% والنواحي الاأقضیة

 Hasson) دراسة ومنھا فیھا اللاتكس تلازن اختبار استعمال تم التي العراق في الدراسات من العدید الیھ ماتوصلت مع تتفق النتیجة وھذه التعلیمي الحلة للمستشفى
(  الدلیمي ودراسة  47.4%  الاصابة نسبة السلیمانیة مدینة ) في2007(   كریم وسجل% .  42.5 نینوى في  2005) AL-Najjar ودراسة(% 40.9 النجف  2004)
 بداء للاصابة المئویة النسب یبین كما ،%) 48.7( بلغت الانجاب بسن النساء في اللاتكس اختبار باستعمال) والمزمنة الحادة( الكلیة الاصابة نسبة  بلغت اذ)  2002

 بلغت حین في%) 59.67( بلغت اذ كوكجلي منطقة في الموصل مدینة في للاصابة نسبة اعلى وكانت) والمدینة القریة(  السكنیة المناطق اختلاف بحسب مقوساتال
 القرى في للاصابة نسبة أعلى بینما ،%) 19.46( بلغت اذ البعاج في كانت للاصابة نسبة اقل اما%) 49.61( الموصل مدینة في السكنیة الاحیاء في الاصابة نسبة
 ( ودراسة%) 52.17( بلغت اذ القبة قریة في نسبة واقل%) 62.96( بلغت اذ ماریا ابو قریة في الاصابة نسبة تلتھا%) 67.86( بلغت اذ محمد شیخ قریة في كانت

Othman(2004 جمیل ودراسة%  36 الكلیة الموجبة  الحالات نسبة بلغت اذ كركوك في )32دیالي في) 2009 .  %  

 الاقضیة من عینة 103 و الحلة مدینة مركز من عینة 247 منھا المباشر التلازن باختبار موجبة مصل عینة 350 فحص تم اذ الالیزا اختبار باستعمال الفحص اما   
 ( الیة ماتوصلت مع ما نوعا  النتیجة ھذة قتاتف حیث%   IgM 11.4 وللضد%   IgG 51.4 للضد الكلیة الموجبة الحالات نسبة كانت بابل بمحافظة والنواحي

2004 (Othman  للضد الموجبة الحالات نسبة فكانت كركوك في IgM كریم وسجل%  16.9 ھي  )الموجبة للحالات%  65 نسبة السلیمانیة في)  2007 
     IgM للضد بالنسبة الحالیة بالدراسة علیھا الحصول تم تيال الارقام من اعلى وھیھ التوالي على%  49. 7% ,  49.23 ھي السرطان لمرضى IgM   , IgGللضد

 وبعدھا Acute infection الحادة الاصابة الى مشیرا المقوسات داء بطفیلي المتخصص IgM للضد الموجبة الحالات تعد,   IgG للضد علیھ الحصول تم مما واقل
 وتبقى سابقة اصابة ھنالك ان او الكامن الطور في دخلت قد الاصابة ان تعني المقوسات داء ليبطفی والمتخصص  IgG للضد الموجبة الحالات IgG الضد تكون یلاحظ

 ھذه انتاج ویتم  Chronic infection المزمنة الاصابة تعني معا IgG , IgM للاضداد الموجبة الحالات اما اكثر او سنة الى تصل طویلة لفترات لھذة الداء بھذا
  ) Weiss & Kim ,2007( الطفیلي ضد مناعیة كأستجابة الاضداد

 مستوى انخفاض ان كذلك, علیھ والقضاء بدایتھ منذ المرض كبح واستطاعتھم المرضى بعض لدى المناعیة الاستجابة الى یعود ربما IGM الضد مستوى انخفاض ان    

 النصف عمر ان اذ , كثیرة لسنوات تكون قد طویلة بمدة الاصابة بعد امناعی الكفوئین الاشخاص في یوجد والذي IGG الضد مستوى انخفاض من أسرع یكون IGM الضد

 الصفات في التباین ان كما. الضد مولدات غیاب عند الكبیرة الجزیئات محل یحل ان على IGG الضد لقابلیة ان كذلك IGM للضد النصف عمر من اكبر یكون IGG للضد

 IGG الضد تمكن قد التي ھي الصفات وھذه, وتقسیماتھا الببتیدیة السلاسل أنواع الى كذلك الجزیئیة وأوزانھا حداتالو عدد حیث من IGM , IGG الاضداد بھا تتمیز التي

   .) 2000, وعواد الحدیثي ( الاصابة بعد الجسم في طویلة لفترة البقاء من

  : وتنویھ شكر

  .م للبنات ،جامعة بابل والمختبرات التابعة لھم باجراء البحث وتقدیم التسھیلات اللازمةنتقدم بالشكر الجزیل والامتنان الكبیر الى قسم علوم الحیاة / كلیة العلو
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