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 

 مخطط المحاضرة

 

 

 

 

 

 

 

   ةّ العامل المسبب: يطلق  امقا الديقدا علق  صيقةل    Hookwormsالشصي

، Ancylostomidaeالماصق  للقدت مسقم  ايلوةلومقدومةدا  الممسوداتمن 

 وأها ايلواع الخامج  للإلسا :

 . Ancylostoma duodenaleالاثنا عشري ايلولسدوما  .1

 .Necator americanus الأمريكّ الفداك   .2

 .Ancylostoma caninum الكلبّ ايلولسدوما  .3
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 دورة الحياة

 1 ملةمدراً. 15-13 :طول الديدان البالغة 

 :الدققق   البّيييو مطقققرلإ اثلقققا       دورة حيااااة

 5-7مفقس ومدطور ص  مقرا  ربقب فاصقلا  ق   

)يرققققان مقققن المر لققق   يرقيييات جام ييي أيقققات  لققق  

الثالث (، ومهلك  ذا لا معثر عل  المضةف الم ئقا 

 6بعقد لفقاف مخنولهقا ا مقدق ب  القتغ يسقد ر  

 أمابةع.

 :المضّف الرئّسالإنسان يُعد  الثوي. 

 :محد  العدوى  مقا بقابد ع الدقرا   طريق العدوى

بةرقققان ايلولسققدوما ا عشقق  عوققري  أو الفداكقق   للتييراا الملييو الملققو  أو بدعققرج الجلققد 

 فقائ  أو أكثر من ممامها معه. 5ايمريوة  الد  مخدر  الجلد     

  صق  الوريقدان، ومشهقا مشطلق  مشحاز الفداك  ايمريوة   ل  الوعةران المعوي ، عا مخدبقلا

 .التهاا أسناخ، ومقدحا الحويي ن محدع  انصمامات رئوي لدحد  

 .مشدقل الةرقان بعدها بوجوف السعا   ل  الفا،  ةث مبدلع، ومعوف  ل  ايمعاء 

  مبق  الديدا  الهاجرة هاجع  ص  ايلسج ، وقد مُطرلإ ملك الموجوفة ص  ألسقج  الثقدغ

 مع الحلةب.

 مؤا  فورة 

 والانتشار الوبائيات

   ،وتزداد نسب  الإصابات بتقدم العمريعد فاء ايلولومدومان فاء وامع ا لدوار. 

                                                           

 الدودة، ولكن يجب معرفة فيما اذا كانت الدودة تقاس بالـ ملم أو سم أو المتر.ننوه أن الدكتور لم يطالب بأطوال وقياسات  1
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 الفيزيولوجيا المرضية

  ومس ء  ل  لعدة سنواتمن الميابةن، وقد مسدمر اثصاب   10%لدى  فقر الدميواهد ،

 الشمو الجسم  والعقل  لدى ايبفا .

   فت يومةاً.مل  0.20مبدلع ا عشا عوري   بةشمامل من الدت يومةاً،  0.03مبدلع الفداك 

 .يؤعر صقر الدت الحاف عل  الدطور الطبةع  للأبفا  وايفاء القلب  الوعائ  لدى البال ةن 

  هات جداً  

   نميوو ونقي   فاق  دمويي  مسيتقل و وتي جريقوف  ل :  للبروتّناعتلال معوي مضّع قد يحد

، باثضاص   ل  مهول  اثصاب  بايمراج كالم ريا وايمراج المعويق ، ومفقاقا مقةر مناعي 

 . HIVاثصاب  بفةروس عوز المشاع  البورغ 

 التظاهرات السريرية

 .مدشامب ايعراج المبورة للعدوى بوثاص  الدعرج للةرقان 

   الدقق  مدهققاهر  بحكااة التاارا يحققد  صقق  البدايقق  مققا يسققم

 .لدصاع  مام  أو  وييل   اك عل  الةدين والقدمةنبا

 المتلازماة وصو  الةرقان  ل  الرئ ، يحد  الدها  رئوغ )مع و

 .وفعث  م ( يدهاهر بسعا  و2الشبيهة بمتلازمة لوفلر

لأنكلوستوماتا

.ديدان الصفر الخراطّني والأسطوانّات

 .مبدغ صورة اليدر الوعاعة  وجوف ارموا ان  وييلة  مشدورة 

  مقبها أو م ق   إسهال أو ألم بطنيومع لمو الديدا  ص  اليائا، قد يووو الميا  من

 أو غثةا ، وموثر ملك ايعراج ص  الخمج ايول  مقارل  باي ماج ال  ق .

   واليقداع والخفققا  وضقة  القشفس،  التعبالحاف من  فقر الدم بعوز الحديديووو مرض

  دو  اي ماج الجلدي  الوك بوجوف موء م تي .ويثةر موء مشسج الجلد والوذمان ومهول  

                                                           

 إضافة : بالمختصر متلازمة لوفلر هي ارتكاس لوجود الطفيليات تؤدي لارتشاح الرئة بالحمضات. 2
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 التشخيص

  بالفح  الم هري المباشر للبرازبووف البةوج والطفةلةان. 

 فرط الحمضات. 

 فقر دم صغّر الكريات ناق  الصباغ. 

 العلاج:

  لبندازوللأايعد Albendazole والمّبنيدازول mebendazole   القدواءين المفضقلةن )  معطق

 للحوامل(.

  القديم  كالبةرالدةل باموان  الديدانطاردات)Pyrantelpamoate.)يمون أ  معط  للحوامل 

 التربّنديمّدين tribendimidine. 

 يدجنأ من الددبةر. ةشان جنءومحسةن الوارف ال تائ  من البرومةن والفةدام إعاض  الحديد   

 هات

 العوامل المسببة

  المانسونّ  البلهارمة Schistosoma (S.) Mansoni  المعويالد  مسبب فاء البلهارمةان. 

   الدموي البلهارمة S. Haematobium  المثانيالد  مسبب فاء البلهارمةان. 

   الّابانّ البلهارمة S. Japanicum  المعوي الآسّويالد  مسبب فاء البلهارمةان. 

 .معةش فا ل ايوعة  الدموي  ص  جماع فائا 

 دورة الحياة

   مطقققرلإ بةقققوج البلهارمقققةان الدقققق  محدقققوغ الةرققققان المهدبققق

 .لماء، ومدحرر الطفة ن من البةوج( ص  اmiracidia)الطفة ن 

  الدققق  معققةش صقق  المةققا   القواقييع المائّيي عققا مبققدأ بالبحققث عققن

، ويحد  الدوقاعر ال جشسق  صق  ثوياً متوسطاً مدختة مشها  الضحل 

الثوغ المدومط ص  مرا ل عديدة مشدهق  بدوقوين القتوالب الدقق  مهجقر القواققع علق  لحقو 

 صاعل بوماب  ذلب يأ ت شول الووك .

http://www.facebook.com
http://www.facebook.com
http://www.facebook.com
http://www.facebook.com
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http://www.facebook.com
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http://www.facebook.com
http://www.facebook.com
http://www.facebook.com


 
 

 

5 

 د. وحيد رجب بك|  الباطنة الخمجية

/groups/RBCs.med.2017/ 

  ومسققبف صقق  المةققا  السققطحة  القريبقق  قرابقق  يققومةن  دققق  مجققد

عقا دلدي  بالجلد بوقدة ومخلقع ذلبهقا، ص ئم )الإنسيان،وثويها الملا

 مخدر  الجلد     فقائ  بمساعدة اثلقنيمان الدق  مفرزها.

   مدحو  التوالب     ا دراقها الجلد  لSchistosomulum. 

 ميل الق وSchistosomulum   ل  الدورة الدموي  الوبرى، عا  ل 

 .  مثقوبان بال  ه مومل مطورها  لجهاز الوريد الباب ، وصة

   البلهارمققةان المالسققولة   الأوردة المسيياريقّ مهققاجر اي ةققرة  لقق  مسققدقرها الشهققائ  صقق(

 محاب  بشسةج  بةبق .بلهارمةان الدموي (، ومش رس )ال الأوردة المثانّ والةابالة (، أو ص  

  المثال (.عا مشبث  البةوج القريب  من مطف ال واء المخاب   ل  لمع  العضو )ايمعاء أو 

    عقا يدعضق  الشسقةج الحبةبقق  المحقةط،  ،أمقابةع3-4ص   ةن ممون بقاق  البةقوج  ق

ويؤفغ ر ةل البةوج ص  الدةار الدموغ وموضعها ص  أعضاء أ قرى كالوبقد  لق  ارموامقان 

 مماعل .

 المظاهر السريرية

هااات 

 :مؤا  فورة .والّابانّ المانسونّ  مسببه البلهارمةان  الممرض 

 :مؤا  فورة .حك  في مكان الدجول علامة هامة  

 كاتاياما متلازم  :المرحلة الأولى Katayama Syndrome :

حمى وصداع وضخام  كبدي  طحالّ  واعيتلال عقيد لمفاويي  

 ، ومدراجع هت  الدهاهران     أمابةع.وفرط حمضات

  يدهققاهر الخمققج  :بعااد ولااول البيااوض إلااى جاادار الأمعااا

إسييهال وقققد يحققد  مشققاو   فورةوبييراز مخيياطي مييدمىبوجققوف 

 ص  جدار ايمعاء. تلّفات، ومسبب اي ماج المديدة وإمساك

 صق  الوبقد صق   :تستقر البيوض الجائلة ضمن التيار الدموي

المقات ايو ، ومحاط بمحفه   بةبةق ، ومحقد  ملةفقاً  قو  

 ط تيوتر ورييد البياافيرباب  يؤفغ ص  الحا ن المدقدم   ل  

ويؤهب ا  دقا  الباب   ل  موضع البةوج الجائل  صق   فورةوضخام  طحالّ  وحبنمع  دو  

 الدورا  ص  أعضاء أ رى.

http://www.facebook.com
http://www.facebook.com
http://www.facebook.com
http://www.facebook.com
http://www.facebook.com
http://www.facebook.com
https://www.facebook.com/groups/RBCs.med.2017/
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 :أيام 3-2حك  تستمر ، ومحد  التوالب ال ازي  الدموي مسببه البلهارمةان  الممرض. 

 مرحلي  انسيمامّ  ميع حميى وصيداع ق أمقابةع بق 8 – 6بعقد يدهقاهر  :الخمج الأولي الشاديد

 .وآلام معمم  ودوج  وقيء وفرط حمضات

  بسقبب منايقد بقرلإ  بّل  دموي  وزحّر مثانيي وزييادة عيدد ميرات التبيول :أسبوعا    12– 10بعد

 البةوج ص  البو .

 . يطرلإ جنء من البةوج ص  لمع  المثال ، أمّا باق  البةوج صدبق  ص  الجدار المثالق 

  ومع  زما  الداء محد  مبقد ن ملةفةق  ومولسقان واضقطرابان صق   صقراا المثالق  مؤهقب

 3 .ويتزايد حدو  سرطان المثان ي ماج عالوي ، 

 التشخيص

   إي ابّياً ييبف محرغ البةوج ص  البراز أو البقو

من  دو  الخمج، ويشدج كل زوج  أسيابّع 5بعد 

 بةض  يومةاً. 200-3000من الديدا  

   عاماً. 30وميل مدة  ةاة الديدا   ل 

  يوضققققع الدوققققخة  بوعبققققان وجققققوف بةققققوج

 .بفح  البول أو البرازالبلهارمةان 

  ايغوة   وجود البّو  في جزعاتويمون محرغ

المخابة ، ومجرى مجرب  مفقةس الطفةل  مقن 

 البةوج  ذا كالت البةوج قلةل  العدف.

  اكدسققبت ا  دبققاران الميققلة  كمقايسقق  الممدققن

والدققرا   ELISAالمشققاع  المققرمبط بققاثلنيا 

الدموغ غةر المباشر وا دبار الدأل  المشاع  غةقر 

 المباشر أهمة   اص  ص  موخة  اي ماج المنمش  بسبب قل  برلإ البةوج.

  ملاحظة: البلهارسيا غير شائعة في سوريا ، انتشرر  ششر م مور في فري سروريا ش    رة

 ع م في م   ة الجزيرة.الجزيرة ع  ما أتى ع ال مصريون لل

                                                           

 سرطان الخلايا الشائكة.  3

http://www.facebook.com
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http://www.facebook.com
http://www.facebook.com
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 المعالجة: 

   انتّلوالبرازيكالمعالج  الشوعة  لول أ ماج البلهارمةان ه Praziquantel. 

 الأوكسامنّكّن Oxamniquine  المانسونّ ص  أ ماج البلهارمةان. 

 المّتريفونات Metrifonate  الدموي ص  أ ماج البلهارمةان. 

 الوقاية:

القدمةن بلبس اي تي  العالة  ص  المشاب  الحاوي  عل   كسر  لق  الدقا  المرج ،  ماي  -

 مةا  ، الدبو  ص  ايماكن المخيي  .

 : أكبييير ، وهققق  دييييدان الصيييفر الخراطّنيييي العامااال المساااب

)الديقققدا  المقققدورة(ص  ذ ييقققل بقققو  القققدوفة الممسييودات 

شهراً ص   10-24مشدةمدراً، ومبق   ة  مدة 15-35 البال  

 اليائا واللفائف  المدومط.

 :شائع  جداً ومشدورة ص  موريا . شيوعه 

 دورة الحياة

  مدحرر الةرقان.الغذاء الملو بعد ابد ع البةوج مع ، 

  معبققر الةرقققان صقق  المر لقق  الثالةقق  الجققدار

بوماب  الدورا   الكبدالمعوغ، ومهاجر  ل  

 أيات. 4الباب      

  الرئتّنيوماً أ رى مشدقل  ل   14وبعد. 

  ذات رئي  وقد مسبب الهجرة ال نيقرة للةرققان

متلازمااة مققن أمققبا  ) مييع ازدييياد الحمضييات

 (.Loffler's syndrome لوفلر

   عا مخرج الةرقان  ل  القيبان، ومشهقا  لق

البلعققوت لدبيقق  أو مبدلققع .. صديققل  لقق  

 يوماً. 65، ويحداج مطورها  ل  فيدا  بال   ص  المع  مالصائ

http://www.facebook.com
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لا تتكاثر الديدان في المضّف

 الوبائيات والانتشار

  بلدا  الشامة  بسبب امدمرار ملو  موةع اثصاب  بةن ايبفا  ص  المشاب  ا مدوائة  وال

 الدرب  بال ائط البورغ، أو بسبب امدعما  هتا ال ائط ممافاً عضوياً.

 التظاهرات السريرية

   يدهاهر بق : ضة  لفس ومعا  غةر مشقدج أو مقع  التهاا رئي مسبب الهجرة ايولة   ل  الرئ

ومبقدغ صقورة اليقدر (، Loffler's syndrome متلازماة لاوفلرلفث فت، و م  وألقا صقدر )

 الوعاعة  وجوف عدامان عابرة.

 لدى ايبفا  المخموجةن، ومسبب اثعاق  المعوي  الجنئةق  أو الواملق  بالديقدا   انتفاخ بطن

 البال   ايلا البطش  والم   وال ثةا  وصقدا  شهة .

  أو محققد  الديققدا  عشققد الحوققارها إسييهال متقطييعقققد يوققاهد ،

وجاصي  ً  ألماً شديداً بقالمرا  اييمقن مسبب التهاا أقنّ  صفراوي 

التهييياا أو  )أو القققتين أجقققروا  نعقققاً لميقققرة أوفغ( عنيييد الصيييّام

  .(ومههر باثيوو) بنكرياس أو التهاا زائدة دودي 

  ق  تظهر الصور الشعاعية م ظر ال فامة ياخم ل عة ال ي ان، فيشير فجوي سويا  سائلة

انس اي جزئي، في حين ت ل السرويا  السرائلة غازية ضي ة يفن توسع العرى ال عوية إلى 

 الغازية العريضة مع انتفاخ العرى ال عوية على ح فث انس اي تام.

 التشخيص

   بكشف بّو  الصفر في البرازيوضع الدوخة. 

 . قد مُووف الةرقان بفح  القوع ص  مر ل  الهجرة الرئوي 

    ل .ص  هت  المر كثرة الحمضاتكتلك يبدغ معداف البةض والية  

  .أما ا  دباران الميلة  صه  لةست ذان صائدة مريري  متكر 

 

http://www.facebook.com
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 المعالجة

 لليرقا   غّر مستحب في مرحل  اله رة الرئويي ، ل  ه يالعلاج ال فائي هو الإجراء الرئيس

 لخ ورة ح فث التهاب الرئة فتفاق ه.

  اقّ  بموسييعات القصييبات الإنشييويموققن معالجقق  ايعققراج الرئويقق  أعشققاء هجققرة الةرقققان

 والستّروئّدات.

 ل ى فجوي خ ج ش ي ان مختل ة يفضم الب ء شعلاج الخ ج ش ي ان الصفر  .. إلى جانب ذلك

 الخراطي ي أفلاً. 

  الألبندازولالدواء المفضل هو Albendazole  ملغ. 400بجرع  و ةدة مقدارها 

   بالمّبندازولالع ج البديل هو المعالج mebendazole  ملقغ صقبا اً ومسقاء  100بمقدار

 ملغ. 500لث ع  أيات، أو بجرع  و ةدة مقدارها 

  البّرانتّل باموات، فالب يم هو جلال الحملال فاءان الساش ان مضايا است باب. 

  كقاييفرمةودةن  :ومن الخةاران اي رى بقارفان الديقدا  الوقالivermectin  والبةبةقرازين

piperazine  والبةرالدةققل بققاموانpyrantelpamoate ولوققن يجققب مفافيهققا لققدى الوققك ،

 .دا  المولول  قد يسدلنت الجرا  بوجوف السداف معوغ كامل أو جنئ  ي  مراكا الدي

 .  كتلك مؤعر هت  المركبان ص  الديدا  البال 

   مرن أنجرع الوسرائم لإزالرة ال ير ان السراية للار ري عشرر أف ال  روا   التنظّر الهضيمييع

 .فلا تفي  ال عالجة ال فائية في هذه الوالة الصفرافية فالب  رياسية

  يوصا  ضاص : ايشخا  التين يراجعو  بوووى برلإ فيدا  من ايلف أو الفا (

 .موو  القي  العائلة   يجابة  لشفس الوووىما غالبا أعشاء الشوت( 

o داء الدودة الدبوسّ  :يسمى Pinworm disease  أو فاء ايقيورانOxyuriasis . 

o : السرمّ  الدودي فوفة ممسوفة ص ةرة مدع   المسب Enterobius vermicularis. 
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 العدوى والانتقال

 .مشدقل العدوى بالطري  الفموغ البرازغ 

 . من     ايبعم  وايفوان الملوع 

   بالبةوج الد  مدلو  بها ايصابع بسبب الحو  الورجة . عدوى ذاتّ قد محد 

 دورة الحياة

    6بعد مشقاو  البةقوج، مفققس صق  ا عشق  عوقر  ق 

 ماعان، ومشضج     أمبوعةن، ومعةش قراب  شهرين.

  بعد أ  مفقس ص  ا عشق  عوقر، مقتهب لددوضقع عقافة

الييدقاا النهييائي والأعييور والزائييدة الدودييي  والقولييون صقق  

 ، ومعةش  رة ص  لمع  ايمعاء.الصاعد

  مهاجر اثلا   ل  المسدقةا، ومطرلإ مقع البقراز، أو مخقرج

 ل  المشطق   قو  الوقرج لقةً  لدضقع بةوضقها قبقل أ  

ويمون أ  مضع بةوضها ص  صراش المريض ممقا  ممون

 . يفسر  صاب  أكثر من صرف ص  العائل 

  مسققدطةع البةققوج أ  مبققق  ع عقق  أمققابةع صقق  بة قق 

 مثالة . 

 الوبائيات والانتشار

 للدوفة. الثوي الوحّدهو  الإنسانمحد  العدوى ص  كل ببقان المجدمع، و 

  مشوان.  9-5مواهد أكثر اثصابان بعمر 

 التظاهرات السريرية 

  ويوو  بسبب مثبت اثلا  عل  الثشةان الورجة  )موا  الحك  الشرجّ العرج الرئةس هو ،

 اثباض (.  

   الميا  مدهةجاً،   يشات جةداً.يوو  

 . قد ممدد الحو   ل  الفرج لدى اثلا 

 .وقد مخدلط اثصاب  بحدو  أكنيما  و  الورج، أو الدها  مهبل 

http://www.facebook.com
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 التشخيص

   للإصاب ، ويوضع الدوخة   ما: الحك  الشرجّ  اللّلّ موجه 

  برؤي  الديقدا  الوهلق  )اثلقا  غالبقاً( لقدى صحق  البقراز أو

   الورج.المشطق   و

 .)أو بووف البةوج )ص  المشطق   و  الورج 

   يسيتخدم لاصيش شيفا  لووف البةوج ص  المشطق   و  الورج

، يُليقق  علقق  مشطققق  الوققرج صققبا اً قبققل أ  يققتهب المققريض  لقق  المر ققاج كقق  عييري 

ملدي  البةوج به، عقا يشقنع ويليق  علق  شقريح  زجاجةق ، ويفحق  محقت المجهقر بعقد 

 يوفيوت المخفف أو الدولوين بحثاً عن البةوج. ضاص  هةدروكسةد ال

الحمضات لا تزداد في الدم

 العلاج

   بجرعقق  و ةققدة  الألبنييدازولملققغ صمويققاً، أو  100بجرعقق  و ةققدة مقققدارها  المّبنييدازوليطبقق

 لمشع معاوفة الخمج. ويكرر العلاج بعد أسبوعّنملغ صموياً،  200مقدارها 

  مع ضرورة غسل الثةا  والوراشف. كل أفراد العائل يجب أ  أعالج 

 : الشييريطّ لققوع مققن الديققدا   العاماال المسااب cestoda 

، Diphyllobothrium (D.) Latum العوساء العريضي يسم  

ص  ذ يبلغ بولهقا أطول الديدان التي تتطفل على الإنسانومعد 

 مدراً أ ةالاً. 20أمدار، وقد ييل  ل   10-5

 :سييماك الأييققا  اثلسققا  بسققبب مشققاو   طريااق الانتقااال

 ةققث مقققوت ايمققماك بققدور النّئيي  أو غّيير المطهييوة جّييداًو 

 الثوغ المدومط الثال .

 :لق  جالقب الوق   والقطقط  الإنسيان الثيوي اليرئّس الثوي 

 ن بايمماك.أ رى مقدا عديةانوالخشازير و
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 المظاهر السريرية:  

  ًفاقاة دموياة مقن المرضق   2%، ولون ققد يدطقور لقدى لا عرضيا  غالباً ما يسةر الخمج مةرا

القوارف مقع ال قتاء، وبالدقال   B12بسبب امده ك الديدا  الوريطة  لفةدامةن  كبيرة الخلايا

 يدهاهر الخمج بالوهن والدو  ، 

  بسبب لقق   كالخدر وا ضطرابان الحركة  تظاهرات عصبيةومواهد ص  الحا ن الوديدة

 .  B12الفةدامةن 

 .وقد محد    ت عضوي  و مها ن 

 التشخيص

 يوضع الدوخة  ص   ا  الوك السريرغ بوعبان وجوف بةوج العوماء ص  البراز. -

 المعالجة

   النّكلوسامّديعالج فاء العوماء بموارك Niclosamide ا يورّر مرمةن  ق    1بمقدار  هاات

 ملغ/كغ. 15مقدارها  praziquantel البرازيكانتّل، مع جرع  و ةدة من يوت وا د

  بندازولّالمالبديل  عطاء Mebendazole.ويشيف بوعافة صح  البراز بعد أمبوعةن ، 

   هاتوهو ع ج صعا . بزر الّقطّنالعوات يسدعملو 
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 : له عدة ألواع 

 : Alveolar echinococcosisدا  المشوكات السنخي 

 .مزمنمرج  هو -

 .E. multi locularis المشوك  عديدة المساكنالعامل المسبب:  -

 :دورة الحياة

 :الإنسيان بةشمقا يعقد ..  ثويياً طبّعّياً نهائّياً اي مر والثعلب القطبق   الثعلبيعد كً  من  الثوي

 .ثوياً متوسطاً 

 :و  ايغتي  الملوع  بالبةوج، أو بوول العدوى عشد اثلسا   ما بدشامحد   طريق الانتقال

 ، أو الدماس مع الحةوالان المياب .أو بلعه بامدشوا  ال بار الملو  أقل موامراً 

 :عشققدما ميققل البةققوج  لقق  أمعققاء اثلسققا ، مفقققس و مخققرج مشهققا الميققشرة  دورة الحياااة

onchosphere اء المخقاب ، وميقل بقالطري  القدموغ )يرق  الوريطة ( ومش رس ص  ال و

  ، ومشه يموشها أ  مشدور  ل  باق  ايعضاء.الكبدأو اللمفاوغ  ل  

صقق  المقققات ايو ، ومشدوققر الموققوكان صةققه  مققا  فييي الكبييدمدوضققع 

بن ف الآص  ا لدهابة  وامددافها أو با لدقا  مباشرة، وموو  لسقب  

 الوصةان مرمفع  ص  الحا ن الدق    مخضع لع ج.

 :المظاهر السريرية

 :وممون المووكان صق  ..  عاماً  15أعوات و د   5يمدد فور الحضال  بةن أقل من  الحضانة

موقا  الدوضقع  الكبيدالعديد من الحا ن، أما صق  الحقا ن اي قرى صةبقدأ فور الدرقق ، ويعقد 

 ايو  لهت  الطفةلةان.

 :ام  كبديي و وانضيغاط الطيرا الصيفراوي  والأوعّي  ضيخ قويدهاهر الطور المدققدت بق الأعراض

لققرئدةن والققدماا فو  عقق ج بحةققاة المدعققدفة  لقق  ا الانتقييالاتومققوفغ  الكبّيرةو ويرقييانو وحيبنو

 المريض. 
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 :التشخيص

  مسها بر  الديوير الطب  كالديوير بايمواج صو  اليومة  أو الديوير الطبق  المحورغ

 والديوير بالرلةن الم شابةس  ص  وضع الدوخة . هاتالمحومب 

   وجيود يبدغ الديوير بايمواج صو  اليقومة

غةقر محقدفة بدقق ، ومقع  تبدلات زائدة الصيدى

البنيييى الكّسييّ  ناقصيي  مقققدت المققرج مههققر 

 الصدى.

  ويلجققأ  لقق  ا  دبققاران الميققلة  للموققوكان

 سامققق  ولوعةققق    بامقققدخدات مسدضقققدان

لدفري  أ ماج المووك  عديدة المساكن عن 

 وص  مقويا مدى لجالإ المدا  ن الجرا ة  مبوراً.  ،أ ماج المووك  الحبةبة 

نسبّاً اد استطبااالخزع  مض

 المعالجة: 

  هاام  ذا كا   جراؤها مموشاً. أفضل سبل العلاج ال راح  الاستئصالّ معد 

   جرا  :من ال أسابّع 10قبل ، ويجب البدء بها المعال   الدوائّ  في كل الحالاتومطب 

  ملغ/كغ يقسا عل  ع   جرعان. 30-50بمقدار يوم  يبلغ المبندازوليسدخدت 

  الألبندازولأو Albendazole  ملغ/كغ يقسا  ل  جرعدةن. 10بمقدار يوم  يبلغ 

   أمقابةع، ويفيقل بقةن كقل شقوبةن  4يسقدمر كقل مشهقا  أشيواطوموو  المعالجق  علق

 مددالةةن أمبوعا  للرا  .

 Cystic Echinococcosisدا  المشوكات الكيسي 

  :عالم  ا لدوار.الداء شيوع 

 :موجققد الديققدا  البال قق  لققدى الوقق   والحةوالققان ذان الشققا   ثااوي

اي رى وبعض الهريان الوبرى، ولافراً لدى القطط ايلةف ، و هت  

  .الثوي النهائيالحةوالان موول 

 : الكّسييات المذنبيي  الموققوكان الوةسقق  هققو مققرج مققنمن، مسققببه  فاء العاماال المسااب

 .E. granulosus للمشوك  الحبّبّ 
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 :دورة الحياة

 :( بالخمج لدى:ثوي متوسطييا  اثلسا  )وهو  طريق الانتقال 

 مؤا  فورة الدق  يطر ها الثوغ الشهائ . تناول الأغذي  الملوث  ببّو  المشوكات 

 .أو بدلو  اييدغ بالدرب  أو الرما  الحاوي  عل  البةوج 

  المياب .وقد يشدقل الخمج بالدلو  لدى مقارب  الحةوالان  

 4  ل   دو   صابان مدعدفة. قد يؤفغ مشاو  ايم ن 

 :مدحرر الميشران  دورة الحياةOncosphere  من البةقوج )كمقا هقو الحقا  صق  الموقوكان

وميل من     وريقد البقا   لق  الوبقد  ن( ص  ايمعاء ومش رس ص  جدارها،عديدة المساك

 ومن عا بالدورا  الدموغ  ل  ايعضاء اي رى.

الكبيد ويو ويخدلف المةقل  لق  الدوضقع صق  عضقو مقا بقا د   القترارغ، صمقن المعقرو  أ  

تمييّلان إلييى التوضييع فييي  ذرييي  ال امييال وذرييي  الأبقييارلدوضققع أغلبهققا،    أّ   المكييان المفضييل

 الرئتّن.

  تت ون في م ان التوضع كيسة ع ارية يتزاير  حج هرا شرب ء، فتترمل  مرن

ياخليرة م تشرة، فطب رة حرفاحية متوسر ة لا رلاث طب ا  متواليرة: طب رة 

 خلوية، فطب ة خارجية هي ارت اس ال سيج الضام للثوي تجاه ال يسة.

   يشوأ من الطبق  المشدو  عدف كبةر من الرؤيسان البدئةProtoscolices  ومدوقو  صق ،

الوةسان ايت ايصلة  كةسان بشان وكةسان  فةدان محدوغ علق  الرؤيسقان البدئةق ، أو 

 يسم  بالرمل العدارغ. ما

                                                           

كان العديد من الديدان مؤلفاً من قطع وفي كـ  قطعـة جزـاز تكـا ر الأسلة : هي قطعة من جسم الدودة.. حيث وكما نتذكر من مادة الطفيليات  4

 وبيوض مستقلة عن القطع الأخرى.
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 :المظاهر السريرية

  غالباً  لا عرضّ موو  الوةسان الي ةرة المدوضع  ص  الوبد. 

 .وقد مياف  شواوى   لوعة  ص  أعل  وأيمن البطن  

  البثققا  مققائلها  قق   الجرا قققققد يسققبب ممققن  الوةسقق  العفققوغ أو  

 مع ق ء مائ   ذا كالت الوةس  بالرئً .  ارتكاسا ت قّاً شديداً 

 :التشخيص

   التصييوير بييالأمواج فييوا الصييوتّ  أو التصييوير الطبقييي يموققن  عبققان وجققوف الوةسققان بومققاب

 مؤا  فورة .المحوسب أو الرنّن المغناطّسي

تكلسات

 مقن   85-95% لق  موقخة  "عةقار ايضقداف" يؤفغ امدخدات ا  دباران الميقلة  المدعقدفة

 :الحا ن

  لمووك  عن الوةسان اي رىص  مفري  الوةسان ا ذات أومّ  تشخّصّ  جاص ومعد. 

   عديميي  ال ييدوى إذا اقتصييرت التوضييعات علييى    أّ  ا  دبققاران الميققلة  غالبققاً مققا موققو

 .ومفةد ص  المدابع  الع جة  الرئتّن أو ال مل  العصبّ  المركزي 

الخزعات مضاد استطباا

 المعالجة

  الأمثلالول  جرا ةاً الددبةر الع ج   استئصال الكّساتيعد. 

   ص ويمون اللجوء  ل  المعالج  الدوائة: 

     يمون امد يالها كامً  بالجرا  .الوةسان الد 

 .أو ص  الحا ن الدق    يمون  جراء جرا   صةها 

 .أو عشدما مدمن  الوةسان 

   مدعقدفة  أشيواطملغ/كغ علق  10يومة  مقدارها بجرع   الألبنيدازولوص  هت  الحا ن يطب

يوماً، أمقا  14 را   مسدمر يوماً، ويفيل بةن كل شوبةن مددالةن صدرة 28يسدمر كل مشها 

 ملغ/كغ مدّة مد  أشهر عل  ايقل.   40-50صةطب  بجرع  يومة  مقدارها بندازولّالم
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  ًمدطلب الحا ن الد    يمون  جراء الجرا   صةهقا أو الدق    يموقن امد يقا  كةسقامها كلةقا

 .سنوات 10 ص ي   موالة  الشوس مبق  قائم  لمدة مدجاوز مراقب  طويل  الأمد

 مقن  انتّيلوالبرازيكالمعالجق  الدوائةق  مباشقرة صق   قا  ممقن  الوةسقان، ويعقد يجب البدء ب

يحققو  فو   Protoscolicesالمركبققان الفعالقق  عشققدها يلققه عامققل مبةققد للرؤيسققان البدئةقق  

 موو  كةسان عالوي .

الد  مدطفل عل   Taenia saginataالعامل المسبب: الوريطة  العن ء  -

 Scolexمدراً، ولها رائس )رأس الدوفة(  4-12ايمعاء الدقةق ، ويبلغ بولها 

  منوف بأربع  فر امديا  )أ افيد( ممون الطفةل  من الدثبت بجدار ايمعاء.

 دورة الحياة

 :صق  الثيوي المتوسيط )الأبقيار، مشدقل البةوج الدق  محررن ص  المحةط الخقارج   لق   الثوي

   المخيب  بالبراز البورغ.المراع

 :مدحقرر الميقشرة  دورة الحياةOncosphere   مقن البةضق  صق  أمعقاء ايبققار، ومشقد ل صق

مع الحةاز لحو  في العضلات المخطط الجدار المعوغ لديل  ل  الدورا  الدموغ، عا مدوضع 

 عض ن الحجا  الحاجن، والقلب، وعض ن ا جدرار.

بعد مشاو  اثلسا  للحوت الثوغ المدومط الد  محدوغ عل  الوةسقان المتلبق  لة ق  أو غةقر 

المطهوة جةداً، يدحرر القرائس ويلديق  بجقدار الجقنء العلقوغ مقن ايمعقاء الدقةقق ، وميقبف 

 أمبوعاً. 12شريطة      الديدا  

 .يعد 

 :ايبقققار الحاويقق  علقق  الوةسققان المتلبقق  لة قق  أو غةققر  مشققاو  لحققوت طاارا انتقااال العاادوى

اي ةقرة الشاضقج  )ايمقل ( ويطرلإ  امل الوريطة  العن ء بةوضها ضمن القطع  المطهوة، 

 ... ومعوف البةوج  ل  أبقار جديدةقطع يومةاً   4-9مع البراز، ومطرلإ كل فوفة
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 المظاهر السريرية

بنق  عدة مشوان ص  أغلب الحا ن، وقد يدهاهر  لا عرضّاً مسةر أ ماج الوريطةان مةراً  -

 وسوء وضم. ص  الورمو   بال وع وغثّان وآلام تشن ّ يدشاو  مع   ساس شديد  شهّ 

 التشخيص

   ص  ايم ن )القطع( بفح  محضرامها المض وب  مباشرة. الرحميمون الدعر   ل  بشة 

  أو بفح  المسدحضران الملول  بمحلو  كارمةن الحمض(  طريقي  راو الثلجRausch  )

 مران. 2-5بعدم  موبةرها

 م يشاً جالبةاً.  10-30يبدغ ر ا ايم ن الشاضج  وجوف 

  تس ح شتفري ها عن أسلا  الشري ية  مصرة مهبلّ أسلا  الشري ية العزلاء شوجوي ت تاز

 5 .مزفي ششصوص Rostellumال سلسلة، في حين تتسم ال سلسلة شوجوي م  اف 

 عّارات مصلّ  مرتفع  من الي الوك بالخمج وجوف  مما يثةرIgE. 

  : الشعاعّ  لا نعتمدوا للتشخّ  الصورةم  ه . 

 المعالجة

 النّكلوسامّد Niclosamide ا. 1-2بجرع  و ةدة مقدارها 

 انتّلوالبرازيك Praziquantel ملغ/كغ.  20بجرع  و ةدة مقدارها 

    الإحساس شالواجة للتغوط التغوط في حرو  إضافة : شع  أخذ ال فاء ن صح ال رضى ع

مئوية حيث أن الر فية ت  رع الجرزء ال  ررف  مرن الجسرم  38-37يرجة حرارته  فاتر ماء

ع  ما تتب ل يرجة الورارة ال وي ة شها فمن ال   رن أن ت رر  ششر م ان رذافي فتخررج 

 .ساعة من ت افل الشرشة ال ارحة لل ي ان 24فت ر  ال فية خلال  كامم ال فية

 الوقاية

 عدت مشاو  لحوت ايبقار لة   أو غةر مطهوة جةداً. -

تْ( مدة   مقل عن عمالة  أيات  جراء مقبوً  للدخل  من - 10ويعد مجمةد اللحا  ل  ) -

 الوةسان المتلب .

                                                           

 الدودة المسلسلة هي نفسزا الشريطية المسلحة ، المنقاف هو البنية في رأس الدودة والتي تتوضع عليزا الشصوص )الأشواك(. 5
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 : أو القققدوفة الوقققريطة   الخنزيريييي الوقققريطة   العامااال المساااب

(، ويبلقغ بقو  القدوفة المسلح ) Taenia (T.) Soliumالمسلسل  

 بمنقيييييا مقققققنوف  Scolexمدقققققر، ولهقققققا رائقققققس  1.5-8 البال ققققق 

Rostellum. 

 : ِّقد مدطفل ص  بور  لةف  الوريطة   تسبMetacestode   داء الكّسات المذنب مسبب. 

 :صعال   لق  الدقا  الخمج بةن اثلسا  والخشازير طريق الانتقال. 

 ميبف الوةسان المتلب   رة     عملةق  الهضقا، ويخقرج مشهقا رأس القدوفة  ة:دورة الحيا

الوققريطة  الموققو  مققابقاً، ويلديقق  بال وققاء المخققاب  للأمعققاء لةبققدأ بدوققوةل ايمقق ن، 

أمقابةع مقن  قدو  الخمقج، 9 - 10ومطرلإ أول  القطع الحاوي  عل  بةوج صق  البقراز بعقد 

 عديدة. سنواتء ومبق  الديدا  البال    ة  ص  ايمعا

 المظاهر السريرية

 القها وال ثةا  ولق  الوز  والآ ت الورموصة .  -

 التشخيص

 ملا. 7×  20مقةس كبّرةدة مدرابط  ص  البراز، وموو  وجوف أم ن مدسلسل  عدي 

  الع مقق  الفارققق  بققةن أمقق ن الوققريطة  المسلسققل  وأمقق ن الوققريطة  العققن ء هققو وجققوف

 من أم ن الوريطة  المسلسل . وغّابها ص  أم ن الوريطة  العن ء  الميرة المهبلة 

 المعالجة

 ع ج فاء الوريطة  المسلسل .لا صعا ً 1-2 بجرع  و ةدة Niclosamide وسامّدلالنّكيعد  -

 ملغ/كغ.  5-10بجرع  و ةدة مقدارها Praziquantel انتّلوالبرازيكوكتلك  -

 الوقاية

يجب ا مدشاع عن مشاو  لحوت الخشازير الشة   أو غةر المطهوة جةداً ص  مشاب  امدةطا   -

 تْ ك  مدخر  الوةسان المتلب .60الخمج، ويجب أ  مبلغ الحرارة اللبة  عشد محضةر اللحوت 

هات بالدوخة  الدفريق 
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 : الديقدا  الوقريطة  المسقلح  أيضقاً، ولوقن هشقا  العامل المسب

 .بتناول الأغذي  الملوث  بالبّو مدا العدوى 

 :6.ثوياً متوسطاً يوول اثلسا  ص  هت  الحال   الثوي
  

 :(كثيوي نهيائي)  ملق  الديقدا  الوقريطة   يعقد  طريق الانتقال 

جمي  ) ميقدر عقدوى يلفسقها)الخشازير( صحسب، بقل  الرئّسللثوي المتوسط ميدر عدوى 

( وللآ ققرين، ويققرمبط  طققر  ققدو  الخمققج بعققدف  ملقق  الديققدا  الوققريطة  الطققار ةن ذاتييي

 بةض  يومةاً. 250.000للبةوج، ويقدر أ  كل ميا  يطرلإ 

 :مدحرر الميشران الموجوفة ص  البةوج ص  لمع  ايمعاء بعد أ  يهضا غ    دورة الحياة

لبةوج بوماب  البةبسةن، عا مخدر  الجدار المعوغ، ومشدوقر بالقدورا  القدموغ، وبعقد أ  ا

مسققدقر صقق  ايلسققج  مدحققو   لقق  كةسققان متلبقق   وييققلة  الوققول مقققةس صقق  المر لقق  

مقا مقريبقاً،  4ملا، ومحدوغ كل مشها عل  فويدة شريطة  ييقل بولهقا  لق   6×9الشهائة  

 أمابةع.  9-10ويسد ر  مطور الوةسان المتلب  

 التظاهرات السريرية

  نصيفي الكيرة ص صهق  ممةقل  لق  الدوضقع صق  العصيبيمدسا الةرقان لدى اثلسا  بالحةازها

 :ف  لةفان الوريطة ، وموا  موضعها.. ومدباين الدهاهران العيبة  مبعاً لعدالمخّ 

  : اع والاجتلاجات والإولاساتالصدالدهاهران المواهدة 

 المخدلف .وايذيان العيبة  

  وقققد محققد  الوصققاة بسققبب ا  دوققارانinfestation 

 الدماغة  العديدة بالطفةلةان.

  مدخققت الوةسققان المتلبقق  موضققعان محققت عشوبومةقق  أو

الكّسييات فا ققل بطةشةقق  أ ةالققاً محدعقق  مققا يسققم  

 .Cysticercusracemosus المذنب  العنقودي 

                                                           

 من يأك  الإنسان!!تنقطع دورة حياة الطفيلي عند هذه المرحلة لعدم وجود  6
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   بالتهاا الشيبكّ  أو دال  يدهاهر الداء ، وبالالعّنّنكتلك يوةع موضع الوةسان المتلب  ص

 .التهاا القزحّ  أو التهاا المشّمّ 

   محت الجلد ص الباً مقا موقو   في العضلات أو في النس  الضام أما موضعان الوةسان المتلب

 .لا عرضّ 

 التشخيص

  يوخ  فاء الوةسقان المتلبق  العيقب  بومقاب  الديقوير بايشقع  السقةشة  )مولسقان( أو

 .)أف ( الطبقي المحوري أو بالرنّن المغناطّسي بالتصوير

  مسدضداً شديد الشوعة  لسدخدمه ص   جراء ا دبار  بروتّن الشريطّ  المسلسل  السكرييعد

 البقع  المشاعة  )للأمف غةر موجوف عشدلا(.

 . يمون مأكةد الدوخة  بثبان العةاران )الميلة ( أو ارمفاعها بعد مطبة  المعالج  الشوعة 

 جالعلا

  الألبندازولالدواء الشوع  لداء الوةسان المتلب  هو Albendazole   ملغ/كقغ  15بمقدار يوم

 مقسماً عل  جرعدةن مدة ع عةن يوماً.

 انتّييلوالبرازيك Praziquantel ملغ/كققغ موققرر عقق   مققران يومةققاً مققدة 20 بجرعقق  مقققدارها

 أمبوعةن.

  ال اجم عن مو  ال فيليا  شو فث فذمرة يترافق تورر موتوى ال يسا  ال ذنبة ال ماغية

يماغية يجب أخذها شالوسبان مع إضرافة السريترفئيا  ال شررية مر ة طويلرة ل عالجتهرا 

 )تذكر تفاعم هيركساهي ر(.

   وصاً من مأذغ القدرة البيري  للعةن. العّنيي جراحّاً ويعالج فاء الوةسان المتلب  

 Strongyloides (S.) Stercoralis الأسطوانّ  البرازي مسبب: العامل ال

  .S. foeleborni والق
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 دورة الحياة

 مدطفل ايمطوالةان البرازي  عل  اثلسا  والو   والقطط والقروف.

يصا  الإنسان بالخمج لدى اختراا اليرقات الخامجة للجلد، وقد يكون الخماج ااتياا  أو لبناي 

 مؤا  فورة :الأم(المنشأ )عبر لبن 

A.  صق  ايوعةق  الدمويق   اجتيراا ال ليدمدوضع الةرقان بعقد

، عققا الييرئتّنواللمفاويقق ، وميققل بالققدورا  الققدموغ  لقق  

مش رس ص  الحويي ن الرئويق ، ومقن عقا مشدققل علق  

  لحو مشفعل عبر الرغام   ل  جو  الفا.

  ، بعد بلعها، مسدقر ص  ال واء المخاب  للأمعاء الدقةقق

ص  مر لدةن بفةلةدةن  ل  فوفة ألث  مدوضع ص  ايمعاء الدقةق ، ومشدج البةوج  ومدطور

هو قدرة البويضق  علق  الشمقو لدوقو  صقرف جديقد فو    يقا  مقن ) بطري  الدوالد البورغ

 .(الموةف التكرى

 الدقةق  ايمعاء ص  الدوضّع  ل  بورياً  الدوالد عل  القافرة اثلا  الديدا  ومجشف. 

B.      صدحد  لدةج  موضع الةرقان ص  الثقديةن وايلسقج  المحةطق   لبن الأمأما العدوى من

 المشاعة  للأت.  بهما ص  مر ل  لق  الحةوي  )مر ل  الرا  ( الشاجم  عن الحال

  ، عشقدما مفقققس بةققوج ايمققطوالة  البرازيقق  صقق  أمعققاء الثققوغ المدومققط، يدحققرر الطفةلقق

 خامج .ويدطور هشاك  ل  المر ل  ال

 . بعد ذلك يدابع جنء من  لا  الطفةلةان وذكورها  ةامه  راً ص  الومط الخارج 

 المظاهر السريرية

a)   يعد مورر ظهقور الةرققان السقريعLarva Currens  ًالدق  م قافر الوقرج مدخقتة مقةراً ملدويقا

 من المهاهر الوامم  للخمج. تبدلات جلدي  حاك  بشدة تختفي جلال يومّنومحدع  

  موبه لدغان الحوران. صغّرة الح ما لدصاعان 

b)  المخاب  )شقبةه بومقها   نق  الوزن والآلام البطنّ  والغثّان ونوا الإسيهاليضا   ل  ذلك

 الن ار( الد  قد مسدمر بضع  أمابةع.

c)   7.(متلازمة لوفلر) إثارة السعالمؤفغ هجرة الةرقان ص  الرئدةن  ل 

                                                           

 )سؤال دورة( الصفر الخراطيني -الاسطوانيات البرازية -الديدان المسببة لمتلازمة لوفلر هي: الملقوات  7
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 التشخيص

 .الّرقات في البراز أو عصارة العف  وجوديوضع الدوخة  بوعبان  -

 ص  مسدشبدان ال راء أكثر  سامة . استنبات الّرقاتويعد  -

 المعالجة

  البنيزإيمّدازولمعد مركبان Benzimidazole .)هات )ايصضل 

  ويعد بالألبندازول، أو المّبندازول أومدة ع ع  أيات،  بالتّابندازولالحا ن غةر المخدلط  معالج ،

 صعا ً أيضاً. Ivermectin الإيفرمّكتّن

 : يسبب فاء ا مقطوالةان الوقعري    قدى الممسقوفان  العامل المسبNematoda   مسقم

 .Trichostrongylidae الأسطوانّ  الشعري 

 الحّوانات العاشب ييةب  خمج حيواني. 

 :موامر  قدوعها صق  العقرا  و يقرا ، ومشدققل العقدوى بدشقاو  الةرققان ويدنايد  طريق الانتقال

 المدطورة الد  مدحرر من البةوج المطرو   مع رو  الحةوالان المياب  ص  المحةط.

 بتليو  الأييدي بيرو مع الحةوالان ايهلة ، أو  التماس الشيديدوييا  اثلسا  بالخمج لدةج  

 امان، أو ملو  مةا  الور  بالةرقان.الحةوالان، وقد يشدقل الخمج بدلو  الشب

 المظاهر السريرية

بإسهال مديد أو ذان أعراج  فةف ، ومدهاهر اي ماج الوديدة  عرضّ ولاموو  أغلب اي ماج 

 ص  بعض الحا ن. فاق  دموي أ ةالاً، وقد ذُكر  دو   وبآلام بطنّ 

 التشخيص

 يوضع الدوخة  بوعبان وجوف البةوج.

 المعالجة 

ملغ مرمةن يومةاً مدة أربع   100بجرع  مقدارها  بالمّبندازولاء ايمطوالةان الوعري  يعالج ف

 ملغ. 400بجرع  و ةدة مقدارها  الألبندازولأيات، أو 
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  : الحلزونّ الوعريش  العامل المسب Trachinella (T.) spiralis. 

كل الحّوانات ذات الدم 

الحار

  :مطهققوة جةققداً الأو غةققر  نّئيي الاللحييوم ييققا  اثلسققا  بققالخمج لققدى مشققاو  طريااق الانتقااال 

 .) يوصا لحا الخشنير البرغ(

  :مدحققرر يرقققان الوققعريشان صقق  السققبةل الهضققم  بعققد مشققاو  لحققا الحةققوا  دورة الحياااة

 المخموج، ومشد ل ص  ال واء المخاب  للقسا العلوغ من ايمعاء الدقةق .

عا مدطور فا ل الخ يا     عقدة أيقات  لق  فيقدا  بال ق  مدوضقع بقةن اليقفةح  الخاصق  

 معاء، ومبدأ بطرلإ يرقامها.وظهارة اي

  أساشيع. 4-6تبلغ م ة حياة ال فيليا  البالغة 

 خ راج عر ة سر وا ، فت ر ر مر ة حيراة لإتب ى اليرقا  حية ياخم ال وافظ فقايرة علرى ا

 عاماً، أما الشعري ة البريتوفية ف  ة حياتها أقصر. 30الشعري ة الولزفنية ل ى الإنسان شر 

 المظاهر السريرية:  

  يوماً ومطةاً. 6-40فور الحضال  يمدد 

يرق  70جرع  يرقات الشعرينات الخام   بي 

  بيآلام عضيلّ  وغثّيان وقييء وإسيهال وأليم بطنيي يدهاهر فاء الوعريشان

 .وحمى

   ات(، ا)هقق العّنييّن حييولو مققةّما  وذميي  الوجيي ومققن الدهققاهران المهمقق

  .طفوح بقعّ  حطاطّ ولةس من الشافر ميافص  

   كالقها والوهن واليداع والآ ت المفيلة . أعرا  نزلّ قد محد 
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 التشخيص:

  موجه القي  الوبائة  و صاب  عدة أشخا  ص     وا قد لحقو

  الدوخة .

  أو غةر  نّئاً ايهل  أو البرغ  تناول لحم الخنزيرويجب السؤا  عن

 مطهو جةداً.

  صقق  الميققل كفومققفو كةشققاز الوريققامشةن ،  الأنزيمييات العضييلّ  النوعّيي وكققتلك ارمفققاع مركةققن

 Hydroxybutyricولازع  هةدروجةن الهةدروكسقةبومةران LDH ولازع  هةدروجةن ال كدان

dehydrogenase. 

  الأسبوع الثانييمجرى ا  دباران الميلة  بدءاً من. 

  جزع  العضلاتويمون  عبان وجوف العامل الممرج مباشرة بوجراء. 

الإصاب  القلبّ 

 المعالجة: 

  بالتّابّندازوليعالج فاء الوعريشان Thiabendazole  ملغ/كغ مورر مقرمةن 25بجرع  مقدارها

 يومةاً مدة أربع  أيات

  غ/الةوت، مورر ع   مران يومةاً مقدة ع عق  أيقات مل 200-400بجرع  مقدارها  المّبندازولأو

 أيات أ رى 10ملغ مورر ع   مران يومةاً مدة 400-500عا مضاعف الجرع  لديبف 

   8 أيات. 6ملغ مورر مرمةن يومةاً مدة  400بجرع  مقدارها  الألبندازولأو يعط 

   العامل المسبب: المدورق  الوبديFasciola (F.) 

hepatica  الد  مشدم   ل  المثقوبانTrematoda.  

   جلّفات الذانب ييا  اثلسا  بداء المدورقان لدى مشاو 

 .بالنباتاتالملديق  

 

                                                           

 . p-" :الجرعة وبتوصفو الكتاب بتفتحو إصابة تجيكون وقت: "وقال بحفظزا مطالبين غير الجرعات أن الدكتور ذكر  8
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 دورة الحياة:

 يمون موصةف فورة  ةامها كالدال :  -

   مطققرلإ الديققدا  البال قق  القابعقق  صقق  الطققر

اليقققققفراوي  بةوضقققققها الدقققققق  معبقققققر القشقققققاة 

 اليفراوي ، ومطرلإ مع البراز  ارجاً.

  مُقققدا هقققت  البةقققوج مطورهقققا  لققق  الطفةقققل

miracidium   أمبوع  لق  أمقبوعةن صق    

 ومط مائ .

  بعققدها يمققن  الطفةققل المحفهقق  المحةطقق  بققه

 با ثاً عن الثوغ المدومط عل  لحو صاعل.

   بدوقو  القتوالب  مواعر   جشس  عديد المرا ل يشده  الثوي المتوسط )القواقيع،ويحد  ص

 والد  مهجر القواقع مابح  ص  المةا   ولها.

   جلّفات الذوانب )المرحل  الخام  ،.عا ملدي  هت  التوالب بايعوا  ومدوةس مدحوّل   ل 

  مبق   لةف  التالب   ة  وقافرة عل    دا  الخمج بوجوف الربوب  الم ئم  عدة أشهر، صوذا

أمعائقه الدقةقق ، وا درققت جقدار ايمعقاء مشدقلق  عبقر ما مشاولها الثوغ الرئةس صقسقت صق  

الطيرا أمقابةع مقد ل  6-8الجو  اليفاق   ل  الوبد، وبعد أ  مدجقو  صق  المقدن الوبقدغ 

 10لهقا، وميقبف فيقدالاً بال ق  لاضقج  جشسقةاً  ق    المسيتقر النهيائيالدق  معقد  الصيفراوي 

 أمابةع مقريباً من  دو  الخمج.

 المظاهر السريرية:  

   التهاا حوائط الكبديؤفغ ر ةل الةرقان المبور  ل Perihepatitis 9   مقع مهقاهران مقريري

 عام  كالحم  والدعث وصقد الوهة .

   وارتفاع عّار  كثرة الحمضاتمع  زيادة الكريات البّ وميافIgE .عافة 

   تلّفياتصةهقا، يدبعقه  قدو   التهابياً يسبب امدةطا  الديدا  البال ق  صق  الطقر  اليقفراوي 

 بسبب امدشنا  المدورقان للدت. دموي  فاق مدأ رة، ومحد   وتكلسات

 . ومن ايعراج اي رى الحم  المدقطع  والقها ولق  الوز  والحو 

                                                           

 المحيط بالكبد.التزاب المصلية أو البيرتوان  9
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 التشخيص:

   كالدقأل   المصيلّ  الاجتبياراتيوخ  الخمج ص  المر لق  ايولق  ال عرضقة  عقافة بومقاب

 لمباشر.المشاع  غةر المباشر والدرا  الدموغ غةر ا

  للمدورق  الوبدي . بّو  وصفّ يبدغ صح  البراز وجوف 

 المعالجة: 

ملغ/كغ مرة و ةدة صقط، ومن  10بمقدار  Triclabendazole التريكلابندازولالدواء الشوع  هو 

 .Bithionol البثّونولالبدائل 

 الكورتّزون يرفع العدلات وينق  اللمفاويات

 

الكورتّزون

  نظرة بانورامية 

 

 الملقوات(( دا  الأنكلستومات

 :الولبة وفداك  ايمريوة   ، الايلولسدوما ا عشا عوري أهم الأنواع الخامجة للإنسان. 

 الةرقان.بابد ع الدرا  الملو  أو بدعرج الجلد للدرا  الملو  ب :العدوى .. المضيف الرئيس هو الإنسان 

 داك  ايمريوة   ل  الوعةران المعوي ، عا مخدبلا ص  الوريدان، ومشها مشطل  لدحد  اليمامان مشحاز الف

 أمشاخ.رئوي ، ومقدحا الحويي ن محدع  الدها  

  لع ومعوف للأمعاء.مبد >مشدقل للفا   >معا  مسبب 

 بعقد  ا عشقا عوقري ، وما لقا يُخمقج اثلسقا  عالةق  ممقون ايلولومقدوما  لا تتكاثر الديدان لدى المضيف

 من الميابةن بايلولسدوما. %10. يواهد صقر فت لدى مشوان 5 مش ، والفداك  بعد
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   ببةع  غتاء المضةف ومخنوله من الحديد و مله من الديدا ق ب فقر دم بعوز الحديديرمبط  دو. 

   اعد   معوغ مضةع للبرومةن يقوف  ل : صاق  فموي  مسدقل ، ومأ ر لمو، ولق  مشاع يحد. 

 مها  ألا بطش  م   غثةا .  -)لوصلر(  الدها  رئوغ - و  الدرا   ن التظاهرت السريرية:م 

 مقن الدعقب واليقداع والخفققا  وضقة  القشفس، ويثةقر مقوء  يووو مرض  صقر الدت بعوز الحديقد الحقاف

 .مشسج الجلد والوذمان ومهول   دو  اي ماج الجلدي 

 :صح  مجهرغ للبراز، صرط  مضان، صقر فت ص ةر الوريان لاق  اليباا. التشخيص 

 :ألبشدازو ، مةبشدازو ، بارفان الديدا ، مريبةشديمةدين. العلاج 

 ا  البلهارسياتد

 مق   بلهارمقةان المالسقولة  والةابالةق ، يبقدأ بمد زمق  كامايامقا،مسقببه ال رسيا  ال عوي:ياء البلها 

 وصداع وضخام  كبدي  بحالة  واعد   عقد لمفاوي  وصرط  مضان. 

  جدار ايمعاء.ملةفان  - مشاو   مها  و مساك - براز مخاب  مدم  ايمعاء: جدارلوبعد وصو  البةوج 

ص  الوبد ومحد  ملةفاً  و  باب  يقؤفغ صق  الحقا ن المدقدمق   لق  صقرط مقومر مسدقر البةوج الجائل  

 .وريد البا  مع  دو  ضخام  بحالة  و بن

 :أيات. 3-2 و  يحد   مسببه البلهارمةان الدموي  .. ياء البلهارسيا  ال ثاني  

  مضان. مر ل  السمامة  مع  م  وصداع و  ت معمم  وفو   وق ء وصرطق أمابةع ب 6 – 8بعد  

  أمبوعاً بةل  فموي  وز ةر مثالق  وزيافة عدف مران الدبو  10 – 12بعد. 

 سرطان المثانة صراا المثال  مؤهب ي ماج عالوي ، ويدنايد  دو   ن ملةفة  ومولسان واضطرابان مبد. 

 :أمابةع 5ييبف محرغ البةوج ص  البراز أو البو   يجاب  بعد  تشخيص البلهارسيات. 

  الدوخة  بوعبان وجوف بةوج البلهارمةان بفح  البو  أو البرازيوضع. 

 مجربق  مفققةس الطفةلق  مقن البةقوج  ذا كالقت    نعان ايغوة  المخابة ، ومحرغ وجوف البةوج ص

 البةوج قلةل  العدف.

 :ايوكسامشةوةن ص  المالسولة ، والمةدريفولان ص  الدموي .برازيووالدةل،  العلاج 

 الصفر الخراطيني:و الاسكاريس أ

 يوت للرئدةن. 14اجر للوبد عا بعد بعد ابد ع البةوج مه..  أكبر الممسودات  

لا تتكااثر  )ذان رئ  مع زيافة الحمضان( عا مخقرج الق  القيقبان عقا للبلعقوت صاليقائا.  قد مسبب لوصلر

 الديدان في المضيف.

 :الدها  بشورياس او زائدة. -أقشة  صفراوي  الدها   -دقطع مها  م  -الدفاخ بطن  -الدها  رئ   سريريا 

 بووف بةوج اليفر ص  البراز. :التشخيص 
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 لعطقق  مومققعان قيققبان الوققاقة   ك، لققتللرئويااة لليرتاااتلاج غياار مسااتح  فااي مرهلااة الهجاار  االعاا

الدواءا  السقابقا  مضقافا امقدطبا  ومدةروئةدان، الدواء المفضل هو ايلبشدازو  ، والمةبشدازو  بديله. 

 .  الحمل، والبديل هو البةرالدةل باموان  

 .الدشهةر الهضم  من ألجع الومائل ثزال  الديدا  السافة ل عش  عور أو القشوان اليفراوي 

 دا  السرميات:

 داء الدود  الدبوسية Pinworm disease السرمية الدودية، والعامل المسبب أو فاء ايقيوران. 

 بالطري  الفموغ البرازغ، وكتلك عدوى ذامة  بسبب الحو  الورجة . :العدوى 

   مققاعان مفقققس صقق  ا عشقق  عوققر ومشدقققل للققدقا  الشهققائ  وايعققور والنائققدة  6بعققد مشققاو  البةققوج

 والقولو  الياعد ومعةش  رة ص  ايمعاء. اثلا  مضع البةوج  و  الورج لة .

 وقد ممدد  ل  الفرج لدى اثلا . ،هو الحكة الشرجية والعرض الرئيس، الإنسان هو الثوي الوهيد 

 ما برؤي  الديدا  الوهل  بفحق  البقراز او المشطقق   قو  الوقرج، أو بووقف البةقوج  ةقث  :التشخيص 

 يسدخدت  ص  شفا ، الحمضان  منفاف ص  الدت.

 :مةبشدازو  أو ألبةشدازو  ويورر بعد أمبوعةن. العلاج 

 دا  العوسا :

   الديدان العريضةالعامل المسبب هو لوع من الديدا  الوريطة  يسم. 

 .ييا  اثلسا  بدشاو  ايمماك الشة   أو غةر المطهوة جةدا 

 :بسقبب امقده ك  فاتة دموية كبير  الخلاياا غالبا ما يسةر الخمج مةرا  عرضةا، ولون قد مدطور  سريريا

Vit B12 اصابة عصبيةن الوديدة لواهد ثصابامن قبل الديدا  وبالدال  صف  ا. 

 :لةولومامةد او برازيووالدةل والدواء البديل مةبشدازو  ويفةد بنر الةقطةن كتلك. العلاج 

 المشوكات:

 ياء ال شوكا  الس خي:

  بار الملو  او الدماس مقع  ةوالقان، بدشاو  البةوج او امدشوا  ال  :العدوى .. الإنسان ثوي متوسطيعد

 .بالمقام الأولفي الكبد مدوضع 

  ام  كبديق ، والضق اط الطقر  اليقفراوي  ضقخ قويدهاهر الطور المدقدت ب مش  ..15-5فور الحضال  من

 بحةاة المريض. وايوعة  الوبةرة، ويرقا ، و بن، وموفغ ا لدقا ن المدعدفة  ل  الرئدةن والدماا

 :با يوو وا  التشخيصCT  واMRI اليقدى ومقع مققدت المقرج بشق  .  ةث با يوو لجقد مبقد ن زائقدة

 كةسة  لاقي  اليدى. الخنع  مضاف امدطبا  لسبةا.

 :أمابةع محضةر فوائ  بالمبشدازو  أو ايلبشدازو .10جرا   امد يالة ، يسبقها   العلاج 
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 ياء ال شوكا  ال يسي:

  الوةسان المتلب  للمووك  الحبةبة مسببه. 

   مشققاو  ايغتيقق  الملوعقق  ببةققوج الموققوكان الدققق   بققالخمج لققدى: الإنسااان هوهااو ثااوي متوسااط ييققا

 .بالدلو  لدى مقارب  الحةوالان أو أو بدلو  اييدغ بالدرب  الحاوي  عل  البةوج ،يطر ها الثوغ الشهائ 

 :شديد. - عرض ، ممن  الوةس  العفوغ أو البثا  مائلها     الجرا   قد يسبب ارمواس مآق  سريريا 

 :ايوو او  التشخيصCT  أوMRI ..   95-85وجوف مولسان عل  اليور الوعاعة . عةار ايضداف موخ% 

   أّ  ا  دباران الميلة  غالباً ما موو  عديم  الجدوى  ذا اقديرن الدوضقعان علق  القرئدةن أو الجملق  

 .الخزعات مضاد استطباب، وكتلك العيبة  المركني 

 :وص   ا  ممن  الوةس  برازيووالدةل.امد يا  الوةسان، ألبشدازو  أو مةبشدازو  المعالجة ، 

 دا  الشريطية العزلا :

 . مسببه الوريطة  العن ء الد  مدطفل عل  ايمعاء الدقةق 

   والعدوى بتناول لحوم الأبقار، والانسان هو الثوي النهائي الوهيد، العضلات المخططةمدوضع ص. 

 :عرض ، وقد يدهاهر بشق  شهة  وا ساس بالجوع غثةا  وموشج وموء هضا. سريريا  

 :يثةققر الوققك  التشااخيصIgE  مسققمف  بوجااود مصاار  مهبليااةأمقق ن الوققريطة  العققن ء ممدققاز  ،مرتفاا

 ، اليورة الوعاعة   لعدمدها ص  الدوخة .بدفريقها عن أم ن الوريطة  المسلسل 

 :لةولومامةد وبرازيووالدةل. العلاج 

 دا  الشريطية المسلسلة:

 :القها وال ثةا  ولق  الوز  والآ ت الورموصة  سريريا. 

   الع م  الفارق  بةن أمق ن الوقريطة  المسلسقل  وأمق ن الوقريطة  العقن ء هقو وجقوف كما ذكرلا صو

 .الميرة المهبلة  ص  أم ن الوريطة  العن ء وغةابها من أم ن الوريطة  المسلسل 

 :لةولومامةد ،برازيووالدةل. العلاج 

 دا  الكيسات المذنبة:

 بدشاو  ايغتي  الملوع  ببةوج الوريطة  المسلح . .. يشدقل وي متوسطالإنسان هنا ث 

   مصدر عدوى لأنفسهم مل  الديدا  الوريطة  يعدو. 

 :ممداز بالحةازهقا العيقب  صهق  ممةقل للدوضقع صق  ليقف  الوقرة المخةق ،  ةقث لوقاهد صقداع  سريريا

 شبوة  أو قن ة  أو موةمة . الدها وا د ج و ه مان، كتلك يوةع الدوضع ص  العةشةن وبالدال  

 :نوعي بروتين الشريطية المسلسلة السكري -وايف  بالطبق  والمرلا  -ايشع مولسان ب التشخيص. 

 :ألبةشدازو  او برازيووالدةل، أما الداء العةش  صةعالج جرا ةا. العلاج 
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 دا  الاسطوانيات:

  ييا  اثلسا  بالخمج لدى ا درا  الةرققان الخامجق  للجلقد، وققد  .. الاسطوانية البرازيةالعامل المسبب

 . ذاتياً أو لبني المنشأ هعبر لبن الأميوو  الخمج 

  :رئدةن< ويي ن رئوي <رغام <صا<أمعاء فقةق .>ولمفاوي أوعة  فموي  >جلدبريقها 

 (.البويضة تنمو دون إخصاب) مشدج البةوج بطريق  الدواعر البورغ 

  :مخاب .  مها   ولو  غثةالق  وز  و  ت بطشة  ومبد ن جلدي   اك  منو      يومةن، سريريا 

 :ن الةرقان.وجوف الةرقان ص  البراز او عيارة العفج او بامدشبا التشخيص 

 :الحا ن غةر المخدلط : مةابشدازو  او مةبشدازو  او ا يفرمودةن. ايصضل بشن يمةدازو  .. العلاج 

 دا  الاسطوانيات الشعرية:

  الحةوالان ايهلة ، أو بدلو   ت وييا  اثلسا  لدةج  الدماس .. الحيوانات العاشبةييةب  هيواني مج

 .اييدغ برو  الحةوالان، وقد يشدقل الخمج بدلو  الشبامان، أو ملو  مةا  الور  بالةرقان

 :صاق  فموي وومدهاهر اي ماج الوديدة بومها  مديد وبآ ت بطشة  أ ةالاً، غالبا  عرض ،  سريريا. 

 :بوعبان وجوف البةوج. والمعالج  مةبشدازو  وألبةشدازو . التشخيص 

 دا  الشعرينات:

 أو غةر المطهوة جةدا. بتناول اللحوم النيئةنولة ، ييا  اثلسا  لالعامل المسبب الوعريش  الح 

 :ومقن الدهقاهران المهمق  وذمق  الوجقه ،   ت عضلة  وغثةا  وق ء و مها  وألا بطشق  و مق  سريريا

 ، وأعراج لنلة .بفولإ بقعة   طابة ، العةشةن و مةّما  و 

 :موجه القي  الوبائة  ومشاو  لحا لق ء ومعقد اثصقاب  القلبةق  مؤشقر لوقدة الخمقج، كقتلك  التشخيص

 .بخزعة العضلاتيمون  عبان العامل الممرج مباشرة 

 :مةابشدازو  ومةبشدازو  وألبةشدازو . العلاج 

 دا  المتورقات:

 خليفات الذانبة الملتصقة بالنباتاتدشاو  بيا  اثلسا    الوبدي ، يالعامل المسبب المدورق. 

   الطرق الصفراويةالمسدقر الشهائ  لها ه. 

 :زيافة الوريان البةض مع كثرة الحمضان وارمفقاع عةقار الدها   وائط الوبد،  سريرياIgE  الدهقا  الطقر ،

 اليفراوي  ومولسان وملةفان، وكتلك صاق  فموي .

 :ص  المر ل  ال عرضة  با  دباران الميلة ، بةوج وصفة  بفح  البراز. التشخيص 

 :مريو بشدازو ، بثةولو . العلاج         

 

http://www.facebook.com
http://www.facebook.com
http://www.facebook.com
http://www.facebook.com
http://www.facebook.com
http://www.facebook.com
https://www.facebook.com/groups/RBCs.med.2017/


 
 

 

32 

 د. وحيد رجب بك| الباطنة الخمجية 

/groups/RBCs.med.2017/ 

 نمااج امتحانية

 

 في دا  الصفر الخراطيني واحد خطأ: -1

A.  بد  مدمرار الخمج من عدوى جديدة 

 محديث     مشدةن.

B.  الخمج مع الخمج  يوثر مراص

 والمشوقان الوعري .بايلوةلومدومان 

C.   14يبلغ الحمل المدومط من الديدا-

 فوفة. 16

D. . يوضع الدوخة  با  دباران الميلة 

E.  يحد   مج  ةوال  الميدر يشجا عن

فيدا  اليفر الخشنيرغ الد  ييعب 

 مفريقها عن اليفر الخرابةش .

العاااااالاج النااااااوعي  -2

للمتوارقااااة الكبديااااة 

 )واحد لح( :

A. . مريو بشدازو 

B. .ك ريثرومايسةن 

C. .كاربابةشةا 

D. .امةوامةن 

E. مةفالومبورين 

 دا  الكيساااااااااات المذنباااااااااة -3

Cystosecrosisالخطأ ،: 

A. العامل الممرج الدوفة الوريطة 

B العدوى ذامة.. 

Cمدوضع ص  الشسةج العيب  و العةن.. 

D  برازيووالدةل و.الع ج الرئةس  ألبةشدازو

 .مع كورمةنو 

E.الع ج الجرا   مسدطب. 

 دا  المتورقة الإجابة الصح: -4

A. . موخ  بالفحو  الميلة   

B. لق  الوريان البةض وIgG . ببةع 

C. . يوجد يرقا   

D. . رارة ببةبعة  مع زيافة وز  و و  

E. . المعالج  مرك بشدازو 

 دا  السااااارميات -5

Entorobiasis  الخطأ: 

A. وشرجة  صرجة   و 

Bالحمضان ص   .ازفياف

 الدت

C مبةشدازو.. 

D يعالج كاص  أصراف.

العائل  ص  لفس المشن  

 . د  غةر العرضةةن

 :دا  المشوكات الكيسي، الصح -6

A.موخ  بالديوير الطبق  المحورغ. 

B  ع ج الوةسان المدعدفة جرا.. 

C  ع ج الوةس  الو ةدة ألبةشدازو.

 .برازبووالدةل

D يمون بن  الوةس  أو الوةسان.

 .للدوخة  أو المعالج  بالحقن

E الدشفس بالرذاذ. طري ب.مشدقل العدوى 

 

 الحل: 
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