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 ف  ووادد بض  ااووال  والبتويريا   Candida albicansدور فطر خميرة المبيضات 
 اشرف  دمال  محمود

 قسم علوم الحياة ، كلية التربية للبنات ، جامعة تكريت ، تكريت ، العراق
 ( 8002/  10/  82، تاريخ القبول:    8002/ 5/   11) تاريخ الاستلام: 

 الملخص :
. وكةان  2007ولغايةة شةهر تشةرين ا ول  2007طفل من المراجعين للمراكز الصحية في قضاء الدور للمدة من بداية شهر أيار  508)أجريت الدراسة على )

( 60-1فةي تواجةد أهةم العوامةل المرضةية المسةببة للسةهال لةد  ا طفةال البالغةة أعمةارهم )  Candida albicans هةد  الدراسةة بيةان دور رميةرة المبيضةات
 .    (%56.4( والبكتريا بنسبة)%38(،الفطريات بنسبة )%31.6شهرا".حيث تم عزل ثلاثة أنواع من العوامل المسببة لمرض الإسهال،منها الطفيليات بنسبة )

 رميرة المبيضات. الإسهال،الاوالي المعوية، البكتريا المرضية، التلمات الدالة:
 المقدمة: 

تحظةةةةى الإصةةةةابات الطفيليةةةةة والبكتيريةةةةة والفطريةةةةة للجهةةةةاز الهضةةةةمي ب هميةةةةة 
كبيةةةرة لمةةةا لهةةةا مةةةن تةةة ثير مرضةةةي فةةةي جسةةةم المضةةةي  والمتمثلةةةة بالإسةةةهال 

Diarrhea [1 ويعد ا رير سببا رئيسا للمرض وفاة بين ا طفةال ولا سةيما ]
في الدول النامية، حيث تقدر حالات الإسهال بحوالي بليةون حالةة مرضةية و 

مليةةةون حالةةةة وفةةةاة سةةةنويا" فةةةي هةةةن  الةةةدول ل طفةةةال دون الرامسةةةة مةةةن  3.3
[. حيث يصاب الإنسان بمرض الإسةهال ممةا بالتمةال المباشةر 3و 8العمر ]

عةةةن طريةةةق المةةةاء والغةةةناء الملةةةوثين فتنةةةاول ا منيةةةة والمشةةةروبات الملوثةةةة  أو
بفضةةلات الإنسةةان الحاملةةة لتلةةل العوامةةل المرضةةية واسةةتردام تلةةل الفضةةلات 
لإمةةراض التسةةميد مةةن ميةةر معالجتهةةا كيميائيةةا" فضةةلا عةةن اسةةتردام مصةةادر 
 مرتلفةةة للميةةا  ميةةر الصةةالحة للشةةرب وراصةةة فةةي المجتمعةةات نات المسةةتو 
الاقتصادي والاجتماعي المتدني وكنلل بين ا طفةال الةنين يعةانون مةن سةوء 

 [.4التغنية]
 المواد وطرائق الضمل:

 333مةةةن الإنةةةاث و  175( طفةةةل مةةةن )  508جمعةةةت عينةةةات الغةةةائط مةةةن )
(شةهرا"ترددوا علةةى المراكةةز الصةةحية فةةي  60 – 1مةن الةةنكور(، تتةةراو  بةةين )
للمعالجةةةةة مةةةةن  2007شةةةةرين ا ول ولغايةةةةة ت 2007قضةةةةاء الةةةةدور مةةةةن أيةةةةار 

حةةةالات الإسةةةهال. ووضةةةةعت العينةةةات فةةةي قنةةةةاني بلاسةةةتيكية نظيفةةةة محكمةةةةة 
للتثبيةةةت  Formal saline% محلةةةول الفورمةةةالين  10الغلةةةق تحتةةةوي علةةةى 

 وحفظت العينات في الثلاجة لحين الفحص.
أرضةعت جميةع عينةات الرةرود لعةةدة فحوصةات مرتبريةة تشريصةية للكشةة  

مةةا البكتريةا فقةةد شرصةت كبكتريةةا بصةةورة 6[ و]5سةهال ]عةن مسةةببات الإ [. وا 
عامةةةة دون تشةةةريص أجنةةةال. كمةةةا تةةةم مجةةةراء التحليةةةل الإحصةةةائي باسةةةتردام 

،فضةةلا عةةن مجةةراء عمليةةة تحليةةل  0.05تحةةت مسةةتو  معنويةةة xمربةةع كةةاي 
التبةةةاين لمعرفةةةة التةةة ثيرات المعنويةةةة وميةةةر المعنويةةةة لجميةةةع العوامةةةل و تحةةةت 

 . 0.05مستو  معنوية
 النوائج:

رةةلال فتةةرة الدراسةةة،تم التحةةري عةةن العوامةةل المسةةببة للسةةهال، ومةةن مجمةةوع 
مةةةريض  287حالةةة، لةةةم يةةةتم عةةةزل أو تشةةةريص ميكروبةةةات معويةةةة فةةةي  508

%( بينمةةةةا لوحظةةةةت مرتلةةةة  أنةةةةواع الميكروبةةةةات المعويةةةةة فةةةةي بقيةةةةة  56.4)
 %(. 43.5حالة ) 221الحالات والبالغة
التوزيةةةةةع العمةةةةةري )با شةةةةةهر( ل طفةةةةةال الصةةةةةغار (: يوضةةةةة  1الجةةةةةدول رقةةةةةم)

( شةةةهرا"،حيث أظهةةةرت  60 – 1والرضةةةع، والةةةنين تتةةةراو  أعمةةةارهم مةةةا بةةةين )
النتةةةائج وجةةةود نسةةةةب عاليةةةة مةةةةن حةةةالات الإسةةةةهال عنةةةد ا طفةةةةال ممةةةن تقةةةةل 

%( مقارنةة با طفةال   34.8أعمارهم عن السنة حيث بلغت نسةبة الإصةابة )
كةةةةنلل يبةةةةةين نسةةةةب الإصةةةةةابة للمسةةةةةببات الةةةةنين تزيةةةةةد أعمةةةةارهم عةةةةةن نلةةةةةل. و 

المرضةةةةية فةةةةي كةةةةل مجموعةةةةة عمريةةةةة حيةةةةث اتضةةةة  ارتفةةةةاع نسةةةةبة الإصةةةةابة 
بالبكتريا المعويةة فةي كافةة المجموعةات العمريةة وتلتهةا الإصةابة بفطةر رميةرة 
المبيضةةات ومةةن ثةةم طفيلةةي اميبةةا الزحةةار وكانةةت نسةةبة الجيارديةةا قليلةةة مقارنةةة 

( وبالفطريةةةات %31.6صةةةابة بالطفيليةةةات )بالبقيةةةة. وعمومةةةا" كانةةةت نسةةةبة الإ
 .    (%556.4( والبكتريا بنسبة)%38بنسبة )

( :توزيع المرضى حسب جةنل المةريض. فمةن مجمةوع 8ويبين الجدول رقم )
%(  47.4) 333%( كةةةةانوا مةةةةن الإنةةةةاث و  36طفلةةةةة ) 175طفةةةةل ،  508

%( كانةةت موجبةةة  36حالةةة ) 63أنثةةى،  175كةةانوا مةةن الةةنكور، ومةةن بةةين 
 %( حالة موجبة من المجموع الكلي للنكور. 47.4) 158ارنة بة مق

(: نسةةةبة الإصةةةابة فةةةي المجةةةاميع العمريةةةة المدروسةةةة 3ويبةةةين الجةةةدول رقةةةم )
رميةةرة  حسةةب المسةةبب المرضةةي حيةةث وجةةد من الإصةةابة بالبكتريةةا مةةع فطةةر

 15.5( شةهر)12-1تبلغ أقصاها في المجموعةة العمريةة البالغةة ) المبيضات
%( وتليهةةةا الإصةةةابة بفطةةةر رميةةةرة المبيضةةةات كحالةةةة مفةةةردة فةةةي المجةةةةاميع 

( شةةةةةهر، ومةةةةةن ثةةةةةم الإصةةةةةابة بالزحةةةةةار 24-12( شةةةةةهر و )12-1العمريةةةةةة )
 ا ميبي مع رميرة المبيضات. 

(: يبةةين أعةةةداد ونسةةب الإصةةةابة بالكائنةةات الممرضةةةة ولكةةةلا 4والجةةدول رقةةةم )
الإصةابة طةوال أشةةهر  الجنسةين رةلال فتةرة الدراسةةة حيةث اتضة  وجةود نسةةب

 الدراسة مع وجود تغييرات بسيطة في نسب الإصابة بين شهر وآرر.
 المناقشة: 

أظهةةرت نتةةائج الدراسةةة الحاليةةة شةةيوع حةةالات الإسةةهال بةةين ا طفةةال الصةةغار 
والرضع النين تقل أعمارهم عن السنة حيث كانةت أكثةر المجموعةات رطةورة 

عود ملى عدة عوامل أهمهةا: عةدم ( شهرا"، ونلل ي12-1بين ا طفال بعمر )
نضةةةةةج الجهةةةةةاز المنةةةةةاعي للطفةةةةةل بالإضةةةةةافة ملةةةةةى تنةةةةةاقص المناعةةةةةة المفعلةةةةةة 

Passive immunity [ 2[ و]7وكنلل التعرض للعوامل المسةببة للسةهال ]
.فةةي حةةين سةةجلت اقةةل الإصةةابات بعمةةر اقةةل مةةن شةةهر، وربمةةا يعةةز  سةةبب 

ضةةلا عةةن اعتمةةاد الطفةةل نلةةل ملةةى قلةةة التعةةرض للعوامةةل المعديةةة فةةي البيئةةة ف
كليةا" علةى  حليةةب ملام فةي التغنيةةة وحصةولة علةى المناعةةة المكتسةبة السةةلبية 
عةةن طريةةق المشةةيمة والحليةةب ا ول )أللبةةاء(. أمةةا قلةةة الإصةةابة بةةين ا طفةةال 
الةةنين تزيةةد أعمةةارهم عةةن السةةنة ، فقةةد ترجةةع لكةةونهم يحصةةلون علةةى المناعةةة 

المسةببات المرضةةية وبةدء تنةةاولهم  مةن رةةلال التعةرض البسةةيط والمنقطةع لهةةن 
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[ فةةي 7[ فةةي تكريةةت و]2لطعةةام البةةالغين. وهةةن  النتةةائج مشةةابهة لمةةا سةةجلها ]
 [ في بنغلادش نتائج مغايرة لهنا التوزيع العمري.10السعودية بينما سجل ]

[ فةي البصةةرة 11وكةان ارتفةاع نسةب الإصةةابة بةين الةنكور مشةابة لمةةا سةجلة ]
[ 15[ في الهند ،بينمةا لةم تشةر ]14بوليفيا و] [ في13[ في الموصل و ]18]

ملةةى وجةةود فورقةةات معنويةةة فةةي دراسةةة أجريةةت فةةي بغةةداد، وربمةةا يعةةز  سةةبب 
نلةةل الةةى كثةةرة مراجعةةة الةةنكور للمراكةةز الصةةحية والمستشةةفيات مقارنةةة بعةةدد 
الإناث ، وقد يعود نلل ملةى العةادات الاجتماعيةة السةائدة فةي المنطقةة ،حيةث 

فائقةة بالةنكور او قةد يرجةع نلةل ملةى ان الةنكور أكثةر احتكاكةا" تولى العناية ال
 [ .16بالبيئة الرارجية من الإناث ]

من ارتفةةةاع نسةةةبة الإصةةةابة المشةةةتركة )بفطةةةر رميةةةرة المبيضةةةات مةةةع البكتريةةةا( 
ربمةةا يعةةز  نلةةل ملةةى تعةةرض ا طفةةال للمسةةببات المرضةةية لهةةن  الكائنةةةات ، 

بفطةةر رميةةرة المبيضةةات بةةين ا طفةةال وكةةنلل ارتفةةاع نسةةبة الإصةةابة المنفةةردة 
 [ في تكريت.17وهو مشابة لما سجلة ]

 

 ( اعداد ونسب ااوصابة المسدلة ف  الدراسة حسب المداميع الضمرية1ددول رقم )
 

 المداميع

الضمرية 
 بااوشهر

 الضدد التل 

 للحااوت

 

 الحااوتعدد 

 المودبة

 عدد الحااوت

 السالبة

Entamoeba 

histolytica 

 

Giardi 

a lamblia 

 

Candida 

albicans 

Bacteria 

 

عدد 
 ااوصابة

عدد  %
 ااوصابة

عدد  %
 ااوصابة

عدد  %
 ااوصابة

عدد  %
 ااوصابة

عدد  %
 ااوصابة

عدد  %
 ااوصابة

% 

12 – 1 

 

187 85 73 3442 54 1242 12 3045 4 36 84 3542 87 3841 

24 – 12 

 

104 8044 44 12 60 8042 13 88 8 1241 16 8342 13 1544 

36 – 24 

 

23 1243 41 12 58 1241 18 88 - - 11 1644 12 8144 

48 – 36 

 

22 1248 33 1746 67 8343 7 11 8 1241 7 1044 15 1742 

60 – 48 

 

26 1642 38 1143 54 1242 2 15 3 7848 2 1344 11 13 

 32 24 3043 67 442 11 8646 52 5644 827 4348 881 100 502 لمدموعا

 
 

 

 ( ووزيع ااوطفال حسب الدنس 2ددول رقم ) 
 

 

 

 الدنس 
 

 

♀ 

 

♂ 

 

 المدموع

 % عدد  عدد الضينات % عدد  عدد الضينات % عدد  عدد الضينات 
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 المداميع

 الضمرية
 

 المصابين المفحوصة  المصابين المفحوصة  المصابين المفحوصة

 60.6 77 127 64.4 58 90 31.3 19 37 شهر 12 – 1

 38.4 40 104 45.7 27 39 28.8 13 45 شهر 22 – 12

 43 40 93 47.7 32 67 30.7 8 26 شهر 63 – 22

 39.7 39 98 42.8 24 56 35.7 15 42 شهر  24 – 63

 29 25 86 27.8 17 61 32 8 25 شهر 36 – 24

 43.5 221 508 47.4 158 333 36 63 175 المـدموع

 
 ( نسب ااوصابة حسب المسبب المرض 6ددول رقم ) 

 

 المداميع الضمرية بااوشهر

 

  المسبب

(12-1) 

(n=77) 

(42-12) 

(n=40) 

 

(36-24) 

(n=40) 

(48-36) 

(n=39 

(60-48) 

(n=25 

عدد 
 ااوصابة

عدد  %
 ااوصابة

عدد  %
 ااوصابة

عدد  %
 ااوصابة

عدد  %
 ااوصابة

% 

Candida albicans + 

bacteria + pus 
 

18 

 

1545 

 

6 

 

15 

 

3 

 

743 

 

4 

 

1048 

 

8 

 

2 

Candida albicans + 

cyst of  

E. histolytica 

 

4 

 

541 

 

3 

 

743 

 

8 

 

5 

 

1 

 

845 

 

- 

 

 

- 

Candida albicans + 

tro. of  

E. histolytica 

 

5 

 

644 

 

 

1 

 

845 

 

- 

 

- 

 

- 

 

- 

 

- 

 

- 

Candida albicans + 

R.B.C. + pus 
 

5 
 

644 

 

6 

 

15 

 

8 

 

5 

 

- 

 

- 

 

- 

 

- 
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 تعني  عدم  وجود اصابة   ( -)

 
 ( أعداد ونسب ااوصابة بالتائنات الممرضة المسدلة خلال اشهر الدراسة ولتلا الدنسين 4ددول رقم ) 

 

 

 الأشهر

 

 الدنس

 

عدد 
 المفحوصين

 .E 

histolytica 

 G.  

a lamblia 

Candida 

albicans 

Bacteria 

 

عدد 
 الإصابة

عدد  %
 الإصابة

عدد  %
 الإصابة

عدد  %
 الإصابة

% 

 ♀ أيار 

♂ 

 الكلي

44 5 3547 8 6646 4 3047 7 3343 

68 2 6448 1 3343 2 6248 14 6646 

106 14 8348 3 8748 13 1244 81 85 

 ♀ حزيران

♂ 

 الكلي

85 7 3643 - - 3 3745 6 4842 

32 4 6346 8 100 5 6845 2 5741 

63 11 1246 8 1241 2 1142 14 1646 

 ♀ وموز

♂ 

 الكلي

41 8 8245 3 75 5 4146 8 1241 

57 5 7144 1 85 7 5243 2 2142 

22 7 1142 4 3643 18 1742 11 13 

 ♀ آب

♂ 

 الكلي

65 3 3343 - - 4 4444 11 1641 

48 6 6646 - - 5 5545 7 3244 

107 2 1548 - - 18 1344 12 8144 

 ♀ ابلول

♂ 

 الكلي

12 3 3745 - - 6 40 2 6145 

33 5 6845 - - 2 60 5 3244 

58 2 1345 - - 15 8843 13 1544 

 ♀ وشرين أول

♂ 

 الكلي

42 6 60 8 100 7 70 6 2547 

33 4 40 - - 3 30 1 1448 

28 10 1642 8 12412 10 1442 7 243 

Candida albicans 3 342 4 10 8 5 8 341 - - 
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 ♀ المدموع

♂ 

 الكلي

843 83 3242 7 6346 82 4348 40 4746 

865 36 61 4 3643 37 5647 44 5843 

502 52 1146 11 841 67 1341 24 1645 

 

  تعني  عدم  وجود اصابة  ( -)
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Abstract: 
This study was performed on (508) child from patient attending the healthy center's in the Dour – town 

at the range from May month to October month in the 2007. The target from this study was to explain 

the role of  Candida albicans Fungus to know the important pathogenic characteristics were due to 

diarrhea in children (1 – 60) months and we isolated three types of illness factors which due to diarrhea 

dieses, from it Parasites (31.6%), Fungi (38%) and the Bacteria (56.4%).  

 
 


