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  الخلاصة
ـــةبـــداء  الإصـــابة إحـــداثتضـــمنت هـــذه الدراســـة  ـــات الخبیئ ـــران  Cryptosporidiosis البویغی ـــي الفئ ـــاً ف تجریبی

 بالعقــــارین ثــــم معالجتهــــا  Cryptosporidium parvumالبیضـــاء مــــن خــــلال تجریعهــــا باكیــــاس بـــیض الطفیــــل 
azithromycin  وspiramycin  بشــكل فــرادي وممــزوجین معــاُ ومــع مضــاد الاكســدة المتمثــل بفیتــامینE  لمعرفــة
  .لنسجیة للكبد ومقارنته مع كبد الفئران غیر المخمجة وغیر المعالجةالتغیرات المرضیة ا

النتائج وجود تغیرات مرضیة نسجیة فـي كبـد الفئـران المخمجـة بالطفیـل المـذكور اعـلاه تمثلـت بـالتنكس  أظهرت
موعـة فـي المج لاكیـاس الطفیلیـةالطفیـل فـي هیـولي الخلایـا الكبدیـة مـع وجـود االفجوي وتضخم خلایا كوفر وتموضـع 

فقـد لـوحظ وجـود  spiramycinو azithromycinبالعقـارین  المخمجـة والمعالجـةامـا عنـد المجموعـة  .المخمجة فقـط
فـي المجموعـة المعاملـة یومـاً و  30-14خـلال فتـرة  انكماش واختزال في حجم الطفیل مع وجود تغیرات تنكسیة طفیفة

 30-14اختفــاء الطفیــل خــلال فتــرة  وفــي بعــض المقــاطعفقــد اظهــرت النتــائج وجــود اختـزال  Eبالعقـارین مــع فیتــامین 
  .یوماً من المعاملة

اكثـر شـدة وافضـل  Eتستنتج هذه الدراسة بان تأثیر العقارین على الطفیل فـي نسـیج الكبـد ممزوجـاً مـع فیتـامین 
  .استجابة مما لو استخدم العقارین بشكل فرادي او ممزوجاً معاً 
  

Histopathological study on liver of mice infected with Cryptosporidium 
parvum and treatment with Azithromycin, Spiramycin alone and 

mixed with vitamin E 
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Abstract 
This study was conducted to induce infection with Cryptosporidiosis 

experimentally in white mice through inoculation with  Cryptosporidium parvum then  
treatment with azithromycin and spiramycin alone or mixed with vitamin E as 
antioxidant in order to know the histopathological changes of liver  and to compare with 
mice liver not infected and not treated.  
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The results showed the presence of histopathological changes on liver of mice 
infected with Cryptosporidium parvum represented by vacuolar degeneration and 
hypertrophy of kupffer cells, localization of parasite in cytoplasm of hepatocyte and 
presence of parasitiphorous in group treated with spiramycin and azithromycin alone 
showed regression and shrunkage of parasite associated with presence of mild vacuolar 
degeneration while in group treated with vitamin E , the results showed regression and 
disappearance of parasite in some sections through 14-30 days of treatment. 

In the study concluded that spiramycin and azithromycin have a high effect on the 
parasite when mixed with vitamin E.  

 

  المقدمة
 Zoonoticمن الامـراض المشـتركة بـین الانسـان والحیـوان  Cryptosporidiosisالخبیئة  البویغیاتیعد داء 

disease  )1 ( والذي یسبب الاسهال في الحیوانات الداجنـة فضـلاً عـن الانسـان)الإصـابةیتسـبب المـرض عـن ). 2 
، تحـت Cryptosporidiidaeالعائـد لعائلـة  Cryptosporidiumبـأنواع مختلفـة مـن طفیلـي داخـل خلـوي یعـرف بــ 

، شـــعبة Sporozoasida، صـــنف Coccidiasina، تحـــت صـــنف Eucoccidiorida، رتبـــة Eimeriorinaرتبـــة 
Apicomplixa )3 .(ویعـــد علـــى نوعیـــة المضـــیف وموقـــع الإصـــابة للطفیـــل بالاعتمـــاد وتصــنف الانـــواع المختلفـــة ،

طفیـل  أنـواعوتعـد  ).4( الأطفـالفـي  الإسـهالاحـد مسـببات  هـوو ، یاتالثـدی فـي للإصـابةمسبباً   C. parvumالنوع 
، یوجـد الطفیـل علـى شـكل اكیـاس بـیض )5(الخبیئة من الاوالي الطفیلیة داخل الخلویة وخارج السایتوبلازم  البویغیات

Oocysts  حاوي على اربع بویغاتSporozoites .كیـاس یصاب الانسـان والحیوانـات المختلفـة مـن خـلال ابـتلاع ا
علــى الحاویــة  البویغیــاتالبــیض المخمجــة والتــي تنتقــل خــلال تجویــف المعــي الــى الامعــاء الدقیقــة او تنفجــر وتتحــرر 

ــة لأمعــاء المضــیف  Rhoptries micronemesعــض العضــیات منهــا الخیــوط الهراویــةب ــا الظهاری اذ تهــاجم الخلای
فـي تجویـف المعـي  Parasitophorousفیـل حیث تغلف نفسها في غشاء خلایـا المضـیف ومـن ثـم تحـاط بفجـوة الط

والتي تحتـوي علـى  Meront وتنتشر في خلایا المضیف من خلال عملیة التكاثر لتكوین الجیل الاول من المفلوقات
والتي تتحرر لتغزو خلایا اخرى مكونة الجیل الثاني من المفلوقات الحاویـة علـى اربـع  Merozoitesثمان اقسومات 

  ).6 ،4(البیض  أكیاسالاقسومات في اماكن اخرى الى امشاج لتكوین  اقسومات فتتمایز هذه
المعوي وخاصة الامعـاء الدقیقـة اذ یقلـل مـن امتصـاص  –الخبیئة في السبیل المعدي  البویغیاتیستوطن طفیل 

ات والتهـــاب القنـــو  Jundicالـــبطن ویرقـــان الغـــذاء ویمكـــن ان یهـــاجم الكبـــد وخاصـــة القنـــوات الكبدیـــة محـــدثاً آلام فـــي 
ان وجـود ). 8(عـن اصـابته للـرئتین خاصـة عنـد الاشـخاص المصـابین بالایـدز فضلاً ) Cholangitis )7الصفراویة 

الخبیئة في انسجة المضیف یؤدي الى حدوث تغیرات مرضیة نسـجیة فـي المواقـع التـي یتواجـد فیهـا  البویغیاتطفیلي 
الوسـطى  والأذنوالبنكریـاس والقنـاة التنفسـیة نـوات الصـفراویة والقومنها الامعاء والمعدة وقد تنتقل عبر الدم الـى الكبـد 

)9 ،10.(  
ونظراً لكون الكبد من الاعضاء المهمة في الجسم والتـي تقـوم بوظـائف عـدة منهـا ازالـة السـموم ومقاومـة الخمـج 
مــن خـــلال افـــراز بعــض الانزیمـــات وتصـــنیع وخــزن بعـــض مضـــادات الاكســدة ارتـــأت هـــذه الدراســة اســـتخدام بعـــض 

كمضـاد للاكسـدة ضـد الخمـج بالیویغـات الخبیئـة  Eعقاقیر منفردة واخرى ممزوجة مع بعضـها مضـافاً الیهـا فیتـامین ال
  .لمتابعة التغیرات التي تحدث في نسیج الكبد خلال فترة الخمج

  
  

  المواد وطرائق العمل
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ذین یعـانون مـن سـنوات ومـن كـلا الجنسـین مـن الـ 4-3عینـة بـراز مـن اطفـال بعمـر  50جمعـت : جمع العینات -
حفظـت العینـات فـي . ، من مستشـفى ابـن الاثیـر التعلیمـي فـي الموصـلالمعدة والأمعاء المسبب للإسهال التهاب

 .الفحص علیها إجراءمن ثنائي كرومات البوتاسیوم وحفظت في الثلاجة لحین % 2.5

ــراز للكشــف عــن وجــود اكیــاس بــیض طفیــل :فحــص عینــات البــراز -  Cryptosporidiumفحصــت عینــات الب
parvum المصـبوغة بصـبغة زیـل نلسـن المحـورة  باسـتخدام طریقـة المسـحاتModified Zeihl Neelsen 

stain  او مـا یسـمى بالصـبغة الصـامدة للحـامضAcid fast stain )11 .(ام العدسـة وتـم التأكـد منهـا باسـتخد
بـــیض بمحلـــول دایكرومـــات الحاویـــة علـــى اكیـــاس ال ، بعـــدها حفظـــت العینـــات الموجبـــةالزیتیـــة للمجهـــر الضـــوئي

 .)12( البوتاسیوم ووضعت في الثلاجة لحین الاستخدام

 :الدراسة التجریبیة -
فـــأرة مختبریــة مـــن الفئـــران السویســـریة ) 104(اســـتخدمت : Laboratory animalsالحیوانـــات المختبریـــة  -

ــم الحصــول علیهــا مــ Balb/Cســلالة  Mus musculusنــوع  Swiss Albino Miceالبیضــاء  ن والتــي ت
دم لهـــا العلـــف والمـــاء مختبـــرات كلیـــة التربیـــة فـــي جامعـــة الموصـــل وتـــم تربیـــة الفئـــران فـــي اقفـــاص بلاســـتیكیة قـــ

. لكـــل مجموعــة وثمـــان فئــران لمجموعـــة الســـیطرة 12، وزعـــت الفئــران عشـــوائیاً الــى ثمانیـــة مجــامیع الاعتیــادیین
 .C. parvumن ضمنها فحصت الفئران یومیاً لمدة اسبوع للتأكد من خلوها من خمج الطفیل وم

المعزولــة مــن بــراز  C. parvumالجرعــات المخمجــة مــن اكیــاس بــیض طفیــل حضــرت  :تحضــیر الجرعــات -
ثـم حـدد عـدد الاكیـاس اللازمـة  (13)البـاحثون بالاعتمـاد علـى طریقـة  الخبیئـة البویغیاتالمصابین بداء  الأطفال

 ).مانیة الصنعال( Hemocytometer للجرعة باستخدام شریحة الهیموسایتومیتر

اسـابیع عـن طریـق الفـم باسـتخدام الانبـوب  4-3جرعـت الفئـران المسـتخدمة فـي الدراسـة بعمـر : تصمیم التجربـة -
ــأرة  4 10×3بجرعــة تحتــوي علــى  Stomach tubeالمعــدي  الفئــران  جرعــت إذ) 15، 14(كــیس بــیض لكــل ف

فحـص بـراز الفئـران المصـابة یومیـاً . مل من المعلق الحـاوي علـى العـدد المـذكور اعـلاه مـن اكیـاس البـیض 0.5
  :عوملت الفئران المصابة بالعقاقیر الآتیة. للتأكد من حدوث الاصابة

  .مجموعة السیطرة بدون اصابة :المجموعة الاولى
  .الخبیئة البویغیاتفئران مخمجة بطفیلي : المجموعة الثانیة

 4بتركیـــز  Azithromycinاملـــة بالعقـــار الخبیئـــة ومع البویغیـــاتفئـــران مخمجـــة بطفیلـــي  :المجموعـــة الثالثـــة
  .من وزن الجسم مذاباً في محلول دارىء الفوسفات في كل المجامیعغرام  20/ملغم

 4بتركیـــز  Azithromycinالخبیئـــة ومعاملـــة بالعقـــار  البویغیـــاتفئـــران مخمجـــة بطفیلـــي  :المجموعـــة الرابعـــة
  .Eمع فیتامین من وزن الجسم غرام  20/ملغم

ــي  :ةالمجموعــة الخامســ ــار  البویغیــاتفئــران مخمجــة بطفیل ــة ومعاملــة بالعق  1.5بتركیــز  Spiramycinالخبیئ
  . من وزن الجسمغرام  20/ملغم

ــي  :المجموعــة السادســة ــار  البویغیــاتفئــران مخمجــة بطفیل ــة ومعاملــة بالعق  1.5بتركیــز  Spiramycinالخبیئ
  .Eمع فیتامین  من وزن الجسمغرام  20/ملغم

 Azithromycinبـالمزج بـین العقـارین الخبیئـة ومعاملـة  البویغیـاتفئـران مخمجـة بطفیلـي  :المجموعة السابعة
   . من وزن الجسمغرام  20/ملغم 1.5 بتركیز Spiramycinوالـ غرام  20/ملغم 4 بتركیز

 Azithromycinالخبیئــة ومعاملـة بــالمزج بـین العقــارین  البویغیـاتفئـران مخمجــة بطفیلـي  :المجموعـة الثامنــة
  .  Eمع فیتامین  من وزن الجسم غرام 20/ملغم 1.5بتركیز  Spiramycinوالـ  غرام 20/ملغم 4كیز بتر 
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  ).16( دراسةتم استخدام هذه التراكیز للعقاقیر اعتماداً على 
عشــر وثلاثــین یومــاً مــن احــداث  أربعــة، فتــرة المعاملــة والتــي بلغــت ثلاثــة، ســبعة بعــد انتهــاء :الفحــص النســجي -

اخـذت نمـاذج  لملاحظـة التغیـرات المرضـیة العیانیـة لنسـیج الكبـد ثـم ة تم اجـراء الصـفة التشـریحیةالخمج والمعامل
وحضـرت ) neutral buffered formaline% (10مـن الكبـد وثبتـت فـي محلـول الفورمـالین الـدارىء المتعـادل 

 -ماتوكســلینمــایكرومیتر الــى شــرائح نســجیة ثــم صــبغت بصــبغة الهی 6-4، قطعــت بســمك منهــا بلوكــات شــمعیة
وفحصـت باسـتخدام مجهـر التصـویر المركـب  ثـم صـورت باسـتخدام المجهـر المركـب المـزود بآلــة ) 17(ایوسـین 
  .التصویر

  

  النتائج
لـوحظ وجـود یومـاً مـن الخمـج ) 30، 14، 7، 3(الصفة التشـریحیة خـلال الفتـرات  إجراءبعد : التغیرات المرضیة .1

یومـــاً فـــي مجموعـــة الفئـــران المخمجــــة ) 14-7(لفتــــرات خاصـــة خـــلال ا Hepatomegallyتضـــخم فـــي الكبـــد 
 .ومنها السیطرة الخبیئة مقارنة ببقیة المجامیع البویغیاتب

  :التغیرات النسجیة المرضیة .2
التركیــب . المقــاطع النســجیة لكبـد الفئــران غیــر المخمجـة عــدم وجــود تغیـرات نســجیة أظهـرت: مجموعــة الســیطرة -

ي یحــوي علــى وریــد مركــزي محــاط بخلایــا كبدیــة تتركــب بشــكل حبــال الفصــیص الــذ تمثــل بوجــودلكبــد لالنســجي 
ـــین الجیبانیـــات  ـــبطن بخلایـــا البطانـــة  Siniosoidیفصـــل بینهـــا وب وخلایـــا كـــوفر  Endothelial cellوالتـــي ت

التـي تحـوي علـى القنیـوات الصـفراویة فضـلاً عـن  Portal areaوتـرتبط الفصیصـات مـع بعضـها بالباحـة البابیـة 
 ).1صورة (یة الدمو  الأوعیة

المقـاطع النسـجیة لكبـد الفئــران  أظهــرت: C. parvumالخبیئــة  البویغیـاتمجموعـة الفئـران المخمجــة بطفیـل  -
تنكس بـالایام من الخمج وجود تغیرات نسجیة مرضیة تمثلـت  7-3الخبیئة بعد مرور  البویغیاتالمخمجة بطفیل 

الطفیـل ملتصـقاً خم خلایـا كـوفر  فضـلاً عـن وجـود مـع تضـ) 2صـورة (شدید في هیولي الخلایا الكبدیة الفجوي ال
یوماً مـن الخمـج فقـد اظهـر الكبـد تغیـرات مشـابهة عنـد  30-14اما عند الایام ). 3صورة (بجدار الخلیة الكبدیة 

ـــام  ـــر شـــدة ) 7-3(الای ـــثبعـــد الخمـــج الا انهـــا اكث ـــوع المنتشـــر  حی ـــنكس فجـــوي مـــن الن  Diffuseاظهـــرت ت

vacuolar degeneration كیــاس طفیلیــة متلیفــة مــع اfibrotic cyst  فضــلاً عــن وجــود الطفیــل فــي امــاكن
الصـورتان (واحتقـان الاوعیـة الدمویـة اخرى منها عند حافة الجیبانیات عند خلایا البطانـة وبشـكل فجـوات طفیلیـة 

 ).5و  4

 4بتركیــــز  Azithromycinالخبیئــــة والمعاملــــة بعقــــار  البویغیــــاتمجموعــــة الفئــــران المخمجــــة بطفیــــل  -
تنكس فجوي شدید مع اختزال في حجـم الطفیـل وجود  بینت المقاطع النسجیة لكبد الفئران المخمجة: غم20/ملغم
 ). 7صورة ( اختزال في حجم الطفیليلوحظ  30-14، وعند الیوم )6صورة (من المعاملة  7-3الایام عند 

 4بتركیــــز  Azithromycinالخبیئــــة والمعاملــــة بعقــــار  البویغیــــاتمجموعــــة الفئــــران المخمجــــة بطفیــــل  -
ــم ــامین غــم 20/ملغ ــات مــع  أظهــرت: Eمــع فیت ــاطع النســجیة وجــود تغیــرات نســجیة تمثلــت بتوســع الجیبانی المق

فجــوي التـنكس فضـلاً عـن الفـي حجـم الطفیــل مـع تضـخم خلایـا كـوفر وتـنكس احتقـان الاوعیـة الدمویـة وانكمـاش 
 ).8صورة (

ــــران المخمجــــة بطفیــــل  - ــــاتمجموعــــة الفئ ــــار الخبی البویغی ــــة والمعاملــــة بعق ــــز  Spiramycinئ  1.5بتركی
مقاطع الكبد النسجیة وجـود تـنكس فجـوي مـع ظهـور بعـض خلایـا الكبـد تعـاني مـن النخـر  أظهرت: غم20/ملغم
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امــا عنــد الیــوم ) 9صــورة (فضــلاً عــن تــنكس الطفیــل مــن المعاملــة  7-3التجلطــي وتوســع الجیبانیــات عنــد الیــوم 
 ).10صورة (في حجم الطفیل  انكماشود من المعاملة فقد لوحظ وج 14-30

غم 20/ملغم 1.5بتركیز  Spiramycinالخبیئة والمعاملة بعقار  البویغیاتمجموعة الفئران المخمجة بطفیل  -
ایـام مـن  7-3وجود تنكس فجوي مـع احتقـان الاوعیـة الدمویـة واختـزال حجـم الطفیـل عنـد  أظهرت: Eوفیتامین 
مــن  30امــا عنــد الیــوم . Fatty changesكس الفجــوي والتغیــر الــدهني فضــلاً عــن التــن) 11صــورة (المعاملــة 

 ).12صورة (المعاملة فقد لوحظ وجود تنكس فجوي وانكماش في حجم الطفیل 

 4بتركیــــز  Azithromycinالخبیئــــة والمعاملــــة بعقــــار  البویغیــــاتمجموعــــة الفئــــران المخمجــــة بطفیــــل  -
ایــام  7-3ینــت المقــاطع النســجیة لكبــد الفئــران بعــد ب :غــم20/ملغــم 1.5بتركیــز  Spiramycinوغــم 20/ملغــم

وجود تغیرات نسجیة تمثلت بوجود الثقب الدهني مع انكماش واختزال في حجم الطفیل مع توسـع الجیبانیـات امـا 
مــن الخمــج والمعاملــة فقــد لــوحظ وجــود تــنكس فجــوي وتوســع الجیبانیــات فضــلاً عــن اختفــاء  30-14عنــد الیــوم 

 .الطفیل

 Spiramycinو  Azithromycinالخبیئـة والمعاملـة بعقـار  البویغیـاتان المخمجة بطفیـل مجموعة الفئر  -
مقـاطع نسـیج الكبـد وجـود تغیـرات طفیفـة اشـتملت علـى الاحتقـان فـي الاوعیـة  أظهـرت: Eفیتامین  إلیهامضافاً 

مـن المعاملـة  30-14 الدمویة وانكماش في حجم الطفیل عند الیوم الثالث الى السابع من المعاملة اما عند الیوم
وفـي مقـاطع اخـرى لـوحظ اختفـاء الطفیلـي الاوعیـة الدمویـة وجود انكماش في حجم الطفیل مع احتقـان  فقد لوحظ

  ).14و 13الصورتان (من النسیج الكبدي 
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، توضح الورید المركزي المحاط السیطرة غیر المخمجة كبد فأر عند مجموعةل مقطع نسجي )1(صورة
  arrow (H & E 100X(بالخلایا الكبدیة 

ایام من الخمج یوضح التنكس  3بعد الخبیئة مخمج بطفیل البویغیات فأر كبد ل مقطع نسجي )2(صورة
  b (H & E 1000X(مع وجود الطفیل عند حافة جدار الخلایا الكبدیة ) a( الفجوي

 

 

  

 

وجود ایام من الخمج یوضح  7بعد ئة مخمج بطفیل البویغیات الخبیكبد فأر ل مقطع نسجي )3(صورة
  c( H & E 400X(وتضخم خلایا كوفر  )b( والتنكس الفجوي الشدید) a( الطفیل
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b  

b  

a 

التنكس من الخمج یوضح  یوم 30بعد مخمج بطفیل البویغیات الخبیئة كبد فأر ل مقطع نسجي )4(صورة
  b (H & E 1000X(الكبدیة مع وجود الاكیاس الطفیلیة في الخلایا  )a( الفجوي الشدید

  

یوم من الخمج یوضح وجود الطفیل داخل  30ر مخمج بطفیل البویغیات الخبیئة بعد مقطع نسجي لكبد فأ )5(صورة  
 c (H & E 400X(والاحتقان ) b(مع التنكس الفجوي الشدید المنتشر ) a(الخلایا الكبدیة 

 
من  أیام 7بعد  azithromycinفیل البویغیات الخبیئة ومعامل بعقار مقطع نسجي لكبد فأر مخمج بط )6(صورة

 b (H & E 400X(مع اختزال في حجم الطفیل ) a(الخمج یوضح وجود التنكس الفجوي الشدید 
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یوماً من  30بعد  azithromycinمقطع نسجي لكبد فأر مخمج بطفیل البویغیات الخبیئة ومعامل بعقار  )7(صورة
 H & E 400X(   ) شدید الخمج یوضح اختزال في حجم الطفیل مع التنكس الفجوي ال

 

 azithromycinمخمج بطفیل البویغیات الخبیئة ومعامل بعقار كبد فأر ل مقطع نسجي )8(صورة
مع التنكس الفجوي )  ( تنكس الطفیل وتوسع الجیبانیاتمج یوضح من الخیوماً  30 بعد Eوفیتامین 

)    (H & E 1000X 

 

ایام من الخمج یوضح  7بعد  spiramycinمقطع نسجي لكبد فأر مخمج بطفیل البویغیات الخبیئة ومعامل بعقار  )9(صورة
 c (H & E 400X(ونخر تجلطي لخلایا الكبد ) b(مع توسع الجیبانیات ) a(تنكس الطفیل 

           . 
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وفیتامین  spiramycinمخمج بطفیل البویغیات الخبیئة ومعامل بعقار كبد فأر ل مقطع نسجي )10(صورة
E انكماش في الطفیل عند حافات الخلایا الكبدیة من الخمج یوضح یوماً  30 بعد)a ( مع تضخم خلایا

 c(H & E 400X( وتوسع الجیبانیات) b(كوفر 
  

وفیتامین  spiramycinمخمج بطفیل البویغیات الخبیئة ومعامل بعقار كبد فأر ل مقطع نسجي )11(صورة
E انكماش في الطفیل من الخمج یوضح یوماً  14 بعد)a (مع توسع الجیبانیات )b (فضلاً عن التنكس 

 c(H & E 400X(الفجوي والتغییر الدهني 
 

 
بعد  Eوفیتامین  spiramycinمقطع نسجي لكبد فأر مخمج بطفیل البویغیات الخبیئة ومعامل بعقار  )12( صورة

 H & E 400X)  (یوماً من الخمج یوضح التنكس الفجوي واختزال حجم الطفیل  30
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 azithromycinمخمج بطفیل البویغیات الخبیئة ومعامل بعقاري كبد فأر ل مقطع نسجي )13( صورة
 H & E 100Xاختفاء الطفیل یوضح  Eممزوجاً مع فیتامین  spiramycinو

 

 

 azithromycinمخمج بطفیل البویغیات الخبیئة ومعامل بعقاري كبد فأر ل مقطع نسجي) 14( صورة
 H & E 100Xاختفاء الطفیل مع التنكس الفجويیوضح  Eمزوجاً مع فیتامین م spiramycinو
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  المناقشة
المختلفــة  الأنــواعمقاومـة یعـد طفیــل البویغیـات الخبیئــة مــن الطفیلیـات الشــدیدة الخمجیـة والتــي لهــا القابلیـة علــى 

وبـالرغم مـن اختبـار العدیـد مـن العقـاقیر ضـد ) 18(والهابطـة اعة الكاملـة ذوي المن الأشخاصمن العقاقیر الفعالة في 
العالیـــة الفعالیـــة المضـــادة للفایروســـات فـــي قابلیتهـــا  یـــةوالأدو  paromomycin ،azithromycinهـــذا الطفیـــل منهـــا 

 إلــىویعــود ذلــك لــم تســتطع القضــاء علــى الطفیــل  أنهــا إلا) 19(علــى تثبــیط نمــو الطفیــل داخــل وخــارج الجســم الحــي 
ـــة  ـــل داخـــل الخلی ـــا ارتأینـــا ، خـــارج الســـایتوبلازمو مقاومـــة الطفی ـــل  إلـــىومـــن هن ـــاقیر مث ـــأثیر بعـــض العق ـــار ت  اختی

azithromycin وspiramycin  ممـــزوجین مـــع فیتـــامین  أولوحــدهماE  لـــه القابلیـــة علـــى ضـــغط  للأكســـدةكمضـــاد
إزالةنسیج الكبد وذلك لما یملكه من وظائف مهمة منها  فيغشاء الخلیة  السموم التـي قـد یحـدثها الطفیـل فضـلاً عـن  ة

  .على نسیج الكبدملاحظة ان كان لاستخدام العقاقیر تأثیر سلبي 
والقنــوات  فــي الخلایــا الكبدیــة واقســومات حــث وجــود الطفیــل فــي نســیج الكبــد بشــكل اكیــاس بــیضاظهــر هــذا الب

ــة  الصــفراویة ــد والرئ ــى الانســجة الحشــویة فــي الجســم ومنهــا الكب ــل ال ــال الطفی وملتصــقة بالجــدار ممــا یؤكــد قابلیــة انتق
  ).20(والبنكریاس 

ــ ــد قــد احــدث تغیــرات نســجیة تمثل ــنكس الفجــوي خــلال ان وجــود الطفیــل فــي نســیج الكب ت بالاحتقــان والنخــر والت
یوماً وهو قد یكون ناتج عن ان الطفیل لـه القابلیـة علـى افـراز نـوع مـن السـموم المشـابهة لتلـك ) 30-3(فترات الخمج 

). 21( م اخرى محللة للبـروتین تـؤثر علـى تركیـب الخلایـا ووظیفتهـاوسمو  Esherichia coliالمفرزة من قبل بكتریا 
النتـائج وجــود الطفیـل فــي تراكیـب كیســیة متلیفـة محدثــة بـذلك اذى شــدید فـي نســیج الكبـد وهــي تعـد احــد كمـا اظهــرت 

  ).24، 23، 22(التعقیدات التي یحدثها الطفیل في نسیج الكبد 
كونــــه مضــــاداً  Eمــــع وبــــدون فیتــــامین  spiramycinو azithromycinفــــي هــــذه الدراســــة اســــتخدم كــــل مــــن 

ــأثیره للأكســدة ــة  لملاحظــة مــدى ت ــات الخبیئ ــداء البویغی ــد المخمــج ب ــى نســیج الكب ــد مجموعــة  أظهــرت إذعل ــائج عن النت
/ ملغــم 4بجرعــة و  )مــن المركبــات المایكرولیدیــة التــي تعــد( spiramycinو azithromycinالفئــران المعاملــة بعقــار 

یــل البویغیـات الخبیئـة مــن وجـود تــأثیر لهـذین العقـارین علـى طف) 16(علــى التـوالي  غرـام 20/ ملغـم 1.5و غرـام  20
. یومـاً مـن المعاملـة 14خلال الاختزال في الحجم فضلاً عن تأثیره الطفیف والذي ظهر بشكل تنكس فجوي خلال الــ 

هذه النتیجة تؤكد قابلیة هذه المجموعة من المضادات فـي ثتبـیط بنـاء البـروتین بواسـطة الارتبـاط مـع مواقـع الببتیـدات 
العقــارین الــى داخــل  نفوذیــة عالیــة لادخــالكمــا انــه قــد یكــون للخلایــا الكبدیــة ) 25(وم الكبیــرة المنقولــة لوحــدة الرایبوســ

 یثبـت تـأثیرالفجوة الطفیلیة وهذه بدورها تدخل الطفیل وتؤثر علـى المایتوكونـدریا المتواجـدة فـي المعقـدات القمیـة وهـذا 
  ).26(العقارین على المراحل الداخل خلویة اكثر من الخارج خلویة 

مـع العقـارین یعـد  )بیروكسـید الهیـدروجین والسـوبر اوكسـاید(مثـل  كونـه مضـاداً للاكسـدة Eفیتامین  ان استخدام
جــذور الاوكســجین  داعمـاً لعمــل العقــارین وذلـك مــن خــلال كـون هــذا الطفیــل قـد یكــون لــه القابلیـة علــى تحریــر بعـض

الحــرة  جــذور الاوكســجینطــیم جــدران الخلایــا وتحریــر التكــاثر داخــل الخلایــا الكبدیــة التــي تعمــل علــى تح اثنــاء الحــرة 
جـم الطفیـل اظهـرت النتـائج وجـود اختـزال فـي ح. والسوبر اوكسـاید وهـذا بـدوره یعمـل علـى احـداث الاذى لنسـیج الكبـد

النتائج تشـیر الـى مضـادات الاكسـدة فـي اغشـیة الخلایـا ممـا یـدعم الخلایـا هذه ) 10 صورة(وتضخم في خلایا كوفر 
ــد مــنفــي وظائفهــ ــا الكب ــوفر الحمایــة لخلای ــذلك ت الاذى  ا المناعیــة مــن خــلال اصــطیاد جــذور الهیدروكســیل الحــرة وب

یقلل مـن حدوثیـة الامـراض المزمنـة والتـي تسـبب اجهـاد تأكسـدي  Eفضلاً عن كون فیتامین الناتج عن تكاثر الطفیل 
ا الكبــد لغــرض اســتخدامه فــي اصــلاح مــا علــى نقــل البــروتین فــي خلایــ Eقابلیــة فیتــامین الحدیثــة واظهــرت الدراســات 

  .)27(تلف منها لترتبط مع الدهون البروتینیة المصلیة 
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لعمـل العقـارین  Eبینت بعض النتائج وجود اختفاء كلي للطفیل داخـل نسـیج الكبـد ممـا یؤكـد ذلـك دعـم فیتـامین 
والعقـــارین داخـــل نســـیج ، ولتســـلیط الضـــوء علـــى آلیـــة عمـــل الفیتـــامین spiramycinو azithromycinالمســـتخدمین 

 الأوكسـجینجـذور  إنتـاجفـي  والأدویـةالكبد یجب ان تكون هناك دراسات مستقبلیة خاصة فیمـا یتعلـق بقابلیـة الطفیـل 
  .  الكبد وآلیة عملها أنزیماتالحرة ونواقلها مع 
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