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Abstric 

  ملخص البحث   
The study was condefed to investigate the disease of kala-zar disease on 

cattle production in the state of South Darfur (Nyala _ Adalfa farazar _ 

bram _ tells _ Alsalam _ Belil _ Umjinnah) to identify the cows that have 

been affected by the desease Alkzar and the extent of its impact on the 

production data were collected from primary sources and secondary. 

The field survey was carried out by means of questionnaire data were 

collected from the research areas in the resear centers. 

 

   



  :ملخص البحث 

أجریت الدراسة لمسح مرض الكلازار علي إنتاج الأبقار في ولایة جنوب 
أم ضاح  –بلیل  –السلام  –تلس  –برام  –عد الفرسان  –نیالا (دارفور محلیة نیالا 

.  (  

للتعرف علي الأبقار التي أصیبت بمرض الكلازار ومدي تأثیره علي الإنتاج ، تم 
نویة تتمثل المصادر الأولیة في المسح جمع البیانات من مصادرها الأولیة والثا

المیداني الذي تم أجراؤه عن طریق الأستبیانات حیث تم جمع البیانات من مناطق 
البحث  المتمثلة في مراكز البحث ، أما المصادر الثانویة تتمثل في الكتب والمراجع 

  .والبحوث السابقة و تمت الاستعانة بالشبكة العنكبوتیة

الأستبانة لنا أن المرض ینتشر بسرعة بین أفراد القطیع كما لذلك أوضحت 
  .أوضحت مدي تأثیره علي الإنتاج 

   



  

 

 

 

 

  الفصل الأول

  الأبقار مرض الكلازار في
  



  الفصل الأول

  :المقدمة  1- 1

تعتبر الثروة الحیواني مصدر أساسي في زیادة الدخل القومي حیث تتمثل 
 20رأس وتعد الأبقار الداعم الأساسي لها بحوالي ملیون 105الثورة الحیوانیة بحوالي 

ملیون رأس ، من الحیوانات المنتجة الأبقار هي حیوانات تبع للحیوانات الثدییة 
تبرز أهمیة الأبقار كأحد الحیوانات المنتجة للحوم الممیزة إذا ) لأنها تحمل وتولد(

لصحة الإنسان أنها تحتوي علي مواد بروتینه و دهنیة وسعرات حراریة ملائمة 
وخاصة الذین یتبعون أنظمة غذائیة لتقلیل الكولسترول بالدم أو الباحثین عن نظام 
غذائي صحي ذو مذاق لذیذ بالنظر إلي خصائص لحوم الأبقار من الناحیة الشكلیة 

تعد لحومها حمراء كما أنها سهلة الهضم لقد تطورت تربیة الأبقار وخاصة مزارع  
ار التجاریة هي التي تعمل بهدف الإنتاج المریح  حیث یعتبر الأبقار و مزارع الأبق

مشروع تربیة الأبقار مشروعاً تسویقیاً ثابتاً لفرد یطبق أساسیات الإدارة  السلمیة 
المتمثلة علي احدث المعلومات بالرعایة والتغذیة مما یقلل إصابة القطیع بالأمراض  

قار كما یؤثر اقتصادیاً علي المنتج وخاصة مرض الكلازار الذي یؤثر علي إنتاج الأب
لذا یجب علي المربي بالنظافة والتطهیر و تدخین ورش بالمبیدات ذات الأثر الباقي 
بدرجة كافیة لیحمي القطیع من الأمراض الناتجة عن الحشرات كالذبابة الرملیة 

  )8. (المسببة لنقل مرض الكلازار والذي ینتج عنه خسائر كبیره للمربي 
  

  :یة البحث أھم 2- 1

تهتم الدارسة علي معرفة الخسائر الاقتصادیة الناجمة عن الإصابة بمرض 
  .الكلازار والذي یؤدي إلي نقص وتدني الإنتاج 



: مشكلة البحث  3- 1  

نسبة لكثر الإصابة بمرض الكلازار یحدث نقص واضح في الإنتاج وذلك 
  .یؤدي إلي تدني في الإنتاج من حیث النوعیة والجودة

  : أھداف البحث  4- 1

  التعرف علي كیفیة الوقایة من المرض 
  التعرف علي نسبة الوعي بین المواطنین بمرض الكلازار 

  : طرق و منھجیة البحث  5- 1

هو المنهج الوصفي التاریخي ویعتمد البحث علي المصادر الأولیة الاستبانة 
أما المصادر الثانویة تتمثل في الكتب ) الحیوان والإنسان(الخاصة بالمراكز البیطریة 
  . وتم تحلیل البحث عن طریق التكرارات بالنسبة المئویة. والمراجع والتقاریر السابقة 

  : حدود البحث  6- 1

البحث بالمراكز البیطریة بولایة جنوب دارفور بمحلیات نیالا في  أجري هذا
  .م 2017الفترة من أبریل الي یونیو 

   



 

 

 

 

 

  الفصل الثاني 

 الخسائر الاقتصادیة لمرض الكلازار
   



  الفصل الثاني

  أدبیات البحث

  :الأبقار  1- 2

یقصد بالماشیة السودانیة الأبقار المحلیة وهي مجموعة خلیطه صفاتها   
الإنتاجیة والشكلیة غیر ثابتة ولیس لها مكانه عالیة في إنتاج اللحم أو اللبن وكلنها 
ذات أهمیة محلیة من حیث تأقلمها علي ظروف البیئة المحلیة من حیث الأمراض 
المستوطنة والغذاء الفقیر لتعدد أنواع المناخ في السودان وأنماط التربة ورعایة  

ختلفة من الماشیة تأقلم كل منها علي بیئة مختلفة الحیوان فقد نشأت عدة أنواع م
  .وأكتسب صفات ممیزة 

  :تقسم الماشیة في السودان إلي مجموعتین هما 

 أبقار شمال السودان  ) أ
 أبقار جنوب السودان  ) ب
 Boss(تنتمي أبقار شمال السودان إلي أبقار الزیبو  : أبقار شمال السودان   ) أ

Indices ( قصیرة القرون و التي دخلت أفریقیا في القرن السابع قبل المیلاد
) محلیة مروي(وتشیر الرسومات والنحت علي جدران أهرامات البجراویة 

شمال السودان إلي وجود أبقار دون سنام مما یؤكد علي عدم وصول أبقار 
إلي شمال السودان حتى هذا التاریخ تتمیز أبقار شمال   Zebuالزیبو 

 .سودان بالقرون القصیرة والسنام الكبیرة و لبب متدلي ال

  : هنالك ثلاث أنواع رئیسیة من أبقار شمال السودان 

تعرف بأبقار رفاعة و توجد في منطقة الفونج التي تقع في : أبقار كنانة  -
أواسط السودان بین النیل الأبیض والنیل الأزرق في منطقة مثلثة تحد شمال 



تتمیز باللون الأبیض . والروصیرص وغرباً كوستي سنار وجنوباً بسنجة 
 .الرمادي علي الصدر والبطن أما الأسود الهادي علي الرأس والرقبة 

سمیت بهذا الاسم نسبة إلي المنطقة البطانة وتقع منطقة : أبقار البطانة  -
البطانة بین نهر النیل والنیل الأزرق ونهر عطبرة ، توجد عدة قبائل تقوم 

 )1).(الكواهلة -البطاحین و الشكریة (قار بتربیة الأب
توجد هذه الأبقار في منطقة البقارة والتي تقطنها قبائل البقارة : أبقار البقارة  -

وهي قبائل رحل وتقع منطقة البقارة غرب النیل الأبیض خاصة في إقلیم 
كردفان  و دارفور وتمتد من منطقة شبه الصحراء بالشمال إلي منطقة شبه 

ة بالجنوب ، و تترحل هذه القبائل من الجنوب إلي الشمال في فصل الاستوائی
الخریف خوفاً من الحشرات والوحل ومن الشمال إلي الجنوب حتى بحر 

 )1. (الغزال 

  : رض غتنقسم الماشیة من حیث ال

نجد في كثیر من بلدان العالم الآن ماشیة تخصصت في إنتاج اللبن وهذه   ) أ
 .  Dariy cattaleتسمى بماشیة اللبن 

 Beef cattaleماشیة اللحم بماشیة تخصصت في إنتاج اللحم وتسمى   ) ب
ویعرف كل من النوعین السابقین بأنه أحادي الغرض أما النوع الثلاث فهو 

 )1.(ماشیة ثنائیة الغرض وهنا تنتج كل من اللبن واللحم وبكمیات مناسبة 

  : صفات ماشیة  اللبن 

  : فات الآتیة تتمیز ماشیة اللبن الأصلیة بالص

 .جسم نحیف مقارنة بماشیة اللحم  )1
 .جسم حیوان اللبن مثلث الشكل  )2



 .البطن عمیقة إذا نظر إلیها من الجانب وكبیرة  )3
 .الضرع وهو یعتبر من الأعضاء الهامة جداً في حیوان اللبن  )4
 )1.(الأعین براقة ولا تسمن بقرة اللبن )5

  : الفترة المفتوحة 

  یوم  85هي الفترة ما بین الولادة إلي التلقیح المخصب وهي تتراوح من   

  : الدورة الإنتاجیة 

  .شهر 12هي الفترة بین ولادتین متتالیتین حولها المثالي حوالي   

  : فترة التجفیف 

  .هي الفترة یتم حلب البقرة كما یجب إن تكون التغذیة كافیة   

  :فترة الحمل

. م وهي الفترة من الأخصاب إلي وضع العجل وهي تسعة أشهر وعشرة أیا
  : تشمل الحیاة التناسلیة عند البقرة المراحل التالیة 

 البلوغ  -
 النضج الجنسي  -
 الشبق -
 التلقیح  -
 الحمل  -
 الولادة  -



:سن البلوغ في الأبقار   

  .شهر ) 16-12(تختلف سن البلوغ من حیوان لأخر في الأبقار من   

  : الولادة 

لادة الطبیعیة للماشیة نحو ساعة واحدة أو ساعتین تزید هذه تستغرق عملیة الو   
  .المدة عند  الولادة لأول مرة

  : رعایة العجول 

أشهر ویتم  9تتولى الأم هذه المرحلة الجانب المهم في تربیة عجولها لمدة   
  )1.(الفطام في عمر سنة 

  : الأبقار  إدارة الأبقار

في مجال نظام سن القوانین التي تحقق سرعة التقدم في تربیة أبقار اللبن   
ویجب التنظیم السلیم و رعایة الأبقار الدور الحاسم وتشیر رعایة الحیوانات في 

  : اتجاهین 

الأول تربیة الحیوانات مفیدة و الأخر غیر مفیدة ویتم تنظیم تغذیة الأبقار بناء علي 
  .المرعي وحالة القاعدة الغذائیة  أسلوب الرعایة المتبع في

یختلف نظام التغذیة علي المركزات فقد تكون التغذیة علیها كاملة أو نصف   
ضافة نسبه قلیلة منها في العلیقة ولإنتاج واحد كیلوجرام في حالة التغذیة  ٕ مركزة وا

جم في حالة التغذیة نصف المركزة یحتاج 400علي المركزات یحتاج الحیوان إلي 
جم إذا احتوت العلیقة علي نسبه قلیلة منه یحتاج الحیوان إلي 360-250إلي 
جم وقد تحتوي 100جم وفي حالة العلائق المالئة تصل الكمیة إلي  230 -110

ویمكن ) من المادة الجافة بالعلیقة (مواد غذائیة غضة % 30العلائق علي أكثر من 



الدرنات أو الجذور أما أن تشكل التغذیة الغضة بصفة رئیسیة علي السیلاج أو 
) غضة من المادة الجافة في العلیقة(أغذیة % 10العلائق التي تشمل علي أقل من 

  .فیطلق علیها أغذیة جافة 

وفي مجال التطبیق العملي للتغذیة یلاحظ مختلف التركیبات لهذه النوعیات   
  :من الأغذیة 

 علیقه غضة بها نصف مركزات -
 علیقه نصف مركزات وسیلاج أو نصف مركزات و درنات وجذور   -
 علیقه مركزات جافة  -

تتوقف احتیاجات الأبقار من المواد الغذائیة علي الحالة الفسیولوجیة وحالة الحمل 
والجفاف و ادرار اللبن لذلك تختلف تغذیة الأبقار في وقت دخولها في فترة الجفاف 

  .لادة وقبل أدرار اللبنوفي فترة الأیام الأولى بعد الو 

كثیر من مزارع الإنتاج الحیواني توصلت إلي حقیقة إن التغذیة غیر السلیمة  -
والرعایة السیئة للأبقار تعتبر السبب الرئیسي في حدوث ولادات غیر ناجحة 
و تولد الصغار وهي ضعیفة الجسم ومتأخرة النمو كما تعتبر التغذیة أهم 

زء الأكبر من عملیة الإنتاج وهي العمود الذي جوانب التربیة والتي تمثل الج
من رأس المال لذلك هي سبب % 75تتركز علیها عملیة الإنتاج ودائماً تأخذ 

 )4.(في نجاح التربیة والإنتاج 

   



  : النظافة والتطهیر 

التطهیر هو عملیة التخلص من المیكروبات والفیروسات التي تسبب   
الأبقار بالتعرض لأشعة الشمس وتتم صناعیاً الأمراض والتي تتم في أماكن تجمع 

بالمطهرات وترحیل الأبقار من المنطقة التي بها الحشرات مثل القراد والبعوض 
  .والذباب إلي أماكن نظیفة خالیة من الحشرات والطین والوحل 

  الأمراض 

  :أمراض الأبقار 

 تصیب الحیوانات بشكل عام مجموعة كبیرة جداً من الأمراض قد یكون  
بعضها ذو أثر محدود وقد یكون بعضها بالغ التأثیر ربما قد یصل إلي أن یدمر 
قطیعاً كاملاً ، وذلك خلال فترات قصیرة جداً ، لذا كان لزاماً علي العاملین في مجال 
الحیاة القطریة ووزارة الزراعة و في أنحاء العالم أن یعطوا هذا الموضوع الاهتمام 

بسبب إن لها تأثیر كبیراً جداً علي اقتصادیات العالم  الكافي به وذلك كما أسلفنا
بالإضافة إلي أثارها الآخر علي صحة الإنسان وربما بسبب المرض وخسارة 

  )9.(اقتصادیة علي الربي

  :اعتبارات عامة 

المرض یؤثر في جسم الأبقار وفي بعض الأحیان یؤثر في جزء منه مما   
عموماً . سبب المرض أو لا یعرف یسبب ظهور الأعراض المرضیة وقد یعرف م

یكون ناتج عن التفاعل بین الأبقار و المسببات المرضیة التي تنتج من البیئة الغیر 
ملائمة المحیطة بالأبقار لذلك هنالك عدة اعتبارات لزیادة معرفتنا بالأمراض وكیفیة 

  :حدوثها وتتلخص في النقاط الآتیة 



 .ثیة الأبقار تختلف في درجة مقاومتها الورا )1
 .العمل علي أتباع الإجراءات الوقائیة والصحیة للحفاظ علیها  )2

  :  الأمراضتشخیص 

بعض الأمراض یمكن تشخیصها عن طریق المظاهر الخارجیة علي الأبقار   
أثناء معیشتها ولكن البعض الأخر لا یمكن تشخیصه إلا بعد فحص جثة الأبقار 

الخبرة للتعرف علي الممیزات الطبیعیة أو داخلیاً لذلك فإن المربي لابد أن یكون عنده 
  .المظهر الطبیعي للأعضاء الداخلیة والخارجیة في الأبقار

  :ویمكن تقسیم الأمراض التي تصیب الأبقار إلي مجموعات

أمراض تنشأ عن إصابة میكروبات مرضیة سواء كانت بكتریة أو فیروسیة :  أولاً 
اض فتكاً بالأبقار لأنها تسبب وهذا تسمى بالأمراض المعدیة وهي أخطر الأمر 

  )3.(خسائر فادحة للمربي لسرعة انتشارها وضراوتها وقد تسبب أوبئه تقضي علیها

ویجب الوقوف علي بعض المبادئ لرعایة الأبقار مثل قیاس درجة الحرارة 
وقیاس النبض وعدد مرات التنفس ، من أمثلة الأمراض المعدیة مرض التسمم 

البكتریا تدعى الباستر هو مرض خطیر وبائي لسرعة تكاثر الدموي التي تسببه نوع 
  .المیكروب

  : أمراض ناتجة عن أخطاء في التغذیة : ثانیاً 

  مثل الإمساك والنفاخ و نقص نمو الأجینة 

 أسبابه أخطاء في التغذیة وكثرة الأكل وقلة العلف الأخضر : الإمساك  )1
 یعتبر من الأمراض التي تؤدي بحیاة كثیر من الأبقار : النفاخ  )2



أمراض ناشئة عن وجود طفیلیات داخلیة أو خارجیة أو طفیلیات ذات خلیة  :ثالثاً 
  .واحدة وهي توجد بالدم 

  : تنقسم الطفیلیات إلي 

تعمل الكلاب كعامل : طفیلیات داخلیة ومن أمثلتها الإصابة حویصلات التینیا  )أ 
یوم  45قل المرض للأبقار وبعد الإصابة تصبح الحویصلات بعد وسیط لن

 .في حجم حبة الجوز وتتواجد بین العضلات ومنطقة الأفخاذ 
 :طفیلیات أولیة من أمثلتها  )ب 

الكوكسیدیا تعتبر من أخطر أمراض العجول وأشدها فتكاً وسبب المرض 
  .حیوان وحید الخلیة من نوع أیمیرد یعیش في الكبد والأمعاء 

 :طفیلیات خارجیة  )ج 
  .هي أمراض ناشئة عن الحشرات وتعتبر أخطرهم مرض الكلازار 

  :مرض الكلازار 

یعرف المرض أیضاً باسم ألحمي السوداء و لشمانیا الأحشاء ویسببه طفیل   
وحید الخلیة وهو الشمانیا والدونوفانیة ینتشر هذا المرض في بعض الدول في شرق 

ا كما یعرف في شرق أسیا ومناطق البحر الأبیض إفریقیا ووسطها كالسودان وكینی
المتوسط وبعض بلدان أمریكا الجنوبیة أما مصدر العدوى فهو الإنسان والحیوان 
والمریض حیث تتكاثر هذه الذبابة في المزارع وعلي حواف الطرق في تغوط 
القوارض وغیرها من الحیوانات وتعتبر الكلاب والقطط والمواشي الخازن الطبیعي 

  ) Sunfaly) (3(ذا الطفیل وتسببه ذبابة الرمل له

   



  : ا المسبب لمرض الكلازار طفیل اللیشمانی

تصیب طفیلیات اللیشمانیا الإنسان والحیوان وتوجد داخل الخلایا البلعمیة   
بالجلد والأغشیة المخاطیة والأحشاء الداخلیة في الشكل اللشماني تنتقل بواسطة ذبابة 

رج الطور المعدي بهذا الشكل مع اللعاب أثناء مص الدم ، یخ) Sunfaly(الرمل 
وقد تنتقل اثناء التلامس المباشر عند وجود الأمراض الجلدیة وتسبب هذه السوطیات 

  ).الكلازار(مرض اللیشمانیا 

  : یل فدورة حیاة الط

عند ما تمتص أنثي ذبابة الرمل الناقلة للعدوى دم الإنسان یخرج مع لعابها   
  .المعدي الشكل الممثوق لطفیل اللیشمانیا وفي جسم الإنسانالطور 

  : أنواع طفیلیات اللیشمانیا

 اللیشمانیا الجلدي  )1
 اللیشمانیا الحشوي )2
 اللیشمانیا المخاطي )3

  :انتشار المرض في السودان 

ینتشر مرض الكلازار في السودان في مناطق جنوب النیل الأزرق وهذا   
  ) 5.(المرض موجود في دارفور ایضاً 

  : طرق انتقال مرض الكلازار 

ینتقل المرض عن طریق ذبابة الرمل و العوائل الخازنة مثل الكلاب والفئران   
 ) 5.(في المناطق الموبوءة 

  



  :أعراض المرض في الإنسان

 فقدان الشهیة للطعام  -
 حمى غیر متصلة أكثر الإصابات تحدث في الأطفال  -
 ارتفاع درجة الحرارة بشكل متقطع في الیوم الواحد  -
 فقر الدم الناتج عن نقص مضطرد في كریات الدم الحمراء  -

  : أعراض المرض في الحیوان 

 تظهر قروح بالجلد والأنف والأذن  -
 تساقط في الشعر  -
 هزال وفقر الدم یصاب الحیوان بال -
 ) 3(تضخم في الكبد و الطحال  -

  : وبائیة المرض وطرق المكافحة 

یساعد علي إنتشار المرض أرتفاع درجة الحرارة والرطوبة لأن ذلك یساعد 
  .علي توالد الحشرات الناقلة

و تؤثر أیضا علي إنتشار المرض الحالة الاقتصادیة وهجرة المصابین من 
  .المناطق الغیر موبوءة وهجرة الأصحاء إلي المناطق الموبوءةالمناطق الموبوءة إلي 

  : طرق المكافحة 

 علاج المصابین لتقلیل مناطق الإصابة  -
 مكافحة الحشرة الناقلة بالطرق المختلفة   -
 السیطرة الصحیة علي البیئة  -
 إستخدام طرق المكافحة مثل الناموسیات والشبابیك و المواد الطاردة  -



  : الوقایة والعلاج 

یستخدم العلاج مضادات اللیشمانیا و للوقایة یجب التخلص من الحشرات   
الناقلة المصابة للدم والعوائل الخازنة مثل الكلاب والفئران وفي المناطق الموبوءة 

ویتم التحصین في مناطق ) لقاح ضعیف(یحصن الأطفال بلقاح الطور الممثوق 
الجلدیة عدیمة الصبغة في الجلد  الجلد المغطاة بالملابس حتى لا تظهر الندبات

  )5.(الظاهر مثل الوجه والأذرع 

 یحلق الشعر من الجزء المریض وینظف بمطهر  -
 )Benzylbenzokeبنزیك بنزوین : (یعالج الجزء المریض بالأدویة الآتیة  -
في زیت  Benzylbenzokeهنالك معالجة جدیدة تتكون من معلقة من  -

 .نباتي 
 .للمریض وهي عبارة عن حقن و حبوب) المصل(أعطاء العقار  -

  :الوقایة 

أشهر  4 – 3والذي یوفر حمایة لمدة ) Samorin(للوقایة یجب استعمال السامورین 
  )6(.وذلك في حالة الأبقار التي تدخل حزام الذبابة جنوب الردوم 

 

   



  :الخسائر الاقتصادیة لمرض الكلازار 2- 2

الأهمیة الاقتصادیة في العالم ولكل مرض الكلازار یعتبر من الأمراض ذات   
الاشخاص المهتمین بتربیة الأبقار نسبة لأن الأصابة بهذا المرض تأتي مع بدایة 

  .الإنتاج 

بلیون دولار في  1.16نجد أن الخسائر السنویة لمرض الكلازار تقدر بحوالي 
ري من قیمة الإنتاج الكلي ، ونجد تكلفة العلاج البیط% 12شرق أسیا والهند و 
إن تكالیف العلاج لحل مشكلة مرض الكلازار بحوالي % 102للمرض تقدر بحوالي 

حیث قدرت ) 6.(دولار في المستقبل  260جالون في العالم من إنفاق حوالي  280
ألف دولار في مزرعة  42الخسائر الناتجة من مرض الكلازار في أمریكا بحوالي 

ئر الاقتصادیة الناتجة عن مرض بقرة ، في ألمانیا قدرت الخسا 120تتكون من 
  .ملیار فرنك سنویاً  1الكلازار في الأبقار بحوالي 

فقط من الخسائر وذلك متوقع بطبیعة الحالة و % 30مرض الكلازار یسبب   
خسائر نتیجة % 30من حالات هذا المرض تؤدي إلي نقص الإنتاجیة و % 85

نتیجة نقص في إنتاج % 70 علاج الأبقار واستبعادها وعدم صلاحیة إنتاج اللبن و
  )7.(اللبن واللحم 

: الاقتصادیة لمرض الكلازار  الجوانب  

مما الأبقار المصابة بمرض الكلازار تفقد شهیتها مما یؤثر علي تغذیتها  -
وبالتالي ینخفض یؤدي إلي نقص في الوزن ویقلل من إنتاجها في اللحم 

 .ها من اللحمتمما یقلل من إنتاجی اوزنه
 .الكلازار علي إنتاجیة الأبقاریؤثر مرض  -
 .مرض الكلازار یعلم علي رفع مستوى النفوق بین القطیع  -
 )7( .یؤثر المرض علي دخل المربي تأثیر سلبي  -



 

 
 

 

  الفصل الثالث

 التحلیل والمناقشة والنتائج

 

 

  



  الفصل الثالث

  التحلیل والمناقشة والنتائج

  المراكز الصحیة ) 1(جدول رقم 

  النسبة   العدد  المراكز 
  %58  11  نیالا

  %15.8  3  أم جناح 
  %5.2  1  تلس
  %5.2  1  بلیل
  %5.2  1  برام

  %5.2  1  السلام
  %5.2  1  عد الفرسان

  100  19  المجموع
بینما المحلیات % 58من الجدول أعلاه نجد أن أكثر المراكز الصحیة بمدینة نیالا 

  %)5.2عد الفرسان  –السلام  –برام  –بلیل  –تلس  –أم جناح (

وذلك مما یدل علي أن مدینة نیالا المراكز الصحیة بها كثیرة لأن المركز الرئیسي 
  .لعلاج مرض الكلازار ومنها تتوزع المراكز إلي المحلیات

  نوع السلالة أبقار البقارة  ) 2(جدول رقم 

  النسبة  العدد  السلالة المربي
  %75.8  11  نیالاوي
  %42.2  8  رزیقي
  100  19  مجموع



نیالاوي و  57.8الجدول أعلاه یوضح لنا إن نوع السلالات في ولایة جنوب دارفور 
مما یدل علي أن نسبه الرزیقي قلیلة تنحصر علي فئة معینة و . رزیقي % 42.2

  . النیالاوي یربي عند فئات متعددة

  هل یوجد أسم محلي ؟  ) 3(جدول رقم 

  النسبة  العدد  الأسم المحلي للمرض
  %84.2  16  یوجد

  %10.8  3  لا یوجد
  100  19  مجموع

الجدول أعلاه یشیر علي أن معظم المراكز البیطریة تطلق إسم محلي لهذا المرض 

...) حبة حلب  –ابوطیره  –الداء الأسود (بأسماء مختلفة % 84.2بلغت نسبتهم 

  .مما یساعد المربي علي معرفة نوع المرض 

  الإصابة في الأبقار ) 4(جدول رقم 

  النسبة  العدد  نوع الأبقار المصابة 
  %94.7  18  المحلیة

  %5.3  1  المهجنة 
  100  19  المجموع

  

مما % 94.7الجدول أعلاه یوضح أن نسبة الإصابة تكون في الأبقار المحلیة بلغت 

  .یدل علي ارتفاع معدل المرض وسرعة انتشاره وضعف مقاومته 



الكشف الدوري علي المرض) 5(جدول رقم   

  النسبة  العدد  الكشف الدوري  
  %47.3  9  یوجد

  %52.7  10  لا یوجد
  100  19  المجموع

من المراكز البیطریة لا یعتمدون بالكشف الدوري % 52.7الجدول أعلاه یوضح أن 
علي الأبقار نسبه لقلة المراكز البیطریة وقلة المعامل في منطقة الدراسة وعدم وجود 

  .توعیة إرشادیة 

  العلاج البیطري ) 6(جدول رقم 

  النسبة  العدد  العلاج البیطري
  %89.4  17  یوجد

  %10.6  2  لا یوجد
  100  19  مجموع

% 89.4الجدول أعلاه یوضح لنا أنا نسبه إستخدام العلاج البیطري عند الأصابة 
  .مما یؤكد أن نسبة الوعي بهذا المرض وطرق المكافحة وعلاجه 

  أسالیب الوقایة ) 7(جدول رقم 

  النسبة  العدد  أسالیب الوقایة 
  %89.4  17  عزل الحیوان
  %10.6  2  إعدام الحیوان

  100  19  المجموع
الجدول أعلاه یوضح أهم أسالیب الوقایة المتبعة عزل الحیوان المصاب بنسبه 

  .وذلك أنه لا یوجد وعي بالطرق السلیمة % 89.4



  الرعایةأسالیب ) 8(جدول رقم 

  النسبة  العدد  أسالیب الرعایة  
  %73.6  14  الرعایة الصحیة الجیدة

  %26.4  5  التغذیة والرعایة الصحیة 
  100  19  المجموع

مما % 73.6من الجدول أعلاه یثبت لنا أن الرعایة الصحیة الجیدة بلغت نسبتها 
  .اهتمام التغذیة یدل علي رفع مناعة الحیوان بإتباع الرعایة الصحیة الجیدة وقلیل من

  أسلوب التغذیة) 9(جدول رقم 

  النسبة  العدد  أسلوب التغذیة 
  %36.8  7  مالئة 

  %63.2  12  مالئة ومركزة 
  100  19  المجموع

من المراكز البیطریة یستخدمون التغذیة المالئة % 63.2الجدول أعلاه یوضح أن 
  .والمركزة نسبه لعدم وجود مصادر للعلیقة المركزة 

 الخدمات الإرشادیة ) 10(جدول رقم 

  النسبة  العدد  الخدمات الإرشادیة 
  %21.1  4  یوجد

  %78.9  15  لا یوجد
  100  19  المجموع

مما یشكل % 78.9الجدول أعلاه یوضح لنا عدم توافر الخدمات الإرشادیة بنسبه 
وجود هاجس لدي المنطقة لخطورة المرض وسرعة إنتشاره داخل المنطقة ونسبه لعدم 



كوادر إرشادیة مؤهلة في المنطقة وعدم أمكانیة وصول المرشدین لكافة المناطق 
  . الرعویة 

وعي المربین بأهمیة المرض ) 11(جدول رقم   

  النسبة  العدد  وعي المربین
  -  لایوجد  كثیر
  %100  19  قلیل

  100  19  المجموع
المربین بلغت نسبته  الجدول أعلاه یوضح لنا وعي المربین قلیل جداً بینما عدم وعي

  .مما یدل علي أن معظم المربین غیر متعلمین % 100

  إنتاجیة الأبقار المصابة ) 12(جدول رقم 

  النسبة  العدد  إنتاجیة الأبقار  
  %31.6  6  نعم
  %84.4  13  لا

  100  19  المجموع
من الأبقار المصابة لا تنتج وذلك لأقله %  84.4من الجدول أعلاه یوضح أن 

  .من علامات المرض وفقدان الشهیة  الإنتاج

  أهتمام المربیین بالمرض ) 13(جدول رقم 

  النسبة  العدد  أهتمام المربیین بالمرض
  %21.1  4  متوسط
  %78.9  15  ضعیف
  100  19  المجموع



من الجدول أعلاه یوضح لنا إن أهتمام المربیین بالمرض ضعیف بلغت نسبته 
  . وذلك لعدم خبرات العاملین في مجال المرعى % 87.9

المراكز الصحیة في الإنسان) 14(جدول رقم   

  النسبة  العدد  المراكز الصحیة
  %85.7  6  نیالا
  %14.3  1  برام

  100  7  المجموع
من الجدول أعلاه نجد أن المراكز لعلاج مرض الكلازار في الإنسان مراكز نیالا 

مما یدل علي أن مراكز نیالا بها كل الخدمات العلاجیة % 85.7حیث بلغت نسبتها 
  . للمرض

  الأسم المحلي للمرض) 15(جدول رقم 

  النسبة  العدد  الأسم المحلي للمرض
  %42.9  3  نعم
  %57.1  4  لا

  100  7  المجموع
الجدول أعلاه یشیر إلي أن معظم المراكز الصحیة لا یطلقون إسم محلي لهذا 

والبعض یطلقون اسم محلي لهذا المرض بلغت نسبته % 57.1المرض بلغت نسبته 
الشئ الذي یدل علي أن الأسم المستخدم لهذا المرض هو الأسم العلمي له % 42.9

  .الكلازار 

   



  رضالإصابة بالم)  16(الجدول رقم 

  النسبة  العدد  الإصابة بالمرض
  %100  7  الأطفال
  لایوجد  لایوجد  الرجال
  لایوجد  لا یوجد  النساء

بینما انعدمت % 100الجدول أعلاه یوضح إن نسبة اصابة الأطفال بالمرض 
الأصابة في الرجال والنساء مما یدل علي قرب الأطفال لمناطق توالد وتكاثر الذبابة 

  .أو الطفیل 

  الكشف الدوري للمرض ) 17(جدول رقم 

  النسبة  العدد  الكشف الدوري للمرض
  %42.8  3  نعم
  %57.2  4  لا

  100  7  المجموع
من المراكز الصحیة لا یقومون بالكشف الدوري % 57.2الجدول أعلاه یوضح إن 

لا یقومون بالكشف الدوري مما یدل علي قلة % 24.8علي هذا المرض ، بینما 
  .المراكز الصحیة ومعدات الكشف توافر 

  إستخدام العلاج للمرض) 18(جدول رقم 

  النسبة  العدد  إستخدام العلاج للمرض
  %100  7  نعم
  لایوجد  لایوجد  لا

  100  7  المجموع



أعلاه یوضح إن نسبه استخدام العلاج عند الإصابة بهذا المرض التي  الجدول
وهذا بدل علي ارتفاع أهتمام المواطنین % . 100شملت البحث المیداني بلغت 

  .بخطورة المرض 

  نوع العلاج المستخدم   )19(جدول رقم 

  النسبة  العدد  نوع العلاج المستخدم
  %57.2  4  حدیث
  %42.4  3  بلدي

  100  7  المجموع
بینما % 57.2الجدول أعلاه یوضح إن نسبه إستخدام العلاج الحدیث بلغت نسبه 

، ینعكس لنا إن هذا المرض المعروف لدي % 42.8العلاج البلدي بلغت نسبة 
  .المواطنین مما یسهل أستخدام كل أنواع العلاجات المتوفرة من حدیث و تقلیدي 

  أسالیب الوقایة ) 20(جدول رقم 

  النسبة  العدد  ایةأسالیب الوق
  %14.2  1  التغذیة السلیمة

  %85.8  6  الرعایة الصحیة 
  100  7  المجموع

  

من أسلوب التغذیة المتبعة في الوقایة من مرض % 85.8الجدول أعلاه یثبت لنا أن 
 الكلازار ، مما یدل علي تعدد الأسالیب المتبعة في التغذیة 

   



  الخدمات الإرشادیة ) 21(جدول رقم 

  النسبة  العدد  الخدمات الإرشادیة
  %28.2  5  نعم
  %71.8  2  لا

  100  7  المجموع
الجدول أعلاه یوضح لنا عدم توفر الخدمات الإرشادیة في المنطقة في المحلیات 

، مما یدل علي عدم توفر الخدمات الإرشادیة و عدم توفر الكوادر % 71.8بنسبه 
  .الإرشادیة 

  بالمرضوعي المواطنین ) 22(جدول رقم 

  النسبة  العدد  وعي المواطنین
  %71.4  5  متوسط
  %28.6  2  ضعیف
  100  7  المجموع

من الجدول أعلاه یوضح لنا مدي وعي المواطنین بأهمیة المرض المتوسط بلغ 
في بعض المناطق ، مما یدل علي وجود الرعایة الصحیة بالمناطق % 71.4

  .المذكورة 

  أنواع طفیلیات اللیشمانیا المسببة للمرض ) 23(جدول رقم 

  النسبة  العدد  طفیل اللیشمانیا
  %57.2  4  جلدي
  %42.8  3  حشوي

  لا یوجد  لایوجد  مخاطیى 
  100  7  مجموع



من الجدول أعلاه أكتد المراكز أن أكثر أنواع الإصابة بالمنطقة اللیشمانیا الجلدیة 
، مما یدل علي وجود طفیل % 42.8الحشویة بینما % 57.2بلغت نسبتها 

اللیشمانیا الجلدیة والمخاطیة في المنطقة والعائل الوسیط أو الناقل وجود بیئة 
  .مناسبة

  مكافحة الناقل ) 24(جدول رقم 

  النسبة  العدد  مكافحة الناقل
  %42.9  3  الحدیثة

  %57.1  4  التقلیدیة 
  100  7  مجموع

% 42.9من الجدول أعلاه نجد أن مكافحة الناقل بالطرق الحدیثة بلغت نسبه 
هي أكثر الطرق المستخدمة في منطقة ولایة % 57.1والطرق التقلیدیة بلغت نسبتها 

 . جنوب دارفور ، مما یدل علي توفر إمكانیات التقنیات  الحدیثة

  



   :المناقشة

ر ومعرفة الخسائر الناتجة منه  أجریت الدراسة بغرض التعرف علي مرض الكلازا
موزعة ) نیالا(مركز بولایة جنوب دارفور  46مركز من المراكز الموجودة  26علي 

  .في المحالیات

شملت هذه الدراسة علي المراكز الصحیة بمنطقة نیالا ، أم جناح وتلس ،   
  .بلیل ، برام ، عد الفرسان والسلام 

وهذا یعني أن تربیة الأبقار المهجنة % 94.7كانت نسبة الأبقار المحلیة المربى 
ن  ٕ من % 63.2قلیلة والشيء الذي یدل علي عدم معرفة المربین بالأبقار المهجنة وا

 .المربیین یهتموا بالتغذیة المالئة والمركزة لتساعدهم علي مقاومة الأمراض 

نسبة هي الأبقار المحلیة ب) الكلازار(والجدیر بالذكر أن أكثر الأصابة بهذا المرض 
الشيء الذي یدل علي ضرورة الأهتمام برفع % 5.3بینما الأبقار الهجین % 94.7

 .مستوى الوعي بتربیة الهجین

% 57.8أن أكثر أنواع السلالات المستخدمة في التربیة هي النیلاوي وبلغت نسبته 
مما یدل علي أن الأبقار النیلاویة لدیها القدرة % 42.2بینما الرزیقي بلغت نسبته 

 . ي الإنتاج بصورة كبیرة ایضاً یتسم بقدرته علي مقاومة الأمراضعل

من المراكز الصحیة لا تقوم بالكشف الدوري علي الحیوانات لهذا % 52.7حیث أن 
المرض وذلك لقلة المعامل في المنطقة وعدم وجود الكوادر المؤهلة ایضاً عدم توفر 

علي عدم توعیة بالأسس  مما یدل% 78.9الخدمات البیطریة والإرشادیة بنسبة 
 .العلمیة بكیفیة التعامل بتربیة الأبقار والاستفادة منها اقتصادیاً 

وذلك لعدم وجود كوادر إرشادیة % 78.9إن عدم وعي المربیین بأهمیة المرض 
 .مؤهلة 



وذلك نسبة % 89.4إن معظم المراكز الصحیة تستخدم العلاجات البیطریة بنسبة 
 .مراكز بطرق المكافحة وعلاج المرض في بعض المحلیاتلتفهم العاملین بهذه ال

من المراكز الصحیة لا تقوم بالكشف الدوري علي هذا المرض % 52.7وجد أن 
 . وذلك لقلة المعامل في المنطقة والكوادر المؤهلة وعدم وجود برنامج توعیة إرشادیة

نسبه للوعي وذلك % 89.4أن معظم المراكز الصحیة تستخدم العلاجات البیطریة 
 .بهذا المرض وطرق المكافحة والعلاج متوفرة في بعض المحلیات

من % 78.9حیث أكد المربیون أن أسلوب الرعایة الصحیة الجید یقي القطیع بنسبة 
الإصابة بالمرض لأن الرعایة الصحیة الجیدة تجعل القطیع سلیم وقادر علي مقاومة 

 .الأمراض

 .بهذا المرض لا تنتج إلا القلیل  من الأبقار المصابة% 84.4حیث أن 

  : بالنسبة للإنسان 

من المراكز لعلاج الكلازار بمدینة نیالا مما یدل علي أن المراكز % 85.7
 .بمدینة نیالا تتوفر فیها الخدمات العلاجیة 

لهذا ) الداء الأسود –أبو طیرة (وجد أن بعض المراكز الصحیة یطلقون أسم محلي 
میز المرض من الأمراض المتشابهة للكلازار بینما لت% 57.1المرض بنسبة 

وأن نسبة إصابة الأطفال بالمرض . لا یطلقون وذلك لعدم معرفة المرض % 42.9
بینما انعدمت الإصابة في الرجال و النساء مما یدل علي قرب الأطفال من % 100

ن ) الطفیل (منطقة تكاثر  ٕ یة لا من المراكز الصح% 57.2، أو الذبابة الرملیة وا
یقومون بالكشف الدوري للمرض مما یدل علي عدم توفر المعدات والمعامل الخاصة 

ن المواطنین یستخدمون العلاج  ٕ منهم % 57.2وأن % 100بكشف المرض وا



یستخدمون العلاج البلدي مما % 42.8یستخدمون العلاج من المراكز الصحیة و 
لدیهم خدمات % 71.4یدل علي أن المرض معروف بین المواطنین حیث نجد أن 

 . إرشادیة بینما القلیل یفتقد لها مما یدل علي توفر الوعي بین المواطنین 

من المراكز الصحیة لا یقومون بالكشف الدوري لهذا المرض مما یدل % 57.2
 .علي عدم توافر  المعدات والمعامل الخاصة بكشف المرض 

تفاع نسبة الوعي بین من المواطنین یستخدمون العلاج وهذا یدل علي ار 100%
 .المواطنین بخطورة المرض 

یستخدمون البلدي % 42.8منهم یستخدمون العلاج الحدیث بینما % 57.2وجد أن 
مما یدل علي أن هذا المرض معروف لدي المواطنین بالمنطقة مما یسهل أستخدم 

 .  العلاج 

 .الكلازار  یستخدمون أسلوب التغذیة المتبعة في الوقایة من مرض% 85.8ثبت أن 

بینما عدم توفر % 71.4كما أوضح لنا الجدول توافر الخدمات الإرشادیة بنسبة 
مما یدل علي عدم توافر الخدمات الإرشادیة % 28.6الخدمات الإرشادیة بلغ نسبة 

 ).برام(وعدم وجود الكوادر المؤهلة في بعض المحلیات 

   



  : التوصیات 

 .وأماكن انتشار المرض علي المواطنین نشر الوعي في مناطقه  -
علي المراكز الصحیة توفر الخدمات الصحیة والعلاجیة كالتطعیم وحملات  -

 .الرش
 .علي الوزارة أن تقیم محاضرات والندوات التثقیفیة بمناطق القرى والفرقان  -
 .علي المراكز الصحیة  تحسین المراعي الصحیة والبیئیة  -
 .لأنها تمثل ثروة قومیة علي الوزارة  الاهتمام بالثروة الحیوانیة  -
 .علي الوزارة  تأهیل الكوادر المتخصصة في علاج الحیوان والإنسان  -
 .علي الدولة الأهتمام الدولة بالمرض وعلاجه  -

   



  : المراجع 

 .م ، تربیة الماشیة 1989أحمد الحاج طه صالح ، الطبعة الأولى ، )1
 . م ، مزارع الألبان واللحم 2001أحمد السید بدران ،  )2
م ، الطبعة الأولى ، الأمراض المشتركة بین 1994عبد العزیز الطیب ،  )3

 .الإنسان والحیوان  ، دار جامعة الخرطوم 
 .م ، تربیة وتغذیة الماشیة 2013محمد خیري محمد إبراهیم ، )4
الطفیلیات البیطریة ، دار الكتب  م ،1996الطبعة یحي زكریا عطیفي ،  )5

  .الوطنیة ، بنغازي
 .م 2006الحیواني ، مجلة الإنتاج  )6
 .وزارة الثروة الحیوانیة ، مركز أبحاث نیالا  )7
 . ویكیبیدا ، الموسوعة الحرة  )8
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