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 چكيده

 چنانهم، خصوص علم پزشكي وبهداشته ب رغم پيشرفتهاي حاصل شده در تمام علوم ويامروزه عل :مقدمه
خصوص كشورهاي در حال ه اقتصادي اغلب كشورها ب - بيماريهاي انگلي به عنوان يك معضل بزرگ بهداشتي

اتلاف  مصرف هزينه هاي بالا و، از دست دادن نيروي انساني زياد اين كشورها را با يد وآ شمار ميه توسعه ب
 .كنترل انگل ها دچار مشكل ساخته است وقت به منظور ريشه كني و

. در شهر يزد انجام شد) 1390-1391(مقطعي گذشته نگر طي يك سال  -اين مطالعه توصيفي :سيروش برر
آزمايشگاه بيمارستان  سرشماري ازكليه مراجعين به آزمايشگاه مركزي و با روش نمونه گيري به صورت آسان و

 به وسيله وه تهيه شد )لوگل ي وژسرم فيزيولو(نمونه هاي مدفوع با روش مستقيم . مي باشدصدوقي يزد  شهيد
   .ددنشبررسي يزد  صدوقي آزمايشگاه بيمارستان شهيد وي آزمايشگاه مركزتوسط پرسنل  ميكروسكوپ نوري

ارتباط معني داري بين فراواني  ،نمونه 33096 نتايج آزمايش به عمل آمده و گزارش شده بر روي :يافته ها
 380. و بقيه زن بودند مرداز مراجعين، %)52(نفر  17481كه ) > 001/0P( را نشان داد آلودگي وجنس

ترتيب مربوط به ه بيشترين ميزان آلودگي ب. زن بودنداز آنها  %)2/39(نفر 244 و مرداز افراد آلوده %)8/60(نفر
  . بود %)1/40( بلاستوسيستيس هومينيس و %)4/43( تك ياخته ژيارديا

فراواني انگلهاي روده اي در استان يزد به علت آب يافته هاي اين مطالعه نشان مي دهد كه  :نتيجه گيري
و در موارد معدودي،  كاهشدر مورد اكثر انگل ها  پايين بوده و، سطح بهداشت مناسب وهواي گرم و خشك و

بيشترين شيوع آلودگي مربوط  نقاط كشورديگر  همانند لازم به ذكر است،. افزايش غير محسوس نشان مي دهد
   .مي باشددر سنين پايين بلاستوسيستيس هومينيس  و به تك ياخته ژيارديا

  يزد، كرم، تك ياخته، انگل هاي روده اي،بيماري هاي انگلي :هاي كليديواژه 
 



49 
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  
  مقدمه

 ،به عنوان مهمترين مشكل بهداشتي و اقتصادي ،انگل هاي روده اي

مي توان گفت هيچ  به عبارت ديگر،. داراي انتشار جهاني مي باشند

نقطه اي از دنيا را نمي توان يافت كه گرفتار چند نوع بيماري 

با بالا بردن استانداردهاي بهداشتي و كنترل ناقلين يا . انگلي نباشند

ميزبانهاي مداخله گر بيشتر كشورهاي پيشرفته موفق به كاهش اين 

حوادث غير در كشورهاي در حال توسعه . عفونت ها شده اند

  .)1-7(طبيعي و عوامل متعدد جغرافيايي به اين مشكل دامن مي زند

بيماريهاي انگلي به عنوان يك معضل جهاني همواره بايد مورد 

نقل مكان انسانها از يك منطقه به منطقه ديگر ). 7، 8(توجه باشند 

باعث شده ) سويه هاي مقاوم به دارو(جغرافيايي و ماهيت انگلها 

ماريهاي انگلي به ويژه انواع روده اي در مناطق در حال است كه بي

ميليونها ). 9(توسعه و توسعه يافته تهديدي جدي محسوب شود

معرض خطرعفونت بيماري و مرگ ناشي از انگلهاي تك  انسان در

بر اساس آخرين آمار منتشر شده، بالاترين . ياخته و پرياخته هستند

كمترين آن فلوك هاي عفونت با كرم ها در جهان آسكاريس و

دستگاه گوارش مي باشد و بالاترين ميزان آلودگي به تك ياخته 

  .)10-13(هاي دستگاه گوارش ژيارديا مي باشد 

 عوارض ناشي از بيماريهاي انگلي مبتلايان و بالاي توجه به آمار با

   شود اهميت ريشه كني و يا كنترل آنها مشخص مي روده اي،

و اين امر با شناسايي و مطالعه دقيق وضعيت انتشار ) 15-13(

جغرافيايي و نيز به نسبت آلودگي و تأثير فاكتورهاي مختلف 

  .)16-19(فرهنگي واجتماعي امكان پذير است 

كشور ما نيز از اين قاعده مستثني نيست و با داشتن شرايط آب 

    اهم وهوايي مناسب ، زمينه را براي شيوع انگلهاي روده اي فر

آمار محققين مختلف از گوشه و كنار وجود آلودگي  .مي سازد

اسكاريس در استان  شيوع). 20(هاي انگلي را تأييد مي نمايد

درصد و  37/5 در گيلان ، تريكوسفالدرصد 9/41 همدان

). 21(مي باشنددرصد در استان كرمانشاه  3/2آنتاموباهيستوليتيكا 

عمومي، ايجاد شبكه هاي  افزايش آگاهي هاي بادرحال حاضر 

عدم استفاده از كود انساني در تقويت مزارع كشاورزي  بهداشتي و

 ، در حاليكهميزان آلودگي هاي كرمي روده اي كاهش يافته است

فاسيولا و عامل كيست  نظير برخي ديگر از كرمهاي انگلي

در بخش مركزي ). 21(ي برخوردار است بالاتر هيداتيك از شيوع

شهر، بالاترين شيوع انگلي مربوط به تاهاي حومه كرمان و روس

 درصد 9/3با شيوعدرصد وهمينولپيس نانا  2/16شيوع ژيارديا با 

   .)21(مي باشد

در ايالات متحده آمريكا ژيارديا شايعترين انگل دستگاه 

درصد  7تا  3بوده و ناقلين بدون علامت ژيارديا %) 68(گوارش

در كشور چين شيوع ). 22( جمعيت اين كشور را تشكيل مي دهند

بوده % 2/17وتنيا% 8/18، تريكوسفال % 47آلودگي به آسكاريس

جمعيت حداقل به يك نوع انگل %70در كشور برزيل ). 23(است

   ).25،24(آلوده مي باشد كه شايعترين آن ژيارديا مي باشد

با توجه به تعدد انگلها، تنوع بيماري هاي ايجاد شده توسط آنها، 

               منابع مادي و هدر(گي انگلي بر سلامتي افراد آسيب آلود

  دما، (شرايط خاص استان يزد  به توجه با   نيز و )رفتن نيروي انساني
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  

) رطوبت كم، سيستم فاضلاب خوب يا بد، تراكم جمعيت و ناقلين

                  بديهي است كه بررسي ميزان آلودگي انگلي در اين منطقه

 مك شاياني در تعيين نوع آلودگي و انگلهاي شايع ومي تواند ك

چگونگي راههاي انتقال آنها و در نتيجه ارائه راههاي پيشگيري از 

  .آلودگي نمايد كه در اين مطالعه به آن پرداخته شد

  روش بررسي

در اين مطالعه توصيفي از داده هاي موجود در آزمايشگاه مركزي 

جامعه مورد . و آزمايشگاه بيمارستان شهيد صدوقي يزد استفاده شد

و  1390-91مطالعه تمامي مراجعين به مكان هاي فوق در سالهاي 

طي فصول مختلف سال بودند كه اطلاعات آنها در اين مراكز ثبت 

و چگونگي آماده سازي نمونه  نحوه نمونه گيري. شده است

بيماران و آزمايش دقيق آنها به بيماران و پرسنل مربوطه آموزش 

  . داده شده و اجرا گرديده بود
استفاده از  با و SPSS (version 17) نرم افزارداده ها به كمك 

   .مورد تجزيه و تحليل آماري قرار گرفت Chi square روش

  يافته ها

نمونه مدفوع مورد بررسي قرار گرفت كه  33096در اين مطالعه 

مربوط به آزمايشگاه مركزي و تعداد %) 79(مورد  26207تعداد 

مربوط به آزمايشگاه بيمارستان شهيد صدوقي %) 21(مورد  6889

 15615 مرد و%) 52(نفر  1748از تعداد كل، . مي باشديزد 

%) 8/1(مورد  624تعداد كل موارد مثبت . زن بوده اند%) 48(نفر

مربوط به آزمايشگاه مركزي و %) 9/83(مورد  524بوده است كه 

مربوط به آزمايشگاه بيمارستان شهيد صدوقي %) 1/16(مورد  100

   ).1جدول (مي باشد 

زن %) 2/39(نفر 244مرد و %) 8/60(نفر 380از كل موارد مثبت،

از اين رو آلودگي در مردان بصورت معني داري بيشتر از . بودند

  ).  >001/0P(ن بوده استزنا

 %)99( مورد 618 ،مورد مثبت گزارش شده 624تعداد كل  از

لودگي به كرم آ %)1( مورد 6 لوده به انگل تك ياخته اي وآ

 بلاستوسيستيس، %)4/43( مورد 271با  ژيارديا. گزارش شده است

 مورد 34 هيستوليتيكا با نتاموباآ و %)1/40(مورد 244 هومينيس

 كيلوماستيكسشايعترين تك ياخته هاي بيماريزا بودند و  %)4/5(

شايعترين %)3( مورد 19 نتاموباكلي باآ و %)3/4( مورد 27 بامسنيلي 

  .تك ياخته هاي غير بيماريزارا شامل مي شدند

 و %)5/0( مورد 3لودگي كرمي مربوط به هيمنولپيس نانا آهمچنين  

تعداد كل موارد  از %)5/0( مورد 3نيز انتروبيوس ورميكولاريس 

همزمان  طوره لازم به ذكر است كه بعضي افراد ب. مثبت بوده است

لودگي همزمان مربوط به آلوده بودند كه بيشترين آانگل  3اي 2به 

  . بلاستوسيستيس هومينيس بوده است و ژيارديا
  تفكيك آزمايشگاه مركزي و آزمايشگاه بيمارستان شهيد صدوقي يزدتعيين توزيع فراواني انگلهاي روده اي به : 1جدول 

 آزمايشگاه آزمايش مدفوع مثبت منفي  جمع

تعداد 524 25683  26207   مركزي
 درصد 2 98  100

        
6890  6790 100 تعداد  شهيد صدوقي

100  6/98  4/1 درصد
  جمع كل تعداد 624 32473  33097

100  2/98 8/1  درصد
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  
بيشترين تعداد موارد مثبت در فصل تابستان و كمترين موارد مثبت 

ارتباط معني داري بين فراواني انگل . مربوط به فصل بهار بوده است

   ).2جدول ) ( >001/0P(و فصل سال ديده مي شود

از ميان مواد مثبت، بيشترين فراواني آلودگي انگلي به ترتيب 

سال  0-10، )مورد178(سال  20- 30مربوط به گروههاي سني 

لازم به ذكر است، در . بود) مورد 84(سال  30- 40و ) مورد 146(

سال به طور واضح از فراواني انگلها  60گروههاي سني بالاي 

داري بين آلودگي انگلي  ارتباط معني). 3جدول (كاسته مي شود 

  ).  >001/0P(و سن وجود دارد 

            4جدول مثبت انگلي بر حسب نوع انگل در  فراواني موارد

  .آمده است

  دبيمارستان شهيد صدوقي يزتعيين و مقايسه توزيع فراواني انگلهاي روده اي بر حسب فصول سال در آزمايشگاه مركزي و آزمايشگاه : 2جدول 
   نمونه مدفوع 

  جمع منفي مثبت   فصل
       

  درصد  تعداد  درصد تعداد درصد تعداد
            

  100  8369  7/98 8259 3/1 111   بهار

            
  100  9054  8/97 8851 2/2 203   تابستان

            
  100  8102  2/98 7949 8/1 153   پاييز

            
  100  7571  98 7414 2 157   زمستان

)001/0P < (  
  تعيين توزيع فراواني انگلهاي روده اي بر حسب سن در آزمايشگاه مركزي و آزمايشگاه بيمارستان شهيد صدوقي يزد: 3جدول

  نمونه مدفوع 

 سن مثبت  منفي  جمع

  تعداد درصد  تعداد درصد  تعداد درصد

             

100 10146  6/98 10000  4/1 146 10-0 

100 3085  3/98 3031  7/1 54 20-11 

100 9473  2/98 9295  8/1 178 30-20 

100 3296  5/97 3212  5/2 84 40-31 

100 2299  6/97 2292  4/2 57 50-41 

100 2023  2/97 1968  8/2 57-5 60-51 

100 1423  98 1394  2 29 70-61 

100 957  3/98 940  7/1 17 80-71 

100 363  2/99 361  8/0 3 90-81 

100 30  100 30  0 0 100-91 

)001/0P < (  
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  
 شهيد صدوقي يزد بيمارستان توزيع فراواني موارد مثبت انگلي بر حسب نوع انگل در آزمايشگاه مركزي و آزمايشگاه: 4جدول 

 درصد  تعداد   نوع انگل

4/43 

1/39 

4/0 

271 

244 

34 

 ژيارديا

 بلاستوسيستيس هومينيس

 آنتاموباهيستولتيكا

  زا بيماري  تك ياخته

5/0 
5/0 

3 

3 

 آنتروبيوسورميكولاريس

 هيمنولپيس نانا

  كرم

3/4  
3 

27 

19 

 كيلوماستيكس مسنيلي

 آنتاموباكلي

  غير  تك ياخته
  زا بيماري

2/2 
4/1 

14 

9 

 تريكوموناس هومينيس

 يداموبابوچلي

100   جمع 624

  نتيجه گيريبحث و 

 ،كل نمونه هاي بررسي شده دريافته هاي اين مطالعه نشان داد كه 

، %)4/43( بيشترين تك ياخته را به ترتيب فراواني ژيارديا

 و %)4/5( نتاموباهيستوليتيكاآ و %)1/40( بلاستوسيستيس هومينيس

انتروبيوس  و %)5/0( لودگي كرمي مربوط به هيمنولپيس ناناآ

  . تشكيل مي دهند %)5/0( ورميكولاريس

 ناقلين و بوده انگل شايعترين ژيارديا ،در ايالات متحده آمريكا

هند د را تشكيل مي كشور اين جمعيت درصد 7 تا 3 علامت بدون

، %47 سكاريسآ به آلودگي شيوع چين كشور در). 22(

 برزيلر كشو در). 23( است بوده %2/17 تنيا و %18 تريكوسفال

ترين  شايع و دارند آلودگي انگل نوع يك به حداقل، جمعيت 70%

آمار انگل هاي روده اي بسته به ). 24( مي باشد ژياردياها  آن

رعايت بهداشت فردي هر جامعه و رعايت بهداشت عمومي و نيز 

شرايط محيطي از جمله درجه حرارت، آب و هوا و ميزان رطوبت 

  . از جامعه اي تا جامعه ديگر متفاوت است

نظير موقعيت جغرافيايي، فقر غذايي و موقعيت عوامل متعددي 

اجتماعي، جمهوري اسلامي ايران را به يك ناحيه مستعد در دنيا 

در بررسي هاي انجام . براي عفونت هاي انگلي تبديل كرده است

شده در كشورمان در مورد عفونت هاي انگلي مشخص شد كه 

وليتيكا شايع آسكاريس شايع ترين نماتود و ژيارديا و آنتاموبا هيست

روده  ترين تك ياخته هاي ايجاد كننده عفونت هاي انگلي

شيوع عفونت هاي انگلي روده در قسمت هاي مختلف ). 21(اند

 ، در مازندران%4/22 به طوري كه در شهركردكشور متغير است 

گزارش شده % 2/32و در طبس % 5/65، در آمل % 9/21

   ).21(است

بيمارستان مفيد تهران، به منظور ارزيابي درپژوهشي در آزمايشگاه 

شيوع عفونت انگلي از نمونه گيري تصادفي از مناطق مختلف 

نمونه ها مربوط به خانواده هاي مراجعه . كشور استفاده كردند

عفونت  نتايج نشان داد، .كننده به مراكز بهداشت سراسر كشور بود

  مردان   %7/19شامل   از جمعيت مورد مطالعه% 3/19هاي انگلي در 
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  
 شايع ترين عفونت ها مربوط به ژيارديا. زنان ديده شد% 1/19و 

و انتروبيوس %)1(يكاآنتاموبا هيستوليت ،%)5/1(، آسكاريس %)9/10(

در اين مطالعه بالاترين ميزان عفونت . بودند%) 5/0(ورميكولاريس 

و در ساكنان مناطق %) 5/25(سال  2-14در گروه سني 

داشت  همخوانياين مطالعه با مطالعه حاضر . بود%) 7/23(روستائي

رانشان داده  %)4/43(و ژيارديا در مطالعه حاضر نيز بالاترين شيوع

  ). 21(است 

در مطالعه اي ديگر به منظور ارزيابي شيوع عفونت هاي انگلي 

روده و تأثير برخي فاكتورها نظير سن، خانه هاي بهداشت، 

نمونه مدفوع گرفته  461آموزش، بهداشت محيط و غيره بر روي 

در شهر  كودكان نگهداري شده در مراكز نگهداري بچه هاشده از 

از % 1/68ج نشان داد، حداقل نتاي. انجام شد) استان سمنان(دامغان 

 غير يا  يك نوع انگل بيماريزا مطالعه بهموارد مورد بررسي در اين 

 انتروبيوس ورميكولاريس با ميزان عفونت. بودند آلوده بيماريزا

 ،%)4/2( توليتيكاــهيس اـآنتاموب ،%)2/26( ژيارديا ،%)8/33(

يوس ــتروبــان، %)8/4(نانا  ســمنولپيـــهي ،%)3(سـكاريــآس

 بلاستوسيستيس ، %)8/5(لي ـوباكـتامـآن ســـولاريـورميك

مسنيلي   كيلوماستيكس  و%) 7/2(يداموبا بوچلي ،%)8/4(هومينيس

  ). 26(بود%) 4(

در اين مطالعه تفاوت معني داري بين ميزان عفونت انگلي با سن و 

جنس ديده نشد اما بين آموزش بيمار و ميزان عفونت،اين تفاوت 

در مطالعه حاضر نيز مشابه مطالعه ).  >005/0P(معني دار بود

برخوردار است، اما با اين  %)4/43(مذكور، ژيارديا از شيوع بالايي

ارتباط معني دار بين ميزان عفونت انگلي با سن و جنس  وجود

سنجش  دليل اين معني داري احتمالاً).  >001/0P(وجود داشت

آلودگي انگلي بين سنين مختلف در مطالعه حاضر است حال آنكه 

كودكان سن  در مورددر مطالعه انجام شده در دامغان اين مطالعه 

  . دبستان انجام شده بود

جمعيت  در1387توسط اراني و همكاران در سال در مطالعه اي 

در . جنوب تهران در ايران، شيوع انگل هاي روده بررسي گرديد

ن مطالعه مقطعي، بيماران مشكوك به عفونت هاي انگلي روده اي

جنوب تهران مراجعه  –كه به آزمايشگاه زكرياي رازي در شهر ري

 4371از . ارزيابي شدند 84تا مهر  83ارديبهشت كرده بودند، از 

به انگل هاي ) زن 227مرد و  239(نفر  466بيمار مراجعه كننده، 

ه ذكر است، بلاستوسيستيس لازم ب. روده اي مبتلا بودند

شايع ترين انگل هاي روده اي %) 8/25(و ژيارديا%) 5/54(هومينيس

  ). 27(را تشكيل دادند 

دانش  800در مطالعه اي ديگر كه در شهر گرگان ايران و ميان 

ساله به منظور بررسي شيوع عفونت هاي انگلي روده  7-12آموز 

نگل هاي روده شناسائي ا مبتلا به%) 8/28( نفر  230انجام گرفت، 

    بيشترين شيوع آلودگي شامل بلاستوسيستيس هومينيس. شدند

و آنتاموبا هيستوليتيكا %) 9/9(،ژيارديا%)6/11(آنتاموباكلي،%)2/15(

يكي از علل آمارهاي متفاوت آلودگي به انگل هاي ). 28(بود%) 1(

آميزي دستگاه گوارش مي تواند ناشي از روش هاي مختلف رنگ 

منظور شناسايي انگل ها از روش هاي متفاوت رنگ آميزي  به(

استفاده مي شود كه بسته به آن روش، نتايج ممكن است متغير باشد 

  نيز    و  )چون با برخي رنگ آميزي ها انگل ها قابل شناسايي نيستند
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  

مطالعه حاضر نشان مي دهد، . سال هاي متفاوت نمونه گيري باشد

همچنان شايعترين بوده ، همانند اكثر مطالعات گذشته، انگل ژيارديا

از شيوع بالاتري گروههاي سني پايين  كه در فصل تابستان و

استان يزد بدليل در هاي روده اي  فراواني انگل .است برخوردار

رطوبت ، ب وهواي گرم وخشكدارا بودن ويژگي هايي نظير آ

حيواني جهت  عدم استفاده از كودهاي انساني و نيز وپايين 

   .كمتر بوده استدر فوق  شده ذكرنهاي استا به كشاورزي نسبت

  تشكر و قدرداني

         اين مقاله حاصل پايان نامه دكتري پزشكي مي باشد نگارندگان

 آزمايشگاه مركزي و پرسنل محترم ازمي دانند لازم بر خود 

مركز تحقيقات يزد و نيز  صدوقي آزمايشگاه بيمارستان شهيد

بيماري هاي عفوني و گرمسيري دانشگاه علوم پزشكي شهيد 

  .نهايت سپاسگزاري را به عمل آورند صدوقي
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  
  

Frequency of Intestinal Parasites in the Patients Referred to the Central and Shahid Sadoughi 
Laboratories of Yazd (2011-2012) 
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Abstract 
Introduction:Today despite all the advances made in all scientific fields specially in medicine and 
health sciences, still parasitic diseases are considered as a major health-economic problem in most 
countries especially in the developing countries thereby inducing some troubles for these countries 
including a large loss of human resources, high cost, and spending much time for eradicating and 
controlling parasites. 
Methods:Sampling method was conducted through the convenience design of sensus including all the 
visitors to Central Laboratory and Shahid Sadoghi Hospital laboratory. Most of the fecal samples were 
taken with a direct method (physiologic serum and lugol) and were examined by light microscopy. 
Results:Out of the total of 33096 fecal samples examined, 17481 were relating to men (52%) and 
15615 to women (48%); out of all samples, 624 cases (1.8%) were positive and among the positive 
cases 380 were pertinent to men (60.8%) and 244 to women (39.2%). There was a significant 
relationship between contamination and sex. Most contamination rate was related to Giardia (43.4%) 
and Blastocystis hominis (40.1%) respectively. 
Conclusion:The findings of this study indicate that in Yazd with  the hot and dry weather,  due to the 
prevalence of intestinal parasites, health level is low and compared to the past years has a significant 
reduction but as in other parts of the country the highest contamination outbreak is related to the 
younger  groups and Giardia and Blastosystis hominis. 
Keywords:Intestinal Parasites, Protozoa, Worm, Yazd 

 


