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  1378-1384 ي در شهرستان دامغان در سالهايوز جلديشمانيك ليولوژيدمي اپيبررس
 

 )3Ph.Dي ، راهب قربان(M.D) 2 مقدمي، عباس شاپور)M.D(*1 ينرگس رفعت

  . سمنان، دانشکده داشت دامغانيدانشگاه علوم پزشک - ۱

  .ناي ابن سمارستاني مشهد، بيدانشگاه علوم پزشک - ۲

  ي اجتماعيبخش پزشک.  سمنانيپزشکدانشگاه علوم  - ۳

  

  ده يچك
 از ي متعدديها در كشور ما كانون.   در جهان استي جلدوزيشماني مهم ليها  از كانونيكي رانيا: سابقه و هدف

 وزيشماني لكي اندميها  از كانونيكيشهرستان دامغان . شود ي مدهي ديي و روستاي و به دو نوع شهريماري بنيا
 در مورد ي كه مطالعات اندكني به اجهبا تو.   درآمديدمي به صورت اپيماري ب1378 كه در سال  استراني در ايجلد

 يماري بكيولوژيدمي اپاتي خصوصي پژوهش به منظور بررسني در شهرستان دامغان انجام شده است، ايماري بنيا
  .م شد صورت گرفته، انجاي  مداخلات كنترلري تأثزاني مي و بررس1378-1384 يها  ساليط

 نفر از افراد 3460 مربوط به حدود يها مطالعه با استفاده از داده.   استيفي مطالعه از نوع توصنيا:  ها  و روشمواد
 ي شناسريگ  خلاصه اطلاعات همهيها با استفاده از فرم.   موجود در مركز بهداشت شهرستان دامغان انجام شدمار،يب
 آنان از جمله سن، جنس، محل يني بالطي و شرامارانيات بي خصوص،ماراني بي سالك و فرم مشخصات فرديماريب

 شد و توسط نرم افزار ي مختلف بدن گردآوري اعضايري و درگ،يماري بصياسكان، سابقه مهاجرت، فصل و سال تشخ
  . قرار گرفتلي و تحلهي مورد تجزSPSS يآمار
، 548 ،8/578، 2/525، 1/538، 8/558، 7/1168بي به ترت84 تا 78 ي سالهاي در طيماري بروز بزانيم: ها افتهي
.  از زنان بودتر شي از شهر، و در مردان بتر شي در روستا بيماري بروز بزانيم.  بودتي مورد در صد هزار نفر جمع312
 زيي در فصل پايماري موارد بنيتر شيب. بود)  درصد43(و سپس پاها )  درصد55(ها   دستعاتي محل ضانيتر عيشا

  .  باشد ي ميماري بيي مطرح كننده نوع روستاشتري كه ببوده است
 يماري انتقال بي مناسب براطي داشتن شراليدر حال حاضر، شهرستان دامغان در استان سمنان بدل:  يريگ جهينت

 از كنترل ي حاك78-84 يها  سالي در طيماريروند بروز ب. شود ي محسوب مي جلدوزيشماني لكياز مناطق اندم
  . باشد ي م78  ساليدمياپ

  
    .يدمي اپ،يولوژيدمي اپ،ي جلدوزيشمانيل: يدي كليها واژه

  

 مقدمه
 است که توسط تک ي انگليماري بي نوعوزيشمانيل

 انواع اختهي تک نيا. شود ي ماديج اايشماني از جنس ليا اختهي

 و عواقب نيي با تظاهرات بالها يماري از بي دارد و گروهيمختلف

 وزيشماني نوع آن لکي. کند ي ماديج متنوعي را ااري بسداشتي

 است و يمي خوش خباشد که زخم پوستي ي سالک ماي يجلد

اين .  شود   مياديج ماژور اايشماني و لکاي تروپايشماني للهيسبو

 ايشمانيل]. ۱[شود  ي مدهي درانيبيماري در اغلب نقاط ا

 بوده و مخزن آن انسان ي سالک نوع شهراديج عامل اکايتروپ

 بوده و يي سالک نوع روستااديج ماژور عامل اايشمانيل.  است

 Email: rafati_n@yahoo.com                                                 09125733744 نمابر  09125733744  :تلفن -نويسنده مسئول  *

]   24/11/86 :تاريخ پذيرش         20/4/1386: اريخ دريافتت
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  ١٣٨۶ تابستان، )٢٤پياپي (٤، شماره ٨                 جلد                                                 مجله علمي دانشگاه علوم پزشكي سمنان

 ٢٤٨

 ي شهروزيشمانير ل ديناقل اصل.  استييمخزن آن موش صحرا

فلبوتوموس  يي و در نوع روستاسرژانتي فلبوتوموس يپشه خاک

 از انسان تي سراتي قابليسالک نوع شهر.  باشد ي ميپاپاتاس

 يماري بکيبه انسان را دارد و در اصل 

 ياست و گرچه آلودگ  (Anthroponotic)کيآنتروپونوت

 يع است نقش فرنشود، ممک ي مدهي همراه انسان دزيسگ ن

.   در نظر گرفتيماري بوانيي بعنوان مخزن حواني حني ايبرا

 در عنيياست   (Zoonotic) زئونوزکي ييسالک نوع روستا

 انسان ي است و ابتلاعيها شا واني حين بيماريدرجه اول ب

 وجود ،يماري بوعي جهت شنيبنابرا.   استي و فرعتصادفي

  ].۲[ باشد ي مي الزامقل ناي و پشه خاکمخازن به تعداد کافي

فرم .   آن در صورت عدم درمان کشنده استيينوع احشا

 وزيشمانيشود و ل ي م بافتيبي موجب تخريماري بي مخاطيجلد

 از يکي].  ۳[ ناتوان کننده است يماري بکي منتشر يجلد

 جوشگاه در محل اديج سالک ااي ي جلدوزيشمانيعوارض ل

 در باي نازي است که منجر به ظاهريزخم پس از بود

 ي جوشگاه بر رونيشود و در صورتي كه ا ي ممبتلاشخص 

 اگر در ژهي شود به واديج و لب انييب  مهمي نظير پلک،ياعضا

 پلک، ي و خوردگبي باشد سبب تخريخوارير و شينوزاد

 در مناطق فوق الذکر ي بدشکلاديج لب و گوش و انييب

  ].۲[گردد  يم

 درصد ۸۲ود که ش ي مشاهده ماي کشور دن۸۸ در وزيشمانيل

. باشند ي در حال توسعه مي کشورهاءها جز آن)  كشور۷۲(

 از ي ناشيها  از دست رفته بعلت ناتوانيدي عمر مفيها سال

 Disability-Adjusted Life Years  وزيشمانيل

(DALYs)  حدود ]. ۳[باشد  ي سال مونيلي م۴/۲در حدود

تلا هستند  مبي جلدوزيشماني نفر در جهان به لونيلي م۱ -۵/۱

 بروز يماري بيي از نوع احشاديو سالانه پانصد هزار مورد جد

 نفر در جهان در معرض ونيلي م۳۵۰ در حدود تيينموده و جمع

  ].۳ و۴[ قرار دارند يماري بنيخطر ابتلا به ا

 يا  واضح و نگران کنندهشي افزااي از دنهي ناحني چنددر

 عنوان مثال در به.   مشاهده شده استيماريدر تعداد موارد ب

 مورد ۱۴۲۰۰ از يماري بدي افغانستان، موارد جدتختيکابل پا

 افتهي شي افزا۲۰۰۲ مورد در سال ۶۷۵۰۰ به ۱۹۹۴در سال 

 و يطي محاتيير به طور عمده به تغيماري بشيروند افزا. است

 بکر و يها  نفوذ به جنگل،ي از جمله ساختمان سازيرفتار

 به مناطق يي روستايواح از نعيدست نخورده، مهاجرت وس

 سد دي جديها  و بدون برنامه و پروژهعي سري شهرساز،يشهر

 درصد موارد ۹۰]. ۳[ نسبت داده شده است ياري و آبيساز

 کشور جهان شامل افغانستان، ۷ فقط در ي جلدوزيشمانيل

 اتفاق هي و سوري پرو، عربستان سعودران،ي ال،ي برزر،يالجزا

 زاني منيتر شي بيو عربستان سعود رانيکه ا] ۳ و۴[افتد  يم

  ].۲[ را به خود اختصاص داده اند يماريوقوع ب

 يي و روستاي در کشور ما به دو نوع شهري جلدوزيشمانيل

 بطور متوسط راني در ايماري بني بروز ازانيم. شود ي مدهيد

 مربوط به زاني منيصد هزار نفر است که بالاتر  در نفر۲۸

 مورد در صد هزار ۱۶۶و بوشهر با  اصفهان ير نظييها استان

 از ي جلدازيشماني هزار مورد ل۲۰سالانه حدود . باشد ينفر م

 آن را ي واقعزانيشود که البته م ينقاط مختلف کشور گزارش م

 يکيدامغان ]. ۵[زنند  ي مين گزارش شده تخمزانيچند برابر م

 بوده که در سال ي جلدوزيشماني لکي اندميها از کانون

آمد و در   دريدمي منطقه به صورت اپني در ايماري، ب۱۳۷۸

در آن  انسانيي آلودگارد از مويحال حاضر نيز تعداد معتنا 

 يها  و سال۷۸ شش ماهه اول سال يط].  ۶[گردد  يگزارش م

 شهرستان گزارش ني در ايماري از بي موردباًيقبل از آن تقر

لامت بر اساس آمار گزارش شده توسط معاونت س. نشده بود

 بروز سالک در سال زانيوزارت داشت و درمان کشور، م

 و تي مورد در صد هزار نفر جمع۵/۱۵۹ در استان سمنان ۱۳۷۹

  .]۷[ مورد در صد هزار بوده است ۸/۱۹در کل کشور 

 کيولوژيدمي اپتي وضعي حاضر به منظور بررسمطالعه

 ۷۸ -۸۴ يها  سالي در شهرستان دامغان طي جلدوزيشمانيل

 صورت گرفته، انجام   مداخلات کنترليير تأثزاني ميرسو بر

  .شد
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    نرگس رفعتي و همکاران                                                     . . . .يک ليشمانيوز جلديبررسي اپيدميولوژ

 ٢٤٩

  ها واد و روشم
 ني اازي مورد نيها داده.  استيفي مطالعه از نوع توصنيا

 ي شناسيرگ  فرم خلاصه اطلاعات همهقيپژوهش از طر

 موجود در ماران،ي بي سالک، و فرم مشخصات فرديماريب

ها   فرمنيا. ديمرکز داشت شهرستان دامغان استخراج گرد

 مبتلا تي وسعت مشکل در منطقه، جمعابيي و ارزيجهت بررس

 و ، کنترلييها تيو در معرض خطر، ارتقاء و متمرکز کردن فعال

 لي به سطوح بالاتر تکميماريارائه اطلاعات مربوط به ب

 ي بود که از ابتداي افرادهي شامل کليجامعه آمار. گردند يم

 صي با تشخ۱۳۸۴ال اسفند ماه  ساني پاتي لغا۱۳۷۸مهرماه 

 مربوط به ات قرار گرفته، و اطلاعييرگ ي سالک تحت پيماريب

 با اي ورز، و اي فعال توسط پزشک ابييماري بقيآنان که از طر

 اي  درماني از مراکز داشتييکي به ماريمراجعة شخص ب

 داشت تحت پوشش مرکز داشت شهرستان دامغان يها خانه

 ذکر شده ثبت شده بود، يها بودند و در فرم شده ييشناسا

 ۳۴۶۰ مربوط به حدود ت اطلاعابي ترتنيبه ا.  شديگردآور

 مورد SPSS ي و توسط نرم افزار آماردينفر استخراج گرد

 در مورد اري و انحراف معينانگيم.  قرار گرفتلي و تحلهيتجز

 يفي کيهاير در مورد متغ نسبي و فراواني،ي کميهايرمتغ

 تي بروز، از برآورد جمعزاني محاسبه ميبرا.  شدمحاسبه

 فوق تيبرآورد جمع. استفاده شده است] ۸[شهرستان دامغان 

 تيري به سازمان مدتي جمع۱۳۸۵ سال يپس از اعلام سرشمار

 لي تعدي دو سرشمارين مابيها  سالي برايزيو برنامه ر

)Adjust (شده است.  

  
  نتايج

از )  نفر١٩٩٦(صد  در٧/٥٧ پژوهش ني اجيبر اساس نتا

زن )  نفر١٤٦٤( درصد آنان ٣/٤٢ مرد و ي مورد بررسمارانيب

 سال با ٧/٣١ ي مورد بررسماراني ب سنيينانگيم.   بودند

 مردان  سنيينانگيم.   سال بدست آمد٢/٢٢ اريانحراف مع

 سال با ٤/٣٣ سال و زنان ٦/٢١ اري  با انحراف مع٥/٣٠

 افراد مورد دامنة سني.  سال بوده است٩/٢٢ اريانحراف مع

 درصد ٨/١٤.   سال قرار داشت١٠٥  ماه الي٣ ين بيبررس

 درصد در گروه ٤/١١ سال،  ١٥-١٩  گروه سنيدر  مارانيب

 سال ٢٠-٢٤  درصد در گروه سني٧/١١ سال و ١٠-١٤ سني

  ).  ١جدول(قرار داشتند 

 مشاهده شده بر حسب سن و جنس یماري موارد بی فراوانعي توز.١جدول 

  ١٣٧٨-١٣٨٤ یها ر شهرستان دامغان در سالد

 جنس
  کل

 مرد   زن

 تعداد درصد  تعداد درصد  تعداد  درصد

  گروه سنی

 )سال(

9/4 ٤  ٩٤ ٨/٢  ٧٢ ١/٢  ١٦٦≤ 

1/7 ٥ -٩  ١٣٠ ٨/٣  ١١٣ ٣/٣  ٢٤٣   

4/11 ١٠ -١٤  ٢٢٠ ٤/٦  ١٧٠ ٥  ٣٩٠   

8/14 ١٥ -١٩  ٣٢٧ ٥/٩  ١٨٢ ٣/٥  ٥٠٩    

7/11 ٢٠ -٢٤  ٢٧١ ٩/٧  ١٣١ ٣٨/٣  ٤٠٢  

4/7 ٢٥ -٢٩  ١٥١ ٤/٤  ١٠١ ٩/٢  ٢٥٢  

4/6 ٣٠ -٣٤  ١٣٠ ٨/٣  ٩١ ٧/٢  ٢٢١  

8/4 ٣٥-٣٩  ١٠٠ ٩/٢  ٦٤ ٩/١  ١٦٤ 

5/4  ٤٠-٤٤  ٨٠  ٣/٢  ٧٥  ٢/٢  ١٥٥  

8/3  ٤٥-٤٩  ٨٠  ٣/٢  ٥١  ٥/١  ١٣١  

9/3  ٥٠-٥٤  ٦٠  ٨/١  ٧٢  ١/٢  ١٣٢  

٥٥-٥٩  ٣٢  ٩/٠  ٥٤  ٦/١  ٨٦  ٥/٢  

4/3  ٦٠-٦٤  ٥٢  ٥/١  ٦٣  ٨/١  ١١٥  

6/3  ٦٥-٦٩  ٦١  ٨/١  ٦٢  ٨/١  ١٢٣  

3/4  ٧٠-٧٤  ٧٥  ٢/٢  ٧٣  ١/٢  ١٤٨  

8/2  ٧٥-٧٩  ٥٢  ٥/١  ٤٣  ٣/١  ٩٥  

8/2  ٨٠  ٦٠  ٨/١  ٣٦  ١/١  ٩٦≥  

 کل ١٩٧٥ ٦/٥٧ ١٤٥٣ ٤/٤٢ ٣٤٢٨ 100

  

 مربوط به سال يماري تعداد موارد گزارش شده بنيتر شيب

  درصد١/٣٣ ،يبطور کل. بود)  نفر٩٣٩( درصد ١/٢٧ با١٣٧٨

 ٥/٢٩ در مهرماه، ي مورد بررسيها  در ساليماريموارد ب

 درصد در آذر ماه ٧/١٣ و وري درصد شهر٢/١٦درصد  آبان، 

 بهشت،ي اردن،ي فروردي در ماههاينهمچن.  بود دهيگزارش گرد

 ١شکل .  ابتلا مشاهده شده استزاني منيتر خرداد و اسفند کم

 را بر حسب ماه در سال يماري موارد مشاهده شده بفراواني

  . دهد ي مختلف مطالعه نشان ميها
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  ١٣٨۶ تابستان، )٢٤پياپي (٤، شماره ٨                 جلد                                                 مجله علمي دانشگاه علوم پزشكي سمنان
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 در شهرستان دامغان ی جلدوزیشماني موارد گزارش شده لی فراوان.١ شکل

  ١٣٧٨-١٣٨٤ یها  مختلف سال در سالیها هبر حسب ما

  

 مورد زي نماراني توسط بي جلدعاتي ضاۀ مشاهدزمان

 در بدن عاتي اساس زمان ظهور ضانيبر ا.  قرار گرفتيبررس

 ٩٧٢( درصد ٢/٢٨در مهر ماه،)  نفر١٣٥١( درصد ٢/٣٩در

در آبان ماه ذکر )  نفر٦٠٢( درصد ٥/١٧ ووريدر شهر) نفر

 يماري درصد موارد بروز ب٨٥ حدود ،يبطور کل. شده بود

  . و زمستان بوده استزي فصول پائبهمربوط 

 ي در طيماري بروز بزاني شهرستان متي توجه به جمعبا

، ١/٥٣٨، ٨/٥٥٨، ٧/١١٦٨بي به ترت٨٤ تا ٧٨ يها سال

 تي مورد در صد هزار نفر جمع٣١٢، ٥/٥٤٨، ٨/٥٨٧، ٢/٥٢٥

شود بطور  ي مهدي د٣  و٢های شکل در که يطور همان.  بود

 ٨٤ تا ٧٨ روند بروز سالک در شهرستان دامغان از سال يکل

 و ي بروز در مناطق شهرزانيم.  بوده استي کاهشبصورت

 بروز در زنان و مردان زاني مينچن  و هم٢شکل  در ييروستا

 دهي دها شکل نيهمانطور که در ا.  آمده است٣شکل در 

زنان و در روستا  از تر شي بروز در مردان بزانيشود م يم

  .  از شهر بوده استتر شيب

 با انحراف ٨٦/٢ حدود ماراني در بي جلدعاتي ضامتوسط

 کي ي درصد افراد دارا٧/٤٢.  محاسبه شدعهي ضا٠٨/٣ اريمع

 درصد ١/١٣ درصد و ٨/١٩ حدود بيترته  بوده و بعهيضا

تعداد زخم . شان بودند  زخم سالک در بدن٣ و ٢ يآنان دارا

 تعداد نيتر کم.  عدد بود٣ از شيصد افراد ب در٤/٢٤در 

  .  بودعهي ضا٤٤ آن نيتر شي، و ب١ ي جلدعاتيضا
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 در شهرستان دامغان بر حسب جنس ی جلدوزيشماني بروز لزاني م.٢ شکل

  .١٣٨٤ تا ١٣٧٨ یها در سال
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 در شهرستان دامغان بر حسب محل ی جلدوزيشماني بروز لزاني م.٣ شکل

  .١٣٨٤ تا ١٣٧٨ یها سکونت در سال

  

 درصد ٧/٤٩ مشاهده شده دري جلدعاتي ضانيي بالينما

 درصد ٩/٣١و در) ulcer(  اولسراي بصورت زخم مارانيب

 درصد افراد بطور ٦/٦. بود) papule(آنان به شکل پاپول 

 ٨/١١.  فوق را در بدن خود داشتندعةيزمان هر دو نوع ضا هم

 ايمبتلا بوده و  ي جلدعاتي ضاگري به انواع دمارانيدرصد ب

  .ها مشخص نشده بود  در آنعهي نوع ضانکهيا

، )ييناز آرنج به پا( دستها هي درصد افراد از ناح١/٥٥

 درصد صورت، سر ٤/٢٢، )ييناز زانو به پا( درصد پاها ١/٤٣

 درصد ٤/١ درصد بازوها و ٤ /٤  درصد تنه،٦/١٠و گردن، 

  .   ران مبتلا بودندةياز ناح

 ساکن شهر دامغان، ماراني درصد ب٥/٣٠ حدود ي کلبطور

. اند  درصد آنان در روستاها و مراکز تابعه ساکن بوده٥/٦٩و 

 را برحسب مراکز يماري تعداد موارد مشاهده شده ب٢جدول 

 در شهرستان نشان ماراني پوشش دهنده محل اقامت بداشتي

  . دهديم
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    نرگس رفعتي و همکاران                                                     . . . .يک ليشمانيوز جلديبررسي اپيدميولوژ

 ٢٥١

  مارانيماری برحسب مراکز داشتی پوشش دهنده محل اقامت بي فراوانی موارد ب.۲جدول 

  . داشت تحت پوشش شبکه داشت شهرستان دامغاني مناطق و خانه هاري سا‡     . و دوکي شماره †   .دادالشهي س،ي حلاجدي شهان،ي چراغديشه* 

 
  از)  نفر٣٥٦( درصد ٣/١٠ حدود ي اسکان فعلمحل

 تعداد ني گزارش شده بود که از اي آجرپزيها  در کورهمارانيب

  .شد ي مربوط م٧٨آن به سال )  نفر٢٨٧( درصد ٦/٨٠

 سال قبل از ابتلا به کي يمسافرت در ط اي اسکان سابقه

افراد گزارش شده )  نفر٥٥٢( درصد ١٦ حدود ين در بيماريب

 ٦٥، ) درصد٥٠ (٢٧٨ حدود بي تعداد بترتنيبود که از ا

 ٤ (٢١، ) درصد٤/٩ (٥٢، ) درصد٨/١٥ (٨٧، ) درصد٨/١١(

مورد آن مربوط به )  درصد٥ (٢٧، و ) درصد٤ (٢١، )درصد

 موارد مربوط يناز ب. شد ي مربوط م١٣٧٨-١٣٨٤  يها سال

 اياز مسافرت )  درصد٨٦( مورد ٢٣٩، ١٣٧٨به سال 

 مازندران و شرق استان گلستان، و يها ها به استان مهاجرت

 آباد کتول، آزاد شهر، گرگان، گنبد و ي عليها شهرستان

علاوه بر موارد فوق، در حدود . قوچان مربوط بوده است

 يها ن مهاجرت ها به شهرستاايت  از کل مسافرصد در٨/١١

 يماري بني اکي افغانستان که اندمزيشاهرود، سبزوار، زابل، و ن

 نقاط کشور ري موارد به سايمابق. هستند صورت گرفته بود

  .شد يمربوط م
    

  گيري بحث و نتيجه
 ي موردباًي تقر١٣٧٨ قبل از يها  در سالنکهيبا توجه به ا

 ن دامغان به مراکز داشتي در شهرستاي جلدوزيشمانياز ل

 يماري بني مورد از ا٩٣٩ سال  نيگزارش نشده بود و در ا

 شهرستان ني در ايدمي اپکيگزارش شده است، لذا بروز 

  .  ديمطرح گرد

 در يماري بروز بزاني مطالعه مني حاصل از اجي نتاطبق

 را ماراني از بيدرصد قابل توجه.  از زنان بودشيمردان ب

 ٩/٣٧ حدود که يدادند بطور ي مليوانان تشکجوانان و نوج

 يماري سال سن داشتند هرچند که ب١٠-٢٤ يندرصد موارد ب

 که توسط يا در مطالعه.  را مبتلا کرده است سنييها تمام گروه

  فراوانيزاني منيتر شيانجام شده است ب] ٩[ و همکاران يحمزو

 ٢٠-٢٤ و ١٠-١٤  سنييها  زخم حاد مربوط به گروهنسبي

] ١٠[ و همکاران ارپوري اسفندينهمچن.  ال گزارش شده استس

 در گروه ماراني درصد ب٥٠اند که   خود ذکر کردههدر مطالع

 سال ١١-٢٠  درصد در گروه سني٢٤ سال و ١٠ ري زسني

 ةيدر ناح] ١١[ و همکاران عقوبيي مطالعه جينتا. قرار دارند

 در کل  رايماري بوعي آن، شيي روستاي سبزوار و نواحنيجو

 سان کي در زن و مرد  سنييها و بدون در نظر گرفتن گروه

 ٢ ابتلاء پسران زاني سال م٧-١٤  در گروه سنينشان داد ولي

 بودن بروز در تر شيب برابر دختران بود که علت احتمالي

 تماس با پشه تر شيمردان، کار کردن آنان در مزارع و احتمال ب

  .  ود در هنگام عصر و شب ذکر شده بيخاک

 کاهش احتمال تماس با يماري مقابله با بيها  از راهيکي

باشد که در منابع و مطالعات مختلف بصورت  ي ميپشه خاک

 در مناطق دني اجتناب از خواب،ي زندگطي داشت محتيرعا

 و عيدرمان سر  بموقع ويها يروباز و خارج از خانه، سم پاش

  ].  ١، ٩،  ١٣،١٢[ است دهي ذکر گردمارانيبموقع ب

 به يماري بدي درصد موارد جد٨٥ مطالعة حاضر حدود در

 کمون اي يدوره فتگ.  شدند ي و زمستان مربوط مزيفصول پائ

 ماه ٢ – ٨ ي هفته و در نوع شهر١-٤ يي روستاوزيشمانيدر  ل

 يها  پشهي آلودگزاني منيتر شيب. گزارش شده است] ١[

 قسمتلذا . ودش ي مدهي دوري مرداد و شهريها  در ماهيخاک

گردد  ي ماه مشاهده مي در آبان ماه تا داعظم موارد انساني

ها و سپس   دستير عضو درگنيتر شيدر مطالعة حاضر  ب]. ٢[

با . شوند ي بدون پوشش بدن محسوب ميپاها بودند که نواح

شامل سه (شهر دامغان    نام مرکز 

  *)مرکز

 قمر بني

   †هاشم

  کل  ‡ريسا  مهماندوست  جزن  فرات  هييرام

  ٣٤٦٠  ٥٥  ٤١٣  ٥١١  ٥٢٥  ٨٩  ٨١٣  ١٠٥٤  تعداد

  ١٠٠  ۶/۱  ١٢  ٨/١٤  ١٥  ٦/٢  ٥/٢٣  ٥/٣٠  درصد
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  ١٣٨۶ تابستان، )٢٤پياپي (٤، شماره ٨                 جلد                                                 مجله علمي دانشگاه علوم پزشكي سمنان

 ٢٥٢

 در تر شي بيي محل بروز زخم در نوع روستانکهيتوجه به ا

 تر شي فوق بيها افتهي، ]٢[ است  و تحتاني فوقانييها اندام

در . باشند ي ميماري مرطوب باي ييمطرح کننده نوع روستا

 از يماري نوع بيين تعوزيشماني ليماريکنترل و مبارزه با ب

 ييمثلاَ در نوع روستا.  باشد ي برخوردار ميي بسزاتياهم

 عمده مقابله با آن يها  از راهيکي مبارزه با جوندگان يماريب

  ]. ٢[شود  يمحسوب م

 کي از شي درصد افراد ب٦٠ پژوهش حاضر حدود در

 و يدر مطالعة حمزو.  در بدن خود داشتندي جلدعةيضا

 مشاهده شده در هر فرد ي  جلدعاتيتعداد ضا] ٩[همکاران 

 ذکر ٧/١ ينانگي زخم و با مي جااي زخم ١-٨در دامنه 

در مطالعة خود تعداد ] ١١[ و همکاران عقوبيي.  استدهيگرد

 درصد ٥٢:  گزارش کرده اندري را بصورت زيد جلاتعيضا

.  عهي ضا٣ از تر شي باي ٣ ي، و مابق٢ درصد ٤/١٧ عه،ي ضاکي

 از افراد مبتلا و ي در تعداد قابل توجهعاتيبا توجه به تعدد ضا

 ي روباز و بدون پوشش بدن، و عوارضي نواحتر شي بييردرگ

 و ردگذا ي مي بر جاييباي و ز از نظر سلامتييماري بنيکه ا

 کنترل و تي امر، اهمني متعاقب ا روانييعوارض روح

  . گردد يتر م  روشنيماري بني از ابتلا به اييرگ شيپ

 مهاجرت در سال اي نسبت موارد مسافرت نيتر شيب

 ين مربوط به همزي نيماري بروز بزاني منيتر شي، که ب١٣٧٨

 يها تان به اسزيباشد صورت گرفته بود که اغلب آا ن يسال م

 يها يطبق بررس. مازندران و شرق استان گلستان بوده است

 نوع کي اندميانجام شده، منطقة شرق گلستان جزو نواح

 نيتر شيو ب]. ٢[ شود ي در کشور محسوب ميماري بيياروست

 يها  سالي در شهرستان گرگان طي جلدوزيشمانيموارد ل

ات و در مطالع]. ١٤[ از نوع مرطوب بوده است ١٣٧٨-١٣٨٠

 شي عامل خطر در افزاکيمنابع مختلف از مهاجرت بعنوان 

 ينهمچن].  ١، ٣، ٦، ١٥، ١٦[ شده است ادي يماري بوعيش

 که از ي آجرپزيها  از افراد مهاجر در کورهي توجهلتعداد قاب

 برخوردار است ساکن  نامناسبيي و رفاه داشتيطيشرا

 در ليدخ از جمله عوامل ي و اقتصادفقر داشتي. بودند

 هنکت].  ٣،١٢[شود  ي محسوب ميماري استعداد ابتلا به بشيافزا

 ها آن در ي آجرپزيها  که کورهي در مناطقنکهيقابل توجه ا

 محل ين ساکنيها ها به وفور در اطراف خانه واقع شده بود موش

 امر احتمال تماس انسان با نيو ا] ١٧[قابل مشاهده بودند 

تواند از  يدهد که خود م ي مشيزا افاري آلوده را بسيها پشه

در اقدامات . ها باشد  انسانين در بيدمي اپکيعوامل شروع 

 انجام شد، شخم زدن و س اردن و توني که در کشورهاکنترلي

نابود کردن لانه جوندگان و کاشت درختان منطقه در فاصله 

 در ي واضحير دورتر از محل سکونت مردم تأثلومتري ک٢-٣

 محل داشته است ين ساکنين در بي جلدوزيمانشيکاهش موارد ل

]١٣.[  

 وزيشماني ليدمي مطالعه و با توجه به اپيها افتهي توجه به با

 در شهرستان دامغان و مداخلات ١٣٧٨ در سال يجلد

 جهت مبارزه با عياز جمله اقدام بموقع و سر(صورت گرفته 

جهت ) ي و پشه خاکيي موش صحراعنيي يماريمخزن و ناقل ب

ه  بيماري بنيدهند که روند بروز ا ي نشان م،يماريرل بکنت

 کنترل شده است باًي تقريدمي اپکه ي بوده، بطوريصورت کاهش

در مطالعه .  درآمده استکي در منطقه بصورت آندميمارياما ب

 ي در نواح١٣٨١ که توسط پور محمد و همکاران در سال يا

 زانيشده، م جوندگان انجام ي شهرستان دامغان بر روييروستا

لذا ]. ٦[ است ه بالا گزارش شداري بسواناتي حني ايآلودگ

 گري ناقل و جوندگان و اقدامات دهيتر عل مبارزه گسترده

تر و با توجه  عيازجمله آموزش داشت به مردم به در سطح وس

 خاص مردم هر منطقه و ارائه ي اجتماع-يبه عادات فرهنگ

 و ي و همکار،رماني د به پرسنل داشتيژهي ويها آموزش

نظر ه  بي ضرورينشگاه و دا مراکز داشتيتر شي بيهماهنگ

  . لازم استنهي زمنيتر در ا رسد هرچند مطالعات کامل يم

  

  تقدير و تشكر
، دکتر يان دکتر خرسنديآقا از دانند ي لازم ماننويسندگ

 و پرسنل محترم بخش ين مسئولهيان و کلي منصوري، آقاييشنا

 مرکز داشت شهرستان دامغان که در يها يارميمبارزه با ب
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    نرگس رفعتي و همکاران                                                     . . . .يک ليشمانيوز جلديبررسي اپيدميولوژ

 ٢٥٣

 کارشناس ارشد  ابوالفضل سمنانييها و از آقا  دادهيجمع آور

 استان سمنان که در يزيت و برنامه ريريمحترم سازمان مد

 هيز کلي نمودند، و نيهمکار. ت شهرستان دامغانيبرآورد جمع

  و مشارکت داشتهيها همکار ل فرمي که در امر تکمزانييعز

  .ندي نمامانه تشکر و قدردانيياند، صم

  

  منابع
وزارت داشت، درمان و .   در کشوروزيشماني ليماريدستورالعمل مبارزه با ب] ۱ [

  .۱۳۷۸ ها، يماري و مبارزه با بييرگ شي اداره کل پ، معاونت امور داشتي،يآموزش پزشک

 ،ين حسدي مقدم سيي سوسن، طباطبامانيي سل،ي اسماعي ذوق،ي محمدعلجوافشاني] ۲ [

وزارت .  راني در اواني انسان و حين مهم مشترک بيها يماريب.   و همکاران،ي مهديمحبعل

چاپ اول، خرداد .  يي و امور دانشجوي معاونت آموزش،يداشت، درمان و آموزش پزشک

  ۸۳-۹۹. ص. ۱۳۸۴

[3] Disease watch focus: Leishmaniasis. The UNICEF-UNPD-
world Bank-Who Special program.  TDR Nature Rewies 
Microbiology Disease Watch. September 2004; vol.2: 692-693 

[4] Leishmaniasis and leishmania/HIV co-infection. WHO 
reports on Global Surveillance of Epidemic-prone Infectious 
Disease. WHO/CDS/ISR/ 2000, 121-127. 

 در ي جلدوزيشماني لفراواني. ي مهديمحبعلو  عبدالرسول،  فروزانيزدان،ي ي حمزو]۵ [

 کرمانشاه، سال ي دانشگاه علوم پزشکينامه علم فصل.  ۱۳۶۲-۷۸ يها  سالياستان بوشهر ط

  .۱-۷. ص. ۱۳۸۰، زمستان ۳پنجم، شماره 

 يبررس.  لي اسماعياسيو اکبر،  ي علاني ستاره، منصوري زاد، هماميپور محمد] ۶ [

 يمجله علم.  شهرستان دامغانيي در مناطق روستاي جلدوزيشماني جوندگان به ليآلودگ

  . ۱۳۷-۱۴۱. ص.  ،۱۳۸۳ار و تابستان ۴و۳، شماره ۵ سمنان، جلد يدانشگاه علوم پزشک

معاونت .  سمنان درماني و خدمات داشتيي سلامت دانشگاه علوم پزشکيمايس] ۷ [

  .۶۵. ص. ۱۳۸۱تبلور؛ : ران. معاونت سلامت ،ي و فناورقاتيتحق

 استان سمنان، معاونت آمار و اطلاعات، سالنامه يزي و برنامه رتيريسازمان مد] ۸[

  .۱۰۰-۱۰۱. ، ص۱۳۸۴ استان سمنان، سال يآمار

 يبررس.   عبدالرسولفروزانيو  ،ين غلامحسانيسي ادر،ي مهدي محبعلزدان،ي يحمزو] ۹[

  دشتييها در شهرستان) وانيي و مخازن ح انسانييها عفونت (ي جلدزويشماني لکيولوژيدمياپ

. ، ص۱۳۷۹، ۱-۴ و م، شماره ستي سال بران،يمجله داشت ا.  و دشتستان از استان بوشهر

۱۹۰-۱۷۷.  

 از ي و برخي جلدوزيشماني لنييتظاهرات بال.   افسانهيعلوو  رج،ي اارپورياسفند] ۱۰ [

، ۴و۳ پوست، سال اول، شمارة يها يمارينامه ب فصل.  ر کرمان آن دکي دموگرافيها يژگيو

  .۲۹-۳۳. ، ص۱۳۷۷ار و تابستان 

[11] Yaghoobi-Ershadi M.R, Akhavan A.A, Zahraei-
Ramazani A.V, Abai MR, Ebrahimi B, Vafaei-Nezhad R, Hanafi-
Bojd AA, and Jafari R. Epidemiological study in a new focus of 
cutaneous Leishmaniasis in the Islamic Republic of Iran. East 
Mediterr Health J. 2003; 9(4): 816-826. 

[12] Markle WH, and Makhul K. Cutaneous Leishmaniasis: 
recognition and treatment. Am Fam Physician 2004; 69(6): 1455-
1460. 

[13] Neouimine N.I. Leishmaniasis in the Eastern 
Mediterranean Region. East Mediterr Health J.1996; 2(1): 94-101. 

 وزيشماني لکيولوژيدمي اپيبررس. نژاد کاظم محمدرضا، کاظمي عبداله، قنبريعباس] ۱۴ [

 ي ارتش جمهوري پژوهشيمجله علم.  ۱۳۷۸-۱۳۸۰ يها سالي در شهرستان گرگان طيجلد

  .۲۷۵-۲۷۸. ص:  ،۵ار، شماره ۲، دوره ۱۳۸۳ ران،ي اياسلام

 يمجله پزشک.   در شهرستان سمناني جلدوزيشماني لين ناقليبررس.  ي هادوطني] ۱۵ [

  .۱۰۱-۱۰۳. ، ص۱۳۷۶، تابستان )۲ (۲کوثر، شماره 

[16] Patz JA, Graczyk TK, Celler N, and Vittor AY. Effects of 
environmental change on emerging parasitic diseases. Int J 
Parasitol. 2000; 30(12-13): 1395-1405. 

 ي جلدوزيشماني ليدمي اپيبررس.  محمدآقا، هوشمند بدخشانيکارخانه محمد، احمد] ۱۷[

 و طب ي داشت عمومي گنگره ملينخلاصه مقالات اول.  در شهرستان دامغانيينوع روستا

: ۱۳۷۹ آذرماه ۱-۳ کرمانشاه،  درمانيداشتي و خدمات ي دانشگاه علوم پزشک،ييرگشيپ

 .۷۷صفحه 
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  ١٣٨۶ تابستان، )٢٤پياپي (٤، شماره ٨                 جلد                                                 مجله علمي دانشگاه علوم پزشكي سمنان
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