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
 بيماريهاي واگير يک 

 بیماری های قابل انتقال بین انسان وحیوانمقدمه و اهمیت 

یهـي قابـل   ک  بـ  وـور وب   شودميت  یي گفهائونوزها( ب  آن دست  از بیماريهاي مشترك بین انسان و حیوان )زبیماري

برخـي از  نشـأ مهـا آشـنا بـوده و علـت ایجـاد      بـا ایـن بیمـاري   دورهـاي  انسان از زمان . باشندانتقاع از حیواناص ب  انسان مي

  يهایي مثل هـار قبل از میلاد مسیح با بیماري هاب  ووریك  از قرن . کرده استهاي خود  را در حیواناص جستجو ميبیماري

نـوع   400ز امـروزه بـی  ا   . کندميدانست  ک  هاري از سگ و واعون از موش ب  انسان سرایت آشنا بوده و مي …اعون و و

 هاي مشترك بـ  بیماري . گرددها اضاف  ميبیماري مشترك بین انسان و حیوان شناسایي شده و دائما ب  فهرست این بیماري

   :اندازدوره ميها را ب  مخادو وریق سلامت و زندگي انسان

ل کیسـت  هاي مختلـف قابـل انتقـاع از حیـوان بـ  انسـان مث ـ      ابتلاي انسان ب  بیماري شامل:، ها( اثر مستقیم بیماری1

  …تب کریم  کنگو و  توکسوپلاسموز  هاري  شاربن  تب مالت  هیداتید

اي  شـكلاص تغذی ـ ولید پروتئین ک  موجب مها و از بین رفتن مناب، تها ب  بیمارياز وریق ابتلاي دام ( اثر غیرمستقیم:2

  . شوندو اقتصادي و تأثیر منفي بر زندگي و سلامت انسان مي

رو کـار  س ـلاص حیـواني  لاشـ  و دیگـر محصـو     ک  با حیواناص هاي قابل انتقاع بین انسان و حیوان مهمولا در افراديابتلا ب  بیماري

   .  شوندمبتلا مي ...و  گوشت  هاي لبنيفراورده  ذایي آلوده مثل شیرو مردم عادي از وریق مواد غ شودميدارند دیده 

 بیماری هیداتیـد

ده باریـک  بیماري عفوني واگیردار مشترك بین انسان و دام ک  عامل آن تخم کرم نواري کوچكي اسـت کـ  در رو  :تعریف

 .  و بهضي گوشتخواران وجود دارد  شغاع  روباه  سگ

 :عامل عفونت 

ي ایـن کـرم درروده سـگ وسـگ سـانان زنـدگ       . باشـد مياري روده سگ ب  نام اکینوکوکوس گرانولوزوس کرم کوچک نو

ي رسـیده  هـا سـگ تخـم  . باشـد مـي زیادي تخم  حلق  آخرکرم محتوي تهداد باشدميمهمولا داراي س  بند یاحلق   وکند مي

 تواننــدمــيبادوحشــراص نیــز . ســازدمــيســبزیجاص وعلوفــ  راآلــوده   زیســت ازجملــ  آب راهمــراه بامــدفوع دفــ، ومحــیط

 .  و آلودگي محیط نق  داشت  باشندهابطورغیرمستقیم درجابجایي تخم

 :اپیدمیولوژی
کشـور مـا    این بیماري در مناوق دامپروري  ب  دلیل وجود سگ و گوشتخواران اهلي و وحشي در چرخة زندگي این انگل

مي )آنـدمیک(  این بیماري  در کشور ما ب  صورص بو . ن وجود دارد(آلودگي ب  کیست هیداتیک در سراسر جها5). شای، است

 . ساع متفاوص است 20تا بی  از  5مدص بیماري بین  . وجود دارد

ان ب  عنوان میزب انسان در این چرخ  . پستانداران  است سایر و شتر  بز  گاو  و میزبان واسط گوسفند میزبان اصلي سگ 

 . شودميآلوده   واسط
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
 بيماريهاي واگير يک 

  :تقالروش ان

ا سـگ آلـوده   ها در اثر تماس بدست . گیردميآلودگي انسان ب  وور مستقیم از وریق ارتباط دست آلوده با دهان صورص 

 سـتقیم از یرمعفونت انسان ممكن است ب  صـورص غ  . رسندشوند و از وریق دهان ب  میزبان انسان ميب  تخم انگل آلوده مي

انـد تخـم   ردههایي ک  برروي مدفوع سگ تغذی  ک ـدر بهضي موارد مگس . گیردميصورص آلوده نیز  ءآب و یا اشیا  وریق غذا

   .  کنندکرم را منتشر مي

یوانـاص  حگوسـفند و سـایر    . گیـرد مـي هاي آلوده ب  کیست هیداتید صورص انتقاع بیماري در سگ از وریق خوردن اندام

 (3). گردندهاي آلوده شده مبتلا ميگچراکننده از وریق خوردن تخم کرم در مراتهي ک  با مدفوع س

 

 
 (3) . ها متفاوص استمحل و سرعت و رشد کیست  ماه تا چند ساع بر حسب تهداد 12این دوره از  :دوره کمون

تقریبـا   هـا :انتقاع انگل ازفردب  فرددیگري ویاازیک میزبان واسط ب  میربان واسط دیگرعملـي نیسـت سـگ   دوره واگیری

   . ماه بهدخودب  خودعاري ازکرم میشوند6ي آلوده هاي تخم کرم رادف، میكنند اغلب سگهفت  بهدازآلودگ7

. باشـند تخوان مـي کلیـ  و اس ـ   مغـز   هاي مختلف و جایگزیني کیست ک  ب  ترتیب کبدبا توج  ب  گرفتاري اندام :هاعلائم و نشانه

هـا و علائـم   ایه ض  مكانیكي است ک  بست  ب  محل استقرار کیستمهمترین عارض  کیست هیداتیک  . کندميها نیز فرو علائم و نشان 

ز کارافتـادگي  اهـاي گونـاگون و   اخـتلاع   موجـب درد   حتي تا بیسـت سـاع بهـد     ها در اعضارشد کیست . کندميبالیني متفاوتي بروز 

آن را   شـود مـي رد اي ک  بـ  کیسـت وا  ضرب  اي از موارد ب  علتدر پاره . شوندها فیبروزه و یا آهكي ميگاهي کیست . شوندعضوي مي

خـون و   کـ  موجـب سـقوط سـری، فشـار      کنـد ميو شوك آنافیلاکتیک ایجاد  شودميو در پي آن مای، کیست وارد خون  کندميپاره 

 (  3). شودميمرگ بیمار 
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
 بيماريهاي واگير يک 

)بـ    ردينج کبـدي و ز بزرگي کبد قولعلائم س  گان   . (2دهد)درصد موارد را تشكیل مي 70تا  50هاي کبدي در کیست

  .  شودميعلت پاره شدن کیست داخل کبد و ورود مای، در مجراي صفراوي( مشاهده 

  هـا کلیـ   ها با درد ناحیـ  ابتلاي کلی  . شودمياستخواني و شكستگي آن  نسجها سبب نابودي یست در استخوانوجود ک

. گـردد يم ـکیست در مغز تشكیل شود موجب بروز صرع  سوزش ادرار و هماتوري )خون در ادرار( ممكن است تظاهر کند اگر

(4) 

 

 

 حال: گرفتن شرح

  ک سلامتفرمهاي مربوو  سامان  پرونده الكترونیدر  و ثبت مشخصاص و پرسیدن با بیمار مناسب ارتباط ـ برقراري1

 شود(مراجه  ساده علامتي يهادرمان درس کتابب  ) حاع عمومي ـ بررسي2

 است؟ زردي دچار ا بیمارـ آی3

 دارد؟ در ادرار و خون ادرار سوزش  کلی   کبد در ناحی  درد آیا بیمار-4

 ؟باشدمي( )صرع و تشنج غ  دچار آیا بیمار-5

 :بیماری تشخیص

مينـین باانجـام   ه . کندميرادیولوژي ب  تشخیص کمک هاي بالیني ویافت هاي نشان   بررسي سابق  بیمار درمناوق آلوده

  .  گیردميتست مخصوص وآزمای  خون تشخیص صورص 

 درمان:

 در شـود مـي مبندازوع ک  بـانظر پزشـک انجـام     درمان با. درمان انتخابي است هاانجام عمل جراحي وخارج کردن کیست

 . داشت  است بهضي موارد نتیج  خوبي
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
 بيماريهاي واگير يک 

 :واقدامات مراقبتی بهورز پیشگیری
 .  در رابط  با پرهیز از تماس با مدفوع سگ  در مهرض خطر افرادآموزش مردم وـ 1

   .  سگ  ب( …شترو  گاو  هاي واسط )گوسفندهاي خام و آلوده میزباندن انداماناز خور آموزش مردم  درزمین  پرهیز ـ2  

 ب  وور عمیق   دفنهاي واسط و یاهاي آلوده میزباناندامآموزش مردم  درزمین  سوزاندن ـ 3

 . ولگردهاي اتلاف سگ مردم  درزمین  جم، آوري و آموزش ـ4

میـوه   هـا و دقیـق سـبزي   و گندزدائي ها در مورد شستشودارو کارگران رستورانـ آموزش ب  مردم ب  خصوص زنان خان 5 

   . تماس داشت  است آنها ک  سگ با ظروف غذاخوري جاص و

  .  قبل از تهی  و صرف غذا با آب و صابون هاـ آموزش ب  مردم در زمین  شستشوي دست6

  .  هاب  داخل سبزیكاري هاورود سگ زمین  جلوگیري از آموزش مردم  در-7

   (5هاي آلوده هر چند ماه یكبار در مناوق آندمیک بیماري )ن سگـ درما8

خـدماص   زارجاع موارد مشكوك بـ  مرک ـ  و ر سامان  پرونده الكترونیک سلامتفرمهاي مربوو  دثبت   گرفتن شرح حاع-9

 و پیگیري تا حصوع نتیج  جام، سلامت

 توسط پزشک   پیگیري بیماران شناخت  شده تحت درمان و نظارص بر مصرف داروهاي تجویز شده-10

 تب مـالت )بروسلوزیس(

و بـ  علـت    شـود مـي بروسلوزیس بیماري عفوني مشترك بین انسان و حیوان است ک  از حیوان ب  انسان منتقل  :تعریف

اي و تـب  تران ز و تب مدیبتب شیر  هاي تب قبرسهمينین ب  نام . گویندهراص بالیني ب  آن بیماري هزار چهره ميتنوع تظا

 (  3و2). شودميمواج نامیده 

  بروسـلاملي تنسـیس در بـز     بروسلاسـویس در خـوك    انـواع بروسـلا شـامل بروسـلاآبورتوس در گـاو      عامل عفونـت: 

وسـلاملي  ع بروسـلا در ایـران بر  شـایهترین نـو   . باشـند زا مـي ر گوسفند عامل بیمـاري بروسلاکنیس در سگ و بروسلااویس د

  سایر انـواع  زائي آن نسبت بزیرا قدرص بیماري . ( ک  خطرناکترین عامل بیماري تب مالت در انسان است6)باشدمي سیستن

 ( 81)راهنماي کشوري در مبارزه با تب مالت ساع  . بروسلا بیشتر است

 . تفـاوص اسـت  ( منب، آلودگي و عامل عفونـت در هـر منطقـ  جغرافیـایي م    2این بیماري در کشور ما آندمیک است) :وژیاپیدمیول

 ـ  . کننـد هـا کـار مـي   هاي آنبروسلوزیس بیشتر یک بیماري شغلي است و نزد کساني ک  با حیواناص آلوده و با بافت   انبخصـوص چوپان

یـن  ا . شـای، اسـت   هـا و ب  ایـن دلیـل نـزد مـردان بیشـتر از زن      شودميها دیده کشتارگاه دامپزشكان و یا کارگران  کارگران کشاورزي

گیر یا هم  گیـر شـای،   خورند ب  صورص تکگوسفند و بز مثل پنیر را مي  هاي پاستوریزه نشده گاوبیماري نزد کساني ک  شیر و فرآورده

  گـاو  . شـود يم ـ و کـاه  تولیـد شـیر در حیـوان     و حیوان نحیف و لاغر ها باعث سقط و بهضا تورم پستاناین بیماري در دام گرددمي

 (3). باشندري ممكن است انواع مختلفي از حیواناص نشخوارکننده مخزن این باکت . و بز مخزن این عامل عفونت هستند  گوسفند
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
 بيماريهاي واگير يک 

 :روش انتقال

  :شودمیبیماری به سه طریق از دام به انسان منتقل 

 پنیر تازه و خام     نجوشیده یا غیر پاستوریزه بویژه شیر خام ـ مصرف محصولاص لبني1

ده و ش ـجنـین سـقط     ترشـحاص مهبلـي    ادرار  گوشت تازه حیوان آلوده  ـ از راه خراش پوست و تماس مستقیم با خون2

 ملي تنسیس بروسلا بویژه در نوع  بخصوص جفت آلوده

   . خاك آغشت  ب  مدفوع و ادرار دامـ در اصطبل و از راه استنشاو هواي آلوده ب  گرد و 3

داخـل   اکسـن زنـده بـ    وپاشیده شدن اتفاقي   پیوند مغز استخوان  ي دیگر انتقاع بیماري ک  نادر هستند از وریق انتقاع خونهاراه

ن مـای،  شـد دههـا و یـا پاشـی   ( در حـین واکسیناسـیون دام  . چشم )چندین مورد در استان خراسان تب مالت شدید اتفاو افتـاده اسـت  

نسـان از  از انسـان بـ    اآمینوتیک حیوان بیمار بار دار در موق، زایمان ب  چشم و بیني و یا دهان دامپزشک و همينـین انتقـاع بیمـاري    

ا در تـوان ارگانیسـم ر  در شیر مـادران شـیرده مـي    . رودوریق آمیزش جنسي ب  دلیل وجود میكروارگانیسم در اسپرم انسان احتماع مي

سـط کودکـان   دنیا آمـده تو نوازش نوزاد دام آلوده تازه ب  گرددکرد و ممكن است بیماري از شیر مادر ب  شیرخوار منتقل ميمواردي پیدا 

هـا  کنـ   م شده بر رويبا توج  ب  مطالهاص انجا . باشدميو مصرف محصولاص لبني بخصوص آغوز از علل شای، انتشار تب مالت در ایران 

   .  گیري شناسي تب مالت در ایران دارداین انگل نق  مهمي در هم   رافیایي بالادر ایران و ب  علت توزی، جغ

 

 

 

 

 روابط اپیدمیولوژی بروسلوز در ایران
مـاه   17ا ت ـ 6و گـاهي اوقـاص بـین     باشدميهفت   3تا  1اغلب بین  . بسیار متغیر و تهیین آن مشكل است  :دوره کمون

 )راهنماي کشوري( . استگزارش شده 

  .  : دلیلي براي انتقاع بیماري ازانسان ب  انسان دردسترس نیستدوره واگیری

 . تفـاوص اسـت  شوند کـ  بسـت  بـ  نـوع بروسـلا م     بهد از وي دوره کمون تظاهراص متنوع بروسلوزیس ظاهر مي :ها علائم و نشانه

  عـرو   مل تـب لـرز  علائم شای، بیماري شا . چند هفت ( داشت  باشدیاک روز( و یا شروع تدریجي )ی1ـ2بیماري ممكن است شروع حاد)

گـاهي   . باشـد مـي درد گلـو و سـرف  خشـک      یبوسـت   کـاه  وزن   دردکمر  درد مفاصل  اشتهایيبي  خستگي  درد عضلاص  سردرد

تـب در   . نماینـد وني مراجهـ  مـي  راش پوسـتي و یـا پنوم ـ    درد و حساسیت روي ستون فقراص  آرتریت  رنگ پریده  بیماران با حاع بد

رگیـري مفاصـل   گـاهي پلـي آرتریـت بـا د     . رودها بخصوص شب بالا ميها پایین و بهدارظهربروسلوزیس فرم خاصي ندارد و اغلب صبح

 وانـد تمـي  ن حـاملگي ابتلا ب  تب مالت در حـی  . شودميدیده  …شان  و ناحی  مفصل سر استخوان ران ب  استخوان لگن( و)  هیپ  زانو

 (2). نین شودجباعث مرگ 

 بندپایان  انسان 

 دام

 دام

 ي لبنيهافرآورده   
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 حال  گرفتن شرح

  سامان  پرونده الكترونیک سلامتدر  و ثبت مشخصاص و پرسیدن با بیمار مناسب ارتباط ـ برقراري1

 شود(مراجه  ساده علامتي يهادرمان درسکتاب ب  ) حاع عمومي ـ بررسي2

 تنفس(  رارصح درج   نبض) بیمار حیاتي علائم ـ کنترع3

 است؟ نوسان داراي تب ؟ و آیاباشدمي با عرو همراه و لرز تب دچار ـ آیا بیمار4

 رود؟بالا مي روز در شبان  اوقاتي چ در بیشتر بیمار ـ تب5

 دارد؟ هم وجود و خستگي ـ آیا سردرد6

 ؟کندمي شكایت فقراص و ستون کمر  مفاصل  عضلاص از درد ـ آیا بیمار7

 وجود دارد؟ وزن و کاه  یبوست  اشتهایيـ آیا بي8

 است؟ با دام مرتبط مشاغل از بیمار ـ آیا شغل9

 نموده است؟ مصرف مطمئن ( غیر…جگر و  لبنیاص) دامي هايفرآورده گذشت  ماه 2 ظرف ـ آیا بیمار10

 :بیماری تشخیص

 اسـت  نوسـان  داراي نیـز  بیمار و تب باشد شب در ب  خصوص عرو همراه ب  و لرز تب داراي بیمار چناني  بالیني از لحاظ

 از درد بیمـار  عـلاوه بـر ایـن   و  یابـد مي افزای  شب و ب  خصوص ظهرازبهد است( و ب  هنگام این بیماري نام دیگر مواج )تب

 بیمار و شغل شده است وزن و کاه  یبوست اشتهایيبي دچار و اخیراً نیز دارد شكایت فقراص و ستون کمر  مفاصل  عضلاص

بیمارمشـكوك بـ     اسـت  نمـوده  مصرف مطمئن غیر و لبني دامي هايفرآورده گذشت  ماه 2 و یا ظرف است با دام مرتبط نیز

. شـود مـي انجـام   وکومبس رایتME2وwrightتیتررایتخون وبررسـي   باانجام آزمای  قطهي تشخیص . تب مالت است

 .  گیردميبالیني صورص هاي بروسلا ازنمون هاي همينین باجداکردن عامل گون 

 .  شودمي ک  از افراد مشكوك ب  بروسلوز گرفت  مهموع ترین ازمای  سرمي:آزمایش رایت

فرد بـ  عنـوان     گرددو براي اینكمي محتمل شناسایي  عنوان بیمارفرد ب اینباشد80/1اگر تیتر رایت مساوي یا بیشتر از 

تانوع(مورد مرکاپتو ا -2)ME-2و قطهي تحت درمان قرار گیردباید توسط یک آزمایشض تكمیلي دیگر موسوم ب   فهاع بیمار

مـان دارویـي   تحـت در  باشدمهرف بیماري فهاع است و فرد باید 40/1مساوي یا بیشتر از ME-2اگر تیتر . ازمای  قرار گیرد

 . قرار گیرددر غیر اینصورص بیماري منتفي است

 درمان:

اکسـي  د  نشـامل کپسـوع ریفـامپی    گیـرد مـي قرار مـورد اسـتفاده   ي ک  مهمولاداروهای. شودميدرمان بانظرپزشک انجام 

 .  باشدميقرص کوتریموکسازوع  ویا وجنتامایسین آمپوع استرپتومایسین  تتراسایكلین  سایكلین

یخ  . رودبروسلا با جوشاندن و یا پاستوریزه کردن شیر و محصولاص آن از بین مي :واقدامات مراقبتی بهورز یشگیریپ

ایـن   . هفتـ  بروسـلا را در خـود نگـ  دارد     8تـا   توانـد مـي پنیر تـازه   . شودميزدن مواد غذایي باعث از بین رفتن میكروب ن

مانـده از حـاملگي مثـل    ترشـحاص واژن و محصـولاص بـاقي     مدفوع  وده ب  ادراردر خاك آل تواندميروز  40ارگانیسم بی  از 

 (2). زنده بماند …جفت و
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  :بنابراین به منظور پیشگیری بایستی

ل ممكـن  در صورتي کـ  پاستوریزاسـیون شـیر در مح ـ   واز مصرف لبنیاص پاستوریزه نشده  آموزش مردم درزمین  پرهیزـ 1

 و شیر را خوب بهم بزنند.دقیق  جوشانده   3-5ب  مدص غل زدن و  شیر بهد از جوش آمدن  نباشد

 در مـک نمـاه در آب   2بـ  مـدص  حـداقل   ویا نگهـداري پنیرتـازه    تهی  پنیر از شیر جوشیده شده آموزش مردم درزمین ـ2

ود .) اده شدقرار  %17ماه در آب نمک  3ست شود پنیر حداقل ب  مدص راگر از شیر نجوشیده شده پنیر د غیراینصورص

 تولید مي شود( %17گرم نمک در یک لیتر آب  اب نمک  170از حل کردن 

  .  شستن دقیق ظروف دوشیدن شیر قبل از استفاده مجدد جهت شیردوشي آموزش مردم درزمین ـ3

   و تدارك محیط زیست بهداشتي دام(  واکسیناسیونو مبارزه با مخازن حیواني )آزمای  آموزش مردم درزمین ـ4

 استفاده از ماسک و دستك  و عینک در ورود ب  وویل  آلوده یا محیط کشتارگاه  ش مردم درزمین  آموزـ 5

ت کـافي  دق ـ دسـتك  اسـتفاده و   از ـ ب  هنگام دستكاري و از بین بردن ترشحاص سقط شده حیواناص و جفت آنها بایـد 6 

   .  صورص گیرد

 ـ تهوی  مناسب محیط اصطبل و وویل  7

   ـ عدم مصرف جگر خام8

و  لامتخـدماص جـام، س ـ  ارجاع موارد مشكوك ب  مرکـز  و  در سامان  پرونده الكترونیک سلامتثبت   گرفتن شرح حاع-9

 .  پیگیري تا حصوع نتیج 

   .  توسط پزشک پیگیري بیماران شناخت  شده تحت درمان و نظارص بر مصرف داروهاي تجویز شده-10

 .  هايبستني فروش وها لبنیاص فروشي دامي مانندهاي فرآورده ءنشاتوزی، موادغذایي با م نظارص براماکن تهی  و-11

اداره دامپزشـكي کـ  جهـت بررسـي      و خـدماص جـام، سـلامت   مرکز  ي مرکزبهداشت شهرستان وهااکیپ همكاري با-12

 .  کنندمراجه  مي

 (یريتا یک ماه قبل از جفتگ) ماه 3 بالاي مادههاي و بزغال  هابره تمامي واکسینا سیون-13

 بـا اسـتفاده از    گـردد مـي  ي مشكوك و یـا مبتلادفـ،  هاموادي ک  در حین سقط و یا زایمان دام ضد عفوني جایگاه و -14

 روز از گل  3ب  مدص  هاو قرنطین  نمودن دام فرمالین

 

 هــاری

 یكي )هاريكاع  تحر( و کشنده ویروسي است ک  غالبا ب  صورص اشلو میلیتآنسفا) هاري یک بیماري عفوني حاد :تهریف

نسـان و  این بیماري مخصوص گوشتخواران اهلـي و وحشـي بـوده و ا    . کندميخشمگین( یا فلجي )هاري ساکت( تظاهر پیدا 

  . شوندسایر حیواناص پستاندار ب  وور تصادفي و غالبا از وریق گزش ب  آن مبتلا مي
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  :باشدمیاهمیت بیماری به دلائل زیر 

پذیر نبـوده و  انو چ  در حیوان درم ئم بالیني چ  در انسان درصد( ب  ووریك  پس از ظهور علا)صد میزان کشندگي بالا ـ1

  . بیمار محكوم ب  مرگ خواهد بود

ت درمـان  ـ افزای  روند موارد حیوان گزیدگي انساني ک  سالان  مبالغ زیادي صرف خرید سرم و واکسن ضد هـاري جه ـ 2

  .  گرددپیشگیري مجروحین مي

  .  هافاص و خساراص اقتصادي بیماري در دامـ تل3

صـد  در 1/35ن از ب  ووریك  این میـزا  . باشدميروند موارد حیوان گزیدگي در انسان سالیان  در کشور ما در حاع افزای  

  . رسیده است 1395درصدهزار نفر جمهیت در ساع  212ب   1366هزار نفر جمهیت در ساع 

هـاي  افتـد کـ  رقـم بـالاي آن توسـط سـگ      ي انساني در کشور ما توسط سگ اتفـاو مـي  از موارد گازگرفتگ %85بی  از 

ا ت ـ 25هاري سالیان  حدود  بیماري. )راهنماي کشوري(  . ندباشقلاده مي فاقد  هااین سگ متاسفان دار و گل  بوده ک  صاحب

 (3). افتدر حاع توسه  اتفاو ميدر کشورهاي د ک  تقریبا تمام آن شودميهزار مورد مرگ را در دنیا باعث  55

ا از رویـروس   تواننـد مـي هاي چربـي  حلاع ;هاو ویروسدتروپ )عصب دوست( از گروه رابونورعامل بیماري ویروسي است 

ابون و ص ـآب و   درصـد  70تـا   40الكـل    بنف اشه  ماوراء  درج  براي یک ساعت 56حرارص   بین ببرند و تحت اثر خشكي

  .  شودميفرمالین غیر فهاع 
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 ی سرایت بیماری در انسان و حیوان: هاراه

د ک  ب  خصوص در مور باشدميترین راه سرایت بیماري از وریق گاز گرفتن بوسیل  حیواناص هار اصلي :ـ راه گاز گرفتن1

  .  گیردميگرب  و گرب  سانان از وریق کشیدن پنج  آلوده ب  بزاو نیز انتقاع بیماري صورص 

وسـت  هاري از راه پوست سالم قابل سرایت نیست ولي اگـر کـوچكترین خـراش و یـا زخمـي در پ      بیماري :پوست ـ راه2

  . وجود داشت  باشد قابل انتقاع خواهد بود

و گربـ    بنابراین سگ . شودميهاري از وریق مخاواص ب  انسان و سایر حیواناص دیگر منتقل  ویروس :ـ نسوج مخاطی3

بـ    کنند  آنهـا را با لیسیدن لب  چشم و بیني کودکان ک  با آنها بازي مي  توانندميبیماري هستند ک  در دوره کمون 

   .  بیماري مبتلا کنند

در  . پـذیر اسـت  از راه تنفسـي امكـان   کندميسرایت بیماري خصوصاً در غارهایي ک  خفاش آلوده زندگي  :ـ راه تنفسی4

   . ها آلودگي ندارندکشور ما خفاش

ز وریـق  اانتقاع از این راه بهید است ولي حیوانـاص گوشـتخوار ممكـن اسـت بنـدرص       :تقال از راه دستگاه گوارشـ ان5

  . خوردن لاش  حیواناص تلف شده از بیماري هاري ب  این بیماري مبتلا شوند

یـران از  مثلا دو مـورد در ا  انسان ب  انسان از وریق پیوند اعضاء  وسائل آلوده  : شامل انتقاع از وریق جفتـ سایر موارد6

   .  افتدب  ندرص اتفاو مي هاوریق پیوند قرنی  گزارش شده است ک  انتقاع ب  این روش

اه( ولـي از چنـد   م 3درصد موارد کمتر از  75)باشدميماه  2تا  1ماه و ب  وور متوسط  3روز تا  15مهمولا   :دوره کمون

  . مشاهده شده استماه و حتي تا چندین ساع هم  3روز تا بی  از 

روي  گـازگرفتگي از   فـرد  سـن  . ووع دوره کمون بستگي ب  شدص جراحاص تهداد گاز گرفتگي و محـل گـازگرفتگي دارد  

نهفتگـي   در کودکـان وـوع دوره   . مؤثر هسـتند  نیزدرووع دوره کمون لباس یا وسائل حفاظتي و سوش ویروس آلوده کننده

   .  باشدمي آن جراحت بیشتر در کودکان و در نتیج  ورود بیشتر ویروس ب  بدن تر از بزگسالان است ک  شاید علتکوتاه

تمـام   در و ز(رو4)ب  ندرص بی  از بالیني شروع وهاي روزقبل ازظهورنشان 10تا3این دوره درسگ وگرب  ازدوره واگیری:

 .  دوران بیماري ادام  دارد

 ها:علائم ونشانه

 : هاری در حیوانات
یمـاري هـاري   ها نسبت بـ  ب جوندگان و خفاش  علفخوار  گرم پستاندار اهلي و وحشي اعم از گوشتخوارکلی  حیواناص خون

   . اندهاي مختلف موجب گسترش وسی، بیماري شدهحساس هستند و ب  دلیل تهداد میزبان
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 :علائم بیماری در حیوانات

اولین علامت بیماري پس از وي دوره کمون تغییـر  

ب  ووریك  یا بـی  از   باشدميیوان در رفتار و عاداص ح

مثـل   کنـد مـي اندازه ب  صاحب خود انس و الفت پیـدا  

ولبـد و یـا عصـباني و    اینك  از او استهانت و کمک مـي 

پیشـرفت   . خوردبدخوگردیده غذاي خود را بخوبي نمي

( هاری ساکتبیماري در موارد کمي ب  صورص فلجي )

هـا فلـج   نـدام بـرد و ا اي پنـاه مـي  گوشـ    بوده حیوان ب

و نهایـت در اثــر فلـج دســتگاه تنفسـي تلــف     شــودمـي 

مضطرب و   ولي در بیشتر مواق، حیوان پریشان شودمي

مختلف خان  خـود را   ( ک  ضمن گاز گرفتن سنگ و چوب و اشیاءهاری خشمگینکم ب  صورص وحشي و درنده درآمده )کم

پس از مدتي در اثـر دونـدگي    کندمير حیوان سر راه خود حمل  رود و ب  هر کس و هترك کرده و بدون مقصد ب  هر جا مي

صداي پارس حیـوان   . خوردزیادو گرسنگي و تشنگي ب  علت عدم قدرص بل، کف از دهان  سرازیر شده و مرتب ب  زمین مي

ل تـاریكي  هـا پـس از وـي دوره کمـون بـ  مح ـ     گربـ   . شودمياش پیدا درندگي در چهره . شودميخشن و ناموزون و بریده 

  .  روندمي

 

 :علائم بالینی در انسان

هف و ض ـ  سـردرد   خستگي  لرز  علائم هاري غیراختصاصي و ب  صورص تب الف( علائم عمومی اولیه و غیر اختصاصی: 

تنگـي    گلـودرد   دردهـاي شـكمي و اسـهاع     سـرگیج    استفراغ  حالت تهوع  اشكاع در بل،  اشتهایيبي  درد عضلاني

  تظـاهراص بسـیار اختصاصـي ایـن مرحل ـ     . باشـد مي  بودنپذیري و عصبيتحریک  نگراني و ترس  کسرف  خش  نفس

 10حداکثر )روز  4تا  1این مرحل  مهمولا  . باشدميگزگز و مورمور   علائم موضهي در محل گازگرفتگي شامل سوزش

  .  کشدروز( ووع مي

  .  کندميسروصدا بروز خشمگیني و شكل فلجي یا بي : ک  ب  دو شكل هیجاني یاب( مرحله حاد و عصبی بیماری

تـرس از    نگراني و هیجـان   توهم  تحریک پذیري و عدم آرام   دست و پازدن  علائم در شكل هیجاني ب  صورص دویدن

  .  آب وجود دارد

قباضـاص  ان پـذیري و صداي بلند و لمس کردن ممكن است موجب تحریک  نور شدید  همينین در این مرحل  نسیم ملایم

ست بیشـتر  اتب ممكن   افزای  ترشح بزاو و اختلاع در بل، وجود دارد . عضلاص تنفسي گردد عضلاص حنجره و حلق و سایر

هده مشـا  ي مختلـف هـا در وضـهیت  تهریق و کاه  فشـار خـون    بزاو  افزای  ترشح اشک . گراد باشددرج  سانتي 6/40از 

   .  گرددي  تهداد تنفس ک  نهایتا ب  دلیل نارسائي تنفسي منجر ب  مرگ مافزای  فلج عضلاص صورص  دوبیني . شودمي
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س از در این فرم برعكس شكل هیجاني تـر  . شودميدرصد( و اغلب تشخیص داده ن 20شكل فلجي ک  کمتر شای، است )

 ایجـاد لاع حس ي و اختکاه  هوشیار  در اوایل این مرحل  ضهف . آب و نسیم و افزای  فهالیت یا تشنج مهمولا وجود ندارد

ر دچـار  هاي مننژیت )سـردرد و سـفتي گـردن( ممكـن اسـت اتفـاو بیفتـد و بـالاخره بیمـا         نشان  ندهفلج پائین رو . شودمي

 ـ  از شروع علا . تر از هاري خشمگین استدوره بیماري در این  فرم مهمولا وولاني . شودميآلودگي و کما خواب ا ئـم بـالیني ت

  .  کشدروز ووع مي 7تا  4مرگ ب  وور متوسط 

 :در موارد مشکوک به بیماری هاری  گرفتن شرح حال

لكترونیـک  اسـامان  پرونـده   درفرم موارد حیـوان گزیـدگي   و ثبت  مشخصاص و پرسیدن با بیمار مناسب ارتباط ـ برقراري1

 سلامت 

 شود(مراجه  ساده علامتي يهادرمان درسکتاب ب  ) حاع عمومي ـ بررسي2

 ؟باشدمي و سردرد همراه با خستگي و لرز تب دچار ـ آیا بیمار3

 وجود دارد؟نیز عضلاني ـ آیا درد4

 ؟باشدمي و اسهاع شكمي هايو درد استفراغ  تهوع حالت  در بل، اشكاع دچار ـ آیا بیمار5

 نور و آب است؟ از و ترس پذیريتحریک درچار بیمار ـ آیا6

 ؟باشدمي دهان بزاو افزای  دچار ـ آیا بیمار7

 وجود دارد؟ در دید و تاري ـ آیا دوبیني8

 وجود دارد؟ تنفسي ـ آیا نارسایي9

 ؟باشدمي ريخطرها در مهرض او جزء مشاغل ؟ و یا شغلدارد گزیدگيحیوان  سابق  اي از  ـ آیا بیمار10

 (کشوري واکسیناسیون الهملتوربا دس مطابق)  ؟ثلا  ایأم تو واکسیناسیون ـ بررسي وضهیت11

 :بیماری تشخیص

بینـي و تـاري   دو  تـنفس  نارسـایي   در بلـ،  اشكاع  عضلاني و درد ضهف  دردسر  خستگي  لرز  تب مانند يمعلائ چناني 

و  مشـاهده شـد   دهـان  بزاو افزای   و اسهاع شكمي هايدرد  نور و آب از و ترس پذیريتحریک  و استفراغ تهوع حالت  دید

ي بیمـار مشـكوك بـ     باشـد مي( ...جنگلبان و  دامپزشک) هاري بیماري خطر در مهرض ء مشاغلجز بیمار بر آن شغل علاوه

هـاي  تسـت  انجـام  ري بـا تشخیص قطهـي بیمـا  . ارجاع دهید فورا را بهورز او ضمن انجام اقداماص لازم توسط. باشدمي هاری

 .  پذیردصورص مي آزمایشگاهي

 : پیشگیری واقدامات مراقبتی بهورز

ي جلـوگیري  هاي انتقاع و راههاراه  ـ آموزش چهره ب  چهره ب  روستائیان و شوراهاي بهداشتي در خصوص بیماري هاري1

 . از ابتلا و نق  درمان و پیشگیري فوري در جلوگیري از ابتلاء

  .  آوري و دفن صحیح زبال در زمین  جم، آنهاجلب همكاري و مشارکت مردم وآموزش ـ 2
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 بيماريهاي واگير يک 

واکسـین    وـ آموزش دامداران و روستائیان در مورد همكاري با مسـئولین دامپزشـكي در زمینـ  شناسـایي و قـلاده زدن      3

   . ي گل  خانگي بر علی  هاريهانمودن سگ

  .  غیر مجاز ـ آموزش دامداران در زمین  پرهیز از کشتارهاي4

ن خطـراص  ـ آموزش ب  مردم در مورد اهمیت مراجه  ب  موق، افراد مجروح توسط حیواناص  ب  خانـ  بهداشـت و همينـی   5

  .  تأخیر در مراجه  و یا عدم مراجه  جهت دریافت واکسن

ور پیگیري ب  منظ (هر چند زخم آنها جزئي یا حتي ب  صورص خراش باشد) ـ توج  خاص ب  افراد در مورد گزش حیواناص6

 ون  جهت واکسیناسی

   (. نجام شودا)نكت  قابل ذکر این است ک  تمایز بین گزش از روي لباس و بدن عریان باید حذف و درمان پیشگیري هاري 

  هاي در مهرض خطر در منطق  تحت پوش ـ  جهت گروههاجوـ پیگیري و هماهنگي در خصوص واکسیناسیون قبل از م7

یسـت و  شكاربانان حفاظت محیط ز  شكارچیان  خدم  باغ وح   هاکارگران کشتارگاه  مپزشكيي داهاشامل تكنسین

  ...چوپانان و

مهمتـرین   شودميهاري از محل زخم؛ این عمل ک  ب  وریق  فیزیكي و شیمیایي انجام  ـ زدودن و خارج ساختن ویروس8

 . سـت یري مربوط بـ  رعایـت کامـل همـین نكتـ  ا     درصد بالایي از پیشگ . آیدقسمت پیشگیري از هاري ب  حساب مي

ص ب  مـد حداقل  لابلاي زخم راستفاده از آب تمیز و صابون  الامكان بایستي بدین منظوردر ساعاص اولی  گزش با احتي

  .  دقیق  عمیقا شستشو و در جریان آب روان قرار داد 20تا  15

ن زیـرا باقیمانـد   . گیـرد ميصورص  فشاناده از شیلنگ آب یا آباین عمل با استف  ـ خارج کردن کف صابون از لابلاي زخم9

  .  نمایدبهضي مواد ضدعفوني کننده را ک  بدنباع شستشو مورد استفاده قرار خواهند گرفت خنثي مي  صابون

انسـمان  پمحلوع بتادین یک درصد و یا سایر مواد ویروس ک  و عـدم بخیـ  و     درج  40-70ـ ضدعفوني زخم با الكل 10

ز دسـت  حل زخم )چون ویروس هاري بسیار حساس بوده و در مقابل نورو اکسیژن هـوا قـدرص بیمـاریزائي خـود را ا    م

 .  دهد(مي

الهمل دسـتور ) از باتوجـ  بـ   درصـورص نی ـ تزریق واکسن ثلا  یا توأم بـ  فـرد مجـروح     بررسي سابق  واکسیناسیون وـ11

 .  (واکسنِاسِون کشوري

یـا سـرم    بـ  منظـور تزریـق واکسـن هـاري و      11و  10  9  8از انجام اقداماص بنـدهاي   ـ ارجاع فوري فرد مجروح بهد12

   .  ري مرکز بهداشت و یا بیمارستانها ضدهاري و یا اقداماص دیگر ب  واحد

 سامان  پرونده الكترونیکدر فرم هاي مربوو  در ي انجام شده هافهالیت ثبت اقداماص و-13

 14  7  3  ب  منظور ادام  واکسیناسیون هاري )تزریق واکسن هاري در روزهـاي صـفر  ـ پیگیري افراد مجروح تحت نظر 13

کـ    شـود مـي نوبـت( در صـورتي انجـام     5نكت  قابل ذکر این است ک  درمان پیشگیري کامـل )  . (شودميانجام  28و 

ورد سـگ و  فتن )در م ـروز پس از گـازگر  10حیوان مهاجم از نظر هاري مثبت باشد یا متواري شده باشد و یا در مدص 

نوبـت(   3)در غیـر ایـن صـورص درمـان پیشـگیري نـاقص        . گرب ( از بین رفت  باشد و یا علائم هاري در آن ظاهر شود

  .  گیردميصورص 
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
 بيماريهاي واگير يک 

 ـ    مشكوك ب  را بایستي هنكت  قابل ذکر دیگر این است ک  کلی  موارد حیوان گزید ا خـلاف آن  هارگزیـدگي تلقـي نمـود ت

 ـ       . پیشـگیري هـاري قـرار داد   واقـداماص درمـان    ثابت شـود و فـورا تحـت    زاو و دیگـر اینكـ  در صـورص تمـاس انسـان بـا ب

   . بایستي درمان پیگیري کامل انجام شودهاي مشكوك مينشخوارکنندگان و تک سمي

 براي  نروز )در مورد سگ و گرب ( با همكاري صاحب حیوا 10داشتن حیوان مشكوك ب  هاري ب  مدص ـ تحت نظر نگ 14

روز علائم هـاري در   10این کار بایستي حتما حیوان را قلاده زده و هر روز از حال  باخبر باشید تا در صورتیك  بهد از 

یوان تحـت  اما اگر در ح . هماهنگي لازم صورص گیرد با مرکز بهداشت( جهت قط، واکسیناسیون)حیوان مشاهده نشد 

شت ا مرکز بهداحیوان توسط مردم کشت  شد بایستي هماهنگي لازم ب دیده شد یا تلف گردید و یا اگربیمارینظر علائم 

   . چنین تهی  نمون  جهت بررسي از وریق اداره دامپزشكي بهمل آیدب  منظور ادام  واکسیناسیون و هم

ن موش صحرایي و خرگوش در حاع حاضر نیاز بـ  درمـا    گازگرفتگي توسط موش خانگي WHOهاي ـ بر اساس توصی 15

رار ق ـي ندارند ولي مجروحین گاز گرفت  شده توسط موش خرما و  راسو حتما بایـد تحـت درمـان ضـد هـاري      پیشگیر

 . بگیرند
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 زخم( )آنتـراکس(شاربن )سیاه

 وستگاه تـنفس  دو ب  ندرص دیگر نقاط بدن از جمل   کندميبیماري حاد باکتریایي است ک  مهمولاً بر پوست اثر  تعریف:

 شـود ميمبتلا  این بیماري مخصوص حیواناص است و انسان بصورص اتفاقي ب  بیماري . دهدیر قرار ميگوارش را نیز تحت تأث

 :بیماري در انسان ب  س  شكل

  زخـم هاي برجست  سـیاه باتوج  ب  نشان  . کندميشاربن گوارشي بروز  -3شاربن تنفسي  -2زخم(شاربن جلدي )سیاه -1

 (4) . اندتب وحالي  و بیماري پشم ریسان  بر آن نهاده  شاربن  اسامي گوناگوني چون پوستوع بدخیم

  .  باشدمياي شكل است عامل بیماري با سیلوس آنتراسیس )باسیل شاربن( ک  میل  عامل عفونت:

 تفـاقي و در حاد است ک  مخصوص حیواناص علفخوار بوده و انسان بطـور ا  سیاه زخم یک بیماري باکتریاع اپیدمیولوژی:

استنشـاقي   سـیاه زخـم   . شـود مياستنشاو و یا خوردن مبتلا   نی  حشراص  اس با حیوان آلوده و محصولاص آلوده آناثر تم

وه زخـم انسـاني بـ  دو گـر    سیاه . استزخم گوارشي بسیار نادر سیاه . )بیماري پشم ریسان ( با مرگ و میر بالایي همراه است

زخـم )مثـل   م کشاورزي اغلب بـ  دنبـاع تمـاس بـا حیوانـاص دچـار سـیاه       زخسیاه . شودميبندي کشاورزي و صنهتي تقسیم

 ـ     و سـیاه  شودمي( دیده …مصرف گوشت آلودهو   حیوان آلوده  قطه  کردن گوشتقطه  ا زخـم صـنهتي بـ  دنبـاع تمـاس ب

نـ    ( ایـن بیمـاري  2)شودميبیماري در ایران بیشتر در دامداران دیده  . افتدپشم و استخوان حیواناص آلوده اتفاو مي  پوست

نمایـد بلكـ    هـاي اقتصـادي و سیاسـي فـراهم مـي     و زمین  را جهت وابستگي شودميها فقط باعث مرگ و میر فراوان در دام

پیشــگیري و درمــان آن ضــروري   و توجــ  بــ  آن در زمینــ  نحــوه برخــورد شــودمــيموجــب مــرگ و میــر در انســان نیــز 

هـاي  باسـیل . ریزنـد هاي نزدیک مرگ ب  محیط خارج مـي باسیل را در خونریزي(حیواناص علفخوار وحشي و اهلي 5).باشدمي

مكـن  مکننده شده و هاي بسیار مقاوم )اسپور( در مقابل عوامل محیطي و موادضدعفونيفهاع در برخورد با هوا تبدیل ب  هاگ

م اکتري و تراکیط ب  افزای  رشد بسیل و سایر تغییراص اکولوژیكي مح .در خاك ب  همین وریق زنده بمانند هامدص است تا

 تواننـد مـي کنند نیـز  پرندگان لاشخور ک  بر روي جسد حیواناص تلف شده از سیاه زخم تغذی  مي .کندميآن در خاك کمک 

 (  3).هاگ باسیل را از یک منطق  ب  منطق  دیگر منتقل کنند

 روش انتقال: 

خـوك    سبا  بز  گوسفند  هاي حیواني )گاواثر تماس با بافتآلودگي پوست انسان در  الف( سیاه زخم پوستی )جلدی(:

انـد  ها تغذی  کردههایي ک  بر روي این نوع لاش و غیره( ک  در حاع مرگ از این بیماري هستند و احتمالاً گزش مگس

 از یا محصولاتي مثل وبـل و فرچـ  مخصـوص اصـلاح صـورص کـ         سفیداب  استخوان  پشم  مو  و یا تماس با پوست

 یاهـان داده اند و یا خاك مخلوط با پودر استخوان آلوده این حیواناص ک  بـ  عنـوان کـود بـ  گ    پوست و موساخت  شده

 (5و3). گیردميشوند صورص مي

و  آمیـزي پوسـت  آمیـزي مثـل رنـگ   مخاورهدر اثر استنشاو هاگ باسیل در صنای، زخم ریوی )استنشاقی(: ب( سیاه

هـا صـورص   ریسي و یا وي انتشار عمدي اسپورها بوسیل  بیوترورسـیت و یا در کارخانجاص پشم سازي استخوانپشم و یا آماده
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درصـد و درمـان نـاموفق     100و مرگ و میر در ایـن نـوع    . شودميزخم را شامل درصد از کل موارد سیاه 5حدود  . گیردمي

 .  (5و  3است )

رارص ح ـب  این بیماري در اثـر خـوردن گوشـت آلـوده خـوب      با ابتلاي ناحی  دهاني و حلق  زخم: ج( نوع گوارشی سیاه

 ر نـادر اسـت و  این شكل بسیا . دلیلي براي انتقاع آلودگي از وریق شیر حیواناص در دست نیست . آیدندیده بوجود مي

  .  (5و3) باشدميدرصد  50مرگ و میر در موارد درمان نشده 

  تز وریـق گوش ـ ااك آلوده و در حیواناص گوشتخوار و هم  چیزخوار انتقاع بیماري در حیواناص علفخوار از وریق غذا و خ

رده مبـتلا  م ـزخمـي حیوانـاص   حیواناص وحشي از وریق تغذی  بر روي لاش  سیاه شودمياستخوان و سایر اغذی  آلوده منتقل 

   . ها بطور تصادفي آلوده شوندممكن است کارکنان آزمایشگاه . شوندمي

 (3) . روز نیز برسد 60وز متغیر بوده وممكن است ب  ر 7از یک تا  دوره کمون:

ي هـا سـاع  افتدخاك واجسام آلوده ب  خاك ممكـن اسـت بـراي   مي ب  انسان ب  ندرص اتفاو ن:انتقاع ازانسادوره واگیری

 (3). متمادي آلوده کننده باقي بمانند

وع قرمـز  یـک مـاک   ب  شـكل ب  داخل پوست  زخم جلدي چند روز پس از ورود اسپورعلائم بالیني در سیاه علائم بالینی:

ه  اولیـ   ساعت از شروع ضای 24بهد از  . )شبی  ب  گزیدگي یک حشره(شودميو سپس ب  پاپوع تبدیل  شودميکوچک ظاهر 

 ـ  . )شـبی  تـاوع(  کندمـي ي کوچک با جدار نازك اوراف پاپوع اولی  را احاو  هایک حلق  از وزیكوع  هـا ن وزیكـوع در ابتـدا ای

هـد  در مرحلـ  ب  . گرددشوند ب  رنگ آبي درآمده و محتویاص آنها تیره و خون آلود ميبوده ولي ب  تدریج ک  بزرگ ميشفاف 

دهـد کـ  در   تشـكیل مـي   اي تیـره اي ب  رنگ قهوهگردد و اسكار فرورفت پوستوع مرکزي زخمي شده و ب  سرعت خشک مي

شـم بیمـاري   شدر روز پنجم یا  مهمولا بدون دردبوده و. شوندخشک ميي اوراف نیز هاروز سیاه رنگ و وزیكوع 2تا  1عرض 

همـولاً تـب   مبیمـاران  . باشـد مـي ار ذده گ ـورنگ است ک  مهمولاً همراه با ادم غیر گتمام ضایه  شامل یک اسكار ضخیم سیاه

بـا   تماس مستقیم یماري در اثرچون اکثراً ب شودميدیده  شودميگاه ادم بسیار شدید )ادم بدخیم( ک  با شوك همراه . ندارند

سـت کـ  بافـت    اگر ضایه  در مناوقي مثل انگشـتان د . شودمياغلب ضایه  در سطوح باز بدن دیده  شودميمواد آلوده ایجاد 

یـن مـوارد   و در ا .هاي عصبي استنرم در این مناوق کم است باشد بیمار از درد شدید شكایت دارد ک  علت آن کش  رشت 

زخـم  سـیاه  ضایه  جلدي سیاه زخم مهمولاً منفرد است و ضایهاص متهـدد  .یابدو ساعد و بازو گسترش مي ورم تا پشت دست

ورم  . باشـند مـي  کمي اشتها بویژه در مراحل اولی  بیمـاري   تهوع  سردرد  سایر علائم عمومي شامل احساس لرز. نادر هستند

 .  (4)باشدمياهي با قرمزي همراه ممكن است حتي بهد از بهبود زخم تا مدتي باقي بماند ک  گ
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 :گرفتن شرح حال

 سلامت نیکفرمهاي مربط  در سامان  پرونده الكترودر  و ثبت مشخصاص و پرسیدن با بیمار مناسب ارتباط ـ برقراري1

 شود( مراجه ساده علامتي يهادرمان درسکتاب ب  ) حاع عمومي ـ بررسي2

 نبض(  تنفس  تب) بیمار علائم حیاتي ـ کنترع3

 وجود دارد؟ پوستولي و زیكولي در پوست  پاپولي  ماکولي ـ آیا ضایهاص4

 ؟باشدمي آلود و خون آن تیره و محتویاص آبي است ب  رنگ هاـ آیا وزیكوع5

 وجود دارد؟ هازخم لمح در رنگسیاه ( و یا)تیره اي رنگقهوه ـ آیا اسكار6

 وجود دارد؟ و بازو و ساعد دست پشت در و آیا است بدخیم ؟ آیا ادمدارد وجود هازخم در اوراف ـ آیا ادم7

 وجود دارد؟ هم شوك ـ آیا8

 کجاست؟ بیشتر هازخم شدن دیده ؟ محلیا متهدد منفرد است ها چگون زخم ـ تهداد9

 ؟باشدمي )…و هاکشتارگاه کارکنان  دامپزشک) بیماري این خطر در مهرض ء مشاغلجز بیمار غلش ـآیا 10

 :تشخیص بیماری

 وجـود  و بـازو  و سـاعد  دسـت  بـر روي  ک  بیشتر خارش  شبی  ب  گزیدگي حشره همراه با ضایهاص بیمار بدن پوست اگر بر روي

نیـز    هـا زخـم  و ایـن  باشدمي آلود و خون تیره آبي ب  رنگ داخل آن محتویاص ک  تاوع تبدیل شدهروز ب   دو دروي یک تاو  داشت 

کـ  گـاه    نیـز ادم  هازخم وجود دارد و در اوراف هازخم در محل و یا سیاهرنگ تیره ايشدن اسكار قهوه از خشک و پس بوده منفرد

در  شـغل  داراي رو ضـمناً بیمـا    شـده اسـت   شوك دچار و علاوه برآن بیمار دارد وجود باشدمي يبا قرمز و همراه بدخیم ب  صورص

 را او   بیمـاري  قطهـي  تشخیص ب  منظور. است زخمیا سیاه نربشا بیماریمشكوك ب    باشدمي زخم سیاه بیماري خطر مهرض

 .  دهید ارجاع فوري  ب  مرکزخدماص جام، سلامت 

 :واقدامات مراقبتی بهورز پیشگیری

 د:وج  قرارگیرت اقداماص زیرموردکنترع بیماري در انسان بستگي ب  کنترع بیماري در حیواناص دارد بنابراین بایستي  

  .  ي دامپزشكي دراین زمین هااکیپ وهمكاري با بصورص سالیان ها اسیون دامنیواکس آموزش مردم درزمین -1

ارشـي  از شكل گو پیشگیري  ب  منظور عدم مصرف گوشت حیواناص آلوده و پختن کامل گوشت  رزمین آموزش مردم د -2

   .  بیماري
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سـتند در  هاي پوست مشغوع ب  کـار ه ک  با گوشت حیواناص در تماس هستند و یا کسانیك  در کارخان  کسانيآموزش  -3

 . پشم وپوست  نحوه استفاده ازگوشتخصوص 

نهتي ص ـ  با مـواد  کنند و سایر افرادیكبا باسیل شاربن کار مي هاپرخطر مثل کسانیك  در آزمایشگاه واکسیناسیون افراد -4

  .  شودميبالقوه آلوده سروکار دارند توصی  

و  مشكوك ب  سیاه زخـم اسـت چـون باعـث تولیـد هـاگ سـیاه زخـم در خـاك         ازکشتاردام  پرهیز زمین  آموزش مردم در -5

   . شودميي متمادي هاماندگاري آن براي ساع

  .  با استفاده از یک لای  آهکي تلف شده هادفن عمیق دام زمین  آموزش مردم در-6

خـدماص  مرکزارجاع مـوارد مشـكوك بـ     و در فرمهاي مربوو  سامان  پرونده الكترونیک سلامت ثبت   گرفتن شرح حاع-7

 و پیگیري تا حصوع نتیج  جام، سلامت

)ووع  يزمان بهبودتوسط پزشک تا  ه تحت درمان و نظارص بر مصرف داروهاي تجویز شدهپیگیري بیماران شناخت  شد-8

 (  2( )باشدميهفت   6مهمولادوره درمان 

 مرکزخدماص جام، سلامتب   بیماريگزارش موارد  -9

   .  کننديو اداره دامپزشكي ک  جهت بررسي مراجه  م مرکزخدماص جام، سلامت  هاي مرکز بهداشتهمكاري با اکیپ -10

فـتن اسـپور   ردرصد باعث از بین  5درصد یا فنل  5)هیپوکلریت  .هاي پوستي گندزدائي شونداشیاء آلوده ب  ترشحاص زخم

 . (3و2( )شودمي

 پلاسموزیسوتوکس

 میزبان نهایي این . شودمياست ک  مهمولا از حیوان ب  انسان منتقل  اي خت پلاسموز یک بیماري تک یاو توکس :تعریف

یـا اتفـاقي را   اي اسط وگان نیز ب  بیماري مبتلا میشوند و نق  میزبان پرندماري گرب  و گرب  سانان ولي اکثر پستانداران و بی

 (6دارند )

 (2) شودميگوندي ایجاد  موزاخل سلولي اجباري بنام توکسوپلاسانگل د این بیماري بهلت  :عامل عفونت

 ـ   3/1 ون حـداقل پادتن علی  توکسوپلاسما را در خ ـدر مطا لهاص انجام شده  :شناسیگیری همه الغ در جمهیـت افـراد ب

لوده کننـدگي  آانتشار وسی، و قدرص   و آلودگي قبلي آنها ک  این موضوع نشان دهنده تماساند کشورهاي مختلف نشان داده

هـاي  تست در عفون ـودگي ناچیز اعین حاع بیماري داراي علائم بالیني در مقایس  با میزان آ ل دربراي انسان و ت خاین تک یا

ایهاص شـدید  ض ـممكن است از جفت عبور کرده ب  جنین منتقل شود و موجب  انگل  اولی  در زنان باردارحاد و بدون علامت 

بنـابراین   شـود مـي همينین گاهي موجب مرگ جنین شده و ب  سقط جنین منجـر    در سیستم عصبي مرکزي نوزادان شود

فـت  ج  (مخازن شناخت  شده عفونت گوشت حاوي کیسـت 5) . از نظر پزشكي اهمیت خاصي داردتوکسوپلاسموز مادر زادي 

ترین ( بـالا 4شـوند ) مـي  هایي است ک  توسط گرب  و سایر گرب  سانان دفـ، آلوده در زنان باردار مبتلا ب  بیماري و اووسیست

 (  6) باشدمي میزان آلودگي مربوط ب  نقاط گرم و مرووب
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اردي کـ  از  روز و در مـو  10-23دوره کمون بـین  اند واردي ک  بر اثر خوردن گوشت نیم پز آلوده شدهدر م :دوره کمون

 (3روز بوده است ) 5-20ب و سایر مواد غذایي بوده آ وریق خوردن اوسیست از وریق

 :روش انتقال 

 نتقـاع صـورص  مـوارد ا وم  در یک س ـ) انتقاع عفونت از وریق جفت از مادر ب  جنین در زنان حامل  مبتلا ب  بیماري ي1

 باید  مي  ((چناني  مادر در س  ماه  آخر بارداري مبتلا شود احتماع ایجاد عفونت در نوزاد افزای2) گیردمي

 انتقاع از وریق خوردن گوشت حاوي کیست انگل توکسوپلاسما بصورص خام و یا نیم پز   .2

 و سایر مواد آلوده غذایي   هازيسب  شامل آب  انتقاع از وریق مصرف مواد غذایي آلوده ب  انگل .3

ز شـیر حیـوان   ااستفاده –انتقاع خون پیوند اعضاي آلوده -ي دیگر انتقاع شامل تماس مستقیم با حیوان آلوده  هاراه .4

 (6بصورص اتفاقي امكان پذیر است ) هاتخم مرغ خام و همينین انتقاع در آزمایشگاه –آلوده 

یي کـ   هـا ووسیسـت ا .   غیر از انتقاع جنیني از انسان ب  انسان اتفاو نمي افتـد انتقاع مستقیم بیماري ب :دوره واگیری 

كسـاع  یروز بهد آلوده کننده شده و ممكن است قدرص آلودگي خـود را در آب یـا خـاك حـدود      5شوند مي توسط گرب  دف،

 ه شـود ورص نیم پـز خـورد  یي ک  در عضلاص حیوان هستند تا مدتي ک  گوشت قابل خوردن باشد و بصهاکیست . حفظ کنند

  .  آلوده کننده باشند تواندمي

ز مـوارد  ادر هر یـک   افتد علائم بالینيمي با توج  ب  اینك  بیماري ب  دو شكل اکتسابي و مادر زادي اتفاو :علائم بالینی

   . بشرح ذیل است

هف و تـب یـک   مراه بـا درجـاتي از ض ـ  لنفاد نیت ه . در بالغین بدون نشان  است هادر ابن حالت اکثر عفونت :اکتسابی -1

لنفاوي گردنـد ولـي سـایر غـدد    مـي  غدد لنفاوي گردني در ناحی  قدامي و پس سري بیشـتر گرفتـار   . یافت  شای، است

 اسصـاف و حس ـ   یكنواخـت   غدد لنفاوي بزرگ شده مهمـولا سـخت   . دردیگر نقاط بدن نیز ممكن است گرفتار شوند

درد عضـلاني و    احسـاس خسـتگي   . ا لوبیایي کوچک زیـر پوسـت حـس شـوند    باشند و ممكن است مشاب  نخود یمي

   .  درد پشت و سر درد وجود دارد . مفصلي

نـت بـر   خطرناکترین ثمره عفونت مادر زادي مرگ جنین در برخي موارد وزایمـان زود رس اسـت ایـن عفو    :زادیمادر -2

ي است تـا  یدترین شكل آن ک  گرفتاري مراکز عصبي گرفتار علائم مختلفي دارد و از شدهاحسب شدص و تهداد ارگان

  مـادر بـ    ک ـاحتمالا ب  مرحلـ  بـارداري    هاو این اختلاف در شدص نشان  باشدمي انواع خفیف و بدون علامت متفاوص

 یـده ددرصـد مـوارد    86در این نوع مشكلاص چشـمي شـایهترین نشـان  اسـت و در      . بیماري مبتلا شده بستگي دارد

رصد مـوارد  د 31كن است در اوع تولد آشكار نبوده ولي بهد از چند هفت  ظاهر شود زایمان زود رس در ک  مم شودمي

کـم   –نـي  عقب مانـدگي ذه  –کوري  –فلج مغزي  –بثوراص ماکولوپاپولر  –گي کبد رسایر علائم شامل بز شودمي دیده

 (4باشند )مي استفراغ و اسهاع –پنوموني  –یرقان  –خوني 
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 :حال گرفتن شرح

   ونیکفرمهاي مربوو  در سامان  پرونده الكتردر  و ثبت مشخصاص و پرسیدن با بیمار مناسب ارتباط ـ برقراري1

 شود(مراجه  ساده علامتي يهادرمان درسکتاب ب  ) حاع عمومي ـ بررسي2

 نبض(  تب) بیمار علائم حیاتي ـ کنترع3

 ست؟و تب ا ضهف دچار ـ آیا بیمار4

 شده است؟ و حساس سخت  بزرگ سريو پس قدامي ناحی  غدد لنفاوي ـ آیا5

 دارد؟ شكایت و مفصلي عضلاني درد از ـ آیا بیمار6

 هم دارد؟ و سردرد پشت درد ـ آیا بیمار7

 پـز  یـا نـیم   خـام  بـ  مصـرف   صعـاد  بیمـار  و یـا اینكـ    اسـت  بیمـاري  این خطر در مهرض جزء مشاغل شغل بیمار ـ آیا8

 دارد؟ گوشتي هايفرآورده

  :است کننده نوزاد مراجعه بیمار چنانچه 

 گردد؟مشاهده مي یرقان خوني و یاکم  ماندگي ذهنيعقب  زاديماد کوري همانند ـ آیا مواردي9 

 هم وجود دارد؟ و استفراغ اسهاع  ومونيپنـ آیا 10

 ؟باشدمي 8 تا 4 در موارد شده ذکر علائم داراي نوزاد ـ آیا مادر11

 :بیماری تشخیص

 غـدد  شدن و بزرگ متورم  و تب ضهف همانند با علائمي باشدمي و کودکان ب  بالغین ک  مربوط بیماري این نوع اکتسابي

 فـرد  شـغل  کـ  ضـمناً چنانيـ     گرددمي مشخص دردو سر شتپدرد  و مفصلي عضلاني درد  سريو پس قداميناحی  لنفاوي

 باشـد  را داشـت   گوشـت  خام و یا پز نیم ب  مصرف و یا عادص باشد گوشتي هايو فرآورده گوشت با مرتبط جزء مشاغل بیمار

 نشـان   چند شده متولد در نوزاد چناچ  باشدمي دانب  نوزا ک  مربوط این بیماري مادرزادي در نوع. شودمي تأیید این بیماري

ومـوني و  نپ یرقـان   خـوني کـم   ماندگي ذهنـي عقب  مادرزادي کوري  مغزي فلج  ( مانند 10و 9 در موارد) شده ذکر از علائم

خواهـد   توکسوپلاسـموزیس  مشكوك بـ  یمارب بوده باشد ب  این بیماري مبتلا و یا مادر باشد وجود داشت  و استفراغ اسهاع

 .  گیردميصورص  آزمایشگاهي ب  روش قطهي تشخیص. ارجاع دهید خدماص جام، سلامتب  مرکز. بود

  .  شودمي درمان با نظر پزشک انجام :درمان

  :واقدامات مراقبتی بهورز پیشگیری

 مصرف تخم مرغ خام   وعدم پختن کامل گوشتآموزش مردم درزمین   .1

 پرهیزار و کپس از اتمام با آب وصابون  هادررابط  با شستشوي دستک  با گوشت خام سر و کار دارند  کسانيآموزش  .2

   .  درهنگام کاراز دست زدن ب  چشم و دهان 

 سوسک و سایر حشراص   –حفظ مواد غذایي از دسترس مگس آموزش مردم درزمین   .3

  . وگندزدائي آنها اص و میوه جاصشستشوي تمیز و دقیق سبزیجرزمین  آموزش مردم د  .4
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 (4از تماس با گرب  ) درزمین  پرهیز زنان باردار و بیماراني ک  دچار نقص سیستم ایمني هستندآموزش  .5

م و یـا  با آب و صابون قبل از خوردن غذا و بهد از دست زدن ب  گوشـت خـا   هاشستشوي دستآموزش مردم درزمین   .6

  . ب  مدفوع گرب  است یي ک  احتمالا آلودههاتماس با خاك

خـدماص  کـز  ارجاع موارد مشكوك ب  مرو فرمهاي مربوط در سامان  پرونده الكترونیک سلامت ثبت   گرفتن شرح حاع .7

 .  و پیگیري تا حصوع نتیج  جام، سلامت

  .  وديزمان بهبتوسط پزشک تا  پیگیري بیماران شناخت  شده تحت درمان و نظارص بر مصرف داروهاي تجویز شده .8

 خدماص جام، سلامتزارش موارد بیماري ب  مرکز گ .9

 تب خونریزی دهنده  کریمه کنگو  

قادي خـون  هستند ک  ب  لحاظ اختلا لاتي در سیستم انه هاگروهي از بیماري  ي خونریزي دهنده ویروسيهاتب :تعریف

شـار جهـاني   ایـن بیمـاري انت   . شـد بامي خونریزي از بهضي نقاط بدن هاداراي علائم خونریزي هستند و مشخص  این بیماري

  .  دارند گوسفند و بز سرو کار  ک  با حیواناتي هميون گاوپرسنل پزشكي و کارکناني  وداشت  و افراد در مهرض خطر

   .  باشدمي تب کریم  کنگو : ویروسعامل بیماری زا

ي در ي ناگهـاني ایـن بیمـار   هـا این بیماري مخصوص حیواناص است ولي موارد تک گیر و هم  گیر ي :همه گیر شناسی

ري از منـاوق  بسـیا  . موارد مظنون و قطهي بیماري در ایران گزارش گردیـده اسـت   1378از ساع  .افتدمي نیز اتفاو هاانسان

ران را کارکنـان  اغلـب بیمـا   . کشورهاي شوروي سابق و آسیا گزارش موارد بیماري را داشـت  انـد   –اروپا  –دنیا شامل آقریقا 

ي مثـل  حیواناص اهل ـ   پستانداران وحشي  شيمخزن این بیماري خرگوش وح . دهندمي و  دامداران تشكیل خدماص پزشكي

از شـهري بـ     اما بـ  عنـوان حامـل کنـ        به استثناء شتر مرغپرندگان خود مبتلا نمي شوند ) گوسفند و بز میباشند  گاو

 جزوه کشوري(  ) . دباشنمي شهري یا از کشوري ب  کشور دیگر انتقاع دهنده بیماري

 ی انتقال:هاراه
 . یابدمي انتقاعبهد هاي و بیماري از وریق تخم کن  ب  نسل گزش انسان توسط کن  آلوده است بیماري شایهترین راه انتقاع -1

  اورزانبیـل کش ـ ي پوسـت بـ  افـرادي از ق   هـا بیماري را از وریق خـراش   داشت  باشند علامتي و بز آلوده بدون آنك   گوسفند  گاوـ 2

 دهند  مي ک  با آنها سر و کار دارند انتقاع …دامداران و 

 پرستاران (  –پزشكان ) تماس با خون و ترشحاص خوني بیمار مبتلاـ 3

 هاي آلوده در موق، ذبح غیر بهداشتي  تماس با خون و ترشحاص دامـ 4
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
 بيماريهاي واگير يک 

ي هـا و اگر از وریق تماس با بافتروز  3یک تا  بستگي ب  راه ورود ویروس دارداگر از وریق گزش کن  باشد :دوره کمون

 (  3) آلوده باشددوره کمون وولاني تر است

و یـا   ماس با خونبشدص واگیردار است و آلودگي در این مراکز بیشتر در اثر ت هااین بیماري در بیمارستان :دوره واگیری

 (3افتد )مي ترشحاص بیماران اتفاو

 :علائم بیماری
ترس از   لتحم پرخوني م  استفراغ  تهوع  اسهاع  کوفتگي  سردرد  بیمار ناگهان دچار تب  ره خاموشيپس از چند روز دو

ریزي شـدید  بي قراري و عدم تهادع گردیده و سپس فرد دچار کاه  سطح هوشیاري و در روز چهارم تا ششم دچار خون  نور

ز و بطـور مهمـوع ازرو   شودميو... بیني   گلو  هانریزي لث خو  خونریزي زیر پوست  از اکثر نقاط بدن از قبیل دستگاه گوارش

 .  شودمي اما در موارد خیلي شدید منجر ب  مرگ بیمار کندمي دهم شروع ب  بهبودي

 

 حال: گرفتن شرح

 نیـک لكتروفرمهـاي مربطـ  در سـامان  پرونـده ا     در دفتـر  و ثبـت  مشخصاص و پرسیدن با بیمار مناسب ارتباط ـ برقراري1

 سلامت 

 شود(مراجه  ساده علامتي يهادرمان درس کتابب  ) حاع عمومي ـ بررسي2

 فشارخون(  نبض  تب) بیمار علائم حیاتي ـ کنترع3

 و تب است؟ ضهف دچار ـ آیا بیمار4

 هم وجود دارد؟ بدن  و کوفتگي ـ آیا سردرد5

 دارد؟ تشكای و استفراغ تهوع  اسهاع بیمار از ـ آیا6

 است؟ ملتحم  پرخوني دچار ـ آیا بیمار7

 دارد؟ هوشیاري سطح و کاه  و عدم تهادع قراريبي  از نور ترس ـ آیا بیمار8

  پوسـت زیـر   شدسـتگاه گـوار   بدن هماننـد  مختلف از نقاط خونریزي دچار بیمار این علائم شروع از روز 6تا  4 ـ آیا پس9

 شده است؟و...  گلو وبیني  هالث 

 ؟باشدمي دامي هايو فرآورده مبا دا مرتبط از مشاغل ـ آیا شغل بیمار10
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
 بيماريهاي واگير يک 

 :تشخیص بیماری

  از نـور  ترس  ملتحم  پرخوني استفراغ  تهوع  اسهاع  بدن سردرد و کوفتگي  تب وضهف مانند مشاهده علائمي در صورص

ذکـر   علائـم  عروز از شرو 6تا 4 پس از مختلف بدن از نقاط خونریزي ب  همراه هوشیاري سطح کاه   و عدم تهادع بیقراري

 طهـي ق تشـخیص  . بهداشـتي درمـاني ارجـاع دهیـد     سریها ب  مرکز را او خواهد بود کنگوتب کریمه به مشكوك بیمار شده

( از روز اوع 8حـاد بیمـاري )وـي    توان در مرحل  مي س راویرو. گیردمي انجام يبیماري در آزمایشگاه و با تجهیزاص اختصاص

  . خون بیماران در محیط کشت سلوع جدا نمود

  :واقدامات مراقبتی بهورز پیشگیری

سـتفاده از  پـاییز( ا  از بهار تاي ک  کن  ب  فراواني وجود دارد )یهایي از قبیل دوري از محلهامحافظت در برابرکن  با روش -1

 زشر گ ـاگر در مناوق خط ـ . رنگ روشن پوشاندن دست و پاها با پوش   اص بر روي پوست و لباسحشرهاي دور کننده

 دوي بدن خـو صورص یافتن کن  با پنس از ررام بدن خود را بررسي نمائید و دساعت تم 2-4کن  مشغوع بكار هستید هر 

   .  هرگز کن  را با انگشتان ل  نكنید . جدا کنید

 هاسمپاشي محل نگهداري دام -2

 استفاده از گوشت دام ذبح شده در کشتارگاه   -3

 پرهیز از تماس مستقیم با خون و بافت آلوده دامي   -4

 بستري بیماران و رعایت احتیاط هم  جانب  در مورد وسایل و خون بیماران   -5

  . این بیماری مستلزم گزارش تلفنی است :نكت 
  .  گیردمي درمان ضد ویروسي با نظر پزشک صورص. باشدمي هالكترولیتا درمان حمایتي شامل اصلاح و آب و :درمان

 

 

 

 

 تمرینات عملی درکلاس:

 فراگیربصورص نمون  درکلاس باید   

 ک شرح حاع کامل ازبیمارتهی  نماید.  ی-1

 .  نماید  مشخصاص بیمارو خلاص  شرح حاع را در فرمهاي مربوو  سامان  پرونده الكترونیک سلامت-2

 باتوج  ب  علائم بالیني بیماري راتشخیص دهد. -3

 ثبت نماید.    اقداماص انجام شده را در فرمهاي مربوو  سامان  پرونده الكترونیک سلامت-4

 ارجاع دهد.    رصورص نیاز ضمن تكمیل فرم ارجاع بیماررا ب  مرکز خدماص جام، سلامتد-5

 پیگیري جهت نظارص بردرمان و بهبودي بیماررا انجام دهد. -6

 را برابر دستورالهمل انجام دهد.    مرکز خدماص جام، سلامتقداماص لازم درخصوص گزارش بیماري ب   -7

 بیماري را ب  بیمارآموزش دهد.  هاي پیشگیري ازابتلاي ب  راه-8

 دررابط  بابیماري جلس  آموزشي برگزارنماید.-9

 

 

 Cre
at
ed

 in
 M

as
te
r P

DF 
Ed

ito
r



 
 

 

 

 

 (  Rabiesری هاری )ایمب



مقدمه

تاسهاري يكي از مهم ترين بيماري هاي مشترك بين حيوان و انسان بيماري 
مهم بهبوده و در ايران نيز يك اولويت شايع جهان ازمناطق در خيلي كه 

و، برنامة مراقب (صددرصد)بالابه درصد كشندگي با توجه . آيدشمارمي 
باهاري ه ابتلاباز منظورجلوگيري تمام آسيب ديدگان حيوان گزيده به پيگيري 
آموزشو وزارت بهداشت،درمان خاص توسط عوامل اجرايي مربوط در جديت 

حالدر مراكزبهداشت شهرستان ها و در سطوح مختلف، به ويژه در پزشكي 
.است اجرا 



اهميت بيماري هاري

:دلايل زير استبه 
(  صددرصد)كشندگي بالاميزان 1)
انسانروند موارد حيوان گزيدگي در افزايش 2)
اقتصاديدام و خسارت هاي تلفات 3)



تعریف

و( آنسفاليت)حادسيستم عصبي مركزييك بيماري عفوني هاري 
اي( هاري خشمگين)تحريكيكه به دوشكل ويروسي است كشندة 

اين بيماري مخصوص. مي شود ظاهر ( ساكتهاري )فلجي
مخونگرهاي سايرحيوان و بوده،انسان اهلي و وحشي گوشتخواران 

آنگزيدگي بهواغلب ازطريق حيوان دار، به طور تصادفي پستان 
.مي شوندمبتلا 



عامل بيماري

متعلق به رابدو ويروس وازجنسRNAگروه از ويروسي 
.ها استليساويروس 

ئینگلیکوپروت

ئینریبونوکلئوپروت

ماتریکس 
غشای خارجی(ماده زمینه ای)



راه هاي سرايت بيماري به حيوان و انسان

گرفتنگاز

کشيدنپنجه

پوست

مخاطینسوج

تنفس

گوارشدستگاه

جفت

آلودهوسايل

انسانبهانسان



علائم بيماري در حيوان

غييرت،بيماريعلامتاولين،نهفتگيدورهطيازپس:بيمارياوليهعلائمبروز

:كهنحويبهاست؛حيوانهايعادتورفتاردر

اوازكهاينمثلوكندميپيداالفتوانسخودصاحببهاندازهازبيشيا

هببلعدراختلالدليلبهراخودغذاي،شدهبدخووعصبانيياطلبدميكمك

خوردنميخوبي



علائم بيماري در حيوان

يكيبهتاسممكنبهبيماريپيشرفت:بيماريپيشرفتهعلائمبروز

:باشدزيرشكلدواز

(ساكتهاري)فلجيشكل

خشمگينهاري



علائم باليني در انسان

:دورة بيماري هاري به چهار مرحله تقسيم مي شود
مرحلة نهفتگي. 1
(غيراختصاصي)مرحلة بروز علائم اوليه. 2

هيجاني يا خشمگينشكل ( الف

عصبي    مرحلة حاد . 3
يا ساكتشكل فلجي ( ب

مرحلة كما و مرگ. 4



نهفتگيمرحلة 

تعداددر انسان نيز طول دوره نهفتگي به شدت زخم ،:دوره نهفتگي 
جراحت و محل آن ها بستگي دارد ، در واقع محل جراحت هرچه به

ترنزديكتر باشد طول دوره نهفتگي كوتاه(مغز و نخاع)عصب مركزي 
خواهد بود؛ به نحوي كه گاز گرفتن صورت زودتر موجب بروز

15علائم بيماري مي شود ؛ اين مرحله به طور معمول در انسان 
همچند روز تا چند سالبه طول مي انجامد ، ولي از ماه3روز تا 

. مشاهده شده است



مرحلة بروز علائم اوليه

علائمشاملخوداوليهعلائم:(ميكشدروزطول7تا1)بيمارياوليهعلائمبروز

علائموغيراختصاصي

.يابدميبروزاختصاصي

اختصاصيغيرعلائم

اختصاصيعلائم



مرحله حاد عصبي 

:  شكل ساكت يا فلجي

 (موارد هاري% 20)اين شكل بيماري كمتر شايع است

 مهمتر اين كه در اغلب موارد تشخيص داده نمي شود  .

 ضعف در اندام گاز گرفته شده و به تدريج در ساير اعضاء و عضله هاي صورت ، كاهش: علائم

رينه ، يا فلج چهار عضو به طور ق(مشابه سندرم گيلن باره)هوشياري و اختلال در حس ، فلج پايين رونده 

گي و اتفاق افتد و در نهايت ، بيمار دچار خواب آلود(نشانه هاي مننژه)ممكن است سردرد و سفتي گردن 

يابدگاهي بيماري به شكل هيجاني تغيير مي . كما مي شود 



شكل تحريكي، هيجاني يا خشمگين

 علائم فعاليت حركتي شديد
تحريك پذيري و عدم آرامش
ده ترس از آب ، علامتي است كه در اين شكل در بيشتر موارد دي

. مي شود 
 تحريك پذيري و انقباض عضله هاي تنفسي
افزايش ترشح بزاق و اختلال در بلع
اختلال هاي خُلقي



مرحله كما و مرگ

سکلاپيانارسايیعلتيهبيمارورسدمیکمامرحلهبههاريبيماريبهابتلانهايتدر

.ميردمیعروقیقلب

نادردرموارد.کشدمیطولروز7تا4متوسططوربهمرگتابالينیعلائمشروعاز

؛شودمیبيشترعمرطول،بيمارانازشديدهايبامراقبت



استانداردتعاريف 

:هاريمبتلا به درانسان 
:مورد مشكوک

شكلعلائم عصبي بهناگهاني سازگار با توصيف كلينيكي شامل ظهور مورد 
هيجاني

:مورد محتمل 
.ريبه هامشكوك باحيوان وجود علائم مرحلة مشكوك به اضافة سابقة تماس 

:مورد قطعی
اختصاصيبه اضافه تشخيص آزمايشگاهي وجود علائم مرحلة مشكوك 



معيارهاي تشخيص آزمايشگاهي

:زيرهاينمونهدر(باديآنتيسنتفلوئورتست)FATروش(الف

مرگازپسشدهتهيهمغزبافت

مرگازقبل،قرنيهياگردنناحيهپوستلام

ياقرنيه،پوست)كلينيكينمونهدريامرگازپسشدهتهيهمغزبافتنمونهرويPCRروش(ب

(بزاق

واكسينهغيرافرادنخاعيمايعوسرمدرهارينوتراليزانباديآنتيتيتريافتن



درمان

بيمار مبتلا به هاري بايد در اتاق ايزوله تحت مراقبت هاي ويژه
وردر نقرارگيرد؛ به اين ترتيب كه پس از بستري كردن بيمار در يك اتاق كم 

:محلي بي سروصدا و ساكت و آرام، اقدام هاي ذيل را انجام داد
ضدتشنجتزريق داروهاي آرام بخش و –
الكتروليتجايگزيني مايع و –
عفونتتزريق آنتي بيوتيك درصورت وجود –
تنفسيباز نگه داشتن راه هاي –
عروقيدرمان نارسايي تنفسي و قلبي –



پيشگيري از حيوان گزيدگي

.منزلخودداري از نگهداري سگ و گربه در 
.هاپارك عمومي و از تردد سگ هاي خانگي و صاحب دار در معابر خودداري 
درصورت نگهداري سگ .)ولگرداز نزديك شدن كودكان به سگ هاي جلوگيري 

ياگربه ويزيت سالانه آن توسط دامپزشك جهت انجام واكسيناسيون هاري 
(انجام شود

.جزئيتوجه خاص به گازگرفتگي حيوان ها هر چند 
.منازلخودداري از ريختن زباله و پس مانده هاي غذايي در اطراف 

.زيستهمكاري با مأموران شهرداري و ادارة كل حفاظت محيط 
.ولگرداز تماس سگ هاي خانگي با سگ هاي جلوگيري 

فوري به دامپزشكي مراتب بايد بروز هرگونه تغيير رفتار در حيوان درصورت 
.اطلاع داده شود



اقدام هاي درمان پيشگيري درخصوص افراد 
حيوان گزيده

شست وشوي زخم ها با آب روان حداقل )زخمويروس هاري از محل خارج كردن و زدودن ( 1
(دقيقه براي هرزخم15براي 

زخمكردن كف صابون از لابه لاي خارج ( 2
نكروزهو قسمت هاي له شده كامل قطع (  3

اتيليكزخم با محلول بتادين يا الكل ضدعفوني (  4

گزيدهخودداري از بخيه زدن زخم حيوان (  5

تزريق واكسن ضد هاري(  6

هاريضد سرم  تزريق (  7

(ثلاثيا توأم )ضد كزازتزريق سرم و واكسن (  8

تراپيآنتي بيوتيك (  9

مها جممراقبت قراردادن حيوان تحت (  10

مها جم مشكوكبرداري از حيوان نمونه (  11



خودداري از بخيه زدن زخم حيوان گزيده

بوده و در مقابل نور و اكسيژن بسيارحساس ويروس هاري زيرا 
زخم البته در مورد . مي دهدرا ازدست هوا، قدرت بيماري زايي خود 

و يا جراحت هايي كه دهنده دارند كه شريان هاي خونريزي هايي 
شدن استخوان مي شوند، مي عريان ياموجب پارگي صفاق يا جنب 

زدن شريان و ساير اقدام هاي شامل بخيه ترميمي اقدام هاي توان 
انجام داد كه در اين صورت متخصص جراح پزشك توسط لازم را 

نمودو اطراف زخم انفيلتره درداخل بايستي مقداري سرم هاري را 



يتوام واکسن و سرم ايمونوگلوبولين هارتزريق 

 کاربرد منجر به خونريزي و عميق تزريق همزمان واکسن و سرم در مورد زخم هاي

.  دارد

 واحد بين المللی به ازاء هر 20ايمونوگلوبولين با منشاء انسانی را بايستی به ميزان

بدنکيلوگرم وزن 

 ضد هاري اطراف و داخل زخم ها بطور عمقی و الباقی آن در عضوي ايمنوگلوبولين

.  دورتر از محل تزريق واکسن، بطور داخل عضلانی تزريق نمود

مورد حساسيت نسبت به ايمونوگلوبولين با منشاء اسبی، بايستی قبل از تزريق آن

دراين ارتباط ، پزشک بايستی آمادگی لازم جهت مواجهه با واکنش. بررسی قرار گيرد

.را داشته و اقدام مقتضی را به عمل آورد( بروز شوک)هاي آنافيلاکتيک 



(توأم يا ثلاث)تزريق سرم و واكسن ضد كزاز

بيماري كزاز به علت جراحت ورود عامل با توجه به امكان 
براساس آخرين واكسن ضدكزاز ايجادشده، استفاده از سرم و 

دستورالعمل ايمن سازي كشور الزامي است



تحت مراقبت قراردادن حيوان مهاجم

يا گربه و دردسترس باشد، بايستي به مدت ،سگ كه حيوان مهاجم درصورتي 
كافي در غذاي نيز آب و اين مدت در . تحت نظر باشدبسته و آن را روز 10

يا علائم و شده درصورتي كه طي اين مدت، حيوان تلف . قرارگيرداختيارحيوان 
بايستي هاري را نشان دهد، به احتمال زياد به هاري مبتلا بوده و 

داد و گزيده انجام ضد هاري را تا نوبت آخر جهت فرد حيوان واكسيناسيون 
. ارسال گرددپاستورايران نمونة بافت مغزي حيوان جهت آزمايش به انستيتو 

دورة تحت نظر، به طور حيوان،در درصورت عدم بروز علائم هاري و نمردن 
.شخص خودداري شودادامة واكسيناسيون قطع حيوان هار نيست و بايد از 



مشكوکنمونه برداري از حيوان مهاجم 

در حيوان مهاجم و مشكوك مي بيماري هاري منظور تشخيص به 
:توان از دو روش استفاده كرد

پاستور انستيتو حيوان مشكوك و ارسال سر آن به كشتن ( الف
.ايران

برداري از بافت مغز با استفاده از كيت هاي مخصوصنمونه ( ب
.پاستور ايرانانستيتو نمونه برداري و ارسال به 



نتيجه گيري

ذيربطهايسازمانهرسالهوشدهگذارينامهاريجهانيروزعنوانبهسپتامبر28
نيزمادركشور.دارندهاريبيماريدرموردجامعهافرادآگاهيدرافزايشسعي

ه،اداردامپزشكيسازمانازجملهدارندمسئوليتهاريبيماريبارابطهدرنهادهايي
راستايدرهموارهكهپزشكيآموزشوبهداشت،درمانوزارتهايبيماريمديريت

دگيگزيحيوانمواردافزايشوجودباخوشبختانهوهستندتلاشدربيمارياينمهار
ازناشيتواندميكاهشاين.استيافتهكاهشهاريبهانسانابتلايمواردانساني،

موقعبهپيشگيريدرمانوهاگزيدهحيوانموقعبهكشفدرمراقبتسيستمبهبود
،انسانيهاريبيمارينبوديعنينهايي،هدفبهرسيدنبرايبايستيالبته.باشدآنها
تقويتدرمان،وبهداشتبخشفنيكاركنانوجامعهآگاهيسطحبالابردنجهتدر

.آيدعملبهبيشتريهايتلاشبخشيبينهايهماهنگيومراقبتسيستم



 
 

 

 

cchf 
Crimean-Congo haemorrhagic fever 



CCHFاپیدمیولوژی و مراقبت بیماری



ايجادكنندهعوامل:

پايانبندطريقازمنتقلهويروسهاي
Arthropod –born virus

تبهاي خونريزي دهنده ويروسي

(VHF)



نوع ويروس در انسان ايجاد تب های 18حداقل 

:خونريزی دهنده میكنند
 َ

Flaviviridae

Bunyaviridae

Arenaviridae

Filoviridae



اهمیت تب های خونريزی دهنده 
تمايل به آندميك شدن

شدت و وخامت
بالا بودن ميزان مرگ و مير و عوارض 

زيان اقتصادي بدليل موارد شديد و كشنده
مراكز درماني و جامعه-توانايي انتقال سريع در بيما رستان

عدم وجود درمان ضد ويروسي مناسب
در دسترس نبودن واكسن مناسب 

ايجاد رعب و وحشت در جامعه



:تب هاي خونريزي دهنده ويروسي
تب لاسا

تب دره ريفت
تب خونريزي دهنده كريمه كنگو

ابولا
تب زرد

تب دانگ
تب خونريزي دهنده با سندرم كليوي

تب خونريزي دهنده جنوب آمريكا



CCHF

تب خونريزی دهنده ويروسي كريمه كنگو

CCHF ويروس:       عامل

Bunyaviridae         خانواده

Nairovirus           گونه



CCHFراه انتقال بیماری

كنه های سخت جنس :    گزش كنهHyalomma

ويروس از تخم كنه به نسل های بعدی انتقال میابد

 خون وترشحات حیوان آلوده–لاشه حیوان

 تماس با خون و بافتهای بیمار مبتلا



Larvae

Nymphs

Adults

Eggs

Human

Small vertebrates

Small 

vertebrates

Livestock
Birds and 

Larges vertebrates

Amplifier hosts for 

virus and ticks

CCHFراه انتقال بيماري

Hospital



CCHFعلائم بالیني بیماری

روز9حداكثركنهگزش:كموندوره
روز13حداكثرآلودهخونوبابافتهاتماس

روز3حداكثر:خونريزیازقبلمرحله

روز4حدود:دهندهخونريزیمرحله

روز16-3:نقاهتدوره



The CCHF clinic: ticks bite, cutaneous rash



The CCHF clinic: petechiae and ecchymoses



The CCHF clinic: hemorrhages



تاریخچه 

1942اولين مورد دركريمه

1944     نفر200اپيدمي در كريمه

1946      مورد انتقال  بيمارستاني 5تركمنستان

1956شيوع در كنگو

1969 شناخت عامل كريمه  همان عامل كنگو



ر،زئي،اتيوپيتانزانيا،،كنيا،نيجريه،لسنگافريقاآ

وگانداا

ان ، بلغارستان ، يوگسلاوي، مجارستان ، يوناروپاي شرقي
تركيه 

ان روستف ، استاورپول ، داغستان ، ارمنستشوروي سابق

، تركمنستان ، ازبكستان ، قرقيزستان ، اكراين

پاكستان ( نفرابتلا 25–55–1996-1979)عرا ق آسيا

(1998مرگ جراح و پرستار 1970-1976) 

1973هندوستان  

نفر 12و مرگ 19–1998فغا نستان  ا

نفر  15و مرگ 2000-25



1390سال–در استان های كشورCCHFفراواني و مرگ موارد قطعي 



1392سال–در استان های كشورCCHFفراواني و مرگ موارد قطعي 



: CCHFتعریف مورد مشكوك  
یكي ازعلائم اپيدميولوژیك+شروع ناگهاني تب ، درد عضلات ، خونریزي 

:عــلا  ئم ا پيدميولوژيك 

ـ سابقه  گزش با كنه يا له كردن كنه بادست  1

ـ تماس مستقيم با خون تازه يا ساير بافتهاي دامها و2
حيوانات بيمار 

ار ـ تماس مستقيم با خون ، ترشحات يا موا د دفعي بيم3
CCHFقطعي يا مشكوك به 

اقامت يا مسافرت در يك محيط روستايي كه ا حتمال ـ 4
تماس با دامها يا كنه ها وجود داشته است



:CCHFتعریف مورد محتمل 

 موارد مشكوك+
    درميلي 150000كاهش پلاكت كمتراز ) ترمبوسيتوپني

كه مي توا ند با( مترمكعب 

      (درميلي مترمكعب3000گلبولهاي سفيد كمتراز) لكوپني

يا

  ( درميلي مترمكعب9000گلبولهاي سفيد بيش از) لكوسيتوز

.همراه باشـد 



در صورت تشخیص مورد محتمل

درمان فوری



نمونه تهیه مي شود3در صورت تشخیص مورد محتمل

یپس از تشخیص بیماری بر اساس علائم بیمار: نمونه اول 

روز پس از تهیه نمونه اول 5:نمونه دوم 

روز پس از تهیه نمونه اول 10:نمونه سوم 

تان حتماً نمونه ها مي بايست تحت نظر امور آزمايشگاههای اس) 
استان و مركز بهداشت استان تهیه شده و از طريق مركز بهداشت

( به انستیتوپاستور ايران ارسال گردد 







سابقه تماس با عفونت 1.
(يكي ازموارد زير ) 

:دوره كمون مشخص يا تماس موثر

شخصكمتر ازيک هفته          بیشتر ازيک هفته يا نام

ستكش بدون د) گزش كنه ، يا له كردن كنه با دست بدون پوشش 
(                       يا حفاظ 

يا 
نات بیمار                                   تماس مستقیم با خون تازه يا ساير بافتهای دامها يا حیوا

يا
ائید شده تماس مستقیم با خون ، تــرشحات با مواد دفعي بیمار ت

CCHFيا مشكوك به 

(شامل ورود سوزن آلوده به بدن  ) 
يا 

ا دامها اقامت يا مسافرت دريک محیط روستائي كه احتمال تماس ب
يا كنه وجود داشته ،            

.اما بروز يک تماس خاص تصادفي را نمي توان مشخص نمود

32*

3                                       *2**

32

21

جدول  معیارهای تشخیص بالیني تب خونريزی دهنده كريمه كنگو
 (R Swanepoel , JH Mynhardt and Harvey - 1987)

.قرار مي گيردتلقي شده و تحت درمان CCHFو يا بيشتر شود مورد بعنوان مورد محتمل 12چنانچه جمع امتيازات 

سياه زخم و تب دره ريفت رابايد رد كرد* 

.تب مالت ، تب كيو و سياه زخم رابايد رد كرد** 



:     ها و علائم نشانه .12.
.1

شروع ناگهاني 

حداقل برای يكبار c   38تب بیشتراز

سردردشديد 

عضلانيدرد 

حالت تهوع با يا بدون استفراغ      

خونريزیاكیموز، راش پتشي ،: تمايل به خونريزی 
ازبیني

استفراغ خوني ، هماتوری ، يا ملنا

1

1

1

1

1

3

جدول  معیارهای تشخیص بالیني تب خونريزی دهنده كريمه كنگو



:روز اول بيماري 5هاي آزمايشگاهي درطي يافته .13.

درمیلي متر مكعب يا 3000لكوپني كمتر از
درمیلي مترمكعب   9000ازلكوسیتوزبیشتر 

(                                                           درمیلي مترمكعب  150000پلاكت كمتر از) ترمبوسیتوپني    
(   درمیلي مترمكعب  100000پلاكت كمتراز) 

روز   3گلبولهای سفید يا پلاكت ها در طي % 50يا كاهش 

PT                                                                                                              غیرطبیعي
PTT                                                                                                            غیر طبیعي

افزايش ترانس آمینازها
واحد در لیتر                                                            100بیشتر از( AST) اسپارتات آمینوترانس فراز 
واحد در لیتر100بیشتر از( ALT) آلانین آمینوترانس فراز 

1

1

2

1

1
1

1

1

جدول  معیارهای تشخیص بالیني تب خونريزی دهنده كريمه كنگو



1392لغايت1378–و مرگ آن به تفكیک استان cchfتعداد موارد قطعي 



 
 

 

 

 

 (  Brucellosis) تب مالت ریایمب



مقدمه

طیف . مشترک بین انسان و دام استبیماری های این بیماری از 
گاو، :مانند. پستانداران اهلی و وحشی را مبتلا می سازدوسیعی از 

باعث و بیماری انتشار جهانی دارد این … گوسفند، بز، اسب، سگ و
خسارات اقتصادی زیاد به دامداران و تهدید سلامتی جوامع انسانی 

.می باشد



وضعیت بیماری تب مالت در ایران

هنوز بیماری تب مالت  شایع است: در ایران وکشورهای همسایه

نگهداری دام ها در شرایط غیربهداشتی باشد   
درمناطقی که                                                                                 شیوع بیماری بیشتر

نگهداری دام ها درکنار محل زندگی انسانها باشد



تعریف

بیماری است که میکروب آن از حیوان( بروسلوز)تب مالت 
.آلوده به انسان منتقل میشود

بروسلا :نام میکروب
بروسلوز= درحیوان

بیماری ناشی از آن
تب مالت= در انسان

وده بهباکتری نوع بروسلوز میتواند از گاو، بز، گوسفند یا شترآل
.میکروب بروسلا به انسان منتقل شود



بیماری هزارچهره

باعث آسیب چشم-1
گاهی بیماری 

باعث آسیب بافت مغزوپیدایش علایم عصبی-2

باعث آسیب دستگاه های مختلف بدن-3

: هم می نامندزیراتب مواج تب مالت را 
بیماری گاهی چند هفته شدید میشود وچند هفته آرام تر می گردد

تب بیمارانغروب وشبهاحال بیماران بهتر است وروزها در طول شبانه روز،
.بالاترمی رود وگاهی شدیدا عرق می کنند



انواع بروسلوز در دام ها

(بروسلوز بزی)بروسلا ملی تنسیس -1
(بروسلوز گاوی)بروسلا آبورتوس -2
(بروسلوز سگی)بروسلا کنیس -3



چگونگی انتقال بروسلوز به دام 

به دنیا آمدن از مادر آلوده به میکروب وخوردن شیر از مادر-1
آلوده به میکروب

خوردن علوفه آلوده به میکروب-2
تماس با بافت ها ومایعات آلوده بدن-3
استفاده از منبع شرب مشترک با دام های آلوده-4
از طریق تنفس واستنشاق میکروب های معلق در هوای آغل های-5

آلوده
سرآغاز آلودگی های بعدی= ورود دام آلوده به دامداری ها: نکته



علائم بروسلوز در دام ها

سقط جنین-1
به دنیا آوردن نوزادان ضعیف وناتوان-2
کم شدن شیردام ها-3
جفت ماندگی-4
گاها ورم مفاصل دام ها-5
تورم بیضه در دام های نر-6
گاها عقیم شدن دام های نر-7



راه های تشخیص و درمان بروسلوزدر دام

آزمایش خون دام ها
کشت دادن میکروب از جفت، شیر وترشحات رحمی دام آلوده

1-       خطر برای انسانایجاد مقاومت دارویی
درمان انجام نمی شودعلت

2-بی اثر بودن واقتصادی نبودن

لذا پس از شناسایی، دام آلوده را از گله جدا وکشتار می کنند.



اقدامات پیشگیری در دام

واکسیناسیون به موقع دام ها
ایجاد محل زندگی سالم وبهداشتی برای دام ها
 خودداری از وارد کردن دام های بدون سابقه واکسیناسیون به محل نگهداری

سایر دام ها
 خرید وفروش دام با مجوز سازمان دامپزشکی وخودداری از جابجایی غیرمجاز

دام
ساختن محل قرنطینه برای دام های آبستن تا بعد از زایمان
ضدعفونی کردن محل زایمان دام بعد از زایمان
جداسازی دام های سقط کرده وبیمار از سایر دام ها
دفن بهداشتی جنین سقط شده وترشحات آلوده
پاکسازی روزانه وگند زدایی دوره ای کف ودیوار
ن همکاری با شبکه دامپزشکی درخصوص بررسی بروسلوز در دان ها وکشتار آ

ها درصورت آلودگی



راه های انتقال از دام به انسان

(هوای آلوده آغل) از راه تنفس( الف
از راه خوراکی( ب
از راه پوست زخمی ومخاط( ج
آلوده شدن دست به ترشحات حیوان( د
عدم استفاده از وسایل حفاظت فردی( ه

نمی شودتب مالت از انسان به انسان منتقل : نکته 



علائم بیماری در انسان

دوره    )مرحله زودرس: ماهه اول بیماری3
(ممکن است تاچند ماه هم طول بکشد) هفته4الی 1کمون

درد بدن، درد         -سردرد-تعریق شبانه-بی اشتهایی
زانویا سایرمفاصل

تشخیص این مرحله دشوارست چون علائم        
اختصاصی تب مالت دیده نمی شود

حاد



علائم بیماری در انسان

ماه3بعد از 

عارضه بیماری بیشتر شده ودر هرجای بدن به ویژه در 
.استخوان هاومفاصل دیده می شود

اگر عوارض وعلائم بیماری بیشتراز یکسال ادامه داشته
امکان افسردگی، بدحالی،)باشدوارد مرحله مزمن میشود

(.  بدن دردهای مزمن وخسته کننده

تحت
حاد

مزمن



افراد در معرض خطر ابتلا

 افرادی که محل کار یا زندگی آنها به محل نگهداری دام ها بسیار نزدیک
است

،چوپانان، کارکنان دامپزشکان، کارگران کشتارگاه، قصاب ها، دامداران
آزمایشگاه میکروبی

افرادی که با تهیه محصولات لبنی سروکار دارند
کودکانی که با دام بازی می کنند و یا از آنها نگهداری میکنند
افرادی که در اطراف محل سکونتشان کود وفضولات حیوانی وجود دارد
 افرادی که موقع زایمان دام ها در آغل بدون وسایل حفاظت فردی حضور

دارند



اقدامات پیشگیرانه در افراد در معرض خطر

دامداران                      استفاده از ماسک ودستکش و لباس کار محافظت کننده 

شیردوش ها               استفاده از دستکش،ضدغفونی کردن ظروف و پستان دام

تکش                              عشایر                    آموزش تهیه پنیر بهداشتی ومصرف شیر،استفاده از دس
وماسک هنگام شیردوشی و زایمان دام ها



روش سالم سازی شیر

شیرسالم                 جوشاندن                   شیرآلوده

دقیقه بجوشد5الی3یعنی بعد از رسیدن به نقطه جوش : جوشاندن



راه های تشخیص تب مالت در انسان

به علت شباهت علائم بیماری تب مالت با برخی بیماری ها وهزار چهره بودن
.در تشخیص وجود داردتاخیروامکان اشتباه تشخیصی = بیماری

ودر افرادی مانند کارگران عشایر -روستاها-شهرهای کوچک:در مناطقی مانند
ی کشتارگاه،قصاب ها،دامداران که به هر دلیل به طور روزانه افراد با دام ومحصولات دامی محل

ه تماس دارند احتمال ابتلا به بیماری تب مالت در آنها وجود داردوممکن است بعد از ابتلا ب
پس اگر این افراد با هرعلامتی بیماری تب مالت تنها علائم خفیفی از خود نشان دهند 

:به پزشک مراجعه کنند( تب) مخصوصا

دم         پزشک      باید به تب مالت مشکوک باشد وبا انجام معاینه دقیق وانجام آزمایش خون از ع
.وجود بیماری مطمئن شود



عوامل شیوع بیماری در جوامع

رواج دامداری غیرصنعتی-1
عادات غذایی غیر بهداشتی مردم-2
ناکافی بودن آگاهی مردم در بهداشت فردی ومحیط-3
استاندارد نبودن روش های جمع آوری وآماده سازی شیروتهیه -4

لبنیات
جابجایی وحمل ونقل بدون نظارت دامپزشکی-5
ناکافی بودن پوشش کامل واکسیناسیون دام ها-6



ضررهای بیماری تب مالت

تب مالت باعث دردهای شدید وناتوانی طولانی مدت در بیماران            
وگاهی مرگبار

انسان 
درمان طولانی مدت وبستری شدن در بیمارستان باعث تحمیل                        

هزینه زیاد به سیستم بهداشتی کشور     

سقط ومرده زایی
دام        کم شدن شیر دام

ناباروری دائم یا موقت در دام ها
بروز عفونت های رحمی در دام ها



درمان تب مالت در انسان

.          طولانی مدت است و بیمار نباید از خوردن داروها خسته شود

علی رغم درمان کامل وصحیح باز هم امکان عود بیماری بعداز مدتی 
هست                  

اگر دارو تا روز آخر وکامل مصرف نشود به احتمال بیشتری عود خواهد 
کرد

درمان

ز شود برای بیمار تجوی( خوراکی یا تزریقی)اینکه چه دارویی 
با نظر پزشک خواهد بود

عود 
بیماری



تعاریف اپیدمیولوژیک

با موارد بیمار با علائم بالینی که همراه با ارتباط اپیدمیولوژیک: مورد مشکوک
.اشدحیوانی مشکوک یا قطعی مبتلا به بیماری یا فرآورده های آلوده حیوانی ب

مورد مشکوکی که آزمایش رزبنگال مثبت داشته باشد ودر : مورد محتمل
.باشد1/80آزمایش رایت دارای تیتر مساوی یا بالای 

مایشگاهی قطعیمورد مظنونی که تشخیص آن با یافته های آز: مورد قطعی
.شود

فوری                         غیرفوری:        گزارش دهی
×



نتیجه گیری

بیماری تب مالت بیشتر یک بیماری شغلی است ونزد کسانی که با
حیوانات یا بافت های آلوده کار می کنند بخصوص دام داران ،
دامپزشکان ، کارگران کشتارگاه ها ، قصابان ، مشاهده میشود

همچنین در. بنابراین شیوع آن در مردان بیشتر اززنان است
.مصرف کنندگان شیر وفراورده های لبنی غیرپاستوریزه شایع تراست

بیماری توسط تماس با بافت ، خون، ادرار وترشحات بدن حیوان
آلوده یا باخوردن شیر خام وفراورده های شیری حیوانات آلوده

. منتقل میشود



 
 

 

 

 

 (  Hydatid cyst) کیست هیداتیک



حيوانات به بيماري كيست هيداتيك يكي از خطرناكترين بيماريهاي قابل انتقال از

اد يك بيماري توسط نوز.استواژه هيداتيس به معني يك قطره آب .استانسان 

م كر. روده اي سگ كه وارد بدن انسان و دام مي شود بروز مي كند( كرم)انگل

بدن انسان و حيوانات اهلي نشخواركنندهدر انگل بالغ در روده سگ و نوزاد 

گل از كرم بالغ از دو قسمت سر و بدن تشكيل شده و تخم هاي ان.كندزندگي مي 

روده سگ دفع و باعث آلودگي محيط از جمله سبزيجات و علوفه ها مي شود

يككيست هيداتآشنايي با بيماري 



عامل بيماري

ه طبق( كرم هاي نواري) سستودهاعامل بيماري، لارو اكينوكوكوس گرانولوزوس است كه جزو 

رم كرم بالغ كه معمولاً در روده سگ و سگسانان، زندگي ميكند كوچك تر ين ك. بندي ميشود 

.ميلي متر ميباشد2-9نواري است و طول آن در حدود 

در چه از بلع تخم هر اندامي از بدن مي تواند محل بوجود آمدن كيست باشد و بسته به اينكهپس 

كيست هاي ريوي و . بوجود مي آيداندامي كيست ايجاد شده اختلال درعملكرد همان عضو را 

.كبدي شايع تر هستند

https://www.beytoote.com/health/malady-remedy/hydatid-cyst2-illness.html


وقوع -مخزن 

وقوع بيماري زمان و مكان خاصي ندارد 

وسگ سانانسگ 



راههاي انتقال

ابتلاء انسان به كيست هيداتيك از طريق ورود تخم انگل به بدن صورت مي گيرد 
تماس نزديك و مستقيم با سگ هاي آلوده 

تماس مستقيم با مدفوع سگ هاي آلوده مصرف آب و سبزيجات آلوده شده به مدفوع سگ

ط ميزبان نهايي سگ مي باشد و ميزبان واسط حيواناتي مانند گاو و گوسفند و ميزبان واس

اتفاقي انسان مي باشد



علايم بيماري 

شرك، اين بيماري از درد ساده در محوطه راست شكمي گرفته تا تنگي نفس ، سررفه هراي خعلايم 

ر اسرت عفونتهاي ثانويه بدنبال پاره شدن كيست در اعضراي داخلري و شرون آنافيلاكسري مت يير

اهد شرد گاهي تعداد اين كيست ها به حدي در كبد افزايش مي يابند كه موجب از كار افتادن كبد خو

ار علائم اين بيماري بسرتگي بره محرل اسرتقر. كه در صورت درمان نشدن منجر به مرگ مي شود

م رز و به عنوان مثرال در. ، بزرگي كيست و موقعيت كيست دارد( كبد، ريه، م ز، استخوان)كيست 

.چشم سريعاً ايجاد علامت مي كند در حاليكه در كبد سالها طول مي كشد تا ايجاد علامت نمايد



دوره كمون

سال طول بكشدو در غالب موارد سالها طول ميكشد تا 20تا5دوره كمون ممكن است بين 

ت بزرگ بعد از سالها به عل.بيماري علامتدار شود و گاها كيست خودبخود بهبودي پيدا ميكند

مي شدن وايجاد اثر فشاري ، بيمار احساس دردشكمي ، بي اشتهايي ، احساس توده شكمي

.كند



چرخه تكامل

اه حلقه تشكيل شده و در قسمت انتهايي كرم بالغ تعداد زيادي تخم وجود دارد كه همر3كرم از 

از مدفوع سگ دفع مي شوند پس از خورده شدن تخم ها توسط ميزبان تخم ها در روده ميزبان ب

شده و جنين قلابدار از تخم خارج مي شود و درمخاط روده نفوذ مي كند و وارد جريان خون مي 

اي بدن شود سپس با جريان خون به تمام نقاط بدن انتقال مي يابد جنين پس از توقف در قسمته

كيست شروع به رشد كرده وبه شكل كيسه اي در مي آيد كه به آن كيست هيداتيك مي گويند هر

حاوي جنين يا لاروهاي متعدد مي باشد

نان قرار در صورتي كه عضو مبتلا به كيست به نحوي مورد ت ذيه حيواناتي مانند سگ و سگ سا

غ  گيرد كيسته داخل روده كوچك باز شده و جوانه هاي داخل كيست به جدار روده چسپيده و بال

.مي شوند و سرانجام كرم بالغ با توليد تخم چرخه را در طبيعت ادامه مي دهد



چرخه تكامل
ذبح غير بهداشتي دام بيرون انداختن امعاء واحشاءآلوده به كيست و قرار گرفتن اين اندامها در 

دسترس سگ و سگ سانان 

گ خوردن كيست هاي حاوي جنين متعدد توسط سگ و تبديل جنينها به كرم نواري شكل در روده س

رشد كرمها در روده سگ و دفع تخمهاي متعدد توسط سگ در محيط 

خوردن علوفه آلوده و آب آلوده به تخمهاي دفع شده سگ  توسط دامها

تبديل تخمها به جنين هاي مختلف و تبديل جنين ها به كيست هيداتيك در اندامها ي دام 

ن مجددا با ذبح غير بهداشتي دام و بيرون انداختن امعاء و احشاء آلوده به كيست و قرار گرفتن اي

اندامها در دسترس چرخه انتقال 





درمان بيماري

اه داروي آلبندوزاول جهت درمان بيماران تجويز مي شود كما اينكه ر: درمان در انسان 
اصلي درمان جراحي و خارج كردن كيست ها مي باشد

دادن داروي ضد انگل  مرتبا زير نظر دامپزشكي هرچند ماه يكبار : درمان درسگ 



کنترل و پیشگیری

آموزش بهداشت 
محدود كردن تماس با حيواناتي مانند سگ

ذبح بهداشتي دام 
مبارزه با سگ هاي ولگرد



کنترل و پیشگیری
• بهداشت فردي و محيطرعايت 

ضد عفوني نمودن سبزيجات-
• محصور نمودن مزارع كشت سبزيجات-

• معدوم ساختن اندام هاي آلوده به كيست هنگام ذبح دام-
• خوراندن داروهاي ضد انگلي به سگهاي شناسنامه دار و گله-

• عدم تماس با سگ سانان-
درمان سگ هاي آلوده صاحبدار-

• از بين بردن سگ هاي ولگرد-
• كشتار دامها در كشتار گاهاي بهداشتي-

• (ممانعت از بزرگ شدن كيست ها)كشتار دام ها در سنين پايينتر -
• دفع بهداشتي امعاء و احشاء آلوده-

• عدم ت ذيه سگ ها با مانده امعاء و احشاي كشتارگاهي-
• آموزش همگاني در مورد راه انتقال و انتشار بيماري-



باشدميحيوانوانسانبينمشترنبيماريهايازهيداتيككيستبيماري
ازپسعوارضوجراحيبالايهزينه،بيمارياينسختدرمانبهتوجهبا
ميايويژهاهميتدارايبيمارياينازپيشگيريومردمبهآموزش،آن

.باشد

نتيجه گيري


