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 : تعاريف و مقدمه

 جدیدی هایبیماری ظهور با دیگر طرف از و محیطی تغییرات و جوی هایپدیده با طرف یك از اخیر هایدهه طی

 و فرضیات حد در وقایع این معلولی و علّت ارتباط ابتدا در هرچند و ایمگردیده مواجه ، نوپدید هایبیماری عنوان تحت

 و رسیده اثبات به كاملا هاآن سازوكارهای موارد، از بسیاری در حتی و هاارتباط این امروزه ولی بود مطرح پژوهشی سوالات

 واژه. بشود واگیر غیر حتی و واگیر هایبیماری نوپدیدی ساززمینه تواندمی محیطی تغییرات كه است نمانده باقی یشک

 عارض جدیدی جمعیت یا منطقه جهان، سطح در بار اولین برای كه عفونی هایبیماری مورد در را (Emerging) نوپدیدی

 مقاومت دستخوش یا و گردیده برخوردار بیشتری حدت از اخیراً ولی شتهدا وجود قبلاً كه زاییعفونت عوامل یا و شوندمی

 اساس بر و برندمی كار به است شده افزوده هاآن جغرافیایی وسعت بر كه عفونی هاییبیمار همچنین و اندهشد واقع دارویی

 و وسعت نوع، به توجه با ها آن زا هریك كه هستیم مواجه نوپدید، عفونی بیماری 44 از بیش با حاضر حال در تعریف این

 سه هر یا و نباتات حیوانات، ها،انسان بین از را خود هدف جامعه كه پایه این بر نیز و است كرده ایجاد كه تهدیدی شدت

 زمینه محیطی، عوامل و تغییرات اگر كه دارد اشاره واقعیت این بر و باشدمی برخوردار ایویژه اهمیت از است نموده انتخاب

 در كه است محیطی عوامل در متناسبی مداخلات مستلزم نیز هاآن كنترل شك، بدون هستند هابیماری این از بسیاری ساز

  .باشدمی محیط بهداشت تخصص

بار شناخته شده و یا در منطقه جدیدی شایع شده باشد، بیماری نوپدید در صورتی كه یك بیماری برای نخستین

شود. تغییر در گزارش بیماری، مجددا شایع شود بیماری بازپدید نامیده میها عدممدتاست و در صورتی كه پس از 

افتد، افزایش درجه های تولید و توزیع حیوان و مواد غذایی حیوانی، تغییرات طبیعی كه در روی كره زمین اتفاق میشیوه

زندگی انسان و عادات غذایی او همگی از  شیوه و انتقال انسان و كالا، تغییر درحرارت، تغییرات اكولوژیکی، سرعت نقل 

 .های نوپدید و بازپدید هستندعوامل مؤثر در ایجاد بیماری

 به و ابداع زمان از كه طوری به طلبند.می را جدیدی اصطلاحات و هانام نوظهور، هایپدیده و جدید كشفیات

 ،O139 ،O157:H7 E.Coli كلرا نیپا، هانتا، ابولا، ی،هابیماری بازپدیدیِ و نوپدیدی كنندهنگران هایواژه كارگیری

 آغاز ازچهار دهه و  از و... كمتر Leishmania/HIV ،HIV/TB، درمان به مقاوم توبركولوز دارویی، ، مقاومت HIVایدز،

 رندگانپ آنفلوآنزای بیماری و دو دهه حدود (SARS) سارس  اصطلاح  كارگیری به و جدید كروناویروسی بیماری نوپدیدی

 فرهنگ لغت به نوپدیدی با مرتبط واژه هاده اخیر، هایدهه طی اینکه علیرغم و گذردمی (1551) دهه حدوددو ، انسان در
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 كرده پیدا تحقّق آبله، یعنی مورد، یك در فقط عفونی، هایبیماری ناپدیدی واژه امیدبخش گردیده، اضافه بهداشت، و طب

 در و گرفته قرار افزاری جنگ استفاده مورد بیولوژیك، سِلاح یك عنوان به است ممکن اینکه به توجه با هم آن كه است

 حاكی كه واقعیتی كرد، پافشاری آن ناپدیدی بر قاطعانه تواننمی باشد شده نگهداری بزرگ، هایقدرت نظامی هایزرادخانه

در  .باشدمی نوظهور، زایعفونت عوامل محاصره در او گرفتن قرار و قدیمی زایعفونت عوامل چنگال از انسان رهایی عدم از

 یا منطقه  در بار اولین برای كه عفونی هایبیماری مورد در را (Emerging) نوپدیدی واژه است ممکن هرچند مجموع

 برخوردار بیشتری ویرولانس از اخیراً ولی داشته وجود قبلاً كه زاییعفونت عوامل یا و شوند می عارض جدیدی جمعیت

 سببی عامل كه جدیدی عفونی هایبیماری به عملاً ولی ببرند كار به نیز اندشده واقع دارویی مقاومت دستخوش یا و دیدهگر

 نوع 34 از بیش با حاضر حال در تعریف این اساس بر و گرددمی اِطلاق است شده داده تشخیص ،دهه اخیر 3-2ها طی آن

 بر نیز و است كرده ایجاد كه تهدیدی شدت و وسعت نوع، به توجه با هاآن از هریك كه هستیم مواجه نوپدید، عفونی بیماری

 برخوردار ایویژه اهمیت از است نموده انتخاب سه هر یا و نباتات حیوانات، ها،انسان بین از را خود هدف جامعه كه پایه این

 هر از بیش ولی دهندمی تشکیل را نوپدیدی موارد كل از قلم 2 فقط SARS و  HIV/AIDS كه طوری به باشدمی

 دیگری نوپدید عوامل كهحالی در اند.نموده جلب خود به را جهان اقتصادی اجتماعی، بهداشتی، محافل توجه دیگری نوپدیدی

 كه دیگری بیماریزای عواملو   O139كلرای ویبریو ونزوئلایی، و برزیلی هموراژیك تب ویروس عامل، E هپاتیت ویروس نظیر

 كنترلی تدابیر تاثیر تحت كه اندبوده تریقدیمی بهداشتی معضلات جزو یا و گذاشته وجود عرصه به دهه، پا 3-2همین  طی

 امروزه مختلفی عوامل و شرایط اثر در ولی بودند كرده فروكش قبولی قابل حد در زندگی، استانداردهای یارتقا ازجمله و

 به شماریبی اقتصادی هایزیان و فراوان میر و مرگ سال چند این طی نیز اند،شده بازپدید اصطلاحاً و كرده طغیان مجدداً

 از را خود قربانیان از بسیاری سارس، ایدز و هموراژیك، هایتب از برخی ازجمله و هاآن از بعضی مجموع، در و اندآورده بار

 را كثیری عده سال یك از كمتر مدت عرض درسارس  یعنی هاآن ترینجدید و اندبرگزیده پزشکی های حرفه كاركنان بین

 سوم یك از بیش و داده قرار تاثیر تحت شدیداً را جهانی اقتصاد بلکه و كشور چندین اقتصاد و مرگ كام به را نفر صدها مبتلا،

 جهانی، اهمیت تایید ضمن اینکه خلاصه است و برگزیده بهداشت، و پزشکی امور اندركاران دست بین از را خود قربانیان

 از غیر دیگری عوامل نوپدیدی و شده كنترل هایبیماری بازپدیدی از نبایستی سارس وایدز  جهانگیری كشوری و ایمنطقه

 .گردیم متحمل را ناپذیری جبران هایزیان و شویم غافل بیماری، دو این
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 (Emerging diseases) نوپديد های بیماری -8

 در یا  و شده افزوده گذشته دهه سه طی هاآن بروز بر كه هستند ونیعف هایبیماری از دسته آن نوپدید، هایبیماری

 پدیدار از جهان، ایگوشه یا تمام در اخیراً كه است هاییبیماری شامل خود و گذاشت خواهد افزایش به رو نزدیك، ایآینده

 درمان آسانی به قبلاً كه هایییماریب به همچنین اصطلاح، این  .اندایجاد شده نداشته، وجود قبلاً كه مناطقی در یا و شده

 آن از تعدادی به ،زیر جدول در و گرددمی اطلاق نیز اندگردیده مقاوم میکروبیال،آنتی  داروهای به نسبت اخیراً ولی شدهمی

  .است شده اشاره ها

 1511 سال تا و شودمی ایجاد انسانی، ایمنی نقص ویروس وسیله به كه است نوپدید هایبیماری از ایدز یکی 

 دهنده های خونریزی تب و شده زده تخمین آن مورد میلیون 14 از بیش 2442 سال تا ولی بود ناشناخته كاملاً میلادی

 اولین برای و رسیده اثبات به متحده،  ویروس ایالات لاتین، آمریکای آسیا، آفریقا، در كه است هاآن از دیگر ابولا یکی از ناشی

 سارس در نوپدیدی اولین است و شده سودان حادث و زئیر كشورهای در كشندگی، درصد 14 قدرت با 1512 سال در بار

 از بعضی اداری نظام بر را سیاسی و اقتصادی بهداشتی، های زیان بیشترین كوتاهی مدت در كه است میلادی 21 قرن

   .هستند نوپدید عوامل جزو نیز دارو به ممقاو گونوكوك و . . . سالمونلوز، توبركولوز، است. ضمناً كرده تحمیل كشورها

 و اثرات شده افزوده چشمگیری نحو به میکروبیال،آنتی داروهای به نسبت هابیماری مقاومت طی دهه گذشته،

 افراد كه تا آنجا است، كرده اعمال هاپنومونی و خونی هایاسهال كلرا، مالاریا، سل، نظیر هاییبیماری كنترل بر باریمرگ

 بروز احتمال و شده های مربوطه افزودهطغیان تداوم دوره بر برند،می رنج بیشتری، زمان مدت هاگونه عفونت این به مبتلا

 طی و هستند طبیعی مرز و حد گونه هر فاقد مقاوم، هایاست. ارگانیسم یافته افزایش نیز حاصله هایبیماری از ناشی مرگ

 بین هایمسافرت و جمعیت گردند. رشدمی منتشر مناطق سایر به جهان نقاط از دورترین آسانی به هوایی، هایمسافرت

 هر از بیش حاضر حال در جهان مردم سرنوشت كه است مفهوم این به پناهندگان خیز و افت و  مداوم هایمهاجرت المللی،

 غالبی راه ها،انسان جابجایی لذا و اندشده نزدیك هم به مختلف هایملت و خورده گره هم به تاریخ در طول دیگری زمان

 ای،قطره  ذرات هوا، طریق از دیگر، قاره به ایقاره از بلکه دیگر فرد به فردی از فقط نه هابیماری سریع انتشار باعث  كه است

 گردد.می مستقیم تماس یا و جنسی تماس

 آن مورد اولین 1322 سال در كه كرد اشاره HIVاز  ناشی عفونت ایدز و به توانمی ایران در نوپدید هایبیماری از

 1314 بهار و 1325 زمستان در آن گیریهمه اولین كه و Eهپاتیت  و رسیده اثبات به هموفیلی، به مبتلا كودك یك در
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 گردیده و حادث محدودتری  خیلی وسعت با نیز اصفهان شهر فریدون در همزمان افتاد و بطور اتفاق كرمانشاه، در شمسی

 است. داده رخ  كرمانشاه در 1315 سال در كه كشور غرب در انسانی فاسیولیازیس گیریهمه اولین

   (Reemerging diseases) بازپديد های بیماری -2

 اند،طغیان نموده مجدداً كنترل، تحت مناطق در كه هستند عفونی هایبیماری از دسته آن بازپدید، هایبیماری

 پندار این از ناشی امنیت كاذب احساس و كنترلی هایفعالیت ادامه از غفلت علّت به اخیر سال چند طی كه سل بیماری نظیر

 در مثلا و شده افزوده آن بروز مجدداً بر میزان كشورها از بعضی در است، گذاشته جا به دایمی تاثیر قبلی، كنترلی اقدامات كه

اقتصادی  هایآشفتگی علت به كه دیفتری گیری یافته و همه افزایش %24 حدود 1512-1552های سال طی متحده ایالات

 تعادل در تغییر ها،انسان مهاجرت جمعیت، تراكم نظیر است. عواملی شده ساز، مسئله مجدداً سابق، شوروی در اجتماعی

 مهاجرت حیوانی، مخازن و ناقل حشرات تکثیر در تسهیل جوی، حوادث و سایرEl Nino ی پدیده تاثیر تحت اكولوژیك

 قلم از و فراموشی حیوانات، در بیماریابی و ها دام واكسیناسیون شدن متوقف مشترك،  هایبیماری افزایش و تحیوانا

 واكسیناسیون توقف ازجمله و مشابه حوادث و جنگ از ناشی استرس تاثیر تحت بهداشتی هایبرنامه  از بعضی اجرای افتادگی

   گردد.می اندبوده ترلكن تحت كه هاییبیماری بازپدیدی باعث  رایج، های

 گردیده عفونی  هایبیماری از بعضی بازپدیدی باعث حال به تا اكولوژیك، تغییرات موجود، هایگزارش اساس بر

 از بعضی رویه بی رشد برای شرایط ساحلی، مناطق از بعضی در هوا شدن گرم و El Ninoپدیده  وقوع دنبال به است، مثلا

 محیط در آن تکثیر و (Free living) كلرا ویبریو آزاد زندگی جهت را مناسبی محیط و دهگردی مهیا ساحلی، هایجلبك

 در كلرا ویبریو كه آن است از حاكی اخیر كه مطالعات شودمی است. یادآور نموده فراهم هاگیریهمه از بعضی بروز و خارج

 مواد وجود و املاح غلظت دما، مساعد شرایط رد شده ها متصلزئوپلانکتون و پوست سخت حلزون جلبك، نوعی به آب محیط

 به نیاز بدون و نهفته یا آزادزی صورت به محیطی چنین در سال چندین مدت به بدینوسیله و یافته تکثیر مناسب، غذایی

 هایثالم از گردد. یکیمی كلرا بازپدیدی و گیریهمه بروز به منجر شرایطی تحت و نهایتاً دهد می ادامه خود حیات به انسان

 كه بیماری باشد. اینمی 1551 سال در آمریکا قاره در آن گیریهمه وقوع داد ارائه كلرا بازپدیدی در مورد توانمی كه بارزی

 11مرگ  و نفر میلیون 3/1از  بیش یابتلا باعث 1551-52 های سال بود طی نشده حادث قاره آن در دهه مدت چندین به

 و بازپدیدی آنوفل تکثیر و مثل تولید شرایط شدن مساعد باعث هوا رطوبت و حرارت در تغییر گردید. همچنین نفر هزار
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 زرد تب و بازپدیدی (Aedes egypti) زرد تب ناقل حشره تکثیر موجب شرایط، اینگونه و شده مناطق از برخی در مالاریا

 است. گردیده نیز

 بین در پاپاتاسی  تب خوزستان، استان در سالك، و تریدیف گیریهمه به توانمی كشور، بازپدید هایبیماری ازجمله

 استان فاسیولیازیس گیریو همه ایران با عراق جنگ دوران طی كرمانشاه اطراف به كشور مختلف نقاط از اعزامی رزمندگان

 می حساب به یپزشک تاریخ طول در بیماری  اپیدمی بزرگترین منطقه، آن ساكنین از نفر هزار ده حدودی ابتلا با كه گیلان

 كرد.  اشاره آید،

 (Disappearing diseases) ناپديد های بیماری -9

 حاضر یا حال در ولی داشته وجود فراوانی به قبلاً كه هستند عفونی هایبیماری از دسته آن ناپدید، هایبیماری

 با یك بیماری عفونی از است یازنده مثال د. آبلهنباشمی كنیریشه و حذف دست در سرعت، به یا و شده كنریشه كاملاً

 مخصوصاً و جهان طرف كشورهای مختلف از چشمگیر هایبودجه صرف و مداوم و جدی ایمبارزه سایه در كه جهانی انتشار

 ریشه 1514 سال در و رسید به اثبات سومالی، كشور در میلادی 1511 سال در آن طبیعی مورد آخرین شوروی، و آمریکا

 ...اونکوسركیازیس دراكونکولیازیس، جذام، پولیومیلیت، نظیر هاییبیماری گردید. ضمناً اعلام WHO طرف از آن جهانی كنی

 .باشند می "ناپدیدی" كاندید نیز شاگاس و

 به توان می  افتاد، اتفاق شیراز در 1321 سال در آن مورد آخرین كه آبله بر علاوه كشور، ناپدید هایبیماری از  

 آن جدید مورد یك  حتی كه است هاسال 1552 سال در WHO رسمی اعلام اساس بر كه كرد رهاشا دراكونکولیازیس،

 و رسیده جمعیت نفر ده هزار هر در مورد یك از كمتر به اخیر های سال در آن موارد تعداد كه جذام و است نشده گزارش

 سازمان هایبرنامه طبق كه پولیومیلیت و  B هپاتیت و ایمرسیده حذف، سطح به بهداشت، جهانی سازمان رسمی اعلام طبق

 رویم. می پیش به هاآن كنیریشه و حذف سوی به بهداشت جهانی

 سهولت قطع و مخازن آن محدودیت وابسته به آن، نهایی ناپدیدی و بیماری یك كنیریشه كه است ذكر شایان

   .باشدمی مشکل بسیار زئونوزها در بویژه و عفونی هایبیماری همه در و است انتقال زنجیره

ر وم قرن بیستم و در نیمه داما د. ندر جوامع مختلف بودرگذشته عامل اصلی مرگ و میر دهای عفونی دبیماری

ر نقاط مختلف جهان و ها ده است. الگوی بیماریهای عفونی حاصل شدر مهار بیماریهای بسیاری دهای اخیر پیشرفتههد
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هایی كه گیرییگر اثری از همهگرگونی، در این ده است. دیل شدهای غیرواگیر تبده و به بیماریتغییر كردر ایران از جمله د

ها . همچنین بسیاری از این بیماریاردند ، وجودشوده میهایی نظیر آبله، طاعون، تیفوس و وبا مشاهدر بیماریر گذشته و دد

هاست تمی این بیماری مدر ایران، اپیدها وباست كه د. از جمله این بیماریارندكنی قرار در شرف ریشهو د اندهكن شدریشه

ی هستیم؛ یده جدیدبروز پد . حال آنکه اكنون شاهدشودعنوان بیماری بومی ایران شناخته می . اما بههددیگر رخ نمیكه د

كه اصطلاحاً به عنوان  ر حال ظهور هستندرمان دبه صورت مقاوم به د ،اندهكن شد، ریشهشدهایی كه تصور میبیماری

ها نظیر آنفلوآنزاها نیز یگر از بیماریسل و مالاریا. برخی د هایی مانند. بیماریشوندشناخته می یدهای بازپدبیماری

 نجها سطح در نوپدید زای عفونت عوامل از برخی جدول.هستند یدهای نوپدبیماری
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ی و موارد كندابتلا به بیماری را شناسایی می كه موارد اردد های منظمی وجوداشتی كشور، مراقبتر سیستم بهدد

 یر واقع زنجیره. دهنددبررسی قرار می اشته است را موردد ه و با چه كسانی رفت و آمدكه، بیمار از كجا آمداز قبیل این

 ادمالاریا، وبا، سل و تعد ر مورد. این سیستم شناسایی و ثبت دتا بیماری را خنثی كنند كنندی را شناسایی میابتلای بیمار

ر ، دها موظفند. بیمارستانیابداوم مییریتی كمابیش تدرغم تغییرات مدو این سازوكارها به اردد ها وجودیگری از بیمارید

اكثریت قریب به اتفاق مبتلایان به وبا از های اخیر ر سال. داشت گزارش كنندا به وزارت بهدی از وبه موردصورت مشاهد

ایران  وارد و بیماری را با خود شوندایران می كه از مرزهای جنوب سیستان و بلوچستان، وارد مهاجران خارجی هستند

 یی بر این نگرشبیماری از طریق اتباع خارجی مهر تایید ورود. شوندهای اجتماعی مییگر گروهو باعث ابتلای د كنندمی

اتی لیل مراود. این بیماری به دكنداخل مرزها كفایت نمیر دها صرفاً دای علیه بیماریامات مبارزهن اقدشد وداست كه محد

. به همین سبب به اردند ر همه مرزها وجودد قرنطینه ، قابل كنترل نیست و البته امکان ایجاداردد كه با سایر كشورها وجود

ها های مبارزه با بیمارییپلماسی، سیاستستگاه دكه با كمك عوامل د ایت شودبه سویی هد ها بایدریزی، برنامهرسدنظر می

اشتی، های بهدراقبتها و م. یعنی به گستره شناسایی، عملیات ثبت بیمارینبال كنداخل كشورهای همسایه نیز در درا د

رون های دكه سیاست ورزید بر این نکته تاكید . از این رو بایدكیلومتری از مرزهای ایران بیفزاید 244ست كم تا شعاع د

ای با وضعیت های مربوط به حوزه سلامت به گونهر حقیقت سرنوشت شاخصها كافی نیست. دبرای كنترل بیماری ،مرزها

ر ، متولیان حوزه سلامت ایران نسبت به وضعیت سلامت دارده است. بنابراین ضرورت دگره خوردكشورهای همسایه 

ر غیر این . در این مناطق به انجام برساننداماتی را دها اقدر زمینه كنترل بیماریو د كشورهای همسایه نیز حساس باشند

ابتلا به سل از  گونه كه اغلب مواردهمان .زهای كشور باشیماخل مرها به دسرایت بیماری همچنان شاهد صورت باید

 ه است. البته برخی از انواع بیماری نیز از سوی عراق به ایران واردایران شد ابتلا به وبا از پاكستان وارد افغانستان و موارد

یگر مرتبط ها با یکدسرنوشت همه انسان ر جهان امروز میسر نیست وجزایر خوشبختی د یگر، امکان ایجادبه بیان د شودمی

ها و می؛ تجربه اپیدیابدر سایر كشورها نیز گسترش می، به سرعت دآید ای از جهان به وجودر نقطهامروز اگر بیماری د. است

امات ین بخشی از اقدعاست. بنابرای بر این ادهای ویروسی مهر تاییدآنفلوآنزای مرغی و سایر گونه ر موردها دمیاپیدشبه

. اما ممکن است، این پرسش اشته باشدبین كشوری د ابعاد ها بایدرمان برای مهار برخی بیماریاشت و دمتولیان حوزه بهد

را به بیرون از  های خودسیاست تواند، چگونه میاردر تامین منابع دتنگناهایی كه د اشت با وجودكه وزارت بهد مطرح شود

ی مسوولان به م توجه جداعتبارات و عد اشتی ایران با مشکلاتی چون كمبود؟ قطعاً سیستم بهدهدزها نیز تسری دمر

توان انتظار گاه نمیر نظر گرفت كه هیچاین نکته را د مشکلات این بخش مواجه است. اما برای پاسخ به این پرسش باید
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آمریکا نیز كه  ر كشوری مانندر ایران كه دتنها د. این امکان نهاجرایی قرار گیردهای ستگاهر اختیار داشت منابع كافی دد

رمان تکافوی اشت و دهای بهدجهر این كشور نیز بود. داردند ایران است، وجود ازه اقتصادین برابر اندآن چند ازه اقتصاداند

ی بندها اغلب معطوف به بخش سلامت است. اما مهم اولویتموكراتو دهای جمهوریخواهان رگیریو د هددها را نمیسیاست

به  ودنیز برای تخصیص منابع محد . علم اقتصادبخشدریزی را عینیت میهای ناكافی است كه مفهوم برنامهجهاین بود

رك آن را د اشت نیز بایدت و وزارت بهدهاسها یکی از اولویته است. بنابراین مبارزه با بیماریآمد یدپد ودنیازهای نامحد

ولت انش فکری بر در شرایط امروز كه دست. دا هایشه و تفکر آنه اندهنددها نشانولتی دبند. حال آنکه نظام اولویتكند

 244بتلای سالانه . اقت و اثربخشی بیشتری صورت گیردی بین نیازها با دبنداشت اولویتتوان انتظار ده است میحاكم شد

 كه اگر ورود كرد تاكیدبایستی . اما ها قرار گیردر فهرست اولویتد ارای اهمیت بسیاری است و كنترل وبا بایدوبا نیز د مورد

 اخلیهای دكه ما با سیاست اردند ، این امکان وجودهدمیك رخ دبیماری وبا از بلوچستان و زابل افغانستان به صورت اپید

م ایران نیز گرفتار مرد م افغانستان و پاكستان گرفتار این بیماری باشندبتوانیم بر این بیماری غلبه كنیم. تا زمانی كه مرد

ست المللی دهای بینكارگیری همکاریالمللی و بههای بینر پیش بگیریم كه با مشاركت سازمانروشی را د . بایدشد خواهند

 .لومتری مرزها، مراقبت صورت گیردكی 244ر حاشیه كم د

های حیوانی منشا زایی انسانی نو پدید و بازپدید در سطح جهان از حیوانات یا فرآوردهبسیاری از عوامل بیماری 

 حیوانات وحشی د.انها دخالت داشتهزا در ظهور بیماریای از عوامل بیماریتعداد زیادی از انواع حیوانات و مجموعه. اندگرفته

) به عنوان مثال خفاش ها ، جوندگان ( ، اهلی ) چون اسب ( و انواع مصرف غذایی انسان ) طیور و گاو ( در چرخه 

های جدید در انسان ها و بیماریبسیاری از عوامل مسئول عفونت .اندها مسئول شناخته شدهاپیدمیولوژی این بیماری

-ها و به ویژه باكتریها( ، لیکن باكتریلی ویروسها و موربیسا ویروسیها بوده ) به عنوان مثال هانتا ویروس ها، لویروس

با منشا حیوان نیز در اكثر موارد ( ها )چون كریپتوسپوریدیومها و اشریشیاكولی( و انگلای ) به عنوان مثال سالمونلاهای روده

همیت بهداشت عمومی برخی از این عوامل )به اند. اهای منتقله از طریق غذا و آب نقش داشتهها یا بیماریشیوع عفونت

علاوه، ماهیت های جدید( هنوز به طور كامل مورد ارزیابی قرار نگرفته است. بهلی ویروسها و موربیسا ویروسعنوان مثال لی

 اما بوده، ظن مورد ژاكوب –های انسان چون ابولا و شکل و اریانت جدید بیماری كروتسفلد زئونوتیك برخی از دیگر بیماری

در آینده ) در صورت عدم  (Xenograft) بیگانه پیوندی احتمالی كاربرد بالاخره،. است نشده داده نشان درستی به هنوز

 .منجر شود xenozoonoses اصطلاحاً رعایت احتیاطات لازم ( ممکن است به ظهور بیماری های جدید
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دادند و برای میرا سر 2444داشت برای همه تا سال دهه گذشته در حالی شعار به 4مسؤولان بهداشتی جهان از 

های نوپدیدی مثل سارس، كوشیدند كه جهانیان شاهد توسعه اپیدمی بیماریهای عفونی میكنی بیماریتحقق ریشه

، های نوپدیدبیماری جدید با نام بیماری 34آنفلوآنزای پرندگان، تب دره ریفت و ایدز بودند. طی سه دهه گذشته بیش از 

های بازپدید و تعدادی بیماریهای عفونی افزوده شده به نام ناپدید، سلامت ساكنان چند بیماری طغیان كرده به اسم بیماری

 .كرده استكره زمین را تهدید 

عفونت ناشی از ویروس آبله میمونی، در ایالات متحده و سارس در شرق آسیا و چند قاره دیگر به صف آنان 

كه در اواخر قرن بیستم با نوپدیدی خود زنگ خطر پاندمی جدید آنفلوآنزا را به صدا درآورده بود  H5N1 پیوستند و ویروس

دور از  رسید برای همیشه رخ بربسته است اما به مدت پنج سال،های هنگ كنگ، به نظر میبا از بین بردن كلیه ماكیان

ها ماكیان و به هلاك رساندن ای آسیایی باعث ابتلای میلیونها، تجدید قوا كرد و این بار در بسیاری از كشورهچشم انسان

 .های مبتلا شدبیش از نیمی از انسان

سال گذشته پا به عرصه وجود گذاشتند كه از آن جمله ایدز، سارس  34های نوپدید برای نخستین بار طی بیماری

نسانی آنفلوآنزای پرندگان در هنگ كنگ مشاهده مورد ا 11سال گذشته برای نخستین بار  1در . و آنفلوآنزای پرندگان است

شد و چندین مورد هم در نقاط مختلف جهان بروز یافت به این جهت بیماری آنفلوآنزای پرندگان را بیماری نوپدید عنوان 

ه و های آلوداز طریق آب E ویروس هپاتیت. بودند های نوپدید از قبل وجود داشته اما ناشناختهعامل بیماری .كنندمی

سال  1سال پیش در هندوستان شناخته شده اما عامل آن طی  24شود این بیماری از آغشته به فاضلاب به انسان منتقل می

 .اخیر برای نخستین بار برای دانشمندان دنیا شناخته شد

ی نوپدید ها هم شکل دیگری از بیماری نوپدید است، سل مقاوم به چند دارو هم نوعی بیمارمقاومت دارویی بیماری

 .شودمحسوب می

 های عفونی هستند كه در گذشته تحت كنترل درآمده اما به دلایل مختلف مجدداًهای بازپدید بیماریبیماری

خوبی كنترل شده بود و ه طغیان كرده است؛ به عنوان مثال دیفتری در شوروی سابق بر اثر پوشش واكسیناسیون مناسب ب

لذا مسؤولان بهداشتی این كشور واكسیناسیون به موقع  .شدتایی دور افتاده دیده میگیر در مناطق روسبندرت موارد تك

 .علیه دیفتری را قطع كردند كه این امر به طغیان و بروز ناگهانی دیفتری در چندین كشور منجر شد
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 یداشتی و ارتقاشود كه تحت تاثیر واكسیناسیون و رعایت موازین بههایی اطلاق میهای بازپدید به بیماریبیماری

گیری با همه 21-21كنند، در سالهای خوبی تحت كنترل درآمده اما تحت اثر دلایل مختلف طغیان می سطح زندگی به

نسبتا بزرگ دیفتری در اهواز، شوش، شوشتر، هویزه، دارخووین و برخی از نقاط خوزستان مواجه شدیم این در حالی بود كه 

به علت جنگ . ه قدری كامل بود كه حتی شاهد یك مورد دیفتری در خوزستان نبودیمپوشش واكسیناسیون قبل از جنگ ب

تحمیلی، آوارگی و عدم دسترسی به مامورین بهداشتی تعدادی از كودكان تحت پوشش واكسن قرار نگرفتند لذا دیفتری در 

  .طغیان كرد منطقه مجدداً

ترین علت برای جهش شدهشناخته وهای نوپدید باشد، تواند علتی برای بروز بیماریزا میجهش در عامل بیماری

 .ها و ایجاد مقاومت دارویی استبیوتیكزا مصرف بی رویه آنتیباكتری و ویروس و عوامل عفونت

زا، موجودات و حشرات موذی در تماس بوده است كه در گذشته بشر در محیط زندگی خود با برخی عوامل عفونت

كرد. اما هم اكنون با های محیط مقاومت و یا مصونیت پیدا میبرابر بسیاری از این بیماری پس از مدتی خود به خود در

سازی برای دستیابی به كشفیات در صحراهای دور افتاده و صنعتی شدن بسیاری از كشورهای دنیا و متعاقب آن تونل و جاده

كنند در این شرایط محیطی زیست می گیرد كه صرفاًها باعث شده تا آدمی در تماس نزدیك با موجوداتی قرار تخریب جنگل

ها زایی قرار گیرد كه سبب بازپدیدی بیماریاین امر باعث شد كه انسان برای نخستین بار در معرض برخی از عوامل عفونت

 .شود

ما شد و افراد بومی نسبت به آن مصونیت پیدا كرده بودند اها قبل در منطقه دیده میهر چند، سالك از مدت

سربازان اعزامی به استان خوزستان در جنگ تحمیلی عراق علیه ایران با گزش پشه خاكی ناقل سالك به این بیماری مبتلا 

  .شدها نوعی بازپدید محسوب میشدند كه برای آنمی

قبل هایی كه از زا، تماس بیش از حد انسان با محیطژنتیکی، در معرض قرار گرفتن عوامل مختلف بیماری عوامل

ها و تغییرات شناسی حفر تونل و خرابهها و تبدیل آن به اماكن مسکونی و در اقدامات باستانتماس نداشته، تخریب جنگل

 .های نوپدید و بازپدید استناشی از شهرنشینی همگی از عوامل مؤثر در بروز بیماری

در بین معتادان تزریقی شناسایی شد  دهه گذشته در منحرفین جنسی آمریکا و چندنخستین موارد ایدز نزدیك به 

این كه آیا ویروس در محیط . ای از ابهام استست كه همچنان نحوه ورود این ویروس و زادگاه اصلی آن در هالها این درحالی



11 

 

بدنی منحرفین جنسی دستخوش تغییر و جهش شده یا نه هنوز اطلاعاتی در این خصوص در دسترس نیست اما همه به این 

عان دارند كه زادگاه این ویروس در آمریکاست كه از این كشور به سایر كشورهای اروپایی، آسیایی و آفریقایی موضوع اذ

 .گسترش یافت

نخستین موارد سارس در چین دیده شد و بیشترین قربانیان خود را از میان پزشکان و پیراپزشکان گرفت به نحوی 

 .ار و كاركنان بیمارستانی بودندكه بیش از یك سوم از قربانیان سارس پزشك، پرست

زایی ویروس آنفلوآنزا هم ویروس سرماخوردگی است كه به علت جهش به شکل ساختاری جدید و قدرت بیماری

های هوایی این بیماری به كانادا، شدید تغییر یافته است. هرچند زادگاه سارس كشور چین بوده است اما به علت مسافرت

 چندالبته موردی از بیماری سارس در ایران گزارش نشد و هم اكنون . ز نقاط دنیا گسترش یافتآلمان، آمریکا و بسیاری ا

  .سال است كه مورد انسانی آن در جهان هم رویت نشده است

گذشته شاهد یك بازپدیدی  سال 14شود اما درهای نوپدید محسوب نمیاگرچه وبا یك بیماری كهن و جزو بیماری

 .آیدیکای مركزی، جنوبی و لاتین بودیم كه این ظهور مجدد نوعی بازپدیدی به حساب میدر قاره آمریکا، آمر

سال گذشته  چندسال صرفا در بین پرندگان دارد به نحوی كه در  24ویروس آنفلوآنزای پرندگان با قدمتی بیش از 

به انسان منتقل نشده است اما در  یماًشد كه تا كنون ویروس آنفلوآنزای پرندگان مستقعنوان می در كتابهای علمی صراحتاً

 .لی بروز كردهدر هنگ كنگ آنفلوآنزای شدیدی در بین پرندگان وحشی و سپس پرندگان ا 1511سال 

مورد انسانی در نخستین بروز در تاریخ پزشکی به ثبت رسید كه از این میزان یك سوم جان خود را از  11ابتلای 

بنابراین بیماری به همین تعداد موارد . سازی پرندگان را صادر كرددستور معدوم دست دادند لذا سازمان جهانی بهداشت

میلادی آنفلوآنزای پرندگان در بین پرندگان جنوب شرقی آسیا در  2443در سال  انسانی محدود شد تا این كه مجدداً

 .مختلف به ثبت رسیده استدرصد( در كشورهای  24مرگ مورد انسانی )بیش از  53تا كنون . چندین كشور مشاهده شد

هنوز علت اصلی این بیماری و این كه چرا در ابتدا در بین  وزادگاه آنفلوآنزای پرندگان جنوب شرقی آسیاست 

 .پرندگان مهاجر و سپس پرندگان اصلی و بومی تظاهر یافت مشخص نیست
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از آنفلوآنزای پرندگان در  مشاهده مواردی است ومهاجرت پرندگان وحشی از علل گسترش این بیماری در جهان 

بینی بود اما خوشبختانه بعد از آن موردی از آنفلوآنزای پرندگان و مورد سال گذشته قابل پیشچند تالاب انزلی در زمستان 

 .انسانی آن در كشور مشاهده نشد

ر زندگی انسان د های نوپدید منشاء حیوانی داشته و قبلاًانگیز این است كه بسیاری از بیماریاز مسایل شگفت

ها به مدتها وقت نیاز است ها نشده لذا تهیه دارو و یا واكسن علیه این بیماریای بر روی آنوجود نداشته است و هیچ مطالعه

توان تا ها مشخص است بنابراین با آموزش بهداشت و ارتقای سطح آگاهی عموم میاما از آنجا كه راه انتقال اغلب این بیماری

 .گیری آن پیشگیری كردز بروز و همهحدود زیادی ا

هرچند داروهای گران قیمتی برای سركوب فعالیت شدید ویروس ایدز ساخته شد اما قادر به درمان كامل مبتلایان 

سال از بروز نخستین موارد انسانی آن  چندست كه در خصوص آنفلوآنزای پرندگان با گذشت ا به ایدز نیست این در حالی

 .آن كشف نشده استهنوز درمان قطعی 

های عفونی حاصل جنگ بین عوامل عفونت زا و انسانی بوده و در این جنگ پیروزی با انسان بوده است بیماری

شناخت و توانست كشتارهای زیادی را در كشاند و مرز و فرهنگ نمیها انسان را به كام مرگ میویروس آبله زمانی میلیون

مندی از تکنولوژی پیشرفته واكسن آبله را تهیه و این بیماری ره بشر خردمند توانست با بهرهها ایجاد كند اما بالاخبین انسان

سال بعد از آن  3در آفریقا دیده شد و  1511كن كند و آخرین مورد آبله در سطح جهان در سال را در سطح جهان ریشه

 .سازمان جهانی بهداشت ریشه كنی آبله را اعلام كرد

كن شده و یا در معرض شود كه وجود داشته اما ریشههایی اطلاق میناپدید هم به بیماریهای عفونی بیماری

ست كه دنیا هم ا كرد؛ این در حالیویروس فلج اطفال در گذشته تعداد كثیری از كودكان را فلج می .كنی قرار دارندریشه

هایی از دیگر موفقیت B علیه هپاتیت ویروسیكنی فلج اطفال نزدیك شده است و یا تولید واكسن اكنون به مرحله ریشه

های نوپدید و بازپدید در ابتدا با مشکلاتی هرچند همواره بیماری .است كه بشر نسبت به عوامل بیماریزا كسب كرده است

یماری را همراه بودند اما بالاخره بشر توانسته در سایه رعایت موازین بهداشتی و بکارگیری تکنولوژی بر اوضاع چیره شود و ب

 .از محیط خویش دور كند
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رعایت موازین بهداشتی، موازین شرعی و پاكدامنی و امانتداری از اصول اولیه برای جلوگیری از بروز بسیاری از 

ای از های نوپدید و بازپدید در هاله. هرچند علت و راه مقابله و درمان بسیاری از بیماریباشدهای نوپدید و بازپدید میبیماری

ام است اما بشر هوشمند كه در طول تاریخ پرفراز و نشیب پزشکی و بهداشت خود آموخته است كه هرگز تسلیم حوادث و ابه

 .بلایا نشود

 های نوپديد و بازپديدعوامل مؤثر در ايجاد بیماری -4

زمین اتفاق  های تولید و توزیع حیوان و مواد غذایی حیوانی، تغییرات طبیعی كه در روی كرهتغییر در شیوه

زندگی انسان و عادات  و انتقال انسان و كالا، تغییر در شیوهافتد، افزایش درجه حرارت، تغییرات اكولوژیکی، سرعت نقل می

 .های نوپدید و بازپدید هستندغذایی او، همگی از عوامل مؤثر در ایجاد بیماری

هایی مثل مقاومت باكتریایی به واگیر هستند. پدیدههای با بیماری هنوز درگیر مبارزه كشورهای در حال توسعه

زای میکروبی، پیدایش و یا پیدایش مجدد عوامل میکروبی در زمان و ها، تحولات ژنتیکی عوامل بیماریبیوتیكآنتی

تار كرده های واگیر را تیره و نیمه درخشان خلاصی نسبی از بیماری رفت، این آیندهها نمیهایی كه انتظار وجود آنمکان

های تولید المللی انسان و كالاهای تجارتی، تغییر در شیوهكوتاه شدن فواصل جغرافیایی به دلیل سرعت انتقال بین .است

زندگانی انسان و تغییرات اكولوژیکی را باید از عوامل ای و تغییر در شیوههای منطقهكالاهای كشاورزی و دامی، بروز جنگ

به طور مثال طاعون نوعی بیماری عفونی باكتریایی مشترك بین انسان و  .ل عفونی محسوب كردبسیار مؤثر در برگشت عوام

های زیادی را به هلاكت رسانده است و تجربیات گذشته نشان داده است كه حیوانات است كه در طول تاریخ، انسان

و  یورت انفجاری، مجددا فعال و موجب ابتلاصها غیرفعال و خاموش شده و ناگهان و بهتواند دهههای فعال طاعون میكانون

 .های طبیعی بیماری در دنیا رخ داده استها شود و این واقعه به كرات در بعضی از كانونمرگ انسان

مورد بیماری در این كشور گزارش شد و  2444با بازپدیدی بیماری طاعون در ماداگاسکار، بیش از  2411در سال 

ینچنینی همیشه وجود دارد، گفت: با توجه به آنچه گفته شد پایش و ارزیابی مستدام های ااحتمال طغیان بیماری

بر اساس رسالت انستیتو  .هایی كه قابلیت نوپدید و بازپدید شدن دارند باید در برنامه بهداشتی كشورها قرار داده شودبیماری

های نوپدید و بازپدید را در ارت بهداشت، پایش بیماریهای واگیر وزپاستور ایران، این مركز با همکاری مركز مدیریت بیماری

http://tebna.ir/%d8%b9%d9%88%d8%a7%d9%85%d9%84-%d9%85%d8%a4%d8%ab%d8%b1-%d8%af%d8%b1-%d8%a7%db%8c%d8%ac%d8%a7%d8%af-%d8%a8%db%8c%d9%85%d8%a7%d8%b1%db%8c%e2%80%8c%d9%87%d8%a7%db%8c-%d9%86%d9%88%d9%be%d8%af%db%8c%d8%af/
http://tebna.ir/%d8%b9%d9%88%d8%a7%d9%85%d9%84-%d9%85%d8%a4%d8%ab%d8%b1-%d8%af%d8%b1-%d8%a7%db%8c%d8%ac%d8%a7%d8%af-%d8%a8%db%8c%d9%85%d8%a7%d8%b1%db%8c%e2%80%8c%d9%87%d8%a7%db%8c-%d9%86%d9%88%d9%be%d8%af%db%8c%d8%af/
http://tebna.ir/%d8%b9%d9%88%d8%a7%d9%85%d9%84-%d9%85%d8%a4%d8%ab%d8%b1-%d8%af%d8%b1-%d8%a7%db%8c%d8%ac%d8%a7%d8%af-%d8%a8%db%8c%d9%85%d8%a7%d8%b1%db%8c%e2%80%8c%d9%87%d8%a7%db%8c-%d9%86%d9%88%d9%be%d8%af%db%8c%d8%af/
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ها، ها، حیات وحش و ناقلینی نظیر پشهها در دامكند. قسمتی از این برنامه پایش با بررسی این بیماریكشور دنبال می

 .دها در انسان فراهم شوشود تا زمینه لازم برای پیشگیری از طغیان این بیماریها دنبال میها و كنهكك

  هابیماری بازپدیدی و نوپدیدی در موثر عوامل 1-4

 ماشینیسم و صنعتی های پیشرفت 

 ،جمعیت رشد و فقر مهاجرت، جنگ 

 مختلف های محیط در فیزیکی تغییرات سایر و زدایی جنگل 

 ها میکروب انطباق قدرت و ها میکروبیال آنتی به مقاومت 

 ایمنی سركوبگر داروهای مصرف و حیجرا اعمال از برخی تاثیر تحت ایمنی سیستم سركوب 

 مختلف جوامع جنسی عادات در تغییر و جنسی بحران 

 بیوتکنولوژی از استفاده سوء و اخلاقی اصول به پایبندی عدم 

 مصنوعی یا طبیعی طور به زاعفونت عوامل ژنوم در تغییر 

 هابیماری بازپديدی و ديگر عوامل موثر در نوپديدی -5

 هریش اكولوژیك تغییرات  1-2

 سریع رشد از ناشی زیادی حدود تا جهان نقاط از بسیاری در دانگ تب و كلرا طاعون، بازپدیدی

 و است غیربهداشتی شرایط در مردم از نفر میلیون ها ده اِسکان و جهان بزرگ شهرهای در نشینی حاشیه

 مناطق در زیسكریپتوسپوریدیو گیریهمه انتشار باعث 1553 سال در آب كامل تصفیة در انگاریسهل

 در غذا طریق از منتقله هایعفونت بروز میزان افزایش همچنین . است گردیده ،ویسکانسین و میلواكی

 و مشترك منبع با های آلودگی وقوع و انبوه تولید تکنولوژی رشد از ناشی صنعتی، كشورهای از برخی

 و غذایی مواد با تماس در یفرد بهداشت موازین رعایت بهداشتی، هنمودهای ر كارگیری به از غفلت

 حدود سالانه هابیماری كنترل و پیشگیری مركز برآورد طبق و است بوده غذایی مواد واردات افزایش
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 آلوده و ناكامل طبخ با همبرگرهای مخصوصاً و شده آماده پیش از غذاهای مصرف علّت به نفر  24444

 .ددهنمی دست از را خود سلامت O157:H 7كولیاشریشیا به

 محیطی تغییرات 2-2

 را ناقل، طریق از منتقله های بیماری بویژه و ها بیماری انتشار دما تغییر نظیر طبیعی حوادث

 انسان و حیوانات بین مشترك های بیماری انتشار در تغییر موجبات همچنین و دهد می تاثیر قرار تحت

 گردد می مساعد عفونی، های بیماری یدیبازپد و نوپدیدی برای زمینه ترتیب، بدین و كند می فراهم را

 گیری همه بروز باعث شدید، های بارندگی و فصلی بادهای موجود، مستندات و مدارك اساس بر مثلا .

 و شده علّت بر مزید نیز 1554 سال زلزله و گردیده متحده ایالات جنوب در كوكسیدیوئیدومایکوز از ناشی

 1553 سال در همچنین . است گردیده گیری همه وسعت فزایشا و هوا در ها قارچ اسپور انتشار باعث

 زیادی حدود تا و گردیده حادث متحده، ایالات غربی جنوب در هانتاویروسی تنفسی بیماری مهلك گیریهمه

 .است شده داده نسبت منطقه، آن جوندگان جمعیت افزایش و محیطی شرایط و شدید هایبارندگی به

 در تغییراتی با موارد اغلب در زمین سطح در آب توزیع در تغییر و آبرسانی هایطرح و سدسازی

 در ریفت دره تب گیریهمه بروز باعث سِنِگال رودخانه روی بر سازیسد مثلاً. است بوده همراه هاپشه جمعیت

 هایطغیان بروز موجب یگرد آبرسانی هایطرح و هاسازیسد از بسیاری و گردیده 1512 سال

 سطح در تغییر و زداییجنگل .است شده میانهخاور و آفریقا در حلزون طریق از منتقله سشیستوزومیازی

 برای را زمینه دیگر، اقتصادی اهداف یا جدید های جمعیت اِسکان و آن كردن مسکونی منظور به زمین

 با ستما احتمال بر شرایطی چنین تحت زیرا . كند می مساعد عفونی های بیماری بازپدیدی و نوپدیدی

 باعث برزیل در طلا معادن در فعالیت و طلا كشف با مرتبط هایفعالیت مثلاً شود.می افزوده ناقل، حشرات

 افزایش موجب متحده ایالات شرق در جدید هایجنگل احداث طرفی از و گردیده مالاریا بروز میزان افزایش

 با همیشه تغییرات، اینگونه كه ستا ذكر شایان. است شده لایم بیماری طغیان و كنه با تماس احتمال

 آبرسانی طرح از برداریبهره از پس 1544 دهة در كه طوری به است نبوده همراه بعدی منفی اثرات

 .است شده كاسته مالاریا بروز میزان از گیریچشم نحو به ،تنِِسی دره
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 غذایی منابع شدن جهانی 3-2

 و گردید حادث شمالی، آمریکای در 1552-1 سال در ،سیکلوسپوریدیازیس از بزرگی گیریهمه

 غیرعمدی انتقال. است بوده جنوبی، آمریکای از وارده آلوده هایتمشك مصرف اثر در كه شد مشخص

 هایكشتی از یکی كهآن از پس 1551 سال در مثال، برای جدید جغرافیایی مناطق به زاعفونت عوامل

 ضمناًگردید.  كلرا انتشار باعث كرد تخلیه متحده تایالا جنوب سواحل در را خود دفعی مواد باربری،

 شده حادث سازوكار همین با نیز بیستم قرن اواخر در جنوبی آمریکای در كلرا گیریهمه است ممکن

 آلوده، غذایی مواد طریق از منتقله آشنای نا هایبیماری معرض در كه مهاجرینی و آوارگان مسافران، .باشد

 هاآن كشور در كه غذایی طریق از منتقله هایبیماری به است ممکن المللی بین نمسافری .گیرندمی قرار

  .بشوند مبتلا ،باشدنمی شایع

 ها میکروارگانیسم در تغییر 4-2

 گاهی و گردد جدیدی هایپاتوژن ظهور باعث است ممکن ها میکروارگانیسم جمعیت در تغییر

 آنتی به نسبت یا و بوده برخوردار بیشتری زاییبیماری از كه یابد تکامل هاآن از زاییعفونت عوامل

 شوند واقع تغییر دستخوش چنان یا و باشند مقاوم ،است بوده حساس هاآن قبلی نسل كه هاییبیوتیك

  .دهند ادامه خود حیات به نیز نامساعد هایمحیط در بتوانند كه

 زندگی شیوه در تغییر 2-2

 و كنندمی استفاده آن امثال و هارستوران در شده تهیه هایذاغ از مردم از بیشتری عده امروزه

 نظارت و شودنمی داده غذایی مواد كنندگانتهیه به كافی آموزش كشورها از بسیاری در كه جاآن از

 نیز هاآن از ناشی هایبیماری و رایج بهداشتی، غیر غذاهای تهیه گیردنمی صورت هاآن كار بر صحیحی

 سه همکاری و متمركز هایكوشش مستلزم هابیماری گونهاین كنترل كه است بدیهی و است گردیده شایع

  .باشدمی مواد، گونهاین كنندگان مصرف و غذایی مواد كنندگانتهیه ها،دولت جانبه
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  غذايی مواد طريق از منتقله نوپديد های بیماری بر تاكید -6

 اینکه به توجه با ولی داشته وجود نیز قبل هاالس از غذا طریق از منتقله هایبیماری از برخی

 مثلاً . شوندمی بندی طبقه نوپدید، هایبیماری جزو اندگردیده برخوردار بیشتری خیلی شیوع از اخیراً

-قاره از بسیاری در گذشته دهة سه طی ولی شدمی ایجاد نیز قبل دهة چندین از سالمونلوز هایگیریهمه

 سالمونلا، آنتریتیدیس سروتایپ اروپا و غربی نیمکره در حتی و است شده افزوده آن میزان بر جهان های

 كه است واقعیت این یدهندهنشان سویه این از ناشی هایگیریهمه بررسی و دهدمی تشکیل را غالب سویه

 ستریالی از ناشی لیستریوز .باشدمی هاماكیان تخم و گوشت مصرف از ناشی زیادی حدود تا آن نوپدیدی

 اثبات به اخیراً آن انتقال در غذا نقش زیرا آیدمی حساب به نوپدید، هایبیماری جزو نیز مونوسیتوژن،

 و شیرخواران در و زاییمرده و سقط ایجاد باعث باردار، های خانم در ارگانیسم این . است رسیده

 و سمیسپتی نظیر خطیری هایبیماری بروز موجب است ممکن هستند ایمنی نقص دچار كه كسانی

 یخچال در زیادی مدت برای كه غذاهایی مصرف اثر در معمولاً لیستریوز، كه است ذكر شایان. بشود مننژیت،

 هایكرم .باشدمی پایین، دماهای در تکثیر و رشد به قادر بیماری، مسبب ارگانیسم زیرا. گرددیم ایجاد شوندمی نگهداری

 جنوب در مخصوصاً و آیندمی حساب به نوپدید، هایبیماری جزو نیز غذا طریق از منتقله (هاترماتود) پهن

 مصرف از ناشی بیشتر كه اند، آورده بار به را وخیمی بهداشتی معضلات ، لاتین آمریکای و آسیا شرقی

 قادر غذا طریق از منتقله ترماتودهای كه شودمی یادآور. باشدمی ماهی ناكافی طبخ با هایفراورده و ماهی

 جهان، سطح در را نفر میلیون 44 حدود و باشندمی كبد سرطان گاهی و كبدی حاد بیماری ایجاد به

 حساب به گاوها كشنده و مسری هایبیماری از یکی كه گاوها شکل اسفنجی آنسفالوپاتی .اند كرده مبتلا

 انگلستان، كشور در 1512 سال در بار اولین برای كه است نوپدید هایبیماری از دیگر یکی نیز آیدمی

به  اصلی زمینه و اندداده نسبتگوسفندان  (Scrapie)اسکِرَپی به را بیماری مسبب عامل . است ایجاد شده

 منتشر گیریهمه یك باعث كه است بوده گاوها غذایی رژیم در استخوان پودر دادن قرار ،آن وجود آمدن

 دیگر، كشورهای در هم مواردی و كشور آن در گاو راس 114444 از بیش یابتلا و مشترك منبع با

 مانند اسفنج ضایعات ایجاد و نخاع و مغز گرفتاری باعث بیماری این یایجاد كننده عامل . است گردیده

 گوشتی های فراورده و گوشت مصرف اثر در نیز ها انسان از بسیاری كه است ذكر گردد. شایانمی
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 (vCJD) جاكوب -كروتزفل بیماری واریانت عنوان شکلی تحت یاسفنج مسری آنسفالوپاتی دچار مبتلا حیوانات

 اند.گردیده

 

 

 

 دهندهابولا، مرس كوروناویروس، طاعون، تولارمی، تب نیل غربی، تب كیو، تب دانگ، تب دره ریفت، تب خونریزی

آمیز موفقیت گیرند. درمانمیها قرار هایی هستند كه در صدر این دسته از بیماریكریمه كنگو، تب لاسا و سارس از بیماری

سرفه، سرخك، فلج اطفال و سرخجه در هایی مثل سیاهها، پیشگیری و كنترل بیماریبیوتیكهای باكتریایی با آنتیبیماری

 بینی كاذب در زمینهصنعتی جهان و تعدادی از كشورهای در حال توسعه در قرن گذشته، یك خوش كشورهای پیشرفته

 وجود آورده بود. كشورهای در حال توسعهشوند، بههای وسیعی را سبب میگیریهای واگیر، كه همهیماریخلاصی از اغلب ب

ها، تحولات ژنتیك عوامل بیوتیكهایی مثل مقاومت باكتریایی به آنتیهای واگیر هستند. پدیدهبا بیماری هنوز درگیر مبارزه

رفت، این ها نمینهایی كه انتظار وجود آعوامل میکروبی در زمان و مکانزای میکروبی، پیدایش و یا پیدایش مجدد بیماری

 .های واگیر را تیره و تار كرده استنسبی از بیماری رهاییدرخشان نیمه آینده

 (The epidemiological transition) اپیدمیولوژيك گذار -7

 به تغذیه ازسوء ناشی هایبیماری و عفونی هایبیماری سوی از انتقال یعنی اپیدمیولوژیك، گذار شدمی تصور قبلاً

 علت عنوان به های عفونیبیماری بودن غالب با كه بوده طرفه یك فرایند یك انتقال، غیر قابل و مزمن هایبیماری سمت

 رتغیی و گذار این كه است مشخص شده اكنونهم اما كند.می ا پید خاتمه مسری، غیر هایبیماری غلبة با و شروع مرگ،

 وضعیتمثل  مختلفی هایراه از جامعهیك  بیماری و سلامت هایالگو و بوده پویا و پیچیده فرایند یك اپیدمیولوژیك،

 بیولوژیك، تغییرات و محیط فرهنگ، صنعتی، وضعیت اقتصادی اجتماعی، ، وضعیت (Demographic)شناختی جمعیت

 پیوسته انتقالی روند یك تنها پیدمیولوژیك،ا گذار كه است شده مشخص ضمناً .گیردمی قرار تاثیر تحت

 باشد.نمی مختلف هایبیماری (Reemerging)و بازپدیدی (Emerging)نوپدیدی ، (Disappearing)ناپدیدی،

نوپدید و بازپدید شدن دارند باید در برنامه هایی كه قابلیت بیماری مداومپایش و ارزیابی 

 .بهداشتی كشورها قرار داده شود
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 اتفاق روند، این شدن معکوس حتی اوقات بعضی در حقیقت در و نبوده طرفه یك فرایند یك اپیدمیولوژیك، گذار همچنین

 .است شده كنترل قبلاً كه مناطقی در توبركولوز بازپدیدی و نداشته وجود قبلاً كه  SARS پدیدیافتد، مثلاً نو می

 در است اپیدمیولوژیك، ممکن گذار یك از مرحله چندین كه است این داشت توجه آن به باید كه دیگری مهم نکته

 آهسته جمعیت، از بخشی عفونی در هایاریبیم كاهش است ممکن مثال طور به بیفتد اتفاق هم با كشور، یك در و زمان یك

 این باشد. افزایش حال در سرعت غیرمسری به هایبیماری جمعیت، همان از دیگری قسمت در كه حالی در بوده ایستا و

 شیوع كودكان، جمعیت از قسمتی بین كه حالی در و افتد می اتفاق مدیترانه، شرق هایكشور از بسیاری در هنوز وضعیت

 .است متفاوت كاملاً هاالگوی بیماری جامعه، همین مرفّه طبقه در باشدمی بالا عفونی ایهبیماری

 دو سوم منشاء بیماری های نوپديد و بازپديد، حیوانات هستند -1

ها نیستند، بلکه خود انسان با ایجاد تغییرات در محیط زندگی حیوانات، باعث حیوانات به تنهایی عامل این بیماری

 .ها را نیز بیمار كنندها بوده است، دچار تغییرات شوند و انسانهایی كه برای آنیشود بیمارمی

شود كه تاكنون هایی گفته میها به بیماریهای نوپدید مشخص است، این دست از بیماریهمانطور كه از نام بیماری

 .شناسایی نشده بودند و به تازگی ظهور پیدا كردند

گذشته شناخته شده بودند ولی عامل آن شناسایی نشده بود. وقتی عامل بیماری،  هایگاهی نیز بیماری در سال

هایی هستند كه یا های نوپدید بیماریشود. بنابراین بیماریشود باز هم به عنوان بیماری جدید طبقه بندی میشناسایی می

 .م اما عامل آن مشخص نشده بودندایكه از قبل اطلاعاتی درباره بیماری داشتهاند و یا اینجدید به وجود آمده

هایی كه تا دیروز شناخته شده بود ولی های نوپدید ارائه شده است، حتی بیماریدر تعریف كلاسیکی كه از بیماری

شوند. حتی اگر بیماری در سالیان گذشته های نوپدید محسوب میاند، باز هم جزئی از بیماریامروز فرم جدیدی پیدا كرده

سال اخیر افزایش قابل توجهی در تعداد بیماری ایجاد شده باشد، آن نیز در دسته  24ارش شده بوده و در در سطح كم گز

 .شودبندی میهای نوپدید طبقهبیماری

ایم و یا كمتر بوده شویم، كه هیچ آمادگی قبلی نداشتههایی روبرو میهای نوپدید و بازپدید با بیماریما در بیماری

كند و اگر ها ما را با مخاطرات جدید روبرو مید آن ذهنیتی نداشته باشیم و عامل آن را نشناسیم. ایناست و حتی در مور

 .تواند تبعات اجتماعی و سیاسی زیادی داشته باشدگیر داشته باشد، میبیماری حالت همه
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ام بیماری های لازمه این موضوع این است كه مجامع و كشورهای مختلف آمادگی برای تشخیص سریع و به هنگ

نوپدید و بازپدید داشته باشند و حتی سیستم هشدار سریع را نیز باید طراحی كنند تا قبل از اینکه بیماری در انسان اتفاق 

 .گویی كنیم كه با بیماری نوپدید یا بازپدید روبرو هستیمبیافتد، بتوانیم پیش

كند. به عنوان مثال با ای درمان و تشخیص كمك میها، حیوانات است و این به ما بردرصد این بیماری 24منشاء 

-به همین منظور تیم. شودشناسایی تغییراتی كه در آنفولانزای پرندگان رخ می دهد، از وقوع بیماری در انسان جلوگیری می

ها به مایشهای واكنش سریع در تمام كشورها آماده هستند تا اگر اپیدمی رخ داد، تشکیل شوند و بررسی و كنترل كنند. آز

شود ما كمك می كند كه به عنوان مثال چه نژادی در گردش است و اگر موارد غیر معمولی ببینیم، نیرو و امکانات اعزام می

-ها را گزارش میكند و در این صورت آنهای جدید برخورد میدر شبکه بهداشت و درمان با بیماری. تا بیماری كنترل شود

یشتر شود و بیماری جدیدی باشد، اقدام به روش های اپیدمیولوژی و آزمایشگاهی می كنیم تا دهد و اگر از حدود معمول ب

 .عامل جدید شناسایی شود و آن را كنترل كنیم

هایی كه ایجاد شد مانند مرس، سارس و آنفولانزای پرندگان، در همکاری نزدیك با مركز در مواجهه با بیماری

البته این نیاز یعنی پیشرفت سیستم، . سریع توانستیم عامل بیماری را شناسایی كنیم ها بودیم و خیلیمبارزه با بیماری

ها نیستند، بلکه خود انسان با حیوانات به تنهایی، عامل این بیماری. همیشه وجود دارد ولی تا اینجا موفقیت آمیز بوده است

ها بوده است، دچار تغییرات شوند و كه برای آن هاییشود بیماریایجاد تغییرات در محیط زندگی این حیوانات باعث می

تواند تاثیر هر تغییر كوچکی كه در طبیعت ایجاد شود مانند تغییرات آب و هوا و اكوسیستم، می. ها را نیز بیمار كنندانسان

 .گذار باشد و بیماری جدیدی را ایجاد كند كه پیش از آن در دنیا نبوده است

میلیون نفر گزارش شده است  24الی  24فولانزا به وجود آمد و مرگ و میر آن بین در جنگ جهانی اول بیماری آن

همان ویروس  1511ها وجود نداشت تا اینکه در سال كه خیلی بیشتر از مرگ و میر خود جنگ بوده است. این ویروس سال

  .ولی دوباره ایجاد شدسال وجود نداشت  34داند كه چرا دوباره در دنیا پدید آمد و كسی هم علت آن را نمی

-گیری ایجاد شده است. بیماریوقتی یك بیماری مرزهای یك یا چند كشور را مورد هجوم قرار دهد، اصطلاحاً همه

سال  24در  .گیری ایجاد شودهایی كه قابلیت انتقال از طریق هوا را دارند این پتانسیل را خیلی دارند كه فراگیری یا همه

زیکا بازپدید شده است كه بار اقتصادی زیادی داشته است اما برآورد  ری ها مواجه بودیم كه اخیراًاخیر با این دسته بیما
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میلیارد دلار، به  2كه طی یك سال در چند كشور آفریقایی به وجود آمدند، حدود  "ابولا"دقیقی از آن نیست. اما در مورد 

 .این كشورها ضرر رسانده است

زیست، تغیرات زیست محیطی تحولات مهندسی ژنتیك و موتاسیون های مربوطه از ارتباط متقابل انسان و محیط 

های عفونی نوپدید و بازپدید بسیاری از باشند. امروزه معضل بیماریعوامل مهم پیدایش بیماری های نوپدید و بازپدید می

شته است. زمانی تصور بر این بود كه باورهای بهداشتی را تحت الشعاع قرار داده و توجه جوامع علمی را به خود معطوف دا

بهبود وضع تغذیه و بهداشت وگسترش ایمن سازی باعث كنترل بیماری های عفونی و ریشه كنی آنها خواهد شد ولی 

اند و بروز رفت به مرحله حذف رسیدهزای جدید، باز پدیدی برخی از عواملی كه تصور مینوپدیدی بسیاری از عوامل عفونت

باشد كه جنگ میکروب وانسان را پایانی نیست وحتی در بیوتیکی عوامل عفونی حاكی از این میون آنتیمقاومت روزافز

تواند در تهیه عوامل عفونی نوین با های نوتركیبی ژن میگردد. روشهای جدیدی نیز گشوده میفواصل كوتاهی جبهه

سازی ها، مقاومبیوتیكعفونی، مقاوم سازی به آنتی زایی عاملمشخصات مختلف، بکار گرفته شود كه افزایش قدرت بیماری

های سموم خطرناك از سازی آن به شرایط خاص و وارد نمودن ژنبه واكسن ها، افزایش مقاومت به عوامل محیطی و پایدار

ن وحیوانات های مشترك انساهای نوپدید و بازپدید انسان، در محدوده بیماریاند. عامل عفونی بسیاری از بیماریآن جمله

توان به ها در ایران و كشورهای مجاور وجود دارد میهای مشترك نوپدید كه خطر شیوع آنگیرد. از جمله بیماریقرار می

نیل غربی، آنفولانزای مرغی، ابولا، تب لاسا وتب هموراژیك كریمه كنگو اشاره نمود. تغییر در  بیماری های تب دره ریفت،

های اقتصادی، اجتماعی وسیاسی، عادات غذایی، تغییرات محیط زیست، تحولی كه در تمام زمینه شیوه زندگی و رفتار انسان

های تولید حیوانات در ارتباط انسان با مخازن حیوانی صورت گرفته و افزایش میزبان حیوانی این مخازن، تغییر در شیوه

های كشاورزی المللی كالاسعه نقل و انتقالات بینینی، شتاب روزافزونی كه در توئگوشتی وتولید فشرده این منابع پروت

 باشند. نوپدیدی آنفولانزایهای مشترك نوپدید و بازپدید میگیرد، قسمتی از عوامل موثر در ایجاد بیماریوغذایی صورت می

 A (H1N1)نوپدیدی ویروس نیپا عامل بیماری آنسفالیت كشنده، نوپدیدی بیماری ، SARS و نوپدیدی بیماری 

MERS مهندسی ژنتیك به عنوان   .ها پرداخته شده استبه آن جاهایی است كه به صورت اجمالی در این ازجمله بیماری

-شود بنابراین روشفناوری غالب قرن حاضر نقش حیاتی در بهداشت و درمان ایفا كرده و روز به روز بر اهمیت آن افزوده می

رتمند جهت تشخیص سریع، و پیشگیری از شیوع عوامل عفونی نوپدید و های نوتركیبی ژن و مهندسی ژنتیك، ابزاری قد

 .بازپدید محسوب می شود
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های مشترك عامل ، بیماری 132 كه است شده شناسایی كشور در بازپدید و نوپدید بیماریزای عامل 112 اكنون

-)سیاه زخم( از شایع نگو و شاربنهاری، تب خونریزی دهنده كریمه ك بروسلوز)تب مالت(، .انسان و دام را سبب می شوند

های مشترك بین انسان و دام در كشور است كه هر سال برنامه های متنوعی برای مهار و كنترل آنها اجرا می ترین بیماری

نظارت بر تولید، بسته بندی،حمل و نقل،توزیع ، عرضه و كیفیت فرآورده های دامی از دیگر وظایف مهم دامپزشکی در  .شود

  .رتقای سلامت جامعه استحفظ و ا

  (The El Nino Phenomenone)   بازپديدی و نوپديدی بر آن تاثیر نینو و اِل پديده -3

 نوپدیدی انسان و بهداشت و جوی های بحران دیگر و نینو اِل دانستن مرتبط به روزافزونی توجه اخیر، سال چند طی

 "نینو اِل " دوره یك  جویِ هایبحران موازات به كه است داده ننشا مطالعات از برخی و شده معطوف هابیماری بازپدیدی و

 لاتین آمریکای اسپانیایی زبان در كه است آشنایی واژه نینودهد. اِل رخ هابیماری شیوع و بروز میزان در تغییراتی است ممکن

 آمریکای غربی ساحل حاشیه در یاقیانوس هایآب جریان در اختلال یك واژه، بیانگر شود. اینمی اطلاق مسیح، تولّد به

 نتیجه آشفتگی، است. این شده معروف نینو اِل به رواین از و دهد رخ كریسمس زمانی  حوالی در تواندمی كه است جنوبی

 شرق )كه طرف از اقیانوس گرم جریان وسیله به كه است Humboldt  ساحلی نواحی در مواد غذایی از غنی سرد آب جریان

 بطور شده  شروع 1111 سال از كه نینو ال شود. حوادثمی جایگزین آید می استوایی پاسیفیك از ی( دارد كهكم غذایی مواد

 اقیانوس سواحل ماهیگیری در میزان در آمیز فاجعه كاهش با همراه بار هر و گردیده تکرار یکبار سال پنج تا سه هر متوسط،

 (Southern Oscillation)جنوبی است. نوسان بوده آن از ناشی شتیبهدا و اقتصادی های زیان و جنوبی آمریکای در آرام

 قدرت در نوساناتی با فشار، در باشد. تغییرمی متمركز استوایی، آرام اقیانوس روی كه است ایگسترده مد آتمسفری و جزر

 نینو، اِل گرم هایآب و SOباشد.  می همراه اطراف، نواحی در و بارش دریا سطح دمای اقیانوسی، جریانهای بادها، وزش

های حتی اقلیم ENSO .شوداطلاق می ENSO(El Nino/SO)  هستند كه به آن مشابهی اقلیمی پدیده از جزئی

مثلا طغیان سندروم . نمایدها مداخله میدهد و بدینوسیله در نوپدیدی و بازپدیدی بیماریدوردست را تحت تاثیر قرار می

زیرا در اثر تغییرات اقلیمی . میلادی به دنبال وقوع پدیده جوی اِل نینو در آمریکا رخ داد 1553تنفسی هانتاویروسی در سال 

 یهای مخزن در جنوب غربی آن كشور افزوده شد و زمینه را برای ابتلاای بر جمعیت موشسابقهناشی از آن به طرز بی

 انسان مهیا نمود.



23 

 

هایی از آفریقا و بارش سنگین و سیل در سترالیا و قسمتهایی از اخشکسالی در آسیای جنوب شرقی، بخش ضمناً

كه بادهای موسمی تابستانی مشاهده شده است، ضمن این El Nino نواحی لم یزرع آفریقا و آمریکای جنوبی در ارتباط با

-تر میملایمهای شمالی ایالات متحده آمریکا ها در غرب كانادا و بخشدر هندوستان، برخی اوقات كاهش یافته و زمستان

گردد در سراسر جهان تا دو برابر ها پیآمدهای نامطلوبی كه در تعقیب خشکسالی، حادث میشوند. در مجموع، طی این سال

افزوده شده است و ارتباط اغلب حوادث غیرمترقبه طبیعی )خشکسالی، سیل، رانش زمین، طوفان، كولاك . . . و آتش سوزی 

های عفونی و پدیده مورد بحث، به اثبات رسیده و مطالعات متعددی كه تاكنون ی بیماریو نوپدیدی و بازپدید( ها جنگل

و  El Nino .حوادث اقلیمی و بهداشت انسان نشان داده است ، ENSOبینانجام شده است ارتباط چشمگیری را 

های عفونی مربوطه تحت ریهای بیمابلایای طبیعی و طغیان از طریق های جوی مشابه، بهداشت انسان را عمدتاًآشفتگی

هستند El Nino مرتبط به ها مستقیماًهای انسانی و ناخوشیكه چه تعدادی از مرگدهند ولی تخمین اینتاثیر قرار می

چرا كه اثرات بهداشتی، از تداخلات پیچیده حوادث جویِ غیرطبیعی با عواملی نظیر جمعیت، ازدحام بیش از  غیرممکن است

 .شودو زیربنای بهداشتی ناشی می حد، وضعیت بهداشتی

El Nino تواند به بلایای طبیعی نظیر سیلسبب افزایش یا كاهش مشخصی در بارندگی شود كه می ممکن است-

شدت افزایش یابد. این  ها منتهی گردد. به علاوه، وزش بادهای قوی نظیر گردبادها ممکن است در تعداد وها و خشکسالی

باشد. این بلایا ممکن است رخ دهد و در برخی نواحی خاص، بارزتر می ENSO ل زیادی از پدیدهتواند در فواصاثرات می

هایی شوند، محصولات كشاورزی و املاك را تخریب كنند، منجر به قحطی و توقف توسعه سبب صدمات مستقیم و مرگ

با ایجاد خشکسالی، باعث آتش سوزی ، 1551در سال   El Nino.شوند و جوامع آسیب پذیر قبلی را آسیب پذیرتر نمایند

ها در منطقه اندونزی گردیده و توانسته است منجر به افزایش واضح مراجعات پزشکی به علت بیماری تنفسی در جنگل

ها عمدتا به وسیله فعالیت انسانی در مالزی گردد. این آتش سوزی Sarawak بیمارستان عمومی كوالالامپور و در استان

های بارانی ها در نواحی وسیعی شده است و حتی جنگلهای فصلی، منتهی به گسترش آنولی فقدان بارندگیاند ایجاد شده

دست نخورده را نیز تحت تاثیر، قرار داده است. شایان ذكر است كه بر اساس تجربیات چند ساله اخیر، مشخص شده است 

 .انجامدماه به طول می 12-11به مدت شود و هر بار سال یك بار تکرار می 2ـ1هر  El Nino كه پدیده
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 های عفونی نوپديد يا بازپديد در حال شیوع هستندبیماری -81

ها های عفونی نوپدید یا بازپدید در حال شیوع هستند و درمانی نیز برای آنكنیم كه بیماریدر عصری زندگی می

 .وجود ندارد و این یك مساله و مشکل بسیار جدی است

دهد تا در كشورهایی كه با بحران بیماری های عفونی روبرو های لازم را انجام میی هماهنگیسازمان بهداشت جهان

 .تواند به این مشکل و تبدیل نشدن آن به یك تراژدی كمك كندهستند، اقدامات ضروری انجام شود زیرا این سازمان می

 لزوم عمل به مقررات بین المللی سلامت -88

های حوزه سلامت یست بلکه باید در عمل آن را اجرا كرد و باید همیشه برای بحراناجرای این قانون تنها به حرف ن

باش بود؛ زیرا ممکن است یك ویروس كوچك، كل دنیا را تحت تاثیر قرار دهد و سازمان بهداشت جهانی در در حالت آماده

المللی سلامت آماده به مقررات بینهای محدودی كند و ضروری است تا تمام كشورها برای عمل تواند كمكاین زمینه می

ها را به كشورهای های لازم در خصوص تامین منابع مالی، نیروی انسانی و حکومتسازمان بهداشت جهانی راهنمایی. باشند

 است.دهد و در حال تدوین یك چارچوب استاندارد مختلف انجام می

 بیماری نوپديد در ده های اخیر/ بیماری های ويروسی بزرگترين تهديد سلامت دنیا  01مواجهه جهان با  -82

میلادی موجب مرگ و میر افراد در  14و  24بیماری های نوپدید امروزه از وبا، طاعون و تب زرد كه در دهه های 

بیماری نوپدید همچون ابولا،  44تری پیدا كرده است و هم اكنون به بیش از ر گسترده و پیچیدهشد دامنة بسیاجهان می

 14به عنوان مثال اپیدمی ابولا در آفریقا تاكنون بالغ بر  .ها رسیده استمرس، كرونا، تب كریمه كنگو و مواردی نظیر این

ساله كه برای تجارت به كشورهای حاشیه  22وسط یك خانم هزار كشته برجای گذاشته و نفوذ ویروس كرونا به كره جنوبی ت

كشته داشته و موجب قرنطینه چند بیمارستان مهم كره  124خلیج فارس رفته بوده است و از آنجا به چین، تاكنون بالغ بر 

نوع  44طاعون به بیماری های واگیر در جهان از تب زرد، وبا و . پرستار به این ویروس شده است 114جنوبی به دلیل ابتلای 

بیماری نوپدید و ویروسی ارتقا یافته است. مقررات بین المللی بهداشتی گزارش مشاهده حتی یك نوع از این بیماری ها در 

 .كندساعت الزام آور اعلام می 41هر كشوری را ظرف حداكثر 
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 های عفونیلزوم تغییر سبك زندگی مردم برای جلوگیری از انتشار بیماری -89

اده حشره ممکن است تا چندین نسل از یك فرد را تحت تاثیر خود قرار دهد و ایجاد مشکلات مغزی یك گزش س

 .كنددر نوزادان بر اثر ویروس زیکا، معضلات زیادی را برای سلامت عمومی ایجاد می

ر ابولا ها در سطح جهان است، دلیل انتشامسئولیت ما همکاری با یکدیگر در جهت ارتقای سلامت و كاهش بیماری

های مورد نیاز حوزه سلامت بود و برای ویروس زیکا واكسن و تشخیص صحیحی در آفریقا، عدم وجود واكسن و زیرساخت

های لازم را داشته باشیم و به آنها توانیم به افراد توصیهوجود ندارد و به منظور جلوگیری از تولد فرزندان ناقص، تنها می

 .پشه وجود دارد، حضور نداشته باشند هایی كهاعلام كنیم كه در مکان

ويروس زيکا كشورهای آمريکای جنوبی و حوزه كارايیب را كه به خدمات تنظیم خانواده دسترسی  -14

توان به گذشته تکیه كرد و های عفونی نمیدهد و برای مبارزه با بیماریرا تحت فشار قرار می ای ندارندعادلانه

های ناقل این ویروس نه تنها موضوع گذشته نیست، بلکه توزیع و تعداد پشه لازم است كه نوآوری داشته باشیم و

 .مشکل بزرگ كنونی است

های نوپدید های لازم در آفریقا، شاهد بروز و شیوع مجدد تب زرد هستیم، برخی از بیماریبه دلیل نبود زیرساخت

در دنیا شوند و یکی از مشکلات دیگر ما مهاجرت مردم از  توانند باعث ایجاد بحرانگذشته بوده اند، می هایی كه دریا بیماری

كنند و این بیماری مناطق روستایی به شهری و انتقال ویروس بیماری های عفونی است و مردم شهر را به راحتی مبتلا می

 .كندشیوع پیدا می

ها به شهرها و یا از شهرها و مهاجرت از روستا استهای عفونی مانند گزش پشه و گزندگان را دشوار كنترل بیماری

برای كنترل تب  1531كند. به عنوان نمونه از سال های عفونی را بسیار دشوار میگونه بیماریبه شهرها كنترل این

ایم و لازم است تا در كشورهایی كه این زرد واكسنی تولید شده بود، اما هنوز موفق به ریشه كن كردن آن نشده

 .سن تب زرد بیشتر استفاده شودبیماری وجود دارد، از واك

 های كنونی سلامتمشکلات و بحران -85

رود اما در حوزه سلامت، سه مشکل و بحران همانگونه كه جامعه جهانی به سمت اهداف توسعه پایدار پیش می

واگیر دهد كه شامل مقاومت میکروبی، تغییرات آب و هوایی و بیماری های غیروجود دارد كه ما را تحت تاثیر قرار می
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توان به شود را نیز می)بیشترین عامل مرگ مردم( است و بلایایی مانند تروریسم كه باعث مرگ انسان به دست انسان می

 .بردها اضافه كرد كه بر رفاه مردم اثر منفی دارد و توسعه پایدار را از بین میاین بحران

ها، منابع مالی بیشتر به گذاری بر روی آنتی بیوتیكهای مزمن داروهایی تولید شده اما بجای سرمایه برای بیماری

ها را در اختیار نداشته سمت ساخت غذاهای فرآوری شده سوق یافته كه باعث شده ما آنتی بیوتیك لازم برای این بیماری

ریشه كن  هایی كه در گذشتهها، بیماریبه دلیل در اختیار نداشتن آنتی بیوتیك. شودتر میباشیم و مشکلات ما افزون

 .توانند باعث مرگ مردم شونداند دوباره میشده

 گرمسیری و عفونی های بیماری به مجدد رويکرد -86

 چه نباشد. لطف از خالی خیر؟  یا دارد واقعیت هابیماری ناپدیدی و بازپدیدی نوپدیدی، آیا كه سوال این طرح شاید

-رشته از بسیاری و دامپزشکان عفونی، هایبیماری متخصصین ا،هاپیدمیولوژیست ها،میکروبیولوژیست امروزه: كه است شده

 كنترل شده، كن ریشه هایبیماری مرور و مطالعه به وافری  اشتیاق و علاقه با دیگر بار بهداشت، و پزشکی با مرتبط های

 به بیوتروریسم با مرتبط هایپانل و سمینار كنگره، تشکیل با و دهندمی  نشان بازپدید، و نوپدید بعضاً و نایاب و كمیاب شده،

 مانده باقی حدیث، و حدحرف در موارد اغلب در كه را بیوتروریسم و كنند؟می مبادرت  هابیماری این بازآموزی و نوآموزی

  پردازند؟می خود های آگاهی ارتقای به و كرده تلقی جدی نیابد تحقق وسیعی سطح در است ممکن هرگز و است

-توان در این واقعیت، جستجو كرد كه ناپدیدی و ریشهکرد جدید و تحول غیرمنتظره را نمیآیا علت اصلی این روی

های عفونی، هرگز تحقق نیافته و نخواهد یافت؟ و آنچه كه در طول تاریخ پزشکی اتفاق افتاده است كنی واقعی بیماری

 ؟ها بوده استنوپدیدی و بازپدیدی این بیماری

 را آن ویروس عامل كهحالی در است شده كن ( میلادی ریشه1514) 1511سال  در هآبل كرد باور توانمی چگونه

 از پس و كرده دیگر، نگهداری جاهای در هم شاید و سابق ، شوروی(WHO)، سوئیس  (CDC) آمریکا در هاسال این طی

 سر را آن ژنتیکی ریدستکا حتی و افزاری جنگ استفاده احتمال شوم هاینغمه جدی طور به سال بیست از بیش گذشت

 این مورد در گذرایی اشاره به گرمسیری -عفونی هایبیماری رشته معتبر كتب در اخیر، هایسال طی كهحالی در و داده

 متوالی، شماره چند طی نیوانگلند، نظیر پرتیراژی مجلات علمی در میلادی 2442-3سال  در دیگر بار كردندمی اكتفا بیماری

 نشده كن ریشه آبله، كه بگذاریم براین را فرض باید پس كنند!  منتشر می آن واكسیناسیون و آبله مورد در پربار مقاله چندین

 سطح در كه طاعون خاموش ظاهراً طبیعی كانون همه این با دارد، وجود گلاندرز،  و ملیوئیدوز بازپدیدی احتمال است،
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 بوتولیسم، بروسلوز، استنشاقی موارد كابوس و شویم مواجه بیماری این طغیان با است ممکن لحظه هر دارد وجود مملکت

  سازمان گواهی به كه دراكونکولیازیس و جذام بپیوندد، حقیقت به است ممکن . . . و تولارمی آنتراكس، تیفوس،  پسیتاكوز،

 ریشه دست در پولیومیلیتِ سرنوشت و كند طغیان دیگر بار است رسیده حذف مرحله به كشور سطح در بهداشت، جهانی

 ریشه و كنترلی موثر بسیار هایبرنامه به نهادن ارج ضمن نهایت در و بپیوندد شده، كن ریشه ظاهرا آبلهِ سرنوشت به كنی،

 این هرگز اساس، براین و نیابد تحقق هرگز است ممکن واقعی كنی ریشه كه باشیم باور این بر هابرنامه گونهاین تقویت و كنی

 ،نه یا یابد تحقق بیوتروریسم، كابوس چه و نکنیم حذف ها كنگره و سمینارها آموزشیِ های برنامه و یدرس كتب از را مباحث

 مسئله طرح حال عین در و باشیم داشته  همواره را جدید و باستانی عفونی هایبیماری با مقابله جهت لازم آمادگی

 گرمسیری، و عفونی هایبیماری متخصصین و بهداشت  و کیپزش محافل كلّیه كه چرا !بگیریم نیك فال به نیز را بیوتروریسم

 نتیجه این به را بهداشتی مسئولین و مدیران و عمومی بهداشت متولیان و متخصصین ها،اپیدمیولوژیست ها،میکروبیولوژیست

 ولی نمایند یعفون هایبیماری كنیریشه و یابیریشه صرف را خود تلاش حداكثر  است لازم هرچند كه است رسانده مهم

 پیشگیری، منظور به لازم آمادگی همواره و نشوند غافل هاآن عمدی یا طبیعی  بازپدیدی از هم كنیریشه از پس حتی

 بهداشت، و پزشکی های رشته درسی كتب از را مربوطه مباحث هرگز و داشته  را هابیماری این موقع به درمان و تشخیص

  .ننمایند حذف

 ننده بیماريهای نوپديد و بازپديدبرخی عوامل ايجاد ك -87

 ها میپردازیم.در زیر به تشریح تعدادی از این قبیل بیماری

 كوروناویروس: 1-11

 سارس)و سندروم حاد و شدید تنفسی (MERS مرس) سندروم نارسایی تنفسی خاورمیانهی عوامل ایجاد كننده

SARS) شوند. باهای تنفسی فوقانی میها معمولاً باعث بیماریها هستند. این نوع از ویروسی كورونوویروساز خانواده 

راحتی با كه هر دو بیماری به شده استرسد انتقال ویروس از طریق شترهای آلوده اتفاق بیفتد، گزارش نظر می اینکه به

ا شیوع جهانی آن در آسیا گزارش شد، ام 2443بیماری سارس اولین بار در سال . شوندی انسان نیز منتقل میعطسه و سرفه

به بعد گزارشی از ابتلا به این بیماری منتشر نشده است. اما بیماری مرس  2444سرعت تحت كنترل درآمد و از سال به

درصد از بیمارانی كه مبتلا به 32دیده شد و از آن تاریخ به بعد در دیگر كشورها نیز مشاهده شده است.  2412اولین بار در 

  .. تاكنون هیچ واكسن یا درمانی برای این بیماری یافت نشده استاندجان خود را از دست دادهماری اند از این بیمرس شده
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 سرماخوردگی از ها،بیماری از وسیعی طیف بروز باعث كه هستند هاویروس از بزگ خانواده یك كرونا های ویروس

این خانواده ویروسی . هستند نیز حیوانی هایاریبیم از بسیاری عامل خانواده این هایویروس. شوند می سارس، تا گرفته

گردد هایی از خانواده سرماخوردگی در انسان و حیوانات میكشف شده است كه موجب بروز بیماری 1524اولین بار در سال 

  د.باشها میها زوائد تاج مانند بر روی سطوح دیواره ویروسو از ویژگی آن

ساله در عربستان سعودی كشف شد كه به مرگ بیمار انجامید  24در مردی  2412اولین مورد بیماری در سپتامبر 

ساله در قطر كه او نیز در گذشت . و كشف  45. این مرد چند روز قبل از آن به دبی سفر كرده بود و دومین مورد در مردی 

 . تایید رسیدلندن به   Colindale در  Health Protection Agency's بیماری اولین بار در آزمایشگاه

از نکات قابل توجه این بیماری این است كه اكثر موارد گزارش آن در میان مراكز بهداشتی درمانی نظیر 

رسد كه عامل ها رخ داده است كه در فرانسه موارد ابتلا فقط در بیمارستان گزارش شده است كه به نظر میبیمارستان

 . اشته باشد تا احتمال ابتلا انسان به این بیماری افزایش یابدهای دیگری باید وجود دای مانند بیماریزمینه

 .در خاور دور شایع بود 2443های دانند كه حدود سالای از پزشکان این بیماری را از نوع بیماری سارس میعده 

 انوادهتواند منجر به مرگ انسان شود . ویروس سارس نیز از خبیماری سارس نیز دارای علایم تنفسی است كه می

coronavirus باشدها می . 

 بسیار درمانی مطمئن هایروش به نیاز جهان، سطح در آن گسترش و عربستان در كرونا بیماری شیوع به توجه با

 این اگرچه البته كرد تایید كشور این در را كرونا یا «MERS» ویروس وجود هلند در آزمایشگاهیك . شودمی احساس

 شده تهیه و شناسایی مهلك بیماری این داروی اما درنوردد را هاقاره توانسته بارمرگ ویروس ینا كه دهدمی نشان گزارش

 .است

 متحده امارات و سعودی عربستان قطر، عمان، كویت، كشورهای خاورمیانه در ویروس این از شده گزارش موارد

 .هستند انگلستان و ایتالیا آلمان، فرانسه، اروپا، در و عربی

 این شیوع. است شده دیده( آسیا) مالزی و فیلیپین و( آفریقا شمال) تونس در خاورمیانه تنفسی سندروم هنمون چند

 صدها سال طول در و تمتع حج موسم در نفر میلیون 2 بر بالغ ساله هر زیرا است اهمیت حایز بسیاری عربستان در بیماری

 .كنندمی عزیمت كشور این به عمره حج مناسك برگزاری برای مسلمان كشورهای از نفر هزار
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 حوزه ویژه به دنیا كشورهای تمام از زمینه دراین گزارشی انتشار با نیز جهانی بهداشت سازمان این بر علاوه

 .گیرند كار به بیماری این شیوع از جلوگیری برای را لازم بهداشتی تدابیر تا خواست خاورمیانه

 در. اندكرده دریافت دیگر افراد از را ویروس این كه است افرادی به مربوط جدید، مبتلایان از درصد پنج و هفتاد

 لزوم امر این. اندكرده مراجعه بیمارستان به دیگر دلایل به كه هستند بیمارانی و بیمارستان خدمه پرستاران، افراد، این لیست

 .كندمی روشن دیگر بار را عمومی اماكن در بیماری این كنترل و مراقبت

 ویروس این اصلی منبع عنوان به شتر گرچه. است حیوانات با تماس بدلیل سندرم، این از شده گزارش واردم بیشتر

 .دارد وجود ابهام از ایپرده در آن با مبارزه هایراه و MERS ویروس اصلی عامل هنوز ولی است شده شناخته

 احتمال تعیین برای تلاش در جهانی اشتبهد سازمان خطر ارزیابی سرویس بیماری، این شیوع افزایش به توجه با

 هر در اطلاعات این و گیردمی صورت موجود دانش و اطلاعات اساس بر خطر میزان ارزیابی. هستند انتقال های الگوی تغییر

 .شوندمی روز به لحظه

اثر ابتلای به كورونا ها جان خود را بر نفر از آن21اند و نفر در دنیا به این ویروس مبتلا شده24در مجموع، تاكنون 

 .انداز دست داده

های مختلف انتقال از جمله انتقال شواهدی مشخصی مبنی بر انتقال فرد به فرد وجود دارد كه احتمالا شامل حالت

شود. اما لازم است مطالعات بیشتری صورت گیرد تا خطرات، بهتر شناسایی شوند. تاثیرگذاری انتقال قطرات ریز و تماس می

 .فرد بخوبی مشخص نشده است فرد به

  MERS-CoV كرونا بیماری اصلی میعلا 1-1-11

باشد ولی از علایم اصلی این بیماری تب ، سرفه ، علایم این بیماری هنوز ناشناخته می WHO اگر چه به گفته

داشته باشد. در تنگی نفس و مشکلات حاد تنفسی می باشد. بیمار ممکن است سرفه های چند روزه ظاهرا بدون دلیل نیز 

پریکاردیت و نارسایی كلیه نیز گزارش  ، انعقادی اختلالات ، تنفسی حاد نارسایی  موارد حاد مشکلات گوارشی نظیر اسهال ،

 نیز كلیه نارسایی بیماری، پیشرفت با همزمان. سازدشده است كه مورد اخیر در صورت بروز بیمار را به همودیالیز نیازمند می

 1دوره كمون این بیماری حدود  .شود می فوت به منجر دارند، ایمنی سیستم نقص كه بیمارانی در عفونت و شودمی دیده

 .كندویروس كرونا از طریق سرفه و عطسه انتقال پیدا مید. روز می باش
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 بهداشتی های توصیه  2-1-11

-بیمارستان. است عمومی اماكن در بخصوص بهداشتی، نکات رعایت زا، بیماری عوامل تمامی با مبارزه راه مهمترین

 كنار در سالم افراد و بیماران ها،ویروس انواع كه چرا شوندمی محسوب مبارزه این ركن مهمترین بهداشتی مراكز دیگر و ها

 قرنطینه و بهداشتی اصول رعایت بنابراین دارند؛ نزدیك ارتباط خود خانواده با هریك و شوندمی جمع سقف یك زیر یکدیگر

 .است پیشگیری راه در قدم مهمترین ویروس، به مشکوك افراد كردن

 

 : از عبارتند خاورمیانه تنفسی سندرم گسترش از جلوگیری برای مناسب راهکارهای از برخی  3-1-11

 دارد وجود شتر آن در كه مناطقی و ها طویله انبارها، مزارع، در مناسب احتیاطی اقدامات اتخاذ. 

 مسافران بخصوص جامعه؛ افراد كردن آگاه 

 خام شیر نوشیدن از اجتناب 

 ،هستند تماس در حیوانات ترشحات با كه محصولاتی شستن و كندن پوست پختن 

 حیوانات با ارتباط از پس دست شستن 

 بیمار حیوانات با تماس از اجتناب 

 مسافران یآگاه عامل مهمترین بیماری، گسترش از جلوگیری برای كه است كرده توصیه جهانی بهداشت سازمان

 .اند گشته باز آن از یا كنند می مسافرت ویروس وجود به مشکوك كشورهای به كه هستند

 بسیار درمانی مطمئن هایروش به نیاز جهان، سطح در آن گسترش و عربستان در كرونا بیماری شیوع به توجه با

 این در كه است آن از حاكی جدید هایگزارش اما ندارد درمان بیماری این كه بود شده اعلام پیشتر اگرچه. شودمی احساس

 .است بررسی دست در تحقیقاتی پروژه دو زمینه
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  :(MERS-CoV) درمان بیماری كرونا 4-1-11

ای برای این بیماری شناخته نشده است و تنها توصیه به حمایت تنفسی در بیمارستان هنوز هیچ درمان تایید شده

ساز باشد و در واقع مراكز پزشکی موارد حاد بیماری را صرفا درمان تواند چارهمی در بیماران دارای مشکلات حاد تنفسی

 .نمایندعلامتی می

  :MERS-CoVنحوه انتقال بیماری كرونا   2-1-11 

-های انتقال بیماری از انسان به انسان شبیه بیماری آنفلوآنزا میباره هنوز كامل نیست ولی روشاطلاعات ما در این

اما احتمال انتقال بیماری در فضای باز بسیار محدود بوده و موارد انتقال انسان به انسان در  ( طریق سرفه و عطسهاز ) باشد

-اند مانند افرادی كه در بیمارستانمواردی اتفاق افتاده است كه افراد به مدت طولانی در فضای بسته در كنار فرد بیمار بوده

 . انددر ارتباط بوده ها با بیماران

 

  :و پاكسازی MERS-CoV نحوه حفاظت از ویروس 2-1-11 

ی موارد حفاظتی نظیر لازم است افراد بیمار ایزوله شوند و كاركنان بهداشتی كه در تماس با بیماران قرار دارند همه

 . های ایمنی را مد نظر قرار دهنداستفاده از لباس مخصوص ، دستکش و حتی عینك

رود. همچنین مواد ساعت از بین می 24بوده و در خارج از بدن انسان و حیوانات بعد از این ویروس بسیار شکننده  

 . را نابود نمایند coronavirus توانند به راحتیشوینده و ضد عفونی كننده ساده می

 باشد همچنین بهترها میتوانند رعایت كنند بهداشت فردی و شستشوی مرتب دستمهمترین مواردی كه افراد می 

 .باشدی كشورها در دسترس میدر همه های ویژه استفاده شود كه معمولاًاست در برخورد با افراد مشکوك از ماسك

هایی عربستان سعودی، قطر و امارات متحدی عربی خودداری بهتر است افراد از سفرهای غیر ضروری به كشور

 . نمایند

 .باشدمیهای تشخیص بیماری كرونا انجام آزمایش یکی از راه 
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  :منشا ویروس كرونا 1-1-11 

دهند این ویروس در محققان احتمال می  ... دانیم این ویروس از كجا آمده است. حیوانات ؟ پرندگان ؟ یاهنوز نمی

توان در این خصوص اظهار نظر نمود. اما هنوز نمی  . ( zoonoses )اثر جهش در بدن حیوانات یا پرندگان ایجاد شده باشد

 . ساز بودن این بیماری توسط بشر وجود داردتی نیز در خصوص دستشایعا

 .این بیماری واكسن ندارد : واكسن 

 تشخیص بیماری كرونا: 1-1-11

كه آیا بیماری شما در اثر ویروس انسانی كرونا بوده یا خیر، انجام های آزمایشگاهی را برای تایید اینتوان تستمی

م بیماری خفیف را دارند، همچنین ممکن است یشود، زیرا افراد معمولا علااستفاده نمی ها همیشهداد. هرچند، این تست

 .ها تنها به چند آزمایشگاه تخصصی محدود شودانجام این آزمایش

های آزمایشگاهی خاص ممکن است شامل موارد زیر باشد: ایزوله نمودن ویروس در كشت سلولی، آزمایش تست

تر است، و آزمایش سرم شناسی برای تر و از لحاظ اقتصادی قابل دسترسیكه كاربردی  (PCR)واكنش زنجیره تركیب شده

 .های انسانی كوروناهایی برای ویروسبادیآنتی

های انسانی كرونا شایع است. آزمایش برداری برای شناسایی ویروسبرداری از بینی و گلو بهترین انواع نمونهنمونه

 .های خونی استری نمونهآوسرم شناسی نیازمند جمع

مانگونه كه قبلا ذكر شد بهتر است افراد در سفرهای خارجی خود این بیماری را در كشورهای هدف مد : هاحتیاط  

كنند باید مورد توجه نظر داشته باشند. این مورد به خصوص در مورد ایرانیان كه زیاد به عربستان سعودی و دبی سفر می

همچنین لازم است افراد در برخورد با بیمارانی كه علایم شبیه سرما خوردگی و آنفلاآنزا دارند و از مردم و دولت قرار گیرد. 

 .اند احتیاط نمایند و موارد حفاظتی را مد نظر داشته باشندبه كشورهای عربی و فرانسه مسافرت داشته اخیراً

المللی همه ررات و قوانین بهداشتی بیندرصد مرگ به دنبال دارد، بیان داشت: مق 44اپیدمی كرونا ویروس تا 

ها را به موقع شناسایی، علت یابی و ها آنكشورها را موظف كرده است كه در صورت مشاهده نمونه هایی از اینگونه بیماری

 .ساعت به سازمان بهداشت جهانی و كشورهای همسایه گزارش كنند 41دهی دقیق كرده و وجود بیماری را نهایتاً تا پاسخ
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و عدم اجرای آن را موجب ایجاد تبعات سنگین اقتصادی،  بودهاجرای این مقررات را برای همه كشورها الزام آور  

گیری رسد موجب ایجاد یك همهممکن است یك اتفاقی كه ساده به نظر می باشد و میتجاری و سلامتی برای هر كشوری 

 .بزرگ بین المللی شود

تر های نوپدید هرچه سریعها را موظف كرده است برای مقابله با این بیماریسازمان بهداشت جهانی همه كشور 

خود را تجهیز كنند و در صورتی كه توانایی این كار را ندارند مراتب را به این سازمان گزارش كنند تا مجامع بین المللی به 

 .كمك آن كشورها بیایند

ارت با آن كشور تحت الشعاع بین المللی قرار خواهد گرفت ها و تجدیر گزارش شود مسافرت كرونا اگر یك بیماری 

 .ها باید به سرعت انجام شودسازی آنها درجه سرایت بسیار بالایی دارند و اقدامات خنثیزیرا این بیماری

ها ای تهدید بزرگ دنیا نیستند زیرا جهان برای مقابله با آنهای هستهدیگر تجهیزات اتمی، جنگ افزارها و زرادخانه

مقررات و تدابیر زیادی اندیشیده است. بزرگترین تهدید سلامت افراد در حال حاضر بیماری های نوپدید ویروسی هستند كه 

 ها نرسیده است.دنیا هنوز به سطح قابل قبولی برای مواجهه با آن

 :طاعون  2-11

ین انسان و حیوانات است كه طاعون یك بیماری واگیردار است. طاعون نوعی بیماری عفونی باكتریال مشترك ب

شهرت دارد. « مرگ سیاه «شود. بیماری طاعون به بیماری توسط جوندگان و كك آنها به سایر حیوانات و انسان منتقل می

 آلکساندر یرسین كشف و به نام باسیل یرسن نامگذاری شد. وسیله میلادی 1154 سال در طاعون بیماری میکروب

تری یافت. علت آن هم احترام به طبیعت شیوع بسیار كم امپراتوری روم شرقیدر مقایسه با  ایران باستانطاعون در 

 .است دین زرتشتها و زمین بود كه از اصول و آلوده نکردن آب

، در آتنو  اسپارتزمان با جنگ واگیردار، همهای خود از یك بیماری ، مورخ یونانی، در یکی از كتابتوسیدیدس

 .استاعون بودهشود طبرد كه تصور میق.م. نام می 434حدود سال 

 

 

https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%A7%DB%8C%D8%B1%D8%A7%D9%86_%D8%A8%D8%A7%D8%B3%D8%AA%D8%A7%D9%86
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%A7%DB%8C%D8%B1%D8%A7%D9%86_%D8%A8%D8%A7%D8%B3%D8%AA%D8%A7%D9%86
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%A7%D9%85%D9%BE%D8%B1%D8%A7%D8%AA%D9%88%D8%B1%DB%8C_%D8%B1%D9%88%D9%85_%D8%B4%D8%B1%D9%82%DB%8C
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%A7%D9%85%D9%BE%D8%B1%D8%A7%D8%AA%D9%88%D8%B1%DB%8C_%D8%B1%D9%88%D9%85_%D8%B4%D8%B1%D9%82%DB%8C
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%AF%DB%8C%D9%86_%D8%B2%D8%B1%D8%AA%D8%B4%D8%AA
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%AF%DB%8C%D9%86_%D8%B2%D8%B1%D8%AA%D8%B4%D8%AA
https://fa.wikipedia.org/w/index.php?title=%D8%AA%D9%88%D8%B3%DB%8C%D8%AF%DB%8C%D8%AF%D8%B3&action=edit&redlink=1
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%A7%D8%B3%D9%BE%D8%A7%D8%B1%D8%AA
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%A7%D8%B3%D9%BE%D8%A7%D8%B1%D8%AA
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%A2%D8%AA%D9%86
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%A2%D8%AA%D9%86
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 علت بیماری طاعون 1-2-11 

است و توسط برخی جوندگان وحشی مثل كك، موش  (Yersinia Pestis) عامل طاعون یرسینیاپستیس

شود. موش صحرایی در تولید و ای منتقل میصحرایی، خرگوش، گربه خانگی، موش، موش خرما، سنجاب زمینی وصخره

 .دهندی این موش بیماری طاعون را به انسان انتقال میهاانتشار طاعون نقش مهمی دارد و كك

توانند بیماری نوع كك، جوندگان وحشی در شهرهای مختلف شناخته شده است كه می 13در ایران تاكنون  

توان خون آلوده به میکروب را با گزش به مکد میمثلاً كك موش وقتی از بدن موش خون را می .طاعون را منتقل كنند

تقل كند. انتقال عفونت را میزبانان حیوانی به انسانی، طاعون حیوانی و انتقال آن از انسان به انسان، طاعون انسانی انسان من

 .شودنامیده می

 

 انسان به ها كك توسط طاعون بیماری انتقال 

 م طاعونیعلا 2-2-12

 م طاعون تب و لزر استییکی از علا

 .م طاعون استیتپش قلب یکی از علا •

 م در محل گزش كك در پوست انسانزخ •

 (بزرگی غدد لنفاوی ران وكشاله ران )خیارك طاعونی •
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 كاهش فشار خون •

 سردرد •

 .استفراغ و داشتن درد شکم نیز از نشانه های بیماری طاعون می باشد •

 تب و لرز •

 خونریزیهای زیر پوستی •

 بیقراری •

 هذیان •

 .یم طاعون هستندها و عفونت خون نیز از علاعفونت ریه •

 دوران كمون )نهفتگی( طاعون 

 .روز است 12بین چند ساعت تا 

  

 راه های انتقال طاعون 3-2-12

 .شودن منتقل میطاعون توسط جوندگان و كك آنها به سایر حیوانات و انسا

 انتقال طاعون از طریق تماس با كك آلوده . 

 های مبتلا به طاعون ریویاز طریق تماس مستقیم با انسان. 

 طاعون. باسیل كشت  در اثر تماس و دستکاری نسوج حیوانات آلوده و محیط 

 های آلوده به پنومونی طاعونیانتقال بیماری طاعون در اثر تماس با گربه. 

 اعون در اثر تماس با شپش و كنه آلودهمنتقل شدن ط. 
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 های آلوده در حملات بیوتروریستیانتشار عمدی بیماری طاعون از طریق افشانه. 

 ها به انسان، با قرار گرفتن در چرخه انتقال حیوانی طاعون و یا با ورود حیوانات وحشی آلوده یا كك آن

آلوده به طاعون  كك است ممکن نیز اهلی واناتحی و شودمی مبتلا طاعون، بیماری اجتماعات انسانی، به

 .جوندگان را به منازل، منتقل كنند

 شود و انسان، نقش میزبان گیری حیوانی و انسانی طاعون میآلودگی شدید جوندگان شهری، موجب همه

 .كنداتفاقی را ایفا می

 های بومی و همه گیر انونپستانداران گوشتخوار، نظیر سگ و گربه و بسیاری از گوشتخواران دیگر، در ك

 .شودطاعون، مثبت هستند و این تغییرات سرمی، در اثر خوردن جوندگان مبتلا به طاعون، حاصل می

  

ها به حساب آیند و این حیوانات ای جهت انتقال بیماری طاعون، به انسانتوانند وسیلهها میگربه های اهلی و سگ

زیر پوستی، ترشحات دستگاه  هایآبسه ترشحات طریق از. آورند می خانه  یطدر اغلب موارد، جوندگان آلوده را به مح

زدن و ترشحات دهانی حلقی ناشی از كلونیزاسیون تنفسی ناشی از پنومونی، انتقال مکانیکی بوسیله گازگرفتن و چنگ

 .گردندیرسینیا پستیس، به طور مستقیم، باعث آلودگی انسان به طاعون می

 ز طاعونپیشگیری ا 4-2-11 

بهترین راه پیشگیری از بیماری طاعون، كنترل جوندگان و ایمن سازی جمعیت مورد نظر و در معرض خطر است. 

 .شودكش و واكسن طاعون نیز برای پیشگیری از طاعون مفید واقع میاستفاده از حشره

 درمان طاعون 2-2-11 

باید توجه داشت كه تا قرن نوزدهم،  .را درمان كرد توان بیماری طاعونبیوتیك میامروزه با استفاده از آنتی  

، دانشمندان در صدد درمان 1154درمانی حقیقی برای طاعون وجود نداشت و تنها با كشف باسیل یرسینیا پستیس در سال 

 .طاعون بر آمدند
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ناشی از بیماری  توان بیماری طاعون را درمان كرد و از میزان مرگ و میربیوتیك میامروزه با استفاده از آنتی

توان به استرپتومایسین، تتراسایکلین، كلرامفنیکل، های موثر بر بیماری طاعون میكاست از جمله آنتی بیوتیك

 .كوتویموكسازول، سولفا دیازین اشاره كرد

 واكسن 2-2-11

گیرد وجود دارد ولی تنها برای كسانی مورد استفاده قرار می واكسنبرای جلوگیری از ابتلا به طاعون خیاركی یك 

كه احتمال بالایی برای ابتلا به طاعون داشته باشند؛ مثل سربازان )در بعضی شرایط( یا افرادی كه با حیوانی سروكار دارند 

ین واكسن برای مؤثر بودن باید با دوز بالا تزریق شود و هر چند وقت یك بار یادآوری ها بالاست. اكه احتمال آلوده بودن آن

شود. از سال شود. این واكسن در دسترس عموم قرار ندارد و دیگر ساخته نمیشود؛ به همین دلیل باعث بروز آثار جانبی می

  .تحت آزمایش هستند كاناداهای جدیدی در واكسن 2442

 سلاح بیولوژیکی 1-2-11

تحقیقات  جنگ جهانی دومها در است. ژاپنیكاربرد داشته سلاح بیولوژیکیطاعون از دیرباز به عنوان یك 

های هایی از بمبهای آلوده به طاعون در اراضی دشمن انجام دادند و نمونهای در مورد پرورش و رهاسازی ككگسترده

ها گروهی از زندانیان غیرنظامی و اسیران جنگی ها در جریان همین آزمایشحاوی تعداد زیادی موش و كك را ساختند. آن

 .ای و منچوری را به طاعون مبتلا كردندچینی، كره

تواند سلاح بیولوژیکی مؤثری ها قابل درمان است، نمیبیوتیكه راحتی توسط آنتیامروزه با توجه به اینکه طاعون ب

  .باشد یافتهكشورهای توسعهعلیه 

 

 های تشخیص طاعون:روش 1-2-11

  خون،  باكتری  این  تشخیص  جهت  استفاده مورد  بالینی  هاینمونه :كلاسیك  تشخیص  هایروش

 هایزخم  مننژیت،  به  مشکوك افراد  در  نخاعی  مغزی  مایع  گلو،  خلط  لنفاوی،  های  غده آسپیراسیون 

 .باشدمی طحال بافت نمونه و  نای  شستشوی  ،پوستی

https://fa.wikipedia.org/wiki/%D9%88%D8%A7%DA%A9%D8%B3%D9%86
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D9%88%D8%A7%DA%A9%D8%B3%D9%86
https://fa.wikipedia.org/wiki/%DA%A9%D8%A7%D9%86%D8%A7%D8%AF%D8%A7
https://fa.wikipedia.org/wiki/%DA%A9%D8%A7%D9%86%D8%A7%D8%AF%D8%A7
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%B3%D9%84%D8%A7%D8%AD_%D8%A8%DB%8C%D9%88%D9%84%D9%88%DA%98%DB%8C%DA%A9%DB%8C
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%B3%D9%84%D8%A7%D8%AD_%D8%A8%DB%8C%D9%88%D9%84%D9%88%DA%98%DB%8C%DA%A9%DB%8C
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%AC%D9%86%DA%AF_%D8%AC%D9%87%D8%A7%D9%86%DB%8C_%D8%AF%D9%88%D9%85
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%AC%D9%86%DA%AF_%D8%AC%D9%87%D8%A7%D9%86%DB%8C_%D8%AF%D9%88%D9%85
https://fa.wikipedia.org/wiki/%DA%A9%D8%B4%D9%88%D8%B1%D9%87%D8%A7%DB%8C_%D8%AA%D9%88%D8%B3%D8%B9%D9%87%E2%80%8C%DB%8C%D8%A7%D9%81%D8%AA%D9%87
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 بلادآگار، كشت هایمحیط از باكتری، خالص كشت تهیه و جداسازی  برای :باكتری بیوشمیایی هایتست و كشت

 .شودمی استفاده آگار كانگی مك و آگار نوترینت

 اختصاصی باكتریوفاژ به حساسیت

 :آزمایشگاهی  حیوانات  به  تلقیح

 تشخیص یا سرم در بادیآنتی سنجش بر مبتنی باكتری این سرولوژی تشخیص هایروش :لوژیسرو های روش

 .باشدآن می f1كپسولی  ژنآنتی طریق از باكتری

و  Real-time PCRو    Suicide PCR و Multiplex PCRو  Standard  PCRمولکولی:  تشخیص هایروش

PCR Nested وVariable-Number   Tandem   Repeat   (VNTR)   وQuadruplex  Real-time  PCR  و

TaqMan  Array  Card  وImmuno-PCR  و 

 Hybridizationو  فاژ از استفاده نوین هایو روش MALDI-TOFسنجی  توده روش :تشخیص نوین هایروش

Situ In Fluorescent (FISH))  

  تولارمی 3-11

شود كه توسط بندپایانی مانند كنه، مگس، پشه؛ محسوب میتولارمی به عنوان یك بیماری مشترك انسان و دام 

شود. این بیماری به طور گسترده در سراسر استنشاق، خوردن گوشت و آب آلوده و یا دست زدن به مواد آلوده منتقل می

ربی و نیمکره شمالی زمین توزیع شده است. در كشورهای همسایه ایران، بیماری از تمام كشورهای مرز شمالی، شمال غ

های اهلی و حیات وحش بادی تولارمی در دام، آنتی1513در ایران برای اولین بار در سال  شمال شرقی گزارش شده است.

از جنوب غربی ایران گزارش  1514مناطق شمال غربی وجنوب شرقی نشان داده شد. اولین مورد تولارمی انسانی در سال 

های در معرض خطر ایران انجام شده كه در چند سال اخیر در بین جمعیت شد. میزان شیوع سرمی تولارمی در مطالعاتی

جا كه از آن بوده است. 2درصد و در جنوب غربی ایران، % 2/22درصد؛ در جنوب شرقی ایران،  14/44است در غرب ایران، 

م بالینی شدید و یا قابل یو یا علامنجر به بیماری  باشد كه معمولاً Bنوع  زیرگونه تولارمی شایع در ایران نیز باید قاعدتاً

های آموزشی پزشکان در ایران توجه كمتری به تولارمی شده است و درمان شود، و از این جهت كه در برنامهتوجهی نمی
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شده است و آزمایشگاه تشخیصی بیماری تا چند سال اخیر در كشور نتی بیوتیك در بیماران مشکوك انجام میآكوركورانه با 

 در ایران قابل توجیه می باشد.  1514شته است، عدم گزارش بیمار مبتلا به تولارمی از سال وجود ندا

 Francisellaتولارمی به عنوان یك بیماری مشترك انسان و دام محسوب میشود. عامل ایجاد كننده این بیماری 

tularensis اری از انسانی به انسان دیگر گزارش می باشد كه یك باكتری گرم منفی داخل سلولی است. انتقال مستقیم بیم

گونه از پستانداران، پرندگان، خزندگان و ماهی ها جداسازی شده است. كاركنان  244نشده است. عفونت تولارمی در 

آزمایشگاه، كشاورزان، دامپزشکان، شکارچیان، تله گذارها، آشپزها و قصابان از گروه های در معرض خطر ابتلا به تولارمی 

روز در آب زنده باقی بماند ولی هنوز  144تواند حدود های آبی در ارتباط است و می. این باكتری به شدت با محیطباشندمی

زایی عامل شود نظر قطعی داده نشده است. به علت قدرت بیماریكه آب یك مخزن برای باكتری محسوب میدرمورد این

بیماری، امکان استفاده از آن به عنوان یك سلاح بیولوژیك مطرح  شدید متعاقب بیماری از طریق آئروسل و عوارض نسبتاً

  .باشدمی

 بالینی  علایم 1-3-11

باكتری به صورت خوراكی  144باكتری در انتقال به صورت آئروسل و  22در انسان  F. tularensisدوز عفونی 

های وارد شده به بدن لانس و تعداد باكتریاست. پس از آلودگی انسان با این باكتری، دوره كمون بیماری به مقدار ویرو

 باشد و عمدتاًكشد. تظاهرات بالینی بیماری در انسان متاثر از راه كسب بیماری میروز طول می 3- 2 بستگی دارد و معمولاً

غده -های چشمیشود؛ گرچه فرمدیده می( Typhoidal)ای و حصبه (Ulceroglandular)ای به دو شکل زخمی غده

شود، درصد موارد تولارمی را شامل می 12تا  12ای، كه حلقی و تنفسی نیز گزارش شده است. شکل زخمی غده-هانیای، د

 2اغلب با یك ضایعه ماكولوپاپولار دردناك در محل ورود همراه است و باعث درگیری سیستمیك شده و میزان كشندگی آن 

شوند، با درصد بیماران به این فرم مبتلا می 12تا  2ست و حدود درصد است. شکل حصبه ای، كه شکل حاد تولارمی ا 12تا 

درصد است. تشخیص به  32باشد و میران كشندگی آن حدود گوارشی و ریوی همراه می علایمدرگیری غدد لنفاوی و با 

 موقع بیماری در جلوگیری از مرگ و میر ناشی از آن مهم است. 
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 پراكنش بیماری در جهان  2-3-11

به طور گسترده در سراسر نیمکره شمالی زمین توزیع شده است. این بیماری اغلب در مناطق دشتی و به  تولارمی

-های اصلی بیماری روسیه، قزاقستان، تركمنستان، فنلاند و سوئد میشود. كانونطور پراكنده در مناطق كوهستانی دیده می

ای شرقی وجود دارد. بجز كشورهای اسکاندیناوی )سوئد، نروژ و باشد و موارد گزارش سالانه آن از بسیاری از كشورهای اروپ

های بیماری از كشورهای اروپای غربی نادر است. بیماری از ژاپن و مناطق شمال غربی و شمال شرقی دانمارك(، گزارش

 چین نیز گزارش شده است. 

 وضعیت تولارمی در كشورهای همسایه ایران  3-3-11

ز كشورهای استقلال یافته از شوروی، در تركیه، چین، ژاپن، سودان و ایران نیز گزارش تولارمی در آسیا به غیر ا

 شده است. 

در كشورهای همسایه ایران، بیماری از تمام كشورهای مرز شمالی، شمال غربی و شمال شرقی گزارش شده است. 

و  1532زرگ تولارمی در بین سال های چهار طغیان بباشد. بیشترین كشور درگیر بیماری در همسایگی ایران، تركیه می

در غرب، جنوب غربی، جنوب شرقی و شمال غربی تركیه گزارش شده است. بیماری پس از سال ها عدم گزارش،  1523

مورد تولارمی از اقصی نقاط  1344، 2445تا  1511از مناطق مختلف تركیه گزارش شده است. از سال  1511از سال  مجدداً

 ست. تركیه گزارش شده ا

تمام گروه های سنی و جنسی تحت تاًثیر تولارمی قرار داشته اند و اكثر موارد بیماری در پاییز و زمستان روی داده 

 است . 

 وضعیت تولارمی در ایران  4-3-11

منطقه  41گوسفند از  244پستاندار وحشی و  4244در سراسر ایران، بیش از  1513در یك مطالعه وسیع در سال 

از این حیوانات انجام شد كه جواب آزمایش  3241دند. تلاش برای جداسازی فرانسیسلا تولارنسیس از طحال جمع آوری ش

گاو نر در شمال غربی ایران و یك جوجه تیغی در جنوب شرقی ایران  3گوسفند و  1بادی تولارمی در همگی منفی بود. آنتی

ه ای( در شهرستان مریوان در جنوب غربی استان كردستان در اولین گزارش تولارمی انسانی )تولارمی غد نشان داده شد.



41 

 

بالینی بیمار شامل  علایمكرده است. های منطقه خدمت می، بوده است. بیمار یك سرباز بوده است كه در دشت1514سال 

در كردستان، ای كه در مطالعه خستگی، درد عضلانی، سر درد، بی اشتهایی و بزرگ شدن غدد لنفاوی كشاله ران بوده است.

نمونه سرم از  24ها، نمونه خون از افراد مراجعه كننده به آزمایشگاه 144انجام گرفت،  2411-2412در غرب ایران، در سال 

های بهداشتی نمونه از كاركنان مراقبت 24ها و قصابان و نمونه از كارگران كشتارگاه 24ها، های آنشکارچیان و خانواده

كردند. از درصد از این افراد دام یا حیوانات خانگی نگهداری می 42آوری شدند. وان و سنندج جمعشهرستان سروآباد، مری

( در %11بادی علیه تولارمی بودند. بیشترین شیوع سرمی )درصد دارای آنتی 14/44نمونه سرمی مورد بررسی، 224

شتی دیده شد. شیوع تولارمی در افراد در های بهدا( در كاركنان مراقبت%12شکارچیان وجود داشت و كمترین میزان )

 ( بطور قابل توجهی بالاتر از بقیه بود. %22معرض روباه )شکار و خوردن گوشت() 

 تولارمی تشخیص 2-3-11

 یا و خون یا بافتی هاینمونه در تولارنسیس فرانسیسلا هایژنآنتی ایمونوفلورسنت آمیزیرنگ توسط اغلب تولارمی

 فرانسیسلا جداسازی با تولارمی قطعی تشخیص. شودمی داده تشخیص..و میکروآگلوتیناسیون الایزا، ندمان سرولوژی روش به

 .پذیردمی صورت لنفاوی عقده یك از نه ضایعه یك از بیوپسی یا و ترشحات و خون مانند بالینی هاینمونه از تولارنسیس

 دانگ تب 4-11

است. به آن تب دنگ، تب دانگ و تب  بیماری ویروسینام یك  (Dengue fever انگلیسیبه ) تب دِنگی

  .اندشکن هم گفتهاستخوان

است در  شود. این پشه كه به ببر آسیایی مشهور شدهبه نام آئدس به انسان منتقل می ایپشهاین بیماری از طریق 

است و این بیماری اخیراً گسترش زیادی یافته. وجود دارد مالزیاز جمله  آسیای جنوب شرقیویژه جهان به مناطق استوایی

این بیماری سردرد، كمردرد و پشت درد، تب معمولاً شدید و در برخی موارد  علایماست. برجای گذاشتهتلفات انسانی زیادی 

های مختلف بدن است. بیمار بایستی فوراً در بیمارستان مداوا شود در غیر این صورت امکان مرگ خارش و جوش در قسمت

 .زیاد است

 

https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%B2%D8%A8%D8%A7%D9%86_%D8%A7%D9%86%DA%AF%D9%84%DB%8C%D8%B3%DB%8C
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%B2%D8%A8%D8%A7%D9%86_%D8%A7%D9%86%DA%AF%D9%84%DB%8C%D8%B3%DB%8C
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%A8%DB%8C%D9%85%D8%A7%D8%B1%DB%8C_%D9%88%DB%8C%D8%B1%D9%88%D8%B3%DB%8C
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%A8%DB%8C%D9%85%D8%A7%D8%B1%DB%8C_%D9%88%DB%8C%D8%B1%D9%88%D8%B3%DB%8C
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D9%BE%D8%B4%D9%87
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D9%85%D9%86%D8%A7%D8%B7%D9%82_%D8%A7%D8%B3%D8%AA%D9%88%D8%A7%DB%8C%DB%8C
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%A2%D8%B3%DB%8C%D8%A7%DB%8C_%D8%AC%D9%86%D9%88%D8%A8_%D8%B4%D8%B1%D9%82%DB%8C
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%A2%D8%B3%DB%8C%D8%A7%DB%8C_%D8%AC%D9%86%D9%88%D8%A8_%D8%B4%D8%B1%D9%82%DB%8C
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D9%85%D8%A7%D9%84%D8%B2%DB%8C
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D9%85%D8%A7%D9%84%D8%B2%DB%8C
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 ویروس دنگی 1-4-11

كننده( این كننده )یا پخشعوامل منتقل هاپشه. شوددنگی ایجاد می ویروساست كه توسط  عفونتیتب دنگی 

شود، چرا كه به دلیل درد شدید حاصل از آن بیمار ینیز شناخته م« تب استخوان شکن»ویروس هستند. تب دنگی به عنوان 

های ، سردرد، حساسیتتبتب دنگی عبارتند از  هاینشانههایش در حال شکستن هستند. برخی كند استخوانتصور می

از دو گونه  ممکن است تب دنگی در تعداد كمی از بیماران به یکی. مفاصلو  هاماهیچهو درد در  سرخكپوستی مشابه 

عروق خطرناك و كشنده تبدیل شود. گونه اول تب هموراژیك دنگی است كه باعث خونریزی، ترشح مایعات به بیرون از 

شود. گونه دوم سندروم شوك دنگی خون )عامل لخته شدن خون( می هایپلاكتو كاهش  (های حامل خونرگ) خونی

ها مبتلا شود، تا نوع متفاوت دارد. اگر فردی به یك نوع از ویروس 4ویروس دنگی . شودشدید می افت فشاراست كه باعث 

دیگر فقط تا مدت محدودی مصونیت دارد. اگر بعدها به  آخر عمر به آن نوع ویروس مصونیت دارد. اگر چه، در برابر سه گونه

  .یکی از سه نوع دیگر این ویروس مبتلا شود، ممکن است مشکلاتی جدی برای او ایجاد شود

 برای جلوگیری از ابتلا به ویروس دنگی وجود ندارد.  واكسنی

، دانشمندان دریافتند كه این تمقرن بیساند. در اوایل نوشته شده 1115های تب دنگی در سال اولین توصیف

 .شودها منتقل )یا پخش( میبیماری توسط ویروس دنگی ایجاد شده و از طریق پشه

 سازوكار

شود. اگر پشه به دنگی مبتلا باشد، ویروس زند، بزاق او وارد بدن آن فرد میهنگامی كه یك پشه، انسان را نیش می

زند، ویروس دنگی به همراه بزاقش به بدن انسان امی كه پشه انسان را نیش میشود؛ بنابراین هنگبه بزاقش نیز منتقل می

های سفید خون وظیفه دارند با شود. )گلبولها میمتصل و وارد آن های سفید خونگلبولمنتقل خواهد شد. ویروس به 

در سراسر بدن حركت  های سفیدگلبولطور كه مبارزه با تهدیدهای در برابر بدن؛ مانند عفونت از آن دفاع كنند( همان

های سفید در واكنش به این تکثیر سازد(. گلبولشود )یا تعداد بیشتری از خودش میكنند، ویروس تکثیر میمی

ها باعث كند. این پروتئینیا به اصطلاح سایتوكین( مانند اینترلوكین، اینترفرون و عامل نکروز تومور تولید می) هاییپروتئین

  .شوندهای مشابه سرماخوردگی و دردهای شدید در بیماری دنگی مینشانهوقوع تب، 

 

https://fa.wikipedia.org/w/index.php?title=%D8%B9%D9%81%D9%88%D9%86%D8%AA%DB%8C&action=edit&redlink=1
https://fa.wikipedia.org/w/index.php?title=%D8%B9%D9%81%D9%88%D9%86%D8%AA%DB%8C&action=edit&redlink=1
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D9%88%DB%8C%D8%B1%D9%88%D8%B3
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D9%88%DB%8C%D8%B1%D9%88%D8%B3
https://fa.wikipedia.org/w/index.php?title=%D9%BE%D8%B4%D9%87%E2%80%8C%D9%87%D8%A7&action=edit&redlink=1
https://fa.wikipedia.org/w/index.php?title=%D9%86%D8%B4%D8%A7%D9%86%D9%87%E2%80%8C%D9%87%D8%A7%DB%8C&action=edit&redlink=1
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%AA%D8%A8
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%AA%D8%A8
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%B3%D8%B1%D8%AE%DA%A9
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%B3%D8%B1%D8%AE%DA%A9
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D9%85%D8%A7%D9%87%DB%8C%DA%86%D9%87%E2%80%8C%D9%87%D8%A7
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D9%85%D9%81%D8%A7%D8%B5%D9%84
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D9%85%D9%81%D8%A7%D8%B5%D9%84
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%B9%D8%B1%D9%88%D9%82_%D8%AE%D9%88%D9%86%DB%8C
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%B9%D8%B1%D9%88%D9%82_%D8%AE%D9%88%D9%86%DB%8C
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%B9%D8%B1%D9%88%D9%82_%D8%AE%D9%88%D9%86%DB%8C
https://fa.wikipedia.org/w/index.php?title=%D9%BE%D9%84%D8%A7%DA%A9%D8%AA%E2%80%8C%D9%87%D8%A7%DB%8C&action=edit&redlink=1
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%A7%D9%81%D8%AA_%D9%81%D8%B4%D8%A7%D8%B1
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%A7%D9%81%D8%AA_%D9%81%D8%B4%D8%A7%D8%B1
https://fa.wikipedia.org/w/index.php?title=%D9%88%D8%A7%DA%A9%D8%B3%D9%86%DB%8C&action=edit&redlink=1
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D9%82%D8%B1%D9%86_%D8%A8%DB%8C%D8%B3%D8%AA%D9%85
https://fa.wikipedia.org/wiki/%DA%AF%D9%84%D8%A8%D9%88%D9%84%E2%80%8C%D9%87%D8%A7%DB%8C_%D8%B3%D9%81%DB%8C%D8%AF_%D8%AE%D9%88%D9%86
https://fa.wikipedia.org/wiki/%DA%AF%D9%84%D8%A8%D9%88%D9%84%E2%80%8C%D9%87%D8%A7%DB%8C_%D8%B3%D9%81%DB%8C%D8%AF
https://fa.wikipedia.org/w/index.php?title=%D9%BE%D8%B1%D9%88%D8%AA%D8%A6%DB%8C%D9%86%E2%80%8C%D9%87%D8%A7%DB%8C%DB%8C&action=edit&redlink=1
https://fa.wikipedia.org/w/index.php?title=%D9%BE%D8%B1%D9%88%D8%AA%D8%A6%DB%8C%D9%86%E2%80%8C%D9%87%D8%A7%DB%8C%DB%8C&action=edit&redlink=1
https://fa.wikipedia.org/w/index.php?title=%D9%BE%D8%B1%D9%88%D8%AA%D8%A6%DB%8C%D9%86%E2%80%8C%D9%87%D8%A7%DB%8C%DB%8C&action=edit&redlink=1
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 تشخیص 2-4-11

ها با دنگی، این بیماری را تشخیص های آنمعمولاً پزشکان متخصص با معاینه شخص مبتلا و مقایسه نشانه

كه این بیماری شایع است، هایی دهند. احتمال تشخیص دنگی توسط پزشکان متخصص با استفاده از این شیوه در مکانمی

های ایجاد شده توسط های ویروسی دیگر )عفونتاگرچه در مراحل اولیه دنگی، تشخیص آن از عفونت. بسیار زیاد است

های حالت تهوع و استفراغ، حساسیت پوستی، اگر شخصی دچار تب و دو نشانه از نشانه. ها( بسیار دشوار استویروس

های سفید خون یا تست تورنیکه مثبت. در مناطقی كه دنگی شایع است (، كاهش در گلبولدردهای عمومی )در سراسر بدن

های هشدار دهنده پیش از معمولاً نشانه . دهد فرد مبتلا به دنگی استهر گونه نشانه هشدار دهنده مانند تب نشان می

وجود ندارد، تست تورنیکه مورد استفاده قرار  آزمایشگاهیهنگامی كه امکان انجام تست . شوندشدت گرفتن دنگی نمایان می

بندد. سپس هر گونه دانه قرمز دقیقه به دست بیمار می 2د فشار خون را برای گیرد. برای انجام این تست، پزشك بازوبنمی

های قرمز بیشتر باشد، احتمال ابتلا به بیماری دنگی برای آن شمارد. هر چه تعداد این دانهنمایان شده بر روی پوست را می

 . فرد بیشتر است

های سفید شود تعداد كاهش یافته گلبولمشاهده میتغییری كه در آزمایشگاه  نهنگام ابتلای فرد به دنگی، اولی

اگر شدت ابتلا در فردی بیشتر . های دنگی هستندهای خون و اسیدوز متابولیك نیز از نشانهخون است. كاهش در پلاكت

این شود. باشد، تغییرات دیگری نیز در بررسی خون او مشاهده خواهد شد. دنگی حاد باعث خروج مایعات از جریان خون می

های قرمز گلبولشود )كه در آن پلاسمای خون، به عبارتی قسمت مایع خون كمتر و خروج مایعات باعث تغلیظ خون می

برخی اوقات دنگی حاد پلورال افیوژن )كه در آن . یابدچنین سطح آلبومین خون نیز كاهش میشوند(. همبیشتر می خون

اگر این . كنندشود( ایجاد میدر شکم جمع می شود( و آسیت )كه در آن مایعاتجمع می ششمایعات ترشح شده اطراف 

اگر پزشك بتواند با استفاده از . ها خواهد شدترشحات به اندازه كافی بزرگ باشند، پزشك هنگام معاینه متوجه آن

ولی در بسیاری از . مایعات درون بدن را پیدا كند، امکان تشخیص زودهنگام سندروم شوك دنگی وجود دارد سونوگرافی

 . ها به دستگاه سونوگرافی دسترسی ندارندمناطقی كه دنگی شایع است، بیشتر پزشکان و درمانگاه

 های آزمایشگاهیتست 3-4-11

تعدادی تست متفاوت در  .آزمایشگاهی تشخیص داد میکروبیولوژیای هتوان به كمك تستتب دنگی را می

های( سلولی های )نمونهروس دنگی را در كشتمتخصصان وی (گیرد. در یك تست )جداسازی ویروسآزمایشگاه صورت می

https://fa.wikipedia.org/w/index.php?title=%D8%A2%D8%B2%D9%85%D8%A7%DB%8C%D8%B4%DA%AF%D8%A7%D9%87%DB%8C&action=edit&redlink=1
https://fa.wikipedia.org/w/index.php?title=%D8%A2%D8%B2%D9%85%D8%A7%DB%8C%D8%B4%DA%AF%D8%A7%D9%87%DB%8C&action=edit&redlink=1
https://fa.wikipedia.org/wiki/%DA%AF%D9%84%D8%A8%D9%88%D9%84%E2%80%8C%D9%87%D8%A7%DB%8C_%D9%82%D8%B1%D9%85%D8%B2_%D8%AE%D9%88%D9%86
https://fa.wikipedia.org/wiki/%DA%AF%D9%84%D8%A8%D9%88%D9%84%E2%80%8C%D9%87%D8%A7%DB%8C_%D9%82%D8%B1%D9%85%D8%B2_%D8%AE%D9%88%D9%86
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%B4%D8%B4
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%B4%D8%B4
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%B3%D9%88%D9%86%D9%88%DA%AF%D8%B1%D8%A7%D9%81%DB%8C
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D9%85%DB%8C%DA%A9%D8%B1%D9%88%D8%A8%DB%8C%D9%88%D9%84%D9%88%DA%98%DB%8C
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D9%85%DB%8C%DA%A9%D8%B1%D9%88%D8%A8%DB%8C%D9%88%D9%84%D9%88%DA%98%DB%8C
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ها را با تکنیکی به نام یروسنوكلئیك اسید موجود در و (نوكلئیك اسیدكنند. در تست دیگری )شناسایی می( ایزوله )تفکیك

گردند. های ویروس میژنبه دنبال آنتی( ژنآنتیكند. در تست سوم )شناسایی ردیابی می PCR یا زای پلیمراواكنش زنجیره

تست . كنندكند، خون را جستجو میكه بدن برای مبارزه با ویروس دنگی تولید می بادیآنتیدر تستی دیگر برای یافتن 

یشتری كنند. اگرچه این دو هزینه بژن عمل میجداسازی ویروس و شناسایی نوكلئیك اسید بهتر از تست شناسایی آنتی

هنگامی كه ویروس دنگی در مراحل ابتدایی بیماری است، ممکن است  .شوندداشته و در نتیجه در مناطق زیادی انجام نمی

های بادی، این تستبه استثنای تست آنتی. دهندها منفی باشند )به عبارت دیگر بیمار بودن فرد را نشان نمیهمه این تست

بادی در مراحل بعدی اند كه بیماری، حاد )مراحل ابتدایی( باشد. اگرچه تست آنتیادهآزمایشگاهی تنها زمانی قابل استف

اش مبارزه با ویروس كند كه وظیفهبادی خاصی تولید میروز آنتی 1تا  2دهنده ابتلای فرد به دنگی است. بدن پس از نشان

 .دنگی است

 ریفت دره تب 2-11

 یدر قاره دره ریفت ییك بیماری مشترك بین انسان و دام است كه نام آن از منطقه (RVF) ریفت یدره تَب

كبدی و مغزی و نیز سقط جنین( در بین  نکروز) تواند باعث بیماری شدید و كشندهمی تباین . استشده گرفته آفریقا

این بیماری معمولاً در انسان  .گردد، كه ضررهای اقتصادی كلانی را به همراه خواهد داشت حیوانات اهلیویژه حیوانات، به

-نگومن) های آنالتهاب مغز و پردهو  دهندهتب خونریزیملایم و خفیف است ولی گاهی، موارد حاد بیماری از جمله 

 (.درصد 1است )حدود ومیر نیز دیده شدهآنسفالیتی( و مرگ

آن به صورت  ژنومبوده، و  ییباشد كه واجد غشامی فلبوویروساز جنس  ویروسیعامل بیماری تب دره ریفت 

RNA گیرند در ویروس قرار می ریبونوكلئوكسپیدیباشد كه به صورت سه ناحیه مجزای ای و سه قسمتی میرشتهتك

ها صورت ها( به حیوانات دیگر و انسانانتقال بیماری از حیوانات بیمار معمولاً توسط نیش حشرات ناقل )بخصوص پشه

تواند باعث انتقال ویروس به های آلوده حیوانات نیز میاست كه تماس مستقیم با خون، ترشحات و بافت قابل توجه. ردگیمی

حیوانات آلوده، عامل دیگر انتقال  پاستوریزهضمناً خوردن شیر غیر گردد.  (هاافشانههای پوستی یا بدن انسان )از طریق زخم

ها دنبال اقباً با شیوع ناگهانی در انسانتواند متعباشد. شیوع ناگهانی بیماری در بین حیوانات اهلی، میبیماری به انسان می

به بیماری در مصر منجر  گیریهمه 1511شود )به عنوان مثال در سال گردد كه گاهی، منجر به مرگ و میرهای بالایی می

https://fa.wikipedia.org/wiki/%D9%86%D9%88%DA%A9%D9%84%D8%A6%DB%8C%DA%A9_%D8%A7%D8%B3%DB%8C%D8%AF
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D9%86%D9%88%DA%A9%D9%84%D8%A6%DB%8C%DA%A9_%D8%A7%D8%B3%DB%8C%D8%AF
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D9%88%D8%A7%DA%A9%D9%86%D8%B4_%D8%B2%D9%86%D8%AC%DB%8C%D8%B1%D9%87%E2%80%8C%D8%A7%DB%8C_%D9%BE%D9%84%DB%8C%D9%85%D8%B1%D8%A7%D8%B2
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%A2%D9%86%D8%AA%DB%8C%E2%80%8C%DA%98%D9%86
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%A2%D9%86%D8%AA%DB%8C_%D8%A8%D8%A7%D8%AF%DB%8C
https://fa.wikipedia.org/w/index.php?title=%D9%88%DB%8C%DA%A9%DB%8C%E2%80%8C%D9%BE%D8%AF%DB%8C%D8%A7:Rift_valley_fever&action=edit&redlink=1
https://fa.wikipedia.org/w/index.php?title=%D9%88%DB%8C%DA%A9%DB%8C%E2%80%8C%D9%BE%D8%AF%DB%8C%D8%A7:Rift_Valley&action=edit&redlink=1
https://fa.wikipedia.org/w/index.php?title=%D9%88%DB%8C%DA%A9%DB%8C%E2%80%8C%D9%BE%D8%AF%DB%8C%D8%A7:Rift_Valley&action=edit&redlink=1
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%AA%D8%A8
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%AA%D8%A8
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D9%86%DA%A9%D8%B1%D9%88%D8%B2
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D9%86%DA%A9%D8%B1%D9%88%D8%B2
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%AD%DB%8C%D9%88%D8%A7%D9%86%D8%A7%D8%AA_%D8%A7%D9%87%D9%84%DB%8C
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%AD%DB%8C%D9%88%D8%A7%D9%86%D8%A7%D8%AA_%D8%A7%D9%87%D9%84%DB%8C
https://fa.wikipedia.org/w/index.php?title=%D8%AA%D8%A8_%D8%AE%D9%88%D9%86%D8%B1%DB%8C%D8%B2%DB%8C%E2%80%8C%D8%AF%D9%87%D9%86%D8%AF%D9%87&action=edit&redlink=1
https://fa.wikipedia.org/w/index.php?title=%D8%A7%D9%84%D8%AA%D9%87%D8%A7%D8%A8_%D9%85%D8%BA%D8%B2_%D9%88_%D9%BE%D8%B1%D8%AF%D9%87%E2%80%8C%D9%87%D8%A7%DB%8C_%D8%A2%D9%86&action=edit&redlink=1
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D9%88%DB%8C%D8%B1%D9%88%D8%B3
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D9%88%DB%8C%D8%B1%D9%88%D8%B3
https://fa.wikipedia.org/w/index.php?title=%D9%81%D9%84%D8%A8%D9%88%D9%88%DB%8C%D8%B1%D9%88%D8%B3&action=edit&redlink=1
https://fa.wikipedia.org/w/index.php?title=%D9%81%D9%84%D8%A8%D9%88%D9%88%DB%8C%D8%B1%D9%88%D8%B3&action=edit&redlink=1
https://fa.wikipedia.org/wiki/%DA%98%D9%86%D9%88%D9%85
https://fa.wikipedia.org/wiki/%DA%98%D9%86%D9%88%D9%85
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%A2%D8%B1%D8%A7%D9%86%E2%80%8C%D8%A7%DB%8C
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%A2%D8%B1%D8%A7%D9%86%E2%80%8C%D8%A7%DB%8C
https://fa.wikipedia.org/w/index.php?title=%D8%B1%DB%8C%D8%A8%D9%88%D9%86%D9%88%DA%A9%D9%84%D8%A6%D9%88%DA%A9%D8%B3%D9%BE%DB%8C%D8%AF%DB%8C&action=edit&redlink=1
https://fa.wikipedia.org/w/index.php?title=%D8%B1%DB%8C%D8%A8%D9%88%D9%86%D9%88%DA%A9%D9%84%D8%A6%D9%88%DA%A9%D8%B3%D9%BE%DB%8C%D8%AF%DB%8C&action=edit&redlink=1
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%A7%D9%81%D8%B4%D8%A7%D9%86%D9%87
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D9%BE%D8%A7%D8%B3%D8%AA%D9%88%D8%B1%DB%8C%D8%B2%D9%87
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D9%BE%D8%A7%D8%B3%D8%AA%D9%88%D8%B1%DB%8C%D8%B2%D9%87
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D9%87%D9%85%D9%87%E2%80%8C%DA%AF%DB%8C%D8%B1%DB%8C
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باشد و تا سپتامبر می قاره آفریقابیماری تب دره ریفت بومی (. مرگ گردید 244نفر به تب دره ریفت و  244444ابتلای 

 .های جهان گزارش نشده بودایر قارهمیلادی از س 2444سال 

زمان گزارش گردید طور همو یمن به عربستان سعودیگیری این بیماری در كشور ، همه2444اما در سپتامبر سال 

گیری بیماری در جنوب باختری عربستان و غرب یمن متمركز ها نیز توأم بود. همهكه با مرگ و میر بالایی در انسان

ی و قاره اروپا نیز وجود دارد. بنابراین بایستی اقدامات كنترلی یبنابراین خطر انتقال بیماری به سایر كشورهای آسیا. استبوده

  .ی انجام گیردیمورد واردات دام، محصولات دامی و حشرات از آفریقا و كشورهای آسیاشدیدی بخصوص در 

 روش های انتقال 1-2-11

 .گزش پشه آلوده

 .های حیوانات آلوده در طی ذبح و پس از آنتماس پوست خراشیده و آسیب دیده با خون، مایعات بدن و اندام

 .مصرف شیر آلوده غیر پاستوریزه و نجوشیده

 .شاق هوای آلوده به ویروساستن

 .انتقال معمولی بیماری از انسان به انسان گزارش نشده است

 

 بیماری در انسان علایم 2-2-11

 :آنفلوآنزا شامل علایمروزه بیمار دچار  2تا  2پس از دوره نهفتگی 

  شروع ناگهانی تب،

  سردرد، دردهای عضلانی و كمردرد شده

  گاهی سفتی عضلات گردن،

 .افتدنور، و حالت تهوع اتفاق میترس از 

https://fa.wikipedia.org/wiki/%D9%82%D8%A7%D8%B1%D9%87_%D8%A2%D9%81%D8%B1%DB%8C%D9%82%D8%A7
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D9%82%D8%A7%D8%B1%D9%87_%D8%A2%D9%81%D8%B1%DB%8C%D9%82%D8%A7
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%B9%D8%B1%D8%A8%D8%B3%D8%AA%D8%A7%D9%86_%D8%B3%D8%B9%D9%88%D8%AF%DB%8C
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%B9%D8%B1%D8%A8%D8%B3%D8%AA%D8%A7%D9%86_%D8%B3%D8%B9%D9%88%D8%AF%DB%8C
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 .یابدبطور كلی بیماری در انسان خوش خیم است و در مدت كمتر از یك هفته بیمار بهبود می

آنسفالیت حاد، خونریزی، هپاتیت و گرفتاری چشمی به صورت كاهش بینایی  علایمدر صورت پیشرفت بیماری 

 .افتداتفاق می

 .افتدكه در موارد دیگر بندرت اتفاق میاه است در صورتیمرگ و میر همر 24بروز خونریزی با %

اولین شیوع تب دره ریفت در خارج ار افریقا بود و در حال حاضر این احتمال میرود كه به دلیل گستردگی پشه 

 .های ناقل بیماری در مناطق غیر اندمیك تب دره ریفت نیز گسترش یابد

 تشخیص 3-2-11

ه ریفت، متنوع و غیر اختصاصی هستند، تشخیص بالینی اغلب دشوار است، به خصوص های تب درعلایماز آنجا كه 

های دیگر كه باعث تب، از جمله مالاریا، شیگلا، تشخیص از دیگر تب خونریزی دهنده ویروسی و همچنین بسیاری از بیماری

 . تب حصبه، تب زرد می شوند در مراحل اولیه بیماری دشوار است

های های مرجع در دسترس است. نمونهنیاز به آزمایش دارد كه تنها در آزمایشگاه تشخیص قطعی بیماری

تواند به آزمایشگاهی ممکن است خطرناك و باید با مراقبت شدید گرفته می شود. عفونت ویروس تب دره ریفت تنها می

 :های زیرشود با استفاده از آزمایش داده تشخیص آزمایشگاه در قطعی صورت 

با استفاده از روش الایزا و جداسازی ویروس از  (RT-PCR) یپتاز معکوس واكنش زنجیره ای پلیمرازترانس كر

 .محیط كشت

 ریسك فکتورهای انتقال بیماری به انسان 4-2-11

 .كنند بخصوص در طی مراسم قربانیافرادی كه بدون استفاده از وسایل حفاظتی اقدام به ذبح حیوانات می

 .هاها، چوپانا، قصابهكاركنان كشتارگاه 

 .كنندافرادی كه بدون استفاده از پشه بند یا مواد دوركننده حشرات در مناطق آلوده استراحت می

 پیشگیری 2-2-11
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 .ها و مواد دوركننده حشرات بصورت پماد، لوسیون یا اسپریاستفاده از حشره كش

 .ار بلند و جوارب ساقه بلند در مناطق آلودهپوشیدن لباس مناسب مانند پیراهن آستین بلند و یقه بسته، شلو

 .بکار بردن پشه بند مناسب

های ذبح شده و بکار بردن ماسك، عینك، دستکش، روپوش، كلاه، پرهیز از تماس مستقیم با خون و بافت دام

 .پیشبند پلاستیکی بلند و چکمه در هنگام ذبح و تماس با خون و لاشه حیوانات

حیوانات ذبح شده بخصوص پس از قربانی بدون استفاده از وسایل حفاظتی جداً از تماس و دستکاری لاشه 

 .خودداری گردد

 دارو ها و واكسن برای انسان 2-2-11

خفیف و كوتاه مدت هستند، هیچ درمان خاصی برای این بیماران  از آنجا كه اكثر موارد ابتلای انسانی بیماری نسبتاً

 .ر، درمان در غالب درمان حمایتی استمورد نیاز نیست و برای موارد شدیدت

های ناقص برای درمان انسانی توسعه یافته است. با این حال، این واكسن دارای مجوز و به فرم تجاری در واكسن

دسترس نیست. و به صورت تجربی برای حفاظت از پرسنل دامپزشکی و آزمایشگاهی در معرض خطر استفاده شده است و 

 .رسی هستنددیگر واكسن ها تحت بر

 لاسا تب 2-11

ای از اند هیچ نشانهدرصد از كسانی كه مبتلا به ویروس لاسا شده14طبق گزارش سازمان جهانی بهداشت، حدود  

اند. برای همین تشخیص این بیماری بسیار سخت است. این ویروس مشترك میان انسان و حیوان است. بیماری نشان نداده

تواند از طریق خون یا شود. اما مییل خانگی آلوده به ادرار و مدفوع موش دچار این بیماری میانسان با تماس با غذا یا وسا

شود، معمولاً این ها ظاهر میای از بیماری در آنی بدن از انسان به انسان نیز منتقل شود. در كسانی كه نشانهمایعات آلوده

شود ممکن است در ها ظاهر میتری در آنهای جدیكسانی كه نشانه ها بسیار ملایم است، از جمله تب كم یا ضعف كلی.نشانه

های تنفسی، عرق صورت، كری، و درد توان به استفراغ، ناراحتیها میریزی شوند. از دیگر نشانهشان دچار خوندماغ چشم، لثه و
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 .میرندشدید اشاره كرد. تنها حدود یك درصد از مبتلایان به این ویروس می

 یدمیولوژى اپ 1-2-11

 

در شهر لاسا در شمال شرقى نیجریه و پس از  1525بار در سال تب لاسا نوع بیمارى بسیار مسرى است كه اولین

دست آمد. موش ناقل این ویروس در سرتاسر آفریقا وجود دارد. انتقال ویروس از طریق آن در سیرالئون، گینه و لیبرى به

تب لاسا به طور عادی تنها ممکن است تا یك درصد منجر  .گیردشخص صورت مىقطرات ریز آئروسل و گاهى از شخص به 

به مرگ شود. در صورتی كه این بیماری به صورت كاملا دقیق كنترل و مراقبت شود مشکلی پیش نخواهد آورد. اما زمانی 

ای برای لاسا ودند پیش زمینهبیماران كه به یك تب معمولی دچار ب % 24كه تب لاسا در نیجریه شیوع پیدا كرد نزدیك به 

فرزندشان یا حتی خودشان از  %14های پایانی در صورتی كه به این تب مبتلا شوند تا داشتند. زنان باردار به خصوص در ماه

 .بین خواهند رفت

 

 
 تظاهرات بالینى 11 -2-2  

 

شود. حالى و میالژى شروع مىبى صورت كم سر و صدا و تب، لرز، سردرد،روز است. بیمارى به 1-11دوره كمون 

درصد  12-34رود. خونریزى در سرشتى بیشتر پیش مى علایمسمت خستگى و طور معمول، بیمارى با شروع تدریجى بهبه

ویژه پریکاردیت در مردان( شود، و افیوژن )بهپاپولر ایجاد مى هاى روشن نوعى راش ماكولوافتد، در پوستاز موارد اتفاق مى

ممکن است كمى بالا و تعداد  WBC مى است. تعدادیافتد و گاهى دادرصد موارد اتفاق مى 24ى در یدهد. ناشنوامى نیز رخ

ا نیاز به درمان ب  IU/mL124بیشتر از   ASTدهد و بار مىبالا خبر از پیامدى مرگ  AST پلاكت، كمى پائین باشد

  د.كنریباویرین وریدى را مطرح مى

 تشخیص: 3-2-11

اگر پس از . گیردهاى فاز حاد و نقاهت صورت مىبادى بین سرمتشخیص با نشان دادن افزایش چهار برابر آنتى 

 .باشدوجود نداشتند، تشخیص این بیمار غیر محتمل مى IgM هاىبادىروز از بیمارى آنتى 14گذشت 
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 درمان: 4-2-11

  IU/mL < ASTؤثر باشد و بایستى در بیمارانى كه رسد ریباویرین در كاهش میزان مرگ و میر مبه نظر مى

شروع شود، سپس  mg/kg  32صورت انفوزیون آهسته وریدى مصرف و با دوز دارند، تجویز گردد. این دارو باید به 124

 .روز ادامه یابد 2ساعت براى  1هر  mg/kg  1روز و بعد  4 به مدتساعت  2هر  mg/kg  12صورت به

 كریمه كنگو ی دهنده روی خون تب 1-11

در كریمه  1544كنگو از كنه و چهارپایان به انسان سرایت كرد. این تب اولین بار در سال ریزی كریمهتب خون

، وقتی آن را مقصر بیماری در كنگو تشخیص دادند، 1525خاطر نام تب كریمه را گرفت. بعداً، در سال همینظاهر شد و به

شود و هیچ واكسنی برای آن كشف نشده است. درصد از مبتلایان می 44یمه باعث مرگ نام آن تغییر كرد. شیوع تب كر

اند از سردرد، تب شدید، استفراغ، و درد در كمر و مفاصل و ها عبارتاین نشانه. شوندهای تب كریمه ناگهان ظاهر مینشانه

ریزی در صورت و طور خونز دماغ، و همینریزی اهای شدید و خونكند كبودیشکم. همچنان كه بیماری ادامه پیدا می

ی بدن، از انسان به افتد. در بعضی موارد، این ویروس، با تماس افراد با خون آلوده یا مایعات آلودهدهان و گلو، اتفاق می

وپای شود. تب كریمه در جاهای مختلفی شناسایی شده، از جمله در آفریقا، آسیای مركزی، خاورمیانه، ارانسان منتقل می

 .شرقی و جنوبی و هند

 مرغی آنفلوآنزای 1-11

باشد. این ویروس خود می Orthomyxoviridae یعامل آن از خانواده ویروساست كه  بیماری ویروسیای گونه

ها هایی كه در آزمایشویروس .گرددبندی میتقسیم N و H هایژنتوسط تحت آنتی A است. تیپ  A,B،Cدارای سه تیپ

  .اندH7 و H5 هایز زیرردهاین ویروس و ا A یشوند از گونهجداسازی می

 گیری بیماریهمه 1-1-12

در مرز برخی كشورها داده شد. در پایان  H5N1 گیری ویروسهای رسمی در مورد همهگزارش 2442 یدر ژوئیه

  .است H5N1 را گزارش كردند و گفتند عامل بیماری، ویروس آنفلوآنزای پرندگانهم گسترش  قزاقستانو  روسیهماه 

https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%A8%DB%8C%D9%85%D8%A7%D8%B1%DB%8C_%D9%88%DB%8C%D8%B1%D9%88%D8%B3%DB%8C
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%A8%DB%8C%D9%85%D8%A7%D8%B1%DB%8C_%D9%88%DB%8C%D8%B1%D9%88%D8%B3%DB%8C
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D9%88%DB%8C%D8%B1%D9%88%D8%B3
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D9%88%DB%8C%D8%B1%D9%88%D8%B3
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%B1%D9%88%D8%B3%DB%8C%D9%87
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%B1%D9%88%D8%B3%DB%8C%D9%87
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D9%82%D8%B2%D8%A7%D9%82%D8%B3%D8%AA%D8%A7%D9%86
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D9%82%D8%B2%D8%A7%D9%82%D8%B3%D8%AA%D8%A7%D9%86
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%A2%D9%86%D9%81%D9%84%D9%88%D8%A2%D9%86%D8%B2%D8%A7%DB%8C_%D9%BE%D8%B1%D9%86%D8%AF%DA%AF%D8%A7%D9%86
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%A2%D9%86%D9%81%D9%84%D9%88%D8%A2%D9%86%D8%B2%D8%A7%DB%8C_%D9%BE%D8%B1%D9%86%D8%AF%DA%AF%D8%A7%D9%86
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میان پرندگان آبزی وحشی و پرندگان  ارتباط د.هم اشاره شده بو مهاجر یها به مرگ چندین پرندهدر این گزارش

با  .در سطح بالا در هر دو كشور بود H5N1 گسترش ویروسدانستند. این نخستین اهلی از راه منابع آبی مشترك می

  .گیری، از این ویروس پاك بودندهای صورت گرفته، هر دو كشور پیش از این همهبررسی

در طیور موجود در روسیه كه دامنه شیوع آن تنها به صورت محدود  ویروسها شیوع این از زمان نخستین گزارش

  .بود، این ویروس شروع به گسترش به سمت غرب نمود تا حدی كه شش ناحیه مجزای دیگر را نیز آلوده كرد سیبریدر 

اقستان چندین روستای مجاور مناطق آبی نخستین مناطقی بودند كه شیوع این ویروس را تجربه كردند. این در قز

های كوچك را آلوده كرد. در این آلودگی اشاعه در هردو كشور برخی از مزارع بزرگ پرورش طیور و همچنین بسیاری از گله

  .اثر بیماری مردند یا توسط مسئولین منهدم شدند نیز در قزاقستان بر 5444قطعه پرنده در روسیه و  124٫444

شر كرد. پس از در دو بركه شمالی آن كشور منت پرنده مهاجرقطعه  15مغولستان گزارشی فوری را مبنی بر مرگ 

  .ویروس آنفلوآنزای طیور دلیل این مرگ و میر شناخته شد A تحقیقات به عمل آمده در این كشور نوع

های گرفته شده به ها به عمل آمده با قطعیت تشخیص داده نشد و برای همین نمونهزیر رده ویروس در آزمایش

چین منتشر  تبتدر   H5N1 مبنی بر شیوع ویروسهای ارجاع داده شد. همچنین گزارش WHOمراجع آزمایشگاهی 

  .گردید

بیشتر از نخستین آلودگی   H5N1 های روسیه و قزاقستان شواهدی را فراهم كرد مبنی بر اینکه ویروسآلودگی

های شدید تر است. برغم تلاششناخته شده 2443اما این ویروس از اوایل سال  .ستاآن در آسیایی جنوب غربی شیوع یافته

اخطارهایی داد مبنی بر گسترش آلودگی در برخی از نقاط ویتنام، اندونزی و كلمبیا.  FAOبرای كنترل و مهار این ویروس، 

  .میلیون قطعه پرنده بود 124ها مرگ و انهدام بیش از نتیجه و پیامد این گسترش

های كشاورزی بزرگ، عواقب شدید و نامناسبی را نیز این مرگ و انهدام علاوه بر ضررهای مالی هنگفت سازمان

  .آمد داشتهای كوچك سنتی بدست میها از گلهیانی كه درآمد ماهیانه و همچنین غذای روزانه آنیبرای روستا

ها در موارد است. علل آلودگی انسانتایی مشاهده شدهموارد ابتلای انسان به این بیماری نیز بیشتر در مناطق روس

  :یافت شده

https://fa.wikipedia.org/wiki/%D9%88%DB%8C%D8%B1%D9%88%D8%B3
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D9%88%DB%8C%D8%B1%D9%88%D8%B3
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%B3%DB%8C%D8%A8%D8%B1%DB%8C
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%B3%DB%8C%D8%A8%D8%B1%DB%8C
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D9%BE%D8%B1%D9%86%D8%AF%D9%87_%D9%85%D9%87%D8%A7%D8%AC%D8%B1
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D9%BE%D8%B1%D9%86%D8%AF%D9%87_%D9%85%D9%87%D8%A7%D8%AC%D8%B1
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%AA%D8%A8%D8%AA
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%AA%D8%A8%D8%AA
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 ارتباط مستقیم با پرندگان بیمار 

 وسیله این بیماریهای پرندگان كشته شده بهارتباط مستقیم با لاشه 

مچنین است. هموارد ابتلای انسان به این بیماری تنها در چهار كشور ویتنام، تایلند، اندونزی و كامبوج مشاهده شده

طور كامل به جمهوری كرهدر ژاپن، مالزی و  H5N1 است. شیوع ویروس موارد معدودی از انتقال انسان به انسان ثبت شده

  .كنترل شد

توانند می پرندگان مهاجر .اندشناخته شده A ویروس آنفلوآنزای نوع منابع طبیعیعنوان وحشی به پرندگان آبزی

ی را از خود نشان دهند یا در تعداد علایمهای طولانی با خود حمل كنند بدون اینکه مسافتفرم ضعیف این ویروس را برای 

  .بالایی دچار مرگ و میر شوند

است. بنابراین نقش این پرندگان در در این پرندگان همچنین فرم قوی ویروس آنفلوآنزای طیور به ندرت جدا شده

  .ماندناشناخته باقی می زایی قویپخش آنفلوآنزای طیور با قدرت بیماری

چین  چینگهایآمار بالای مرگ و میر پرندگان مهاجر بر اثر آنفلوآنزای طیور، مانند آنچه در اواخر آوریل در دریاچه 

نشان داد كه  قطعه پرنده كشته شدند، مورد تحقیق و بررسی قرار گرفت نتایج این تحقیقات 2444روی داد كه در آن 

  .استهایی است كه در جنوب شرقی آسیا گسترش یافتهشبیه ویروس H5N1 ویروس

ها صورت گرفته بر روی ویروسی كه در روسیه گسترش پیدا كرده نشان داد كه ویروسی كه در روسیه نتایج آزمایش

  .جدا شده بود دارد Qinghai است شباهت واضحی به ویروسی كه دردهجدا ش

در طیور و مقایسه سریع آن با نتایج قبلی برای ارزیابی میزان ریسك آلودگی  H5N1 كنترل كامل رشد ویروس

  .این ویروس در جهان ضروری است

 مشکلات پدید آمده برای سلامت انسان 2-1-11

های خود را در كشورهایی باشد كه به دفعات تواناییروسیه و قزاقستان، ویروسی می علت شیوع آنفلوآنزای طیور در

است. ویروسی نشان داده( 2444سال ) آسیای جنوب شرقیو كشورهای دیگر ( 2443و  1551های سال)هنگ كنگمانند 

  .است، قدرت كشندگی بالایی داردكه سبب آلودگی انسان شده

https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%AC%D9%85%D9%87%D9%88%D8%B1%DB%8C_%DA%A9%D8%B1%D9%87
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%AC%D9%85%D9%87%D9%88%D8%B1%DB%8C_%DA%A9%D8%B1%D9%87
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D9%BE%D8%B1%D9%86%D8%AF%DA%AF%D8%A7%D9%86_%D8%A2%D8%A8%D8%B2%DB%8C
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D9%85%D9%86%D8%A7%D8%A8%D8%B9_%D8%B7%D8%A8%DB%8C%D8%B9%DB%8C
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D9%85%D9%86%D8%A7%D8%A8%D8%B9_%D8%B7%D8%A8%DB%8C%D8%B9%DB%8C
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D9%BE%D8%B1%D9%86%D8%AF%DA%AF%D8%A7%D9%86_%D9%85%D9%87%D8%A7%D8%AC%D8%B1
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D9%BE%D8%B1%D9%86%D8%AF%DA%AF%D8%A7%D9%86_%D9%85%D9%87%D8%A7%D8%AC%D8%B1
https://fa.wikipedia.org/wiki/%DA%86%DB%8C%D9%86%DA%AF%D9%87%D8%A7%DB%8C
https://fa.wikipedia.org/wiki/%DA%86%DB%8C%D9%86%DA%AF%D9%87%D8%A7%DB%8C
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D9%87%D9%86%DA%AF_%DA%A9%D9%86%DA%AF
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D9%87%D9%86%DA%AF_%DA%A9%D9%86%DA%AF
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%A2%D8%B3%DB%8C%D8%A7%DB%8C_%D8%AC%D9%86%D9%88%D8%A8_%D8%B4%D8%B1%D9%82%DB%8C
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%A2%D8%B3%DB%8C%D8%A7%DB%8C_%D8%AC%D9%86%D9%88%D8%A8_%D8%B4%D8%B1%D9%82%DB%8C
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شود و موارد دهد كه این ویروس به راحتی به انسان منتقل نمین میتجربیات گذشته در آسیای جنوب شرقی نشا

افتد. اكثریت موارد ابتلای انسان به این بیماری در مناطق روستایی اتفاق ابتلای انسان به این ویروس به ندرت اتفاق می

  .استپخته شده اثبات نشده تخم مرغاست. همچنین تاكنون هیچ موردی مبنی بر آلودگی بر اثر مصرف گوشت یا افتاده

رسند، فاكتورهای مربوط به تراكم طیور و همچنین سیستم پرورش كه در كشورهای مختلف متفاوت به نظر می

طیور   (High Pathogenic) نسان مؤثر باشد. در خلال شیوع آنفلوآنزایممکن است بر روی امکان بروز این بیماری در ا

ها و بستگان نزدیکشان دیده شد. ها، قصابمیلادی در هلند، بیش از هشتاد مورد ابتلا در كارگران مرغداری 2443در سال 

است. این جریان كه هعامل این بیماری بودH7N7  ها لازم، مشخص گردید كه ویروسپس از تحقیقات و انجام آزمایش

اند به میلیون قطعه انواع طیور شد، جای تردیدی باقی نگذاشت كه كشورهایی كه آلوده شده 34سبب نابودی و انهدام حدود 

توانند بیشتر مورد توجه كامل داشته باشند. این پیشنهادها زمانی می  OIEو  WHO و  FAO آمیزپیشنهادهای احتیاط

 المللیهای بینسازمانه، برخی از كشورها تعهداتی را در زمینه كنترل میزان آلودگی مزارع به استفاده قرار بگیرند ك

  .دهندمی

دهد كه نظارتها بر میزان مرگ و میر پرندگان مهاجر بیشتر شود و سد نفوذی را بر اساس پیشنهاد می

  .پیدا كرده و به اجرا درآورد OIE و FAO استانداردهای

ها به مراجع این نمونهها و طیور و ارجاع های بدست آمده از انسانهای كلینیکی و همچنین ویروسبررسی نمونه

های تحقیقاتی در مورد خطرات این بیماری برای آورد كه پروژهاین امکان را فراهم می OIE و  WHO، فائوتحت حمایت 

  .ر در برابر این بیماری، مسیر خود را با سرعت طی كندها به خوبی پیشرفت نموده و ساخت واكسنی مؤثانسان

است. هر فردی ها در مورد در معرض قرار گرفتن انسان شدهگسترش جغرافیایی این ویروس موجب برخی نگرانی

تواند فرصت جدیدی برای ویروس باشد، در جهت بهبود بخشی روش شود، میكه به افراد مبتلا به این ویروس اضافه می

تواند نشانه ایی از گردد، میكه بسرعت به انسان منتقل می H5N1 های پی در پی. ویروسال خود از طریق جهشانتق

  .های اخیر باشدها در طی سالجهش ویروس

 

 

https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%AA%D8%AE%D9%85_%D9%85%D8%B1%D8%BA
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%AA%D8%AE%D9%85_%D9%85%D8%B1%D8%BA
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%B3%D8%A7%D8%B2%D9%85%D8%A7%D9%86%D9%87%D8%A7%DB%8C_%D8%A8%DB%8C%D9%86%E2%80%8C%D8%A7%D9%84%D9%85%D9%84%D9%84%DB%8C
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D9%81%D8%A7%D8%A6%D9%88
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D9%81%D8%A7%D8%A6%D9%88
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   ابولا ویروسی بیماری 5-11

بار در روستاهای این بیماری اولین . مشاهده شد 1512ریزی ابولا، در سال اولین مورد مبتلا به ابولا، یا تب خون

های سازمان جهانی بهداشت نشان های بارانی استوا، شیوع پیدا كرد، اما گزارشدور آفریقای مركزی، در نزدیکی جنگل

دهد كه این بیماری در دوران اخیرتر در مناطق شهری نیز شیوع پیدا كرده است. این بیماری خطرناك ناشی از ویروسی می

درصد از مبتلایان به  24طور متوسط شی به انسان انتقال پیدا كرده و بعد از انسان به انسان. بهاست كه ابتدا از جانوران وح

درصد هم اعلام شده است. ابولا هیچ واكسنی ندارد، اما همچنان بعضی 54میرند، اما در بعضی از مناطق تا این بیماری می

ریزی و ضعف های این بیماری از تب و استفراغ تا خوننههای درمانی بالینی در حال آزمایش و ارزیابی هستند. نشاروش

 .داردر های درمانی و سیستم ایمنی بیمامتفاوت است. بهبود از ابولا بستگی به كیفیت مراقبت

 ماربورگ تب 14-11

ی بیماری اتفاق افتاد. رد این بیماری تا كاركنان صورت مرموزی شیوع گستردهی شصت میلادی دوبار بهدر دهه

های آفریقایی واردشده از اوگاندا در ارتباط بودند زده شد. این بیماری ناشی از فیلوویروسی از زمایشگاهی كه با میمونآ

ی ابولا بود. نام این ویروس را ماربورگ گذاشتند، چون اولین بار در این شهر آلمان آن را تشخیص دادند. عقیده بر خانواده

ها به ی پتروپودیدا هستند. ویروس اول از خفاشخور از خانوادههای میوهوس خفاشاین است كه میزبان طبیعی این ویر

های این بیماری، از جمله تب بالا، سردرد شدید و درد نشانه .انسان منتقل شد و بعد از انسان به انسان انتقال پیدا كرد

انجامد. در ریزی میشی، رخوت شدید و خونكند و به مشکلات گوارسرعت پیشرفت میشود و بهمقدمه ظاهر میعضلات، بی

ها سراغ فرد ها از این گونه هستند، مرگ در كمتر از ده روز بعد از ظاهرشدن نشانهدرصد از نمونه11بار، كه موارد مرگ

این ویروس هیچ واكسن و درمانی ندارد. سازمان جهانی بهداشت از شیوع این بیماری در آنگولا، جمهوری . آیدمی

 .اتیك كنگو، كنیا، آفریقای جنوبی، و اوگاندا گزارش داده استدموكر

سازی، باعث زمانی تصور بر این بود كه از یك طرف بهبود وضع تغذیه و بهداشت و از طرف دیگر گسترش ایمن

ید، زای جدها خواهد شد ولی نوپدیدی بسیاری از عوامل عفونتهای عفونی و سرانجام موجب ریشه كنی آنكنترل بیماری

اند و بروز مقاومت روزافزون عوامل سببی رفت به مرحله حذف رسیدهی كه تصور مییزابازپدیدی برخی از عوامل عفونت

ها، حاكی از این واقعیت است كه جنگ بین میکروب و انسان را پایانی نیست و در بیوتیكهای عفونی نسبت به آنتیبیماری

 .شودهای جدیدی نیز گشوده میهای كوتاهی جبههو حتی به فاصلهها همچنان ادامه دارد بسیاری از جبهه
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از سال  مثلاً. ها جهان گستر بوده در تمامی نقاط دنیا به وقوع پیوسته استرویداد نوپدیدی و بازپدیدی بیماری

یا  11وویروس زای موجود، نظیر آنترهای ناشی از عوامل بیماریعظیمی از عفونت (Outbreak) هایطغیان 2443تا  1552

ها در منطقه آسیا حادث گردیده و حضور و امثال این  SARSهای جدیدی نظیر آنفلوآنزای پرندگان، ویروس نیپا، واریانت

های بومی منطقه پیوسته است. بدیهی است كه دستیابی به تشخیص به موقع و ها ادامه یافته و به صف بیماریبرخی از آن

های بالینی، آزمایشگاهی، گیری از رویاروئیها؛ مراقبت مداوم با بهرهبازپدیدی بیماریواكنش متناسب با نوپدیدی و 

-ها، انگلها، باكتریهای نوپدید و بازپدید، شامل ویروسعوامل سببی بیماری. طلبداپیدمیولوژیك و بهداشت عمومی را می

 باشند. ها مینهم بعضی از عوامل غیرمتعارف، نظیر پرایو ا و اخیراًهیاختههای تك

 ها هايی از نوپديدی بیماریمثال -81

 (1513نوپدیدی آنتریت روتاویروسی )سال   1-11

آیند و همه ساله در های ویروسی یکی از علل مهم بیماری و مرگ در سطح جهان به حساب میگاستروآنتریت

-هرچند ویروس آورند ومورد مرگ، به بار می میلیون 2ـ14بیلیون مورد بیماری با  3ـ2آسیا، آفریقا و آمریکای لاتین حدود 

را عامل سببی بسیاری  ...ها و های نورواك و شبه نورواك، آستروویروسها، ویروسها، آدنوویروسهائی نظیر كالیسی ویروس

-یروسترین وها را شناسائی كردند مشخص شد كه مهمكه روتاویروس 1513اند ولی از سال از موارد گاستروآنتریت دانسته

 . باشندهای عامل گاستروآنتریت ویروسی شیرخواران و كودكان كم سن، در كشورهای توسعه یافته و در حال توسعه، می

 (1512نوپدیدی كریپتوسپوریدیوز )سال  2-11 

از موش جدا شده  1541های داخل سلولی است كه برای اولّین بار در سال كریپتوسپوریدیوم، یکی از تك یاخته

های ناشی از آن نیزحادث گیریهمه AIDS/HIV به اثبات رسیده و با توسعه 1512دیدی آن در انسان در سال ولی نوپ

بیمار در میلواكی، رخ  444/444با درگیری حدود  1553گردیده است. همچنین اپیدمی ناشی از مصرف آب آلوده در سال 

بندی، كریپتوسپوریدیوم از نظر طبقه. آیدعفونی به حساب میداده و امروزه این بیماری به عنوان یکی از معضلات جدید طب 

 باشد. كمپلکس، كلاس اسپوروزوئیت و زیركلاس كوكسیدیازینا میپیاجزو گروه پروتوزوآ و شاخه 
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 راههای پیشگیری 1-2-11

 .های بهداشتی مردمارتقا آگاهی ) 1 

 مدفوع حیواناتدفع بهداشتی مدفوع و رعایت نکات بهداشتی در تماس با  ) 2 

 .ها بعد از تماس با گوساله و حیوانات دیگری كه دچار اسهال هستندشستشوی دست ) 3 

 1تا  1/4ی كه ذرات یلازم است آبهای آشامیدنی مشکوك را به مدت یك دقیقه بجوشانیم و یا از فیلترها ) 4 

 .یمیمیکرون را عبور میدهند استفاده نما

 .ی كه بعد از آماده شدن، نیاز به پختن ندارندیبا مواد غذا منع افراد آلوده از تماس ) 2 

 .ممانعت از رفتن كودكان آلوده به مهد كودك تا زمان رفع اسهال ) 2 

 .ها و لوازم بیماران بستری در بیمارستانرعایت نکات بهداشتی در دفع مدفوع، استفراغ و تماس با لباس ) 1 

م بالینی نباید در محیط كار یمبتلا به این بیماری هستند تا زمان رفع علاهای پزشکی كه خود كاركنان حرفه ) 1 

 .خود حاضر شوند

كشی ای كه از لولهدر جوامع توسعه یافته :ضدعفونی كردن مدفوع و لوازم آلوده به آن قبل از دفع نهائی ) 5 

در غیر اینصورت باید قبل از وارد كردن توان مدفوع را بدون ضدعفونی به فاضلاب ریخت و فاضلاب مدرنی برخوردارند می

دقیقه،  24تا 2گراد به مدت درجه سانتی 42سازی نهایی، حرارت در پاك .مدفوع به فاضلاب شهری، آن را ضدعفونی نمایند

درصد،  2درصد و یا آمونیوم  14مواد ضدعفونی كننده شیمیایی نظیر فرمالین  یادقیقه و  2درجه سانتیگراد به مدت  24

های در صورت بروز طغیان بیماری در یك منطقه و یا موسسه، بررسی .باشدی ضدعفونی كردن مواد آلوده، موثر میبرا

اپیدمیولوژیك به منظور تعیین منبع عفونت و وسیله انتقال، ضروری است. در چنین مواردی باید به جستجوی وسیله انتقال 

برای كنترل بیماری صورت گیرد. كنترل انتقال عفونت از فردی به فرد مشترك مثل شیر خام و یا آب بوده و اقدامات لازم 

 .دیگر و یا از حیوانات به انسان، مستلزم تاكید بر رعایت بهداشت فردی و دفع بهداشتی مدفوع است
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 (1511نوپدیدی لژیونلوز )سال   3-11

است كه به وسیله لژیونلا پنوموفیلا ایجاد ها بیماری لژیونرها نوعی بیماری با گرفتاری چندین سیستم و ازجمله ریه 

گیری پنومونی حاد و شدیدی رخ ی واقع در فیلادلفیا، همهیهای آمریکادر هتل محل همایش لژیون 1512در سال . شودمی

ردید های گرم منفی جدا گمورد مرگ به بار آورد و از بیوپسی ریه قربانیان، باسیل 34مورد بیماری با  112داد، به طوری كه 

  كه بعدها لژیونلا پنوموفیلا نامیده شد. از زمان شناسائی عامل اتیولوژیك این بیماری تا به حال چندین طغیان

(Outbreak)  مورد ثابت  152عفونت بیمارستانی ناشی از آن در نقاط مختلف جهان گزارش شده است به طوری كه از

بیمارستان  22های بیماری در در ارتباط با طغیان % 25اند مودهدر انگلستان گزارش ن 1514ـ52های ای كه طی سالشده

لژیونلوز، نوعی بیماری حاد باكتریال است كه به دو شکل مشخص بالینی و اپیدمیولوژیکی؛ بیماری لژیونر و تب  .بوده است

ضلانی و سردرد، مشخص مقدماتی نظیر بی اشتهایی، كسالت، درد ع علایمگردد. هر دو شکل بیماری با پونتیاك، عارض می

شود، سرفه، همراه با خلط در عرض یك روز، درجه حرارت بدن به طور ناگهانی بالا رفته و موجب لرز می شود. معمولاًمی

 رسد. درجه سانتی گراد می 2/44تا  35نبوده و در بسیاری از موارد، شکم درد و اسهال نیز وجود دارد و دمای بدن معمولا به 

 (1511ی بیماری ناشی ازویروس ابولا ـ ماربورگ )سال نوپدید  4-11

گیری غیرمرتبط در زئیر و سودان شناسائی گردید. در آن سال دو همه 1512ویروس اِبولا برای اوّلین بار در سال 

مرگ، حادث  % 23مورد بیماری با  214مرگ و در سودان % 11مورد بیماری با  311رخ داد به طوری كه در زئیر حدود 

آنان گردید و یکی از  % 11نفر و مرگ  312ی گیری دیگری در زئیر رخ داد و باعث ابتلاردید و حدود دو دهه بعد همهگ

زیاد است و با تب ناگهانی، خستگی، كسالت، درد  شدت بیماری معمولاً .پرستاران تماس یافته نیز جان خود را از دست داد

های وسیع یت، استفراغ، اسهال و بثورات ماكولوپاپولر می شود. خونریزیسپس باعث فارنژ عضلانی و سردرد شروع شده و

 های آزمایشگاهی معمولاًباشد. بررسیحاصله در اغلب موارد همراه با ضایعات كبدی، نارسایی كلیه، ابتلای مغز و شوك می

  .دهدزایش آمیلاز سرم، نشان میآمینازها را گاهی همراه با افها و افزایش ترانسها، كاهش شدید پلاكتكاهش لنفوسیت

 (1515سال ) C نوپدیدی هپاتیت  2-11

كه عامل مسبّب آن شناسائی  1515كبد است كه تا قبل از سال  های ویروسی نوپدیدیکی از بیماری C هپاتیت

باعث روشن شدن   C  (HCV)شد.كشف ویروس هپاتیتتزریقی نامیده می B non, A non شود تحت عنوان هپاتیت
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قش آن در انتقال هپاتیت ناشی از ان تقال خون و تمایل آن به ایجاد عفونت مزمن گردید. این ویروس، یکی از علل عمده ن

میلیون نفر را در سطح جهان دچار  114های مزمن كبدی نظیر سیروز و كانسر كبدی است كه حدود هپاتیت حاد و بیماری

از طریق تماس  نماید. ویروس مورد بحث، اساساًلیون نفر را مبتلا میمی 3-4عفونت مزمن نموده است و همه ساله حدود 

ترین علّت كنند عمدههای غربالگری نشده، استفاده میی كه از خونیشود و در كشورهامستقیم با خون انسان، منتقل می

در حال  .آیداند به حساب میی كه به اندازه كافی استریل نشدهیهاهپاتیت بعد از انتقال خون و منتقله از طریق سرسوزن

حاضر واكسن موثری برای آن وجود ندارد و درمان آن به قدری گران قیمت است كه اغلب بیماران در كشورهای درحال 

از  HCV آیند و بنابراین باید هدف اصلی از كنترل این بیماری شامل كاهش خطر انتقالتوسعه، از عهده تامین آن برنمی

یکی از  .ستانی نظیر انتقال خون و تزریقات ناسالم و نیز كاهش عادات پرخطر نظیر اعتیاد تزریقی باشدهای بیمارطریق تماس

های حساس به آن بوده ها است كه انسان و شامپانزه تنها میزبانویروسپوشینه دار از خانواده فلاوی RNA هایویروس

هم این ویروس شامل قابلیت موتاسیون ژنوم آن است كه منجر های مشود. یکی از ویژگیها ایجاد میبیماری مشابهی در آن

-شدت اند كه باعث ایجاد بیماری باها از چندین ژنوتایپ تشکیل شدهگردد. این ویروسموارد می% 14به مزمن شدن آن در 

باعث ایجاد روز است و  12-124دوره نهفتگی عفونت حاد در حدود . گردندهای درمانی متفاوتی میهای مختلف و پاسخ

گردد فاقد ی كه موجب بروز عفونت مزمن مییهادرصد موارد حتی در آن 24-14شود ولی در احساس خستگی و زردی می

شوند سیر مزمنی را می HCV افرادی كه به تازگی دچار عفونت ناشی از% 14باشد. در مجموع حدود بالینی اولّیه می علایم

درصد  1-2درصد موارد عفونت مزمن و كانسر كبدی در  14-24سیروز كبدی در سال بعد  24-34متحمّل شده، در عرض 

هستند دارای شواهد عفونت ناشی  B شود. ضمنا اغلب بیمارانی كه دچار كانسر كبدی غیر وابسته به هپاتیتموارد، ایجاد می

 C یان ذكر است كه هپاتیتشا .باشند ولی مکانیسم تبدیل عفونت مزبور، به كانسر كبد، مشخص نشده استمی HCV از

-های ریوی ناشی از الکل میگردد و بویژه باعث تسریع بیماری در گرفتاریای كبد نیز میهای زمینهباعث تشدید بیماری

 .گردد

 (1551، تب هموراژیك ونزوئلائی )سال  Guanarito نوپدیدی ویروس  2-11

های كشاورزی و قرار گرفتن انسان در معرض تماس با ینها به زمهای جنگلی و تبدیل آنبه علت استفاده از زمین

نوپدیدی این بیماری حادث گردیده است. به طوری كه براساس  Alstoni Sigmodon مخزن احتمالی ویروس یعنی موش

گیری بیماری تبدار شدیدی ونزوئلا متوجه وقوع همه Portuguesa پزشکان ایالت 1515اطلاعات موجود در ماه سپتامبر 
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بین ساكنین روستاهای جنوب آن ایالت شدند . این بیماری با تب، سردرد، درد عضلانی، گلودرد، ضعف، بی اشتهائی،  در

روز بوده و بسیاری از بیماران  14-12شود. دوره آن در موارد غیركشنده در حدود تهوع، استفراغ و گاهی تشنج مشخص می

ها، هماتمز، ملنا و خونریزی از رحم، در بیمارستان بستری ی از بینی، لثهبه علت تب مداوم، ضعف، دزهیدراتاسیون و خونریز

های سنی های سنّی و هر دو جنس، عارض گردیده بود ولی بیشترین میزان بروز در بین گروهشدند. بیماری در تمامی گروه

آرناویروس  1551سال  ساله رخ داده بود و ابتدا تشخیص تب خونریزی دهنده دانگ، مطرح شده بود ولی در 44-12

ژنی با های آنتیبه عنوان عامل سببی بیماری تشخیص داده شد. این ویروس از نظر ویژگی Guanarito جدیدی به نام

تب خونریزی دهنده آرژانتینی(، ماكوپو )تب خونریزی دهنده بولیویائی( و لاسا )تب خونریزی دهنده )های جونین، ویروس

 .باشدلاسا( مرتبط می

 (1554،تب خونریزی دهنده برزیلی )سال  Sabia نوپدیدی ویروس  1-11

روزه  1-12داری با دوره های هموراژیك آرِناویروسی، بیماری حاد تبتب خونریزی دهنده برزیلی، نظیر سایر تب

نماید ر میاست كه با شروع تدریجی حالت كسالت، سر درد، درد پشت كُره چشم، كونژونکتیویت و تب و تعریق مداوم، تظاه

ممکن است وجود داشته باشد. نیز ی نظیر پتشی، اكیموز، قرمزی ناحیه صورت، گردن و قسمت فوقانی قفسه سینه علایمو 

های شدید، خونریزی بینی، استفراغ خونی، دفع شود و در عفونتبه نحو شایعی باعث ایجاد پتشی در كام نرم می ضمناً

نماید و برادیکاردی، كاهش فشار خون و ها جلب توجه میونی و خونریزی از لثه،ادرار خ Melena مدفوع خونی به صورت

باشد های آزمایشگاهی مشخصه بیماری میگردد. لکوپنی و ترومبوسیتوپنی جزو یافتهحادث می شوك نیز نهایتاً علایمسایر 

ژن آن در دن ویروس یا آنتیدرصد گزارش شده است. تشخیص بیماری با جدا كر 12-34و میزان كشندگی آن در حدود 

 های نوترالیزان با استفاده ازبادیشود و بررسی عیار آنتیحاصل می  ELISAو PCR گیری ازخون یا نسوج بدن با بهره

ELISA و IFA عامل تب هموراژیك برزیلی را ویروس .نیز امکان پذیر است Sabia  دهد. این ویروس نظیر تشکیل می

عامل تب خونریزی )  Guanarito، (زی دهنده آرژانتینی(، ماكوپو )تب خونریزی دهنده بولیویائیویروس جونین )تب خونری

  Sabiaدر یك خانواده، قرار دارند. ویروس Lassa و LCM ها هستند و همراه با ویروسدهنده ونزوئلائی( جزو آرناویروس

ری از عفونت آزمایشگاهی در ایالات متحده، گردیده باعث ایجاد بیماری كشنده و عفونت آزمایشگاهی در برزیل و مورد دیگ

رسد نوعی جونده باشد. نحوه انتقال آن همانند سایر مخزن این ویروس به درستی شناخته نشده است ولی به نظر می .است

د و هرچند باشهای آلوده به فضولات موجودات مخزن به هنگام درو كردن با وسایل مکانیکی میها از طریق افشانهآرناویروس
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های آزمایشگاهی یافت شده است ولی گزارشی مبنی بر انتقال شخص به شخص یا انتقال مواردی از آن در رابطه با فعالیت

  .باشدبیمارستانی در دست نمی
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