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 گیلان-شیوع سرمی توکسوکاریازیس در کودکان ساکن مناطق روستایی رودبار
 

  1 محمدرضا محمودی

 رانیرشت، ا لان،یگ یدانشگاه علوم پزشک -یدانشکده پزشک ،یمولکول یسلول قاتیمرکز تحق -یانگل شناس اریدانش 1 

 

 

 چکیده

گونه های مختلف انگل توکسوکارا، میتوانند موجب سندرم های بالینی از جمه لارو مهاجر احشایی و لارو مهاجر  :همقدم

در این  هدف: چشمی شوند. به نظر می رسد که کودکان یکی از گرو های عمده مستعد به این عفونت محسوب می شوند.

استان گیلان مورد بررسی قرار  روستا های رودبار واقع درساکن برخی مطالعه، میزان شیوع توکسوکاریازیس در کودکان 

در استان گیلان انجام شد. جهت خونگیری، ابتدا کودک ساکن رودبار  45ضر بر روی مطالعه حا مواد و روشها: خواهند گرفت.

موافقت کتبی از کودک و والدین او اخذ گردید و پس از انجام خونگیری، نمونه ها، به آزمایشگاه انگل شناسی در دانشکده 

اده شد. پزشکی منتقل گردیدند. از تکنیک الایزا، جهت شناسایی آنتی بادی ضد انگل توکسوپلاسما در نمونه های خون، استف

. شیوع دبر علیه انگل توکوسکارا بودن IgGکودک مورد بررسی، دارای آنتی بادی  45( مورد از %6/6)  3در مجموع،  نتایج:

اگرچه میزان عفونت  نتیجه گیری:% بوده است. 8( 2/25% و ) 5 (1/20، به ترتیب  )پسرانو دختران  سرمی توکسوکارا در

مطالعه، پایین بوده است، ولی با این وجود با توجه به اهمیت توکسوکاریازیس در کودکان،  توکسوکاریازیس در کودکان مورد

همچنین برای درک بهتر  اقدامات پیشگیرانه، از جمله درمان سگ های ولگرد و خانکی مد نظر قرار گیرد. توصیه میشود که

معیت های مختلف و گروه های سنی مختلف شیوع این انگل در استان گیلان، توصیه میشود که مطالعات وسیعتری در ج

 طراحی گردد.

 لانیگ زا،یتوکسوکارا، الاهای کلیدی: اژهو
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 مقدمه   .1

انگل های توکسوکارا،می توانند موجب سندرم های بالینی مختلفی از جمله لارو مهاجر جلدی و لارو مهاجر احشایی 

انسان ها از طریق بلع تخم های دفع شده از سگ و گربه، و در  .شوند و ممکن است در بروز صرع نیز نقش داشته باشند

  [1 ] .مواردی خوردن کبد گاو یا جوجه، به این عفونت مبتلا می شوند

برای تشخیص این عفونت در انسان ها، روش های انگل شناسی کاربرد ندارد اما آزمایشات سرولوژیک در این زمینه کمک 

 گزارش شده است %86تا  %4شیوع سرمی توکسوکاریازیس در کودکان کشور های مختلف   [1،2 ] .کننده هستند

. [1,2,3] 

تاکنون مطالعه ای در این زمینه در استان گیلان انجام نشده است،بنابراین شیوع این انگل درساکنین این استان،بویژه 

ساکن برخی روستاهای رودبار مورد بررسی در کودکان ، میزان فراوانی این انگل نامشخص می باشد. در مطالعه حاضرکودکان،  

 قرار گرفتند.

 

 مواد و روشها.2

 جمع آوری نمونه

انجام شد.  از والدین  روستاهای رودبارمقطعی  در بین کودکان مراجعه کننده به مراکز بهداشتی  -این مطالعه توصیفی

کودک در این مطالعه مورد بررسی قرار  45کودکان ، جهت خونگیری از کودکان، رضایت نامه کتبی اخذ گردید. در مجموع، 

 نفر نیز پسر بودند. 25نفر از آنها دختر و  20گرفتند که 

 

 آزمایش الایزا

نمونه های سرمی  .فته شده و سرم آن ها جدا گردیدمیلی لیتر خون گر 2جهت انجام آزمایشات از هر فرد شرکت کننده 

  اکسوکاربعد از ذوب نمونه های سرم، حضور آنتی بادی ضد تو  درجه سانتی گراد تا زمان انجام آزمایش نگهداری شد. 20-در 

IgGبه روش الیزا Anti-Toxocar  ELISA  توسط کیت های EUROIMMUNE (EUROIMMUNE, UK)  مطابق با

که U/ml بر اساس واحد IgGبر اساس دستور العمل کیت، مقادیر تیتر آنتی بادی   کیت مورد ارزیابی قرار گرفت.دستورالعمل 

به عنوان U/ 11 ml  به عنوان مشکوک و مقادیر بیشتر از 11U/UU-8به عنوان مقادیر منفی، مقادیر  8U/UUمقادیر کمتر از 

 مثبت در نظر گرفته شد. 
 

 . نتایج3

از پسران از  %8از دختران و  %5کودک ، شناسایی گردید.  45از  3  %(6/6)ضد توکسوکارا در  IgGر،آنتی بادی در مطالعه حاض

 نظر انتی بادی ضد توکسوکارا مثبت تشخیص داده شدند.

 

 بحث و نتیجه گیری .4

 

کودکان بطور ویژه ای مستعد ابتلا به توکسوکاریازیس هستند بنابراین گروه هدف مناسبی برای بررسی  شیوع 

 [1 ].توکسوکاریازیس در انسان ها محسوب می شوند 
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استان گیلان دارای آب و هوای گرم و مرطوب می باشد و این شرایط آب و هوایی ممکن است باعث افزایش بقاء  برخی 

نند توکسوکارا کنیس در محیط شود و در میزان شیوع توسکوکاریازیس نقش داشته باشد. عوامل دیگری مانند وجود انگل ها ما

سگ ها و گربه های ولگرد در پارک ها، سگ های مناطق روستایی و نگهداری سگ و گربه در منزل نیز در انتشار توکسوکارا 

در مطالعه . [7-1،3 ]گزارش شده است  %86,75% تا  2توکسوکاریازیس از  . از مناطق مختلف دنیا، شیوع[4،5 ]نقش داشته باشند

Fan  سال به روش الایزا مورد بررسی قرار گرفت و  12تا  7و همکاران  در نواحی شرقی تایوان، توکسوکاریازیس در کودکان

 . [8 ]گزارش شده است  %76یک شیوع 

کودک ، شناسایی گردید. در مطالعه انجام شده در  45از  32  (%6/6ضد توکسوکارا در ) IgGدر مطالعه حاضر،آنتی بادی 

سال از نظر توکسوکاریازیس مثبت گزارش  13تا  6کودکان  %25,6سال  و  15تا  6از کودکان  %2اهواز و ایلام،به ترتیب،  

و  %30,4ه ترتیب  کودکان،ب. در مطالعه انجام شده در نیجریه، شیوع آنتی بادی ضد توکسوکارا در بالغین و [8،10 ]شدند 

 . [9 ]گزارش شده است  29,6%

در اکثر مطالعات فوق الذکر )بجز مطالعه انجام شده در اهواز( میزان شیوه توکسوکاریازیس، بیشتر از مطالعه حاضر می 

توکسوکارا در باشد. شاید، شرایط آب و هوایی  گرم و خشک شهرستان اهواز موجب از بین رفتن و یا غیرفعال شدن تخم های 

 .[7 ]محیط  می شوند  واحتمالا  این مسئله موجب کاهش توکسوکاریازیس در اهواز شده است 

ان گیلان نیز اگرچه دارای آب و هوای مدیترانه ای  است اما میزان رطوبت در شهرستان های مورد مطالعه در این است

عیت خاص جغرافیای خود دارای آب و هوای شبه خشک استان، بسیار کمتر از مناطق جلگه ای می باشد و به دلیل موق

مدیترانه ای هستند. بنابراین شیوع کم توکسوکاریازیس در مقایسه با مطالعاتی که در بالا ذکر گردیده است، ممکن است ناشی 

رفتن و یا غیرفعال از شرایط آب و هوایی در مناطق مورد بررسی  )رودبار، منجیل و رستم آباد( در این مطالعه باشد که از بین 

 شدن تخم های توکسوکارا در محیط  می شوند .

و بین جنسیت % گزارش شد 5% و 6شیوع توکسوکاریازیس در پسران و دختران  مورد بررسی در مطالعه حاضر، به ترتیب 

رتباط معنی دار در میزان و میزان شیوع توکسوکاریازیس، ارتباط معنی دار مشاهده نگردید. در مطالعه انجام شده در ایلام نیز، ا

 .[5،6 ]شیوع توکسوکاریازیس با جنسیت و  افزایش سن مشاهده نشد

در مجموع مطالعه حاضر نخستین تحقیق در زمینه توکسوکاریازیس در استان گیلان می باشد و نتایج این مطالعه، 

 سال در استان گیلان، ارائه می دهد.  12اطلاعات اولیه و مفیدی در رابطه با فراوانی توکسوکاریازیس  در کودکان زیر 

 

 نتیجه گیری نهایی.5

اگرچه میزان عفونت توکسوکاریازیس در کودکان مورد مطالعه، پایین بوده است، ولی با این وجود با توجه به اهمیت 

نظر قرار گیرد.  توکسوکاریازیس در کودکان، توصیه میشود که اقدامات پیشگیرانه، از جمله درمان سگ های ولگرد و خانکی مد

همچنین برای درک بهتر شیوع این انگل در استان گیلان، توصیه میشود که مطالعات وسیعتری در جمعیت های مختلف و 

 گروه های سنی مختلف طراحی گردد.
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