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  1391شهرستان كرج در سال  يها در كودكان مهدكودك يا روده يها انگلوع يش
  
  

  9/7/1393: پذيرش تاريخ؛    15/4/1393 :مقاله دريافت تاريخ

  
ها  مثل مهدكودك يدر مراكز. باشند يم كودكان اغلب كشورها ي، از مشكلات مهم بهداشتيانگل يها بيماري :ه و هدفقساب

از  يانگل ـ يهـا  بيمـاري گر دارنـد، انتقـال   يكـد يمداوم با  تماسباشند و  مي در كنار هم يكه كودكان به صورت دسته جمع
ور و عوامل مـوثر در انتشـار   يو اكس يانگلهاي  يآلودگ يفراوان ين مطالعه با هدف بررسيا .برخوردار استاي  ژهيت وياهم

  .انجام شده است 1391شهرستان كرج در سال هاي  آن در كودكان مهد كودك
مهد  154از مهدكودك  34از  يگير نمونهو انجام شده يتصادفاي  بصورت خوشه يگير نمونهن مطالعه يا در :يروش بررس
 يآور جمـع  جهـت  .به عمـل آمـده اسـت    يجدول اعداد تصادفگانه شهرستان كرج با استفاده از  نه از مناطقكودك فعال 

 و عومـدف  شيآزمـا  پرسشنامه جـواب  يانتها در و ديگرد استفاده نامه پرسش از .... وجنس  سن و رينظ ازين موردهاي  داده
دو روش فرمل اتـر   با گرديدند يآور ي كه سه بار بصورت غيرمتوالي جمعكودكانهاي  نمونه. دش ثبتكودك  تست، اسكاچ
  .دياست، استفاده گردتري  يور از روش چسب اسكاچ كه روش اختصاصيص اكسيتشخ يبرا بررسي شدند وم يو مستق

%) 1/49( نفر 444پسر و%) 9/50( نفر 460ن تعداد يكه از اده نفر بو 904در اين تحقيق  يتعداد كودكان مورد بررس: ها افتهي
 يبررس يو در روش چسب اسكاچ برا% 7/16در روش فرمل اتر اي  روده يها انگل يكل يوع آلودگيش. تعيين  شدند دختر

ن نحوه يو سن كودك و همچن يكرم يانگل ين آلودگيق بين تحقيدر ا. ديگزارش گرد% 3/2س يكولاريوس ورميكرم انتروب
  .افت شدي يارتباط معنادارجات يسبز يشستشو

 اي مخصوصـاَ   رودههـاي    انگـل    بـه   يآلـودگ    ان زيم  شد كه  مشخص  يبررس  نيا از    آمده   بدست  جينتا  اساس بر : يريگ جهينت

ن و يوالـد  يعدم آگـاه در   ان تو مي ا امر ر   نيا   ليدل .باشد مي بالا  ستان كرجشهرهاي  در مهدكودك سيستيو بلاستوس ايارديژ
 لذا .دانست كنند مي  عمل   سالم  نيناقل  ان بعنو  كه  اد ناقل افر وجود و   آلوده اد  افر   درمان  عدم انتقال و  يكودكان نسبت به راهها

 درمـان و هـا    شات شش ماهه جهت پرسنل و كودكان مهـدكودك يآزما و آنان نيو والد انيمرب كودكان، به بهداشت آموزش

  .باشد مي مؤثر وانتقال يزان آلودگيم كاهش در آلوده افراد يقطع
  

  اي، مهد كودك، بچه، كرج هاي روده انگل: يديكلمات كل
  

  مقدمه
 ـدر تمـام نقـاط دن  اي  روده يها انگلبه  يجوامع انسان يآلودگ ا ي

 ياغلب كشـورها  يهداشتب ياز مشكلات اساس يكيو  مشاهده شده
و  يبـر سـلامت و امـور اقتصـاد     هـا لاثـرات سـوء انگ   .جهان اسـت 

  1.م دارديارتباط مستق يبا درجات مختلف آلودگ انسانها ياجتماع
ت رشد و يدر محدود ينقش مهم يانگل يها بيماريبدون شك 
در حال توسـعه داشـته و    ياكثر كشورها ي، اجتماعيتوسعه اقتصاد

 ـن رفتن مقـدار ز يهر ساله باعث از ب  ـه، نياز سـرما  يادي كـار،   يروي
در  يو فرهنگ ـ يت اقتصـاد يوضـع . شـود  ي مـي اتلاف وقت و انرژ

، ين انـرژ يرا در تـام  ييهـا  تيدر حـال توسـعه محـدود    يكشورها
به وجود آورده  يبهداشت -يخدمات ياده نمودن طرحهايبهداشت و پ

ر در كنتـرل و  يشـرفت چشـمگ  ياست كه به نوبه خود سـبب عـدم پ  
. ده استيگرداي  روده يها انگلعوامل عفونت زا از جمله  كني ريشه

 ـ شهيدر حال توسعه ر يدر كشورها  ـو  يكن  يهـا  يا كنتـرل آلـودگ  ي
 ـكلات زبا موانع و مش يانگل ، يط ـي، محيط جـو ياز شـرا  ياد ناش ـي

روبـرو   يبهداشـت و  ي، علم ـيفرهنگ ـ يو فقرهـا  ياس ـي، سياجتماع
  2.است

 ـمجموعاً از نظـر انتشـار، م  اي  اختهيتك  يانگل يها بيماري زان ي

چكيده
ــاج  ــه ح ــعل يفاطم ــودابه ،1ياني س

ــيع ــور ين ــديعل ،1پ ــفر ،2يرضــا اب دي
 *3بيدرونيلدار يتحو

 

كارشناس ارشد انگل شناسـي پزشـكي،    1
گروه انگل شناسي و قارچ شناسي، دانشگاه 

  ايرانتهران،  علوم پزشكي شهيد بهشتي،
ــروه بهداشـــت و پزشـــكي   2 دانشـــيار گـ

اجتماعي، دانشـگاه علـوم پزشـكي شـهيد     
  بهشتي، تهران، ايران

اســـتاديار گـــروه انگـــل شناســـي و     3
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 يعفـون  يهـا  بيمـاري ن يتر ف مهميا در ردير در دنيابتلا و مرگ و م
و  هـا  بيمارين يت ايشتر از وضعيب يآگاه يبرا. باشند ي ميريگرمس

ق، همه جانبه و يع، دقيكنترل آنها لازم است مطالعات وس ياقدام برا
  .رديهماهنگ در سراسر كشور انجام گ

 ـان به ايان مبتلايكودكان در م ن يرتريب پـذ ياز آس ـ، يمـار ين بي
رشد، ضعف  يا توقف منحنيكاهش  موجب ها انگل. باشند يافراد م
، )و آهـن  B12ن يتـام يو( هـا  يزمغذيه، كمبود ري، سوء تغذيجسمان
 ـدر نها ودر صورت عدم توجه و درمـان  يريادگيافت  ت موجـب  ي
 ،ن قبـل از دبسـتان  يدر سن كودكان بطور معمول. شوند يم آنان مرگ

 ـعـدم رعا بـا  و داشـته  شتر با خاك و مواد آلوده كننـده  يتماس ب ت ي
 ـين تـر بـودن سـطح ا   ييپا و علاوه بر آن يه بهداشتين اوليمواز  ،يمن

 ـانـواع آم م ماننـد  يبا انتقال مستقاي  تك ياختهي ها انگلشتر به يب  بي
 ـلامبل ايارديژزا وانواع تاژكداران مانند يمارير بيزا و غيماريب يها و  اي

آلـوده   وريو اكس ـ س نانـا يمنولپيم ماننـد هـا  يبا انتقال مستق يها كرم
  3.شوند يم

بـا  اي  ن انگـل روده يع تريشا، (Giardia Lamblia)ايلبلام ايارديژ
 ـم. اسـت  يانتشار جهان  براسـاس سـن، منطقـه    يآلـودگ وع يزان ش ـي

 ـ يت آب مصـرف يوضـع  ،يط بهداشـت يشرا، ييايجغراف  50تـا   2ن يب
گروه در معـرض خطـر، كودكـان     نيشتريب. باشد مي متفاوت درصد

 ـن عـوارض و اخـتلالات ا  ياز مهمتـر  .باشند مي سال 10كمتر از  ن ي
در . سوء جـذب، كـاهش وزن وكـاهش رشـد كودكـان اسـت       انگل
 ـد فولياسهال چرب، كمبـود اس ـ دچار د افراد مبتلا يشد يآلودگ ك، ي
چون  يعناصرو  يچرب محلول درهاي  نيتاميو ،نيگاماگلوبول كمبود

ف و همكـاران  يكه توسط دكتر شراي  مطالعه. شوند مي و آهن يرو
و آهن سرم  ير عناصر رويس با مقاديازياردين رابطة ژييبه منظور تع

 ـسال انجام شد، نشان داد كه م 12ر يخون در كودكان ز زان آهـن و  ي
 ـارديسال مبتلا به ژ 12ر يكودكان ز يرو  ا كمتـر از كودكـان سـالم   ي
قابـل درمـان    يا به خـوب يارديضد ژ يداروهان كمبود با يا. باشد مي

 ـكه دادن مواد آهن دار، ا يدر حال است  ـدر جبـران ا  يرث ن كمبـود  ي
 ـارديژ نكه ابتلا بهيبا توجه به ا. ندارد  ـ  ياريدر بس ـا ي دون از مـوارد ب

تواند باعث اختلال رشد يمدت م درازدر  باشد لذا يم ينيعلامت بال
 ـياز علل تاخ يكي وگردد   ـوه ر رشد ب ژه در كودكـان قبـل از سـن    ي

  4.س استيازيارديمدرسه ژ
و ها  س در اجتماعات كودكان خصوصاً در مهد كودكيازيارديژ

وع يو تـراكم كودكـان از ش ـ   ميمسـتق  انتقـال به علت  ييمدارس ابتدا
 ـارديبه ژ يوع آلودگيش .برخوردار است ييبالا  يا در كودكـان آلبـان  ي
درصد اعـلام شـده   24/26درصد و در مراكز مهدكودك دامغان 9/10

  6و5.است
 597 يو همكاران بر رو (Pardo Ms)پاردو كه توسطاي  مطالعه

ل انجـام شـد نشـان داد كـه     يدر برزها  مهدكودكماه  45تا  6كودك 
 ـارديژعدم درمـان   ، اثـر  رشـد كودكـان   يس بـدون علامـت رو  يازي
  7.نامطلوب دارد

 يهـا  انگـل گـر از  يد يكي(Hymnolepis Nana) ناناس يمنولپيها
خطــر انتقــال آن در  م اســت وياســت كــه انتقــال آن مســتقاي  روده

 ـا يهـا  تخـم  .ع استياجتماعات كودكان شا پـس از دفـع   ن انگـل  ي
) انسان( ديزبان جديباشند و چنانچه توسط م مي زا تبلافاصله عفون

 يمـار يب. گردنـد  ي مـي ا همان فرد آلوده خورده شوند باعث آلـودگ ي
ــا ــپيمنوليهاا يــس يپيمنوليحاصــل از ه ــودگدر س يازي ــخف يآل  في

د، يشـد هـاي   اسهال باد يشد يدر آلودگو  كند ينم جاديااي  عارضه
 ـجه و رياستفراغ، سرگ ي، درد شكم، گاهييكم اشتها زش بـزاق در  ي

دفع خون و اسـهال   ، التهاب روده،يعصب درجات مختلف، عوارض
 8.باشد مي همراه يبلغم -يخون

 ـ در عيشـا  يانگل مهم يها بيماري از سيازيورياكس  كودكـان  نيب

 .گردد مي جاديا سيكولاريورم وسيانتروب كرم به ابتلا اثر در كه است
 را خودهاي  تخم و شود مي خارج مقعد هيناح از هنگام شب ماده كرم

 بـه  .دهـد  مـي  قـرار  مقعد اطراف پوست يرو هستند لارو يحاو كه

 ـن يماريب علائم نيمهمتر از يكي كه مقعد خارش علت  محسـوب  زي

به تبع آن  و شده منتقلها  ناخن ريز ژهيو به و دست بهها  تخم شوديم
تماس دسـت آلـوده    قيطر ان ازين مبتلايبنابرا .كند مي اء را آلودهياش
 ـ گـر يد افـراد  كردن هآلود به قادر، اء ياش اب  مجـدد خـود   يا آلـودگ ي

موجـود در  هـاي   استنشاق تخـم  .ندشو مي (Autoinfection) شخص
 ـ شامل گريد علائم. گر انتقال استيد يها گرد و غبار هوا از راه  يب

 دنـدان  ،يگوارش ـهـاي   ينـاراحت  ،يياشتها يب ،يادرار -شب ،يخواب

  8.است يليتحص افت و قروچه
شهرسـتان دامغـان صـورت    هـاي   كه در مهـدكودك  يقيدر تحق

  6.ديدرصد گزارش گرد8/33ور يبه اكس يزان آلودگيگرفت م
 ـدر نقـاط مختلـف ا  اي  روده يها انگلمطالعه  از آن  يران حـاك ي

به عنـوان   يانگل يهايش آلودگيكشور كم و ب ياست كه در همه جا
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 ـكـه م  يطـور ه باشند ب مي مد نظر ياز مسائل مهم بهداشت يكي زان ي
ك تا دوسـال شهرسـتان   يدر كودكان اي  روده يها انگل يكل يآلودگ
ــد 3/58رجان يســ ــتان، درص ــان كودكس ــهر يدر كودك ــاطق ش  يمن

ك سال تا شش سال ير يدرصد ودر كودكان ز2/10شهرستان سمنان 
در كودكـان   يزان آلـودگ ين ميدرصد وهمچن1/43شهرستان شاهرود 
  11-9و3.ده استيدرصد گزارش گرد25/10مهد كودك زنجان 

و  يمراكـز درمـان   ياز سو ياديار زيدر حال حاضر سوالات بس
در منـاطق   يانگل ـ يها بيماري يزان پراكندگيپزشكان در خصوص م

 ان گذشـته مطـرح  يسـه بـا سـال   يدر كشور در مقا يو شهر يروستائ
 ـازمنـد در اخت ينـاً ن يقين گونه سـوالات  يبه ا يپاسخ قطع. شود مي ار ي

وع يل شيبدل يانگل يها بيماري. باشد مي داشتن اطلاعات قابل اعتماد
 يت بهداشـت فـرد  ين عدم رعايو همچن يغذائق مواد يآسان از طر

 بشـمار  يدر جوامـع انسـان   يهمواره از نكات عمده بهداشت عموم
 ـدر كودكـان اهم  مخصوصـاَ ن موضـوع  يا. نديآ مي  ـت وي  ـپاي  ژهي  داي
و وجود كودكـان   ياصول بهداشت يت كافيل عدم رعايبه دل .كند مي

افـراد  از اي  كـودك كـه مجموعـه    يآلوده بدون علامـت در مهـدها  
گر يكـد يك با يهستند كه بخش اعظم روز را در تماس نزد يمستعد

 مشـترك اسـتفاده  هـاي   ياء و اسـباب بـاز  يبرنـد و از اش ـ  مـي  سر به
ت يع است وضـع ياء و دهان شايند و تماس مكرر دست با اشينما مي

ن يبنـابرا .آورد مـي  در جامعه بـه وجـود   يماريكنترل ب يبرا يدشوار
 يانگل ـ يها يماران نه تنها از جنبه انتشار آلودگين و بيناقل ييشناسا

انبـار  يبرخوردار است بلكـه از عواقـب ز   ياديت زيبه جامعه از اهم
   .خواهد نمود يريشگيز پيعفونت بر رشد و تكامل كودكان ن

 ـو قابل هـا  انگلاز ابتلا به  يبا توجه به عوارض ناش ت يت سـرا ي
 ـنظ ييها انگل يبالا  ـاردير ژي از  ياريبـودن بس ـ  ا و بـدون علامـت  ي

ن بـه جهـت   يهمچن ـ و يان واحتمال بالا بـودن شـدت آلـودگ   يمبتلا
در دسترس بودن گروه مورد مطالعـه و عـدم   و  ي، ماليپشتوانه علم
 يبـر رو اي  روده يانگل ـهـاي   ينه آلودگيجامع در زم يقيوجود تحق

  .دين موضوع انتخاب گرديشهرستان كرج ا يها كودكان مهدكودك
  

  ها مواد و روش
تـا   139 0زيياز پـا  ينمونـه بـردار   بـوده و  يفيتوص ـ ن مطالعهيا

  .در منطقه كرج انجام شد 1391ز يياواخر پا
شهرسـتان البـرز و    يسـت يلازم با اداره كـل بهز  يپس از هماهنگ

شهرستان كـرج، جهـت انجـام     يستيافت مجوز لازم از اداره بهزيدر
اطلاعات كامل از مناطق واقع در  يآور جمعق ابتدا اقدام به ين تحقيا

  . شهرستان كرج شد
جـنس كـودك،    سن و رينظ ازين موردهاي  داده يآور جمع جهت

بـروز   كننده مستعد ن و عوامليوالد لاتيتحص و شغل جنس، سن و
 در يشخص وانيل از استفاده ها، دست يشستشو يچگونگ رينظ انگل

 يعلائم ـ و مطالعه مورد كودكان در موجود ينيبال علائم و مهدكودك
 از گردد مي انيب بهداشت يمرب اي نيوالد به آموز دانش خود كه توسط

 جـواب  اساس بر زيپرسشنامه ن يانتها در و ديگرد استفاده پرسشنامه

 از پس .ديگرد ثبت تست، اسكاچ بودن يمنف اي مثبت كودك، شيآزما

 مهدكودك، يق مربيطر از يبا هماهنگ كودك،مهد در كودك انتخاب

 نامه پرسش كودك،مهد در يهيتوج جلسه در كودك از مادر دعوت با

  . شد داده آموزش مادر به يريگ نمونه نحوه و ليتكم يتوسط و
بـودن   مثبـت  صـورت  در پژوهش، در اخلاق تيرعا يراستا در
 تـا جهـت   شـد  مـي  رسانده نيوالد اطلاع به امر نيا ش،يآزما جواب

  .ندينما مراجعه پزشك نزد درمان انجام
از عـوارض   يو آگـاه هـا   ن پس از مراجعه بـه مهـدكودك  يوالد
. ق شدنديبه دادن نمونه مدفوع فرزندانشان تشواي  روده يها بيماري

 ـدر اخت يگير نمونهپس از پركردن پرسشنامه، ظروف  ار افـراد قـرار   ي
شـده و بـه    يآور جمـع آنهـا  هـاي   و روز بعـد نمونـه   شـد  يمداده 
م بـا سـرم   يبـه روش مسـتق  هـا   نمونـه . شـد  يشگاه ارسـال م ـ يآزما

. گرفـت  مـي  ش قـرار يشگاه مـورد آزمـا  يو لوگل در آزما يولوژيزيف
و  شـد  يم ـدر ماده نگهدارنده مـدفوع قـرار داده    ها نمونه يسپس باق

دانشـگاه   يدانشـكده پزشـك   يشناس ـ شگاه انگليآماده ارسال به آزما
 جـه ينت ييص نهـا يپس از تشـخ . شد يم يد بهشتيشه يعلوم پزشك

قـرار گرفتـه بودنـد و     يگيـر  نمونهكه تحت  يافراد يشات برايآزما
  . رنديمربوطه ارسال شد تا تحت درمان قرار گهاي  مهدكودك

 شهرسـتان كـرج  هـاي   جامعه مورد مطالعـه كودكـان مهـدكودك   
  : ط ورود به مطالعه شامليشرا .دنباش يم

  .باشدحضور داشته در مهدكودك قبل سه ماه ازحداقل كودك 
 نداشـته  يا اختلالات ذهنيو  يمنيشامل نقص ااي  نهيزم يماريب

 ـيا سـتم يسسـاپرس كننـده    يا دارويو  ـو يمن  ماننـد  يا ضـد انگل ـ ي
 . مصرف نكرده باشددون يزولاا فوريدازول يمترون

  .ش شده باشديآزمااو حداقل دونمونه از سه نمونه مدفوع 
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دقت  درصد و 95نان يبا سطح اطم يبا توجه به نظر مشاور آمار
اي  روده هاي انگلدرصد  5حداقل  وعيدرصد و با فرض ش35 ينسب

بـا توجـه بـه در نظـر گـرفتن       .در نظر گرفته شـد  596تعداد نمونه 
ش يافـزا  894حجم نمونه به اي  روش خوشه يدرصد برا50 ييكارا

مهـد  154ن ياز ب و بود يتصادفاي  بصورت خوشه يگير نمونه .افتي
كـه در   شهرسـتان كـرج   يسـت يبهزكودك فعال تحت پوشـش اداره  

 يمهـدكودك بـه روش تصـادف    34گانه شهرسـتان كـرج    12مناطق 
  .ديانتخاب گرد

به آنهـا  ها  ن مهدكودكييو تع يستياداره بهزبا  يپس از هماهنگ
 ـ بـا  يهمـاهنگ  ضمن مراجعه كرده  ـتوجمهـدكودك و   يمرب ه كـار  ي

  ســه  تنامه ويو رضــا يفــرم اطلاعــات يحــاوهــاي  بســته ،يپژوهشــ
دسـتكش در   لام و همـراه آبسـلانگ و   يكيظرف درپوش دار پلاست

سـه روز   يط ـ شـد  گرفت و از آنـان خواسـته   مي ار مادران قرارياخت
هـاي   يقـوط  .اورنـد يه شـده را بـه مهـدكودك ب   ينمونه ته يرمتواليغ

 كـودك  ژه هريو شماره آن يبررو كه مدفوع يريگ نمونه مخصوص

 آموزش از پس و شده عيتوز مطالعه مورد تيجمع در ،شده دهيچسبان

 يآور جمعها  نمونه آنان يو هماهنگ به مادران نمونه هيته جهت لازم
 دو بـه هـا   نمونـه  سپس.شد يشگاه منتقل ميدر اسرع وقت به آزما و

 يبررس ـ مـورد  اتر -نيفرمال يرسوب روش و رطوبم روش گسترش
  . قرارگرفتند

اسكاچ  يور از روش چسب نوارياكس هب يص آلودگيتشخ يبرا
 ـكه روش ته دشاستفاده  ه آن هـم بـه مـادران آمـوزش داده شـد و      ي

لات ين، تحص ـياطلاعات مربوط بـه سـن و جـنس كـودك و والـد     
ن، تعداد فرزندان خانوار، منطقه محـل سـكونت،   ين، شغل والديوالد

 ـكـردن م  يها پس از رفتن به توالت، ضدعفون دست يشستشو وه و ي
هـر كـودك    يبرا در مهدكودك يوان شخصيجات، استفاده از ليسبز

 ـگرد يآور جمعموجود در مهدكودك   وهـا   اسـتخراج داده  يبـرا  .دي
 SPSSنرم افـزار   ازها  ل دادهيه و تحليتجزو يآمارهاي  انجام آزمون

دو در سـطح   يرها از آزمون مجذور كاين متغين ارتباط بييتع يو برا
  .داستفاده ش درصد 5دار امعن

  
  جينتا

 ســه نوبــت ينمونــه مــدفوع طــ 2712تعــداد  ين بررســيــدر ا

شهرسـتان كـرج   هاي  ساله مهدكودك 1-6كودك  904از  يمتوالريغ
شد و عـلاوه بـر آن از    يو بررس يآور جمعكسال يدر مدت حدود 

 . ز گرفته شديك نمونه چسب اسكاچ نيهر كودك 

دانشـكده   يشـگاه انگـل شناس ـ  يبـه آزما هـا   پس از انتقال نمونه
ر يبـا روش اسـم   ، آنهـا يد بهشـت يشه يدانشگاه علوم پزشك يپزشك
  .قرار گرفتند يفرمل اتر مورد بررس يم وروش رسوبيمستق

 444و) 9/50( كـودك مـذكر   460 يكودك مورد بررس ـ 904از 
  .بودند) 1/49( كودك مونث

ن يعتريفرمل اتر شا يج بدست آمده از روش رسوبيبر اساس نتا
درصـد   3/9وع ينفر با ش 84س درينيس هوميستياخته بلاستوسيتك 
 :دست آمد هر بيبه شرح زهاي  اختهيتك  ساير وعيو ش

 درصد  3/7 وعيبا ش نفر 66ا در يا لامبليارديژ

   درصد 4/0 وعينفر با ش 4در  يآنتاموبا كل
  درصد  3/0 وعينفر با ش 3ماكس نانا در ياندول
س يسـت يور و بلاستوسياكس ـتوام با  يا در آلودگيارديوع ژياما ش

 تــوام بــا  يا در آلــودگيــارديوع ژيدرصــد وشـ ـ 4/0 سينيهــوم
 .)1جدول ( باشد مي درصد 7/0 سينيس هوميستيبلاستوس

س ينيس هـوم يستياخته بلاستوسين تك يتر عيشاها  افتهيبراساس 
  .باشد يم

مورد  172همچنين با انجام اين آزمايش مشخص شد كه از بين 
  درصد وجنس مونث 2/17نفر  79مثبت مشاهده شـده جنـس مذكر 

  
  نتيجه آزمايشات انجام شده در جامعه مورد بررسي: 1جدول 

 درصد تعداد نتيجه آزمايش

 81 732 بدون آلودگي

 9 81 بلاستوسيستيس هومينيس

 5/6 59 ژيارديا لامبليا

 4/0 4 انتاموبا كلي

 3/0 3 اندوليماكس نانا

 8/1 16 )اكسيور(انتروبيوس ورميكولاريس 

 4/0 4 بلاستوسيستيس+ ژيارديا

 6/0 5 اكسيور+ بلاستوسيستيس + ژيارديا

 100 904 جمع
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را به خود اختصاص دادنـد كـه از    يدرصد آلودگ 9/20نفر  93
فرمول اتـر   يج حاصله از روش رسوبيت و نتاين جنسيب ينظر آمار
  .ملاحظه نشد يمعنادارارتباط 

كودك تعداد  904شده ازچسب اسكاچ گرفته هاي  لام يسربا بر
  .اند  ور مثبت بودهيبه اكس يدرصد از نظر آلودگ1/2نفر  19

چسـب اسـكاچ   هاي  لام يبررسج بدست آمده از يبا توجه به نتا
 يمورد مثبـت شـده در گـروه سـن     19ن تعداد موارد مثبت از يشتريب
 ـج اين سن كودكـان و نتـا  يوجود داشت كه ب) شتر از پنج ساليب( ن ي

  .ديمشاهده گرد يمعنادارط آزمون ارتبا
 ـيدر ا ن ين پژوهش نشان داده شد كه چسب اسكاچ توانست ازب

مورد  21مورد از  8فرمول اتر  يمثبت و روش رسوب 19نمونه  904
مثبـت روش   ييشـگو يقـدرت پ و  تيمثبت را نشان دهد كه حساس

 .محاسبه شـد % 90فرمول اتر  يچسب اسكاچ نسبت به روش رسوب
ور بــا روش يبــه اكســ يص آلــودگيقــدرت تشــخ ين بررســيــدر ا

فرمل  يراختصاصيدرصد و با روش غ 1/2چسب اسكاچ  ياختصاص
  .باشد يدرصد م 9/0اتر 

درصــد و در  7/18اي در كودكــان دختــر  آلــودگي تــك ياختــه
درصد بوده كه نسبت آلودگي در دختـران بيشـتر    9/15كودكان پسر 
ارتبـاط معنـاداري ميـان دو     =P 2/0بـا   x2آزمون . باشد از پسران مي

  )2جدول( .متغير نشان نداد
درصـد و در كودكـان پسـر    7/2در كودكان دختر  يكرم يآلودگ

. باشـد  مي شتر از پسرانيدر دختران ب يدرصد بوده كه نسبت آلودگ2
 ـم يارتبـاط معنـادار   =P 4/0با  	xଶآزمون  ـان دو متغي  ر نشـان نـداد  ي

  .)3جدول(
درصـد و در   8/16سـال   1-4اي در كودكان  آلودگي تك ياخته

درصـد بـوده كـه نسـبت آلـودگي در       7/19 سال 5بيشتر از كودكان 
. تراسـت  سال بيشـتر ازكودكـان بـا سـن پـايين      5كودكان بزرگتر از 

 ارتباط معنـاداري ميـان دو متغيـر را نشـان نـداد      =3/0Pبا 	xଶآزمون
  .)2جدول(

درصـد و در كودكـان    6/1 سـال  1-4در كودكان  يكرم يآلودگ
در كودكـان   يدرصـد بـود كـه نسـبت آلـودگ      9/5 سـال  5شتر از يب

بـا   	xଶآزمـون . نتراسـت ييشتر ازكودكان با سن پايسال ب 5تراز  بزرگ
001/0 P= 3جدول( ر نشان داديان دو متغيم يارتباط معنادار(.  

مربوط به مناطق سه و پنج كرج بـود و   يكرم يزان آلودگين ميشتريب

  .ديدر منطقه هفت مشاهده گرد يكرم يزان آلودگين ميكمتر
مربوط بـه منـاطق چهـار و    اي  اختهيتك  يزان آلودگين ميشتريب

مربوط بـه منـاطق   اي  اختهيتك  يزان آلودگين ميهفت كرج و كمتر
گـر منـاطق   ياز د يسـطح بـالاتر   يدارا يك و دو كه ازنظر بهداشتي

 .)3و2جدول( باشد مشاهده شد يكرج م

 يلات دانشـگاه يتحص ـ ين جـوان و دارا يشتر والدياز آنجا كه ب
عـدم   ن ممكن استيبنابرا ؛ن گروه بودندياز اها  بودند لذا اكثر نمونه

به علت حجـم   يلات دانشگاهيدر گروه فاقد تحص يگزارش آلودگ
 ـ يمعنـادار چگونه ارتباط يشر هيق فيبا آزمون دق. كم نمونه باشد ن يب

 مشـاهده نشـد  اي  اختـه يو تـك   يكرم يآلودگ ن ويلات والديتحص
  .)3و2جدول(

مشاهده شد كه سـن   يدر كودكاناي  اختهيتك  ين آلودگيشتريب
 يارتبـاط معنـادار   =7/0Pبـا   	xଶآزمون. است سال 35-40پدرشان 

كه سن  يدر كودكاناي  اختهيتك  يو آلودگ ر نشان نداديان دو متغيم
اسـت كـه سـن     يشـتر ازكودكـان  يسال اسـت ب  40شتر از يپدرشان ب

ان يم يارتباط معنادار =P 003/0با  	xଶآزمون. نتر استييپدرانشان پا
 )2جدول( .ر نشان داديدو متغ

 ـ  يدر كودكان يكرم يآلودگ  سـال  40ش ازيكه سن مادرانشـان ب
 ـم يارتبـاط معنـادار   =P 2/0بـا   	xଶآزمون. شتر استياست ب ان دو ي

كـه سـن    يدر كودكـان اي  اختـه يتك  يز آلودگير نشان نداد و نيمتغ
  بـا  	xଶآزمـون . شـتر بـوده اسـت   ياست ب سال 35-40ن يمادرانشان ب

4/0 P= 3جدول( ر نشان نداديان دو متغيم يارتباط معنادار(.  
 يآلودگ يبرا=P 2/0با  	xଶآزمون .اكثر كودكان تك فرزند بودند

ارتبـاط  اي  اختـه يتـك   يآلـودگ  يبـرا =P 8/0بـا   	xଶو آزمون يكرم
  .)3و2جدول( ر نشان نداديان دو متغيم يمعنادار

 يماريبا همه كودكان شركت كننده در مطالعه سابقه بيا تقرياكثر 
و  يكرم ـ يآلـودگ  يبـرا =P 2/0بـا   	xଶآزمـون . نداشـته انـد   يانگل ـ
ان يم يارتباط معناداراي  اختهيتك  يآلودگ يبرا=P 8/0با  	xଶآزمون
 )3و2جدول( .ر نشان نداديدو متغ

 يماريكودكان شركت كننده در مطالعه سابقه ب همه باَيا تقرياكثر 
از علائـم مهـم در    يكيمن ياز آنجا كه خارش نش. نداشته اند يانگل
 ـ مي وريبه اكس يص آلودگيتشخ  ـا يباشد ول  21ن علامـت مهـم از   ي

 ـبـه ا پاسـخ   چـون كه ، ديبه ثبت نرس وريانگل اكس يكودك دارا ن ي
 ـوبـا توجـه بـه نكـوهش ا    داده شده ن كودك يسئوال توسط والد ن ي
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  .د آنها پنهان مانده باشديممكن است از د، نيرفتار توسط والد
 كه پدرشان شـغل آزاد دارنـد   يدر كودكاناي  اختهيتك  يآلودگ

 3/14كه شـغل پدرانشـان كارمنـد اسـت      يدرصد ودر كودكان 3/18
اي  اختـه يتـك   يآلـودگ  يبرا=P 1/0با  	xଶآزمون .استدرصد بوده 

  .)2جدول( ر نشان نداديان دو متغيم يارتباط معنادار

 7/2كـه پدرشـان شـغل آزاد دارنـد      يدر كودكـان  يكرم يآلودگ
 و درصد بوده 3/1 بودكه شغل پدرانشان كارمند يدرصد ودر كودكان

 ـم يارتبـاط معنـادار   يكرم يآلودگ يبرا=P 2/0با  	xଶآزمون ان دو ي
  .)3جدول( نشان ندادر يمتغ

  

  هاي مورد مطالعه اي بر حسب خصوصيات دموگرافي نمونه هاي روده توزيع فراواني مطلق ونسبي تك ياخته :2جدول 
  Chi2آزمون   سالم%   آلوده%  هازيرگروه  ريمتغ

  =2/0p  387%)1/84(  73%)9/15( مذكر جنس
  361%)3/81(  83%)7/18( مونث 

  =3/0p  626%)2/83(  126%)8/16( سال4-1 سن
  122%)3/80(  30%)7/19( بيشتر از پنج سال  

  =9/0p  61%)4/82(  13%)6/17( بدون تحصيلات دانشگاهي  تحصيلات پدر
  687%)7/82(  143%)2/17( داراي تحصيلات دانشگاهي  

  =5/0p  2%)100(  0%)0( بدون تحصيلات دانشگاهي  تحصيلات مادر
  746%)7/82(  156%)3/17( داراي تحصيلات دانشگاهي 

  =8/0p  1%)100(  0%)0( داشتن سابقه بيماري انگلي  سابقه بيماري انگلي
  601%)*8/84(  108%)2/15( عدم سابقه بيماري انگلي  

  =8/0p  7%)5/87(  1%)5/12( داشتن خارش نشيمن  خارش نشيمن
  531%)*8/84(  95%)2/15( عدم خارش نشيمن  

  =1/0p  198%)7/85(  33%)3/14( كارمند شغل پدر
  550%)*7/81(  123%)3/18( غير كارمند 

  =2/0p  441%)7/81(  99%)3/18( خانه دار شغل مادر
  307%)3/84(  57%)7/15( شاغل  

  =2/0p  468%)*6/85(  79%)4/14( با آب  نحوه شستشوي سبزيجات
  70%)5/80(  17%)5/19( كنندهبا مايع ضدعفوني  

  =7/0p  515%)*85(  91%)15( استفاده از ليوان شخصي  استفاده از ليوان
  24%)8/82(  5%)2/17( عدم استفاده از ليوان شخصي 

  =7/0p  2%)100(  0%)0( عدم شستشو  ها شستن دست
  105%)*1/86(  17%)9/13( با صابون  

  431%)5/84(  79%)5/15( با مايع دستشويي
  =2/0p  332%)*1/85(  58%)9/14( يك فرزند  تعداد فرزندان

  224%)6/83(  5%)9/1( دو فرزند  
  42%)5/87(  3%)2/6( سه فرزند

  3%)100(  0%)0( چهار فرزند
  1%)100(  0%)0( پنج فرزند

ها پراكنده است بنابراين وجود بدون پاسخها تاثير قابل  تصادفي بوده و در بين مهدكودكبدون پاسخها  توزيع .ها بطور كامل به سئوالات پاسخ داده نشده بود در بعضي پرسشنامه* 
  .توجهي در نتيجه مطالعه نخواهد داشت
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  هاي مورد مطالعه اي بر حسب خصوصيات دموگرافي نمونه هاي روده توزيع فراواني مطلق و نسبي كرم: 3جدول 
  Chi2آزمون   سالم%  آلوده%  زيرگروهها  متغير
  =04/0p  451%)98(  9%)2( مذكر جنس

  432%)3/97(  12%)7/2( مونث 
  =001/0p  740%)4/98(  12%)6/1( سال4-1 سن

  143%)1/94(  9%)9/5( بيشتر از پنج سال  
  =1/0p  74%)100(  0%)0( بدون تحصيلات دانشگاهي  تحصيلات پدر

  809%)5/97(  21%)5/2( داراي تحصيلات دانشگاهي
  =8/0p  2%)100(  0%)0( بدون تحصيلات دانشگاهي  تحصيلات مادر

  881%)7/97(  21%)3/2( داراي تحصيلات دانشگاهي 
  =2/0p  1%)100(  0%)0( داشتن سابقه بيماري انگلي  سابقه بيماري انگلي

  695%)*98(  14%)2( عدم سابقه بيماري انگلي  
  =2/0p  8%)100(  0%)0( داشتن خارش نشيمن  خارش نشيمن

  613%)*9/97(  13%)1/2( خارش نشيمنعدم  
  =2/0p  228%)7/98(  3%)3/1( كارمند  شغل پدر

  655%)*3/97(  18%)7/2( غير كارمند 
  =5/0p  526%)4/97(  14%)6/2( دارخانه  شغل مادر

  357%)1/98(  7%)9/1( شاغل  
  =009/0p  539%)*5/98(  8%)5/1( با آب  نحوه شستشوي سبزيجات

  82%)3/94(  5%)7/5( كنندهبا مايع ضدعفوني  
  =5/0p  594%)*98(  12%)2( استفاده از ليوان شخصي  استفاده از ليوان

  28%)6/96(  1%)4/3( عدم استفاده از ليوان شخصي 
  =2/0p  2%)100(  0%)0( عدم شستشو  ها شستن دست

  
  

  117%)*9/95(  5%)1/4( با صابون
  502%)4/98(  8%)6/1( با مايع دستشويي

  =2/0p  384%)*5/95(  6%)5/1( يك فرزند  تعداد فرزندان
  263%)1/98(  5%)9/1( دو فرزند  

  45%)8/93(  3%)2/6( سه فرزند
  3%)100(  0%)0( چهار فرزند
  1%)100(  0%)0( پنج فرزند

ها تاثير قابل  ها پراكنده است بنابراين وجود بدون پاسخ بوده و در بين مهدكودكبدون پاسخها تصادفي  توزيع.ها بطور كامل به سئوالات پاسخ داده نشده بود  در بعضي پرسشنامه* 
 .توجهي در نتيجه مطالعه نخواهد داشت

  
درصـد آلـودگي بـه     6/2در كودكاني كه مادرشان خانه دار بوده 
درصـد آلـودگي بـه     9/1كرم و در كودكاني كه مادرشان شاغل بوده 

 3/18كرم مشاهده شد و در كودكاني كـه مادرشـان خانـه دار بـوده     
درصد آلودگي به تك ياخته و در كودكاني كه مادرشان شاغل بـوده  

نسبت فوق در گروه  .مشاهده شددرصد آلودگي به تك ياخته  7/15
 =5/0Pبـا   	xଶآزمـون . مادران خانه دار بيشتر از مادران شاغل اسـت 

بـراي آلـودگي تـك     =P 2/0بـا  	xଶبـراي آلـودگي كرمـي و آزمـون    
  .)3و2جدول( اي ارتباط معناداري ميان دو متغير نشان نداد ياخته
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مـورد  هـاي   توزيع فراواني آلـودگي انگلـي كرمـي نمونـه    : 1نمودار 

  1391هاي شهرستان كرج در سال  مطالعه كودكان مهدكودك
  

اكثر يا تقريبـا همـه كودكـان شـركت كننـده در مطالعـه سـابقه        
بـراي  =P 2/0بـا   	xଶآزمـون  .مصرف داروي ضد انگلي نداشـته انـد  

اي  بـراي آلـودگي تـك ياختـه    =P 8/0بـا   	xଶآلودگي كرمي و آزمون
  .ندادارتباط معناداري ميان دو متغير نشان 

اكثر يا تقريباَ همه كودكان شركت كننده در مطالعه سابقه بيماري 
اكثر كودكان دستهاي خود را پس از اجابت مـزاج  . انگلي نداشته اند

هـاي خـود را بـا     كـه دسـت   آلودگي كرمي در كودكـاني  .شويند مي
اي در  رسد و آلودگي تـك ياختـه   شويند بيشتر به نظر مي صابون مي
شـويند بيشـتر    هاي خـود را مـي   ايع دستشويي دستكه با م كودكاني

  بـا   	xଶبـراي آلـودگي كرمـي و آزمـون    =P 2/0بـا   	xଶآزمـون  .است
7/0 P= اي ارتباط معناداري ميـان دو متغيـر    براي آلودگي تك ياخته

  .)3و2جدول( نشان نداد
در اين مطالعه نحوه شستشوي سبزيجات تاثير قابل تـوجهي در  

اكثـر  .اي دارد ياختـه  بخصـوص آلـودگي تـك   ابتلا به آلودگي انگلي 
آلودگي تك  .شويند والدين سبزيجات و ميوه جات را تنها با آب مي

شان سبزيجات و ميوه جـات  كرمي در كودكاني كه والدين اي و ياخته
  بـا   	xଶآزمـون  .رسـد  شـويند بيشـتر بـه نظـر مـي      را تنها بـا آب مـي  

2/0 P=  دو متغيـر و  اي عـدم ارتبـاط بـين     براي آلودگي تـك ياختـه
براي آلودگي كرمي ارتباط معناداري ميـان دو   =009/0Pبا  	xଶآزمون

  .)3و2جدول( متغير را نشان داد
اكثر يا تقريباَ همه كودكـان شـركت كننـده در مطالعـه از ليـوان      

براي آلودگي كرمي و =P 5/0با  	xଶآزمون .شخصي استفاده كرده اند
اي ارتباط معناداري ميان  ياختهبراي آلودگي تك =P 7/0با  	xଶآزمون

  .)3و2جدول( دو متغير نشان نداد

  بحث
 يك ـيع و يشا يعفون يها بيماري ازاي  روده يانگل يها يآلودگ

وع يزان ش ـيم .باشد يمعمده در سراسر جهان  ياز مشكلات بهداشت
ن مختلـف متفـاوت   ين افراد با سـن يدر جهان در باي  روده يها انگل

از نظـر ابـتلا    ياجتماع يها ن گروهيرتريپذب يآس ازكودكان است و
هسـتند   ياز مراكز مهم ـها  هستند و مهدكودك يعفون يها بيماريبه 

  12.رديپذ مي راحت تر صورت ها، در آنيعفون يها بيماري كه انتقال
در نقـاط  اي  روده يهـا  انگلوع يدر رابطه با ش يمطالعات متعدد

 2008در سـال   ينـد يالهطور مثال  هبمختلف جهان انجام شده است 
سـاله را   1-5كـودك   679در اي  روده يهـا  انگـل بـه   يآلودگ وعيش

  13.درصد گزارش كرده است6/16غزه  درمراكز مهدكودك
 ـارديژوع يش 2011ز بونتانم در سال يگر نيدر مطالعه د  ـا لامبلي ا ي

وع يكرده و ش يلند بررسيدر مركز تا يش دبستانيكودك پ 189را در 
  14.درصد گزارش كرده است8/14انگل را ن يبه ا يآلودگ

 يانگل ـ يوع آلـودگ يش ـ يبـر رو  ياريز مطالعات بس ـيران نيدر ا
در سـال   يفيشـر در كودكان مهدكودك انجام شده از جمله اي  روده

اسـوج،  هـاي ي  كودك از مهدكودك 300 يبر رواي  در مطالعه 2001
درصـدگزارش  6/36 رااي  روده يهـا  انگـل بـه   يآلـودگ  يوع كل ـيش

  15.كرد
 ـ  370 يبـا مطالعــه بــر رو  2003ن عبــاس زاده در ســال يهمچن

 يهـا  انگـل بـه   يزان آلودگيبم مشهرستان هاي  مهدكودك در كودك
  16.درصد گزارش كرد 47را اي  روده

 ـاي  در مطالعـه  2005 در زاهدان در سال يداوود ياز طرف  يمبن
كــودك  853در اي  روده يهــا انگــلبــه  يوع آلــودگين شــيــيبــر تع

ورود كودكـان بـه    را درمرحله اول در بدو يزان آلودگيمهدكودك م
صـله شـش مـاه بعـد     بـه فا  و در مرحلـه دوم  درصـد 19مهد كودك 

  17.درصد گزارش كرد42
نفـر از كودكـان    764 يبـر رو  در مطالعـه 2006 در سال  يقربان

 ـم اسـتان سـمنان  هاي  و كودكستان ييامدارس ابتد بـه   يزان آلـودگ ي
  3.درصد گزارش كرد 7/13را اي  روده يها انگل

كودك در  1047 يبا مطالعه بر رو 1993در سال  ين لطفيهمچن
 8/10ور را يبه اكس ـ يزان آلودگيجنوب شرق تهران مهاي  مهدكودك

از جملـه  اي  روده هاي اختهيبه تك  يزان آلودگين ميدرصد و همچن

5بيشتر از 5تا 1

يور
كس

ه ا
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آلودگي كرمي بر حسب سن



 247        1391هاي شهرستان كرج در سال  كودكان مهدكودكاي در  هاي روده شيوع انگل      

 1393 پاييز ،4 ، شماره3دانشگاه علوم پزشكي البرز، دوره علمي پژوهشي نشريه

كس مايدرصـد، انـدول  2/6 ي، آنتاموبا كل ـدرصد 7/7ا را يا لامبليارديژ
  18.ددرصد را گزارش نمو1/1نانا را 
تهـران  شـهر  جنوب كه دراي  مطالعهدر  2004ز در سالين يآران 

 )درصـد  52( را سينيس هـوم يسـت يبلاستوسبـه   يآلـودگ  ،دادانجام 
  19.به اثبات رسانداي  روده يها انگلگر ينسبت به د

 درصـد  19 يانگل ـ يآلـودگ  ،ج مطالعه انجام شدهيبا توجه به نتا
 35 يآلـودگ  ،كرمـان  يدرصـد  30 يبا آلودگ سهيمقا درباشد كه  مي

 مربـوط بـه   يدرصـد  3/58ج ينتـا ، اسوجهاي ي مهدكودك يدرصد

 دشـاهرو هـاي   مهدكودك يدرصد 8/53رجان و يس در مشابه يبررس
   16و9،10،15.دهد مي نشان را يكمتر يآلودگ زانيم مراتب به

 7/13 يو قربـان  درصـد  6/16 ينـد يسه بـا مطالعـات اله  يدر مقا
درصـد و  19 ينيرا نشـان داده و بـا مطالعـه سـجد     يشتريب يآلودگ
  20و3،5،13.باشد مي مشابه درصد 4/18ان ينعمت

 ـجمع يكرم ـ يآلـودگ فقـط  م يكه بخواه يدرصورت مـورد   رات ي
 3/2تيجمع يكرم يم كه آلودگيرس مي جهين نتيا م بهيتوجه قرار ده

بوده  )درصد2درصد و در كودكان پسر 7/2در كودكان دختر (درصد 
باشد كه نسـبت بـه    مي شتر از پسرانيدر دختران ب يكه نسبت آلودگ

ــه  ــد،8/31يداورمطالع ــاهر درص ــد9/14 يط ــ، درص ــي و  يون ل
ان يموسـو و  درصد2/9چونچان  هيناحون در يدرصد، 5/10مكارانه

   25و23-4،21.برخوردار است يوع كمتريدرصد از ش25
وع ياز ش درصد 6/0چنگ و همكاران نسبت به مطالعه ن يهمچن

 درصد 6/4تپه يحضرت ن با مطالعاتيهمچن .برخوردار است يشتريب
  27و26.دارد يهمخوان

 انيور در مطالعـه موسـو  ياكس ـ يدرصد 25وع يش شيعلت افزا
كـه در   يباشـد در حـال   ي مـي گير نمونهن ييكم و تراكم پا يپراكندگ

 يگيـر  نمونهكودك  904تعداد  مهدكودك و 34ن يق حاضر از بيتحق
قابل ذكر اسـت كـه    .باشد مي درصد 3/2جه برابر ينت به عمل آمده و

ن يموارد مثبت ذكر شده در سه مهدكودك و از هر مهـدكودك چنـد  
ار آسان يم و بسين انتقال مستقين امر مبيافت شده كه ايكودك آلوده 

  28و25.باشد مي اطفال نيب و در شلوغهاي  طيمح در ژهيبون انگل يا
در  1372 و همكـاران در سـال   يكه توسـط داوود اي  مطالعه در

 15 ريز يگروه سن در ورياكس به يآلودگ زانيم ديانجام گرد رانشهريا

 مطالعـه هـاي   افتـه ي از بالاتر مراتب به شده كه ذكر درصد 8/61سال 

 21.است حاضر

 يبررس مورد تيجمع و مطالعه يو مكان يزمان طيشرا در تفاوت
 نيا كننده هيتوج يتاحد رياخ يها سال يط يبهداشت طيشرا رييتغ و

 بـه  نسـبت  كودك مهد در يآلودگ زانيم بودن تر نييپا .است اختلاف

 كـم  اطفال از انيمرب و نيوالد شتريب از مراقبت يناش احتمالاً مدارس

 يشـتر يبا استقلال ب ينكه كودكان دبستانيگر ايد .باشد مي سال و سن
 ـكه نسبت به خـوردن تـنقلات و تمـاس بـا خـاك و عـدم رعا       ت ي

 هرحال به. شوند مي را متحمل يشتريب يدارند آلودگ يبهداشت فرد

 يهـا  انگـل  قابـل توجـه   يآلـودگ  وجود انگريب يبررس نياهاي  افتهي
 ـم درم يبا روش انتقال مستقاي  روده  .سـت ها مهـدكودك  اطفـال  اني

 انـدركاران  دست و نيوالد يراهنمائ و آموزش ضمن است يضرور

 ـذ يهـا  و دستگاه مراجع اطفال، ينگهدار مراكز  ـر برنامـه  ربطي  يزي
 اي كاهش و ها بيماري انتقال با مرتبط موارد يشناسائ جهت دراي  ژهيو

 شاتيآزما انجام ،يبهداشت كنترل .آورند عمل عوامل به و علل حذف

  .است تياهم حائز بهداشت آموزش زين و انيومرب كودكان يادوار
 ـباي  اختـه يتـك   يهـا  يآلـودگ  يج بدست آمـده بـرا  ينتا  انگري
درصـد و در كودكـان    7/18در كودكان دختـر  اي  اختهيتك  يآلودگ
دختـران نسـبت بـه     يشتر آلودگيدرصد بوده كه درصد ب 9/15پسر 

  .باشد ي ميكرم يپسران مشابه آلودگ
 ـارديژها  اختهين تك يعترين مطالعه شايدر ا  ـا لامبلي وع يش ـ بـا  اي

 .بودنـد  درصد 3/9وع يبا ش سينيس هوميستيدرصد و بلاستوس 3/6
  30و19.دارد يهمخوان ايو ك يكه با مطالعه آران يجينتا

 ـآم بـه  يآلـودگ  از يموارد ها يبررس از ياريبسهاي  افتهي در  بي
 آن از يمـورد  حاضر يدر بررس .است شده ذكر سپاريد/ كايتيستوليه

 ـا كه دينگرد مشاهدهها  مهدكودك اطفال حاضر در در  بـا  مسـئله  ني

  17.دارد يهمخوان در زاهدان يداوود مطالعه
 ـارديوع ژيزان شيم ين بررسيدر ا  ـا در جمعي ت مـورد مطالعـه   ي
قات انجام شـده در  يسه با تحقيباشد كه در مقا مي درصد 3/7برابر با 

درصـد،   5/36اهـواز  ، درصـد  3/25ران از جمله كرمان ير نقاط ايسا
درصـد، شـهر    2/17، آمـل  درصد 2/32اسوج يدرصد،  9/32همدان 

برخـوردار   يوع كمتـر ياز شدرصد  3/19اصفهان  درصد، 9/19كرد 
   33-31و12،15،16.است

 ـنقـاط دن  يوع آن در برخيسه با شيدر مقا  8/10 يآلبـان ا ماننـد  ي
 يوع مشـابه يش ـ يدرصـد دارا  7/7درصد، تهـران   7/7درصد، مصر 

   35و5،19.باشد يم
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ا نسبت بـه  يارديبخصوص ژها  اختهيتك  وعيشنكه يبا توجه به ا
علـت آن را  توان  مي برخوردار بود يبالاتر درصداز  يكرمي ها انگل

ز وجـود  يزبان واسطه و نياز آن به ميساده انگل و عدم ن ير تكامليس
  .دانست ييمواد غذاتهيه ان دست اندركاران يژه در مين سالم بويناقل

 ـس نينيس هـوم يسـت ياخته بلاستوسيدر خصوص تك  وع يز ش ـي
ن تـك  يتـر  عيباشد كه شـا  مي درصد 3/9ن مطالعه يبدست آمده در ا

توسـط   قات انجام شدهيسه با تحقيدر مقا .است ن مطالعهياخته در اي
 ـلـدار ب يگر از جمله تحوين ديمحقق و  يريدرصـد، نص ـ  7/1 يدروني

 يدارا درصـد  5/6همكـاران  ش و يرانـد يدرصـد، خ  08/0همكاران 
درصـد،   3/13تپـه و همكـاران    يسه با حضرتيشتر و در مقايوع بيش

شـتر و بـا مطالعـه    يوع بيش ـ يدرصـد دارا  5/12و همكاران  ياخلاق
   39-35و27.دارد يرصد همخواند 2/10اتحاد و همكاران 

وع بدسـت آمـده در   يز شين ياخته انتاموبا كليدر خصوص تك 
 قات انجام شـده يسه با تحقيدر مقا و باشد مي درصد 4/0ن مطالعه يا

تپـه و   يدرصد، حضـرت  2/18و همكاران  يدرونيلدار بيتوسط تحو
و  يريوع كمتـر و بـا مطالعـه نص ـ   يش ـ يدرصد، دارا 6/14همكاران 
   36و27،35.دارد يهمخواندرصد  3/0همكاران 
درصـد و در كودكـان    6/1 سـال 1-4در كودكـان   يكرم يآلودگ

در كودكـان   يدرصـد بـود كـه نسـبت آلـودگ      9/5 سـال  5شتر از يب
بـا  	xଶآزمـون . اسـت  نترييشتر ازكودكان با سن پايسال ب 5تراز  بزرگ
001/0 P= جه بـا  ين نتيكه ا ر نشان داديان دو متغيم يارتباط معنادار
ــا ــاتحينت ــاس يج ف ــه  و همكــاران، عب زاده و همكــاران و چنــگ ك
 ـپ يانگل ـ ين سن و آلودگيب يچگونه ارتباطيه رت يمغـا  دا نكردنـد ي

   41و16،26.دارد
 ـ يمعنادارگر ارتباط ياز طرف د بـا   يانگل ـ يوع آلـودگ ين ش ـيب

 ـكودكان مشاهده نگردتعداد فرزندان ومنطقه مورد مطالعه ، جنس  دي
و  زاده و همكـاران  و همكـاران، عبـاس   يج فاتحيجه با نتاين نتيكه ا

   41و16،26.دارد يچنگ همخوان
و تمـاس هـر چـه    هـا   ت در خانوادهيرسد تراكم جمع مي به نظر

 ـرا ز هـا  انگـل گر احتمال انتقال يكديشتر افراد با يب كنـد و   مـي  ادتري
 ـتعداد افراد خانواده هر چند بـه عنـوان    احتمالاَ ك عامـل مسـتقل   ي

از  ياثرات ناش ـ ير قرار دهد وليرا تحت تاث يوع آلودگيتواند ش ينم
 ـو عدم رعا يژه اثرات اقتصاديآن به و و كمتـر توجـه    ت بهداشـت ي

توانـد   مـي  هيژه در امر بهداشت و تغذين به كودكان به وينمودن والد

  .شود يش آلودگيموجب افزا
مربوط به مناطق  يكرم يزان آلودگين ميشتريبلازم به ذكر است 

ف يقشـر ضـع   يسه و پنج كرج بود كه از نظر سـطح رفـاه اجتمـاع   
 ـن ميشـتر يب .شوند  مي جامعه محسوب اي  اختـه يتـك   يزان آلـودگ ي

 ـن ميتر مربوط به مناطق چهار و هفت كرج و كم تـك   يزان آلـودگ ي
 يدارا يكـه ازنظـر بهداشـت    بـود  ك و دويمربوط به مناطق اي  اختهي

 ـيدر ا.دهستنگر مناطق كرج ياز د يسطح بالاتر ن محـل  ين مطالعه ب
افت نشد امـا در  ي يارتباط معنادار يانگل يوع آلودگيمهدكودك و ش

مناطق آلوده مشاهده شد هاي  ت مهدكودكيوضع ،يگير نمونههنگام 
  .نداشتند يط مطلوبيكه شرا

 ـ يارتبـاط معنـادار   اما در مطالعه عبـاس زاده در بـم   ن محـل  يب
ز يماچادو و همكاران ن. افت شدي يانگل يمهدكودك و ابتلا به آلودگ
 يشـتر آلـودگ  يوع بين خانواده را عامل ش ـييدر مطالعه خود درآمد پا

  41و16.اند دانسته يانگل
 ـ يمعنادارارتباط  يآمار يگر بررسيد ياز سو ن سـن پـدر و   يب
از امـا   را نشـان نـداد   يوع آلـودگ يلات و شغل آنها با شيمادر، تحص

 يلات دانشـگاه يتحص يجوان و دارا كودكان، اغلب نيآنجا كه والد
عـدم   ن ممكن استين گروه بودند بنابراياز اها  بودند لذا اكثر نمونه

به علت حجـم   يلات دانشگاهيدر گروه فاقد تحص يآلودگگزارش 
 ـ يچگونه ارتباط معنـادار يشر هيق فيبا آزمون دق. كم نمونه باشد ن يب

امـا  .مشاهده نشداي  اختهيو تك  يكرم يآلودگ ن ويلات والديتحص
وع ين و ش ـين سطح دانش والـد يدر مطالعه عباس زاده و همكاران ب

بدست آمد  يميودكان ارتباط مستقدر كاي  روده يها انگلبا  يآلودگ
 ـافتنـد بـه ا  يجه دست ين نتيز به ايو همكاران ن يين بقايو همچن ن ي

 يها انگلبا  ين احتمال آلودگيوالد يش سطح آگاهيكه با افزا يمعن
 ـو همكـاران ن  يفـاتح  يدر بررس. ابدي مي كاهشاي  روده ز درصـد  ي
سـواد و پـدران    ا مربوط به كودكـان مـادران كـم   يارديابتلا به ژ يبالا
 ـتوانـد بـه عنـوان     مي سواد.بوده است ييلات ابتدايتحص يدارا ك ي

  41و16،40 .مطرح باشد يرش اطلاعات بهداشتيت كننده پذيفاكتور تقو
من يچكدام از كودكان مورد مطالعه خارش نش ـين مطالعه هيدر ا
 يص آلـودگ ياز علائم مهم در تشـخ  يكيمن يخارش نش .اند نداشته
كـودك   21ن علامـت مهـم از   يرسد ا يبه نظر م .باشد مي وريبه اكس
بـا  . نگذاشته است يكرم يج آلودگيبر نتا يريور تاثيانگل اكس يدارا

ن كودك انجام گرفته ين سئوال توسط والديپاسخ به انكه يتوجه به ا



 249        1391هاي شهرستان كرج در سال  كودكان مهدكودكاي در  هاي روده شيوع انگل      

 1393 پاييز ،4 ، شماره3دانشگاه علوم پزشكي البرز، دوره علمي پژوهشي نشريه

 ـن ين رفتار توسط والديوبا توجه به نكوهش ا  ـا مربي ان مهـدكودك  ي
 	xଶپنهان مانده باشد لذا آزمـون  د آنهاين علامت ممكن است از ديا
 يآلـودگ  يبـرا =P 8/0بـا   	xଶو آزمون يكرم يآلودگ يبرا=P 2/0 با

  .دهد ير نشان نميان دو متغيم يارتباط معناداراي  اختهيتك 
 يشستشو، يانگل يان آلودگيمرود كه يانتظار م نكهيبا توجه به ا

 ـاسـتفاده از ل  ودست پـس از اجابـت مـزاج     وسـابقه   يوان شخص ـي
وجود داشـته باشـد، در    يمعنادارارتباط  يضدانگل يمصرف داروها
   .ديمشاهده نگرد يمعنادارچگونه ارتباط يمطالعه حاضر ه

در  ير قابل تـوجه يجات تاثيسبز ين مطالعه نحوه شستشويدر ا
نشـان  يكـه والد  يدركودكـان  يآلـودگ  دارد و يانگل ـ يابتلا به آلودگ

ع يا چند قطره مايجات و يكننده سبز يع ضدعفونيجات را با مايسبز
ــو ــ ييظرفش ــو يم ــت يش ــر اس ــب كمت ــه مرات ــون .ند ب ــا	xଶآزم    ب

04/0 P= ج يكـه مشـابه نتـا   ر نشـان داد  ين دو متغيب يمعنادارارتباط
  43.باشد يو همكاران م يغرو

به تك  يزان آلودگيق مين تحقيج بدست آمده در ايبر اساس نتا
اي  روده يها شتر از كرميباي  ملاحظهبه نحو قابل اي  رودههاي  اختهي

 ـاز طرهـا   اختهيم تك يانتقال مستقل يخاطر دل هامر بن ياست كه ا ق ي
  .است ها ا لارو كرميتر از انتقال تخم  ار سادهيكه بسباشد  مي ستيك

كـه در   يزا در صـورت  يمـار يبهـاي   اختـه يجه انواع تـك  يدر نت
مدفوع شخص آلوده وجود داشته باشـند بـه سـهولت از راه دسـت     

  .شود يبه شخص سالم منتقل م ييا آب و مواد غذايآلوده 
 يهـا  بـالا بـودن سـطح آب    ،هـا  اختـه يست تـك  يمقاوم بودن ك

بـه  هـا   اختهيست تك يك يابينقاط و احتمال راه يدر برخ ينيرزميز
 ين بودن سطح آگاهييپا ،يدنيآشام يها ها و آلوده شدن آب ن آبيا

 ها انگلو انتقال  يان مهدكودك در مورد نحوه آلودگيومربها  خانواده
گونـه   چيوجود كودكان حامل سالم كه ه ـو ها  اختهيخصوص تك  هب

در  .باشـد  يشتر آنها م ـيوع بياز علل شندارند  يمشخص ينيعلائم بال
ضـد   يد گفت كه استفاده از داروهـا يبا يكرم يها بيماريخصوص 

 زيتجـو  يدن علائم گوارشيف كه اغلب پزشكان با ديالط عيوس يكرم
 ـيرمسـتق يمنتقلـه توسـط روش غ   يهـا  كنند اغلب كرم مي ن يم را از ب
 .برد يم

گروه انتقـال   يها انگلد كه ابتلا به يجه رسين نتيتوان به ا مي لذا
 و يدقت در نگهدار بنابراين باشد يشتر ميبها  م در مهدكودكيمستق

   .مهم است كودكان خاص يرفتارها

در  آنهـا  يانگار سهل اي و انيمرب يكاف آموزش عدم اي و يناآگاه 
 ييسـهم بسـزا  ها  يآلودگ اشاعه در تواند مي يبهداشت نيمواز تيرعا

 از بعداي  روده يها انگلبه  يآلودگ موارد شيافزا نيباشد بنابرا داشته

 يهـا  انگل نكهيا ژهيو به باشد يانتظار نم از دور كودك مهد به ورود
 كه هستند ييها كرم وها  اختهي تك عمدتاً يبررس نيا در شده مشاهده

 انتقال قابل واسطه زبانيم اي طيمح به ازين بدون و ميمستق تماس راه از

  38و8،10 .هستند

 يدست آمده از بررس ـ هج بينتا يكرم يانگل يدر خصوص آلودگ
س و يماننـد آسـكار   ييهـا  انگـل  به يآلودگ دهد كه مي حاضر نشان

 ـمشابه كه از طري ها انگلكوسفال و يتر  ق خـاك بـه انسـان منتقـل    ي
 ـو ح يشوند به علت كاهش استفاده از كـود انسـان   مي جهـت   يواني

آب و فاضـلاب   يكش ـ سـتم لولـه  يجات، اسـتفاده از س يپرورش سبز
هـا   در نمونـه  يط و آسـفالت معـابر خـاك   يمح ـ يو بهسـاز  يبهداشت

از  ماَيتواننـد مسـتق   مي كهيي ها انگلدر مورد  يول شوند يمشاهده نم
 يدهان -يق مخرجيا از طريگر منتقل شوند و يبه شخص د يشخص

ج خـود بـه آنهـا    يلذا ما در نتا ر نخواهد داشتيتأث ابند قطعاَيانتشار 
  .ميا افتهي يدسترس

  

  يريگ جهينت
 وها  خانواده بهداشت رفتن سطح بالا و زمان با توجه به گذشت

 ابتلا زانياست كه م يعيطب ،يانگل يها بيمارياز  آنان معلومات سطح
 .باشد كرده دايپ كاهشاي  روده يها انگلبه 

 بـه صـورت   كـه  قيتحق نيا در يبررس مورد نمونه 904 تعداد از

 شهرسـتان كـرج   مختلـف  منـاطق  در كـودك  مهد 34 نيب از يتصادف

  :شد گرفته
بـه   نفـر  66، )درصـد  3/9( سينيس هوميستيبلاستوسنفر به  84

مبـتلا   )درصـد  3/2( ورياكس نفر به 21و  )درصد 3/7( ايلبا لاميارديژ
 جـه يتـوان نت  مي قيتحق نيا در آمده دست به جينتا به توجه با. بودند

 ـ در لااقـل م يانتقال مستق با يها انگل به يآلودگ زانيم كه گرفت  نيب
اخـذ   جينتـا  به نسبت كرج،هاي  مهدكودك در شده يكودكان نگهدار

را  يريچشـمگ  كـاهش  گـر يد يشـهرها  در گذشته يها سال در شده
  .دهد مي نشان
 ـدل بـه  تواند مي مثل كرج يبزرگ شهر در حداقل موضوع نيا  لي
 مراجعـه  وهـا   خـانواده  يزان آگاهيم شيافزا بهداشت، سطح شيافزا
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   .باشد پزشك به نات فرزندانشانيمعا يبراها  خانواده شتريب
  
  شنهاداتيپ

و بهبـود بهداشـت جامعـه در راس امـور      نكه ارتقايبا توجه به ا
كـه   يباشـد وكـودك   ي مـي وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشك

 ـ يو روح ـ ياز نظر جسم توانديم باشد يانگل يدچار آلودگ  يو روان
ن ين مهم را مد نظر قرار داد تـا مسـئول  يد ايدچار مشكل گردد لذا با

 يآلودگ،هداشت جامعه بردارند سطح ب يدر جهت ارتقا يجد يگام
به . شوند يشتر آلودگيو باعث كاهش بكنند را كنترل اي  روده يانگل

ت ي ـدر جمعاي  روده يهـا  انگـل بـه   يمنظور كنترل و كاهش آلـودگ 
  :گردد يشنهاد ميل پيمورد مطالعه، موارد ذ

نه يدر زم يبهداشت يسطح آگاه يشت به منظور ارتقاآموزش بهدا  .1
 ـبـا ته  يانگلي ها بيمارياز  يريشگيانتقال و پ يها راه  ـه و تكثي ر ي

 .يمطالب ضرور

 ـو توز يبهداشـت ات ينشر هيته   .2  ـ ي هـا   ن مهـد كـودك  يع آنهـا در ب
  .گانيان و معلمان بصورت رايومدارس و مرب

 ـتول يط وكنترل چگونگين بهداشت محينظارت مستمر مهندس  .3 د ي
  .ها در مهد كودك ييع مواد غذايو توز

ن يمردم در تام ي، فرهنگياقتصاد– يبهبود وضع اجتماعكمك به   .4

 .ح كودكانيه صحيو تغذ يبهداشت عموم

ــزار  .5 ــاي  دوره يبرگ ــازآموزه ــاز ، يب ــنا س ــت آش ــمرب يجه ان ي
 .بهداشت هاي  تازه باها  مهدكودك

 يانگل ـ يآلـودگ  يبررس ـ يمسـتمر بـرا   يقاتيتحقهاي  انجام طرح  .6
  .يبصورت دوره ا

س ياستان بر صـدور مجـوز تاس ـ   يستيبهزشتر اداره كل ينظارت ب  .7
 .ن نامه مربوطهييمهدكودك با توجه به آ

  
  يتشكر و قدردان

ــرم پژوهش ــ دانشــكده  يلازم اســت ازمســاعدت معاونــت محت
كـه بودجـه لازم جهـت     يد بهشتيشه يوم پزشكگاه علدانش يپزشك
  .مينمائ ين نمودند تشكروقدردانيمأرا تن پروژه يانجام ا

اسـتان البـرز،    يستياداره كل بهز يومساعدتها يهمكار از ضمناَ
دكتر مسـعود   يصدف آقا يص طبيشگاه تشخين محترم آزمايمسئول
محترم گـروه انگـل    يو اعضا يز داوودييسركار خانم لو پور و فلاح
جهـت   يد بهشـت يشـه  يدانشگاه علوم پزشك يو قارچ شناس يشناس

  .ميينما مي مانه تشكريط مطلوب انجام كار صميفراهم آوردن شرا
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