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  يواكس در مناطق آندميك استان اردبيلساله انتقال محلي بيماري مالارياي و 11بررسي روند 

  1390لغايت  1380شهرستان پارس آباد از سال  

  

 1مهندس داريوش امدادي
3،دكتر بابك گروسي2،دكتر منوچهر براك 

  ،4مهندس شهرام سيف نژاد.

6،سيده نگار مدرس صدراني 5دكتر قادر زكي پور  
  

و معاون بهداشتي ) دانشيار(ي دانشگاه و فوق تخصص عفوني اطفال عضو هئيت علم.2كارشناس مسئول بيماريهاي واگير استان،1

. 6معاون فني مركز بهداشت استان،. 5معاون اجرايي مركز بهداشت استان،. 4كارشناس بيماريهاي مركز بهداشت استان،.3، دانشگاه

 كارشناس مسئول آزمايشگاه بهداشت استان

  

تقريبا . اشتي است كه راه توسعه اقتصادي را بر افراد و جوامع و ملتها مي بنددمالاريا يكي از مشكلات مهم بهد :مقدمه و اهداف

نيمي از جمعيت جهان و بيش از يكصد كشور در معرض خطر اين بيماري هستند كه هر سال يكصد ميليون نفر را مبتلا و بيش از 

ريا و مرگ هاي ناشي از آن در افريقا رخ ميدهد در موارد مالا% 80با وجود اينكه حدود . يك ميليون نفر را به كام مرگ مي فرستد

در نيم قرن اخير، عليرغم توفيقاتي كه در پاكسازي مناطق  شمال و شمالغربي . حال حاضر مالاريا مشكلي براي همه جهان است

بدليل افزايش بي رويه ، 70متاسفانه از دهه. كشور از بيماري مالاريا بدست آمده است، مناطق مذكور در مرحله استحكام قرار گرفت

بطور قابل توجه اي ) شهرستان پارس آباد(تردد ساكنين دو سوي مرزهاي شمالغرب كشور، بيماري مالاريا مجددا در دشت مغان 

، بدليل مساعد بودن شرايط اقليمي و اكولوژي خاص محيط،  همجوار بودن با )شهرستان پارس آباد(در دشت مغان . شيوع يافت

ي آذربايجان،كاهش سطح مصونيت نسبي به مالاريا در جمعيت انساني، انتشار ناقلين با ضريب پايداري بالا و روستاهاي جمهور

  .همچنين رفت و آمدهاي مرزي خطر شيوع گسترده و پايداري بيماري را بيش از پيش بوجود آورده است

مارهاي موجود در مركز بهداشت شهرستان انجام اين مطالعه به صورت گذشته نگر براساس اطلاعات و ا :روش تحقيق و يافته ها

شده است و كليه گزارشات موارد مثبت آزمايشگاهي بر اساس بيماريابي توسط خانه هاي بهداشت ، مراكز بهداشتي درماني، 

 SPSSبيمارستانها و بخش خصوصي طبق دستورالعملهاي كشوري در شهرستان پارس آباد جمع  آوري و با استفاده از نرم افزار 

   . مورد تجزيه و تحليل قرار گرفته است

 0،0،0،0،0،0، ، 0، 10، 53، 323، 541بترتيب  1390تا  1380تعداد موارد مثبت بيماري از سال : نتيجه گيري و پيشنهادات

زن % 55س از نظر جن. روستايي بوده است% 30شهري و % 70از نظر سكونت . موارد ايراني بوده است% 100از نظر مليت . بوده است

از نظر . از نظر انتقال فصلي بيماري، پيك بيماري در سال داراي يك پيك و در ماههاي تير و مرداد مي باشد. مرد مي باشد% 45و 

از نظر آزمايش لامهاي خوني تهيه شده از . بخش خصوصي بوده است% 15سيستم شبكه و % 85منبع گزارش موارد مثبت بيماري،  

از نظر مراحل انگلي لامهاي . ساعت بوده است 48لامها بيشتر از % 12ساعت و  48لامها كمتر از % 88ار افراد مشكوك و علامتد

، 2، 4، 4، 5بترتيب  1389تا  1380از نظر تعداد روستاهاي آلوده از سال . شيزونت بوده است% 7تروفوزئيت و % 93مثبت، 

ي بيماري مالاريا در شهرستان و به جهت همجوار بودن با روستاهاي با توجه به حذف انتقال محل. روستا بوده است 0،0،0،0،0،0

ساله  5جمهوري آذربايجان در حاشيه رود مرزي ارس، جهت حفظ و نگهداري وضع موجود، تقويت و تشديد برنامه جامع عملياتي 

  .و پايش مستمر فعاليتها ضروري است  استان بويژه بيماريابي، اطلاع رساني و لارو كشي با استفاده از عوامل بيولوژيك و با نظارت

  پارس آباد، برنامه عملياتي، انتقال محلي، بيماريابي  :كلمات كليدي
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