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Abstract: 
  
Background: The first outbreak of Influenza A (H1N1), the first pandemic influenza in the 
present century, in Kashan was in July 2009. This study was carried out to describe the 
stages of spread and also the outcome of influenza A (H1N1) in terms of incidence and death 
in Kashan, Aran and Bidgol cities during 2009-10.  
Materials and Methods: In this case series-study of confirmed influenza A (H1N1), clinical 
and demographic data of all confirmed cases were recorded using SPSS software and were 
analyzed by Mann-Whitney test. 
Results: The total number of confirmed cases (mean and median of age were 29.8±18.7 and 
26 years, respectively) was 86 with a male/female ratio of 1:1. Among the 7 cases who died 
(mortality rate: 8.1%) the mean age for death was 46.9±27.9 years, though greater than that 
of the recovered cases (30.01±18.1 years), but non-significant statistically.  
Conclusion: Beginning of new educational year for schools was identified as the most 
important factor in spread of the disease. Considering the mortality rate and other related 
variables, no significant difference was seen between Kashan, Aran and Bidgol cities 
compared to other countries. However, comparing the present findings with the findings of 
other domestic medical universities can disclose the reasons for disparities. Moreover, a 10 
week time interval between the first outbreak and the peak for pandemy highlights the 
presence of an efficient surveillance system for disease control.  
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 آران و كاشاني هاشهرستان در A (H1N1)ي آنفلوانزاي قطع موارد كيولوژيدمياپي بررس
  1388 سالي ط دگليب و
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  مقدمه
) 1387-88 فـروردين  و داسفن (2009 مارس ماه نيمه در

 مـشابه  معمول غير موارد از جديدي نوع مكزيك بهداشت وزارت
 كاهش حال در معمولا آنفلوآنزا فصلي موارد كهزماني در آنفلوآنزا

 مـوارد ) فروردين اواخر (آوريل نيمه تا. كرد شناسايي را باشندمي
 در عمـده  طـور بـه  شديد پنوموني موارد از هاييخوشه و طبيعي غير

ي موارد سپس و. كرد بروز  مختلف مناطق در سالم جوان بزرگسالان
 وقـوع بـه  گـر يدي  كشورها ازي  اريبس و متحده الاتيا دري  ماريب از
 ستميب قرني  پاندم نيآخر وقوع از پس سال 33 فاصلهبه و وستيپ

 داده رخ كمي و ستيب قرن دري  ماريبي  ريجهانگ نياول 1976 سال در
 فـاز  مـاه  خرداد 21 خيتار در قاره نيچند بهي  ماريب دامنه توسعه با و

   يماريب نيا شد، اعلام بهداشتي جهان سازمان توسطي پاندم ششم
  

   دانشيار، گروه عفوني، دانشكده پزشكي، دانشگاه علوم پزشكي كاشان 1
  ها، معاونت بهداشتي، دانشگاه علوم پزشكي كاشان كارشناس مبارزه با بيماري2
  ه عفوني، دانشكده پزشكي، دانشگاه علوم پزشكي كاشان استاديار، گرو3
  كارشناس ارشد اپيدميولوژي، معاونت بهداشتي، دانشگاه علوم پزشكي كاشان4
  : نشاني نويسنده مسوول*

  دانشگاه علوم پزشكي كاشان، معاونت بهداشتي، واحد آمار
  0361 5420020:                    دورنويس  0913 3861102: تلفن
  rahimi_136@yahoo.com:  الكترونيكپست

  1/3/90:                    تاريخ پذيرش نهايي28/8/89: تاريخ دريافت

 معـروف ي  خـوك ي  آنفلـوآنزا  بـه ي  ريجهانگ اولي  روزها در كه
 بهداشـت ي  جهـان  سـازمان  هيتوص به كه نگذشتي  زيچ د،يگرد

ي سـرعت  بـا  چند هر و شد دهينام ديجد A (H1N1)ي آنفلوآنزا
 ـ - 1388 بهـشت يارد اواخر تا- يقبلي  هايپاندم از شيب  بـا ي  ول

 ـ موارد اغلب از كمتر ريم و مرگ و ترتمام چه هر متيملا ي قبل
 جهاني هاقاره هيكل) ييمايهواپ خطوط مسافران قيطر از ژهيوبه(
 swin( خـوكي  آنفلوآنزاي. ديدرنورد را قايآفر قاره جمله از و

flu( باشـد، مي هاخوك در بالا سرايت قابليت با تنفسي عفونت 
 ميـزان  و بـوده  بالا ويروس اين) Morbidity (بيماريزايي ميزان
 بين در ويروس اين]. 1 [باشدمي پايين آن) Mortality (ميرايي
- خـوك  با غيرمستقيم و مستقيم تماس و آئروسل راه از هاخوك

 آنفلـوآنزاي  عمـده  ويـروس . گـردد مي لمنتق علامت بدون هاي
 مـواردي  سـاير  ولـي  باشد،ميA (H1N1)  گونه زير ها،خوك

 مــورد در. دارد وجــود زيــن H1N2، H3N1 ،H3N2 همچــون
 كـه  استي  كاف قدر نيهم جهان دري  پاندم نيا گسترش سرعت

 ـوي  جهـان  گـسترش  آنفلوآنزا،ي  قبليهايپاندم در مييبگو  روسي
 ،A (H1N1)ي كنـون ي پاندم دري ول د،يكش طول ماه 6 از شيب
 سـال  در (كايآمري  ايفرنيكال در روسيويي  شناسا نياول زمان از

ي جهان گسترش روسيو كه ديكش طول هفته 6 فقط  ،]2[) 2009
 بـه  افـراد  درصـد  30 موجـود ي  هـا نيتخم اساس بر]. 3 [افتي

  خلاصه
 نياول و برگرفت در زين را رانيا كشور كه باشديم حاضر قرن در آنفلوآنزاي ريجهانگ نياول A (H1N1)ي آنفلوآنزا :هدف و سابقه
 در A (H1N1)ي آنفلوانزاي ماريب گسترشي هاگام فيتوص هدف با پژوهش نيا. افتاد اتفاق 1388 ماه ريت اواخردر كاشان  آن مورد

  .شد انجام فوت و بروز موارد مشخصات حيتشر و ،1388 سال در دگل،يب و آران و كاشاني هاشهرستان
 مارانيب مشخصات مطالعه نيا در. باشديم A (H1N1)ي آنفلوآنزاي قطع موارد مجموعهي بررس نوع از مطالعه نيا: هاروش و مواد
  . گرفت قرار ليتحل و هيتجز دموري تنيومن آزمون با و ديگرد SPSS افزار نرم وارد
 نسبت و) سال 83 تا كي از كمتر بازه (سال 8/29±7/18يسن نيانگيم و 26ي سن انهيم با مورد 86 شدهيي شناسا موارد كل :نتايج
 در اگرچه كه بود سال 9/46 ±9/27 شده فوت مواردي سن نيانگيم ،)درصد 1/8ي كشندگ زانيم با (فوت مورد هفت از. بود كي يجنس
  . نبود داري معني آمار نظر از اختلاف نياي ول ،باشديم بالاتر) سال 01/30±1/18( افتهي بهبود مواردي سن نيانگيم با سهيمقا
ي رهايمتغ ريسا وي كشندگ زانيم سهيمقا به توجه با. شديي شناسا مدارسيي بازگشا ،يماريب گسترش در عامل نيمهمتر :يريگ جهينت

 علومي هادانشگاه ريساي هاافتهي با هاافتهي نيا سهيمقاي ول ،ندارد وجودي چندان تفاوت كشورها، ريسا مرگ و ابتلا موارد با مرتبط
 نياول نيبي اهفته 10ي زمان فاصله به توجه با ضمن در. باشد كننده كمك دانشگاه ضعف و قوت نقاطيي شناسا در توانديمي پزشك
  . گردديمي ابيارز مثبتي ماريب نيا خصوص در هايماريب تمراقب نظامي اريهوش ،يريگ همه اوج و مورد

    اپيدميولوژي ،ييرايم ، A (H1N1)ي آنفلوانزا :يديكل واژگان
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 ـن درصد 2 افراد نيا از و گشته مبتلا آنفلوآنزا  وي  بـستر  بـه  ازي
 ـا درصد 10- 20 علاوه،به. داشت خواهندي  مارستانيب خدمات  ني

 و داشـت  هندخوا ژهيوي  هامراقبت بخش دري  بستر به ازين افراد
 فوت ،يماريب ديشد فرم به مبتلاي بستر موارد درصد 1- 2 كل در

 ازي  ريتـصو  ارائـه  با ميدار قصد مقاله نيا در]. 4 [كرد خواهند
 منـاطق  در شـده ي بـستر   A (H1N1)ي آنفلوانزاي قطع موارد
 كاشاني  هاشهرستان (كاشاني  پزشك علوم دانشگاه پوشش تحت

 ريسـا  شـده ي  بستر وي  قطع موارد اب سهيمقا و) دگليب و آران و
 ـگهمـه  ريس ـ و مارانيب تيوضع حيتشر به كشورها ي مـار يبي  ري
  .ميبپرداز

  
  هاروش و مواد

 Case) مـوارد  مجموعـه ي بررس ـ نـوع  از مطالعـه  نيا

Series) ،ي آنفلوانزاي قطع مورد 86 مطالعه، مورد گروه بودهA 

(H1N1) يبهـشت  ديشـه  مرجـع  مارسـتان يب دو در شدهي  بستر 
 پوشش تحت هاشهرستان نيا (دگليب و آران دالشهدايس و كاشان
 از و كاشـان ي  درمـان ي  بهداشت خدمات وي  پزشك علوم دانشگاه
يي سـرپا  مـوارد  ازي  كم تعداد و.) باشنديم اصفهان استان توابع
 از شيبي  تيجمع پوشش با (پوشش تحتي  درماني  بهداشت مراكز

 صيتشخ مثبت شانيا RT-PCR شيآزما جهينت كه) نفر 400000
 شـبه  علائـم  ليدلبه افراد نيا. باشديم 1388 سال در شده، داده

 اسـاس  بـر  و شـده ي  بـستر  آن ازي  ناش حاد عواقب و آنفلوآنزا
 مـورد ] 5 [آنفلـوآنزا ي  ريجهـانگ  بـا  مقابلهي  كشور دستورالعمل

 ـاپي  بررس ـ فرم ليتكم و مصاحبه  قـرار  4 شـماره ي  كيولوژيدمي
 شده گرفته گلو سواپ اي گلو غرغره نمونه شانيا از سپس گرفته،

 و تهـران ي  شناس روسيو شگاهيآزما به صيتشخي  برا هانمونه و
 همچـون يي  رهايمتغ شامل فرم نيا. است دهيگرد ارسال اصفهان
 ـاپي  هـا افتـه ي ،ينيبال علائم  و مواجهـه  بـه  مربـوط  كيولوژيدمي

 طتوس كه باشديمي ماريب عاقبت وي درمان تيوضع ازي اخلاصه
 از مراكـز  كارشناسـان  و مارستانيب در مستقر بهداشت كارشناس

 ليتكم ماريب ازي  ريگنمونه زمان در ماريب باي  نيبال مصاحبه قيطر
 بهداشـت  مركز به شده ليتكمي  هافرم ازي  انسخه سپس. ديگرد

 افزار نرم وارد هافرم در موجود اطلاعات. ديگرد ارسال شهرستان
SPSS   تحـت  موارد كم تعداد به توجه با و دهيگرد 15ويرايش 
  .گرفت قراري تنيومن آزمون

  
  نتايج

 صورتبهي  كوتاه مدت دري  ماريب نيا نكهيا به توجه با

 ـا از زين رانيا كشور لذا درآمد،ي  ريجهانگ  يمـستثن  موضـوع  ني
 Aاولين مورد بيماري آنفلوآنزا نوع  گزارشات، اساس بر و نبوده

(H1N1)     سـاله   16بوط بـه يـك نوجـوان         مر 1388، در تير ماه 
همراه خانواده وارد تهـران شـده       الاصل مقيم آمريكا كه به    ايراني

 ـو گـسترش  و ورود دنبالبه .بود، تاييد گرديد    ـا در روسي  ران،ي
 ـ شـده يي شناسا مورد نياول  در A (H1N1)ي آنفلـوانزا ي قطع

 30 خيتـار  در كاشاني  پزشك علوم دانشگاه پوشش تحت مناطق
 بـه  مـسافرت  سـابقه  كـه  ساله 56 زن كي در1388 سال ماه ريت

- بهي  بعد موارد بروزي  ول د،يگرد مشاهده داشت را عراق كشور

 ويي  زايماريب به استناد با. افتي گسترش و آغاز مهرماه از جيتدر
 آمـار  اساس بر و] 4[ي  غرب مكرهيني  كشورها دري  ماريبيي  رايم

 معاونت لامتسي  ارتقا و شبكه توسعه تيريمد واحد ازي  افتيدر
ي درمـان ي بهداشـت  خـدمات  وي  پزشـك  علـوم  دانشگاهي  بهداشت
 بـه  (كاشاني  پزشك علوم دانشگاه پوشش تحت تيجمع كاشان،

 ـب و آراني  هاشهرستانيي  روستا وي  شهر مناطق كيتفك  و دگلي
 فوت موارد تعداد وي  بستر موارد تعداد ان،يمبتلا تعداد ،)كاشان
 در 1388 سـال  در دادهرخ اردمـو  تعداد نيهمچن و انتظار مورد
 اسـاس  بـر  اسـت  ذكـر بـه  لازم (ديگرد برآورد 1 شماره جدول

ي آنفلـوانزا  بـه  مـشكوك  ديشـد  موارد از فقطي  كشور استيس
A(H1N1) برآورد نكهيا حيتوض ).است شده انجامي  ريگ نمونه 

 ـدلبه كه گردد اعلام نانياطم فاصله كي باي  ستيبا انتظار مورد  لي
 مقـدور  نانياطم فاصله نييتع امكان اريمع انحراف از اطلاع عدم
 ـگرد اكتفاي   انقطه برآورد ذكر به فقط و نشد  از مجمـوع  در. دي

 ـگنمونـه  مـورد  1107 از سال همان بهمن تا 1388 رماهيت  ازي  ري
 شيآزمـا  انجـام  از پس) درصد 8/7 (مورد  86 مشكوك، موارد

RT-PCR ي آنفلوآنزا نظر ازA (H1N1) صيختشي قطع مثبت 
 ـم و سال 26 انيمبتلاي  سن انهيم. شدند داده  ـاي  سـن  نيانگي  شاني

 ـ از كمتري  سن فاصله در موارد هيكل و بود سال 7/18±8/29  كي
 وي  سـن  عيتوز گرانينما 2 شماره جدول. داشتند قرار سال 83 تا

 ـ مواردي رهايمتغ ريسا وي جنس   A (H1N1)يآنفلـوآنزا ي قطع
 1 مـاران يبي  جنس نسبت گردديم مشاهده كه طورهمان. باشديم

 ـبق و بودهي  افغان مورد 3 تنها شده،يي  شناسا مورد 86 از. بود  هي
ي بهبـود  مـورد  79 افـراد  نيا درمان جهينت. داشتندي  رانيا تيمل
 ـ. داشـت  فوت) درصد 1/8 (مورد 7 و) درصد 9/91(  ن،يهمچن
 سال 0- 4ي  سن گروه دري  ماريب ديشد موارد بروز زانيم نيشتريب

  ). نفر هزار ده در 9/2 (شد همشاهد
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 افضلي و همكاران

3 262 شماره |15 دوره |1390 پاييز |ضيف فصلنامه

  انتظار مورد موارد و كاشاني پزشك علوم دانشگاه پوشش تحت مناطقي شناخت تيجمع تيوضع -1 شماره جدول

 مناطق

تعداد افراد 
در معرض 

 خطر

تعداد مبتلايان 
مورد انتظار 
 آنفلوانزاي 

H1N1) 1( 

تعداد موارد 
بستري مورد 

 )2(انتظار 

تعداد موارد 
 ادهبستري رخد

ميزان بروز 
موارد شديد در 

 )3( هزار 10

تعداد بيماران مورد 
انتظار بستري در بخش 

 )4(هاي ويژه مراقبت

تعداد موارد 
فوت مورد 

 )5(انتظار 

تعداد 
موارد فوت 
 رخداده

ميزان ميرايي در 
افراد بستري بر 

 )6(حسب درصد 

 %7 3 13- 26 275 6/1 47 859 -1718 85937 286458 جمعيت شهري كاشان

 %8 2 3-7 71 3/3 26 236-472 23625 78751 جمعيت شهري آران و بيدگل

 %20 1 1-2 20 2/2 5 67-134 6722 22408 جمعيت روستايي كاشان

 _ 0 1 12 0 0 40- 81 4054 13513 جمعيت روستايي آران و بيدگل
 %7 5 16- 33 329 0/2 73 1095-2191 109562 365209 كل جمعيت شهري دانشگاه

 %20 1 1-3 32 4/1 5 107-215 10776 35921 كل جمعيت روستايي دانشگاه

 _ 1 - - - 5 - - - موارد وارده

 1203-2406 120339 401130 كل جمعيت تحت پوشش دانشگاه
 مورد 3 (86

 )بدون آدرس
1/2 361 36 -18 7 14/8% 

  ].4) [3/0×خطر معرض در تيجمع (است دهيگرد برآورد جامعه افراد درصد 30 ابتلا اساس بر) 1(
  ]. 4) [02/0×انتظار مورد انيمبتلا تعداد( A (H1N1) يآنفلوانزا به مبتلا افراد درصد 1-2 شدني بستر اساس بر) 2(
  )داده رخي بستر موارد تعداد÷خطر معرض در تيجمع(×  هزار 100)3(
  ]4 [ژهيوي اهمراقبت بخش در شدهي بستر افراد درصد 10-20شدني بستر برآورد اساس بر) 4(
  ].4) [شده لحاظ درصد 5/1 بيضر محاسبه نيا در (شدهي بستر انتظار مورد افراد درصد 1- 2 فوت برآورد اساس بر) 5(
  ] 4) [مرگ موارد تعداد ÷يبستر افراد تعداد(×  100)6(

  
  كيدموگرافي رهايمتغ حسب بر دگليب و آران و كاشاني هاشهرستان A (H1N1)ي آنفلوآنزا به انيمبتلاي فراوان -2 شماره جدول

 درصد  هزار نفر10ميزان بروز در   تعداد يت شناختي جمعيهايژگي           و

 %50 1/2 43 مرد
 تيجنس

 %50 2/2 43 زن

4 -0 9 9/2 10% 

14-5 6 0/1 7% 

29-15 35 7/2 41% 

59-30 29 0/2 34% 

 ي سنيهاگروه

≥60 7 7/1 8% 

 %5/96 2/2 83 يرانيا
 تيمل

 %3,5 0/1 3 يافغان

 %9/91 - 79 يبهبود
 يماريعاقبت ب

 %1/8 - 7 فوت

 %29 - 25 خانه دار

 شغل %17 - 16 معلم و دانش آموز
 امكان نييپا نمونه حجم به توجه با(ر يسا
 )نشد سريم شتريبي شغلي هاگروه نييتع

45 - 52% 

  
 86 سرفه درصد، 87 تب از بودند عبارتي نيبال علائم نيترعيشا

 درصد، 38 لرز درصد، 43 گلودرد درصد، 53 نفسي تنگ درصد،
ي زمان روند درخصوص. درصد 33ي عضلان درد و درصد 36 عرق
ي دادهايرو راتيتاث و ،A (H1N1)ي آنفلوآنزا ديشد موارد بروز
 اغلب و بوده ماهآبان اول هفته در موارد اوج ،ياجتماع وي مذهب
 نمودار در آن اتيجزئ كه بود كرده بروز هما همان در زين موارد
  .است شده ارائه 1 شماره

 باشد،يم منتشرهي ريگهمه كي آنفلوآنزاي ريگهمه نكهيا به توجه با
 و داشته افراد ابتلا شانس شيافزا دريي سزابه ريتاث افراد تجمع لذا
ي هاعفونت گسترش در مدارس همواره نكهيا به توجه باي طرف از

ي بررس جهت 2 شماره نمودار در لذا دارند،ي مهم شنقي تنفس
 موردي شغل مختلفي هاگروه ابتلاءي زمان روند آموزان،دانش اثر

 هفته در شوديم ملاحظه كه طورهمان. است گرفته قراري بررس
 به مربوط مورد 2 شده،يي شناسا مورد 3 كل از مهرماه سوم
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 شده،يي شناسا مورد 12 كل از چهارم هفته در و بوده آموزاندانش
 كه موضوع نيا داشتن نظر در با. باشديم آنها به مربوط مورد 3

 دري هاگروه و بودهي ماريب ديشد موارد شدهيي شناسا موارد
ي انهيزمي هايماريبي دارا افراد د،يشد موارد به ابتلا معرض
-يم ليقب نيا ازي موارد و كيابتيد ،يويكل ،يعروقي قلب همچون
 دارخانه زنان با سهيمقا در (آموز دانش كم تعداد نيهم لذا باشند،

 ديمو خود نيا كه باشد،يم اديز) يشغلي هاگروه ريسا و
. باشديم گروه نيا دري ماريب ترفيخف اشكال به ابتلاي گستردگ

 گسترش در آموزاندانش نقش كننده دييتا موضوع نيا علاوه،به
 در) دهيسرپوشي فضا در لابا تجمع ليدلبه(ي تنفسي هاعفونت
 و شده كمتر آموزاندانش نقش ،يريگهمه تداوم با. باشديم جامعه

 كه طورهمان. است افتهي شيافزاي شغلي هاگروه ريسا دري ماريب
ي هاگروه ريسا از شيب دارخانه زناني ريگهمه اوج در مينيبيم

 ليدلبه توانديم كه اندشده مبتلاي ماريب ديشد موارد بهي شغل
  . باشد آموزاندانش با مواجهه

  

 ريتاث و دگليب و آران و كاشاني هاشهرستان A (H1N1)ي آنفلوآنزا) ييسرپا موارد و شدهي بستر (ديشد موارد بروز روند -1 شماره نمودار
  آن بري اجتماعي دادهايرو

      
 A (H1N1) ي آنفلوآنزا) ييسرپاي موارد و شدهي بستر (ديشد موارد به يشغل مختلفي هاگروه ابتلاي زمان روند نمودار -2 شماره نمودار

  1388 سال در دگليب و آران و كاشاني هاشهرستان
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 A (H1N1)ي آنفلوآنزا با مقابلهيي اجرا دستورالعمل به توجه با
 تيرعا وي ماريب نيا خصوص در مردم آموزش ريتاث بري مبن

 ريسا كنار در ،يماريب نيا به ابتلا ازي ريشگيپ دري بهداشت نكات
 پرخطر،ي هاگروه آموزش ويي شناسا همچوني امقابله اقدامات

 كاهش در فلويتامي دارو به موقعبهي دسترس و مارانيبي جداساز
 موقعبه 3 شماره نمودار در ،]5[ي ماريب نيايي رايم ويي زايماريب

 فتهگر قراري بررس موردي ريگهمه روند وي آموزش مداخلات بودن
  .است

  

  
  ديشد موارد بروز با گرفته صورتي آموزش مداخلات انجامي زمان سهيمقا -3 شماره نمودار

  
 بر ميتقس ماه هر در دهيد آموزش افراد تعداد شده، دادهي هاآموزش درصد از منظور و رخداده موارد كل تعداد بر ميتقس ماه هر در موارد تعداد ،يقطع موارد درصد از منظور

.   باشدي م دهيد آموزش افراد كل تعداد
  
 زن مورد 2 شده، فوت مورد 7 از شده، فوت موارد خصوص در
. بودند سال 52ي سن انهيم با) درصد 71 (مرد مورد 5 و) درصد 29(
 سهيمقا در) سال 9/46±9/27 (شده فوت مواردي سن نيانگيم چند هر
 بود، بالاتر) سال 01/30±1/18 (افتهي بهبود مواردي سن نيانگيم با
-يبررس طبق. نبود داريمعني تنيومن آزمون نظر از اختلاف نياي ول
 انهيم شده، فوت افرادي پزشك پروندهي رو بر گرفته صورتي ها

 تاي نيبال علائم شروعي زمان فاصله (مارستانيب به مراجعه زمان مدت
 مدت انهيم و روز 3 افراد نيا در) مارستانيب در شدني بستر زمان
 زمان تا مارستانيب در رشيپذ نيب زمان فاصله (شدني بستر نزما

ي دارو) درصد 71 (نفر 5 نفر، 7 نيا از. باشديم روز 4) فوت
 29 (گريد نفر 2ي پزشك پرونده در و بودند كرده افتيدر فلويتام

 نظر از. نشد مشاهده فلويتامي دارو افتيدر بر دالي گزارش) درصد
ي انهيزمي هايماريبي دارا مورد 3ي انهيزمي هايماريب به ابتلا سابقه

ي قلبي هايماريب وي ويكليي نارسا ابت،يد خون، فشار ليقب از(
  . بود نامعلوم مورد كي وي انهيزمي ماريب بدون مورد 3 ،)يعروق

  
   بحث

 باشد؛يم مرحله پنج در جامعه دري ماريب گسترش روند

ي كشورها از ماريب افراد ورود باي ريگتك موارد كه صورت نيبد
 سالم جوانان و نيبالغي ابتلا باعث اغلب كه گردديم شروع  مبتلا
ي ماريب با موارد بروز مرحله نيا در. شوديمي ريگتك صورتبه
 به مربوط كوچكي هاانيطغ دوم، مرحله در. باشديم محدود ديشد

 موارد بروز و ريدرگي سن گروه نظر از كه دهديم رخ وارده موارد
 كوچكي هاانيطغ سوم، مرحله در. باشديم كي مرحله مانند ديدش
 در. باشديم مدارس آن محل كه دهديم رخ مدرسه نيسن افراد در
ي قبل مراحل به نسبتي ول بوده، كم ديشد موارد بروز مرحله نيا
 در منتشرهي هاانيطغ بروز شاهد چهارم، مرحله در. باشديم ادتريز

 بروز و متوسطيي زايماريب با خطر عواملي داراي سني هاگروه همه
ي ماريب مرحله، نيآخر در و. ميباشيم متوسط حد در ديشد موارد

ي داراي سني هاگروه همه ابتلا به منجر گسترده انيطغ صورتبه
-يم بزرگي ماريب شدت ويي زايماريب با ريپذ بيآس افراد نيشتريب

 آن،ي گستردگ وي ماريب نياي ريگهمه تيماه به توجه با]. 6 [گردد
 مقدور اقدامات همه زمانهم انجام درمان و بهداشت نظامي برا
 هدفمند اقدامات انجام وي طراح ابدييم ضرورت آنچه لذا،. ستين
 بر. رديگ قرار نظر مدي ستيباي ريگهمه گسترش از شيپ كه باشديم

 كاركناني سازحساس ها،يماريب مراقبت نظام راهبرد اساس
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يي شناسا منظوربه استاندارد فيتعر ارائه زين و درمان و بهداشت
 در كه آنچه به توجه با. باشديمي ضرور اقدام نياول موقعبه و عيسر

 شده دييتا مورد نياول وقوع گردد،يم مشاهده 1 شماره نمودار
 و دوم فاز وارد هفته 10 فاصله به و باشديم رماهيت اواخر دري ماريب

 هايماريب مراقبت نظامي اريهوش قتيحق در. مياشدهي ريگهمه سوم
 و باشآمادهي برا را ارزشمندي زمان وارده، موارد موقعبهيي شناسا و
 فراهم را جامعه در منتشره انيطغ با مقابلهي برا ملزوماتي نيبشيپ

 داشته توجه آن بهي ستيباي بهداشت زانيربرنامه و رانيمد كه نموده
 ريسا بروز موارد نمودار بهي دسترس عدم ليدلبه متاسفانه (باشند

 طورهمان). باشدينم سريم هادانشگاه ريسا با سهيمقا امكان هادانشگاه
 و نيبالغي ابتلا از پس و جامعه به روسيو ورود از پس شد گفته كه

 فرصت نيبهتر نيا كه ميباشيم آموزاندانشي ابتلا شاهد جوانان
 به توجه با. باشديم جامعهي سن شاراق ريسا دري ماريب گسترشي برا

 در) شغل كيتفك به ديشد موارد بروزي زمان روند (2 شماره نمودار
 گردديم مشاهده آموزاندانش در ديشد موارد زانيم مهر سوم هفته
 فرصت شدن فراهم و) روز 1-3(ي ماريب كمون دوره به توجه با كه

 دنيرس وي ماريب مواردي شيافزا روند چهارم هفته از روسيو تبادل
 2 شماره نمودار در كه طورهمان. ميباشيم شاهد را بروز اوج به

 بهي ماريب آموزان دانش دري ماريب شروع از پس گردديم ملاحظه
ي هاينيبشيپ طبق پس. است افتهي تيسراي شغلي هاگروه ريسا

 موارد شيافزا دري اديز ريتاث مدارسيي بازگشا گرفته صورت
 كي يدارا معمولاً آنفلوآنزاي ماريب نكهيا به توجه با و داشتهي ماريب

 و جامعه افراد در روسيويي زاي منيا از پس باشد،يم اوج نقطه
 جمله ازي مذهبي هامناسبت مستعد، افراد به انتقال فرصت كاهش

 شيافزا در است نتوانسته محرمي عزادار اميا و حجاج بازگشت
 در كه آنچه). 1 شماره ودارنم (باشد داشتهي ريتاث مواردي جد

 بري آموزش مداخلات تقدم ديمو گردد،يم ملاحظه 3 شماره نمودار
 كه داشت توجه نكته نيا بهي ستيباي ول باشد،يم ديشد موارد بروز
-يصورت در است؛ دهيگرد ميترسي ماريب ديشد موارد نمودار نيا در
 اندشده مبتلا يماريب ترفيخفي هافرم به افراد ازي ادتريز تعداد كه
 مطابقتي ماريب ديشد موارد بروز با آنها بروز زمان است ممكن كه

 مراكز توسط عموم آموزشي هاتيمحدود ازي كي. باشد نداشته
 مردم استقبال عدم و مردم بهي دسترس تيمحدودي درماني بهداشت

 هيتوج توانديم امر نيا و بودهي آموزشي هافراخوان در حضوري برا
 از پسي ول باشد، تابستان فصل دري آموزش اقدامات كم جمح كننده
 حجم هدف گروه بهي دسترس سهولت ليدلبه مدارسيي بازگشا
ي ريگهمه نيا اگرچه. است افتهي يريچشمگ شيافزا هاآموزش
 قرار خود ريتاث تحت زين را دگليب و آران و كاشاني هاشهرستان

 فوت موارد تعداد در فاحش تفاوت تياهم حايز نكتهي ول داد،

 اساس بر. باشديم شده مشاهده موارد تعداد و شدهي نيبشيپ
 علايم دچار جامعه افراد درصد 20-30 رفتيم انتظار برآوردها

 ازمندين و ديشد فرم به شانيا درصد 1-2 حدود در كه شوندي نيبال
 با لذا،]. 4 [ندينما فوت درصد 1-2 تعداد نيا از و شوند مبتلاي بستر
 ديشد موارد تعداد كه رفتيم انتظار پوشش تحت تيجمع به هتوج
 كه موضوع نياي بررس. باشد شده مشاهده موارد از شيب شدهي بستر

 نظام ضعف ازي ناش شده مشاهده ديشد موارد نييپا تعداد ايآ
ي ريگيپ وي ريگنمونه انجام و مشكوك موارديي شناسا در ما مراقبت
 فيضع اقشار ژهيوبه افرادي دسترس تمشكلا ليدلبه نكهيا اي است،
 ازي جدا. دارد ضرورت باشد،يمي درماني بهداشت خدمات به جامعه

 مناطق در دادهرخ ديشد موارد دري كشندگ درصد موضوع نيا
 دري ارقام كاشان،ي پزشك علوم دانشگاه پوشش تحت مختلف
 با رقم نيا كه باشديم) درصد 1/8 مجموع در (درصد 7-20 حدود

 در]. 7 [دارد مشابهت) درصد 8 (لرستان استان دري كشندگ زانيم
ي هامارستانيب ازي كي دري كشندگ زانيم كشورها، ريسا با سهيمقا

 11) شده فوت مورد 26 و شده دييتا مورد 236 با (هندوستان كشور
 6 وي قطع مورد 198 با (گواتمالا دري كشندگ زانيم ،]8 [درصد
ي شرق جنوب در درصد 1/8 و] 9 [درصد 7/2) شده فوت مورد
 است شده گزارش درصد 7 رقم نيا كايآمر در. باشديم] 10 [ليبرز

 ريسا باي چندان تفاوت گواتمالا جزبه رسديم نظربه كه] 11[
 8/29 شانياي سن نيانگيم و 26 انيمبتلاي سن انهيم. ندارد كشورها

 در شدهي ربست انيمبتلاي سن انهيم كاشان، با سهيمقا در. بود سال
 29 هندوستان ،]3 [سال 12 انگلستان سال، 13ي ليش سال، 17 كانادا
ي سن نيانگيم درخصوص. باشدي م سال 9 گواتمالا و] 8 [سال
 سال 43 ن،يآرژانت در شدهي بستر انيمبتلاي سن نيانگيم ان،يمبتلا

 با هرحال در. است دهيگرد گزارش] 11 [سال 21 كايآمر در و ،]12[
ي سن بيترك و شده ادي يكشورها ارجاع نظام در وتتفابه توجه
 و باشدينم سريمي سن تفاوت علت خصوص در قضاوت امكان آنها،
 ريسا همچون. باشديم نهيگز نيبهتر رانيا كشور آمار با سهيمقا

 توانديم موضوع نيا كه بود 1 انيمبتلاي جنس نسبت جهان مناطق
 وي درماني بهداشت اتخدم بهي دسترس دري تيجنس تفاوت عدم ديمو

-افتهي در. باشد زن و مرد جنس دو دريي زايماريب شدت تفاوت عدم

 فرم به ابتلا موارد نيشتريب سال 15-29ي سن گروه مطالعه نياي ها
 ليدلبه ديشا كه داده اختصاص خودبه را) درصد 41(ي ماريب ديشد
 كيمكز كشور آمار با كه باشد،ي سن گروه نيا افراد ابتلا بودن بالا

 موارد درصد 3/32 با سال 15-29ي سن گروه (داشت مشابهت
ي طرف ازي ول] 13) [داد اختصاص خود به را انيمبتلا تعداد نيشتريب
 و كاشاني هاشهرستان در ،)درصد 1/2 (كيمكز با سهيمقا در گريد

 راي بستر موارد ازي شتريب تعداد سال 60 از شيب افراد دگليب و آران
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 بيتركي هاتفاوتي ستيبا البته). درصد 8 (دادند صاختصا خود به
 نظر در كيمكز كشور با را شهرستان دو نيا نيبي جنس وي سن

 شده، فوت مواردي رو بر گرفته صورتي بررس براساس. داشت
ي جنوب كره كشور با سهيمقا در كه باشديم سال 52 شانياي سن انهيم

ي چندان تفاوت] 14[ بود سال 55 شده، فوت مورد 51ي سن انهيم كه
 نيانگيم باي تفاوتي تنيو من آزمون جينتا اساس بر چند هر. ندارد
 شودينم مشاهده افتهي بهبود موارد با شده فوت مواردي سن
)08/0P=(، عدد بودن كم به توجه باي ول P حجم بودن نييپا و 

 موارد از شتريب شده فوت مواردي سن نيانگيم رسديم نظربه نمونه
-يماريب وجود ازي ناش توانديم موضوع نيا و باشديم افتهي بهبود
  . دارد شتريبي بررس به ازين كه باشد سالمند افراد دري انهيزمي ها
  
  يريگ جهينت

 هايماريب مراقبت نظام رسديم نظربه فوق موارد به توجه با
 با و نموده عملي خوببه دگليب و آران و كاشاني هاشهرستان در

 لازم اقدامات اتخاذي برا را لازم زمان مورد، نياول عيسريي شناسا
 بيترك ن،يهمچن. است داده قرار درمان و بهداشت نظام ارياخت در
 كشورها ريسا باي چندان تفاوت كاشان در انيمبتلاي جنس-يسن

  .ندارد
  

  ي      قدردان و تشكر
 محترمي علم ئتيه ارزنده زحمات از سپاس و تشكر با

ي درماني بهداشت خدمات وي پزشك علوم نشگاهداي عفون بخش
 و هاكاردان بهورزان، از ژهيوي قدردان وي درمان كادر و كاشان

 كاشاني پزشك علوم ددانشگاهيهايماريب با مبارزه محترم كارشناسان
 سركار– كاشاني بهشت ديشه مارستانيب بهداشت محترم كارشناس و

 موجب خود ارزندهي هاتلاش با كهي زانيعز ريسا و -يباصر خانم
 فراهم را آني علم ليتحل و هيتجز امكان و شدهي ريگهمه نيا مهار

  . نمودند
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