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 چکیده
مطالعه  استان مازندران، به ویژه در ژیاردیازیس با توجه به اهمیت زمینه و هدف:        
نمونه هاي  مدفوع ساکنین  در انگلی عفونت هاي  میزان شیوع  بررسی با هدف حاضر

  شد. استان مازندران به ویژه بر حسب فصول مختلف سال انجاممناطق مختلف مرکزي 
نمونه هاي   : مطالعه حاضر به روش توصیفی ، با نمونه گیري تصادفی از روش بررسی      

 1389تا  1388مدفوع مراجعین به مراکز مختلف درمانی  مناطق  مر کزي استان مازندران از 
اظ انگل شناسی با روش هاي مستقیم و انجام شد. نمونه ها ي جمع آوري شده از لح

آزمون آماري کاي دو  با آمده بدست اطلاعاتاتر مورد آزمایش قرار گرفت. -فرمالین
  .قرار گرفت تحلیل و تجزیه مورد

%) مبتلا 9/17نفر ( 756نمونه مدفوع انسانی مورد بررسی  4223: از مجموع  یافته ها      
 1/8بیشترین میزان آلودگی به بلاستوسیستیس هومینیس  به حداقل یک نوع انگل بودند.

میزان  بود . درصد 4/1درصد و استرونژیلوئیدس استرکورالیس  4/6ژیاردیا لامبلیا  ،درصد 
% ) می باشد. 9/5% ) و کوهستانی (9/5%) ، مناطق شهري (1/6آلودگی در مناطق روستایی (

%)، درمناطق 4/39هري در فصل تابستان  (بیشترین میزان شیوع به آلودگی انگلی درمناطق ش
% ) بوده است. از لحاظ آماري 28%) و مناطق کوهستانی در پاییز (32روستایی در بهار (

اختلافی معنی داراي در میزان آلودگی به انگل هاي روده اي بین مناطق انتشار آلودگی 
   ).P>0.5( انگلی و در فصول مختلف مشاهده نشد

منطقه مرکزي استان انگلی روده اي در  شیوع عفونت هاي با توجه به  نتیجه گیري:      
تشخیص و درمان مبتلایان ، ارتقا؛ سطح بهداشت عمومی می تواند درپیشگیري و  مازندران

  کنترل این عفونت ها  موثر می باشد.
واژه هاي کلیدي        شیوع ، استان مازندرانانگل هاي روده اي، : 

  

  

  

  

  

  

  

  

 )1389-1388(سال مناطق مرکزي استان مازندران مراجعه کنندگاندر  هاي روده اي انگل آلودگی فراوانی

 پژوهشی – علمی رتبه داراي
 کشور پزشکی نشریات علوم کمیسیون از

 تحقیقی                                                                                                                                                       92 تابستان) 2مجله علوم آزمایشگاهی، دوره هفتم(شماره 

 

 مقاله:آدرس
در  انگل هاي روده اي آلودگی فراوانی "ع  پقهر،  شعبانه،  این حسنم،  باقر پورحاجیی ا، پاشاکلائ یقربانی ش، غلامب،  رحیمی اسبویی  

 43-48):1هفتم(شماره  دوره 1392آزمایشگاهی، بهار. مجله علوم")1389-1388(سال مناطق مرکزي استان مازندران مراجعه کنندگان
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  مقدمه
ت لااختلا علل شایع از گوارش دستگاه آلودگی انگلی     

باشد.  می حال توسعه در کشورهاي در ویژهه ب گوارشی
و  ژیاردیا ، گوارش دستگاه انگلی عفونت هاي بین در
تک یاخته هاي بیماري زا  از مهم ترین تامبا هیستولیتکاـآن

 انگل ترین شایع و است جهانی ژیاردیا به ابتلامی باشند. 

 ).1،2(ایران استمدفوع از جمله  هاي ونهـمـن از دهـش داـج
تک  وسیلهه ب که است اسهالی بیماري یک ژیاردیازیس

اما . آید می وجود به لامبلیا ژیاردیا نام به تاژکداري یاخته
در برخی از مطالعات نشان داده شد که میزان شیوع 

آنتامبا  ).3،4بیشتر از ژیاردیا است( بلاستوسیستیس هومینیس
یس (اسهال خونی آمیبی) نیز عامل بیماري آمیباز هیستولیتکا

ش . گزارهاي مهم بیماري زا در انسان است یاخته از تک
نشان دهنده کاهش  محققین مختلف  در سال هاي اخیر

در صد در مناطق  10کم تر از آن به میزان میزان شیوع 
 .)7- 1،5مختلف کشور ازجمله در نواحی شمالی است (

در دستگاه گوارش انسان و طیف  بلاستوسیستیس هومینیس
وسیعی از حیوانات از جمله خوك، میمون، خوکچه هندي، 

 فرد به فرد انتقالپرندگان و خزندگان مستقر می شود. 

 دهان، طریق از عفونت .است عفونت مکانیسم ترین شایع
 –دهانی جنسی واعمال مشترك بازیهاي اسباب مدفوع،

هر چند شیوع این انگل در .می یابد انتشار مقعدي
درصد متغیر است، ولی  23تا  5/0از کشورهاي توسعه یافته 

بالاتر  آلودگیدر کشورهاي در حال توسعه درصد 
با توجه به اینکه اکثر افراد بدون علامت هستند،  ).3،8است(

شیوع واقعی این انگل هنوز مشخص نیست. علائم بالینی در 
صاصی بوده و شامل اسهال، به این انگل غیر اخت آلودگی
شکمی و تهوع می باشد. در بیماري با وخامت  دردهاي

بیشتر اسهال آبکی شدید، تب، خستگی، خونریزي رکتوم، 
 ).1،5،6هاي پوستی می باشد( خارش و راش ائوزینوفیلی،

 دیگري روده اي غیربیماریزاي و تک یاخته هاي بیماریزا 
 روده در )commensal( بی آزار صورته ب که هستند نیز

   بدون کنند می تغذیه روده حتویاتـم از و یـزندگ سانـان

  
 نیز دیگري تک یاخته هاي .نمایند تهاجم نسوج بهاینکه 
 خاصی شرایط در بلی ایزوسپورا و کریپتوسپوریدیوم مانند

 ).1،2،6می نمایند( بیماري ایجاد بزرگسالان وکودکان  در
با توجه به اهمیت عفونت هاي انگلی روده اي و 

 و آب و جغرافیاییخصوصیات جمعیتی و شرایط مناسب 
 منظور به )، مطالعه حاضر6،9،10( هوایی استان مازندران

نمونه هاي  درروده اي  انگلی آلودگی میزان بررسی
 مناطق به مراکز مختلف درمانی ه کنندگانمراجعمدفوع 

روستایی،شهري و کوهستانی) بر (مرکزي استان مازندران 
  .شد انجامحسب فصول مختلف سال 

  روش بررسی
مقطعی و به روش  - مطالعه حاضر به روش توصیفی       

 از نفر 4223نمونه هاي مدفوع تصادفی با نمونه گیري از 
مناطق (مرکزي مناطق  مراجعین به مراکز مختلف درمانی

که براي ندران زروستایی،شهري و کوهستانی) استان ما
از مهر مراکز درمانی معرفی شده بودند  بهآزمایش مدفوع 

انجام شد. در طی مطالعه نمونه هاي  1389شهریور تا 1388
مدفوع از بیمارستان یحیی نژاد بابل، درمانگاه شهید رجایی 
قائمشهر،بیمارستان شهداي شهر زیرآب و درمانگاه هاي 
روستایی شهرستان بابل جمع آوري و سپس به آزمایشگاه 
انگل شناسی دانشکده پزشکی دانشگاه علوم پزشکی 

روش هاي  نتقل شد. نمونه هاي مدفوع  باــازندران مــم
اتر براي تعیین  - روش مستقیم و فرمالین ،انگل شناسی

انگلی با میکروسکوپ نوري مورد آزمایش قرار  آلودگی
 برنامه با آمده پس از ثبت بدست اطلاعات ).2،4گرفتند (

-Chi)و آزمون آماري کاي دو )15 (نسخهSPSS آماري 

square)  وT-Test  گرفت قرار تحلیل و تجزیه مورد. 

  ها یافته
نمونه مدفوع انسانی مورد بررسی در  4223از مجموع        

مناطق  مراجعین به مراکز مختلف درمانی طول یک سال از
 استان )شهري و کوهستانی ، مناطق روستایی( مرکزي

  داقل مبتلا به یک نوع انگلـ%) ح9/17فر (ـن 756 درانـنزاـم

 . . . انگل هاي روده اي آلودگی فراوانی/44

 92) تابستان 2مجله علوم آزمایشگاهی،دوره هفتم(شماره 
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 بلاستوسیستیس هومینیسترین انگل ها  که شایع بودند
به  آلودگیمیزان  .بودند %)4/6(ژیاردیا لامبلیاو  %)1/8(

لارو  ،درصد 3/0 آنتامبا هیستولیتیکا ،درصد 1/1 آنتامبا کلی
نتربیوس آتخم  ،درصد 4/1یلوئیدس استرکورالیسژاستران

 افراد مبتلادرصد  47 درصد بدست آمد.5/0ورمیکولاریس
بررسی حاضر  یافته هاي آنان زن بودند. درصد 53 مرد و

ها در مناطق انگل  به آلودگینشان می دهد میزان 
%) و 9/5مناطق شهري ( بیشتر از سایر %)1/6(روستائی

میزان آلودگی انگلی بر حسب  .بود) %9/5کوهستانی (
منطقه و فصول، بیشترین میزان آلودگی درمناطق شهري در 

%) و 32( درمناطق روستایی در بهار %)،4/39فصل تابستان (
لحاظ آماري  ز%) بوده است. ا28پاییز ( کوهستانی درمناطق 

 در میزان آلودگی به انگل هاي روده عنی دارايـی مـتلافـاخ
  صول مختلفـودر ف ی انگلیـودگـتشار آلـان ناطقـن مـاي بی

  ).P>0.5() 1مشاهده نشده است (جدول
  بحث

ب و هوایی استان آبا توجه به شرایط اکولوژیکی و       
مازندران و وجود شرایط مناسب براي انتشار و انتقال انواع 

بررسی میزان ابتلاء به  ویژه انگل هاي روده اي،ه انگل ها ب
بیماري هاي انگلی تک یاخته هاي و کرمی در ساکنین 
مناطق مختلف جغرافیایی استان از جمله مناطق مرکزي در 

خصوص ه لحاظ پزشکی و بهداشتی ب از صول مختلف سالف
 اي پیشگیري و کنترل در سطح استاندر اجراي برنامه ه

که نشان می دهد  نتایج بررسی حاضر داراي اهمیت است.
  تک یاخته اي و  هاي روده اي ودگی به انواع انگلـیزان آلـم

  
  
  
  
  
  
  
  
  

 مراجعین به مراکز مختلف درمانی از نفر 4223کرمی در 
در طول یک  درصد 9/17ندران زاستان ما مناطق مرکزي

روده اي به انگل هاي  آلودگی شیوع  میزان.  می باشد سال 
. است %) بیشتر از سایر مناطق1/6در مناطق روستایی(

 فصول ،منطقه و انگلی بر حسب  آلودگیمیزان همچنین 
، درمناطق درصد 4/39 تابستان در فصلدرمناطق شهري 
 28پاییز  در درصد و مناطق کوهستانی 32 روستایی در بهار

هاي روده اي  به انگل آلودگیدر میزان  بوده است. درصد
 آلودگی هر چند اختلاف از نظر فصل انتشاربین مناطق 

انتشار در بین مناطق،  رولی از نظ ودمشاهده می ش انگلی
 تقریبا یکسان است.هاي روده اي  به انگل آلودگیمیزان 

نشان می دهد میزان  حاضر لعههمچنین نتایج حاصل از مطا
که  درصد 9/15گونه تک یاخته روده اي  4لودگی به آ

 1/8 بلاستوسیستیس هومینیسلودگی به آبیشترین میزان 
 درصد 1/1 انتامباکلی و درصد 4/6 لامبلیا ژیاردیا ،درصد
 ،اي روده کرمی هاي انگل گونه 2 به لودگیآ میزان. است

 است درصد 9/1 اکسیور و استرکورالیس استرونژیلوئیدس
 صدرد 7/6 زا بیماري هاي یاخته تک لودگیآ شیوع میزان.
هنده بالا د نشان که. باشد میدرصد  9/1 زا بیماري کرمی و

خصوص ه لودگی به تک یاخته هاي روده اي بآبودن میزان 
در این منطقه در مقایسه با آلودگی کرمی  بلاستوسیستیس

 بلاستوسیستس وتوام ژیاردیا با  آلودگیهرچند  ست.ا
با توجه به  %) مشاهده شد.04/0( با درصد کماکسیور 

و   اي روده اي در مناطق شمالی ایراناهمیت اتنشار انگل ه
هاي  لعه انگلنتایج حاصل از مطایقات انجام شده ـقـحـت

 فصول بهار تابستان پائیز زمستان جمع
 
 مناطق

 
 شهري

 
 

 روستایی
 

 کوهستانی

 درصد

100 

100 

100 

 تعداد

251 

256 

249 

 درصد

4/18 

19 

5/24 

 تعداد

46 

48 

61 

 درصد

2/11 

21 

28 

 تعداد

28 

54 

70 

 درصد

4/39 

28 

2/24 

 تعداد

99 

72 

60 

 درصد

31 

32 

3/23 

 تعداد

78 

82 

58 

 

 ه سکونت در فصول مختلف سال در بین افراد مراجعه کننده به مراکز مختلف درمانی قانگل هاي روده اي بر حسب منطانواع  الودگی به  توزیع فراوانی  -1جدول 

 45/رحیمی اسبویی

 92) تابستان 2مجله علوم آزمایشگاهی،دوره هفتم(شماره 
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شهرستان  9ساکنین مناطق روستائی دامداران روده اي در 
نشان داد  1383و همکاران در سال استان توسط غلامی 

هاي روده اي تک یاخته اي و  میزان آلودگی به انواع انگل
میزان  و درصد 9/32نفر از افراد دامدار  1575کرمی در 

 1/31در کل  گونه تک یاخته روده اي 10دگی به آلو
که بیشترین میزان درصد  1/96و در افراد آلوده  درصد

 2/31 بلاستوسیستیس هومینیسالودگی در افراد آلوده به 
 2/17 نانا اندولیماکس و درصد 8/24 لامبلیا ژیاردیا ،درصد
ل نمونه هاي مورد مطالعه  درک.  است بوده درصد

 9/10 لامبلیا ژیاردیا  ،درصد 7/13 بلاستوسیستیس هومینیس
یاخته هاي بیماري زا در لودگی تک آو میزان شیوع  درصد

 و درصد 5/44و غیر بیماري زا  درصد 5/55افراد آلوده 
گزارش شده  درصد 3/25 درکل نمونه ها ي مورد مطالعه

نشان  سال 5این دو مطالعه در فاصله  ). مقایسه11( است
تک یاخته اي  کاهش میزان شیوع عفونت هاي انگلی دهنده

وکاهش  ژیاردیاو  بلاستوسیستیسخصوص ه روده اي ب
میزان  تقاوت توجه بهاست. با در استان آلودگی کرمی 

انگل هاي روده اي در مطالعات محققین  شیوع انواع
ویژه ه در کشور ما ب برحسب منطقه وجمعیت مورد مطالعه

میزان آلودگی به ،  حاضر با نتایج مطالعهدر استان مازندران 
و  ي بخصوص ژیاردیاانواع تک یاخته هاي روده ا

فونی در انگل ععوامل بیانگر اهمیت این  بلاستوسیستیس
 به زمایشگاهیآ تشخیص و بالینی پزشکی، شناسی پزشکی

 استان در شایع اي روده هاي عفونت شایع عوامل عنوان
اختلالات ناشی از  وص عوارض وخصه ب. است

زشکان و متخصصان بلاستوسیستیس بابد مورد توجه پ
با توجه به تغییرات جمعیتی و  )1،2،4،11( .عفونی  قرارگیرد
تان هاي استان شهرس بهداشتی ساکنینبهبود شرایط 

 1383رنجبربهادري و همکاران در سال  مازندران در بررسی
 شهر در بخش مرکزي استان مازندراندر شهرستان قائم

 4/8نفر 6595به انگل هاي روده اي در کل  آلودگیمیزان 
 8/2به تک یاخته ها  آلودگینفر) و میزان  557( درصد
گزارش شده است.در این  درصد 7/5و کرم ها  درصد

در کل و در بین  درصد 8/2تحقیق میزان شیوع ژیاردیا 

 انتروبیوس به آلودگی بوده است و درصد 8/32مبتلایان 

 نانا هیمنولپیسو تریکواسترونژیلوس %)،5/2(ورمیکولاریس

که با  .)7می باشد ( درصد 1/3 روستایی و شهري افراد در
درساکنین  1378 بررسی روحانی وکیانیان در سال نتایج 

میزان متفاوت است در این بررسی  بخش میاندرود ساري 
 وشیوع انگل درصد 9/43لودگی به انگل هاي روده اي آ

از  درصد 13/24بوده است و درصد 35/28هاي بیماري زا 
افراد به بیش از یک انگل مبتلا بودند. شایع ترین انگل روده 

 19/8و بلاستوسیستیس  درصد 82/18 ژیاردیا لامبلیااي 
و کرم هاي قلابدار  درصد 61/3 هیمنولیپیس نانا ،درصد

طاهرخانی و  .)5،6گزارش شده است ( درصد 25/2
 274نمونه هاي مدفوع 1384-  1383سرداریان نیز در سال 

نفر از بیماران مراجعه کننده به مراکز درمانی شهر همدان با 
اتر مورد بررسی قرار  - هاي مستقیم و فرمل استفاده از روش

 ، و آلودهژیاردیا درصد افراد به 4/20. در این مطالعه  دادند
ترین علامت مشاهده شده  %) شایع5/46درد شکم (

به انگل هاي در  آلودگیمیزان این مطالعات  ). در12(بود
حسب بر ومناطق شهري و کوهستانی  ،مناطق روستایی

لودگی به آمیزان  با توجه به اینکه بررسی نشده است.فصول 
هاي روده اي در مطالعات محققین برحسب  انگل انواع

حاضر  د مطالعه متفاوت با نتایج مطالعهمنطقه وجمعیت مور
 زا و يبیمار يروده اهاي  لودگی انگلآاست. میزان 

لودگی آخصوص ه ب یوکرم يتک یاخته ا يزا يغیربیمار
لودگی آخصوص دره ب روده اي يبه انواع تک یاخته ها

 5/14لودگی آبا میزان  هاي  ژیاردیا و بلاستوسیستیس انگل
انگل شناسی  از لحاظ در کل افراد مورد مطالعه درصد

 عنوان به زمایشگاهیآ تشخیص و بالینی پزشکی، پزشکی
مورد توجه قرارگیرد.  باید یانگل هاي عفونت جدید مسائل

عفونت هاي انگلی روده اي اگر چه میزان  )1،2،4،11(
 ،تنیا ساژیناتاسکاریس و تریکوسفال و آخصوص ه کرمی ب

به لحاظ بهبود شرایط بهداشتی  روستاییمناطق شهري و  در
کاهش یافته  و فعالیت هاي سیستم بهداشتی درمانی استان

آنتامبا تک یاخته اي هاي  ابتلاء به عفونت است ولی
 توام آلودگی و بلاستوسیستیس ،لامبلیا ژیاردیا ،هیستولیتیکا

 . . . انگل هاي روده اي آلودگی فراوانی/46
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انتقال  دهانی–ه به روش مدفوعیـک اي روده ايـه گلـان
نها آومواد غذایی نقش مهمی در انتقال یابند و آب  می

 ،پزشکان،درمانی باید مورد توجه مراکز بهداشتی دارند
 تی قرارگیرد.تحقیقا و تشخیصی مراکز و عفونی متخصصین

به جاي استفاده از  تشخیص اکسیوربراي  در این بررسی
شد مدفوع استفاده  روش چسب اسکاچ از روش آزمایش

موارد اکسیور باشد این  صددلیل کم بودن در که می تواند
است.از طرفی  امر از محدودیت تحقیق در این مطالعه بوده

نشان  شیوع انگل هاي روده اي در نواحی مرکزي استان
عفونت ها در وضعیت سلامتی ساکنین  دهنده اهمیت این

مستعد  انتشار آنها و مناطق روستائی و وجود عوامل انتقال و
ستم بهداشتی است.که باید مورد توجه سی بودن اهالی ساکن

 در يروده ا ينتایج مطالعه انگل ها مانی قرارگیرد.و در
استان  مناطق مرکزي مراجعین به مراکز مختلف درمانی

به لحاظ ایجاد  )Co infection( این انگل ها توام ندرانزما
  از لحاظ  ی ومطالعات علمدر آنها از یاختلات وعوارض ناش

  
8-Esmaeili S. Blastocystis hominis Infection,most 
prevalence and neglected in centeral areas of 
Mazandaran. Seventh congress of Parasitology and 
parasite infection in Iran. 2008; 93. 
 

9-Abedian S, Parsaei MR. The prevalence of parasite 
infection in eastern areas of Mazandaran. third congress 
of Parasitology and parasite infection in Iran, Sari. 1999. 
 

10-Sadjadi SM, Masood J. The comparison of the 
prevalence and intensity of intestinal helminth infection 
in eastern areas of Caspian Sea. First congress of 
Parasitology and parasite infection in Iran, Gilan. 1989 .  
 

11- Gholami SH A,ZIAI H, Sharif M, Mohammadpour 
Tahamtan RA, Kyanyan H, Mobdi I. Intesteinal 
Protozoan Infections in cattle breeders in rural regions 
of Mazandaran province in 2003. Nameh daneshgah, 
Journal of Mazandaran University of Medical Sciences.  
2005; 45(14): 51-60.  
 

12-Taherkhani H, Sardarian Kh. Epidemiology and 
Clinical Manifestations of Giardiasis in Patients 
Referred to Parasitology Laboratory of Hamadan, 2004  - 
 2005.   Medical Laboratory Journal, Golastan university 
of Medical Sciences. 2007; 1(1): 47-43. 
 

13-Homan WL, Gilsing M, Bentala H, Limper L, van 
Knapen F. Characterization of giardia duodenitis by 
Polymerase chain reaction finger printing. Parasitol Res. 
1998; 84(9): 707-14. 

  
  

خصوص بلاستوسیستیس ه ب يتک یاخته هاي روده ا شیوع
دهد که  ینشان مبرحسب مناطق انتشار و فصول هچنین 

 هیستولیتکا آنتامبا و لامبلیا ژیاردیا، هومینیسیستیس سبلاستو
 اهمیت است. يدارا یوپزشک یبهداشت هاي عفونت و

ویژه تک یاخته ه ب عفونت هااین  شیوع توجه به بابنابراین 
 فصولدر  استان مازندران مرکزي همنطقهاي روده اي در 

 مختلف، تعیین گونه هاي انگل هاي روده اي با روش هاي
درمان تشخیص ،  و بلاستوسیستیس، ویژه ژیاردیاه لی بلکوم

 می تواند در سطح بهداشت عمومی ءارتقا ومبتلایان داروئی 
موثر باشد  نترل این عفونت ها در شمال ایرانپیشگیري و ک

)7،9،10،13.( 
 

  و قدردانیتشکر 
 در شهرستان هاي بابل، همکاران عزیزان واز کلیه       

یاري نمودند  این مطالعه ما را که درو زیرآب  قائمشهر
  بعمل می آید.قدرانی  تشکر و
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Abstract 
 
Background and Objective: Intestinal parasites, esp. giardiasis are the most 
common gastrointestinal infection disorders in the world, especially in north of 
Iran. The aim of present study was to determine the prevalence of parasitic 
infections in the stool samples of the people living in the central areas of 
Mazandaran province. 
 
Material and Methods: In this descriptive study, 4223 human fecal samples were 
randomly collected from different areas in different seasons in the central regions 
of Mazandaran province, from Oct 2009 to Sept 2010.  The Samples were assessed 
by direct smear and formalin-ether method. We analyzed the data by using Chi-
square and T test.   

Results: Of 4223 stool samples, 75 (17.9%) have at least one type of parasite.  The 
rate of infection with intestinal protozoan is 15.9% including 8.1% with B. 
Hominis, 6.4% with G. lamblia, and 1.9% with intestinal worms (S. stercolaris and 
Strongyloides larvae) .The prevalence rate is 6.1% in rural, 5.9% in urban and 
5.8% in mountainous areas. Considering the seasons, the prevalence in the urban 
area in summer (4/39%), rural area in spring (32%) and   mountainous area in fall 
(28%) are reported. Statistically no significant differences between different 
regions and seasons have been observed (P> 0.05). 

Conclusion: Based on the prevalence of intestinal parasitic infections, especially 
in the central part of Mazandaran province in different seasons, early diagnosis and 
treatment of the patients  and public health promotion  could be effective to 
prevent and control  these infections in north of Iran.  

Keywords: Intestinal parasitic; Prevalence; Mazandaran Province 
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