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ABSTRACT

Background & objectives: Intestinal parasitic infections can be considered as an indicator for
assessing the level of health in the region. Intestinal parasitic infections indicate if health
problems in the area require interventions and improve conditions, or that the health status of
the region is currently acceptable. This study was conducted to evaluate the prevalence of
intestinal parasites among clients referring to health centers in Ardabil for obtaining a health
card. This review shows the extent to which interventions are maintained to maintain existing
health status or the need to promote a healthcare level by upgrading or promoting culture
through individual health education
Methods: This descriptive cross-sectional study was carried out using simple sampling
method on 1000 people referring to the Ardabil Health Center Laboratory for obtaining
health cards in Ardebil.Data collected using software SPSS and chi-square test were
analyzed. The relationship between questionnaire items (gender, age, occupation, education,
and health education) was tested with the results of the tests.
Results: The results showed that the prevalence of infection was 3.1%. There is no
meaningful positive correlation between sex and age of people with the parasitic infection.
But there is a meaningful positive relationship between occupation, education and public
health education with parasitic infection. Among the parasite, the highest percentages were
restaurants (38.7%) and bakery (22.6%), and those with a postgraduate qualification (74.2%).
Conclusion: The study showed that infestation of intestinal parasites, especially protozoa,
has a high prevalence. In order to monitor and reduce the contamination of these people, it is
suggested by environmental health inspectors to carry out public health education and
personal hygiene practices such as stool testing with standard methods such as formalin-
ethers and health regulations.
Keywords: Intestinal Parasites; Health Cards; Ardebil.
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قدمهم
اي مشکل بهداشتی کشـورهاي  هاي انگلی رودهعفونت

بهداشت باشد. طبق تخمین سازمان درحال توسعه می

درصـد  30جهانی در کشورهاي توسعه یافته بـیش از  
ي منتقله از طریق غذا هاجمعیت در هر سال از بیماري

برند و در کشورهاي در حال توسـعه بـالغ بـر    مینجر

چکیده
تواند به عنوان شاخصی جهت بررسی سطح بهداشت منطقه مورد بررسی عفونت هاي انگلی روده اي میزمینه و هدف:

بررسی قرار گیرد و نشان دهد که آیا مشکلات بهداشتی منطقه نیاز به مـداخلات و بهبـود شـرایط دارد یـا درحـال حاضـر       
هـاي روده اي در بـین   باشد. ایـن مطالعـه بـه منظـور بررسـی شـیوع انگـل       منطقه در حد قابل قبول میوضعیت بهداشتی 

نشـان  مراجعین به مراکز بهداشتی شهر اردبیل براي دریافت کارت سلامت انجام شد. این بررسی حدود مداخلات را به ما 
اشت با بهسـازي یـا فرهنـگ سـازي بـا آمـوزش       وضعیت بهداشتی موجود حفظ گردد یا نیاز به ارتقاء سطح بهدآیاکه داد

.وجود داردبهداشت فردي 
کننده نفر از افراد مراجعه1000بر روي به روش نمونه گیري آسان ، مقطعی بوده-این مطالعه از نوع توصیفیروش کار:

ي جمـع آوري  به آزمایشگاه مرکز بهداشت اردبیل جهت دریافت کارت سلامت شهرستان اردبیل انجـام گرفـت. داده هـا   
مورد تجزیه و تحلیـل  و آزمون مجذور کاي SPSSشده از پرسشنامه و نتیجه انجام آزمایشات که با استفاده از نرم افزار

تحصـیلات و دوره آمـوزش   -شـغل -سن-و میزان ارتباط معنادار بودن و نبودن آیتم هاي پرسشنامه (جنسندقرار گرفت
شد. با نتایج آزمایشات بررسی بهداشت)
درصد بود. بین جنسیت و سن افراد با داشتن آلودگی انگلی رابطـه  1/3میزان شیوع آلودگی نتایج نشان داد که یافته ها: 

بـا داشـتن   گذرانـدن دوره آمـوزش بهداشـت عمـومی     تحصیلات افـراد و  ، اما بین شغل.شتمثبت معنی داري وجود ندا
) و %7/38رین درصد را مشاغل رسـتوران ( بین افراد داراي انگل بیشت. شتآلودگی انگلی رابطه مثبت معنی داري وجود دا

ند.بود) به خود اختصاص داده %2/74) و افراد داراي مدرك تحصیلی زیر دیپلم (%6/22نانوایی (
. هاي روده اي به ویژه تک یاخته هاي بیمـاریزا شـیوع نسـبتاً بـالایی دارنـد     مطالعه نشان داد که آلودگی انگلنتیجه گیري:

اتر نظارت و -هاي استاندارد مانند فرمالینجهت پایش و کاهش آلودگی این افراد مواردي مثل آزمایش مدفوع با روش
اعمال قوانین بهداشتی از سوي بازرسین بهداشت محیط و گذراندن دوره آموزش بهداشت عمـومی و رعایـت بهداشـت    

فردي پیشنهاد می شود.
اردبیلي، کارت سلامت، انگل هاي روده اکلیدي:هايواژه
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فوتهامیلیون نفر در هر سال به دلیل این بیماريدو
). کشورهاي در حال توسعه به دلایلی چون 1کنند (می

وضـعیت  ، شـرایط اجتمـاعی و فرهنگـی   ، فقر اقتصـادي 
بی توجهی به بهداشـت  ، عدم امکانات بهداشتی، اقلیمی

ي انگلـی قـرار   هاآلودگیفردي و اجتماعی در معرض
دارند. با افـزایش جمعیـت تهیـه غـذاي سـالم یکـی از       

.)2باشد (میمسائل مهم در کشورهاي درحال توسعه
تواند به عنـوان  میي انگلی روده ايهابررسی عفونت

شاخصی جهت بررسی سطح بهداشـت منطقـه مـورد    
قـرار گیـرد و نشـان دهـد کـه آیـا مشـکلات        مطالعه

نیاز به مداخلات و بهبود شرایط دارد بهداشتی منطقه 
یا درحال حاضر وضعیت بهداشتی منطقه در حد قابـل  

ي انگلـی روده اي از جملـه   هـا باشد. عفونـت میقبول
ي منتقله از طریق غذا هستند که بـه عنـوان   هابیماري

باشــند. بــا وجــود مــییــک مشــکل بهداشــتی مطــرح
ي وسیع تشخیصی و درمـانی آلـودگی بـه    هاپیشرفت

از کار ، ي روده اي همچنان مهم ترین دلایل ابتلاهانگلا
سـوءتغذیه و کـاهش   ، افتادگی و کـاهش نیـروي کـار   

و در نوجوانـان روانی به ویـژه  هوشی و ، رشد جسمی
ي روده اي اه ـ). انگـل 4،3د (گـرد میمحسوبجوانان 

بطــور شــایع از طریــق مصــرف غــذا و نوشــیدن آب 
از طریـق  امـا ممکـن اسـت   ، شـوند مـی آلوده منتقـل 

دهانی نیز از شخصی به شخص دیگر منتقل -مدفوعی
یی کـه بـا مـواد    هـا ). افراد شـاغل در شـغل  5گردند (

کــار دارنــد از طریــق انگشــتان آلــودهغــذایی ســر و
بـه مشـتریان خـود    آلـودگی را  توانند به سـهولت  می

ــد ( ــال دهن ــردي و  6انتق ــت بهداشــت ف ). عــدم رعای
ي هـا آلـودگی عمومی نقش بسـیار مهمـی در انتشـار   

توانـد سـلامت جامعـه را بـه خطـر      مـی انگلی دارد که
بیندازد و موجب ابتلا به انواع بیماریهاي عفونی و انگلی 

غربالگري افـراد دخیـل در   ، بیماري د. براي کنترلشو
تمـاس نزدیـک بـا منـابع     که تهیه و توزیع مواد غذایی 

بـدیهی  ، باشـد میجزء جدایی ناپذیر آندارندآلوده 
ي انگلـی در کارکنـان   هـا مطالعه وضعیت بیمارياست

این گونه مشاغل و اطلاع از میزان شـیوع آلـودگی در   

کمک ارزنده اي در جهـت کـاهش وکنتـرل ایـن     ، آنها
ي هـا خواهد نمود. تا کنون مطالعـه هاگروه از بیماري

ي انگلـی روده اي  هـا متعددي در زمینه شیوع عفونت
ي خاص انجـام  هاروي گروه، در مناطق مختلف کشور

ي انگلی هاشده است. نتایج این مطالعات شیوع عفونت
ي هادرصد در جمعیت61درصد تا 2/3روده اي را از 

از آنجا که مناطق .)8و7(دهد میمورد بررسی نشان
ي هــامختلــف ایــران داراي تنــوع آب و هــوایی و الگــو

ــی  ــاعی و فرهنگ ــاوت اجتم ــیمتف ــم ــه ، دنباش مطالع
در هر استان و منطقـه بطـور جداگانـه    لوژیک میواپید

). این مطالعه به منظـور بررسـی   9باشد (میضروري
هاي روده اي در بین مـراجعین بـه مراکـز    شیوع انگل

بهداشتی شهر اردبیل بـراي دریافـت کـارت سـلامت     
انجــام شــد. ایــن بررســی حــدود مــداخلات را بــه مــا

رساند که وضعیت بهداشتی موجود حفظ گردد یـا  می
سـازي بـا   سطح بهداشت با بهسازي یا فرهنـگ ئاارتق

آموزش بهداشت فردي انجام گیرد. 

روش کار
بـه روش  ، مقطعـی بـوده  -این مطالعه از نوع توصیفی

ــان  ــري آس ــه گی ــر روي نمون ــراد  1000ب ــر از اف نف
کننده به آزمایشـگاه مرکـز بهداشـت اردبیـل     مراجعه

ن اردبیـل انجـام   جهت دریافت کارت سلامت شهرستا
ــت.گ ــب  رف ــق و کس ــیح در مــورد تحقی ــس از توض پ

نامه کتبـی  ، فرم پرسشنامه و رضایترضایت از مراجعین
به مراجعین جهت تکمیـل داده شـد. هـر روز پـس از     

بــه بخــش هــاو تحویــل نمونــههــاآوري نمونــهجمــع
شناسی و پس از ثبت دقیـق اطلاعـات مربـوط بـه     انگل

یـت و  جهـت پیـدا کـردن تروفوزوئ   هانمونه،هانمونه
بـه ترتیـب بـا روش مسـتقیم و     هـا انگلکیست یا تخم 

روش فرمــالین اتــر مــورد بررســی قرارگرفتنــد.     
ــاداده ــایج   ه ــنامه و نت ــده از پرسش ــع آوري ش ي جم

مورد تجزیه SPSSآزمایشات با استفاده از نرم افزار
-سـن -و میزان ارتبـاط (جـنس  ندو تحلیل قرار گرفت
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با ابتلا بـه  شت)و دوره آموزش بهدا،تحصیلات-شغل
بررسی شد. ي روده اي با آزمون مجذور کاي هاانگل

هایافته
ــرار  1000حاضــرمطالعــه در نفــر مــورد بررســی ق

درصد1/3ي روده اي هاگرفتند که میزان شیوع انگل
زن و %) 6/11نفـر ( 116که از بین نمونه آمـاري  بود

. بودندمرد %) 4/88نفر (884
ــن  ــر (60از نظــر س ــر %) 6نف ــال20زی ــر 346، س نف

31بین %) 8/30نفر (308، سال30تا 21بین %) 6/34(
نفـر  96، سال50تا 41بین %) 19نفر (190، سال40تا 
د.شتنسال سن دا51بالاي%) 6/9(

نفر 144، در رستوران%) 6/13نفر (136از نظر شغل 
نفر 17، در قنادي%) 6/6نفر (66، در نانوایی%) 4/14(
ــابی%) 7/1( ــر (125، در قصـ ــوپر %) 5/12نفـ در سـ

40، در مرغ و ماهی فروشـی %) 1/5نفر (51، مارکت

نفــر 103، در پیتــزا و ســاندویچی فروشــی%) 4نفــر (
ــت %) 3/10( ــر (358در و در نهای ــز در %) 8/35نف نی

ند. ول به کار بودسایر مشاغل مشغ
، زیر دیـپلم %) 7/45نفر (457از نظر میزان تحصیلات 

 ـ%) 29نفر (290دیپلم و %) 3/25فر (ن253 پلم فوق دی
با مدرك و لیسانس و فوق لیسانس بودند و هیچ کس

. نبودهادکتري در بین نمونه
دوره %) 5/65نفــر (655آمــاري هــاياز بــین نمونــه

345نـد و  بودبهداشت عمومی را گذرانده آموزشی
ند.بوداین دوره را نگذرانده %) 5/34نفر (

داري و با توجه به اینکه سطح معنی1ل وطبق نتایج جد
تـوان گفـت   بنابراین می، ) است818/0(05/0بیشتر از 

که بین جنسیت افراد و داشتن آلـودگی انگلـی رابطـه    
داري وجود ندارد.معنی

ي انگلی روده اي بر حسب جنسهاشیوع عفونت.1جدول 
آلودگی انگلی

جمعمنفیمثبتجنسیت

4112116فراوانیزن
9/126/116/11درصد

27857884فراوانیمرد
1/874/884/88درصد

319691000فراوانیجمع
100100100درصد

سطح معنی داريدرجه آزاديضریب کاي دو
053/01818/0

داريو با توجه به اینکه سطح معنی2طبق نتایج جدول 
ن می توان گفـت  بنابرای، ) است771/0(05/0بیشتر از 

که بین سن افراد و داشتن آلودگی انگلی رابطه مثبت 
ي وجود ندارد.دارمعنی

شود که در بین افراد میمشاهده3طبق نتایج جدول 
136داراي انگل بیشترین فراوانی را مشاغل رستوران (

ــانوایی ( ــورد) و ن ــاص  144م ــود اختص ــه خ ــورد) ب م
داري کمتـر از  اند. با توجه بـه اینکـه سـطح معنـی    داده

بنابراین می توان گفت کـه بـین   ، ) است004/0(05/0
شغل افراد و داشتن سابقه آلودگی انگلی رابطه مثبـت  

ي وجود دارد.دارمعنی
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ي انگلی روده اي بر حسب سنهاشیوع عفونت.2جدول 
آلودگی انگلی

جمعمنفیمثبتسن

35760فراوانیسال20زیر 
67/99/56درصد

سال30تا 21بین 
10336346فراوانی
25/327/346/34درصد

12296308فراوانیسال40تا 31بین 
7/385/308/30درصد

4186190فراوانیسال50تا 41بین 
9/122/1919درصد

سال51بالاتر از 
29496فراوانی
45/67/96/9درصد

جمع
319691000فراوانی
1001001000درصد

سطح معنی داريدرجه آزاديضریب کاي دو
771/0584/0

ي انگلی روده اي بر اساس نوع شغلهاشیوع عفونت.3جدول 
آلودگی انگلی

جمعمنفیمثبتشغل

12124136فراوانیرستوران
7/388/126/13درصد

نانوایی
7137144فراوانی
6/221/144/14درصد

16566فراوانیقنادي
2/37/66/6درصد

11617فراوانیقصابی
2/37/17/1درصد

2123125فراوانیسوپر مارکت
5/67/125/12درصد

24951فراوانیمرغ و ماهی فروشی
5/61/51/5درصد

2101103فراوانیپیتزا و ساندویچی
5/64/103/10درصد

4354358فراوانیمشاغلسایر 
9/1253/368/35درصد

319691000فراوانیجمع
100100100درصد

سطح معنی داريدرجه آزاديضریب کاي دو
81/2510004/0
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شود که در بین افراد میمشاهده4طبق نتایج جدول 
داراي انگل بیشترین فراوانـی را افـراد داراي مـدرك    

انـد.  لم و دیپلم به خود اختصاص دادهتحصیلی زیر دیپ
، اسـت 01/0داري کمتر از با توجه به اینکه سطح معنی

توان گفت که بین تحصیلات افراد و داشتن بنابراین می
ي وجـود  دارمعنـی سابقه آلودگی انگلی رابطـه مثبـت   

دارد.

ي انگلی بر حسب میزان تحصیلاتهاشیوع عفونت.4جدول 
آلودگی انگلی

جمعمنفیمثبتصیلاتتح

23434457فراوانیزیر دیپلم
19/7478/447/45درصد

7246253فراوانیدیپلم
58/2239/253/25درصد

کارشناسی و ، فوق دیپلم
کارشناسی ارشد

1289290فراوانی
22/382/295/13درصد

جمع
319691000فراوانی
100100100درصد

سطح معنی داريدرجه آزاديوضریب کاي د
3/13401/0

شود که از بین کسانی میمشاهده5طبق نتایج جدول 
ي آموزشـی را  هـا نفـر دوره 7که داراي انگل هسـتند  

ي آموزشی را هانفر دوره24اند در حالی که گذرانده
داري کمتر با توجه به اینکه سطح معنیو نگذرانده اند. 

توان گفت که بین گذراندن براین میبنا، است01/0از 
ــابقه   ــتن س ــومی و داش ــت عم ــوزش بهداش دوره آم

ي وجود دارد.دارمعنیانگلی رابطه مثبت آلودگی

راساس گذراندن دوره بهداشت عمومیي انگلی روده اي بهاشیوع عفونت.5جدول 
انگلیآلودگیسابقه 

جمعمنفیمثبتگذراندن دوره آموزش بهداشت عمومی

7648655فراوانیگذراندن دوره
6/229/665/65درصد

24321345فراوانیعدم گذراندن دوره
4/771/335/34درصد

319691000فراوانیجمع
100100100درصد

سطح معنی داريدرجه آزاديضریب کاي دو
07/261000/0
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انگلی گیآلودآمار توصیفی مربوط به نحوه تشخیص 
افراد مورد مطالعه

توزیـع نمونـه آمـاري بـر حسـب نحـوه       6در جـدول  
تشخیص آلودگی انگلی در نمونه آمـاري ارائـه شـده    

فردي که داراي 31شود که از بین میاست. مشاهده
%) با اسـتفاده از  5/64نفر (20، آلودگی انگلی بوده اند

روش مستقیم و رسـوبی آلـودگی شـان تشـخیص     دو
فقــط بــا اســتفاده از %) 5/6نفــر (2اســت. داده شــده

فقط با اسـتفاده از روش  %) 29نفر (9روش مستقیم و 
رسوبی تشخیص داده شده است.

توزیع فراوانی نمونه آماري بر حسب نحوه تشخیص آلودگی .6جدول 
انگلی

درصدفراوانینحوه تشخیص آلودگی انگلی
205/64هم مستقیم و هم رسوبی

25/6مستقیم
929رسوبی

31100جمع

ــین  ــودگی انگلــی فــردي کــ31از ب ه داراي ســابقه آل
نفـر  6، کیسـت ژیاردیـا  %) 2/45نفـر ( 14در ، اندبوده

کیسـت انتامبـا   %) 8/25نفر (8، بلاستوسیتیس%) 3/19(
ــا و %) 4/6نفــر (2، کلــی ــولپیس نان نفــر 1تخــم هیمن

). 7(جدول تخم تینا مشاهده شد%) 3/3(

ي گزارش شده در متقضیان دریافت کارت هافراوانی انگل.7جدول 
سلامت

درصدفراوانینوع
144/1ژیاردیا اینتستینالیس

66/0بلاستوسیتیس
88/0انتامبا کلی

22/0هیمنولپیس نانا
11/0تخم تینا

311/3جمع

بحث و نتیجه گیري
ي درصـد از افـراد  1/3که دادنتایج این مطالعه نشان 

که جهت دریافت کارت معاینه پزشکی مراجعه کرده و
ي هاانگلهاي لازم بعمل آمده مبتلا به از آنها آزمایش

بیشـترین  ، درصد افراد سالم هسـتند 9/96روده اي و 
باشد.مینفر14آلودگی به کیست ژیاردیا با فراوانی 

صنایع ت معضلااره از هموا شتی غذاعرضه بهدو تهیه 
ي هارکشواز عم اها رکشوري از بسیایبهداشتو یی اغذ

که ري بطو، ستده اتوسعه بول حاو در توسعه یافته 
و کامل رت نظال و نترــــــکي هال روشعماوزه امرا

 ـکاهوولید ـند تـیارـقیق بر فد ادموستماانش میزـ
ند در رویی اغذاد موي نیز بسته بندو ست دیی با اغذ

یی اایع غذصناداره حاکم بر ل صواثابت ترین از تولید 
در این بررسی میزان آلـودگی بـه   ند. رومیر به شما

ي روده اي هـا بیشتر از آلـودگی بـه کـرم   هاتک یاخته
ي روده اي نسـبت  هااست که بیانگر افزایش تک یاخته

ي روده اي است علت این افـزایش بـه ایـن    هابه کرم
بـه طریـق   هـا دلیل هست که انتقال و انتشار تک یاخته

و تخـم و لارو  هـا از انتقـال کـرم  تراحترکیست معمولاً
،آنها که هریک احتیاج به شـرایط خـاص خـود را دارد   

.شودانجام می
ن نشان جهاان و یردراگرفته م نجاامختلف ت مطالعا
ه نحو، شتابهدزش موآ، ان تحصیلاتند که میزداده ا

مواد کز عرضه اشت مرالتی بر بهدن دومازسارت نظا
ــذایی و  ــمآزعنیز نوغــ ند نقش تعیین امیتوایش ـــ

شته باشد. دانگلها این ع اشیوان میزاي در هکنند
ــوادانظر میزاز ین مطالعه ادر ان بیشترین میز، ن ســ

ــپلم فردر اگی دلوآ ــر دی ــد 2/74اد زی ه مشاهددرص
در سـال  1کـومی -آیـه در مطالعه اي کـه توسـط   شد. 

در کشـور غنـا   یروي فروشندگان مـواد غـذای  2009
5/64یوع انگل در افراد کـم سـواد   انجام داد میزان ش

2سوریپتیاسـتوت ) و در مطالعه 5درصد گزارش شد (

89در انــدونزي میــزان شــیوع در افــراد کــم ســواد  
ــود   ــد بـ مطالعه حاضر در ینکه ا). با توجه به10(درصـ

8/25نشگاهی ت دابا تحصیلااد فردر اگی دلوآنسبت 
جامعه اد نتیجه گرفت که سطح سوان میباشد میتو

و نگلی ي اهاريبیماع شیوي از پیشگیردر یی اسزنقش ب

1 Ayeh-Kumi
2 Suriptiastut
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ممکن آننگلی اگی دلوي آبالاع یوـــــشاي دارد.روده
فقر ، جامعهان پایین قشر جواد ست به علت سطح سوا

ـــشیا شت ابهدم عد، ديقتصاو اجتماعی ایط بد ارـــــ
به ود سترسی محدد، دیازجمعیت ، محیطیوشخصی 

از راه نتقله مي نگلهاارهباع درطلام اعدو سالم آب 
ي روده اي نگلهاع این مطالعه شیواباشد. ا غذآب و 

1/3اردبیـل را  هر ـی شـیاغذادمون عرضه کنندگادر 
ت انجـام  اـبا مطالعان زـین میاه ـکد ین کرـتعیدرصد 

همخوانی ندارد %) 6/9دان (سوو %) 7گرفته در هند (
مقایسه با در ، نگلیاگی دلوع آهمچنین شیو).12،11(

ــد 3/2ان آن را که میزادی خاکزسربر ارش گزدرصـ
ــتر ا،دکر گی دلوان آمیزدن پایین بو، )13ست (بیشـــ

ــمیترا نگلی ا فتن سطح فرهنگ ربالا از ناشی ان وـــــ
ــااــــمنطقه به حسدم آن تی مرــــشابهد ب آورد. امـ

-آیــهنیجریــه ودرصــد آلــودگی در12/41اگبوبیــل
ازبالایی ان میز،درصـد آلـودگی در غنـا   6/21کومی

ارش یی گزاغذاد مون عرضه کنندگارا در عفونت 
بین در لها ــــنگاین ي ابالاع یوــــش).5،14ند (ادهکر

ه هنددنو نشاــــیک ساز ، ییاغذاد مون کنندگاعرضه
ي سواد و از فراین ابین در شتی اضعیت نامناسب بهدو
رات ق مقرــــقیاي دجردر اامانی ــــنابسبیـــانگر یگر د

ا یرز،مشاغلی میباشدوماکن اشتی ناظر بر چنین ابهد
ــکنرکا، دوـــبط موجاوـــضس اـــسابر  ــحن وااـ ي دهاـ

 ـیی باید ساذـغاد موه کنندعرضه ر از قل یکبااالانه حدـ
شتی اکز بهداتوسط مرروده نگلی ي اگیهادلوآنظر 

ار قرن مادرتحت وم لزرت صوو در مایش شوند آز

1 Egbuobil

گی به دلوآانترین میزـــــــین تحقیق بیشادرگیرند. 
ــتوران ( ي رودهنگلهاا ــادر رســ %) و 7/38اي در کــ

%) مشاهده 0اد کادر هتل و لبنیات (فرآن در اکمترین 
ــاران در    ــانی و همک ــایج روح ــرخلاف نت ــه ب ــد ک گردی

ــت س چالوو نوشهر ي شهرها ــه اســ نگلی ع اشیوکــ
ند دکرارش %) گز36ن (شاوغذیه فري را در ابالاتر

م مستلزر کــــادر رســــتوران کاع نجا که نو). از آ15(
میباشد هااها و دسرغذاع نواست با دتقیم مسس تما
گی دبسا،نمیکنندده تفاــــساتکش ــــساز دغالباً نیز و 

نتامبا هیستولیتیکا ایی نظیر ایزربیماي نگلهاانند امیتو
منتقل کنند.ان یگردبه ا طریق غذرا از یا لامبلیا ردیاو ژ

نقشی اد و فراین اشتی اضعیت بهدوین توجه به ابنابر
همیت ازئــحا، نددارجامعه در گی دلور آاـــنتشدر اکه 

ــست مسزم الارو ین از امیباشد.  شتی با ائولین بهدـــ
مینه در زشتی ابهدت ضعف خدمات و قوط سی نقاربر

عایت ریی با اغذاد موه عرضه کنندي حدهاواشناخت 
شناسایی ، شتابهدزش موآ، شتیابهدي هااردستاندا
 ـنگل شناسي امایشهاده از آزتفاـسابا اد فرا ، ی معتبرـ

تا با کاهش ده نموام قدا، دهلواد آفرن اماي و درپیگیر
کنند. هم اسلامتی جامعه فرن مکاا، منابع عفونت

نیرداقدو تشکر 
وه گرم محترن اـــکنرکاو اتید ـــساز ایله ـــسون ـــبدی

ــل ــی داانگ ــکی داپه نشکدشناس پزشکی م علوه نشگازش
م نجاادرکه اردبیل شت امرکز بهده مایشگاایران و آز

نی رداقدو تشکر،نددنموهمکاريمیمانه صین تحقیق ا
.دگردمی
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