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میولوژی توکسوپلاسموزیس در مراجعین به آزمایشگاههای تشخیص طبی  سرواپید
  1386در سال  شهرستان رامسر

  
  3، حمیدرضا هنرمند2، مهدی آسمار1نرگس دهگانی

  1616: صندوق پستی دانشگاه آزاد اسلامی واحد لاهیجان، دانشکده علوم، گروه میکروبیولوژی،  لاهیجان، ایران،.1
  1316 - 943551: ، صندوق پستیتور ایران، گروه انگل شناسی، تهران، ایرانانیستیتو پاس. 2

 44145 - 1531: ، صندوق پستیمیکروب شناسی پزشکی، گیلان، ایران گروه دانشگاه علوم پزشکی گیلان،.3
Dehganinarges@yahoo.com 

  
  

  چکیده
عامل آن تـک یاختـه ای بـه نـام     . ز جمله ایران  استتوکسوپلاسموزیس  یکی از بیماریهای انگلی شایع در اکثر نقاط جهان ا 

طــی  .مــی باشــد )Sarcocystidae(متعلــق بــه خــانواده  سارکوسیســتیده ) Toxoplasma  gondii(توکسوپلاســما گونــدی 
بـه علـت عـدم وجـود اطلاعـات      . درصد بـوده اسـت    8/51میزان شیوع این بیماری   ،جام شده  در  نقاط  مختلف  ایرانتحقیقات  ان

بـه  سـرم خـون   نمونـه    600  در ایـن بررسـی تعـداد    .ستان انجـام دادیـم  این شهر در کافی در شهرستان رامسر ما شیوع این بیماری را
روش  بـه نمونـه هـا    ابتـدا   . گردیـد صورت تصادفی از مراجعین مراکز بهداشتی درمانی رامسر ضمن تکمیل  پرسشنامه جمـع آوری  

ارد مثبت آنتی بادی علیه توکسوپلاسموز  معلوم گردد، سپس نمونه های مثبت  به روش ایمو نـو  آگلوتینا سیون غربالگری شده تا مو
این پژوهش  درنتایج بدست آمده  .میزان شیوع بیماری تعیین گردیددر نتیجه مورد تایید قرار گرفت ) IFA(فلورسانس غیر مستقیم 

از نظـر آنتـی بـادی علیـه توکسـو پلاسـموز مثبـت        ) درصد 66/31(مورد  190، نمونه تحت بررسی 600دهد که از مجموع  نشان می
 .داشـتند  1:400دارای تیتـر بـالای   ) درصـد  16/1(نفـر   7و 1:400دارای تیترآنتـی بـادی کمتـر از    ) درصـد  5/30(نفـر   183بودند که 

رف سبزی و سالاد تعیین ، مصبه، محل سکونت، تماس با گر، تحصیلات، جنس، شغلاط این بیماری با پارامتر های سنهمچنین ارتب
پارامترهـا ارتبـاط    سـایر داشته ولی بـا   یدارارتباط معنا تماس با گربه و شغل ،های معلوم شد این بیماری با پارامتر گردید و در نهایت
  .معنادار نداشته است

  
 .، رامسروزیسسرواپیدمیولوژی، توکسوپلاسم: کلمات کلیدی
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  مقدمه 
بیماری هـای مشـترک   توکسوپلاسموزیس یکی از 

است که دارای انتشار جهانی ) زئونوز(انسان و حیوانات 
تـک یاختـه    ،عامـل آن توکسـو پلاسـما گونـدی    . است

انسان اغلب با خوردن مـواد   .درون سلولی اجباری است
غذایی آلوده به اووسـیت هـای دفـع شـده ازگربـه و یـا       

 شود حاوی کیست به آن آلوده می اغذیه گوشتی نیم پز
)6(.   

ــه   آ ــال بـ ــی نرمـ ــتم ایمنـ ــا سیسـ ــراد بـ ــودگی افـ لـ
اهمیـت   .سما اغلب بدون علائـم بـالینی اسـت   توکسوپلا

درجـــه اول در زنـــان حاملـــه، در توکسوپلاســـموزیس 
بیماران دریافت کننده پیوند و اشخاص با نقـص سیسـتم   

در افراد بـا نقـص سیسـتم ایمنـی دارای     . ایمنی می باشد
، آرتریـت مـی   پـاتی دنوآعلایمی ماننـد  انسـفالیت، لنفو  

باشد و در زنان باردار در اثر انتقال آن به جنـین موجـب   
بـر  ). 15( سقط جنین و یا تولد نـوزاد معلـول مـی گـردد    

در مناطق مختلف بیانگر این  شدهاساس تحقیقات انجام 
مطلب است کـه جـنس چنـدان حـایز اهمیـت نیسـت و       
شیوع آنتی بادی های توکسوپلاسما گوندی با توجه بـه  

بهداشتی بد و هوای مرطـوب و ملایـم، افـزایش    یط شرا
نیم پـز و تمـاس بـا گربـه افـزایش      ، خوردن گوشت سن
در  1376ده در سال انجام ش بر اساس تحقیقات. یابد می
، بیشترین میزان شیوع بیمـاری در اسـتان   استان کشور 12

ــدران  ــد 5/20(مازنـ ــرین) درصـ ــتان  آن و کمتـ در اسـ
ه کـــه کـــاهش اعـــلام شـــد) درصـــد 9/2(هرمزگـــان 

از منطقـه مرطـوب شـمالی ایـران بـه سـمت        یگیر چشم
  ). 8( می باشدمنطقه خشک جنوبی ایران 

نمونه  947بر روی  1384بررسی انجام شده در سال 
ســـرم دختـــران دبیرســـتانی شهرســـتان فســـا، بـــه روش 

ELISA  ــموزیس ــیوع توکسوپلاسـ ــزان شـ  1-21، میـ

ه تعیـین گردیـد  فسـا   شهرستان مختلف مناطقدرصد در 
ــت ــران    .اس ــموزیس در دخت ــیوع توکسوپلاس ــزان ش می

ــوده   ایــن اخــتلاف  ومــدارس مختلــف فســا، متفــاوت ب
 مربوط به سطح بهداشت در مناطق مختلف فسا می باشد

)13.(  
در مرکــز توانبخشــی  1385بررسـی دیگــر در ســال  

عقـب مانـده ذهنـی     کـودک   336روی بـر  شمال ایران 
راوانی آنتی میزان ف است که بر حسب آن صورت گرفته

 ،IFAمثبت علیـه توکسوپلاسـما بـه روش      IgGبادی  
  ).16( تعیین شده استدرصد  4/77

طبــق تحقیقــات انجــام شــده در قســمتهای مختلــف 
ایران و جهان شیوع عفونت توکسوپلاسما بدین صورت 

  :گزارش شده است
 7/55درصد در ناحیه جنوب غربی، 6/49 :در ایران

درصد در ناحیـه غربـی،    4/36درصد در نواحی شمالی، 
در قسـمتهایی   درصـد  4/27درصد در ناحیه جنوبی،  26

درصد،  80در آفریقای مرکزی .  )12(از نواحی مرکزی
 52درصـد، فرانسـه    36درصد، استرالیا  52-58آرژانتین 

 6وقایع نشـان مـی دهـد کـه      .درصد 42درصد وگواتما 
، تولـد در لهسـتان   1000در  2تولد در فرانسه و  1000در
ــا،  1000در   10-7 ــد در کلمبی ــد در  1000در  3تول تول

 باشند  به توکسوپلاسموزیس مادرزادی میاسلوانی مبتلا
)7،9،14.(  

در جمعیــت زنــان  2005در ســال  یبررســی دیگــر
ــط   ــان توس ــر  I.Glynou, Simouیون  3016روی ب

میزان فراوانی بموجب آن انجام شد که خون نمونه سرم 
گزارش % 22/2مثبت  IgMو  %40/25مثبت IgG زنان 
هــــای تشخیصــــی  رایــــج تــــرین تســــت). 11( شــــد

 Dye(توکسوپلاســموز شــامل تســت ســابین فلــد مــن 

Test( ــل ــوت مکم ــر   ، ثب ــیون غی ــت هماگلوتیناس ، تس
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، )IFA( مستقیم، تست فلورسنت آنتی بادی غیر مستقیم
 با توجه بـه خطـرات و   ).5و 2، 1( است ELISAتست 
بـه لحـاظ اینکـه    دارد و ض سـوئیکه  ایـن بیمـاری    عوار
کنون در زمینــه توکســو پلاســموزیس مطالعــه ای  در تــا

انجام به شهرستان رامسر صورت نگرفته بود  این مطالعه 
  .رسیده است

  
  مواد و روشها 

به مدت خون نمونه سرم  600در این پژوهش تعداد
از مراجعین  86لغایت خرداد  85چهار ماه از اول اسفند 
 های  آزمایشگاه کز بهداشت وبه آزمایشگاههای مر

 ،هرستان رامسر ضمن تکمیل پرسشنامهتشخیص طبی ش
نمونه ها به رعایت زنجیره سرد و ضمن  جمع آوری

کیت آزمایشگاه منتقل گردید و سپس با استفاده از 
-IQ-0900-83ENISO9002_Dasa آگلوتیناسیون 

Register  تا موارد آنتی  گرفتزمایش قرار آمورد
لیه توکسوپلاسموز غربالگری گردد، سپس بادی مثبت ع

 Indirect Fluorescent  موارد مثبت توسط تست 

Antibody (IFA)  آنتی  .مورد تأیید قرار گرفتند
از انستیتو پاستور ایران، تهران مصرفی ژن توکسوپلاسما 

 IgG, Anti-Human)و کونژوگه های انسانی شامل 

Conjugate) ر افشان کنترل از شرکت بها هایو سرم
   . دتهران خریداری ش

 اطلاعات  ثبت شده در پرسشنامه توسط نرم افزار
بررسی و با  مورد SPSS   Version 13 آماری

با ضریب   pearson chi square استفاده از  آزمون 
، ارتباط این بیماری  p < 0.05درصد و  95اطمینان 

با پارامترهای سن، جنس، شغل، محل سکونت، میزان 
تماس با گربه  ت، مصرف سبزی و سالاد وتحصیلا

 .تعیین گردید

  نتایج
نمونه  600از مجموع که هد د نشان میحاصله نتایج 

 آنتی بادی) درصد 66/31(مورد   190، تحت بررسی
نفر  183که  .مثبت علیه توکسوپلاسموز بوده است

 16/1(نفر  7و1:400دارای تیتر کمتر از )درصد5/30(
میزان شیوع بوده اند،  1:400لای دارای تیتر با) درصد

ر این مطالعه آنتی بادی مثبت علیه توکسوپلاسما د
  .درصد  تعیین گردید 66/31

در بررسی انجام شده بر حسب سن، بیشترین موارد 
 متعلق به آنتی بادی مثبت علیه توکسوپلاسموزیس 

بوده درصد  18/17سال به میزان  20-39گروه سنی 
 1:400دارای تیتر کمتر از ها آندرصد  33/16که  است،

و  بوده اند 1:400درصد دارای تیتر بالای  83/0و 
کمترین موارد آنتی بادی مثبت علیه 

سال به میزان  0-9توکسوپلاسموزیس را گروه سنی 
درصد به خود اختصاص داده اند با انجام آزمون  16/0

ارتباط معنی  ،05/0بزرگتر از  pvalue=143/0آماری
  ).2جدول (و شیوع بیماری وجود ندارد داری بین سن

نتی بادی اساس این پژوهش، فراوانی موارد آ بر
 20 در خانمها مثبت علیه توکسوپلاسما بر حسب جنس

با انجام . درصد بوده است 66/11در مردان  درصد و
ارتباط معنی  ،05/0بزرگتر از  p=171/0آزمون آماری 

  ).4جدول (داری بین شیوع بیماری و جنس وجود ندارد
بر اساس این پژوهش، بیشترین فراوانی موارد آنتی 
بادی مثبت علیه توکسوپلاسما بر حسب شغل، مربوط به 

درصد و کمترین موارد آنتی بادی  33/15افراد خانه دار 
 درصد بوده است 16/0مثبت مربوط به افراد دانشجو 

 ،05/0کوچکتر از p =012/0با انجام آزمون آماری  که
) داری خانه(اری بین شیوع بیماری و شغل عنی دارتباط م

  ). 1جدول( وجود دارد
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بر اساس این پژوهش، بیشترین موارد آنتی بادی 
مثبت علیه توکسوپلاسما بر حسب تحصیلات در افراد 

درصد و کمترین موارد در افراد  33/17مقطع متوسطه 
درصد مشاهده گردید با انجام  16/3با تحصیلات عالی 

، ارتباط معنی 05/0بزرگتر از  p =491/0ری آزمون آما
 داری بین شیوع بیماری با میزان تحصیلات وجود ندارد

  ).5جدول(
 در بررسی انجام شده بر حسب مخزن بیماری

فراوانی موارد آنتی بادی مثبت علیه ) تماس گربه(
 17توکسوپلاسما در افرادی که با گربه تماس داشتند 

 66/13ماس نداشته اند درصد و افرادی که با گربه ت
 p =000/0با انجام آزمون آماری . درصد بوده است

، ارتباط معنی داری بین شیوع بیماری 05/0کوچکتر  از 
  ).3جدول( و تماس با گربه  وجود دارد

میزان مواد آنتی بادی مثبت بر اساس این پژوهش،  
مصرف سبزی و سالاد در افرادی  علیه توکسوپلاسما با

درصد و  83/28الاد مصرف می کردند که سبزی و س
 16/2اند  کرده ی که سبزی و سالاد مصرف نمیافراد

 p=672/0با انجام آزمون آماری . درصد بوده است
یوع بیماری و ، ارتباط معنی داری بین ش05/0بزرگتر  از 

  ). 6جدول( وجود نداردمصرف سبزی و سالاد 
در بررسی انجام شده بر حسب محل سکونت، 

آنتی بادی مثبت علیه توکسوپلاسما در افراد موارد 
 33/17درصد و در افراد شهرنشین  83/1ساکن روستاها 

 p =760/0با انجام آزمون آماری . درصد بوده است
، ارتباط معنی داری بین شیوع بیماری و 05/0بزرگتر  از 

  ).7جدول(محل سکونت وجود ندارد 
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  برحسب شغل در شهرستان رامسرتوزیع فراوانی موارد آنتی بادی مثبت علیه توکسوپلاسموز : 1جدول

*
  ل پرانتز بیانگر درصد کل می باشداعداد داخ

  
  

  نتیجه آزمایش
  

  

                
  موارد

  شغل        
    

  
  منفی

مثبت پایین تر 
  1:400از

 1:400 <  

  1:400مثبت بالاتر از
1:400  ≥  

  
  جمع

  کل  درصد  تعداد  درصد  تعداد  درصد  تعداد
  موارد

  موارد
  مثبت

  درصد

  محصل
  
37  

02/9  
*

)16/6(  
  
5  

73/2  
*

)84/0(  

  
2  

57/28  

 
*

)34/0(  

  
44  

  
7  

90/15  
*

)18/1(  

  دانشجو
  
15  

65/3  
*

)5/2(  

  
1  

54/0  
*

)16/0(  

  
0  

  
0  

  
16  

  
1  

25/6  
*

)16/0(  

  کارمند
  
49  

95/11  

 
*

)16/8(  

  
22  

02/12  
*

)66/3(  

  
0  

  
0  

  
71  

  
22  

98/30  
*

)66/3(  

  شغل آزاد
  
82  

20  
*

)66/13(  

  
55  

05/30  
*

)16/9(  

  
0  

  
0  

  
137  

  
55  

14/40  
*

)16/9(  

  کشاورز
  
17  

14/4  
*
 )83/2(  

  
9  

91/4  
*

)5/1(  

  
0  

  
0  

  
26  

  
9  

61/34  
*
 )5/1(  

  کارگر
  
7  

70/1  
*
 )16/1(  

  
4  

65/7  
*
 )66/0(  

  
0  

  
0  

  
11  

  
4  

36/36  
*

)66/0(  

  خانه دار
  
203  

51/49  

 
*

)83/33(  

  
87  

  
54/47  

*
)5/14(  

  
5  

42/71  
*

)84/0(  

  
295  

  
92  

18/31  
*

)34/15(  
  66/31  190  600  100  7  100  183  100  410  جمع کل
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  توزیع فراوانی موارد آنتی بادی مثبت علیه توکسوپلاسموز در شهرستان رامسر بر حسب سن: 2جدول 

*
  رانتز بیانگر درصد کل می باشداعداد داخل پ

  
  شهرستان رامسر بر حسب تماس با گربه در توزیع فراوانی مواردآنتی بادی مثبت علیه توکسوپلاسموز :3جدول 

*
  داخل پرانتز بیانگر درصد کل می باشد اعداد

  نتیجه آزمایش
  

  

  موارد             
    سن

  
  منفی

  1:400مثبت پایین تر از
 1:400 <  

  1:400مثبت بالاتر از
1:400  ≥  

  
  جمع

  کل  درصد  تعداد  درصد  تعداد  درصد  تعداد
  موارد

  موارد
  مثبت

  درصد

  
9-0  

  
15  

65/3  
*

)5/2(  

  
1  

54/0  
*

)16/0(  

  
0  

  
0  

  
16  

  
1  

25/6  
*

)16/0(  
  

19-10  
  
40  

75/9  
*

)66/6(  

  
11  

01/6  
*

)84/1(  

  
1  

28/14  
*

)16/0(  

  
52  

  
12  

07/23  
*

)2(  
  

39-20  
  
233  

68/5 
*

)83/38(  

  
98  

5/53  
*

)34/16(  

  
5  

42/71  
*

)84/0(  

  
326  

  
103  

59/31  
*

)18/17(  
  

59-40  
  
93  

68/22  
*

)5/15(  

  
55  

05/30  
*

)16/9(  

  
0  

  
0  

  
148  

  
55  

16/37  
*

)16/9(  
  
60≥  

  
39  

5 1/9  
*

)5/6(  

  
18  

  
83/9  
*

)3(  

  
1  

28/14  
*

)16/0(  

  
58  

  
19  

75/32  
*

)16/3(  
  66/31  190  600  100  7  100  183  100  410  جمع کل

  نتیجه آزمایش
  

  

            

  موارد
    تماس با گربه

  
  منفی

مثبت پایین تر 
  1:400از

 1:400 <  

مثبت بالاتر 
  1:400از

1:400  ≥  
  
  جمع

  کل  درصد  تعداد  درصد  تعداد  رصدد  تعداد
  موارد

  موارد
  مثبت

  درصد

    دارد
164  

40 
*

)33/27(  

  
102  

73/55  
*

)17(  

  
6  

71/85  
*

)1(  

  
272  

  
108  

70/39  
*

 )18(  
    ندارد

246  
60  

*
)41(  

  
81  

26/44  
*

)5/13(  

  
1  

28/14  
*

)16/0(  

  
328  

  
82  

25 
*

)66/13(  
  66/31  190  600  100  7  100  183  100  410  جمع کل
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  شهرستان رامسر برحسب جنس توزیع فراوانی موارد آنتی بادی مثبت علیه توکسوپلاسموز در:  4جدول 
  

*
  خل پرانتز بیانگر درصد کل می باشداعداد دا

  
  

  شهرستان رامسر بر حسب تحصیلات توزیع فراوانی موارد آنتی بادی مثبت علیه توکسوپلاسموز در:  5جدول 

*
  اعداد داخل پرانتز بیانگر درصد کل می باشد

  نتیجه آزمایش
  

  موارد               
  جنس

  
  منفی

  1:400مثبت پایین تر از
 1:400 <  

  1:400مثبت بالاتر از
1:400  ≥  

  
  جمع

  کل  درصد  تعداد  درصد  تعداد  درصد  تعداد
  موارد

  موارد
  مثبت

  درصد

    مرد
128  

21/31  
*

)33/21(  

  
69  

70/37  
*

)5/11(  

  
1  

28/14  
*

)16/0(  

  
198  

  
70  

35/35 
*

)66/11(  
    زن

282  
78/68  
*

)47(  

  
114  

29/62  
*

)33(  

  
6  

71/85  
*

)1(  

  
402  

  
120  

85/29  
*

 )20(  
  66/31  190  600  100  7  100  183  100  410  جمع کل

  نتیجه آزمایش
  

  موارد            
  

  تحصیلات

  
  منفی

مثبت پایین تر 
  1:400از

 1:400 <  

  1:400مثبت بالاتر از
1:400  ≥  

  
  جمع

  کل  درصد  تعداد  درصد  تعداد  درصد  تعداد
  موارد

  موارد
  مثبت

  درصد

    بی سواد
58  

14/14 
*

)66/9(  

  
30  

39/16  
*

)5(  

  
1  

28/14  
*

)16/0(  

  
89  

  
31  

83/34  

 
*

)16/5(  
    ابتدایی

106  
85/25 

*
)66/17(  

  
35  

1/19  
*

)84/5(  

  
1  

28/14 
*

)16/0(  

  
142  

  
36  

35/25  

 
*

)6(  
    متوسطه

199  
53/48  

*
)16/33(  

  
99  

09/54  
*

)5/16(  

  
5  

42/71  
*

)84/0(  

  
303  

  
104  

32/34 
*

)34/17(  
    عالی

47  
46/11  

 
*

)83/7(  

  
19  

38/10 
*

)16/3(  

  
0  

  
0  

  
66  

  
19  

78/28  
*

)16/3(  
  66/31  190  600  100  7  100  183  100  410  جمع کل
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  توزیع فراوانی موارد آنتی بادی مثبت علیه توکسوپلاسموز در شهرستان رامسر بر حسب مصرف سبزی:   6جدول 

*
  اعداد داخل پرانتز بیانگر درصد کل می باشد

  
  

  توزیع فراوانی موارد آنتی بادی مثبت علیه توکسوپلاسموز در شهرستان رامسر بر حسب محل زندگی:   7جدول 

*
  اعداد داخل پرانتز بیانگر درصد کل می باشد

  
  
  

  نتیجه آزمایش
    

  

  موارد             
  

  مصرف سبزی

  
  1:400مثبت پایین تر از  فیمن

 1:400 <  
  1:400مثبت بالاتر از

  جمع  ≤  1:400

  درصد  تعداد  درصد  تعداد  درصد  تعداد
  کل
  موارد

  موارد
  مثبت

  درصد

  دارد
  
374  

21/91  
*

 )33/62(  
  
170  

89/92  

 
*

)83/28(  

  
6  

71/85  
*

)1(  

  
550  

  
176  

32  
*

)33/29(  

  ندارد
  
36  

78/8  
*

 )6(  

  
13  

10/7  

 
*

)16/2(  

  
1  

28/14  

 
*

)16/0(  

  
50  

  
14  

28  
*

)33/2(  
  66/31  190  600  100  7  100  183  100  410  جمع کل

  نتیجه آزمایش
  

  

  موارد               
  

  حل زندگیم

  
  منفی

مثبت پایین تر 
  1:400از

 1:400 <  

مثبت بالاتر 
  1:400از

1:400  ≥  
  
  جمع

  کل  درصد  تعداد  درصد  تعداد  درصد  تعداد
  موارد

  موارد
  مثبت

  درصد

    شهر
233  

82/56 
*

)83/38(  

  
104  

83/56 
*

)33/17(  

  
3  

85/42  
*
 )5/0(  

  
340  

  
107  

47/31  
*

)83/17(  
    روستا

177  
17/43  

*
)5/29(  

  
79  

16/43  

 
*

)16/13(  

  
4  

14/57 
*

)66/0(  

  
260  

  
83  

23/4 
*

)83/13(  
  66/31  190  600  100  7  100  183  100  410  جمع کل
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 بحث
جهــان انتشــار سوپلاســما گونــدی در سرتاســر توک

بـه محـل    بسـتگی  به ایـن تـک یاختـه   انسانها ابتلاء . دارد
ــدگی ــاییزن ــه جغرافی ــدگی و ، منطق ــاد، نحــوه زن  تاع
دهـد کـه    نتایج این بررسـی نشـان مـی   . داردآنها غذایی 

  بیشــترین مــوارد آنتــی بـــادی مثبــت را گــروه ســـنی      
از تحقیقـات  سال داشته انـد و بـا نتـایج حاصـل      39-20

  ).4( انطباق دارد  نیز داستان و همکاران
از نظر اپیـدمیولوژی گـروه سـنی جـوان و میانسـال      

بــه مصــرف غــذای جامعــه تحــت بررســی بیشــتر تمایــل 
چنانچـه  . دارنـد ...) و سالاد ،کالباس،سوسیس( حاضری
هــای مصــرفی آلــوده بــه کیســت و یــا ســالاد و  گوشــت

باشند می تواننـد   انگلسبزیجات آلوده به اووسیت های 
منبعی برای انتقال بیماری به این گروه سنی بشمار آینـد،  

 طالعات انجام شده در کشور فرانسـه لذا این پژوهش با م
انطبـاق دارد   اعلام شده % 90در میزان شیوع بیماری  که

  ).10( که مربوط به عادات غذایی مردم می باشد
ال از آنجائیکه تماس با گربـه یکـی از راههـای انتق ـ   

 میـزان ایـن بررسـی    حاصـل د بیماری محسوب مـی شـو  
بیماری توکسوپلاسـموز ارتبـاط   شیوع با  ،تماس با گربه

تواند به علت حضور گربه ها  معنادار داشته است که می
محل رفت و آمد و زندگی مردم باشد لذا  تمـاس بـا    در

تحقیـق   کـه بـا  گربه می تواند  باعث شیوع بیماری شود 
  ).4(نیز انطباق دارد  داستان و همکاران
بـین شـغل    دارسی با توجه به ارتباط معنـا در این برر

، لذا زنان از میزان نه داری و این بیماری مشاهده شدهخا
فراوانی آنتی بادی علیه توکسوپلاسما بیشتری نسـبت بـه   

 درا توجه به شرایط زنـدگی  ب .مردان برخوردار بوده اند
شـرایط  منـازل و  رایج بودن سبزی کاری در  ،منطقهاین 

باعث حیات طـولانی  ) بالارطوبت (آب و هوایی منطقه 

لذا احتمال آلودگی سـبزی باغچـه بـا    . اووسیتها می شود
باشـد  و از   گربـه زیـاد مـی    توسـط اووسیتهای دفع شـده  

س مسـتقیم بـا   آنجایی که خانم ها برای طبخ غذا در تما
باشند  در صورت آلوده بـودن   سبزی و گوشت خام  می

، احتمال انتقال این و رعایت نکردن نکات بهداشتی آنها
لـذا طبـق    .بیماری به خانم های خانه دار  بیشتر می باشـد 

  . شود نه داری باعث شیوع بیماری میاین تحقیق شغل خا
در  76و   75های طبــق تحقیــق انجــام شــده در ســال 

جــنس،  ،ن، در ایــن بررســی نیــز متغیرهــای ســنلاهیجــا
مصـرف سـبزی و سـالاد بـا      ، محـل زنـدگی،  تحصیلات

بـا توجـه بـه     ).4و3( بیماری ارتباط معنادار نداشته اسـت 
ارتباط بیماری با شغل خانـه داری بـه زنـان     بودنمعنادار 

خانه دار توصـیه مـی گـردد بـرای چیـدن سـبزیجات از       
پاک کردن آن و طبخ غذا که با گوشـت خـام    باغچه و
ین همچنــ. دارنــد از دســتکش  اســتفاده نماینــد ســروکار

در شستشوی سبزیجات  را حتماً  رعایت نکات بهداشتی
و از خوردن گوشت های نیم پز و تماس بـا   آورندبعمل 

  .نمایندگربه خودداری 
  

  سپاسگزاری
 از سرکار خانم دکتر میرزایـی و آقـای حدیـدی    از

هــا  خــانمو  همکــاران گرامــی آزمایشــگاه نــادر رامســر 
ــوران،  ــدی  خ ــای عبدالمحم ــدی و آق ــی، آرمن از  عقیق

که در اجرای ایـن تحقیـق مـا را    آزمایشگاه دانش تهران 
 .صمیمانه یاری نمودند کمال تشکر و قدردانی را داریـم 

همچنین از آقای دکتر محمد فائزی عضو محترم هیـات  
  . تحریریه مجله علوم زیستی سپاسگزاریم
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