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  اپيدميولوژي توكسوپلاسموز در ايران  ي مند مطالعات منتشر شده در زمينه مرور نظام
  

  2منفرد يجلال لايل ،1يمصطفو ناصر ديس دكتر
  
  

  چكيده
نام توكسوپلاسما گوندي ه انگل داخل سلولي ب ي باشد كه به وسيله شيوع جهاني ميبا  ات  توكسوپلاسموز يك عفونت مشترك بين انسان و حيوان :مقدمه

توجه به اهميت اين انگل در ايجاد  با. در بيماران مبتلا به نقص ايمني و جنين افراد حامله شود تواند باعث عوارض شديد و مهمي شود و مي ايجاد مي
هاي مختلف جمعيتي  گروه يلازم است اطلاع جامعي از وضعيت ابتلا ،رسساپت طلب در افراد ايمنوتوكسوپلاسموز مادرزادي و همچنين ايجاد عفونت فرص

 .در نقاط مختلف كشور و ميزان آلودگي ميزبانان اصلي و واسطه در ايران جهت تشخيص و كنترل بيماري داشته باشيم

و  يمآوري نمود ايران را با استفاده از موتورهاي جستجوگر جمع توكسوپلاسموز درمورد  اطلاعات مطالعات انجام شده در ،ما در اين مطالعه :ها روش
اي، گرم و  و كوهستاني، معتدل و خشك كوهپايه ي معتدل و مرطوب شمالي، سردسيريجغرافيا ي هانساني و حيواني را در پنج منطق ي همطالع 43 نتايج

 .گرم و مرطوب جنوبي بررسي كرديم خشك مركزي و

درصد، در مناطق سردسير و كوهستاني شمال غرب و  70ين بالا و در حدود يدر مناطق معتدل و مرطوب شمال ايران شيوع عفونت در سنين پا :اه يافته
درصد، در مناطق گرم و خشك  68تا  33اي غرب ايران حدود  در مناطق معتدل و خشك كوهپايه درصد، 38تا  18غرب ايران شيوع كلي بيماري در حد 

 .درصد گزارش شده است 35تا  20درصد و در مناطق گرم و مرطوب جنوب ايران شيوع در حد  39ين و در حد ينسبت پابه ي ايران شيوع كلي مركز

اي و پس از آن مناطق سرد و  به ترتيب در مناطق معتدل شمالي سپس مناطق معتدل و خشك كوهپايه بيشترين شيوع توكسوپلاسموز :گيري نتيجه
در  بيشترين تغيير سرمي. دبونسبت پايين به مرطوب جنوب  و گرم و و شيوع در مناطق گرم و خشك مركزي بودكوهستاني شمال غرب و مركز ايران 

يوع در جنس مؤنث بيشتر از ش .شداي ديده  زنان در سنين باروري و در نتيجه بيشترين احتمال عفونت مادرزادي در مناطق معتدل و خشك كوهپايه
ند كه بايستي در مورد ارتباط با مواد داراي احتمال انتقال بيماري به ويژه در زمان بودبيشتر ابتلا  خطردار در  از نظر شغلي زنان خانه. دبوجنس مذكر 

لوده به كيست انگل به ترتيب مربوط به آهاي  د و بيشترين گوشتبوها در ايران بيشتر از مقادير جهاني  گربه يابتلا. حاملگي آموزش كافي داده شود
  .دبوگوسفند، بز، مرغ و گاو 

  ايران ،اپيدميولوژي ،توكسوپلاسموز :واژگان كليدي
 

  مقدمه
عفونــت مشــترك بــين انســان و توكسوپلاســموز يــك 

انگـل   ي باشد كه به وسـيله  با شيوع جهاني مي ات  حيوان
 شود نام توكسوپلاسما گوندي ايجاد ميه داخل سلولي ب

باشـد كـه بـا دفـع      گربـه مـي   ،ي بيمارييميزبان نها). 1(
ها اووسيت از طريق مدفوع باعث آلوده  ميليون ي نهروزا

ي ميزبانــان يشــدن آب، ســبزيجات و ديگــر مــواد غــذا
باشـد،   گـرم مـي   واسطه كه شامل انسان و حيوانات خون

سيكل تكثيـر پارازيـت    ،در بدن ميزبانان واسطه. شود مي
 ي همنجر به تشكيل تعداد زيادي كيست سـلولي در هم ـ 

گـردد كـه در صـورت سيسـتم ايمنـي       اعضا و احشا مي
 ها توسط سيسـتم ايمنـي سـلولي مهـار     مد، رشد آناكار
رده شدن گوشـت ميزبانـان واسـطه و يـا     با خو. شود مي

سـيكل زنـدگي ايـن انگـل      ،اووسيت انگل توسط گربه
  .)2( شود كامل مي

  زا شـدن   اووسيت انگل پس از دفـع جهـت بيمـاري   
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لازم است مدتي در محيط باقي بماند كه اين مـدت بـر   
روز در مناطق  2- 3حسب دما و ميزان اكسيژن محيط از 

ــا  ــدل ت ــاوت   14- 21معت ــير متف ــاطق سردس روز در من
زا  مدت بقـاي اووسـيت بيمـاري    ،علاوه بر اين. باشد مي

بيشـترين  . ط محيطـي متفـاوت اسـت   ينيز بر حسب شرا
. باشـد  ماه مي 18مناطق مرطوب و تا  مربوط بهبقاي آن 

بـين رفـتن    ي باعث ازيفريز كردن و گرم كردن مواد غذا
  ).3( شوند يم يبافت يها ستيك

طريــق خــوردن آب يــا غــذاي آلــوده بــه انســان از 
آلـوده بـه    ي هاووسيت و يا گوشت خـوب پختـه نشـد   

اكثر افـراد داراي  ). 4( گردد كيست به اين انگل آلوده مي
مد پس از ابتلا به اين پارازيـت بـدون   اسيستم ايمني كار

هـاي سـرولوژي مثبـت     آزمايشباشند و تنها  علامت مي
درصـد   20تا  10در . باشد ميها  آن يابتلا ي هها نشان آن

درصد سـندرم   1در  ،لنفادنوپاتي طولاني مدت ،مبتلايان
ــوز و در تعــداد كمــي نيــز ميوكارديــت،  شــبه منونوكلئ

ــاريحتـــي  ميوزيـــت و كوريورتينيـــت و ــاي  بيمـ هـ
  .)1، 5( شود يجاد ميا سايكولوژيك مانند اسكيزوفرنيا

عفونت اوليه يا فعال شدن مجـدد عفونـت    ،برعكس
بيماران مبـتلا   ماننددر بيماران مبتلا به نقص ايمني قبلي 

مصــرف كننــدگان  ،دريافــت كننــدگان پيونــد ،بــه ايــدز
 ي ايمنـي  سـركوب كننـده  يد و داروهاي يكورتيكواسترو

در بيمـاران  . حيات باشد ي تواند شديد و تهديدكننده مي
انسفاليت، پنوموني، كوريورتينيت، ميوكارديت، و  مذكور

شـي از توكسوپلاسـموز از علـل مهـم     عفونت منتشـر نا 
   .)6( باشد مي مرگ و مير و ناخوشي

عفونت اوليه بـا توكسوپلاسـموز در طـي حـاملگي     
و عـوارض و مشـكلات    ودتواند به جنين منتقـل ش ـ  مي

جنــين در  يابــتلا خطــر .)7( گونــاگوني ايجــاد نمايــد
مادر وابسـته بـه سـن حـاملگي      ي صورت عفونت اوليه

شـود   باشد و چنين تخمين زده مي مادر در زمان ابتلا مي
 ي تقريبي انتقال عفونت به جنـين در سـه ماهـه    خطركه 
ــب    دوم و اول، ــه ترتي ــاملگي ب ــوم ح  65 و 45 ،25س

   .)8(است درصد 
باشد  م در نوزادان متولد شده متفاوت مييشدت علا

و ارتباط معكوسي با سن حاملگي مادر در زمان ابتلا بـه  
اول و دوم  ي نوزاداني كه در سه ماهـه  اكثر. ونت داردعف

تولـد   شـوند، در بـدو   حاملگي به اين عفونت مبتلا مـي 
م يــم عفونــت را بــه صــورت تركيبــي از علا   يــعلا

كوريورتينيــت، استرابيســموس، كــوري، تشــنج، عقــب  
ــا ذهنــي، آنمــي، زردي، راش،   مانــدگي ســايكوموتور ي

 موني، ميكروسفالينسفاليت، پنوآپتشي، ترومبوسيتوپني، 
بـرعكس اكثـر   . دهنـد  و كلسيفيكاسيون مغزي بروز مـي 

سوم بدون علامت و يـا بـا    ي موارد عفونت در سه ماهه
اگر اين افـراد درمـان نشـوند در    . باشد علامت اندك مي

بـه طـور   سـنين بعـد    م بيماري دريدرصد موارد علا 85
خير تكامـل بـروز   أبه صورت كوريورتينيت و يا ت هعمد
   .)9- 10( ندك مي

توجـــه بـــه اهميـــت ايـــن انگـــل در ايجـــاد  بـــا
توكسوپلاســموز مــادرزادي و همچنــين ايجــاد عفونــت 

 هو با توجه ب مبتلا به نقص ايمنيفرصت طلب در افراد 
افزايش روزافزون بيماران مبتلا به نقص ايمني اكتسـابي  

سـركوب  در اثر ايدز، پيوند اعضا و دريافـت داروهـاي   
ط آب و يتوجـه بـه گونـاگوني شـرا     و با ي ايمني كننده
ي و اجتماعي در ايـران، در صـورتي كـه بخـواهيم     يهوا

 ـ    موقـع و  ه اقدام مناسبي در جهـت تشـخيص، درمـان ب
كنترل بيماري در كشور داشته باشـيم لازم اسـت اطـلاع    

هاي مختلف جمعيتي در  گروه يجامعي از وضعيت ابتلا
اصـلي و  نقاط مختلف كشور و ميزان آلـودگي ميزبانـان   

  .واسطه در ايران داشته باشيم
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مروري در مـورد   ي با انجام يك مطالعهبر آن شديم، 
ضمن دستيابي سرواپيدميولوژي توكسوپلاسما در ايران، 

يك شماي كلي از آلـودگي بـا ايـن انگـل در منـاطق      به 
 يري ـگ شيپ جهت در مناسب يراهكارها ،مختلف ايران

از اين طريق، يم تا ينما ارائه يماريموقع ب به صيتشخ و
   .يابدجامعه كاهش  بار اقتصادي و رواني بيماري بر

  
  ها روش

 )Observational(اي  مطالعات مشـاهده  ،يبررس نيا در
در كشور ايـران در   گروهيهم و شامل مطالعات مقطعي

ــ ــان   ي هزمين شــيوع توكسوپلاســموز در انســان و ميزبان
گربـه، گـاو،   (حيواني با قابليت انتقال بيماري بـه انسـان   

 نيهم ـ بـه  .مـورد توجـه بـود    )گوسفند، بز و پرنـدگان 
مطالعات انجام شده بر كل جمعيت، زنان باردار، منظور، 

زنان در سنين باروري، زنـان قبـل از سـنين بـاروري، و     
ميزبانان حيواني با قابليت انتقـال  مطالعات انجام شده بر 

 .انتخاب شدبيماري به انسان 

 ـ به گونهدر مطالعات  يريگ نمونه ي هنحو د كـه  واي ب
مـورد   ي كل جمعيت مورد مطالعـه در منطقـه   ي نماينده

گيـري تصـادفي،    نمونـه  ؛ اين موارد شـامل دبررسي باشن
سرشماري در يك يا  و يااحتمالي آسان  گيري غير نمونه

مورد بررسـي، كـه    ي هچند مركز منحصر به فرد در منطق
ط بـه آن  جمعيت مورد مطالعه به صـورت تصـادفي فق ـ  

 .شد ، مينموده بودندمركز يا مراكز مراجعه 

هجـري   1377مربوط بـه سـال    تمقالا انتشار زمان
 .دوو بعد از آن ب) ميلادي 1998( شمسي

ي در مطالعـات  بررس مورد كيولوژيدمياپ يپارامترها
توكسوپلاسموز در كل جمعيـت، در   شيوع سرمي شامل

قبـل از ازدواج  زنان باردار، زنان در سنين باروري، زنان 
 .بود و در حيوانات ميزبان اصلي يا واسطه

 و در 1389از سـال   نگـر  مطالعه به صـورت گذشـته  
ــايت ــتجوي  س ــاي جس ، Google ،Google scholar ه

Magiran ،Iran medex ،IMEMR ،PubMed ،
Elzevier و Scopus كلمـات كليـدي مـورد    . انجام شد

 .بود Iranو  Toxoplasmosisجستجو عبارت از 

آوري اطلاعات مطالعات انجام شـده در ايـران    جمع
ارزيـابي  انجام شد و  با استفاده از موتورهاي جستجوگر

و بررســي مقــالات از نظــر حــذف مطالعــات تكــراري، 
مطالعات انجام شده در بيماران نقص ايمني و حيوانـات  

 . صورت گرفت بدون امكان انتقال بيماري به انسان

داقل يكــي از پــنج كــه حــ انتخــاب شــدند مقــالاتي
پارامتر اپيدميولوژيك مورد علاقه را مورد بررسـي قـرار   

) Criteria(هاي شاخصانتخاب مقالات واجد  .بودداده 
يـك  مطالعه توسط دو نفر به صورت جداگانه و بر طبق 

استخراج و ارزيابي مطالعات با استفاده . بودچك ليست 
رم يك فرم جهت مطالعات انساني و يـك ف ـ (فرم  از دو

هر فرم توسط دو . انجام گرفت) جهت مطالعات حيواني
 .مرورگر مستقل مورد بررسي قرار گرفت

ها و بحث  گيري با مرور فرم بندي نتايج و نتيجه جمع
نتـايج مطالعـات انسـاني در    . در مورد نتايج انجام گرفت

ــ ــا ي هپــنج منطق ي معتــدل و مرطــوب شــمال، يجغرافي
مركـز، معتـدل و   و كوهستاني شـمال غـرب و    سردسير

اي مركز و غرب، گرم و خشك مركـزي   خشك كوهپايه
 شـيوع سـرمي  . گرم و مرطوب جنوبي گزارش گرديد و

هــاي مختلــف مــورد بررســي، روش  عفونــت در گــروه
انتخاب نمونه، تست تشخيصـي مـورد اسـتفاده، تعـداد     

موارد گزارش شـده در   ،افراد مورد مطالعه و نوع مطالعه
مختلف جنس،  عواملها ارتباط بين در انت. دبوهر منطقه 

شغل، سطح تحصـيلات، محـل سـكونت در مطالعـات     
   .انساني گزارش گرديد
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  ها افتهي
 ي همطالعـه در زمين ـ  530 ،هـاي اوليـه   پس از جسـتجو 

توكسوپلاسموز در ايران استخراج گرديـد كـه پـس از    
نهايت در حذف مقالات تكراري و مقالات غير مرتبط 

سرولوژي توكسو پلاسموز در ايران مقاله در مورد  84
مقالـه در مـورد شـيوع ايـن      67از اين ميان  .يافت شد

مقالــه در مــورد شــيوع آن در  16، هــا انگــل در انســان
هـا و   انسـان  ن درآمقاله در مورد شـيوع   1حيوانات و 
هـا   هاي انجام شـده در انسـان   در بررسي. حيوانات بود
شـرف  در زنـان  انگـل در كـل جامعـه،     شيوع سـرمي 

سـقط يـا مـرگ     ي بـا سـابقه   زنان زنان باردار، ازدواج،
دختران دبيرستاني و يا دختـران   جنين، معلولين ذهني،

يـا داراي ضـعف    مبتلا به ايدزبيماران  ساكن خوابگاه،
در مطالعـات   سيستم ايمنـي و بيمـاران پيونـد كليـه و    

 اسب و ها، گوسفند، گاو، بز، حيواني شيوع آن در گربه
مقالـه   43نهايت از اين تعـداد   در و شد جوجه بررسي

  .ورود به مطالعه را داشتند يايتريكرا
 سـطح سـرمي   ي انجام گرفته در زمينه مطالعات از

هـاي ورود بــه   مقالـه معيـار   6 ،نگـل در كـل جامعـه   ا
 ما را داشـتند كـه مطالعـات انجـام شـده در      ي مطالعه

اسـتان   ،)12( كرمانشـاه ، )11( شـهر  شهرستان مشكين
اسلامشـهر   ،)14(، جنوب استان تهـران  )13(اصفهان 

كـه   ياز مطالعـات . بـود ) 17( زديو ) 16(ساوه  ،)15(
 12 ،زنان در شـرف ازدواج بـود   هاهدف آن يجامعه

، )18(، اسـتان مازنـدران   )8( نيمطالعه مربوط به قزو
، جلفا )21( هي، اروم)20( لي، اردب)19(شهرستان بابل 

ــان )22( ــفهان )23(، گرگ ، )25(كاشــان  ،)24(، اص
ــان  ط يشــرا) 28(و ســنندج ) 27(بوشــهر  ،)26(كرم

كـه   ياز مطالعـات . ورود به پژوهش را كسب نمودنـد 
مطالعـه   10 ،زنـان بـاردار بـود    هـا  هدف آن ي جامعه

 لامي ـا يهـا  اسـتان  در كـه  بودنـد  ورود طيشرا يدارا
و ) 31( ياريحال و بختو چهار م) 30(همدان  ،)29(

 اراني ـكام ،)33( آبـاد خـرم  ،)32( يسـار  يدر شهرها
ــران )34( ــهر )35(، ته ــدان )36(، بوش و ) 37(، زاه

  .بود شدهانجام ) 38(اهواز 
در مطالعاتي كه بر روي حيوانـات صـورت گرفتـه    

مطالعـه وارد پـژوهش شـدند كـه مربـوط بـه        15 ،بود
، )39( تهـران  در ها گربهروي مطالعات انجام گرفته بر 

اســـتان  و )42( اهـــواز ،)41( كاشـــان ،)40( كرمـــان
ــدران ــفند ،)43( مازن ــدران و   انگوس ــتان مازن در اس

ــل، ــل، شــهرهاي باب ــاه، اردبي ــار محــال و كرمانش  چه
ــان  ــاري و كرم ــاگاو ؛بختي ــدران و   ه ــتان مازن در اس

در اسـتان   هـا بز ؛كرمانشـاه و شـيراز   شهرهاي اردبيـل، 
و  كرمان وشيراز كرمانشاه، دبيل،مازندران و شهرهاي ار

  ).43-53( اردبيل بودند و هاي شيراز هجوج
مطالعه مربوط به شيوع انساني در مناطق معتـدل   4

 1و مرطوب شمالي ايران بود كه نتـايج آن در جـدول   
  .آورده شده است

ــ 11 ــوردمطالع ــ ه در م ــان وعيش ــاطق در يانس  من
انجـام   رانيا غرب و غرب شمال يكوهستان و ريسردس
  .آورده شده است 2كه نتايج آن در جدول بود شده 

 معتـدل  مناطق در يانسان وعيش به مربوط مطالعات
نشـان   3در جـدول   راني ـا غـرب  يا هيكوهپا خشك و

  .اند داده شده
 در يانسـان  وعيش ـ بـه  مربـوط  مطالعاتمشخصات 

در هـا   در انسـان  راني ـا يمركـز  خشـك  و گرم مناطق
  .آورده شده است 4جدول 

 و گـرم  مناطق در يانسان وعيش به مربوطمطالعه  3
در مورد بررسي قرار گرفت كـه   رانيا جنوب مرطوب
  .اند نشان داده شده 5جدول 
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  در مناطق معتدل و مرطوب شمالي ايراندر ارتباط با شيوع انساني شده  منتشرمطالعات مشخصات . 1جدول 
 تيجمع
 مطالعه مورد

 محل
 مطالعه نوع  مطالعه

انجامسال
 ي نحوه يصيتشخ تست  مطالعه

  يريگ نمونه
 افراد دتعدا
 مطالعه مورد

 و محدوده
 يسن نيانگيم

 وعيش
 يكل

 از قبل زنان
  ازدواج

  6/74  12-40  980  يتصادف  ميمستق ريغ منوفلورسانسيا  1380 يمقطع -يفيتوص مازندران
  13 64-40  241 يتصادف ELISA  1382يمقطع -يفيتوص  بابل

 3/48  10-47  300  يتصادف ELISA 1381يمقطع-يفيتوص  گرگان

  71  16-36  612 آسان ياحتمال ريغ ELISA  1378يمقطع -يفيتوص  يسار  باردار زنان
  

 درمطالعـه   7 در ميسـر  وعيش و جنس نيب ارتباط
بـه   هـا  مشخصـات آن بررسي شده اسـت كـه در    رانيا

  .آورده شده است 6در جدول اختصار 
 وعيش ـ و) روسـتا  شـهر، ( سكونت محل نيب ارتباط

بررسي شده است كه در  رانيا در مطالعه 11 در ميسر
  .نشان داده شده استبه اختصار  7جدول 
 وعيش و لاتيتحص سطح نيب ارتباط مطالعه 14در 

مطالعه كـه در   6 در .بررسي شده است رانيا در ميسر
همــدان ، )33( آبــاد خــرم، )8( ، قــزوين)13( اصــفهان

انجام شده اسـت،  ) 37(و زاهدان  )34( كامياران ،)30(
ديگـر   ي همطالع ـ 8شد و در  مشاهدهي دار يارتباط معن

، )15( اسلامشـهر ، )11( شـهر  كه در شهرهاي مشـكين 
 ،)16( سـاوه ، )21( اروميـه ، )26( كرمان، )23( گرگان
اجـرا شـده اسـت، چنـين      )27( و بوشـهر  )38( اهواز

  . ارتباطي وجود نداشت
 در ميسـر  وعيش ـ و شغل نيب ارتباطمطالعه  11در 

هر مطالعه مشاغل به نحـو  در . بررسي شده است رانيا
نـد و  بودبندي شـده    متمايزي از مطالعات ديگر تقسيم

. شـت ندا دمطالعات با يكـديگر وجـو   ي هامكان مقايس
دار بيشـتر   خانهزنان شيوع در  ،مطالعه 6ولي در كل در 

در يك ). 8، 12، 15، 17، 25، 38(د از ساير مشاغل بو
 )17( بود مطالعه شيوع در شاغلين به كار قصابي بيشتر

 مطالعه هم شـيوع در مشـاغل آزاد بيشـتر بـود     3و در 
مطالعه هم ارتبـاطي بـين شـغل و     3در  .)12، 15، 25(

  .)11، 21، 23( وجود نداشت شيوع سرمي
نيـز در   واسـطه  و ياصـل  زبانانيم در عفونت وعيش

مطالعه شيوع عفونـت   4در . مطالعات بررسي شده بود
شيوع عفونـت در  . بوددرصد  86تا  1/32در گربه بين 

 2 و 9، 6، 6 گوسفند، بـز، گـاو و مـرغ بـه ترتيـب در     
، 13-59بـه ترتيـب   شد كه اين شـيوع   مطالعه بررسي

  .بوددرصد  0-36 و 9-0 ،36-4
مطالعات انجـام شـده در    شيوع متوسط آلودگي در
 و 21 ،33 نيـز بـه ترتيـب    ايران در گوسفند، گاو و بـز 

  .دبودرصد  9/8
  
  بحث

 عينسـبت شـا   بـه  يهـا يمـار يب از يكيتوكسوپلاسموز 
آن متوجه  ي عمده خطر كه است جهان سراسر در يانگل

و نـوزادان متولـد شـده از     يمن ـيمبتلا به نقص ا مارانيب
   باشـد  يم ـ يحـاملگ  يدر ط ـ هيعفونت اول يمادران دارا

ارتباط بين ابتلا  در مطالعات متعدديبه تازگي ). 6- 7(
پزشكي به ويژه  هاي روان به اين عفونت و بروز بيماري

عوامل متعددي  .)5( مطرح شده استنيز اسكيزوفرني 
در افــزايش شــيوع بيمــاري در جامعــه مــؤثر دانســته  

ــده ــد ش ــوا . ان ــعيت آب و ه ــن، وض ــادات و يس ي، ع
يـا  رفتارهاي مربوط به تغذيه، ميزان تماس با خـاك و  

جنس و سطح تحصـيلات از ايـن عوامـل    گربه، شغل، 
   هر عـاملي  ،در مورد وضعيت آب و هوا .)4( باشند مي
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  در مناطق سردسير و كوهستاني شمال غرب ايرانبر روز شيوع انساني مطالعات انجام شده  مشخصات .2 جدول
شيوع 
  كلي

 محدوده و
 ميانگين سني

افراد  دتعدا
 مورد مطالعه

 ي نحوه
 گيري نمونه

انجامسال  تشخيصي آزمون
  مطالعه

نوع
 مطالعه

جمعيت  محل مطالعه
 مورد مطالعه

8/18 10-1 

 ريغ منوفلورسانسيا  تصادفي اي خوشه  
 ميمستق

-يفيتوص  1381
 يمقطع

  تيجمع كل  شهر نيمشك

9/14 20-11 

8/14 30-21 

9/18 40-31 

4/25 40 > 

  كل 3/18
7/16 9-0 

  ELISA 1382  تصادفي اي خوشه  
-يفيتوص

 يمقطع
  تيجمع كل  كرمانشاه

3/28 19-10 

2/37 29-20 

3/48 39-30 

8/45 49-40 

9/40 59-50 

95/47 69-60 

45/45 70 > 

 كل 3/36

8/21 NA   تصادفي 
 ريغ منوفلورسانسيا

 ميمستق
1383  

-يفيتوص
 يمقطع

 جلفا

 از قبل زنان
  ازدواج

  

 غير احتمالي آسان  مختلف نيسن 8/32

ELISAو
 ريغ منوفلورسانسيا

 ميمستق

1381  
-يفيتوص

 يمقطع
 هياروم

7/34 NA   سرشماري  
ريغمنوفلورسانسيا

 ميمستق
1383  

-يفيتوص
 يمقطع

  لياردب

34 
39-13 

)4 ± 20( 
  غير احتمالي آسان  

 ريغ منوفلورسانسيا
 ميمستق

1386  
-يفيتوص

 يمقطع
  نيقزو

-يفيتوص  ELISA 1387 غير احتمالي آسان  600 85/22  2/28
 يمقطع

  سنندج

6/17 NA 384  ريغ منوفلورسانسيا  آسان اي سهميه 
 ميمستق

توصيفي   1385
 يمقطع

 چهار استان
 و محال
 ياريبخت

  باردار زنان

31 NA 390  
تصادفي  اي خوشه
  ELISA 1389  اي مرحلهدو 

-يفيتوص
 يمقطع

  آباد خرم

5/33 NA 576 تصادفي اي خوشه 
ريغمنوفلورسانسيا

 ميمستق
-توصيفي  1385

 يمقطع
  همدان

 غير احتمالي آسان  533 21 8/44
 ريغ منوفلورسانسيا

 ميمستق
-توصيفي  2008

 يمقطع
  لاميا

-توصيفي  ELISA 1389 سرشماري 201 7/25 5/43
 يمقطع

  ارانيكام

NA: Not available 
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  اي غرب ايران در مناطق كوهپايهدر مورد شيوع انساني مطالعات انجام شده  مشخصات .3جدول 
شيوع 
  كلي

 محدوده و
  ميانگين سني

افراد  دتعدا
  مورد مطالعه

 ينحوه
 تست تشخيصي  گيري نمونه

انجامسال
  مطالعه

نوع
  مطالعه

محل 
  مطالعه

جمعيت مورد 
  مطالعه

6/18 10-1  

  اصفهان مقطعي ELISA 1389 اي خوشه يتصادف 599

  كل جمعيت

2/19 20-11  

45 30-21  

2/47 40-31 

50 40 > 

 كل 4/41

4/4 4 < 

اي خوشه يتصادف 1187
ايمنوفلورسانس غير 

  مستقيم
 مقطعي 1387

 جنوب
  تهران

7/12 9-5 

6/20 14-10 

2/29 19-15 

8/44 24-20 

1/59 29-25 

4/73 34-30 

4/82 39-35 

6/88 44-40 

4/91 49-45 

80 50 > 

  كل 68

 اي خوشه يتصادف 1299  5/33
ايمنوفلورسانس غير 

 مستقيم
 مقطعي 1380

   ساوه

20 1 <  

 اي سهميه يتصادف 1552
غير ايمنوفلورسانس 
 مستقيم

 مقطعي 1382

  اسلامشهر

4/11 4-1  
15 9-5  

8/28 19-10  
1/46 29-20  
8/52 30 > 

 كل 39

 مقطعي NA 1379 آسان اي سهميه 273 20 ± 4 48
زنان قبل از   اصفهان

  ازدواج

68 NA 4120 آسان ياحتمال ريغ
ايمنوفلورسانس غير 

 مستقيم
  نگر ندهيآ 1381

  زنان باردار  تهران

NA: Not available 

www.SID.ir

www.SID.ir


Arc
hive

 of
 S

ID

  و همكاري مصطفو ناصر ديس دكتر  مند مرور نظام: توكسوپلاسموز در ايران 

  1391 هفته دوم فروردين/ 176شماره /  30سال  –مجله دانشكده پزشكي اصفهان  8

  مطالعات انجام شده در مناطق گرم و خشك مركزي ايران مشخصات .4جدول 
شيوع 
  كلي

 محدوده و
  ميانگين سني

افراد دتعدا
 مورد مطالعه

 ينحوه
 تست تشخيصي  گيري نمونه

انجامسال
  مطالعه

نوع
  مطالعه

محل 
  مطالعه

جمعيت 
 مورد مطالعه

1/14 9-0  

اي خوشه يتصادف 3320

ايمنوفلورسانس غير مستقيم
 
 
 

  تيجمع كل  زدي مقطعي 1380

4/34 19-10 

3/46 29-20 

7/54 39-30  
5/49 49-40 

9/50 50 

 كل 8/39

ايمنوفلورسانس غير مستقيم  يتصادف 400 35-14) 2/21( 5/20  از قبل زنان  كاشان مقطعي 1388
14-43) 21 ± 4( 4/29 ازدواج  كرمان مقطعي ELISA 1378 يتصادف 350

ايمنوفلورسانس غير مستقيم  يتصادف 200 47-15 27  باردار زنان  زاهدان مقطعي 1384

  
  مطالعات انجام شده در مناطق گرم و مرطوب جنوب ايران. 5جدول 

شيوع 
  كلي

 محدوده و
  ميانگين سني

افراد  دتعدا
  مورد مطالعه

ينحوه
  گيري نمونه

تست
 تشخيصي

انجامسال
  مطالعه

نوع
  مطالعه

محل 
  مطالعه

جمعيت مورد 
  مطالعه

 نيسنزنان   بوشهر مقطعي ELISA 1388  آسان ياحتمال ريغ 303  40-14) 21( 4/23
 اهواز مقطعي ELISA 1387 آسان ياحتمال ريغ 400 15-45 27  يبارور

 باردار زنان  بوشهر مقطعي ELISA 1379 يتصادف 365  41-1 7/38

  
  در ايران به تفكيك جنس انجام شده  مشخصات مطالعات .6جدول 

P مقدار  مورد افرادتعداد  زنان  مردان
  مطالعه

 مطالعهمحل مطالعه نوع مقالهانتشارسال يريگنمونهينحوه
 تعداد شيوع تعداد شيوع

  شهر نيمشك  مقطعي 1381  اي خوشه يتصادف  909   2/17   7/19 < 05/0
002/0 <   اسلامشهر مقطعي 1382  اي سهميه يتصادف 1552  501 6/42 105 8/27
003/0 < 2/32   كرمانشاه مقطعي 1382 ايخوشهيتصادف 1837  423 3/39 245
005/0 < 3/36   اصفهان مقطعي 1389 اي خوشه يتصادف 599  139 5/46 109
01/0 < 7/49 161 4/75   تهران جنوب مقطعي 1387 اي خوشه يتصادف 1187  651

06/0 9/34   ساوه مقطعي 1380  اي خوشه يتصادف 1299  801 6/35 498
NA 34 356 44 966 3220 زدي مقطعي 1380  اي خوشه يتصادف 

NA: Not available 

 

كه بتواند تبديل شدن تخم انگل دفع شده از گربه را 
تسهيل كند و بقاي آن در محيط را افزايش دهد باعث 

آب و هواي . شود افزايش شيوع انگل در انسان مي
تر تخم انگل  زا شدن راحت معتدل باعث بيماري

شود و رطوبت بالاي محيط بقاي ويروس در محيط  مي

عوامل در كل  ي هدر مورد بقي .)3(دهد  را افزايش مي
هر عاملي كه ورود پارازيت عامل بيماري زنده به 

 مستقيم و يا غيرمستقيم تسهيل نمايد، را به طور انسان
استفاده از محصولات . گردد باعث افزايش ابتلا مي

   ها به كه احتمال آلوده بودن آن نشدهوب شسته زراعي خ
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  در مطالعات انجام شده در ايران يينمونه در مناطق شهري و روستا و تعداد  شيوع سرمي .7جدول 

Pمقدار 
 مناطق در وعيش
 شهر ي حومه اي ييروستا

 در وعيش
 يشهر مناطق

افرادتعداد
  مطالعه مورد

ينحوه
  يريگ نمونه

انتشارسال
  مطالعه محل مطالعه نوع  مقاله

 اسلامشهر  مقطعي  1382  اي سهميه يتصادف  1552  6/37  9/41 < 05/0

 كرمانشاه  مقطعي 1382  اي خوشه يتصادف  1837 35  8/38 < 05/0

 اصفهان مقطعي 1389 ايخوشهيتصادف 599 1/44 43 49/0

05/0 > NA NA 241  بابل مقطعي 1381  يتصادف 

 يهاروم مقطعي 1381 آسانياحتمالريغ 300 32 3/35 2/0

0001/0 <  ساوه  مقطعي 1380  اي خوشه يتصادف  1299 7/42 3/37

4/0 NA NA 273 اصفهان  مقطعي 1379 آسان ياحتمال ريغ 

ياريبخت و چهارمحال  مقطعي 1385 آسان اي سهميه 384 25 5/29 < 05/0
 كرمان  مقطعي 1378 يتصادف 350 15/30 5/27 < 05/0

 بوشهر مقطعي 1388 آسانياحتمالريغ 303 24 6/21 25/0

5/0 NA NA 400 اهواز  مقطعي 1387 آسان ياحتمال ريغ 

NA: Not available 

  
زا وجود دارد، نگهداري گربه در منزل  تخم انگل بيماري

نكردن گوشت حيوانات و  و تماس با مدفوع گربه، فريز
مصرف، خوب پخته نكردن گوشت پرندگان قبل از 

كش  حيوانات قبل از ميل كردن، و عدم استفاده از دست
حيوانات  ياحشا در حين بريدن و تماس با گوشت و

ترين عواملي هستند كه به صورت مستقيم باعث  مهم
شغل، جنس، . شوند افزايش بروز توكسوپلاسموز مي

مستقيم و  به صورت غير ممكن استسطح تحصيلات 
توانند بر شيوع بيماري در  ير بر رفتارهاي فوق ميبا تأث

  .)4( ثيرگذار باشندأجامعه ت
در ايران نيز با توجه به گستردگي كشور و تنوع آب 
و هوا، سطح اجتماعي، فرهنگي و رفتارهاي مربوط به 

رسد شيوع و خطر بيماري در نقاط  تغذيه به نظر مي
ه از هاي انجام شد پژوهش. مختلف كشور متفاوت باشد

هايي در ميزان شيوع  حاكي از وجود تفاوت گذشته نيز
اين انگل در مناطق مختلف كشور است ولي تاكنون 

در  رااي جامع كه شيوع ابتلا به توكسوپلاسموز  مطالعه
هاي مربوط به آن در  كل كشور و خطر بروز بيماري

باردار و ميزان آلودگي  زنانافراد مبتلا به نقص ايمني و 
ها در مناطق مختلف بررسي  ي مصرفي انسانيمواد غذا

در اين مطالعه به مرور مطالعات . انجام نشده است ،كند
گروه  كهتوكسوپلاسموز در ايران  ي هدر زمينانجام شده 
  .يمپرداخت بود،گروه خاصي از جامعه  ي ههدف نمايند

آب و  ي هدر اين مطالعه كشور ايران را به پنچ منطق
در اين مناطق بررسي  فونت راي تقسيم و شيوع عيهوا

با عوامل مختلف  در نهايت ارتباط شيوع سرمي. كرديم
و شيوع عفونت در ميزبانان ناقل بيماري به انسان را 

البته رطوبت و دما كه دو عامل مهم . نيز بررسي كرديم
تخم انگل در محيط و انتقال عفونت به انسان و  يبقا

به انسان  حيوانات داراي قابليت انتقال بيماري
د و در نبودر نقاط مختلف هر منطقه يكسان  ،باشند مي

حقيقت تغيير آب و هوا حالت تدريجي دارد و ما در 
 بندي آب و هواي غالب هر شهر يا استان را اين تقسيم

  . نظر گرفتيم در
 مرطوب و معتدل مناطق در ميسر وعيش) الف
  :رانيا شمال
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كل جامعه  درجامعي كه  ي در اين مناطق مطالعه
 48ولي با توجه به شيوع  ؛يافت نشد ،انجام شده باشد

و ) 18-20( در زنان قبل از ازدواج يدرصد 72تا 
در مناطق ) 32( باردار زناندر  يدرصد 71شيوع 

گيري كرد كه شيوع  توان نتيجه مختلف اين ناحيه مي
باشد و  ين در اين مناطق بالا مييعفونت در سنين پا

ها قبل از رسيدن به سنين بارداري در  اكثر خانم شايد
عفونت  خطرمقابل اين عفونت ايمن باشند و در نتيجه 

ها  اوليه با توكسوپلاسموز و ايجاد بيماري در جنين آن
البته با توجه به شيوع بالاي عفونت كه . باشد ن ميييپا

ط يطولاني تخم انگل در شرا يبه دليل بقا ممكن است
باشد، منطقي  نواحي  محيطي معتدل و مرطوب اين

باردار اين  زناناست كه قبل و در حين بارداري از 
منطقه تست سرولوژي توكسوپلاسموز درخواست 

 ي هدر زمين ،قبلي ينمود و در صورت عدم ابتلا
. گيري از عفونت آموزش كافي داده شود هاي پيش راه

ساكنين اين مناطق به  يدر صورت ابتلا ،علاوه بر اين
ايمني اوليه و يا ثانويه امكان فعال شدن بيماري نقص 

دار در اين منطقه  مجدد عفونت و ايجاد بيماري علامت
گيري كافي در اين  باشد كه لازم است پي بسيار زياد مي

  .زمينه مد نظر قرار گيرد
 به يابتلا ميسر وعيش و جنس نيب ارتباط -ب
  توكسوپلاسموز عفونت
انجام شده در سطح جامعه كه در  ي همطالع 6در 
، )14(، تهران )13(، اصفهان )11(شهر  نيمشك يشهرها

انجام شده ) 15(، و اسلامشهر )12(كرمانشاه  ،)17( زدي
 در مطالعه كيجز  همطالعات ب ي هدر هم بود،
از  شتريب يدار يبه نحو معن زناندر  وعيش ،شهر نيمشك
 18شهر حدود  نيمشك ي هدر مطالع. بوده است مردان

به عفونت مبتلا شده  يسالگ 10درصد در سن قبل از 

مانده  يحد باق نيدر هم زين انيتا پا وعيش نيبودند كه ا
 زانيم بودن نييپا ،شهر نيادر  رسد يم نظر به. بود
برابر  وعيش ليدل بالاتر نيعفونت در سن يكل وعيش
 زنانكه  نيتوجه به ا با ؛در هر دو جنس باشد يماريب
در  شتريب يدار اشتغال به امور خانه ليبه دل نيسن نيا

و به طور  باشند يزا م يماريب ستيك و تيمعرض اووس
  .شوند دچار يماريب به شتريب ديمعمول با

 و) روستا شهر،( سكونت محل نيب ارتباط) ج
  رانيا در شده انجام مطالعات در ميسر وعيش

اي كه در شهرهاي  يك از ده مطالعه در هيچ
 ، بابل)12( ، كرمانشاه)13( اصفهان ،)15( اسلامشهر

 ، چهارمحال و بختياري)26( ، كرمان)21( ، اروميه)19(
ارتباطي  ،بودانجام شده ) 38( و اهواز )27( ، بوشهر)31(

ابتلا به توكسوپلاسموز  بين محل سكونت و شيوع سرمي
زندگي و مشاغل  ،به عبارت ديگر. وجود نداشت

بيشتر و  خطرساكنين اين منطقه را در  ي در ايرانيروستا
  .دهد يا كمتري از نظر ابتلا به اين عفونت قرار نمي

 در ميسر وعيش و لاتيتحص سطح نيب ارتباط) د
  رانيا در شده انجام مطالعات
، بوداي كه اين ارتباط بررسي شده  مطالعه 15در 
 دار بود و در نيمي ياز موارد اين ارتباط معن در نيمي

  . چنين نبود ديگر
 با لاتيتحص سطح شيرسد هر چند افزا يبه نظر م

 باعث تواند يم نگرش بهبود و بهداشت سطح رييتغ
 يالهمسأ نيچن يول شود توكسوپلاسموز به ابتلا كاهش
مانند  يگريو عوامل د ستيموارد صادق ن ي هدر هم
اشند ب ليله دخأمس نيدر ا زيو سن ن ييايجغراف تيوضع

)38 -37 ،34 -30، 27 -21 ،16 -11 ،8.(  
 مطالعات در ميسر وعيش و شغل نيب ارتباط) ه
  :رانيا در شده انجام
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   بود شتريدار ب خانه زنان در وعيمورد ش 6در 
و پخت غذا  هياشتغال به ته). 8، 12، 15، 17، 25، 38(

و  يبا محصولات زراع شتريرا در معرض تماس ب زنان
 ستيك ايو  تيبه اووس يبا احتمال آلودگ يگوشت

و  دهد يم قرار يتوكسوپلاسما گوند يزا يماريب
 جامعه گروه نيا در بالاتر وعياست باعث ش ممكن

در سطح  ياهقابل توجه در مطالع ي نكته. گردد 
متأهل  زنانعفونت در  شتريب وعيش ،اصفهان ي هجامع
گروه  نيمجرد ا زنانبه نسبت  يسالگ 30تا  20 نيسن
به پخت غذا  زنان شتريكه با اشتغال ب) 13(بود  يسن

 شيبر افزا يديو مؤ دبعد از ازدواج مربوط دانسته ش
ابتلا به عفونت در صورت اشتغال به امور منزل  خطر
 شتريب آزاد مشاغل در عفونت وعيمطالعه ش 3در . دبو
مشاغل  نيكه با توجه به متعدد بودن ا) 12، 15، 25( بود
در افراد شاغل  شتريب وعيش. باشد يآن مشخص نم هيتوج

از  يماريعامل ب تيورود پاراز ليبه دل ديشا زين يبه قصاب
  ).17(باشد   يپوست يها خراش قيطر

  :واسطه و ياصل زبانانيم در عفونت وعيش) و
  بود انجام شده  ها گربه دراي كه  مطالعه چهار در

درصد بوده  80تا 30شيوع عفونت در حد  ،)42-39(
له أاين مس. باشد از مقادير جهاني آن مي بالاتر است كه
ها در مناطق مختلف آب  گربه يدهد كه ابتلا نشان مي

  .باشد ي مييبالا به نسبتي ايران در حد يو هوا
شيوع  ،در مطالعات انجام شده بر ميزبانان واسطه

 33حيوانات بيشتر و در حد  ي هدر گوسفند از بقي
درصد، در گاو  21در حد  شيوع در بز .درصد بود

درصد  36تا  0درصد و در مرغ نيز در حد  9/8حدود 

  ).43-51( بود
باردار  زنانو به ويژه به  در آموزش عمومي

احتياطات لازم در تماس پوستي با گوشت خام 
  .حيوانات به ويژه گوشت گوسفند بايستي مد نظر باشد

  
  يريگ جهينت

اساس  شيوع عفونت در مناطق مختلف ايران بر
بيشترين شيوع . بودي متفاوت يوضعيت آب و هوا

به ترتيب در مناطق معتدل شمالي سپس  توكسوپلاسموز
اي و پس از آن مناطق  مناطق معتدل و خشك كوهپايه

سرد و كوهستاني شمال غرب و مركز ايران، مناطق گرم 
بيشترين . بودمرطوب جنوب  و گرم و و خشك مركزي

و در نتيجه  ورينين باردر زنان در س تغيير سرمي
بيشترين احتمال عفونت مادرزادي در مناطق معتدل و 

شود تعيين  توصيه مي. شد اي ديده  خشك كوهپايه
بادي ضد توكسوپلاسما در زنان در هنگام  آنتي

جزء  معمولازدواج و بارداري به طور  ي مشاوره
موزشي و بهداشتي به ويژه در اين مناطق آهاي  برنامه

گيري مجدد  پي ،زمايشآصورت منفي بودن  باشد و در
براي جلوگيري ها  آنزنان باردار و نيز آموزش لازم به 
  . از عفونت در حاملگي انجام شود

از نظر . مردان بودبيشتر از  زنانشيوع در همچنين 
 دكه باي بودند بيشتر ابتلا خطردار در  شغلي زنان خانه

در مورد ارتباط با مواد داراي احتمال انتقال بيماري به 
  . ويژه در زمان حاملگي آموزش كافي داده شود

لوده به كيست انگل به ترتيب آهاي  تبيشترين گوش
  .بودمربوط به گوسفند، بز، مرغ و گاو 

 

 

 

 

www.SID.ir

www.SID.ir


Arc
hive

 of
 S

ID

  و همكاري مصطفو ناصر ديس دكتر  مند مرور نظام: توكسوپلاسموز در ايران 

  1391 هفته دوم فروردين/ 176شماره /  30سال  –مجله دانشكده پزشكي اصفهان  12

References 

1. O'Connell S, Guy EC, Dawson SJ, Francis JM, 
Joynson DH. Chronic active toxoplasmosis in an 
immunocompetent patient. J Infect 1993; 27(3): 
305-10. 

2. Tenter AM, Heckeroth AR, Weiss LM. 
Toxoplasma gondii: from animals to humans. Int 
J Parasitol 2000; 30(12-13): 1217-58. 

3. Dubey JP. Toxoplasma gondii oocyst survival 
under defined temperatures. J Parasitol 1998; 
84(4): 862-5. 

4. Mandell GL, Bennett JE, Dolin R. Mandell, 
Douglas, and Bennett's Principles and Practice of 
Infectious Diseases. 7th ed. Philadelphia: 
Churchhill Livingston Elsevier; 2009. 

5. Brown AS, Schaefer CA, Quesenberry CP, Jr., 
Liu L, Babulas VP, Susser ES. Maternal 
exposure to toxoplasmosis and risk of 
schizophrenia in adult offspring. Am J 
Psychiatry 2005; 162(4): 767-73. 

6. Schlossberg D. Clinical Infectious Disease. 1st ed. 
Cambridge: Cambridge University Press; 2008. 

7. Sever JL, Ellenberg JH, Ley AC, Madden DL, 
Fuccillo DA, Tzan NR, et al. Toxoplasmosis: 
maternal and pediatric findings in 23,000 
pregnancies. Pediatrics 1988; 82(2): 181-92. 

8. Hashemi HJ, Saraei M. Seroprevalence of 
Toxoplasma gondii in unmarried women in 
Qazvin, Islamic Republic of Iran. East Mediterr 
Health J 2010; 16(1): 24-8. 

9. Dunn D, Wallon M, Peyron F, Petersen E, 
Peckham C, Gilbert R. Mother-to-child 
transmission of toxoplasmosis: risk estimates for 
clinical counselling. Lancet 1999; 353(9167): 
1829-33. 

10. Stray-Pedersen B. Toxoplasmosis in pregnancy. 
Baillieres Clin Obstet Gynaecol 1993; 7(1): 107-37. 

11. Mohammad Zadeh MS, Keshavarz H, Mohebali 
M, Naieni KH, Arshi SH. Seroepidemiologic 
Study of Human Toxoplasma Infection In 
Residents Of Meshkin-Shahr. School of Public 
Health and Institute of Public Health Research 
2003; 1(4): 57-72. 

12. Mansouri F, Hatami H, Mahdavian B, Hashemian 
AH. Epidemiology of toxoplasmosis in 
Kermanshah province. Behbood 2003; 7(2): 12-9. 

13. Mostafavi SN, Ataei B, Nokhodian Z, Yaran M, 
Babak A. Seroepidemiology of Toxoplasma 
gondii infection in Isfahan province, central Iran: 
A population based study. J Res Med Sci 2011; 
16(4): 496-501. 

14. Salahi-Moghaddam A, Hafizi A. A serological 
study on Toxoplasma gondii infection among 
people in south of Tehran, Iran. Korean J 
Parasitol 2009; 47(1): 61-3. 

15. Keshavarz H, Nateghpour M, Eskandari S. A 
seroepidemiologic survey of toxoplasmosis in 
islamshahr district of Tehran, Iran. Modares 
2004; 6(2): 111-9. 

16. Chegini S, Asmar M, Abadi AR, Bagheri Yazdi 
SA. Toxoplasma infection in human and 
domestic animals, 1999. JBUMS 2001; 3(4). 

17. Ardakani IM, Gharavi MJ, Mohammad Zadeh M, 
Ebadi M. A sero epidemiological survey of 
toxoplasmosis in Yazd city. Shahid Sadoughi 
University of Medical Sciences 2002; 9(4): 52-65. 

18. Ajami A, Sharif M, Safaar MJ, Zyaee H. 
Serological study of toxoplasmosis in women 
referred to medical health laboratory before 
marriage, Mazandaran, 2000. Mazandaran 
university of medical sciences 2001; 11(31): 51-6. 

19. Yousefi MR, Sefidgar SAA, Hassanjani-Roshan 
MR, Ashraf Vaghie SB, Miliji GH, Mostafa 
Zadeh AE. Seroepidemiological survey in women 
referred to pre -marriage consultant center in 
babol. Iranian journal of infectious diseases and 
tropical medicine 2005; 10(28): 31-3. 

20. Ali Mohammadi H, Fouladi N, Amani F, 
Safarzadeh M, Pourfarzi F, Mazaheri E. Sero 
epidemiological toxoplasmosis in pre marriage 
women on the basis of remarriage tests 2007. 
Ardabil University of Medical Sciences 
(JAUMS) 2009; 8(4): 408-13. 

21. Taravati M, Sadegh Khalili F, Hazrati Tapeh Kh, 
Babazadeh H, Besharat S. Evaluation Of Igg 
And Igm Anti-Toxoplasma Gondii Antibodies 
Among Women Before Marriage In Urmia 
Health Centre. Urmia University of Medical 
Scinces 2002; 13(2): 109-17. 

22. Fallah E, Navazesh R, Majidi J, Kushavar H, 
Mahdipourzareh N. An epidemiological study of 
toxoplasma infection among high- school girls in 
Jolfa. Reproductoin and Infertility 2005; 5(3): 
261-9. 

23. Saeedi M, Nosrat SB, Ghaemi E, Mofidi SMH, 
Kohsar F, Behnampour N. The prevalence of 
Toxoplasma antibodies in Women during 
marriage consultation in Gorgan. Gorgan 
University of Medical Sciences 2002; 4(1): 64-71. 

24. Mostafavizadeh K, Salehi H, Hadad Ms, 
Gheshlaghi R. Status of immunity against 
toxplasma gondii in premarriage women 
(Isfahan-2000). Research in Medical Sciences 
2002; 7(2). 

25. Arbabi M, farzadfar HS, houshyar H. Prevalence 
of Toxoplasma gondii infection in Single 
Women Referring to Kashan Health Centers 
(2007-2008). Shahed Journals System 2009; 
17(83): 7-12. 

www.SID.ir

www.SID.ir


Arc
hive

 of
 S

ID

  و همكاري مصطفو ناصر ديس دكتر  مند مرور نظام: توكسوپلاسموز در ايران 

  13  1391 هفته دوم فروردين/ 176شماره /  30سال  –مجله دانشكده پزشكي اصفهان 

26. Kamyabi Z, Atapour M. Investigation of the 
prevalence of Toxoplasma antibodies in women 
during marriage consultation in Kerman city. 
Kerman University of Medical Sciences 1999; 
6(3). 

27. Fouladvand M, Barazesh A, Zandi K, Naeimi B, 
Tajbakhsh S. Seroepidemiological study of 
toxoplasmosis in childbearing age women in 
Bushehr City, south west of Iran in 2009. African 
Journal of Biotechnology 2010; 9(36): 5809-12. 

28. Mohammadi P, Taherpur A, Mohammadi H. 
Seroprevalence of Toxoplasmosis in women 
during marriage consultation in Sanandaj. J 
Infect Trop Dis 2008; 13(40): 25-9. 

29. Abdi J, Shojaee S, Mirzaee A, Keshavarz H. 
Seroprevalence of Toxoplasmosis in Pregnant 
Women in Ilam Province, Iran. Iranian Journal of 
Parasitology 2008; 3(2). 

30. Falah M, Taherkhani H, Matini M, Rabiei S, 
Hajilouei M. Seroepidemiology of toxoplasmosis 
among pregnant women in hamadan city. 
Scientific journal of Hamadan University of 
Medical Sciences 2006; 13(1): 33-7. 

31. Manouchehri-Naeini K, Keshavarz H, Dehkordi 
RA, Zebardast N, Kheiri S, Khalafian P, et al. 
Seroprevalence of anti-Toxoplasma antibodies 
among pregnant women from Chaharmahal and 
Bakhtyari province using indirect 
immunoflurescent in 2006-2007. Shahrekord 
University of Medical Sciences 2007; 8(4): 74-80. 

32. Saffar MJ, Ajami A, Moslemi Zadeh N. 
Prevalence of Toxoplasma Gondii in pregnancy 
in Sari 1376-77 [In Persian]. Mazandaran 
University of Medical Sciences 1999; 9(24): 1-5. 

33. Cheraghipour K, Taherkhani Ha, Falah M, 
Sheykhian A, Sardarian Kh, Rostamnezhad M, et 
al. Seroprevalence of toxoplasmosis in pregnant 
women admitted to the health centers of khorram-
abad city, iran. Hamadan University of Medical 
Sciences 2010; 17(3): 46-51. 

34. Parvizpour F, Hajighasemlo S, Sabah Hasani, 
Olfati L, Bahmani A, Hoseini F, et al. 
Toxoplasmosis infection in the pregnant women 
in the first half of pregnancy, in Kamyaran in 
2008. Kurdistan University of Medical Sciences 
2010; 15(1): 72-8. 

35. Gharavi MJ. Seroepidemiological survey of 
toxoplasmosis in pregnant women in Tehran. 
Hakim Reasearch J 2002; 5(2): 113. 

36. Fouladvand MA, Jafari SM. Prevalence of 
antibodies to toxoplasma gondii in pregnant 
women of Bushehr. ISMJ 2001; 3(2): 113-6. 

37. Sharifi -Mood B, Hashemi-Shahri M, Salehi M, 
Naderi M, Naser-poor T. Seroepidemiology of 
Toxoplasma Infection in the Pregnant Women in 

Zahedan, Southeast of Iran. Research in Health 
Sciences 2004; 4(2). 

38. Ziaei Kajbaf T, Taheri M. Evaluation of 
prevalence of sero-positively against 
toxoplasmosis among childbearing age women in 
Ahwaz city in year 1382 [in Persian]. Ahvaz 
Jundishapur University of Medical Sciences 
2008. 

39. Haddadzadeh HR, Khazraiinia P, Aslani M, 
Rezaeian M, Jamshidi S, Taheri M, et al. 
Seroprevalence of Toxoplasma gondii infection 
in stray and household cats in Tehran. Vet 
Parasitol 2006; 138(3-4): 211-6. 

40. Akhtardanesh B, Ziaali N, Sharifi H, Rezaei S. 
Feline immunodeficiency virus, feline leukemia 
virus and Toxoplasma gondii in stray and 
household cats in Kerman-Iran: seroprevalence 
and correlation with clinical and laboratory 
findings. Res Vet Sci 2010; 89(2): 306-10. 

41. Hooshyar H, Rostamkhani P, Talari S, arbabi M. 
Toxoplasma gondii Infection in Stray Cats. 
Iranian J Parasitol 2007; 2(1): 18-22. 

42. Hamidinejat H, Mosalanejad B, Avizeh R, Razi 
Jalali MH, Ghorbanpour M, Namavari M. 
Neospora caninum and Toxoplasma gondii 
antibody prevalence in Ahvaz feral cats, Iran. 
Jundishapur Journal of Microbiology 2012; 4(4). 

43. Sharif M, Gholami S, Ziaei H, Daryani A, 
Laktarashi B, Ziapour SP, et al. Seroprevalence 
of Toxoplasma gondii in cattle, sheep and goats 
slaughtered for food in Mazandaran province, 
Iran, during 2005. Vet J 2007; 174(2): 422-4. 

44. Youssefi MR, Sefidgar SA, Ghaffari S. 
Seroepidemiology of sheep toxoplasmosis in 
Babol northern Iran 2004. Pak J Biol Sci 2007; 
10(7): 1147-8. 

45. Farhang HH, Nozari N, Moazzeni F. Study on the 
seroprevalence of toxoplasmosis in sheep and goats 
of Tabriz area using the elisa method. Veterinary 
journal (Tabriz) 2010; 4(1 (13)): 753-7. 

46. Keshavarz H, Mohebali M, Shahnazi V, Zarei Z. 
Frequency of Toxoplasma Infection in Livestock 
of Meshkin Shahr, by Immuno Fluorescent 
Antibody Test and it's Health Importance. Tabriz 
University of Medical Sciences 2007; 29(2). 

47. Hamzavi Y, Mostafaie A, Nomanpour B. 
Serological Prevalence of Toxoplasmosis in 
Meat Producing Animals. Iranian Journal of 
Parasitology 2007; 2(1). 

48. Ghazaei C. Serological survey of antibodies to 
Toxoplasma gondii. Afr J Health Sci 2006; 13(1-
2): 131-4. 

49. Bonyadian M, Hematzade F, Manuchehri K. 
Seroprevalence of antibodies to Toxoplasma 
gondii in sheep in center of Iran. Pak J Biol Sci 

www.SID.ir

www.SID.ir


Arc
hive

 of
 S

ID

  و همكاري مصطفو ناصر ديس دكتر  مند مرور نظام: توكسوپلاسموز در ايران 

  1391 هفته دوم فروردين/ 176شماره /  30سال  –مجله دانشكده پزشكي اصفهان  14

2007; 10(18): 3228-30. 
50. Bahrieni M, Fasihi Harandi M, Beigzadeh M, 

Kamyabi H, Zia-Ali N. Risk Factors Analysis 
Associated with Seropositivity to Toxoplasma 
gondii in Sheep and Goats in Southeastern Iran 
Using Modified Agglutination Test (MAT). 
Iranian Journal of Parasitology 2008; 3(1): 38-43. 

51. Asgari Q, Mehrabani D, Moazeni M, Mohajeri 
FA, Kalantari M, Motazedian MH, et al. The 
Seroprevalence of Bovine Toxoplasmosis in Fars 
Province, Southern Iran. Animal and Veterinary 

Advances 2010; 5: 210-6. 
52. Asgari Q, Farzaneh A, Kalantar M, Mohajeri FA, 

Moazeni M, Zarif M, et al. Seroprevalence of 
Free-Ranging Chicken Toxoplasmosis in Sub-
Urban Regions of Shiraz, Iran. Poultry Science 
2006; 5(3): 262-4. 

53. Asgari Q, Esmaeelzadeh B, Hatam GHR, 
Motazedian MH. The Prevalence of Toxoplasma 
Infection among Free-Ranging Chickens in 
Southern Iran Using IFA and Nested-PCR. 
Parasitology 2009; 4(4). 

  
  

www.SID.ir

www.SID.ir


Arc
hive

 of
 S

ID

Received: 21.11.2010  Accepted: 25.6.2011  

  15  1391 هفته دوم فروردين/ 176شماره /  30سال  –مجله دانشكده پزشكي اصفهان 

Journal of Isfahan Medical School Review Article 
 

Vol 30, No 176, 2nd week, April 2012 Received: 18.10.2011 Accepted: 20.1.2012 

 
 

Toxoplasmosis Epidemiology in Iran: A Systematic Review 
 

Seyed Nasser Mostafavi MD1, Leila Jalali Monfared2 
 
 
Abstract 

Background: Toxoplasmosis is a widespread zoonosis caused by Toxoplasma gondii. It may have 
severe pathologic effects on the fetus in pregnant women and also on immunocompromised hosts. 
Considering the importance of this parasite in making congenital toxoplasmosis and severe 
complications in immunosuppressive patients, it is necessary to obtain comprehensive information 
about the parasite and to determine the prevalence of this pathogen in different populations and 
different areas of Iran in order to manage and diagnose the infections.  

Methods: In this study, we collected all information about seroepidemiology of Toxoplasma in Iran 
using websites and search engines. We could review the results of 43 human and animal studies in 5 
geographic regions, i.e. in the humid mild northern regions, cold and mountainous northwestern and 
western regions, dry and mild mountainous western regions, warm and dry central regions, and warm 
and humid southern regions. 

Findings: The prevalence of toxoplasmosis in the humid mild northern, cold and mountainous 
northwestern and western, dry and mild mountainous western, warm and dry central, and warm and 
humid southern regions was about 70%, 18-38%, 33-68%, 39%, and 20-35%, respectively.  
Conclusion: The prevalence of toxoplasmosis was the highest in humid mild northern regions and the 
lowest in the warm and dry central regions of Iran. Mild mountainous western regions had the second 
high prevalence. The highest seroconversion in childbearing age was observed in the mild 
mountainous western regions. In these areas, the risk of congenital toxoplasmosis was also higher than 
other regions. The prevalence of Toxoplasma in women was more than men. Moreover, housewives 
were inspected to be more at risk of infection. It is therefore necessary to provide this group of women 
with adequate information about how the infection spreads, especially during pregnancy. In addition, 
the infection among Iranian cats was higher than global figures. Meat from the sheep, goat, cattle, and 
chicken can also contain parasitic cysts. 
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