
 

 

معضلات بهداشتی  با توجه به    هر ساله پیامی را      سازمان جهانی بهداشت    
نیمی از جمعیت جهان در معرض       عمده جهان انتخاب می نماید.       

% 17بیماري هاي منتقله از نیش حشرات و سایر ناقلین هستند  و              
از کل بار ایجاد شده در اثر بیماریهاي عفونی در جهان ناشی از این بیماریها می        

نیش طریق  بیماریهایی که از    باشد. از اینرو امسال آگاه سازي همگان در مورد          
شده است. انتظار می رود      پیام  به انسان منتقل می شوند به عنوان           ناقلین  

از خود و خانواده    روشهاي ساده   بیاموزند چگونه با    مردم  کشورهاي عضو به  
و یاد    موزش ببینند آمی روند   آلوده    که به مناطق  مسافرانی  خود مراقبت نمایند،    

بگیرند چگونه از خود در برابر نیش ناقلین مهاجم          
با وزارت  سازمان ها   سایر  مراقبت نمایند، همکاري    

در مورد    کشورهاي همسایه بهداشت بیشتر شده و      
 را افزایش دهند. بیماري ها نوپدید همکاري ها ناقلین و 

  شهید دکتر سید احمد رحیمیشهید دکتر سید احمد رحیمی 

همه ساله در روزهاي پایانی سال و ایام نوروز 
از سـراسـر     راهیان نور قالب کاروان هاي 

کشور براي زیارت یادمان هاي شهداي جنگ 
تحمیلی راهی می شوند. از این رو در صفحه اول این شماره از  

مرکز مدیریت بیماري هاي واگیر، از  پزشـک  اخبار مراقبت 
(استان ایلام)   شرهانیشهیدي یاد می شود که در منطقه   

جان خود را در راه رضاي خدا و دفاع از وطن و اسـلام فـدا       
 1338مـاه    فروردیـن    شهید سید احمد رحیمی در .  نمود

در خانواده اي مذهبی به دنیا آمد و بیرجند شمسی در شهر 
در رشته پزشکی دانشگاه تهران پذیرفته شـد.     1356در سال 

در تصرف لانه جاسوسی آمریکا شرکت داشت. در   1358در سال 
به همراه خانواده خود به خوزستان مهاجرت نمودند تا  1361سال

بتواند حضور مستمر در جبهه داشته باشد و در اواخر همان سال 
براي اولین بار زخمی شد و بعد از مدتی استراحت مـجـددا بـه      

در فـروردیـن       1والفجر جبهه دفاع مقدس شتافت. در عملیات 
در حالی که چند مجروح را حمل می نمود مجددا زخمی  1362

شد و در همان حال با آر.پی.جی یکی از رزمـنـدگـان روبـروي         
تانکهاي عراقی ایستاد و بعد از منهدم نمودن چند عدد از آنها در 
منطقه شرهانی دهلران هنگام اذان ظهر به ضرب گلوله یک تانک 
شربت شیرین شهادت را نوشید، و به آرزوي قلبی خویش رسیـد،  

دوست دارم جایی به ” این شهید همواره زمزمه می نمود که 
شهادت برسم که هیچکس مرا نشناسد و احـمـد       

“. صدایم نزنند  و کسی جز خدا ناله هایم را نشـنـود  
 پیکر پاکش را در شهر بیرجند به خاك سپردند.

 مرکز مدیریت بیماري هاي واگیر

 اخبار مراقبت
 

 در این شماره می خوانید:

 1 شعار روز جهانی بهداشت

 NASA 2گزارش اولین کارگاه 

 3 ایران بدون سل

 4 فلج اطفال در عراق

MERS 6 (عمره)مالزي و جده در 

EWARN 7 در سوریه 

 9 فلج اطفال در جهان

 10 نوپدیدي ابولا در گینه

 12 سود اقتصادي ایمن سازي

 13 هزینه سنگین نیش پشه

MERS 6 فیلیپیندر یونان و 

Center for communicable disease control 
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 : 2014چهارچوب سال 
 بیماري هاي منتقله از حشرات و سایر ناقلین

 همکاري  کشورهاي همسایه همکاري با سایر سازمان ها  و نهاد ها

 ناقلین و روش مراقبت از خودگزش آگاهی مسافران در مورد 

 بزرگتهدید کوچک، گزش 

 ناقلین چگونه از خود مراقبت نمایندگزش خانواده ها بدانند در مقابل 

 اجراي مراقبت و مدیریت  ادغام یافته ناقلین و بیماري  هاي منتقله



 

 

 )NASAگزارش برگزاري اولین کارگاه ارزیابی هزینه کرد کشوري ایدز( 

هاي پیشگیري، مراقبت و درمان ایدز و از سویی دیگر محدود               هاي مستقیم و غیر مستقیم برنامه        از یک سو بالا بودن هزینه      
تواند تدوین    هاي مختلف، می    بودن منابع و همچنین ناکافی بودن اطلاعات مربوط به وضعیت تخصیص و هزینه منابع در برنامه     

ارزیابی هزینه کرد   ”اي تحت عنوان       اي موثر را با مشکل جدي مواجه سازد. به همین منظور برنامه                 هاي مداخله   برنامه
هاي   براساس برنامه پیشنهادي دفتر برنامه       NASA (National AIDS Spending Assessment)یا“  کشوري ایدز 

در دستور کار مرکز مدیریت بیماري هاي واگیر قرار گرفته است. هم اکنون امکان آغاز                    (UNAIDS)مشترك ایدز سازمان ملل متحد ایدز        
محقق    (GFATM)و حمایت مالی صندوق جهانی مبارزه با ایدز، سل و مالاریا                 UNAIDSاولین دور اجراي این برنامه با همکاري دفتر          

باشد. به منظور اجراي صحیح این برنامه، ساختاري           گردیده و اجراي آن مستلزم مشارکت همه جانبه نهادهاي درون بخشی و برون بخشی می                
متشکل از کمیته راهبري، کمیته مشورتی و یک گروه کاري (متشکل از نمایندگان اداره کنترل ایدز و بیماري هاي آمیزشی، مرکز بودجه و                            

کارگاه   1392اسفند    10و نماینده اي از دانشگاه هاي علوم پزشکی) تشکیل گردید. در تاریخ            UNAIDSپایش عملکرد وزارت بهداشت، دفتر 
ها ( سازمان زندانها و اقدامات تامینی و تربیتی کشور،  امور               هاي مرتبط در جمع آوري داده       براي سازمان ارزیابی هزینه کرد کشوري ایدز        

سلامت  و تندرستی وزارت آموزش و پرورش، ستاد مبارزه با مواد مخدر، اداره سلامت شهرداري، سازمان بهزیستی، شبکه سلامت سیما، کمیته                       
 مورامداد، دفتر امورآسیب اجتماعی وزارت رفاه تعاون کار و امور اجتماعی، سازمان انتقال خون، دفتر سلامت جمعیت خانواده و مدارس، دفتر ا                       

سلامت روانی، اجتماعی و اعتیاد و دفتر آموزش و ارتقاي سلامت وزارت بهداشت درمان و آموزش پزشکی)، با حضور نمایندگان سازمان جهانی                        
هاي علوم پزشکی سراسر کشور       اسفند ماه نیز کارگاه مشابهی براي دانشگاه    12و  11بهداشت و دفاتر سازمان ملل متحد برگزار گردید. در تاریخ 

جداول مورد نیاز را به مرکز مدیریت           1393اردیبهشت    20هاي همکار تا    هاي علوم پزشکی و سازمان       تشکیل شد. مقرر گردید تا دانشگاه       
 هاي واگیر ارسال نمایند.  بیماري
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بعنوان الگویی کارساز و اثربخش در مراقبت بیماري ها و بـا      نظام مراقبت سندرمیک در راستاي حسن اجراي  1392در اسفند ماه سال 
در ایـن    نرم افزار مرتبط با جمع آوري اطلاعات   همکاري دانشگاه علوم پزشکی شهید بهشتی و شبکه بهداشت درمان لواسانات، برنامه 

نظام مراقبت بصورت آزمایشی محدود (قبل از آزمایش کشوري)، بررسی گردید و سپس در هفته سوم اسفند ماه نیز نرم افزار تهیه شده در     
مرکز بهداشتی درمانی جاجرود شهرستان شمیرانات، مورد ارزیابی قرار گرفت. حاصل این آزمایش بدست آوردن داده هـایـی بـود کـه در            

وزارت بهداشت درمان و آموزش پزشکی مورد استفاده قرار گرفت. امید است بـزودي مـرحلـه          ITبازنگري نرم افزار توسط همکاران بخش 
 دانشگاه کشور به مرحله عمل برسد.  7آزمایشی در 

 ارزیابی نرم افزار نظام مراقبت سندرمیک  در لواسانات

با توجه به استقبال همه ساله علاقه مندان به بازدید مناطق جنگی و جابجایی امواج جمعیت انسانی که بصورت پی در پی به استان                                  
خوزستان و سایر استان ها داراي یادمان شهدا راهی می شوند، مرکز مدیریت بیماري هاي واگیر خود را مکلف می بیند که به عنوان عضوي                           
از مجموعه ستاد راهیان نور در جهت پیشگیري از بروز و گسترش طغیان بیماري ها وارد عمل شده و خدمت رسانی نماید. از این رو با                                 

 همکاري دانشگاه علوم پزشکی اهواز و سایر دانشگاه ها، و با تهیه چک لیست و فرم هاي خاص به این امر مناسب می پردازد.  

 مراقبت بیماریها در کاروان هاي راهیان نور



 

 

بـیـمـار       498محققان دانشگاه علوم پزشکی تهـران،    
HIV    مثبت بستري در بیمارستان امام خمینی (ره) را

از نظر عفونت هاي فرصت طلب بررسی نـمـودنـد. در       
عفونتهاي فرصت میلادي  2012تا  2009فاصله زمانی 

بـوده   HIVشایعترین علت بستري مبتلایان به   طلب 
%) شایعـتـریـن     37/6(سل %) و در این میان 51/2اند (

%)،   18عالت بستري بوده و توکسوپلاسموز مـغـزي (       
%) در رتبه هاي بـعـدي     13/3پنومونی پنوموسیستیس(

قرار دارند. اغلب بیمارانی که بدلیل عفـونـت فـرصـت        
%) شـمـارش     87/5طلب  در بیمارستان بستري شدند ( 

CD4  از بیمـاران   28/6داشتند و فقط   200کمتر از %
 سابقه درمان ضدرتروویروسی داشتند.  

ساله  کنترل سل در کشور با حضور سازمانها ، نهاد ها و            5جلسه توجیهی جهت هم اندیشی براي تهیه برنامه استراتژیک اسفند  21در تاریخ 
مسئولین ذیربط در رده هاي مختلف که در بیماریابی ، کنترل و پیشگیري بیماري سل به نحوي در ارتباط می باشند در دفتر عمران و                                

ساله سل در اختیار گروهاي شرکت کننده قرار گرفت و مقرر     5توسعه سازمان ملل برگزار گردید. در این جلسه پیش نویس چشم انداز برنامه 
نظر   1392گردید هر سازمان و نهادي بر اساس حوزه فعالیت خود نسبت به سهم فعالتش در این برنامه نظر خود را ارائه داده و تا پایان سال                        

 خود را از طریق ایمیل به مسئولین امر در سطح وازرت متبوع ارسال تا نسبت به آن اقدام لازم صورت پذیرد . 

 ساله  کنترل سل در کشور 5برگزاري جلسه هم اندیشی تهیه برنامه استراتژیک 

 

جلسه اي با حضور معاون محترم بهداشـت وزارت     1392اسفند ماه  21در تاریخ 
بهداشت درمان و آموزش پزشکی و روساي محترم مراکز مدیریت بیـمـاري هـاي      
واگیر و غیر واگیر و نیز رییس روابط عمومی وزارت بهداشت و درمان و آمـوزش      
پزشکی در خصوص هفته سلامت و مسابقه بزرگ ایران بدون سل و سه تصـمـیـم    
بهداشتی اجباري در خصوص تغییر عادات غذایی، الزام تحرك کـافـی و تـرك          

با توجه بـه  سیگار برگزار شد. در این جلسه اهمیت مسابقه بزرگ ایران بدون سل  
مورد بـحـث قـرار      شیوع بالاي سل در کشورهاي همسایه جمهوري اسلامی ایران 

 250میلیون تـا       40حدود سل مقاوم به درمان، درمان گرفت و اشاره شد که 
میلیون هزینه دارد.  در این جلسه به اقدام اداره کنترل سـل و جـذام در وارد            
نمودن دستگاه تشخیص سریع سل با همکاري و مساعدت سازمان ملل متحد بـه    
عنوان یک دستاورد باارزش اشاره گردید. همچنین در این جلسه در مـورد فـقـر،       

هاي اجتماعی،  بیکاري، حوادث، طلاق، اعتیاد و رفتارهاي پر خطر، آلودگـی   آسیب
هوا به عنوان عواملی که خارج از کنترل مستقیم وزارت بهداشت می باشند و نیـاز  

 به همکاري فرابخشی دارند بحث و تبادل نظر گردید.
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 برگزاري مسابقه بزرگ ایران بدون سل 

استفاده از بسیج هاي اطلاع رسانی، یکی از راهبردهاي مناسب       
در جهت افزایش سواد سلامت جامعه است و وظیفه متولیان             

هاي   ریزي و استفاده بهینه از رسانه         آموزش سلامت، برنامه   
ارتباط جمعی به منظور ارتقا سطح آگاهی هاي مردم و دریافت            
خدمات بهداشتی مؤثر و استفاده از آنها نقش می باشد.                  

به عنوان یک راهبرد ارتقاي سلامت         ها،    حمایت رسانه 
 31تا  ایران بدون سل     شود. مسابقه بزرگ       محسوب می 

از سوي اداره کنترل سل و جذام مرکز     1393فروردین ماه سال 
مدیریت بیماریهاي واگیر برگزار خواهد شد. هدف از برگزاري           
این مسابقه ضرورت اطلاع رسانی به منظور حذف بیماري سل           
است و به برندگان این مسابقه به قید قرعه جوایز ارزشمندي از            
جمله سکه بهار آزادي و کارت هدیه و دوره هاي آموزشی                

 www.behdasht.gov.irرایگان اهدا خواهد شد. نشانی      
داراي اطلاعات بیشتري در زمینه         www.tb.hbi.irو  یا    

 این مسابقه می باشد.

 مثبت HIVعفونت هاي فرصت طلب در بیماران 

برگزاري نشست خبري معاون محترم بهداشت 
 ویژه مسابقه ایران بدون سل

یادآوري صبحگاهی  نظر به ضرورت ارتقاء سطح آگاهی بیماران مبتلا به سل و نیز              
 DOTs(که ابزار یا روشی کمکی به رویکرد        مصرف دارو به بیماران مبتلا به سل        

می باشد)، اداره کنترل سل و جذام مرکز مدیریت بیماري هاي واگیر با همکاري                   
با عنوان  (سامانه اطلاع رسانی سل     دانشگاه صنعتی شریف تهران اقدام به طراحی         

 -000123از طریق شماره اختصاصی     ارسال پیامک روزانه به بیماران      براي    )پاس
آغاز به ارسال پیامک براي بیماران داراي          1393نموده است که از ابتداي سال          021

تلفن همراه و تمایل به دریافت این نوع پیامکها خواهد نمود. متن این پیامک ها براي         
روزهاي مختلف درمان متفاوت و متناسب با اقداماتی است که باید در طول این مدت        

اثربخشی این فعالیت در پایان سال اثبات گردد براي          -انجام گیرد در صورتیکه هزینه    
سالهاي آتی نیز تداوم خواهد یافت. شماره تهیه شده براي ارسال این پیامکها از نوعی         

 انتخاب شده که فیلتر شدن پیامک هاي تبلیغاتی مانع وصول آنها نخواهد شد.

 روزانه براي بیماران مبتلا به سلپیامک ارسال   

http://www.behdasht.gov.ir
http://www.tb.hbi.ir


 

 

در اولین روزهاي تعطیلات نوروزي سازمان جهانی بهداشت           
یک مورد قطعی فلج اطفال در عراق        اعلام نمود که     
ماهه ساکن بغداد) شناسایی شده است. این         6( پسر شیرخوار    

بیمار اولین مورد شناسایی شده فلج اطفال در عراق پس از              
سال است.  با بررسی هاي توالی ژنتیکی ویروس                  14

مشخص گردید که ویروس عامل بیماري فلج اطفال در این           
کودك که دچار فلج شل حاد شده بود با ویروس وحشی فلج             

در گردش در سوریه یکسان است. فقدان سابقه     1اطفال گونه 
مسافرت به سوریه یا تماس اهالی خانواده این کودك با اتباع            

تداوم گردش ویروس در عراق      سوریه، نشان دهنده     
 %   نبوده است.81% و در بغداد نیز بیش از 70میلادي در کشور عراق حدود  2012است.آمارها نشان می دهند که پوشش واکسیناسیون سال 

 
میلادي) نگرانی ها در مورد طغیان هاي مشابه در کشورهاي همسایه ایجاد   2013اکتبر  13بعد از اعلام طغیان فلج اطفال در شهر دیرالزور کشور سوریه (

در دستور کار برخی از این کشورها ازجمله لبنان، ترکیه، نوار غزه و سواحل غربی، اردن و مصر،قرار گرفت                     واکسیناسیون گسترده   شده بود و برنامه     
را در برابر این ویروس مورد ایمنسازي قرار داده اند.          میلیون کودك     22برنامه ملی ایمنسازي مکمل انجام داده و بدین ترتیب       3یا  2بطوریکه هرکدام 

برنامه ایمنسازي منطقه اي براي مقابله با         3دو برنامه گسترده ایمنسازي ملی و         1392تا پایان زمستان    در کشور عراق نیز از پائیز سال گذشته         
می باشد.    1392مورد رسیده است و آخرین مورد بیماري مربوط به  آذر ماه                 37فلج اطفال صورت گرفته بود. در حال حاضر تعداد موارد در سوریه به                

 مرحله دوم ایمنسازي در کشورهاي عراق، مصر، لبنان و سوریه از ماه آوریل تا ماه می انجام خواهند پذیرفت. 
 

 اقدامات انجام شده در جمهوري اسلامی ایران بعد از گزارش مورد قطعی فلج اطفال در عراق:
هاي سراسر کشور جهت تکمیل برنامه ایمن سازي کودکان با توجه ویژه به                   و مکاتبه با دانشگاه    تقویت نظام مراقبت فلج شل حاد         .1

 هاي آسیب پذیر و پرخطر. گروه
به کشور  دریایی، هوایی یا زمینی     سال ایرانی که از مرزهاي        15هاي مراقبت بهداشتی مرزي،  کلیه کودکان زیر      در پایگاه 6/1/93از تاریخ   .2

 ایمن سازي ، مجددا واکسن فلج اطفال دریافت می کنند.بدون توجه به سابقه کنند،  عراق عزیمت می
  دریایی، هوایی یا زمینی   سال غیر ایرانی که از مرزهاي          15در پایگاه هاي مراقبت بهداشتی مرزي،  کلیه کودکان زیر               6/1/93از تاریخ     .3

 ایمن سازي ،مجددا واکسن فلج اطفال دریافت می کنند.بدون توجه به سابقه شوند،  وارد ایران می
شامل خوزستان ،کردستان، کرمانشاه، ایلام و       هاي مرزي کشور      استانمدیران و کارشناسان مرکز مدیریت بیماري هاي واگیر از            بازدید   .4

 آذربایجان غربی.
 و گزارش اقدامات انجام شده و دریافت توصیه هاي آن سازمان. برگزاري تله کنفرانس با  ستاد سازمان جهانی بهداشت در ژنو  .5
هاي نیمه شمالی     خرداد در مناطق پرخطر دانشگاه      7تا    3اردیبهشت و از      2فروردین تا   30علیه فلج اطفال از     عملیات ایمن سازي تکمیلی      .6

 کشورانجام خواهد شد.
جلسه اي با حضور معاونین محترم بهداشتی و مدیران گروه بیماري هاي دانشگاه هاي آذربایجان غربی، کردستان،                    1393فروردین    27در تاریخ    .7

و همچنین  آخرین وضعیت بیماري در منطقه      کرمانشاه، ایلام، اهواز، آبادان، شوشتر، دزفول و بهبهان به منظور بحث و تبادل نظر پیرامون                 
 15روزآمدسازي فعالیت هاي ایمنسازي جاري و تدوین میکروپلان شهرستانی براي انجام عملیات ایمنسازي تکمیلی براي گروه هاي سنی زیر                     

 سال در محل ساختمان ستاد مرکزي وزارت بهداشت درمان و آموزش پزشکی تشکیل گردید 
مورد نیاز براي عملیات ایمنسازي تکمیلی با       جلسه هماهنگی تامین واکسن فلج اطفال     فروردین در محل سازمان غذا و دارو  30در تاریخ  .8

 سازمان غذا و دارو و موسسه تحقیقات واکسن و سرم سازي رازي

 فلج اطفال در منطقه خاور میانه و اقدامات کنترلی جمهوري اسلامی ایران
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 برگزاري چهارمین کارگاه منطقه اي سرخک در دانشگاه علوم پزشکی کاشان 

 طغیان مسمویت غذایی ناشی از مصرف ماهی بادکنکی 
 (دانشگاه علوم پزشکی هرمزگان)

چهارمین کارگاه منطقه اي نحوه بررسی و و پاسخدهی به طغیانهاي سرخک از سوي مرکز مدیریت بیماریهاي واگیر با همکاري دانشـگـاه   
دانشگـاه عـلـوم       15اسفند ماه سال جاري در دانشگاه علوم پزشکی کاشان برگزار گردید. در این کارگاه   11تا  10علوم پزشکی کاشان از 

تقـسـیـم     نفري  10گروه کاري  3پزشکی کشور حضور داشتند. در این کارگاه، مدیران گروه و کارشناسان مراقبت سرخک دانشگاه ها در  
بررسی و تحلیل قرار گرفت و در مـورد         مورد طغیان سرخک فرضی نفر تسهیل کننده از سطح ستادي حاضر در هر گروه ، یک مورد  3شده و توسط 

بحث و تبادل نظر انجام شد. درارزیابی عملکرد نهایی، تمامی شرکت کنندگان از روند اجراي کارگاه رضـایـت کـامـل        پاسخدهی سریع و مطلوب نحوه 
خواهند بود  ادرداشتند. با توجه به اینکه شرکت کنندگان مشارکتی فعال در کارگروه مربوط به خود داشته اند مهارت لازم را در این زمینه کسب نموده و ق

شکی ضمن تشکر از همکاران محترم معاونت بهداشت دانشگاه علوم پز به عنوان تیم بررسی کننده طغیان در سطح دانشگاهی در منطقه خود عمل نمایند. 
ه اي   نطـق ـ و خدمات بهداشتی درمانی کاشان به جهت برگزاري این کارگاه، از تمامی عزیزانی که از دانشگاه هاي علوم پزشکی در این سري کارگاه هاي م

ود شرکت می کنند درخواست می گردد تا با همکاري مرکز مدیریت بیماري هاي واگیر اقدام به برگزاري کارگاه هاي مشابه در سطح دانشگـاه هـاي خ ـ      
 نمایند.
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از اهمیت بالایی برخوردار است و اطلاع رسانی به این گروه از افراد در معـرض  / ایدز  HIVهاي مرتبط با  آگاهی پزشکان از دستورالعمل  
/ایدز در کشور باشد.  در این راستا معاونت امور بهداشتـی    HIVتواند گامی موثر در جهت تقویت هرچه بیشتر نظام مراقبت بیماري خطر  می

امتیاز بازآموزي ویژه   10/ ایدز با  HIVاقدام به برنامه غیر حضوري مراقبت و درمان یزد دانشگاه علوم پزشکی و خدمات بهداشتی درمانی 
سامانه آموزش مداوم یـزد  خواهد بود.علاقمندان می توانند به سایت     1394پزشکان و دندانپزشکان نموده  است. زمان این برنامه تا فروردین سال 

 مراجعه نمایند.    yazd.ircme.ir به آدرس

 برنامه بازآموزي ایدز ویژه پزشکان و دندانپزشکانیزد معاونت بهداشتی دانشگاه علوم پزشکی 

دو    1392اسفتد سال  10در شهر بندرعباس، در تاریخ 
بیمار با حال عمومی بد و علائم گوارشی در بیمارستـان  
بستري شدند. یکی از این دو بیمار که غیر بومی بودنـد   
علائم بی حسی در اندام ها و صورت و لب داشت و نفر دوم در اثـر    
شدت بیماري دچار حالت کما شده بود. بررسی ها نشان داد که این  
دو نفر مبادرت به خوردن تخم یک نوع ماهی بادکنکی تـزئـیـنـی       
نموده بودند که مسمویت شدید غذایی بدنبال آن بوجود آمده بـود.  
براي پیشگیري از بروز چنین حوادثی بایستی به مردم منطقه و بـه    
ویژه مسافران هشدار و آموزش لازم در مورد عواقب مصرف این مواد 
داده شود. بعد از مراقبت هاي ویژه حال این دو بیمار رو به بـهـبـود     
نهاد. از کلیه همکارانی که توجه و دقت کافی در شناسایی و کنترل  

 این طغیان نمودند تشکر و قدردانی می شود.

بعد از مراجعه یک مورد تب و زردي به یک مرکـز بـهـداشـتـی        
درمانی روستایی تحت پوشش شبکه شهرستان میناب همکـاران  

نـفـر      6محترم آن مرکز بررسی هاي بیشتري به عمل آورده و   
بیمار دیگر نیز مورد شناسایی قرار گرفت. نتایج آزمایشات نشان دهنده آن بـود   

بوده است. آب روستاي مـذکـور از چـاه          Aکه عامل طغیان ویروس هپاتیت 
تامین می شد که توسط لوله کشی، آبرسانی به روستا انـجـام مـی گـرفـت.          
مبتلایان در گروه سنی دانش آموزان بودند که به همین دلیل مدرسه روستا نیز 
مورد بررسی قرار گرفت و مشخص شد که وضعیت بهداشتی آبخـوري هـا و       
سرویس هاي بهداشتی نامناسب بوده و دانش آموزان نیز بهداشت فـردي را      
رعایت نمی نمودند. مسئولین  روستا، مدرسه و دانش آموزان مـورد آمـوزش        
نکات بهداشتی لازم قرار گرفتند. بدینوسیله از تمامی همکاران عزیزي که در    

 تشخیص به موقع و کنترل این طغیان تلاش نمودند قدردانی می شود. 
 

  Aگزارش طغیان هپاتیت 
 (دانشگاه علوم پزشکی هرمزگان)



 

 

ناشـی  فوت  99بیمار و  281میلادي تا آخرین هفته فروردین  2012از سال 
هفته 3گزارش شده است که یک پنجم آن در در جهان   MERSاز ویروس 

بدلـیـل   آوریل رخ داده است. سال گذشته نیز در ماه   2014اول ماه آوریل  
 امسـال طغیان بزرگ شرق عربستان افزایش شدید موارد عربستان آغاز شد.    

 %از موارد ماه آوریل، اعضا تیم پزشکی هستند50

یک طغیـان   کشور امارات متحده عربی خبر از IHRماه آوریل مسئول  14در تاریخ 
در بیمارستانی در ابوظبی داد که در اعضا تیم درمـانـی کشـف      نفره  14خوشه اي 

سال بود و همگی حال عمومی خوبی دارند. ایـن    39/8گردید. میانگین سنی مبتلایان  
افراد در طی بررسی تماس یافتگان با یک بیمار قطعی تشخیص داده شدند. یـکـی از      

 بوده که به کشورش بازگشته است!فیلیپین ایشان اهل 

: در مطالـعـه اي     (فرانسھ )  ٢٠١٣مطالعھ بر روی زائران حج تمتع 
و    MERSانجام داده و بیماري کوروناویروس    2013که فرانسه در حج تمتع 

% از حاجیان فرانسوي بعـد  7/1آنفلوانزا را مراقبت نموده بود، مشخص گردید که 
حاجی نمونه گیري  129از بازگشت علائم شبه آنفلوانزا را تجربه نموده بودند. از  

 Aنمونه آنفلوانزا    8نمونه از نظر آنفلوانزا مثبت گزارش گردید (  10شده بود که 
H3N2  حاجی اولی که برگشته و بستري شده بودند نیـز نـمـونـه        14بود). از

نفر از ایشان آنفلوانزا جدا شد. تمام نمونه ها بـراي      9گیري به عمل آمد که در 
MERS  ناقـل     2013منفی بودند و هیچکدام از حاجیان تمتعMERS    در

ترشحات بینی خود نبودند. در این مطالعه شیوع آنفلوانزا هرچند احـتـمـالا کـم        
تقریبا دو برابر شده که احتمالا  2012برآورد شده است اما نسبت به مطالعه سال 

به دلیل مراقبت دقیقتر فرانسوي ها در این زمینه می باشد. شیوع آنفلـوانـزا در      
 زائرین نیز و نشان دهنده اهمیت واکسن آنفلوانزا در حاجیان می باشد. 

   رسید:رسید:رسید:مالزي مالزي مالزي به به به عمره عمره عمره بعد از بعد از بعد از    MERSMERSMERSکوروناویروس کوروناویروس کوروناویروس 
مثبت گردیده اسـت.  مثبت گردیده اسـت.  مثبت گردیده اسـت.     MERSMERSMERSمالزیایی از نظر مالزیایی از نظر مالزیایی از نظر ساله ساله ساله    545454اعلام نمود که نمونه بررسی شده زائر اعلام نمود که نمونه بررسی شده زائر اعلام نمود که نمونه بررسی شده زائر مالزي مالزي مالزي وزارت بهداشت وزارت بهداشت وزارت بهداشت    

فروردین) و بعد از یک هفته دچار علائم تنفسی  فروردین) و بعد از یک هفته دچار علائم تنفسی  فروردین) و بعد از یک هفته دچار علائم تنفسی     555نفره به مالزي بازگشته ( نفره به مالزي بازگشته ( نفره به مالزي بازگشته (    181818خود به همراه یک گروه خود به همراه یک گروه خود به همراه یک گروه روزه روزه روزه    131313عمره عمره عمره این زائر بعد از سفر این زائر بعد از سفر این زائر بعد از سفر 
   مصرف نموده بود. مصرف نموده بود. مصرف نموده بود. شیر شتر شیر شتر شیر شتر روز قبل از بازگشت از روز قبل از بازگشت از روز قبل از بازگشت از    222شده بود. این زائر شده بود. این زائر شده بود. این زائر 
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 تعطیلی اورژانس بیمارستان در جده (عربستان)

 متحده عربی:امارات در  MERSطغیان 

بعد از فـوت    بعد از فـوت    بعد از فـوت       : : : پایتخت کشورش ب رد پایتخت کشورش ب رد پایتخت کشورش ب رد مانیلا مانیلا مانیلا را بھ را بھ را بھ    MERSMERSMERSکوروناویروس کوروناویروس کوروناویروس فیلیپینی فیلیپینی فیلیپینی پرستار پرستار پرستار 
ساله بود، یک عضو فیلیپینی دیگر تیم ساله بود، یک عضو فیلیپینی دیگر تیم ساله بود، یک عضو فیلیپینی دیگر تیم    454545الاهلی امارات متحده عربی که مردي الاهلی امارات متحده عربی که مردي الاهلی امارات متحده عربی که مردي تیم اورژانس تیم اورژانس تیم اورژانس یکی از اعضا فیلیپینی یکی از اعضا فیلیپینی یکی از اعضا فیلیپینی 

تشخیص داده شد. این  تشخیص داده شد. این  تشخیص داده شد. این     MERSMERSMERSاورژانس که از هموطن خود مراقبت نموده بود در ضمن بررسی هاي بیشتر آلوده به اورژانس که از هموطن خود مراقبت نموده بود در ضمن بررسی هاي بیشتر آلوده به اورژانس که از هموطن خود مراقبت نموده بود در ضمن بررسی هاي بیشتر آلوده به 
که در زمان بررسی بدون علامت بوده است قبل از آماده شدن پاسخ آزمایشات به کشورش بـازگشـتـه    که در زمان بررسی بدون علامت بوده است قبل از آماده شدن پاسخ آزمایشات به کشورش بـازگشـتـه    که در زمان بررسی بدون علامت بوده است قبل از آماده شدن پاسخ آزمایشات به کشورش بـازگشـتـه    ساله ساله ساله    343434مرد مرد مرد 

 ...تحت نظر می باشدتحت نظر می باشدتحت نظر می باشداست و هم اکنون در کشورش توسط مسئولین بهداشت در اتاقی مجزا است و هم اکنون در کشورش توسط مسئولین بهداشت در اتاقی مجزا است و هم اکنون در کشورش توسط مسئولین بهداشت در اتاقی مجزا 

از شهر ساله یونانی الاصل مقیم عربستان،  69مرد 
به یونان سفر نموده و بعد از رسیدن به یونان جده 

بدلیل تب طول کشیده  بستري گردید. از آنجا که  
اقـامـت   شهر جـده    قبل از عزیمت به یونان در   

داشته و علائم تنفسی وي نیز احتمال ابـتـلا بـه        
را مطرح می نمود، از نظـر   MERSکوروناویروس 

این ویروس بررسی شد که در دو آزمایش  متوالـی  
گزارش گـردیـد.     مثبت یونان انستیتو پاستور   در 

حال عمومی وي در حال حاضـر نسـبـتـا خـوب          
 MERS-CoVبیـمـار     دهمین است.این بیمار  

کشور اروپایی است پنجمین اروپا بوده و یونان نیز 
 را گزارش می نماید.  MERSکه بیمار 

MERS در یونان 
ویـروس  دو طغیان بیمارستـانـی      میلادي 2014از ابتداي سال 

MERS  رخ داده که  یکی در شهر جده عربستان و دیگري در
افـزایـش   ابوظبی امارات متحده عربی بوقوع پیوسته اسـت.     

موارد مبتلا در جده (یکی از شهرهاي مهم در مسـیـر      ناگهانی
(در ھفتھ ٣در عرض کمتر از  نفر   ۵٠ به حدود زائرین حج)

بسیار نگران کننده بوده است. ابتلا  یـکـی از          ماه آوریل)  
 گردید.  بیمارستان بزرگ شھر جده تعطیلی موقت اورژانس منجر به مسئولین بیمارستان  

اولین مـورد مـثـبـت        نیز مبنی برکشور یم ن    نیمه رسمی از در پی گزارش طغیان بزرگ شهر جده، اخبار 
MERS  منتشر گردید! این اخبار به فوت یک مرد در بیمارستان شهر صنعا اشاره می کنـنـد امـا       یمن در

 این خبر را در سایت خود اعلام ننموده است.وزارت بهداشت  یمن هنوز 

  MERSفوت ناشی از ویروس  73بیمار و  218 عربستان: 
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یـک  پارك ملی ایتوشا در کشور نامیبیـا    چندي پیش در آفریقا، در 
ن (نـاشـی از                 Bacillusراس گورخر در اثر ابتلا به بیمـاري شـاربـ

anthracis   تلف شد و بررسی هاي انجام شده به کشف جدیدي منـجـر (
گردید که در ماه فوریه دانشمندان آفریقایی آنرا منتشر نمودنـد. در درون       

نامیده شد. ویروس عظیم الجثـه  “ تسام سا”باکتري سیاه زخم جدا شده از این گورخر گونه جدیدي از یک ویروس باکتري خوار  بزرگ شناسایی شد که 
ها می باشد با ساخت آنزیم لیزین باسیل سیاه زخم را از بین می برد. این موضـوع نـگـاه       سیفوویروس تسام سا بدن کشیده و سر بزرگی دارد و از گونه 
در جهت تشخیص سریعتر و حتی درمان و ضدعـفـونـی کـردن       تازه اي به سمت استفاده از باسیل خوار تسام سا 

) کشف  Bacteriophageبه باسیل ایجاد نموده است. در اوایل قرن بیستم که ویروسهاي باکتري خوار (محیط هاي آلوده 
شدند چندان مورد توجه از نظر خاصیت ضدباکتري بودن و استفاده در عفونت هاي باکتریایی قرار نگرفتند که به نظر مـی رسـد     

و سایر آنتی بیوتیک ها بود که در این سالها دانشمندان را به خود مشغول نموده داروهایی مانند پنی سیلین  علت آن کشف 
بود. البته در سالهاي گذشته دانشمندان روسی بیشتر از بقیه به باکتري خوارها بها داده اند. باسیل سیاه زخم وقـتـی در خـاك            
منطقه اي وارد شود به شکل اسپور مقاوم درآمده و مدت طولانی ماندگار می شود و گورخر ها و گیاه خواران با خـوردن عـلـف        

 هاي آلوده به اسپور به بیماري مبتلا می شوند و بعد از تلف شدن در طبیعت مجددا باکتري به خاك بر میگردد. 

 شبکه هشدار و پاسخ سریع و بحران سوریه

 امیدهاي تازه با کشف ویروس باکتري خوار جدید 
 در باسیل سیاه زخم

سم شناسی، ویروس شناسی و اساتـیـد  زیسـت        
شناس به روستا اعزام شدند. نتایج بررسـی مـابـع       

تا کنـون  مغزي نخاعی و پرتوشناسی مغز بیماران 
شواهدي به نفع بیماري هاي عـفـونـی      

. محققان در بررسی ها دریافتند که  نداشته است
در هواي روستـا مـوجـود      گاز رادون مقادیري از 

نمونه  7000از بهار سال گذشته تا کنون است.  
بالینی و محیطی از نظر علل میکروبی و فلزات 

چـنـد وزارتـخـانـه        سنگین بررسی شده است.    
 قزاقستان  این پروژه را حمایت می کنند .

روسـتـاي   تا کنون بیماري مرموزي در    2013از بهار سال 
Kalachi  شیـوع  در منطقه آق مولا کشور قزاقستان

نفر گردیده است. سال گذشـتـه     30یافته که منجر به بیماري 
نفر جمعیت) دچار ضـعـف،       680نفر از اهالی  این روستا (  10

سرگیجه، خواب آلودگی، اختلال حافظه نسبـی و حـرکـات        
سـال   70تا  14ناهماهنگ بدن شدند. گروه سنی مبتلایان از  

روز رفع می شد. بررسـی    3تا  2بود. علائم بیماران در عرض  
هاي اولیه بر روي نمونه هاي خون و معاینات روانـپـزشـکـی     
تماماً طبیعی بودند و پزشکان علت این طغیان مرموز را کشف 

مجددا گروه دیگري از ساکـنـیـن     2014ننمودند. با آغاز سال 
) شدند و بـه     انسفالوپاتیدچار علائم اختلال عملکردمغز ( 

درخواست وزارت بهداشت آن کشور تیمی متشکل از خبرگان 
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٨٨شماره    -چھاردھم   سال   

 5میلیون نفر در داخل کشور سوریه سرگردان شدند بلکه بالـغ بـر        4بدنبال وقایع اخیر در کشور سوریه نه تنها حدود 
میلیون مهاجر نیز از سوریه به  سمت همسایگان آن کشور نقل مکان نمودند و می توان گفت که این بحران در سوریه 

میلیون مهاجر به دنبال داشته است که بزرگترین مهاجرت سالهاي اخیر بوده و دور از انتظار نخواهد بـود کـه        9جمعا 
) بـاعـث شـده       EWARNمشکلات بهداشتی بزرگی نیز به دنبال بوجود آید. استفاده از شبکه هشدار و پاسخ سریع (

موارد متعدد طغیان خطیر بطور زودهنگام در سوریه و کشورهاي همسایه اش تشخیص داده شود و از آنجمله می تـوان  
به طغیان سرخک در سوریه، عراق، لبنان و اردن ، یا طغیان حصبه در سوریه، بازپدیدي فلج اطفال در سوریه و عـراق،    

در عراق، سوریه و اردن، افزایش غیرمعمول لیشمانیوز در لبـنـان و افـزایـش          Aاسهال حاد خونی در سوریه، هپاتیت 
بروسلوز در سوریه اشاره نمود. سازمان جهانی بهداشت با همکاري مسئولین بهداشتی خود کشورها در سوریه، شـمـال      
عراق، لبنان و اردن و همچنین سازمان هاي غیر دولتی و نهاد هاي بهداشتی بین المللی اقدام به برپایی شبکه هشدار و 
پاسخ سریع نموده است. مهمترین چالشی که بر سر راه این شبکه مراقبتی وجود دارد نگهداري و ارتقا و گستـرش آن     
می باشد. بهبود کیفیت داده هاي جمع آوري شده و تحلیل آنها نیز چالش دیگري است که در مقابل این شبکه مراقبتی  

 وجود دارد و امید است که در سال جاري کشورهاي دخیل در این شبکه بر این مشکلات فائق آیند. 

 2009ساله که در انگلستان از سال  5در یک مطالعه 
میلادي انجام شده است مشخص گردید که تـنـهـا      

 A(H1N1)از مبتلایان به آنفلوانزا پاندمیک %  23
داراي علائم بالینی بوده اند و حـدود سـه چـهـارم         
مبتلایان هیچگونه علائم بالینی نداشته اند. یـافـتـه     

از %  17دیگر در این تحقیق آن است که تنهـا در      
بیماران علامتدار، شدت علامت به حدي می رسد که 
بیمار احساس نیاز براي مراجعه به پزشک پیدا میکند 
و این موضوع نشان می دهد که تنها قله کوچکی از   

توسط نظام مراقبت بیمـاریـهـا    کوه یخ بزرگ یک 
شناسایی و ثبت می شود، 
چرا که داده هاي نـظـام     
مراقبت رایج بـر اسـاس       
بیمارانی شکل می گـیـرد   
که داراي علائم بالـیـنـی    
باشند. اگر به این نکته نیز  
توجه شود که بسیـاري از    

افراد علامتدار بجاي مراجعه به پزشک به خوددرمانی 
می پردازند بزرگی این کوه یخ را می توان تـاحـدي     
تصور نمود. بر اساس این مطالعه میزان آنفلوانـزا در     

میزانی است کـه    برابر 22جامعه در فصل زمستان 
 سامانه مراقبت سندرم شبه آنفلوانزا ثبت می نماید. 

 مبتلایان بدون علامت آنفلوانزا

 خواب مرموز ساکنان روستایی در قزاقستان



 

 

 بیشتر استHIVمرگ و میر ناشی از هپاتیت در اروپا از 

افزاینده بوده است. هرچند مرگ و میر ناشی از            HIVهمانند ویروس     Cو    Bمیلادي روند مرگ و میر ناشی از ویروس هپاتیت             2010تا    1990از سال   
و مجموع  اما در اروپا اینگونه نیست  میلیون فوت سالانه)  1/29میلیون در برابر  1/47در جهان بیش مجموع این دو ویروس هپاتیت است ( HIVعفونت 

ثبت   Bمرگ ناشی از هپاتیت         31000و    Cمرگ ناشی از هپاتیت       57000میلادي    2010است. در سال      HIVبیش از ویروس      Cو    Bفوت ناشی از هپاتیت     
/ایدز  در تمام    HIVبسیار بیشتر است. این آمار نشان می دهد که هرچند برنامه هاي کنترلی                 HIVفوت ناشی از    هزار    8تنها  شده است که در مقایسه با       

ی از هپاتیت   ناشدنیا یک اولویت مهم بهداشتی هستند اما از آنجا که میزان مرگ و میر ناشی از هپاتیت دراروپا بیشتر است، کشورهایی که آمار بالاي فوت      
در اتحادیه اروپا مرگ و میر ناشی از          90خود قرار دهند. هرچند از اواخر دهه       اولویت بهداشتی دارند بهتر است نسبت به هپاتیت غفلت نداشته و آنرا در 

HIV                                بسیار کاهش داشته و در برخی مناطق نصف شده است اما در اروپاي شرقی وضع به گونه دیگري است و میزان مرگ بدنبال عفونتHIV   شیب
 . افزاینده تندي داشته است و شاید به همین دلیل است که میزان بالاي مرگ و میر ناشی از هپاتیت در آن کشورها چندان جلب نظر ننموده است

٨٨شماره    -چھاردھم  سال   
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در کودکان بدنبال تجویز  C. difficileعفونت 
 آنتی بیوتیک نابجا

در مطالعه جدید مرکز کنترل بیماري هاي آمریکا بر روي کودکان با سن کمتر 
%) از اسـهـال         70درصد قابل توجهی ( سال مشخص شد که  17از 

در کودکان مورد مطالعه بدنبال تـجـویـز     C. difficileناشی از 
در مطب ها بوده است. بر اساس این مطالعـه    آنتی بیوتیک توسط پزشک

عفونت کلستریدیوم دیفیسیل در کودکان بیشتر یک عفونت اکتسابی از جامعه 
درصـد     60محسوب می شود اما در بالغین  برخلاف این می باشد و بیش از   

موارد کلستریدیوم دیفیسیل بالغین بدنبال بستري و اقامت در محیط بیمارستان 
 17000است و جزو عفونت هاي مهم بیمارستانی تلقی می گـردد. سـالانـه         

سال در آمریکا به عفونت کلستریدیوم دیفیسیل مـبـتـلا مـی        17کودك زیر 
ماه قبل از ابـتـلا    3% کودکان مبتلا در طی  73شوند. این مطالعه نشان داد که 

به کلستریدیوم دیفیسیل آنتی بیوتیک مصرف نموده اند که عمـومـا جـهـت       
درمان عفونت گوش، سینوس یا عفونت راه تنفسی فوقانی تجویز شـده بـوده     

% از آنتی بیوتیک تجویـزي   50است. مطالعات قبلی نشان می دهد که بیش از  
براي اطفال در مطب ها جهت درمان عفونت هاي تنفسی بوده است که درصد 
قابل توجهی از آنها نیاز به تجویز آنتی بیوتیک نداشته است.  بـراي اجـراي        
برنامه هاي مرکز کنترل بیماري هاي آمریکا بودجه اي درخواست نموده اند تا 
با تجویز نابجاي آنتی بیوتیک و عفونت هاي ناشی از این درمان نابجا مقـابلـه   
نمایند. اگر مرکز کنترل بیماري هاي آمریکا بتواند برنامه هاي خود را جـهـت    

% تجویز نابجاي آنتی بیوتـیـک    20کاهش 
%  کـاهـش        50بصورت سـرپـایـی و          

 C.difficile     2015بیمارستانی تا سـال 
به انجام برساند تخمین زده می شود کـه    

هزار نفر نجات پیـدا کـرده و از         20جان 
مـیـلـیـارد دلار        2صرف هزینه اي معادل 

 جلوگیري می شود. 

 / ایدز در فیلیپین HIVروند نگران کننده  
 

در کشور فیلیپین   HIVهرچند شیوع 
موارد جدیـد  هنوز کم می باشد اما 

/ایدز در سالهاي گذشته  HIVسالانه 
روند افزاینده اي داشته است. در سال  

هر سـه روز    بطور متوسط    2000
یک نفر به جمعیت مبتلایان به ایـن    

رسیـده و    روزي یک نفر این میزان به  2007بیماري اضافه می گردید، در سال 
نفر افزایش پیدا نمود. این روند همچنان ادامـه      4میلادي به روزي  2010در سال 

مورد جـدیـد    9به روزي  2012نفر و در سال  7به روزي  2011پیدا کرد تا در سال 
HIV  هـر دو    به حدي رسیده که مـی شـود           2013سال مثبت رسید.  در

 ! ساعت یک مورد جدید
می باشـد  )  sexual contact(جنسی در این کشور راه  HIVراه اصلی انتقال 

منتقل شـده اسـت.        رابطه مردان همجنسگرا موارد) که عموماً در اثر  %  93( 
% 4% موارد و استفاده از سرنگ مشترك علت بیماري در   1انتقال از مادر به کودك،

شناخته شـد و حـدود          1984مبتلایان بوده است. در فیلیپین این بیماري از سال  
نفر به مـرحلـه ایـدز         1200آلوده شده اند و تقریبا  HIVنفر تا کنون به  14000

تعداد مـبـتـلایـان بـه           2015پیشرفته رسیده اند. تخمین زده می شود که تا سال 
HIV نفر برسد.  46000/ایدز در آن کشور به مرز 

یکی از دو کشور آسیایی و یکی از هفت کشوري در فیلیپین 
میلادي در مقایسه بـا سـال       2009جهان است که در سال 

% افزایش داشتـه   25موارد جدید سالانه اش  بیش از 2001
 سال است.  19تا  14میانگین سن تجربه ارتباط جنسی است. 



 

 

آنفلوانزا یکی از مهمترین بیماري هاي ویروسی است که توجه بسیاري از محققین را به خود جلب نموده اسـت. در     
مطالعه اي که ماه گذشته نتیجه آن منتشر گردید محققان دانشگاه تگزاس به مکانیسم عمل پروتئینی اشاره نمودند 
که می تواند منجر به ساخت دارویی جدید در درمان آنفلوانزا گردد. وقتی که ویروسی وارد بدن انسان می شود نیـاز   

که توسط بدن انسان ساخته می شود مانع از این تکثیر ویروسی مـی گـردد.        DDX21به تکثیر دارد و پروتئین 
شـده   DDX21مانع از عمل دفاعی  DDX21و اتصال آن به  NS1ویروس آنفلوانزا با ساخت پروتئینی به نام 

گردد می تواند درمان جدیدي در برابر ویروس آنفلوانزا باشد. همچنین    NS1و در نتیجه ویروس می تواند به تکثیرخود ادامه دهد. ساختن دارویی که مانع از ساخت و عملکرد 
NS1  می تواند با مهار نمودن پروتئینDDX21  باعث می شود که پروتئین دیگري نیز که براي تکثیر ویروس مهم است به نامPB1        به راحتی عمل نمـوده و ویـروس

بدن انسان باعث می شود که ویروس آنفلوانزا به  DDX21تکثیر یافته و بیماریزایی نماید. در این تحقیق دانشمندان دانشگاه تگزاس مشاهده نمودند که مهار پروتئین دفاعی 
پروتئین کلیدي در چرخه تکثیر و بیماریزایی ویروس آنفلوانزا مـی بـاشـد و           NS1برابر حالت عادي تکثیر نماید. با توجه به نتایج این مطالعه پروتئین  30راحتی و با سرعت 
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کشف پروتئینی که می تواند منجر به ساخت دارویی جدید  در 
 درمان آنفلوانزا گردد

و بررسی ژنـتـیـکـی       کودك دیگر مبتلا به فلج اطفال در کشور کامرون  3مبنی بر تشخیص  1392بعد از گزارش سازمان جهانی بهداشت در اسفند 
 ویروس وحشی عامل بیماري مشخص گردید که مدت طولانی است که ویروس در کامرون در گردش بوده است. علاوه بر این بدلیل فقدان نظام مـراقـبـت    

 30اعلام نمود. مطالعات نشان می دهـد کـه          “  بسیار بالا” مطمئن فلج اطفال در آن کشور، سازمان جهانی بهداشت خطر گسترش جهانی فلج اطفال را 
 درصد کودکان کامرونی هرگز قطره واکسن فلج اطفال دریافت ننموده اند. 

تشخیص داده شد و بررسی ژنتیکی نشـان   کودك مبتلا به فلج اطفال 3نیز گینه استوایی ازگزارش سازمان جهانی بهداشت، در کشور چند هفته بعد 
میـلادي   1999داد که منشا آنها همان گونه ویروسی در گردش در کشور کامرون می باشد. این کودکان  اولین موارد فلج اطفال گینه استوایی بعد از سال  

هستند. با توجه به خطري که کشورهاي همسایه کامرون را تهـدیـد    
می نماید برنامه واکسیناسیون همگانی در آنها برنامه ریزي گشتـه و    

در کشـور       2014ماه آوریل  26تا  22به عنوان مثال مقرر است از 
در چـنـیـن      گابون برنامه واکسیناسیون همگانی به اجـرا درایـد.        

شرایطی بسیار مهم است که کشورهایی که مرزهـاي پـرتـردد      
دارند و مخصوصا آنها که در وضعیت عاري از فلج اطفـال بسـر     
می برند، آمادگی نظام مراقبت فلج اطفال خود را حفظ نموده و 

 آن را تقویت نمایند.
تعداد مبتلایان به فلج اطـفـال      2014تا نیمه ماه آوریل 

 2013که در مقابل موارد سـال    نفر گزارش شد  61درجهان 
نفر) افزایش چشمگیري را نشان می دهـد.    19در تاریخ مشابه ( 

مورد مربوط به کشورهاي بومی بیماري بوده و    52از این میان 
 مورد دیگر از کشورهاي غیر بومی بیماري گزارش شده اند.   9

بیشترین سهم متعلق به کشور پاکستان بـا    در این میان 
 .مورد فلج اطفال بوده است 47

 وضعیت فلج اطفال در جهان

 93 6 47 پاکستان
 14 1 4 افغانستان

 0 0 3 گینه استوایی
 4 0 3 کامرون
 14 0 0 کنیا

 9 0 1 اتیوپی
 194 0 0 سومالی

 0 0 1 عراق
 33 0 1 سوریه

 2013کل سال  (زمان مشابه) 2013سال  2014سال  

 53 12 1 نیجریه



 

 

یکی از کشنده ترین و مسري ترین بیماریهاي عفونی اسـت    ابولا 
(از خانواده فیلوویریده) ایجـاد      Ebolaکه در اثر عفونت با ویروس 

% 90میگردد و به سرعت (در عرض کمتر از یک هفته)می تواند تا   
گردد. با تشخیص اولین موارد انسانی ابـولا      مرگ انسانمنجر به 

کسی نمی دانست که اینبار (ماه فوریه)    1392در گینه در بهمن 
یکی از نگران کننده ترین طغیان هاي تب خونریزي دهنده ابولا در 

منطقه در  4غرب قاره آفریقا آغاز شده است. ابتدا موارد بیماري در 
گزارش شده بـود امـا بـه تـدریـج،            جنوب شرقی کشور گینه 

این بیماري واگیر به چندین کشور دیـگـر   باور نکردنی گسترش 
آنرا فراهم آورده اسـت. بـا      )  Pandemicجهانی شدن (موضوع 

،  Conakryفاصله و رسیدن بیماري به شهر کیلومتر  600طی 
نفر جمعیت دارد و نـه  میلیون  2شهري که پایتخت کشورگینه، 

نیز می باشد باعث مضاعف شدن نگرانی ها در مورد گسترش بیشتر این بیماري گـردیـده     فرودگاه بین المللی است بلکه داراي  شهر بندري تنها یک 
 فـرانسـه  انستیوپاستـور    نفر یکی از پائین ترین شاخص ها را در این زمینه دارد. در ابتدا بررسی هاي   1000پزشک به ازاء هر  0/1است. کشور گینه با 

اما نتایج اخیر در کشور کنگو تطابق داشت.   2009زیرگونه ویروس را ابولا زئیري گزارش نمود که از نظر ژنتیکی با ویروس ابولا عامل طغیان سال ، (لیون)
 نشان می دهد که ویروس ابولا اخیر یک گونه جدید است و ارتباطی با گونه هاي قبلی ندارد. 

) انستیتو پاستـور داکـار      MLabآزمایشگاه موبایل ( (همسایه جنوبی گینه) نمونه هاي بیماران براي   لیبریا با گزارش اولین موارد مشکوك از کشور 
نفر و در مجموع در  15ماه مارس تعداد مبتلایان در پایتخت به  27از نظر ابولا زئیري بررسی شود. تا  ارسال گردید که سنگال (مستقر در پایتخت گینه)

فوت) از کشـور    6مورد مشکوك (  8%). تا این تاریخ     62نفراز ایشان جان خود را از دست داده بودند (کشندگی معادل  70نفر رسید که  112کشور گینه به 
فوت) نیز از کشور سیرالئون گزارش شدند. بدنبال کارشناسان سازمان جهانی بهداشت و برخی از سازمان ها از اروپا و آمریکـا و       5مورد مشکوك (  6لیبریا و 

موارد مظنون بیماري از کشور سیرالئـون و    کانادا و فرانسه، گروه پزشکان بدون مرز نیز براي کمک به مسئولین گینه در منطقه حاضر شدند. با گزارش 
 سایر همسایگان گینه به این موضوع مهم منطقه اي واکنش نشان دادند. مالی 

کشـور   4هرچند سازمان جهانی بهداشت هنوز منع تجارت و مسافرت بین المللی در مورد کشور گینه اعلام ننموده است اما گسترش بیماري به 
سنگال و ساحل عاج همسایه باعث شده است که 

سختگیرانه تر برخورد نموده اند بطـوریـکـه سـنـگـال         
خود را تعطـیـل نـمـوده       بازارهاي هفتگی مرزي 

نیز کـه در آسـتـانـه         برزیل کشور است. حتی    
بـر اسـاس     مسابقات جام جهانی فوتبال قرار دارد، 

اخبار موجود در رسانه ها، کارگران گینه اي شاغـل در    
بـه    ریودوژانریورا از   بزرگترین معدن آهن جهان 

 گینه بازگردانده است.  
) در  mobile Lab(آزمایشگاه سیار اتحادیه اروپا 

آزمایشگاه سیار انستیتو پاسـتـور   شهر گیکه دو و 
) در پایتخت گـیـنـه       mobile Lab(کشور سنگال 
 مستقر شده اند.

 در گینه و گسترش غیرعادي آنابولا نوپدیدي 
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بیشترین موارد بیماري گینه از گیکه دوو  (

117
 

مورد) 
ت.

ش شده اس
 گزار



 

 

بیمار مبتلا به ابـولا      197گینه در کشور :  1393فروردین آخر وضعیت ابولا  تا 
مورد تایید آزمایشگاهی قرار گرفته  101). از این میان فوت 122گزارش شده است (

 53فوت) و     33نفر مورد محتمل ابولا هستند (با   43نفر از ایشان فوت شده)،   56( 
نفر از تیم درمانی نیز بـه     24مورد فوت). همچنین  33مورد نیز مظنون می باشند (

نـفـر، شـهـر        47مورد فوت).  تعداد موارد در پایتخت گینه    13ابولا مبتلا شده اند( 
مورد و  4بیمار، دابولا  6بیمار، کیسیدوگو  22ماسنتا نفر،   117گیکه دوو 

مورد قطعی   27نیز لیبریا در شهرجینگارایه نیز یک مورد بوده است. کشور 
مـورد     12). از کشور سیرالئون تنها   موردفوت  13و محتمل داشته است ( 

 مورد مظنون گزارش شده است.  6فوت) و از کشور مالی هم  2مظنون (
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در سودان و     1976در سال اولین بار ویروس ابولا که 
کنگو تشخیص داده شد (نام ویروس را از نام رودخـانـه    

دارد کـه    زیرگونه  5ابولا در کنگو اقتباس نموده اند). 
شامل انواع سودانی، زئیـري، بـیـشـه هـاي تـاي و               
بوندیبوگیو می شود. گونه پنجم که رستون نامیده مـی   

می شوداما در انسان بیماري علامتدار ایجاد نمی نماید. 
به خون و مصرف گوشت نیم پز و خام تواند از راه 

. از اولین طغیان ابـولا در سـال        انسان منتقل گردد
 گزارش شده اند. بیمار  2300تا کنون بیش از  1976

ضـعـف   تب ناگهانـی،    یک بیماري ویروسی است که با ابولا بیماري 
شدید بدن، سردرد،گلودرد و بدن درد آغاز شده و علائم بعدي آن 
اسهال و استفراغ همراه با بثورات پوستی است و به نارسایی کبد و 

خـونـریـزي هـاي       کلیه در برخی افراد منجر می شود و نـهـایـتـا بـه            
و مرگ بیمار منجر می شـونـد. دوره کـمـون ایـن               داخلی و خارجی 

متغیر است. از راه ترشحات بدن و تـنـفـس       روز  20تا  2از بیماري 
بیماران منتقل می شود و براي حـفـظ سـلامـت اعضـا تـیـم درمـانـی                  

بیمار توصیه می شود. ممکن جداسازي مطلق احتیاطات همه جانبه و 
هفته ویروس در مایع منی مردانی کـه بـهـبـود یـافـتـه انـد                7است تا 

 وجود داشته باشد. 

اتاق ایزوـلـه   داراي  ICU. براي درمان موارد شدید  بیماري نیاز به ندارداین بیماري درمان قطعی و واکسن 
بیمـارسـتـان دولـتـی        می باشد. تنها بیمارستان داراي بخش ایزوله ابولا در پایتخت کشور گینه  تنفسی 

Donka   .معمولا از اولین قربانـیـان هـمـه         است که پزشکان بدون مرز در آنجا به درمان بیماران پرداخته اند
 گیري ابولا پزشکان و سایر اعضا تیم درمانی هستند که لازم از جان آنان در برابر این ویروس حفاظت گردد.

11 

 . گرفتار طغیان ابولا می شودغرب آفریقا براي نخستین بار است که 
بود که یک دانشمند  1994تنها مورد ابولا در غرب آفریقا، سال 

بعد از مطالعه جسد شامپانزه به بیماري ابولا مبتلا شـد و در      
 سوئیس درمان گردید.

 بزرگترین طغیانهاي ابولا
 اوگاندا 2000 نفر425

 کنگو  1976 نفر318

 کنگو 1995 نفر315

سودان  1976 نفر286
 جنوبی

 کنگو 2007 نفر264

هاي میوه خوار بوده و سپس بـه    خفاش مخزن اولیه این بیماري 
ها منتقل می شامپانزه ها و گوریل افریقایی) و  آهوي آنتیلوپ ( 

گردد. شکارچی ها و کسانی که به لاشه حیوانات دست می زننـد،   
بـه  بیمـاران    نیز بیماري را به خانه منتقل نموده و نهایتا توسط 

 بیمارستان ها منتشر می شود.   
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برنامه واکسیناسیـون  اقتصادي صرفه ارزیابی 
 )2009در دوره کودکی  در آمریکا ( 

نتایج مطالعه اي که اخیرا منتشر شده است و صـرفـه اقـتـصـادي        
را مورد ارزیابـی قـرار      2009برنامه واکسیناسیون کودکان در سال 

داده است بسیار جالب توجه می باشد. در ایـن مـطـالـعـه سـود            
واکسن سه گانه، همـوفـیـلـوس      9اقتصادي برنامه واکسیناسیون با 

، آبلـه    B، هپاتـیـت     MMR، فلج اطفال غیرفعال، bانفلوانزا تیپ 

 Aروتاویروس و هپـاتـیـت       ظرفیتی کونژوگه، 7مرغان، پنوموکوك 
مورد بررسی قرار گرفته است. در این بررسی هزینه هاي گوناگونـی   
مانند هزینه واکسن، هزینه تجویز واکسن، هزینه عوارض جـانـبـی    
احتمالی واکسن، هزینه رفت و  آمد والدین و همچنین هزینه زمان 
از دست رفته و مرخصی هاي گرفته شده توسط والدین براي انجام 
واکسیناسیون یا درمان کودکشان مورد محاسبه قرار گرفـت. بـروز      
بیماري ها قبل از شروع برنامه واکسیناسیون و همچنین در بـازه      

مورد بررسی مقایسه قرار گرفت. همه هزینه   2009تا  2005زمانی 
تبدیل نمـوده و     2009ها و مخارج را بر اساس ارزش دلار در سال 

 در محاسبه مد نظر قرار دادند. 
بر اساس این مطالعه تخمین زده می شود که برنامـه واکسـیـنـاسـیـون         

و زودھ ن گ ام      م رگ      42000از      2009کودکان در آمریکا در سال   
پیشگیري نمـوده و از مصـرف شـدن            بیماري میلیون  20پیدایش 

 میلیارد دلار   69و هزینه مستقیم میلیارد دلار  13/5
 اجتماعی جلوگیري می نماید. هزینه هاي غیرمستقیم 

واکسـن مـورد        9براي   میزان سود در برابر هزینه  ⇐
برابر و از نظـر سـود      3مستقیم بررسی از نظر سود 

 برابر به صرفه بود. 10غیرمستقیم 

 نوع تماس با بیمار مشکوك به ابولا میزان خطر
 برخورد اتفاقی با بیمار تبدار با حال عمومی نسبتا خوب و غیر بستري (مانند نشستن کنار هم در یک مکان عمومی یا اتاق انتظار) ناشناخته یا بسیار کم

 تماس چهره به چهره نزدیک با بیمار تبدار با حال عمومی خوب (مانند معاینه فیزیکی، گرفتن درجه حرارت یا فشار خون) خطر کم

تماس چهره به چهره نزدیک بدون لباس حفاظت فردي مناسب (مانند حفاظت صورت و چشم) با بیمار داراي سرفه،  خطر متوسط
 استفراغ، خونریزي از بینی یا اسهال 

برخورد با خون آلوده به ویروس (برخورد مخاطی یا نفوذ از راه پوست، ورود سوزن به پوست)، یا بافت یا نمونه آزمایشگاهی یا سایر   پر خطر
 شدیدا بدحال است یا تشخیص بیماري وي قطعی استمایعات خون آلود بدن بیماري که 

با توجه به نمودار روند طغیان فعلی ابولا در غرب آفریقا احتمال می رود که 
 .  ادامه خواهد داشتتا ماه هاي آینده نیز این طغیان 

به گینه و کشورهاي آلوده را تهدید می نماید جهانگردان و مسافران میزان خطري که 
 برآورد می شود.  بسیار کم

 
تماس با بیمار و حیوان آلوده اصلی ترین راه هاي انتقال ویروس محسوب می شوند و افرادي که تماس 

 هستند. بیشتري نزدیک با بیمار یا بدن فوت شدگان داشته باشند در خطر 

میزان کشندگی این ویروس در 
% برآورد شده 63حال حاضر 



 

 

 HIVموفیقت مراحل ابتدایی ساخت واکسن 
گروهی از محققین دانشگاه میامی اخیراً موفق شده اند واکسنی بسازند کـه    
باعث ایجاد ایمنی محافظت کننده در بدن موش هاي مورد مطالعـه شـده     
است. پروفسور جفري اشتون، میکروب شناس، که مدیریت این پروژه را بـر   

باعث می  CD40عهده داشته است می گوید که این واکسن توسط لیگاند 
را تشـخـیـص       HIVشود که سلول هاي دندریتیک بتوانند حضور ویروس 

داده و آنرا از بین ببیرند و تقریبا در این عملیات موفقیت کامل را بـدسـت       
بیاورند، بطوریکه ویروس وارده شده به بدن موشها بطور کامل از بدن ایـن    
حیوانات آزمایشگاهی پاك می شود. کلید این موفقیت در شکل جدید لیگاند  

CD40         است که به آنتی ژن پروتئینی بیگانه اي متصل اسـت و سـلـول
فعال و آماده دفاع می نماید. هرچند    CD40دندریتیک را از طریق گیرنده 

این واکسن در مراحل اولیه است و باید بر روي میمون و انسان نیز آزمایـش  
گردد اما موفقیت بالاي آن در پاکسازي ویروس هاي تلقیحی و ایجاد ایمنی 

 موثر، براي دانشمندان مسیر جدیدي را روشن نموده است.
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بدنبال طغیان بزرگ تب کانادا اقدام پیشگیرانه وزارت بهداشت 
 در آفریقا  Ebolaخونریزي دهنده ناشی از ویروس 

بعد از پایان یک سفر بین المللی یکی از وقایع نسبتا شایعی که دیده می شود بالارفتن                    
درجه حرارت بدن و بروز تب به عنوان یک علامت بالینی مهم است. تب می تواند نشان                  
از طیف وسیعی از بیماري هاي عفونی خفیف تا شدید و جدي باشد و از این رو بسیار                      

هرگونه تب بعد از مسافرت هاي بین المللی از نظر بالینی              مهم است که     
. در بیانیه اي که اخیرا وزارت        توسط پزشکان به دقت مورد بررسی قرار گیرد        

بهداشت کانادا خطاب به پزشکان درمانگر منتشر  نموده است شایعترین بیماري هاي                 
% موارد)، اسهال حاد مسافران (      30-20تبدار در بازگشت مسافران را به ترتیب مالاریا (         

% موارد) ذکر نموده است و در مسافرانی        15-10% موارد) و عفونت هاي تنفسی (      10-20
که از مناطق مالاریا خیز بازگشته اند بروز تب را برابر با مالاریا فرض نموده است مگر                    

یکی از علل نادر اما بسیار مهم تب        خلاف آن ثابت گردد. در این بیانیه با اشاره به اینکه             
در مسافران بین المللی بیماري هاي ویروسی تبدار خونریزي دهنده از جمله تب کریمه                

در برخورد با بیماران تبدار     از پزشکان خواسته شده است که        کنگو و ابولا هستند      
و از نظر اقدامات پیشگیرانه قبل از سفر، نوع           شرح حال مسافرت اخیر را حتما پرسیده          

سفر،  طول دوره اقامت، هدف از سفر (تفریحی، ملاقات با خویشاوندان و ...)، وقایع                     
اتفاقی مهم (تماس با حیوانات، گزش توسط حشرات و ...) در هنگام گرفتن شرح حال از                 
بیمار و معاینه وي دقت نمایند. بررسی دقیق علل تب بعد از مسافرت هاي بین المللی                   

هاي خطرناك  تشخیص زودهنگام و درمان به موقع بیماري        می تواند منجر به     
تبدار احتمالی گردیده و از ابتلا اعضا تیم درمانی در بیمارستان و گسترش  بیماري                      

 جلوگیري نماید.

در بیماران مبتلا به  قلبی  احتمال بروز حملات 
HIVایدز بیشتر است/ 

منتشر جانزهاپکینز در مطالعه اي که اخیر محققان دانشگاه 
و بـروز    قلب   نموده اند احتمال تشکیل پلاك در عروق کرونر 

/ HIVحملات قلبی در مردانی که به مدت طولانی مبتلا به   
ایدز بوده اند در مقایسه با مردان غیر مبتلا بیشتر است. ایـن   
یافته همچنان که محققان این مطالعه بر آن تـاکـیـد دارنـد       

درمان هاي امروزي منـجـر بـه      بسیار مهم می باشد چرا که 
و /ایدز گشته است    HIVافزایش طول عمر بیماران مبتلا به 

آنها را در معرض بیماري هاي مزمن و مشکلت قلبی عروقـی  
(که در سنین بالاتر عمر دیده می شوند) قرار داده اسـت. در     

 383و   HIVبه مرد مبتلا  618این مطالعه عروق کرونر قلب  
-CTسال، از طریق    70تا  40مرد غیر مبتلا در گروه سنی 

Scan     پیشرفته مورد آنژیوگرافی قرار گرفت و مشخص شـد
(که از نظر احتمال بروز حـملـه    غیرکلسیفیه  که پلاك هاي 

شایعتر اسـت.   HIVقلبی مهمتر هستند) در مردان مبتلا به  
هرچند در گذشته بطور توصیفی افزایش حملات قلبی در این 
دسته از بیماران ذکر شده بود این اولـیـن بـار اسـت کـه              

درجه گسترش پلاك هاي عروق قلب بطور کمی، دانشمندان 
/ایدز و مقایسه آن با HIVو کلسیفیه شدن آنها را در بیماران 

 افراد غیرمبتلا بررسی نموده اند. 

 ھزينه سنگین نیش پشه در آمريكا

به آمریکا وارد شـده       ) WNV( میلادي که  بیماري ویروسی نیل غربی  1999از سال 
نفر بیمار به مرکز کنترل بیماري هاي ایالات متحده هزار  37حدود است، تا کنون 

گزارش گردیده است. برآورد هزینه بستري و درمان مبتلایان بـه ایـن      )  CDC(آمریکا 
میلیون دلار    778سال ابتدایی تقریباً  14بیماري منتقله از نیش پشه در همین 

بوده است. بیماري تب نیل غربی توسط نیش پشه ناقل و از حیوانات به انسان منتقـل   
% از افـرادي کـه      80می گردد و یک بیماري نوپدید در آمریکا به شمار می آید. حدود 

مورد گزش پشه آلوده قرار می گیرند به عفونت  بدون علامت مبتلا می شوند و تنهـا  
% 1در کمتر از % افراد علامتدار می شوند که آنهم معمولا خفیف و ملایم است.   20

از مبتلایان ممکن است شدت علائم (مانند مننژیت یا انسفالیت) به حدي باشـد کـه       
هاي آئدس، آنوفـل،  انواع گوناگونی از پشه منجر به بستري در بیمارستان گردد.  

کولکس و چند پشه دیگر می توانند ویـروس عـامـل      
بیماري را بعد از گزش اسب یا برخی پرندگان، به بدن 

 انسان وارد نمایند. 
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آمریکای شمالی ھم چ ن ان    فیل پیرترین 

 ...سلگرفتار 

یک فیل آسیایی بود که در   اولین فیلی که در قاره آمریکا بدنیا آمد  
ساله داشـت.   13ساله و پدر کامبوجی 8مادر تایلندي  Oregonباغ وحش 

نام دارد از آن زمان   Packyشده است و ساله  52این فیل نر که اکنون 
بیماري سل بسیار خبر ساز بوده است  و اکنون نیز یک سال است که به   

مبتلا گردیده و مورد توجه حامیان حیوانات و حیات وحش قرار گرفته است. 
ساله است از بهـار سـال      31که یک فیل نر  Ramaکوچکترین فرزندش 

ماهه قرار گرفـت و دو       18گذشته بدلیل تشخیص سل فعال تحت درمان 
تشخیص داده شد و تحت درمان سل نهفته مبتلا به  Packyماه بعد نیز 

مشخص شـد  سل فعال قرار گرفت. بعد از مثبت شدن کشت و تشخیص  
نیز کاري درست بـوده  کیلویی  6000درمان سل نهفته این فیل که 

درمـان  بـار     2است. هرچند درمان فیل جوان به خوبی پیش رفته است اما  
بـوده  به دلیل عوارض دارویی و حساسیت به آیزونیازید      Packy  ناموفق 

تصمیـم   Packyهم اکنون دامپزشکان ).   است(افزایش آنزیم هاي کبدي 

دارند که رژیم درمانی جدیدي را براي وي شروع کنند. به بازدید کننـدگـان   
باغ وحش اطمینان داده شده است که بیماري سـل ایـن فـیـل بـراي              

 خطري نخواهد داشت. بازدیدکنندگان و کودکانشان 
سل می تواند منجر به مرگ فیل ها شود. از طرفـی مـایـکـوبـاکـتـریـوم            

و می تواند از فیل ها به انسان نیز منتقل گردد )  TBتوبرکولوزیس ( 
در حقیقت به عنوان یک بیماري قابل انتقال از حیوان به انسـان در بـاغ         
وحش ها و اماکن تربیت فیل مطرح می باشد. در طی دویست سال گذشته  
موارد تک گیر سل در فیل هاي باغ وحش هاي اروپایی، آمریکا و آسـیـا       

در یـک       1996در آمریکا و در سال   طغیان گزارش شده است اما اولین 
فـیـل      3بوده است. بعد از تلف شدن   Illinoisمرکز تربیت فیل در ایالت 

و نگـهـبـان    مربی  22آسیایی در اثر بیماري ریوي ناشی از سل، بر روي 
نـفـر از ایشـان         11مرکز پرورشی بررسی انجام شد و مشخص گردید که 

PPD     مثبت بوده و کشت یکی از ایشان نیز مثبت گزارش گردید (اسمـیـر
 منفی و کشت مثبت). 

آغـاز    One Healthحرکتی که در این سالها در جهان به نام 
شده است نیز به همین موضوع اشاره دارد که همکاري نـزدیـک   
سازمان هاي مسئول بهداشت حیـوانـات و سـلامـت انسـان            

رعایت موازیـن  بسیارحیاتی بوده و باید مورد توجه جدي قرار گیرد.  
حفاظت فردي و پوشش محافظ مناسب براي نگهبانان و مربیان فیل ها در 
باغ وحش بسیار مهم است و لازم است به موضوع سل قابـل انـتـقـال از         

) بیش از پیش توجه گردد. دامـپـزشـکـان      Zoono cحیوانات به انسان (
مسئول سلامت فیل ها باید با بروز بی اشتها شدن و کاهش وزن فیل هـا    

 به بیماري سل نیز توجه ویژه مبذول نمایند.
تمام فیل هایش را   سالانه و برنامه ریزي شده   Oregonباغ وحش 

 از نظر سل مورد بررسی و کشت قرار می دهد.

از زمـیـن   ویروس هاي غول آسا محققان روسی موفق به کشف یکی دیگر از 
هاي یخ زده سیبري شدند که  به نام فیتوویروس سیبریکوم نامیده شد. ایـن     
ویروس براي انسان و حیوانات بیماري زایی ندارد و فقط برخی آمیب هـا را      

میلادي کشف شـد     2003می می ویروس که در سال  آلوده می نماید (البته 
 ). می تواند براي برخی افراد بیماریزا باشد

از معدود ویروس هایی هستند می می ویروس فیتوویروس و پاندورا ویروس و 
 که می توان با میکروسکوپ نوري هم مشاهده نمود. 

تعداد ژن هاي این ویروس ها در مقایسه با ویروس هاي معمول مانند آنفلوانزا 
ژن دارند بسیار بیشتر است و در فیتوویروس به حـدود     10یا ایدز که حدود 

 ژن می رسد.  500


