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  .93-100 صفحات: 1 شماره ،8 دوره ،1391 ايران؛ اپيدميولوژي تخصصي مجله

  يپژوهش مقاله

  1370-1387هاي  در ايران طي سال) تب مالت(روند بيماري بروسلوز 

2آسمند محسن ،1يمصطفو احسان
 

  استاديار بخش اپيدميولوژي، انستيتو پاستور ايراناپيدميولوژيست،  1
  ، ايرانزيتبر دانشگاه يدامپزشك دانشكده ،يدامپزشك يعموم يدكترا 2

  Mostafavi@pasteur.ac.ir: ، پست الكترونيك66496448: تلفن، بخش اپيدميولوژي، انستيتو پاستور ايرانتهران، خيابان پاستور، : احسان مصطفوي، نشاني: رابطنويسنده 

  9/7/1390 :پذيرش؛  19/2/1390 :تاريخ دريافت

هاي مـرتبط، تـاثير واكسيناسـيون دامـي بـر       در مطالعه حاضر ضمن بررسي روند بيماري بروسلوز در كشور و تهيه نقشه :و اهداف مقدمه

 .ميزان گزارش بيماري در انسان مورد بررسي قرار گرفته است

يفي و ـها با استفاده از آمار توص و تحليل دادهزيه تجآوري اطلاعات مورد نياز به تفكيك سال و استان محل گزارش،  ضمن جمع :روش كار

 . تحليل همبستگي انجام گرفت

نفر بوده است و به طور متوسط در هر سال  در صد هزار 24/43طي اين مدت، ميانگين بروز گزارش شده ساليانه بيماري در كشور  :نتايج

ها، روندي كاهشي  روند بروز گزارش شده تب مالت در كشور طي اين سال. مورد جديد بيماري در كشور گزارش شده است 27500حدود 

ي مختلف كشور بين بروز گزارش شده ساليانه تب مالت و ميزان آلودگي گزارش شـده  ها نادر است). - =79/0rو  >001/0P(داشته است 

، بروز گزارش شده ساليانه تـب مالـت و ميـزان آلـودگي گـزارش شـده سـاليانه گاوهـا         )=347/0rو  >001/0P(ساليانه گوسفندان و بزها 

)001/0P<  327/0وr= (  و بين بروز گزارش شده ساليانه تب مالت و درصد گاوهاي واكسينه شـده)031/0P=  098/0وr= (  همبسـتگي

  .داري وجود دارد معني

توان بدون كنترل و يا مبارزه  دارد، نمي ها دامتب مالت بستگي بسيار نزديكي با ميزان شيوع بروسلوز  از آنجا كه ميزان شيوع: گيري نتيجه

، آن را در جمعيت انساني كنترل نمود و از اين رو لزوم ارتباط و همكاري بين بخشي در ارتباط با اين بيماري ها دامجدي با اين بيماري در 

  . شود ميبه طور زيادي احساس 

  ، ايران، بروزGISبروسلوز،  :كليدي نگاواژ

  مقدمه 

 مشترك باكتريايي عفوني هاي بيماري از) تب مالت(بروسلوز 

اين بيماري در انسان با نام تب مالت و در  .است دام و بين انسان

وسيع  پراكندگيبيماري  .)1( شود ميبا نام بروسلوز شناخته  ها دام

 وحشي و اهلي يها دام در عفونت دارد كه علت آن انتشار جهاني

طبق گزارش سازمان بهداشت جهاني، ساليانه حدود  .)2( است

تخمين . شوند ر انسان مبتلا به تب مالت گزارش ميهزار نف 500

درصد  10تا  4فقط  پيشرفته، كشورهاي در حتيكه زده مي شود 

 كشورهاي از بسياري. )3-4( شود موارد بروسلوز تشخيص داده مي

 در. هستند بروسلوز اندميك مناطق جزء ،شرقي مديترانه منطقه

علي رغم سيستم مراقبت بهداشتي خوب، بروسلوز هنوز  نيز ايران

از نظر ميزان بروز . شود ميك بيماري مهم اندميك محسوب ي

   .)5،2- 6( قرار داردبروسلوز، ايران در رده چهارم جهان 

موجب افت  ها داموري، سقط و ضعف  كاهش بهره بابروسلوز 

اين بيماري در . شود ميهاي اقتصادي كشورها  چشمگير در سرمايه

و بروسلا ملي تنسيس و گاهي گاو معمولا توسط بروسلا ابورتوس 

بروسلا و گاهي بروسلا ملي تنسيس توسط در گوسفند و بز عمدتا 

 تنسيس ملي بروسلا. )7( شود ميايجاد اويس و بروسلا ابورتوس 

 بروسلا ،شود مي انسان در مالت تب حالت شديدترين باعث

 بروسلا و گردد بيماري حاد تحت شكل باعث دتوان مي ابورتوس

 راه از اين بيماري عمدتا .)8( نيست زا بيماري انسان در اويس

 مستقيم تماس و پوستي خراش يا و آلوده لبني محصولات مصرف

. شود مي منتقل انسان به آلوده حيوانات خون يا گوشت با

 دام با تماس از پيشگيري طريق دو به انسان در بيماري پيشگيري

 امكان صورت در و آلوده دامي هاي فرآورده مصرف عدم يا آلوده
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 احسان مصطفوي و محسن آسمند/ 94

 صورت دام واكسيناسيون طريق از دامي بيماري بروز از پيشگيري

   .)9( گيرد مي

بروسلوز در گاو در بسياري از كشورهاي توسعه يافته جهان يا 

باشد ولي شيوع  ريشه كن شده است يا در مرحله ريشه كني مي

بروسلا ملي تنسيس نيز در . بالايي در ساير نقاط جهان دارد

ريزي دقيق و امكانات مناسب دامپزشكي به كشورهايي كه برنامه 

كمك بهداشت عمومي آمده است، مثل آمريكا، كانادا، كشورهاي 

گرچه . )10( اروپاي شمالي، استراليا و نيوزلند ريشه كن شده است

استراتژي هاي مختلفي براي كنترل بروسلوز انساني در دنيا بكار 

هاي دامپزشكي  ، بر پايه فعاليتها آنرفته است ولي تقريبا همه 

تجارب موفق كشورهايي نظير پرتغال در ريشه كني . استوار است

و  ها دامه با برنامه منظم تست و كشتار بروسلوز، گوياي آن است ك

ضمن كنترل بيماري، آن را حتي  توان مي ها آنواكسيناسيون 

در مطالعات روند بيماري در كشورهاي . )11( ريشه كن نيز نمود

ثير أمختلف نظير عربستان سعودي، مكزيك و ايتاليا نيز ت

واكسيناسيون دامي بر كاهش موارد گزارش شده انساني نشان داده 

  .)12-14( شده است

ها،  روند بروز گزارش شده تب مالت در كشور طي اين سال

 )001/0P< ،79/0- =r( روندي كاهشي بوده است

  ). 1شماره  نمودار(

 متوسط اساس بر است، مشخص 1 شماره نقشه در كه همانطور

 به را كشور هاي استان توان مي بيماري، ساليانه بروز گزارش شده

 هزار صد در 180 تا 151 بين( شديد بسيار آلودگي با هاي استان

 تا 121 بين( شديد آلودگي با هاي استان بختياري؛ چهارمحال): نفر

 بالا آلودگي با هاي استان همدان؛ و لرستان): نفر هزار صد در 150

 گيلان؛ مركزي، كرمانشاه،): نفر هزار صد در 120 تا 91 بين(

): نفر هزار صد در 90 تا 61 بين( متوسط آلودگي با هاي استان

 31 بين( كم آلودگي با هاي استان ايلام؛ و زنجان شرقي، آذربايجان

 غربي، آذربايجان مازندران، فارس، خراسان،): نفر هزار صد در 60 تا

 بسيار آلودگي با هاي استان و سمنان و قزوين اردبيل، كردستان،

 كرمان، بلوچستان، و سيستان): نفر هزار صد در 30 تا 0 بين( كم

 اصفهان، يزد، احمد، بوير و كهگيلويه خوزستان، بوشهر، هرمزگان،

  .نمود بندي تقسيم گلستان تهران، قم،

 3 و بز و گوسفند ميليون 15 حدود متوسط طور به سال هر

 طي. اند بوده واكسيناسيون پوشش تحت گاو هزار 200 و ميليون

 و گوسفندان گاوها، واكسيناسيون سالانه تعداد مطالعه، هاي سال

. )=69/0r و =001/0P<، 85/0r( است داشته صعودي روندي بزها

 502 و گاو رأس هزار 750 حدود روي بر سالانه خونگيري عمليات

 درصد سال، افزايش با كه است شده اجرا بز و گوسفند رأس هزار

 است داده نشان را نزولي روندي شده تست هاي دام آلودگي

)001/0P<، 87/0r=- 88/0 وr=-( )1 شماره نمودار.(  

 رأس هزار 603 و ميليون 6 ،1382 تا 1370 هاي سال طي

 از درصد 7/4 كه اند گرفته قرار بروسلوز تست مورد بز و گوسفند

شدند  كشتار و اند شده داده تشخيص آلوده) رأس 307498( ها آن

  .)1جدول شماره (

 به آلودگي ساليانه شيوع متوسط اساس بر ها، سال اين طي

 2 شماره نقشه در كه همانطور بز، و گوسفند جمعيت در بروسلوز

 آلودگي با هاي گروه به را كشور هاي استان توان مي است مشخص

 مركزي؛): رأس هزار ده در 1400 تا 1201(شديد  بسيار

 ):رأس هزار ده در 1200 تا 1001( شديد آلودگي با هاي استان

 ده در 1000 تا 801( بالا آلودگي با هاي استان هرمزگان؛ و يزد

 هاي استان گلستان؛ و لرستان بويراحمد، و كهگيلويه ):رأس هزار

 كرمانشاه،): رأس هزار ده در 800 تا 601(متوسط  آلودگي با

 در 600 تا 401( كم نسبتاً آلودگي با هاي گيلان؛ استان و همدان

 و قم اصفهان، بختياري، چهارمحال بوشهر، ):رأس هزار ده

 هزار ده در 400 تا 201(كم  آلودگي با هاي كردستان؛ استان

 خراسان سمنان، مازندران، قزوين، تهران، ايلام، خوزستان،:  )رأس

 در 200 تا 100 بين( كم بسيار آلودگي با هاي استان و اردبيل؛ و

 زنجان، فارس، كرمان، بلوچستان، و سيستان): رأس هزار ده

  .نمود تقسيم غربي آذربايجان شرقي و آذربايجان

انسان  در يك 1311 سال در بار نخستين ايران، در بيماري اين

 عدم كشور و طولاني مرزهاي دليل به .)15( نشان داده شد بيمار

 هاي روش جمعيت عشايري، زياد تعداد ،ها دام واردات بر نظارت

 محصولات توزيع و توليد بر كافي نظارت عدم دامداري، سنتي

 ،ها دام كشتار و تست و واكسيناسيون منظم اجراي عدم و لبني

 سروتايپ .)16- 17( است شده گزارش كشور در بيماري زياد موارد

 هاي تيپ ابورتوس بروسلا سه بيوتايپ و بروسلا ملي تنسيس يك

 گونه از ناشي اكثرا ايران در مالت تب. هستند ايران شايع و بومي

 واكسن از گاو و الهگوس براي ايران در. )17( است ملي تنسيس

S19   ) 1383تا سال (و RB51 )بزغاله، بره، براي و) 1382 سال از 

 ها واكسن اين كه شود مي استفاده ReV1 واكسن از بز و گوسفند

 سراسر در رايگان و فراگير صورته ب دامپزشكي سازمان توسط

 و تست كشوري برنامه همزمان .شود مي تزريق و توزيع كشور

 براي 1383 سال از برنامه اين( شود مي اجرا ها دام كشتار

 .)17( )است شده متوقف بزها و گوسفندان

 طي در بروسلوز بيماري روند بررسي ضمن حاضر مطالعه در
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 1370/95-1387هاي  در ايران طي سال) تب مالت(روند بيماري بروسلوز 

 
  

 

 بر دامي واكسيناسيون تاثير كشور، در 1370-1387 هاي سال

بروز گزارش  بر آن متقابل اثر و شده گزارش دامي آلودگي ميزان

 قرار بررسي مورد 1387 تا1370 ساليان طي انسان در بيماري شده

 درك موجود شرايط به توجه با است شده است و سعي گرفته

   آن بهبود جهت راهكارهايي و بيماري وضعيت صحيحي از

 .شود ارايه

  كارروش 

  نگر توصيفي و اكولوژيك گذشته نوع از مطالعه اين

 به مالت تب مورد در نياز مورد اطلاعات. است) شناختي بوم(

 مشترك هاي بيماري اداره از گزارش محل استان و سال تفكيك

 مورد در و پزشكي آموزش و درمان بهداشت، وزارت دام و انسان

 روي گري غربال هاي تست نتايج و واكسيناسيون پوشش وضعيت

 از مراقبت و مبارزه بررسي، دفتر از) بز و گوسفند گاو،( ها دام

  هاي ل سا براي كشور دامپزشكي سازمان دامي هاي بيماري

  . گرديد استعلام 1387-1370

 از كشور مختلف يها نااست انساني و دامي جمعيت اطلاعات

 تخمين براي. گرديد استخراج ايران آمار مركز اطلاعات بانك

 مختلف هاي سال در كشور مختلف يها نااست جمعيتي اطلاعات

 هاي سال مسكن و نفوس عمومي سرشماري نتايج از بررسي، مورد

 نتايج از كشور دامي جمعيت تخمين براي و 1385 و 1375 ،1365

 1382 و 1372 ،1367 هاي سال كشاورزي عمومي سرشماري

  . شد استفاده

 مجلس تصويب با 1383 سال در خراسان استان كه آنجا از

 و رضوي خراسان شمالي، خراسان استان سه به اسلامي شوراي

 هاي سال به مربوط اطلاعات است، گرديده تقسيم جنوبي خراسان

 طي ثابت روند يك حفظ براي نيز استان سه اين 1387 تا 1383

  .شد آورده خراسان عنوان تحت مطالعه، زماني دوره

 تحليل و يفيـبا استفاده از آمار توص ها و تحليل داده زيهتج

. شد تلقي دار معني 05/0 از كمتر P و دـش امـانج همبستگي

 16نسخه  SPSSافزار نرم كمك به آماري تحليل و تجزيه مراحل

 نسخه Excel افزار نرم از نمودار ترسيم منظور به. گرفت انجام

 ArcGIS افزار نرم كمك به ها نقشه ترسيم. گرديد استفاده 2007

  .گرفت انجام 3/9 نسخه

  ها يافته

هاي  بروز گزارش شده تب مالت طي سال ميزان بيشترين

در صد هزار  63/101ميزان  با 1370 سال مربوط به  1387-1370

در صد  63/23به ميزان  1378نفر و كمترين آن مربوط به سال 

در صد  86/24به  1387اين ميزان در سال . هزار نفر بوده است

طي اين مدت، ميانگين بروز گزارش شده . نفر بوده است هزار

نفر بوده است و به  در صد هزار 24/43ساليانه بيماري در كشور 

  مورد جديد بيماري در  27500ور متوسط در هر سال حدود ط
 

 

  
 كشور در 1387 تا 1370 هاي سال طي بروسلوز عليه شده واكسينه يها دام تعداد و ها دام آلودگي مالت، تب بروز گزارش شده ميزان روند -1 شماره نمودار

  ).است شده متوقف 1383 سال از سرولوژي تست براي كشور بزهاي و گوسفند از خونگيري(
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 احسان مصطفوي و محسن آسمند/ 96

 1387 تا 1370 هاي سالي مختلف كشور طي ها نااست ي خونگيري شده آلوده به بروسلوز درها دامتعداد موارد انساني مبتلاي گزارش شده و درصد  -1 جدول شماره

 .كشور در

  در صد موارد مثبت گاوهاي

 70-87هاي  در سال

خونگيري تعداد موارد 

  گاوها

 70-87هاي  در سال

در صد موارد 

مثبت گوسفند و 

هاي  بزدر سال

82-70 

تعداد موارد 

  خونگيري

  گوسفند و بز

هاي  در سال

82-70 

جمعيت انساني 

مبتلاي گزارش 

شده در 

-87هاي  سال

70 

ميانگين 

 جمعيت استان
 استان

 آذربايجان شرقي  3603456 48734 301995 5/1 502005 38/0

 آذربايجان غربي 2873459 24879 369333 3/1 380437 49/0

 اردبيل 1228155 12609 201350 2/2 272271 18/0

 اصفهان 4559256 19647 237805 5/4 1053286 59/0

 ايلام 545784 8574 178442 0/4 96549 59/0

 بوشهر 886267 3947 70641 4/5 14990 21/1

 تهران 13422366 7670 153082 3/2 4290497 25/0

 چهارمحال بختياري 857910 26532 112962 4/5 123559 57/1

 خراسان 7041071 66770 460945 8/2 1457519 43/0

 خوزستان 4274979 14815 358890 4/2 321674 44/0

 زنجان 964601 12343 284083 8/1 194728 19/0

 سمنان 589742 3842 59812 8/3 186187 28/0

 سيستان 2405742 1943 80036 6/1 141890 23/0

 فارس 4336878 35999 502991 7/1 616104 44/0

 قزوين 1143200 7547 180977 4/2 265245 28/0

 قم 1046737 1490 11058 1/4 348033 62/0

 كردستان 1440156 10260 302877 9/4 237771 44/0

 كرمان 2652413 8458 340849 9/1 530968 38/0

 كرمانشاه 1879385 33246 347029 4/6 205102 28/0

 كهكيلويه و بوير احمد  634299 768 212241 7/8 146934 17/0

 گلستان 1617087 4641 445854 1/9 404629 20/0

 گيلان 55881 1085 123612 5/6 253406 04/0

 لرستان 1716527 40529 330354 0/10 196744 47/1

 مازندران 2922432 17168 235760 9/2 516319 21/0

 مركزي 1351257 25812 87309 9/13 304401 73/0

 هرمزگان 1403674 5039 83177 3/11 27444 59/0

 همدان 1703267 43881 267785 9/7 219095 80/0

 يزد 990818 4872 262215 0/10 397252 67/0

39/0 13705039 7/4 6603464 493082 68146802 
 جمع كل

 گاو رأس هزار 705 و ميليون 13 ،1387 تا 1370 هاي سال طي

 ها آن از درصد 39/0 كه اند گرفته قرار بروسلوز تست مورد

  شدند كشتار و اند شده داده تشخيص آلوده) رأس 53804(

 است، مشخص 3 شماره نقشه در كه همانطور. )1جدول شماره (

 هاي استان گاو، جمعيت در بروسلوز ساليانه شيوع متوسط براساس

  شديد بسيار آلودگي با يها اناست به توان مي را كشور

 يها اناست بختياري؛ چهارمحال): رأس هزار ده در 175 تا 151(

 لرستان؛): رأس هزار ده در 150 تا 126( شديد آلودگي با

 بوشهر؛): رأس هزار ده در 125 تا 101( بالا آلودگي با يها اناست

): رأس هزار ده در 100 تا 76( متوسط آلودگي با يها اناست

 هزار ده در 75 تا 51( كم نسبتاً آلودگي با يها اناست همدان؛

 با يها اناست هرمزگان؛ و مركزي ايلام، يزد، قم، اصفهان،): رأس

 قزوين، خوزستان،): رأس هزار ده در 50 تا 26( كم آلودگي

 شرقي، آذربايجان غربي، آذربايجان كرمان، خراسان، سمنان،

 0( كم بسيار آلودگي با يها اناست و فارس؛ و كردستان كرمانشاه،

 تهران، زنجان، بلوچستان، و سيستان): رأس هزار ده در 25 تا

 بويراحمد و كهگيلويه گلستان، اردبيل، گيلان، مازندران،

  .نمود بندي دسته

 در بز و گوسفند جمعيت تراكم بيشترين 4 شماره نقشه طبق بر

  در كمتر ميزان به و لرستان و بختياري چهارمحال يها اناست
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 1370/97-1387هاي  در ايران طي سال) تب مالت(روند بيماري بروسلوز 

 در دامي جمعيت تراكم ديگر عبارت به و دارد

بين ميانگين بروز گزارش . است بيشتر تر 

تب مالت در هر استان و تراكم جمعيت گوسفند و بز، 

) =54/0rو  =003/0P( ده شديرابطه آماري مستقيمي وجود د

ولي بين ميانگين بروز گزارش شده ساليانه تب مالت با تراكم 

  . اي وجود نداشت

 مختلفي ها نااست در كه داد نشان رسون

ميزان آلودگي  و مالت تب انهيسال گزارش شده

 ،)=r 347/0 و >001/0P( بزها و گوسفندان

 ميزان آلودگي گزارش شده و مالت تب انهي

0P< 327/0 وr= (بروز گزارش شده نيب و 

 و =031/0P( شده نهيواكسي گاوها درصد

 نيبي همبستگي ول دارد وجودي داري معني 

ي بزها و گوسفندان درصد و مالت تب انهي

)072/0P= 082/0 و r= (است.  

 مالت تب بروز گزارش شده كلي روند كه داد

 گوسفند گاو،( اهلي يها دام ميزان آلودگي گزارش شده

) 1387 تا 1370 هاي سال( مطالعه مورد سال

 روندي سالانه، شده واكسينه يها دام تعداد

مطالعات مشابه در كشورهايي نظير . دهد 

عربستان سعودي و گرجستان نيز روندي نزولي اي را در ميزان 

 تب گزارش. )18- 19( اند در ساليان اخير نشان داده

 تا را اي آهسته افزايشي روند بعد به 1378 سال

 مجدداً را گذشته نزولي روند سپس و كرد

را  بيماري مجدد افزايش عوامل از يكي بتوان

 بهبود در است داشته وجود 1378 سال تا

 پوشش در نسبي كاهش و دهي گزارش 

تجارب كشورهايي . نمود جستجو بزها و گوسفندها

نظير پرتقال گوياي آن است كه با برنامه منظم تست و كشتار 

ضمن كنترل بيماري، آن را  توان مي، ها آنو واكسيناسيون 

 . )11( حتي ريشه كن نيز نمود

 در آن وفور ولي است پراكنده كشور نقاط 

در اين مطالعه نشان داده شد كه . يستن يكسان

روند بيماري بروسلوز 

 

  
 هـا  زاني ـم( كشـور  در شده گزارش مالت

  ). باشد يم نفر هزار
 بـه  كشـور  در بزهـا  و گوسـفندان  يآلودگ

 شيآزمـا  دام رأس هـزار  ده در يآلودگ

 ـم( بروسلوز به كشور يگاوها ي  هـا  زاني
  ). باشد يم شده شيآزما دام رأس
  )مربع لومتريك بر رأس( كشور در بز و
  )مربع لومتريك بر رأس( كشور در

 تراكم كمترين. است بوده غربي

 كرمان، يزد، سمنان، يها اناست

 5 شماره نقشه طبق بر. است 

   مازندران و گيلان يها اناست در

 وجود كشور غربي شمال منطقه

 كمي گاوي جمعيت تراكم 

 تراكم بين كه داد نشان پيرسون

 گوسفند جمعيت تراكم و كشور 

 مختلف يها اناست انساني جمعيت

0P< 326/0 وr= (آماري رابطه 

دارد وجود داري معني

 پرجمعيت يها اناست

تب مالت در هر استان و تراكم جمعيت گوسفند و بز، شده ساليانه 

رابطه آماري مستقيمي وجود د

ولي بين ميانگين بروز گزارش شده ساليانه تب مالت با تراكم 

اي وجود نداشت جمعيت گاو، رابطه

رسونيپي همبستگ زيآنال

گزارش شدهبروز  نيب كشور

گوسفندان انهيسال گزارش شده

يسال بروز گزارش شده

001/0( گاوها انهيسال

درصد و مالت تب انهيسال

098/0 r= (ي همبستگ

يسال بروز گزارش شده

( فيضع شده، نهيواكس

  بحث

داد نشان مطالعه اين

ميزان آلودگي گزارش شده و كشور در

سال هيجده طي) بز و

تعداد اما است؛ بوده نزولي

 مي نشان را صعودي

عربستان سعودي و گرجستان نيز روندي نزولي اي را در ميزان 

در ساليان اخير نشان دادهبروز تب مالت 

سال از كشور در مالت

كرد تجربه 1384 سال

بتوان شايد. است پيموده

تا كه كاهشي از پس

 و تشخيص سيستم

گوسفندها واكسيناسيون

نظير پرتقال گوياي آن است كه با برنامه منظم تست و كشتار 

و واكسيناسيون  ها دام

حتي ريشه كن نيز نمود

 تمام در مالت تب

يكسان مختلف، مناطق

  

 

مالت تب موارد يپراكندگ: 1 شماره نقشه
هزار صد در انهيسال شده گزارش بروز متوسط
آلودگ تيوضع يپراكندگ: 2 شماره نقشه
آلودگ انهيسال وعيش متوسط ها زانيم( بروسلوز

  ). باشد يم شده
يآلودگ تيوضع يپراكندگ: 3 شماره نقشه
رأس هزار ده در يآلودگ انهيسال وعيش متوسط

و گوسفند تيجمع تراكم: 4 شماره نقشه
در يگاو تيجمع تراكم: 5 شماره نقشه

  

غربي آذربايجان و اردبيل يها اناست

است به متعلق بز و گوسفند جمعيت

 بلوچستان و سيستان و هرمزگان

در گاوي جمعيت تراكم بيشترين

منطقه يها Ĥناست در كمتر ميزان به و

 داراي كشور مناطق ساير. دارد

پيرسون همبستگي آناليز. باشند مي

 مختلف يها اناست انساني جمعيت

جمعيت و) =427/0r و >001/0P( بز و

001/0( گاو جمعيت تراكم و كشور
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 احسان مصطفوي و محسن آسمند/ 98

بين ميانگين بروز گزارش شده ساليانه تب مالت در هر استان و 

. تراكم جمعيت گوسفند و بز، رابطه آماري مستقيمي وجود دارد

ها  ي پرگزارش تب مالت در كشور طي اين سالها Ĥننگاهي به است

) گيلان و مركزي كرمانشاه، همدان، لرستان، بختياري، چهارمحال(

 شمال و غربي يها نابيماري در است كه است موضوع اين مويد

 بيشتري بز و گوسفند جمعيت تراكم داراي كه كشور غرب

 تراكم از مقالات، از بعضي در. است شده گزارش بيشتر باشند، مي

 براي بروسلوز به آلودگي خطر فاكتور يك عنوان به ،ها دام جمعيت

بستان، اي در عر در مطالعه. )20،17-21( است شده ياد ها دام خود

 بروز گزارش شده و دامي جمعيت تراكم مشابه اين مطالعه، بين

  . )12( داري مشاهده شده است انسان، ارتباط معني در بيماري

بروز  نيب كشور مختلفي ها نااست در كهاين مطالعه نشان داد 

 انهيسال ميزان آلودگي گزارش شده و مالت تب انهيسال گزارش شده

ي گاوها درصد و مالت تب انهيسال بروز گزارش شده نيب و گاوها

مطالعات مختلف  .دارد وجودي داري معني همبستگ شده نهيواكس

و  )22( ها انو انس ها دامدر دنيا نيز مويد ارتباط بين آلودگي 

 باشد يم ها دام ونيناسيدر اثر واكس انسان دري ماريب خطر كاهش

 گاوهاي از فراواني به را ابورتوس بروسلا اينكه به توجه با. )23(

 از ناشي مالت تب از مواردي كه نيست بعيد اند نموده جدا كشور

 به ولي باشد نمودهبروز  گزارش شده افراد بين در ابورتوس گونه

 يا و باشد نشده داده تشخيص آزمايشگاهي، تكنيكي شكالاتا علت

   .)1( باشد ننموده توجه جلب باليني، علايم بودن خفيف علت به

 مالت تب شيوع ميزان جهاني، معيار يك اساس بر و كلي بطور

 در بروسلوز شيوع ميزان با نزديكي بسيار بستگي كشوري هر در

 كنترل ضرورت موضوع اين كه )24( دارد كشور آن يها دام

هاي اين  سال طي. كند مي دوچندان دامي جمعيت در را بيماري

 تحت دام ميليون 18 حدود متوسط طور به ساله هر مطالعه

 چهارم يك حدود ميزان اين كه اند بوده واكسيناسيون پوشش

 و بزها و گوسفندان درصدي 5 تقريباً آلودگي. است كشور يها دام

 برنامه به بيشتر توجه لزوم بروسلوز، به گاوها درصدي 4/0

 از پرهيز براي را مردم به رساني اطلاع و ها دام اين واكسيناسيون

  . نمايد مي تر جدي غيرپاستوريزه و محلي لبنيات مصرف

  گيري نتيجه

 عدم عمده دلايل از كيي بيماري اين به نسبت آگاهي عدم

 بخصوص و كشور مردم هنوز. است كشور در مالت تب كنترل

 مالت تب به ابتلا و دام معرض در بيشتر كه عشاير و روستاييان

 ندارند را بيماري اين مورد در كافي اوليه اطلاعات هستند،

 پايين سطح گوياي كشور در شده انجام مختلف مطالعات بطوريكه

 .)16,25( است بيماري اين به نسبت مردم عملكرد و دانش آگاهي،

 در مالت تب ساليانه بروز گزارش شده ميانگين مطالعه اين در

نفر بوده است كه اين ميزان، ايران را در  هزار صد در 24/43 كشور

البته بايد توجه داشت  .)5،2- 6( رده چهارم جهان قرار داده است

عدم  باليني، خصوصيات در تنوع دليل به بيماري، موارد كه آمار

 و ثبت عدم ك،در شكل خفيف بيماري به پزش بيماران مراجعه

 حتي و بوده متنوع و متفاوت كاملاً موقع،ه و ب دقيق دهي گزارش

 درصد موارد10تا  4 حدود صنعتي، و پيشرفته كشورهاي در

و از اين رو پيش بيني  )4 ،26- 27( است شده موجود، گزارش

كه ميزان بروز گزارش شده بيماري در كشور بسيار بالاتر  شود مي

 گزارش اسـاس بر. گويد از آن چيزي باشد كه آمارهاي رسمي مي

 آموزش و درمان بهداشت، وزارتي ها يماريب تيريمد مركز

 هاي گروه ساير از بيشتر ايراني، ساله 10-19 سني گروه ،يپزشك

 ابتلاء نسبت و داشته قرار بروسلوز به ابتلاء خطر معرض در سني،

 هاي كشور گزارشات خلاف بر ايراني كودكان در ،يماريب نيا به

 نيا نكهيا به توجه با .باشد نمي بزرگسالان از كمتر چندان خارج،

 دارندي شتريبي ريپذ آموزش جامعه افراد ريسا به نسبتي سن گروه

 دواريام توان ميي آموزشي ها برنامه انجام وي نيب شيپ صورت در

  .ابدي كاهشي سن گروه نيا دري ماريب موارد تعداد بود

هاي انساني و حيواني در  از آنجا كه اطلاعات مربوط به بيماري

، هيچگونه شود ميكشور تحت نظر دو وزارتخانه مختلف گرد آوري 

استفاده از سيستم . ها وجود ندارد ارتباط مستقيمي بين اين داده

در شناسايي و فهم تغييرات  (GIS)اطلاعات جغرافيايي 

با عوامل محيطي  ها آنهايي همچون بروسلوز و ارتباط  بيماري

هاي انساني و حيواني با  طوريكه اگر دادهه بسيار كارا خواهد بود ب

نتايج بهتري را  توان ميبه هم ارتباط داده شود  GISاستفاده 

 .نمودثرتري را اتخاذ ؤكنترل م شود مياستخراج نمود و مسلماً 

در صورتي كه امكان دسترسي به پرونده بيماران در اين مطالعه 

تر مثل بررسي تغييرات  مقدور بود امكان انجام آناليزهاي عميق

هاي انتقال بيماري، ميزان كشندگي، مدت زمان تاخير در  روند راه

مثلا مطالعه روند اين بيماري . شد ميسر مي... تشخيص بيماري و 

، نشان دهنده تغيير 1992تا  1973هاي  سال در كاليفرنيا بين

و  )12( روند انتقال بيماري از فرم شغلي به انتقال غذايي بوده است

، نشان دهنده 2005تا  1962هاي  اي در آلمان بين سال مطالعه

 درصد بوده است 5/6درصد به  4/0افزايش كشندگي بيماري از 

اكولوژيك محسوب حاضر نوعي مطالعه مطالعه  از طرفي،. )28(

 انتظار از ها دور تحليل در اكولوژيك مغالطهو بنابراين  شود مي
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 1370/99-1387هاي  در ايران طي سال) تب مالت(روند بيماري بروسلوز 

 
  

 

 اساس بر شده انجام هاي تحليل اين مطالعه در. باشد نمي

 دسترسي امكان و است گرفته صورت استان سطح در هاي تحليل

 اين ضعف نقاط از يكي كه نبود مقدور شهرستان هاي داده به

اگر اطلاعات بيماري در سطح شهرستان در . است بوده مطالعه

دسترس بود مسلما اعتبار مطالعه و ارتباطات ديده شده نيز 

ي كشور در ها انيافت اما متاسفانه اطلاعات شهرست افزايش مي

شوند و وزارت بهداشت و  مي مراكز استان با همديگر تركيب

سازمان دامپزشكي كشور دسترسي به اين اطلاعات ندارند و 

براي دوره زماني مورد مطالعه براي تمام  ها آندسترسي به 

 دريگر د ت تحليليمطالعا. بود مكني كشور تقريبا غيرمها اناست

 مطالعه نيا در شده داده نشان روابط دييتاي برا ديفر حسط

  . گردد يم هيتوص

  تشكر و قدرداني

انستيتو  541اين طرح حاصل از گرنت پژوهشي به شماره 

پاستور ايران بوده است كه به اين وسيله از شوراي پژوهشي 

و پاستور ايران در تصويب و حمايت از اين طرح تشكر تيانست

  . گردد مي

 دام و انسان مشتركي ها يماريب ادارهي همكار و مساعدت از

 و مبارزه بررسي، دفتر وي پزشك آموزش و درمان بهداشت، وزارت

به خاطر در  كشور دامپزشكي سازمان دامي هاي بيماري از مراقبت

. ديآ يم عمل به ريتقد مانهياختيار قراردادن اطلاعات بيماري صم

دكتر علي اكبر حق دوست كه ويرايش جناب آقاي  از نيهمچن

 آلاله اوليه مقاله را مورد نقادي علمي قرار دادند و سركار خانم

 رساندندي اري مطالعه نيا انجام در را نگارندگان كه رخشانپور
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Original Article

Trend of Brucellosis in Iran from 1991 to 2008
Mostafavi E 1, Asmand M 2
1- Assistant Professor, Department of Epidemiology, Pasteur Institute of Iran, Tehran, Iran
2- Faculty of veterinary medicine, University of Tabriz, Iran
Corresponding author: Mostafavi E., Mostafavi@pasteur.ac.ir

Background & Objectives: Brucellosis is a zoonotic infection transmitted from animals to humans by the ingestion
of infected food products, direct contact with an infected animal or inhalation of aerosols. This study aimed to
describe the trend and to assess the effect of livestock vaccination rates on reported brucellosis in human across
Iran.

Methods: Trends in the epidemiology of human and animal brucellosis in Iran were investigated by analyzing
national surveillance data between 1991 till 2008.

Results: The average annual incidence of human brucellosis was 43.24 per100000 population. On average,
approximately 27500 new cases have been reported in the country. There was a fall in the incidence rate of
Brucellosis over recent years(r=-0.79, P<0.001). In different provinces there was a significant association
between the annual incidence of human brucellosis and the annual infection rate of sheep and goats
(r =0.347, P<0.001), the annual incidence of human brucellosis and the annual infection rate of cattle (r =0.327,
P<0.001) and the annual incidence of human brucellosis and the percentage of vaccinated cows (r=0.098,
P=0.031).

Conclusion: As the prevalence of human brucellosis depends closely with the prevalence of brucellosis in animals,
control of the disease in human population needs the cooperation between different public health organizations.

Keywords: Brucellosis, GIS, Iran, Incidence
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