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اي سرولوژي اريون در كودكان مبتلا به كاهش شنوايي حسي عصبي و  بررسي مقايسه
   كودكان غيرمبتلا
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  چكيده 
در ايـران،  )  سـال 15كمتـر از  (لت بالا بودن درصد افراد غيرواكسينه جـوان به ع.  اريون در ايران آندميك است  :    زمينه و هدف  

هدف از ايـن    . احتمالاً بروز اريون و عوارض آن در مقايسه با كشورهاي توسعه يافته قبل از واكسيناسيون عمومي بيشتر است                 
  . تحقيق تعيين نقش اريون در كري عصبي كودكان بوده است

 سـال مبـتلا بـه كـري         14 كودك حداكثر تا     87 برروي   1381-1382هاي    قطعي توصيفي در سال    اين مطالعه م   : روش بررسي    
در نمونـه  . تهـران انجـام گرفـت   ) ص( كودك شاهد در بخش كودكان و گوش و حلق و بيني بيمارستان رسول اكرم           30عصبي و   

  .  اختصاصي اريون به روش اليزا بررسي شدIgG و IgMخون كودكان، وجود 
 5 تا 3گروه سني  .  درصد دختر بودند   4/39 درصد پسر و     6/60 ماه و    8/39±9/27 ميانگين سني افراد تحت بررسي،       :اه  يافته    

درصـد و   3/8در  ) IgM(عفونـت حـاد اريـون     .  سال كمترين فراواني را داشتند     10و سن بالاتر از     %) 5/51(سال بيشترين فراواني  
 3در گروه سني    )  مثبت IgM(بيشترين فراواني عفونت حاد اريون    .  ديده شد  درصد كل موارد  1/24در  ) IgG(ايمني قبلي به اريون   

در گـروه  )  مثبـت IgG(بيشترين فراواني ايمنـي قبلـي اريـون   ). p=11/0(هاي سني مختلف تفاوت نداشت    سال بود و در گروه     5تا  
به جز ميانگين ) IgG( قبلي اريونو) IgM(ابتلا به عفونت حاد). p=05/0(هاي سني مختلف متفاوت بود       سال و در گروه    3-5سني  

 درصـد كـل     p .(75=1؛4/0(، در گروه بيمار و شاهد و دو جنس تفاوتي با گروه غيرمبتلا نداشـت              )p=015/0؛  013/0(سن كودكان 
درصـد  8/8. ايمني به اريون داشـتند ) مانند كودكان سالم(درصد كودكان با كاهش شنوايي  24. كودكان فاقد ايمني به اريون بودند     

 قبلـي   اما ايمني) p=11/0(درصد گروه شاهد، مبتلا به عفونت حاد اريون بودند8/6 سال گروه بيمار در مقايسه با 5 تا 3ان كودك
  ). p=4/0(به اريون در گروه بيمار كمتر از شاهد بود

تـر از سـاير سـنين         همتر و م     سال مبتلا به كاهش شنوايي عصبي شايع       5 تا   3 بنابراين عفونت اريون در كودكان       :گيري   نتيجه   
پيـشگيري از اريـون بـا    . چون با افزايش سن ابتلا به اريون، احتمال بروز كاهش شنوايي عصبي هم افزايش خواهـد يافـت            . است

تـوان    سال، مي20بنابراين با انجام واكسيناسيون وسيع اريون در جمعيت كمتر از   . كننده است   واكسن موثر و ارزان اريون كمك     
  .    اريون و عوارض آن را كاهش دادهزينه ابتلا به

           

   واكسن اريون – 3    كاهش شنوايي حسي عصبي – 2     عفونت اريون – 1:    ها كليدواژه

  23/12/83: تاريخ پذيرش، 9/4/83 : تاريخ دريافت

I(تخصص عفوني اطفال، بيمارستان حضرت رسول اكرم دانشيار و فوق)خيابان نيايش، دانشگاه علوم پزشكي و خدمات بهداشتي ـ درماني )ص ،
  )مولف مسؤول*.(ايران

II (استاد و متخصص گوش و حلق و بيني، دانشگاه علوم پزشكي و خدمات بهداشتي ـ درماني ايران.  
III (مربي و كارشناس ارشد علوم آزمايشگاهي، دانشگاه علوم پزشكي و خدمات بهداشتي ـ درماني ايران.  


