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  گـزارش    گلستان هر ساله، بعد از سيستان و بلوچستان به عنوان دومين استان پرشيوع كشور از نظر بيمـاري سـل                    استان :اهداف مقدمه و 
  .ف ساكن استان گلستان انجام شدلهاي مختميزان بروز سل در قوميتاين مطالعه با هدف بررسي  .شودمي

 تمامي بيماران مبتلا به يكي از اشكال مختلف سل ريوي اسمير مثبت ومنفي، خارج ريوي و ارزني طي    اي توصيفي، مطالعه در   :روش كار 
هاي مقيم استان مـورد مقايـسه    شكال سل در قوميت    و ميزان بروز همه ا      در استان گلستان مورد مطالعه قرار گرفتند       1378-1382هاي  سال

  .گرديد
هاي واگير استان گلستان قابل دسترسي بودنـد       در مركز مبارزه با بيماري     1378–1382 بين سالهاي     بيمار سلي ثبت شده    2773 تعداد :نتابج

، اسمير منفي % 4/16،  اسميرمثبت ريوي سلان،  بيمار% 7/62،  اساس نوع بيماري   بر   .بقيه زن بودند   و  مرد ها آن %47. كه وارد مطالعه شدند   
  مورد در صدهزار نفر بـوده كـه  36طور كلي ميزان بروز تمامي اشكال سل طي مدت مطالعه   ه  ب. بودندارزني  % 1/0  خارج ريوي و   7/20%
هـاي ايـن اسـتان،      نظـر بـه توزيـع سـل در قوميـت          . را نشان نداد  داري  اختلاف آماري معني   طي مدت مطالعه     وند تغييرات اين شاخص   ر

ميزان بروز . كل موارد سل اين منطقه را به خود اختصاص دادند% 50 كل جمعيت استان، بيش از %20ها با مجموع تنها ها و بلوچسيستاني
  .هاي اين منطقه بود برابر افغاني5/2ها و  برابر تركمن4ها،  برابر فارس6 برابر ترك و كردها، 10ها،  سيستانيسل در
ها بيش از همـه اقـوام سـاكن در       هاي مختلف استان گلستان تفاوت چشمگيري داشت و سيستاني        ميزان بروز سل نزد قوميت     :گيرينتيجه

  . اين منطقه مبتلا به بيماري سل شدند
   سل، گروه قومي، اپيدميولوژي، ايران:واژگان كليدي

  مقدمه
ف ها و نژادهاي مختل ـ   توزيع نامتعادل ميزان بروز سل درقوميت     

. يكي از مسائل مورد بحث در برنامه كنترل سل هر منطقه اسـت            
سل يـك بيمـاري باكتريـال مـزمن اسـت كـه در اثـر مجموعـه                  

 بـوويس تـر    وبه ميـزان كـم     توبركلوزيس هاي سلي   مايكوباكتريوم
صورت ريوي و خارج ريوي     ه دو   و ب ) 1 (شود   ايجاد مي  ومآفريكانو

مـوارد را شـامل     % 85كند كه نوع ريوي آن به تنهـايي           تظاهر مي 
 يك سوم مردم جهان آلوده به باسيل سـل هـستند            .)2( شود  مي

در سـال    .باشدميآن در كشورهاي توسعه نيافته      % 90 كه بالغ بر  

  در سراسـر جهـان      مورد جديد بيماري    ميليون نفر  9/8 ، از 2004
تـرين منبـع    مهم. )3( ميليون سل ريوي اسمير مثبت بودند        9/3

   كـه سـرفه     سل ريوي اسمير مثبـت اسـت       به   عفونت بيمار مبتلا  
عوامل متعددي نيز بر دفاع بدن در برابر باسيل سـل    ). 1(كند  مي

سن و جنس، سوء تغذيه، دخانيـات،       : دخالت دارند، كه عبارتند از    
هـاي  الكليسم، داروهـاي كورتيكواسـتروئيدي، ابـتلا بـه بيمـاري          

   ).4( ، فقر ونژاد HIVعفوني مانند 
 ـ         عامل نژاد و مه    ه اجرت از مناطق پرشيوع به كم شيوع تـأثير ب

هاي مختلـف  سزائي در توزيع نامتعادل ميزان بروز سل در قوميت      


