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هايي كه براي كاهش بيماري در كشور صورت گرفته،           رغم تلاش   علي.  بومي قديمي كشور ماست    هاي  يارتيفوئيد از بيم  : مقدمه و اهداف  
به دليل افزايش گزارش مـوارد بيمـاري در شهرسـتان رشـت، بـه منظـور                 . چنان شيوع آن در مناطق مختلف آب و هوايي مطرح است            هم

  .اي توصيفي در اين ناحيه انجام گرفت عهيابي به الگوي اپيدميولوژيك بيماري در استان گيلان مطال دست
 نفر از مراجعان مشكوك به بيماري و ارجاع شده توسط پزشكان به 2031با تعداد ) 1381-82(اين بررسي به مدت يك سال  : روش كار  

ي يك هفته     له و بيشتر در دو آزمايش ويدال به فاص        1:80شاخص موارد مثبت عيار   . هاي تشخيص پزشكي رشت انجام پذيرفت       آزمايشگاه
هـاي سـرولوژيك و       هاي تكميلي پس از انجام آزمـايش        نامه  هاي پرسش   داده. هاي باكتري شناسي تعيين گشت      و يا مثبت بودن در آزمايش     

  . آناليز آماري شدندEPI-INFOكشف خون به كمك نرم افزار 
مـوارد  % 25بـود كـه    % 49/3ها  شده به آزمايشگاهميزان شيوع سرولوژيك بيماري درشهرستان رشت در بين موارد مشكوك ارجاع          : نتايج

هاي سـني   توزيع آلودگي بر حسب گروه.  حاصل شد1:180 ، (GMRT)ميانگين هندسي عيارهاي مثبت . مثبت سرمي دركشف مثبت بودند    
ي  مـصرفي و نـشانه  ، محل سكونت، آب  %)75/58بيشترين موارد آلودگي در زنان خانه دار با (و جنسي يكسان اما بر حسب سواد، شغل      

  . نشان داد>05/0Pاختلاف معني داري را با  %) 5/77(تب 
هاي اكولوژيك مناسب موجـود در منطقـه بـراي رشـد، تكثيـر و انتـشار بـاكتري احتمـال          از نظر ويژگي يد  ئتيفوميزان شيوع   : گيري  نتيجه
  . داردتري در سطح استان كند كه نياز به مطالعات وسيع گيري بيماري را مطرح مي همه

   .شيوع سالمونلا تيفي، تيفوئيد، :واژگان كليدي

  مقدمه
هـاي عفـوني كماكـان يكـي از مهمتـرين مـسائل               شيوع بيماري 

هـا    از جملـه ايـن بيمـاري      . بهداشتي و درماني در كـشور مـا اسـت         
هـاي    توان تب تيفوئيد يا حصبه را نام برد كـه يكـي از بيمـاري                مي

  .دباش عفوني شايع در منطقه گيلان مي
هـاي    تـرين راه    از آن جايي كه آب مصرفي و غذاي آلوده از مهـم           

انتقال اين بيماري است و به ويژه آب مصرفي در بـسياري از نقـاط            
ــي  ــيلان و عل ــتان گ ــه صــورت    اس ــتان رشــت ب الخــصوص شهرس

شود و با توجه به فرهنگ و زندگي روسـتايي            غيربهداشتي تهيه مي  

ه بـه آب شـرب تـصفيه        رسي نداشتن تمام جامع     در منطقه و دست   
كـه    چنين نبود فرهنگ بهداشتي غني و با توجه بـه ايـن             شده و هم  

گاهي بيماري با علائـم كـاملاً متغيـر و يـا نامـشهود كـه نـه تنهـا                    
گردد؛ هنوز ايـن   شود بلكه باعث گمراهي نيز مي     تشخيص داده نمي  

چنـين باعـث      تـب تيفوئيـد هـم     . بيماري در اين ناحيه شـيوع دارد      
فراوان، چه از نظـر اجتمـاعي و كـاهش نيـروي فعـال           هاي    خسارت

ي فـراوان درمـاني       هزينـه   انساني و چه از نظـر اقتـصادي و صـرف            
  .گردد مي




