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  ده يچک
  ازبـا توجـه بـه اسـتفاده     . از کـشورها اسـت  ياريج در بـس ي ـ رايمنيخود ا  يها يماري از ب  يکيس  يتماتوزيلوپوس ار  :نه و هدف  يزم

 بـه  ابـتلا ر افـراد مـستعد   يش از سـا يمـاران ب ـ ين بي ـرود ا يانتظار م ـ  يمارين ب يجهت درمان ا   يمنيستم ا ي سرکوب کننده س   يداروها
اي در مبتلايـان بـه بيمـاري لوپـوس      هـاي انگلـي روده   تعيين شيوع بيمـاري   ن مطالعه ي هدف ا   و فرصت طلب باشند    ي انگل يها عفونت

  . بود۱۳۹۰-۱۳۹۱سال اريتماتوزيس در شهر اهواز در 
  

  

س مراجعـه  يتمـاتوز ي مبتلا به لوپوس ارانماريب از  ي به صورت تصادف   نمونه مدفوع  ۱۰۰ تعداد   يمقطع ن مطالعه يدر ا  :يبررسروش  
 ي دانشکده پزشکيشناس شگاه انگلي و به آزمايآور  جمع اهوازيني گلستان و امام خمي آموزشيها مارستاني بيکننده به مراکز درمان

 .د شـد ي ـأيست تي پزشک روماتولوژلهيبه وسس يتماتوزي لوپوس ار يماري ب .دي شاپور اهواز ارسال گرد    ي جند يگاه علوم پزشک  دانش
ان ماريها انجام شد و اطلاعات مربوط به ب  نمونهيل نلسون بر روي کروم و ذي تريزيآم ون و رنگيمانتاسيم، سدي مستقيها شيآزما

  . ندشد زي آناليفي توصبا آمارها  داده. دينامه ثبت گرد در پرسش
  

 با ينتاموبا کولاآ مربوط به يزان آلودگين ميشتري ب.بودند ي گوارشيها اختهي از تک يکيآلوده به  مارانيب درصد ۱۸حداقل  :ها افتهي
  . ده نشديد ي کرمين مطالعه آلودگيدر ا.  درصد بود۲وم با يديپتوسپوريا و کريا لامبلياردين آن مربوط به ژيو کمتر درصد ۸

  

ت ي ـل رعاي ـتوانـد بـه دل   يم ـس ياتوزتم ـيماران مبتلا بـه لوپـوس ار   ي در ب  ن مطالعه ي در ا  ي انگل يزان آلودگ يمن بودن   ييپا :يريگ جهينت
  . گذشته باشديها  مردم نسبت به ساليبهداشت و بالا رفتن اطلاعات بهداشت
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 لوپوس اريتماتوزيس و اي  هاي انگلي روده بيماري
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  مقدمه 

 يسيـستميک يـک بيمـار     س  يتماتوزيارلوپوس  

کـه    سيـستم اسـت  يتمـول  عود کننده و   ،يالتهاب مزمن،

 يهـا و غـشا     کليـه  مفاصـل،   پوسـت،  ي با درگير  عمدتاً

ه  بــي بيمــارياتيولــوژ. شــود ي مــشخص مــيســروز

رسد که بيانگر  ي به نظر م  ي ول ،ستينمشخص   يدرست

 در سيـستم    ي تنظيم ـ يهـا  حضور اختلال در مکانيـسم    

 ت از اخـتلالا ي بـا طيـف وسـيع    يبيمار .)۱( باشد يايمن

کند و هنـوز بـه عنـوان     يوز م  بر اه  در ارگان  يکارکرد

 يهـا   تـشکيل کمـپلکس    با يمنيخودا  اختلالات نيتر مهم

 درصـد    ۹۰ک بـه    ي ـنزد. )۲(شـناخته شـده اسـت      يايمن

 در  ي شيوع بيمار  .افتد يدر زنان اتفاق م    يموارد بيمار 

ست و شـيوع آن در      برابر مردان ا   ۷-۹ يسنين بارور 

ــف  ــات مختل ــانمطالع ــورد۱۵-۱۰۰  در جه ــر   م در ه

  .)۲(متفاوت استت ي نفر جمع۱۰۰۰۰۰

ــاتوزيس از  لويدر درمــان بيمــار پــوس اريتم

 زياد و زانيم به ي تضعيف کننده سيستم ايمن    يداروها

ــد  ايــن داروهــا .شــود ياســتفاده مــ مــادام العمــر  مانن

 و )يزولـــــون خـــــوراکيپردن(کورتيکوســـــتروئيدها

بـه    افـراد را   ي سيـستم ايمن ـ   نـد هـا قادر   سيکلوسپورين

ــاد  از يرو بــسياراز ايــن .ف کننــديضع تــيميــزان زي

 ي انگل ـ عوامـل  جملـه    از  فرصت طلـب    و اتوژنپعوامل  

 يظهـور ناگهـان    .نـد يزا در آ   يمـار يبه شکل ب   توانند يم

توکــسوپلاسموز  ، اسـترونژيلوئيدوزيس يم بـالين علاي ـ

 ،ييآکانتاموبـا ت  يآنسفال،  ينيس کار يستيپنوموس ،حاد

وز يمانشي ـو ل   قلابـدار  يهـا  س و کرم  يشوري تر يآلودگ

از س  يتمـاتوز يمبـتلا بـه لوپـوس ار       در افـراد   يياحشا

ــ. گــزارش شــده اســتنقــاط مختلــف جهــان   ي از طرف

امـل مـستعد    ود به عنـوان ع    نتوان ي م ي انگل يها يآلودگ

ز ي ـنس يتمـاتوز ي لوپـوس ار يمـار ي بـروز ب  يکننده برا 

  ). ۷(دنمطرح باش

 از يبــل تــوجهتعــداد قادر اســتان خوزســتان 

ستمـسک  يس س يتمـاتوز يوس ار لوپ ـماران مبـتلا بـه      يب

ک ي ـ استان خوزستان به عنـوان  ي از طرف  .دنوجود دار 

 از يابـــل تـــوجهقوع ي شـــيدارا يريمنطقـــه گرمـــس

ــاريب ــا يم ــيه ــصوص ژ ي انگل ــه خ ــاردي ب س و يازي

 ي وجــود آلــودگطــور قــبلاً ني اســت و همــسيازيــبيآم

ز  ي ـن استان ن  ين در ا  يمحققله  يدس به وس  يلوئياسترونژ

مطالعـه تعيـين شـيوع       ني ـهـدف ا   .ده اسـت  شگزارش  

اي در مبتلايــان بــه بيمــاري  روده هــاي انگلــي بيمــاري

ــواز در   ــهر اهـــ ــاتوزيس در شـــ ــوس اريتمـــ                      لوپـــ

  . بود۱۳۹۰-۱۳۹۱سال 
  

  

   يروش بررس

 بيمار مبتلا به  ۱۰۰تعداد  يمقطع ن مطالعهيدر ا 

 يم بـالين  ي ـ علا يک دارا يستمي ـس س يتماتوزيلوپوس ار 

ــ ــان  مراجع ــز درم ــه مراک ــده ب ــاب يه کنن ــ انتخ . نددش

 ماه  ۶ گذشت حداقل شامل؛   ورود به مطالعه     يارهايمع

ست و  ي ـروماتولوژله  يبه وس ـ  يماريد ب يأي، ت يمارياز ب 

ــا   ــتفاده از داروه ــدم اس  ــيع ــد انگل                روز۱۰ در ي ض

 يش از داروهـا   ين آزمـا  ي که در ح ـ   يمارانيب .ر بود ياخ

 تعـداد   . از مطالعه خـارج شـدند      ، استفاده نمودند  يانگل

  . ن شدندييتع يريگ نمونه از فرمول محاسبه نمونه



 محمود راهدار و همكاران
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ماران جهـت شـرکت در   ي بيپس از موافقت کتب   

  در دو نوبـت    مـار ياز هـر ب   ن مطالعـه تـا حـد امکـان          يا

ــه ــگ نمون ــد يري ــام ش ــه . انج ــه   نمون ــا ب ــشگاه  ه آزماي

 يعلـوم پزشـک   دانـشگاه    ي دانشکده پزشک  يشناس انگل

ن يتـر  د و در کوتـاه شـدن ارسـال   اهـواز     شـاپور  يجند

 نمونـه انجـام     ي بـر رو   ي انگل هاي  شيزمان ممکن آزما  

 در ابتدا از نمونه مورد نظر آزمايش مـستقيم و      .ديگرد

انجـام  ) فرمالدئيـد _اتـر _مرتيولات( MIFش ي آزما سپس

 يين شناسا يچن  پاتوژن و هم   يها بيدن آم ي د يبرا. شد

 ي تمـــاميوزوســـپورا بـــر ريوم و ايديپتوســـپوريکر

ل نلـسون انجـام     ي ـ کـروم و ذ    ي تر يزيآم ها رنگ  نمونه

م ي ـمـار و علا ياطلاعـات مربـوط بـه مشخـصات ب        . شد

 يآور مـار جمـع  ي هر ب ي برا ي مصرف ي و داروها  ينيبال

ش مـدفوع  يد و با اطلاعات به دست آمده از آزمـا        يگرد

 شـده بـا اسـتفاده از       يآور  جمـع  يها  داده .سه شد يمقا

ه و  ي ـ تجز يفي آمار توص ـ  يها مون و آز  SPSSنرم افزار   

   .ل شدنديتحل

  

  ها افتهي

 درصد آن ۹۷مار مورد مطالعه ي ب۱۰۰از تعداد 

 ۲/۹مـاران  يبمتوسـط سـن   .  درصد مرد بودند۳زن و  

 ۲۳ يقـا آ( ي سـالگ  ۷ از سـن     يماريب. بودسال   ±۶/۲۸

خـانم  ( ي  سـالگ   ۴۷تا   ) يماري سال سابقه ب   ۱۶ساله با   

 ت مـورد ي ـدر جمع) يمـار ي سال سـابقه ب    ۵ ساله با    ۵۲

 ۱۶مـار خـانم     ين ب يتر جوان. ص داده شد  يمطالعه تشخ 

ن آنهـا خـانم   يتـر   و مسنيماري سال سابقه ب  ۵ساله با   

ن مـوارد  يشتريب.  بوديماري سال سابقه ب ۵ ساله با    ۵۲

ن يتـر  و کـم  )  درصـد  ۴۳( سال ۲۰رين ز ي در سن  يماريب

 . بـوده اسـت  )  درصـد ۷( سال ۴۰ تا ۳۰نين ب يسنآن در   

هـا    ر انـدام يمفاصـل و سـا   درد  يماريم ب ين علا يتر مهم

ــت ــوده اس ــعلا. ب ــي ــامليم گوارش ــ؛ ش ــتها ي ب ، يياش

، نفـخ، سـوزش    ) درصد ۱۱(بوستي،  ) درصد ۱۱(اسهال

 درصـد  ۶۸در .  بـود يرفلاکس مـر   معده، ورم معده و   

 يداروهـا .  وجـود نداشـت    يم گوارش ـ ي ـز علا يموارد ن 

، )ارد مـو يتمـام در ( نيمـاران کلـروک  يمورد اسـتفاده ب  

، Dنيتــاميم، وي، کلــس)مــاراني بيدر تمــام(زولـون يپردن

ــورتر ــان، کاپتوپريليپتين ــن، لوزارت ــل، هي  ن ويدرولازي

  .  بودند کاهش دهنده فشار خونير داروهايسا

 درصـد  ۱۸مورد مطالعه    ماري ب ۱۰۰ از مجموع 

 در. نـد  بود ييا اختهي تک   يها انگل از   يکيبه   آلوده آنها

  وجود يک مورد انگل  يش از   يب يلودگآموارد    درصد ۴

  درصد ۸؛  ده شده شامل  ي د ي انگل يها اختهيتک  . داشت

ــاکول  درصــد ۲، ستيسيــس بلاستودرصــد  ۶، يآنتامب

در . نـد بود وميديپتوسپوري کر  درصد ۲و ايالامبليارديژ

 درصـد از   ٤.  مـشاهده نـشد    ي کرم ين مطالعه آلودگ  يا

ها  درصد آن  ۱۴ پاتوژن و    يها مبتلا به انگل  ها   کل نمونه 

  .ندر پاتوژن بودي غيها آلوده به انگل

  

  بحث 

 از يکــــيس يتمـــاتوز ي لوپـــوس ار يمـــار يب

درصـد  . جهـان اسـت    دريمن ـيخود اج ي رايها يماريب

در . ش از مــردان اســتي در زنــان بــيمــاريابــتلا بــه ب

ــرا يمــارين بيــدرمــان ا ــاليــعلا  کنتــرليب  از ينيم ب

ــا ــده س يداروه ــرکوب کنن ــ س ــيستم اي ــتفاده يمن  اس
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 ين مسئله به خصوص در مناطق با آلودگيا د وشو يم

توانـد بـه اشـکال       ي بـالا م ـ   يـي ا اختهي و تک  ي کرم يانگل

 ن مطالعـه  ي ـهـدف ا   ).۹( ختم شـود   ي انگل يماريد ب يشد

اي در مبتلايان بـه   هاي انگلي روده تعيين شيوع بيماري  

ــواز در     ــهر اه ــاتوزيس در ش ــوس اريتم ــاري لوپ بيم

  . بود۱۳۹۰-۱۳۹۱سال

 يزان آلــودگي ـ در مـورد م يالعـات ران مطي ـدر ا

س وجـود  يتماتوزيماران مبتلا به لوپوس ار  ي در ب  يانگل

مـاران بـا ضــعف   ينـدارد و اکثـر مطالعـات در گــروه ب   

دز و  ي ـ افـراد مبـتلا بـه ا       يشتر بـر رو   ي ب يمنيستم ا يس

 و يفلاحـــ.  صــورت گرفتــه اســت   ي درمــان يميشـ ـ

مار مبتلا ي نفر ب۳۰۶ يبا مطالعه بر رو    )۲۰۰۷(همکاران

 ي آلـودگ ي درصد آنهـا دارا  ۲۲/۵دز نشان داد که     يه ا ب

گـــر محـــرز و ي دهدر مطالعـــ). ۱۰(انـــد  بـــودهيانگلـــ

 يزان آلـودگ ي ـ در تهران و کرمانشاه م   )۲۰۰۵(همکاران

و دنـد   کريبررس ـرا  دز  يمار مبتلا به ا   ي ب ۲۰۶ در   يانگل

 درصد اعلام ۴/۱۸ت ين جمع ي در ا  ي انگل يزان آلودگ يم

 ۳/۷ا بـا  يا لامبليارديژوط به  مربين آلودگ يشتري ب .شد

ماران ي در بي انگليزان آلودگيم). ۱۱(درصد بوده است

ن ي ـد که در اش درصد اعلام   ۳۰دز در اهواز    يمبتلا به ا  

 مربــــوط بــــه يزان آلــــودگيــــن ميشتريــــن بيبــــ

وم يديپتوسـپور ي درصد و کر  ۷/۱۶س با   يستيبلاستوس

ــر مهــم). ۱۲( درصــد گــزارش شــده اســت ۳/۸بــا  ن يت

ــودگ ــ انگيآل ــيل ــ در اي گوارش ــروه از بي ــاران ين گ م

ــپوريکر ــپوروميوم، ميديپتوسـ ــپورا، ي، آکروسـ زوسـ

ــارديژ ــا هآ ،اي ــنتاموب ــترونژيتيستولي دس يلوئيکا و اس

 يميمـاران ش ـ  ي در ب  ي انگل ـ يها يماريوع ب يش). ۱۳(بود

 در تهـران  )۲۰۰۰(همکـاران  توگـه و له يبه وس ـ  يدرمان

ه  نـشان داد ک ـ    آنج  ي قـرار گرفـت و نتـا       يمورد بررس 

.  اسـت   درصـد  ۳۴ماران  ين ب ير ا  د ي انگل يزان آلودگ يم

س و يستي ـ مربوط به بلاستوس   يزان آلودگ ين م يشتريب

 درصـد گـزارش شـده     ۸/۱۳ و   ۹/۱۴ب  يا به ترت  يارديژ

ــده يمــاران دري بيمطالعــه بــر رو. )۱۴(اســت افــت کنن

ز نـشان داد    ي ـ ن يمن ـيستم ا يف کننده س  ي تضع يداروها

ــه م ــکـ ــودگيـ ــا  ۵/۳۴ يزان آلـ ــد بـ ــغالب درصـ ت يـ

ــبلاستوس ــارديس و ژيستي ــت ي ــوده اس ــا). ۱۵(ا ب ن ي

 يمن ـيستم اي ـ کـه س يارانميدهد که ب يمطالعات نشان م  

 ياند در منـاطق بـا آلـودگ        ف شده ي تضع يقيآنها به طر  

  . ر شوندير افراد درگيش از سايتوانند ب ي مي انگليبالا

 ي انگل ـ يآلـودگ وع  يشزان  يمطالعه حاضر م  در  

ــه ب ۱۸ ــود ک ــد ب ــ درص ــودگنيشتري ــه  ي آل ــوط ب  مرب

ج ينتـا . باشـد  ي م ـ يلنتاموبا کـو  آر پاتوژن   ياخته غ ي تک

 يزان آلـودگ ي ـدهد که مين مطالعه نشان م يحاصل از ا  

ــدر ا ــمــاران در مقاين بي ــا ســاي ــه يسه ب ر افــراد جامع

 ي از مـوارد حت ـ    يا  ندارد و در پاره    يدار ياختلاف معن 

ران ي ـدر ا. سـت اتـر   نييز پـا ي نيعي طبيزان آلودگ ياز م 

 بــا توجــه بــه ي ولــ، وجــود نــدارديمطالعــات مــشابه

بـا ضـعف   مـاران  ير بي در سـا   يوع آلـودگ  يمطالعات ش 

 را نـشان داده  ي کمتـر يزان آلـودگ ي ـ م  يستم ايمن ـ يس

 يداروتوانـد بـه علـت مـصرف         ين اختلاف م ـ  يا. است

س يتمـاتوز يه لوپـوس ار مـاران مبـتلا ب ـ  ين در ب يکلروک

مـاران  يام ب  تم ـ يم درمـان  يباشد که بدون استثنا در رژ     

 ضـد  ين از داروهايکلروک. شود يده ميمورد مطالعه د  

 يمـار ي درمـان ب   ي بـرا   باشـد کـه عمومـاً      ياخته م يتک  
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مـورد اسـتفاده قـرار      ) واکسي ـوم و يپلاسـمود ( ايمالار

ن دارو به علـت     يدهد که ا   يها نشان م   ي بررس .رديگ يم

 در ي و اثـر ضـد التهـاب   مـراز  ي پل ـ DNA مي آنز باتداخل  

 ي کاربرد فراوان ـ  س  يتماتوزي لوپوس ار  يارميمان ب در

ز گـزارش  ينتاموبا نآ ين دارو بر رو   ير ا يثأت. )۱۶(دارد

دهـد کـه     ي گذشته نشان م   يها يبررس). ۱۶(ده است ش

سه ي ـر در مقاي اخيها  در سال  ي انگل يها يزان آلودگ يم

ن ي ـا.  داشته است  يريگ  گذشته کاهش چشم   يها  دهه اب

ت ي ـ مـردم و رعا    يآگـاه ش  يل افـزا  يتواند به دل   يامر م 

، اسـتفاده  يدني، سـالم بـودن آب آشـام   ينکات بهداشـت  

افتن ي ـر يي ـ و تغي در کشاورز  ي انسان يکمتر از کودها  

مـاران  ي بياز طرف.  نسبت به گذشته باشد    يروش زندگ 

 خـود  يس نسبت به سـلامت   يتماتوزيمبتلا به لوپوس ار   

پزشک له ي به وس آنهايا نه دورهيو معا  بوده   تر حساس

ت ي ـن جمعي در ايل کاهش آلودگيتواند از دلا   يج م معال

  . باشد

مــورد   در ي کمــمطالعــاتو جهــان ران يــدر ا

 ي ول ـ،وجـود دارد  يمنيخوداماران ي در ب  ي انگل يآلودگ

در درمـان  ها  گلدر مورد استفاده از ان    يمقالات متعدد 

ن بـودن   ييپـا .  اسـت  يو آلـرژ   يمن ـيخود ا  يها يماريب

 بـا  ي در کـشورها يمنيوداخ و ي آلرژ يمارهايزان ب يم

ن را بـه سـمت اسـتفاده از      ي محقق ـ ،ياد انگل ـ ي ز يآلودگ

 يمارهـا ي بينيم بـال ي ـ در کـاهش علا    ي انگل يها ژنيآنت

ــرژ ــودا و يآل ــترغي منيخ ــت ي ــرده اس ــودگ .ب ک  يآل

ش ترشــح يکــا باعــث افــزايولا هپاتيهــا بــا فاســ مــوش

ت يک سو و کاهش فعال  يز   ا IL_10 و IL_4 يها نيتوکايسا

ن امـر باعـث کـاهش      ي ـ شده اسـت کـه ا      TH1 ياه سلول

ــفعال ــت سي ــيستم اي ــوآنت يمن ــل ات ــده  ي در مقاب ژن ش

 يک ـيس  يپل اسکلروز ي مولت يماريدر ب ). ۱۷ و   ۱۸(است

 نشان داده شـده    ،است يمنيخود ا  يها يماريگر از ب  يد

و آلـوده   س  يپل اسکلوز يمولتماران مبتلا به    ياست که ب  

 ي انگل ـيون آلـودگ  بد MS مارانيسه با ب  يبه انگل در مقا   

د ي ـيأ ت MRI ز با يها ن  افتهين  ياند که ا    داشته يم کمتر يعلا

  ). ۱۹(شده است

نــد بــه عنــوان نتوا ي م ـي عوامــل انگلــياز طرف ـ

 يهــا ب بافـت يــ بـا تخر يط ـيعوامـل مـستعد کننــده مح  

ن يچنــ  آن و هــميهــا  ژني آنتــيزبــان و آزاد ســازيم

د جـا يدر ا زبـان   ي م يهـا   ژن ي متقاطع با آنت   يها واکنش

ک يــدر . نقــش داشــته باشــند اتوايميــون يهــا يمــاريب

 ساله ۴۰ک زن  ي در   يلوپاتيعات م ي ضا يگزارش مورد 

و پـس از   شده  س شروع   يوزي با انترب  يبه همراه آلودگ  

بـه علـت    توانـد  ي فروکش کرده است که م  يدرمان انگل 

 فـرد   يهـا  يبـاد  يآنتو انگل بـا ات ـ    يها ژن يمشابهت آنت 

ند به عنوان عوامل    نتوا ي م ي و انگل  ي عوامل عفون  .باشد

                 ي منــ ـيخـــود ا يمـــاري باعـــث شـــروع ب يطـــيمح

  ). ۲۰ و ۲۱(دنشو

 ي انگل ـيمارهـا ي از بي از موارد برخ   يا در پاره 

ه بـه   يم شـب  ي ـتوانـد علا   ي م ـ ييوز احـشا  يشماني ـمانند ل 

 و يمـار ين بي ـ بـه ا يتـوجه  يلوپوس داشته باشد که ب ـ 

 باعـث تلفـات     ين ـمي سـرکوب کننـده ا     يز داروهـا  يتجو

 و عـدم درمـان      يمن ـيستم ا ي ـعلت کاهش س  ه  ماران ب يب

ــصاص ــياخت ــدي انگل ــد ش ــدر ا). ۲۲( خواه ــه ي ن رابط

 يمـار ي بـه همـراه ب     ي انگل ـ ي در رابطه با آلودگ    يمقالات

 نفر  ۹ نفر از    ۷ مرگ   .س وجود دارد  يتماتوزيلوپوس ار 
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افته يش ي سندرم افزا، ييمبتلا به لوپوس در کالبد گشا    

 ۲۴(ص داده شد يس تشخ يدس استرکورال يوئلياسترونژ

ــودگ). ۲۳ و ــوس در مــورد  يمــوارد آل ــا لوپ ــراه ب  هم

ز ي ـتوکسوپلاسما ن ،  ينيس کار يستي، پنوموس کانتاموباآ

ن مطالعات بـه   يبر اساس ا  . )۲۵-۲۷(گزارش شده است  

س يتمــاتوزي لوپــوس ارينيم بــاليــرســد علا ينظــر مــ

طـور   بـه  ي انگل ـ ينيم بال ي علا يپوشان تواند باعث هم   يم

زان مـصرف  يو اصرار در بالاتر بردن م  شودزمان   هم

م يــ کنتـرل علا ي بــرايمن ـي سـرکوب کننــده ا يداروهـا 

توانـد باعـث تلـف شـدن         يپزشک م ـ به وسيله    يماريب

.  شـود ي انگل ـيهـا  يماري توام با بيمار در اثر آلودگ   يب

مـاران  ي ب يا  دوره يت بررس يتواند اهم  ين موضوع م  يا

  .  ديه نماي را توجي انگلياز لحاظ آلودگ

  

  يريگ جهينت

مـاران  ي ب ي انگل ـ يزان آلـودگ  ي ـن مطالعه م  يدر ا 

تـر از حـد انتظـار بـود کـه            نييس پا يتماتوزيلوپوس ار 

 يهـا  نـه يمـاران، معا  يشتر ب ي ـتواند به علت مراقبت ب     يم

ــولانيا دوره ــروکي داروي و مــصرف ط ــدي کل . ن باش

 در يمن ـيستم اي ـف سين مسئله، به علت تضع    يرغم ا يعل

 مــاران در منــاطق بــايد بي شــدي، آلــودگمــارانين بيــا

. ستيدور از انتظار ن    ي به خصوص کرم   ي انگل يآلودگ

 يهـا  يارميشود که افراد مبتلا به ب     يه م ين توص يبنابرا

 ي انگليها يک از لحاظ آلودگيمدر مناطق اند يمنيخودا

  . رندي قرار گيه مورد بررسج در منطقه همواريرا

  

  ر و تشکريتقد

قـات و   ين مقالـه از معاونـت تحق      ي ـدگان ا سنينو

ه  شاپور اهواز ب   ي جند ي دانشگاه علوم پزشک   يآور فن

 تـشکر  يقـات ين طرح تحقي اي ماليها نهين هز يمأخاطر ت 

   . دنينما ي ميو قدردان
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Abstract  
 
Background & aim: Systemic lupus erythematosus is an autoimmune disease prevalent in many 
countries. Due to the use of immunosuppressive drugs to treat this disease, such patients are more 
likely to be afflicted by opportunistic infections and intestinal parasitic diseases. Aim of the current 
study was to recognize the prevalence of parasitic infection of these patients in Ahvaz city, 2011-
2012. 
 
 
Methods: The study randomly assigned 100 stool samples from patients with systemic lupus 
erythematosus admitted to medical centers and hospitals of Ahvaz Imam Khomeini and Golestan. 
Samples were then sent to Parasitology Laboratory of Ahvaz Medical Sciences University and 
Lupus erythematosus was confirmed by a rheumatologist physician the samples were tested by 
direct, sedimentation technique, trichrome andziehl-neelsen staining for microscopic observation. 
The patient's data were obtained by questioner form and descriptive statistical was used for data 
analyzing. 
 
Results: At least 18% of the patients were infected by a single digestive cell. The highest rate of 
infection applied to Entamoeba Cola by 8% and the lowest applied to Giardia and Cryptosporidium 
by 2%. Helminthes infections were not observed in this study. 
 
Conclusion: Low rate of parasitic infections in patients with systemic lupus erythematosus in this 
study could be due to rising health care and public health data compared to previous years. 
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