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آلودگي  م بالینييعلاو  خطر عوامل بین ارتباط بررسي

 به کننده مراجعه افراد در آن های ژنوتايپ و ژيارديابه 

 زاهدان سلامت مرجع آزمايشگاه
 

 *خبیصي عبدالهي سمانه

 ايران زاهدان، زاهدان، پزشكي علوم دانشگاه شناسي،  قارچ و انگل گروه

 72/40/1041 تاريخ پذيرش:     40/45/1041تاريخ وصول: 

 چكیده

حیوانات و انسان ايجاد بیمااری  ای است که در طیف وسیعي از  های روده ترين انگل ترين و مهم شايع ژيارديا لامبلیا از زمینه و هدف:

 باشاند.   ماي  BIIIو  AIIهاای انسااني آن    تارين ژنوتاياپ   باشاد کاه شاايع    های مختلف ماي  و ژنوتايپ اسمبلیج 8کند. اين انگل دارای  يم

یین عت هدف . بنابراين اين مطالعه بااستانگل به خوبي مشخص نشده  اين های و ارتباط آنها با ژنوتايپژيارديازيس  خطرفاکتورهای 

 مرجاع  آزمايشاگاه  باه  کننده مراجعه افراد در آن های ژنوتايپ و ژيارديا به آلودگي و م بالینيي، علاخطر بین عوامل بررسي ارتباطو 

 زاهدان انجام گرديد. سلامت

 

مراجعه کننده باه مرکاز    فرد 705 از پرسشنامه اطلاعاتيانجام شد،  1328ا1322که در سال نگر  در اين مطالعه گذشته روش بررسي:

قارار گرفتاه   ماورد مطالعاه    های آن تعیین ژنوتايپو  ژيارديابه  اين افراد جهت بررسي آلودگيمرجع سلامت زاهدان استفاده گرديد، 

 رستريكشان  مولكاولي  باا روش و  آلودگي به کیست ژيارديا باوده  نمونه دارای 84 نمونه 705بین  زا ها در بررسي پرسشنامه .بودند

 باه  آلاودگي يام باالیني   علا و خطار  عوامل بین ارتباطدر مطالعه حاضر  .ه بودندتعیین ژنوتايپ شد (RFLP)مرفیسم پلي لنگس فرگمنت

آناالیز و  های کای اسكوئر، مدل رگرسیون لجساتی  تا  و چناد متغییاره      با آزمونافراد مراجعه کننده های آن در  ژنوتايپ و ژيارديا

 .تحلیل شدند

  

و داشاتي و علايام باالیني    رعايات ماوازين به   ده ساال، زنادگي در حاشایه شاهر، عادم     بین عوامل خطر از جملاه سان زيار     :ها يافته

دو در بررسي عوامل خطر با مدل رگرسایون لجساتی  چناد متغییاره      .(>45/4p)داری مشاهده شد يمعن های ژيارديا ارتباط ژنوتايپ

 درصاد  25: 01/0 -43/10) گي در حاشیه شاهر و زند OR) : 78/8 و CI درصد 25:  80/3 ا85/12) عامل خطر گروه سني زير ده سال

CI 05/2 و :OR )برای ابتلا به ژيارديازيس نشان دادند. شانس و خطر بالايي 

 

 ژياردياازيس  باه  بارای اباتلا   خطار  فاکتورهاای  تارين  مهام  زاهدان شهر حاشیه در زندگي و سال ده از کمتر سني گروه گیری: نتیجه

 باالیني و ژنوتاياپ  و علايام   سال، زندگي دز حاشیه شهر زاهداناز جمله سن زير ده  عوامل خطر بین قوی چنین ارتباط هم .باشند مي

AII تار   را ضاروری  شاهر  حاشیه ساکنین و کودکاندر خصوص  بیماری اين پیشگیری و کنترل جهت ثرؤاقدامات مکه  مشاهد گرديد

   سازد. مي

 

 ، ايرانژيارديا، عوامل خطر، ژنوتايپ :یکلیدهای  واژه

 

 شناسي قارچ و انگل گروه زاهدان، پزشكي علوم دانشگاه زاهدان، سمانه عبدالهي خبیصي، نويسنده مسئول:*
Email: samanekhabisi@gmail.com 
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 مقدمه

 هاای  انگال  تارين  شاايع  از يكاي  لامبلیاا  ژيارديا

 پساتاندار  میزباناان  طیف وسایعي از  که است ای روده

 آلااوده را خااانگي و وحشااي حیوانااات انسااان، ؛ماننااد

 هاای  پااتوژن  تارين  شايع از يكياين انگل  .(1ا7)کند مي

 آلاوده  افاراد  با تماس طريق از ای است که عمدتاً روده

شایو    .(3شاود)  ماي  منتقل آلوده آب يا غذا خوردن يا

در کشااورهای توسااعه يافتااه و    ژيااارديوز انساااني 

در کشورهای در حال توسعه و  درصد 3تا  7 صنعتي

تفااوت   .(0اا 5)درصد گزارش شده اسات  34تا  74بین 

 مختلفي عوامل به بستگي در میزان شیو  ژيارديازيس

 اساتفاده،  ماورد  تشخیصاي  ابازار  حساسایت  جمله از

                         هاااااااای ويژگاااااااي و جغرافیاااااااايي موقعیااااااات

 (.0)دارد مطالعاه  ماورد  جمعیات  دموگرافی ا  اجتماعي

 بار روی  ژنتیكاي  های پژوهشمحققان با انجام  تاکنون

 ياا ، لفاااآ النگونگیشاان، کوچاا  هااای ريبااوزومي ژن

 تريوزفساافات ايزومااراز ژن و دهیاادروژناز گلوتاماات 

 مختلاف  های میزبان را در بین  A-Hهشت اسمبلیج انگل

مولكولي انجاام  های  پژوهشدر . (0ا2)اند کرده گزارش

و  AI-AIIIبااه سااه تحاات اساامبلیج     Aاساامبلیج شااده

بنادی   طبقاه  BIVو BIII به دو تحت اسامبلیج  B اسمبلیج 

 در وياژه  طاور  باه ها  اسمبلیج از خيبر. (0و 2)اند شده

به صورت  ديگر و بعضي شوند مي يافت خاص میزبان

 گاازارش هااا میزبااان از وساایعي گسااتره درمشااتر  

ی گزارش شده از انسان ها ترين اسمبلیج شايع .اند شده

 (.7، 2اا 8باشاند)  ماي BIV وAII ، BIII سه تحات اسامبلیج  

 های انگال ژياردياا   ها و ژنوتايپ یجامروزه تعیین اسمبل

با استفاده از پرايمرهای اختصاصاي تعیاین اسامبلیج،    

رستريكشاان فرگمناات لاانگس پلااي    مولكااولي روش

(RFLP) مرفیساام
و روش تعیااین تااوالي نوکلئوتیاادی  (1)

 بااین ارتباااط درتااا کنااون . (14ااا17)دپااذير ماايانجااام 

نتاايج  آن  بالیني تظاهرات ژيارديا لامبلیا و های ژنوتیپ

های  پژوهشخي بر . درگرديده است متناقضي گزارش

هاای انگال و باروز     ايپارتباط قوی بین برخي از ژنوت

در  ،است گزارش شدهعلايم بالیني و فاکتورهای خطر 

ای گازارش   چنین رابطهديگر های  پژوهشکه در  حالي

محادودی در ايان   هاای   پژوهشنتايج  (.13)نشده است

 نسبت باه   Aتر بودن اسمبلیج شايع زمینه، نشان دهنده

رای علامات و بادون   در هار دو جمعیات دا   Bاسمبلیج 

يس باه  ازژيارديا (. 10و15باشاند)  ماي علامت ژياردياا  

عنااوان ياا  معضاال مهاام بهداشااتي در جهااان و در    

مطاار   کشااورهای در حااال توسااعه از جملااه ايااران  

در  شایو  ايان بیمااری،   در مطالعه ماروری   .1باشد. مي

تخماین  درصاد   0/14جمعیت کلي مناطق مختلف ايران 

استان خراسان رضوی  در زده شده و بالاترين شیو 

آلودگي  (.10)و آذربايجان شرقي گزارش گرديده است

شهر زاهدان به دلیل شرايط اقلیماي،   به اين بیماری در

يع باوده و بار   شا اریبس و فرهنگي خاص آب و هوايي

 در جمعیت کلاي  شیو  آن ،گذشته های پژوهشاساس 

چناین بار    هام  .(12)گزارش گرديده اسات  درصد 1/51

 ،مطالعاه مولكاولي انجاام شاده در ايان منطقاه      اساس 

های انسااني   های اين انگل در نمونه ترين ژنوتايپ شايع

                                                           
1-Restriction Fragment Length Polymorphism(RFLP)  
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(. باا توجاه باه شایو      18باشند) مي BIIIو  AIIبه ترتیب 

بررساي عوامال   در زاهدان،  بالای ژيارديازيس انساني

اين  خطر مرتبط با اين بیماری جهت کنترل و پیشگیری

بنابراين اين  رسند. ه نظر ميلازم و ضروری ب بیماری

 باین عوامال   یاین و بررساي ارتبااط   عمطالعه با هدف ت

 های ژنوتايپ و ژيارديا به آلودگي و خطر، علايم بالیني

 سلامت مرجع آزمايشگاه به کننده مراجعه افراد در آن

 انجام گرديد. زاهدان 

 

 روش بررسي

نگاار کااه در سااال    در اياان مطالعااه گذشااته  

افاراد   از پرسشانامه اطلاعااتي  ، انجام شد 1328ا1322

کاه  زاهادان   مرجع سلامت مراجعه کننده به آزمايشگاه

 زمايش مدفو  آنهاآ ،به روش روتین و يا در سه نوبت

اساتفاده   ،ه بودمثبت تشخیص داده شدژيارديا  از نظر

فارد   705لازم به ذکار اسات در مطالعاه قبلاي     گرديد. 

از مراجعه کننده به آزمايشگاه مرجع سالامت زاهادان   

کاه  ه ژيارديا مورد بررسي قرار گرفتناد  نظر آلودگي ب

 باا روش  بودناد و  آنها از نظر ژيارديا مثبت نفر از 84

. در مطالعاه ذکار   ندتعیین ژنوتايپ شاد RFLP مولكولي

 نموناه  17 و AII ژنوتاياپ ( درصد 5/22)نمونه 07 شده

 (درصااد 5/2)نمونااه 0 و BIIIژنوتايااپ ( درصااد 15)

اطلاعاات  . داشتندرا  ژنوتايپهر دو  به مختلط آلودگي

از جملاه سان،    موجود در پرسشنامه مراجعه کنندگان

وجاود ياا   مكان زندگي)شهر يا حاشیه شاهر( و   جنس،

(، نو  عدم وجود علايم بالیني)اسهال، نفخ، کاهش وزن

بااه منظااور بررسااي  ،رعاياات بهداشااتو  مصاارفي آب

 باه  آلاودگي  علايام باالیني   و خطار  عوامال ارتباط بین 

مورد  ،های آماری آن با آزمون های ژنوتايپ و ژيارديا

فارم   که است ذکر به لازم تجزيه و تحلیل قرار گرفتند.

رضايت ناماه آگاهاناه، ضامیمه پرسشانامه اطلاعااتي      

 انجاام  در مصاوب،  اخلاقاي  موارد و کدها وافراد بود 

 دند.گردي رعايت مطالعه اين

افراد مراجعه کننده به  های اطلاعاتي پرسشنامه

آزمايشگاه مرجع سلامت زاهدان مورد بررساي قارار   

 افازار  نارم  در آماده  دست به های داده چنین گرفتند. هم

SPSS ارتباااط بااین   .شاادند تحلیاال و تجزيااه وارد و

باا   عوامال خطار  و  های ژيارديا، علايم باالیني  ژنوتايپ

 رگرسایون  مادل  ازکای اسكوئر آنالیز گردياد.   آزمون

 فاصله و (odd ratioشانس) نسبت ،متغیره ت  لجستی 

 عوامال بررساي ارتبااط باین     برای درصد 25 اطمینان

 اسااتفاده گرديااد. ژيارديااا بااهشااانس ابااتلا  و خطاار

 تاا  لجسااتی  رگرساایون در ماادل متغییرهااايي کااه

در فاصاله  ( 12)7/4کمتار از  داری  سطح معنيمتغیره، 

 لجستی  با مدل رگرسیون ،داشتند درصد 25اطمینان 

مادل  بارای   گودنس آف فیات متغیره آنالیز شدند.  چند

                      لمشااو اهوسمراا چنااد متغییااره بااا تساات  رگرساایون

 ارزيابي شد.

 

 ها يافته

مراجعاه   بررسي پرسشنامه اطلاعاتي افراد در

 57)178، کننده به آزمايشاگاه مرجاع سالامت زاهادان    

( نفر مرد بودناد. در  درصد 08) 112زن و  ( نفردرصد

 32 ،نمونه مدفو  اين افراد میكروسكوپينتايج  بررسي
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( مرد از نظر ژياردياا  درصد 32) 03( زن و درصد 72)

 35)در هار دو جانس   چناین  هام  .شادند  گازارش  مثبت

 افاراد ماذکر(  از  درصاد  5/07نا  و  ؤافراد ماز  درصد

ارش ژيارديااا گااز AIIبیشااترين آلااودگي بااه ژنوتايااپ 

يارديا و جنسایت  های ژ بین آلودگي به ژنوتايپ .گرديد

فراواناي   چنین هم .(p=0/4)ديده نشد داری يارتباط معن

 02در گروه سني کمتر از ده ساال  به ژيارديا  آلودگي

 BIII باا ژنوتاياپ    درصاد  14و AII باا ژنوتاياپ   درصد

های ژياردياا و   ه ژنوتايپآلودگي ب. بین گزارش گرديد

مشااهده   دار يارتباط معنا  کمتر از ده سال گروه سني

فراوانااي آلااودگي بااه ژيارديااا در  .(p=4441/4)گرديااد

 02 باود، کاه   درصاد  88 ساکنین حاشیه شهر زاهادان 

 0و  BIII ژنوتايااپ درصااد AII ،15ژنوتايااپ  درصااد

لعاه  نتايج اين مطادارای ژنوتايپ مختلط بودند.  درصد

هااای  بااین ژنوتايااپ داری ينشااان دهنااده ارتباااط معناا

 .(p=4441/4باشد) ژيارديا و زندگي در حاشیه شهر مي

ری بین عدم رعايت بهداشات و  دا يارتباط معن چنین هم

در بررساي  . (p=412/4)های ژيارديا ديده شاد  ژنوتايپ

( نفار  درصاد  71)12مراجعاه کنناده   علايم بالیني افراد 

نفاخ و دل   ( نفر دارایدرصد 2/8)2اشتهايي،  بيدارای 

فاار دارای اسااهال و کاااهش ( ندرصااد 5/12)10 و درد

افراد با علامت اسهال آلوده  درصد 144که  وزن بودند

بااین آلااودگي بااه   بودنااد. ژيارديااا AIIژنوتايااپ  بااه

 داری يمعنا ارتباط  های ژيارديا و علايم بالیني ژنوتايپ

و  توزيع فراواني 1جدول .  (p=4441/4)مشاهده گرديد

ب های ژيارديا را برحس ي به ژنوتايپآلودگارتباط بین 

در ايان   دهد. فاکتورهای خطر و علايم بالیني نشان مي

از  خطاار هااایفاکتور داری بااین يط معناامطالعااه ارتبااا

 14کمتار از  ساني   گروه، زندگي در حاشیه شهرجمله 

و ژنوتاياپ  م باالیني  يا ، علارعايت بهداشت عدم و سال

AII ژيارديا ديده شد(4441/4=p)،  متغییرهاای  باین   اماا

هااای ژيارديااا  ژنوتايااپ و جاانس، نااو  آب آشااامیدني

  .(p>45/4)داری مشاهده نشد يارتباط معن

ساطح   متغیره ت  لجستی  رگرسیون مدل در 

عوامل خطر مرتبط با آنالیز  در7/4 از کمترداری  معني

 ،گاروه سااني کمتار از ده سااال   ژياردياازيس از جملااه 

رعايات ماوارد بهداشاتي    عدم  ،زندگي در حاشیه شهر

 رگرسایون  با مدل متغییرهااين  پس از آنالیزشد. ديده 

 ساال  وه سني کمتار از ده گرتنها  متغیره چند لجستی 

اباتلا باه    بارای  حاشیه شهر شاانس باالايي   و ساکنین

)به ترتیاب گاروه ساني    نسبت به گروه رفرنسژيارديا 

جادول   .نشان دادند ده سال و ساکنین شهر( زا بیشتر

 باه  آلاودگي  و خطار  عوامال  بین ارتباط نتايج آنالیز 7

را  متغیاره  تا   لجساتی   رگرسایون  مادل  باا  ژيارديا

 متغیره لجستی  چند رگرسیون در مدل دهد. نشان مي

شانس ابتلا به ژيارديا در گروه سني کمتر از ده ساال  

 بااود براباار بیشااتر 78/8 رفاارنس بااه گااروه نساابت

 01 کااااه (OR: 78/8و  CI درصاااد  25: 80/3 -85/12)

. نتاايج ايان   بودناد  AIIاين افراد دارای ژنوتايپ  درصد

شااانس اباتلا بااه ژياردياا در افااراد    مطالعاه نشاان داد  

سااکن در داخال   ساکن در حاشیه شهر نسبت به افراد 

و  CI درصاد  25: 01/0 -43/10)برابر است 05/2شهر 

05/2 :OR )اين افراد ژنوتايپ  درصد 02 کهAII .داشتند 

افارادی کاه ماوارد    شانس ابتلا به ژيارديا در چنین  هم
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کردنااد در مقايسااه بااا گااروه  را رعاياات مااي بهداشااتي

 ,  CIدرصااد 25: 730/4 – 4/ 213)کمتاار باود رفارنس  

0/4(OR:.  ارتباط بین عوامل خطار و آلاودگي    3جدول

را  با مدل رگرسیون لجستی  چناد متغیاره   به ژيارديا

 دهد.  نشان مي

 

 

 

 م بالینييعلاافراد مورد مطالعه برحسب عوامل خطر و های ژيارديا در  : فراواني آلودگي به ژنوتايپ1جدول 

 

عدم آلودگي به  متغیر

 ژيارديا

 داری يسطح معن آلوده به ژيارديا

 ژنوتايپ

 AII BIII Mix درصد تعداد

 درصد تعداد درصد تعداد درصد تعداد

 p=4441/4 0 3 14 8 01 02 72 05 کمترمساوی ده سال سن

 0 3 5 0 10 13 23 174 بیشتر از ده سال

 p=0/4 5/7 7 2 2 35 78 55 21 زن جنس

 5 0 0 5 5/07 30 05 20 مرد

 p =4441/4 75/1 1 4 4 2 2 07 147 داخل شهر مكان زندگي

 0 5 15 17 02 55 38 03 حاشیه شهر

 p=5/4 0 3 8 0 02 32 04 22 لوله کشي نو  آب اشامیدني

 0 3 8 0 72 73 04 00 اب تصفیه شده

 p =412/4 0 3 8 0 32 31 21 112 دارد رعايت بهداشت

 0 3 8 0 32 31 72 08 داردن

 p=4441/4 75/1 1 5 0 15 17 72 08 بي اشتهايي  علايم بالیني

 5/7 7 75/1 1 5 0 30 52 دل درد يا نفخ 

 4 4 4 4 5/12 10 0 14 اسهال يا کاهش وزن 

 0 3 2 2 04 37 72 08 ندارد

 

 

 لجستی  ت  متغیره مدل رگرسیون عوامل خطر و آلودگي به ژيارديا با: بررسي ارتباط بین 7جدول

 

 داری يسطح معن درصد 25اطمینان فاصله    OR unadjusted نام متغیر

 127/4 042/4 -120/1 )رفرنس( 1 زن جنس

 2/4 مرد

 4441/4 307/0 -20/10 )رفرنس( 1 بیشتر از ده سال سن

 8 کمتر  از ده سال

  )رفرنس( 1 داخل شهر محل زندگي

72/37- 58/0 

 

 52/10 حاشیه شهر 441/4

  )رفرنس( 1 تصفیه شامیدنيآآب نو  

275/1- 584/4 

 

 44/1 لوله کشي 444/1

  )رفرنس( 1 ندارد رعايت بهداشت

213 /4 – 730/4 

 

 0/4 دارد 447/4
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 متغیره چند لجستی  رگرسیون مدل با ژيارديا به آلودگي و خطر عوامل بین ارتباط بررسي :3جدول 

 

 داری يسطح معن درصد 25فاصله اطمینان  OR adjusted نام متغیر

 80/3 -85/12 )رفرنس( 1 بیشتر از ده سال سن

 

4441/4 

 78/8 کمتر  از ده سال

محااااااال 

 زندگي

  )رفرنس( 1 داخل شهر

43/10- 01/0 

 

441/4 
 05/2 حاشیه شهر

 

 

 بح 

بهباود وضاعیت    برای های زياد تلاش رغم علي

 روستايي و شهری زاهادان، مرکاز   مناطق بهداشتي در

 انگلااي هااای اسااتان سیسااتان و بلوچسااتان، عفوناات  

هااای  ای از جملاه ژياردياازيس در میااان جمعیات    روده

(. 12باشد) بومي و روستايي اين منطقه بسیار شايع مي

با توجه به اهمیت و شیو  بالای ژيارديازيس، بررسي 

عواماال خطاار در ابااتلا بااه اياان بیماااری و تعیااین       

ری بسایار کما    های آن در کنتارل و پیشاگی   ژنوتايپ

بنابراين اين مطالعه با هادف تعیاین و   باشند.  کننده مي

 و خطاار، علاياام بااالیني بااین عواماال بررسااي ارتباااط

 مراجعه افراد در آن های ژنوتايپ و ژيارديا به آلودگي

انجااام  زاهاادان ساالامت مرجااع آزمايشااگاه بااه کننااده

 گرديد.

 در بررسااي ارتباااط بااینمطالعااه حاضاار  در

فاکتورهای خطار و شاانس اباتلا باه ژياردياازيس باا       

آزمون رگرسیون لجستی  چند متغیره و حذف عوامل 

مخدوش کننده تنها گروه سني زير ده ساال و زنادگي   

عنوان عوامل خطر باا شاانس باالا    ه در حاشیه شهر ب

در مطالعاه  برای ابتلا به ژيارديازيس محسوب شادند.  

داری باین آلاودگي باه ژياردياا و      يحاضر ارتباط معن

هاای   پاژوهش ديگر  چنین در مشاهده نشد. همجنسیت 

م شاهر  قاائ  در قزوين، در ايران از جملهصورت گرفته 

باا   و از اين نظر گزارش گرديد نتايج مشابهي و همدان

 (. 74ا77)خواني نشان دادند مطالعه حاضر هم

های  تا کنون آلودگي به ژيارديا در تمامي گروه

در کشاورهای   ژياردياازيس . شده اسات  گزارشسني 

در کشاورهای  کودکاان و  در در حال توساعه بیشاتر   

توسعه يافته بیشتر در بزرگسالان گزارش شده اسات  

در مطالعه حاضر بالاترين میزان آلودگي باه  (. 73ا70)

و خطر  های زير ده سال گزارش گرديد ژيارديا در بچه

نسابت باه سااير     ه ساني بتلا به ژيارديا در ايان گارو  ا

از ايان  باشد. مطالعه حاضار   های سني بیشتر مي گروه

. (73اا 75)نشاان داد  خواني قبلي همهای  پژوهشنظر با 

و  بهداشاتي  ه دلیل عدم رعايت استانداردهایکودکان ب

بیشتر در معرض خطر ابتلا به  ،با منابع آلودگي مواجه

فراواني  بر اساس نتايج مطالعه حاضربیماری هستند. 

ن آلودگي به ژيارديا در سااکنین حاشایه شاهر زاهادا    

 ود و ايان افاراد  با  نسبت به ساکنین داخل شهر بیشاتر 

 ،شاتند قارار دا  بیشتر در معرض خطر ابتلا به ژياردياا 
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در انجام شاده  های  پژوهشهم راستا با  اين نظر از که

در حاشاایه شااهر  .(73و 70)باشااد مااي و اتیااوپي هماادا

هااای بهداشااتي و  يااادی در زمینااهزاهاادان مشااكلات ز

مین آب تاا  ساخت بارای   وجاود دارد. شارايط  فرهنگي 

و محرومیات از   فقر بهداشاتي شاديد   آشامیدني سالم،

امكانات بهداشتي اولیه، ساکنین ايان ناواحي را بیشاتر    

های روده ايي از جملاه   در معرض خطر ابتلا به عفونت

اخاتلاف  در مطالعه حاضار   ژيارديازيس قرار مي دهد.

شامیدني مصرفي و خطر ابتلا آداری بین نو  آب  يمعن

هاای   تارين راه  مشاهده نگرديد. يكي از مهام  ابه ژياردي

در باشاد.   نو  آب آشامیدني مي مصرف انتقال ژيارديا

آب چاه استفاده افرادی که از مشابه ديگرهای  پژوهش

خطر ابتلا به ژيارديازيس در آنها بیشاتر از   ،کردند مي

بنااادی مصااارف   افااارادی باااود کاااه از آ ب بساااته  

کشاي شاهر    های اخیر آب لولاه  در سال .(72)کردند مي

 وبوده است قابل شرب ن شور بوده و  زاهدان و توابع

های تصفیه  دستگاه مردم برای تامین آب آشامیدني از

ايان مسااله    که، کردند مي آب موجود در شهر استفاده

 آشاامیدني ساالم  تواند نقاش بسازايي در تهیاه آب     مي

 برای شهروندان داشته باشد.

مطالعااات مختلااف نشااان دهنااده غالااب بااودن  

دار در انگلساتان،   در باین بیمااران علامات     Bاسمبلیج 

هااای مختلااف در هناااد    در بااین جمعیاات   اساانانیا و 

در کشاورهايي از جملاه   چناین   هام  .(78اا 34)باشاد  مي

 .(31اا 37)اسات  باوده  غالب  Aو ترکیه اسمبلیجمكزي  

  Bو Aمختلف در ايران هر دو اسمبلیج های  پژوهشدر 

 . (33)اند انسان گزارش شده زا

 ارتباااط نتااايج اياان مطالعااه نشااان دهنااده     

گروه سني زيار   ژيارديا و   AII ژنوتايپبین  داری يمعن

باشااد. در گااروه سااني کمتاار از ده سااال  ماايده سااال 

که باا   ،مشاهده گرديد AIIآلودگي با ژنوتايپ  بیشترين

 (.10خواني نشاان داد)  هم مطالعه انجام شده در بهبهان

دوا احمد و ال باشا در  به وسیلهمطالعه انجام شده در 

در گروه سني زير ده سال و اسمبلیج   Aاسمبلیج مصر

B  سال بیشاترين شایو  را   10تا  0بین در گروه سني 

زيار ده  کاه گاروه ساني     جايي آناز (. 30و 35داشتند)

تاری دارناد و باا مناابع      ساطح بهداشات ضاعیف    سال

علات  ه با و  به صورت مساتقیم و غیرمساتقیم   آلودگي

 ،دنباشاا بیشااتر در تماااس مااي عاادم رعاياات بهداشاات

در . اسات ارديازيس در آنهاا بیشاتر   بنابراين شیو  ژي

هاای   باین ژنوتاياپ   داری يمطالعه حاضر ارتبااط معنا  

زندگي در حاشیه شهر مشااهده گردياد کاه    ژيارديا و 

بیشترين میزان آلودگي ساکنین حاشیه شاهر زاهادان   

 دارای منباع انسااني   AIIژنوتاياپ  . باود   AIIبا ژنوتايپ

دگي آلاو  در حاشیه شهر زاهدان احتمالبنابراين است. 

صااورت مسااتقیم و ه باابااه ژيارديااا از طريااق انسااان 

ياردياازيس در  ژاکولوژی  باشد. مطر  ميغیرمستقیم 

 به منابع آلاودگي آن بساتگي دارد.   ي  منطقه به شدت

انسان جدا شده و غالاب باودن    تا کنون ازAII ژنوتايپ 

منااابع  نااده آن اساات کااهآن در ياا  منطقااه نشااان ده

انساني مي باشاند کاه باه     بیشتر آلودگي در آن منطقه

صورت مستقیم و يا غیار مساتقیم منجار باه آلاودگي      

 د. شون مي
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های ژياردياا و   بین ژنوتايپالعه حاضر، در مط

داری مشاهده شاد. در افاراد    يعلايم بالیني ارتباط معن

رد و اشاتهايي، دل د  با علايم بالیني مختلف از جمله بي

تارين ژنوتاياپ،    شاايع  نفخ شكم، اسهال و کاهش وزن

AII و بانگلادش  اصفهان، در ديگر های پژوهش بود. در 

 ايان  در(. 30اا 38)گردياد  گازارش  مشابهي نتايج مصر

 مشاابه هاای   پاژوهش  باا  حاضار  مطالعاه  نتايج راستا

 تفااوت  مصر و کردستان اهواز، شیراز، در شده انجام

در  هاا  پژوهشچنین در برخي از  هم. (33ا04)داد نشان

ايااران در هاار دو گااروه افااراد دارای علاماات و باادون 

تار باوده    شاايع  Bنسبت به اسمبلیج   Aعلامت، اسمبلیج

ديگار ارتبااط   هاای   پاژوهش برخي ر د. (15و 10است)

گازارش  و علايام باالیني ژياردياا     Bبین اسمبلیج قوی 

چنین در مطالعه انجاام   هم .(78، 72و  01)گرديده است

افراد فاقد علامت بیشتر  7412شده در اسنانیا در سال 

طاور کلاي نتاايج    ه با (. 07آلوده بودند) AIIبه ژنوتايپ 

های ژيارديا و  در زمینه ارتباط بین اسمبلیج ها پژوهش

ارتبااط  تا کناون  باشند و  م بالیني ضد و نقیض ميعلاِ

  .(13و  33)گزارش نشده است مورد مشخصي در اين

م باااالیني ژياردياااا و يااادر ارتبااااط باااین علا

های آن عوامل مهماي از جملاه ويارولانس ياا      پيژنوتا

ايمنااي هااای مختلااف، سیسااتم  زايااي ژنوتايااپ بیماااری

ثر ؤتوانناد ما   میزبان و عوامال ناشاناخته ديگاری ماي    

باشااند کااه نیاااز بااه مطالعااه و بررسااي بیشااتر را      

 ايان  هاای  محادوديت  تارين  مهام  از يكاي  .(33)طلبند مي

تعداد کام نموناه   . باشد مي نمونه حجم کم تعداد مطالعه

 خطر فاکتورهای بین ارتباط بررسي دردر اين مطالعه 

 بااا ژيارديااا هااای ژنوتايااپ و ژيارديااا بااالیني علاياام و

 بايااس  باه  منجار  لجساتی   رگرسایون  آماری آزمون

 برای بنابراين(. 03)شد( Sparse data bias)ديتا اسنارس

و علايام   خطار  فاکتورهاای  بین ارتباط مشكل، اين حل

 آزماون  از اساتفاده  باا  ژياردياا  هاای  ژنوتايپ وبالیني 

ايان آزماون بار    در ند. شاد  آنالیز اسكوئر کای آماری

لجسااتی  عواماال مخاادوش کننااده  خاالاف رگرساایون

ثر ؤما که اين مسااله بار روی نتاايج     ،شوند کنترل نمي

برای اولین باار ارتبااط    حاضر مطالعهخواهد بود. در 

باا عوامال    آنهاای   ژنوتاياپ  آلودگي به ژيارديا و بین

ماورد بررساي   در زاهدان خطر و علايم بالیني بیماری 

هاای مطالعاه    باه دلیال محادوديت   راين قرار گرفت. بناب

ياابي باه نتاايج بهتار انجاام       و به منظور دسات  حاضر

مشاابه در منااطق مختلاف کشاور و بار       هاای  پژوهش

روی حجاام نمونااه بیشااتر لازم و ضااروری بااه نظاار  

 رسد.  مي

 

 گیری نتیجه

نتايج مطالعه اخیر نشان داد گروه ساني کمتار   

تارين   مهماز ده سال و زندگي در حاشیه شهر زاهدان 

 باشاند کاه   ابتلا باه ژياردياازيس ماي   فاکتورهای خطر 

شانس اباتلا و خطار آلاودگي باه ژياردياا را افازايش       

جهاات کنتاارل و   بنااابراين اقاادامات لازم نااد. ده مااي

زيار ده  ودکاان  در ک خصوصااً  پیشگیری اين بیمااری 

مادنظر و  بیشاتر   و ساکنین حاشیه شهر بايساتي سال 

ترين ژنوتايپ  چنین فراوان همد. نمورد توجه قرار بگیر

ايان   تبااط قاوی باین   باشاد کاه ار   مي AIIدر اين منطقه 
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Abstract: 
Background & aim: Giardia lamblia is one of the most common and important intestinal parasites 
that cause diseases in a wide range of animals and humans. This parasite has eight assemblages 
and different genotypes, of which the most common human genotypes are AII and BIII. The risk 
factors of giardiasis and their relationship with the genotypes of this parasite are not well defined. 
Therefore, the present study was conducted with the aim of determining and investigating the 
relationship between risk factors, clinical symptoms and Giardia infection and its genotypes in 
people referred to Zahedan Health Reference Laboratory. 
 

Methods: In this retrospective study was conducted in 2019-2020, the information questionnaire of 
245 people referred to Zahedan Health Reference Center was used. These people were studied to 
investigate Giardia infection and determine its genotypes. In the survey of the questionnaires, 80 of 
the 245 samples were infected with Giardia cysts and were genotyped by the molecular restriction 
fragment length polymorphism (RFLP) method. In the present study, the relationship between risk 
factors and clinical symptoms of Giardia infection and its genotypes in referring people were 
analyzed with chi-square tests, univariate and multivariate logistic regression models. 
 

Results: A significant relationship was observed between Giardia genotypes and risk factors such 
as age under ten years, living in suburban areas, lack of hygienic standards, and clinical 
symptoms. The multivariable logistic regression model showed two risk factors age group under 
ten years (OR: 9.65%, 95% CI: 4.41-16.03) and living in suburban areas (OR: 8.28, 95% CI: 3.84-
17.85) had a high risk of contracting giardiasis. 
 

Conclusions: The age group of less than ten years and living in the suburban areas of Zahedan 
are the most important risk factors for contracting giardiasis. Moreover, a strong relationship 
between risk factors such as age under ten years old, living in the suburbs of Zahedan and clinical 
symptoms and AII genotype was observed, which makes effective measures to control and prevent 
this disease among children and residents of the outskirts of the city essential. 
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