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Background: The aim of this study was to determine the status of 

Amoebiasis as well as it's temporal trend and mapping distribution of 

the disease in Iran Army Units, using Geographic Information Sys-

tems (GIS). 

Materials and Methods: This research was a  longitudinal study. 

Information was collected from the Deputy of Health, AJA Universi-

ty of Medical Sciences for 7 years. Prevalence and incidence ratio of 

the disease were calculated. With use of ArcGIS 9.3 software, data 

were storage, processed and mapped. 

Results: Results showed that a total of 2,236 cases of Entamoeba 

histolytica/dispar were reported. Most of the cases were observed in 

the provinces of Khuzestan (26.2%), Kerman (15.8%), Sistan- Ba-

luchestan (12.8) and Bushehr (12%) that more than 66% is allocated 

to these provinces. Most of the cases were reported in Khuzestan 

from Ground forces and in Kerman and Sistan -Baluchistan from Na-

val personnel. In Bushehr cases were mainly reported from Air Force 

personnel. 

Conclusion: The maps show the distribution of Amoebiasis in Iran 

Army, which can be applied as a guideline for the spread of disease, 

by the health centers. It is also recommended to provide the maps of 

the geographical distribution of other infectious diseases by using 

Geographic Information System. 

Keywords: mapping, intestinal amebiasis, army units, geographic 

information system 
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 مقاله تحقیقی  

نقشه سازي پراكندگي آميبياز روده اي در ارتش جمهوري اسلامي ایران با 

 استفاده از سامانه اطلاعات جغرافيایي
 5931آبان  8تاريخ پذيرش:           5931آبان  1تاريخ اصلاح:           5931مرداد  51 تاريخ دريافت:

 چکیده
 *1محمد براتی

 2آراسب دباغ مقدم

 3علیرضا خوشدل

 4شاهرخ ايروانی

 5عبدالرضا صلاحی مقدم

 6سید جواد حسینی شکوه

 7محسن توتونچیان

های عفونی،   استادیار، مرکز تحقیقات بیماری      5

 دانشگاه علوم پزشكی آجا، تهران، ایران
بی، مرکز تحقیقات جیره و تغذیه، دانشگاه           مر1

 علوم پزشكی آجا، تهران، ایران
دانشیار، گروه اپیدمیولوژی و پزشكی اجتماعی،        9

دانشكده پزشكی، دانشگاه علوم پزشكی آجا،           

   تهران، ایران

پزشكی ،     داخلی، دانشكده    گروه     دانشیار،4  

 دانشگاه علوم پزشكی آجا، تهران، ایران  
دانشیار، گروه پاتوبیولوژی، دانشكده پزشكی،         1

 دانشگاه علوم پزشكی هرمزگان، هرمزگان، ایران
استادیار، مرکز تحقیقات بیماری های عفونی ،          1

 دانشگاه علوم پزشكی آجا، تهران، ایران
 دایره طب پیشگیری، حوزه معاونت بهداشتی         7

    دانشگاه علوم پزشكی آجا، تهران، ایران

 نويسنده مسئول:*

 محمد براتی

 +(38)1585311331تلفن: 

پست الكترونیك: 
mbaratim@gmail.com  

ی و                                                                                                     مقدمه:           زمان د  رون ن  عیی ت ن  ز و هم  ی ا ت آمی ی ن و عی عیی ت عه  ن م ال ی ز ا د  ا ه

نقشه سازی بیماری در کارک ان ن امی شا   در یگان های ارت  جمهوری اس می ایران با استفاده از                                                                                                            

 سیست  اط عات مكانی می باشد                            

ت                                                                       مواد و روش ها:                   عاون ز طری  م ت ا د  اط عا ش ا ی می ب عه طول و  م ال ز ن سی ا رر ن ب ی ا

بهداشتی دانشگاه علوم پزشكی ارت  جمهوری اس می ایران )آجا( ، از کلیه یگان های ارت  در س                                                                                                   

سا  جم  آوری و نس ت شیو  و بروز بیماری بر حسب نیاز محاس ه و س   با                                                                                                                7کشور به مدت                     

  خیره سازی، پرداز  و نقشه سازی شد                                      Arc GIS 9.3استفاده از نرم ا زار                      

د که در م مو                                                            ها:       يافته      دا ن  شا عه ن ن م ال ی ی  ا ا مورد انتام ا هیستولیتیكا دیس ار                                         1191نت

درصد(،            8 51درصد( ، کرمان )                           1 11گزار  گردیده است  ا لب موارد در استان های خوزستان )                                                                             

درصد موارد به                       11درصد(  مشاهده شد که بی  از                                              51درصد( و بوشهر )                         8 51سیستان و بلو ستان )                                 

این استان ها اخت ا  دارد  ا لب موارد گزار  شده از استان خوزستان مربو  به کارک ان نیروی                                                                                                                              

زمی ی بود و در استان های کرمان و سیستان و بلو ستان از کارک ان نیروی دریایی و هم  ین در                                                                                                                                    

 استان بوشهر از کارک ان نیروی هوایی گزار  گردید                                                  

ا                                                                                             یر :         نتیجه      رت     س   ا ز در  ا دگی آمی ی راک  پ ر  انگ ده بی ت آم س ه د شه های ب نق

درمانی مورد                   -ایران می باشد که به ع وان راه مای انتشار بیماری، می توان آنرا در مراکز بهداشتی                                                                                                                

استفاده  رار داد  توصیه می شود با استفاده از سامانه اط عات مكانی، توزی  جغرا یایی سایر بیماری                                                                                                                                   

 های عفونی نیز نقشه سازی گردد                              

ی ها:  کلید واژه ی ا را ی غ ج ت  ه اط عا سامان رت ،  روده ای، ا ز  ا سازی، آمی ی شه   نق
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 مقدمه     

انتام ا هیستولیتیكا عام  آمی یاز انسانی است که میزان مر  و میر                                                                                      

آن در کشورهای در حا  توسعه به صورت مع ی داری ا زای                                                                                    

هزار  نفر به دلی  این                                           5یابد و هر ساله در سراسر جهان                                                    می  

درصد از ک                 1شود که حدود               می    روند  ت مین زده                   می    بیماری از بین                 

میلیون کولیت                      5جمعیت جهان به این انگ  آلوده باش د  سا نه                                                             

آمی ی و آبسه ک دی در سراسر جهان به دلی  ابت  به این انگ                                                                                           

       5ا تد          می    اتفا        

   9تا          1 1در ایران بر اسا  م العات   لی، شیو  بیماری بین                                                                          

  -ا لب از راه مد وعی                            5درصد گزار  شده است  انتام ا هیستولیتیكا                                                 

  1دهانی و از طری  م ر  آ  یا  ذای آلوده و نیز  ذاکاران آلوده                                                                                      

       1و     9یابد          می    انتقا         

باشد  در م العه                         می      آمی یاز، یك بیماری گرمسیری و نیمه گرمسیری                                                   

ای که در م اط  شمالی، مرکزی و ج وبی ایران ان ام شد، شیو                                                                                     

           4بیماری در م اط  تروپیكا  ج و  کشور بیشتر مشاهده گردید                                                         

در م العه ای که برام ت و همكاران ان ام دادند، مش   شد                                                                                     

انتام ا هیستولیتیكا و انتام ا دیس ار دو گونه جدا هست د و ا لب                                                                                             

باشد  انتام ا هیستولیتیكا از ن ر                                          می    ها مربو  به انتام ا دیس ار                                گزار      

باشد ولی از ن ر بیماریزایی انتام ا                                                  می      مور ولوژی ش یه انتام ا دیس ار                                       

هیستولیتیكا اهمیت دارد  در حا  حا ر این  ر یه وجود دارد که                                                                                    

       1باش د           می    درصد موارد گزار  شده انتام ا دیس ار                                        3

درصد( مربو  به                        34ده د که ا لب موارد )                                  می      م العات اخیر نشان                     

باشد که بیماریزا نیست  ال ته در برخی م اط  ایران                                                        می    انتام ا دیس ار                  

شیو  انتام ا هیستولیتیكا با ست به ع وان م ا  در یك تحقی  که                                                                                   

درصد موارد                   3در شهر  لگرد در ج و   ر  ایران ان ام شد                                                                   

  و م العه ی دیگری نشان                                     1مربو  به انتام ا هیستولیتیكا بودند                                                  

داد که شیو  انتام ا دیس ار در ا راد بدون ع ی  و حام ن کیست                                                                                      

     7باشد          می    بیشتر       

های مكرر به م اط                              ها و مسا رت                   نیروهای ن امی به علت ماموریت                                    

های         دارای آ  و هوای متفاوت و عدم امكان تامین زیر ساخت                                                                               

بهداشتی در ب شی از این م اط  که عموما خار  از حی ه زندگی                                                                                    

های انگلی                 باش د، بیشتر در معر  خ ر ابت  به بیماری                                                           می      شهری        

   ب ابراین استفاده از سامانه اط عات مكانی، ابزار م اس ی                                                                          8هست د           

های   لی بر اسا  خ وصیات آ  و                                                     جهت پی  بی ی بیماری                           

     3آید         می    هوایی و محی ی م اط  خا  به حسا                                  

هد  از این م العه، تعیین و عیت آمی یاز و نقشه سازی بیماری در                                                                                      

های ارت  جمهوری اس می ایران شام  نیروی زمی ی، پدا  د،                                                             یگان    

 باشد        می      84- 3های       هوایی و دریایی طی سا                      

 ها    مواد و روش          

این بررسی از نو  م العه طولی می باشد و جمعیت هد  در این                                                                                       

های ارت  می                       تحقی  شام  کارک ان ن امی مستقر در یگان                                                            

ها به صورت سر شماری ان ام شد  بدین                                                      باش دکه نمونه گیری از آن                                

م  ور از ا رادی که با ع ی  اسها  به مراکز بهداشتی ارت  مراجعه                                                                         

کردند نمونه گیری به عم  می آمد و پ  از تهیه گستر                                                                                        می      

مرطو ، از ن ر کیست و یا ترو وزو یت آمیب در زیر میكروسكو                                                                                   

 گر ت        می    مورد بررسی  رار                 

اط عات از طری  معاونت بهداشتی دانشگاه علوم پزشكی ارت                                                                                

های ارت  در س                               جمهوری اس می ایران )آجا(، از کلیه یگان                                                        

سا  جم  آوری و نس ت شیو  یا بروز بیماری بر                                                                    7کشور به مدت                   

نس ه           ArcGISحسب نیاز محاس ه و س   با استفاده از نرم ا زار                                                                 

  خیره سازی، پرداز  و نقشه سازی شد                                     3 9

اط عات به روز شده از طری  معاونت بهداشتی دانشگاه علوم                                                                                     

های ارت                 پزشكی ارت  جمهوری اس می ایران )آجا(، از کلیه یگان                                                       

( با توجه به مح                              593تا          5984در س   کشور، طی هفت سا  )                                       

های         ها از  الب داده                         گزار  بیماری یا انگ  جم  آوری گردید  داده                                                         

تقسیمات کشوری                     9های ر ومی               استقرار نیروهای ن امی به  نفشه                                            

نقشه              ، 9 3نس ه             ArcGISت دی  شد و با استفاده از نرم ا زار                                                      

 سازی برای بیماری ان ام گر ت                             

از آن ا که م اب  اصو  کلی، عدم گزار  بیماری در یك استان به                                                                                    

ها سفید نشان                      باشد، م اطقی که در نقشه                                     مع ی عدم وجود آن نمی                              

داده شده است به مع ی م  قه پا  ن وده و نیازم د بررسی  لمداد                                                                                         

 شود       می    

   Shape file: 3Food Handlers, : 2histolytica,  Entamoeba: 1 
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 ای در ارت   نقشه سازی پراک دگی آمی یاز روده

1 

 ها    يافته     

مورد کم لك                    1191نتای  این م العه نشان داد که در م مو                                                              

انتام ا هیستولیتیكا  دیس ار  موشكوسكی گزار  گردیده است                                                                                

  8 51کرمان )                 ،     درصد(         1 11های خوزستان )                     ا لب موارد در استان                         

درصد(             51درصد( و بوشهر )                         8 51درصد(، سیستان و بلو ستان )                                        

ها اخت ا                  درصد موارد به این استان                                   11مشاهده شد که بی  از                               

- 3های           دارد  شیو  آمی یاز روده ای در م اط  م تل  طی سا                                                                       

در شك  یك تا هفت نشان داده شده است  شك   هشت و                                                                              5984

های         ای نس ت شیو  و بروز بیماری را در استان                                                      نه  نیز نقشه مقایسه                           

ده د  ا لب موارد گزار  شده                                        می      سا  نشان                  7م تل  در طی این                         

های کرمان                 از استان خوزستان ازکارک ان نیروی زمی ی، و در استان                                                                    

و سیستان و بلو ستان از کارک ان نیروی دریایی و در استان بوشهر                                                                                      

 از کارک ان نیروی هوایی گزار  گردید                                    

ای در م اط  م تل  ایران در سا                                       پراک دگی آمی یاز روده                       : 1شک        

5984 

ای در م اط  م تل  ایران در سا                                             پراک دگی آمی یاز روده                         :     2شک        

5981 

ای در م اط  م تل  ایران در سا                                             پراک دگی آمی یاز روده                             : 3شک    

5981 
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573 

ای در م اط  م تل  ایران در سا                                             پراک دگی آمی یاز روده                             : 4شک    

5987 

ای در م اط  م تل  ایران در سا                                             پراک دگی آمی یاز روده                             : 5شک    

5988 

ای در م اط  م تل  ایران در سا                                             پراک دگی آمی یاز روده                             : 6شک    

5983 

ای در م اط  م تل  ایران در سا                                             پراک دگی آمی یاز روده                             : 7شک    

593  

 براتی و همكاران
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  یر     بح  و نتیجه           

در حا  حا ر استفاده از سامانه اط عات مكانی به ع وان ابزار                                                                                         

مفیدی جهت مقاصد سیاسی و ن امی کاربرد دارد ب وریكه این                                                                                   

ی   سازد که به صورت ارزان تر و آسانتر نقشه                                                                می      امكان را  راه                         

ها تهیه شده و جهت ت زیه و تحلی  عواملی که بر الگوی                                                                                    بیماری      

گذارند، مورد استفاده  رار گیرد                                                می      ها تا یر                  توزی  بیماری در جمعیت                           

5 ،55     

های آ  و                  از سوی دیگر، این سامانه، اط عات مربو  به نیازم دی                                                                   

ک د         می    هوایی و محی ی گونه خاصی از انگ  و نا   آن را نیز  راه                                                           

  به همین دلی  در ایران نیز از این سامانه جهت بررسی شیو                                                                                         3  

         51بیماری ما ریا استفاده شده است                                 

ها  انگل  از طری                              نیروها  ن ام  در معر  خ ر ابت  به بیماری                                                      

آ  و مواد  ذایی آلوده   رار دارند و با توجه به ای كه ن امیان ب ور                                                                                                 

نمای د، ب ابراین                    مكرر به م اط  با بهداشت پایین مسا رت م                                                                  

ها حا ز  اهمیت                          ها  انگل  در آن                             پیشگیر  از ابت  به بیماری                                     

ها و            باشد  هم  ین به علت زندگ  دسته جمع  در ماموریت                                                                        می      

ها در بین این ا راد ا زای                                             گیر  این عفونت                  ها خ ر همه                  رزمای       

     59ک د         می    پیدا      

بر اسا  م العات ان ام شده، آ  و  ا    دارای نق  مهمی در                                                                                 

های         باش د، ب ابراین بررسی شیو  گونه                                           انتقا  آمیب به انسان می                                   

ها    م تل  انتام ا در آ  و  ا    و هم  ین تش ی  مولكولی آن                                                                         

 ه در نیروهای                       وی  رسد و این مس له به                            در ایران  روری به ن ر می                                    

           1ها بیشتر احسا  می شود                         ن امی به دلی  مو عیت خا  آن                           

اسها  مسا رتی یكی از مشك ت بهداشتی شای  در بین نیروهای                                                                              

شود ب وریكه تقری ا سه  هارم نیروهای                                                           می      ن امی محسو                    

آمریكایی مستقر در ا غانستان و عرا  حدا   یك نوبت به اسها                                                                                      

ای م اسب جهت                       ب ابراین طراحی برنامه                                54اند         م ت  شده بوده                   

جلوگیری از ابت  به اسها  در نیروهای ن امی و هم  ین تعیین                                                                                      

های         میزان بروز و شیو  عام  اسها  در طی عملیات و رزمای                                                                               

 ن امی اهمیت دارد                    

ای در م اط  م تل  ایران طی                                      نس ت شیو  آمی یاز روده                            :      شک        

  593سا  م تهی به سا                     7

ای در م اط  م تل  ایران در                                        نس ت بروز آمی یاز روده                              :      شک        

    593هفت سا  م تهی به سا                       

 ای در ارت   نقشه سازی پراک دگی آمی یاز روده
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باشد          می      از عوام  ای اد اسها  در ا راد ن امی، انتام ا هیستولیتیكا                                                                                

درصد ن امیان آمریكایی مستقر در ج و                                                      1 5که در یك م العه                           

ای       هم  ین در م العه                         51 ر  آسیا به این انگ  آلوده بوده اند                                                         

  1 1که در ایران ان ام شد، میزان شیو  آمی یاز در ا راد ن امی                                                                                           

     59درصد گزار  گردید                    

ای در نیروهای ن امی م  ر به                                       با توجه به ای كه ابت  به آمی یاز روده                                                   

شود، ب ابراین                     می      ناتوانی ا راد و در نتی ه کاه  توان رزمی یگان                                                                  

تعیین میزان شیو  و بروز آلودگی در م اط  م تل  کشور و نقشه                                                                                     

سازی پراک دگی آن با استفاده از سامانه اط عات مكانی،  روری                                                                                 

رسد تا  بتوان آن را به ع وان راه مای انتشار بیماری، در                                                                                  می      به ن ر            

 درمانی، مورد استفاده  رار داد                                 -مراکز بهداشتی             

 ت کر و  در دانی               

این م العه با ن ر مساعد و حمایت ریاست محترم دانشگاه علوم                                                                                      

پزشكی ارت  جمهوری اس می ایران صورت گر ت که  زم است                                                                        

تشكر و  دردانی نویس دگان مقاله در این م ت ر، بیان گردد                                                                                        

نویس دگان، هم  ین از همكاری کارش اسان معاونت بهداشتی                                                                            

دانشگاه علوم پزشكی ارت  جمهوری اس می ایران که در تهیه                                                                               

های پایه این م العه همكاری صاد انه خود را دری  نداشت د،                                                                                     داده    
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