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 چكیده
-و بررسی احتمال وجود ارتباط بین سگ سراباطراف شهرستان سانان سگدر میان ( ZVL) شیوع لیشمانیوز احشائی زئونوتیکسرمی اين تحقیق جهت بررسی 

ها در آزمايشگاه شد و نمونه تهیه نمونه سرم گرگ 2 سرم روباه ونمونه  69جمعاً  مطالعه گرديد. در اينانجام  33-31آلوده در انتقال انگل به انسان در سال  سانان

اين نتیجه در  مورد آزمايش قرار گرفتند.IFA و Elisaهای سرولوژيكی تبريز با استفاده از تستپزشكی  دانشگاه علومتغذيه  و دانشكده بهداشت ياخته شناسیتک

و میزان  6:6239 بزرگتر يا مساوی IFAمیزان تیتر . به صورت سرم مثبت گزارش گرديد  ELISAو  IFAهای روباه شكار شده با تست 69ز روباه ا 6 ،بررسی

 ،یلاغر مو، زشير ،یجلد عاتيضا شامل علايم مشخص بیماری دارای (( بود، روباه مذكور%S/P= درصد نمونه)%683) 621/2با برابر  ELISAر جذب نوری د

نتیجه كشت هم مثبت  وجسم لیشمن مشاهده  اين روباه،شده از كبد و طحال  هیهای گسترش تماسی تهلامدر  هپاتواسپلینومگالی بود.ها، ناخن یدگیچیپ و یگبزر

شده از روباه سرم مثبت با های ايزوله كشت هم منفی بود. انگل ايجو نت گرگ شكار شده هیچ كدام به صورت سرم مثبت گزارش نگرديد 2در اين مطالعه از  بود.

بوا  همولووژی    %11به طور اختصاصی دارای  آلوده شد و نمونه مربوط به انگل جدا شده از روباه PCRآزمايش   k-DNAاستفاده از پرايمرهای اختصصاصی 

complex  Donovani (L.infantum ,L.donovani, L.Chagasi) .بود 
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 مقدمه

 از یعفونت ناش WHO یسازمان بهداشت جهان      

L.infantum ان بیماری عفونی مهم انس 1عنوان يكی از هرا ب

های اخیر میزان توجه سال اگرچه در در دنیا اعلام نموده است.

بهداشت عمومی افزايش  به لیشمانیوز به عنوان يک مشكل

اين بیماری هنوز كافی  يافته، ولی اقدامات موجود برای كنترل

 هایموقعیتبالینی و  رسند. تنوع زيادی كه در اشكالبه نظر نمی

دهنده اين است كه هر  د، نشاناپیدمیولوژيک بیماری وجود دار

 خود نیاز دارد های كنترلی خاصكانونی به اصول و روش

بیماری اغلب در مناطق كمتر رشد  ،علی رغم اين اهمیت (.88)

يافته كشورهای در حال توسعه و در برخی از كشورهای مناطق 
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گرمسیر و نیمه گرمسیر دنیا شیوع داشته و موارد ابتلای سالانه 

لیشمانیوز  .(84و  66) باشدنیم میلیون نفر میآن بیش از 

 سیستمیک انگلی–های عفونیاحشائی يكی از بیماری

عنوان يک مشكل باشد، كه بهمی شايع( ZVL) زئونوتیک

طق گرمسیر و نیمه گرمسیر بهداشتی در برخی از كشورهای منا

های جزء بیماری احشائی لیشمانیوز (.21و  26باشد )مطرح می

و  شودكشور جهان محسوب می 39بیش از  يران واندمیک ا

مورد جديد لیشمانیوز احشائی در  199999همه ساله نزديک به 

 (.61و  62 ،8) شودسال از نقاط مختلف جهان گزارش می

 لیشمانیوز احشائی در كشورهای خاورمیانه گسترش زيادی

 نوع لیشمانیا اينفانتومعامل لیشمانیوز احشائی در ايران . دارد

عنوان هب (Canis Familaris) هاباشد. سگمی ایمديترانه

 Vulpes) هاروباه ، (Canis aureus) هاشغال و میزبان اهلی

vulpesها( و گرگ (Canis lupus) عنوان میزبانان هب

لیشمانیا  (.29 و 1 ،8) هستند CVLترين مخزن اصلی ،وحشی
 هسیكوديدخانواده های ه خاكیشتوسط پ اينفانتوم

(Psychodidae) لیشمانیا  ناقل خاكی هایشهپ شود.منتقل می

های جنسحساس بیشتر متعلق به به انسان و پستانداران 

 (Lutzoumyia) لوتزومیا و  (Phlebotomus) فلبتوموس

 ،4دهند )انتقال میو انسان  مخازن حیوانی وده و انگل را بینب

برای پشه  ترين منبعهای بدون علامت مهمسگ .(29 و 61

(. 29) باشندها میهای ناقل جهت انتقال انگل به انسانخاكی

اين بیماری در مناطقی از  تاكنون حداقل چهار كانون اندمیک

 ،)گرمی های مشكین شهر و مغانشهرستان های اردبیلاستان

اهر و  ،)كلیبر ، آذربايجان شرقیآباد و بیله سوار(پارس

 بوشهر و قم سمنان، ،زرون(كا قیر و ،)جهرم، فارسآذرشهر(

هر  ، واندید قرار گرفتهأيمورد مطالعه و ت كرمان و كرج ( و68)

لیشمانیوز احشائی از ساير نقاط ايران  ساله موارد تک گیر

های اردبیل و آذربايجان شرقی انگل در كانون گردد.گزارش می

بعد از آزمايشات  زن حیوانی،الیشمانیای جدا شده از مخ

 ملیشمانیا اينفانتو )ايزو آنزيم(، از نوع انگل یشیمیائبیو

LON49  ای است اين انگل دقیقأ همان سويه، تعیین گرديد

های ياد از افراد مبتلا به كالاآزار در استان زيادیكه در موارد 

 توان گفت می یطور قطعهب ،بنابراين، شده جدا شده است

مخازن حیوانی  ترينمهم مبتلا به لیشمانیوز احشائی سانانسگ

 (.82و  29 ،2) شوندمی اين عفونت برای انسان محسوب

در شناسائی به موقع اين  های سرولوژی معتبراستفاده از روش

ها بر تعدادی از تست اهمیت فراوانی دارد. مخازنعفونت در 

 روش ،های ضد لیشمانیا تهیه شده استبادیپايه ارزيابی آنتی

IFAو ELISA های سرولوژيكی روش بهترين يكی از 

د كه حساسیت و ويژگی بالائی برای آن گزارش شده نباشمی

سراب  با توجه به شرايط اكولوژيک شهرستان (.29و  8) است

شیوع سرمی  اپیدمیولوژيكی اين تحقیق مطالعه از هدف

 سرابشهرستان  سانان وحشیسگ بینلیشمانیوز احشائی 

در  نان وحشیسا )آذربايجان شرقی( و نقش احتمالی سگ

ای با برای اولین بار مطالعه، باشدانتقال اين بیماری به انسان می

 وضعیت كنونی اين بیماری در ديد اپیدمیولوژيک راجع به

 .دماجرا در آ به 6833شهرستان طی سال  سانان وحشیسگ

 هامواد و روش
 :موقعیت جغرافیايی منطقه مورد مطالعه و

 % 16/1كیلومتر مربع  2/8412ل شهرستان سراب با وسعتی معاد

را به خود اختصاص  آذربايجان شرقی از كل مساحت استان

های استان داده است و از اين لحاظ رتبه سوم را بین شهرستان

هريس  و های مشكین شهرشمال به شهرستان از .باشددارا می

غرب  جنوب به شهرستان میانه و از شرق به استان اردبیل از از

ارتفاع اين شهرستان از  است. ن بستان آباد محدودبه شهرستا

دارای آب و هوای كوهستانی  و باشدمتر می 6119سطح دريا 

اين تحقیق جهت بررسی شیوع سرمی لیشمانیوز  (.86باشد )می

اطراف  سانان سگدر میان   (ZVL) احشائی زئونوتیک

سانان وجود ارتباط بین سگ ،و بررسی احتمال سرابشهرستان 

انجام  33-31آلوده، در انتقال انگل به انسان در سال  شیوح

جهت  قلاده گرگ 2 روباه و قلاده  69گرديد. در اين مطالعه 
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 فلورانس غیر مستقیمیص لیشمانیوز احشائی بروش ايمونوتشخ

(IFA)  روش الايزاو (ELISA) از آنجايی كه شكار شدند .

ک عفونت ای راجع به خصوصیات اپیدمیولوژيتاكنون مطالعه

در شهرستان سراب انجام نشده بود،  لیشمانیا اينفانتوماحشائی 

طالعه حاضر با ديد سرواپیدمیولوژی برای اولین بار در آن م

صورت  یانجام پذيرفت. با هماهنگ 6833شهرستان طی سال 

استان  ستيز طیبهداشت و مح ،یشكگرفته با ادارات كل دامپز

 6833قلاده گرگ از مهر  2 و روباهلاده ق 69 آذربايجان شرقی

 بانان ادراه كل محیط زيست استانتوسط محیط 31ر تا شهريو

 هاروباه )سراب( شكار و در اختیار گروه تحقیق قرار گرفت.

ها با های روستادر اطراف شهر سراب و در نزديكی عمدتاً

قلاده گرگ  2 استفاده از اسلحه شكاری هدف قرار گرفتند.

اردها و ديگری در محل  حوالی روستایدر  يكیمورد نظر، 

 یاست تمام لازم به ذكر .های شهر سراب شكار شدنددفع زباله

 رنگ و جنس، از نظر سن، حیوانات شكار شدهمشخصات 

 وزیشمانیل مينظر وجود علا از ینیبال ناتيمحل و معا یحت

زخم پوزه،   ،یلاغر مو، زشير ،یجلد عاتي)ضا یاحشائ

 موضعی يا عمومی، یها، لنفادنوپاتنناخ یدگیچیپ و یبزرگ

 یهااسهال( معاينه شده و در فرم شكم و یبزرگ ت،یكرات

بعد از  .ديشده بود، ثبت گرد هیمنظور ته نيكه به ا یخاص

  سانان وحشی بلافاصله كالبد گشائی شده و حدود شكار سگ

 پیلنپروهای پلیلیتر خون قلبی داخل لولهمیلی 69

(Polypropylene )بعد از گذشت  ،توسط سرنگ كشیده شد

منتقل و با  شگاهيبه آزما دهاخذ ش یهانمونه ساعت، 69-1

 g 399و سانتريفیوژ با دور  یشگاهيآزما یهاکیاستفاده از تكن

. در ديها گردسرم یدقیقه اقدام به جداساز 69-61به مدت 

میلی  6های اپندروف تیوبداخل میكرو ها درمرحله بعد سرم

در  داری شدند.گراد نگهدرجه سانتی -29تقسیم و در لیتری 

فلورسانس مونويهای الیزا و اها جهت انجام تستت سرمينها

 ریغ مونوفلورسانسيجهت تست ا .دنديآماده گرد میمستقریغ

سگی،   نفانتوميا ایشمانیلهای تشخیصی و الیزا كیت میمستق

 ,®Id screenفرانسه با نام تجاری) IDvetتولیدی شركت  

Paris, France.یآنت یبررس نيدر ا ( استفاده گرديد IGg 

 F4012  (®Sigma) نیسفلور اناتیوسیزوتيسگ كونژكه با ا

از بخش انگل شناسی دانشكده بهداشت دانشگاه علوم پزشكی 

بر اساس . بود 6:19 كونژوگه نيا تریت تهران تهیه گرديد.

میانگین هندسی مطالعات محققین قبلی و با استفاده از آزمون  

عكس آنتی بادی و در نظر گرفتن ساير مطالعات انجام شده در 

 تریتعیین گرديد و ت 6:39≤ آزمايش ایمنطقه تیتر مثبت بر

عنوان مثبت تلقی گرديد. در هب 6:39مساوی و بزرگتر از   یسرم

 درصدمورد الیزا بر اساس دستورالعمل شركت سازنده كیت 

OD نمونه برOD بود، %19 گتر و مساویربز اگر كنترل مثبت 

ها با نمونه تيدر نها .(6 )جدول عنوان مثبت مورد قبول بودهب

 ,Dynatech Laboratoriesخوان ) زایاستفاده از دستگاه ال

Roseville, Canadaفلورسنت  كروسكوپی( و م

(Olympus B×50, Japan.مورد مطالعه قرار گرفتند )  برای

ر سگ سانان وحشی كالبد شكافی د توملیشمانیا اينفاننشان دادن 

در محل كالبد شكافی ابتدا دو عدد گسترش تماسی از  ،شده

رصد فیكس د 11 طحال يا كبد گرفته و بلافاصله با الكل متانل

شده و در نهايت در آزمايشگاه میكروبیولوژی دانشكده 

 ها مورد نمونه %69بهداشت تبريز با رنگ آمیزی گیمسا 

 .قرار گرفتند از نظر جسم لیشمن يتولوژیهای پارازبررسی

 جهت مطالعات هیستوپاتولوژيكی قطعاتی كوچكی از طحال،

 لنفاوی مزانتريک و قلب برداشت شد. غدد ريه، كلیه، كبد،

به بخش پاتولوژی دانشكده دامپزشكی  %69قطعات در فرمالین 

در ادامه  دانشگاه آزاد واحد علوم و تحقیقات انتقال گرديد.

 حیوانات را در  وچكی از طحال و كبدبخش ك

 ,NNN در  لیشمانیا اينفانتومهای كشت اختصصاصی محیط

RPMI 1640 رم س %29محیط كشت اشنايدر همراه با  و

های جدا شده در جنینی گاو كشت داده شدند. پروماستیگوت
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روش DNA جهت استخراج  محیط كشت تولید انبوه شدند.

در نهايت توسط پرايمرهای  (.64) استفاده گرديد كلروفرم –فنل

  KDNAاختصاصی 

(F1, 5′- (TCGCAGAACGCCCCTACC) R1, 

3′-(AGGGGTTGGTGTAAAATAGG)       با تكنیک )

PCR .آنالیز شدند 

 هايافته
نمونه  2سرم روباه و نمونه  69در اين بررسی جمعاً تعداد     

 سیها در آزمايشگاه تک ياخته شناشد و نمونه تهیه سرم گرگ

با استفاده  تبريزپزشكی  دانشگاه علومتغذيه و دانشكده بهداشت

در اين  های سرولوژيكی مورد آزمايش قرار گرفتند.از تست

و  IFAهای روباه شكار شده با تست 69روباه از  6بررسی 

ELISA .میزان تیتر  به صورت سرم مثبت گزارش گرديد

IFA نوری درو میزان جذب  بود 6:6239 بزرگتر يا مساوی 

ELISA درصد نمونه%683) 621/2برابر با= (S/P% ،بود )

 ،یجلد عاتيضا شامل روباه مذكور علايم مشخص بیماری

ها، ناخن یدگیچیپ و یبزرگ ،یلاغر مو، زشير

شده از  هیهای گسترش تماسی تهلامدر  هپاتواسپلینومگالی بود.

 نتیجه كشت هم وجسم لیشمن مشاهده  اين روباهكبد و طحال 

گرگ شكار شده هیچ كدام به  2در اين مطالعه از  مثبت بود.

 .و نتیجه كشت هم منفی بود صورت سرم مثبت گزارش نگرديد

به  PCRهای ايزوله شده از روباه سرم مثبت جهت انجام انگل

مركز تحقیقات كاربردی و دارويی دانشگاه علوم پزشكی تبريز 

  k-DNAی منتقل و با استفاده از پرايمرهای اختصصاص

شد و به طور اختصاصی متعلق به جنس  PCRآزمايش 

تعیین توالی قطعی از طريق  .(6نگاره ) لیشمانیا بود

Sequencing نمونه مثبت  صورت گرفت. برای تعین توالی

PCR ی سسه تحقیقاتؤبه مMWG .نتايج  آلمان ارسال گرديد

بررسی شد و نمونه  BLASTتوالی با استفاده از نرم افزار 

 %11ربوط به انگل جدا شده از روباه به طور اختصاصی دارای م

 complex Donovaniبا همولوژی 

(L. infantum, L. donovani, L. Chagasi)  بود. برای

های تعیین توالی قطعی بايد از قطعات ژنی ديگر يا از روش

صی ديگر همچون ايزوآنزيم استفاده كرد. در اين مطالعه ااختص

تخواران وحشی میزبانان اصلی برای مشخص گرديد گوش

لیشمانیوز احشائی در شهرستان سراب از استان آذربايجان 

 در مشاهدات هیستوپاتولوژيكی تعداد شرقی هستند.

 ماكروفاژهای آلوده به انگل در مغز استخوان كمتر از طحال بود.

فضای سینوزوئیدال طحال حاوی ماكروفاژهای زيادی بود كه 

 Cهای گردی، گاها به شكل م آنها ارگانیسمكه داخل سیتوپلاس

ادم مشاهده گرديد. طحال  موجود بود. ارتشاح میان بافتی و

 و فیبروزه و مملو از ذرات مالپیگی و بسیار پر خون بود

ها و ترابكولاها به فراوانی های آلوده در پالپهیستوسیت

  دلیل نكروز و فیبروز نواحی مربوط بههحضور داشتند. ب

 پالپ سفید طحال تا حد زيادی كوچک شده و Tهای سلول

های مثبت در قسمت PASتجمع شديد  ها وتعداد لنفوسیت

ای، های بیگانه خوار تک هستهداخلی گزارش شد. داخل سلول

، اين (4نگاره ) شودال آماستیگوت لیشمانیا ديده میاشك

ل ها با هسته وزيكولار همراه با يک كینتوپلاست داخارگانیسم

 (.1نگاره شود )ای ديده میهای بیگانه خوار تک هستهسلول

داخل تعدادی از ماكروفاژها تجمعات رنگدانه هموسیدرين 

لنفاوی بزرگ شده  هایفولیكولپالپ سفید مملو از  آشكار بود.

هائی با تراكم بالا و مقداری خون بود و در پالپ قرمز سلول

در  (.1نگاره ) بود افزايش ماكروفاژها چشمگیر مشاهده شد.

های ها و در كبد افزابش سلولغدد لنفاوی كاهش لنفوسیت

های التهابی همراه با دژنرسانس كوپفر كبدی و وجود سلول

های كبدی و مشاهده اجسام لیشمن به میزان كمتر از سلول

 های كوپفر بود.طحال داخل سلول
 فانتوملیشمانیا اينهای مربوط به كیت تجاری رفرانس -6جدول 

 جهینت وضعیت

 منفی

 مشكوک

 49%≥(%S/P) درصد نمونه

 49%<(%S/Pدرصد نمونه ) <19%
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 19%≤(%S/P) درصد نمونه مثبت

 699×كنترل مثبت ODنمونه/  = OD (%S/P) درصد نمونه
 

 

 
 ژل الكتروفورز محصولات  -6نگاره 

 PCR K-DNA مختلف یهادر نمونه :":M-

 ن بدو یكنترل منف -A،یجفت باز699ماركر

DNA6روباه نمونه مثبت-8 ها،نمونه مثبت سگ -2و، 

استاندارد  لیشمانیا اينفانتوم -4

MCAN/IR/96/LON49 دانشكده ( آزمايشگاه

فت ج 119) تهراندانشگاه علوم پزشكی  بهداشت

 (یباز

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 شكار شده در منطقه سراب یروباها از ینمونه بردار -2نگاره 

 

 
 روباه مبتلا به لیشمانیوز احشائی  -8نگاره 

 

 
ای كه داخل های بیگانه خوار تک هستهسلول یحاو روباهطحال   -4نگاره 

 آمیزی)رنگ شودسیتوپلاسم آنها اشكال آماستیگوت لیشمانیا ديده می

H&E69 ، بزرگنمايی× .) 
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های بیگانه خوار تک سرم مثبت كه در داخل سلول روباهطحال   -1نگاره 

، H&Eآمیزی  )رنگ شودشكال آماستیگوت لیشمانیا ديده میای، استهه

 (.×699بزرگنمايی 

 

 
 

ی با هسته وزيكولار همراه با يک كینتوپلاست داخل يهاارگانیسم  -1نگاره 

، H&Eآمیزی  )رنگ شودای ديده میهای بیگانه خوار تک هستهسلول

 (.×69بزرگنمايی

 

 گیریبحث و نتیجه

 عفونت ناشی از  WHOن بهداشت جهانیسازما     

L.infantom های مشترک مهم عنوان يكی از بیماریهرا ب

ای يكی لیشمانیوز احشائی نوع مديترانه (.62) كندمحسوب می

ابل انتقال از حیوان های قترين بیماریترين و خطرناکاز مهم

 )روباه و شغال(  سگ و سگ سانان وحشی باشد.به انسان می

رين مخازن حیوانی لیشمانیوز احشائی در مناطق اندمیک تمهم

ترين منبع عفونت سگ به عنوان مهم (.2روند )شمار میهايران ب

 و 1، 8باشد )در مناطق اندمیک لیشمانیوز احشائی در ايران می

های انگل در روتین انگل با مشاهده آماستیگوت (. تشخیص28

اگرچه  باشد،خوان میاسمیرهای تهیه شده از طحال و مغز است

راحت است ولی فاقد  آزمايش میكروسكوپی سريع ارزان و

حساسیت لازم به هنگامی كه تعداد انگل در بافت كم است می 

. باشدمیهای انگل از طرفی قادر به تشخیص گونه و باشد.

عنوان يک هحساس و اختصاصی است و ب كاملاً IFAت تس

تفسیر اين  رد دارد.تست كیفی در تشخیص لیشمانیوز كارب

(. مطالعات محققین 2آزمايش از اهمیت بالايی برخوردار است )

امل ع Lon49دهد كه لیشمانیا اينفانتوم در ايران نشان می

های اصلی بیماری در انسان و حیوانات مخزن در قسمت

(. طی مطالعه توسط نديم و 21و  21، 8باشد )مختلف ايران می

طقه شمال ايران به منظور بررسی در منكه ( 6134) همكاران

قلاده  29 ،مخازن حیوانی لیشمانیوز احشايی صورت گرفت

قلاده روباه مورد كالبدشكافی قرارگرفتند يک شغال  69 شغال و

دارای علايم بالینی )ضعف، لاغری،  (Canis aureus) زرد

 محل صید اين شغال  ريزش مو و زخم ناحیه پوزه( بود.

نكا در شرق دريای خزر بود و در يک  ای بین ساری ومنطقه

سالم و بدون علايم بالینی در ناحیه شرقی سلسله  روباه ظاهراً

ستند كیلومتری شرق شاهرود، توان 61جبال البرز در 

های انگل لیشمانیا را به تعداد كم مشاهده كنند آماستیگوت

( در منطقه شمال ايران، از 6811(. در بررسی حمیدی )21)

قلاده آلوده تشخیص داده  3قلاده شغال تعداد  616مجموع 

 89( روی 2996) در مطالعه محبعلی و همكاران (.61) شدند

 6 تنها در گرگ( 69و شغال  69، وباهر 69) سان وحشیگس

 (.24) گزارش گرديد لیشمانیا اينفانتومگرگ  6شغال و 6 روباه،

ی در تحقیقی كه به منظور بررسی اپیدمیولوژی لیشمانیوز جلد

 و احشايی و تعیین مخازن آنها توسط محبعلی و همكاران

( در شهرستان دشتی و دشتستان، استان بوشهر در طی 2996)

 روباه، 4(  انجام گرفت، پس از مطالعه روی 11-11های )سال
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ها هم از شغال مشخص گرديد كه يک قلاده از شغال 69

نظرسرولوژيكی و هم از نظر پارازيتولوژيكی نسبت به 

 و Courtenayدر مطالعه  (.24) احشايی مثبت بود یشمانیوزل

 ه( ب%13) قلاده 21روباه  81( در برزيل روی 2992) همكاران

 وDipineto ق (. در تحقی1) صورت سرم مثبت گزارش شدند

قلاده روباه در جنوب ايتالیا  19روی  2991در سال  همكاران

 بت بودندصورت مثهقلاده ب PCR ،29 با استفاده از روش 

در ايتالیا كه ( 6114) همكاران و Manciantiدر مطالعه  (.69)

 %63صورت گرفت  ELISA و IFAت با استفاده از تس

 . (63) های ضد لیشمانیا بودندبادیدارای آنتی هاروباه

Bettiniقلاده  81 ايتالیا روی در 6139در سال همكاران  و

مثبت را  ر هامسترروباه د 4روباه شكار شده تنها نتیجه كشت 

در سال  و همكاران Sobrino در بررسی (.3كردند )گزارش 

ش روباه در اسپانیا با استفاده از رو 612گرگ و  81روی  2993

PCR-RFLP قلاده مثبت گزارش كردند  28و  3 به ترتیب

روش (. با جدا نمودن انگل از طحال و كبد يک روباه با89)

های مولكولی انگل با روش های پارازيتولوژی و تعیین گونه

-عنوان يكی از مخازن بیماری كه میهسانان وحشی بنقش سگ

كه  ایهای كنترلی در نظر گرفته شوند. نكتهبايست در برنامه

ست كه ا جديد عنوان نمود، اين توان به عنوان يک فرضیهمی

 Leishmaniaهای متفاوتی از انگل ممكن است سويه

infantum ها طوری كه اين سويه ،جود داشته باشدمنطقه و در

ژنیک با يكديگر از نظر ايجاد بیماری و يا خصوصیات آنتی

دقیق  اثبات اين نكته نیاز به مطالعه ،متفاوت باشند. بنابراين

 از های جدا شدهملكولی و تعین ژن مسئول بیماری در سويه

سانان دارد. بنابراين جهت كنترل لیشمانیوز احشائی در سگ

های كنترلی شود، با اجرای دقیق برنامهمی مناطق اندمیک توصیه

-ههای صاحبدار بهای آلوده معدوم شده و سگتمامی سگ

های سرولوژی غربالگری شده و در صورت وسیله آزمايش

مثبت بودن آزمايشات فوق، نسبت به معدوم كردن آنها اقدامات 

-هد مبتلا بدر نهايت درمان افرا (.23و  2) لازم صورت گیرد

های ناقل به شرطی كه باعث صورت جدی همراه با كنترل پشه

تی در انسان نشود تخريب محیط زيست و ايجاد خطرات بهداش

ثر در پیشگیری از بیماری ؤهای كنترلی اقدامی مو تنظیم برنامه

 (.61و  1) لیشمانیوز احشائی خواهد بود

 سپاسگزاری
 آقايان دكتر علی اسلامی، استادان ارجمند بدين وسیله از      

 دكتر هما هجاران، دكتر ناصر حقوقی راد، دكتر مهدی محبعلی،

 سهرابی، سازمان دامپزشكی استان آذربايجان شرقی،ايرج  دكتر 

ادراره كل بهداشت استان،  سازمان محیط زيست استان،

دانشكده بهداشت دانشگاه علوم پزشكی تبريز و دانشكده 

یقات بهداشتی دانشگاه علوم پزشكی انستیتو تحق بهداشت و

شهید بهشتی تهران و معاونت بهداشتی دانشگاه علوم پزشكی 

و بخش  تبريز بخش ايمونولوژی بیمارستان امام رضا )ع( تبريز،

بیوتكنولوژی مركز تحقیقات داروئی دانشگاه علوم پزشكی 

تبريز و معاونت پژوهشی دانشگاه آزاد اسلامی مرند كه در تهیه 

شان را مبذول داشتند، تشكر و دريغهای بیقاله كمکاين م

 .نمائیمقدردانی می
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