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  چكيده 
. عفونت هاي انگلي  و قارچي سر به ترتيب توسط حشره پديكلوس كاپيتيس و قارچ هاي درماتوفيت ايجاد مي گردند : سابقه و هدف

در ايران مطالعات پراكنده اي درباره ميزان . طالعات انجام شده مبين وجود آلودگي به اين عوامل بيماريزا در نقاط مختلف دنيا استم
در استان همدان تصوير . شيوع عفونت هاي فوق انجام گرفته و نتايج آن نشان دهنده وجود آلودگي در مناطق مورد بررسي است

لذا اين تحقيق با هدف تعيين ميزان شيوع آلودگي هاي انگلي وقارچي سر در بين . گي در دسترس نبود روشني از ميزان شيوع آلود
  .دانش آموزان مقطع ابتدايي استان همدان   طراحي و اجرا گرديد 

  
هرستان هاي  دانش آموز بر اساس نمونه گيري خوشه اي ـ طبقه اي از بين مدارس ابتدايي ش 1000در اين مطالعه توصيفي : روش كار

پرسشنامه اي در خصوص وضـعيت      . استان همدان كه در مناطق مختلف شهري و روستايي بودند ، مورد معاينه و مشاهده قرار گرفتند                  
  بررسي و با استفاده از آزمـون  Epi 2000اطلاعات با نرم افزار آماري . پاسخ دادند .... شخصي خانوادگي و اجتماعي و ميزان آگاهي و 

  . در صد تجزيه و تحليل شد95 با توجه به احتساب حدود K-test و Z-test  ، T-testي پارامتريك هاي آمار
  

آلـوده بـه    % ) 1/5( نفر 51 دانش آموز انتخابي كه نيمي از آنها پسر و نيمي ديگر را دختر تشكيل مي دادند ، 1000از بين  : يافته ها
 % ) 8/0( نفر   4از دختران و     % ) 4/9( نفر   47،   % ) 1/6( نفر روستايي    31،   % ) 1/4( نفر شهري    20شپش سر بوده اند كه از اين ميان         

از . از نظر آماري رابطه معني داري بين آلودگي به اين انگل و شغل و تحـصيلات پـدر و مـادر وجـود نداشـت                      . از پسران آلوده بوده اند      
از لحـاظ آلـودگي هـاي قـارچي سـر ، نمونـه هـاي                . شت مي باشد    طرفي نتايج نشان داد كه شيوع شپش تحت تاثير حضور مربي بهدا           

  . مشاهده نگرديد) صفر در صد ( مشكوك مورد آزمايش مستقيم و كشت قرار گرفتند ولي هيچ مورد آلودگي 
  

ه  ضـمن آن ك ـ   . ميزان ابتلا تحت تاثير ميزان آگاهي دانش آموزان و حضور مربي بهداشـت در مدرسـه قـرار مـي گيـرد                       : نتيجه گيري 
عفونت هاي قارچي در محيط هاي نواحي گرم و مرطوب بيشتر ديده مـي شـود و از طرفـي بهبـود وضـعيت فـردي مـردم در منـاطق                               

  . روستايي ، آموزش بهداشت و كاهش تعداد افراد خانواده ها موجب كاهش آلودگي هاي قارچي شده است 
  

   همدان–موزان  دانش آ– عفونت هاي قارچي –عفونت هاي انگلي : واژگان كليدي
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 مقدمه
 )  يتيس عفونت هاي انگلي و قارچي سر عمدتاً توسط حشرة پديكلوس كاپ

Pediculus  Capitis  ) و قارچهاي در ماتوفيت ايجاد مي شوند  .
پديكلوس كاپيتيس حشرة كوچك بدون بالي است كه محل استقرار آن در 

آلودگي به آن يكي از مشكلات عمده . بين موهاي ناحيه سر انسان است 
اين . بهداشتي جوامع شهري و روستايي در كشورهاي مختلف مي باشد 

خواري بزاق خود را كه حاوي آنتي ژنهاي مختلف   به منظور خونانگل
است وارد بافت زير پوستي نموده ، اين عمل باعث بروز خارش گرديده و به 
همين دليل يكي از علائم باليني شايع در افراد آلوده به شپش، خارش سر 

   ).2 و 1( مي باشد 
 ، ابرو و مژه است آلودگي قارچي سر، عفونت درماتوفيتي پوست مودار سر

اين . كه توسط انواع گونه هاي ميكروسپوروم و ترايكوفيتون ايجاد مي شود 
اين . عفونت با شوره ، قرمزي ، التهاب شديد و ريزش مو همراه است 

بيماري معمولاً در اثر تماس مستقيم با افراد ، اشياء و حيوانات آلوده و يا 
   ). 4و 3( شنا در آبهاي راكد منتقل مي گردد 

آلودگي به عفونت هاي انگلي و قارچي سر از نقاط مختلف دنيا گزارش 
در ايران آمار صحيحي از ميزان شيوع آلودگي در ). 1 – 4( شده است 

دسترس نمي باشد ولي مطالعة پراكنده اي در برخي مناطق انجام شده 
 در استان همدان نيز موارد آلودگي به صورت پراكنده بيشتر). 5-7(است 

لذا با توجه به نقشي كه شپش در . توسط مركز بهداشت گزارش شده است 
انتقال بيماريهاي مختلف دارد و همچنين به عنوان يك عامل مهم سنجش 
سطح بهداشتي در جامعه مطرح مي باشد ، مطالعه اي به منظور تعيين 
ميزان عفونت هاي انگلي و قارچي سر در بين مقطع ابتدايي استان همدان 

  . حي و اجراء گرديدطرا
   

  روش بررسي  
 1000 دانش آموز مقطع ابتدائي 194651در اين مطالعه توصيفي از بين 

 طبقه اي از بين مدارس ابتدايي –نفر بر اساس نمونه گيري خوشه اي 
شهرستان هاي استان همدان كه در مناطق مختلف شهري و روستايي 

دين صورت كه با هماهنگي بودند ،مورد مطالعه و مشاهده قرار گرفتند ب
مقامات مسئول در ادارات آموزش و پرورش و با اجازه نامه كتبي به مدارس 
منتخب  مراجعه و از روي ليست حضور و غياب، دانش آموزاني كه بايد 
مورد معاينه قرار مي گرفتند به روش تصادفي انتخاب شدند و سپس دانش 

سه و يا اتاق بهداشت مدارس آموزان منتخب از كلاس احضار و در دفتر مدر
از موارد مشكوك به آلودگي هاي انگلي و يا . مورد معاينه قرار گرفتند 

قارچي سر نمونه گيري به عمل آمد و هم زمان، پرسشنامه اي حاوي 
مشخصات دموگرافيك دانش آموزان ، نحوه استفاده از لوازم شخصي ، 

نمونه هاي . يل گرديد وجود آلودگي در افراد ديگر خانواده و غيره  تكم
مشكوك در آزمايشگاه انگل شناسي و قارچ شناسي دانشگاه آزاد اسلامي 
واحد همدان مورد بررسي قرار گرفتند و وجود آلودگي با مشاهده 
پديكلوس و يارشك  آن مورد تأييد قرار گرفت و نمونه هاي قارچي مو و 

ر زير ميكرسكوپ شقاف نموده و د % 40را با محلول پتاس ) شوره( پوسته 
سپس اطلاعات با  نــرم افزار . براي ديدن عوامل قارچي بررسي مي شدند

 T    بررســي و با استفاده از آزمونهـاي پارامتريكEpi  2000 آمــاري 
– test , Z – test ,   و K–test  با توجه به احتساب حدود اطمينان  

 معني P >05/0 موارد در تمام.  درصد مورد تجزيه و تحليل قرار گرفت95
  . دار تلقي شد

  
  يافته ها 

 نفر دانش آموز از مدارس منتخب مقطع ابتدايي 1000در اين بررسي 
استان همدان از نظر وجود آلودگي هاي انگلي و قارچي سر مورد معاينه 

 نفر آلوده به پديكلوس كاپيتيس 51در افراد معاينه شده . قرار گرفتند 
نمونه هاي مشكوك به قارچ در آزمايش مستقيم در حالي كه در . بودند

با توجه به مطلب فوق ميزان شيوع . هيچ مورد آلودگي مشاهده نگرديد
آلودگي به پديكلوس كاپيتيس و عفونت هاي قارچي سر در بين تمام دانش 

     .                                       درصد و صفر درصد بود1/5آموزان معاينه شده به ترتيب 
 درصد و در بين دانش 4/9ميزان شيوع آلودگي در بين دانش آموزان دختر 

و ميزان آلودگي به شپش بين دانش  ) 1جدول (  درصد  8/0آموزان پسر 
 درصد 1/6 درصد و در بين دانش آموزان روستايي   1/4آموزان شهري   

 با تحصيلات ابتدايي دانش آموزان آلوده به شپش سر داراي والديني. بود
 درصد افراد 3/37(مي باشند و از لحاظ شغل؛ پدر افراد آلوده، بيشتر كارگر 

بوده اند كه از لحاظ آماري )  درصد1/96(و مادران آنها بيشتر خانه دار ) 
  .  شغل و تحصيلات والدين اختلاف معني داري نداشت

حاظ شيوع بين مدارس داراي مربي و مدارس فاقد مربي بهداشت از ل
به گونه اي كه ميزان . آلودگي به شپش سر تفاوت معني داري وجود داشت

ابتلاء به شپش سر در ميان مدارس فاقد مربي بيش از مدارسي بود كه 
بين دانش آموزان داراي آگاهي از شپش و دانش . مربي بهداشت داشتند

به . تآموزان فاقد اين آگاهي از لحاظ شيوع، تفاوت معني دار وجود داش
از .  درصد بود8/5گونه اي  كه شيوع شپش در دانش آموزان فاقد آگاهي 

بود، ضمن %) 1/54(طرفي منبع كسب اطلاعات افراد آگاه بيشتر از والدين 
آنكه شيوع گرچه در پايه هاي اوليه ابتدايي بيشتر از پايه هاي پاياني بود 

  . نداشتولي از ديدگاه آماري تفاوت معني داري بين آنها وجود 
  

توزيع دانش آموزان مدارس ابتدايي استان همدان بر  : 1جدول 
-85. حسب آلودگي به شپش سر و شاخص هاي دموگرافيك آنان

1384   
  منفي كل

 
  مثبت
  

  تعداد درصد تعداد درصد
 

 تعداد درصد

  
  متغير ها

  
 

100  
 

500  
 

6/90  
 

453  
 

4/9  
 

47  
 

  دختر
 

  پسر  4  8/0  496  2/99  500  100

  
 جنسيت

  شهر 20 1/4 470 9/95 492 100
 

  روستا  31  1/6  479  9/93  508  100

  
محل 
 زندگي

  بلي  2  4/1  146  6/98  148  100
  

  خير  49  8/5  809  2/94  852  100

  
ميزان 
  آگاهي

  بلي  13  3  419  97  432  100

  خير  38  8/6  530  2/93  558  100
  

  
حضور 
مربي 

  بهداشت
  جمع  51  1/5  949  9/94  1000  100
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  بحث  
 دانش آموز معاينه شده، آلودگي قارچي با توجه به مطالعات 1000در ميان 

نداشتن عفونت قارچي در بين دانش آموزان . ده نگرديدآزمايشگاهي، مشاه
معاينه شده مي تواند بعلت شيوع بيشتر اين عفونت ها در نواحي گرم و 
مرطوب و نيز بهبود وضعيت بهداشت فردي مردم در مناطق روستايي ، 

  . آموزش بهداشت و كاهش تعداد افراد خانواده ها باشد
آلوده به )  نفر 1000 نفر از 51(  درصد دانش آموزان استان همدان 1/5

گزارش تحقيقات انجام شده در ايران و جهان درصد . شپش سر بوده اند
به عنوان مثال در تحقيقي كه به سال . هاي متفاوتي را نشان داده است

 درصد بچه ها به شپش سر 9/12 در كوالالامپور انجام شده است،1983
شيوع  % 5/20 در استان كرمان 1375 و اين رقم در سال )8(آلوده بوده اند

در گزارش تحقيق ). 5(در ميان دانش آموزان دوره ابتدائي را نشان مي دهد
آموزان به شپش   درصد دانش8/15 در منطقه شهريار تهران 1373سال 

 ).5( بودند سر آلوده
نشان داده بود كه شيوع شپش سر  در مدارس دخترانه ) 1377(شريف 

در ). 6(است)  درصد5/0(بيش از اين شيوع در مدارس پسرانه )  درصد7/3(
انجام شده بود رقم شيوع ) 1373(بد  تحقيق مشابه ديگري كه توسط بشري

 3/24( برابر پسران گزارش شده است 4در بين مدارس دخترانه تقريباً 
در تحقيقات خارجي نيز ). 5) ( درصد پسران2/8درصد دختران در برابر 

در ده ) 1974( تاپلين  براساس يافته. زارشات متنوعي ارائه شده استگ
 درصد دختران به 50 درصد پسران و 40شهر صنعتي كشور انگلستان 

در تحقيق حاضر نيز ميزان آلودگي در ميان ). 9(اند  شپش سرآلوده بوده
در . دختران آموزشگاههاي ابتدايي استان همدان بيشتر از پسران بود

 درصد از دانش 8/0اند تنها   درصد جمعيت آلوده دختر بوده4/9حاليكه 
هاي آن  احتمالاً يكي از مهمترين علت. اند آموزان  پسر به شپش مبتلا  بوده

باشد احتمالاً نحوه پوشش  بلندتر بودن موي دختران نسبت به پسران مي
تواند يكي از عوامل باشد كه باعث افزايش شيوع  موي سر دختران نيز مي

استفاده از مقنعه شرايط مساعدي را . شود در ميان اين گروه جنسي مي
كند دوري از نور، محيط گرمايي مناسب از  براي زيست شپش فراهم مي

جمله شرايطي است كه بدنيال استفاده از مقنعه براي زيست شپش فراهم 
  .شود مي

 آموزان مناطق روستايي بطور سر در ميان دانش ميزان درصد شيوع شپش
آموزان مناطق شهري  داري بالاتر از ميزان درصد شيوع در ميان دانش معني
 31( درصد 1/6 و  آموزان مناطق شهري از دانش)  نفر20( درصد 1/4.  بود
بررسي . آموزان مناطق روستايي آلودگي به شپش داشتند از دانش) نفر

ليكه اي افراد آلوده به شپش مؤيد اين نكته است كه در حا شرايط منطقه
 2/39كردند تنها   درصد افراد آلوده در مناطق روستايي زندگي مي8/60

نتايج تحقيق حاضر . اند درصد افراد آلوده در مناطق شهري سكونت داشته
بعنوان مثال در تحقيق سال . از اين لحاظ نيز مشابه تحقيقات گذشته است

آموزان   درصد دانش8/12 استان كرمان مشخص شده است كه 1375
آموزان مناطق روستايي به شپش آلوده   درصد دانش39ناطق شهري و م

احتمالاً فقدان دسترسي به امكانات و تسهيلات بهداشتي يا ). 5(اند  بوده
اطلاعات مورد نياز در مناطق روستايي زمينه شيوع بيشتر آلودگي در 

 تواند از اينكه اين امر تا چه حد مي. اينگونه مناطق را فراهم كرده است

وضعيت تحصيلاتي يا شغلي والدين متأثر باشد خود سئوال ديگري است 
  . كه در اين زمينه قابل طرح است

گرچه بيشتر دانش آموزان آلوده به شپش سر، داراي پدراني با تحصيلات 
آموزان با والديني  پائين هستند اما  ميزان شيوع شپش در ميان دانش

ظ آماري معني دار نمي باشد و از داراي سطوح تحصيلاتي   گوناگون از لحا
طرف ديگر افزايش شيوع در دانش آموزاني كه پدرانشان داراي تحصيلات 

اي  عالي هستند بدليل كاهش نمونه مبين كل جامعه نمي باشد،بگونه
آموزان به شپش در ميان  مشابه، بالاترين ميزان  فراواني ابتلا دانش

سطح تحصيلات ابتدايي آموزاني مشاهده شده كه مادراني با  دانش
از سوي . ولي از لحاظ آماري اين تفاوت معني دار نمي باشد . اند داشته
 درصد پدران افراد آلوده 8/7 درصد پدران افراد آلوده كارگر و 2/37  ديگر

دار   درصد مادران افراد آلوده خانه96اي مشابه  اند و بگونه كارمند بوده
اند ولي اين اختلاف از  ن افراد كارمند بوده درصد مادران اي4اند و تنها  بوده

مجموعه اين اطلاعات گوياي اين نكته .. نظر آماري معني دار نمي باشد
است كه احتمالاً افراد آلوده به شپش داراي شرايط اقتصادي  مطلوبي 

نيز نشان داده بود كه )1381(و پور بابا )  1377(مطالعه شريف . اند نبوده
). 7و6(غل پدر در ميزان آلودگي نقش بسزايي دارندتحصيلات والدين و ش
 منطقه شهريار نيز براين نكته تاكيد دارد كه 1373نتايج تحقيقات سال 

تواند به وضعيت اقتصادي افراد در منطقه  شيوع شپش سر در منطقه مي
 كشور سيرالئون نيز نشان داده بود 1992تحقيقات سال ). 5(وابسته باشد

  ).        10(شپش در فرزندان كشاورزان بالاتر بوده استكه شيوع آلودگي به 
آموزان مدارس داراي مربي بهداشت  در مقايسه  شيوع شپش در ميان دانش

آموزان مدارس فاقد مربي بهداشت، ميزان شيوع بطور معناداري در  و دانش
دو دسته مدارس متفاوت بوده در حاليكه شيوع شپش سر در دانش آموزان 

 درصد در مدارسي به 3 درصد بوده است و تنها 8/6بهداشت فاقد مربي 
پيش از اين نيز . اند اند كه داراي مربي بهداشت بوده تحصيل اشتغال داشته

هاي معاونت بهداشتي استان گيلان در منطقه كوليور شهرستان  بررسي
بهداشتي وجود ) مربي(بندر انزلي نشان داده بود كه در مدارسي كه مراقب 

آموزان توسط مديران يا ساير افراد مورد بازبيني بهداشتي  يا دانشندارند 
آموز  گيرند آلودگي به راحتي بويژه در ميان دختران دانش قرار نمي

در ايالات متحده نيز نشان ) 1991(تحقيقات دونلن ). 7(يابد گسترش مي
ها كليد مهم  داده بود كه مربيان بهداشت و آموزش در مهد كودك

  ). 11( آلودگي استجلوگيري از
آموزان داراي  داري در ميان دانش ميزان شيوع ابتلا به شپش سر بطور معني
آموزاني است كه در اين زمينه  آگاهي در خصوص بيماري كمتر از دانش

آموزان فاقد آگاهي به   درصد دانش8/5در حاليكه . فاقد آگاهي هستند
اراي آگاهي در خصوص آموزان د  درصد دانش4/1اند،  شپش سر مبتلا بوده

از طرفي طرق كسب اطلاعات در .  سر مبتلا شده بودند بيماري به شپش
دانش آموزان داراي آگاهي  ،بيشتر از والدين و بعد مربي بهداشت و سپس 
صدا و سيما مي باشد كه اين نيز طبيعي به نظر مي رسد ، چرا كه اين 

 سوي ديگر ميان از.كودكان در درجه اول متاثر از والدين مي باشند
آموزان پايه  سوم ،دوم  هاي متفاوت تحصيلي گرچه دانش آموزان پايه دانش

اند ولي  و اول ابتدايي، به ترتيب بالاترين ابتلا به شپش سر را نشان داده
تفاوت معني داري از لحاظ آماري بين پايه هاي متفاوت تحصيلي مشاهده 

  . نگرديده است
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  نتيجه گيري

آموزان مدارس ابتدايي استان همدان به شپش سر مبتلا   درصد دانش1/5
ميانگين شيوع گزارش شده در تحقيقات اند اين ميزان شيوع كمتر از  بوده

شيوع بيماري در ميان دختران بشكل معني داري . خارجي بوده است
آموزان مناطق  بيشتر از شيوع بيماري در ميان پسران بوده ضمن آنكه دانش

. آموزان مناطق شهري با اين مشكل روبرو هستند روستايي بيش از  دانش
باسطح تحصيلات ) پدر يا مادر(دين هايي با وال ميزان شيوع در خانواده

گوناگون تفاوتي نداشته و ميزان  فراواني ابتلا به شپش سر در ميان 
آموزان  آموزان داراي پدراني با مشاغل كارگري بيشتر از ساير  دانش دانش

آموزان آلوده به شپش سر،  از سوي ديگر مادر اكثريت دانش. بوده است
واني شيوع تحت تاثير حضور مربيان بهداشت به يقين فرا. اند دار بوده خانه

اي كه اكثريت افراد مبتلا در مدارسي  گيرد بگونه در داخل مدارس قرار مي
ميزان ابتلا . اند اند كه فاقد مربي بهداشت بوده مشغول به تحصيل بوده

گيرد ضمن  آموزان از بيماري قرار مي ،تحت تاثير چگونگي آگاهي دانش
  . هاي مختلف تفاوت معني داري ندارد پايهآنكه شيوع بيماري در 

  
  تشكر و قدرداني

از همكاري هاي مسئولين محترم ادارات آموزش و پرورش شهرستان هاي 
استان همدان  ، مديران و معلمان مدارس منتخب ونيز از تلاش و همياري 
بي شائبه دانشجويان محترم خانم ها ؛ نرگس خشوعي ، اعظم نادري فرجام 

مي ، صفورا ملكي و صغري نعمتي صميمانه تشكر و قدرداني ، شهره سلي
  . مي نمائيم 
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