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 چكيده
اين پژوهش با هدف تعيين . هاي انگلي قرار دارندتر از بزرگسالان در معرض ابتلا به بيماريتر با خاك و مواد آلوده بيشتر بودن سطح ايمني و تماس بيشكودكان به سبب پايين: مقدمه

  . آموزان شهر گرگان انجام شده استاي در دانشهاي رودهاثر آموزش بهداشت فردي در پيشگيري از ابتلاي مجدد به انگل
ها در صورت تصادفي انتخاب شدند و از آنآموز بهدانش 119ها اي انتخاب و از ميان آنصورت خوشهاي دو مدرسه دخترانه ابتدايي شهر گرگان بهدر اين مطالعه مداخله :هاروش مواد و

-گروه به 2افراد مبتلا به . نفرآلوده به انگل بودند 40آموز، دانش 119از . دنداتر بررسي ش -هاي مستقيم، فلوتاسيون و فرمالين سه نوبت آزمايش مدفوع گرفته و در آزمايشگاه با روش
هاي انگلي نيز دريافت نموده و گروه گيري از آلودگيهاي پيشها و نيز روشهاي لازم جهت نحوه انتقال انگلگروه مداخله علاوه بر دريافت درمان، آموزش. صورت تصادفي تخصيص شدند

و برآورد نسبت خطر دو  -هاي كايليل با استفاده از آزمونتجزيه و تح. نمونه مدفوع گرفته و آزمايش شدند پس از دو ماه از هر دو گروه مجدداً. ا دريافت نمودندشاهد فقط درمان ر
  . صورت پذيرفت

از افراد گروه شاهد پس از آموزش، ابتلاي % 75از افراد گروه مداخله و % 35در . بودند زاهاي غير بيماريآلوده به انگل% 2/9زا و هاي بيماريآلوده به انگل% 3/24 نفر، 40از اين  :نتايج
  . )CI:95/0, 1/2=,RR 02/0=P 0/1-7/4(هاي انگلي اختلاف معناداري داشتند گروه مداخله با گروه شاهد از نظر ميزان ابتلا به كرم. مجدد به آلودگي انگلي مشاهده شد

  . دهداي را كاهش ميهاي رودهطالعه نشان داد كه آموزش بهداشت فردي خطر ابتلاي مجدد به انگلنتايج اين م :گيرينتيجه
  

 .ايهاي رودهگيري، انگلآموزش بهداشت فردي، پيش :هاي كليديواژه
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Abstract: 
 

Introduction: Children, due to their lower immunity level and higher exposure to soil and other contaminated materials, are more prone 
to parasitological diseases than adult. This study aimed at determining the effect of individual health education on preventing re-infection 
with intestinal parasites in elementary school students. 
Methods: In this experimental study, two elementary girl schools were selected based on cluster sampling, from which 119 students were 
randomly selected. Three stool samples of the subjects were tested by direct, flotation and formalin-ether methods. Out of the 119 
persons, 40 persons had parasite infection. The infected people were randomly assigned to two groups. In addition to treatment, the 
experimental group received instruction about parasite transition ways and prevention ways from parasitic infections. The control group, 
however, received only treatment. After two months, stool samples of the two groups were collected and analyzed through Chi-square and 
estimating the risk ratio.  
Results: Out of the 40 infected participants, 24.3% had pathogenic parasites and 9.2% had non- pathogenic parasites. After instruction, 
35% of the cases and 75% of controls showed parasitic infection again. The experimental and control groups were significantly different 
in terms of infection with parasitic worms (P=0.02, RR= 2.1, 0.95 CI: 1.0 – 4.7).  
Conclusion: The results showed that individual health education reduces the risk of infection with intestinal parasites. 
 

Keywords: Individual Health Education, Prevention, Intestinal Parasites.  
 

Received: 12 January 2009 Accepted: 19 July 2009 
*Corresponding author: F. Tohidi, Email: Tohidi66@yahoo.ca 

   



  فريده توحيدي و همكاران                           ايهاي رودهگيري از ابتلاي به انگلبررسي تأثير آموزش بهداشت فردي در پيش

15  

  مقدمه
ترين مشكلات بهداشتي درماني كشـورهاي در  هاي انگلي از مهمبيماري

اقتصاد ضعيف اين كشورها زير بـار عـواملي ماننـد    . باشندحال توسعه مي
جمعيت زياد، شرايط بد آب و هوايي، كمبود تسـهيلات بهداشـتي و هـم   

هـاي مختلـف از جملـه    چنين هزينه سنگين تشخيص و درمـان بيمـاري  
بـه  تـوجهي  از طرفي فقر فرهنگـي، بـي  ) 1(اي انگلي قرار دارد هبيماري

ناپذيري عادات و آداب محلي، مردم ايـن  دستورات ساده بهداشتي و تغيير
تر در معرض ابتلا قرار داده و سـاليانه مبلـغ هنگفتـي از    كشورها را بيش

نمايد و نيز باعـث  ها ميبودجه اين ممالك را صرف مبارزه با اين بيماري
طـور كلـي   ، بـه )2(شـود  ها ميت فراوان اقتصادي و اجتماعي به آنلطما

تر بـا خـاك و   تر بودن سطح ايمني و تماس بيشكودكان به سبب پايين
تر از بزرگسـالان  مواد آلوده و نيز عدم رعايت موازين اوليه بهداشتي بيش

ق هـا از طري ـ ها قرار دارند زيرا اكثر اين انگلدر معرض ابتلا به اين انگل
-از آن .)3(گردنـد  جا مستقر مـي دهان وارد دستگاه گوارش شده و در آن

اي به سلامت كودكـان ارتبـاط دارد و كودكـان    جايي كه آينده هر جامعه
چنـين در فراگيـري   پذيرجامعـه هسـتند و هـم   هـاي آسـيب  يكي از گروه

ايـن  ) 4(نماينـد  سـزايي ايفـا مـي   آموزش و انتقال آن به جامعه نقش بـه 
توانـد تـأثيرات مثبتـي از لحـاظ فـردي، اجتمـاعي،       بهداشت ميآموزش 

ارتقاء سطح بهداشت و رعايت نكات  اقتصادي و فرهنگي ايفا نمايد و نيز
تـوان بـا   بنابراين مي). 5(تواند ميزان آلودگي را كاهش دهد بهداشتي مي

آگاهي دادن و آموزش بهداشت در منـاطق پـر جمعيتـي ماننـد مـدارس      
  . هاي انگلي را كاهش دادريدرصد شيوع بيما

گيـري از  اين پژوهش به منظور بررسي تـأثيرآموزش بهداشـت در پـيش   
آمـوزان دختـر پايـه    اي در دانشهاي انگلي رودهابتلاي مجدد به عفونت

صـورت گرفتـه    1385چهارم و پنجم ابتدايي شهرستان گرگان در سـال  
  .است

  هامواد و روش
رسـه ابتـدايي دخترانـه از دو منطقـه بـه      اي، دو مددر اين مطالعه مداخله

-دانـش  119هـا  انتخاب و از ميان آن) مرحله 2(اي منظم صورت خوشه
آمـوزان در سـه نوبـت    از اين دانش. صورت تصادفي انتخاب شدندآموز به

هــاي مســتقيم، آزمــايش مــدفوع گرفتــه شــد و در آزمايشــگاه بــا روش
نفر آلـوده   40آموز،دانش 119از . اتر بررسي شدند -فلوتاسيون و فرمالين

آمـوزان،  پس از كسب رضايت آگاهانه از والدين اين دانش. به انگل بودند
صـورت تصـادفي تخصـيص    نفري به 20گروه  2به ) فرد 40(افراد مبتلا 

)Random allocation (گروه مداخلـه عـلاوه بـر دريافـت درمـان      . شدند
هـاي  و نيـز روش  هـا هاي لازم جهت نحوه انتقـال انگـل  روتين، آموزش

به كمك اسـلايدهاي آموزشـي شـكل    (هاي انگلي گيري از آلودگيپيش
طـور  هايي كه بههاي منتقله از طريق خاك و موادغذايي و نيز انگلانگل

شوند، محل زندگي و چرخـه  دهاني منتقل مي -مستقيم از طريق مدفوع

هـا و  آن وسـيله هاي ايجاد شده بـه ها در بدن، علايم و بيماريزندگي آن
آمـوزان بيـان   هاي كنترل و پيشگيري به زباني ساده بـراي دانـش  نيز راه

. دريافت نمودند و گروه شاهد تنها درمان روتين را دريافـت نمودنـد  ) شد
نمونه مدفوع گرفته شد و بـه همـان    پس از دو ماه از هر دو گروه مجدداً

وه مداخله در لازم به ذكر است به افراد گر .هاي قبلي آزمايش شدندروش
طور جداگانه آمـوزش بهداشـت داده شـد و افـراد دو گـروه      دو مدرسه به

  . گونه تماسي با يكديگر نداشتندهيچ) مداخله و شاهد(
 دو -و با استفاده از آزمون آماري كاي SPSSافزار ها با استفاده از نرمداده

ار در نظـر  معناد 05/0تر از كم Pمقادير . مورد تجزيه و تحليل قرار گرفت
  .گرفته شد
  نتايج

 %8/24-%2/42() نفر 40(% 5/33آموز دختر دانش 119در اين مطالعه از 
CI:95/0 (اي ژيارديـا  ترين انگـل روده شايع. آلوده به انگل بودند)  شـيوع

نفـر،   40بود كـه در بـين ايـن    ) CI:95/0 %2/6 -%7/30و % 5/18برابر 
3/24) %8/37%-7/10% CI:95/0 (2/9زا و هاي بيمارينگلآلوده به ا %
)3/18%-1/0% CI:95/0 (زا بودند هاي غير بيماريآلوده به انگل) جدول
1 .(  

هاي انگلـي را  ارتباط بين آموزش و ابتلاي مجدد به آلودگي با كرم 2جدول 
 %92/19- %08/50% ( 35شـود  گونه كـه مشـاهده مـي   دهد هماننشان مي

CI:95/0 (  75از افراد گروه مداخلـه و) %7/80- %3/61% CI:95/0 (  از افـراد
گلي را داشتند و نتـايج  گروه شاهد پس از آموزش، ابتلاي مجدد به آلودگي ان

دهد كه گروه مداخله با گروه شاهد از نظـر ميـزان   نشان ميدو - آزمون كاي
كه شانس ابـتلاي  طوريهاي انگلي اختلاف معناداري داشتند بهابتلا به كرم

برابر افرادي  1/2طور متوسط درمان و بدون آموزش به مجدد به انگل بعد از
  ).P ,7/4 -0/1 CI:95/0: 02/0(است كه بعد از درمان آموزش ديده باشند 

  
  )n=119(آموزان توزيع فراواني انواع آلودگي انگلي در بين دانش-1جدول

  درصد  تعداد نوع انگل
  5/18  22 ژيارديا

  3/3  4  همينوليپيس نانا
  7/1  2 اكسيور

  2/9  11 آنتاموبا كلي
  8/0  1  استرنژيلوئيدس استركوراليس

  5/33  40 جمع
     

  

  هاي انگليارتباط بين آموزش و ابتلاي مجدد به آلودگي با كرم-2جدول

  شاهد    مداخله  ابتلا
P.V  درصد  تعداد    درصد  تعداد  

  25  5    65  13 غيرآلوده
  75  15    35  7 آلوده  027/0*

  100  20    100  20 جمع
  .باشدمعنادار مي α=05/0در سطح*
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  بحث 
هاي انگلي و خسارات عظيم جاني و مالي كه به جوامع نظر به اهميت عفونت

توان ميزان ايـن  نمايد با آموزش صحيح و رعايت نكات بهداشتي ميوارد مي
مروري بر مطالعات قبلي حكايـت  . گيري كاهش دادخسارت را به نحو چشم

. نمايـد اي مـي هـاي روده بل توجه نقاط مختلف كشور به انگـل از آلودگي قا
و ژيارديـا  % 9/29ها در شهرستان لاهيجان آنتاموبا كلي ياختهترين تكشايع

ياختـه  تـرين تـك  در شهرستان كرمان شـايع ). 6(گزارش شده است % 2/17
مشـاهده گرديـد   %) 9/3(ترين كرم همينوليپيس نانا و شايع%) 2/16(ژيارديا 

ــش. )7( ــا     در دان ــز ژياردي ــدان ني ــهر زاه ــدارس ش ــوزان م و %) 2/23(آم
در ). 8(ترين تك ياخته وكرم گزارش شـدند  شايع%) 7/14(همينوليپپيس نانا 

ترين كرم شايع%) 8/11(مطالعه صورت گرفته در شهر اهواز همينوليپيس نانا 
بررسي صورت گرفته بر روي كودكان پـيش دبسـتاني شـهر    ). 9(انگلي بود 

عنوان همينوليپيس نانا به% 2/3ژيارديا و % 9/7زد، حكايت از ميزان آلودگي ي
مطالعـه صـورت گرفتـه بـر روي     ). 10(ترين تك ياخته و كرم داشـت  شايع

% 5/3ژيارديـا و  % 5/25كودكان منطقـه ميمـه اصـفهان حكايـت از شـيوع      
- اع آلودگينتايج اين مطالعه نيز در مورد شيوع انو). 11(همينوليپيس نانا دارد 

در ايـن  . كنـد اي نتايج مطالعات فـوق را تأييـد مـي   هاي كرمي و تك ياخته
ترين آلودگي مربـوط بـه   مطالعات همانند اين مطالعه نشان داده شد كه بيش

بايد توجه . باشدكلي، ژيارديا، همينوليپيس نانا و اكسيور مي آلودگي با آنتاموبا
ند كه انتقـالي مسـتقيم داشـته و    هايي هستهاي ذكر شده انگلكرد كه انگل

اي در شوند و هيچ نوع واسـطه راحتي از فرد مبتلا به افراد ديگر منتقل ميبه
ها در شرايط مناسب ها و كيست تك ياختهها نياز نيست، تخم كرمانتقال آن

كننـد و ارتبـاط   ها قـدرت حيـات خـود را حفـظ مـي     آب و هوايي گرگان ماه
هاي انگلي تي اطراف خود شرايط انتقال آلودگيكودكان با محيط غير بهداش

  . كندرا فراهم مي
هاي نتايج اين مطالعه در مورد ارتباط بين آموزش و ابتلاي مجدد به آلودگي

ايـن محققـين در   . انگلي همخوان با نتايج مطالعه عبدي و همكـارانش بـود  
هـاي گوارشـي در ميـان    تحت عنوان شيوع انگـل  1375اي در سال مطالعه
نفر فـرد آلـوده    60آموزان مدارس ابتدايي شهر ايلام نشان دادند كه از دانش

- از مبتلايان مجدداً بـه بيمـاري  %) 3/13(نفر  8بعد از درمان و آموزش فقط 
) 12(نتايج مطالعه كوكزال و همكارانش ). 4(اي مبتلا شدند هاي انگلي روده

فت، نيز همانند نتايج آموزان تركيه انجام گركه بر روي دانش 1992در سال 
فقـط  % 5/32اين مطالعه نشان داد كه پس از درمان و آمـوزش بهداشـت از   

هاي انگلي مبتلا شدند و اختلاف معناداري بين گروه مجدداً به بيماري% 6/8
نتايج اين مطالعه نيز . مداخله و شاهد از نظر ابتلاي مجدد به انگل وجود دارد

دو برابـر افـراد    در افراد آموزش نديده تقريباًنشان داد كه ابتلاي مجدد انگل 
اي هـاي انگلـي روده  جايي كه بسياري از بيمارياز آن. باشدآموزش ديده مي

ريشه در بهسازي نامناسب محيط، فقر و پايين بودن سـطح بهداشـت دارنـد    
هاي انگلـي  گيري از آلودگيهاي كنترل و پيششود كه به برنامهپيشنهاد مي

هـاي  در برنامه. سطوح مديريت بهداشتي اولويت خاص داده شوداي در روده
هـاي  هاي سنين بالاتر را تحت پوشش برنامهتوان بچهبهداشت مدارس مي

هاي انگلي قرار داد و همكاري آنان را در جهت حفظ بهداشت كنترل آلودگي
هاي انگلـي جلـب   ها با تأكيد بر مبارزه با آلودگيمحيط زندگي و تحصيل آن

گيـري و  هاي آمـوزش بهداشـت در مـورد پـيش    بجاست كه در برنامه. ودنم
اي و تهيه و سـالم سـازي آب شـرب جوامـع     هاي انگلي رودهدرمان بيماري

- تري صورت پذيرد چرا كه بسياري از بيماريشهري و روستايي تأكيد بيش
هـاي صـحيح   يابنـد و بـا آمـوزش روش   هاي انگلي از طريق آب انتشار مي

هـا  توان به سادگي از ايـن آلـودگي  ها ميردن سبزيجات و ميوهضدعفوني ك
از طرفـي بـه مسـئولين واحـد آمـوزش بهداشـت وزارت       . گيري نمـود پيش

شـود  بهداشت، درمان و آموزش پزشكي و مسئولين صدا و سيما پيشنهاد مي
هايي در راديو و تلويزيون در قالب شعر، بازي، مسابقه، كارتون و ميـان  برنامه
هاي بهداشتي در رابطه هاي كوتاه مدت حاوي پيامصورت آگهيهايي بهپرده
  . هاي انگلي تهيه و پخش نمايندگيري و كنترل بيماريهاي پيشبا راه
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