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Abstract 
 

Background and purpose: Fasciola hepatica is highly prevalent in the northern regions of Iran, and if 

not treated promptly, it can impose a significant burden on the healthcare system. Additionally, infection 

with various parasites can present as eosinophilia. Therefore, the aim of this study was to investigate the 

seroepidemiology of fascioliasis in individuals with and without eosinophilia in Sari, Iran between 2022 

and 2023. 

Materials and methods:  A total of 200 serum samples from eosinophilic individuals and 200 control 

samples from individuals without eosinophilia were included in the study. Both groups were tested for 

serum levels of anti-Fasciola IgG using the ELISA method to assess seropositivity. 

Results: The prevalence of anti-Fasciola IgG in eosinophilic individuals was 1%. Affected individuals 

were primarily farmers and homemakers, aged over 20 years, reported consuming aquatic plants, and had 

eosinophilia levels greater than 15%. 

Conclusion: The findings of this study suggest that in cases of high eosinophilia, individuals should 

be further investigated for parasitic infections, particularly fascioliasis. Monitoring eosinophil levels and 

conducting serological tests for Fasciola infection may serve as a useful diagnostic approach in regions 

with high endemicity. 
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بررسی شیوع فاسیولیازیس در افراد مبتلا به ائوزینوفیلی با استفاده 
 2042-2041از تکنیک الایزا در شهرستان ساری 

 

 1یاحمد هیسم

 2یدریفاطمه ح

 1یاحمد یبنت الهد

 4یصادق ترایم

 1پورریبهاره بص

 1یفغان هیمهد

 3یغلام رزادیش

 3یسرو نیشهاب الد

 4ینیعبداله حس دیس

 

 چكیده
فاسیولا هپاتیکا در مناطق شمالی ایران شیوع بالایی دارد و در صورت عدم درمان به موقع باار ییااد   سابقه و هدف:

ه صورت ائویینوفیلی بروی پیدا کناد. ای تواند بها میکند. همچنین آلودگی به انواع انگلبر سیستم بهداشتی جامعه وارد می

بررسی سرواپیدمیولوژ  فاسیولیاییس در افراد با و بادون ائوییناوفیلی در شهرساتان ساار  در  با هدف این رو، این مطالعه

 .، انجام پذیرفت2042-2041سال 

نموناه شااهد  144فیلی و نمونه سارم ای افاراد ائوییناو 144در مجموع  ،شاهد -در این مطالعه مورد ها: مواد و روش

ضد فاسایولا  IgGسار  وارد مطالعه شدند. هر دو گروه با روش الایزا ای جهت سطح سرمی  بدون ائویینوفیلی ای شهرستان

 مورد بررسی قرار گرفتند.

ه گارودرصد بود. همچناین افاراد ملااتز ای  2ضد فاسیولا در افراد دارا  ائویینوفیلی مورد مطالعه  IgG شیوع ها:یافته

 درصد بودند. 21سال، مصرف کننده گیاهان آبز  و با ائویینوفیلی بالا   14دار در محدوده سنی بالا  کشاوری، خانه

ویژه ها  انگلی به، افراد باید ای نظر عفونتبالادهد که در موارد ائویینوفیلی ها  این مطالعه نشان مییافته استنتاج:

پایش سطوح ائویینوفیل و انجام  تر مورد بررسی قرار گیرند.بیش مله مایندراندر مناطق اندمیک ایجفاسیولیاییس 

 در مناطق با اندمیسیتی بالا باشد. تواند یک رویکرد تشخیصی یودرسها  سرولوژیک برا  عفونت فاسیولا میتست
 

 فاسیولا، ائویینوفیلی، سرواپیدمیولوژ ، الایزا واژه های کلیدی:
 

            :hosseini4030@gmail.com E-mail                  یپزشک دانشکده اعظم املاریپ یدانشگاه مجتمع ایدرجاده 21 لومتریک سار :  -الله حسینیسیدعبدمولف مسئول: 

 انیرا مایندران، پزشکی معلو هنشگادا ،یدانشکده پزشک ،یپزشک یوه انگل شناسگر ،ییدانشجو قاتیتحق تهیکمدکترا   تخصصی،   وجدانش .2

 انیرا مایندران، پزشکی معلو هنشگادا ،یدانشکده پزشک ،یوه پزشکگر ،ییدانشجو قاتیتحق تهیکم پزشکی،  وجدانش .1

 رانیا ، سار مایندران، یپزشک علوم دانشگاه ر،یواگ  ها ماریب پژوهشکده توکسوپزسموی، قاتیتحق مرکز ،یپزشک یشناساستاد انگل  .3

 رانیا ، سار مایندران، یپزشک علوم دانشگاه ر،یواگ  ها ماریب پژوهشکده توکسوپزسموی، قاتیمرکز تحق، یپزشک یشناسانگل اریاستاد. 0

  : 1/1/2040 تاریخ تصویب :             21/1/2040 تاریخ ارجاع جهت اصزحات :              21/1/2040 تاریخ دریافت 
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 مقدمه
ترماتودهاا   فاسیولیاییس یاک عفونات یئوناوی ناشای ای

کلاد  است که در ساطح جهاانی مطارح باوده و اهمیات 

توجهی دارد. این بیماار  عمادتات توساو دو بهداشتی قابل

ایجااد  Fasciola giganticaو  Fasciola hepaticaگونه 

هااا  سااایمان جهااانی بهداشاات شااود. باار اساااس دادهمی

(WHO)هااا  عنوان یکاای ای بیمار ، فاساایولیاییس بااه

شاود و بایش ای بناد  میشاده طلاقه گرفته ادیدهاستوایی ن

 .(1 ،2)میلیون نفر در سراسر جهاان باه آن ملااتز هساتند 21

شاده ای  مصرف سلازیجات خام و گیاهان آباز  برداشات

ای عوامال  ها و وجود حلزون ها  ناقالها و مردابتالاب

اصلی انتقال عفونت در این مناطق می باشند. شیوع بیمار  

عاادات ذاذایی و الگوهاا  فرهنگای افاراد در  شدت بابه

وهااوایی و در شاامال ایااران، شاارایو آب. ارتلااااا اساات

سااطح دریااا، وجااود  هااا  هاامجغرافیااایی ای قلایاال یمین

 14ها  راکاد، رطوبات باالا، میاانگین دماا  حادود آب

ها  مناسالای گراد و دوره خشکی کوتاه یمینهدرجه سانتی

هاا  واساو فاراهم میزبان را برا  فعالیت و تکثیر انگال و

فاسیولیاییس انسانی معمولات بدون عزمات  .(3 - 1)اندکرده

است و عزئمی که وجود دارند می توانند به عنوان حاد یا 

مزمن طلاقه بند  شوند. این عفونت در مراحل فعال ممکن 

صورت تظاهرات حااد یاا مازمن شاامل تاب، درد هاست ب

. (1 ،1)ییناوفیلی باروی یابادحالی، تهوع و ائوگاستر، بیاپی

هنگام نه تنها برا  جلوگیر  ای پیشرفت باه  تشخیص یود

فای مزمن )آسیب شدید کلاد (، بلکه برا  کااهش خطار 

 .(9 ،1)عوارض مرتلاو با تاخیر در درمان نیز ضرور  است

ائویینااوفیلی بااه عنااوان افاازایش یااافتن تعااداد مطلااق 

میکرولیتر فراتر  سلول در 114تا  014ها که ای ائویینوفیل

بنااد  رود، بسااته بااه اسااتانداردها  آیمایشااگاهی، طلاقه

. باا توجاه باه کملااود مطالعاات گساترده در (24)شودمی

مورد شیوع فاسیولیاییس در بیماران ملاتز به ائویینوفیلی، 

ها  موجاود در تواند به پر کردن شاکافاین تحقیق می

سای هدف ای ایان مطالعاه، برر .دانش علمی کمک کند

فراوانی فاسیولیاییس در بیماران با و بدون ائویینوفیلی با 

 باشد.استفاده ای تست الایزا در شهرستان سار  می

 

 هامواد و روش
نموناه سارم ای افاراد  144شاهد ، -در این مطالعه مورد

نمونااه کنتاارل ای افااراد باادون  144ملاااتز بااه ائویینااوفیلی و 

مراکاز درماانی مختلا   کنندگان باه ائویینوفیلی ای مراجعه

 و دارا  2041-2042ها  در شهرسااتان سااار  طاای سااال

بااااااااااا کااااااااااد  کمیتااااااااااه اخااااااااااز  تائیدیه

IR.MAZUMS.REC.1402.060،  همراه باا رضاایت ناماه

آور  شاد. ساپس اطزعاات دموگرافیاک هار کتلای جماع

ضااد فاساایولا در  IgG باااد بیمااار تلااات شااد. سااطح آنتی

اده ای کیات تجاار  ها  سارم هار دو گاروه باا اساتفنموناه

 Enzyme Linked) تشخیص فاسیولیاییس باه روش الایازا

Immunosorbent Assay)  مطااابق بااا دسااتورالعمل کیاات

و اختصاصایت  درصاد 91پیشتار طب، ایران( با حساسایت )

هاا و ، مورد بررسی قرار گرفتناد. نتاایآ آیماایشدرصد 93

و  SPSSر  افزار آمااوسیله نرمها به ها  خام پرسشنامهداده

با استفاده ای آمار توصیفی و آیماون آماار  مجاذور کاا  

باه عناوان ساطح معنای دار  در نظار  >P 41/4 تحلیل شد.

 گرفته شد.

 

 بحث و هاافتهی
شیوع سرمی فاسایولا باا اساتفاده ای تسات سارولوژ  در 

درصاد(  1/4ماورد ) 1نفاره ماورد بررسای  044جمعیت 

س تنهاا در جمعیات گزارش شد. موارد مثلات فاسیولیایی

فاسیولا در  ضد IgGمورد )ائویینوفیلی( دیده شد. شیوع 

با توجاه درصد( بود.  2مورد ) 1افراد دارا  ائویینوفیلی 

، بین اطزعاات دموگرافیاک و میازان 2 شماره به جدول

دار  مشاهده نشاد. اماا یشیوع فاسیولا هیچ اختزف معن

رصااد رابطااه معناای دار  بااا مصاارف گیاهااان آبااز  و د

 (.1 شمارهائویینوفیلی یافت شد )جدول 

ها  دیگر ایران، شیوع فاسایولا ها در استانمطابق گزارش

تارین شایوع انگال در متفاوت است. به عنوان مثاال، بایش
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درصد ماورد مثلاات ای  14استان گیزن، شهرستان انزلی با 

تااارین شااایوع در ضاااد فاسااایولا و کااام IgGجهااات 

 .(22)رصد گزارش شده استد 23/4بختیار  با چهارمحال

 
 یلیائویوف  دارا افراد در کیاطزعات دموگراف :1 هجدول شمار

 

 تعداد ریمتغ ریی ریمتغ
 تعداد

 موارد مثلات
 2X درصد

 سطح

 معنی دار 

 جنس
 01/2 2 11 مرد

13/4 13/4 
 11/4 2 231 ین

 سن

< 14 21 4 4 

12/4 01/4 12-04 11 2 12/2 

>04 242 2 99/4 

 محل سکونت
 13/2 1 211 روستا

19/2 11/4 
 4 4 11 شهر

 شغل

 4 4 11 آموی/ دانشجو دانش

19/2 11/4 
 10/2 2 12 دارخانه

 4 4 34 کارمند

 4 4 11 مشاذل آیاد

 10/2 2 12 کشاوری

 
 درصااد و  آبااز اهااانیگ مصاارف نیارتلااااا باا :2جدددول شددماره 

  ماریب مثلات موارد با یلیوفنیائوی
 

 تعداد ریمتغ ریی ریمتغ
تعداد موارد 

 مثلات
 2X درصد

 سطح

 معنی دار 

مصاااااااااارف 

  آبز اهانیگ

 91/1 1 11 دارد
42/0 *401/4 

 4 4 233 ندارد

درصاااااااااااد 

 یلینوفیائوی

<21 219 4 4 
1/1 *441/4 

>21 02 1 11/0 

* 41/4< P 

 

گون نتیجااه در نااواحی گونااا فاساایولا شاایوع متفاااوت

کنش عواماال محیطاای و انسااانی اساات. تغییاارات باارهم

اقلیمی، با افازایش بارنادگی و کااهش دماا  یخلانادان، 

ها  حلازون آن ا  برا  انگل و میزبانها  تایهییستگاه

هاا  هاا  آبیاار  و ساایر فعالیتکناد. پروژهفراهم می

ها را تقویاات انسااانی نیااز دسترساای بااه ایاان ییسااتگاه

عزوه بر این، مهاجرت، تجارت جهاانی دام و  نمایند.می

جایی حیوانات، موجب انتقال انگل و نااقزنش باین جابه

شاود. در نهایات، توییاع فیاایی و مناطق جغرافیایی می

نزدیکی جغرافیایی بین میزبان حلزون و دام نقش کلید  

 .(1)کنددر حفظ چرخه یندگی این انگل ایفا می

  باین شایوع فاسایولا و ابطهدر ر حاضرنتایآ مطالعه   

علات مصرف سیزیجات ارتلااا معنی دار  را نشان داد. 

انتقاال )این ارتلااا، راه انتقال ایان انگال باه بادن انساان 

متاساارکر ای طریااق گیاهااان آبااز  ماننااد شاااهی آباای، 

چوچاغ و ذیره( است. در همین راستا مطالعاتی ای جمله، 

 1441در ساال و همکاران در پرو،   Marcosا مطالعه

با نتایآ حاضر است که نشان دادناد نوشایدن آب  همسو

دار باا مثلاات ی  معنیونجه و ارتلااا با گیاهان آبی رابطه

. عزوه بر ایان، (21)شدن تست سرولوژیک فاسیولا دارد

در رابطه با شغل افراد و میزان شایوع  حاضر  در مطالعه

ت در افراد خانه دار و کشااوری دیاده فاسیولا، موارد مثلا

تارین گیر  کارد کاه یکای ای مهمشد. می تاوان نتیجاه

ها ها  اصلی در ابتز  این افراد ارتلااا مستقیم آنعلت

ایان  شاان اسات.  شغلبا گیاهان آبز  آلوده به واسطه

  حیاادریان و همکاااران در سااال یافتااه بااا نتااایآ مطالعااه

  معناای دار  بااین همسااو اساات و هاایچ رابطااه 1421

جنسیت، شغل، میزان تحصیزت و شیوع فاسیولا مشاهده 

 .(23)نشده است

در این مطالعه ای تعاداد کال نموناه هاا  افاراد ملااتز باه 

درصاد و  21درصد ائوییناوفیلی ییار  1/19ائویینوفیلی، 

درصاد را نشاان داد.  21درصد ائویینوفیلی باالا   1/14

بااد  که شایوع آنتای چنین نتایآ سرولوژ  نشان دادهم

IgG   درصد  21ضد فاسیولا در افراد با ائویینوفیلی بالا

درصااد اساات کااه ایاان اخااتزف ای لحااا  آمااار   11/0

فاسیولا  باد  ضددار  بین تست مثلات آنتیارتلااا معنی

و همسو  (=P 441/4) دهدو درصد ائویینوفیلی نشان می

 1421باااا گااازارش کااااراداا و همکااااران در ساااال 

کند که . نتایآ حاصل ای این مطالعه پیشنهاد می(20)است

با توجه به شیوع سرمی فاسایولا هپاتیکاا در افاراد دارا  

ائویینوفیلی، به ویژه در افراد  که در معرض اساتفاده ای 

مصرف ذذاها و آب مشکوک ای نظر بهداشاتی هساتند، 

ها  انگلی مانند فاسیولا، بررسی شوند تاا ای نظر عفونت

 گیر  احتمالی این انگل پیشگیر  شود.ای همه

کنناد کاه در ها تأکیاد میکه این یافته نتیجه گیر  این 

مناطق با شیوع باالا  ایان بیماار ، باه ویاژه در جواماع 

ها  راکد و گیاهاان آباز  روستایی و افراد  که با آب

در تماس هساتند، بایاد اقادامات پیشاگیرانه و آمویشای 
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شاود کاه در ین، توصایه میتر  انجام شاود. همچنابیش

درصاااد،  21صاااورت مشااااهده ائوییناااوفیلی باااالا  

ها  انگلای باه ویاژه تر  ای نظر عفونتها  بیشبررسی

هاا  بهداشاتی باه فاسیولا انجام شود. بناابراین، آمویش

دار  و تشویق به رعایت مشاذلی مانند کشاوری  و خانه

هااا  اصاول بهداشاتی در مصاارف گیاهاان آباز  و آب

 .تواند به کاهش شیوع این بیمار  کمک کنادد میراک

توجه به گساتردگی فاسایولا هپاتیکاا در شامال ایاران  با

هااا  مطالعااات مشااابه باار رو  نمونااه ،شااودتوصاایه ماای

 تر  ای افراد انجام شود.بیش
 

 سپاسگزاری
بدین وسیله ای معاونت تحقیقات و فناور  دانشاگاه 

ها  مالی و تماام خاطر حمایتعلوم پزشکی مایندران به

( ساار  کاه در  پرسنل محترم بیمارستان امام خمینی )ره

 عمل می آید. هاین مطالعه همکار  نمودند قدردانی ب
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