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Abstract 
 

Human cercarial dermatitis (HCD) known as swimmer’s itch is a zoonotic disease caused by 

penetration of cercariae of birds or ruminants schistosomiasis through the human skin. The cercariae can 

develop to schistosomula but remains in the skin until it dies. In that case, the released protease enzymes 

cause dermatitis. Recently, this neglected disease has received much attention in different parts of the 

world. This study is a narrative review of the published articles regarding the present status of HCD. The 

data were collected from available scientific databases such as Google Scholar, Pubmed, Web of science, 

Scopus, Springer and Scientific Information Database (SID), Iran medex, etc. Trichobilharzia was 

identified as the main causative agent of HCD which includes over 40 species of avian parasites. Also, the 

aquatic birds (family Anatidae) are known as the main hosts of Trichobilharzia. Several snails are known 

as intermediate hosts of these agents, which Lymnea is dominant (in southern regions of Iran Melanoides 

Tubercolata). HCD is a job-related disease which is seen mostly in paddy field workers and swimmers 

due to contact with contaminated water. Few studies have been conducted in Iran on this disease, so 

further studies are suggested. Migratory birds have an important role in infecting water resources, 

consequently strategic plans to control the disease among birds that could also prevent the disease 

transmission to humans is recommended. 
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  مـــروري

  :مروري بر وضعيت كنوني بيماري درماتيت سركري
 زئونوز فراموش شده در ايران و جهان 

  
      1مريم قبادي ترا

       2مهدي فخار 

      3مهدي كرميان

  4مهدي شريف 
  چكيده

نفـوذ سـركر    باشـد، بيمـاري زئونـوزي اسـت كـه بـه دنبـال        درماتيت سركري كه به نام خارش شناگران نيز معروف مي
 بـه  تبـديل  پوسـت  بـه  ورود از پـس  سـركرها  ايـن . شـود  وماهاي پرندگان و پستانداران در پوسـت انسـان ايجـاد مـي    شيستوز

 سـبب  پروتئـاز  آنزيم هـاي  فراوان مقادير سازي آزاد با مرگ از پس تمايز يافته، آن از بيش توانند نمي اما شده شيستوزومولا
اخيراً اين بيماري به عنوان يك بيماري فراموش شده در  .گردند مي پوستي درماتيت به صورت ايمني شديد هاي پاسخ ايجاد

هدف از مطالعه حاضـر بررسـي وضـعيت كنـوني بيمـاري از جنبـه هـاي        . تري قرار گرفته است سطح جهان مورد توجه بيش
ايگـاه هـاي   اين مطالعه از نـوع مـروري غيـر نظـام منـد بـوده و اطلاعـات مـورد نظـر از پ         . مختلف در ايران و جهان مي باشد

گـردآوري گرديـده    Iran Medex و ,Pub Med, Web of Science, Google Scholar,SID اطلاعاتي قابل دسترس نظيـر 
 بر اسـاس مقـالات مـورد بررسـي، اصـلي تـرين عامـل ايجـاد درماتيـت سـركريايي انسـان در ايـران و جهـان، جـنس              . است

شناخته شده دارد و پس از آن شيستوزوماهاي نشخواركنندگان  گونه 40است كه حدود ) Trichobilharzia(تريكوبيلارزيا 
كـه اغلـب مهـاجر و آبـزي     ) خـانواده آناتيـده  (مرغـابي سـانان   . در جايگاه بعدي اهميت قرار دارند) به ويژه گاو و گوسفند(

شيسـتوزوماي ذكـر    ميزبان واسط در چرخه زندگي انواع. مطرح هستند تريكوبيلارزيا باشند، به عنوان ميزبان نهايي جنس مي
درماتيت سركري يكي از بيماري هاي وابسـته بـه شـغل اسـت و     . شده، غالباً حلزون هاي دوزيست خانواده ليمنيده مي باشند

بـه طـور كلـي در ايـران     . بيش تر در افرادي مانند شاليكاران و شناگران كه تماس زيـادي بـا آب دارنـد، مشـاهده مـي شـود      
اري و ميزبان هاي نهايي و واسطه عامل ايجاد آن انجام گرفته است، لذا انجام مطالعات بيش تر در روي اين بيممطالعات اندكي بر 

در عين حال با توجه به نقـش مهـم پرنـدگان آبـزي مهـاجر در آلـوده نمـودن منـابع آبـي،          . رسد اين خصوص ضروري به نظر مي
  .گردد وگيري از انتقال عامل بيماري به انسان، توصيه ميريزي راهبردي جهت كنترل اين بيماري در ميان پرندگان و جل برنامه

  

  پرندگان آبزي،  نشخواركنندگان درماتيت سركري، تريكو بيلارزيا، شيستوزوماها،: واژه هاي كليدي
  

  مقدمه
بيمــاري التهــابي ناشــي از نفــوذ  ســركري، درماتيـت 

سركر شيستوزوماهاي پرندگان و پسـتانداران در پوسـت   
زئونوز و غيـر واگيـر در ميـان     اين بيماري. باشد انسان مي

   ديـلـج اتـايعـض. ع استـايـش رانـاگـشن و كارانـشالي
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 فاقد كه شود مي مشاهده نبد از نقاطي در تر بيش بيماري
 ضـايعات . دارد آب بـا  تـري  بـيش  تمـاس  و بـوده  پوشش
 همـراه  بـه  ماكولوپـاپولار  ضايعات شامل بيماري از ناشي

ــارش اســت  ــوزش و خ ــن .س ــه اي ــورهاي  عارض در كش
 شـود؛  مـي  بومي متفاوتي شناخته هاي مختلف داراي با نام

ــارش ــواحل خ ــيج، س ــارش خل ــدگان خ  صــدف، جوين
Koganbayo ــا ــاري ي ــاحل بيم ــه س ــن در درياچ  ،)1(ژاپ

 Puces de، )2(كشـاورزان در انـدونزي   برنجي درماتيت

carnad 3(در ســـوئيس( ،Wasserhibble درآلمـــان)4( ،
و در  )6(در تايلنـد  hoi con، )5(گال شـناگران در فرانسـه  

اسـتان  (هاي كارنامه، تيل بخرده، اوبيتـه   شمال ايران به نام
ــدران ــه در) مازن ــيلان و بيجــار دان ــتان گ ــام . )7(اس ــا ن ام

ــناگران     معـــروف ايـــن بيمـــاري در جهـــان خـــارش شـ
)(Swimmer's itch اســـت)اغلـــب  (پســـتانداران . )8

و پرندگان آبزي به ويژه مرغابي سانان ) نشخواركنندگان
ــان نهــايي انگــل عامــل    ــه عنــوان ميزب خــانواده آناتيــده ب

هــاي مختلــف  جــنس. نماينــد بيمــاري، ايفــاي نقــش مــي
هـاي   تـر در آب  ي آبزي و دوزيسـت كـه بـيش   ها حلزون

شيرين يافت مي شوند، به عنـوان ميزبـان واسـط شـناخته     
تـرين نقـش را    اند كه در اين ميان، جنس ليمنـه مهـم   شده
از آن جائي كه چرخه زندگي انگل در بدن انسـان  . دارد

كامل نمي شود، انسان به عنـوان ميزبـان تصـادفي مطـرح     
بـا  . ه ضايعات پوسـتي مـي گـردد   بوده و غالباً تنها منجر ب

ــه برخــي از     ــان داده ك ــر نش ــات اخي ــود، مطالع ــن وج اي
انگـل  ( T.regentiهاي جـنس تريكوبيلارزيـا نظيـر     گونه

اندام هايي ) موش(در مدل حيواني ) مخاط بيني پرندگان
لـذا  . )8(مانند مغز، ريه و نخاع را مـي توانـد درگيـر كنـد    

پتانسـيل آلـوده    شود كه اين گونـه انگـل   احتمال داده مي
هاي مشابه در انسـان را هـم داشـته باشـد كـه       كردن اندام

ت گسـترده تـري در   روشن شدن اين امر، نياز به تحقيقـا 
با توجه بـه ميـزان بـروز قابـل توجـه ايـن        .اين زمينه دارد

هاي مختلف اروپا در سـاليان   بيماري در شناگران درياچه
شـده كـه    اخير، بيماري به عنوان زئونـوز نوپديـد مطـرح   

در اين مقالـه مـروري    .)8(بيانگر افزايش اهميت آن است

ــه   ــا جنب ــده ت ــعي ش ــه    س ــاري از جمل ــف بيم ــاي مختل ه
اتيولوژي، اكولوژي، فيزيوپاتولوژي، تشـخيص، درمـان،   

  .كنترل و پيشگيري مورد بررسي قرار گيرد
  

  ها روش مواد و
مطالعــه حاضــر از نــوع مــروري غيــر نظــام منــد       

)Narrative review( جامعـه مـورد مطالعـه از    . باشـد  مي
ــاه ــر    پايگ ــترس نظي ــل دس ــاتي قاب ــاي اطلاع ، Scopus ه

PubMed ،Google Scholar ،SID ،Web of Science، 
هــاي انگــل شناســي مختلــف گــردآوري شــده  و كنگــره

كليـدواژهاي جسـتجو شـامل درماتيـت سـركري،      . است
ــدگان و   ــتوزوماي پرن ــا، شيس ــن  ( ...تريكوبيلارزي ــه اي ك

به تنهايي و يا اين كه بـه صـورت تركيبـي مـورد      كلمات
  .باشد مي) استفاده قرار گرفتند

  
 تاريخچه

علائم بـاليني درماتيـت سـركري اولـين بـار توسـط       
ايــن بيمــاري در ســال . )9(گــزارش شــد) 1887(فــوجي 

 بــراي اولــين بــار در آمريكــاي شــمالي توســط      1928
Cortن در فاصله زماني كوتاهي اي. )10(تشخيص داده شد

ــتان ــاري از انگلســ ــه)11(بيمــ ــروژ)12(، فرانســ ، )13(، نــ
. نيز گـزارش گرديـد   )16(و چك )15(، روسيه)14(آلمان

اولين گزارش مربـوط بـه شيسـتوزوماي مخـاط بينـي در      
وي  صـورت گرفتـه كـه    fainاواسط قرن گذشته توسـط  

را در عـــروق  Trichobilharzia جـــنس تريكوبيلارزيـــا
ايـن محقـق   . شـف كـرد  مخاط بيني پرندگان آفريقايي ك
گونــه از انــواع تريكــو  5هــم چنــين موفــق بــه شناســايي 

 گذشته ساليان در شيستوزوميازيس زمينه در. بيلارزيا شد
 صـورت ) 1953( منصور و فقيه توسط مطالعاتي ايران در

ــه ــيش كــه گرفت ــر ب ــر ت  انســاني شيســتوزوميازيس روي ب
ــتوزوما از حاصــل ــاتوبيوم شيس ــتان در هم ــتان  اس خوزس

هم چنين انـواعي از  . )17(است بوده) ايران غربي بجنو(
هاي پستانداران نظير شيستوزوما تركسـتانيكوم   شيستوزوم

(Schistosoma turkestanicum)     كــه تــا چنــد ســال  
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 مـــروري

ــتانيكوم  ــا تركســـــــــ   قبـــــــــــل اورنيتوبيلارزيـــــــــ
)Ornithobilharzia turkestanicum(     ،ناميـده مـي شـد

 )19،20() 1973،1974(و مسعود  )18()1965( توسط ارفع
در اسـتان  ) 1994(در جنوب ايران و مـالكي و همكـاران   

  .)21(فارس شناسايي شد
درماتيـــت ســـركريايي ناشـــي از ســـركر هـــاي     

توسط صهبا و مالك در سال  اورينتوبيلارزيا تركستانيكم
اطهـري و  . گزارش شـده اسـت   )22(ايراناز شمال  1979

گان كـرم هـاي بـالغ را از پرنـد     2006همكاران در سـال  
 بـا  البتـه . )23(شمال ايران شناسايي كردند) مرغابي سانان(

 گزارشـي  جملـه  از اخيـر  سال هـاي  بررسي هاي به توجه
 ايــن رســد مــي بــه نظــر داده، 2008 ســال در ركنــي كــه

هـم چنـين    .)24(باشـد  شـده  كـن  ريشـه  ايـران  در بيماري
در منطقـه  ) 2010(مطالعه اي توسط كرميان و همكـاران  

ايجـــاد كننـــده درماتيـــت  ي عامـــلخوزســـتان، بـــر رو
ســــركريايي صــــورت گرفتــــه و انــــواع جديــــدي از 
ــه     ــه گون ــق ب ــالاً متعل ــه احتم ــدگان ك ــتوزوماي پرن شيس

، را از حلزون دوزيست ملانوئيـدس  ژيگانتوبيلارزيا باشد
ــرده  ــازي ك ــد جداس ــال  . )17(ان ــاران در س ــار و همك فخ

پرندگان مهـاجر   اي بر روي شيستوزوماي مطالعه) 2012(
اســتان مازنــدران داشــتند كــه ميــزان آلــودگي در      در 

. )7(درصــد گــزارش شــد 8/15پرنــدگان آبــزي مهــاجر 
در ) 2013(مطالعه اي كه توسط گوهر دهي و همكـاران  

اســتان مازنــدران در يــك زيســتگاه پرنــدگان مهــاجر در 
منطقــه فريــدون كنــار انجــام شــد، درصــد آلــودگي       

. )25(شد گزارش) درصد 2/53(شاليكاران در اين منطقه 
ــت ســركري در    ضــمناً ــيوع درماتي ــزان ش در بررســي مي

توابــع (شــاليكاران نــواحي مركــزي اســتان مازنــدران     
توسط ) هاي ساري، بابل، قائم شهر و سواد كوه شهرستان

 5/77(هـا   ميزان بالايي از آن) 2013(رحيمي و همكاران 
بـر اسـاس نتـايج    . )26(مبتلا به اين عارضه بودننـد ) درصد

در  )2013(ي كــه توســط مهــدوي و همكــاران مطالعــه ا
استان مازندران بر روي افراد با مشاغل مختلـف صـورت   
گرفته و كم تر بر روي شاليكاران، بيش ترين عارضـه در  

تـر بـر    سـال و بـيش   40-45بين كشاورزان مرد در سـنين  
در مطالعه مذكور آلودگي . روي پاها مشاهده شده است

فرهنــاك و . )27(تدرصــد گــزارش شــده اســ 2/6افــراد 
همكاران ميزان ابتلاء به درماتيت سركري را در منـاطقي  

اين ميزان . )28(درصد گزارش كرده اند 1/1از خوزستان 
درصـد، آمريكـا    8/11در مطالعات انجام شده در كانـادا  

  .)29(درصد گزارش شده است 3درصد و شيلي  3/17
  

  مورفولوژي، بيولوژي و فيزيولوژي
 عامـل  مهـم تـرين   تريكوبيلارزيـا  هآن ك ـ به توجه با
 در بخش اين در است، انسان در سركري درماتيت ايجاد
. شــود مــي داده توضــيح شيســتوزوما از گونــه ايــن مــورد

ــيش از   ــا ب ــا ب ــه شــناخته شــده  40تريكوبيلارزي ، )30(گون
از . بزرگ ترين جنس در خانواده شيسـتوزوماتيده اسـت  

ان بـه پـنج   تـو  هاي ايـن جـنس، مـي    ترين گونه جمله مهم
ــامل    ــا ش ــه تريكوبيلارزي ، T.nasicola ،T.rodhainگون

T.spinulata ،T.aurelian  وT.duboisi براي اولـين   كه
شناسـايي شـدند، اشـاره     Fainتوسـط   1956 سـال  بار در
دو  1983در ســال  Blairو Islamمــدتي بعــد  .)31(نمــود

را در پرنــدگان مهــاجر  T.arcuata, T.australisگونــه 
و نهايتـاً تريكوبيلارزيـا    )33،32(يي معرفـي كردنـد  استراليا

و همكـاران در   Horakرگنتي كه براي اولين بار توسـط  
سـركر  . )34(در اروپا شناسايي و توصيف شـد  1998سال 

كه در اثـر نفـوذ بـه پوسـت ايجـاد درماتيـت سـركريايي        
در . كنـد، از دو بخـش سـر و دم تشـكيل شـده اسـت       مي

اي،  سـلول هـاي شـعله    ناحيه سر يك جفت لكه چشمي،
بادكش هاي شـكمي و غـدد نفـوذي ديـده مـي شـوند و       
آنزيم هاي اين غدد هنگام نفوذ جلدي سركر بـه پوسـت   

دم نيــز بــه صــورت دو شــاخه ديــده  . تزريــق مــي شــوند
طــوري كــه وقتــي ســركرها بــه ســطح آب  بــه. شــود مــي
 .گيرد درجه قرار مي 180آيند، اين دو شاخه به شكل  مي

در جذب فوركوسركر به سـمت ميزبـان   عوامل متعددي 
هـاي   تـوان بـه محـرك    نقش دارنـد كـه از آن جملـه مـي    

شــيميايي و گرمــايي، برخــورد مســتقيم فوركوســركر بــا  
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البتـه عوامـل   . ميزبان و حساسيت نسبت به نور اشاره كرد
ديگري مانند واكنش به سـايه، درجـه حـرارت و برخـي     

ظيـر آرژنـين   تركيبات وابسته به پوست ميزبان مهـره دار ن 
   .)36 ،35(هم در اين امر نقش دارند

ــاي     ــاه ه ــتوزوما جايگ ــف شيس ــواع مختل ــركر ان س
مختلفي جهت نفوذ به پوست دارند و رفتارهاي متفـاوتي  

به عنوان مثـال،  . حين نفوذ پوستي از خود نشان مي دهند
 و چـين  طريـق  از منحصـرا  T.szidatiپوستي سركر  نفوذ

ــاي  ــروك ه ــا  و پوســت چ ــول ه ــو يفوليك  صــورت م
 اسـت،  پوست صاف سطح از آميزتر موفقيت كه گيرد مي
مانسـوني كـه نفـوذ از طريـق      شيستوزوما در حالي كه در

سطح صاف پوست هم صـورت مـي گيـرد، بـا موفقيـت      
به علاوه سـرعت نفـوذ پوسـتي     .)37(تري همراه است كم

ايـن  . ثانيه اسـت  82بسيار زياد و حدود  T.szidatiسركر 
 مرحلـه . مانسوني بيش تر است يستوزومازمان در مورد ش

 بـه واسـطه   انگـل  دو هـر  مـورد  در پوسـت  درون به نفوذ
 لينولنيك اسيد و اسيد لينولئيك جمله از چرب اسيدهاي
در  T.szidatiرسد سركر  شود، اما به نظر مي مي تحريك

 از تري قوي پاسخ لينولئيك اسيد تحريك نفوذ به واسطه
 درون بــه فوركوســركر نفــوذ. )38(دهــد مــي نشــان خــود
 نفـوذي  غدد ترشحات آنزيمي عملكرد به واسطه پوست
ــزيمگــردد تســهيل مــي انگــل ــواعي از  ، ايــن آن هــا در ان

تركيـب آنزيمـي   . هـا تركيبـات متفـاوتي دارد    شيستوزوم
اصلي در شيستوزوما مانسـوني سـرين پروتئـاز اسـت، در     
ــا      ــوم، تريكوبيلارزي ــتوزوما ژاپونيك ــه در شيس ــالي ك ح

) TrcB2( كاتپسينبتاو ژيداتي سيستئين پروتئاز و رگنتي 
هـاي اصـلي در نفـوذ سـركر بـه پوسـت        به عنـوان آنـزيم  

ايـن تركيبـات عـلاوه بـر تسـهيل نفـوذ       . انـد  شناخته شـده 
تواننـد باعـث اختلالاتـي در     سركر به درون پوسـت، مـي  

   .)40،29،39(پوست، سرم و بافت عصبي شوند
نفـوذ پوسـتي    سركرها پس ازدر ميزبان اختصاصي، 

اسـتقرار   نهـايي  مكـان  به شيستوزومولا تبـديل شـده و بـه   
 در .كننـد  مـي  مهـاجرت  ريـزي  تخـم  و شـدن  بالغ جهت
 مســير پرنــدگان دو شيســتوزوماهاي مختلــف هــاي گونــه

 نهـايي  مكـان  بـه  شيسـتوزومولا  مهـاجرت  جهت متفاوت
 سيسـتم  طريـق  از مهـاجرت : شـود  مشـاهده مـي   بالغ كرم

ــا عبــور  و خــون گــردش  عصــبي بافــت هــاي درون ازي
شيســتوزومولاي  .مركــزي و محيطــي سيســتم عصــبي 

هاي بيلارزيلا، اوسترو بيلارزيا، اورنيتـو بيلارزيـا و    جنس
تر گونه هاي جنس تريكو بيلارزيا در ميزبـان نهـايي    بيش

هـايي مثـل    از طريق جريان خون به عروق سياهرگي اندام
ــم ريـــزي   ــالغ و تخـ ــا بـ ــه، در آن جـ ــد رفتـ ــه و كبـ  ريـ

در مطالعات تجربي انجام شـده بـر روي    ).42،41(كنند مي
توانايي مهاجرت  رگنتي مدل موش، گونه تريكوبيلارزيا

از پوست به مخاط بيني را داشـته كـه در همـان جـا بـالغ      
ــر    ــان را هــم درگي شــده و سيســتم عصــبي مركــزي ميزب

در ميــــان انــــواع شيســــتوزوما،   . )43،44(كنــــد مــــي
ل زندگي يك استثناء به شمار دندريتوبيلارزيا از نظر مح

ــي ــه در   . رود مـ ــواع كـ ــاير انـ ــرخلاف سـ ــه بـ ــرا كـ چـ
شـوند، محـل    هـاي ميزبـان مهـره دار ديـده مـي      سياهرگ

استقرار اين نوع شيستوزوما در عروق سـرخرگي انـواعي   
ــت  ــزي اســ ــدگان آبــ ــه . )45(از پرنــ ــورتي كــ در صــ

فوركوسركرها بـه پوسـت ميزبـان غيـر اختصاصـي نفـوذ       
احل اوليه از بين رفته و موجـب ايجـاد   كنند، در همان مر

بايـد توجـه داشـت كـه     . واكنش هاي التهابي مي گردنـد 
بيماري درماتيت سركري معمولاً در عفونت هاي مكـرر  
ــد    ــر اختصاصــي پدي ــتوزوماهايي غي ــركرهاي شيس ــا س ب

  اثبـات شـده كـه گونـه     ديگـر،  سـوي  از ).46-48(آيـد  مي
T. regenti قـادر  ت،اس ـ پرنـدگان  بينـي  ناحيـه  انگـل  كه 
 مهــاجرت ، عــلاوه بــر آزمايشــگاهي مــوش اســت در

عـوارض شـديدي    نخـاع  و هـاي مغـز   بافـت  احشائي، در
لـذا محققـين بـر    . )49،46(گردد عصبي فلج سبب ايجاد و

بـه  (انسـان   حـالتي در  چنـين  دارد امكـان  اين باورند كـه، 
بيماري زايي  بنابراين دهد، رخ نيز )عنوان ميزبان تصادفي

تر  و با اهميت فراتر بسيار تواند ز آن ميو عوارض ناشي ا
 در خـود محـدود شـونده    يك درماتيت پوسـتي  ايجاد از

  .)46(باشد انسان
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 مـــروري

در چرخــــه زنــــدگي انــــواع  :چرخــــه زنــــدگي
شيستوزوماي عامـل درماتيـت سـركريايي ميزبـان نهـايي      

ــابي ســانان   ــده(عمــدتاً مرغ باشــند و  مــي) خــانواده آناتي
هــا يافــت  ن ميزبــانهــاي بــالغ در عــروق خــوني ايــ كــرم
البتـه در  (كننـد   ريـزي مـي   شوند كـه در آن جـا تخـم    مي

مواردي انگل در مخاط بيني و احشائ نشخوار كنندگان 
مانند گاو، گوسفند، شتر، بـز، گـاوميش نيـز ديـده شـده      

تخم از بيني يا به همراه مدفوع خـارج شـده و در   ). است
ده از اثر تماس با آب تخم ها باز شده و ميراسيديوم رسـي 

ها خارج شده و با شنا كردن خود را به ميزبـان واسـط    آن
انگـل در بـدن   . كننـد  رسانده و آن را آلوده مي) حلزون(

ميزبان واسط تكثير و تمايز يافته و نهايتاً به سـركر تبـديل   
سـركرها پـس از آزاد شـدن از حلـزون در آب     . شود مي

سـب  شنا كرده و قادرند در اثر تماس با پوست ميزبان منا
وارد عروق خوني آن گرديده و چرخه زنـدگي خـود را   
. كامل كرده و در عروق خوني به كرم بالغ تبديل گردند

انسان در اين ميان به عنوان ميزبان تصـادفي بـوده كـه در    
اثر نفـوذ سـركر بـه پوسـت ايجـاد درماتيـت سـركريايي        

  .)1 شماره تصوير( .)3(گردد مي
  

  
  

شيستوزوماي (يكوبيلارزيا رگنتي تر زندگي چرخه :1تصوير شماره 
  )3(در ميزبان نهايي، واسط و انسان) پرندگان

  
  يسركر يتكننده درمات يجادعوامل ا

شيستوزوماي پرندگان به عنوان عامـل اصـلي    سركر
انواع مختلفـي  درماتيت سركريايي شناحته شده است كه 

بـا   .آينـد  از پرندگان ميزبان نهايي اصلي آن به شـمار مـي  
موقعيـت وجايگـاه كـرم بـالغ در ميزبـان نهـايي،       توجه به 

و دسته اصلي عوامل شيستوزوميازيس در پرندگان را به د
  :كنيم تقسيم بندي مي

 )Visceral schistosomes(هاي احشايي  شيستوزوم - 1
كه درسيستم عروقي كبد، ريه و روده، كلواك پرندگان 

  .يافت مي شوند
  هـــــــاي مخـــــــاط بينـــــــي    شيســـــــتوزوم -2

)Nasal schistosomes (   ــي ــاط بين ــروق مخ ــه در ع ك
گونه از جنس تريكوبيلارزيا  8. (شوند پرندگان يافت مي

ــامل  ، T.arcuata ،T.australis،T.spinulataشـــــــــــ
T.aurelian ،T.rodhaini ،T.duboisi ،T.nasicola  و

T.regenti(.  
Kolarova  ــه  ) 2013(و همكــاران ــه خــود ب در مقال

ي در سطح جهان، به عوامل شناخته شده درماتيت سركر
در ايـن مقالـه بـه انـواع     . )49(اند صورت كلي اشاره كرده

مختلف شيسـتوزوماي پرنـدگان از جملـه ماكروبيلارزيـا     
Macrobilharzia)( ــيلارزيلا ، )(Bilharziella، بــــــــــ
ــا  ــا (Trichobilharzia)تريكوبيلارزيـــ ، جيلينوبيلارزيـــ
Jilinobilharzia)( دندريتوبيلارزيا ،(Dendritobilharzia)، 

، اورنيتوبيلارزيــــا (Austrobilharzia)آســــتروبيلارزيا 
(Ornithobilharzia) ژيگانتوبيلارزيا ،(Gigantobilharzia) 

ــا  ــه   (Allobilharzia)و آلوبيلارزيــــ ــد گونــــ و چنــــ
شيســـــتوزوماي پســـــتانداران نظيـــــر بيوتيلوبيلارزيـــــا 

Bivitellobilharzia)( هتروبيلارزيـــا ،Heterobilharzia)(، 
ــتوز و شيســـــــتوزوماتيوم ) (Schistosomaوما شيســـــ

Schistosomatium) (  به عنوان عوامل قطعي يا احتمـالي
ايجــاد درماتيــت ســركري در انســان اشــاره شــده اســت  

البته پس از انتشار اين مقاله چند مورد ). 1جدول شماره (
از جملـه جـدا سـازي    . جديد هم به آن اضافه شده اسـت 
ز حلـزون ملانوئيـدس   انواعي از شيستوزوماي پرنـدگان ا 

گــزارش شــده  )17(توبركولاتــا بــراي اولــين بــار از ايــران
هاي شناخته شـده   لازم به ذكر است كه تمام جنس. است

و ) بـه جـز جـنس تريكوبيلارزيـا    (شيستوزوماي پرندگان 
درگيركننده احشـائ  ) به جز شيستوزوما نازاله(پستاندران 

  ر، روده، ـزانتـوي، مــاي ريـه رگـرخـه، سـليـد، كـكب(
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  )3و 17 -49،25(پراكندگي جغرافيايي، ميزبان واسط و ميزبان نهايي عوامل ايجاد كننده درماتيت سركريايي در مناطق مختلف دنيا  :1جدول شماره 
  

  جنس  پراكندگي جغرافيايي حلزون ميزبان واسط  ميزبان نهايي
  بيلارزيلا  نيمكره شمالي Pulmonata  پرندگان
  تريكو بيلا رزيا  )شمال ايران(تمام نقاط دنيا  Pulmonata  پرندگان
  جيلينو بيلا رزيا  آسيا Pulmonata  پرندگان
  استرو بيلا رزيا  تمام نقاط دنيا Pprosobranchia  پرندگان
  اور نيتو بيلارزيا  نيم كره شمالي Prosobranchia  پرندگان
  ژيگا نتو بيلا رزيا  )انجنوب اير(تمام نقاط دنيا Pulmonata،Opistobranchia  پرندگان
 آلوبيلارزيا  نيمكره شمالي ناشناخته  پرندگان

 دندريتوبيلارزيا  تمام نقاط دنيا ناشناخته  پرندگان

  ماكروبيلارزيا  تمام نقاط دنيا ناشناخته  پرندگان
 آلوبيلارزيا  نيمكره شمالي ناشناخته  پرندگان

  تروبيلارزياه  آمريكاي شمالي Pulmonata  نشخوار كنندگان ، جوندگان
  )شيستوزوما(اورينتو بيلارزيا   )نواحي شمالي و جنوبي ايران(آسيا Pulmonata  نشخوار كنندگان

  شيستوزوما  تمام نقاط دنيا Pulmonata  پستانداران از جمله انسان
  شيستوزوماتيوم  آمريكاي شمالي Pulmonata  جوندگان
 بيويتلوبيلارزيا  هند ، آفريقا ناشناخته  فيل ها

 بيويتلوبيلارزيا  هند ، آفريقا ناشناخته  ل هافي

  گريفوبيلارزيا  استراليا ناشناخته  كروكوديل

  
) پانكراس، طحـال، آئـورت پشـتي و حتـي مغـز و نخـاع      

لازم به ذكر است كـه بـر اسـاس مطالعـات      ).3،49(هستند
ــر، انگــل  هــايي از خــانواده  مولكــولي و بيوشــيميايي اخي

ــنس     ــابقاً جـ ــه سـ ــتوزوماتيده كـ ــا شيسـ اورينتوبيلارزيـ
)Orientobilharzia (ــي ــده مـ ــود   ناميـ ــا وجـ ــدند، بـ شـ

هــاي فنوتــايپي مختصــر، در واقــع بــه جــنس       تفــاوت
شيستوزوما تعلق داشـته و امـروزه بـه همـين نـام خوانـده       

، نظيـــر )50،51(باشــند  گونـــه مــي  6شــوند و داراي   مــي 
شيستوزوما تركستانيكوم كه در عروق مزانتـر گـاوميش،   

ي ديگــر از پســتانداران بــالغ شــده و بــه گوســفند و انــواع
عنوان عامل خارش شـناگران در آسـيا از جملـه ايـران و     
چين، روسيه و اخيـراً در اروپـاي مركـزي شـناخته شـده      

بر همين اساس در منـابع  ). 2جدول شماره ( )52-54(است
قديمي اسم اين انگل به جاي شيستوزوما، اورينتوبيلارزيا 

در عـــين حـــال، . ســـتتركســـتانيكوم ذكـــر گرديـــده ا
هــايي مبنــي بــر ايجــاد درماتيــت ســركريايي بــا   گــزارش
ــه ــر    گونـ ــتوزوما، نظيـ ــر از شيسـ ــاتود غيـ ــايي از ترمـ هـ

 انـواع  3 شـماره  جـدول  در. )55(ديپلوستوموم وجود دارد
 كننده ايجاد بالقوه عوامل به عنوان جانوري شيستوزوماي

  .اند شده داده نشان ايران در سركري درماتيت
  خطـر در ابـتلاء بـه درماتيـت سـركري بـر        از عوامل

  

تـوان بـه مـوارد زيـر      مـي  )46،56 ،29(اساس منابع مختلـف 
سابقه تماس قبلـي، سـن، زمـان شـنا و طـول      : اشاره نمود

مدت آن، هر گونه تماس با آب آلوده به سركر، گياهان 
آبــزي، جريــان آب و بــاد، مهــاجرت پرنــدگان و وجــود 

  ).4ره جدول شما(نشخواركنندگان آلوده 
ــا توجــه بــه ايــن كــه ايــن بيمــاري تنهــا در شــمال    ب

اسـتان  (و جنـوب غربـي   ) هاي مازندران و گـيلان  استان(
  ايــــران وجــــود دارد، مطالعــــه بــــر روي ) خوزســــتان

تــر در ايــن دو منطقــه  عوامــل ايجادكننــده بيمــاري بــيش
ميزبان واسط درماتيـت سـركريايي   . صورت گرفته است

ــزون   ــتان حلـ ــتان خوزسـ ــاي در اسـ   ، L.gedrosiana هـ
Radix auricularia، Melanoides tuberculata   و

Physis acuta شــــناخته شــــدند، كــــه ملانوئيــــدها 
(Melanoids) درصـد  09/0(ترين درصد آلودگي  بيش (

 توسـط  كـه  اي مطالعـه . )17(را به خـود اختصـاص دادنـد   
 انجـام  مازنـدران  اسـتان  در) 2013( همكـاران  و گوهردهي

 شيسـتوزوماي  به مبتلا مهاجر پرندگان آلودگي درصد شد،
 هـاي  حلـزون  كـه  كـرد  گزارش درصد 2/18 را پرندگان

. )25(شـدند  گـزارش  غالـب  واسـط  ميزبان عنوان به ليمنه
 پلانوربيس خود درمطالعات وهمكاران اطهري برآن علاوه

  .)23(كردند گزارش واسط ميزبان عنوان به نيز را



     
  مريم قبادي ترا و همكاران     
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 مـــروري

   )54، 18،19،21(به همراه ميزبان نهايي در مناطق مختلف دنيا  گونه ها مختلف اورينتوبيلارزيا،پراكندگي جغرافيايي  :2جدول شماره 
  

  گونه انگل ميزبان نهايي كشور
 O.turkestanicum  اغلب در نشخواركنندگان، اسب، موش صحرايي  تركيه ، چين،)خوزستان(، مغولستان، هند، عراق ،پاكستان، ايران روسيه

 O.turkestanicum var.tuberculata يش، گوسفندگاوم  هند، چين
 O. cheni گاوميش، گوسفند چين

 O.bomfordi گاو كوهان دار، گاوميش، گوسفند  هند، چين
 O.dattai ، خوك، ميمون رزوسگاوميش هند

 O.harinasutai گاوميش، موش، همستر، خرگوش  تايلند، لااوس

  
  جانوري در ايران، به عنوان عوامل قطعي يا احتمالي ايجاد كننده بيماري درماتيت سركريشيستوزوماهاي شناخته شده  :3جدول شماره 

  

 نام علمي حلزون ميزبان واسط ميزبان نهايي توزيع جغرافيايي  نام محقق

  صهبا و مالك، ارفع و همكاران، 
  مسعود، مالكي و همكاران

Lymnaea gedrosiana نشخوار كنندگان خوزستان، گيلان و مازندران Orienthobilrharzia turkestanicum 

اطهري و همكاران، گوهردهي و 
  همكاران، فخار و همكاران

 .Planorbis planorbis Trichobilharzia spانواع ليمنه و Anseriformesمرغابي سانان رده  مازندران

Melanoides tuberculata شناسايي نشده  خوزستان  كرميان و همكاران Gigantobilharzia sp. 

  
  )29،46،50(عوامل خطرساز در ابتلاء به درماتيت سركري در نقاط مختلف دنيا  :4جدول شماره 

  

  .افزايش مي دهدسابقه تماس قبلي با سركر نقش مهمي در بروز علائم باليني بيماري دارد، زيرا تماس مكرر با سركرها شانس ظهور عوارض درماتيت سركري را   سابقه تماس قبلي 
  .سال بيش تر ديده مي شود زيرا تمايل به شنا در آب هاي كم عمق و گرم را دارند كه بهترين مناطق براي تجمع سركر هاست15در كودكان كم تر از نس

  .زمان سپري شده در آب شانس ابتلا را افزايش مي دهداحتمال ابتلاء در ساعات صبح بيش تر است زيرا سركر گذاري در اويل صبح به حداكثر ميزان خود مي رسد و مدت   زمان شنا و طول مدت آن
  .در شاليكاران، صيادان و غيره احتمال ابتلائ را افزايش مي دهد)حداقل به مدت چند دقيقه(تماس نقاط غير پوشيده دست و پا با آب هاي آلوده به سركر  )وابسته به شغل(تماس با آب آلوده 

  . مكاني مناسب براي تجمع حلزون ها و سركرها مي باشد) مزارع برنجكاري(و كنار خوشه هاي شالي)مانند آب بندان ها در استان مازندران(آبزيآب هاي غني از گياهان  گياهان آبزي
 .سرعت زياد جريان آب و باد باعث جابه جايي سركرها مي شود   جريان آب و باد
  .ير به مناطق گرمسير دنيا باعث پراكنده شدن انگل در ساير مناطق از جمله ايران و نهايتا شيوع درماتيت سركري مي شوددر زمستان مهاجرت پرندگان از مناطق سردس  پرندگان مهاجر

  .ث برقراري و گسترش بيماري خواهند شدمبتلا به شيستوزوما تركستانيكوم با آلوده نمودن آب هاي مختلف و به دنبال آن حلزون ها باع)به ويژه گاوميش و گوسفند(نشخواركنندگان  نشخواركنندگان آلوده

  
هــاي خــانواده ليمنــه، فيزيــده و     حلــزون معمــولاً

ــناخته     ــان واســط مناســب ش ــوان ميزب ــه عن ــوربيس ب پلان
نادري جهت عوامل ايجاد هاي واسط  ميزبانالبته . اند شده

كننده درماتيت سـركري در نقـاط مخلـف دنيـا شـناخته      
 و Hydrobiidaeهـــاي خـــانواده  حلـــزون. شـــده اســـت
Littorinidae )مانند) هاي شور ساكن در آب Valvatidae، 

Ampulariidae Pleuroceridae  هـاي   و هم چنين حلـزون
Haminoea Japonica انگـل  شـيوع . )49(اند از آن جمله 

 مختلـف  منـاطق  در آبـزي  واسطه ميزبان هاي حلزون در
ــا ــد 05/0از  دني ــا درص ــد 4/52 ت ــت درص . )49(متغيراس

ــده  ــل    حضــور پرن ــدگي عوام ــه زن ــتقرار چرخ ــراي اس   ب
ــت  ــدد درماتي ــه    متع ــت ب ــروري اس ــركري لازم و ض   س

ــته   ــدگان راســـ ــه پرنـــ ــوري كـــ  Anseriformes طـــ

)(Clypeata,Platyrhynchos ترين درصد آلودگي  بيش
به عنوان مثال آلـودگي  . با اين نوع شيستوزوماها را دارند

ايسـلند  انواعي از پرندگان اين راسته، اخيـراً در فرانسـه و   
درصـــد گـــزارش و ثبـــت شـــده  5/35درصـــد و  3/40

در عـين حـال، عـلاوه بـر پرنـدگان آبـزي       . )58 ،57(است
هـم بـه عنـوان ميزبـان      )passerin(هـا   نوعي از گنجشگ

نهايي برخي از انواع شيستوزوماي جانوري نظيـر انـواعي   
  .)49،1(از ژيگانتوبيلارزيا گزارش شده اند

  
  ت سركريايمونوپاتوفيزيولوژي درماتي

ــدگان در    ــتوزوماي پرن ــركر شيس ــرگ س ــوذ و م نف
بر . شود ميزبان پستاندار منجر به واكنش شديد پوستي مي

اســاس تحقيقــات انجــام شــده، عفونــت بــا فوركوســركر 
شيستوزوماي پرندگان علاوه بر ايجـاد واكـنش افـزايش    

در مــوش، در ادامــه ايجــاد ) 1تايــپ (حساســيت ســريع 
كنـد   را مـي ) 2تايپ (ري واكنش افزايش حساسيت تأخي

ــا وجــود     ــن واكــنش ه ــرين عامــل ايجــاد اي كــه مهــم ت
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هـاي مـورد    در مـوش . فوركوسركر مرده در بافت اسـت 
دقيقه پس از اولين تماس بـا سـركر    30آزمايش، پوست 

هـاي بعـدي، حـدود     مقداري ملتهب شده، اما در عفونت
يك ساعت پس از تماس التهاب گسترده تري پديد مـي  

به بعد است كـه التهـاب    4و  3هاي مرتبه  نتاز عفو. آيد
شــديد مشــاهده مــي شــود كــه بيــانگر واكــنش افــزايش  

علائـم كلينيكـي   . اسـت  Th2با واسـطه   1حساسيت تيپ 
ــاپولر    ــه صــورت ضــايعات ماكولوپ ــاري ب ــا  12بيم  24ت

ساعت پس از عفونت همراه با خارش شـديد و ناگهـاني   
دارد مشاهده علائم ديگري كه امكان . بروز پيدا مي كند

شوند شامل اريتما، تب، بزرگي غدد لنفـاوي موضـعي و   
پرنده يا (در ميزباني كه حساس نشده . بروز ادم مي باشند

شيستوزومولاي تريكوبيلارزيا مي تواند پوست ) پستاندار
را ترك كرده و از طريق گردش خـون خـود را بـه ريـه     

ه و يا از طريق اعصاب محيطي خـود را ب ـ ) انواع احشائي(
) شيســتوزوماهاي مخــاط بينــي(سيســتم عصــبي مركــزي 

در ايـن حـال انگـل در ميزبـان طبيعـي خـود       . )49(برساند
مهاجرت به اندام هدف را با موفقيت انجـام داده، امـا بـه    

رسد در ميزبان غيـر معمـول مراحـل رشـد انگـل       نظر مي
، بنابراين تكامـل  )59 ،34(شود كندتر شده و دچار وقفه مي

  .آيد نگرفته و كرم بالغ پديد نميي صورت هاي جنس اندام
در مـوش نشـان    T.regentiمطالعه بـر روي عفونـت   

دهد كه عفونت مرتبه اول باعث واكنش التهابي حـاد   مي
ها، ماكروفاژها  ها، ائوزينوفيل شود كه در آن نوتروفيل مي

در اطـراف لارو مهـاجم    +CD4و تعدادي هـم لنفوسـيت   
ــدا مــي ــد تجمــع پي ــ. كنن هــاي مجــدد هجــوم  تدر عفون

 در. هـاي ايمنـي بـه محـل عفونـت شـديدتر اسـت        سلول
ــه هــاي عفونــت ــا اول مرحل ــن ب  از اي مجموعــه انگــل اي

 Th2 و Th1 هـاي  لنفوسيت از شده ترشح هاي سايتوكاين
ــبب ــزايش س ــزان اف ــرون مي ــا، اينترف  IL-6 و IL-12 گام

 زيـادي  ميـزان  انگل، با بعدي هاي مواجهه در اما. شود مي
 پوسـت  به سركر ورود ساعت اولين در IL-10 و IL-4 از

 IgG2و  IgG1ميزان فزاينده . )44،49-46(شوند مي ترشح
ــه آنتــي ژن ــين ورود  اختصاصــي علي هــاي ســركر در اول

سركر به پوست ميزبـان حـاكي از پاسـخ ايمونولوژيـك     
Th1/Th2  ــان اســت ــه صــورت هــم زم ــا در . )45،56(ب ام

بيش تـري يافتـه    افزايش IgG1عفونت هاي مجدد توليد 
كنـد كـه    غلبـه پيـدا مـي    Th1وابسته به  IgG2و نسبت به 

ميـزان  . اسـت  Th2نشان دهنده ميل پاسخ ايمني به سمت 
IgE    توتال سرم در اولين عفونت شديداً افـزايش يافتـه و

در عفونت دوم و سوم هم افـزوده شـده، امـا پـس از آن     
هاي  از سوي ديگر، تعداد ماست سل. ثابت باقي مي ماند

هـاي خـود را آزاد    پوستي افزايش پيـدا كـرده و گرانـول   
هاي شـيميايي نظيـر    اين گرانول ها واجد واسطه. كنند مي

هـا پاسـخ هـاي     هستند كـه ايـن واسـطه    IL-4 هيستامين و
در . )46،45(نماينـد  را تحريـك مـي  Th2 ايمني وابسته بـه  

عفونت هاي انساني با سركر شيستوزوماي پرندگان، غالباً 
علائم بيماري پوستي ديده شده و فرض بر آن اسـت   تنها

ها مدتي پس از نفوذ به داخل پوست ازبـين مـي    كه انگل
بــا ايــن وجــود، مطالعــات بــر روي انــواعي از      . رونــد

هـا   تريكوبيلارزيا در جوندگان نشان داده كـه ايـن انگـل   
هـاي   قادرند از پوست مهاجرت كرده و خود را بـه انـدام  

در واقــع پاســخ هــم زمــان . )38،56 ،6 ،3(احشــائي برســانند
Th1/Th2   ــا انــواع شيســتوزوما نشــان در عفونــت اوليــه ب

دهنده آن است كه پاسخ ايمني محافظت كننده بـه طـور   
كامل در برابر ايـن سـركرها ايجـاد نشـده و امكـان دارد      
كرم ها از سيستم ايمني فرار كـرده و درون بـدن ميزبـان    

رآينـدي بـا درجـات    وقوع چنـين ف . )8 ،3(مهاجرت نمايند
هاي مجدد با سركر شيسـتوزوما نيـز    تر در عفونت خفيف

پـس امكـان دارد مراحلـي از چرخـه     . اسـت  امكان پـذير 
زندگي انگل در گردش خون، احشاء و يا سيستم عصبي 

بر اين اساس ضايعات ريوي و يـا  . مركزي مشاهده شوند
پستاندار آلوده بـه ايـن   سيستم عصبي مركزي، در ميزبان 

ها قابل مشاهده خواهند بود، به طور مثال مـي تـوان    لانگ
  T.regentiبه ضايعاتي نظير فلـج پـا در مـوش آلـوده بـه     

جالب است كه در تحقيق انجـام شـده بـر    . )8(اشاره نمود
هـا مهـاجرت    بـه ريـه آن   T.szidatiهايي كه انگـل   موش

سيســتم ايمنــي  كــرده بــود، آثــاري از واكــنش تخريبــي 
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گل ديده نمي شد و دسـتگاه گـوارش   سلولي ميزبان بر ان
برخي از انگل ها نيز واجد خون خـورده شـده از ميزبـان    

محققين فرانسوي اظهار داشته انـد كـه در برخـي از    . بود
بيمــاراني كــه چنــدين بــار بــا شيســتوزوماي پرنــدگان در 
تماس بوده اند، علائمي شـبيه بـه عـوارض ريـوي ظـاهر      

  .)49(شده است
 

  علائم باليني
صـلي بيمـار مبـتلا بـه درماتيـت سـركري،       شكايت ا

در نواحي از بدن (ضايعات ماكولوپاپولار و يا وزيكولار 
، است كـه بـا   )كه در معرض آب آلوده قرار داشته است

هاي ثانويـه همـراه    خارش شديد و گاهي اريتم و عفونت
شدت بيماري بستگي به تعداد سركروارد شده، . باشد مي

زمان تمـاس بـا سـركر و     گونه سركر آلوده كننده، مدت
در آلودگي هاي شديد . سابقه آلودگي قبلي ميزبان دارد

گاهي بيمار دچار تب، ادم،تهوع، اسهال و تورم موضـعي  
 در شـده  ايجـاد  علائـم  البته. )45،56 ،9 ،3(غدد لنفاوي شود

 اوليـه،  عفونـت  در. اسـت  متفـاوت  مجدد و اوليه عفونت
 هـايي  ماكول پوست در سركر نفوذ از بعد ساعت 48-12
 تـا  2. شـود  مي مشاهده مبتلاء فرد در متر ميلي 1-2 قطر با

 قطر به هايي پاپول و شده ناپديد ها ماكول بعد ساعت 10
 كند مي پيدا ادامه روند اين. شود مي ايجاد متر ميلي 5-3
 مـي  ايجـاد  و ضايعه ادماتوز شده زياد پاپول ها اين كه تا

-3 از بعد شده ايجاد هاي وزيكول خارش، با ادامه. شود
. شـود  مـي  عفونت شديدتر شدن باعث و تركد مي روز 2
 كـه  بـه طـوري   يافته كاهش ها پاپول تعداد چهارم روز از

 پوسـت  روي متـر  ميلـي  1-4 قطـر  بـه  هائي لكه دهم روز
 بـاقي  تـر  بـيش  يـا  و مـاه  1 مـدت  بـه  كـه  شـود  مـي  ايجاد
 ضــعف سيســتم دچــار افــراد ماننــد افــرادي در. مانــد مــي
 عفونـت  از بعـد  سـاعت  1 اسـت  ممكـن  ها پول پا ني،ايم

 و يافته افزايش ها وزيكول قطر افراد، اين در. شوند ظاهر
 و ادم ،)mm10قطـر  (قرمزي  با كه رسد مي mm 8-3 به

 اسـت  ممكـن  علائـم  اين. است همراه شديد هاي خارش
  .)49،56(باشد داشته ادامه روز 20 تا

 بـروز علائـم  بـه   سـركر، منجـر   با فرد مكرر مواجهه
 بـا  همـراه  ماكولوپـاپولر  ضـايعات  به صـورت ( شديدتري

بــر اســاس گزارشــات  .)29(خواهــد شــد) خــارش شــديد
موجــود، علائــم بــاليني درماتيــت ســركري ناشــي از      

هـاي انسـاني مشـابه     هاي جانوران با شيستوزوم شيستوزوم
در عين . ترند هستند، اگر چه علائم در نوع انساني خفيف

از نظر باليني بـين خـارش شـناگران در     حال هيچ تفاوتي
ــه طــور كلــي، . آب شــيرين و آب شــور وجــود نــدارد  ب

هاي انسـاني   ضايعات پوستي ايجاد شده توسط شيستوزوم
  .)49(و جانوري، به سختي از هم قابل تفكيك هستند

  
  تشخيص

 و بـاليني  بيماري معمولابًا توجـه بـه علائـم    تشخيص
اما اثبات ايـن   .يردگ مي صورت آب با تماس بيمار سابقه

كه عامـل بيمـاري فوركوسـركرهاي شيسـتوزوما باشـند،      
ــواري اســت  ــار دش ــت . ك ــي از عفون ــواع مختلف ــاي  ان ه

هـاي آلرژيـك بـه دنبـال      باكتريايي، انگلي و نيز واكـنش 
گزش انواع آبزيان نظير عروس دريايي و شقايق دريايي، 

در عـين حـال در   . )60(كنـد  علائم باليني مشابه ايجاد مـي 
 پوسـت انسـان   بـه  ورود از پس درماتيت سركري، انگل

 بنـابراين آزمـايش   و بين رفته از كوتاهي زمان مدت در
خواهـد   معمـولاً منفـي   محل ضايعه از شده تهيه بيوپسي

آزمـايش   نظير مختلفي سرولوژيك البته آزمايشات. شد
كمپلمـان، الايـزا و ايمونوفلوئورسـانس غيـر      فيكساسيون

 عليـه  اختصاصـي  بـادي  آنتـي  يتـر ت تعيـين  مستقيم جهـت 
ــتوزوماي ــدگان شيس ــان در پرن ــورد انس ــرار بررســي م  ق

اند، اما با وجود حساسيت مناسب هيچ يك به طور  گرفته
اختصاصي قادر به شناسايي جـنس شيسـتوزوماي آلـوده    
كننده نيستند و به طور معمول در تشخيص آزمايشـگاهي  

نكـات   .)49،56(بيماري مـورد اسـتفاده قـرار نمـي گيرنـد     
افتراقي مهم جهت تشخيص درماتيت سركري عبارتند از 

شـنا و يـا كـار    (روز گذشته  3-4سابقه تماس با آب طي 
، مشاهده پاپول به همـراه خـارش و   )در مزارع شاليكاري

به ويژه پس (سوزش شديد چند ساعت بعد از تماس با آب 



  يسركر تيدرمات يماريب يكنون تيمروري بر وضع
 

  1393بهمن ،  121، شماره  بيست و چهارمدوره                                                          مجله دانشگاه علوم پزشكي مازندران                         456

و نهايتا بروز ضايعه تنهـا در نـواحي   )از خشك شدن پوست
  ).61 ،49،56(كه در تماس مستقيم با آب بودنداز بدن 
  

  كنترل و پيشگيري
در بيمــاري درماتيــت ســركري، آمــوزش بهداشــت 

به همين دليـل بـه   . كند نقش اساسي در پيشگيري ايفا مي
افراد پر خطر شامل شناگران بـه ويـژه كودكـاني كـه در     

كننــد، شــاليكاران و  هــاي منــاطق آنــدميك شــنا مــي آب
از آن . هـاي لازم ارائـه شـود    آمـوزش بايست  صيادان مي

جايي كه درماتيت سركري در اثر نفوذ سركر به پوسـت  
ايجاد مي شود، مي توان بـا جلـوگيري از ايـن امـر، مـانع      

بدين منظـور اسـتفاده از كـرم هـاي     . بروز بيماري گرديد
، يـا چـرب   )62(ضد آفتاب حاوي يك درصد نيكلوزاميد

و پمــاد هــاي  بــه طــور مثــال بــا وازالــين(كــردن پوســت 
قبل از تماس با آب از بروز بيمـاري جلـوگيري   ) ويتامينه
چنين خشك كردن بـدن بـا حولـه بلافاصـله      هم. مي كند

جهت كنترل اين بيماري . )50(گردد بعد از شنا توصيه مي
) حلـزون (بايستي به حذف يا كاهش تعداد ميزبان واسط 

يي هـا  كش استفاده از حلزون(هاي شيميايي  با انواع روش
ــد ــر نيكلوزامي ــزي،  (، مكــانيكي )نظي ــان آب حــذف گياه

ــع ــزون جم ــا آوري حل ــك ) ه ــا بيولوژي ــتفاده از ( و ي اس
ــاكتري ــزون   ب ــنده حل ــاي كش ــزون   ه ــا حل ــا و ي ــاي  ه ه

در مـورد كنتـرل بيمـاري    . )54،56(اقدام نمود) گوشتخوار
در ميزبان نهايي، كـار مشـكل تـر اسـت زيـرا بايسـتي از       

نندگان آلـــوده بـــه   ورود پرنـــدگان و يـــا نشـــخوارك   
  .ها و شاليزارها جلوگيري نمود ها، بركه رودخانه

در مورد عفونت هاي انساني، تنها از درمان علامتـي  
ــتفاده مـــي  ــن رو،كـــاربرد پمادهـــاي   . شـــود اسـ از ايـ

 كورتيكواستروئيد مانند هيدروكورتيزون و يا تريامسينولون،
شــود، توصــيه  كــه باعــث كــاهش خــارش و التهــاب مــي

ر موارد حاد كه خارش شديد است، اسـتفاده  د. شوند مي
هاي ضـد   و يا كرم) خوراكي(هيستامين  از داروهاي آنتي

خارش، كمپرس آب سرد، پمـاد كـالامين و شستشـو در    
بـراي درمـان   . )55،56(جوش شيرين نيز توصيه شده است

با نـام تجـاري   (پرندگان آلوده، استفاده از پرازي كوانتل 
Droncit (فقيت آميز بوده اسـت  به طور تجربي مو)  بـراي

  .)63()گرم روزانه به مدت يك هفته ميلي 5/22پرنده 
بــا توجــه بــه اهميــت درماتيــت ســركري بــه عنــوان  
بيماري زئونوز فراموش شده مهم در انسان، ايـن بيمـاري   
نيازمند مطالعات بيوشيميايي، ايمونوپاتولوژي و مولكولي 

ه نشان مي مرور نتايج تحقيقات انجام شد. تري است بيش
دهد كه به دليل آن كـه ايـن بيمـاري عـوارض شـديدي      

شود  كند، به علائم باليني آن توجه خاصي نمي ايجاد نمي
و مبتلايان معمولاً به پزشك مراجعـه نكـرده و در نتيجـه    

در . گيرد تر تشخيص داده شده و مورد توجه قرار مي كم
عين حـال بـا توجـه بـه احتمـال ورود سـركرهاي برخـي        

 بــه T.regentiهــاي شيســتوزوماي پرنــدگان نظيــر  گونــه
بايسـت تحقيقـات بـه     مركـزي انسـان، مـي    عصبي سيستم

تري در كشورهايي كه با اين بيماري دسـت   مراتب گسترده
به گريبان هستند، از جمله ايران از نظر تعيين هويت عوامـل  

هــاي  ايجــاد كننــده، چرخــه زنــدگي، بيمــاريزايي در مــدل 
  .پذيرد نترل آن صورتآزمايشگاهي و نحوه ك
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