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 Pediculus humanusدر تمام دنيا آلـودگي بـه شـپش سـر     . باشدپديكولوزيس عفونت جهاني و مسري پوستي در دنيا مي :مقدمه و اهداف

capitis بـه منظـور تعيـين شـيوع     . تـر اسـت  سـال شـايع   6-11آموزان سنين بين دانش الباًغPediculus humanus capitis    و بررسـي برخـي

 ،هاي دبستاني در شهرسـتان املـش  در بين بچه 1383تحليلي در سال  -اي توصيفي مطالعه pediculiosisفاكتورهاي دخيل در اپيدميولوژي 

 .انجام شد استان گيلان

مدرسه به صـورت تمـام شـماري     95آموزان مقطع ابتدايي از نفر از دانش 4244به منظور تعيين وضعيت اپيدميولوژيكي، كليه  :ارروش ك

مـورد مقايسـه قـرار     Odds Ratio شـانس و نسـبت  ) chi-squre(مورد ارزيابي قرار گرفته و نتايج حاصله بر اساس آزمون آمـاري كـاي دو   

هاي مناسب استفاده شد و شرايط مو و فاكتورهاي مورد مطالعه شـامل نـوع مدرسـه، موقعيـت     از شانه جهت بررسي وجود شپش. گرفتند

كه از يك اتـاق خـواب مشـترك اسـتفاده     مدرسه، سطح تحصيلات والدين، شغل والدين، تعداد دفعات استحمام در هر هفته، تعداد افرادي

  .نامه كسب شدافراد خانوار، مدل مو، جنس و طول مو از طريق پر كردن پرسش كنند، تعداد دفعات شانه زني، حساسيت ميزبان، تعدادمي

نتايج اين مطالعه نشان داد كه بين نوع مدرسه، موقعيت مدرسه، تحصيلات و شغل والدين، وجود آب دائم لولـه كشـي، تعـداد هـم      :نتايج

رش، تعداد اعضاء خانواده، وجود مربي بهداشت، انـدازه و  آموز، احساس خازني، محل و دفعات استحمام، جنس دانشاتاقي، دفعات شانه

كه بين ميزان آلودگي و شوره سر، بافته بودن مو، رنـگ  حالي در). >05/0P(داري وجود دارد حالت مو با آلودگي به شپش سر ارتباط معني

  .برآورد شد% 20/9لودگي در شهرستانمتوسط آ). <05/0P(داري وجود نداشت آموز، پايه تحصيلي و فصل ارتباط معنيمو، سن دانش

شرايط بهداشتي ضعيف و نيز عدم دسترسي بـه  توان هاي مقطع ابتدايي را ميهدليل ميزان بالاي شيوع پديكولوزيس در بين بچ :گيرينتيجه

ه اولـين مطالعـه   ايـن مطالع ـ . ها توسط مربيان بهداشتي امـري ضـروري اسـت   كنترل بهداشتي موي سر بچه. آب لوله كشي دائم ذكر نمود

دهـد كـه آلـودگي بـه     اپيدميولوژيكي انجام شده در شهرستان املش با شرح جزئيات دخيل در اپيدميولوژي اين آلودگي است و نشان مـي 

  .شپش سر هنوز به عنوان يك مشكل اساسي در جوامع با امكانات زندگي و سطح بهداشت پايين و وضعيت بد اقتصادي مطرح است

  آموزان مقطع ابتدايي، املش، ايرانش سر، اپيدميولوژي، فاكتورهاي خطر، دانششپ :واژگان كليدي

  مقدمه

اي اي از اهميـت ويـژه  بهداشت و سلامت عمـومي هـر جامعـه   

كه پيشرفت آن جامعه در گـرو سـلامت   برخوردار است به طوري

از جملـه مـوارد تهديـد كننـده سـلامت      . عمومي افراد آن اسـت 

باشد كه هاي خارجي ميت به ويژه انگلجامعه، آلودگي به حشرا

رغم ارتقاء سطح بهداشت و پيشرفت علوم پزشكي، هنوز بـه  علي

شـپش انسـاني    ).1(عنوان يك معضل بهداشتي مطـرح هسـتند   
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 خـوار  گونـه خـون   490، متشـكل از  Anopluraمتعلق بـه راسـته  

باشد كه اكتوپارازيت اجباري پستانداران بوده و به جـز مـدت   مي

هـا  شـپش ). 2،3(توانند دور از ميزبان زندگي كننـد  ي نميكوتاه

... زايي چون تيفوس، تـب راجعـه و   قادر به انتقال عوامل بيماري

آلودگي بـه  . اندبوده و از دير باز مورد توجه محققان مختلف بوده

شپش سر در تمام نقاط دنيا از جمله ايران به خصوص در امـاكن  

ا فقر و عدم رعايت اصـول بهداشـت   با تراكم جمعيت بالا و توأم ب

ايـن آلـودگي بـه خصـوص در     . شـود فردي به وفور مشاهده مـي 

هـاي نسـبتاً شـايع    روستاها و به ويژه در بين كودكان از آلـودگي 

آلودگي به شپش سر در افراد موجب احسـاس  . شودمحسوب مي

خـوابي  حقارت و پستي، ايجاد تحريكات رواني، افسـردگي و بـي  

ميليون نفـر در آمريكـا آلـوده بـه      12تا  6هر ساله ). 3(شود مي

 367هـاي درمـان و كنتـرل آن بـه     شـوند كـه هزينـه   شپش مي

رشـد جمعيـت و بهداشـت ضـعيف از     ). 4(رسـد  ميليون دلار مي

امكـان وجـود ايـن    . باشـد عوامل تشديد كننده اين آلـودگي مـي  

 ).5،6(اقتصادي وجود دارد  -مشكل در تمامي طبقات اجتماعي 

تان گيلان با داشتن آب و هواي معتدل و مرطـوب و تـراكم   اس

باشد ميجمعيتي بالا، محيط زيست مناسبي براي فعاليت شپش 

انجام مطالعات اپيدميولوژيك نه تنها موجب مشخص شـدن  ). 7(

شـود  وضعيت آلودگي و تعيين ارتباط آن با عوامل محيطـي مـي  

رزه و كنتـرل  ترين روش مبـا بلكه موجب تعيين بهترين و اصولي

  .شودها ميآن

طي مطالعات انجام شده بيشترين شيوع آلودگي به شپش سـر  

شـيوع بـيش از حـد    . سـالگي بـوده اسـت    6-11در بين سـنين  

آلودگي در اين گروه سني و ارتباط آن با آموزش و پـرورش و در  

نتيجه تعميم آن به كل جامعه دليـل اصـلي انتخـاب ايـن گـروه      

علت انتخـاب محـل   ). 8-10(بوده است سني براي مطالعه حاضر 

پژوهش نيز وجود گزارشات متعدد از مراكز بهداشـتي درمـاني و   

هاي بهداشت شهرستان املش استان گيلان مبني بر آلودگي خانه

. شپش سر در مدارس دخترانه و پسرانه اين شهرستان بوده است

مطالعه حاضر كوششي است بـه منظـور بررسـي اپيـدميولوژي و     

آمـوزان مقطـع ابتـدايي در    يزان شيوع آلودگي در دانـش تعيين م

كه براي اولين بار در اين منطقه صورت گرفتـه   1382–83سال 

  .است

  روش كار

نامـه جهـت   لوازم مورد استفاده در اين تحقيق شـامل پرسـش  

سنجش فاكتورهاي مؤثر، معاينه موي سر و نمونه برداري انگـل،  

ــوه، اپليكــاتور%70الكــل ســفيد  ، دســتكش جراحــي، ، چــراغ ق

بار مصرف، زمـان سـنج شـماته دار، سـوزن حشـره      دستكش يك

گيري، عدسي دستي، كاغذ شناسي، شانه دندانه ريز، ظرف نمونه

در . ، لام و لامـل، ماسـك دهـاني بـوده اسـت     CM 75×60سفيد 

بندي طول موي دختران به روش مرسـوم  ابتداي انجام كار طبقه

اه، متوسـط و بلنـد صـورت    در ساير مطالعات در سـه گـروه كوت ـ  

پوشـاند  بندي موي كوتاه گوش و يقه را نميدر اين طبقه. گرفت

موي بلند . رسدپوشاند و به يقه نمياما موي متوسط گوش را مي

ابتلاء به . رودها ميها رسيده و گاهي نيز فراتر از شانهنيز به شانه

د يا هاي پوست سر در اطراف شانه فرشوره سر نيز با رويت فلس

نوع مو نيز به دو گروه صـاف و مجعـد   . شددر بين موها تأييد مي

 24اي حـاوي  نامـه در ايـن راسـتا پرسـش   . بندي شده بودتقسيم

سـؤال و بـر اسـاس مشخصـات و رفتارهـاي فـردي و خـانوادگي        

جامعـه آمـاري در بررسـي اپيـدميولوژيكي حاضـر،      . طراحي شد

ي اعـم از شـهري و   شامل كليه دانش آموزان مدارس مقطع ابتدائ

لـذا تعـداد   . روستايي، دولتي و غيرانتفاعي، دخترانه و پسرانه بود

گيـري بـر اسـاس تمـام     نمونه برابر جامعه آمـاري و روش نمونـه  

 . شماري بود

مدرسـه و   95بر اساس آمار تعداد مدارس ابتـدايي شهرسـتان   

مدرسـه در شـهر و بـا     16(آمـوز  دانش 4334آموزان تعداد دانش

) آموزدانش 2687مدرسه در روستا با  79آموز و فر دانشن 1647

  . گزارش شد

هاي به عمل آمده با ادارات مركـز بهداشـت و   پس از هماهنگي

هـاي لازم  چنين آموزش و پـرورش شهرسـتان، و اخـذ مجـوز    هم

اطلاعات جهت بررسي و تشخيص آلودگي، از طريـق پـر كـردن    

اسـتفاده از اطلاعـات   نامه با مصـاحبه مسـتقيم از فـرد، و    پرسش

آموزي موجود در دفاتر مـدارس  موجود در پرونده بهداشتي دانش

. گر كسب شدو تعداد ديگري از سؤالات به كمك مشاهده پرسش

در . هر فرد به طور جداگانه و انفرادي مورد مصاحبه قـرار گرفـت  

تفهيم صحيح سؤالات، مسائل رواني، حفظ آبروي فرد، توجـه بـه   

كـه از  بـه طـوري  . رهـاي اجتمـاعي مراعـات شـد    ها و معياارزش

آمـوزان  كاركنان بهداشتي زن و مربيان بهداشت در بررسي دانش

 دختر استفاده شد و اگـر فـردي از شـركت در برنامـه خـودداري      

  .نمود، اصرار خاصي در اين زمينه وجود نداشتمي

ي دفترچـه (تشخيص آلودگي فعال براساس استاندارد موجـود  

مت منتشـره از سـوي بخـش سـلامت و بهداشـت      راهنماي سـلا 

و يافتن يكي از مراحل زيستي انگل و يـا وجـود   ) مدارس تگزاس
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. اينچ از پوست سر آلودگي فعال استوار اسـت  4/1تخم در فاصله 

 عدم وجود تخم و شپش بر روي موهـا بـه عنـوان فـرد سـالم، و      

ت اينچ از پوس ـ 4/1چنين وجود تخم شپش با فاصله بيشتر از هم

زني به عنـوان آلـودگي   سر و عدم رويت شپش حتي پس از شانه

تشخيص آلودگي بر اساس وجـود پوسـته تخـم،    . قبلي تلقي شد

  .، پوره و بالغ بوده است(Nit)نيت زنده 

بـار  يـك  نيبه منظور بررسي آلودگي افراد هر فرد شـنل نـايلو  

مصرف به تن كرده سپس موهـاي هـر فـرد بـه كمـك شـانه دم       

شـد و هـر قسـمت توسـط گيـره      قسمت تقسيم مي 4باريك به 

لاي موهاي تقسيم شده در حضور بهلا. پلاستيكي مو مهار گرديد

شد ضـمناً در  دقيقه بررسي مي 3-5نور كافي به دقت و به مدت 

حين كار توجه خاصي بـه نـواحي پشـت گـوش و بـالاي گـردن       

گاه موهـا در حـين بررسـي بـه     توجه به رستن. گشتمعطوف مي

ر يافتن آلودگي، به دليل وفور پايين مراحل فعال بـه علـت   منظو

افـراد آلـوده بـه رشـك بـا      . باشدنور گريزي انگل، بسيار مهم مي

شدند و از آنان خواسـته شـد كـه بـه      حساسيت بيشتري بررسي

دقيقه موهاي خود را برروي مقواي سفيدي به ابعاد  7تا  5مدت 

CM 75×60    منظـور بـاز نمـودن    ابتدا با شانه دندانه درشـت بـه 

بـوت  (هاي مو و سپس با شانه دندانه ريز در اصطلاح محلـي  گره

به منظور به تله انداختن مراحل فعـال انگـل بـا تأييـد بـر      ) كش

در صـورت افتـادن   . نواحي پشت سر و بالاي گوش شـانه نماينـد  

اي مهار انگل بر روي مقواي سفيد حشره توسط نوار چسب شيشه

شد نوار چسب به دور انگل چنان پيچيده ميكه به طوري. شدمي

زمـان شـانه زنـي در    . كه قدرت تحرك و گريز از آن سلب شـود 

كليه افراد يكسان بود و پـس از مهـار انگـل توسـط نـوار چسـب       

در صـورت  . شـد اي جنسيت و مرحله زيستي آن ثبت مـي شيشه

عدم رويت مراحل فعال در روي موها، تلاش براي يافتن تخم در 

لازم به ذكر است كـه  . شداينچ از پوست سر انجام مي 4/1فاصله 

به تعداد افراد مشكوك مورد بررسي، شانه معمولي و دندانـه ريـز   

هاي تقسيم معاينه نيز بعد از هر بـار مصـرف بـا    تهيه شد و شانه

. گشـت هاي سطحي ضد عفوني ميالكل به منظور كشتن ميكرب

در . شدندبررسي ميموارد مشكوك با عدسي دستي يا شانه زدن 

مورد تجزيه و  SPSS رازپايان اطلاعات حاصله با استفاده از نرم اف

  . تحليل قرار گرفت

  ها يافته

مدرسـه شـهري بـا     16مدرسه ابتـدايي در   95به طور كلي از 

نفر و به طـور كلـي از    2687مدرسه روستايي با  79نفر و  1647

ــش 4334تعــداد  ــوز، دان ــش% 2/9آم ــوزان، شــدان   % 3/1امل آم

آموزان روستايي داراي آلودگي دانش% 3/15آموزان شهري ودانش

ــد ــي  . بودن ــاري معن ــاوت از نظــر آم ــن تف ــه اي ــيك ــد دار م باش

)001/0P< .(  

  شيوع آلودگي و نوع مدرسه

و در مـدارس  % 7/0نسبت آلـودگي در مـدارس غيـر انتفـاعي     

 ر داايـن تفـاوت از نظـر آمـاري معنـي     . محاسبه شد% 5/9دولتي 

  ).1جدول ) (>05/0P(باشد مي

  شيوع آلودگي و جنسيت

آمـوزان دختـر و پسـر بـه     به طور كلي ميزان آلودگي در دانش

 23/3اين ميزان در دختران . برآورد شد%) 7/4و % 7/13(ترتيب 

دار است برابر در پسران است كه از لحاظ آماري اين ارتباط معني

)001/0P<) ( 1جدول .(  

  آموزانسن دانششيوع آلودگي و 

  و % 7/1سـالگي بـا    7بيشترين ميزان آلودگي در شهر در سن 

در سـطح روسـتا بيشـترين    . سالگي صفر بود 12ترين آن در كم

 11تــرين آن در و كــم% 1/16ســالگي بــا  9ميــزان آلــودگي در 

 دار ايــن تفــاوت نيــز از نظــر آمــاري معنــي. بــود% 1/14ســالگي 

آموزان تحت بررسـي  نگل در دانشدر كل آلودگي به ا. باشندنمي

نسبت آلـودگي  . يابدشهرستان با افزايش سن آلودگي كاهش مي

كـه در  باشد بـه طـوري  هاي مختلف تحصيلي متفاوت ميدر سن

  و % 10سـالگي   7كل شهرسـتان بيشـترين ميـزان آلـودگي در     

رغـم تفـاوت در   علي. برآورد شد% 5/8سالگي  11ترين آن در كم

ســنين مختلــف بــين ميــزان افــزايش ســال  نســبت آلــودگي در

داري تحصيلي و كاهش آلودگي بـا افـزايش سـن، ارتبـاط معنـي     

  ). 1جدول ) (=901/0P(مشاهده نگرديد 

  شيوع آلودگي و پايه تحصيلي

تـرين  و كـم % 7/1در شهر بيشترين ميزان آلودگي در پايه اول 

در سـطح روسـتا بيشـترين ميـزان     . بـود % 9/0آن در پايه پنجم 

% 6/12تـرين آن در پايـه پـنجم    و كم% 17ودگي در پايه سوم آل

در كـل  . باشـند دار نمـي اين تفاوت نيز از نظر آمـاري معنـي  . بود

هـاي  آموزان تحت بررسي شهرستان نسبت آلودگي در پايهدانش

كه بيشـترين ميـزان   باشد به طوريمختلف تحصيلي متفاوت مي

تـرين آن در  و كـم % 10هاي اول و دوم به ميزان آلودگي در پايه

رغم تفاوت در نسبت آلودگي در علي. برآورد شد% 6/7پايه پنجم 

كه بيشترين باشد به طوريهاي مختلف تحصيلي متفاوت ميپايه
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تـرين  و كـم % 10هاي اول و دوم به ميـزان  ميزان آلودگي در پايه

رغـم تفـاوت در نسـبت    علـي . برآورد شد% 6/7آن در پايه پنجم 

داري مشـاهده  هاي مختلف تحصيلي تفاوت معنيپايه آلودگي در

  ).1جدول ) (=329/0P(نگرديد 

  شيوع آلودگي و شغل پدر  

آمـوزاني كـه پدرشـان    در سطح شهر نسبت آلودگي در دانـش 

آموزاني كه پدر بيكـار، آزاد و داراي شـغل   فوت كرده بود و دانش

برآورد /%) 2و % 1/0و % 2/52و (% دولتي داشتند بوده به ترتيب 

در ). >0001/0P(دار اسـت  اين تفاوت از لحاظ آماري معني. شد

آموزاني كه بدون پـدر بودنـد و   روستا نيز نسبت آلودگي در دانش

آموزاني كه پدرشان بيكار، يا داراي شغل آزاد و دولتي بوده دانش

باشـد كـه ايـن    مـي %) 9/1و % 8/17و % 5/7و % 8/18(به ترتيب 

در شهرستان ). >0001/0P(دار است معنيتفاوت از لحاظ آماري 

آموزاني اسـت  كه بيشترين آلودگي در بين دانششد نيز مشاهده 

ترين نسبت آلـودگي مربـوط بـه    كم%) 2/12(كه بدون پدر بوده 

كه اين تفاوت از نظـر آمـاري   %) 6/0(باشد  فرزندان كارمندان مي

  ).1جدول ) (>0001/0P( استدار معني

 1383- 84مربوطه در شهرستان املش سال % 95توزيع فراواني متغيرهاي مورد بررسي بر حسب آلودگي، نسبت شانس و حدود اطمينان  -1جدول 

   شانسنسبت 

 )%95حدود اطمينان (

 آلوده  غيرآلوده جمع
 متغيرهاي جمعيتي

 تعداد درصد تعداد درصد تعداد درصد

  محل سكونت             

 روستا 368 3/15 2045 7/84 2413 100 1

07/0  ( 05/0 - 11/0  شهر 30 3/1 1807 7/98 1837 100 (

 جمع 392 2/9 3852 8/90 4244 100 

 نوع مدرسه             

 غيرانتقاعي 1 7/0 137 3/99 138 100 1

42/14  ( 19/2 - 68/278  دولتي 391 5/9 3715 5/90 4106 100 (

  جمع 392 2/9 3852 8/90 4244 100 

  )سال( سن             

1 100 754 9/89 678 1/10 76 7 

94/0  ( 00/6 - 35/1 ) 100 701 4/90 634 6/9 67 8 

93/0 ( 66/0 - 32/1 ) 100 833 5/90 754 5/9 79 9 

0.87 ( 62/0 - 32/1 ) 100 932 1/91 849 8/9 83 10 

83/0  ( 59/0 - 16/1 ) 100 1003 5/91 98 5/8 85 11 

 94/0 (…-…) 100 21 5/90 19 5/9 2 12 

 جمع 392 2/9 3852 8/90 4244 100 

  جنسيت             

 دختر 292 7/13 1837 3/86 2129 100 1

31/0  ( 24/0 - 40/0  پسر 100 7/4 2015 3/90 2115 100 (

 جمع 392 4/18 3852 8/90 4244 100 
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 1ادامه جدول 

   شانسنسبت 

  )%95طمينان حدود ا(

  آلوده غيرآلوده  جمع
  متغيرهاي جمعيتي

 تعداد درصد تعداد درصد تعداد درصد

  پايه تحصيلي             

 اول 77 0/10 691 0/90 768 100 1

96/0  ( 67/0 - 37/1  دوم 67 7/9 627 3/90 694 100 (

0/1  ( 71/0 - 40/1  سوم 84 0/10 756 0/90 840 100 (

93/0  ( 66/0 - 30/1  چهارم 88 5/9 851 5/90 939  100 (

74/0  ( 52/0 - 04/1  پنجم 76 6/7 927 4/92 1003 100 (

 جمع 392 2/9 3852 8/90 4244 100 

 شغل پدر            

 ندارد 6 2/12 43 8/87 49  100 1

90/0  ( 33/0 - 57/2  بيكار 31 2/11 246 8/88 277 100 (

86/0  ( 35/0 - 26/2  آزاد 351 7/10 2932 3/89 3283 100 (

05/0  ( 01/0 - 19/0  دولتي 4 6/0 631 4/99 635 100 (

 جمع 392 2/9 3852 8/90 4244 100 

  ميزان تحصيلات پدر            

 ندارد  6  2/12  43  8/87  49 100 1

47/2  ( 99/0 - 53/6  بيسواد  254  6/25  737  4/74  991 100 (

38/0  ( 15/0 - 02/1  زيرديپلم  119  1/5  2234  9/94  2353  100 (

11/0  ( 04/0 - 35/0   ديپلم و بالاتر  13  5/1  838  5/98  851 100 (

 جمع  392  2/9  3852  8/90  4244 100  

  شغل مادر            

 ندارد  4  2/18  18  8/81  22 100 1

46/0  ( 15/0 - 62/1  خانه دار  358  3/9  3499  7/90  3857 100 (

19/1  ( 34/0 - 51/4  آزاد  29  9/20  110  1/79  139 100 (

02/0  (0- 21/0  ولتيد  1  4/0  225  6/99  226  100 (

 جمع  392  2/9  3852  8/90  4244 100  

  ميزان تحصيلات مادر             

 ندارد  4  2/18  18  8/81  22 100 1

05/0  ( 01/0 - 19/0  بيسواد  300  2/19  1262  8/80  1562  100 (

19/0  ( 06/0 - 68/0  زيرديپلم  85  0/4  2017  0/96  2102 100 (

02/0  ( 00/0 - 14/0  رديپلم و بالات  3  5/0  555  5/99  558 100 (

 جمع  392  2/9  3852  8/90  4244 100  
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 1ادامه جدول 

   نسبت شانس

  )%95حدود اطمينان (

  آلوده غيرآلوده  جمع
 متغيرهاي جمعيتي

 تعداد درصد تعداد درصد تعداد درصد

 اعضاي خانوار             

1 100 43  7/97  42  3/2  1  2  

37/1  ( 18/0 - 97/28 ) 100 379  8/96  367  2/3  12  3  

16/1  ( 59/0 - 31/2 ) 100 1425  4/96  1373  6/3  52  4  

89/3  ( 57/0 - 05/77 ) 100  967  5/91  885  5/8  82  5  

16/6  ( 89/0 - 08/122 ) 100 610  2/87  532  8/12  78  6 

74/10  ( 58/1 - 57/211  و بيشتر 7  167  4/20  653  6/79  820 100 (

  جمع  392  3/9  3852  8/90  4244 100  

 خوابيدن در اتاق مشترك        

1 100 15  0/100  15  0/0  0  2  

38/0  ( 01/0 - 22/15 ) 100 40  5/97  39  5/2  1  3  

51/0  ( 06/0 - 10/11 ) 100 367  7/96  355  3/3  12  4  

68/0  ( 09/0 - 96/13 ) 100 1435  7/95  1373  3/4  62  5  

22/1  ( 17/0 - 12/25 ) 100 957  5/92  885  5/7  72  6 

10/3  ( 43/0 - 26/63  و بيشتر 7  245  1/17  1185  9/82  1430 100 (

  جمع  392  3/9  3852  8/90  4244 100  

  محل استحمام             

  خانه  383  5/9  3663  90/5  4046 100 1

46/0  ( 22/0 - 92/0   حمام  9  5/4  189  5/99  198 100 (

  جمع  392  2/9  3852  8/90  4244 100  

  دفعات استحمام             

  در هفته باريك  291  4/10  2519  6/89  2810 100 1

36/0  ( 26/0 - 50/0   دو بار در هفته  47  0/4  1133  0/96  1180 100 (

34/2  ( 67/1 - 27/3   تربار و بيشدو هفته يك  54  3/21  200  8/78  254  100 (

  جمع  392  2/9  3852  8/90  4244 100  

 آب دائم لوله كشي در حمام        

  ندارد  51  3/16  261  7/83  312 100 1

49/0  ( 35/0 - 68/0   دارد  341  7/8  3591  3/91  3932  100 (

  جمع  392  2/9  3852  8/90  4244 100  

 دفعات شانه زني       

  زندنمي  120  3/13  586  7/86  706 100 1

48/0  ( 37/0 - 62/0   باريك  210  1/10  2138  9/89  2348  100 (

28/0  ( 20/0 - 41/0   بار دو  50  5/5  862  5/94  912 100 (

22/0  ( 11/0 - 42/0   ترسه بار و بيش  12  3/4  266  7/95  278 100 (

  جمع  392  2/9  3852  8/90  4244 100  
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 1ادامه جدول 

   شانس نسبت

  )%95حدود اطمينان (

  آلوده غيرآلوده  جمع
 متغيرهاي جمعيتي

 تعداد درصد تعداد درصد تعداد درصد

 نوع مو             

  صاف  294  1/8  3327  9/91  3621 100 1

11/2  ( 64/1 - 72/2   مجعد  98  7/15  525  3/84  623 100 (

  جمع  392  2/9  3852  8/90  4244 100  

  ابتلا به شوره سر             

 ندارد  334  2/9  3306  8/90  3640 100 1

05/1  ( 78/0 - 42/1  دارد  58  6/9  546  4/90  604 100 (

  جمع  392  2/9  3852  8/90  4244 100  

 احساس خارش        

  ندارد  57  8/1  3045  2/98  3102 100 1

18/22  ( 42/16 - 01/30   دارد  335  3/29  807  7/70  1142 100 (

  جمع  392  2/9  3852  8/90  4244 100  

  بافته بودن مو            

  خير  332  0/9  3341  0/91  3673 100 1

85/0  ( 63/0 - 14/1   بله  60  5/10  511  5/89  571 100 (

  جمع  392  2/9  3852  8/90  4244 100  

  اندازه مو             

  كوتاه  157  9/5  2500  1/94  2657 100 1

73/2  ( 15/2 - 47/3   متوسط  159  7/14  926  3/85  1085 100 (

84/2  ( 10/2 - 84/3   بلند  76  1/15  426  9/84  502 100 (

  جمع  392  2/9  3852  8/90  4244 100  

 رنگ مو            

 سياه 275 4/10 2362 6/89 2637 100 1

67/0  ( 51/0 - 86/0  ايقهوه 85 2/7 1097 8/92 1182  100 (

70/0  ( 47/0 - 04/1  بور 32 5/7 393 5/92 425 100 (

 جمع 392 2/9 3852 8/90 4244  100 

  سابقه آلودگي قبلي            

 ندارد 210 3/5 84 7/94 294  100 1

09/289  ( 70/20 - 16/38  دارد 182 4/68 2045 6/31 2227 100 (

 جمع 392 2/9 3768 8/90 4244  

  مربي بهداشت             

 ندارد 380 0/15 2152 85 2532  100 1

04/0  ( 02/0 - 07/0  دارد 12 7/1 1700 3/99 1712 100 (

 جمع 392 2/9 3852 8/90 4244 100 

 



 

  دگي و تحصيلات پدرشيوع آلو

ــي ــودگي در     بررس ــبت آل ــان داد نس ــهر نش ــطح ش ــا درس  ه

آمـوزاني كـه ميـزان    آموزاني كه بـدون پـدر بـوده و دانـش    دانش

تحصيلات پدرشان بيسواد و زير ديپلم و ديپلم يا بالاتر بـوده بـه   

بوده است كه اين تفـاوت از  %) 9/0و % 1/1و % 9/4و % 0(ترتيب 

در روسـتا نيـز   ). >0001/0P(باشـد  يدار م ـلحاظ آمـاري معنـي  

آموزاني كه بدون پـدر بـوده و آنـاني كـه     نسبت آلودگي در دانش

ميزان تحصيلات پدرشان بيسواد و زير ديپلم و ديـپلم يـا بـالاتر    

باشـد كـه   مـي %) 4/3و % 2/8و % 1/29و % 8/18(بوده به ترتيب 

در كـل  ). >0001/0P(دار اسـت  اين تفاوت از لحاظ آماري معني

آموزاني كه بدون پدر بـوده و آنـاني كـه ميـزان     شهرستان، دانش

تحصيلات پدرشان بيسواد و زير ديپلم و ديپلم يا بالاتر بـوده بـه   

چـه  چنـان . باشـد مـي %) 5/1و % 1/5و % 6/25و % 12/2(ترتيب 

شـود بـا افـزايش سـطح سـواد والـدين آلـودگي در        مشاهده مـي 

دار اظ آمـاري معنـي  يابد و اين تفـاوت از لح ـ كودكان كاهش مي

  ).1جدول ) (>0001/0P(است 

  شيوع آلودگي و شغل مادر 

آمـوزاني كـه   دانش% 2/1ها در سطح شهر نشان داد كه بررسي

 داري اسـت آلـوده بودنـد، ايـن نســبت در     شـغل مادرشـان خانـه   

و شغل آزاد % 5/0آموزاني كه مادرشان شغل دولتي داشتند دانش

باشـد  دار مـي نظـر آمـاري معنـي   است، كه ايـن تفـاوت از   % 2/5

)019/0P= .(     در روستا نسبت افراد آلـوده كـه شـغل مادرشـان  

آمـوزاني كـه   ايـن نسـبت در دانـش   . بـود % 14/8داري است خانه

ــي داشــتند صــفر و شــغل آزاد      و % 3/40مادرشــان شــغل دولت

  دار بـود كـه از نظـر آمـاري معنـي     % 19كه مادر نداشـتند  كساني

آموزان نسبت افراد آلوده كه در كل دانش). >0001/0P(باشد مي

آمـوزاني كـه   ، و در دانـش %3/9داري اسـت  شغل مادرشان خانـه 

ــتند    ــي داش ــغل دولت ــان ش ــغل آزاد % 4/0مادرش و % 9/20و ش

آلودگي وجود داشت كـه از نظـر   % 2/18كه مادر نداشتند كساني

  ).1جدول ) (>0001/0P(باشد دار ميآماري معني

  تحصيلات مادر شيوع آلودگي و

 در بررسي به عمـل آمـده در سـطح شـهر نسـبت آلـودگي در       

كـه ميـزان تحصـيلات    آموزاني كه مـادر نداشـته و كسـاني   دانش

 مادرشان بيسواد و زير ديپلم و ديپلم يـا بـالاتر بـوده بـه ترتيـب      

باشد كه ايـن تفـاوت از لحـاظ    مي%) 5/0و % 2/5و % 2/1و % 0(

و % 19(وستا نسبت آلودگي به ترتيب در ر. دار استآماري معني

ها بيسواد بود باشد در افرادي كه مادر آنمي%) 1و % 9/6و % 23

هايي كه ميزان تحصيلات زير ديپلم يا بـالاتر بودنـد   نسبت به آن

آمـوزان مـورد   در كـل دانـش  . دهـد دار را نشان مـي تفاوت معني

بيسـواد،  هاي بـدون مـادر،   بررسي نيز نسبت افراد آلوده در گروه

و % 4و % 2/19و % 2/18(زيرديپلم و ديپلم يا بـالاتر بـه ترتيـب    

متفاوت بوده يعني بـا افـزايش سـواد والـدين آلـودگي در      %) 5/0

دار معنـي كودكان كاهش يافته، وليكن اين تفاوت از نظر آمـاري  

  ).1جدول ) (>0001/0P(باشد مي

  شيوع آلودگي و تعداد اعضاي خانواده

تـرين  نفـره و كـم   7ميزان آلودگي در خانوار  در شهر بيشترين

نفره مشاهده شد وليكن اين تفاوت از نظر آماري  3آن در خانوار 

در سـطح روسـتا نيـز بيشـترين     ). =008/0P(باشد دار نميمعني

تـرين آن  و كـم % 8/24نفره به ميزان  7ميزان آلودگي در خانوار 

تفـاوت از نظـر    ايـن . بـود % 6/5نفره و به ميزان  3در خانوارهاي 

آمـوزان  در كـل دانـش  ). >0001/0P(باشـد  دار مـي آماري معني

تحت بررسي در شهرستان املش نسـبت آلـودگي در خانوارهـاي    

كه بيشترين ميزان آلودگي در باشد به طوريمختلف، متفاوت مي

 3تـرين آن در خانوارهـاي   و كـم % 4/20نفره و معـادل   7خانوار 

دار اين تفاوت از نظر آمـاري معنـي  . باشدمي% 1/3نفره و معادل 

  ).1جدول ) (>0001/0P(باشد مي

 لودگي و اتاق خواب مشتركرابطه شيوع آ

در شهر املش بيشترين ميزان آلودگي در افرادي با اتاق خواب 

ترين آن در اتاق خواب تنهـا  و كم% 9/2نفره و بيشتر به ميزان  5

زان صفر مشاهده شد و يا حداكثر يك نفر همراه فرد آلوده، به مي

). =054/0P(باشـد  دار نميوليكن اين تفاوت از نظر آماري معني

نفره  5در سطح روستا نيز بيشترين ميزان آلودگي در اتاق خواب 

ترين آن در اتاق خواب تنها و معادل و كم% 4/22و بيشتر معادل 

باشـد  دار مـي صفر بود، وليكن اين تفـاوت از نظـر آمـاري معنـي    

)0001/0P< .(آموزان مـورد بررسـي در شهرسـتان    در كل دانش

باشد هاي مختلف متفاوت مياملش نسبت آلودگي در اتاق خواب

نفـره و بيشـتر و    5كه بيشترين ميزان آلودگي در اتـاق  به طوري

 % 0تـرين آن در اتـاق خـواب تنهـا و معـادل     و كم% 1/17معادل 

باشـد  ر مـي داباشد، وليكن اين تفـاوت از نظـر آمـاري معنـي    مي

)0001/0P<) ( 1جدول.(  

بر اساس نتايج حاصله بعد خانوار افراد آلوده، در شهر و روسـتا  

هر چند اين تفاوت در روستا . باشندمي) 25/6و  62/5(به ترتيب 

تر از شهر بود اما در مجموع اين اختلاف از نظر آمـاري  محسوس
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  ).1جدول ) (=901/0P(دار نبوده است معني

  و محل استحمام شيوع آلودگي

در طي بررسي صورت گرفته در سطح شهر مشخص گرديد كه 

بين محل استحمام در خانه با حمـام عمـومي و نسـبت آلـودگي     

در روسـتا نيـز بـين    ). =085/0P(داري وجود ندارد تفاوت معني

  محل استحمام در خانه با حمام عمومي و نسبت آلودگي تفـاوت  

آمـوزان مـورد   دركل دانـش  ).=121/0P(داري وجود ندارد معني

آمـوزاني كـه داراي حمـام در    بررسي نيز نسبت آلودگي در دانش

كردنـد بـه   هايي كه از حمام عمومي استفاده مـي منزل بوده و آن

تحليـل آمـاري پـس از ادغـام محـل      . بود%) 5/4و % 5/9(ترتيب 

ــاوت     ــومي تف ــام عم ــل حم ــه در مقاب ــردن در خان ــتحمام ك  اس

  ).1جدول ) (=02/0P(دهد يداري را نشان ممعني

  شيوع آلودگي و دفعات استحمام

طي بررسي صورت گرفته در سطح شهر مشـخص گرديـد كـه    

داري وجود بين دفعات حمام كردن و نسبت آلودگي تفاوت معني

كـه بيشـترين نسـبت آلـودگي در     به طـوري ). =083/0P(ندارد 

رونـد  ميبار و يا بيشتر، به حمام افرادي است كه هر دو هفته يك

ترين ميزان آلودگي مربوط به كساني بود كه دو بـار  وكم%) 4/2(

در روستا نيز بـين دفعـات   %). 6/0(نمودند در هفته استحمام مي

داري وجـود دارد  حمام كـردن و نسـبت آلـودگي تفـاوت معنـي     

)0001/0P< .(كه بيشترين نسبت آلـودگي در افـرادي   به طوري

و %) 23(كننـد  شتر، استحمام ميبار و يا بياست كه دو هفته يك

ترين نسبت آلودگي مربوط بـه كسـاني بـود دو بـار در هفتـه      كم

آموزان مورد بررسي نيز، دركل دانش%). 2/8(نمودند استحمام مي

بار و يا بيشتر به حمـام  هايي است كه دو هفته يكآلودگي در آن

ــد مــي ــه اســتحمام  و در كســاني% 3/21رون ــار در هفت ــه دو ب   ك

تحليل آماري پس از ادغام تعداد دفعات حمام . بود% 4نمودند مي

بار بـه حمـام رفـتن از    فته يككردن در يك هفته در مقابل دو ه

) >P 0001/0(دهـد  مـي  داري را نشـان ماري تفاوت معنـي نظر آ

  ). 1جدول (

  شيوع آلودگي و وجود آب دائم در حمام 

ــم  آمــوزاني كــه از آبدر شــهر نســبت آلــودگي در دانــش  دائ

كه اين ميزان باشد در حاليمي% 2/1باشند مند ميكشي بهرهلوله

بـوده و  % 4/4كشـي هسـتند   در افرادي كـه فاقـد آب دائـم لولـه    

در روستا نسبت ). =02/0P(دهد داري را نشان مياختلاف معني

و % 7/19آلــودگي در افــراد فاقــد و داراي آب دائــم لولــه كشــي 

 دار لاف نيـز از نظـر آمـاري معنـي    باشد كه ايـن اخـت  مي% 8/14

آمـوزان مـورد بررسـي نيـز     در كـل دانـش  ). =043/0P(باشد مي

تر از كشي هستند كماي كه داراي آب دائم لولهنسبت افراد آلوده

كشـي  نسبت آلودگي در افـرادي اسـت كـه فاقـد آب دائـم لولـه      

دار كه اين اختلاف نيز از نظر آماري معني) >0001/0P(هستند 

  ).1جدول (باشد مي

  زنيشيوع آلودگي و دفعات شانه

بين ميزان شيوع و دفعات شانه زدن در سطح شـهر، روسـتا و   

داري مشـاهده  اختلاف معنـي ) >05/0P(كل شهرستان در سطح 

  ). 1جدول (شد 

  شيوع آلودگي و حالت مو

بين حالت مو و ميزان شـيوع آلـودگي رابطـه مسـتقيم وجـود      

افـرادي كـه مـو مجعـد دارنـد       بتلا دركه خطر اداشت، به طوري

  ).1جدول ) (>05/0P(برابر افرادي كه مو صاف دارند  11/2

  شيوع آلودگي و شوره سر 

بين شيوع آلودگي و احساس خارش در سطح شـهر، روسـتا و   

مشـاهده  ) >001/0P(داري در سطح كل شهرستان ارتباط معني

  ). 1جدول (شد 

  شيوع آلودگي و احساس خارش

ي به عمل آمده در شهر نسبت افراد آلـوده بـه شـپش    در بررس

و در مقابل، افرادي % 3/6سر در افرادي كه احساس خارش دارند 

). >0001/0P(باشـد  مـي % 3/0كه احساس خارش در سر ندارند 

در روستا درصد افراد آلوده به شپش سر در افرادي كـه احسـاس   

% 3/3ند و در افرادي كه احساس خارش ندار% 5/37خارش دارند 

باشـد  دار مـي است كه ايـن تفـاوت نيـز از لحـاظ آمـاري معنـي      

)0001/0P< .(آموزان مورد بررسي نسـبت آلـودگي   در كل دانش

در افرادي كه احساس خارش دارنـد بـيش از افـرادي اسـت كـه      

 داراحساس خارش ندارند و از لحـاظ آمـاري ايـن تفـاوت معنـي     

  ).1جدول ) (>0001/0P(باشد مي

  گي و بافته بودن موشيوع آلود

شيوع آلودگي و بافته بودن مو در سـطح شـهر، روسـتا و كـل     

  ).1جدول ) (<05/0P(باشند شهرستان مستقل از هم مي

  شيوع آلودگي و اندازه مو

فاكتورهاي شيوع آلودگي و اندازه مو در سطح شـهر، روسـتا و   

  ) >001/0P(ديگــر نبودنــد  كــل شهرســتان مســتقل از يــك   
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  ).1جدول (

  شيوع آلودگي و رنگ مو

، روستا )=19/0P(بين شيوع آلودگي و رنگ مو در سطح شهر 

)163/0P= ( ــتان ــل شهرس ــي) =003/0P(وك ــاوت معن داري تف

  ). 1جدول (مشاهده نشد 

  شيوع آلودگي و سابقه آلودگي قبلي

بار به شپش سر مبـتلا شـده   احتمال آلوده شدن فردي كه يك

ست كه سابقه ابتلا ندارنـد و ايـن   آموزاني اتر از دانشاست، بيش

چنين شهرستان ارتباط از نظر آماري در سطح شهر و روستا و هم

)001/0P< (باشد دار ميمعني) 1جدول.(  

  شيوع آلودگي و مربي بهداشت

در بررسي انجام شده در شهر نسبت افراد آلوده در مدارسي كه 

در كــه بــوده در حــالي% 1/10باشــند داراي مربـي بهداشــت مــي 

 % 7/1باشـند ايـن نسـبت    مدارسي كه فاقد مربـي بهداشـت مـي   

باشـند  دار مـي باشد كـه ايـن تفـاوت از لحـاظ آمـاري معنـي      مي

)0001/0P< .(كــه فاقــد مربــي بهداشــت  در مــدارس روســتايي

در كل مدارس مورد بررسـي  . طبيعتاً آزموني وجود ندارد هستند

ر مدارس داراي در شهرستان املش و مقايسه نسبت افراد آلوده د

داري مربي بهداشـت و فاقـد آن از لحـاظ آمـاري تفـاوت معنـي      

  ).1جدول ) (=746/0P(مشاهده گرديد 

  بحث 

آمـوز، مـي  دانـش  4244دبستان با  95شهرستان املش داراي 

-دانـش  1831مدرسه با  16تعداد مدارس ابتدايي در شهر . باشد

 2413ا مدرسـه ب ـ  79و در روسـتا  ) پسر 833دختر،  998(آموز 

ــر،  1131(نفـــر  ــه . باشـــدمـــي) پســـر 1282دختـ ــه كليـ  كـ

  آموزان مورد ارزيابي اپيدميولوژيكي قرار گرفته استدانش

دبسـتان   10دبستان در شهر، تعداد  16از نظر اپيدميولوژي از 

آلـوده  %) 3/87(دبستان  69دبستان،  79و در روستا از %) 5/62(

دار درسه ارتباط معنـي وجود آلودگي با نوع م). =015/0P(بودند 

  .دارد

از علـل پـايين   . ميزان آلودگي در دختران بيشتر از پسران بود

توان به خصوصيات رفتـاري از  بودن شيوع آلودگي در پسران، مي

جمله كوتاه كردن موي سر در مقابـل بلنـد بـودن مـوي سـر در      

چنين پوشاندن مو با مقنعه و روسـري در دختـران   دختران و هم

شـود،  م تشخيص به موقع و گسـترش آلـودگي مـي   كه باعث عد

در اين راستا به نقش عوامل هورموني در بـالا بـودن   . اشاره نمود

آلودگي در زنان اشاره شده است ولي در كل نقش عوامل رفتاري 

 7/11آلودگي در مناطق روستايي . باشددر اين آلودگي بيشتر مي

شهري بيشتر آلودگي مدارس . برابر بيشتر از مناطق شهري است

باشد چرا كه اكثـراً در ايـن نقـاط    متوجه مدارس حاشيه شهر مي

رسـد  مـي بر اين اساس به نظـر  . روستائيان مهاجر ساكن هستند

رسي به امكانات فاكتورهاي فرهنگي، جغرافيايي، اقتصادي، دست

. در شهر و روستا در ميزان آلودگي تأثيرگذار باشـد ... بهداشتي و 

آبـاد، فلسـطين   شـهر و اسـلام  ام شده در اسلامهاي انجدر بررسي

نيز نتايج مشابهي ) 1989(و كره ) 1988(، ليبي )1988(اشغالي 

  بدست آمده و ميزان آلودگي در روسـتا نسـبت بـه شـهر بيشـتر      

  ).11،12،5(باشد مي

تر از مدارس دولتـي  نسبت آلودگي در مدارس غير انتفاعي كم

موقعيت مدرسه و : به مدرسه در رابطه با فاكتورهاي مربوط. است

و وجـود مربـي بهداشـت در    ) دولتـي و غيرانتفـاعي  (نوع مدرسه 

آمــوزان در كــلاس بررســي گرديــد و مدرســه و جمعيــت دانــش

مشاهده شد كه موقعيت جغرافيـايي مدرسـه و سـطح اجتمـاعي     

  . آموزان مدرسه با آلودگي رابطه مستقيم دارددانش

 از مـدارس دولتـي آلـوده    تـر  چنين مدارس غيرانتفاعي كـم هم

  علــت ايــن امــر احتمــالاً حساســيت بيشــتر اوليــاء  . باشــندمــي

كه هر چند در به طوري. باشدآموزان و نيز اولياء مدرسه ميدانش

برخي از اين مدارس غيرانتفاعي مربي بهداشـت حضـور نداشـت    

  ليكن مـدير و معاونـان مدرسـه بـر رعايـت نظافـت و بهداشـت        

رت مستقيم داشته و با كاركنان بهداشتي شاغل آموزان نظادانش

در مراكز بهداشتي درماني ارتبـاط بيشـتري در رابطـه بـا مـوارد      

آموزان از جمله آلودگي بـه شـپش سـر و    بهداشتي مختلف دانش

تهيه شامپو ضد شـپش جهـت درمـان از محـل اعتبـارات مركـز       

رسـد سـطح   چنـين بـه نظـر مـي    هم. بهداشت شهرستان داشتند

آمـوزان مـدارس غيرانتفـاعي بـه     اقتصادي اكثر دانش - اجتماعي

بين كاهش آلودگي . طور محسوسي با مدارس دولتي متفاوت بود

داري مشـاهده  هاي مختلف تحصيلي، تفاوت معنـي و افزايش پايه

هـاي بـالاتر تحصـيلي، افـزايش     تر در پايـه وجود آلودگي كم. شد

ــراد در رعايــت بهداشــت فــردي   ــايي اف ــين آگــاهي و توان  را تبي

  اي نيز در مطالعات قبلي بـه چشـم   مشابه چنين نتيجه. نمايدمي

  .خوردمي

آموزان با شـغل والـدين در سـطح شـهر،     بين آلودگي در دانش

پـدران و  . دار مشـاهده شـد  روستا و كل شهرستان ارتباط معنـي 

تـري نسـبت بـه سـاير     مادران كارمند داراي فرزنـدان آلـوده كـم   
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تـوان در بـالا بـودن سـطح     ايـن امـر را مـي   دليـل  . مشاغل بودند

اجتمـاعي   -تحصيلات، فرهنگ و تأمين نسبي سـطح اقتصـادي   

كه ميزان آلودگي بـا سـطح تحصـيلات    به طوري. خانواده دانست

والدين رابطه معكوس دارد و احتمالاً افزايش سطح آگاهي والدين 

 بـه نظـر   . باشـد گيري و درمان سريع آلـودگي مـؤثر مـي   در پيش

. اي در آلودگي دخيـل باشـند  رسد فقر و جهل هر دو به گونهمي

هـاي خـود بـه    عيوضي، صافي و عالم پورسالم نيز در طي بررسي

  ).13-16(نتيجه مشابه دست يافتند 

در كل شهرستان نسبت آلودگي در خانوارهاي مختلف متفاوت 

نفـره و   7كه بيشترين ميزان آلودگي در خانوار باشد به طوريمي

تـوان بـه افـزايش افـراد در     دليل اين امر را مـي . ديده شد بيشتر

ديگـر و نيـز امكـان اسـتفاده     خانوار، افزايش ميزان تماس با يـك 

بيشتر از وسايل مشترك و در نتيجه انتقـال آلـودگي نسـبت داد    

نفـره و   5بيشترين ميزان آلودگي در افرادي با اتـاق خـواب   ). 7(

ميـزان آلـودگي در   . ده شـد ترين آن در اتاق خواب تنها مشاهكم

كرد به ميـزان  راه زندگي ميهايي كه فرد آلوده با يك نفر هماتاق

كـه  باشد به طوريدار مياين تفاوت از نظر آماري معني. صفر بود

با افزايش تراكم افراد در اتاق خواب مشترك بـر ميـزان آلـودگي    

از جمله آداب خاص در اين منطقه بـه خصـوص   . گرددافزوده مي

) برادر و خـواهر (در مناطق روستايي، خوابيدن تمام اعضاء خانوار 

باشـد در ضـمن   در كنار هم در يك اتاق و يك بستر مشترك مي

شود كه ساير اقوام نزديك نيز جهت خـواب بـه   به كرات ديده مي

نماينـد و زنـدگي خـانوادگي و آداب و    منزل خود مراجعـت نمـي  

زنـدگي روسـتايي   رسوم شهري چنـدان موسـوم نبـوده و سـبك     

شـود  باشد و لذا بر ميزان آلـودگي نيـز افـزوده مـي    تر ميمتداول

ارتباط آلودگي با محل استحمام در خانه و حمام عمـومي  ). 15(

كه هر چه وضعيت بهداشتي فرد بهتر به طوري. باشددار ميمعني

لذا وجود حمام دركاهش آلـودگي  . تر خواهد بودباشد آلودگي كم

سطح شـهر بـين دفعـات حمـام كـردن و نسـبت       در . مؤثر است

كه در روستا و كل داري وجود ندارد در حاليآلودگي تفاوت معني

ميزان آلودگي در افـرادي كـه   . دار استشهرستان در سطح معني

نمايند در مقايسه با افرادي كه در هفته دو يا سه بار استحمام مي

تـر  بسـيار كـم  كننـد  بار و يا بيشتر استحمام ميهر دو هفته يك

اين امر مبين اين مطلـب اسـت كـه توجـه بـه بهداشـت و       . است

الامكـان كـاهش آلـودگي    استحمام مكرر باعث عدم ابتلاء و حتي

كاهش موارد آلودگي با وجـود آب دائـم لولـه كشـي در     . شودمي

حمام، در سطح شهر، روستا و كل شهرسـتان در سـطح اخـتلاف    

ين آن اسـت كـه فقـدان آب    اين امر مب ـ. داري را نشان دادمعني

دائم در منازل و عدم آگاهي بهداشـتي از دلايـل افـزايش مـوارد     

  .آلوده در اين مناطق است

بين شيوع موارد آلودگي و دفعات شـانه زنـي و حالـت مـو در     

داري مشـاهده  سطح شهر، روستا و كل شهرستان اختلاف معنـي 

حـين  گـاه مـو در   يابي به زيستعلت اين امر دشواري دست. شد

باشد كه خود منجر بـه اسـتقرار   هاي حجيم مو ميشانه زني توده

گونه افراد بـه دليـل خشـكي و    لذا اين. گرددانگل بر روي سر مي

 پيچيــدگي بــيش از حــد موهــا بيشــتر در معــرض ابــتلاء  درهــم

بين ابتلاء به شوره سر و ميزان آلودگي در سطح روستا . باشندمي

مطالعات انجـام شـده   . جود داردو كل شهرستان رابطه معكوس و

شوره سر باعث خشكي . اندديگر نيز نتيجه مشابهي را ارائه نموده

موها و فلس فلس شدن و زبر شدن پوست سر گرديده و در ايـن  

بين شيوع آلـودگي و  . گرددشرايط زندگي براي انگل نامساعد مي

احساس خارش در سطح شـهر، روسـتا و كـل شهرسـتان رابطـه      

توان خارش كه در بسياري موارد ميجود دارد به طوريدار ومعني

در مطالعات قبلـي اظهـار نظرهـاي    . را از عوارض آلودگي دانست

كه برخي خـارش  متفاوتي در اين رابطه بيان شده است به طوري

داننـد و برخـي   را از عوارض معمولي آلودگي به شـپش سـر مـي   

از ايـن  . باشـد معتقدند كه موارد آلودگي عموماً فاقـد علائـم مـي   

آيـد كـه فاكتورهـاي ديگـري در بـروز      اختلاف نظر چنين بر مي

كه سـطح  باشد به طوريهاي مختلف مؤثر ميخارش در جمعيت

تركيبــات . هــاي مختلــف متفــاوت اســتحساســيت در جمعيــت

شيميايي محرك موجود در بزاق شپش دليل اصلي ايجاد خارش 

ي و بافته بودن مـو در  ارتباط ميان شيوع آلودگ. باشددر افراد مي

ارتبـاط  . سطح شهر، روستا و كل شهرستان مسـتقل از هـم بـود   

ميان شيوع آلودگي و انـدازه مـو در سـطح شـهر، روسـتا و كـل       

بين شيوع آلودگي و رنـگ مـو در   . شهرستان مستقل از هم نبود

  سطح شـهر، روسـتا و كـل شهرسـتان از لحـاظ آمـاري تفـاوت        

ر سـابقه آلـودگي قبلـي، احتمـال     از نظ. داري مشاهده نشدمعني

بيشتر بار به شپش سر مبتلا شده است، آلوده شدن فردي كه يك

آموزاني است كه سابقه ابتلا ندارند و اين ارتبـاط از نظـر   از دانش

دار آماري در سطح شهر و روسـتا و همچنـين شهرسـتان معنـي    

  .باشدمي

بين ميزان شيوع آلـودگي و وجـود مربـي بهداشـت در سـطح      

دار در سـطح مشـاهده   هر، روستا و كل شهرستان ارتباط معنيش

گري افـراد آلـوده بـه    در اكثر مدارس دولتي عمليات غربال. نشد

شـپش، بـه درســتي و دقـت انجـام نشــده و مربيـان بهداشــت و      

كاركنان بهداشتي از آلوده شدن واهمه داشته و به همـين دليـل   
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 .نمودنـد هيـز مـي  آمـوزان آلـوده پر  نيز از تماس نزديك با دانـش 

گيـري و  چنين در چرخشي بودن اين مربيان بـه عـدم پـيش   هم

عدم آموزش مناسب . زنددرمان آلودگي در اين مدارس دامن مي

گيـري مـنظم بـر مـوارد     به افراد آلوده، درمان نادرست، عدم پـي 

آمـوزان و يـا   آلوده و درمان و بعضاً عدم آگـاهي بعضـي از دانـش   

ر بسـياري مـوارد، مـانع از درمـان زود     كمبود توان مـالي آنـان د  

بـه  . شـود هنگام آلودگي و به عبارت ديگر سـبب انتشـار آن مـي   

كه در بسياري از مدارس دولتي آلودگي به شپش حتـي از  طوري

جانب اولياء مدرسـه، مربـي و كاركنـان بهداشـت و حتـي اوليـاء       

  .آموز نيز به عنوان يك امر طبيعي پذيرفته شده بوددانش

آلـودگي در مـدارس   % 5ظر داشتن اين نكته كه وجـود  با در ن

شود، بنابراين در سـطح روسـتا و نيـز در كـل     اپيدمي قلمداد مي

برطبـق  ). 6(باشـد  شهرستان آلودگي فراتر از حد اپيـدميك مـي  

هاي مذكور از لحاظ آلودگي به شپش سـر، ايـن منطقـه در    يافته

آلـودگي در  ميـزان  . شمار مناطق آلوده كشـور و دنيـا قـرار دارد   

، )11% (35، برزيـل  )11% (7/49كشورهاي مختلف شـامل غنـا   

، )4% (3/25، كانـادا  )11% (7/33، اسـتراليا  )11% (7/48فرانسه 

) اسرائيل(، فلسطين اشغالي )13% (4/1، بريتانيا )12% (7/40ژنو 

ــا )%14 (9/34 ــا(، آمريك ــتان )15،16% (3) جورجي % 46، پاكس

صورت گرفتـه در ايـران نيـز، ميـزان     در مطالعات . باشدمي) 17(

در روستاهاي : باشدشيوع در نقاط مختلف كشور به شرح زير مي

% 4/9شـهر  آمـوزان ابتـدايي اسـلام   در دانـش ) 17% (9/30شيراز 

و شهرسـتان  ) 19% (6/14غـرب   آبـاد  و در شهرستان اسلام) 18(

آمــوزان از دانــش% 8/21و در شــهر ياســوج ) 19% (92/21اراك 

و در % 2/32آموزان پسر و در شـهر چابهـار  از دانش% 3/1 دختر و

 ).1(باشند آلوده مي% 27شهر شهر ايران

  گيرينتيجه

دهد آلودگي بـه شـپش   گونه كه نتايج مطالعات نشان ميهمان

سر هنوز به عنوان يـك مشـكل اساسـي در جوامـع بـا امكانـات       

زندگي و سطح بهداشت پـايين و وضـعيت بـد اقتصـادي مطـرح      

اين آلودگي تنها به يك فـاكتور بسـتگي نداشـته بلكـه بـه      . است

ها، آمـوزش  هاي متعدد از جمله وضعيت اقتصادي خانوادهفاكتور

ها، سازي، بالا بردن سطح تحصيلات در خانوادهبهداشت و فرهنگ

   تنظيم خانواده و كـاهش بعـد خـانوار، فـراهم سـاختن امكانـات      

و بسـياري از معضـلات   زيستي بستگي دارد و حل اين معضـل  به

ديگــر جامعــه كــه در ارتبــاط بــا مســائل فرهنگــي، اقتصــادي و 

: اجتماعي بوده نيازمنـد مشـاركت اركـان مختلـف دولـت ماننـد      

آموزش و پـرورش، وزارت بهداشـت، درمـان و آمـوزش پزشـكي،      

هـا و  آموزان و خانواده آنبهزيستي، كميته امداد امام و نيز دانش

اي شهر، انجمن اولياء و مربيان خواهـد  حتي نهادهايي مانند شور

 .بود

  تشكر و قدرداني

پزشـكي دانشـگاه   علوم ي اين مطالعه با حمايت مالي دانشكده
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