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Molecular Study of Cutaneous Leishmaniasis Species 
among Soldiers with Dermal Ulcers in Zahedan, Iran

Abstract

Introduction: Cutaneous leishmaniasis (CL) is one of the most important parasitic 
diseases in the world and Iran. This disease is important in military force and its 
prevention during peacetime and prediction during wartime is required.

Objective: The present study was designed to investigate the prevalence of CL in 
soldiers with suspected skin lesions via parasitic and molecular techniques in the 
garrison of Sistan- Balouchistan Province, Southeast of Iran.

Material and Methods: In this descriptive study, 145 soldiers with suspected 
skin lesions were examined. After obtaining the consent and filling the personal 
information form, samples were collected, then examined by microscopy and 
molecular techniques.

Results: Totally, 91% of the lesions were positive for CL and the sensitivity of 
molecular technologies in the detection of leishmania is more than that of parasitic 
technique. The prevalence of Leishmania Tropica is 57%.

Discussion and Conclusion: The prevalence of CL was high. The population of 
this study consisted of wounded soldiers with specific features. Furthermore, 
climate conditions of regions have changed recently. Thus, such unusual variables 
are indirect contributing factors of changes in the dispersion of contagious diseases 
like CL. The molecular technique had superiority in the detection of leishmania. 
Predominant species were Leishmania Tropica in this area.

Keywords: Cutaneous, Leishmaniasis, Veterans, Zahedan.

Sekandarpour. S1

*Shaddel. M2

Asadi. Z S3

1- MSc in Parasitology, 
Parasitology and Mycology 
Department, Faculty of 
Medicine, Aja University of 
Medical Sciences, Tehran, Iran.

2- (*Corresponding Author)
 Parasitology and Mycology 

Department, Faculty of 
Medicine, Aja University of 
Medical Sciences, Tehran, Iran.

 Email: min_shad@yahoo.com
3- Community Medicine and 

Military Epidemiology Research 
Centre Department, Faculty 
of Medicine, Aja University of 
Medical Sciences, Tehran, Iran.

Sekandarpour S, Shaddel M, Asadi Z S. Molecular Study of Cutaneous Leishmaniasis Species among Soldiers with Dermal Ulcers in Zahedan, 
Iran. Military Caring Sciences. 2021; 7 (4). 310-318.
Submission: 24/7/2020 Accepted: 16/8/2020 Published: 15/3/2021

 [
 D

O
I:

 1
0.

52
54

7/
m

cs
.7

.4
.3

10
 ]

 
 [

 D
ow

nl
oa

de
d 

fr
om

 m
cs

.a
ja

um
s.

ac
.ir

 o
n 

20
25

-0
6-

07
 ]

 

                               1 / 9

http://dx.doi.org/10.52547/mcs.7.4.310
http://mcs.ajaums.ac.ir/article-1-409-fa.html


مقاله پژوهشی

بررسی مولکولار گونه های لیشمانیازیس جلدی بین سربازان با زخم های پوستی در پادگان 
شهر زاهدان، ایران

سینا سکندرپور1، *مینو شاددل2، زهرا سادات اسدی3

چكيده
مقدمه: لیشمانیازیس جلدی یکی از بیماری های مهم انگلی مشترک بین انسان و حیوان در جهان و كشور ایران است. این 
بیماری در یگان های نظامی دارای اهمیت است و پیشگیری از آن در زمان صلح و پیش بینی آن در زمان جنگ ضرورت دارد.

هدف: پژوهش حاضر جهت بررسی مولکولار لیشمانیازیس جلدی در سربازان دارای ضایعات مشکوک پوستی به روش 

پارازیتولوژی و مولکولی و تعیین حساسیت و ویژگی در پادگان شهر زاهدان در سال 1398، طراحی و اجرا شد.
موادوروشها: در این مطالعه ی توصیفی، 145 نفر از سربازانی كه دارای زخم پوستی مشکوک بودند، از نظر وجود عامل 

لیشمانیا مورد بررسی قرار گرفتند. از هركدام از زخم ها، نمونه  تهیه شد و مورد بررسی میکروسکوپی و مولکولی قرار گرفت. 
از آمار توصیفی و تحلیلی و نرم افزار SPSS جهت تحلیل بهره گرفته شد. سطح معنی داری كمتر از 0/5 معنی دار تلقی گردید.

یافتهها: در این بررسی، 91 درصد ضایعات از نظر لیشمانیازیس جلدی مثبت بودند. حساسیت روش مولکولی و پارازیتولوژی 
به ترتیب 90 و 51 درصد، ارزش اخباری منفی روش مولکولی و پارازیتولوژی به ترتیب 50 و 17 درصد و كارایی روش 

مولکولی و پارازیتولوژی به ترتیب 91 و 55 درصد بود و فراوانی گونه لیشمانیا تروپیکا 57 درصد بود.
بحثونتيجهگيری: درصد فراوانی لیشمانیازیس جلدی در بین سربازان پادگان شهر زاهدان با زخم پوستی، بالا است. 

روش مولکولی در تشخیص انگل لیشمانیا دارای برتری نسبی و عملکرد احتمالی بیشتر بود و گونه ی غالب در منطقه ی 
مورد مطالعه لیشمانیا تروپیکا بود.

کلماتکليدی: جلدی، زاهدان، سربازان، لیشمانیازیس.

كارشناس ارشد انگل شناسی، گروه انگل شناسی و قارچ شناسی، دانشکده پزشکی، دانشگاه علوم پزشکی آجا، تهران، ایران. 1 ـ
دكترای انگل شناسی پزشکی، استاد، گروه انگل شناسی و قارچ شناسی، دانشکده پزشکی، دانشگاه علوم پزشکی آجا، تهران، ایران )*نویسنده مسئول(. 2 ـ

min_shad@yahoo.com :آدرس الکترونیک  
دكترای طب سلامت، استادیار، گروه بهداشت و سلامت، دانشکده پزشکی، دانشگاه علوم پزشکی آجا، تهران، ایران. 3 ـ

مقدمه
بین  و مشترک  انگلی  مهم  بیماری های  از  لیشمانیازیس جلدی 
انسان و حیوان است و در زمره بیماری های انگلی خونی و نسجی 
قرار  غیره  و  گوندی  توكسوپلاسما  مانند  فرصت طلب  و  نوپدید 
دارد )1، 2(. این بیماری توسط تک یاخته ای از گروه تاژكداران 
ایجاد می شود. انگل در بدن میزبان مهره د ار به شکل آماستیگوت 
و در بدن میزبان بدون مهره )پشه خاكی( به شکل پروماستیگوت 
مشاهده می شود )3، 4(. ناقل بیماری گونه های مختلف پشه خاكی 

)ماده( از جنس فلبوتوموس در جهان كهن و لوتزومیا در جهان 
و  )كالازار(  احشایی  )سالک(،  به سه شکل جلدی  و  است  نوین 

جلدی- مخاطی بروز می كند )5(.
بر اساس آمارهای موجود، 350 میلیون نفر در 88 كشور جهان در 
معرض ابتلا به این بیماری قرار دارند و حدود 12 میلیون نفر به 
یکی از اشکال آن مبتلا هستند )6(. بالغ بر 20000 مورد مرگ و 
میر ناشی از لیشمانیازیس در جهان گزارش شده است )7( و بروز 
سالیانه موارد جدید بیماری در جهان در حدود 2 میلیون نفر است 

1399/5/3مجله علوم مراقبتی نظامی   ■  سال هفتم  ■  شماره 4  ■  زمستان  1399  ■  شماره مسلسل 26   ■  صفحات  318-310 تاریخ دریافت:  
1399/5/26 تاریخ پذیرش:  
1399/12/25 تاریخ انتشار:  
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كه تنها 1/5 میلیون نفر آن ها به نوع لیشمانیازیس جلدی مبتلا 
هستند )6(. این بیماری در مناطق مختلف دنیا از جمله كشورهای 
آفریقایی، امریکا، برزیل، پرو، هندوستان، نواحی شرقی و جنوب 
مدیترانه و خاورمیانه مانند عربستان سعودی، سوریه، افغانستان 
و ایران شیوع دارد. 90 درصد موارد جدید سالیانه لیشمانیازیس 
ایران گزارش شده است  از جمله  از كشورهای مذكور و  جلدی 
به  و  است  ایران  بهداشتی  اولویت های  از  بیماری  این   .)10-8(
صورت بومی در ایران وجود دارد، به طوری كه طبق گزارش ها، 
18 استان از 33 استان ایران درگیر این بیماری بوده كه عامل آن 
را، دو گونه ی لیشمانیا ماژور و لیشمانیا تروپیکا اشاره كرده اند )7، 
9(. عامل لیشمانیازیس جلدی در استان های اصفهان، خوزستان 
و خراسان، لیشمانیا ماژور در شهرهای كرمان، مشهد، شیراز و بم 

لیشمانیا تروپیکا گزارش شده است )7، 9، 11(.
در سال های اخیر، تغییرات محیطی ناشی از جنگ، آب و هوا و 
همچنین بحران ها و بلایای طبیعی چهره اپیدمیولوژیکی بیماری 
را تغییر داده و باعث افزایش بروز بیماری در مناطق غیراندمیک 
شده است )12( و در حال گسترش به سایر مناطق و مرزهای كشور 
نیز می باشد )9(. قابل اشاره است كه در حال حاضر لیشمانیازیس 
كشورهای جنگ زده ی  در  اساسی  مشکل  یک  عنوان  به  جلدی 
همسایه از جمله عراق و افغانستان است و گزارش هایی مبنی بر 
وجود این بیماری در بین سربازان آمریکایی مستقر در این مناطق 
و همچنین در مرز ایران و عراق وجود دارد )13(. در طی جنگ 
تحمیلی، لیشمانیازیس جلدی به عنوان یک معضل بهداشتی مهم 
در مناطق جنگی به ویژه در جنوب غرب كشور به حساب می آمد 
)11(. آلودگی در نواحی جنوب شرق كشور و در شهرهای مرزی 

نظیر چاه بهار، ایرانشهر و زاهدان وجود دارد )12، 14، 15(.
با توجه به موارد مذكور و در عین حال انجام مطالعات اندک روی 
سربازان مبتلا به لیشمانیازیس جلدی، این مطالعه با هدف بررسی 
مولکولار لیشمانیازیس جلدی در سربازان دارای ضایعات مشکوک 
و  تعیین حساسیت  و  مولکولی  و  پارازیتولوژی  روش  به  پوستی 
ویژگی در پادگان شهر زاهدان در سال 1398، طراحی و اجرا شد.

موادوروشها
بر اساس  از نوع توصیفی- مقطعی است كه در آن  این مطالعه 

حجم نمونه مطالعه مشابه )10(، 145 نفر به روش تمام شماری 
در بازه زمانی یک ساله از سال 1397 تا سال 1398 وارد مطالعه 
شدند. سربازان دارای زخم پوستی مشکوک واجد شرایط، جهت 

ورود به مطالعه بودند.
روش های انجام آزمایش به شرح زیر می باشد:

روشميكروسكوپی

از محل ضایعه )سروصورت،  با سروزیته  بافت همراه  از  مقداری 
دست، پا و سایر قسمت ها( توسط واكس استیل برداشته شد و بر 
روی لام، گسترش تهیه گردید. نمونه های فیکس شده با متانول، 
با رنگ گیمسا رنگ آمیزی شدند و از نظر وجود جسم لیشمن مورد 

مشاهده میکروسکوپی قرار گرفتند )شکل 1(.

روشمولكولی
روشاستخراجDNAازرویلام

 DynaBio Blood/Tissue كیت  از  استفاده  با   DNA استخراج 
DNA Extractoin Mini Kit شركت تکاپوزیست انجام گرفت.

روشانجامNested PCRبرایژنهایموردمطالعه

پرایمر  جفت  یک  از   PCR-1 واكنش  جهت  مطالعه  این  در 

دارای سربازان در پارازیتولوژی آزمایش از حاصل مثبت نمونهی -1 شكل
ضایعاتمشكوکپوستی
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الیگونوكلئوتیدی به نام پرایمر IR1 (Forward Primer) و پرایمر 
 PCR-2 استفاده گردید )11، 16( و در (Reverse Primer) IR2

 (Reverse  ITS2 پرایمر و   (Forward Primer) ITS1 پرایمر  از 
(Primer استفاده شد )11، 16( جهت الکتروفورز نمونه های ژن 

ITS-rDNA از ژل 2 درصد و برای ژن سایتوكروم b از ژل 1/5 

 PCR درصد استفاده گردید. پس از الکتروفورز باند اولیه محصول
با اندازه حدود bp 480 برای ژن ITS-rDNA و bp 880 برای ژن 
سایتوكروم b مشاهده می شود )جدول 1(. ژل آگارز 1/5 درصد 
برای ژن ITS- rDNA و ژل آگارز 3 درصد برای ژن سایتوكروم 

b، آماده شد.
 (Restriction Fragment Length Polymorphism-روش

Polymerase Chain Reaction) RFLP-PCR

)چندشكلیژنتيكیقطعهتوسطآنزیمهایمحدودگر-
واکنشزنجيرهایپليمراز(

در این تحقیق از آنزیم های BsuRI (HaeIII) و Ssp1 كه ژن های 
ITS-rDNA و سایتوكروم b انگل لیشمانیا را به ترتیب در نواحی 

GG↓CC و AAT↓ATT شناسایی كرده و می شکند، استفاده شد 
)12، 16(. در الکتروفورز محصولات هضم اندونوكلئازی از ماركر 

bp 100 جهت اندازه گیری باندهای تشکیل شده استفاده گردید. 

گاهی برای مشاهده قطعات كمتر ازbp100 نیاز بود كه از ماركر 
bp 50 استفاده شد )2( )جدول 1(.

با تأثیر آنزیم BsuRI (HaeIII) بر ژن ITS-rDNA لیشمانیا ماژور، 
قطعه ای با اندازه ای در حدود 230bp به وجود می آید و در مورد 
به   130bp در حدود  اندازه ای  با  قطعه ای  نیز،  تروپیکا  لیشمانیا 
وجود می آید و با تأثیر آنزیم Ssp1 بر ژن سیتو كروم b لیشمانیا 
ماژور، 2 قطعه با اندازه های 400bp و 480bp به وجود می آید و 
 215bp ،130bp در مورد لیشمانیا تروپیکا، 3 قطعه با اندازه های
و 535bp به وجود می آید. جهت گزارش نتایج، از جدول فراوانی 
و درصد و میانگین و انحراف معیار استفاده شد. داده ها به صورت 
جداول فراوانی ترسیم شدند و برای بررسی داده ها از آزمون كای 
دو استفاده شد. برای آنالیز داده ها از نرم افزار SPSS نسخه ی 19 
استفاده شد. احتمال خطای كمتر از 0/05 برای سطح معناداری 

)P< 0/05( در نظر گرفته شد.
با  آجا  پزشکی  علوم  دانشگاه  اخلاق  كمیته  مصوب  مطالعه  این 
كد IR.AJAUMS.REC.1398.174 می باشد و با كسب رضایت 
آنان  احتمالی  همکاری  عدم  گرفت.  صورت  سربازان  از  آگاهانه 

 وع ژن ن کار رفته ه روش ب
ندازه ا

قطعه 
 )جفت باز( 

 توالی پرایمرها
  هاییم آنز

 اندونوکلئاز

دمای
 

)اتصال  
°C

) 

ت
سعداد 
یکل

 پروتکل ها
 هایکلس

Nested-PCR 
(Firststage) ITS-rDNA 1100 

IR 1 
(5'GCTGTAGGTGAACCTGCAG
CAGCTGGATCATT3') 
IR2 (5'G CG GG TA 
GTCCTGCCAAACACTCAGGTC
TG 3') 

------ 58 7 Annealing:45s 
Extension: 90s 

Nested-PCR 
(Second stage) 

& 
RFLP-PCR 

ITS-rDNA 480 
ITS1F(5'GCAGCTGGATATTTT
CC3') 
ITS2R4 (5'ATATGCA GAA 
GAGAGG AGG C 3') 

BuRI(HaeIII)with 
cutsite 

GG↓CCBlunt, 
4 h in 37 °C 

58 7 Annealing:45s 
Extension: 90s 

Standard -PCR ITS-m I c r 
osatellite 180 

ITSmF1 
(5'GTGTGGAAGCCAAGAGGA
GG 3') 
ITSmF2 
(5GCAAGCACCAGAGAGGAGT
3') 

--------- 58 7 Annealing:45s 
Extension: 90s 

Standard- PCR 
RFLP-PCR Cyt b 880 

LCBF1 (5 'G G T G T A G G T 
TTTAGTTTAGG 3') 
LCBR2 (5 'C TA CA A 
TAAACAAATCATAATATACA
ATT3') 

Ssp1 with cut site 
AAT↓ATT: 

Blunt, 
5 min in 37 °C 

50 9 Annealing: 60s 
Extension:72s 

 

جدول1-توالیپرایمرهاوپروتكلدماییبهکاررفتهبراساسژنهایموردمطالعه
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در صورت درخواست،  و  نمی نمود  معمول محروم  از خدمات  را 
نتیجه آزمایش در اختیار آنان قرار می گرفت، ضمن اینکه كلیه 
اطلاعات محرمانه باقی ماند. این مطالعه فاقد هرگونه ضرر و زیان 
جسمی، روانی یا مالی برای افراد مورد پژوهش بود و پژوهشگر 
خود را پایبند بر مفاد معاهده هلسینکی نمود و اصول اخلاق در 

نشر كوپ (COPE) نیز رعایت شد.

یافتهها
تعداد 145 نفر سرباز در طی سال 1398 كه دارای ضایعه پوستی 
بودند، در پادگان زاهدان مورد بررسی قرار گرفتند. به طور كلی 
فراوانی سربازان مبتلا به لیشمانیازیس جلدی بر حسب مجموع 
بود كه در جدول شماره 2  نتایج روش های مختلف 91 درصد 

نشان داده شده است.
مقایسه تحلیلی نتایج نشان می دهد كه درصد موارد مثبت بیماری 
لیشمانیازیس جلدی در سربازان دارای ضایعه پوستی بر حسب 
فصل )0/72(، محل ضایعه )0/46(، سکونت )0/71( و بومی بودن 
)0/9( از نظر آماری تفاوت معناداری نداشتند. عملکرد احتمالی 
روش های آزمایش در جدول شماره 3 نشان داده شده است. طبق 
و  منفی  اخباری  ارزش  دارای حساسیت،  مولکولی  روش  نتایج، 

كارایی بیشتر نسبت به روش پارازیتولوژی است.
طبق نتایج روش مولکولی، گونه ی غالب لیشمانیا در منطقه ی مورد 

بررسی در بین سربازان دارای ضایعه پوستی، لیشمانیا تروپیکا است 
كه در جدول شماره 4 نشان داده شده است.

نتایج موارد مثبت حاصل از آزمایش های پارازیتولوژی و مولکولی 
در سربازان دارای ضایعات مشکوک پوستی به ترتیب در اشکال 

1 تا 5 نشان داده شده است.
شکل شماره 4 نتیجه الکتروفورز ژن تکثیر یافته ITS-rDNA در 
گونه مشخص شده لیشمانیا از شهرستان زاهدان كه تحت اثر آنزیم 
BsuRI (HaeIII) قرارگرفته است. لاین 2، 4، 6 و 8: لیشمانیا كه 

تحت تأثیر آنزیم قرار نگرفته است. لاین 1: لیشمانیا تروپیکا كه 
تحت تأثیر آنزیم قرار گرفته است. لاین 3، 5، 7 و 9: لیشمانیا 
100bp لدر :M ماژور كه تحت تأثیر آنزیم قرار گرفته است. لاین

 تعداد موارد مثبت )درصد(  تعداد موارد منفی )درصد(  متغیر طبقات گروه 
 فقط مولکولار (45)  65 (18)  26

 فقط پارازیتولوژیک (09)  13 (54)  78 نتایج
 مولکولار و پارازیتولوژی هر دو روش  (37)  54 (63)  91
 مجموع نتایج  (91)  132 (9)  13

 جمع کل  145 
 

جدول2-فراوانینسبیليشمانيازیسجلدیدرسربازاندارایضایعاتمشكوکپوستیبرحسبروشهایتشخيصی

 عملکرد احتمالی
 روش 

 مولکولی 
 )درصد( 

 پارازیتولوژی 
 )درصد( 

 51 90 حساسیت 
 100 100 ویژگی

 100 100 ارزش اخباری مثبت
 17 50 ارزش اخباری منفی

 55 91 کارایی
 

جدول3-فراوانینسبیعملكرداحتمالیروشمولكولیوپارازیتولوژیبه
تفكيکدرسربازاندارایضایعاتمشكوکپوستی

 لیشمانیا تروپیکا لیشمانیا ماژور  کل )درصد(  جمع کل تعداد موارد منفی )درصد(  )درصد(   تعداد موارد مثبت روش 
 ( 100)  145 (18)  26 (57)  68 (43)  51 (82)  119 مولکولی 

 

جدول4-فراوانینسبیليشمانياماژوروتروپيكا،برحسبروشمولكولیدرسربازاندارایضایعاتمشكوکپوستی
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شكل2-نتيجهالكتروفورزژنITS-rDNAبررویژلآگارز1درصد

شكل3-نتيجهالكتروفورزژنسایتوکرومbبررویژلآگارز1درصد

شكل4-نتيجهالكتروفورزژنتكثيریافتهITS-rDNAدرگونهمشخصشدهليشمانيا
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 b شکل شماره 5 نتیجه الکتروفورز ژن تکثیر یافته سیتو كروم
در گونه مشخص شده لیشمانیا از شهرستان زاهدان كه تحت اثر 
آنزیم Ssp1 قرارگرفته است. لاین 2 و 1: لیشمانیا تروپیکا كه تحت 
تأثیر آنزیم قرار گرفته است. لاین 4: لیشمانیا ماژور كه تحت تأثیر 

100bp لدر :M آنزیم قرار گرفته است. لاین

بحثونتيجهگيری
تعیین  با هدف  تعداد 145 سرباز در زاهدان  در پژوهش حاضر 
فراوانی لیشمانیازیس جلدی دارای ضایعات مشکوک پوستی مورد 
مطالعه قرار گرفتند. طبق نتایج به دست آمده از این مطالعه، توزیع 
بالا  مطالعه  مورد  بین جمعیت  در  لیشمانیازیس جلدی  فراوانی 
است )91 درصد(. توزیع فراوانی لیشمانیازیس جلدی در سربازان 
اختلاف  سال  فصول  بر حسب  پوستی  مشکوک  ضایعات  دارای 
نتایج، روش مولکولی  معنی داری بین آن ها مشاهده نشد. طبق 
دارای حساسیت، ارزش اخباری منفی و كارایی بیشتر نسبت به 
روش پارازیتولوژی است و درصد آلودگی به لیشمانیا تروپیکا نسبت 

به لیشمانیا ماژور بیشتر بود.
توزیع آلودگی در مطالعه ی حاضر نسبت به مطالعه ی مشابه در 
منطقه میرجاوه بیشتر است )14( كه این تفاوت می تواند به تفاوت 
در جمعیت مورد بررسی به لحاظ شغلی، داشتن و نداشتن زخم در 
بدو نمونه گیری و همچنین نوع روش تشخیصی به كار گرفته شده، 
ارتباط داشته باشد. مطالعه فاضلی و همکاران، افراد معمولی جامعه 
را پوشش داده و درصد زخم های كهنه )اسکار( و فعال را در بین 

آن ها گزارش داده است كه به ترتیب 9/5 و 6/6 درصد بوده است، 
 PCR ضمن اینکه نوع روش مولکولی به كار گرفته شده در آن
معمولی بود )14(. در حالی كه در مطالعه حاضر، جمعیت مورد 
مطالعه سربازانی كه دارای زخم بودند را پوشش داده و نوع روش 
مولکولی به كار رفته نیز متفاوت بوده و روش RFLP-PCR مورد 
استفاده قرار گرفت. قابل اشاره است كه هم مرزی با كشورهای 
افغانستان )از كانون های مهم لیشمانیازیس جلدی( و پاكستان و 
مهاجرت های انجام شده بین مرزها )10( عامل دخالت كننده در 

ایجاد آلودگی در منطقه است.
روش   2 مجموع  حاصل  حاضر،  تحقیق  از  آمده  به دست  نتایج 
پارازیتولوژی است كه اطمینان بیشتر در  تشخیصی مولکولی و 
نتیجه تحقیق را همراه دارد. نتایج حاصله از روش مولکولی در 
ارزش  حساسیت،  احتمالی  عملکردهای  نظر  از  حاضر،  تحقیق 
دارای  پارازیتولوژیک  روش  به  نسبت  كارایی  و  منفی  اخباری 
برتری نسبی بود كه مشابه تحقیق مطلبی و همکاران است )15( 
و در تحقیق مذكور نیز اشاره به حساسیت بالای روش مولکولی 
PCR شده است )15( و این امر تأییدی بر نتایج كسب شده از 

تحقیق حاضر است.
حاضر،  تحقیق  در  بررسی  مورد  منطقه  در  غالب  لیشمانیا  نوع 
لیشمانیا تروپیکا )57 درصد( بود كه با نتیجه مطالعه میراحمدی 
و همکاران كه در منطقه سیستان و بلوچستان انجام گرفته شده 
است، مشابه می باشد )10( اما با نتیجه ی مطالعات دیگر در مناطق 
میرجاوه، ایرانشهر، چابهار، زابل، نیک شهر و خاش انجام گرفته بود 

شكل5-نتيجهالكتروفورزژنتكثيریافتهسيتوکرومbدرگونهمشخصشدهليشمانيا
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)12، 14، 15( متفاوت است. طبق این نتیجه می توان حدس زد كه 
گونه فلبوتوموس سرژانتی كه ناقل لیشمانیا تروپیکا در ایران است، 
می تواند ناقل فعال در منطقه استان سیستان و بلوچستان باشد و 
احتمالاً دارای پراكندگی بیشتر در منطقه ی مورد بررسی است و 
همچنین سگ ها نیز در ماندگاری آلودگی در منطقه تأثیر دارند 
)10(. این امور از جنبه ی اپیدمیولوژی حائز اهمیت است و احتمالاً 
منطقه از نظر سایر عوامل مداخله گر در انتشار بیماری از جمله 

حضور افراد آلوده و شرایط آب و هوایی، منطقه مستعدی است.
و  زمانی  تغییرات  روند  ایران  در  و همکاران  ایوبی  مطالعه ی  در 
نقشه سازی لیشمانیازیس جلدی، در یگان های ارتش جمهوری 
اسلامی ایران مورد بررسی قرار گرفت و نتیجه گیری شد كه هر 
مناطق  كانون های مهم  با  ایران  در  كانون های مهم سالک  چند 
نظامی اندكی متفاوت است، اما این موضوع به دلیل ماهیت شغلی 
كاركنانی است كه بنا بر ضرورت باید در مناطق بیابانی مشغول به 
كار باشند و در مطالعه حاضر نیز توزیع آماری آلودگی با الگوی 
ماهیت شغلی  به علت  بود كه می تواند  متفاوت  اندكی  معمولی 
این گروه بیشتر در اماكن و  سربازان باشد )17، 18( و احتمالاً 
فضایی قرار داشتند كه بیشتر در معرض نیش پشه قرار گرفته اند 

و یا در تماس بیشتر با افراد آلوده بودند.
از جمله محدودیت این مطالعه را می توان به این موضوع اشاره كرد 
كه فقط در پادگان شهر زاهدان در استان سیستان و بلوچستان 
انجام شده است و در نتیجه قابل تعمیم به كل استان و یا كشور 
نیست، اما می تواند رهنمودی در جهت انجام مطالعات بیشتر و 
دقیق تر باشد. طبق نتایج به دست آمده درصد فراوانی لیشمانیازیس 

جلدی در بین سربازان دارای زخم پوستی، بالا است. قابل اشاره 
است كه جامعه ی مورد مطالعه در این تحقیق، دارای ویژگی های 
خاص خود بود و جمعیت سربازان نظامی كه دارای زخم پوستی 
بودند را در برداشت كه در عین حال جمعیت شهری و بومی آن 
نیز خود از مناطق نسبتاً محرومی محسوب می شدند و از مشخصات 
یک شهر صنعتی نسبتاً پیشرفته برخوردار نبودند و به نظر می رسد، 
چنین متغیرهای زمینه ای غیر معمول، به طور غیر مستقیم در 
باشد.  تأثیرگذار  بررسی ها  به سایر  نسبت  متفاوت  نتایج  حصول 
ضمن اینکه در سالیان اخیر شرایط آب و هوایی و اقلیمی مناطق 
مختلف كشور دستخوش تغییرات شگرفی شده است كه خود عامل 
دخالت كننده در ایجاد تغییر بر نحوه ی پراكندگی بیماری های 
واگیر خواهد بود. روش مولکولی در تشخیص انگل لیشمانیا نسبت 
به روش پارازیتولوژی دارای برتری نسبی بود و گونه ی غالب در 

منطقه ی مورد مطالعه نیز لیشمانیا تروپیکا بود.

تشكروقدردانی
علوم  دانشگاه  تصویب  مورد  تحقیقاتی  طرح  نتیجه  مقاله  این 
پزشکی آجا در تاریخ 97/7/2 و با شماره ثبت 597418 می باشد 
و نویسندگان این مقاله مراتب تشکر خود را از دانشگاه های علوم 
پزشکی آجا، مركز تحقیقات زاهدان و پادگان زاهدان ابراز می دارند.

تضادمنافع
 بدین وسیله نویسندگان تصریح می نمایند كه هیچ گونه تضاد 

منافعی در خصوص پژوهش حاضر وجود ندارد.
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