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 چکیده:

يک بيماري  تبدار زئونوتيک خونريزي دهنده است که عامل آن  (CCHF)تب خونريزي دهنده کريمه ـ کنگو مقدمه و اهداف: 

ويروسی از جنس نايروويروس و از خانواده بونياويريده است. گرچه اين بيماري بيشتر دام ها را درگير می کند ولی انسان ها هم از 

از استان  CCHFا ديده می شود. مواردي از بيماري ابتلاء به آن در امان نيستند و موارد تک گير يا طغيان هايی از اين بيماري در انسان ه

هاي کشور بصورت ساليانه به مرکز مديريت بيماري ها گزارش می شود. استان سيستان و بلوچستان يكی از استان هاي با شيوع بالا در 

تا  2831از سال  CCHFبيماران  رابطه با اين بيماري است و اين مطالعه به بررسی جنبه هاي دموگرافيک، آزمايشگاهی و علائم بالينی

 در بيمارستان اميرالمومنين زابل می پردازد. 2831

ـ  31در بيمارستان اميرالمومنين زابل طی سالهاي  CCHFبيمار مبتلا به  261در اين مطالعه توصيفی ـ مقطعی، تعداد  مواد و روش ها:

 ند. داده هاي اپيدميولوژيک، علائم و نشانه هاي بالينی بيماران ازکه تشخيص بيماري آنها قطعی شده بود مورد بررسی قرار گرفت 2831

مورد تجزيه و  SPSSپرونده آنها اخذ و در پرسشنامه هايی که به اين منظور طراحی شده بود وارد گرديد. نتايج بدست آمده با نرم افزار 

 تحليل قرار گرفت.

 33( نفر ساکن شهر و %48..) 12( نفر زن بودند. %11) 81( نفر مرد و %31) 213بيماري که وارد مطالعه شدند،  261از  يافته ها:

( مورد کمترين %146سال با يک ) 21( بيمار بيشترين و گروه سنی زير %.1) 1.سال با  11ـ  13( نفر روستايی بودند. گروه سنی 41%..)

( نفر سابقه گزش کنه را %./6) 3( نفر قصاب بودند. %1843) 83( نفر از بيماران دامدار و %8.46) 1.تعداد بيماران را شامل می شد. 

 2.3بخاطر داشتند. از نظر شيوع فصلی، بيشترين آمار مربوط به فصول بهار و تابستان بود. شايع ترين علامت بيماران تب بود که در 

 222مورد، تهوع و استفراغ در ( %31) ..2( نفر، دردهاي عضلانی در %31/.) 2.3( بيمار ديده شد. پس از آن سردرد در 33%/.)

داشتند.  CNS( بيمار علائم درگيري %21/.) 11( بيمار مشاهده شد. %61/.) 211( بيمار و پديده هاي خونريزي دهنده در 63%/.)

بعلت ( %./.بيمار ) 1( نفر وجود داشت. %248.) 31( نفر و آنمی در %.134) 211(، لكوپنی در %211ترومبوسيتوپنی در همه بيماران )

 دچار مرگ شدند. CCHFشدت علائم و عوارض بيماري 

بصورت اندميک در بعضی از مناطق ايران وجود دارد و طغيانهايی از بيماري همه ساله ديده  CCHFبيماري  بحث و نتیجه گیری:

، تب، سردرد، دردهاي می شود. اين بيماري تظاهرات بالينی و آزمايشگاهی مختلفی را در بيماران ايجاد می کند. در اين پژوهش

، شايع CPKو  LDHعضلانی، علائم گوارشی و پديده هاي خونريزي دهنده جزء شايع ترين علائم بالينی و ترومبوسيتوپنی، افزايش 

 ترين يافته هاي آزمايشگاهی را تشكيل می دادند.

   ترومبوسيتوپنی، زابل ،CCHFتب خونريزي دهنده کريمه ـ کنگو،  واژگان کلیدی:



 


