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ABSTRACT
Introduction and purpose: Scorpion stings can threaten human health. The 
investigation of the epidemiologic factors affecting scorpion stings plays an 
important role in the prevention of this public health issue. Therefore, this 
study was conducted to investigate the epidemiology of scorpionism in Qaenat 
city, South Khorasan Province, Iran.
Methods: This retrospective cross-sectional study was conducted on all the 
stung people residing in Qaenat city of South Khorasan Province during 2011-
2016. The epidemiology of patients and demographic data were collected in a 
checklist and data were analyzed in SPSS (version 20).
Results: A total of 164 cases stung by scorpion were enrolled in the present 
study, including 75 males (45.7%) and 89 females (54.3%). The most and 
least frequent cases of stung were observed among individuals within the age 
range of 25-34 and 55-64 years, respectively. Hands, head, and face were the 
most prevalent sting sites with the occur-rence rates of 56.7, 37.8, and 5.5%, 
respectively. Scorpion stings occurred mostly during spring and summer with 
the highest rate of 30% in July. Out of total cases, 46.3% were residing in urban 
areas and 53.7% in rural areas.
Conclusion: Considering the fact that the highest occurrence rate of scorpion 
sting was observed in rural areas, educa-tional programs for all health and 
medical personnel as well as physicians of centers, promotion of public 
aware-ness in the city and village, improvement of places and rural roads 
can play an important role in the prevention of scorpionism and mortality. 
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مقاله پژوهشی 	

بررسی اپیدمیولوژی عقرب زدگی شهرستان قاینات در سال 1389-95

مقدمه و هدف: عقرب‌زدگی )Stinging Scorpion( یکی از مشکلاتی است که سلامت انسان را تهدید 
می‌کند. شناخت عوامل اپیدمیولوژی تأثیرگذار بر عقرب‌زدگی، نقش مهمی در جلوگیری از این مشکل 
بهداشتی دارد. در این راستا، مطالعه حاضر با هدف بررسی اپیدمیولوژی عقرب‌زدگی در شهرستان قائنات 

استان خراسان جنوبی انجام شد.
روش کار: در مطالعه حاضر که از نوع توصیفی– مقطعی و به‌صورت گذشته‌نگر می‌باشد، تمامی افرادی 
به  و  استان خراسان جنوبی دچار عقرب‌زدگی شده  قائنات  لغایت 1395 در شهرستان  از سال 1389  که 
مراکز درمانی شهرستان مراجعه کرده بودند، مورد مطالعه و بررسی قرار گرفتند. جهت انجام این پژوهش، 
مرکز  در  موجود  عقرب‌زدگی  موارد  ثبت  فرم‌های  از  بیماران  اپیدمیولوژیک  و  دموگرافیک  اطلاعات 

بهداشت استخراج شد و با استفاده از ‏نرم‌افزار 20 ‏SPSS‏ تجزیه و تحلیل گردید.‏‏
نفری تحت مطالعه، 75 مورد )45/7 درصد(  از 164 مورد عقرب‌زدگی در جمعيت 121600  یافته‌ها: 
مربوط به مردان و 89 مورد )54/3 درصد( مربوط به زنان بود. علاوه‌براین، بیشترین موارد عقرب‌زدگی )25 
درصد( در گروه سنی 25 تا 34 سال و کمترین موارد )5/49 درصد( در گروه سنی 55 تا 64 سال رخ داده 
بود. شایان ذکر است که دست‌‌ها با 56/7 درصد و سر و گردن با 1/2 درصد به‌ترتیب بیشترین و کمترین 
موارد عقرب‌زدگی را به خود اختصاص داده بودند. از سوی دیگر، اغلب موارد )91/5 درصد( در شش 
ماه اول سال رخ داده بودند و پیک شیوع آن )29/88 درصد( در تیر ماه بوده است. باید خاطرنشان ساخت 

که 46/3 درصد از موارد عقرب‌زدگی در مناطق شهری و 53/7 درصد در مناطق روستایی رخ داده بود.
نتيجه‌گيري: با توجه به اينكه بيشترين درصد عقرب‌گزيدگي از مناطق روستايي شهرستان گزارش شده 
است، آموزش کلیه کارکنان بهداشتی و درمانی و پزشکان مراکز و ارتقای آگاهی عمومی در شهر و روستا 

مي‌تواند نقش مهمی در پیشگیری از عقرب‌زدگی و مرگ ناشی از آن داشته باشد.
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مقدمه

بهداشتی و پزشکی در کشورهاي توسعه‌نیافته و همچنين در مناطق عقـرب‌زدگـی )Stinging Scorpion( یکی از مهـم‌تـرین مسائل 
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انسان  در  عقرب  زهر   .]1[ است  دنیا  نیمه‌گرمسیري  گرمـسیري و 
مشكلات  موضعي،  پوستي  واكنش  همچون  خطرناکي  عوارض 
عصبي، قلبي- عروقي و تنفسي و حتی مرگ را به همراه دارد که 
این موضوع سبب شده است عقرب‌زدگی به‌عنوان یک عامل مهم 
تهدیدکننده سلامت انسان در مناطق مختلف دنیا محسوب گردد ]2[. 
براساس آمار منتشرشده در بین جانوران زهرآلود، بیش‌ترین موارد 
نیش‌زدن و تلفات انسانی مربوط به عقرب‌ها می‌باشد؛ به‌طوری که 
مرگ ناشی از نیش‌زدن این جانور در دنیا 10 برابر مارگزیدگی گزارش 
شده است ]1،3،4[. عارضه عقرب‌زدگی طیف گسترده‌ای از علائم 
را در افراد در پی دارد که شدت این علائم به عوامل اپیدمیولوژیکی 
فراوانی مانند شيوه زندگي، وضعیت اقتصادي- اجتماعي و مسكن، 
فرد  فرد، وضعيت سلامتي  سن  بهداشتي،  ارائه خدمات  چگونگي 
گزيده‌شده، منطقه جغرافيايي، نوع جنس و گونه عقرب در منطقه، 
در  تزريق‌شده  زهر  ميزان  گزش،  دفعات  نیش‌زدن،  زمان  و  فصل 
محل زيست عقرب، شرايط فيزيولوژكي جانور و غیره ارتباط دارد 
]5،6[. حدود 1/2 ميليارد نفر از مردم دنيا در مناطق پرخطر به لحاظ 
عقرب‌گزيدگي زندگي ميك‌نند. در حـال حاضـر عقـرب‌زدگـی 
در برخی از نقاط دنیا شامل: بخش‌هاي جنوبی آفریقا، خاورمیانـه، 
ايالات جنوبي آمركيا، شبه‌ قاره هند و غیره از مشکلات مهم سلامت 
مكزكي  در  منتشرشده  آمار  براساس   .]1،3،7،8[ می‌رود  شمار  به 
300000 مورد، در تونس 40000 مورد‌، در برزيل 7000 مورد، در 
آمركيا 13000 مورد و در ايران 100000 مورد گزیدگی گزارش 
شده است ]15-9، 5[. مناطق مختلف ایران به دلیل برخورداربودن 
از شرایط آب و هوایی و اکولوژی مناسب برای زیست عقرب‌ها از 
غنای گونه‌ای بالای عقرب برخوردار می‌باشند ]17[. این امر سبب 
بدهد؛  رخ  در کشور  عقرب‌زدگی  از  بالایی  موارد  که  است  شده 
عقرب‌زدگی جهت  دچار  فرد  بر 50000  بالغ  سالیانه  که  به‌طوری 
براساس   .]18[ می‌نمایند  مراجعه  کشور  درمانی  مراکز  به  درمان 
رخ  کشور  مناطق  کلیه  در  عقرب‌زدگی  منتشرشده،  گزارشات 
می‌دهد؛ اما آمارها حکایت از آن دارند که نزدیک به 75 درصد از 

موارد در سه استان خوزستان، هرمزگان و کرمان اتفاق افتاده است. 
البته موارد ديگري از عقرب‌گزيدگي از ساير استان‌ها نظير فارس، 
ايلام، بوشهر، كرمان، اصفهان، خراسان، گيلان، مازندران، گلستان 
و غیره نیز گزارش شده است ]19[. عقرب‌ها از شاخه بندپايان، رده 
و  سخت  آن‌ها  بدن  پوشش  و  بوده  آراكنيدا  راسته  و  عنكبوتيان 
خشن مي‌باشد. طول بدن عقرب‌ها از 3 تا 18 سانتي‌متر متغير بوده 
انتهاي دم قرار گرفته است. عقرب از سم  و دستگاه سمي آن در 
می‌کند.  استفاده  خود  از  دفاع  و  حشرات  صيد  جهت  بيشتر  خود 
عقرب‌ها شب‌زي بوده و در بيابان‌ها زندگي ميك‌نند. همچنین در 
زير تخته‌سنگ‌ها، كوهستان‌ها و جنگل‌ها نيز يافت مي‌شوند. وفور 
زیاد عقرب در طبيعت و ورود آن به اماكن انساني باعث شده است 
كه در بين جانوران سمي بيشترين موارد نيش‌زدن و تلفات انساني را 
به خود اختصاص دهد ]20[. بيش از 150 نوع عقرب در دنيا وجود 
دارد كه 50 نوع از آن‌ها براي انسان خطرناك مي‌باشد ]21[. در ايران 
دو خانواده مهم بوتيده و اسكورپيونيده در عقرب‌گزيدگي‌ها نقش 
دارند )عقرب‌های موجود در ايران را می‌توان مشتمل بر سه خانواده 
دربرگیرنده  که  دانست  همی‌اسکورپیده  و  اسکورپیونیده  بوتیده، 
59 گونه و 19 جنس می‌باشند(. طي مطالعات صورت‌گرفته، 50 
از  گونه  هفت  تنها  كه  شده‌اند  شناسايي  خانواده  دو  اين  از  گونه 
آن‌ها اهميت پزشكي دارند ]2[. ايران به دليل قرارگرفتن در منطقه 
معتدل كره زمين و برخورداربودن از شرايط آب و هوايي مناسب 
برخوردار  بالايي  عقرب  گونه‌اي  تنوع  از  عقرب‌ها  زيست  جهت 
مي‌باشد؛ از این رو شناخت عوامل اپیدمیولوژیکی عقرب‌زدگی در 
یک منطقه، کمک زیادی به کاهش موارد عقرب‌زدگی و مرگ 
ناشی از آن خواهد نمود. به نظر مي‌رسد با آگاهي‌داشتن از وضعيت 
غیره  و  خطر  معرض  در  سني  گروه‌هاي  شيوع،  اپيدميولوژكيي 
مي‌توان راهك‌ارهاي مناسبي را براي پيشگيري از اين معضل بهداشتي 

در اختيار برنامه‌ريزان سيستم‌هاي بهداشتي قرار داد.
شهرستان قائنات در شمال استان خراسان جنوبي از جمله مناطقی 
آن  مختلف  نقاط  در  عقرب‌زدگی  از  مواردی  ساله  همه  که  است 
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زمینه  این  در  مطالعه‌ای  تاکنون  اینکه  به  توجه  با  می‌شود.  مشاهده 
در این شهرستان انجام نشده است، پژوهش حاضر به‌منظور بررسی 
 1395 سال  در  قائنات  شهرستان  در  عقرب‌زدگی  اپیدمیولوژیکی 

انجام شد.

روش کار

نوع مطالعات توصیفی- مقطعی گذشته‌نگر  از  پژوهش حاضر 
می‌باشد که جامعه آماري آن را تمامی افرادی که از تاريخ 1389/1/1 
قائنات دچار عقرب‌زدگی شده‌  لغایت 1395/12/29 در شهرستان 
بودند  کرده  مراجعه  )بيمارستان‌ها(  درمانی  و  بهداشتي  مراکز  به  و 
مورد  بود،  شده  ثبت  كامل  به‌طور  آن‌ها  پرونده‌هاي  داده‌هاي  و 
و  دموگرافیک  اطلاعات  كه  بدین‌صورت  گرفتند.  قرار  مطالعه 
اپیدمیولوژیکی مورد نیاز مربوط به 164 بيمار از جمعيت 121600 
نفری تحت مطالعه که طی سال‌هاي ذكرشده توسط عقرب گزيده 
‌شده بودند، از پرونده آن‌ها استخراج گردیدند و در چ‌كليستي كه 

بدين‌منظور آماده شده بود و متغيرهايي همچون سن، جنس، سال 
شامل  را  )شهر/روستا(  زندگي  مکان  و  گزيده‌شده  عضو  وقوع، 
می‌شد، ثبت گردیدند و پس از كدگذاري با استفاده از روش‌هاي 
و  تجزیه  در ‏نرم‌افزار ‏SPSS 20‏  اسكوئر  كاي  و  توصيفي  آماري 

تحلیل شدند.

یافته‌ها
 
فرد دچار عقرب‌گزیدگی  تا 1395، 164  طی سال‌های 1389 
در شهرستان قائنات جهت مراقبت و درمان به مراکز درمانی مراجعه 
و  )45/7 درصد(  مرد  نفر  توزيع جنسیتي، 75  نظر  از  که  نموده‌اند 
که  ساخت  خاطرنشان  باید  بوده‌اند.  زن  درصد(   54/3( نفر   89
عقرب‌زدگی در تمامی گروه‌های سنی مشاهده گردید؛ اما بيشترين 
به  متعلق  به‌ترتيب  سني  گروه‌هاي  بين  گزش  درصد  كمترين  و 
گروه‌هاي سني 25 تا 34 سال )25 درصد( و 55 تا 64 سال )5/49 
نواحي  در  گزش‌  ميان  از  دیگر  سوی  از   .)1 )نمودار  بود  درصد( 

نمودار 1: درصد عقرب‌گزيدگي در افراد با سنين مختلف در شهرستان قائنات طي سال‌هاي 1389-95
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مختلف بدن، بالاترين درصد گزش در دست‌ها )56/71 درصد( و 
كمترين آن در قسمت سر و گردن )1/22 درصد( مشاهده گرديد 
سال  ماه‌های  براساس  عقرب‌گزیدگی  نمودار  بررسی   .)2 )نمودار 
نشان داد که بیشترین موارد در شش ماه اول سال رخ داده‌اند و پیک 
 .)3 )نمودار  است  بوده  درصد  معادل 29/80  ماه  تیر  در  آن  شیوع 
افراد  از  نتایج مشخص شد که 46/3 درصد  مبنای  بر  علاوه‌براین، 
مناطق  در  درصد  و 53/7  مناطق شهری  در  عقرب‌گزیدگی  دچار 

روستایی سکونت دارند )نمودار 4(. 

از سوی دیگر، بررسی زمان مراجعه افراد دچار عقرب‌گزیدگی 
به مراکز درمانی نشان می‌دهد که 9/15 درصد از افراد طي ساعات 
اوليه گزش، 54/88 درصد طی 12-6 ساعت پس از گزش و 22/56 
مراکز  به  درمان  جهت  گزش  از  پس  ساعت   12-18 بین  درصد 

درمانی مراجعه نموده‌اند )نمودار 5( .
زیر  شرح  به  مختلف  سال‌هاي  در  عقرب‌گزيدگي  موارد  بررسي   
 13/42( نفر   22  ،1389 سال  در  درصد(   10/97( نفر   18 می‌باشد: 
درصد( در سال 1390، 19 نفر )11/59 درصد( در سال 1391، 50 

نمودار 3: درصد عقرب‌گزيدگي در ماه‌هاي مختلف در شهرستان قائنات طي سال‌هاي 1389-95

نمودار 2: درصد عقرب‌گزيدگي در نواحي مختلف بدن در شهرستان قائنات طي سال‌هاي 1389-95
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نفر )30/49 درصد( در سال 1392، 21 نفر )12/81 درصد( در سال 
 10/36( نفر   17 و   1394 سال  در  درصد(   10/36( نفر   17  ،1393
درصد( در سال 1395. بر مبنای نتایج، سال 1392 با 50 نفر )30/49 
درصد( دارای بيشترين مورد عقرب‌گزيدگي بوده و سال‌های 1394 
و 1395 با 10/36 درصد كمترين موارد را داشته‌اند. شایان ذکر است 
که از کل موارد مراجعه‌کننده به مراکز درمانی، تنها 3/7 درصد سرم 

ضد عقرب دریافت نموده بودند و سایر موارد )96/3 درصد( بدون 
تزریق سرم بهبود پیدا کرده بودند. 

نتیجه‌گیری بحث و 
 
عقرب‌زدگی  دچار  فرد   164  ،1395 تا   1389 سال‌هاي  طی 

 نمودار 4: درصد عقرب‌گزيدگي به تفكيك ماه‌هاي مختلف در شهر و روستا در شهرستان قائنات طي
سال‌هاي 1389-95

 نمودار 5: درصد عقرب‌گزيدگي براساس زمان مراجعه بيماران به مراكز درماني شهرستان قائنات طي
سال‌هاي 1389-95
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درمانی  مراکز  به  درمان  و  مراقبت  جهت  قائنات  شهرستان  در 
تعداد، 75 مورد )45/7 درصد( مرد  این  از  نموده‌اند که  مراجعه 
مقدم  یوسف  مطالعه  در  بوده‌اند.  زن  درصد(   54/3( مورد   89 و 
و همکاران که در سال 1394 در شهرستان درمیان انجام شد نیز 
درصد موارد عقرب‌زدگی در زنان )56/1 درصد( بیشتر از مردان 
)43/9 درصد( بود ]1[. همچنین براساس مطالعه سلمان دانشی و 
میزان عقرب‌زدگی در  همکاران در سال 1393 در شهر کرمان، 
 .]22[ است  بوده  درصد(   45( مردان  از  بیشتر  درصد(   55( زنان 
از مطالعات صورت‌گرفته  تعدادی  یافته‌های  با  پژوهش  اين  نتايج 
توسط پژوهشگران دیگر در سایر نقاط جهان همخوانی دارد ]23[. 
این تشابه نتایج می‌تواند ناشی از همسان‌بودن شرایط اپیدمیولوژی 
دلیل  به  زنان  اینکه  به  توجه  با   .]22[ باشد  فوق  مناطق  در  حاکم 
منزل  مختلف  بخش‌های  نظافت  مانند  خانه‌داری  امورات  انجام 
به‌ویژه زیر فرش‌ها، زیر وسایل و سایر محل‌هایی که ممکن است 
جابه‌جاکردن  و  مرتب‌کردن  همچنین  و  باشد  عقرب‌ها  پناهگاه 
نسبت  غیره  و  انباری  مانند  منزل  مختلف  بخش‌های  در  وسایل 
می‌گیرند،  قرار  عقرب‌ها  با  تماس  معرض  در  بیشتر  مردان  به 

عقرب‌زدگی در این گروه بیشتر می‌باشد ]1[.
در مطالعه حاضر موارد عقرب‌زدگی در تمامی گروه‌های سنی 
تا 34 سال )25  موارد در گروه سنی 25  بیشترین  اما  مشاهده شد؛ 
درصد( و کمترین موارد )5/49 درصد( در گروه سنی 5 تا 9 سال 
رخ داده بود. 15/85 درصد از موارد نیز در گروه سنی زیر 15 سال 
و  محمدي  مطالعه  در  راستا،  این  در   .)1 )نمودار  بود  افتاده  اتفاق 
همكاران در شهرستان هفت گل در غرب استان خوزستان نشان داده 
شد که بيشترين تعداد بيماران )31/5 درصد( مربوط به گروه سني 
29-20 سال و كمترين آن )3/6 درصد( مربوط به گروه 69-60 سال 
بوده است ]24[. مغاير با نتايج اين پژوهش، در مطالعه‌ یوسف مقدم و 
همکاران که در شهرستان درمیان در سال 1394 انجام شد، بیشترین 
میزان بروز عقرب‌زدگی در گروه سنی 44-35 مشاهده گردید ]1[. 
وجود   ،)25-31( گروه  این  در  عقرب‌زدگي  میزان  بالابودن  دليل 

افراد )که  اين  نیز شرایط شغلی  فعال و ریسک‌پذیر جامعه و  افراد 
بيشتر در معرض مواجهه با عقرب‌ها قرار دارند( می‌باشد.

 در بین اندام‌های افراد مصدوم، دست‌ها با 56/7 درصد در رتبه 
اول قرار داشتند و پاها با 37/8 درصد، تنه با 4/3 درصد و سر و گردن 
با 1/2 درصد در رتبه‌های بعدی جای داشتند. در مطالعه طالبيان و 
همكاران، 64/3 درصد از بيماران مورد مطالعه در ناحيه اندام تحتاني، 
27/8 درصد در ناحيه اندام فوقاني، 7/4 درصد در ناحيه تنه و 0/5 

درصد در ناحيه سر و گردن مورد گزش قرار گرفته بودند ]25[.
در مطالعه یوسف مقدم و همکاران در سال 1394 در شهرستان 
درمیان و در پژوهش حسيني‌نسب و همكاران در استان كرمان در 
سال 1388، بیشترین موارد عقرب‌زدگی در ناحیه دست و پا گزارش 
شده است ]1،26[. نتایج تعدادی دیگر از مطالعات صورت‌گرفته نیز 
مؤید این یافته می‌باشند ]27،28[. دست‌ها و پاها به‌عنوان اندام‌های 
حرکتی نسبت به سایر اندام‌های بدن در انجام امورات روزانه انسان 
بیشتر مورد استفاده قرار می‌گیرند؛ در نتیجه بیشتر در معرض نیش‌زدن 
از كفش‌هاي  استفاده  عدم  زمینه،  این  در  می‌شوند.  واقع  عقرب‌ها 
در  مي‌تواند  كشاورزي  زمين‌هاي  در  يا  و  منزل  محيط  در  مناسب 

عقرب‌گزيدگي نقش داشته باشد.
بررسی نمودار عقرب‌زدگی براساس ماه‌های سال نشان می‌دهد 
که بیشترین موارد در شش ماهه اول سال رخ داده‌اند و پیک شیوع 
 ،3 نمودار  براساس  است.  بوده  درصد   26 معادل  ماه  تیر  در  آن 
همزمان با گرم‌شدن هوا در فروردین ماه و آغاز فعالیت عقرب‌ها، 
عقرب‌زدگی رخ می‌دهد و طی ماه‌های بعد به تناسب مساعد‌ترشدن 
به‌طوری  می‌یابد؛  افزایش  نیز  عقرب‌زدگی  بروز  محیطی،  شرایط 
با  ادامه  در  می‌باشد.  عقرب‌زدگی  بروز  میزان  پیک  ماه  تیر  که 
کاهش  شاهد  بعد  ماه‌های  طول  در  جوی  وضعیت  نامطلوب‌شدن 
موارد  ماه حداقل  تا جایی که در دی  موارد عقرب‌زدگی هستیم؛ 
بيشترين  طالبيان،  مطالعه  در  است.  گردیده  گزارش  عقرب‌زدگی 
موارد عقرب‌‌زدگي در ماه‌هاي تير و خرداد ثبت شده است ]25[. در 
دیگر مطالعات صورت‌گرفته توسط ساير پژوهشگران نیز مشخص 
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شده است که بیشترین موارد عقرب‌‌زدگي در فصول بهار و تابستان 
كه مصادف با فعاليت بيشتر عقرب‌ها و استراحت افراد در محيط‌هاي 
باز مي‌باشد، رخ داده است و کمترین آن به فصل زمستان اختصاص 

دارد ]1،22،30،31[. 
موارد  از  درصد   46/3 که  گرديد  مشخص  حاضر  مطالعه  در 
مناطق روستایی  مناطق شهری و 53/7 درصد در  عقرب‌‌زدگي در 
 1394 سال  در  که  پژوهشی  نتایج  با  یافته  این  است.  افتاده  اتفاق 
و  انجام شد  درمیان  در شهرستان  و همکاران  مقدم  یوسف  توسط 
در آن ‌میزان عقرب‌زدگی در مناطق روستایی بیشتر گزارش گردید، 

همخوانی دارد ]1[.
در مطالعه طالبيان و همكاران نيز بيشترين فراواني عقرب‌زدگی 
نتايج  با  كه  است  بوده  روستايي  مناطق  به  مربوط  درصد(   58/3(

به‌دست‌آمده از مطالعه حاضر همخواني دارد ]25[.
عوامل اثرگذار بر عقرب‌زدگی مانند قدیمی‌بودن منازل، عدم 
اماکن  محوطه  در  مطلوب  پناهگاه‌های  وجود  اماکن،  بهسازی 
در  استراحت‌کردن  و  خوابیدن  معابر،  نامطلوب‌بودن  مسکونی، 
بر روي زمين و  به‌ویژه خوابيدن  اماکن  از  باز و خارج  محیط‌های 
عدم استفاده از تختخواب، عدم پوشش مناسب پاها و با پای برهنه 
راه‌رفتن به‌ویژه در شب، عدم آگاهي از خطرات عقرب‌گزيدگي 
و علائم آن و غیره در مناطق روستایی بیشتر مشهود می‌باشد؛ این 
موارد می‌توانند از دلایل بالابودن عقرب‌زدگی در این مناطق باشند.

بين  يعني  شب  طي  گزش‌ها  بیشتر  که  می‌دهند  نشان  نتایج 
ساعات 6 عصر تا 6 صبح اتفاق افتاده‌اند. بررسی زمان مراجعه افراد 
عقرب‌زده به مراکز درمانی نیز حاکی از آن است که 9/15 درصد از 
افراد طي ساعت اوليه گزش، 54/88 درصد طی 12-‌6 ساعت پس از 
گزش و 22/56 درصد از افراد بین 18-12 ساعت پس از گزیده‌شدن 
به مراکز درمانی مراجعه نموده‌اند كه این نتايج با یافته‌های مطالعه 

حسيني نسب در جنوب استان كرمان همخواني دارد ]26[.
عقرب‌ها معمولاً در روزها در اماكن امن مانند شكاف ديوارها، 
زير سنگ‌ها، ميان نخاله‌هاي ساختماني و حتي داخل كفش، پوتين 

و دم‌پايي جلو بسته به‌صورت بي‌حركت مي‌مانند و شب‌ها از مكان 
افزايش  باعث  عمل  اين  كه  مي‌روند  بيرون  شكار  براي  خود  امن 
عقرب‌زدگي در مردم طي شب مي‌شود. شایان ذکر است از آنجایی 
معمولاً  وجودداشتن(  صورت  )در  روستاها  در  درماني  مراكز  که 

روزها باز مي‌باشند، بيشترين مراجعه بيماران در این نوبت می‌باشد.
نشان  درمانی  مراکز  به  عقرب‌زده  افراد  مراجعه  زمان  بررسی 
می‌دهد که 45 درصد از افراد طی 1/5 ساعت اولیه گزش، 45 درصد 
بین 1/5 تا 3 ساعت پس از گزش و 10 درصد پس از گذشت بیش از 
سه ساعت از گزیده‌شدن به مراکز درمانی مراجعه نموده‌اند. در سایر 
مطالعات انجام‌شده نیز تأخیر زمانی مراجعه به مراکز درمانی گزارش 

شده است ]22[.
بررسي موارد عقرب‌گزيدگي در سال‌هاي مختلف نشان مي‌دهد 
و  موارد  بيشترين  دارای  )30/49 درصد(  نفر  با 50  سال 1392  كه 
سال‌های 1394 و 1395 با 10/36 درصد دارای كمترين موارد بوده‌اند 
كه این امر می‌تواند دلايل مختلفي از جمله نوسازي و بهسازي محيط 
در منطقه، حضور كارشناس بهداشتي در مناطق مزبور )مشاهدات 
نگارنده( و‌ افزایش سطح آگاهي‌هاي بهداشتي مردم به‌ویژه نسبت به 

عقرب‌گزيدگي داشته باشد.
بر مبنای نتایج از کل موارد مراجعه‌کننده به مراکز درمانی، تنها 
3/7 درصد سرم ضد عقرب دریافت کرده بودند و سایر موارد 96/3 
درصد   96/3 بهبودی  بودند.  یافته  بهبود  سرم  تزریق  بدون  درصد 
کم‌خطربودن  از  نشان  عقرب  ضد  سرم  تزریق  بدون  بیماران  از 
عقرب‌های شهرستان قائنات دارد. باید خاطرنشان ساخت که کلیه 
درصد(   100( درمانی  مراکز  به  مراجعه‌کننده  عقرب‌زده  موارد 
بهبودی حاصل نموده بودند و خوشبختانه هیچ‌گونه مرگ ناشی از 
قائنات گزارش  در شهرستان  تا 1395  از سال 1389  عقرب‌زدگی 

نشده است. 
با توجه به اینکه درصد بالایی از موارد عقرب‌زدگی در مناطق 
پیشگیری  راه‌های  آموزش  است،  افتاده  اتفاق  شهرستان  روستایی 
منازل  بهینه‌سازی  و  بهسازی  روستایی،  جامعه  به  عقرب‌زدگی  از 
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مسکونی و معابر روستایی، مجهزنمودن مراکز درمانی روستایی به 
سرم ضد عقرب، آموزش کارکنان و غیره می‌تواند سهم بسیاری در 

کاهش عقرب‌زدگی و مرگ ناشی از آن داشته باشد. 

قدردانی

حشره‌شناسي  اين مقاله برگرفته از پايان‌نامه كارشناسي ارشد 

پزشكي مصوب معاونت پژوهشي دانشگاه علوم پزشكي مازندران 
با كد طرح و اخلاق IR.MAZUMS.REC.1397.1127 مي‌باشد 
.‌بدين‌وسيله پژوهشگران مراتب سپاس و تشكر خود را از معاونت 
مازندران به دلیل  دانشگاه علوم پزشكي  تحقيقات و فناوري 
حمايت‌هاي مالي و نیز از همكاري مسئولان و كاركنان محترم مركز 
بهداشت شهرستان قائنات به دلیل دراختيارگذاشتن اطلاعات مربوط 

به عقرب‌گزيدگي ابراز می‌دارند. 
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