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 :آلودگی به شپش 

شپش انگل اجباري خارجي و خونخوار جوامع انساني است كه قدمت آلودگي به آن به دوران قبل از تاريخ بر  مري گر دد ولري     

تنها از اوايل قر ن اخير  شرناخشه شرد      ( خندقتيفوس، تب راجعه، اپيدميك و تب )نقش شپش بعنوان ناقل تعدادي از بيماريها 

اقشصادي و اجشماعي تاثي  بسزائي در كاهش آلودگي به شپش داشرشه   اگ  چه در مناطق مشعددي بهبود وضعيت بهداششي،. است

 ميليرون مرورد   6است اما همچنان اين انگل گسش دگي جهاني دارد و بطوريكه در دهه گذششه در ايالت مشحد  آم يكا ه  سال 

آلودگي به آن در كشورهاي ديگ  همچون انگليس، ف انسه، كانادا، ب زيرل و هندوسرشان نيرز    . ابشلا به شپش گزارش شد  است

در زمان جنگ و در محل هاي پ  جمعيت بعلت عدم توجه به بهداشت ف دي، امكان ايجاد اپيدميهاي بزرگ وجرود  . شايع است

ايرن ششر   بردنبال    . ن بود  و در جنس مونث شرايعش  از جرنس مرذك  مري باشرد     شپش در كودكان، بسيار شايعش  از بالغي.دارد

تماسهاي نزديك بين ف دي يا هنگامي كه اف اد خانواد  در فصول س د ب اي تامين گ ما لبراس هراي بيشرش ي مري پوشرند و      

بقه اجشمراعي خايري   شپش به جامعه و يا ط. بصورت دسشه جمعي زندگي مي كنند، از شخصي به شخص ديگ  انشقال مي يابد

شپش پوست را مي گزد و خون را خورد  و ايجاد خارش و . مبشلا مي سازد( بخصوص در اپيدمي ها)نبود  و تمام اف اد جامعه را 

 .سوزش مي نمايد، بدنبال خاراندن پوست عوارض گوناگوني مانند زرد زخم ايجاد مي گ دد

بخصوص در م اكز تجمعري  )هداششي، تشخيص و درمان اپيدميك مبشلايانبالا ب دن سطح آگاهيهاي جامعه ، بهبود رفشارهاي ب

، از راههاي مهم مبارز  با شپش مي باشد و هماهنگي و همكاري گسش د  بخش بهداشت با ساي  بخش هاي توسعه از (جمعيشي

 .اقدامات اساسي مبارز  با اين شش   محسوب مي شود

 :مشخصات كلي شپش

 .و خونخوار است و مي تواند س ، تن و عانه را در انسان آلود  كند شپش شش   اي كوچك، بدون بال

تخم شپش رشك نام دارد و بيضي شكل و سفيد رنگ و به انداز  ته سنجاق مي باشد و ب  شسب نوع به مو و درز لباس ها مي 

اع خايي ب  بدن ميزبران انسراني   چسبد شپش از نظ  ميزبان اخشصايي بود  و انواع مخشلفي دارد بطوريكه از ميان آنها تنها انو

قادر به طي سيكل زندگي و بقا مي باشد و انواع ديگ  اين شش   بيشش  در شيوانات آلودگي ايجاد نمرود  و تنهرا بطرور اتفراقي     

 .ممكن است انساني را مبشلا كند
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 :سه نوع شپش انگل جوامع انساني عبارتند از
  Pediculus humanus capitisشپش س  -1

 humans   Pediculus humanusشپش تن  -2

 Phthirus Pubis(crablice)شپش عانه -3

رنگ آنها . شپش تن و شپش س  بسيار شبيه هم مي باشند با اين تفاوت كه شپش تن كوچكش  و شفاف ت  از شپش س  است

ه  پا به يك زائد  پاي مفصلي دارد كه  6شپش. سفيد مايل به خاكسش ي بود  و بدني كشيد ، بدون بال و س ي نقطه اي دارند

شپش عانه كاملًا شكل مشفاوتي از شپش س وبدن دارد، بطوريكه پهن ت ، كوتاهش  و تي   ت  از دو . چنگك مانند خشم مي شود

و (در موردشپش س وعانه) تخم شپش بوسيله شپش بالغ ماد  بطور محكمي به پايه مو. نوع ديگ  بود  و شبيه خ چنگ مي باشد

چسبيد  و بصورت يك ب آمدگي كوچك ك وي و با بيضي شكل بنام رشك تظاه  مي ( مورد شپش تن در)يا تاروپود لباس

اين نوزاد بايد ه  چه س يعش  به تغذيه بپ دازد در غي  اين . روز بعد يك نوزاد گ سنه از تخم خارج مي گ دد 7-11تق يباً . نمايد

نوبت پوست اندازي، به شپش هاي بالغ تبديل  3و پس از  هفشه 2-3نوزاد مشولد شد  طي . ساعت خواهد م د 22يورت طي 

عدد تخم مي گذارد و بعد از آن مي  21-311روز تعداد 21-31شپش ماد  بالغ بارور شد ، طي . شد  و جفت گي ي مي نمايند

 .مي د

يش را نيرز دفرع مري    شپش، پوست را سوراخ ك د  و بزاق خويش را در زي  پوست تزريق نمود  و با مكيدن خون، مواد زائد خو

 .اين تلقيح مواد زائد و بزاق به زي  پوست منج  به ايجاد ب آمدگي ق مز رنگ خارش داري مي گ دد. نمايد

 :شپش س 

شپش س  و رشك هاي آن معمولًا در لابلاي موها و ب  روي پوست س  بخصوص در نواشي پشت گوش و سپس س  ديد  مي 

تمام پوست س  و ششي محاسن و ديگ  بخش هاي مودار بدن ممكن اسرت ديرد  شرود و    شود ولي در ش ايط آلودگي شديد در 

شپش س  بيش از شپش عانه ولي كمش  از شپش تن قدرت تح ك دارد و لذا ساعت ها ممكن . رنگ آن سفيد خاكسش ي است 

ي ادامه مري دهرد و گاهراً    اين شپش خود را محكم به تارمو چسبانيد  و خونخوار. است در يك محل توقف و خونخواري نمايد

ايرن شرپش تخرم    . بندرت نيز به مناطق كم موي بدن مهاج ت نمود  ولي ه گرز در ابر و و پلرك تخرم گرذاري نمري نمايرد       

-36)را در ناشيه قاعد  ساقه مو در محل خ وج ساقه مو از فوليكول مي چسباند در ش ايط ش ارت محيطي مناسرب ( رشك)خود

تبديل مي شوند كه از نظ  ظاه ي لاروشبيه شرپش برالغ    (Nymps)روز تخم ها به لارو 7 ظ ف شدود( درجه سانشي گ اد 22

. داروها همانند شپش بالغ بلافايله پس از خ وج از تخم خونخواري را آغاز مي نمايد. بود  ولي از نظ  بلوغ جنسي ناكامل است

 لغ تبديل مي گ دد كه بلافايله جفت گي ي ك د  هفشه به شپش با 2لارو در ش ايط محيطي مناسب از نظ  ش ارت ظ ف شدود 
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بناب اين زمان لازم جهت تبديل يك تخم به . روز قبل از م گ ادامه مي دهد 1-2روز بعد تخمگذاري را آغاز نمود  و تا  1-2و 

 وزانه ه  شپش س  ر. مي باشد( روز  11مشوسط ) شپش بالغ در ش ايط مساعد سه هفشه است و طول عم  آن شدود يكما  

 11بطور معمول تعداد شپش نزد اف اد آلود  كمش  از . تخم مي گذارد 01-151تخم و در طول عم  فعال خود مجموعاً  2تق يباً 

 .عدد باشد معمولًا از نظ  باليني مشكل و عوارض عديد  اي ايجاد نمي كند 1-5عدد بود  و وقشي تعداد آنها كمش  از 

مشكرا و لبراس هراي     روسر ي،   ماس و يا تماس با اشياء آلود  نظي  شوله، شانه، ب س س ، كلا ،انشقال شپش س  عمدتاً در اث  ت

و يرا  . كه بطور مشش ك مورد اسشفاد  ق ار بگي ند و يا اينكه در يك جا به روي هم ق ار داد  شوند يورت مي گي د..... خواب و 

... عمومي و كمدهاي لباس شمام هاي عمومي و اسرشخ ها و   كلاسها، وسائل نقليه بوسيله يندلي هاي سالن هاي اجشماعات ،

 .انشقال انجام مي شود

انسان ها با ه  زمينه اقشصادي و اجشماعي در مع ض خط  ابشلا به شپش س  قر ار دارنرد ايرن آلرودگي بخصروص در مردارس       

ان و در كودكان شايعش  از بالغين همچنين آلودگي به اين شپش در نزد دخش ان بيش از پس . ابشدايي ممكن است همه گي  شود

 .است

 :شپش تن

زيسشگا  ايلي شپش تن در درز و چين لباس هاي بخصوص البسه كه نزديك بدن ق ار دارند مي باشد اين انگل لباس را فقط 

ب اي مكيدن خون ميزبانش ت ك مي كند به همين منظور گاهي آن را شپش لباس هم مي نامند و ايرن عمرل تر ك لبراس و     

درجره سرانشيگ اد    36بهش ين درجه ش ارت مورد علاقه اش شدود . جعه مجدد شپش به سطح بدن بطور مك ر اتفاق مي افشدم ا

تخرم گرذاري   . ميلي مش  است و ب نگ سفيد خاكسش ي، كنار  هاي ديد  مري شرود   2/1-2و ماد   1-5/1است طول شپش ن  

آلودگي سرنگين تخرم گرذاري بر  روي      گاهي در ش ايط . گي د شپش تن ب  روي رششه هاي پارچه و در درز البسه يورت مي

در اين موارد تخم ها در مورد به چند تار مو مي چسبد ولي در شپش هاي س  و عانه ه  . موهاي ريز بدن نيز يورت مي گي د

تخم ها . د  مي شودتخم تنها به يك تار مو چسباند  مي شود بعلاو  تخم كمي بالات  از محل خ وج ساقه مو از فوليكول گذار

 22-36)تخم در شر ايط شر ارت مناسرب محيطري    . چه در لباس و چه ب  روي مو بطور محكم و با شالت ريسماني چسبيد  اند

درجره   22تبديل مي شود، رشد جنين در داخل تخم در ش ارت كمش  از  (Nymphs)روز به لارو 5-7در مدت ( درجه سانشيگ اد

-21عم  شپش بالغ شرداكر   . روزبه شپش بالغ تبديل ميگ دد 11نيز در ش ايط مساعد ظ ف  لارو. سانشي گ ادمشوقف مي شود

تخم در محيط براقي مري    271-311تخم و در طول عم  خود جمعاً  7-11شپش ماد  روزانه . است ( روز 11مشوسط ) روز 31

 .گذارد
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سشفاد  از ملحفه و رخشخواب مشش ك و شوله يورت انشقال شپش تن عمدتاً توسط البسه خصوياً پوشيدن لباس زي  ديگ ان ، ا

 شپش تن به تغيي ات درجه ش ارت بسيار . بعلاو  توسط يندلي وسائل نقليه عمومي و سالن ها نيز اتفاق مي افشد. مي گي د

لرذا  . ددرجه سانشي گ اد و بدن س د را تحمل نمي نمايد و س يعاً آن را ت ك مي ساز 21شساس است بنحويكه ش ارت بيش از 

ضمناً اين شپش به بوي عر ق نيرز شسراس    . بدن بيمار تب دار و ف د م د  را بس عت ت ك نمود  و اط افيان را آلود  مي سازد

 .بود  و بدن ع ق ك د  را نيز ت ك مي نمايد

د از ترن و لبراس   روز قادر به زند  ماندن نبود  و ضمناً بسيار پ تح ك است و مي توان 11شپش تن دور از بدن ميزبان بيش از 

ميزبان خارج و ميزبان ديگ ي را ب اي خود ب گزيند كه اين نحو انشقال در مدارس ابشدايي بيشش  است، از نظ  البسه به ت تيب به 

لباسهاي پشمي، پنبه اي و اب يشمي علاقه مند است اين شپش عمدتاً در مكانهايي با جمعيت مش اكم و برا وضرعيت بهداشرشي    

 .ر جوامع فقي  و مواقع ب وز بح ان ها و بلايا ديد  مي شودنابسامان و يا د

محل ايلي شناسائي شپش ، مشاهد  جايگا  اث  شپش ب  روي بدن بصورت خ اشهاي موازي در ناشيه شانه، و در فايله برين  

 .دو كشف قسمت بالاي بازوها و سطح داخلي ران ها مي باشد

 و در مررروارد مرررزمن بعلرررت  (Vedspots) مرررز رنررگ محررل گرررزش در شررر ايط عررادي بصرررورت لكررره هرراي ريرررز ق   

 .ديد  مي شود (Vogabonds disease)خ اش هاي مك ر و عوارض جانبي شايله بصورت پوست ضحيم مسي رنگ

 :شپش عانه

ايولًا تمايل به محل هاي م طوب بدن ولي در مواقع آلرودگي شرديد    . زيسشگا  ايلي اين شپش بطور معمول ناشيه عانه است

زي  بغل، سطح داخلي فوقاني رانها و سطح قدامي شكم خصوياً در ناشيه ناف و نوك پسشان و سينه در م دان پ مرو   در نواشي

و در م دان از شيوع و شدت ) ميليمش  است  1-2/1و طول ماد   1/1-1رنگ آن سفيد خاكسش ي و طول ن  . مشاهد  مي شود 

ل بود  و در مواقع خونخواري ممكن است بيش از يرك روز بره محرل    بطور كلي اين شپش تنب( علائم بيشش ي ب خوردار است

تبديل مي شوند لارو شبيه شپش بالغ  (Nymphs)روز به لارو   6-1تخم هاي ظ ف  -ثابشي جهت غلشيدن چسبيد  باقي بماند

عانه برالغ كمشر  از   طول عم  شپش . روز بعد به بالغ تبديل مي شود 15-17لارو . ولي بدون بلوغ جنسي بود  و خونخوار است

 -27فايله زماني تبديل تخم به شپش بالغ تخم گذار . تخم مي گذارد 21-51است و در مجموع خود ( روز 11مشوسط ) يكما 

 .روز محاسبه شد  است 22

اين شپش معمولًا از ط يق تماس جنسي منشقل مي گ دد و لذا در كودكان و در مدارس بسيار نرادر اسرت ضرمناً در مر دان از     

 اين شپش نيز .شيوع و شدت علائم بيشش ي ب خوردار است و عمدتاً خارش ناشي از آن در ساعات عص  و شب معمول ت  است
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ب  روي پوست محل گزش مي شود كه عمدتاً در   (blue spots)با تزريق ماد  انعقادي در زي  پوست باعث ب وز نقاط آبي رنگ

 شپش عانه در محل آلودگي بصورت خالهاي سيا  رنگ كه . شم ديد  مي شونداط اف ناف و س ين و اط اف چ  ناشيه عانه،

بصورت شالت گ   مانندي در قاعد  موها توسط بيمار شس مي شود، مورد شكايت ف د آلود  است در اين موارد رشك بصورت 

 .خالهاي سفيد رنگ در قاعد  مو ديد  مي شود

ه مو و يا تارهاي لباس از نوعي است كه در شلالهاي معمولي مقاوم بود  و بره  در تمام انواع شپش، ماد  چسبانند  تخم ب:توجه

                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                  .                                                                                                                            پوست و مو نيز آسيب نمي رسانند

 :تشخيص

 وجود خارش در ناشيه س  و تن در جامعه آلود  به شپش : مورد مشكوك -1

ه پشرت گروش و   وجود ضايعات بصورت خ اش جلدي با يا بدون عفونت و وجود آدنوپاتي موضعي در ناشير : مورد اششمالي -2

، دور ناف (در آلودگي به شپش تن) ، و وجود خ اش هاي موازي بين دو كشف ب  روي شانه(در آلودگي به شپش س ) گ دن

 .و مشاهد  رشك در نواشي مودار مط وشه( در آلودگي به شپش عانه ) ناشيه و عانه

 مشاهد  رشك و شپش هم ا  با مشخصات باليني فوق: مورد قطعي  -3

 :افش اقيتشخيص هاي 

 شور  و پوسشه ريزي: شپش س  -1

 اگزما، فوليكوليت، ضايعات قارچي: شپش تن و عانه -2

 :نكات مهم در بيماريابي و شناسائي اف اد آلود  به شپش

بالا ب دن سطح آگاهيهاي بهداششي خانواد  ها در ه  جامعه مهمش ين نقش را در تشخيص به موقع و درمان سر يع افر اد    -1

 .مبشلا دارد

رساني به جامعه تا در يورت مشاهد  آلودگي به شپش به واشدهاي بهداششي درماني م اجعره و ترا تكميرل كامرل     اطلاع  -2

 .درمان همكاري نمايند

معلمين، نقش بسيار مهمي در بيماريابي و شناسائي مخازن ايلي آلودگي دارند لذا آموزش راههاي شناسرائي آلرودگي بره     -3

 . ارد ابشلا داردشپش به آنها، نقش بسزايي در كاهش مو

مي كند، لذا در هنگام  (رشك) شپش س  عمدتاً در موهاي عقب و پشت گ دن و بالاي گوش زندگي ك د  و تخم گذاري  -2

 .بيماريابي توجه به اين نواشي كمك كنند  خواهد بود
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دگي به شرپش سر    در يورت وجود غدد لنفاوي مشورم و دردناك در نواشي پس س  و پشت گوش ها ششماً بايد به فك  آلو -5

 .بود

معاينره و    در مواجهه با ه  مورد زرد زخم در ناشيه پوست س  بايسشي به فك  آلودگي به شپش سر  برود  و از ايرن لحرا ،     -6

 .ب رسي هاي لازمه از نظ  شناسائي رشك يا شپش را نيز انجام دهيد

نمود چ ا كه فقط در مروارد آلرودگي بسريار     ب اي يافشن آلودگي به شپش تن ششماً بايد درز و چين هاي لباس ها را ب رسي -7

 .شديد است كه مي توان شپش تن را ب  روي تن مشاهد  نمود

در يرورتيكه در مجراورت و   . درمان ف دي در آلودگي به شپش تاثي  گذار نيست ششي اگ  با بهش ين روشها نيز درمان شود -1

هفشه بعد مجدداً آلود  مي گ دد لذا مهمش ين ايل در  2ا تماس نزديك با يك ف د آلود  به شپش ق ار داششه باشد شداكر  ت

مبارز  با شپش انجام درمان دسشه جمعي و همگاني و رفع آلودگي از كليه لوازمات و وسايل مورد اسرشفاد  افر اد بصرورت    

 .همزمان است

 :اپيدميولوژي

ه  چند شپش تن تحرت  . ه بيشش  يافت مي شونده  سه گونه شپش در تمام نقاط جهان انششار دارند ولي قالباً در مناطق معشدل

تاثي  بهبود اسشانداردهاي زندگي در بسياري از جوامع در سالهاي اخي  كمش  ديد  مي شود ولي شپش س  و عانه تق يباً در تمرام  

معشدله ديد   چه انواع شپش انساني در ه  سه نوع ش ايط جغ افيائي ، گ مسي ي، س دسي ي،. نقاط جهان به وفور يافت مي شوند

مي شوند ولي ام وز  نقش شپش را در مناطق معشدله و س د از نقطه نظ  اذيت و آزار اف اد انساني قابل مقايسره برا مشركلات    

 .ناشي از پشه ها در مناطق گ مسي ي مع في مي نمايند

بلايراي طبيعري و جنرگ     بطور كلي انواع شپش و بطور مشخص شپش تن، بعنوان عارضه اي از آسيب جامعه تحت تاثي  فق ،

 .محسوب مي شود

اجشماعي موث  شناخشه شد  ولي  جنس، نژاد و وضعيت اقشصادي، از نظ  شدت و شيوع آلودگي به انواع شپش مشغي هايي مرل سن،

شرايعش  اسرت و   ( سرنين مردارس ابشردايي   ) آلودگي در تمام گ وههاي سني ديد  مي شود و در اين ميان شپش س  در كودكان

ه طور معمول شپش در جوامع فقي  و مش اكم شايعش  است ولي در ش ايط همه گي ي كليه طبقرات اجشمراعي اقشصرادي    اگ چه ب

از نظر   . در جوامع چند نژادي مشاهد  شد  كه شپش س  در سفيد پوسشان شايعش  از سيا  پوسشان اسرت . جامعه را ف ا مي گي د

 .پشانسيل بالا در ب وز همه گي ي هاي شپش محسوب مي شودمكاني مدارس بويژ  مدارس دخش انه از مكانهاي با 

 . آميزش جنسي بين شپش س  و تن در ش ايط آزمايشگاهي امكان پذي  است ولي در ش ايط معمول اين عمل يورت نمي گي د
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انشقال شپش توسط وسائل شخصي اف اد آلود  نظي  كلا ، روس ي، ب س و شانه س  و روسر ي و البسره و در يرورت اسرشفاد      

 در موقع شيوع بالا عارضه در جامعه،  . مشش ك و يا زماني كه در رخشكن ب  روي هم ق ار داد  شوند انشقال امكان پذي  است 

سي ها و سالن ها و اجشماعات نيز مي توانند در انشقرال و انششرار آلرودگي نقرش     تاك يندلي اتوبوس هاي شه ي و بين شه ي،

داششه باشند با توجه به مطالب فوق، اششمال آلود  شدن كودكان با سطح بهداشت ف دي مطلوب نيرز در شر ايط همره گير ي     

 .ميزان آلودگي به شپش س  با طول مو بسشگي ندارد. وسيع وجود دارد

با دو نوع ديگ  از شيوع پائين ت ي ب خوردار است، بعلاو  تحت تاثي   خصلت هاي خاص خود تمايل بره   شپش عانه در مقايسه

 . جابجائي ندارد و بدور از بدن ميزبان طول عم  بسيار كوتاهي دارد

س  در  شپشك  نيز همانند شپش. از نقطه نظ  اهميت خاص بعنوان شاخص بيماريهاي آميزشي مي تواند مورد توجه ق ار گي د

بعرلاو  شردت و   . كليه طبقات اجشماعي و اقشصادي ممكن است وجود داششه باشد ولي شيوع عمد  آن در سرنين جرواني اسرت   

 .شيوع آن در جامعه م دان بيشش  است در شاليكه مسائل م بوط به نژاد ب خلاف شپش س  نقشي ب  انششار و شدت آلودگي ندارد

 :عوارض آلودگي به شپش

و بطرور كلري عروارض    . وجود شپش بدن، س يا شپشك عانه را روي بردن شرخص پرديكولوزيس مري گوينرد     : پديكولوزيس 

 :پديكولوزيس عبارتند از

 خارش شديد پوست بعلت تلقيح ماد  بزاقي و مواد دفعي شپش به زي  پوست -1

 پوسشه پوسشه شدن و ضخيم شدن پوست در اث  خاراندن زياد -2

 ....(مرل زرد زخم و ) بال خاراندن زياد پوستب وز عفونت هاي ثانويه باكش يال بدن -3

 تب خندق مي باشد  -تب راجعه همه گي  -شپش تن ، ناقل بيماريهاي همچون تيفوس همه گي  -2

 خسشه و پ يشان و بي خواب  مهمش ين عارضه شپش، خاراندن شديد مي باشد كه ف د را كلافه،: توجه

 .تحصيلي در دانش آموزان باشدمي سازد كه همين ام  مي تواند يكي از علل افت  

 :اهميت پزشكي شپش س 

عوامل بيماريهاي تيوس تب ) با وجودي كه به نظ  مي رسد شپش س  در ش ايط آزمايشگاهي مي تواند ريكشزيا و اسپي وكت ها

به ه  شال . اشدرا انشقال دهد ولي ناقل هيچ يك از بيماريهايي كه بوسيله شپش بدن منشقل مي شوند، نمي ب( تب راجعه  خندق،

اين باكش ي با غذا توسط شپش خورد  مري شرود و     (Impetigo)شپش هاي س  مي توانند بيماريهاي زرد زخم را انشقال دهند

 خارش شديد پوست س  در اث  تاثي ماد  مح ك موجود در بزاق شپش مهمش ين . بدون تغيي  با مدفوع شپش دفع مي شود
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ي شود همچنين خاراندن مف ط پوست س  باعث ايجاد خ اشهاي جلدي و آلودگي آنها بره  عارضه ابشلا به اين شپش محسوب م

 در موارد شديد بزرگي مششكل از شپش، تخم . عفونت هاي ثانويه بخصوص زرد زخم و گاهي آلود  سازي ناشيه گ دن مي گ دد

اكي غدد لنفاوي پشت گوش، پس سر و  اين شپش گاهي باعث تورم و دردن. عفونت گاهي قارچ است ديد  مي شود  مو، شپش ،

 .گ دن نيز مي گ دد كودكان كم سن آلود  به شپش اغلب دچار بيق اري مي شوند

 :شپش تن( عوارض و بيماريزايي) اهميت پزشكي 

پوست بدن اف ادي كه ب اي مدت طولاني به شپش تن آلود  هسشند خال خال و سرخت مري شرود كره ايرن وضرعيت را        -1

به بدن تزريق مري    چون شپش روزي چندين بار خون مي خورد و بزاق ك اراً. گويند (Vagabonds disease)بيماري ولگ دان

شالت بدبيني و اشساس تنبلي و يا باعث   افزايش تح يك پذي ي،  شود اث ات سمي آن در اف اد آلود  ممكن است باعث خسشگي،

 .آل ژي هايي مرل خارش شديد بشود

 :تيفوس اپيدميك -2

ريكشز يا پ وازگي عامل بيماري تيفوس اپيدميك بوسيله مدفوع شپش يا در اث  له ك دن شپش آلود  تن به انسان منشقلره مري   

شود بناب اين انسان بوسيله مدفوع  شپش مبشلا به تيفوس مي شود نه با گزش شپش ريكشزيا در مدفوع خشك شپش شداقل تا 

عموماً بعلت اسشنشاق گ د مدفوع خشك شپش باعث انشقال آلودگي و ب وز بيماري مي روز زند  و آلود  كنند  باقي ماند  و  01

 . شود

 :تب راجعه اپيدميك -3

عامل بيماري بورليار كورنشيس بوسيله له شدن شپش تن روي بدن از ط يق خ اش هاي جلدي محل خرارش يرا غشراء هراي     

 .مخاطي وارد بدن ف د سالم مي شود

 : تب خندق -2

 عامل بيماري ريكشزيا كنشانا بوسيله له شدن شپش تن روي بدن ياتماس گ فشن مدفوع آن با خر اش هراي سرطح پوسرت يرا      

 .غشاء هاي مخاطي به انسان منشقل مي شود

 :تيفوس آندميك  -5

ين بيماري عامل اين بيماري عمدتاً بوسيله انواع كك ها به انسان منشقل مي شوند ولي شواهدي وجود دارد كه شپش تن هم ا

 .را به انسان منشقل مي نمايد

 



 11 

 

 :شپش عانه( عوارض و بيماريزائي ) اهميت پزشكي

ه  چند شپشك عانه در ش ايط آزمايشگاهي مي توانند تيفوس شپشي را انشقال دهند ولي در ش ائط طبيعي هيچ بيماري را نمي 

مي آيد كه م بوط به تزريق بزاق و دفرع مردفوع در    در بعضي اشخاص واكنش شديد در مقابل گزش بوجود. تواند انششار دهد 

 .ظاه  شود (maculae Cerulae)اط اف محل گزش ممكن است در قسمت هاي آلود  بدن لكه هاي آبي مشخص

 :درمان

دركليه موارد آلودگي به انواع شپش اساس درمان مشاث  از رعايت دقيق ايول بهداشرت فر دي و دسش سري و انجرام اسرشحمام      

ض وريست در كليه موارد مشاهد  آلودگي م اترب بره واشردهاي بهداشرشي     . مكان تعويض منظم و يحيح البسه استمنظم و ا

. گزارش و اف اد اعضاء خانوار ف د آلود  و ساي  موارد تماس نزديك از قبيل همكلاسي هراي وي نيرز معاينره و درمران گ دنرد     

لات  نظام شبكه تا سطح ملي بايسشي بصورت تلفني، نماب  انجام بديهي است كه گزارش موارد آلودگي به شپش تن به سطح با

گي د و در اس ع وقت ف م هاي خلايه اطلاعات ب رسي اپيدميولوژيكي نيز مشعاقب آن به سرطو  برالات  و م كرز مردي يت     

نابع و مخازن آلودگي از شناسائي م) در درمان آلودگي به انواع شپش بايسشي درمان اپيدميولوژيك . بيماريها بايسشي ارسال گ دد

بعنوان زي  بناي عملك د كنش لي مورد توجه ق ار گي د در (ط يق ب رسي اعضاء خانواد  و موارد تماس و درمان دسشه جمعي آنها

اين درمان ض وريست شانه، ب س كلا ، روس ي، بالش، ملحفه و ساي  وسايل شخصي كه در انششار آلودگي نقش دارنرد نيرز از   

و در كليه موارد بايسشي اف اد درمان شد  يك هفشه بعد از درمان اوليه . رشك و شپش اقدام و مورد توجه ق ار گي ندنظ  انهدام 

ضمناً تاكيد مي گ دد در آموزش م اقبت اف اد آلود  به ويژ  دانش آمروزان بره مسرائل روانري و     . تحت درمان مجدد ق ار گي ند

 .دد و از ه  گونه توهين و آزار رواني پ هيز شوداجشماعي ف د آلود  و خانواد  وي توجه گ 

 :درمان شپش س  -(الف

 شسششوي م تب س  با يابون و شامپو و آب گ م تعداد شپش هاي  بالغ را كاهش مي دهد 

پودر  و بصورت شامپو، محلول س شوي،اين دارو بعنوان داروي انشخابي درمان توييه شد  است % : 1ف اورد  پ مش ين  -1

 .ك م در بازار موجود است  لوسيون،، 

موها را كراملًا آغشرشه   % 1ابشدا موها را با آب م طوب نمود  و سپس با شامپو يا س شوي :  نحو  اسشفاد  شامپوي پ مش ين

دقيقه با آب ف اوان شسشه شود  11لازم است كاملًا به كف س  و ساقه موها ماليد  و ماساژ داد  شود و پس از مدت . نمائيد

 هفشه در مو باقي مي ماند و ب  روي رشك  1ين مششقات باعث مسموميت نمي شوند و اث  ابقايي ب  موهاي س  دارد و تا ا
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نيز اث  كشندگي دارند توييه مي شود ضمن بازبيني و معاينه مجدد در يورت بقاي مشكل يك هفشه بعرد درمران تكر ار    

 .شود

 (: ليندان) شامپوي گامابنزن -2

اخوري از شامپو را پس از خيس ك دن موها كاملًا به ناشيه پوست س  و ريشه ها ماليد  و بردقت ماسراژ   قاشق غذ 2شدود 

دقيقه شامپو را ب  روي مو ثابت گذاششه و سپس بطور كامل با آب شسششو داد   2كافي داد  شود و پس انجام ماساژ مدت 

 .ديكهفشه بعد نوبت دوم درمان توييه مي شو. و آن را خشك نمائيد

 :  (Malatation)اسشفاد  از مالاتيون -3

ايرن دارو نيرز اثر     ( . در اي ان به يورت معمول قابل دسش س نيسرت ) ارائه شد  است % 5بصورت لوسيون، شامپو و پودر 

 ساعت بعد لوسيون را با آب شسشه و موها 12تا  1در يورت اسشفاد  از لوسيون، . ابقايي داششه و ب  رشك اث  كشندگي دارد

ت كيبرات پي وت وئيرد   . در اين مورد نيز رشك زدايري پرس از درمران تويريه شرد  اسرت       . را با شامپوي معمولي بشوييد 

 . و مالاتيون را تنها جهت درمان شپش س  توييه ك د  اند( پ مش ين)

 %:25بنزيل بنزوات  -2

ا به آن آغششه كر د  و سرپس شسششرو    ساعت موها ر 22به يورت امولسيون قابل دسش س است بايسشي دو بار به فايله 

 .درمان بايسشي يك هفشه بعد تك ار شود. شود و بعد رشك زدايي انجام شود

مورد پس از درمان لازم  2هيچ يك از ت كيبات نمي توانند تخم ها را كه به موها چسبيد  اند از آن جدا كنند لذا در ه   -5

موها را ابشدا با شولره اي م طروب و آغشرشه بره     : ا از مو اقدام گ دداست با اسشفاد  روش زي  نسبت به جدا ك دن رشك ه

دقيقه م طوب نمائيد سپس با شانه دندانه ريز آغششه به س كه موهاي س  را شانه نمائيد به اين ت تيرب   31س كه به مدت 

 .رشك ها از موها جدا خواهند شد

 .ك مناسب درمان گ ددكليه ضايعات عفونت جلدي ايجاد شد  بايسشي با آنشي بيوتي -6

 .كوتا  نمودن موها ب اي تسهيل در ام  شانه ك دن و رشك زدايي كمك كنند  است: توضيح 

 :درمان شپشك عانه( ب

بخصوص در اف ادي كه ناشيه . ايولًا شذف موهاي آلود  بدن تنها را  ساد  و موث  درمان اين نوع آلودگي محسوب ميشود

ش هاي معمول شساسيت نشان مي دهد اين روش انشخابي بشمار مي رود علاو  به روش تناسلي آنها به بعضي از شش   ك

 در مورد شامپو همانند درمان شپش س  لازم است به . فوق در اين مورد نيز مي توان از شامپو، لوسيون و ك م  اسشفاد  نمود
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در مرورد موهراي   ) دقيقره بشروئيد   2پس از  دقيقه و در مورد وليندان 11موها شامپو زد  و سپس در مورد پ مش ين پس از 

در مورد پلك و اب وي آلود  ضمن رعايت اششياطات لازم ب اي پ هيز از تماس دارو ( سينه و زي  بغل اط اف ناف،  ناشيه عانه،

 . با چشم مي توان از شكل ك م اسشفاد  نمود

 .شودضمناً از شكل داروئي لوسيون نيز در مورد اين نوع شپش بكارگ فشه مي 

جهت جداك دن رشك از شانه آغششه به س كه اسشفاد  شود و در آلودگي ناشيه عانه زدودن كامل موها تسهيل كنند  درمان 

 .خواهد بود

 :درمان شپش تن( ج

 :در يورت تائيد وجود آلودگي به شپش تن بايسشي اقدامات ذيل بصورت دقيق انجام شود

 .لوسيون بايسشي ب  روي پوست بدن ماليد  شود: اسشفاد  از لوسيون گامانيزن و پ مش ين -1

تعويض كليه لباس ها و شسششوي آنها در ماشين رخششويي و خشك شروئي برا شر ارت برالا و يرا در يرورت عردم         -2

درجه سانشي گر اد و ت جيحراً    61دسش سي به ماشين رخششوئي، ق اردادن البسه به مدت نيم ساعت درش ارت بيش از 

 اطو ك دن آنها

 .شحمام ف د آلود  از لباس هاي غي  آلود  به رشك و شپش اسشفاد  نمايدپس از اس -3

در يورت وجود آلودگي شديد و وجود خط  انششار بيماريهاي منشقله بوسيله شپش و مشاهد  موارد آلودگي در شر ايط   -2

كه دسرت هرا، پاهرا،    نحو  كار به اين ت تيب است . بايسشي پودر پاشي مورد توجه ق ار بگي د... خاص مرل بح انها و 

پشت وجلوي تنه و گ دن بايد پودر پاشي شوند ضمناً رخشخواب ها و ملحفه ها و البسه نيز بايد پودر پاشري گ دنرد در   

تج بيات محيطي دانشكد  بهداشت دانشگا  ته ان در سنوات گذششه در مناطق آلود  كشور روش پودر پاشي بصورت 

 .بنزن بسيار موث  بود  و وفور شپش را تا شد يف  در جامعه كاهش داد  است هفشه با پودر گاما 2هفشه اي يكبار تا 

 :ساي  فعاليت هاي درماني

a.     ،درمان علامشي خارش پديد آمد  در ه  سه نوع شپش عبارت است از تجويز آنشي هيسشامين ها، مررل هيدروكسري زيرن

 توسط پزشك معالج

b. وسط اسشافيلوكوك طلايي مي باشد، بايد ه  چه س يعش  درمران آنشري   در يورت وجود عفونت ثانويه باكش يال كه عمدتاً ت

 .روز ش وع ك د 11بيوتيك را ب اي شداقل 
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c. ،امرال اينها بايسشي با ماشين لباسشويي و در ش ارت برالا شسرشه و خشرك     وسايل شخصي و پوششي نظي  كلا ، روس ي

 .شوند

d. دقيقه با آب جوشاند  شوند ترا هرم شرپش و هرم      31ي به مدت خشك شويي نيز تاثي  خوبي دارد در غي  اينصورت بايسش

 .رشك ها از بين ب وند

 :م اقبت شپش تن

آلودگي به شپش تن در شال شاض  منحص  به جوامعي است كه دچار بح ان هاي سياسي، اجشماعي و فق  هسشند و يرا بعنروان   

بطرور قطرع   . اتفاق مري افشرد  ... نگ، زلزله، سيل و يك مشكل عمد  بهداششي مشعاقب وقوع شوادث و بلاياي اجشماعي نظي  ج

ميزان شيوع و شدت آلودگي در جامعه مشاث  از عدم رعايت بهداشت ف دي شامل اسشحمام منظم و تعويض به هنگام البسه است 

پش ترن در  در اين ميان موضوع تعويض البسه از اهميت فوق العاد  اي ب خوردار است زي ا همانطوريكه اشار  گ ديد ايولًا شر 

بلحا  اينكه شپش تن . واقع شپش لباس است و تق يباً اغلب عم  خود را در لاي درزها و چين هاي لباس ها سپ ي مي نمايد

توانائي انشقال بيماريهاي مهمي نظي  تيفوس اپيدميك، خصوياً آنكه مدفوع شپش آلود  به ريكشزيا مري توانرد ماههرا ششري در     

م اتب به سطو    لذا بسيار ض ورت دارد در موارد ب وز و يا مشاهد  آن س يعاً. ودگي مط   باشدش ايط خشك بعنوان پشانسيل آل

و اقدام عاجل . بالات  و پيگي ي و تكميل كامل ف م هاي ب رسي همه گي ي شناسي م بوطه گزارش و اقدمات موث  ارسال شود

 . در جهت كاهش و رفع كامل آلودگي بعمل آيد

 :مهم ب اي مبارز  با آلودگي به شپش توييه هاي بهداششي 

ب اي مبارز  با شپش بايسشي بطور كامل ساخشمان جسماني، رفشارهرا و خصرلشهاي آن را شرناخت و آن را بره جامعره       -1

 .آموزش داد

 .رعايت بهداشت ف دي مهمش ين تاثي  در پيشگي ي از آلودگي به شپش  را دارد -2

در روز به دفعات مخشلف، تميز ك دن و شسششوي منظم ب س و شانه اسشحمام م تب و منظم، شانه ك دن موهاي س   -3

 .و لباس ها، روس ي و كلا  و ديگ  وسايل شخصي از ايول مهم پيشگي ي از شپش مي باشد

 31در ش ايط گسش ش آلودگي به شپش تن آموزش به م دم در مورد شسششوي لباس و ملحفه در آب جوش به مدت  -2

ن لباسشويي و خشك كن و اتو ك دن منظم لباس و بويژ  درزهاي آن ب اي از برين بر دن   دقيقه و يا اسشفاد  از ماشي

 . شپش و رشك مهم مي باشد
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پ هيز از تماس لوازم شخصي و لباس هاي اف اد آلود  و عدم اسشفاد  از كلا  و شانه و ب س ديگ ان بايسشي منظم به  -5

 .م دم آموزش داد  شود

شپش س  ششي از ط يق پششي يندلي اتومبيرل و اتوبروس، سرالن هراي اجشماعرات و      در موارد آلودگي بسيار شديد،  -6

 . سمينارهانيز منشقل مي گ دد و بايسشي به م دم آموزش داد  شود

در هنگام ورزش و بازي و ساي  فعاليت ها اف اد بعلت گ مي و تع يق بدن، شپش تن لباس را ت ك ك د  و در نشيجره   -7

 .را آلود  مي سازد اف اد و دانش آموزان همجوار

مهمش ين ام  در مهار شپش دانش آموزان عبارتست از بازديد روزانه موي س  و در يورت لزوم بازديد لباس و بدن آنها  -1

توسط معلمين و م بيان مدارس و ارجاع س يع موارد آلود  به واشدهاي بهداششي درماني ب اي درمران فر د آلرود  بره     

ول موي س  در آلود  شدن به شپش س  نقشري نردارد و امر وز  در يرورت رعايرت      هم ا  خانواد  و اط افيان وي ط

 . مسائل بهداشت ف دي و دسش سي به درمان مناسب، كوتا  ك دن موي س  ض وري نمي باشد

 .پس از انجام درمان ضد شپش، اششمال انشقال آلودگي از بين مي رود لذا دانش آموزان مي توانند به مدرسه بازگ دند -0
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 وزلم اقبت از آلودگي به پديك

 كنترل آلودگي به شپش و كاهش بار آلودگي آن در جامعه: هدف كلي

 :اهداف اختصاصي
 تعيين پراكندگي جغرافيايي و شيوع نسبي آن در كشور -1

 تعيين گروههاي سني و جنسي در معرض خطر بيشتر -2

 افزايش توانمندي جامعه براي پيشگيري از ابتلا به پديكولوز  -3

 افزايش توانمندي كاركنان نظام سلامت وساير سازمانهاي برون بخشي در زمينه مراقبت پديكولوزيس -4

 درمان موارد آلوده شناسايي شده پديكولوز -5

 :استراتژيها
 آموزش و اطلاع رساني -1

 درمان اپيدميولوژيك -2

 ت و بهبود وضعيت ثبت اطلاعات و گزارش دهي پديكولوزيسبرقراري نظام مراقب -3

 آمادگي مقابله با بيماريهاي اپيدميك منتقله از طريق شپش  -4

  هماهنگيهاي درون بخشي وبين بخشي -5

 :فعاليت ها

 :1فعاليت هاي استراتژي 

 تعيين گروههاي هدف براي آموزش -1

 آموزشيطراحي و تدوين برنامه هاي آموزشي بر اساس نياز سنجي  -2

 آموزش و اطلاع رساني به جامعه -3

 توسعه و استمرار آموزش از طريق رسانه ها و وسايل ارتباط جمعي -4

 آموزش و جلب مشاركت مسئولين سياسي جامعه و تصميم گيرندگان -5

 (همسالانآموزش از طريق گروههاي ) جلب مشاركت دانش آموزان جهت ارائه برنامه هاي آموزشي  -6

 طع مختلف و اولياء دانش آموزانآموزش دانش آموزان مقا -7

 ، سربازان، زندانيان و اتباع خارجيآموزش گروههاي خاص جمعيتي مثل -8

 تهيه فيلمهاي كوتاه آموزشي ويدئويي و تلويزيوني براي آموزش گروههاي مختلف -9

 ارائه آموزشهاي فني به پرسنل بهداشتي درماني در كليه سطوح به صورت آبشاري  -11

 ا و مواد كمك آموزشي ديجيتالي وغير ديجيتالي براي آموزش گروههاي هدفتهيه وتوليد برنامه ه  -11

و معلماين مادارس توسا      رابطين ادارات، داوطلبين سلامت، مديران ، معااونين ( بهداشت مدارس ،مهد كودكها)ارائه آموزش فني به مربيان  -12

 كارشناسان مبارزه با بيماريها و بهداشت محي  و آموزش بهداشت مراكز بهداشت شهرستانها
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 :2فعاليت هاي استراتژي 

 تدوين دستورالعمل درمان اپيدميولوژيك  -1

 آموزش نحوه صحيح درمان اپيدميولوژيك به پرسنل بهداشتي درماني و مربيان بهداشت مدارس -2

 جمعي افراد آلوده به همراه موارد تماس  با اعضاء خانواده مطابق دستورالعمل درمان دسته -3

 پيش بيني و تهيه و توزيع به هنگام داروي مورد نياز -4

 روز پس از درمان و كسب اطمينان از بهبودي كامل 11معاينه مجدد موارد تا  -5

  بررسي هاي لازم در مورد مقاومت دارويي در درمان موارد -6

بت درمان توس  مربيان بهداشت مدارس، مربيان مهد كودكهاا، مساوولين بهداشات زنادان ونيروهااي      پيگيري ومراق -7

 مسلح و ساير مراكز تجمعي

 :3فعاليت هاي استراتژي 
 ثبت و نگهداري موارد آلودگي در سطح خانه بهداشت در دفتر ثبت نام بيماران  -1

ي درماني و مركز بهداشت شهرستان و استان در قالاب  ثبت و نگهداري موارد آلودگي در سطح مدارس و مراكز بهداشت -2

 1فرم شماره 

 2گزارش موارد آلودگي از سطوح محيطي تا ملي در قالب فرم شماره  -3

 1مطابق الگوريتم شماره : ارسال داده ها به سطوح بالاتر نظام مراقبت -4

به اداره كل سالامت جواناان و مادارس    ماه يكبار و ارسال آن  3تجزيه و تحليل داده ها و انتشار اطلاعات حاصله هر  -5

 ....وزارت بهداشت و وزارت آموزش و پرورش و 

 :1فعاليت هاي استراتژي 

 گزار ش فوري موارد آلودگي به شپش تن -1

 اعزام تيم كارشناسي مبارزه با بيماريها جهت بررسي و تائيد گزارشات  -2

 ار آلودگيبكارگيري دقيق اصول درمان اپيدميولوژيك براي قطع زنجيره انتش -3

 انجام اقدامات ويژه در مواقع وقوع بحران و بلاياي طبيعي  -4

 : 5فعاليت هاي استراتژي 

 تشكيل كميته هاي علمي واجرايي در سطوح ملي، استاني و شهرستاني -1

آموزش وپرورش، ) برگزاري جلسات مشترك درون بخشي و برون بخشي با ساير وزارتخانه ها،سازمانهاي ذيرب  مانند -2

 .....بهزيستي، زندانها و ستاد مشترك نيروهاي نظامي و 

 تنظيم صورتجلسات مربوطه -3

 پيگيري و اجراي مصوبات جلسات درون بخشي وبرون بخشي -4

 بازديدهاي مشترك از واحدهاي تابعه درون بخشي و برون بخشي -5
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 :جريان ارسال داده ها مطابق الگوريتم ذيل انجام گيرد

   

 مناطق روستايي

 

           

 مناطق شهري  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 سه ماهه                                                                                                                

 

 

 . ماهه انجام مي شود 3زمان ارسال داد  ها به سطو  بالات  در همه مواردماهيانه و انششار نشايج و اطلاعات به يورت  

 

م كز  واشد مبارز  با بيماريها ي
 شه سشان بهداشت

جوانان  واشد سلامت نوجوانان ،
ومدارس م كز بهداشت 

 شه سشان

 بيماريهاي اسشان

 واشد سلامت نوجوانان ، جوانان ومدارس 
 م كز بهداشت اسشان

دفش  سلامت جمعيت، خانواد  
 ومدارس

م كز مدي يت 
 بيماريهاي واگي 

 هايپايگاه
 بهداششي

  درماني م كزبهداششي
 شه ي

مدارس 
 شه ي

 منطقه آموزش وپ ورش

 بهداشتهاي  خانه 

م كزبهداششي درماني 
 روسشايي

 نظاميپادگان ها وم اكز 

 سازمان زندانها

 خوابگاههاي دانشجويي

 م اكز م اقبت از سالمندان

 م اكز نگهداري معلولين

 .....مهد كودك ها و
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 : ش   وظايف بهورز
در زمينره رعايرت    آنها به ويژ  در زمان اپيردمي ...( و دانش آموزان ،والدين ) جمعيت تحت پوشش از جملهآموزش به  -1

 نكات بهداشت ف دي و اهميت آن و راههاي جلوگي ي از ابشلا به شپش

 (فصلي) يكبار ما  3ه  ( ابشدايي) انجام بيماريابي شپش در طي معاينات دور  اي دانش آموزان -2

 و در پ وند  سلامت مدرسهثبت موارد آلود  شناسائي شد  در دف  بيماريابي يا ف م شمار  يك  -3

 گزارش فوري موارد آلود  به شپش تن در يورت تشخيص به سطو  بالات  -2

مبشلا و پيگي ي وضعيت خانواد  و درمان آنها و آمروزش نحرو  يرحيح     جمعيت تحت پوششارائه خدمات درماني به  -5

 واد درمان به خان

 هفشه بعد از ش وع درمان 2پيگي ي وضعيت بيمار از نظ  بهبودي  -6

 به م كز بهداششي درماني م بوطه( 2شمار  ) گزارش موارد ابشلا طبق ف م گزارشدهي  -7

 (عفونشهاي هم ا ) ارجاع موارد خاص به پزشك م كز بهداششي درماني -1

 درخواست و پيگي ي داروهاي مورد نياز  -0

 :اششي در م كز بهداششي درمانيش   وظايف كاردان بهد
 آموزش و نظارت ب  فعاليشهاي بهورز در زمينه م اقبت پديكولوزيس -1

 ب رسي فوري گزارشات موارد آلود  به شپش تن و اعلام نظ  به سطو  بالات  -2

 2جمع آوري گزارشات ماهيانه و ارسال به م كز بهداشت شه سشان طي ف م شمار   -3

 و ساي  گ وههاي تحت پوششطلاع رساني دانش آموزان ، معلمين ، خانواد  ها ش كت در ب نامه هاي آموزش و ا -2

 ( در مناطق شه ي ) پيگي ي درمان جمعي اف اد خانواد  و آموزش آنان در خصوص نحو  يحيح درمان -5

 (در مناطق شه ي) هفشه بعد از نظ  بهبودي 2پيگي ي وضعيت بيمار  -6

 اشدهاي تابعهپيگي ي تامين، توزيع داروهاي مورد نياز و  -7

 :م كز بهداششي درماني"پزشك خانواد  "ش   وظايف پزشك ازجمله 
 تشخيص و درمان آلودگي افراد آلوده بر اساس انواع پديكلوز 

 درمان اطرافيان و خانواده افراده آلوده به انواع پديكلوز 

  آلوده ، خانواده و اطرافيان آنهاپيشگيري از پديكلوزيس به افراد آموزش شناسايي انواع پديكلوز، راههاي انتقال و 

 وهاي پديكلوزيس به افراد آلوده، خانواده و اطرافيان آنهاآموزش نحوه صحيح استفاده از شامپو و ساير دار 

 آموزش و توجيه تيم سلامت در زميته شناسايي انواع پديكلوز،راههاي پيشگيري و كنترل آلودگي پديكلوزيس 

  ،تجمعي تحت پوشش منطقه بهداشتي مربيان مهد كودك و ساير مسئولين مراكز  آموزش به مديران، معلمين مدارس

دانش آموزان براي وچگونگي ارجاع پديكلوز  خود در زميته شناسايي انواع پديكلوز،راههاي پيشگيري و كنترل آلودگي

 درمان به مراكز بهاشتي ودرماني

 ش   وظايف سطو  مخشلف نظام سلامت در ب نامه م اقبت پديكولوزيس      
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 قلمداد نمودن پديكلوزيس در جدول گانت آموزشي تيم سلامت 

 نظارت بر كار بهورزان در زمينه مراقبت پديكلوزيس، جمع آوري آمار و ارسال به مركز بهداشتي ودرماني مربوطه 

 نظارت بر كنترل و صحت آمار پديكلوزيس كل منطقه تحت پوشش خود و ارسال به مركز بهداشت شهرستان  

 :ش   وظايف واشد سلامت نوجوانان ،جوانان و مدارس شه سشان
وتشركيل كميشره اج ايري     با مشاركت واشد بيماريهاي واگي ب گزاري جلسات هماهنگي درون بخشي و بين بخشي  -1

 شه سشان ب اي پيگي ي مطلئب مصوبات

 تدوين و اج اي ب نامه هاي آموزشي ب اي ، معلمين، دانش آموزان و اوليا آنها با مشاركت واشد مبارز  با بيماريها -2

ي آموزشي ب اي پ سنل نظام بهداششي درماني برا مشراركت واشرد مبرارز  برا بيماريهرا و       تدوين و اج اي ب نامه ها -3

 آموزش بهداشت

جمع آوري ماهيانه آمار موارد آلودگي به شپش از مناطق آموزش و پ ورش و ارسال آن به واشد مبارز  با بيماريها ب   -2

 (2مطابق دسشورالعمل مندرج در ذيل ف م شمار )2اساس ف م شمار  

 ارت ب  انجام بازديد هاي دور  اي بهورزان در مدارس مناطق روسشايينظ -5

 نظارت ب  نحو  يحيح عملك د كاردانان م كزبهداششي در خصوص پديكولوزيس -6

 :ش   وظايف واشد مبارز  با بيماريهاي واگي  شه سشان
 آنهادانش آموزان و اوليا   مشاركت در اج اي ب نامه هاي آموزش عموم جامعه، معلمين ، -1

 مشاركت در جلسات هماهنگي درون بخشي و بين بخشي -2

 مشاركت در اج اي ب نامه هاي آموزشي ب اي پ سنل نظام سلامت -3

سرلامت نوجوانران    جمع آوري ماهيانه داد  هاي م اقبت پديكولوزيس از واشدهاي محيطري نظرام سرلامت و واشرد     -2

 ،جوانان و مدارس

از پادگان ها، زندان ها، خوابگاههاي دانشجويي و مهد كودك هرا و   دريافت گزارشات موارد همه گي ي پديكولوزيس -5

 مدارس و انجام ب رسي هاي كارشناسي و همكاري در كاهش آلودگي

 پيگي ي س يع موارد آلودگي به شپش تن گزارش شد  و اعلام نظ  كارشناسي و انجام اقدامات رفع آلودگي -6

 يله به م كز بهداشت اسشانتجزيه و تحليل سطح شه سشاني و ارسال اطلاعات شا -7

 پيش بيني و پيگي ي تامين داروي مورد نياز به يورت سالانه -1

 :ش   وظايف گ و  سلامت نوجوانان ،جوانان و مدارس اسشان
 ب گزاري جلسات هماهنگي بين بخشي با آموزش و پ ورش وجلسات درون بخشي مورد نياز -1

با توجره بره   ي ب نامه ريزي مشش ك با آموزش و پ ورش سطح اسشان ب ا مدارسب رسي وضعيت آلودگي به شپش در  -2

 و ب نامه هاي اطلاع رساني گ و  هدفتدوين ب نامه عملياتي ب اي آموزش آمارهاي دريافشي از گ و  بيماريهاي اسشان 

 در گ و  هدفنظارت ب  اج اي يحيح ب نامه عملياتي تدوين شد  سالانه در سطح اسشان  -3
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 :با بيماريهاي اسشان ش   وظايف گ و  مبارز 
 مشاركت در تدوين ب نامه عملياتي آموزش و اطلاع رساني -1

 مشاركت در ب گزاري جلسات و كميشه هاي م بوطه -2

 ماهه به گ و  بهداشت مدارس و سطح شه سشان ها 3آناليز داد  هاي ارسالي از شه سشان ها و ارسال فيدبك  -3

 بيماريهاارسال اطلاعات بصورت ماهيانه به م كز مدي يت  -2

 پيش بيني و درخواست تامين داروي مورد نياز سالانه -5

 انجام پايش وارزشيابي ب نامه نظام م اقبت پديكولوزيس در سطح اسشان  -6

 :وزارت بهداشت ش   وظايف سشاد م كز مدي يت بيماريهاي واگي 
 انجام سياسشگذاري كلي و تدوين اسش اتژيها و دسشور العمل م اقبت آلودگي به شپش -1

 اركت در جلسات كميشه ها و نشست هاي مخشلف مورد نيازمش -2

 مشاركت در ب گزاري كارگا  ها و جلسات آموزشي مخشلف در سطو  ملي و اسشاني -3

 ماهه به سشاد بهداشت مدارس و وزارت خانه و اسشان ها 3آناليز داد  هاي ارسالي از اسشانها و ارسال فيدبك  -2

 ياز سالانهپيش بيني و پيگي ي تامين داروي مورد ن -5

 انجام پايش وارزشيابي ب نامه نظام م اقبت كشوري پديكولوزيس  -6

 :وزارت بهداشت سلامت نوجوانان ،جوانان و مدارس  ش   وظايف سشاد
 انجام هماهنگي هاي م بوط به م اقبت پديكولوزيس با وزارت آموزش و پ ورش -1

 اج ايي كشوري -تشكيل جلسات كميشه علمي -2

  نامه مبارز  با پديكولوز با مشاركت م كز مدي يت بيماريهانظارت ب  اج اي يحيح ب -3

 بازبيني ب نامه عملياتي ساليانه و دسشورالعمل اج ايي در يورت لزوم -2

تعامل با سازمان مدي يت و ب نامه ريزي به منظور تامين اعشبار لازم ب اي گسش ش ب نامه پيشگي ي از پديكولوزيس با  -5

 مشاركت م كز مدي يت بيماريها
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 وزارت بهداشت درمان و آموزش پزشكي
 معاونت بهداشت

 دانشكد  علوم پزشكي و خدمات بهداششي درماني/ دانشگا  
 

 ..........................شه سشان                                                                                            1ف م شمار  
 ...........موارد آلودگي به شپش                                                                     م كز بهداششي درمانيف م ثبت 

 13...................سال..............ما                                                                                                            

    

 

 

 

 

به سشاد شه سشاها ي فا ًٌ در ... منظور گزارش موارد پديكولوزيس از زندان ها، پادگان ها، خوابگاههاي دانشجويي و : مشف قه   
 .مواقع اپيدميك ولي بصورت روتين نياز به گزارش ماهيانه وجود ندارد

 ما  گذششه                                         نام و امضاء مسئول 3وجود آلودگي در طي  ٭ ٭
                                                  

 
 

 رديف

 واشد بهداششي تابعه
تعداد 
 كل

 سابقه آلودگي نوع شپش محل سكونت م د زن

 نام و نام خانووادگي
 ٭ ٭ندارد دارد عانه تن س  شه  روسشا <17  17-12 11-6 <6 <17 17-12 11-6 <6

                
 
 
 
 
 

 

 

 

 

 

 

 
 
 

 

 

 

 

 

 

 
 
 

 

 

 

 

 
 

                 ٭مشف قه 
                  جمع
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 وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشكي
 معاونت بهداشت

 ............دانشكد  علوم پزشكي و خدمات بهداششي درماني/ دانشگا  
 ..................خانه بهداشت ..........مركز بهداشتي درماني ف م گزارش آلودگي به شپش  2ف م شمار  

 13…………سال..…………ماه                        خاانه بهداشت........... م كز بهداششي درماني ............شه سشان
                            

                                                                                                                                                                                                           

تعداد 
 كل

 سابقه آلودگي نوع شپش محل سكونت مرد زن

 ٭٭ ندارد دارد عانه تن سر شهر روستا <11 11-12 11-6 <6 <11 11-12 11-6 <6

              
 
 
 
 

 

 
 
 
 
 

 

 
 
 
 
 
 

 

                                                                                                                                                                    

 

 

 

 ماه گذشته    3وجود آلودگي در طي  ٭٭

                           :............                                                                                                                تاريخ تنظيم  

 ..........امضا.........................نام و امضاء مسئول گزارش 
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 وزارت بهداشت درمان و آموزش پزشكي

 مركز مديريت بيماريها
 

 :نام استان                                                     :                                                   3فرم شماره 
 :نام شهرستان                                                                            فرم بررسي اپيدميولوژيك شپش تن

 :نام روستا          دانشكده علوم پزشكي                                                                          / دانشگاه 
                                                                           :            و خدمات بهداشتي درماني                                                                                  تاريخ تهيه فرم  

                                                                                                         

 111111زن  111111مرد 1111جنس  11111111:نام پدر  11111111111نام و نام خانوادگي   

 :ميزان سواد :                                       وضعيت تاهل :                       شغل 

 :تعداد افراد خانوار                                                                تعداد افراد آلوده در خانوار

 : تعداد افراد الوده در تماس شغلي                                :                    تعداد افراد در تماس شغلي 

 :آدرس محل زندگي 

 :آدرس محل كار 

 ( :براساس مشاهده شپش تن ، رشك ويا ضايعه اختصاصي )ملاك تشخيص
 
 
 

 

 اطلاعات همه گير شناسي
 
 
 
 
 
 
 

 

 :اقدامات پيگيري و مبارزه 
 
 
 
 
 

 

 

منظور ار تماس شغلي در مورد مدرسه همكلاسي ها و در مورد زندان افراد مقيم دريك بند ، در مورد پادگان افراد مقيم درياك  : توجه 

 آسايشگاه و در خوابگاهها افراد مقيم در يك اطاق ودر محل كار افراد شاغل در يك واحد شغلي 
 

 :    نام كارشناس بررسي كننده 
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 آموزش پزشكي وزارت بهداشت درمان و
 م كز مدي يت بيماريها

 :  نام استان     :                                                                                                                 4فرم شماره 
 :    نام شهرستان :                                                                            فرم خلاصه اطلاعات اپيدميولوژيك شپش تن

 :       روستا  نام   دانشكده علوم پزشكي                                                                                          / دانشگاه 
 :                                                                                                تاريخ    و خدمات بهداشتي درماني                                                                                                  

 
ام نام و ن رديف

 خانوادگي

نام 
 پدر

وضعيت   شغل  جنس  سن 
 تاهل

تاريخ  ب رسي تماس شغلي ب رسي خانواد  سواد 
نام محل  آلود  تعداد  تشخيص

 **سكونت 

نام محل  الود   تعداد 
 **اششغال 

 

 

              

               

               

               

               

               

               

               

               

               

               

               

               

               

 
 

 

 

 

 

 

 

 ف م خلايه اطلاعات جهت ارسال به م كز بهداشت اسشان و م كز مدي يت بيماريها مي باشد : توجه 
 منظور تعداد اف اد آلود  خانوار ويا در تماس نزديك با ف د آلود  است    *
                                                                      كشفا شود                                                                                                                     تنها به ذك  نام شه  روسشا و يا محل كار ا **

                                                                                                                                                                          
 نام و امضاء گزارش دهند 
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 مهم وكليدي در ب نامه نظام م اقبت پديكولوزيسنكات ب خي 
  توجه به اينکه آلودگي به پديکولوزيس بيماري محسوب نمي شود و شپش سرنيز هيچ بيماري واگيري را با

نمي      منتقل نمي کند لذا غربالگري پديکولوزيس، جزء سياستهاي جاري مراقبت از بيماريهاي کشور 

انها، آسايشگاههاي باشد در صورتي که در مراکز تجمعي مانند مدارس، مهد کودکها، پادگانهاي نظامي،زند

موارد آلودگي پيدا شود، لازم است افراد آلوده، خانواده ... سالمندان و معلولين، خوابگاههاي شبانه روزي و

هاي آنان و ساير موارد تماس مورد بررسي و معاينه قرار گيرد و آموزش هاي ضروري و درمان صحيح و 

 . مناسب، صورت پذيرد

  توسط مراقبين سلامت براساس بسته  شناسايي پديكلوزيس بررسي و سلامت ،درمدارس شهري داراي مراقبين

در صورت بروز همه گيري و شرايط در مدارس شهري فاقد مراقب سلامت ،  و شود، آموزشي انجام مي

دانشکده علوم پزشکي وسازما ن آموزش /اضطراري تشخيص همه گيري و شرايط اضطراري با دانشگاه

مي باشد و اقدامات لازم براي کنترل آلودگي با هماهنگي و نظارت کارشناسان  وپرورش در سطح استانها

با تشکيل تيم  ،سلامت آموزش و پرورش و کارشناسان بهداشت مدارس و مبارزه با بيماريهاي مرکز بهداشت

 . سلامت پيگيري خواهد شد

 شي سطوح و ديوار اکيدا لازم است ، در مواقع بروز آلودگي به شپش سر در مدارس از تعطيلي و سم پا

خودداري شود چون نه تنها اقدام موثر و علمي  در کنترل آلودگي نبوده بلکه امکان دارد پيامدهاي 

براساس ) در چنين مواقعي درمان صحيح . نامطلوبي هم براي سلامت دانش آموزان داشته باشد

و هفته بعد توصيه مي شود و در صورت افراد آلوده، و بررسي اعضاي خانواده آنها و پيگيري د( دستورالعمل

 ادامه آلودگي تکرار درمان براي افراد آلوده در خانواده ضروري است

  شپش تن ازجمله انتقال بيماريهايي چون تيفوس،تب راجعه ( عوارض وبيماريزايي)به دليل اهميت پزشکي

 .دارد گزارش فورياپيدميك، تب خندق وساير عفونتهاي پوستي، آلودگي با شپش تن 

 الذکر مشاهده هر مورد آلودگي با  با توجه به اهميت شپش تن در ايجاد اپيدميهاي گسترده بيماريهاي فوق

 .شپش تن در حکم اپيدمي محسوب شده وکليه اقدامات لازم توسط واحد بيماريهاي واگير انجام مي گيرد

 ساير لوازم شخصي فرد مبتلا، بايد  گندزدايي همزمان لباسها، وسايل خواب و: در مواقع آلودگي با شپش تن

 .انجام گيرد( انگل زدايي) بوسيله آب جوش،خشکشويي و اتوي داغ و استفاده از حشره کش هاي موثر

  ساعت بعداز درمان بايد جلوگيري شود 12از تماس با فرد آلوده به شپش تن تا 

  نظر قرار دادتوجه به بيماريهاي آميزشي را بايستي مد ( شپش عانه)در خصوص شپشك. 

  پنجاه وشانه دندانه ريز چوبي ويا فلزي براي از بين بردن  –استفاده از محلول سرکه باآب به ميزان پنجاه

 .در آموزشها تاکيد گردد( رشك)تخم شپش

 رعايت اصول بهداشت فردي و محيط از  بهترين راه کنترل پديکولوزيس در خانواده ها و اماکن عمومي ،

 .و شستشوي مناسب لباسها و لوازم شخصي مي باشدجمله استحمام بدن 



 2 

 

 

 

 

  مجددا ياد آور مي گردد چون شپش سر عفونت و بيماري نيست ، لذا جداسازي و يا تعطيلي کلاس درس

در مدارس توصيه نمي شود لذا براي اطمينان از درمان و رفع کامل آلودگي، ضروري است معاينه توسط 

در روستا ها و پزشك در شهرها انجام گرفته و گواهي ...( ، بهورز و پزشك، مر بي بهداشت )تيم سلامت 

 .درمان و رفع آلودگي صادر گردد

 

 

در موارد آلودگي به انواع مخشلف شپش در يورت عدم رعايت ايول بهداشت ف دي و محيط وعدم درمان يحيح و مناسب، 
 .مصونيت نداردضمنا الودگي به پديكولوزيس . موارد عود به وفور مشاهد  مي شود

 


