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Objective Poisoning caused by the bites and stings of poisonous animals is one of the most important 
causes of injury and death in the southern regions of Iran. The present study was designed and 
implemented with the aim of determining the epidemiological factors and indicators related to 
venomous bites and stings in the high-risk areas of Bashagard county.
Methods This analytical cross-sectional study was conducted in 2019 in the medical archive of Baqiyatallah-
al-Azam Hospital in Bashagard city. Based on the prepared checklist of demographic variables, data related 
to bites, stings and implemented therapeutic measures were collected. For descriptive analysis, absolute 
and relative frequency, Mean±SD were calculated. To check the difference between the variables, the chi-
square test was used at the significance level of (α=0.05).
Results In total, 201 cases of bites and stings caused by poisonous animals were recorded. The gender ratio 
of the patients was 63% female and 37% male. In terms of occupation, the most injuries occurred among 
housewives (33.5 %). The results of the X2 test showed that there is a significant difference between the 
distributions of the duration of hospitalization in the studied victims according to age group (P<0.005, 
df=6, X2=201). Also, there was a significant difference between the distribution of hospitalization time in 
the studied victims and the type of bites and stings (P<0.005, df=4, X2=22.4).
Conclusion The results showed that educated people, women and the age group under 10 years are more 
at risk. Using these results, effective interventions can be made to reduce cases of poisoning caused by 
poisonous animals by implementing appropriate training programs in the field of personal protection.
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I
Extended Abstract

Introduction

n tropical regions of the world, bites and 
stings of poisonous animals are considered a 
medical emergency. These injuries not only 
directly cause physical harm to the victim, but 
also indirectly cause severe allergic reactions 

and sometimes dangerous secondary infections. It also 
causes psychological disorders and increases economic 
costs. In the southern regions of Iran, scorpion stings 
and snake bites are among the most important medical 
problems. About 250,000 cases of bites and stings by 
animals occur in Iran every year, of which 50,000 cases are 
related to scorpions. In Iran, about 50 people die due to 
scorpion stings each year, most of which are related to the 
southern provinces. Despite the existence of this problem, 
comprehensive studies on the epidemiology of venomous 
bites and stings have not been conducted in high-risk 
areas of the country, including Hormozgan province. The 
purpose of this study is to investigate the factors and 
epidemiological indicators effective in causing poisoning 
caused by the bites of poisonous animals in the high-risk 
areas of Bashagard city in the south of Iran.

Methods

This is a descriptive-analytical study. The studied 
population consists of all patients bitten by poisonous 
animals, including snakes, centipedes, and scorpions, 
who visited Baqiyatullah Azam Hospital in Bashagard 
city in 2018-2019. They all included in the study based on 
the census sampling method. By reviewing the literature, 
a checklist was prepared to find the epidemiological 
factors and indicators related to venomous bites/
stings. The checklist surveyed variables such as age, 
sex, occupation, level of education, type of bite/sting, 
history of previous bites/stings, number of bites/stings 
on the body, time between bites/stings and referral 
to the emergency department, bite/sting area, initial 
symptoms at the time of bite/sting, symptoms at the 
time of visit, traditional treatment measures and serum 
therapy performed, results of treatment measures, 
and duration of hospitalization. The information was 
extracted from the hospital information system. The 
data was entered into the EXCEL software, 2013. The 
data were statistically analyzed in SPSS software, 
version 19 software. For descriptive analysis, absolute 
and relative frequency, Mean±SD were calculated. Chi-
square test was used to check the difference in variables. 
The significance level was set at 0.05.

Results

Of 201 patients with bites and stings by venomous 
animals, 37% were male and 63% were female. Their 
mean age was 27 years. The highest frequency was 
related to the age group <10 years and the lowest was 
related to the age group >60 years. The results of chi-
square test showed no significant difference in duration 
of hospitalization between males and females (P=0.55). 
In terms of the type of bite/sting, the most cases were 
related to scorpion stings, which were caused by the 
Mesobuthus mirshamsii. Most of the bites/stings were 
during daytime. The chi-square test results showed 
a significant difference in duration of hospitalization 
among the participants in terms of the type of bite/sting 
(P<0.001). Most of the bites/stings were on the hands of 
the injured and 96% of them occurred inside residential 
houses in rural areas. The chi-square test results showed 
a significant difference in duration of hospitalization 
among the participants in terms of the number of bites/
stings on the body and the bite/sting area (P<0.001). 
The average time between bite/sting and hospital 
admission was two hours. The average serum received 
for each patient was one vial. During this study, one case 
of death due to scorpion sting was reported.

Discussion

The results obtained in this study showed that the 
prevalence of bites/stings in women was higher than in 
men. It seems that women and children are more at risk 
due to their presence in residential houses. The mean 
age of the injured was 27 years, which is consistent with 
the results of other studies. Among the reasons for the 
high number of injuries at this age, we can point to the 
fact that most people at this age are highly active and 
have curious and risky behaviors such as lifting stones 
and objects without wearing gloves, not inspecting 
clothes, walking barefoot or not wearing proper shoes. 
The most observed injuries were caused by the sting of 
scorpion M. mirshamsii. This scorpion is most abundant 
in rural areas of Iran. The most bites/stings were on the 
hands of the patients. In other studies, most cases of 
bites and stings have been reported in the hands and 
feet of patients. Most of the bite/sting cases were in 
rural areas in summer. Among the influential factors 
in this regard, we can indicate the oldness of houses, 
lack of building improvement, and sleeping on the 
floor. Personal protection training using social media, 
especially in rural areas, can be effective in reducing 
cases of poisonous bites and stings.

https://bgbh.hums.ac.ir/
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هدف مسمومیت ناشی از گزش و نیش زدگی جانوران سمی یکی از عوامل مهم آسیب و مرگ در مناطق جنوبی ایران است. مطالعه 
حاضر با هدف تعیین عوامل و شاخص های اپیدمیولوژیک مرتبط با گزش و نیش زدگی های زهرآگین در مناطق پرخطر شهرستان بشاگرد 

طراحی و اجرا شد.

روش ها این مطالعه مقطعی تحلیلی در سال 1399 در بایگانی پزشکی بیمارستان بقیة الله الاعظم شهر بشاگرد انجام شد. براساس 
چک لیست تهیه شده متغیر های جمعیت شناختی، داده های مربوط به گزش و نیش زدگی و اقدامات درمانی اجرا شده جمع آوری شدند. 
جهت آنالیز توصیفی، فراوانی مطلق و نسبی، میانگین و انحراف معیار محاسبه شد. جهت بررسی ارتباط بین متغیرها از آزمون کای اسکوئر 

در سطح معناداری α=0/05 استفاده شد.

نسبت جنسی مصدومین 63  ثبت شد.  زهرآگین  از جانوران  ناشی  نیش زدگی  و  مورد گزش  تعداد 201  در مجموع،  یافته ها 
درصد زن و 37 درصد مرد بود. از نظر شغلی بیشترین مصدومیت در بین خانم های خانه دار اتفاق افتاده است )33/5 درصد(. 
نتایج آزمون x2 بیانگر وجود اختلاف معنی دار بین توزیع مدت زمان بستری در قربانیان مورد مطالعه بر حسب گروه سنی بود 
)P<0/001,Degree of freedom )df(=6, X2=201(. همچنین بین توزیع مدت زمان بستری در قربانیان مورد مطالعه و نوع 

.)P<0/001,Degree of freedom )df(=4, X2=22/4( گزش و نیش زدگی، اختلاف معنی دار بود

نتیجه گیری نتایج نشان می دهد افراد بی سواد، زنان و گروه سنی زیر 10 سال بیشتر در معرض خطر هستند. با استفاده از این نتایج 
می توان با اجرای برنامه های آموزشی مناسب درزمینه محافظت فردی، مداخلات مؤثری را در جهت کاهش موارد مصدومیت ناشی از 

جانوران زهرآگین انجام داد.
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مقدمه

جانوران  از  ناشی  نیش زدگی  و  گزش  دور،  گذشته های  از 
مسمومیت ها  و  آسیب ها  شایع  اورژانس های  از  یکی  زهرآگین 
محسوب می شود. طبق گزارش سازمان جهانی بهداشت1 گزش و 
نیش زدگی یکی از علت های مهم مسمومیت و مرگ و میر در جهان 
است ]1[. برخلاف کشورهای توسعه یافته که علت مهم مسمومیت، 
یکی  از  توسعه  حال  در  کشورهای  در  است،  خانگی  داروهای 
علت های اصلی مسمومیت، گزش و نیش زدگی جانوران زهرآگین 
است ]2، 3[. برآوردهای جهانی نشان می دهد بیش از 5/4 میلیون 
نفر در سال توسط مارها گزیده می شوند. مرگ و ناتوانی ناشی از 
مارگزیدگی در کشورهای با درآمد بالا بسیار نادر است و مشکل 
اصلی مربوط به کشورهای با درآمد کم و متوسط است ]1[. این 
مصدومیت ها نه تنها به شکل مستقیم باعث آسیب جسمانی به فرد 
قربانی شده، بلکه به صورت غیرمستقیم، باعث ایجاد واکنش های 
آلرژیک شدید و گاه عفونت های خطرناک ثانویه می  شود. همچنین 
باعث ایجاداختلالات روحی، روانی و افزایش هزینه های اقتصادی 
می شود ]4[. بر اساس برآورد سازمان جهانی بهداشت، سالیانه بیش 
از 2000 مورد مرگ به علت گزش و نیش زدگی ناشی از جانوران 
زهرآگین رخ می دهد ]5[. در ایران گزش و نیش زدگی های ناشی 
از عقرب و مار از مواجهات جدی و کشنده با جانوران است ]6، 
7[. ایران با ثبت سالیانه حدود 250 هزار مورد گزش و نیش زدگی 
جانوران زهری بعد از مکزیک رتبه دوم را در جهان دارد که 50 
بوده که  نیش زدگی ها توسط عقرب  و  این گزش  از  هزار مورد 
منجر به فوت حدود پنجاه نفر در سال می شود ]8[. متأسفانه 
آمار دقیقی از تلفات یا به طورکلی از حوادث مارگزیدگی در ایران 
وجود ندارد ]9[. با توجه به اینکه موارد مرگ ومیر و صدمات ناشی 
از گزش و نیش زدگی جانوران زهرآگین در کشور ما، به خصوص 
در مناطق گرمسیر جنوبی بسیار بالا بوده و تاکنون هیچ تحقیقی 
درزمینه گزش و نیش زدگی جانوران زهری در مناطق پر خطر 
جنوبی از جمله بشاگرد انجام نشده است، در این مطالعه به بررسی 
بیماران  در  زهری  جانوران  نیش زدگی  و  گزش  اپیدمیولوژیک 
تا علل  این شهرستان پرداخته ایم  بیمارستان  به  مراجعه کننده 
مهم بروز آسیب ها، صدمات و مرگ ومیر ناشی از جانورگزیدگی 
را شناسایی کنیم. نتایج با به کارگیری راهکارهای اساسی می تواند 
توسط مجریان بخش بهداشت و درمان در جهت ارتقای آگاهی و 
سطح سلامت ساکنین این نواحی به منظور پیشگیری و کاهش 

موارد گزش و نیش زدگی ها به کار برده شود.

مواد و روش ها

مطالعه حاضر از نوع توصیفی تحلیلی بوده و جامعه مورد مطالعه 
جمعیت بیماران نیش خورده و گزیده شده توسط جانوران زهرآگین 
شامل، مار، صدپا و عقرب بوده که در طی سال های 1398 تا 1399 

1. World Health Organization (WHO)

این  در  اند.  کرده  مراجعه  بشاگرد  الاعظم  بقیة الله  بیمارستان  به 
تحقیق به روش سرشماری کلیه بیماران نیش خورده و گزیده شده 
در طول 1 سال که به این بیمارستان مراجعه کرده بودند بررسی 
شدند. با بررسی متون، چک لیست مورد نیاز جهت بررسی عوامل 
نیش زدگی های  و  گزش  با  مرتبط  اپیدمیولوژیک  شاخص های  و 
زهرآگین تهیه شد و جمع آوری داده ها با استفاده از این چک لیست 
که حاوی متغیرهایی مانند سن، جنس، شغل، سطح تحصیلات، نوع 
گزش و نیش زدگی، سابقه گزش و نیش زدگی قبلی، تعداد گزش و 
نیش در بدن، فاصله زمانی گزش و نیش تا مراجعه به بخش اورژانس، 
منطقه گزش و نیش، علائم اولیه در زمان گزش و نیش، علائم در 
انجام شده،  درمانی  سرم  و  سنتی  درمانی  اقدامات  مراجعه،  زمان 
نتایج اقدامات درمانی و مدت زمان بستری بود از سیستم اطلاعات 
بیمارستانی استخراج شد. داده ها وارد نرم افزار اکسل 2013 شد و 
متغیرها از لحاظ صحت اطلاعات چک شد. درصورت هم خوان نبودن 
با مراجعه به پرونده پزشکی بیمار، اصلاحات لازم انجام شد. داده ها 
با استفاده از نرم افزار SPSS نسخه 19 مورد تجزیه وتحلیل آماری 
قرار گرفتند. جهت آنالیز توصیفی فراوانی مطلق و نسبی، میانگین 
و انحراف معیار محاسبه شد. جهت بررسی ارتباط بین متغیرها از 

آزمون کای اسکوئر در سطح معناداری α=0/05 استفاده شد. 

یافته ها

نتایج این مطالعه نشان داد مجموعاً 201 مورد گزش و نیش زدگی 
ناشی از جانوران زهرآگین در طی 1 سال گزارش شده که از این 

تعداد 75 نفر )37 درصد( مرد و 126 نفر )63 درصد( زن بودند. 

به دلیل  بود. یک مورد مرگ  قربانیان ±1/3 27  میانگین سنی 
عقرب گزیدگی رخ داد که به دلیل کافی نبودن موارد، روابط آن با سایر 
متغیر ها بررسی نشد. گروه سنی زیر 10 سال بیشترین موارد گزش و 
گروه سنی بالای 60 سال کمترین موارد گزش را به خود اختصاص 
دادند )5/6 درصد(. نتایج آزمون x2 بیانگر وجود اختلاف معنی دار 
بر حسب  قربانیان مورد مطالعه  توزیع مدت زمان بستری در  بین 
 .)X2=41,P=0/55, Degree of freedom )df(=1( نبود  جنس 
اما بیانگر وجود اختلاف معنی دار بین توزیع مدت زمان بستری در 
 P<0/001, Degree( قربانیان مورد مطالعه بر حسب گروه سنی بود
of freedom)df(=6,X2=201(. جدول شماره 1 فراوانی گزش و 
نیش زدگی ها برحسب گروه بندی های بررسی شده را نشان می دهد.

از نظر تعداد موارد مصدومین، 90 درصد مربوط به عقرب زدگی بوده و 
از بین گونه های عقرب بیشترین نیش زدگی مربوط به عقرب مزوبوتوس 
میرشمسی2 بود. اکثر گزش و نیش زدگی ها در طول روز رخ داده و 80 
درصد قربانیان گزش و نیش زدگی را خطرناک تلقی کردند. نتایج آزمون 
 X2بیانگر وجود اختلاف معنی دار بین توزیع مدت زمان بستری در قربانیان 

 P<0/001,Degree( مورد مطالعه بر حسب نوع گزش و نیش زدگی بود
of freedom)df(=4, X2=22/4(. جدول شماره 2 نتایج فراوانی نوع 

2. Mesobuthus mirshamsii
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بهار 1402. دوره 10. شماره 1

 جدول 1. فراوانی موارد گزش و نیش زدگی بر اساس گروه بندی سنی، شغل، تحصیلات و مصالح محل سکونت در بیماران مراجعه کننده به بیمارستان شهرستان 
بشاگرد، سال 1399-1398

تعداد )درصد(سطوح متغیرمتغیر

مردجنسیت
زن

75 )37(
126 )63(

گروه های سنی

10>45 )22/3(

)21/3( 1143 تا 20

)16/4( 2133 تا 30

)18/4( 3137 تا 40

)8( 4116 تا 50

)8( 5116 تا 60

60< 11 )5/6(

شغل

)8/5( 17آزاد

)9/5( 19بیکار

)2( 4کارگر

)0/5( 1کارمند

)33/5( 67خانه دار

)31( 63محصل

)14( 28کودک

)1( 2کشاورز

تحصیلات

)42( 84بی سواد

)22( 45ابتدایی

)15/5( 31راهنمایی

)14/5( 29متوسطه

)2( 4فوق دیپلم

)2/5( 5لیسانس

)1/5( 3فوق لیسانس

مصالح محل سکونت

)48/5( 97سنگ وسیمان

)3/5( 7گل

)17( 34کپر

)28( 57بلوک

)3( 6آجر
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بهار 1402. دوره 10. شماره 1

گزش و نیش زدگی برحسب گونه، زمان گزش و نیش زدگی، سابقه 
قبلی گزش و نیش زدگی، نوع گزش و نیش زدگی قبلی و نظر بیمار در 

خصوص خطرناک بودن گزش و نیش زدگی را نشان می دهد.

بر اساس نتایج مشخص شد اکثر قربانیان )81/5 درصد( 1 بار 
مورد گزش و نیش زدگی قرار گرفته اند. بیشترین ناحیه گزش 
درصد  بود. همچنین 96  در دست  درصد(   44( نیش زدگی  و 
موارد گزش و نیش زدگی داخل اماکن مسکونی در روستا رخ 
بین  معنی دار  اختلاف  وجود  بیانگر   X2 آزمون  نتایج  بود.  داده 
حسب  بر  مورد مطالعه  قربانیان  در  بستری  مدت زمان  توزیع 
 P<0/001,Degree( بود  بدن  در  نیش زدگی  و  گزش  تعداد 
 X2 آزمون  نتایج  همچنین   .)of freedom)df(=2,X2=16/7

بیانگر وجود اختلاف معنی دار بین توزیع مدت زمان بستری در 
بود  نیش زدگی  و  گزش  ناحیه  برحسب  مورد مطالعه  قربانیان 
)P<0/001,Degree of freedom)df(=4,X2=22/05(. جدول 
شماره 3 نتایج مربوط به تعداد گزش و نیش زدگی در بدن، ناحیه 
گزش و نیش زدگی، منطقه گزش و نیش زدگی و مکان گزش و 

نیش زدگی را نشان می دهد.

تا  نیش زدگی  و  زمانی گزش  فاصله  میانگین  تحقیق  این  در 
مراجعه به بیمارستان 5/3± 2 ساعت به دست آمد. میانگین تعداد 
آنتی ونوم تزریق شده 3/1± 1 تعیین شد. 70 درصد قربانیان درد در 
محل گزش و نیش زدگی را به عنوان علت مراجعه خود بیان کردند 
و فقط 10 در صد از آن ها اقدامات درمانی سنتی انجام داده بودند. 

جدول 2. فروانی مشاهده شده بر حسب عامل گزش و نیش زدگی، زمان گزش و نیش زدگی، سابقه قبلی گزش و نیش زدگی، نوع گزش و نیش زدگی قبلی و نظر 
مصدومین در خصوص خطرناک بودن گزش و نیش زدگی در بیماران مراجعه کننده به بیمارستان شهرستان بشاگرد، سال 1399-1398

تعداد )درصد(متغیر

عامل گزش و نیش زدگی

گونه عقرب

C. persicus33 )16/5(

H. acanthocercus46 )23(

H. shahii2 )1(

Ho. sistanensis7 )3/5(

M. mirshamsii71 )35(

O. baluchicus13 )6/5(

Or. hormozganensis9 )4/5(

)0/5( 1مار غیر سمی مار

)1( 2- صدپا

)8/5( 17-ناشناخته

زمان گزش و نیش زدگی
)52( 105روز 

)48( 96شب

سابقه گزش و نیش زدگی قبلی
)72( 144دارد

)28( 57ندارد

نوع گزش و نیش زدگی قبلی

)55/5( 80مار

)39/5( 57عقرب 

)2( 3عنکبوت 

)3( 4زنبور

نظر بیمار در خصوص خطرناک بودن گزش و نیش زدگی

)80( 160خطرناک بودن

)13( 26بی خطر بودن

)7( 15نمی داند

Abbreviation: C=Compsobuthus, H=Hemiscorpius, Ho=Hottentotta, M=Mesobuthus, O=Odontobuthus, Or. Orthochirus
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تصویر 1. فراوانی گزش و نیش زدگی بر حسب ساعات شبانه در بیماران مراجعه کننده به بیمارستان شهرستان بشاگرد، سال 1399-1398

11 
 

 
 ارجاع به مراکز تخصصی

 6 12 داده شده
 94 189 نشده

 

شب  22براساس نتایج به دست آمده بیشترین فراوانی گزش و نیش زدگی در ساعت 

اتفاق افتاد. نمودار شماره یک فراوانی گزش و نیش زدگی را بر حسب ساعات 

 شبانه روز نشان می دهد . 

 

: فراوانی گزش و نیش زدگی بر حسب ساعات شبانه در بیماران مراجعه  1نمودار 

 1398-99هرستان بشاگرد، سال کننده به بیمارستان ش

نتایج این مطالعه نشان داد که بیشترین فراوانی گزش و نیش زدگی در تیر 
ماه اتفاق افتاد. نمودار شماره دو فراوانی گزش و نیش زدگی را بر حسب ماه 

 های سال نشان می دهد . 

 

: فراوانی گزش و نیش زدگی های ثبت شده بر حسب ماه های سال در 2نمودار 

 1398-99بیماران مراجعه کننده به بیمارستان شهرستان بشاگرد، سال 
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ماه های سال

تصویر 2. فراوانی گزش و نیش زدگی های ثبت شده بر حسب ماه های سال در بیماران مراجعه کننده به بیمارستان شهرستان بشاگرد، سال 1399-1398

11 
 

 
 ارجاع به مراکز تخصصی

 6 12 داده شده
 94 189 نشده

 

شب  22براساس نتایج به دست آمده بیشترین فراوانی گزش و نیش زدگی در ساعت 

اتفاق افتاد. نمودار شماره یک فراوانی گزش و نیش زدگی را بر حسب ساعات 

 شبانه روز نشان می دهد . 

 

: فراوانی گزش و نیش زدگی بر حسب ساعات شبانه در بیماران مراجعه  1نمودار 

 1398-99هرستان بشاگرد، سال کننده به بیمارستان ش

نتایج این مطالعه نشان داد که بیشترین فراوانی گزش و نیش زدگی در تیر 
ماه اتفاق افتاد. نمودار شماره دو فراوانی گزش و نیش زدگی را بر حسب ماه 

 های سال نشان می دهد . 

 

: فراوانی گزش و نیش زدگی های ثبت شده بر حسب ماه های سال در 2نمودار 

 1398-99بیماران مراجعه کننده به بیمارستان شهرستان بشاگرد، سال 

۰

۲

۴

۶

۸

۱۰

۱۲

۱۴

۱۶

۱ ۲ ۳ ۴ ۵ ۶ ۷ ۸ ۹ ۱۰ ۱۱ ۱۲ ۱۳ ۱۴ ۱۵ ۱۶ ۱۷ ۱۸ ۱۹ ۲۰ ۲۱ ۲۲ ۲۳ ۲۴
ساعات شبانه روز

۱۴ ۱۸

۳۱

۵۷

۲۳

۱

۳۳

۷ ۸
۲

۷

۰
۱۰
۲۰
۳۰
۴۰
۵۰
۶۰

ماه های سال

تصویر 3. فراوانی و علائم بالینی مشاهده شده در مصدومین نیش خورده و مورد گزش قرار گرفته مراجعه کننده به بیمارستان شهرستان بشاگرد، سال 1399-1398

12 
 

در این بررسی بیشترین علائم مشاهده شده در بیماران به ترتیب درد، سوزش و 
نکروز بود. نمودار شماره سه فراوانی علائم گزارش شده در قربانیان را نشان 

 می دهد.

 

در مصدومین نیش خورده و مورد  : فراوانی و علائم بالینی مشاهده شده 3نمودار

-99گزش قرار گرفته ی مراجعه کننده به بیمارستان شهرستان بشاگرد، سال 

1398 

 بحث و نتیجه گیری:

گزش و نیش زدگی ها بخصوص عقرب گزیدگی در فصول گرم سال یکی از مهم ترین 

مشکلات مهم بهداشتی درمانی می باشد که هر ساله هزینه های هنگفتی را به 

ستم خدمات بهداشتی و درمانی تحمیل می نماید. این مطالعه به بررسی سی

اپیدمیولوژیک گزش و نیش زدگی جانوران زهری در بیماران مراجعه کننده به 

تنها بیمارستان موجود در شهرستان بشاگرد پرداخته است. در این مطالعه درصد 

( 14-10ات )گزش و نیش زدگی در زنان بیشتر از مردان بود. که با مطالع

( این یافته را نقض می کنند. این 17-15, 2همخوانی دارد اما مطالعات )

احتمال وجود دارد که شرایط و محل زندگی متفاوت بیماران، زمان بررسی و 

(. بنظر می رسد زنان 18تفاوت های فرهنگی، دلایل اصلی این عدم شباهت باشد )

مسکونی بیشتر در معرض گزش و نیش و کودکان به دلیل حضور بیشتر در منازل 

 زدگی قرار دارند.

ساله در  5سال بود. در یک مطالعه  26میانگین سنی بیماران در این مطالعه 

 33.6سال و در مطالعه ای در برزیل نیز  23عربستان سعودی، سن متوسط افراد 

(. هم چنین میانگین سنی بیماران در مطالعه خادم 20, 19سال بوده است )

(. بیش ترین موارد گزش و نیش زدگی 21سال گزارش شد ) 30ییان و همکاران رضا  

( با 22سال می باشد که مطالعه پیپل زاده و همکاران ) 10در کودکان زیر 

( آن را نقض می کند. 23, 16یافته های این مطالعه همخوانی دارد و مطالعات )

توان به فعال بودن از علل فراوانی زیاد گزش و نیش زدگی در این سنین می 

۱۰۱

۸۴

۴۴ ۴۰ ۳۴ ۲۹ ۲۳

۷ ۵ ۴ ۱ ۱ ۱
۰

۲۰

۴۰

۶۰

۸۰

۱۰۰

۱۲۰

علایم بالینی
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در این مطالعه 68 درصد قربانیان سابقه دریافت سرم ضد عقرب را 
گزارش کردند. همچنین 65 درصد از موارد نیاز به ارجاع داشتند. 
جدول شماره 4 نتایج فاصله زمانی گزش و نیش زدگی تا مراجعه 
به بیمارستان، اقدامات درمانی سنتی، علت مراجعه بیمار، اطلاعات 
مربوط به سابقه و تزریق سرم، نتیجه آزمایش )ادرار و خون( و 

ارجاع به مراکز تخصصی را نشان می دهد.

براساس نتایج، بیشترین فراوانی گزش و نیش زدگی در ساعت 
22 شب اتفاق افتاد. تصویر شماره 1 فراوانی گزش و نیش زدگی 

را بر حسب ساعات شبانه روز نشان می دهد. 

نتایج این مطالعه نشان داد بیشترین فراوانی گزش و نیش زدگی 
در تیر ماه اتفاق افتاد. تصویر شماره 2 فراوانی گزش و نیش زدگی 

را بر حسب ماه های سال نشان می دهد. 

به  بیماران  در  مشاهده شده  علائم  بیشترین  بررسی  این  در 
ترتیب درد، سوزش و نکروز بود. تصویر شماره 3 فراوانی علائم 

گزارش شده در قربانیان را نشان می دهد.

بحث و نتیجه گیری

گزش و نیش زدگی ها بخصوص عقرب گزیدگی در فصول گرم سال 
یکی از مهم ترین مشکلات مهم بهداشتی درمانی است که هر ساله 
هزینه های هنگفتی را به سیستم خدمات بهداشتی و درمانی تحمیل 
نیش زدگی  و  اپیدمیولوژیک گزش  بررسی  به  این مطالعه  می کند. 
جانوران زهری در بیماران مراجعه کننده به تنها بیمارستان موجود 
در شهرستان بشاگرد پرداخته است. در این مطالعه درصد گزش و 
نیش زدگی در زنان بیشتر از مردان بود. که با مطالعاتی همخوانی دارد 
]10-14[، اما مطالعات دیگری این یافته را نقض می کنند ]2، 17-15[. 
این احتمال وجود دارد که شرایط و محل زندگی متفاوت بیماران، 
زمان بررسی و تفاوت های فرهنگی، دلایل اصلی این عدم شباهت باشد 
]18[. به نظر می رسد زنان و کودکان به دلیل حضور بیشتر در منازل 

مسکونی بیشتر در معرض گزش و نیش زدگی قرار دارند.

میانگین سنی بیماران در این مطالعه 26 سال بود. در یک 
مطالعه 5 ساله در عربستان سعودی، سن متوسط افراد 23 سال 
و در مطالعه ای در برزیل نیز 6/33 سال بوده است ]19، 20[. 
و  رضایِیان  خادم  مطالعه  در  بیماران  میانگین سنی  همچنین 

جدول 3. فراوانی گزارش شده بر حسب، تعدد گزش و نیش زدگی در بدن، ناحیه گزش و نیش زدگی، منطقه گزش و نیش زدگی و مکان گزش و نیش زدگی در بیماران 
مراجعه کننده به بیمارستان شهرستان بشاگرد، 1399-1398

تعداد )درصد(متغیر

تعداد گزش و نیش زدگی در بدن

1164 )81/5(

232 )16(

35 )2/5(

ناحیه گزش و نیش زدگی

)44( 88دست

)31( 62پا

)16( 33تنه

)6( 12سر

)3( 6گردن

منطقه گزش و نیش زدگی
)4( 8شهر 

)96( 193روستا

مکان گزش و نیش زدگی

)59( 118اتاق

)24( 49حیاط

)7/5( 15کوچه

)5( 10مزرعه و باغ

)1/5( 3صحرا

)1( 2کوه

)2( 4سایر

سید عقیل جابرهاشمی و همکاران. عوامل و شاخص های اپیدمیولوژیک مرتبط با گزش ها و نیش زدگی های زهرآگین در مناطق پر خطر جنوب ایران

https://jpm.hums.ac.ir/


45

بهار 1402. دوره 10. شماره 1

و  موارد گزش  بیشترین  همکاران 30 سال گزارش شد ]21[. 
نیش زدگی در کودکان زیر 10 سال است که مطالعه پیپل زاده و 
همکاران ]22[ با یافته های این مطالعه هم خوانی دارد و مطالعاتی 
و  گزش  زیاد  فراوانی  علل  از   .]23 ،16[ می کنند  نقض  را  آن 
نیش زدگی در این سنین می توان به فعال بودن بیشتر افراد در 
سنین فوق و رفتارهای کنجکاوی و خطرپذیری آن ها نظیر بلند 
کردن سنگ و اشیا بدون پوشیدن دستکش، عدم بازرسی لباس، 
کفش و حوله قبل از پوشیدن، پابرهنه راه رفتن یا عدم پوشیدن 

کفش های مناسب اشاره کرد ]24[. اجرای برنامه های آموزشی 
برای آگاه کردن مردم از اهمیت دریافت اقدامات درمانی به دنبال 
گزش و نیش زدگی در کاهش این تأخیر در مراجعه و پیامدهای 

آن موثر باشد.

در مطالعه حاضر بیشترین گزش و نیش زدگی ها مربوط به عقرب ها 
بود که با مطالعه جلالی و همکاران هم خوانی دارد ]25[. همچنین 
M. mir�  در این مطالعه بیشترین موارد عقرب زدگی متعلق عقرب

shamsii بود که با مطالعه پیپل زاده و همکاران هم خوانی دارد ]22[. 

جدول 4. فراوانی، فاصله زمانی گزش و نیش زدگی تا مراجعه به بیمارستان، اقدامات درمانی سنتی، علل مراجعه، سابقه تزریق سرم، نتایج آزمایش ها و وضعیت ارجاع 
به مراکز تخصصی در بیماران مراجعه کننده به بیمارستان شهرستان بشاگرد، سال 1399-1398 

تعداد )درصد(سطوح متغیرمتغیر 

فاصله زمانی گزش و نیش زدگی تا مراجعه به بیمارستان

)60( 121کمتر از 1 ساعت 

)28( 157 تا 3 ساعت

)5( 310 تا 6 ساعت

)7( 13بیش از 6 ساعت

اقدامات درمانی سنتی
)10/5( 21دارد

)89/5( 180ندارد

علت مراجعه بیمار

)70( 144درد در محل گزش و نیش زدگی

)9( 18تب و تهوع

)3/5( 7توصیه دوستان

)12( 24ترس

)5/5( 11سایر

اطلاعات مربوط به سابقه و 
تزریق سرم

سابقه قبلی دریافت سرم ضد 
عقرب گزیدگی

)68( 137دارد

)14( 28ندارد

سابقه قبلی دریافت سرم ضد 
مارگزیدگی

)2( 4دارد

)98( 197ندارد

تزریق سرم
)91( 183انجام شد

)9( 18انجام نشد

نتیجه آزمایش

آزمایش خون

)65/5( 132نرمال

)2( 4غیر نرمال

)32/5( 65ازمایش نداده

ازمایش ادرار

)64( 129نرمال

)2/5( 5غیر نرمال

)33/5( 67ازمایش نداده

ارجاع به مراکز تخصصی نشده
)6( 12داده شده

)94( 189 داده نشده
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بدن  در  نیش زدگی  و  بیشترین محل گزش  پاها  و  دست ها 
مصدومین بودند که با مطالعات السعدون و همکاران و فیروزیان 
و همکاران هم خوانی دارد ]26، 27[. این یافته شاید به این دلیل 
باشد که اندام در بیشتر فعالیت های دستی و حرکتی استفاده 
می شوند و از این رو بیشتر در معرض گزش و نیش زدگی فرار 
می گیرند و گزش و نیش زدگی در دیگر قسمت های بدن مانند 
سر و گردن در زمان استراحت و خواب اتفاق می افتد ]22[. موارد 
ناحیه سر و گردن کمتر بود که  نیش خوردگی و گزیدگی در 
همین می تواند دلیلی برای موارد کم اعزام ها و تلفات باشد. طبق 
مطالعات، گزش و نیش زدگی سر و گردن خطرناک تر از اندام های 

دست و پاست.

دچار  بیماران  فراوانی  بیشترین  داد  نشان  حاضر  تحقیق 
نیش خوردگی و گزش شده در مناطق روستایی سکونت داشتند 
که مطالعه نظری و همکاران ]28[ با نتایج مطالعه ما هم خوانی 
دارد. از عوامل اثرگذار بر گزش و نیش زدگی در روستا می توان به 
قدیمی بودن منازل، عدم بهسازی اماکن، خوابیدن و استراحت 

کردن در محیط های باز و عدم استفاده از تختخواب اشاره کرد.

از گزش و  بعد  تا 3 ساعت  افراد  این مطالعه 28 درصد  در 
نیش زدگی به اورژانس مراجعه کرده اند. نتایج مطالعه رحیمی 
از  بعد  تا 3 ساعت  بیماران  و همکاران نشان داد 65/8 درصد 
گزش و نیش زدگی به بیمارستان مراجعه کرده بودند ]17[. از 
علل تأخیر می تواند دوری روستاها از مرکز شهرستان بشاگرد، 
نامناسب بودن راه های روستایی، در دسترس نبودن وسیله نقلیه، 
ناآگاهی از اهمیت دریافت هر چه سریع تر درمان و مشکلات مالی 

روستاییان باشد.

براساس  نیش زدگی  و  گزش  نمودار  بررسی  مناطق  این  در 
ماه های سال نشان می دهد که بیشترین موارد در 6 ماهه اول 
سال رخ داده و پیک شیوع آن در تیر ماه بوده است. به دلیل ایجاد 
شرایط مناسب فعالیت جانوران زهرآگین، گز ش و نیش زدگی ها 
عمدتاً در فصل تابستان اتفاق می افتد. این جانوران در فصول 
سرد غیر فعال بوده و به خواب زمستانی فرو می روند. یافته های 
مطالعات دیگران هم این موضوع را تأیید می کنند ]17، 21، 29[. 
از نکات مهم، تمایل جانوران زهرآگین به منازل مسکونی است که 
پناهگاه خنک تری در فصول تابستان هستند. از محدودیت های 
این مطالعه می توان به تکمیل نبودن تعدادی از پرونده ها و عدم 
و  گزش  عامل  تشخیص  عدم  و  آن ها  از  داده  استخراج  امکان 

نیش زدگی در برخی از بیماران اشاره کرد.

یافته های مطالعه نشان داد بیشترین موارد گزش و نیش زدگی 
توسط عقرب ها در اماکن انسانی مناطق روستایی در فصل تابستان 
اتفاق می افتد. در نتیجه آموزش محافظت فردی از طریق رسانه های 
عمومی، به ویژه در مناطق روستایی می توانند از عوامل مؤثر در 
کاهش موارد گزش و نیش زدگی های زهرآگین باشند. بنابراین 
این مطالعه با بررسی عوامل مرتبط با گزش و نیش زدگی های 

زهرآگین در بیماران نیش خورده و گزیده شده به منظور کشف 
راهکارهای اساسی پیشگیری از بروز و کاهش آسیب ها، صدمات و 
مرگ ومیر ناشی از گزش و نیش زدگی جانوران سمی در ساکنین 
این منطقه )بشاگرد( انجام شد. همچنین می توان از نتایج جهت 
آموزش و بازآموزی پرسنل بخش بهداشت و درمان استفاده کرد.
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