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Introduction: Parasitic infections that affect reproductive health are a major health issue. 
In addition to reproductive health, the complications of these infections affect economic 
productivity and the quality of life of individuals in society. The aim of this study is to 
investigate the role of helminthic and protozoan parasitic infections on the reproductive 
health of women and men.

Information Sources or Data: In this narrative review study, the role of parasitic infec-
tions on the reproductive health has been investigated. Related articles were searched in 
PubMed, IMBIS, Scopus, Institute of Scientific Information, Web of Science databases, and 
Google scholar search engine, within the time frame of 1990 to 2025.

Selection Methods for Study: After a comprehensive review of all articles, information 
related to reproductive health and parasitic infections was extracted, and after removing 
duplicate articles, 50 articles were initially screened using the title and abstract.

Combine Content and Results: According to the conducted study, some parasites can 
reduce fertility and disrupt the reproductive system in both men and women. Among hel-
minthic infections, schistosomiasis and filariasis, and among protozoan infections, toxo-
plasmosis, trichomoniasis, leishmaniasis, and others can play a role in human infertility. 
It is worth noting that parasitic protozoa, in particular, have a significant role in altering 
fertility capacity.

Discussion: A number of parasitic infections are considered as neglected infections, but 
they have adverse effects on the reproductive health. Therefore, education and screening 
are the best methods to identify people with asymptomatic infections or with early clinical 
manifestations.
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Extended Abstract
Introduction:

P arasitic infections affecting reproduc-
tive health are emerging as a major 
health issue, especially among peo-

ple living in low-income countries. Reproduc-
tive health is a subset of health that addresses 
reproductive processes and the functioning of 
this system at all stages of life so that individuals 
can have responsible, satisfying, and safer sexual 
lives. Reproductive health is an important part of 
public health and a fundamental feature of hu-
man development, and is considered a reflection 
of health during childhood, adolescence, youth, 
and adulthood. Even in old age, it is a reflection 
of early reproductive events, during which many 
infections occur. Reproductive health can also af-
fect the health of the next generation because the 
health of newborns depends largely on the health 
of the mother and her access to health care, es-
pecially reproductive health care. Some parasitic 
infections affect the sexual health of both men and 
women and are a serious global health problem. 
These infections can have consequences such as 
chronic pelvic pain, infertility, ectopic pregnancy, 
miscarriage, and increased risk of HIV transmis-
sion. Some can also be transmitted from mother 
to child during pregnancy. Many of these para-
sitic infections have been neglected because they 
have little health importance and are rarely pri-
oritized globally. This non-systematic review ar-
ticle reviews helminthic and protozoan parasitic 
infections that directly or indirectly affect human 
sexual and reproductive health. Helminth infec-
tions are widespread worldwide and are known 
to modulate and evade the host immune system. 
These infections threaten more than a quarter of 
the world’s tropical and subtropical populations 
and are a global health concern. One of the char-
acteristics of helminthic infections is the ability of 
parasites to alter immunity and make an individual 
susceptible to unrelated diseases. Given the high 
prevalence of parasitic worms in developing re-
gions and their negative impact on public health, 
the susceptibility of sexually transmitted infec-
tions is of particular interest. One of the reasons 
for the high rate of infertility in developing coun-
tries may be the high level of infection, includ-

ing protozoan parasitic infections. Early diagnosis 
and treatment may reduce the complications of 
these parasites. The gold standard for the diagno-
sis of protozoan parasites is the identification of 
the parasite in a suspicious specimen. In addition, 
the history and clinical manifestations are helpful. 
Diagnosis is usually based on microscopic, sero-
logical, and molecular methods. The treatment of 
these parasitic diseases is complex, and the treat-
ment options for different protozoa vary. In addi-
tion, drug resistance has been reported worldwide. 
These infections threaten more than a quarter of 
the world’s tropical and subtropical populations 
and are a global health concern. One of the char-
acteristics of helminthic infections is the ability of 
parasites to alter immunity and make an individ-
ual susceptible to unrelated diseases. The aim of 
this study is to draw the attention of reproductive 
health professionals, obstetricians and gynecolo-
gists, experts and health professionals to these ne-
glected parasites.

Methods:

In this narrative review, the role of helminthic and 
protozoan parasitic infections on the reproductive 
health of women and men was examined. Relevant 
articles were searched in the databases including 
Google Scholar, PubMed, Embase, Scopus, Insti-
tute for Scientific Information, and Web of Science, 
within the time frame of 1990 to 2025. To achieve 
this objective, a systematic search was performed 
in the Scopus, PubMed, and Web of Science da-
tabases for English-language articles published up 
to February 2025 (with no restriction on publica-
tion year), and in the National Information Center 
of Jihad Daneshgahi and Magiran databases for 
Persian-language articles published up to February 
1403, using the keywords “reproductive health”, 
“parasitic diseases”, “protozoal infections”, “pro-
tozoal infections in the male genital tract”, “proto-
zoal infections in the female genital tract”, “sexu-
ally transmitted diseases”, “HIV rates and helminth 
infections”, “HIV and malaria”, “Schistosoma hae-
matobium and infertility”, “neglected tropical dis-
ease”, “parasitic findings in women”, “Bancroftian 
filariasis”, “Trichomonas vaginalis and infertility”, 
“Toxoplasma gondii and infertility”, “Toxoplas-
mosis and oligospermia”, “toxoplasmosis in preg-
nancy”, “leishmania infection during pregnancy” 
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and “Entamoeba histolytica and infertility”. Next, 
the reference lists of the articles were extracted and 
the articles citing them were manually reviewed. 
The search in the databases was performed inde-
pendently by two researchers. After a comprehen-
sive review of all the articles, information related 
to reproductive health and parasitic infections was 
extracted and after removing duplicate articles, 50 
articles were initially screened using the title and 
abstract. After reviewing the titles and abstracts of 
the articles, finally 31 articles were selected for full 
text evaluation and final conclusion.

Results:

Out of a total of 50 Persian and English articles, 
19 articles were excluded from the study due to 
unavailability of full text. Then, the abstracts of 
all articles were reviewed. According to various 
studies in the world, a number of parasitic infec-
tions are classified as neglected and forgotten in-
fections, especially schistosomiasis, lymphatic 
filariasis, trichomoniasis, amebiasis, toxoplas-
mosis, leishmaniasis, and malaria, which directly 
or indirectly lead to a range of adverse effects on 
the reproductive health of men and women; there-
fore, more attention is needed to early diagnosis 
and treatment of these parasitic infections. The 
results of this study showed that parasitic infec-
tions are associated with increased vulnerability 
to HIV infection and affect the marital and sexual 
relationships of spouses, and they tend to have ex-
tramarital relationships due to loss of sexual plea-
sure. Protozoal infections in women cause severe 
inflammation and irritation, foul-smelling vaginal 
discharge, lower abdominal pain, burning sensa-
tion in the urethra, vaginitis, adenomyosis, unusu-
al pelvic inflammation, premature birth, prema-
ture rupture of the amniotic membrane, low birth 
weight, infertility, cervical cancer, increased risk 
of HIV infection, menstrual disorders, loss of libi-
do, impotence and amenorrhea, and viral diseases 
and bacterial vaginosis. In men, they cause ure-
thritis, prostatitis, epididymitis, decreased sperm 
function, infertility, chronic prostatitis, hemato-
spermia, epididymitis, changes in semen compo-
sition and sperm abnormalities such as poor motil-
ity, head detachment and tail defects, and amoebic 
ulcers of the perineum, anal skin, scrotum, and 
penis. 

Conclusion:

To draw attention to parasitic infections related 
to reproductive health, there is a need to highlight 
the close relationship between these parasitic in-
fections and pregnancy health and to integrate in-
formation on parasitic infections with genital tract 
infections. Screening offers the best method to 
identify women and men with asymptomatic in-
fections or with early clinical manifestations.
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نقش بیماری های انگلی در سلامت باروری: یک مطالعه مروری روایتی

فاطمه خزیر1  ، * رقیه نوروزی2  ، رضا افضلی پور3  ، الهام کیالاشکی4  ، اعظم السادات محمودیان5  ، ابوالقاسم سیادت پناه6  

1 کمیته تحقیقات دانشجویی، دانشکده علوم پزشکی، واحد تنکابن، دانشگاه آزاد اسلامی، تنکابن، ایران.	.
2 گروه پاتوبیولوژی، دانشکده دامپزشکی، دانشگاه تبریز، تبریز، ایران.	.
3 مرکز تحقیقات پزشکی مولکولی، پژوهشکده سلامت هرمزگان، گروه رادیولوژی، دانشکده پیراپزشکی، دانشگاه علوم پزشکی هرمزگان، بندرعباس، ایران.	.

	4 گروه انگل‌شناسی و قارچ‌شناسی، دانشکده علوم پزشکی، واحد تنکابن، دانشگاه آزاد اسلامی، تنکابن، ایران..
	5 گروه بیماری‌های زنان و زایمان، بیمارستان بهلول، دانشکده پزشکی، دانشگاه علوم پزشکی گناباد، گناباد، ایران..
	6 مرکز تحقیقات بیماری‌های عفونی، دانشکده پزشکی، دانشگاه علوم پزشکی گناباد، گناباد، ایران..

اطلاعات مقاله:

تاریخ دریافت: 2 خرداد 1404

تاریخ پذیرش: 16 شهریور 1404

تاریخ انتشار: 30 شهریور 1404

هـدف:  عفونت هـای انـگلی کـه بـر سلامـت بـاروری تأثیـر می گذارند بـه عنـوان یک مسـئله بهداشـتی مهم، 
مطـرح می باشـند. عـوارض ایـن عفونت هـا علاوه بـر سلامت بـاروری، بـر بهـره وری اقتصادی و کیفیـت زندگی 
افـراد جامعـه تأثیـر می گذارد.هـدف ایـن مطالعـه بـررسی نقـش عفونت هـای انـگلی کـرمی و تک یاختـه ای بر 

سلامـت بـاروری زنـان و مردان اسـت.

منابـع اطلاعـات یا داده هـا: در این مطالعـه مروری روایـتی، نقـش عفونت های انـگلی کـرمی و تک‌یاخته ای 
بـر سلامـت بـاروری مـورد بررسی قرار گرفته اسـت. مقـالات مرتبـط در پایگاه هـای اطلاعاتی پابمـد، ایمبیس، 
اسـکوپوس، مؤسسـه اطلاعـات علـمی، وب آو سـاینس و موتـور جسـتجوی گوگل اسـکولار، در محـدوده زمانی 

۱۹۹۰تا 2025 جسـت وجو شـدند. 

روش هـای انتخـاب بـرای مطالعه: پس از بـررسی جامـع تمام مقـالات، اطلاعات مربـوط به سلامت بـاروری و 
عفونت هـای انـگلی اسـتخراج شـد و پـس از حـذف مقالات تکـراری، 50 مقالـه با اسـتفاده از عنـوان و چکیده 

غربال گـری اولیـه گردید.

ترکیـب مطالـب و نتایـج: با توجـه به مطالعـه انجـام شـده، بعـضی انگل هـا، می توانند باعـث کاهـش توانایی 
بـاروری و اخـتلال در سیسـتم تناسـلی مـردان و زنـان شـوند. از میان عفونت هـای کرمی، شیسـتوزومیازیس و 
فیلاریازیـس و از عفونت هـای تک یاختـه ای توکسوپلاسـموزیس، تریکومونیازیس، لیشـمانیازیس و سـایر موارد 
می تواننـد در نابـاروری انسـان نقش داشـته باشـند و شـایان ذکر اسـت که عمدتـاًً تک یاخته های انـگلی، نقش 

قابـل توجـهی در تغییـر توانایی بـاروری دارند.

نتیجه‌گیـری: تعـدای از عفونت هـای انـگلی بـه عنـوان عفونت هـای نادیـده گرفته شـده تلـقی می شـوند ولی 
اثـرات نامطلـوب بـر سلامـت باروری مـردان و زنـان می گذارنـد؛ بنابراین توجه بیشـتر به تشـخیص زود هنگام 
و درمـان ایـن عفونت هـای انـگلی لازم و ضـروری اسـت. آمـوزش و غربال گـری بهتریـن روش برای شناسـایی 

افـراد بـا عفونت هـای بـدون علامت و یـا با تظاهـرات بالیـنی اولیه می باشـد.

چکیدچکیدهه

*نویسنده مسئول:
دکتر رقیه نوروزی

نشانی: دانشگاه تبریز، تبریز، ايران.
roghayehnorouzi123@gmail.com :پست الکترونیک

Copyright © 2024 The Author[s];
This is an open access article distributed under the terms of the Creative Commons Attribution License [CC-By-NC: https://creativecommons.org/licenses/by-nc/4.0/legalcode.
en], which permits use, distribution, and reproduction in any medium, provided the original work is properly cited and is not used for commercial purposes.

مقاله مروری

Citation: Khazeer F, Norouzi R, Afzalipour R, Kialashki E, Mahmoudian AS, Siyadatpanah A. The role of parasitic dis-
eases in reproductive health: A narrative review study. Journal of Preventive Medicine. 2025; 12(2):197-208. [In Persian]

Use your device to scan
and read the article online

10.48312/JPM.12.2.410.4

کلیدواژه ها:

سلامت  انگلی،  عفونت های 
باروری، مطالعه مروری.

https://jpm.hums.ac.ir
https://jpm.hums.ac.ir/
https://orcid.org/0000-0003-3172-5939
https://orcid.org/0000-0003-2746-6540
https://orcid.org/0000-0002-5317-8844
https://orcid.org/0000-0001-5646-7564
https://orcid.org/0000-0002-0002-4393-2380
https://orcid.org/0000-0009-6125-7238
https://creativecommons.org/licenses/by-nc/4.0/legalcode.en
https://jpm.hums.ac.ir/
https://jpm.hums.ac.ir/
https://jpm.hums.ac.ir/article-1-836-en.html


201

مجله طب پیشگیری تابستان 1404. دوره 12. شماره 2

مقدمه: 

سلامـت بـاروری، زیـر مجموعـه ای از سلامـت اسـت که در 
تمـام مراحـل زندگی به فرایندهـای تولید مثـلی و عملکرد این 
سیسـتم می پـردازد تا افـراد بتواننـد زندگی جنسی مسـئولانه، 
بـاروری  سلامـت  باشـند،  داشـته  ایمن تـری  و  رضایت بخـش 
می توانـد بـر سلامـت نسـل بعـد نیـز اثـر داشـته باشـد ]1،2[. 
بـرخی از عفونت هـای انـگلی می تواننـد عواقـبی از جملـه درد 
مزمـن لگـنی، نابـاروری، حاملگی خـارج رحمی، سـقط جنین، 
افزایـش خطـر انتقـال HIV را داشـته باشـند. هم چنین برخی 
می تواننـد در دوران بـارداری از مـادر بـه فرزنـد منتقـل شـوند 

.]3[

عفونت هـای کـرمی بـا تعدیـل و فـرار از سیسـتم ایمـنی 
میزبـان شـناخته می شـوند. بـا توجه به شیـوع بـالای کرم های 
انـگلی در مناطـق در حـال توسـعه و تاثیـر منـفی آن هـا بـر 
سلامـت عمومی، حسـاسیت عفونت‌هـای منتقلـه از راه جنسی 

مـورد توجه ویـژه اسـت ]4[.

بـه  کـه  اسـت  عفونت هـا شیسـتوزومیازیس  ایـن  از  یـکی 
وسیلـه ی کـرم شیسـتوزوما هماتوبیـوم، مانسـونی و ژاپونیکـوم 
ایجـاد می شـود. عفونـت حادانـدام تولیـد مثـلی ممکـن اسـت 
منجـر بـه فیسـتول های واژینال، التهـاب مزمن اپی تلیـوم واژن 
و رابطـه دردنـاک جنـسی شـود ]5[. تحقیقـات نشـان می دهد 
کـه ارتبـاط معـنی داری بیـن انـدازه ضایعـات ژنیتنـال و تعداد 
تخم هـای انگل شـمارش شـده وجـود دارد و همسـران به دلیل 
از دسـت دادن لـذت جنـسی، به روابـط خـارج از ازدواج تمایل 
پیـدا می کننـد ]6،7[. آژانـس بیـن الملـلی تحقیقات سـرطان 
شیسـتوزومیازیس  بیـن  ارتبـاط  جهـانی،  بهداشـت  سـازمان 
دسـتگاه ادراری - تناسـلی و بـروز سـرطان مثانـه را ثابت کرده 

اسـت ]8،9[.

در مـدل مـوشی، تزریـق تخم هـای شیسـتوزوما هماتوبیـوم 
بـه مثانـه منجـر بـه تشـکیل گرانولـوم در اطـراف تخم ها شـد. 
افزایـش فعالیـت ایمـنی و ضایعـات در دسـتگاه تولیـد مثـلی، 
مسیرهـای ورود ویـروس HIV و تعـداد سـلول های هـدف در 
محـل عفونـت را افزایـش می دهـد ]13-10[. چهـل و هفـت 

مقالـه منتشـر شـده شـامل ۵۹ تحقیق میـدانی از آفریقا نشـان 
داد کـه میـزان آلـودگی بـه انـگل شیسـتوزوما هماتوبیـوم در 

انسـان 28/8 درصـد بـود ]14[.

انـگل دیگـر، فیلاریازیـس لنفـاوی اسـت کـه توسـط نماتود 
ووشـرریا بانکروفـتی ایجـاد می شـود و از طریـق پشـه کولکس 
انتقـال مییابـد. پنجـاه و هفت مقالـه و گزارش ژورنـالی حاوی 
داده هـای شیـوع اولیـه، نشـان داد کـه فیلاریازیـس در تایلنـد 
بـالا؛ در کامبـوج، میانمـار و شـمال شـرقی هنـد متوسـط و در 

بنـگلادش پایین اسـت ]15[.

در بیماریهـای انـگلی جنـسی، انـزوای اجتمـاعی و ناتـوانی 
جنـسی و گهـگاه نابـاروری نـاشی از بـزرگ شـدن اندام هـا یـا 
و  مزمـن  تظاهـرات  از  بیمـاران  و  می افتـد  اتفـاق  هیدروسـل 
بدشـکلی رنـج می برنـد. البتـه زنـان اغلـب عواقـب اجتمـاعی 
و روان شـناختی بیشـتری را بـه خاطـر بـزرگ شـدن انـدام و 
دسـتگاه تناسـلی متحمـل می شـوند. یـک مطالعـه اجتمـاعی- 
مردم شـناسی در شـمال غنـا نشـان داد کـه در بیـن مشـکلات 
بیمـاران مبـتلا بـه فیلاریازیـس لنفـاوی، تجمع لنف در کیسـه 
بیضـه و تمسـخر شـدن توسـط افراد جامعـه یـکی از بزرگترین 

مشـکل هـا اسـت ]16،17[.

یـکی از دلایل میزان بـالای ناباروری در کشـورهای در حال 
توسـعه ممکن اسـت سـطح بـالای عفونت از جملـه عفونت های 

انـگلی تک یاخته ای باشـد.

یـکی از انگل هـای تـک یاختـه ای تریکومونـاس واژینالیـس 
اسـت کـه یـک انـگل تکیاختـه ای خـارج سـلولی می-باشـد 
و در واژن و دهانـه رحـم زنـان و مجـرای ادرار, اپیدیدیـم و 
پروسـتات مـردان زنـدگی می کنـد ]18[. تریکومونیازیـس در 
زنـان، التهـاب، ترشـحات بدبوی واژن، درد زیر شـکم، سـوزش 
ادرار، واژینیـت، اندومتریـت، التهـاب غیرمعمـول لگـن، زایمان 
زودرس، پـارگی زودرس پـرده ی آمنیوتیـک، وزن کـم هنـگام 
تولـد، نابـاروری، سـرطان دهانـه رحـم، افزایـش خطـر ابـتلا به 
HIV و سـایر بیماری هـای ویـروسی و التهـاب واژن باکتریـایی 
را ایجـاد می کنـد ]19،20[. تریکومونیازیـس در مـردان، بـا 
التهـاب مجـرای ادرار، التهـاب پروسـتات، التهـاب اپیدیدیـم، 
کاهـش عملکـرد اسـپرم و نابـاروری همـراه اسـت ]21[. برخی 
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مطالعـات نشـان داده اسـت کـه میـزان نابـاروری در زنـانی که 
سـابقه تریکومونیازیـس داشـته اند در مقایسـه با زنـانی که این 

عفونـت را نداشـته اند دو برابـر اسـت ]22[.

ایـن انـگل می توانـد باعث افزایـش ویسـکوزیته ی مایع منی 
و تجمـع اسـپرم شـود و در نتیجـه منجـر بـه کاهـش کیفیـت، 
تحـرک و تغییـرات در مورفولوژیـکی طبیعی اسـپرم شـود ]23[.

التهاب دیواره واژن باعث درد شـدید در هنگام رابطه جنسی 
می شـود و در نتیجه مشـکلات بیولوژیکی و روان شـناختی افراد 
آلـوده را تشـدید می کند و همسـران شـرکای آلـوده احتمالًاً به 

سـمت شـرکای جنسی جایگزین روی می آورند ]19[.

یاختـه ای  تـک  انـگلی  عفونت هـای  از  دیگـر  یـکی 
توکسوپلاسـما  انـگل  توسـط  کـه  اسـت  توکسوپلاسـموزیس 
گونـدی ایجـاد می شـود کـه تقریبـاًً یک سـوم جمعیـت جهان 
بـه آن آلـوده هسـتند. گربـه به عنـوان میزبـان نهایی و انسـان 

بـه عنـوان میزبـان واسـط عمـل می کنـد.

توکسوپلاسـما  بـا  عفونـت  کـه  می دهـد  نشـان  مطالعـات 
گونـدی در زوج هـای نابـارور بـه طـور قابـل توجـهی بالاتـر از 
در  اسـپرم  ضـد  آنتی بـادی  سـطح  و  اسـت  بـارور  زوج هـای 
زوج هـای آلـوده به توکسوپلاسـموز بـه طور قابل توجـهی بالاتر 

از زوج هـای غیـر آلـوده اسـت ]24،25[.

توکسوپلاسـما گونـدی هم چنیـن ممکـن اسـت در دوران 
بـارداری به جنین زنان منتقل شـود و منجر به توکسوپلاسـموز 
مادرزادی شـود. توکسوپلاسـموز مادرزادی باعث سـقط جنین، 
مـرگ نـوزاد یـا ناهنجاری هـای جنینی بـا عواقب زیان بـار برای 
جنیـن میشـود. ایـن عفونـت بـه طـور قابـل توجـهی کیفیـت 
زنـدگی کـودکانی را کـه زنـده مانده اند،کاهـش می دهـد زیـرا 

آسیـب مغـزی آثـار خـود را بر جـای می گـذارد ]26،27[.

تـوان  می  دیگـر  یاختـه ای  تـک  انـگلی  عفونت هـای  از 
لیشـمانیوز را نـام بـرد کـه توسـط تکیاختـه لیشـمانیا ایجـاد 
می شـود. فـرم جلـدی مخـاطی لیشـمانیازیس باعـث زخـم و 
فرسـایش دسـتگاه تناسـلی می شـود کـه در امریـکای لاتیـن 
برزیـل شـایع اسـت. ليشـمانيا شـاگاسی و  بخصـوص کشـور 
لیشـمانیا دنـووانی ممکـن اسـت از جفـت عبور کـرده و جنين 

را آلـوده کننـد ]28[.

برخی مطالعات نشـان می دهد که عفونت با جنس لیشـمانیا 
باعث ناباروری، التهاب پروسـتات مزمن، هماتواسـپرمی، التهاب 
اپیدیدیـم، تغییـر در ترکیبـات مـنی و ناهنجاری هـای اسـپرم 
ماننـد تحـرک ضعیف، جدا شـدن سـر و نقص دم می شـود]29[.

مالاریـا نیز یـکی دیگـر از بیماری های نـاشی از تکیاخته ها 
اسـت کـه در اثـر انـگل پلاسـمودیوم ایجاد می شـود و سـالانه 
میلیون هـا نفـر را در سراسـر جهـان تحـت تأثیـر قـرار می دهد. 
عـوارض مالاریـای حـاد ماننـد تـب بـالا ممکن اسـت سیسـتم 
تولیـد مثـل را مختـل کنـد. محققیـن گـزارش کرده انـد کـه 
عفونت مالاریا منجر به الیگوزواسـپرمی شـدید، نکروزواسـپرمی 
یا آزواسـپرمی در مردان می شـود. گزارشـات حاکی از آن اسـت 
کـه سـطح تستوسـترون بـا فاکتـور پارازیتـمی در مـردان بالـغ 
مبـتلا به پلاسـمودیوم ویواکـس ارتباط مسـتقیم دارد و مردان 
آلـوده سـطح تستوسـترون پایین تر و سـطح کورتیـزول بالاتری 

نسـبت به گـروه کنترل سـالم دارنـد]31،32[.

از دیگـر تکیاخته هـا می تـوان بـه تریپانوزوم کروزی اشـاره 
کـرد کـه عامـل ایجـاد کننـده بیماری شـاگاس انسـانی اسـت. 
شیـوع بیماری شـاگاس در زنان بـاردار در آمریـکای لاتین بین 
4 تـا 64 درصـد متغیـر اسـت و انتقـال مـادرزادی بیـن 4 تـا 
6 درصـد اسـت. مکانیسـم های احتمـالی بـرای بیماریـزایی آن 
ماننـد عفونـت غـدد تولید کننـده ی هورمـون، تهاجـم انگل به 
جفـت، تولیـد سـایتوکاین های التهـابی در لولـه هـای فالـوپ و 

مهـار لانـه گزینی پیشـنهاد شـده اسـت ]32[.

عفونـت تریپانوزومیازیـس باعـث نقـص جـدی در چرخـه 
اسـپرم زایی در مـردان و چرخـه قاعـدگی در زنـان می شـود. 
گزارشـات نشـان می دهد اختلال قاعدگی، از دسـت دادن میل 
جنـسی، ناتـوانی جنـسی و آمنـوره نیـز ممکـن اسـت رخ دهد 

.]32[

در انسـان انتامبـا هیسـتولیتیکا تنهـا آمیـب روده ای اسـت 
کـه قـادر بـه درگیـری سـایر بافت هـای بـدن اسـت. زخم های 
آمیـبی پرینـه، پوسـت مقعد، بیضـه و آلت تناسـلی می تواند در 
امتـداد زخم هـای مقعـد بـه وجود آیـد. انتقـال جنـسی انتامبا 
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خطـر  اسـت.  شـایع  هم جنس گـرا  مـردان  در  هیسـتولیتیکا 
انتقـال جنـسی آمیبیازیس بـدون علامت بـه شیوه های جنسی 
مختلـف بویـژه تمـاس دهـانی- مقعـدی و دهـانی- تناسـلی 

بسـتگی دارد ]33[.

آكانتاموبـا هـم یـک آمیـب آزادزی اسـت کـه می توانـد در 
بیمـاران با سیسـتم ایمـنی سـالم کراتیـت و در میزبان-های با 
نقـص ایمـنی انسـفالیت گرانولوماتـوزی ایجـاد کنـد. آكانتاموبا 
در پروسـتات و بیضـه یافـت شـده اسـت و ضایعات نکـروزه در 
پارانشیـم بیضـه شناسـایی شـده اسـت]33[. با توجـه به خلاء 
موجـود در نادیـده گرفتـن عفونت های کرمی در سراسـر جهان 
و بـه دلیـل توانـایی کرم ها در تعدیـل و فرار از سیسـتم ایمنی 
میزبـان، ایـن مطالعه با هـدف جلب توجه متخصصان بهداشـت 
بـاروری، متخصصـان زنان و زایمـان، متخصصان و کارشناسـان 

سلامـت انجـام گرفت.

مواد و روش ها:

پژوهـش حاضـر از نـوع مطالعـات مـروری روایتی اسـت. به 
جهـت اسـتخراج مقـالات پژوهـش، جسـت وجو در پایگاه هـای 
در  جسـت وجو  منظـور،  ایـن  بـرای  شـد.  انجـام  اطلاعـاتی 
تـا  پابمـد و وب آوسـاینس  اسـکوپوس،  اطلاعـاتی  پایگاه هـای 
فوریـه سـال 2025 )بـدون محـدود کردن سـال انتشـار( برای 
مقـالات انگلیـسی و بـا اسـتفاده از کلمـات کلیـدی زیـر انجـام 

گردید:

"reproductive health", "parasitic diseases", "pro-
tozoan infections", "protozoan infections in male 
genital", "protozoan infections in female geni-
tal", "sexually transmitted diseases", "HIV and 
helminthic infections rates", "HIV and malaria", 
"Schistosoma haematobium and infertility", "ne-
glected tropical disease ", "parasitic gynecological 
finding", "bancroftian filariasis", "Trichomonas 
vaginalis and infertility", "Toxoplasma gondii and 
infertility", "Toxoplasmosis and oligospermia", 
"Toxoplasmosis in pregnancy", "Leishmania infec-
tion during pregnancy" and "Entamoeba histolyti-

ca and infertility"

مرکـز  اطلاعـاتی  پایگاه هـای  در  جسـت وجو  هم چنیـن   
مقـالات  بـرای  مگیـران  و  دانشـگاهی  جهـاد  مـلی  اطلاعـات 
فـارسی تا بهمـن ماه سـال 1403 با اسـتفاده از کلمات کلیدی 
»عفونت هـای  انـگلی«،  »بیماری هـای  بـاروری«،  »سلامـت 
دسـتگاه  در  تکیاختـه ای  »عفونت هـای  تکیاختـه ای«، 
تناسـلی مـردان«، »عفونـت تکیاختـه ای در دسـتگاه تناسـلی 
زنـان«، »بیماری هـای مقاربـتی«، »میـزان HIV و عفونت های 
و  هماتوبیـوم  شیسـتوزوما   «، مالاریـا«  و   HIV« کـرمی«، 
نابـاروری«، »بیمـاری گرمسیـری نادیـده گرفته شـده«، »یافته 
»تریکومونـاس  فیلاریازیـس«،  »بانکروفتیـن  زنـان«،  انـگلی 
واژینالیـس و نابـاروری«، »توکسوپلاسـما گونـدی و ناباروری«، 
در  »توکسوپلاسـموز  الیگواسـپرمی«،  و  »توکسوپلاسـموز 
بـارداری«، »عفونـت لیشـمانیا در دوران بـارداری« و »انتامبـا 
هیسـتولیتیکا و نابـاروری« انجام شـد. در ادامه، فهرسـت منابع 
مقـالات اسـتخراج شـده و هم چنیـن مقـالات اسـتنادکننده به 
آن هـا بـه روش دسـتی در گـوگل اسـکولار مـورد بـررسی قرار 
گرفـت. جسـت وجو در پایگاه هـای اطلاعاتی به صورت مسـتقل 
توسـط دو محقـق انجـام گردیـد. هب وظنمر اداغم کلیدواژه هـا، 
عملگرهـای AND و OR بـه کار گرفتـه شـد. چکیـده و نتم 
دو  توسـط  وتحما،  آزیلان  ونع  نییعت  وظنمر  هب  لااقمت  کامـل 
محقـق، ومرد ربرســــی رقار گـردنتف. انیرودن ات اامتم لااقمت 
تسدب آدمه از يوجتسج یتامتسیسک اداهم یافت. ونع و فراوانی 
ره یک از رویکـرد و روشاه در یک چـک تسیل هب تبث رسیـد. 
ایعمرياه ورود شـامل لااقمت اب زابن افرســــی ای انگلیـسی، 
بکارگیـری آزیلان وتحما تهج لیلحت داده ياه گردآوری دشه و 

ایعمر رخوج مه لماش دعم دسـترسی هب نتم بـود.

پـس از بـررسی جامـع تمـام مقـالات، اطلاعـات مربـوط به 
سلامـت بـاروری و عفونت هـای انـگلی اسـتخراج شـد و پـس 
از حـذف مقـالات تکـراری، 50 مقالـه بـا اسـتفاده از عنـوان و 
چکیـده غربال گـری اولیـه گردیـد. پـس از بـررسی عناویـن و 
چکیـده مقـالات، در نهایـت 31 مقالـه برای ارزیـابی متن کامل 

شـد. انتخاب 
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شکل ۱: فلوچارت فرآیند انتخاب مطالعه از جستجوی متون

یافته ها:

از مجمـوع 50 مقالـه فـارسی و انگلیـسی، 19 مقاله به دلیل 
عـدم درتسسی هب نتم کامـل از هعلاطم اخرج شـدند. سـپس 
بـکار ربده  چکیـده همه لااقمت هب وظنمر ربرســـی وتحماي 
شــــده ومرد ربرســـی رقار گرفتنـد. مطالعات نهایی با تطابق 
عنـوان، چکیـده و محتـوا نسـبت به موضـوع انتخاب شـدند. با 
توجـه بـه مطالعـات مختلـف در جهـان تعـدادی از عفونت  های 
انـگلی بـه عنـوان عفونت  هـای نادیـده گرفتـه شـده و فراموش 
شـده طبقه  بندی می  شـوند، بـه ویژه تریکومونیازیـس، آمیبیاز(، 
توکسوپلاسـموز، لیشـمانیوز و مالاریا که به طور مستقیم یا غیر 
مسـتقیم منجـر به طیـفی از اثرات نامطلوب بـر سلامت باروری 
مردان و زنان می  شـوند؛ بنابراین توجه بیشـتر به تشـخیص زود 
هنـگام و درمـان این عفونت  هـای انگلی ضروری اسـت. با توجه 
بـه مطالعـه انجـام شـده رابطه بیـن بعـضی انگل  هـا و میزبانان، 
می  توانـد باعـث کاهـش توانـایی بـاروری و اختلال در سیسـتم 
از میـان عفونت  هـای کـرمی،  تناسـلی مـردان و زنـان شـود. 
شیسـتوزومیازیس و فیلاریازیـس و از عفونت  هـای تکیاخته  ای 
و سـایر  لیشـمانیازیس  تریکومونیازیـس،  توکسوپلاسـموزیس، 

مـوارد می  تواننـد در نابـاروری انسـان نقـش داشـته باشـند و 
شـایان ذکـر اسـت عمدتـاًً تکیاخته  هـای انـگلی، نقـش قابـل 

توجـهی در تغییـر توانـایی بـاروری دارند.

بحث و نتیجه گیری:

هـدف نتایـج مطالعـه انجـام شـده نشـان داد کـه بعـضی 
انگل  هـا، می  تواننـد باعـث کاهـش توانایی بـاروری افراد شـوند. 
فیلاریازیـس،  شیسـتوزومیازیس،  عفونت  هـا،  ایـن  میـان  از 
توکسوپلاسـموزیس، تریکومونیازیس و لیشـمانیازیس می  توانند 
تکیاخته  هـای  و  باشـند  داشـته  نقـش  انسـان  نابـاروری  در 
انـگلی، نقـش قابـل توجـهی در تغییـر توانـایی بـاروری دارنـد. 
بـرخی از انگل هـای تکیاختـه ای ماننـد تریکومونـاز واژینالیس 
ممکن اسـت باعث بدشـکلی دسـتگاه تناسـلی، نئوپلازی دهانه 
رحـم و التهـاب لوله هـای رحمی در زنـان و همچنیـن اورتریت 
تراتوزواسـپرمی در مـردان  غیرگنوکـوکی، آستنوزواسـپرمی و 
اندومتریـت،  باعـث  می توانـد  گونـدی  توکسوپلاسـما  شـوند. 
اخـتلال در فولیکولوژنـز، تحلیـل تخمـدان و رحـم، هیپرتروفی 
آدرنال، واسـکولیت و توقف چرخه هورمونی در زنان و همچنین 
کاهـش کیفیـت، غلظـت و تحـرک مایع مـنی در مردان شـود. 
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تریپانوزومـا کـروزی تقسیـم سـلولی در جنین را مهـار می کند 
و لانه گزیـنی طبیـعی و رشـد جفـت را مختل می کنـد. کاهش 
میـزان بـارداری، عفونـت غـدد تولیدکننـده هورمـون، تهاجـم 
انـگل بـه جفـت و تولیـد بیـش از حـد سیتوکین هـای التهـابی 
در لوله هـای فالـوپ و شـاخ های رحـم از دیگـر مکانیسـم های 
احتمـالی نـاشی از تریپانوزومـا کروزی بـرای ناباروری هسـتند. 
گونه هـای پلاسـمودیوم و تریپانوزومـا بـروسی اعـث آسیـب به 
غـده هیپوفیـز، اخـتلالات هورمـونی و کاهـش کیفیـت مایـع 
مـنی می شـوند. عفونـت انتاموبـا هیسـتولیتیکا منجـر بـه درد 
لگـن، سـالپنژیت، آبسـه لوله ای-تخمـدانی و زخم های تناسـلی 
می شـود. لیشـمانیوز جلـدی و احشـایی می توانـد باعـث ایجاد 
ضایعـه تناسـلی، آمیلوئیـدوز بیضـه، التهـاب اپیدیدیـم، التهاب 
پروسـتات و ناهنجاری اسـپرم در انسـان و حیوانات شود. علاوه 
بـر ایـن، بـرخی از مطالعـات اپیدمیولوژیک گـزارش داده اند که 
میـزان عفونت هـای تـک یاختـه ای در بیمـاران نابـارور بیشـتر 
از افـراد سـالم اسـت. عفونت هـای انگلی تـک یاختـه ای ممکن 
اسـت از علـل مهـم نابـاروری باشـند ]32[. بـا توجه بـه شیوع 
بـالای مواجهـه با کـرم و عفونت هـای مقاربتی در کشـورهای با 
درآمـد کـم و متوسـط، انجـام مطالعـات بیشـتر در ایـن زمینه 
مهـم اسـت. عفونت هـای کـرمی گسـترده هسـتند و بـا تعدیل 
و فـرار پیچیـده سیسـتم ایمـنی میزبـان مشـخص می شـوند. 
بـا توجـه بـه شیـوع بـالای ایـن عفونت هـا در کشـورهای در 
حـال توسـعه و اثـرات منـفی آن هـا بـر سلامت عمـومی، نقش 
احتمـالی تنظیـم سیسـتم ایمـنی توسـط عفونت هـای انـگلی 
بـه عفونت هـای  یـا کاهـش حسـاسیت  افزایـش  )کِِـرمی( در 
مقاربـتی، توجـه ویـژه ای را به خـود جلب کرده اسـت.از طرفی 
همپوشـانی جغرافیـایی بیـن قـرار گرفتن در معرض کـرم روده 
و بیماری هـای مقاربـتی می توانـد منجـر بـه تغییـرات نـاشی از 
انـگل در سلامـت باروری زنان شـود ]33[. بـرای جلب توجه به 
عفونت  هـای انـگلی مرتبـط با سلامت بـاروری، نیاز به برجسـته 
کـردن رابطـه نزدیـک بین ایـن عفونت  هـای انگلی و بهداشـت 
بـارداری و ادغـام اطلاعـات مربـوط بـه عفونت  هـای انـگلی بـا 
عفونت  هـای دسـتگاه تناسـلی وجـود دارد. غربال  گـری بهترین 
روش را بـرای شناسـایی زنـان و مـردان بـا عفونت  هـای بـدون 
علامـت و یـا بـا تظاهـرات بالینی اولیـه ارائـه می  دهـد و نیز به 
منظـور پیشـگیری از ابـتلا بـه بیمـاری هـای انـگلی بخصـوص 

در دوران بـارداری لازم اسـت آموزش  هـای لازم بهداشـتی ارائه 
گـردد. نیـاز به تحقیقـات عملیاتی بیشـتر در مورد اثـرات مفید 
بـارداری و مطالعـاتی  پیامـد  بـر  انـگلی  بیماری  هـای  کنتـرل 
بـرای بـررسی تأثیـر داروهای ضدانـگلی در بین زنان در سـنین 
بـاروری آن  هـا وجـود دارد. تحقیقـات علوم اجتماعی بیشـتر در 
مـورد نابرابری هـای جنسیـتی برای بیمـاری های انـگلی نیز به 
شـدت مـورد نیـاز اسـت و توانمندسـازی زنان بـرای مبـارزه با 
ایـن بیماری  هـا و اسـتفاده از ضدانگل  هـا بسیـار حائـز اهمیـت 

ست. ا

 در مجمـوع، شـواهد موجـود دربـاره ارتبـاط عفونت هـای 
انـگلی بـا سلامـت بـاروری همچنـان محـدود اسـت. اگرچـه 
آفریقـا  قـاره  در کشـورهای  مطالعـات  از  قابل توجـهی  بخـش 
انجـام شـده، ایـن حـوزه در سـایر مناطـق جهـان کمتـر مورد 
در  مطالعـات  کمبـود  ازایـن رو،  اسـت.  گرفتـه  قـرار  بـررسی 
دسـترس و پراکنـدگی جغرافیـایی آن هـا از جملـه مهم تریـن 

می رود. بهشـمار  مطالعـه  ایـن  محدودیتهـای 

ملاحظات اخلاقی:
پیروی از اصول اخلاق در پژوهش

این مطالعه مروری است و فاقد کد اخلاق است.
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