
Echinococcus granulosus
هیداتیککیست 

دکتر غریبی
1401



نام بیماری

اکینوکوکوزیس•
بیماری هیداتید•
کیست هیداتیک•



عامل ایجاد کننده کیست هیداتیک

عامل بیماری کوچکترین کرم نواری به نام اکینوکوکوزس گرانولوزوس•
از خانواده سستودها•

•2.5-9mm /به سختی با چشم دیده می شود



مورفولوژی

 اسکولکس کروی دارای یک روستلوم بر جسته
2 36-30ردیف قلاب به تعداد
 بادکش برجسته4دارای
 سه پروگلوتید/ گردن / بند سر 3بدن تشکیل شده از
اولی غیربالغ، میانی دارای اعضای تولید مثل و آخری یا بندر بارور
 شاخه15-12بند آخر دارای یک رحم میانی با
 عدد تخم500و قریب به
 میکرون38-30تخم دارای اندازه





میزبانان انگل

میزبان اصلی آن گوشتخواران بویژه سگ سانان•
در روده کوچک سگ،گرگ، روباه و سایر گوشتخواران•
میزبان واسط معمول کرم گوسفند ولی گاو، اسب و دیگر علفخوران مکن است باشد•
آلودگی این میزانان از طریق خوردن اعضای مختلف علفخواران آلوده به کیست حاوی •

پروتواسکولکس 

•



انتقال

دفع تخم کرم همراه با مدفوع سگ و یا سایر گوشتخوران
خورده شدن توسط میزبان واسط از جمله انسان
خروج جنین از تخم
وارد شدن به دیواره روده
رفتن به داخل عروق لنفاوی یا سیاهرگهای مزانتر
رفتن به قسمتهای مختلف بدن با جریان خون
در صورت عدم تخریب توسط سلوهای ایمنی، از دست دادن قلابچه های جنین

 10تبدیل شدن به کیست به قطر تقریبیmm





کیست

می رسد 20cmولی گاهی قطر آنها به  7cm-1کیست کروی به قطر •
:کیست شامل قسمتهای زیر•
2mm-1لایه خارجی ورقه ورقه، بدون سلول و هیالینی به صورت کوتیکول محافظ به ضخامت •

میکرون25-22لایه زایای داخلی، هسته دار به ضخامت •

مایع استریل بیرنگ و زرد کمرنگ که باعث اتساع غشاهای محدود کننده کیست می شود•

کپسول های جوانه ای دارای لایه زایا و محتوی پروتواسکولکس•

کیست های دختر بوجود آمده از کیست های مادر•





راههای انتقال بیماری

 دهانی–انتقال با خوردن تخم به ویژه از طریق دستی
دفع تخم کرم های بالغ و آلودگی آب و خاک
 خوردن تخم ها توسط حیوانات اهلی هنگام چریدن و آلودگی انسان با خوردن تصادفی
غذا یا آب آلوده به تخم ها یا از طریق تماس با سگهای آلوده
بنابراین آلودگی از طریق آب و سبزیجات منتقل میشود
سگها به کیست هیداتیک مبتلا نمی شوند





آسیب شناسی

بیماری در انسان بستگی به محل کیست دارد
 اشدو سپس ریه و مغز می بکبدامکان ابتلا همه ارگان ها وجود دارد اما شایعترین محل ابتلا
 ابتلا در سایر اعضا مانند طحال، عضله، کلیه هاف استخوان ها، قلب و....
اختلال عمل اعضا بدلیل فشار کیست
 فرسایش عروق خونی منجر به خونریزی
 آتروفی و نکروز بافت با افزایش اندازه کیست

علائم بیماری شبیه به علائم توموری با رشد آرام



ودبزرگی کیست های موجود در مغز باعث علائم فشار داخل جمجمه ای و صرع جکسونی میش
وجود کیست در حفره صدری و مجاری صفراوی باعث یرقان متناوب، تب و ائوزینوفیلی
وجود کیست در ریه باعث آبسه های ریوی، خلط کف دار خونی، موکوس و سرفه
وجود کیست در کلیه باعث تب متناوب، خون در ادرار و اختلال عمل کلیوی
 کشندگی کیست های ثانویه و کیست های عفونی بیشتر از کیست های اولیه
م پارگی کیست و ورود ناگهانی مقدار زیادی مواد هیداتید به داخل جریان خون باعث علائ

شدید آنافیلاکتیک و حتی مرگ می شود



چرخه انگل کیست هیداتیک

تکمیل چرخه زندگی این انگل بین سگ سانان و گیاهخوران
زندگی کرم بالغ در روده کوچک گوشتخواران بویژه سگ ها
 دفع تخم ها به محیط بیرون از طریق مدفوع سگ
آلوده بودن تخم ها بلافاصله پس از دفع برای انسان ها و دام

 خوردن تخم ها همراه با علوفه توسط دام ها و باز شدن تخم در دستگاه گوارش  و مهاجرت
جنین قلابدار به درون بافت و رفتن به کبد از طریق عروق روده و مجاری لنفاوی



ذراندمیزبانی که انگل دوران بلوغ و مرحله تکثیر جنسی خود را در آن می گ: میزبان نهایی•
میزبانی که انگل دوران قبل از بلوغ جنسی را درآن سپری می کند: میزبان واسط•



تشخیص

تشخیص بالینی اکینوکوکوزیس مبتنی بر:
وجود کیست تومور مانند با رشد آرام) (به ویژه کیست کبدی ) 1
سابقه در مناطق اندمیک) 2

ارتباط نزدیک با سگ ها) 3

افتراق کیست های هیداتید با بدخیمی ها، آبسه های آمیبی، کیست های مادرزادی



تشخیص

رادیوگرافی به ویژه در تشخیص کیست های ریوی و کیست های کلسیفیه شده

 آزمایش اولتراسوند کبد در تعیین کیست های هیداتید

د کم خونی، ائوزینوفیلی، کاهش آلبومین خون و ازدیا: تشخیص آلودگی از طریق آزمایش خون
گاماگلوبولین

نبال عمل یافتن پروتواسکولکس ها، کپسول های جوانه ای یا کیست های دختر در کیست اصلی به د
جراحی

یافتن اجزا هیداتید در خلط و ادرار ناشی از پارگی کیست



استفاده از آزمایشات سرولوژیک •

افزایش پاسخ های آنتی بادی در کیست های کبدی بیش از کیست های ریوی•

الیزا معمول ترین آزمایش سرولوژیک مورد استفاده•

ورسنت غیر هماگلوتیناسیون غیرمستقیم، آنتی بادی فلوئ: دیگر آزمایش های سرولوژیک•
....مستقیم و 

انگل در آزمایشات 5تشخیص آنتی بادی ضد آنتی ژن قوس ( 5قوس ) arc5آزمایش •
ایمنوالکتروفورز

اختصاصی ترین شاهد تشخیص برای عفونت اکینوکوکیarc5آزمایش •



ل باقی ماندن آنتی بادی تا مدتها در سرم بیمار تا مدت پس از جراحی و برداشت کام•
IHAکیست در روش 

میز ناپدید شدن آنتی بادی ها یکسال پس از جراحی موفقیت آIFAو CFولی در آزمایش•

احتمال نتایج مثبت % 18افزایش حساسیت فوری اما تا : استفاده تست پوستی کازونی•
کاذب

دن کیست ایجاد واکنش مثبت در تست کازونی سالها پس از جراحی یا مرگ و کلسیفیه ش•
ها



درمان

د تا سالهای اخیر جراحی تنها درمان کیست هیداتید بوده است و هنوز هم در اغلب موار•
ضروریست

دارو درمانی با آلبندازول به تنهایی یا درمان همراه جراحی•

در صورت امکان خارج کردن کیست به طور کامل : در جراحی•

در صورت چسبندگی کیست به بافتهای اطراف این کار دشوار میشود•

و از % 2خارج کردن کیست و ضدعفونی کردن حفره ایجاد شده وتزریق نیترات نقره •
بین بردن پروتواسکولکس ها و لایه زایا



 جراحی برای کیست های مغزی اولیه

جاد احتیاط جهت جلوگیری از پارگی کیست و ورود مایع به داخل بافتهای دیگر و ای
کیست های ثانویه در حین عمل جراحی

استفاده از داروهای اپی نفرین و ضد هیستامین جهت درمان علائم حساسیت

رف اعمال غیرطبیعی کبد و کاهش گلبولهای سفید، اصلی ترین عوارض جانبی مص
آلبندازول



پیشگیری

کاهش عفونت با کرم بالغ در سگها و یا لارو کرم در گوسفندان

 جلوگیری از تغذیه سگها با احشاء حیوانات آلوده

کم کردن تماس انسان با سگها

درمان سگ های آلوده هر چند ماه یکبار

مصرف داروی تنیاکش سالیانه یک یا دو بار در سگها در مناطق اندمیک

کشتار اغلب دامها در سنین پایین جهت نگه داری کیست در حداقل اندازه

اطلاع مردم از روش انتقال بیماری و خطرات ناشی از تماس نزدیک با سگ

اطلاع عموم مردم از دستور العمل های مرتبط با بهداشت فردی



لاروهای مهاجر احشایی

توکسوکارا

دکتر غریبی



 بیماری توکسوکاریازیس یا لارو مهاجر احشایی
 نسان به اعضای احشایی اتوکسوکارا بالینی ناشی از تهاجم لارو نماتودهای سندرم

.است
ر این انگلها آسکاریس های سگ و گربه هستند ولی از جهت همه گیر شناسی و د

.توله سگها نقش بسیار مهمی دارندایجاد عفونتهای انسانی،



نتشار توکسوکاراکنیس و توکسوکاراکاتی در بین سگها و گربه های سراسر جهان ا
.وسیعی دارند

 تعداد بیشماری تخم همراه با مدفوع میزبان دفع می کندبالغ کرم ماده ی.
در خاک مرطوب تخمها پس از چند هفته جنین دار می شوند.
 شدنخورده شدن تخم توسط توله سگ یا گربه باعث آزاد

لارو در روده کوچک، مهاجرت آن به مخاط روده و جریان 
.و رسیدن به کبد، ریه ها، برونش ها و نای می گرددخون 

•



شودمیبالغحیواناتاینکوچکیرودهدروشدهبلعیدهمجددالارو.

لفمختبافتهایدرونکردهکاملراخودرشدیچرخهمعمولالاروهابالغسگهایدر
ازورعبباوشدهتحریکآبستنیهنگامدربعدهاتاروندمیفروکیستداخلبه

.شوندبالغسگها،تولهدرجفت



وکاراتوکستخمازشدهآزادفیلاریفرملاروهایاستتصادفیمیزبانکهانساندر
.شوندمیحملاعضاسایروهاریهکبد،بهخونجریانباوشدهرودهمخاطوارد

غریبهخاموش،صورتبهیاومانده،سرگردانوماههاهاهفتهمکانهاایندرلاروها
گرانولومایایجادتحریکوالتهابیواکنشهایباعثبیگانه،سرزمیندرای

.شوندمیائوزینوفیلی



آسیب شناسی و نشانه شناسی

ایرجستهبوخاکسترییناحیهصورتبهوکبددربیماریمشخصضایعاتوفوربیشترین
.شودمیدیدهمترمیلی4تقریبیقطربه

اپیهایلولسلنفوسیت،ائوزینوفیلی،ازمرکبگرانولوماتوزیضایعاتمیکروسکوپیجهتاز
.باشندمیلارواطرافدرخارجیجسمنوعازآساغولهایسلولوتلوئید

دیدهاهیگلیدنشارکوتبلورهایوباشدداشتهوجوداستممکنکبدپارانشیموسیعنکروز
.شوندمی



شود،دهدیبدنمختلفاعضایدرفراوانیبهاستممکنلاروبدونائوزینوفیلیگرانولومای
تجزیهورفتنبینازمحلیاوشدهتشکیلاعضاایندرلارومهاجرتعلتبهگرانولوماهااین
.هستندلارو

افتیلنفاویغددوکلیهقلب،عضلهها،ریهنخاع،چشم،مغز،کبد،درلارو،محتویضایعات
.اندشده



استشدهدادهتشخیصسال1ـ4بینکودکاندرعمدتاتاکنونبیماری.

رذکاستممکنکثیفچیزهایخوردنوگربهیاسگخاک،بانزدیکتماسیتاریخچه
.شود

کبدبزرگیو%20ـ80ائوزینوفیلیباکهداردخیمیخوشسیرموارداغلبدربیماری
.شودمیمشخص



شودمیدیدهعصبیاختلالاتوپوستالتهابمتناوب،دردشدیدتر،عفونتهایدر.

داردوجوداغلبپنومونی

شوندمیبزرگگاهیطحالوکبد.

(هپاتواسپلنومگالی)علتبهاحتمالاکهبیانجامندطولبهسال2استممکنبالینیتظاهرات
.استمجددعفونتهای



اندداشتهسفیدهایگلبولشمارشافزایشباهمراهکمخونیآلوده،کودکانازتعدادی.

شودمیدیدهگاماگلوبولینویژهبهخونهایگلوبولیندرمشخصیافزایشمعمولا.

هستندطبیعیاغلبکبدیعملکردآزمایش.

هداشتوجودادراردرآلبومیناستممکنویافتهافزایشمعمولاقرمزهایگلبولرسوبسرعت
.باشد


رسدمیفرامرکزیاعصابسیستمیاوقلبگرفتاریعلتبهاحتمالامرگ.



هابالتایجادوچشمدرجایگزینیبهقادرتوکسوکاراجملهازمختلفینماتودهایلاروهای
.هستندخونریزییاوعنبیهالتهابمشیمیه،

برخلافخوشبختانهLM،وودهببالاترسنینباکودکانچشمی،گرفتاریبهمبتلابیماران
.دارندخفیفیائوزینوفیلیتنهااغلب
یدهنامنماتودیچشمداخلالتهابنامبههمچنینتوکسوکارالاروازناشیچشمیبیماری

.شودمی





استتوکسوکارا نوعی انگل از خانواده کرم های گرد •

استقادر به ایجاد بیماری انساندرو همچنین حیواناتدر بسیاری از•
:در سگ و گربه دو گونه از این انگل مشاهده شده اند که عبارتند از•

توکسوکارا ) cati)کتی 1 Toxocara) که نماتد روده کوچک گربه هاست
canis))کنیستوکسوکارا 2) Toxocaraکه نماتد روده کوچک سگ هاست

این . کندتوکسوکاریازیس نام بیماری ای است که این انگل در انسان یا سگ و گربه تولید می
ه به بیماری از جمله ی بیماری های مشترک بین انسان و حیوانات خانگی از جمله سگ و گرب

.شمار می رود

https://abadis.ir/fatofa/%D8%AD%DB%8C%D9%88%D8%A7%D9%86%D8%A7%D8%AA/
https://abadis.ir/fatofa/%D8%A7%D9%86%D8%B3%D8%A7%D9%86/


دارد mm 3-2قطر و  cm 15-5کرم بالغ توکسوکارا ابعادی به طول •
دارای دو باله واضح در طرفـین است که به ناحیه سری کرم شکل( انتهای سری)رأس در •

دهدپیکانی می 





بیماری زایی

میهآلودتولدازپسمادرشیرخوردنطریقازنیزوجنینیدوراندرنافبندطریقازسگهاتوله•
.گردند

.شوندمیآلودهمادرشیرخوردنطریقازفقطهاگربهاما•

بدندرانگللارومهاجرتبلکهگردد،میبیماریباعثگربهوسگدرتنهانهانگلاین•
.کندمیبیماریایجادهابچهخصوصاًانسان

.شویمآلودهاستممکنتوکسوکاراعفونیهایتخمبلعدرصورت

سالدواتتواندمیانگلاینتخم.دارندوجودآلودهسطوحسایریاخاکدرتوکسوکاراعفونیهایتخم
ایناستنممکهمبازباشیمنداشتهگربهیاسگمنزلداخلدراگرحتی.بماندزندهخاکدربیشتریا

.باشدداشتهوجودخاکدرانگل

https://abadis.ir/fatofa/%D8%A8%D9%86%D8%AF-%D9%86%D8%A7%D9%81/
https://abadis.ir/fatofa/%D8%B4%DB%8C%D8%B1-%D9%85%D8%A7%D8%AF%D8%B1/
https://abadis.ir/fatofa/%D8%A8%D8%AF%D9%86-%D8%A7%D9%86%D8%B3%D8%A7%D9%86/


تخم تولید می کند که توسط مدفوع 200،000کرم توکسوکارا تخم زاست و هر کرم ماده روزانه حدود •
سگ و گربه دفع شده و وارد محــیط می شوند 

هفته جنین دار 2-3در دما و رطوبت مناسب قرار گیرند، مثل بقیه تخم های آسکاریدها در عرض اگر •
شوندمی 

تخم های توکسوکارا شبیه تخم های آسکاریس می باشند •
هستندبزرگتر و گردتر و دارای پوششش آلبومینوئیدی نازکتری ولی 

استمیکرون 75×85اندازه تخم های توکسوکارا کنیس •
باشدمیکرون می 65× 70تخم های توکسوکارا کتی قطر •
75×50حال آنکه حداکثر اندازه تخم های بارور آسکاریس •

استمیکرون 



استتخم های توکسوکارا از تخم های مقاوم در برابرشرایط محیطی •
بت و به طوری که می توانند به طور نسبی در شرایط محیطی سخت نظیر یخ زدگی و رطو•

PH  بماننداز حد، زنده بیش



چرخه زندگی توکسوکارا

وحرارتنظرازمساعدمحیطدروشودمیدفعگربهوهاسگمدفوعباتوکسوکاراهایتخم•
(L3)3مرحلهلارودارایکهشوندمیتبدیلزاعفونیهایتخمبهویابدمیتکاملرطوبت

باشندمی
بههانمیزباکهشوندخوردهمختلفهایمیزبانوسیلهبهاستممکنطبیعتدرتخمهااین•

:شاملباشندمیدستهسهکلیطور
باشدمیهاگربهوهاسگکهاصلیهایمیزبان•

نپستانداراوپرندگانانواعقبیلازانتقالهایمیزبانیاPARATINICپاراتنیکهایمیزبان•
استانگلاتفاقیمیزبانکهانسان•

این انگل در انسان کامل نمی شود





:اپیدمیولوژي توکسوکارا

داردجهانیانتشارواستخاکازمنتقلهنماتودهایازتوکسوکارا
هوایوابدارایکهمناطقیویژهبهدنیامناطقتمامدرتقریباتوکسوکاراانسانیعفونت

.استشدهگزارشفراوانند،هاگربهوهاسگواستگرمسیری
سعهتوکشورهایتمامیدربلکهاست،شایعتوسعهحالدرکشورهایدرتنهانهانگلاین

انسانکرمیعفونتترینشایعکشورهااینازبرخیدرکهطوریبهدارد،انتشارنیزیافته
است

 استبه ویژه کودکان سنین پایین گزارش شده کودکانآلودگی های انسانی بیشتر در



:توکسوکاریازیس عبارتند ازخطرمهمترین فاکتورهاي 

نگهداری سگ و گربه به عنوان دست ) آموز1

تماس نزدیک ) (به ویژه توله سگ ها)با این حیوانات 2

(pica) کودکان در خواری خاک 3)

عمومیها به زمین های زراعی و پارک های ها و گربه ورود آزادانه سگ 4)

عدم رعایت بهداشت در انگل ) سبزیجات خام می باشدزدایی 5



آب،همراهبهانگلزایعفونیهایتخمخوردنتوکسوکارابهانسانآلودگیاصلیراه
.استآلودههایدستوسبزیجات

خواریخاکبهعادتکهکودکانی(pica)هستندآلودگیمعرضدربیشتردارند

اتنیکپارهایمیزبانپزنیمیاخامگوشتخوردنباگوشتخواریطریقازاستممکنانسان
شودآلودهانگلاینبهمرغوگوسفندگاو،مثل



طیف بالینی توکسوکاریازیس در انسان از عفونت بدون علامت تا آسیب شدید ارگان
.ها و علایم شدید متفاوت است

:شاملاست،شدهتوصیفانسانیتوکسوکاریازیسبارابطهدربالینیسندرمچهار•

بیماری. Visceral)احشاییمهاجرلارو1 Larva Migrans=VLM)سیستمیکیبیماریکه
.شودمیایجادعمدهارگانهایبهلارومهاجرتاثردرکهاست

لارو. Ocular)چشمیمهاجر2 Larva Migrans=OLM)عصبوچشمبهمحدودکه
.باشدمیاپتیک

توکسوکاریازیس. Covert).مخفی3 Toxocariasis=CT)

.Common 4toxocariasis



تشخیص توکسوکاریازیس

.نداردکاربردتوکسوکاریازیستشخیصبرایمدفوعآزمایش•
درآنهایتخملذاشوند،نمیتبدیلبالغکرمبهانساندرتوکسوکارالاروهایزیرا،•
شودنمیمشاهدهانسانمدفوع•
کردادهاستفآلودهبافتهیستولوژیکآزمایشازتوانمیاخیرعفونتقطعیتشخیصبرای•
شودنمیانجاممعمولاًکهاستهاییمحدودیتدارایروشاینولی•
ندتوامیگرانولوماداخلدرانگلاینهایژنآنتیشناساییوایمونوهیستوشیمیروش•
بخشدبهبودراتوکسوکاریازیستشخیص•

امروزه تست رایج و استاندارد برای تشخیص توکسوکاریازیس انسانی الایزای•
(  L3)غیرمستقیم با استفاده از آنتی ژن های دفعی ترشحی لارو مرحله سوم 



درمان توکسوکاریازیس

عرضردواستخفیفبالینیهاییافتهوعلایمچونندارنددرمانبهاحتیاجیبیماراناغلب•
.یابدمیتخفیفماهچندتاهفتهچند

باهمراهاغلبکهرودمیکاربههستنددارعلامتکهافرادیدرکرمضددارویینچند•
آنتیدنشآزادنتیجهدرشایدکهالتهابیهایپاسخکردنمحدودبرایهاکورتیکواستروئید

رودمیکاربهباشد،مرگحالدرهایانگلازتوکسوکاراژن
آلبندزول. 1

تیابندازول. 2

مبندازول. 3

دی. کاربامازیناتیل4
 بالاتری داردبه تیابندازول خاصیت لاروکشی آلبندازول نسبت



پیشگیري توکسوکاریازیس

منتقلههایمکرسایرمشابهزیادیحدتاتوکسوکارابهآلودگیازپیشگیریاصولکلیطوربه•
.استخاکاز

دردهکننپیشگیریاقداماتباشد،میهاگربهوسگآنمخزنکهانگلاینمورددرمنتهی•
.شودمیانسانیهایآلودگیکاهشسببهاگربهوهاسگ

ابحیواناتاینداروییدرماناساسی،بسیاراقدامیکصاحبدارهایگربهوهاسگمورددر•
.باشدمیانگلضدداروهای



وبازیهایزمینازآنهانگهداشتندوروهاسگبستنشاملها،سگمورددردیگراقدام•
.کنندمیاستفادهآنازاطفالکهاستشنیهایجعبه

مواددنخورودهاندرکثیفانگشتانگذاشتنیاوانگشتانمکیدنعادتازبایدراکودکان•
.داشتبرحذرآلوده

کاراتوکسوهایتخمماندنزندهقدرتکاهشباعث،کودکانبازیشنیهایجعبهپوشاندن•
شودمی


