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مقدمه:آلودگــی هــای  انگلــی روده ای  بــه عنــوان یکــی از مهــم تریـــ مشــکلات بهداشــتی و اقتصــادی بــه شــمار رفتــه و میلیــون هــا انســان را 
در بســیاری از نقــاط دنیــا بخصــوص در کشــورهای در حــال توســعه درگیــر کــرده انــد. از مهــم تریـــ راه هــای کنتــرل و پیشــگیری ایـــ بیمــاری 

هــا، بررســی اپیدمیولوژیــک و شــناخت فاکتورهــای محیطــی و اجتماعــی مرتبــط بــا آن مــی باشــد. ایـــ مطالعــه بــه بررســی فراوانــی آلودگــی 

هــای  انگلــی روده ای  طــی ۵ ســال گذشــته در شهرســتان دشتی)اســتان بوشــهر( انجــام شــده اســت.

ــا  روش اجــرا: ایـــ مطالعــه توصیفــی – تحلیلــی بــر روی 1661فــرد مبتــلا بــه آلودگــی  انگلــی روده ای  شهرســتان دشــتی انجــام گرفــت. ب

هماهنگــی انجــام شــده گــروه انــگل شناســی پزشــکی شــهید صدوقــی یــزد بــا مراکــز بهداشــت درمانــی شــهید الیــاس احمــدی و بیمارســتان 

 spss18 ــزار ــرم اف ــر آزمایــش مدفــوع اســتخراج و ســـس بااســتفاده از  ن زینبیــه  شهرســتان دشــتی اطلاعــات ذخیــره شــده بیمــاران  از  دفات

مــورد آنالیــز قرارگرفــت.

ــا  ــد ، ژیاردی ــتولیتکا 44/1درص ــه آنتامباهیس ــوط ب ــب مرب ــه ترتی ــلا، ب ــورد مبت ــی  انگلی97/7درصــد در 1661 م ــا: یشــتریـ آلودگ ــه ه یافت

30/3درصــد، آنتامبــا کلــی  16/۵درصــد ، کیلوماســتیکس مســنیلی 6/8درصــد مــی باشــد. فراوانــی گونــه هــای مختلــف انگلــی در طــول دوره 

ــاداری)p>0.001( دارد. ــاوت معن ــر تف ــا یکدیگ ــه ب مطالع

نتیجــه گیــری: بــا توجــه بــه گــزارش هــای ثبــت شــده از عفونــت هــای انگلــی  روده ای در مراکــز آزمایشــگاهی بیمارســتان و مراکــز بهداشــتی 

درمانــی شهرســتان دشــتی، لازمــه ی پیشــگیری از آلودگــی  هــای انگلــی روده ای ، آمــوزش بهداشــت بــه ویــژه بــرای آنتامبــا هیســتولیتکا  بــا 

فراوانــی 73۲ نفــر توصیــه مــی شــود.
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روش کار

ـــ  ــی از  مهــم تری ــا انتشــار جهان ــگل هــای روده ای  ب ــه ان آلودگــی ب

مشــکلات بهداشــتی و اقتصــادی، میلیــون هــا انســان در اغلــب نقــاط 

ــکلات  ــان از مش ــروزه همچن ــا ام ــی ه ـــ آلودگ ــد. ای ــی باش ــا م دنی

ــی رود)1(. در  ــعه بشــمار م ــال توس ــم بهداشــتی کشــورهای در ح مه

ــه آلودگــی  هــای انگلــی روده ای  جهــان بیــش از 3/۵ میلیــارد نفــر ب

آلــوده هســتند کــه از ایـــ تعــداد4۵0 میلیــون نفــر بــه شــکل بالینــی 

و علامــت دار بــه بیمــاری مبتــلا مــی شــوند)۲(. حــدود  ۵1 میلیــون 

ــه  ــوط ب ــرگ مرب ــون م ــان ،39میلی ــاده در جه ــاق افت ــای اتف ــرگ ه م

کشــورهای در حــال توســعه مــی باشــد. 16 میلیــون مــرگ و میــر هایی 

کــه ســالانه در کشــور هــای در حــال توســعه رخ مــی دهــد مربــوط بــه 

بیمــاری هــای عفونــی و انگلــی مــی باشــد)3(. انگـــل هـــای روده ای 

معمـــولا از دو طریـــق مـــستقیم و غیـر مـستقیم از منبــــع آلودگي به 

میزبــان منتقــل مي شــوند. انتقـــال مـــستقیم در اثــر تماس میزبان بـــا 

منبـــع آلـــودگي صـــورت مـــي گیـــرد مانند آلودگي انســان به شـــش، 

تریکومونـــاس و کرمـــك، در انتقــال غیــر مســتقیم نیــز عوامــل واســطه 

ــان واســط، آب،  ــا شــامل میزبان ـــ آنه ــد کــه مهــم تری دخالـــت دارنـ

ــای  ــی  ه ــند)4(. آلودگ ــي باش ـــ م ــي و ناقلی ــواد غذای ــوا، م ــاك، ه خ

ــوء  ــل س ــی از قبی ــه علل ــود ب ــار گســترده خ ــا انتش ــی روده ای  ب انگل

تغذیــه، بــی ســوادی، ازدیــاد بــی رویــه ی جمعیــت، فقــدان تســهیلات 

بهداشــتی، فقــر اقتصــادی و ده هــا عامــل دیگــر، بــار قابــل توجهــی بــه 

جوامــع انســانی تحمیــل مــی کننــد و بــه شــدت ســلامتی انســان هــا را 

تهدیــد مــی کننــد)۵(. در بیـــ آلودگــی  هــای انگلــی روده ای آنتامبــا 

هیســتولیتکا و ژیاردیــا از مهــم تریـــ تــک یاختــه هــای بیمــاری زا مــی 

ــا شــایع تریـــ انــگل هــای روده  باشــند. آنتامبــا هیســتولیتکا و ژیاردی

ای جــدا شــده از مدفــوع در ایــران مــی باشــد )6و7و8(. در ایــران نیــز 

آلودگــی هــای انگلــی روده ای از اهمیــت ویــژه ای برخوردارنــد و یکــی 

از معضــلات مهــم بهداشــتی بشــمار مــی رود. فراوانــی  آلودگــی هــای 

ــی،  ــه کش ــدی از آب لول ــل بهرمن ــی از قبی ــه عوامل ــی روده ای ب انگل

ــای   ــه ه ــه فاضــلاب، برنام ــا، احــداث سیســتم تصفی زهکشــی چــاه ه

ــطح  ــاء س ــا در ارتق ــانه ه ــر رس ــت، تاثی ــوزش  و بهداش ــترده آم گس

ــتگی  ــره بس ــی و غی ــت درمان ــز بهداش ــه مراک ــی ب ــت، دسترس بهداش

دارد. برخــی آلودگــی هــای انگلــی روده ای در کشــور طــی ســال هــای 

اخیــر در مناطــق شــهری و روســتایی بــه دلیــل ارتقــا ء ســطح بهداشــت 

کاهــش چشــمگیری داشــته اســت. بــا توجــه  بــه خصوصیــات متفــاوت 

ــه  ــلا ب ــی ابت ــی ، اجتماع ــادی ، فرهنگ ــی ، اقتص ــک ، اجتماع اکولوزی

عفونــت هــای انگلــی روده ای  در مناطــق مختلــف ایــران متفــاوت مــی 

ـــ  ــرل و پیشــگیری ای ـــ راه هــای کنت باشــد)11و10و9(. از مهــم تری

بیمــاری هــا، بررســی اپیدمیولوژیــک و شــناخت فاکتورهــای محیطــی 

و اجتماعــی مرتبــط بــا آن مــی باشــد. شهرســتان دشــتی  در جنــوب 

ــی  ــت جغرافیای ــرار دارد. موقعی ــهر ق ــتان بوش ــری اس و در 80 کیلومت

بیمارســتان و مرکــز بهداشــت درمانــی شهرســتان ســبب ارجــاع  افــراد 

منطقــه بــه بیمارســتان و مرکــز درمانــی شهرســتان شــده اســت. ایـــ 

مطالعــه بــا هــدف بررســی فراوانــی آلودگــی هــای  انــگل روده ای  طــی 

۵ ســال گذشــته  شهرســتان دشــتی انجــام شــده اســت. 
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ایـــ مطالعــه توصیفــی _تحلیلــی بــوده کــه بــا هماهنگــی گــروه انــگل 

ــی  ــت درمان ــز بهداش ــا مرک ــزد ب ــی ی ــهید صدوق ــکی ش ــی پزش شناس

ــه آلودگــی انگلــی  ــر  روی 1661 بیمــار  مبتــلا ب شهرســتان دشــتی ب

روده ای طــی ســال هــای 1389تــا 1393 کــه بــه   بیمارســتان و مرکــز 

بهداشــت درمانــی شهرســتان دشــتی  مراجعــه کــرده بودنــد و بــه  روش 

ــاي بیمــاران  ــده ه مســتقیم  تشــخیص داده شــدند، انجــام شــد. پرون

بررســـی و اطلاعـــات لازم شــامل تعــداد افــراد مثبــت بــه عفونــت هــای 

انگلــی ،جنــس، ســال، فصــل و نــوع انــگل از پرونــده هــا اســتخراج شــد 

و ســـس اطلاعــات. توســط  نــرم افــزار spss18 مــورد تجزیــه و تحلیــل 

ــی  ــی از فراوان ــای توصیف ــرای داده ه ــه ب ـــ مطالع ــت. در ای ــرار گرف ق

ــی از  ــای تحلیل ــر ه ــان متغی ــرای بی ــار و ب ــراف معی ـــ و انح و میانگی

آزمــون آمــاری Test-T و کای دو اســتفاده شــده اســت. 

یافته ها
میانگیـــ ســنی افــراد آلــوده بــه بیمــاری هــای انگلــی در ایـــ مطالعــه 

۵.3۲±۲۲.4 ســال بود.بــر اســاس نتایــج جاصــل از ایـــ مطالعــه 

بیشــتریـ افــراد آلــوده بــه انــگل هــای روده ای موجــود در شهرســتان 

دشــتی اســتان بوشــهر، در رده ی ســنی کمتــر از 1۵ ســال قــرار 

ــته و  ــس داش ــه ی عک ـــ رابط ــش س ــا افزای ــزان ب ـــ می ــتند. ای داش

 .)0.032=p(ــد ــی یاب ــش م ــر کاه ــنیـ بالات ــی آن در س فراوان

در مطالعــه حاضــر از مجمــوع 1661 مبتــلا بــه آلودگــی  هــای انگلــی 

ــتولیتکا 73۲  ــا هیس ــه آنتامب ــوط ب ــب مرب ــه ترتی ــف ب روده ای  مختل

،آنتامباکلــی۲74  نفر)30/3درصــد(  ژیاردیــا۵0۲  نفر)44/1درصــد(، 

ــی  نفر)16/۵درصــد( و کیلوماســتیکس مســنیلی113نفر)6/8درصد(  م

ــی روده  ــای انگل ــی  ه ــه آلودگ ــان ب ــی مبتلای ــه فراوان باشــد در حالیک

ای  هیمنولـــس نانــا 18 نفر)1/1درصــد(، تریکومونــاس هومینیــس 14 

نفر)0/8درصــد( و  انتربیــوس ورمیکولاریــس 7 نفر)0/4درصــد( ناچیــز 

بدســت آمــد. در واقــع نمــودار 1 بیانگــر ایـــ اســت کــه 97/7 درصــد 

ــتولیتیکا، ژ  ــا هیس ــی آنتامب ــای انگل ــه ه ـــ گون ــی بی ــع پراکندگ تجم

یاردیــا، آنتامبــا کلــی  و کیلوماســتیکس مســنیلی بــوده اســت و بقیــه 

آلودگــی  هــای انگلــی ســهم کمتــری حــدود 0/0۲3 درصــد را شــامل 

مــی شــوند.. بررســی هــای انجــام شــده  نشــان مــی دهــد کــه شــایع 

تریـــ آلودگــی هــای انگلــی مربــوط بــه آنتامبــا هیســتولیتکا44/1درصد 
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و ژیاردیا30/3درصــد بودنــد. در مجمــوع، فراوانــی آلودگــی انگلــی 

برحســب جنســیت در طــول ســال هــای 89 تــا 93  زنــان 640 

نفر)39درصــد( و مــردان10۲1 نفــر )61درصــد( مبتــلا بودنــد. کــه بیـــ 

ــی  ــا4  اختــلاف معن جنســیت، ســال و فصــول طبــق نمودارهــای ۲ ت

.)p>0.001(ــت ــود داش داری وج

مطالعــه حاضــر نشــان مــی دهــد کــه 1661 مبتــلا بــه آلودگــی  هــای 

ــز بهداشــت  ــای مرک ــه آزمایشــگاه ه ــه  ب ــف ک ــی روده ای  مختل انگل

درمانــی شــهید الیــاس احمــدی وبیمارســتان زینیبــه دشــتی  مراجعــه 

ــی هــا مربــوط بــه آلودگــی  نمودند،کــه 97/7 درصــد از کل آلودگ

ــا 3/  ــا ب ــد ، ژیاردی ــا 44/1درص ــتولیتکا ب ــا هیس ــی، آنتامب ــای انگل ه

ــا  ــا 16/۵درصــد و کیلوماســتیکس مســنیلی ب 30درصــد، آنتامباکلــی ب

6/8درصــد آلودگــی بــود، کــه مهمتریـــ عوامــل بیمــاری زای انگلــی در 

ایـــ منطقــه مــی باشــند. ۲/3 درصــد از ســایر  آلودگــی  هــای انگلــی 

روده ای دیگــر مربــوط بــه  هیمنولـــس نانا)1/1درصــد(، تریکومونــاس 

هومینیــس )0/8درصــد(  و  انتربیــوس ورمیکولاریس)0/4درصــد( بــود 

کــه فراوانــی آنهــا بســیار ناچیــز بــود. همچنیـــ فراوانــی آلودگــی انگلــی 

برحســب جنســیت ، ســال، فصــول ، زنان39درصــد و مــردان 61درصــد 

ــه  ــلا ب ــوارد ابت ـــ م ــال 1393کمتری ــتریـ و س ــال139۲ بیش ، در س

بیمــاری را داشــتند مــوارد ابتــلا بیشــتر در فصــل پاییــز بــود درحالــی 

ــه  ــی ک ــود. مطالعات ــتان ب ــل زمس ــلا در فص ــوارد ابت ـــ  م ــه کمتری ک

ــی  ــی  آلودگ ــد بیشــتریـ فراوان ــام ش ــل  انج ـــ و برزی در  کشــور چی

ــه آســکاریس 47 درصــد و برزیــل  ــوط ب آنگلــی روده ای در چیـــ مرب

ــور  ــد)13و1۲(. در کش ــا  بودن ــه  ژیاردی ــلا ب ــت مبت ــد جمعی 70 درص

ــی جــدا شــده از  ــای انگل ــی ه ـــ آلودگ ــایع تری ــران بیشــتریـ و ش ای

ــا  ــا و آنتامب ــکاریس)نماتود(، ژیاردی ــب آس ــه ترتی ــاران  ب ــوع بیم مدف

هیســتولیتیکا مــی باشــد فراوانــی  آلودگــی آنگلــی روده ای در قســمت 

هــاي مختلــف کشــور متغیــر مــی باشــد. بــه طــوري کــه در شــهرکرد 

ــل  ــد، اردبی ــل 6۵/۵ درص ــد، آم ــدران ۲1/9 درص ــد، مازن ۲۲/4 درص

7/۲7درصــد و در طبــس 3۲/۲ درصــد گــزارش شــده اســت)1۵و14(. 

ــدون  ــتان فری ــر در شهرس ــه و جعف ــط تران ــه توس ــی ک ــق مطالعات طب

ــی  آلودگــی هــای  آنگلــی روده  ــدران( صــورت گرفــت فراوان کنار)مازن

ــهرها ۲3/8  ــد و در ش ــا ۲8/39 درص ــتا ه ــی در روس ــور کل ــه ط ای ب

بــود )16(. در مطالعــات اربابــی و طــالاری کــه بیـــ دانشــجویان علــوم 

پزشــکی کاشــان صــورت گرفــت ۵9/4 درصــد پســران و 40/6 درصــد 

دختــران کــه ابتــلا جنــس مذکــر بــه مونــث زیادتــر بــود  و همچنیـــ 

ــد،  ــا 14/6 درص ــه ژیاردی ــوط ب ــی مرب ــای انگ ــی ه ــتریـ  آلودگ بیش

آنتامبــا هیســتولیتیکا 3/۵ درصــد بــود )1(. مطالعاتــی درشــهر تهــران  

ــی روده  ــی آنگل ــی  آلودگ ــر روی فراوان ــکاران ب ــی و هم ــط اخلاق توس

ــوط   ــب مرب ــه ترتی ــی ب ــی انگل ــتریـ الودگ ــه بش ــت ک ــام گرف ای انج

بــه بلاستوسیســتیس هومینیــس 1۲/8 درصــد، یــدا مبابوچلــی 9 

ــا کلــی4/8 درصــد، کیلوماســتیکس مســنیلی4 درصــد،  درصــد، آنتامب

اندولیماکــس نانــا 3/۲ درصــدو ژیاردیــا ۲/۵ درصــد بــود )17(. مطالعاتی 

کــه در ســال  1389توســط رســتمی و همــکاران بــر روی مدفــوع 800 

دانــش آمــوز در اســتان گــرگان انجــام گرفــت آلودگــی بــــه انــــگل  

ــتریـ  ــاي روده اي، بیش ــه ه ــک یاختـ ــی  ت ــر فراوان ــاي روده از نظ ه

ــد،  ــیس 1۵/۲ درص ــستیس هومینـ ــب بلاستـوسیـ ــه ترتیـ ــوط ب مرب

ــا  ــد و آنتامب ــا 9/9 درص ــا لامبلی ــد، ژیاردی ــی 11/6 درص ــا کل آنتامب

ــش  ــریفی و همکاران ــات ش ــود )18(. در مطالع ــتولیتیکا 1 درصدب هیس

ــا 8  ــه ژیاردی ــوط ب ــی روده ای مرب ــی انگل ــتریـ الودگ ــاری بیش در س

ــات  ــود)19(. درمطالع درصــد و ســـس بلاستوسیســتیس3/3 درصــد ب

توحیــدی و قربانــی کــه درســطح مــدارس کشــور انجــام شــد بیشــتریـ 

ــود)۲0(. در  ــد ب ــه ژیاردیا18/۵درص ــق ب ــی روده ای متعل ــی انگل الودگ

ــی  ــی انگل ــم آلودگ ــز ه ــات ســارایی نی شهرســتان لاهیجــان در مطالع

روده ای مربــوط بــه ژیاردیــا 17/۲ درصــد گــزارش شــده بــود )۲1(.در 

شهرســتان کرمــان مطالعــات ضیــاء نیــز هــم بیشــتریـ الودگــی انگلــی 

روده ای مربــوط بــه  ژیاردیــا 17/۲ درصــد و ســـس هیمنولـیــس نانــا 

ــش  ــودکان پی ــر روی ک ــر ب ــی دیگ ــود)۲۲(. در بررس ــد ب 14/7 درص

ــد  ــا3/۲ درص ــس نان ــی هیمنولـی ــط فتاح ــزد توس ــهر ی ــتانی ش دبس

ــات  ــت )۲3(. مطالع ــته اس ــی روده ای را داش ــی انگل ــتریـ الودگ بیش

برنجــی و فتحــی در بخــش بیمــاران انگلــی بیمارســتان امــام رضــا)ع( 

ــی  ــی انگل ـــ الودگ ــای1390-1388 بالاتری ــال ه ــهد در س ــهر مش ش

روده ای بمربــوط بــه بلاستوسیســتیس هومینیــس 40/9 درصــد و بعــد 

ــود)۲4(.  ــر36/۲ درصــد ب ــا 46 نف ــا ب ــا لامبلی ــه ژیاردی ــوط ب از آن مرب

ســرعت تکثیــر تــک یاختــه هــای رود ه ای نســبت بــه کــرم هــای روده 

ــوده کــه ســبب انتشــار آن در محیــط خــارج مــی شــود.  ای بیشــتر ب

همچنیـــ راه انتقــال ایـــ تــک یاختــه هــا از طریــق مســتقیم و غیــر 

مســتقیم مــی باشــد کــه خــود بــه افزایــش فراوانــی  آنهــا کمــک مــی 

کنــد. بنابرایـــ فراوانــی آنهــا یــک رابطــه مســتقیم بــا ســطح بهداشــت 

ــش  ـــ بهداشــتی ســبب افزای ــدم آگاهــی از موازی ــه دارد)۲8(. ع جامع

آلودگــی هــای  انگلــی مــی شــود. با توجــه بــه اینکــه میــزان آلودگــی 

بــه انــواع انــگل هــاي روده اي در مطالعــات محققیـــ برحســب منطقــه 

وجمعیــت مــورد مطالعــه متفــاوت بــا نتایــج مطالعــه حاضــر اســت. ولــی 

ــه دشتی)بوشــهر( بیشــتریـ  ــران بخصــوص ناحی ــوب ای درمناطــق جن

میــزان فراوانــی آلودگــی هــای  انگلــی مربــوط بــه آنتامبــا هیســتولیتکا 

ــا آلودگــی 44 درصــد مــی باشــد. ب
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نگارنــدگان برخــود لازم مــی داننــد  از گــروه انــگل شناســی دانشــکده 

پزشــکی شــهید صدوقــی یــزد  و مرکــز بهداشــت درمانــی شــهید الیاس 

احمــدی و پرســنل آزمایشــگاهی بیمارســتان زینبیه شهرســتان دشــتی 

)بوشــهر( کمــال تشــکر بجــا آورنــد.

منابع
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ــگل  ــواع ان ــه ان ــی ب ــزان آلودگ ــه، می ـــ مطالع ــج ای ــه نتای ــه ب ــا توج ب

ــب  ــر برحس ــات دیگ ــایر مطالع ــا س ــه ب ـــ مطالع ــاي روده اي در ای ه

ــاس  ــر اس ــی دارد. ب ــاوت فراوان ــه تف ــورد مطالع ــت م ــه و جمعی منطق

ــران بخصــوص ناحیــه  ـــ مطالعــه، درمناطــق جنــوب ای ــج ای ـــ نتای ای

دشتی)بوشــهر( بیشــتریـ میــزان فراوانــی آلودگــی هــای  انگلــی 

ــی باشــد.  ــی 44 درصــد م ــا آلودگ ــا هیســتولیتکا ب ــه آنتامب ــوط ب مرب

ــل  ــه دلی ــالا ب ــتی احتم ــه ی دش ــای روده ای منطق ــگل ه ــی ان فراوان

ــه و کاهــش ســطح بهداشــت  ـــ ناحی آب و هــوای گــرم و مرطــوب ای

ــه اینکــه، عــدم آگاهــی از  ــا توجــه ب فــردی و اجتماعــی مــی باشــد. ب

ـــ بهداشــتی ســبب افزایــش آلودگــی هــای  انگلــی مــی شــود.  موازی

لــذا بایــد اقدامــات لازم جهــت آمــوزش و افزایــش ســطح آگاهــی مــردم 

ــرد. ــورت گی ــه ص ــطح جامع ــگیرانه در س ــات پیش ـــ اقدام همچنی
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نمودار1( فراوانی آلودگی های انگلی  روده ای  در شهرستان دشتی برحسب گونه های انگلی در طی سال های  1388 تا 1393

آنتامبا هیستولیتکا 73۲ نفر)44/1درصد(، ژیاردیا۵0۲ نفر)30/3درصد( ،آنتامباکلی۲74 نفر)16/۵درصد( و کیلوماستیکس 
مسنیلی113نفر)6/8درصد(  می باشد در حالیکه فراوانی مبتلایان به آلودگی  های انگلی روده ای  هیمنولـس نانا 18 نفر)1/1درصد(، تریکوموناس 

هومینیس 14 نفر)0/8درصد( و  انتربیوس ورمیکولاریس 7 نفر)0/4درصد(

نمودار2( فراوانی آلودگی های انگلی  روده ای  در شهرستان دشتی برحسب فصول سال در طی سال های  1388 تا 1393

بیشتریـ افراد مبتلا  در سال 139۲  با 491نفر)30درصد( و کمتریـ درسال 1393با ۲47نفر)1۵درصد( بودند. بیشتریـ آلودگی فصلی مربوط به  
فصل پاییز30درصد بود و سایر فصول به ترتیب  بهار۲9درصد،تابستان۲6درصد و زمستان 1۵درصد دارای آلودگی بودند.

نمودار3( فراوانی آلودگی های 
انگلی  روده ای  در شهرستان دشتی 

برحسب جنس مذکر در طی سال 
های  1388 تا 1393

نمودار4( فراوانی آلودگی های 
انگلی  روده ای  در شهرستان دشتی 

برحسب جنس مونث در طی سال 
های  1388 تا 1393 
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Abstract

Introduction: Intestinal parasitic infections as one of the most important health and economic problems, millions of 
people in many parts of the world, especially in developing countries has been involved. The most important ways 
to control and prevent these diseases, Epidemiology and recognition of environmental and social factors associated 
with it. This study aimed to investigate the Frequency of intestinal parasitic infections during the past 5 years in the 
Dashti county (Bushehr province) is done.

Materials and Methods: This cross - sectional study on 1661 patients with intestinal parasitic infection was Dashti 
county. coordination with the Shahid Sadoughi University of Medical at health centers Ilyas Ahmad Dashti and hospi-
tals Zainabiyya stored data of patients offices exam stool were extracted and then analyzed Software spss18.

Results :The highest rates of parasite infection 97/7% in 1661 cases related to were Entameba histolytica %44.1,Giar-
dia  lamblia %30.3, Entamoeba coli %16.5 .The frequency of different parasite species during the study period was 
significantly different (0.001> p-value).

Conclusion :According to the recorded from Intestinal parasitic infections in laboratory centers hospitals and health 
centers Dashti county Requisite for the prevention of Intestinal parasitic infections ,health education ,especially for 
Entamoeba histolytica the recommended frequency of 732 Person.

Keywords :Frequency ,Intestinal parasitic infections, Dashti county
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