
به  ازیو ن شیافزابهرو یدیتهد ران؛یدر جنوب شرق ا یدگیگزعقربخلاصه سیاستی: 

یاستیمداخله س  

  ییخلاصه اجرا

 لیو بلوچستان، به دل ستانیدر استان س ژهیواست که به رانیدر جنوب شرق ا یسلامت عموم داریپا یهااز چالش یکی یزدگعقرب

ستا یالگو ،یمیاقل طیشرا سان با مح کیو تعامل نزد ییسکونت رو سلامت تحم یبار قابل توجه ،یعیطب طیان . کندیم لیبر نظام 

س نیا صه  ستیخلا ص العهمط کی هیبر پا یا شته یلتحلی–یفیتو شگاه علوم  ۱۲شده در نگر انجامگذ شش دان ستان تحت پو شهر

 شده است. نیتدو ۱۴۰۰تا  ۱۳۹۹ یهاسال یط رانشهریا یشکپز

دار، رخ داده و زنان خانه ژهیوزنان، به انیو عمدتاً در م ییدر مناطق روساااتا یزدگموارد عقرب نیشاااتریب دهدینشاااان م هاافتهی

شب تا  ۱۰گرم سال و عمدتاً در ساعات شب ) یهااند. اکثر موارد در ماهبروز را داشته زانیم نیو فنوج بالاتر کشهرین یهاشهرستان

ست ۲ شندگ زانیاند. اگرچه مگزش بوده یهامحل نیترعیشا( ٪۷۷.۶ها و پاها )بامداد( اتفاق افتاده و د گزارش  (٪۰٫۲) نییپا یک

 موقع پادزهر مرتبط بوده است.به زیو عدم تجو یبه خدمات درمان یدر دسترس ریشده، اما موارد فوت عمدتاً با تأخ

مداخلات  زمندایاست که ن یچندبعد یاستیچالش س کیبلکه  ،ینیمسئله بال کیتنها نه یزدگآن است که عقرب انگریشواهد ب نیا

 بهبود نظام ،یبهداشت یهارساختیز تیتقو ،ییو مسکن روستا طیمح یپرخطر، بهساز یزمان در آموزش جامعه، اصلاح رفتارهاهم

 پادزهر است. عیو توز نیأمت استیدر س یمراقبت و بازنگر

 یاستیس مشکل

 یهادر اسااتان یمخاطرات ساالامت عموم نیتراز مهم یکیو همچنان  کندیم ریدرگ رانیها هزار نفر را در اسااالانه ده یزدگعقرب

، سبب شده است که Hemiscorpiusاز جنس  ژهیوخطرناک، به یها. وجود گونهشودیکشور محسوب م یو جنوب شرق یجنوب

 و گاه کشنده باشد. دتریشد ناطقم یها در برخگزش نیا ینیبال یامدهایپ

شرق ا در ساختار یبیترک ران،یجنوب  ستا از یو رفتار یطیمح ،یاز عوامل  سترده رو سکونت گ س نییپا تیفیک ،ییجمله  کن، م

 شیافزا باعث یمحدود به خدمات تخصااصاا یو دسااترساا ،یو دامدار یکشاااورز یهاتیفعال ن،یزم یرو دنیخواب من،یناا یهاکف

حوزه اغلب بر درمان متمرکز  نیسلامت در ا یگذاراستیس ن،یآن شده است. با وجود ا یامدهایپ دیمواجهه انسان با عقرب و تشد

 اند.مند قرار گرفتهقابل اصلاح کمتر مورد توجه نظام یطمحی–یبوده و عوامل رفتار

به نظام  میرمسااتقیو غ میمسااتق یهانهیهز لیبه تداوم بروز بالا، تحم تواندیمؤثر م یاسااتیفقدان مداخلات ساا ،یطیشاارا نیچن در

شواهد  ،یامنطقه یهامطالعه با تمرکز بر داده نیمنجر شود. ا ییو روستا یمناطق شهر نیسلامت ب یهاینابرابر شیسلامت، و افزا

 .کندیموجود را فراهم م یهااستیس تیاصلاح و تقو یلازم برا

 :روش پژوهش



 یهامارستانیو ب یدر مراکز بهداشت یزدگشده عقربموارد ثبت هینگر است که کلگذشته یلتحلی–یفیمطالعه توص کیپژوهش  نیا

شک ۱۲ شگاه علوم پز شش دان ستان تحت پو شهریا یشهر سفند  ۲۹تا  ۱۳۹۹ نیفرورد ۱ یرا در بازه زمان ران س ۱۴۰۰ا کرده  یبرر

ست. داده شمارها بها سر شک یهاندهاز پرو یصورت  شامل متغ یپز شده و  ستخراج  سکونت، محل  ،یشناختتیجمع یرهایا محل 

 بوده است. یینها امدیو پ ی)ماه، فصل، ساعت(، نوع مداخله درمان یزمان عی)دست، پا، تنه، گردن(، توز یدگیگز

 :پژوهش یهاافتهی 

ستان یزدگبروز عقرب زانیم نیشتریخطر: ب ییایتمرکز جغراف - شهر شهرین یهادر  شان ک شد که ن شاهده  به  ازیدهنده نو فنوج م

 (.۱)شکل است یامداخلات هدفمند منطقه

  (.۲)شکل موارد در فصل تابستان گزارش شده است نیشتریپرخطر: ب یفصل یالگو -

 

  

 

 

نقش راه رفتن بدون کفش، تماس  انگریاند که ببوده( ٪۷۷.۶) یدگیمحل گز نیترعیها و پاها شاامحل گزش و نقش رفتار: دسات -

  (۱)جدول است نییدر سطح پا دنیو خواب ن،یبا زم میمستق

 موقع پادزهر مرتبط بوده است.به افتیدر مراجعه و عدم در ریعمدتاً با تأخ ریومبه درمان: مرگ یچالش دسترس -

 یتوان نظام ساالامت را برا ،یفیتوصاا یهاصاارب به داده یگونه عقرب و اتکا قیدق یینقاط ضااعف نظام مراقبت: عدم شااناسااا -

 کاهش داده است. یریشگیو پ ینیبشیپ

 .  (۱)جدولبامداد( گزارش شده است ۲شب تا  ۱۰موارد در ساعات شب ) نیشتریپرخطر: ب یزمان یالگو -

 

 مورد( ۱۲۳۰۰ )زدگیهای مدیریت درمان و پیامدهای موارد عقربهای بالینی، شاخص. ویژگی۱دول ج

در  یزدگعقرب( ۲۰۲۲-۲۰۲۰ساله )سه یتجمع وعی. ش۱شکل 

 .ررانشهیا یدرمان یو خدمات بهداشت یحوزه دانشگاه علوم پزشک

 (۲۰۲۲-۲۰۲۰زدگی )فراوانی تجمعی سه ساله : روند ماهانه عقرب۲شکل 

 



بندیطبقه متغیر کیفی  (%) درصد فراوانی )تعداد( 

 محل گزیدگی

۰۴۴۰ دست  ۶۳  

۰۴۵۱ پا  ۲۴  

۰۲۱۰ تنه  ۱۷ 

۰۶۶ گردن  ۵ 

 درمان موضعی پیش از ارجاع
۰۱۲ بله  ۲ 

 ۹۸ ۱۲۰۹۰ خیر

 سابقه دریافت پادزهر
 ۴ ۵۰۰ دارد

۰۱۱۸۰ ندارد  ۹۶ 

 دریافت پادزهر در مراجعه فعلی
۰۱۰۸۸ دریافت کرده  ۸۸ 

۰۱۴۲ دریافت نکرده  ۱۲ 

 بیماری مزمن
۰۱۰ دارد  ۱ 

۰۱۲۲۰ ندارد  ۹۹ 

 مدت بستری

ساعت ۶کمتر از   ۰۳۳۱  ۷۲  

ساعت ۲۴تا  ۶  ۰۵۸  ۵ 

روز ۱بیش از   ۰۲۴  ۲ 

 ۶۶ ۸۱۷۰ بستری نشده

 محل فوت

 ۱ ۲۰ بیمارستان

 ۰ ۲ حین اعزام

 ۹۹ ۱۲۲۸۶ ترخیص/بهبودی

معیار انحراب ±میانگین  میانه متغیر کمی  

 ۲۵.۴ ± ۱۸.۲ ۲۳ سن

)ساعت(زمان گزیدگی   ۷ ۷.۵ ± ۷.۸ 

 ۵.۸ ± ۶.۹ ۲ تأخیر در مراجعه )ساعت(

 

س - سهم بالاترزنان خانه ژهیو: زنان، بهیتیجنس یریپذبیآ شک یدار،   طیدر مح شتریحضور ب یکه با الگو دهندیم لیاز موارد را ت

 دارد.  یخوانهم یشبانه خانگ یهاتیخانه و فعال

 یبه خدمات درمان یمسکن و دسترس طیکه شرا ییاند؛ جارخ داده ییموارد در مناطق روستا ٪۷۸.۵: شهری–ییروستا ینابرابر -

 محدودتر است.   یفور

   ایرانشهر، جنوب شرق ایران پزشکیشهرستان تحت پوشش دانشگاه علوم  ۱۲زدگی در شناختی، زمانی و مکانی موارد عقربتوزیع جمعیت. ۲دول ج

 مورد( ۱۲۳۰۰)



 درصد فراوانی  متغیر

 سال گزش

۲۰۲۰ ۰۶۶  ۵ 

۲۰۲۱ ۹۰۲۹  ۲۵ 

۲۰۲۲ ۰۸۶۵  ۷۰ 

 شغل

۰۵ کارمند حوزه سلامت  ۱ 

دارزن خانه  ۰۴۹۵  ۴۰ 

۰۱۹۳ کودک  ۱۶ 

آموز/دانشجودانش  ۰۲۸۰  ۲۲  

۲۰۵ کشاورز/دامدار  ۴ 

هاکارمند سایر سازمان  ۰۲۲  ۲ 

۰۱۸۳ سایر/بیکار  ۱۵ 

 محل مراجعه
۰۶۶۲ مراکز بهداشتی  ۴۵  

هابیمارستان  ۰۵۶۸  ۴۶ 

 جنس
 ۴۴ ۵۳۹۰ مرد

۰۶۹۱ زن  ۵۶ 

 محل سکونت
۵۰۲۶ شهری  ۲۲ 

۰۹۶۵ روستایی  ۷۸ 

زدگیپیامد عقرب  
۰۱۲۲۸ بهبودی  ۹۹ 

۰۲ فوت  ۱ 

 

   یاستیس یهاهیتوص

 بازیگران اصلی  اقدامات کلیدی محور سیاستی ردیف

۱ 
اصلاح رفتار خواب و 

 سازی مسکنایمن

پرهیز از خوابیدن روی زمین و استفاده از آموزش اجباری 

بسترهای مرتفع؛ آموزش تکان دادن و بررسی لوازم خواب قبل 

 از استفاده.

بهورزان، مراقبان سلامت، 

 خانوارها

۲ 
هزینه محیط بهسازی کم

 مسکن

ها و هیزم های دیوار و کف؛ حذب نخالهدرزگیری شکاب

باس و کفش در انباشته در اطراب و داخل منازل؛ نگهداری ل

 های بسته.مکان

های ها، خانوارها، تیمدهیاری

 بهسازی محیط

۳ 
مداخلات فصلی و آموزش 

 هدفمند

ها های آموزشی فشرده از اواخر بهار؛ تمرکز پیاماجرای کمپین

 دار و افراد مسئول نگهداری از محیط منزل.بر زنان خانه

های بهداشت، صدا و شبکه

 های محلیسیما/رسانه

۴ 
محوری و تقویت نظام داده

 شناسیبوم

محیطی )نوع مسکن، محل دقیق –های رفتاریافزودن شاخص

های بالینی با اطلاعات های ثبت؛ پیوند دادهگزش( به فرم

 های خطرناک.گونه

معاونت آمار و فناوری 

اطلاعات، مرکز مدیریت 

 هابیماری



۵ 
تضمین دسترسی فوری به 

 پادزهر )زنجیره تأمین(

ای در مراکز صورت نقطهاستقرار ذخایر راهبردی پادزهر به

 ای.بهداشتی روستایی پرخطر بر اساس الگوی بروز منطقه

معاونت درمان، داروخانه 

 مرکزی دانشگاه

۶ 
های بهبود پروتکل

 مدیریت بالینی

آموزش مستمر کارکنان اورژانس در تشخیص زودهنگام موارد 

گیری برای تجویز سریع و خطرناک؛ استانداردسازی تصمیم

 موقع پادزهر.به

مدیریت آموزش مداوم، 

 سوپروایزرها

 

 (Policy Application) استیکاربست س 

اساات.  یطیو مح یقابل اصاالاح رفتار یالگوها جهینت هایزدگاز عقرب یکه بخش قابل توجه دهدیمطالعه نشااان م نیا یهاافتهی

 ،یبر اصاالاح ساابک زندگ یمبتن یریشااگیاز تمرکز صاارب بر درمان عبور کرده و به ساامت پ دیساالامت با یهااسااتیساا ن،یبنابرا

 حرکت کنند. ییروستا کنمس یسکونت و بهساز طیمح یسازمنیا

ص نیمؤثر ا یاجرا ستلزم همکار هاهیتو شنیب یم شبکه انیم یبخ شت، معاونت درمان،  ستان یهامعاونت بهدا شهر شت  و  یبهدا

موفق آن  یعمل کرده و الگو یاستیس لوتیعنوان پابه تواندیو فنوج م کشهریاست. تمرکز بر مناطق پرخطر مانند ن یمحل ینهادها

 .ابدی میتعم یمناطق بوم ریبه سا

در فصل  ژهیوبه ،یرامونیپ طیمح تیریمسکن و مد طیاصلاح شرا من،یمانند آموزش نحوه خواب ا نهیهزمداخلات ساده و کم یاجرا

بر نظام  یلیو بار تحم یزدگبروز عقرب یطور معناداربه تواندیو فنوج(، م کشااهریپرخطر )مانند ن ییتابسااتان و در مناطق روسااتا

ستر یهانهیبا هز سهیدر مقا داماتاق نیسلامت را کاهش دهد. ا شد یب س د،یو درمان عوارض   تیصرفه بوده و قابلبهمقرون اریب

 و سلامت خانواده را دارند. طیبهداشت مح یجار یاهادغام در برنامه

صرفه بوده و به بهو عوارض بلندمدت، مقرون یبستر یهانهیبا هز سهیبه پادزهر، در مقا یدر آموزش جامعه و دسترس یگذارهیسرما

 یمنابع، بازنگر صیتخصاا یبرا یریگمیتصاام یمبنا تواندیم یاسااتیخلاصااه ساا نی. اکندیساالامت کمک م یهایکاهش نابرابر

 .ردیمحور قرار گمنطقه یهاتورالعملدس نیو تدو یریشگیپ یهابرنامه
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