
 

   

بررسی الگوهای مکانی و تحلیل خوشه های آنفلوانزای 
پرندگان )H9N2( در طیور بومی روستاهای کشور 
سال های 1392 و 1393

bb

چکید ه 
آنفلوانزای تحت تیپ H9N2 در کشور ما بومی است و هرساله موجب بروز خسارات زیادی به صنعت مرغداری کشور می شود. 
طیور بومی می توانند به عنوان مخزن و ناقل ســبب گسترش ویروس به طیور صنعتی شوند. شناسایی مکان های پرخطر این 
بیماری با استفاده از تحلیل های مکانی می تواند در برنامه های کنترل و پیشگیری موثر باشد. این مطالعه، مقطعي و از شهریور 
تا آذرماه سال های 1392 و 1393 انجام گرفت. نمونه برداری از طیور بومی روستاهای ثبت شده GIS سازمان دامپزشکی انجام 
گرفت. بر روی نمونه ها آزمایش HI طبق دستورالعمل سازمان دامپزشکی انجام گرفت. در سال 1392 از  397 روستا و 11546 
پرنده نمونه گیری شد. تعداد 341 )%86( روستا و 4517 )%39( نمونه سرم مثبت بودند. در سال 1393 از 329 روستا و 8901 
پرنده نمونه گیری شد. تعداد 286 )%9/86( روستا و 2771 نمونه )%1/31( سرم مثبت بودند. نتایج این مطالعه نشان می دهد 
که میزان آلودگی در سطح روستاها بالا بوده اما در سطح پرنده ها میزان آلودگی کمتر است. با توجه به وجود بانک اطلاعاتی 
مکان محور )GIS( در سازمان دامپزشکی کشور و ثبت اطلاعات مراقبت بیماری ها از جمله آنفلوانزای پرندگان در این سامانه، 
می توان از قابلیت های تحلیل مکانی این ســامانه جهت شناسایی مکان های پرخطر رخداد بیماری استفاده کرده و بر اساس 

یافته های حاصل، برنامه ریزی لازم جهت کنترل بیماری در کشور انجام شود.

کلمات کلیدی: آنفلوانزای پرندگان، تحت تیپ  H9N2، تحلیل مکانی، طیور بومی، ایران.
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AI H9N2 subtype is endemic in Iran and causes huge losses to the poultry industry of the country every year. Backyard 
poultry can spread the virus to commercial poultry as reservoirs and vectors of AI viruses. Identification of high-risky 
areas of the disease using spatial analyses can be effective in prevention and control programs. The study was conduct-
ed using a cross-sectional design from September to December in 2014 and 2015. Samples were taken from backyard 
poultry of villages that had been registered in Iranian veterinary organization database (GIS). All samples were exam-
ined using HI-H9N2 test according to the IVO protocol. In 2014, a total of 397 villages and 11546 birds were sampled. 
341 (86%) villages and 4517 (39%) birds were positive for HI test. In 2015, a total of 329 villages and 8901 birds were 
sampled. 286 (86.9%) villages and 2771 (31.1%) birds were positive for HI test. The results of this study indicate that 
the village level prevalence is high but bird level prevalence is low. Given that, there are spatial databases in IVO (GIS) 
and all diseases data including avian influenza surveillance data are recording in this system. Hence, spatial analysis 
capabilities can be used to identify high risk areas of disease occurrence, and based on these findings, the planning 
should be done to control the disease in Iran.
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مقدمه
آنفلوانزای پرندگان یک بیماری حاد و بسیار واگیردار در گونه های مختلف 
پرندگان می باشد. از نظر اقتصادی و بهداشت عمومی به علت توانایی ایجاد 
بیماری و مرگ و میر در پرندگان و انسان ها، قطع تجارت پرندگان، تهدید 
امنیت غذایی کشورهای دارای منابع کم و هزینه های زیاد مرتبط با اقدامات 
گذشته  سال های  در   .)1 و   8( می باشد  زیادی  اهمیت  دارای  آن  کنترلی 
همه گیری های متعددی ناشی از تحت تیپ H9N2 که در کشور ما بومی 
است، در طیور صنعتی کشور رخداده و موجب بروز خسارات زیادی به این 
صنعت شده است )18(. از طرفی در اکثر روستاهای ایران، طیور بومی با 
هدف تولید تخم مرغ و گوشت نگهداری می شوند و این طیور می توانند به 
عنوان مخزن و ناقل آنفلوانزا عمل کنند و سبب گسترش ویروس به طیور 
صنعتی شوند. از جمله اقدامات لازم جهت کنترل این بیماری اجرای برنامه  
مراقبت می باشد که فرایند منظم و مستمر جمع آوری داده های مرتبط با 
بیماری ها، تجزیه و تحلیل آن ها با هدف تعیین وضعیت بیماری و اجرای 
اپیدمیولوژیک  شاخص های  اساس  بر  بیماری  کنترل  جهت  مناسب  اقدام 

می باشد )16(. در علم اپیدمیولوژی از روش های مختلف مدل سازی جهت 
تعیین عوامل خطر بیماری، احتمال گسترش بیماری و پیشبینی وضعیت 
آینده آن استفاده می شود. یکی از ابزارهای نوین جهت مدل سازی مکانی 
که در سال های اخیر به علم اپیدمیولوژی در کنترل بیماری ها کمک زیادی 
سیستم   .)2( می باشد   1(GIS)جغرافیایی اطلاعات  سیستم  است،  کرده 
و یک  مکانی  اطلاعات  تحلیل  و  تجزیه  برای  بستری  اطلاعات جغرافیایی 
از کشورهای توسعه  ابزار مدیریت در تصمیم گیری های بهداشتی بسیاری 

یافته محسوب می شود. 
در  دامی  و  انسانی  بیماری های  کنترل  در  مکانی  تحلیل های  امروزه       
سیستم های مراقبت اهمیت بسیار زیادی یافته است. با توجه به گستردگی 
این بیماری در سراسر دنیا و تاثیر عوامل خطر مختلف محیطی در بروز این 
پرخطر  از مدل سازی های مکانی در شناسایی مکان های  استفاده  بیماری، 
باشد.  برنامه های کنترل و پیشگیری موثر  اعمال  بیماری می تواند در  این 
مطالعات مختلفی در این زمینه انجام گرفته است که مطالعه تب دره ریفت، 
بروسلوز و آنفلوانزای فوق حاد پرندگان از این جمله است. آنالیزهای مکانی 
برای ارزیابی خطر و شناسایی مناطق پرخطر آنفلوانزا با هدف اثربخش بودن 
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رخداد  از طرفی   .)9( می رود  کار  به  مراقبت  برنامه های  بودن  اقتصادی  و 
اتفاق بیفتد.  یا زمان به صورت خوشه ای  بیماری ها ممکن است در مکان 
خوشه بودن رخداد بیماری ها در مکان، ممکن است سرنخ هایی در خصوص 
عوامل و علت بروز بیماری فراهم کند که در برنامه های کنترل و پیشگیری 
بیماری موثر خواهد بود )12( . هدف از انجام تحقیق حاضر بررسی الگوهای 
مکانی )پراکنش و توزیع مکانی( و تعیین خوشه ها و لکه های داغ آنفلوانزای 
پرندگان بر اساس شیوع سرمی در طیور بومی روستاهای کشور می باشد 
و نتایج آن می تواند در برنامه های مراقبت و کنترل آنفلوانزا مورد استفاده 

قرار گیرد.

مواد و روش کار
ابتدای  از  و  بود   (Cross- sectional) مقطعي  مطالعه،  این  انجام  روش 
شهریور تا آخر آذرماه در سال های 1392 و 1393 در تمامی استان های 
در  که  روستاهایی  و  پرورش طیور کشور  مزارع  تمام  گرفت.  انجام  کشور 
آن ها طیور بومی نگهداری می شوند در سامانه اطلاعاتی پایش و مراقبت 
یک  سامانه  این  و  شده اند  ثبت   (GIS) دامپزشکی  سازمان  بیماری های 
یک  دارای  پرورش  مزرعه  و  روستا  هر  است.  محور  مکان  اطلاعاتی  بانک 
کد 11 رقمی اختصاصی می باشد. در این بانک اطلاعاتی اطلاعات توصیفی 
ارتفاع  و  عرض  طول،  روستا،  هر  پرنده  تعداد  و  نوع  جمله  از  روستا  هر 
جغرافیایی روستا و سایر اطلاعات مورد نیاز ثبت شده است. در این مطالعه 
از روستاهای ثبت شده در این بانک اطلاعاتی استفاده گردید. جامعه آماری 
در این طرح، روستاهایی است که در زمان اجرای تحقیق در آن ها طیور 
بومی نگهداری یا پروش داده می شد. در این سامانه حدود 65۰۰۰ روستا 
یا پرورش داده می شود ثبت شده است. روش  نگهداری  پرنده  که در آن 
نمونه برداری طبقه ای بر اساس نسبت روستاهای موجود در هر استان انجام 
شیوع  میزان  اساس  بر  نمونه گیری  برای  نیاز  مورد  روستای  تعداد  گرفت. 
  )4( گردید  محاسبه  اطمینان  درصد   95 با  و  درصد   5 دقت  درصد،   5۰
ثبت شده در سیستم  روستاهای  از حدود ۰/۰5 درصد  این مطالعه  در  و 
نمونه برداری شد. همچنین تعداد پرنده مورد نیاز برای نمونه برداری برای 
تشخیص سرمی به گونه ای انتخاب گردید که با فرض شیوع سرمی مساوی 
و بیش تر از 25 درصد، دقت 15 درصد و با 95 درصد اطمینان محاسبه 
گردید که بر این اساس در هر روستا از 3۰ پرنده نمونه گیری انجام گرفت 
)3(. روستاهای مورد نظر جهت نمونه برداری با استفاده از نرم افزار اکسل 
و به صورت تصادفی بر اساس کد 11 رقمی اختصاص داده شده به واحد 

مذکور در سامانه GIS انتخاب گردید.

روش انجام تست های آزمایشگاهي
پس از مراجعه به هر روستا از تعداد 3۰ پرنده که در 6 ماه گذشته سابقه 
واکسیناسیون علیه آنفلوانزا نداشتند، نمونه گیری انجام شد و از هر پرنده 
با سرنگ 2/5 میلی لیتری از ورید بالی به اندازه یک میلی لیتر خون اخذ 
شد. نمونه اخذ شده در سرنگ با زاویه 25 درجه به مدت یک ساعت در 
دمای اتاق قرار گرفت تا سرم آن جدا شود. سرم جدا شده در میکروتیوب 
مربوط  اطلاعات  ثبت  و  کدگذاری  از  بعد  و  گرفت  قرار  میلی لیتری   1/5
زنجیره  با  همراه  پرنده  گونه  و  جنس  مشخصات  و  نمونه برداری  محل  به 
تا زمان  به آزمایشگاه منتقل شد و در فریزر 2۰- درجه سانتی گراد  سرد 

آنتی ژن  از  استفاده  با  سرمی  نمونه های  شد.  داده  قرار  آزمایشات  انجام 
ممانعت  آزمایش  مورد  دامپزشکی  و مطابق دستورالعمل سازمان   H9N2
 (HI) از هماگلوتیناسیون قرار گرفتند تا از نظر تیتر آنتی بادي ضد ویروس
بررسی شوند. محاسبه تیترآنتی بادی علیه ویروس های آنفلوانزا با استفاده از 
آنتی ژن با توان 4 واحد و بر اساس log2 رقتهای مورد آزمایش انجام گرفت 
و بر اساس دستورالعمل سازمان بهداشت جهانی دام، عیار سرمی 4 به بالا 
نظر گرفته شد  عیار در  بودن  و مثبت  برش  نقطه  به عنوان  )عیار 1/16( 
)13(. پرندگانی که دارای عیار سرمی 4 به بالا بودند مثبت و روستاهایی 
که دارای حداقل یک نمونه مثبت بودند به عنوان روستای آلوده در نظر 

گرفته شدند.

تجزیه و تحلیل نتایج مطالعه
مراقبت  و  پایش  سامانه  در  انجام  و  نمونه برداری  به  مربوط  داده های 

بیماری های سازمان دامپزشکی ثبت گردید. 
برای  و  آن ها  میانگین حسابی  کمی  داده های  برای  داده ها،  توصیف  برای 
با  آماری  آنالیزهای  تمام   .)16( گردید  بیان  آنها  فراوانی  کیفی،  داده های 

استفاده از نرم افزار SPSS ویرایش 22  انجام گرفت.
برای توصیف مکانی داده ها، موقیت جغرافیایی هر روستا و روستاهای آلوده 
بر روی نقشه نمایش داده شد و برای تحلیل مکانی از دو ابزار تحلیل خوشه 
با شاخص  که  تحلیل خوشه ها  در  گردید.  استفاده  داغ  لکه های  تحلیل  و 
چه  در  که  شد  داده  نشان  می شود،  شناخته  نیز  موران2  محلی  انسلین 
مکان هایی مقادیر زیاد و یا کم این پدیده ها در مکان بطور خوشه ای توزیع 
 CO شده اند. لایه خروجی ایجاد شده توسط این ابزار دارای فیلدی به نام
مقادیر  خوشه های   ،(HH) زیاد  مقادیر  خوشه های  آن  در  و  است   Type
کم (LL)، نا خوشه ها که در آن یک مقدار زیاد توسط مقادیر کم محاصره 
توسط  مقدار کم  دارای  عارضه  آن  در  که  تکدانه هایی  و   (HL) شده است 
(LH) محاصره شده است، نمایش داده شد و  عوارض دارای مقادیر زیاد 

)p > ۰/۰5( به عنوان سطح معنی داری از نظر آماری در نظر گرفته شد.
در تحلیل لکه های داغ آماره گتیس – ارد جی3 برای کلیه عوارض موجود 
در داده ها محاسبه شد و امتیاز Z محاسبه شده نشان می دهند که در کجای 
داده ها مقادیر زیاد و یا کم خوشه بندی شده اند. در مورد امتیاز Z مثبت و 
معنا دار از نظر آماری، هر چه امتیاز Z بزرگتر باشد، مقادیر بالا و به میزان 
 Z امتیاز  زیادی خوشه بندی شده و لکه داغ تشکیل شده است. در مورد 
باشد، به معنای  Z کوچکتر  امتیاز  از نظر آماری، هر چه  منفی و معنا دار 
خوشه بندی شدید تر مقادیر پایین می باشد و این ها در حقیقت لکه های سرد 

را نشان می دهند )11(.
تهیه نقشه های قرار گرفتن روستاهای نمونه برداری شده و روستاهای مثبت 
و آنالیز تحلیل خوشه ها و لکه های داغ بیماری در شعاع 25 کیلومتری هر 

روستا با استفاده از نرم افزار Arc GIS  ویرایش 9.2 انجام شد.

نتایج
الف: نتایج توصیفی سال 1392

درصد   ۰/۰5 )حدود  شد  نمونه برداری  روستای   397 از  سال  این  در 
مجموع 397  از  شد.  نمونه گیری  پرنده  و 11546  کشور(  روستاهای کل 
روستای نمونه گیری شده تعداد 341 )86%( روستا از نظر عیار سرمی در 
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آزمایش HI برای تحت تیپ H9N2 مثبت بودند. 
از تعداد 11546 نمونه اخذ شده نیز تعداد 4517 )39%( نمونه مثبت بود. 
به استان های  به ترتیب مربوط  بیشترین فراوانی نسبی پرنده سرم مثبت 
لرستان )98%(، قم )81%(، چهارمحال و بختیاری )77%(، کهگیلویه و بویر 
احمد )75%( و بوشهر )61%( و کمترین فراوانی نسبی پرنده سرم مثبت به 
ترتیب مربوط به استان های زنجان )3%(، هرمزگان )1۰%(، گلستان )%11( 

و گیلان )12%( بود )جدول 1(.

ب: نتایج تحلیل مکانی سال 1392
روستاها  در   H9N2 آنفلوانزای برای  گرفته  خوشه های صورت  تحلیل  در 
بر اساس میانگین تیتر سرمی نمونه های اخذ شده، خوشه های سرمی در 
شمالی،  خراسان  لرستان،  بویراحمد،  و  کهگیلویه  همدان،  قم،  استان های 
چهار محال و بختیاری، خراسان رضوی، فارس و اردبیل، و  بر اساس تعداد 
پرنده سرم مثبت، خوشه های سرمی در استان های قم، همدان، کهگیلویه و 
بویراحمد، لرستان، چهار محال و بختیاری و تهران قرار گرفته است )شکل 

 .)1
همچنین در تحلیل لکه های داغ صورت گرفته برای آنفلوانزای H9N2 در 
روستاها بر اساس میانگین تیتر سرمی نمونه های اخذ شده، بالاترین میزان 
بویراحمد،  و  کهگیلویه  بختیاری،  و  چهارمحال  قم،  استان های  در  تجمع 
همدان، لرستان و مرکزی، و بر اساس تعداد موارد سرم مثبت، لکه های داغ 
بویراحمد، همدان،  در استان های قم، چهارمحال و بختیاری، کهگیلویه و 

لرستان و مرکزی ایجاد شده است )شکل 2(.

ج: نتایج توصیفی سال 1393
و  از 329 روستا )حدود ۰/۰6 درصد روستاهای کل کشور(  این سال  در 
89۰1 پرنده  نمونه گیری شد. از مجموع 329 روستای نمونه گیری شده، 
تعداد 286 )86/9%( روستا از نظر عیار سرمی در آزمایش HI برای تحت 

تیپ H9N2 مثبت بودند. 
آزمون نمونه )31/1%( در  تعداد 2771  اخذ شده،  نمونه  تعداد 89۰1  از 

HI-H9  مثبت بودند.  بیشترین فراوانی نسبی پرنده سرم مثبت به ترتیب 
مربوط به استان های مرکزی )72%(، زنجان )67%(، یزد )66%(، کردستان 
)65%( و سیستان و بلوچستان )63%( و کمترین فراوانی پرنده سرم مثبت 
 ،)%1۰( شمالی  خراسان   ،)%۰( هرمزگان  استان های  به  مربوط  ترتیب  به 

اصفهان و گیلان )14%( بود )جدول 2(.

د: نتایج تحلیل مکانی سال 1393
روستاها   در   H9N2 آنفلوانزای برای  گرفته  خوشه های صورت  تحلیل  در 
بر اساس میانگین تیتر سرمی نمونه های اخذ شده، خوشه های سرمی در  
قزوین،  مرکزی،  قم،  بلوچستان،  و  سیستان  جنوبی،  خراسان  استان های 
چهارمحال و بختیاری، کردستان، اردبیل، خراسان رضوی و آذربایجان شرقی 
و بر اساس تعداد پرنده سرم مثبت، خوشه های سرمی در  استان های تهران، 
البرز، مرکزی، زنجان، کردستان، همدان، کرمانشاه، سیستان و بلوچستان،  

چهارمحال و بختیاری، فارس و یزد قرار گرفته است )شکل 3(.
  H9N2 آنفلوانزای  برای  گرفته  صورت  داغ  لکه های  تحلیل  در  همچنین 
در روستاها  بر اساس میانگین تیتر سرمی نمونه های اخذ شده، بالاترین 

میزان تجمع در استان های همدان، چهارمحال و بختیاری، خراسان جنوبی 
استان های  در  مثبت  موارد سرم  تعداد  اساس  بر  و  اصفهان  و  کرمانشاه  و 
خراسان رضوی و تهران قرار گرفته و در این استان ها لکه های داغ ایجاد 

شده است )شکل 4(.

و. مقایسه نتایج سال 92 با سال 93
مقایسه تعداد نمونه های اخذ شده و میزان شیوع سرمی آنفلوانزای تحت 
روستاهای  نسبت  مقایسه  است.  شده  آورده   3 جدول  در   H9N2  تیپ 
H9N2 مثبت در دو سال نشان می دهد که نسبت روستاهای سرم مثبت 
در دو سال از نظر آماری با هم اختلاف معنی داری  نداشت)p < ۰/۰5(. اما 
نسبت نمونه های سرم مثبت از نظر آماری در سال 92 به طور معنی داری 

 .)p > ۰/۰۰1( بیشتر از سال 93 بود

بحث
میزان  بررسی  است. نخست  بررسی  قابل  این مطالعه در سه بخش  نتایج 
شیوع سرمی در سطح روستاها که بر اساس نتایج این مطالعه میزان آلودگی 
در سطح روستاها در هر دو سال بالا بوده و اختلاف آماری معنی داری بین 
مزارع  کشور  استان های  تمام  در  اینکه  به  توجه  با  ندارد.  وجود  سال  دو 
طیور  پرورش  مزارع  کشور  استانهای  بیشتر  در  و  گوشتی  طیور  پرورش 
تخم گذار وجود دارند و هر دو نوع این مزارع از نظر سطح امنیت زیستی 
در سطح پایینی قرار دارند، این احتمال وجود دارد که ویروس H9N2 بین 
مزارع پرورشی و طیور بومی در گردش باشد و طیور بومی به عنوان مخزن 

نقش مهمی در بقای این ویروس و اپیدمیولوژی آن داشته باشند. 
 دومین نکته قابل بررسی در نتایج این مطالعه، وضعیت شیوع سرمی در 
سطح فردی یا پرنده می باشد که میزان شیوع فردی بسیار کمتر از شیوع 
سطح روستاها در هر دو سال می باشد و در سال 1393 میزان شیوع از نظر 
آماری، کمتر از سال 92 می باشد. در کشور مطالعات مشابهی در خصوص 
بررسی شیوع آنفلوانزا در طیور بومی انجام شده که همه این مطالعات به 
بررسی شیوع در سطح فردی و محدود به منطقه خاصی بوده است و نتایج 
بر  در نقاط مختلف متفاوت بوده است. در مطالعه ای که توسط هادی پور 
انجام شد، میزان  روی طیور بومی اطراف دریاچه مهارلو در استان فارس 
شیوع سرمي ویروس آنفلوانزاي H9N2 81/6% بیان شد )7(. همچنین در 
مطالعه  دیگری که توسط همین محقق در طیور بومی انجام شد، %781۰/2 
اردک ها و  621۰/9% از نظر تیتر سرمی مثبت بودند )6(. در تمامی این 
مطالعات که به صورت منطقه ای انجام شده اند، میزان شیوع در سطح فردی 
بسیار بالا تر از این مطالعه بوده است. اما در مطالعه ای که در استان بوشهر 
بر روی 153۰ نمونه خون ماکیان بومی جهت تعیین تیتر آنتي بادي علیه 
سرمی  تیتر  دارای  نمونه ها   %39 شد،  انجام   )H9N2( آنفلوانزاي  ویروس 
علیه ویروس هاي آنفلوانزا H9N2 بودند)15(. همچنین در مطالعه ای که بر 
روی 55۰ نمونه سواب اخذ شده از کلواک اردک های بومی استان گیلان 
گرفت،  انجام   )RT-PCR )آزمایش  آنفلوانزا  ویروس های  ردیابی  جهت 
ویروس آنفلوانزای پرندگان در هیچ یک از نمونه هاي مورد آزمایش ردیابي 
نشد)15(. آنفلوانزای H9N2 در خاورمیانه بومی است و در بین کشورهای 
منطقه نیز در مطالعه ای که در کشور عمان انجام شد میزان شیوع آنفلوانزا 
در سطح روستاها برابر 84% و در سطح پرنده برابر 37/5% بود )17(، که 
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میزان شیوع در هر دو سطح مشابه نتایج این مطالعه بود به این صورت که 
شیوع در سطح روستاها بالا و در سطح پرنده پایین بود. 

بیماری  مکانی  الگوهای  بررسی  مطالعه  این  نتایج  در خصوص  سوم  نکته 
لکه های  و  بیشترین خوشه ها  که  است  مثبت  پرنده سرم  تعداد  اساس  بر 
لرستان، چهارمحال  قم،   تهران،  استان های  در  آنفلوآنزا  فردی  داغ شیوع 
بویراحمد و کمترین خوشه ها و سردترین لکه ها  و بختیاری و کهگلویه و 
در استان های گلستان، گیلان و مازندران قرار داشتنند. در بررسی مقالات 
منتشر شده در مجلات معتبر، مطالعه ای در خصوص تحلیل های مکانی در 
برای  را می توان  ایران منتشر نشده است که چندین علت  دامپزشکی در 
آن برشمرد. نخست اینکه سامانه GIS در کشور نوپا بوده و هنوز بسیاری 
ندارند.  قابلیت های آن در کشور اطلاع  این سامانه و  از وجود  از محققین 
نیازمند  و  نبوده  میسر  محققین  برای  موجود  داده های  به  دسترسی  دوم 
برقراری ارتباط و همکاری با سازمان دامپزشکی کشور می باشد. اما بر خلاف 
تداخلات  بررسی  جهت  مکانی  تحلیل های  از  کشورها  سایر  در  ما  کشور 
بین رخداد بیماری و شرایط مکانی و تاثیر آن ها در رخداد بیماری ها و به 
خصوص آنفلوانزا استفاده می گردد. در مطالعه ای که در نیجریه با استفاده 
بازارهای  تجارت،  با  آنفلوانزا  است، طغیان  گرفته  انجام   GIS مدل های  از 
فروش پرندگان زنده، عدم دفع بهداشتی لاشه و ضعف کاربرد شاخص های 
از مدل های  استفاده  با  تنگاتنگی داشت )1۰(. همچنین  ارتباط  بهداشتی 
مکانی و نمایش پویایی ماهیانه خوشه های زمانی- مکانی بیماری و تطبیق 
مسیر پرواز پرندگان مهاجر وحشی، شرح کمی از انتقال H5N1 در مقیاس 
پرندگان مهاجر و گسترش  بین  احتمالی  رابطه  و  بیان شده است  جهانی 
نشان  آنفلوانزا  رخداد  خطر  نقشه های   ، اروپا  در  می شود.  آشکار  بیماری 
می دهند که این بیماری با در دسترس بودن منابع غذایی، افزایش دما و 

کاهش بارندگی در ارتباط است )19(.

نتیجه گیری
میزان  تفاوت  مطالعه،  این  در  مختلف  استان های  در  شیوع  میزان  تفاوت 
شیوع در بین دو استان در طول دو سال و همچنین متفاوت بودن نتایج 
اول  باشد.  احتمالی  دلایل  چند  به  می تواند  کشور  در  مختلف  مطالعات 
پرورش  سیستم  نوع  پرورشی،  پرنده های  گونه  بومی،  طیور  تراکم  این که 
مختلف  روستاهای  در  طیور  بین  تماس  و  ارتباط  و همچنین  نگهداری  و 
کشور که از عوامل موثر و تاثیرگذار در گسترش و گردش ویروس می باشد، 
بین  ارتباط  صنعتی،  طیور  پرورشی  مزارع  تراکم  دوم  است)5(.  متفاوت 
پرورش دهندگان طیور صنعتی و افراد روستا، استفاده از کارگران بومی در 
مزارع پرورش صنعتی و عرضه طیور صنعتی به صورت زنده در روستاها و 
یا بازارهای زنده فروشی از جمله شاخص های موثر در گردش ویروس بین 
مزارع صنعتی و طیور بومی است که این شاخص ها نیز در مناطق مختلف 
کشور با هم تفاوت دارد. سوم تاثیر شرایط اقلیمی و آب و هوایی و محیطی 
است که نقش بسیار زیادی در بقا و گردش ویروس در نقاط مختلف کشور 
دارد و به نظر می رسد در مناطقی که رطوبت هوا بالاتر باشد میزان شیوع 
کمتر است و شاید علت آن کارآیی مطلوب سیستم موکوسیلیاری تنفسی 
پرنده در رطوبت بالا از یک طرف، و افزایش وزن ریز قطره ها و سنگین شدن 
وزن آن ها و رسوب آن ها د ر بستر و عدم استنشاق آنها توسط سایر پرنده ها 
از طرف دیگر می باشد و چهارم تفاوت سطح ایمنی طیور بومی در مناطق 

مختلف کشور شامل افزایش ایمنی اکتسابی به علت واکسیناسیون برخی از 
طیور بومی کشور که باعث کاهش میزان عفونت  و کاهش گردش ویروس 
در بین پرندگان واکسینه شده می شود، و همچنین وجود مقاومت ژنتیکی 
در بین برخی از گونه ها و نژادهای پرندگان می باشد )17(. و در نهایت با 
توجه به اینکه نمونه های اخذ شده از یک استان در دو سال پیاپی به صورت 
تصادفی انتخاب شده و از مناطق مشابه نبوده و با توجه به اینکه شرایط ذکر 
شده فوق در مورد یک استان نیز صدق می کند، تفاوت شیوع یک استان در 

دو سال می تواند به دلیل هر یک از موارد ذکر شده در بالا باشد. 
نتایج مطالعه حاضر در دو سال نشان از آلودگی بالای طیور بومی کشور با 
ویروس آنفلوانزای H9N2 می باشد و با توجه به نقش مهم این طیور در بقا 
و انتقال ویروس به طیور صنعتی می بایست طیور بومی نیز در برنامه های 
کنترل آنفلوانزا مورد توجه قرار گرفته و برنامه های کنترلی مناسب در این 

حوزه نیز اجرا شود.

تشکر و قدردانی
این مطالعه با همکاری دفتر بهداشت و مدیریت بیماریهای طیور سازمان 
دامپزشکی انجام شده و از مدیر کل محترم دفتر جناب آقای دکتر طهرانی 

و سایر همکاران کمال تشکر را داریم.

پاورقی ها
1- Geographical Information System
2- Anselin Local Moran Index
3- Getis – Ord Gi
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جدول 1-تعداد و  فراوانی نسبی روستاها و پرنده های نمونه گیری شده و سرم مثبت HI-H9 به تفکیک استان در سال 1392

تعداد روستای نمونه برداری شدهنام استان
تعداد روستای سرم مثبت

HI-H9 
تعداد پرنده نمونه گیری شده

تعداد پرنده سرم مثبت 
HI-H9

)52%( 372195)82%( 1714اردبیل

)47%( 463219)78%(1814اصفهان

)57%( 47227۰)84%( 1916البرز

)18%( 34462)82%( 1412ایلام

)5۰%( 524263)1۰۰%( 2121آذربایجان شرقي

)19%( 52998)82%( 119آذربایجان غربي

)61%( 12۰73)1۰۰%( 55بوشهر

)42%( 52122۰)1۰۰%( 1414تهران

)77%( 2۰4157)1۰۰%( 88چهارمحال و بختیاري

)44%( 21193)1۰۰%( 88خراسان جنوبي

)56%( 453252)1۰۰%( 1818خراسان رضوي

)6۰%( 264157)1۰۰%( 1111خراسان شمالي

)48%( 262126)1۰۰%( 88خوزستان

)3%(2548)1۰%( 1۰1زنجان

)56%( 1861۰5)88%( 87سمنان

)29%( 22466)1۰۰%( 88سیستان و بلوچستان

)58%( 388227)1۰۰%( 1616فارس

)44%( 31914۰)92%( 1312قزوین

)81%( 283229)1۰۰( 1212قم

)56%(329183)1۰۰%( 1111کردستان

)56%( 17296)1۰۰%( 77کرمان

)3۰%(16851)71%( 75کرمان جنوب

)41%( 36۰147)1۰۰%( 1515کرمانشاه

)75%( 1441۰8)1۰۰%(66کهگیلویه و بویر احمد

)11%( 1۰88116)82%( 1714گلستان

)12%( 49257)63%( 1912گیلان

)98%( 244238)1۰۰%( 88لرستان

)14%( 1218173)59%( 2917مازندران

)46%( 2221۰3)1۰۰%( 99مرکزي

)1۰%( 16817)43%( 73هرمزگان

)49%(29۰143)73%( 118همدان

)48%( 258125)1۰۰%( 1212یزد

)39%( 11544517)86%( 397341مجموع

بررسی الگوهای مکانی و تحلیل خوشه های ...
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جدول 2-تعداد و  فراوانی نسبی روستاها و پرنده های نمونه گیری شده و سرم مثبت HI-H9 به تفکیک استان در سال 1393

*آزمایش انجام نشده است.

تعداد روستای نمونه برداری شدهنام استان
تعداد روستای سرم مثبت

HI-H9 
تعداد پرنده نمونه گیری شده

تعداد پرنده سرم مثبت 
HI-H9

)24 %( 28869)93%( 1413اردبیل

)14%( 44۰6۰)6۰%( 159اصفهان

)38%( 389147)1۰۰%( 1313البرز

)38%( 294112)1۰۰%( 1212ایلام

)38%( 386147)1۰۰%( 1414آذربایجان شرقي

)18%( 56۰1۰۰)1۰۰%( 1414آذربایجان غربي

)17%( 12۰2۰)1۰۰%( 55بوشهر

)37%( 5582۰7)1۰۰% 16(16تهران

)56%( 12168)1۰۰%( 55چهارمحال و بختیاري

)35%( 15654)1۰۰%( 66خراسان جنوبي

)31%( 44314۰)81%( 1613خراسان رضوي

)1۰%( 16817)71%( 75خراسان شمالي

)54%( 17594)1۰۰%( 66خوزستان

)67%( 177118)1۰۰%( 77زنجان

)34%( 21674)1۰۰%( 77سمنان

)63%( 1611۰1)86%( 76سیستان و بلوچستان

)24%( 28۰67)73%(118فارس

)3۰%( 478141)94%( 1716قزوین

)24%( 26764)82%( 119قم

)65%( 192125)1۰۰%( 88کردستان

)13%( 14418)67%( 64کرمان

)32%( 9631)1۰۰%( 44کرمان جنوب

)25%( 28773)83%( 121۰کرمانشاه

)26%( 12۰31)6۰%(53کهگیلویه و بویر احمد

)18%( 5551۰1)1۰۰%( 1717گلستان

)14%( 38454)75%( 1612گیلان

-12۰-5لرستان*

)19%( 122122)78%( 2318مازندران

)72%( 219158)1۰۰%( 1۰1۰مرکزي

)۰.۰۰%( 96۰)۰%( 4۰هرمزگان

)62%( 192119)1۰۰%( 88همدان

)66%( 192126)1۰۰%( 88یزد

)31%( 89012758)87%(  329286مجموع
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جدول 3 - مقایسه فراوانی روستاها و پرندگان نمونه برداری شده و میزان شیوع در سال های 92 و 93

تعداد نمونه اخذ شدهتعداد روستای نمونه برداری شدهسال
تعداد روستای سرم مثبت 

HI-H9N2
HI- تعداد نمونه سرم مثبت

H9N2
139239711546 349 )%88( 4517 )%39(

139332989۰1296 )%9۰(27۰4 )%3۰(

شکل 1- نقشه تحلیل خوشه ها برای آنفلوانزای H9N2 در روستاهای کشور بر اساس تعداد موارد سرم مثبت - سال 1392.
)خوشه های مقادیر زیاد )HH(، خوشه های مقادیر کم )LL(، نا خوشه ها که در آن مقدار زیاد توسط مقادیر کم محاصره 

شده است )HL( و تکدانه هایی که در آن کانون دارای مقدار کم توسط کانون دارای مقادیر زیاد )LH( محاصره شده است.

بررسی الگوهای مکانی و تحلیل خوشه های ...
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شکل 2- نقشه تحلیل لکه های داغ برای آنفلوانزای H9N2 در روستاهای کشور بر اساس تعداد پرنده سرم مثبت - سال 
1392 )لکه های داغ، نقاط قرمز پررنگ- لکه های سرد، نقاط آبی رنگ(.
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شکل 3-  نقشه تحلیل خوشه ها برای آنفلوانزای H9N2 در روستاهای کشور بر اساس تعداد موارد سرم مثبت - سال 
1393. )خوشه های مقادیر زیاد )HH(، خوشه های مقادیر کم )LL(، نا خوشه ها که در آن مقدار زیاد توسط مقادیر کم محاصره 

شده است )HL( و تکدانه هایی که در آن کانون دارای مقدار کم توسط کانون دارای مقادیر زیاد )LH( محاصره شده است. 

بررسی الگوهای مکانی و تحلیل خوشه های ...
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شکل 4- نقشه تحلیل لکه های داغ برای آنفلوانزای H9N2 در روستاهای کشور بر اساس تعداد پرنده سرم - سال 1393. 
)لکه های داغ، نقاط قرمز پررنگ- لکه های سرد، نقاط آبی رنگ(.


