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چکیده 
ــه  زمینه و هدف: عقربزدگی یکی از معضلات بهداشتی و عامل آزار و اذیت و سلب آسایش افراد است. ب
همین منظور بررسی موارد عقربزدگی در شمال غربی استان خوزستان از اردبیهشت ماه 1381 تــا دی 

ماه 1382 انجام شده است. 
روش بررسی: مطالعه حاضر از نوع آیندهنگــر و توصیفـی اسـت کـه بـه صـورت بررسـی تمـام مـوارد 
ــاه 1382 در منطقـه چنانـه واقـع در شـمال غربـی  عقربزدگی در طی اردیبهشت ماه سال 1381 تا دی م

استان خوزستان انجام شده است. 
یافتهها: از تمام موارد عقربزدگی (139 مورد) ناشی از عقرب Androctonus crassicauda، بیشــترین 
موارد عقربزدگی در فصل تابستان بود که همگی به صورت علامتی تحــت درمـان قـرار گرفتنـد (بـدون 

تزریق سرم ضدعقرب) و بدون عارضه مرخص شدند. 
نتیجهگیری: موارد گزیدگی توسط عقرب Androctonus crassicauda بـوده اسـت کـه بـدون تزریـق 
سرم ضدعقرب در درمان موارد گزیدگی بهبودی حاصل شد. بنــابراین بـهتر اسـت مـوارد تجویـز سـرم 

ضدعقرب را در این گروه از عقربگزیدگان مورد بازنگری قرار گیرد. 
 

 Androctonus crassicauda ،واژههای کلیدی: عقربزدگی، استان خوزستان
- دریافت مقاله: آذر ماه 1384  - پذیرش مقاله: بهمن ماه 1384 

  
مقدمه∗ 

عقربزدگی یکی از معضلات بهداشـتی در 
بسیاری از کشورهای جهان محسوب میشــود. 
ــه  کشـور جمـهوری اسـلامی ایـران بـا توجـه ب
ـــی از  شـرایط اقلیمـی خـود دارای گونـه متنوع
ـــه در انتقــال  حشـرات و بنـدپایـان میباشـد ک
بیماریهای گوناگون نقش دارد و همواره باعث 
آزار و اذیت و سلب آسایش افراد میشود (1). 
در ایران بیش از 100/000 نفر در سال که 
ــــار  بیــش از 75% آنهــا کــودک هســتند دچ

                                                
* رزیدنت جراحی دانشکده پزشکی دانشگاه علوم پزشکی تهران 

** استادیار گروه آموزشی داخلی دانشگاه آزاد اسلامی واحد تهران 

*** دکتری گروه آموزشی آمار و اپیدمیولوژی دانشکده پزشکی دانشگاه علوم پزشکی تهران 

**** کارشناس ارتش لشگر 30 پیاده گرگان 

ــها حـدود 36  عقربگزیدگی میشوند که البته تن
هزار مورد گزارش میشود و حداقل از 7 تا 60 
مورد در سال منجر به مرگ میشود (2) این در 
حـالی اسـت کـه در آمریکـا 10/000 تــا 13000 
عقربزدگی گزارش میشــود امـا تنـها 4 مـورد 
مرگ در هــر 11 سـال در اثـر عقـربزدگـی رخ 

میدهد (2و3). 
با توجــه بـه بررسـیهای بـه عمـل آمـده 
میزان بروز موارد عقربزدگی در طی سالهای 
1377 الــی 1379 در اســتان خوزســـتان 716 
ــوده اسـت  مورد به ازای هر یک صد هزار نفر ب

 .(4)
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عقربها بندپایان شــکارچـی گوشـتخوار 
زندهزا هستند که از حشرات، کرم، بندپایان و ... 
تغذیه میکنند. عقربها مهاجم نیستند، آنها بــه 
تعقیب شکار نمیپردازند بلکه در محلی به آمدن 
تصادفی شکار منتظر بــاقی میمـانند. عقربهـا 
معمولاً شبزی هســتند و روزهـا در مکانهـای 
امن از قبیــل شـکاف دیوارهـا، زیرسـنگها، لای 
ــت درختـان بـه سـر میبرنـد و  خاشاک و پوس
شبها با تاریک شدن هــوا از مکـان امـن خـود 
ــکار خـارج میشـوند، بـه همیـن جـهت  برای ش
عقربزدگی در شب بیش از روز اتفاق میافتد و 
این زمانی است که با عقربها به طور تصــادفی 

در پناهگاهشان برخورد صورت گیرد (2و3). 
ظــهور علایــم و شــدت آثــــار بـــالینی 
ــتگی بـه جنـس و گونـه عقـرب،  عقربزدگی بس
فصل گزش، شرایط فیزیولوژیک جانور، دفعـات 
گزش و میزان زهر تزریق شده و همچنین ســن 
ـــرد  و وضعیـت سـلامتی و درجـه حساسـیت ف

گزیده شده دارد (4). 
ـــــش از 70% از  علایــــم بــــالینی در بی
ــا  عقربزدگی فقط به شکل درد ظاهری مشابه ب
زنبور گزیدگی اما به مراتب قویتر همراه اســت 
(5). آثار موضعی غالباً محدود و گاهی غیرقابل 
مشاهده است. سوزش، خارش، حســاس شـدن 
بیـش از حـد و گـاهی قرمـــزی، ورم و التــهاب 
موضعی نیز ممکن است در محل گزش مشاهده 
شود. درد و ســوزش بلافاصلـه پـس از گـزش 
شروع میشود و ممکن است تا چند روز ادامــه 
یابد. معمولاً احساس گزگــز و مورمـور آخریـن 

علامتی است که برطرف میشود (3). 
آثار عمومــی عقـربزدگـی همیشـه ظـاهر 
نمیشود. ظهور علایم به عوامــل ذکـر شـده بـه 

خصـوص ترکیبـات شـیمیایی موجـود در زهــر 
عقرب بستگی دارد. تظاهرات بالینی ممکن اســت 
شامل افزایش تحریکپذیری، بیقراری، افزایــش 
دمای بدن، افزایش تنفس، تنگی نفس، افزایش یــا 
ـــق، تــهوع و  کـاهش تعـداد ضربـان قلـب، تعری
ــت کـردن،  استفراغ، اختلال بلع، اشکال در صحب

تشنج و اغما باشد (3،2و5). 
ــم  میتوان بیماران را بر اساس شدت علای
به چهار گروه تقسیم کرد (6) (جدول شماره 1). 
ـــربزدگــی در  جـدول 1: درجـهبندی شـدت علایـم عق
ــتان خوزسـتان از اردیبهشـت  درمانگاه شهید مخبری اس

1381 تا دی ماه 1382 
 Grade علایم بالینی 

 Grade I درد موضعی و یا پارستزی در محل گزش 

 Grade II
درد و یا پاراستزی در محلی دور از گزش 

وجود داشته باشد 

 Grade III
اختلال کارکرد در اعصاب کرانیال یا اتصال 

عصب عضله 
 Grade IV علایم سیستمیک 

 
بیماران گروه IوII را میتوان با اســتفاده 
ــرد و گـاهی  از کمپرس یخ و آنالژزیک درمان ک
ــان گـروه II شـدید اسـتفاده  ضد سمها در درم

میشوند. 
گزیـــدگـــی اغلـــب توســـــط عقــــرب 
Androctonus crassicauda کــــه یکـــی از 

عقربهای ســیاه منطقـه خوزسـتان اسـت و در 
فصــل بــهار 35 تــا 40% و در تابســـتان %60 
گزیدگیهای منطقه اهواز را تشکیل میدهــد (2) 
ــی تحقیقـی کـه در دانشـگاه شـیراز در  و نیز ط
سال 1990 انجام شده ایــن نـوع عقـرب دومیـن 
ـــوب غربــی ایــران  عـامل عقـربزدگـی در جن

میباشد (7). 
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هـدف از انجـــام مطالعــه تعییــن فــون و 
شناسـایی گونـههای حـایز اهمیـــت پزشــکی در 
ــی اسـتان خوزسـتان، بررسـی  منطقه شمال غرب
ــن  اپیدمیولوژیک عقربزدگی و درمان آنها، تعیی
شدت و وخامت عقربگزیدگی در بین مصدومان 
از نظـر اپیدمیولـوژی، انجـام درمـان مصدومــان 
اـیج آن  بدون تزریق سرم ضدعقرب و مشاهده نت
و بررسی ارتباط شیوع عقربزدگی بــا شـبهای 

مختلف ماه قمری میباشد. 
 

روش بررسی 
ــوع آیندهنگـر و توصیفـی  مطالعه حاضر از ن
ــع  است که در درمانگاه صحرایی شهید مخبری واق
ـــی  ــتان خوزســــتان در ط ــی اس ــمال غرب در ش
اـه 1382 در منطقـه  اـ دی م ــاه 1381 ت اردبیهشت م
چنانه واقع در شمال غربی استان خوزستان انجــام 
ــه صـورت مثلثـی  گرفت. از نظر جغرافیایی منطقه ب
تـای  تـان، روس تـان بس ــوس آن شهرس است که رئ
ــقاطی (چنانـه) و سـه راه ابوقریـب اسـت.  محمد ش
تمامی افراد مراجعهکننده نظامیان مستقر در منطقـه 
ــده  اـی جمـعآوری شـده (آورده ش بودنـد. عقربه
دـه در  توسط افراد گزیده شده) به صورت کشته ش
الکل به آزمایشگاه حشرهشناسی دانشکده بهداشت 
دانشگاه تهران منتقل گردید. این عقربهـا بـه کمـک 
کلید شناسایی عقربهای ایران تعیین هویت شــدند. 
ــوس  اـم مـواردی کـه توسـط عقـرب آندروکتون تم
کراسیکادا (Androctonus crassicauda) گزیـده 
 Case) شـده بودنـد بـه صـورت فراوانـی مـوارد

series) و آیندهنگر جمعآوری شدند. 

اطلاعـات حاصلـه بـا اسـتفاده از نرمافــزار 
ــتفاده  SPSS V12 و به صورت توصیفی و با اس

از روش Chi-square مورد بررسی قرار گرفتند. 

یافتهها 
ــال 1381 تـا دی مـاه  از اردیبهشت ماه س
1382 مجموعاً 139 نفر مورد عقربزدگی ناشی 
از عقرب Androctonus crassicauda مراجعه 
کردند کــه 92 مـورد (66/6%) مربـوط بـه سـال 
ـــه ســال  1381 و 47 مـورد (34/4%) مربـوط ب
1382 بودند. از بیــن نظامیـان مراجعـهکننده بـه 
درمانگاه (که همگی مذکر بودند و فرد مؤنثی در 
بین نظامیان وجود نداشت). بیشترین مــوارد را 
ـــی (%69/8)  سـربازان بـا 97 مـورد عقـربزدگ
تشکیل میدادند (جــدول شـماره 2) و محـدوده 

سنی آنان در بین 18 تا 45 سال قرار داشت. 
بیشـترین مـوارد عقـــربزدگــی در طــی 
ــرار داشـت و در  ماههای تیر، مرداد و شهریو ق
ماههای آبان، آذر، دی، بهمن و اسفند هیچ مورد 
عقربزدگی مشاهده نگردید (جدول شماره 3). 

ــرب کـه در منطقـه  از مجموع سه گونه عق
 Mesobuthus,) مـورد مطالعـه یـافت گردیـــد
 Hemiscorpius lepturus, Androctonus
crassicauda) تمام مــوارد عقـربگزیـدگـی در 

 Androctonus نمونـــههای موجـــود بـــه
crassicauda تعلق داشت. 

ــه ایـن کـه اثـر درجـه رطوبـت و  با توجه ب
وزش باد روی بعضی رفتارهای حیوانات مطــرح 
شده است (8) با توجه به اثر رطوبت و وزش باد 
تعداد موارد عقربزدگی در شبهای مختلف مــاه 
قمری مورد بررسی قرار گرفــت (جـدول شـماره 
 Chi-square ـــا 4) امـا بررسـی نتـایج آمـاری ب
ــی در شـبهای  ارتباط معناداری بین آمار گزیدگ
مختلف ماه قمری نشان نداد (p=43/512) کــه بـه 
ــه رطوبـت و وزش بـاد  دلیل کمبود امکانات درج

مورد بررسی قرار نگرفت.  
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جدول 2: فراوانی موارد عقربزدگی بر حسب درجه نظامی در درمانگاه شهید مخبری استان خوزستان از اردیبهشت 1381 
تا دی ماه 1382 
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جدول 3: فراوانی موارد عقربزدگی بر حسب ماه و سال در درمانگاه شهید مخبری استان خوزســتان از اردیبهشـت 1381 
الی دی ماه 1382 
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جدول 4: فراوانی موارد عقربزدگی بر حسب شبهای مختلف ماه قمری در درمانگاه شــهید مخـبری اسـتان خوزسـتان از 

اردیبهشت 1381 تا دی ماه 1382 
روزهای 
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بحث 

ــیب و آزارهـایی  عقربگزیدگی یکی از آس
ــد، درد  است که مردم وحشت زیادی از آن دارن
حاصله از گزش و نیز ترس حاصل از شـنیدهها 
و داستانهای شنیده شده موجب اضطراب زیاد 
ــود. اسـتان خوزسـتان بـه سـبب  بیماران میش
شرایط اقلیمی و آب و هوایی دارای میزان بالای 
بروز عقربزدگی در کشور میباشــد (2و9). بـا 
وجود شیوع نســبتاً بـالای عقـربزدگـی، هنـوز 
ــامعی در مـورد مـوارد لـزوم  مطالعه کامل و ج
ــورت نگرفتـه اسـت.  تجویز سرم ضد عقرب ص
ــافی در تمـام  فقدان سرم ضد عقرب به میزان ک
ــخص و واضـح نبـودن مـوارد  مراکز و نیز مش
لــزوم تجویــز ســرم ضــــد عقـــرب بـــاعث 

ــایی در ایـن زمینـه بـرای کارکنـان  سردرگمیه
بهداشتی از یک طرف و اصرار همراهان مریض 

از طرف دیگر شده است. 
ــربزدگـی ارجـاع شـده بـه  اکثر موارد عق
درمانگاه ناشی از گــزش گونـه آندروکتونـوس 
کراسیکادا (Androctonus crassicauda) بوده 
ــه حضـور حداقـل دو گونـه دیگـر  که با توجه ب
 Hemiscorpius و Mesobuthus eupeus) عقرب

lepurs) در منطقه مورد مطالعه بوده است. 

ــربزدگـی در بیـن  شیوع بیشتر موارد عق
سربازان نسبت به دیگــر نظامیـان بـا توجـه بـه 
ـــاتی و  تعـداد بیشـتر سـربازان در منطقـه عملی
انجام پستهای نگهبانی توسط آنان قابل توجیه 
اسـت. بیشـترین زمـان عقـربزدگـی در فصــل 
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تابستان بوده که منطبق بر زمان حداکثر فعالیت 
عقربها است (3-5،1و10). 

 
نتیجهگیری 

تمام موارد مراجعه شده عقــربزدگـی بـر 
ـــه گــزش در گــروه I و II قــرار  حسـب درج

میگرفتند. 
از 139 مورد مراجعه، تمامی موارد بــدون 
تزریق سرم ضدعقرب درمان شدند. تمام موارد 
عقربزدگی بسته به وضعیت بیمار، بُعد مسافت 
و امکان مراجعه مجدد، یا به صــورت سـرپـایی 
ــا 6 سـاعت) یـا بـه صـورت  (تحت نظر گرفتن ت
بستری (تحت نظرگرفتــن تـا 48 سـاعت) مـورد 
مداوا قــرار گرفتنـد کـه 136 مـورد (96/5%) بـه 
صورت ســرپـایی و 3 مـورد (3/5%) بسـتری و 

سپس مداوا شدند. 
درمان شامل رگگیری، بیحسی موضعی 
با لیدوکائین و تجویز ضد درد یا استامینوفن و 
ــتامین و کورتونهـا بـه همـراه  تزریق آنتیهیس
گذاشتن کیسه یخ برای عضو مصــدوم در چنـد 
ساعت اول بود. تزریق سرم ضد عقرب صورت 
ــامی مـوارد، بیمـاران بـدون هیـچ  نگرفت. در تم
عارضهای مرخص شدند. تمام موارد سرپایی و 
بستری به درمانهای حمایتی پاسخ دادنــد و در 

پیگیری هم عوارضی مشاهده نشد. 
ــربزدگـی  درمانهای مورد توصیه در عق

این گونه میباشد: (5،3و11) 
- استراحت، بیحرکت نگــه داشـتن عضـو 
مبتلا و استفاده از کمپرس خنــک جـهت تسـکین 
درد (در موارد غیرکشنده فقط کمپــرس سـرد و 

تجویز ضد درد نیاز دارد) (3). 

- در صورت اضطراب و بیقراری تجویز 
کلرپرومازین (11) یا میدازولام (3). 

ـــی  - در صـورت وجـود اسپاسـم عضلان
اسـتفاده از متوکاربـامول (11) و یـا گلوکونــات 

کلسیم (5). 
- در صورت وجود اختــلال تنفسـی بـاید 
تجویـز اکسـیژن و در صـــورت لــزوم تهویــه 
ــه  مکانیکی انجام شود (11). فشارخون و ادم ری
بــه درمــان بــا نیفدیپیــن، نیــتروپروســـاید، 
هیدرالازین یا پرازوسین پاسخ میدهد (3و12). 
ـــوق  - در صـورت وجـود تـاکیآریتمی ف
بطنـی علامـــتدار میتــوان از پــروپرانولــول 
استفاده کــرد (11) برادیآریتمـی بـا آتـروپیـن 

کنترل میشود (3). 
ــه داشـت کـه در عقـربزدگـی  - باید توج
استفاده از مکش جهت خارج کردن سم از محــل 
گزیدگی چندان مؤثر نیست (5،3و11) و توصیــه 
ــه دلیـل تشـدید  نمیشود و نیز از نارکوتیکها ب
اثر نوروتوکسیک زهر هرگز نباید استفاده شود 

(5و11). 
در سیاست بهداشتی کشــوری بـرای ایـن 
نوع عقربزدگیها توصیه به انجام تزریق سرم 
ضدعقرب شده و ســرم ضدعقـرب موجـود در 
ــــین عقـــرب  کشــور نــیز حــاوی آنتیتوکس
(Androctonus crassicauda) میباشد (11). 
به دلیل ایجــاد شـوک آنافیلاکسـی در اثـر 
تزریق پادزهر، تزریق آن مورد بحث میباشد و 
سـودمند بـــودن ســرم ضدعقــرب هنــوز در 
مطالعات کنترل شــده بـه اثبـات نرسـیده اسـت 

(14،13،11،3و15). 
بـه همیـن منظـور انجـــام مطالعــهای بــه 
ــرای تعییـن لـزوم تجویـز  صورت کنترل شده ب
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ـــزش عقــرب  سـرم ضدعقـرب بـرای مـوارد گ
Androctonus crassicauda توصیه میشود. 

بـه نظـر میرسـد کـه اندیکاسـیونهای مـــوارد 
ــه در گـروه  تجویز سرم ضدعقرب در افرادی ک
ــرار دارنـد و بـا ایـن نـوع  سنی 18 تا 45 سال ق
ــا در  عقرب خاص گزیده شدهاند و گزیدگی آنه
گروه I و II قرار دارد مورد مطالعــه و بـازبینی 
ــرای  قـرار گـیرد. در خاتمـه انجـام مطالعـهای ب
یافتن ارتباط بین میزان رطوبت و درجه حرارت 
بـا مـیزان شـــدت فعــالیت عقربهــا پیشــنهاد 

میشود. 
 

تشکر و قدردانی 
از اســتاد گرامــی آقــای دکــتر ســـیاوش 
تیرگری و آزمایشگاه حشرهشناسی دانشــکده 
بهداشت دانشگاه تهران که در شناســایی نــوع 
ـــوم آقـــای دکـــتر علیرضـــا  عقربهــا و مرح
قدوسی، متخصص آمار و اپیدمیولوژی که در 
آنالیز دادهها و آقایان بهمن صابری و محمـــد 
امــانی کــه در تهیــه نمونــهها و آقـــای دکـــتر 
علیرضا احمدوند و آقای دکتر ساسان دبـیری 
که در تهیه مقاله همکاری داشتند، کمال تشکر 

را داریم.  
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