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دکتر مجتبی سرکندی

تب دنگی

تاریخچه
اولیــن ثبــت تاریخــی از یــک مــورد احتمالــی 
تــب دنگــی در یــک دایرةالمعــارف پزشــکی چینــی 
از سلســله جیــن )420-266( اســت کــه بــه یــک 
ــرواز  ــال پ ــرات در ح ــا حش ــط ب ــم آب« مرتب »س

ــد. ــاره می کن اش
 ،Aedes aegypti ،ناقــل اصلــی پشــه دنگــی
ــرده و در  ــه دلیــل تجــارت ب ــا 19 ب در قــرن 15 ت
ــا  ــی، از آفریق ــارت بین الملل ــترش تج ــه، گس نتیج
پخــش شــد. در قــرن هفدهــم توصیفاتــی از 
ــود دارد و  ــی وج ــبه دنگ ــاری ش ــای بیم اپیدمی ه
بــه احتمــال زیــاد اپیدمی هایــی در جاکارتــا، قاهــره 
و فیلادلفیــا در طــول قــرن هجدهــم توســط تــب 

دنگــی ایجــاد شــده اســت.

فــرض بــر ایــن اســت کــه دنــگ در بســیاری 
ــرن 19  ــز شــهری گرمســیری در طــول ق از مراک
ــته،  ــود داش ــداوم وج ــور م ــرن 20 به ط ــل ق و اوای
ــدرت رخ  ــه ن ــی ب ــل توجه ــیوع قاب ــر ش ــی اگ حت
داده باشــد. گســترش قابــل توجــه دنگــی در 
طــول جنــگ جهانــی دوم و پــس از آن تــا حــدی 
ــه  ــدودی ب ــا ح ــگ و ت ــی از جن ــلال ناش ــه اخت ب
شهرنشــینی بعــدی در جنــوب شــرقی آســیا نســبت 
ــروتیپ های  ــه س ــی ک ــت. از آنجای ــده اس داده ش
جدیــد بــه مناطقــی کــه قبــلا بومــی دنگــی بودنــد 
افــزوده شــدند و شــیوع بیمــاری شــدید بــه دنبــال 
داشــتند. شــکل شــدید هموراژیــک ایــن بیمــاری 
بــرای اولیــن بــار در فیلیپیــن در ســال 1953 
ــل  ــوان عام ــه 1970، به عن ــد. در ده ــزارش ش گ
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ــوب  ــیای جن ــودکان در آس ــر ک ــی مرگ ومی اصل
شــرقی شــناخته شــد.

 Aedes در آمریــکای مرکــزی و جنوبــی، پشــه
ــال،  ــن ح ــا ای ــد. ب ــن ش ــه 1950 ریشــه ک در ده
برنامــه ریشــه کنــی در دهــه 1970 متوقــف گردید 
و ایــن بیمــاری در طــول دهــه 1980 مجــدداً خــود 

را در منطقــه تثبیــت کــرد.
دنگـی در طـول قرن بیسـت و یکم بـه افزایش 
شـیوع ادامـه داده اسـت، زیـرا ناقـل پشـه همچنان 
دامنـه خـود را گسـترش می دهـد. این امـر تا حدی 
بـه شهرنشـینی مـداوم و تا حـدودی به تأثیـر آب و 

هـوای گرمتر نسـبت داده می شـود.

ریشه شناسی
ــان  ــم از زب ــرن نوزده ــل ق ــام در اوای ــن ن ای
ــه  ــد، ک ــی آم ــه انگلیس ــی ب ــد غرب ــپانیایی هن اس
بــه   Kiswahili dinga / denga واژه  از  را  آن 
معنــای »تشــنج شــبه کرامــپ« وام گرفــت 
 ki-dinga pepo اصطــلاح کامــل ایــن بیمــاری[
اســت: »نوعــی تشــنج ماننــد گرفتگــی )ناشــی از( 
ــن کلمــه در  ــل وجــود ای ــه دلی روح شــیطانی«[. ب
ــن  ــرطان پذیری« و ای ــای »س ــا معن ــپانیایی ب اس
ریشه شناســی عامیانــه بــه بیــزاری از حرکــت 
ــن واژه در  ــاره دارد، ای ــلا اش ــاران مبت ــط بیم توس
ــر  ــد. ذک ــل ش ــی تبدی ــب دنگ ــه ت ــپانیایی ب اس
می کننــد کــه برده هایــی در هنــد غربــی کــه 
ــت و راه  ــد، حال ــه تــب دنگــی مبتــلا شــده بودن ب
ــن  ــوش داشــتند و ای ــن شــبیه یــک شــیک پ  رفت
 )dandy fever( »بیمــاری به عنــوان »تــب دنــدی 

شناخته می شد.

break-( اصطــلاح تــب شکســتن اســتخوان
بنیان گــذار  و  پزشــک  توســط   )bone fever

ــی در  ــن راش، در گزارش ــده، بنجامی ــالات متح ای
ســال 1789 از اپیدمــی ســال 1780 در فیلادلفیــا، 
مفاصــل  و  عضلانــی  دردهــای  دلیــل  بــه 
ــزارش از  ــوان گ ــد. او در عن ــتفاده ش ــط اس مرتب
 اصطــلاح رســمی تر »تــب صفــراوی کننــده« 
اســتفاده می کنــد.   )bilious remitting fever(
ــس از ســال 1828  ــا پ ــب دنگــی تنه اصطــلاح ت
مــورد اســتفاده عمومــی قــرار گرفــت. اصطلاحــات 
ــب دلخــراش«  ــد از: »ت تاریخــی دیگــر آن عبارتن
 )la dengue( »و »لا دنگی )breakheart fever( 
و اصطلاحــات بــرای بیمــاری شــدید شــامل 
عفـــــونی«  ترومبوســیتوپنیک  »پورپــورای 
)infectious thrombocytopenic purpura( و 
»فیلیپیــن« )Philippine(، »تایلنــدی« )Thai( یــا 
 Singapore( »تــب خونریــزی دهنــده ســنگاپور«

می باشــند.  )hemorrhagic fever

کلیات
ــه  ــه از پش ــاری منتقل ــک بیم ــی ی ــب دنگ ت
 )DENV( اســت کــه توســط ویــروس دنگــی
ــه  ایجــاد می شــود و در مناطــق گرمســیری و نیم
ــت  ــدون علام ــب ب ــت. اغل ــایع اس ــیری ش گرمس
اســت، اگــر علایــم ظاهــر شــوند، معمــولًا 3 تــا 14 
روز پــس از عفونــت شــروع می گردنــد. ایــن علایم 
ممکــن اســت شــامل تــب بــالا، ســردرد، اســتفراغ، 
دردهــای عضلانــی و مفاصــل و خــارش پوســت و 
ــا  ــودی معمــولًا دو ت ــورات پوســتی باشــند. بهب بث
هفــت روز طــول می کشــد. در بخــش کوچکــی از 
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مــوارد، بیمــاری بــه تــب دنگــی شــدید ]کــه قبــلًا 
به عنــوان تــب خونریــزی دهنــده دنگــی )DHF( یــا 
ــد[  ــناخته می ش ــی )DSS( ش ــوک دنگ ــندروم ش س
بــا خونریــزی، ســطوح پاییــن پلاکت هــای خــون، 
ــن  ــون پایی ــار خ ــون و فش ــمای خ ــت پلاس نش

ــود. ــل می ش ــاک تبدی خطرن
ویــروس دنگــی چهــار ســروتیپ تاییــد شــده 
ــوع  ــه آن ن ــوع معمــولًا ب ــا یــک ن ــت ب دارد. عفون
مصونیــت مادام العمــر می دهــد، امــا بــرای ســایرین 
ایجــاد می کنــد.  فقــط مصونیــت کوتاه مــدت 
ــوع دیگــری خطــر عــوارض  ــا ن ــت بعــدی ب عفون
شــدید را افزایــش می دهــد. علایــم دنگــی شــبیه 
ــا،  ــه مالاری بســیاری از بیماری هــای دیگــر از جمل
ــای  ــت. آزمایش ه ــکا (Zika1) اس ــزا و زی آنفولان
خــون بــرای تأییــد تشــخیص از جملــه تشــخیص 
ــی یــا آنتی بادی هــای ویــروس در  RNA ویروس

دســترس هســتند.
هیــچ درمــان خاصــی بــرای تــب دنــگ وجــود 
ــم درد  ــر علای ــان ب ــف، درم ــوارد خفی ــدارد. در م ن
ــه  ــاز ب ــی نی ــدید دنگ ــوارد ش ــت. م ــز اس متمرک
بســتری شــدن در بیمارســتان دارد. درمــان دنگــی 
حــاد حمایتــی اســت و شــامل دادن مایعــات 
ــدی می باشــد. ــا داخــل وری به صــورت خوراکــی ی

ــه از پشــه های مــاده  دنگــی توســط چنــد گون
از جنــس Aedes، عمدتــا Aedes aegypti پخش 
ــردن پشــه و پیشــگیری از  ــن ب ــا از بی می شــود. ب
ــرد. دو  ــگیری ک ــت پیش ــوان از عفون ــزش می ت گ
ــورت  ــده و به ص ــد ش ــی تایی ــن دنگ ــوع واکس ن
تجــاری در دســترس هســتند. Dengvaxia در 
ســال 2016 در دســترس قــرار گرفــت، امــا فقــط 

بــرای جلوگیــری از عفونــت مجــدد در افــرادی کــه 
ــردد. واکســن  ــه می گ ــوده شــده اند، توصی ــلًا آل قب
دوم، Qdenga، در ســال 2022 در دســترس قــرار 
گرفــت و بــرای بزرگســالان، نوجوانان و کــودکان از 

ســن چهــار ســالگی مناســب اســت.
ــوط  ــی مرب ــیوع دنگ ــای ش ــن توصیف ه اولی
بــه ســال 1779 اســت. علت ویروســی و گســترش 
آن در اوایــل قــرن بیســتم شــناخته شــد. دنــگ که 
ــی  ــور بوم ــد کش ــش از ص ــر در بی ــال حاض در ح
اســت، از مناطــق گرمســیری و نیمــه گرمســیری 
ــی  ــای جنوب ــری و ایالت ه ــره ایب ــبه جزی ــه ش ب
ایــالات متحــده گســترش می یابــد کــه تــا حــدی 
ــود.  ــی نســبت داده می ش ــرات آب و هوای ــه تغیی ب
ــتوایی  ــاری اس ــک بیم ــوان ی ــاری به عن ــن بیم ای
ــردد. در  ــدی می گ ــده، طبقه بن ــه ش ــده گرفت نادی
طــول ســال 2023، بیــش از 5 میلیــون عفونــت، بــا 
ــی  ــب دنگ ــی از ت ــر ناش ــش از 5000 مرگ ومی بی
گــزارش شــد. از آنجایــی کــه اکثــر مــوارد بــدون 
علامــت یــا خفیــف هســتند، تعــداد واقعــی مــوارد 
ــر گــزارش شــده اســت. ــر کمت دنگــی و مرگ ومی

علایم و نشانه ها
ــروس  ــه وی ــوده ب ــراد آل ــول، اف ــور معم به ط
ــا  ــد( ی ــتند )80 درص ــت هس ــدون علام ــی ب دنگ
فقــط علایــم خفیفــی ماننــد تــب بــدون عارضــه 
ــد  ــدیدتری دارن ــاری ش ــر بیم ــراد دیگ ــد. اف دارن
ــده  ــد کنن ــی تهدی ــش کوچک ــد( و در بخ )5 درص
ــرار  ــن ق ــان بی ــون )زم ــتند. دوره کم ــی هس زندگ
ــا 14  ــم( از 3 ت ــن در معــرض و شــروع علای گرفت

ــد. ــا 7 روز می باش ــب 4 ت ــا اغل ــت، ام روز اس
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ــد  ــف عبارتن ــی خفی ــخصه دنگ ــم مش علای
ــی، ســردرد )معمــولًا در  ــا شــروع ناگهان ــب ب از: ت
ــی و مفاصــل،  ــای عضلان پشــت چشــم ها(، درده
تهــوع، اســتفراغ، غــدد متــورم و بثــورات پوســتی. 
ــرفت  ــدید پیش ــی ش ــه دنگ ــاری ب ــن بیم ــر ای اگ

ــم شــامل درد شــدید شــکم، اســتفراغ  ــد، علای کن
ــا بینــی،  مــداوم، تنفــس ســریع، خونریــزی لثــه ی
یــا  اســتفراغ  در  بی قــراری، خــون  خســتگی، 
مدفــوع، تشــنگی شــدید، رنــگ پریدگــی و ســردی 
ــند )شــکل 2(.  ــف می باش پوســت و احســاس ضع

شکل 1- مدل پیشنهادی برای پاتوژنز DF، DHF، و DSS، براساس یک نمای یکپارچه از داده های ارایه 
شده. فلش های سیاه، فرآیندهای منتهی به رویداد نشان داده شده؛ جعبه های با مراکز سفید، رویدادهای 

پاتولوژیک. هر رویداد در نهایت بر EC یا سیستم هموستاتیک تأثیر می گذارد. 
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 تـــب بـــالا )40 درجـــه ســـانتی گراد / 
104 درجه فارنهایت(

 سردرد شدید
 درد پشت چشم

 دردهای عضلانی و مفاصل
 حالت تهوع

 استفراغ
 تورم غدد

 کهیر
شکل ۲- علایم مشخصه دنگی خفیف

پیش آگهی
ــچ  ــدون هی ــی ب ــه دنگ ــلا ب ــراد مبت ــر اف اکث
ــان  ــد. خطــر مــرگ در می ــود می یابن مشــکلی بهب
ــا 2/5 درصــد  ــه دنگــی شــدید، 0/8 ت ــان ب  مبتلای
اســت کــه بــا درمــان کافــی بــه کمتــر از 1 درصــد 
ــور  ــه به ط ــرادی ک ــال، اف ــن ح ــا ای ــد. ب می رس
قابــل توجهــی دچــار فشــار خــون پاییــن می شــوند 
ــا 26  ــا ت ــر آن ه ــزان مرگ ومی ــت می ــن اس ممک
ــودکان  ــان ک ــرگ در می ــر م ــد. خط ــد برس درص
کمتــر از پنــج ســال، چهــار برابر بیشــتر از کــودکان 
بــالای 10 ســال اســت. افراد مســن نیــز در معرض 
خطــر بالاتــری بــه خاطــر نتایــج ضعیــف هســتند.

دوره بالینی
ســیر عفونــت بــه ســه مرحلــه تــب، بحرانــی 
ــکل های 3 و 4(. ــود )ش ــیم می ش ــودی تقس و بهب

ــه  ــالا )40 درج ــب ب ــامل ت ــب ش ــه ت مرحل
ــا  ــت و ب ــت( اس ــه فارنهای ــانتی گراد / 104 درج س
درد عمومــی و ســردرد همــراه می باشــد و معمــولا 

دو تــا هفــت روز طــول می کشــد. همچنیــن 
ــورات  ــتفراغ، بث ــوع، اس ــت ته ــت حال ــن اس ممک
پوســتی و درد در عضــلات و مفاصــل وجــود 
ــا  ــه ی ــک هفت ــرف ی ــراد ظ ــد.اکثر اف ــته باش داش

بیشــتر بهبــود می یابنــد. 
در تقریبــا 5 درصــد افــراد، علایــم بدتــر 
می شــوند و می تواننــد تهدیــد کننــده زندگــی 
باشــند. ایــن بیمــاری دنگــی شــدید نامیــده 
می شــود )کــه قبــلًا تــب خونریــزی دهنــده دنگــی 
یــا ســندروم شــوک دنگــی نامیــده می شــد(. 
دنگــی شــدید می توانــد منجــر بــه شــوک، 
خونریــزی داخلــی، نارســایی اندام هــا و حتــی 
مــرگ گــردد. علایــم هشــدار دهنــده شــامل درد 
شــدید معــده، اســتفراغ، مشــکل در تنفــس و وجود 
خــون در بینــی، لثــه، اســتفراغ یــا مدفــوع اســت.

در ایــن دوره، نشــت پلاســما از رگ هــای خونی 
همــراه بــا کاهــش پلاکت هــا مشــاهده می گــردد. 
ایــن امــر ممکــن اســت منجــر بــه تجمــع مایــع در 
ــه  قفســه ســینه و حفــره شــکم و همچنیــن تخلی
مایــع از گــردش خــون و کاهــش خون رســانی بــه 

ــی شــود. ــای حیات اندام ه
مرحلــه بهبــودی معمــولًا دو تــا ســه روز طــول 
ــل توجــه اســت  ــب قاب ــود اغل ــن بهب می کشــد. ای
ــب  ــان قل ــدید و ضرب ــارش ش ــا خ ــد ب و می توان

آهســته همــراه باشــد.
عــوارض ناشــی از تب شــدید شــامل خســتگی، 
خواب آلودگــی، ســردرد، اختــلال تمرکــز و اختــلال 
ــه  ــلا ب ــاردار مبت ــای ب ــند. خانم ه ــه می باش حافظ
دنگــی در معــرض خطــر ســقط جنیــن، تولــد نــوزاد 

بــا وزن کــم و زایمــان زودرس هســتند.
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شکل ۳- سیر عفونی تب دانگ به صورت شماتیک

شکل ۴- دوره بالینی تب دنگی
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شکل ۵ - پشه Aedes aegypti که از میزبان انسان تغذیه می کند.

ویروس شناسی و انتقال
ویــروس دنگــی )DENV( یــک ویــروس 
ــلاوی  ــس ف ــواده Flaviviridae و جن RNA از خان

ــس  ــن جن ــای همی ــایر اعض ــت. س ــروس اس وی
عبارتنــد از: ویــروس تــب زرد، ویروس نیــل غربی و 
 ویــروس زیکاژنــوم ویــروس دنگــی )مــاده ژنتیکی( 
حــاوی حــدود 11,000 پایــه نوکلئوتیــدی می باشــد 
 )E و C ،prM( که ســه مولکــول پروتئین ســاختاری 
را کــه ذره ویــروس را تشــکیل می دهنــد و هفــت 
ــر  ــرای تکثی ــه ب ــر را ک ــن دیگ ــول پروتئی مولک
ویــروس مــورد نیــاز هســتند، کــد می کننــد. 
چهــار ســویه تاییــد شــده از ویــروس وجــود دارنــد 
 کــه ســروتیپ نامیــده می شــوند و بــه آن هــا

 DENV-4 و   DENV-3 ،DENV-2 ،DENV-1

می گوینــد. تمایــز بیــن ســروتیپ ها براســاس 
می باشــد. آن هــا  آنتی ژنــی 

ویــروس دنگــی اغلــب از طریــق نیــش پشــه ها 
ــل  ــژه A. aegypti منتق ــس Aedes، به وی در جن
می شــود )شــکل 5(. ایــن پشــه ها معمــولا هنــگام 
غــروب و ســحر تغذیــه کننــد، امــا ممکــن اســت 
ــد و در نتیجــه،  ــان را بگزن ــز انس ــر نی ــات دیگ اوق
عفونــت را در هــر زمانــی از روز پخــش کنند. ســایر 
گونه هــای دیگــر Aedes کــه ممکــن اســت ایــن 
 ،A. albopictus :بیمــاری را منتقل کنند عبارتنــد از 
انســان   .A. scutellaris و   A. polynesiensis

میزبــان اصلــی ویــروس اســت، امــا در پســتانداران 
ــد  ــد و می توان ــردش می باش ــز در گ ــانی نی غیرانس

ــد.  ــوده کن پســتانداران دیگــر را آل
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بــه مــدت 2 تــا 10 روز پــس از آلــوده شــدن، 
جریــان خــون فــرد حــاوی ســطح بالایــی از ذرات 

ویــروس خواهــد بــود )دوره ویرمــی(. 
یــک پشــه مــاده یــک وعــده غذایــی خــون از 
ــروس را در  ــپس، وی ــرد. س ــوده می گی ــان آل میزب
ــد  ــد. طــی چن ســلول های روده اش منتشــر می کن
روز آینــده، ویــروس بــه بافت هــای دیگــر از جملــه 
ــزاق  ــد و در ب ــی پشــه گســترش می یاب ــدد بزاق غ
آن منتشــر می شــود. دفعــه بعــد کــه پشــه تغذیــه 
ــرد  ــون ف ــان خ ــه جری ــی ب ــزاق عفون ــد، ب می کن
ــاری گســترش  ــود و در نتیجــه، بیم ــق می ش تزری
ــچ  ــروس هی ــن وی ــد ای ــر می رس ــه نظ ــد. ب می یاب
ــوده  ــا آخــر عمــر آل ــر پشــه کــه ت ــر مضــری ب اث

ــدارد. ــد، ن ــی می مان باق
طریــق  از  می توانــد  همچنیــن  دنگــی 
ــدای  ــق اه ــوده و از طری ــی آل ــای خون فرآورده ه
ــه  ــادر ب ــال از م ــود. انتق ــل ش ــز منتق ــو نی عض
ــد هــم  ــگام تول ــا هن ــارداری ی ــودک در دوران ب ک

ــت. ــده اس ــزارش ش گ
خطــر اصلــی عفونــت بــا دنگــی، نیــش پشــه 
ــوده اســت. ایــن امــر در مناطقــی کــه بیمــاری  آل
ــژه در  ــد، به وی ــر می باش ــل ت ــت، محتم ــی اس بوم
ــالا، بهداشــت  ــت ب ــم جمعی ــه تراک ــی ک محل های
ــه ها  ــه پش ــد ک ــود دارن ــد وج ــب و آب راک نامناس
بــا  می تــوان  کننــد.  مثــل  تولیــد  می تواننــد 
انجــام اقداماتــی بــرای جلوگیــری از گــزش، 
ــت  ــلًا پوس ــه کام ــی ک ــیدن لباس های ــد پوش مانن
حیــن  در  پشــه بند  از  اســتفاده  می پوشــاند،  را 
 DEET( ــا اســتفاده از دافــع حشــرات اســتراحت، وی
مؤثرتریــن آن هــا می باشــد( احتمــال آلودگــی 

ــه  ــود ک ــه می ش ــن توصی ــش داد. همچنی را کاه
بــرای لبــاس، تــور و چــادر از پرمتریــن 0/5 درصــد 

ــد. ــتفاده کنی اس
ــا صفحه هــای  ــوان ب ــه را می ت حفاظــت از خان
ــا  ــوع و ب ــه مطب ــتفاده از تهوی ــا اس در و پنجــره، ب
تخلیــه و تمیــز کــردن منظــم همــه ظــروف - چــه 
در داخــل و چــه در خــارج -کــه ممکــن اســت آب 
انباشــته کننــد )ماننــد ســطل، گلــدان، اســتخر یــا 

ســطل زبالــه( انجــام داد.
روش اولیــه کنتــرل A. aegypti از طریــق 
حــذف زیســتگاه های آن اســت. ایــن کار بــا 
حــذف منابــع بــاز آب یــا در صــورت عــدم امــکان 
ــرل  ــل کنت ــا عوام ــا ی ــره کش ه ــزودن حش ــا اف ب
ــرد.  ــورت می پذی ــق ص ــن مناط ــه ای ــک ب بیولوژی
حشــره کش های  بــا  عمومــی  سمپاشــی 
گاهــی  اگرچــه  پیرتروییــد،  یــا  ارگانوفســفره 
ــه  ــردد ک ــور نمی گ ــود، تص ــام می ش ــات انج اوق
ــرات  ــی از اث ــه نگران ــه ب ــا توج ــد. ب ــر باش مؤث
منفــی حشــره کش ها و مشــکلات لجســتیکی 
ــق  ــاز آب از طری ــای ب ــتر،کاهش مجموعه ه بیش
اصــلاح محیطــی، روش کنتــرل ترجیحــی اســت. 
ــت  ــک فعالی ــه ی ــرل پش ــده آل، کنت ــت ای در حال
اجتماعــی خواهــد بــود، به عنــوان مثــال، هنگامــی 
کــه همــه اعضــای یــک جامعــه ناودان هــای 
ــاک  ــان را پ ــی های خیاب ــده و زهکش ــدود ش مس
ســازی می کننــد و حیــاط خــود را عــاری از 
ــل  ــر مح ــد. اگ ــه می دارن ــد نگ ــروف آب راک ظ
ــاز  ــد، نی ــتقیم آب باش ــکونت دارای اتصــال مس س
بــه چــاه یــا پمپ هــای خیابانــی و ظــروف حمــل 

آب را از بیــن می بــرد.
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عوامل خطر
بیماری هــای مزمــن - ماننــد آســم، کــم 
ــر  ــیرین - خط ــت ش ــی داســی شــکل و دیاب خون
افزایــش  را  بیمــاری  نــوع شــدید  بــه  ابتــلا 
ــاری  ــرای بیم ــر ب ــل خط ــایر عوام ــد. س می دهن
شــدید عبارتنــد از: جنــس مونــث و شــاخص تــوده 
بدنــی بــالا. تصــور می شــود کــه عفونــت بــا یــک 
ســروتیپ باعــث ایجــاد مصونیــت مادام العمــر 
نســبت بــه آن نــوع می شــود، امــا فقــط محافظــت 
ــر ســه ســروتیپ دیگــر ایجــاد  کوتاه مــدت در براب

می کنــد. عفونــت مجــدد بعــدی بــا یــک ســروتیپ 
متفــاوت خطــر عــوارض شــدید ناشــی از پدیــده ای 
ــادی )ADE( را  ــه آنتی ب ــت وابســته ب ــام تقوی ــه ن ب

افزایــش می دهــد.
کامــل  به طــور   ADE دقیــق  مکانیســم 
 ADE شــناخته نشــده اســت.به نظــر می رســد کــه
ــد  ــای تولی ــه آنتی بادی ه ــد ک ــی رخ می ده زمان
ــوژن را  ــک پات ــی ی ــخ ایمن ــک پاس ــی ی ــده ط ش
ــا  ــه آن متصــل می شــوند، ام شناســایی کــرده و ب
ــوض،  ــتند. در ع ــاکام هس ــردن آن ن ــی ک در خنث

Fcγ آنتی بادی ها به ذرات ویروسی و گیرنده های ،)ADE( شکل ۶- در تقویت وابسته به آنتی بادی 
 بیان شده در سلول های ایمنی متصل می شوند و احتمال این که ویروس ها آن سلول ها را آلوده کنند، 

افزایش می یابد.
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ــتری  ــی بیش ــروس توانای ــس آنتی بادی-وی کمپلک
ــلول های  ــای Fcγ س ــه گیرنده ه ــال ب ــرای اتص ب
ــازد  ــادر می س ــروس را ق ــدف دارد و وی ــی ه ایمن
ــوده کــرده و خــود را تکثیــر کنــد. ــا ســلول را آل ت

ــی،  ــاد ویروس ــت ح ــای عفون ــر مدل ه در اکث
وجــود آنتی بادی هــا، هــم خنثی کننــده و هــم 
ــت،  ــذف و در نهای ــرل، ح ــا کنت ــده، ب غیرخنثی کنن
ــش  ــال، نق ــن ح ــا ای ــت. ب ــط اس ــت مرتب محافظ
اختصاصــی  آنتی بادی هــای  احتمالــی  مضــر 
ویــروس بــرای چنــد ویــروس بیــان شــده کــه بــا 
افزایــش عفونــت ســلول ها در شــرایط آزمایشــگاهی 
فقــط  کــه  پدیــده ای  می شــود،  اندازه گیــری 
ــود.  ــی ش ــدود نم ــی مح ــای ویروس ــه پاتوژن ه ب
ــن  ــگاهی همچنی ــرایط آزمایش ــده در ش ــن پدی ای
ــات  ــف شــد و مطالع ــت DENV توصی ــرای عفون ب
 DHF/DSS اپیدمیولوژیــک افزایــش خطــر ابتلا بــه
پــس از عفونــت ثانویه DENV را نشــان داده اســت، 
Halstead و همــکاران مشــاهده کردنــد کــه بــروز 

DHF و DSS در دو جمعیــت از کــودکان خردســال 

بــه اوج خــود رســید. یــک اوج در نــوزادان )در 
 DENV ــروتیپ ــا س ــه ب ــا 9 ماهگــی( ک ســن 6 ت
متفــاوت از ســروتیپ مادرانشــان آلــوده شــده بودند، 
رخ داد. مشــاهدات کلیــدی در آنجــا ایــن بــود کــه 
بیمــاری شــدید در نوزادانــی رخ می دهــد کــه 
ــطوح  ــه س ــا ب ــرای آن ه ــادری ب ــای م آنتی بادی ه
ــت. اوج  ــه اس ــش یافت ــده کاه ــن و خنثی کنن پایی
دیگــر در کــودکان خردســالی مشــاهده شــد که یک 
عفونــت زودتــر، معمــولًا خفیــف یــا تحــت بالینــی 
ــا یــک ســروتیپ  ــداً ب ــد و بع ــه کــرده بودن را تجرب
ــاهدات  ــن مش ــدند. ای ــوده ش ــاوت DENV آل متف

منجــر بــه ایــن نتیجــه گردیــد کــه عفونــت بعــدی 
ــاوت  ــروتیپ متف ــک س ــا ی ــی ب ــراد دارای ایمن اف
DENV می توانــد بــه جــای کاهــش بیمــاری، 

ــا  ــه ادع ــده ای ک ــد، پدی ــدید کن ــده ای را تش پدی
می شــود توســط آنتی بادی هــا ایجــاد می گــردد 
 )ADE( ــادی ــه آنتی ب ــته ب ــش وابس ــه آن افزای و ب
ــک  ــه اپیدمیولوژی ــد مطالع ــد. چن ــاری می گوین بیم
ــش  ــرای نق ــتری ب ــرایطی بیش ــواهد ش ــدی ش بع
 DHF ،ارایــه کردنــد DHF پیــش ایمنــی در پاتوژنــز
ــتری از  ــداد بیش ــت تع ــه عفون ــر ب ــد منج می توان
ــیاری  ــه، در بس ــود و درنتیج ــدف ش ــلول های ه س
از مطالعــات بــار ویروســی بالایــی مشــاهده گردیــده 
ــد مطالعــه بالینــی، شــواهدی  اســت. علی رغــم چن
ــانی،  ــای انس ــش ADE در بیماری ه ــر نق ــی ب مبن
ــت.  ــتقیم اس ــای DENV، غیرمس ــد عفونت ه مانن
ــش  ــن افزای ــاط بی ــات ارتب اگرچــه برخــی از مطالع
ــالای ویرمــی و افزایــش  فعالیــت ســرم، ســطوح ب
خطــر ابتــلا بــه DHF/DSS را نشــان داده انــد، همــه 
مــوارد بیمــاری شــدید بــا ADE مرتبــط نیســتند یــا 
قبــل از آن عفونــت بــا یــک ســروتیپ هترولــوگ یا 
توســط بارهــای ویروســی بــالا مشــاهده می شــود، 
 DHF/DSS ــه ــی ک ــه هنگام ــوارد، ب ــی م  در برخ
تشــخیص  غیرقابــل  ویروســی   RNA حضــور 
می باشــد. بــا ایــن حــال، به طــور کلــی، بــار 
ویروســی بــالا و وجــود ویــروس بــه هنــگام کاهش 
تــب از عوامــل خطــر مهــم بــرای ایجــاد بیمــاری 
ــلًا  ــد، کام ــر ش ــه ذک ــور ک ــت. همان ط ــدید اس ش
مشــخص نیســت کــه آیــا فقــدان ویرمــی همیشــه 
آلــوده  بافت هــای  از  ویــروس  پاک ســازی  بــا 

ــر. ــا خی ــاط دارد ی ارتب
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ــن  ــل ای ــا مکم ــن ی ــه جایگزی ــک فرضی ی
ــی  ــخ ایمن ــطه FcγR پاس ــا واس ــه ورود ب اســت ک
به عنــوان  می کنــد.  ســرکوب  را  ضدویروســی 
 Ross River ــروس ــا وی ــه ب ــک مطالع ــال، ی مث
 FcγR نشــان داد کــه ورود ویــروس از طریق مســیر
می توانــد ژن هــای ضــد ویروســی را ســرکوب کنــد 
و تولیــد IL-10 را در ماکروفاژهــای مــوش افزایــش 
دهــد، در حالــی کــه ورود از طریــق گیرنــده ســلولی 
طبیعــی، محیــط ضدویروســی را تغییــر نــداد. علاوه 
ــروس  ــر وی ــه تکثی ــد ک ــان داده ش ــن، نش ــر ای ب
ــان IL-10 ضــروری اســت.  ــج بی ــه منظــور تروی ب
 DENV ــت ــه عفون ــد ک ــان داده ش ــن نش همچنی
ســلول های THP-1 از طریــق FcR رونویســی و 
تولیــد، IL-12 ،IFN-γ ،TNF-α و NO را ســرکوب 
ــی  ــیتوکین های ضدالتهاب ــان س ــا بی ــد، ام می کن

IL-6 و IL-10 را افزایــش می دهــد. 

مکانیسم عفونت
ــی  ــروس دنگ ــل وی ــه حام ــه پش ــی ک هنگام
فــردی را نیــش می زنــد، ویــروس همــراه بــا 
ــروس  ــن وی ــود. ای ــزاق پشــه وارد پوســت می ش ب
ســلول های پوســتی مجــاور بــه نــام کراتینوســیت 
ــع  ــی تخصصــی واق ــلول های ایمن ــن س و همچنی
ــس را  ــلول های لانگرهان ــام س ــه ن ــت ب در پوس
آلــوده می کنــد. ســلول های لانگرهانــس بــه 
ــه  ــی ک ــد، جای ــرت می کنن ــاوی مهاج ــدد لنف غ
ــون گســترش  ــفید خ ــای س ــه گلبول ه ــت ب عفون
ــه در  ــی ک ــلول ها در حال ــل س ــد و در داخ می یاب
سراســر بــدن حرکــت می کننــد، تکثیــر می شــوند.

گلبول هــای ســفید خــون بــا تولیــد چنــد 

ســیتوکین ها  ماننــد  ســیگنال دهنده  پروتئیــن 
کــه  می دهنــد  پاســخ  آن  بــه  انترفرون هــا  و 
ــم  ــب، علای ــد ت ــم مانن مســؤول بســیاری از علای
ــتند. در  ــدید هس ــای ش ــزا و درده ــبیه آنفولان ش
عفونــت شــدید، تولیــد ویــروس در داخــل بــدن بــه 
ــتری  ــای بیش ــد و اندام ه ــش می یاب ــدت افزای ش
ــد تحــت  ــز اســتخوان( می توانن ــد و مغ ــد کب )مانن
تأثیــر قــرار گیرنــد. بــه دلیــل افزایــش نفوذپذیــری 
مویرگــی، مایــع از جریــان خــون از طریــق دیــواره 
ــدن  ــای ب ــه حفره ه ــک ب ــی کوچ ــای خون رگ ه
نشــت می کنــد. در نتیجــه، حجــم خــون کاهــش 
می یابــد و فشــار خــون آن قــدر پاییــن می آیــد کــه 
نمــی توانــد خــون کافــی را بــه اندام هــای حیاتــی 
برســاند. انتشــار ویــروس بــه مغــز اســتخوان منجر 
بــه کاهــش تعــداد پلاکت هــا می شــود کــه بــرای 
ــر  ــن ام ــت. ای ــروری اس ــون ض ــدن خ ــه ش لخت
ــی  ــه یک ــد ک ــش می ده ــزی را افزای ــر خونری خط
ــد. ــی می باش ــب دنگ ــی ت ــوارض اصل ــر از ع دیگ

بیماری شدید
ــی بیماری هــای ســازمان  ــدی بین الملل  طبقه بن
ــته  ــه دو دس ــی را ب ــب دنگ ــی، ت ــت جهان بهداش
تقســیم می کنــد: بــدون عارضــه و شــدید. دنگــی 
ــزی  ــا خونری ــراه ب ــاری هم ــوان بیم ــدید به عن ش
ــدید اندام هــا، یــا  ــرد ش ــلال عملک ــدید، اخت ش

ــود. ــف می ش ــما تعری ــدید پلاس ــت ش نش
ــد  ــس از چن ــات پ ــی اوق ــدید گاه ــی ش دنگ
ــی  ــور ناگهان ــد به ط ــب می توان ــش ت ــا کاه روز ب
مویرگ هــا  از  پلاســما  گردد.نشــت  ایجــاد 
ــوک  ــن و ش ــیار پایی ــون بس ــار خ ــه فش ــر ب منج
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ــا نشــت شــدید  هیپوولمیــک می شــود. بیمــاران ب
پلاســما ممکــن اســت تجمــع مایــع در ریه هــا یــا 
شــکم، پروتئیــن ناکافــی در خــون یــا غلیــظ شــدن 
خــون داشــته باشــند. دنگــی شــدید یــک اورژانــس 
ــه  ــد باعــث آســیب ب ــه می توان پزشــکی اســت ک
اندام هــا شــود و منجــر بــه نارســایی چنــد عضــوی 

ــردد )شــکل 7(. ــرگ گ و م

 درد شدید شکم
 استفراغ مداوم

 تنفس سریع و پی درپی
 خونریزی لثه یا بینی

 خستگی
 بی قراری

 خون در استفراغ یا مدفوع
 بسیار تشنه بودن

 پوست رنگ پریده و سرد
 احساس ضعف.

شکل ۷- علایم مشخصه دنگی شدید
تفــاوت در شــدت بیمــاری در هــر دو ســطح 
ــد  ــل مشــاهده اســت. چن ــی قاب ــردی و جمعیت ف
مطالعــه اپیدمیولوژیــک نشــان دادنــد کــه عوامــل 
حساســیت  در  مهمــی  مؤلفه هــای  ژنتیکــی 
 I کلاس HLA ــل ــد آل ــتند. چن ــاری هس ــه بیم ب
ــتند.  ــط هس ــاد DHF مرتب ــا ایج ــانی ب  و II انس
ــده  ــده Fcγ، گیرن ــم در TNF-α، گیرن پلی مورفیس
فاکتــور  ژن هــای  و   CTLA-4  ،D ویتأمیــن 
 DHF/DSS ــعه ــا توس ــدل β (TGF-β) ب ــد مب  رش
میزبــان،  عوامــل  از  برخــی  اســت.  مرتبــط 
ماننــد کمبــود گلوکز-6-فســفات دهیدروژنــاز 

(G6PD) نیــز ممکــن اســت بــه افزایــش تکثیــر 

DENV در منوســیت ها کمــک کننــد. کمبــود 

G6PD، یــک آنزیــم مرتبــط بــا X در همــه جــا، 

ــان  ــر جه ــی در سراس ــود آنزیم ــایع ترین کمب ش
اســت کــه شــیوع بالایــی در جمعیــت آفریقایــی 
دارد. کمبــود G6PD باعــث ردوکــس غیرطبیعــی 
ســلولی می شــود و در نتیجــه، بــر تولیــد نیتریــک 
اکســید، سوپراکســید و پراکســید هیــدروژن تأثیــر 
می گــذارد. اســترس اکســیداتیو بــا افزایــش 
ســلول های  روی  ویروســی  گیرنده هــای 
ــر  ــی ب ــد ذرات ویروس ــش تولی ــا افزای ــدف ی ه
تکثیــر و حــدت ویروســی تأثیــر می گــذارد. 
ــط  ــود G6PD محی ــت کمب ــن اس ــه ممک اگرچ
مناســب تری بــرای تکثیــر ویروســی فراهــم 
کنــد، شــایان ذکــر اســت کــه در مطالعــات 
انجــام شــده در جمعیت هــای آفریقایــی در کوبــا 
و هائیتــی، شــیوع کــم بیمــاری شــدید گــزارش 
شــده اســت. پلی مورفیســم در ژن لکتیــن 2 
ــا ترومبوســیتوپنی  ــوز ب ــه مان (MBL2) متصــل ب

ــه DHF مرتبــط اســت.  و افزایــش خطــر ابتــلا ب
 (collectin ــن ــواده کلکتی ــوی از خان MBL عض

ــر ایــن می باشــد کــه  (family اســت و فــرض ب

نقــش مهمــی در تشــخیص الگــو و دفــاع ایمنــی 
ذاتــی دارد. جهــش در ناحیه پروموتــر MBL منجر 
ــه  ــود ک ــرمی MBL می ش ــن س ــطوح پایی ــه س ب
منجــر بــه ســندروم نقــص ایمنــی شــایع در 10 
ــردد.  ــده می گ ــالات متح ــت ای ــد از جمعی درص
پلی مورفیســم در انتقــال دهنده هــای مرتبــط 
ــانی  ــی انس ــی ژن پلاکت ــی ژن و آنت ــه آنت ــا ارای ب
ــه DHF همــراه  ــلا ب ــش خطــر ابت ــا افزای ــز ب نی
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تشخیص
ــه  ــوان ب ــی را می ت ــب دنگ ــف ت ــوارد خفی م
راحتــی بــا چنــد بیمــاری رایــج از جملــه آنفولانــزا، 
ســرخک، چیکونگونیــا و زیکا اشــتباه گرفت. دنگی، 
ــکا راه هــای  ــا (Chikungunya2) و زی چیکونگونی
 )Aedes )پشــه های  دارنــد  یکســانی   انتقــال 
بومــی هســتند،  مناطــق  در همــان  اغلــب  و 
ــان  ــور همزم ــت به ط ــن اس ــه ممک ــوری ک به ط
توســط بیــش از یــک بیمــاری آلــوده شــوند. بــرای 
مســافرانی کــه در عــرض دو هفتــه پــس از حضــور 
در مناطــق گرمســیری یــا نیمــه گرمســیری دچــار 
ــی در  ــب دنگ ــخیص ت ــد تش ــوند، بای ــب می ش ت

نظــر گرفته شــود.
علایــم هشــدار دهنــده دنگــی شــدید شــامل 
درد شــکمی، اســتفراغ مــداوم، ادم، خونریــزی، 
بی حالــی و بــزرگ شــدن کبــد اســت. بــار دیگــر، 
ایــن علایــم را می تــوان بــا ســایر بیماری هــا 

اســت. خطــر ابتــلا بــه DHF و DSS بــه دنبــال 
عفونــت بــا DENV احتمــالًا بــا ترکیبــی از چنــد 
ــه  ــود ک ــن می ش ــی مشــترک تعیی ــت ژنتیک صف
ــط  ــا متوس ــف ت ــرات خفی ــدام دارای اث ــر ک ه
هســتند و مســتعد ابتــلا بــه نــوع شــدیدتر 
بیمــاری هســتند. بایــد مشــخص شــود کــه 
آیــا نقص هــای تــک ژنــی کــه حساســیت 
ــد،  ــاد می کنن ــت DENV ایج ــه عفون ــق ب عمی
ــدادی  ــرای تع ــه ب ــور ک ــد، همان ط ــود دارن وج
و  پنوموکــوک  ماننــد  رایــج  پاتوژن هــای  از 
ــن  ــت. از ای ــده اس ــایی ش ــوم شناس مایکوباکتری
ــلا  ــا DSS مبت ــه DHF ی ــه ب ــرادی ک ــر، اف نظ
می شــوند، امــا بیمــاری زمینــه ای ندارنــد و ســالم 
ــرای  ــی ب ــوان منبع هســتند، ممکــن اســت به عن
نقایــص تک ژنــی  شناســایی پلی مورفیســم و 
کــه مســتعد ایجــاد شــدیدترین اشــکال عفونــت 

ــد. ــل کنن ــتند، عم DENV هس

نمودار1- زمانی که تست های آزمایشگاهی برای تب دنگی مثبت می شوند. روز صفر برای شروع علایم، 
اولین برای افراد مبتلا به عفونت اولیه، و دومین برای افراد مبتلا به عفونت ثانویه 
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و  لپتوســپیروز  گاســتروانتریت،  مالاریــا،  ماننــد 
ــت. ــتباه گرف ــوس اش تیف

بــرای تاییــد تشــخیص دنگــی می تــوان 
از آزمایــش خــون اســتفاده کــرد. طــی چنــد 
 immunosorbent روش  از  عفونــت،  اول  روز 
متصــل بــه آنزیــم )ELISA( می تــوان بــرای 
کــرد.  اســتفاده   NS1 آنتــی ژن  تشــخیص 
 بــا ایــن حــال، ایــن آنتــی ژن توســط همــه 
فــلاوی ویروس هــا تولیــد می شــود. چهــار یــا پنــج 
روز پــس از عفونــت، می تــوان آنتی بادی هــای 
IgM ضــد دنگــی را به طــور قابــل اعتمــادی 

ــن  ــر ســروتیپ را تعیی ــن ام ــا ای تشــخیص داد، ام
ــک ــید نوکلئی ــت اس ــای تقوی ــد. آزمایش ه  نمی کن

 )Nucleic acid amplification tests(
ــد. ــه می ده ــخیص را ارای ــن روش تش مطمئن تری

درمان
تاکنــون، هیــچ درمــان ضــد ویروســی خاصــی 
ــتر  ــت. بیش ــترس نیس ــی در دس ــب دنگ ــرای ت ب
مــوارد تــب دنگــی علایــم خفیفــی دارنــد و 
بهبــودی در چنــد روز اتفــاق می افتــد. بــرای ایــن 
ــتأمینوفن  ــت. اس ــان نیس ــه درم ــازی ب ــوارد نی م
بــرای  اســت  ممکــن  تیلنــول(  )پاراســتامول، 
ــود. از  ــتفاده ش ــف اس ــا درد خفی ــب ی ــکین ت تس
ــه  ــج درد، از جمل ــکن های رای ــایر مس ــرف س مص
ــد  ــدیم بای ــن س ــن و ناپروکس ــپیرین، ایبوپروف آس
ــوارض  ــر ع ــد خط ــرا می توانن ــود، زی ــاب ش اجتن

ــد. ــش دهن ــزی را افزای خونری
کــه  کســانی  متوســط،  بیمــاری  بــرای 
می تواننــد نوشــیدنی بنوشــند، ادرارشــان دفــع 

ــد،  می شــود، هیــچ علامــت هشــداردهنده ای ندارن
ــت در  ــه دق ــد ب ــتند، می توانن ــالم هس ــبتاً س نس
ــاران،  ــن بیم ــرای ای ــند. ب ــر باش ــت نظ ــه تح خان
ــی  ــکن ها، جایگزین ــا مس ــی ب ــای حمایت مراقبت ه
ــود. ــه می ش ــتر توصی ــتراحت در بس ــات و اس مایع

ــده  ــد کنن ــس تهدی ــک اورژان دنگــی شــدید ی
ــدن در  ــتری ش ــه بس ــاز ب ــه نی ــت ک ــی اس زندگ
بیمارســتان و مراقبت هــای بالقــوه ویــژه دارد. 
ــی، کاهــش  ــامل کم آب ــده ش ــم هشــدار دهن علای
اســت.  هماتوکریــت  افزایــش  و  پلاکت هــا 
روش هــای درمانــی شــامل مایعــات داخــل وریــدی 
ــت. ــما اس ــا پلاس ــت ی ــا پلاک ــون ب ــال خ و انتق

بار جهانی
بــروز دنگــی در دهه هــای اخیــر به طــور 
چشــمگیری در سراســر جهــان افزایش یافته اســت، 
به طــوری کــه مــوارد گــزارش شــده بــه WHO از 
ــون  ــه 5/2 میلی ــال 2000 ب ــورد در س 505,430 م
مــورد در ســال 2019 افزایــش یافتــه اســت. تعــداد 
مــوارد دنگــی کمتــر گزارش شــده اســت. بســیاری 
بیماری هــای  ســایر  به عنــوان  نیــز  مــوارد  از 
تــب دار بــه اشــتباه تشــخیص داده می شــوند.

بیشــترین تعــداد مــوارد دنگــی در ســال 2023 
ــور را در  ــش از 80 کش ــه بی ــت ک ــده اس ــت ش ثب
تمــام مناطــق WHO تحــت تاثیــر قــرار داده 
اســت. از ابتــدای ســال 2023 انتقــال مــداوم، 
ــی،  ــوارد دنگ ــره م ــش غیرمنتظ ــا افزای ــراه ب هم
 منجــر بــه بالاتریــن رقــم تاریخــی بیــش از

6/5 میلیــون مــورد و بیــش از 7300 مــرگ مرتبــط 
بــا تــب دنگــی گــزارش شــده اســت.
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عوامـــل متعـــددی بـــا افزایـــش خطـــر گســـترش 
ـــع  ـــر توزی ـــتند: تغیی ـــط هس ـــی مرتب ـــی دنگ اپیدم
 Aedes aegypti ناقـــلان )عمدتـــاً پشـــه های
و Aedes albopictus(، به ویـــژه در کشـــورهایی 
ـــده  ـــای پدی ـــتند. پیامده ـــی نداش ـــلًا دنگ ـــه قب ک
ـــرات آب  ـــو )El Niño( در ســـال 2023 و تغیی ال نین
ـــه افزایـــش دمـــا، بارندگـــی  و هوایـــی کـــه منجـــر ب
سیســـتم های  می شـــود.  بـــالا  رطوبـــت  و 
ــری  ــه همه گیـ ــکننده در بحبوحـ ــتی شـ بهداشـ
و  سیاســـی  بی ثباتی هـــای  و   COVID-19

ــای  ــا بحران هـ ــه بـ ــورهایی کـ ــی در کشـ مالـ
 انســـانی پیچیـــده و جابه جایـــی زیـــاد جمعیـــت

روبه رو هستند.
یــک بــرآورد مدل ســازی نشــان می دهــد 
ــال  ــی در س ــروس دنگ ــت وی ــون عفون 390 میلی
آن هــا  از  میلیــون   96 کــه  می شــود  ایجــاد 
به صــورت بالینــی ظاهــر می گردنــد. مطالعــه 
دیگــری در مــورد شــیوع دنگــی تخمیــن می زنــد 

کــه 3/9 میلیــارد نفــر در معــرض خطــر ابتــلا بــه 
ــتند. ــی هس ــروس دنگ وی

ایــن بیمــاری در حــال حاضــر در بیــش از 100 
کشــور در مناطــق آفریقــا، قــاره آمریــکا، مدیترانــه 
شــرقی، آســیای جنــوب شــرقی و غــرب اقیانــوس 
ــوب  ــیای جن ــکا، آس ــاره آمری ــی اســت. ق آرام بوم
شــرقی و مناطــق غربــی اقیانــوس آرام بــه شــدت 
آســیب دیــده انــد و آســیا حــدود 70 درصــد از بــار 

ــد. ــکیل می ده ــی را تش ــای جهان بیماری ه
دنگــی در حــال گســترش بــه مناطــق جدید در 

اروپــا، مدیترانــه شــرقی و آمریــکای جنوبی اســت.
بیشــترین تعــداد مــوارد دنگــی گــزارش شــده 
ــی  ــازمان جهان ــه س ــود. منطق ــال 2023 ب در س
ــورد،  ــون م ــکا 4/5 میلی ــاره آمری ــت در ق بهداش
ــداد  ــت. تع ــرده اس ــزارش ک ــرگ را گ ــا 2300 م ب
ــت:  ــده اس ــزارش ش ــیا گ ــوارد در آس ــی م بالای
بنــگلادش )321،000(، مالــزی )111،400(، تایلنــد 

.)369000( ویتنــام  و   )150،000(

زیرنویس
1. تـب زیـکا یـک بیمـاری عفونـی ناشـی از وویـروس زیـکا اسـت، کـه در بسـیاری از مـوارد هیچ نشـانه ای نـدارد، امـا در اکثـر اوقات 
معمـولًا خفیـف اسـت و می توانـد شـبیه بـه تـب دنگـی باشـد. تـب زیـکا به طـور عمـده از طریـق نیـش پشـه ها از نوع پشـه آئدس 

)Aedes(  و همچنیـن از طریـق مقاربتـی از مـرد بـه شـرکای جنسـی و به طـور بالقـوه از طریـق انتقـال خـون گسـترش یابـد.
2. ویـروس چیکونگونیـا )Chikungunya( از طریـق نیـش پشـه، انسـان را آلـوده می کنـد و باعـث تـب و درد مفاصـل می شـود. ایـن 
ویـروس به نـدرت کشـنده اسـت، امـا نـوع حـاد آن می تواند بـدن فـرد را برای زمـان طولانی تحـت تاثیر قـرار دهد و علایـم درد در 
او باقـی بمانـد. در حـال حاضـر هیـچ درمـان و واکسـن خاصی برای ایـن ویروس وجود نـدارد و فقط بایـد به فکر راه های پیشـگیری 

از چیکونگونیا باشـید.
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