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  ايدزچيست؟

AIDS  ويروس ايـن بيمـاري  . ايدز يكي از بيماريهاي ويروسي واگيردار است(HIV)  

به تدريج قدرت دفاعي بدن را كـم مـي كنـد، بطوريكـه انسـان مبـتلا حتـي در مقابـل         

  .بيماريها وعفونتها خيلي ضعيف هم نمي تواند مقاومت كند و از پا در مي آيد

  ايدز چگونه سرايت مي كند؟

  ريق از سه ط

ويروس مـي توانـد   . در اثر تماس جنسي بين دو نفر كه يكي آلوده به ويروس باشد -1

  .از مرد به زن يا از زن به مرد ويا از مرد به مرد منتقل شود

از طريق خون وفرآورده ها ي خوني و تزريق با سرنگ آلـوده، مخصوصـاً اسـتفاده     -2

  مجدد از سرنگ هاي يكبار مصرف در معتادان تزريقي

  وسايل پزشكي و دندانپزشكي آلوده* 

  تيغ سلماني،مسواك، لوازم حجامت و خال كوبي آلوده* 

انتقال ممكن است قبل از زايمان، حين زايمان و يا بعد »انتقال از مادر آلوده به طفل  -3

   »از زايمان اتفاق بيافتد

   !!!!!!نگران نباشيد

ز، موجـب سـرايت آلـودگي    روابط عادي اجتماعي با اشخاص آلوده بـه ويـروس ايـد   

  .شود نمي
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ويروس ايدز از طريق تماس هاي عادي مانند نشستن دركنار هـم، حـرف زدن، دسـت    

  مومي، ظروف غذا خوري،دادن، نيش حشرات، حمام، استخرشنا، وسايل نقليه ع

  .توالت،سرفه،عطسه وحتي روبوسي منتقل نمي شود

  روشهاي پيشگيري

 دي به اصول اخلاقي و خانوادگي دوري از بي بندوباري جنسي و پايبن -1

  آآوآ.از استفاده مجدد سرنگهاي يكبار مصرف جدا خود داري شود -2

لـوازم حجامـت و   «قبل از بكار بردن هرگونه وسايل برنده و سوراخ كننده پوسـت   -3

  .از آلوده نبودن آن اطمينان حاصل شود» خال كوبي

  .تفاده نشودهرگز از مسواك وتيغ صورت تراشي بصورت مشترك اس -4

  نكات مهم

اغلب افرادي كه آلوده به ويروس ايدز هستند،ظاهراً سالم به نظر مي رسـند وحتـي    -1

  .ممكن است از آلودگي خود هم بي خبر باشند

  بيماري خطرناك ايدز فقط قابل پيشگيري است،چرا كه نه درمان دارد ونه واكسن  -2

  يرايدز نه زن مي شناسد، نه مرد،نه كودك ونه پ -3

  .مبارزه با ايدز يك مسئوليت فردي واجتماعي است -4
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  ايدز يا بلاي قرن 

تنها منبع ومخزن ويروس ايدز انسـان اسـت؛ وچـون ويروس،ضـعيف و آسـيب پـذير       

ويـروس ايـدز در اكثـر    . است،باتماس نزديك از يك فرد به فرد ديگر منتقل مـي شـود  

اخل بدن، ترشحات جنسـي زن  د ترشحات بدن ديده شده است اما تنها خون و مايعات

  .و مرد و شير مادر قابليت انتقال آن را دارند

گرفته شده  Acquired Immune Deficiency Syndrome: كلمه ايدز از حروف اول

  .كه به معني نشانه هايي از نقص ايمني اكتسابي است

 ميلادي نگـرش هـاي متفـاوتي دربـاره     1983از نخستين سالهاي ظهور بيماري تا سال 

مـيلادي ويـروس جديـدي بـه      1983عامل مولد بيماري مطرح بود؛ تا اين كه در سال 

وسيله محقيقين انستيتو پاستور پاريس با همكاري گروهي از پزشكان باليني كشف شد 

كه اين ويروس به تدريج قدرت دفاعي بدن را كم مي كرد؛ به طوريكه بدن فـرد مبـتلا   

خيلي سبك هم نمي توانست مقاومـت كنـد و    حتي درمقابل بيماري ها يا عفونت هاي

ــت   ــي رف ــين م ــه از ب ــروس  . درنتيج ــن وي ــف   HIVاي ــه مخف ــت ك  Humanاس

Immunodeficiency Virus مي باشد.  

به طور كلي دستگاه دفاعي بدن براي مبارزه بـا انـواع مختلـف تهاجمـات خـارجي يـا       

بيماري هـاي  : ملتهاجمات خارجي شا. نابساماني هاي داخلي اعمالي را انجام مي دهد

ويروسي، باكتريايي، انگلي،قارچي و ورود سم ها به بدن مي باشند؛ و نابسـاماني هـاي   



 �

حال اگـر  . تومورهايي كه درنتيجه تكثير غير طبيعي سلول ايجاد مي شوند: داخلي مانند

به دلايلي اين دستگاه دفاعي آسيب ببيند، نمي تواند اعمـال دفـاعي خـود رابـه خـوبي      

در بيماري ايـدز ميزبـان اصـلي عامـل     . بدن دچار مشكلات عمده مي شودانجام دهد و

حمله ويـروس  . مي باشند (CD4)عفونت،گلوبول هاي سفيد ازنوع لنفوسيتهاي كمكي 

ايدز به اين سلول ها باعث اختلال در عملكرد سلول هاي دفاعي مي شود و تكثيـر آن  

ايـن صـدمات،   . ها مي شـود در داخل سلول هاي دفاعي منجربه كاهش قابل ملاحظه آن

سيستم ايمني بدن را درمقابل عفونت ها وسرطانهاي فرصت طلب كـه اكثـراً شـديد و    

  .كشنده هستند بي دفاع مي نمايد

  تاريخچه بيماري

اولين موارد ابتلاء به بيماري ايدز در ايالات متحـده آمريكـا و كشـور    . م 1981در سال 

مه گير خود را نشان داد؛ به طوري كه در سپس بيماري به صنورت ه. فرانسه اعلام شد

نفـر تخمـين    000/150تا  000/100تعداد افراد آلوده به ويروس ايدز بين . م1986سال 

در ايالات متحـده تعـداد   .مورد آن مربوط به كشور فرانسه بود 1500زده شد كه حدود 

م ميليـون نفـر   نفر و تعداد افراد آلوده به ويروس يك ميليون تا يك وني 25000مبتلايان 

هر چندكه در كليه كشورهاي پيشرفته افراد مبتلا وجود داشـت، اماهمـه گيـري در    . بود

برخــي از كشــورهاي درحــال توســعه و بــه ويــژه آفريقــاي مركــزي وضــع اســفبار و 

بـالغ بـر ده ميليـون نفـر بـود در       1987تعداد افراد آلـوده در سـال   . وحشتناكي داشت 
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 1991و در سـال   5000تـا   3000ركشور فرانسـه بـه    موارد جددي ابتلاء د 1988سال

 000/179وتعـداد مـرگ وميـر     000/270ودر ايالات متحده آمريكا  000/20متجاوز از 

نفر مربوط به كشور آمريكا بود كـه ايـن تعـداد در سـال      000/54نفر بود، ازاين تعداد 

ميليـون فـوت    8/21به طور مخاطره انگيز افزايش يافت؛ به طوري كه با گـزارش  2000

، ايدز چهـارمين  2000تا پايان سال  1981به علت بيماري ايدز از ابتداي اپيدمي در سال

عامل مرگ ومير در جهان واولين عامل مـرگ در آقريقـاي زيـر صـحرا شـناخته شـده       

ايدز « : ، شوراي امنيت سازمان ملل متحد اعلام كرد 2000به همين دليل در سال  است،

  »مي اندازد امنيت مارابه مخاطره

سـال تشـكيل    15ميليون نفر از آنان را كودكان زير  3/4اكثر اين قربانيان، جوان بوده و 

  .مي دهند

ازنظر سازمان جهاني . مبتلايان جهان در كشورهاي درحال توسعه زندگي مي كنند% 95

بهداشت ،دنيا به ده منطقه جغرافيايي تقسيم شده است؛ و ميزان آلودگي در هـر منطقـه   

  .فاوت استمت

  ايدز درايران

  .گزارش شد 1366اولين مورد ايدز در ايران در سال 

ساله بود كه به دليل بيماري هموفيلي، از فـراورده هـاي خـوني     6اين مورد يك كودك 

  .وارداتي استفاده مي كرد
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از آن پس تامام خون ها وفراورده هاي خوني اعم از داخلي يا وارداتي،ملزم به آزمايش 

اين آزمايشات توسط سازمان انتقـال خـون ايـران    . فونت قبل از مصرف شدنداز نظر ع

برابر گزارشات واصله از دبير خانه ستاد كشوري مبارزه بـا ايـدز،از آن   . انجام مي پذيرد

 319مورد آلوده به ويروس در ايران شناسايي شـد كـه    1382، 1379زمان تا پايان سال 

درصـد مـوارد ابـتلا از     64فوت شـده انـد    فرشانن 184نفرشان به اين بيماري مبتلا و 

درصد از طريق آميزش جنسـي   12طريق اعتياد تزريقي و اشتراك در سرنگ وسوزن و 

  .بوده است

  با در نظر گرفتن ميزان شيوع،گروههاي اصلي پر خطر در كشور ما عبارتند از ك

  زندانيان -1

  مصرف كنندگان مواد مخدر تزريقي -2

  ] چه مردانچه زنان،[فواحش  -3

  همسران يا شركاي جنسي گروه هاي فوق -4

  جوانان -5

نفر گزارش شده است و بـر   000/30درايران در حدود  2001تعداد موارد ايدز تا سال 

در  2000و  1999اساس گزارش كميته كشوري ايدز، ايـن مـوارد نسـبت بـه سـالهاي      

، همـه گيـري ايـدز در    در مورد ايـران  Whoحدود سه برابر شده است با توجه به نظر 

  .ايران روبه گسترش است وخبر از فاجعه اي در آينده مي دهد
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  آموزش هاي لازم 

چون هيچگونه درمان قطعي براي مداواي بيماران ايدزي وجود ندارد وبراي پيشـگيري  

از ابتلا به آن، واكسني نيز در دسترس نيست، بنابراين براي جلوگيري از ابتلا به بيماري 

ره هاي انتقال،رعايت و اجراء سـريع نكـات زيـر از اهميـت بسـيار حيـاتي       وقطع زنجي

  :برخوردار است

ــف  -1 ــطوح مختل ــوزش در س ــوزش دادن ( آم ــه آم ــكان،  : از جمل ــجويان، پزش دانش

  )پيراپزشكان و به ويژه افراد اجتماع به طور مستمر، بابرنامه هاي مدون قبلي

  كنترل خون هاي ذخيره شده وفراورده هاي خوني -2

  دقت در انتخاب اهدا كنندگان خون و اعضا جهت پيوند -3

  كنترل معتادين مواد مخدر تزريقي و راهنمايي آنان -4

  زنان باردار) آزمايش(كنترل  -5

  معاينه منظم و آموزش حاملين ويروس كه علائم باليني را نشان نداده اند -6

 ـ    -7 ژه آگـاه سـاختن افـراد    مراقبت دقيق از نظر انتقال از راه آميـزش جنسـي و بـه وي

جامعه،مخصوصا جوانان و نوجوانان نسبت به راه هاي سرايت و انتقـال بيمـاري از راه   

به نظر مي رسد كه توصيه هاي لازم به افراد بي بندو بار،و آموزش آنـان  [تماس جنسي 

  ]نيز ضروري است
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روش  بنابراين درحال حاضر،آموزش عمومي در درجه اول اهمين قـرار دارد و بهتـرين  

پيشگيري است؛ به شرط اين كه به طور مستمر انجام بگيرد وتوأم با آموزش مـنظم بـه   

  .مبتلايان به ايدز باشد كه از انتقال بيماري به ديگران پرهيز نمايند

  :راه هاي عمده سرايت بيماري عبارتند از

  )جنس مخالف،هم جنس بازان(تماس هاي جنسي با افراد آلوده  -1

درصد كـل مـوارد را شـامل     80رايت آلودگي، تماس جنسي است كه شايع ترين راه س

درصـد آن از   10درصد آن از راه تماس با جنس مخـالف و   70مي شود كمه بيشتر از 

ويروس ايدز از فرد آلوده به شريك جنسي اش انتقال مـي  . طريق هم جنس بازي است

  ) زن به مرد،زن به زن مرد به مرد، مرد به زن،. (يابد

از % 50مـيلادي   2001و در سـال  % 33مـيلادي   1998ثال در انگلستان در سـال  براي م

) جنس مخـالف (در نتيجه فعاليت جنسي به صورت هتروسكسوال  HIVموارد عفونت 

  )افزايش.(بوده است

) پايتخت پـرو (در ليما% 14: در مردان هم جنس باز HIVشيوع عفونت  2002در سال 

از فــواحش روســيه و % 13-%17در اكــوآدور % 28) پايتخــت كلمبيــا(در بوگوتــا % 20

  .بوده اند HIVاكراين داراي عفونت 
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زنان بيشتر در معرض خطر آلودگي توسط شريك جنسي خود قرار دارند زيرا احتمـال  

برابر بيشـتر   3-5انتقال از مرد به زن بيشتر از زن به مرد مي باشد زنان نسبت به مردان 

  .در خطر ابتلا قرار دارند

بيماري هاي مقاربتي ديگـر ماننـد سـوزاك سـفليس ونيـز زخـم هـاي دسـتگاه         وجود 

  .را چند برابر خواهد كردتناسلي،خطر آلودگي 

وجود سابقه اولين ارتباط در سنين پايين تعدد شركاي جنسـي و سـابقه عفونـت هـاي     

  .مقاربتي،همگي احتمال انتقال بيماري را افزايش مي دهند

 :خون وفراورده هاي خوني -2

درصد  90رخطرترين راه انتقال،تزريق خون و فراورده هاي آلوده آن مي باشد بيش از پ

درصد آلـوده   3احتمال آلودگي از اين طريق وجود دارد؛ امادر حال حاضر در دنيا فقط 

  .شدگان از اين طريق آلوده شده اند

  :استفاده از سرنگ و سوزن آلوده -3

تزريقي، با وجود ورود ميـزان كمـي خـون    آلودگي از طريق سرنگ مشترك در معتادان 

درصد آلوده شـدگان جهـان از    12آلوده به مراتب شايع تر از دريافت خون آلوده است 

درصد مـي رسـد كـه     82اين راه آلوده شده اند و آمار در برخي از كشورها به حداكثر 

 HIVارد مو% 80براي مثال . از راه تماس جنسي، دومين راه شايع مي باشد بعداز انتقال

موارد در اروگوئه % 28موارد در آرژانتين و % 40موارد در روسيه و % 90در اندونزي و 



 ١٠

از زنـدانيان مـواد    % 10: در ايـران . مربوط به معتادان تزريقي مـي باشـد   2002در سال 

آنها براي تزريق از سرنگ مشـترك اسـتفاده مـي    % 95مخدر استفاده مي كنند وبيش از 

  )داندر زن(كنند 

 2001در سـال  % 12در معتـادان تزريقـي در زنـدان هـا، برابـر بـا        HIVوع عفونت شي

رادر جامعه دارند ميـزان   HIVميلادي بود، اين افراد بالقوه خطر ايجاد و پخش عفونت 

مـي باشـد در سـال    % 5استفاده از سرنگ مشترك در معتادان تزريقي خـارج از زنـدان   

آنهـا داراي  % 1معتاد تزريقي وجـود داشـته و    هزار نفر 300تا  200در ايران بين  2002

  .بوده اند HIVعفونت 

درصـد از معتـادان تزريقـي فرانسـه      23تا  10ازمعتادان تزريقي اسپانيا و % 30تا  20در 

  .مثبت است HIVنتيجه آزمايش تشخيص عفونت 

 درماني تيز وبرنده كه احتمال آغشته شدن به خون آلوده راداشـته  –هر وسيله بهداشتي 

. باشد در صورت ضد عفوني نشدن وايجاد كرن زخم،مي تواند فرد سالم را آلوده نمايد

لذا ابزار پزشكي و دندانپزشكي،لوازم خال كوبي، سوزاندن مو، سـوراخ كـردن گـوش،    

ختنه با وسايل آلوده،حجامت وتيغ سلماني ومسواك ممكن است باعث انتقال آلـودگي  

وده در دنيا از اين راه مبتلا شده اند؛ زيرا ويروس ايدز افراد آل% 0/1البته كمتر از . شوند

  .بسيار ضعيف است وقادر به ادامه حيات در خارج از بدن به مدت طولاني نمي باشد

  :سرايت از مادر آلوده به كودك -4
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ويروس ايدز ازمادر آلوده ممكن است در دوران حاملگي هنگام وضع حمـل؛ ويـاكمي   

 7تـا   5ميزان سـرايت آلـودگي ازمـادر بـه كـودك،      . قال يابدبعد از زايمان به كودك انت

آلودگي در بچه هايي كه به روش سزارين به دنيا آمده اند نيز ديده شـده  . درصد است 

  .شير دادن نيز يكي از راه هاي سرايت آلودگي است. است

بـه   1998در سال % 21در زنان حامله از  HIVدركشور آفريقاي جنوبي، شيوع عفونت 

در آديـس آبابـاي اتيـوپي ميـزان شـيوع      ) كـاهش (رسيده اسـت   2001در سال % 4/15

% 15/1به  1995در سال % 24/2سال از  24-15در زنان حامله سنين بين  HIVعفونت 

  ) كاهش(رسيده است  2001در سال 

نوزاداني كه از مـادر آلـوده بـه ويـروس ايـدز مبـتلا       ) يك سوم(درصد  35-25حدود 

لد، هنگام تولد يا در دوران تغذيه از شير مادر آلـوده مـي گردنـد در    شوند قبل از تو مي

كودكان، آلودگي به ويروس ايدز به سـرعت بـه سـمت بـروز بيمـاري ايـدز پيشـرفت        

  .كنند و شانس زنده ماندن كودك هم كم است مي

  پيوند اعضاي افراد آلوده به افراد سالم -5

سالمي پيوند زده شـود، فـرد سـالم نيـز     چنانچه هر قسمت از بدن فرد آلوده اي به فرد 

  .دچار آلودگي خواهد شد
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  :راه هاي پيشگيري ازبيماري ايدز

 :مراقبت در تماس جنسي-1

با توجه به اين كه شايع تـرين راه سـرايت در جهـان از طريـق تمـاس جنسـي اسـت؛        

ين خويشتن داري و پايبندي به اصول اخلاقي و نظام خانواده قبل وبعد از ازدواج بهتـر 

براي مثال براساس نتـايج آخـرين   . توصيه براي پيشگيري از ابتلا به ويروس ايدز است

زن فاحشه در اندونزي به علت تمـاس جنسـي بـا مـردان معتـاد       9000مطالعات،تعداد 

ازمعتـادان تزريقـي آلـوده    % 50شده اند در ايران بيش از  HIVتزريقي،آلوده به عفونت 

از آنهـا داراي  % 30با غير ازهمسر خود هستند كه داراي تماس جنسي  HIVبه عفونت 

از معتادان تزريقي داراي تماس جنسـي غيـر   % 30در روسيه و اكراين . همسر مي باشند

  .از همسر خود مي باشند

اجتناب از بي بندو باري و تعدد شركاي جنسـي، احتمـال ابـتلا را بـه شـدت كـاهش       

  .دهد مي

و ابـتلا بـه بيمـاري جلـوگيري مـي كنـد، امـا         استفاده از كاندوم تا حدودي از انتشـار 

هاي غير استاندارد ضريب اطمينان كمي دارند، ضمن اين كه احتمال پاره شـدن   كاندوم

  .كاندوم نيز وجود دارد

از تماس جنسي با فاحشه هـا بـدون كانـدوم صـورت گرفتـه اسـت،       % 85در كامبوج، 

. ري هـاي مقـاربتي هسـتند   از فاحشه هاي آن كشور داراي انواع بيمـا % 32درحالي كه 
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در سـال  % 28بـه   1998در سـال  % 42در فاحشه هـاي كـامبوج از   HIV شيوع عفونت

 HIVعلت اصـلي ايـن كـاهش در ميـزان شـيوع      ) كاهش(ميلادي رسيده است  2002

استفاده وسيع از كاندوم در سال هاي اخير بوده، به طوري كه استفاده كنندگان كانـدوم  

  )افزايش.(ميلادي رسيده است 2001در سال % 37به  1997در سال % 90از 

ازتماسهاي جنسي با فاحشه ها بدون كاندوم صورت مي گيـر؛ ايـن در   % 40در روسيه 

  .هستند HIVاز فاحشه هاي روسيه داراي عفونت % 13-%17حالي است كه حدود 

ر د% 65بـه   1999در سـال  % 42در برزيل استفاده از كاندوم در بين معتادان تزريقـي از  

در مطالعـه اي كـه سـال هـاي اخيـر در      ) افـزايش (مـيلادي رسـيده اسـت     2000سال 

و در افـراد  % 7در مـردان زنـداني    HIVشيوع عفونت . هاي هندوراس انجام شد زندان

از آنها در تمـاس هـاي جنسـي    % 10بود وفقط كمتر از % 15سال  20-16زنداني سنين 

  .خود از كاندوم استفاده مي كردند

 1999در سـال  % 32سيسكو تماس هاي جنسي بدون محافظ از راه مقعد، از در سانفران

  )افزايش.(ميلادي رسيده است 2001در سال % 38به 

از آنهـا بـه طـور    % 3از مردان هم جنس باز، معتادان تزريقي اند و فقط % 9در قزاقستان 

  .ثابت و هميشگي از كاندوم استفاده مي نمايند
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 :مادر آلوده به نوزاد-2

نتقال از طريق مادر آلوده به طفل ممكن است قبـل از زايمـان، حـين زايمـان وبعـد از      ا

زايمان در دوران شيردهي، اتفاق بيفتد در صورت وجود رفتارهاي پر خطر و حاملگي، 

موضوع با پزشك در ميان گذاشته شود تا با انجـام آزمايشـات تشخيصـي از وضـعيت     

 ـ ودن مادر،بـا درمـان بيمـاري هـاي مقـاربتي      سلامتي فرد آگاه شده ودر صورت آلوده ب

حاملگي از انتقال عفونـت بـه    36تا  34موجود و تجويز داروهاي ضد ويروس ازهفته 

استفاده از كاندوم جهت پيشگيري از حاملگي براي همسر . نوزاد جلوگيري به عمل آيد

ال ويروس ثابت شده كه شير مادر آلوده مي تواند سبب انتق. افراد آلوده توصيه مي شود

  .ازمادر به فرزند باشد

 :خون وفراورده هاي خوني-3

با وجود اينكه قدرت آلوده كنندگي خون و فراورده هاي آن زياد اسـت امـا سـرايت از    

زيـرا در حـال حاضـر كليـه خـون هـاي اهـدايي و        . درصـد مـي باشـد    5تا  3اين راه 

ورد اسـتفاده قـرار   هاي خوني بررسي شده و خون هاي آلوده پس از شناسايي م ـ فراوده

  . نمي گيرند

باتوجه به آمار بسيار پايين آلودگي در كشور،احتمال خطر آلودگي از طريق انتقال خون 

000/400

  .مي باشد 1
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در اكثر كشورهايي كه امكانات آزمايشگاهي براي اين كار وجود دارد انتقال بيمـاري از  

ر سـال هـاي اخيـر بـا انجـام آزمايشـات       طريق خون تقريبا غير ممكن شده اسـت و د 

  .تشخيصي، كليه خون هاي مشكوك ازبين برده مي شوند

عدم استفاده مشترك از لوازمي كه در پوست بدن خراش يـا بريـدگي ايجـاد مـي كنـد      

تيغ سلماني ،مسواك، وسايل خال كوبي، حجامت و گوش سوراخ كن براي افراد : مانند

شگيري از راه خون و زخم، عـدم اشـتراك سـوزن    مهمترين راه پي. بسيار ضروري است

حتي توصيه مي شود فرد معتاد تزريقـي در صـورت   . وسرنگ در معتادان تزريقي است

. اجبار در تزريق واستفاده مجدد از سرنگ، سرنگ خود را ابتدا با الكل ضد عفوني كند

نـه يـا   آرايشگاه ها ودندانپزشكان نيز موظفند براي استفاده هـر شـخص وسـايل جداگا   

مخصوصـاً بـه هـيچ وجـه تيـغ بـه صـورت        . كاملاً ضد عفوني شده اي را به كار ببرند

  .مشترك در آرايشگاه ها وحتي منازل استفاده نشود

  .وسايل پزشكي كه كاملاً استري نشده باشند -4

  درمان عفونت حاصل از ويروس ايدز

مبتلا به ايدز پيدانشده تا امروز هيچگونهروش درماني و دارويي باري بهبود نهايي بيمار 

كيفيت زندگي و طول  است ؛ اما اين مسأله حقيقت دارد كه با تجويز داروهاي موجود ،

  .عمر بيماران به طور نسبي رضايت بخش مي گردد
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در بيماري ايدز خطرعمده عبارت از عود عفونت به علت يا برجا ماندن نقـص ايمنـي   

نت اوليه است زيـرا حـال عمـومي بيمـار     وخيم تر از عفو است بنابراين عودهاي مكرر،

بيش از پيش ضعيف مي سازد دانشمندان سعي دارند كه فراورده هـايي پيـدا كننـد كـه     

  .بتواند به مقدار كم ولي به مدت طولاني براي جلوگيري از عود عفونت تجويز شود

« در زمينه بيماري هاي ويروسي،عفونت هايي مثـل گـروه تـب خـال، بـا بكـار بـردن        

به نحو مؤثرتري كنترل شده اند؛ امـا عفونـت هـاي حاصـل از سـيتومگال      » وويرآسيكل

به ايـدز بـوده انـد    اولين ومهم ترين علت مرگ ومير درمبتلايان  1985ويروس تا سال 

  اخيراً داروهاي جديد بسيار موثري در برابر اين ويروس در حال آزمايش است 

شرايط زماني خاص، اغلب عفونتها  به طور خلاصه با به كار بردن داروهاي مختلف در

ممكن است درمان شوند از عود هاي مكرر جلوگيري به عمل آيـد و كيفيـت زنـدگي    

  .بيماران به نحو دلخواه حاصل گردد

  آيا تومورهاي مربوط به ايدز قابل درمان هستند؟

كـه داراي هويـت خـاص درميـان      متعـدد، » آنژيـو سـاركوماتوزي  «يا » ساركم كاپوزي«

  .بدخيم عروقي مي باشد، شايع ترين بيماري است كه در ايدز ديده مي شود تومورهاي

اين بيماري به تنهايي به ندرت زندگي را به خطر مي اندازد ولـي ممكـن اسـت باعـث     

اين نوع ساركم ازيك طرف باعث نقص ايمني مي شود و از . ايجاد درد وناراحتي شود

  .طرفي قيافه ظاهري بيمار را بد منظر مي كند
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اگر تومور در يك محل متمركز باشد، مي توان : روش هاي درماني متفاوتي وجود دارد

راديو تراپي يـك قسـمت ويـا تمـام بـدن نتـايج قابـل        . با عمل جراحي آن را برداشت

  .توجهي دارد، الكترون تراپي نتايج خوبي مي دهد

بهتـر اسـت   ) آلفا(مي روند، انترفرون درميان داروهايي كه بر ضد تومور كاپوزي به كار 

واثر ضد توموري غير قابل انكاري دارد، اما در عين حال اين فراورده به طـور مسـتقيم   

مي تواند به عنوان ضد ويروس در برابر ويروس ايدز همراه با اثر تحريكي بر برخي از 

  .اعمال ايمني اثر بگذارد

ناشـي از آن، بـه علـت ويـروس ايـدز       از آنجا كه بيماري ايدز و كليه تظاهرات مرضي

  .است، بنابراين امكان دارد با از بين بردن ويروس، سير بيماري متوقف گردد

ميلادي ابتدا در آزمايشگاه و سپس در انسان بررسـي هـايي دربـاره     1983از آغاز سال 

موادي كه اثر آنها بر روي رتروويروس هاي حيواني به اثبات رسيده بود، به عمـل آمـد   

بـود كـه ده سـال قبـل از      HPA23يـا  » تنگستو آنتـي مونيـات  «ي از اين فراورده ها يك

 لـو ثير آن بـر روي بعضـي از تومورهـا و   تـا .پيدايش ويروس ايدز كشـف شـده اسـت   

به زودي اين فكر . هاي حاصل به وسيله ويروس هاي حيواني نشان داده شده بود سمي

. ر ويروس در بيماران جلوگيري كنـد اشاعه پيدا كرد كه اين فراورده ممكن است ازتكثي

اما تجويز اين دارو در بهبود باليني و بيولوژيك،هميشه نتيجه رضـايت بخـش نداشـت    

بنابراين لازم بود درمان . واز سوي ديگر قطع درمان باعث تكثير مجدد ويروس مي شد
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ادامه يابد واز طرفي مصرف طولاني دارو به علت اثرات سمي مـانع ادامـه درمـان مـي     

  .گرديد

داروي ديگري بود كه به علـت اثـرات   » سورامين«. سپس تأثير ديگر داروها بررسي شد

  .بسيار سمي نمي توانست مورد استفاده قرار گيرد

  .داروي ضد سل نيز خصوصيت و قفه دهنده بر ويروس دارد» آنسامايسين«

ني كـه تـورم   امـا در بيمـارا  . در انسان تاييد شده است) آلفا(اثر ضد ويروسي انترفرون 

ــده اســت    ــه دســت نيام ــد نيتجــه اي ب اســتفاده از . طــولاني غــدد لنفــاوي داشــته ان

FOSCARNET   كه تاثير آن بر ويروس هاي گروه تب خال نشان داده شده است اثـر

  .تقليل دهنده ويروس ايدز در بيماران را دارد

 اين دارو به طور. مي باشد AZTيا  AZIDOTHYMIDNEداروي ضد ويروسي ديگر

خوراكي مصرف مي شود و انتشارش در بدن وبه ويژه دستگاه عصبي رضـايت بخـش   

  .است

اميدواركننده است لذا به شكل تجارتي تهيـه شـده    AZTبه طور كلي پاسخ به درمان با 

اين مولكول به طور واضـح در تقليـل مـرگ وميـر و شـيوع حـوادث جـدي در        . است

ني كه تحت درمان با اين دارو قرار گرفته انـد  بيماران مبتلا به ايدز موثر مي باشد بيمارا

به طور متوسط بهبود مشخصي در اعمال ايمني خود پيدا كرده اند ولي اين دارو همانند 
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در كاهش انتقال  AZTديگر داروهاي مضد ويروسي در مرحله اوليه بيماري موثر است 

HIV ازمادر به كودك موثر است.  

 1991است كه اولين بار در سـال   Didanosine(Dideoyinosine, ddI)داروي ديگر 

داروي  1992مـورد تاييـد قـرار گرفـت سـپس در سـال        HIVو جهت درمان عفونت 

(dideoxytosine.ddc)Zalcitabine  تاييد شد كه اين دارو نيز در درمانHIV   به كـار

مـي   Bداروي فوق همچنين تا حدي داراي فعاليت برضـد ويـروس هپاتيـت    . مي رود

  .باشد

هـاي   ويروس. مي شود HIVموجب مهار ترنس كريپتاز معكوس  Nevirapineروي دا

جهش يافته مقاوم به سرعت پديدار مي شوند ازايـن رو داروي مـذكور جهـت درمـان     

تاييد شـد ديگـر داروهـايي كـه در      1996مصرف آن در سال . تركيبي توصيه مي گردد

مي باشند  Ritonavir , Indinavirتاييد شدند  HIVجهت درمان عفونت  1996سال 

  .باعث پيدايش مقاومت ويروسي مي شود Ritonavir كه 

Saquinavir  نخستين مهار كننده پروتئاز است كه جهت درمان عفونتHIV   در سـال

مهار كننده هاي پروتئاز اغلب بـه صـورت تركيبـي وهمـراه بـا سـاير       . تاييد شد 1995

رژيم دارويي كه در كاهش تعـداد  . ندخانواده هاي دارويي ضد ويروسي استفاده مي شو

ويـروس هـاي   احتمـال پيـدايش   . ويروس ها و افزايش طول عمر بيماران مـوثر اسـت  



 ٢٠

جهش يافته  مقاوم وجود دارد بعضي مهار كننده هاي پروتئاز ممكن ناست باعث مهـار  

  .پروتئاز هاي مشخص انساني شوند ومسموميت ايجاد كنند

بيماري مي گردد و در صورتي كـه ابـتلا دسـتگاه    توقف در تكثير ويروس سبب تثبيت 

كافي نخواهد بود آسيب هاي حاصل از ويروس ممكن اسـت  . ايمني خيلي وخيم باشد

غير قابل برگشت باشند ودر نتيجه اقدام به درمان ايمني را تحريك نمايند،باعث تسريع 

  .تكثير ويروس مي شوند

ن يك درمان محرك ايمني، مسـتلزم  با توجه به بررسي هاي انجام شده، شرط موثر بود

  . توأم بودن اين درمان با درمان ضد ويروسي است

ازميان فراورده هايي كه از نظر آزمايشگاهي به مثبت شدن آزمـون هـاي ايمنـي منجـز     

شده اند بدون اينكه در تخفيف فيزيكـي ويـا نشـانه هـاي بـاليني تـاثير داشـته باشـند         

ي .ند اما تجويز اين داروها به علت پيدايش آثار ثانومي باش 2انترفرون گاما وانترلوكين 

  .قابل توجه  با مشكل روبه روشده است

در كودكان مي توان به كـاربرد و اميـد مـي    ) گاما گلبولين ها (پادتن ها رابا مقادير زياد

  .رود كه اين مواد در بهبود نشانه هاي بيماري موثر باشند

لم بـه جـاي گلبـول هـاي سـفيد معيـوب       براي جانشين ساختن گلبول هاي سفيد سـا 

پيوند يا انتقال مغز استخوان كه حاوي . تجربياتي برروي چندين بيمار انجام يافته است 

گلبول هاي پيش ساز گلبول هاي سفيد مي باشد، روش درمان ديگري اسـت وايـن در   
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دهنـده و  جي نسصورتي است كه برداشت مغز استخوان از افرادي انجام گيرد كه گروه 

در برخي موارد تنظيم واضـح در دسـتگاه ايمنـي مشـاهده شـده      . گيرنده سازگار باشند

بهبود عمل ايمني هنگامي كه پيوند گرفته باشد،به ويژه درموارد بسيار اختصاصـي  .است

دوقلوهاي حقيقي سبب از بين رفتن نشانه هاي بيمـاري شـده اسـت بـراي احتـراز از      

فاده از داروهاي ضد ويروسي كاملاً ضرورت آلودگي مجدد سلول هاي پيونده شده است

  .دارد

  

  

  درمانهاي جديد ايدز

بـه   U.Sمـيلادي يكسـري داروهـاي ضـد ويروسـي در       2003در اواخر جولاي سـال  

  :تصويب رسيده است اين داروها عبارتند از

1- (Nucleo side  Reverse  Transcriptase In hibitor ) NRTIS  اين دارو باعث

نس كريپتاز معكوس مي شود و واحدهاي ساختماني كاذب ايجاد مي كند مهار آنزيم تر

كه وارد كپي هاي جديد ويروس مي شوند و گه گاه اين واحدهاي كـاذب مـي تواننـد    

  انساني شوند و مسموميت ايجاد كنند؛ DNAوارد 



 ٢٢

2- (non –Nucleoside Reverse Transcriptase Inhibitor) NNRTIS   آنـزيم

كوس را مورد هدف قرار مي دهد ولي ماننـد داروي قبـل واحـدهاي    ترنس كريپتاز مع

  ساختماني كاذب ايجاد نمي كند؛

كه عفونت را در مراحل اوليه بـا جلـوگيري     (Fusion)مهار كننده هاي چسبندگي  -3

 ـ   HIVاز چسبندگي  ك مهـارگر  و ورود آن به سلول انساني متوقف مي نماينـد فقـط ي

اين داروي ويژه گـران قيمـت اسـت و اسـتفاده از آن      چسبندگي تاكنون اثبات شده كه

  .مشكل مي باشد

به كار برد  HIVهيچكدام از داروهاي فوق را نمي توان به تنهايي جهت درمان عفونت 

  .وبايد به صورت تركيبي با ساير داروهاي ضد تروويروسي به كار برده شوند

  

  درمان هاي تركيبي 

ي فوق دريك قرص مي باشند تركيب ايـن داروهـا   اين اسامي تركيبي از دو يا سه دارو

نيز مي تواننـد جهـت   . باعث كاهش تعداد قرص هاي مصرفي بيمار در روز مي شوند 

كمك به برنامه بهداشتي تعداد تجويزها را در ماه كاهش دهند بدون اين كه نيـاز طبـي   

مـي   3TCو  AZTتركيبـي از   (Combivir)كمبي وير : براي مثال . در نظر گرفته شود

 abacavirكـه تركيبـي از    (Trizivir)باشد، يا داروي ديگـري بـه نـام تـري زي ويـر      

  .مي باشد 3TCو AZTو
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(Emtriva)FTC   

را  emtricitabineبا نام تجـاري   FTCتاييد  (US.FDA)انجمن غذا و داروي آمريكا 

كـه  است  3TCگزارش نمود اين دارو از نظر شيميايي وابسته به  2003در دوم جولاي 

 D4Tرا بـا   FTCابتدا بر پايه دو آزمايش باليني اثبات گرديد در يكي از اين آزمايشات 

روزي يك بـار بـا غـذا يـا      FTC. مقايسه كرده است 3TCو در آزمايش ديگر آن را با 

بدون غذا تجويز مي شود دوز اختصاصي براي بيماران بـا مشـكلات كليـوي لازم مـي     

  .باشد

را به دليل عـوارض   FTCبيماران % 4مايش معالجه نشدند زيرا البته بيماران درهردو آز

  .تكيه نكردند 3TCجانبي ادامه ندادند ونيز هيچكدام روي درمان 

مبني بـر   FDAدليل ديگر عدم استقبال از اين دو دارو گراني آنها بود از طرفي گزارش 

ي آن در سال موثر است وايمنـي اثربخش ـ  18فقط براي سنين بالاي  FTCاين است كه 

چـك   Bاطفال ثابت نشده است همه بيماران قبل از درمان بايد از نظر ويروس هپاتيت 

  .ادامه يابد FTCشوند و كنترل بايد حداقل چند ماه پس از قطع 

Lamivudin ( Epi vir) +Abacavir (Ziagen)+Ten ofovir (viread)  يك تركيب

شـناخته اسـت امـا هـب دليـل      ناموفق است  وعلت پاسخ كم به ايـن رژيـم درمـاني نا   

ممكن است اين دارو  موتاسيون هايي كه باعث ايجاد مقاومت متقاطع به دارو مي شوند،

  .پاسخ مناسب در بيماران  ايجاد نكند
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بيماراني كه از اين تركيب سه تـايي اسـتفاده مـي كننـد بايـد ازنظـر اسـتفاده همزمـان         

ممكـن اسـت درمـان بـا مشـكل      ازداروهاي ديگر ضد رتروويروسي كنترل گردند زيرا 

  .شودو ر روبه

يك تركيب ضد رتروويروس است كه تاثير زيـادي   Ten ofovir Abacavir +مصرف

ندارد وبيماراني كه تحت درمان بـا ايـن تركيـب دارويـي مـي       HIVدركنترل عفوننت 

  .باشند بايد دائماً با پزشكشان مشورت و تغييرات درماني را مورد توجه قرار دهند

  هاي بيماري ايدزنشانه 

علايم بيماري ايدز كه عملا بسيار متغير هستند بـه تظـاهر عفونـت هـا يـا تومورهـاي       

  .مختلغ ومحل تمركز آنها دربدن ، بستگي دارند

  :علايم اصلي

  درصد بدن 10كاهش وزن بيشتر از  -1

  اسهال مزمن بيشتر از يك ماه   -2

مدفوع ممكن است به چندين ليتر اسهال به شكل حاد بروز مي كند به طوري كه مقدار 

  برسد وبه عدم تغذيه ولاغري شديد منجر گردد؛ 

 .درجه سانتي گراد 38تب بالاتر از (تب هاي متناوب يا ثابت بيش از يك ماه  -1
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  :علايم فرعي

سرفه خشك و پايدار به مدت بيش ازيك ماه كه با اختلالات تنفسي همراه مـي   -1

 باشد از علايم شايع است

اعضا بدن بيش از ساير اعضا موردتهاجم قرار مي گيرنـد ومبـتلا مـي شـوند     برخي ار (

درصد  90بنابراين نشانه هاي ابتلا عضو خاص نيز ظاهر مي گردند، ريه ها حد اقل در 

  )موارد ايدز مبتلا مي شوند 

برفك دهاني البته ديگر مخاط هاي بدن ازجمله اعضا تناسلي يا مقعـد نيـز ممكـن     -2

  نداست مبتلا گرد

اگر فردي حداقل دو علامت اصلي همراه با يكي از علايم فرعي ايدز را داشته باشد به 

شرط اين كه نارسايي نقص ايمني و دستگاه دفاعي در اثر عواملي مثل سرطان يـا سـوء   

تغذيه شديد ويا ديگر عوامل نباشد داراي بيماري ايـدز مـي باشـد زيـرا بيمـاري ايـدز       

در اثر نقص عضو دستگاه دفاعي بـدن انسـان و علايـم     علايم است كهمجموعه اي از 

  مربوط به عفونت هاي فرصت طلب خود رانشان ميدهد 

عفونت هاي پوستي منتشـره همـراه باخـارش، زيـرا پوسـت محـل جـايگزيني         -2

ضايعات به ويژه كاپوزي مي باشد كه ممكن است به شكل چند لكه ي منتشـر  

مچنين ممكن است عفونت هـاي  ه. ويا برعكس در تمام سطح بدن ظاهر شوند

آبله مرغـان يـا زونـاي وسـيع ظـاهر      ويروسي مانند زخم هاي مزمن تب خال ،
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اما نبايد از عكس العملهاي آلرژيك غافل بود شيوع اين اخـتلالات بايـد   . شوند

 50مورد توجه قرار بگيرد برخي از داروهـاي حـاوي سـولفاميد در متجـاوز از     

  .ياد شده مي باشند درصد موارد، عامل عكس العملهاي

ور كلي در بيماران مبتلا بـه ايـدز حساسـيت نسـبت بـه دارو فـوق العـاده        آبنهĤآFبه ط

اين عكس العمل ها در اكثر موارد به شكل ضايعات پوسـتي بـه رنـگ    . يابد افزايش مي

قرمز ظاهر مي شوند كه توام به اندكي خارش بوده و در عرض چند روز خود به خـود  

رخي اوقات وبه ندرت عكس العمل ها به طور وسيع ظاهر و تاول هـا  روند ب از بين مي

» مولوسكوم«همچنين ممكن است زگيل هاي كوچكي كه . در پوست مشاهده مي گردد

  .ناميده مي شود، ظاهر شوند

  بزرگ شدن عمومي غدد لنفاوي -4

  

  :تشخيص 

وس بـه  تشخيص آلودگي فقط با آزمايش خون ميسر است كه آن هم اززمان ورود ويـر 

مـاه فاصـله    16هفتـه تـا    2بدن انسان تا زماني كه شواهد آزمايشگاهي ظاهر شـود،بين  

گفته مي شود در اين دوران فرد آلـوده كننـده اسـت    » پنجره«وجود دارد كه به آن دوره 

  .ولي هيچ يك از علايم باليني وآزمايشگاهي متداول را ندارد
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  :نمي شوداز طريق آنها منتقل  HIVراه هايي كه ويروس 

گوارشي يا از طريق تماس هاي معمولي خانوادگي ويـا محـيط كـار    : از راههاي تنفسي

دانشگاه ،مدرسه و اردوگاههاي جمعي كاري ويا تفريحي انتقـال ايـدز گـزارش نشـده     

  :است ونيز از راههاي زير هم ويروس بيماري ايدز قابل سرايت نيست

  بيمارتماس معمولي افراد درمنزل يا اجتماع با  -1

  دست دادن و بوسيدن  -2

  ....بشقاب، ليوان، قاشق و چنگال و : استفاده از وسايل غذاخوري مشترك -3

  استفاده از استخر هاي عمومي، يا توالت عمومي و يا حمام عمومي -4

  بغل گرفتن و روبوسي كردن -5

  عطسه وسرفه  -6

  دستگيره در، گوشي تلفن، ميله اتوبوس -7

  سه دست دوماستفاده از الب -8

  آب و غذا  -9

  تماس با اشك و عرق بيمار -10

  استفاده از وسيله نقليه مشترك -11

  ...نيش حشرات و -12
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  :گروه هايي كه بيشتر در معرض خطرند

كساني كـه پيونـدهاي متعـدد يـا دياليزهـاي مكـرر اسـتفاده مـي كننـد و رعايـت            -1

  هاي همه جانبه را نمي كنند  احتياط

بـه علـت بيمـاري هـايي     (خون وفراورده هاي خوني بيشتر نياز دارند  كساني كه به -2

  ...) نظير هموفيلي، تالاسمي و

معتادين تزريقي كه از سرنگ وسوزن به طور مشترك اسـتفاده مـي كننـد كـه ايـن       -3

  .مسأله درزنداني ها بيشتر مشاهده مي شود

  همسران افراد مبتلا  -4

  شركاي جنسي افراد مبتلا -5

  ي كه شركاي جنسي متعدد دارندافراد -6

  زنان و مردان فاسد وبد كاره -7

هم جنس بازان ويا زن ومردي كه تماس هاي جنسـي خـارج از روابـط زناشـويي      -9

  دارند

  خال كوبي هاي دسته جمعي  -10

  مبتلايان به بيماري هاي آميزشي وبه خصوص افراد داراي زخم هاي تناسلي -11

  ري از مرزها ملوانان و رانندگان عبو -12

  فرزندان مادران آلوده  -13
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  ....جوانان و  -14

  علايم باليني 

اين علايم بستگي به بيماري زايي ويروس تعداد ويروس، راه انتقال و وضـعيت ايمنـي   

وقتي ويروس وارد بدن مي شود بـه كنـدي در سـلول    . ميزبان در مراحل مختلف دارند

اوليه تكثير مـي يابـد سـپس تـدريجا سـاير       هاي ميزبان مستقر مي شود؛ ابتدا در سلول

سلولهاي مشابه را آلوده مي سازد و زماني كه تعداد ويروس ها به انـدازه كـافي رسـيد    

  .بدن در برابر اين حمله ويروسي ازخود واكنش نشان مي دهد

عفونت هاي مختلف به خصوص عفونت ها ويروسي در شخص آلـوده باعـث تكثيـر    

اعي و تسريع در پيشرفت بيماري مي شوند و برخلاف در سلول هاي دف HIVويروس 

اكثر عفونت ها ايدز داراي دومرحله بيماري است يكي درماههاي اول ورود ويروس و 

  ديگري در انتها وبعد از دوره بي علامت است 

  :مراحل آلودگي و بيماري عبارتند از 

  مرحله حاد -1

  مرحله بي علامت  -2

  نتشره پايدارمرحله بزرگي غدد لنفاوي م -3

  مرحله سندرم ايدز -4

  علايم عمومي ) الف
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  علايم عصبي) ب

  عفونت هاي ثانويه ) ج

  سرطان هاي ثانويه) د

  سايرموارد) هـ

 )عفونت اوليه (مرحله حاد -1

روز و  6بر اساس بعضي گزاشات حـداقل  (هفته اول  6تا  3اكثر افراد آلوده در عرض 

يف وسيعي از علايم باليني را نشان ممي دهنـد  بعد از ورود ويروس ط) هفته 6حداكثر 

باقي مي مانند بـا توليـد پـادتن    ) روز56الي  4(كه اين علايم به مدت يك تا چند هفته 

  .عليه ويروس علايم بيماري بهبود مي يابد

تـب،گلو دردخفيـف، بزرگـي غـدد لنفـاوي ، سـردرد، ضـعف        :اين علايم عبارتنـد از  

بي اشتهايي وكاهش وزن، تهوع ،استفراغ و اسـهال   ي ،ماهيچه ادرد مفاصل و  وكوفتگي،

  .كه ممكن است از شدت متفاوتي برخوردار باشند

همچنين ممكن است علايم مغزي عصبي مثل مننژيت،انسـفاليت ويروسـي ودرگيـري    

اين علايم اختصاصي نبوده و شباهت كاملي با نشانه هاي . پوست و مخاط ايجاد شوند

در ايـن مرحلـه درصـورت كـاهش شـديد قـدرت       . گر داردبسياري از بيماري هاي دي

افـزايش  سيستم ايمني، امكان وجود عفونت هاي فرصت طلب پيش مـي آيـد ؛ امـا بـا     

و هيچ مـورد مـرگ وميـر درايـن     مجدد سلول هاي دفاعي اين عوارض بهبود مي يابد 
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 مرحله گزارش نشده است كمتر اتفاق مي افتد كه بيماري در ايـن دوره تشـخيص داده  

  .شود

 مرحله بي علامت-2

با بهبودي مرحله حاد كه بر اساس شدت علايم ازيك تا چندين هفته طـول مـي كشـد    

بيماري به يك مرحله نهفته و بي علامت وارد مي شود كـه دركشـورهاي پيشـرفته بـه     

سـال   10-8سال و در كشورهاي درحال توسعه  15-10علت امكانات خوب بهداشتي 

وره براي بيماران مونـث كوتـاه تـر وبـراي كودكـان و افـراد       تخمين زده مي شود اين د

سالمند بسيار كوتاه است درحقيقت در مرحله بـدون علامـت بـا وجـود تكثيـر فعـال       

را داشـته وتعـداد    نسيستم دفاعي بدن تومان مبـارزه بـا آ  ) بيليون در روز 10(ويروس 

 ـ . تقريباً ثابت مي ماند (CD4)سلول هاي لنفوسيت كمكي  وده در ايـن مرحلـه   افـراد آل

عفونت هاي شايع در جامعه غير آلوده مثل تـب خـال، آفـت و درماتيـت سـبوريك را      

  .مكررا تجربه مي كنند كه عوارض آنها شديد تر وطولاني تر است

  مرحله بزرگي غدد لنفاوي منتشره پايدار -3

بـدن   غدد لنفاوي در اندازه هاي نيم تا دو سانتي متـر بـدون درد در بـيش از دو نقطـه    

  ) قرار نمي گيردناحيه كشاله ران در محاسبه (ظاهر مي شوند 

ماه بـه ايـن صـورت    3غدد لنفاوي اكثراً به صورت دو طرفه بزرگ مي شوند و حداقل 

  .باقي مي مانند امكان دارد اندازه آنان تغيير پيدا كند
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  مرحله علامت دار-4

ده وبه تنهايي ويا به كمـك  در اين مرحله ويروس ايدز به همه دستگاههاي بدن حمله كر

  .عفونت هاي مختلف را ايجاد مي كنند) ميكروب،قارچ،انگل،ويروس(عوامل مختلف 

يكي از شايع ترين علايم بيماري وجود تب طولاني بيشتر از يك ماه ،اسـهال بـه مـدت    

  است ) بيشتر از ده درصد در مدت كمتر از چهار ماه(بيشتر ازسه ماه و كاهش وزن شديد

از مهمترين بيماري هايي است كه بـا گسـترش اپيـدمي ايـدز در دنيـا مجـدداً       سل يكي 

  .افزايش يافته است

اين بيماري حتي در كشور هاي پيشرفته نيز از كنترل خارج شده است در مراحل نهـايي  

بيماري، كه سلول هاي دفاعي بدن بسيار آسيب ديده اند عفونت هاي فرصت طلب مثـل  

. وموسيستيك و سـرطان كاپوسـي ولنفـوم عـارض مـي شـوند      سينه پهلو به علت قارچ ن

همچنين ويروس مستقيماً به سلول هاي بخش خاكستري مغز كه مركـز يـادگيري اسـت    

  .حمله مي كند وبا از بين بردن آنها سبب ايجاد اختلال در حافظه بيمار مي شود

خلاصه اي از آخرين وضعيت اپيدميولوژي ايدز در جهان در پايـان سـال   

  ميلادي 2002

  :منطقه آسيا وپاسيفيك -1

  نفر است  000/000/1براير  2002موارد جديد درسال  -



 ٣٣

در ايـن منطقـه زنـدگي     HIVنفر آلوده به ويروس  000/200/7ميلادي  2002در سال  -

  مي كنند

  منطقه اروپاي شرقي و آسيايي و آسياي ميانه -2

به ثبت رسـيده اسـت    2002در سال  HIVمورد جديد عفونت  250000در اين منطقه  -

  مي باشند HIVميليون نفر داراي عفونت  2/1وحدود 

  :منطقه آمريكاي جنوبي وحوزه كارائيب -3

  در اين منطقه زندگي مي كنند HIVميليون نفر آلوده به عفونت  9/1 -

  به ثبت رسيده است HIVمورد جديد عفونت  210000ميلادي  2002در سال  -

  ر زنان حامله يك درصد است د HIVميزان شيوع عفونت  -

در حوزه كارائيب  2تا 1در آمريكاي جنوبي و  3تا 1نسبت جنسي مردان به زنان آلوده  -

  است 

در اين مناطق در نظر گرفته شده است در  HIVتخميني كه براي درصد شيوع عفونت  -

  است % 6حدود 

  :منطقه خاورميانه وشمال آفريقا

در منطقه خاورميانه ديرتر ازسـاير منـاطق    HIVوننت علي رعم اين كه ورود و شيوع عف

  .بسيار سريع است HIVبوده است ولي رشد شيوع عفونت 

  جديد ثبت شده است HIVمورد عفونت  83000ميلادي  2002در سال -



 ٣�

وايدز دراين منطقـه زنـدگي    HIVمورد عفونت  550000ميلادي  2002تا آخر سال  -

  مي كردند

ن منطقه برخورد مناسب و مفيدي در جهت كنترل وكاهش در بعضي از كشورهاي اي -

شده اسـت از جملـه مـي تـوان بـه برنامـه هـاي پيشـگيري كـه توسـط            HIVعفونت 

در لبنـان و   NGO(non- Govern mentOrganization)هـاي غيـر دولتـي     سـازمان 

  .هاي كاهش آسيب و ضرر ناشي ازتزريق مواد مخدر در ايران اشاره كرد برنامه
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