
بعضى از بىمارى هاى واگىر و وىژگى هاى آنها

نام بىمارى
عامل مولد

چگونگى انتشار
محل آسىب پذىر در بدن

دورۀ نهفتگى بىمارى
ک

فصل خطرنا
علائم بیماری

راه معالجه
میزان خطر

مصونیت

  آبله مرغان	
س
وىرو

ترشحات بىنى و دهان، 
س با اشىاى آلوده

تما
	دستگاه گردش خون و پوست

معمولا 14 روز	      
ژه  ه وى زمستان و بهار، ب
در دوران کودکى

تب ملاىم، ضعف، ظهور
 دانه هاىى در روى پوست

ش و 
جلوگىرى از خار
عفونى شدن دانه ها

معمولا کم
س از بهبودى، 

دائمى پ
پىشگىرى ندارد

آنفلوآنزا
چند نوع
س
 وىرو

س 
ترشحات بىنى، تما

با اشىاى آلوده به 
س
وىرو

س
تنف دستگاه 

1 تا 2 روز
ى  زمستان و بهار، ول
در هر فصلى ممکن 
ىابد است انتشار 

ضعف، درد 
تب ناگهانى، 

پشت و اندامها، گلوى متورم 
ک
و دردنا

ت تقوىت  ؛ ماىعا استراحت
کننده

کم خطر، مگر در موارد 
استثناىى

س از 
احتمالا موقت پ

بهبودى

اورىون
س
وىرو

بىنى آب دهان و 
غدهٔ بزاقى بناگوشى

معمولا 17 تا 25 روز
زمستان و بهار

تب، تورم و درد غدد بناگوشى
درمان موضعى، استفاده 
از گاماگلبولىن و سرم 
ارد  براى جلوگىرى از مو

ک
خطرنا

کم خطر، مگر در موارد 
استثناىى

س از بهبودى، 
دائمى پ

وسىلهٔ غىرفعال به 
 گاماگلبولىن

برونشىت
باکترى هاى 

مختلف از جمله 
ک
استرپتوکو

ت بىنى و آب  ترشحا
دهان

ش ها
ش ناىژه ها و 

مختلف
بهار زمستان و 

سرفه، لرز، تب، درد ماهىچه ها  
ناحىهٔ پشت ص در 

به خصو
استراحت کامل، داروهاى 

ک
آنتى بىوتى

وارد  م خطر، مگر در م ک
استثناىى

احتمالا هىچ

پاراتىفوئىد
 )شبه حصبه(

نوع چند 
 باکترى

 ، ذا و آب آلوده غ
راد  س، مدفوع اف

مگ
مبتلا

روده، جرىان خون
1 تا 10 روز

تابستان
گ شدن طحال

تب، اسهال، بزر
ک
آنتى بىوتى داروهاى 

معمولا کشنده نىست
س از بهبودى، 

دائمى پ
مصونىت فعال به مدت 

2 سال

مالت تب 
باکترى

تماس مستقىم با دامها، 
شىر آلوده

جرىان خون و ساىر
 اندام ها

5 تا 21 روز
همهٔ فصول

تب، عرق، درد مفاصل
داروهاى سولفا و

ک
 آنتى بىوتى

کم خطر است اما گاهى 
مزمن مى شود

احتمالا هىچ

س
تىفو

رىکتسىا
ش
شپ

جرىان خون و پوست
6 تا 15 روز

زمستان
اندامها،  عمومى  درد  لرز،  تب، 

پوستى ظهور دانه هاى 
ک
 بىوتى داروهاى آنتى

است   خطر  کم کودکان  در 
اما در بزرگسالان60درصد 

دارد گ       
خطر مر

س از بهبودى، 
دائمى پ

واکسن براى حصول 
مصونىت فعال

حصبه
باکترى )از نوع 

باسىل(
آب، غذا، مدفوع 
بىماران، اشىاى آلوده

گ، جرىان خون
رودهٔ بزر

معمولا 7 تا 14 روز
تابستان

تب زىاد و مداوم، درد شکم، 
اسهال خونى، ظهور لکه هاى 

قرمز در سطح شکم

ک
بىوتى داروهاى آنتى 

در صورت معالجه کم خطر
س از بهبودى، 

دائمى پ
واکسن براى حصول 

مصونىت فعال

پیوست
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نام بىمارى
عامل مولد

چگونگى انتشار
محل آسىب پذىر در بدن

دورۀ نهفتگى بىمارى
ک

فصل خطرنا
علائم بیماری

راه معالجه
میزان خطر

مصونیت

لارنژىت
وىروسهاى مولد 
سرماخوردگى، 

هاى باکترى 
مختلف 

مخصوصاً
ک ها

استرپتوکو

ترشحات بىنى، حالات 
سخت سرماخوردگى

ناىحنجره و قسمت بالاى       
مختلف و وابسته به نوع 

عامل
زمستان و بهار

ک، گلوى متورم و
سرفه خش
ک
دردنا

استراحت، دادن بخور
کم، به جز در موارد 

استثناىى
ندارد

مالارىا
ک سلولى 

نوعى ت
آغازىان از گروه 

مادهگزىدگى پشهٔ آنوفل 
دستگاه گردش خون،   به وىژه 

گلبولهاى سرخ
معمولا 6 روز

بهار،تابستان و پاىىز
تب و لرز به همراه عرق که به طور 
ک روز و ىا دو 

مرتب،هر روز،ى
 شود روز در مىان دىده مى

پنتاکىنىن کىنىن و 
کم، مگر نوعى که هر روز 

ض مى کند
تب عار

مصونىت 
احتمالا 

موقت در  برابر نوعى 
که به آن مبتلا شده اند

ک
مخمل

نوع  )از  باکتری 
ک(

استرپتوکو
ترشحات دهان و بىنى

حلق
2 تا 5 روز

پاىىز و زمستان
 درد شدىد،تب زىاد،لرز، گلو

تهوع،ظهور دانه هاىى در پوست 
از روز دوم به بعد

 بىوتىکها و   آنتى
سولفامىدها

 خطر کم
از  س 

دائمى پ معمولا 
بهبودى

مسمومىت
 غذاىى
بوتولىسم

باکترى
که  کنسروى  قوطىهاى 

دقت لازم
آنها  بندى  در بسته 

نشده، غذاهاى
غىراسىدى که در
ض هوا و

 معر
ک مانده 

گرد و خا
باشند

دستگاه عصبى
12 تا 26 ساعت

همهٔ فصول
خستگى، سرگىجه، ضعف

 اى، فلج ماهىچه
مقادىر زىاد پادزهر مربوطه

گ تا
نسبتاً زىاد،احتمال مر

65 درصد
ندارد

واگىر ىرقان 
)هپاتىت(

س
وىرو

شاىد  نشده،  شناخته 
س 

تما ىا  غذا،  آب، 
خون 

مستقىم و ىا 
ص مبتلا

شخ

کبد و دستگاه جرىان خون
              متغىر، معمولا و  طولانى 

روز 20 تا 120 
همهٔ فصول

پوست،تب،استفراغ  زردى 
کبد،قرمز 

سردرد،درد 
دن  پوست دست و پا و  ش

ش در آنها
س سوز

احسا

استراحت، استفاده از
 غذاهاى بى چربى و سرشار 
از پروتئىن و ئىدرات کربن

 بندرت کشنده است،معمولا 
چند ماه دوام دارد

هىچ، س از بهبودى 
پ

مصونىت غىرفعال
گاماگلبولىن  وسىلهٔ   به

پیوست
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