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  هاي واگيردار و ويژگي آنهابعضي از بيماري
نام 
  بيماري

عامل
پذيرمحل آسيب  چگونگي انتشار  مولد

  در بدن
دورة نهفتگي 

  مصونيت  ميزان خطر  راه معالجه  علائم بيماري  فصل خطرناك  بيماري

  ويروس  مرغانآبله 
ترشحات بيني و 

دهان،تماس با اشياي 
  آلوده

دستگاه گردش خون 
  روز 14معمولاً   و پوست

بهار،  ، زمستان
ويژه در دوران به

  كودكي

تب ملايم، ضعف، ظهور 
  هايي در پوستدانه

جلوگيري از خارش و 
دائمي پس از بهبود،   معمولاً كم  هاعفوني شدن دانه

  پيشگيري ندارد

چند نوع   آنفلوآنزا
  ويروس

ترشحات بيني ،تماس با 
  روز 2تا  1  دستگاه تنفس  اشياي آلوده به ويروس

زمستان و بهار، 
ولي در هر 

فصلي ممكن 
  است

تب ناگهاني، ضعف، درد 
پشت و اندامها، گلوي 

  متورم و دردناك

استراحت، مايعات تقويت 
  كننده

خطر، مگر در كم
مواردي 
  استثنايي

احتمالاً موقت پس 
  بهبودياز 

 25تا  17معمولاً   غدة بزاقي بناگوشي  آب دهان و بيني  ويروس  اوريون
تب، تورم و درد غده   زمستان و بهار  روز

  بناگوشي

درمان موضعي، استفاده 
از گاماگلبولين و سرم 

براي جلوگيري از موارد 
  خطرناك

خطر، مگر در كم
مواردي 
  استثنايي

دائمي پس از 
بهبودي، غير فعال 

ي وسيلهبه 
  گاماگلبولين

  زمستان و بهار  مختلف  هاها و ششنايژه  ترشحات بيني و آب دهان  باكتري  برونشيت
سرفه، لرز، تب، درد 

ها به خصوص در ماهيچه
  ناحية پشت

استراحت كامل، 
  بيوتيكداروهاي آنتي

خطر، مگر در كم
مواردي 
  استثنايي

  احتمالاً هيچ

 پاراتيفوئيد
(شبه 
  حصبه)

چند نوع 
  باكتري

غذا و آب آلوده، مگس، 
تب، اسهال، بزرگ شدن   تابستان  روز 10تا  1  روده، جريان خون  مدفوع افراد مبتلا

معمولاً كشنده   بيوتيكداروهاي آنتي  طحال
  نيست

دائمي پس از 
بهبودي، مصونيت 

 سال 2فعال به مدت 

تماس مستقيم با دامها و   باكتري  تب مالت
  شير آلوده

 جريان خون و ساير
داروهاي سولفا و   تب، عرق، درد مفاصل  همة فصول  روز 21تا  5  اندامها

  بيوتيكآنتي

كم خطر است 
اما گاهي مزمن 

  شودمي
  احتمالاً هيچ

جريان خون و   شپش  ريكتسيا  تيفوس
تب، لرز، درد عمومي   زمستان  روز 15تا  6  پوست

  داروهاي آنتي بيوتيك  ندامهاا

در كودكان كم 
در  ،خطر

بزرگسالان 
احتمال خطر 

  مرگ

دائمي پس از بهبود، 
واكسن براي حصول 

  مصونيت فعال

  حصبه
 باكتري
(از نوع 
  باسيل)

آب، غذا، مدفوع بيماران، 
  اشياي آلوده

رودة بزرگ، جريان 
  خون

 14تا  7معمولاً 
  تابستان  روز

تب زياد و مداوم، اسهال 
هاي قرمز خوني، ظهور لكه

  در سطح شكم
صورت در   داروهاي آنتي بيوتيك

  خطرمعالجه كم

دائمي پس از بهبود، 
واكسن براي حصول 

  مصونيت فعال

ترشحات بيني، تماس با   ويروس  سرخك
  اشياء آلوده

پوست، دستگاه 
  بهار  روز 15تا  10  تنفس

تب، سرفه، چشمهاي 
متورم و قرمز، ظهور 

تمام پوست  درهاي دانه
  شودمنتشر مي

استراحت، مواظبت از 
  چشمها

كمتر از يك 
درصد خطر 

مرگ دارد، مگر 
در مواردي 

  شديد

دائمي پس از 
بهبودي، مصونيت 
غيرفعال به وسيلة 

  سرم

ترشحات دهان و بيني،   باكتري  سل
  همة فصول  مختلف  ششها  خلط سينه

درد  ،سرفه، كم اشتهايي
سينه، وجود خون در خلط 

  سينه
  داروهاي آنتي بيوتيك

در صورت شروع 
فوري معالجه 

  خطركم
  هيچاحتمالاً 

آب دهان و بيني، تماس   باكتري  سرفهسياه
به مدت هاي متوالي، سرفه  پاييز و زمستان  روز 10تا  7  دستگاه تنفس  با اشياي آلوده

  يك تا دو ماه استفراغ
داروهاي سولفا و آنتي 

  بيوتيك

در شيرخواران 
خطرناك، در 

  خطركودكان كم

دائمي پس از 
بهبودي، واكسن 

براي ايجاد مصونيت 
  فعال

 اطفالفلج
ترشحات بيني و حلق و   ويروس  (پوليو)

  مدفوع ناقلين ويروس
نخاع شوكي و 
  تابستان  روز 10معمولاً   اعصاب حركتي

سر درد، سختي 
هاي گردن و ماهيچه

پشت، فلج اعضا در بعضي 
  از موارد شديد

درصد  4تا  1  معالجة خاصي ندارد
  كشنده

معمولاً دائمي پس از 
هفته  4تا  3بهبودي 

گاماگلبولين  با
درصد  90واكسن 

  موثر است

قارچ لاي 
انگشتان 

  پا

هاي قارچ
  مختلف

تماس با زمين و اشياي 
آلوده، حمام و استخرهاي 

  شنا

پا، به ويژه لاي 
  تابستان  نامعلوم  انگشتان

ترك خوردگي پوست، 
خارش شديد در همان 

  محل

خشك نگه داشتن با 
استفاده از داروهاي 

ويض عكشندة قارچ، ت
  مرتب جوراب و كفش

  ندارد  خطركم
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  تمام فصول  روز 21تا  4  زخم  زخم در پوست  باكتري  كزاز
ها كه سخت شدن ماهيچه

به تدريج سرتاسر بدن را 
  گيرد، فلجفرا مي

  به شدت كشنده  پادزهر كزاز

ساليان دراز پس از 
تا  5 نبهبودي، واكس

سال مصونيت  7
  دهدمي

نام 
  بيماري

عامل
پذيرمحل آسيب  انتشارچگونگي   مولد

  در بدن
دورة نهفتگي 

  مصونيت  ميزان خطر  راه معالجه  علائم بيماري  فصل خطرناك  بيماري

، ويروس  لانژيت
  باكتري

ترشحات بيني، حالات 
  سخت سرماخوردگي

حنجره و قسمت 
  بالاي ناي

مختلف و وابسته 
سرفه خشك، گلوي متورم   زمستان و بهار  به نوع عامل

كم، به جز در   استراحت، دادن بخور  و دردناك
  ندارد  موارد استثنايي

  مالاريا

نوعي 
تك 

سلولي از 
گروه 
  آغازيان

  گزندگي پشة آنوفل
دستگاه گردش 
خون، به ويژه 
  گلبولهاي سرخ

بهار، تابستان و    روز 6معمولاً 
  كينين و پنتاكينين  تب و لرز به همراه عرق   پاييز

كم، مگر نوعي 
كه هر روز تب 

  كندمي عارضي

احتمالاً مصونيت 
موقت در برابر نوعي 

كه به آن مبتلا 
  اندشده

  پاييز و زمستان  روز  5تا  2  حلق  ترشحات بيني و دهان  باكتري  مخملك

گلو درد شديد، تب زياد، 
هايي لرز، تهوع، ظهور دانه

در پوست از روز دوم به 
  بعد

ها و آنتي بيوتيك
از معمولا دائمي پس   خطركم  سولفاميدها

  بهبودي

مسموميت 
غذايي 
  بوتوليسم

  باكتري

هاي كنسرو كه به قوطي
اند، بندي نشدهدقت بسته

غذاهاي غير اسيدي كه در 
معرض گرد و خاك مانده 

  باشد

خستگي، سرگيجه، ضعف   همة فصول  ساعت  26تا  12  دستگاه عصبي
  اي، فلجماهيچه

مقادير زياد پادزهر 
  مربوطه

نسبتاً زياد، 
تا احتمال مرگ 

  درصد 65
  ندارد

يرقان 
  واگير

  (هپاتيت)
  ويروس

شناخته نشده، شايد آب، 
غذا، تماس مستقيم و يا 

  خون شخص مبتلا

كبد و دستگاه 
  جريان خون

طولاني و متغير، 
 120تا  20معمولاً 

  روز
  همة فصول

تب،  ،زردي پوست
استفراغ، سردرد، درد كبد، 
قرمز شدن پوست و پا و 
  احساس سوزش در آنها

استراحت، استفاده از 
چربي و غذاهاي بي

سرشار از پروتئين و 
  هيدرات كربن

بندرت كشنده 
است، معمولاً 
چند ماه دوام 

  دارد

پس از بهبودي هيچ، 
مصونيت غير فعال 

به وسيلة 
  گاماگلبولين
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