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 . دهددوران بارداری به دلیل کاهش سیستم ایمنی مادر، احتمال ابتلای کودک به اختلال اوتیسم را افزایش می در ییگوندتوکسوپلاسما عفونت  :زمینۀ مطالعه

ای مقایسهباشد. طرح این پژوهش از نوع علیبه اختلال اوتیسم و بهنجار می در کودکان مبتلا ییگوندتوکسوپلاسما هدف از پژوهش حاضر مقایسه آلودگی به انگل  :هدف
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مقدمه

نوعی بیماری عفونی است که در نتیجه آلودگی  توکسوپلاسموز

به  گوندییتوکسوپلاسما سلولی اجباری به نام با انگل درون

آید. آلودگی معمولاً به دنبال بلع خاک، آب و مواد وجود می

های اسپوردار و یا از طریق مصرف اووسیستغذایی آلوده به 

آلوده  نشدههای گوشتی خام و یا کاملاً پخته گوشت و فرآورده

 (. یکی دیگر از طرق1گردد )های نسجی ایجاد میبه کیست

که در طوریباشد بهسرایت این انگل، انتقال از راه جفت می

توکسوپلاسما  دوران حاملگی در صورت آلودگی مادر به
، این انگل از طریق جفت ممکن است به جنین منتقل گوندیی

یمنی او سالم (. توکسوپلاسموز در فردی که دستگاه ا2شود )

، بلکه بیشتر ابدیینماست، معمولاً بدون علامت بوده و بهبود 

ماند و این خصوصیت صورت آلودگی خاموش در فرد باقی میبه

 (.3کند )بیماری، تشخیص آلودگی در این افراد را مشکل می

خطر پیدایش عفونت مادرزادی با افزایش سن  علاوه،به

ما شدت عفونت جنینی و شود، امادر در جنین بیشتر می

(، 4تر، بیشتر است )عواقب آن در سن حاملگی پایین

که عوارض ناشی از توکسوپلاسموز مادرزادی با سن درحالی

که شدت بیماری در نوزادی طوریجنین نسبت عکس دارد، به
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شده، بیشتر از هر زمان  ماهه اول حاملگی مبتلا که در سه

دیگر است. عوارض وخیم عصبی مانند هیدروسفالی، 

افتادگی ذهنی و رتینوکوروئیدیت در صورت میکروسفالی، عقب

باشد. چنانچه عفونت ابتلا در سه ماه اول حاملگی بیشتر می

ماهه سوم حاملگی اتفاق افتد نوزاد معمولاً در هنگام در سه

ئم چشمی مانند کوریورتینیت در تولد بدون علامت بوده و علا

 (.5، 6)گردد یمهای بعد از تولد ظاهر سال

شود باعث ایجاد کیست در مغز می گوندیی توکسوپلاسما

تواند باعث افزایش سطح که ایجاد این کیست در مغز می

شده و سایر  دوپامین و ایجاد التهاب در مغز شود. التهاب ایجاد

های استروئیدی را تحت هورمونخصوص های مغز بهقسمت

(. در چنین افرادی سطوح بالای هورمون 7دهد )تأثیر قرار می

استروئیدی سبب کاهش سیستم ایمنی بدن شده که به بقای 

(. در بیماران با نقص سیستم 8کند )این انگل در بدن کمک می

شده ، فعالتوکسوپلاسماهای غیرفعال ناشی از ایمنی، کیست

شود گونه افراد می علائم روانی و عصبی در این و باعث ایجاد

(9.) 

اوتیسم یک اختلال فراگیر رشد است که با اشکال در 

های اجتماعی ضعیف و رفتارهای غیرعادی و ارتباط، مهارت

شود و در تمامی دوران زندگی باقی ای مشخص میکلیشه

های دوران جنینی اوتیسم و علائم آن با عفونت (.10ماند )می

چون سرخچه، فنیل کتونوریا، اسکروز توبروز و سندرم تورت 

، 12شوند دارای ارتباط است )که سبب ضایعات عصبی می

های ها که کودکان با اختلال اوتیسم نابهنجاری(. این یافته11

جسمی مادرزادی جزئی بیشتری در مقایسه با خواهر و 

ن است برادرهای طبیعی یا کودکان نرمال دارند، حاکی از ای

ماهه اول در بروز این بیماری حائز  که عوارض حاملگی در سه

 (.6، 7، 13اهمیت هستند )

در  2012در سال  Paterssonو   Brownدر این رابطه

پژوهش خود نشان دادند که آلودگی مادر در دوران حاملگی 

و سرخجه، همراه با اختلال در  توکسوپلاسمابه آنفولانزا، 

(. 7دهد )مکان بروز اوتیسم را افزایش میعملکرد ایمنی بدن ا

Patterson  در پژوهش خود نشان داد که  2016در سال

های دوران جنینی در دوران ای بین عفونتارتباط برجسته

 (.17بارداری و افزایش خطر ابتلا به اوتیسم وجود دارد )

 Brabsfield در مطالعه خود نشان داد  2009در سال

مغزی در کودکان، به سبب  گوندیی سماتوکسوپلاکه عفونت با 

دار، تالاموس و ساب تالاموس، منجر های هستهآلودگی سلول

 گرددبه درجات مختلفی از التهاب بخش خاکستری مغز می

ای مشخص شد که رفتارهای ناگهانی شبه (. در مطالعه6)

های آنسفالیت اوتیسمی در نوزادان و شیرخوارانی که به عفونت

چنین، ابتلا به اند دیده شده است. هممبتلا بودههرپسی 

مرغان، تب بدون منشأ مشخص های ویروسی نظیر آبلهبیماری

تواند خطر ابتلا به اوتیسم را افزایش و عفونت گوش میانی می

در مطالعه دیگری در این زمینه مشخص شد که  .(2دهد )

 در توکسوپلاسماداری بین اوتیسم و آلودگی تفاوت معنی

حال مطالعه دیگری نشان داد که درعین .کودکان مشاهده نشد

و میزان  توکسوپلاسماداری بین مثبت بودن ارتباط معنی

واقع علت افزایش تستوسترون در  تستوسترون مشاهده شد. در

گردد، ترشح افراد آلوده به افزایش دوپامین در مغز برمی

جاد التهاب باعث ای توکسوپلاسمانامتعادل این هورمون توسط 

آدرنال )که در -هیپوفیز-در مغز و اثر روی محور هیپوتالاموس

های استروئیدی ازجمله ارتباط مستقیم با ترشح هورمون

(. از سوی دیگر، باید در 14) تستوسترون است( خواهد شد

تری مثل نظر داشت که محور فوق، عوارض شدیدتر و مهم

به جنس( ایجاد  وابستهافزایش استرس در افراد مبتلا )غیر

، 16تواند منشأ رفتارهای ضداجتماعی شود )کند که میمی

 آنجایی شده و ازهای انجام(، لذا با توجه به نتایج پژوهش15

که کودکان اوتیسم در مقایسه با کودکان طبیعی یا کودکان 

به اختلالات دیگر، عوارض پیش از تولد بیشتری را تجربه  مبتلا

به نقش مهم عوامل عفونی ازجمله اند و با توجه کرده

در ایجاد عفونت جنینی در دوران حاملگی، در  توکسوپلاسما

با بروز  توکسوپلاسمااین بررسی، ارتباط آلودگی به انگل 

بررسی قرار  اختلال اوتیسم در کودکان شهرستان اهواز مورد

 گرفت.

 کارمواد و روش

 12تا  3کودک  50، تعداد شاهدی-رددر یک مطالعه مو

به اوتیسم از دو آموزشگاه اختلالات رشد نسیم و  مبتلا سال

به  کودک غیرمبتلا 50عنوان گروه آزمایش و تعداد نهال، به

اهواز انتخاب  4عنوان گروه شاهد از مدارس ناحیه اوتیسم، به

اقتصادی  -لحاظ سن، وضعیت اجتماعی این کودکان از شدند.

 کاملاً همگن بودند.نظر در پژوهش  و سایر متغیرهای مورد

شناس بالینی پزشک و روانتشخیص بیماری توسط روان

 صورت گرفت.
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 .گوندییتوکسوپلاسما مقایسه کودکان مبتلابه اوتیسم و بهنجار ازنظر آلودگی به انگل . 1جدول 

 متغیرها

 گروه کنترل )بهنجار( گروه بیمار )اوتیسم(

 آزموننتیجه 

 تعداد مثبت

 )درصد(

 تعداد منفی

 )درصد(

 جمع

 )درصد(

 تعداد مثبت

 )درصد(

 تعداد منفی

 )درصد(

 جمع

 )درصد(

 IgM 8 (7/34) 15 23 1 (3/4) 22 23 001/0 > Pواجد 

 IgG 9 (3/33) 18 27 4 (8/14) 23 27 001/0 > Pواجد 

 P < 001/0 50 45 (10) 5 50 33 (34) 17 جمع

 

 

هایشان، از هر دو گروه با توجه به آمادگی کودکان و خانواده

وسیله یک پرستار لیتر خون از هر کودک بهمیلی 5میزان 

کارآزموده گرفته شد. پس از کدگذاری بر روی هر نمونه خون، 

شناسی( ها را به آزمایشگاه دانشکده دامپزشکی )بخش انگلنمونه

انتقال داده و پس از واقع در دانشگاه شهید چمران اهواز 

های خون و جدا نمودن سرم خون، کردن نمونه وژیفیسانتر

درجه  -20شده در فریزر آزمایشگاه در دمای  های جداسرم

 آوریهای سرم جمعگراد ذخیره و برچسب زده شدند. نمونهسانتی

 یتجار تیبا استفاده از کالایزا  یسرموسیله آزمایش شده به

Trinity Biotech (USA)  بادی ضد جهت تعیین سطح آنتی

IgG  مزمن( و(IgM  علیه )طبق  گوندیی توکسوپلاسما)حاد

 دستورالعمل شرکت سازنده انجام شد. 

 Trinity Biotech (USA)با استفاده از کیت قرائت نتایج 

آمده با آزمون دستنتایج بهانجام شد.  زایدستگاه قرائت کننده الا

 .قرار گرفت یآمار یتحت بررسمربع کای 

 نتایج

 توکسوپلاسماآمده نشان داد که میزان آلودگی دستنتایج به

در کودکان مبتلابه اوتیسم بیشتر از کودکان گروه کنترل با رفتار 

 (.P<001/0) (1جدول بهنجار است )

 بحث

آمده، کودکان مبتلا به اختلال اوتیسم  دست بر طبق نتایج به

نسبت به گروه بهنجار  توکسوپلاسمایاخته آلودگی بیشتری به تک

، شیوع دیپژوهش گرد کیکه در گزارش حاصل از آن حالداشتند. 

داری با کودکان بهنجار یآن در مبتلایان به اوتیسم تفاوت معن

(. در بسیاری از مطالعات در سایر نقاط دنیا ارتباط 1نداشت )

های اولیه بارداری و تأثیر آن بر داری بین عفونت مادر در ماهمعنی

سیستم اعصاب مرکزی جنین و یا سقط جنین و رفتارهای شبه 

 (3،6،10،14،17،18اوتیسمی مشاهده شده است )

ای به تفاوت شیوه گزینش اندازه ایج تارسد این نتبه نظر می

بوده  توکسوپلاسماهای گوناگون مربوط به گروه کنترل در پژوهش

نظر متغیرهای  است. همگن بودن افراد گروه کنترل با بیماران از

اقتصادی و مکان -ویژه سن، وضعیت اجتماعیجمعیت شناختی به

در نظر گرفتن کننده است، اگرچه با جغرافیایی بسیار مهم و تعیین

های شناسی این بیماری شاید یافتهتر ژنتیک در سببنقش قوی

و سایر  توکسوپلاسمازمینه ارتباط  گیرشناسی درهای همهبررسی

کننده باشد. تفاوت در هعوامل عفونی و محیطی با اوتیسم گمرا

ای هوای منطقه و آمده به مکان جغرافیایی و آبدستنتایج ب

باشد. تحقیقات نشان داده است ه نیز مرتبط میمطالع تحقیق مورد

ای نقش مهمی در بقای هوای هر منطقه و که وضعیت آب

که در طوریزیست دارد، به در محیط توکسوپلاسماهای اووسیست

در انسان بیشتر  توکسوپلاسماهوای معتدل فراوانی آلودگی  و آب

 .(19، 20، 21است )

 18پژوهش آن بوده است که آمده این دستاز نتایج دیگر ب

درصد کودکان بهنجارِ آلوده به این انگل  8درصد کودکان اوتیسم و 

لودگی به آلودگی مزمن دچار هستند. اگرچه این میزان آ

دهنده نشان تواندبه اوتیسم می در کودکان مبتلا پلاسماتوکسو

که با اوتیسم باشد، اما به دلیل این پلاسماتوکسوارتباط آلودگی 

مادرزادی در کودکان گروه بیمار  توکسوپلاسموزبات وقوع اث

)اوتیسم( مشکل است و همچنین با توجه به حجم کم نمونه 

طور را به توکسوپلاسماها ازجمله توان نقش احتمالی عفونتنمی

کامل در بروز اوتیسم رد یا اثبات کرد، به همین دلیل، به نظر 

خصوص در ات بیشتری بهرسد که در این زمینه نیاز به مطالعمی

 دوران حاملگی وجود دارد.
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 سپاسگزاری

از همکاری  دانند کهدر اینجا محققین بر خود لازم می

شناسی معاونت محترم پژوهشی دانشکده علوم تربیتی و روان

پرورش و مدیران محترم  و دانشگاه چمران اهواز، سازمان آموزش

مدرسه ابتدایی پسرانه دکتر هوشیار و مدرسه اختلالات رشدی 

نسیم که با محققین نهایت همکاری را نمودند، تشکر و قدردانی 

 نمایند.

 منافعتعارض 

بین نویسندگان تعارض در منافع گزارش نشده است.
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Abstract 
BACKGROUND: Congenital Toxoplasma gondii infection during pregnancy due to reduced maternal immune system 

could increase the risk of a child's autism disorder. 

OBJECTIVES: The aim of this study was to compare the Toxoplasma gondii infection in children with autism and 

normal children.  

METHODS: The research method was a case control study. The participants included 50 autistic children and 50 

normal (N=100) children, aged between 3 and 12 years-old. They were matched according to age, socio-economic 

status, severity of the disorder, lack of physical and mental illness and other criteria considered in this research. From 

each group 5ml blood samples were collected to assess the prevalence of antibody against Toxoplasma gondii. To 

investigate the research hypotheses, the data were analyzed by Chi-square test.  

RESULTS: The results showed that children with autism had a higher level of frequency contamination with 

Toxoplasma gondii parasite infection than normal group (P<0.001). 

CONCLUSIONS: Infection rate of Toxoplasma gondii in children with autism was significantly higher than in normal 

children. 
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Figure Legends and Table Captions 

Table 1.  Comparison of autistic and normal children in Toxoplasma gondii infection. 
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