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  چکیده 
 توانداین پاتوژن می شود.ایجاد می بورنتی کوکسیلا که به وسیلۀ  است جهانی اندمیک و زئونوز بیماری یک کیو تب: هدف و سابقه

 محسوب طبیعت در اریبیم مخازن مهمترین نشخوارکنندگان. نماید آلوده را حشرات و انسان خانگی، حیوانات وحشی، اهلی و دامهای
 بعد نسل به عمودی انتقال با همچنین و مدفوع یا و نیش طریق از را بورنتی کوکسیلا مخزن، یا ناقل نقش در نیز هاکنه .شوند می

 اتحیوان لاشۀ یا و جفت شیر، آلوده، هایبافت خوردن و استنشاق یا و کنه گزش دنبال به توانندمی هاگربه و هاسگ. کنندمی منتقل
 زایمان یا سقط ترشحات از ناشی هایآئروسل با تماس متعاقب هاانسان آلودگی موارد از گزارشاتی. شوند بیماری مبتلا این به بیمار
شهر کرمان )جنوب  ولگرد هایهای خون گربهدر نمونه بورنتی مطالعه، تعیین حضور کوکسیلا هدف از این. دارد وجود هاگربه و هاسگ

 .بود  Nested Trans-PCR روش بهشرقی ایران( 
 از در بودند، افتاده دام به کرمان شهر سطح مختلف نقاط از گیر زنده تلۀ با ای کهگربه قلاده 53 تعداد از خون، هاینمونه: کار روش

 و ستخراجا( G-spin، South Korea) نوکلئیک اسید استخراج کیت از استفاده با DNA. شد آوری جمع ماه شهریور تا اردیبهشت
 روش با بورنتی، کوکسیلا شناسایی و ردیابی. شد نگهداری سانتیگراد درجۀ -11 دمای در مولکولی هایآزمایش انجام منظور به

Nested Trans-PCR ، گرفت پرایمرهای اختصاصی انجام با. 
 تشخیص Trans-PCRساس و اختصاصی با روش بسیار ح( % 55/11)خون  هاینمونه  53از  نمونه 9 در بورنتی کوکسیلا: یافته ها 

 . شد داده
 در بیماری این بودن اندمیک با توجه به  .است کیو تب بیماری مخزن عنوان به هاگربه اهمیت از حاکی مطالعه این نتایج: گیری نتیجه
انگی در انتقال تب تلاش بایستی در جهت شناخت نقش و اهمیت پاتوژنیک حیوانات خ کرمان، منطقۀ به خصوص و کشور دامی مخازن

 کیو به انسان متمرکز گردد.
 ، کرمانگربه ، خون،Nested Trans-PCR بورنتی، کوکسیلا: کلیدی واژگان

 
 مقدمه

 

 عامل. است جهانی اندمیک و زئونوز بیماری یک کیو تب

 سلولی داخل منفی، گرم باکتری بورنتی، کوکسیلا بیماری،

 کوکسیلا. دارد رارق ریکتزیاسه خانواده در که است اجباری
 خانگی حیوانات وحشی، اهلی، دامهای انسان، تواندمی بورنتی

 ناحیۀ به بسته مخزن میزبانان. نماید آلوده را حشرات و

 اهلی، حیوانات میان از. باشند می متفاوت جغرافیایی

 مخازن متداولترین وگاو گوسفند بز، چون نشخوارکنندگانی

 نیز پرندگان. شوند می محسوب طبیعت در بورنتی کوکسیلا

 وحشی و اهلی حیوانات. کنند ایفا را مخزن نقش توانند می

 تقریباً. باشند نیز خانگی حیوانات برای مخازنی است ممکن

 این با طبیعی طور به دیگر بندپایان از بسیاری و کنه گونه 43

 برای را مخزن یا ناقل نقش ها کنه. شوند می آلوده باکتری

 توانندمی که چرا کنند،می بازی طبیعت در بورنتی کوکسیلا

 انتقال با همچنین و مدفوع یا و نیش طریق از را پاتوژن

 (.2، 1کنند) منتقل بعد نسل به عمودی
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 آزمایشگاه، کارکنان کشتارگاه، پرسنل در شغلی بیماری این

. شودمی دیده بیشتر دامپزشکان و ریسان پشم کشاورزان،

 یا تنفسی هایآئروسل انسان در کیو تب انتقال راه ترین اصلی

 اهلی نشخوارکنندگان زایمانی مایعات با آلوده غبار و گرد

 شیر مصرف مانند گوارشی طریق از بیماری انتقال امکان. تاس

 وجود نیز پوستی های زخم و پاستوریزه غیر لبنیات و خام

 و است بالینی تحت معمولاً انسان در بیماری بروز(. 4، 3)دارد

 محدود خود و آنفلونزا شبه ملایم، بیماری یک صورت به

( روز 37 تا 14) طولانی کمون دورۀ از بعد. است شونده

 ،(درجه 43 بالای) تب سردرد، علایم با سیستمیک بیماری

 اریتماتوز عضلات اسهال، استفراغ، تهوع، عضلانی، درد لرز،

 از نیز حاد هپاتیت و پنومونی همچنین. کندمی پیدا تظاهر

 (.5)است بیماری تظاهرات

 مشخص ارگانیسم جداسازی و سرولوژیکی مطالعات اساس بر

 باکتری این به دنیا سرتاسر در هاگربه و هاسگ که است شده

 به توانندمی ها گربه و هاسگ حالت این در. شوندمی آلوده

 شیر، آلوده، بافتهای خوردن و استنشاق یا و کنه گزش دنبال

 حیوانات با تماس راه از هاشوند. انسان درگیر لاشه یا و جفت

-می لودهآ اند،کرده کسب گیاهخواران از را عفونت که خانگی

 هایگربه و هاسگ جمله از خانگی و اهلی حیوانات. شوند

 عفونت از اهمیتی با منبع کرده زایمان حیوانات ویوه به آلوده

 موارد از به طوری که گزارشاتی شوند می محسوب انسان برای

 هایآئروسل با گرفتن قرار معرض در طریق از انسانها درگیری

 وجود هاگربه و هاسگ زایمان یا سقط ترشحات از ناشی

  (.1)دارد

 IgG گیری اندازه سرولوژی، راه از بیماری قطعی تشخیص

،IgM  بیولوژی هایروش. است باکتری جداسازی یا غیره و 

 کنه، در بورنتی کوکسیلا تشخیص برای موفقیت با مولکولی

 شیر و سرم هاینمونه شده، فریز هاینمونه تازه، هایبافت

 هایروش دیگر و PCR. است گرفته ارقر استفاده مورد

-نمونه در باکتری این ردیابی منظور به نیز ایمنوهیستوشیمی

 (.5)شودمی استفاده سلولی کشت یا بافتی های

 تب که رسدمی نظر به اولیه، سرولوژیکی شواهد به توجه با

 دارد وجود نیز ما کشور انسانی جمعیت در حاضر حال در کیو

 با یا شودنمی بیماری به توجهی اندک مطالعات خاطر به و

می اشتباه آنفلوانزا یا و مالت تب مثل دیگر تبدار هایبیماری

  سیمای شدن مشخص برای شودکه می پیشنهاد بنابراین. شود

 

 ایران سراسر در مشابهی مطالعات بیماری واقعی اپیدمیولوژی

 جستجوهای طبق. گردد انجام بیماری احتمالی مخازن در

 تشخیص مورد در مطالعه یک تنها کنون تا شده انجام

 و( 9) است شده انجام ایران هایکنه در بورنتی کوکسیلا

 باکتری این با آلودگی و اکولوژی با رابطه در اندکی اطلاعات

 اندمیک وجود با. دارد وجود آنها هایکنه و خانگی حیوانات در

 در ای همطالع هیچ تاکنون دامی، مخازن در بیماری این بودن

. است نگرفته انجام گربه روی بر کرمان، استان جمله از ایران

 و گربه سگ مانند خانگی حیوانات درگیری احتمال اگرچه

 انتقال امکان دلیل به اما است، نشخوارکنندگان از کمتر

 می ضروری زمینه این در تحقیقات انجام انسان، به بیماری

دام در آلودگی شیوع میزان از آگاهی با حالت، این در. باشد

 همه و انسان به بیماری انتقال خطر توانمی کوچک های

 برای مطالعه، در این. داد کاهش را آن گسترده هایگیری

 ایران در کیو تب به ولگرد هایگربه آلودگی وضعیت بار اولین

 بررسی Nested Trans-PCR روش به کرمان شهر در و

 .گردید

 

 بررسی روش

 بدون گربه انجام شد که قلاده 53 تعداد رویمطالعه بر  این

 زنده به وسیلۀ تلۀ ،شانبالینی وضعیت و جنس سن، به توجه

 پاییز اوایل بهار تا اوایل از در مقطعیکرمان  شهر سطح از گیر

 اوج فصل در خون، هاینمونه. شدند آوری جمع 1375 سال

 سی 5 عمومی، معاینات انجام از بعد. اخذ گردید هاکنه فعالیت

مادۀ  حاوی لولۀ در و اخذ حیوان هر وداج ورید از خون سی

 از DNA استخراج .شد آوری جمع EDTA انعقاد ضد

 کرۀ شرکت ساخت) استخراج کیت کمک با خون هاینمونه

 DNA. شد انجام سازنده کارخانۀ دستور مطابق( جنوبی

 -23 دمای در PCR مایشآز انجام منظور به شده استخراج

 کوکسیلا استاندارد سویۀ. شد نگهداری تیگرادسان درجۀ
 و Nine Mile, phase II, strain  (RSA 493) بورنتی

 در منفی و مثبت کنترل عنوان به ترتیب به استریل مقطر آب

 . ندشد گرفته نظر
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 Nestedاز روش  ،یبورنت لایکوکس ییو شناسا یابیبه منظور رد

Trans-PCR دیهمانطور که قبلاً گزارش شده است، استفاده گرد  

بر اساس  F - 463 R 251و  Trans1- Trans2 مری(. پرا7، 1)

 یبالا یوگیو و تیکه حساس ریجزء تراسپوزون مانند تکرارپذ کی

شد. در  یشده است، طراح ابتث یبورنت لایکوکس یابیارز یآن برا

 یابیقابل رد DNA یکوچک از توال های¬یکپ یحالت، حت نیا

مطالعه در جدول  نیمورد استفاده در ا یمرهایپرا ی(. توال7است  )

 آورده شده است. 1

 

 

 یبورنت لایکوکس ییشناسا یبرا PCRمورد استفاده در ترنس  یمرهایپرا ی: مشخصات و توال1جدول 

 روش پرایمر توالی هدف ژن محصول

 

687 

 

 

IS1111 

 

5-TATGTATCCACCGTAGCCAGTC-3 Trans1 

Trans-PCR 

5-CCCAACAACACCTCCTTATTC-3 Trans2 

203 IS1111 

5-GAGCGAACCATTGGTATCG-3 261F 

Nested PCR 

5-CTTTAACAGCGCTTGAACGT-3 463R 

 25 نهایی حجم در Nested Trans-PCR اولیۀ تکثیر

 دو ،DNA نمونۀ لیتر میکرو 5 شامل که شد تهیه لیتر میکرو

 ,.Takapouzist, Co پلیمراز DNA   Taqآنزیم واحد

Tehran, Iran)) کلرید مول میلی 53 از نهایی غلظت و 

 3 (،pH 8.3) هیدروکلرید -تریس مول لیمی 13 پتاسیم،

 دزوکسی مخلوط مول میلی ا منیزیم، کلرید مول میلی

 از کدام هر از ماکرومولار 13 میزان و فسفاتتری نوکلئوزید

 محصول از لیتر میکرو 5 سپس،. بود استفاده مورد پرایمرهای

 Nested پرایمرهای با ثانویه تکثیر انجام جهت اولیه، تکثیر

 مثبت کنترل ،PCR آزمایش هر اجرای زمان در. شد برداشت

 و الگو عنوان به بورنتی کوکسیلا DNA از گرم نانو 5 با

 .   (9) شد گرفته نظر در آن بدون منفی کنترل

 ,Biorad) ترموسایکلر دستگاه توسط DNA قطعۀ تکثیر

USA )سانتیگراد درجۀ 75 شرایط با اولیه، تکثیر. شد انجام 

 به سانتیگراد درجۀ 74 سیکل 5 سپس و دقیقه 2 مدت به

  دقیقه 1 مدت به سانتیگراد درجۀ 51 تا 55 دقیقه، 5/3 مدت

 92 و( یافت کاهش سانتیگراد درجۀ 1 مرحله هر طی در دما)

 با هاسیکل این. پذیرفت انجام دقیقه 1 برای سانتیگراد درجۀ

 51 دقیقه، 5/3 مدت به سانتیگراد درجۀ 74 شامل، سیکل 35

 به سانتیگراد درجۀ 92 و دقیقه 5/3 مدت به سانتیگراد ۀدرج

 درجۀ 92 نهایی، شدن طویل مرحلۀ سپس و دقیقه 1 مدت

 .  (9) شد دنبال دقیقه 13 مدت به سانتیگراد

 اولیۀ شدن دناتوره مرحلۀ شامل سیکل شرایط ثانویه، تکثیر در

DNA، 74 35 سپس و دقیقه 3 مدت به سانتیگراد درجۀ 

 53 دقیقه، 5/3 مدت به سانتیگراد درجۀ 74 ایدم در سیکل

 به سانتیگراد درجۀ 92 ثانیه، 45 مدت به سانتیگراد درجۀ

 درجۀ 92 شدن طویل مرحلۀ نهایت در و دقیقه 1 مدت

 به PCR محصول. شد دنبال دقیقه 13 مدت به سانتیگراد

 با آمیزی رنگ سپس و آگاروز ژل روی الکتروفورز وسیلۀ

 قرار مشاهده مورد بنفش ماوراء اشعۀ شتاب تحت فلورودای

 درصد ان،یپا در. (9) شد تهیه عکس موجود تصاویر از و گرفت

 . دیگرد نییتع خون یهانمونه در مثبت یهانمونه

 

 هاافتهی

 جمع ولگردۀ گرب قلاده 53 از خون یهانمونه مطالعه، نیا در

 قرار یابیارز مورد یبورنت لایکوکس حضور یبرا و شد یآور

 نمونه و شد انجام ییایباکتر DNA استخراج ن،یبنابرا. گرفت
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 قرار یبررس مورد nested Trans-PCR از استفاده با ها

 ۀنمون( % 55/11)  53 از نمونه 9 در یبورنت لایکوکس. گرفتند

  کنه به گربه قلاده سه تنها (.1 شکل) شد داده صیتشخ خون

 

 یک در و گوش در کنه یک تنها قلاده دو در که بودند آلوده

. داشت حضور گوش در کنه یک و تنه روی کنه سه قلاده

 انگل آزمایشگاه به ارسال از پس شده جدا هایکنه تمامی

 .شدند داده تشخیص ینوسسنگوئ سفالوس رپی شناسی

 

: شاخص وزن M ستون خون؛ یها نمونه در یبورنت لایکوکسوجود  نییمنظور تع به  Nested Trans-PCRالکتروفورز ژل آگاروز روش  زی: آنال1شکل

: 5 ستون. مثبتۀ نمون:  4 و 3ستون  ،یبورنت لایکوکس یمنف کنترل: 2 ستون ،یبورنت لایکوکسمثبت  کنترل: 1 ستون (bp DNA ladder-100 )  یمولکول

 یمنف نمونه

 

 
 

 بحث

های باکتریایی زئونوز است که به عنوان تب کیو یکی از بیماری

 . با(1) باشدیکی از مسائل نوظهور بااهمیت جهانی مطرح می

 ایداده گونه هیچ است، اندمیک ایران در کیو تب اینکه وجود

 در آن هایکنه و گربه در بورنتی کوکسیلا شیوع با رابطه در

 حضور مطالعه، این در بنابراین. ندارد وجود این منطقه

 روش از استفاده با خون هاینمونه در بورنتی کوکسیلا

Nested Trans-PCR قرار بررسی مورد ولگرد هایگربه در 

-می ولگرد هایربهگ که داد نشان تحقیق این هاییافته. گرفت

 طریق ترشحات و از و شوند آلوده بورنتی کوکسیلا با توانند

 به همچنین و دیگر هایگربه به را بیماری این خود هایکنه

 .دهند انتقال محیط و انسان

( % 11.55)  53 از نمونه 9 در یبورنت لایکوکس مطالعه، نیا در

 داده صیتشخ nested Trans-PCRبا روش  خون ۀنمون

در مقایسه با نتایج مطالعۀ حاضر، تحقیقات متعددی در . شد

 تنوع با %42 تا 1.7 که فراوانیسرتاسر دنیا انجام شده است 

 ثبت گربه در سرولوژی روش به بیماری این پراکندۀ بسیار

 سال در همکاران و کومیامطالعۀ  در .(13است ) گردیده

 نظر از خانگی هایگربه ازIFA (14.2% )روش  به 2333

 است حالی در این. بودند آلوده بورنتی کوکسیلا به سرولوژی

 توجهی قابل طرز به ولگرد هایگربه در فراوانی درصد که

 شده گزارش محققین این توسط % 41.9 عدد و بود بیشتر

 مخازن از یکی عنوان به را هاگربه همکاران نیز و کومیا. است

همچنین، (. 11) دنمودن مطرح ژاپن در بورنتی کوکسیلا مهم

 با را سرمی توجه قابل شیوع( 2313)  همکاران و کوپنسی

 ELISA و CFT (9/4%(، IFA (25%)آزمایش  کمک

-مطالعه در (.12) کردند گزارش مولد هایگربه بین در (41%)

 مولکولی روش به شهرکرمان کنه به آلوده هایسگ در که ای

 کنه هایونهنم % 5/12 و خون هاینمونه % 17 شد، انجام

 (.13) به این باکتری بودند آلوده

 کانادا آمریکا، کره، ژاپن، جمله از دنیا کشورهای از بسیاری در

 به بورنتی کوکسیلا انتقال در گربه اهمیت جنوبی آفریقای و

 با ارتباط در (.14) است گرفته قرار تأکید و بررسی مورد انسان

 اما گرفته است، صورت دنیا در محدودی بسیار مطالعات گربه

 انسان به عفونت انتقال امکان شده، انجام تحقیقات مبنای بر

 نامشخص حالت این علت اما است، سگ از بیشتر گربه توسط

تولید  اختلالات حضور به تنها گزارشات اکثر (.15) باشدمی

 انتقال بالقوۀ خطر. نمایدمی اشاره آلوده هایگربه در مثلی

  از پس استرالیا در سیدنی در انسان به آلوده گربۀ از آلودگی
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 هایدام تخصصی بیمارستان یک پرسنل در بیماری گیریهمه

 و مطرح 2313 سال در ماده گربۀ یک سزارین متعاقب ککوچ

 دام صاحب بر علاوه دامپزشک نفر نه. شد برانگیز جنجال

 نفر مبتلا شش البته. دادند نشان را کیو تب حاد بالینی علائم

 به ابتلا علامت تنها و نکردند پیدا بیمارستانی بستری به نیاز

 به که نفری سه. دیدگر ثبت بیماران این در آنفولانزا شدید فرم

 عملیات شدند، بیمارستان بستری به محتاج و بیمار شدت

 تازه هایگربه بچه در دهان به دهان صورت به تنفسی احیای

تمامی  در کیو تب بیماری. بودند داده انجام را آمده دنیا به

 به آلوده هایگربه بچه و گربه با تماس در بیمارستانی پرسنل

 کانادا در (.15) گردید تأیید لکولیمو و سرولوژی روش دو

 به تازه هایگربه بچه و کرده زایمان تازه هایگربه با تماس

 گرفته نظر در بیماری انتقال در خطر عامل مهمترین آمده دنیا

 %24 تا 5بین هاگربه در بیماری سرمی فراوانی و است شده

 شده مشخص تجربی مطالعۀ در (.17-19) است گردیده ثبت

 حاوی در  هرگرم حداقل هاگربه زایمانی ترشحات که است
 و رحم خون، از باکتری جداسازی و است باکتریایی ذرۀ 713

. است گرفته صورت تاکنون آلوده هایگربه واژینال هایسواب

 گربه در باکتری پایداری قبیل از مبهمی نکات که هرچند

 وانحی در بالینی علائم شدت با آلودگی بار همخوانی و آلوده

 (.23) است نشده مشخص هنوز مبتلا

DNA  گربه رحم هاینمونه در همچنین بورنتی کوکسیلا

 مطالعۀ در. است شده ردیابی کلرادو در سالم آبستن غیر های

 هیچ در کوکسیلا به آلودگی 2339 سال در همکاران و کایرنز

 تهیه پناهگاهی هایگربه از که رحم بیوپسی هاینمونه از کدام

 از گربه قلاده 53 بررسی این در. نشد مشاهده ود،ب شده

 بیمارستان به ارجاعی خانگی مادۀ گربۀ قلاده 49 و پناهگاه

 در هاگربه از کدام هیچ. شدند داده شرکت سازی عقیم جهت

 نشان را تناسلی اختلالات از بالینی علامت گیری نمونه زمان

 هایهگرب هاینمونه که هرچند بررسی در این .دادندنمی

 از %5/1 ولی بودند، منفی کوکسیلا به نظرآلودگی از پناهگاهی

 به آلودگی نظر از خانگی هایگربه رحم بیوپسی هاینمونه

 نتایج خلاف بر کاملاً نتایج این (.15) بودند مثبت کوکسیلا

 را ولگرد هایگربه آلودگی که ( است2333) همکاران و کومیا

 در باید دیگر سوی از. ردندک گزارش خانگی هایگربه از بیش

 و سرولوژی روش به همکاران و کومیا اولیۀ بررسی گرفت نظر

 در مختلف روش دو چون و است گرفته صورت آسیا منطقۀ در

  شده نظرگرفته در گیری نمونه در متفاوت ناحیۀ جغرافیایی دو

 

 هر به. باشد کننده گمراه تواندمی حاصل نتایج مقایسۀ است،

 ولگرد هایگربه که داد نشان هم حاضر مطالعۀ نتایج صورت

 . هستند انسان در آلودگی ایجاد برای توجهی قابل منبع

 در زئونوتیک هایارگانیسم مهمترین از یکی بورنتی کوکسیلا

 میزبانی تنوع تنها نه زیرا آید،می حساب به جهان سرتاسر

 و کنترل و مبارزه آن بودن زاد کنه بلکه دارد وسیعی

 بیماری که هرچند. سازدمی ترمشکل را بیماری این یریپیشگ

 علائم باشد، داشته انسان در را حادی بالینی تظاهرات تواندمی

. است مزمن خستگی سندرم شبیه بسیار بیماری مزمن

 با تماس از پس سندرم این بروز که است داده نشان مطالعات

 بلیق مطالعات براساس (.1) است شایع بسیار دامی مخازن

 با مکرر تماس علت ولگرد به هایگربه که بود شده مشخص

 احتمالی، مخازن عنوان به با جوندگان تماس همچنین و کنه

 بر اساس اما. دارند خانگی هایگربه از بیشتری آلودگی درصد

 صورت به که هاییگربه که رسدمی نظر به کوپنسی مطالعات

 با هایکانون هم شوند،می نگهداری هاداریگربه در جمعیتی

 از پس هاگربه بچه اینکه احتمال هاپناهگاه در .هستند اهمیتی

 افراد به اهدا طی در و کسب را آلودگی آلوده، مادران از تولد

 در. دارد وجود کنند، عفونت را منتقل خود و صاحبان متقاضی

 حیاط در و خانه محیط از خارج که خانگی هایگربه بین

 با تماس طریق از آلودگی کسب احتمال شوند،می نگهداری

 زیاد بسیار آلوده ولگرد هایگربه با تماس یا محیط هایکنه

 است دیگری معضل بعد نسل به هاکنه به عمودی انتقال. است

می آلوده حیوانات زندگی محیط در بیماری پایداری باعث که

 ترین غنی کنه مدفوع شده، انجام مطالعات اساس بر. گردد

 قادر حتی که است طبیعت در بورنتی کوکسیلا اویمادۀ ح

 نزدیک تماس به نیاز بدون تنفسی هایآئروسل طریق از است

 بروز باعث غبار و گرد طریق از دامی مخازن با مستقیم و

 از گربه آلودگی احتمال . همچنین،شود انسان در بیماری

 که هرچند آلوده حیوانات گوشت مصرف غذایی و رژیم طریق

 (.1)شود  نظرگرفته در باید است، محتمل کمتر

 است، شده انجام ایران شرق جنوب در که اخیری مطالعات در

 گزارش اهلی نشخوارکنندگان در کوکسیلا بالای سرمی شیوع

 انسانی کیو تب موارد بالای شیوع با که (.23-21) است شده

 این در علاوه، به. (24 ،22) دارد خوانی هم منطقه این در

 و هاسگ تغذیۀ منظور به کمتر تجاری، یا خانگی غذای ناحیه

 حیوانات موارد، بیشتر و گیردمی قرار استفاده مورد هاگربه

  این، بر علاوه. شوندمی تغذیه لاشه، مانند خام غذای با خانگی
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 و کرمان خشک هوای و آب به مربوط تواندمی عفونت

 همسایه آلودۀ کشورهای از که باشد غباری و گرد استنشاق

 حیوانات نگهداری به علاقه که آنجا از(. 25) است گرفته نشأت

 اقدامات در سازی بهینه است، رشد به رو ما کشور در خانگی

 هایانگل کنترل و قرنطینه مانند بهداشتی و کننده پیشگیری

 انجام باید بیماری این شیوع از جلوگیری منظور به خارجی

 . شود

   

 

 حیوانات و است جهانی اهمیت با زئونوزهای از یکی کیو تب   

 برای عفونت از منبعی عنوان به توانندمی گربه مانند خانگی

 حیوان با تماس که حقیقت این. باشند مطرح جوامع انسانی

-نشان گردد،می انسان در بالینی علایم بروز به منجر آلوده

 دامپزشکان باید بنابراین. است مسئله این اهمیت دهندۀ

 انتقال از جلوگیری جهت مناسب کننده پیشگیری اقدامات

 . دهند انجام را دام صاحب به ارگانیسم
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