
  
 ي دانشگاه علـوم پزشکـي زنجـانـي، پژوهشـي علم لهـمج

  ٥٤ تا ٤٥صفـحات , ١٣٨٧پايـيـز , ٦٤ي  شماره, ١٦ي  ره دو
  

استفاده از  بازا در بيماران آلرژيک شهر زنجان   عوامل حساسيتيفراوانتشخيص و تعيين 
   پريکيآزمون پوست

  ۴يزهره تراب  سيدهدکتر , ۳نسب يالدين موسونور  سيددکتر , ۲يدکتر سعيد سپهر, ۱افشار يدکتر عاکفه احمد
 akefeh45@zums.ac.irگروه اطفال   هاي متابوليك،  مركز تحقيقات بيماري، )عج(عصر  زنجان، مركز آموزشي درماني ولي: مسئولي نويسنده

  ۴/۹/۸۷ :پذيرش  ۲۳/۱۰/۸۶ :دريافت
  

  چكيده
م در بيماران يها موجب ايجاد و تشديد علا تماس با اين آلرژنزيرا .  بسيار اهميت دارددر محيط متعدد موجود  يها  آلرژن ي شناساي :زمينه و هدف  

  .باشد ي پريک ميت مختلف با استفاده از آزمون پوسيها  حساسيت به آلرژنيهدف از اين مطالعه تعيين ميزان فراوان .دشو ميآلرژيک 
 يکننده به درمانگاه آلرژ درماتيت آتوپيک و کهير مراجعه, آسم, آلرژيک لا به رينيت بيماران مبتي کليه بر روي ي توصيفي اين مطالعه :بررسيروش 

, سـن , اطلاعات لازم شـامل جـنس   .انجام شد ،بررسي شده بودند ي پوستآزموناز نظر  ۸۵ تا ۸۲ يها  زنجان که در سال  )عج(عصر بيمارستان ولي 
  . نامه ثبت شد پرسش شايع در آلرژن ۲۱ صورت گرفته با ي پوستآزموننتايج   وينوع بيمار

ها   از آلرژني حداقل يکراي مثبت بي پوستآزمون يدارا ) درصد۸۲(  بيمار۱64 .سال وارد مطالعه شدند   6۰ تا 4 ي سن ي  با دامنه   بيمار ۲۰۰ :ها يافته
گـروه علـف    ( علف هـرز يها گرده ). درصد۵/۳۸ ي چمن راو  درصد4۱ چمن(من مشاهده شد    چ يها بيشترين حساسيت نسبت به گرده    . بودند
 . قـرار داشـتند  يدر درجـات بعـد  )  درصد۲۰گنجشک  زبان, درصد ۲۲ زيتون( اندرخت و ) درصد ۲۱ و هرباسه    درصد ۲۷  کنوپود , درصد ۲۱هرز  

امل ا ش ـ به غذاهي آلرژ.بود  درصد۵/۷آلترناريا  و درصد ۵/۱۱ها شامل آسپرژيلوس  کپک درصد، ۵/۱4سوسک   درصد،   ۱6واکنش مثبت به مايت     
   . داشتي شيوع بسيار کمپرتقال  ويفرنگ مرغ، فلفل، گوجه گندم، تخم

رسد که آموزش اجتناب  يبه نظر م , در بيماران مورد مطالعه ي گياه يها  مثبت نسبت به گرده    ي موارد واکنش پوست   ي توجه به فراوان    با :يگير هجنتي
 فـوق در ايـن   يهـا   آلـرژن ي بـرا يزداي استفاده از حساسيت  ها و زايش دوز دارو  اف شروع درمان و    و ينافشا از تماس با اين عوامل در فصول گرده       

  .کننده خواهد بود بيماران بسيار کمک
  آلرژن,  پريکي پوستآزمون, يآلرژ: ي کليدن واژگا

  
  

  مقدمه 
ــاران       ــه در بيم ــتلا ب ــرژمب ــاري يآل ــاير بيم ــد س ــا   مانن   ه

  اسـتفاده از , يين دقيق بـال ي  عاينهحال و م   علاوه بر گرفتن شرح   
  
  
  
  

ــايش ــا آزم ــت ه  ــ جه ــشخيص قطع ــارييت ــا  و رد بيم   يه
  ي در ارزيـاب  يشات متعـدد  ايآزم .)۱ (ت دارد  بسيار اهمي  مشابه

  
  
  
  

     هاي متابوليك مركز تحقيقات بيماري  زنجان،يار دانشگاه علوم پزشكيستاد، ااطفالآلرژي آسم و تخصص   فوق-۱
   پزشك عمومي، دانشگاه علوم پزشكي زنجان -۲
  هاي متابوليك  تحقيقات بيماريمركز ، دكتراي آمار حياتي، دانشيار دانشگاه علوم پزشكي زنجان-۳
 ، استاديار دانشگاه علوم پزشكي زنجان اطفالهاي   متخصص بيماري-۴
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 آزمـون  .باشـد  يو تشخيص عامل آلرژن در دسترس م ـ       يآلرژ
  ايـن روش نيـاز   .هاست ترين اين روش    از متداول  ي يک يپوست

و ميزان حـساسيت و      نداشته   ي بالاي ي هزينه وقت و  به صرف 
ايـن  . ويژگي آن در مقايسه با آزمايشات مشابه بسيار بالاسـت         

 يها  روشتخاذا  درتواند ي مزا ي عوامل آلرژ يبا شناساي  آزمون
کننـده    نقش تعيين  , بيماران يزداي درمان و حساسيت  , يپيشگير

 مثبـت   ي پوسـت  يهـا   معمولا ميزان واکنش   .)۱-4 (داشته باشد 
 را ي شدت بيمـار يحت  و داردي بالينيها تهفا يا  ب يارتباط زياد 

 ــ  .)۵،6( توانـد تعيـين نمايـد    ينيـز م ـ   يدر ايـن مطالعـه فراوان
 پريـک  ي مختلف با کمک آزمون پوستيها حساسيت به آلرژن 

 بيمارسـتان  يکننده به درمانگاه آلرژ  مراجعه  آلرژيک در بيماران 
  . قرار گرفته استي زنجان مورد بررس)عج(عصر يول
  

  يبررسروش 
درماتيت  ,آسم, ي بين يدر اين مطالعه بيماران مبتلا به آلرژ           
 ۱۳۸۲ يهـا  فاصل سال  ساکن زنجان که در حدو کهير  کپيآتو

 بيمارســتان ي بــه درمانگــاه آلــرژ۱۳۸۵ اول ســال ي تــا نيمــه
هـا    آن ي شهر زنجان مراجعه کرده بودند و بـرا        )عج(عصر يول

 يبيمـاران  .ه شـدند  وارد مطالع ـ ,  انجام شده بـود    ي پوست آزمون
نبـوده و    آسـم شـديد      ي  در حمله   که مورد آزمون قرار گرفتند   

ــد  ــتفاق ــديضــايعات وســيع پوس ــا . بودن ــين داروه  يهمچن
  كه ييساير داروها   و يا حلقه  سه يافسردگ هيستامين و ضد   يآنت

 قبـل   يدر مدت زمان مشخص   را  تأثير داشتند     آزمايش يبر رو 
 در ايـن    ي در صورت  يپوست آزمون. نموده بودند از آزمون قطع    

 بـه صـورت     واکـنش مثبـت    شد که  ي م ي تلق مندارزشبيماران  
 بـه   متـر   ميلـي  ۱۰ بـيش از     مـزي رقو   متر  ميلي ۵تورم بيش از    

 مثبـت  کنترل   از کمتر يا بسيار    ي و واکنش منف   داشته هيستامين
در غيـر ايـن    .كنترل منفي داشـتند با   را   )مقايسه هيستامين  در(

 بـا اسـتفاده از      يوسـت پ آزمون. ندشدصورت از مطالعه حذف     
 .ام شـد   سـاخت شـرکت اسـتالرژن فرانـسه انج ـ         يهـا  عصاره
 گياهـان گـروه علـف       ي   خارج از منزل شامل گرده     يها آلرژن

  گروه چمن  ،تره  سلمه ياهگ, علف هرز هرباسه  , )Weed( هرز
)Grass( ,ــن ــهچم ــ،)Rye grass ( تلخ ــان جنگل  ي درخت
)Butyritis( ,  گنجـشک؛    درخـت زبـان    ,نـار چ درختان سرو و

ــرژن ــا آل ــامل يه ــزل ش ــود در من ــک:  موج ــره, سوس ــا  هي   ه
ــت( ــا ماي ــامل درماتوفاگو )ه ــينيموس يش ــد پتروس , )DP (ي

آسـپرژيلوس و   : هـا شـامل    ؛ کپـک  )DF(فارينـا     يديدرماتوفاگو
, مـرغ   تخـم ي  شامل زرده و سـفيده   ي غذاي يها آلترناريا؛ آلرژن 

 فـوق بـر    يهـا  عصاره . و فلفل بود   يفرنگ گوجه, پرتقال, گندم
متر   پوست ساعد هر دو دست با فاصله حداقل دو سانتي          يرو

 )Lancet (بـا اسـتفاده از لانـست       از يکديگر گذاشته شده و    
  ايجـاد  بـه صـورت  ي واکـنش پوسـت  .شـد انجام  پريک  آزمون
  آزمـايش  محـل   دقيقه بعد در   ۲۰ تا ۱۵  پوست تورم  و يقرمز

   بـا قطـر بـيش       تـورم . دش ـ يگيـر  نـدازه ا آلـرژن    ي عـصاره با  
 ,متـر   ميلي۱۰ بيش از ييا قرمز  و ياز کنترل منف  متر   ي ميل ۳از  

 يها  در برگه  .)۲( دش مثبت محسوب    يبه عنوان واکنش پوست   
تلفـن و آدرس بيمـاران قيـد        ,  پرونـده  ي   شماره ي پوست آزمون

مشخـصات  , يبنابراين اطلاعـات مربـوط بـه بيمـار     . شده بود 
ده و سـپس بـا   ش ـ اسـتخراج  هـا  دموگرافيک بيماران از پرونده 

  .دش تحليل و آزمون دقيق فيشر  SPSSافزار استفاده از نرم
  

  ها يافته
 ۵/۵۵( نفر   ۱۱۱. وارد مطالعه شدند    بيمار ۲۰۰در مجموع        

را مـردان   ) درصـد ۵/44( نفـر  ۸۹بيمـاران را زنـان و     ) درصد
 ـ ميانگين . دادند يتشکيل م   ۲۳/۲۸ ± ۵۱/۱۱ ن بيمـاران سـن اي

 نتــايج يبررســ.  بــود) ســال6۰ و حــداكثر 4 لحــداق (ســال
 درصـد ايـن   ۸۲  آمـده نـشان داد   ل بـه عم ـ   ي پوست يها آزمون

ز ا يل يک ـق مثبت نسبت بـه حـدا    ي پوست آزمون يبيماران دارا 
 طور ميانگين بـه   ن بيماران به    يا.  مورد مطالعه بودند   يها آلرژن

 آزمون در   ي ماده مورد بررس   ۲۱ ماده از مجموع     ۳۵/۳ ± ۱۵/۳
).  مـاده  ۱6 حداقل صفر و حـداکثر    ( حساسيت داشتند    يپوست

 وضعيت حساسيت اين بيماران را نـسبت        يبند  گروه ۱نمودار  
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  .کند يمشخص مها را   حساسيت به هريک از آلرژنيفراوان ۲نمودار   .دهد يها نشان م   آلرژن بر حسب تعداد آلرژن     به مواد 

  
  

کننده با شکايت آلرژي به درمانگاه آلرژي  هاي مختلف بر حسب تعداد آلرژن در بين بيماران مراجعه اواني حساسيت به آلرژنتوزيع فر: ۱نمودار 
  .۱۳۸۵ تا ۸۲ هاي فاصل سال  شهر زنجان در حد)عج(عصر بيمارستان ولي
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 )عج(عصر کننده با شکايت آلرژي به درمانگاه آلرژي بيمارستان ولي  در بيماران مراجعههاي مختلف آلرژنهر يک از  حساسيت به توزيع فراواني: ۲نمودار
  )DF=يد فاريناي درماتوفاگو,=DP يد پتروسينيموسيدرماتوفاگو (۱۳۸۵  تا۸۲هاي  شهر زنجان در حدفاصل سال

ها بندي آلرژن گروه
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گروه چمن  ,) درصد4۱ (تلخهميزان حساسيت نسبت به چمن 
 ) درصد ۲۲(زيتون  , ) درصد ۲۷(تره   گياه سلمه , ) درصد ۵/۳۸(

  علـــف هرباســـه  , ) درصـــد ۲۱(گـــروه علـــف هـــرز   
ــان ) درصــد۲۰( ــ) درصــد۲۰( گنجــشک و درخــت زب  ي يعن

 .بــودهــا   خــارج از منـزل بيــشتر از ســاير آلـرژن  يهــا آلـرژن 
ــايع ــره  ش ــزل هي ــرژن من ــرين آل ــا ت ــامله ــد اتوفاگوي درم ش ي

ــينيموس  ــاي و درماتوفاگو)DP(پتروســ ــد فارينــ    )DF (يــ
ترين آلرژن    شايع .بودند) صد در ۵/۱4(سوسک   و)  درصد ۱6(

 ـ تعـداد آ   يبنـد  گـروه  .بـود )  درصد ۹( گندم   يغذاي  يهـا  رژنل
 به تفکيک جنس بيماران     ي واکنش پوست  ي  کننده مختلف ايجاد 

  .)۱جدول(د شمشخص نيز 

  
 شهر )عج(عصر مارستان وليکننده به درمانگاه آلرژي بي  در بيماران مراجعههاي مختلف آلرژنهر يک از  حساسيت به توزيع فراواني:  ۱جدول 

  . بر حسب جنس۱۳۸۲ - ۸۵هاي  زنجان در حدفاصل سال
 

  جنس بیماران

 مرد  حساسیت /نوع آلرژن  
)89 N=(  

 زن
)111 N=(  

  P-Value  مجموع

  19) 3/21( 23 *)7/20( 42) 21( 914/0 (weed) علف هرز
 176/0 )20 (40 )4/23 (26 )7/15 (14  هرباسه

  Pigweed) (  22) 7/24( 32) 8/28( 54) 27( 515/0کنوپود
  Grass)(  38) 7/42( 39) 1/35( 77) 5/38( 275/0 گروه چمن
  Rye Grass(  37) 6/41( 45) 5/40( 82) 41( 883/0( چمن تلخه

  Olive(  15) 9/16( 29) 1/26( 44) 22( 116/0 ( زیتون
  Butrytis)(  15) 9/16( 24) 6/21( 39) 5/19( 398/0  درختان حنگلی

  Salicasea) (  10) 2/11( 17) 3/15( 27) 5/13( 401/0 سرو و کاج
  1/19( 23) 7/20( 40) 20( 776/0 (Frene  17) (گنجشک زبان

  658/0 )5/14 (29 )5/13 (15 )7/15 (14  سوسک
  Feather(  4) 5/4( 18) 2/16( 22) 11( 008/0(پر 

D.P1  15) 9/16( 17) 3/15( 32) 16( 768/0  
D.F2  14) 7/15( 18) 2/16( 32) 16( 926/0  

  733/0 )5/11 (33 )8/10 (12 )4/12 (11  آسپرژیلوس
  715/0 )5/6 (13 )1/8 (9 )7/6 (6  آلترناریا

  303/0 )5/6 (13 )1/8 (9 )5/4 (4  مرغ ي تخم زرده
  110/0 )5 (10 )2/7 (8 )2/2 (2  مرغ ي تخم سفیده

  623/0 )9 (18 )1/8 (9 )1/10 (9  گندم
  749/0 )4 (8 )6/3 (4 )5/4 (4  پرتقال
  388/0 )5/3 (7 )5/4 (5 )2/2 (2  فرنگی گوجه

  366/0 )5/7 (15 )9( )6/5 (5  فلفل
    .اعداد داخل پرانتز بيانگر درصد است* 
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ور  پر که به طحساسيت بهي به استثنا ر بيماران مورد مطالعه،     د
 آن در بين زنان بيشتر از مـردان بـود           يزان فراوان ي م يدار يمعن

ــل  درصــد۲/۱6( در ســاير , )=۰۱۱/۰P ، درصــد۵/4 در مقاب
 يدار ي معن ـيهيچ اخـتلاف آمـار  , ها موارد حساسيت به آلرژن 

 بـه عمـل     يهـا  يج بررس ينتا .بين مردان و زنان وجود نداشت     
ن حـساسيت بـه     آمده نشان داد که با افزايش سن بيماران ميزا        

 ـ     تلخـه من  چچمن و      يافـت   ي کـاهش م ـ   يدار ي بـه طـور معن
بين حساسيت به ساير    ). =P ۰4۰/۰  و =P ۰۲4/۰به ترتيب   (

  سـال   ۲۰ گـروه زيـر      4 در    بيماران ي سن يبند ها و گروه   آلرژن
 و ) نفر۵۹( سال 4۰  تا۳۱ ،) نفر۷۵( سال ۳۰ تا ۲۱ ،) نفر 4۸(

  .افت نشدي يدار ي معنيار ارتباط آم) نفر۲۸( سال 4۱بالاتر از 
  

  بحث 
ماران مـورد   ي درصد ب  ۸۲ر نشان داد که     يج پژوهش اخ  ينتا     

 ۲۱  ازيکي مثبت نسبت به حداقل   ي پوست آزمون يمطالعه دارا 
 ـيچهارم ب در حدود سه. آلرژن مورد مطالعه بودند   ش يماران به ب

 ـ   از آنيميک آلرژن و در حدود ن  ياز   ش از دو آلـرژن  يها بـه ب
مـاران بـه    ين گـروه از ب    ي ـت ا يزان حساس يم. ت داشتند يحساس
 ـ ب , خارج از منزل به خصوص چمـن       يها آلرژن شتر از سـاير  ي
 بيمـار مبـتلا بـه    4۱ در ترکيـه در   يا  در مطالعـه   .ها بـود    آلرژن
 بيماران  درصد۲/۷۳ مثبت در ي ميزان واکنش پوستي بينيآلرژ

ميزان  مطالعات اين    يکه در بعض     در صورتي  .)۷( مشاهده شد 
 آزمـون ج  ينتـا  .)۲و4( ه اسـت  شد گزارش    درصد ۹۰بيشتر از   

 سال مبتلا به ۱۲ر ي کودک ز۱4۰ ي به عمل آمده بر رو     يپوست
 ي  مـاده ۱6 کـه بـا اسـتفاده از    يک در کشور مالز  يت آلرژ ينير

 شايع صورت گرفت، نـشان داد  خارج منزل  آلرژن   4 و   ييغذا
   .بودنـد  مثبـت    ي پوسـت  آزمـون  ي درصـد کودکـان دارا     ۸۵که  
 مثبت به بـيش از     ي واکنش پوست  ي درصد اين کودکان دارا    ۵۵

 کـه   ي ديگر ي   نتايج مطالعه  .)۸(يک آلرژن مورد مطالعه بودند      
ــر رو ــا ۲ کــودک ۲۰۲ يدر کــشور ســنگاپور و ب     ســال۱4 ت

مبتلا به رينيت آلرژيـک صـورت       )  سال 6/۷: يميانگين سن با  (

 يران دارا  درصـد ايـن بيمـا      ۹۷گرفت نشان داد کـه بـيش از         
 يهـا   از آلـرژن يکـم يک ـ   مثبت نسبت به دست   يواکنش پوست 

بر انجام شده    ي   مطالعه يها  طبق يافته  .)۹( بودند   يمورد بررس 
)  سـال ۵۹ تـا   ۱۰: ي سن ي   مرد؛ دامنه  4۱ زن و    ۵۹( بيمار   ۱۰۰

 درصـد   ۷۹کـم    لند، دست يک در کشور تا   ت آلرژي يمبتلا به رين  
 آلرژن ۳۰ از ييکسبت به  مثبت ني واکنش پوستيماران دارايب

 که در شـهر کـرج و   يا ج مطالعه نتاي.)۱۰( بودند يمورد بررس 
ا هـر دو    ي ـک، آسم و    يت آلرژ ينيمار مبتلا به ر    بي ۲۲6 يبر رو 

 درصد بيماران مـورد مطالعـه       6۸صورت گرفت، نشان داد که      
 آلـرژن   ۱۵ از   يکـم يک ـ    مثبت به دسـت    ي واکنش پوست  يدارا

 به عمل آمده بر     ي پوست آزمونج  ينتا .)۱۱( بودند   يمورد بررس 
کننـده بـه      بيمار مبتلا بـه رينيـت آلرژيـک مراجعـه          ۲۱۲ يرو

ــرژ ــشان داد کــهي بيمارســتان مطهــريدرمانگــاه آل    شــيراز ن
 مثبـت بــه  ي واکــنش پوسـت ي درصـد ايـن بيمـاران دارا   ۲/6۲

ــ دســت ــم يک ــد ۱۰ از يک ــه بودن ــورد مطالع ــرژن م  .)۱۲(  آل
 ـ  مـشاهده شـده در ميـز       يها تفاوت  آزمـون  مـوارد    يان فراوان

 از تفـاوت    يتواند ناش  يالذکر م   مثبت در مطالعات فوق    يپوست
 ي نوع و شدت بيمـار     ، مورد مطالعه  يها در نوع و تعداد آلرژن    

 که نتايج اين پژوهش نـشان داد     گونه  آن . بيماران باشد  يا زمينه
 يهـا   مثبت نسبت به آلـرژن ي پوستآزمون موارد  يميزان فراوان 

راز ي صورت گرفتـه در ش ـ ي در مطالعه . بالاتر بود   چمن يگياه
 بعد علف هرز ي در درجه  با چمن ويترين واکنش پوست شايع

 مثبت نـسبت    ي واکنش پوست  ياوانزان فر ي در کرج م   .)۱۲ (بود
 در .)۱۱ (گزارش شـد ها   ير آلرژن شتر از سا  يبهرباسه  علف  به  

 که يه گياي ترين گرده در تهران و کرج شايع ي ديگري مطالعه
 ـ     يايجاد واکنش پوست   تـره   د يـا سـلمه    و مثبت نمود گيـاه کنوپ

 شـايع از گـروه      يهـا  در اصفهان نيز آلرژن   . )۱۳( شدگزارش  
 ي   مطالعـه  يهـا  افتـه ي .)۱۴( علف هرز و علـف شـور بودنـد        

 پـسر   ۶۵(مار  ي ب ۹۹ ي که در شهر تهران و کرج بر رو        يديگر
آلرژيک و بـا      ساله مبتلا به آسم و رينيت      ۱۵ تا ۲ ) دختر ۳۴و  

ع صـورت گرفـت، نـشان داد        ي آلرژن شا  ي   ماده ۲۴استفاده از   
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) DF و DP( نــسبت بــه مايــت يکــه واکــنش مثبــت پوســت
 )۱۵( بـود    ي گياه يها جمله گرده   ها، از  تر از ساير آلرژن    شايع
 يهـا   با آلرژنيتماس بيشتر اين گروه سن علت  تواند به    يکه م 

داد کـه ميـزان    لنـد نـشان     تاي ي  نتايج مطالعه  .داخل منزل باشد  
 يهـا  حساسيت بيماران مورد مطالعه، به ترتيب نسبت به آلرژن   

   .)۱۰(ها بود  و سوسک بيشتر از ساير آلرژن  شامل هيرهيخانگ
 ي سـنگاپور و مـالز    يدر مطالعات صورت گرفته در کـشورها      

ــ ــه ي مثبــت بي واکــنش پوســتيميــزان فراوان مــاران نــسبت ب
   .)۸و۹ ( بيشتر بودي خانگيها آلرژن

 در شهر آنکارا در ترکيه و شهر سئول در   ي مشترک ي  در مطالعه 
 مثبـت   ي واکنش پوست  ي ميزان فراوان   که بيشترين   داد کره نشان 

ها بيانگر ايـن   اين تفاوت .)۱۶( به ترتيب به چمن و مايت بود 
تواننـد   ي م يي و جغرافيا  ي اقليم يها باشند که تفاوت   يمطلب م 

 .ثيرگـذار باشـند  أت به يک آلرژن ت نسبيدر بروز واکنش پوست 
 ـ  ) Feather( حساسيت به پر     يبه استثنا  ن زنـان بـه   يکـه در ب
 يهـا   بيشتر از مردان بود، در مورد ساير آلـرژن يدار يطور معن 

. دشن مردان و زنان مشاهده ني بيدار يمورد مطالعه تفاوت معن  
 آلرژن در   ۱۰ شيراز ميزان حساسيت نسبت به هر        ي  در مطالعه 

 نتـايج  .)۱۲(شتر از زنـان بـود       ي ب يدار يردان به طور معن   بين م 
 نفـر صـورت    ۵۰۰ ي که در کشور فرانـسه و بـر رو         يا مطالعه

 آلـرژن مـورد   ۷ نسبت بـه  يگرفت، نشان داد که واکنش پوست     
 ثير جنس بيماران قرار نداشت    أت  در پژوهش فوق تحت    يبررس

چمـن  ج اين مطالعه نشان داد که ميزان حساسيت به   ينتا .)۱۷(
 يا مـساو  يتر    کوچک يماران گروه سن  ي و چمن در بين ب     تلخه

.  بـود ي سنيها شتر از ساير گروهي بيدار ي سال به طور معن  ۲۰
 حساسيت نسبت به ساير   ي در ميزان فراوان   يثيرأماران ت يسن ب 
راز در شهر شي صورت گرفته ي نتايج مطالعه .ها نداشت آلرژن

 مثبت در يواکنش پوست يميزان فراوانن ي بيدار يتفاوت معن
امـا نتـايج    . )۱۲ ( مختلـف نـشان نـداد      ي سن يها بين گروه 

نظر از نوع آلـرژن،       در فرانسه نشان داد که صرف      اي مطالعه
 ۳۵ تـا  ۱۵ ي در بين بيماران گروه سن     يميزان واکنش پوست  

 بـود  ي سـن يها ر گروهي بيشتر از سايدار يسال به طور معن  
 مثبـت در    ي پوسـت  يها  واکنش يتفاوت در ميزان فراوان    ).۱۷(

 از نـوع فعاليـت   يتوانـد ناش ـ   ي مختلف م ـ  ي سن يها بين گروه 
هـا    آن ي و نيز تفـاوت در محـيط کـار و زنـدگ            ي و شغل  يبدن

هـا بـا     حاضر حساسيت بـه مايـت و کپـک   ي  در مطالعه . باشد
تغييـر   . منطقه بالاتر از حد انتظـار بـود    ييملط اق ايه به شر  جتو

 ايــن منطقــه نــسبتا خــشک و  مــردم دريدر وضــعيت زنــدگ
بيـشترين   .تواند در افـزايش شـيوع دخيـل باشـد          يسردسير م 
 ـ       يوستواکنش پ   هيچکـدام از    ي مثبت در غذاها با گندم بود ول

امـا از ايجـاد يـا       ,  نداشـتند  يها با خوردن نان گندم مـشکل       آن
 در اوايــل تابـستان شـکايت داشــته و   يتـشديد علايـم تنفـس   

 ـ احتمال . واکنش مثبت با چمن داشتند     ـ يوجود تـشابه آنت  يژن
توانـد سـبب ايـن       يو واکنش متقاطع بـين گنـدم و چمـن م ـ          

 ـ ي مـستقيم  ي  کـه رابطـه     نيبا توجه به ا    .)۱۸( واکنش باشد  ن ي ب
 ـ ظهور علاومواجهه با يک ماده و بروز حساسيت نسبت به آن   م ي

مـاران بـا افـزايش    ي بيها ش تعداد شکايتي وجود دارد، افزا  يبالين
به هر حـال بـا توجـه بـه      .زا دور از انتظار نيست     مواد حساسيت 

 از  ي برخ ـ ي استان زنجان و پراکنده شدن فـصل       يميط اقل يشرا
 ـ بـروز علا   ي فـصل  ي الگوهـا  ي  ها، مشاهده  آلرژن م در مـورد    ي

بـا توجـه بـه     .رسـد  ي به نظر م يها، منطق   از انواع آلرژن   يبرخ
هاي چمـن   هاي گياهي به خصوص گرده     شيوع آلرژي به گرده   

 بعد علف هرز و درختان جنگلي، آمـوزش صـحيح   ي  هدرجو  
م آلـرژي در فـصول      يرساني در خصوص علا     بيماران و اطلاع  

ثر ؤم بيماران و پيشگيري م ـ  ي در كاهش شدت علا    يافشان  گرده
 جهت يها انجام اقدامات  ضمنا با توجه به شيوع آلرژن     . باشد  مي

 شـايع،  يهـا   نسبت بـه آلـرژن  ي ايمونوتراپيانداز تسهيل و راه  
  .تأثير بسزايي در رفع كامل علايم خواهد داشت

  
   گيري هنتيج
  با توجه به فراواني موارد واکنش پوستي مثبت نـسبت بـه                
رسـد کـه     به نظر مي  , هاي گياهي در بيماران مورد مطالعه      گرده
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افشاني  آموزش اجتناب از تماس با اين عوامل در فصول گرده          
ــزايش دوز دار  ــان و افـ ــروع درمـ ــتفاده از و شـ ــا و اسـ وهـ

هاي فـوق در ايـن بيمـاران بـسيار      زدايي براي آلرژن  حساسيت
  .کننده خواهد بود کمک

  
  تقدير و تشكر

   .باشـد  اين مقاله برگرفته از پايان نامه مصوب دانشگاه مـي        
  

 آزمـون انـدازی   بدينوسيله از سرکار خـانم عـذيری کـه در راه      
اند نهايت قـدردانی     انجام اين تحقيق همکاری نموده     پوستی و 

  .تشکر را داريم و
  
  
  
  

  

  منابع
  

1- Atkins D, Leung DYM. Diagnosia of allergic 

disease. In: Behrman WH, Kliengman AR, Levin 

MJ, Jenson HB, editors. Nelson textbook of 

pediatrics. 17th ed. WB Saunders: Philadelphia; 

2004, 747-51. 

2- Demoly P, Piette V, Bousquet J. In vivo 

methods for study of allergy. In: Adkinson NF, 

Yunginger JW, Busse WW, Bochner BS, Holgate 

ST, Simsons FE, editors. Middleton's allergy 

principles and Practice. 6th ed. Mosby: 

Philadelphia; 2003, 631-40. 

3- In vivo diagnostic testing and immunotherapy 

for allergy. Report I, part II, of the allergy panel. 

Concil on scientific affairs. JAMA. 1987; 258: 

1363-7. 

4- Gardon A. Allergy skin tests for inhalant 

allergy testing and immunotherapy. Otolaryngol 

Clin North Am. 1998; 1: 11-23. 

5- Sarpong SB, Karrison T. Skin test reactivity to 

indoor allergens as a marker of asthma severity in 

children with asthma. Ann Allergy Asthma 

Immunol. 1998; 80(4): 303-8. 

6- Chan EY, Dundas I, Bridge PD, Healy 

MJ, Mckenzie SA. Skin-prick testing as a  

diagnostic aid for childhood asthma. Pediatr 

Pulmonol. 2005; 39(6): 558-62. 

7- Sanli A, Aydin S, Ates G, Eken G, Celebi O. 

Comparison of nasal smear eosinophilia with skin 

prick test positivity in patients with allergic 

rhinitis. Kulak Burun Bogaz Ihtis Derg. 2006; 

16(2): 60-3. 

8- Gendeh BS, Mujahid SH, Murad S, Rizal M. 

Atopic sensitization of children with rhinitis in 

Malaysia. Med J Malaysia. 2004; 59(4): 522-9. 

9- Kidon MI, See Y, Goh A, Chay OM, 

Balakrishnan A. Aeroallergen sensitization in 

pediatric allergic rhinitis in Singapore: is air-

conditioning a factor in the tropics? Pediatr 

Allergy Immunol. 2004; 15(4): 340-3. 

10- Pumhirun P, Towiwat P, Mahakit P. 

Aeroallergen sensitivity of Thai patients with 

allergic rhinitis. Asian Pac J Allergy Immunol. 

1997; 15(4): 183-5. 

11- Farhoudi A, Razavi A, Chavoshzadeh Z, 

Heidarzadeh M, Bemanian MH, Nabavi1 M. 

Descriptive study of 226 patients with allergic 



 زا در بيماران آلرژيك  و تعيين فراواني عوامل حساسيتتشخيص 

 

 

٥٢

٨٧، پاييز ٦٤ي  ، شماره١٦ي  ي علمي، پژوهشي دانشگاه علوم پزشكي و خدمات بهداشتي، درماني زنجان، دوره مجله

rhinitis and asthma in Karaj city. Iran J Allergy 

Asthma Immunol. 2005; 4(2): 99-101. 

12- Kashef S, Kashef MA, Eghtedari F. 

Prevalence of aeroallergens in allergic 

rhinitis in Shiraz. Iran J Allergy Asthma 

 Immunol. 2003; 2(4): 185-88. 

13- Movahedie M, Moin M, Farhoudi A. A 

comparison between diagnostic clinical tests and 

herbal geography in allergic patients in Tehran 

and Karaj cities. Iran J Allergy Asthma Immunol. 

2000: 1(1); 29-31. 

14- Akbary H. Skin test assay in allergic patients 

of Esfahan city. Research Med Sci. 2000: 5(7); 

68-77. 

15- Ahmadiafshar A, Farhoodi A, Atarod L, 

Poorpak M, Bazargan N. Mite the most common 

allergen in allergic respiratory tract disorders in 

children. Proceeding in 6Th Iranian congress of 

Immunology and Allergy. Iran J Allergy Asthma 

Immunol (Supp). 2002: 9. 

16- Sener O, Kim YK, Ceylan S, Ozanguc N, Yoo 

TJ. Comparison of skin tests to aeroallergens in 

Ankara and Seoul. J Investig Allerol Clin 

Immunol. 2003; 13(3): 202-8.  

17- Benzarti M, Mezghani S, Jarray M, Garrouche 

A, Khirouni S, Klabi N. Skin test reactivity to 

seven aeroallergens in a Sousse area population 

sample. Tunis Med. 2002; 80(8): 450-4. 

18- Sander I, Raulf-Heimsoth M, Duser M, Flagge 

A, Czuppon AB, Baur X. Differentiation between 

cosensitization and cross-reactivity in wheat flour 

and grass pollen-sensitized subjects. Int Arch 

Allergy Immunol. 1997; 112(4): 378-85. 

 



 دكتر عاكفه احمدي افشار و همكاران 

 

 ٨٧، پاييز ٦٤ي  ، شماره١٦ي  اشتي، درماني زنجان، دورهي علمي، پژوهشي دانشگاه علوم پزشكي و خدمات بهد مجله

٥٣

Recognition and Frequency Determination of Common Allergens in Allergic 

Patients of Zanjan City by Skin Prick Test 
 

Ahmadiafshar A1, Sepehri S2, Moosavinasab SN3, Torabi SZ1 
1 Dept of Pediatric, Ayat-ul-Alah Moosavi Hospital, Zanjan University of Medical Sciences, Zanjan, Iran 

2 Zanjan University of Medical Sciences, Zanjan, Iran 

3 Dept of Social Medicine, Faculty of Medicine, Zanjan University of Medical Sciences, Zanjan, Iran 

 
Corresponding Author's Address: Dept of Pediatric, Ayat-ul-Alah Moosavi Hospital, Zanjan University of Medical 

Sciences, Zanjan, Iran 
E-mail: akefeh45@zums.ac.ir 

Received: 13 Jan, 2008        Accepted: 24 Nov, 2008 

 
Background and Objective: Recognition of various environmental allergens is of great importance. Since 

contact with them may cause or accelerate sympotoms in allergic patients. Our purpose of this study was to 

determine sensitivity to common allergens by skin prick test. 

Materials and Methods: Patients with allergic rhinitis, asthma and atopic dermatitis referred to Allergy 

Clinic of Valie Asr Hospital of Zanjan City, 2003-2005, were submitted to skin prick test with a series of 

indoor, outdoor and food allergens. 

Results: Two hundred patients (111 females and 89 males) 4-60 years of age were recruited. Eighty three 

percent of subjects showed at least one positive skin prick test. The skin prick tests were positive for grass 

(Rye grass 41%), weed (pigweed 27%, Herb 21%), Tree (olive 22%, Ash 20%, Butirytis 19.5% ), Mites  

(D.P 16%, D.F 16%), Cockroach 14.5%, feather11%, Mold (Aspergillus 11.5%, Alternaria 7.5%), Food 

(Wheat 9%, Pepper7.5%, Egg 6.5%). 

Conclusion: According to the freguency of positive skin tests to pollens in our patients, it seems that 

avoiding contanct with these agents in related seasons, treatment ineluction, drug dose acceleration and 

desensitization procedures would be of great help in allergic patients. 
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