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 یماریب یزمان یمکان گسترش یسازهیشب یبرا مبناعامل یروش توسعه

 (تپه مراوه شهرستان: یمورد مطالعه) GIS طیمح در سالک

 2شیخاصغر آل، علی1محمد طبسی

 الدين طوسينصیرخواجهدانشگاه صنعتي  - برداريدانشکده مهندسي نقشه - هاي اطلاعات مکانيسیستم دانشجوي دکتري7
mtabasi@mail.kntu.ac.ir 

 الدين طوسينصیردانشگاه صنعتي خواجه -برداري استاد دانشکده مهندسي نقشه 2
alesheikh@kntu.ac.ir 

 (7331 تیر، تاريخ تصويب 7331خرداد  )تاريخ دريافت

 چکیده

اين بیماري در  يابد.لیشمانیوز جلدي )سالک پوستي( يک بیماري انگلي و بومي است که توسط نیش پشه خاکي ماده انتقال مي

ها بسیاري را به کشور و اقتصادي اجتماعي هايخاورمیانه و سراسر جهان مشکلي اساسي براي سلامت جامعه ايجاد نموده و خسارت

 ها، میزبان)پشه خاکي( محیطي ناقلینو زيست فضاييتعاملات هاي مکاني، پارامترشدت به تحمیل کرده است. گسترش اين بیماري به

اين بیماري  دقیق سازيمدلاز و محیط طبیعي وابسته است. ناهمگوني در اين تعاملات، معمولاً مانع  )جونده صحرائي( مخازن ،)انسان(

 نوينتواند به عنوان يک فناوري ( ميABMمبنا )سازي عاملگیرانه در مناطق مستعد بیماري شده است. مدلهاي پیشبراي اتخاذ مراقبت

( GISهاي اطلاعات مکاني )هاي سیستماز توانايي سازي گسترش بیماري و تعاملات پیچیده استفاده شود.ها و شبیهبراي مطالعه اين رفتار

و  GIS ،ABMرو، مشارکت اين مقاله، ترکیب آوري، تحلیل و نمايش اطلاعات بیماري استفاده کرد. از اينتوان جهت تسهیل در گردنیز مي

در راستاي کشف الگوي گسترش بیماري سالک پوستي است. جهت ارزيابي مدل پیشنهادي، از  SEIRيافته گیر و بهبوديک مدل همه

. با گشت استفادهرود، شمار ميکه يکي از نواحي آلوده اين بیماري در کشور ايران بهتپه در استان گلستان هاي شهرستان مراوهداده

در  تواندچگونه بیماري سالک پوستي مي پژوهش، نتايج مدل پیشنهادي نشان داد کهشده در اين هاي انجامها و نماسازياستفاده از شبیه

گر آن است هاي اين تحقیق بیانمحیطي و اجتماعي متفاوت، گسترش يابد. يافتههاي مختلف منطقه مورد مطالعه با شرايط زيستبخش

افتد. محدود نمودن فعالیت و مناطق پرجمعیت اتفاق ميها رودخانهدر نواحي خشک و کم ارتفاع، مجاور  که گسترش بیماري بیشتر

علاوه، نتايج نشان داد که گسترش زماني اين بیماري نیز داراي الگوي . بهگرددتواند باعث کاهش شدت آلودگي ها ميها در روستاانسان

تواند به دلیل وجود دوره نهفتگي براي ته ميدهد. اين يافطوري که بیشترين موارد بروز بیماري در نیمه دوم سال رخ ميبهخاصي است؛ 

هاي توان رفتاردست آمده، ميهاي بههاي خاکي در فصول سرد سال باشد. در نتیجه، با استفاده از الگواين بیماري و عدم فعالیت پشه

، با ارائه تصويري از نحوه انتشار اين واز اين ردست آورد. را به هريکگیري از اين بیماري اجرا نموده و تأثیر کنترلي را در راستاي پیش

تواند اين پژوهش مي گذاري اقدامات کنترلي در کاهش و کنترل بیماري، نمايش داده شد.بیماري و انجام سناريوهاي متفاوت، میزان تأثیر

 ها گردد.گیري و کنترل آنگیر و اتخاذ تصمیمات بهتر جهت پیشهاي همهمنجر به فهم بهتر پويايي گسترش بیماري

 SEIR، مدل سیستم اطلاعات مکاني، بیماري سالکمبنا، عامل سازيمدل: واژگان کلیدی

                                                           
 نويسنده رابط 
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 مقدمه -1

گیر هاي همهگذار در مطالعه بیماريسه مؤلفه تأثیر

زمان و افراد درگیر بیماري همچون سالک پوستي: مکان، 

نیازمند مديريت بهینه سلامت، . بنابراين ]7[هستند 

-مکانيانتشار  زا و نحوهعوامل بیماري نشناخت و تعیی

در محیط است. آگاهي از الگوي گسترش  هازماني آن

-نیازمکاني بیماري و مناطق در معرض خطر آن، از پیش

ريزي هاي مديريتي و برنامهگیريهاي اساسي در تصمیم

براي نظام سلامت هر کشور است. اطلاعات مکاني و نحوه 

به عنوان منبعي مهم توسط  دنتوانگسترش بیماري مي

پژوهشگران جهت تدوين و آزمون فرضیات مرتبط با 

د. با ارائه سیستمي که با استفاده نمسائل سلامت قرار گیر

توان با يک بیني باشد، مياز آن شیوع بیماري قابل پیش

 .]2[گیري نمود گیرانه از آن جلوسري اقدامات پیش

یشمانیا ايجاد توسط انگل تک ياخته ل 7بیماري سالک

شود و قربانیان آن داراي شرايط زندگي همچون: فقر، مي

سوادي و مهاجرت هستند. اين تغذيه، قحطي، بيسوء

 را داردبیماري سه شکل اصلي با تظاهرات بالیني متفاوت 

سالک پوستي . ترين نوع آن استرايج 2که سالک پوستي

توسط گزش نیش پشه خاکي ماده از جنس فلبوتوموس 

عنوان يک بیماري مشترک و بهيابد انتقال مي 3اپاتاسيپ

آن موش صحرايي  5که مخزن اصلي 4بین انسان و دام

. هیچ واکسن يا دارويي براي شوداست، شناخته مي

باشد. اگرچه اين در دسترس نمي پیشگیري از بیماري

 6هاي ناقل  خاکيبیماري به وسیله کاهش ارتباط با پشه

گیرانه، قابل هاي پیشاز اتخاذ رفتار بیماري با استفاده

هاي در حال درمان و کنترل است ولي در اکثر کشور

گیرانه مشکل و تا هاي پیشتوسعه که انجام اين رفتار

 يتواند به عنوان خطر، مياستحدودي غیر ممکن 

 .]3[تلقي گردد  جوامعبراي سلامت آن  اساسي

سال ، در هر 1سازمان جهاني بهداشت طبق گزارش

هاي جديد سالک میلیون نفر از نمونه 2الي  7،5حدود 

. در میان اين ]4[دهند پوستي در سرتاسر جهان رخ مي

                                                           
1 Leishmaniasis 

2 Cutaneous Leishmaniasis (CL) 
3 Phlebotomus papatasi 

4 Zoonotic 

5 Main Reservoir 
6 Vector 

7 World Health Organization (WHO) 

هاي ايران، سوريه، ها در کشوردرصد آن 39ها حدود نمونه

عربستان سعودي، افغانستان، الجزاير، پرو و برزيل اتفاق 

 8نتقله. اين بیماري پرتکرارترين بیماري م]3[ افتاده است

هزار نمونه در دهه  22در کشور ايران با میانگین بیش از 

 799در  28گذشته است. میزان بروز اين بیماري در ايران 

 .]5[شود زار نفر جمعیت تخمین زده ميه

 ناقلین،به حدود جغرافیايي توزيع مکاني سالک پوستي 

-. نمونهها بستگي داردهاي رفتاري آنويتمخازن و اول

و تخمین تعداد مخازن اين بیماري، ها ز پشهبرداري ا

هاي خاکي پراکندگي پشهبر است. بر و زمانفرايندي هزينه

-و مخازن آن و به تبع آن توزيع مکاني سالک پوستي مي

محیط  .]6[ هاي محیطي قرار گیردتواند تحت تأثیر پارامتر

ها، توسعه مانند رشد سريع شهر ساختو تغییرات بشر

کاري، ها، معدنجديد از جمله: ساخت جادههاي پروژه

-هاي نظامي و بدترداري، فعالیتکشاورزي، توسعه جنگل

ها شدن شرايط اقتصادي و اجتماعي در حومه شهرستان

-. بنابراين، مدل]1[شود منجر به گسترش اين بیماري مي

-سازي گسترش بیماري سالک پوستي بايد شامل پارامتر

هاي خاکي، ملات بین پشههاي محیطي متفاوت و تعا

 ها و محیط باشد.جوندگان، انسان

-هاي محاسباتي و رياضیاتي بسیاري براي مدلروش

 ولي در ]3،8[اند ها استفاده شدهسازي و کنترل بیماري

در گوني مکاني و زماني گسترش بیماري ها ناهمآناغلب 

-مدل در توانمي را . اين ناهمگونيه نشده استنظر گرفت

 مبناهاي عاملمدل .]79[ گرفتبه کار  3مبنااملهاي ع

هاي پیچیده براي نمايش پديدهرا انعطاف و توانايي بالايي 

اري ملاک هايي که در آن پويايي بیمو در فرايند دارند

-سازي بهدر اين نوع شبیهکنند. است، موفق عمل مي

هاي زيستي ناقلین و مخازن اين بیماري منظور تعريف الگو

هاي تجزيه و تحلیل کنترلي، روش 79هايريف راهبردو تع

د. بنابراين، يک روش نکار گرفته شود بهنتوانمکاني مي

سازي تواند با استفاده از مدلشناسي مکاني، ميگیرهمه

 .کندمبنا، گسترش اين بیماري را تحلیل و ارزيابي عامل

مبنا با عاملمدلي بنابراين هدف اصلي اين پژوهش، ادغام 

 SEIR72گیر و مدل همه 77هاي اطلاعات مکانيسیستم

                                                           
8 Vector-borne Diseases 

9 Agent Based Models (ABM) 

11 Strategies 
 11 Geospatial Information Systems 

 12 Susceptible-Exposed-Infected-Recovered 
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تحلیل و ارزيابي گسترش بیماري سالک در يک  جهت

منظور نمايش . بهاست اين بیماري)بومي(  7محیط آندمیک

ها در فضا از ها و همچنین نحوه جابجايي آنمکان عامل

نحوه توان استفاده شده است. در نتیجه مي GISمحیط 

ها ني بیماري را به کمک تعامل عاملمکاني و زماگسترش 

شان بدست آورد. منطقه مورد مطالعه با يکديگر و محیط

تپه واقع در شمال شرقي استان نیز شهرستان مراوه

باشد، گلستان که يکي از مناطق بومي سالک در ايران مي

 در نظر گرفته شده است.

-هاي زير پرداخته مياين نوشتار به قسمت در ادامه

 ABMو  GISها از مطالعاتي که در آندر بخش دوم، شود: 

بررسي  ها استفاده شده است،سازي بیماريجهت مدل

طور منطقه مورد مطالعه بهشوند. در بخش سوم، مي

-پیاده طراحي وشود. در بخش چهارم، مختصر معرفي مي

 ،پنجمدر بخش . بیان خواهد شدمدل پیشنهادي  سازي

. بخش ششم، مراحل شوندمي سازي ارائههاي مدلخروجي

سرانجام در بخش آخر، کند و ارزيابي مدل را معرفي مي

 د.نگردهاي آينده بیان مينتايج و پیشنهادات براي کار

 پیشینه تحقیق -2

-مطالعات همه ،منظور کنترل بیماري سالکبه

اکثر در ايران انجام شده است ولي در  گیرشناسي بسیاري

ي گسترش بیماري توجه نشده هاي مکانها به جنبهآن

اين  2مطالعه ناقلین، مخازن و میزبانان بهاست و فقط 

 .] 77،72[ است شده پرداختهبیماري 

هاي اطلاعات مکاني، نقش سیستماستفاده از اخیراً 

است. کرده  ترمهم مکان را در گسترش سالک برجسته

هاي جديد اطلاعات مکاني براي تعريف الگو هايسیستم

-ي و آنالیزهاي آمارگیري اين بیماري، مکرراً با روشهمه

، براي بعلاوه .] 73،74[ انداي ترکیب شدههاي خوشه

بیماري سالک، در تحقیقات  3پذيريهاي آسیبايجاد نقشه

 .]75،76[ بسیاري از آنالیزهاي مکاني استفاده شده است

زاده و همکاران روند گسترش میرزا 7381در سال 

خطر سالک پوستي را در شهر کرمان با رهاي پکانون

و به اين نتیجه رسیدند که  بررسي کردند GISاستفاده از 

هاي اصلي اين بیماري در قسمت شرقي و مرکزي کانون
                                                           

 1 Endemic 
2 Host 

3 Risk Maps 

در مناطق  يهاي جديدشهر همچنان فعال بوده و کانون

علاوه، عوامل خطر گیري است؛ بهديگري نیز در حال شکل

هاي باير، معابر خاکي و ه زمینمحیطي نیز مربوط بزيست

 .]71[بافت قديمي شهري است 

عوامل محیطي مؤثر  7337بیاتاني و صادقي در سال 

هاي اطلاعات بر سالک پوستي را با استفاده از سیستم

بندي عوامل که اولويت نشان دادندمکاني تحلیل کردند و 

ها با ها و يافتن تجمع مکاني آنکننده بیماريايجاد

سازي در هاي مکاني و آماري و مدلاده از تلفیق آنالیزاستف

تواند به عنوان و مي است پذير بودهامکان GISيک سیستم 

گیري بهینه در مند جهت مديريت و تصمیمابزاري توان

 .]78[کار گرفته شود زمینه بهداشت عمومي به

در استان گلستان  7333اي که در سال در مطالعه

شرايط و همکاران نشان دادند که  مولالو انجام شد،

اي را در گسترش جغرافیايي منطقه، نقش قابل توجه

که بیشترين شیوع بیماري طوريبه. کندسالک ايفا مي

ل و شمال خشک شمامحدود به مناطق خشک و نیمه

 .]74[ استشرقي اين استان 

اگرچه در مورد بیماري سالک پوستي در ابعاد متفاوت 

سازي اني بحث شده است؛ اما مدلمکاني و غیر مک

گسترش اين بیماري و تأثیرات تعاملات بین محیط، ناقلین 

اند. با اين حال، هاي بیماري کمتر بررسي شدهو میزبان

هاي تفاده از روشسازي گسترش اين بیماري با اسمدل

 انجام شده است هاي زمانيسازي رياضي و آنالیز سريمدل

اين بیماري فقط با در نظر  . همچنین پويايي]73،29[

در مطالعات بسیاري  هاي بالقوهگرفتن يکي از فاکتور

 2975سازي شده است. به عنوان نمونه، در سال مدل

تأثیر آبیاري مناطق خشک روي  و همکاران، 4بارهیومي

. در ]27[اند جمعیت ناقلین اين بیماري را مشخص کرده

ي بیان ارتباط مولالو و همکاران مدلي را برا 2974سال 

 بین پوشش گیاهي و وقوع بیماري سالک توسعه دادند

و همکاران، تأثیر تغییر  5گارني 2974. در سال ]22[

و  GISپوشش زمین را روي وقوع اين بیماري با استفاده از 

 .]76[مورد بررسي قرار دادند  6هاي سنجش از دورآنالیز

اي توانند برشده در بالا ميهاي بیاناگرچه مدل

گسترش بیماري سالک به کار گرفته شوند، اما محققان 

                                                           
4 Barhoumi 
5 Garni 

6 Remote Sensing (RS) 
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 :اند. به عنوان مثالها را مورد نقد و بررسي قرار دادهآن

اگرچه تعاملات بین محیط، میزبان و ناقل بیماري در 

گیري محلي خاص، نقش مهمي را در توسعه يک همه

توانند ارتباطات پیچیده ها نميد، اما اين مدلنکنبازي مي

-هاي مکاني گسترش همهو مؤلفه 7اجتماعي -ستي زي

بین  . علاوه بر اين، تعاملات  ]23[گیري را در نظر بگیرند 

توانند با استفاده از شناسي نميگیرهاي کلیدي همهفاکتور

 صورت واقعيعادلات ديفرانسیل( بههاي معمول )مروش

هاي کلاسیک، اکثر مدل ،همچنین. سازي شوندشبیه

سازي و براي مدل گیرند ها را ناديده ميجمعیتناهمگوني 

-هاي متفاوت را يکسان در نظر ميگسترش بیماري، فرض

جهت از بین در هاي کلاسیک بیشتر روش بعلاوه،گیرند. 

. ]24،25[ اندوجود آمدهبردن انحرافات بزرگ در مدل به

گیري مانند بنابراين، رفتار تمامي عناصر در يک همه

هاي اين ها، يکي ديگر از محدوديتوديتناهمگوني موج

-شده، مدلهاي ارائه. متعاقباً، در مدل]26[ها است مدل

سازي پويايي بیماري با تمرکز بر تعاملات محلي و در نظر 

-مشخصه هاي پیچیده محیط مانند تأثیرنگرفتن وضعیت

 .]21[انجام شده است  هاي محیطي بر شیوع بیماري

هاي مرسوم )وجود ي مدلهابراي غلبه بر کاستي

هاي ناهمگوني و پیچیدگي در تعاملات(، اخیراً از روش

سازي . مدل]26[مبنا استفاده شده است سازي عاملمدل

ها يا مبنا با استفاده از تعاملات متنوع بین عاملعامل

ها و سازي واقعي از فرايندها با محیط، يک شبیهعامل

. علاوه بر اين، ]26،28[ آوردها را فراهم ميتأثیرات آن

-دست ميها بر اساس دانشي که از محیط خود بهعامل

ها را قادر توانند تصمیم بگیرند. اين دانش، عاملآورند، مي

. اين ]21[ سازي کنندهاي پويا را شبیهسازد تا وضعیتمي

به واقعیت  مرسومي هاها نسبت به مدلسازينوع شبیه

اجتماعي  -تعاملات زيستي  تر هستند و قادرند تاشبیه

-هاي ارائه. ويژگي] 26[داخل محیط را بهتر نمايش دهند 

مبنا براي هاي عاملمنجر به استفاده از روش شده در بالا

هاي ارامترکه شامل پ شودمي هاييگیريسازي همهشبیه

ها، براي . حرکت و جابجايي عاملمکاني و محیطي هستند

اند هاي مکانيها و متغیرارامترمل پهاي مکاني که شامدل

سازي . بنابراين، ادغام مدل]26[ بسیار مناسب هستند

هاي مکاني به عنوان روشي مناسب براي مبنا و تحلیلعامل

                                                           
1 Socio-ecological 

ها مورد توجه قرار گرفته تجزيه و تحلیل گسترش بیماري

هاي در بسیاري از کاربردسازي، اين روش مدل. ]23[است 

هاي متفاوت به کرات مورد ريمکاني بیما گیريهمه

 .] 28،23،39،37،32[استفاده قرار گرفته است 

-تلاشهاي منتقله از طريق ناقل، در رابطه با بیماري

مبنا و تجزيه و سازي عاملاندکي با استفاده از مدل هاي

مخازن بیماري انجام شده  هاي ناقلین وتحلیل زيستگاه

و همکاران، با  2ناردلی 2993در سال  :عنوان نمونهاست. به

نرخ گزش ناقلین  ،سازي چند عاملهاستفاده از شبیه

هاي کاربري زمین و پوشش اراضي را در نقشه 3مالاريا

و همکاران، مدلي را  4. آر ف ن]39[مورد بررسي قرار دادند 

قلین مالاريا توسعه جوي ناوسازي فرايند جستبراي شبیه

سازي شبیه ندکي به ادغامعلاوه بر اين، توجه ا .]33[دادند 

سازي اطلاعات مکاني براي مدل مبنا و سیستمعامل

 2976گسترش سالک شده است و تا کنون فقط در سال 

مبناي مکاني را براي يک مدل عاملرجبي و همکاران 

 .]34[ اندگسترش سالک در استان اصفهان معرفي کرده

و بنابراين، اين پژوهش در راستاي توسعه مدل رجبي 

اولاً: بر خلاف که طوريانجام شده است. به  ]34[همکاران 

-سازي شدهسالک در مدل شبیهبیماري ، مخازن هاآن کار

تر از رفتار گسترش منظور نمايشي صريحاند. دوماً: به

 72بیماري، مقیاس زماني در نظر گرفته شده در مدل از 

-نيمکا. سوماً: الگوي ه استساعت تقلیل يافت 8ساعت به 

شده زماني گسترش بیماري در اين مدل ارائه و ارزيابي 

هاي مؤثر بر بیماري از جمله: تأثیر پارامتر. چهارماً: است

اندازه جمعیت، دوره کمون، دوره عفونت، شعاع گزش، 

-حشرهاستفاده از بهداشتي،  هاي محافظ، خدماتتوري

بر ها مبارزه با جوندگان و نحوه حرکت انسانها، کش

-پیادهدر اين مدل  هاييدر قالب سناريوش بیماري گستر

اي که در مدل رجبي و همکاران د. به گونهاندهش سازي

هاي انساني در حرکت عاملاندازه جمعیت و  تأثیر فقط

ي مناسب منظور نمايشپنجماً: بهاين مدل لحاظ شده بود. 

تري از بینانهو همچنین درک واقعپويايي جمعیت  از

مثل و هاي تولیدي در اين مدل، فرايندگسترش بیمار

هاي پشه خاکي و جوندگان در نظر میر براي عاملومرگ

ششماً: شرايط فرهنگي، اجتماعي و  .اندهگرفته شد

                                                           
2 Linard 
3 Malaria 

4 Arifin 
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بهداشتي منطقه مورد مطالعه نیز در مدل لحاظ شده 

علاوه بر موارد ذکر شده، تا کنون هیچ تلاشي در  است.

سازي سالک در براي مدل GISو  ABMزمینه استفاده از 

 است. صورت نگرفتهمناطق آندمیک استان گلستان 

، يک سالکسازي گسترش براي مدل مقالهدر اين 

مبنا ارائه شده است که در آن سازي عاملروش مدل

ار مسأله شده در مطالعات قبلي طي چههاي ذکرچالش

ها با عامل : اولاً، رفتار]35[رايج پوشش داده شده است 

ستفاده از تعاملات پوياي بین محیط، ناقل، مخزن و ا

هاي مدل در نتیجه،شوند. سازي ميبیماري شبیه میزبان

مبنا بايد دانش مربوط به تعاملات اجتماعي و زيستي عامل

را براي اين بیماري فراهم کنند که چهار بازيگر اصلي آن: 

 هاي اين بیماري هستند.محیط، ناقلین، مخازن و میزبان

هاي متفاوت بررسي ، حساسیت مدل نسبت به پارامتردوماً 

تر شدن هرچه بیشتر مدل به ، براي نزديکسوماًشود. مي

 -هاي متنوع زيستيسازي با فاکتورواقعیت، اين شبیه

، براي انجام تجزيه و چهارماً شود. اجتماعي ادغام مي

ها و محیط هاي ناقلین، مخازن، میزبانهاي زيستگاهتحلیل

ها در مرتبط با گسترش اين بیماري، انواع متفاوت عامل

منظور ، بهسرانجامگردند. يک محیط مکاني تعريف مي

گذاري هر يک از اقدامات کنترلي در کاهش و بررسي تأثیر

 شوند.هاي متفاوتي تعريف ميکنترل بیماري، سناريو

 منطقه مورد مطالعه -3

نوان يکي از استان گلستان مدتي طولاني است که به ع

در ترين مناطق بومي سالک پوستي نوع روستايي مهم

تپه در شناخته شده است. شهرستان مراوهکشور ايران 

هاي اصلي اين شمال شرق اين استان، يکي از کانون

مورد از اين  4599حدود  اي کهبه گونه .استبیماري 

در اين منطقه  7334 تا 7383هاي بیماري طي سال

دهستان و  4اين شهرستان شامل . ]36[ت گزارش شده اس

باشد و داراي شرايط اقلیمي متنوعي است. روستا مي 36

آب و هواي گرم و  آن هاي شماليقسمتدر که  طوريبه

در نواحي جنوبي اين شهرستان شرايط معتدل و  خشک و

جونده رومبومیس اپیموس مرطوب حاکم است. نیمه

فلبوتوموس  و پشه خاکي از جنس ]31[مخزن اصلي 

استان  اين ترين ناقل براي اين بیماري درپاپاتاسي رايج

با توجه به آمار بالاي شیوع سالک پوستي . ]38[ هستند

تپه نسبت به میزان شیوع اين بیماري نوع مرطوب در مراوه

در استان گلستان و همچنین در کشور ايران، اين 

شکل  .شدشهرستان به عنوان منطقه مورد مطالعه انتخاب 

 دهد.تپه را نشان مي، استان گلستان و شهرستان مراوه7

 

 
 تپه.شهرستان مراوه ،منطقه مورد مطالعه: استان گلستان -7شکل 

 

 شناسیروش -4

سازي گسترش مکاني براي شبیه پیشنهادي اين مدل

اي از استان و زماني بیماري سالک پوستي در منطقه

-ها بهملات بین انسانگلستان توسعه داده شده است. تعا

عنوان ناقلین و جوندگان هاي خاکي بهعنوان میزبان، پشه

عنوان مخازن اصلي اين بیماري در محیط صحرائي به

شده باشند. مدل ارائهگیري ميسازي، منشأ اصلي همهمدل

ها روي است که اين فاکتور 7شناسيهاي بومشامل فاکتور

                                                           
1 Ecological 
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توان ند بود. بنابراين، ميگذار خواهشده تأثیرتعاملات ذکر

سازي گسترش اين بیماري را در منطقه سیستم شبیه

 مورد مطالعه ايجاد نمود. 

 طراحی مدل -4-1

هايي که باعث انحراف مدل تر کردن پیچیدگيبراي کم

براي مدل در نظر گرفته  يشود، فرضیاتاز هدف اولیه مي

رت صوشد. در اين مدل دو نوع عامل وجود دارند که به

ها هستند. هاي مختص به سلولهاي متحرک و عاملعامل

هاي متحرک به سه کلاس انسان، پشه خاکي و عامل

 شوند.جونده صحرايي تقسیم مي

شناسي بیماري سالک پوستي، بر اساس علم جانور

اي طراحي شدند که هر پشه هاي متحرک به گونهعامل

صورت  جو در محیط، دروخاکي غیر آلوده، پس از جست

گزد و پس از ها را مينزديکي به انسان يا جونده آلوده، آن

تواند انسان يا جونده غیر شود و ميميبه انگل آلوده  مدتي

 ها را نیز آلوده کندآلوده را مورد گزش قرار دهد و آن

در منطقه مورد مطالعه ممکن است جوندگان، . ]33[

د داشته هاي خاکي غیر آلوده نیز وجوها و پشهانسان

ها هیچ نقشي در چرخه انتقال ندارند؛ زيرا باشند ولي آن

انتقال بیماري از اين طريق نادر است و تنها پشه خاکي 

تواند ناقل اين آلوده از جنس فلبوتوموس پاپاتاسي مي

 .]38[بیماري باشد 

-وهاي پشه خاکي در جست، عاملپیشنهادي در مدل

تغذيه )گزش( ريزي و جوي مکاني مناسب براي تخم

ترين ها، مناسبهستند. لانه جوندگان و بستر رودخانه

ها در منطقه مورد ريزي و زيست آنمکان براي تخم

مدل رجبي و همکاران  اي بردر توسعه. ]38[ استمطالعه 

پشه خاکي و هاي متحرک عاملدر تحقیق حاضر، ، ]34[

میر وداراي طول عمر، تولید مثل و مرگجونده صحرايي 

 تر شدن مدل بهباشند که اين مسأله باعث نزديکمي

ها بر يک از اين عاملشود. بدين صورت که هر واقعیت مي

و به تعداد توانند زنده بمانند ميشان اساس حداکثر عمر

هاي پشه خاکي نیز . عاملتولید مثل کنندنیز مشخصي 

 7به حالت لارو ]49[روز  39پس از تولید مثل به مدت 

و بدون حرکت هستند ولي يا نوزاد کرمي شکل( )شفیره 

آيند و در محیط پس از آن، به حال حشره بالغ در مي

                                                           
 1 Larvae 

کنند. جوندگان نیز به سمت نواحي با ارتفاع حرکت مي

 کنند.مثل ميحرکت و در آنجا تولید  پايین و خشک

هدف اصلي اين پژوهش، فراهم کردن يک چارچوب 

ماري سالک به عنوان گیري بیسازي همهمکاني براي مدل

يک سیستم جغرافیايي پیچیده است. بنابراين، اين سیستم 

هاي مکاني و غیر هاي محیط طبیعي )دادهمتشکل از داده

باشد هاي متحرک و سلولي( ميها )عاملمکاني( و عامل

هاي مکاني را تواند ناهمگوني در مکان و رفتارکه مي

 صريحاً در نظر بگیرد.

هاي متحرک داراي مختصات ملدر اين مدل، عا

هاي متحرک و سلولي، مشخصي هستند؛ وضعیت عامل

هاي سلولي نمايد. عاملتحت شرايط متفاوت تغییر مي

داراي مقادير مشخصي )تعداد گزش منجر به آلودگي 

سازي، اين هاي انساني( هستند و در حین شبیهعامل

ي هاهاي عاملشوند. ويژگيخوش تغییر ميمقادير دست

کنند؛ به عنوان متحرک در طول اجراي مدل تغییر مي

مثال: عامل پشه خاکي داراي طول عمر مشخصي است و 

شود. هاي زماني، بر سن آن افزوده ميبا سپري شدن گام

انساني غیر آلوده، پس از گزيده شدن علاوه، يک عاملبه

گیرد و توسط پشه خاکي آلوده، در معرض ابتلا قرار مي

شود؛ در راندن دوره نهفتگي، به بیماري مبتلا ميپس از گذ

گردد و پشه اين مرحله، علائم بیماري در فرد ظاهر مي

شود. خاکي غیر آلوده در صورت مجاورت با آن، آلوده مي

گونه تعاملات پیچیده در يک در نتیجه، در نظر گرفتن اين

هاي ناهمگوني مکاني مدل محیط جغرافیايي، يکي از جنبه

هاي که محل عاملکشد. با توجه به اينتصوير مي را به

هاي سلولي ثابت در نظر گرفته شده است؛ فقط عامل

 شان را تغییر دهند.جا شوند و مکانبهتوانند جامتحرک مي

ساعته براي نمايش تعاملات بین  8سه گام زماني 

در نظر گرفته شده است که و سلولي هاي متحرک عامل

که اند؛ طوريروز قرار گرفتهيک شبانه اين سه گام در طول

صبح است. در اين مرحله،  8شب تا  72مرحله اول آن از 

کنند. در ناقلین و مخازن بیماري، فعالیت خود را شروع مي

 4صبح تا  8دو گام زماني بعدي که به ترتیب طي ساعات 

و جوندگان  هاشب است، فعالیت پشه 72عصر تا  4عصر و 

-و. با توجه به شرايط آبکنندميتراحت متوقف شده و اس

هوايي خاص براي زيست ناقلین اين بیماري، در اين مدل 

-هاي خاکي فقط در طول بهار و تابستان فعالیت ميپشه

و در  ندارند يريزي و فعالیتکنند و در پايیز و زمستان تخم
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هاي زماني شود. گامها نیز کاسته مينتیجه، از جمعیت آن

هاي در اين مدل و برنامه زماني براي حرکت پشهشده ارائه

هاي متحرک را خاکي در فصول مختلف سال، فعالیت عامل

هاي دهند که اين خود يکي از جنبهتحت تأثیر قرار مي

 .استمبنا هاي عاملناهمگوني زماني در مدل

شود؛ روز ميمدل به در ابتداي هر گام زماني، شمارنده

هاي مکاني و اطلاعات ر اساس دادهها بسپس مقادير سلول

هاي سلولي شوند. در ادامه، مکان عاملجمعیتي تعیین مي

هاي شود؛ سپس، پشهدر منطقه مورد مطالعه مشخص مي

سازي شده و صورت تصادفي وارد محیط مدلخاکي به

کنند. هاي مناسب خود ميجوي زيستگاهوشروع به جست

سازي شروع شبیههاي پشه خاکي نیز در هنگام عامل

هاي کاملًا تصادفي دارند؛ به عنوان مثال: طول عمر ويژگي

شود و ممکن است طول صورت تصادفي تعیین ميها بهآن

اي باشد که هنوز در حال عمر يک پشه خاکي به اندازه

سپري کردن مرحله لارو خود باشد. بنابراين، در اين مدل 

صورت تصادفي هاي متحرک بهها براي عاملساير ويژگي

هاي تصادفي توان فراينداند. بر اين اساس ميتعیین شده

مبنا است را داخل اين هاي عاملهاي مدلکه يکي از جنبه

هاي انساني مربوط به هر مدل مشاهده نمود. تعداد عامل

شود. روستا بر اساس جمعیت همان آبادي تعیین مي

سازي، از هاي انساني در هنگام شروع شبیههمچنین عامل

هاي جونده کنند. عاملمرکز هر روستا شروع به حرکت مي

-صورت تصادفي وارد محیط شده و به سمت زيستنیز به

جا بهشان )نواحي کم ارتفاع و خشک( جاهاي مناسبگاه

هايي از همین شوند. در نتیجه، در هر گام زماني عاملمي

ي طي يک دنباله تصادف بر اساسشده را نوع، مراحل ذکر

ها فقط طبق شرايط مشخصي کنند. برخي از فرايندمي

ها و پشهمیر براي و: تولید مثل يا مرگمثلاًشوند، فعال مي

علاوه، شود. بهها انجام مي، بر اساس طول عمر آنجوندگان

گان يا هاي پشه در شعاع مشخصي از جوندکه عاملوقتي

 زنند.في نیش ميها را تصادنقرار گیرند، يکي از آها انسان

 بیماری سالک پوستی SEIRمدل  -4-1-1

ها با اين مدل نمايشي صريح از تعاملات بین عامل

دهد. فرايند بیماري براي را ارائه مي شانيکديگر و محیط

که در معرض عامل انساني حساس به بیماري، از وقتي

گیرد، شروع شده و تا هنگامي خطر ناقل بیماري قرار مي

يابد که فرد مراحل بیماري را پشت سر گذارده و ادامه مي

صورت  هاي انساني دربه حالت مصون از ابتلا درآيد. عامل

توانند به بیماري مبتلا ، ميهاي پشه در محیطوجود عامل

هاي انساني در معرض خطر ابتلا، بر اساس يک شوند. عامل

( وضعیت خود را HEشده )دوره نهفتگي از پیش تعیین

، به بیماري کنند و پس از گذراندن اين دورهفظ ميح

ها پس از گذراندن دوره بیماري شوند. اين عاملمبتلا مي

(HIبه حالت مصون از ابتلا در مي ،) .وضعیت بعلاوهآيند ،

تواند با احتمال مشخصي شده مييک عامل انساني ايمن

(γ( 7( به حالت حساس به بیماري انتقال يابد )جدول.)) 

هاي پشه به صورت انتقال آلودگي براي عاملفرايند 

، ديگر شبالاست، با اين تفاوت که پشه پس از آلوده شدن

ر اين مدل گردد. دبه حالت حساس به بیماري بر نمي

فقط دو مرحله )حساس به شود که جوندگان فرض مي

را تجربه  SEIRگانه مدل بیماري و آلوده( از مراحل چهار

هاي احل بیماري سالک براي عاملمر، 2کنند. در شکل مي

 به تصوير کشیده است. SEIRگیر متحرک، در مدل همه

 
 SEIRدر مدل  هاي متحرکمراحل سالک براي عامل -2شکل 

 پارامترهای مدل -4-1-2

هاي مکاني و غیر هاي اين مدل به دادهمقادير پارامتر

مکاني منطقه مورد مطالعه بستگي دارد. بعلاوه، اکثر 

اند. تمامي ها بر اساس مطالعات پیشین تعیین شدهترپارام

 اند.( آورده شده7همراه مقاديرشان در جدول )ها بهپارامتر

 های مورد استفادهداده -4-1-3

سازي مدل در اين پژوهش، اولويت با طراحي و پیاده

هاي مناسب است؛ لذا سعي بر آن بوده است که داده

-آوري و آمادهف جمعتري صرانتخاب شوند و زمان کم

هاي مورد استفاده (، داده2سازي آن گردد. مطابق جدول )

شوند.بندي ميدر اين تحقیق در سه دسته زير طبقه
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 هاهاي ورودي و مقادير آنپارامتر -7جدول 
 مؤلفه توضیح مقدار منبع

]47[ 

 حداکثر طول پرواز متر 599

 پشه خاکی

ر صبح د 8شب تا  72هر روز از ساعت 

 فصول بهار و تابستان 
 دوره فعالیت

 فاصله زماني لازم بین هر گزش تا تولید مثل روز 5

 حداکثر طول عمر روز 89

 مدت زمان لازم براي تبديل تخم به پشه بالغ روز 39

 حداکثر تعداد تولید مثل ممکن براي هر پشه بالغ در طول عمرش 799

 کن در هر بار باروريحداکثر تعداد تولید مثل مم 39

 تخمین نويسنده
 سازي حداکثر تعداد پشه خاکي در شبیه 7999

 محدوده ادراک پشه جهت تغذيه متر 399

 (SEدوره کمون بیماري ) روز 79 ]49[

 حداکثر جابجايي متر 399 تخمین نويسنده

 ]42[ جونده صحرایی

در فصول بهار و تابستان،  هر روز از ساعت 

 صبح 8ا شب ت 72
 دوره فعالیت

 حداکثر طول عمر سال 3

 مدت زمان لازم براي تبديل نوزاد جونده به جونده بالغ روز 799

 حداکثر تعداد تولید مثل ممکن براي هر جونده بالغ در طول عمرش 59

 حداکثر تعداد تولید مثل ممکن در هر بار باروري 5

 تخمین نويسنده

 سازيونده صحرايي در شبیهحداکثر تعداد ج 7999

 حداکثر جابجايي متر 59

 انسان

 دوره فعالیت  شب 72صبح تا  8هر روز از ساعت 

]49[ 
 (HEدوره کمون بیماري ) روز 729

 (HIدوره عفونت ) روز 39

 (γ)شده به حالت حساس به بیماري احتمال انتقال از حالت ايمن 9092 ]36[

]43[ 
 (α)ال آلودگي از پشه آلوده به انسان و جونده صحرايي حساس به بیماري احتمال انتق 906

 انتقال بیماری
 (β)احتمال انتقال آلودگي از انسان و جونده صحرايي آلوده به پشه حساس به بیماري  90215

 

 هاي مورد استفادهمجموعه داده -2جدول 
 نام داده نوع داده منبع

دار وزارت بهداشت هاي واگیرريمرکز کنترل و پیشگیري بیما

 (CDCاستان گلستان )
 های بیماریداده 7334تا  7383هاي موارد ماهانه گزارش شده سالک طي سال

 (NCCايران ) بردارينقشه سازمان
ها و ها، دهستانها، بخشها، شهرستانتقسیمات سیاسي ايران )محدوده استان

 هابکه رودخانههاي مربوط به شنقشه ها(، مراکز آبادي
 برداري

 های مکانیداده

 (، USGS) کايآمر يشناسنیزم سازمان

(https://libra.developmentseed.org/) 

 نواحي بیاباني
ي اهیگ پوشش شدهنرمال شاخص

(NDVI) 
 رستري

 نواحي با پوشش گیاهي کم

 نواحي با پوشش گیاهي بالا

 (، USGS) کايآمر يشناسنیزم سازمان

(https://gdex.cr.usgs.gov/gdex/) 
 (DEMي )ارتفاع يرقوم مدل نقشه ارتفاعي

 ،مرکز ملي آمار ايران

(https://www.amar.org.ir/english/) 
 های آماریداده هااطلاعات جمعیتي روستا

 

 سازی مدلپیاده -4-2

جزئیات سازي، بررسي بیشتر فرايند پیاده منظوربه

جايي ، جابههاي پشهنحوه تغذيه عاملسازي در قالب: مدل

هاي جيهاي جونده و خروهاي انساني، رفتار عاملعامل

. اين مدل با اندشدهمعرفي مربوط به نقشه حساسیت 

مورد  منطقه و جمعیتي استفاده از اطلاعات محیطي

اين مدل،  سازيپیادهمنظور به ه است.مطالعه طراحي شد

ها براي ترين ابزاراز پرکاربرد که يکي NetLogoافزار از نرم

مبنا است، استفاده گشت. همچنین هاي عاملايجاد مدل

ها و سازي آنها )مکاني و توصیفي(، آمادهبراي کار با داده

 شد. استفاده ArcGISافزار نرم ها ازتحلیل خروجي

 گزش )تغذیه( پشه خاکی -4-2-1

طور هاي خاکي بهشود که پشهدر اين مرحله فرض مي

شوند؛ سپس مورد مطالعه ظاهر مي تصادفي در منطقه

شان هاي مناسب براي زيستجوي مکانوشروع به جست

ها لانه جوندگان )نواحي بیاباني و با کنند. اين مکانمي

ها ( و بستر رودخانهو مناطق کم ارتفاع پوشش گیاهي کم

-باشند. گزش و تغذيه پشه خاکي داراي دو حالت ميمي
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که حالت اول آن شامل پرواز تصادفي است و اين باشد 

شده در  بردههاي نامافتد که زيستگاهحالت وقتي اتفاق مي

ها )شعاع گزيدگي( قرار نداشته باشند. محدوده ادراک آن

ست و هاوشمندانه به سمت اين زيستگاهحالت دوم پرواز ه

ها در محدوده افتد که اين زيستگاههنگامي اتفاق مي

کي هاي خاپشه قرار داشته باشند. بر اين اساس پشه ادراک

هاي روي زيستگاههاي غذايي، بر جوي وعدهوبراي جست

ها به مراکز که اين پشهنشینند؛ هنگاميمجاورشان مي

توانند باعث آلودگي رسند، ميجمعیتي و لانه جوندگان مي

هاي انساني و جوندگان مجاور خود شوند. در اين عامل

ر پشه خاکي در طول عمر خود داراي تولید مثل مدل، ه

که هر چقدر میزان گزش و تغذيه  صورتي؛ بههستنیز 

شود. ها نیز بیشتر ميها بالاتر رود، احتمال باروري آنآن

هاي خاکي به در صورت عدم دسترسي پشهدر نتیجه، 

پايین آمدن تعداد  به تبع آنشان و هاي مناسبگاهزيست

 يابدمي ها نیز کاهشها، تولید مثل آننگزش و تغذيه آ

 شود.منجر به پايین آمدن شیوع آلودگي در منطقه مي که

 های انسانیجایی عاملبهجا -4-2-2

هاي انساني از مرکز هر سازي، عاملدر ابتداي شبیه

نمايند. جايي ميصورت تصادفي شروع به جابهروستا به

آبادي بر اساس هاي انساني مربوط به هر تعداد عامل

صورتي که هر شود؛ بههايشان تعیین ميجمعیت روستا

هاي چقدر اين جمعیت بیشتر باشد، تعداد بالاتري از عامل

يابد. در ادامه اين انساني مربوط به هر روستا اختصاص مي

هاي انساني دو سناريو در نظر ، براي حرکت عاملپژوهش

شود؛ اين ها پرداخته ميگرفته شده است که به آن

صورت در نظر گرفتن محدوديت و عدم ها بهسناريو

 .استهايشان در نواحي روستا هاآنمحدويت براي حرکت 

 جوندگان صحرایی -4-2-3

صورت تصادفي در به جوندگانسازي، با شروع شبیه

شوند و به سمت نواحي بیاباني حرکت محیط پخش مي

اکي فرايند هاي پشه خطور که براي عاملکنند. همانمي

، جوندگان ه استمیر و تولید مثل در نظر گرفته شدومرگ

. ((7)جدول ) گذراننداين مراحل را پشت سر مينیز 

 بر خلاف مطالعات گذشته،طور که بدان اشاره شد، همان

پشه و هاي براي عامل پیشنهادي اين تحقیق در مدل

شده میر و تولید مثل در نظر گرفته وفرايند مرگ جوندگان

پويايي جمعیت را در  هايکه اين خود يکي از جنبه است

 کشد.مبنا به تصوير ميهاي عاملمدل

 حساسیت نقشه -4-2-4 

مربوط به شرايط  به منظور وارد کردن تأثیرهاي

در  اجتماعي، فرهنگي و بهداشتي بر گسترش بیماري سالک

از  .ه استفرضیاتي در نظر گرفته شد، منطقه مورد مطالعه

طه نظر مکاني، احتمال اينکه يک عامل انساني حساس به نق

-بیماري در معرض ابتلا به بیماري قرار بگیرد، به مشخصه

هاي هاي مکاني منطقه مورد مطالعه )به عبارتي ديگر: واحد

هاي انساني مربوط مکاني( بستگي دارد. در اين مدل، عامل

در  گیريبه هر آبادي داراي احتمال متفاوتي براي قرار

که اين احتمال بر صورتيمعرض ابتلا به بیماري هستند؛ به

اساس وضعیت بهداشتي و درماني، سطح سواد، نوع شغل و 

آيد. وزن هر يک از دست ميالگوي جمعیتي هر روستا به

صورت يکسان فرض شده است. به ها در مدل، بهاين پارامتر

محل  زنی که مزارع کشاورزيبا توجه به اين :عنوان مثال

مناسبي براي زيست جوندگان و در نتیجه ناقلین اين 

؛ هر چقدر تعداد کشاورزان هر روستا بیشتر هستندبیماري 

-تر ميباشد، احتمال گسترش بیماري در آن روستا نیز بالا

-ها نیز به همین شکل بهرود. مقادير مربوط به ساير پارامتر

شده گرفته هاي در نظر(، پارامتر3) دست آمدند. در جدول

تعدادي براي محاسبه احتمال ابتلا به آلودگي براي ساکنین 

به تصوير کشیده شده  منطقه مورد مطالعه هايروستااز 

ها در منطقه مورد )با توجه به تعداد بالاي روستا است

ها در هاي تعدادي از اين روستامطالعه، فقط به پارامتر

 ( اشاره شده است(.3جدول )

، پس از اينکه عامل انساني حساس به در مرحله بعد

بیماري، در معرض نیش پشه خاکي قرار بگیرد؛ میزان 

حساسیت به آلودگي عامل سلولي مختص به اين عامل 

و در نتیجه، نقشه  يابدميانساني، يک واحد افزايش 

اي گر نواحيها بیانشود. اين سلولروز ميحساسیت به

نجر به آلودگي( ترين گزش )گزيدگي مهستند که بیش

هاي خاکي در آنجا رخ داده هاي انساني توسط پشهعامل

ها براي نمايش است. در ادامه اين مطالعه، از اين نقشه

اي که بیشترين آلودگي در آنجا رخ داده است، نواحي

 شود.استفاده مي
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 هاي منطقه مورد مطالعهروستاهاي مربوط به محاسبه احتمال آلودگي، براي ساکنین تعدادي از پارامتر -3جدول 

 نام آبادی

 شغل سطح سواد وضعیت بهداشتی و درمانی

الگوی 

 جمعیتی
4R 

احتمال 

ابتلا به 

 آلودگی

خانه 

 بهداشت
 پزشک

سامانه 

جمع 

آوری 

 زباله

R1 دباسوا ادبیسو   R2 خدمات صنعت کشاورزی R3 

0149 79 37 774 9078 37 497 9033 دارد ندارد دارد قرناوه سفلی  
داراي سکنه 

 دائمي
9 9037 

 9063 2 49 34 9022 792 361 9066 دارد ندارد ندارد چشمه لی
داراي سکنه 

 دائمي
9 9033 

 9066 24 67 765 9024 373 333 9033 دارد ندارد دارد قرناوه علیا
داراي سکنه 

 دائمي
9 9037 

4908 5 79 87 9073 17 393 9066 ندارد ندارد دارد التی اغاج بزرگ  
داراي سکنه 

 دائمي
9 9042 

 9054 32 69 793 907 15 172 9033 دارد ندارد دارد چنارلی
داراي سکنه 

 دائمي
9 9024 

 9012 8 4 37 9078 59 226 7 ندارد ندارد ندارد کچیک
داراي سکنه 

 دائمي
9 9048 

 903 3 6 85 9071 85 478 9066 دارد ندارد ندارد التی اغاج کوچک
داراي سکنه 

 دائمي
9 9043 

 9045 8 243 291 9023 333 7724 9066 ندارد ندارد دارد آق امام
داراي سکنه 

 دائمي
9 9034 

 9013 2 8 31 9032 69 726 7 ندارد ندارد ندارد اوچران
داراي سکنه 

 دائمي
9 9053 

 9081 7 7 73 9078 73 58 7 ندارد ندارد ندارد سوجق
داراي سکنه 

 دائمي
9 9057 

 9012 3 72 38 903 86 297 7 ندارد ندارد ندارد کمرلی
داراي سکنه 

 دائمي
9 9057 

 9056 2 74 29 9027 24 33 7 ندارد ندارد ندارد ارکلی
داراي سکنه 

 دائمي
9 9044 

 9067 41 13 734 9021 287 154 9033 دارد ندارد دارد چناران
داراي سکنه 

 دائمي
9 903 

 9052 3 52 69 9033 793 295 9066 دارد ندارد ندارد باباشملک
داراي سکنه 

 دائمي
9 9038 

 9063 6 22 41 9028 55 749 9066 دارد ندارد ندارد داش دکلی
داراي سکنه 

 دائمي
9 9033 

 9043 32 64 12 9028 753 384 9033 ندارد دارد دارد کله گل قره
داراي سکنه 

 دائمي
9 9026 

 

 نتایج -5

ا استفاده از در اين قسمت، نتايج حاصل از اين مدل ب
هاي زماني متفاوت گام موارد بیماري درنرخ بروز بیماري، 

-هاي مکاني بیان ميو میزان حساسیت هر کدام از واحد

حساسیت مدل به برخي منظور بررسي شوند. همچنین به
 .شدسناريوهاي متفاوتي ارائه خواهند ، هاپارامتر

 گیریتأثیر اندازه جمعیت بر همه -5-1

هاي تأثیر اندازه جمعیت بر آلودگي، اندازه براي بررسي
هاي متحرک در نظر گرفته شد؛ متفاوت جمعیتي براي عامل

 29ها ثابت فرض شدند. نتايج حاصل از که ساير پارامترطوري
اده نشان د 3هاي متفاوت جمعیتي در شکل بار اجرا براي اندازه
یت، ، با افزايش جمعرفتطور که انتظار ميشده است. همان

بعلاوه  کند.اي پیدا ميبیماري افزايش قابل ملاحظه تعداد موارد
خاکي نسبت به  و پشه جوندگان، افزايش 3با توجه به شکل 

شیوع آلودگي  برتأثیر به مراتب بیشتري ها افزايش انسان
عنوان توان اندازه جمعیت را بهبنابراين، مي. گذاشتد نخواه

 گیري اين بیماري دانست.در همه گذارهاي تأثیريکي از پارامتر

 

 

 
 هاي متفاوت جمعیتيتعداد موارد بیماري با توجه به اندازه -3شکل 
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 گیریتأثیر دوره نهفتگی بیماری بر همه -5-2

اساسي در  پارامتري ،نهفتگي  يک بیماري میزان دوره

با ثابت فرض کردن ساير . ] 44،45[شیوع آن است 

-عاملنهفتگي  ماه براي دوره 3و  2، 7 ها، مقاديرپارامتر

 هاي انساني در نظر گرفته شد. 

نشان  4سازي در شکل بار شبیه 29نتايج حاصل از 

آيد، طور که از اين شکل بر ميداده شده است. همان

-تر بیشینه همهکاهش دوره نهفتگي، منجر به وقوع سريع

 دوره کاهش زيراشود؛ آلوده ميد گیري و افزايش تعداد افرا

تر هاي انساني بالانهفتگي، سرعت آلوده شدن را براي عامل

باعث سرعت بخشیدن به چرخه انتقال  اين امربرد. مي

-هاي انساني و ناقلین اين بیماري ميآلودگي بین عامل

گردد که در نهايت، منجر به افزايش تعداد موارد بیماري 

  .شودسازي ميدر کل شبیه

 
 .ر میزان دوره نهفتگي بر نحوه گسترش بیمارينمايش تأثی -4شکل 

 گیریبیماری بر همه تأثیر طول دوره -5-3

هاي عاملمانند دوره نهفتگي، طول دوره بیماري 

یري گي مهم در روند همههانیز يکي از پارامترانساني 

بررسي تأثیر اين پارامتر بر شیوع  منظوربه. ] 44،45[است 

فرض ي ثابت سازدر روند شبیه هابیماري، ساير پارامتر

 ماه براي دوره 4و  3، 2. علاوه بر اين، مقادير شدند

بار  29بیماري سالک در نظر گرفته شد. نتايج حاصل از 

که  طورنشان داده شده است. همان 5ي در شکل سازشبیه

عفونت ناشي از افزايش دوره  ،يدآاز اين شکل بر مي

با اين  شود؛یري ميگهمهبیماري باعث وقوع ديرتر بیشینه 

ي اقابل ملاحظه طورکه تعداد موارد بیماري به تفاوت

. در نتیجه، پارامتر طول دوره بیماري نیز، يابدميافزايش 

 باشد. تواندبر شیوع اين بیماري مي گذاريکي از موارد تأثیر

 .بیمارينمايش تأثیر میزان دوره عفونت بر نحوه گسترش  -5شکل 

 گیریشعاع گزش پشه خاکی بر همه تأثیر -5-4

صورت حداکثر فاصله ممکن براي تغذيه و اين شعاع به

هاي انساني و هاي پشه خاکي از عاملخواري عاملخون

جونده تعريف شده است. براي آنالیز حساسیت اين شعاع، 

 29ها ثابت در نظر گرفته شد. نتايج حاصل از ساير پارامتر

نشان داده شده است. با توجه  6سازي در شکل بار شبیه

به اين شکل، با افزايش اين پارامتر، نرخ بروز سالیانه 

هاي که عاملشود. با توجه به اينمي بیشتربیماري سالک 

پشه خاکي به عنوان شريان حیاتي چرخه انتقال اين 

تواند ها نیز ميبیماري هستند؛ بنابراين، شعاع گزش آن

 ن بیماري داشته باشد.تأثیر مستقیمي بر گسترش اي

 
هاي گزش نرخ بروز سالیانه بیماري سالک، با توجه به شعاع -6شکل 

 هاي پشه خاکيمتفاوت براي عامل

 گیریبر همهها کشتأثیر حشره -5-5

، سالککش براي از بین بردن ناقلین استفاده از حشره

. در اين سناريو فرض است اين بیماريهاي کنترل يکي از راه

صد ها، فقط درکششود که در صورت استفاده از حشرهمي

ها استفاده کنند؛ توانند از آنهاي انساني ميخاصي از عامل

علاوه، صورت متغیر در مدل تعريف شده است. بهاين درصد به

متري( با  39ع هاي پشه خاکي در صورت مجاورت )شعاعامل

. خواهند رفت ز بیناها، کشحشره هاي انساني مجهز بهعامل

ها بر گسترش کشمنظور بررسي تأثیر حشرهبنابراين، به
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هاي مدل ثابت در نظر گرفته شد بیماري سالک، ساير پارامتر

ي انجام گرفت. سازبار شبیه 29گیري هر تأثیر، و براي اندازه

ها را بر بروز بیماري کش، تأثیر استفاده از حشره(4جدول )

با افزايش  ،ا توجه به اين جدولکشد. بير ميسالک به تصو

آلودگي ناشي از اين بیماري کاهش  ،هاکشاستفاده از حشره

تواند يکي از ها نیز ميکشاستفاده از حشره يابد. بنابراين،مي

ا ناقلین اين بیماري و اقدامات کنترلي مناسب براي مبارزه ب

 کاهش تعداد موارد بیماري باشد.در نتیجه، 
 

ز سالیانه سالک با تغییر در پارامتر درصد استفاده از نرخ برو -4جدول 

 هاکشحشره

 نرخ بروز سالیانه بیماری کشدرصد استفاده از حشره

 9،213 عدم استفاده

 9،763 درصد 79

 9،724 درصد 29

 9،964 درصد 39

 9،951 درصد 49

 9،954 درصد 59

 گیریبر همههای محافظ تأثیر توری -5-6

تواند هاي محافظ نیز ميها يا توريبندهاستفاده از پش

هاي انساني در هاي افزايش سطح ايمني عامليکي از راه

 ناقلینها توسط جهت کاهش تعداد موارد گزيده شدن آن

منظور اشد. بهو در نتیجه کاهش تعداد موارد بیماري ب

شود که در صورت ، فرض مياستفاده از اين سناريو

 هاانسانصد خاصي از حافظ، فقط درهاي ماستفاده از توري

صورت متغیر ها استفاده کنند؛ اين درصد بهتوانند از آنمي

در مدل تعريف شده است. بنابراين، براي بررسي هر يک از 

ها سازي انجام شد و میانگین آنبار شبیه 29ها، صداين در

ساير  ،به عنوان خروجي نهايي لحاظ گرديد؛ همچنین

ل نیز ثابت در نظر گرفته شدند. اين سناريو هاي مدپارامتر

هاي پشه خاکي در اي طراحي شده است که عاملگونهبه

اي هاي انسانيمتري( با عامل 39صورت مجاورت )شعاع 

ها توانند آنکنند، نميهاي محافظ استفاده ميکه از توري

هاي انساني در معرض ابتلا به را بگزند و در نتیجه، عامل

، نرخ بروز سالیانه (5)گیرند. جدول رار نميبیماري ق

-بیماري سالک را به ازاي تغییر در مقادير استفاده از توري

دهد. با توجه به اين جدول، با هاي محافظ نشان مي

هاي محافظ، از مقادير بروز سالیانه افزايش استفاده از توري

هاي شود. بنابراين، استفاده از توريبیماري نیز کاسته مي

گذار هاي تأثیرتواند به عنوان يکي سیاستمحافظ نیز مي

 در راستاي کاهش تعداد موارد بیماري معرفي گردد.

نرخ بروز سالیانه سالک با تغییر در پارامتر درصد استفاده از  -5جدول 

 توري محافظ

 نرخ بروز سالیانه بیماری توری محافظدرصد استفاده از 

 9،287 عدم استفاده

 9،738 درصد 79

 90983 درصد 29

 9،967 درصد 39

 9،954 درصد 49

 9،957 درصد 59

 گیریبر همهتأثیر خدمات بهداشتی  -5-7

تأثیر استفاده از خدمات  بررسيمنظور در اين مدل به

در نظر گرفته شد. اين  آناي براي بهداشتي، فرضیات ساده

از اي طراحي شده است که در صورت استفاده سناريو به گونه

هاي مربوط به خدمات اين خدمات، تعدادي مشخص از عامل

شوند صورت تصادفي در محیط پخش ميدرماني )پزشک( به

کنند. در اين مدل فرض شده است که و شروع به حرکت مي

هاي پزشک، يک عامل انساني در معرض ابتلا که عاملوقتي

متر( خود ببینند؛ باعث  799به بیماري را در مجاورت )

شوند. همچنین بودي کامل آن عامل انساني از بیماري ميبه

هاي متر( عامل 799که در مجاورت )هاي پزشک وقتيعامل

ها تا انساني آلوده قرار بگیرند؛ باعث کاهش دوره بیماري آن

ها ثابت هاي قبل، ساير پارامترگردند. مانند سناريونصف مي

بار تکرار  29ي سازدر نظر گرفته شد و براي هر اجرا، شبیه

، نرخ بروز سالیانه بیماري سالک را با توجه به (6)شد. جدول 

طور دهد. همانهاي پزشک نشان ميتعدادي متفاوت از عامل

هاي پزشک در محیط، نرخ رفت؛ با افزايش عاملکه انتظار مي

توان نتیجه گرفت که مي لذابروز بیماري نیز کاهش يافت. 

تي در مناطق بومي بیماري، سبب استفاده از خدماتي بهداش

 گردد.کاهش بالقوه موارد بیماري در آن مناطق مي

-نرخ بروز سالیانه سالک با توجه به تعدادي متفاوت از عامل -6جدول 

 هاي پزشک

 نرخ بروز سالیانه بیماری های پزشکتعداد عامل

 9،215 صفر

 9،277 نفر 79

 9،764 نفر 75

 9،731 نفر 29

 9،934 نفر 25

 9،985 نفر 39

124



  
ي
لم
 ع
يه
شر

ن
- 

ره 
ما
 ش
م،
شت
 ه
ره
دو
ي، 

دار
 بر
شه

 نق
ون
 فن
م و

لو
 ع
ي
هش

ژو
پ

3
اه 
د م

فن
اس
 ،

73
31

 
 

 

 

س
ا

 

 گیریبر همهتأثیر مبارزه با جوندگان  -5-8

در فصولي که جوندگان صحرايي بیشترين فعالیت را 

-در مناطق بومي بیماري دارند، اقدامات مربوط به جونده

هاي از بین بردن مخازن و در تواند يکي از راهکشي مي

نتیجه کنترل گسترش بیماري باشد. سناريوي مبارزه با 

اي طراحي شده است که در صورت ندگان به گونهجو

-هاي انساني جوندهاستفاده از آن، تعداد مشخصي از عامل

شوند و شروع صورت تصادفي در محیط پخش ميکش به

هاي که عاملکنند؛ هنگاميبه حرکت تصادفي خود مي

هاي جونده قرار متر( عامل 799کش در نزديکي )جونده

برند. هاي جونده را از بین ميملگیرند؛ بلافاصله عامي

هاي قبل، در اين شده در قسمتهاي ارائهمانند سناريو

بار تکرار شد و  29سازي براي هر مرحله، بخش نیز شبیه

ر گرفته ها در روند اجراي مدل ثابت در نظساير پارامتر

شود؛ با مشاهده مي (1)طور که در جدول . همانندشد

کش در مدل، نرخ بروز دههاي جونافزايش شمار عامل

رغم يابد. بنابراين، عليسالیانه اين بیماري نیز کاهش مي

کشي، اين سناريو نیز هاي بالاي مربوط به جوندههزينه

هاي کاهش تعداد عنوان يکي ديگر از راهکارتواند بهمي

مخازن و در نتیجه کاهش تعداد موارد بیماري در نظر 

 گرفته شود.

-سالیانه سالک با توجه به تعدادي متفاوت از عامل نرخ بروز -1جدول 

 کشجوندههاي 

 نرخ بروز سالیانه بیماری کشهای جوندهتعداد عامل

 9،252 صفر

 9،735 نفر 79

 9،778 نفر 75

 9،931 نفر 29

 9،983 نفر 25

 9،987 نفر 39

های انسانی بر تأثیر نحوه حرکت عامل -5-9

 گسترش بیماری سالک

گیري و کنترل سالک، ظاهر هاي پیشاهيکي از ر

هاي ناقلین و مخازن اين ها در زيستگاهنشدن انسان

هاي انساني در . بنابراين، براي حرکت عاملاستبیماري 

؛ در حالت گرديداين مدل، دو قانون حرکتي متفاوت لحاظ 

-توانند آزادانه در محیط شبیههاي انساني ميعامل :اول

د ادامه دهند ولي در حالت سازي به حرکت تصادفي خو

هاي توانند در محدوده روستاها فقط مياين عامل :دوم

منظور بررسي اين دو جا شوند. علاوه بر اين، بهبهخود جا

در نظر گرفته شد و هاي مدل ثابت حالت، تمامي پارامتر

 .گرفتسازي انجام بار شبیه 29براي هر حالت، 

سالک را با در نظر ، نرخ بروز سالیانه بیماري 1شکل 

هاي گرفتن محدوديت و عدم محدوديت در حرکت عامل

رفت، در طور که انتظار ميدهد. هماننشان ميانساني 

هاي انساني نتوانند خارج از محدوده صورتي که عامل

هاي خود حرکت کنند، نرخ بروز سالیانه بیماري روستا

یز، يابد. علت اين مسأله ندرصد کاهش مي 8،7تقريباً 

ها در و رودخانه نواحي خشک و کم ارتفاعوجود اکثر 

-ها براي منطقه مورد مطالعه ميخارج از محدوده آبادي

هاي مخازن و باشد. در نتیجه، عدم ظهور در زيستگاه

هاي تواند به عنوان يکي از راهناقلین اين بیماري، مي

-هاي انساني در برابر نیش پشهافزايش سطح ايمني عامل

 .خاکي و در نتیجه، آلودگي به اين بیماري باشدهاي 

 
نرخ بروز سالیانه بیماري سالک، با در نظر گرفتن محدوديت  -1شکل 

 هاي انسانيو عدم محدوديت در حرکت عامل

منظور درکي بهتر از الگوي گسترش بیماري سالک به

گیري ناشي از اين توان روند همه، ميمنطقههاي در روستا

تجزيه و ها سازي براي اين آبادير طول شبیهبیماري را د

هاي موجود در تحلیل نمود. به همین منظور، از بین آبادي

هاي انتخاب و خروجيآبادي  79 منطقه مورد مطالعه،

 ها تجزيه و تحلیل شدند.مربوط به آن

هايي با ، تعداد موارد جديد آلودگي در روستا8شکل 

اي مخازن و ناقلین هبیشترين فاصله نسبت به زيستگاه

هاي حرکتي متفاوت بیماري سالک را با توجه به قانون

؛ طبق اين شکلدهد. هاي انساني نشان ميبراي عامل

کاهش  باعثهاي انساني، ايجاد محدوديت در حرکت عامل

شود. علت اين گیري ميهمه تعداد موارد بیماري در طول

هاي گاهها با زيست، فاصله زياد بین اين روستامسأله

 .استجوندگان و ناقلین در منطقه مورد مطالعه 
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هاي ناقلین و مخازن بیماري، با در نظر گرفتن قوانین حرکتي متفاوت موارد جديد آلودگي در روستاهايي با بیشترين فاصله نسبت به زيستگاه -8شکل 

 هاي انسانيبراي عامل

ا هايي ب، تعداد موارد جديد آلودگي در روستا3کل ش

هاي مخازن و ناقلین ترين فاصله نسبت به زيستگاهکم

هاي حرکتي متفاوت بیماري سالک را با توجه به قانون

دهد. در اين شکل، ايجاد هاي انساني نشان ميبراي عامل

هاي انساني تغییر چنداني را در محدوديت در حرکت عامل

ا آورد، زيروجود نميه ها بگیري براي اين روستاند همهرو

هاي مورد ها در فاصله اندکي نسبت به زيستگاهاين روستا

رود که محدود کردن حرکت نظر قرار دارند و انتظار مي

هاي انساني، باعث کاهش تعداد موارد بیماري در اين عامل

 ها نشود.روستا

و مخازن بیماري، با در نظر گرفتن قوانین حرکتي متفاوت  هاي ناقلینموارد جديد آلودگي در روستاهايي با کمترين فاصله نسبت به زيستگاه -3شکل 

 هاي انسانيبراي عامل
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 نقشه حساسیت بیماری سالکخروجی  -5-11

ترين باشند که بیشاي ميگر نواحيها، بیاناين نقشه

هاي انساني گزيده شدن )گزيدگي منجر به آلودگي( عامل

اين، هاي خاکي در آنجا رخ داده است. بنابرتوسط پشه

ها براي کشف الگوي مکاني بیماري توان از اين نقشهمي

، 79سالک در منطقه مورد مطالعه استفاده نمود. شکل 

الگوي گسترش مکاني بیماري سالک را طي مراحل زماني 

با توجه به  دهد.متوالي در منطقه مورد مطالعه نشان مي

ر هاي زماني، اين بیماري بیشتر داين شکل، با افزايش گام

ها مجاورت رودخانهنواحي پرجمعیت، مناطق خشک و 

علاوه، علت اصلي تمرکز آلودگي در يابد؛ بهگسترش مي

ها و مراکز جمعیتي، رودخانه تجمعهاي خاص، محل

 باشد.مي يکديگرنواحي خشک و کم ارتفاع در نزديکي 

 
 .منطقه مورد مطالعه در الگوي مکاني گسترش بیماري سالک در مراحل زماني متوالي -79شکل 

 

 ارزیابی مدل -6

به  نزديکشده نمايشي منظور اثبات اينکه، مدل ارائهبه

پذيري نسبت به افزايش اعتمادهمچنین و  است واقعیت

 ،، فرايند ارزيابي مدل در نظر گرفته شد. در اين راستاآن

هاي بیماري سالک )جدول سازي با دادههاي شبیهخروجي

هاي زير به د. به همین منظور در بخش( مقايسه شدن(2)

 ترتیب الگوي مکاني و زماني اين بیماري ارزيابي گشت.

 الگوی مکانی -6-1

هاي بیماري سالک در منطقه مورد مطالعه، داده اساسبر 

درصد  16روستا که داراي بیشترين میزان آلودگي ) 74تعداد 

بدين  ها( بودند، براي ارزيابي انتخاب شدند.از کل آلودگي

ها( ايجاد شده هاي )نسبت به کل آلودگيمنظور، درصد آلودگي

هاي مذکور با مقادير سازي براي هرکدام از روستاناشي از شبیه

هاي بیماري( مقايسه شدند. با توجه به شکل شان )دادهواقعي

باشد. علاوه هاي مدل تقريباً با واقعیت سازگار مي، خروجي77

روستا  74ن داد که میزان آلودگي در اين بر اين، نتايج مدل نشا

هاي منطقه است و اين نیز از کل آلودگيدرصد  58حدود 

 باشد.درصد گزارش شده مي 16تقريب خوبي از 

 الگوی زمانی -6-2

منظور ارزيابي الگوي زماني سالک در منطقه مورد به

هاي بروز سازي با دادهمطالعه، آلودگي ماهانه ناشي از شبیه

و بر اساس  72ه بیماري مقايسه گشت. طبق شکل ماهان

هاي مدل؛ آلودگي در مرداد ماه شروع به رشد خروجي

رسد و در کند، در آبان ماه به بیشترين حد خود ميمي

يابد. بر اساس اين شکل، اواخر بهمن ماه نیز پايان مي

کنند. هاي بیماري نیز تقريباً از اين الگو پیروي ميداده

تواند نمايشي نزديک به شده ميدل طراحيبنابراين، م

  گیري سالک در واقعیت را ارائه دهد.همه

علاوه بر اين، الگوي زماني بدست آمده با اکثر 

شده در اين زمینه نیز مطابقت دارد مطالعات انجام

. علت اين مسأله، در نظر گرفتن دوره ]38،49،46،41[

نساني در هاي ا(( براي عامل7نهفتگي بیماري )جدول )

مدل است. با توجه به اينکه بیشتر موارد گزيدگي، در نیمه 

هاي رود که اکثر عاملدهد؛ انتظار مياول سال رخ مي
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انساني با سپري کردن اين دوره، در نیمه دوم سال به 

بیماري مبتلا شوند و همچنین کاهش بروز بیماري در 

دم اواخر فصل زمستان،بهار و اوايل تابستان، به علت ع

هاي خاکي در دوره پايیز و زمستان است که فعالیت پشه

اين مسأله ناشي از نامطلوب بودن شرايط اقلیمي براي 

ها در اين دوره از سال است. در نتیجه، در نظر فعالیت آن

گیرانه در فصول بهار و تابستان، هاي پیشگرفتن رفتار

م تواند باعث کاهش بالقوه موارد بیماري در نیمه دومي

شده در اين سال گردد. در نهايت، تطبیق عمده نتايج ارائه

تواند شده، ميهاي بیماري و مطالعات انجامقسمت با داده

 میزان اعتماد پذيري نسبت به مدل را بالاتر ببرد.

 

ن آلودگيهاي با بیشتريهاي بیماري در روستاسازي با دادهمقايسه نسبت آلودگي ايجاد شده ناشي از شبیه -77شکل 

 
 هاي مختلف سال، در منطقه مورد مطالعهالگوي زماني گسترش بیماري سالک در ماه -72شکل 

 گیری و پیشنهاداتنتیجه  -7

 گیرینتیجه -7-1

منظور کشف گسترش بیماري سالک در اين پژوهش به

اي از شمال شرق استان پوستي )نوع مرطوب( در منطقه

گیر و بومي ا بسیار همهجگلستان که اين بیماري در آن

مبناي مکاني طراحي شد. با استفاده است، يک مدل عامل

ها و از نمايش تعاملات پیچیده بین ناقلین، مخازن، میزبان

سازي شان، گسترش اين بیماري شبیهمحیط طبیعي

عنوان يکي از اجزاي توانند بهمي گرديد. چنین تعاملاتي

سازي منظور شبیه، بهيک سیستم پیچیده باشند. بنابراين

-سازي عاملهاي مدلمکاني و زماني اين تعاملات، از روش

شده در اين تحقیق به اجزاي ارائهمبنا استفاده گشت. مدل 

هاي محیطي دهد تا بر اساس فاکتورخود اين امکان را مي
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هاي مربوط به بیماري عمل نمايد. علاوه بر اين، و پارامتر

بینانه بزاري براي کشف واقعدر راستاي فراهم کردن ا

ادغام  SEIRگیر گسترش بیماري، اين مدل با مدل همه

گذار بر بیماري هاي تأثیرگرديد. در پايان نیز پارامتر

 مدل مورد ارزيابي قرار گرفت.بررسي شدند و 

هاي خاکي عنوان میزبان، پشهها بهتعاملات بین انسان

وان مخزن اصلي عنعنوان ناقل و جوندگان صحرائي بهبه

گیري سازي، منشأ اصلي همهاين بیماري در محیط مدل

شناسي است هاي بومشده شامل فاکتورهستند. مدل ارائه

گذار خواهند شده تأثیرها روي تعاملات ذکرکه اين فاکتور

هايي که باعث انحراف تر کردن پیچیدگيبود. براي کم

اي مدل در شد، فرضیاتي ساده برمدل از هدف اولیه مي

 بدان اشاره گشت. 4 بخشنظر گرفته شد که در 

شده در هاي انجامها و سناريوسازيبا استفاده از شبیه

هاي دست آمده نشان داد که در بخشاين پژوهش، مدل به

محیطي و مختلف منطقه مورد مطالعه با شرايط زيست

تواند اجتماعي متفاوت، چگونه بیماري سالک پوستي مي

دهد که گسترش بیماري ابد. نتايج نشان ميگسترش ي

و  ها رودخانه مجاوربیشتر در نواحي خشک و کم ارتفاع، 

. علاوه بر اين نتیجه، محدود افتدمناطق پرجمعیت اتفاق مي

-ها ميهاي انساني در محدوده روستانمودن فعالیت عامل

نتايج نشان  ،تواند باعث کاهش شدت آلودگي شود. همچنین

ترش زماني اين بیماري، داراي الگوي خاصي داد که گس

که بیشترين موارد بروز بیماري در نیمه دوم طوريبهاست؛ 

داد که علت اين مسأله: وجود دوره نهفتگي سال رخ مي

هاي پشه خاکي در براي اين بیماري و عدم فعالیت عامل

-هاي بهفصول سرد سال بود. در نتیجه، با استفاده از الگو

-هاي کنترلي را در راستاي پیشتوان رفتارميدست آمده، 

 گیري از اين بیماري در نظر گرفت.

عنوان توان بهشده در اين پژوهش، مياز مدل ارائه

پشتیبان در راستاي کنترل گسترش بخشي از يک سیستم 

گیري از آن با در نظر گرفتن بیماري سالک و پیش

نمود. از اين رو،  گیرانه مناسب، استفادههاي پیشسناريو

هايي براي تحقیقات آتي در اين بخش به بیان زمینه

 شود.پرداخته مي

 پیشنهادات -7-2

شده در اين پژوهش با اندکي تغییر در مدل مطرح

تر توسعه يابد. به تواند به مدلي واقعيهاي آن ميپارامتر

هاي توان رفتارهاي اين مدل ميعنوان نمونه؛ براي عامل

هاي تري را در نظر گرفت؛ به عنوان مثال: عاملپیچیده

-هاي متفاوتي را در طول شبانه روز ميجاييانساني جابه

توانند داشته باشند. مثلاً در هنگام صبح به محل کار خود 

. علاوه حرکت کنندو در هنگام غروب به سمت منازل خود 

هاي توان شیوع رفتارسازي شیوع اين بیماري، ميبر شبیه

گیرانه را نیز در هنگام شروع اپیدمي وارد مدل کرد. پیش

تر شدن نزديک هرچه در نظر گرفتن اين مباحث باعث

 شود.مدل به واقعیت مي

سازي گسترش بیماري سالک در يک منطقه شبیه

تر سازي مناسباي بسیار پیچیده است و مدلخاص، پديده

را هاي ديگر در اين مدل آن نیاز به وارد کردن پارامتر

هاي اقلیمي )دما، توان به پارامترها ميدارد؛ از جمله آن

-بارش، رطوبت نسبي، ساعات آفتابي و سرعت باد(، پارامتر

هاي مربوط به تغییرات محیطي و ساخت دست بشر 

 )تغییرات کاربري اراضي و رشد شهر نشیني( اشاره داشت.

در اين مدل هیچ ارتباطي بین سن هر فرد و احتمال 

که بروز بیماري سالک در آن وجود ندارد. در حالي ابتلاي

دهد؛ هاي با سن پايین )کودکان( بیشتر رخ ميجمعیت

اين مسأله به علت مصونیت کامل هر فرد، پس از گذراندن 

رود افراد بزرگسال در و انتظار مي استمراحل بیماري 

مناطق آندمیک، کمتر به بیماري مبتلا شوند، زيرا غالباً در 

 اند.گذشته سابقه اين بیماري را داشته

توان با اندکي علاوه بر موارد ارائه شده در بالا، مي

محیطي مدل، آن را هاي اجتماعي و زيستتغییر در متغیر

نواحي آندمیک در مناطق ديگري از استان گلستان يا 

هاي از براي بیماري ،و همچنینسازي کرد پیاده بیماري

 .از آن استفاده نمود طريق ناقل ديگري نیز
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