




عامل بیماری 

ــده و  دارای روتاویریوادهــروس از خانــروتاویRNA  ــته ای رشدو
.اسـت

9شـاملکـهدارد وجـودجنـسایـناز گونـهB, A I, H, G, F, E, 

D, C است.

نـوعانسـاندر روتاویـروسنـوعترین شـایعA عامـلکـهاسـت
.  اسـتانسـاندر روتاویـرویسهـایعفونت %   90از بیـش

 ویروس دارای سه لایه است.

 ار ویروس بکژنوتیپلایه خارجی دو پروتئین مهم دارد که در تعیین
ین می رود و آنتی بادی سرمی و مخاطی حفاظتی بر علیه این دو پروتئ

.  ایجاد می شود

VP7 ( پروتئین(G

VP4 ( پروتئینP)

G1P[8], G2P[4], G3P[8], G4P[8] ,  G9P[8 ]90%
. . سویه های شایع هستند



روتاویروس شیوع

ترین عامل اسهال در کودکان استشایع.

60-35 % ویروس رخ می دهدروتاسال در اثر 5اسهال های شدید حاد در کودکان زیر.

 سالگی حداقل یک بار به آن آلوده می شوند5تقریبا تمام کودکان تا سن.

 ماه نادر است3در سن زیر.
آنتی بادی مادری

تغذیه با شیر مادر

بندرت در بزرگسالان رخ می دهد  .



ویروس روتامیزان شیوع 
بوده  است( تمام مرگ کودکان %  3.4)کودک 215000عامل مرگ 2013ویروس در سال روتا.

2016البرآورد در ســ :

 ــت  عفونمیلیــون 258سالانه

 الســ5زیــر ودکانمیلیــون  بستری در کــ2سالانه

الســ5زیــر ودکانهــزار مــرگ  در کــ130حــدود

ی ناشاریمــوارد بیمــتعـدادواکسیناسـیونبرنامـهاجـرایبـدون، داخلـیمطالعـاتمبنـایبـر
الســ5زیــر ودکانســاله در کــ10ــروس در ایــران در طــی دوره زمانــی روتاویاز  

. مــورد خواهد بود64.464.813

 هالمورد اســ1.939.863ــر شــدید و غیهالمیلیــون مــورد اســ62.524.950ــداد تعاز ایــن
.  ودــتان خواهــد بــبیمارســر بــه بســتری در منجشــدید 

 هالاســمـورد39.422.395بـروزاز تـوانمـیواکسـناز اسـتفادهبـازمـانمـدتدر همیــن ،
.  ــری  کردجلوگیاریاز بیمــاشیمــورد مــرگ نــ300میلیــون مــورد بســتری و 1.7ــداد تع



روش انتقال 

 ساعت است48دوره نهفتگی کمتر از.

 دهانی است–انتقال از طریق مدفوعی.



علائم

معمولا اولین عفونت  با  شدیدترین علائم  همراه است.

عفونت بی علامت

 اسهال خفیف آبکی

 اسهال آبکی شدید همراه  کم آبی بدن ،  تب و استفراغ
 درجه است 39در یک سوم موارد تب بالای.

 روز 3-7بهبودی طی



مرگ و میر 

2.5 %در کشورهای در حال توسعه

علت مرگ کم آبی و عوارض ناشی از آن است.



عوارض 

کم آبی

 (سدیم و پتاسیم ) الکترولیتیاختلالات

 اختلالPH (اسیدوز) خون

 اسهال شدید و طولانی  در مبتلایان به نقص ایمنی



ایمنی علیه بیماری

ایمنی پس از عفونت طبیعی  نسبی است.
ممکن است عفونت مجدد رخ دهد.
 ورت ضرویروس روتاواکسیناسیون پس از ابتلا به اسهال

.  دارد




