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  هو الحكيم
  
  

كه قرن  21بي شك قرن . به مقصود قرار داد و پاداش آن را رسيدن سپاس خداي راست كه انسان را انديشمند و جستجو گر آفريد
. البته شناخت اين جايگاه تعهد آور است. دانايي لقب گرفته است، نيازمند افرادي است كه بتوانند جايگاه رفيع دانش را بشناسند

وليد دانش علاوه بر مزيتهاي معنوي از نظر مادي نيز سود آورترين اقدام ممكن به شمار مي رود و شاهراه توليد آن تحقيق و امروزه ت
يندي بسيار طولاني و دقيق است كه لازم است از بدو آپژوهش و پژوهشگري يك شبه اتفاق نمي افتد، بلكه نيارمند فر. پژوهش است

خودهاي والدين با نوزاد، بازيهاي دوران كودكي، نحوه آموزشهاي ارائه شده در دوران تحصيلات راز نوع بر. تولد پي گرفته شود
  .ابتدايي، مدرسه و دبيرستان و سرانجام دانشگاه و جامعه، همه و همه سازنده پژوهشگر خواهد بود

كتب، مجلات، . نش نيز اين چنين استهمانطور كه هر توليدي تا عرضه نشود متقاضي و ارزش خود را پيدا نخواهد كرد، توليد دا
، هم چنين قدر گذاري بر اين توليدات نيز در آنها باشند ميعرصه هاي متفاوت عرضه توليدات علمي ... كنگره ها، سمينارها و 

  .صورت مي پزيرد
و تلاش خستگي ناپذير سمينار دانش و تندرستي دانشكده علوم پزشكي شاهرود نيز قطره اي از اين درياي بيكران است كه به همت 

زم مي دانيم از يكايك آنها كمال مجموعه اي تلاشگر از دانشجويان، اساتيد و مديران پژوهشگر شكل گرفته است كه بر خود لا
هم چنين از اين فرصت استفاده نموده و از طرف خود و سرپرست محترم دانشكده علوم پزشكي . تشكر و قدر داني را داشته باشم

ده شدن كميته تحقيقات دانشجويي اين دانشكده را در جشنواره رازي به تمام تلاشگران ديروز و امروز تبريك عرض شاهرود برگزي
  .ر فروغ خويش ادامه دهدپمي نمايم و در انتها اميدوارم اين حركت علمي هر روز بالنده تر و تكامل يافته تر در عرصه دانش به راه 

  
  
  

  
  با احترام

  دكتر سيد عباس موسوي
  پژوهشي - معاونت آموزشي
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  بنام خدا

  
  

سپاس خداوند سبحان را كه توفيق عنايت فرمود تا ششمين سمينار دانشجويي دانش و تندرستي با همت و همكاري اساتيد گرامي، 
  .دانشجويان عزيز و مسئولين محترم دانشكده علوم پزشكي شاهرود برگزار گردد

اين مهم محقق نخواهد شد مگر با توجه بيشتر به امر . توسعه علمي در كشور ايجاد شودتواند به دنبال  بي شك توسعه پايدار مي
در عرصه حاضر كه به عنوان عرصه تحقيقات و فناوري ناميده . پژوهش و كار آمد كردن آن كه زمينه ساز رشد و بالندگي مي باشد

ترديدي نيست با وجود . فت در عرصه پژوهش استمي شود يكي از شاخص هاي پيشرفت و توسعه جوامع، ميزان فعاليت و پيشر
تلاش هاي صورت گرفته و علي رغم بهره مندي از گنجينه هاي غني علمي و فرهنگي، با جايگاه واقعي خود فاصله داريم و مي 

خداوند . بايست براي رسيدن به فرازهاي علمي، سخت كوش و دلسوز باشيم و اين مهم با خود باوري نسل جوان دست يافتني است
بزرگ را شاكريم نعمت حضور دانشجوياني را به دانشكده ما عطا فرموده است كه در راستاي تبديل پژوهش به يك فرهنگ عمومي 

  .كشور تلاش ستودني دارند و در فراهم نمودن زمينه بروزخلاقيت هاي جوانان فرهيخته ايفاي نقش مي نمايند
اساتيد گرام و دانشجويان عزيزميسر نبود جا دارد از عنايات  ،ئولين محترم دانشكدهبرگزاري اين سمينار بدون همراهي و همدلي مس

ويژه رياست محترم دانشكده، معاونت آموزشي پژوهشي، اساتيد محترم و همكاري صميمانه مديران محترم گروه ها، امور دانشجويي 
مايش زحماتي را متحمل شدند بويژه سر پرست محترم و فرهنگي، آموزش، اداري و كليه دوستاني كه به نحوي در برگزاري اين ه

  .كميته تحقيقات دانشجويي و اعضاء كميته هاي علمي، اجرايي و دبير خانه اي همايش تشكر و قدر داني گردد
  
  
  

  اله بخش جاويد
 دبير سمينار



 85آذر26و25

 

 

  دانشكده علوم پزشكي و خدمات بهداشتي درماني شاهرود

 دانش و تندرستي دانشجوييار نسمي ششمين

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  مين سمينار دانش و تندرستيششمجموعه مقالات : عنوان

  1385ماه  آذر: تاريخ چاپ

  دانشكده علوم پزشكي شاهرود: انتشارات

  فاطمه سلطاني: صفحه آرايي و تدوين

  رسول توكلي :طراح جلد

  .مسوليت علمي خلاصه مقالات به عهده نويسندگان است
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  دكتر سيد عباس موسوي: رئيس سمينار

  اله بخش جاويد: دبير سمينار

  دكتر افسانه كرامت: مدير اجرايي سمينار

  

  راي مركزي كميته تحقيقات دانشجويياعضاي شو

  مهرنگار فاني

  رسول توكلي

  علي شريعتي مقدم

  فاطمه يحيايي

  زهرا لطفي

  طاهره نوروزي

  سمانه سلگي

  مين سمينار دانشجويي دانش و تندرستيششاعضاي كميته اجرايي 

  نويد جعفر زاده           محبوبه خريدار

  ابراهيم عظيمي        سميرا ارشادي پور

  سجاد مرتضي پور          سميه محمدي

  رضا پيروي          اكرم حميدي

  سعيد محمد پور          زهرا خاكپاش

  مجتبي رمضانيان          سارا غفاري

  نيكان دياله آبادي          احسان صميمي

              مهدي كاظمي
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  مين سمينار دانشجويي دانش و تندرستيششاعضاي كميته علمي 

  مرتبه علمي اساميرديف

  دانشكده علوم پزشكي و خدمات بهداشتي، درماني شاهرودرياست محمد شريعتيدكتر  1

  معاون آموزشي و پژوهشي دانشكده سيد عباس موسوي 2

 عضو هيأت علمي مامايي دكتر محمد اسماعيل عجمي 3

  عضو هيأت علمي علوم پايه مشايخي... دكتر يدا 4

  عضو هيأت علمي علوم پايه دكتر محمد علي محمدي 5

  عضو هيأت علمي پرستاري  حسين ابراهيمي 6

 متخصص بيهوشي دكتر جواد نوريان 7

  عضو هيأت علمي پرستاري  مسعود رحيمي 8

 عضو هيأت علمي حميد كلاليان مقدم 9

  عضو هيأت علمي پرستاري محمد رضا خطيبي شريفيه 10

  عضو هيأت علمي علوم پايه  مريم عباسيان 11

  تاريعضو هيأت علمي پرس مهرداد كلاته جاري 12

  عضو هيأت علمي علوم بهداشتي در تغذيه مهري دلوريان زاده 13

 عضو هيأت علمي مامايي ناهيد بلبل حقيقي 14

 عضو هيأت علمي مامايي  مريم كشاورز 15

  عضو هيأت علمي پرستاري نزهت السادات تقوي 16

  عضو هيأت علمي بهداشت حرفه اي مهندس فريده صادقيان 17

  و هيأت علمي پرستاريعض  علي دادگري 18

  عضو هيأت علمي پرستاري  حسين باقري 19

  عضو هيأت علمي بهداشت محيط مهندس اله بخش جاويد 20

  عضو هيأت علمي بهداشت محيط مهندس علي اكبر رودباري 21

 عضو هيأت علمي مامايي دكتر خديجه ميرزايي نجم آبادي 22

 عضو هيأت علمي مامايي دكتر افسانه كرامت 23

 عضو هيأت علمي مامايي محبوبه پورحيدري 24

 عضو هيأت علمي مامايي گيتي آتش سخن 25

  عضو هيأت علمي گروه علوم پايه  امير كسائيان 26

  عضو هيأت علمي پرستاري  آذر سوزني 27

  عضو هيأت علمي پرستاري اعظم احمدي زاده 28

 كارشناس ارشد مامايي  زهرا دلگشا 29

 كارشناس ارشد پرستاري انمرضيه خدابخشي 30

 كارشناس ارشد پرستاري حميد صادقي مقدم 31

  كارشناس ارشد روانشناسي  مجيد آهويي 32

  كارشناس ارشد ميكروبيولوژي  مهدي ميرزايي 33
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  فهرست مطالب
  

 شهرستان شاهرود ابتيمراجعه كننده به مركز د I پيت يابتيد مارانيب HbA1c انبر ميز (Self monitoring) قند خون يخودكنترل بررسي تاثير

(1385) ..................................................................................................................................................... 11 
 13 ...................................................... بررسي ميزان آگاهي دانش آموزان دختر مقطع دبيرستان روستاي رويان شاهرود در مورد ايدز

آمبليوپي در دانشكده علوم پزشكي  يآمتروپ بر حدت بينائي بيماران بزرگسال مبتلا به (Patching therapy) بررسي تأثير روش بستن چشم

 14 ..................................................................................................................................................... شاهرود

 15 .............................................. (لانيگ يچوكا( رانياز چوب دركارگران كارخانه چوب و كاغذ ا يناش يتنفس يها يناراحت يبررس

 16 ..............................................شاهرود) ع(بررسي احتمال بقا يكساله و عوامل موثر بر آن در بيماران سكته قلبي بيمارستان امام حسين

 17 ............................................... دانشكده علوم پزشكي شاهرود در مورد اكستازيا و سوء مصرف آنبررسي ميزان آگاهي دانشجويان 

راديواكتيو در ترميم زخم ناحيه گردني موش  (Lantern mantle) بررسي اثرات هورمتيك بافت شناختي احتمالي استفاده از پودر توري فانوس

 18 ................................................................................................................................................... صحرايي

 يدر دانشجويان دانشگاه علوم پزشك كوتاه مدت حافظه يبر رو GSM مهمراه با سيست ياز تلفنها يتابش امواج ميكروويو ياثرات عصب شناخت

 19 ................................................................................................................................................... رفسنجان

 20 ............................................................. 1385شاهرود، سال  ياميشهر م يبرا تيفاضلاب به روش بركه تثب هيتصف ستميس يطراح

 21 ..................................................................... 1384شهرستان شاهرود  در زنان باردار يدوران باردار يمراقبتها تيوضع يبررس

 22 ..................................................................................... ن در زنان باردار شهر شاهروداز آ يشيوع پيلونفريت و عوارض ناش

 23 ................................................................ 1385استان اصفهان در سال  رميشهرسم يبه روش لجن فعال برا هيتصف ستميس يطراح

 24 ......................................................................................................................... چرا ، چگونه و چرا نه ؟ شبيه سازي

 25 .................................................. بهداشتي تاثير آموزش بر شناخت كارشناسان مركز بهداشت استان در مورد تحقيق در سيستم هاي

 (ع)ژيم غذايي بر كيفيت زندگي بيماران مبتلا به آنژين صدري مراجعه كننده به بخش قلب بيمارستان امام حسينبررسي تأثير برنامه تعديل ر

 26 .................................................................................................................................... 1385 شاهرود در سال

 27 ................................................. ييغذا تيمولد مسموم يها يباكتر يبر رو ليو جوشانده زنجب يعصاره آب ياثر ضد باكتر يبررس

 نيامام حس مارستانيب CCU در بخش يبستر وكارديمبتلا به انفاركتوس حاد م مارانيدر ب وعوامل موثر بر آن يقلب يها يتميآر يفراوان يبررس

 28 ........................................................................................................................................... 82-83سال ) ع(

 29 .......................... ياستنشاق يها ياستفاده از اسپر نهيدر زم COPD (Chronic Obstructive Pulmonary Disease) مارانيب يآگاه زانيم

 30 ..................... كومتر با اندازه گيري قند پلاسماي خون به روش آنزيماتيكبررسي همخواني آزمايشات قند انجام شده توسط دستگاه گلو

 31 .......................... تعيين استراتژي هاي مناسب براي تامين آن و يقزوين پيرامون بهداشت بارور سنجش نيازهاي آموزشي نوجوانان دختر

 32 .............................. 1385 شاهرود در سال) ع(مختلف بيمارستان امام حسين يدر بخشها بررسي ميزان فعاليتهاي غير تخصصي پرستاران

 33 ........................... يختم باردار يشهر قم نسبت به روش ها يدرمان يو نگرش زنان باردار مراجعه كننده به مراكز بهداشت يآگاه يبررس

 يماريماژور مراجعه كننده به مركز ب يمبتلا به بتا تالاسم مارانيدر ب خون و فواصل مصرف خون افتيدر تيمتوسط هماتوكر سهيومقا يبررس

 34 ............................................................................................................ 1385اهرود در سال خاص شهرستان ش يها

 35 .................................................................... بررسي ميزان آگاهي زنان در زمينه بيماري هاي منتقله از راه جنسي در شهر اردبيل

 36 1384درسال  اسوجي يبهشت ديشه و (ع)امام سجاد يها مارستانيب در يبستر مارانيب يپرونده پزشك مندرج در يگزارش پرستار تيفيك يبررس

 با در بيماران جراحي ل وريدي قبل از اينتوباسيون داخل تراشه در بيهوشي عمومي بر گلودرد پس از عملبررسي تأثير تزريق ليدوكايين داخ

 37 .......................................... 1385در سال  شاهرود) ع(بيمارستان امام حسين هاي انتهايي مراجعه كننده به شكستگي هاي باز اندام
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بيمارستان امام  در مراجعين به بخش اسپيرومتري (Pulmonary Function Tests) ششماهه نتايج حاصل از تستهاي عملكردي ريه بررسي

 42 ........................................................................................................................ 1385 شاهرود در سال) ع(حسين
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شهرستان  يدر بيمارستان ها (Complementary and Alternative therapies) بررسي ميزان آگاهي ونگرش پرستاران در زمينه انواع طب مكمل
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بيماران  HbA1cان زبر مي) Self monitoring(خودكنترلي قند خون  بررسي تاثير
  )1385( به مركز ديابت شهرستان شاهرود مراجعه كننده Iديابتي تيپ 

  2محمود بخشي، 1راحله مظهري ،1سيمين كشاورز :نويسندگان
  عضو هيئت علمي دانشگاه آزاد واحد شاهرود2،زاد واحد شاهروددانشگاه آ دانشجوي پرستاري1

  :مقدمه
بيماري ديابت از جمله بيماري هاي مزمني است كه به مراقبت پزشكي مداوم و آموزشي خود مراقبتي نياز دارد و در عين حال كنترل 

پژوهش حاضر به . باشد ميبيماران ديابتي  قند خون و حفظ آن نزديك به سطح طبيعي جزء جدا نشدني و مهمترين اقدام مراقبتي در
مراجعه كننده به مركز ديابت شهرستان شاهرود  Iبيماران ديابتي تيپ  HbA1cمنظور بررسي تاثيرخود كنترلي قند خون بر ميزان 

  .صورت گرفته است

  : مواد و روش ها
مراجعه كننده به مركز ديابت درمانگاه  I نفر از بيماران ديابتي تيپ 51پژوهش حاضر يك مطالعه مورد شاهدي است كه روي 

در اين پژوهش بيماران به دو گروه مورد و شاهد تقسيم بندي شده به طوريكه گروه مورد  .صدري شهرستان شاهرود انجام شده است
خون را انجام نمي نفر بوده كه خودكنترلي قند  21نفر بوده كه خود كنترلي را روزانه يكبار صبح ناشتا انجام داده و گروه شاهد 30

جهت جمع آوري اطلاعات از پرسشنامه هايي استفاده شد كه اين پرسشنامه ها طي جلسات و همكاري اساتيد دانشگاه آزاد و , دادند
بيماران اندازه گيري شده و از  HbA1cپرسنل محترم درمانگاه صدري تدوين شده است سپس اطلاعات مورد نظر جمع آوري و 

  .مورد تجزيه و تحليل قرار گرفت SPSSزاري طريق سيستم نرم اف

  :يافته ها
, را مردان تشكيل مي دادند% 47آنها را زنان و % 53سال بود كه  26بر اساس يافته هاي پژوهش ميانگين سني واحدهاي مورد پژوهش 

تفاوت معني  >P 05/0ي با آزمون آماري من ويتن. نشان داده شد%  2/10و در گروه شاهد %  31/8در گروه مورد  HbA1cميانگين 
ارتباط معني داري ) P<0/05( آزمون آماري كروسيكال واليس با. در دو گروه مورد و شاهد نشان داد HbA1cداري ازنظر ميانگين 

تفاوت معني داري از نظر  ) P<0/05 ( آزمون آماري من ويتني با. در دو گروه نشان داد HbA1cبين سطح تحصيلات و ميزان 
  .واحد هاي مورد پژوهش در دو گروه زن و مرد نشان نداد HbA1cطح ميانگين س

  :نتيجه گيري
بيماران  HbA1cبا توجه به نتايج حاصل از پژوهش حاضر كه نشان داد ارتباط معني داري بين برنامه خود كنترلي قند خون و ميزان 

لذا استفاده . مي گردد Iزندگي بيماران ديابتي تيپ  كنترل قند خون باعث كاهش عوارض بيماري ديابت و بهبود كيفيت. وجود دارد
از برنامه خود كنترلي قند خون جهت پيشگيري و كاهش بروز عوارض و افزايش سازگاري بيماران با بيماري ديابت يك ضرورت 

  .اساسي محسوب مي گردد

  :كلمات كليدي
   Self monitoring(، HbA1c(خودكنترلي قند خون ،I ديابت تيپ 



 85آذر26و25

 

 

  دانشكده علوم پزشكي و خدمات بهداشتي درماني شاهرود

 دانش و تندرستي دانشجوييار نسمي ششمين

گاهي و آ بر )نمايش فيلم و آموزش انفرادي سخنراني،(موزشي روش آ 3تاثير بررسي 
  در زمينه بهداشت تنظيم خانواده ها در بدو ازدواج نگرش خانم

  3كرامت ، افسانه2زهرا فائقي، 1طاهره زاهدي فرد :نويسندگان

 عضو هيأت علمي دانشكده علوم پزشكي شاهرود  3، مامايي يدانشجوي كارشناس2 ،كارشناس مامايي 1

  :مقدمه
اهش مشكلات ناشي از آموزش قبل از ازدواج مي تواند در تامين بهداشت خانواده و دوام و پايداري آن و همچنين كنترل مواليد و ك

نمايش فيلم و آ  ،سخنراني: در اين راستا ميتوان از روشهاي مختلف آ موزشي شامل. د مواليد در خانواده و جامعه بسيار مفيد باشداتعد
هدف از اين پژوهش مقايسه روشها و تايين ميزان كارايي هر روش در افزايش آگاهي و تغيير نگرش  .موزش انفرادي استفاده كرد

  .باشد ميفراد ا

  :مواد و روش ها
نمونه . باشد ميهاي مراجعه كننده براي انجام آزمايشات قبل از ازدواج به مركز بهداشتي عظيما  جامعه پژوهش شامل كليه خانم
به اين صورت . ماه صورت گرفت 3روز در هفته و به طور تصادفي در روزهاي مختلف به مدت  3گيري توسط دانشجويان مامايي 

س يكي از روشهاي ي را قبل از آموزش پر مي كردند سپكل خانمهاي مراجعه كننده به درمانگاه در طول يك روز برسشنامه اكه 
شنامه ها توسط افراد آموزش ديده سپر ط دانشجويان ثابت اجرا شده مجدداتوس) سخنراني، نمايش فيلم و آموزش انفرادي(آموزشي 

مورد تجزيه و تحليل  2X– Ttestماري آو روشهاي  SPSSستخراج با استفاده از نرم افزار نتايج پس از جمع آوري و ا. تكميل شد
  .قرار گرفت

  :يافته ها
ميانگين نمرات كسب شده در رابطه با ميزان آگاهي و نگرش قبل و بعد از آموزش به تفكيك روشهاي آموزشي در جدول زير آمده 

  . بين دو گروه قبل و بعد از آموزش مشاهده شد)  P<0/05(در تمامي موارد اختلاف معني داري . است

تنظيم خانواده به  مربوط به روشهاي سخنراني و آموزش انفرادي روي نگرشهاي ،در ضمن روش نمايش فيلم روي نگرشهاي جنسي
  (P<0/05 ).طور معني داري تاثير مثبت داشته اند

  :نتيجه گيري
به نظر مي رسد آموزش انفرادي بيشترين اثر را در افزايش آگاهي . در افزايش ميزان آگاهي موثر بوده اند شيروشهاي آموز كليه

انجام تحقيقات  .در زمينه نگرش، تاثير روشها بر روي نگرشهاي تنظيم خانواده و جنسي متفاوت و يا حتي متضاد بود. داشته است
  .بيشتر در اين خصوص پيشنهاد مي شود

  :يديكلمات كل
 ه، نگرش جنسي، تنظيم خانوادآگاهي ،روشهاي آموزشي ،آموزش قبل از ازدواج

نمره آگاهي قبل از  روش آموزشي
 موزشآ

نمره آگاهي بعد از
 وزشمآ

نمره نگرش قبل از
  موزشآ

از  نمره نگرش بعد
  موزشآ

  5/05 ±29/20  4/09 ±26/58 6/78 ±22/9 6/16  ±7/05  سخنراني
  3/23 ±28/36  3/23 ±26/53 5/06 ±19/03 4/28 ±7/73  نمايش فيلم

  4/8 ± 27/74  4/30  ±25/74 5/76 ±23/73 3/87 ±5/8  آموزس انفرادي
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دانش آموزان دختر مقطع دبيرستان روستاي رويان شاهرود در بررسي ميزان آگاهي 
  مورد ايدز

  5نوروزي  ، پيراسته4زهراكمياب  ،3يونسيان  بابه، ر2، فريده صادقيان2ميرزايي خديجه، 1عجم نوروزي حسين :نويسندگان

كارشناس علوم 5كارشناس آموزش،4 كارشناس بهداشت عمومي،3عضو هيأت علمي دانشكده علوم پزشكي شاهرود،2 خانواده، دانشجوي بهداشت 1

 آزمايشگاهي

  :مقدمه
 70000در ايران  وده به ايدزدر منطقه مديترانه شرقي كه ايران هم شامل آن ميشود در مرتبه دوم جهان قرار دارداز لحاظ آمار افراد آل

هاي در  توجه به اينكه بخش عظيمي از جمعيت ايران را جوانان تشكيل ميدهندكه از گروه با نفر آلوده به ايدز تخمين زده ميشود
ان آگاهي آنان در مورد ايدز از اهميت ويژه اي جهت برنامه ريزي هاي آموزشي بررسي ميز شوند معرض خطر ايدز محسوب مي

  .برخوردار است كه هدف اين مطالعه ميباشد

  :ها مواد وروش
ساله مقطع دبيرستان روستاي رويان  14-18نفر دانش آموزان دختر105نوع مطالعه توصيفي تحليلي بوده جامعه مورد مطالعه تعداد 

راههاي انتقال  علائم ايدز، ،وش جمع آوري اطلاعات پرسشنامه شامل اطلاعاتي در مورد مشخصات دموگرافيكباشند ر شاهرود مي
  انجام گرديد 84باشدكه در آبان ماه  راههاي پيشگيري مي و

  :يافته ها
ودر مورد %) 5/60(ودر مورد راههاي انتقال آگاهي متوسط %)3/46(در مورد علائم ايدزآگاهي ضعيف  نتايج حاصله نشان داد

. به دست آمد%) 2/55(در اين مطالعه بيشترين منبع كسب آگاهي صدا وسيما  باشد مي%) 2/65(راههاي پيشگيري نيز آگاهي متوسط 
 و) >002/0P( تحصيلات پدران ،)>001/0P( همچنين بين ميزان آگاهي دانش آموزان از ايدز بارشته تحصيلي آنها

  .ي به دست آمدارتباط معني دار) >001/0P(مادران

  :نتيجه گيري
اين مطالعه نشان داد كه ميزان آگاهي دانش آموزان درموردايدز ناكافي مي باشد ولي پدران ومادران نقش مهمي در ميزان آگاهي 

 سطح آگاهي دانش آموزان و ءلازم است برنامه ريزي هاي مناسب آموزشي جهت ارتقا دانش آموزان در مورد ايدز داشته اند
  .آنان انجام گيردوالدين 

  :كليدي كلمات
 آگاهي، ايدز، دانش آموزان 
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بر حدت بينائي بيماران بزرگسال  (Patching therapy)بررسي تأثير روش بستن چشم 
   آمبليوپي در دانشكده علوم پزشكي شاهرود آمتروپي مبتلا به

  4حسين باقري ،3رميصاء فرساد، 2دكتر حسن كوهيان ،1سيده سارا غفاري :نويسندگان

عضوهيأت علمي 4ود، شاهر )ع(كارشناس اپتومتري بيمارستان امام حسين  3، )ع(متخصص جراحي چشم، بيمارستان امام حسين  2پرستاري، 7دانشجوي ترم 1

  دانشكده علوم پزشكي شاهرود

  :مقدمه
وضعيت جسمي،  است كهآمبليوپي، شايعترين علت اختلال بينايي يكطرفه هم در كودكان و هم در جوانان و هم در افراد ميانسال 

بر  مروش بستن چش تأثير تعييناين پژوهش به منظور . مي دهدتحت تأثير قرار را شغلي و احساس خوب بودن روحي رواني بيماران 
  . آمبليوپي انجام شده است آمتروپي حدت بينائي بيماران بزرگسال مبتلا به

 :ها مواد و روش
 9-35بيمار  66تعداد ، است (RandomizedClinical Trial)باليني تصادفي شده  كارآزمايي مطالعه يك حاضركه پژوهش در

در گروه  )يك در ميان( صورت تصادفيانتخاب و به  درمانگاه صدري شاهرود بهآمبليوپي مراجعه كننده  مبتلا به آمتروپي ساله
هم چشم سالم و (سپس حدت بينايي هر دو چشم هر يك از نمونه ها در هر دو گروه آزمون و شاهد  .داده شدند آزمون و شاهد قرار

با توجه به حدت بينايي چشم  هاي گروه آزمون،براي هر يك از نمونه  تعيين شد و LogMARبر مبناي ) هم چشم مبتلا به آمبليوپي
ه مداخل ههيچ گونبهرحال . گرديدتوصيه  بر روي چشم سالم پد چشمي در ساعات بيداري استفاده از ساعت 6تا  3 ،مبتلا به آمبليوپي

ماه بعد  6و  3، عهزمان مراج: مرحله 3در دو گروه آزمون و شاهد در هر دو چشم  حدت بينايي. گرفتن اي براي گروه شاهد صورت
هاي فوق توسط  آزمون. مورد مقايسه قرار گرفتبا استفاده از آزمونهاي آماري توصيفي و استنباطي تعيين شد و  از شروع پچ تراپي

  .انجام گرديد تحت ويندوز  SPSSنرم افزار 

  :يافته ها
 آزمون آماري تي زوجي با. سال بود 6/16  ± 9/5 بر اساس نتايج حاصل از پژوهش، ميانگين سني واحدهاي مورد پژوهش

)000/0P<  ( تفاوت معني داري از لحاظ ميانگين حدت بينائي) در مبنايLogMAR ( در گروه آزمون در فاصله زماني شروع پچ
در ، نشان داد، )07/0(تا شش ماه بعد ) 19/0(و فاصله زماني سه ماه پس از شروع پچ تراپي ) 19/0(تا سه ماه بعد ) 39/0(تراپي 

تفاوت معني داري از لحاظ ميانگين حدت بينائي در گروه شاهد، در فاصله زماني شروع پچ تراپي ) <05/0P(حاليكه همين آزمون با 
آزمون آماري . ، نشان نداد)26/0(تا شش ماه بعد ) 29/0(و فاصله زماني سه ماه پس از شروع پچ تراپي ) 29/0(تا سه ماه بعد ) 3/0(

تفاوت معني داري از لحاظ ميانگين حدت بينائي بين گروه آزمون و شاهد، سه ماه پس از شروع پچ تراپي ) >05/0P( تي مستقل با
همچنين آزمون آماري آناليز . نشان داد) 26/0در مقابل  07/0(و همچنين شش ماه پس از شروع پچ تراپي ) 29/0در مقابل ) 19/0(

ميانگين حدت بينائي چشم آمبليوپ و زمانهاي مختلف توصيه شده براي بستن تفاوت معني داري از لحاظ ) <05/0P( واريانس با
  .در واحدهاي مورد پژوهش نشان نداد) ساعت 5-6و  3-4، 2(چشم سالم 

  :گيري نتيجه
با توجه به نتايج حاصل از پژوهش حاضر كه نشان داد استفاده از روش بستن چشم سالم، حدت بينايي چشم مبتلا به آمبليوپي را 

فزايش مي بخشد و سن افراد مانعي براي اين پيشرفت نمي باشد، لذا كاربرد روش بستن چشم جهت برنامه ريزي درمان و بازتواني ا
  .بيماران بزرگسال مبتلا به آمبليوپي پيشنهاد مي گردد

  :كلمات كليدي
    مبتلا به آمبليوپي نبزرگسالا، حدت بينائي ،(Patching therapy)بستن چشم 
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ناراحتي هاي تنفسي ناشي از چوب دركارگران كارخانه چوب و كاغذ ايران بررسي 
  )چوكاي گيلان(

   4امين آذربرزين، ر3احمدخسروي، 2فريده صادقيان، 1فريد غفاري: نويسندگان
  كارشناس ارشد بهداشت حرفه اي4،كارشناس ارشد اپيدميولوژي3دانشكده علوم پزشكي شاهرود،عضو هيئت علمي 2، حرفه اي دانشجوي بهداشت1

  :مقدمه
هدف از اين مطالعه بررسي  .باشد ميمطالعات نشان مي دهد تماس با گرد و غبار چوب همراه با افزايش شيوع ناراحتي هاي تنفسي 

  .است تا با نتايج آن در جهت پيشگيري اقدام نماييم) چوكاي گيلان( كارخانه چوب و كاغذ ايرانناراحتي هاي تنفسي دركارگران 

  :ها مواد و روش
بودند ) چوكاي گيلان(نفر ازكارگران كارخانه  چوب و كاغذ ايران  36 نوع مطالعه توصيفي تحليلي بوده و جامعه مورد مطالعه تعداد

آناليز اطلاعات با استفاده از آزمون هاي . صورت مصاحبه حضوري براي آنها تكميل گرديدكه پرسشنامه ي ناراحتي هاي تنفسي به 
  .انجام گرفت SPSSآماري و نرم افزار 

  :يافته ها
(7/9نتايج حاصله نشان داد كارگران در اين مطالعه با ميانگين سابقه كار  (SD=7/9 ناراحتي  %8/27 بوده كه از جامعه مورد مطالعه

همه .بودند% 7/16نفس و گرفتگي بيني تنگي ،،خس خس سينه%)2/22( شايعترين علائم گزارش شده سرفه.تنفسي را گزارش كردند
بين ابتلا به ناراحتي تنفسي و مراجعه به پزشك حسب ناراحتي تنفسي و . اين افراد بعد از شروع به كار به اين عوارض مبتلا شده بودند

  ).P >005/0(.تري و ميزان تماس با چوب و گرد وغبارناشي ازآن ارتباط معني داري به دست آمداسپيرومنتايج 

  :نتيجه گيري
براي پيشگيري لازم .اين مطالعه اطلاعات مفيدي در مورد وضعيت ابتلا به ناراحتي هاي تنفسي دركارگران صنايع چوب نشان داد

بيه شده و در صورت لزوم كارگران از ماسك هاي محافظ گردوغبار استفاده ها تع است سيستم هاي تهويه مناسب در داخل كارگاه
  .  كنند

  :كليديكلمات 
   چوب، ناراحتي تنفسي، كارگران
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بررسي احتمال بقا يكساله و عوامل موثر بر آن در بيماران سكته قلبي بيمارستان امام 
  شاهرود) ع(حسين

  3، حسين ابراهيمي2احمد خسروي ،1زهرا لطفي: نويسندگان

  عضو هيئت علمي دانشكده علوم پزشكي شاهرود 3،كارشناس ارشد اپيدميولوژي 2، دانشجوي پرستاري1

  :مقدمه
شورهاي جهان شناخته شده اند و طبق آمارهاي رسمي، ميزان مرگ و بيماريهاي قلبي عروقي مهمترين عامل مرگ و مير در اغلب ك

با توجه به نقش متغيرهاي مختلف در روند بيماري، در اين تحقيق تلاش شده . مير ناشي از اين پديده در ايران رو به افزايش است
  . ر گيردمقدار احتمال بقا و ارتباط آن با متغيرهاي مختلف موثر در ميزان بقا مورد مطالعه قرا

  :ها مواد و روش
شاهرود ) ع(بيمارستان امام حسين  CCUبيمار بستري در بخش  113مطالعه انجام شده يك مطالعه همگروهي تاريخي مي باشد كه 

در اين مطالعه ضمن بررسي سرانجام . را مورد بررسي قرار داده است 1383و  1382با تشخيص سكته حاد قلبي در شش ماه دوم سال 
، دريافت و عدم دريافت ...تا يكسال پس از سكته قلبي، اطلاعاتي در مورد سن، جنس، مصرف سيگار، سابقه ديابت،بيماري 

. با استفاده از روش حاصلضرب كاپلان ماير نيز بررسي شد (outcome)استرپتوكيناز نيز استخراج گرديد و اثر آن بر روي سرانجام 
  .آناليز گرديد Epi-Info و SPSSاطلاعات با استفاده از نرم افزار 

  :يافته ها
سابقه فشار % 1/53. درصد سيگاري بوده اند 9/23مرد و %  6/64اين افراد تحت مطالعه، . سال بود 1/139/63ميانگين سن بيماران 

نفر  36در طي يكسال . بي داشته اندنيز بلوك قل%  2/6سابقه بيماريهاي ايسكميك قلبي و % 4/35سابقه ديابت، % 8/24خون بالا، 
بوده كه تفاوت % 0/65و در زنان % 9/69احتمال بقاي يكساله در مردان . از بيماران بر اثر بيماري قلبي فوت نموده اند%) 9/36(

لاتر از بيماراني بود بطور معناداري با%) 6/81(احتمال بقا يكساله در بيماران دريافت كننده استرپتوكيناز . معناداري را نشان نمي دهند
  ).p>05/0(كه استرپتوكيناز دريافت نكرده بودند اين اختلاف پس از حذف اثر سيگار نيز معنادار بود

  :نتيجه گيري
در اين مطالعه مصرف استرپتوكيناز بعنوان يك داروي ترومبوليتيك در ميزان بقا بيماران موثر بوده در حاليكه جنسيت و سابقه 

  .قبلي و ديابت در اين بيماران بر احتمال بقا يكساله تاثير ندارند بيماريهاي ايسكميك

  :كليديكلمات 
  .احتمال بقا، سكته قلبي، استرپتوكيناز
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سي ميزان آگاهي دانشجويان دانشكده علوم پزشكي شاهرود در مورد اكستازيا و ربر
   مصرف آن ءسو

  2مهرداد كلاته جاري ،2حسين ابراهيمي، 2نزهت السادات تقوي، 2ناهيد بلبل حقيقي، 1مليحه منطقي :نويسندگان
  هيات علمي دانشكده علوم پزشكي شاهرودعضو 2، كارشناسي مامايي پيوسته 7دانشجوي ترم 1

  :مقدمه
آور به هزاران سال پيش باز مي گردد و ايران به لحاظ موقعيت جغرافيايي و قرار گرفتن در  آشنايي انسان با مواد مخدر اعتياد

همسايگي بزرگترين كشورهاي توليد كننده مواد مخدر به شاهراه بين المللي مواد مخدر تبديل گشته محققان معتقدند اعتياد پديده 
رواني و اجتماعي مي دانند كه تمايل به مصرف  ياد را نوعي پديده زيستيفراتر از مصرف و وابستگي به مواد اعتياد آور است آنان اعت

لذا دسته بندي جديدي از مواد اعتياد آور در سالهاي اخير توسط  .ماده و ناتواني در قطع اين عادت تنها يكي از ابعاد آن است
 -3...) گراس و -ماري جوانا (مثل حشيش مواد توهم زا -2مثل ترياك ) مخدر(مواد سستي زا  - 1. پژوهشگران عنوان شده است

در قرن حاضر خواند تاثير اين » جادوي مرگ«اكستازي را مي توان ) ...كريستال و -اكستازي (مثل آمفتامين ) توان افزا(مواد محرك 
افزايش فشار  ،اريآنچه باقي مي ماند بي قر .قرص نيروزا باقي نمي ماند و وقتي به پايان برسد ديگر از شور و هيجان خبري نيست

  .احساسي كه ممكن است فرد را تا حد مرگ به جنون بكشاند .است.. .خون و

   :مواد و روش ها
جامعه پژوهش دانشجويان مشغول به تحصيل دانشكده علوم پزشكي شاهرود و  ،تحقيق حاضر يك مطالعه توصيفص مقطعي مي باشد

اطلاعات در خصوص تاريخچه و –2مشخصات دموگرافي  –1سه بخش  امه اي مي باشد كه ازابزار گرد آوري اطلاعات پرسسشن
اطلاعات در يك مرحله و از طريق تكميل پرسشنامه و جمع . عوارض اكستازيا تشكيل گرديده است -3موارد مصرف اكستازيا 

ريانس يكطرفه مورد تجزيه ماري آناليز واآمار توصيفي و آزمون آبا استفاده از  SPSSآوري و پس از استخراج در سيستم نرم افزاري
   .و تحليل قرار گرفت

  :ها يافته
يافته هاي پژوهش نشان دهنده آن بود كه ميانگين نمره آگاهي كسب شده دانشجويان در مورد سوالات مربوط به تاريخچه و موارد استفاده از 

كمترين آگاهي در مورد محل ساخت و عوامل مرتبط . تنمره ممكن اس 27از  9/8نمره ممكن و در مورد عوارض اكستازيا  21از  88/9اكستازيا 
در خصوص عوارض مصرف . با مصرف اكستازيا بود در حاليكه بيشترين آگاهي در مورد محل مصرف و اسامي ديگر اين دارو بوده است

آزمون آماري آناليز واريانس  .كمترين آگاهي از اختلال در نعوذ و ژنيكو ماستي و بيشترين آگاهي از افزايش انرژي و احساس سرخوشي بود
 يكطرفه نشان دهنده يك اختلاف معني دار بين ميزان آگاهي دانشجويان در مقاطع مختلف تحصيلي بود بطوريكه دانشجويان كارشناسي نا پيوسته

  .از ميانگين نمره آگاهي بالاتري نسبت به دانشجويان مقطع كارداني بودند

  :نتيجه گيري
آمده به نظر مي رسد كه دانشجوياني كه در مقاطع تحصيلي قبلي يا با قرار گرفتن در محيط هاي متعدد شغلي و اجتماعي  باتوجه به نتايج به دست

از آنجا كه روند مصرف اكس در جوانان رو به افزايش . و زندگي، اطلاعاتي را كسب نموده بودند و يا بالطبع داراي سطح آگاهي بالاتري بودند
ن خاصي در خصوص برخورد با مصرف كنندگان اكستازي وجود ندارد و با توجه به اينكه اكستازيا، دانشجويان، طرفداران است و متاسفانه قواني

عصر جديد، طرفداران گروه موسيقي و جوانان ثروتمند داراي مشاغل مستقل و تازه به دوران رسيده هاي لذت طلب را در راس اهداف خود قرار 
توان در مبارزه با مواد مخدر را از دروس اجباري دانشكده ها قرار داد و يا نسبت به برپايي نمايشگاه و اطلاع رساني در در نتيجه چنانچه ب. مي دهد

آگاهي موثر در رهايي از دام ... آموزش و پرورش اقدام كرد و با كنترل كردن سايت هاي اينترنتي و درنهايت آموزش از طيق صدا و سيما و
  .سطح سلامت جامعه برداشت ءرفتار هاي مخاطره آميز و ارتقااعتياد و پيشگيري از 

  :كليديكلمات 
  آگاهي ،سو مصرف ،اكستازيا
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 بررسي اثرات هورمتيك بافت شناختي احتمالي استفاده از پودر توري فانوس
)Lantern mantle( راديواكتيو در ترميم زخم ناحيه گردني موش صحرايي  

سيد محمد جـواد  دكتر ، 2امير رهنمادكتر ، 2، دكتر علي سعيدپور پاريزي1، محمد رضا رحماني1ابراهيم نوري: نويسندگان

  2مرتضوي

 پزشك عمومي2دانشجوي بهداشت، 1

  :همقدم
اي نقش دارندويكي از مباحث مهم پزشكي  كه درآن فرايندهاي منظم وسازمان يافته،است پيچيده ولي منظم ترميم زخم پديده اي

در اين ميان تلاش آنها بيشتر براي تسريع بهبودي زخم بوده .بوده است كه همواره مورد توجه محققان و پزشكان قرارگرفته است
يز و بهره گرفتن از اين مطلب كه توريهاي فانوس حاوي اكسيدتوريوم مي باشد،اين امكان وجود با توجه به فرضيه هورمس. است

دوزهاي كم اين ماده راديواكتيو داراي اثرات مثبت باشد هدف ،داردكه عليرغم زيانباربودن دوزهاي زياد ماده راديواكتيو توريوم
راديواكتيو در ( Lantern mantle ) از پودر توري فانوس ستفادهازاين مطالعه بررسي اثرات هورمتيك بافت شناختي احتمالي ا

 . ترميم زخم ناحيه گردني موش صحرائي مي باشد

  :ها مواد و روش
 ابتدا در ناحيه گردني. سر موش صحرايي نر به صورت تصادفي به دوگروه آزمون وگروه شاهد تقسيم شدند 36در اين مطالعه  

در سه روز اول بعد از ايجاد زخم بر روي زخم ناحيه گردني گروه آزمون . و مشخص ايجاد شدموشها زخمهايي با اندازه يكسان 
پودر توري فانوس كه راديواكتيو بودن آن مشخص شده بود، و برروي زخم گروه شاهد توري فانوس بدون مواد راديواكتيو ريخته 

موش ازگروه  6دين صورت كه در هر روز نمونه گيري،پس از ايجاد زخم نمونه برداري انجام شد، ب 14و 7 ،3درروزهاي . شد
نمونه  36 در نهايت. موش ازگروه شاهدبه صورت تصادفي انتخاب شده و از محل زخم در حال ترميم آنها نمونه گيري شد6آزمون و

معيار در نظرگرفته شد كه  4 ،در اين ارزيابيها براي تمام نمونه ها.بافت شناختي انجام شد آماده شد كه به آنها كد داده شد و ارزيابي
نكروز فيبرينوئيد سطحي واگزوداي نوتروفيلي،وجود بافت جوانه گوشتي،ترميم اپي درم سطحي،ميزان رشته هاي كلاژن : عبارتند از

و ) -(داده شدكه حداقل شدت معيارها، درجه )± (جوان تشكيل شده، و براساس شدت ايجاد هركدام از معيار هاي ذكرشده، درجه 
آماري  وآزمونSPSSدر تحليل آماري داده ها، با استفاده از نرم افزار آماري . بدست آورد ) plus 4(داكثر شدت، درجه ح

Mann-Whitney مقايسه بين گروه هاي آزمون و شاهد انجام گرفت. 

  :يافته ها
م اختلاف معني دار بوده سو بين دو گروه آزمون وشاهد از نظرشدت نكروز فيبرينوئيد و اگزوداي نوتروفيلي در روز

از لحاظ تشكيل بافت جوانه ).>01/0p(و از اين نظر در روز چهاردهم نيز تفاوت بين دو گروه معني دار بوده است)>05/0p(است
از نظرميزان تشكيل بافت جوانه گوشتي درروز هفتم نيز اين اختلاف بين ). p<0.01(گوشتي در روزسوم تفاوت معني دار بوده است 

رشته هاي كلاژن تشكيل شده،اختلاف معنا داري  ولي ازلحاظ ترميم اپيدرم سطحي و ميزان).p<0.05 (معني دار بوده است گروهها
 .از روزهاي مطالعه بين دو گروه وجود نداشت در هيچ يك

  :نتيجه گيري
فانوس محتوي ماده راديواكتيو توريوم با توجه به يافته هاي بدست آمده در اين مطالعه، مي توان اينگونه نتيجه گرفت كه پودر توري 

مي تواند باعث تسريع بهبودي زخمهاي پوستي از طريق كاهش واكنش التهابي و تخفيف شدت نكروز فيبرينوئيد و اگزوداي 
نوتروفيلي و همچنين از طريق افزايش ميزان و سرعت تشكيل بافت جوانه گوشتي شود و اين نتايج مي تواند به عنوان مشاهده اي 

  .راي وجود آثار هورمتيك، در نظر گرفته شودب

  : كلمات كليدي
  ، اثرات همورتيك بافت شناختيLantern mantleترميم زخم، 



 85آذر  26و  25

 

 

  دانشكده علوم پزشكي و خدمات بهداشتي درماني شاهرود

 دانش و تندرستي دانشجوييار نسمي ششمين

 يبر رو GSM ستميهمراه با س ياز تلفنها يتابش ويكروويامواج م ياثرات عصب شناخت
  رفسنجان يدر دانشجويان دانشگاه علوم پزشككوتاه مدت  حافظه

  دكتر حسين كريمي دكتر سيد محمد جواد مرتضوي،، محمد ناظراحمد رضا صيادي،  ،ابراهيم نوري: نويسندگان

  :مقدمه
راه باعث توجه گسترده پژوهشگران به آثار زيستي ناشي از اين تلفنها شده است هر چند كه هنوز استفاده روز افزون از تلفنهاي هم

  .اثرات زيستي استفاده طولاني مدت از تلفنهاي همراه به خوبي شناخته نشده است

  :مواد و روش ها
پزشكي و شامل دو گروه بودند گروه  منفر از دانشجويان پسر دانشگاه علو 70اي و جامعه مورد پژوهش  نوع پژوهش از نوع مداخله

يا  shamدقيقه يك روز قبل از مداخله، بلافاصله بعد از مداخله و يك روز پس از مداخله بصورت  10نفر بودند كه به مدت  25اول 
Real ند كه نفر بود 45گروه دوم . شدند و سپس تحت انجام آزمونهاي تست حافظة كوتاه مدت و كسلر قرار گرفتند اكسپوژر مي

ها از آزمون  جهت تجزيه و تحليل داده. يك روز قبل از مداخله و بلافاصله بعد از مداخله تحت انجام تستهاي فوق قرار گرفتند
  .استفاده گرديد t-testآماري 

  :يافته ها

2/20415/24ميانگين نمره حافظه زوج كلمات در گروه اول در روز قبل از مداخله  2/40717/28از مداخله  بلافاصله بعد  و
3/83318/76و در گروه دوم روز قبل از مداخله  1/70222/32يك روز پس از مداخله   1/95622/36و بعد از مداخله  

  .بود
0/752/68ترتيبي در گروه اول قبل از مداخله ميانگين نمره حافظه عددي   0/853/84حين مداخله   و روز بعد از مداخله

1/34/64   1/595/20و در گروه دوم قبل از مداخله  1/3585/20و بعد از مداخله بود.  
0/6651/88عددي معكوس در گروه اول قبل از مداخله   ميانگين نمره حافظه   0/732/88، حين مداخله   و روز پس از مداخله

0/963/48   1/3122/84و در گروه دوم قبل از مداخله   1/5323/51و بعد از مداخله بود .  
0/882/74در گروه اول قبل از مداخله ) ميانگين بين نمره حافظه عددي معكوس :Dijid Span( عدديميانگين نمره حافظه  حين ،

0/963/34مداخله    0/1033/94و يك روز پس از مداخله   1/0494/0222و در گروه دوم قبل مداخله  و بعد از مداخله
1/3464/3556 بود .  

1/6418/44، حين مداخله 1/5216/32گروه اول قبل از مداخله  بازشناسي در ميانگين نمره حافظه   و روز بعد از مداخله
1/3922/48  4/34219/16و در گروه دوم قبل ار مداخله   2/50522/32و بعد از مداخله بود.  

   .)p<0.001(داري داشتماري با تكرار آزمونها رابطه معنينمره تمامي تستهاي فوق از لحاظ آ 

  :نتيجه گيري
كه نشان دهنده اثر . ميانگين نمرات تستهاي مختلف حافظه در گروه اول و دوم با تكرار تست در روزهاي بعد افزايش پيدا كرد

  .يادگيري در تستهاي حافظه بود و امواج موبايل در نمرات حافظه تأثيري نداشت

  :كليدي كلمات
  .رفسنجان ،دانشجويان ،حافظه ،GSM ،امواج ميكروويو
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سال كه تثبيت براي شهر ميامي شاهرود، طراحي سيستم تصفيه فاضلاب به روش بر
1385  

  2علي اكبر رودباري، 1ايوب كوهي، 1غلام حسين جوشني، 1وحيد سيفي: نويسندگان
  عضو هيئت علمي دانشكده علوم پزشكي شاهرود 2،دانشجوي كارداني بهداشت محيط 1

  :مقدمه
مرگ و مير ماهيها و ساير آبزيان ونيز ,شامل انتشار بيماري هاي واگير ,عواقب زيست محيطي پخش بدون تصفيه فاضلاب در محيط

شهر .ما همگي دلالت بر لزوم تصفيه فاضلاب و بكارگيري مجدد آن در برخي مصارف دارد كمبود كلي آب در دنيا بويژه در كشور
  .باشد ميميامي نيز از جمله مناطق كم آب ولي نيازمند به آب فراوان بويژه در مصارف كشاورزي 

   :ها مواد و روش
ماه و مراحل 4مدت اجراي طرح .باشد مينها شهروندان شهر ميامي و فاضلاب توليدي آ:كاريردي و جامعه مورد مطالعه:نوع مطالعه

  :اجرايي آن عبارتند از
پراكندگي زمينهاي ,جنس خاك,سطح آب زير زميني,دوره طرح ,ضريب رشد,جمعيت :جمع آوري اطلاعات اوليه شامل )الف

م هاي و تعداد كليفر BODssدبي فاضلاب، :و كيفي فاضلاب شاملمشخصات كمي ,اطلاعات آب و هوا شناسي ,كشاورزي 
  .مدفوعي از ادارات و سازمانهاي شهري و روستايي مرتبط

  .تهيه الگوي طراحي تصفيه خانه فاضلاب از منابع داخلي و خارجي )ب
  .باشد ميطراحي تصفيه خانه بر اساس اين الگو و با در نظر گرفتن شرايط محلي و منطقه اي  )ج

  :يافته ها
متر مكعب  3/1851دبي فاضلاب روزانه ,سال 30طول دوره طرح ,نفر  5437وره طرحنتايج حاصله نشان مي دهد كه جمعيت انتهاي د

  .بي هوازي، اختياري و زلال ساز به صورت سري خواهد بود :چيدمان بركه ها,در روز 
متر پايين تر از زمين  120جنس خاك رسي شني و سطح آب زير زميني ,درجه سانتي گراد  24ضمنا متوسط دماي هواي منطقه 

و در خروجي از بركه  mg/lit36/79 فاضلاب خروجي از بركه بي هوازي BOD,روز  729/0زمان ماند در بركه بي هوازي .باشد مي
  . باشد مي mg/lit 6/49اختياري 

  :نتيجه گيري
ن كرد و به به نظر مي رسد با احداث تصفيه خانه فاضلاب به روش بركه تثبيت مي توان بخشي از نياز آبي كشاورزي منطقه را تامي

همچنين اجراي اين طرح مي تواند بر بومي سازي دانش طراحي تصفيه خانه فاضلاب .شاياني نمود حفظ محيط زيست منطقه كمك
  .ضمن آن كه در رونق اقتصاد كشاورزي منطقه موثر باشد.كمك كند

  :كليديكلمات 
  ميامي  ،بركه تثبيت ،تصفيه خانه فاضلاب
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  1384شهرستان شاهرود  ن بارداري در زنان باردارهاي دورا بررسي وضعيت مراقبت

  3، فريده نوروزي2محبوبه پور حيدري ،1، مليحه شيرازي مقدم1، راضيه كريمي1طغياني مرضيه: نويسندگان

  كارشناس مامايي3دانشكده علوم پزشكي شاهرود،  عضو هيأت علمي2 دانشجوي كارشناس مامايي،1

  :مقدمه 
زايمان و پس از زايمان يكي از راهكارهاي كاهش مرگ و مير مادران محسوب مي  ،مراقبت با كفايت از مادران دردوران بارداري 

وارض بارداري و زايمان ناشي از ع مرگ و مير و مشكلاتهدف اصلي مراقبتهاي دوران بارداري تامين سلامت مادر و كاهش  .شود
اهرود در اين تحقيق نيز با هدف تعيين وضعيت خدمات ارائه شده به زنان باردار شهرستان ش. باشد ميامين سلامت جنين و نوزاد و ت

  .انجام شده است 1384سال 

  :ها مواد و روش
مادر باردار كه جهت ختم بارداري به نفر  270مورد پژوهش  تعداد نمونه هاي. باشد مييك مطالعه توصيفي مقطعي  اين پژوهش

ابزار گرد آوري اطلاعات . يري آسان مورد بررسي قرار گرفتندبه روش نمونه گبودند  شهرستان شاهرود مراجعه نموده هايبيمارستان
جهت . ل شدبه پرونده هاي بهداشتي تكمي اعتبار علمي از طريق مصاحبه حضوري و مراجعهو پرسشنامه بود كه پس از تعيين اعتماد 

  . اي كاي اسكوئر و من وتيني استفاده شدتجزيه و تحليل داده ها از آزمونه

  :يافته ها
سال بودند و  15-19در گروه سني % 3/47سال،  20-24سني  د پژوهش در گروهواحدهاي مور% 35نتايج حاكي از آن بود كه 

  .ضعيف بود% 56ميزان در آمد در بارداري دوم و  %48 .موارد ابتدائي بود% 4/36خانه دار و ميزان تحصيلات در 4/93%
جهت  "اصلا%7/22. جهت مشاوره قبل از بارداري مراجعه نكرده بودند% 1/86در خصوص وضعيت مراقبتهاي دوران بارداري 
رف نمي آهن مص% 3د فوليك و اسي% 2/16. موارد مراجعه منظم نداشتند% 9/28مراقبتهاي دوران بارداري مراجعه نكرده بودند و 

سطح استرس % 4/7. وب را طي حاملگي كسب نكرده بوداضافه وزن مطل% 19 .زمايشات روتين را انجام نداده بودندآ%4/3. كردند
  .متوسط ارزيابي كرده بودند% 4/10وخود را زياد 

  :نتيجه گيري
در بهبود كيفيت مراقبتهاي دوران  نقش را وجه به اينكه كاركنان بهداشتي به عنوان ارائه دهندگان مراقبتهاي بهداشتي مهمترينبا ت

اطلاعات حاصل از اين پژوهش مي تواند در برنامه ريزي مسئولين بهداشتي درماني جهت بهبود كيفيت مراقبتهاي  .بارداي دارند
  .بهداشتي نقش عمده اي را ايفا كنددوران بارداري از طريق ايجاد كلاسها و دوره هاي باز آموزي و آموزش كاركنان 

  :كلمات كليدي
  ، كيفيت، كاركنان بهداشتيمراقبتهاي دوران بارداي
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  شيوع پيلونفريت و عوارض ناشي از آن در زنان باردار شهر شاهرود

صـديقه  ، 4، فرشـته ميـري  4، فريـده نـوروزي  3اورز، مريم كش2بابائيغلامرضا ، 1، سودابه محرمي1،ليلا حسيني1زينت سارباني

  5، ربايه زروج حسيني4، صديقه رحيميان4گيتي ايزدي ،4مغاني

 ، كارشناس پرستاري4كارشناس مامايي،3عضو هيت علمي دانشكده علوم پزشكي شاهرود، 2عضو هيت علمي دانشگاه تربيت مدرس، 1دانشجويان مامايي

  :مقدمه
فيزيولوژيكي دستگاه ادراري در دوران بارداري، عفونت اين دستگاه شيوع بيشتري دارد و عفونت  به دليل تغييرات آناتوميكي و

تعيين شيوع . درصد از بارداري ها رخ مي دهد 1- 3پارانشيم كليه ياپيلونفريت به عنوان يكي از انواع عفونتهاي دستگاه ادراري در 
مه ريزي هاي كنترل پره ناتال مورد توجه قرار مي گيرد، لذا مطالعه حاضر به عوارض جنيني، مادري و نوزادي اهميت داشتند، در برنا

  .از آن در شهر شاهرود مي پردازد بررسي ميزان پيلونفريت و عوارض ناشي

  :ها مواد و روش
روتين زن باردار از مراكز بهداشتي، درماني و مطبهاي خصوصي جهت انجام مراقبتهاي  1310در يك مطالعه آينده نگر، تعداد

 28هفته يكبار تا هفته  4ارائه مراقبتهاي بارداري هر . بارداري به درمانگاه زنان بيمارستان فاطميه شاهرود ارجاع داده مي شوند
به منظور بررسي وضعيت . به طور رايگان ارائه مي شد 36-40بارداري و هر هفته از هفته  28- 36هفته يكبار از هفته  2بارداري، هر 
اران از چك ليستي مخصوص استفاده مي شد و كنترل بارداري و عوارض در پرونده هاي كنترل بارداري مراجعين ثبت اقتصادي بيم

  .از تستهاي نان پارامتريك، كاي دو و فيشر جهت آناليز آماري استفاده شد. مي شد

  :يافته ها
ز نظر سن، رتبه بارداري، سن بارداري در زمان زايمان، زنان مبتلا به پيلو نفريت ا. بدست آمد) نفر 15(درصد 2/1ميزان پيلو نفريت 

هيچكدام از عوارض از جمله فشارخون . ميزان تحصيلات، وضعيت اقتصادي و شاغل بودن تفاوت آماري با گروه كنترل نداشتند
آماري معني داري با  بارداري، اكلا مپسي و پره اكلامپسي، تاخير رشد داخل رحمي، مرده زائي، آنومالي جنيني يا نوزادي تفاوت

 ،p >05/0) (گرم 2500كمتر از (، وزن كم نوزاد %)20در مقابل % p، 1/4 >05/0(گروه كنترل نداشت، اما عارضه زايمان زودرس 
  .در زنان باردار مبتلا به پيلونفريت بالاتر بود%) 7/58در مقابل % p، 80 >001/0(و عمل سزارين %) 20در مقابل % 6

  :نتيجه گيري
به دليل بالا بودن عوارض نوزادي و تحميل هزينه هاي درماني در . شود مين شيوع پيلونفريت با شيوع اعلام شده در منابع برابري ميزا

ضرورت توجه بيشتر به انجام آناليز ادراري و شناسايي زنان مبتلا به باكتريوري بدون علامت، بخصوص بر  ،بيماران مبتلا به پيلونفريت
  .ماهه دوم و سوم بارداري تاكيد مي گردد 3راري در تكرار آناليز آد

  :كليدي كلمات
  پيلونفريت، عوارض بارداري



 85آذر  26و  25

 

 

  دانشكده علوم پزشكي و خدمات بهداشتي درماني شاهرود

 دانش و تندرستي دانشجوييار نسمي ششمين

  1385ل براي شهرسميرم استان اصفهان در سال اطراحي سيستم تصفيه به روش لجن فع

  2علي اكبر رودباري ،1رضا صابري محمد: نويسندگان
  عضو هيئت علمي دانشكده علوم پزشكي شاهرود2، دانشجوي كارداني بهداشت محيط1

   :مقدمه
موجودات آبزي و ايجاد مناظر زشتي مي  مرگ و مير ،تخليه بدون تصفيه فاضلاب در محيط منجر به انتشار عوامل بيماريزا در محيط

يكي از  .تصفيه فاضلاب ضروري به نظر مي رسد ،آب در دنيا وبه ويژه در مناطق گرم وخشك گردد ضمن آنكه با توجه به كمبود
  .باشد ميروش هاي مناسب براي تصفيه فاضلاب در مناطقي نظيرشهر سميرم استان اصفهان روش لجن فعال 

   :روش ها مواد و
در طول مدت اجراي  .ب توليدي آنها تشكيل مي دهدكاربردي است و جامعه مورد مطالعه را شهروندان سميرم و فاضلا ،وع مطالعهن

، شرايط آب و علي، نرخ رشد جمعيت، دوره طرحجمع آوري اطلاعات اوليه طراحي شامل جمعيت ف :ماه و شامل الف 4طرح 
وش تهيه ر: ب ،و تعداد كليفرم ها BOD ، SSمشخصات كيفي فاضلاب شامل  ،ميزان توليد فاضلاب ،سطح آب زير زميني ،هوائي

  .باشد ميطراحي سيستم تصفيه با توجه به شرايط محلي و منطقه : لجن فعال با استفاده از منابع داخلي و خارجي ج طراحي سيستم

   :يافته ها
دبي فاضلاب توليدي جامعه در انتهاي دوره طرح  ،نفر 50334نتايج مطالعه نشان مي دهد كه جمعيت شهر در انتهاي دوره طرح 

ساعت و نوع هوادهي  5/2عدد با زمان ماند  2تعداد استخر ته نشيني اوليه  ،دستي ،نوع آشغالگير مناسب ،در روز متر مكعب 22215.1
متر پائين تر از سطح زمين و جنس خاك رسي شني  50همچنين سطح آب زير زميني حداقل  .باشد ميمكانيكي با پره هاي متوسط 

  . رار مي گيردو از نظر بارش در زمره مناطق متوسط ق باشد مي

   :نتيجه گيري
لاب وكمك زيادي به قطع وابستگي به نش طراحي و اجراي تصفيه خانه فاضاجراي اين طرح گامي است در جهت بومي سازي دا

ساير كشور ها خواهد كرد همچنين افزايش روحيه خود باوري و اعتماد به نفس در دانشجويان و نيروهاي بومي كشور نيز از دستاورد 
   .باشد ميگر اجراي اين طرح هاي دي

  : كليديكلمات 
 ضلاب، سميرم، فاتصفيه خانه
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  چرا ، چگونه و چرا نه ؟ شبيه سازي

  دكتر رحيمي، اقدس كريمي

  :مقدمه 
اضر در سايه گسترش مرزهاي دانش اين كنكاش در عصر ح.ر پي شناخت هرچه بيشتر دنياي اطراف خود بوده است دانسان از ديرباز 

در زمينه دانش پزشكي ، هر . و فناوري و بهره گيري از پژوهشهاي علمي و تجربي دستاوردهاي اعجاب آوري به همراه داشته است 
  .روز شاهد دستاوردهاي تازه اي هستيم و آنچه تا ديروز دور از تصور جلوه مي كرد ، امروزه به واقعيت پيوسته است 

وين درمان ، اختراع ن ابداع شيوه هاي.تاكنون حاكي از واقعيتي تكان دهنده است  20ه و پيشرفت علم پزشكي از اوايل قرن تاريخچ
تجهيزات پيشرفته پزشكي ، كشف و توليد داروهاي مختلف ، شناخت بيشتر انسان و تكميل شناسنامه ژنتيكي وي ، همه و همه از 

  .دستاوردهاي سال هاي اخير بوده است 

  : بحث
  .زنده ديگر را شبيه سازي گويند دروند خلق يك موجود زنده توسط نسخه برداري از اطلاعات ژنتيك يك موجو

اما امروز، اين اصطلاح اغلب به شيوه اي گفته . به يك معنا مي توان دوقلوهاي همسان را به عنوان شبيه سازي يكديگر محسوب نمود
  .مي شود كه انتقال هسته اي نام دارد

كه ( برداشته و با هسته سلول اهدا كننده ) نيمي از كروموزومهاي يك فرد جديد را داراست ( در اين روند هسته يك تخمك كه 
  .جايگزين مي شود) مجموعه كروموزومهاي كاملي را دارا مي باشد

ني كه تنها چند سلول جديد به وجود در شبيه سازي درماني سلولهاي شبيه سازي شده بلافاصله پس از شروع تقسيم سلولي ، يعني زما
  .آمده باشد ، برداشته مي شوند

بسياري از محققان بر اين باورند كه از سلولهايي كه به اين شيوه به دست مي آيند مي توان در ساخت بافت ها ي تازه براي پيوند 
  .اعضا و درمان بيماريهايي مانند پاركينسون و آلزايمر استفاده كرد

جنين در رحم مادر قرار داده مي شود تا كلا رشد نمايد و اين چيزي است كه ) براي خلق يك انسان كامل (تكثيري در شبيه سازي 
  .دانشمندان موسسه اي به نام كلونايد ادعاي انجام آن را براي اولين بار در تاريخ علم پزشكي كرده اند

اين پديده . كي ،جايگاه ويژه اي به خود اختصاص داده است شبيه سازي به عنوان يكي از شگفت انگيزترين پديده هاي علم پزش
  .هاي متناقضي در جهان روبرو بوده است  نوين علمي پيوسته با چالش ها و موضع گيري

  : كلمات كليدي
  شبيه سازي، ژنتيك، انتقال هسته اي
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تاثير آموزش بر شناخت كارشناسان مركز بهداشت استان در مورد تحقيق در سيستم 
  هداشتيهاي ب

  دكتر فروزان گنجي 2 ،الهام طاهري1
  استاديار دانشكده پزشكي2، دانشجوي پزشكي دانشگاه علوم پزشكي شهركرد1

  :مقدمه
بر اساس اين . مي باشد HRSع جزئي از سيستم تحقيقات سلامتي در واق )HSR(پژوهش در زمينه سيستمهاي بهداشتي درماني 

اين پژوهشها در پي يافتن  .مشاركت و استفاده از نتايج آن باشد ،مالكيت ذينفعان ،رويكرد پژوهش بايد در راستاي عدالت اجتماعي
لوژي بهداشتي و رفتارهاي فردي بر تكنو ،اين هستند كه چطور عوامل اجتماعي سيستم هاي مالي و ساختارها و فرآيند هاي اداري

در اين ديدگاه پژوهش  .كيفيت و هزينه اين مراقبت ها و در نهايت بهداشت و سلامت ما اثر مي گذارد ،دسترسي به مراقبت بهداشتي
   .از دانشكده ها فراتر رفته و وارد عرضه ارائه خدمات بهداشتي درماني مي شود

كارشناسان ارشد و كارشناسان معاونت بهداشتي استان چهارمحال و بختياري اين  ،ت مديرانبه منظور تعيين تاثير آموزش بر شناخ
   .مطالعه انجام گرفت

  :مواد و روش ها
نفر از كارشناسان و مديران شاغل در مركز بهداشت استان و مراكز بهداشت  40در يك مطالعه نيمه تجربي روش قبل و بعد از 

پس از برگزاري  .گاهي در مورد تحقيق در سيستم هاي بهداشتي و روش تحقيق پرسيده شدشهرستانها فرم پرسشنامه سنجش آ
كارگاه آموزشي تحقيق در سيستم هاي بهداشتي و متولوژي تحقيق مجدداً فرم پرسشنامه مورد سئوال قرار گرفت و داده ها با استفاده 

   .بررسي شدند Paired T-testو آزمون آماري   SPSSاز نرم افزار 

  :يافته ها
انحراف معيار  با 75/16و نمره آگاهي بعد از مداخله  92/3با انحراف معيار  88/6مشخص شد ميانگين نمره آگاهي قبل از مداخله 

   .نمره بود 30لازم به ذكر است ماكزيمم نمره آگاهي  .بود 43/3
كمترين نمره آگاهي قبل از مداخله مربوط به  .)>005/0P( .بين نمرات آگاهي قبل و بعد از مداخله ارتباط آماري معني داري بود

   .روشهاي بيان مسائل بهداشتي و بيشترين نمره آگاهي بعد از مداخله مربوط به نحوه پايش و ارزشيابي مداخلات طراحي شده بود

  :نتيجه گيري
 ن با توجه به توسعه تكنولوژي و افزايشدست يابي به توسعه پايدار و همه جانبه در گروه سلامت عمومي افراد و دستيابي به اين آرما

هزينه هاي خدمات بهداشتي درماني و تغييرات روز افزوني كه در نيازها و تقاضاهاي بهداشتي جوامع رخ مي دهد نيازمند مديريت و 
به يافته هاي اين  برنامه ريزي جامع و كارآمد موثر است كه پژوهش در نظام هاي بهداشتي امري اجتناب ناپذير خواهد بود و با توجه

   .تحقيق توسعه و گسترش آموزش روشهاي تحقيق و حل مسئله براي تربيت كارشناسان جزو ضروري است

  :كلمات كليدي
  آموزش  ،تحقيق در سيستم هاي بهداشتي ،معاونت بهداشتي ،كارشناسان
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بررسي تأثير برنامه تعديل رژيم غذايي بر كيفيت زندگي بيماران مبتلا به آنژين 
  1385 شاهرود در سال )ع(دري مراجعه كننده به بخش قلب بيمارستان امام حسينص

2مشايخي.. ، دكتر يدا2، مهري دلوريان2اقري، حسين ب1مهر نگار فاني :نويسندگان
 2حسين ابراهيمي، 

  هيئت علمي دانشكده علوم پزشكي شاهرود اعضو 2،پرستاري 8دانشجوي ترم  1

  :مقدمه
مصرف كالري زياد از حد، رژيم غذايي غني از چربي هاي حيواني و سبك زندگي نشسته و كم تحرك از جمله ريسك فاكتورهاي 

 .اكثريت اين ريسك فاكتورها از طريق مداخلات مؤثر، قابل تعديل و پيشگيري مي باشند كهژين صدري مي باشد اساسي در ايجاد آن
  .صورت گرفته استبررسي تأثير برنامه تعديل رژيم غذايي بر كيفيت زندگي بيماران مبتلا به آنژين صدري پژوهش حاضر به منظور 

  :ها روشمواد و 
 -  65بيمار  140است تعداد  (Randomized Clinical Trial)ارآزمايي باليني تصادفي شده در پژوهش حاضر كه يك مطالعه ك

شاهرود انتخاب گرديدند و به طور تصادفي در ) ع(ساله مبتلا به آنژين صدري، مراجعه كننده به بخش قلب بيمارستان امام حسين  40
افيك و همچنين پرسشنامه استاندارد كيفيت زندگي در بيماران سپس پرسشنامه اطلاّعات دموگر. گروه آزمون و شاهد قرار گرفتند

بر اساس گفته هاي بيمار براي هر يك از  (Angina Pectoris Quality of Life Questionnaire (APQLQ))آنژين صدري
يي با توجه به ايندكس بعد از انتخاب هر يك از نمونه هاي گروه آزمون، برنامه تعديل رژيم غذا. گرديدنمونه هاي دو گروه تكميل 

در طي اين مدت تا به هر كدام از آنها يك فرصت يكماهه داده شد و  توده بدني بيماران، به صورت جزوه در اختيار آنان قرار گرفت
پس از يكماه، مجدداً پرسشنامه كيفيت زندگي براي . يكماه رژيم غذايي خود را با توجه به برنامه مكتوب در جزوه تنظيم نمايند

با استفاده از روشهاي آماري و  SPSSنرم افزاركمك  داده ها با تجزيه و تحليل گرديديماران هر دو گروه آزمون و شاهد تكميل ب
   .صورت پذيرفت توصيفي و استنباطي

  :يافته ها
وهش ابراز از واحدهاي مورد پژ% 1/67. سال بود 8/56 ±8/9بر اساس يافته هاي پژوهش، ميانگين سني واحدهاي مورد پژوهش 

 %70. آنان ميزان مصرف ميوه در روز را يك عدد بيان نموده بودند% 60داشتند كه فقط يكبار در روز سبزي مصرف مي كنند و 
آزمون آماري من ويتني تفاوت معني داري را بترتيب در دو . دارند وعده غذايي حاوي حبوبات در روز نمونه ها ي پژوهش يك

پس از برنامه تعديل رژيم غذايي ) 117به  144(و فشارخون سيستوليك ) 7/60به 4/68(ميانگين وزن  گروه آزمون و شاهد از لحاظ
به  7/3( استرسهاي عاطفي: آزمون آماري من ويتني تفاوت معني داري از لحاظ ميانگين نمره ابعاد >BMI 8/19در گروه . نشان داد

همچنين اين آزمون . يل رژيم غذايي در دو گروه آزمون و شاهد نشان دادپس از برنامه تعد) 53/3به  2/4( علائم جسماني و) 91/2
 و فعاليتهاي فيزيكي) 08/2به  92/2( علائم جسمانيتفاوت معني داري را نيز از لحاظ ميانگين نمره ابعاد  =BMI 8/19-25در گروه 

علائم  و) 26/2به  5/3( هاي عاطفي استرساد تفاوت معني داري از لحاظ ميانگين نمره ابع <BMI 25و در گروه  )11/2به  82/2(
پس از مشاوره رژيم غذايي ) 79/1به  02/3( و فعاليتهاي فيزيكي) 02/2به  18/3(، رضايتمندي از زندگي )3/2به  21/3( جسماني

ميانگين  آزمون آماري ضريب همبستگي پيرسون ارتباط معكوس و معني داري بين. بترتيب در دو گروه آزمون و شاهد نشان داد
   .نمره كيفيت زندگي در بعد علائم جسماني و وزن بيماران نشان داد

  :گيري نتيجه
با توجه به نتايج حاصل از پژوهش حاضر كه نشان داد برنامه تعديل رژيم غذايي باعث بهبود كيفيت زندگي بيماران آنژين صدري در 

غذايي جهت پيشگيري و كاهش بروز عوارض و افزايش رضايتمندي و  ابعاد مختلف آن مي گردد، لذا استفاده از برنامه تعديل رژيم
  .سازگاري بيماران با بيماري آنژين صدري يك ضرورت اساسي محسوب مي گردد

  :كلمات كليدي
  برنامه تعديل رژيم غذايي، كيفيت زندگي، آنژين صدري 
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لد بررسي اثر ضد باكتري عصاره آبي و جوشانده زنجبيل بر روي باكتري هاي مو
  مسموميت غذايي

  2مهدي ميرزايي، 1، هاجر روزگرد1مهرنگار فاني :نويسندگان
  عضو هيأت علمي دانشكده علوم پزشكي شاهرود  2دانشجوي پرستاري،1

  :مقدمه
بدست مي آيد قسمت مورد  )zingibe_ officinale(ي است كه از گياهان زرد رنگ با نام علميزنجبيل يكي از گياهان داروي

در  استفاده گياه ساقه متورم شده زيرزميني آن است كه ريزوم نام دارد زنجبيل از زمانهاي دور در چين مورد استفاده بوده و هنوز هم
متخصصان طب هندي از آن به  .شود بيشتر مناطق استوايي كشت ميامروزه اين گياه در . طب سنتي چين نقش مهمي ايفا ميكند

زنجبيل به خاطر اثر تسكين بخش آن بر روي دستگاه گوارش هم از اهميت خاصي برخوردار است . عنوان داروي جهاني نام ميبرند
ي براي درمان بيماري هاي هنديان ئبيش از دو هزار سال است كه زنجبيل مصرف مي كنند و آن را از بهترين شفا بخش ها طبيع

زنجبيل ميتواند .تهوع، سرگيجه ميدانند كه بر خلاف بعضي داروهاي مرسوم اين بيماري ها هيچ عوارض جانبي منفي ندارد ،مسافرتي
باعث جلوگيري از تهوع ناشي از حاملگي و عملجراحي و شيمي درماني شود همچنين اين گياه دارويي داراي خواص ضد قارچي و 

در ايم مطالعه اثر باكتريوسيد و باكتريو استاتيك  .تري نيز ميباشد و در درمان گلو درد و سرماخوردگي بسيار موثر استضد باك
عصاره آبي وجوشانده زنجبيل بر روي دو باكتري مهم مولد مسموميت غذايي شامل استافيلوكوك اورئوس و اشرشياكلي انترو 

  .توكسي ژنيك سنجيده شد

  :ها روش مواد و
بعد به لوله ها نيم ميلي ليتر از . ابتدا از جوشانده و عصاره آبي زنجبيل يك سري سريال رقت تهيه شد ،راي بررسي اثر باكتريوسيديب

درجه سانتي گراد از لوله ها نمونه  37سوسپانسيون باكتري مورد نظر اضافه گرديد و بعد از يك و شش و بيست و چهار ساعت در 
براث به ترتيب  BHIميلي ليتر محيط 250رسي اثر باكتريوستاتيك زنجبيل سه ارلن حاوي براي بر. كشت گرفته شد

عصاره آبي و محيط سوم به عنوان شاهد تهيه شده به هر كدام يك ميلي ليتر از سوسپانسيون نيم مك % 10جوشاندهو %10حاوي
ده شد و جذب نوري هر ارلن با گذشت هر ساعت در طول فارلند باكتري مورد نظر اضافه شد و بر روي روتاتور در آنكوباتور قرار دا

  .نانومتر سنجيده شد 660موج 

  :يافته ها
در بررسي اثر . ساعت منفي شد 24در آزمايش اثر باكتريوسيدي فقط در سريال رقت جوشانده حاوي استافيلوكوك اورئوس بعد از 

تافيلوكوك اورئوس د محيط حاوي جوشانده زنجبيل نسبت باكتريواستاتيك زنجبيل بر روي منحني رشد مشخش شد كه باكتري اس
به محيط شاهد از فاز تاخيري طولاني ترينبرخوردار بود و همچنين ميزان رشد در فاز لگاريتمي ضعيف تر از شاهد بود و در نهايت 

  .فاز استحكام هم كوتاه تر از محيط شاهد بود

  :نتيجه گيري
بر روي استافيلوكوك اورئوس در تمام مراحل رشد اثر آنتا  INVITORشانده زنجبيل در نتايج بدست آمده نشانگر آن بود كه جو 

البته براي اثبات اين مورد . و احتمالا جوشانده زنجبيل در درمان مسموميت ها با اين باكتري ممكن است مفيد باشد. گونيستي داشت
  .نياز به مطالعه بيشتر خصوصا مطالعات باليني ميباشد

  :يكليدكلمات 
  اشريشياكلي  ،استافيلوكوك اورئوس ،باكتريوسيد ،باكتريو استاتيك. زنجبيل
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بررسي فراواني آريتمي هاي قلبي وعوامل موثر بر آن در بيماران مبتلا به انفاركتوس  
  82-83سال ) ع(بيمارستان امام حسين  CCU حاد ميوكارد بستري در بخش

، صـديقه  3حسين بـاقري ، 3حسين ابراهيمي ،2ربابه زروج حسيني، 1فرزانه بلوك ،1زهرا عرب ،1طاهره داوديان: انگنويسند

  2بيگم موسوي

  عضو هيأت علمي دانشكده علوم پزشكي شاهرود3 تاري،كارشناس پرس 2،پرستاريدانشجوي 1

  :مقدمه
الكتروكارديوگرافي و مانيتورينگ بيماران بعنوان يك تست كليدي جهت تشخيص انفاركتوس حاد ميوكارد و آريتمي هاي قلبي 

اد ميو كارد آريتمي ها و بيمارستاني بعد از انفاركتوس ح ناشي از آن به كارمي رود از آنجايي كه يكي از شايعترين عوارض داخل
ترين ريتم بعد  بررسي فراواني آريتمي ها و شناخت شايع باشد مي) گره سينوسي دهليزي و دهليزي بطني( مختلف ديس ريتمي هاي

از انفاركتوس حاد ميوكارد در جلوگيري از ايجاد آريتمي هاي خطرناك و عوارض داخل بيمارستاني و نهايتا مرگ بيماران كمك 
  . نمايد

  :مواد و روش ها
كه  مي باشد پژوهش كليه بيماران مبتلا به انفاركتوس حاد ميو كارد شامل جامعه .استمقطعي -پژوهش حاضر يك پژوهش توصيفي

  .باشد ميشاهرود بستري شده اند )ع(بيمارستان امام حسين  CCUدر بخش  1383لغايت پايان شهريور  1382در فاصله مهر 
جهت تجزيه و تحليل داده ها از آمار . پرسشنامه بوده كه با مراجعه به پرونده بيماران تكميل گرديدابزار جمع آوري اطلاعات 

  .توصيفي و آزمون آماري كاي مجذور استفاده گرديد

  :يافته ها
% 3/31ل وبيماران انفاركتوس آنتروسپتا% 40 بيماران دچار انفاركتوس تحتاني يا خلفي% 8/38يافته هاي پژوهش بيانگر آن بود كه 

همچنين بين سطح مبتلا به .بود%9/86شايعترين اخلال ريتم مشاهده شده آريتمي هاي سينوسي .انفاركتوس آنترولترال بودند
. گره دهليزي بطني ارتباط معني داري مشاهده شد 3و بلاك درجه  2و موبتيز تيپ 1انفاركتوس با آريتمي هاي جانكشنال موبتيز تيپ

  .انفاركتوس با ساير اختلالات ريتم ارتباط معني داري مشاهده نگرديداما بين سطح مبتلا به 

  :نتيجه گيري
 با توجه به نتايج پژوهش به نظر مي .نتايج پژوهش بيانگر آن بود كه شيوع بالايي از آريتمي ها بعد از انفاركتوس حاد ميو كارد بود

در  CCUها مربوط به پرستاران شاغل در اورژانس ودرمان واقدامات پرستاري آريتمي  در خصوص شناخت، رسد كه آموزش
  .جلوگيري از ايجاد عوارض و مرگ بيماران موثر خواهد بود

  : كليديكلمات 
  ، انفاركتوس حاد ميوكاردآريتمي ،فراواني
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در ) COPD )Chronic Obstructive Pulmonary Diseaseميزان آگاهي بيماران 
  زمينه استفاده از اسپري هاي استنشاقي

  3، حسين باقري2محمود بخشي، 1زهرا وليان: نويسندگان
عضو هئيت علمي دانشكده علوم پزشكي 3، دعضو هئيت علمي دانشگاه آزاد اسلامي واحد شاهرو2، دانشجوي پرستاري دانشگاه آزاد اسلامي واحد شاهرود1

  شاهرود

  :مقدمه
 COPD  كه باعث  باشد مياختلالي است كه ويژگي آن محدوديت در جريان هوا بوده و در كل يك فرآيند غير قابل برگشت

استفاده . مي نمايدكاهش پايدار در ميزان جريان هواي بازدمي شده و استقلال بيمار را در انجام فعاليت هاي روزمره بشدت محدود 
پژوهش حاضر به منظور بررسي . ، جهت كاهش علائم بيماري ضروري استباشند ميبصورت اسپري  صحيح از داروها كه عمدتاً

  .در مورد نحوه استفاده اسپري هاي استنشاقي انجام شده است COPDميزان آگاهي بيماران

  :مواد و روش ها
نياز از كتب تحت تأييد اساتيد محترم دانشگاه و مطالعه بروشورهاي دارويي پرداخته  ابتدا به جمع آوري اطلاعات و مطالب مورد

و خاتم الانبياء ضمن ) ع(درمرحله بعد اطلاعات را به صورت پرسشنامه اي تهيه و پس از حضور در بيمارستان هاي امام حسين .شد
تجزيه و تحليل داده ها  .پرسش نامه ها تكميل گرديد ساله 30-90 بيمار 50مصاحبه و مشاهده بيماران در هنگام استفاده از اسپري 

  .انجام گرفت SPSSتوسط آزمون هاي توصيفي و مقطعي و با كمك نرم افزار 

  :يافته ها
را زنان تشكيل مي %34آنان را مردان و %66كه.سال بود 64براساس يافته هاي پژوهش ميانگين سن واحد هاي مورد پژوهش 

توزيع فراواني نسبي آگاهي . اسپري استنشاقي سالبوتامول را براي درمان بيماري خود استفاده مي كردند%)86(ناكثريت بيمارا.دادند
واحدهاي مورد پژوهش در زمينه استفاده از اسپري خيلي  %64بيماران در مورد نحوه استفاده از اسپري نشان داد كه سطح آگاهي 

تفاوت معني داري از لحاظ ميانگين نمره آگاهي واحدهاي مورد پژوهش در ) P<%5(آزمون آماري تي مستقل با .باشد ميضعيف 
  .زمينه استفاده از اسپري در دو گروه زن و مرد نشان نداد

  :نتيجه گيري
به خصوص آگاهي بيماران در زمينه استفاده از اسپري هاي  COPDبا توجه به نتايج حاصل از پژوهش حاضر بايد با آموزش بيماران 

افزايش داده، كه مي تواند گام موثري در پيشگيري و يا آنها را و مراقبت هاي لازم در زمينه نگهداري  و عوارض آن استنشاقي
  .و بالطبع بهبود عملكرد تنفسي و كيفيت زندگي بيماران محسوب گردد COPDكاهش عوارض بيماري هاي 

  :كليديكلمات 
COPDاسپري هاي استنشاقي، آگاهي بيماران ،  
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مخواني آزمايشات قند انجام شده توسط دستگاه گلوكومتر با اندازه گيري بررسي ه
  قند پلاسماي خون به روش آنزيماتيك

   1منصوره فاتح ،1اماميان محمدحسن: نويسندگان

  پزشك عمومي دانشكده علوم پزشكي شاهرود1

  :مقدمه
در .در كشور ما هنوز نيمي از افراد ديابتي از بيماري خود بي اطلاع هستند و هنگامي مطلع ميشوند كه دچار عوارض مزمن ميگردند

سال از نظر عوامل خطر  30برنامه پيشگيري و كنترل ديابت كه در جهت كاهش بار ناشي از ديابت تدوين گرديده كليه افراد بالاي 
آزمايش افراد در معرض  .غربالگري شده و قند پلاسماي كساني كه به هر دليل در معرض خطر شناخته شوند اندازه گيري مي شود

از طرفي با استفاده از دستگاه . خطر در نقاط دور دست و مراكزي كه فاقد آزمايشگاه باشد هميشه با مشكلاتي همراه بوده است
  .مي توان در زماني كوتاه و بدون استفاده از تجهيزات آزمايشگاهي و نيروي متخصص قند خون مويرگي را بدست آورد گلوكومتر

  :مواد و روش ها
در اين بررسي ابتدا يكي از مراكز بهداشتي درماني كه قبلا روش و تجهيزات آن از تظر آزمايش قند پلاسما مورد تاييد قرار گرفته 

پس روش كار به افراد مراجعه كننده جهت آزمايش توضيح داده مي شد و در صورت تمايل بلافاصله بعد از انتخاب شد و س ،بود
. اندازه گيري ميشد Accutrend Alphaقند خون مويرگي نيز توسط دستگاه گلوكومتر  ،خونگيري از وريد با استفاده از لانست

-nتقسيم و با استفاده از نرم افزار  200و بيشتر از  200و  111بين  ،110از  افراد مراجعه كننده به سه گروه داراي قند پلاسماي كمتر

query advisor  نفر مورد بررسي قرار گرفتند 64جهت تعيين حجم نمونه در هر گروه حداقل.  

  :يافته ها
بالاتر از قند پلاسما بوده و اعداد حاصله از گلوكومتر بطور كلي . نفر زن بررسي شدند 254نفر مرد و  100نفر شامل  354در مجموع 

اندازه قند = سما و در كل نمونه ها فرمول اندازه قند پلا. در آزمون رگرسيون ارتباط قوي بين دو روش اندازه گيري وجود داشت
اين  اختلاف بين دو نوع اندازه گيري بستگي به عدد قند خون دارد و با افزايش عدد قند خون. بدست آمد 269/4+  854/0 گلوكومتر

 ،200در صد و در گروه قند بالاي  0.7تنها در  110واحد در گروه قند پلاسماي كمتر از  10اختلاف بيش از . اختلاف بيشتر مي شود
  .درصد مي باشد 25حدود 

  :نتيجه گيري 
يهاي اندازه گيري و با عنايت به دشوار mg/dl 110با توجه به همبستگي بالاي دو روش اندازه گيري به خصوص در اعداد كمتر از 

در برنامه غربالگري ديابت مي توان افراد در معرض خطر را ابتدا  ،قند خون پلاسما به روش معمول در روستاهاي دور فاقد آزمايشگاه
باشد در  110با گلوكومتر مورد آزمايش قرار داد و در صورتي كه قند ناشتاي اندازه گيري شده توسط گلوكومتر اين افراد بيشتر از 

به احتمال خيلي زياد در  110افراد با قند مويرگي كمتر از .قرار داد OGTTيا  FBSمرحله بعد جهت تاييد، مورد آزمايش استاندارد 
  .زمان آزمايش ديابتيك نيستند

  :كلمات كليدي

  قندخون شاهرود، ،غربالگري گلوكومتر، ،ديابت
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تعيين  ت باروري ورامون بهداشين پيسنجش نيازهاي آموزشي نوجوانان دختر قزو
  ي هاي مناسب براي تامين آنتژاسترا

  2فروزان الفتي، 1قلييه عليسم: نويسندگان

  نيعضو هيئت علمي دانشگاه علوم پزشكي قزو2 ،دانشگاه تهران وپاتييدانش پژوه طب هوم و ييمحقق و مجري طرح دانشجوي ماما1

   :مقدمه
  .دارد ها تامين سلامت آن درنقش مهمي ) R.H( نوجواني يكي از سه دوره مهم زندگي انسان است و بهداشت باروري

كارهاي  راه و R.Hيرامون پ با هدف تعيين نيازهاي آموزشي نوجوانان اي مطالعه R.H با توجه به ضعف اطلاعات نوجوانان درمورد
  .انجام شد جهت آموزش آنهاموثر 

  :ها مواد و روش

گيـري   اي تصـادفي نمونـه   ن كه بصورت خوشهيي قزويي راهنما مدرسه 6در نوجوان،  دختر 300مقطعي برروي  –مطالعه توصيفياين 

  .شد ليتحل Chi-square T.test, هاي فرمول ،SPSS11ي  ها با برنامه داده .گرفتانجام  1384در سال  ،شدند

  :يافته ها
، 15نهي، سرطان س 36قاعدگي ،13ولوژي بارورييزي، ف11آناتومي، 29ه و ورزش نوجوانييتغذ موردانگين نمره آگاهي دختران دريم

  .بود 27م خانوادهيتنظ ،60هاي مقاربتي  يماريدز و بي، ا35بلوغ بهداشت

  :جه گيريينت
از طريق ماماي مدرسه، مادران، معلمين،  R.H لذا آموزش. آنها در اين زمينه ضعيف بودآگاهي  ،R.Hعليرغم تمايل دختران به 

  .رسد يبراي دختران قزوين و با تعميم به نوجوانان ايران ضروري به نظر م... دوستان و

  :كليديكلمات 
 .ربهداشت باروري، نيازهاي آموزشي، نوجوانان دخت
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در بخشهاي مختلف بيمارستان امام  ارانهاي غير تخصصي پرست بررسي ميزان فعاليت
  1385شاهرود در سال ) ع(حسين

 2باقري، حسين 2آذر سوزني ،1، مليحه غلامپور1، راضيه زارعين1، سميه محمدي1مريم رضاپور :نويسندگان

  دانشكده علوم پزشكي شاهرود-2دانشجوي پرستاري، كارشناس ارشد پرستاري1

  :مقدمه
فعاليتهاي تخصصي پرستاري در عصر حاضر به سرعت بسوي پيشرفت و تخصصي شدن در حركت مي باشد تا بدينوسيله  ميزان و نوع

ميزان  پژوهش حاضر با هدف تعيين. رد حمايت قرار دهدهرچه بيشتر حرفه پرستاري و پرستار را در سيستمهاي بهداشتي و درماني مو
  .صورت گرفته استشاهرود ) ع(در بخشهاي مختلف بيمارستان امام حسين فعاليتهاي غير تخصصي پرستاران

  :مواد و روش ها
شاهرود ) ع(شاغل در بخشهاي مختلف بيمارستان امام حسين  پرستارينفر از پرسنل  97 تعداد حاضر، مقطعي -پژوهش توصيفيدر 

با استفاده پرستاري در بخش  فعاليتهاي غير تخصصيو مدت زمان صرف شده توسط آنان جهت انجام به صورت غيرتصادفي انتخاب 
با ها  تجزيه و تحليل داده. مورد سنجش قرار گرفت ش،پرستاري در بخ فعاليتهاي غير تخصصيطراحي شده در ارتباط با  پرسشنامهاز 

نرم افزار  توسطو ) تي مستقل، آناليز واريانس يكطرفه و ضريب همبستگي پيرسون(توصيفي و تحليلي آزمونهاي آماري  كمك
SPSS تحت ويندوز، صورت گرفت.   

  :يافته ها
مدت زمان صرف شده  ميانگين. سال بود 2/33   ±2/8با توجه به نتايج حاصله از پژوهش، ميانگين سني واحدهاي مورد پژوهش 

واحدهاي مورد % 6/43. دقيقه بدست آمد 1/56   ±2/12پرستاري در بخش توسط پرستاران  ي غير تخصصيفعاليتهاجهت انجام 
دقيقه از  60واحدهاي مورد پژوهش بيشتر از % 25دقيقه و  30-60واحدهاي مورد پژوهش بين % 4/31دقيقه،  30پژوهش كمتر از 

فعاليتهاي غير جهت انجام  مدت زمان صرف شده. مي نمايند پرستاري در بخش فعاليتهاي غير تخصصيانجام وقت خود را صرف 
نسبت به ساير ) دقيقه 3/64(نسبت به ساير شيفتهاي كاري، پرستار استاف بخش ) دقيقه 9/57( صبحكارپرستاري در شيفت  تخصصي

و در بخش خشها بيشتر نسبت به ساير ب) دقيقه 3/63(و نورولوژي ) دقيقه 5/66( گوش و حلق و بينيپرسنل داخل بخش و در بخش 
تي مستقل تفاوت معني داري بين مدت زمان  آزمون آماري .گزارش گرديدكمتر نسبت به ساير بخشها ) دقيقه 9/43(اعصاب و روان 

نسبت به ) دقيقه 8/57(و متغير جنس نشان داد، بطوريكه اين مدت زمان در زنان  پرستاري در بخش فعاليتهاي غير تخصصيانجام 
مدت زمان يافته ها همچنين نشان داد كه با افزايش تعداد تخت بخش، سابقه كاري و سن پرسنل، . بيشتر بود) دقيقه 1/49(مردان 

  . نيز بيشتر مي گردد، ولي اين ارتباط معني دار نشد پرستاري در بخش فعاليتهاي غير تخصصيجهت انجام  از طرف آنان صرف شده

  :نتيجه گيري
 فعاليتهاي غير تخصصيانجام از وقت خود را صرف  با ارزشي زمان پرستارانپژوهش حاضر كه نشان داد با توجه به نتايج حاصل از 

مديريت مؤثر، روشن سازي شرح وظايف پرستاران در بخشها و همچنين بكارگيري پرسنل  مي نمايند، لذا اجرايپرستاري در بخش 
  .گردد ي مختلف پيشنهاد ميكافي در بخشها جهت انجام امور غير تخصصي پرستاري در بخشها

  :كليدي كلمات
  ، بخش بيمارستاني،  پرستارانفعاليتهاي غير تخصصي پرستار
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بررسي آگاهي و نگرش زنان باردار مراجعه كننده به مراكز بهداشتي درماني شهر قم 
   هاي ختم بارداري نسبت به روش

  2، آذر سوزني2، محبوبه پورحيدري1، مريم وحيدي1، زهرا كيايي1زهرا قلي خاني :نويسندگان
  دانشكده علوم پزشكي شاهرودعضو هيأت علمي 2دانشجوي رشته مامايي،1

  :مقدمه

 )1379سال (محسوب مي شود و بر اساس جديدترين آمارها در كشور  زايمان طبيعي بهترين روش زايماني در اكثريت زنان باردار
  .ها به روش سزارين انجام مي گيرد از زايمان% 35

فقدان آگاهي از عوارض سزارين و نگرش منفي نسبت به زايمان طبيعي، يكي از مهمترين علل افزايش تمايل زنان باردار نسبت به 
  .باشد مينگرش زنان باردار نسبت به روش هاي ختم بارداري  سي آگاهيهدف ز اين مطالعه، برر. باشد ميسزارين 

  :مواد و روش ها
درماني  -نفر مادران باردار مراجعه كننده به هشت مركز بهداشتي 136، جامعه مورد مطالعه تعدادتحليليدر اين مطالعه توصيفي و 

بخش، شامل خصوصيات دموگرافيك، عبارت  3تمل بر كه مشه اي مز پرسشنااجهت گرد آوري اطلاعات . باشد ميسطح شهر قم 
  .نجي نسبت به روشهاي ختم بارداري بود، استفاده شدسآگاهي سنجي و نگرش 

  :يافته ها
زنان نسبت به روش هاي ختم بارداري آگاهي % 4/40در بررسي آگاهي افراد مورد مطالعه، آگاهي ضعيف وجود نداشت، 

 بي نظر% 9/5ش مثبت، رنگ% 1/94ت به زايمان طبيعي بورد نمره نگرش نسآدر بر. بودندآگاهي خوب برخوردار  از% 6/59متوسط
داشتند به عبارتي روش زايمان  افراد نگرش مثبت% 2/63و نگرش منفي وجود نداشت، در مورد زايمان به روش سزارين  بودند

، به عبارتي سزارين را روش مناسبي براي ختم دنگرش منفي داشتن% 7بي نظر و % 36و  سزارين را بي خطر و مطلوب مي دانستند،
  ..بارداري نمي دانستند

  :نتيجه گيري
مي توان با اطلاع  ست،از آنجا كه يكي از عوامل مهم در انتخاب روش زايماني، آگاهي و نگرش مادر نسبت به شيوه هاي مختلف ا

  .موضوع تأثير گذاشترساني و بالا بردن سطح آگاهي زنان و بالطبع ايجاد نگرش صحيح بر اين 

  :كليديكلمات 
 . آگاهي، نگرش، زنان باردار، روشهاي ختم بارداري
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در بيماران  فواصل مصرف خون بررسي ومقايسه متوسط هماتوكريت دريافت خون و
هاي خاص شهرستان شاهرود  مبتلا به بتا تالاسمي ماژور مراجعه كننده به مركز بيماري

   1385در سال 

3باقريحسين  ،1، مليحه غلام پور1مريم رضاپور: نويسندگان
   2فريبا شكري، 3حسين ابراهيمي،

  عضو هيأت علمي دانشكده علوم پزشكي شاهرود3،هاي خاص شك مركز بيماريپز 2، پرستاريدانشجوي 1

 :مقدمه
زندگي در اين بيماران فقط با تزريق منظم خون امكانپذير .بتاتالاسمي ماژوريك اختلال ژنتيك در سنتز زنجيره بتاهموگلوبين است

اغلب بيماران از رشد طبيعي  ميزان كافي انجام شود به به موقع و chelation therapyخواهد بود در صورتيكه وتزريق خون منظم و
در حال حاضر همگان بر اين باورند كه برنامه تزريق خون بايد به گونه اي تنظيم شود كه هموگلوبين را در  .برخوردار خواهند بود

اين پژوهش با هدف  .ودگرم در دسي ليتر حفظ ش 12محدوده طبيعي نگه داردو توصيه ميشود كه ميزان متوسط هموگلوبين در حد 
 .تعيين و مقايسه متوسط هماتوكريت دريافت خون و فواصل مصرف خون در بيماران مبتلا به بتاتالاسمي ماژور انجام گرديد

  :ها مواد و روش
خون  جامعه پژوهش شامل كليه بيماران مبتلا به تالاسمي ماژور و دريافت كننده.مقطعي ميباشد –پژوهش حاضر يك مطالعه تحليلي  

اطلاعات از طريق پرسشنامه و با استفاده از مراجعه به پرونده بيماران جمع  .مراجعه كننده به مركز بيماريهاي خاص شاهرود بودند
 .يكطرفه استفاده گرديد Tآوري گرديد براي تجزيه وتحليل اطلاعات از آمار توصيفي وآزمون آزمون آماري 

  :يافته ها
درصد متوسط هماتوكريت بعد از تزريق  14/27ه متوسط هماتوكريت بيماران قبل از تزريق خون پژوهش نشاندهنده ي آن بود ك 

يكطرفه نشاندهنده وجود اختلاف معني دار بين  T آزمون آماري.درصد بود 39/33درصد و متوسط هماتوكريت سالانه  39.14خون 
درصد از مقادير استاندارد كمتر بود  3يزان هماتوكريت حدود بطوريكه در هر سه مورد م اين سه پارامتر با مقادير استاندارد بود

همچنين بين ميانگين فواصل تزريق خون و متوسط دريافت سالانه خون با استاندارد اختلاف معني داري مشاهده گرديد بطوريكه هر 
 .دو پارامتر از مقادير استاندارد بيشتر بود

  :نتيجه گيري
 - ماتوكريت سالانه كمتر از استاندارد بود احتمال بروز عوارض كم خوني همچون هيپوكسي مزمنبا توجه به آن كه ميزان متوسط ه 

در اين بيماران افزايش مي يابد لذا لازمست با نظارت و پيگيري بيشتر و دقيقتر از كاهش  ...اختلال رشد و–تغييرات استخواني 
 .هماتوكريت و در نتيجه بروز چنين عوارضي پيشگيري نمود

  :ت كليديكلما

  هماتوكريت ،تزريق خون بتاتالاسمي ماژور،
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  هاي منتقله از راه جنسي در شهر اردبيل يبيمار در زمينه بررسي ميزان آگاهي زنان

، 4، فريده نوروزي4فرشته ميري ،3غلامرضا بابائي ،2كشاورز مريم، 1بانيسار، زينت 1ليلا حسيني ،1سودابه محرمي :نويسندگان

 5حسينيزروج  ربابه، 4رحيميانصديقه ، 4،گيتي ايزدي4صديقه مغاني

  كارشناس پرستاري5كارشناس مامايي،  4،عضو هيئت علمي دانشگاه تربيت مدرس3 ت علمي دانشكده علوم پزشكي شاهرود،عضو هيأ2،دانشجويان مامايي 1

  :مقدمه
درصد از موارد بيماري در كشور  90 ترين عفونت در انسان محسوب شده و حدود شايع )STD( بيماري هاي منتقله از راه جنسي

هاي  هاي مقاربتي و آگاهي آنان از راه بدون شك بالا بودن سطح دانش افراد از بيماري. هاي در حال توسعه گزارش شده است
در اجراي خط  ،افراد در سطوح مختلف جامعه هم چنين بررسي ميزان آگاهي ،بيماري موثرخواهد بوددر ميزان شيوع  ،كنترل بيماري

به منظور تعيين ميزان  حاضر مطالعه ،با توجه به ضرورت بررسي. مشي و برنامه ريزيهاي استراتژيك كشورها مثمر ثمرخواهد بود
  . و ارتباط آن با بعضي از فاكتورهاي اجتماعي و دموگرافيك انجام شد هاي جنسي و علائم آن هاي انتقال بيماري آگاهي زنان از راه

  :مواد و روش ها
نمونه گيري به صورت خوشه اي بود . در اين مطالعه شركت كردند 1384نفر از زنان شهر اردبيل از بهمن الي اسفندماه  378تعداد 

اطلاعات دموگرافيك و بخش دوم سوالاتي در : امل دو بخشو از پرسشنامه اي استاندارد ش) مركز بهداشتي درماني 14انتخاب (
  .ايدز و سوزاك استفاده شد ،زمينه علائم و راههاي انتقال بيماريهاي هپاتيت

  يافته ها
درصد از پاسخ دهندگان در زمينه ي  4/4. درصد از افراد مجرد بودند8/23سال و  3/25 ±4/10ميانگين سن شركت كنندگان 

. درصد از افراد به ترتيب اطلاعات پايين و بالايي داشتند 8/6درصد و8/79. ز راه جنسي هيچ اطلاعاتي نداشتندبيماريهاي منتقله ا
در مجموع اطلاعات زنان در زمينه راههاي انتقال بيماري بيشتر از . كمترين ميزان اطلاعات در مورد علائم بيماري ايدز بدست آمد

معلمين، ) نفر13(درصد  4/3 ،تلويزيون) نفر224(درصد  63در زمينه منابع كسب اطلاعات . اطلاعات در زمينه ي علائم بيماري بود
ارتباط آماري معني داري بين ميزان آگاهي با وضعيت تاهل و ميزان . پرسنل مراكز بهداشتي در ماني ذكر شد) نفر7(درصد  8/1

   ). P > 001/0( تحصيلات بدست آمد

  بحث و نتيجه گيري
هاي جنسي از طريق رسانه هاي گروهي از جمله راديو و  علائم و راههاي انتقال بيمارياطلاعات، آموزش در زمينه  پايين بدليل سطح

بر . اجراي مشاوره و آموزش در اين مراكز تاكيد مي گردد ،هم چنين ايجاد انگيزه در پرسنل مراكز بهداشتي درماني ،تلويزيون
لذا با توجه به عدم  ،اطلاع رساني در مدارس و از طريق معلمين بسيار پايين بود ،خلاف نتايج بدست آمده از مطالعات مختلف

بدون شك اختصاص دادن بعضي از فصول كتب آموزشي مدارس در اين  ،افراد جامعه به آموزش در سطوح عالي دسترسي كليه
  .اشته باشدد زمينه، ميتواند نقش مهمي در كنترل اين بيماريها و ارتقاي سطح سلامت افراد جامعه

  :كلمات كليدي
  )STD(هاي مقاربتي  بيماري ،آگاهي
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 پرونده پزشكي بيماران بستري در بررسي كيفيت گزارش پرستاري مندرج در
   1384شهيد بهشتي ياسوج درسال  و )ع(بيمارستان هاي امام سجاد

  آسيه مباركي، طلب مهين روزي ،بيژن محمدي، سميه عظيمي: گاننويسند

  دانشگاه علوم پزشكي ياسوج

  :مقدمه
نوني ثبت گزارشات پرستاري جمع آوري اطلاعات از تمام تعاملات بيمار،بررسي،تشخيص،برنامه ريزي،اجراوارزشيابي به صورت قا

ارائه خدمات مالي،كيفيت -اين اطلاعات ثبت شده سبب تسهيل در امرمراقبت از بيمار.باشد ميجهت درج در پرونده بيماران بستري 
 1384با اين ديدگاه اين تحقيق در سال .باشد ميارائه خدمات پرستاري ودر نهايت به عنوان يك سند قانوني جهت حمايت از پرستار 

  .شهر ياسوج جهت بررسي كيفيت ثبت گزارشات پرستاري انجام گرفت) ع(د بهشتي و امام سجاددر بيمارستانهاي شهي

   :مواد و روش ها
نمونه از پرستاران به صورت تمام سرشماري انتخاب شدند،ابزار گردآوري داده ها  100تعداد .اين مطالعه يك مطالعه توصيفي است

  .يك پرسشنامه بود
اطلاعات جمع آوري شده با نرم .سوال بررسي شد 1سوال ودر بعد ساختار با  10ر بعد محتوا با كيفيت ثبت گزارشات پرستاري د

  .مورد تجزيه وتحليل آماري قرار گرفت SPSSافزار 

  :يافته ها
سطح  از نظر.درصد پرستاران مونث بوده اند 79.باشد ميسال  28/5سال و ميانگين سابقه كار  7/28در اين مطالعه ميانگين سني افراد 

 30درصد افراد به صورت استخدام رسمي، 43درصد فوق ليسانس بوده اندهمچنين  1درصد بهيار و 27درصد ليسانس، 72تحصيلات 
درصد درشيفت  34درصد پرونده ها در شيفت صبح، 35درصد به صورت طرحي مشغول به كار بوده اند، 27درصد قراردادي و

  .گرفتنددرصد در شيفت شب مورد بررسي قرار  31عصرو
درصد موارد به صورت  72ثبت نشده بود ودراصلاً ) بعد محتوا(ده گانه پرستاريدرصد موارد اصول  28يافته ها نشان دادند كه در

درصدموارد به طور كامل ثبت  80گزارش نويسي بود كه در  بيشترين موارد ثبت شده مر بوط به بعد ساختاري.ناقص ثبت شده بود
مدت استخدام وسطح تحصيلات با متغير ثبت گزارشات ارتباطي مشاهده  جنس،سن،وضعيت استخدام،بين متغيرهاي .شده بود

  .)P>01(نشد

  :نتيجه گيري
نتايج اين تحقيق نشان داد كه كيفيت ثبت گزارشات پرستاري در پرونده بيماران بستري در بعد محتوا از كيفيت پاييني برخوردار بوده 

  .باشد ميضروري ي در پرونده بيماران بستري كاملاً گانه پرستار11زمينه ثبت اصول  است لذا لزوم آموزش پرستارن در

   :كلمات كليدي
  بعد ساختار  ،بعد محتوا ،گانه گزارش پرستاري11اصول 
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بررسي تأثير تزريق ليدوكايين داخل وريدي قبل از اينتوباسيون داخل تراشه در 
 شكستگي هاي باز اندام با بيمارانر دبيهوشي عمومي بر گلودرد پس از عمل جراحي 

  1385در سال  شاهرود) ع(بيمارستان امام حسين هاي انتهايي مراجعه كننده به

 مهـدي  ،2دكتر احمـد رنجبـر  ، 3ابراهيميحسين  ،3حسين باقري، 2، دكتر جواد نوريان1زهرا لطفي، 1آتنا ملكي: نويسندگان

 4محسن پور

بيمارستان امام  كارشناس پرستاري 4لمي دانشكده علوم پزشكي شاهرود،اعضاي هيئت ع 3،)ع(بيمارستان امام حسين متخصص بيهوشي 2پرستاري، دانشجوي 1

  )ع(حسين

  :مقدمه
ثير أاست و رضايتمندي بيماران پس از جراحي را تحت تشايعترين شكايت پس از بيهوشي عمومي گلودرد پس از بيهوشي عمومي 

دي قبل از اينتوباسيون داخل تراشه در بيهوشي منظور بررسي تأثير تزريق ليدوكايين داخل وري حاضر بهپژوهش  .قرار مي دهد
  . پس از عمل جراحي انجام شده است عمومي بر گلودرد

  :ها مواد و روش
تحت  ساله 15-65بيمار  42تعداد است،  (Randomized Clinical Trial)در پژوهش حاضر كه يك مطالعه كارآزمايي باليني تصادفي شده 

. و به طور تصادفي در گروه آزمون و شاهد قرار گرفتندر اساس مشخصات مورد نظر پژوهشگر انتخاب ب عمل جراحي باز شكستگي هاي اندامها
به صورت وريدي براي هر يك از نمونه هاي % 2ليدوكائين  mg/kg 5/1ثانيه قبل از لوله گذاري داخل تراشه در اتاق عمل به ميزان  90سپس

 سپس با استفاده از. گرفت و فقط مداخلات روتين براي آنها انجام شدنن تزريق صورت و براي گروه كنترل اي گرديدگروه آزمون تزريق 
وضعيت حسي، عاطفي،  (McGill Pain Questionnaire-Short Form: (MPQ-SF))) فرم كوتاه شده(پرسشنامه استاندارد درد مگ گيل 

ساعت پس از بيهوشي عمومي و  24 ساعت وفاصله زماني يك در طي دو  هر يك از نمونه هاشدت درد و همچنين ارزيابي كلي گلودرد در 
و  يآزمونهاي آماري توصيف استفاده از باو  SPSSنرم افزاربدست آمده به كمك اطلاعات . مورد سنجش قرار گرفت خارج كردن لوله تراشه

  .استنباطي مورد تجزيه و تحليل و مقايسه قرار گرفت

  :يافته ها
ميانگين شاخص حسي گلودرد، يكساعت پس از بيهوشي . سال بود 6/27± 14يانگين سني واحدهاي مورد پژوهش ، مبر اساس يافته هاي پژوهش

 12/0و ميانگين شاخص عاطفي گلودرد، يكساعت پس از بيهوشي در گروه آزمون و شاهد بترتيب  8/1و  13/0در گروه آزمون و شاهد بترتيب 
 57/0± 1/1ساعت پس از بيهوشي بترتيب  24اساس مقياس بصري درد، در گروه آزمون يك و ميانگين شدت گلودرد بر . محاسبه گرديد 9/0و 
در گروه شاهد از % 7/85واحدهاي پژوهش در گروه آزمون و % 6/28.. برآورد شد 2/1± 1/2و  1/4± 2/2و در گروه شاهد بترتيب  1/0± 4/0و 

% 6/28و در گروه شاهد به % 8/4ز بيهوشي اين ميزان در گروه آزمون به ساعت پس ا 24گلودرد يكساعت پس از بيهوشي شكايت داشتند كه 
، شدت درد را يكساعت پس از بيهوشي، ناراحت كننده ارزيابي نموده %)1/38(در كل اكثريت واحدهاي مورد پژوهش در گروه شاهد . رسيد

آزمون آماري من . اشته بودند كه هيچ دردي در گلو ندارند، ابراز د%)4/71(بودند در حاليكه اكثريت واحدهاي مورد پژوهش در گروه آزمون 
تفاوت معني داري را از لحاظ ميانگين شدت گلودرد بر اساس مقياس بصري درد، يكساعت پس از بيهوشي در دو گروه  >P 05/0 ويتني با
داري از لحاظ ميانگين شدت گلودرد تفاوت معني  >P 05/0اين آزمون همچنين با . نشان داد) 1/4± 2/2(و شاهد ) 57/0± 1/1(آزمون 

  .نشان داد) 1/2± 2/2(نسبت به افراد غير سيگاري ) 6± 2(يكساعت پس از بيهوشي، در افراد سيگاري 

  :نتيجه گيري
جهت  تزريق وريدي ليدوكائين قبل از اينتوباسيون داخل تراشه در بيهوشي عموميبا توجه به نتايج حاصل از پژوهش حاضر، 

ان مؤثر عوارضي چون گلودرد پس از بيهوشي عمومي از طريق لوله تراشه و افزايش رضايتمندي آنان از عمل پيشگيري و درم
   .جراحي يك ضرورت اساسي محسوب مي گردد

  :كليديكلمات 
  شكستگي هاي اندامهادرد، گلو ، لوله گذاري داخل تراشه، ليدوكائين داخل وريدي،بيهوشي عمومي
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در  1382ميزان بروز عفونتهاي ادراري ثانويه، تابستان  برثير آموزش پرسنل أبررسي ت
  شاهرود) ع(بيمارستان امام حسين 

، حسـين  3الهـام نـادمي  ، 3نـادمي  الهه، 2ابراهيميحسين ، 1يطاهره نوروز ،1سجاد مرتضي پور، 1فاطمه يحيايي :نويسندگان

  3مريم گلپايگاني ،3مليحه حسيني ،3رمضاني

  كارشناس پرستاري3، عضو هيأت علمي دانشكده علوم پزشكي شاهرود2دانشجوي پرستاري، 1

  :مقدمه
س از بستري شدن بيمار در ساعت پ 48-72يك عفونت اكتسابي مي باشد كه  Nosocomial infectionعفونت بيمارستاني يا 

بيمارستان و حتي پس از ترخيص بيمار بدنبال آلودگي با يكي از ميكرواگانيسمها به علت عدم رعايت نكات لازمه توسط پرسنل تيم 
جنس و يا انجام  ،طولاني شدن مدت بستري ،بيماري اساسي ،خود بيمار و يا وجود مشكلاتي در بيمار مثل سن بالا ،درماني

از كل بيماران بستري دچار عفونت بيمارستاني مي شوند كه بروز علائم %  5-20امروزه حدود  .شود هاي تهاجمي ايجاد ميپروسيجر
  .باشد يمموارد پس از ترخيص %  10-20در 

مارستان امام در بي 1382ثير آموزش پرسنل بر ميزان بروز عفونتهاي ادراري ثانويه در تابستان سال ألذا پژوهش حاضر به منظور تعيين ت
  .شاهرود انجام گرديد) ع(حسين 

  :ها مواد و روش
مقطعي مي باشد، جامعه مورد پژوهش شامل كليه بيماران بستري در بيمارستان امام حسين  -پژوهش حاضر يك مطالعه مداخله اي

  .مي باشد 1382شاهرود در طي سه ماهه تابستان ) ع(
ست مي باشد كه توسط آن بيماران مبتلا به عفونتهاي ادراري ثانويه مشخص مي ابزار گرد آوري اطلاعات در اين پژوهش چك لي

نحوه انجام صحيح پروسيجر سونداژ، مراقبت حين و بعد از سونداژ، شستشوي پرينه و : سپس آموزش به پرسنل پرستاري شامل.شوند
زان بروز عفونتهاي ادراري ثانويه از طريق چك پس از آن در پايان هر ماه مي. آموزش رعايت بهداشت فردي به بيمار انجام گرديد

  .ليست مشخص گرديد
 SPSSهمچنين اطلاعات دموگرافيك از طريق تكميل پرسشنامه جمع آوري گرديد و اطلاعات بدست آمده در سيستم نرم افزاري 

  .مورد تجزيه و تحليل قرار گرفت

  :يافته ها
 5/23بود در حاليكه اين ميزان در شهريور ماه به % 70تهاي بيمارستاني در تير ماه ميزان شيوع عفونتهاي ادراري ثانويه در بين كل عفون

كاهش %  22بود در حاليكه اين مبزان در شهريور ماه به %  32تقليل يافت، همچنين ميزان بروز عفونتهاي ادراري ثانويه در تير ماه % 
  .يافت كه اين تفاوتها از نظر آماري معني دار مي باشد

   :گيرينتيجه 

بكار گيري آموزش براي كنترل عفونتهاي بيمارستاني و گرفتن فيدبك مي تواند در كاهش رفتارهاي غير بهداشتي در مراكز درماني 
  .هاي كنتر عفونت بايستي بطور عملي، مستمر و همراه با نظارت مسئولين برگزار گردد در ضمن آموزش.ثيري بسزا داشته باشدأت

  :كليديكلمات 
 نويه ادراري، آموزش، پرسنل پرستاريعفونت ثا
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ميزان  بر) ان استريل و روش روتين بيمارستانپانسم(بررسي و مقايسه دو روش پانسمان 
بروز عفونت موضعي محل آنژيوكت در بيماران بستري در بخش جراحي بيمارستان 

  شاهرود) ع(امام حسين 

  3خانم خدامي ،2باقري حسين، 2ابراهيمي حسين ،1مرضيه دباغ پور ،1عميدي فاطمه :نويسندگان

 كارشناس پرستاري3،ي شاهرودهيئت علمي دانشكده علوم پزشك عضو2، دانشجوي پرستاري1

   :مقدمه
فلبيت بعنوان شايعترين عارضه تزريقات وريدي شناخته شده است و بيماراني كه از كاتترهاي وريدي استفاده مي كنند در معرض 

  .خطر فلبيت با طولاني شدن مدت باقي ماندن كاتتر در محل افزايش ميابد .خطر فلبيت قرار دارند
مقرون به صرفه  بايد از روشهاي سا لم رض علاوه بر رعايت نكات آسپتيك طي استفاده وزمان خروج كاتتربمنظور پيشگيري از عوا

برميزان بروز ) پانسمان استريل و روش روتين بيمارستان(تعيين و مقايسه دو روش پانسمان  ،برد اين مطا لعه باهدف سود در دسترس و
   .طراحي گرديد شاهرود) ع(بخش جراحي بيمارستان امام حسين  عفونت موضعي محل آنژيوكت در بيماران بستري در

  :ها روش مواد و
جامعه پژوهش شامل بيماران مبتلا به آپانديسيت يا كله سيستيت بستري در بخش جراحي  .پژوهش حاضر يك مطا لعه تجربي است

پس از تزريق آنژيوكت از  A ر گرفتند در گروهبيماران بطور تصادفي در دو گروه قرا .باشند مي شاهرود) ع(بيمارستان امام حسين 
چك  ابزار گردآوري اطلاعات. پانسمان استريل استفاده گرديد از Bو در گروه ) فيكس كردن با چسب(روش روتين بيمارستان 

جهت  .مورد ارزيابي قرار گرفت 48و  36- 24هاي  باشد و محل تزريق آنژيوكت از نظر بروز علائم فلبيت در ساعت ليست مي
  .استفاده گرديد t-student تجزيه و تحليل داده ها از آمار توصيفي وآزمون

   :يافته ها
حساسيت ناحيه بالاي تزريق  24ساعت  يافته هاي پژوهشي نشان دهنده آن بود كه در گروه روش روتين شايعترين علامت فلبيت در

هيچگونه علائم فلبيت مشاهده  24ان استريل در ساعت در گروه روش پانسم .درد در محل تزريق بوده است 48و 36در ساعت 
همچنين بين ميزان بروز علائم فلبيت در روش پانسمان  .آهسته بودن جريان سرم بود 48و  36نگرديد و شايعترين علامت در ساعتهاي 

ر روش استريل كمتر از استريل نسبت به روش روتين اختلاف معني داري مشاهده گرديد به طوري كه ميزان بروز علائم فلبيت د
  .روش روتين بود

 :نتيجه گيري
و سالانه  تحت درمان وريدي قرار مي گيرند درصد بيماران بستري در طول مدت درمان خود 80-90با توجه به آنكه امروزه بيش از 

و مقرون به صرفه مانند  در دسترس هاي سالم تر شود لذا لازم است از روش مي ميليون كاتتر محيطي وريدي جايگذاري 500بالغ بر 
 .واحتمال انتقال عفونت به بدن استفاده نمود پانسمان استريل جهت پيشگيري از عوارض حاصله مانند فلبيت استفاده از

   :كليديكلمات 

  فلبيت ،پانسمان استريل، نژيوكتآ
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  بررسي تاثير آموزش بهداشت بركيفيت زندگي زنان يائسه

  2لاله فاني صابري، 1ايسونا رحماني، 1فاطمه بلمه: نويسندگان
  عضو هيأت علمي دانشگاه علوم پزشكي ساري2دانشجوي دانشكده پرستاري و مامايي ساري،1

  :مقدمه
داراي ويژگيهاي خاص در  ،ودهزنان از گروههاي آسيب پذير در جامعه ب .يكي از مراحل مهم در زندگي زنان دوران يائسگي است

اجتماعي و منزلت آنها در جامعه ضروري  ،مسائل بهداشت ودرمان هستند كه شناخت دقيق نيازهاي آنها با توجه به وضعيت فردي
به طوري كه تحقيقات نشان مي دهد كيفيت زندگي زنان در دوران يائسگي و با افزايش علائم به شدت مورد تهديد قرار مي  .است
  . اين تحقيق با هدف تعيين تاثيرآموزش بر كيفيت زندگي زنان يائسه انجام گرفت.گيرد

  :مواد و روش ها
توسط پرسشنامه  84به مراكز بهداشتي درماني ساري در سال  نان يائسه مراجعه كنندهز نفر از 38طي يك تحقيق نيمه تجربي تعداد 

خوب و عالي دسته  ،متوسط ،دسته بندي امتيازها در چهار گروه ضعيفكيفيت زندگي مورد آزمون قرار گرفتند سپس براي گروهها 
مشكلات جسماني  ،فعاليت هاي فيزيكي ،روابط جنسي،اجابت مزاج ،خواب ،تغذيه بندي شده وكلاسهاي آموزش بهداشتي در مورد

گرفت و پس از فاصله زماني طي دو جلسه يك ساعته توسط محقق انجام گرفت يك جزوه آموزشي و پمفلت و در اختيار زنان قرار 
  .منطقي مجدداً با پرسشنامه ابتدايي مورد بررسي قرار گرفتند

  :يافته ها
 .نمونه ها خانه دار بودند% 91نمونه ها بي سواد و % 40بيش از  .بود 5/5و زايمان  5/6سال با تعداد بارداري  5/59 ميانگين سن نمونه ها

 .خوب ارتقاء يافت% 50متوسط و % 34گروه عالي، % 16به % 37خوب، % 41متوسط،  %22ميزان آگاهي نمونه ها از گروه ضعيف 
خوب ارتقاء يافت ولي رابطه معني داري بين كيفيت زندگي قبل % 40متوسط و % 47خوب به % 39متوسط و % 40كيفيت زندگي از 

  و بعد از آموزش بدست نيامد 

  :نتيجه گيري
اكثر خانمها يك سوم زندگي خود را در  و ازآنجائيكه .ر جامعه در اولويت بهداشتي قرار دارندزنان به عنوان يكي از اقشار آسيب پذي

بنا براين آموزش رفتارهاي صحيح  .توجه به سلامت آنان در اين دوران اهميت بسيار زيادي دارد ،دوران يائسگي طي مي كنند
   .ارتقاء كيفيت زندگي آنان داشته باشد ثري درهت افزايش سلامتي در سالمندان مي تواند نقش مهم و موبهداشتي ج

  :كلمات كليدي
  زنان يائسه  ،كيفيت زندگي آموزش بهداشت،
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بررسي مقايسه اي كيفيت زندگي سالمندان مرد مقيم در منزل و ساكن در آسايشگاه 
  1385هاي شهر زنجان، 

  هادي عبدي: نويسنده
  دانشكده علوم پزشكي دانشگاه علوم پزشكي زنجان -دانشجوي پرستاري

  :مقدمه
كيفيت زندگي احساس رفاه و رضايت بين افراد از شرايط فعلي زندگي شان است كه سالمندي مي تواند اثر قابل توجهي بر آن 

المندان كه از روي ناچاري و يا بي توجهي اطرافيان صورت مي پذيرد از جمله مسائلي است كه در اين اقامت در سراي س. بگذارد
دوره از زندگي موجب مي شود كه سالمندان از خانه و خانواده خود دور گشته و نظام عاطفي و خانوادگيشان گسسته شود و به نوعي 

مزمن شود و متعاقب اين مسئله كيفيت زندگي آنها بطور چشمگيري تحت  باعث افزايش زمينه ابتلا به بيماري هاي روحي و جسمي
  . تاثير قرار مي گيرد

  :مواد و روش ها
نفر از  60نفر سالمند مرد ساكن درآسايشگاه به روش تصادفي آسان و  30تعداد. شاهدي است -مطالعه حاضر يك بررسي مورد

ابزار گرد آوري . خصات واحد هاي مورد پژوهش را داشتند انتخاب شدندسالمندان مقيم در منزل به روش تصادفي خوشه اي كه مش
مستقل  tو آمار توصيفي و آزمون آماري كاي دو و  SPSSلاعات توسط نرم افزار اط. بود SF_36 اطلاعات پرسشنامه استاندارد

  .مورد تجزيه و تحليل قرار گرفت

  :يافته ها
همچنين كيفيت . بهتري داشتند سطح كيفيت زندگي آنها به طور معنا داري بالاتر بود يافته ها نشان دادند كه سالمنداني كه ارتباط

  . زندگي سالمندان متاهل نسبت به سالمندان مجرد بطور معنا داري بالاتر بود

  :نتيجه گيري
د ارتباط درص7/16درصد ارتباط عالي و 7/16درصدكل جامعه آماري داراي ارتباط خوب و 3/23نتايج پژوهش نشان داد كه 

درصد كيفيت 4/14درصد كيفيت زندگي معمولي و6/45در مورد سالمندان مقيم در منزل . درصد ارتباط ضعيفي دارند10معمولي و 
درصد كيفيت زندگي 2/22در مورد سالمندان ساكن در سراي سالمندان . درصد كيفيت زندگي ضعيف دارند7/6زندگي خوب و 

در مورد مقايسه كيفيت زندگي دو . درصد كيفيت زندگي ضعيف دارند4/4دارند و  درصد كيفيت زندگي خوبي7/6معمولي و 
  .گروه ارتباط معنا داري بدست نيامد

  :كليديكلمات 
  سالمندي،كيفيت زندگي،بيماري مزمن
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 Pulmonary Function)عملكردي ريه  ماهه نتايج حاصل از تستهاي شش بررسي
Tests)  شاهرود در سال  )ع(مارستان امام حسينبيدر مراجعين به بخش اسپيرومتري

1385 

  3 زهرا ايوبي، 2حسين باقري ،1فاطمه سيفي: نويسندگان

  )ع(بيمارستان امام حسينمسئول بخش اسپيرومتري 3ضو هيئت علمي دانشكده علوم پزشكي شاهرود،ع2 پرستاري، 6ترم دانشجوي 1

  :مقدمه
 .اسپيرومتري، استاندارد طلايي جهت بررسي وضعيت عملكردي ريه و بيماريهاي انسدادي و محدوديتي ريه محسوب مي گردد

در مراجعين به  (Pulmonary Function Tests)تستهاي عملكردي ريه ششماهه نتايج حاصل از  بررسيپژوهش حاضر به منظور 
  . انجام شده است 1385شاهرود در سال  )ع(بيمارستان امام حسينبخش اسپيرومتري 

  :ها مواد و روش
و  )…و  قد، وزنسن، جنس، (ي حاضر با استفاده از پرسشنامه اي مشتمل بر اطلاعات دموگرافيك تحليل -در پژوهش توصيفي

بيمارستان امام مراجعه كننده به بخش اسپيرومتري فرد  550مچنين دستگاه اسپيرومتري، نتايج حاصل از تستهاي عملكردي ريه در ه
با استفاده و  SPSSنرم افزاربا كمك اطلاعات بدست آمده . جمع آوري گرديد 1385سال  شش ماه اول شاهرود در طي )ع(حسين

تجزيه و تحليل  مورد )و ضريب همبستگي پيرسون تي مستقل( و استنباطي) ن و انحراف معيارميانگي(توصيفي  از آزمونهاي آماري
  .قرار گرفت

  :يافته ها

% 5/41آنان را مردان و % 5/58و  سال بود 2/48 ±18بر اساس نتايج حاصل از پژوهش حاضر، ميانگين سني واحدهاي مورد پژوهش 
 FEV1/FVC 9/76ليتر، نسبت  FVC 29/2ليتر،  78/1حدهاي مورد پژوهش در وا FEV1ميانگين  .را زنان تشكيل مي دادند

از واحدهاي مورد %  4/15. درصد محاسبه گرديد FIVC/FVC 4/97ليتر و نسبت  FIVC 2/2ليتر در دقيقه،  PEF 7/181درصد، 
داراي فقط % 2/63ريه و از واحدهاي مورد پژوهش فقط اختلال انسدادي % 4/1پژوهش داراي نتايج تستهاي عملكردي نرمال، 

نتايج پژوهش همچنين . داراي هم اختلال انسدادي ريه و هم اختلال محدوديتي بافت ريه بودند% 1/20اختلال محدوديتي بافت ريه و 
انسدادي شديد بودند و % 9/0انسدادي متوسط و % 9/8واحدهاي مورد پژوهش داراي بيماري انسدادي خفيف، % 6/11نشان دادكه 

بيماري % 7/31بيماري محدوديتي متوسط و % 3/28ز واحدهاي مورد پژوهش داراي بيماري محدوديتي ريه از نوع خفيف، ا% 2/23
و  FEV1 ،FVCآزمونهاي آماري ضريب همبستگي پيرسون ارتباط معني دار و معكوسي بين متغير سن با . محدوديتي شديد بودند

PEF نشان داد.  

  :نتيجه گيري
، غربالگري افراد در معرض خطر بيماريهاي انسدادي و محدوديتي بافت ريه از طريق اصل از پژوهش حاضربا توجه به نتايج ح

  .و بكارگيري اقدامات درماتي و مراقبتي مناسب نقش بسزايي ايفا مي نمايداين نوع بيماريها اسپيرومتري، در شناسايي زودهنگام 

  :كلمات كليدي
 ماري انسدادي ريه، بيماري محدوديتي ريهتستهاي عملكردي ريه، اسپيرومتري، بي
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دانشكده علوم پزشكي شاهرود در مقايسه با  هبررسي وضعيت موجود كتابخانه هاي تابع 
  استاندارد هاي كتابخانه هاي دانشگاهي ايران

  3فريبا امين هراتي، 2حسن گرزين ،1سمانه سلگي

   كتابداري ي علومكاردان3 ،كتابداري واطلاع رساني علوم كارشناس2پرستاري، دانشجوي ترم پنجم1

  :مقدمه
بخانه هاي دانشگاهي، در چنين عصري دانشگاه ها سردمدار پيشرفت و كتا. عصري كه در آن زندگي مي كنيم عصر دانش نام دارد

مراعات كردن استاندارد هاي كتابخانه اي راه مطمئني براي . مهمترين پايگاه اطلاع رساني آموزشي و پژوهشي محسوب مي شوند
تر از همه، ارتقاء خدمات كتابخانه اي به كاربران و افزايش سطح علمي،  كاستن هزينه ها، جلوگيري از اتلاف نيروي انساني و مهم

، امكانات، تجهيزات، مواد چاپي و غير نيروي انساني هدف از اين طرح تحقيقي برروي. ي در طرح رتبه بندي دانشگاه استپژو هش
كتابخانه هاي دانشكده و مقايسه با استانداردهاي كتابخانه هاي دانشگاهي نشان دادن نقاط ضعف و شناخت نياز هاي .....چاپي و

  .واقعي است

   :مواد و روش ها 
استاندارد هاي كتابخانه هاي دانشگاهي از منابع موجود استخراج وبر اساس آن پرسشنامه اي تهيه شد پس از تكميل پرسشنامه با  ابتدا

بيمارستان امام حسين و بيمارستان فاطميه اطلاعات پرسشنامه اي  ،بهداشت ،مركزي: توجه به وضعيت چهار كتابخانه موجود شامل
  .دانشگاهي مقايسه گرديداستخراج و با استانداردهاي 

  :يافته ها
بررسي پرسشنامه هاي تكميل شده توسط كتابخانه هاي مورد پژوهش بيانگر اين است كه نيروي انساني شاغل دركتابخانه هاي 

در مقايسه با استاندارد هاي كتابخانه هاي  .نفر مي باشد1نفر و بهداشت 2نفر، فاطميه2) ع(نفر، امام حسين3مركزي 
نفر كتابدار متخصص كه داراي مدرك كارشناسي ارشد و يا بالاتر باشد جمعا مي بايست 1كتابخانه مركزي با احتساب ،دانشگاهي

موجود در كتابخانه ) فارسي و لاتين(نشريات تخصصي . ولي سه كتابخانه ديگر در حد استاندارد مي باشند ،نفر كارمند داشته باشد6
نفر 6به ازي هر(عنوان مي باشد كه حد استانداردآن 5عنوان و بهداشت 12فاطميه  ،عنوان94) ع(امام حسين ،عنوان113هاي مركزي 

عنوان و بهداشت 10فاطميه  عنوان، 73امام حسين  ،عنوان150ميبايست در كتابخانه مركزي)نفر هيات علمي تمام وقت2دانشجو و
مترمربع 119متر و گروه بهداشت 61متر، فاطميه 130)ع(امام حسين ، متر 600كل فضاي موجود كتابخانه هاي مركزي . عنوان باشد51

استاندارد فضاي )متر مربع  5/2متر و به ازاي هر نفر1نشريه 20هر ،متر مربع1جلد كتاب 120هر (مي باشد كه با احتساب مجموع 
 .اشدمترمربع مي بايستي ب707متر و بهداشت  181متر، فاطميه  929) ع(متر، امام حسين 2071كتابخانه مركزي 

  :نتيجه گيري
نيروي انساني دركتابخانه مركزي در حد . طبق يافته هاي پژوهشي از نظر سازمان ومديريت هيچ كتابخانه اي استاندارد لازم را ندارد

م فقط كتابخانه مركزي داراي نر. داراي اهداف و وظايف مشخصي نيست) ع(كتابخانه بيمارستان امام حسين . باشد ميقابل قبولي ن
ساختمان و تجهيزات تمامي . و بانكهاي اطلاعاتي نسبتا خوبي داشته و خدمات خوبي را ارائه مي دهد باشد ميركتابخانه اي اافز

  . كتابخانه ها بايد افزايش يابد و هيچ كتا بخانه اي استاندارد لازم بودجه را ندارد

  :كليديكلمات 
  دانشكده علوم پزشكي شاهرود،استاندارد ،كتابخانه
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  نگرش پرستاران در زمينه انواع طب مكمل ميزان آگاهي و بررسي
 (Complementary and Alternative therapies)  در بيمارستان هاي شهرستان

  شاهرود

  3محمود بخشي ،2طاهره سعيدي، 1سعيده شريعتي: نويسندگان
  عضو هيات علمي دانشگاه آزاد اسلامي واحد شاهرود 3، واحد شاهرود اسلامي دانشجويان كارشناسي پرستاري دانشگاه آزاد 1

  :مقدمه
اين درمانها شامل طب  .مي شودران بكار گرفته ي بيماطب مكمل شامل انواع مختلفي از درمانها و تمريناتي است كه معمولاً به وسيله 

اين درمانها . سوزني، هومئوپاتي، طب گياهي، غذاهاي خاص، كنترل جريان انرژي در بدن و درمانهاي سايكولوژيكال مي باشد
هاي آلترناتيو يا استفاده از طب مكمل در حال افزايش است اكثر درمان. با يا به جاي درمانهاي رايج استفاده شوندهمراه ممكن است 

مكمل قابل تجويزو استفاده توسط خود بيمار هستند و اطلاعات لازم درباره ي اين درمانها به وسيله ي بيمار از طريق روشهاي غير 
  . پژوهش حاضر به منظور تعيين ميزان آگاهي پرستاران از اين روشها براي بيماران انجام شده است. علمي جستجو مي شود

  : مواد و روش ها
ساله در بيمارستان هاي مختلف شاهرود و در بخشهاي مختلف  25-51پرستار زن و مرد  50در مطالعه توصيفي مقطعي اخير تعداد 

شاغل بودند با استفاده از پرسشنامه اي كه با جمع آوري اطلاعات از كتب و اينترنت و تحت تاييد اساتيد محترم دانشكده علوم 
و دانشكده علوم پزشكي شاهرود قرار گرفت مورد ارزيابي قرار گرفتند تجزيه و تحليل داده ها توسط پزشكي دانشگاه آزاد اسلامي 

  . صورت گرفت SPSSآزمونهاي توصيفي و تحليلي و با كمك نرم افزار 

  :يافته ها
ينه طب مكمل پرستاران در زم%) 68(سال بود كه اكثريت  32براساس يافته هاي پژوهش ميانگين سني واحدهاي مورد پژوهش 

پرستاران معتقدند كه طب مكمل در رفع مشكلات بيماران % 72. كمبود وقت مي دانند%) 2/41(مطالعه نداشتند و علت آن را عمدتاً
مي  200از حداكثر  67با توجه به نتايج در كل ميزان آگاهي واحدهاي مورد پژوهش از تكنيك هاي طب مكمل . موثر مي باشد

تفاوت معني داري از نظر ميانگين بين ميزان مطالعه پرستاران و آگاهي آنها از  P >05/0اليز واريانس با آزمون آماري آن. باشد
   .تكنيك آرام سازي نشان داد

   :نتيجه گيري
با توجه به نتايج حاصل از پژوهش حاضر اكثريت پرستاران در زمينه طب مكمل آگاهي نداشته اند و اينكه استفاده از طب مكمل 

طب مكمل لازم و زمينه رسنل مراقبتي مي تواند گام موثري در كاهش مشكلات بيمار داشته باشد ليكن آموزش پرستاران در توسط پ
  . ضروري مي باشد

   :كليديكلمات 
   ميزان آگاهي ،پرستار ،طب مكمل
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 )گزارش مورد(پارگي نوك قلب ناشي از تروماي نافذ 

  5، دكتر پونه ذوالفقاري4، احمد خسروي3، دكتر محمدباقر سهرابي2، دكتر محمد مهدي نوريان 1منيژه كلانتري

  پزشك عمومي  5كارشناس ارشد اپيدميولوژي ،4پزشك عمومي،3متخصص جراحي عمومي،2دانشجوي پرستاري، 1

  :مقدمه
عوامل متعددي در بروز جراحت نافذ قلبي نقش داشته كه . ه مداخله فوري داردتروماي نافذ قلب يك اورژانس پزشكي بوده و نياز ب

اين زخم ها بسته به اندازه خود علائم باليني متفاوتي . مهم ترين آنها زخم ناشي از يك شيء نوك تيز مثل چاقو و گلوله مي باشد
رگ خونريزي شديد و شوك هموراژيك تابلوي ايجاد مي كنند، به طوريكه در زخمهاي كوچك تامپوناد قلبي و در زخم هاي ب

  . غالب است
ساله اي است كه متعاقب درگيري، دچار چاقوخوردگي در دو نقطه قفسه صدري شده كه مكان اول در  45بيمار مورد بررسي آقاي 

غلي چپ بوده و پنجمين فضاي بين دنده اي در خط مياني كلاويكول چپ و ديگري در دهمين فضاي بين دنده اي در خط وسط زيرب
با حالت ضعف و بي حالي و خونريزي شديد و اختلالات تنفسي به اورژانس آورده شده و پس از اقدامات اوليه احياء، فوراً به اتاق 

) Apex(در اتاق عمل بعد از انجام توراكوتومي اورژانسي سمت چپ قفسه صدري، پارگي ناحيه نوك قلب . عمل فرستاده شد
ذاشتن انگشت در محل پارگي، خونريزي كنترل شده و سپس با نخ سيلك ترميم صورت گرفت و سپس مشخص گرديد كه با گ

  . پارگي هاي پريكارد، لوب تحتاني ريه چپ و ديافراگم ترميم شد
ساعت تحت معاينه قلبي قرار گرفته و پس از انجام اكوكارديوگرافي و گرافي سينه، حركات طبيعي قسمت هاي  48بيمار پس از 

  . روز بيمار با حال عمومي خوب از بيمارستان مرخص شد 7لف قلب و دريچه ها ثابت گرديد و پس از مخت

  : كلمات كليدي
  وماي نافذ نوك قلب، خونريزي شديدتر   
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�� در آ�رآ��ن 
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��� در ��ل ����د�� ���رم��ر�� 
�	ان ���ع �١٣٨- !�٨$  

 ،2علي طلايي ،2خدائي غلامحسن، 1رحيمي، حميدرضا 1سيدمحمد عزيزي ،1، مهدي سعيدپور1، معصومه سعيدي:نويسندگان

  2دكتر شاكري

 علمي دانشگاه علوم پزشكي مشهد تعضو هيئ1، دانشجوي دانشگاه علوم پزشكي مشهد2

  :مقدمه
اين معضل علاوه بر . امروزه يكي از عوامل اساسي در كاهش كارايي و از دست رفتن نيروي انساني، فرسودگي شغلي كاركنان است

جمله  بروز اثرات نامطلوب جسمي، عوارض نامطلوب رواني متعددي نيز به همراه داشته و به خصوص در حرفه هاي ياري دهنده از
  .پرسنل بهداشتي درماني به دليل ماهيت استرس زاي اين مشاغل فرسودگي شغلي بيشتر ايجاد مي شود

مسخ شخصيت و كاهش كفايت  –اين پژوهش به منظور تعيين ميزان شيوع سندرم فرسودگي شغلي در سه بعد خستگي هيجاني
زت نفس در كاركنان مراكز بهداشتي درماني مشهد حمايت اجتماعي و ع -باركاري –شخصي و نيز تعيين سطوح رضايت شغلي

  .انجام گرفته است

  :مواد و روش ها
از آنجا كه جامعه پژوهش و .انجام شده استCROSS SECTIONAL اين طرح يك مطالعه توصيفي تحليلي است كه به روش

در اين مطالعه پرسنل شاغل در .دحجم نمونه پژوهش در اين بررسي يكسان مي باشد، اطلاعات به روش سرشماري جمع آوري گردي
حمايت  -مركز بهداشتي درماني مشهد، ابزار پژوهش را كه شامل فرم اطلاعات دموگرافيك و پرسشنامه هاي عزت نفس 30

در پرسشنامه مازلاك فراواني  .تكميل نمودند بوده،) MBI(رضايت شغلي و فرسودگي شغلي مازلاك  -باركاري –اجتماعي
مسخ شخصيت و كاهش كفايت شخصي با  –خستگي هيجاني: ه در هر يك از ابعاد فرسودگي شغلي شاملواحدهاي مورد مطالع

و استفاده از  SPSSمتوسط و زياد مورد ارزيابي قرار گرفته و آناليز داده ها توسط نرم افزار كامپيوتري  –مقياس ليكرت به شكل كم
  .تمناسب انجام گرفته اس) تحليلي -توصيفي(آزمونهاي آماري 

  :يافته ها
درصد  7/67درصد كاركنان حمايت اجتماعي بالا،  3/72درصد واحدهاي پژوهش عزت نفس بالا،  3/92نتايج پژوهش نشان داد كه 

در رابطه با فراواني ابعاد سه .درصد واحدهاي پژوهش در حد كم بود 5/90كاري در ) بار(پرسنل رضايت شغلي متوسط و سطوح 
درصد افراد سطوح كم فراواني مسخ شخصيت و  2/97كاركنان سطوح كم فراواني خستگي هيجاني،  درصد 2/50: گانه فرسودگي

همچنين يافته ها حاكي از وجود ارتباط مستقيم معني دار .درصد افراد سطوح بالاي فراواني كفايت شخصي را گزارش كردند 3/79
خصي با ميزان حمايت اجتماعي و ارتباط معكوس معني دار بين احساس خستگي هيجاني با ميزان بار كاري و نيز احساس كفايت ش

  .ميان عزت نفس و رضايت شغلي با احساس خستگي هيجاني و نيز احساس مسخ شخصيت با ميزان حمايت اجتماعي بوده است

  :نتيجه گيري
  .ي بالا بوده استميزان كلي فرسودگي شغلي در كاركنان در بعد خستگي هيجاني و مسخ شخصيت پائين و در بعد كفايت شخص

   :كلمات كليدي
  كاركنان بهداشتي درماني ،فرسودگي شغلي سندرم
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   بررسي ميزان شيوع افسردگي در دانشجويان دانشگاه علوم پزشكي مشهد

تـر  ، دك2دكتر محمد رضا دارابـي ، 1رحيميحميدرضا  ،1عزيزي سيدمحمد، 1سعيدپور مهدي، 1سعيديمعصومه : نويسندگان

  2مهندس محمد واحديان ،2علي طلايي
  دانشگاه علوم پزشكي مشهدهيئت علمي  عضو2،دانشگاه علوم پزشكي مشهددانشجوي 1

  :مقدمه
ي ومهم براي توسعه تامين سلامت انسانها امروزه يك هدف اصل )شعار ملي روز جهاني بهداشت( انسان سالم محور توسعه ملي 

افسردگي .امروزه به بهداشت رواني توجه خاصي شده است،و جهت تحقيق تامين سلامتي اجتماعي اقتصادي جامعه محسوب مي شود
با . يكي از رايج ترين انواع ناراحتي هاي روانپزشكي است كه باعث مراجعه به روانشناسان و متخصصين بهداشت رواني مي شود

درصد مي  16-25شيوع متوسط افسردگي در جامعه .ي آن با بيماريهايي چون سرماخوردگي قابل مقايسه مي باشدتوجه به شيوع بالا
افسردگي احساس بيمارگونه غم و اندوه . افسردگي يكي از اختلالات روانپزشكي است كه بين دانشجويان مشاهده مي شود.باشد

اجتماعي و  ،امتحان و مسائل حاد عاطفي ،دلهره ،يان به علت فشار تحصيلاست كه با درجاتي ازركود واكنشها همراه است و دانشجو
انرژي و علاقه لازم را براي فعاليت در  ،لذا دانشجويان مبتلا به اين اختلال .بطور كلي مسائل رشد و بلوغ عاطفي دچار آن مي شوند

  .هاي آموزشي انجام شد و مخرب افسردگي بر فعاليت بدين منظور اين مطالعه به لحاظ اهميت تاثير منفي.امور درسي نخواهند داشت

  :ها روش و مواد
دانشجويان ،جامعه آماري تحقيق.انجام شد CROSS SECTIONALاين پژوهش يك مطالعه توصيفي تحليلي است كه بصورت 

ويان دانشگاه و در هر نفر از دانشجويان بوده كه بر اساس تعداد دانشج 896دانشگاه علوم پزشكي مشهد و حجم نمونه اين پژوهش 
رشته و همچنين نسبت دانشجويان آقا و خانم بدست آمد و با روش نمونه گيري تصادفي حجم  ،دانشكده نيز با توجه به تعداد ترم

  .نمونه مورد نظر بدست آمد
  .ودتست حمايت اجتماعي كاسدي و مقياس عزت نفس ب،پرسشنامه اطلاعات دموگرافيك، تست افسردگي بك:ابزار بررسي

  :يافته ها
درصد از دانشجويان وجود  3/5و افسردگي شديد در  درصد 3/10درصد،افسردگي متوسط 9/37نشان دادكه افسردگي خفيف در 

درصد دانشجويان غير  7/66،مشهد انجام شده اين در حالي است كه بر اساس مطالعه اي كه در دانشجويان دانشگاه فردوسي.داشت
بين ميزان افسردگي دانشجويان دختر و پسر با ارجحيت دختران تفاوت معني  .اند دگي دچار بودهه درجات مختلف افسرپزشكي ب

همچنين بين ميزان افسردگي دانشجويان مجرد و متاهل با ارجحيت مجردين تفاوت معني داري وجود .داري وجود نداشت
   .باط معني داري با فراواني افسردگي داشتندارت …تفريح و ،ورزش ،همچنين علاقه دانشجويان در زمينه هاي مطالعه.نداشت

  :نتيجه گيري
 ،تفريحي ،ميزان رضايت از امكانات رفاهي اساتيد، ،همكلاسي ها و پرسنل ،دهاروابط با اعضاي خانو ،وضعيت تحصيلي دانشجويان

نتايج نشان  .واني افسردگي داشتندپرسنل و ميزان حمايت اجتماعي و عزت نفس نيز ارتباط معني داري با فرا ميزان رضايت از اساتيد،
سال و سال اولي ها بيشتر از ساير دانشجويان و در دانشجويان رشته مدارك پزشكي  20داد ميزان شيوع افسردگي در دانشجويان زير 

مشاوره و  اهميت وجود مراكز،با توجه به فراواني قابل توجه افسردگي در دانشجويان.فراواني بيشتري داشت نسبت به ساير رشته ها
بنابراين ضروري است كه توسعه مراكز مذكور چه از نظر  .روان درماني در مراكز دانشگاهي با راهنمايي روانپزشك مسجل مي گردد

  .كمي و چه از نظر كيفي مورد توجه مسئولان محترم دانشگاه قرار گيرد

  :كليدي كلمات
  زشكيدانشجوي علوم پ ،رضايت، عزت نفس، حمايت اجتماعي ،افسردگي
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سي ميزان آگاهي از شيوه هاي بهره گيري از كتابخانه و منابع اطلاعاتي در انجام ربر
  1385در سال ) ع(پژوهش و تحقيق در پرسنل پرستاري بيمارستان امام حسين 

  3حسن گرزين ،2مهين قديري ،1را فائقيزه: نويسندگان
  كارشناس علوم كتابداري3كارشناس علوم كتابداري،2 دانشجوي مامايي،1

  :مقدمه
منابع اطلاعاتي ايفا مي كند، از  در اين جريان نقشي كه كتابخانه و .ربه و تحقيق بنيان نهاده شده استپيشرفت علم پزشكي بر پايه تج

كاوش و مرور كارهاي قبلي از مقدمات لازم براي انجام پژوهش بكر ياارائه فرضيه علمي  ،بررسي. ميت مشابه آزمايشكاه استنظر اه
ي هدف از اين طرح تحقيقي آنست كه جايگاه فن شيوه هاي بهره گيري ازكتابخانه و منابع اطلاعاتي در امرپژوهش برا. است

  .پرستاران نمايان گردد

  :مواد و روش ها
جمع آوري اطلاعات به  .مي باشد) ع(هاي مختلف بيمارستان امام حسين  جامعه آماري شامل كليه پرسنل پرستاري شاغل در بخش

ا اطلاعات از آنه ،كه پس از جمع آوري پرسشنامه ها. صورت پرسشنامه اي است كه سوالات مورد نظر در آن قيد گردده است
  .استخراج گرديده است

  :يافته ها
درصد از پرسنل پرستاري بيمارستان تا حدودي از روشهاي  30فقط :باشد ميموارد ذيل  بررسي پرسشنامه هاي تكميل شده بيانگر

و درصد از گروه هدف جهت يافتن اطلاعات و منابع خود دچار مشكل شده 76.دسترسي به منابع اطلاعاتي كتابخانه اي آگاهي دارند
آموزش شيوه هاي بهر ه گيري  ،درطي دوران تحصيل درصد از پاسخ دهندگان 40.نمي توانند به مطالب مورد نياز دست پيدا نمايند
درصد از افراد، درحين اشتغال و در بيمارستان،  98 .درصد مشكل نداشته اند 6/9 از كتابخانه ها را فرا گرفته اند، كه از ميان آنها

  .آنان باز هم نمي توانند به اطلاعات مورد نياز دست پيدا كنند درصد 53ينترنت را ديده اندكه از اين ميان آموزش استفاده از ا

  :نتيجه گيري
 طبق يافته هاي پژوهشي، افراديكه آگاهي كاملي از چگونگي استفاده از منابع اطلاعاتي را دارند، بيشتر از كتابخانه و منابع استفاده مي

موزش ديده اند در امر تحقيق علاقه و كار آمدي بيشتري از خود نشان مي ه در دوران تحصيل در اين رابطه آادي كبه علاوه افر. كنند
آموزش  امر .آموزش اينترنت در حين اشتغال به كار افراد براي جمع آوري اطلاعات از اينترنت استفاده كمي مي كنند با وجود دهند

  .اران به روز و كاربردي نبوده استعلم پزشكي براي درصد زيادي از پرستاستفاده از منابع اطلاعاتي، خصوصا در 

  :كليديكلمات 
 )ع(، بيمارستان امام حسينآگاهي، كتابخانه، پرستاري
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يرامون عوامل موثر بر بررسي ديدگاه دانشجويان دانشگاه علوم پزشكي اردبيل پ
  1380، ازدواج سال

  2ناصر مظفري ،2محمد علي محمدي، 2بهروز دادخواه، 2مونا غلامي نژاد، 1سعيد محمدي: نويسندگان

  عضو هيئت علمي دانشگاه علوم پزشكي اردبيل2 دانشجويان پرستاري دانشگاه علوم پزشكي اردبيل،1

  :مقدمه
در تامين سلامت ازدواج توجه به معيار هاي انتخاب همسر و احتمالاً كوشش براي تصحيح و يا فراهم آوري آنها يكي از عوامل موثر 

به همين منظور يك بررسي توصيفي جهت مشخص كردن معيارهاي انتخاب همسر از ديدگاه دانشجويان . باشد ميدر بين جوانان 
  .انجام گرديد

  :مواد و روش ها
ابزار . نفر به صورت تصادفي انتخاب گرديد 186جويان دانشگاه علوم پزشكي اردبيل بوده كه از ميان آنها جامعه اين پژوهش دانش

گرد آوري داده ها پرسشنامه تنظيمي بود پس از جمع آوري داده ها اطلاعات جامعه با آمار توصيفي و استنباطي مورد تجزيه و 
  .تحليل قرار گرفت

  :فته هايا
، مشكل عدم يافتن فرد مناسب و راني از افت و عقب ماندگي تحصيليموانع موجود در ازدواج عواملي مانند نگ نشان داد درارتباط با
مهمترين مانع در امر ازدواج بود و اين معيارها با وضعيت % 2/52و % 8/54، %2/60شكلات اقتصادي به ترتيب با منطبق بر معيارها و م

  ). >05/0p(ا دار بود سكونت و منبع اطلاعات از نظر آماري معن

  :نتيجه گيري
در كل نتايج اين پژوهش نشان داد كه جوانان هنوز به شعائر مذهبي و فرهنگ خانوادگي پايبند هستند بنابراين با ترويج هر چه بيشتر 

ده به صورتي در امر ازدواج مي توان اميدوار بود كه بنيان خانوا درست آن وتصحيح فرهنگ خانواده هاارزشهاي اسلامي به شكل 
، سلامت فكر و ب موجود بر سر راه ازدواج جوانان، معيارهاي صحيح نظير ايمانسعادتمندانه پي ريزي شود و بسياري از موانع كاذ

  . جان در همسر گزيني توسط خانواده و فرد مورد نظر قرار گيرد

  :كليدي كلمات
  اردبيل  دانشجويان علوم پزشكي ،ديدگاه ،ازدواج
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هاي  بر ميزان پليمريزاسيون توبولين هاي سلول cerelyعصاره گياه  بررسي تاثير
   مغزي

  2زهرا لطفي، 1غلامحسين رياضي ،1علي اصغر خالقيان

دانشجوي دانشكده علوم 2 عضو هيأت علمي دانشگاه علوم پزشكي تهران، دانشگاه تهران ،كز تحقيقات بيوشيمي و بيوفيزيكدانشجوي كارشناسي ارشد مر1

  پزشكي شاهرود

  : مقدمه
مي باشد اين گياه مصارف بومي هم دارد كرفس گياهي سنتي و خوراكي است كه استفاده از آن  cereliuaceگياه جزئ خانواده 

 ،دانه كرفس ضدرماتيسم. م نقش مهمي دركاهش فشار خون داردتن كلسيكرفس به علت داش .ريشه در تاريخ اين مرز وبوم دارد
  .كاهش دهنده فشار خون و ضد باكتري است ، ضدعفوني كننده بدن

  : بحث
بيماري هاي  ريشه كرفس سالهاست در رفع .مقوي معده و تب بر است ،كه كرفس داراي آثار ادرارآور تحقيقات نشان مي دهد

كرفس گياهي است علفي، به  .خون استفاده مي شود سرماخوردگي و زياد شدن اسيد اوريك ،آسم ،سنگ كليه ،رماتيسم ،نقرس
نگ سفيد يا سفيد برگ هاي آن شفابخش و ضخيم و گلهاي آن كوچك و به ر. سانتي متر كه ساقه اي منشعب دارد 60 تا 20ارتفاع 

ز مناطق ايران از در بسياري ا. به ويژه ريشه و برگ آن استلف آن قسمت مورد استفاده اين سبزي قسمتهاي مخت. مايل به سبز است
از طرف ديگر مكانيزم پليمريزاسيون و دپليمريزاسيون ميكروتوبول از مهمترين .، خوي و بند عباس مي رويدجمله در سيستان

تقالات آكسوني، دوك بيوشيميايي از قبيل تحركات سلولي، انفرآيندهاي حياتي سلولهاي زنده است و اساس بسياري از وقايع 
نقش توبولين بخصوص در دوك تقسيم آن را بعنوان كانديد مناسبي جهت بسياري از . ميباشد... سيرهاي انتقال پيام وم ميتوزي،

بعلاوه وجود مقادير بالاي توبولين در سلولهاي عصبي آن را بعنوان يكي از كانديدهاي . داروهاي ضد سرطان معرفي كرده است
  . ز در اين زمينه در حال انجام استمطرح ساخته و كارهايي نيملكول حافظه 

عصاره اين گياه كه توسط چهار سيستم حلال آلي بدست آورده و هركدام را بر ميكروتوبولهاي سلولهاي مغزي اثر داده شد كه از 
  .م اتري اين گياه تاثير عمده داشتبين آنها عصاره پتروليو

فركشنهاي مختلف را از اين عصاره جدا كرديم و باتوجه به اينكه غالب اين ماده موثره را  HPLCو  TLCبا استفاده از تكنيك هاي 
ترپنوئيد ها تشكيل مي دهند و از طريق جذبي كه اين مواد در تكيك اسپكتروفتومتر دارند پي به اين نكته برده شد كه عمده ماده 

  .ي مثل فوربول و اينگنول مي باشندموثر دي ترپنهاي

  : ه گيرينتيج
 با توجه به اثر افزاينده اين مواد بر پليمريزاسيون ميكروتوبولها اميد است با بررسي بيشتر بتوان از اين مواد درطراحي داروهاي مختلف

  . در جهت درمان سرطان استفاده نمود

  :كلمات كليدي
  سلولهاي مغزي ،cerelyعصاره گياه 
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اردار مراجعه كننده به دو مركز بررسي وضعيت بهداشت دهان و دندان در زنان ب
   بهداشتي درماني شهري شهرستان شاهرود

 4فريده صادقيان ،3ربابه يونسيان ،2، سعيده عابديان1محمود رنجبران: نويسندگان
  .دانشكده علوم پزشكي شاهرودعضو هيئت علمي 4كارشناس بهداشت، 3دندانپزشك، 2انشجوي بهداشت، د1

  :مقدمه
رعايت بهداشت دهان و دندان در دوران بارداري از اهميت ويژه اي برخوردار بوده از جمله عفونت هاي لثه مي تواند زمينه بروز 

رشي، گرفتگي عروق كرونر، انفاركتوس قلبي، انفاركتوس مغزي، رماتيسم قلبي و بيماريهاي ديگر را فراهم كند مانند بيماريهاي گوا
هدف از اين مطالعه بررسي وضعيت بهداشت دهان و دندان در زنان باردار مراجعه كننده به مراكز بهداشتي درماني مي . غيره مي باشد

  .باشد

  :ها و روش مواد
نفر زنان باردار مراجعه كننده به دو مركز بهداشتي درماني شهري  60عه تعداد نوع مطالعه توصيفي تحليلي بوده جامعه مورد مطال

روش جمع . جهت مراقبت هاي دوران بارداري مراجعه كرده بودند 85عظيما و مهدي آبادشاهرود بودند كه در ماههاي تير و مرداد 
شده، كشيده، وضعيت لثه ها، جرم دندان،  آوري اطلاعات پرسشنامه شامل مشخصات دموگرافيك، تعداد دندانهاي پوسيده، پر

  . انجام گرفت  spssآناليز اطلاعات توسط نرم افزار. وضعيت مسواك و استفاده از نخ دندان بود

  :يافته ها
  .بود5/26+ 1/6مراجعه داشتند كه ميانگين سن آنها 17-50نتايج حاصله نشان داد در اين مطالعه زنان باردار از سن 

سال، ميانگين 3/3ميانگين فاصله بارداري آنان . فوق ديپلم و بالاتر بودند% 20ديپلم، و % 25سيكل، % 20ابتدائي، %7/26بيسواد، % 3/8
  .بود 4/1و دندانهاي كشيده  4/3، ميانگين تعداد دندانهاي خراب 6/0تعداد فرزندان 

در اين مطالعه بين سن .خ دندان استفاده مي كردنداز ن% 7/16مسواك مي زدند و فقط % 7/91عفونت لثه داشتند % 15لثه سالم و % 45
و تعداد دندانهاي كشيده، محل زندگي و دندانهاي پر شده و بين شغل و دندانهاي پر شده و استفاده از نخ دندان ارتباط معني داري 

ري نيز ارتباط معني داري به دست به دست آمد همچنين بين در آمد زن و تعداد دندانهاي پر شده و استفاده از نخ دندان و فاصله باردا
  )  pvalue=05/0.(آمد

  :نتيجه گيري
برسد همچنين % 100با توجه به نتايج حاصله بايستي آموزش هاي لازم در مورد زنان باردارصورت گيرد تا ميزان مسواك زدن به 

  .رعايت فاصله بارداري و تغذيه مناسب براي پيشگيري از پوسيدگي دندان پيشنهاد مي گردد

  :كلمات كليدي
  زنان باردار، بهداشت دهان و دندان، مراكز بهداشتي درماني 
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بررسي انواع گاستريت و ارتباط آن با هليكوباكترپيلوري در سطح شهرستان شاهرود 
  1384تا پايان سال  1374از سال 

 5، زهرا يحيائي4، علي اصغر محمديان3، دكتر محمدباقر سهرابي2، دكتر مجيد نوريان1ليلا نورمحمدي

  كارشناس پرستاري 5كارشناس ارشد پرستاري،4پزشك عمومي،3استاديار و متخصص پاتولوژي،2دانشجوي پرستاري،1

  :مقدمه
در حال حاضر رل هليكوباكترپيلوري در ايجاد گاستريت، . ي هاي فراوان در تمامي جوامع هستندگاستريت ها و زخم پپتيك از بيمار

). 1و2و3(و كارسينوم معده مشخص شده است  MALTomaزخم پپتيك ودر نهايت بعضي از انواع تومورهاي بدخيم معده مثل 
  ).1و2(ل رشد، بيشتر از جوامع پيشرفته است بررسي ها نشان داده است كه ابتلاء به هليكوباكترپيلوري در جوامع در حا

در نمونه هاي بيوپسي شده در سطح ) 1374-1384(بر اساس يافته هاي فوق ما بر آن شديم كه وضعيت گاستريت را در ده ساله اخير 
  . شهرستان شاهرود بررسي نموده و ارتباط آن را با هليكوباكترپيلوريس مشخص نمائيم

  :مواد و روش ها
طالعه كه به صورت توصيفي و مقطعي انجام شده است، كليه تشخيص هاي پاتولوژيك پرونده هاي بيماراني كه بيوپسي در اين م

  .تحليل آماري بر روي آنها انجام شد SPSSمعده شده اند در سطح شهرستان شاهرود جمع آوري گرديد و سپس توسط نرم افزار 

  :يافته ها
بيشترين فراواني از نظر بروز علائم و . مرد بوده اند% ) 4/51( نفر  3468و % ) 6/48( زن  نفر 3279بيوپسي انجام شده،  6747از 

%) 2/75(فرد ديده شد  5057از سوي ديگر گاستريت در ). 2نمودار شماره (بيوپسي در دهه هاي چهارم و پنجم زندگي بوده است 
نمونه ها % 5/654و ابتلاء به باكتري هليكو باكترپيلوريس در كه فراوان ترين نوع گاستريت، گاستريت مزمن سطحي گزارش گرديده 

  .گزارش شده است

  :نتيجه گيري
نمونه هاي مثبت گزارش شده، آلودگي نسبتاً وسيع درسطح % 5/64مطالعه فوق مشخص ساخت كه ابتلاء هليكوباكترپيلوريس با 

  . عه استمنطقه را نشان داده و شبيه به الگوي آلودگي در كشورهاي در حال توس

 :كليديكلمات 
  گاستريت، هليكوباكترپيلوريس
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  هاي غيرواگير در شهرستان شاهرود خطر بيماري عواملوضعيت 

  1دكتر محمدحسن اماميان، 1تحادكتر منصوره ف :نويسندگان

 پزشك عمومي دانشكده علوم پزشكي شاهرود1

  :قدمهم
اولين دور از بررسي عوامل خطر بيماريهاي غيرواگير در جمهوري اسلامي ايران با برنامه ريزي انجام شده  1383در زمستان سال

نتايج به دست آمده بر اساس گزارشات و  توسط مركز مديريت بيماريها توسط دانشگاههاي علوم پزشكي سراسر كشور اجرا شد
  .استاني و كشوري انتشار يافت

فرهنگي شهرستان شاهرود با ساير شهرهاي استان متفاوت است و از طرفي در  و اجتماعي –اقتصادي  –از آنجا كه اوضاع معيشتي  
 ده هايبه نظر مي رسد تحليل شهرستاني دا. ت نسبت به ساير شهرهاي استان در نقاط روستائي زندگي مي كنندمعيي از جرصد بيشت

يان سلامت در اين دو قسمت ولبه خصوص با در نظر گرفتن اين نكته كه مت. ير بسيار با اهميت مي باشدنظام مراقبت بيماريهاي غيرواگ
 تدوينيعني دانشگاه علوم پزشكي سمنان و دانشكده علوم پزشكي شاهرود متفاوت و ممكن است هر كدام مداخلات متفاوتي را 

  ت قراردهند ات مبناي تدوين مداخلااطلاعكرده يا در آينده بر اساس اين 

  :مواد و روش ها
اين تحقيق داده هاي حاصل از دور اول نظام مراقبت عوامل خطر بيماريهاي غيرواگير در شهرستان شاهرود پس از پالايش مورد  در

گروه سني  نجنفر در پ 1000د يعني جمعا ننفري در نقاط شهري و روستائي شهرستان بررسي شد 20خوشه  50 .تجزيه و تحليل قرار
نفر  340نفر از جامعه مورد نظر در نقاط شهري و  660 .نفر زن 100نفر مرد و  100نفر شامل  200سال و در هر گروه سني  64تا  15ز ا

  . در نقاط روستائي بودند

  :نتايج 
رف صمو  رنددا mg/dl 125 از افرادي كه قند بيشتر ،دارند mg/dl 240مساوي نسبي افرادي كه كلسترول بيشتر يا توزيع فراواني 

  .در شهرستان شاهرود كمتر از برآورد استاني و كشوري است ،يهما
در شهرستان شاهرود  ميانگين وزنو  ميانگين اندازه دوره كمر ،ميانگين نمايه ي توده بدني ،ميانگين قندخون ،ميانگين كلسترول خون

  .كمتر از برآورد استاني و كشوري است
  در شهرستان شاهرود بيشتر از برآورد استاني و كشوري است يكلستوو دياسيستوليك  فشار خون يانگينم

مصرف نوشابه هاي گازدار و آب ميوه هاي  ،پفك و آب نبات ،مصرف چيپس ،ي افزايش فشار خون سابقه نسبي توزيع فراواني
  استاني استو مصرف نمك سر سفره در شهرستان شاهرود بيشتر از برآورد كشوري و  مصرف روغن نباتي جامد ،صنعتي

  :نتيجه گيري 
با توجه به موارد فوق برنامه ريزي دوره هاي بعدي اين تحقيق بر اساس جمعيت شهرستان و انتشار داده هاي آن در سطح شهرستان  

  در تمام استانها ضروري است

  :كليديكلمات 
  عوامل خطر، شاهرود، مراقبت ،بيماريهاي غير واگير 
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آذر  5ينيكي بيماران مراجعه كننده به كلينيك ديابت ارتباط بين ديابت با علايم كل
  گرگان

  2، فاطمه شمس الهي1فغاني عليرضا، 1زكيه وفايي، 1سعيد حسين زاده :نويسندگان

  مايي دانشگاه علوم پزشكي گلستاندانشجوي ما2 ستان،دانشگاه علوم پزشكي گل دانشجوي پرستاري1

  :مقدمه
دهه اخير بعنوان مشكل بزرگ بهداشتي در كشورهاي در حال توسعه  ديابت ازجمله شايع ترين بيماريهاي غير واگير است كه در دو

  . تهدف اين پروژه بررسي متغيرهاي تاثير گذار در بروزاين بيماري و فراواني آنهاس. مطرح شده است

  :مواد و روش ها
آذر 5پرونده از پرونده هاي بيماران مراجعه كننده به كلينيك ديابت 502تحليلي انجام شد، تعداد _اين پژوهش به روش توصيفي

مورد  SPSSبه كمك پرسشنامه اطلاعات پرونده ها گردآوري شد و سپس به كمك نرم افزار . گرگان بصورت تصادفي انتخاب شد
  .ار گرفتتجزيه و تحليل قر

  :يافته ها
زن بوده اند كه از ) درصد 64(نفر 322و )درصد  36( نفر مرد 180رد بررسي پرونده مو 502يافته هاي تحقيق نشان داد كه از مجموع 

مبتلا به ديابت غير وابسته به ) درصد 87( نفر 436و  ]IDDM[ مبتلا به ديابت وابسته به انسولين) درصد  13( نفر  66اين تعداد 
درصد مبتلا بوده اند كه بيشترين موردها در ديابت  13، از نظر عوارض كليوي و قلبي و نوروپاتي ديابتي بودند ]NIDDM[ نسولينا

خون متوسط و بقيه نرمال درصد فشار  5/3درصد مبتلايان فشار خون شديد و  2غير وابسته به انسولين مشاهده شد، از نظر فشار خون 
  .بوده اند

، BP،FBS ،TG ،CHOL ،نارسايي قلب و نوروپاتي ديابتي ،عوارض كليوي ،شان داد كه بين نوع ديابت با جنس، سناين مطالعه ن
  .تفاوت معني دار ي را نشان مي دهد  HBA1Cتفاوت معني دار آماري وجود ندارد ولي نوع ديابت با 

  :نتيجه گيري
   .اوت معني داري وجود داردتف HBA1C و بين ديابت وميزان ديابت غيروابسته به انسولين در بين زنان بيشتر بوده 

  :كليدي كلمات
  HBA1C ،هموگلوبين گليكوزيله ،تري گليسريد ، كلسترول، قند خون ناشتا ،جنس ،2و1ديابت نوع
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  عوارض ناشي از آن بررسي شيوع انواع جفتي و

  2، حسين ابراهيمي2ناهيد بلبل حقيقي ،1، الهه بينش1مليحه منطقي ،1ويهرا مرتضز :نويسندگان

  عضو هيئت علمي دانشكده علوم پزشكي شاهرود 2شجوي مامايي،دان1

 :مقدمه
تشخيص عمل جفت در مرحله قبل از . رشد وعمل آن رابطه مستقيم با رشد و سلامت جنين دارد .جفت يك عضو جنيني است

مشاهده ومعاينه جفت اطلاعات با ارزشي از آنچه  .به ارزيابي وضعيت جنين در داخل رحم كمك ميكندزايمان وجود داردكه خود 
تشريح بعضي وقايع قبل از تولد كمك  كه بر جنين گذشته در اختيار ما ميگذارد و همچنين در اقدامات درماني زائو در دوره نفاس و

  .حت عنوان بررسي شيوع انواع جفت وعوارض ناشي از آن را انجام دهيمبر اين اساس بر آن شديم تا پژوهشي ت. باشد ميموثري 

 :ها مواد وروش
خانم باردار مراجعه كننده به بخش زايمان بيمارستان فاطميه  140كه بر روي .مقطعي ميباشد -پژوهش حاضر يك مطالعه توصيفي

 3ب كه پس از پايان مرحله بدين ترتي. پرسشنامه بودوري اطلاعات شامل معاينه و آابزار گرد .انجام گرفت 1385شاهرود در سال 
 پرونده، هاي آخر مامايي مورد معاينه قرار گرفت و سپس پرسشنامه با توجه به اطلاعات مادر، جفت توسط دانشجويان ترم ،زايمان

  .تفاده گرديداس SPSSمعاينه جفت و معاينه نوزاد پس از زايمان تكميل گرديد و براي تجزيه و تحليل از نرم افزار 

 :يافته ها
 Discoid.p 71/5%, bilobate.pش ميزان شيوع انواع جفت به ترتيبيافته هاي پژوهش نشان دهنده آن بود كه در اين پژوه

12/2%, succenturation.p 4/1%, ring shaped.p 0/8%,velamentus.p 7/3%, fenestrated.p 0%, dublex.p 
0/8%, membranus.p 1/6%, diffusa.p 0%, circumvalata.p 1/6% 5 ،مورد آنمي مادر 20در جفتهاي ديسكوئيدي .بود 

مورد فيبرين  11مورد كلسيفيكاسيون جفتي،  54مورد كيسه آب پاره همراه با  32وس، يمورد اليگو هيدرو آمن 6مورد پره اكلامپسيا،
مورد  19مورد دو شريان دو وريد در بند ناف،  1مورد يك شريان يك وريد در بند ناف،  1،مورد عدم وجود بند ناف 2 ،جفتي

% 2/58 .گرم بود 3161ميانگين وزن نوزاد در اين پژوهش . مورد احتباس جفت بعد از زايمان مشاهده گرديد 1كيست بند ناف، و 
 .موارد جدا شدن جفت براند آندروس بوده است

 :نتيجه گيري
نادر بوده و نوع ديسكوئيدي از همه بيشتر مشاهده  fenestrated,diffusa.pها از جمله  در اين پژوهش ميزان شيوع انواع جفت

  .باشد ميها و عوارض همراه آن احتياج به تحقيق وسيع تر در نمونه هاي بيشتر  براي مشاهده ساير جفت. گرديد

 :كليدي كلمات
  )bilobate( انواع جفت جفت،
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مورد عوامل خطر ساز نگرش و عملكرد مردم شهر آمل در  ،بررسي ميزان آگاهي
  1384بيماري عروق كرونري 

  1، آيسونا رحماني1، فاطمه بلمه2، لاله فاني صابري1الهه الياسي :نويسندگان

  لوم پزشكي ساريعضو هيأت علمي دانشكده ع2، پرستاري دانشجوي1

  :مقدمه
عوامل خطر  ،بيمارهاي عروق كرونري از مهمترين علل مرگ و مير در كشورهاي پيشرفته و درحال توسعه است در مورد اين بيماريها

 .هاي لازم به جامعه داده شود كه برخي از آنها قابل پيشگيري هستند براي كنترل اين عوامل بايد آموزش باشند ميساز متعددي دخيل 
نگرش و عملكرد مردم شهر بهشهر درمورد عوامل خطرساز بيماري عروق كرونري  ،ميزان آگاهي لذا اين تحقيق نيز با هدف تعيين

  .انجام شده است 1384در سال 

  :مواد و روش ها
بطور تصادفي خوشه آماري  5سال شهر بهشهر كه از  30نفر زن و مرد بالاي  154اين مطالعه اين بررسي توصيفي است كه بر روي 

مصاحبه تكميل  ابزار گرد آوري اطاعات پرسشنامه اي بود كه از طريق مراجعه به درب منازل افراد با .انتخاب شده بودند انجام گرديد
  .تجزيه و تحليل كرديد SPSSشد سپس اطلاعات جمع آوري شده با استفاده از نرم افزار كامپيوتري 

  :يافته ها
بيشترين ميزان آگاهي  .در حد دبيرستان بود% 3/27ميزان تحصيلات  .را زنان تشكيل مي دادند%5/50ي از كل نمونه هاي مورد بررس

افراد %) 71( بود نتايج تحقيق نشان داد كه % ) 84( در زمينه استرس ها و فشارهاي روحي ،از عوامل خطر ساز در جامعه مورد بررسي
افراد از نقش مضر %) 59(  .آنها اظهار داشتند كه ورزش مي كنند %13ودند اما فقط ايجاد بيماري قلبي بااطلاع ب از اثر بي تحركي در

% 54 .آنها غذا را بصورت كم نمك مصرف مي كردند% 13در حاليكه تنها  .مصرف زياد نمك دربيماري عروق كرونري آگاه بودند
افراد % 2/42نتايج نشان داد كه  .غن مايع استفاده مي كردندآنها از رو% 25اما فقط  .آنها از فايده روغن مايع براي سلامتي آگاه بودند

 .داراي عملكرد ضعيف نسبت به عوامل خطر ساز بيماري عروق كرونري بودند% 9/40نگرش مثبت و  %3/51 ،داراي آگاهي متوسط
افزايش آگاهي و و نگرش با عملكرد رابطه معني دار آماري وجود داشت وبا ) نگرش و عملكرد(بين متغير هاي آگاهي با 

  .نگرش،عملكرد واحدهاي مورد پژوهش نيز بهبود يافته بود

  :نتيجه گيري
آگاهي و عملكرد افراد بعنوان گامهاي اوليه پيشگيري از بيماري عروق  برنامه ريزي هاي منظم جهت ارتقاء ،با توجه به اين نتايج

 –هاي قلبي بايد در برنامه هاي آموزشي تيم بهداشتي  يماريهاي عوامل خطرساز ب لذا در آموزش .كرونري ضروري به نظر مي رسد
   .درماني كشور گنجانده شود

  :كليدي كلمات
  ، عملكردآگاهي، نگرش ،عوامل خطر ساز بيماري عروق كرونري،
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بررسي استفاده از وسايل كمك آموزشي در مدرسين دانشكده علوم پزشكي شاهرود 
  85سال 

نعباسيا مريم، 1فاطمه سيفي: نويسندگان
   3نظري پروين ،2صادقيان ، فريده2ابراهيمي ، حسين2

 كارشناس آموزش مداوم3، عضو هيئت علمي دانشكده علوم پزشكي شاهرود2دانشجوي پرستاري، 1

  :مقدمه
تر، موثرتر و پايدارتر مي نمايد و تجارب واقعي و عيني را  جهيزات كمك آموزشي يادگيري را سريعدهد مواد و ت مطالعات نشان مي

دهد و موقعيتهايي را كه در شرايط عادي به لحاظ زماني و مكاني قابل دسترس نيست امكان پذير  در اختيار فراگيران قرار مي
ل كمك آموزشي توسط مدرسين دانشكده علوم پزشكي شاهرود هدف از اين مطالعه بررسي ميزان استفاده از وساي. سازد مي
  .باشد مي

  :ها مواد و روش
نفر از اعضاء هيئت علمي و مربيا ن دانشكده علوم پزشكي شاهرود  32نوع مطالعه توصيفي مقطعي بوده و جامعه مورد مطالعه تعداد 

  .بودند
ن تا ثير وسايل كمك آموزشي، اولويت استفاده از وسايل كمك روش جمع آوري اطلاعا ت پرسشنامه، شامل سؤالاتي در مورد ميزا

 .انجام شد SPSSآناليز اطلاعات با نرم افزار .بود.. .آموزشي، ميزان استفاده و

  :يافته ها
و رسانه هاي %) 6/28(سپس اسلايد %) 4/82(نتايج حاصله نشان داد اولويت اول در استفاده از وسايل كمك آموزشي وايت برد 

  .بود%) 2/18(ي نوشتار
نفر از  21. كردند كردند كه همه آنها به ميزان زياد و متوسط استفاده مي نفر از وايت برد استفاده مي 27از جامعه مورد مطالعه تعداد 

اده نفر از جامعه مورد مطالعه استف 15اسلايد توسط . آنها متوسط و زياد بود%) 5/91( كردند كه ميزان استفاده  اورهد استفاده مي
  .بود%) 3/53(شد كه ميزان استفاده متوسط و زياد  مي

كمترين وسايل كمك آموزشي مورد استفاده . بود%) 2/69(كردند كه ميزان استفاده متوسط وزياد  پروژكتور استفاده مي PCنفر13 
  .نفر بودند 5جسد، برش، و اشياء واقعي 

  .دانستند تاثير آن را كم مي% 5/6متوسط و % 5/35زشي را زياد، از جامعه مورد مطالعه ميزان تاثير وسايل كمك آمو% 1/58

  :نتيجه گيري
ضروري است از طرق . با توجه به نتايج حاصله كه كمي بيش از نيمي از مدرسين تاثير وسايل كمك آموزشي را زياد مي دا نستند

داده شود  ن تاثير آنها آموزشهاي لازم به آنهامختلف از جمله برگزاري كارگاه ها در خصوص اهميت اين وسايل، انواع آن و ميزا
  .برش و وسايل سمعي بصري نيز افزايش يابد ،استفاده از اشياء واقعي

  :كلمات كليدي
  وسايل كمك آموزشي، آموزش 
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  هاي زنان بيماري درنسيته پايين اكاربرد ليزر با د

، ربابه 3،گيتي ايزدي3، صديقه مغاني3، فريده نوروزي3، فرشته ميري2كشاورز مريم ،1سميه سيدي ،1مريم غفاري :نگانويسند

 2، صديقه رحيميان3حسيني

  كارشناس مامايي3 ،دانشكده علوم پزشكي شاهرودعضو هيئت علمي 2دانشجوي كارشناسي مامايي، 1

  :مقدمه
به معني تقويت نور برانگيخته  ) (laser = Light Amjplification by the Stimulated Emission of Radiation ليزر
در اين روش . كه در آن از نورهاي مرئي، مادون قرمز و ماوراء بنفش در درمانهاي پزشكي و دندانپزشكي استفاده مي شود باشد مي

لذا تمركز اين نورها در يك محدودة بسيار  طيف هاي مختلف نور تبديل به يك تابش رنگ با شدت بالا و تقريبا موازي مي شود،
ليزر در جراحي، روشهاي تشخيصي، مطالعات فيزيولوژيك، هم چنين در درمان . كوچك، حرارت بسيار زيادي را بوجود مي آورد

اريهاي بيماريهاي مفاصل، عضلات و استخوان، بيماريهاي قلب و عروق، ريوي، اندوكرين و متابوليسمي، گوش و حلق و بيني و بيم
  .زنان كاربرد دارد

  :مواد و روش ها
بدون ايجاد انرژي حرارتي به يك مادة فعال و شركت كنندة در واكنشهاي بيوشيميائي تبديل مي شود و با  ،ليزرهاي با دانسيتة پايين

يتة كم در بيماريهاي زنان ليزرهاي با دانس. ، در درمان زخم و كنترل درد به كار گرفته مي شودشود ميتوجه به اينكه ايجاد حرارت ن
در موارد دردهاي مزمن لگني، چسبندگي هاي لگن بعد از جراحي و آندومتريوز، سالپنژيت، زخم هاي واژينال، ديسمنوره، 
سردمزاجي، بارتولينيت و ناباروري بكار مي رود، هم چنين با توجه به تأثيرات خوب مخاطي اين نوع ليزر، مي توان در درمان 

  .ولوژيك از اين نوع ليزر استفاده نمودتغييرات پات

  :نتيجه گيري
، باشد مياثر اصلي ليزرهاي با دانسيته پايين كه شامل تحريك بيولوژيك، بازسازي و تأثيرات ضد درد و ضد التهاب  3با توجه به 

ون شك استفاده از اين نوع ليزر بد. استفاده از آن در بسياري از موارد پزشكي از جمله ژنيكولوژي و بيماريهاي زنان توصيه مي شود
هاي ناشي از اعمال جراحي زنان، كاهش مصرف داروها، بهبود نتايج درمان و ترخيص سريعتر بيماران  و خونريزي در كاهش عفونت

  . و به حداقل رساندن آسيب هاي بافتي مؤثر بوده، كاربرد آن در واحدهاي مامائي و زنان توصيه مي گردد

  :كليديكلمات 
  هاي زنان بيماري ،با دانسيتة پايينليزر 
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  84-80بررسي اپيدميولوژيك بيماري مالاريا درشهرستان ميناب طي سالهاي

 1اسداله حسيني چگني :نويسنده

  ، دانشكده علوم پزشكي هرمزگاندانشجوي حشره شناسي پزشكي1

 :قدمهم
مالاريا عبارت است از بيماري حاد يا تحت حاد عفوني تب داري است كه همه ساله موارد متعددي از بيماري در برخي از استانهاي 
كشورمان گزارش مي شود؛اين بيماري هنوزيكي از مهمترين مشكلات بهداشتي كشور بوده و تاكنون زيانهاي اقتصادي و اجتماعي 

 84تا80هاي  اين مطالعه به منظور بررسي اپيدميولوژيك وضعيت مالاريا در شهرستان ميناب طي سال. زيادي را در برداشته است
  .انجام پذيرفت

 :روش ها موارد و
  .استفاده از داده هاي موجود مي باشد با)Cross-sectional(و مقطعي) (descriptiveتوصيفياين بررسي يك مطالعه 

 :يافته ها
بررسي ها نشان مي دهدكه آمار  ،در شهرستان ميناب شناسايي شده است )لام مثبت( بيمار مالاريايي 7490مجموعاً 84 تا 80از سال

كل % 29/12( 83و در واقع بعد از يك نزول در سال) كل موارد%73/34( روند رو به رشدي داشته است 84موارد مثبت در سال
  .به سرعت اوج گرفته است )موارد

 :نتيجه گيري
سال اخير نوسان قابل توجهي داشته است، و بيشترين 5ن داد كه وضعيت ابتلا به مالاريا در شهرستان ميناب در بررسي حاضر نشا

بايد  :از مجموع نتايج فوق چنين استنباط مي شود كه .باشد مي )سال 5كل موارد درطول % 72/34( 1384درصدموارد بيماري در سال
لاريا بخصوص پايش هاي ساده و متداول حشره شناسي، بصورت دوره اي و منظم، در سيستم جامعي براي ادغام فعاليتهاي كنترل ما

  .مركزبهداشت استان و شهرستان وجود داشته باشد

 :كلمات كليدي
 بررسي اپيدميولوژيك  مالاريا، ميناب،
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بررسي مشخصات دموگرافيك معتادان مراجعه كننده به مركز درمان متادون شهرستان 
  شاهرود

  5مختاريان، مريم 4، محمد رضا خورسند3، فريده صادقيان2خديجه ميرزايي ،1ليلا حسيني: نويسندگان

، عضو هيئت علمي دانشكده علوم پزشكي شاهرود ،دكتراي تخصصي بهداشت باروري 2،دانشجو پرستاري1
عضو هيئت  4ارشناس ارشد بهداشت حرفه اي،ك٣

  كارشناس پرستاري5 ،پزشك عمومي ، علمي دانشكده علوم پزشكي شاهرود

 :مقدمه
اقتصاد سلامت افراد و خانواده آنان مي زند در ايران رشد  ،اعتياد اين معضل مهلك، ضررهاي شديد و جبران ناپذيري بر پيكر اجتماع

 .است% 80ساليانه اعتياد
شناخت مشخصات . گروه در معرض خطر صورت گرفته است نيانه عليرغم اين رشد سريع، مطالعات كمي در اين زمينه و متاسفا

  . دموگرافيك معتادان كمك موثري در جهت شناسايي افراد در معرض خطر و توجه بيشتر به آنان مي نمايد
  .باشد ميبه مركز درماني متادون شهرستان شاهرود هدف از اين مطالعه بررسي مشخصات دموگرافيك معتادان مراجعه كننده 

 :ها و روش مواد
. باشد مينفر از معتادان مراجعه كننده به مركز درماني متادون شهرستان شاهرود  140اين مطالعه توصيفي است و جامعه مورد مطالعه

  .است هپرسشنامه مي صورت گرفت جمع آوري اطلاعات در مورد مشخصات دموگرافيك آنان از طريق

 :يافته ها
در بيش از نيمي از آنان سن شروع استفاده از مواد مخدر . مرد بوده اند% 96اكثر مراجعه كنندگان به مركز درماني متادون 

آنان متĤهل بوده %) 70(ديپلم داشته اند از نظر وضعيت تĤهل% 40از نظر ميزان تحصيلات حدود. سالگي بوده است 15-20بين58%
  .منشĤ خانواده و مشكلات اجتماعي بوده اند%) 65(مراجعه بيشترين علت.اند

 :نتيجه گيري
همچنين بيشترين . نتايج اين مطالعه نشان مي دهد كه بيشترين شروع سني براي استفاده از مواد مخدر بين سنين نوجواني و جواني است

  .علت مراجعه فشار خانواده و مشكلات اجتماعي بوده است

وجوانان و جوانان با توجه به اينكه آنان جمعيت كثيري از كشورمان را تشكيل مي دهند الزامي و حياتي است در پرداختن به نيازهاي ن
  .نيز آموزشهاي لازم به آنان و خانوادههايشان در جهت پيشگيري و درمان معتادان بايد صورت گيرد،اين راستا

 :كلمات كليدي
 .در معرض خطر مشخصات دمو گرافيك، اعتياد،
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  زنان درباره روش هاي پيشگيري از بارداري آموزشي نيازهايرسي بر

2محبوبه پورحيدري، 1، سميه سيدي1، ثريا طايفه1حديث آزادي:نويسندگان
  3فرشته ميري ،

،اهرودعضو هيأت علمي دانشكده علوم پزشكي ش2، مامايي دانشجوي1

  كارشناس مامايي3

 :مقدمه
 ارتقاء كيفيت برنامه هاي تنظيم خانواده مستلزم مشاركت آگاهانه ، داوطلبانه و فعالانه همه افراد و خانواده ها در اين برنامه هاست و

پيشكيري از در برنامه ريزي براي امر آموزش روشهاي . چنين مشاركتي جز با آموزش و ارتقاءآگاهي و نگرش فراهم نخواهد شد 
هدف پژوهش حاضر تعيين .بارداري بايد نياز مادران ارزيابي شود تا متناسب با نيازهاي آنان برنامه هاي آموزشي لازم تدوين شود

  .نيازهاي آموزشي زنان مراجعه كننده براي زايمان در مورد روشهاي پيشگيري از بارداري بوده است

 :ها مواد و روش
نفر مادر باردار كه جهت ختم بارداري به بيمارستانهاي  300في مقطعي بوده، تعداد نمونه مورد پژوهش اين پژوهش يك مطالعه توصي

ابزار گردآوري اطلاعات پرسشنامه بود كه . شهرستان شاهرود مراجعه نموده و از طريق نمونه گيري آسان مورد بررسي قرار گرفتند
جهت تجزيه و تحليل داده ها از آزمونهاي كلي اسكوئر و . حضوري تكميل شدپس از تعيين اعتماد واعتبار علمي از طريق مصاحبه 

  . رگرسيون لمبستيك استفاده شد

 :يافته ها
در كلاسهاي % 3/57. ابتدائي بوده است% 7/36ساك شهر، ميزان تحصيلات %  7/57سال، 20-24در گروه سني %) 35(اكثريت زنان 

جهت استفاده از % 3/23. مراجعه منظم به مراكز بهداشتي درماني داشته اند% 3/23مشاوره قبل از ازدواج شركت كرده بودند، 
براي گرفتن مشاوره به ماما مراجعه كرده %) 2/80( روشهاي پيشگيري با پرسنل بهداشتي مشورت مي كرده اند كه در اكثريت موارد 

استفاده كنندگان از %66كنندگان از كاندوم و استفادهIUD ،43%استفاده كنندگان از% 5/56مصرف كنندگان قرص،%7/27.بودند
DMPAاستفاده كنندگان از روش منقطع در %90كليه مادران و%90.نسبت به روشهاي مورد استفاده خودشان آگاهي ضعيفي داشتند

آگاهي  .كليه مادران روشهاي پيشگيري اورژانس را نمي شناختند%92.خصوص درصد بالاي شكست اين روش اطلاع نداشتند 
  .خوب بوده است3/2، متوسط و8مادران ضعيف،%3/89رمورد كليه روشهاي پيشگيري در د

 :نتيجه گيري 
نتايج حاصل از بررسي فوق لزوم نظارت بيشتر بر جنبه هاي كيفي در ارائه خدمات تنظيم خانواده و توجه ويژه بر امر مشاوره را مورد 

ي آموزشي در خصوص استفاده صحيح از روش هاي ضد بارداري ضروري همچنين طراحي و تدوين برنامه ها. تاكيد قرار مي دهد
  .به نظر مي رسد

 :كلمات كليدي
  آگاهي، پيشگيري از بارداري، روشهاي تنظيم خانواده
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  اثر آلودگي هوا بر پوكي استخوان

  2دكتر صادق نيك پي -1پروين صادق زاد: نويسنده

  بهداشت حرفه اي دانشگاه علوم پزشكي قزوين، عضو هيأت علمي دانشگاه علوم پزشكي قزوين دانشجوي

  : مقدمه
پوكي . استخوان عضوي بسيار فعال است كه بصورت مداوم بوسيله سلول هاي استخوان ساز و استخوان خوار بازسازي مي شود

در اين بيماري ميزان . اهش تراكم استخواني مشخص مي گردداستخوان يا استئوپوريوزيس بيمارب سيستم اسكلتي بدن است كه با ك
از دست رفتن استخوان بيش از ميزان تشكيل آن مي باشد، لذا استخوان ها بطور پيشرونده اي پوك، ترد و شكننده شده و به آساني 

ر ستون مهره ها، لگن و مچ مهمترين پيامد اين بيماري نيز شكستگي هاي استخواني هستند كه بيشتر د. دچار شكستگي مي گردند
  .دست ها رخ ميدهند

  : بحث
رژيم غذايي نامناسب، فعاليت بدني كم، : عوامل متعددي در ايجاد پوكي استخوان در انسان نقش دارند كه مهمترين آنها عبارتند از

براي داشتن  Dمراه با ويتامين كلسيم يكي از املاح آلي است كه ه ....و Dويتامين استعمال سيگار، كمبود ميزان دريافت كلسيم و 
مواد  Dمهمترين منابع ويتامين . كليد ورود كلسيم به خون و انتقال آن به استخوان ها است Dويتامين . استخوان هاي سالم لازم است

 نور خورشيد جهت UVB. در مواد غذايي به ميزان بسيار كمي يافت مي شود Dويتامين . نور خورشيد است UVBغذايي و اشعه 
دقيقه با نور  15تماس روزانه صورت و دستها به مدت . به فرم فعال آن در سطح پوست بدن لازم است Dتبديل فرم غير فعال ويتامين 

نياز دارند و كشورهاي جهان سوم  Dتمامي انسانها در تمامي سنين به ويتامين . لازم براي بدن است Dخورشيد تامين كننده ويتامين 
مورد نياز روزانه خود  Dت جهان در آن زندگي ميكنند، فاقد رژيم غذايي مناسب بوده و قادر به تامين ويتامين جمعي 3/2كه بيش از 

  .از طريق تغذيه نيستند

  : نتيجه گيري
. تماس با نور خورشيد است كه به راحتي در اختيار تمامي انسانها قرار داده شده است Dارزانترين و راحتترين راه جذب ويتامين 

رهاي در حال توسعه براي پيشرفت روز افزون خود، بدون در نظر گرفتن شاخص هاي توسعه پايدار، به سرعت به سوي صنعتي كشو
شدن روي آورده اند كه زمينه ساز بروز مشكلات زيست محيطي بسيار گشته اند كه آلودگي هواي ناشي از منابع شهري، صنعتي و 

از مهمترين آنها كه در . كه زيان هاي بسياري را بر جامعه و محيط زيست تحميل ميكندوسايل نقليه يكي از آنها محسوب مي شود 
آلودگي هاي صنعتي اغلب حاوي مقادير . دراز مدت اثر خود را نشان ميدهد ميتوان به عوارض و ناراحتي هاي استخواني اشاره كرد

به سطح زمين مي  UVBفتن در هوا مانع از رسيدن اشعه زيادي دي اكسيد گوگرد و ذرات سولفات هستند كه اين ذرات با قرار گر
   .شوند

بطوريكه دي اكسيد گوگرد موجود در هواي آلوده قادر به جذب و ذرات سولفات قادر به انعكاس فوتون هاي ماوراء بنفش موثر 
UVB  براي سنتز پوستي ويتامينD در نتيجه پيش ساز ويتامين .هستندD  شدن به ويتاميندر سطح پوست قادر به تبديلD  فعال نمي

  .و عدم جذب كافي كلسيم براي ساخت و استحكام استخوان مي گردد Dباشند و بدن دچار كمبود ويتامين 

 :كلمات كليدي
  .UVB، كلسيم، نور خورشيد، Dآلودگي هوا، پوكي استخوان، ويتامين 
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هاي هاي روده بزرگ در مراجعين به آزمايشگاه  بررسي ميزان فراواني سرطان
لغايت  1374هاي  طي سال و دانش شاهرود در )ع(پاتولوژي بيمارستان امام حسين 

1384   

1مهرنگار فاني ماياني
،
نسـرين   ،4عليرضـا رشـيديان   ،3مهرداد كلاته جـاري   ،2دكتر پونه ذوالفقاري ،2دكتر محمدباقر سهرابي 

   4رحيمي

  كارشناس پرستاري  4،عضو هيئت علمي دانشكده علوم پزشكي شاهرود3 پزشك عمومي،2، دانشجوي پرستاري1

  :مقدمه
خيم آن هستند كه در بين آنها سرطان هاي گوارشي از يكي از مشكلات اساسي درسلامت جوامع، سرطان ها به ويژه انواع بد

اين مطالعه با تعيين ميزان فراواني سرطان هاي روده . مهمترين و شايع ترين علل مرگ و مير و ناتواني در اثر سرطان ها مي باشند
تولوژي بيمارستان امام در مراجعين به آزمايشگاه پا 1384لغايت  1374بزرگ به تفكيك سن، جنس و نوع سرطان در طي سالهاي 

  .و دانش انجام گرفت) ع(حسين 

  :ها مواد و روش
دفتر ثبت بيوپسي هاي روده بزرگ موجود در آزمايشگاه پاتولوژي بيمارستان . انجام گرفت Existing data studyتحقيق به روش 

رار گرفته و اطلاعات لازم و دموگرافيك مورد بررسي ق 1384لغايت  1374و آزمايشگاه پاتوبيولوژي دانش از سال ) ع(امام حسين 
  .استخراج شد

  :يافته ها
ميانگين سني مبتلايان به . مبتلا به انواع سرطان هاي روده بزرگ بودند%) 8/15(مورد  89نمونه انجام گرفت كه  563تحقيق بر روي  

نفر  51زن و %) 7/42(نفر  38نسر روده بزرگ از ميان مبتلايان به كا. سال بود 86تا  31سال با دامنه   2/58 7/11سرطان كولون 
  . بود% 5/76شايع ترين نوع سرطان كولون آدنوكارسينوما با . مرد بودند%) 3/57(

  :نتيجه گيري
با توجه به افزايش روزافزون بروز سرطان دستگاه گوارش در كشور، لزوم بررسي عوامل محيطي دخيل در شيوع آن، مخصوصاً  

همچنين جهت تشخيص زودرس اين نوع سرطان ها، اقدامات . عادات غذايي ضروري به نظر مي رسدمحتواي رژيم غذايي و 
  . مي باشد سال ضروري 50اسكرنينگ و كولونوسكوپي به ويژه در سنين بالاي 

  :كليديكلمات 
  سرطان روده بزرگ، فراواني، شهرستان شاهرود
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  مانيزا هنگام سن مادر اطفال با ك دريابت نوع يبررسي ارتباط د

 2نيمهدي سبكتك، 1نيم سبكتكريم :سندگاننوي

، دانشكده علوم پزشكي رشت1
  پزشك عمومي٢

 :همقدم
به  طي درابتلايكي وعوامل محينتژ عوامل مختلفي ازجمله استعداد.ي اطفال استژنولويماري اندوكرين بيعتريك شايابت نوع يد
جاد يكي ازعوامل موثردرايمان بعنوان يرطي مطالعات انجام شده سن مادرهنگام زايدر سالهاي اخ.ك موثرشناخته شده انديابت نوع يد
ابت نوع يمان احتمال ابتلاي كودك به ديش سن مادر هنگام زايافزا ن مطالعات بايبراساس ا. ك اطفال شناخته شده استيابت نوع يد
ك در اطفال با سن يابت نوع يتحت عنوان بررسي ارتباط د اي راه م تا مطالعين راستا برآن شديدر هم. ابديش مي ينده افزايك درآي

  .مان بوده استيزا هنگامك دراطفال با سن مادريابت نوع ين ارتباط دييتعمطالعه ن يهدف اصلي ا .ميمان انجام دهيمادر هنگام زا

 :ها مواد و روش
ك و كودكان يابت نوع يمطالعه كودكان مبتلا به دشاهدصورت گرفته است افراد شركت كننده در اين -روش مورد اين مطالعه به

 45تعداد گروه مورد  .عتي اصفهان بستري شده انديمارستان شريدربخش اطفال ب 1383ابت بوده اند كه در سال يبه د رمبتلايغ
ها رين متغيمهمتر. ه شده بود استفاده شدين منظور تهيلاعات از فرمي كه به همبراي جمع آوري اط.بوده استر نف 90نفروگروه شاهد 

  .ابتيرتبه تولد وسن ابتلا به د،مانياز ن مادر هنگامس :از است كه مورد بررسي قرار گرفت عبارت بودهيي 

 :يافته ها
ب يترت ينبه ا. مان ارتباط وجود داشته باشديزاك در اطفال و سن مادر هنگام يابت نوع ين دين مطالعه به نظر مي رسد كه بيبراساس ا
ش ينده افزايك در آيابت نوع يسال و بالاتر احتمال ابتلاي كودك به د 35ن ين بخصوص در سنيماش سن مادر هنگام زايكه با افزا

  .ابديش يك افزايع ابت نويمانها و رتبه تولد احتمال ابتلاي كودك به ديش تعداد زاين به نظر مي رسد با افزايهمچن. ابديمي 

 :كلمات كليدي
 سن مادر هنگام زايمان ،ديابت نوع يك
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آموزان پسر مقطع راهنمايي روستاي رويان در مورد  بررسي ميزان آگاهي دانش
 خطرات سيگار

1جبرانمحمود رن: نويسندگان
 5ربابه يونسيان ،4احمد خسروي، 3زهرا كمياب، 2فريده صادقيان ،

كارشناسي بهداشت عمومي دانشكده 5رشناس ارشد اپيدميولوژي، كا4، كارشناس آموزش3، عضو هيات علمي بهداشت حرفه اي2، دانشجوي بهداشت عمومي1

  علوم پزشكي شاهرود

  :مقدمه
مطالعات . برابر ميكند6برابروخطر سرطان حنجره را2روز خطر سرطان دهان ومري را، مصرف سيگار به ميزان فقط يك تا دو نخ در

سالگي شروع كرده اند اگر اين روند زود هنگام استعمال سيگار ادامه يابد چند  18از معتادين سيگار قبل از سن % 80نشان ميدهد 
ميميرند زيرا آنها در بزرگسالي معتاد به سيگار خواهند سال كه امروز زندگي ميكنند به طور زود هنگام  18ميليون كودكان زير 

پسرمقطع راهنمايي در مورد خطرا ت سيگار است تا با اطلاعات حاصله  هدف از اين مطالعه بررسي ميزان آگاهي دانش آموزان.شد
  .بتوان به برنامه ريزي جهت اقدامات پيشگيرانه بپردازيم

   :ها روش مواد و
تنهامدرسه مقطع راهنمايي پسرانه روستاي رويان  ساله 11-14نفر دانش آموزان پسر 78جامعه مورد مطالعه  نوع مطالعه توصيفي بوده

روش جمع آوري اطلاعات پرسشنامه به صورت خود گزارش دهي شامل سوالاتي در مورد وضعيت استعمال . باشند ميشاهرود 
انجام گرفت و اطلاعات با نرم افزار  84بودكه در آذرماه ....آن وسيگار فرد وخانواده، خطرات سيگار ومواد زيان آور موجود در 

SPSS تجزيه وتحليل گرديد.  

  :يافته ها
آنان % 100اگر چه .نخ سيگار مي كشيدند 4/2نخ وبه طور متوسط  5روزانه از يك تا%) 5/11(نفر 78نفر از 9نتايج حاصله نشان داد

در مورد بيماري هاي مرتبط با . متوسطي در مورد خطرات سيگار داشتند سيگار را براي سلامتي مضر ميدانستند ولي آگاهي
% 8/21موجوددر سيگار، فقط سرطان ريه را انتخاب كردند ودر مورد نيكوتين به عنوان اصلي ترين ماده اعتياد آور% 8/53سيگار

  .درست انتخاب نمودند% 2/46آگاهي داشتندوخطرات سيگار در دوران بارداري را 

  :رينتيجه گي
وبه خصوص در روستا گسترش برنامه هاي آموزشي جهت دانش آموزان %) 5/11(توجه به بالابودن مصرف سيگار در اين سنين با

اين مقطع ووالدين آنان به خصوص والدين سيگاري وتقويت برنامه هاي مشاوره در اين سنين كه از حساسيت زيادي برخوردار است 
 . توصيه ميگردد

  :كلمات كليدي
 دانش آموزان ،هيآگا
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   در شهرستان شاهرود 83بررسي اپيدميولوژيك تب مالت در سال 

  3، ربابه يونسيان2منصوره فاتح ،1احسان صميمي

  پزشكي شاهرود لومكارشناس بهداشت دانشكده ع3پزشك عمومي، 2م پزشكي شاهرود، دانشجوي دانشكده علو1

  :مقدمه
تب مالت يك بيماري عفوني مشترك انسان و دام مهم در ايران است كه مسوول زيانهاي اقتصادي ناشي از سقط جنين، نازايي، 

از آنجا كه بروز اين بيماري در جوامع . بوده كه در اعضاي مختلف بدن مي تواند آسيب ايجاد كند... كاهش محصولات دامي و
  .ت مي باشد شناسايي الگوي اپيدميولوژيك بيماري مي تواند در برنامه ريزي براي كنترل بيماري موثر باشدمختلف متفاو

  :ها و روش مواد
نفر جمعيت شهرستان شاهرود و ابزار گرد آوري اطلاعات، پرسشنامه  224579جامعه مورد مطالعه  نوع مطالعه توصيفي مقطعي بوده

 EPI6آناليز اطلاعات با استفاده از نرم افزار  .در روستا و شهر تكميل گرديد 83داشت در سال بوده كه توسط بهورز و كاردان به
  .انجام گرديد

  :يافته ها
و  مجن، كلاته خيج، ميامي، بيارجمند،(و در نقاط شهري % 7/66، در روستا 100000/16در شهرستان شاهرود ميزان بروز تب مالت 

بيشترين بروز در دامدار و  .ارتباط بين جنس و بيماري معني دار شد .به دست آمد% 9/38در زنان و % 1/61، در مردان % 3/33) بسطام
سال در فصل تابستان و در دهستانهاي  45-54زنان و مردان در رده هاي سني  همچنين در. مشاهده گرديد) مورد 13% ( 9/38چوپان 

  . تماس با دام داشتند% 3/83ز گزارش شده و از موارد ابتلا بيشترين برو) 100000/52(و بسطام )  100000/72(خارتوران 

  :نتيجه گيري
آموزشهاي لازم انجام  ،سال در زنان و مردان 45-54براي كنترل بيماري بايستي در دو دهستان خارتوران و بسطام و در رده سني 

  .از اقدامات مهم ديگر مي باشد ،دامهاي آلوده نمونه گيري از خون ،همچنين نظارت كيفي بر مواد لبني، واكسيناسيون دامي. گيرد

  :لمات كليديك
   1383تب مالت، اپيدميولوژي، شاهرود، 
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هاي شهر شاهرود در سال دبستاني ساله 7ـ  11كودكان  ميزان شيوع حوادث دربررسي 
  1383ـ  85تحصيلي 

  2حسين ابراهيمي، 2السادات تقوي زهتن، 1اعظم نظري :نويسندگان 
  هيئت علمي دانشكده علوم پزشكي شاهرود عضو2،دانشكده علوم پزشكي شاهرود بهداشت خانواده يدانشجو1

  :مقدمه
: در اكثر نقاط جهان حوادث مختلف نظير بطوريكه ،يش بيني در كودكان را تشكيل ميدهندپحوادث شايعترين علت مرگ قابل 

طبق گزارشات . غرق شدگي و افتادن از بلندي عامل اصلي مرگ در كودكان بالاي يك سال ميباشد ،سوختگي ،مسموميت ها
نجايي كه كودكان آاز. سال در امريكا مشاهده گرديده است 14مورد مرگ و مير در سال در كودكان زير  23000مختلف حدود 

وهش به منظور شناخت هر چه بيشتر عوامل زمينه ساز حوادث در پژينده سازان فرداي جامعه هستند لذا اين آان امروز ونوجوان
  .ذيرفته استپيشگيري از حوادث و كاهش مرگ و مير صورت پكودكان به منظور برنامه ريزي اصولي در جهت 

  :مواد و روش ها
در ابتدا تعدادي از  بطوريكه.ذيرفته استپموز صورت آدانش  726بر روي  مي باشد كه مقطعي پژوهش فوق يك مطالعه توصيفي

ساله كه در سال اول تا پنجم مشغول تحصيل بودند مورد  7ـ  11دبستانها ي شهر شاهرود بطور تصادفي انتخاب و تمامي كودكان 
گرديده جمع  سال ودر موعد مقرر عودتاروالدين  بوسيله كودكان جهتپرسش نامه هايي كه اطلاعات توسط مطالعه قرار گرفتند 

استفاده  SPSS وتريپيافزار كامنرم  و )توزيع فراواني(باطينجهت تجزيه تحليل داده ها از آمار توصيفي و است. وري شده استآ
  .گرديد

  :يافته ها
. ميباشد سال9/7ان سر وميانگين سني كودكپدرصد نمونه ها  50درصد نمونه ها دختر و  50است كه نتايج حاصله حاكي از آن

بلع اجسام  ،)درصد4/4(ساير علل  ،)درصد7/6(تروما  ،)درصد8/8(تصادفات  ،)درصد8/13(شايعترين حوادث به ترتيب سوختگي 
در اين بين شايعترين حوادث منجر به بستري شدن كودك در بيمارستان . بوده است) درصد5/2(مسموميت  ،)درصد2/3(خارجي 

  .بوده است) درصد3/3(س سوختگي با پو س) درصد9/3(ابتدا تصادفات 

  :نتيجه گيري
يشگيري بودن حوادث و صدمات پشيوع بالاي حوادث از سه بعد اجتماعي و اقتصادي و انساني حائز اهميت است و با توجه به قابل 

ن در هر جامعه است آوي سانترين راه براي دستيابي به اين هدف سبب شناسي حوادث و الگآبنظر ميرسد كه مقرون به صرفه ترين و
  .ن ميتواند در يافتن راهكارهاي مناسب جهت رفع و بهبود وضعيت كمك كننده باشدآي بردن به پو 

  :كليديكلمات 

  سال 11الي 7يگروه سن ،يريشگيپ، انكودك، حوادث
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 بررسي شيوع آلودگي هليكوباكترپيلوري در كودكان شهر رفسنجان بر اساس گروه
  1384سال در  ABOهاي خوني 

  1، رضا فرحبخش1مهدي بهرامي، 1جعفر احمدي، 1ناهيد مسعود پور ،1ه، عبداالله جعفرزاد1ابراهيم نوري: نويسندگان

  دانشگاه علوم پزشكي رفسنجان1

 :مقدمه
عده بوسيله هيلكوباكترپيلوري در بين انسان ها از جمله ايرانيان شايع است و به عنوان عامل مهمي در ايجاد بيماريهاي معده عفونت م 

عفونت هليكوباكترپيلوري اغلب در ابتداي كودكي كسب  .از جمله زخم پپتيك وآدنوكارسينوم و لنفوم معده در نظر گرفته مي شود
يين شيوع سرمي هليكوباكترپيلوري در كودكان شهر رفسنجان و ارتباط عفونت هليكوباكترپيلوري و هدفهاي اين مطالعه تع.مي شود

  .مي با شد ABOگروههاي خوني 

 :ها مواد و روش
  .هليكوباكترپيلوري آزمايش شدندIgG سال براي تعيين وجود 1-12) دختر 199پسر و 187(كودك سالم  386نمونه هاي سرم  

 :يافته ها
شيوع سرمي آنتي بادي ضد هليكوباكترپيلوري به طور معني .بود)386/180%(6/46كلي عفونت هليكوباكترپيلوري  شيوع سرمي 

شيوع سرمي عفونت هليكوباكترپيلوري، بين گروههاي .بيشتر بود%) 2/42(نسبت به دختران %) 4/52(در پسران ) >05/0P(داري 
كمتر  Oبيشتر و در گروه خوني  Aگر چه ميزان شيوع در گروه خوني ا .نداشت مختلف از نظر آماري تفاوت Rhيا  ABOخوني 

  .بود

 :نتيجه گيري
شيوع . نتيجه مطالعه حاضر نشان داد كه تقريبا نيمي از كودكان عفونت هليكوباكترپيلوري را در ابتداي زندگي كسب كرده اند 

ت هليكوباكترپيلوري، در پسران در مقايسه با دختران عفون. سرمي عفونت هليكوباكترپيلوري، مشابه كشورهاي در حال توسعه است
همچنين مشاهده . مشاهده گرديد Oدر اين مطالعه يك ارتباط معكوس بين عفونت هليكوباكترپيلوري و گروه خوني. شايع تر است

يلوري در افرادي مشاهده شد كه شيوع سرمي هليكوباكترپ. شايع تر است Oشد كه هليكوباكترپيلوري در پسران داراي گروه خوني
هستند كمتر است، اگر چه اين اختلافاز  Oهستند، به طور برجسته اي از افرادي كه فاقد گروه خوني  Oكه داراي گروه خوني 

در  Aبه علاوه مشاهده شد كه شيوع سرمي هليكوباكترپيلوري در پسران داراي گروه خوني ).P>08/0(نظرآماري معني دار نشد
  ).P>07/0.(به طور برجسته اي بالاتر است، در اين مورد نيز اختلاف، معني دار نگرديد مقايسه با ديگر پسران

 :كلمات كليدي
  ، رفسنجان ABO، گروههاي خوني Gشيوع سرمي، هليكوباكترپيلوري، كودكان، ايمونوگلوبين 
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  )غير پزشكي( بررسي ميزان شيوع افسردگي در دانشجويان دانشگاه فردوسي مشهد

محمدرضا ) پزشكي(1سيدمحمدعزيزي ,)پزشكي(1مهدي سعيدپور، )پزشكي(1، حميدرضا رحيمي)بهداشت(1معصومه سعيدي

  2شاكري ،2فياضي بردبار
  استاديار دانشگاه علوم پزشكي مشهد2، دانشجويان دانشگاه علوم پزشكي مشهد1

  :قدمهم
  )شعار ملي روز جهاني بهداشت ( انسان سالم محور توسعه ملي 

تامين سلامت انسانها امروزه يك هدف اصلي ومهم براي توسعه اجتماعي اقتصادي جامعه محسوب مي شودو جهت تحقيق تامين سلامتي ،امروزه 
هاي روانپزشكي است كه باعث مراجعه به روانشناسان و  افسردگي يكي از رايج ترين انواع ناراحتي.به بهداشت رواني توجه خاصي شده است

شيوع متوسط افسردگي در .با توجه به شيوع بالاي آن با بيماريهايي چون سرماخوردگي قابل مقايسه مي باشد. متخصصين بهداشت رواني مي شود
افسردگي احساس بيمارگونه . شاهده مي شودافسردگي يكي از اختلالات روانپزشكي است كه بين دانشجويان م.درصد مي باشد 16-25جامعه 

و غم و اندوه است كه با درجاتي ازركود واكنشها همراه است و دانشجويان به علت فشار تحصيل ،دلهره ،امتحان و مسائل حاد عاطفي ،اجتماعي 
  .بطور كلي مسائل رشد و بلوغ عاطفي دچار آن مي شوند

بدين منظور اين مطالعه به لحاظ اهميت  .علاقه لازم را براي فعاليت در امور درسي نخواهند داشت لذا دانشجويان مبتلا به اين اختلال ،انرژي و
  .تاثير منفي و مخرب افسردگي بر فعاليتهاي آموزشي انجام شد

  :مواد و روش ها
شجويان دانشگاه جامعه آماري تحقيق ،دان.انجام شد  Cross Sectionalاين پژوهش يك مطالعه توصيفي تحليلي است كه بصورت 

نفر از دانشجويان بوده كه بر اساس تعداد دانشجويان دانشگاه و در هر دانشكده نيز با  1200فردوسي مشهد و حجم نمونه اين پژوهش 
توجه به تعداد ترم ، رشته و همچنين نسبت دانشجويان آقا و خانم بدست آمد و با روش نمونه گيري تصادفي حجم نمونه مورد نظر 

پرسشنامه اطلاعات دموگرافيك، تست افسردگي بك ،تست حمايت اجتماعي كاسدي و مقياس عزت نفس :ابزار بررسي .دبدست آم
  .بود

  :يا فته ها
درصد از دانشجويان  6.5درصد،و افسردگي شديد در  14.4درصد،افسردگي متوسط 36.3نتايج نشان دادكه افسردگي خفيف در 

اين در حالي است كه بر .جويان دانشگاه فردوسي به درجاتي از افسردگي دچار بوده انددرصد دانش 57.2وجود داشت و بطور كلي 
درصد دانشجويان علوم پزشكي به درجات  53.5اساس مطالعه اي كه در دانشجويان دانشگاه علوم پزشكي مشهد  مشهد انجام شده ،

  .مختلف افسردگي دچار بوده اند

  :نتيجه گيري 
همچنين بين ميزان افسردگي .ويان دختر و پسر با ارجحيت پسران تفاوت معني داري وجود داشت بين ميزان افسردگي دانشج.

 همچنين علاقه دانشجويان در زمينه هاي مطالعه،.دانشجويان مجرد و متاهل با ارجحيت مجردين تفاوت معني داري وجود داشت 
ر طبق نتايج ، وضعيت تحصيلي دانشجويان ،روابط با اعضاي ارتباط معني داري با فراواني افسردگي داشتند و ب …تفريح و ،ورزش

تفريحي ،ميزان رضايت از اساتيد،پرسنل و ميزان حمايت  ميزان رضايت از امكانات رفاهي، اساتيد، خانولده ،همكلاسي ها و پرسنل،
  .اجتماعي و عزت نفس نيز ارتباط معني داري با فراواني افسردگي داشتند

ساله و دانشجويان مقطع كارشناسي بيشتر از ساير دانشجويان و در  25-29شيوع افسردگي در دانشجويان نتايج نشان داد ميزان
 با توجه به فراواني قابل توجه افسردگي در دانشجويان،.دانشجويان دانشكده الهيات نسبت به ساير دانشكده ها  فراواني بيشتري داشت 

  .راكز دانشگاهي با راهنمايي روانپزشك مسجل مي گردداهميت وجود مراكز مشاوره و روان درماني در م
  .بنابراين ضروري است كه توسعه مراكز مذكور چه از نظر كمي و چه از نظر كيفي مورد توجه مسئولان محترم دانشگاه قرار گيرد 

 :كلمات كليدي
  دانشجوي دانشگاه فردوسي ،رضايت، نفس عزت، حمايت اجتماعي ،افسردگي
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  دانشكده علوم پزشكي و خدمات بهداشتي درماني شاهرود

 دانش و تندرستي دانشجوييار نسمي ششمين

  ايدز و جوانان

1بهاره احدي: نويسندگان
  2سودابه پيوندي ،

  عضو هيت علمي دانشگاه علوم پزشكي سمنان2، پزشك و عضو باشگاه پژوهشگران جوان شاهرود1

  :مقدمه
ابتلا در اي پرخطرههگرو بعنوان يكي ازجوانان بيماري ايدز در حال حاضر در كشورهاي در حال توسعه افزايش چشمگيري داشته و

مترين و مه باشد ميتنها راه مقابله با آن پيشگيري  ،سن و درمان موثر بر اين بيماريتوجه به فقدان واكبا  .مي باشند به اين بيماري
زير بناي ) دانشجويان پزشكي و غير پزشكي(تعيين ميزان آگاهي، جوانان . است، آموزش و اطلاع رساني برنامه ملي مبارزه با ايدز

  .اري برنامه هاي آموزشي خواهد بودبراي برگزمناسب تري 

  :مواد وروش ها
كه شامل دانشجويان ) سال 28 -19رده سني (بر روي جوانان  Cross-sectionalبه صورت يك مطالعه توصيفي مقطعي اين پژوهش

جويان گروه علوم پزشكي و نفر از دانش 100نمونه مورد مطالعه شامل  .انجام گرفته است ،بودند علوم پزشكي و غير پزشكي سمنان
جمع  داده هاي مورد نياز از طريق پرسش نامه. است كه بصورت تصادفي انتخاب شدندنفر از دانشجويان غير پزشكي بوده  200

، راههاي انتقال، راههاي پيشگيري ايدزبيماري  عامل اطلاعات مربوط به ،سه بخش اطلاعات دموگرافيگكه شامل  آوري گرديد
  .مورد تجزيه و تحليل قرار گرفت SPSSنرم افزار  از هبا استفاد داده ها .بود

  :يافته ها
مورد ايدز دانشجويان غير پزشكي بيشترين منبع اطلاعاتي خود را در  .مونث بودند% 6/65 دانشجويان مذكر و% 4/34يافته نشان داد كه

دانشجويان علوم پزشكي بيشترين منبع اطلاعاتي  .ودندبيان نم) %3/58( روزنامه، مجلات و پوستر%) 2/65(به ترتيب صدا و سيما 
دانشجويان پزشكي به عامل % 100از دانشجويان غير پزشكي و %) 8/73( .ذكر كردند% 66خودرا جزوه درسي و پمفلت آموزشي

به ايدز بايدايزوله  تلايانازدانشجويان پزشكي معتقد بودند كه مب% 25دانشجويان غير پزشكي و % 59 .بيماري ايدز پاسخ درست دادند
ميزان  .ع صحيحي داشتنددانشجويان پزشكي اطلا% 95دانشجويان غير پزشكي و % 84در مورد واكسن عليه بيماري ايدز  .باشند

از % 96 .خوب بوده است )%90( و دانشچويان پزشكي )%2/58(اههاي انتقال بيماري ايدز آگاهي دانشجويان غير پزشكي در مورد ر
   .تشخيص بيماري ايدز اطلاع داشتند دانشجويان پزشكي در مورد تست خون براي% 100پزشكي و  دانشجويان غير

  :رينتيجه گي
آموزش و روشهاي پيشگيري از بيماريهاي عفوني خصوصا ايدز در جوانان يكي از موثرترين اقدامات اجتماعي مقابله با اين بيماري 

با رشته تحصيلي و استفاده از رسانه هاي گروهي راهكارهاي مناسب جهت است كه مي توان با برنامه ريزي آموزشي متناسب 
ختلف ازجمله ايران عزيزمان شاهد قطع موارد ابتلا به اين بيماري خطرناك در جوامع م ...انشاا پيشگيري از بيماري ايدز ارائه داد تا

   .باشيم

  : كلمات كليدي
 ايدز، جوانان، آموزش
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 بعد ازبرنامه هاي كنترلبررسي بروز بروسلوز قبل و 

  3يونسيا ن ربابه ،2فاتح منصوره ،1رمضان نيا مجتبي

 كارشناس بهداشت عمومي3پزشك عمومي، 2دانشجوي بهداشت حرفه اي، 1

 :مقدمه
ن، كشاورزان و چوپانان كه فراورده هاي دامي منبع بروسلوز يك مشكل بهداشتي مهم در ايران، به خصوص در جمعيت دامدارا

هدف از اين مطالعه تعيين . اين بيماري علاوه بر عوارض جسماني اثرات اقتصادي زيادي در بر دارد، باشد مياست  اصلي درآمدشان
  .باشد ميبروز بروسلوز قبل و بعد از برنامه هاي كنترل بروسلوز به منظور ارزيابي اين برنامه ها 

 :اد و روش هامو
روش جمع آوري اطلاعات، پرسشنامه شامل . باشند مينوع مطالعه توصيفي بوده جامعه مورد مطالعه مردم شهر ستان شاهرود 

ي كنترل شامل آموزش رده هاي  برنامه. باشد مي.. .مشخصات دموگرافيك و تماس با دام، نوع فراورده ي دامي، نتايج آزمايش و
  .باشد ميسيون دامي، نظارت كيفي بر محصولات لبني مياني و محيطي، واكسينا

 :نتايج
در حالي كه . كاهش يافته است 100000/16و  100000/18اين ميزان به  83و 82بوده و در سال 100000/42ميزان بروز  81در سال 

 81ن علت پنيرتازه و شير در سالشايعتري. مورد بوده است 30و7/13به ترتيب 83و  82، 81موارد تماس با دام در افراد مبتلا در سال
در هر سه سال بيشترين ابتلا در ماه خرداد و تير بوده، ميزان . بوده است%) 9/45(پنير تازه  82سال در و%) 7/41( 83سال و %)8/88(

ه در زنان روستا تقريباً برابر اما به لحاظ سني و جنسي، الگوي سني كاهش بيماري در دو جنس برابر نبود كاهش درنقاط شهري و
- 24سال بوده ودر مردان اين كاهش در همه رده هاي سني به استثناي رده 45كاهش بروز در همه رده هاي سني به استثناي رده بالاي 

  .باشد ميسال  5

 :نتيجه گيري
 ند در نقاط شهري واما براي كاهش بيشتر موارد، آموزش به زنان خانه داري كه با دام سروكار دار اقدامات كنترل موفقيت آميز بوده

  . گردد سال توصيه مي 5-24و به دامداران و چوپانان در رده سني 45بالاي  روستا، در رده سني

  :يكليد كلمات
  شاهرود شهرستان ،بيماري بروسلوز، كنترل
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  و آيندة پزشكي (stem cells)هاي بنيادي  سلول

  2، ناهيد بلبل حقيقي2دكتر يداالله مشايخي، 1، ثريا طايفه1، حديث آزادي1، مريم غفاري1سميه سيدي :دگاننويسن
   عضو هيأت علمي دانشكده علوم پزشكي شاهرود.2،دانشجويان مامايي1

  :مقدمه
جداسازي سلولهاي  .دسلولهاي بنيادي، سلولهاي غير تخصصي اي هستند كه مي توانند به بافتها و ارگانهاي تخصصي تبديل شون

تحقيقات اخير نشان . بنيادي توجه محققان را به سلولهاي بنيادي و قابليت اين سلولها در درمان بيماري ها و ترميم صدمات جلب كرد
دو ويژگي، سلولهاي بنيادي را از ساير سلولهاي سوماتيك . داده است كه سلولهاي بنيادي شاه كليد معماي ترميم بافتي هستند

  .تقسيم طولاني و تمايز به سلولهاي تخصصي: شود مي مشخص
سه . هستند (ESC: Embryonic Stem Cells)انسان سلولهاي بنيادي جنيني  (blastocyst)سلولهاي تودة داخلي بلاستوسيست 

 هايي بنام سلول 5-10در ادامة تكامل جنين در حدود هفتة . لايه اكتودرم، مزودرم و آندودرم از تودة فوق بوجود مي آيند
embryonic germ cells از سه لايه زير مشتق مي شوند كه از تجمع آنها تمامي بافتها و ارگانهاي موجود بالغ شكل خواهد گرفت .

  .هستند pluripotentسلولهاي تودة داخلي جنيني قابليت توليد انواع بافتها را دارند يعني 

  : بحث
عروقي، اتوايميون، ديابت، استئوپروز، سرطان، آلزايمر، پاركينسون، سوختگي هاي شديد،  كاربرد سلولهاي بنيادي در بيماريهاي قلبي

مسأله مهم در پيوند  .ضايعات نخاعي و نقايص مادرزادي است كه اميد مي رود با استفاده از پزشكي ترميمي به درمان آنها پرداخت
از بروز واكنش ايمني . ادي منتقل شده توسط بدن فرد گيرنده استسلولهاي بنيادي جنين چگونگي هدايت و تنظيم تمايز سلولهاي بني

بدنبال پيوند بدنبال پيوند سلولهاي بنيادي به عنوان يكي از مشكلات مهم در پزشكي ترميمي ياد شده است و براي رفع اين خطر از 
  .روش كلونينگ استفاده مي شود

  :گيري نتيجه
ي داراي گشترده بسيار زياد و ناشناخته اي است كه نظر بسياري از محققان و انديشمندان را استفاده از سلولهاي بنيادي در ترميم پزشك

  . به خود جلب كرده واميدهاي بسياري به اين دستاورد علمي دارند

  :كلمات كليدي
  سلولهاي بنيادي، بلاستوسيست، ژرم سل هاي جنيني 
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ي ميكروبي سطوح در كاهش آلودگيها) دتول(بررسي اثربخشي روش رايج واشينگ
  اتاق عمل

 3، پيراسته نوروزي2مهدي ميرزايي، 1زهرا ولي زاده: ويسندگانن

  زمايشگاهآكارشناس 3، كارشناس ارشد ميكروب شناسي2، دانشجوي اتاق عمل1

 :مقدمه
پرواضح است كه واشينگ اتاق عمل . رگانيسمهاي اتاق عمل را كاهش دادااي بيمارستاني بايد سطح ميكروبراي كاهش عفونته 

ميكروبها را % 98رايج ترين محلول ضدعفوني در اتاق عمل دتول مي باشد كه . نقش موثري در كاهش عفونتهاي بعد از عمل دارد
يكي از دلايل، اشكال در عمل واشينگ اتاق  .ور، چرا ميزان عفونت بالاستبا توجه به موارد مذك. ثانيه تماس از بين مي برد 15در 

استفاده غير صحيح از دتول مي تواند باعث چسبندگي سطوح شود كه خود عامل كلونيزاسيون ميكرواورگانيسمها مي . عمل است
  . از ميزان عفونتها كاستلذا لازم است با بررسي و كنترل ميزان اثربخشي دتول مورد استفاده در اتاق عمل . باشد

 :ها مواد و روش
و بعد يك سطح غير . در حدفاصل بين دو واشينگ از مناطقي كه با دتول ضدعفوني شده بود به صورت روزانه نمونه گرفته شد 

مونه پزشكي آلوده به استافيلوكوك اورئوس و پسودوموناس آئروژينوزا و اشريشيا كلي شد، بعد از ضدعفوني كردن سطح مذكور ن
  .همچنين رقت ايده آل دتول را كه بالاترين خاصيت باكتريوسايدي بر عليه اين سه باكتري سنجيده شد.برداري شد

  :يافته ها
در مدت بين دو واشينگ در اتاق عمل، روزانه به مدت يك هفته از بيست و دو محل كه با دتول ضدعفوني شده بودنمونه برداري  

مورد پروتئوس جدا  2در روز دوم . محل پسودوموناس جدا شد 1محل پروتئوس ولگاريس و از  3از  در روزاول بعد از واشينگ. شد
مورد  1مورد كلبسيلا و 1در روز چهارم .محل باسيلوس سوبتيليس جدا شد 3محل پسودوموناس و در 4در روز سوم در . شد

مورد  2مورد اشريشيا كلي و در  1در روز پنجم در .دمورد استافيلوكوك كواگولاز منفي جدا گردي 8و در  استافيلوكوك اورئوس
مورد باكتريهاي محيطي  9مورد اشريشيا كلي و در 1مورد استافيلوكوك اورئوس، در  1در روز ششم . باسيلوس سرئوس جدا شد

يه اول منفي شد و ثان15نشان داد كه در مورد باكتري اشريشيا كلي تمام لوله هاي سريال رقت بعد از  MBCنتايج تست. جدا گرديد
در مورد . ثانيه اول، لوله ششم و لوله شاهد مثبت شد15پسودوموناس آئروژينوزا بعد از  در مورد باكتري.فقط لوله شاهد مثبت شد

همچنين كشت . ثانيه اول، لوله چهار و پنج و شش و لوله شاهد از نظر كشت مثبت شد15باكتري استافيلوكوك اورئوس بعد از 
دتول بعد نمونه بر داري  Exvivoدر بررسي .بر روي محيط بلاد آگار منفي شد ا بعد از بيست و چهار ساعت اول،تمامي لوله ه

  .درپنج دقيقه، نيم ساعت وشش و بيست وچهار ساعت و كشت بر روي بلاد آگار و نوترينت آگار تمامي نمونه ها منفي بود

 :نتيجه گيري
بين زمان بين دو واشينگ و تعداد باكتريهاي پاتوژن جدا شده ارتباط معني داري  با توجه به نتايج بدست آمده مشخص شد كه

دتول نشان  Exvivoو بررسي  MBCنتايج تست . اما بايد براي ضدعفوني روزانه اتاق عمل هم اهميت بيشتري قائل شد. مشاهده نشد
  .حد استانداردهاي موجود دتول بوداده در داد كه ميزان اثر بخشي دتول مورد استفاده در برابر باكتريهاي مورد استف

 :يكليدكلمات 
   دتول، واشينگ، اتاق عمل، ضدعفوني كننده
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در بيماران بررسي ميزان عملكرد مبتلايان به ديابت نوع دو در مورد مراقب از خود
  مراجعه كننده به كلينيك ديابت شهرستان شاهرود،ديابتي

  2فرزانه كاظم زاده، 2، مهري دلوريان زاده1اعظم حسام ،1سكينه دهقان: نويسندگان

  اهرود عضو هيأت علمي دانشكده علوم پزشكي ش2دانشجوي پرستاري دانشگاه آزاد اسلامي واحد شاهرود، 1

  : مقدمه
مشكل بهداشتي عمده و هفتمين علت مرگ در ايالات متحده محسوب مي شود به طوري كه بيش از  بيماري ديابت به عنوان يك

مبتلايان به ديابت در معرض عوارض متعدد . ميليون نفر در ايران به ديابت مبتلا هستند 7ميليون نفر در سراسر جهان در حدود  145
لذا با  .ندكه مي توان از بروز اين عوارض با آموزش هايي صحيح و افزايش آگاهي و عملكرد صحيح كاهش دادبيماري قرار دار

نتايج آن تا با استفاده از . را در مورد مراقبت از خودبررسي كنيم دوعملكرد مبتلايان به ديابت تيپ  مهم بر آن شديم تاتوجه به اين 
  .سطح آگاهي قدم مؤثر ي برداريمعوارض و افزايش كيفيت زندگي با بالا بردن  رجهت پيشگيري ازدر صورت عملكرد ضعيف د

  :مواد و روش ها
بت شهرستان مراجعه كننده به كلينيك ديا Iبيمار مبتلا به ديابت تيپ  80تحليلي بوده كه بر روي  –اين مطالعه يك مطالعه توصيفي

قسمت اول اطلاعات دموگرافيك مورد پرسش قرار گرفت و : ي بودر گرد آوري اطلاعات دو قسمتابزا. شاهرود انجام شده است
نتايج با كمك نرم . مورد مشاهده قرار گرفت) از پاها ، رژيم دارويي و مراقبترژيم غذايي(رد بيماران درسه بخشقسمت دوم عملك

  .مورد تجزيه و تحليل قرار گرفت SPSSافزار 

  : يافته ها
سال،  78/9مدت متوسط ابتلا به ديابت . سال بود 54± 10ميانگين سني آنها . نفر مرد بودند 21نفر زن و  59واحد هاي مورد پژوهش 

 سال بود و بين ابتلا به ديابت و تحصيلات ارتباط معني داري وجود داشت 10مبتلايان بالاي % 52بين مدت ابتلا به ديابت در 

(p<0.05)تلايان در زمنيه مب, در بررسي عملكرد. ر از ديپلم داشته اندتحصيلات كمت% 3/46مبتلايان بي سواد و% 40 به طوريكه
  .عملكرد نا مناسب و ضعيف داشته اند%15/51عملكرد متوسط و% 99/43 ،عملكرد مطلوب% 47/19 :ديابت مشاهده شد

  :نتيجه گيري
ن در مورد عملكرد مناسب جهت با توجه به نتايج بدست آمده از پژوهش فوق لازم است كه آگاهي و امكانات بيشتري به اين بيمارا

تغيير نگرش و اعتقاد افراد مذكور باشد تا منجر به تغيير  و اين آگاهي بايد در جهتي باشد كه موجب. مراقبت از خود داده شود
  .عملكرد گردد

  :لمات كليديك
  د، مراقبت از خونوع دو، ديابت عملكرد
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ا شكايت ديسفاژي در فاصله ارزيابي تشخيصي پاتولوژيك در بيماران مراجعه كننده ب
  1384لغايت  1374سالهاي 

  5زهرا يحيايي، 4مهرداد كلاته جاري، 3دكتر محمد باقر سهرابي، 2مجيد نوريان دكتر ،1طاهره نوروزي: نويسندگان

 6مجتبي قاسيمان آقمشهدي

عضو 4، پزشك عمومي دانشكده علوم پزشكي شاهرود 3متخصص پاتولوژي ـ عضو هيئت علمي دانشگاه آزاد اسلامي واحد شاهرود،  2پرستاري، دانشجوي  1

  كارشناس راديولوژي  6كارشناس پرستاري،5هيأت علمي، 

  

  :مقدمه
در بررسي و پيگيري بيماران مراجعه كننده بيوپسي و . ه بدخيمي هاي مري استديسفاژي يكي از علائم مهم بيماري هاي مري به ويژ

به همين دليل سعي نموديم بيماران مراجعه كننده با ديسفاژي را در . تشخيص پاتولوژيك، تشخيص قطعي بيماري را تعيين مي نمايد
  .اند مورد پژوهش قرار دهيمكه بيوپسي شده اند و تشخيص پاتولوژيك داشته 1384لغايت  1374فاصله سالهاي 

  :مواد و روش ها
پژوهش فوق به صورت مقطعي و توصيفي بوده، پرونده هاي بيماران در طي ده سال در سطح آزمايشگاه هاي پاتولوژي را مورد 

ط نرم اطلاعات بدست آمده بر اساس سن، جنس، محل بروز ضايعه و تشخيص پاتولوژيك طبقه بندي شده و توس. آناليز قرار داديم
  .مورد آناليز قرار گرفت SPSSافزار 

  :يافته ها
نفر مبتلا به  4نفر مبتلا به ديسپلازي،  16نفر مبتلا به آدنوكارسينوم،  33فرد مبتلا به كارسينوم سنگفرشي،  226نفر مورد مطالعه  433از 

  .ودند فاقد ضايعه پاتولوژيك بودندنفر ب 66نفر مبتلا به ضايعات التهابي و بقيه موارد كه شامل  71بدخيمي هاي ديگر، 

  : نتيجه گيري
پژوهش ما نشان داد كه بروز كارسينوم مري نسبت به آمار ساير نقاط جهان به ويژه كشورهاي غربي افزايش قابل توجهي نشان مي 

در مري تفاوتي بين  علاوه بر آن بروز كارسينوم سنگفرشي نسبت به آدنوكارسينوم بيشتر است ولي از نظر محل بروز بدخيمي. دهد
  . آمارهاي فوق و آمارهاي متون پزشكي ديده نمي شود

  :كلمات كليدي
 ديسفاژي، كارسينوم سنگفرشي، آدنوكارسينوم، ديسپلازي
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 6پيشگيري از بروز بحران حاد هموليتيك در نوزادان مبتلا به كمبود آنزيم گلوكز 
  فسفات دهيدروژناز

  2سودابه پيوندي، 1بهاره احدي: نويسندگان

  عضو هيت علمي دانشگاه علوم پزشكي سمنان 2،پزشك و عضو باشگاه پژوهشگران جوان شاهرود1

  :مقدمه
گلبولهاي قرمز و از علل مهم بروز زردي در نوزادان است  فسفات دهيدروژناز از شايعترين اختلات آنزيمي 6كمبود آنزيم گلوكز 

 10اين بيماري در كودكان كمتر از . فلج مغزي اسپاتيك و مرگ گردد ،كرنيكتروس ،كه ممكنست منجر به بروز بحران هموليتيك
رانيان به كمبود اين آنزيم درصد اي 10بطور متوسط . ها ديده مي شودها بيشتر از دخترسرپسالگي و در  3تا  1سال خصوصا در سنين 

مصرف . اين اختلال با اين كه زمينه ارثي دارد اما با داشتن آگاهي كافي مي توان از بروز عوارض آن پيشگيري نمود. مبتلا هستند
  .بيشترين تظاهرات را خصوصا نزد اطفال دارد ،باقلا در رژيم غذائي و تداخل اثر بعضي از داروهاي خاص

  :مواد و روش ها
  .بر روي مراجعين به مراكز بهداشتي درماني شهر سمنان انجام گرفتو  Cross-sectionalمقطعي –مطالعه به روش توصيفي  اين

  :يافته ها
بيشترين سن را شيرخواران به  .درصد در دختران وجود داشت 25/33درصد در پسران و  75/67درصد بود كه  7/7شيوع بيماري 

ميلي مثبت ابتلا به درصد و سابقه فا 37/9مصرف دارو در  ،درصد 25/56 اري با مصرف باقلا درشروع بيم .خود اختصاص مي دادند
  .درصد وجود داشت 18/ 75 بيماري در

  :نتيجه گيري
ور پيشگيري از اين اختلال انجام بمنظ ،با توجه به يافته هاي پژوهش پيشنهاد مي شود غربالگري نوزادان و برنامه آموزش بهداشت

نين به زنان بارداري كه در مناطق با شيوع بالاي اين اختلال زندگي مي كنند توصيه مي شود كه از مصرف باقلا و هم چ .شود
پرستاران در اين زمينه  .داروهاي اكسيدان طي حاملگي خوداري نمايند تا از بروز بحرانهاي هموليتيك نزد نوزادان آنها پيشگيري شود

   .و سالم سازي جامعه ايفا مي كنندكودك، تسهيل مراحل رشد و نمو ي نقش مهمي در ارتقاء و حفظ سلامت

  :كليديكلمات 
 فسفات دهيدروژناز، مراقبت 6آنزيم گلوكز  ،بحران حاد هموليتيك
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مير يك ماهه بيماران سيگاري وغير سيگاري با سكته  بررسي مقايسه اي ميزان مرگ و
  قلبي حاد

  3رحيمه رسولي،2حسينيان عدالت، 1آزاديميثم  ،1سعيد محمدي ،1هاجرپورعاشوري ،1فرناز غيبي :نويسندگان
  ،بيمارستان امام خميني اردبيلپرستار 3،كارديولوژيست و عضو هيات علمي دانشگاه علوم پزشكي اردبيل 2،پرستاري دانشگاه علوم پزشكي اردبيل دانشجوي1

  :مقدمه
عوامل مختلفي در . شود سكته قلبي حاد از مهمترين علل مرگ انسانها دركشورهاي مختلف از جمله در كشور ما محسوب مي

   :توان به كه از آن جمله مي باشند ميافزايش ميزان مرگ ومير ناشي از اين بيماري دخيل 
  دنبال بيماري ميزان كاهش كسر جهشي بطن چپ به  -
  وسعت منطقه نكروتيك -
  وجود هايپرتروفي بطن چپ -
  وجود عوامل خطر زمينه اي -

در اين مطالعه هدف مقايسه ميزان مرگ ومير يك ماهه بيماران باسكته قلبي حاد در دو گروه سيگاري و غيرسيگاري . اشاره نمود
  .بوده است

  :ها مواد و روش 
وقلب بيمارستان بوعلي اردبيل  CCUتحليلي در يك دوره زماني دو ساله در بخش -توصيفي اين مطالعه به صورت آينده نگر و

بيمار با سكته قلبي حاد در فرمهاي مخصوص جمع آوري گرديد وسپس اين بيماران به  700انجام شد ودر طي آن اطلاعات پزشكي 
مورد تجزيه و  SPSS آماري با استفاده از نرم افزار مدت يك ماه مورد پيگيري قرار گرفتند و اطلاعات بدست آمده توسط روشهاي

  .تحليل قرار گرفت

   :يافته ها
زن بوده اند  )درصد57/27(نفر 193مرد و )درصد 43/73( نفر570بيمار با سكته قلبي حاد مورد مطالعه قرار گرفتند كه  700درمجموع 

در حالي كه نسبت سيگاري ها درگروه . غير سيگاري بودند )درصد71/52(نفر 369سيگاري و )درصد29/47( نفر313از اين بيماران 
  درصد96/56مردان

  . بوده است )نفر193نفر از 27( ددرص99/23در گروه زنان و )نفر507نفر از 304(
درصد كل 11/6(نفر ازآنهامرد 31كه  در طي ماه اول بعد از سكته قلبي حادفوت گرديدند )درصد71/6(بيمار 700نفر از47دركل 
  . بودند )درصد بيماران زن29/8( نفر زن 16و  )مرد بيماران

يك نفر  و )درصد مردان سيگاري 26/5(نفر از آنها مرد16سيگاري بوده اند كه  )درصد17/36(نفر17فوت شده بيمار 47 ميان از
  .بوده اند )درصد زنان سيگاري7/3( ازآنها زن

  :نتيجه گيري
  .باشد مي1به 6/2شيوع سكته قلبي حاد در مردان نسبت به زنان دراين مطالعه :د كهبا توجه به يافته هاي فوق الذكر ملاحظه ميشو 

واين موضوع به  درصد سيگاري بوده اند99/13درصدو از بيماران زن  96/59واز گروه بيماران مرد  درصد29/47از كل بيماران
طرفي به علل مختلف فرهنگي و اجتماعي در  و از. روشني نقش سيگار را در پيدايش سكته قلبي بخصوص در مردها نشان مي دهد

در اين مطالعه سيگار نقش در ميزان مرگ ومير يك ماهه نداشته . باشد ميبيماران اين مطالعه كشيدن سيگار در مردها از زنان بيشتر
 . است

  :كلمات كليدي
  سيگار  ،مير مرگ و، سكته قلبي حاد
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دختر ساكن در خوابگاههاي  بررسي ميزان شيوع عفونت ادراري در بين دانشجويان
  دانشجوئي دانشگاه علوم پزشكي شهركرد

  1شهراني مهرداد ،2، فروزان گنجي1جعفر مقدسي، 1ليلا مالكي فارساني: نويسندگان

  عضو هيأت علمي دانشگاه علوم پزشكي شهركرد2ان دانشگاه علوم پزشكي شهركرد، دانشجوي1

 :مقدمه
و وجود شرايطي از جمله زندگي در محيط هاي جمعي  باشد ميعفونت ادراري دردختران نسبت به پسران از شيوع بالاتري برخوردار 

به رعايت دقيق اصول و موازين بهداشت فردي و بهداشت با امكانات بهداشتي مشترك و ازدحام جمعيت و عدم پايبندي همه افراد 
محيطي و عدم برخورداري اين گونه محيطها از شرايط فيزيكي مناسب شانس بروز عفونت ادراري را افزايش مي دهد و خوابگاههاي 

هدف از  .مي دهد دانشجوئي از جمله محيط هائي هستند كه داراي خصوصيات فوق بوده و شرايط بروز عفونت ادراري را افزايش
اين مطالعه بررسي ميزان شيوع عفونت ادراري در دانشجويان دختر ساكن خوابگاههاي دانشجوئي دانشگاه علوم پزشكي شهركرد و 

  .باشد ميعوامل موثر بر آن 

 :ها مواد و روش
دانشجوئي  خوابگاههاينفر از دانشجويان دختر ساكن  100تحليلي است كه بر روي تعداد  -اين مطالعه يك پژوهش توصيفي 

كه به روش سهميه اي تصادفي انتخاب شده بودند انجام ) عمان ودرعلي،مولوي،خوابگاههاي بوستان(دانشگاه علوم پزشكي شهركرد
مدت اقامت در ،سن،ترم تحصيلي،رشته(مشخصات دموگرافيك-داده ها به استفاده از يك پرسشنامه دو بخشي شامل الف. شد

سوالات اختصاصي در خصوص سابقه عفونت ادراري،درمانهاي مورد -وب) اتاق و وضعيت تاهل خوابگاه،تعداد ساكنين
و نتايج آزمايش كامل و كشت و آنتي بيوگرام ادرارجمع آوري ) استفاده،علائم عفونت،مشكلات بهداشتي سرويس هاي بهداشتي

  .ار گرفتو آزمونهاي آماري مورد تجزيه و تحليل قر spssوبا استفاده از نرم افزار 

  :يافته ها
ترم و ميانگين مدت اقامت در  4سال و ميانگين ترم تحصيلي  9/20نتايج حاصل از اين تحقيق نشان داد ميانگين سني نمونه ها 

نفر  12و حداكثر  2نفر و حداقل  6ميانگين ساكنين اتاقها .ماه بود 126و 2ماه و حداقل و حداكثر مدت اقامت به ترتيب  16خوابگاه
نفرسابقه هيچگونه علائم عفونت  50نفر از نمونه ها سابقه عفونت ادراري داشته و  4هم چنين يافته هاي اين پژوهش نشان داد . بودند

نفر از نمونه  60هم چنين اين مطالعه نشان داد . مورد از علائم عفونت ادراري را داشته اند 3تا  1نفر ديگر بين  50ادراري را نداشته و 
اس زير و پد هاي آلوده و رعايت اصول بهداشتي داشته اند و اكثريت نمونه از امكانات مناسب در سرويسهاي تعويض مرتب لب

نمونه ها در اين مطالعه دچار عفونت ادراري بودند كه بيشترين %7براساس يافته هاي اين مطالعه .بهداشتي استفاده نموده اند
ري ارتباط معني داري بين هيچ يك فاكتورهاي مورد مطالعه و عفونت ادراري در آزمونهاي آما. بودند ميكروارگانيسم از نوع مخاط

  .خوابگاهها را نشان نداد

 :نتيجه گيري
با توجه به شيوع نسبتا بالاي عفونت ادراري در نمونه هاي مورد مطالعه و عدم وجود ارتباط معني دار آن با عوامل مورد مطالعه  

  .ه به ساير عوامل احتمالي مي تواند در شناسائي عوامل ايجاد كننده مفيد باشدضرورت انجام مطالعه دقيقتر و توج

  :كلمات كليدي
  عفونت ادراري  هاي دانشجوئي، خوابگاه
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از ورود به  بل و بعدبررسي وضعيت پيشرفت تحصيلي دانشجويان رشته مامايي ق
  85دانشكده علوم پزشكي شاهرود در سال 

3ملكي فهيمه، 2ابراهيمي حسين، 1حميدي،اكرم 1زهرا خاكپاش :يسندگاننو
4روج حسـيني زربابـه  ، 

5فريبـا عـامريون  ، 
 ،

  4مليحه خاكپاش
1

،اتاق عمل دانشجوي
2

ود، دانشكده علوم پزشكي شاهر عضو هيئت علمي
3

 ،كارشناس مديريت برنامه ريزي
4

،كارشناس پرستاري
5

  تاريخ  كارشناس

 :مقدمه
تحليل وتفسير اطلاعات به منظور بررسي ميزان  يندي نظام دار براي جمع آوري،كه فرآارزشيابي يكي از مراحل مهم آموزش است 

يسه ي آن با روند تحصيلي قبل از ورود به سي وضعيت تحصيلي دانشجويان در دانشگاهها ومقاربا شد بر عملي شدن هدفها مي
دانشگاه به عنوان بستر اصلي تدارك و تامين نيروي انساني كارامد جهت رفع  و شود ميها به روند رشد آموزشي كمك  دانشگاه

  .نيازهاي جامعه به چگونگي فراهم آوردن اين بستر وپويايي دانشجويان كمك مي نمايد

 :ها مواد و روش
مراجعه به پرونده آموزش  مامايي پيوسته كه با 8و6جامع پژوهش شامل دانشجويان ترم  باشد ميمقطعي  –صيفي اين مطالعه تو

  .زوج استفاده گرديد Tن تكميل گرديد براي تجزيه و تحليل اطلاعات از آزمون آماري دانشجويا

 :يافته
اختلاف معني داري مشاهده گرديد به طوري  ،ترم پنجم ،ترم اول ل دوم،سا ،ل اول بين معدل كل زمان ديپلم با معدل كل، معدل سا

هاي  و سال 4بين معدل دانشجويان در ترم. كه در تمامي موارد معدل دانشجويان نسبت به معدل كل زمان ديپلم كاهش نشان داد
  .داري مشاهده نشد يمختلف تحصيلي اختلاف معن

اختلاف معني داري  8ل سوم در دانشجويان ترمسا، سال دوم ل اول،سامعدل ، با معدل كل دوره ليسانس ،نگين كل ديپلم بين ميا
با معدل كل ديپلم اختلاف  1م كاهش يافت اما بين معدل ترممشاهده شد به طوري كه در تمامي موارد معدل نسبت به معدل ديپل

و معدل كل با سال سوم اختلاف معني معني داري مشاهده نگرديد همچنين بين معدل سال دوم با سال سوم ونيز معدل كل با سال دوم 
فزايش يافته بود ونيز معدل كل نسبت به سال اول و دوم  اه معدل سال سوم نسبت به سال دوم داري مشاهده گرديد به طوري ك

  .افزايش يافته بود

 :ينتيجه گير
افت تحصيلي شده ولي پس ازآن يك سير با توجه به نتايج حاصله به نظر ميرسد دانشجويان پس از ورود به دانشگاه ابتدا دچار يك 

ثابت را طي مي كنند كه بنظر ميرسد اين افت ناشي از تغييرمحيط آموزشي ونوع آموزش ارائه شده باشد لذا به نظر مير سد از طريق 
  .بدو ورود به دانشگاه پيشگيري كردآشنا نمودن دانشجويان با محيط آموزشي جديد مي توان از اين افت تحصيلي در 

  :لمات كليديك

  دانشجويان ،حصيليپيشرفت ت ،ارزشيابي
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بررسي علل تغذيه با شير خشك در كو دكان زير يك سال تحت پوشش مراكز 
  1384ر سال د بهداشتي درماني شهرستان شاهرود

  3، ناهيد داور دوست3اطمه هاشمي نسبف ،3، رضا مدرس3، فاطمه بيگي2، مهري دلوريان زاده1ابراهيم عظيمي: نويسندگان

  كارشناس مامايي4كارشناس بهداشت، 3عضو هيأت علمي دانشكده علوم پزشكي شاهرود، 2دانشجوي بهداشت عمومي، 1

 :مقدمه
شود كه تغذيه شير خوار با شير مادر امري است كه ضمن تضمين سلامت و تكامل  مشخص مي با نگاهي اجمالي به كتب و شواهدي

درمنابع ذكر شده  .نمايد نوزاد از بروز بسياري از بيماري هاي عفوني جلوگيري ميكند و از تحميل هزينه هاي اضافي پيشگيري مي
و استفاده از هر گونه مكمل غذايي در اين  بر طرف شوددر مابا شير تواند است كه نيازتغذيه اي شير خوار تا سن شش ماهگي مي

  .شود ميايجاد را بي اشتهايي و عفونتهاي دستگاه گوارش ي، آلرژ :بلكه مشكلاتي چون محدوده سني نه تنها كمك كننده نيست

 :مواد و روش ها
در آن  زير يكسال صورت گرفت و كودك 145اي در مورد الگوي تغذيه ) تحليلي - توصيفي(وجه به موارد فوق پژوهشي با ت 

و خصوصيات  عفونت حاد تنفسي، اسهال وجود بيماريهاي شايع كودكان، ،كودكوزن گيري  رتبه تولد، مواردي چون جنس،
وضعيت تغذيه مادر  مراجعه به مراكز بهداشتي درماني بعد خانوار، ميزان در آمد ماهيانه، ،خانوادگي چون شغل و تحصيلات والدين

و بعد از جمع آوري اطلاعات به كمك نرم  كودك تحت پوشش مورد بررسي 145 در علت قطع شير مادر و ن بارداريدر دورا
  . مورد تجزيه تحليل آماري قرارگرفتSPSS افزار

 :يافته ها
انگين سن اولين هزار تومان و مي 100-50بين% 8/42 ميزان در آمد مادران خانه دار، %1/82 داراي سواد ابتدايي% 64در اين مطالعه 

مادران در هنگام بارداري روزانه فقط روزي  درصد 2/37و  باشد مي)1/7-،(+ 34/20سن ازدواج ميانگينو  )6/21-+( 21/6 داريبار
بيشترين علت دادن شير  ،داده اند بهبودخود را از نظر كمي و كيفي ريافتي درصد در هنگام بارداري غذاي د5/34يك ليوان شير و 

 )>0005/0P(درصد بود كه با شاغل بودن مادر با  )6/16(درصد و مطلوب نبودن نمودار رشد كودك ) 7/20(ر مادر كم شي، خشك
  .ملاحظه گرديد داري ارتباط معني

 :گيري نتيجه
نگرش مادران در اين زمينه و تشويق آنان به  ،مشخص شد كه وضع تغذيه مناسب همراه با آموزش شير دهي و افزايش سطح آگاهي 
  .شود درماني ورسانه هاي گروهي توصيه مي-طريق مراكز ارائه خدمات بهداشتي اضين امرا

 :كلمات كليدي
 شير خشك، تغذيه، زير يكسال
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بررسي اپيدميولوژيك مصرف سيگار در كارمندان مرد ستاد دانشگاه علوم پزشكي 
   1384ياسوج سال 

  2مسعود مقيمي ،2خيراالله نوريان ،1عالم ميناب: نويسندگان

  )س(عضو هيأت علمي دانشكده دانشكده پرستاري و مامايي حضرت زينب 2، )س(دانشجوي پرستاري دانشكده پرستاري مامايي حضرت زينب1

  :مقدمه
و با توجه به تحقيقات روز افزوني كه در شناخت جوانب اين امر صورت مي گيرد  مضرات حاصل از سيگار بر كسي پوشيده نيست

هر گونه ضرر رساندن يا ضرر ديدن را منع مي ) لا ضرر و لا ضرار(اصل فقهي  ،اميد زيادي در رويارويي اين معضل حاصل نموده
خوشبختانه مبارزه با مصرف سيگار در  .ل استلذا با توجه به زيانهايي كه از سيگار مي دانيم مصرف آن خلاف شرع و عق .كند

  .برخي ممالك به طور بدي انجام شده است
محل كار و غيره  ،قدغن كردن مصرف سيگار در سينماها و تاتر و اتوبوس و ترن و هواپيما) انگلستان  ،فرانسه ،آمريكا ،دانمارك(

با درآمدهاي سودمند ديگر نقطه هاي اميدي است كه در جلوگيري از تبليغات براي صرف سيگار و جانشين كردن عايدات سيگار 
چون تاثير چنداني در كاهش اعتياد به سيگار نداشته است و لذا  ،جهت مبارزه با دخانيات صورت گرفته اما به هيچ وجه كفايت ندارد

ه شود و در اين راستا هر چه فرا راه قدمهاي بلندتر و با همت تري را مي طلبد كه بايد به صورت جهاني از طرف دولتها و ملتها برداشت
مصرف سيگار مهمترين  .ما روشن تر شود و علم و اطلاع ما از جوانب بيشتر باشد حل مشكلات اعتياد به سيگار آسانتر خواهد بود

است نيكوتين يك محرك اعتياد آور  .علت بيماري ناتوان كننده و مرگهاي قابل پيشگيري در كشورهاي پيشرفته محسوب مي شود
سندروم ترك اعتياد بسيار متغيير است اما معمولا شامل اختلال در  .كه ممكن است منجر به وابستگي تحمل و ترك بشود

جالب  .اضطراب و احساس نياز شديد به نيكوتين مي شود ،بي قراري ،افزايش اشتها و تحريك پذيري ،آشفتگيهاي خواب،تمركز
نيز اثرات  ،در نزديكي مصرف كننده قرار داشته و ناگزير از استنشاق دود سيگار مي باشد اينكه ثابت شده دود بر سلامت افرادي كه

به  1986در سي و نهمين مجمع جهاني بهداشت كه درماه مي  .مهلك و كشنده دارد كه اصطلاحاً سيگار كشيدن غير فعال گويند
ستقيم به حقوق بهداشتي سيگاريها به حساب مي آيد و بايد حمله اي م ،كه استنشاق انفعال اجباري يا غير اجباري دود،تصويب رسيد

 1984ميان نوجوانان از سال  متاسفانه شروع مصرف سيگار در .اين افراد در مقابل اين آلودگي زيانبار محيطي فقط حمايت كرد
يك دليل عمده براي  .هزار نوجوان به جمعيت سيگاريها افزوده شده است 600افزايش يافته است به طوريكه  1989ميلادي تا 

كل هزينه هاي  1991تا  1980از سال .حمايتهاي تجاري كارآمد صنايع دخانيات بوده است ،افزايش مصرف سيگار در نوجوانان
جواناني كه امروزه مبتلا به اعتياد سيگار مي شوند  .ميليارد دلار رسيده است 6/4يليارد دلار به م ½تبليغاتي و تشريح كننده از ميزان 

دانش آموز پسر  387طي پژوهشي كه در دانش آموزان سال آخر دبيرستان در شهر كرمان بر روي  .سال اينده خواهند بود 20ربانيان ق
دانش آموزان دختر يكبار سيگار كشيدن %  12دانش آموزان پسر و % 40دانش آموز دختر انجام شده به اين نتيجه رسيدند كه  324و 

عمده ترين علت  .دختران دبيرستان براي حداقل سه ماه در هفته يك نخ سيگار كشيده اند% 64پسران و  %15و نيز  را تجربه كردند
برابر غير افراد  3تا  2مرگ در بيشتر كشورهاي پيشرفته بيماريهاي قلب و عروق است و مرگ بر اثر اين بيماريها درافراد سيگاري 

نكاتي از  .نسل جوان تشكيل مي دهد قرباني و طعمه خوبي براي اعتياد است كشور عزيز ما كه اكثر جمعيت آن را .سيگاريها است
روند اعتياد قابل توجه است مثلا بيشترين افراد سيگاري يك حالت كسب لذت در برابر استفاده از سيگار در خود احساس مي كنند و 

ا در نيل به هدف خود با سدهاي عظيم اقتصادي و چون خود ر ،يا مدامي كه از نظر مالي و نژادي در اجتماع مظلوم واقع مي شوند
به تدريج دچار يك حالت واپس زدگي نسبت به دنياي  .اجتماعي مواجه مي بينند و بدين دليل به بسياري از اهداف خط نمي رسند

بيكاري  .اد آور مي زنندتن به مصرف بي رويه داروها و مواد اعتي ،اطراف شده و براي التيام درد فراموش نمودن تمام مظالم وارد شده
داشتن والدين  ،فقر شديد مالي خانواده .خود مي تواند از عوامل انگيزه هاي مساعد كننده در گرايش فرد به استعمال سيگار گردد

معتاد و بي توجه به آموزش و پرورش فرزند و جدائي والدين موجب مي گردد كودك به علت عدم توفيق در برقراريس ارتباط با 
سال اخير  15ه و احساس نوعي خلاء و تنهايي به طرف گروهاي بزهكار كشيده شده و در دام زشتي ها از جمله اعتياد بيفتد در خواند

نخ در روز  5ميليارد نخ به مصرف سالانه سيگار در ايران افزوده شده و در حال حاضر متوسط سرانه مصرف سيگار در كشورها  5
   .است
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  : مواد و روش ها
ش يك مطالعه توصيفي بوده كه جامعه مورد پژوهش آن كارمندان مرد ستاد مركزي دانشگاه علوم پزشكي ياسوج در سال اين پژوه

ابزار گردآوري داده ها پرسشنامه اي بوده كه اطلاعات  .روش نمونه گيري به صورت ساده و مبتني برهدف بوده است .بوده اند 1384
و اعتبار علمي سئولات پرسشنامه از طريق نظر خواهي از افراد  ،وط به مصرف سيگار بودآن در دو بخش دموگرافيك و اطلاعات مرب

با استفاده از آمار توصيفي و استنباطي مورد تجزيه و  SPSSداده ها پس از جمع آوري با نرم افزار آماري  .صاحب نظر تا بيد گرديد
  .تحليل قرار گرفت

  :يافته ها
سال  20-30بين %  1/17 .فوق ليسانس بوده اند% 8/9يسانس و ل%  1/34 –يپلم درصد د 1/34 – درصد فوق ديپلم 8/9دراين پژوهش 

در حال حاضر %  2/12از اين ميان  .سال سن داشتند 50-60بين %  3/7سال و  40-50بين % 8/9 ،سال 30-40بين %  7/31سن داشتند و 
سال  10حدود % 4/2.درصد اصلا سيگاري نبودند% 2/73نفر معادل  30قبلا سيگاري بودند و % 1/17 .غير سيگاري%  9/82سيگاريند 

  .سال سيگاريند 10افرادئ بيشتر از %  6/4است كه سيگاري هستند و 
بعد از غذا %  5/16كيفي سيگار مي كشند %  4/2موقع خستگي سيگار مي كشند و %  4/2 .موقع عصباني سيگار مي كشند%  6/14

   .رابطه عادي بود%  2/12رابطه خوب داشتند و % 3/68 ،با همكارانشانرابطه آنها  .سيگار مي كشند
ي باعث افزايش روان –عوامل روحي % 8/9 .يشتر در شب مي كشندب% 6/4 –در ظهر % 6/4 –در صبح سيگار مي كشند %  4/2

  .بود هم بيشتر عوامل خانوادگي سبب سيگار كشيدن آنها%  4/2ي كاري و خستگ% 6/4 –مصرف سيگار مي شد 
بي %  1/17نفر معادل  7بيشتر اوقات مهربان بودند و % 8/48نفر معادل  20بيشتر اوقات عصباني بودند %  3/7از نظر خلق و خو و رفتار 

به غير %  3/7 .احساس آرامش نمي كنند% 6/36در محيط كار احساس آرامش مي كنند و % 8/48ناراحت بودند %  4/2تفاوت و 
ازآنها كمتر % 3/7فقط سيگاراستفاده مي كنند هزينه مصرف سيگار % 2/51گري هم استفاده مي كنند و سيگاري مواد مخدر دي

سعي درترك %  1/17نفر معادل  7.تومان مي شود 1000-3000بين %  4/2تومان و  3000بيشتر از%  9/4تومان در هفته است و  1000از
قيد كرده اند اگرخانواده % 3/7 .بار اقدام به ترك كرده اند 5بيشتر از% 4/2بار و 5% 4/2بار و  3% 4/2 –بار  2%  9/4 .سيگار كرده اند

 5-10% 3/7نفر هم معادل  3 .در محيط كار سيگار مي كشند% 3/7مخالف سيگار كشيدن آنها باشند آنها باز هم سيگار مي كشند و 
سيگار اند اقي كه اعضاء خانواده نشسته در ات% 9/4عادل نفر م 2 .نخ مي كشند 10-20روزي % 4/2نفر معادل  1نخ سيگار مي كشند و 

  .مي كشند
  .درصد قليان ميكشند% 9/4نفر  2 .اصلا راضي نبودند% 8/9كم راضي بودند % 1/34وضع اقتصادي خود زياد راضي بودند  از% 22

  :نتيجه گيري
درصد در  2/12نفر  5نفر موردمطالعه  40از اين  :ق شدپس از دسته بندي داده ها كه از پرسش نامه ها به دست آمده نتايج زير استنشا

 –نفر  2(سال  10بيشترين فراواني مدت مصرف سيگار كمتر از .قبلا سيگاري بودند%  1/17نفر معادل  7 .حال حاضر سيگاري هستند
% 6/14ي مصرف سيگار بيشترين فراواني حالت روح .بود%) 4/2 –نفر 1(سال  10يگار كمتر از و كمترين فراواني مدت س%) 6/4
علل مصرف  بيشترين فراواني. در بعد از ظهر بود) نفر 2%(6/4بيشترين فراواني زمان مصرف سيگار .موقع عصبانيت بود) نفر6(

%  3/7نفر معادل  3.عوامل خانوادگي بود) نفر 1% (4/2و كمترين فراواني علل سيگار  رواني بود –عوامل روحي ) نفر 4% (8/9سيگار
 .به غير ازسيگار مواد مخدر ديگري هم استفاده مي كنند% 3/7معادل % 2/12نفر از  3يافته ديگر اين بود كه  .وقات عصباني اندبيشتر ا

كمترين فراواني هزينه هفتگي مصرف  .تومان بود 1000كمتر از %  3/7بيشترين فراواني هزينه هفتگي مصرف سيگار جامعه آماري 
سعي در ترك سيگار كرده اند كه بيشترين فراواني سعي درترك % 1/17 .تومان درهفته بود 1000-3000بود كه بين % 4/2سيگار 
  .بار بود 2) نفر2-%9/4(سيگار 

 –نفر  3(نخ در روز  5-10بيشترين فراواني مصرف روزانه سيگار  .در محيط كار هم سيگار مي كشند% 3/7نفر معادل  3ازاينداده ها 
اصلا از وضعيت % 8/9نفر معادل  2 .مي باشد%) 4/2 –نفر 1(نخ  10-20فراواني مصرف روزانه سيگار كمترين .مي باشد) درصد 3/7

  .علاوه بر سيگار قليان هم مي كشند%)  9/4(نفر  2. اقتصادي خود راضي نبودند

  :كلمات كليدي
  مصرف سيگار، كارمندان مرد، اپيدميولوژيك
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هاي عرضه شده در فروشگاه هاي بررسي ميزان آلودگي ميكروبي سوسيس و كالباس 
 1384مواد غذايي شهر شهركرد در سال 

  2، اكبر روزبهاني1فاطمه روزبهاني: نويسنده 

  شكي دانشگاه علوم پزشكي شهركرددانشجوي رشته ي پز2كارشناس صنايع غذايي، 1

  :مقدمه
مطالعه ي حاضر به جستجو و شناسايي استافيلوكوك اورئوس، باسيلوس سرئوس، كلستريديوم پرفرنجنس، شمارش كلي فرم و 

 1384ميكروب هاي مزوفيل هوازي در سوسيس و كالباس هاي عرضه شده در فروشگاه هاي مواد غذايي شهر شهركرد در سال 
بدين منظور پس از نمونه گيري در هر مورد و با توجه به خصوصيات باكتري و آزمون هاي اختصاصي و وجود يا عدم پرداخته و 

  .وجود آلودگي و ميزان آلودگي مورد بررسي قرار گرفت

  :مواد و روش ها
صورت خوشه اي نمونه سوسيس و كالباس عرضه شده در فروشگاه هاي مواد غذايي شهر شهركرد ب 150در اين بررسي تعداد 

  . برداشته شد و آزمون هاي ميكروبي صورت گرفت

  :يافته ها
استافيلوكوكوس مثبت  از نظر) درصد 7/2(مورد  4. باسيلوس سرئوس مثبت بودند از نظر) درصد 3/3(مورد  5از اين تعداد نمونه،  

بيش از حد استاندارد فرآورده هاي گوشتي همه ي نمونه هاي مورد آزمايش نسبت به شمارش كلي فرم هاي مزوفيل هوازي . بودند
  .در هيچ يك از نمونه هاي مورد آزمايش،كلستريديوم پرفرينجنس  جداسازي نگردد. بود

  :نتيجه گيري
با توجه به موارد آلودگي سوسيس و كالباس، در اين منطقه مي بايست در طول فرآيند توليد، انبار، بسته بندي و نيز حمل و نقل اين 

  .من رعايت دقيق معيارهاي بهداشتي، به گونه اي عمل شود كه احتمال آلودگي اين فرآورده ها بوجود نيايدمحصولات ض

  :كلمات كليدي
 آلودگي ميكروبي، شهركرد، سوسيس، كالباس 
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در زمينه  عملكرد مديران دانشكده علوم پزشكي شاهرود نگرش و ،اهيآگ بررسي
  1385مديريت تعارض

  3، حسن باقري2محمد اميري ،1، سعيد محمد پور1محرم هدايتي: نويسندگان

بهداشتي كارشناس ارشد مديريت خدمات 3 مديريت خدمات بهداشتي درماني،) Ph.D(دكتراي تخصصي دانشجوي2، دانشجويان ترم سوم بهداشت محيط 1

  يدرمان

  :مقدمه
اختلاف نظر كاركنان در يك سازمان جزو طبيعت زندگي شغلي در سازمان هاي اجتماعي است ومديريت تعارض يكي از  تعارض و

  .داردوري سازمان  وظايف هر مدير است كه نقش مهمي دربازدهي وبهرهعين حال مهم ترين  ترين ودر مشكل

 در زمينه مديريت تعارض دانشكده علوم پزشكي شاهرود عملكرد مديران نگرش و ،آگاهي بررسيهدف كلي  با پژوهش :هدف
  .انجام گرديد 1385درسال 

  :ها روش مواد و
و نياز  پژوهشتوجه به محدود بودن جامعه  با. كاربردي مي باشد cross-sectional)(مقطعي  -ين پژوهش از نوع مطالعات توصيفيا

سئوال 51سئوال عمومي و6پرسشنامه اي مشتمل بر  و ش سرشماري مورد مطالعه قرارگرفتهه روها ب نمونهبه اطلاعات دقيق تمام 
كه جهت تكميل در اختيار مديران قرار گرفت  ،لكرد مديران در زمينه تعارض تهيهنگرش وعم ،اصي در خصوص آگاهياختص

  .ت جداول و نمودارنمايش داده شداستفاده شده و نتايج به صور INSTATو SPSSجهت پردازش داده ها از نرم افزار 

  :يافته ها
درصد ومديران پايه 25درصد، مديران مياني 7/6مديران ارشد  با توجه به نتايج حاصله از تحليل داده ها مشخص گرديد كه

داراي درصد ازمديران 3/13.درصد بقيه رامردان مي باشند7/56درصد از آنان زن و3/43درصد از جامعه پژوهش را تشكيل، كه 3/68
درصد ازمديران داراي 7/21تنها . درصد داراي مدارك تحصيلي ليسانس وبالاترمي باشند7/86مدارك تحصيلي كمتر ازليسانس و

درصد ازمديران درزمينه مديريت تعارض دوره آموزشي 7/6. سال سابقه كاري دارند10سال ومابقي بيش از 10سن خدمتي زير 
درحد ) 20از ( 23/13ميزان آگاهي مديران با ميانگين . وزشي در اين زمينه نداشته انددرصد هيچ گونه دوره آم4/93گذرانده و

  .  مي باشد) 150از( 62/110مثبت مي باشد و ميانگين نمره عملكرد آنان) 50از( 48/41متوسط ونمره نگرش آنان 

  :نتيجه گيري
مي توان اظهار داشت كه با ، مديران آگاهانه عملكرد نقش آن درو تعارضنسبت به  مثبتآگاهي لازم و نگرش لزوم با عنايت به 

بازدهي برگزاري دوره هاي آموزشي براي مديران وايجاد مهارت هاي لازم در استفاده ازتكنيك هاي مديريت تعارض، مي توان 
  .دادرا افزايش ها وبهره وري سازمان 

  :كليديكلمات  
 هرود دانشكده علوم پزشكي شا ،تعارض ،عملكرد ،نگرش ،آگاهي
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بررسي مشكلات و نقاط ضعف موجود در منابع مطالعاتي از ديدگاه دانشجويان 
 1385 انشكده علوم پزشكي شاهرود در سالهاي مختلف د رشته

  ،4عذرا بختياري ،3ربابه زروج حسيني ،2يابراهيم ين، حس1عامريمليحه  ،1سميه قاسمي : نويسندگان

كارشناس پرستاري 4،)مربي(كارشناس پرستاري 3، عضو هيأت علمي دانشكده علوم پزشكي شاهرود -كارشناس ارشد پرستاري2 دانشجوي پرستاري،1

 )بيمارستان فاطميه (

  :مقدمه
جتماعي است كه با گردآوري، سازماندهي و نگهداري دانش مدون بشر امكان رشد انديشه، شكوفايي استعداد و كتابخانه نهادي ا

كند با توجه به گسترش روز افزون علوم و فنون در زمانها و مكانهاي  باروري ذهن خلاق انسان پويا و جستجو گر را فراهم مي
  .آورد سازد و تبادل افكار را به بار مي نش  آدمي را ميسر ميكتابخانه است كه دسترسي آسان به انبوه دا ، مختلف

وده است و از دوران لذا رابطه متقابل كتابخانه و جامعه و افراد و وابستگي آنها به يكديگر در گذر تاريخ همواره محسوس و مشهود ب
افزايش جمعيت و پيشرفت جوامع بر نوع ، كتابخانه بر اساس نيازهاي اجتماعي مردم به وجود آمده و منطبق با گذشته تاكنون

هاي دانشگاهي با هدف حفظ و ارتقاء آرمانهاي دانشگاه براي ارائه خدمت  ها نيز افزوده شده است و از آنجايي كه كتابخانه كتابخانه
و مسئولين  باشد پس بررسي وضعيت و تعيين نقاط ضعف و قوت آن و پس خوراند نتايج حاصله به مديران به جامعه دانشگاهي مي

  .باشد كه پژوهش حاضر در اين راستا صورت گرفته است داراي اهميت بسزايي مي

  :ها مواد و روش
هاي مختلف  نفر از دانشجويان رشته 320هاي اين پژوهش شامل  نمونه .باشد  مطالعه حاضر يك مطالعه توصيفي و قطعي مي 

  .ها از آمار توصيفي و آزمون آماري كاي مجذور استفاده گرديد دادهباشند، ابزار گرد آوري  دانشكده علوم پزشكي شاهرود مي

  :ها يافته
كنند، اغلب دانشجويان منابع موجود  ها گاهاً از محل كتابخانه براي مطالعه استفاده مي هاي پژوهش نشان دهنده آن كه اكثر نمونه يافته 

دانستند، اكثريت دانشجويان  اغلب ساعات كار كتابخانه را مناسب ميدانستند،  در كتابخانه را پاسخگوي نيازهاي مطالعاتي خود نمي
 .كردند اما اكثر آنان از كتب مرجع انگليسي استفاده نمي .كردند  جهت مطالعه از جزوات كلاسي و كتب ترجمه شده استفاده مي

از  %2/16از مجلات انگليسي و  % 5/9و اغلب دانشجويان ميزان دسترسي به كامپيوتر جهت استفاده از اينترنت را ناكافي دانسته 
بين رشته تحصيلي  .دانستند  اغلب امكانات تخصصي جهت خوابگاهها را ضروري مي .كردند مجلات فارسي براي مطالعه استفاده مي

سب بودن محل با ميزان استفاده از كتابخانه ، تعداد كامپيوتر مورد نياز، استفاده از مجلات انگليسي متناوب، مطالعه موردي، منا
ها نيز ارتباط معني داري  كتابخانه براي دسترسي به منابع، امكانات كتابخانه، تعداد كاركنان كتابخانه و ساعات استفاده از كتابخانه

  .مشاهده گرديد

  :نتيجه گيري
در استفاده از كتابخانه داراي  هاي مختلف در نحوه استفاده از منابع اطلاعاتي مبين آن بود كه عمدتاً بررسي نظرات دانشجويان رشته 

  .نمايند مشكل بوده و از كتابهاي انگليسي مرجع استفاده نكرده و به جزوات آموزشي اساتيد خود اكتفا مي
رود كه  هاي پژوهش و نتايج حاصله در تعيين مشكلات و نقاط ضعف موجود در منابع مطالعاتي دانشكده انتظار مي با توجه به يافته

ط با رفع نقاط ضعف و موانع و مشكلات موجود و ارتقاء وضعيت منابع مطالعاتي جهت استفاده بهينه دانشجويان مسئولين ذيرب
اقدامات مؤثر را بعمل آورند و اساتيد گرامي نيز با آموزش صحيح دانشجويان را در استفاده بيشتر از كتابهاي مرجع و انگليسي و 

  .داستفاده كمتر از جزوات كلاسي ترغيب نماين

  :كليديكلمات 
 منابع مطالعاتي، دانشجويان 
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  بهداشت دوران يائسگي سال نسبت به 40بررسي ميزان آگاهي زنان بالاي 
  84درماني شهرستان بابل در سال  –درمراجعين به مراكز بهداشتي 

1لاله فاني صابري ،1ليلا مسكيني:نويسندگان
  2سميه دهقان ،

  دانشكد پرستاري و مامايي دانشگاه علوم پزشكي بابل

 :مقدمه
ت كه در اس يائسگي قطع دائمي قاعدگي .سال تشكيل مي دهند 50افراد جامعه را زنان بالاي %  13-14در اكثر جوامع غربي  

به طوريكه مشكلات دوران پس از يائسگي يك  .شود ميميانسالي اتفاق مي افتد و عوارض جسمي و رواني مختلفي را در زنان ايجاد 
سال نسبت به بهداشت  40اين تحقيق با هدف تعيين ميزان آگاهي زنان بالاي  .مشكل عمده بهداشتي عمومي جامعه زنان شده است

  . بابل انجام شده استدوران يائسگي شهرستان 

 :مواد و روش ها 
درماني شهرستان بابل مراجعه كرده بودند انجام  –ساله كه به مراكز بهداشتي  40-50نفر زن  125اين مطالعه توصيفي بر روي  

   .روش نمونه گيري تصادفي ساده و براي جمع آوري اطلاعات از پرسشنامه دو قسمتي استفاده شد. گرديد

 : يافته ها
نمونه ها از ورزش دوران يائسگي آگاهي % 10كمتر از  .نمونه ها نسبت به علائم و عوارض يائسگي آگاهي ضعيفي داشتند% 81 

  .آگاهي داشتند% 3در مورد هورمون درماني فقط  .خوب داشتند

 :نتيجه گيري
  . ائسگي استعوارض و مشكلات دوران يعدم آگاهي يكي از مهم ترين مشكلات زنان يائسه در برخورد با  

 :كلمات كليدي
  يائسگي  ،ميزان آگاهي
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بررسي آگاهي مادران كودكان زير دو سال در خصوص تغذيه كمكي در بخش 
  1385شاهرود در سال ) ع(اطفال بيمارستان امام حسين 

دكتـر   ،4زهـرا شـريعتي   ،4زهرا رضواني راد ،3علي اصغر محمديان ،2دكتر پونه ذوالفقاري ،1 مژده ملكوتي دانا: نويسندگان

6سهرابيمحمدباقر 
  

،كارشناس پرستاري4، ارشد پرستاري كارشناس3، عموميپزشك  6و2 ،دانشجوي پرستاري 1
  كارشناس پرستاري5

  :مقدمه
% 30حدود . ه يكي از مهمترين عوارضي است كه سلامت جسماني و رواني كودكان را دچار تغييرات ناخوشايند مي نمايدسوء تغذي

تغذيه رنج برده و در كشور ما نيز سوءتغذيه به عنوان يكي از مشكلات مهم بهداشتي و  از كودكان جهان در حال توسعه، از سوء
ر دو سال اول زندگي در پيشبرد رشد و تكامل طبيعي اطفال نقش اصلي را دارد و تغذيه مناسب بخصوص د .تغذيه اي مطرح است

در اين  مادران به عنوان اولين مراقب بهداشتي كودك تأثير زيادي در بهبود تغذيه كودك داشته و آگاهي مادران عزيز نقش مهمي
  .زمينه ايفا مي نمايد

  :ها مواد و روش
ه داراي حداقل يك كودك زير دو سال بوده و به دليل بستري بودن يكي از فرزندانشان در نفر از مادراني ك 320در اين پژوهش 

در اين مركز حضور داشتند، از طريق نمونه گيري آسان و داوطلبانه  85شاهرود در سال ) ع(بخش اطفال بيمارستان امام حسين 
مصاحبه چهره به چهره تكميل شده است، استفاده  سؤالي كه به صورت 20انتخاب شده و جهت گردآوري داده ها از پرسشنامه 

  . گرديد

  : يافته ها
بيشترين % 4/49سال مادران با  26-35 سال بوده و گروه سني 16-46سال با دامنه  2/7 17/29در اين پژوهش، ميانگين سني مادران 

% 1/38ياز بوده و از نظر سطح سواد مادران امت  23/14 4/3گروه شركت كننده در طرح و ميانگين امتياز كسب شده آگاهي مادران 
. كمترين ميزان را به خود اختصاص دادند% 3/5تحصيلات عالي داشته و افراد بي سواد با % 21دوره راهنمايي و % 26مدرك ديپلم، 

كمترين ميزان % 2/12فرزند و بيشتر با  3بيشترين ميزان و تعداد % 4/48همچنين در خصوص تعداد فرزندان اين مادران، يك فرزند با 
  . را به خود اختصاص دادند

  :نتيجه گيري
اين پژوهش نشان داد مادران در مورد نيمي از سؤالات در رابطه با غذاي تكميلي كودك خود آگاهي كمي داشته و با توجه به رابطه 

در ارتقاء آگاهي مادران برنامه ريزي معني دار سطح سواد و تحصيلات مادران، مي توان با اجراي برنامه آموزشي مؤثر كمك شاياني 
  . نمود

  :كليديكلمات 
  آگاهي، تغذيه كمكي، سوء تغذيه
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  دانشكده علوم پزشكي و خدمات بهداشتي درماني شاهرود

 دانش و تندرستي دانشجوييار نسمي ششمين

بررسي ميزان شيوع عوارض بتاتالاسمي ماژور و مقايسه معاينات و آزمايشات انجام شده 
   84-85بيماريهاي خاص شهرستان شاهرود در سال  با استاندارد در مركز

  3حسين ابراهيمي ،2دكتر فريبا شكري، 1ه غلامپورح، ملي1مريم رضاپور: نويسندگان
  عضو هيأت علمي دانشكده علوم پزشكي شاهرود3، هاي خاص مركز بيماري پزشك2،پرستاري 7ترم  دانشجوي1

  :مقدمه
اي بيماري تالاسمي يا آنمي كولي كه در كشور ما كم خوني ارثي ناميده ميشود از جمله بيماريهاي ارثي است كه بسياري از كشوره

از آنجا كه در حال حاضر در كشور ما . خاور دور درگير آن بوده و هستند -خاور ميانه –دنيا به خصوص در كناره مديترانه 
نفر از بيماري بتا تالاسمي ماژور رنج ميبرند بكار بردن الگوي واحدي براي درمان اين بيماران ضروري بنظر ميرسد تا با حداقل 18000

اين پژوهش با هدف تعيين ميزان شيوع عوارض تالاسمي ماژور و مقايسه معاينات و آزمايشات  .ي بدست آيدامكانات حداكثر بازده
  .انجام گرديد 84-85انجام شده با استاندارد در مركز بيماريهاي خاص شهرستان شاهرود  در سال 

  :ها مواد وروش
يه بيماران مبتلا به بتاتالاسمي ماژور مراجعه كننده به جامعه پژوهش شامل كل.مقطعي ميباشد–پژوهش حاضر يك مطالعه توصيفي 

باشد كه با استفاده از پرونده بيماران تكميل  ابزار گرد آوري اطلاعات پرسشنامه مي. مركز بيماريهاي خاص شهرستان شاهرود ميباشد
  براي تجزيه و تحليل اطلاعات از آمار توصيفي استفاده شد. گرديد

  :يافته ها
 6در آزمايشات مورد نياز كه بايد هر. ماهي يكبار انجام نشده استCBC درصد واحدهاي مورد پژوهش  80د در پژوهش نشان دا

درصد موارد انجام شده بود و در ساير موارد اغلب استانداردها رعايت نشده 95ماه يكبار انجام شود تست اندازه گيري فرتين سرم در 
درصد  100عملكرد سيستول و دياستول بطني در –رديوگرافي با تعيين ابعاد حفرات قلب در معاينات و آزمايشات سالانه اكوكا .بود

عوارض  –موارد انجام شده بود اما در ساير موارد اغلب استاندارد رعايت نشده بود در عوارض جسمي شايع ترين عوارض 
اجتماعي شايعترين عوارض شامل  تاثير - در عوارض رواني.بود%) 25(و كارديوميوپاتي -%)45(اختلال رشد -%)65(دندانپزشكي

  .بود%) 70(و اختلال در تصوير ذهني %) 70(اختلال در عزت نفس -%)100(بيماري بر كاركرد خانواده 

  :نتيجه گيري
بمنظور پيشگيري از بروز  –بالاي عوارض و نيز عدم رعايت اغلب معاينات و آزمايشات مطابق استاندارد  با توجه به شيوع نسبتاً

  .ارض بيشتر و نظارت بر انجام اين معاينات و آزمايشات و تسهيل شرايط لازم براي انجام آن توصيه مي گرددعو
  

  :كليديكلمات 
  معاينات استاندارد ،عوارض ،تالاسمي

  

  
  


