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  چكيده 
. پاتوژن هاي منتقله از راه خون يك خطر عمده براي كاركنـان مراقبـت بهداشـتي و دانـشجويان بـه حـساب مـي آيـد                          :سابقه و هدف  

سه عامل بيماريزاي مهمي كه مي توانند به       . تقال پاتوژن هاي بيماريزا از طريق آسيب با سوزن و مواد تيز و برنده است              بيشترين خطر ان  
هـدف ايـن   . ثو ويروس نقص ايمني مـي باشـند   هپاتيت ب ،هپاتيت: وسيله آسيب هاي ناشي از وسايل تيز و برنده منتقل شوند شامل

 مـي  دردانشجويان پرستاري دانشكده هاي پرستاري و مامايي شهر تهـران       اي منتقله از راه خون      پاتوژن ه ميزان تماس با    مطالعه تعيين   
  .باشد

اين مطالعه به صورت توصيفي با استفاده از پرسشنامه در بين دانشجويان پرستاري دانشكده هاي پرستاري شهر تهـران كـه           : روش كار 
  . نفر بود كه با استفاده از نمونه گيري سهميه اي انتخاب شدند180نه تعداد نمو. واجد شرايط ورود به مطالعه بودند انجام شد

 درصــد مــوارد وســيله 4/27در .  درصــد ازدانــشجويان دچــار آســيب بــا ســوزن و اشــياء تيــز و برنــده شــده بودنــد7/52: يافتــه هــا
 درصـد بـراي بيمـار مبـتلا بـه      1/1 درصـد بـراي بيمـار مبـتلا بـه هپاتيـت ب و              2/4براي بيمار استفاده شده بـود كـه از ايـن تعـداد              

ــود و در   ــده ب ــتفاده ش ــت ث اس ــي    1/22هپاتي ــار اطلاع ــون در بيم ــه از راه خ ــاري منتقل ــود بيم ــشجويان از وج ــوارد دان ــد م  درص
بــر )  درصــد1/96( خوشــبختانه اكثــر دانــشجويان .وقــوع آســيب را گــزارش نكــرده بودنــد)  درصــد75/67(اكثردانــشجويان .نداشــتند

  . سينه شده بودندعليه هپاتيت ب واك
ميزان آسيب بـا سـوزن و اشـياء تيـز و برنـده تقريبـاً بـالا اسـت و متأسـفانه اكثـر دانـشجوياني كـه بـا وسـايل آلـوده                                   : نتيجه گيري 

دچار آسيب شده بودنـد از وجـود بيمـاري در فـرد اطـلاع نداشـتند كـه نيـاز بـه آمـوزش و تأكيـد بـر رعايـت احتياطـات اسـتاندارد                                    
  . احساس مي شود

  پاتوژن هاي منتقله از راه خون، آسيب با سوزن و اشياء تيز و برنده، دانشجويان پرستاري: ژگان كليديوا
  
  

  مقدمه
پاتوژن هاي منتقله از راه خون يـك خطـر عمـده بـراي كاركنـان مراقبـت                  

بيشترين خطر انتقال پاتوژن هاي بيمـاري       ). 1(بهداشتي به حساب مي آيد    
مطالعـات نـشان   ). 3و2(واد تيز و برنده اسـت زا از طريق آسيب با سوزن و م  

 نفر از كاركنان شاغل در تـيم مراقبـت بهداشـتي            100000داده كه در هر     
)  درصـد  2/6 (623تا  ) يك درصد  (113خطر ناشي از وسايل تيز و برنده از         

 پرستاران نسبت به ديگر كاركنان مراقبت بهداشتي، آسيب         ).4(متغير است   
ه مي كنند و مواجهه هاي پوستي با خطـر بـالا            هاي شغلي بيشتري را تجرب    

اغلب توسط پرستاران گزارش مي شود زيـرا بيـشتر رويـه هـاي خطرنـاك                
در كشورهاي در حال توسعه، جابجـايي    ). 5(توسط پرستاران انجام مي شود    

زياد سوزن هاي آلوده، انجام تزريقات زياد براي بيماران، كمبود سرنگ هاي   

 تيز و برنـده، خطـر تمـاس بـا پـاتوژن هـاي             ايمن و ظروف مخصوص اشياء    
  ).6(منتقله از راه خون را افزايش مي دهد

سه عامل بيماري زاي مهمي كه مي توانند به وسيله آسـيب هـاي ناشـي از      
ث و ويـروس   هپاتيـت ب ،هپاتيـت  : وسايل تيز و برنده منتقل شوند شـامل 

تمـاس  ميـزان انتقـال شـغلي ايـن عوامـل بعـد از              . نقص ايمني مي باشـند    
 درصد، هپاتيت   40 تا   2كاركنان بهداشتي با آنها به ترتيب براي هپاتيت ب          

انتقـال  ). 2( درصـد اسـت    3/0  درصد، و ويـروس نقـص ايمنـي        10 تا   3ث  
هپاتيت ب تقريباً با واكسيناسيون پيشگيري مي شود بنابراين توصـيه مـي             
 شود كاركنان مراقبـت بهداشـتي و دانـشجويان در شـروع كارهـاي بـاليني            

  . واكسينه شوند



  

  40فصلنامه بيماري هاي عفوني و گرمسيري ، سال سيزدهم ، شماره 
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س با خون و مايعات بدن منتقل مـي شـود و هـم              هپاتيت ث نيز در اثر تما     

اكنون هيچ درمان و راه پيشگيري مؤثر قبل و بعد از مواجهه با منبع عفوني               
 نيـز    ويـروس نقـص ايمنـي      خوشبختانه بعد از تماس با    . در دسترس نيست  

درمان پيشگيري كننـده مـؤثر بـا يـك سـري داروي خـاص وجـود دارد و                   
ويان بايد در مورد اهميت گزارش مـوارد        كاركنان مراقبت بهداشتي و دانشج    

آسيب، آموزش داده شوند تا بتوانند درمان هاي پزشكي مناسب را دريافـت             
  .كنند

از مـردم  )  درصـد  5(  ميليـون نفـر   350بر اساس آمار ارائه شـده بـيش از      
آنتـي ژن مثبـت     )  درصـد  5/6 تا   4/1( هزار نفر از مردم ايران       300جهان و   

در مورد شيوع دقيق عفونـت هپاتيـت ث و ويـروس            اما  ) 7(هپاتيت هستند 
نقص ايمني آمار دقيقي وجود ندارد و ميزان اين بيماريها نيز روز به روز در               
حال افزايش است كه همين مورد تهديـد بزرگـي بـراي كاركنـان مراقبـت                

داشتن تجربه و مهارت كافي نيـز      . بهداشتي و دانشجويان محسوب مي شود     
آســيب هــاي شــغلي ايفــا مــي كنــد بنــابراين نقــش عمــده اي در ميــزان 

. دانشجويان به علت تجربه و مهارت كم در معرض خطر بيشتري قرار دارند            
اين پژوهش با هدف تعيين ميزان مواجهه دانشجويان با عوامل عفوني انجام            

  .شد
  

  روش كار 
اين پژوهش به صورت توصيفي با هدف بررسي ميزان مواجهه دانشجويان با            

 نفـر از  180بـدين منظـور   .  طي يك سال گذشته انجـام شـد   عوامل عفوني 
دانشجويان پرستاري كه در زمان انجام پژوهش در دانشكده هاي پرسـتاري         
و مامايي شهر تهران مشغول به تحصيل بودند بـا اسـتفاده از نمونـه گيـري              

. اطلاعات با استفاده از پرسشنامه جمع آوري شد       . سهميه اي انتخاب شدند   
 سال دوم، سوم و چهارم مشغول به تحصيل بودنـد و سـابقه              دانشجويان در 

پـس از كـسب     . نداشتند) مثلاً بهياران، تكنسين ها   ( كار در مراكز بهداشتي   
معرفي نامه از دانشگاه هاي علوم پزشـكي شـهيد بهـشتي، تهـران و ايـران                 
پژوهشگر با مراجعه به واحدهاي پژوهش و دادن اطمينان در مورد محرمانه            

عات و كسب رضـايت شـفاهي از آنـان اطلاعـات را جمـع آوري                ماندن اطلا 
ابزار گردآوري داده هاي اين پژوهش از طريق پرسشنامه بـود كـه بـا               . نمود

مطالعه متون و مقالات تهيه شد و شامل  اطلاعات دموگرافيـك و سـؤالات               
  . مربوط به آسيب با سوزن و اشياء تيزو برنده بود

بـدين منظـور    ز اعتبار محتوي اسـتفاده شـد        براي تعيين اعتبار پرسشنامه ا    
 نفـر از اعـضاء هيئـت        10پرسش نامه بعد از تهيه و اصلاح اوليه، در اختيار           

علمي پرستاري، دو نفر از كارشناسـان سـازمان نظـام پرسـتاري، دو نفـر از            
كارشناسان وزارت بهداشت و سـه نفـر از كارشناسـان پرسـتاري شـاغل در                

ر مورد پرسشنامه قرار داده شد و نظرات آنان         بيمارستان جهت اظهار نظر د    
  .در پرسشنامه اعمال گرديد

بدين صورت كه ابتـدا     . براي تعيين پايايي ابزار از آزمون مجدد استفاده شد        
 نفر از دانشجويان پرستاري داده شد و سپس بعـد           15پرسش نامه به تعداد     

 اين دو انـدازه      هفته مجدداً در اختيار آنان قرار گرفت و همبستگي بين          2از  
  . پايايي پرسشنامه تأييد شد=r%92گيري شد و با 

 شد و بـا اسـتفاده از        Spss14داده ها بعد از جمع آوري وارد برنامه آماري          
در آمار توصيفي . آمار توصيفي و استنباطي مورد تجزيه و تحليل قرار گرفت  

. ه شـد  از فراواني و درصد، و در آمار اسـتنباطي از آزمـون كـاي دو اسـتفاد                
05/0< Pمعني دار تلقي شد  .  
  

  يافته ها
 درصـد   4/4 سـال و     25در گروه سني كمتـر از       )  درصد 6/95(اكثر نمونه ها  

ميانگين سني آنهـا  .  سال قرار داشتند25دانشجويان در گروه سني بالاتر از  
 درصد نمونه ها مؤنـث      2/72.  سال بود  957/1  سال با انحراف معيار    94/21
 1/96(اكثر واحدهاي مـورد پـژوهش       . يان مجرد بودند   درصد دانشجو  90و  

  . درصد ديپلم رياضي بودند9/3داراي ديپلم تجربي و ) درصد
 درصد ازدانشجويان دچـار آسـيب بـا سـوزن يـا اشـياء تيـز و برنـده                    7/52

 درصـد مـوارد وسـيله ايجـاد آسـيب، بـراي بيمـار               6/72شده بودند كه در     
 درصــد مــوارد وســيله ايجــاد 4/27و در ) تميــز بــود(اســتفاده نــشده بــود

ــود كــه از ايــن تعــداد    ــراي بيمــار اســتفاده شــده ب  درصــد 2/4آســيب، ب
 درصــد بــراي بيمــار مبــتلا بــه 1/1بــراي بيمــار مبــتلا بــه هپاتيــت ب و 
ــود و در   ــشجويان از 1/22هپاتيــت ث اســتفاده شــده ب ــوارد دان  درصــد م

  .وجود بيماري منتقله از راه خون در بيمار اطلاعي نداشتند
 و 32در ميان دانـشجويان پـسر و دختـر آسـيب بـا سـوزن بـه ترتيـب در                  

ــه ترتيــب در   3/32 ــده ب ــز و برن ــا اشــيا تي  6/44 و 38 درصــد و آســيب ب
درصــد گــزارش گرديــد كــه در هــر دو مــورد اخــتلاف بــه لحــاظ آمــاري  

  .  معني دار نبود
امـا  . بيشترين آسيب بـا سـوزن در دانـشجويان سـال چهـارم گـزارش شـد        

. اختلاف بين سال تحـصيلي و ايجـاد آسـيب بـا سـوزن معنـي داري نبـود                  
بـين سـال تحـصيلي و بـروز ايجـاد آسـيب بـا اشـياء تيـز و برنـده تفــاوت           
ــشجويان ســال     ــزان در دان ــن مي ــه اي ــه طــوري ك ــدا شــد ب معنــي دار پي

 ، P >017/0( ســـال دوم و ســـوم بـــودچهـــارم بيـــشتر از دانـــشجويان
  ).  1جدول 

فراواني آسيب با سوزن و اشياء تيز و برنده در دانشجويان .  1جدول 
  پرستاري بر حسب سال تحصيلي

  سال تحصيلي
  انواع آسيب

  چهارم  سوم  دوم

  آسيب با سوزن  7/36  1/28  1/32  بلي
  3/63  9/71  9/67  خير  )درصد(

آسيب با اشياء تيز و برنده   7/56  4/34  5/37  بلي
  3/43  6/65  5/62  خير  )رصدد(

  
  

و )  درصــــد3/12(، جراحــــي) درصــــد9/15(بخــــشهاي گــــوارش 
پرخطرتـرين بخـش هـا از نظـر آسـيب بـا سـوزن               )  درصـد  3/12(اورژانس

ــد    وقــوع )  درصــد75/67( اكثردانــشجويان.و اشــياء تيــز و برنــده بودن
ميـــزان گـــزارش دهـــي در بـــين  . آســـيب را گـــزارش نكـــرده بودنـــد 

.  درصــد بــود8/32 درصــد و دانــشجويان مؤنــث 4/30دانــشجويان مــذكر 
ــود        ــي دار وج ــاري معن ــاوت آم ــزارش تف ــزان گ ــنس در مي ــين دو ج ب

  . نداشت
ــيب      ــاد آس ــيله ايج ــودگي وس ــوارد آل ــي در م ــزارش ده ــزان گ  8/53مي

ــودگي وســيله   ــود8/23درصــد و در مــوارد عــدم آل ).  P=001/0( درصــد ب
وسـيله ميـزان گـزارش دهـي بـالاتر بـود            به طوري كه در مـوارد آلـودگي         

و اكثر دانشجويان آسيبي كـه بـه وسـيله اشـياء تميـز ايجـاد شـده بـود را                     
بـر عليـه هپاتيـت      )  درصـد  1/96(اكثـر دانـشجويان     . گزارش نكرده بودنـد   

  .ب واكسينه شده بودند
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  بحث
 1/50 و 5/61 در مطالعات مختلف     آسيب با سوزن و اشياء تيز و برنده       ميزان  

عه خود ميزان آسيب بـا      شيائو و همكاران در مطال    ). 9و8(گزارش شده است  
 درصـد بـراي     9/17 درصد ذكر كردند كه از اين تعداد         8/23وسيله آلوده را    

 6 درصـد هپاتيـت ب،      3/8بيمار مبتلا به پاتوژن هاي منتقلـه از راه خـون،            
 درصـد هپاتيـت ب و ث        2/1 درصـد هپاتيـت ث و        4/2درصد نامـشخص ،     

). 8(ه فعلي همخواني دارد   يافته هاي اين مطالعه با مطالع     .  استفاده شده بود  
در مطالعات ديگر نيز همانند مطالعه حاضر بين جنس و آسيب با سـوزن و               

  ). 11و10(اشياء تيزو برنده تفاوت معني داري يافت نشد
در رابطه بـا ميـزان آسـيب بـا سـوزن و اشـياء تيـزو برنـده در سـال هـاي                      

بــه . مختلــف نتــايج مختلفــي در مطالعــات متعــدد بــه دســت آمــده اســت
طــوري كــه در يــك مطالعــه نــشان دادنــد كــه طــول دوره بــاليني        

در حــالي ) 8(دانــشجويان بــر روي فراوانــي آســيب بــا ســوزن تــأثير نــدارد
در يـك مطالعـه ديگـر نـشان دادنـد كـه سـال آخـر بـودن مـي توانـد                       كه  

). 10(يك عامل خطر بـراي آسـيب بـا سـوزن و اشـياء تيـز و برنـده باشـد                    
يب بــا اشــياء تيــز و برنــده بــا افــزايش در مطالعــه حاضــر نيــز ميــزان آســ

سال تحصيلي افزايش داشت ايـن تفـاوت مـي توانـد بـه ايـن علـت باشـد                    
كه دانشجويان ترم پايين با محـيط بخـش هـا و رويـه هـا آشـنايي كامـل                    
ــا     ــد ام ــام ندهن ــا را انج ــه ه ــشتر روي ــد در نتيجــه ممكــن اســت بي ندارن

ــا را انجــام مــي د   ــه ه ــشتر روي ــالا بي ــرم ب ــشجويان ت ــد در نتيجــه دان هن
ضـمناً كمبـود آگـاهي مـي        . امكان ايجاد آسيب در آنهـا بيـشتر مـي شـود           

ــزي     ــه ري ــود در نتيجــه در برنام ــزان آســيب ش ــزايش مي ــث اف ــد باع توان
  .آموزشي دانشجويان بايد به سن و ترم دانشجويان توجه شود

ــرپايي و       ــي، س ــي، جراح ــاي داخل ــش ه ــده، بخ ــام ش ــات انج در مطالع
آسـيب  عـه مـا جـزء پرخطرتـرين بخـش هـا از نظـر        اورژانس هماننـد مطال   

ايــن بخــش هــا بــا توجــه بــه ). 9(بــا ســوزن و اشــياء تيــز و برنــده بودنــد
تزريقــات، رگ گيــري، بخيــه، (پركــار بــودن و انجــام بــسياري از اقــدامات 

توســط دانــشجويان و كــارآموزان كــه ممكــن اســت  ...) گــاواژ، ساكــشن و
انـد توجيـه كننـده پرخطـر        تجربه و مهـارت كـافي نداشـته باشـند مـي تو            

  .بودن اين بخشها باشد

 درصـد آسـيب هـا گـزارش نـشده بـود             5/39در مطالعه اسـميت و لگـات        
و مهمترين علـت عـدم گـزارش نيـز عـدم اسـتفاده وسـيله بـراي بيمـار و                     

در مطالعــه شــيائو و  ). 10(كوچــك بــودن آســيب ايجــاد شــده بــود     
ــا   ــاران تنه ــه را گـ ـ  1/13همك ــشجويان حادث ــد از دان ــرده  درص زارش ك

ــدم        ــزارش، ع ــدم گ ــت ع ــرين عل ــز مهمت ــا ني ــه آنه ــد و در مطالع بودن
همچنــين رابطــه . اســتفاده وســيله بــراي بيمــار و عــدم آگــاهي ذكــر شــد

ــد     ــشاهده ش ــي م ــزارش ده ــيله و گ ــودگي وس ــين آل ــي داري ب در . معن
ــدم       ــي، ع ــزارش ده ــزان گ ــودن مي ــايين ب ــت پ ــز عل ــر ني ــه حاض مطالع

  .استفاده وسيله براي بيمار بود
 ميزان ابتلا به هپاتيت ب بـا واكـسينه          "باقري به نقل از ملوگني مي نويسد      

بودن و رعايت احتياط هاي استاندارد در بـين كاركنـان آمريكـايي از سـال                
ــال  1983 ــا س ــدود 1995 ت ــت  95 ح ــه اس ــاهش يافت ــد ك ). 12(" درص

در مطالعه حاضر تقريباً   بر عليه هپاتيت ب     خوشبختانه ميزان واكسيناسيون    
حد قابل قبولي بود كه نشان دهنده آگاهي دانشجويان و درك ضـرورت             در  

  . واكسيناسيون مي باشد
  

  نتيجه گيري
نتايج نشان داد كه آسيب با سوزن و اشـياء تيـز و برنـده بـا ميـزان تقريبـاً                     
بالايي در دانشجويان اتفاق مي افتد و ميزان بالايي از دانـشجويان از وجـود               

 در بيماران خود اطلاعـي نداشـتند كـه نيـاز بـه              بيماري منتقله از راه خون    
آموزش احتياطات عمومي و نظارت دقيـق بـر رعايـت آنهـا در دانـشجويان                

همچنين درصد بالايي از دانشجويان وقـوع ايـن نـوع از آسـيب هـا را              . دارد
زيرا كه  . گزارش نمي كنند كه بر ضرورت انجام اين كار نيز بايد تأكيد شود            

 بيمار، دريافت مراقبت ها و درمان لازم به تـأخير مـي             در مواقع آلوده بودن   
  . افتد

  
  تشكر و قدرداني

بدين وسيله از همكاري واحدهاي مورد پژوهش و كليه اساتيد و كساني كه             
  .ما را در انجام اين پژوهش ياري كردند تشكرو قدرداني مي شود
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