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 ىانوشتوفهرست 
 مقدمو مترجم

 پیشگفتار
 مقدمو

 21 ----------------------------------------------------------   تهیو زیربنا. قسمت اول
 22 ----------------------------------------- اصول عمومی  سلامتی و پیشگیری از بیماری. 1  

 22------------------------------------------------ ىای انسانی و اقتصادی پیشگیری ارزش     

   24------------------------------------------------  سلامتی مردمیشگیری از بیماری و بهبود پ    

 25 ---------------------------------------------------------------------------------سطح پیشكیری سو      

 25 -----------------------------------------------------------  پیشگیری سطح اول      
 25----------------------------------------------------------  پیشگیری سطح دوم      

 26--------------------------------------------------------  پیشگیری سطح سوم       
  26----------------------------------------------------------   ئل  واقیی مر لاد    
 27--------------------------------------------------   برای مر ” واقیی”ده دلی  اول     

 27 ----------------------------------------------  ”برای همو سلامتی”طرف  گام لازم بیدی بو    

 82  ---------------------------------------------------------- ها در پزشكی اجتماعیاصول مداخله. 2   
 28--------------------------------------------------------  ىای تییین دلائل دب راى     

 28--------------------------------------------------------------  عام  بیماری       
 29 ----------------------------------------------------------------  میزبان      
  33  -------------------------------------------------------------- محیط      

 33 --------------------------------------------------------- محیط درون فردی        
 31 ------------------------------------------------------ اقتصادی-محیط اجتماعی        
 32 ----------------------------------------------- (ایدئلولوژی)مسلكی  -محیط فرىنگی        
 33 ---------------------------------------- ىای پیشگیری استفاده از مثلث اپیدمیولوژی در برنامو      
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 34 -------------------------------------------------------- نقش تجمیی دلائل         
 35 ----------------------------------- ىایی كو باید پیشگیری شوند ىا و یا آسیب انتخاب بیماری 
 37 -----------------------------------------  انتخاب بخشی از جمییت برای دریافت خدمات 
 43 -------------------------  .شوندىای در میرض خطر زیاد بو زیر پوشش برده مییا فقط گروه مردم آیا تمام 
 42----------------------------------------------------  گویی احتراز از تناقض  
 44 ----------------------  سلامتىای  یطی لازم برای رسیدن بو ىدفتییین تغییرات  خصوصیات رفتاری و مح 
 

 64 -----------------------------------------  در مقاطع مختلف عمر یتسلام. قسمت دوم
 

 47 --------------------------------------------  سالگی 14نوزادان و كودكان تا سن . 3  
 47  ----------------------------------------------------------- حاملگی      

 53-------------------------   دلی  نقص جنین و مر  نوزادی ىنگام تولد، مر  بووعوام  خطر كمبود وزن ب  
 53 -------------------------------------------------------  خطرات اجتماعی         
 53 --------------------------------------------------------   خطرات میزبانی   
 51  ----------------------------------------------------  خطرات رفتارىای فردی    
   51  ----------------------------------------------------------  خطرات روانی    
 51  ---------------------------------------------------------  ىای باردارغربالگری زن  

 51 --------------------------------------------  ىای باردار  فهرست غربالگری برای زن   
 53-----------------------------------------------------------   سالگی 4از زمان تولد تا  
 55--------------------------------------   مرتبط با سلامتی س مشكلاتپیشگیری و تشخیص زودر   
 55 -------------------------------------------------  فهرست غربالگری برای نوزادان   
 55 ----------------------------------------------   ىای بید از زایمانپیشگیری از بروز ناتوانی  
 56 -----------------------------------------------   (SIDS)سندرم مر  ناگهانی نوزاد             

 58 ------------------------------   كننده و جایگیرشونده در مر  ناگهانی نوزاد عوام  خطر مستید   
 58 ------------------------------------------------   پیشگیری از مر  ناگهانی نوزاد   
 59 -------------------------------------------------------   افزایش پوشش واكسیناسیون  
 61--------------------------------------------------------   ىای تنفسی كاىش بیماری  
 62 -------------------------------------------------------   ىای اسهالی كنترل بیماری  
  64 ------------------------------------------------------    اول سطحپیشگیری    
 64 -------------------------------------------------------   دوم سطحپیشگیری    
  65 ------------------------------------------   چگونگی تجویز آن –مایع درمانی خوراكی    

 65 ------------------------------------------------   ننکات مهم برای آموزش مادرا                         
 66 ---------------------------------------------   كاىش میزان آسیب ىا جسمی غیر ارادی  

 68---------------------  شودر داخ  وسای  نقلیو موتوری بو کودکان وارد میىایی کو دپیشگیری از آسیب                          
 69  ------------------------------------ پیشگیری از برخورد  وسائل  نقلیو موتوری با كودكان    
  69  ------------------  شود ىای بازی و وسائل  بازی وارد میكودكان در زمین پیشگیری از آسیب ىای كو بو   
 69  -------------------  آید ىای خانو ىا پیش میىا و پنجرهپیشگیری از حوادثی كو برای كودكان در پلكان   
 69  -------------------------------------------   پیشگیری از آسیب ىا در اثر سوختگی   
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 71 -------------------------------------------------   ىا پیشگیری از مسمومیت   
 72 -------------------------------------   ىای عضوی شدگی ىا و پارهپیشگیری از بریدگی   
 72 -----------------------------------------------  پیشگیری از غرق شدن در آب   
 73 ------------------------------------------   برخورد با گزش حشرات و گاز حیوانات   
 74 ---------------------------------  هر پیشگیری از خفگی در اثر وجود جسم خارجی در حنج   
 74 ----------------------------------------------   پیشگیری از خفگی بو دلائل  دیگر   
 74 ---------------------------------------   وسیلو اسلحو گرم بو جسمیپیشگیری از آسیب    
 75 ------------------------------------------------   كودكان سوء استفاده و غفلت نسبت بو  
 76 -----------------------------------------------  شیوع و شدت این نوع مشكلات   
 77 ---------------------------------   نكات فرىنگی در سوء استفاده و غفلت از كودكانتوجو بو   
 78 ------------------------------------------   ىای بالینی آزار وارد شده بو كودكان نشانو   
 78 ------------------------------------------------  كودك بو وسیلو بزرگترىا   وضییتتوجیو   

 83 -------------------------------   (خبی، از یاد بردن، اهمال فراموش كردن، بی)ن كودكا غفلت نسبت بو                 
 83 -------------------------------------   شود فهرست سئوالاتی كو برای بررسی آسیب ىا مشكوك می  

 81 ------------------------------------------------------------   سوم سطحپیشگیری                
 81 ------------------------------------------   استفاده و غفلت از كودكان دوم  سوء سطحیشگیری پ               

 82 ---------------------------   كودكان ىای احتمالی صورت گرفتو بو توجهی ىا و بی  ىای غفلت هرست نشانوف    
 83 ---------------------------------   ستفاده و غفلت از كودكاناول سوء ا سطحپیشگیری   
 85 -------------------------------------------  سالگی 4خلاصو غربالگری از زمان تولد تا  

 85 -------------------------------------------------------   سالگی 14تا   5از           
 86 ------------------------------------------   سالگی 4از زمان تولد تا فهرست غربالگری  
 85 -------------------------------------------------   سلامتیمهمترین مشكلات     
 87------------------------------------------------   سلامتی افزاش كیفیتىای  راه  
 93 ----------------------------------------   سالگی 14تا   5  فهرست غربالگری برای  
 
 89 -----------------------------------------------  سالگی 24تا  15دوران بلوغ و نوجوانی، .4
 89 -------------------------------------------------  ای تندرست بذرپاشی برای آینده 
 93 ---------------------------------   سالگی 24تا  15ت برای مقطع سنی مشكلات مهم بهداش 
 93  -------------------------------------------------------------  میرایی  
 94 --------------------------------------------------   ابتلا بو بیماری و ناتوانی  
 94 ------------------------------------------------------  آمیز رفتارىای مخاطره  
  133 -----------------------------------   منظور لاغر شدنبرای بدخوراکی بودو انگیزه شایع   
 133 ------------------------------   در این مرحلو سنی سلامتیبنیادىای روانی اغلب مشكلات   
 135 ---------------------------  ىای سلامتیپذیری ىای اجتماعی برای غلبو بر آسیبو ارزش استفاده از آموزش  
 136 ------------------------------------------  ىابرای جوانبهداشتی ىای منظم  طرح  برنامو 

 136 ------------------------------------------  ”واكسیناسیون همگانی”تشویق :  عام  بازدارنده   
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 137 ---------  ین  اصولی كو ارزش متقاب  فرىنگی داردیاستفاده از اصول فراگرفتو شده از پژوىشها جوانها و بالغین و تی 
 139 --------------------------  وسیلو مصاحبو و مشاىده بو 24تا  15فهرست غربالگری برای گروه سنی  

 116 ----------------------------------------------------  بالگرییك نمونو از پرسشنامو غر     
 117 ---------------------  مورد سئوال قرار گیرد” یبررسی مخاطرات رفتار جوان”برنامو نكاتی كو باید در یك  
 
  119  ----------------------------------------------  سالگی 65تا  25مهمترین دوران زندگی، .5
 119-----------------------------------------  (بالغین) بزرگترىای جامیو سلامتیافزایش  اهمیت رو بو  
 121  -----------------------------------------------------------  دلائل  عمده مر   
 122 -----------------------------------------------------  ىای قلب و عروق بیماری  
 124   ------------------------------------------------------------ بیماری س  
 124------------------------------------------------------  (میلولیت) دلائل  مهم ناتوانی 
 125 ------------------------------------------------------  زن ىانكات خاص مربوط بو 
 126 -------------------------------------------------------  مردىانكات خاص مربوط بو 
 128 ----------------------------  ىای پیشگیری ىای سنی بزرگتر برای اجرای برنامو چگونگی دستیابی بو گروه 
 129 ----------------------------------------------------------  غربالگری با مصاحبو 
 129 ---------------------------------------------------------  مصرف دخانیات  
 133 ----------------------------------------------------------  ت غذاییدعا  
 133  -----------------------------------------------------------  ورزش منظم  
 133 -----------------------------------------------------  مصرف مشروبات الكلی  
 131--------------------------------------------------  تخدیر کنندهمصرف سایر مواد   
 131 ----------------------------------------------------  رفاه اجتماعی و احساسی  
 132  --------------------------------------------------------  ىای جنسی یتفیال  
 132 --------------------------------------  خطر ضربو و آسیب ىا در اثر وسائل  نقلیو موتوری  
 133  ----------------------------------------------------------  مخاطرات شغلی  
 133 -----------------------------------------------------   ىای اجتماعی پشتیبانی  
 134  ---------------------------------------------- سایر افراد خانواده  سلامتیمشكلات   
 134 ------------------------------------------------------------   امنیت منزل  
 134 -------------------------------------------------------   طریق مشاىدهغربالگری از  
 134 ------------------------------------------------------   صورت ظاىر و رفتار  
 134 ----------------------------------------  ىای درمانگاىی و آزمایشگاىی و پیشگیری غربالگری 
 135 ------------------------------------------------------  گیری قد و وزن اندازه  
 135 ------------------------------------------------------  گیری فشار خون اندازه  
 135  -----------------------------------------------------------  ماموگرافی  
 135   ------------------------------------------------------------ پاپ اسمیر  
 135 ---------------------------------------------------------  ستی ىای پو زخم      
 135 -------------------------------------------------------------  س   
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 136  ----------------------------------------------------------  بهداشت دىان  
 136 -------------------------------------------------------  ىای مقاربتی بیماری  
 136  -----------------------------------------------------------  سكتو قلبی  
 136 ----------------------------------------------------------  دیفتری –كزاز   
 B  -----------------------------------------------------------  136ىپاتیت   
 137 ------------------------------------------------------ ش گوار   دستگاه سرطان  
 
 137 ---------------------------------------------------  سالگی 133تا  65: سنین بالاتر.6
 137 ----------------------------------------  ىای بالاتر بهداشت برای سالىای برناموىای ىدف 
 139------------------------------------------  ىا در این سال سلامتیمهمترین مشكلات   
 139  --------------------------------------------------------------  مر   
 143   -------------------------------------------- ىا ىای عمومی  و ناتوانی بیماری   
 143 --------------------------  ىای غیرواگیری كو دلی  عمده ناتوانی در سراسر دنیا ىستند بیماری   
 141 ------------------------------------------  عوام  خطر برای دلائل  مهم مر  و ناتوانی  
 141 ---------------------------------------------  از دلائل  مهم مر  و ناتوانی  پیشگیری   
 142 -------------------------------------------------  ىا وضییت عضلات و استخوان  
 142  ----------------------------------------------------------- آرتریت   
 143 ------------------------------------------------  (استوپروتز)پوكی استخوان    
 143 ----------------------------------------------   ىای روحی و جسمی حفظ فیالیت  
 144 -----------------------------------------  ىای روانی كننده توانایی عوام  محافظت   
 144 -------------------------------------------------------  درمان درد و آسیب  
 145---------------------  بیشترسالگی و  65ىای عمومی برای  فهرست اجرایی اقدامات  عملی  پیشگیری  
 146 --------------------------------------------  پزشكی اجتماعی برای شهروندان سالمند       
 

 861 ------------------------------------   درك بهتر از اشكال مهم مرگ و ناتوانی. قسمت سوم
 149 -------------------------------------------------------  ىای رفتاری نظمی مغز و بی.7
 149 ------------------------------------------------------  ىای مغزی و رفتاری ناتوانی 
 151------------------------------------------------------   پذیر است كسی آسیب چو 
 151 ----------------------------------------------------  تصویری از یك حالت تندرست 
 153  -----------------------------------------------  ىای مغزی و رفتاری نظمی رفع دلائل  بی 
 155 --------------------------------------   كننده یازده ننقطو برخورد عوام  خطر و عوام  پیشگیری 

 155---------------------------------------  ىای مغزی و رفتاری نظمی منابع موثر بر عوام  خطر بی     
 155 --------------------------------------------------  پذیری ژنتیكی و آسیب عوام   
 156 --------------------------------------------------------   محیط داخ  رحمی  
 157------------------------------------------------------  حوادث قب  از زایمان  
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 157 -----------------------------  ىای جسمی ىای در اثر آسیب نیىای مزمن و ناتوا برخورد با بیماری  
------------------------------------ 158  ىا ىای مزمن یا ناتوانی بیماری خطرچگونگی سازگاری با   
 158 --------------------------------------------------  خُلق و خوی و انطباق پذیری  
 159 ----------------------------------------------------------  گیریتوانایی فرا   
 159 ----------------------------------------------------  ىای پدر و مادرىا مراقبت  
 163 ------------------------------------------------------------  كیفیت   
 161 ------------------------------------------------------------  كمیت   
 161 ----------------------------------------------------------  مداومت   
 162 --------------------------------------------------------- بافت خانوادگی   
 162-------------------------------------------------------   یآموزش ىایمحیط  
 163 --------------------------------------------------------  ىای همسال گروه  
 164------------------------------------------------  برای رفتار خوبطرح یك بازی   
 165 ----------------------------------------------   ىا پدر و مادرىا و مربی وابستگی بو  
 166 ---------------------------------------   خلاصو مطالب گفتو شده در یازده نقطو برخورد   
 166 -----------------------------------------------------   ىای درمانی بازسازی نظام 
 167 ----------------------------------------------------   شناسایی و برخورد با افسردگی 
 167 ------------------------------------------------------  عوام  خطر افسردگی  
 168 ---------------------------------------------------   ىای بالینی افسردگی نشانو  
 168 ---------------------------------------------------------   شیوع افسردگی  
 169-------------------------------------  درمان فوری همزمان با دوم  سطحپیشگیری : حنبو مثبت    
 172 ---------------------------------------------  آنروبات الكلی و اعتیاد بو مصرف زیاد مش 
 173  ------------------------------------------------------------  عوام  خطر  
 174 ------------------------------------------------ ای عوام  محافظت كننده و مداخلو  
 176 -----------------------------------------------------  ىا بزىكاری/ اختلال رفتاری  
 176 ---------------------------------------------   طلبد ىایی كو فوریت توجو را می نشانو   
 176 ------------------------------------------------------------   عوام  خطر  
 177 ------------------------------------------------------   افظت كنندهعوام  مح  
 179 ----------------------------------------------------  رفتار مثبت و بهداشت روانی    
 179 ----------------------------------------------------------  در سطح فردی  
 179 ------------------------------------------------------  با خوددر رابطو    
 183   ----------------------------------------------------- در رابطو با دیگران   
 183 ----------------------------------------------   زندگی مولددر رابطو با یک    
 181 -------------------------------------------------------  در سطح خانوادگی  
 181 ------------------------------------  گرایی، كارآمدی نفس، واقع پذیری، عزت خویشتن   
 181 ------------------------------------   روابط دلسوزانووجود رضایت مستمر، اعتماد و    
 181 -------------------------------------   ىای زندگی و مولد بودن سازگاری با مسوولیت   
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 181---------------------------------------------------------  اجتماعی حدر سط 
 181 ------------------------------------------  پذیری، عزت نفس، كارآمدی خویشتن   
 182 -----------------------------------------------   ىای دیگر روابط با گروه   
 182 ------------------------------------------------------  مولد مسوول   
 
 182 -----------------------------------------------------   وقىای قلب و عر  بیماری. 8
 182 --------------------------------------------------------  ىای قلب و عروق نظمی بی 
 184 --------------------------------------------------------  ىای التهابی قلب بیماری  
 Chagas’ disease  -------------------------------------186ماری شاگاس بی سطح اولپیشگیری   
 186 --------------------------------------------------------- رماتیسم قلبی 
 187----------------------------------------------   (کورپولمونر)با منشا ریوی  بیماری قلبی 
 187 ----------------------------------------------------    قلبیپیشگیری از رماتیسم  
 188  ----------------------------------------------------------  عوام  خطر  
 188 -------------------------------------------------------   كننده عوام  پیشگیری  
 189 --------------------------------------------------------  تغذیو وىای قلبی  بیماری 
 193 ----------------------------------------------------    بیماری قلبی در اثر  فشار خون 
 191 -----------------------------------------------------------  عوام  خطر  
 193 ------------------------------------------------------------   یپیشگیر    
 195------------------------------------------------------------  ایسكمی قلب 
 195  ---------------------------------------------------------  عوام  خطر  
  198------------------------------------------------------------ پیشگیری    
 198--------------------------------------------  ”سكتو مغزی”ىای مغز   خر ر سىای  بیماری 
 199  ---------------------------------------------------------  عوام  خطر  
 231 -------------------------------------------   ىای آگاىی دىنده حملات گذرای ایسكمی نشانو 
 231 ------------------------------------------------------------  پیشگیری      
 232 ------------------------------------------------------------------ صو خلا 
 
 232 ---------------------------------------------------------------  ىاسرطان.9
 233 ---------------------------------------------------  ىای دستگاه گوارشسرطان  
 234 -------------------------------------------------------  سرطان میده   
 234  --------------------------------------------------------  عوام  خطر   
   235  --------------------------------------------------------- پیشگیری   
 236 ---------------------------------------------------------  سرطان كولون و ركتم  

 236  -----------------------------------------------------------  عوام  خطر   
 237  --------------------------------------------------------- پیشگیری   
 238---------------------------------------   دىان، مری، لارنكس و فارنكسمحوطو سرطان    
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  238  ------------------------------------------------------- عوام  خطر   
 239 ------------------------------------------------  عوام  پیشگیری كننده    
 239  ---------------------------------------------------------  سرطان كبد   
 213 -------------------------------------------------------   پیشگیری    
 213------------------------------------------------------  ، نای و ریوژىاسرطان نای   
 212 ------------------------------------------------------    عوام  خطر    
 213 --------------------------------------------------------   پیشگیری     
 214 ----------------------------------------------------------    سرطان مثانو   
 215 ---------------------------------------------------------   سرطان پوست   
 215 ------------------------------------------------------    عوام  خطر    

 215  -----------------------------------------------------------پیشگیری   
 217-------------------------------------------------------   سطح دومپیشگیری    
 218  ---------------------------------------------------------   سرطان دىانو رحم  
  219 -----------------------------------------------------------    عوام  خطر   
 223 --------------------------------------------------------------  شگیری پی    
 223 -------------------------------------------------------    سطح دومپیشگیری    
 221  -----------------------------------------------------------  سرطان پستان   

 222  ----------------------------------------------------------- عوام  خطر          
 223  -----------------------------------------------------------  پیشگیری           

 224-------------------------------------------------------  سطح دوم پیشگیری     
 225------------------------------------------------------- سرطان پروستات         

 226-----------------------------------------------------  پیشگیری سطح دوم         
 227--------------------------------------------------------  ىای مزمن ریو  ناراحتی .13
 227 ------------------------------------------------   ىای انسدادی مزمن ریو بیماری   
 228 ----------------------------------------------------  آلودگی ىوای داخ     
 229 ----------------------------------------------------   آلودگی ىوای خارج    
 233 ----------------------------------------------------------- آسم    
 231-----------------------------------------------  :ل شام سطح او  پیشگیری    
 231 ------------------------------------------   ىای اولیو برای كنترل آلودگی ىوا گام    
 232 ----------------------------------   پیشگیری سطح دوم برای بیماری انسدادی مزمن  ریو    
 233  ------------------------------------------------------------ س          
 234---------------------------------------------------------  و خشونت ضربو . 11
 237---------------------------------------------------  وسائل  نقلیو موتوری تصادفات  
 237------------------------------- نی بو سبب وسای  نقلیو موتوری ی بدىاآسیب و سابقو فرىنگی   
 238 ------------------------------------------------------   ىای آموزشی چالش   
 243    ------------------------------------------------------  ىای مهندسی چالش   
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  241 -------------------------------------------------------  ىای اجرایی چالش   
 241 -----------------------------------------  اهمیت تخلفات رانندگی  از دیدگاه ایمنی    
 243 ------------------------------------------------------   مداخلات مبتكرانو   
 245 -------------------------------------------  توریمنواكسید كربن در وسائل  نقلیو مو    
 246 ---------------------------------------------------------   آینده نگاىی بو   
 246 --------------------------------------------------------   خودكشی و خشونت  
 247 ----------------------------------------------------------   عوام  خطر   
 

 052 ---------------------------------------------   ىای موثرتر دخالت. قسمت چهارم
 251 ----------------------------------------------------  ىای تغییر رفتار اصول و شیوه.12 
 251 ------------------------------------------------------   اصول اخلاقی و راىبدی  
 253 -----------------------------------------------------------    بسیج جامیو  
 256 ----------------------------------------------    ىا و تغییرات رفتاری  همپوشی فرضیو  
 257 -------------------------------------------------------   آشنایی عمومی   
 259 -----------------------------------------------   ىا و پیشرفت آنها اجرای برنامو    
 263 -----------------------------------------  مداخلو. ىا  آوری اطلاعات برای طراحی برنامو جمع  
 263 -------------------------------------------  ىای گروىی كو باید ىدف قرار گیرد وپژگی   
 263  ---------------------------------------  نظمی در تیادل سلامتیبیىای بیماری  یا  وپژگی   
 263 ----------------------------------------------------  ىای اقدام بهداشت وپژگی   

 266----------------------------------------------  یار رفتخصوصیت تشخیص  یك          
 266-------------------------------------------------------  آمیز برنامو میرفی موفقیت  
 268 -----------------------------------------------------  ىای بهداشتمانتقال پیا   
 268 ------------------------------------------------  ارتباطدوازده مسیر برای برقراری    
 269 ------------------------------------------   تنظیم برنامو اختصاصی برای گروه ىدف   
 271 ------------------------------------------   ىای تغییر رفتاری خود جوش ىایی از شیوه نمونو  
 272--------------------------------------   در جامیودر رابطو با سلامتی رىای جدید انتشار رفتا  
 273  ----------------------------------------------------------- نوآوران   
  274 ----------------------------------------------------------- باورانزود    
 275  ------------------------------------------------------------  ااكثریت  پذیر   
 275 ---------------------------------------------------------   باور اكتریت دیر   
 276 --------------------------------------------------------   باقیمانده مقاوم  
 278-----------------------------------------------------   یمراح  تغییر رفتار بهداشت 
 

 279  ------------------  ترین  موانع منظور رفع مخرب اقداماتی بو: مرحلو اختصاصی.13
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 283  --------------------------------------------------------------  فقر غذایی 
 272 -------------------------------------------  نگیىای گرس گیری تشخیص و درمان همو  
 284 ----------------------------  ناكافی بودن آب آشامیدنی، خدمات بهسازی و بهداشت فردی و خانوادگی 
 284 --------------------------------------------------------- پاکیزه منابع آب   
 285 ------------------------------------------------------------   بهسازی  
 286 ---------------------------------------------------  بهداشت فردی و خانوادگی  

 286 ---------------------------------------------------    ىا  شستوشوی دست             
 287 --------------------------------------------------------------   پیام روز 
 287 ----------------------------------------------------  كار كردن با مواد غذلیی  
 287 --------------------------------------------------------  ىا نظافت خانو  
 288 ----------------------------------------------------------  استیمال دخانیات 
 288 ---------------------------------------------------   اثر مستقیم بر مصرف كنندگان 
 289------------------------------------------  .کشنددود سیگار بر کسانی کو سیگار نمیاثر  
 289 -----------------------------------------------------  جنین اثر دود سیگار بر  
 289 -----------------------------------------------------   نوزاد اثر دود سیگار بر  
 289 ---------------------------------------------------   كودكان  اثر دود سیگار بر   
 293-----------------------------------------------------   بالغین اثر دود سیگار بر  
 291 ----------------------------------------------------------    سو راىبد پیشگیری 
 291---------------------------------------------------------   ابتداییپیشگیری   
 292 ------------------------------------------------------   اول سطحپیشگیری   
 292 -------------------------------------------------------    دوم سطحپیشگیری   
 294 ------------------------------  گیرد ىایی كو برای ترك سیگار صورت می ىایی برای تقویت كوشش توصیو 
 295 -----------------------------------------------------------   روابط جنسی ناسالم 
 295  ------------------------------------------------------------ بار بیماری  
 297 ---------------------------------------------------    در میرض خطر ییت جم  
 297  ----------------------------------------------------------- عوام  خطر  
 297 ----------------------------------------------   مغز: مهمترین عام  حفاظت كننده   
 297 -------------------------------------------------------   دلائل  رفتار جنسی  
 299---------------------------------------------------   شناختیىای روان متغیر   
 331 ------------------------------------------------   اجتماعی /یمحیطمتغیرىای    
 332----------------------------------------   گیری یك فرایند غیر عجولانو در زمینو تصمیم  
 334 ---------------------------------------------------   سطح اولپیشگیری    
 335 ---------------------------------------------------   سطح دومپیشگیری    
 336----------------------------------------   ىای مقاربتیبیماریىایی برای مشاورین  توصیو  
 337 -----------------------------------   ىای مقاربتی مراكز مبارزه با بیماری محدودیت دسترسی بو  
 338 ----------------------------------------------   راىبدىای جدیدتر برای درمان موثر  
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 339------------------------------------------------------   مصرف مشروبات الكلی 
 313-----------------------------------------------------------   خون پرفشاری 
  311 ----------------------------------------------------------- شغلی ىایاریبیم 
 313 ---------------------------------------------   شیوه زندگی ساكن / عدم فیالیت فیزیكی 
 314-----------------------------------------------------   رایجورزشی  ىایبرنامو  
 313 -----------------------------------------------   خدمات اولیو و ضروری بهداشت فقدان 
 315 ---------------------------------------------   ىای عفونی واكسیناسیون برای بیماری  
 315 ------------------------------------------------   خدمات بهداشت مادر و كودك  
 316  ------------------------------------------------------------------- فقر 

 317 -----------------------------------   آیا عدم تساوی درآمد یك عام  خطر  مستق  است؟        
---------------------------------------------  323   ىای اجتماعی اشاراتی برای سیاستگزاری  
 

 303 --------------------------------------   گوید و آنچو كو نویسنده می. قسمت پنجم
 324 -------------------------------------   باشد؟ آیا یك بهداشت خوب قاب  دسترسی و پایدار می. 14
 324 ------------------------------------------------   ىای زیربنایی رو در رو شدن باتصمیم 
 324 -------------------------   بهتری دست یابد؟ سلامتی تواند بو  یا خانواده من میآیا دنیا، جامیو من و   
 324 -----------------   جدید؟” آسای واكسن میجزه”آیا باید در انتظار كشفیات جدید پزشكی باشیم؟ یك   
  325تواند باشد؟ نقش مطالب  این كتاب چو میباشد؟ نقش مطالب آن چو می ه دارد؟اشار  سلامتىای دفىچو بو  نوشتواین   
 326 ----------------------------------   شود، پیشگیری یا درمان پیشرفتو؟ گرفتو می چو تصمیمی  
 327 -----------------------------------------   توانیم ىر دو كار را با ىم بكنیم؟ چگونو می  
 327 -----------------------------------------  ىای خدماتی ىای ىر یك از واحد كاىش ىزینو  
 328   ------------------------- .ىای فردی و كاىش مراجیو بو مراكز خدمات و كارشناسان افزایش مراقبت  
 328 -------------------------------------------  .صرفو اقتصادی ىا با توجو بو تییین اولویت      
 329 ------------------------------------------------  آینده آبستن چو حوادثی است؟  
 333---------------------------------------------  مالی بینی جمییت و درآمد پیش   
 333  ------------------------------------------  - مرتبط با سلامتیبینی مسائل   پیش   
 333 ---------------------------------------   پیشرفتو سلامتینیروىای بازدارنده برای دسترسی بو  
 333 ----------------------------------------------   ىای جامیو و دولت مسوولیت   
 334 ------------------------------------------   ىا ىا و خانوادهىای گروه مسوولیت   

 335---------------------------------------------------   ىای فردیمسوولیت               
 335 ---------------------------------------------------   حركت  در طول این جاده  
 336 ---------------------------------------------------   گام حركت گام بو   
 337 ------------------------------------------------  بهداشتفهرست كاركنان جدید   
 343 ------------------------------------------ ىا فراسوی كاىش مر  است  نجات زندگی  
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 مقدمو مترجم

نوشیتو دكتیر  Pan American Health Organization انی بیرای قیاره آمریكیا جهیبهداشیت از انتشیارا  دفتیر سیازمان ” تر زندگی کنییمسالم“

نویسیینده كییو از . ىییا اسییت ىییا و ناتوانی ای بییرای برخییورد بییا بیماری ىای مداخلییو ىای نسییاتا   جدیییدتری در زمینییو برنامییو دوییید جنكیییا   ییاوی دیییدگاه

ىییا و پاشییكی  ای او خییدما  چشییمگیری در زمینییو پیشییگیری از بیماری  رفییواسییتادان حییا م نییام اپیییدمیولونی و روانداشییكی بییوده و در كارنامییو 

آموزش بییرای تیییییر رفتییار و شیییوه  بییو خصییوص   كشییورىای آمریكییای مركییای و جنییوبی  بییو ثاییت رسیییده   اجنمییاعی در كشییورىای در  ییال توسیی و  بو

نویسینده بیر اییا بیاور . دىید سیالگی  بهیای بسییاری می 822حیفر تیا  ىا  در تمام مقیاطع سینی  از ىا و ناتوانی منظور پیشگیری از بیماری زندگی بو

ىییا و ىای ثابییت شییده و مییوثر پیشییگیری از بیمییاری بییا بییو  ركییت انییداختا شیییوه  ” جییاده بهداشییت بییرای ىمییو“اسییت كییو در قییرن بیسییت و یكییم  

 . شود   ساختو میختو شده استآمیکو با احول علمی تیییرخصوحیا  رفتاری ىا   ناتوانی

ىیا و نیاتوانی را كسیم كیرده و بیا  گسیترش و انتشیار بیماریو جلیوگیری از  جربو بشر در طول دو قرن گذشتو امكانیا  و ابیاار مزم  بیرای دخالیت ت

غییر ىیای  ىیا و بیماری ىای بیماری عفونی غلاو یافتو و تا  دودی از گسترش بسیاری دیگر از اییا بیماری گیری كار گیری آنها بر بسیاری از ىمووب

  خصوحییا  رفتیاری سیلامتیىای حور  گرفتو در زمینو كسیم  ثمر رسیدن كامل تلاش یكی از موانع احلی در بو. پیشگیری كرده است نیا واگیر

دمییل با تشخیص اییا . كند ایجاد آن رفتار تا یت می” دمیل“ىا ریشو در رفتار انسان داشتو و  از  ىا و ناتوانی بسیاری از بیماری. ىا است انسان

تیوان یین نسیخو عیام  طای یی اسیت كیو نمی. پیشیگیری از بیمیاری  بیانجامید  تییییر داد توان  خصوحیا  رفتاری را  در جهتی كو بو و تیییر آنها می

می  قیو رفتارىیای فیردی و اجتمیاعی در ىیر جام یو در طیول زمیان  و ىم ىنیا بیا عیادا  فرىنگیی  . برای تیییر رفتار تمام مردم جهیان تنظییم نمیود

سادگی اندازد بو افراد جام و را بو مخاطره می یر آن گروه از ایا ىنجارىایی كو تندرستیاختو  شده و تییشنجام و   مسلكی  مذىای  از ىنجارىای

 .ىای مستمر داردعملی ناوده و نیاز بو زمان و كوشش

ىا در منیاط  جیرافییایی و اقلیمیی مختلیف بیا  ییا خواسیتوىای كسیم ا ىیای شخصیی و شییوه خصوحیا  فرىنگی و مسلكی افراد  تجربییا  و نیاز

آسییم پیذیری . ىیا تقریایا  یكسیان اسیت ىیا و ناتوانی بیماری میوثر در ایجیاد عوامل نسات بو افرادیكدیگرتفاو  بسیار زیادی دارند ولی  ساسیت 

ىییای  اسییت مال دخانیییا  و ابییتلا بییو بیمییاری رابطییو .و  ییوادک کارگییاىی تقریاییان یسسییان اسییت قابییل تصییادفا  وسییایل نقلیییو موتییوریىمگییان  در م

بیو اثایا  رسییده وتمیام سیاکنیا کیره خیاکی واکینش تقریایان یسنیواختی در مقابیل کشییدن سییگار ىیای دیگیر  اریسرطانی و قلای و ت داد زیادی از بیم

 ىا بیماری پیشگیری از  ترک سیگار و در نتیجو  منظورتیییرا  رفتار  بو ىا  عادا  و  رویكرد مردم بو انگیاه دانست کو  دبای ولی .خواىد داشت

  میوثر در ایجیاد آنهیا "دمییل"از طریی  شیناخت ناسالم  تاری خصوحیا  رف ىر ین از  موثر و درمان امكان برخورد . یكسان نیست ناشی از آن
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ىیای سینگیا و یا برقراری جریمو راه مقاربت جنسی  ىای منتقلو از ین راىكار انحصاری  مثل توزیع كاپو  برای پیشگیری از بیماری.عملی است

 .نیست جام ودر سطح و یا بروز  وادک تاسف بار  ىا  تنهایی قادر بو پیشگیری از ایا بیماری بو برای رانندگی ب د از نوشیدن مشروب السلی 

و ارزش دیگیران آشینایی  سیلامتیارزش  رادی كیو بیو ركت انیداختا افی اطیلا  رسیانی و بیو“ نوشیتودكتر جنكینیا ىیدخ خیود را در تنظییم مطالیم اییا 

دار اقیییداماتی در زمینیییو پیشیییگیری  از بیییروز  و وظیفیییو سیییلامتخیییدما  دادن ىایی كیییو مسیییوول  سیییازمان بیییر اییییا بیییاور اسیییت کیییو  وا. دانیییدمیییی  دارنییید

. اجیرا در آورنید بیو نتیای  بهتیر وبیا  یداقل ىاینیو  را انجیام اییا خیدما  بایید بتواننید   ىسیتند ی ناخواسیتو و زودرسىیا ىیا و مرگ ناتوانی  ىا بیماری

 سیلامتیانتخیاب مشیكلا  كیو توانیایی و پاییداری آنهیا ثابیت شیده  و اولوییت دادن بیو  کیار گییری فنیون و شییوىایی بیا بیو"دارد کیو نامارده اظهار میی

 .رسیدا نتیجو توان بو بهتریمی" جام و كو بیشتریا منافع را برای بیشتریا قسمت جم یت داشتو باشد

در  قیییت ییین ت ریییف درخییور بییرای ییین جام ییو سییالم عاییار  از محیطییی اسییت كییو یكنییواختی " نویسیینده جام ییو سییالم را چنیییا ت ریییف كییرده اسییت  

متیر تری داشیتو باشیند  خشیونت ك بیشتری در درآمد مردم باشد  ت داد بیشتری از نیوزادان سیالم متولید شیوند  ت یداد بیشیتری از میردم عمیر طیومنی

ىای میالی داشیتو باشیند  ت یداد بیشیتری از افیراد  كمن ىیا نییاز بیو باشد  قتل كمتر اتفاق بیافتد  ت داد زندانیان كمتر باشد  ت یداد كمتیری از خانواده

انستو و عملیا  تحصیلا  متوسطو خود را ادامو دىند  ت داد بیشتری از كودكان خواندن د ىاجوانداشتو باشند  ت داد بیشتری از  سلامتی بیمو 

  باید دمییل ”بلو“دىد كو  و پاسخ می” ای عملی است آیا رسیدن بو چنیا جام و“  كند كو و او سئوال می. ”سالگی را بدانند 9تا  1ریاضی سنیا 

 .ها پرداختنرا شناختو و در ىر مكان و زمان بو رفع آر اختصاحی رفتارىای ناىنجا

در بخییش اول بییو چگییونگی سییاختا زیییر بنییای ییین زنییدگی سییالم اشییاره شییده و در بخییش دوم . تفصییل تنظیییم شییده اسیی 86بخییش و  5كتییاب در 

 06تییا  85سییالگی  از  86گانییو  از نییوزادی تییا   6ىییای سیینی  و راىكارىییای برخییورد بییا رفتارىییای مییوثر در ایجییاد آنهییا  در گروه سییلامتیمشییكلا  

درك بهتیری از اشیكال  مهیم میرگ و “در بخش سیوم تحیت عنیوان . ه استسالگی  مطرح گردید 822تا  45سالگی و از  46تا  05سالگی از 

ىا  بیمیاری  ىیای قلیم و عیروق  سیرطان ىیای مهمیی از قاییل بیماری ىای موثر در ایجاد بیماری ىای رفتاری و رفتار نظمی نقش میا در بی بو” ناتوانی

میوثر بیرای تییییر خصوحییا  رفتیاری میرتا   یىیا نگی دخالتدر بخش چهارم بو چگو .   پرداختو استىای جسمیآسیمىای ریوی  خشونت و 

را مییورد .…بییا ایجییاد بیمییاری ىییا و نقییش فقییر  اسییت مال دخانیییا   نوشیییدن مشییروبا  الكییی  روابیی  جنسییی ناسییالم  بهسییازی محییی   فقییر غییذایی 

اسیت مطیرح نمیوده و  "؟قابل دسترسیی مطلوب سلامتیآیا "كو  را در زمینو ایا ییاىلاو و و بامخره نویسنده در بخش پنجم س. دىد بحث قرار می

 . نتایجی برای  ركت در ایا جاده تا رسیدن بو ین جام و نساتا  سالم  دست یافتو استبو

دمیل   یابی بییو عنوان راىایردی بیرای دسیت بیو  سیلامتاندكاران مسیتقیم خیدما   میی توانید راىنمیای مناسیای بیرای دسیت اییا نوشیتو افیاون بیر آنسیو 

طور غییر مسیتقیم در  دیگیران دانسیتو و بیوسیلامت باشید  بیرای تمیام كسیانی كیو خیود را مسیوول  و چگونگی تییییر اییا رفتارىیا المیر سىای غ رفتار
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اییران سیاسییی  ریاان  رىایران محلییی و افییراد مییورد اعتمیاد مییردم  رى   مربیییان آموزشییی  برنامییوران نقیش دارنیید  مثییل پییدر و مادرىیادیگیی سییلامت بهایود

تولید " كان  مطالم مطرح شده در قسمت از پدر و مادرىا و مربیان آموزشی كود . تواند راىنمای بسیار مناسای باشد   نیا میتماعی مذىای و اج

 .بسیار مفید خواىند یافت  فرزندان خود  یک زیست سالم برای شكل دادن بو اخلاق    را”سالگی 86تا 

 

 دكتر حسین صباغیان
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 رپیشگفتا

ست آوردىای مشخصی در زمینو ىدخ د در جهت مثات  كشورىای قاره آمریكا بو. ا ماهم استسلامتی مدر شرو  قرن بیست و یكم كارنامو 

سال  بو امید زندگی  4مثلاُ  میاان مرگ نوزادی كاىش بیشتری داشتو است و ایا موفقیت در دو دىو گذشتو  . اند رسیده“ برای ىمو سلامتی“

آوردىا در تمام منطقو یكسان ناوده  و ب ضی از كشورىا و نوا ی  ىمچنیا   از طرخ دیگر كسم ایا دست. د اضافو كرده استدر بدو تول

ىای سنی بام و شهرنشینی منجر بو افاایش  افاایش سریع گروه. اند ىا بوده ىای جم یتی درون ایا كشورىا محروم از منافع اجرای ایا برنامو گروه

ىای فقیر جام و  افاوده  خصوص ناد گروه ىای واگیر  بو مشكلا   ل نشده مرگ و ناتوانی در اثر بیماری واگیر ماما شده و بوىای غیر  بیماری

 .است

درحییور  ادامییو . ای از مییردم كشییورىای قییاره آمریكییا بییوده اسییت ىییای غیرواگیییر  دلیییل عمییده نییاتوانی و مییرگ زودرس اكثریییت قابییل ملا ظییو بیماری

افاایشییی از مییرگ  آسیییم و عییذاب  بو ىییای مییرتا  بییا شیییوه زنییدگی و خشییونت   سییهم رو برنییده   بیماری ىییای مییاما تحلیل یماریوضیی یت ف لییی  ب

شده و مقیدار زییادی از سلامت علاوه برایا  چنیا شرائطی باعث افاایش بودجو خدما  . خود اختصاص خواىند داد وبحران كیفیت زندگی را بو

چییون . ىییا قابییل پیشییگیری اسییت  كییو ایییا خییود امیییدوار كننییده اسییت بسیییاری از ایییا بیماری. را جییذب خواىنیید كییرد اشییتی ای بهدىییبرنامییو یىا ىاینییو

بهایود  و ىیا در ماارزه با ایا  بیماریمداخلو برای تیییر رفتار بنابرایا   ىا  بو تیییر رفتار پاسخ میدىند بسیاری از متییرىا و عوامل خطر ایا بیماری

 .مناسای خواىد بود وسیلو  بهداشت

ت  بییرای  سییلامخییدما  ارائییو سییال  822در طییول  (Pan American Health Organization) كشییورىای آمریكییاییبهداشییت  سییازمان 

كیو در   8” در آتاوا سلامتیمنشور بهاود “ب د از حدور . ت  مردم بوده استسلامىا و بهاود  كشورىای منطقو ىمواره مدافع پیشگیری از بیماری

ت متمركیا  سلامىای سازمان بهداشت كشورىای آمریكایی بو بهاود    كوشش0منتشر شد 8914در سال  سلامتالمللی بهاود  ا كنفرانس بیااولی

ت عمیومی  سیلامىای  اجرای منشور آتاوا  اقدام نموده و تنظیم و اجرای سیاسیتسازمان از آن تاریخ با د با ىمكاری كشورىای عضو بو. گردید

كتیابی كیو .  ىای خیود قیرار داد ىیای فیردی را در اولوییت برنامیو ىا  تقویت اقداما  جوامع و بهایود مهار  برای پشتیاانی ایا برناموایجاد محیطی 

 .باشد ت میسلامىای خود برای بهاود  اكنون در دسترس شما است آخریا ىمكاری سازمان در زمینو كوشش

وجود آورده  ا بییا احییول علمییی رفتییاری بهییم آمیختییو و ییین راىنمییای انحصییاری از ایییا نییو  بییوىییا ر  ىای ثابییت شییده پیشییگیری از بیماری كتییاب شیییوه

طوری كیو  بیو  و ىمچنییا شییوه اجیرای آنهیا سیلامتىای پیشیگیری از بیمیاری و بهایود سیطح  در طول حفحا  كتاب چگونگی تهییو برنامیو. است

                                                           
1 Ottawa charter for Health Promoting 
2

fist International conference for Health promotion, 1986 
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جاد بیماری  نیاتوانی و میرگ زودرس را در ىیر مر لیو از زنیدگی  از نیوزادی تیا كتاب عوامل ای.  کندرا مطرح می   احل شودبهتریا نتای  ممكا 

كننده ىییر ییین از اشیكال برجسییتو میرگ و نییاتوانی پرداختییو و  اییا راىنمییا ىمچنیییا بیو عوامییل خطیر و عوامییل پیشیگیری.  كنییدسیالمندی  بررسییی میی

 .كند كننده عملی را توحیو می ىای پیشگیری مداخلوىای برنامواجرای 

زنییدگی و زنییدگی  ىایی بو افییاایش سییال“ای بییا ارزش در ماییارزه خییود بییرای  ر رفتییار و وسیییلویییایییا كتییاب را ییین راىنمییای تیی سییلامتكاركنییان خییدما  

 اسیلامت آنهیىای بهایود  در سطوح ملی  استانی و محلی كتیاب را بیرای تهییو برنامیو سلامتی مردمیا وولعلاوه برایا  مس. خواىند یافت” ىا سال بو

 . باشد یما امیدواریم كو كتاب مرج ی مناسم برای تدریس و آموزش نسل جدید كاركنان خدما  بهداشت. مفید خواىند یافت

مییا از دكتییر دیوییید جنكینییا  اسییتاد مشییهور روانداشییكی  اپیییدمیولونی  پاشییكی پیشییگیری  و پاشییكی اجتمییاعی بییرای ىمكییاری بییا سییازمان بهداشییت  

 .ایا كتاب سداسگذاریمدر تهیو  یكشورىای آمریكای

 دكتر میتر روزس پریاگو

 سازمان بهداشت کشروىای آمریسایی رئیس
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 مقدمو

 :خواننده عایا

 تر آماده شویدبرای ساختا یک زندگی سالم

مراقایت “بودجیو حیرخ درحد از ایا  91تاثر آور آنكو   دود . كنند می” بهداشتیمراقات “ىای دنیا ماالغ عظیمی پول حرخ  امروزه  ملت

اییا كتیاب  بیرعكس  . گیردد می و یماج یتملاسی دو ایهب یار بی بهداشتی ىای  طور واق ی حرخ مراقات درحد بو 0تا  8شده و تنها “ از بیماری

شامل ا سیاس و كیاركرد خیوب   مسانتم  یتملاس ظف بهاود و   نموده است   مطالم آن ىای بهداشتیتمام كوشش خود را حرخ مراقات

 .دىدیم ششو پ  را آیندهدر ىمچنیا تمایل زیاد برای ادامو زندگی سالم   ردیف درون روانی و   بدنی

ىیا و  و پیشیگیری از بیماری یتملاسیىای قالاُ ثابت شده موثر در بهایود  با ف ال كردن شیوه” بهداشت برای ىمو“در قرن بیست و یكم جاده 

اغلیییم  .میىیید رار قیی هدافتسییا در و میی و هداد شر تسییگ ار نییآ بایییدو اریییم درا مییا دانییش ایییا مسییئلو . شییود ىییا در درون جوامییع  سییاختو مینییاتوانی

بنابرایا   تی اگر منابع .  طلاد شركت وسیع مردم را می اهنآ یار جاولی  دنک یم هدافتساای  ساده یر و آ اف زاكنیم  ىایی كو ما ارائو می برنامو

  .ا برای کسم نتیجو مطلوب ادامو داد ار  اىومانر ب ایاتوان می مالی ىم محدود باشد  

ىای  ىا و یافتیو   آنهیایی كیو گفتیو”؟نیو چیرا“و ” ؟شیود اگیر چیو می“انید  ل كردهوواآنهایی كو سی: افراد زیادی نوشتو شده استوسیلو  ایا كتاب بو

در  قیقت اییا . ام آنها گوش كرده دقت بو ىا بوخصوص از نقاط مختلف دنیا  بام و پائیا  كسانی كو در طول سال ام  بو آنها را پژوىش كرده

كار ما مانند كار ین سرآشدا . كنم از حمیم قلم  تشكر می ا  دیناو خیمشما كو ایا كتاب را  و اهنآ زا  کو ماىستند   مردم متفكر كسانی

 .ام تا جالم بوده  میذی و انرنی زا باشند طریقی مخلوط كرده ایا اجااء غنی و پربار را گرفتو با ىم بو -بوده است

ل و شیما ممكیا اسیت یین مسیو . ىا و جوامیع مختلیف نوشیتو شیده اسیت كشورىای مختلیف   رفیو  راىنما برای بسیاری از افراد مختلف  ایا 

  كسیی كیو در حیدد افیاایش اطلاعیا  خیود بهداشیتیىای  در ین روستا  ین پاشن در ین درمانگاه  ین پرسیتار   دانشیجوی رشیتو تملاس

در . تیوانم تصیور كینم  باشیید فداكار و یا كسی كو میا نمی از جوامع كوچن است   م لم ین آموزشگاه  عضو شورای شهر  ین پدر و مادر

 .ىنگی داریماما ىر دوی اینها ىستم  بنا برایا ما با ىم ىم. ین دانشجو و جسنجوگر ىستید دیناو خمی ىر  الت اگر شما ایا كتاب را 
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ام  و كوشش نموده  منابع مختلف را با ىم مقایسو كردهما در زمینو تمام آنها تخصص ندارم ولی  . ایا راىنما موضوعا  زیادی را می پوشاند

انید و میا در اینجیا  داورىیای متخصیص ىیر فصیل را نگیاه كرده. تریا و عملی تریا بذر را از ىكتار ىیا و ىكتارىیا پوشیال انتخیاب كینم با ارزش

یین كتیاب  ندناو خشما متوجو خواىید شد كو . خودم مسوول ىر اشتااه موجود ىستم. تمام آنها ابراز می دارم سداسگااری خودم را نسات بو

  مسیتحكم  ینامیدو خ ینابیز  ابیتیازه   ىای كتیاب ام كیو نوشیتو س ی كرده. متفاو  است بهداشتیكتاب درسی پاشكی یا  کی ندناو خراىنما با 

 .تر كرده است یاب فشرده  استفاده از كتاب را ساده  وانه. كننده باشد آفریا و  تی گاىی تهی  انگیاه

نظییرا  خییود را بییا آنچییو كییو در اینجییا آمییده مقایسییو كییرده و جهییا  جدیییدی را .  وایییا كتییاب از خوانییدن آن لییذ  باریییدایییا شییما  --- ییام

-توانید ایا سیفر بیو بگذارید ا ساس  فوریت و اطمینان از اینكو شما می. كند شما را برآورد میاطرافیان كاری نیاز  بیابید  بینید كو انجام چو

ىیای شخصیی از طریی  تییییر رفتار  تیر ساختا یک زندگی سالمبرای پیشگیری از بیماری و . كنید  بر شما غلاو كند  تر را شرو  دنیای تندرست

 .  دیگران را با خود ىمراه كنیدو اجتماعی 

 .ىای قرن بیست و یكم در انتظار اثر پای ما ىستند شا

 

 با ا ترام 

 دكتر دیوید جنكینا
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 زیر بنا تهیو قسمت اكؿ
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 پیشگیری از بیماریسلامتی ك اصوؿ عمومی  .1
 

تری از تػػواف  راینػػو بیػػون،ی بػػوفی داركىػػای  ىػػا درؾ عمیػػ ایػػع پیشػػر ت. كجود آكرده اسػػت ماشػػیع عیمػػی قػػرف بیسػػت  ا دلابػػی در دا ػػ  پ شػػ ی بػػو
دسػػت داده  تػریع  دػػاط بػػوفی بو  ضػػا وردی بػرای  هػػاره ك درمػػاف مشػػ لا  در عمدی ىای مػػورد اسػػت اده در كار گیػػری شػیوه آسػای جویػػوی بػػو معج ه
كنػی میییاردىػا ا سػاف دیگػر را در   ىا   ر درماف كردهرا برای میییوف ىا آسیبىا ك  بیماریمختیف ىای عیمی بسیاری از ا واع  ایع پیشر ت. است

 .ا وی رىا كرده است ودهساؿ پی  پورب رگا شاف ب 111معرض ىماف آسیب ك عذابی كو 
بی ػو بیشػتر . آكراف سیونی ك یا ژ تی ی تاكیػو  ػوارد طیبوی بعُوی كو بر شیمی آنیی یا پیاـ قرف بیست ك ی    بعُو دیگری از ا دلاب را می 

كػو تػا  ز ا ػرادی صػر نهر از ایعىػی  گركىػی ا. كرزد ىای تاكیػو مػی ىای جوامع ك میت ىای  راكافی اقواما ی  تعهو ا رادی خا وادهبو ا تهارا ی ىوؼ
-ركا ػػی-یىػػای زیسػػتىػػای آسػػیبیگیر  توا نػػو موركرا ػػو ا سػػاس امنیػػت كػػرده ك ایمػػع از ىمػػو ا هػػت شػػو وی  میحچػػو ا ػػوزه متػػو یت داشػػتو ك م

 . ورددی باشنو كو بوكف ما ع ك رادعی اكثر مردـ ایع دى وه جها ی را در می  ی1اجتماعی
ىػػایی كػػو مػػی توا نػػو توییػػری در مػػر  ك   ىا عیمػػی مػػا در زمینػػو ا ػػراد ك محا تریع پیشػػر ت بایػػو شػػاما  شایسػػتو یدر دا ػػ  پ شػػ ا دػػلاب جویػػو     

 .كجود خواىو داشت” برای ىمو یبهواشت“تنها از ایع طری  است كو ام اف دیوف طیوع خورشیو . ز وگی ایجاد كننوی باشو
 

 ىای ا سا ی ك اقتتادی پیشگیری ارزش
از منػػابع طبیعػػی ك  ا ػػراد یػػم جامعػػو تمػػاـ ی ی ػػیی رك ػػی ك اجتمػػاعی   -بهواشػػت . اسػػت ا سػػاف یع ك مهمتػػریع شػػ ا  ػػرك بهواشػػت اكنػػ     

شػودی  ىا كُنػو می شو ویمعادف بستو می شو وی  ركػت موتػور كارخا ػو ىور ركد م ارع خشك می اگر از آف غ یت شوه یا بو. بنیادیع یك میت است
ای  اگر تنها  ركتمنواف  از بهواشت برخوردار باشنو آینوه. شود ك دیگر غ  غ  خنوه كودكاف  در جامعو شنیوه  میپاشنوی  ىا از ى  می خا واده

 دػرا بػرای اسػت اده از ام ا ػا  مشػابو تػلاش خواىنػو كػرد ك  تػی  ركتمنػواف ا سػاس جػوایی یػا  ػاتوا ی ك یػا . شوـ در ا تهار آف میت خواىو بود
 .    خواىنو بردترس كرده ك از  رك  خود نذ

تونیػػو اقتتػػادی ك یػػك ىمشػػهری  ؛دیگراف كمػػك بػػو  ؛كری اجتمػػاعی بهػػره ,ر ػػاه شختػػی ؛آمػػوزش ؛تدویػػت رشػػو  یبهواشػػت زیربنػػای یػػركری      
گیری  هػػاـ مػػانی كشػػورىای كسػػییو رایجػػی بػػرای ارزشػػیابی خػػوما  درمػػا ی ك  سػػودی براسػػاس معیارىػػای ا ػػوازه-پػػ،كى  ى ینػػو. اسػػت یسػػاز وه بػػودف

ىػایی درك ػی اسػت ك كنی بایػو در  هػر داشػتو باشػی  كػو یػك بر امػو مو ػ  ك مػو ر بهبػود تنورسػی دارای ارزش. ىا شوه استی   یشگیری از بیماریپ
 . كنو كو  راسوی بودجو سانیا و است ىایی را ایجاد می توا ایی

تی ك مػػویریت اطلاعػػاتی باعػػك شػػوه كػػو سػػه  رشػػو منػػابع بػػرای اقتتػػاد خػػوما  ركػػت اقتتػػاد جهػػا ی از تونیػػو كشػػاكرزی بػػو صػػنعتی ك امػػركز بو     
ىای  تنهػا از طریػ  بهبػود بهواشػت مػردـ ك  ػراى   مػودف  رصػت.  ىای ا سا ی توییر یابػوگذاری سمت سرمایو طور ركزا  ك ی بو ىای میی بوسازماف

 .ار یك میت ایجاد كردتریع  هادىا را برای آینوه استو  تواف با ارزش آموزشی برای  سا بعوی است كو می
پیشػػر ت ت نػػون،ی پ شػػ ی درمػػاف تعػػواد . ا  ای  بػػوده اسػػت رك بػػو غیرقابػػا بػػاكریطور  بػػو 1591ىػػای ىػػا از سػػاؿ میت بهواشػػتیىای  ى ینػػو     

. ا  ای  اسػت ك بػوجویػو پ شػ ی در زمینػو تشػخید ك درمػاف ر ‌تػر‌پیشػر توىػا را عمیػی كػرده ك تونیػو كسػایا بسػیار ىػا ك  ػاتوا ی بیشػتری از بیماری
ى ینػو بیشػتر جامعػوی توا و بیماراف سخت ك مجرك اف را بیشتر ز وه  گهواشتو ك  تی بػو دا   پ ش ی ك جرا ی می ت نونوژیعلاكه برایع امركزه 

بػرای تػامیع خػوما  ك تػوارؾ  یتػر دیػوه تر ك آموزش ا راد كرزیػوهبیشتر ایع بیمارافی  بو طوؿ عمر بیشترىمگاـ با . سنیع بالاتر  ی  برسا و آ ها را بو
در  تیجػو در اغیػب كشػورىا . ا تیاج خػواىی  داشػت یا  ای  جامعو بو تر برای ایع بخ  از جمعیت رك ىای طولا ی ام ا ا  توا بخشی ك مراقبت

 ا  ای  است طور مستمر رك بو  سبت جذب تونیو میی بو ایع قسمت از خوما  بهواشت  بو

                                                           
1
. Biopsychosocial 
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 . 
صػر و باشػو بػرای تمػاـ  آكری آ هػا  یػ  مدػركف بو ىای ى ینػو ك سػود ك پیشگیری پیشر تو ك مو دیػت آمیػ ی كػو جنبػو یىای بهواشت بر اموتواف  می     

 عنواف مثػاؿ بػو. ىای  ػوؽ شػوه ك یػا  ػواقای رشػو آ هػا را كُنػوتر كنػو توا نو ما ع از صرؼ ى ینػو ىا باندوه می ایع  وع بر امو. ا راد جامعو تهیو  مود
جامعػػو تحویػا دىػػوی ك خػوما  پ شػػ ی پیشػگیری در دكراف  ػػوزادی ك كػػودكی  تػری را بوتوا ػػو كودكػاف سػػان  بهبػود خػػوما  بػرای مػػادراف بػاردار می

ىای مػو ر  بر امػو. خواىنػو كػرد ایجػاد كنػو یىای ذىنی ك عمیی طور كاما برای كسب مهار  بو  یخود را مناسب تری كو رشوتوا و كودكاف سان  می
تػػری ایجػػاد كػػرده ك كػػاى  مػػوارد  ػػاتوا ی را كػػو ودكػػاف ك  وجوا هػػا   یػػ   یػػركی كػػار سػػان کجسػػمی بػػو  ىػػایآسػػیبرای پیشػػگیری ازخشػػو تی بػػركز بػػ

جػػایگ یع كػردف عػػادا  ز ػوگی سػػان  بػػرای كودكػاف در ىمػػاف اكایػػا دكراف كػودكی ك اسػػتمرار ایػػع .گػػردد خػوما  خػػاص دار ػػوی باعػك میا تیػاج بػػو
كو بػانویع را در  ىػای قیػب ك عػركؽی ریػوی ك سػرطافی ىای در ا ر بیماریىا ك مر  دكراف  وجوا ی ك جوا ی از می اف بسیاری از بیماریعادا  در 

طبیعػی اسػت كػو   ػا توا ػایی تونیػو اقتتػادی بػانویع تػا مر یػو باز شسػتگی  . كاىو بهتریع دكراف  ز وگی میا سانیشاف مورد  میو قرار میوىوی می
ی   ػا بهواشػت ك   ك بػالاخره بػا ا ػ اب  جمعیػت گػركه سػانمنواف ىػر جامعػو.  ی از اىواؼ بهبود بهواشت برای پیشر ت اقتتػادی باشػوبایو ی

 .توا ایی مراقبت از  شهرك واف باز شستو  برای مو  زما ی كو  یا  آ ها ادامو داردی از اىمیت خاصی برخوردار خواىو بود
  پیشػػگیری  ىػػایبر امػػوایػػع كتػػاب . دارد یدرمػػا  صػػوىا اقػػواـپیشػػگیری ارزشػػی بیشػػتر از  گػػاـ بػػراییػػك  برداشػػتع ا ىػػایع ىػػوؼ بػػرای رسػػیوف بػػو     

ای بػر ركی  تریع علای  جاده ىا ش اؼدر  اؿ  ایر ایع شیوه. كنومطرح می” گاـ بو گاـ“اختتاصی را كو م یوی عمییی ارزاف ك ما و ی ىستنو 
 .در قرف بیست ك ی   استبرای ىمگاف  سلامتیجاده بهبود 

بوف بهتر از آف است كو بعو از كقوع ایع  وادث آ ها را درمػاف كنػی  وخارجی ب ىایآسیبدا ی  كو پیشگیری بیماری ك پیشگیری از بركز  می     

. دىػػو   زكدرسی  جػػا  میىػػای طػػولا ی ك یػػا مػػر  پیشػػگیری ا ػػراد ك خػػا واده آ هػػا را از دردی آسػػیبی از دسػػت دادف تػػواف كػػاری ایجػػاد  اتوا ی –
ىای پیشگیری بر  سب  وع بر اموی جمعیت زیر پوش ی  وع بیماریی ك این و  تایج كوتاه مو  ك یا دراز مو  مورد  هػر اسػتی  بعضی از بر امو

ختػػوص  ی پ شػػ یی بوىا ىػػا در ایػػع دكرا ػػی كػػو ى ینػػو ىػػا ك میت ایػػع  ػػوع صػػر و جػػویی بػػرای خا واده. جویی پػػونی  یػػ  داشػػتو باشػػو توا ػػو صػػر و می
تنهػػا . آكر امیػػو بخشػػی باشػػو توا ػػو پیوػػاـ ىای مراقبػػت بػػا اسػػت اده از كسػػایا پ شػػ ی بسػػیار پیشػػر توی در  ػػاؿ ا ػػ ای  بسػػیار زیػػاد اسػػتی می ى ینػػو

ىای   ا از ا جػاـ ى ینػودارتر از درماف باشو كقتی است كو یك  اد و یا بیمػاری شػیوع  ػراكاف  واشػتو ك مػر  قبػ توا و ى ینو مواردی كو پیشگیری می
 .گ اؼ درما ی سر رسوی كنی ایع  الا   ی  برای  امیا ك اطرا یاف بیمار بسیار دردآكر است

مػثلا  اگرچػػو میػ اف مػر  در ا ػػر سػ تو قیبػی از سػػاؿ . توا ػػو ك  بایػو بػر اسػػاس مسػایا اقتتػادی صػػور  گیػرد بحػك در زمینػو پیشػگیری  می        
دنیا ابػواع كسػایا  كنی ى ینو درمػاف ىػر مػورد بیمػاری قیبػی بػو( درصو در كشورىای غربی 91تا  01بیع)تو است شو  كاى  یا  ببعو بو 1591

ىػػای قیبػػیی بهػػره  عػػلاكه بػػرایعی ا ػػ ای  متوسػػم تعػػواد متختتػػیع بیماری. ىای درمػػا ی مػػو رتری  ا ػػ ای  یا تػػو اسػػت تر ك شػػیوه تشخیتػػی پیشػػر تو
 . اچی   موده است یراىای قیبی  اقتتادی كاى  می اف س تو

توجیػو پیشػگیری در كػاى  آسػیب ك . ىای پ ش ی بهای ك  داده شود ىای عیمی ك یا ت اما تختد پیشر تد  ایع  یست كو بوو دتمانبتو      
“ ی رزُ گ تػػو ىمػػا طور كػو اسػتاد عػػان  دكتػر ج ػر . كػاى   ػاتوا ی ك آ ػار سػػوو آف ك دكر كػردف مػر  بػػرای مػوتی از آسػتا و ز ػػوگی مػردـ اسػت دردی

كری اجتماعیی   زیربنای یركری  رشوی آموزشی ر اه شختیی بهره سلامتی
‌ودف استدیگرافی تونیو اقتتادی ك ىمشهری ساز وه ب كمك بو
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ایػػع   تػػو شػػركع ك خاتمػػو ىػػر بحثػػی كاقعػػی در زمینػػو پیشػػگیری در پ شػػ ی اسػػتی  ىمػػیع جمیػػو كػػا ی . ” بهتػػر از بیمػػاری ك مػػر  اسػػت  سػػلامتی
 .1”است

 
 
 
 
 

 
 

یجوجػو قابػا درمػاف  یسػتنوی ى ىػا اگرچػو قابػا پیشػگیری ىسػتنوی بو ىا ك  اتوا ی گیر وه ك مردـ  ی  بایو بوا نو كو بعضی بیماری مداما  تتمی      
ىػای موػ ی در ا ػر تتػادؼی یػا تتػادؼ ماشػیع كػو بػو  در ایػع زمینػو آسػیب ىػا ر . شوه كػو ایػوز قابػا درمػاف  یسػت مثلا  در قرف بیست  تتور می

. ابػا درمػاف دا سػتىػای غیرق از ا ػوازه مشػركبا  ان یػی را بایػو از بیماری  شػود ك یػا آسػیب ىػا كبػوی در ا ػر متػرؼ بػی   یجی كودكی خػن  می
ىػای خا مسػوز پیشػگیری  موجود برای ایع  وع بیماری” درماف“بایو بوا نو كو تنها  گیر وتتمی  میمردـ  سلامتی ىای  بر امو  ی کو در زمینومدامات

 . از بركز آ ها است
 

 بهبود سلامتی مردـپیشگیری از بیماری ك 
 

 مدػواروبػایػع دك بر امػو . بهواشػت بػالا بػرد ع سػط پیشگیری از بیمػاری ك :دك جبهو است یك ز وگی سان  ك تنورست مستی ـ عما در تامیع    
- د  مسػتدی  صػا باف  ر ػو دىنو كنی پیشگیری معمولا  ركی بیماری خاص متمركػ  شػوه ك اغیػب ات ػاو بیشػتری بػو زیادی ی ویگر را پوش  می

ىػا  ىای پیشػگیری از بیماری بنػا بػرایع بر امػو” تػواف توییػر داد چػوف مػردـ را  می“ كػو تعواد كمی از پ ش اف ىنػوز  بػاكر دار ػو  . دارد یبهواشت ىای 
ىای شػیوه ز ػوگی  ك دیگػر جنبػو یىػا   ػر عػادا   بهواشػت سػانیا و میییوف: طور یدیع صحت  وارد ایع  هریو بو. آمی  باشو توا و مو دیت  دیدتاُ  می

بهبػػود بهواشػػت مػػردـ ىایی كػػو بػػرای پیشػػگیری صػػور  گر تػػو ك بػػو یر بسػػیاری از كوشػػ عمیػػی بػػودف ك مو دیػػت چشػػمگ.دىنػػو خػػود را توییػػر می
در آمری ػػای  1591ىػػای قیبػػی از سػػاؿ  درصػػو كػػاى  مػػر  در ا ػػر بیماری 91توجػػو بػػو . ا جامیػػوه در كشػػورىای زیػػادی  شػػاف داده شػػوه اسػػت

 .باشو شمانی ك كشورىای اركپایی گویای ایع   تو می
توییػر ر تػار  ػردی ك  یجامعػو دارد در سػط  ىای بهواشت عمػومی بر امواجرای  ر آ  و  یاز بوی ا  كف بر بهواشت ىای مراقبتبالا بردف سط       

كنػػو محا هػػت شػػوه ك درؾ عمػػومی آ هػػا از قبػػوؿ  ایع ترتیػػب ا ػػراد از خطػػرا  بیشػػماری كػػو بػػو آ هػػا را تهویػػو می طیبػػوی بػػو خػػا وادگی را  یػػ  می
ىای  در  ػانی كػو در اغیػب مػوارد بر امػو.ك تونیػو مػو ر ا ػ ای  خواىػو یا ػت  كثر ایمنیتی مداكمػت می بػا یی سػرز وگییمسوكنیت برای كسب  وا 

مدػوار زیػادی بػو اقػواما   ػردیی  شود كنػی ایػع بر امػو ىػا بو اجرا گذاشتو می پیشبرد بهواشت با راىنمایی ك تشوی  مسوكنیع ك كاركناف بهواشت بو
 یگیر وهی مشػاغای صػػنایع ك دكنػػت بػرای توییػػر ر تارىػای بهواشػػت  یػػاز داشػتو ك ىم نػػیع  یػاز بػػو  مایػػت مدامػا  تتػػمی خػا وادگی ك اجتمػػاعی  

ی در زمینو پیشبرد  یدر ایع كتاب راىنما بو مش لا  بهواشت. ی داردآ هابرای اكنویت دادف بو مه   اشاره شوه ك توییرا  ر تاری ك اجتماعی لازـ
 ك قرار گر تو استحبیماریی برای ر ع ایع مش لا  مورد ببهواشت ك پیشگیری از 

 

                                                           
1
. Rose G. The Strategy of Preventive Medicine. Oxford: Oxford University Press; 1992‌

باز شستگی      ا توا ایی تونیو اقتتادی بانویع تا مر یو
 سلامتی ی از اىواؼ بهبود  بایو
 برای پیشر ت اقتتادی باشو 
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 سو سط  پیشگیری
كننوه  تػواف اقػػواما  پیشػػگیری ا ػو كػػو در ىریػك از ایػػع مرا ػػا می گیری یػك بیمػػاری مشػػخد كرده ىا سػػو مر یػو را در طػػوؿ شػػ ا اپیومیونوژیسػت

 . سوـ سط ك پیشگیری  سط  دكـپیشگیری اكنیوی پیشگیری  -اجرا گذاشت مو ری را بو
 

 اكؿ سط پیشگیری      
مثػا كاكسیناسػیوفی كػاى  خطراتػی كػو مم ػع اسػت . جسػمی اسػت یىػااكؿ جیوگیری از ایجاد بیماری یا بػركز آسػیب سط ىوؼ پیشگیری     

ىػػای ی گػركهپیشػگیری سػط  اكؿ اغیػػب. ىػای قیبػػی در منػازؿ كجػود داشػػتو باشػوی پرىیػ  از متػػرؼ مػواد مخػوری كػػاى  عوامػا خطػػر بػرای بیماری
 .. دىو ب رگترجمعیتی كو در مواجهو با خطری خاص ىستنوی ىوؼ قرار می

شودی گاىی اكقا  توییر یك عاد  ما ع از ایجاد یك گػركه  ىای سط  اكؿ تنهی  می یبهواشت معمولاُ برای  پیشگیر سط  ىای بهبود  بر امو     
خطػر ابػتلا بػو ( بانویع بػرای تػرؾ سػیگار یػا بػو) رای آ  ػو سػیگار كشػیوف  را شػركع   ننػو مثلا  كمك بو كودكػاف ك  وجوا هػا بػ. شود ىا می از بیماری

درصػو   51ىای مػ مع ریػوی را تػا  بیماری(  سب  وع جمعیت  بر) درصو 01تا  01 میو قیبی  را بیع درصوی خطر ابتلا بو 51سرطاف ریو را تا 
ىػػای  ػػاد ریػػوی  ػػ د  وجوا هػػا در منػػازؿی كػػاى   تتػػادؼ كسػػایا  دییػػوی  شػػیوع بیماری ىػػایدىػػوی عػػلاكه بػػرایع  بسػػیاری از ا ػػواع سػػرطاف كػػاى  می

 . 1یابو می
ىای توییػر شػیوه ز ػوگی اسػت كػو در بسػیاری از جهػا   باعػك  ىای ان یی ی ی دیگر از  رصػت ا تراز  یا محوكد كردف مدوار مترؼ  وشابو

از ا ػػوازه مشػػركبا  ان یػػی   ی یون،یػػكی ركا ػػی ك ر تػاری را كػػو بػػا متػػرؼ بػػی  مشػػ ا 97 هرسػػتی از ( 1599) 1نَسػػت.  شػػود می سػػلامتیبهبػود 
ایع مش لا  از مسمومیت ان یی  اد تا ا سػردگی؛ خودكشػی؛ سػرطاف سػری گػردف ی معػوهی . شود منتشر كرده است ایجاد شوه ك یا شویوتر می

ای  د مترشػحو داخیػی؛  تػواخا داركیػی ك ان ػا؛ آسػیب ىػا یػربوركده ب ر  ك كبو؛ سیركز كبوی؛ عوارض عضلا ی قیب؛  شار خوف؛  اتوا ی غو
 . باشنو خو ی ك ا واع مت اكتی از مش لا   امیگی ك  دد جنیعی می ؛ ك (ختوص ىنگاـ را نوگی اتومبیا ك یا قای  بو)

است كو م ایػای  سلامتیبهبود  ا  ای   ركا  كرزشی منه  ك متعادؿ ك رعایت مترؼ مواد غذایی مناسب  ی ی دیگر از عادا  م یو برای    
ی كػػاى   شػػار خػػوف بػػالای كػػاى  میػػ اف كیسػػتركؿی كػػاى  خطػػر بػػركز بیمػػاری قنػػو در بػػانویع ك سػػرخرگی  راكا ػػیی از جمیػػو پیشػػگیری از اسػػ یركز

 .تدویت كار قیب ك دستگاه تن س ك اس یت بوفی خواىو شو
 

 توا و ك  بایو بر پایو مسایا اقتتادی بحك پیشگیری  می
 كاى  آسیب ك عذابی كاى   اتوا ی ك آ ار سوو.نا گرددب 
 آف  ك بتاخیر ا واختع زماف مر  ا راد خا وادهی  پیشگیری 

 كنو رای  تی اگر صر و مانی  ی   واشتو باشوی توجیو می 
 

 
 پیشگیری سط  دكـ     

                                                           
1. Last JM. Public Health and Human Ecology. Norwalk: Appleton & Lange; 1987‌
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ىای غربػػانگری مثػػاؿ مناسػػبی بػػرای  بر امػػو. شػػود میدكـ  شػػاما تشػػخید قبػػا از موقػػع ك دخانػػت در پیشػػر ت بیشػتر بیمػػاری  سػػط پیشػگیری     
و و شػ ای خػاص غربػانگری شػوه ك مثبػت مػی یك بیماری ك یا اد ػواست مشركط بر آ  و  كسا ی كو برای ابتلا بو سط  دكـ ىای اجرای پیشگیری

خانػػت مػو ری ىػور دادف پػػوؿ بػوده ك ىیجػػاف ك اجػػرای بر امػو غربػانگری بػػوكف تعدیػب ك د. ای قػػرار گیر ػو ىای مػو ر مواخیػو بلا اصػیو تحػت بر امػػو
 .گردد خش  جامعو را سبب می
بػػرع سی غربػػانگری بػػرای . گیػػرد صػػور  می یآف مدػػوماتیدر مرا ػػا رشػػو  تػػوده سػػرطا ییىػػای سػػرطاف بػػرای تشػػخید  بعضػػی از غربانگری

قبػا توا ػو مػوارد  ىػای ع ػو ی می انگری برای بیماریغرب. كنو توییرا  سیونی قبا از سرطا ی شوف را جستجو می( پاپ اسمیر)سرطاف دىا و ر   
ایػع   تػو بػرای ا ػراد سػان  جامعػو كػو مم ػع اسػت  .  جیػوگیری كنػو آفكشػف كػرده ك از ا تشػار بیشػتر را   درماف دار و  بانینی بیماری كو  یاز بو از

انگری مم ػػع اسػػت  یػػازی بػػو كسػػایا پیشػػر تو ك یػػا مرا ػػا اكؿ غربػػ. در معػػرض آنػػودگی قػػرار گیر ػػو بسػػیار مهػػ  اسػػت” امػػاعیػػك “در مواجهػػو بػػا 
ای تػا  تنگػی   ػس ك  توا و بسػیاری از مشػ لا  را از توذیػو دقی   ك مختتری مشاىوه می ىایكاؿسو . ىای بسیار مجه   واشتو باشوآزمایشگاه

 .صور  گیرد یبهواشت كسییو ىر  رد آموزش دیوه در مسایا توا و بو ایع  وع بررسی می. اس ی ك ر ی ك غیره تشخید دىو
ىػػای آسػػیبطور كایػػ  از شػػو   كنػػو كنػػی بػػواقػػواماتی از قبػػا بسػػتع كمربنػػو ایمنػػی در اتوموبیػػا از بػػركز تتػػادؼ كسػػایا  دییػػو جیػػوگیری  مػػی    

دیگراف   بػػوك سػػا خطػػر ا تشػػار بیمػػاری را ( جػػذاـ) ىػػای مناسػػب بػػرای درمػػاف بیمػػاری ىا سػػوف بیوتیك ادامػػو متػػرؼ آ تی. كاىػػو ا سػػا ی می جسػػمی
چػػوف ایػػع اقػػواما  مػػا ع از شػػو  یػػا تع بیمػػاری ك آسػػیب ىػػا در ا ػػر یػػربا  . كنػػو كػػاى  داده  ك پیشػػر ت بیمػػاری را در بیمػػاراف متوقػػف می

 .كننودكـ منهور میسط  ىای پیشگیری   شو و گركىی آ ها را  ج ك بر امو می
 

 سوـ سط پیشگیری      
شػود تػا از  تنها كوشػ  می در ایػع  ػوع پیشػگیری  ػو. گیػرد ی ك یػا آسػیب ات ػاؽ ا تػاده اسػت صػور  میسوـ كقتی كو یك بیمار  سط پیشگیری    

ىای توا بخشی در  و   شود تا بیمار با است اده از شیوه تر شوف اكیاع بیمار ك ایجاد مش لا  بیشتر برای اك جیوگیری شود بی و تلاش می كخی 
ای كاركنػاف پ شػ ی اسػت كنػی  از كظػایف   ر ػو یایع  وع پیشگیری در مر یو مدومات. وا ایی پیوا كنومم ع  از  هر  ی ی یی ركا ی ك اجتماعی ت

جامعػو  اكنویػت مناسػب ایػع خػواما  را  یایػع  ػوع پیشػگیری را دا سػتو ك در راسػتای دامنػو  یػاز خػوما  بهواشػت  ه تػولازـ است كو مردـ  وایو 
 .مورد  مایت قرار دىنو

 

 دلایا كاقعی مر 
ىػای   ىػای قیػبی سػرطافی بیماری ىػایی مثػا بیماری كننػوی بیشػتر بیماری ػ در مػورد دلایػا مػر    ػر می سػلامتىای  ك كاركنػاف  ر ػو ـكقتی مػرد   

دلایػا . اسػت سػلامتیبایو توجو داشت كو  الا   وؽ تشخید  هػایی یػك مشػ ا . گیر وكبوی ك یا تتادؼ كسایا  دییو موتوری را در  هر می
ا  ای  مػوارد مػر  در ایػالا  متحػوه آمری ػا  عواما غیر ژ تی ی كػو منجػر بػو( 1550)رسو چیست؟ مك گینع ك  ویج  و ایع  تایج میاصیی كو ب

 .ا و عیت اكنیو مر  برآكرد زده 11شود را مشخد كرده ك  د  آ ها را برای  می

شػیوع عوامػا خطػری  سػبت خطػر  بػرآكردمنتشػر شػوه در زمینػو  ك آمػار پػ،كى  ىػایگنی  ك  ػویج بػر مبنػای بررسػی تعػواد زیػادی از  پ،كى  مك  
مػػر  تدریبػػاُ  ىػػ ار مػورد 809یػم میییػػوف ك از . مػػورد مػػر   در ایػالا  متحػػوه آمری ػػا صػور  گر تػػو اسػػت 1551قابػا ا تسػػاب ك دلایػػا مػر  

مػورد مربػوط بػو متػرؼ  ىػ ار 111 ی ی ػی؛  مورد در رابطػو بػا رژیػ  غػذایی ك  عانیػتى ار  011مورد در رابطو با مترؼ دخا یا ؛ ى ار  011
مػػورد بػػو دنیػػا  ىػػ ار  09مػػورد در ا رمواجهػػو بػػا مػػواد سػػمی ؛  ىػػ ار  71مػػورد در ارتبػػاط بػػا ع و ػػت؛ ىػػ ار  51   از ا ػػوازه مشػػركبا  ان یػػی بػػی 

؛  مػورد مربػوط بػو  متػرؼ مػوار مخػور  ىػ ار 81مورد در ا ر تتػاد ا  موتػوری ك ى ار  89مورد در ارتباط با ر تار جنسی؛ ى ار  01اسیحو گرـ
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تػواف امیػوكار  می. بػر  سػب منػاط  جورا یػایی ك ختوصػیا   رىنػ  محیػی مت ػاك  خواىػو بػودموارد بر اساس دنیا مر ی    سبت . بوده است
 بود كو می اف تماـ ایع دلایا   با است اده از توییر ر تار ك شرایم اجتماعی كاى  یابو

 
 
 
 
 
 

 
‌

 
ك  یطیآ ها در رابطو با شرایم مح ی سب ی دش یا  از عواما مو ر در  بركز مر  ىستنو كنیتماـ  داط د  عاما در 11ع یا

 ی  یر  بر امو یت لازـ را برایتواف اكنو  یم ی یونوژ یومیساده اپ پ،كى ك یدر ىر كشور با . مت اك  است ی رىن  محی
 .مشخد  مود

 
ك عوـ دسترسی كا ی بو خوما  پ ش ی  ی  در ایجاد مر  دخانت  بهرهبیاجتماعی -قتتادیانبتو بایو توجو داشت كو قرار داشتع در طبدو ا

ىای دراز مو  ك كاستع  بیماری مشخد است كو ایع عواما در ابتلا بو. باشو ر تار اجتماعی  وؽ می 11ىمراه  ودارد كنی معمولا  ایع دلایا ب
 .شو  ا  ای  خواىو داد پ ش ی را تا قبا از پایاف عمر بیمار بوىای  از كی یت ز وگی   ی  دارای  د  بوده  ك ى ینو

 
 "برای ىمو سلامتی"طرؼ  لازـ بعوی بو گاـ

ىای پیشگیری  شیوه. مشخد شوه است خوبیوبىای مه    در تماـ كشورىای د یا دلایا ك عواما خطر مو ر برای تماـ ا واع مر  ك بیماری   
ىما طور كو در قسمت قبیی اشاره شوه  د  توییر ر تار در كاى  . ا وازه كا ی معیوـ است ع بر امو  ی  بومنهور شرك  برای برخورد با آ ها بو

برای اكنیع بار در . طور كایحی مشخد است جسمی در سط   ردی ك اجتماعی  ی  بو یبیماری ك آسیب ىا ىریك از دلایا عموه ابتلا بو
ىای پیشگیری  ىای عیوـ پایو  ی یك ك بیون،ی داده  شوه است بی و  برای اجرای بر امو  ا  در رشتواكتشا اكنویت بیشتر بوبهواشتی  تاریخ عیوـ 

تا كنوف بسیاری از اكتشا ا  عیوـ ر تاری با . اكنویت بیشتری پیوا كرده است یب ارگیری بسیار كسیع ك ركزا و از دا   ركا پ ش ی یمو ر
ىای توییر  بایو دركشورىا ك مناط  مختیف د یا از شیوه. اشت عمومی ب ار گر تو شوه استمو دیت برای  ا مش لا  پ ش ی بانینی ك بهو

 ی   18ك  8ىای  بو  تا. )ىای پ ش ی توریس گردد بیشتر است اده شوه ك ایع رشتو در تماـ دا ش وه سلامتی مردـ ر تار برای بهبود سط  
 ( مراجعو كنیو

 

 
 

 مر  برای  "كاقعی" اكؿ ده دنیا
  مواجهو با سموـ ك زىرىا×  مترؼ دخا یا 
    اسیحو گرـ×  (عادا  غذایی)ك  خوری یا پرخوری 
 ر تار جنسی خطر اؾ×  مربوط بو قیب ك عركؽىای  اكا ی بودف كرزش 
  یربا  كسایا  دییو موتوری×  مترؼ ا راطی مشركبا  ان ی 
  مترؼ مواد مخور×  ىا دواف متو یت در مدابا ع و ت 
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 اجتماعی در پ ش ی یومواخىای بر امو اصوؿ. 8
ایع  تا با . جویی بیشتری خواىنو داشت تریع بوده ك صر و ىای پ ش ی اجتماعی اگر بر اساس مش لا   ا شوه بنا گرد و مو   بر امو   

 لا  ی  ىریك از ایع مشىای مواخیواجرای بر امومنهور تش یا  هاد قابا ات ایی برای  ىای اجتماعی بو ىوؼ  راى   مودف  زیربنایی برای گركه
 .ترتیب بررسی خواىو كرد را بو

 
 
 
 
‌
‌
‌
‌
‌
‌
‌
‌
‌

 ىای تعییع دلایادر براى
 است” مثیت اپیومیونوژی“ی ی از انگوىای اكنیو  مای  چگو گی ا تشار بیماری     

 
 

 عاما                      
 
 

 می باف      محیم                                                                         
 

مػورد   شػوهیمػیىػای ع ػو ی اسػت اده یایع عناكیع برای مبارزه بػر عییػو بیمػار از را از زما ی كو  یدر ایع قسمت  م هوـ عامای می باف ك محیم
 .بحك ك بررسی قرار گر تو است

 
 عاما بیماری    

 رار  یػا سػرمای گػرد ك  كنػی امػركزه كاژه عامػا بػو. ب ػار ر تػو اسػتیػك بیمػاری ع ػو ی یػا ا گیػی  ” عامػا“ایع كاژه برای اكنیع بار برای  بیاف  
. گػردد ك یػا  تػی زیػادی كػانری ك یػا چربػی در بػوف ی اتػلاؽ می آسػیب برسػا وغباری مواد سمیی كقایع ا سردگی آكری اب اری كو مم ػع اسػت 

  ا شو و  "یم ز وگی سان  ك بهتر"كو بایو برای   معماىایی
    شود؟ میچو عواما باعك ا  ی  تعواد یك بیماری خاصی  اتوا ی ك یا مر 
  تواف ایع عواما را توییر داد؟ چگو و می 
  سػلامت مػردـ توا و ایع  ػوع از مشػ لا   دیگری می یىای ایا ی ك یا عناصر بهواشت چو  وع محا هت 

 را كاى  دىو؟
 ای صور  گیرد؟ برای  ا مش ای كار بایو بر ركی چو بخشی از جامعو ك در چو توانی یا ز جیره 
 دىو؟ دست میوای بهتریع  تیجو را ب  ارىای مواخیودر مجموع كوامیك از راى 
   كاری را  بایو ا جاـ داد ػ تا اىواؼ مورد  هر  اصا گردد؟ چوك دقیدا  چو بایو كردػ 
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اریی کػبػی  ىای مادرا وی  دواف اارتباط اجتمػاعیی محبت كمبود ك یا  اكا ی بودف عوامیی از قبیا گرسنگیی تشنگی كمبود آىع یا یوی   دواف
 .  در ك  اامیوی  ی  مم ع است از عواما بیماری ا محسوب شو و

 
عنواف  بػو. عهػوه گیر ػو توا نو  د  عاما را بو ای از جریا ا  می تنهایی كا ی برای ایجاد بیماری  یست مجموعو در شرایطی كو یك عنتر بو   

شػود كػو در  كنی ایع  انت تنها   د ا ػرادی دیػوه می. توجو  یاسیع   د آ هایی كو  در پركتئینی دار و عاما ایجاد پیگرا استمثاؿ كمبود قابا 
ابػتلای  ػادر اىػانی . كننػو دار وی مثػا كسػا ی كػو  در بخػ  عمػوه جیػره غػذایی خػود از ا ػواع مختیػف ذر  اسػت اده می رمضیدو تریپتو اف قرا

ىایی است كػو   مثاؿ دیگر سرطاف. توا و شاىوی بر ایع موعا باشو استی می بر جكو بخ  عموه غذای آ ها پیگرای   بو آسیای جنوب شرقی 

اتػلاؽ شػوه اسػتی ” سػرطا  ا –كمػك “گیػردی ك بػو آ هػا  توانی در معػرض دك مػاده شػیمیایی جواگا ػو قػرار می كو تنها بعو از آف كو سیوؿ بػو
طوری ػو   تػی اگػر  دػم در  شو و بوزده می شو  آ تاب كننو بو ی كو از بعضی از داركىای ركا ی است اده میك بالاخره بیمارا . آیو كجود می بو

عاما بیماری در ایع  وع  انت مریی چیستی داركی  ػوری آ تػاب ك یػا ىػر . شو ومعرض مدوار متوسطی از  ور خورشیو قرار گیر و بیمار می
 دك؟ 

 
 می باف    
تواف می باف را ىمػا طور كػو از اكؿ بحػك شػوه اسػت ىػوؼ بیمػاری دا سػت ك یػا  می.از چنویع منهر مورد بررسی قرار گیردمی باف  ی  بایو     
در . عامػا بیمػاری  قبػوؿ كػرد دكاـكسػییو  عنواف یك عاما كمػك كننػوه  در ایجػاد بیمػاری ك یػا تواف  تعریف مرا ا بعوی را برای می باف بو می

در  هػر   یبهواشػتىػای بر امػواف یك ترم  كننوه  ك ىم نیع یػك شػركت كننػوه  عػاؿ بػرای  راینػو بهبػودی در ىػوؼ عنو  اغیب اكقا  می باف بو
 . شود گر تو می

مػػركری بػػر  “بی ػػو ىمػػا طور كػػو ىنگػػاـ تشػػخید بیمػػاری .  بیون،یػػك در  هػػر گر تػػو شػػود” تػػوده“عنواف یػػك  در ىػػر صػػور  می بػػاف  بایػػو بػػو     
مم ػع اسػت  سػلامتسػط   بهبػودىػا ك  پیشػگیری از بیماری. گیردی بایو می باف را  یك  هاـ پی یوه در  هر گ ت  بوف صور  می” ىای  هاـ

ىا ایػا و  ایع كوشػ . ىا ك  تی جوامع  را یركری  مایویك پ،كى  در زمینو  توییرا  شناختیی ا ساسیی ر تاریی  ك اجتماعی ا رادی گركه
ی كاكسیناسیوفی  پیشگیری از كاى  قور  ایمنیی ك یا برخورد با  الا   مداكمت می باف با بهبود توذیوبر عمییاتی است كو در زمینو ا  ای  

 . گیرد ركا ی ی كو مم ع است دارای  تایج بسیارمحسوسی باشوی صور  می
ر توییػػر طػػرح پیشػػگیری مػػو ر توا نػػو د ىػػایی از می بػػاف ىسػػتنوی تػػا چػػو ا ػػوازه میتوجػػو كنیػػو كػػو ىػػر یػػك از   ػػا  زیػػری كػػو ىمگػػی  قسػػمت     

 .باشنو
 

 عیت ترس  از پ شك ك یا عوـ اعتماد بو اك مم ع است برای كاكسیناسیوف كودكاف خود مراجعو   ننو ساكنیع ركستا كو بو. 

 پی نو ىستنو ك قادر بو تهیو دارك  بوده ك در  تیجو  سخو پ شك را  می تنگنای اقتتادی زیادیىایی كو در  خا واده. 
   كننػػو مم ػػع اسػػت ا سػػاس تنهػػایی ك  از شهر شػػینا ی كػػو در منػػاطدی كػػو خشػػو ت در آف  دػػاط قابػػا كنتػػرؿ  یسػػت ز ػػوگی میآف بخػػ

  اامیوی كننو
 ا راد مم ع است آف ا وازه ا سرده باشنو كو  توا نو از  هر اجتماعی  عاؿ بوده در  تیجو در خا و ما وه ك در خود  رك برك و 
 بنػػو ك بػػار از  هػػر جنسػػی را درمػػاف كنػػو كنػػی مػػا ع از آنػػودگی ج ػػت جنسػػی آ هػػا قبػػا از درمػػاف  راد بیىػػا مم ػػع اسػػت ا ػػ آ تػػی بیوتیك

 .شود  می
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 كننػو متػرؼ  ىا كارد می ركدخا ػو ای شیمیایی برای خنثی كردف سمومی كو  بو ىا مم ع است   ر كننو اگر ماده بعضی از مویراف كارخا و
 . ماینوی كرش ست  شو و

 آ ها محبػت   هػر كننػو ك بجػای آ  ػو بػو کػو خطػرا   ه تػو دار ػوعنواف گركىػی   منطدػی مػا مم ػع اسػت بػو جوا هػا بػو بعضی از شهرك واف
 . اؿ  یك بگیر و بو  یعیت بیماری یا خشو ت خا ماف را بو مر  ا راد بی کو بو عنواف مثاؿی  بیشتری كننو ا تماؿ دارد

  آ ها كمك كنو مواقعی كو  یاز  وری بو خوما  پ ش ی دار و بومم ع است سانمنوا ی تنها باشنو ك كسی  باشو كو در. 

 ای برای ترؾ آف  واشتو باشنو مردـ مم ع است بوا نو كو سیگار كشیوف خطر اؾ است كنی ا گی ه. 

 ىای توا بخشی دكاـ بیاكر و معتاداف م مع بو مشركبا  ان یی مم ع است  توا نو در بر امو 
 
 
 

 ریداو سط  بهواشت مم ع استىا ك ا پیشگیری از بیماری
 یك پ،كى  در زمینو  توییرا  شناختیی ا ساسیی ر تاریی

 .تی جوامع  را لازـ داشتو باشو. ك گركىها ك ح
 

 محیم    

 ىػػا دا شػػمنواف عیػػوـ محػػیم زیسػػت ی مهنوسػػیعی بازرسػػاف بهواشػػت بػػا مسػػاییی مثػػابػػری  كػػو بػػرای قػػرف  می كنی  پی ایع كاژه   ػػر مػػی كقتػػی بػػو     
ىػای تونیػوی دیگػر ی  ىػای كسػیع ك طػرح در مر یو بعو مم ع است مسػاییی از قبیػا سػاختع جاده. ا و آنودگی ىوا ك د ع ذبانو  سر ك كار داشتو

بیون،یػك كػو منختتػیع بهواشػت -عوامػا بیمػاری ای  ی ی ػی. باشػوی مػورد توجػو مػا قػرار گیػردكو مورد توجو متحتتیع بهواشػت محػیم ىػ  مػی
ىػػای  ىػػای منتدیػو از راه غػذای انرژف ا ػو شػاما مخػػازف عوامػا ع ػو یی   شػػرا  ك  یوا ػا   اقػای بیماری ر ت زیػػادی در آف  مودهمحػیم  یػ  پیشػ

اینها   ا  بسیار مهمی اسػت  . باشو شخد در اش اؿ مختیف آفی می آنیی مواد سمی شیمیاییی مواد رادیواكتیو ك ا تداؿ بیماری از شخد بو
دا ی  چگو ػو بػا  ىػایی كػو مػی ىػای زیػادی بػر ركی آ هػا ا جػاـ دىنػو تػا  تمػاـ بیماری عمومی در بسیاری از كشورىا بایو كار ىای بهواشت كو بر امو

 .آ ها برخورد كنی ی تحت كنترؿ درآینو
ىای خود ىاست كو صا باف پیشركی مشاغا بهواشت  سو سط  دیگری از محیم را برای ىر محیم مشختی در  كار در ىمیع زمینو  ساؿ    

متاس ا و ىنوز ایع اطلاعا  ك .  ایویون،ی/اقتتادیی ك محیم  رىنگی/ ردیی محیم اجتماعی دركفمحیم : دخانت می دىنو كو عبارتست از
 .اقواما  گسترش پیوا   رده است

 
  ردیدركف محیم       

ایع  وع رابطو از پیو و بیع مادر ك  رز و شركع .  ی شودكو بو رابطو درك ی بیع دك شخد اتلاؽ م  یعنی آفمحیم  دكتایی است ساختار ایع     
معنی  ىای جوایی  وزاد از توذیوی پرستاری ك مراقبت مادر معمولا  بوتر  مثا موش ك س  ك  یا ك ا واع میموف  تی بیع پستا واراف پست. شود می

 یبهواشت ىای مراقبت سط  بهبود ك ىا پیشگیری از بیماری
مم ع است یك پ،كى  در زمینو  توییرا  شناختیی ا ساسیی 

ىا ك  تی جوامع  را یركری عی ا رادی گركهر تاریی  ك اجتما
‌. مایو
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ىای زیاد در زمینو طب اط اؿ  شاف داده كو ایع  وع جوایی  ركا شناختی ك بررسی پ،كى  ىای. بیماریی آش تگی ر تاری ك یا مر  خواىو بود
 .گذارد بیع  وزاد ك مادر   د ا سافی آ ار بسیار شویوتری بجای می

كودؾ   دیك باشنو كسییو قورتمنو ك مناسبی برای  پیشگیری ك درماف  كجود  رد یا ا رد موجو دیگری كو از  هر  ی ی یی ركا ی ك ا ساسی بو    
در بخػ  دیگػری در زمینػو  ػامیگی چنػویع عامػا . شػود ىا قبػا از تونػو  ػوزاد شػركع می در  دیدت  آ ار ایع  وع  مایت. خواىو بودایع  الا  

 .مورد بحك قرار خواىو گر ت یآ ریع را دارد كو در دكراف بارداری خطر تونو  وزاد ك  كزف ك یا ایجاد  واقد مر   ی ردیوركف ب
قػو بػو خػا واده ك دكسػتاف منجػر بػو ىػوایت كودكػاف كمػی ب رگتػر  ك عبػور آ هػا از خطػرا  ك تهویػوىای دكراف بیػوغ ىم نیع ابراز عشػ  ك علا     

. بهتػری كػو بػرای تمػاـ عمػر دكاـ خواىػو داشػتی خواىػو سػاخت سػلامتی شوه ك از آ ها ا رادی شادی دنسوز ك دارای كردار ك ر تاری در راستای 
 .ساس ك ارشاد راستیعی اىمیت بیشتری از مدوار تماس داردكی یت رابطوی ارتباط توای  با ا 

از جمیػػو عػػادا  )ىػػای  عػػادا   گیری ارزش ىػػای ىمسػػاؿ  در شػػ ا  ػػردی باگركهدركف در مرا ػػا بعػػوی ز ػػوگی یعنػػی دكراف  وجػػوا یی رابطػػو      
در اینجػا منهػور از )كننػوه خواىػو بػود ك یػا ىی  ػواـ ػ    ی شیوه ك من  قبػوؿ خطػری  ك این ػو آیػا آینػوه امیػوكار كننػوه یػا  اامیػو(سلامتیمرتبم با 

( ىای خػػود مواجهػو شػوه اسػػت  شػػنیع داردی مػثلا   ػردی كػػو  بػامر   اگهػا ی ىمسػع كننػوه  مدػور گری جوا هػا شهر ىی  ػواـ اشػاره بػو  انػػت كرخ
بػػرای  ىػػوایت  وجوا هػػا بػػو گركىػػای ی ىػػای پ شػػ ی  ی ك صػػا باف  ر ػػوآموزگػػارافىػػای  لازـ اسػػت كػػو در ایػػع مر یػػو خا واده. اىمیػػت بیشػػتری دارد

 . تر كارد عما شو و ىمسع تنورست كو دارای ت  ر ك ر تاری ساز وه ىستنوی  عالا و
ىػای سػنی  تدریبػا  در تمػاـ كشػورىا ك در تمػاـ گركه.   ردی در دكراف بیوغ  ی  ادامػو خواىػو داشػت دركف قور  زیاد درما ی مهر كرزی محیم       

. ا ػو ىمسر آ هػا  ػو  كػرده ك یػا ىرگػ  ازدكاج   رده یا كو طلاؽ گر تو  ا استیآ ه  ی ازمی اف مر  ا راد متاىا كمتر از ىمسالا یساؿ 89بالای 
ىػای اجتمػاعی برخوردار ػو  شػاف داده اسػت آ هػا كػو رابطػو اجتمػاعی  طػونی جمعیتػی در زمینػو تنهػایی در مدابػا كسػا ی كػو از  مایت پ،كى  ىػای

.  شػػو وی میػػ اف مػػر  كمتػػری دار ػػو  ىایی مثػػا كیػػعیت بهواشػػت ك اقتتػػادی كنتػػرؿ می ر ػػوی  تػػی كقتػػی در شػػركع پػػ،كى  تعیػػیع كننػػوهمسػػتمر دا
ىای برقػراری ركابػم اجتمػاعی    رصػت( مثا كشور سویو)پ،كى  سانمنوف  ی   تایج مشابهی را داده  ك در  اؿ  ایر بعضی از  هادىای اركپایی 

 .ىای سان  ك  عاؿ ز وگی سانمنوا ی كو تنها ىستنوی  راى  آكرده ا وآف بر ركی ا  ای  ساؿ منهور  ا یر رای بو
 

 اقتتادی/محیم اجتماعی
ا ساف   ىای اجتماعی دیگری مسی اف ك ىمگركه با ا راد خا وادهی ىمسایگافی دكستافی ىم ارافی ى  ی ا  رادیىای رك در رك  در كرای تماس    
ىای محییی خوما   ىای تجاریی دكنت گذاری ىای كاریی سرمایواینها شاما گركه.  ی  در تماس است جامعو ك كشوراجتماعیی  ىای هادبا 

ىای دیگر  بوده  كو  ای ك بسیاری از گركه ىای  ر و ىای مذىبیی مودكاراف اجتماعیی كمكىای توا بخشی ك یا ایاـ بی اریی گركه پ ش یی كمك
 .باشومی حی  مطر شیوه كار ك سازما بوی آ ها  

كقتػی . باشػومػیا راد مسػتدا ك تواف از  تواف کاری آ ها بی  بوده ك   ا راد تش یا دىنوه آ ها مجموع از ترساختار اجتماعی ایع  هادىا بیش     
تسػهیلاتی  ػراى   كمػك كػرده ك   ىػاگیػریدر تتػمی  مم ػع اسػت اعضػای سػازمافشػود  تتمیماتی در زمینو   ػا  مختیػف گر تػو میدر ایع  هادىا 

توا ػو آب ك  ایػلاب؛ بػرؽ ك تی ػع؛ جػاده  بعضػی از ایػع   ػا  می. ت ػاك  اتخػاد  ماینػو كننو یػا در آف مػورد بػو بحػك بنشػیننو ك یػا  مویػعی بی
اره بػػا كاركنػػاف ك محػػیم زیسػػت؛ چگػػو گی اد ای ر ػػوتشػػ یلا  سػػازی؛ آموزشػػگاه سػػازی؛  سػػاختع درما گػػاه ك بیمارسػػتاف؛  چگػػو گی ر تػػار یػػك 

كسػػی ك در چػػو سػػطحی خػػوما   اسػػت؛  چو سػػلامتی ا ػػرادىػػا ك بهبػػود سػػط   كسػػی مسػػوكؿ بهواشػػت عمػػومیی پیشػػگیری از بیماری ىا؛ چو ز ػػواف
مشػخد اسػت كػو چنػیع  یركىػایی . زمیع كنوی ك پرداخت ى ینو ایع خوما  با چو كسی است؛ ك  تی چگػو گی قػوا یع مربػوط بػو درما ی ارایو می

لازـ اسػت كػو در  واصػا زمػا ی مختیػف   عانیػت بعضػی از ایػع .و بػودنػتماـ ا رادی در جهت مثبت یا من یی تا یرگػذار  خواى تسلاماجتماعی بر 
 .ا راد جامعو ك یا  ا یوی مورد ارزیابی قرار گیرد سلامتیآیی آ ها در زمینو بهبود سط    هادىا اجتماعیی  بو منهور ا  ای  كار

قػػویتریع .   ك بػالا بػودف میػ اف مػر  اسػتسػلامتی بینػی كیػع بػو  ىػا بػػرای پی  اقتتػادی جامعػو ی ػی از قػویتریع معیار در تمػاـ  دػاط د یػا  دػر     
ورىایی  شػایع   تو در مدایسو یك كشور با كشور دیگر ك یا  جوامػع مختیػف در یػك كشػوری  تػی در ك. معیار بعوی سط  پاییع تحتیلا  است
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ىا ك دلایا آسیب ىا  اجتماعی كابستو بو  راكا ی بیماری/ایع معیارىای اقتتادی. باشو   استی صادؽ میبرای ىمگاف  راى یكو خوما  بهواشت
تػواف كجػػود ىػػر  اجتمػػاعی می/ گ تػػو شػوه كػػو بػػا توجػو بػػو كیػعیت اقتتػػادی. باشػو جسػمی كػػو عوامػا ایجػػاد آ هػػا شػباىت كمتػػری بػا ىػػ  دار ػػوی می

آنػػودگی   ای دار ػػوی بر ػػو رژیػػ  غػػذایی  ك مسػػ ع  دیرا ػػو مردمػػی كػػو در  دػػر بسػػر می. تػػواف شػػرح داد  بینػػی كػػرد كنػػی ىی  ػػواـ را  می بیمػػاری را پی 
تری دار وی  كمتر امنیت شویی دار وی  بیشػتر بػا  مشاغا خطر اؾآ هایی کو گیر وی   ىوای بیشتری دار وی  بیشتر در معرض عواما بیماری ا قرار می

 شػا ی كمتػری برخػوردار ىسػتنوی  سػیگار ك مشػركب بیشػتری  خواىنػو داشػتی  از خػوما  پییسػی ك آت دىنوه ز ػوگی مواجهػو  ىای آسیببحراف
منػوی كمتػری از خػوما  مراقبتػی  آ هػا بهره. گیر و طریدی است كو بیشتر در مواجهو با عواما خطر قرار می كننو ك شیوه ز وگی آ ها بو مترؼ می

 (مراجعو كنیو 10بو  تا . )توا ایی بهبود ایع كیعیت را  وار و  ی ی یی ركا ی ك اجتماعی داشتو ك معمولا  ى 
راه . دا ی  كػو رسػیوف بػو ایػع ىػوؼ در اغیػب منػاط  ك  ػوا ی غیػرمم ع اسػت راه  ا مشخد ایع مشػ ا از بػیع بػردف  دػر اسػت ك نػی مػی     

ادىػػای دكنتػػی ك غیػػر دكنتػػی محیػػی بػػرای  كػػاى   مػػر  ك  ػػاتوا ی  ىمسػػایگاف محػػركـ ك كمػػك گػػر تع از  ه” كاقعػػی“جػػایگ یعی  تشػػخید دلایػػا 
 .باشو كننوه عواما كاقعی مر  در ایع  واخی ىستنوی می عواما محیطیی  ردیی اجتماعی ك  رىنگیی كو پایوار

 
 (ایویونوژی ی) مسی ی/محیم  رىنگی

ىای  آكریی تعییع چگو گی اجرای  د   ع ىای جمعیی ىا ك رسا وشودی  محتوی كتاب  رىن  شاما مجموعو معر ت ك باكرىای جامعو می    
اىمیت   رىن  بو. ىای اخلاقی جامعوی از اج او محیم  رىنگی است اجتماعیی  چو ر تاری طبیعی ك چو ر تاری پذیر تنی  یستی  ك  وع ارزش

گراییی  تساكی مردمیی  خیرخواىیی   رىن  ارزش  سبی رقابت. پردازد گرایی در مدابا شیوه  آراـ ز وگی می خا واده  در مدابا  رد ك صنتعت
ىای ك ىای آبی ان تریستوی ساختمافىای پا جاده  مثا جامعو  مم ع است  هادىای یك. كنو ىای  هایی را معیع میك ىوؼ سلامتیارزشمنوی 

 از منهر  ی ی ی  مورد توجو قرار اد كنی ریشو ك  بنیاد تماـ آ ها  رىنگی استرا ػ  آكری پ ش ی  ع
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
در تماـ  داط د یا  در اقتتادی جامعو ی ی 

 بینی ىا برای پی  معیار  از قویتریع
 سلامتی مردـكیع بو 
 ك بالا بودف می اف مر  

 قویتریع عیار.  است 
 سط  پاییع بعوی 
 .تحتیلا  است 

‌
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تػواف  می. شػود ایع پویوه ی مثا  رك  ك بیماریی از گركىی بو گركه دیگر ك از  سیی بو  سا دیگر منتدا می.  رىن  شیوه ز وگی مردـ است     
در ایػع زمینػو .   تىای مثبت ك من ی ػ بو تماـ گوشو ك كنار د یػا در  هػر گر ػ تنها قور  تیوی یوف را  برای ا تداؿ  رىن  كشورىای پیشر تو ػ جنبو

 . گراییی تجاكز ك خشو ت زیا بخ  بوده است ا رای  امیو برای یك ز وگی سانمتر ك شادتر بسیار م یو كنی توسعو مادیگراییی مترؼ
در اغیب موارد بجای توجو دقیػ  بػو مسػیك یػك جامعػو یكػو قسػمتی از مجموعػو  رىنػ  آف اسػتی تنهػا بػو  ػوس زدف در مػورد آف قناعػت      

كنػی بایػو توجػو . كننػو ىػایی اسػت كػو ا ػراد یػك جامعػو بػا آ هػا ز ػوگی می ون،ی یا مسػیك عبػار  از د یػای اعتدػادا ی باكرىػای ك ارزشیایو. شود می
كسییو بسػیاری از موسسػا  بػا آ  ػو   ىای  وشتو شوه بو شودی ك اغیب طرح داشت كو ىمیشو آ  و بو باكر مردـ مه  است در ر تارشاف دیوه  می

 .از اىمیت برخوردار است یدرؾ ایع تناقضا  ىنگاـ طر ری ی مسایا بهواشت.شود مت اك  است عما می”  كاقعا  “كو  
ىای كرزشػی ك یػا ىمنػوایی بػا دكسػتاف  از  مم ع است شهر ی مهار . گویو كو چو چی  برای صا باف آف  رىن  مه  است ما می  رىن  بو     
كسػی  اقػو اىمیػت اسػتی مػثلاُ مم ػع اسػت زف  كسػی مهػ  بػوده ك چو شما دی تو كنو كػو چو  رىن  بو یا مم ع است.  ىای  رىنگی باشو ارزش

ىای  در بسیاری از جوامع بیماری. ىای دست دكـ باشنو شو وی از ىمشری اقتواری كو اغیب  ویوه گر تو می ىای قومیی مردـ  دیر یا بی ىای اقییت
ىػػای بخػػ  قورتمنػػو ك بػػالای  كنػػی  بیماری. ما ػػو  اجبار مخ ػػی می ا ػػ  ك مهػػار ی  بػػودف راه گریػػ   بػػوایػػع بخػػ  از ا ػػراد  در ا ػػر  دػػواف منػػابعی د

 . گردد سرعت مشخد  ك مرت ع می جامعو  بو
مػا ی ىػای ركسػتایی مركػ  سػوریناـ مػردـ بػا مالاریػا از ز مػثلاُ  در قسػمت. گویو ما می ىای یك جامعو را بو مم ع ىا ك غیر ىم نیع  رىن  مم ع     

ایع مردـ بهتریع پیگشویی آینػوه را بػر مبنػای آ  ػو كػو در گذشػتو ات ػاؽ ا تػاده اسػت بػا ت یػو بػر قػور  . ا و كو تاریخ م توب دار و آشنایی داشتو
بتػوریج  كنی با اعتمادی كو. قبوؿ داشتنو ك معتدو بود و كو بیماری مالاریا برای ىمیشو قسمتی از ز وگی آ ها است 1سماجت پیشگویی؛“آماری 

ىای خود را ا وی توا ستنو دیوگاه كع كرده ایع بیماری را در قریو آ ها ریشو یایع   تو كو  ماموریع بهواشت پیوا كرد و ك با درؾ  یبو كاركناف بهواشت
 8.بسیج  ماینو منطدوكنی مالاریا در جوامع ركستایی  توییر داده   یرك ك امیو خودشا  را برای ریشو "مم ع است"در زمینو آ  و كو 

ىنگاـ را نػوگیی عػوـ متػرؼ  ىا آدـ پراكنوه در مناط  مختیف شهری ك ركستایی در سراسر جهاف ىنوز بو رعایػت ىمیشػگی قػوا یع بػو میییوف     
ابػتلا  ىای غذاییی  خشو ت  ورزیوف در خا وادهی كوش  برای كاى  خطر مواد مخوری كاكسینو كردف تماـ كودكاف خودی پیشگیری از مسمومیت

-بایػو بػرای دسترسػی بػو راهاجتماعی كاركناف خوما  بهواشت . دا نو بو س تو قیبی ك مو ی ك غیره ك غیره  اعتداد  واشتو ك یا آ ها را م یو  می

خیػ   ایػع متختتػیع قػادر خواىنػو بػود بػا. ىای توییر  رىنگی ك مسی ی ایع گركهی از خوما  متختتیع عیوـ ر تػاری ك ارتبػاطی اسػت اده كننػو
تنهایی  بػػرای توییػر باكرىػای موجػػود  ایػوهی تعامػا ك برقػراری ارتبػػاط بػا مػردـ بػػرای ت هػی  اىمیػت باكرىػػای جویػو  ك ا تشػار ایػػع  هریػو كػو ىػػر  ػرد بػو

 .دارای اىمیت بوده ك ام اف بسیار زیادی برای ایجاد ایع توییرا  كجود داردی ب وشنو
 

 ىای پیشگیری است اده از مثیك اپیومیونوژی در بر امو
مثیك عناصر توییر در یك یا چنو عنتر از  بو ایع ترتیب کو با ایجاد . کرد  ىای ا ایجاد می اف بالای بیماریتوییرا  زیادی در تواف  می    

 .  ى  دادكاىا را  می اف شیوع بیماریك یا با ا تخاب یك یاچنوتا از  تا یرا  متدابا آ ها برى ی  یعامای می بافی محیم :اپیومیونوژی
تػر كسیع توا و آف می از است اده كنی دامنو . شوىای ع و ی ك یا ا گیی است اده می بیماری بیشتر برای تویی از مثیك اپیومیونوژی در گذشتو     

 :اش اؿ زیر باشو بو ك
 
 ا ر كرد كننوهی  رار  ك یا اشعوی بی تواف عاما ع و ی را از طری  مواد یوع و ی می. 
  تواف با كاكسیناسیوف ك یا ت ری  سرـ بو صور   عاؿ ك یا ا  عانی ی ا  ای  داد  باف را میمداكمت می. 

                                                           
1. Persistency forecast‌
2. Barnes St. Jenkins CD. Changing Personal and social behavior: Experience of health workers in a tribal society. 

Soc Sci Med. 1972; 6:1-5‌
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  آبی ك اجػػرای  تػػواف از طریػػ  از بػػیع بػػردف مخػػازف عامػػا ع ػػو یی د ػػع صػػحی  مػػواد زایػػو سػػمی ی ایػػا و كػػردف كیػػر ك  یئػػور بػػو محػػیم را می
 .وای سان   مودىای تهیو غىا ك م افدر رستوراف یاستا واردىای بهواشت

 ىای تػوارؾ انبسػو محػا ای  قر طینػو كػردف  ػرد  تواف از طری  ایجاد موا عی تهیو ام ا ػا    ػاظتی در ماشػیع یك عاما ع و ی ك یا سمی را می
 . آنوده ك  تی مترؼ كاپو ی از می باف  ساس جوا كرد

  توا ػو مػا ع ا تدػاؿ عامػا بیمػاری شػود كنػی در اینجػا  وؽ  یػ  میىػای  ػ بعضػی از مثاؿ. تواف از گسترش ا تداؿ عاما ع و ت جیػوگیری كػرد می
؛ پیشػگیری (مثػا درمػاف سػای تی وییػوی ك یػا شػپ  سػر)بایو ایا و كنی  كو جستجو ك یا تع اكنیع مورد بیماری ك درماف آف مورد  هػر اسػت 

ىای ا سػا ی؛ تهیػو آب مشػركب خػاند؛   ذبانػو یهواشػت؛ د ع ب(ىای ك  یوا ا  آنوده  شرا ی  ی كف)؛ كنترؿ  اقا (در مورد مالاریا)داركیی 
 .ىا ك خا و سانمنواف در تش یلا  پ ش یی مهو كودؾ گنوزداییىای   ك اجرای شیوه

ایػػع جػػوكؿ . مختیػػف مػػورد اسػػت اده قػػرار گیػػرد یتوا ػػو در مػػورد مشػػ لا  بهواشػػت  شػػاف داده شػػوه  یػػ  می 8-1پػػنج راىبػػردی كػػو در جػػوكؿ      
از قبیا یربا  در ا ر تتادؼ كسایا  دییو موتوریی  ىاآسیبتواف راىبردىا را برای كاى  دامنو كسیعی از  الا  ك  گو و میدىو كو چ  شاف می

 . س تو قیبی ك یا سیگار كشیوفی ب ار برد
 

  د  تجمعی دلایا 
تویػػی  آ هػػا  اسػػت كػػو بتػػواف بػػا  ریػػیا  كػػخ بو تر از آف ىػػا  بسػػیار پی یػػوه ا ػػو كػػو شػػب و عییػػت  بیماری در قػػرف بیسػػت  دا شػػمنواف  شػػاف داده   

متدابػا ك یػا  ػردی عمػا    صػور   جمعػیی عنواف مثاؿ  مم ع است عواما متعػودی در ایجػاد ایسػ می قیػب  دػ  داشػتو باشػنو كػو بو بو. پرداخت
ی  )اد آ هػا  دػ  داشػتو باشػو توا و عاما چنو بیماری مختیف بػوده ك یػا در ایجػ می( مثلا  سیگار)ك یا تنها یك عاما زیا بخ  .  كننو مػثلایُ آم یػ ـ

مثیػك اپیػومیونوژی  ك یػا  یبنابرایع امركزه بایو  راسوی ت  ر خطی ك مسػتدی  اكنیػو  ریػیو می ربػی(. ایس می قیبی سرطاف مثا و ك بسیاری دیگر
د باؿ سػػاختع م ػػاىیمی  شػػاما  عییػػت ك  ىػػاییی بػػو  رض ا  ای  چنػػیع پی   بػػو دنیا مشػػ لا  رك  ركػػت  مػػود ك  بػػو ی تػػی پػػنج راى ػػار پیشػػگیری

بحػػك ایػػع قسػػمت . ی بػػرای ر ػػع ایػػع مشػػ لا  بػػودشػػب و مػػواخلا ك شػػب و عییػػت پػػذیری در  یػػك شػػب و ا تمػػالاتی چنػػو بعُػػوی تدابػػای یػػا  چاره
ونیػو بیمػاری ك آسػیبی قطػع ز جیػره ت  منهور تشوی  خوا نوه برای ساخت ذىنیتی در زمینو شب و عییت ك پیشػگیری  ك جسػتجوی  بهتػریع ركش بو

 .ىای مختیفی آكرده شوه  از  هر ى ینو ك تا یری در جوامع ك  رىن 
 یىػامثػا بیمػاری ایسػ می قیػب  ك اغیػب ا ػواع سػرطاف یشػود ایجاد آ هػا منجػر می ای از دلایػا مختیػف بػو ىایی كػو مجموعػو برای كنترؿ بیماری    

. گرد ػو می سػلامتیكو در می بافی عاما ك یا محیم باعك ا  ای  می اف بركز مشػ لا  خػاص ػ عوامیی   ای شوهبو خی  م هوـ عواما خطر  اچار 
دنیا متػرؼ اسػیو  ونیػك در  ىػای  ی ی ػی؛ ك یػا كػاى  مػر   جنػیع بػو بو دنیا  عانیت اس یركز سرخرگیب كدیی با شناخت كاى  خطر ابتلا بو 

 .كارد عما گردیو " هت كننوهحاشب و عواما م"رشو ك  مو كودؾی  م هوـ  جیره غوایی؛ ك یا تا یر یك رابطو گرـ ك   دیك  امییی در
ایع معنػػی كػػو بػػا كػػاى  عوامػػا خطػػری عوامػػا  رك راىبػػرد عوامػػا خطػػر ىسػػتنوی بػػو ىای د بانػػو ىػػا ك آسػػیب ىای پیشػػگیری از بسػػیاری از بیماری بر امػػو

ىػای قیبػی گر تػو تػا سػ تو موػ یی  ىػای ا ػومیكی از بیماری یاری از بیماریایع ركی رد باعك كاى  قابا توجو بسػ. یابنو محا هت كننوه ا  ای  می
عامػا  -عامػا خطػر “ىػای ركا ػی   یػ  راىبػرد  زمینػو بیماری در  ػاؿ  ایػر در. تی ا   در ا ر كسایا  دییو موتوری ك سرطاف دىافی گردیػوه اسػت

 یػ  مراجعػو  9بو  تػا . )  یی ك ر تارىای اجتماعی پذیر تو شوه  استىای پی یوه عتبیی  ركا پ ش  همی برای مواخیو در بی”  پیشگیری كننوه
 (.شود

بعضی از توییرا  بایو از  ا یو جامعػو ك یػا .  گردد دىو كو ىر یك از آ ها شاما توییر در ر تار  ی  می ىای پیشگیری  شاف می مركری بر راىبرد   
بخشی  پ ش ی تدویت شود؛ كنی بسیاری از ایع توییرا  از طری  ىم ارىای دركف ىا  صور  گیرد بعضی دیگر بایو از طرؼ صا باف  ر و دكنت

 قابا ا جاـ است  ك در تماـ مرا ا بایو بو جامعو در  اؿ توییر ك ر تار  ردی ك جمعی اكنویت داده شود
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 1كننوه ىای پیشگیری كاربرد بیشتر مثیك اپیومیونوژی برای مواخیو  8-1جوكؿ 
 ها مرتبط با ریبیما  تصادف وسائل 

 سیگار كشیوف  ایس می قیب موتوری    مواخیو

 كوشش برای ترك سیگار .تغذیه كم چربی تشویق شود .تر استفاده شود از ماشین مطمئن .تغییر عامل

 .با عوـ مو دیت بوده است .كاى  عواما خطر .پوش  داخا ماشیع  رـ باشو 
 كسیوسوزد منوا  ىر چو می  .محوكدیت سرعت رعایت شود 

 .سازد كربع می    
 

 ىا برای ترؾ  آموزش سیگاری ا  ای   ركاف كرزشی .آموزش برای را نوگی ایمع ا  ای  مداكمت
.ان ػػا ىنگػػاـ را نػػوگی ك ا تراز جوا ها از شركع   ا ایجاد تعهو بو جایگركردف باكر عوـ مترؼ .می باف

 . سیگار كشیوف .”بهواشت قیب“ 
 

 ایجاد مش ا درتهیو سیگار تهیو ام ا ا  كرزشی .یع را نوگیاجرای قوا  .توییرا  محیطی
 ا  ای  مانیا  بر محتولا  .ت ریحی تامیع ایمنیت بیشتر 
 .دخا ی تشوی  دكستاف ك  امیا .ىا ىا ك تداطع جاده 

 ایجاد ىنجارىای اجتماعی بو ایجاد عادا  مرتبم   
 برعییو سیگار كشیوف بو عنواف   .با بهواشت   
 .عمیی زشت ك  اپسنو غواىای سان  ك  تبییع   
 .عریو  راكاف آ ها   

 
 در محیم خا وی محا كار ك  غذاىای چرب ك سیگار .است اده از كمربنو ایمنی جوایی عاما

 ىای درما ی بهواشت ساختماف در خا و كجود  واشتو   تب كیسو ىوا در .از می باف
 .سیگار كشیوف ممنوع باشو .باشو . ىا ماشیع 

 .محوكدیت محا  ركش سیگار    
 

 ىای ىمسع  آموزش گركه غربانگری برای تعییع  آكری موا ع از سط  جمع مواخیو در 
 برای ىوایت ىم لاساف خود.                     عواما خطر   ىایی گذاشتع  شا و. جاده .ا تداؿ

 .از از سیگار كشیوفبرای ا تر  جاده برای جیوگیر از                آموزش  وجوا ها در    
  .”بهواشت قیب“تتاد ا  بیشتر برقراری               زمینو  
 .خشو ت آمی  جریمو برای اقواما  
. 
 

 ىایی كو بایو پیشگیری شو و ىا ك یا آسیب ا تخاب بیماری
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ىور ر تو    اصا  شود  و تنها بودجو بو اگر در اجرای یك بر امو پیشگیری مو دیت.  ای است كو بایو در آف بر وه شو پیشگیری  مسابدو     
ىای پیشگیری  تواف بر امو  اؿ چگو و می. گردد   ومتی ك مردـ  ی   سبت بو مسوكنیع بهواشت كاستو می گیر وه تتمی بی و اعتماد مداما  

 را تنهی   مود كو مو دیت آ ها تضمیع شوه باشو؟
 
 
 
 
 
 

      
 
  
ىایی كػو اجػرای بر امػو را  مدامػا  مسػوكؿ دكنتػی ك مػردـی زمینػوامو ركشع شوه باشػوی چگػو گی ارایػو  وایػو بر امػو بػوبایو قبلا  تماـ ج ییا  بر      

گیر ػوی چگػو گی ارزشػیابی  تػایجی ك منػابع  یركری كردهی  وع مواخلاتی كو صور  خواىو گر تی چگو گی اجرا ك گركىی كو زیػر پوشػ  قػرار می
ی از  در سط  اكؿ ا تخاب بیماری ك یا آسیبی كو اكنویت داشتو ك ایجاد . جمیو   اتی است كو بایو مشخد شوه باشومانی ك ا سا ی مورد ن كـ

ىای اقتتػادی بػو  ا سا ی ك ى ینو ىایى ینو بیماری یا آسیب از دیوگاه آسیب. توییر در آف بسیار عمیی استی از اىمیت بس ایی برخوردار است
گػردد شػیوع  ػراكاف داشػتو ؛  تریع  انػت آف اسػت كػو بیمػاری یػا آسػیبی كػو طػرح مبػارزه بػا آف تنهػی  می مناسػب. جامعو ك یا كشور بایػو زیػاد باشػو

آ ػػریع باشػػو؛ غیبػػت از كػػار ك كػػاى   عانیػت كودكػػاف را باعػػك گػػردد؛ ك بػػالاخره از  هػػر  باعػك آسػػیب ك عػػذاب ك  ػػاتوا ی دراز مػػو  بػوده ك مر 
 .پ ش ی پرى ینو باشو

توا نػو ىػوؼ  ىػا  می ایػع  ػوع بیماری. ىای ریوی شیوع  راكا ی دار و كنی شو  آ ها زیاد  یست ك بهبود خود بخػود دار ػو ؿ ع و تعنواف مثا بو   
كػو تعػواد زیػادی از  دنیا آف ىای شویو ك كشنوه بو ىای پیشگیری برای بعضی از ا واع سرطاف از طر ی دیگر طرح.  مناسبی برای پیشگیری باشنو

یػا از طر ػی دیگػر . آ ها بسػیار پرى ینػو خواىػو بػود كنوی اقباؿ عامو  خواىنو یا ت ك یك بر امو كسیع بػرای پیشػگیری از ابػتلا بػو لا  میا راد را مبت
ىای  ا یو كمر   د كارگراف صنایع در بعضی از مشػاغای مثػا كػارگرا ی كػو ىنگػاـ كػار مجبػور بػو گردا ػوف  ىایی از قبیا  ارا تی شیوع  راكاف آسیب

كار رما تحمیػا كػرده   ایجاد درد مػ مع كمػر  شػوه ك ى ینػو زیػادی بػو ننوی منجر بوکمیپشت خود ىستنو ك یا آ هایی كو بارىای سنگیع را بایو بینو 
 امػو از طر ػی دیگػر بخشػی از جامعػو كػو بایػو زیػر پوشػ  بر . بسػیار زیػاد اسػت ىػامجموع ایع ى ینو. شود ك اغیب منجر بو توییر شوا كارگراف  می

 ابػت شػوه كػو پیشػگیری از ابػتلا بػو درد .  دىػو پیشگیری از ایع  وادث قرار گیرد  سبتا  كوچك بوده ك در  تیجو ى ینو اجرای بر امو را كػاى  می
 .كمر مثبت ك مو   خواىو بود ىای كارد شوه بو م مع  ك آسیب

قابا  سىای بهواشت یك كشور قادر  باشو كو داده یی تش یلا  بهواشتكقت. در تماـ د یا است سلامتی ىای   راگیرتریع داده یآمار مر      
توا و  ایع ترتیب می ىای  بت شوه در مناط  مناسبی بسنوه كرده ك بو دست بیآكرد اغیب بو كسب یك  مو و از مر  ات ایی از تماـ كشور بو

كشنوه ك  ىای غیر آكری اطلاعا  قابا ات او در زمینو بیماری معج.  مایو  ری ی كیعیت بهواشت كا كشور را برآكرد زده ك بر اساس آف بر امو
آكریی  ىای دیگر با ىم اری ى   هامی برای  جمع  سازماف بهواشت جها یی دا شگاه ىاركاردی با ك جها ی ك  هاد.  تر است ىا  مش ا  اتوا ی

ىا ك  ىای پیشگیری از بسیاری از بیماری بر امو
 رك راىبرد عواما خطر ىستنوی  ىا د بانو آسیب

ایع معنی كو با كاى  عواما خطری عواما  بو
 یابنو محا هت كننوه ا  ای  می

 
 
 
 
‌
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(GBD)ایع طرحی بار جها ی بیماری .ا و ىا تش یا داده مربوط بو  اتوا ی ىایدادهارزشیابی ك ىمآىنگی آماری برای 
 امیوه شوه ك از ساؿ  1

 . 1است بیشتر شوهسرعت ا تشار ایع اطلاعا    ا و  ك از آف زماف ببعو  ی  ا جاـ شوه طرح  موده ی پ،كى  ىایا تشار  تایج  شركع بو 1550
. مطػرح ك در  ػاؿ پیشػر ت ك اجػرا بػوده اسػت 1591ی از ساؿ كا و  بار بیماریبرآكری  از م هوـ آمار جمعیی شاما مر  ك  اتوا ی برای     

(YLDs)ىای ز ػوگی بػا  ػاتوا ی ی  ساؿ”(DALYs) 8ىای ز وگی تطبی  یا تو  اتوا یساؿ“سازماف بهواشت جها ی م هوـ عمومی 
ىػای سػاؿ“ك  8

(YLDs)از دسػػت ر تػػو ز ػػوگی 
ىػػای بیشػػتری بػػر ركی معػػادلا  ك بػػار تعیػػیع  سػػازماف بهواشػػت جهػػا ی توصػػیو كػػرده كػػو كار . را قبػػوؿ كػػرده اسػػت 0

 .ىا صور  گیرد كننوه
دىػػی  ختػػوص در منػػاطدی كػػو گ ارش ىػػای بو ىػػای اختتاصػػی شػػوه ك مػػوارد بیشػػتری از بیماریآینػػوه  باعػػك توییػػر در تشػػخید یپػػ،كى  ىػػای    

 هػایی  دلایػا اصػیی از دسػت دادف  بػرآكردرتبػو ك ایع شرایم  باعك توییر  مم ع است در  هایت  گرد وی  ك ىای كاما  یستی كشف می بیماری
ای مورد قبوؿ كاقػع شػوه  طور گسترده عنواف بهتریع اطلاعا  موجودی بو امركزی برآكرد بار جها ی بیماری بو در ىر صور  تا بو. ز وگی ك مر  شود

در ”  ىػای ز ػوگی تطبیػ  یا تػو  ػاتوا یسػاؿ“وص شػاخد خت ىای بو ایع شاخد. توا و راىنمای مناسب ك قابا ات ایی برای بر امو ری ی باشو ك می
 .ىا مورد است اده قرار گر تو است ایع كتاب برای كمك بو تعییع اكنویت

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
ىای  مػػثلا  ی ػػی از دا شػػ وه.  گیػػری  هادىػػا ك تشػػ یلا  دكنتػػی مػػو ر اسػػتىػػا ی ػػی دیگػػر از عناصػػری اسػػت كػػو در تتػػمی بر امػػوانویػػت دادف بػػو 

ای   اگػر چػو ایػع بیمػاری در منطدػو. ر ی ی از كشورىای در  اؿ توسعو اكنویت اكؿ را بػو پیشػگیری از بیمػاری ایسػ می قیػب داده اسػتپ ش ی د
ك در ایػالا  متحػوه آمری ػا . سػ تو قیبػی شػوه بود ػو كو زیر پوش  خوما  آ ها بود  سبتا   ادر بود كنی دك عضو عانیرتبو ایع دا شػ وه مبػتلا بو

ىا  برع سی بیماری. توا و دنیا مناسبی برای اختتاص بودجو تخدیداتی در باره آف مویوع باشو ماری در ركستای رییس دا ش وه میكجود یك بی
مثػػا )دنیا ز ػػوگی غیػػر اخلاقػػی ىمیشػػو در معػػرض ا تدػػاد ىسػػتنو  ىػػای از جامعػػو كػػو بػػو خا مػػاف  ك یػػا بخ  ىای شػػایع  ػػ د مػػردـ  دیػػری بی ك آسػػیب

آ ها را ایجػاب  تری از آ  و شیوعی شو  ك ى ینوی یركر  رسیوگی بو ىای بسیار پاییع اغیت از اكنویت( بازاف مخور ك یا ىمجنسمواد  معتاداف بو
ىػا ىوشػیار بػوده ك بػرای تتػحی  آ هػا اقػواـ  ماینػو كنػی بػرای مػو ر بػودف بایػو  سػبت بػو ایػع تػورش یمدامػا  بهواشػت. شو و كنوی برخوردار میمی

 .و با رىبراف رسمی ك غیر رسمی جامعو ىم اری  ماینوىا بای بر امو
 

 ا تخاب بخشی از جمعیت برای دریا ت خوما 
                                                           

1
. 
Global Burden of Disease‌

2.   Disability Adjusted Life Years  ‌
3. Years lived with disability‌

 

مطلوب‌دارای‌سو‌‌ایمداخلویك‌ىدف‌
بار‌اقتصادی‌مشکل‌بر‌جامعو‌.‌مشخصو‌است

،‌دارای‌شیوع‌متوسط‌‌یا‌بالایی‌در‌زیاد‌باشد
اجرای‌یك‌برنامو‌‌جمعیت‌مورد‌نظر‌باشد‌و

‌ىای‌نابجایی‌نداشتو‌باشد‌ای‌موثر‌ىزینو‌مداخلو
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ك یا  ” انبتوی كسا ی كو بیمار ىستنو زیر پوش  خوما  قرار خواىنو گر ت“ا تمالا  در ایع مر یو بسیاری از خوا نوگاف خواىنو گ ت كو     
ز پیشگیری خواىی  كرد ك بایو كسا ی كو در خطر بیمار شوف ك آسیب دیوف ىستنو زیر پوش   وی ما در اینجا  دم صحبت ا“ خواىنو گ ت 

 .ای  كنی ىنوز ایع پاسخ ى  كاما  یست تر شوه انبتو  با اظهار ایع مطیب ما بو پاسخ صحی    دیك.  ”ایع خوما  قرار گیر و
ای از اعمػػاؿ متدابػػا عناصػػرمحیم  ی ی ػػیی  بػػو كسػػییو یػػك شػػب و پی یػػوهبهواشػػت اجتمػػاعیی ما نػػو جریػػاف مسػػتمر كجػػود بیمػػاری در جامعػػوی      

آ هػا مػورد  هػر اسػت در مركػ  سػلامتی ا ػرادی كػو   ػا . شػود ك  گهػواری می منتشػر شػوهاقتتػادی ك  رىنگػی / ردیی اجتمػاعی دركفبیون،ی یی 
ىای مختیػف در برخػورد  ك تبػادؿ دایػ  بػا كػاركرد خػود ىسػتنو  سػبت طور دایػ  ك بػو كػو بػو ایػع ا ػراد عػلاكه برایع. گیر ػو تلاقی ایع عناصر قػرار می

گػاىی اكقػا  مم ػع اسػت بهتػریع .باشنو تحت تا ر توییرا  محیطی خاص خود  ی  می( بیون،ی یی ركا شناختیی اجتماعیی ارزشی ك شیوه ز وگی)
ىػای در معػرض خطػری  برخػورد بػا  آكردی قبػا از برخػورد بػا گركه یىا را ببػار مػ ىػایی كػو بیمػاری ك آسػیب ىای یك شب و ی پارگی راه برای تعمیر پارگی

 ..آكر و ی باشو ارمواف می ىایی كو  بیماری ك آسیب برای جامعو بو ا راد ك جریاف
دـ ك مػر . اجنماعی/ىای محیطیی  رىنگیی اقتتادیاما ی جریافو ىای خاص خود را داشتو ك تابع ع  حوه ایجاد بیماری یا آسیب  ی  پی یوگی    

 51تػػا  91یػػك پوشػػ  . آف چنػػواف سػػاده  یسػػت آف رسػػیو را مشػػخد كػػرد كنػػی رسػػیوف بػػو تػػواف ىػػو ی كػػو بایػػو بػػو سػػادگی می بو. ر تػػار آ هػػا اسػػت
تػواف  كنی  می( بر سب بیماری مت اك  است)گیری كا ی است  بو منهور كنترؿ ىمو”  ایمنیت گركىی“درصوی كاكسیناسیوف برای رسیوف بو یك 

از كقتی كػو جامعػو . ك یا در مورد سیگاری  بایو قطع سریع مترؼ آف ادامو داشتو باشو. وارد ا  رادی ك پراكنوه آف بیماری مما عت كرداز بركز م
ای  اپسػػنوی كثیػػف ك مضػػر بػػرای سػػیگاری ك اطرا یػػاف بوا ػػو مر یػػو تحػػوؿ اجتمػػاعی  شػػركع بػػو ا  جػػار از سػػیگار كشػػیوف كػػرده ك متػػرؼ آ ػػرا شػػیوه

 . منسوخ خواىو شو "داف خیم" ی  مثا  "سیگاری اج"شركع شوه ك 
ك یػا مسػتح   کسسػتنی بنابرایع  كظی و ما پػ،كى   دػاط قػوی ك یػعیف  شػب و عییػت بهواشػت ك بیمػاری بػرای تعیػیع تعػوادی از ارتباطػا        

را سػلامت  عی موارد ابتلا را كاى  داده  ك سط  آ ها خواىو بود تا بتواف با ایجاد كمتریع اختلاؿ در جریا ا  موجود جامعو ك كمتریع ى ینو مم
 .بالا برد

در بسیاری از موارد مم ع است اجرای بر امو بر ركی . آكری پیشر تو ىایی بو ركابم ا سا ی ات ای بیشتری دارد تا  ع مشختا  چنیع بر امو    
ىای مو   از ایع  وع است كو مم ع است مورد    ز اجرای بر اموىایی است ا موارد زیر مثاؿ. از مردـ كمك كنو یگركه زیادی بو ییك گركه كوچك

 .ای را دار و قرار گیرد توجو ك است اده كسا ی كو قتو شركع بر امو
 

 سػپس . ك ىم اراف در ىاییتی برای مبارزه با ك از  وزادی در مر یو  خست ركش ا تدػاؿ بیمػاری را پػ،كى  كرد ػو 1دكتر دبییو جی برگع
بعػو از اجػرای ایػع بر امػو میػ اف  . آ ها آمػوزش دىنػو قطػع بنػو  ػاؼ را بػو یىای محیػی كػار كػرده ك ركش بهواشػت با قابیو تتمی  گر تنو كو

 . ك ار  وزادی  تدریباُ بو ص ر رسیو
 زیػر آمری ا اقػواما ىا در ایػالا  متحػوهبرای كاى  می اف مر   وزداف ك كودكاف كوچك در ا ر تتادؼ كسایا  دییو بسیاری از استاف  

است اده از صنونی ایمنی برای ایع  وع كودكاف در تمػاـ كسػایا  دییػو موتػوری بػا گذرا ػوف قػا وف اجبػاری گردیػو؛ ( 1: )اجرا گذاشتنو را بو
ىا را بػػو  ىػػای كودكػػاف  هرسػػتی تهیػػو شػػوه تػػا آ هػػا صػػنونی ىا ك درما گاه ىا از بیمارسػػتاف منهور ر ػػع مشػػ ا توزیػػع ایػػع  ػػوع صػػنونی بػػو( 8)

گاف برای چنو ساؿ تا زما ی كو كودؾ رشو كا ی كرده ك بتوا و از صنونی معمونی داخا خودرك است اده كنوی بو اما ت كاگذار كننػو؛ رای
گذاری در ایػع  ىم اری ك سػرمایو تشػوی  بػو یىای بػ ر  ك سػایریع شػركت ؛موسسػا  میػی یمنهور تامیع اعتبػار بػرای تهیػو صػنونی بو( 0)

بعػو از . ىػای متخیػف را جریمػو  مایػو دقت مراقبت كرده ك خودرك اجرای بر امو از  یركی ا تهامی خواستو شو بو برای( 0)زمینو شو و؛ 
انبتػو .  مدػوار قابػا تػوجهی كاشػتو شػو  كودكاف بو ىای كسایا  دییو موتػوری بػو از می اف مر  ك آسیب ىا در ا ر آسیب یاجرای ایع بر امو

ردـ در زمینػو كسػعت ایػع سػوا   ك چگػو گی جیػوگیری از بػركز آ هػا  یػ  مػو ر بػوده اسػت كنػی  دػ  بایو قبوؿ  مود كو آموزش عمومی م

                                                           
1. 

Dr. W. g. Berggen‌

Keta
bfars

i.org



28 

 

ىای غیػػػر ا ت ػػػاعی ك بخػػػ   ىای دكنتػػػیی سػػػازماف ی سػػػازمافسػػػلامتیاصػػػیی را دكنػػػت در تتػػػویب ك اجػػػرای قػػػوا یع مربوطػػػو ی مسػػػوكنیع 
 . ا و عهوه داشتو ختوصی بو

 
  
 
 
 
 
 

 

 

 

 

  دسترسی بو جمعیت در معرض خطػر  اغیػب . شود ىای یو مالاریا توزیع می بركز بیمار مالاریا  بیع مردـ قرصمعمولاُ برای كاى  می اف
داراف  از موػػازه 1571سػػازماف بهواشػػت كشػػورىای آمری ػػایی در دىػػو . گػػردد مشػػ ا بػػوده ك ایػػع بر امػػو از پوشػػ  كػػامیی برخػػوردار  می

ىای  بػر ركی بسػتو. مردـ بجػای  مػك سػ یو معمػونی  مػك صػورتی مجػا ی داده شػو بػو. داسػت اده كػر  1برای  مبػارزه بػا مالاریػا در سػوریناـ
دنیا مجا ی بودف مورد استدباؿ مردـ قػرار گر تػو ك در كنتػرؿ مالاریػا  تیجػو   مك صورتی  وشتو شوه بود كو آ ها  مك كاقعی ىستنو ك بو

 . 8بخ  بوده است
 توییػر ر تػار در چهػار   طػرح ا تػوی  ىای بسیار زیادی كو در سػوا   را نػوگی ات ػاؽ می متختتیع ایمنیت جاده برای جیوگیری از خو ری ی

ىای لازـ ك تامیع ىا از طری  بهبود دیوی  تب موا ع در محا مهنوسیع طراح جاده( 1: )را تنهی   مود وگركه مو ر در ایع  وع سوا   
ىػای تونیػوی بػا مجهػ   طرا ػاف خػودرك ك مػویراف شػركت( 8)تػر بنماینػو؛  را بػرای را نػوگی ایمػع ای كػا یی جػاده ىای جاده ك علامت  شا و

 شو وه ك تهیو ام ا ا  ایمنی متعود دیگریی  ىای ق ا ترم   شو وهی ىای بهتری  تب  رماف خ  كردف خودركىا بو كمربنو ایمنیی صنونی
ی  آموزشی ىنگاـ اخػذ گواىینامػو را نػوگیی ك قػوا ینی  ختوص جوا های از طر  تماـ را نوگافی بو( 0)درجو ایمنی خودرك را ا  ای  دىنو؛ 

مجریػاف قػا وف از ( 0)تػر را نػوگی كننػو؛  تر ك ایمع كننػو از را نػوگی محػركـ كنػوی صػحی  طور م ػرر تخیػف می كو بتوا و ا ػرادی را كػو بػو
آ ها در خاتمو اظهار داشتو ا وی  . كننوىای سنگیعی را نوگی صحی  ك سان  را تامیع   طری  تهیو قوا یع كای  ك ركشع ك برقراری جریمو

 .مجریاف قا وف  داده شودبرای اجرای كاما قوا یع را نوگی بو  یایو اختیارا  بیشتر ی بىاتامیع ىرچو بیشتر ایع ىوؼ برای   کو
 یػك میییػوف  قسمت بػرای ىػر 9/1 وكد )ىای مو ر برای   ا بهواشت دىاف ا  ایس  یورایو بو آب آشامیو ی شهر است ی ی از راه

در گذشػتو در .گیری در ایػع زمینػو ىسػتنو تامیع آب مشػركب مػردـ  هػار  دار ػو مهمتػریع ا ػراد بػرای تتػمی  رمسوكنینی كو ب(. قسمت
ا ػو كػو از ایػع طریػ  كنتػرؿ خودشػاف را بػر ركی شػهر ك خػوما  آف  بسیاری از جوامع  ایع مویوع مش ا ایجاد كرده ك مردـ   ر كرده

ىای مػورد اعتمػاد  كسػییو ا ػراد ك  ر ػو بهتػر اسػت كػو بػرای ر ػع ایػع  ػوع مشػ لا  از طریػ  آمػوزش عمػومی ك بو. داداز دست خواىنػو 
ایع كسػییو تػرس مػردـ بػرای از دسػت دادف كنتػرؿ  ك رك ػا یوف محیػی اقػواـ گػردد تػا بػومربیاف آموزشػی مردـ مثا د وا پ ش افی پ ش افی 

دنیا كسػػب  تػػایج بسػػیار چشػػمگیر در زمینػػو بهواشػػت د ػػواف در ا ػػر  در  ػػاؿ  ایػػری بػػو. خػػود بػػر ركی مسػػایا شهرشػػاف برطػػرؼ گػػردد
 .شوه یو  یورایو متوقف شوه  ىای سازماف داده ا  ای   یور بو آب آشامیو یی  اغیب مخان ت

                                                           
1‌. Surinam 

 2. Barnes St. Jenkins CD. Changing Personal and social behavior: Experience of health workers in a tribal society. 

Soc Sci Med. 1972; 6:1-5‌

 از كقتی كو جامعو شركع بو ا  جار از سیگار كشیوف
 ای  اپسنوی كثیف ك مضر كرده ك مترؼ آ را شیوه

 برای سیگاری ك اطرا یاف بوا و مر یو تحوؿ
  ی  مثا "سیگاریاج"اجتماعی شركع شوه ك 

 .منسوخ خواىو شو "داف خیم"
‌
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كػػو بایػػو بیشػػتریع اطلاعػػا ی   گیػػری مػػا در زمینػػو ا تخػػاب بخشػػی از جمعیػػتتوا ػػو بػػو تتػػمی   كػػاركردف بػػا مسػػوكنیع دكنتػػی ك رىبػػراف ىػػر جامعػػو می
منهور توییػر در كیػعیت  ای مػو ر ك مناسػب بػو بػرای اجػرای یػك بر امػو مواخیػو. آ ها داده شػودی كمػك  مایػو ا گی هی ك یاری بػرای اجػرای بر امػو بػو

ىی گاه  بایػو از . دـ در تماس بودآ ها بوده ك با آ ها كاركرد ك تا آ جا كو مم ع است با تعواد بیشتری از مر ” داخا“مردـ بایو ىمیشو   سلامت
 . كار كرد” با آ ها“كن ی بی و بایو  كار می” شما“با مردـ طرؼ شوه  آ ها را مخاطب قرار داده ك گ ت كو برای  مدامی مرت ع 

 
 ىػا بایػو ایػع   كلاس  مِهػری شػوه بػوده ك سػر دار ك بی موارس بهتریع ا راد برای تشخید كودكاف مبتلا بو ا سػردگیی مشػ ا آموزگاراف ك دبیراف

 .مورد توجو آ ها قرار گیرد ا   
 عػلاكه بػرایع مم ػع اسػت  . تریع ا راد برای قا ع كردف مػادراف  بػرای شػیردادف بػو كودكػاف باشػنو مم ع است كاركناف خوما  پ ش ی با   وذ

 . رگاف  ی  كمك گر تكو لازـ باشو برای قا ع كردف مادر عدیوه پور را ى  در ایع زمینو توییر داده ك از مادر ب
   مم ع است لازـ باشو كو كاركناف خوما  پ ش ی مردـ ك مسوكنیع را  در زمینو اىمیت ك  یاز بو تاسیس یك مركػ  خػوما  عمػومی توجیػو

ر مػورد د 18در  تػا . اجػرای بر امػو را بوىػو  مسػوكنیع مػو ر ا گیػ ه  ماینو  كنی رای مردـ ك ب رگاف محیی ى  مم ع اسػت لازـ باشػو تػا بو
 . توا نو از بر امو جویو است اده كننوی بحك شوه است ایع ا تماؿ كو  كواـ بخ  از جامعو در سط  اكؿ ك كواـ بخ  در مر یو آخر می

 

 

 شو و زیر پوش  برده می بو ىای در معرض خطر زیادگركه آیا تماـ مردـ یا  دم
ىای در معرض خطر زیاد متمرك  گرددی صور    ر كییی عمییا  بایو بر ركی گركهای در ایع زمینو كو برای كاى  خط كننوه ىای قا ع بحك    

 :گر تو استی مثلا  
 
 ىا ىا كوچ تر خواىو شو بر امو. 
  اجرای آف داشتو باشنو گیر و علاقمنوی بیشتری بو ا تماؿ دارد  ا رادی كو ىوؼ بر امو قرار می. 
  كسب خواىنو كرددچار شوف بو بیماری  هر كاى  خطر ىای جمعیتی بیشتریع بهره را از  ا راد ایع گركه. 
  مش یی برای بدیو ا راد جامعو ایجاد  خواىو شو. 
 

گ تػو شػوه كػو اگػر تمػاـ . كننػوه متدػابیی ىػ  ذكػر شػوه اسػت ىػای قا ع ىایی كو ا تشاری كسیع دار ػو بحك كنی با ایع كجود برای اغیب بیماری    
اغیػب ا ػراد جامعػو بػا درصػو كمتػری مواجهػو بػا عامػا خطػر را كػاى  دىنػوی كػاى  بسػیار زیػادتری  در بػركز مردـ زیر پوش  بر امػو قػرار گیر ػو ك 

ی از دا شػ وه بهواشػت ننػوف ك 1كسػییو پر سػور ج ػری رزُ بو  ”راىبػرد جمعیتػی“ اـ  ایػع راىبػرد بػو. موارد جویو بیماری ك مر  مشاىوه خواىػو شػو
 .دیگرافی مطرح شوه است 

 ىای اپیومیونوژی ی بو   ا  زیر اشاره كرده است  كتاب  با است اده از داده  پر سور رزُ در
 خػوف  ی شػار پر . باشنو ىا دارای منحنی توزیع  سبتاُ  رماؿ می اغیب عواما مشخد بیون،ی یی ركا شناختی ك اجتماعی مو ر در می اف بیماری

تػػواف اسػػتولاؿ كػػرد كػػو كسػػا ی كػػو  بنػػابرایع می. ایػػع  ػػوع توزیػػع ىسػػتنوىػػایی از  ىػػای اجتمػػاعیی مثاؿ ك شػػركت در  عانیت (IQ)ی بهػػره ىوشػػی 
 . باشنو باشنوی بسیار بیشتر می طور استثنایی در معرض خطر می طور متعادؿ در معرض خطر ىستنو در مدایسو با آ هایی كو بو بو

                                                           
 
1. Rose G. The Strategy of Preventive Medicine. Oxford: Oxford University Press; 1992‌‌
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   ىػا ایػع رابطػو خطػی  ك در بعضػی دیگػر  غیػر  اریدر بعضػی بیم) بیمػاری در مػورد بسػیاری از عوامػا خطػر در رابطػو مسػتدی  بػو دچار شػوف
مػػثلا  ىػػر ا ػػوازه  شػػار خػػوف بیشػػتر باشػػو خطػػر .  ػػرد بػػا سػػانمتریع بخػػ  جمعیػػت اسػػت(  در ىػػر دك جهػػت)بػػا مدػػوار  اصػػیو ( خطػػی اسػػت

 . و بودزایی آف بیشتر استی ىر چو می اف پركتئیع موجود در غذای كودؾ كمتر باشو خطر اختلاؿ رشو اك بیشتر خواى بیماری
  ا ػو   سبت ا رادی كو در آستا و كركد بو مر یو بالای ىػر  ػوع خطػری قػرار گ تو ( مػثلا   شػار خػوفmm 171  ركیmm 59 )شػو  در  بو

 . ارتباط با مدوار متوسم آف متوییر در آف جامعو است
  ىای ب رگتری از جمعیتی  بیشتریع مدوار در گركه گیردی بی و بیشتریع تعوا موارد یك بیماری در قسمت ا تهایی منحنی توزیع خطر قرار  می

 . قرار خواىنو داشت 51تا  99 صوکبالای میا و ایع منحنی توزیعی تدریبا  در 
 ك ا ػرادی كػو در مخػاطره  کػاى  پیػوا کػرده  طور متوسػم سمت مخاطره كمتر ی خطر ابتلای ا راد ك  مخاطره بػو با  ركت تماـ ا راد جامعو بو

 .داشتاى  بسیار زیادی خواىو ا و ك زیادی بوده
 

ىػای  داده. دىػو در ایػالا  متحػوه آمری ػا را  شػاف می (MRFIT)ای چنػو عییتػی خطػر  مر یػو غربػانگری از یػك كارآزمػایی مواخیػو 8-8جػوكؿ 
 .ایع جوكؿ از بحك دكتر رزُ از مجیو لا ست اخذ شوه است

 
در  یطور داكطیبا ػػو دىػػوی آ هػػا بػػو سػػانو را  شػػاف می 99تػػا  09ر مػػرد آمری ػػایی ىػػ ا 071اكؿ ایػػع جػػوكؿ توزیػػع مدػػوار كػػا كیسػػتركؿ در  سػػطر    

ای از یػك جامعػو مػورد پػ،كى   ایػع ا ػراد  مو ػو. شػركت كػرده بود ػو ىسػتنوی ا رادی كو در معرض خطر بالا بػرای ابػتلا بػو ایسػ می قیػب  پ،كى 
بیماری قیبػػی در رابطػػو بػػا مدػػوار كػػا   ابػػتلا بػػو(  ر ایػػالا  متحػػوه ك سػػایریعىای  رامینگهػػاـ د شػػاما بررسػػی) قبیػػی   پػػ،كى  ىػػایبراسػػاس .  بود ػػو

عنواف عامػػا خطػػر بیمػػاری قیبػػی از تدسػػ    قػػور  كػػا كیسػػتركؿ بػػو(. خػػم دكـ جػػوكؿ)سػػط  مختیػػف كیسػػتركؿ بیػػاف شػػوه اسػػت  5كیسػػتركؿ در 
  یىػػایپػػ،كى ىمػػا طور كػػو (.  خػػم سػػوـ جػػوكؿ)آیػػو  یدسػػت م ىػػا بػػر درصػػو كػػا ا ػػراد موجػػود در آف سػػط  از مدػػوار كػػا  كیسػػتركؿ بودرصػػو مػػر 

 .ركد ىای مرتبم با كیستركؿ با ا  ای  مدوار آف بالا میگوشتو  شاف داده است درصو مر 
ا ػػوازه گیػػری ىػػػای )  ػػی  مون ػػوؿ  كػػا كیسػػتركؿ را در  ػػوی معػػادؿ ای كػػو تنهػػػا بتوا ػػو دىػػو اجػػرای یػػك بر امػػو مواخیػػو ایػػع جػػوكؿ  شػػاف می   

تر در  یػػك رده پػػاییع یپػػاییع بیػػاكرد( در  هػػاـ آزمایشػػگاىی ایػػالا  متحػػوه آمری ػػا بػػر  سػػب تعػػواد مون ػػوؿ عنتػػر مػػورد بیػػاف مػػی شػػود بیوشػػیمایی
اگر ایع كاى  تنها شاما ا رادی كو در معػرض خطػر  برع س . كاى  دىو% 00توا و موارد مر  مرتبم با كا كیستركؿ را در  و  می یجوكؿ

 19گػردد ك ا ػراد كػ  مخػاطره را شػاما  شػودی تنهػا ( اسػت مون ػوؿ  1/7كیسػتركؿ آ هػا مسػاكی یػا بیشػتر از )قیػب قرار ػو  زیاد ابتلا بو بیماری
 .شود درصو از موارد مر  مرتبم با كا كیستركؿ كاستو می

 
 .كنو تر می داده ىای ایع جوكؿ بحك دكتر رزُ را ش اؼ

    
 ك می اف بیماری با ا  ای   عاما خطػر ا ػ كده ( تدریبا   رماؿ)ای  ش ا  بوده  شایعی ز گونوىای  ىا ك آسیب منحنی توزیع عواما خطر بیماری

توا ػو از مػوارد  گرددی در چنیع  انتی ركی رىای جمیعتی  از تمرك  بػر گركىػایی كػو در معػرض خطػر زیػادی ىسػتنو بهتػر بػوده ك بیشػتر می می
 .بیماری ك مر  در ا ر آف ب اىو

 كقتی كو عواما خطر گسػترش كسػیعی در جامعػو داشػت باشػو؛ ( 1) رد جمعیتی  در اكیاع ك شرایم زیر كارسازتر باشو ا تماؿ دارد كو ركی
ىػػای  سػػاس از غیػػر كقتػػی كػػو جػػواكردف گػػركه( 0)طور مسػػتمر در ا ػػر ا ػػ ای  عامػػا خطػػر   ك ػػی گیػػرد؛  كقتػػی خطػػر ابػػتلا بػػو بیمػػاری بػػو(8)

كقتػی مواخیػػو در سػػطوح گركىػػی  تیجػػو بهتػػری از رك در ركیػی بػػا تػػك تػػك ا ػػراد جامعػػو داشػػتو  (0)ك .  سػاس غیػػر مم ػػع ك یػػا پرى ینػػو باشػػو
ىا ك یا موارس بجای استخواـ صوىا بهواشتار د واف برای جستجو ك درمػاف د ػواف تمػاـ كودكػاف ك  مثلا ی توییر انگوی توویو خا واده)باشو 

 (. وجوا ها
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  كقتی شرایم مخاطره آمیػ  ( 1: )ىایی كو در معرض خطر شویو قرار دار و مو رتر خواىو بود اگر ای در گركىی ركی رد اجرای بر امو مواخیو
كقتی ا راد  ساس  محػوكد ك مشػخد ىسػتنو ( 8)ی (مثلایُ مواجو با بخار مواد شیمایی   د كارگراف ساز وه مبیماف )شو  محوكد باشو  بو
ابػتلا بػو سػرطاف پوسػت  ػ د ا ػرادی كػو پوسػت سػ یو دار ػو در مدابػا ا ػراد ر گػیع  مثلا ی آمػوزش پرىیػ  از مواجهػو بػا اشػعو خورشػیو ك خطػر)

كجػود دارد ك می ا ػی كمتػر از آف اسػتا وی خطػر ” آسػتا و خطػر“كقتػی بػرای یػك  عامػا ( 0)؛ (پوست ك یا آ هایی كو پوست زیاد س یو  وار و
كقتػػی كػػو اجػػرای بر امػػو ( 0)ادگی قابػػا تشػػخید  باشػػو؛ ك یػػا سػػ گیػػرد بو محسػػوب  شػػوه ك بخشػػی از جامعػػو كػػو در گػػركه كػػ  خطػػر قػػرار می

كننو ك در  تیجو تنها ا رادی كو در مخاطره زیاد بوده ك یا كسا ی كو ا گی ه پیو و بػو بر امػو را دار ػو  مواخیو مش لاتی برای جامعو  راى  می
ماؿ ابتلای آ ها كجود داشتو ك بایو تحػت  هػر باشػنو زیػر پوشػ  مثلایُ مبتلایاف بو بیماری قنو ك یا كسا ی كو ا ت)گیر و  زیر پوش  قرار می

 (.گیر و یك بر امو رژی  غوایی سخت قرار می
 

 :ده استکر دكتر رزُ ایع كاى  را برآكرد   1558در ساؿ . گردد ركی رد جامع باعك كاى  ا وازه بخ  پرمخاطره جمعیت  ی  می   
  درصو كاى  در متوسم  شار خوف سیسػتونیك  0ه  مدومو یك خطر محسوب شود؛ میییمتر جیو  101اگر  شار خوف سیستونیك در  و

 .درصو كاى  دىو 89توا و تعواد ا راد گركه پر مخاطره را تا  جامعو می

  89بػػو ( درصػو 1 ػوكد )كییػوگرـ ایػا و كزف محسػػوب شػود كػاى  متوسػم كزف جامعػػو در  ػو یػك كییػػوگرـ   58اگػر داشػتع كز ػی بػػی  از 
 .ا جامو  وگاف ایا و كزف میدرصو كاى  دار 

   سا تیمتر م عب در ى توی تعریف مترؼ كننوه ا راطی باشوی  كاى  متوسم مترؼ ان ا جامعو در  ػو  011اگر  وشیوف ان ا در  و
 .درصو كاى  خواىو داد 89مترؼ كننوگاف ا راطی را تا  یدرصو 11

 
ىػا در جوامػع مختیػف مت ػاك  اسػت  دىػو كػو متوسػم ایػع ارزش اشػاره شػوی  شػاف می مدایسو توزیع ارزش عواما خطر ی ما نو آ  و كو در بػالا    

 . محاسبو  وؽ مبنایی  ریی دارد. كنو كنی ایع ت اك  در ش ا منحنی توزیع توییری ایجاد  می
 

 گویی ا تراز از تناقض
ا راد بایو تعوا زیادی از مردـ  زیر پوش  بر امو قرار  چرا برای پیشگیری از ابتلا بو یك بیماری   د گركه كوچ ی از : مم ع است گ تو شود كو

گیری دی تری كو برای پیشگیری از یك  گردد ی یعنی زماف شیوع ىمومی ك  تی اكایا قرف بیست  بر 1951ىای دىو ایع بیاف بو ساؿ. گیر و
تعوادی از موارد خ یف ایع بیماری  ییع بر امو از ابتلاانبتو با اجرای ا.   ر كاكسینو گرد و 711بایو  واقا  مورد مر  در ا ر ایع بیماری می

ایع معنی كو ى اراف  رد در ى اراف ركز از را نوگی  بایو كمربنو ایمنی ببنو و تا یك  مشابو ایع  هریو امركز مطرح است بو.  شو  ی  جیوگیری می
 .   ر  میرد

 
ى  می اف خطر ىستنو كو برای كا ا راد جامعو منا ع  راكاف داشتو كنی برای اغیب ىای پیشگیری در زمینو كا ىایی از بر امو اینها مثاؿ        

است كنی  سلامتی ی برایدا ی  جامعو در معرض عواما خطر اؾ كمخرب كقتی می. شركت كننوگاف بوكف  ایوه ك یا  ایوه كمی داشتو است
 كسا ی كو از اجرای بر امومدابا  در  یشركت كننوگافمجموع  سبتی از یك چنیع  یكسا ی قربا ی ایع عواما قرار خواىنو گر ت   دا ی  چو  می

 جود خواىو داشتی ك شو و مت ع می پیشگیری
‌
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سانو برای تماـ عیا در  7برآكرد رابطو مدوار كا كیستركؿ سرـ ك بركز مر  در یك دكره . -8جوكؿ 
  (MRFIT)ییتی ای چنو ع آزمایی مواخیو  در یك كار یبا است اده از غربانگری ویمعاج

 (مرد 071788) در ایالا  متحوه آمری ا 
 

 (MMOL)مجموع کیستركؿ سرـ 

درصػػػػػػػػػػػػػػػػػو  >9,9 9-9,9 7,9-9 7-7,9 9,9-7 9-9,9 9-0,9 5,4-5 <0 
مجمػػػػػػػػػػػػوع 

 موارد
توزیػػػع . 1

 جمعیت
بر سػػػػػػػػػب 

 مدوار
 كیستركؿ

5 10 19 88 17 11 7 0 8  

مػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػر  
 مرتبم 

بػػػػػػػػا تػػػػػػػػا یر  
 كیستركؿ

 زیاد

1 0 9 19 88 15 10 5 9  

قػػػػػػػػػػػػػػػػور  
تػا یر خطػػر  

تدسػػػػػػی   8
  1بو خم 

1 01/1 00/1 99/1 09/1 90/1 19/8 1/0 1/0  

 مر %
بعواز 

 مواخیو
در گركه 
 مخاطره
 دار زیاد

1 0 9 9/81 8/87 9/88  - - - 

 مر % 
بعو از 
 مواخیو
 در كا

 جمعیت

  ػ 1/7 9/7 0/11 8/19 0/18 9/5 7/9 1

 
آ ها  بػا تاكیػو بػر سػهونت اجػرا ك اقػواـ بػو  ی آكردف  عمییػا  پیشػگیری عاد  در در خودكار كردف ك بو  مردـ سلامتىای بهبود  رسانت بر امو    

ك در یمع بایو بو ایع   تو  ی  تاكیو شود كو  عوـ اجرا مم ع است مخاطره كمی داشتو باشو كنی ىر كس كو گر تار آف شود بایو ى ینػو  یاست
یو ا راد كػو در مواجهػو بػا عوامػا خطػر  ػو جنػواف شػو ی از  شاف داده شوه است  كجود تعواد زیاد 8-8جوكؿ ىما طور كو در .  زیادی بپردازد
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 مواجهػو بػا عامػا خطػر شػویو در ی کوبو بیماری ك آسیب ىستنوی برای جامعو ى ینو بسیار بیشتری دارد تا  كجود تعواد كمی از ا راد دچار شوف
 .ىستنو

ىا بػر  ىسػتنو زیػر پوشػ  بر امػو قػرار گیر ػو ایػع  ػوع بر امػو زیػاداد جامعو ك یا تنها كسا ی كو در مواجهو با عاما خطر صر نهر از آ  و كییو ا ر     
بػرای ا ػرادی كػو  ػواقا   یبر امػواجػرای  ارا تی یا ام ػاف بػركز عػوارض سػوو  بو تواف می جمیوآف  ركی چنو عاما دیگر  ی  استوار است ی كو  از

 . عاما خطر در جامعوی اشاره كردبیماری ایی آىن  شیب كاى  قور   ىم نیع ك ییماری را دار ومخاطره ابتلا بو ب
 

 .سلامتىای  ر تاری ك محیطی لازـ برای رسیوف بو ىوؼ ختوصیا  تعییع توییر
ود ی مشػخد گردیػوی آ ها باعك كاى  مش ا می ش یر تار ختوصیا  برای مواخیو ك بخشی از جمعیت كو توییر  سلامتیكقتی كو مش ا     

ك كاركنػاف آ هػا را  ویراف بر امػویػك ىػوؼ مػبه  مػ. خواىنػو شػو سػلامتی طرا اف بر امو آماده مشخد كردف دقی  توییرا  مورد نػ كـ بػرای بهبػود 
تمركػ  عمییػاتی را   یااز طر ی دیگر یك ىػوؼ دقیػ  ك قابػا اجػر .  گیر را تواعی خواىو كرد انمثا ابر گر تع با توری پشو بیراىو ا واختو ك یرب بو

ر تػػاری ك  توصػػیا  بػػرای توییػػرا  ( در شػػركع ك خاتمػو بر امػػو)  ك ارزشػػیابی كمیتػػی( شػػود ىػػای غیػػر لازـ كنػػار گذاشػتو می  عانیت) سػبب گردیػػوه 
 .  مایو عمیی می یبهتر است را سلامتی ىای مورد  هر بر امو برای رسیوف بوكو از ىوؼیمحیطی 

. گیػرد بیػاف شػو و ش ا مترؼ منػابع ك عمییػاتی كػو صػور  می آ ها  بایو بو. گیری بیاف شو و انب  تایج خاص قابا ا وازهىای بایو در قىوؼ    
بایػو ىػوؼ بػر . ” شػو و كػو بػو منػازؿ مراجعػو كػرده ك مػردـ را در زمینػو خطػر سػرطاف آمػوزش دىنػو پرستار مامور می 89“مثلا ی  بایو گ تو شود كو  

درصػو بػانویع بػا عامػا خطػر سػرطاف ریػوی گػردفی  91كػو  طوری ا  ای  آگاىی مردـ در زمینػو خطػر ابػتلا بػو سػرطاف بو“ود مثا مبنای  تیجو بیاف ش
ىای بػان  بػو  سیگاری  %Xكاى  .“ ر تار تهیو شوه است ختوصیا  ىای زیر بیشتر بر مبنای توییر مثاؿ. ”سری كبوی ك ركده آشنایی پیوا كننو

از   %Xا ػػ ای  “ك یػػا ” درصػػو 81كننػػو در  ػػو  نیػػواف مشػػركب در ى تػػو متػػرؼ می 9مردمػػی  كػػو بػػی   %Xاى  كػػ“یػػا ” درصػػو 81میػػ اف 
ىا بایػو بػر مبنػای  ارزشیابی ایػع  ػوع بر امػو ی” درصو 81خور و در  و  می( سبوس) وع میوه یا سب ی ك دك  وع غذای  یبردار  0ا رادی كو ركزا و 

شػود بنػابرایع  سػاؿ ایجػاد می 01تػا  81آ ها اشػاره شػوه در طػوؿ زمػاف ك بعػو از  ىایی كػو در بػالا بػو سػرطاف  .گیری  تایج آ هػا صػور  گیػرد ا وازه
بیمػاری بػو باؿ ” دكراف كمػوف“ بایػو قبػا از خاتمػو . صػور  گیػردآ ها گیری توییرا  ایجاد شوه در عاما خطر  ا وازه ر اساسارزشیابی تا یر بایو ب

ىا مجه  بو عمییا  قابا  كا ی  خواىو بودی بایو ایع آگاىی” ىای بهواشت مراقبت“ مردـ  در زمینو  ا آگاىی دادف بوتنه.توییرا  آماری آ ها بود
 .كنوی باشو گیری كو كاقعاُ بیماری را كنترؿ می ا وازه
درصػو  51ىػا در  ػو  مهػو كودؾ ىػا كػاى  میػ اف اسػهاؿ   ػ د كودكػاف مػثلا  در اغیػب م اف. ىای مواخیو بایػو قابػا دسػترس  یػ  باشػنو ىوؼ     

درصػو كػاى  تنهػی   01درصػو  بػرای  91درصو كػاى  عمیػی اسػت بایػو ىػوؼ را بجػای  81رسو كو  اگر بنهر می. ىو ی قابا دسترس  یست
درصػوی  91درصػو كػاى  رسػیو ك بػرای سػاؿ بعػو ىػوؼ را بػرای یػك كػاى   01در ساؿ اكؿ با مدواری كوش  بیشتر مم ع اسػت بػو .   مود
اگػػر آ هػػا بػػو طػػور كامػػا : ایع ترتیػػب كػػو متحتتػػیع پیشػػگیری بایػػو   گػػرش كاركنػػاف بهواشػػت ك جمعیػػت ىػػوؼ را در  هػر بگیر ػػوی بػػو. ی   مػػودتنهػ

ىوؼ برسنوی یا اگر كسب ىوؼ مورد  هر كاما  گردد ك یا اگر با عوـ مو دیت  ىمراه باشوی  ایر و در ساؿ دكـ شػویوتر كػار كننػو؟ اغیػب   بو
ىای كوچك ك متوسم بهتریع ركش برای كسب اطمیناف خاطر  تعوادی  از مو دیت كو رسیوف بو  ی بر ایع باكر ور تار  ختوصیا  ییرتو کارشناساف

 . باشو آینوهی می کسب اىواؼكننوگاف در بر اموی بو منهور تو ی  در   ك شركت خوما  سلامتك ایجاد رك یو مناسب ك  واكار   د كاركناف ب
مػا یػك بیمػاری ك یػا  ػوعی از یػربو ك آسػیب معمػولاُ منجػر بػو شػناخت چنػو عامػا خطػر  ػ د قربا یػاف آف بیمػاری ك یػا آسػیب تحییا دقی  عا     

منهور دكر كػردف عامػا از  ای برای توییر محػیمی بػو معمولاُ مواخلا  بااندوه. ىای خاص   ی  عاما خطر ب رگتری ىستنو ىا ك زماف م اف. گردد می
 (8-1جوكؿ )راىبرد پیشگیری كجود دارد  9ىر یك از  می باف یا  عاؿ كردف
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تر خواىػو بػود كنػی   تػا یر بیشػتری از  ایی گرچػو پػر ى ینػو در مجموعی مبارزه با یك مشػ ا بػا ب ػار گیػری ىم مػاف دك  ك یػا چنػو بر امػو مواخیػو    
تواف چنو بر امو را توای  بػاى   ست ك در صور  تامیع آف میای با صر و اقتتادی ا ىوؼی ا تخاب یك بر امو مواخیو. است اده از یك بر امو دارد

 . اجرا  مود
ك ا  ای  مداكمت می باف با است اده از داركىای پیشگیری  ( ىا پشو)ىای  كنترؿ مالاریا موؿ ا تمالا ی  میو بو  اقا  مثلا  در بعضی از بر امو     

بػا  ػرض تػا یر مسػاكی ك ) ىػای  سػاس را  یػ   تػف  مػود تدییػا داد ك تعػواد می بػاف پشو را بو  تف جمعیتاگر بتواف . كنو كننوه را توصیو می
ركی ػرد . ركد كو ا تداؿ بیمػاری بػو یػك چهػارـ میػ اف قبیػی آف برسػوی ا تهار می(مستدا ىر یك از ایع دك ركش مواخیو ك  ابت ما وف سایر عواما

 . مسایا دیگر در  و بسیار مناسبی مو ر باشوىا ك بسیاری از  توا و برای ایمنیت جاده جمعی مشابهی می
 
 
 
 
 
 
 

     

شػود  بایػو مػورد اسػتدباؿ  ر تػار ك  گػرش مػردـ طػرح میختوصػیا  كػو بػرای توییػر در   زیست ك محیم سلامت ىای خوما  طور كیی بر امو بو    
ی كقتػػی كػػو كاكسػػع ز ػػوه كیػػركس پونیػػو  1571در سػػاؿ  بر امػػو بسػػیار مو ػػ  كاكسیناسػػیوف  یػػج اط ػػاؿ در ایػػالا  متحػػوه آمری ػػا. آ هػػا قػػرار گیػػرد

 آموزگػػاراف  سػػلامت گػركه ىػایی دیگػػر اجتمػاعی  از جمیػویكاركنػاف خػوما  ا ػػ كف بػر   دىی شػػوه بػود كػو  طریدی سػازماف تازگی تونیػو شػوه بػػودی بػو بػو
ىا؛ رادیوىػا؛ تابیوىػای اعلا ػا  بػو دك  ی ت ریحی؛ ركز امػوىا ىا؛ كاركناف م اف ؛ كارخا ومحییىا؛ كارمنواف  كییسیاىای سوپرماركتمسوكنیع  موارسی 

ىػػای متعػػود بػػو اجػػرا   ایػػع ركی ػػرد مشػػتاقا و چنػو جا بػػو كػػو از راه .یػػاری گر تػػو بػػودرا بػوىػػای ختوصػػیی زبػافی داكطیبػػیع كارىػػای اجتمػػاعی ك باشػػگاه
  سػػاعا  كػػار سػػازما ای مختیػػفی اسػػت اده از ام ا ػػا   ػػراكافی اسػػت اده از. اسػػت  بت رسا وه ای را در تػػاریخ بسػػیج عمػػومی بػػو گذاشػػتو شػػو پیشػػینو

ىػایی كػو امیػوكار كننػوه  بػرای كسػب مو دیت” ركی ػرد متػراك  جػامع“ىنػوز  ایػع . ب رگی بػرای ایػع اردككشػی بػود خومتىا  ك پوش  رسا و کارکناف
 .ركد استی ب ار می

رسػو ك زمػاف ك م ػاف ا تخػاب شػركع بر امػو بػر  سػب  ػوع  پیػامی كػو بػو آ هػا میشػودی طبیعػت  مردـ ا تخاب می مسیرىایی كو برای دسترسی بو     
ىػایی در زمینػو مبػارزه بػا  سػرخك اط ػاؿی سػرطاف  عنواف یػك تمػریع  سػعی كنیػو كػو طرح بػو. شو  مت اك  خواىو بػود بیماری ك جامعو مورد  هر بو

ىای منتدیو از راه مداربت جنسی ك یا ا سردگی كاكنشػی  ػ د ا ػرادی كػو  بیماریپستاف   د زف ىای میا ساؿی ایوز   د معتاداف مواد مخور ت ریدیی 
 .ا وی طرح  ماییو تازگی بیوه شوه بو

ای كو بایو برای ىر بیماری ك بخشی از جمیت طرح شود ك ىم نیع زمافی چگو گی اجػرا ك  قبا از شركعی در زمینو طبیعت ك محتوی بر امو     
شػایو بعػو از پػ،كى   تػا . ىای خػود را   ػا كنیػو یاداشػت.  امو را اجرا كرده ك خػوماتی كػو بایػو ارایػو شػودی   ػر كنیػوكاركنا ی كو بایو بر   وع 
 .توییراتی در آ ها بوىیو 18

 
 0 در ىر ػاؿی قبػا از آف  تػوؿ. ىایی اسػت ىای بیشتری برای تهیػو چنػیع بر امػو ر تاریی شاما راىنمایی ختوصیا ی در زمینو توییر 18 تا    
 .كنو را در ىر مر یو از ز وگی مركر كرده ك چگو گی برخورد با آ ها را بررسی می سلامتیدر بخ  دكـ كتاب مش لا  مه   7تا 

تعوادی از  ر تار معتدو و كو رسیوف بوختوصیا  توییر  کارشناساف  اغیب
ىای كوچك ك متوسم بهتریع ركش برای كسب اطمیناف خاطر ك ایجاد  مو دیت

كننوگاف در  ك شركت خوما  سلامترك یو مناسب ك  واكار   د كاركناف 
 .باشو ىوؼ آینوه میکسب ا  منهور تو ی  دربر اموی بو

 
 
 
‌
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 قسمت دكـ
 عمرمختیف  در مداطع سلامتی

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

Keta
bfars

i.org



36 

 

 سانگی 10 وزاداف ك كودكاف تا سع . 0
  امیگی 

مر   كنی اگر ایع  امیگی آسیب پذیرد مم ع است بو.  ركریا  یك ز وگی شاد ك مونو استك زایماف بوكف خطر از ی سلامت امیگی     
 . ىای  ی ی ی ك رك ی  وزادی كو برای تماـ عمر با اك خواىو بودی بیا جامو وزادی  دد جنیع ك یا  اتوا ی

بو ىمیع دنیػا سػازماف بهواشػت جهػا ی از .  ع بوده استجوام یگیری كیع بهواشت معیار ا وازه( قبا از ی سانگی)طور سنتی مر   وزادی  بو    
دلایا مختی ػی كػو ىم مػاف كجػود داردی ات ػاؽ  چػوف مم ػع اسػت مػر  جنػیعی بػو. 1است اده كرده است” برای ىمو سلامتی“ایع معیار برای راىبرد 

 .ایو شود غیر مستنو ك تابع رسوـ محیی استا تو  تشخید عیت مر  داخا ر می چنواف قابا اعتماد  بوده ك ىر دنییی كو در ایع مورد ار 
مشػ لا  دكراف  ىػای  ػوزادی مربػوط بو درصػو از مر  91دىػو كػو   ػوكد  در ایػالا  متحػوه آمری ػا  شػاف می 1550ىػای سػاؿ  بررسی داده    

كزفی  عػاؿ  شػوف  هػاـ تن سػی ك  ىای در ا ػر تونػو قبػا از موقػعی كمبػود مر  ایع  وزاداف بو دنیػا كجػود  دػد جنػیعی آسػیب. بارداری بوده است
یکػو  اسػت  مػر   ػوزادی تػر تشػخید قابػاتر  ك   دػد جنینػی ك معیونیػتی از عوامػا خطػر كایػ . مش لا  زایماف ك قبا از زایماف بػوده اسػت

  .پیشگیری از آف عمیی است
مش لا   امیگی كو اغیب ریشػو .  وزادی استتوذیو  امناسبی ع و ت ك مسمومیت سو دنیا شایع ك قابا پیشگیری برای  اتوا ی ك مر       

سػع بػاركری برسػنوی از  آموزش ك ایجاد ا گی ه در جوا هػای قبػا از آ  ػو بو. گذارد در سو دنیا  وؽ دارد  ی  در بیشتر موارد آ ار خود را بجای می
ماىو اكؿ بػركز كػرده ك تػا آخػر دكراف  سػت در سػوتواف  مش لا  ا تمانیی  كو اغیب مم ع ا می. د سان  استااقواما  زیربنایی برای داشتع  وز 

عی مػواد معػو ی یی دػر غػوایی بیشػتر بػو دنیػا كمبػود متػرؼ پػركت.  امیگی ادامو داشتو باشوی  را با زیر  هر گر تع ك  مراقبت ىوشیارا و ر ع  مػود
ىػایی كػو در  دػر در ىػر صػور  زف.  كمتػری دارد  زا  دػ  استی كمبود مواد كػانری( ختوص اسیو  ونیك بو)ىا  ی ك كیتامیع(ختوص یو ك آىع بو)

 .غذایی شویو ىستنو معمولا  تماـ آسیب ىا مرتبم با ایع كمبود را  شاف خواىنو داد
ىای ع و یی یا از طری  كاى  توا ایی جسمی مادر در رسا وف توذیو از طری  پلاسنتا  ك یا از طری  ا تداؿ مستدی  عواما ع و ی ك یػا  بیماری     
مثػا ) ىػای مدػاربتی  ك سػایر بیماری    Bسػرخجوی بیمػاری د ػ ی كیػركس ایػوزی ىپاتیػت. گرد ػو آسػیب جنػیع را باعػك می ىػای مػر  ك یا وـ آفسػم

توا و از راه پلاسػنتا عبػور كػرده ك  ىای ع و ی ىستنو كو عاما ع و ت می از آف گركه بیماری( كلامویای ىرپسی سیتومگانوكیركس   سوزاؾی س یییسی
ىػا ىسػتنو بایػو در  كو در مواجو با خطر زیاد ابتلا بو ایع  ػوع بیماری  بارداریمنهور  جا  كودؾ از آسیب ك مر ی ز اف  بو. 0ی8را آنوده كنو جنیع

. اسػػاس  هرسػػت جػػوكؿ غربػػانگری كػػو در ىمػػیع  تػػا آمػػوه اسػػت  بایػػو غربػػانگری شػػو وبػػر ىػػای بػػاردارتمػػاـ زف. اكنػػیع  رصػػت غربػػانگری شػػو و
  .9ی0دىو  ك در صور  شویو بودفی جنیع  ی  مبتلا بو  در غذایی خواىو شو ىای اسهانی ك ا گیی  ی  مادر را در  در غذایی قرار می بیماری
كسػییو ان ػا ك یػا سػیگار در مواجهػو بػا  ىای اخیر تا یر مواد سمیی ما نو آ  و كو مم ع اسػت مػا ركزا ػو بو ا جاـ شوه  در دىو یپ،كى  ىای      
كػو عامػا كم ػی مػو ر ك شػایع بػرای تونػو  ػارس -مشخد شوه كو ایع مواد عاما خطر برای كاى  كزف  ػوزاد . شی  ی را ركشع  موده استآف با

ىػػای شػػناختو شػػوه ك توا ػػو منجػػر بػػو ایجػػاد سػػنورـ كشػػنوه ان ػػا بػػا  ػػاتوا ی متػػرؼ مشػػركبا  ان ػػا می.  دػػد جنػػیع ك مػػر   ػػوزاد اسػػت –اسػػت 
توا ػو عواریػی غیػر  ا جاـ شوه بػر ركی  یوا ػا   تػی متػرؼ مدػوار كػ  مشػركبا  ان یػی  یػ  می یپ،كى  ىایاساس بر . خود باشو مختوص بو

                                                           
1. Rutter DR, Quine L. Inequalities in pregnancy outcome: A review of psychosocial and behavioral mediators. Soc 

Sci Med 1990;30: 553-568‌
2. Cate W Jr., Holmes KK. Sextually  transmitted  diseases. In Last JM, ed. Public health and Preventive Medicine 

12th ed. Norwalk: appleton-Century Crofts; 1986 ‌
3. Hutchinson MK, Sandall SR. Congenital TOCH infections in infants and young children. Top Early child Spec 

Edu  1995; 15: 65-82‌
   

4
. Perez-Escamilla R, Politt E   Causes and consequence s of intrauterine growth retardation in Latin America. Bull 

PAHO. 1992; 26: 128-147
.
 ‌‌

5
. LastLast JM, ed. Public health and Preventive Medicine 12 ed. New York: Appleton-Century-Crofts; 1986‌
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طور صػػحی  مػػورد اسػػت اده قػػرار  بسػػیاری از داركىػػا ك مػػواد مخػػور غیػػر مجػػاز ك  تػػی بعضػػی از داركىػػای مجػػازی كػػو بػػو. اختتاصػػی ایجػػاد كنػػو
متػرؼ كوكػاییع . نػی شػوه ك یػا بلا اصػیو بعػو از تونػو  ػوزاد یػك  انػت  ػاد تػرؾ مػواد بػو اك بوىػوتوا و باعػك ایجػاد آسػیب ىػا جنی گیر وی می می
 1زا است ختوص آسیب بو
 

      
 
 
 
 
 

آگهی برای بػركز مشػ لا   ػیع زایمػاف ك  در یك پ،كى  در ایالا  متحوه آمری ا مشخد شوه كو كجود ركابم یعیف خا وادگی یك پی      
در ایػػع پػػ،كى  سػػو سػػط  رابطػػو خػػا وادگی مػػورد بررسػػی قػػرار گر تػػو اسػػت ك . 8باشػػو در گركىػػای پػػاییع اقتتػػادی اجتمػػاعی میتونػػو  ػػوزاد كػػ  كزف 

ىای  می اف ریایت  در زمینو  شركت كننوه از  هر كمك ك ا ساس ىموردی اعضای خا وادهی  می اف ریایت آ ها در ایع زمینو یاىىای زف دیوگاه
 ركابػم سػردبررسی  تایج ایػع پػ،كى   شػاف داده كػو . نسوزی ك مراقبت ك  واشتع اختلاؼی مورد سئواؿ قرار گر تو استبرخورد خا واده از  هر د

توا و سو دنیا اساسی برای پیشبینی بركز اخػتلالا   ػامیگی ك  ساؿ ك كاركردف تماـ كقت مادر در خارج از خا وی می 09خا وادگی ك سع بالای 
ده متویػر . بینی كنػوشػتوا ػو تونػو  ػوزاد كػ  كزف را پی ای اسػت كػو می تریع كسػییو ا وادگی ك  شػارىای زیػاد ز ػوگیی قػویخػ سػردركابم .  زایماف باشو

قػور   سػبی عوامػا خطػر در ایػع . ا و كنی ارزش اخباری آ ها بػرای بػركز ایػع اخػتلالا  كػ  بػوده اسػت دیگر در ایع بر امو مورد بررسی قرار گر تو
 .  زای مت اك  بوده است ىای آسیب ىای ع بیماریو ر اه اقتتادی ك تواتر كقمبنای درجو ر ب یزمینو
گػذاری  شػارىای رك ػی بػػر  تیجػو  ػامیگیی ىیجػاف ك ا سػػردگی ایجػاد شػوه در ا ػر ایػػع  شػارىا باشػو كػػو در  رسػو دنیػا اساسػػی تا یر بنهػر می     

ك  ػوؽ كییػوی اخػتلاؿ  7گػذارد ك در  هػاـ ىم ػاری غػوه ىیپػو ی  ی تػا یر می9یعی بتا ا وكر 0ی ىورموف كورتی وتركپیع0مدوار ترش  گیوكوكورتی وییو
مػػركر كػػامیی از تػػا یر  شػػار ركا ػػی ك ىیجػػاف  بػػر  تیجػػو  ػػامیگی ك  دػػ  غػػود مترشػػحو داخیػػی در ایجػػاد آف  ك راىبردىػػای مم ػػع . كنػػو ایجػػاد می
 .9بیاف شوه است” نورمع“كسییو  درما ی بو

 
از طػرؼ دیگػر كزف كػ  . ا تػوی عوامػا كمتػر مشػحد شػوه دیگػری  یػ  دارد ب بػو دلایػا گ تػو شػوه در بػالا ات ػاؽ میكػو اغیػ  تونو  وزاد ك  كزف

ت تیا در ایػع مػورد بحػك شػوه  در تا ى ت  بو . )باشو ىنگاـ تونو دنیا بسیاری از مش لا   ی ی ی ك ركا ی بعوی دكراف كودكی  ی  می  وزاد بو
 (.است

                                                           
1. 

Frank DA, Bresnaham K, Zuckerman BS. Maternal cocaine use: Impact on child health  and development  Curr 

Prob Pediatr 1996; 26 57-70‌
2
. Reeb KG, Graham AV. Zyanski Sj, et al. Predicting low-birth weight and complicatied laboral mediators. Soc Sci 

Med. 1990; 30: 553-568‌
3
. Glucocorticoid‌

4
. Corticotrophin‌

5
. Bet endorphin‌

6
. Pituitary-andrenal system‌

7. Lederman Rp. Relatiionshi of anxiety, stress and sychosocial development to reproductive health. Behav Med 

1995(a); 21: 101-112 

‌

 یو  امناسبی ع و ت ك مسمومیتتوذ
 سو دنیا شایع ك قابا پیشگیری برای

‌ اتوا ی ك مر   وزادی است
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ی 8ا تػػادگی رشػػو جنینػػی در داخػػا ر ػػ  ی  دلایػػا ك  تػػایج عدب1كػػامیی از تػػا یر شػػرایم اجتمػػاعی مت ػػاك  بػػر  ػػامیگی   مػػركر” ركتػػر ك كػػوایع“    
مػورد پػ،كى  قػرار  0ىا كسػییو قابیػو ك پیشگیری از مر   ػوزادی بو 0پیشگیری از بركز  عوارض داخا ر می بو جنیع در كشورىای در اؿ پیشر ت

 . ا و اسبی برای گذراف یك  امیگی ك تونو یك  وزاد سانمتر ارایو  مودهىای من ك اطلاعا  ك توصیو  قرار داده
شػو و كمبػود كزف داشػتو  میییوف كودكی كو سػانیا و در سراسػر جهػاف متونػو می 0/188درصو از  19سازماف بهواشت جها ی برآكرد كرده كو      

. 9درصػو اسػت 9درصػو ك در كشػورىای صػنعتی  19 ػاؿ پیشػر ت  ایػع كمبػود كزف در كشػورىای در. باشػو گػرـ می  8911ك كزف آ ها كمتػر از 
برابر بیشتر از  وزادا ی اسػت كػو ىنگػاـ تونػو كزف طبیعػی دار ػو ك آ هػا كػو ز ػوه  0تا  8ركز اكؿ بعو از تونو بیع  0خطر مر   وزاداف ك  كزف در 

ىنگاـ كیع  ما مم ع  امیگی ك اختلاؿ تن سی  وزاد بوبركز مش لا  بهواشت  در دكراف  . ما نو مم ع است  دتاف ىوشی داشتو باشنو می
خطػػر اخػػتلاؿ ركا ػػی در دكراف بعػػوی ز ػوگی  ػػ د كودكػػا ی كػػو در دكراف رشػػو ر مػػی ك یػػا . 7اسػت در دىػػو سػػوـ ز ػػوگی بػػو اسػػ ی ك ر ی منجػر گػػردد

ف كػ  كزف در مواجهػو بػا خطػر بػركز بسػیاری از  ػوزاد . اختلاؿ كػاركردی اعتػاب خودكػار گرد ػو پػنج برابػر زیػادتر اسػت ىنگاـ كیع  مػا مبػتلا بػو
 (بو  تا ى ت   ی  مراجعو شود)عوارض دیگر  ی  ىستنو 

ىای اصیی ز وگی در كشورىای صنعتی ك در  اؿ پیشر ت عیت اصیی  آسیب ىػای دكراف  ػامیگیی  ىای  دیر جامعو از  یاز محركمیت گركه     
ی از منػاطدی ىسػتنو كػو  یػاز . بیمػار ك   ك ػی  مػر   ػوزادی اسػت آ ػریع رشػو جنػیعی  تونػو  ػوزاد عدب ا تادگی مر  طبیعػی اسػت كػو  دػاط محػركـ

ىای  وزادی  در ا ػر ختوصػیا  ركا ػیی ر تػاری ك  رىنگػی  ىا ك مر  ىای پیشگیری دار و كنی بایو دا ست كو بسیاری از آسیب بیشتری بو بر امو
 . باشنو منابع موجود در جامعو قادر بو ر ع آ ها میمرتبم با  در است كو كاركناف خوما  بهواشت متت  ك 

ىا بو ىنگػاـ  ا  ای  مراقبت( 8)كاى  شیوع تونو كودكاف ك  كزفی ك ( 1: )دك راىبرد اصیی  بهبود بهواشت  وزاداف ك رشو آ ها عبارتنو از     
طریدی كػو قػادر بػو عیػاد  مػادر بػاردار بػو   درما گػاىی بػوزایماف از طری  شركع ارایو خػوما  بػو مػادراف در مرا ػا اكؿ  ػامیگی ك بهبػود ام ا ػا

 .د عا  بیشتری باشنو
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توا ػو  دشػی بسػیار  ىای  شرده اكنیو در دكراف بارداری می  شاف داده است كو مراقبت  تایج بو دست آموه از بسیاری از بر امو ىای پ،كى       
بػاردار  ك تػامیع  یازىػای اك بػرای  تشػخید عوامػا خطػر قابػا اصػلاح  ػ د زف یتوا ػو شػاماىا می قبتایع مرا. ارز وه در تیجو  امیگی داشتو باشو

 . ك مراقبت از  وزادی باشو تونو
ك  در  شػود مػیكشػور منتشػر   سػلامتكسػییو مسػوكنیع  ىای مراقبػت بػرای دكراف بػارداری بو توییحا  جامعی از خوما  توصػیو شػوه ك بر امػو     

آكرده شػوه اسػت   وشتو موجود   هرستی از مخاطرا  دكراف بارداری كو در ایع. رجوع كرد تواف بو مطانبى  می ی ز اف ك ماماییىای درسكتاب
محیػی آف اسػت كػو اسػت اده ازخػواما  دكراف بػارداریی  یاكنػیع كظی ػو مسػوكنیع بهواشػت.  عنواف منابع ایا ی مػورد اسػت اده قػرار گیػرد توا و بو می

تر جامعػو  ىػا ك ا ػراد  دیرتػر ك از  هػر اجتمػاعی پػاییع اقییت. بػرای زف ىػای بػاردار بػو سػهونت قابػا دسػترس  ماینػو  یرىن  محیی راىماىن  با  
 .آكری دار و بیشتریع مخاطره را برای بركز عوارض دكراف  امیگیی تونو  وزاد ك  كزف  ك تونو  وزادا ی با  داید مر 

طور مسػتدا ك گػاىی بػا تػا یر متدابػای بػر  تنهایی ك بػو پاییعی مس ع  امناسب ك  دواف كسییو  دییوی ىر كػواـ بػو درآمو ك ی بی اریی تحتیلا      
ای خػود خػارج شػوه  اگر كاركناف ارایو ایع  وع خوما  از قانب زبػاف  ر ػو. گذار ىستنو دكراف باردای تا یر یاست اده از ام ا ا  خوما  بهواشت

بػرای گػر تع خػوما  اكنیػو دكراف  یىػادرما گاه ا صػحبت كػرده ك ر تػار  ماینػوی تعػواد ك د عػا  مراجعػو ایػع  ػوع بیمػاراف بػوك با زباف بیماراف بػا آ هػ
توا ػو كسػییو مناسػبی بػرای تشػوی  زف ىػای بػاردار بػو گػر تع ایػع  كجود یك شب و  عاؿ اجتماعی مو ر در جامعػو می. ا  ای  خواىو یا ت یبارداری

 .1 وع خوما  شود
دىػو كػو تدریبػا   آ ػریع جنینػی  شػاف می مركری بر مطانب منتشر شوه در زمینو عواما خطر برای تونو  وزاد ك  كزف ك تونو  وزاد بػا  دػاید مر      

 .1مشاىوه كرد” كیییس ك  ونرتوف“تواف در  وشتو  تریع ایع  هرست را می كاما. در ایع زمینو  هر مشتركی دار و  پ،كىشگرافاغیب 

 
 دنیا  دد جنیع ك مر   وزادی  ىنگاـ تونوی مر  بو خطر كمبود كزف بوعواما 

 
 خطرا  اجتماعی

 ىای آف؛  در ك كابستگی 
  ا و در مواجهػػو بػػا  پایاف رسػا وه سػػواد سػو برابػػر بیشػتر از مػػادرا ی كػػو دكره دبیرسػتاف را بػػو در بعضػػی از منػاط  مػػادراف بی)تحتػیلا  كػػ  مػادر

 ؛8(خطر ىستنو
  ؛(عاما  سع ك تحتیلا  در  هر گر تو شوه است)   رده  مادراف ازدكاج 
  ركابم یعیف خا وادگیی ىموردی ك كمك عمیی  اچی  از طرؼ ىمسر؛ 
 
 خطرا  می با ی 
  جوا ی مادر( دكراف  وجوا یteenage)؛ 
   ؛(تر ساگی یا مسع 01از اكاسم )سع بالای مادر 
   ؛8مم ع است می اف مر   وزادی را بو دكبرابر ا  ای  دىو عامیی است كو – اصیو كمتر از دكساؿ بیع دك  امیگی 
   چاقی بسیار زیاد مادر(obese)؛ 
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  لاغری بسیار زیاد مادر قبا از  امیگی؛ 
  عوـ ا  ای  كا ی كزف مادر در دكراف بارداری؛ 
 
  امیگی بار اكؿ  
 
   ردیخطر ر تارىای  
  سیگاری بودف مادر؛ 
  ؛ىر ا وازه  وشیوف مشركب ان یی بو 
  كسییو مادر؛ مترؼ مواد ك داركىای غیر مجاز بو 
  مترؼ داركىای مجاز كو در دكراف بارداری  بایو مترؼ شو و؛ 
   ؛(ىای مایع ىای بعضی از سوخت ك  ىای  شره كننوه مواد شیمیاییی پاؾ)مواجهو مادر با مواد سمی در محا كار ك یا م ارع 
   (ربتی ك در ارتباط با  درىای مدا شاما ع و ت)مواجهو مادر با ع و ت 
  ىای اجتماعی؛ مواجهو مادر با ات اقا   امناسب ز وگی بوكف داشتع ىموردی 
  در غوایی مادری قبا ك در طوؿ دكراف  امیگی؛  
 

 خطرا  ركا ی
  ؛1ا  ای  م مع سط  ىیجا ا  ك یا ا سردگی مادر 
  ؛8ىای اجتماعی  ی  كجود  واشتو باشو پشتیبا یختوص كقتی  مواجهو مادر با مدوار  زیادی از  شارىای ز وگیی بو 
 

بنػابرایع اقػواماتی كػو بػرای . ر تػاری قػرار دارد ىػایتوجو داشتو باشیو كو در ایع  هرسػت بػار سػنگیع عوامػا بػر ركی مسػایا اجتمػاعی ك شػیوه     
ىػایی كػو در گػركه سػنی ا تهػارا  اجتمػاعی از زفگیػرد بایػو در توییػر ىنجارىػای  رىنگػی ك  ىوؼ كاى  میػ اف مػر   ػوزادی  صػور  می رسیوف بو

ىػا قبػا از  امیگی ىستنو متمرك  شود ك ایػع منهػور بػا آمػوزش ك ایجػاد ا گیػ ه در جوامػع ك جیػب ىم ػاری ك كمػك بػرای توییػر ر تػا تػك تػك زف
 (.ر در  تا یازدى  بحك شوه استىای كیی برای مواخیو  جامعو  در  تا دكـ  ك ركش توییر عواما خط راىبرد. )گردد  امیگیی  اصا می

 
 ىای باردارغربانگری زف

   ا  مرتبم با سلامتی مادراف بارداریبسیار زیاد ك بعضی برای تعواد كمتری از  تعوادیىای باردار را برای زف یمم ع است بعضی از مراك     
 .بهتریع  وایو ك تا یرا  را داشتو است ىایی است كو  شاف داده  هرست زیر شاما غربانگری در زمینو. غربانگری  ماینو

با توجو بو شیوع ك شو  عوارض كارده بو جنیع ك مادر ك عمیی ك مو ر بودف اجػرای  یبو  هرست غربانگی در ایع جوكؿ کردف ذؼ ك ایا و   
ىػا از طریػ  خػوراؾ در  دػا جػاف  یتعنواف مثاؿ مم ع است گسترش بر امو جایگ یع كػردف آب ك ان تركن بو .ی اكنویت پیوا می کنوآ ها در محا

 .تر باشو م یو ی0كتو وریا  دد در ا ر  نیاتعییع از غربانگری برای  ی وزاداف
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ای منه  ك دقیػ  معاینػو ك مشػاىوه كػردهی سػئوالاتی دقیػ   مػوده ك  ای است كو بیمار را بو شیوه یك  رد  ر و”  كسییو برای غربانگری“بهتریع     
كػو در آف مشػ لا  سػلامتی  ىا ك سایر  توا و بر اساس شیوع بیماری در ایع صور  است كو اك می. در ك  رز و گوش دىوبا  وصیو ك دقت بو ما

اجرا   ىػای لازـ را در مػورد ا جػاـ غربػانگری تشػخید داده ك بػو جامعو كجود دارد ك بػا توجػو بػو مخػاطراتی كػو بیمػار بػا آ هػا مواجهػو اسػتی اكنویت
ام ا ػا   كقتی. عمیی  باشو یکا ی كجود  واردىای غربانگری  در مناطدی كو ام ا ا  ك كسایا    عضی از ایع بر اموباجرای مم ع است . گذارد

آزمایشگاىی  راى   باشو مم ع است بتواف بعضی از ایع عوارضی مثا ك  خو ی در ا ر كمبود آىعی را با آزمػای   ػاخع ك یػا مخػاط پیػك چشػ  
 . تشخید داد

 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

  هرست غربانگری برای زف ىای باردار
 خو ی  برای ك : گیری آىع ا وازه .1
 در ا ػػػػر درما گاه بػػػػرای ا تمػػػػاؿ ابػػػػتلا بػػػػو  انػػػػت اغمػػػػا در ىػػػػر مر یػػػػو مراجعػػػػو بػػػػو: گیری  شػػػػار خػػػػوف ا ػػػػوازه  .8

 (eclamsia) امیگی
 ك ا  ای  مدوار مناسب كزف در دكراف  امیگی   اسان كز ی  كز ی ك یا ایا و تعییع ك : گیری كزف برای ا وازه  .0
 ترغیب ك تشوی  بو ترؾ كاما سیگاری  واقا در دكراف  امیگی ك شیردىی: كشیوف سیگار   .0
ؿ شػودی ك از مادری بوكف اظهار  هر ك قضاك  در مورد اكی مترؼ مدوار ان ا سػو : مترؼ مشركبا  ان یی  .9

 .طور كاما قطع كنو ر دىیی مترؼ ان ا را بوك شی بارداریسپس ترغیب ك تشوی  شود كو در مو  
جویا و از مػػادر متػػرؼ ایػػع  ػػوع مػػواد  بػػا نحنػػی آراـ ك مسػػانمت(: مػػواد مخػػور)آكر  متػػرؼ داركىػػای  شػػاط  .7

ی ك ترجیحػػا  بػػرای ىمیشػػوی از متػػرؼ ایػػع مػػواد بػػارداریكؿ شػػوه ك ترغیػػب ك تشػػوی  گػػردد كػػو بػػرای مػػو  و سػػ
 .رسا و بو سدم جنیع منجر  شوه كنی بو جنیع آسیب میمترؼ ایع  وع داركىا . اجتناب  مایو

مػادر ترغیػب ك تشػوی  شػود كػو از : شػود  داركىای مجازی از جمیو داركىایی كو بوكف  سخو پ شك مترؼ می  .9
 .كو تا یر آ ها بر ركی جنیع مشخد  یست اجتناب كنوی  مترؼ داركىای

زف ىػای بػاردار  ) صور  سنتی شهر  داركیی دار و  وىایی كو ب خوردف مواد غیر غذایی مثا گِای  شاستوی خاؾ  .9
ىػا  امػا  ذراتػی  ی مم ع است ایػع خاؾ”كیار  امیگی“خوردف بعضی از ایع مواد تمایا پیوا می كننو  گاىی بو

ی  مػػكی  ك غیػػره باشػػنو "مثػػا سػػرب"از  یػػ ا  سػػنگیع  زف ىػػای بػػاردار بایػػو بػػو  خػػوردف ایػػع مػػواد  ی(ی سػػموـ
 .مواد سان  ك بوكف یرری بو آ ها پیشنهاد شود خوردفمم ع است ترغیب ك تشوی  شو و ك 

 .ىای باكتریایی غیر مشهود از طری  آزمای  ادرار معاینو برای تشخید ع و ت  .5
كؿ شػػودی اگػػػر كاكسػػع  ػػ ده اسػػػت مػػادر بػػرای تمػػػاـ مػػو   ػػامیگی بػػػرای و سػػابدو كاكسیناسػػػیوف سػػ: سػػرخجو.  11

 .گیردی مادر  بایو در دكراف بارداری كاكسینو شود ت  هر قرار میتح ی دقت از   دیك ك   بو یتشخید ع و ت
      بػػا توجػػو بػػو شػػیوع ایػػع بیمػػاری در محػػای آزمػػای  خػػوف بػػرای  تشػػخید ع و ػػت  عػػاؿ : Bبػرای كیػػركس ىپاتیػػت .11

 .گیرد صور  می( م مع یا  اد)
 .آزمای  قرار گیر و تماـ مادراف باردار بایو از ایع  هر مورد: برای س یییس ك كیركس ایوز.18
ىػػای بػػانینیی زف از طریػػ  بررسػػی سػػواب  ركابػػم جنسػػی ك معاینػػو ی بػػارداریتمػػاـ زف ىػػا: بػػرای سػػوزاؾ ك كلامػػویا.10

 .مشخد شوهی ك ترشحا  كاژف آ ها کشت شودمخاطره زیاد ىستنو  بارداری  کو در 
 .آف صور  گیرد كور جستجوی آ تی آزمای  خوف برای(: شود  امیوه می Dامركزه گركه خو ی )  RHبرای . 10
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 ز زماف تونو تا چهار سانگیا
بر سػب آ  ػو  مػوارد مػر  در یػك كشػور .  1سػانگی پرداختػو شػوه اسػت 0تػا   1در ایع قسمت بیشتر بو دلایا مػر  ك  ػاتوا ی كودكػاف  از     
ده ك یػا كمتػر از  ػوكد ىػ ار  بػو  111مػورد بػرای ىػر  191سانوی  برای تماـ دلایا بر اساس اختتاص سنیی بػی  از  ػوكد  0تا  1كودكاف     د

سػانو  0تػا  1انگػوی مػر  در كشػورىایی كػو میػ اف مػر  كودكػاف .  مت اك  خواىو بود ى ار كودؾ باشوی انگوی مر  111مورد برای ىر  181
 .مورد است مم ع است در قانب ىر یك از دك انگوی  وؽ قرار گیر و 191ك  181آ ها  بیع 

 ”ICD-9“ىػا  بنػوی بیماری بػا اسػت اده از جػوكؿ طبدو ) عیػت عمػوه مػر  یا دكراف كودكی آ ها زیاد اسػتدر  كشورىایی كو  می اف مر  اكای    
ك  ىػػػای جسػػػمیآسػػػیبعوامػػا خػػػارجی مػػػر  آ ػػػریعی مثػػا . ای ك ریػػػوی اسػػػت ىػػػای ركده ىػػای ع ػػػو ی ك ا گیػػػی ك در د بانػػػو آ هػػا بیماری ی بیماری(

 . ىی اكقا  بالاتر استتتاد ا ی معمولا  در رده چهارـ قرارداشتو كنی گا
تتػػاد ا  ك یػػا )آ ریع از دلایػػا عمػػوه مػػر  ىسػػتنو  مر  در كشػػورىایی كػػو میػػ اف مػػر  اكایػػا دكراف كػػودكی آ هػػا كمتػػر اسػػت عوامػػا خػػارجی      

جنینػػی یػػا  در ایػػع  ػػوا ی  دػػاید. ىای را  یػػ  بایػػو در  هػػر داشػػت ختػػوص بػػرای پسػػر ب ػػو  ی غػػرؽ شػػوف در آبی بو(ك غیػػر عمػػو یىای عمػػو  یػػربو
 . ىای ع و ی ك ا گیی معمولاُ در مر یو بعوی قرار دار و بیماری

ىای  بیماری ختػوص باعػك كُنػوی رشػوی ابػتلا بػو ا ػراد بػوده ك بو سػلامتی بػار سػنگینی بػر ”  ىای گرمسػیری بیماری“در مناط   اره بسیاری از      
ىػای  ىای كیركسی منتدیػو بػا  شػرا  ك بیماری لاریای شیستوزكمیازی آمیبیازی بیماریما.  شود عود كننوه ك یا در اغیب موارد مر  كودكاف جواف می

ىػای قابػا ا تدػاؿ در  تریع بیماری مناسب بهسازی محػیمی  ازشػایع ىای در ا ر شرایم  ا ای ك بیماری  ىای ركدهىای منتدیو با كنوی كرـ ا گییی بیماری
بار سػانیا و بیمػاری مالاریػای بػر .  گرد و گیری شایع شوه ك بعو از موتی در آف محا بومی می موصور  ى ىا اغیب بو ایع بیماری. ایع مناط  است

. ییوف سػاؿ بػرآكرد شػوه اسػت یم 01 وكد  1551برای كودكاف در سراسر د یا از ساؿ  (DALYs)ىای ز وگی تطبی  یا تو  اتوا ی   اساس ساؿ
 .استمر  ك  اتوا ی  ىای از دست ر تو ز وگی بو دنیا ایع عود شاما ساؿ

كسػییو سمپاشػی ك تػوری كشػیی  پیشػگیری داركیػػیی اسػت اده از غػوا ك آب مشػركب تمیػ ی بهبػود محػیم زیسػتی پرىیػػ  از  مبػارزه بػا  شػرا  بو    
ىػای ركش ىای مختیف محیم زیستی مم ع اسػت از ىا ك  امییع عواما ع و ی ك توییر جنبو مترؼ داركىای غیر مجاز ك درماف داركیی بیماری

ىای كسػػیع  تػػواف از طریػػ  اجػػرای بر امػػو ىػػای  اقػػا دار را تنهػػا می مالاریػػای شیسػػتوزكمیاز ك سػػایر بیماری. ىػػا باشػػو م یػػوی بػػرای كنتػػرؿ ایػػع بیماری
 دػ  . و اسػتىػای بیشػتری در ایػع زمینػ ی ػاكی راىنمای”  8ىػای كاگیػردار ا سػاف كنتػرؿ بیماری  راىنمػای“كتػاب . ای با مو دیت كنتػرؿ  مػود منطدو

 . زـ ك كمك بو  اجرای كاما آ ها استای برای پیشگیری در  و لا ىای اختتاصی مواخیو  مایت از بر امو یمسوكنیع بهواشت محا ك مردـ
ا ىػای ىمیشػگی ك یػ ىػای تػا  ػو ایجػاد  اتوا ی ؿ شػویو ایػع بیماریاشػ ا دچػار شػوف بػوای بػرای  كیعیت توذیو كودكاف  عامػا مهػ  ك تعیػیع كننػوه 

ز ػوگی تطبیػ  یا تػو  ػاتوا ی    میییػوف سػاؿ 09شود كػو  دػر پػركتئیع ك كػ  خػو ی در ا ػر كمبػود آىػع عامػا از دسػت ر ػتع برآكرد می. باشو مر ی می
(DALY)باشو كودكاف می

ایػع كمبػود بػر . گػردد شػودی را باعػك می كوری می ی آسػیب ىػا چشػ ی كػو منجػر بػو Aكمبود كیتػامیع   ا  كف بر ایع. 0ی0
شػود كنػی باعػك  مػر  محسػوب می  خسػتیع ػور  عیػت    دػر غػوایی بو. دىػو ت  ی  ا ر گذاشتو ك مداكمت آ ػرا در مدابػا ع و ػت كػاى  میپوس

ما ػو رای  گرددی كو ایع  الا   ی  خودی آ  و كػو از مػواد غػوایی در بػوف بػاقی می ىای  هاـ ایمنی می ىای تن سیی اسهاؿ ك بیماری شو   ارا تی
                                                           

 Globalو‌در‌‌‌‌World health Statistics Annualمرگ‌انتخابی‌از‌چند‌كشور‌است‌كو‌گزارش‌سنی‌و‌جنسی‌مرگ‌‌در‌‌‌اعداد‌مربوط‌بو.‌‌2

Burden of Disease Study (Murray and Lopez (eds), 1996ىای‌در‌اثر‌حالات‌‌بار‌ناتوانی.‌برای‌سالهای‌اخیر‌منتشر‌شده‌است‌‌
و‌‌Global Burden of Disease Study (Murray and Lopez (eds), 1996عنوان‌عامل‌خطر‌از‌برآورد‌ىای‌كتاب‌‌كشنده‌و‌نقش‌آنها‌بو‌غیر

Jose L. bobadilla and colleagues (1994)اخذ‌شده‌است‌‌.‌
.‌وسیلو‌مترجم‌این‌اثر‌بو‌زبان‌فارسی‌ترجمو‌شده‌است‌این‌ویرایش‌از‌كتاب‌بو

2 Heymann, L.David, MD, Editor. Control of Communicable Diseases 

Manual. 19
th

 Edition, 2008
 ‌

3.Disability Adjusted Life Year (DALY)‌
4. Murray CJL, Lopez AD, eds. Vol 1: The Global Burden of Disease. Cambridge: Harvard University Press; 1996 
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ر تمػػاـ  دػػاط د یػػای درآمػػو کػػ ىػػای   ىػػای در ا ػػر  دػػر غػػوایی در كشػػورىای در  ػػاؿ پیشػػر ت  ك در بػػیع خا واده بیماری.  دىنػػو اص میخود اختتػػ بػػو
محػػركـ از  هػػر  تػػی در كشػػورىای  ركتمنػػو  یػػ   دػػر غػػذایی  ػػ د كودكػػافی بػػانویع ك ا ػػراد مسػػع جوامػػع . ختػػوص در منػػاط  شػػهریی شػػایع اسػػت بو

 (.بحك شوه است 10ىایی از مردـ  در  تا  ای ك گركه عنواف مش ا  ا یو  در غوایی بو .  )شیوع دارد اقتتادی
مػادری كػو خػود از توذیػو مناسػبی برخػوردار اسػت  ػو تنهػا توذیػو بهتػری بی ػو . شیر مادر بهتریع مػاده غػذایی در شػركع ز ػوگی بػرای  ػوزاد اسػت     

توا ػػو غػػذای  می( در  ػػو متوسػػم رشػػو در محػػا)شػػود  ر تػػا زمػػا ی كػػو رشػػو  ػػوزاد آراـ میشػػیر مػػاد. كنػػو ایمنیػػت بهتػػری  یػػ  بػػرای كػػودؾ  ػػراى  می
مػاىگی  یػ  از  80در بعضی از منػاط  مم ػع اسػت كػودؾ تػا . 1ماىگی  ادامو خواىو داشت 7– 0ایع مو  معمولا  تا سع . ا حتاری اك باشو

 8.پستاف مادر شیر بخورد
علاكه برایعی شیر خوردف طولا ی كػودؾ از پسػتاف مػادر . ا وازد تاخیر می گشت بو دكره منه  ماىا و را بوشیر دادف طولا ی   د اغیب زف ىا بر      

در یػك پػ،كى  .كاىػو ىای ریوی اك كاستو ك از ا تمػاؿ چػاقی م ػرط اك در دكراف كػودكی ك بیػوغ  یػ  می از تعواد ك شو  موارد اسهاؿ ك ع و ت
ا و  شاف داده شوه است كو طولا ی بػودف زمػاف شػیرخوارگی از پسػتاف مػادر باعػك  تحت بررسی بوده ساؿ 19كودؾ برای   1111در  یوزلا و كو 

 .0بیشتر در امتحا ا  آموزشگاه می شود امتیازىای سانگی  ك كسب 10تا  9ا  ای  توا ایی شناختی  كودؾ در سع 
 7وصػػیو  مػػوده كػػو شػػیرخوردف از پسػػتاف مػػادر  ػػواقا تػػا سػػع ت( 8111جامعػػو سػػان  در سػػاؿ ) یدكنػػت ایػػالا  متحػػوه آمری ػػا  در  وشػػتار      

ىای تونیػو مػواد غػذایی كودكػافی مػادراف را  و  شاف داده است كو تبییوا  كارخا ػوی در ایع زمینپ،كىش تایج بر امو ىای . ماىگی ادامو داشتو باشو
 .است  اسان برای اغیب كودكاف ا تخابی ایع شیوه توذیو . كنو ى تو بعو از زایماف می 8تشوی  بو قطع شیرپستاف در  و 

. ىاستی عمیی است ع لازـ ك سب یجا  ك میوهیاىای مناسب كو تامیع كننوه مدوار كانری ك پركیی ر ع مش ا  در غوایی از طری  مترؼ غو     
رؼ غػػواىای  ػػاكی ایػػع كیتػػامیع ك یػػا بػػا متػػ Aكمبػػود كیتػػامیع . توا ػػو از طریػػ  توزیػػع  مػػك یػػودار در منطدػػو مػػورد  هػػر تػػامیع گػػردد كمبػػود یػػو می

كػػو در بر امػػو گسػػترش كاكسیناسػػیوف سػػازماف جهػػا ی )  بػػو صػػور  تدػػویتی  Aمتػػرؼ  كیتػػامیع  . گػػردد متػػرؼ آف بػػو صػػور  داركیػػی  برطػػرؼ می
صػػػر و اقتتػػػادی آموهی دارای  دسػػت بو سػػػلامتیىای  سػػاؿ ك یػػوی در منػػػاطدی كػػو كمبػػػود آف كجػػػود داردی بػػا توجػػػو بو( بهواشػػت توصػػػیو شػػوه اسػػػت

 .ىای بهواشت  توویو  ی  در ایع زمینو م یو خواىو بودكتاب  است اده از. 0باشو می
در 1591ىای آخػر دىػو  با ك جها ی  از آمار مػر  سػاؿ. سانگی بستگی زیادی بو محا ز وگی اك دارد 9ا تماؿ ز وه ما وف یك كودؾ تا      

بػرای اطػلاع از ایػع ارقػاـ در ىركشػور . ساؿ اكؿ ز وگی است اده كػرده اسػت 9ه متونو شوه در كشور برای برآكرد می اف  مر   كودكاف ر و  175
اقتتػادی بػو ىمػراه درصػو /منطدػو جورا یػایی 7ىػا در  ای از ایػع  داده خلاصػو 0-1در جػوكؿ .  9تواف بو منبع اصیی ا تشػار آف مراجعػو  مػود می

 منع س  1551ك  1591ای ى ىای دىومیا و ك دامنو می اف مر  آ ها برای ساؿ
 
 
 
 
 
 

                                                           
1. Hijazi SS, Abulaban A, Waterlow JC. The duration for which exclusive breastfeeding is adequate: A study in 

Jordan. Acta peadiatr Scand 1989; 78:23-28‌
2. Jakobsen MS, Sodeman M, Molbak K, et al. Promoting breast feeding trough health eduction at the time of 

immunization: a randomized trail from Guinea-bisau. Acta Peadiatr 1999; 88:741-747‌
3. Horwood LJ, Ferbusson DM. Breastfeeding and later cognitive  and academic outcomes. Pediatr 1998; 101(1):E9‌
4. Bobadilla JL, Cowley P, Musgrove P, et al. Design, content and financing of an essntial national package of 

health services. Bull WHO 1994; 72:653-662‌
‌
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برابػػر  19ك بػػرای زف ىػػا تػػا   18ایػػع ت ػػاك   بػػرای مردىػػا تػػا .طور مشػػهودی در ایػػع  ػػوا ی مت ػػاك  اسػػت دامنػػو میا ػػو میػػ اف مػػر  بػػو. شػػوه اسػػت
شورىا پسػرىا بیشػتر از ك در تماـ. كنو سانگی از درجو بنوی كیعیت اقتتادی ایع كشورىا تبعیت می 9درجو بنوی می اف مر  قبا از . شود می

مػثلا  در  . ی دامنػو گسػترده میػ اف مػر  كودكػاف در ایػع مدطػع سػنی بػرای ىػر منطدػو اسػتیری اف بهواشػت مسئیو مهمتر برای بر امو. میر ودخترىا می
سػعو  یػ  از چنػیع رك ػوی سػایر منػاط  در  ػاؿ تو . برابر است 18برابر ك دخترىا  11كشورىای آمری ای لاتیع ك كاراییب ایع دامنو برای پسرىا 

عنواف یك منبع اطلاعاتی برای كشورىا ك مناط  جورا یایی مربوطػو مػورد اسػت اده قػرار داد كنػی   تواف بو ایع جوكؿ را می. كننو ای پیركی می پراكنوه
. اط  جورا یػایی مربوطػو  یػ  باشػوبخشػی از جمعیػت ك ر ػع آ هػا در كشػورىا ك منػ یتوا و كسییو مناسبی برای راىنمایی  تعیػیع  یازىػای بهواشػت می

 .ىای مه  تامیع بهواشت كودكاف استد بانو ایع  تا مركری است بر راه
 

 سلامتیمرتبم با  پیشگیری ك تشخید زكدرس مش لا 
صور  گیرد در  اقواماتی كو بایو در ایع زمینو. برای دكر كردف عاما خطری ا تخابی صحی  برای مبارزه با بیماری است سط  اكؿپیشگیری      

 (.محا هت دستگاه اعتاب مرك ی  ی  م تا تر در  تا ى ت  بحك شوه است. )ك شوه استحب ىا بارداری زفقسمت 
گیری اسػت جیػوگیری كػردی ك یػا پیشػر ت  تواف با تشخید زكدرس از بركز بعضی از مشػ لاتی كػو در  ػاؿ شػ ا می سط  دكـ در پیشگیری      

 ایػػوه  تشػػخید بیمػاری كودكػػافی بػوكف درمػػاف آ هػای  ػػو تنهػا بی.  ػواقا رسػا و اف  متوقػػف كػرده ك یػػا  آ ػار آ هػػا را بوبعضػی از مشػ لا  را بػػا درمػ
درمػاف مم ػع اسػت شػ ابخ  باشػو ك .  ا جامو یابنوی می پناه ك گناى ار می پور ك مادرىای كو خود را بی   ایجاد  ىیجاف  ك  ارا تی است بی و بو

بشر برای ادامو ز وگی ك رشو . ای كاركردی برای اك  خواىو داشت كو  اتواف شوه  بیآموزد كو ایع  اتوا ی مش یی عموه  یا مم ع است بو كودكی
ك پ شػػ ی  ك خػػا واده بػػا محبػػت  یكاركنػػاف دنسػػوز خػػوما  بهواشػػت. منػػو ىسػػتنو  یػػركی زیػػادی داشػػتو ك كودكػػاف از بیشػػتریع مدػػوار ایػػع  یػػرك بهره

 .و ك پیشر ت كودكاف را  از بیع ببر وتوا نو تماـ موا ع رش می
 

  هرست غربانگری برای  وزاداف
 شو وکودکاف برای تشخید مش لا  زیر غربانگری می

 ب رگی مادرزادی تیركییو 
 كتو وریا   نیا داشتع(PKU) 
  بیماری گیبونی داسی ش ا   داشتع(sickle cell disease) 
  برای جیوگیری از ابتلا بو سوزاؾ ك كلامویای چشمیبیوتیك در چش   وزاد  چ ا وف قطره چشمی آ تی. 
  كسییو یك متختد كودكاف  معاینو كاما  وزاد بو 
  عنواف تدػویتی  یػ   اسػت اده  بو مادر توصیو شود كو برای یك ساؿ از پستاف خود كودؾ را توذیو كنو ك در صور  یركر  از غواىای  رـ بػو

 . مایو

 
 از زایماف ىای بعو پیشگیری از بركز  اتوا ی

ىػای دایمػی   اتوا ی‌ىا ك كنػو كنػی بایػو دا سػت كػو بسػیاری از محػوكدیت یك  امیگی تنورست از بػركز بسػیاری از  دػاید مػادرزادی جیػوگیری می
ود دارد ك   در غػذایی كػو در كشػورىا بػا درجػا  مت ػاكتی كجػ یدر بیع تماـ عواما خطر ایجاد كننوه ایع  الا  بایو بو. شود بعو از تونو ایجاد می

ایػع  ػالا  بػا بػركز اسػهاؿ ی عػوارض . اشػاره  مػود  یػ  یآیػوبو كجػو مػی یع در جیره غوایی كودكافیكمبود كانری ك پركت  کو در ا ر رشوی   کاى  
 عوامػا مػو ر یػربػا توی یتوا ػو تمػاـ ایػع عوامػا می. شػود ىای ا گیی ك یربا  عموی یا در ا ر تتاد ا ی تشویو می ىای بیماری باقیما وه از ع و ت

 .توییر یابنو یر تاری ختوصیا  اجتماعی ك
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 سانگی 9شود  تا قبا از خاتمو  بینی  می ای كو  پی  ىای ز وه درصو میا و تونو. 0-1جوكؿ 

 (1551ىای دىو  برای ساؿ)بمیر و با توجو بو جنسی  ا یو ك رشو اقتتادی 
 

 مرد                        زف                                                                             ىاگركه بنوی كشور 
 (1) 9/0                      (1) 8/9(                     میا و گركه)كشور ك  ا یو               07آسیا ك اقیا وسیو شاما 

                   (8 ) 1/9 – 1/88(              8) 9/1 – 9/88(               نو گركهدام)                                                          

 (1) 1/3                      (1) 5/3(                     میانه گروه)كشور و ناحیه       04كارائیب، . آمریكای لاتین 

        (1)9/4 – 6/14           (1) 3/1 – 8/11(               دامنه گروه)                                                        

 4/8                      (1) 5/9(                     میانه گروه)كشور و ناحیه          15آفریقای شمالی، . خاورمیانه 
(1) 

 (8)1/1 – 9/89         )!(   7/1 – 0/01(               دامنو گركه)                                                            

 (1)1/15                    (1) 1/16(                    میانه گروه)               31كشورهای زیر صحرا در آفریقا، 

 ر ك  ا یو   و كش
 (8) 0/1 – 9/09          (8) 5/1 – 1/87(             دامنو گركه)‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌

 (1) 9/1                      (1) 8/8(                     میا و گركه)كشورىای سوسیانیست صنعتی ك اركپای                

 (8) 9/1 – 1/0              (8) 1/1 – 1/9         (     دامنو گركه)كشور                                      5شرقیی شاما 

 (1) 5/1                     (1) 0/1(                     میا و گركه)كشور ك  ا یو        89كشورىای آزاد صنعتیی شاما 

 (8) 9/1 – 1/0             (8) 7/1 – 0/1(              دامنو گركه)                                                             

Feachem, Kjellstrom. Murray, et al 1992 پ،كى  ىایىای خلاصو شوه از  داده: مأخذ
1 

 میا و گركه. 1
 دامنو گركه. 8

ی ( ا یػو 18بػرای ) 1590تػا  1591یػا (  ا یػو 199بػرای )ىای بعػو  ك یػا سػاؿ 1599ىػای سػاؿ   بینی می اف  مػر  بػر اسػاس بػرآكرد مػوؿ با ػك جهػا ی از داده محاسبو پی 
 صور  گر تو است 

ىػا ك پیشػر ت  ظاىرا  در مجموع شػیوع  اتوا ی یگیری كرده كو اپیومیونوژی  اتوا ی قبا ك بعو از زایماف را بررسی ك  تیجو 1551در ساؿ ” نپ یع“
ی ارزش یػا اىمیػت پیشػگیری از بػركز چنػیع  ػوادث  ػ د كودكػافبػو ىمػیع دن 1 ات ػاؽ مػی ا تػوىػای آ هػا  كودكػاف ىمسػاف بػا سػایر بیماری    دآ ها  

 .داردىای خطر اؾ آ ها  ف پیشگیری از سایر بیماریمشابهی ما نو
.  سػاؿ مبػتلا بػو  ػوعی  دػد  ی ی ػی ىسػتنو 19در یك پ،كى  در ایالا  متحوه آمری ا  شاف داده شوه كو تدریبػاُ یػك درصػو از كودكػاف زیػر     

بػوده  كػو ( درصػو 09)ىػای  ی ی ػی از  ػوع اكرتوپػوی  تریع ایع كمبود شایع. گیری شوه است ركا ی ك عتبی جواگا و ا وازه در ایع پ،كى   داید
بػو  (. ترتیب درصو بو 19ك  17)در مر یو بعوی  دد شنوایی ك گ تاری كجود داشتو است . بوده است کودکاف  دك سوـ آ ها  ی  در  ی  تنو پاییع

تػا  7ىای م معی بر اساس تعریف داده شوه در ایع بررسػیی بػیع  ىای كودكاف كشورىای اس ا ویناكی در ا ر بیماری  اتوا یی مجموع ”نپ یع“گ تو 

                                                           
1. Lipkin PH. Epidemiology of Development al disabilities. In Caputo AJ, Accardo PJ, eds. Developmental 

Disabilities in Infancy and Childhood. Baltimore:m Brookes; 1991: 43-67 
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 تیجػو كػار . 1ا ػو ىػای  ی ی ػی ا  كدهىػای ركا ػی ك عتػبی  را  یػ  بػو  ػاتوا ی ىای خػود  اتوا ی در بررسػی دیگػر پ،كىشػگراف. درصو بوده اسػت 18
قػرار داشػتو ك (  درصػو 19)توجػو  کاسػتیىػای عتػبی    در سػر  تػا  هرسػت ایػع  اتوا ی.  دىو ىا را  شاف می تر ایع  اتوا یآ ها شیوع بسیار بیش

 1)ك آسػػ  متوسػػم تػػا شػػویو ( درصػػو 8)عدػػب ا تػػادگی ذىنػػی ( درصػػو 9)گ تػػار    دػػدی (درصػػو 9/9)ای بعػػویی  ػػاتوا ی در  راگیػػری ىػػدر رده
 . ی قرار داشتو  است(درصو

سمت عواما ژ تی ی گرای  دارد  ىای بو ایع  اتوا یعواما بسیاری از اشاره بو تتور رایجی برای. ىا بسیار مه  است یع عیت ایع  وع  اتوا یتعی    
ىای داخػػػا ر مػػػی مثػػػا  مسػػػمومیت. ا و ای از عیػػػا مػػػو ر دا سػػػتو شػػوه ی از آ هػػػا عػػػوامیی خػػػارجی ك مجموعػػو كنػػی بػػػرای تعػػػواد بسػػػیار زیػػاد دیگػػػر

ىای مداربتی؛ ك كُنوی جریاف تن س  وزاد ىنگػاـ   ىای داخا ر می مثا سرخجوی ىپاتیت ك ع و ت ان ییی دخا یا  ك كوكاییع؛ ع و ت مسمومیت
ىػای دكراف جنینػی ك اكاخػر دكراف  ػامیگی  كمبػود رشػو جنػیع ك كػاى  كزف در ارتبػاط بػا تمػاـ  اتوا ی. تونوی از جمیو ایػع گػركه از عوامػا ىسػتنو

ی  دػػر غػػذایی شػػویو ك (مثػػا منن،یػػت)ىػػای بسػػیار شػػویوی  سػػری ع و ت ىای كارد شػػوه بو  یػػربو( مثػػا مسػػمومیت بػػا سػػرب)ىا  میتمسػػمو .  اسػػت
 .ىستنوعواما بیماری ای بعو از تونو از یربا ی 

ی از آ هػػا قابػػا پیشػػگیری شػػود ك بسػػیار  ىػػای كودكػػاف بعػػو از تونػػو ایجػػاد می  درصػػو از  اتوا ی 19تػػا  0بػػر ایػػع بػػاكر اسػػت كػػو  ػػوكد ” نپ ػػیع“    
سػانو در بعضػی از منػاط  اتلا تػا در ایػالا  متحػوه آمری ػا در سػاؿ  11تػا  0ىای ایجػاد شػوه بعػو از تونػو  ػ د كوذكػاف   بت تماـ  اتوا ی. ىستنو

پػ،كى  آسػیب ىػا كارده  در ایػع. ىػای بػوده اسػت ی دك دنیػا اكنیػو ك اصػیی ایػع  ػوع  ارا تیآزاری  شاف داده كو ابتلا بو منن،یػت ك كػودؾ1551
دسػػت آمػػوه در آتلا تػػا مم ػػع اسػػت در مػػورد منػػاط  ركسػػتایی   ىػػای بو انبتػػو داده.  شػػوه بػػا كسػػایا  دییػػو موتػػوری در مر یػػو سػػوـ قػػرار داشػػتو اسػػت

 .در  داط مختیف جهاف باشو سلامتی مردـتوا و ز   خطری برای مسوكنیع  كشورىای در اؿ رشو صادؽ  باشو كنی آ ها می
ىػػای مختیػػفی  در بػػیع ع و ت. ىػػای پیشػػگیری از ایػػع بیمػػاری اسػػتدرمػػاف منن،یػػت قبػػا از بػػركز آسػػیب ىػػا غیرقابػػا برگشػػت موػػ یی از ركش     

از جمیػػو  آزاری پیشػػگیری از  كػػودؾ. شػػود ی  بػػی  از ىمػػو گػػ ارش میBىای باكتریػػایی ك ىمو ییػػوس آ  یػػوآ  ای تیػػ   ع و ت آنػػودگی كودكػػاف بػػو
 .ىای دیگری از كتاب مورد بحك قرار گر تو است ك تتادؼ با كسایا  دییو موتوری در بخ  1”سنورـ ت اف ب و”
 

(SIDS) سنورـ مر   اگها ی  وزاد
8 

ی كػو دنیػا . در كشػورىایی كػو میػ اف مػر   ػوزادی بسػیار كػ  اسػت بیشػتر مػورد توجػو قػرار گر تػو اسػت  ػوزادافسنورـ مر   اگهػا ی      ایػع سػنورـ
از   ػا   گػراف كننػوه بػرای    یخوبی كنتػرؿ شػوه  ت  شوه استی در  داطی كو دلایا مػر  بعػو از تونػو  ػوزاد مشػخد ك بػومشختی برای آف یا

در مدابػا میػ اف مػر  بعػو از تونػو  ػوزاداف در  آفیتعػواد   بػا آف کػوایػع  ػوع مػر  بػوكف توجیػوی . متختتاف طب كودكػاف ك پػور ك مادرىػا اسػت
 .  خود اختتاص داده است ىای قابا توجهی را  بو مهمی است كو بودجو پ،كىشی ویوعا  از م ی  اچی  استسراسر د یا

( 8)ه اسػتی دمػر   اگهػا ی ات ػاؽ ا تػا(1)مشختػو زیػر باشػوی   0برای آ  و مر   اگها ی  ػوزاد در قانػب ایػع سػنورـ قػرار گیػرد بایػو شػاما     
ىا  تػواف یػك دنیػا مشختػی بػرای  ررسػیبعییػرغ  تمػاـ ( 0)ؿ تونو ات اؽ ا تاده باشػوی ك قبا از خاتمو اكنیع سا( 0)خارج از ا تهار بوده باشو ی 

 . 0 ادث شوف آف بیاف  مود
چهارمیع  انتی كو در بالا از تعاریف مر   اگها ی  وزاد  تیدی شوه ما ع از بررسی اپیػومیونوژی ی بیشػتری بػرای جسػتجوی عیػت ایػع  ػوع از      

كنػی بهر ػاؿی . گیػرد در اغیػب كشػورىا كانبػو شػ ا ی اجسػاد  ػوزاداف بػا ج ییػا  كامػا صػور   می. انمییی شوه اسػت مر   وزاداف در سط  بیع

                                                           
1. Gortmaker SL, Sappenfield W. Chronic childhood disorder: prevalence and impact.  Pediatr Clin North Am 1984; 

31:3-18. ‌
12.

.
Suden Infant Death Syndrome 

3. Smedby B, Irgens L, Norvenius G. consensus statement on epidemiology (of SIDS). Acta Peadriatr 1993; 389 

(Suppl): 42-43‌
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ىػا را تػا  ػوكدی مشػخد گركىی كو در تعواد كمی از كشورىای پیشر تو صنعتی سردسیر  صور  گر تو  عواما خطػر ایػع  ػوع مػر   یپ،كى  ىای
 . درصو كاى  داده است  91عواما خطر مر   وزادی را تا  و بی  از طوری كو پیشگیری از ایع    موده است بو

قطع تن س یا تو ف . شود باعك ایجاد مر   اگها ی  وزاداف می  اشتراؾی زاییی بو تنهایی ك یا بو رسو كو چنو  راینو مختیف بیماری  هر می بو    
بیشتر .  1باشو از عواما مم ع در ایجاد ایع  وع مر   می  وزاد ژیك بوفو  هاـ تنهی   رار ی كجود یك ع و تی ك عوـ رشو كا ی  هاـ  یریون

طور كاما رشو   رده استی  ىای تنهی  خودكار بوف كودؾ بو ماه اكؿ ز وگی آ های كقتی كو ىنوز م ا یس  0موارد مر   اگها ی كودكاف در 
 .ا تو ات اؽ می

كاى    ىای بعو از تونو آ ها رك بوی مر   اگها ی  وزاداف ىمگاـ با مجموع مر 1591ىای دىو در كشورىایی ما نو   ا گیستافی از ساؿ     
مثلا  در ایالا  متحوه آمری ا می اف مر   اگها ی . شو  مت اك  است كنی توزیع  تیی ایع  وع مر  در مناط  سردسیر بو. گذاشتو است

می اف مر   اكها ی  وزاداف در مناطدی كو . كشور سویو  ی  كجود داردك ىمیع  انت در   8 وزاداف در  توؿ سرد دك برابر  توؿ گرـ است
 تی در . د باؿ تشخید ك گ ارش آف ىستنوی در  اؿ ا  ای  است ایع مسئیو  ساس شوه ك بو ا  ایشی از پ ش اف  سبت بو تعواد رك بو

 .یابو ی اف گ ارش شوه مر   اگها ی  وزاداف ا  ای  میشو وی م بهواشت  كودكاف میسنتی مناطدی كو پ ش اف تحتیا كرده جایگ یع مراقباف 
 

 كننوه ك جایگیر شو وه در مر   اگها ی  وزاداف عواما خطر مستعو
 ىنگاـ تونو؛ كز ی بو ك  .1
 . نوك برابر می 0سیگاری بودف مادری در دكراف  امیگی  یا بعو از تونوی سیگار كشیوف مادر در ایع دك مر یو خطر مر   اگها ی  وزاد را  .8
 .دىوی بهتریع  انت خوابا و كودؾ بو پشت است خوابیوف بر ركی ش   مخاطره را ا  ای  می  .0
ك ىر سطحی كو ام اف كػاى  تػن س كػودؾ را (  مثا پتوی یخی ی  بان ی یا تشك آبی ك پوست  یوا ا )خوابا وف كودؾ ركی بستر  رـ   .0

 .كنو یاد میداشتو ك باعك تن س بیشتر ىوای بازدـ خودش گردد خطر را ز 
پوشػا وی  خطػر مػر   اگهػا ی را  پوشا وف صور  كودؾ با میح و ك یا خوابا وف اك در بستری كػو ام ػاف دارد در اكاسػم شػب صػورت  را بو  .9

 .دىو ا  ای  می
 یػػو اسػػت ك  مػػاه اكؿ ز ػػوگی دارای چنػػو مر  0ژی تنهػػی   ػػرار  بػػوف در و ىػػای سػػنگیع ك زیػػادی  ػػرار  اتػػاؽ؛ ت امػػا  ی یونػػ اسػػت اده از پتو  .7

 . 0ی0كودؾ در ایع مو  توا ایی تنهی   رار  بوف خود را در جهت گرـ  ك یا سرد كردف  وارد
 تی اگر یك كودكی كو كػاملاُ پوشػیوه ك گػرـ اسػت بػرای مػوتی ىػوای سػرد ك یػخ زده را تػن س كنػو .  باقی ما وف كودؾ برای موتی در سرما  .9

 .شود ی اك  ادث می ارا تی تن سی پیوا كرده ك مر   اگها ی برا
شػ یی بسػیار  توا و با توای  شوف بو عواما خطر بػالای مخػاطره مػر   اگهػا ی كػودؾ را بو ىای تن سیی از  وع كیركسی یا باكتریایی می  ع و ت  .9

زاد طبیعػی اسػت  كنو بسیار بیشتر از یك  و  ا تماؿ مر  یك  وزاد ك  كزف كو در محیطی پر از دكد سیگار ز وگی می. قابا توجهی بالا ببرد
 .كنو كو ىوای پاكی ه تن س می

 
 پیشگیری از مر   اگها ی  وزاداف

                                                           
1. Fleming PJ. Understanding and preventing SIDS. curr Opin Pediatr 1994; 6: 158-162‌
2. American Academy of Pediatrics, Task Force on Infant Positioning and SIDS. Positioning  and sudden Infant 

Death syndrome(SIDS): Update. Pediatrics 1996; 98: 1216-1218‌
3. Fleming PJ. Understanding and preventing SIDS. curr Opin Pediatr 1994; 6: 158-162‌
4. Norvenius SG, Milerad J, Rammer L. Epidemilogical change of SIDS in Sweden since 1979. Acta Peadr. 1993; 

389 (suppl): 40-41‌
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اقواما  پیشگیری كننوه . ىای پیشگیری از بركز آف مو ر است ژی مر   اگها ی  وزاد مشخد  یست كنی  ابت شوه كو راهو اگر چو  ی یوپاتون   
 9با جیوگیری از كقوع  . دىو شیر مادر  ی  خطر ایع  وع مر  را كاى  می مترؼ. ىای دستگاه تن س است بیشتر مشابو پیشگیری از بیماری

 .تواف از مر   اگها ی كودكاف جیوگیری كرد عاما خطری كو در بالا ذكر شو می
یتیوف در تا كقتی كو  وزاد توا ایی غ. عیت مر   اگها ی  وزادی توجو بیشتری شوه استبرای تعییع در جسنجوی ی  انت خوابا وف كودؾ بو   

كودكا ی  . كسییو تشكی بان ی میخ و ك یا سایر نوازـ بستر كجود دارد ىای عبور ىوا بو بستر را پیوا   رده خطر  خ گی  در ا ر مسوكد شوف راه
 CO  یمحیم ازتن س دكد سیگار . دار و ا و قادر و كو با  ركت دادف سر ك توییر جهت خوابیوف مسیر عبور ىوا را باز  گو كو كمی ب رگتر شوه

علاكه برایع گ تو شوه كو مواجهو كودؾ با  ی وتیع . شودىا می ریو موجود در ىوای بازدـ خودشاف ی منجر بو كاى  كركد اكسی،ف بو CO2ك یا 
 .1شود باعك كاى  م ا یس  د اعی اك در مدابا كمی اكسی،ف می

پشتی بو كاى  می اف مر   اگها ی  وزاداف منجر شوه  ف برای خوابا وف آ ها بوىای آموزشی پور ك مادرىای پرستاراف ك مراقبیع كودكا بر امو     
خوابا وف كودؾ . ىا كاى  یا تو است خوابا و  ی  در ا ر اجرای ایع  وع بر امو ركی ش   می كو  وزاداف خود را بوپور ك مادرىایی  ك درصو 

طریدی  شود بایو پتو ك میح و بو كقتی كودؾ بو ی ی از دك پهیو خوابا وه می.  ىریك از دك پهیو  ی  ما نو خوابا وف بو پشت بوكف خطر است بو
پس از آ  و  وزاد توا ایی غیتیوف پیوا كرد رعایت ایع . قرار گیرد كو  غیتیوف اك بو ركی ش   مم ع  بوده ك در صور  ن كـ بو پشت بویطو

بعوی در زمینو مش لاتی كو مم ع ی پ،كى  ىای. یا پهیو خوابا وه شودپشت ك  كنی بهتر است كو كودؾ اكؿ بو یست   ا  چنواف یركری  
 . خطر است دار وی ایع كیعیت خوابا وف  بی سلامتیكجود آكرد  شاف داده كو غیر از كودكا ی كو مش لا   پشت بو است خوابیوف بو

ایالا  متحوه آمری ا ك سایر  داط شركع شوه  دارای كو اكؿ در ا گیستاف ك اكنوف در   8”بو پشت خوابیوف“ىای آموزشی شبیو  بر امو     
ىا مورد استدباؿ مردـ قرار گر تو  ایع بر امو. كنو آكری می طور دای  شیوه خوابا وف صحی   وزاداف را بو پور ك مادرىا یاد عناكیع گیرایی بوده ك بو

متاس ا و در ایالا  . درصو كاى  داده است 91تا  91را در  و ك در چنو كشور از جمیو ا گیستافی  یوزیینو ك ىینوی مر   اگها ی  وزاداف 
(AAP)ىا ك مطب پ ش افی در  انی كو مم ع است از سیاستگ اری آكادمی طب اط اؿ در آمری ا متحوه آمری ا اغیب درما گاه

آگاىی  0
آكادمی طب اط اؿ در آمری ا توصیو .  ی0دىنو  میآموزش  بو پور ك مادرىاطور منه  ركش صحی  جیوگیری از ایع  وع مر  را  باشنوی بو داشتو

ىای  توصیو. 9كننوه در ایع زمینو را  ی  مورد تاییو قرار داده است  موده كو  وزاداف را بایو بو پشت خوابا و ك ىم نیع سایر اقواما  پیشگیری
 .7مشابهی  ی  توسم كارشناساف سویوی داده شوه است

 
 ا  ای  پوش  كاكسیناسیوف

(EPI) امو سازماف بهواشت جها ی ك سازماف بهواشت كشورىای آمری ایی در زمینو گسترش پوش  كاكسیناسوف بر     
بر ركی ش  بیماری  9

 9بیماری اكؿ از ایع  0تواف دك یا   وبت كاكسینو كردف می  با یك. سر وی سرخكی  یج اط اؿ ك سا دی تریی ك ازی سیاه: متمرك  شوه است
 . 9كع شوف  یج اط اؿ را در ایالا  متحوه آمری ا مورد تاییو قرار داده است انمییی ریشو یك كمیتو بیع 1550در ساؿ . دبیماری را كنترؿ  مو 

 . 9است
                                                           

1. Milerad J, sundall H. Nicotine exposure and the risk of SIDS. Acta Peadiatr. 1993; 389(supp): 70-72. ‌
2. Back to Sleep‌
3. American Academi of Pediiatrics (AAP)‌
4. Gibson E, Cullen JA, Spinner S, et al. Infant sleep position following new AAP guidelines. Pediatr 1995; 96: 6-72‌
5. American Academy of Pediatrics, Task

 
Force on Infant Positioning and SIDS. Positioning  and sudden Infant 

Death‌   syndrome(SIDS): Update. Pediatrics 1996; 98: 1216-1218
.‌

6  
. Smedby B, 

Irgens L, Norvenius G. consensus statement on epidemiology (of SIDS). Acta Peadriatr 1993; 389 

(Suppl): 42-43
. ‌

7. Expanded Program of Immuniation‌
8. Centers for Disease Control and Prevention. Certification of poliomyelitis eradication-tha Americas, 1994. 

MMWR 1994; 43:720-722‌
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طور قابا  سر وی سرخك بو ىای دی تریی ك ازی سیاه ای اجرا شوه  می اف شیوع بیماری صور   شرده در كشورىایی كو بر امو كاكسیناسیوف بو    
در كشورىایی كو پوش  كاكسیناسیوف كودكاف كاما . ىای سانیا و خود را دارد گیری كاى  یا تو كنی بیماری سرخك ىنوز ىموتوجهی در ىر ساؿ  

انمییی در  ىوؼ بیع. ىا بود تواف امیواكار بو كنترؿ ایع بیماری تر كردف ایع پوش  می گیردی تنها با ا  ای  تلاش در ایع زمینو ك كاماصور   می
ىایی كو در بر امو گسترش پوش   ىای از جمیو بیماری درصوی برای تماـ بیماری 91كسییو یو یسف مشخد شوهی پوش   كو بوایع زمینوی  

 .باشو كاكسیناسیوف قرار دار وی می
رآكرد زده ىم نیع ب. باشو ساؿ می 9ىای كودكاف زیر ىای تن سی عاما یك سوـ از مر  برآكرد شوه كو در كشورىای در اؿ توسعو ع و ت     

ى ار مورد آف در ا ر ابتلا  091ا توی  ىای دستگاه تن س ات اؽ می كسییو بیماری میییوف مورد  مر  در ایع گركه سنی ی كو بو 0,0شود كو از  می
بر مر  در ا ر ایع علاكه .  1آیو پنومو ی دكراف  وزادیی پی  می ى ار مورد درا ر ابتلا بو 911سر وی ك  ى ار مورد بو عیت سیاه 871سرخكی  بو

 . بیننو ىا كودؾ بو دنیا عوـ رشو كا ی ك آسیب ىا مو ی در ا ر آ های آسیب می ىای میییوف بیماری
.  سر و بسیار  یاتی است ىایی مثا سرخك ك سیاه دىو كو داشتع یك پوش  كاكسیناسیوف  سبتا  كاما برای بیماری ىای بالا  شاف می داده    

ىا مداكمت ایجاد   تریع  وع پنوموكوؾ عییو شایعىایی كو بتوا و بر ای پنومو ی  بوده ك كاكسع ر بو تامیع ى ینو كاكسیناسیوف بربسیاری از كشورىا قاد
ایع كیركس از .  گیر شایع است صور  ىمو  د كودكاف ك بانویع در سراسر د یا بو Bكنی ىپاتیت . كنو  ی  ىنوز مورد تاییو قرار  گر تو است

 ی  برای جیوگیری از ع و ت  Bكاكسع ىپاتیت . گیرد سادگی صور  می د سیركز ك سرطاف كبو بیماری ایجاد كرده ك ا تداؿ آف  ی  بوطری  ایجا
ای تماـ ا راد  بر عییو ایع ع و ت كاكسینو  صور  گسترده بر امو گسترش كاكسیناسیوف ایا و شوه ك در بسیاری از كشورىا  ی  بوایع كیركس بو

 .شو و می
ىای  اد تن سی ك اسهاؿ   د كودكاف جواف بسیار یركری  گ تو شوه كو پوش  بالای كاكسیناسیوف سرخك برای كاى  مر  در ا ر بیماری    

(GBD)” ىا بار جها ی بیماریتعییع پ،كى  “در . 8است
برآكرد  شوه كو در كشورىای در اؿ پیشر ت سانیا و بان  بر یك میییوف كودؾ در  0

كاكسع سرخك ك  (. 1551ىای ساؿ  داده) تساؿ اس 9میر و ك سع اغیب آ ها  ی  كمتر از ى ار در ا ر ك ار می 099بان  بر  ا ر سرخك ك
 . ك از در بر امو گسترش كاكسیناسیوف سازماف بهواشت جها ی كجود داشتو ك است اده ىر چو بیشتر از آ ها را بایو در ایع مناط  تشوی   مود

مدػوار بسػیار زیػادی بػا كاكسػینو كػردف دختػراف قبػا از سػع  تػواف بو و ی ی از دلایا عمػوه ایجػاد  دػد جنػیع اسػتی را  یػ  میشیوع سرخجوی ك     
اسػػت اده از ایػػع . سػػرخكی اكریػػوف ك سػػرخجو ا جػػاـ داد  (MMR)گا و  تػػواف در یػػك كاكسػػع سػػو كاكسیناسػػیوف سػػرخجو رامی. بیػػوغ ی كػػاى  داد

جػػواف  یػػ  یػػمع بػػالا بػػردف پوشػػ  كاكسیناسػػیوف سػػرخكی آ هػػا را از ابػػتلا بػػو اكریػػوفی كػػو در ایػػع گػػركه سػػنی  یكاكسػػع بػػرای ایمػػع سػػازی مردىػػا
ىای بسػػیار شػػویوی خواىػػو داشػػتی محا هػػت كػػرده ك  باعػػك كػػاى   ساسػػیت می بػػا ی بػػو سػػرخجو شػػوه ك ایمنیػػت گركىػػی مناسػػبی بػػرای   شػػا و

 .آمو كجود خواىووگیری ایع بیماری ب جیوگیری از بركز ىمو
صػر و  ایػع بیمػاری  شػاف داده كػو كاكسیناسػیوف از  هػر اقتتػادی  یػ  بوى ینو كاكسیناسیوف سیاه سر و در مدابا پرستاری از یك بیمار مبػتلا بػو     

در . اسػتدرصػو شػوه  55كاكسیناسیوف كسیع بر عییو سیاه سر و در ایالا  متحوه آمری ا باعك كاى  می اف بركز ایػع بیمػاری در ػو . باشو می
كسییو اداره بهواشت ایانت ت  اس صور  گر تو ك  شاف داده شوه كو بػی  از  یمػی از  سر و بو پ،كىشی در زمینو ى ینو بیماری سیاه 1557ساؿ 

. رسػو صو میدر  79 و  ایع  سبت برای  وزاداف بی  از  یمی از تعواد آ ها بوده  ك بو. موارد سیاه سر و  یاز بو بستری شوف در بیمارستاف دار و
دلار  5گا و كػو  ى ینػو یػك  وبػت ت ریػ  كاكسػع سػوبیشػتر از برابػر  000ایػع مبیػ  . دلار بوده اسػت 0111میا و ى ینو بیمارستا ی برای ىر مورد 

سػػییو سػػازماف ك  در یػػك پػ،كى  بو. 0ا و را  یػػ  منهػػور  مػود در محاسػبو ى ینػػو بیمػاری بایػػو ى ینػػو بیمػاراف سػػرپایی كػو بسػػتری  شػوه. باشػػو اسػتی می

                                                           
1. Tulloch J, Richards L. Childhood diarrhea and acute respiratory infections in developing countries. Med J Aust 

1993; 159:45-51‌
2. Tulloch J, Richards L. Childhood diarrhea and acute respiratory infections in developing countries. Med J Aust 

1993; 159:45-51‌
3. Global Burden of disease (GBD)‌
4. Texas Department of  Health. Dis Prev News 56(8), 15 April, 1996‌
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ىا  ع و ت بػػرای كودكػػافی در ا ػر  دػػواف ایمنیػػت  سػػبت بػػو "1سػػانهای ز ػػوگی تطبیػػ  یا تػو  ػػاتوا ی"درصػػو از  11هػػا ی بػػرآكرد  شػػوه كػو جبهواشػت 
 .8ا تو ات اؽ می

 
 ىای تن سی كاى  بیماری

 9تا  0طور متوسم در  و  تدریبا  ی ساف بوده ك بوىای  اد تن سی   د كودكاف در كشورىای در  اؿ توسعو ك صنعتی  می اف بركز بیماری     
تواف اقواماتی برای جایگیر  ىا كجود  وارد كنی می مو ری برای پیشگیری از ا تداؿ ایع  وع ع و ت  ىای  ابت شوهراه.  1 وبت در ىر ساؿ است

 . صور  یك بیماری شویو اعماؿ  مود  شوف آ ها بو
ىای  توا و تبویا بو یك پنومو ی شود ك ىمیع مسئیو دنیا عموه اختلاؼ عهی  می اف مر  در ا ر ع و ت سر و ك یا سرماخوردگی ساده كودؾ می

شو و در  پنومو ی میدرصو از كودكاف مبتلا بو 0در مناط  پیشر تو صنعتی سانیا و  وكد . تن سی در كشورىای در  اؿ توسعو ك صنعتی است
در كشورىای قاره آمری ا متوسم می اف مر   . 0باشودرصو می 81تا  11ه ك ركستایی بیع  انی كو ایع  سبت در مناط  كمتر صنعتی شو

در ى ار برای  81در ى ار برای كا ادا تا بی  از  1,9 در ى ار است كو دامنو آف از 7كودكاف در ا ر ابتلا بو پنومو ی ك یا آ  یوآ  ا  وكد 
ىای ز وگی تطبی  یا تو ىای تن سی دنیا اكؿ ساؿ ی در  اؿ توسعو ع و تدر كشورىا. 0باشو ىاییتیی بونیوی ك پركی متویر می

 .دىو ىا را تش یا میدرصو از مجموع ایع ساؿ 19  د كودكاف است ك  وكد  (DALYs) اتوا ی
در . در  اؿ كاى  است طور مستمر ىمو سانو  سانو بسیار كمتر بوده ك ك بو 0تا  1می اف مر  در ا ر پنومو ی ك آ  یوآ  ا برای كودكاف      

 111در  880ى ار در كا ادا تا 111در  1توویو مناسب داشتو ك از اینجا  ی  می اف مر  رابطو   دی ی با  دری كیعیت مس ع ك دسترسی بو
 .باشو ى ار در گواتمالا متویر می

اییی ذىنگاـ تونوی  در غ كمبود كزف بو. بیماری استكییو اصیی كاى  می اف مر  در ا ر  پنومو ی پیشگیری  ك یا درماف بلا اصیو ایع      
گ تو شوه كو كقتی غوای كودؾ تنها در مرز . آنودگی ىوای داخیی محا ز وگی كودكاف ك سرما دادف  وزاداف از عواما خطر ایجاد پنومو ی است

ىای  در كشورىای پیشر تو صنعتیی پنومو ی. كنوىای شویو ریوی جیوگیری   توا و از ایجاد ع و ت می Aت ا وی  یاتی اك است خوردف كیتامیع 
اغیب كیركسی ىستنو كنی در كشورىای توسعو  یا تو صنعتی در بیشتر موارد عواما باكتریایی در ایجاد آف دخانت داشتو ك در  تیجو ا تخاب 

ىا   بیوتیك كو مترؼ خارج از ا وازه آ تیسازماف بهواشت كشورىای آمری ایی ىشوار داده  . بیوتیك مناسب برای درماف بیماری عمیی است آ تی
سازماف بهواشت جها ی برای درماف .  تر شوف كیعیت كودكاف منجر گردد كخی توا و بو كو در بعضی از مناط  بسیار رایج استی می

 . استا وارد تهیو  موده است راىنمایىای تن سی كودكاف یك  ع و ت
ىػای ریػوی شػوه ك عػلاكه بػرایع در صػورتی كػو قبػا از  بسػیاری از ع و ت  ایمنیػت  ػوزاداف بػوگسترش جهػا ی متػرؼ شػیر مػادر باعػك ا ػرای     

  تػػو مهمتػػر آف اسػػت كػػو ایجػػاد ایمنیػػت از ایػػع طریػػ  . یع بیشػػتری در اختیػػار آ هػػا قػػرار خواىػػو گر ػػتیموقػػع از شػػیر گر تػػو  شػػو وی كػػانری ك پػػركت
شاىوی در برزیا  شاف داده كو می اف مر  -یك پ،كى  مورد. متوف خواىو  مود یی مادركودؾ را  سبت بو عواما بیماری ای بومی  ا یو ز وگی

در كشػورىایی  . 4اسػت برابر بیشتر از كودكاف توویو شوه بػا شػیر مػادر  0,7ا و  ىای تن سی   د كودكا ی كو با شیر مادر توویو  شوه در ا ر ع و ت
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ىا در ا ر توذیو با شػیر مػادر  سػبتا   ایع ع و تدنیا ابتلا بوزیاد  یستی كاى  می اف مر  بوىای تن سی   د كودكاف  كو می اف مر  در ا ر ع و ت
ىػای اسػهانیی  ىػای تن سػی از طریػ  كاكسیناسػیوف ك یػا پیشػگیری از بیماری توویو كا ی ك محا هت كودكاف از ابتلا بو سػایر بیماری. باشو زیاد  می

 .شود  ىای  اد تن سی می ع و ت ىای سنیی  سبت بوهباعك ا  ای  مداكمت می باف در تماـ گرك 
ىای  رارتػی ك یػا سػیگار كشػیوف آنػوده بػوده ك خػوب تهویػو  شػود آ هػا در  در صورتی كػو  ىػوای داخیػی محػا ز ػوگی كودكػاف در ا ػر سػوخت     

در محػیم ز ػوگی كػودؾ  خطػر ابػتلای اك را بػو  كجود یك  رد سػیگاری. ىای تن سی قرار خواىنو گر ت ابتلا بو ع و ت توییرمواجهو با خطر قابا 
ىػػ ار مػػورد ابػػتلا بػػو برك شػػیت ك پنومػػو ی كودكػػاف  011تػػا  191تنهایی سػػانیا و  بػػیع  در آمری ػػا بػػو. ىػػای دسػػتگاه تػػن س زیػػاد خواىػػو كػػرد ع و ت

كػو خطػر سػنورـ  طوری ی  ػوزاداف دارد بوآكر بیشػتری بػر رك  سیگار كشػیوف تػا یر مػر . 1ىا بوده است خا و محیم دكد سیگار در تن سمنسوب بو 
در یػػك پػػ،كى  از یػػك  مو ػػو ب رگػػی از  ػػوزاداف در ایػػالا  متحػػوه آمری ػػا . كنػػو مػػر   اگهػػا ی  ػػوزاد  ػػ د مػػادراف بػػاردار سػػیگاری را دك برابػػر می

 . 8كنو رابر میب 0مشخد شوه كو سیگار كشیوف مادراف ىنگاـ  امیگی ك در دكراف  وزادیی خطر مر   اگها ی  وزاداف را 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 ىای اسهانی كنترؿ بیماری
میییػػوف   7تػػا  0,7از مجمػػوع. 0ىػػای اسػػهانی میمیر ػػو كػػودؾ در سراسػػر د یػػا در ا ػػر ابػػتلا بػػو بیماری  18ی711 ػػواقا  ركزا ػػوبػػرآكرد شػػوه كػػو     

 وبػت اسػهاؿ  11تػا  8طور متوسػم سػانیا و بػو  ای بػوكودكػاف ی در سراسػر د یػ. ا تػو میییوف  آف در كشػورىای در ػاؿ توسػعو ات ػاؽ می 0,8مر ی 
 وبػػت  8طور متوسػػم بػػو  كودكػػاف در ایػػالا  متحػػوه آمری ػػای ىما نػػو كودكػػاف طبدػػو  ركتمنػػو كشػػورىای منػػاط  گرمسػػیری سػػانیا و بػػو. شػػو و مبػػتلا می

در منػاط  . شػو و زیػادتر اسػت ىا  گهػواری می ودؾكودكػا ی كػو در مهػوك  اسػهاؿبػو كنػی بایػو توجػو داشػت كػو مػوارد ابػتلا. 0گرد و اسهاؿ مبتلا می
عنواف مثػاؿ در  ػوا ی شػمانی كشػور برزیػا تعػواد  بو. شو و  وبت اسهاؿ مبتلا می 15تا  19طور متوسم در ىر ساؿ بو   دیر  شیع د یا كودكاف بو

ىػای  بیماری. 0دكػاف در ا ػر مجمػوع عوامػا دیگػر اسػتاسػهاؿ میمیر ػو بیشػتر از مػر  ىمػاف گػركه سػنی از كو  وزاداف ك كودكا ی كو در ا ر ابتلا بو
شػود در صػور  طػولا ی شػوف زمػاف ابػتلای بػو  دػر غػوایی ك عدػب ا تػادگی  اسهانی علاكه بر آ  ػو میػ اف مػر   راك ػی را در سراسػر د یػا سػبب می
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-گسترش جها ی مترؼ شیر مادر باعك ا رای  ایمنیت  وزاداف بو

ىای ریوی شوه ك علاكه برایع در صورتی كو قبا از  بسیاری از ع و ت
در اختیار آ ها یع بیشتری تیموقع از شیر گر تو  شو وی كانری ك پرك 
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 هایت با پاییع آكردف متو یت كودكػاف آ هػا  گردد ك در ىای بیشتری از اسهاؿ منجر می كو آف خود بو ابتلای  وبتکنویمیرشو كودؾ  ی  كمك 
اسػهاؿ  ػ د كودكػاف دىو كػو ابػتلا بػو گ ارش سازماف بهواشت كشورىای آمری ایی  شاف می. كنو ىا  ی   ساس می را  سبت بو ابتلا بو سایر بیماری

بهبػػود بهسػػازی  ىماىنػػ تػػا یر ایػػع كػػاى  در ا ػػر  مم ػػع اسػػت. 1بػػو شػػ ا محسوسػػی رك بػػو كػػاى  بػػوده اسػػت 1551تػػا  1579ىػػای از سػػاؿ
كنػی ىنػوز  تػی در قػرف بیسػت ك ی ػ ی در بسػیاری از منػاط   صور  گر تػو  اسػتی محیم ك ا  ای  درماف مبتلایاف با ركش مایع درما ی خوراكیی

 . د یا  راه زیادی برای رسیوف بو ىوؼ  هایی كنترؿ اسهاؿ كودكاف در پی  است
دىػػو  را تشػػ یا می” بػػار بیمػػاری“درصػػو از  10ىػػای اسػػهانی  ػػ د كودكػػاف كشػػورىای در ػػاؿ توسػػعو  ػػوكد  یعػػلاكه بػػرایعی مػػر  در ا ػػر بیمار      

 ( .8ما وه برای تماـ عمر ىای باقی ای از مر  زكدرس ك  اتوا ی مجموعو)
ی (ركز دكاـ دارد 10ر از كمتػػ)اسػػهاؿ آب ػػی  ػػاد ( 1)بنػػوی كػػرده اسػػتی  ىػػای اسػػهانی را در سػػو گػػركه طبدو سػػازماف بهواشػػت جهػػا ی بیماری     

 (.ركز ادامو دارد 10بوكف خوف ك بی  از )اسهاؿ مداكـ (  0)اسهاؿ خو یی ( 8)
ی ك خػو ری   ك از دسػت  بیشتر اسػهاؿ یىاكییو كاى  مر  ك یا جیوگیری از آسیب      ىای جیػوگیری از پیشػر ت شػ ا  ػاد آف بػو شػ ا مدػاكـ

مدػػوار كػػ  ك بػػو د عػػا  زیػاد راى ػػار اصػػیی بػػرای د ػػاع بػػوف در  خورا ػػوف محیػػوؿ  م ػی بو. اسػػت  ػر تع زیػػاد آبی ك بػػو تعبیػػری خشػػك شػوف بػػوف
اسػت اده . 0سانیا و  ػوكد یػك میییػوف   ػر را از مػر   جػا  داده اسػت 1599ایع ركش ساده  درما ی در ساؿ  است اده از. مدابا خش ی است

 . از دست ر توی كودكاف بیشتری را از مر   جا  خواىو داد ىای بیشتر از ایع ركش برای جایگ یع كردف آب ك ان تركنیت
ركش اساسػػی بػػرای كػػاى  میػػ اف بػػركز مػػوارد اسػػهاؿ عبػػار  . 0برابػػر اسػػهاؿ  ػػاد مػػر  آ ػػریع اسػػت 8,0ك اسػػهاؿ خػػو ی  7,9 مدػػاكـ  اسػػهاؿ     

ادامو توویو  وزاد بػا ( 0)ی یی سان  ك بهواشتتهیو آب ك غوا(8)مو وعی  ختوص در زمینو آنودگی بو رعایت بهواشت شختیی بو( 1: )است از
اسػهاؿ  ػ د كودكػا ی كػو بػا شػیر مػػادر در پػ،كى  برزیػا  شػاف داده شػوه كػو خطػر مػر  در ا ػر ابػتلا بػو. شػیر مػادر بػرای ایجػاد متػو یت در كػودؾ

 . برابر بیشتر است 10,8ا و       ا و در مدابا كودكا ی كو با شیر مادر توذیو شوه توذیو  شوه
اسهاؿ مداكـ  ىای اسهانی ك پیشگیری  ا ویو در جهت مما عت از تبویا اسهاؿ  اد بو پیشگیری اكنیو در جهت كاى  می اف بركز بیماری    

 ىای در كوتاه مو  توییر ر تار پور ك  ایع كوش . توییر ر تار ا ساف داردطور كاما بستگی بو مو دیت در ىر دك زمینو تدریباُ بو. استوار است
در زمینو تهیو آب ك غوای سان  ك بهواشت ك د ع  ىای سلامت مردـ رابر امور ر تار سیاستگ اراف یمادرىا ك پرستاراف كودؾ ك در دراز مو  توی

 ع در سراسر د یا اراده سیاسی تتمی  گیر وگا ی كو خود ذین ع  بوده ك خا واده آ ها در مواجو با خطر  یستی ما. صحی   ایلابی  لازـ دارد
 . 9باشو ىای لازـ در زمینو  ا ایع مش لا  می گذاری سرمایو

. باشػو می یر تػار  ختوصػیا  ىا ك آ ها اشاره شوه است در زمینو  كسب اطلاعا  ك توییر اكنویت ای كو در زیر بو مواخلا  پیشگیری كننوه     
ىای لازـ ك مشػ لا  اقتتػادیی   رىنگػیی عػوـ كجػود سػازمافىا مم ػع اسػت در منػاطدی خػاصی بػو دلایػا اقییمػیی  اجرای  بعضی از ایػع توصػیو

 1559ك ىم ػارا   در سػاؿ ی” مو تػو“. قابػا اجػرا گػردد یبهواشػتخوما  آموزش كاركناف   توا و با ىا می عمیی  باشوی كنی بعضی  از ایع توصیو
 7ا و ادهىای م یوی ارایو د ىای  دیر اقتتادیی راىنمایی بو منهور توییر ر تار لازـ در محیم
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 سط  اكؿپیشگیری 
غػذای بعػو از تمیػػ  كػردف مػو وع كػػودؾ ك قبػا از دسػػت  ختػوص شستوشػوی دسػػت ىمیشػو قبػا از دسػػت زدف بو آمػوزش بهواشػت  ػػردیی بو .1

 .شستشوی دقی  ك م رر دست كودكاف. مو وع كودؾ بایو بو ركشی تمی  گردد كو تا  و ام اف دست آنوده  گردد.  زدف بو كودؾ بعوی
ىایی دكر از دسػترس مگػس ك در منػػاط   مػو وع در مح هػػو ىػای آنػوده بو ؾ د ػع بهواشػت مػػو وع از طریػ  نونػو  ایػلاب ك   ػػا دایپرتػوار   .8

 .آنوده بو آف در زیر خاؾ ىایپارچوركستایی د ع مو وع ك 
ىای دكراف  ػػػوزادی  وه متػػػو یتآنػػػوده ك تػػػامیع كننػػػ شػػػیر مػػػادر مدػػػویی مطمػػػئعی غیر. تشػػػوی  توویػػػو بػػػا شػػػیر مػػػادر در تمػػػاـ دكراف  ػػػوزادی  .0

طوری كػو آ هػا بتوا نػو در طػوؿ ركز  ػوزاداف خػود را شػیر داده  مم ع است توییر قوا یع كار برای مادراف شیرده یركر  داشتو باشو بو.است
 .نوىای پاكی ه كو عاری از آنودگی است برای غوای طوؿ ركز  وزاد شیر كا ی از پستاف خود بوكش ك با دكش  شیر در بطری

ىػا ك ر تػار مدامػا   ایػع اقػواـ بػا ا ػ ای  اطلاعػا  ك توییػر در اكنویت.  تت یو كردف آب آشامیویع در سػط  شػهر ك یػا در سػط  خػا واده  .0
 .گیر وه ك تامیع منابع اقتتادی جامعو عمیی است تتمی 

 .پاستوری ه كردف ك یا جوشا وف تماـ محتولا  شیری  .9
در صػور  . ىػای  ػركش مػواد غػوایی مػواد غػذایی متػر ی در داخػا منػ ؿی مراكػ  مهػو كػودؾ ك م اف رعایت كامػا ك دقیػ   ها ػت در تهیػو  .7

 .ىای سرد  گهواری كرده  ك غواىای گرـ را گرـ  گهواری كنیو  ام افی غذاىای سرد را در محا
ت كػو بلا اصػیو بعػو از تهیػو در  ػرار   در صورتی كو بایو غذاىای زیادی برای مترؼ گركىی از ا راد از چنو ركز قبا آماده شود لازـ اس  .9

درجػػو  99ىػػا ىسػػتنو در گػػرـ كػػردف مجػػود غػػواىایی كػػو محػػیم مناسػػبی بػػرای كشػػت بػػاكتری. گراد قػػرارد داد شػػود درجػػو سػػا تی 0كمتػػر از 
كنی بر ( تا ییوكوكوس آیوركسمثلا  سانمو لاىای  كیستریویوـ پر ریرز سی  اس)برد  ىای بیماری ا را از بیع میگراد ك بیشتری اغیب باكتری سا تی

در منػازؿ عمیػی  باشػو كنػی در موسسػا  بػ ر  تونیػو  یمم ػع اسػت ا جػاـ تمػاـ ایػع اقػواما  بهواشػت. سموـ ترش  شوه آ ها تا یری  وارد
 . مواد غذایی بایو رعایت شود

 سط  دكـپیشگیری 
 .اسهاؿ ابتلا بو ىای منهور كاستع ىرچو بیشتر از  وبت تامیع جیره غذایی مناسب ك كا ی بو .1
 .جیوگیری از كاى  آب بوف ك كمبود مواد غذایی  از طری  خورا وف مستمر مایعا  ك مخیوطی از مواد غذایی مناسب  .8
 ىای از دست ر تو منهور تامیع آب ك ان تركنیت است اده از مایع درما ی خوراكی بو  .0
 .درما گاه  ا خوف در ادرار باشوی مراجعو بوركز ادامو داشتو باشو ك ی 10در صورتب كو  انت اسهانی بی  از   .0
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

كودؾ در سراسر د یا در ا ر   71118 واقا  ركزا و
‌ىای اسهانی میمیر و ابتلا بو بیماری
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 .مایع درما ی خوراكی ك چگو گی تجوی  آف 
 

 ىػػای مت ػػاك  بػػومی گركه  ای باشػػو ك یػػا ازای دكر ا تػاده  ج یػػره صػػر نهر از منطدػػو جورا یػػایی محػػا ز ػوگیی کػػو مم ػػع اسػػت یػػمجوامػع مختیػػف  
دلایػػا  ك ىم نػػیعىای بػػانینی   شػػا و خػػود ك ىػػای بػػومی ی بػػرای بیماریباشػػنو جمعیػػت شػػهرىای بػػ ر  سػػاكع  مراكػػ  پر یعمهػػاجر  باشػػنو   ك یػػا  تػػی 

ىػای تشػخید ك غربػی  یػ  بػا ركش در  رىنػ   پ شػ یارایػو خػوما  شػیوه . ا تمانی ایجاد ك چگو گی درماف آ های تعػاریف سػنتی خػود را دار ػو
بایػو  سػلامت جویػو  خوما آشنایی مردـ با . كوشو آ ها می سلامتی در ر ع مش لا  باكرىای محیی مردـ كمك  موده ك اصوؿ درما ی خود بو

تریع اقػػواـ در  عنواف اكنػػیع ك  ػػوری مػػایع درمػػا ی خػػوراكی بػػو“درمػػا ی باشػػو ك در ایػػع مبحػػك -یىای كاركنػػاف ارایػػو خػػوما  بهواشػػت از اكنػػیع ىػػوؼ
ىػای محیػی آ هػا  ىای اسهانی بایو بو طریدی بو مردـ معر ی شود كو با باكر رماف بیماریایع شیوه د. توا و مثاؿ مناسبی باشو می” مدابا بركز اسهاؿ

ىای  از آف چسػب یتوا یػو ی ػ ىمػا طور كػو شػما  می. شػو و” متوسػا“در تضاد  بوده ك در  تیجو از آف استدباؿ كرده ك برای درماف اسهاؿ بػو آف 
ایػع   تػو در زمینػو ارایػو ىػر  ػوع . را آمػاده  ماییػو ” سػط  پػذیرش“جویػو  یػ  بایػو  یشػتپوست خػیس ببنویػوی بػرای معر ػی یػك ركش بهوازخ  را بو

شناسػػی راىبردىػػای كنتػػرؿ  مػػركری بػػر   ػػا  مردـ“  بػػرای كسػػب اطلاعػػا  بیشػػتر بػػو. خػػوما  جویػػو كشػػف شػػوه در  ر ػػو پ شػػ ی صػػادؽ اسػػت
 .مراجعو شود”  1اسهاؿ

      
   ا  مه  برای آموزش مادراف 

 
 كار می ركد شود كو مایع درما ی خوراكی برای درماف اسهاؿ بو ه از كاژىای محییی بوكف ذكر ىر دنیییی بو مردـ  توییخ داده میبا است اد. 
  انی در ا ر از دسػت ر ػتع آب بػوف     مایع درما ی خوراكی مم ع است اسهاؿ را متوقف   نو كنی ما ع از خش ی ی یعف ك  اتوا ی ك بی 

درمػػا ی خػػوراكیی مایعػػا   یػػاتی از دسػػتو ر تػػو را جبػػراف كػػردهی بػػو بیمػػار ا ػػرژی ك مداكمػػت داده  ك بػػو بػػوف تػػازگی ك مػػایع . شػػود میکػػودک 
 .دىو  طراكا  می

  اگػر مایػو )مایع تهیو شوه بایو با قاش  چایخوری ك آراـ آراـ در مو  چنو سػاعت داده شػود : گیر ك كاربر است مایع درما ی خوراكی كقت
تػواف بػرای كنتػرؿ اسػهاؿ ك  كػو می  یی ىنػوز بهتػریع كػاری اسػتکاسػتیكنػی بػا كجػود ایػع  (. ود مم ػع اسػت كػودؾ اسػت راغ كنػوتنوی داده شػ بو

 .درماف بیمار  مود
  ی اشػتباىاتی صػور  گیػرداسػت بنوی شػوه قػبلا   آمػاده ك بسػتو کػو  پودرىػای مػایع درمػا ی خػوراكی در آبی ىنگاـ  ا كػردف مم ع است بو .

گرـ  8,5 گرـ كیركر سوی   0,9: بنوی شاما اغیب پودرىای تهیو شوه در بستو. شود ه مدوار آبی است كو بو پودر ایا و میمهمتریع اشتبا
بنوی یو یسػف  بسػتو. ایػع مدػوار از پػودر  بایػو در یػك نیتػر آب  ػا گػردد. گػرـ گیػوك  اسػت  81گرـ كیػركر پتاسػی  ك  1,9سیترا  سوی ی 

گػػرـ گیػػوك  خشػػك   81گػػرـ كیػػركر پتاسػػی  ك    1,9كربنػػا  سػػوی ی  گػػرـ بی  8,9گػػرـ كیػػركر سػػوی ی 0,9: بػػرای  ػػا در یػػك نیتػػر آب شػػاما
ىای مختیف مخیوط شوهی  رموؿ كامیی برای مایع درما ی خوراكی است كنػی درصػورتی كػو توییراتػی ج یػی در آف  ایع  سبت از  مك. است

ىایی باشػو كػو در   شػو و گرا تػر از بسػتو ایع طریػ  تهیػو می ىایی كػو بػو بنوی ومم ػع اسػت ى ینػو بسػت. داده شود تا یر آ را كاى   خواىو یا ت
 .شو و محا تهیو می

   جوشا وف آب برای تهیو مایع یركرتی  وارد كنی درصورتی كو مادر علاقمنو بو جوشا و آب باشو بایو ایع عمػا قبػا از  ػا كػردف  مػك ك
  بایو گرـ ك یا سرد باشو  رار  مایع معمونی بوده ك.  ش ر در آف صور  گیرد

 

                                                           
1. Coreil  J, Mull JD, Athropological  studies  of diarrheal illness. Soc Sci Med 1998; 27(1) (Suppl).‌
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درصػػو از مػػردـ ایػػع   91كشػػور را مدایسػػو كػػرده ك  شػػاف داده در  ػػانی كػػو   00ىػػای  داده 1550سػػازماف بهواشػػت كشػػورىای آمری ػػایی در سػػاؿ 
طور  درمػػا ی بػػوایػػع ركش درصػػو از كودكػػاف  یازمنػػو بػػو 99كشػػورىا دسترسػػی بػػو مػػایع درمػػا ی خػػوراكی بػػرای درمػػاف بیمػػاری اسػػهاؿ داشػػتو ا ػػو تنهػػا 

 . 1ا و صحی  ار آف است اده كرده
 

 جسمی غیر ارادی ىایآسیبكاى  می اف 
پػ،كى  دنیا اسػت اده از ایػع عبػار  آ سػت كػو . ركد كار می شوی بو  امیوه می” تتادؼ“بجای آ  و كو سابدا  ” غیرارادی ىایآسیب“عبار       
ىػا دارای عوامػا  بی ػو ما نػو سػایر بیماری یطور تتػاد ی ایجػاد شػو و ات اقػاتی  یسػتنو كػو بػو یىػاایػع آسػیباپیومیونوژی ی  شاف داده كو یركز  ىای

بػر اسػاس  . ای مناسػب كػاى  داد تواف  بػا ب ػار گیػری ركشػهای مواخیػو علاكه برایع بركز آ ها را می. بینی می با ی ك محیطی ىستنو خطر قابا پی 
ایع (. سانگی 79قبا از )ىای عمر  عاؿ ا ساف در د یا است  درصو از ساؿ 19دست ر تع ك خشو تی عاما از  ىاآسیبگ ارش با ك جها ی 

 ػواكثر . ىای  عاؿ عمر بشری   د مردىػا دك برابػر زف ىػا اسػت ىور ر تگی  ساؿ می اف ایع بو. 8آمار برای كشورىای قاره آمری ا  ی  صادؽ است
گیری كاقعػی  آسػیب ىػا  ىمو. كنو سانگی بتوریج كاى  پیوا می 10ا تو ك سپس تا سع  در ساؿ اكؿ ز وگی ات اؽ می ىابركز آسیبمر  در ا ر 

 . شودسانگی دیوه می 01تا  وكد سع  19ك مر  در ا ر آف از سع 
طیػب ك ای بػر ایػع م آیػو تنهػا مدومػو ىای  راكا ی  وشتو شوه است ك آ  و كػو در ایػع كتػاب می ك آ ار آ ها كتاب ىای جسمیآسیبدر زمینو      

 . باشو ىایی برای اكنویت دادف بو برخی از مواخلا  ارایو شوه می منبعی برای مراجعو بوده ك در یمع توصیو
( در اینجػا كودكػاف كػ  سػع ك سػاؿ مػورد  هػر اسػت)ما وه از یك منبع ا ػرژی بػر ركی موجػودی ز ػوه  عبار  است از آ ار باقی آسیب جسمی     

تػن سی ) ػرار ی اشػعو ك یػا سػموـ ( كسایا  دییػوی  سػدوط  از بینػویی گیونػو)جساـ كُنو ك یا تی ی اجسامی متحرؾ است مثا آ ار  ی ی ی در ا ر ا
. اسػػت  ػػاد آسػػیب جسػػمیىمیشػػو ا تدػػاؿ زیػػا بخ  یػػك ا ػػرژی عامػػا ایجػػاد یػػك . اسػػت( زدف بػػو مػػواد زیػػا بخ  یػػا شػػیمیایی خػػوردف ك یػػا دسػػت

توییرا  محیطی است  ىاآسیبواستو مو ر است كنی مو رتریع مواخیو برای پیشگیری  از ایع  وع  اخ ىایآسیبتوییرا  ر تاری در پیشگیری از 
ا تهػارا   ؛در ر تػار اتػییتوییر  یعنی آف کوانبتو توییرا  محیطیی می رك ك ماكركی برای كودكاف . تر است ختوص   د كودكاف صادؽ ك ایع   تو بو

  .داده شود یك تماـ ا راد جامعو ی؛بهواشت-ف درما یكاركناف خوما  ؛ك  وع مراقبت پور ك مادرىا
مثػػا سػػوختگی ك مسػمومیتی ى تمػػیع دنیػػا مػر   ػػوزاداف را در ایػػالا  متحػوه آمری ػػا ك كشػػورىای  یك آ ػػار زیػػا بخ  آ هػاجسػمی  ىػػاآسػیب     

در . شػورىای كمتػر توسػعو یا تػوی بیشػتر اسػتدر ك ىػای جسػمیآسػیبىػای باقیما ػوه در ا ػر  می اف مر  ك  اتوا ی. دىو  صنعتی مشابو تش یا می
ىػػای  سػػانو  ػػ د زف ىػػا اسػػت ك بیماری 80تػػا  9سػػانو  ػػ د مردىػػا ك  00تػػا  9ىػػای سػػنی  دنیػػا اكؿ مػػر  در گركه ىػػای جسػػمیآسػػیبایػػع كشػػورىا 

ىای   بیماری ابػتلا بػو یع كشػورىاسػانو در ایػ 0تػا  1 ػ د كودكػاف  یدنیػا  مػر  خسػتیع . ىا در مر یػو بعػو  قػرار دارد دسػتگاه گػردش خػوف ك سػرطاف
 .ع و ی ك ا گیی دستگاه تن س ك گوارش است

ىػػای آسػػیبدر اغیػػب كشػػورىای بیشػػتر صػػنعتی شػػوه د یػػا از قبیػػا آرژا تػػیعی اركگویػػو ی اسػػپا یای اسػػترانیای نهسػػتاف ك ایػػالا  متحػػوه آمری ػػای      
در اغیػب كشػورىای د یػا كقتػی معیارىػایی . سانو اسػت 80تا  1ك زف ىای سانو  00تا  1ىای سنی  گركه  یدنیا مر    د مردىا جسمی  خستیع

)ىای بااندوه از دست ر تو ز وگی مثا  ساؿ
0
YPLL)  ىػا  بػركز ایػع كمبود  خسػتدنیػا  ىای جسمیآسیبدر  هر گر تو شودی  "بار  اتوا ی"ك یا

كودكػاف  ك بهواشػت عمػومی بػانویع قػرار  سػلامت  ا اكنویػت مسػایا كاى  آسیب ىا غیر ارادی ك ارادیی درتماـ  داط د یػا بایػو سر تػ. باشو می
 .   ی پیشگیری بر درماف  ترجی  داردآف كاما   یا تع ك  بهبود آسیب جسمیطبیعی است كو بو دنیا باقیما وف آ ار  اتوا ی . گیرد

                                                           
1.Huttly

 
SR, Morris SS, Pisani V. Prevention of diarrhea in young children in developing countries. Bull WHO 

1997; 75(2): 163-174. 
2

. 
.  Pan American Health Organization Health conditons in the Americas. 1994 ed. Washington DC: PAHO; 

(Scientific Publication 549; 2 vols).
.‌

3
. 
Years of Potential Life Lost‌
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ىای درما ی ك بیمارستا یی غیبت از    ی از جمیو ى ینوىای مر  ك  اتوا یی آ ار اقتتادی ك اجتماعی  راكا ی علاكه بر ى ینوىای جسمیآسیب     
یػك پػ،كى  در  . كنػو ىػا ك جامعػو تحمیػا می كار   د بانویعی  اتوا یی كاى  تونیوی ى ینو ىای مراقبتی در منػ ؿی غیبػت از تحتػیای را بػو خا واده

ای مربػػوط بػػو  در ا ػػر تتػػادؼ كسػػایا  دییػػو جػػاده ىػػای جسػػمی كارد شػػوهآسػػیبدر صػػو از كػػا ى ینػػو  01كشػػور سػػویو  شػػاف داده اسػػت كػػو تنهػػا 
ىػػای آسػػیبتػػواف ایػع  سػػبت را بػو سػػایر ا ػواع  ا تمػالا  می. 1درصػػو باقیما ػوه در ارتبػػاط بػا كػػاى  تونیػو بػػوده اسػػت 91ىای درمػػا ی بػوده ك  ى ینػو

یػك  . ىا تنهػا برآكردىػای كوتػاه مػو  ىسػتنو ینػوبایو توجو داشت كو ایع ى  .  وادث غیر را نوگی ك كشورىای دیگر  ی  تعمی  داد جسمی در ا ر 
ىا كارد شوه بو موػ  آسیب. دیگراف ات او داشتو باشو ما وه ك بو مم ع است تا آخر عمر  اتواف باقی آسیب جسمی دیوه استكودكی كو شویوا  

ىػػای آخػػر ز ػػوگی  یػػ  ا ػػ ای  ر را در سػػاؿكنػػو خطػػر ابػػتلا بػػو بیمػػاری آن ایمػػك اعتػػاب عػػلاكه بػػر آف كػػو خطراتػػی را در جػػوا ی متوجػػو بیمػػار مػػی
 . 8دىو می

 
 
 
 
 
 
 
  

خطػرا  ك ( 8)ىػای كػودؾی  رشػو سػنی ك مهار ( 1: )ك  ػوع آف بػو كودكػاف اسػت آسیب جسػمیسو تعییع كننوه مه  مشخد كننوه رخواد      
 . ك ایت سرپرستی بانویع از كودؾ( 0)ىایی كو در  واشی ز وگی كودؾ كجود دارد ك  مراقبت

آ ها از كنج اكی بالایی برخػوردار . پذیرتر از  وزاداف ىستنو آسیب یتر بودف ك توا ایی بالا ك پاییع ر تع بو دنیا متحرؾ یسانو 0تا  1كودكاف      
گرچػػو  . كننػػو را  وار ػػو بػػوده كنػػی توا ػػایی كنتػػرؿ خػػود را  واشػػتو ك ىم نػػیع تجربػػو كػػا ی بػػرای مػػرتبم كػػردف عمییػػا  خػػود بػػا دردی كػػو ا سػػاس می

خطػػرا  موجػػود در منػػ ؿ داشػػتو ك سػػانو ىسػػتنو كنػػی بػػو دنیػػا آف كػػو توجػػو بػػو 0تػػا  1تػػر از كودكػػاف  تر ك متحرؾ سػػانو ك ب رگتػػر  عػػاؿ 9كودكػػاف 
و  تریع خطراتػػی كػػ شػػایع. شػػو و توا نػػو آسػػیب كارده را بػػو عمییػػا  خػػود مػػرتبم كننػػو ك اغیػػب كنتػػرؿ بیشػػتری برخػػود دار ػػوی كمتػػر دچػػار  اد ػػو می می

سوختگی با آت  یا آبجػوشی پػر  شػوگیی مسػمومیتی   بػودف صػنونی مختػوص كػودؾ : كنو عبار  است از سانو را تهویو می 0تا  1كودكاف 
سانگی خطرا  بیشتر از  ا یو كسایا  دییو موتوری اع  از این و كودؾ  9در  وكد . در داخا ماشیعی  دواف دستگاه آژیرك  یو دكد در من ؿ

وده ك یا ىنگاـ عبور از خیاباف با آف برخورد كرده ك یا در  اؿ دكیوف از زمیع بازی بیركف آموه ك  اگهاف در خیاباف با كسییو  دییو مسا ر كسییو ب
اـ تنهایی ا جػ سرپرسػتی آ هػا دارد را خػود بػو دىنػو كػو عمییػاتی كػو  یػاز بو اغیب پور ك مادرىا بػو كودكػاف اجػازه می. موتوری برخورد كنوی كجود دارد

 .بار خواىو بود دىنو كو  تیجو آف رخوادی تاسف
ىا از   بی  از ا ػوازه ك  انػت تهػاجمی پسػرب و   عانیت. ىا است ىا در تماـ سنیع بسیار بیشتر از دخترب و پسر ب و جسمی ىای می اف آسیب     

در كشػػورىای غربػػی . آسػػیب ىػػا شػػناختو شػػوه اسػػت ك ىم نػػیع در تمػػاـ  دػػاط د یػػا  دػػر از عوامػػا ایجػػاد آسػػیب ك. اسػػتآمی   ر تارىػػایی مخػػاطره
كودؾ كوچك ك بیشتر در یك خا ػوی  واشػتع پػور یػا   0كجود تواف بو  د  دار وی در آف میاف می ىای جسمی آسیبعوامیی دیگری  ی  در ایجاد 

طور عمػوـ  بایػو دا سػت كػو  بػو یع عوامػا خطػراعتبػار تمػاـ ایػ  بػا كجػود  .مادری ابتلای مادر بو بیماری ا سردگی ك ك  بودف سع مػادری اشػاره كػرد

                                                           
1.Hartunian NS, Smart DJ, Ponsonby AL, The incidence and economic cost of cancer, motor vehicle injuries, 

coronary heart disease and stroke: A comprative
 a
nalysis. Amer J Public Health. 1980; 1249-1260‌

2.Mrazek PJ, Haggerty RJ, eds. Reducing Risk for Mental Disorders: Frontiers for preventive Intervention research. 

Washington DC: National Academy Press; 1994‌

علاكه بر تحمیا مر  ك  اتوا ی ی  ی جسمیىاآسیب
جامعو  ىای اقتتادی ك اجتماعی بسیار زیادی  ی  بو ى ینو
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آ هػا  ىػای جسػمیآسػیب شػیوع  ا وی در كاى  می اف ای از ایع عواما خطر بوده بر ركی كودكا ی كو در مواجهو با مجموعو یای ىای مواخیو بر امو
 . 1مو ر  بوده است

غیػر از ) كػرده كػو اقػواما  پیشػگیری كننػوه غیػر مسػتدی     مشػخد یبرای تمػاـ طػوؿ ز ػوگی ىای جسمیدراز مو  در زمینو  آسیبپ،كى       
از عمییػاتی اسػت كػو در جهػت توییػر  ییبسػیار بیشػتر تػا یر ( طور مستمر در  هر داشت ك یػا ر تارىػایی كػو بایػو ت ػرار شػو و آف مساییی كو بایو بو

ىایی كػػػو كودكػػػاف  بنوی یایی متػػػر ی در منػػػازؿ در بسػػػتوعنواف مثػػػاؿ توزیػػػع داركىػػػا ك یػػػا مػػػواد شػػػیم بػػػو. ی داردگیػػػرد ر تػػػاری صػػػور  میختوصػػػیا  
یػػا  . ای  ابػػت شػػوه اسػػت طور قابػػا ملا هػػو توا نػػو آ هػػا را بػػاز كننػػو از اقػػواما  پیشػػگیری كننػػوه غیرمسػػتدیمی اسػػت كػػو مػػو ر بػػودف آ هػػا بػػو  می

شػو و كػو  مدػواری  بػاز می ىػایی در منػازؿ كػو بو نجرهىػای  تػب پگیر در كنار خیابػاف سرعت ع موا عىای ایمنی خودكار داخا اتومبیای ساخت كمربنو
 . مستدی  است كننوه غیر ىای بیشتری از اقواما  پیشگیری یك كودؾ  توا و از آف عبور كرده ك بو پاییع پر  شودی مثاؿ

ف بستع كمربنو ایمنػی در اتومبیػا ك اجباری شو. ىستنو ىای آسیبىا  ی  در صور  اجرا از كسایا  مو ر در پیشگیری از   امو قوا یع ك آییع     
دىنوی اعػ  از  اجرای ایع قوا یع تع  می ىای سنگیع برای آ هایی كو بو ىنگاـ موتور ك یا دكچرخو سواری ك برقراری جریمو ایمنییا است اده از كلاه 

 سػاختعقػوا یع اجبػاری . ـ را  جػا  داده اسػتىای اجرایػی آ هػا جػاف مػرد كو تتػاد ی صػور  گر تػو ك یػا  گر تػو باشػوی بسػیار بیشػتر از ى ینػو ایع
ىػایی كػو مشػ لا   ىا بػو خا واده ىمراه برقػراری  هػامی بػرای كاـ دادف ایػع  ػوع صػنونی ىا بػو صنونی مختوص كودكاف تا سنی مشخد در اتومبیا

سخت كارده شػوه بػو كودكػاف را بػو  جسمی ىایآسیبمانی دار و ك ىم نیع آموزش پور ك مادرىا برای آشنایی است اده از آ ها  شاف داده تعواد 
 .مدوار بسیار زیادی كاى  داده است

ىای قا و ی یركر  داردی د باؿ كردف  وعی از آموزش است كػو توییػر  سومیع ركی رد مو ری كو تدویت آف برای توییر محیم زیست ك  یازىای     
ىػای اداریی آموزشػیی مراكػ  صػنعتیی سػازماف)جامعػو  مػویرافك یػا  سػلامت  ر تاری در پور ك مادرىای كودكاف ب رگتری كاركناف خوماختوصیا  

 (.آموه است 11ایع  وع اىواؼ در  تا  تری در ایع زمینو ك چگو گی دستیابی بو بحك م تا. ) كنو ایجاد می( رك ا یوفی ك كاركناف اداری
توا نػو از طریػ    ىای خػوما  اكنیػو بهواشػت می شػاغا در بر امػو متخػوما  سػلادقیػ    شػاف داده كػو كاركنػاف  پػ،كى  ىػایتعواد زیادی از      

ىای محیػی   ػا ك مراقبػت از كودكػافی در   مشاكره با پور ك مادرىػا كودكػافی ایجػاد توییػرا  زیسػت محیطػی كوچػكی  عانیػت بػرای تشػ یا كمیتػو
كاى  آسیب  توا و بو از مؤن یع   هرستی از اقواماتی كو میتعوادی . 0ی 0ی 8عهوه بگیر و ای بو كاى  می اف آسیب ىا ایع گركه سنی  د  عموه

 صور  خلاصو آكرده شوه است ا و كو در قسمت بعوی بو ىا كودكاف بیا جامو ارایو داده
      

 .كو در داخا كسایا  دییو موتوری بو كودكاف كارد می شود  ىاییآسیبپیشگیری از 
 
 در ایػالا  ك منػاطدی كػو  تػب . و مجه  بو كمربنو ایمنی است  در اتومبیػا  تػب شػوددر صور  كجود ام اف مانی صنونی ایمنی كودؾ ك

 . شود پیركیاجباری است بایو از قا وف    براساس قا وفایع  وع صنونی برای كودكاف 
  یػػو از كمربنػػو كنػوی با پػس از رشػػو كػودؾی ىنگػػامی كػػو صػنونی ایمنػػی داخػا ماشػػیع بػػرای اك كوچػك  شػػوه ك از صػنونی معمػػونی اسػػت اده می

 .ایمنی است اده كرده ك بهتر است كو در صنونی عدب بنشینو

                                                           
1

.
 
.
Kendrick D. Role of the primary health care team in preventing accident to children. Brit J Gen Pract 1994; 44: 

372-375‌
2.Bass JL, Christoffle KK, Windome M, et al. child injury prevention counseling in primkary care setting: A critical 

review of the literature. Pediatric 1993; 92:544-550 (42 references)‌
3. 

 
Kendrick D. Role of the primary health care team in preventing accident to children. Brit J Gen Pract 1994; 44: 

372-375‌
4. Groosman  DC, Rivara FP. Injury control in childhood. Pediatr Clin North Am 1992; 39: 471-485.
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  در ایػالا  ك . كودكاف  بایو در  قسمت پشت ك باز كا ت ك یا كامیوف بنشیننو مگر آ  و كا ت با سرعت ك  ك با ا تیاط كاما را وه شػود
 .كرد  پیركیبایو از قا وف  براساس قا وف منع درادف كودكاف در قسمت باز كا ت مناطدی كو سوار كرد

 
 پیشگیری ازبرخورد كسایا  دییو موتوری باكودكاف 

 
 كننو بایو بر  سب سع ك كیعیت عبػور كسػایا  دییػو سرپرسػتی ك  هػار   راه عبور می كننو ك یا از چهار كودكا ی كو   دیك خیاباف بازی می

ىػایی كػو ماشػیع ر ػت ك آمػو  ا و اجػازه داده شػود كػو در محا رسػیوهمم ع است بو كودكاف كوچ ی كو ىنوز بو سػع آموزشػگاه ر ػتع  . شو و
پور ك . ىای پر ر ت ك آمو تحت مراقبت ك  هار  باشنو راه  تی كودكا ی كو كمی ب رگتر ىستنو بایو ىنگاـ عبور از چهار.  وارد بازی كننو

 .ری در مراقبت از كودكاف ب ار بر ویا كسا ی كو مسوكؿ مراقبت از كودكاف ىستنو ىمیشو بایو ا تیاط بیشت  مادرىا
  شػود    ػرده ك یػا   ػاظ باعػك می. خیاباف   دیك اسػت بایػو   ػاظ كشػی شػودمحا بازی كودكاف در اطراؼ خا و ك یا داخا آموزشگاه كو بو

 . كو توپ بازی كودكاف از محوطو خارج  شوه ك در  تیجو آ ها با ىیجاف ك بوكف مراقبت بو باؿ توپ بازی  وك و
  كسػییو ا ػراد  شػود كػو  بسػیاری از آ هػای بو ایع عما سبب می. ىا علاقمنو و كو برای بازی كردف در پشت ماشیع پنهاف شو و سیاری از ب وب

را نػػوگاف بایػػو قبػػا از  ركػػت دادف ماشػػیع . خػػا واده در ا ػػر  ركػػت بػػا د ػػوه عدػػبی بػػا ماشػػیع برخػػورد كػػرده ك جػػاف خػػود را از دسػػت بوىنػػو
 . ا بخوبی بازرسی كننواطراؼ ك زیر آ ر 

 
 شود  ىای بازی ك یا كسایا بازی كارد میكودكاف در زمیع ی كو بوىای جسمآسیبپیشگیری از 

 
مراقبیع كودكاف  بایو اجازه ا جاـ  . شود كودكاف را سبب میىای جسمی  آسیبا تادف از درختی از ایوافی از تاب ك یا سرسره موارد زیادی از 

خواىو  برای اكنیع بار كاری را ب نوی  در اغیب مواقع كقتی  كودؾ می. ز رشو كا ی برای ا جاـ آ ها را   رده استی بوىنوكارىایی كو كودؾ ىنو 
دىو كو كودؾ ىنوز رشو كا ی را برای ا جاـ آف  ركت  دىی ی  شاف می مثا سوار شوف بو سرسرهی ك ما از ترس دست خود را محا ا اك قرار می

تواف با است اده از  گردد كو می كودكاف   ىای جسمیمم ع است سبب  آسیب ی   سازماف داده شوه یكرزش  ىایك بازی ىاتمریع.   رده است
 .را كاى  داد ىا آسیبتر ك آموزش درست بو كسییو مربی كرزشی می اف بركز ایع  وع  كسایا ك  خطر

 
 آیو یىا برای كودكاف پی  م ىا ك پنجرهی در پی افآسیب ىاپیشگیری از 

 وا ػو از آ هػا عبػور كنػو بػاز  ت ػوی كػو سػر ك بػوف یػك كػودؾ  دربایػو  ىسػتنوزمػیع  ز سػط  تر ا متر ك بیشػتر بػالا 1,9ىایی كو در  و  پنجره
 .شو و

  یع كودكػاف  تػی بعػو از  راگیػری بػالا ك پػای. ىا یػك  ػرده ك یػا مػا ع بػرای جیػوگیری از پػر  شػوف كػودؾ بایػو قػرار گیػرد در قسمت بالای پیو
در ىرصػور  مم ػع . ىا بػو پػاییع سػدوط كننػو ىای را تشػخید  ػواده  ك از بػالای پیػو ىا مم ع است ىنگاـ دكیوف  اصػیو ر تع خ یوه از پیو

 . است قبا از آ  و كودكاف رشو كا ی كرده كخطر سدوط آ ها برطرؼ شود  واد ی از ایع قبیا برای آ ها زیاد ات اؽ ا تو
 

 پیشگیری از سوختگی
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آشنایی با ایع خطرا   دنیا  بانویع بو. گر تگی ىستنو طور اختتاصی در خطر مواجهو با سوختگی با آت ی آبجوش ك یا برؽ كاف كوچ تر بوكود 
غیر از  بو. كننو كو ایع آشنایی با آموزش ك در طوؿ زماف  اصا شوه ك ذاتی  یست كننو كنی  راموش میآ ها پرىی  می  ىمواره از مواجهو با

 .سوزیی شعیو ك دكد ىستنو بسیار مسعی كودكاف كوچك بی  از دیگراف در معرض مر  در ا ر آت  ا راد
  ىػػای دكدیػػاب  تػػب دسػػتگاه  یا تػػو ی زیػػاد ات ػػاؽ میسػػاختما ی متػػان  ػػوع دنیا  ىػػای بػػوسػػوزی در سػػاختماف در منػػاط  ك جػػوامعی كػػو آت

ىایی   تػی اگػر چنػیع دسترسػی. یػركری اسػت خارج  وار ػو دسترسػی  ػوری بػوىػایی كػو  ك  ك بازرسی ىر چنو كقت ی بار آ هػا در اطاؽ آژیر
سػوزی بیػوار شػوه ك خػود ك  گردد آ هایی كو خواب سنگیع دار و  ی  ىنگاـ آت  ك  باعك می ى  كجود داشتو باشو دستگاه دكد یاب آژیر

ىلاكت مػی رسػنو در ا ػر دكدی كػو  در ا ػر شػعیو آ ػ  بػوىماف ا ػوازه كػو ا ػراد  سػوزی بػو ىنگػاـ آت . خا واده خود را از سوختع  جػا  دىنػو
ىػای بػو یسػوز  دكدیاب آژیر كشی كو صػحی  كػار كنػو میػ اف مػر  كودكػاف را بػو ىنگػاـ آت . رسوی خواىنو مرد ىای میقبا از شعیو بو اطاؽ

 .  تف تدییا خواىو داد
   ىػایی كػو   ػاظ  تػواف از بخػاری ك یػا اجاؽ می. اسػت مما عػت كػرد ىایی كػو در داخػا منػ ؿ كودكاف را بایو از   دیك شوف بو بخاری ك اجاؽ

 .شود است اده كرد داشتو ك سط  خارجی قابا دسترس آ ها گرـ  می
  طوری   كمربنػو  یػ  مجهػ  باشػو بػو ىای جذب ك جمع ك جور داشتو باشو ك بو ىای كودكاف بایو آستیع نباس خوابی  ونو  ماـ ك سایر نباس

ىػای كودكػاف  بایػو از  در بعضػی از كشػورىای نباس. سػوزی آ هػا كمتػر باشػو شػو و خطػر آت  خاری ك یا اجاؽ   دیػك میب كو كقتی كودكاف بو
گر تگػی كودكػاف از ایػع طریػ  آف ا ػوازه كػ  اسػت كػو قػا و ی كػردف ایػع  ػوع  مواد مدػاكـ بػو شػعیو تهیػو شػود كنػی در بعضػی دیگػر میػ اف آت 

ىا در آمػوزش پػور ك مادرىػا بػرای   ػا كودكػاف از  كنو كنی مم ع است است اده از ایع  وع نباس  می    پیواىا را برای كودكاف یركر نباس
 . سوزی گنجا وه شود آت 

   بایػو بػو كودكػاف اجػازه بػازی بػا ىػر چیػ ی كػو مم ػع اسػت باعػك . ىایی دكر از دسترس كودكاف قرار داده شود كبریت ك  نوؾ بایو در محا 
 . ودسوزی گرددی داده ش آت 

  دنیػا آ  ػو دسػتو قابیمػو ك یػا بسیاری از كودكاف ىر سػانو بػو. ىای آ ها را بایو دكر از دسترس كودكاف قرار داد ظركؼ داغ آشپ خا و ك دستو
ىای درجػو دكـ ك سػوـ  ركی خػود ریختػو ك  دچػار سػوختگی ا ػوی ظػرؼ غػذا را بػو ای كو بر ركی اجاؽ در  اؿ جوشیوف است را گر تو ماىیتابو

 .ا و هشو
  اغیػب سػاز وگاف . گراد تنهػی  كننػو درجػو سػا تی 90ىایی كو آبگػرم ع مجهػ  بػو ترموسػتا  دار ػو  بایػو درجػو  ػرار  آب را  بػی  از  خا و

 ا یػػو بػػرای بػػانویع  8كننػػو كػػو ایػػع درجػػو  ػػرا  در مػػو   گراد تنهػػی  می درجػػو سػػا تی 79تػػا  71آب را بػػر ركی   ىػػا درجػػو ایػػع  ػػوع آبگرم ع
ىا در درجػػا  كمتػػر  مػػا ع از سػػوختگی ا ػػراد خػػا واد در ىػػر سػػنی  تنهػػی  درجػػو  ػػرار  آبگػػرـ خا ػػو. آكرد كجود مػػی درجػػو دكـ بػػوسػػوختگی 

ىای بستری شوه   درصو از سوختگی 80در ایالا  متحوه آمری ا  شاف داده شوه كو سوختگی با آبگرـ  یپ،كىش از یم بر امو .  گردد می
ىای آبگػرم ع منػازؿ  بایػو آب را بػػی  از  در بعضػػی از ایػالا  ایػع كشػور طبػ  قػػا وف دسػتگاه. دىػو یا میسػاؿ را تشػ  0كودكػاف كمتػر از 

‌.كننو رعایت  مود ىا ك یا  داطی كو آب را با آت  گرـ می ىا را بایو برای اجاؽ در ىر  اؿ ىمیع  وع ا تیاط. 1درجو گرـ كنو 90
   ا یػو دسػت خػود را  9شوینو بایو قبػا از آ  ػو كػودؾ را در آب قػرار دىنػو بػرای  ده ك یا میپور ك مادرىایی كو كودكاف را با آبگرـ  ماـ كر 

ذخ  آسیب ىا تتاد ی در ا ر آبجوش  امنه  ك  کناره. تا م  در آب  گهوار و تا از  رار  مناسب آب برای شستع كودؾ مطمئع گرد و
‌8پخ  خواىو بود ك شو  آف كمتر از سوزا وف عموی با آبجوش است

   قطع ا گشتاف .كننو كودكاف  بایو ىی وقت با ترقو ك مواد من جره بازی. ىای شایع سوختگی كودكاف است بازی  ی  ی ی دیگر از عیت آت
عػلاكه . ا تػو ك ور ات ػاؽ می ىای خطر ػاؾ  ػ د كودكػاف بػو ا تػادگی ىمیشػگی صػور  در ا ػر اسػت اده از ترقػو  دستی كوری چش  ك یا از شػ ا

                                                           
1. Groosman  DC, Rivara FP. Injury control in childhood. Pediatr Clin North Am 1992; 39: 471-485.‌
2‌.. Botash AS, Fuller PG, Blatt SD, et al. Child abuse, sudden infant death syndrome and psychosocial 

development. curr Opin Pediatr 1966; 8: 195-200 
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ىای شػػویوی را  سػػوختگی  ای كػػو ىنػوز گػػرـ بػػوده ك یػا كامػػا  سػوختو ىای سػوختو مم ػع اسػػت بػا پػػا گذاشػػتع بػر ركی ذرا  ترقػػو بػرایع كودكػػاف
‌.كنو ىای در ا ر مواد سون وره ك یا  س ره داغی  دردىای منتشر ایجاد می سوختگی. گرد و  سببرای خود 

  گرد ػو كػو در بعضػػی از  ىای خطر ػاكی را باعػك می سػوزی ىػا ك آت  گر تگی برؽدار آ هػا  ىػای ذخمػی شػوه ك  تػرؾ كسػایا برقػی كهنػو یػا كابا
. سػوزی را باعػك گػردد گر تگیی جرقػو زدف ك آت  توا و برؽ بار كشیوف بی  از  و از یك پری  برؽ  ی  می. مواقع مم ع است كشنوه باشو

‌.ىا بنماینو پور ك مادر ىای لازـ را بو ع   ا  توجو كرده ك توصیوكننو بایو بو ای پرستاراف ك یا مودكاراف بهواشت كو از منازؿ بازدیو می
   شػو و آ هػا اسػت علاقمنػو می اطػراؼكننو  س كنجاكی آ ها  ی  زیادتر شوه ك بو كشف آ  و كػو در  كودكاف معمولا  در  انی كو رشو می .

. آف بػػرؽ گر تگػػی شػػویو ك مػػر  كػػودؾ خواىػػو بػػود ىا مػػیخی سػػیخ ك یػػا چی ىػػای تیػػ ی را داخػػا پری ىػػا ب ننػػو كػػو  تیجػػو مم ػػع اسػػت بعضػػی
ا ػو بایػو بػا  ػوار چسػب ك یػا ىػر  ىػای آزاد متػرؼ  شػوه داخػا اتػاؽ كودكػاف تػا زمػا ی كػو آ هػا رشػو كػا ی را بػرای تشػخید خطػر   رده پری 

 .ای دیگر بستو شو و كسییو

‌
 پیشگیری از مسمومیت

 
ا تػادف آ هػا در   ىمراه متحػرؾ شػوف ك راه بػو یچی ی را بو دىاف خود   دیك كننو ك ایع پویػوهكودكاف در اكنیع ساؿ ز وگی تمایا دار و كو ىر     

سػانگی بػی   9تػا  1شػوه كػو آ هػا از سػع  سػبای را باز كننوی  خواىنو ىر شیشو ك قوطی در بستو زده ك می  ىر چی  دست ساؿ دكـ ز وگی كو بو
 . مسمومیت باشنو از ىر زما ی دیگر در طوؿ ز وگی در مواجهو با خطر

داركىػایی كػو بػا  سػخو ك یػا ) ىای مػواد خطر ػاؾ  بنوی بهتریع راه كاى  ایع  وع مخاطرا  برای كودكاف كیع ك اجرای قوا ینی است كو بستو     
. بػاز كػردف آ هػا  باشػنوطریدی باشو كو كودكاف قػادر بػو بو( دار ى  باشنو ختوص كو طع ىای بو شودی  تی آسپیریع ك كیتامیع بوكف  سخو گر تو می

ز  ی  دىنوهی  نونو بػازكعی یػو كننوهی جلا مواد پاؾ. گرد و بنوی محا ا  واشتو ك ى اراف مورد مسمومیت را باعك می بسیاری از مواد سمی بستو
جمیػو ایػع مػواد خطر ػاؾ   مواد شػیمیاییی از ىای كودىػای كشػاكرزی ك بػذرىایی آغشػتو بػو ك  بری مواد شػیمایی كشػاكرزی مثػا  شػره ىای ر    لاؿ

دار  ىای درب كودكاف را بایو از ایع مػواد دكر  گهواشػتی سػموـ ك مػواد شػیمیایی بایػو در طبدػا  بػالای ق سػو. مسمومیت دىنوه كودكاف ىستنو
ىای مختػوص داركی كػو    سػو توا نو آ ها را باز كننوی  گهػواری شػو و ك داركىػا  یػ  بایػو در ق ی  ىای مح   ا باری كو كودكاف جواف  ق ا مجه  بو

توا نػو ىمػواره كودكػاف را تحػت  هػر داشػتو باشػنو ك  پػور ك مادرىػا  می. توا نو آ ها را باز كننوی   ػا شػو و آ ها دسترسی  واشتو ك  می كودكاف بو
آ هػا بػا ىیجػاف بػو باؿ چیػ  تػازه ك ختوص كقتی كػو  ىا ك علای  خطری كو بر ركی ایع  وع مواد كجود دارد  هر كودكاف را در تماـ مواردی بو  شا و

 .توا و بهتریع ركش برای كاى  خطر مسمومیت باشوبنابرایع اقواما  پیشگیری كننوه غیرمستدی  می. توا و جیب كنو گرد وی  می خاصی می
را  یخیػره شػوه ك آسػیب ىػایكقتی ایع  ی  سنگیع خػورده شػود در بػوف ذ. سانو بیشتریع مخاطره مسمومیت با سرب را دار و 9تا  8كودكاف      

مم ػع اسػت  یبر سب مدوار  ی  خػورده شػوهىای آسیبكنو ك  ىا ك سایر اعضای بوف ایجاد می با درجا  مختیف در مو ی اعتابی قیبی كییو
 اكی سربی ىای ساختما ی توا و منابع مختیف محیم زیست باشو كنی بی  از ىمو ر   منبع مسمومیت با سرب می. موقتی ك یا دایمی باشنو

ىػا در سػط  اكؿ اغیػب  ایع  ػوع ر  . گردیو ار زیاد مترؼ میدىای سرب ر   1591تا قبا از سانهای . منبع ایع  وع مسمومیت شویو است
سػازی كػو در  ىای ر   كارخا ػو. گر ػت ىا ك گػاىی اكقػا  بػرای سػطوح چػوبی داخػا مػورد اسػت اده قػرار می آمی ی سػطوح خػارج ار خا ػو برای ر ػ 

كننػػو از  دادف محتػػولا  خػود اسػػت اده می ىای سػاخت ظػػركؼ كػػو از سػرب بػػرای صػیدا كننػو ك كارخا ػػو خت محتػػولا  از سػرب اسػػت اده میسػا
ىای پوسػتو شػوه از ركی دیػواری خػاؾی پارچػوی   خوردف مواد غیر خوراكی مثا ر   بعضی از كودكاف عاد  بو. باشنو منابع ایجاد ایع مسمومیت می

(.  چی خوار اسػتی گر تػو شػوه كػو ىمػو  8 امیوه شوه كو از اس  ا واعی از كلاغ” 1پی ا“ایع عادا   ) از ا واع خاؾ رس را دار و كاغذ ك یا بعضی 

                                                           
1. Pica‌
2. Magpie birds‌
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دار دیگػػر كػػرده ك بعػػو ىمػػاف ا گشػػت را  ك یػػا مػػواد سػػرب دار ماشػػیعی گازكییػػا سػػرب  بعضػػی از كودكػػاف مم ػػع اسػػت ا گشػػت خػػود را داخػػا ركغػػع
ظاىرا  تركیبا  سرب   د اغیػب كودكػاف طعػ  شػیرینی دارد بنػابرایع . شود د كو چو تعواد مسمومیت از ایع طری  ایجاد میتواف  وس ز  می. بییسنو

بنػابرایع بایػو بػو ی گیػرد منػو ك بػا اراده صػور  می داری ىوؼ  وصیگی ك بی اری  بػوده بی ػو ا گیػ ه ایجاد ایع عاد  در آ ها تتاد ی یا از ركی بی
آ هػا را از دسترشػاف دكر    را در  هر داشتو ك مراقب كودكاف خود باشنوی مواد غیرخوراكی  مػورد علاقػو” پی ا“یو  مود كو عاد  توص پور ك مادرىا

یػك كػودؾ مبػتلا بػو عػاد  پی ػا معمػولا  علاقمنػو بػو خػوردف یػك یػا دك  ػوع از ایػع . كرده ك بلا اصیو با پ شك كودؾ در ایع زمینو مشور   ماینػو
ىای پوسػتو شػوه دیػواری از مػواد  دار ركی آ ها ریختو شوه ك یا ر   ىای سربىای اطراؼ من ؿ كو ر   داری خاؾ ىای سرب ر ر  اگ. مواد است

 .خوردف مدوار كمی از ایع مواد ادامو دىو مسمومیت با سرب پیوا خواىو كرد مورد علاقو كودؾ برای خوردف است ك موتی بو
      
‌‌‌‌‌ 

 
 
 
 
 

ىای عتػبیی  درد معػوه  ىای بوكف دنیای ترسیوف بوكف دنیای  ركت ك راه ر تع شُػای  شػا و پذیری بیشتری گریو تاری از قبیا تحریكتوییرا  ر     
ىای گػرـ بیشػتر  ىای ایع  وع مسػمومیت در تابسػتاف معمولاُ  شا و. ىای اكنیو مسمومیت با سرب است ىای از  شا و كاری با ىمبازی ك دعوا ك كتك

 .شود می
سػانو سػاكع  9تػا  1آزمػای  خػوف كودكػاف . كنػو ىا ىمػواره یػركر  آزمػای   ػوری خػوف بػرای جسػتجوی سػرب را مطػرح می كجود ایػع  شػا و     

ىای قویمی در بعضی از مناط  شػهری  شػاف داده كػو تعػواد قابػا تػوجهی از آ هػا مبػتلا بػو شػ ا تحػت بػانینی مسػمومیت سػرب بػوده ك بایػو  خا و
 .ىای پیشگیری اكنیو قرار گیر و ر كودكاف ایع  وا ی شهری  ی  بایو تحت بر اموی سایشو ودرماف 

 
  عضوی شوگی پیشگیری از بریوگی ك پاره

 
ایػػع  ػػوع . ایجػاد  شػػوه باشػنوی خ یػػف اسػت دا سػػتومعمػولاُ در صػػورتی كػو  آیػو كنػػی  می ىای بػػرای كودكػاف زیػػاد  پی  اگػر چػػو ایػع  ػػوع آسػیب     

بایػو كوشػ    پػور ك مادرىػای. شػود ىای ش سػتو ك یػا قطعػا   یػ ی تیػ  ك یػا ابػ ار  كشػاكرزی ایجػاد می چاقوی  اب اركاری شیشػو ىا معمولاُ با آسیب
ا ػوی آ هػا را  از  كننو تػا زمػا ی كػو كودكػاف رشػو كػا ی بػرای تشػخید خطػری تسػیم بػر خػود ك ركش كػاركردف ایمػع بػا ایػع  ػوع كسػایا را  ػرا  گر تو

را  سػبت  پػور ك مادرىػاكننو بایو  هرستی از ایع عواما خطر با خود داشػتو ك كو از منازؿ بازدیو می  یكارشناساف بهواشت. ودسترسشاف  دكر كنن
بػػرایع   ا ػػ كفشػػود داشػػتو باشػػنو ك  ىػػایی كػػو مػػا ع از بریػػوگی كودكػػاف می ای بایػػو   اظ ىػػای شیشػػو ىػػا ك درب پنجره. بػػو ایػػع  هرسػػت آشػػنا  ماینػػو

 . ىای آ ها در محیم  گردد خورده  طریدی تعبیو شو و كو پرتاب اشیاو دیگر باعك ش ستع ك پخ  شیشوىا بایو بو    اظ
      

 پیشگیری از غرؽ شوف در آب
 

سانو بیشتریع  9تا  8كودكاف 
ره را برای مسمومیت با مخاط

 .سرب دار و
‌
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ىػای كودكػاف ایػع گػركه سػنی كػو در درصػو از مػر  01تػا  81سػانو بػوده  ك بػیع  0تػا  1غرؽ شوگی ی ی از دلایا شایع مر  كودكاف  متاس ا و
ىا ك سػوا ا قابػا شػنای  ىای دریاچػو دىوی انبتو ایع می اف در مناط  پرجمعیت اطػراؼ ركدخا ػو شود را تش یا می واما خارجی ایجاد میا ر تا یر ع

 ( .دىو سانو را  ی  تش یا می 80تا  19 جوا هاىای  غرؽ شوگی در آب  سبت زیادی از مر . )دریا بیشتر است
ىػای كػ  عمػ ی بػوكف  ضػور ك سرپرسػتی یػك شػناگر داخا آبی  تػی آب ب بایػو آ هػا را از ر ػتع بػوشوف در آ برای محا هت كودكاف از غرؽ    

دار  ىػای اسػتخر  یاط. ىای اطػراؼ   واشػتو باشػنو ىا ك بركو ىا بایو دارای   اظ باشو تا كودكاف  دسترسی بو ركدخا و  یاط خا و. ماىری ما ع شو
شایو تعواد كمی از بانویع باشػنو كػو بوا نػو كودكػاف . ك سرپرستی مربی  توا نو داخا استخر شو و بایو دارای   اظ باشنو تا كودكاف بوكف  ضور

ىػای كػ  عمدػی بیا تنػو آب   ماـ ك یػا آب اگر  وزاداف ك یا كودكاف  وپا با صور  داخا كاف پر. ىای ك  عم   ی  خ و شو ومم ع است در آب
شود ك ىوشػیاری ك مراقبػت پػور ك مادرىػا  ىا قرارد داده میموا عی كو در اطراؼ آب. خواىنو بودقادر بو برگشتع ك خارج كردف سر خود از آب  

 . شوف كودكاف در آب است كییو اصیی پیشگیری از خ و
 كر شػوف در سػط  آب ك یػا كنتػرؿ خػود آموزش شػنا بػو آ هػا ك چگػو گی غوطػو ىنگامی كو كودكاف از  هر جسمی رشو مناسػب را كػرده باشػنوی    

 . در عم  بوكف آ  و بترسنوی ی از بهتریع  كسایا  ابت شوه در  جاتشاف از غرؽ شوف در آب است
 

 شرا  ك گاز  یوا ا  برخورد با گ ش 
 

. ای ك بیماری شاگاس باشو ىای خطر اكی مثا مالاریای تب زردی كوری ركدخا و توا و منتدا كنوه بیماری  ی   شرا  در مناط  گرمسیری می    
ه برایع بسیاری از مردـی از جمیو كودكاف بو  ی   شرا   ساسیت داشتو ك گاىی مم ع است ایع  ساسیت در صور  عوـ درمافی بو علاك 

در صور  . ىا ركش مطیوبی برای مبارزه با  شرا  است ىا ك سایر منا ذ باز اتاؽ كشی درىای پنجره توری. بركز شوؾ كیا مر  آ ها منجر گردد
ىا در داخا من ؿ  ی  كنترؿ   ك  است اده دقی  از  شره. توا و م یو باشو بنو بر ركی رختخواب  ی  می ركش است اده از پشوعمیی  بودف ایع 

تواف از مواد دكر كننوه  شرا   می. گیرد كسییو ا راد آموزش دیوه با تجربو در ایع زمینو صور  كننوه  شرا  است كنی ایع عما تنها بایو بو
 .از آ ها است اده  مود ؿبو  ی   شرا   ساسیت دار و است اده كرده ك ىنگاـ راه ر تع در خارج از من   برای كودكا ی كو

توا ػو بسػیار  ا و می گاز گر تگی شیوع كمتری  سبت بو  ی   شرا  دارد كنی در مناطدی كو س  ك گربو برعییو بیماری ىاری كاكسینو  شوه     
نػو ك سػ  ك گربػو خػا گی  آ هػا دسػت    ر م رر یاد آكری كرد كو ىرگ   یوا ا   اشناس را د باؿ   رده ك  بػوطو  بو كودكاف بایو بو. خطر اؾ باشو

ىػػای بػػازی باعػػك دكر  گهواشػػتع كودكػػاف از كشػػی در اطػػراؼ زمػػیع در اینجػػا  یػػ  بایػػو گ تػػو شػػود كػػو   اظ. را  یػػ  تحریػػك   ػػرده ك آزار  وىنػػو
 .دارد ا گی آ ها را  ی  مح وظ می یوا ا  غربیو ك  اشناس شوه ك  یواف خ

غریب داشتوی خشمناؾ بوده ك یا عضلا  صور  آ ها شُػا ك ا تػاده اسػتی ك  یوا اتی كو ر تار عجیب ىمگی بایو بوا نو كو   دیك شوف بو     
مخػازف طبیعػی كیػركس ىػاری  راكػوفی خ ػاش ك راسػو از ركبػاهی گػر ی كویػو ی. دنیا آف كو  مم ع اسػت مبػتلا بػو ىػاری  باشػنوی خطر ػاؾ اسػت بو

كنػو كنػی از طریػ  گػاز ك اگرچو بیماری ىاری بیشتر  یوا ا  را مبتلا می. در كشورىای در  اؿ توسعو س  از مخازف اصیی ىاری است. ىستنو
بػػو ایػػع بیمػػاری كشػػنوه  گ یػوه بػػا ت ریػػ  كاكسػػع ك سػػرـ درمػػاف  گػػردد مبػػتلا اگػػر  ىػػار. شػػود بػػو ا سػػاف  یػػ  منتدػػا می ی بیمػػارییػا بػػ اؽ  یوا ػػا  ىػػار

 . خواىو شو
ىا  یػ  مشػابو آ  ػو كػو در  پیشگیری از ایع بیماری. شود ا ساف منتدا می چنو بیماری  و چنواف شویوی دیگر از طری  گاز ك ب اؽ  یوا ا  بو     

ی گػاز گر تػو شػوه شػاما شستوشػوی دقیػ  ك ىای اكنیو بػرا كمك. است بنا شوه جوا كردف كودكاف از  یوا ا  غربیو بر پایوبالا گ تو شوه بوده ك 
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باشوی  یواف را بایو  بس  موده ك در صػور  ك شػی بػودف كشػتو ك بػرای تشػخید بیمػاری  رسػتادی شػخد گػار    وری زخ  با آب ك صابوف  می
 . 1درماف شودگر تو شوه  ی  بایو آزمای  ك 

      
 كجود جس  خارجی در  نجره در ا رپیشگیری از خ گی 

‌.ا تو طری  زیر ات اؽ می 0گی راه عبور ىوا   د كودكاف معمولاُ  بو ی ی از گر ت    
 بازی را در دىػاف گواشػتو ك بػو قسػمت عدػب   ىایی از اسػباب ای ك یػا قسػمت مم ع است آ ها اشیاو كوچك سختی مثا یك گیونو گرد شیشو

 گیو ب رستنو؛
  بیعیوف آ را داشتو باشنوی بایو توجو داشت كو كودكاف اغیػب بػوكف جویػوف ی ب ر  غذا را در دىاف گواشتو ك قتو  مم ع است آ ها ندمو

 . بیعنو ندمو را می
   بػیعكنػو گػرد    ك ىنگامی كو كودؾ سر خػود را بینػو می بودهكانس وی گهواره ك كساییی مشابو تن   اصا  رده ىای محا ا  مم ع است 

 . خ گی اك شود ك سببقرار گر تو  آفای  قمییو
 

ىػای در ا ػر  درصػو مر  17 سبتا  زیاد بوده ك در ایالا  متحوه آمری ا  محتیفىای  ركش ا  كودكاف از طری  گر تگی مسیر عبور ىوا بمی اف مر 
 . دىو ساؿ تش یا می 9را در كودكاف زیر  ىا آسیب

ىای مناسػػب ك   خطػری كانسػػ و ىػػای بیبػازی تػواف بػػا آمػوزش پػػور ك مادرىػا بػػرای ایجػاد توییػػرا  در محػػیم اطػراؼ كودكػػاف ك ا تخػاب اسػػباب می    
بعضػی از ایػالا  ك كشػورىا  تػب برچسػب . ی بو مدوار زیادی از بركز  واد ی از ایع قبیا پیشگیری كػردکوچم  ىای غذایی تر كردف ندمو كوچك

 .ا و هىایی كو بایو مراعا  شودی را اجباری كرد بر ركی محتولا  متر ی كودكاف در ىر سعی ك ذكر خطرا  ك ا یتاط
      

 پیشگیری از خ گی بو دلایا دیگر
 

گیرد كنی دنیػا آف  ا سواد مجاری عبور ىوا در ا ر قطع جریاف عبور اكسی،ف بو بوف صور  می در ا رىای  ىا  ی  ما نو خ گی ایع  وع خ گی    
ىػای   ػع اسػت كجػود اكسػیو دك كػربع در اتاؽمم. گیػرد بػوف صػور  میخ گی عموما  در ا ر  رسػیوف اكسػی،ف بػو. شوف گیو ك  نجره  یست بستو

عػلاكه . شػودی باعػك خ گػی گػردد ىا ایجاد می ىایی كو از  اقد سوختع منابع  رارتی ك یا ماشیع در بستو ك اتومبیای ا  ای  گاز كربنیك در  اتاؽ
كػاى  . و ك مسػیر عبػور ىػوا را مسػوكد كنػوىای پلاسػتی ی ركی بینػی ك دىػاف را گر تػ ىای پلاستی یی بادكنك ك یا ركك  برایع مم ع است كیسو

ا و ك یا میح و ك سػایر كسػایا خػواب ركی صػور  آ هػا را پوشػا وه  یػ  مم ػع  شوه  ركی ش   خوابا وه ىا   د كودكا ی كو بو عبور ىوا بو داخا ریو
 .است منجر بو ایجاد سنورـ مر   اگها ی  وزاداف شود

ای جاذب بوده ك در  ىای ب ر  ك  ضاىایی مشابو برای بازی ك سرگرمی كودكاف كسییو ت اده ك یا بش وىای ب ر  غیر قابا اس معمولاُ یخ اؿ     
دنیا آ  ػو ا ػراد بػو داخػا ایػع مخػازف ر تػو ك  سػانیا و تعػوادی مػر  بػو. داخا آ هػا  ػركد خطر ػاؾ ىسػتنو صورتی كو درب مح می داشػتو ك ىػوا بػو

در بسػیاری از جوامػع بػر اسػاس قػا وف درب چنػیع كسػایا غیػر قابػا  اسػت اده  را بایػو برداشػتو ك از .  تػوا توا نو از آ ها خػارج شػو و ات ػاؽ می  می
 .رسو كو كیع چنیع مدرارتی برای تماـ  داط م یو باشو   هر میوب. آ ها جوا  مود
 1با اسیحو گرـ آسیب جسمیپیشگیری از 

                                                           
1. 

Chin J. Control of Communicable Disease manual. 17
th

 edition. Washington DC: American Public health 

Association; 2000‌
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شود كنی  سانگی شركع می 19مر   اصیو از اسحیو گرـ   د مردىا از سع آسیب ىا ك آسیب جسمی ىای بركز  گیری در  دیدت ىمو     
دىو    شاف می( كشور در قاره آمری ا  9)كشور د یا   11مركری بر می اف مر  اختتاصی در . گیری كجود  وارد برای زف ىا چنیع  انتی از ىمو

در . باشو متویر می 1بو  19تا  1بو  0گیرد از  سانگی صور  می 90تا  19كسییو مردىا ك زف ىای سع  ىایی كو با اسیحو گرـ بو كو  سبت قتا
ى ینو بیمارستا ی ك ا تهامی یك چنیع . ا جامو تیرا وازی ی ی از آ ها  بو كشتو شوف یك  رد می 9ایالا  متحوه آمری ا  واقا در مدابا ىر 

مر   دىو ى ینو  ىر تیر ا وازی منجر بو  شاف می 1599ه در ساؿ یك گ ارش ارایو شوه بو گنگره ایالا  متحو. ىا بسیار زیاد است تیرا وازی
ایجاد  ىایی كو كشتو  واده ك منجر بو در ایع كشور ك كشورىای دیگر ى ینو تیرا وازی. باشو ى ار دلار می 090( قتای خود كشیی تتاد ی)

 . باشو شود كمتر می می آسیب جسمی 
ىا كمتر ك كمتر  آمی  باشو كنی متاس ا و امركزه سع دسترسی بو ایع  وع اسیحو بو اط اؿ تعجبشایو گنجا وف ایع مبحك در بخ  مربوط      

درصو از  17در سراسر ایع كشور  1551در ساؿ . شودشوه ك می اف است اده كودكاف از ایع كسییو  برای گر تع قربا یاف خود بیشتر می
ىا در ا ر تیرا وازی تتاد ی ات اؽ  در ارتباط با قتا بوده ك تعواد دیگری از ایع مر ساؿ  9ىای در ا ر آسیب ىا   د كودكاف زیر  مجموع مر 
درصو از  9ات اؽ ا تاده ك   ا وازی طور تتاد ی در ا ر آسیب ىا در ا ر تیر سانو بو 5تا  0ىای كودكاف  پنج درصو از مجموع مر . ا تاده است

 . با اسحیو گرـ صور  گر تو است ىای ایع گركه سنی قتا بوده كو بیشتر آ ها ى  مر 
 شیناف  شهرىای شهرىای كوچكی مناط  كشاكرزی ك  ىای ب ر ی  اشیو آمار مر  ی در ایالا  متحوه آمری ا در یك جمعیت مخیوط ار شهر    

ىای در ا ر  در بیع مر  كو  یدىو  شاف می یساؿی كو ىنوز در گركه سنی كودكی قرار دار و 10تا  11گركه سنی     دركستاییی مناط  صنعتیی 
درصو از  09در  مجموع  .بوده استدرصو قتا با گیونو گرـ  17درصو خودك   ك  10صور  تتاد یی  درصو بو 5 ىای جسمیآسیب

ا تو كو مساكی  سبت مرگی است كو   د آ ها در ا ر تتادؼ با كسایا  دییو  ات اؽ می ىای جسمیآسیبموارد مر  ایع گركه سنی در ا را 
 . آیو می وتوری پی م

. می اف مر  در ا ر خشو ت در كشورىا مت اك  بوده ك  سبت آف با توجو بو می اف دسترسی مردـ بو اسیحو گرـ در ىر كشور مت اك  است     
ك مر ی  ح ایع  وع سلا ىای جسمی در ا رآسیبتری برای در دست داشتع اسیحو گرـ دار و  سبت كمتری از  كشورىایی كو قوا یع سختگیرا و

 .را دار و اسیحویتتاد ی  آتػ  شوف خودكشی ك یا 
پیشگیری از بركز ایع كقایع با دكر  گاىواشتع اسیحو گرـ از دسترس كودكاف ك آموزش خطرا  در ا ر بازی كردف با چنیع سلاح خطر اؾ      

ىا را  تی كودكاف  ق ا ایع  وع ق سو. دار جای داده شود اای ق  شود بایو در ق سودر صورتی كو در خا و اسیحو  گهواری می.  گیرد صور  می
ىای آف در محا دیگر در من ؿ  سانو  ی   بایو بتوا نو باز كننوی علاكه برایعی اسیحو گرـ ىمواره بایو خانی از گیونو  گهواری شوه ك گیونو 10

ىای مدوار كمتری در تیرا وازی ىای كمری كوچكی بو و اسیحوىای نونو بینو  سبت ب در اینجا بایو اشاره  مود كو ت ن . ا بار ك ق ا شود
ایع مم ع است آموزش چگو گی كار كردف با ت ن ی رعایت   ا  ایمنی آف ك عوـ توسا بو. ا و ىای ب ار ر تو تتاد یی عموی ك خودكشی

در اینجا  ی  بایو توجو داشت كو . ه مو ر باشوىنگاـ عتبا یت ك غیبو بر ا ساسا ی در پیشگیری از مترؼ ایع كسییو كشنوبوخطر اک كسییو 
تر خواىو بودی ا ساف ىنگاـ توییر  انتی  تی برای چنو نحهو ى  مم ع  شود مو ر ىایی كو برای توییر ر تار داده می توییر محیم از آموزش

طور  ىا بو یونو ك ا بار كردف آف  گیونوصرؼ چنو دقی  كقت بیشتر برای خانی كردف ت ن  از گ. ىای گذشتو خود را  راموش كنو است آموزش
 . موقع خش  آدمی گردد داری مم ع است باعك خاموشی بو ىاس ق ا جواگا و در ق سو

      
 كودكاف  سوو است اده ك غ یت  سبت بو

                                                                                                                                                                                           
توا نو اسیحو گرـ داشتو باشنو بو ایع جهت سانیا و تعواد قابا  چوف در ایالا  متحوه آمری ا داشتع ك  ما اسیحو گرـ غیرقا و ی  یست ك ا راد تحت شرایطی می.‌‌2

ایع قسمت از كتاب بیشتر برای مناطدی كو از  هر  ما اسیحو . ا تو توجهی از موارد مر  ك  اتوا ی در ا ر است اده  ابجا از  ایع كسییوی  تی در بیع كودكافی ات اؽ می
 .باشو مشابو ایالا  متحوه امری ا ىستنو صادؽ می
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راسر د یا در ىر ى ار كودؾ در س 191 واقا . آزار  كودكاف ك غا ا ما وف از آ ها قسمتی از مش ا خشو ت در جوامع مورف است     

ىای  ا تو ایع مبحك در بخ  چوف كشتو شوف در ا ر خشو ت در تماـ مرا ا مختیف عمر ات اؽ می. ) 1شو و طور عموی كشتو می ساؿ بو
اجتماعی دچار / ركا شناختی ك / قربا یاف ایع  وع  وادث در تماـ مداطع عمر از  هر  ی ی ی ك .  دیگر كتاب  ی  مورد بحك قرار گر تو است

  (.   سایر كا وىای خوماتی را  یاز دار وك ا تمالاُ  یشوه ك خوما  كا وىای بهواشت بآسی
ا  ای  است كنی آ ار آف در بعضی از كشورىا تحت عنواف  می اف سوو است اده ك غ یت از كودكاف ك شو  آف در اغیب كشورىا رك بو     

 اده  ی ی ی از كودكاف در  شاف داده كو می اف سوو است 1599یك پ،كى  در ساؿ . شود تشخید ك طبدو بنوی می” غیرتتاد ی“ات اقا  
ىر دنیییی ا  ای  می اف آسیب ىا كارد شوه بو كودكاف در سط   بو.  8درصو ا  ای  یا تو است 91تا  1597تا  1591ىای بریتا یا بیع ساؿ

عنواف ی ی  دكاف را بوی سوو است اده ك غ یت از كو سلامتانمییی  ای رسیوه است كو مسوكنیع محیی ك بیع جها ی ك مر  مرتبم با آف بو مر یو
اىمیت مسئیو در آف است كو دلایا ركا ی سوو است اده ك اعماؿ خشو ت  سبت بو كودكاف .  كنو محسوب می سلامتی آ هااز مش لا  مه  

وریی توا بخشی ك ىای   ما وه  ك خوما  كسیع پ ش یی مراقبت ىا باقیبرای ساؿ پیامو آف گیرد ك  خود می گیر بو قابا ا تداؿ بوده ك  انتی ىمو
 . طیبو ىای ركا ی را میدرماف
یربا   ی ی یی . ك اش اؿ مت اكتی دارد  دامنو  یشریك ز وگی ك یا ا راد مسعی ات اؽ ا تو ؛ وجواف ؛آزاری صر نهر  از این و   د كودؾ     

دف ا رادی عوـ اعتماد ی مواجهو  اگها ی با مثا تهویو بو كتك زدف ك یا كشتعی  ح  دادف مستمر ك یا مته  ك كوچك كر )ىای ركا ی  آسیب
 .كشی  ىستنو ىایی از آزار ك بهره  مو و( عملاُ ك یا تهویو بو اقواـ بو آف)ی آزار جنسی (بینیی ا  كا ك تنهایی ىای غیر قابا پی  عتا یت

طبیعی از قبیا تامیع غذای نباسی مس عی   ارسایی در تامیع  یازىای ز وگی ك رشو. اش اؿ مختیف تهاىر یابو غ یت  ی  مم ع است بو     
از ا وازهی ك  ىای محیطی ك خا گیی مثا  رار  ك یا سرمای بی   راگیری؛ ك  ارسایی در محا هت از آسیب ارتباطی خودپذیریی تشوی  بو

بهواشت جسمی ك رك ی ك رشو  یا غ یت از اك عبار  از ترؾ ك یا اجرای عمیی است كو/ آزار  بو كودؾ ك . ىای اجتماعی ك جنسی كشی  بهره
  . 0كودؾ را در مخاطره قرار دىو

 
 شیوع ك شو  ایع  وع مش لا 

 
كننو  آكری می جمع ىا راهددا كننو ك گ ارس كشورىایی كو ایع آكری می مربوط بو آزار   كودكاف را جمع ىایدادهتدریباُ تعواد كمی از كشورىا     

مورد  00ا جمع محا هت از كودكاف در ایالا  متحوه آمری ا آزار  كودكاف را . شود د آزار  كودكاف  می ی  اغیب كاما  بوده ك شاما تماـ موار 
پ،كى  دیگر در ایع كشور در سط  میی  شاف داده      یك  تیجو . 0گ ارش كرده است  1599برای ىر ى ار   ر جمعیت كودكاف برای ساؿ 

  .9ا و بو یك كودؾ  اعتراؼ  موده” خشو ت عمیی شویو“مورد از   واقا بو یك  پور ك مادرىادرصو از  11است كو 

                                                           
1.Murray  CJL, Lopez AD, eds. The global Burden of Disease. Cambridge: Harvard

 University
 Press; 1996‌

2. Creghton SJ. The incidence of child abuse and neglect.  In Brown K, Davis C, Startton P, eds. Early Prediction 

and Prevention of Child Abuse. Chichester: Wiley, 1988; 27 (1)(suppl)‌
3. Kerfoot M. Guidance to health workers and parents where child abuse is suspected. Geneva: WHO Division  of 

Mental Health; 1992. Behavioral Science Learning Module.‌
4. MacMillan HL, MacMillan JH, Offord DR. Periodic health examination, 1993 update: 1. Primary prevention of 

child maltreatment. Can Med Assoc J 1993; 148:151-163 (126 ref.) 
5. Straus MA, Gelles RJ. Societal change and change in family violence from 1975 to 1985 as revealed by two 

national surveys. J Marriage Fam 1986; 48:465-479‌
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ىای مرتبم با آسیب ىا   د كودكافی   در بعضی از كشورىا در بیع مر .  شود طور كاما گ ارش  می شو  ك تا یر دراز مو  آزار  كودؾ  ی  بو   
ىای كارد آسیبی آزارىای جسمی تنها دنیا ایجاد  (AAP) 1مری ابر اساس گ ارش آكادمی كودكاف در ایالا  متحوه آ. قتا مداـ اكؿ را دارد

ای   د كودكاف آ ار بیرك ی  واشتو ك بیشتر آ ار درك ی  وجمجمىای دركف آسیببسیاری از . 8سر كودكاف تا سع ی سانگی است شوه بر
ىای بانینی   ی  از ایع  شا و” 0سنورـ كودؾ نرزاف “. اردىای عتبی د ىمراه تعوادی  شا و ىای پراكنوه زیر منن،  یا شب یو بو صور  خو ری ی بو

  وع از در بررسی یك گركه از ایع. ىا استایع آسیبسبب بوىای دراز مو   ژیك ك  اتوا یو ژیكی پاتونو ىای رادیون ایع گ ارش شاما یا تو. است
در . شوه است كارددك ساؿ  تر ازکوچمكودكاف  بو مویصور  ع بوآ ها  درصو  91داده شوه كو  ىا در ایالا  متحوه آمری ا  شافآسیب

ی تنها  شا و ىایی از كجود اِدـ در  ىای داخا چش  ك  شا و ىای قابا دیوف بو صور  خو ری ی اغیب اكقا ی در موارد كمتر شویو ایع سنورـ
 .ىای عتبی ك كمای خ یف كجود خواىو داشت مو ی  شا و

درصو از  وزادا ی كو در آزمای  اكنیو در  اؿ كما  71 شاف داده كو 1550آمری ا برای ساؿ  متحوهگ ارش آكادمی اط اؿ در ایالا      
مش لا   ىای بانینی شویوی  واشتو ك تنها دچار  اغیب ایع كودكاف  شا و. ا و ىای شویو شوه ا وی یا مرده ك یا برای ىمیشو دچار  اتوا ی بوده

 . 8تشخید اكنیو بیماری آ ها صحی  صور   گر تو است رسو كو  هر می بو .ا و بوده کما ما نوی
ىای كودكافی  ی گ تو شو كو در یك  ا یو شهری ب ر  دكمیع دنیا  اتوا ی” ىای بعو از زایماف پیشگیری از  اتوا ی“در ایع  تای در قسمت    

 .شوه است آ ها كارد می یرباتی بوده كو بعو از تونو بو
 

 است اده ك غ یت از كودكاف توجو بو   ا   رىنگی در سوو
 

در . اغیب مشخد  یست یآمری ا بریتا یای كا ادا ك ایالا  متحوه مدایسو با کشورىای در یمی اف آزار كودكاف در كشورىای كمتر صنعتی شوه
ك تربیت ك ا ضباط  بسیاری از كشورىایی كو اقتتاد ك  رىن  سنتی كشاكرزی دار وی كودكاف قسمتی از دارایی ك  رك  خا واده محسوب شوه

كو در بعضی از كشورىا مم ع است آزار كودكاف تیدی شودی    وع برخوردی با کودکافی. استخا واده آ ها مویوعی كاملاُ اختتاصی ك مربوط بو
توسعو ك انگو گیری  انبتو ایع  وع برخورد با كودكاف در ایع كشورىای با. در بعضی دیگری بو عنواف منضبم كردف كودؾی كاملُا پذیر تو شوه است

 . از  رىن  موؿ غربیی در  اؿ توییر است
  ىایآسیبپیامو ىای كوتاه ك بینو مو  آزار ك غ یت از كودكاف ك  گیری  ا راد ىر جامعوی از كسعت آ ار ك ى ینو درؾ  ك مویع یشناخت

زیاد دیگری   توا و شاما مر  بعضی ك  اتوا ی دایمی عوه ىای آزار ك غ یت از كودكاف  بسیار زیاد بوده ك می ى ینو.  آ های  بسیار مه  است
ىمسایگاف ك سایریع در سنیع  وجوا ی  ك بالاخره ا تداؿ  بار  سبت بو ك  ركا  خشو ت برخوردىاىای ركا یی   همی ىای مو یی بی باشوی آسیب

  .ىای دكراف كودكی استآزار  پیاموىایىنگامی كو اك خود صا ب  رز و می شودی از جمیو  یخشو ت بو  سا بعوی

ىای بعوی گیرد در ساؿ شود ك یا در مواجهو با آزارىای جسمی ك جنسی قرار می آنود ك ظانما و می كودكی كو قربا ی م رر ر تارىای خش 
تلالا  ركا ی كو در زمینو پیشگیری از اخ یپ،كىش. 0كنو ز وگی آمادگی لازـ را برای ابتلا بو اختلالا  ركا یی از جمیو ا سردگیی پیوا می

قبا مورد آزار ك غ یت قرار  یىاكسییو دكنت ایالا  متحوه آمری ا صور  گر تو  شاف داده كو می اف ب ى اری   د جوا های كو در ساؿ بو
 .9ك1(درصو 10درصو در مدابا  89)ىای خود از گركه شاىو از ىماف جامعو بوده است  ا و دكبرابر ىمسع داشتو

                                                           
1. American Academy of Pediatrics‌
2. American Academy of Pediatrics, Committee on Child Abuse and Neglect. Shaken baby syndrome: Inflicted 

cerebral  trauma. Pediatrics 1993; 92:872-875‌
3. Shaken baby syndrome‌
4. Mrazek PJ, Haggerty RJ, eds. Reducing Risk for Mental Disorders: Frontiers for preventive Intervention research. 

Washington DC: National Academy Press; 1994 p. 165‌
5. Windom CS. The cycle of violence Science 1989; 244:160-166‌
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 ركستای خودتماـ ركستا بوده ك ىمگی در رشو ك  مو  كو  كودكاف متعی  بوغانب آف است  اكر و بختوص در آ ریدای  ىای بو عضی از  رىن ب در
 مر رسا وف كودكافی  بار پور ك مادرىا را كمتر كرده ك مسوكنیت عمومی ك مشتركی را  ایع  د  عموـ مردـ در بو. دارای مسوكنیت ىستنو

ایع معنی كو بو پور ك مادرىا كمك  كودكاف  ی  داردی بو ای كاركردی در پیشگیری از آزار رسا وف بو ایع ىم اری جمعی جنبو. آكرد كجود می بو
ك مم ع است بو كودؾ آسیب برسا نوی   طور کاما تهی شوه تواف جسمی ك رك ی آ ها بوكنو تا ركزىا ك ایامی كو تحت  شار ركا ی بوده ك  می

 .ز كودؾ پرستاری كننوكساف دیگری ا
 

 كودكاف  ىای بانینی آزار كارد شوه بو  شا و
. استىای آزار بسیار مش ا  بینی ظهور  شا و دنیا غیر اختتاصی بودف آ های پی  با كجود آ  و عواما آزار بو كودؾ شناختو شوه است كنی بو

ایع عما شوه ك آ ها  ی  خودی  در مواجو با  دكاف  د  دار و مته  بودر اغیب اكقا ی پور ك مادرىا بی  از آف  وی كو در آزار رسا وف بو كو 
در  شود كو یك كودؾ  كقتی   تشخید داده می. خطر  اجتماعی قرار گر تو ك مم ع است از ایع طری   ی  مش لا  خا وادگی ایجاد شود

سط  ف خا واده  در مواجهو با خطر ىستنو ك بایو پیشگیری در آ ی  برادرىای  اك  ىا كتواف تتور كرد كو خواىر  می یآسیب  دیوهای خا واده
 .س ایی برخوراد استودر ىر اؿ تشخید كجود اكنیع مورد كودؾ آزار دیوه  از اىمیت ب. در مورد آ ها اجرا گردد دكـ 

ی بانینی زیر شك ایراد آسیب ىا كودؾ كجود  واشتو باشو كجود  شا و  یىادر صورتی كو ىی   شا و مشختی برای تاییو عموی بودف آسیب   
 .1ىا عموی را مطرح  مایو

 
آ ها  كمتر كجود  تتاد ی سطحی متعودی در  داطی از بوف كو ا تماؿ ایجاد یىادر صور  كجود زخ  ك آسیب. ىای سطحیبا ت  آسیب

ا و   ركی بوف كودكا ی كو ىنوز راه  یا تاده برىای متعود  ا تماؿ تتاد ی بودف زخ . تواف شك كرد كو كودؾ مورد آزار قرار گر تو است داردی می
در  ا یو سری  صور ی قسمت میا ی پشت در دك طرؼ ستوف  درا   یىایعلاكه برایعی در اغیب مواردی آزارىای جسمی  آسیب. كمتر است

                                                           
1. Kerfoot M. Guidance to health workers and parents where child abuse is suspected. Geneva: WHO Division  of 

Mental Health; 1992. Behavioral Science‌

 ىای جسمی ك ركا ی كو برای توا و آسیب آزار ك غ یت از كودكاف می
 .كجود آكرد كننوی بو نهای آینوه  ی   ضور خود را   ا میسا

 اجتماعی  و تنها جاف ا راد را  جا  داده ىای پیشگیری از ایع آسیب
 كنو بی و جیوگیری می ىای  ی ی ی ك ركا ی ك از ایجاد  اتوا ی

 ىای اجتماعی آینوه  ی  از بركز اختلالا  ركا ی ك تن 
 .كنو جیوگیری می
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ىای كوچك داخیی را  ری یشود مم ع است خو  كوچ ی كو در ا ر  شار شتت ك یا ا گشت ایجاد می  ی ىاىا ك آسیبزخ . كنو ایجاد می
 . باعك گرد و

 
اگر پای ىر دك چش  كبود شوه باشو كنی  در كسم پیشا ی ك   .ا تو صور  تتاد ی ات اؽ می كبودی پای چش  كودكاف بو  ور  بو

بو ىر چش  كارد شوه  تواف  تیجو گر ت كو ا تمالاُ یرباتی بو طور جواگا و ك عموی ای كجود  واشتو باشوی می یا قوس بینی آسیب ىا مشابو
ىایی مثا ی کو در ا ر یربوىای خطی ك یا ش ا دار  خوردگی مثا ا ر ا گشتاف دستی  یشگوفی كبودی در چنیع مواردی بایو آ ار یرب. است

 .را جستجو کردی  شودییربو کمربنو ك یا قلاب آف ایجاد می
ىای نب ك  شوگی پاره. و پ شك معاینو شوه ك مورد توجو دقی  قرار گیردكسیی ىا  ی  بایو بوایع  وع آسیب. شوگی ىای سطحی خراش ك پاره

شوگی از بینوی در  انی كو شئیی در دىاف كودؾ بوده  ی  كجود  داخا دىاف مم ع است مهنوف باشنو كنی ا تماؿ ایجاد آ ها در ا ر پر 
بایو با  پور ك مادرتوییحا  در ایع زمینو ر ىر  اؿ ىای پشت دست بیشتر از كف دست است كنی د شوگی ا تماؿ عموی بودف پاره. دارد

 .شواىو موجود ىمخوا ی داشتو باشو
ىای  درصو از سوختگی 8ایع  وع آسیب ىا شایع بوده ك تنها  .سوختگی با آت  ك یا آسیب دیوف در ا ر آبجوش ك یا ىر مایع داغ

ا تو ك در  كودكاف در ا ر برداشتع كتری آبجوش از ركی اجاؽ ات اؽ میىای شایع   د   گ تو شوه كو ی ی از سوختگی. با آت  عموی بوده است
اگر سوختگی در  داط دیگر بوف ات اؽ . شود ایع صور  آ ار سوختگی بیشتر در اطراؼ ك زیر چا وی زیر بوای اطراؼ بازك ك ا گشتاف دیوه می

ىا را بیشتر مورد  بایو در اظهارا  آ ها تردیو كرد ك ایع  وع سوختگی دىنوی برداشتع كتری از ركی اجاؽ  سبت می وآ را ب پور ك مادر ا تاده ك 
 .بررسی قرار داد

ىای ات اقی دارای  بو ایع دنیا سوختگی. گری  و طور غری ی ك بسیار سریع از آف می ىا كقتی درد ك سوزش ا ساس كننو بو ب و
توا و راىنمایی برای تعییع  ش ا سوختگی  ی  می. تو باشو مش وؾ ىستنوای از  رار كودؾ  واش ىایی كو  شا و سوختگی. محیطی  امنه  ىستنو
ىای در ا ر  سوختگی. توا و دنییی بر آزار كودؾ باشو ختوص اگر متعود باشوی می ىای سیگاری بو معمولُا سوختگی. كسییو ب ار ر تو باشو

دست   ك یا جوراب بر ركی  ىای پنجور  ماـی اغیب آ ار  مستدی  ا توی مثا آب بسیار گرـ د دقتی ات اؽ می آبجوش كو عموی ك یا در ا ر بی
 . دستی پا ك یا كپا كودؾ بجای خواىو گذاشت

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 كیعیت كودؾ  توجیو
مسوكؿ .  آكرد ىمواره توجیهی برای كیعیت كودؾ دارد كقتی   ردی ب رگتر كودكی را برای درماف بو درما گاه می
گویو  ك چگو گی آسیب ىا با داستا ی كو ایع  رد می خوما   پ ش ی بایو مشخد كنو كو  تعوادی پراكنوگی

ی ىااز آسیب یك پ شك ایع ام اف را دارد كو تماـ بوف كودؾ را دقیداُ معاینو كرده ك   آ اری .  ىمخوا ی دارد یا خیر
 ایع  وع معاینا  بهتر است در اطاقی مختوص ك در غیاب  ردی كو كودؾ را بو درما گاه.  ك گذشتو بیابو جویو

شود كو در صورتی كو كودؾ بتوا و صحبت كنو از زباف خود اك ماجرا ك  ایع عما باعك  می. آكرده صور  گیرد
بهتر است در یمع معاینو كودؾ بوكف آف كو متوجو شود كپا ك دستگاه تناسیی اك . ىا را شنیوچگو گی ایجاد آسیب

اگر بی  از . گیر و یشتر مورد یرب ك شت  قرار میىای بوف كودؾ از  داطی  است كو بایع قسمت.  ی  معاینو شود
. طور  جواگا و دنیا ایجاد آسیب ىا كودؾ سئواؿ شود كننو بهتر است كو از ىریك بو دك   ر كودؾ را ىمراىی می

كسییو دك  ر در زمینو چگو گی ایجاد  آسیب ىای درصورتی كو قبلا  تمریع  شوه  بیاف ی ساف یك داستاف كاذب بو
 .یو خواىو بودباشوی بع
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 (اىماؿی از یادبردفی خبری راموش کردفی بی) غ یت  سبت بو كودؾ

 
یطی در چنیع شرا. گیر و مهری ك غ یت قرار می دنیا عوـ ام ا ا  مانی خا واده مورد بی كودكاف بو  محركـرسو كو در كشورىای   هر می بو   

گذاری برای آینوه  ىی  گو و سرمایو .ىستنوتامیع كمبودىای سرپرستی ك  گهواری از ایع  وع كودكاف  ىای محیی ك مانی موظف بوجامعو ی سازماف
 . یك میت بهتر از ر ع موا ع رشو  ی ی ی ك ركا ی كودكاف آف میت  یست

ىای اجتماعی  كرزی؛ توجوی پركرش ك تربیت؛ خودباكری؛ پشتیبا ی مهر. را تامیع کنو د واقا  یازىای بنیادیع كودكاف خو  بتوا وىر خا واده بایو    
 .ك اجتماعیی قسمتی از ایع  یازىا است یژی و ك محا هت كودكاف از تا یرا  سوو محیم  ی ی یی بیون

طوری كو شرایم آف  كنوی بو خود مایی می ىای ركا ی از كودؾ اغیب بو صور  كمبودىایی در مس عی غذا ك نباس در آف كودؾ   دواف مراقبت   
آف خا واده  ی   سبت بو  مم ع است شرایم اقتتادیانبتو . شود كودؾ  سبت بو بانویع ك سایر كودكاف آف من ؿ در بوتریع سط   گهواری می

برای  شاف دادف شرایم سخت گاىی اكقا  مم ع است یك خا واده . شتو باشوآ ها  ی  در بوتریع سط  قرار دا اطراؼىای  سایر خا واده
 .معیشتی خودی  اآگا وی  مای  ك تهاىر آف را تنها در ی ی از كودكاف خود عریو كننو

كجود  مم ع است شرایم بهتری را در برآكردف  یازىای كودكاف كوچك خود بو یكردف منابع موجود در زمینو ركش ى ینو پور ك مادرىای آموزش     
. ىای ى ینو خا وادگی ك دادف امتیاز بیشتری بو  یازىای كودكاف مم ع است م یو باشو تجویو  هر در اكنویت گاىی اكقا  بررسی ك. آكرد

گرـ    كنو ك یا خریو ك   ك نباس كنو كو بجای تعمیر سد ی كو چ و می ىا را تشوی  می  شارىای بازار برای مترؼ ىر چو بیشتری خا واده
توا نو در مجامعی مثا آموزشگاهی محا تجمع اىانی محای  می یمسوكنیع بهواشت. ی یوف خریواری  ماینوزمستا ی برای كودكافی یك دستگاه تیو 

است اده از كسایا ارتباط جمعی ك .   رهی  هر مردـ را  سبت بو ایع   ا  اساسی جیب  ماینو مسجوىا ك یا  تی در مذاكرا  رك در ركی یك
 . مایو توا نو ب ننوی كمك زیادی بو ابراز توجو بیشتر بو كودكاف می مثبتی كو میآشنا  مودف پور ك مادرىا در زمینو كارىای 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 شود  هرست سئوالاتی كو برای بررسی آسیب ىا مش وؾ می
ىای محیی  برای مشخد كردف ا تماؿ  ىای پ ش یی پ ش اف ك یا درما گاه ىای  وریت كاركناف درما گاه

توییحاتی در مورد ( دیگریآسیب دیوه ك یا ىر شخد ) ایجاد آسیب ىا عمویی كقتی كو ىمراىاف كودؾ  
 .ىای زیر از آ ها سئوالاتی بنماینو توا نو در زمینو دىنوی می بیمار می یىاكز آسیبچگو گی بر 

 شود ىمخوا ی دارد؟ آیا آسیب با قتو ك ماجراىایی كو در باره آف گ تو می 
  شود ىمخوا ی دارد؟ آیا ظاىر آسیب ك محا آف با توییحاتی كو در زمینو چگو گی ایجاد آف داده می 
  كػو خػودش باعػك ایجػاد ایػع آسػیب شػوه آیػا آف ا ػوازه رشػو كػرده  كػو بتوا ػو عمیػی را كػو   گویو اگر كودؾ می

 گویو بو ایجاد آسیب اك منجر شوهی ا جاـ دىو؟  می
   آیا توییحاتی كو یك   ر یا بیشتر در مورد چگو گی ایجاد آسیب بو یك پ شك ك یا بیشتر از ی ی 

 دىنو با ى  مشابو است؟ ارایو می
  پ شك با تاخیر صور  گر تو است؟ اگر پاسخ آری است چو مدوار تاخیر؟ بو آیا مراجعو 
   براسػاس معاینػو كػودؾ ك یػػا بػر اسػاس سػػواب  پ شػ ی اك در درما گػاه آیػػا آ ػاری از بػركز آسػػیب ىػا قبیػی كجػػود

شػود كػػو   ا و؟ آیػا ا تمػاؿ داده مػی تػواف ا تمػاؿ داد كػو آ هػا  یػػ  عمػوی كارد شػوه دارد؟ اگػر كجػود دارد آیػا می
 كودؾ از  هار  كا ی ك یا شرایم ایمنی لازـ در من ؿ برخوردار  یست؟
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 سوـ سط پیشگیری 

 
ك یا ر اىی   یبهواشتخوما  طور مستمر مورد آزار ك یا غ یت قرار دار و مم ع است دخانت مسوكنیع  ىا  شاف دىو كو كودكاف بو اگر بازرسی

چگو گی برخورد با چنیع . كو در ایع صور  یا مراقبیع كودكاف  بایو تعوبض شو و ك یا من ؿ كودؾ بایو توییر یابو  یكودكاف یركر  پیوا كنو
. مورد  هر است امنیتی بهواشت ك ر اه كودؾ است گاـ  خستآ  و كو در  . استىا ك كشورىای مختیف مت اك   شرایم در جوامعی  رىن 

ىمو ركزه گ ارش ك  یكنی با توجو بو تماـ ایع مسایا. ؾ برای تامیع ایع شرایم مورد  مایت قرار گیر وبهتریع  انت آف است كو خا واده كود
ایع  وع كودكاف قبا از مر  اغیب چنویع بار بو . آ ها كجود دارد  ای  راكا ی دایر بو مر  كودكاف در ا ر آزار بیشتر بو اخبار ركز امو

 .  ا و مراجعو داشتو ا ویدیوه آزار جسمی یی کو در ا رىارماف آسیببرای د یىای پ ش ی ىای  وریت درما گاه
 
 

 
 
 
 
 
 
 

 ك غ یت از كودكاف  سوو است ادهپیشگیری سط  دكـ 
 عواما خطر جمعیتی

  شو و؛ متونو می( سانگی 81زیر )كودكا ی كو از یك مادر تنها ك یا مادر ك  سع 
    داشتع كودؾ بعو از تونو اك  ی  ىنوز ادامو دارد؛وه ك عوـ تمایا بومتونو ش   اخواستو بارداری كودكا ی كو در ا ر 
    دار و؛ اختلاؼ ز اشویی ك برخورد ىمیشگی پور ك مادر آ ها ی کوكودكا 

  شود؛ بسیار زیادی در آ جا مترؼ می بو مدواركننو كو  مشركبا  ان یی ك مواد مخور  ىایی ز وگی می بانوینی كو در خا و 
   از تحتیلا  مناسبی  ی  برخوردار  یستنو؛ پور ك مادر آ هایع كو یىای طبدا  اجتماعی ك اقتتادی پا  دهكودكا ی خا وا 
   معمػولاُ چنػیع  ػانتی  تیجػو شػرایم گ تػو شػوه در بػالا ) بینػی اسػت  كقتی كو ز وگی ركزا و خا وادگی بسیار  ػامنه   ك بػو شػو  غیرقابػا پی

 ؛(خواىو بود
     ؛(ز وگی دكرافآسیب پذیرتریع ) نو سا 0ماىو تا  0كودكاف 
   كننػوی ك كودكػاف  اقتػی كػو بػی  از ىمػو در مواجهػو بػا آزار ك اذیػت قػرار  كودكا ی كو از سایریع مت اك  ىستنوی كودكػا ی كػو زیػاد گریػو می

 . گیر و می

 
 عواما خطر ركا ی

 
 

وه یك میت گذاری برای آین ىی  گو و سرمایو
 بهتر از ر ع موا ع رشو  ی ی ی ك

‌.ركا ی كودكاف آف میت  یست
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 كودكاف ىای ا تمانی صور  گر تو بو توجهی ىا ك بی ىای غ یت  هرست  شا و
آ ها برخورد شود بازدیو از من ؿی   طور م رر با شود شویو بوده ك یا بو آ ها اشاره می اگر شرایطی كو در زیر بو

 . استاز   دیكی یركری خا واده بازرسیی بی و یك ملاقا  دكستا و ك ملا هو شرایم داخیی  قتو  و بو
 شرایم مس ع

 مو وعی مواد زایوی ذبانو آشػپ خا و ك  یاز جمیو ام اف د ع بهواشت یآیا در من ؿ ام ا ا  كا ی بهواشت
 ىا كجود دارد؟ سایر ذبانو

  یر  یوا ػػا  ك ىم نػػیع ىػػوای سػػرد ك بػػاراف   ػػاظ  آیػػا منػػ ؿ در مدابػػا   ػػوذ جو ػػوگافی  شػػرا  ك سػػا
 كا ی دارد؟

  آیا محا خواب كودكاف تمی ی را ت ك زیاد شیوغ  یست؟ 
   شوگی از بینویی مسمومیت ك سوختع با مایعا  داغ كجود دارد؟ سوزیی پر  آیا در من ؿ خطر آت 

 توذیو
 آیا كی یت غذا كا ی است ك رژی  غذایی كودؾ متعادؿ است؟ 
   زدگی بػػػوده ك محػػػا تهیػػػو غػػػذا عػػػاری از  كؼ پخػػػت ك پػػػ  ك غػػػذا خػػػوری تمیػػػ  ك عػػػاری از ز ػػػ آیػػػا ظػػػر

  شرا  ك جا وراف است؟
  شود؟ آ ها داده می طور منه  در ساعا  مناسبی بو آیا غذای كودكاف بو 
 آنود ىستنو؟ آیا كودكاف  ىمیشو گرسنو ك خواب 
 هواشت ك مراقبت  ردیب
  ی آنوده دار و؟آیا كودكاف معمولا  كثیف ك ظاىر 
  ؟( ىای  راكا ی دارد مثلاُ پارگی)دقتی است  ىای آ ها اغیب كثیف بوده ك دچار بی آیا نباس 
  تع دار و مناسب آف  تا است؟ ىایی كو بوآیا نباس 
  آیػا ایػع خػوما  كجػود  واشػتو یػای  ) ىای پ ش ی ك د وا پ ش ی دار ػو؟   آیا  كودكاف كمبودىای مراقبت

ست اده از آ ها موجود  یست ك یا بو ایػع  ػوع خػوما  بػاكر  وار ػو؟ كػو در ىػر یػك از ایػع توا ایی مانی ا
 (  الا  بایو ىم اری جامعو  طیب شود

    ک  سعآیا كودكاف كوچك برای موتی طولا ی بوكف  هار  ك سرپرستی بوده ك یا یك كودؾ 
 آ ها را تحت مراقبت داشتو است؟

‌Keta
bfars

i.org



72 

 

 
  ك غ یت قرار گر تو ك ىمیع ر تار را  سبت بو كودكاف خود اعماؿ می كننو؛پور ك مادرىای كو خود مورد آزار 
   ا وازه اك بو كودؾ تازه متونو شوهی دار و؛ دنیا توجو بی  خا واده را   د ىمسر خود بو”  مداـ اكؿ“پوراف  سودی كو ترس از دست دادف 
    اختلاؼ  عػوـ آشػنایی پػور ك مادرىػا بػو. د یا آمػوه باشػو ك یا  اقد بو سبت بو رشو كودؾی صر نهر از این و طبیعی  ىای لازـآگاىیكمبود

ىایی ىای كودكافی مثلا  در مورد كنترؿ ادرار ك مو وعی مم ع اسػت  ا تهػار پػور ك مادرىػا از كػودؾ بػی  از  ػو  بسیار شویو رشو ك توا ایی
كنػوی چنػػیع  ػانتی در  هایػت بػػو عتػبا یت ك  آزار كػػودؾ  بػوده  ك تتػور كننػػو كػو كػودؾی بػػا كنتػرؿ   ػردف خػػودی نجبػازی ك عػػوـ اطاعػت می

 .  شود منجر می
 

 ك غ یت از كودكاف سوو است ادهپیشگیری سط  اكؿ  
 

 .باشوی راىبردی ركا شناختی دارد طور كسیعی در سراسر د یا متشر می كو بو  یگیری آزار ك غ یت از كودكاف پیشگیری اكنیو از  ىمو ذاتیطبیعت  
 ودكی دیگػػر کػػبایػو در زمینػػو رشػػو  ػػوزاد ك كػػودؾ ك تنػػوع زیػػاد ایػع رشػػو از یػػك كػػودؾ بػػو ( پػػور ك مادرىػػای  سػػا بعػػوی) ىػػاجػػوافىػا ك  و  جواف

ای است برای ر ع  اآگاىی ك تتور غیم ك ا تهارا  بیجای پور ك مادرىا در زمینو رشو ركا ی ك تػواف  ایع  وع آموزش كسییو. آموزش ببیننو
در ر تػار آ هػا  سػبت بػو كػودؾ بازتػاب  یآینػوه از كػودؾپور ك مادر یا پور ك مادر ا تمانی  یا تهار. ی اكؿ ز وگیىا ا ساسی كودؾ در ساؿ

ىػایی اسػت كػو  كػػودؾ ىنػوز رشػو كػػا ی  شػود در ا ػػر ا تهػار  ابجػای بػانویع در زمینػػو ر تار بیشػتر آزاری كػػو بػو كودكػاف كارد می.  خواىػو یا ػت
مثلاُ گریػو كػردفی مسػتراح ر ػتعی  ػاتوا ی در  گهواشػتع اشػیاو ظریػف ك ش سػتنی كػو از دسػت آ هػا )است   ردهآف مر یو را    برای رسیوف بو

متوسػم رشػو سػایر كودكػاف  دار ػو صػبر ك  وصػیو  خػود را  تػری  سػبت بو ایع دنیا پور ك مادرىا كودكا ی كو رشو آراـ بو(. ش نو ا تاده ك می
 . گیر و آزار ك مجازا  قرار می از دست داده ك كودكاف آ ها بیشتر مورد

 بایو در زمینو چگػو گی بهتػریع ركش پػاداش دادف ك تنبیػو كػردف كودكػاف  در سػنیع مختیػف آمػوزش ببیننػوی بػو ایػع ترتیػب توییػر  پور ك مادرىا
 . گیرد صور  می ىر دك طرؼر تار كودكاف بهتر ك با آسیب كمتر 

ىای پیشگیری از  آزار كودكاف  دوؽ پور ك مادرىا را در زمینو  كننو كو  بر امو مذىبی تتور می ىای سیاسی  یایا گركه پور ك مادرىایبعضی از 
ا هباط ك  ه  ك تربیت آموختنی است ك  بایو . كو چنیع تتوری صحی   یست گرددی در  انی تنبیو كودكاف كنترؿ كرده ك باعك  ا رما ی آ ها می

ىایی برای تتحی  آف گركه از ر تار   عیوـ ر تاری جویو كسایا ك شیوه. كودكاف باشوك مادرىا بو ىای پور ای برای خانی كردف عتبا یت كسییو
موقعی برخوردىای  ی ی ی غیرزیا بخ ی  سرز   بو تواف بو كو ىمراه با رشو خود قادر بو كنترؿ آ ها ىستنوی یا تو كو در آف میاف می  یكودكاف

. بنمایوی اشاره  مود” بو“طریدی كو كودؾ  آ ها را جایگ یع ر تارىای  بو” خوب“ر تارىای  اش دادف بوا  كای كوتاه مو  در عرض چنو دقیدوی پاد
 و پا شاری مثبت ك یا من ی برای تتحی  ر تاری در كودكاف كوچك كقتی  واكثر  تیجو را خواىو داد كو در عرض چنو  ا یو بعو از كقوع آف  اد

زماف دیگری كو ر تار  اشایست ات اؽ ا تادهی تنها كقتی كو كودكاف تواف شناسایی گذر زماف ك ر تار خود  تنبیو ك تشوی  در م اف ك. صور  گیرد
 .توا و مو ر كاقع شود كننوی می را پیوا می
. كننو یو میری ی شوه است كو كقتی درد داشتو ك یا بیمار ىستنو  ارا ت بوده ك  گر  طریدی بر امو ژی  وزاداف ك كودكاف كوچك بوو بیونساختار 

كننو اكنیع كظی و پور ك مادر جستجوی عیت   كقتی كودكی گریو می. توا نو گریو   ننو گریو كردف مثا است راغ كردف ك یا خو ری ی استی آ ها  می
در . مینو است اده كردتر در ایع ز  پور ك مادرىا با تجربوپور ك مادرىای تر ك یا  تواف از تجربو ا راد مسع در چنیع مواقعی اغیب می. گریو  است

 8مم ع است بعضی از كودكاف بعو از سع یك تا . پ شك لازـ باشو یابو مم ع است مراجعو بو ىای شویو كودؾ ادامو می مواردی كو  گریو
رتی كو كودؾ ىی  دنیا بیماری ك یا  ار تی كودؾ باشو بی و  در صو  ىا  و تنها مم ع است بو گریو كردف ادامو دىنو ی ایع گریو سانگی ىنوز بو

ىا بجای تنبیو  بهتر است كو پور ك مادر برای توقف ایع  وع گریو. طیبو كنو توییر ر تار پور ك مادرىا خود را می مش یی  واشتو ك ىنوز گریو می
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پ شك  ا ت رار شود بهتر است بواگر ایع  وع گریو  ی  ادامو پیوا كرده ك ی.  بو ی كودؾ گریو اك را  ادیوه بگیر و تا كودؾ خود گریو را متوقف كنو
 .مراجعو شود

ك ” بوتاش“. خبر ىستنو ىا بی شو و از مدوار گریو بیست ك چهار ساعتو ب و دار می كو برای اكنیع بار ب و  اغیب پور ك مادرىاییاغیب    
درصو از  وزاداف در سو  85ش شوه كو در یك پ،كى  دیگر گ ار . 1ا و ىم ارا   گ ارش چهار پ،كى   در زمینو گریو  وزاداف را منتشر كرده

درصو از  وزاداف طبیعی كو  رشو  91در یك بررسی دیگر  شاف داده شوه است كو . 8كننو ساعت گریو می 0ماىو اكؿ تونو ركزا و بی  از 
اف داده شوه كو كو گریو در یك بررسی دیگر  ش …كننو دقیدو گریو ك یا داد ك قاؿ می 09ساعت ك  8ا و ركزا و بی  از  جنینی كاما داشتو

دقیدو ادامو دارد  شاف داده شوه  9ىایی كو كمتر از  در ایع پ،كى   با  ذؼ تعواد د عا  گریو. 0رسو  واكثر خود می ى تگی بو 7 وزاداف در 
 . ا و امو داردی داشتودقیدو ك بیشتر اد 19ىایی كو   وبتی گریو 0,0 وبتی متوسم  87طور متوسم بیع ص ر تا  است كو  وزاداف  ركزا و بو

خاطر  كاكن  ودار شوف را دار و بایو ا تهار چنیع بیتابی ك گریو را از  وزاداف خود داشتو باشنو ك آ ها را ب پور ك مادرىا ك آ هایی كو قتو ب و
قسمتی از ایع كاى  بو . بایو ى  میماه كا 0تا  8زماف گریو   د اغیب  وزاداف با گذشت زماف ك بعو از . ژیك بوف تنبیو   ننوو طبیعی ك  ی یون

مثلاُ  ) ىای محتیف است از عیت گریو  وزاد در زماف پور ك مادرىا  هاـ رشو یا تو كودؾ ك قسمتی دیگر بو دنیا درؾ یژی و دنیا كنترؿ  ی یون
 .ا آراـ كننوسرعت دنیا گریو را برطرؼ كرده ك  وزاد ر توا نو بو كو در  تیجو می( گرسنو شوف كودؾ بعو از عما د ع

مادرا ی كو برای  از طری  تی ع بو یا و ىای مربوطو را دیوه كو كمی آموزش  یای یك پ،كى  بانینی  شاف داده است كوی كقتی مادراف با تجربو    
ود  وزاداف را آراـ كننوی چگو و با توییر ر تار خ کودىنو   ماه سع دارد مشاكره ك راىنمایی می 7ك  وزاد آ ها كمتر از   اكنیع بار صا ب كودؾ شوه

دقیدو در ركز بو متوسم  007گریو ایع  وزاداف از متوسم . ا و درصو كاى  داده 91زدف  وزاداف را تا  و  ماه می اف گریو ك    0تا  0در مو  
ىای دكراف   ىای ك آسیب ریىای بهواشت اجتماعی مربوط بو بیما ای را با بر امو تواف چنیع بر امو مشاكره می. دقیدو كاى  یا تو است 175

ىا  تنها ى ینو ایع  وع بر امو. ىای زیادی را  ی  در بر  وارد گردد ك ى ینو ىا توسم داكطیبیع اجرا می معمولُا ایع  وع بر امو. كودكی تی ی   مود
 . باشو  ش ی دار وی میمراقبت پ شركت در آ ها ك مراجعو دادف  موارد سختی كو  یاز بو ى ینو آموزش داكطیبافی تشوی  مردـ بو

 
 در زمینػو ت ػاك  بػیع ا هبػاط منطدػی ك  یآمػوزاف ىا ك مردىای كاركناف خوما  پ شػ یی معیمػیع مػوارس ك دا  آموزش ا راد جامعو  شاما زف

ركرش  ا  ای  درؾ ا ػػراد جامعػػو بػػرای پػػ ىػػا بػػو ایػػع  ػػوع آموزش. از مسػػایا بسػػیار یػػركری اسػػت یاجتمػػاعی ك جنسػػی یآزارىػػای جسػػمیی رك ػػی
ىػػای جنسػػی بػػو كودكػػاف توسػػم دیگػػرافی كودكػػاف  یػػ  بایػػو در سػػع  بػػرای جیػػوگیری از آزار جسػػمی ك یػػا تجاكز. كنػػو كودكػػاف طبیعػػی كمػػك می

سػانگی ات ػاؽ ا تػاده ك اغیػب  18تػا   9ودكػاف معمػولاُ در  اصػیو کىا ك تجاكزىػای جنسػی بػو   ریب.  شو ومناسب با ایع  وع مسایا آشنا 
كػا ی  د كو . ىػایی را  بایػو بپذیر ػو ىا ك یػا تماس بنابرایع بایو بو كودكاف آموزش داده شود كو چو  وع بازی. ىا باقی میما وتا ساؿآ ار من ی آف 

ىمػا طور  .  ایع مسایا آشنایی دار و مم ع است از ایجػاد آزار جسػمی ك غ یػت  سػبت بػو بػرادر ك خػواىر خػود مما عػت كننػوكو  سبت بو
 ”ىر كودؾ كظی و جمعی تماـ ا راد یك ركستا است پركرش“ا و  كو گ تو

   در  مطانػب قبیػی  . ك سایر ا ػرادی كػو در تمػاس بػا كودكػاف ىسػتنو كمػك شػود پور ك مادركودكاف بو در كنترؿ آزار بو هبایو برای ایجاد ا گی
محتوی ر تػار ا ساسػی ایػع مبحػك  ت بوكنترؿ آزار ك غ یت بو كودكافی بیشتر در زمینو مبا ی شناختی پیشگیری بحك شوه ك در ایع قسم

لازـ را در زمینو چگو گی رشو ك آموزش  ىایآگاىیك مراقبیع كودكاف تماـ دا   ك  پور ك مادرىامم ع است بسیاری از . شود پرداختو می
ىای خطر ػاكی   میػوباعػك  یىای بػوكف دنیػا آ هػا ك عتػبا یت اجتماعی شرایم ك  شار محیممم ع استی ر تار كودكاف داشتو باشنو كنی 

كػو ىنگػاـ )یػك ركی ػرد مو دیػت آمیػ  گػ ارش شػوه . ایع مر یو از عتبا یت مردىا ك زف ىا ی ساف ىسػتنودر رسیوف بو. شود شافكودكا بو
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Curr Opin Pediatr 1966; 8: 195-200
1.‌

2. St. James-Roberts I. Persistent infant vrying. Arch Diseases Child 1991; 66: 653-655.‌
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بػرای ا ػ ای  ا گیػ ه كنتػرؿ آزار جسػمی بػو كودكػافی كنتػرؿ عتػبا یت از طریػ  سػازماف ( تهیو ایع مطیب ىنوز گ ارش آف منتشػر  شػوه اسػت
 بػوكننو خش  آ ها مم ػع اسػت بػو آزار جسػمی شػویو كودكػاف منجػر شػود  است كو ا ساس می پور ك مادرا ی ىای گركىی بیع  دادف بحك

ا و ك چنػو   ػر  كو سابدو آزار جسمی بو كودكا شاف داشػتو  ی در جمعی  شاما  پور ك مادرىاییاعضای ایع گركىا مش لا  ك شرایم خود را
از جمیػو آ  ػو كػو باعػك بػركز ) مطػرح كػرده  ییوه در زمینو ایجاد ا گی ه كنتػرؿ غ یػت ك آزارىػای جسػمی بػو كودكػافاز كارشناساف آموزش د

لازـ اسػت كػو . پرداز ػو ىػا می ك بػو شػرح چگػو گی مهػار خشػ  خػود پرداختػو ك مشػاكریع جیسػو  یػ  بػو اصػلاخ ایػع ركش( شود خش  آ ها می
 .صور  گیرد بیشتری پ،كى  ىایبرای ارزشیابی ایع ركش 

 ىای اجتمػػاعیی كػػو بػػار ك یػػا بػػار ایػػا ی پػػور ك مادرىػػا را   بػػرای ایػػع كػػار بر امػػو. ”خودشػػاف مرختػػی بوىنػػو بو“بایػػو بیآموز ػػو كػػو  پػػور ك مادرىػػا
ىای اجتمػاعی مم ػع اسػت از  در ایػع بر امػو. دىوی  واقا در دكرا ػی كػو آ هػا دچػار مشػ لا   ػراكاف ىسػتنوی م یػو خواىػو بػود كاى  می

ىا ك مراكػ ی كػو  ىای باشػگاه كودؾ مػادر ك پػور بػ ر ی مهػو)  راد داكطیب بػرای  گهػواری از كودكػاف در تعطػیلا  آخػر ى تػو اسػت اده شػود ا
ىای جنبی بو پػور ك  ایع  وع كمك(. توا و دكاطیب  گهواری از كودكاف باشنو بیننو ك غیرهی می ىای  وؽ درسی برای كودكاف توارؾ می بر امو

 .كنو ای كو در پی  دار و آماده می جازه استرا تی ت ری  ك كسب  یركی تازه را داده ك  آ ها را برای كار در ى تومادرىا ا

بػػرای بهواشػػت ركا ػػی ك تطػػاب  اجتمػػاعی آف گػػركه از كودكػػا ی كػػو تحػػت  یغ یػػت ك آزار بػػو كودكػػاف یموقع پیشػػگیری ك یػػا درمػػاف بػػوادامػػو اجػػرای 
طور بسػیار قابػا تػوجهی   ىای غ یػت ك آزار بػو كودكػاف را بػو اجػرای ایػع بر امػو. گیر وی بػرای تمػاـ عمػر م یػو اسػت ار میىا قر  مراقبت ایع  وع بر امو

 ىا خواىو بود كاى  داده ك ساز وه آینوه میت
 

 .خلاصو غربانگری از تونو تا چهار سانگی
ىای غربانگری زف در مبا ك قبای بو. نو مورد بحك قرار گر تسا 0مربوط بو  وزاداف ك  كودكاف یك تا    ا  در چنو بخ  آخر ایع  تا   

ىای  سانو در زمینو گركه بیماری 0در ایع قسمت بو عنواف خلاصو ایع  تا برای غربانگری كودكاف یك تا . باردار ك  وزادافی اشاره  گردیو
 ىایی داده شوه است  خاصی  آسیب ىای آزار ك غ یتی توصیو

ىای متدابا بعوی  كن  مر یو  وجوا یی آ ها انگوىای تعاما ك ا تهار  را گر تو در خا واده را بو ف ك كودكاف ك رسیوف بوبا ب ر  شوف  وزادا   
آ ها بیشتر  مربخ  باشو    بنابرایع برای آ  و ز وگی. معیمیع ك سایر ا راد بان  جامعوی منتدا خواىنو كرد ؛ىا ىم لاسی ؛ىا بو ىمبازی یخود

 .كودكی مورد توجو باشو  شركع دكرافك اجتماعی آ ها  ی  از  سلامت رك یجسمیی   ا ك رشو  سلامتد كو ىمگاـ با بهبود بایو كوش   مو 
 

 سانگی 10تا  9از 
 

 سلامتیمهمتریع مش لا  
 

سانو در ىماف  0تا  1درصو كمتر از می اف مر  كودكاف  91تا  91سانو  بیع  10تا  9در سراسر كشورىای ركی كره زمیع می اف مر  كودكاف 
میا سانی  . كشورىایی كو بیشتریع می اف مر  كودكاف سع پاییع را دار و بیشتریع كاى  مر  كودكاف گركه سنی بعوی را دار و. كشور است

 . است ا ساف انمتریع دكراف عمرس از از دیوگاه می اف مر  ك ابتلا بو  اتوا ی ىای جسمی ی ای آخر ایع دكرافتا ساؿ یكودكی
ىای ركا ی  كنترؿ تعادؿ  یاتی ك مهار  هاـ    ؛ژیكو ذخایر  ی یون ؛ژیكو ایمنیت بیون یا و دارای كودكا ی كو چهارمیع ساؿ ز وگی را طی كرده   
یوغ  دكراف ب با كركد بو سلامتی ایع دكره از عمر دكاـ  واشتو  كنی. ی ىستنودر  و پرىی  از مخاطرا ( از جمیو كسب تجربو ك برقراری ارتباط)

 .گردد ر   می ایع ك 

Keta
bfars

i.org



75 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
. 

در یك    ىا  درصورتی كو ایع ردبف. برای بهواشت ركا ی آینوه كودكاف دارد بسیار اساسیاىمیت ی در ش ا ص حو قبای  10تا  11ىای  ردیف
جس  . ار باشنوی مم ع است  در آینوه ا راد مونوی  باشنوگركه از كودكاف  ویوه گر تو شودی آ ها  تی اگر از رشو  ی ی ی مناسبی ى  برخورد

 .شوهی در  هر گر ت ىوؼی ىوایت می توجو ك بی كسییو را نوگاف  اشیی بی كو بو  یىای تواف بو عنواف ماشیع ك ركح آ ها را می

 سانگی 0 هرست  غربانگری از بوك تونو تا 
ی شو  آ ها چو ا وازه (ىای متطی  محیی است اده كرد تواف در ایع مورد از كاژه می) ؿ كنیو كو كودؾ  چنو  وبت ع و ت تن سی داشتو  وك س .1

 .اـ شوه استی ا جىایبوده ك چو درماف
اسهاؿ شوه ك ىر بار  تا چو موتی ادامو داشتو است؛ آیا مو وع اك خوف داشتو ؛ آیا  كودؾ چنو بار مبتلا بو. كنیو  سوكاؿدر مورد اسهاؿ   .8

 برای درماف از مایع درما ی خوراكی است اده شوه است؟
 غری ك یا چاقی اك را مشخد كنیوگیری كرده ك لا قوی كزفی دكر سر كودؾ را برای تعییع می اف رشو اك ا وازه .0
 .كمبود آىع را بررسی كنیو  در ا رخو ی ك    .0
ی سرخكی اكریوفی سرخجوی (كع  شوه است در مناطدی كو ایع بیماری ریشو) سر و ی پونیو  از كاكسیناسیوف كودؾ برای دی تریی ك ازی سیاه  .9

 . اصا كنیو آگاىی ىای ع و ی مه  محییی   ك سایر بیماری Bىپاتیت 
 درصورتی كو خا واده در مخاطره بیماری سا قرار داردی آزمای  سا را ا جاـ دىیو  .7
سمومیتی از جمیو خطر مر  در مایع عاد  از عواما مه  خطر برای . كنیو  سوكاؿكودؾ (  پی ا)در مورد عاد  خوردف مواد غیر غواییی  .9

طوری و كودكاف ز وه ما وه  دىو بو ختوص مو  را مورد  میو قرار می وك ب ؛كییو  ؛كبو  ؛قیب یمسمومیت با سرب. ا ر مسمومیت با سرب  است
 . ىای ركا ی ك اختلاؿ ر تاری خواىنو شو از ایع مسمومیت دچار  اتوا ی

 .كنیو  سوكاؿدر مورد كجود دكد در من ؿی اع  از دكد سیگاری بخاری  ك یا آشپ خا وی   .9
؛ منابع  رارتی د: خطر ایجاد آسیب بو كودكاف  وپا را بررسی كنیو  .5 رجو  رار  آبگرـ من ؿ؛ دسترسی كودؾ بو اجاؽ پخت ك پ  ك ظركؼ گرـ

كشی  شوهی  ىای  رده ىای بوكف   اظی پنجره ىای پیو ك  كننوهی   تی گازكییای مواد شیمیاییی  شره من ؿی كبریتی ترقوی صابوف ك مواد پاؾ
در صورتی كو در من ؿ اسیحو . آ ها  یستنو  گهواری شود  باز كردفكودكاف قادر بو  ىایی كو بنوی تماـ داركىا بایو در بستو. بایو بررسی شود

 . كجود دارد بایو خانی از گیونو بوده ك درمحا كو كودؾ  توا و ق ا آ را باز كنو  گهواری شود
 .كنو با عما ا جاـ شوه تطبی  میكنیوی آیا مجازا  با سع آ ها ىمخوا ی دارد؟ آیا شو  مجازا    سوكاؿدر مورد چ و گی تنبیو كودكاف  .11
عادیی  اكا ی بودف  ی گرسنگی مستمری خستگی م مع غیریسر ك ركی كثیف ك غیر بهواشت. كودكاف توجو كنیو ىای غ یت ك آزار بو  شا و بو .11

ىای غ یت  شا واز  . نباس در  توؿ سردی كجود خراشی آ ار برش ك سوختگی بر ركی صور ی گردفی دستی پشتی كپا ك یا  ا یو تناسیی
 . ك آزار است

آكر وی كجود  كجود می آمی  برای كودؾ بو ای كرده ك با مهركرزی خود محیطی بسیار محبت ىای كی،ه كو از كودؾ مراقبت   آیا در من ؿ بانوینی .18
 دارد؟   

 طریدی ىست كو رشو شناختی ك  سی اكر را تدویت كنو؟آیا ا راد ك محیم  ی ی ی اطراؼ كودؾ بو  .10
ود؟ كودكاف بایو در ش شود آیا برای چنو ساؿ اكؿ ز وگی از صنونی ایمع ك كمربنو ایمنی برای اك است اده می كودؾ سوار ماشیع میاگر    .10

 .یع بنشیننوشصنونی عدب ما
 .قسمت در یك میییوف قسمت  یورایو دارد بایو بو آب   یورایو ایا و شود 9/1اگر آب آشامیو ی كمتر از  .19
 0یا  0ترجیحا  قبا از )محوكدیت  سی برای كودؾ داده  شوه  بایو قور  شنوایی ك بینایی اك بعو از رشو مناسب در صورتی كو گ ارش  .17

 .توا و ایع  داید را مشخد كنو معاینا  بانینی می. بررسی گردد ( سانگی
بهتر است كو در   از ساختماف  ی  كجود  وارد سوزی ك یا دكد كجود دارد ك راه  رار سریع كسییو آت ىا بودر مناطدی كو ا تماؿ ایجاد آسیب  .19

 . گیر آژیرك  است اده شود ای خبرىامنازؿ از دستگا
 . شار خوف كودؾ را ا وازه گیری كنیو  .19
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مورد در برخی از كشورىای  191ا ادا تا مورد در ك 80ای كسیع داشتو ك از  می اف مر  در ایع گركه سنی در كشورىای قاره آمری ا دامنو   
تا بی   1599-1595ش  كشور از كشورىای آمری ایی در سانهای .  متویر است (برابر 7بی  از )ى ار   ر 111آمری ای مرك ی برای ىر 

ای از مر      می اف مشابوی بسیاری از كشورىای دیگر د یا  ی1ا و ى ار   ر جمعیت در ایع گركه سنی داشتو 111مورد مر  برای ىر  111از 
ىا عموی ك غیر آسیب)در كشورىایی كو در مجموعی می اف مر  كمی دار وی یربا  خارجی كارد شوه بو ا راد . در ایع گركه سنی را دار و

آشامیو ی پاكی هی  دواف آب ) پیشر ت كمتری دار و   یىای بهواشت در كشورىایی كو سازماف.  ی اكنیع دنیا مر  در ایع گركه سنی است(عموی
ىای ع و ی ك ا گیی از دلایا اكنیو مر  در ایع   بیماری( ك  اكا ی بودف بهسازی محیمی كنترؿ  اقییعی كاكسیناسیوفی خوما  بهواشت اكنیو

 . 8 ی1 ستنویىای گرمسیری ىنوز از عواما مه  ایجاد  اتوا ی ك مر  ى بیماری .را دارددكـ  مداـگركه سنی بوده ك آسیب ىا ك یربا  خارجی 
ا  ای   مر  . درصو بیشتر از دخترىا تی ا  دار و 51تا  01كو پسرىا  طوریوتوزیع جنسی مر  در ایع گركه سنی بسیار چشمگیر است ب   

و در مر  در ایع گركه سنی بایاز مواخیو برای كنترؿ ایع  وع  .گیر ومیاز یربا  خارجی  یی است کوىادنیا  آسیب  د پسرىا  بیشتر بو
. ىای شركع شود تا بتواف جاذبو  ركا  مخاطره آمی  ك ر تار مخرب را برای آ ها كاى  داد ختوص برای پسرب و سطوح  رىنگی ك اجتماعیی بو

 89ساؿ ك  تی  80تا  19ىای سنی اختلاؼ بیع می اف مر  مردىا ك زف ىا در مداطع بعوی سنی بسیار زیاد  ك در بعضی از كشور برای گركه
تر  ىای سنی پاییع را داردی بو ىمیع دنیا گ تو شوه كو بایو مواخیو برای توییر ر تار ىای مخاطره آمی  در گركه 1بو  0ساؿی  سبت  00تا 

مسوكنیع بهواشت بایو در كمك  بو مربیافی . ىای سنی استآمی  عاما اختلاؼ جنسی مر  در ایع گركه یربو ك  ركا  خشو ت. صور  گیرد
 .ىای زكرموارا وی  عالا و عما  ماینو گی ك خراب اری ىا برای تشخید بیع ختوصیا  ساز وه مردا ك راىنمایی رسا و پور ك مادرىا

ای را در مر    ش یی كسیعی است اده می شود یربا   اصیو از تتادؼ با ایع كسییو  دییو  سه  عموه در اغیب مناطدی كو از اتومبیا بو   
ىا ی اتومبیای كا ت ك كامیوف ك سایرا واع كسایا  دییو موتوری عاما تتادؼ  بازی ك پیاده ركی در كنار جاده. رد سانو دا 10تا  9گركىای سنی 
 . ىای در ا ر یربو در ایع گركه سنی استدر بسیاری از كشورىا غرؽ شوف دكمیع دنیا عموه مر . ك مر  ىستنو

 
 سلامتی ی ا  ای  کی یتىاراه

 
ىا ك عمییاتی كو باعك بهبود بهواشت ك اجرای اصوؿ مسی  آف  ىای سنی برای آموزش ارزش سانو بهتریع گركه 10تا  9ىا كودكاف ك  وجواف   

ىای  ىای گركه آموزشگاه. در ایع مدطع سنی  راگیریی رشو ك جایگیری باكرىا ك پذیرش اصوؿ سریع است. باشنو برای بدیو ایاـ عمر استی می
دادف اطلاعا  ك شیوه ز وگی سان   كننوه سان  ك مثبتی بو توا و  از ایع ایاـ باركر رشوی با ارایو  د  ىوایت ىا می ت ریحی ك اجتماعی ك خا واده

 .كننو را ای او می كاژگو و  ىای گركىی  دشی  متاس ا و در اغیب مواقع در قرف بیست ك ی   رسا و. است اده  ماینو
آمی  ی تدویت كننوه ك قابا اعتماد برای كودكاف بسیار جواف  ع یك رابطو مستمر ا سا ی محبتاىمیت تامیىای قبیی ایع مبحك بو در قسمت   

كننو كو دیگر ا راد  ی  مهركرز ك یاری  ای بو كودكاف خویشتع پذیری ك خود باكری آموختو ك آ ها باكر می برقراری چنیع رابطو. تاكیو شوه است
ىای  سانگیی  راینو آموزش 9بعو از  .  گیرد صور  می یكودؾ دارای ا ساس ك ا تهار است  در دكرا ی كو یایع  وع آموزش. دىنوه ىستنو

 . گیرد جسمی ك ركا ی ك ركابم اجتماعیی بهتر صور  می سلامتیك عواما مخرب مو ر در  سلامتیشناختی   د كودؾی  در زمینو بهبود 
ایع  انت از . ای ز وگی در زمینو چگو گی سازگاری ك تدابا با دیگراف استى سانگی بهتریع سع برای  راگیری مهمتریع مهار  10پنج تا    

آكر وی  كنو  دیگراف برای اك عش ی را تی ك آرام  می كودؾ درؾ می  کو  كقتی از آمی  ىای محبت با كابستگی كاما بو مراقبت یدكراف  وزادی
. گردد عوـ كابستگی ك ایجاد یك كابستگی متدابا تبویا می كودؾ بو  شود ك سپس ایع كابستگی در مرا ا بعوی ز وگی ىمراه با رشو شركع می

                                                           
1. 

.  Pan American Health Organization Health conditons in the Americas. 1994 ed. Washington DC: PAHO; 

(Scientific Publication 549; 2 vols).
.‌

2. Murray CJL, Lopez AD, eds. Vol 1: The Global Burden of Disease. Cambridge: Harvard University Press; 1996‌
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در  ” كیییام “. آ ها برای بهواشت اجتماعیی ركا ی ك جسمی آینوه كودؾ یركری است آموزش كنترؿ خش  ك مراعا  دیگراف ك ا تراـ گذاری بو
تامیع شرایم اجتماعی مطیوب تامیع كننوه  وعی از . 1بو ایع مطیب اشاره دارد 1550در ساؿ ” كشو خش  می“كتاب خود تحت عنواف  

ىای سان   ك  آموزش. منو خواىنو شوه ك زیا ی  ی  بر كسی مترتب  خواىو بود برقراری رابطو مناسب اجتماعی خواىو بود كو ىمگاف از آف بهره
یك بر امو برای كنترؿ خش  . اطع بعوی ز وگی گرددتوا نو ما ع از بركز بسیاری از مش لا  در مد شود می مناسبی كو در دكراف كودكی داده می

 . 0مویوع خش  را مورد باز گری قرار داده است 1551 ی  در ساؿ ”  ینونر“ك  8تهیو شوه 1551در ساؿ ” اكنویوز“توسم 
چگو گی كاى  ؛ یكسب عاد  غذایی سان ؛ بهواشت  ردی؛ ا تراز از مترؼ غوای آب ك منابع ا گیی غیر بهواشتاست اده ك  آموزش    

ىای اجتماعیی ك  ا مش لا  با ركشی آ ریع؛ سازگاری ىای  ی ی ی؛ ارزش  راگیری؛ چگو گی برخورد با ا راد م ا   ك مش ا خطر آسیب
كودؾ را بایو تشوی   مود ك آموزش داد تا برای كسب ایع  گرش ك ر تار مثبتی خود را . گیرد آمی ی در ایع گركه سنی صور  می مسانمت

آ ها قایا  ىای مذىبیی خیرا ویشاف ك كا وىای اجتماعی مسوكؿی برای  كودكاف در ایع سع عمیدا  ارزش اعتباری كو خا وادهی گركه. ع كنوتحسی
 .كننو ىستنو درؾ می

 
ان یی ك  مثا سیگاری مشركبا  سلامت ا سافآموزش ا تراز از ر تار  اشایست ك ا حتار قضاك  من ی بو مواد ك اشیاو زیا بخ  برای    

موقع ك  ىای جنسی بیعوـ تماسی دكری از ىمسالاف متجاكز ك خود آزار یاجتناب از ر تار بسیار مخاطره آمی  یاش اؿ مختیف مواد مخور
جیوگیری از غیبو  ا ساس  ساد  ك  دار  در  وی كو  یی  پیشگیری از غیبو بر ا ساس تنهاییی  اامیویی یا ابراز خشو تیبهواشت غیر

 وعی بیماری ركا ی كو )  ویا ك ا  كای پار  دیگراف تا  و رسیوف بو ا تراز از عوـ اعتماد بو ییب رسا وف بو كسب امتیازا  دیگراف شودباعك آس
بو بهبود ك  یبنای درك ی ایع بنیادىای قوی شختیتی. گیرد ك بیگا گیی در ایع مدطع سنی صور  می( ا ساس گ  وی آسیب ك سووظع دارد

 .شود برای تماـ عمر منجر میی رك ی ك اجتماعی با ارزشی ؛ ی ی ی سلامت
كقتی ا راد بان  صحبت از غوایی مثا سوپ سب ی . ىای خاص غوایی است ىای كودكی دكراف مهمی برای رشو ك كسب علاقمنویایع ساؿ   

ایع كسییو  تجربیا  دكراف كودكی خود را بیاد ك بو” پخت ىا كو مادر می ىا یا شیرینی یادش بخیر آف سوپ“گوینو  كننو می ك یا شیرینی ك غیره می
اگر غوا خوری با شادی ك . شود جا  ك  اف گنوـ در ذىع ما جایگیر می در ایع مدطع سنی است كو م ه بسیاری از سب یجا ی میوه. آكر و می

دف آ ها  ی  در تماـ دكراف بیوغ ك مرا ا دیگر بخ  خواىو بود ك خور  شود نذ   شاط توای  باشوی تماـ غذاىایی كو در دكراف كودكی خورده می
از ا وازه  تواف كودكاف را از مترؼ بی  بو ىمیع ترتیب است كو در ایع گركه سنی می. آكرد بخ  دكراف كودكی را بیاد می ز وگی خاطرا  نذ 

ادرىا با اصرار در ایجاد عاد  غذایی سان  پور ك م. غذاىای زیا بخ  مثا چربی زیادی مواد شیریعی شوری ك  انیاؼ ك ك  مایو بر ذر داشت
 . ماینو خود  ی  كمك می سلامت بهبود ایع كسییو بو رك آكرده ك بو یبرای كودكافی خود  ی  بو مترؼ غذاىای بهواشت

كننو در مدابا  است اده می ىاهی میو ىاداری سب ی ىایی كو از مواد غذایی انیاؼ بانینی ك اجتماعی متعودی  شاف داده كو گركه ىایکازآزمایی    
ىای  ىای اشباع شوه ی كمتر بو بیماری ی ك  كانریی گوشت ك پنیر چرب ك سایر چربی( اف س یو)است اده كننوگاف از مواد غذایی ك  انیاؼ 

یع مسئیو یركر  دىو ك ا مترؼ زیادی مشركبا  ان یی ظاىرا  خطر ابتلا بو ش   وع سرطاف را ا  ای  می. گرد و سرطا ی ك قیب مبتلا می
 .شود آكر می ىای زیا بخ  را در ایع مدطع سنی یاد  وشابو وشیوف ایع آموزش ا تراز از 

. ساؿ مو رتریع سع برای آموزش خطر سیگار كشیوف ك  تنباكو جویوف است 18تا  9كارشناساف آموزش ك پركرش بر ایع باكر و كو مدطع سنی 
مشخد شوه كو .  ماینو آف عاد  میكشیوف سیگار كرده ك بو  سانگی شركع بو 19یب آ های  قبا از بسیاری از بانویع سیگاری ی ك یا شایو اغ

                                                           
1. Williams RB, Williama BV. Anger Kills. New York: Times Books; 1993‌
2. Olweus D. bully/victim problems among  schoolchildren: Basic facts and efects of a school-based intervention 

program. In Pepler DJ, Rubin KH, eds. The Development and Treatment of Childhood aggression. Hillsdale: 

Erlbaum; 1991‌
3. Feindler EL. Adolescent anger control: Review and Critique. Prog Behav Modif. 1990; 26: 11-59‌
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 گرش ” چاشنی“ دای  مربوط بو مترؼ دخا یا  را بایو با . تاخیر ا واختو ك یا متوقف  مود تواف مترؼ مواد دخا ی را بو با آموزش تنها  می
 د بانو  گار كشیوف اجازه بحك ك صحبت داده ك بلا اصیو در__ع كساؿ موا   سیسكو بو كودكاف ىمع مویع تدویت  مودی بو ایع ترتیب  ػػػایبو
 
 

   
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 هر می رسو كو بهتریع شیوه برای آموزشی  بو. میاف كشیو  مخانف بو عنوافىای مربوط بو پرىی  از مترؼ ایع مواد را بو صحبت آ ها بحك  

ت یو . باشو ىای بالاتر  كو خود سیگاری  یستنو می آموزاف كلاس ىم لاساف ك راىنمایی معیمیع ك یا دا   شػركتبحك در زمینو ایػع مطیب با 
ىای كرزشیی بی     عانیت دكستاف ك تا یر  وری من ی سیگار كشیوف بر  ىنگاـ نبخنو زدفی بوی بو دىافی ىای ك زشتی آ ها بو بر زرد شوف د واف

آموزاف ا گی ه  ی برای دا  (آ را در  هر خواىی  گر ت بعو سانگی بو 01از کو خواىنو گ ت )ىای قیبیی  یا بیماریسرطاف ك از خطر ابتلا بو
 ( ی  مراجعو شود 10مبحك استعماؿ دخا یا  در  تا  بو. )آ ریع است

ری ارتباط با مردـ برای ا جاـ بسیاری از منهور برقرا ىای محیی بو برای ىم اری با مربیاف  ك رىبراف گركه یبایو یكارشناساف مسایا بهواشت
.  ىا جسمی بو كودكاف ك معیوؿ شوف آ ها پیشگیری كنوی پیشدوـ شو و توا و  از ایراد یربا  ك آسیب اقواما  كوچك كنی بسیار مه  كو می

ىای آموزشی  ك یا دكره یكره دبیرستافىای بهواشت ك یا اقتتاد خا واده در د تواف در درس آ ها را می سلامتیایع قسمت از بهواشت كودكاف ك 
 .  برای پور ك مادرىای توریس  مود

 

 سانگی 80تا  19دكراف بیوغ ك  وجوا یی 
 
 ای تنورست ذر پاشی برای آینوهب
 

ی یك ىای اكنیو  برامنهور از كاشت بذر ك دا و.  ىای قبیی كتاب در باره كاشت دا و برای یك آینوه تنورست صحبت شوه است در قسمت   
ز وگی ك مراقبت از خود  ىایدكرهك چگو گی ادامو   ا ك بهبود آف در تماـ  سلامتیآینوه سان ی آموزش كودكاف در زمینو آشنایی با ارزش 

بانینی ك اجتماعی متعودی  شاف داده كو   ىایکارآزمایی
 ىاهیمیو ىاداری  سب ی كو از مواد غذایی انیاؼ  یىایگركه

كننوگاف از مواد    كننو در مدابا است اده است اده می
 ك  كانریی گوشت ی( اف س یو)  غذایی ك  انیاؼ

 كمتر   یاشباع شوه  ىای ك پنیر چرب ك سایر چربی  
 گرد وسرطا ی ك قیب مبتلا می  ىای بیماریبو 
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در آ جا از  ها ت برای پرىی  از ع و تی توذیو سان ی تحركا  كرزشی كا یی خواب كا یی  مس ع ك محا بازی خانی از خطری اجتناب . است
 .دیگرافی صحبت شوه است خود كبو مسوكلا و ك خطرآ ریع ك معتبر دا ستع ك ا تراـ گذاردف بو  تار غیراز ر 
كنو ك  وجوا ها مسوكنیتی را كو در ایع  در ایع گركه سنی توییر می یبهواشت  ا  ملا ها  . ایع اصوؿ مراجعو شود در  وجوا ی  ی  بایو بو   

ی را خود بعهوه خواىنو  یبوده استی از جمیو بهبود بهواشت شختی ك رعایت   ا  كوچك بهواشت زمینو در گذشتو بعهوه پور ك مادرىا
 :بنابرایع در ایع مدطع سنی بایو بو   ا  زیر توجو داشت. گر ت

 ا مسػایا ا ػو لازـ اسػت كػو بػرای برخػورد بػ درؾ ك جایگیر شوه است؟ در صورتی كو جوا ها ایع   ا  را درؾ كرده یآیا   ا  اصیی بهواشت
 .آمادگی پیوا كننو یآیو ىا بعوی ز وگی برای آ ها پی  می كو در دىو  مرتبم با سلامتی

 
 
  
 
 
 
 
 
 
 

              
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 ساؿ 10تا  9 هرست غربانگری برای گركه سنی 
سػر و ك كػ ازی  بػرای دی تػریی سیاه. ی مطمػئع شػویوآموزشػگاهوص بػو ىنگػاـ شػركع خت از كاما بودف كاكسیناسیوف كودكافی بو .1

 .كع  شوه استی كاكسع یادآكر ت ری   ماییو ىم نیع  یج اط اؿ در مناطدی كو ایع بیماری ریشو
 .چاقی ك لاغری غیرعادی اك  ی  توجو كنیو قو ك كزف ك رشو جسمی كودؾ را بررسی كرده ی بو  .8
 سنی مربوطو اك مدایسو كنیو  گیری كرده ك با ىنجار گركه ازه شار خوف را ا و  .0
 .كودؾ را تشوی  كنیو كو   ع شنا كردف آموختو تا خطر غرؽ شوف در آب برای اك كمتر شود   .0
 وشػػو از اك تحدیػػ  كنیػػو؛ ىم نػػیع در مػػورد تندلاتػػی كػػو بػػیع غػػذای اصػػیی  ىایی كػػو كػػودؾ خػػورد ك می در مػػورد غػػذا ك  وشػػابو  .9

 خورد؟ آیا كودؾ خوراؾ منه  دارد؟ آیا با سایر ا راد  امیا غذا می. یر بررسی  ماییوخورد   می
آگػػر ا جػاـ آزمػػای  خػوف عمیػػی  سػیت مدایسػو چشػػمی ر ػ   ػػاخع یػا مخػػاط . كمبػود آىػػع را بررسػی كنیػو  در ا ػػركػ  خػو ی    .7

 . توا و تا  وكدی راىنما باشو دىاف با  مودارىای ر   خوف می
توا ػػو  ػػركؼ ك اعػػواد چػػاپی را  مػػثلا  آیػػا كػػودؾ می)ی بررسػػی كنیػػو آموزشػػگاهىػػای  كػػودؾ را بػػا توجػػو بػػو  یازشػػنوایی ك بینػػایی    .9

 طرؼ كلاس بشنود؟ توا و صوای معی  ك یا صواىای دیگر را از آف تشخید دىو؟ آیا كودؾ می
 آ ها آسیب كارد كنو سئواؿ كنیو در مورد محا بازی كودكاف كو مم ع است بو  .9
 . عما آكریو ىا در مخاطره ابتلا بو سا ىستنو ازكودؾ آزمای  سا بو كو اعضای خا واده ك یا ىمسایودر صورتی    .5

 كنو؟ ىایی برای رشو  هاـ عتبیی شناختی ك  سی اك  راى  می آیا محیم ا سا ی ك  ی ی ی كودؾ زمینو  .11
ای ی نواخػػت از اك مراقبػػػت ك  شػػیوه ع ا ػػراد بوعهػػوه دار ػػو ك آیػػا تمػػػاـ ایػػ آیػػا ا ػػراد  ػػابتی مراقبػػت ك پرسػػػتاری از كػػودؾ را بو  .11

 كننو؟ پرستاری كرده ك محیطی آكنوه از عش  ك محبت برای اك  راى  می
آ جای كػو  ػردی بػان  از اك مراقبػت كنػوی  آیا كقتی پور ك مادرىا كودؾ در منػ ؿ  یسػتنو اك محػا امػع ك مناسػبی بػرای ر ػتع بػو  .18

 دارد؟
 مورد  میو ك یا تهویو كسی قرار گر تو است؟ آموزشگاهـ ر ت ك برگشت از ك یا ىنگا آموزشگاهآیا كودؾ در   .10
 ك یا محیی كو بایو می ر تو غیبت كرده است؟ آموزشگاهآیا كودؾ بو عیت ترس از آسیب دیوف از   .10

 .ىای رك یی جسمی ك یا آزارىای جنسی در ا ر  غ یت ك یا سوو است اده از كودؾ را مورد توجو قرار دىیو   شا و  .19
 .ختوص در خا وی است سئواؿ  ماییو ی بو” یك سیگاری دست دكـ“كو آیا  از كودؾ در مورد ایع  .17
 . مایو سیگار كشیوف كرده ك یا كادار بو پرىی  از ایع عما می از كودؾ سئواؿ كنیو كو چو   اتی اك را تشوی  بو  .19
 ؿ  ماییواز كودؾ در مورد   ا  مربوط بو ایمنی ماشیع ك یا دكچرخو سواری سئوا  .19
 .كنوی ك ایت آ ها ك تعواد آ ها در ى توی سئواؿ كنیو ىایی كو می از كودؾ در مورد كرزش  .15
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 .اصلاح ك ىوایت آ ها اقواـ شود ىای مخاطره آمی  باقی ما وه  بایو بو از طر ی دیگر اگر در ایع مدطع سنی ىنوز ر تار ك  گرش
آ ها بایو  شو و ك كظی و مراقبیع بهواشت در خا وادهی آموزشگاهی محا كار ك جامعو  ی   سبت بوا كارد مر یو دیگری از ز وگی میىجواف   

ىای م مع ىا پیشگیری كرده ك ابتلا بو بیماری ای از ز وگی است كو از ایجاد  اتوا ی ىوؼ كیی برقراری كنترؿ درك ی  ك ا تخاب شیوه. توییر كنو
 وجوا ها برای ركیاركی با ایع مدطع سنی سلامت ترس ك  گرا ی پور ك مادرىا  یا سایر مسوكنیع . تاخیر ا وازد ف میا سانی ك كهونت را بودكرا

 .بوكف دنیا  یست
مناط  در . كنو آ ها ایجاد می سلامتیا دلابی در شیوه ز وگی ك مش لا   یاجتماعی جوا ها ك رك ی یتحوؿ جسمی یدر ایع مدطع سنی   

ا وی كقتی كو رشو جسمی پسر ك دختر كا ی برای شركع كار تماـ كقت  تازگی شركع كرده ركستایی ك كشاكرزی ك  داطی كو  تحوؿ صنعتی را بو
 در ایع گركه از ا راد بو صور  تعواد سلامتیمش لا  . یابو خاتمو می شودی دكراف كودكی می

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

كو قور  بو ی ایع ا راد رشو كاما   رده  بایو   در  انی. یابو ىای بو ش یی چشمگیری ا  ای  می هو با بیماریدر ا ر كار ك مواج یىاآسیب
گیرد كو تجربو كا ی برای كار با  كشاكرزی ك صنعتی در اختیار ا رادی قرار می  ىایكارىای جسما ی بی  از قور  خود را تحما  ماینوی  ماشیع

ىای  یع كار ك تتاد اتی كو  آسیب یدر  تیجو. ی قضاك  ك قور  خودداری آ ها ىنوز رشو كا ی را   رده استآ ها  واشتو ك   ـ ك ا تیاط
كودكی كو از  هر رك ی رشو كامیی   رده  مم ع   یبرایع ا  كف. یابو ا  ای  می یگیرد می ىا صور  محا كار بر ركی جاده یمع ر ت ك آمو بو

 .ارىا قرار گیردكسییو دیگراف مورد ا واع آز  است بو
آموزشگاه  طور منه  بو كار تماـ كقت اشتواؿ داشتو ك بو سانو در سراسر د یا بو 10تا  11درصو از كودكاف  81طب  آمار یو یسف در  وكد    

ناط  بو سانو در بیشتر م 19تا  19علاكه برایع اغیب كودكاف  . ایع  سبت در كشورىای در  اؿ توسعو ك  دیر بیشتر است  1.رك و  می
 سلامتی  شرایم  امساعوپاییع ك در سط  ای را بیع آموزش  آمار سراسر د یا رابطو. گیر و ای خاصی را  می ىای  ر و آموزشگاه  ر تو ك یا آموزش

ىایشاف در  خا وادآكرد كو  سبت قابا توجهی از آ ها ك ا راد  كجود می بنابرایع كمبود آموزشی  سا جویوی از بانویع را بو. دىو بانویع  شاف می

                                                           
1. UNICEF. State of the World’s Children: 1991. New York : Oxford: 1992.‌

  یا پرتاب بو” اكنیع مر یو“اگر تونو را 
  رض كنی   وجوا یی با قور  شتاب ك 

 ركشع شوف موشك“سرعت تحون   
 راكت است كو تعییع كننوه” سط  دكـ 

 مسا تی است كو راكت در  ضا 
 ىای ف  وجوا ی توا. خواىو ر ت 

 باش وىی  باندوه یك ز وگی  
 را با خود دارد 
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برای داخا شوف بو د یای در  اؿ توییر ك ”  بییم كركدی“آموزش .  ىستنو یىای در ا ر عوـ رعایت مسایا بهواشت مواجهو با بیماری ك آسیب
 . توا نو   سا بعوی خود را تنها با تجربیا   سا قبیی رىا كننو ىا  می میت. مناسب است سلامتیمنوی از  رصت بهره

 
 

 
 
 
 
 

ختوص بن فی  زایی مثا سموـ محیم زیستی بو كقتی مواجو با مواد آسیب( سانگی 19تا )ىای اپیومیونوژی ی  شاف داده است كو جوا ها  بررسی
ىم نیع كقتی جوا ها با  ی ا  سنگیع . كننو ىای جسمی كارد می یبآسخود  بیشتر از بانویع بو شو و كننوهی می ىا ك مواد پاؾ ك  سیییسی  شره

كقتی بو ىمراه  گییسان 19ىا  شاف داده كو جوا ها تا  بعضی از بررسی. دىنو ىای بیشتری از ا راد بان   شاف می كننو آسیب واجهو پیوا میم
دنیا ایع اختلاؼ مشخد  یست كنی . كننو ایع مواد را بی  از بانویع جذب می یپرداز و ىا میك  بانویع در م ارع كشاكرزی بو پخ   شره

 . 1دىو تر را  شاف می تو یركر   وری آموزش بهتری ك است اده از كسایا كار ك   اظتی مناسبایع   
آ ها ى ینو ز وگی خود را . كننو ز وگی میىا  ی  در ىماف محاىا كار كرده ك بعضی اكقا  سانو  شهری در خیاباف 10تا  11بسیاری از كودكاف 

. كننو در مناط  ركستای بیشتر ایع كودكاف در م ارع كار می. كننو شیع ك پیواـ رسا ی تامیع میاز طری   ركش اشیاو كوچكی شستع ك پاییوف ما
ىای كارىای ساختما ی ك معو ی اشتواؿ دار و ك ایع دك  ر و بیشتریع می اف بركز آسیب در مناط  شهری ك ركستایی  بسیاری از كودكاف جواف بو

عما  ىای   اظتی كار بو  امو انمییی كار كوش  زیادی در زمینو برقرار ی ك اجرای قوا یع ك آییع ف بیعسازما.  شود  اتوا ی ك مر  آ ها راسبب می
 .كننو قتتادی در مدابا اجرای ایع قوا یع مداكمت می ىای دنیا  شار آكرد كنی بسیاری از كشورىا بو می

 
 
 
 
 

آ ها اغیب ازظاىر ك ر تار  ىمسالاف خود . ی بو استدلاؿ از خا واده  دار ودر سراسر د یا جوا ها از شركع دكراف بیوغ  تمایا بسیار زیاد   
كننو قور  جسمی ك رك ی خود را بالا بردهی ك برای تحت تا یر قرار دادف دیگراف ك  د باؿ تمایلا  جنسی خود بودهی سعی می تدییو كردهی بو

كنو كنی در  مر یو بیوغ می ىای رشوی جوا ها را آماده كركد بو  ك از ایع ا گی هىری. پرداز و كارىای خطر اؾ بو ىای خود بو یا غیبو بر محوكدیت
ىای سینمایی ك اخیرا   ىای تیوی یو یی  یی  مواجهو كودكاف ك جوا ها با بر امو. یمع تعییع كننوه اش اؿ ابتلای  اتوا ی ك مر  آ ها  ی  خواىو بود

آموزد كو مم ع است با  رىن  محیی  آ ها می ىای از ز وگی را بو ك شیوه( ىا  ك شایو یو ارزش )ىا  ارتباطا  اینتر تیی ختوصیا  ر تاریی ارزش
در ایع  تا  مركری بر اش اؿ مه  میرایی ك ابتلا برای مدطع سنی .  بار آكرد خا وادگی در تضاد بوده  ك در بعضی مواقع  تایج مخربی را بو

ىای یركری خردگرایا و ك ا ساسی  ىای ایع گركه ك آموزشتریع بیماری ػ اجتماعی شایع  ركا یسانو صور  گر تو  ك ىم نیع دلایا  80تا  19
 . گردد آ ها در ایع مدطع سنی ك مرا ا بعوی آف بررسی می

                                                           
2. .  Pan American Health Organization Health conditons in the Americas. 1994 ed. Washington DC: PAHO; 

(Scientific Publication 549; 2 vols).
.‌

برای داخا شوف بو د یای در  اؿ   "بییم كركدی"آموزش
 مناسب است سلامتیمنوی از توییر ك  رصت بهره

توا نو   سا بعوی خود را  ىا  می میت
 . تنها با تجربیا   سا قبیی رىا كننو

‌
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 ساؿ 19-80مش لا  مه  تنورسی برای مدطع سنی 
 میرایی

 
سانگی در  10تا  9می اف مر  كو در .  عمر ادامو خواىو داشتسانگی شركع شوه ك تا بدیو دكراف  19ا  ای  شویو می اف مر  از سنیع    

در اغیب  داط د یا ایع می اف برای . كنو درصو ا  ای  پیوا می 111تا  91سانگی در  و  80تا  19تریع مدوار است برای مدطع سنی  پاییع
 . مورد برای ایع تعواد از  جمعیت خواىو بود 811تا  111ى ار   ر ك برای مردىا جواف بیع  111مورد برای ىر  111ىای جواف كمتر از زف
-می ىای غیرعمو تتاد ا  كسایا  دییو دنیا اكؿ برای مر . ىا ك مردىا استیربو ك آسیب دنیا اكؿ مر  در ایع مر یو از عمر برای زف   

ىای مه  در ایع مدطع سنی   ی  از كشنوه قتا ك خودكشی برای مردىا .ختوص در كشورىایی كو از ماشیع است اده زیادی می شود ی بوباشو
دىو كو در   شاف می 1”آمار سانیا و بهواشت جها ی “گ ارش . گیری شویو شایع است صور  یك ىمودر كشورىای آمری ایی  قتا بو. است
بی   19-80ر گركه سنی كشور می اف قتا مردىا د  9تنها در ( كشور از ایع تعواد در قاره آمری ا بوده است  5) كشور   00از  1550ساؿ 

كو می اف قتا در آ ها بیع    كشور در قاره آمری ا قرار داشتو  9ى ت كشور اكنیو از ایع . ى ار   ر جمعیت بوده است 111مورد برای ىر  11از 
یت گ ارش شوه ك ى ار   ر جمع 111ایع گركه سنی برای ىر  یمورد قتا در مردىا 1,9در اسپا یا تنها . مورد متویر بوده است 99تا  19

 . ای در  اؿ صعود است آمار قتا مردىا در كشورىای خاكرمیا و
ك قیب  ىای سرطافكنو كو در آف میاف دك گركه از بیماری آرامی شركع بو بالا ر تع می ىا بوسانگی می اف مر  در ا ر بیماری 19-80از سع    

دىو   كشور آمری ایی  شاف می  17ای داده شوه در زمینو  مر  اختتاصی عیتی از ى در ىر  اؿ مركری بر گ ارش. ك عركؽی مداـ اكؿ را دار و
ی بو دنیا عواما خطر 19-81در گركه سنی ( درصو 91تا  99ای از با دامنو)درصو از مجموع موارد مر  مردىا  98طور متوسمی بو كو

  77تا   88از ) ىا بوده است درصو برای كا مر  00ه  سنی متوسم ایع می اف برای زف ىای ىمیع گرك . آیوی آ ریع پی  میخارجی مر 
 (. درصو

. كننو در اغیب كشورىا مردىا بیشتر از زف ىا خودكشی می. دىو سانگی ی ی از دلایا مه  مر  را تش یا می 19خودكشی در سع    
 ی تحدیر ك توىیع ك یا  اامیوی عاما اصیی  در اغیب مواقع از دست دادفی ش ستی خش. ىا است ساز اغیب خودكشی ا سردگی دنیا زمینو

مر   شوه ك  بسیاری از آ های با  سبت بسیار مت اكتی در زف ك مرد ك  كشی منجر بو خود تماـ موارد اقواـ بو. اقواـ بو ایع عما مخرب است
خودكشی ك تو ی  در  اف كمتری از اقواـ بوعنواف مثاؿ كشورىای اسپا یایی زباف دارای می  وب. مناط  جورا یاییی با عوـ مو دیت ىمراه است

در  11در تا . )اجرای آف ىستنو در  انی كو در چیع می اف خودكشی   د زف ىای جواف  ك بانویع مسع ی از ىر دك جنسی بسیار زیاد است
 (ایع زمینو بحك بیشتری صور  گر تو است

ش یی  خودكشی كرده است را بو در آینوه  دارد بایو درماف  ردی كو اقواـ بو ای بسیار قوی از ت رار ك مر  را خودكشی  شا و چوف اقواـ بو   
خوبی بررسی كرده  ایع اقواـ شوه را بو  گ تگو  شست ك جریا اتی كو منجر بو كشی كرده بو خود بایو با جوا ی كو اقواـ بو. بسیار جوی تعدیب  مود

كار ر تو برای خودكشی مشخد   كسییو بو .شودف از خطر اقواـ مجود اك پیشگیری  و ام ادر ك شرایم محیطی ز وگی اك را توییر داد ك تا 
ىمیع دنیا كجود اسیحو گرـ  بو. خودكشی با اسیحو گرـ بیشتریع  سبت كشنوگی را دارد. خودكشی است كننوه مهمی برای كشنوه بودف اقواـ بو

برابر بیشتر از ا تماؿ  01مر  یك  رد در ا ر كجود اسیحو گرـ در من ؿ ا تماؿ . خودكشی ا راد خا واده است در من ؿ خطری برای اقواـ بو
 .مر  اك در ا ر كشتو شوف با ت ن  دزد ك راى  ی است كو كارد من ؿ شوه است

                                                           
1.
World Health Organization. World Health Statistics Annual, 1994
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ىای   اتوا ی ىا كبیماری ىای ما بر كاى  خطرا  ابتلا بو ساؿ بایو كوش  19-80ىا در گركه سنی  می اف  اچی  مر  در ا ر بیماری با توجو بو   
   .توجو  بود ی  بی یابنو   سانگی تهاىر می 01ىای م منی كو اغیب بعو از در ا ر آ های متمرك  شوه ك در یمع در زمینو خطر ابتلا بو بیماری

 
 ابتلا بو بیماری ك  اتوا ی

بنابرایع . ما و جای میویا دای   در جوا ها ب در مدابا مر  ىر یك جواف در ا ر تتادؼ ماشیع ك خودكشی ی چنویع مورد  اتوا ی موقت ك    
ىای  ى ینو زخمی. دنیا  د  تعییع كننوه یربا  ك یا دلایا دیگر خارجی در ایجاد آسیب ىا ك  اتوا یی پیشگیری ك كنترؿ آ ها یركری است بو

ىایی كو  ا و برای ساؿ اما جاف خود را از دست دادهزا برای جامعو بسیار زیاد است ك آ هایی ى  كو در ا ر ایع عو  ز وه ما وه  ایع عواما آسیب
می اف مر  در ا ر تتاد ا  ك خشو ت  در تماـ مناط  زیر پوش  سازماف بهواشت جها ی در . كارد شوه استجامعو زیاف   ا و بو  تونیو   رده
ىا از قبیا ایوز ك سایر  یادی  وارد كنی بعضی از بیماریىای م مع در ایع گركه سنی شیوع ز  بیماری. ىا استبرابر بیشتر از زف 9تا  8مردىا بیع 

 . ىای جوی ایجاد كنو توا و در جوا ها   اتوا ی ىای مداربتیی سای آس  ك بیماری قنو می بیماری
كشیوفی مترؼ   تواف بو سیگار ػ ر تاری دارد كو در آف میاف میك زا ك  اتوا ی آ ریع جوا ها مبنایی اجتماعی اغیب سایر عواما  بیماری    

. شودی اشاره  مود كو بسیاری از آ ها ى  بو سدم جنیع منجر می  یىای  اخواستو ىای مداربتی ك  امیگیمشركبا  ان یی ك مواد مخوری بیماری
-اسان  میشیوه ز وگی  زیستع دكراف بعوی ز وگی باشو ك یا برع سی  سلامتتوا و ىوایت كننوه راه  عادا  جایگ یع شوه در دكراف جوا ی می

 .باشو ىای سرطاف ی ك یاىای قیب ك عركؽبیماری یىای م معی  اتوا ی ك یا مر  زكدرس در ا رای برای ابتلا بو بیماری خطر عموهتوا و 
 

 آمی  ر تارىای مخاطره
-خود ىویو كنو ىماف عوـ اعتیاد بوتوا و بو  رز واف  انعمری  كو خا واده ك جامعو می ماداـ یبهواشت  ك تنها ىویو ب رگتریع. سیگار كشیوف   

بوف استی ایع ماده زیا بخ  كمی آرام  اعتاب داده ك شایو  رد خستو را كمی  عاؿ   رسا وف  ی وتیع بو  توتوف كسییو. شیوف سیگار استک
سرعت . طیبو اره آ را میشودی بوف دكب كقتی  ی وتیع د ع می. ای برای پُ  دادف اجتماعی است كنو كنی در بعضی از جوامع ك  وا ی كسییو

طوری كو كقتی آ ها سیگار را ترؾ  بسیار زیاد است بو کشنویمی  سیگاریکسا ی کو ركزا و تعواد زیادی   د   یىوس جایگ یع كردف  ی وتیع
 . ا و تازگی ىركییع را ترؾ كرده كننو بو سرعت ىوس كشیوف سیگار كرده ك در ایع  انت مشابو ا رادی ىستنو كو بو می
تر از سیگار كشیوف  خطر مترؼ پی  ك سیگار بر  كمتر رایج  بوده ك ظاىراُ ك . شود بیشتریع مدوار محتوؿ توتوف د یا تبویا بو سیگار می   

.  شود ی گاىی مخیوط با موادی دیگر ك بو اش اؿ دیگری بر  سب  رىن  محییی  ی  مترؼ مییك یا جویو  تن سیتوتوف بو صور  . است
محوطو دىافی سری گردفی مریی  ی  ك  نجره را ا  ای  داده ك خطر ابتلا بو سرطاف   باكوىای بوكف دكد ا تماؿ ابتلا بو سرطافاست اده از تن

 (.برای مترؼ تنباكو مراجعو شود  سط  اكؿ ك دكـپیشگیری  10مبحك سرطاف ك  تا  5بو  تا . )برد معوه را  ی  بالا می
ایع دكد كو شاما منواكسیو كربعی ىیورككربورىای گازىای گرـ ك . آكرد ش ا ذرا  قابا تن س در میرا بو دكد سیگار مواد سرطا  ای تنباكو   

ىای قابا  ا آف از جمیو  در اینجا قسمت. كنو ىا مستدر می ىای تن سی عبور كرده ك خود را بر ركی ریومدواری ذرا  خاكستر استی از كا اؿ
 . رسنو ایع كسییو بو تماـ  داط بوف می آف ك ىم نیع منواكسیو كربع كارد خوف شوه ك بو  ی وتیع ك مواد  اصیو از متابونیس 

. باشو ماده آف سرطا  ا می 00تركیب مختیف موجود در دكد تنباكوی  0111بر ركی دكد تنباكو  شاف داده كو  در بیع  ی زیادیىپ،كى    
 . وار كا ی پ،كى   شوه استمد تا یر ا تمانی اغیب ایع تركیبا  در ایجاد سرطاف بو

ىایی ای از تا یر دكد تنباكو در ایجاد سرطاف ىا  شا وىای دستگاه تن س   د سیگاری ا  ای  می اف سرطاف مثا و ك دىا و ر   بو ایا و سرطاف   
ىای  سرخر  ىایآسیبفی  كجود در ترشحا  كاژ ( continineكو تینیع )كجود مواد  اصیو از متابونیس   ی وتیع . دكرتر از ریو در بوف است

ىای از قور  شویو بیماری زایی  ی وتیع  شودی  شا و ىای باردار سیگاری ایجاد میمحیطی دست ك پا ك تا یرا  مت اكتی كو بر ركی جنیع زف
 .است
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. گذارد ا راد خا واده تا یر می دكد سیگار در محیم من ؿ بر ركی تماـ تن س. طور م رر  ابت شوه است  س دكد سیگار از محیم بونتا یر ت   
 .ىا ك  میو قیبی ی ىستنوىای آس  ی سرطاف در محیم كار  ی  ىم اراف غیرسیگاری در خطری مشابو برای ابتلا بو ا واع ع و ت

سیگار  ی   اد شوف بوساؿ بعو از معت 11تا  9ىا  وراُ ك یا  تی ی كنی چوف ایع بیماری هرست بینو بانیی دارد ىا مرتبم با سیگاربیماری    
دكره كموف ك یا دكراف مخ ی ایع . كنو تهاىر  خواىنو یا تی اطلاع جوا ها از ایع  هرست كم ی بو عوـ تمایا آ ها بو سیگار كشیوف  می

 . كننو وگی میآینوه برای امركز ك ایع ماه ز  بجای  گاه بو ىایابنو ك اغیب جواف ساؿ بعو تهاىر می 01تا  81ىا طولا ی بوده ك بیماری
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ىای  بوی بو دىافی ر   زرد د واف. از سیگار كشیوف   د جوا ها اشاره بو تا یرا   وری ایع عما است مدوماتیبهتریع شیوه مو ر برای پیشگیری 
 مچنگاؿ یىای مختیف از جمیو كرزشی تنگی   سی ك ا ساس اسار  در  كاى   س چشایی غذاىای خوشم هی  عوـ تو ی  در  عانیت

 .ىای  وری سیگار كشیوف جوا ها باشو توا و از بازتاب عاد   اشایستی می
 بوده ك ا رادی كو ” ا وكاری مرد“ك یا ” كاری عاقلا و“ا و كو سیگار كشیوف  ىای  رىنگیی بو ایع  تیجو رسیوهدر بسیاری از گركه ىاجواف   

ىای من یی  بنای چنیع ىنجار اجتماعی ك تذكر بو جوا ها برای مواجهو شوف با داكری. وكننو ان اماُ سیگاری  یستن ىای بیشتر كسب می مو دیت
 .  از سیگاری شوف آ ها است سط  اكبهتریع شیوه برای پیشگیری 

 
 ساؿ  9-18مداطع سنی  دركی جستع از مترؼ آفی تنباكو ك درؾ ارزش  زیاف مترؼ گ تو شوه كو بهتریع زماف برای آموزش   0در  تا    

ىر ا وازه سیگار  . بسیار بیشتر خواىو شوآف بواعیتاد سانگی شركع  شود ا تماؿ ابتلا بو 81ىای قبا از كقتی سیگار كشیوف در ساؿ. است
 ىایی كوبرآكرد  شوه كو یك سوـ از جواف. شود ىای مرتبم با آف زكدتر شركع می تر شركع شود بو ىماف ا وازه ى  بیماری كشیوف در سنیع پاییع

 . كننو در ا ر ابتلا بو یك بیماری در ارتباط با دكد سیگار خواىنو مرد در سع كمتر از بیست سانگی شركع بو كشیوف سیگار می
ا  ای  یا تو  1519تا  1510ىای ىا بیع ساؿ شیوع ایع  وع سیگاری. گیری كشیوف سیگار بر  از كشورىای صنعتی شركع شوه است ىمو   

انمیا اكؿ ك  كر بودف جن  بیع ىای شعیو ایع دك مدطع زما ی ساؿ. زیاد شوه است 1507تا  1505ىای گر بیع ساؿك سپس در یك مر یو دی
. كرد و ىای اركپایی ك آمری ایی سیگار بر  مجا ی تونیو می ىای تونیو كننوه سیگار برای  كاركناف ارت  ىای شركتدكـ بوده كو در آف ساؿ

ىای تهیو كننوه سیگار برای تبیی  ایع بخ  از جامعوی آ ها را  ی  بو جرگو  شركت طیبیىشیاری ك من عتاه بو ىمر  یىاا  ای  استدلاؿ زف
.  كننو كمی ا  ای  پیوا كرده است در  اؿ  ایر می اف كسا ی كو پی ی سیگار بر  ك تنباكوی بوكف دكد  مترؼ می.  ىا ایا و  مودسیگاری

آف  ىا بو تدییو از شیوه ز وگی غربیی بو كسیوف سیگار ركی آكرده ك بو سرعت بودرآمو مردـی جواف در كشورىای در  اؿ توسعو با ا  ای 
 .ای اعتیاد آكر است بایو دا ست كو تنباكوی بوكف ىی  بحتیی ماده. ا و یا تو داعتیا

درصو از مردىا  91قرف بیست ك ی   تدریباُ  در شركع. یك پا ومی  سیگار كشیوف تماـ د یا را  را گر تشوف جهاف در اكایا دكراف صنعتی    
درصو از  91شود کو تا برآكرد می. مردىا سایر كشورىای ایع منطدو سیگاری باشنو یك شایو كمی بیشتر از ایع می اف یچینی سیگاری بوده

 انعمری بهواشت ماداـ  ویوب رگتریع ك تنها ى
 توا و بو  رز واف كو خا واده ك جامعو می   

 خود ىویو كنو ىماف عوـ اعتیاد  
 بو كشیوف سیگار است
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رىای بریتا یا ك سوییس كاى  یا تو می اف مترؼ دخا یا  در ایالا  متحوه آمری ا ك كشو . سیگاری ىستنو آمری ای لاتیع ك اركپایی مردىای
در بعضی از مناط  شهریی . ىا   د زف ىا كمتر ار مردىا است تری می اف سیگاری ختوص كشورىای سنتی در اغیب  داط د یای بو. است

تر از پسرىا در شودی دختراف سیگاری كمتر از بیست ساؿ  بیش می ای برای سیگار كشیوف پخ  ىای  ریبنوه ختوص در شهرىایی كو آگهی بو
 .ىای اختتاصی پیشگیری دارد چنیع  انتی  یاز بو اجرای بر امو. ىمیع گركه سنی ىستنو

ایع معنی كو  می اف سیگار كشیوف در كشورىای بسیار گیری سیگار كشیوف رك وی مشابو ا  ای  آف در گذشتو داردی بو كاى  می اف ىمو   
ترؾ در ا راد صا ب  ر و تحتیا كرده بیشتریع ك در كارگراف كمتر تحتیا كرده ك زف ىا   پیشر تو صنعتی در  اؿ كاستع بوده ك   سبت

 .دىو كمتریع  مدوار را  شاف می

می اف مترؼ  یدر سراسر د یا  اىنجاری اعتیاد بو سیگارك  گرش جویو  سبت  ىایی در زمینو زیا بخ  بودف مترؼ دخا یا ی دادبا ا تشار    
سیگار جوا ها را  ك سایر شیوىای رایج برای پیشگیری از ابتلا بو اعتیاد بو ىادادهتوا نو با است اده از ایع  معیمیع می .آف در  اؿ كاى  است

 (در ایع زمینو بیشتر بحك شوه است 18در  تا . )برای یك ز وگی سان  بوكف سیگار آماده كننو
ی یك اختلاؿ قابا تشخید است بو طور مستداتیاد بو ایع مواد خود مترؼ زیاد مشركبا  ان ی ك یا اع .سوو مترؼ مشركبا  ان یی   

ؼ ان ا ك چگو گی  متر یىای بهواشت در زمینو بازتاب 9در  تا .  باشو  ی  می سلامتی ا سافساز سایر مش لا   كنی از طرؼ دیگر زمینو
ىای مضر  و در زمینو تاریخ و ك چگو گی ایجاد اعتیادك  ییپ،كى  ىای.  ایع عاد  ك ترؾ ك درماف  آف بحك شوه است پیشگیری از ابتلا بو

مترؼ  دىو كو عاد  ا راد با سیگار كشیوف شركع شوه ك سپس با مشركبا  رقی  مثا آبجو ادامو یا تو ك بالاخره بو صور  گر تو  شاف می
جوا ا ك  ی ر تو با مواد مخور یعیف مثا مارشو و كنی تعواد كمی جیوتر  ىا در ایع  و متوقف میاغیب جواف.  ا جامو تر می  مشركبا  قوی

 . تری پناه خواىنو برد سپس كوكاییع ك تركیبا  آف ك در مرا ا بعویی بر سب موجود بودف ك توا ایی مانیی بو مواد مخور قوی
كاش ی   "رزكىایی مثا آ  و وصیگیی تعارض یا طرد اجتماعی ك آ ا وازهی غمگینیی بی خودی ىراس بی مش لا  ركا ی از قبیا عوـ ات او بو   

ختوص كقتی كو با  شارىای دیگر ز وگی  ی  ىمراه باشوی زمینو بسیار مساعوی  ی بو"ك یاكاش ی آدـ دیگری بودـ داشت  غیر از ایع  یا ساس
كردف یك مش ا   انبتو بیاف جمیو  وؽ ساده. ىای جویوی از جوا ها مترؼ كننوه مواد مخور خواىو بود برای ایجاد ك رشو ىمو سانو گركه

‌.طور كسیعی در تماـ  داط جهاف پ،كى  ك گ ارش شوه است پی یوه اجتماعی است كو بو
. كنػو مترؼ مشركبا  ان یی كنترؿ  ردی را كاى  دادهی داكری صحی  را گر توی قور  ادراؾ را مختا كرده ك توا ػایی جسػمی را یػعیف می‌‌‌

شػػهر  داردی ا ػػ ای  مخػػاطرا  زیػػر را ” مسػػمومیت قابػػا تشػػخید درما گػػاىی“ اُ بػػو متػػرؼ مشػػركبا  ان یػػیی  تػػی كمتػػر از  ػػوی كػػو اصػػطلا
‌.گردد سبب می

‌
 ىػای  اخواسػتوی عػوـ مراقبػت بػرای جیػوگیری از  ػامیگیی خطػر سػدم  توا و شاما  امیگی ایع  وع ر تار می. ر تار غیر بهواشت جنسی

در مو  چنو   یىریك از آ  و كو گ تو شواطلاع از ابتلا ك یا عوـ ابتلا بو. باشوىای مداربتی از جمیو بیماری ایوز  جنیع ك ابتلا بو بیماری
-آمػوه مم ػع اسػت  تػا مػو  ایع عوـ اطلاع از چگو گی آ  و كو پی . عمیی  خواىو بود یركز ك یا چنو ى تو اكؿ بعو از مداربت جنسی

 .گرددی میسرخوردگی  ك مش لا  ركا ی دیگری ؛پشیما ی ؛س یایوی باعك غیبو تر ىای  تی درصورتی كو ىی  ات اؽ  اگواری ى  پی 
‌
 كػو   یدر  ػو  ییادراؾ ك مهار  را نوگ مم ع است بو یاز مشركبا  ان ی یمترؼ مدوار كم ی ت  .ادهیا ا راد پیو ك یتتادؼ باكسایا  دی

درصػو  91جػاد  ػوكد ی شاف داده كو ان ا در ا یبازدـ تن س ی  خوف ك ىوایی آزماییكانبو گشا. ب برسا ویآس یببار آكرد یج مرگبار ی تا
 . د  داشتو است ایع كرزش رایج استیاز كشورىا كو  یدر بعضبو ىمیع  سبت در تتاد ا  قای  موتوری ی ك یا از تتاد ا  جاده
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 ان ػػا پػػی  بػػو دنیػػا متػػرؼ ( بیشػػتر مردىػػا)سػػاؿ  19تر از  بسػػیاری از مػػوارد غػػرؽ شػػوگی در آب در گػػركه سػػنی بػػالا. غػػرؽ شػػوف در آب
بایو توجػو داشػتو كػو ىػوای  . ا و شاف ارزیابی كرده ك یا قتو خود مایی  مایشی داشتوىاییآیوی در چنیع شرایطی ا راد خود را بی  از توا  می

 .دىو ىای خنك ان یی ك شنا در آب را ا  ای  می گرـ مترؼ  وشابو
 آیو كنی  مم ع است مترؼ ان ػا ك  می بوكف مترؼ ان ا  ی  پی بایو توجو داشت كو تتادؼ در محیم كار  . تتاد ا  در محیم كار

یا است اده از مواد مخور در ایجاد تعوادی از ایع  وع از تتاد ا   د  داشتو ك یا شػخد آسػیب دیػوه خسػتو از مشػركبخواری شػب قبػا 
كسػییو ا ػرادی كػو تحػت تػا یر مػواد شػیمایی از  بو ىا ك یا مػ ارع ىوایت كسایا موتوری  در كارخا و. بوده ك یا در مر یو ترؾ اعتیاد خود است

 .باشو ىر  وع ىستنوی خطر اؾ می
  كننوه یا قربا ی ك یا ىر دك   ػر آ هػا تحػت تػا یر ان ػا باشػنوی در  ػواكثر خػود خواىػو بػود می اف قتا ك تجاكزی كقتی  میو. تجاكز ك قتا  .

 هامیاف در  هر  گیری ی می اف شیوع تجػاكز  كو تحت تا یرمواد مخور ىستنو ك شبوىای ما یاییی كسا ی   اگر آمار ایع  وع جنایا  را در گركه
 .ك قتا تحت تا یر ان ا بیشتر از سایر عواما خطر خواىو بود

  بیشػتریع  سػبت را دارد ك ان ػا  یػ  در ایجػاد   ی سػبت بػو بدیػو دكراف عمػری سػانو 19-80مر  بو دنیا خودكشػی  ػ د جوا هػا ‌.خودكشی
تنهػا تحػت تػا یر ان ػا كػو پریشػا ی رك ػی آ هػا را  یكػو دچػار ا سػردگی بػوده ك   ػر خودكشػی دار ػو   ا ػرادی. دارد  دػ موارد آف  بسیاری از

توا نػو قتػو خػود را  ی میکردهك ترسشاف را از ایع اقواـ خطر اؾ زایا   ؛د اع ركا ی ك شیوه   ر كردف صحی  را از آ ها گر تو ؛ا  ای  داده 
‌‌.عمیی كننو

  اكؿ یػػك  گػػاـ متػػرؼ ان ػػا بػػرای متػػارؼ درمػػا ی ك یػػا  ػػرار از مشػػ لا  ز ػػوگی در  .  جػػاد كابسػػتگی بػػو ان ػػا بػػرای تمػػاـ مػػو  ز ػػوگیای
عنواف   بػو ی جهػافیمترؼ متعادؿ ان ا   د مردـ اغیب كشػورىا. كنو كابستگی ركا ی ك در ا ر استمرار مترؼ كابستگی شیمیایی ایجاد می

 11بػػا بػػرآكرد ) كنػػی بایػػو توجػػو داشػػت كػػو اقییػػت قابػػا تػػوجهی از ایػػع ا ػػراد . رایػػج اسػػت یىػػای اجتمػػاعی ماییى در گردم ػػرح   یػػك  وشػػابو
شػػو و كػػو بیشػػتر مشػػركب  وشػػیوه ك میگسػػاری   علاقمنػػو می یىػػا  تجػػاكز كػػرده تػػوریج از مر یػػو  وشػػیوف مدػػوار كػػ  در گردىمایی بو ی(درصػػوی

لا شوه ر تػاری یػو اجتمػاعی كسػب كػردهی بػا پیػیس درگیػری یا تػوی شػوا خػود را از دسػت كننوی سپس كارد مرا ا بحرا ی اشاره شوه در با
  تو قابا توجو در ایع مبحك آف اسػت كػو بسػیاری . دىنو جسمی ك ركا ی خود را از دست می سلامتدادهی جوایی ك طلاؽ پی  آموه ك 

 . كننو را از ابتوای دكراف بیوغ شركع می  اسان ایع  وع عمییا   یاز معتاداف م مع بو مترؼ مشركبا  ان ی ك مواد مخور

 ػرار از تػرس ك   ػر    ادراؾی ركابػم اجتمػاعی ك یػا  ؛میػا ؛ا ساسػی یمواد مخور ك داركىای غیر مجاز برای توییر  الا .  مترؼ مواد مخور    
 باؿ آف باشػوی تمػاـ توییػرا  خوشػاینو ك یػا د متاس ا وی بر خػلاؼ آ  ػو كػو متػرؼ كننػوه مم ػع اسػت بػو.  گردد كاى  درد مترؼ میك یا  كردف

یابػو ك اسػت اده از  ختوص كقتی مترؼ ایع مواد استمرار پیوا كرده ك مدوار متػرؼ ركزا ػو آف ا ػ ای  می ایع عوـ تا یری بو.  یست مخمور کننوه
تر گردیػوه ك تػرؾ عػاد   هی   ػر متشػنجتر شػو در چنػیع  ػانتی ا ساسػا  درد ػاؾ. آیػوی بیشػتر مشػهود خواىػو بػود می آف بو صور  یك عػاد  در

ركابػم . گػردد تماـ كش   رد ك ىوؼ اك بو تهیو مدوار بیشتری از مواد  متمرك  شػوه ك ترسػ  بیشػتر متوجػو بػود ك  بػود آف می. شود تر می سخت
 . شود صو میگردد ك تماـ عش  اك در مواد ك تماـ   رت  در تامیع كننوه آف خلا اجتماعی بسیار كمتر شوه  ك یا قطع می

ىػای اجتمػاعی ػ اقتتػادی  مواد مخور متر ی در  داط مختیف جورا یایی د یا مت اك  است كنی ایع مػواد از ىػر  ػوع كػو باشػنو بػو  تمػاـ گركه    
ت ریحػی بػو  مػواد مخػور(. چسبی استُعی بخار مواد پاؾ كننوهی تن سی ىسػتنو)مواد مخور كشیو یی خوراكیی ت ریدی ك تن سی ىستنو . راه دار و

توا نوی بعو از بر طرؼ شوف ا ر مخور؛ آسػیب ىػا دایمػی  گیر و؛ ك متاس ا و می كننو مورد است اده قرار می دنیا توییراتی كو در كار مو  ایجاد می
كػو درمػاف اعتیػاد   از آ جػایی. دىػو بعضی از ایع مواد مخوری مثػا كوكػاییعی  تػی بعػو از یػك یػا دك بػار متػرؼی اعتیػاد می.  در مو  بجای گذار و

 .پیشگیری توجو بیشتری  مود شود بایو در ایع  زمینو بو اغیب با  اكامی ركبرك می
كاركنػػاف خػػوما  . تر باشػػو مػػواد مخػػور قػػویمتػػرؼ ای بػػرای شػػركع   توا ػػو مدومػػو جوا ػػا یػػك مػػاده مخػػور یػػعیف اسػػت كنػػی می اگػػر چػػو ماری   

ر از جمیػو كوكػػاییع؛ ىػركییع؛ آم تػامیع ك ا ػواع قػویتر آف؛ مػػواد مخػور تن سػی ما نػو بخػػار بهواشػتی ك آموزشػی بایػو بػا اشػػ اؿ مختیػف مػواد مخػو
ىػر یػك از ایػع . ىایی كػو بػوكف  سػخو پ شػك قابػا تهیػو اسػتی آشػنایی داشػتو باشػنو ىا؛ مواد مخور ت ریدػیی ك اسػتركییو چسبی استُعی ك آیركسا
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كنیػو از  ػاـ محیػی ك عامیا ػو  باشو؛ كقتی در زمینو مترؼ مواد مخور از جوا هػا سػئواؿ می تعواد كسیع مواد شیمایی دارای یك  اـ عامیا و  ی  می
 .آ ها است اده كنیو

مترؼ بوكف ا ر  ایع معنی كو مدوار معمونی ك ىمیشگی بو کننوتری پیوا میزیادمداكمت آ ها   سبت بوبعو از موتی اغیب مترؼ كننوگاف مواد 
ا منجػر  تػامیع ى ینػو  از طریػ  معتادىػا  یػاز ركزا ػو بػو مػواد  ػ د یایع ا  ای . شود بالا بردف مدوار آف می بور بوشوه ك ىمو ركزه مترؼ كننوه مج

زف ىا اغیب برای تامیع ى ینو مػواد خػود . د.کننو ركشی  خود بواقواـ مردىا  مم ع است گردد ك یا  تی ىایی مثا دزدی می جنایت ك خلا  اری
 .دزدی كننو ی گرچو آ ها ى  مم ع است اقواـ بوخود  ركشی می دىنو تع بو

سػوزی را ا ػ ای   شػوف از ارت ػاع ك یػا آت  كنو ك در  تیجو خطر تتادؼ بػا كسػییو  دییػو موتػوریی پر  مترؼ مواد مخور كار مو  را مختا می   
؛ مػػر  در ا ػػر متػػرؼ زیػػاد مػػواد  یػػ  ات ػػاؽ ىای بػػوف كارد كننػػو ىای دایمػػی بػػو موػػ ی قیػػب ك سػػایر سػػازماف توا ػػو آسػػیب مػػواد مخػػور می. دىػػو می
ىا ك جامعو  آ ها بو خا واده.  ا وركاراف تهیو ك پخ  آ ها ىستنو ا وكزیی جنایت ك  ساد دست مترؼ كننوگاف مواد مخور كسییو   رك . ا تو می

رسػا نو  جس  ك ركح ا راد  آسػیب می  و تنها بو ىای طولا ی را طی كرده ك مسوكنیع بهواشتی بایو بوا نو كو ایع مواد مسا ت. ز نو  ی  خسار  می
 . كننو ىای جامعوی بهواشت تماـ ا راد ك سازماف سیاسی یك جامعو را تهویو می بی و خا واده

ىای برجسػتو ر تػاری آ هػا اسػت ك ایػع تمایػا در تمػاـ طػوؿ  كننػوه بػانویع از اكنػیع ىوایت  علاقو ك كش  جنسی   د تازه .جنسی  اسان ركابم 
در ىػر سػنی .  ”گری غػود جنسػی اسػت شػ و ایی سػیطو“خواىی  شعری بیػون،ی بگػویی  بایػو گ ػت كػو بیػوغ واگر ب. ره بیوغ ك جوا ی كجود دارددك 

تریع مر یو سػنی  بیماری منتدیو از راه مداربت جنسی بیآ جاموی كنی خطر اؾ 81توا و بو ابتلای بو یك ك یا چنو عود از  رابطو جنسی خطر اؾ می
ىای مداربتی اگر زكد تشخید داده ك درماف شو و بهبودی كامػا صػور   بعضی از بیماری. ساؿ است 00تا  19ىا سع ابتلا بو ایع بیماری برای

ا ػػریع  گذار ػػو مثػػا ىػػرپسی پاپییومػػا ك ىپاتیػػت كیركسػػیی ك یػػا مر  پػػذیر  بػػوده یػػا آ ػػار دایمػػی بجػػای می كنػػی تعػػوادی از آ هػػا ىرگػػ  درماف. گیػػرد می
 .ی مثا بیماری ایوزىستنو

 
آ ریع بوده ك شیوع سوزاؾ ك تری ومو اس  ی  گاىی   د زف ىا بیشتر   برابر بیشت  از ابتلای مردىا بو ایع ع و ت عاریو 5كلامویا   د زف ىا تدریباُ 

 89-00ىػای سػنی اربتی  ػ د گػركهىػای مدػ ىػای در ا ػر ایػوز ك سػایر بیماری بیشػتر  اتوا ی. تر اسػت ع و ت ایوز  ػ د مردىػا شػایع. از مردىا است
 . شود آیوی دیوه می بنوباری جنسی بو صور  یك عاد  در ى ی كقتی كو بی 19-80ىای سنی  ىا   د گركه شود كنی ایع بیماری دیوه می

ی  شػػارىای ی بیػػون،ی یی ركا ػػی ایػػع تمػػایلا  تحػػت تػػا یر عوامػػا چنوگا ػػو ریػػایكشػػ  میػػا جنسػػیی تحػػت كنتػػرؿ در آكردف آفی ك چگػػو گی ا   
طریدی كػو ر تػار جنسػی  تػواف بػو تمػاـ ایػع عوامػا را می. ىای اجتماعی ك ختوصیا  ر تاری ىمسالاف قػرار دارد ىای قبییی ارزش اجتماعیی آموزش

كقتػی  یىا ك ختوصیا  ر تاری مناسب رشو باكرىای مطیوب اجتماعیی  گرش. تر ىوایت كنوی توییرداد تر ك تنورست را در جهت یك رابطو سان 
انبتػو بایػو توجػو داشػت كػو . بیشتریع مو دیت را خواىو داشت  كو آموزش آ ها در دكراف كودكیی موتها قبا از رسیوف بػو سػع بیػوغی صػور  گیػرد

 اىػىای تناسیی در سع كودكی صور  گیػردی زمػاف ایػع  ػوع آمػوزش آف معنی  یست كو آموزش جنسی با آشنایی بو آ اتومی دستگاه ذكر ایع   تو بو
ژیػػك ك و ىػػوؼ ایػػع آمػػوزش آف اسػػت كػػو قبػػا از آف كػػو  شػػارىای بیون. در ىػػر منطدػػو جورا یػػایی بػػر اسػػاس  رىنػػ  محیػػی مت ػػاك  خواىػػو بػػود

خود ك دیگػرافی ك محػوكد   ىای كودكاف  سبت بو جنسیتی ا تراـ بو ك مش ا كنوی باكرىای ك  گرش  ىا را پی یوه اجتماعی  راینو ایع  وع آموزش
ىػای جهػا ی گیری ىمػو بو” ركابػم جنسػی سػان “در بخ  مربوط بو  10در  تا . ركابم جنسی بو یك   ری  را گر تو ك رشو یابو كردف ىمیشگی

 .ك درماف آ ها اشاره شوه است سط  اكؿ ك دكـ ىای مداربتی ك راى ارىای موجود برای پیشگیری  بیماری
پرتحػػرؾ اعػ  از دكیػػوفی جهیػػوفی بینػو كػػردف ك یػػا كشػیوف اشػػیاوی  شػػار دادف ك یػػا  ىػػای  طور طبیعػػی از بازی بػو کودکػػاف  . كرزش   ػردف مػػنه  

ایع  مدوار ا رژی معمولاُ تا دكراف بیوغ ادامػو داشػتو ك . بر و ك كا ی است كو یك  ب رگتر مراقبت از آ ها را بعهوه داشتو باشو كنوف نذ  می چانو
در ایػع صػور  اگػر ا جػاـ عمییػا  كرزشػیی . رسو تر ز وگی  را می ىای مر یو آراـ شتر جوافكاى  گذاشتو ك با ب رگتر شوف  ك بیوغ بی سپس رك بو
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صػور   طور منه  ا جػاـ شػوه ك بػرای تمػاـ عمػر بوكنوی بو تری را ایجاد می از  وع آیركبیك آف كو یرباف قیب را بالا برده ك  ركا  تن سی شویو
 .شود ىا می بسیاری از بیماری ىای ایا و كزف ك  ساسیت بو یىای خستگ آیو ما ع ایجاد بسیاری از یعف عاد  در

تر  كیسػتركؿ سػان  دقیدػوی چربػی بػوف را سػوزا وهی كیسػتركؿ بػو را بو 01مػو   بار یػا بیشػتر بو 0ای  ی ى تو(آیركبیك)منه  قیب ك عركؽ   كرزش   
عػلاكه بػرایعی . بخشػو هی  ركػا  تن سػی ك گوارشػی را بهبػود میىا را قػوی كػرد تبویا كرده ی بو كنترؿ  شار خوف كمك كردهی عضػلا  ك اسػتخواف

از  یتدویت قور  جسمی ا راد جامعو از طری  ا جاـ  ركا  كرزشػی مدػاـ دكـ را. ىای خ یف  ی  م یو است ایع  وع كرزش برای درماف ا سردگی
تػر مثػا راه ر ػتع  یػ  تدریبػاُ تػػا یرا   آراـ یعمییػا  كرزشػػ. ىػایی كػو ا سػاف مم ػػع اسػت در آینػوه مبػتلا شػودی دارد  هػر بهتػریع ركش كػاى  بیماری

راه ر ػتع . علاكه بػرایع راه ر ػتع كرزشػیی خطػر كمتػری بػرای آسػیب دیػوگی عضػلا  ك م اصػا دارد.  ىای شویوتر را دارد م یو دكیوف ك یا كرزش
تن سػی را ا ػ ای  دىػو  وایػو  ػراكافی از جمیػو خطػر  ركز یػا بیشػتر بػا سػرعتی كػو یػرباف قیػب ك  ركػا   0دقیدو در ى تو  01تا  01برای مو  

 . كاى  ابتلا بو بیماری قنوی را خواىو داشت
 ػػوردیی  ما نػػوی از جمیػػو كوه ىػػای كرزشػػیی كػػو بػػرای تمػػاـ مػػو  ز ػػوگی بػػاقی می دكراف جػػوا ی زمػػا ی اسػػت كػػو ا سػػاف مهػػار  ك علاقػػو بػػو  عانیت   

ا جػاـ كارىػای بػو ی كػو  ركػت عضػلا ی ریػو ك قیػب را باعػك گردیػوهی قػور  ك . كنػو ـی پیػوا میدكچرخو سواریی بازی تنیسی شػنا ك زیبػایی ا ػوا
توا و شػركع  ىای دكراف كودكی ك جوا یی مثا  وتباؿ ك یا بس تباؿی می كرزش. توا و ج ك عمییا  كرزشی باشو كنوی می  رم  بوف را  ی    ا می

ای از  در مر یػو. بایو یك  عانیت   ی ی ی مورد پسػنو خػود را بػرای تمػاـ عمػر ادامػو دىػوىر كس . بسیار مناسبی برای كسب عاد  كرزشی باشو
پرداز و كنی در ىمػیع ایػاـ  یػ   تری می ىای آراـ كرزشبو ا ساف ك  دىومیرا برای ا راد از دست   جنبو رقابت ك مسابدو یطوؿ عمر عمییا  كرزشی

تعػواد زیػادی از ا ػرادی بسػیار زكدتػر . ىای ترتیػب داد سػانو 91یػا  91ا مسابدو شنا ك یا تنیس بػرای ىای سنی بالای مث تواف مسابداتی برای گركه می
مهػ  ك ی ػی از عوامػا  1551ك  1591ىای  در ایػالا  متحػوه آمری ػا در دىػو. می شػو و” ساكع“از آف كو بایوی خود را از كرزش دكر كرده ك 

 .یی  دواف  ركا   ی ی ی بوده استىای قیب خطر در ایجاد موارد ایا ی بیماریمو ر 
 
 
 
 
 
 

معمػولاُ در چنػیع منػاطدی بػانویع در ایػاـ ك ػور . در بعضػی از منػاط  كمبػود  تػیی ك یػا سػانیا و مػواد غػذایی كجػود دارد .عادا  غػذایی  اسػان 
 ػراى   ماینػو تػا در ركزىػای سػخت بػا  ػاتوا ی ك  یع را بػرای ا جػاـ كارىػای ركزا ػو یكننو با پرخوری ذخیره لازـ از ا رژی ك پػركت مواد غوایی سعی می

در ایػػع كشػػورىا . كنػػی در بسػػیاری از كشػػورىای صػػنتعتی كمبػػود  تػػیی غػػذا داسػػتا ی كهنػػو شػػوه ك قػػویمی اسػػت. كمبػػود زیػػاد كزف مواجهػػو  شػػو و
مدػوار كػا ی پػركتئیعی مػواد معػو یی كاى  میػ اف كػانری متػر ی ك خػوردف با  بیشتر  اصلاح آف بایواز مش لا  مه  بهواشتی  بوده ك ” پرخوری“

ك میا سػالاف  ىػاىای سػرگرمی ك ت ریحػی تػوای  شػوه ك جػواف در بسیاری از كشورىای  رىن  غذایی  با بر امو. صور  گیردىا ك مواد  یبری  كیتامیع
وار كػا ی مػواد غػذایی یػركری بػرای بػوف طور  سػبی از مدػ ایػع  ػوع اغویػو پركػانری بػوده كنػی بػو.  است اده می کننو"  است  ود"بیشتر از غذاىای 

كردهی شػیرینی ك   زمینی سػرخ دار شػیریعی سػیب ىای گػاز آبنبػا ی  وشػابو. ىای كمبود دار ػو اكسیواف ىای مواد معو ی ك آ تی اسیوىای كیتامیع مثا آمینو
ىای اشباع شوهی  سػوی   ختوص چربی ربیی بومحوكد كردف ك یا قطع كاما مترؼ غذاىای پرچ. ىستنو  كی یت  ىایی از اغذیو بی ىای مثاؿ كیك

ىػای ك مػواد  گنػوـ ی سػب یجا ی سػالادىای میوه  سػبوس دارمتػرؼ مػنه  غػذاىایی مثػا  ػاف . كنػو ا سػاف كمػك می سلامتیك یا اغذیو  اقو كانری بو
دكراف كػودكی  تػا  آغػاز كبهواشػتی اسػت پركتئینی ك  چربیی مثا گوشت ك  چربیی ماىیی مرغی نبنیا  ك ا واع  بوبا ی یك رژی  غوایی سان  ك 

 .را توصیو کنوغیر از آفبومگر آ  و مش لا  پ ش ی ك توصیو پ شك  یآ ر عمر بایو تعدیب شود

تدویت قور  جسمی ا راد جامعو از طری  ا جاـ  ركا  كرزشی مداـ 
‌ىا  آینوه دارددكـ را از  هر بهتریع ركش كاى  بیماری
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ركا ػی بػوخوریی ك بیشػتر در بػیع   ای كػو مػواد غػذایی  ػراكاف  اسػت چنػو  ػوع كشػ  در كشػورىای بسػیار پیشػر تو. ىای ركا ی بوخوری كش 
. شػود خػوری غیرعػادی دیػوه می صػور  پرخػوری ك یػا ك سػانو بػو 19-00ىػای  وا اكثر بوخوری غوایی در بػیع زف. شود می دختراف جوافی دیوه

ا جامػػوی از  كػػو بػػو چػػاقی م ػػرط مییىػػای مػػ مع  ك پرخوری 0ی خػػوردف  اخودآگػػاه از ركی سرخوشػػی8ی جػػوع یػػا پرخػػوری عتػػبی1اشػػتهایی عتػػبی بی
 . ىای بوخوری عتبی است بیشتریع شیوه

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
بػػوخوری بػػرای لاغػػر شػػوف در  سػػا گوشػػتو . شػػو و ىای لاغػػری می برابػػر بیشػػتر از مردىػػا دچػػار آشػػ تگی 11زف ىػػا . ىای لاغػػر شػػوف آشػػ تگی  

محوكد بو مردـ ی ی دك كشور پیشر تو صنعتی بود كنی در  اؿ  ایر با توجو بو كسعت كسایا ارتبػاطی مثػا  ػیی  ك تیوی یػوفی مم ػع اسػت ایػع 
توا ػو  اشػتهای عتػبی یػك مشػ ا بهواشػت ركا ػی اسػت كػو می بی. اشتهایی عتبیی بو تماـ  داط د یا گسترش یا تو باشػو  رىن  ی بو ختوص بی

 .مبا ی مت اكتی داشتو باشو
منهور   بػو یبوف ارد شوه بومحوكد كردف مدوار كانری ركزا و ك ‌رژی  گر تع از طری ‌اشتهایی ك یا جوع عتبی  عاما خطر برای ابتلا بو بی خستیع    

گیر ػو میػ اف  رژیػ  گیػری  می غػذایی درصػو رژیػ  01درصو ك زف ىای سػویوی تػا  91ىای آمری ایی تا زف. 0است یكاى  ك یا   ا كزف موجود
 . در كشورىای در  اؿ پیشر ت كمتر بوده كنی با توسعو  رىن  غربی در اؿ ا  ای  است

گیػری  رژی . كننػو ی اغیب ایػع  ػوع بیمػاراف بػرای سػوزا وف كػانری بیشػتر كرزش  یػ  می”خود گرسنو  گهواشتع“ه صر نهر از دنیا ركا ی ك یا شیو    
ای از ایع كوش  برای كاى  كزف توییرا  متابونیك بػوف پیشػر ت كػرده ك بػو قطػع عػاد  ماىا ػو ك  در مر یو. آ ها ركی ردی از ترس از غذا دارد

ىػػای متػػابونی ی ك ركا ػػی در بیمارسػػتاف بسػػتری  ایػػع  انػػت مم ػػع اسػػت در صػػورتی كػػو بیمػػار بػػرای درماف. وا جامػػ یػػا سػػایر مشػػ لا  خطر ػػاؾ  می
 . شودی بو مر  اك خت  گردد

خػورد ك  شتهایی عتبیی جوع عتبی استی در ایع  انت بیمار با شوؽ ك  رص زیاد بػی  از ا ػوازه غػذا میایك  ارا تی مشابو ك مرتبم با بی   
ىای پی یػوه عتػبی داشػتو  ك در  ػاؿ  ایػع ر تػار  یػ  ریشػو. كننػو بػا تحریػك  ا یػو  یػ  ك گیػو غػذاىای خػورده شػوه را اسػت راغ می بیشتر بیمػاراف

ای بػر بیمػار داشػتو كػو بػا  عتػبی برجسػتو كژی و جػوع عتػبی  آ ػار بیونػ. دا نػو ىای عتبی را در ایجاد آف دخیا می ژیك  وركفو  ایر اختلاؿ بیون
در .  شػود اشتهایی ك جػوع عتػبی دیػوه می اختلالاتی مثا ایطراب ك ا سردگی در ىر دك  انت بی.  تهایی عتبی ىمپوشی دارداش ىای بی  شا و

ا وی دیػػوه  ىای  دػػر غػػذاییی مشػػابو آ  ػػو كػػو در ا ػػرادی كػػو دچػػار قحطػػی شػػوه ىػػر دك  ػػوع از ایػػع بیمػػارا ی كػػو تػػلاش بػػو لاغػػر شػػوف دار ػػو  شػػا و
آمری ای كشػػػػورىای  ىای پػػػػ،كى  شػػػػوه از ایػػػػالا  متحػػػػوه اشػػػػتهایی غػػػػذایی در  مو ػػػػو ای  شػػػػاف داده كػػػػو میػػػػ اف بی در پػػػػ،كى ” ىسػػػػو“. شػػػػود می

                                                           
1.Anorexia nervosa‌
2. Bulimia nervosa‌
3. Binge-eating‌
4. Hus LKG. Epidemiology of the eating disorders. Psychiatr Clin North Am 1996; 19: 681-699‌

 لاغر شوف منهوربوی اکبوخور  ا گی ه شایع برایدك 
 ىای نبػاس ز ا ػوی ایػع  ػوع لاغػری بػرای   علاقو بو داشتع ا وامی بسػیار متناسػب مثػا سػتارگاف زف در سػینما ك یػا مػوؿ

اسػت ك تػا ” بسػیار چػاؽ“كنػو كػو  در چنػیع  ػانتی بیمػاری صػر نهر از كزف بػو  ی   ػر می. زیا بخ  است سلامتی
 .دىو  و گرسنگی شویو خوردف غوا را كاى  می

 كنػو كػو  چنػیع بیمػاری   ػر می. ك شت دارد یبعو از اكنیع عادا  ماىا و ز ا و یىای جنسی خودبیمار از رشو ا واـ
تاخیر  آ ها داردی بػػو ىػػای جنسػػی خػػود را ی كػػو تتػػور ترسػػناكی  سػػبت بػػو  خػػوری ك گرسػػنگی رشػػو ا ػػواـ  درصػػور  ك 

 .  ا وازد می
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درصػو متویػر اسػتی میػ اف  0تػا  1درصو ك برای جوع عتػبی كلاسػیك بػیع  9/1تا  1/1ىای اس ا ویناكی بیع  انمنا ع بریتا یایی ك كشور مشترؾ
 . 1رسیوه است درصو می 9تماـی بو شیوع درجا  مختیف جوع عتبیی از  یمو تا 

اگر چػو رژیػ   گػر تع ك كػ   . گیر و تدریبا  دك برابر سایر ا راد جامعو است ساؿ كو رژی  غذایی می 19تا  10می اف دختراف كشورىای غربی سع    
ىػای محیػی مػی توا نػو از طریػ   هشػود كنػی درما گا درصو دختراف ك زف ىای جػواف بػوكف یػرر بػوده ك توصػیو ىػ  می 59كردف كزف برای بی  از 

اشػتهایی ك یػا جػوع عتػبی مبػتلا ىسػتنوی را  درجا  مختیػف بی غربانگری ك با ى ینو ك ی ا رادی كو خود را در مضیدو بسیار زیادی قرار داده ك بػو
سػا ی كػو بػا داشػتع رژیػ  غػوایی گیر ػو ایػا و كزف دار ػوی ك ك بر اساس جوكؿ كزف ك قوی تنهػا  یمػی از كسػا ی كػو رژیػ  غػوایی می. تشخید دىنو

زف ىػای ژیمناسػتك كػار ك بػانریع  یػ  در مواجهػو زیػاد بػا . اختلاؿ غػذا خػوردف ىسػتنو  سبت كز ی كمتری از ا وازه قو خود دار و در خطر ابػتلا بػو
كننػو كػو  گیر ػو سػعی می یػ  میكننػو كػو خییػی چػاؽ ىسػتنو در ػانی كػو پسػرا ی كػو رژ  گیر ػو تتػور می دخترا ی كو رژی  غذای می. ایع خطر ىستنو

 .عضلا  خود را پركرش دىنو
” تریع ش ا ظػاىری مطیوب“ىای جواف  بو منهور قا ع كردف آ ها كو داشتع یك ا واـ سان  ك طبیعی ىای آموزشی گركىی برای زف اجرای بر امو   

ىای آموزشػی انگوىػػای یػػك  بیمػػاراف در ایػع بر امػػو. كنػوتوا ػو بػػو پیشػگیری از اخػػتلالا  ایػع شػػیوه از غػػذا خػوردف  كمػػك   بػوف یػػك  ػرد اسػػتی می
ىػػای  رژی “توویػػو سػػان   را  ػػرا گر تػػو ك بػػا خطػػرا   ه تػػو  ػػاؿ ك آینػػوه اغیػػب بر امػػو ىػػای تجػػارتی  رژیمػػیی كػػو لاغػػری سػػریع ك دایمػػی را بػػا اجػػرای 

 .گرد و شا وی آشنا میك می  دار كو ا راد را بو بیراىو ىای  رىنگی كش  دىنو ك ىوس كعوه می” غذایی یربتی
ای از ز وگی  اسان ی ىمراه بوده ك درصورتی كو كرزش   ردف ك عػوـ  پرخوری م معی با بوخوری ك یا داشتع شیوه  .چاقی م رط –ایا و كرف 

ت ك ایػػع ا  ای  اسػػ در اغیػػب كشػػورىای صػػنعتی جهػػاف میػػ اف شػػیوع چػػاقی م ػػرط رك بػػو. ا جامػػو تحػػرؾ ىػػ  بػػا آف تػػوای  شػػود بػػو چػػاقی م ػػرط می
كنػػی در اغیػػب كشػػورىای در  ػػاؿ توسػػعو ىنػػوز  دػػر . باشػػو ا ػػ ای  در كشػػورىایی كػػو در  ػػاؿ صػػنعتی شػػوف ىسػػتنو  یػػ  در  ػػاؿ شػػ ا گػػر تع می

ىػایی كػو از سػط  تحتػیلا   چاقی م ػرط در كشػورىای پیشػر تو صػنعتی در خا واده. باشو عنواف یك مش ا جاری مطرح میغذایی ك گرسنگی بو
ظػػاىرا   دیدػػت مطیػػب آف اسػػت كػػو غػػذاىای . یع برخػػوردار ىسػػتنو ك ىم نػػیع  ػػ د ر گػػیع پوسػػتافی در  ػػاؿ ا ػػ ی  بیشػػتری اسػػتك درآمػػو پػػای

ك ایػع  یغػذاىای بػومیىػا ك غػذاىای غنػی از  هػر پػركتئیع بػوده  ك از طر ػی دیگػر گػرای   رىنگػی بػو ای ك چرب ارزا تر از سب یجا ی میوه  شاستو
ایع  ػوع  ا ػوی بػو پذیر ػو ك آ هػا ىمػواره چػاؽ بوده ك س یو پوستاف  ركتمنو شهر شیع آف را  می سان   بودف استیییی بر دن” لاغری م رط“ت  ر كو 

 . ز و بوخوراكی دامع می
خػود  طور دایػ  كودكػاف آ ها بػو. ا و تشوی  شود كسییو پور ك مادرىای كو خود زما ی در مضیدو غذایی بوده مم ع است گاىی اكقا  پرخوری بو   

كننػو كػو  تػا ك ػور غػذا ادامػو  خواىػو  كننػو ك شػایو تتػور می ىای غذایی می را مجبور بو خوردف غذای بیشتر ك یا خوردف تندلا  در بیع كعوه
 ػراد كننػو تمػاـ ا  وا ی ك ور ایع مػواد مهػاجر  می اغیب كقتی مردـ از مناطدی كو كمبود مواد غذایی دارد بو. تر است سان داشت ك یا ب و چاؽ 

ایا و كزف بػی  . ایع ا  ای  كزف تا زما ی كو از مدوار درج شوه در جوكؿ قو ك كزف تجاكز   رده  م یو است. كننو خا واده ایا و كزف پیوا می
 .كمك   رده ك ظاىری مو دیت آمی   ی  بو شخد  خواىو داد  سلامتیاز ایع مدوار  بو 

ىػػا كمػػی ایػػا و كزف  ػػ د زف. 1آمری ػػا ایػػا و كزف دار ػػو  رصػػو از بػػانویع در ایػػالا  متحػػوهد 00كػػو   کػػرده  بػػرآكرد 1559كیییامسػػوف در سػػاؿ    
ایػا و كزفی كػو بػر اسػاس . در اركپػای غربػی  یػ  میػ اف شػیوع ایػا و كزف زیػاد اسػت. یابػو تر از مردىا بوده ك با بػالا ر ػتع سػع  یػ  ا ػ ایس می  شایع

ختػوص  ایػا و كزف بعضػی از ا ػراد ی بو. شػود از  هػر بهواشػتی در  ػو چػاقی م ػرط  یسػت یگیری م شاخد تدسی  كزف بوف بر طػوؿ قػوی ا ػوازه
تػواف بػا محاسػبو قػو ك كزف تعیػیع  چػاقی م ػرط را می. اسػت یسػازی ك یػا كارىػای سػنگیع كػارگری بػو دنیػا بوف یمردىای در ا ر تجمع تػوده عضػلا 

تػػواف  ایػػع محاسػػبو را می. تػػر خواىػػو بػػود دػػوار چربػػی موجػػود در بػػوف باشػػوی بػػا ارزش مػػود كنػػی اگػػر ایػػع محاسػػبو بػػر مبنػػای بػػرآكرد  درصػػو كزف بػػو م
 (.چربی سطحی)گیری قطر پوست در  وا ی چیع خورده آفی ا جاـ داد  سادگی با ا وازه بو

                                                           
1. Williamson DF. Prevalence of obesity. In Brownell KD, Fairburn CG, eds. Eating Disorders and Obesity. New 

York: Guilford; 1995: Chapter 68‌
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گركىػی در ایػع كشػور بػا   یپػ،كى  ىػایآكرد  بر. ا  ای  بوده است ببعو چاقی م رط كودكاف در ایالا  متحوه آمری ا رك بو 1571ىای از ساؿ   
ایػع سػلامتی ىػای  بازتاب. درصػو از كودكػاف آمری ػای دچػار چػاقی م ػرط ىسػتنو 81دىػو كػو  ػوكد  است اده از ا وازه گیری قطر پوست  شػاف می

كودكػاف ك بػانویع ىػا خػوف در   عاما   شار خوف كودكاف چػاقی م ػرط بػوده ك بػالا بػودف چربی خستیع ایع معنی كو ی  مسئیو بسیار شویوتر است بو
كمتری در زمینو شیوع چاقی م رط در كشػورىای در  ػاؿ توسػعو صػور  گر تػو كنػی در ایػع    یپ،كى  ىایاگر چو .  ی  در ارتباط با كزف بوف است

 اسػت "و تػواف  عانیػت بیشػتر  ی ی ػیی عػوـ دسترسػی بػو غػواىای پركػانری ك اغذیػ می. كشورىا ایا و كزف تا  و چاقی م رط شػیوع زیػادی  ػوارد 
 . را در ایع كشورىا دنیا شیوع كمتر چاقی م رط ا راد دا ست " ودی

صػ رای انتهػاب كػونعی مشػ لا  تن سػیی آرتریػتی  دػرسی  ا  ای   شار خوفی بیماری قنو بانویعی ا  ای  چربی خوفی  میو قیبیی سػن  كیسو   
تجمػػع چربػػی  در  ا یػػو شػػ   ك اطػػراؼ آف  یػػ  از عػػوارض . نویع اسػػتىا از مهمتػػریع عػػوارض چػػاقی م ػػرط  ػػ د بػػا ك شػػایو بعضػػی از ا ػػواع سػػرطاف

ی ىػػای ركا ػػی ك خودا گػػاری من ػػی  یػػ   ارا تی یبػػر  عػػوارض جسػػمی ا ػػ كفچػػاقی م ػػرطی بػػرای بسػػیاری از بػػانویع جػػوافی . باشػػو ژی ی آف میو  ی یونػػ
 .كنو ایجاد می

اسػػتی در ایػػع سػػع اسػػت كػػو ا ػػراد اسػػتدلاؿ غػػذایی بػػرای  یاز چػػاقی م ػػرط ـسػػط  اكؿ ك دك بهتػػریع زمػػاف بػػرای  پیشػػگیری ی شػركع دكراف بیػػوغ    
 سػبت بػو مػواد غػذایی ” ذایدػو غػوایی“بػرایع  ا ػ كف . شػود كننو كبسیاری از موارد پرخػوری مػ مع  یػ  در ىمػیع ایػاـ شػركع می ا تخاب غذا پیوا می

رسػنو بایػو  كقتی بو سع اسػتدلاؿ ا تخػاب غػذا میىا جواف. آیو كجود می بواز  دكراف كودكی  ىای  د اغیب جواف بسیار چرب ك شیریع ك پركانری ی
 .تر است اده کننو ا راد با تجربوتری از توصیو ك راىنمایی سان برای ا تخاب غذای 

ر بانینی آ ها تػا دكراف شود كنی آ ا گرچو زیر بنای ركا شناختی ك ر تار بهواشتی از دكراف كودكی گذاشتو می  .ركا پ ش ی/ ىای ركا شناختی  بستگی
معمػػولا  در اكایػػا دكراف كػػودكی   (autism)مشػػ لا  ركا ػػی ك بعضػػی از اخػػتلالا   ػػادر مثػػا درخودما ػػوگی . شػػود شػػركع بیػػوغ تشػػخید داده  می

 . یابنو ىای بعو تهاىر می شو و كنی بسیاری از مش لا  ر تاری ك ا ساسی دكراف كودكی در زماف كشف می
میػػ اف بػػركز ایػػع بیمػػاری ركا ػػی در بػػیع كشػػورىا ك . یابػػو سػػانگی تهػػاىر می 00تػػا  19اسػػ ی ك ر ی بػػرای اكنػػیع بػػار در سػػنیع ىای  اغیػػب  شػػا و   

در اغیػب  دػاط مشػ لا  ركا ػی بسػیار شػویو  سػبتا   . دىنػو طبدا  اجتماعی مختیفی مت اك  بوده ك محركمیعی بیشتریع میػ اف ابػتلا را  شػاف می
 .درصو است 8شیوع آف كمتر از  كمتر شایع بوده  ك می اف

ختػوص در بعضػی از جوامػع  ػ د زف ىػای  بػوخوراكیی كػو بو. ا ساسػی جوا هػا  اسػت كتریع مشػ لا  ر تػاری  ا سردگی ك ایػطراب از شػایع    
لاتی در ىػایی خػاصی ا سػردگی ك ا سػاس خػود كػ  بینػیی مشػ  ایػطرابی ترس. جواف شایع اسػتی معمػولا  بػا ایػطراب ك ا سػردگی ىمػراه اسػت

ىای اجتمػاعی لازـ بػرای تو یػ  در كػاری آموزشػگاه ك ركابػم خػا وادگیی آسػیب  مهار  چنػیع  ػالاتی اغیػب بػو. كنػو برقراری ركابم  ردی ایجاد می
منػی ىای عتبیی غود مترشحو داخیی ك  هاـ ای ژی  ورفو در صورتی كو ایطرابی ا سردگی ك ختومت برای موتی ادامو یابو بر  ی یون. رسا و می

تػر شػوف  بوف تا یر گذاشتو ك مم ع است با ایجاد مش لاتی در دستگاه گوارشی قیب ك عػركؽی غػود مترشػحو داخیػی ك اخػتلالا  پوسػتیی كخی 
 . را سبب گردد سلامتی  ردكیعیت 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

از چاقی  سط  اكؿ ك دكـپیشگیری بهتریع زماف برای  ی شركع دكراف بیوغ 
استدلاؿ غذایی برای ا تخاب غذا   استی در ایع سع است كو ا راد یم رط

 كبسیاری از موارد پرخوری م مع  ی   كننو پیوا می
 شود در ىمیع ایاـ شركع می
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را با ابراز خشػ  ك  اخشػنودی   مایػاف   ی آ هادا ساسا  خو  در مورد جای  ابراز   ردف ك یا بحك  مودفوب  ىاجواف زیادی دارد کوی  ا تماؿ   
ىػای بسػیار دكر گوشػتو  ای اسػت كػو از دكراف منػوی بػانویع از  سػا جػواف مػی شػودی ك ایػع پویػوه ایع ركش ابراز ا ساسا  اغیب باعػك گیو. كننو

 .كجود داشتو است
ای از دا ػ  ك تجربػو ك عػاری  ای كو  اقػو پشػتوا و ییا  عجولا وایع عم. بسیاری از عواما خطر ریشو در ر تارىای آ ی ك بوكف   ر قبیی دارد   

ىػای  ركػا   اگهػا ی ك یػا  شػار  كر كػردف ا ساسػا ی  گرش باعػك شػعیو  ىای ا تمانی آ هایاز ات او بو شعور عمومی استی بوكف توجو بو بازتاب
وشػػیوف مشػػركبا  ان یػػی زیػػادی  مػػواد مخػػور را تجربػػو كػػردفی ىػػای   راه ر ػػتعی دكچرخػػو سػػواری ك یػػا را نػػوگی غیػػم در جاده. ىمسػػالاف خواىػػو شػػو

ا ػػواختعی اكقػػا  بی ػػاری خػػود را بػػا آ هػػایی كػػو بػػا اسػػیحو سػػر ك كػػار دار ػػو گذرا ػػوفی ر تارىػػای جنسػػی   ىمیشػػو خشػػمناؾ بػػودفی دعػػوا ك مرا ػػو راه
بػػو اشػػ اؿ ” آتػػ  بػػازی كػػردف“تی در محػػیم كػػاری بػػا  اسػػان  داشػػتنعی غ یػػت از بسػػتع كمربنػػو ایمنػػی در ماشػػیعی  عػػوـ اسػػت اده از كسػػایا محػػا ه

 10در زمینػو  كنتػرؿ  ركػا  عجولا ػو بػوكف   ػر قبیػی در  تػا . ) ىػا ك عمییػا  عجولا ػو جوا هػا اسػت   ری ىػایی از ایػع بیمختیف آفی مثػاؿ
 (بحك شوه است

 

 در ایع مر یو سنی سلامتیبنیادىای ركا ی اغیب مش لا  
 

ىای  ی رسػػا وآموزگػػارافی ىػػاسػػایر جػػواف. ىای ىػػر  ػػرد در منػػ ؿ ك در گػػذر اك از جػػاده ز ػػوگی از زمػػاف كػػودكی اسػػت گر تػػوسػػاختار جػػوا ی  تیجػػو  ػػرا  
ی طرا ػی ىاىػای مػذىبی ك بػالاخره در محیػو ك گػذر  ىای دیگر در آموزشگاهی در محا كاری در گركه ىا ك گركه ىای ساختو ایع رسا و  جمعیی قهرماف

ىر دنیییی خوب یا بوی برای كاستع از  شارىایی ارزشی ك عادا  خا وادگی بػو ایػع  مم ع است جواف بو. عهوه دار و بوك ساختع ایع مجموعو را 
 ساب آموفی محبوب بودف؛ استدلاؿی بیوغ ك اسػتعواد خػود را  شهر ی بو. منابعی كو كش  ك جاذبو بیشتری برای اك دار وی تمایا داشتو باشو 

 .سازد ایی است كو قانب جوا ی را میى  ابت كردف؛  ی  از كوش 
گیر ػو بػػو  بػو خػود می” جاىلا ػو“منطػ  را رىػاكرده ك  ػانتی  یآمی  ىمسػالاف مردىػا جػوافی تحػت تػا یر كشػ  ترشػحا  ىورمػو ی ك  شػار رقابػػت   

 . تانرقابی زف ىا را خواىنو داش توجهی  مایشی داشتوی ادعای مانك كو خود را برتر ك خشع  شاف دادهی بی طوری
چنیع  ردی ر تػاری مهػاج  بػا ابػراز خشػو ت عمػوی . یابو در ىر م تب ك  رىنگی دارای  اـ محیی خود بوده ك ركش تحمیا خود را می” 1جاىا“

میییػوف سػاؿ از عمػر  1,0انمیػی ىػر سػانو  بػی  از  خشػو ت بیع. ا  ای  در سػط  جهػا ی ك محیػی اسػت داشتو ك در  اؿ  ایر تهویوی رك بػو
بحػك بیشػتری در ایػع زمینػو شػوه  11در  تا . ) 8در ایجاد ایع آسیب ب ر   د  دار و ىابرابر بیشتر از زف 9دىو ك مردىا  ىور میومردـ را ب

 (   است
ك معمػولا  تحػت تػا یر ” ایػع مػن “گوینػو   ایػع  ػوع زف ىػای  یػ  اسػیر خػودبینی شػویو بػوده  ك می. شػود یاغیگری در زف ىػای جػواف ىػ  دیػوه می   
ی تحمیا كننوهی برای بومنا . كننػو  ساب آموفی شهر  داشتع ك تاییو شػوف پیػوا می بعی در خارج از من ؿ ر تاری مطانبو آمی ی ك در صور  ن كـ

در ایجػاد ایػع مشػ لا  ر تػاری مػو ر خواىػو  اییرسػا و زیىػای ىمسػاؿ ك قهرما ػاف سػا ىای گركه ىای خػا وادگی ك ىػوؼدتبادؿ استا وار  یمعمولاُ 
 . ىای جواف قبوؿ خطر كرده ك موایعی مخانف با مسوكنیع بگیر وگاىی اكقا  مم ع است  زف. بود
 .طور مشترؾ مش لا  زیر را  ی   داشتو باشنو مم ع است مردىا ك زف ىای جواف  بو   

                                                           
2‌Machismoدر‌برگردن‌”‌جاىل“نظر‌می‌رسد‌انتخاب‌واژه‌‌شود‌كو‌بو‌زند‌خطاب‌می‌در‌زبان‌انگلیس‌بو‌فرد‌درشت‌اندامی‌كو‌لاف‌قدرت‌می‌

‌.فارس‌برای‌آن‌مناسب‌باشد‌م
2.  Murray CJL, Lopez Ad, eds. The Global Burden of Disese. Cambridge: Harvard University Press;1994, 199
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 ا نوگی مهار  كاما داشػتو ك یی غیبو كننوی در ر گتوا نو بر ىر جریاف سخت ك مش كننو كو می ا ساس می ىاجواف.   اپذیری ا ساس آسیب

دقتی بوكف آسیب دیوف را نوگی كننو ك یا بوكف توجو بػو مخػاطراتی كػو در پػی  رك دار ػو مشػركب خػوردهی مػواد مخػور  توا نو با كماؿ بی می
 .بنوك باری داشتو باشنو خوا ی  مودهی دعوا كرده ك ركابم جنسی بی مترؼ كردهی رج 

  ىای آینػوه ز ػوگی خػود  وار ػو سػاؿ ىای  وری بػوده ك تػوجهی بو د باؿ ام ا ا  ك كامركایی بو ىاجواف. نوكن  دم برای زماف  اؿ ز وگی می .
كػػو دارای تحتػػیلا  بػػالاتری ىسػػتنو  سػػبت بػػو آ هػػایی كػػو دارای تحتػػیلا  كػػ  بػػوده ك   ىػػاییلازـ اسػػت بػػو ایػػع   تػػو اشػػاره شػػود كػػو جػػواف

 .داشتدار وی  آینوه بهتری خواىنو  ىا را خوش نحهو
  خػػود دار ػػو ىػػایگیػػری   ػػوری ك اجػػرای سػػریع تتػػمی تتػػمی ىػػا گػػرای  بػػوىػػا ك جػػواف وجػػواف. ىػػای آ ػػی اسػػت آ هػػا از ركی ا گی ه ىػػایر تار .

 اپذیری ك ز وگی در زماف  اؿی ىر دكی ك ىم نیع ت  ری از خودپسػنوی در بسػیاری از آ هػای در ایػع ر تػار جػوا ی دخانػت  ا ساس آسیب
در  دیدػت دنیػا بػركز . گػذارد تػراكش یػك ذىػع تنورسػت  یسػت آ هػا تػا یر می سػلامتی برایعی بسیاری از كارىای جوا ی كػو بػر  علاكه. دارد

اسػػتدلاؿی تمػردی جیػػب توجػػو كػػردفی ا ػر گػػذاری بػػر ىمسػػالافی  ایػع اشػػ اؿ  اسػػان  ر تػػار جػوا ی مم ػػع اسػػت بسػػیار مت ػاك  باشػػوی تهػػاىر بو
ىػػا توییػػری در درؾ ایػػع   تػػو كػػو آمػػوزش بهواشػػت ایػػع جػػواف. توا ػػو از جمیػػو دلایػػا ایػػع ر تػػار  باشػػو ا میترسػػا وف ك یػػا آزمػػای  قػػور  آ هػػ

گیری آ هػػا  یػػ  كارد شػػودی از اىمیػػت زیػػػادی  مگػػر آ  ػػػو ا گیػػ ه درؾ مسػػایا بهواشػػتی در معػػادلا  تتػػػمی  یر تارشػػاف ایجػػاد  خواىػػو كػػرد
 .برخوردار است

 
ىای بػرای خودشػاف ك مربیػاف بهواشػتی آ هػای مطػرح اسػتی چػاره ىایی كو در ركی رد بو مسایا ز وگی جواف  حوكدیتتماـ ایع م بایو برای غیبو بو   

عنػواف سرمشػدی بو آموزگاربا گماردف یك  رد ك یا یك  یتواف ىا جواف را  می میییوفسلامتی پذیری ر تاری ك بحراف  كنی مش ا آسیب. جویی  مود
ك اجتمػػاعی  سػػلامتی در  دیدػػت میػػ اف مشػػ لا  . آمػػوزاف یػػك كػػلاسی  ػػا  مػػود ىػػا ك یػػا  تػػی مجموعػػو دا  گر بػػرای تػػك تػػك  وجػػواف ىػػوایت

ىػا  ىػای بیشػتری از جػواف ىای پیشػگیری شػاما گركه بػرای مو دیػتی بایػو  بر امػو. رك و بسیار بیشػتر از سػایریع اسػت آموزشگاه  می كو بو  یىایجواف
تدریبػا  در تمػاـ منػاط  پرجمعػت د یػا . ریػ ی شػو و ىای اجتمػاعی ك  رىنگػی طرح ح ر تاری بایو در متع بر اموىای اصلا علاكه برایعی بر امو.  گردد
ژی ی محیطػی  یػ  و ا ػوازه كػا ی از تػا یر عوامػا  ی ی ػی محػیم محا هػت شػوه ك مداكمػت كػا ی در مدابػا عوامػا بیونػ سػانو بو 19-80 یىػاجواف
 .كنو بیماری ك مر  ایع ادعا را  ابت می یك بررسی از دلایا اختتاصی. ا و یا تو

مرامػػی ك -اقتتػػادی ك  رىنگػػی–ىػػای  ایػػع گػػركه سػػنیی شختػػیت درك ػػیی  مسػػایا اجتمػػاعی  مهمتػػریع عوامػػا محیطػػی مػػو ر در ایجػػاد بیماری   
 ػػػوع جویػػػوی از  امػػػركز اسػػػتی عدایػػػو جویػػػو؛ یىػػػاىای گركىػػػی  ػػػراى  كننػػػوه خمیػػػر مایػػػو  رىنػػػ  جػػػواف بػػػرخلاؼ گذشػػػتوی رسػػػا و. مسػػػی ی اسػػػت

ىػػا سػػعی در ا سػػاس تعیػػ  ك ىػػای كوچػػك جػػواف ىػػای تػػازه نبػػاس پوسػػیوفی  صػػحبت كػػردفی تمػػردی ك سػػایر مشختػػاتی كػػو گركه ك ركش” ىػػا قهرماف“
آیػو  ىػا میجػواف”   هرسػت عوامػا ر تػاری“بسػیاری از آ  ػو كػو در . ىػا اسػتآ ها دار وی از جمیو ایػع عوامػا ر تارسػاز جػواف  معر ی كردف خود بو

ىػای ع ػو ی اسػت اده كنػی ی  ركد كنی بدیوی اگػر بخػواىی  از كاژه شناسػی بیماری یرر بوده ك با گذشت زماف از بیع می م یو استی بسیاری دیگر بی
 . شود ایع گركه سنی می سلامتیخطر ا تادف   عاما آنودگی ر تاری بوده ك باعك ا  ای  بو

 اسػان ی بػو عنػواف  یىػای ع ػو ی اسػت اده كنػی  بایػو بگػویی  كػو ایػع عوامػا مسػموـ كننػوه مرامػی ك ر تػار  یاگر باز بخواىی  از كاژه شناسػی بیمار    
در اغیب موارد یك جواف از طری  تمػاس  یبو عنواف مثاؿ.  ردیی از یك شخد بو شخد دیگر قابا ا تداؿ است عاما محیطیی از طری  ركابم 

ىػای  عامػا بیمػاری را در محیم یعنواف یػك  اقػا ىای گركىػی مم ػع اسػت بػو رسػا و. كنػو د مخػور میشركع بو مترؼ موا یاجتماعی با ا راد معتاد
بػا ایػع ” آنػوده“دىنو تا آ  و یػك  امػا  ىای گركىی مداكمت ر تاری می باف را كاى  می در اغیب موارد رسا و. منتشر كننو یبسیار دكر  ك كسیعی

ىػػای  شػػ یی  امشػػهود عامػػا سػػازماف دادف ك   ػػوذ ارزش اجتمػػاعی بو-اسػػت محػػیم اقتتػػادی ك در مر یػػو آخػػر مم ػػع. می بػػاف تمػػاس  اصػػا كنػػو
آمػوزاف بػو ی ػویگر زكرگػویی  اجازه دىنوه كػو دا   ىای آموزشیمحیمعنواف مثاؿ مم ع است بعضی از  بو. مخرب ك آسیب دىنوه ر تاری گرد و

زماف ك یػػا گركىػػی كػػو مػػا ع آزار جنسػػی كػػارگراف گػػرددی قتػػو آزار ك تجػػاكز مم ػػع اسػػت مػػویر یػػك كارخا ػػوی در صػػور   بػػودف سػػا. ك  میػػو  ماینػػو
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 یىػاك یا مم ع است  یركی ا تهامی یك جامعو  دم برای بعضی از مواقع ك یػا تنهػا بػرای جػواف. كارگراف زیر دست خود را داشتو باشو جنسی بو
گرایی  عػلاكه بػرایع د یػای متػرؼ ك مػادی. نػوگاف متخیػف را جریمػو  مایػورا یػا است اده از مشركبا  ان یػی ك مػواد مخػور را منػع  مػوده ك  ی دیر

آ هػػا كػػو  ریػػب چنػػیع ركی ػػردی را خػػورده ك سػػعی . ىػػای سػػنی بػػو ایػػع بػػاكر برسػػا و كػػو ر ػػاه كشػػادی  یػػ  كػػالایی اسػػت خریػػو یمػػردـ را از تمػػاـ گػػركه
ود را دچػار كرش سػتگی خواىنػو  مػود ك  تػی مم ػع اسػت بػرای تػامیع كننو ز وگی خود را از ایع طری  رك   دىنو آینوه اقتتادی خا واده خ می

 .  سرقت  ماینو ای از ز وگی ك اریای خاطر خود اقواـ بو ى ینو چنیع شیوه
ىػا ك بهبػود  ر تػاری باشػوی بػرای توییػر ایػع محیم سػلامت توا ػو عامػا بػركز مشػ لا   ىما طور كو محیم ركا یی  رىنگیی مرامػی ك مسػی ی می   

 .  كنو بخ  بعوی در ایع زمینو بحك می.  ردی خا واده ك جامعوی بایو بر ركی ایع عواما محیطی كار شود  تیسلام
 

 سلامتیىای  پذیری ىا برای غیبو بر آسیب است اده از آموزش ك ارزش
 

ك شػیوه ز ػوگی سػان   دكراف بیػػوغ گػذاری ك مهػار  پػذیری رای كػو  هایػت یػػركر  را بػرای یػ توا ػو خردگرایػیی ىیجػػافی ارزش چگو ػو یػك جػواف می
. ای ك قبػا از تمػوف تػا پػور ك مادرىػا امػركزی ك ركزگػاراف آینػوه اسػت ایػع سػئواؿ اساسػی تمػاـ پػور ك مادرىػا از دكراف ز ػوگی قبییػو. پذیرد داردی بو

كرد ػو صػحی  اسػت  آ  ػو كػو   ػر می گذشػتگاف   ػواقا بیشػتر از مػا  سػبت بػو  باشویكاؿ بهتر از امركز داده شوه و شایو در گذشتو پاسخ ایع س
ىای ر تػاریی آف آ ػوازه دىػای شػیوه ا جػاـ كارىػا ك اسػتا ور  گرایا ػو ك چنػو  رىنگػی مػای ارزش امركزه در د یای كثر . ا و مطمئع بوده ك ایماف داشتو

ود ا تخػاب كننػوی از درسػتی آف اطمینػاف ای را بػرای ىػوایت  رز ػواف خػ كو چو شػیوه زیاد ك متنوع است كو پور ك مادرىا ایع  سای صر نهر از آف
تر از  ىای ز وگی ك   ر كردف سػریع ىا ك شیوه علاكه برایعی امركزه توییر  رىن . ىا  ی  بو  ادرست بودف ر تار خود اعتدادی  وار و وار و ك جواف

 .گیرد زماف گذشتو صور  می
تری  سػػػبتا   ىػػا بػػػرای سػػاختع یػػػك ز ػػوگی سػػػان وا ػػو راىنمػػػای تشػػوی  جػػػوافت ژیی كػػو در  تػػػا دكـ مػػورد بحػػػك قػػرار گر ػػػتی میو مثیػػك اپیػػػومیون   
ىای مختیػف  ی ما نو گذشتوی لایػو”عاما محیم“در  هر گر ت ك ” می باف“عنواف  ىا را بوتواف جواف در چنیع  انتی می. تر باشو تر ك مونو دردسر بی

 .زا ك یا  یركىای بازدار وهی تدسی  كرد دك گركهی آسیب واف بوت را می”  عاما بیماری ا“عوامیی كو ما را ا اطو كرده بوده ك  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ىػػای عػػاری از خشػػو ت ك دكر از متػػرؼ مشػػركبا  ان یػػی ك مػػواد  ىػػای تجمػػع ك  عانیت ی محاسػػان بػػرای  شػػاف دادف ك معر ػػی كػػردف مراكػػ     
ىػػای م یػػو اجتمػػاعیی   ىمآیی ىػػا گردتػػواف بػػرای جػػواف می. ه  مػػودىای گركىػػی اسػػت اد تػػواف از رسػػا و مخػػوری در سػػط  خػػا وادگی ك ىمسػػایگیی می

دىو كو برای  ا راد ایع ام اف را می داشتع دركی از زماف ك آینوه بو
سانی خود  دكراف میا سانی ك كهع ىای خا وادهی شوای بر امو

شود كو دكراف ز وگی باعك می چنیع ركی ردی بو. ری ی كننو طرح
ىای بهواشت عمومی كو برای آینوه خودی خا واده ك  بر امو ا راد بو

 .آ ها مو ر است  ی  توجو داشتو باشنو   جامعو

‌
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كننػو را  ىای مثبػت ت  ػریاخلاؽ ك ر تػار خػا واده خػود را مطػرح می كوچ ی از دكسػتاف كػو شػیوه  ىایگردىماییىایی برای اكقا  بی اریی   سرگرمی
. پرداز ػو ىا بػو بحػك ك كػار بو در زمینػو ایػع ىػوؼ  دىنػوید تشػ یا مػیىایی کو خػو گردىمایی  توا نو در   ی  می یپور ك مادرىا.  تبیی  ك تشوی  كرد

. ساز بهتػر كػردف شػرایم بهواشػتی محػیم گرد ػو توا نو زمینو تری دار و می ىای تربیتی بهتر ك یا باكرىای مذىبی مستح   كو زمینو  یىایمعمولا  جواف
 18در ایػع زمینػو در  تػا . )ارىػا ك ركابػم  رز وا شػاف بػا دیگػراف بػاخبر باشػنودر صورتی كو  هار  مستدی  عمیی  باشو پور ك مادرىا بایػو از ك

 ( بحك بیشتری شوه است
رىبػػراف اجتمػػاعی ك پػػور ك مادرىػػای  ػػو تنهػػا بایػو در زمینػػو شػػیوه ز ػػوگی سػػان  صػػحبت كػػرده ك آ ػرا تبییػػ  كننػػو بی ػػو خػػود  یػػ  بایػػو بػػا  آموزگػارافی   

ىا را تشوی  بو پیػركی از ر تػار توا نو خود را موؿ قرار داده كجواف آ ها می. ىا باشنومش  مناسبی برای جوافای از ز وگیی سر  ا تخاب چنیع شیوه
بایػػو توجػػو داشػػت كػػو آمػػوزش مػػردـ در زمینػػو ا جػػاـ كارىػػای خػػوب ك ا تػػراز از ر تػػار بػػوی . شػػو و را پػػاداش دىنػػو خػػود كػػرده ك آ هػػایی كػػو مو ػػ  می

 ا جامو ك ر تار مخانف می سرکشی  تی گاىی ایع  وع آموزش بو. كنی ی با ش ست مواجهو می شود میدر انی كو خود بو آ ها عما  
 

 "كاكسیناسیوف ىمگا ی"تشوی  : عاما بازدار وه
 

. دارد ػاؿ ك آینػوه ك طػوؿ عمػر آ هػا  برسػلامتیىا تػا یر شػویوی  توا و یك كاكسیناسیوف ىمگا ی باشو؟ می اف تحتیلا  جواف  آیا آموزش می   
بػوكف شػك ا ػ ای  .قطعی اسػت سلامتیتوا ی   دنیا ك چگو گی ایع تا یر را  وس ب  ی  كنی تا یر جها ی آف بر  تماـ مسایا مربوط بو ما تنها می

توسػم جامعػو  ىا رای تا  وی كو در بیع طبدػو مبنابرایع بایو جواف. توا و مو ر باشو ىای اجتماعی می درآمو اقتتادی ك ا  ای  شركت  در  عانیت
 دنیا مم ع است ادامو تحتیا در جوامع كمتر پیشر تو صنعتی  سبت بو كشورىای صنعتیی بو. ادامو تحتیا تشوی   مودمرسوـ استی بو

 ىاطرح یك بر امو منه  بهواشتی برای جواف
شػیوه پسػنویوه ك مػورد اسػتدباؿ قػرار   یىای م یو ایع عواما تاكیو كػرد ك  اعتبػار امتیازا  ك بازتاببایو بو . تاریعواما بازدار وه ك ر 

مػورد تاییػو قػرار  یك ایػع   تػو كػو ىمػو كػس ایػع چنػیع   ػر ك عمػا خواىنػو كػرد را( مُػو ركز شػوف) را ر تار بهواشتی در آینػوه وگر ت
 .ی خا واده ك جامعو استا جاـ ایع كار كظی و ب رگترىا. داد

ا گی  ك جػذاب باشػنو كنػی در دراز مػو   بایو تاكیو  مود كو مم ع است ایع عواما در نحهاتی ىیجػاف  .زا ك ر تاری عواما آسیب
 مای  بگػذارد دكری از چنػیع  بهتریع ركش برای آف كو یك جػواف اسػتدلاؿ ك قػور  شختػی خػود را بػو. معنی خواىنو بود پوچ ك بی
بر امػػو بهواشػػتی بایػػو بػػو آمػػوزش ك ركشػػنگری بیشػػتر  تػػایج زیػػا بخ  ایػػع عوامػػا آسػػػیب زا . پػػوچ كش سػػت آ ػػریع اسػػتعمییػػا  

ىػای بهواشػتی بر امػو خواىػو  ىػا ك ا تدػاد مػردـ از آ هػا مػا ع عػوـ توجػو بػو پیاـاز ا وازه ر تار جػواف ا تراز از ب رگنمایی بی . پردازد بو
 .شو

در  تیجو بایو بػرای . توا نو ىوؼ بر امو  ایجاد توییر در  گرش ك ر تار باشنو  رعی زیادی از مردـ می ىای در  دیدت گركه ”می باف“
ركا ی آ ها مثا   رىن ؛ تحتیلا ؛ محا ز وگیی ك دیػوگاىایی مثػا علاقمنػوی بػو -ىر گركه  رعی بر اساس ختوصیا  اجتماعی

 . ای تنهی   مود بر امو جواگا و ىم اریی ك یا می اف تمایا بو بحك گركىی یا ا  رادی؛ سركشی ك یاغیگریی میا ك اشتیاؽی
ای ارایػو  ىا ك  هادىای مػورد قبػوؿ ك مراجعػو گركىػی كػو ىػوؼ بر امػو ىسػتنو  راى ارىػای مسػتح   ك سػاز وهبایو بو سازماف .محیم

تػواف مشػخد  مػود   بػو ایػع  هرسػت میبػا مراجعػو . ىای برقراری ارتباط اشاره شوه استبو  هرستی از ركش  18در  تا .  )  مود
 ( ىای مثبت مورداست اده قرار گیر و پیاـ”  اقا“توا و در  د   ىا می كو كوامیك از ایع ركش
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شػرایم بهبػود ایی بػو ىػای  ر ػو ىای آموزش در ىػر صػور  بایػو توجػو داشػت كػو تحتػیلا ی  تػی بر امػو. باشو  چنواف عمییمش لا  اقتتادی 
 كنو تی در تماـ طوؿ عمر كمك میبهواش

سػاؿ  18ساؿ ك بالاتر ك گػركه دیگػر بػا تحتػیلا   18مدایسو دك گركه در ایالا  متحوه آمری ا با تحتیلا  مت اك ی یك گركه با تحتیلا  
 :ك كمتر

 می اف مر  تطبی  شوه سنی آ ها بیشتر بوده است؛ 
 برابر بوده است؛ 8م مع  ىای می اف مر  اختتاصی تطبی  شوه آ ها بو دنیا بیماری 
  برابر بوده است؛ 0تا  8آ ها  یىامی اف مر  بو دنیا یربا  ك آسیب 
  ىای ع و ی بیشتر بوده است؛  دنیا بیماریمی اف مر  آ ها بو 
  ع و ت ایوز دك برابر بوده است؛دنیا ابتلا بوا تماؿ مر  آ ها بو 
  تر بوده است؛بیش درصو 0,9تا  1,9 می اف خودكشی   د آ ها بیع 
  بیشتر بوده است؛” كننوگاف زیاد مشركبا  ان یی مترؼ“بنوی آ ها در گركه  ا تماؿ گركه 
  ا تماؿ سیگاری شوف آ ها بیشتر بوده است؛ 
 
 
 
 
. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ارزش تعییع اصونی کو  كىا ك ب رگترىا اصوؿ م یو  راگر تو از پ،كى  در زمینو ر تار جوافاست اده از 
 دابا  رىنگی دار وتم

  جاـ كاری شركت داشتو باشنو بهتر ك عمیدتر از آف كو  دم در باره آف كار با آ ها صحبت مردـ كقتی كو خود در ا
عنواف مثاؿ یك خا   جواف برای  راگیری چگو گی مراقبت از یك  وزاد با كار كردف در بو. شودی آموزش خواىنو دیو

 .آموزد ی مطیب میبینووخوا و ك یا ببودر ایع زمینو  ی ییم یا ك ییك مهو كودؾ بهتر از آف كو كتاب
  توا نو سرمش  مناسبی برای ر تار پسنویوه  دنیا آ  و مربی ك یا سایر اعضای گركه میىای كوچكی بومردـ در گركه

 .بیننو باشنوی بهتر آموزش می
  یرد عهوه بگ اگر یك  رد در قانب یك سناریوی كاقعی در  زمینو مسایا  ردی ك یا تضاد ارزشیی بازی یك  د  را بو

-ایع ركش آموزش بو . آموزد ی مطیب میکنوبهتر از آف كو در زمینو ىماف مسایا برای اك صحبت شوه ك یا پ،كى   

 .ك تماشاچیی ىر دكی كمك خواىو كرد”  د "بازی كننوه 
  اگر . ك جوامع غربی بیشتر رقابت مطرح بوده ك مدوار ىم اری ا راد با ی ویگر  اچی  است ىای آموزشیمحیمدر

اصلاح ایع عوـ تعادؿ  ا جاـ رسوی بو ىای كوچك  ا شوه ك یا كارىا با ىم اری ی ویگر بو  لا  در دركف گركهمش
 . كمك خواىو شو

  بیننو اجازه داده شود كو خود محتوی مطیب مورد آموزش را ا تخاب كننو  ىا ك یا ب رگترىایی كو آموزش میجواف اگر بو
كننوی ا گی ه آ ها برای ادامو شركت  شوه ك در ایع زمینو مهار   ردی پیوا می كو بو ركش  ا مش ا آشنا دنیا آفبو

 .  ما و بجای میبعوی در جیسا  
  ىایی  هری ك  شودی بهتر از آموزش ىا ك  دای  آموزشی كو در متع یك مش ا عمیی ارایو می اصوؿی ركش

 . ىا كمك خواىو كرد كسب مهار   خاطر سپردف مطانبی بو درؾ مسایا ك ا وازىای ا ت اعی ك یا بو چش 
    مم ع است ا راد در مورد مطیبی كو مطرح است  هرا  مخانف ك مت اكتی داشتو باشنوی بایو اجازه بحت بو  هرا

شركت كننوگاف اجازه كنو بی و بو تنها مویع مربی بهواشت را مشخد میبحك در آف زمینو  و. مت اك  داده شود
بایو با . ع مش ا بهواشتی مطرح شوه باخبر شوه ك درؾ عمیدی از آف مویوع بیابنودىو تا از  هرا  مخان یمی

 .      برخورد شود یپوشی طریدی ش اؼ ك بوكف پردهبو یشایعا ی تردیوىا ك ىیجا ا 
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  گیری  ا توییػر جػاری در ىمػوبیشتر بوده استی كنی بایو توجو داشت كو ایع  سػبت بػو دنیػ 1بو  8ا تماؿ داشتع ایا و كزف آ ها بو  سبت

 ایا و كزف در كشور در  اؿ توییر است؛
  كو شیوه ز وگی غیر متحركی داشتو باشنو بیشتر است؛ ا تماؿ ایع 
 می اف بستری شوف یركری آ ها در بیمارستاف بیشتر بوده است 
 

دك برابر آ هایی اسػت كػو تحتػیلا  متوسػطو یػا بیشػتر را تحتیلا  ابتوایی دار و  کمیدر كشورىای خاكرمیا و می اف مر   وزاداف مادرا ی كو     
بسػػیاری از كشػػورىا در قػػاره آمری ػػا  یػػ  . سػػانگی برقػػرار اسػػت 9ایػػع رابطػػو بػػیع میػػ اف مػػر  كودكػػاف ك تحتػػیا مػػادراف تػػا سػػع . ا و پایاف رسػػا وه بػػو

 .دارای تتویر مشابهی ىستنو
 

رسو كو چنو ساعت آمػوزش    هر  می بهواشتی دارد؟  بو از   ا  گیری اك  ك زیادی در بهرهچرا چنو ساؿ تحتیا بیشتر تا ایع ا وازه تا یر مت    
ىای  تا یر آ  و كو ىر سانو  راگر تو شوه ك بو آموختػو. ىای دكراف  وجوا ی تا ایع ا وازه در توجو بو مسایا بهواشتی مو ر باشوبهواشت در درس

 .ا زیر خلاصو كردتواف بو ش  ىای قبا ایا و می شود را میساؿ
 
 آیو؛ دست می از طری   ا كاما مش لا  تجربو بیشتری بو 
   اطلاعػاتی  زباف دیگػری داشػتع منػابع ی یػا بػوتػر خواىػو بػودعمیػی دسترسی بو ام ا ا  بیشتر ك است اده از منابع بیشتری برای  ا مش لا 

 ؛ی در دسترس خواىو بودبیشتر 
 اصیو از اقواما  امركز؛   گری كردف برای برخورد با  تایج آینوه  
    صػور  ا  عػانی خػود  كجود آكرـ ك یا در ز ػوگی مػو ر باشػ  ك بو توا   توییر بو می“ایع معنی كو   ی بو”خودك ایی“كسب ا ساس مسوكنیت  ك

 ی”دست سر وشت  سپارـ را بو
   ی بر ػوه ك باز ػوه رؾی كنترؿ خشػ ی مػذاكره بػا دیگػرافىای  ردی مثا توا ایی در ا جاـ كارىای مشت  دراختیار داشتع ك یا كنترؿ كردف مهار

 شوف؛
   بحػػك ك مػػذاكره بػػا گركىػی از ىمسػػالاف بػػرای تمػػاـ ركز در محیطػػی رشػػو یا تػو منطدػػی ك تحػػت كنتػػرؿ در زمینػػو   ا تدػػاؿ  ػراى  شػػوف ام ػػاف

 . اجرا گذاشتع آ ها ىا  ك ىم نیع چگو گی بوىای محتوی ك  ىوؼ ارزش
 

در مر یػػػو بعػػػو از میػػػ اف  یاقتتػػػادی اىمیػػػت شػػػرایمرسػػػو كػػػو   هر می كنػػػو كنػػػی بػػػو بهتػػػر كمػػػك می سػػػلامتی داشػػػتع یشػػػتر  بػػػودرآمػػػو اقتتػػػادی ب   
انبتػػػو بایػػػو دا سػػػت كػػو كیػػػعیت اقتتػػػادی ك میػػػ اف .  عهػػواه دارد  دػػػ  اكؿ را بوسػػػلامتی تحتػػیلا  در بهبػػػود .  تحتػػیلا   قػػػرار داشػػػتو باشػػػو

اقتتػادی میػ اف تحتػیلا  بیشػتری خواىنػو داشػتی ك از طر ػی دیگػری از  هػر ىػای مر ػو  واف خا واده رز ػ. تحتیلا  دك ركی یك س و ىسػتنو
تػػواف گ ػػت كػػو داشػػتع تحتػػیلا  بیشػػتر بػػو  عػػلاكه بػػرایع می. تری دسػػت خواىنػػو یا ػػت مشػػاغا پردرآمػػو كػػو تحتػػیلا  بهتػػری دار ػػو بو  یىػػایجػػواف

ىػای لازـ بػرای   ك مهار   سػلامتیبر سر وشت ك شا سی كسػب دا ػ  لازـ در زمینػو   ػا   سی سربینویی ا ساس توا ایی غیبو  ا  ای  ات او بو
دكراف تحتػییی . ا جامػو ك یا مورد خش  ك خشو ت قرار گر تع ك ىم نیع شناخت اب ار لازـ برای كسػب دا ػ  بیشػتری می آسیب دیوفگری  از 
كػػو در ز ػػوگی دكراف بیػػوغ   یىػػایی شػػب و ركابػػم اجتمػػاعی ا ػػراد ك تماس تر باعػػك ا ػػ ای  تػػواف  ػػردی در كسػػب دكسػػتی دیگػػراف ك گسػػترش طػػولا ی

مهػ  اسػت بی ػو ا ػراد ك بهواشػت  ػردی    ػا سػلامتیىای جواف  و تنها برای ادامو تحتیا دختراف ك زف تاكیو بو. شود كنوی می آ ها كمك می بو
 .در سر وشت  وزاداف ك كودكاف آینوه آ ها  ی  تا یر بس ایی دارد
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 .ساؿ با متا بو ك مشاىوه80تا  19 هرست غربانگری برای گركه سنی 
ی بسیاری از جوامع قابا اجرا است كنی مم ع است اجرای تعوادی اغیب اقوامااتی كو در ایع  هرست ذكر شوه برا

 .ىا بو دلایا مسایا  رىنگی ك یا كمبودىای اقتتادیی عمیی  باشو از آ های برای بعضی از گركه
 

 .رژی  غذایی
گراف صور  جمعی با ا راد خا واده ك یا دی طور منه  خورده شوه ك آیا غذا بو ىای محیی بو آیا غذا بر اساس سنت

 (ژیكی ركا ی ك اجتماعیو ىای بیون گیری برای بهره)شود؟  خورده می
 .شود غذایی كو ركزا و مترؼ می

 آیا غذای متر ی ركزا و  اكی مدوار كا ی از بوولا  ك  بوبا ی میوهی سب یی ك پركتئیع است؟
 .شود غذاىای غیربهواشتی كو ركزا و مترؼ می

مثا )ىای اشباع شوهی ش ر تت یو شوه ك یا مواد غذایی  اسان   رؼ چربیآیا در غذای متر ی ركزا و محوكدیت مت
( شوهی ىمبرگر ك سایر غذاىای گوشتی چربی ك غذاىایی كو سریع تهیو شوه ك مترؼ می شو و  سیب زمینی سرخ

 كجود دارد؟
 

 .”رژی  غذایی“عادا  
كاى  غیر بهواشتی كزف ك  در غذایی  بو ىای غذایی بسیار سخت كو منجر رژی  ازآیا  رد ك یا گركه مورد بررسی 

ساعت خود را در محركمیت از غذا گذاشتو است؟ آیا  80؟ آیا ایع  رد ىی وقت بی  از کننواست اده میشودی  می
 كنو تا كزف خود را كاى  دىو؟ ایع  رد است راغ می

 
 بوف ك مدوار كرزش مدوار كانری كارد شوه بو

بوف ك  عانیت  ی ی ی كجود دارد تا از ایجاد چاقی م رط جیوگیری   ا و كارد شوه بوآیا تعادنی بیع مدوار كانری ركز 
 . گیر شایع است صور  ىمو ىا در كشورىای صنعتی بوكنو؟ در  اؿ  ایر چاقی م رط   د كودكاف ك  وجواف

 
 .كرزش

ای كو برای دستگاه قیب ك  ها واز  آیا  رد یا گركه مورد بررسی ركزا و در محا كاری آموزشگاه ك یا م ا ی دیگر بو
ىا مناسب استی  ركا   ی ی ی دارد؟ كرزش كا ی برای دستگاه قیب ك عركؽ عركؽی تن سی عضلا  ك استخواف

دقیدو شویوتر از  انت عادی  09تا  89عبار  از آف  وع از  ركا   ی ی ی است كو  ركا  تن سی  رد  برای 
آیا ایع  ركا  كرزشی  تی در  توؿ  امناسب از  هر درجو .  گردد   وبت ت رار 0تا  0شوهی ك ایع عما ىر ى تو 

 گردد؟  رار  اجرا می
 .سیگار كشیوف

آیا  رد مورد بررسی . سیگار كشیوف ا راد خا واده ك ىمسالاف قویتریع مشوؽ برای سیگاری شوف یك شخد است
كننو قرار دارد؟ اگر پاسخ مثبت  اده میش نو ك یا از تنباكوىای بوكف دكد است  در مواجهو با گركىی كو سیگار می

 ای تنهی  كرد كو ایع شخد بیشتر ایاـ خود را با ىمسالا ی كو شود عاد  خا واده را توییر داد ك یا بر امو است آیا می
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كنو؟ چو  وع ؟  ىرچنو كقت ی بار؟ ركزا و چو مدوار؟  كشنو بگذرا و؟ آیا ایع  رد مواد دخا ی مترؼ می سیگار  می
تنباكوی بوكف دكد ی ی )ایع زمینو مترؼ تنباكوىای دكد دارد ك بوكف دكدی ىر دكی بایو مورد سئواؿ قرار گیردی در 

 (.از عواما مه  ایجاد سرطاف دىاف است
 

 .مشركبا  ان یی
ىای تعطیا آخر ى تو برای بعضی از  شب. بازی بیع ىمسالاف سئواؿ شود در مورد مترؼ مشركبا  ان یی ك مست 

تماس ك ر ت آمو .  وشنو ىای شب در  وی كو مست لایدا شو و مشركب می شب مست كردف بوده  ك تا  یمو ا راد
مشركبخواری آگاىی یا تع از ا راد معمولُا در باره . ىا با ا راد ایع گركه از عواما مه  خطر استىا ك  وجوافجواف

ىایی مشابو  پرسشنامو   وع ا راد بایو با سئواؿایع  . بیشتری دار و تا در باره شخد خودشاف کنج اكیسایریع  
CAGE  1كاؿ قرار گیر وو كو در زیر آموه است مورد س . 

       وشی كاى  دىی؟ ای كو بایو مدوار مشركبی كو می آیا ىرگ  ا ساس كرده  
       گیری   ارا ت ك عتبا ی میشوی؟ آیا ىرگ  كقتی برای مشركبخواری مورد ا تداد قرار می 
       كنی؟ آیا ىرگ  بو دنیا مشركبخواری ا ساس گناه می 
       ؟(ىای  باز شود بو عنواف این و چش )ای  آیا ىرگ  صب   اشتا مشركب خورده 
 

معمػػولا  پاسػػخ مسػػتدی  . شػػود طور شػػ اىی ا جػػاـ شػػوه ك سػػپس در یػػك متػػا بو  یػػ  سػػئواؿ می اغیػػب بػػو ىػػاوكاؿایػػع سػػ
گػػاىیی یػػػك كمػػی؛ بیشػػػتر شػػػنیوه  مثػػػا ؛ تػػا  ػػػوكدیی گاه”   سػػبتا  مثبػػػت“ ىػػػایكمتػػر داده مػػػی شػػود كنػػػی پاسػػخ” آری“

ىػای بهبػود یا تػو   شػوه ك ان یی ا ػو  یػ   وشػیوهو مػیگذشػتآ  ػو کػو در  شاما ” آیا ىرگ “شركع سئواؿ با جمیو . شود می
 . آف پاسخ خواىنو داد كو دیگر مش یی  وار و  ی  بو

ای؟ ك یػا  ركز گذشتو  وشابو ان یػی  وشػیوه 01آیا در : از قبیا. تواف  مود سئوالا  ایا ی دیگری ى  در ایع زمینو می
  وشی؟ نیواف مشركب یا بیشتر را باى  ك در مو  چنو ساعت می 9چو مواقعی 

 
 .مترؼ سایر مواد توییر اؿ دىنوه

ك  اعتمػػاد  معمػولا  بػػرای گر تػػو پاسػػخ مناسػب  كجػػود ت ػػاى  خػػوب. بسػػیار  سػػاس اسػػت   ػا ایػع مطیػػب  یػػ  ی ػػی از 
آیا در بیع ا رادی كو تو با آ ها : كاؿ شود و یك دیوگاه آ ست كو س. ی بو متا بو كننوهی یركری استمتا بو شو وه

آیػػا كسػػی ىسػػت كػػو  بػػرای شػػنگوؿ شػػوفی ىیجػػاف بیشػػتری آرامػػ  بیشػػتری ك یػػا  ك ر ػػت ك آمػػو داریتمػػاس داشػػتو ك 
نوشو ك یا دكا ت ری  كنػو؟ مم ػع اسػت پاسػخ ایػع سػئوالا   وصیگی ك تنهایی قرص بخورد یا مشركب ب خلاصی از بی

اسػػت اده از سػػوزف . درخواسػػت كنػػو كػػو تویػػی  بیشػػتر داده شػػود ك یػػا مثػػانی زده شػػود همثبػػت بػػوده ك یػػا متػػا بو شػػو و
در . كنػو ای از اعتیاد سخت بو مواد مخور بوده ك كجود ابتلا بو ع و ت ایوز را  ی  مطرح می مشترؾ برای ت ری   شا و

 تو “: ایع معنی كو سئواؿ كنو متا بو كننوه بایو سئوالا  خود را متوجو شخد متا بو شو وه بنمایو بومر یو بعو  
       

1.Eving JA. The CAGE questionnaire. JAMA 1984; 252: 1905-1907 
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در اینجػا بایػو توجػو داشػت كػو .  ”كنػی؟ ركزا و چنو  وبت متػرؼ می“ ”كنی؟ خود ی كوامیك از ایع مواد را مترؼ می
مترؼ مواد بو كسییو ىمسالاف  ردی عاما خطر بوده ك شایو بتوا و راىنمػایی بػرای تشػخید تحػت بػانینی  ػرد متػا بو 

 .شو وهی ك یا ا تماؿ زیاد شركع مترؼ اك باشو
 

 .ر تار جنسی
 رمت ایع عما خلاؼ . مخانفی با ىمجنس ك یا ىر دك جنس باشومم ع است شخد درگیر ركابم جنسی با جنس 

ای  وارد است اده   ىای مختوص محیی كو ظاىر ز نوه گردد ا راد ىنگاـ بحك ك صحبت در ایع زمینو از كاژه باعك می
سنی ىای  ىای محیی آشنایی كاما داشتو ك توجو داشتو باشو كو گركه متا بو كننوه بایو  سبت بو ایع كاژه. كننو

  د ا راد مختیف م اىی  ” داشتع رابطو جنسی“عبار  . كننو مختیف  ی  با زباف خاص خود در ایع زمینو صحبت می
. عهوه دارد  دشی بسیار مه  را بو ىادادهآكری  در اینجا  ی  ت اى  ك اعتماد متدابا برای جمع. كنو مت اكتی را انداو می

بوكف داكری اكی مم ع است بهتریع  تیجو را ” خوبی بعو چی؟“ تهای باز مثا كالاتی با او در مرا ا اكؿی متا بو با س
بایو برای درؾ این و آیا ایع . ىمیشو بایو ا  ار ك یا اعتراؼ بو ا جاـ عما را با ا تیاط كاما  قبوؿ كرد. دىودستبو

درگیر چو  وع عمییاتی از ایع  ماه گذشتو ایع  رد 7در . ك از چو  وع داشتو كوش  شود”  رابطو جنسی“ رد تا كنوف 
توا نو  ىای جنسی می  وع بوده است؟ تا كنوف تدریبا  با چنو  رد مختیف رابطو جنسی داشتو است؟ بسیاری از ج ت

ىا آیا از كسایا پیشگیری از ایع  وع بیماری.  ىای مداربتی باشنو راىنمای مناسبی برای تعییع خطر ا تداؿ بیماری
 است اده شوه است؟

 
 .یشگیری از  امیگیپ
ىای  اخواستو   امیگی   راموشی سپرده ىای ر تار جنسی را كاى  داده ك بو در مناطدی كو  رىن  خا وادگی محوكیت 

ىا از خا واده ك ترؾ من ؿ برای یا تع شوا در ایع پویوه با جوا شوف  وجواف. ىا شیوع  راكا ی یا تو استدر بیع جواف
 امیگی  اخواستو در تماـ دكراف باكری ز وگی  تی در بیع ىمسراف . ت ایوی دارد   رك بو داط ك شهرىای دیگر ا  ای

داشتع كودؾ بیشتری  كو بو دلایا مختیف از جمیو داشتع تعواد كا ی كودؾ  ك یا مسایا اقتتادی قادر بوی  ازدكاج كرده
توا نو ارزش برای ایع  وع ا راد بوده ك آ ها میای با  كسییو( كنترؿ  امیگی)بر امو تنهی  خا واده .  یستنوی كجود دارد

 .ساؿ استی رعایت كننو 8ایع كسییو  اصیو ىر  امیگی سان  را كو  واقا بو
ا وازد كنی ركش قابا اعتمادی برای  تاخیر می برگشت باركری ك شركع عاد  ماىا و را بو ی شیردادف طولا ی از پستاف  

 . تریع ركش برای ایع منهور است از داركىای پیشگیری مطمئعاست اده .  جیوگیری از  امیگی  یست
بو صور  ت ریدیی  ( شاما پركژستیع تنهای ك یا تركیبی از ایع دارك ك استركژف)برای  پیشگیری از  امیگی داركىایی    

و ر درصو م 55ت ری  ك كاشت زیر پوست تا . گردد كاشتع زیر پوست ك یا قرص خوراكی ركزا و ی باری مترؼ می
درصورتی كو . درصو است 55طور منه  ك مستمر مترؼ شود  ی   تا یر داركی خوراكی  ی  در صورتی كو بو. است

مترؼ ىر یك از ایع داركىای . مدوار داركی متر ی كمتر از ا وازه لازـ باشو خطر  امیگی كجود خواىو داشت
 .ر ع آ ها پرداخت ارك بوىورمو ی دارای عوارض مختتری است كو بایو از طری  توییر  وع د
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در عما  است اده از از کاپو  كنی استدرصو  0 تنهاطور مستمر ك صحی   از كاپو  بو ام اف نو ش است اده   
درصو  7می اف نو ش دیا راگ  در صور  صحت ك دقت است اده  . درصو نو ش داشتو است  19طور متوسم تا  بو

ىای مسوكد كننوه دىا و ر    ی   سایر ا واع دری و. درصو بوده است 81سم طور متو  بوده در  انی كو در عما بو
ىای پیشگیری از  امیگی ما ع ا تداؿ بایو توجو داشت كو بسیاری از ركش. ا و ىمیع ا وازه داشتو نو ش تا یری بو

كننوی برای  ت جیوگیری میشو و ك می اف نو ش تا یر بعضی از ایع موا عی  كو از ا تداؿ ع و  ىای مداربتی  می بیماری
 .آ ها اعتماد كاما داشت تواف برای ایع منهور بو پیشگیری از  امیگی  ی  آف ا وازه زیاد است كو  می

ىای پیشگیری از  كا و  خوما  پیشگیری در ایالا  متحوه آمری ا مشاكره ىر چنو كقت ی بار را در زمینو شیوه   
كو در سع  عانیت جنسی ىستنو توصیو   یىا ك مردىایربت جنسی برای زفىای منتدیو از راه مدا  امیگی ك ع و ت

در كشورىایی كو بر امو تنهی  خا واده در دست اجرا است ا ام ا ا  متنوعی برای كسب اىواؼ ایع  وع . كنو می
شرایم خا وادگی است اده از كسایا پیشگیری از  امیگی متا ر از عواما  رىنگیی باكرىای مردـی . ىا كجود دارد بر امو

ك مسایا شختی استی بنابرایع مش لا  است اده از ایع كسایا بایو بیع زف ىای ىمسراف آ ها ك پ ش اف مطرح ك 
 .بررسی گردد

 
 .ر تارىای خطر اؾ جنسی

 :ىای منتدیو از راه تماس جنسی عبارتنو از ى ت خطر مه  برای ابتلا بو ع و ت
  كو تماس ك تبادؿ ترشحا  ك یا خوف دستگاه تناسیی را سبب ( مثا كاپو )عمییا  جنسی  بوكف   اظ

 .تبادؿ ترشحا  اشك ك عرؽ بوكف خطر است. شود می
   را در مواجهو با ( دار ك یا زخمی باشو ختوص اگر خراش بو)عمییاتی كو پوست یا دىافی مخرج ك كاژف

 .دىو ترشحا ی زخ ی راشی ك یا ا تمالا  ا گا قرار می
   ا یو ركت  محا رشوبسیاری  . طری  مخرج برای  اعا ك م عوؿی ىر دكی بسیار خطر اؾ استارتباط جنسی از 

 .باشو از عواما بیماری ا می
  كنو ع و ت را چنویع برابر می داشتع ج ت جنسی متعود خطر ابتلا بو. 
  (ا راد خود  ركش)ىای جنسی م رر ك متعود است  جنسی كو اكی خود دارای تماس  داشتع ج ت 
  دىو ىای آ ها قرار می ا راد را در مواجهو ابتلا بو بیماری(  تی با آشنا)ییا  جنسی بوكف   اظ با غریبو عم. 
  طوری كو قور  داكری  رد برای تشخید خطر رابطو   وشیوف مشركبا  ان یی زیاد ك یا مترؼ مواد مخور بو

 .جنسی  اسان  از اك گر تو شود
منهور   ىایی برای توییر ر تار جنسی بو كلامویا؛ ك ایوز ك ىم نیع كوش   ىای تشخیتی سوزاؾ؛ سی یییس؛ آزمای 

ىای مداربتی مم ع است برای ا رادی كو ركابم جنسی  اسان  داشتو ك یا سابدو  ىای آینوه ابتلا بو بیماری كاى  خطر
 .ىای مداربتی دار وی  تایج م یوی را در بر داشتو است بیماری ابتلا بو

 . ا ر تتادؼ كسایا  دییوىای در  خطر آسیب
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 .پاسخ سئوالا  زیر  شاف دىنوه می اف خطر متا بو شو وه در مواجهو با تتاد ا  كسایا  دییو است 
  كنو؟ شود؟ آیا بعو از مشركبخواری را نوگی می ای كو مشركب خورده سوار می ماشیع را نوه آیا ىرگ  بو 
  ای از ا تماؿ خطر تتادؼ   شا و)ا و؟  مو را نوگی شوهآیا اخیرا  ایع شخد ك یا دكستاف   دیك اك  جری   

 (جرح منجر بو
  بر  سب شرایم مم ع است ) ا و؟  آیا ایع شخد ك یا ی ی از دكستاف اك تتادؼ كسییو  دییو داشتو

 (ای از خطر تتادؼ در آینوه باشو  شا و
  را و؟ زمیع خوردگی  می ایمنیكلاه   ای بوكف است اده از آیا ایع شخد موتورسی یت ك یا كسییو  دییو مشابو

ختوص از  وع عتبی  ىای دایمیی بو با ایع  وع كسایا  دییو تدریبا  اجتناب  اپذیر بوده ك خطر ایجاد  اتوا ی
 . آفی بسیار زیاد است

  كنو؟ آیا ایع شخد از كمربنو ایمنی است اده می 
 

 .خطرا  شویی
 شود كالا  زیر مطرح میو در ایع مورد س

  تواف در ایع  كنو؟ آیا می ىایی كو سابدو مجركح كردف دیگراف را دارد كار می ع  رد با ا واعی از ماشیعآیا ای
تواف برای كاى  خطر بركز ایع  ىا توییراتی داد تا خطر بركز ایع  وادث كاى  داده شود؟ آیا می ماشیع

ایع منهور ایجاد  مود؟  یری بوشود در آموزش كارگراف توی كارگراف كسایا   اظتی داد؟ آیا می  وادث بو
 ( ای از ا تماؿ بركز خطرا  آینوه باشو توا و  شا و سابدو  واد ی كو در كارگاه  ات اؽ ا تاده می)

  ژی ی كو تجمع آ ها در بوف برای و آیا ایع كارگر در محیم كار مواجهو با گرد ك غباری مواد شیمیایی ك یا بیون
 مضر استی قرار دارد؟  سلامتی

  ىا در یك كیعیت  كنو ك یا مجبور است كو بو   را برای ساعت ایع كارگر بارىای سنگیع بینو می آیا
چرخشی مشختی  گهوارد؟ ایع شرایم كاری از دلایا شایع ایجاد عوارض عضلا ی ك استخوا ی ك 

ا  مهنوسی در  تواف از بركز آ ها  با آموزش كارگراف ك یا ایجاد توییر  ىا است كو می ىای ایع ا واـ  اتوا ی
 .كارگاهی پیشگیری كرد

 
 ىا خطر بركز آسیب ىا در خا و ك یا ت ریحگاه

 .در ایع زمینو   ا  زیر قابا بررسی است
 ىایی كو در من ؿ ك یا م رعو  مم ع است ا راد دركارگاه. كاؿ شودو ىای ت ریحی ك سرگرمی س در مورد  عانیت

عاد  . ىا است اده كننو ك  كننوهی ر   ك یا  شره پاؾ برقیی مواد شیمیاییی مواد ىای دار و از ماشیع
 .شود ا راد در زمینو محا هت از چش ی دست ك یا تن س مواد زیا بخ  بررسی می

  استدباؿ خطر  ىای  ردی بو آیا ایع شخد از آف گركه از ا رادی است كو در  عانیت ركزا و ك رقابت
دىو؟ سعی شود تا آ جا كو مم ع است  سی یت میركد؟  آیا ایع شخد مسابدو ماشیع ك یا موتور  می

 .ىای مشختی دریا ت گردد  پاسخ
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 خطر مجركح شوف در ا ر خشو ت 
 .شود سئوالا  زیر  برای گر تع پاسخ مطرح می

 
   ىایی كو بحكی دعوا ك  اكقا  خود را با ا راد ك یا در م اف(  ختوص اگر مرد باشو بو)آیا ایع شخد

شود ر ت ك  ىایی كو مواد مخور خریو ك  ركش می ىا ك خیاباف گذرا و؟ در م اف ا تو می خشو ت ات اؽ می
 آمو دارد؟

  ىا ىا كو با ى  متحو بوده ك بو جن  ك دعوای سایر گركهاز جواف ىاییوىا ك یا دستآیا ایع شخد بو گركه
 رك و تعی  دارد؟ می

  از اسیحو  یاؽی اسحیو گرـ ك یا ا واع دیگر آیا ایع شخد ك یا دكستاف   دیك اك با خود چاقوی چم
 كنو؟ عنواف كسییو د اعی  ما می بو

  ىای ایع شخد در گذشتو چگو و بوده است سابدو جن  ك دعوا. 
  كار ك یا آموزشگاه مورد تهویو ك یا  میو قرار   ىنگاـ ر ت ك برگشت  بو ایع شخد تا كنوف چنو بار بو

 گر تو است؟
  زف ىای جواف در خطر ) دیوه است  كسییو دكستاف پسر ك یا دختر خود آسیب آیا ایع شخد تا كنوف بو

 (.آسیب ك آزار بیشتری از طرؼ دكستاف پسر ك یا ا راد خا وداده خود ىستنو
  قرار گر تو است؟   آیا ایع  آ ها ایعىای مربوط بو آسیب آیا ایع شخد ىرگ  مورد آزار ك تجاكز جنسی ك یا

 ده ك یا م رر بوده است؟  اد و  ادر ات اؽ ا تا
 ىای اجتماعی پشتیبا ی

كنو؟ آیا سایر اعضای خا واده ك یا  گی استواری ز وگی می مشخد كنیو كو آیا ایع شخد در یك محیم خا واده
 ایر  هدیوفی بیمار شوفی بی ار شوف ك غیر  ىای ایع شخد در مواقع بركز  واد ی از قبیا آسیب من نی ى 
 ىای ا ساسی برای ایع شخد  راى  است؟ ىای عمیی ك ىموردی تنو؟ آیا كمككمك كردف بو اك ىس بو

 .عادا  خوابیوف
كننو ك ایع كمبود  ىا خواب كمتری میساعت كا ی است؟ معمولا  جواف 80آیا مدوار خواب ایع شخد در 

كتی بوف ىای  ر مسایای عوـ تعادؿ دستگاهخواب باعك كاى  قور  ایمنیت بوفی  قضاك   ادرست  سبت بو
 .شود تا یر دراز مو  بر  هاـ قیب ك عركؽ می عك ىم نی
 .كاكسیناسیوف

ىای جواف قبا از رسیوف بو سع باركری بایو كاكسع گركه كاما است؟ زفد  آیا كاكسیناسیوف ایع شخد ك یا ا را 
 .ینوساؿ ی بار كاكسع دی تری ك ك از را تجویو  ما 11مردىا ك زف ىا بایو ىر . سرخجو زده باشنو

 .ىای آزارىای جسمی  شا و
گیرد  كالاتی كو در ایع مورد صور  میو س.  ىستنو یختوص در خطر آزارىای جسمی ك یا جنسی بو یىای جوافزف

یو دآ ار آسیب ىا  و ك كهنو بایو باز  کشف  ىا ك بازكىا برایصور ی دست. بایو با ا تیاط كاما كنی مستدی  باشو
دقت بو د باؿ كجود كو تگیی بریوگی سوختگی بر ركی پشتی باسعی  گیرد بایو بو میاگر معاینا  بو ی صور  . شود

 .بودسینو ش   ك دستگاه تناسیی 
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 .آ تاب سوختگی 
 

ىای یو  بو ا رادی كو پوست س یو ك  ساس دار و توصیو شود كو خود را در معرض آ تاب قرار  واده ك یا از كرـ
ختوص اگر  سو بار آ تاب سوختگی شویوی بو. بن   است اده  ماینو ماكراو آ تاب برای   اظت از برخود با اشعو

پوست  . توای  با تاكؿ زدگی باشوی خطر ابتلا بو ملا وـ بوخی ی كو یك سرطاف كشنوه پوست استی را با خود دارد
 . ىای بوخی  دقیدا  معاینو شودا و بایو برای زخ  كسا ی كو چنیع مواجهاتی با اشعو آ تاب داشتو

 
 .اختلالا  خُیدی

تواف ایع گركه از  می.  ىا بیشتر استىا ك جوافىای خُیدی در  وجواف خطر ایجاد ا سردگیی خودكشی ك بهمخوردگی
تواف با  كجود ایع مش لا  را   د یك  رد می. ىای ی نواخت ك استا وارد  غربانگری كرد ا راد را با توزیع پرشسنامو

دنیا  ا تو ك یا بو ىای خُیدی یا در ا ر توییرا  شیمیایی دركف مو ی ات اؽ می یع كاكن ا.  مشاىوه ك متا بو  وس زد
 . آیو می بینی پی  ىایی در ز وگی مثا از دست دادف یك ع ی ی ش ست خوردفی ك خود ك  ایجاد بحراف

 
در . خواىو داشتدر ز وگی ىمو كجود داشتو ك ”  پستی“ك ” بینوی“سعی كنیو متا بو شو وه را قا ع كنیو كو  

ىای ز وگی  -ا ت ك خی "تو چو گو و با ایع “.  تواف سئوالاتی بو ایع طری  برای اك مطرح  مود مر یو بعوی  می
ی  ”؟اییشوه ىا غمگیع آیا بعضی كقت" " آیا توییرا  عهیمی در ز وگی برایت ات اؽ ا تاده است؟" "ایی؟ برخورد كرده

آف چدور  شو "ی "ا تو؟ ایع  انت ىر چنو كقت ی بار ات اؽ می"ی  "تی؟عتبا ی ىس"ی "دنخوری؟"ی "دنسردی؟"
ای كو  كارىایی كو معمولا   آیا ىرگ ی ك یا اخیرا ی آف ا وازه غمگیع بوده "ی "آخریع بار چو كقت ات اؽ ا تاده؟"ی "است؟

كنی كو ایع  انت بعو  می  ر "ی  "ایع  انت برای چو موتی ادامو داشتو است؟"ی  "دكست داری  توا ی ا جاـ دىی؟
ای از  ا امیوی  پاسخ بوتر مم ع است  شا و. )"كنو؟ شود؟  توییری  می شود؟ بوتر می از یك ساؿ ك یا بیشتر بهتر می

 ( باشو
 

رك یی ىیجا ا ی ك یا ا سردگی گركىی كجود  تعییع سلامت منهور ىای استا واردی  ی  برای غرباگری بو پرسشنامو
ا جاـ داده ك در مر یو بعو ا رادی كو در “ می اف ر اه عمومی“ع مم ع است یك پ،كى  برای تعییع علاكه برای.  دارد

ىای كاذبی ىی یك از ایع  دنیا پاسخانبتو بو. صور  جواگا و متا بو شو و ا و بو  مرا  پاییع قرار گر تو
توا نو كسییو سریعی برای  آ ها میكنی بهر اؿ . ای برای تشخید یك  انت خاص ركا ی  یستىای كسییو بنوی  مره

 . غربانگری باشنو
 

 .خا واده
اگر چنیع است  ا رادی از خا واده اك كو . آیا ایع  رد مسوكؿ بهواشت ك یا ر اه كودكاف ك سایر ا راد خا واده است؟

 .غربانگری كنیو ىاؿكاو در ایع گركه سنی قرار دار و را  ی  با ایع س
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ا ػراد در سراسػر د یػػا  سػلامتیطور كامػا كنػی تػا یر آف بػر ركی  بػرای قػرف بیسػت ك یػك اسػت؟ انبتػو  ػو بػو” كاكسػع جهػا ی“تحتػیلا  یػك آیػا    
مػػو  ك یػػا دراز مػػو  ایػػع   تػػوی كػػو آمػػوزش یػػك كاكسػػع  تػػوا ی  از طریػػ  بػػو بػػاكر  شػػا وف میاف در  دیدػػت می.  ا ػػوازه كػػا ی گػػ ارش شػػوه اسػػت بو

 .كسب كنی   سلامتی مردـا در بعضی از مناط  د یای  تایج قابا توجهی در بهبود جها ی استی  واق
 

 پرسشنامو غربانگرییم  مو و از 
 
اسػتی ك  سػلامتی ا ػرادای كػاملا  ا بػا  شػوه بػرای پػ،كى  ر تػار دكراف جػوا ی ك  وجػوا ی تػا یر گػذار  در  شػیوه”  1بررسی خطر ر تارىػای جػوا ی“

ىا شػاما سػئوالاتی  پرسشػنامو.  ی كجػود دارد8آمری ػا  ىػای ایػالا  متحػوهىا در مركػ  كنتػرؿ ك پیشػگیری بیمػاری  ػوع بررسػیىایی برای ایع  پرسشنامو
در صػورتی كػو  پرسشػنامو  .  ىا آشػنایی دار ػو تهیػو شػوه اسػت رك ػو ك بػا ایػع  ػوع بررسػی آموزشگاه میاست كو بیشتر برای ا رد طبدو متوسم كو بو

 .كالا  آف بر مبنای مسایا  رىنگی ك زباف محیی توییر داده شودو گیرد بایو در س د است اده قرار میدر مناط  دیگر مور 
در صػػور  . گیػػردی آمػػوه اسػػت ای از سػػئوالا  ایػػع ركش بررسػػی بر سػػب مویػػوعا  مهمػػی كػػو مػػورد بررسػػی قػػرار می در ایػػع قسػػمت خلاصػػو    

 .  مطرح شوه استكاؿ برای ىر مویوع مورد بررسی و مناسب بودف تعوادی س

ىػػا ت ػػاى  برقػػرار كػػرده ك اعتمػػاد آ هػػا را جیػػب كنػػو صػػور  گیػػرد كسػػییو ی ػػی از ا ػػراد تػػی  پ شػػ ی ك یػػا  ػػردی كػػو بتوا ػػو بػػا جػػواف اگػر متػػا بو بو   
ىػای كوچػك ده  ت گركركش دیگر رىبری ك ىوای. دىنو ىا می پرسشنامو ىا خود بوىایی خواىو بود كو جواف آكری شوه بهتر از پاسخ ىای جمع پاسخ

در  بػوده ك  شختی ك  سػاس ىای كاؿو ىای  اكی س كقتی ایع  وع پرسشنامو. باشو تر می مش ا ىایؿكاو   ره ك یا كمتر برای گر تع پاسخ از س

                                                           
1

. 
Youth Behavior Survey‌

2. US Center for Disease Control and Prevention (CDC)‌

بخ  بهواشت ك آموزش  با  لازـ است كو ىم اری بیشتر
بایو بو ایع   تو توجو داشت كو .  علاقمنوی زیادتری ادامو یابو

بهتر   راگیری بهتر را عمیی كرده ك تحتیلا   سلامتی
ىمراه خواىو داشت ك ایع ىر دكی عاما  بهتر را بو سلامتیبیشتر 

 .پیشر ت اقتتادی جامعو ىستنو
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ىػای پػوچ ك غیػم  جوی تیدی   رده ك با شوخی ك ى ؿ سعی بػو تحریػك ی ػویگر بػو دادف پاسػخ معمولاٌ آ هاراگردد  جمع ب رگی از ا راد مطرح می
 .كننو می

 
 سوكاؿ شود  ”ر تارىای جوا ی ىایبررسی خطر “   اتی کو بایو در یم بر امو 

 
 .شاما سعی جنسی تحتیلا ی طوؿ قو ك كزف . اطلاعا   ردی  .1
بنػو ایمنػی در اسػت اده از كػلاه ایمنػی ىنگػاـ سػوار شػوف بػو موتورسػی یت ك دكچرخػوی اسػت اده از كمر  .رعایت   ا  ایمنػی در كسػایا  دییػو  .8

 .كسییو را نوهمترؼ مشركبا  ان یی بو. اتومبیا
 مػا اسػیحو سػرد ك گػرـ مثػا چػاقوی چػوبی چمػاؽ ك . دنیػا تػرس از  میػو ك آسػیب دیػوفغیبت از آموزشگاه ك یا كػار بػو .خطر خشو ت  .0

ع شػخد تػاكنوف از دكسػت پسػر ك یػا شػود؟ آیػا ایػ گیرد؟ ىػر چنػو كقػت ی بػار درگیػر دعػوا می تهویو ىر چنو كقت ی بار صور  می. ت ن 
دختر خود كشیوه ك كتك خورده ك یا مورد  میػو قػرار گر تػو اسػت؟ آیػا ایػع  ػرد بػرخلاؼ میػا ك اراده شختػی در گیػر مسػایا جنسػی شػوه 

 . است
اك دسػػت   سػاس بػوآیػا در سػاؿ گذشػتو بػی  از دك ى تػو ك یػا بیشػتر غمگػیع ك  اامیػو بػوده اسػت؟ آیػا اخیػرا  ایػع ا . ا سػردگی ك خودكشػی  .0

 شود كو ی آیا ایع شخد قتو خودكشی كرده است؟ كاؿ میو است سپس س” آری“داده كو ز وگی ارزش ما وف  وارد؟ اگر پاسخ 
ركز گذشػػت بػػرای چنػػو ركز سػػیگار كشػػیوه اسػػت؟  01در .(  شػػود می ىػػ  ایػػع   تػػو شػػاما كشػػیوف ك جویػػوف تنبػػاكو)  .اسػػتعماؿ دخا یػػا   .9

 جود؟ كشو ك یا چنو بار تنباكو می و سیگار میطور متوسم ركزا و چن بو
ىػػای  كاؿ بهتػػر اسػػت از كاژهو ىای ان یػػی  وشػػیوه اسػػت؟ بػػرای ایػػع سػػ ركز گذشػػت چنػػو بػػار  وشػػابو 01در طػػوؿ  .متػػرؼ مشػػركبا  ان یػػی  .7

و كقػت ی بػار بػی  از ىػر چنػ. ىای تدطیری ك تخمیػریی اسػت اده شػود محیی ب ار ر تو برای ا واع مشركبا  ان یی مثا آبجوی شرابی ان ا
 نیواف مشركب ان یی ك در عرض چنو ساعت  وشیوه است؟ 9

ركز   01شػود كػو در  كاؿ میو بعو از برقراری اعتماد ك ت اى  كاما بیع متا بو كننوه ك متا بو شػو وهی از اك سػ. ”ماری جوا ا“است اده از   .9
 باری كو از ایع ماده مخور است اد كرده چو كقت بوده است؟آخریع . جوا ا مترؼ كرده است چو مدوار ماری گذشتو چنو  وبت ك بو

ىای غیػػر مجػػاز  آفی داركىػػای تن سػػیی اسػػتركییو ىػػركییعی آم تػػامیع ك تركیبػػا  بػػالاتر آفی كوكػػاییع ك مشػػتدا . اسػػت اده از سػػایر مػػواد مخػػور  .9
زای  ك داركىػایی كػو اخیػرا  طرا ػی ك سػاختو  ر یع ك سػایر مشػتدا  آفی داركىػای تػوى و مگر با  سخو پ شكی داركىػای یػو درد قػوی مثػا مػ

.  شػركع شػود” ای آیػا ىرگػ   ػلاف دارك را اسػت اده كػرده“ کػوكاؿ  و بػا سػپرسػ  . داركىای مخور مػورد  هػر  ىسػتنواز ی ”1اكستاسی“شوه مثا 
موػ   چگو ػو بػوده اسػت؟ تػا یر آف  كنی؟ تا یر آف بػر ركی ای؟ ىرچنو كقت ی بار از ایع دارك است اده می آخریع بار چو كقتی است اده كرده

 بار؟  9بار؟ی بی  از  9؟ی از یك تا  !ای؟ ىی گاه بر بو ت چگو و بوده است؟ تا كنوف چنو بار  از داركی ت ریدی است اده كرده
بػاف ىػا ك كشػورىای مختیػف ز  ىػا بػا خجانػت ك راز ك رمػ  ىمػراه اسػت گركه چػوف مویػوع ركابػم جنسػی در اغیػب  رىن  .خطرىای جنسی  .5

ای توجػو داشػتو  ایع زبػاف اسػتعارهبایو بو ىنگاـ متا بو بو. ای برای اشاره بو اصطلا ا  ایع عما ك دستگاه تناسیی مرد ك زف دار و استعاره
در متا بو در مورد اختلاط مایعا  جنسیی بػو ختػوص ترشػحا  كاژف ك خػوفی تمػاس . ك با ىماف كاژگاف با متا بو شو وه صحبت شود

در مػػورد تعػػواد تدریبػػی ج ػػت جنسػػی كػػو . شػػود كاؿ میو دىافی كاژف ك یػػا مخػػرج سػػ ؟ جػػوش ك زگیػػای دخػػوؿ آنػػت تناسػػیی بػػو  پوسػػت بػػا زخػػ
در . شػود كاؿ میو ىػای مدػاربتی ك  ػامیگی سػ در مػورد سػابدو ابػتلا بػو بیماری.  شػودكاؿ مػیو متا بو شػو وه در سػاؿ گذشػتو داشػتو اسػت سػ

 استمرار است اده از ایع كسایا پیشگیری چگو و بوده است؟. شود كاؿ میو ربتی ك  امیگی سىای مدا مورد ركش پیشگیری از بیماری

                                                           
1. Ecstasy‌
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ایػػع مطیػب در زمینػػو پیشػػگیری از چػاقی م ػػرطی خطػػر از دسػت دادف كزف زیػػاد در ا ػر رژیػػ  گػػر تع ك محركمیػت از غػػذا خػػوردف ك  .كزف بػوف .11
 .كنو اشتهایی عتبی ك پرخوری عتبی سئوالاتی را مطرح می خطر بی

عنواف قسػػمت عمػػوه رژیػػ  غػػذایی ركزا ػػو  میػػوهی غػػلا  ك  بوبػػا  سػػبوس دار ك نبنیػػا  را بػػو متػػرؼ سػػب یجا ی سػػالادی میػػوه ك آب .توذیػػو  .11
ىػػای  زیاف. مشػػخد كنیػػو ی رامػػواد قنػػوی ك ان یػػی اسػػت ك كػػو بیشػتر  ػػاكی چربػػی   یمدػػوار مػػواد غػػذایی  اسػػان  متػػر ی  ػػرد. تشػوی   ماییػػو

 .گوش د كنیو  مترؼ ایع  وع اغذیو را
 

مثػا )ی متوسم (شود كو باعك عرؽ كردف ك تنوی  ركا  تن سی می)ىای سنگیع  در ایع مطیب اطلاعا  مربوط بو كرزش . عانیت كرزشی  .18
ىایی كػػو شػػخد در ىػػر ى تػػو  ىػػای كرزشػػیی ك متوسػػمی سػػاعت ىػػای قػػوی بػػوف سػػازیی شػػركت در تی  ی كرزش(راه ر ػػتع ك ا جػػاـ كارىػػای خا ػػو

 . شود آكری می جمع(. ای از شیوه ز وگی بوكف تحرؾ شا و )  شینو  می
 

آیا در آموزشگاه در زمینو بیماری ایػوز ك یػا ابػتلا بػو “: كاؿ بو ایع مطیب اختتاص داده شوه استو در پرشسنامو تنها یك س .ع و ت ایوز  .10
. بػوط بػو ایػع بیمػاری ك كیػركس آف كجػو داردىػای زیػاد دیگػری بػرای  راگیػری مطانػب مر ركش. ”ا و بو شما درس داده HIVع و ت كیركسی 

 . است با یم  رد كنی بهر  اؿ   تو اساسی در اینجا داشتع یك رابطو جنسی سان   ك مستمر
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

خػود   ػردی را از دكراف جنینػی ك كػودكی بػا سػلامتآ هػا دار ك  ػوارىای .  یمو دكراف ز وگی قرار دار و آغازساؿ در  80تا  19جوا ها در سنیع 
شػو و كػو  منػو می ىػای  وجػوا ی ك جػوا ی بػا خطراتػی مواجهػو یا تػو ك از بسػیاری از جریا ػا  م یػو  یػ  بهره آ هػا یػمع رشػو ك گػذر از دكراف. دار و

آ  ػو كػو  ازدیگػری   آمی مم ع است در گذر از ایع مدطع عمر ر تارىای مخػاطره. آ ها در طوؿ بدیو عمر با ایشاف ىمراه خواىو بود زیاف وایو ك 
ز ػوگی . بیشتر آ ها را تػرؾ كننػو ىایىای خود توییراتی ایجاد كرده ك یا بر ا ر كسب تجر  ا و ایا و شود ك یا در داشتو قبلا  از دكراف كودكی داشتو

. اسػت ىػای بػو ك خػوب دكراف عمػردىػو كػو مشػخد كننػوه سػاؿ ىایی از رشػو را  شػاف می بشػر  یػ  كػ  ك بػی  ما نػو ز ػوگی درخػت اسػتی  یدػو
ىػػر  تػػیی از ز ػػوگی اىمیػػت داشػػتو ك . ىػػای ك ػػور  عمػػت كػػو بػػا خػػود رشػػو داشػػتو كجػػود داردآبػػی ك خش سػػانی ك سػػاؿ ىػػای زیػػا بخ  بیسػػاؿ

 .عما آیو ىا  واكثر است اده بو بایو از ایع  رصت. آ رینو می سلامتیىایی برای بهبود   رصت
 

ىشمتیع عیت مر  در   جها ی   مكسییو با مترؼ مواد مخور بو
كشورىای صنعتی ك دىمیع در كشورىای در  اؿ توسعو گ ارش شوه 

جها ی گ ارش  موده كو  مترؼ ایع مواد   معلاكه برایعی با.  است
ىشتمیع عیت معیونیت در كشورىای صنتعی ك  همیع آف در  

 باشو كشورىای در  اؿ توسعو می
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 سالگی  52تا  52، مهمترین دكراف زندگی
 
كنند،  كلی این دك مرحله نكات حیػاتی متػترؾ زیػادا بػا هػم دا ػته        تر ك پیرتر تقسیم میعمر انساف را به دك مرحله جواف دكراف ازگركهی این    

 .كه در این كتاب در یك فصل كاحد مورد بررسی قرار گرفته است
آنهػا عامػل مكركػه ك هػدایت كننػدص اقتصػاد جامعػه ك تعیػین كننػدص جهػت  ػیوص زنػدگی . جامعػه هسػتند” ما ػین“  52-56افراد در مقطع سنی    

در  ،در جهػػت ر ػػد  ك بهشػػود  ػػرایی اجتمػػاعی  ك بهدا ػػتی آف ،گیرندگاف ك كلیػػد حركػػت جامعػػه افػػراد ایػػن گػػركص سػػنی تصػػمیم. آینػػدص آف هسػػتند
كسػػد درآمػػد ك تهیػػه نیازهػػاا   .دػػود هسػػتند ك فرزنػػداف زنػػدگی بسػػیارا از افرادمسػػوكؿ كارهػػاا دػػانوادگیدر ایػػن دكرص از . با ػػند منطقػػه دػػود می

سػالگی بػه مراقشػت از  25بسػیارا از مػردـ در سػن .  هاا مكلی، از كارهاا جارا آنهػا اسػت دانوادگی،  ركت در نهادهاا اجتماعی ك فعالیت
 .گیرند آنها را بعهدص می هاا مالی به هاا  خصی ك كمك زؿ ، مراقشتپدر ك مادرها مسن دود نیز پردادته ك مسوكلیت من

در حقیقت این  دكراف مهم از عمر انساف  براا اغلػد مػردـ پربػارترین مقطػع زنػدگی اسػت ك بػه همػین دلیػل،  ػوف میانػه عمػر انسػاف نیػز كوتػاص    
بنػابراین یػك . هاا اجتمػاعی ك اقتصػادا دػود بردػوردار با ػند وكلیتكػافی بػراا اجػراا مسػ  سلامت آید كه مردـ در این مرحله از  است، لازـ می

افزایش  كػه كارد بػازار كػار نتػدص ك جمعیػت ركبػه  یهػایبخش نسشتاً كو كی از جامعه باید مسػوكلیت گػركص بزرگتػرا از افػراد،  ػامل كودكػاف ك جػواف
 .عهدص بگیرد پیراف آف جامعه، را به

هػاا مػزمن تكلیػل برنػدص، هػدؼ پز ػكی پیتػگیرا بػراا  تادیر اندادتن ك یا پیتگیرا از بركز بیمارا انی ك بهپیتگیرا از بركز آسید ها ك ناتو    
ایػن گػركص سػنی   سػلامتی آمیز  بناا ر د ك بهشود كضعیت اقتصادا هػر جامعػه ك كتػور در گػرك بهشػود موفقیػت زیر. این بخش از افراد جامعه است

 .از افراد آف جامعه است
 

 ( بالغین) ا جامعه بزرگترها سلامتیافزایش  هاهمیت رك ب
هػػا ك مػرو نػػوزاداف ك   هػا، ناتوانیهاا صػػورت گرفتػه در زمینػػه بهدا ػت عمػػومی در قػرف گب ػػت منقػر بػػه كػاهش قابػػل تػوجهی از بیمػػارا كو ػش   

آنهػا در كتػورهاا توسػعه یافتػه درصػد  99درصد كودكػاف در كتػورهاا درحػاؿ توسػعه ك  52این پیترفت سشد گردیدص  تا . كودكاف گتته است
سػػاؿ،  2 آكرد در زمینػه میػػزاف مػػرو نػػوزاداف ك كودكػػاف سػػشد گردیػدص كػػه جمعیػػت بػػالغین بزرگتػػر از  حاصػػل ایػػن دسػػت.   سػػالگی برسػػند 2سػن  به
ر  ػػدص اسػػػت، تػػػ هاا بعػػػد نیػػز افزكف رسػػیدص، ك سػػاؿ می میلیػػػارد 5052بػػه   952 دصػػوص در كتػػورها ك منػػػاال در حػػاؿ توسػػػعه كػػه تػػا سػػػاؿ  به
 .سرعت افزایش یابد به
هایی بػراا  مػدؿ ك كار ناساف آمار این موسسه،   آكرا كردص  منطقه جغرافیایی ك كتور جمع 555بقاء جمعیت را براا  هاادادصبانك جهانی    

كننػد  سػالگی فػوت می 52اا كػه قشػل از  سػاله 2  اهػاسػالگی میمیرنػد ك جػواف 2اا كػه قشػل از  برآكرد  احتماؿ تعػداد نػوزاداف زنػدص متولػد  ػدص
اند،  ساؿ بر حسد جنس در مقموعی از كتورهایی كه گزارش كردص 56تا  2 احتماؿ مرو افراد را در گركص سنی  2- جدكؿ .  اند تهیه نمودص

هػاا بعػد ك ساؿ  955 مرو  براا ساؿ هاا  در این جدكؿ  فقی از دادص. ) 5دهد منطقه جغرافیایی  با ر د اقتصادا متفاكت، نتاف می 5در 
  (.كتور استفادص  دص است  59 از آف از 

                                                           
1.Feachem RGA, Kjellstrom T, Over M, Phillips MA, eds. The Health od Adults in the Developing World. Oxford: 

Oxford University Press; 1992 
و یا گزارشات بعدی این موسسو   111طور جداگانو بو گزارش بانگ جهانی در سال  ىای اختصاصی ىر كشور بو برای كسب اطلاع از داده.   
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Keta
bfars

i.org



1 1 

 

دهػد كػػه در ایػن مقطػػع عمػر، احتمػػاؿ زنػدص مانػػدف زف هػا ك مردهػػا در كتػورها ك منػػاال مختلػ  بسػػیار متفػػاكت  نتػػاف می ا ایػػن جػدكؿ هػا دادص   
اا  با ند، نقش عمدص ها  بودص ك قابل اصلاح نیز می ها ك كمیت یتظاهراً عوامل مكیطی، كه  مسشد اصلی قسمت عمدص عدـ تساكا كیف. است

 را در ایقاد این ادتلاؼ دارند
 

  .دواهند مردسالگی  52به سن   اا كه قشل از رسیدف ساله 2 برآكرد میانه  تعداد افراد . 2- جدكؿ 
 ( اقتصادا اا ك   راییجنسی، منطقهتوزیع )

 (درصد) زف                                           (درصد)مرد                             بندا كتورها                 گركص
 501                                           5.0آسیایی اقیانوس آراـ                                      منطقه
 (.2 -6.05)                             5(505 -6105)كتور ك ناحیه                                  55 امل 

 06.                                            5505كتورهاا آمریكاا لاتین ك كارائید                      
 (105 -5506(                               )05. -.50.)كتور ك منطقه                                65 امل 

 505                                            5505داكرمیانه ك  ماؿ آفریقا                                   
 (.10 -6502)(                                05  -909.)كتور ك منطقه                               52 امل 

 501.                                            102.منطقه صكرا در آفریقا                                    
 (606 -02 2(                               )502-202.)كتور ك منطقه                                 . امل 

 505                                              5506اركپاا  رقی          .كتورهاا صنعتی سوسیالیستی
 (105 -501 )(                                605 -5101)كتور                                           9 امل 

 .10                                            605 كتورهاا صنعتی  بازار آزاد                           
 (201-05. (                                 ).0  -501 )كتور ك منطقه                               55 امل 

 
 56تػا  2 یػك كاقعیػت دیگػرا در زمینػه ادػتلاؼ میػزاف مػرو افػراد در فاصػله سػنی  صهاا این جدكؿ متػخ  كننػد متاهدص دادصافزكف براین    

 .دهد كه ركند این ادتلاؼ با ر د اقتصادا هر منطقه همخوانی معكوس دارد ساؿ بودص ك نتاف می
. با ػػد  ػػود دامنػػه متوسػػی بػػرآكرد درصػػد مػػرو بػػراا هػػر یػػك از دك جػػنس در هػػر منطقػػه میمػػی درکهػػاا ایػػن جػػدكؿ  نكتػػه دیگػػرا كػػه از دادص   
 5هػا برابػر ك بػراا زف 6بػین حػداقل ك حػداكثر مػرو، برحسػد مكػل اقامػت، بػراا مردهػا  عنواف مثاؿ در منطقه آسػیایی اقیػانوس آراـ ادػتلاؼ به

( ثركتمنػد)كتػورهاا صػنعتی . ها ك مردها در این مقطع سنی استدر تماـ این منطقه، هنگ كنگ داراا كمترین میزاف مرو براا زف. برابر است
 .لاتین ك اركپاا  رقی قرار دارند كمترین میزاف مرو را دا ته ك بعد از آنها كتورهاا آمریكاا

هػػاا ایػػن جػػدكؿ بػػراا كتػػورهاا آمریكػػایی نگػػاص كنػػیم دػػواهیم دیػػد كػػه بػػرآكرد متوسػػی درصػػد مػػرو در  ایػػن گػػركص سػػنی تقریشػػاً رابطػػه  اگػػر بػػه داص   
میػزاف مػرو  عقػد از نرػرگػاـ بػهـ از پیتػرفت در تولیػد اقتصػادا بػا یػك  گػاكلاـ دیگر هر یػك   به. 6معكوسی با تولید نادال  ملی هر كتور دارد

در )كػػه علیػػرغم تولیػد نادػػال  نسػػشتاً پػػائین،  اورا در ایػػن زمینػه تنهػػا كتػػور كوبػػا اسػتثنا اسػػت به.  ػػویمركرك مػػیسػنی ادتصاصػػی در اػػوؿ زنػدگی، 

                                                           
 میانو جمعیت.  1
 دامنو جمعیت.   
 اند آوری این اطلاعات از اقمار روسیو شوروی سابق بوده در زمان جمع   

4.
 
Pan

 
American Health Organization. Vol 1: Health Conditions in Americas. 1994 ed. Washington DC: PAHO; 

(Scientific Publication 549), PP. 8
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ایػن نكتػه .  دهػدتر این قػارص ، را نتػاف مػی ایسه با كتورهاا بسیار غنیدر این گركص سنی، میزاف كمترا از  مرو در مق( قالد مكاسشه ارز دارجی
 دهد، قرار دا ته با د مسائل بهدا تی ك آموز ی مردـ دود میممكن است در ارتشاط با اكلویت بسیار زیادا كه این كتور به

 
 
. 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
بلكه در تمػاـ  ،ساؿ 56تا  2 تنها در گركص سنی میزاف مرو ادتصاصی سنی  در مردها، نه، هاا دادص  دص از كتورها ك مناال در تماـ گزارش  

میػػزاف مػػرو مردهػػا در تمػػاـ مقػػااع عمػػر، از دكراف جنینػػی تػػا آدػػر عمػػر، بػػیش از زف هػػا در همػػاف مقطػػع سػػنی . هػػا اسػػتدكراف عمػػر، بیتػػتر از زف
ا ك مرافعه؛ دتػونت؛ قشوؿ دطر؛ دعو :  ود میزاف بیتتر مرو  مردها، بعد از گبراف دكراف نوازدا، بیتتر به دلایل رفتارا نسشت دادص می. است

هػاا  ػغلی؛ عػدـ اسػتفادص از امكانػات بهدا ػتی ك درمػانی در مواقػع ضػركرا؛  ك  مصرؼ بیتتر الكل، سیگار، ك مواد مخدر؛  حػواد  ك بیمارا
ا مػرو را بػا سػو  تواف گفت كػه ممكػن اسػت  ػدت پػركاز مػرد به از دیدگاص نررا می. تواند با د عدـ مراقشت كافی از دود، از جمله این دلایل می

 آیا این كار عملی است؟. اجتماعی، فرهنگی ك رفتارا كاهش داد-تغییر در  رایی ركانی
 

 دلایل عمدص مرو
را كػه  سػلامتیاا از عوامػل دطػر ك متػكلات   ػوند مقموعػهمػی سالگی نزدیك ك كارد این مرحلػه از عمػر 56تا  52سن  ها بالغ بهكقتی جواف   

مردهػا  متػلالات سػلامتیعمد ك غیػر عمػد ك  امیزاف بركز آسید ها. همراص دواهند دا ت اند به در دكراف نوجوانی ك جوانی با آنها مواجهه بودص
  ػػود، بػػدف كارد می در حقیقػػت دلایػل دػػارجی، یعنػػی ضػرباتی كػػه از دػار  به.  سػالگی  بػػا همػاف آهنػػگ قشلػػی ادامػه دواهػػد دا ػت 2.تػا بعػػد از  

-، ادػتلاؿ قلػد ك عػركؽ، سػرااف52تػا  2.بین سػن . با د دلیل مرو می نخستینسالگی در اغلد كتورهاا جهاف ،  2.هنوز حداقل تا سن 

-دلایػل دػارجی،  تومورهػاا بػددیم، ك ادػتلالات قلػد ك عػركؽ بػراا زف هػا در گػركص. هاا تنفسی دلیل عمدص مرو ك ناتوانی است ها، ك بیمارا

 هاا گركص  سلامتیامركزص، بیش از هر زماف دیگرا، بهشود 
 :ضركرا است( بالغین)سنی بزرگتر  

 جمعیت این گركص از افراد بیش از گب ته است؛
  این گركص از افراد مسوكؿ رفاص كودكاف، آموزش آنها براا

زیست سالم ك تندرست ك آ نا نمودف آنها نسشت 
 با ند؛ ك  اف می هاا آیندص مسوكلیت به

  نندص جامعه هستند، آنها تامین ك” موتور اقتصادا“بزرگترها
منابع لازـ براا نقات جامعه از بیمارا ك فقر  ك هدایت آف 
به یك زندگی تندرست ك در مقموع رضایت ك رفاص داار 

 .با ند بیتتر مردـ دود، می
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دهػد كػه ایػن  آمػار سػالیانه سػازماف بهدا ػت جهػانی نتػاف می. با ػد كلی متابه، دلیل عمدص مػرو می کمترسالگی با نسشت   6.تا  52هاا سنی 
 . از نرمی داص، دلیل عمدص مرو  نزد زف ها بودص استپیركا در كتورهاا صنعتی، بدكف   995 هاا دهه عوامل در ساؿ

ها از  هػػاا قلػػد ك عػػركؽ ك سػػرااف بیمارا. هارـ تمػػاـ مػػوارد مػػرو در هػػر دك جػػنس اسػػت  هػػاا مػػزمن در كتػػورهاا صػػنعتی عامػػل سػػه بیمارا   
را دا ػػته ك  نخسػػتهػػاا مػػرتشی بػػا دكد ددانیػػات مقػػاـ  ها، بیمارا در بػػین سػػیگارا. در ایػػن دكرص از عمػػر اسػػت هػػاعوامػػل مهػػم مػػرو مردهػػا ك زف

پز ػكاف بػالینی كػه بػا ایػن . كند هاا مهم دیگرا نیز فراهم می بیمارابتلا بهعوارض قلد ك ریوا در اثر مصرؼ ددانیات زمینه مساعدا را براا ا
، پز كاف باید این افػراد را همػوارص بػراا بػركز افزكف بر این. ترؾ این عادت غیر بهدا تی تتویل كنندكنند باید آنها را به نوع از بیماراف بردورد می

؛ بركنتػػیت؛ كػػاهش حقػػم فوػػاا تنفسػػی ك نتػػانههػػاا عػػركؽ م هاا مقػػدماتی سػػكته قلشػػی؛ بیمارا نتػػانه هاا سػػرااف سػػر، گػػردف ،  كیطػػی؛ آمفیػػزـ
 (.رجوع نمایید . هاا مرتشی با ددانیات به فصل  براا مراجعه به فهرست كامل بیمارا )مقارا تنفسی ك ریه، تكت نرر دا ته با ند 

تػواف  در بػین ایػن گػركص از عوامػل دطػر می.  ػود فی نقش دارنػد، نیػز توجػهسایر عوامل دطر، كه هر كداـ آنها در ایقاد ادتلالات مختل بهباید    
سػرااف دسػتگاص  . به زندگی ساكن ك غیػر متكػرؾ،   ػاقی مفػرط، مصػرؼ بسػیار زیػاد متػركبات الكلػی، بػالا بػودف  ربػی ك فتػار دػوف، ا ػارص كػرد

ها در كتورهاا صنعتی سرااف ریػه  ترین نوع سرااف ایع. قرار گیردگوارش نیز در این گركص سنی  ایع بودص ك باید مورد توجه پز كاف درمانگاهی 
 . در مردها ك سرااف پستاف نزد زناف است

 
 هاا قلد ك عركؽ بیمارا

. اسػػت ،سػػاؿ 52تػػا  52در مقطػػع سػػنی  هػػا،هػػاا قلػػد عػػركؽ در كتػػورهاا در حػػاؿ پیتػػرفت نیػػز دلیػػل اصػػلی مػػرو نػػزد مردهػػا ك زف بیمارا   
در سػػاؿ . سػوـ ك دكـ قػرار دارد مقػاـدر  ترتیػد،بػه دكـ ك سػوـ ك بػراا مردهػا بػه ترتید،مقػػاـهػا هػاا عفػونی ك انگلػی بػراا زفها ك بیمػارا سػرااف
 اد مردهانز  دص كه سالیانه  برآكردهاا عفونی بودص ك  در كتورهاا در حاؿ توسعه بیمارا سل از دلایل اصلی مرو در بین سایر بیمارا 995 
هػاا سػراانی ،  ترین بیمارا از  ػایع.  ػدص اسػتهػزار مػورد مػرو را سػشد  55. ،همین گركص سنی در هازف  دنز هزار ك  255  ،ساله 29تا  5.

عامػل مػرو  نبزرگتػری ،ضػربات ك آسػید هػا عمػد ك غیػر عمػد. هػا  ك سػرااف كشػد ك ریػه نػزد مردهػا بػودص اسػتسرااف دهانه رحػم ك پسػتاف نػزد زف
 .  است سد  دصهایی متخ   هزار مورد مرو را در گركص 112، 995 مردها بودص ك در مقموع در ساؿ 

در كتػورهاا صػنعتی . در كتورهاا پیترفته صنعتی ك در حاؿ پیترفت متفػاكت اسػت ،سن دكراف از هاا قلد ك عركؽ در این   كل بیمارا   
هػا بیتػتر بػه صػورت ادػتلالات   درحػالی كػه در كتػورهاا در حػاؿ توسػعه ایػن بیمارا افتداتفاؽ می یسردرگ دلیل اسكلركزبیتتر ایسكمی قلد به

هاا قلػػد، التهػػاب عوػػله قلػػد ك یػػا سػػایر  هاا دریچػػه مانػػدص از رماتیسػػم قلشػػی ،  ػػامل آسػػیدهػػاا قلشػػی، آثػػار بػػاقی گػػردش دػػوف ریػػوا، میوپاتی
 سػردرگی  یوع اسػكلركزمیزاف ، ا شاع هاا ربی هاا پر  رب از مصرؼ غبا كها یگاراتعداد سبا افزایش .  ود عوراض قلد ك عركؽ دیدص می

ك  هػاا عفػونی بیماراآف گػركص از بػا كػاهش میػزاف بػركز  ا توسػعه یافتػه نیػز،ك بػه همػین دلیػل در كتػورها. ركد افزایش مػی نیز در این كتورها  رك به
در ایػن زمینػه بػه فصػل هتػتم نیػز .) ركد هػاا قلشػی در اثػر آنهػا نیػز رك كػاهش مػی ، بػار بیماادگبارنػانساف اثػر مػی نراـ قلد ك عركؽ بر انگلی که

 ( مراجعه  ود
 

 سل
 

بیمػارا سػل بیتػترین میػزاف مػرو در اثػرا ابػتلا بػه. دصوص در كتورهاا در حاؿ توسعه، پیػدا كػردص اسػت گیر، به بیمارا سل بار دیگر حالتی همه
دلیل بیمػارا سػل، در ایػن گػرص  میلیػوف مػرو سػالیانه بػه 5نیمػی از  (درصػد 65)اػورا كػه تقریشػاً آید، به پیش می گیسال 29تا  5.در مقطع سنی 

                                                           
1. .  Murray CJL, Lopez Ad, eds. The Global Burden of Disese. Cambridge: Harvard University Press; 1996 

Keta
bfars

i.org



1   

 

تنهایی دلیػل ابػتلا بػه  هاا تتخی  سل جدا كردف باسػیل آف از بیمػار اسػت كلػی كجػود باسػیل نیػز بػهدر حالی كه یكی از راص.  افتد سنی اتفاؽ می
درصد از افرادا كه آزموف پوسػتی مثشػت بػا تزریػل توبركػولین دارنػد  5تا   از كتورهاا پیترفته اقتصادا تنها  در بعوی.  كل بالینی سل نیست

. رسػػد درصػػد نیػػز می 25دهنػػد، درحػػالی كػػه ایػػن رقػػم بػػراا كتػػورهاا توسػػعه نیافتػػه فقیػػر بػػه  هاا بػػالینی بیمػػارا را بػػركز می سػػاؿ نتػػانه 5 بعػػد از 
هاا بهدا ػػت عمػػومی، از متػػكلات مهػػم  ، در منػاال مكػػركـ از بهسػػازا مكػػیی ك برنامػػهصكننػػدنػػاتوافكتػػندص ك عنواف یػػك بیمػػارا   بیمػارا سػػل بػػه

كننػػد،  بهدا ػػتی پػػر جمعیػػت  در  ػػرایی نامناسػػد بهدا ػػتی ك فقػػر غػػبایی زنػػدگی میهاا فقیػػر كػػه مػػردـ در مسػػاكن غیػػر بػػودص ك در مكلػػهسػػلامتی 
مػػوارد بیمػػارا سػػل در كتػػورهاا . ” 5یمػػارا سػػل تػػا حػػدكدا فتػػار سػػنع رفػػاص اجتمػػاعی اسػػتب“گویػػد كػػه  می” كوموسػػتكوؾ“. بسػػیار  ػػایع اسػػت

كه د ػار فقػر غػبایی هسػتند ك همچنػین افػرادا كػه  هػا ك كسػانی  دانماف پیترفته صنتعتی نیز بار دیگر در حاؿ افػزایش بػودص ك بیتػتر نػزد فقػرا، بی
عنػػواف مثػػاؿ گفتػػه  ػػدص كػػه بیمػػارا سػػل عامػػل مػػرو حػػدكد یػػك سػػوـ از بیمػػاراف ایػػدزا در بػػه .  ػػود با ػػند، دیػػدص می د ػػار نػػاتوانی نرػػاـ  ایمنػػی می

 .سراسر دنیا است
جلدا تزریل توبركولین، رادیػوگرافی، كتػت دلػی ، هػر یػك بػر   با آزموف)رسد كه كاهش مشارزص جهانی با این بیمارا از اریل غرباگرا  نرر می به   

تػوجهی  ، بی(كنػد كه انتتػار بػاكترا را تسػهیل می) بیوتیك  در  درماف فورا موارد فعاؿ بیمارا با آنتی ،  كوتاهی(حسد  رائی ك امكانات مكلی
 . به افزایش حساسیت جوامع به این بیمارا در اثر فقر اقتصادا ك غبایی، از دلایل عمدص برگتت جهانی بیمارا سل با د

این بیمارا در كتػورهاا در حػاؿ توسػعه در اكایػل عمػر صػورت گرفتػه ك مػرو  براین، ابتلا بهعلاكص . گیرد بیمارا سل بیتتر از مردها قربانی می   
بعػد  سػالگی به 25از ترػاهرات بػالینی بیمػارا  در كتػورهاا پیتػرفته اقتصػادادر حالی که  ،افزایش می ركد بعد رك به سالگی به 2 در اثر آف از 

مقػاـ  ،995 در سػاؿ  ایػن بیمػارا .ا در حػاؿ توسػعه یتػتر اسػتكتػورها   بػرااآف  اقتصػادا اهازیافك به همین دلیل  ،یابد آثار آف تراهر می
، سػػالیانه هسػػال 29تػػا  2 سػػنی  هػػاادر گػػركصك دا ػػته   ،در كتػػورهاا در حػػاؿ توسػػعه رفتػػهاز دسػػت   هاا زنػػدگی سػػالم  تػػم را از نرػػر سػػاؿ

 5 55بهشػود ایػن كضػعیت تػا سػاؿ . زندگی تطشیل یافته ناتوانی دا ته اسػت از  میلیوف ساؿ 65هاا سنی سالیانه میلیوف ك براا تماـ گركص5 /2
 .بینی نتدص است نیز پیش
علیػه ایػن بیمػارا  مشػارزص بر. گػردد دیگراف می بیوتیكی پیتػرفت سػل را در بیمػاراف متوقػ  كػردص ك مػانع از انتتػار بیتػتر باسػیل آف بػه درماف آنتی   

توانػد  دلار هزینػه  می 1تػا  .اورا كػه صػرؼ  هاا انقاـ  دص است، بػه مندا از هزینه هدا ت عمومی از نرر بهرصهاا ب ترین برنامه یكی از پرصرفه
اضػافه تعػداد  میلیػوف زنػدگی در سػاؿ به 5ا از دسػت دادف  هزینػه بػا توجػه به. از بركز یك مورد ناتوانی ك یا مػرو در اثػر ایػن بیمػارا جلػوگیرا كنػد

هاا بیتػترا بػراا مشػارزص بػا ایػن   مار دیگر، باید اكلویت هاا بی هاا دانوادگی ك زیاف پا یدگی  دص، كاهش تولید، از هم نامعلومی از افراد ناتواف
 . بیمارا دادص  ود
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رسد كه كاهش مشارزص جهانی با بیمارا سل از  نرر می به
اریل غرباگرا،  كوتاهی در  درماف فورا موارد فعاؿ 

توجهی به افزایش حساسیت  بیبیوتیك،  بیمارا با آنتی
بیمارا در اثر فقر اقتصادا ك غبایی، از  جوامع به این

 .دلایل عمدص برگتت جهانی بیمارا سل با د
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 (معلولیت)دلایل مهم ناتوانی 

 
ك نػػواحی مختلػػ ،  كلػػی مػػدت زمػػاف نػػاتوانی در كتػػورها. مػػدت زمػػاف نػػاتوانی مردهػػا ك زف هػػا، بػػا توجػػه بػػه نسػػشت اػػوؿ عمػػر آنهػػا،  یكسػػاف اسػػت

درصػد از اػوؿ عمػر دػود را در  5مػردـ كتػورهاا غنػی از نرػر اقتصػادا حػدكد . با ػد متفاكت بودص ك در ارتشاط با كضعیت اقتصادا جوامع می
وسػی درصػد ك كتػورهاا  ػماؿ آفریقػا، در ضػمنی كػه مت 5 گبرانند در حالی كػه ایػن رقػم بػراا كتػورهاا آمریكػاا لاتػین ك كارائیػد  ناتوانی می

 .  درصد است 2 اوؿ عمر كمترا دارند، 
هاا زنػػػدگی تطشیػػػل یافتػػػه نػػػاتوانی  میػػػزاف سػػػاؿ 2-5جػػػدكؿ .  اور كلػػػی در دكراف میانسػػػالی، دلایػػػل نػػػاتوانی از دلایػػػل مػػػرو متفػػػاكت اسػػػت بػػػه   

(DALYs)   اقتصػادا؛  –سػاؿ نػزد مردهػا ك زف هػا در دك ناحیػه  متفػاكت جغرافیػایی  29تػا  2 نفر از جمعیت در گركص سػنی  55 را براا هر
كتورهاا بسیار پیتػرفته صػنعتی ك اقتصػادا  ك كتػورهاا آمریكػاا لاتػین ك منطقػه كارائیػد؛   ػامل مخلػوای از كتػورهاا  در حػاؿ پیتػرفت، 

عنواف نقطػه مقابػل كتػورهاا پیتػرفته  كتػورهاا آمریكػاا لاتػین ك منطقػه كارائیػد بػه. دهػد گرمسیر ك معتدؿ، نتػاف میپیترفته اقتصادا، نواحی  
ژیكی، در سطكی كه امركزص  و كه كتورهاا این ناحیه در حاؿ تغییرات اقتصادا، اجتماعی ك اپیدمیول اند، بلكه به دلیل آف اقتصادا انتخاب نتدص
سػػاؿ، كػػه در ایػػن فصػػل كتػػاب بررسػػی  56تػػا  52هػػاا مربػػوط بػػه گػػركص سػػنی   ػػوف دادص. انػػد  ػػود، انتخػػاب  ػػدص  فتػػه میكػػاملاً پیتػػرفته در نرػػر گر 

 . ساؿ استفادص  دص است 29تا  2 هاا مربوط به گركص سنی   ود در دسترس نشود در این جدكؿ از دادص می
مهمتػرین ایػن ایػن ادػتلالات . با ػد می ،مقموعػه كتػورهاا دك منطقػه در سػالم زنػدگیهاا  هػدر رفػتن سػاؿ دلیػل به نخسػتین ،ادػتلالات عصػشی   

، اسػكیزكفرنی، مصػرؼ (گفته  ػدص اسػت  5افسردگی-پریتی  یدایی در گب ته ركاف) افسردگی  دید یك قطشی، ادتلالات دك قطشی :  عشارتند از
-ركانی بعد از بركز كاقعه ك یا فاجعه، كحتتزدگی، كسػواس فكػرااندازص متركبات الكلی ك یا اعتیاد به الكل، اعتیاد به مواد مخدر، فتارهاا  بی

 . ك صرع (MS)پل اسكلركز ، بیمارا پاركیسوف، مولتی(هاا سنی در تماـ گركص)، ك همچنین ادتلالات در اثر زكاؿ عقل .عملی
هػاا عامل از دسػت رفػتن سػاؿ  ،دیگرا بیش از هر حالت قابل تتخی ه، سال 29تا  2 گركص سنی   ا ها ك مردهانزد زف ،ت عصشیلاادتلا   

كتػػورهاا پیتػػرفته اقتصػػادا، )با ػػد  اقتصػػادا صػػادؽ می-منطقػػه مقػػزاا جغرافیػػایی 5ایػػن كاقعیػػت بػػراا سراسػػر دنیػػا ك . عمػػر اسػػت سػػلامت
اكلػػین  ،سوسیالیسػتهػػا در كتػورهاا قػشلاً ادػتلالات عصػشی نػزد زف(. هندكسػتاف،  ػین، آسػیاا جنػػوب  ػرقی ك جزایػر اقیػانوس آراـ ك داكرمیانػػه

، بعػد از  آسػیددلیل از دست رفتن ساؿ در كتػورهاا . غیػر عمػد، قػرار گرفتػه اسػت اهػاهاا تندرسػت زنػدگی اسػت ك بػراا مردهػا در مقػاـ دكـ
متػكلات هػاا عفػونی ك انگلػی ك  هػا بیماراعمدا ك غیر عمد نزد مردها ك بػراا زف اهاهاا عفونی ك انگلی، آسید آفریقایی زیر صكرا بیمارا
 .عمر است سلامتهاا  از دست رفتن ساؿ آغازینباردارا ك زایماف، از دلایل 

ایػن حالػت، ادتصاصػاً،  نػزد زف هػا  ػیوع . ترین حالت ادتصاصػی ركانػی در سراسػر دنیػا اسػت زا ترین ك آسید  ایع 6افسردگی عمیل یك قطشی   
دارد كلی  سامت زندگی هاا  ی براا مردها مقاـ اكؿ را در از دست دادف ساؿدر بعوی از نواحی، مصرؼ بی ركیه متركبات الكل. بیتترا دارد

در مقمػوع، بػا توجػه بػه جػنس ك سػن، ترتیػد رتشػه تػاثیر حػالات ركانػی . با د افسردگی عمیل یك قطشی نیز همیته به عنواف یك متكل مطرح می
ركیػػه متػػركبات الكلػػی، ادػػتلالات دك قطشػػی،  شػػی، مصػػرؼ بیافسػػردگی یػػك قط: بػػه ایػػن ترتیػػد اسػػت سػػالم زنػػدگیهاا  در از دسػػت دادف سػػاؿ

                                                           
1. Murray CJL, Lopez AD. Regional patterns of disability-free life expectancy and disability adjusted life 

expectancy: Global Burden of Disease Study. Lancet 1997 May 10; 349: 1347-1352 
  manic depressive psychosis  تالیف محمدتقی براىنی،  ىای وابستو ، انگلیسی بو فارسی و فارسی بو انگلیس، نامو روانشناسی و زمینو واژه

 اكبر سیف و همكاران، انتشارات فرىنگ معاصر علی
  Obsessive-compulsive disorder   ىای وابستو نامو روانشناسی و زمینو واژه 
1 Unipolar major depression 
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در  سػػالممیلیػػوف سػػاؿ از زنػػدگی  502تػػا   5/25ترتید نزكلػػی باعػػ  از دسػػت رفػػتن   هػػر یػػك از ایػػن حػػالات بػػه. اسػػكیزكفرنی ك زایػػل  ػػدف عقػػل
بػه فصػل . )دهػد ا از افسػردگی را نتػاف میاین اعداد  به  كلی  فاؼ اهمیت ضركرت اكلویت دادف به تكقیل ك پیتػگیر . گردند سراسر دنیا می

 (نیز مراجعه  ود 1
 

 (DALYs)هاا زندگی تطشیل یافته ناتوانی  ساؿ  براا ساؿ 2 -29دلایل عمدص از دست رفتن بهدا تی براا مردها ك زف هاا . 2-5جدكؿ 
كتورهاا آمریكاا لاتین ك منطقه كارائید،   در هزار نفر از جمعیت در این گركص سنی بر حسد جنس، در كتورهاا توسعه یافته اقتصادا ك

 .، ال 995 
 كتورهاا                             كتورهاا آمریكاا لاتین                                                            
 توسعه یافته اقتصادا                         ك منطقه كارائید                                                       

                     مرد                       زف                  مرد                          زف                                        سلامتیدلایل از دست دادف 
 205                        101                  101                  101 هاا قلد ك عركؽ                         بیمارا

 505                          105               509                  601 نئوپلاسماا بددیم                                
 109                       505                 09.                    506هاا گوار ی                                بیمارا
    505                         105                 50                    602(  بیتتر آرتریت)هاا عوله ك استخواف  بیمارا

   06.                            -                 .0                        -(          حاملگی ك زایماف)متكلات باردارا 
  6505                        505              101.                   6606                               ادتلالات عصشی 

   50                         6506               502                   905 آسید ها غیر عمد                             
 205                        5205               509                     505    دود            دتونت ك آسید رسانی به

 ستوف  6هاا در   دص در این  میزاف. است  Murray and Lopez, 1996اا از جدكؿ پیوست در نو ته  این جدكؿ دلاصه. ال 
 .  آكرا  دص است نفر جمع 125تقریشاً از 
ا پیتػرفته ك در حػاؿ پیتػرفت انتخػاب  ػدص انػد   ػامل كتػورها (Global Burden of Disease Study)هػا اا كػه بػه كسػیله  بػار كلػی بیمػارا دك منطقػه. توجػه

؛ كتػػورهاا سػػابقاً  كتػػورهایی كػػه داراا اقتصػػاد بػػازار هسػػتند عشارتنػػد از كتػػورهاا  ػػمالی ك غربػػی اركپػػا ك كانػػادا، ایػػالات متكػػدص آمریكػػا، اسػػترالیا ك نیوزیلنػػد. صػػنعتی اسػػت
بعوػػی از  .  ل تمػػاـ كتػػورهاا جنػػوب ایػػالات متكػػدص آمریكػػا ك كانػػادا  مػػی  ػػودكتػػورهاا آمریكػػاا لاتػػین ك منطقػػه كارائیػػد  ػػام. اند كمونیسػػت در ایػػن گػػركص منرػػور نتػػدص

 .اند كتورهاا آمریكاا لاتین ك منطقه كارائید كه پیترفته هستند نیز در این گركص منرور  دص
 
پیتػػػػرفته در كتػػػػورهاا . متفػػػػاكت اسػػػػت 2 -29در مردهػػػػا ك زف هػػػػاا سػػػػن  سػػػػلامتیهاا  دلیػػػػل دكـ ك دلایػػػػل بعػػػػدا از دسػػػػت رفػػػػتن سػػػػاؿ   

كػه در ایػن   دك علػت عمػدص بػراا ایػن حالػت بیػاف  ػدص اسػت، یكػی آف. اسػت سػلامتیهاا  هاا بددیم دكمین دلیل از دست رفتن  سػاؿ نئوپلازا
اا بػراا تتػخی   ، دیگرا پیترفت كسایل تتخی  بالینی ك آزمایتگاهی كسیله كتورها سایر مسایل مهم بهدا تی تكت كنترؿ بهترا در آمدص

ها ك بػركز آسػید هػا غیػر عمػد در كتػورهاا در  هػاا قلشػی، متػكلات بػاردارا ك زایمػاف، سػرااف بیمارا. هاا  دص اسػت وارد این بیمارابیتتر م
ساؿ از زندگی  5 حاؿ توسعه ك در حاؿ انتقاؿ از نرر ر د اقتصادا، مانند كتورهاا آمریكاا لاتین ك منطقه كارائید، مسوكؿ از دست رفتن 

بنػػدا هػػا هم و ػػی  اور قطػػع دلیػػل عمػػدص مػػرو ك نػػاتوانی در بعوػػی از ایػػن ردص بػػه. با ػػد سػػاله می 2 -29نفػػر جمعػػت  555 سػػالم بػػراا هػػر 
هاا پیتػگیرا بایػد تمػاـ ایػن نكػات در  برنامػه در هػر صػورت ، هنگػاـ ارح. ها كاضػ  اسػت دواهند دا ت كلی در بعوی دیگر ادتلاؼ تاثیر آف

 . نرر گرفته  ود
 

 زف ها بهنكات داص مربوط 
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بػار ایػن بیمػارا در كتػورهاا . غیػر كتػندص اسػت اهػاهاا دػانوادگی یكػی از دلایػل عمػدص ك قابػل پیتػگیرا ایػراد آسػید در این ركزهػا، دتػونت

هػاا  آزارهػاا فیزیكػی ك جنسػی بػیش از آف اسػت كػه درمانگاص كاردص در اثػر هاا آسید. درحاؿ توسعه كه مردسالارا غالد است بیتتر می با د
هاا عوػلانی ك اسػتخوانی  ها، دونریزا دادلػی ك آسػید كوفتگی  این  برافزكف. هاا پز كی تواف رسیدگی به تماـ موارد آف را دا ته با ند وریتف
ها، كبیتػتر بػر  دادص است كه آسػید هػا فیزیكػی دراز مػدت ایػن نػوع دتػونتالمللی نتاف هاا بین بررسی .ها است آثار فورا این نوع دتونت نیز
اا بػراا ایقػاد سػندرـ  تواند زمینػه دتونت می دتونت ك یا تهدید به. 5،  ود تگاص گوارش ك ادرارا تناسلی، به نق  عوو ك ناتوانی منقر میدس

كننػد اغلػد  كػه نسػشت بػه همسػراف ك یػا جفػت زنػدگی دػود دتػونت میی  مردهػای. فتار ركانی بعػد از ایقػاد ضػربه، تػرس مػزمن ك افسػردگی با ػد
هػاا بػاردار در مخػاارص بیتػترا بػراا مواجهػه  بػا بػا كمػاؿ تاسػ  بایػد گفتػه  ػود كػه زف. دهنػد را نیز مورد حمله ك دتػونت قػرار می فرزنداف دود

 .آزار  ك مقركح  دف هستند
هاا پیتػگیرا  دػانوادگی ك برنامػه  دود را به مركرا بر میزاف  یوع دتػونت 999 ،  مارص ژانویه ساؿ . American Psychologistمقله    

االاعػػات مربػػوط بػػه كتػػورهاا آرژانتػػین، ”  ركانتػػادتی آمریكػػایی“در ایػػن  ػػمارص از نتػػریه . ك درمػػاف آف در سراسػػر جهػػاف، ادتصػػاص دادص اسػػت
بػػراا   پربػػار ك قابػػل اسػػتفادصتوانػػد منشعػػی  آمریكا منتتػػر  ػػدص ك می یػػك، ركسػػیه ك ایػػالات متكػػدص ػػیلی، یونػػاف، اسػػرائیل، ژاپػػن، نیكاراگوئػػه، مكز 

 .ها با د ریزاف پیتگیرا از این نوع دتونت برنامه
در بسػػیارا از كتػػورها ثابػػت  ػدص اسػػت كػػه دا ػػتن . در مقطػػع سػػنی بػػاركرا اسػت هػایكػػی از نكػات بسػػیار مهػػم بػػراا زف ،بهدا ػت تولیػػد مثػػل   
ساؿ  براا حاملگی دطػر بسػیار جػدا بػراا  5اا كمتر از  ، ك فاصله(دانند كودؾ را صكی  می  6بعوی از متخصصین دا تن حداكثر )زیاد  بچه

. هاا متفػاكت تنرػیم دػانوادص اسػتفادص  ػود هػاا بهدا ػتی اكلیػه از  ػیوص هاا مراقشت همین دلیػل بایػد در برنامػه بػه. مادر ك فرزنػداف دواهػد دا ػت
 ود باید به همسراف آنها نیز آمودت كػه دا ػتن تعػداد كمتػرا كػودؾ سػالم  هاا پیتگیرا از حاملگی آموزش دادص می  مادراف برنامهكه به  همانطور

 . با د ك قوا، بهتر از دا تن تعداد بیتترا كودؾ برنامه ریزا نتدص ضعی  ك نكی ، كه ممكن است تعدادا از آنها نیز بیمار  وند، می
هاا متفاكت نزد مادراف به دلیل متكلات حاملگی ك زایماف در كتػورهایی كػه  نتاف دادص  دص است بركز ناتوانی 2-5كه در جدكؿ همانطور     

در ایػػن جػػػدكؿ نتػػاف دادص  ػػدص كػػػه متػػكلات بػػاردارا  در كتػػػورهاا .  گیر  ػػایع اسػػت صػػورت همػػػه آهنػػگ ر ػػد اقتصػػادا ضػػػعیفی دارنػػد، به
هاا از دسػػت رفتػػه زنػػدگی ك یػػا نقػػ   ؿ درصػػد از سػػا 55ك  9 ، 56كتػػورهاا منطقػػه داكرمیانػػه بػػه ترتیػػد   آفریقػػایی زیػػر صػػكرا، هندكسػػتاف ك

بػا افػزایش  ػركت بیتػتر زف هػا در متػاغل دػار  از منػزؿ، در هػر دهػه حػواد  كػارا ك . دهػد ساله تتػكیل می 2 -66را نزد زف هاا  سلامتی
 .گردد می مواجهه با مسمومیت آنها نیز در سراسر دنیا افزكدص

كودكػاف، همسػراف ك پیػراف   سػلامتیبػراا  گػونگی حفػ   ،از اریػل آمػوزش عملػی ك تقربػی آنهػا ،هاهاا بهدا تی زف ك مراقشت سلامتی بهشود    
رد، در اور مستمر صورت گرفتػه ك در صػورتی كػه گركهػی صػورت گیػ ها باید به این آموزش. جامعه دارد سلامتیاا بر  تاثیرات  ند جانشه   ،دانودص

هػػاا آموز ػػی ك انتتػػار  اا بػػراا پاسػػد دادف فػػورا بػػه سػػئوالات بهدا ػػتی  ػػركت كننػػدگاف در گركص كنػػد، كسػػیله ضػػمنی كػػه آمػػوزش را توجیػػه می
 .گردد هاا آنها در جامعه زف ها می آمودته

 
 مردها نكات داص مربوط به

هػاا عفػونی  هػایی كػه بیمارا تػر از مرو هػاا در اثػر آنهػا افزكف مقمػوع مرو ناف گسترش یافته است كػه  هاا عمد ك غیر عمد آف آثار یورش ضربه
هػاا گػركص سػنی درصػد از مػرو زف 5 درصػد از مػوارد مػرو مردهػا ك  55ها در كتػورهاا پیتػرفته  ایػن آسػید. اند،  دص اسػت گردیدص باع  می

                                                           
1. Ancierno R. et al. Health impact of interpersonal violence. Behav Med 1997; 23: 53-64. 
2. Resnick, HS, et al. Behav Med 1997; 23:65-78 
3. American Psychologists. January 1999;54(1) (Special issue on family violence) 
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درصػد از مػرو  9ك ( 112555)درصػد از مػرو مردهػا 9 ، 995 در كتػورهاا درحػاؿ توسػعه در سػاؿ . دهػد ساله را تتكیل می 29تا  5.
هاا سنی از كتػور  ها براا تماـ گركصبیتترین نسشت مرو در اثر ضربه نزد مردها ك زف. زف ها  به دلیل آسید ها در اثر ضربه اتفاؽ افتادص است

 (.درصد از كل موارد مرو   /2) ین گزارش  دص است، 
 
 
 
 
   
 
 
 
 
 
درصػد از  55بػرآكرد  ػدص كػه ”  پػوكهش بػار جهػانی بیمػارا“در  .انػدازص زیػاد اسػتنیػز بػی هاا زندگی تطشیل یافته ناتوانی نزد مردها هزینه ساؿ    

 انسػشت بػار آسػید هػا مردهػا.  افتد اا اتفاؽ می آسید ها ضربه سشدساؿ به  2 -29در گركص سنی  سالم زندگیهاا از دست رفته  تماـ ساؿ
هاا عمػػػد ك غیرعمػػػد  در كتػػػورهاا  اثػػػر ضػػػربههػػػاا ایقػػػاد  ػػػدص در  بیتػػػترین  نسػػػشت ناتوانی.  تر  اسػػػت بسػػػیار بیتػػػتر از مردهػػػا مسػػػن 2 -66

بیتػػػتر .  ػػػود گػػػزارش می(  درصػػػد 5.)ك كتػػػورهاا داكرمیانػػػه ( درصػػػد 5.)، كتػػػورهاا سوسیالیسػػػتی سػػػابل (درصػػػد  6)آفریقػػایی زیػػػر صػػػكرا 
لػی در كتػورهاا آفریقػایی در داكرمیانػه جنػگ بزرگتػرین علػت ك . هاا در اثر ایقاد ضربه در كتورهاا آفریقایی ك داكرمیانه  عمػدا اسػت ناتوانی
هػا  درصػد از مقمػوع ناتوانی 5.در كتػورهاا كػاملاً پیتػرفته صػنعتی نیػز تػا .  هاا جنگی غلشػه دارد هاا  سازماف دادص  دص  بر دتونت دتونت
دار ایػن نػوع    ػكی نیسػت كػه ایػن  ػرایی فرصػتی اسػت الایػی اسػت بػراا یػك تقربػه در زمینػه پیتػگیرا معنػی.  ود هاا عمدا ایقاد می  باضربه

 .متكلات اجتماعی
 ػود؟ آنچػه  عمػدا ایقػاد می بػه اػور اا یك متكل بهدا ت عمومی است؟ ك آیا  این درصػد عرػیم نػاتوانی هاا ضربه آیا این دیل عریم آسید
جامعػه، كقتػػی كلػػی  زیػاف اقتصػادا كارد  ػدص بػه . از متػكلات بػزرو بهدا ػتی اسػت سػلامتی هاا از دسػت رفتػه زنػػدگی ك  كػه مسػلم اسػت سػاؿ

گبارا گزافػػی بػػراا ر ػػد ك آمػػوزش اك  ػػدص ك قسػػمتی  یػػا تمػػاـ زنػػدگی مولػػد اقتصػػادا دػػود را بػػه دلیػػل  اا كػػه سػػرمایه سػػاله 55تػػا  2 جػػواف  
 .دهد، بسیار زیادتر است هاا دارجی كارد  دص بر اك از دست می ضربه
ل بیمارا،  ناقل ك یا مكیی موثر بر این فاجعه جهانی كار كند؟ جػدكؿ علت بركز  این متكلات  یست؟  ه كسی باید بر ركا  ناسایی عام    
مقػاـ اكؿ  ك دكـ ، ( هػا  آزارا  در اثػر دتػونت ك یػا دودهاا هغیرعمد، ضرب هاا هاا از ضرب مقموعه) ها دهد كه تماـ انواع ضربهنتاف می 5-2

دود ادتصػاص  دهند، بػه وانشندا اقتصادا اغلد جوامع دنیا را تتكیل میمردها، كه استخ سلامتبعد از ادتلالات عصشی، را در از دست رفتن 
 . اا را نیز دارند هاا دانوادگی پرهزینه اا ك مراقشت ددمات حرفه علاكص براین معلولین زندص ماندص  احتیا  به. دادص است

پػوكهش “.  است، كاكسن موجود نیسػت سلامتیی براا افزایت اشیعی است كه براا پیتگیرا از این فاجعه جهانگیر دتونت، كه تهدید رك به   
.  افػزایش دواهػد یافػت 5 55هاا ایقاد  دص عمػد ك غیػر عمػد بػه مردهػا ك زف هػا  تػا سػاؿ  برآكرد كردص كه مقموع  آسید”  بار جهانی بیمارا
افزایش  ، ممكن است بتػواف جهػت جریػاف رك بػههاا مختل  دكلتی هاا جدا ك فتردص ك با استفادص از تماـ منابع موجود سازماف تنها، با همكارا

دهػد ك ممكػن اسػت  قشلاً ثابت  دص كه افزایش سػط  آمػوزش  بسػیارا از متػكلات بهدا ػتی ك اجتمػاعی را كػاهش می.  این مو  را منكرؼ كرد
اجػػراا مقػػررات ك قػػوانین ایمنػػی  بهشػػود مسػػایل ایمنػػی كسػػایل نقلیػػه موتػػورا از قشیػػل. كػػه در جلػػوگیرا از آسػػید هػػا نیػػز همػػین نقػػش را اعمػػاؿ كنػػد

اا ك رفػػػع موانػػػع  اند، بهشػػػود امكانػػػات جػػػادص راننػػػدگی ك اجشػػػارا كػػػردف اسػػػتفادص از كمربنػػػد ایمنػػػی، جلػػػوگیرا از راننػػػدگی كسػػػانی كػػػه الكػػػل نو ػػػیدص

 ها از اریل آموزش تی زفهاا بهدا ك مراقشت سلامتی بهشود
 كودكاف،  سلامتیعملی ك تقربی آنها براا  گونگی حف  

 سلامتیاا بر  دص،   تاثیرات  ند جانشهاك پیراف دانو  همسراف
 جامعه دارد
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آموزش بیتتر كارگراف ك .   دهاا جسمی ك ركحی با تواند نقات بخش زندگی ك كاهندص موارد زیادا از ناتوانی ها، می زاا سادتمانی جادص آسید
ك . هػػاا دیگػػرا بػػراا كػػاهش ایػػن نػػوع آسػػید هػػا اسػػت هػػاا كػػار، از ركیكرد نصػػد ك اسػػتفادص اجشػػارا از  كسػػایل پیتػػگیرا ك مكػػاف  در مكیی

 (. ودنیز مراجعه    فصل  به.  )تواف از بركز این حوا  جلوگیرا كرد بالادرص  با پوكهش عوامل دطر مكلی ك برارؼ كردف آنها می
افػزایش . آزارا،دودكتػی، ك دتػونت كػردف بػا دیگػراف نیػز اقػداماتی انقػاـ داد تواف براا پیتػگیرا از بػركز آسػید هػا عمػدا از قشیػل دود می   

دادف  مراجعػه. هػاا در اثػر افسػردگی پیتػگیرا كنػد توانػد از ناتوانی امیػدا می هاا افسػردگی ك نا اا در زمینػه نتػانه آگاهی مػردـ عػادا ك یػا حرفػه
 .دودكتی كمك موثرا با د تواند به جلوگیرا از اقداـ به افراد افسردص به پز ك ك همراهی كردف با آنها در رفت ك برگتت به درمانگاص می

نػاتوانی در  ػنادت ارزش حیػات انسػاف ك حقػوؽ دیگػراف یػك بیمػارا .  ود دتونت می د منی ك تقاكز یك بیمارا فرهنگی است كه منقر به   
هػػػا، مػػػدارس، مراكػػػز مػػػبهشی ك ركحػػػانی، متػػػاغل مختلػػػ ،  لازـ اسػػػت كػػػه دانوادص. ع كمشػػػود ادلاقػػػی اسػػػت كػػػه تػػػاثیر مخػػػرب موػػػاعفی دارداز نػػػو 
آمػوزش حػػل . اثػػر نماینػد یابی ك بی هاا دكلتػػی ك غیػر دكلتػی،  بػػا همكػارا ك ایقػاد انگیػزص،  فرهنػػگ دتػونت را ریتػه هاا گركهػی ك سػازماف رسػانه

هػػایی كػػه منػػافع هػػر دك اػػرؼ را تػػامین  حل  هاا انتخػػاب یػػك كاسػػطه ك مػػباكرص ، جسػػتقوا راص  آمیز بػػا اسػػتفادص از  ػػیوص متمتػػكل از اریػػل مسػػال
ممكػن اسػت كػاهش ناامیػدا بػه كػاهش فتػار احساسػات . انقامػد كاهش دتػونت می كند، تفهیم تقدس؛ كرامػت  ك حرمػت زنػدگی انسػاف، بػه می

آمیز  دتم ك ناامیدا در اغلػد مواقػع دتػونت آفػرین اسػت كلػی رفتػار دتػونت. تكلات فراهم كندمنقر  دص ك فرصت بهترا براا  نادت م
تػواف بػا فػرا گػرفتن ركش  در صورت كجود  رایی مناسد، می.  ود بار متقابل ك تقربیاتی اجتماعی، كسد می در اوؿ زماف در اثر ركابی دتونت

دكراف كودكی  ركع  ػدص ك در  آغازها باید از  كلی آموزش تماـ این دیدگاص. بار كردهاا دتونت  آمیز متكلات آنرا جایگزین ركش حل مسالمت
هػاا پیتػگیرا از  اا از ركش آمریكا مقموعػه آكػادمی ملػی علػوـ  در ایػالات متكػدص. عنواف یػك سرمتػل مػورد عمػل قػرار گیػرد تماـ دكراف عمػر بػه
 .5ستهایی در این زمینه را تهیه ك منتتر كردص ا دتونت ك توصیه

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
مسالمت را جایگزین دتونت كنیم  اید، فقی  اید، رهشراف ملی ك یك دانوادص ك یا یك جامعه كو ك، . عنواف یك فرد اگر ما دود بتوانیم به   

هایی باع  از بین رفتن سومین دلیل عمدص بركز   ك انتخاب  نین  یوص ،ها را براا حل متكلات فرا گیرند اا نیز بتوانند این ركش منطقه
انی انسانی گرفته ك تعداد بیتمارا را براا قرب 255555جنگ  995  ود كه در ساؿ  برآكرد می. هاا عمدا، یعنی جنگ، بتود آسید

 .همین قرار بودص است هاا بعد نیز كضعیت به همیته معلوؿ نمودص ك ساؿ
 

 هاا پیتگیرا هاا سنی بزرگتر براا اجراا برنامه گركص گونگی دستیابی به
                                                           

1.
 
Evans L. Traffic Safety and Driver. New York: Van Nostrand Reinhold; 1991  

2. Reiss AJ Jr,  Roth JA. Eds. Understanding and Preventing violence. Washington: National  Academy Press; 1993 
3. Murray CJL, Lopez Ad, eds. The Global Burden of Disease. Cambridge: Harvard University Press; 199
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 دتونت د منی ك تقاكز یك بیمارا فرهنگی است كه منقر به
 ناتوانی در  نادت ارزش حیات انساف ك حقوؽ.  ود می

 دیگراف یك بیمارا از نوع كمشود ادلاقی است كه تاثیر
 مخرب مواعفی دارد
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دهد كه اجراا ایػن  هاا ارائه  دص در این كتاب نتاف می ارآم. یابد اور سنتی بر ركا كودكاف ك مادراف تمركز می هاا بهدا ت عمومی به برنامه   
از دكرص كػودكی دودنمػایی  ،هاا سنی بزرگتػر نزد گركص  ،كنندص ك كتندص مهم ها در اغلد كتورها با موفقیت توائم بودص  ك بیتترعوامل ناتواف  برنامه
هاا پیتػػگیرا موفقیػػت آمیػػزا دا ػػته ك همػػاف ركیكردهػػاا  امػػهدلایػػل ك عوامػػل دطػػر ایػػن متػػكلات بهدا ػػتی  ػػنادته  ػػدص، برن. سػػتا  كػػردص می

 . اجرا گبا ت هاا سنی بزرگتر از كودكاف به تواف براا تماـ گركص آمیزا كه نزد كودكاف اجرا  دص را نیز می عمومی موفقیت
هػػاا كودكػػاف، پز ػػكاف   هػػا، درمانگاصتػػواف از اریػػل پػػدر ك مادر  اغلد آنهػػا  می بػػه.  قابػػل دسػػترس هسػػتند جامعػػهكلػػی در حقیقػػت كودكػػاف یػػك    

 .ساله دسترسی پیدا كرد  نداف رك ن نیست 56-2 هاا سنی  تواف به گركص مكل ك مكانی كه می. كودكاف، مراكز مهد كودؾ دسترسی یافت
كنند، كارا بیهػودص ك  می سلامتیپز ك ك یا درمانگاص، در حالی كه احساس كنند مراجعه به كار استغاؿ دارند تصور می بسیارا از افرادا كه به   
   لبا مكػل .رفت ك آمد منرمی  دارندآنقا بهكه آنها است   هایی  اندادت مكل” داـ“ ود آنها را به  بنابرانی بهترین مكانی كه می. گیر است كقت

در مكػل كػار همػوارص نیػاز بػه موافقػت ك هاا بهدا ػتی  تعقیػد برنامػه.  هاا پیتػگیرا اسػت كار افراد بهترین نقطه براا غربالگرا ك اجػراا برنامػه
تر كار بهتر، مكصوؿ بهتر ك غیشت كمتر دواهد دا ت، اك را بػه همكػارا بػا  تواف با ارح این مسئله كه كارگر سالم پتتیشانی كار فرما دارد  كه می

هػا بػراا دریػد، بسػیارا از مردهػا ك زف.  تكػار  مكػل تقمػع آنهػا اسػ  كارگراف ركز بهتػرین مكػل بػراا دسترسػی بػه. هػاا بهدا ػتی تتػویل نمػود تیم
مكػل مناسػشی بػراا دسترسػی  هابازارهػاا ركز در اغلػد  ػهرها ك ركسػتا.  ركنػد مراكز مخصوصػی در مكلػه دػود می فركش ك تشػادؿ اجنػاس دػود بػه

 .هاا سنی مختل ، است افراد، از گركص
در اغلػد مػباهد ركزهػایی . آكرنػد مردـ كتورهاا قارص آمریكا، داكرمیانه ك داكر دكر اغلد مبهشی بودص ك آداب ك مراسم مبهشی را بقاا می   

آنها  هػػایی بػػراا ارائػػه دػػدمات بهدا ػػتی بػػه تػػواف در  نػػین مكل نماینػػد ك می كجػػود دارد كػػه مػػردـ بػػراا اداا مراسػػم مػػبهشی در مكلػػی تقمػػع می
ها ك یػا میػادین عمػومی از نقػاط دیگػرا بػراا دسترسػی بػه  هاا سینما ك تػاتر ك سػایر سػادتماف هاا كرز ی، سالن استادیوـ. ترا دا تدسترسی به

 . با د هاا غربالگیر ك پیتگیرا می ساكنین  هرا، براا اجراا برنامه
قدـ اكؿ قانع كردف رهشراف این  . یز براا این منرور استفادص كرداا با اعواا دود دارند ن هاا اجتماعی دیگر كه ركابی گستردص تواف از گركص می   
بػراا  ،كنػد ك در مرحلػه بعػد بایػد ایػن رهشػراف تر، آیندص بهترا را بػراا آف گػركص تػامین می ها است  تا متوجه  وند كه اعواا سالم ك تندرست گرك

 .قشوؿ مسوكلیت كنند ،دا تیهاا به منرور  ركت در برنامه كردف  تماـ افراد گركص به آموزش  ك جمع
گبراننػد، بػراا  هاا  هرا كػه تعطػیلات آدػر هفتػه را بػا یكػدیگر می دصوص در گركصاا ك علاقه متترؾ گركهی ، به برقرارا دكستی، ركابی حرفه

گاص ك افػراد دػانوادص ك اعوػاا با ػ)هاا كرز ػی  هػاا زنػاف، با ػگاصهػاا كػارگرا، سػازماف گركص. هاا بهدا ػتی بسػیار مفیػد اسػت  ركت در برنامه
هػػاا كتػػاكرزا، همگػػػی از   ، تعاكنیییا هػػػاا مكلػػه هاا سیاسػػی، گركص هاا كارمنػػداف دكلػػت، ، سػػازماف هػػاا مػػبهشی،  با ػػػگاص ، گركص(دكسػػتاف آنهػػا

 . تی كمك گرفتهاا بهدا  تواف از آنها براا اجراا برنامه اا با اعواا دود دا ته ك می هاا اجتماعی است كه ركابطه گستردص  شكه گركص
 
 

 غربالگرا با مصاحشه
 مصرؼ ددانیات

 
كننػػد كػػه  ػػخ  كادار بػػه   حتػػی كتػػیدف تعػػداد كمػػی سػػیگار، آف انػدازص كتػػش ایقػػاد می. گػػبارد سػیگار كتػػیدف تقریشػػات بػػر تمػػاـ نرػػاـ بػػدف اثػر می  

. مكػػدكدیت تعػػداد سػػیگار مصػػرفی ركزانػػه اسػػت تر از پابنػػدا بػػه  اورا كػػه تػػرؾ آف تعػػداد كػػم آسػػاف ، بػػها مػػی  ػػودكتػػیدف تعػػداد بیتػػتر ك بیتػػتر 
 . دلایلی در دست نیست كه تصور  ود كتیدف گاص گاص سیگار برو ك یا پیپ زیاف ندا ته با د
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. رسػاند هػاا دهػاف آسػید می زا را براا مدتها در تماس بػا مخػاط دهػاف قػرار دادص ك بػه بافت هاا متابه  آف، مواد سرااف جویدف توتوف ك برو   

نیػز  . بػه فصػل . )دػانوادص ك جامعػه بنمایػددػود، اعوػاا  سػلامتیتوانػد در حفػ   قطع مصرؼ ددانیات بزرگترین همكاریی است كه یك نفر می
 (  مراجعه  ود

 
 عادت غبایی

در دانػه ك دػار  از دانػه، مثػل آموز ػگاص ك مكػل كػار، از  ػه نػوع رژیػم غػبایی  معمػولاا  ك اعواا دانوادص اك مصاحشه  وندصمتخ  كنید كه    
، حشوبػات ك غػلات ك پػركتئین  (براا پیتػگیرا از ابػتلا بػه سػرااف)رژیم غبایی سالم ك دلخواص ركزانه از سشزیقات، سالاد، میوص . كنند استفادص می

. هاا  ػرب، كػرص، نمػك، پیػه ك دنشػه، پرهیػز كػرد عػركؽ بایػد از دػوردف گو ػت قلػد ك تندرسػتیبػراا . با حداقل  ربی ا شاع، تتكیل  ػدص اسػت
حف  تعادؿ بین مقدار كػالرا مصػرفی ك  فعالیػت . دصوص اگر  ربی آنها كاهش دادص  دص با د، غباهاا مناسد ك بهدا تی هستند لشنیات، به
 .كند می ،برقرارا كزف مناسد ك سالم  كمكبه ،فیزیكی

 
 كرزش منرم

هػػاا  ػػدیدا كػػه  سػػالگی كرزش 12تػػا  5 مقػػدار فعالیػػت فیزیكػػی مصػػاحشه  ػػوندص درمكػػل كػػار، دانػػه ك نقػػاط دیگػػر،  ػػه انػػدازص اسػػت؟ از سػػن 
، بسػیار مناسػد پرتكرکاندازد مثل دك رده سوارا،  نا، كار در مزعه ك یا باغشانی ك یا  ركت در عملیات كرز ی  حركت می عولات بزرو را به

دقیقه براا تماـ نراـ بدف، از جملػه مغػز، مفیػد  65تا  5.هاا پیرا نیز ادامه یابد ك پیادص ركا ركزانه به مدت  ش باید در ساؿكرز . استك مفد 
 .  است
 

 متركبات الكلیمصرؼ 
 ػوندص در صػورتی كػه مصػاحشه . بػار مصػرؼ كػردص متػخ   ػود در مورد افراد متركبخوار، باید مقدار هفتگػی مصػرؼ ك حػداكثر مقػدارا كػه یك

اگػر  . 5متكل متركب نو یدف اك را بررسی كرد( كه در فصل قشل بك   دص است) (CAGE)تواف با استفادص از پرستنامه  همكارا نماید، می
متركب بنو د، یا در حدا كه كنترؿ ك تعادؿ دػود را از ( سانتیمتر مكعد 5.هر پیمانه یك اكنس یا حدكد )پیمانه  5تا  2كسی در یك نوبت 

                                                           
1. Paluska SA, Schwnk TL. Physical activity and mental health current concepts. Sports Med 2000; 29: 167-180. 
2. Schofield A. The CAGE questionnaire and psychological health. Brit J Addict 1998;83: 761-764 

اا ك علاقه متترؾ   برقرارا دكستی، ركابی حرفه
هاا  هرا كه تعطیلات  گركهی، به دصوص در گركص
در گبرانند، براا  ركت  آدر هفته را با یكدیگر می

 هاا بهدا تی بسیار مفید است برنامه
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متػػركب باعػػ  ( اكنػػس 5) مصػػرؼ  مػػنرم ركزانػػه دك پیمانػػه . توانػػد دػػود را كنتػػرؿ كنػػد هػػد در حػػد مسػػت  ػػدف متػػركب دػػوردص ك نمیدسػػت بد
 .  ساؿ دطر دا تن یك كشد الكلی را افزایش می دهد 5 ادامه این مقدار مصرؼ تا .  ود افزایش فتار دوف در اوؿ زماف می

یقاد زدم معدص؛ نارسایی قلشی؛ ابتلا به سرااف سر، گردف، كشد ك پانكراس؛ ك آسید نراـ عصػشی  ادامه مصرؼ متركب براا  ند ساؿ دطر ا   
عػػػلاكص بػػراین الكػػل رفتػػػار تهػػاجمی را  ػػػدت دادص باعػػ  متلا ػػػی  ػػدف كػػػانوف . گػػردد، را دارد كػػه منقػػر بػػػه بػػركز ادػػػتلالات ركانػػی ك عصػػػشی می

 . ود تقاكز ك دودكتی می دانوادگی؛ افزایش دطر مقركح  دف، بركز متكلات قوایی،
در اغلد كتورهاا توسعه یافته صنعتی اگػر تػراكم میػزاف الكػل .  ود كاؿ و از مصاحشه  وندص در مورد رانندگی بعد از نو یدف متركب الكی س   

هایی كػه  راد در مػدؿهاا انقاـ  دص نػزد افػ آزمایش.  ود ك بالاتر با د از نرر قانونی، مست مكسوب می( كزنی)درصد  5/5 در دوف یك فرد 
  تػػا 5052درصػػد میػػزاف الكػػل در دػػوف متفػػاكت ك بػػین  كانمػػودگر راننػػدگی اسػػت نتػػاف دادص كػػه تكمػػل افػػراد بػػراا از دسػػت دادف كنتػػرؿ نسػػشت به

تػركب در بسیارا از منػاال حػد غیػر قػانونی مصػرؼ براسػاس میػزاف الكػل در دػوف تعیػین  ػدص ك رفتػار ك یػا توانػایی م. تغیر استدرصد م 5055
هػا ك  هاا زیاد فیزیكی، ركانی، رفاص اجتمػاعی ك اقتصػادا بػه دانوادص مصرؼ متركبات الكلی هزینه.  ود دوردص در حف  تعادؿ در نرر گرفته نمی

 (نیز مراجعه  ود . به فصل . )كند افراد جامعه تكمیل می
 

 مصرؼ سایر مواد تخدیر كنندص
كنػد كلػی تعػداد افػرادا كػه از  داركهػایی كػه نسػخه نویسػی نػدارد، بػه  لگی بعػد كػاهش پیػدا میسػا 2.اگر  ه مصرؼ سایر مواد مخػدر از سػن    

در این حالت بهتر است كه از مصاحشه  وندص سئواؿ   ود كه  ه مادص كیػا داركیػی بػه . ركد  كنند بالا می دصوص داركهاا ضد درد، استفادص می
بایػد توجػه دا ػت كػه در اغلػد .  ػود مقػدار ك نوبػت مصػرؼ ركزانػه آف از اك سػئواؿ می ك سػ س بعػد از بررسػی دارك. دهػد اك آرامش بیتػترا می

 . كند مواقع مصاحشه  وندص مصرؼ هر نوع داركیی را انكار می
 

 رفاص اجتماعی ك احساسی
عصشانی  غمگین بودف ك یا اف، مرو عزیز  مثل آمدص  در زندگی هاا پیش تر از بكراف متاسفانه ادتلالات عصشی  یوع فراكانی دارد ك حتی  ایع   

 .احتلالات جدا ركانی حالت یك سرما دوردگی ك یا تد مختصر را دارند مقایسه بااین حالات  در . بودف، است
 ،”اكضاع احواؿ دادلی  طورص؟“: كالاتی كه ممكن است به كت  متكل مصاحشه  وندص كمك كند عشارتند ازو بعوی از س   
آیػا در  “،  ”میتػونی راجػع بػه اكف بػا مػن بیتػتر صػكشت كنػی؟“، ”آدػرین بػارا كػه غمگػین بػودا ك گریػه كػردا كػی بػود؟”، ”كار تو دكسػت دارا؟“

تػواف  هػا می، در مػورد زف”هػر  نػد كقػت یكشػار ایػن حالػت عصػشی را دارا؟“،   ”دانوادص تػو افػراد دیگػرا كػه حالػت عصػشی دا ػته با ػند هسػت؟
آیػا كقتػی كػه اكضػاع “ ،  ”آیا هیچ پیش آمدص كه نتونی اصػلاً كػارا بكنػی؟“: انی ك افسردگی مطرح نمود، مثلسئوالاتی بیتترا در زمینه حالت رك 

، از مردهػا در زمینػه مصػرؼ متػركب الكلػی، افسػردگی، دتػم ك ” یػز بػرات مهػم نشا ػه؟ ك احواؿ دوب نیست هػیچ اتفػاقی افتػادص كػه دیگػه هیچ
كننػد رفػت ك آمػد ك  كننػد؛ ك یػا بػا دػود اسػلكه حمػل می كننػد؛ بكػ  ك دعػوا می ی كػه مػردـ مسػت میهای آیا در مكاف“ : كاؿ كنید مثلو تقاكز س

 . ”معا رت دارا؟
دانم، از اك بخواهیػد كػه  اگػر بگویػد نمػی. ساؿ آیندص دكست دارد كقا بودص ك  ه  غلی دا ػته با ػد 2از مصاحشه  وندص سئواؿ كنید كه براا    

دهػد ممكػن اسػت  پاسػخی كػه مصػاحشه  ػوندص می. تواف به صورت كتشی از جمع یك گركص افراد بزرگتػر نمػود نیز می این نوع بررسی را.  حدس بزند
هاا غیر كاقعی، مقدرنگرا، احساس پایاف یافتگی زندگی، عدـ توانایی  افسردگی، ناامیدا،  دا تن هدؼ: یكی از حالات ركانی زیر را رك ن كند

اا از رضػایت  ها نتػانه از ارفػی دیگػر ممكػن اسػت پاسػد. آرزكا فرار از كضعیت موجود، ك یا آرزكهاا مخػرباز نگاص به زندگی در این لكره، 
 . هایی براا آیندص با د داار مصاحشه  وندص از كضعیت موجود  ك دا تن انترارات مثشت ك ارح
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در حقیقت كقتػی .  با د هاا ددمات بهدا تی نمی برنامه ها براا جایگزینی كاركناف ددمات بهدا ت ركانی در باید توجه دا ت كه این توصیه   
هاا پیتػػگیرا بیتػػتر  اور مػػنرم صػػورت گیػػرد نیػػاز بػػه متػػاكرین آمػػوزش دیػػدص بػػه منرػػور اػػرح برنامػػه ایػػن نػػوع بررسػػی هػػا بػػه كسػػیله پرستػػنامه ك بػػه

 .متخ  می  ود
 

 هاا جنسی فعالیت
ه نكاتی اسػت كػه احتمػاؿ دارد كسػانی كػه بیتػترین مخػاارص را دارنػد كمتػر در مػورد دا تن ركابی جنسی ، از جمل ،مصرؼ متركبات الكلی مانند

این ركزها “: ترا گرفت مثل هاا صكی  گاهی اكقات ممكن است با ارح سئوالاتی انكرافی ك سادص  پاسد. صكشت كنند در این زمینه رفتار دود
) ، ” ناسػػی كػػه ایػػن نػػوع ركابػػی جنسػػی دا ػػته با ػػند؟ آیػػا تػػو كسػػانی را می. دان مردمػػی كػػه ركابػػی جنسػػی ناسػػالم ك غیػػر بهدا ػػتی دارنػػد زیػػاد  ػػدص

  ”اا؟ تو در كداـ یك از این نوع ركابی جنسی  ركت دا ته“س س سئواؿ كردف را ادامه دهید (.  ها دادص  دص را یاددا ت كنید پاسد
بیمػػارا التهػػاب لگػػن،  عقیمػػی ك سػػایر دسػػارات بػػافتی، از آثػػار . یػػردگ هػػا قربػػانی بیتػػترا میهػػاا مقػػاربتی نػػزد زف توجػه دا ػػته با ػػید كػػه بیمارا   

 . ها به همسراف دود هستند مردها اغلد كسیله انتقاؿ این بیمارا.  ها است جارا این نوع بیمارا
: الات عشارتنػد ازایػن سػئو . منرػور پیتػگیرا از انتتػار بیتػتر آنهػا اسػت ػود بػه سئوالاتی كه براا كت  متػكلات بهدا ػتی ركابػی جنسػی می   

؛  ادػتلاط تر ػكات جنسػی؛  دا ػتن ارتشػاط جنسػی بػا افػراد نػا آ ػنا كػه (بدكف كاپوت)حفاظ  دا تن جفت جنسی متعدد؛ دا تن رابطه جنسی بی
ممكن  سابقه ركابی جنسی آنها با دیگراف متخ  نیست؛ رابطه جنسی غیر اشیعی از راص مقعد، دهاف؛ تماس با زدم ك ذگیل دستگاص تناسلی كه

 مصاحشه  وندص ادلاؽ جنسی ی تتخی هدؼ از انقاـ این سئوالات بهدا ت. هاا مختل  با د است حامل كیركس هرپس، كیركس ك یا باكترا
 .تواند یك عفونت مرگشار مقاربتی را منتقل كند حتی یك  نوبت رابطه جنسی بدكف حفاظ می. است
آگػاهی از . دانوادص ك پیتگیرا از حاملگی سئواؿ كردص ك امكانات موجود را بػراا آنهػا  ػرح دادا ك همسراف آنها باید در زمینه تنریم از زف    

ایػن مطلػػد بػػراا زف هػػایی كػػه قػػشلاً متػػكلات بهدا ػػتی بػػاركرا دا ػػته ك یػا امكانػػات دػػانوادگی بػػراا دا ػػتن نػػوزاد جدیػػدا را ندارنػػد، بسػػیار مهػػم 
 . است
 

 دطر كسایل نقلیه موتورا 
 

  اا كه متركب الكلی نو یدص سوار می  ود؟ آیا مصاحشه  وندص هرگز به ما ین رانندص 
  كند؟ آیا مصاحشه  وندص بعد از نو یدف متركب الكلی رانندگی می 
  بینػی احتمػاؿ تصػادؼ ك بػركز  اا بػراا پیش كسػیله) اند؟  آیا مصاحشه  وندص ك یا دكسػت اك ادیػراً بػه دلیػل دػلاؼ راننػدگی جریمػه  ػدص

 (آسید در آیندص
   كاؿ ممكػن اسػت و بر حسد  رایی پاسػد ایػن سػ)آیا مصاحشه  وندص ك یا یكی از دكستاف نزدیك اك تصادؼ كسیله نقلیه دا ته است

 (رك ن كنندص دطر تصادؼ آیندص با د
  كند ، كلی رانندص ك مسافر را  كند؟ كمربند ایمنی از تصادؼ جلوگیرا نمی آیا مصاحشه  وند بدكف استفادص از كمربند ایمنی رانندگی می

 .كند  دگی آنها به دار  از ما ین جلوگیرا می مكافرت كردص ك از پرت

                                                           
ىای غیر قانوی و  در مورد بهترین روش و بهترین نوع سئوالاتی كو برای مصرف مشروبات الكلی، مواد مخدر و یا روابط جنسی ویا سایر فعالیت.  1
 .Sudman S, Bradburn NM :برای كسب اطلاعات بیشتری در این زمینو بو نوشتو. آور باید نمود اختلاف نظر زیادی وجود دارد ىای شرم اررفت

Asking questions. San Francisco: Jossey-Bass; 1982  and later editions  مراجعو شود . 
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  در اثػػػر دك ردػػػه ك  اهػػػارانػػػد؟  آسػػػید آیػػػا مصػػػاحشه  ػػػوندص موتورسػػػیكلت ك كسػػػایل نقلیػػػه متػػػابه را بػػػدكف اسػػػتفادص از كػػػلاص ایمنػػػی  می
-   راغ تصادؼ با كسایل نقیله دیگر ك بردورد با موانعی مثل تیر . دهد یل میها را تتكموتورسوارا رقم قابل توجهی از مقموع آسید

هػػاا دػػیس ك یػػا  ػػنی، از  هاا عمیػػل جػػادص، لیػػز دػػوردف در جادص انداز هػػاا جػػادص، سػػقوط در دسػػت ، حا ػػیه ك دیوارصهػػاهػػاا کنػػار جػػادص
كنػػد،  ص ایمنػی از آسػید هػػا صػورت ك مغػز جلػوگیرا میاسػػتفادص از كػلا. كنػد مخػااراتی اسػت كػه موتػور ك دك ردػػه سػواراف را تهدیػد می

 .  ود مغزا در اثر تصادؼ كسایل نقلیه اغلد غیر قابل درماف ك به مرو بیمارا منقر می اهاآسید
 

 مخاارات  غلی
 

  كند؟ آیا  ممكن است این متكل  هاا متابهی كه به دیگراف آسید هاا كارد كردص است، كار می آیا مصاحشه  وندص با ابزار ك ما ین
كارگراف لشاس ك كسػایل ایمنػی دادص  ػود؟  آیػا بایػد كػارگراف را بػراا  را با افزایش امكانات ایمنی بر ركا ما ین برارؼ كرد؟  آیا باید به

االاع از سابقه حواد  حین كار نزد گركص كارگراف، بهترین معیار بػراا )هاا متفاكتی از كار كردف با ما ین آموزش داد؟  یوصآ نایی با  
 (.بینی دطر آیندص براا فرد مصاحشه  وندص است پیش

  مخاارص  اك را بػهسػلامتی اسػت ژیكی كػه تقمػع حػاد یػا مػزمن آنهػا در بػدف ممكػن و آیا این كارگر با گرد ك غشػار، مػواد  ػیمیایی ك یػا بیولػ
 اندازد مواجهه  دارد؟

  كنػد ك آیػا در حػین كػار بایػد بػدف دػود را  ردانػدص ك بػراا مػدتی اػولاتی در همػاف حػاؿ  آیا این كارگر  بػار سػنگین بلنػد ك یػا حمػل می
ن اسػػت از اریػػل آمػػوزش  بػػاقی بمانػػد؟  ایػػن نػػوع حركػػات علػػت  ػػایع بػػركز آسػػید هػػا عوػػلانی ك اسػػتخوانی  ك نػػاتوانی اسػػت  كػػه ممكػػ

افزایش بػػودص ك   ػػیوع درد  كمػػر ك آسػػید هػػا  سػػتوف فقػػرات رك بػػه. كػػارگراف ك یػػا ایقػػاد تغییػػر كػػو كی در كسػػایل كػػار، پیتػػگیرا گػػردد
 هاا كوتاص مدت آموز ی پیتگیرا از عػوارض پتػت ك سػتوف فقػرات ها دكرص  بسیارا از كاردانه.  تواند به ناتوانی بیماراف منقر گردد می

 . كنند براا كارگراف تنریم می
 

 هاا اجتماعی پتتیشانی
 

یا  ند نفػر در دانػه هسػتند كػه اگػر بػراا یكػی از اعوػاا . كنند از مصاحشه  وندص باید پرسید كه در منزؿ آنها   ند نفر  بچه ك بزرو زندگی می
ها نگهػدارا دواهػد كػرد، اگػر  كه اگر مادر بیمػار  ػود  ػه كسػی از بچػه متكلاتی از قشیل این. اك كمك دواهند كرد  دانوادص متكلی پیش آید به

ك یػا احتیػا  دا ػت كػه پیغػامی بػراا كسػی بفرسػتد ك غیػرص از نكػاتی اسػت كػه بایػد مطػرح ك پػوؿ بػود بػیمثلًا سق   كه كرد، ك یػا دػانوادص موقتػاً 
 .سئواؿ  ود

فػر هسػتند كػه همچنین از مصاحشه  وندص باید سئواؿ  ود كه آیا كسی را دارد كه با اك دردؿ كردص ك احساسات دود را برایش بیاف كند؟  ند ن   
اسػت بایػد اك را بػراا ” هػیچكس“آنها اعتماد كافی كردص از ایتػاف االاعػات ك یػا راص ك  ػاص بگیػرد؟ اگػر در تمػاـ مػوارد فػوؽ پاسػد  تواند به اك می

ماعی، فػرد مصػاحشه  براا االاع از مكتوا ركابی اجت.  گونگی برقرارا ارتشاط با دیگراف ك ایقاد دكستی ك رابطه اجتماعی با آنها راهنمایی كرد
آیا در مقموع، افرادا كه هر ركز بػا آنهػا سػر ك كػار “، ك یا ”اكضاع ك احواؿ دادلی  طورص؟“ : وداین اریل مطرح نم كالاتی بهو تواند س كنندص می

اسػت  ” هػر دك“ پرستػیین معمػولاً پاسػد منصػفانه  نػ) ، ”امیدا هستند؟ كنند یا بیتتر باع  دردسر ك نا دارا افراد مثشتی بودص ك به تو كمك می
 (.  كالات دود تعادؿ آنها را متخ  كندو كه در این صورت مصاحشه كنندص باید با س
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 سایر افراد دانوادص سلامتیمتكلات 
 

هػػا نتػػاف دادص اسػػت كػػه متػػكلات پػػوكهشنتیقػػه . هاا اجتمػػاعی مناسػػد مراجعػػه داد را بایػػد بػػه درمانگػػاص بهدا ػػتی ك یػػا كاحػػد صمصػػاحشه  ػػوند
هػػاك سػایر ك متػكلات زنػػدگی  توانػػد حساسػیت سػایر اعوػاا دػػانوادص را بػراا ابػتلا بػه بیمارا تی حػل نتػدص هػػر یػك از اعوػاا دػانوادص میبهدا ػ

 .افزایش دهد
 

 امنیت منزؿ
 

) آزمػػایش  ػػدص اسػػت؟ تػػازگی دػػوبی نصػػد  ػدص ك بػػهاحتیػا  بػػه تعمیػػر دارنػػد؟ آیػػا دسػػتگاص آژیػرکش ك دكد دشػػر کػػن بػػه هػػا ك ایػػوافهػػاا پلػػهآیػا نػػردص
 (مراجعه  ود 6ك  .فهرست غربالگرا در فصل هاا درصورتی که در منزؿ کودکاف کم سن هستند به

 

 غربالگرا از اریل متاهدص
 صورت ظاهر ك رفتار

 .كند باید به نكات زیر نیز توجه دا ته با د در مدتی كه پز ك مسائل  یك فرد ك یا گركهی از افراد را بررسی می
 

  ؛(مراجعه  ود 1 لبراا تتخی  ك رسیدگی به حالات افسردگی به فص)هایی از افسردگی  نتانه كجود 

 آرامی؛ هایی از ترس، هیقاف ك یا نا هكجود نتان 
  هایی از اسكیزكفرنی ك یا ظاهر نامانوس؛ نتانهكجود 
   توجهی قرار گرفتن؛ هاا جسمی ك یا مورد بی از آزار یهای نتانهكجود 
   یی از ا كاؿ در تنفس؛ها نتانهكجود 
   سلامتیهاا ك یا رفتارهاا مرتشی با   سایر نتانهكجود. 
 
تػواف بػػه صػورت كتشػی بػػراا آنهػا مطػرح كػػردص ك یػا بػا دوانػػدف  كالات فػوؽ را میو در صػورتی كػه یػك گػػركص ار افػراد بػا هػػم مػورد بررسػی هسػػتند سػ   

 ػػود كػه  ػػمارص  اا دادص می هػػر یػك از  ػركت كننػػدگاف كرقػهدر  نػین صػػورتی بػه. سػئوالات بػراا آنهػػا مصػاحشه را بػػه صػورت دسػتقمعی انقػػاـ داد
هایی را   ػود كػه  یكػی از پاسػخیپس از دواندف هر سئواؿ  از آنها دواسته می.  ند پاسد در   دص است ،سئوالات ك در مقابل هر یك از آنها

هػػاا بزرگػػی، كػػه ممكػػن اسػػت  از گركص هػػادادصآكرا  جمػػع  ػػود کػػه مػػی ایػػن ركش باعػػ . كػػه بػػه كضػػعیت آنهػػا نزدیكتػػر اسػػت علامػػت گػػبارا كننػػد
 گیردتر صورت میسریعمكدكدیت سواد هم دا ته با ند، 

 

 ، آزمایتگاهی ك پیتگیرادرمانگاهیغربالگرا 
 

ارتشاط با   جغرافیایی،منطقه بكار گیرا فهرست زیر براا غربالگرا در هر . است سلامتیاین ركش غربالگرا بهترین كسیله براا تعیین متكلات 
 .، داردمنطقه ك كجود امكانات ك منابع لازـ براا اجراآف هاا  مردها ك زف سلامتیمتكلات 
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 گیرا قد ككزف اندازص
 

هػاا  توانػد بػه غلشػه سػایر بیمارا هػر یػك از ایػن حػالات می. براا تعیین  اقی مفرط ك یا فقر غبایی با ػد نخستاندازص قد ك كزف می تواند معیار 
 .بیانقامد

 
 اندازص گیرا فتار دوف

 
 دػوف افتػار پر دست آمػدص نتػانی از كجػود  اگر متوسی رقم به. بار اندازص گیرا كنید .فتار دوف مراجعه كنندص را در زماف توق  در درمانگاص    
میلیمتر جیػوص حػد نهػایی مقػاز، ك مػاكزیمم مسػاكا یػا بیتػتر  95نیمم مساكا یا بیتتر از   ك می 65 ماكزیمم  مساكا ك یا بیتتر از ) رد دا ت
بایػد فتػار دػوف بیمػار یػك هفتػه بعػد ك یػا بیتػتر بػراا بػار ( دهػد ، بػالا بػودف فتػار دػوف را نتػاف می 92نیمم مساكا یا بیتتر از  ك می 55 از 
 (.نیز مراجعه  ود 5براا بك  بیتتر به فصل . ) گیرا قابل اعتماد نیست گیرا براا تصمیم نوبت اندازص یك. گیرا  ود یگر اندازصد
 

 ماموگرافی
 

انقػاـ ایػن آزمػایش . بػار توصػیه  ػدص اسػت ساله  در ایالات متكدص آمریكػا سػالیانه یك 25-29این ركش تتخیصی سرااف پستاف براا زف هاا 
در صورت عدـ كجود امكانات مػاموگرافی، زف هػا در  . وی از نقاط دنیا به دلایل اقتصادا ك یا  یوع بسیاركم سرااف پستاف، عملی نیستدر بع

در  ،هػػا ایػػن ركش آزمػػایش در بسػػیارا از كتػػورها ك فرهنگ.  بایػػد از اریػػل معاینػػه بػػالینی پسػػتاف مػػورد آزمػػایش قػػرار گیرنػػد 25-15گػػركص سػػنی 
 (.سرااف پستاف مراجعه  ود 9به فصل . )گیردقرار میاستقشاؿ فراكاف مورد سیله پز ك زف صورت گیرد، صورتی كه به ك 

 
 پاپ اسمیر

 
از هػر زف بػالغ  . سػاؿ یكشػار آزمػایش  ػوند .تػا   هایی كه در سن فعالیت جنسػی هسػتند بایػد هػر در صورتی كه از نرر اقتصادا عملی با د زف

هػاا جنسػی متعػددا  درصػورتی كػه یػك زف جفت. متوالی اك كاملاً منفی نتدص، باید آزمایش پػاپ اسػمیر گرفتػه  ػود تا زمانی كه دك نوبت آزمایش
 . اور مرتد تكرار  ود دا ته با د این آزمایش باید به

 
 هاا پوستی زدم
 

سػانی كػه در معػرض آفتػاب  ػدید هسػتند بػه همچنػین بػراا ك. دنشاؿ آثػار تزریػل مػواد مخػدر در بػازكا اك با ػید كه بیمػار متوجػه  ػود بػه بدكف این
 (مشك  سرااف پوست مراجعه  ود 9به فصل .) دنشاؿ آثارا از سرااف پوست با ید

 
 سل
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ك یػػا    اا اسػػت كػػه بیمػػارا سػػل در آف  ػػیوع دا ػػته ك یػػا ادیػػراً ایػػن بیمػػارا نػػزد فػػردا از دػػانوادص در صػػورتی كػػه مصػػاحشه  ػػوندص عوػػوا از جامعػػه

همچنین باید نسشت به فعػاؿ  ػدف .  همكاراف اك تتخی  دادص  دص است، باید براا تتخی  سل مورد آزمایش قرار گیرد دكستاف ك یا یكی از
،  دارنػدهػاا مػزمن  ك یػا عفونت بػودص  اجتمػاعی هػاا نابسػامانیكسانی كػه د ػار فقػر غػبایی، متػكلات  ػدید زنػدگی،  آسید ها سلی گب ته نزد

 . توجه دا ت
 

 بهدا ت دهاف
 

سػرااف ك یػا نقػ   اا از ابػتلا بهتوانػد نتػانه هػاا مخػاای، كػه می دهاف مصػاحشه  ػوندص بػراا تتػخی  پوسػیدگی دنػداف، بیمػارا لثػه ك زدمدادل 
 . ود ایمنی با د، معاینه می

 
 هاا مقاربتی بیمارا

 
دهػد  بایػد مػورد معاینػه قػرار گرفتػه  از راص مقاربػت قػرار میهاا منتقله  عفونت   دف در معرض ابتلا به افرادا كه   یوص زندگی ك رفتار اف آنها را به

 .هاا مقاربتی آ نا نمود عفونت ایدز ك سایر بیمارا دطر ابتلا به علاكص براین، آنها را باید نسشت به. هاا لازـ از آنها بتود ك آزمایش
 

 سكته قلشی
 

سػالگی، در منػااقی كػه سػكته قلشػی  ػیوع فػراكاف  62الگی ك زف هػا از سػ 2.آزمایش تعیین مقدار كلستركؿ دوف در حالػت نا ػتا نػزد مردهػا از 
سػاؿ ك در صػورت كػم بػودف آف،  2در صورتی كه مقدار كلستركؿ بالا با ػد ایػن آزمػایش هػر . سالگی ادامه  یابد 52دارد، باید  ركع  دص ك تا 
لیتر دػوف اسػت بایػد بػراا كػاهش   گرـ براا هر دسػی میلی 555كسانی كه مقدار كلستركؿ دوف آنها بیش از .  ود در فواصل بیتترا، انقاـ می

كسػانی كػه میػزاف كػل  .  هاا ا شاع، اسػتفادص نكننػد دصوص  ربی آنها توصیه  ود تا از غباهاا پر ربی، به كلستركؿ دوف آموزش دادص  دص ك به
 .قرار گیرندداركیی هاا غبایی تكت درماف  توصیهلیتر دوف است باید علاكص بر   گرـ براا هر دسی میلی 565كلستركؿ دوف آنها بیش از 

 
 كزاز ك دیفترا 

 
هاا عمیػل  در صػورت بػركز زدػم ك ایقػاد بریػدگی. آكر كػزاز ك دیفتػرا تزریػل گػردد ساؿ یكشار باید یك كاكسن یػاد 5 در  ركع دكراف بلوغ ك هر 

 .آكر كزاز تزریل  ود باید ضد سم ك س س كاكسن یاد
 

 Bه اتیت 
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هػاا آف بػودص ك یػا دػوف   مثل آنهایی كه در تمػاس بػا دػوف ك یػا فراكردص ،براا افرادا كه در مواجهه زیادا با دطر هستند Bن ه اتیت تزریل كاكس
اا بػراا ابػتلا بػه سػیركز ك  گیر  ػایع بػودص ك دلیػل عمػدص صػورت همػه به Bدر منػااقی كػه ه اتیػت .  ػود  ػدت توصػیه می  ػود، به به آنهػا تزریػل می

 .تر را توصیه ك اجرا نمایند بهدا تی باید كاكسیناسیوف عمومی در سنین پائینهاا مراقشتد است، كاركناف سرااف كش
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 سرااف دستگاص گوارش
 

از مصاحشه  وندص سئواؿ  ود كه آیا رنگ مدفوع اك تیرص  ػدص اسػت؟ بعػد از . هاا دستگاص گوارش بود سرااف هاا بالینی باید مراقد كجود نتانه
 .گیرد سالگی باید آزمایش كجود دوف در مدفوع براا تتخی  سرااف ركدص فراخ ك معدص صورت 25
 

بلكه راهنمایی  براا كاركنػاف دػدمات بهدا ػت عمػومی . عنواف یك توصیه براا پز كاف تهیه نتدص است این فهرست سئوالات براا غربالگرا به
 . با د هاا بهدا تی براا مقااع مختل  عمر، می اراحاف برنامه استفادصك پز كی پیتگیرا ك همچنین جهت 

 
 
 
 

 سالگی 55 تا  52: سنین بالاتر. 5
 

 هاا بالاتر بهدا تی براا ساؿهاا برنامههاا  هدؼ
 

سػریعترین نسػشت ر ػد جمعیػت در دنیػا متعلػل بػه افػراد بػالاا صدسػاؿ بػودص ك بعػد از آف گػركص . ت دنیػا را دارنػدافراد مسػن سػریعترین ر ػد جمعیػ
در اػوؿ زمػاف، بػا غلشػه . در حقیقت تعداد افراد زندص ماندص تا این سن در اوؿ تارید بتر بسیار كم بودص اسػت. ساله قرار دارند 99تا  55سنی 
هاا عریمػػی كػػه دانػػش پز ػػكی،  ك امػػركزص بػػا پیتػػرفت. كاگیػػر، تعػػداد افػػراد مسػػن نیػػز رك بػػه افػػزایش رفتػػه اسػػتم مهػػهػػاا  هاا بیمارا گیرا بػػر همػػه

 52تر از   ػود كػه جمعیػت مسػن بینػی می پیش. دهنػد ما جمعیت قابل توجهی را تتكیل می“ همتهریاف مسن“دصوص فارماكولوا، كسد كردص  به

عنواف یك توصیه براا  این فهرست سئوالات براا غربالگرا به
بلكه راهنمایی  براا كاركناف ددمات . پز كاف تهیه نتدص است

 ستفادصابهدا ت عمومی ك پز كی پیتگیرا ك همچنین جهت 
 .با د هاا بهدا تی براا مقااع مختل  عمر، می اراحاف برنامه
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اعرمػػػی از دػػػدمات پز ػػػكی بخػػػود، متػػػكلات اقتصػػػادا، كسػػػرا دػػػدمات پز ػػػكی ك  سػػػاؿ در اػػػوؿ قػػػرف بیسػػػت ك یكػػػم بػػػا ادتصػػػاص قسػػػمت
 .هاا ادلاقی را براا كتورهاا توسعه یافته ك در حاؿ توسعه ایقاد نماید بكراف
 
رفت بػا پیتػ. گسترش  است افزایش  این بخش از جمعیت دنیا رك به براا پاسخگویی به نیاز جمعیت رك به” پز كی سالمنداف“ر ته تخصصی    
عنواف امػرا اشیعػی  متخ   دص كه بسیارا از باكرهاا ما در زمینه سن پیرا، كػه بػه ،"اد سالمنداف" هاا مختل  ادهدر  یپوكهتهاا برنامه

در حقیقػت افػراد سػالمند بػیش از هػر  .  ػود  یابػد تنػوع ترػاهرات اك نیػز بیتػتر می  ه كه سن انساف افػزایش می هر. تلقی می  دص، نادرست است
 . دهند هاا فیزیكی، ركانی ك اجتماعی نتاف می كص سنی دیگرا تنوع توافگر 
بنػابراین هػدؼ بهشػود . تادیر انػدادت هػاا فیزیكػی، ركحػی ك زنػدگی اجتمػاعی، بػه تػواف بػا فعالیت كاهش تدریقی تواف انساف به دلیػل سػن را می   

 .هاا باقیماندص عمر هر انساف است ساؿ گی دادف، در حد امكاف، بهسالمنداف اولانی كردف نامكدكد زندگی آنها نیست بلكه زند  سلامتی 
آف كسػیله از جػبب بػیش از انػدازص دػدمات پز ػكی بػه كسػیله سػالمنداف كاسػت، كوتػاص كػردف مػدت زمػاف آدػرین تػواف بػههایی كػه مػی یكی از راص   

اور مسػػتقل  تػػا آدػػرین ركزهػػاا عمػػر از دػػود  ك بتواننػػد بػػهدر اینقػػا هػػدؼ آف اسػػت كػػه افػػراد تػػا حػػد ممكػػن فعػػاؿ بػػودص . بسػػترا  ػػدف آنهػػا اسػػت
كلػی . ددمات فتػردص پز ػكی دارنػد را كوتػاص كػرد اور قطع، ممكن است بتواف مدت زمانی كه آنها نیاز به از این اریل ، الشته نه به. نگهدارا كنند

کػه تػواف فػردا آنهػا کػاهش یافتػه ،  احساس   غلشه این  ك آنهاههاا كارد  دص باز آسید  تواند،می این اهداؼدر هر صورت موفقیت در رسیدف به
 .، کم نمایدتكلیل رفتن تواف فردا  پرستاراف ك افراد دانوادص آنهاك همچنین از 

ا كاؿ مطرح است كه، در زمانی كػه منػابع لازـ بػراو همیته این س. اور دائم مورد بك  ك جداؿ است هزینه زیاد ددمات پز كی  سالمنداف به   
هػػػا؟ كودكػػػاف هػػػاا جمعیتػػػی داد؟ افػػراد سػػػالمند؟ نوجػػػواف هػػػاا پز ػػػكی جامعػػه ناكػػػافی اسػػػت، الویػػػت را بایػػػد بػػه كػػػداـ یػػػك از گركص رسػػیدگی بػػػه نیاز

هاا پز ػكی ك بهدا ػتی بایػد بػه كسػانی دادص  ػود كػه، صػرفنرر از سنتػاف، پػوؿ كػافی بػراا دریػد  هاا باردار؟ یا بهترین مراقشتالخلقه؟ زف ناق 
 .دارند آف
هاا آدػػر  درصػػد از هزینػػه متوسػػی پز ػػكی یػػك فػػرد بػػراا تمػػاـ عمػػر در سػػاؿ 5 دهػػد كػػه حػػدكد  گػػزارش كار ناسػػاف اقتصػػاد پز ػػكی نتػػاف می   

هاا مولػدا را در پػیش دارد  تواند ددمات پیتگیرا  نسل جػوانترا كػه سػاؿ  ه مقدار از منابع مالی ك انسانی موجود را، كه می.  ود مصرؼ می
 سالمند، هزینه كرد؟یک نفر ، باید براا ادامه، مثلًا، یك ساؿ دیگر از زندگی کند  تامین
 
 
 
 
 
 
 
آیػا .  گػردد هاا مهػم بػودف مسػایل بهدا ػتی فػرد ك یػا اجتمػاع مطػرح می  زمینه تاكید مراقشت از سػالمنداف، بیتػتر از دیػدگاصبك  اقتصادا در    

هػاا  سػاله بسػترا  ػدص در بخػش مراقشت 25ساله هزینه می  ود، به هماف اندازص كه براا یػك فػرد  15یك فرد  ،آنچه كه براا زندص نگاهدا تن
هاا  هاا  اكرتوپػدا  كسػتگی ساله ایػدزا، ك یػا بػراا پردادػت هزینػه 5.قلشی، ك یا براا حف  ك مراقشت از یك بیمار كیوص قلد به علت سكته 

در اثػر تصػادؼ،  مصػرؼ مػی  ػود، مفیػد اسػت؟ در پاسػد بػه ایػن سػئوالات  بلافاصػله  مسػائل ادلاقػی ك   سػاله 5 استخوانی متعػدد یػك جػواف 
 . اقتصادا مطرح می  ود

سػالگی سػن  52در كتػورهایی كػه . كننػد هػاا فیزیكػی، ركانػی ك قػدرت تولیػد دػود را حفػ  می اد مسن هنوز تا یك دهه دیگػر تواناییاغلد افر    
متػػاغل دیگػرا كػػه اغلػػد نیػػركا  كلػی تعػػداد قابػػل تػوجهی از ایػػن بازنتسػػتگاف به. كننػػد گی اسػػت بسػػیارا از افػراد دػػود را بازنتسػػته می بازنتسػته

كردف   اولانی ،سالمنداف از تامین یک زندگی سالم برااهدؼ 
نامكدكد زندگی آنها نیست بلكه زندگی دادف، در حد امكاف، 

 .ماندص عمر هر انساف استهاا باقی ساؿ به
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كارهاا كتػاكرزا  در منااقی كه كتاكرزا ركا  دارد مردها ك زف ها در حد تواف جسػمی دػود بػه. پردازند را لازـ دارد، می جسمی ك ركانی كمترا
 . دهند ادامه می
سالمنداف، باید به این نكته توجه دا ػت كػه، بػردلاؼ تصػور عمػومی ك فػردا، امكانػات زیػادا بػراا سلامت  تیقه آنكه، در بك  مربوط بهن    

مػػثلاً ممكػػن اسػػت در جػػوامعی كػػه . هػػاا اقتصػػادا، اجتمػػاعی ك یػػا بػػین فػػردا ایػػن بخػػش از جمعیػػت بػػراا دػػانوادص ك جامعػػه، كجػػود دارد همكارا
هػایی با ػد، در اینقػا اسػت كػه تقربػه ك حوصػله مػادر  مادراف جواف  ا تغاؿ دار  از منزؿ دارند،  سرپرستی ك نگهػدارا از كودكػاف  د ػار كمشود

تواف گفت كه دػدمات  ها میبسیارا از متكلات امركزا كودكاف ك جوافبا توجه به. ها را بنمایند تواند جشراف این كمشود ها می پدر بزرو ها ك بزرو
اور قطػع  ، ك بػهبدهػدهػا، بزرگتػرین دػدمت اقتصػادا ك اجتمػاعی اسػت كػه یػك نفػر ممكػن اسػت بػه جامعػه دػود  ها ك پدر بزرو مقانی مادر بزرو

 .ریاف سالمند انكار ناپبیر استهددمات اجتماعی، ركحی ك فرهنگی همت هاابهرصاهمیت . هاا زیاد دیگرا نیز آكرد ر این زمینه مثاؿتواف د می
توانند به افراد سالمند كمػك كننػد تػا آنهػا اهمیػت كجػود دػود را درؾ كػردص ك كو ػش نماینػد تػا نیػاز آنهػا بػه   گونه مسوكلین ددمات بهدا تی می

 فنی كمتر گردد؟   ز كی پیچیدصددمات پ
 

 ها در این ساؿ سلامتیمهمترین متكلات 
 روم
در اغلػػد  . سػػنی، اسػػتاز یػػك جمعیػػت همگػػركص ا فػػراد میانسػػاؿ زنػػدص مانػػدص سػػن مانػػدص از هػػاا بػػاقیسػػاؿ  ،از اسػػت زنػػدگی عشػػارت امیػػد به   

سػػالگی  52سػاؿ اسػت ك در نتیقػه بػیش از نیمػی از مػوارد مػرو  از  52ؿ صػفر بػیش از زنػدگی در سػاكتػورهاا توسػعه یافتػه اقتصػادا امیػد بػه
ایػن كاقعیػت نتػاف . بنػابراین دلایػل مػرو در ایػن بخػش از جمعیػت  بػر سػایر دلایػل مػرو در كػل جامعػه غلشػه دواهػد دا ػت. افتػد بعد اتفاؽ می به
اور جداگانه، همػانطور كػه در ایػن كتػاب  وانی در جامعه را براا هر مقطع سنی بههاا پیتگیرا باید دلایل مرو ك نات دهد كه براا ارح برنامه می
 . آف پردادته  دص است، بررسی كرد  به
اور یكساف، بر ركا گػركص  با توجه به بیاف فوؽ تعقد آكر نخواهد بود كه كقتی بار میزاف مرو داـ، در كتورهاا پیترفته ك در حاؿ توسعه به   

در ایػن  ها، عوارض ریوا ك پنومونی، از دلایل عمدص مرو  هایی از قشیل سكته قلشی، سكته مغزا، سرااف  ود،  بیمارا وار میسنی افراد مسن است
 . د بوداهدو گركههاا سنی 

سػالگی میػزاف مػرو بػراا تمػاـ دلایػل نػزد  6.سػالگی تػا  56در اغلػد كتػورهاا جهػاف از .  ػودسرعت میزاف مرو با افػزایش سػن بیتػتر مػی   
هػػزار نفػػر، بػػه  ػػكلی كاضػػ   55 میػػزاف مػػرو مردهػػا در هػػر دهػػه،  بػػراا .   ػػود هاا بعػػدا عمػػر دك برابػػر می مردهػػا ك زف هػػا در هػػر یػػك از دهػػه

 .ها استبیتتر از میزاف مرو نزد زف
هػاا قلػد ك عػركؽ  بیمارادر اغلد كتورهاا جهاف میػزاف مػرو بػراا تمػاـ . در هر دهه از عمر میزاف مرو براا بعوی از دلایل بیتتر است   
سػرعت افػزایش میػزاف مػرو . رسػدبرابػر مػی 2تا  6بعد نیز به  سالگی به 12سالگی بودص ك از سن  22برابر میزاف آف در  .تا  5سالگی  52در 

هػاا سػراانی نیػز   رامػرو در اثػر انػواع بیما.  هػاا قلشػی اسػت سػالگی متػابه بیمارا 22نیػز از بعػد از ( سكته مغػزا)عركؽ مغزا   در اثر بیمارا
دهه  6یا  .دهد كه میزاف مرو در  ها نتاف می این دادص.  ودبعد نیز دك برابر قشل می سالگی به 52دك برابر  دص ك از  52تا  22هاا بین ساؿ
 . ود برابر بیتتر می 2 تا  5 آدر عمر 

 :كند حقیقت مهم را فاش میاین االاعات در زمینه افزایش سرعت میزاف مرو در دكراف سالمندا سه    
  پبیرا سالمنداف افزایش سرعت آسید 
  ها  این نػوع برنامػه.     تواف كسد نمود ها در دكراف قشل از پیرا می هاا پیتگیرا از بیمارا  هاا باالقوص اجتماعی كه از برنامه كرا بهرص

 .تادیر اندازد هاا دكراف سالمندا را به تواند بركز بیمارا می
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  دػدمات دػاص  هاا اػولانی قشػل از مػرو نیػاز بػه هاا پز كی ك نگهدارا سالمنداف بیمار ك ناتواف كه براا ساؿ بسیار زیاد هزینهافزایش
 .  هاا سالمنداف دارنددر دانوادص ك یا دانه

 

 ها هاا عمومی ك ناتوانی بیمارا
 
تػواف كارهػاا زیػادا  دانیم كػه می امػركزص مػا مػی.   ػوند اا متفػاكتی میهػ هػا ك ناتوانی ها قشػل از مػرو د ػار ناراحتی بسیارا از سالمنداف ساؿ   

هػا ك ابػتلا بػه  ك ناتوانی هػاایػن نػوع آسػید. ها كاهش یافته ك یا حتی از بركز تعدادا از آنها جلػوگیرا كػرد انقاـ داد تا بسیارا از این ناراحتی
 .هاا دیگر، دلیل مرو افراد مسن است بیمارا
از  55 بػه  .5 هػا بػه نسػشت تعداد زف. هاا سنی بودص است كمتر از سایر گركص  995 ساؿ دنیا تا ساؿ  55تر از  نتعداد جمعیت مس   

درصػد از  92تا  55بین . مردها بیتتر ك ادتلاؼ نسشی دلایل ناتوانی بر اساس جنس، بسیار كمتر از این ادتلاؼ نزد میانسالاف بودص است
هػاا كاگیػر، متػكلات قشػل ك  در مقموع میزاف ناتوانی در اثر بیمارا. هاا غیر كاگیر است ارتشاط با بیمارا هاا ناتوانی در تماـ دنیا در ساؿ

ا تقلیػل سػاؿ ك بیتػتر  55درصد بػراا گػركص سػنی  5ساؿ  به  6هاا سنی صفر تا  درصد براا گركص 65حین حاملگی ك كمشودهاا غبایی از 
 2/5سػػاؿ بػػه  6درصػػد بػػراا گػػركص سػػنی صػػفر تػػا  5 ك ضػػربات دػػارجی منقػػر بػػه نػػاتوانی، از  در همػػین زمینػػه تػػاثیر تمػػاـ آسػػید هػػا. یابػػد می

 Murray and Lopez, Annex Tableدلیل نػاتوانی از پوكهتػها  هاا از دسػت رفتػه بػه سػاؿ. )رسػد بشالا، می 55درصد براا گركص سنی 

 (گرفته  دص 8
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 .سراسر دنیا هستندهاا غیر كاگیرا كه دلیل عمدص ناتوانی در  بیمارا
 مسن انزد مردها

   (هاا مزمن مسدكد كنندص مقارا تنفسی بیتتر از انواع بیمارا) بیمارا هاا دستگاص تنفسی، 
  ك (بیتتر سكته قلشی ك مغزا) هاا قلشی عركقی  بیمارا ، 
  هاا عصشی  بیمارا ( بیتتر زكاؿ عقلdementia) 
 

 هاا مسننزد زف
  (هاا  دید بیتتر زكاؿ عقل ك همچنین افسردگی) هاا عصشی  بیمارا، 
   (هاا مزمن مسدكد كنندص مقارا تنفسی بیتتر از انواع بیمارا) هاا دستگاص تنفسی بیمارا، 
  ك (بیتتر سكته قلشی ك مغزا) هاا قلشی عركقی  بیمارا ، 
  از دست دادف بینایی به دلیل كاتاراكت ك گلوكوما 
 

هاا   هاا ناتوانی در اثر آنها كمتر از بیمارا هاا سالمند است كلی ساؿاز دلایل عمدص مرو مردها ك زف ها سرااف
 .با د فوؽ می
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 عوامل دطر براا دلایل مهم مرو ك ناتوانی
   یػػا پنومػػونی ك / سػػیگار كتػػیدف یكػػی از دلایػػل بسػػیار مهػػم بػػركز حملػػه قلشػػی، سػػكته مغػػزا، انسػػداد مػػزمن مقػػارا تنفسػػی، برنتػػیت ك

هػػا ك ادػػتلالات را افػػزایش دادص ك نػػوع مػػرو  در حقیقػػت سػػیگار كتػػیدف زمینػػه ابػػتلا بػػه انػػوع بیمارا. ها اسػػت بسػػیارا از انػػواع سػػرااف
 . ترؾ سیگار. یك راص براا پیتگیرا از دطر سیگار كتیدف كجود داردتنها . كند انساف را متخ  می

  ایػن نػوع رژیػم غػبایی دطػر . بػرد ها را بػالا می رژیم غبایی پر  رب دطر ابتلا به سرااف كولوف ك پركستات ك احتمالاً سایر انػواع سػرااف
 .ٍ كند ا است، فراهم میهاا قلشی ك مغز  سكتهرا، كه زمینه ساز ابتلا به گیسردر ابتلا به اسكلركز

  هاا قلشػػی   بػػركز حملػػهافػػزایش فتػػار دػػوف ، در اثػػر دػػونریزا ك یػػا انسػػداد مقػػارا رگػػی، در ایقػػاد سػػكته مغػػزا نقتػػی عمػػدص دا ػػته، بػػه
راص حل این متكلات پائین آكردف فتار دوف  از اریػل درمػاف ك تغییػر . رساند هاا نیز آسید می كلیهكمك كردص ك در موارد  دید به

 .در  یوص زندگی است
  اصػػػطلاحاً  )هػػایی بػػا كزف مخصػػوص كػػم كزف زیػػاد باعػػ  افػػزایش فتػػار دػػػوف ك كلسػػتركؿ. آكرد  ػػاقی مفػػرط بػػه قلػػد ك ریػػه فتػػػار مػػی

سػرااف كولػوف، كلیػه ك انػدكمتر نػزد  دطػر ابػتلا به.  ػودبیمارا قنػد را نػزد بػالغین سػشد مػی  دص ك ابتلا به(  ود كلستركؿ بد نامیدص می
.  ود ها می هاا پائینی بدف منقر به آرتریت مفاصل این انداـ فتار زیاد بر مفاصل انداـ.  یابد  اقی مفرط نیز افزایش میمشتلا به افراد

 .حل این متكلات با كاهش كزف ك انقاـ كرزش منرم ك كاهش مقدار كالرا دریافتی ركزانه، عملی است
 

 پیتگیرا از دلایل عمدص مرو ك ناتوانی
مكػرر  بػه اػورهاا ادیػر  بررسػی. دػدمت دػود بگیرنػد توانند عوامل پیتگیرا كنندص را به هاا سنی نیز می صكی  است كهٍ حتی پیرترین گركصاین    

ادیػراً  پوكهتػیعنػواف مثػاؿ یػك برنامػه بػه. براا دكراف سالمندا دارد ، ود از آنچه كه تصور می افوائدا بسیار فراتر  ،نتاف دادص كه كرزش منرم
اور تصػادفی انتخػاب كػردص  كردند ك گركهػی دیگػر زنػدگی سػاكنی دا ػتند، بػه ساله را كه گركهی از آنها راه یمایی می 19تا  15تعدادا از افراد  

هاا  یافتػه. درصػد افػزایش دهنػد 55گیرند تا  اند كه میزاف حداكثر اكسیونی كه می هفته توانسته 55كردند بعد از  گركهی كه راه یمایی می.  است
دهنػد، بسػیار مهػم  درصد از ماكزیمم اكسیوف دریافتی دػود را هػر سػاؿ از دسػت می  سالگی بشعد  5.این پوكهش از این نرر كه اغلد افراد از 

 .براا سالمنداف با د هادر حقیقت قدـ زدف ممكن است یكی از بهترین ا كاؿ كرزش. است
فراكانػػی در  صدهػػد، بهػػر  هایی كػػه تكمػػل ك مقاكمػػت آنهػػا را افػػزایش می دصػػوص برنامػػه هاا كرز ػػی ، به هتواننػػد در اثػػر اجػػراا برنامػػ افرادمسػػن می   

 6هاا همگػركص سػنی میػزاف  كسػتگی لگػن نػزد آنهػایی كػه ركزانػه كمتػر از در دسته بزرگی از زف. جهت بهشود كضعیت بهدا تی دود كسد كنند
نتیقػه ایػن نػوع فعالیػت فیزیكػی . انػد سػاعت ك بیتػتر ركا دك پػاا دػود بودص 6آنهایی بػودص كػه  اند دك برابر  ساعت از دك پاا دود استفادص كردص

عػلاكص . دهػد تنها زماف مرو را به عقد میرانػد بلكػه دطػر سػقوط را كػاهش دادص از نػاتوانی جلػوگیرا كػردص ك  ػور ك نتػاط زنػدگی را افػزایش مینه
 . هاا سنگین مفید بودص ك دطرات آنها نیز كمتر است ازص كرزشهماف اند هاا آراـ به براین، متخ   دص كه كرزش

 
 :كنند هاا كرز ی متفاكتی نو ته ك منتتر  دص است كلی اغلد آنها نكات زیر را توصیه می دستورالعمل

  نوبت یا بیتتر صورت گیرد، 6اا  كرزش كردف باید منرم بودص ك بهتر است كه هفته 
  گیرد كه حركات تنفس ك قلد افزایش یابد،  صورت یاریق حركات كرز ی باید به 
   دقیقه ادامه دا ته با د، 5.تا  55كرزش كردف باید بین 
  ایػد، ك یػا ركا سػینه،  ػانه، گػردف ك یػا  اگر حركات كرز ی  ما آف اندازص  دید  دص كه حػرؼ زدف متػكل  ػدص، بػه نفػس نفػس افتادص

 .ات دود را آراـ نمائیدكنید، حرك فتار ك یا درد می. بازكا  پ احساس سنگینی
                                                           

1. Carlson JE, Ostin GV, Black SA. et al. Physical activity as prevention. Behav Med 1999;2:157-168 
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. دوردف غباهاا متنوع تامین كنندص دامنه كسیعی از مواد غػبایی اسػت. یك عامل مكافرت كنندص دیگر استفادص از رژیم غبایی بهدا تی است   
گو ػت  . تفادص كػرددار، مػواد لشنػی كػم  ربػی ، اسػ هاا مختلػ ، حشوبػات ك غػلات سػشوس در صورت امكاف باید ركزانه از سشزیقات، میوص، سالاد

بػراا سػػلامت  كزف بػدف بایػد.  هػایی كػػه در حػرارت اتػاؽ جامػد هسػتند پرهیػػز نمػود كػم  ربػی در حػد متعػادؿ بایػػد دػوردص  ػدص ك از مصػرؼ  ربی
بػػدف   افػػراد مسػػن در ایػػاـ كمشػػود مػػواد غػػبایی بایػػد بػػراا حفػػ  كزف اشیعػػی دػػود مقػػدار كػػافی كػػالرا را به. نگهػػدارا  ػػود  یدر حػػد مناسػػش  ریسػػتن
 . هاا گیاهی را نیز باید به جیرص غبایی اضافه نمود ینیفهرست غباهاا گفته  دص در فوؽ، پركت افزكف بردر صورت امكاف . برسانند

 
 ها  عولات ك استخواف

. سػالمنداف اسػتاسػتخوانی -هاا استخواف لگن ك ستوف فقػرات از عػوارض عوػلانی به همراص  كستگی( استئوپركز)آرتریت ك پوكی استخواف    
آرتریػت، كػه .  با ػد هػاا مسػن در كتػورهاا بسػیار پیتػرفته، میدصوص نػزد زف این دك حالت از مهمترین عوامل ناتوانی ك مكدكدیت حركت، به

ها  وافهاا غوركفی مفاصل  ك تغییر  ػكل اسػتخ تكلیل رفتن  بافت ود در دراز مدت به هاا ااراؼ آف ایقاد می در اثر التهاب مفاصل ك بافت
هػػر دك نػػوع آرتریػػت، اسػػتئوآرتریت ك . كنػػد را گرفتػػار می ،پتػػت ك گػػردف ؛ها پػػا ك سػػاؽ ؛بػػازك ؛ایػػن نػػاراحتی اسػػكلتی، مفاصػػل دسػػت. انقامػػد می

ئػل مهػم آرتریػت  از دلا.   ود برابر ك یا بیتتر از مردها ایقاد می .ها در حد این حالت نزد زف.  ركماتوآرتریت، نزد سالمنداف بسیار  ایع است
 .با د مكدكدیت حركت نزد سالمنداف در كتورهاا پیترفته می

 
 آرتریت

هاا دػودا را نتػنادته ك آنهػا را بػه  این معنی كه نراـ ایمنیت بػدف سػلوؿاست به” دود ایمنی“آرتریت یك بیمارا  ظاهراً آرتریت حقیقی یا ركماتو
هاا دودا منقر به التهػاب سػلولی  ػدص ك بعػد از  سلوؿاین حمله نراـ ایمنی به. دهد بدف مورد حمله قرار می عنواف عوامل پاتولویك كارد  دص به

 .یابد ها به صورت یك بیمارا مزمن تراهر می ها ك ساؿ ماص
یػك عامػل ژنتیكػی بػه . از آف كجػود نػدارد سػط  اكؿعلت اصلی ایقاد این نػوع آرتریػت متػخ  نشػودص ك در نتیقػه رك ػی نیػز بػراا پیتػگیرا    

هػاا  یكػی از ركش. دهػد هاا بػالینی بیمػارا را تخفیػ  می هػاا پیتػگیرا از حػاملگی نتػانه هػا ، مصػرؼ قرصركماتوآرتریت است ك نػزد زف همراص
مصرؼ داركهاا ضد التهاب غیر استركئیدا بػراا كػاهش التهػاب، درد ك تػد اسػت، گفتػه ( سط  دكـپیتگیرا  ) پیتگیرا از پیترفت بیمارا 

بػه سػایر  ایراد آسیدمقدار مصرؼ این داركها باید، براا جلوگیر از بركز . انقامد هاا مفصلی می بافت هااآسیدافزایش ها به نتانه دص كه این 
 . هاا بدف، تكت كنترؿ با دبافت
قػػاكر مفاصػػل، درد ك سػػفتی سػػردی پوسػػت م. یابػػد تر ایػػن بیمػػارا بػػودص ك میػػزاف  ػػیوع آف  بػػا بػػالا رفػػتن سػػن افػػزایش می ارتریت نػػوع  ػػایع اسػػتئو   

مفاصػل ك یػا فتػارهاا زیػاد ك هاا كاردص بػه رسػد كػه ضػربه نرر می بػه. هاا اصلی این نوع آرتریت است هنگاـ صش  ك درد  شانه از نتانه مفاصل به
بػه مفاصػل، نیػز ایقػاد آنػرا   ػاقی مفػرط، بػه دلیػل بػار اضػافی تكمیػل  ػدص. آنها از عوامل ایقػاد بسػیارا از مػوارد ایػن نػوع آرتریػت با ػد مكرر به
هػاا كرز ػی مناسػد  نیػز  تمرین. عوامػل فتػار بػر ركا مفاصػل كاسػته  ػدص ك یػا براػرؼ گردنػداز بایػد  سط  دكـ براا پیتگیرا . كند تسهیل می

  ود تا قدرت ارتقاعی مفاصل ها باید  آراـ بودص ك ركزانه انقاـ  این تمرین.  تواند از اریل كاهش درد ك ناتوانی، عامل پیتگیرا كنندص با د می
 كلی قابل توجه میػزاف درد ك مراجعػه بػه  براا آرتریت تنریم  دص ك نتاف دادص كه استفادص از آف به ”درمانی-دكرص آموز ی دود“یك .  ترمیم یابد

 .  دهد دكتر ك بسترا  دف در بیمارستاف را كاهش می
 توانند اا می كار ناساف بهدا ت حرفه. افزایش است به  دت رك در سراسر دنیا به نیتخواهاا عمومی ك فردا آرتریت ك سایر عوارض اس هزینه

                                                           
1. Lorig  KR, Sobel DS, Stewart AL, et al. Evidence suggesting that a chronic disease self-management program can 

improve health status while reducing hospitalization: a randomized trail. Med Care 1999;37:4-14 
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هاا كمػر ك  كه در ارتشاط با حركت ك فتار كاردص بر مفاصل ك مهرص  ها،آسیداز اریل اصلاح   رایی ك كسایل كار از بركز بسیارا از این نوع    
 . پیتگیرا كنند ، ردش ستوف فقرات است

 
 فپوكی استخوا

سالگی بشعد نزد زف هػا ك مردهػا  ػیوع بیتػترا یافتػه  ك عكػس بػردارا از قسػمت پػائینی سػتوف فقػرات تقریشػاً  تمػاـ زف  52این عارضه  از سن    
.  ػوندسادگی  كسته مػی كند كه به ها آنها را آف اندازص ضعی  می كاهش كلسیم استخواف. اا از استئوپركتز دارد ساؿ نتانه 12تر از هاا مسن

اغلػػػد .  ػػود متفػػػاكت اسػػػت  كسػػتگی اسػػػتخواف ك نػػػاتوانی دائمػػػی میزمػػین دػػػوردگی در اثػػػر پوسػػیدگی اسػػػتخواف بػػػا زمػػػین دػػوردگی كػػػه منقػػػر بػػػه
 .افتد هاا در اثر پوسیدگی استخواف در بازكها، پاها، استخواف لگن ك ستوف فقرات اتفاؽ می  كستگی

 
مصػػرؼ ( .)كجػػود مقػػدار كػػم كلسػػیم در رژیػػم غػػبایی، ( 5)نػػدگی سػػاكن ك بػػدكف تكػػرؾ، اا ازز  دا ػػتن   ػػیوص(  ) .عوامػػل دطػػر پػػوكی اسػػتخواف

 .هاكاهش استركژف در زماف یایسگی نزد زف( 6)ددانیات، 
 

(  . )پػػوكی اسػػتخواف زمػػانی مػػوثر اسػػت كػػه بػػه اػػور مسػػتمر ك از اكائػػل دكراف زنػػدگی اجػػرا  ػػود  از هػػاا پیتػػگیرا راص  .پیتػػگیرا پػػوكی اسػػتخواف
كقتػػی كزف بػػدف بػػر . نا ار  كزف بػػدف را تكمػػل كننػػد، مثػػل قػػدـ زدف یػػا دكیػػدف، مفیػػد اسػػت هػػایی كػػه هنگػػاـ اجػػرا پاهػػا بایػػد بػػهم، كرزشكرزش مػػنر
 ػػدص  ك بػػا قػػوا  ػػدف عوػػلات پػػا، از زمػػین دػػوردگی نیػػز جلػػوگیرا  سػػشد در  ػػشكه اسػػتخوانی را  ػػود  فتػػردگی كلسػػیمها تكمیػػل مػػی اسػػتخواف

.  نا براا قلػد ك ریػه مفیػد اسػت كلػی تػاثیر نػا یزا در پیتػگیرا از پػوكی اسػتخواف دارد. تر از نتستن است یار مفید ود؛ حتی ایستادف بس می
 .تواف به مصرؼ استركژف نیز توجه كرد در صورت توصیه پز ك می( .. )اندازص كافی كجود دا ته با د در رژیم غبایی باید كلسیم به( 5)
 

تر بػػودص  ك بایػػد بػػه پیتػػگیرا از ایػػن حػػواد  نیػػز  بػػدنی در سػػن پیػػرا  ػػایع اهػػاوردف ك بػػركز سػػایر آسػػید ػػوف زمػػین دػػ .هاا مكیطػػی پیتػػگیرا
 :رسدنرر می پردادت توجه به نكات زیر ضركرا به

 
  هایی كه سرا یشی كیا پله هست باید نور كافی كجود دا ته با د، در مكل 
  ها باید نردص كجود دا ته با د، در كنار پله 
  ود باید نصد گردد، دادل كاف  كیا زیر دكش حماـ نوارهاا زبر كه مانع از زمین دوردف میدر سطوح  
    ها باید از موادا با د كه به هنگاـ دیش  دف لغزندص نشا د،هاا سادتماف پوش  ك 
 ود نصد گردد،هاا مستككم كه از آنها به عنواف دستگیرص  استفادص می در حماـ باید میله  
  ها نشاید در زیر پا لغزندص با د، فرش 
  كرزش منرم براا قوت گرفتن پاها ك حف  تعادؿ باید صورت گیرد. 
 

سػػوزا بكػػار بػػردص ك همػػوارص  هػػاا لازـ را بػػراا جلػػوگیرا از آتش گیػػرد بایػػد احتیاط درصػػورتی كػػه گػػرـ كػػردف منػػزؿ ك پخػػت ك پػػز بػػا آتػػش صػػورت می
. سػهولت صػورت گیػرد دار  بایػد به ها به فرار از تماـ اااؽ.  نتانی را در دسترس دا ت هاا آنش ك سوؿكسائل اافاء حریل مثل آب، ماسه ك یا  

 . باید توجه دا ت كه دطر مرو براا نوزاداف، معلولین ك افراد بسیار مسن در اثر دكد ك آتش بسیار بیتتر از دیگراف است
 

 هاا ركحی ك جسمی حف  فعالیت
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رسػد ك اجشػاراً در ایػن ركزهػا فعالیػت زنػدگی مػا   انتهػا میهاا آدػر عمػر بػه دـ بر این باكر بودنػد كػه تقػویم زنػدگی در سػاؿمر  ا زیاداهابراا ساؿ   
اور بسػػیار  هػػاا زیػػادا از افػػراد مسػػن انقػػاـ  ػػدص ایػػن باكرهػػا را بػػه رفتػػارا دراز مػػدتی كػػه ادیػػراً نػػزد گركص-هاا ركانػػی كلػػی بررسػػی.  یابػػد كػػاهش می

زند بلكه كنترؿ این ایاـ در ادتیار دػود مػا  دانیم كه  تقویم زندگی نیست كه سرنو ت ركزگاراف پیرا را رقم می امركزص  می. ص استرك نی تغییر داد
هاا ركزانه دود را در نرػر گیرنػد متوجػه  ها ك  فعالیت گیرند دامنه تواناییسالگی دود را جتن می 55اگر گركهی كه دكر هم جمع  دص ك . است

 . توانند انقاـ دهند دهند، آنها نیز می ساله انقاـ می 92تا  52د كه آنچه كه به اور متوسی سالمنداف دواهند  
تػػواف در  دهػد می ی را نتػاف دادص ك یػا آنهػایی كػػه نتػاف میسػػلامتیهاا از دسػت رفػتن سػریع   هػػا، اعػم از آنهػا كػه نتػػانهدر حقیقػت تمػاـ پػوكهش   

 .” برد عدـ استفادص از عووا آنرا از بین می“ع این حقیقت است كه تاب ،دكراف سالمندا نیز فعاؿ بود
توانػػایی راص . مانػػد ی حركػػات دسػػت در اثػػر اسػػتفادص مرتػػد از آنهػػا بقػػاا میاهنگمهػػارت ك همػػ.  ػػود نیػػركا جسػػمی بػػا كرزش مػػنرم حفػػ  می   
ركانػی صػكشت كػردف بػا پػوكهش، جػدكؿ حػل كػردف ك یػا . یافػت هاا اولانی ، مانند مهارت در بازا تنیس، با تمرین ك راص رفتن ادامه دواهد رفتن

 .ماند تسلی بر اعداد ك مكاسشه با انقاـ عملیات ریاضی باقی می. ماند بك  كردف در زمینه موضوعات مختل  برقرار می
كلػی در هرصػورت، مػردـ . آیػد كجود نمی  ػود كلػی ایػن حػالات همیتػه بػه هاا جسمی ك ركانػی حاصػل می در بسیارا مواقع در سنین بالا كتندا   
مػثلاً )ضشی داارات نزدیك نیز در سػنین بػالا آسػید دواهػد دیػد . ها را با كار كردف بیتتر ك تمركز در انقاـ كار، جشراف كنند توانند این كتندا می
، كلػی سػرعت از دسػت رفػتن ایػن (كردص اسػت كنیم كه قصد  ه دریدا دا تیم، ك یا فلانی هفته گب ت  ه  ود، یا فراموش می ها فراموش می ناـ

 .كنند قسمت از توانایی عصشی نزد آنها كه مغز متغولی دارند بسیار كمتر از آنهایی است كه كار مغزا نمی
 5اند تواند تواف ركانی انساف را تقویت ك گسترش دهد به  رح زیر منتتر كردص فهرستی از اقداماتی كه می 995 در ساؿ ” كاف“ك ” رك“   
 

 ركانی هاااییمكافرت كنندص توانعوامل 
  هػاا فراگرفتػه  ها ك مهارت بػراا آمودتػه ،تر سط  ر د تواف مغز در اثر  تكصیلات اولانی. تر در دكراف جوانی دكرص تكصیلات اولانی

هاا بعػد ك دكراف  آرامی ك تدریقاً در ساؿ سالگی باقی ماندص ك كاهش آف به 25تا بیش از  ؛علاقمندا به یادگیرا ؛تفكر منطقی ؛ دص
 .گیرد سالمندا صورت می

   هاا پیچیدص، تا حد نهایی تواف فردا دار  دف مسوكلیت از اریل عهدص” هاا ذهنی تمرین“ادامه ا تغاؿ به. 
  تػوانم آنچػه كػه لازـ اسػت ك از  می“ماف دا تن، عمل كردف به این نكته كػه باكر دا تن، ای: دا تن ك نگهدا تن احساسی از موثر بودف

 .تواف تسلیم  د  تنها بعد از كو ش براا انقاـ كارا می –” ركد انقاـ دهم من انترار می
  تر  ود هاا بدنی منرم در حدا كه حركات تنفس  دیدتر  دص ك ضرباف قلد تند انقاـ فعالیت. 
  گیرا كامػل هموگلوبػولین  دا تن گنقایش تنفسی سالم باع  اكسیوف.  ا از اریل انقاـ حركات كرز ی منرمه حف  بهدا ت ك كار ریه

 .كنند هاا مغزا بهتر كار می  دص ك در نتیقه سلوؿ
  هتػر تشادؿ ركزانػه االاعػات ك احساسػات بػا دیگػراف انسػاف را بػا كاقعیػات آ ػنا كػردص،  ركابػی اجتمػاعی ب. حف  ارتشاط منرم با دیگراف

 .كند بهشود مسایل دیگرا نیز كمك می تر گردیدص، عملیات تكریكی ك بازدارندص را تنریم كردص ك احتمالاً به  دص، قدرت كلامی آراسته
 

 درماف درد ك آسید
رد، اعػػم از ك كیفیػػت زنػػدگی ك همچنػػین اجتنػػاب از تكمػػل آسػػید ك د سػػلامتیهػػا  بهشػػود  بهدا ػػتی ك پیتػػگیرا از بیماراهػػاا برنامػػههػػدؼ بهشػػود 

هاا  كلػی بػدكف  ػك  كو ػش. كار ركزانػه اسػت، یعنػی بهشػودا هدؼ از مصرؼ داركهػا، دلاصػی از درد ك برگتػت بػه. جسمی ك یا ركحی، است

                                                           
1. Use it, or lose it 
2. Rowe JW, Kahn RL. Successful Aging. New York: Random House (Pantheon); 1998. 
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. ها غلشه كردص است هیچگاص پایاف یافتنی نیست؛  درد ك آسید هموارص براین كو ش هااین هدؼ هاا پز كی براا حصوؿ به علمی صاحشاف حرفه
هػػاا مراحػػل آدػػر هػػا ك آسػػید بخش تقریشػػاً تمػػاـ انػػواع درد حتػػی در ایػػن مرحلػػه از پیتػػرفت دانػػش پز ػػكی، داركهػػاا فراكانػػی هسػػتند كػػه التیػػاـكلػػی 

 . با ند دكراف زندگی یك مقركح ك یا یك فرد مشتلا به بیمارا، می
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 بیتترساؿ ك  52هاا عمومی براا گركص سنی  فهرست اجرایی اقدامات عملی پیتگیرا
  اا ك بدكف نسخه، بازدید ك امكاف تاثیر سوء  پز كاف باید داركهاا مصرفی بیماراف دود را، اعم از نسخه

كنند،  براا داركیی كه دطر زمین دوردف بیمار را زیاد می ،سعی  ود. متقابل آنها بر یكدیگر را بررسی كنند
. گردد هاا اكلیه آنها در منزؿ از دارك پرتر می  ود قفسه كمكهر  ه سن مردـ بیتتر می. جایگزینی پیدا  ود

ماندص در منزؿ را احتیا  دارد؟ اگر ارقامی از این داركها مصرؼ ندارد  آیا بیمار  ما تماـ این داركهاا باقی
هاا اكلیه دطر تدادل داركیی را از بین بردص ك تنریم مصرؼ داركهاا ضركرا در این  دلوت كردف جعشه كمك

 . یابد جعشه بهشود می
  اا براا سكته مغزا با د تواند مقدمه هاا قلشی ك یا مغزا گبرا سئواؿ  ود،  آنها می از بیمار در زمینه حمله. 
  اا از دطر ابتلا به سكته مغزا است كجود صداا غیراشیعی در سردرو گردف ، نتانه. 
  ی كردص ك یا از اك بخواهید كه صورت ك حركات بیمار توجه كنید؛ براا تتخی  افسردگی از بیمار سئوالات به

اا از كجود  تواند نتانه افسردگی می. سئوالات یك پرستنامه كوتاهی كه تهیه  دص پاسد كتشی بدهدبه
 . هاا مزمن جسمی ك یا یك حالت ركانی متخ  كنندص كیفیت زندگی با د بیمارا

  ت ضركرت ماموگرافی انقاـ دهیدها آزمایش پاپ اسمیر ك معاینه پستاف براا سرااف  ك در صور براا زف .
هاا در اثر  سالگی بشعد اتفاؽ افتادص ك تقریشاً نیمی از مرو 52بالاترین میزاف بركز سرااف پستاف نزد زف ها از 
 .آید  می سرااف رحم  نیز در این مرحله از عمر پیش

   (. در دستگاص گوارشاا از كجود احتمالی سرااف ك یا زدم  نتانه)مدفوع براا كجود دوف آزمایش  ود
ها قشل بهتر است كه كه این نوع بیمارا. اا از كجود یك بیمارا پیترفته است سیاهی ك یا تیرگی مدفوع نتانه

 . از موقع به كسیله آزمایتگاص  تتخی  دادص  وند
  تآیندص اس سلامتی رمز ( تتویل منرم كرزش)عمل در آكردف این سه كاژص  به. كرزش منرم را تتویل كنید . 
  ها در سالمنداف  عوارض این نوع بیمارا. در صورت لزكـ كاكسن آنفلوآنزا ك پنومونی را به بیمار تزریل كنید

 .كاكسینه نتدص بسیار دطرناؾ ك جدا است
  كورا  این بیمارا قابل درماف  تم اگر مورد توجه قرار نگیرد به. ها براا گلوكوما ضركرا است معاینه  تم

 .انقامد بیمار می
  معاینه پوست براا كت  آثارا از ابتلا به سرااف پوست ضركرا است. 
  ود، توجه كنید دیگراف زیاد دیدص می هایی از آزار ك غفلت، كه نزد افراد مسن كابسته به  به نتانه  . 
  در صورتی. انزكاا اجتماعی بیمار توجه نمائید، این حالت عامل دطرا براا ناتوانی ك مرو سالمنداف است به  

آنها را تتویل كنید كه با . هاا فامیلی مكركـ است باید براا اك ركابی اجتماعی فراهم  ود كه بیمار از مكشت
 .ك آمد، غبا دورا ك صكشت دا ته با ند  یكدیگر مراكدص ك رفت
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 زماف  ك مقدار تقویز  داركهاا ضد درد  دارك از نرر ، ا از تقویزهاا جدید   یوصههاا جدید ك پیترفته بیمارستانی ب مراقشت
هػاا جدیػد  ركشپز ػكاف بایػد بػه.  یافته اسػت هػاا درمػانی گب ػته موجػود نشػودص، دسػت هػا، كػه در ركشها ك آسید ك ضد استفراغ ك سایر ناراحتی
حتػی آنهػایی كػه ك براا دلاصی از درد ك آسػید كجػود دارد کافی اكنوف كه امكانات  .  ها دا ته با ند اجراا آفدرماف درد آ نا  دص ك تمایل به
دلاصػػی از درد ك آسػػید آدػػرین هدیػػه بزرگػػی اسػػت كػػه صػػاحشاف حرفػػه پز ػػكی . گبراننػػد نشایػػد درد را تكمػػل كننػػد سػػاعات آدػػر عمػػر دػػود را می

 . توانند به افراد تكت مراقشت دود هدیه كنند می
ك یػػا بهشػػود تكػػرؾ ك مػػرتشی كػػردف افػػراد تنهػػا بػػا گػػركص ك یػػا نػػاتوانی کامػػل تكػػرک،پیتػػگیرا  از  رهػػایی افػػراد از درد ك آسػػید جسػػمی ك ركحػػی،   

تنهایی نگبراننػد، از مهمتػرین كظػای  كاركنػاف دػدمات بهدا ػتی در حفػ  ك  اریقی كه این مرحله از زنػدگی را نیػز بػه جایگزین دانوادص، به  مقموعه
 . است هاا آدر زندگی آنها مراقشت از افراد در ساؿ

ك یػا دػاص مػردـ ك   غیرضػركراهاا دیگر از نرػر بعوػی از كاركنػاف دػدمات بهدا ػتی امػرا ز  ممكن است معا ر كردف  سالمنداف با سایر گركص   
تنها،  میزاف مرو افراد. تنها از نرر انسانی بلكه از نرر اقتصادا نیز كاملاً مفید ك لازـ استدر حقیقت  نین عملی نه. كتورهاا ثركتمند با د

هاا انقػاـ  ػدص بػر ركا  تمػاـ بررسػی.  صرفنرر از سن، بیتتر از آنهػایی اسػت كػه بػا دػانوادص زنػدگی كػردص ك یػا بػا دیگػراف معا ػرت نزدیػك دارنػد
ل تاثیر ركابی اجتماعی ك معا رت با دیگراف نتػاف دادص كػه برقػرارا ركابػی مثشػت بػا دیگػراف دطػر مػرو سػالمنداف را كػاهش دادص ك سػرعت تكلیػ

هػا، دصوص زف بسیارا از سالمنداف، به. كند تر بیتترا را براا آنها فراهم می هاا سالم ا جسمی ك ركحی آنها را كتندتر نمودص كساؿ رفتگی نیرك
تی كػه جامعػه بػا امكانػا. ها بعد از فوت همسراف دود زندص ماندص  ك فرزندانتاف نیز از آنها دكر بودص ك یا قادر به كمك كػردف بػه آنهػا نیسػتند ساؿ

 . گردد هاا عاافی ك ركابی اجتماعی آنها برارؼ می كند تا حدكدا كمشود براا زندگی كردف جمعی سالمنداف تهیه می
دار نگهػدارا از پػدر ك مادرهػا ك سػایر اعوػػاا  هاا گب ػته حفػ  ك رعایػػت مػی  ػود ك فرزنػداف دػانوادص عهػػدص هػا، سػنت در بسػیارا از فرهنگ   

در حقیقت اتخاذ این ركش بارا اضافی به افراد . سالمنداف است سلامتیاین ركش بهترین  یوص نگهدارا براا حف  . با ند  مسن فامیل دود می
 .  كند تر می ها ك اكقات مراقشت، زحمات پرستارا از آنها را سادص ها است كلی كجود  ند فرزند ك تقسیم مسوكلیت جوانتر دانوادص

هاا متترؾ، دكرهػم  هایی با علاقمندا مبهشی، گركص هاا گردهمایی. كندكمك می  سلامتینیز به حف   هاانقمن ك ها  عوویت دا تن در گركص   
معمػولاً . كنػد هػاا زیسػت سػالم سػالمنداف كمػك میافػزایش سػاؿانػد كػه بػه همگػی نتػاف دادص ،متػابه هػاا گردهمػاییها ك   همسػایه د،نص اجمع  د

كقتػػی سػػالمنداف احسػاس كننػػد كػػه دیگػػر . كننػدیكػدیگر كمػػك مػػی یكػػدیگر قػػرار گرفتػػه ك به ل سػػلامتی ك بیمػارا مسػػایهػػا در جریػاف  افػراد ایػػن گركص
هػػاا لازـ را  هػػاا دػػود را حفػػ  نماینػػد تػػا بتواننػػد كمك كننػػد از دػػود مراقشػػت كػػردص ك توانایی كمػػك آنهػػا احتیػػا  دارنػػد سػػعی میاعوػػاا گػػركص بػػه

 .گبارد در پی در آف دانوادص تاثیر مثشت بقاا نسل پی سه سلامتی تواند بر  حتی مراقشت از نوزاداف دانوادص می. دیگراف بكنند به
 

 نداف سالمندپز كی اجتماعی براا  هرك 
 

تواف تا حػدكدا  دو شختانه می. هاا پز كی بالینی بیاف  دص است توصیه  دص از دیدگاصکه تا اینقا هاا بهدا تی   ها ك غربالگرا اغلد پیتگیرا
دص غربػػالگرا ك هػاا سػا هاا آمػوزش بهدا ػت گركهػػی، آزمایش  برنامػه.  هاا اجتمػاعی تػامین نمػػود هػاا سػالمنداف را از اریػػل كاحػد بسػیارا از نیاز

هاا بازنتسػتگی ك یػا   هایی مثػل مراكػز مػبهشی، با ػگاص سػالمنداف، با ػگاص كسػیله كاحػد تواند به مراجعه دادف سالمنداف به مراكز مربواه ك غیرص می
 . هایی متتكل از همسایگاف، صورت گیرد گركص
تواننػػد  می ،هػػاا متػػتركی دارنػػد از افػػرادا كػػه نیاز  ك جمػػع دكسػػتانهیػػ. هػػاا بسػػیار زیػػادا دارد ركیكػػرد گركهػػی بػػراا تغییػػر در  ػػیوص زنػػدگی مزیت   

بهشػود بختػیدص  ك از ایػن آنهػا هاا دود را با تقلیػد از هػم ك تكػرار  توانند توانایی دار كنند، آنها می تر آموزش دادص ك انگیزص یكدیگر را بهتر ك موثر
پندارنػد آنچػه كػه در یػك  ف مػردـ، افػراد دػار  از گػركص دػود را متفػاكت ك غریشػه می ػو . تر زیستن به یكػدیگر كمػك نماینػد اریل براا بهتر ك سالم
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تر از آف است كه یك پز ك، یك پرستار، یك معلم ك یػا یػك كار ػناس بػه آنهػا  تر ك قدرتمند  ود بسیار نافبتر، مستككم جمع دكستانه كسد می
 .كند آموزد یا توصیه می می
انػػدازا  ػػدص ك بتػػدریع مسػػوكلیت آنهػػا بػػه رهشػػراف گػػركص كاگػػبار  بػػه كسػػیله كاركنػػاف دػػدمات بهدا ػػتی راص” ودیػػارد“هػػاا   معمػػولاً ایػػن نػػوع گػػركص   
 سػلامتی“اا بسػیار مهػم بػراا دسػتیابی بػه هػدؼ  را بػه عنػواف كسػیله” دودیػار“هػاا  سازماف بهدا ت جهانی  تمػاـ ا ػكاؿ مختلػ  گركص. گردد می

هاا ممكن است فعالیػت دػود را تنهػا بػه انقػاـ عملیػات كرز ػی مػنرم ادتصػاص دهنػد؛ مػثلاً اعوػاا یػك  این گركص. تائید كردص است”  براا همه
تواننػد ركزانػه درمكلػی جمػع ك یػك كیلػومتر راص بركنػد، یػا سػالمندانی كػه همسػراف ك یػا عزیػزاف دػود را از دسػت  می” كػم كػردف كزف“ بػراا  با گاص
. آمػػدص در اثػػر ایػػن تنهػػایی را بػػا یكػػدیگر مطػػرح نماینػػد ی دا ػػته ك متػػكلات عملػػی ك احساسػػی پیشتواننػػد بػػا همػػدرداف دػػود اجتمػػاع انػػد می دادص

صػػكشت ك . تواننػػد افػػراد عػػزادار را تسػػلیت دادص  ك آنهػػا را بػػه فرامو ػػی از گب ػػته ك اػػرح یػػك زنػػدگی بػػراا آینػػدص تتػػویل نماینػػد اعوػاا گػػركص می
راص رفػتن گركهػی ك یػا انقػاـ كارهػاا بػدنی  . كند رؼ  دف افسردگی ك یا بدتر نتدف آف كمك میبراها با اعواا گركص به دردؿ كردف در این زمینه

 . گركهی براا گبراف كقت از نرر ركانی تاثیر ضد افسردگی دارد
ها  ػػركت در   یتػػرین راص درمػػاف ایػػن نػػوع نابسػػامان اشیعی.  یابػػد هاا افسػػردگی فزكنػػی می در دكراف پیػػرا كػػاهش ركابػػی اجتمػػاعی ك  تعػػداد حملػػه   
هػػاا جمعػػی اسػػت كػػه   هاا متػػترؾ،  انقػػاـ كارهػػاا دسػػتقمعی،  غػػبا دػػوردف گركهػػی ك سػػایر انػػواع فعالیت هػػایی بػػا علاقمنػػدا ك سػػرگرمی گركص
رد پتػػتیشانی كػػردف ك مػػو . اا از ركابػػی اجتمػػاعی بػػراا آنهػػا ایقػػاد كنػػد توانػػد صػػكنه یكنوادػػت زنػػدگی سػػالمنداف  تنهػػا را تغییػػر دادص  ك  ػػشكه می

 ود گیرندگاف ك دهنػدگاف ایػن نػوع دػدمات نیػز  هایی كه در جریاف زندگی ایقاد می یك جریاف دكسویه است؛ با تغییر ك تكوؿ ،حمایت قرار گرفتن
” هػابر“ بیتػتر در ایػن زمینػه بػه نو ػته مطالعػهبػراا . ) بػرد در بسیارا از موارد اهداء كنندص ددمات   از گیرندص  بهرص بیتترا می.   وند عوض می
  مراجعه  ود

 
 :كلید موفقیت در دكراف پیرا عشارتست از   5براساس گزارش موسسه پز كی ایالات متكدص آمریكا

  ،حف  فعالیت فیزیكی بدف 
   هاا مغزا، حف  فعالیت 
  ،حف  ك گسترش ركابی اجتماعی 
 سالمنداف كمك نمایند لامتی سهاا زیر به بهشود   توانند با استفادص از ركش هاا اجتماعی مكلی نیز می سازماف
  هایی براا تقمع ك فعالیت سالمنداف، تدارؾ، ك یا تتویل دیگراف به تهیه مكاف 
 سالمنداف ك غربالگرا آنها، سلامتی هر  ند كقت یكشار  ددمات سادص در جهت بهشود  دادف 
  كسایل رفت ك آمد مخصوص سالمنداف ك معلولین،  نصدهاا بزرو به  تتویل مدیراف متاغل ك صاحشاف سادتماف 
 هاا گركهی سالمنداف،    در دانه  بهدا تی ، ایمنی، ك مراقشتی با كیفیت استانداردکارهاا ك اجراا دستور  تهیه 
  دهنػدمػیاف اا بػه گػركص سػالمند ها، مراكز مػبهشی، ك دیگرانػی كػه دػدمات ارزنػدص ها، رسانه ها، آموز گاص فهرست كردف همكارا سازماف 

 .در معرض دید همگاف قرار گیرد آنهاتا  یوص بردورد جامعه با 
 
 
 
 

                                                           
1. Haber D. Health Promotion and Aging. New York: Springer; 1994 and later editions. 
2. Rowe JW, Kahn RL. Successful Aging. New York: Random House (Pantheon); 1998. “ United States Institute of 
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 قسمت سوـ
 

 درؾ بهترا از ا كاؿ مهم 
 مرو ك ناتوانی
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 هاا رفتارا ك مغز بی نرمی. 1
 

 ػرا در ایػن  ها مطػرح  ػود؟   هاا كتندص بسػیار مهمػی مثػل ادػتلالات قلشػی ك سػرااف هاا عصشی ك رفتارا باید قشل از بیمارا   را بك  در زمینه
 اا رفتارا ك عصشی دادص  دص است؟تقنرمیبیکتاب این الویت به

 
 هػا اسػت، از عملیػات  ها ك ناتوانی ز اغلد بیمارااكؿ اینكه،  ایقاد  تغییر در تفكر، انگیزص ك رفتار انساف، كه دركازص كركد به پیتگیرا ا

 . آنها نیز ا ارص دواهد  د با د كه به ژنتیكی میزباف ك عوامل مكیطی نیز در پیتگیرا موثر می دتارالشته سا.  مغز است
  ،اریقی در عمػل  ایػد بػهآكرا سػط  بػالایی بردػوردار نیسػت كلػی ب هاا تغییػر رفتػار بهدا ػتی  سػخت بػودص ك از فػن اگر ه  یوص  دكـ آنكه

باكرهاا بهدا تی ك رفتارا مػردـ، بػراا همػگهنگی بػا دنیػاا در حػاؿ . مورد استفادص قرار گیرند كه آثار آنها براا  ند نسل ماندگار با د
گ كػردص، ك یػا یا باید دود را در سطوح مكلی ك جهانی همگهن. ركز درآید اور دائم در حاؿ تغییر ك تعویض بودص ك به تغییر سریع، باید به

 .ك بهزیستی را فراموش كنیم سلامتی
   مریػػی،  مشػػارزص بػػػا  هػػاا غیر كػػه در دنیػػػایی از افسػػردگی زنػػدگی كػػردص ك در مكاصػػػرص ترس“ بػػدف سػػالم“سػػومین دلیػػل آف اسػػت كػػه،  یػػػك

ه یػك زنػدگی متلا ػی  ػدص هاا دركنی،  ك اسیر مواد مخدر ك الكل بودص ك یا زندانی مغزا علیل ك مختل است، مككوـ بػه ادامػ ناراحتی
منابع جامعػه دػود اضػافه كنػد از آف جػبب مػی  كػه اك بتوانػد بػه هاا  خصی است، یػك نػوع زنػدگی كػه بیتػتر از آف ك ناتواف مملو از درد

 .نماید
  گػبراف “بػراا  هاا دكر تػارید توسػی رهشػراف ركحػانی ك فلاسػفه  هایی كػه از گب ػته ك بالادرص، تماـ باكرهاا انساف براا زندگی ك توصیه

 . دارد، تاکید ركانی دالی از متكلات در دركف جسم ،مغز ك جایگیر كردف د سلامتیحف  بنیا دص است به” یك زندگی موفل ك سالم
 

 هاا مغزا ك رفتارا  ناتوانی
 

اا از  كػه  ػامل مقموعػه  ػود در نرر گرفته می (DALYs)” هاا زندگی تطشیل یافته ناتوانی ساؿ“معیارا به ناـ   ها در پوكهش بار جهانی بیمارا
هػػاا دراز مػػدت مثػػل نابینػػایی، ادػػتلالات  بنػػابراین ناتوانی. هاا از دسػػت رفتػػه بػػه دلیػػل نػػاتوانی اسػػت دلیل مػػرو ك سػػاؿ هاا از دسػػت رفتػػه بػػه سػػاؿ

 . ا فرد، جامعه ك دنیا تاثیر گبار با دها بر رك  تواند به عنواف بارا از حالات كتندص ك غیر كتندص بیمارا ركانی، ك فلع ك دزیدف می
هاا از دسػت  براا سػاؿ ،(درصد 55)ادتلالات ركانی در دنیاا پیترفته صنعتی بیتترین سهم را  ،ها نتاف دادص كه پوكهش بار جهانی بیمارا   

-در اینقػا بػه. دارد( درصػد 9)این نػوع ادػتلالات در كتػورهاا در حػاؿ توسػعه  مقػاـ  هػارـ را از ایػن نرػر . دهد رفته زندگی بخود ادتصاص می

بػه ترتیػد اهمیػت  هاا از دست رفته زندگی در سراسر دنیػا نقػش دارنػد است كه در ساؿی تحالا 5.که از مهمترین  ،ادتلالات ركانیتعدادا از 
 ػػود  ؛ دػػود زنػػی، دودكتػػی را نیػػز  ػػامل می(6) 5افسػػردگی عمیػػل یػػك قطشػػی.  هػػر یػػك در پرانتػػز ذكػػر  ػػدص اسػت اهمیػػتدرجػػه  ا ػارص مػػی  ػػود،

 .؛ ادػػتلالات دكقطشػػی عصػػشی  ػػامل جنػػوف ك افسػػردگی(55)انػػدازص الكػػل  ؛ مصػػرؼ بی(9 )دیگراف آزار رسػػاندف  ؛ دتػػونت ك یػػا عمػػداً بػػه(1 )
اگػػػر  ػػػه .  مانػػػدگی ذهنػػػی یػػػا نقػػػ  عقػػػل را نیػػػز بایػػػد بػػػه ایػػػن فهرسػػػت اضػػػافه نمػػػود عقد (.55)اسػػػكیزكفرنی ك ادػػػتلالات ركانػػػی متػػػابه  ؛(55)

                                                           
1. Murray CJL, Lopez Ad, eds. The Global Burden of Disease. Cambridge: Harvard University Press;1994, 1996 
2. Unipolar Deep Depression 
3. Bipolar disorder, manic, depressed 
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، در  25كمتػػػر از   (IQ)هػػػا زیػػػادا نتػػػاف دادص اسػػػت كػػػه  درجػػػه هو ػػػشرا متػػػخ  نیسػػػت كلػػػی پػػػوكهش ماننػػػدگی ذهنػػػی كػػػاملاً  ژا عقدو اپیػػػدمیول
هػػػػػاا مػػػػػوارد  گزارش. در هػػػػػزار اسػػػػػت 1 تػػػػػا  2كتػػػػػورهاا درحػػػػػاؿ توسػػػػػعه بسػػػػػیار زیػػػػػادتر ك بػػػػػین  ك در در هػػػػػزار 2تػػػػػا  .كتػػػػػورهاا صػػػػػنعتی 

كػه   تعػداد زیػادا از جمعیػت مػورد آزمػایش   می تواف صكی  دانستدر صورتی را ، ( 15تا  25درجه هو شرا )هاا ذهنی دفی   مانندگی عقد
بسػیار زیػادتر از آنچػه كػه  ،هاا ذهنی دفیػ  كػه ادػتلاؼ جزیػی بػا حالػت اشیعػی دارنػد یمانندگ فرض كه موارد عقد این پیش با توجه به. قرار گیرند

در یػػك . هاا ذهنػػی  ػػدید دارد ماننػػدگی ماننػػدگی  ػػیوع بسػػیار بیتػػترا از عقد اسػػت، بایػػد قشػػوؿ نمػػود كػػه ایػػن نػػوع عقد ، ػػودتتػػكی  دادص مػػی
عقػػد ماننػػدگی ذهنػػی دارنػػد كػػه نسػػد قابػػل تػػوجهی از آنهػػا نیػػز قابػػل در صػػد از كودكػػاف سػػن آموز ػػگاص  .پػػوكهش بػػرآكرد  ػػدص  كػػه در حػػدكد 

 . پیتگیرا است
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
را نیػز بررسػی كػردص  5  (YLD)” هاا زنػدگی بػا نػاتوانی سػاؿ“هاا زندگی تطشیل یافته ناتوانی یك معیار دیگر به ناـ  در بررسی ساؿ پوكهتگراف    

هاا زنػدگی بػا  درصػد از مقمػوع سػاؿ 51ركانی  از متكلات مهم بهدا تی در كتورهاا پیتػرفته بػودص ك -اند كه  ادتلالات عصشی دادص ك نتاف
بیتػتر از ، ایػن نسػشت بسػیار (درصػد بػودص اسػت 60هػا تنهػا  درحػالی كػه سػهم ایػن ادػتلالات در ایقػاد مقمػوع مرو) دهػد  ناتوانی را تتػكیل می

هػػاا  نرمی نػػاتوانی در اثػػر بی. بػػراا زف ك مػػرد اسػػت( درصػػد   )ها  ك سػػرااف( درصػػد1 )هػػاا قلشػػی   دلیل بیمارا هاا زنػػدگی بػػا نػػاتوانی بػػه سػػاؿ
 ..ركد كاهش می در حداكثر بودص ك در سنین بالاتر رك به 2 -66ركانی در مقااع سنی -عصشی
بخػود  (YLD) ،هاا زندگی بػا نػاتوانی ؿ توسعه با كماؿ تعقد، درصد بیتترا را از مقموع ساؿركانی در كتورهاا در حا-ادتلالات عصشی   

هاا زنػػدگی بػػا  درصػػد از مقمػػوع سػػاؿ 5 هػػاا عفػػونی ك انگلػػی مقػػاـ اكؿ را دا ػػته ك  بیمارا در ایػػن کتػػورها عنواف مثػػاؿ بػػه. دهػػدادتصػػاص مػػی
. دهنػػد ها را تتػػكیل می درصػػد از ایػن سػػاؿ 2 ركانػػی در سػػط  دكـ  قػرار گرفتػػه ك -شیهػاا عصػػ  نرمی ك بی  دهنػػددػػود ادتصػاص مػػیبػػهنػاتوانی را 

هػاا  مػردـ بػودص ك از ایػن نرػر بػر بیمارا سػلامتیركانی در تماـ دنیػا از دلایػل مهػم  متػكلات - ود كه ادتلالات عصشی این ترتید ملاحره می به
بینػی  بػار  تر آنكػه در پیش نگػراف كننػدص. گیػرد استخوانی پیتػی می-هاا عولانی غیر عمد ك ناراحتی اها ها ك حتی آسید قلد ك عركؽ، سرااف

 برآكرد  5555براا ساؿ  (GBD)ها   جهانی بیمارا

                                                           
1
. Roeleveld N, Zielkuis GA, Gabreels F. The prevelance of mental retardation: A critical review of recent literature 

(71 ref.) Devel Med Child Neurol 1997;39: 125-132 
2.  Years of Life with Disability  

 Hosking G andازآن در كشرورىای در ارال توسرعو برو وسریلو  ىای ویشرگیری مرروری برر وهوىشرها ا رام شرده در ایرن زمینرو، دلایر  افراد و ىردف.   

Murphy G (ed) منتشرر شرده اسرت:Prevention of Mental Handicap: A world View. Royal Society of Medicine Service, 

International Congress of  Symposium Series No. 112, 1987. 

 هاا هایی كه از گب ته تماـ باكرهاا انساف براا زندگی ك توصیه
 گبراف یك“دكر تارید توسی رهشراف ركحانی ك فلاسفه براا  

 سلامت  دص است تاكید به حف  بنیاد” زندگی موفل ك سالم
 ف ركانی دالی از متكلات در دركف جسم داردمغز ك جایگیر كرد
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در كتػورهاا در حػاؿ توسػعه ك سػومین آف در كتػورهاا  ،هاا زندگی بػا نػاتوانی اكلین ك مهمترین دلیل ساؿ” افسردگی عمیل یك قطشی“ دص كه  
 . یابد سایر دلایل ایقاد ناتوانی در این دكرص كاهش می. اهد بودتوسعه یافته، دو 

 
 پبیر است  كسی آسید  ه

هػػاا عصػػشی تنهػػا دػػاص آ ػػفتگیایػػن نػػواع . نرمػػی ك ادػػتلاؿ مغػػزا ك رفتػػارا مشػػتلا گردنػػد بیتواننػػد بػػه افػػراد در هػػر سػػن ك از هػػر زمینػػه فرهنگػػی می
كقتػی در مكػػانی )، هیقػػاف (كسػػیله حیػواف دیگػر بعػػد از  كسػت به) هػاا متػػابهی بػه افسػردگی  كاكنشحتػػی حیوانػات ردص بػالا نیػػز . انسػاف نیسػت
، هاا آزمایتػگاهی بػر ركا دصوصػیات رفتػارا نتػاف دادص كػه بررسػی. دارنػد ك حتی رفتارا دصػمانه ك غیػر عػادا، ابػراز می( گیرند غربیه قرار می

آثػػار عصػػشی آف نیػػز مكػػو  هػػاا تقربػػی، بردا ػػته مػػی  ػػود، رنقػػوراهػػاا، ركافدر آزمػػایش هػػاا مختلػػ  حیوانػػاتكقتػػی عوامػػل فتػػار از ركا گونػػه
ركانػی  نشػػودص ك حتػی پػػدر ك مادرهػا ك سػػایر - ػػود كػه فػػرد مشػتلا مقصػر بػػركز ادػتلالات عصػػشیمػیرا یػػنتیقػه گ ك از تقربػه آزمایتػػگاهی. گػردد می

 .اعواا دانوادص اك نیز در ایقاد این حالت نقش ندارند
تػرین نرػاـ  ترین، ك دلاؽ ترین، منقسػم ترین  كل به مغز انساف، كػه پیچیػدص سادص كه به  گركهی از متلالات است ركانی از آف  -متكلات عصشی   

تػا  202مػردـ جهػاف  مغػز میلیػارد 505مقمػوع بػیش از  سلوؿ مغزا، در اغلػد اكقػات  ػشانه ركز ازمیلیاردها .  ود ركا كرص ارض است، كارد می
درصػػد از مػػردـ د ػػار احػػتلالات ركانػػی جػػدا،  5 تػػا  5،   995 هاا دهػػه  كلػػی در اػػوؿ سػػاؿ. متػػغوؿ كػػار دػػلاؽ هسػػتند ارد آف،میلیػػ 205

ادص هػاا دبػر اسػاس گػزارش.  درصػد بػودص اسػت 9تػا  2سػاله نیػز متػابه ك معػادؿ  1 تا  9این برآكرد براا گركص سنی . 5اند  دید ك مستمر بودص
از كقتػی ادػتلالات ركانػی متوسػی، . ت ركانی  دید در كتػورهاا توسػعه یافتػه ك در حػاؿ توسػعه صػنعتی، متػابه اسػت دص، میزاف  یوع  ادتلالا

آكرد، بػػه ارقػػاـ فػػوؽ اضػػافه  ػػػود، میػػزاف  ػػیوع مقمػػوع آنهػػا در حػػدكد دك برابػػػر  كجود مػػی آف گػػركص از ایػػن متػػكلات كػػه تػػا حػػدكدا نػػػاتوانی بػػه
درصػد  56تا  55میزاف  یوع مقموع حالات  دید ك میانه عصشی را بین  ،ها در ایالات متكدص آمریكا راگزارش ثشت موارد این بیما. .گردد می

 . دهد نتاف می
 ػدت متػاثر از ركش تتػخی ، انتخػاب آسػتانه   ػدت   ػود به می دادص هایی كه از میزاف  یوع ادتلالات ركانػی باید توجه دا ت كه این برآكرد   

كلػػی صػػرفنرر از آف كػػه كػػداـ یػػػك از . با ػػد اجتمػػاعی، ملػػػی ك فرهنگػػی می-بردارا ك ملاحرػػات اقتصػػادا ك ضػػع  حالػػت عصػػشی، ركش نمونػػه
كه  نادته  دص، بودص  ك تقریشاً در تماـ دنیا بین ركانی بسیار بیتتر از آنچه  -دص  دص  مورد قشوؿ كاقع گردد، تاثیر ادتلالات عصشیداهاا  برآكرد
میلیػػوف نفػػر گرفتػػار نػػواعی از ایػػن متػػكلات ركانػػی هسػػتند ك نسػػشت بسػػیار زیػػادا از آنهػػا هرگػػز تتػػخی  دادص نتػػدص ك درمػػاف  555تػػا  15.
 .كجود آكرد تواف این تغییر را به د می و  آنچه كه در قسمت بعد بیاف می  تواف این ارقاـ ك حالات را بهشود داد؟ با به آیا می.  وند نمی
 

 تندرستتصویرا از یك حالت 
 .هاا سازندص ك مخرب، است ژیك ك مواجهه با نیركو هاا بدف تكت تاثیر عوامل ژنتیك، مكیی بیول عمل مغز نیز مانند سایر انداـ

هػاا عصػشی،  جسػمی ك نزدیكػانی عػارا از بیماراكماؿ مطلوب آف است كه هر زندگی جدید  بػا متػاركت  پػدر ك مػادرا سػالم از نرػر ركحػی ك 
هاا ژنتیكػی منتقػل  هػا ك آسػید پػبیرا كلی  كاقعیػت آف اسػت كػه  ممكػن اسػت ناتوانی. هاا اجتماعی ،  ركع  ود عقد افتادگی ذهنی ك آسید

 . دص ك آثار آنها كقتی كودؾ  حاصل دك منسوب دونی با د نیز  دت یابد

                                                           
1. .  Murray CJL, Lopez Ad, eds. The Global Burden of Disese. Cambridge: Harvard University Press; 1996 
2. Substance Abuse and Mental Health Services Administration. Estimation methohodology for adults with serious 

mental illness. US Fedral Register: Vol. 64, No. 121, 24 June, 1999. 
3. Substance Abuse and Mental Health Services Administration. Estimation methohodology for adults with serious 

mental illness. US Federal Register: Vol. 62, No. 193, 6 October 1997.  
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در  نػین  ػرایطی حػاملگی . دارد ،ك متابولیسػم غیػر عػادا ؛عفونػت ؛عارا از مػواد سػمی پربار؛یك تغبیه به ،ازجنین براا ر د دركف رحمی نی   
مواد سػمی،  عفونػت ك همچنػین   جنین انساف در دادل رحم به. گردد هاا دائمی دتم می زایماف نوزاد عارا از عفونت، كمشود اكسیوف ك آسیدبه

علت تتػػكیل بنیػػاد نرػػاـ  الشتػػه ایػػن حساسػػیت در تمػػاـ دكراف ر ػػد جنینػػی كجػػود دارد كلػػی بػػه. حسػػاس اسػػتكمشػود اكسػػیوف ك مػػواد غػػبایی بسػػیار 
بػػه جنػػین در   هاا كاردص  ادیػػراً نتػػاف دادص  ػػدص كػػه اسػػكیزكفرنی بػػا آسػػید. از حساسػػیت داصػػی بردػػوردار اسػػت ،ماهه اكؿ ر ػػد عصػػشی در سػػه

هاا غیػر قابػل  توانػد آسػید كسػیله مػادراف بػاردار، حتػی در حػد بسػیار جریػی،  میمخػدر بػه مصرؼ الكل ك مواد. با د ماهه دكـ ر د مرتشی می سه
انقامػد، ایػن  هاا مغزا اسػت می آسیدتولد نوزاد كم كزف كه به  دت در معرض ابتلا بهكتیدف سیگار نیز به.  برگتت عصشی به جنین كارد كند

توانػد متػكلات  هػا ك فقػر غػبایی دركف رحمػی نیػز می  عفونت. له كاستی توجػه، منقػر گػرددتواند به بركز متكلات رفتارا، از جم ها می نوع آسید
 .كجود آكرد متابهی را به

حتػی . جنشن كارد  ػودمقارا بیو یمیایی تنها راص ارتشاط با جنین، قشل از تولد نوزاد، است، الشته صرفنرر از ضربات دارجی كه ممكن است به   
ارتشػاط سػایر عوامػػل . گیػرد ه جنػػین در دادػل رحػم از اریػل مقػػارا بیو ػیمیایی، هورمػونی ك تقسػیم سػلولی صػػورت میركانػی  بػ” حػواد “رسػیدف  

ها ك زبػاف، بعػػد از تولػد صػػورت   هػػا، صػداها، بوهػػا،  تغبیػه، تمػػاس ك لمػس،  آراـ كػػردف، انتقػاؿ احساسػػات،  ناسػایی نتػػانه مكیطػی از قشیػل نرارص
مكصػوؿ ایػن .  هاا انتقاؿ دهندص عصشی، توق  ك جریاف یافتن تر   غدد دادلی نقش دارند پسی مغز، پاسدگرفته ك در  كل گیرا ركابی سینا

 .انقامد ها دانستن، احساس كردف، فكر كردف ك انترار دا تن می ناـ هاا آ ناا دیگرا به گیرا پدیدص  كلها به فرایند
بػػه منرػػور  ،نػػوزاد از اریػل  ػػیر مػادرسػػاز بػههػػاا مػػادرا ك سػایر مػػواد ایمػن انتقػاؿ پادتنهػاا غػػبایی،   ػیر ك غػػبا دادف بػه نػػوزاد بػراا تػػامین نیاز   
عصػػشی ك   ك تكریػػك برنامػػه نرػػاـ ؛مكشػػت، دلاصػػی از درد ؛امنیػػت ؛هػػا؛ ك تػػدارؾ اسػػتراحت سػػازماف ایمنػػی  اك در مقابػػل بیمارا”  برنامػػه ریػػزا“

ژیػك را كػاهش و هاا بیول توانػد تػاثیر مكػدكدیت توجػه آف كػه پػركرش اجتمػاعی نػوزاد میجالػد . بیولویكی اك، از نكات مربوط به پركرش نوزاد اسػت
 . نراـ بدف یك ار ه است. تواند از تاثیر فتارهاا اجتماعی بكاهد دادص  ك آ نایی با  گونگی سازگارا با مكیی  می

سػتارا مػادرا در مراحػل اكؿ زنػدگی در انسػاف ك حیوانػات ژا مولكػولی كػار مغػز نتػاف دادص كػه مكركمیػت از پر و هاا جدید بر ركا بیولػ بررسی   
بررسػی  . ها ادامػه دا ػته با ػد توانػد بػراا سػاؿ در كودكػاف،  بػالا رفػتن كػورتیزكف ك كػاهش سػراتونین، می. تواند سػازماف  ػیمایی مغػز را تغییردهػد می

هػایی كػه  درصػد بیتػتر از موش 5. ػوند  ازا دارد نگهػدارا میهػایی كػه كسػائل بػ ها ك مكل ركا نوزاداف موش نتاف دادص آنهایی كه با سایر موش
همچنین نتاف دادص  دص كػه مػادرا كػه در دكراف حػاملگی دػوب . كنند هاا عصشی ارتشاای ایقاد می  وند، سلوؿ تنهایی در قفس نگهدارا میبه

هػػا بػػر دػػلاؼ ایػػن یافتػػه. هػػاا مغػػزا نػػوزاد را تغییػػر دهػػد هػػاا سػػلوؿ توانػػد عمػػل ك انػػدازص ژف می( هػػاا نػػوع رزكس حػػد اقػػل در میموف) ػػود  تغبیػػه می
 . با د هاا سلولی، می ها، مگر در موارد نادر آسید ؿ فرضیه مورد قشوؿ گب ته در زمینه غیرقابل تغییر بودف سازماف ژنتیك سلو

توانػػد بػػه نػػوزاداف اعتمػػاد، مكشػػت، دلسػػوزا بػػراا دیگػػراف،   هػػایی بػػا مػػراـ ك مسػػلك می فػػردا، اجتمػػاعی ك فرهنگػػی مثشػػت ك مكیی دركفركابػػی     
كػه كجػود سػایر  آیندص بیگموزد؛ درحػالی كػه در  ػرایی معكػوس ممكػن اسػت  احسػاس تػرس، آزردگػی،  ػك ك تردیػد، دتػم ك احسػاس این كامید به

آنهػا بایػد كػودؾ را، از مواجهػه  .بسیار زیاد اسػتدانوادص كودؾ در رعایت این نكات اهمیت اعواا . ، ایقاد  ودافراد تهدیدا براا اك هستند
مقػدارا جػایگر نتػدص كػه بتوانػد بػا  تػدریع ك بهههػاا بنیػادین اك بػ هػا ك نگرش با این  عوامل مخرب  در مراحل اكلیه ر د تا زمانی كه اعتمػاد، ارزش

 .اقعی بردورد صكی  كند،  مكافرت كنندهاا مخرب زندگی ك  جنشه
تواننػد بػا سػ ردف كػودؾ دػود بػه فػرد ك یػا  مراكػر مهػد كػودؾ قابػل اعتمػاد، مطمػئن ك تنرػیم  ػدص بػراا مراقشػت از كودكػاف، در  پدر ك مادرهػا می   

گیػرد بیتػتر  قػاـ كػار صػكیكی پػاداش میكودؾ، در حقیت همه افراد، كقتی براا ان. دادل ك یا دار  از منزؿ، به پركش صكی  آنها ادامه دهند
تنها رفتػػار داصػػی كػػه در آف لكوػػه مطػػرح اسػػت  در پیگیػػرا ایػػن  ػػیوص آمػػوزش نػػه. بینػػد از تنشیػػه  ػػدف بػػه علػػت انقػػاـ عملػػی ناصػػواب، آمػػوزش می

ادامػػه هػػا را  بػػه فػػراد ك گركصتوانػػد ا كػػه می كنػػد دیگراف ك بػػه مكػػیی ااػػراؼ تغییػػر یافتػػه ك احسػػاس می فراگرفتػػه مػػی  ػػود بلكػػه نگػػرش فػػرد نسػػشت بػػه
 .مثشت نگرا در زندگی، متتاؽ ك توانا  بنماید   آموزش

                                                           
1.  Suomi S. attachment in rhesus monkeys. In Cassidy J, Shaver p< eds. Handbook of attachment: Theory Research 

and Clinical Applications. New York: Guilford; 1999. 
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هػا ك رفتػػارا سػازندص دارنػد، كػػردص ك از  سػػن، كػه ارزش  هػاا هػم تتػػكیل  گركصهػػا را تتػویل بػهتوانػد كودكػػاف بزرگتػر ك نوجػواف دػانوادص ك جامعػه می   
آمیز، رفتػار  هػاا دتػونت نمایشتػاثیر توانػد در جهػت مكػدكد كػردف  ها ك جامعه نیػز می آموز گاص .پرهیزند هاا مخرب به نزدیكی ك دكستی با گركص

عهػػدص   رسػػد،  نقػػش مهمػػی به هاا گركهػػی بػػه آنهػػا می در زنػػدگی نوجوانهػػا ،كػػه اغلػػد از اریػػل رسػػانه  ،غیػػر بهدا ػػتی مخػػرب، رفتػػار ضػػد اجتمػػاعی
  فػػردا بػه تقلیػػد  از رفتػارا كػػه ظػػاهراً دردتػاف بػػودص ك یػا رضػػایت دػاار فػػورا آنهػػا را هػػاا سػنی، اغلػػد بػػا تتػخی مػػردـ، در تمػاـ گركص.  گیرنػد

همػانطور كػه بػه عنػواف پػدر ك مػادرا دػوب  . كنػد  تر هستند تا رفتارا كه در دراز مدت بیتترین منافع را براا  آنها  تػامین می كنند  ائل فراهم می
 . یدیید آنها را از دوردف عقاید مسموـ نیز مكافرت نماكنید، با كودكاف را از دوردف غباا مسموـ منع می

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 هاا مغزا ك رفتارا نرمیرفع دلایل بی
 

مػولفین بػر .  موسسه پز ػكی ایػالات متكػدص آمریكػا راهنمػایی بػراا  كػاهش دطػر ادػتلالات ركانػی منتتػر نمػود 995 هاا دهه  در اكاسی ساؿ
هاا  اند كه برنامه پیتگیرا از بركز ادتلالت ركانی بایػد، ماننػد برنامػه ها انقاـ  دص در این زمینه توصییه كردصعلمی بر پوكهش  مشناا مركر گستردص

ته بػه در ایػن نو ػ. 5كنندص در سػط  كسػیعی از جامعػه متكػی با ػد ها، بر كاهش عوامل دطػر ك افػزایش عوامػل پیتػگیرا پیتگیرا از سایر بیمارا
علاكص بػراین  سػه حالػت ركانػی . ركیه الكل، اسكیزكفرنی ك آلزایمر ا ارص  دص است ادتلاؿ رفتارا، افسردگی، مصرؼ بی :پنع ادتلاؿ ركانی مهم

زنػدگی در سراسػر دنیػا  ػنادته  سػلامتهاا  آزرا، دتػونت ك ادػتلاؿ دك قطشػی عصػشی، مسػوكؿ از دسػت رفػتن بسػیارا از سػاؿ دیگر یعنی دود
اور  حالػت ركانػی هم و ػی دارنػد در ایػن كتػاب بقػاا بكػ  در زمینػه پیتػگیرا هػر یػك از آنهػا بػػه 5از آنقػایی كػه عوامػل ایقػاد ایػن . .انػد  ػدص

 .جداگانه، راهشردهاا پیتگیرا براا مقموعه آنها مطرح  دص است
وامػػل ادتصاصػػی  ك درمػػاف موفقیػػت آمیػػز ك در نتیقػػه هاا متعػػدد ك مكػػرر  را بػػراا تعیػػین ع اشیعػػت دػػاص ادػػتلالات رفتػػارا ك ركانػػی،  بررسػػی   

متػػخ  كػػردف  جنشػػه اا آموزنػػدص دا ػػته  ك به ،ك پیتػػگیرا متػػلالات پػػوكهش در ایػػن زمینػػهكلػػی  .  پیتػػگیرا از بػػركز آنهػػا را متػػكل كػػردص اسػػت
اا از عوامل در ایقػاد بیمػارا كػه ممكػن  متخ   دف نقش مقموعه(  : )كنند، یعنی ركانی كمك می-هاا ایقاد ادتلالات عصشی فرایند زمینه

زا ك یػا مكافرػت   عوامػل آسػید متخ   دف ارتشػاط متقابػل( 5)اا در ایقاد آف ندا ته با ند؛  است یك یا دك عدد از این عوامل نقتی عمدص
متخ   دف منابع متترؾ موثر ( .)توانند تاثیر عوامل مخرب را حبؼ كنند ك برعكس؛  كه بعوی از عوامل مكافرت كنندص می  یاریق كنندص به

                                                           
1. United States Institute of Medicine. 
2. Mrazek PJ, Haggerty RJ, eds. Reducing Risks for Mental Disorders: Frontier for Preventive Intervention 

Research. Washington DC: .National Academy Press; 1994 
3. .  Murray CJL, Lopez Ad, eds. The Global Burden of Disease. Cambridge: Harvard University Press; 1996 

دانوادص كودؾ در رعایت این نكات از اهمیت زیادا بردوردار هستند، اعواا 
آنها باید كودؾ را، از مواجهه با   عوامل مخرب  در مراحل اكلیه ر د تا زمانی 

ا جایگر نتدص  مقدار  هاا بنیادین اك بتدریع ك به ها ك نگرش كه اعتماد، ارزش
هاا مخرب زندگی كاقعی بردورد صكی  كند،  مكافرت  كه بتواند با جنیه

 نمایند
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لات ركانػی  در كػادر زیػر گر متقابػل در ایقػاد ادػتلا هػاا مدادلػه ایػن نیرك. ركانی در اغلد افراد یك جامعػه-در ایقاد ادتلالات رفتارا ك عصشی
 . آكردص  دص است

هاا موجػود قشلػی  ضػربات ك یػا فتػارهاا فػورا  كاسػتی ركانی كجود دارد آف است كه اگػر به-متكل ذاتی دیگرا كه در بررسی حالات عصشی   
هػا ك ادتلافػات قػدیمی  واف مثاؿ، بردوردعن به. كند را متفاكت می هاا بالینی متفاكتی را ایقاد كردص ك در نتیقه تتخی  ك داصی كارد گردد نتانه

، مشتلایػاف ك هػا الكلی افرادك گزارش  دص كه  ،است ؛ك ادتلاؿ رفتارا ؛الكلی  دف ؛ایقاد افسردگی ،پدر ك مادرها با فرزنداف عامل دطرا براا
 .دارند، بیتتر از دیگراف کمشودهاا تكصیلی  ود به افسردگی كه در مراحل بعد به بیمارا آلزایمر دتم می

هایی   دست آمدص از آف ها تناقوات ك نقػاط ضػع  زیػادا كجػود دارد ك پیتػنهاد هاا به  ها ك دادص گیرا از بررسی آنكه هنوز در نتیقه  با توجه به   
ك ضػربات بػه كسػیله هػا  اگػر كمشود: توانیم بگػوئیم كػه اور صری  ك رك ن می  ود نیز نیاز به دلایل مستككمی دارد كلی ما هنوز به كه در اینقا می

توانػػد بػػه ا ػػكاؿ مختلػػ  ترػػاهر یابػػد،   اور عػػاـ دطػػر بػػركز ادػػتلالات ركانػػی را، كػػه می عوامػػل مكافرػػت كننػػدص مناسػػد ك كػػافی براػػرؼ نگردنػػد بػػه
 .دهند افزایش می

 ػاید . یقاد این حالات ركانی با دتواند راهنمایی براا مدادله در ا اگر ه این ادعا نیز از نرر علمی ضعی  بودص ك كامل نیست كلی هنوز می   
 .زیر به رك ن  دف موارد استفادص آنها كمك كند هاامثاؿ
دانػػد كػػه یػػك پمػػپ كو ػػك كػػه  توانػػد قػػایل اك را بػػه قعػػر دریػػا بفرسػػتد اك نیػػز می دانػػد كػػه یػػك اوفػػاف گرمسػػیرا می هػػر قػػایقراف  قػػایل كو ػػك می    

. كنػد آیػد ك قػایل را غػرؽ می اجػازص دهیػد كػه فػرض كنػیم بادهػاا  ػدید ك امػوا  قػوا می.  بتواندآب دركف قایل را تخلیه كند، نقات بخش اسػت
كػػه درابػػی پمػػپ  هاا بػػاد ضػػربه آدػػر را كارد كػػردص اسػػت ك یػػا این  قػایقراف ممكػػن اسػػت دقیقػػاً نػػداد كػػه كػػدامیك از امػػوا   ك یػػا كػػداـ مرحلػػه ازحملػػه

گرفته است ” پیتگیرا از غرؽ قایل كبقاء دود“قایقراف از این ماجرا درس مهمی براا دلیل غرؽ قایل هر  ه با د . باع  غرؽ قایل  دص است
؛  از مواجهػه بػا امػوا  (در سػاحل بمانػد، در پنػاص یػك صػخرص بػزرو لنگػر بیانػدازد) ك آف درس این است كه از مواجهػه بػا بػاد  ػدید اجتنػاب كنػد 

هاا قػایل سػ رهاا بلنػدا نصػد كنػد، یػك پمػپ آب  در لشػه) در قػایل را تخلیػه كنػد ؛  آب موجػود (كارد آبهاا كم عمل  ػود )بزرو اجتناب كند 
 .اا از اقدامات بالا را انقاـ دهد ؛ ك یا آنكه مقموعه(تر تهیه كند قوا
؟ ااػلاع از كدامیك، باد یػا مػو ، قػایل را غػرؽ كػرد.  در حاؿ حاضر تكقیقات در زمینه ادتلالات ركانی كم  ك بیش  شیه  قایل ك قایقراف است 

هاا پیتگیرا از ادتلالت ركانی كه به دقت تماـ  علاكص براین نسشتاً تعداد اندكی از برنامه.  جزئیات ماجرا تقریشاً هیچ متكلی را حل نكردص است
رت، اصػولی كػه در كلػی در هرصػو . اند جزئیات متكل را بدكف آنكه انتقػادا بػه آنهػا كارد  ػدص با ػد، رك ػن كننػد اند، توانسته ریزا  دص هم ارح

توانػػد در حػػد یػػك  ػػراغ دریػػایی   ك تقربػػی آینػػدص را متػػخ  كػػردص ك می پوكهتػػیهاا  گیػػرد جهػػت عمػػومی برنامػػه ایػػن قسػػمت مػػورد بكػػ  قػػرار می
 . راهنمایی نماید

 ػهرا ك   ، اعػم از غنػی ك فقیػر،تواند به تماـ افراد  یك اسػتاف تصور كنید كه یك برنامه فتردص دكراف باردارا ك س س زایماف كجود دارد كه می   
مػػورد عفونػػت  555 هػػزار زف بػػاردار دسترسػػی دا ػػته ك توانسػػته از  55اگػػر ایػػن برنامػػه بػػه . دسترسػػی دا ػػته با ػػد  یػػا اقلیػػت  ركسػػتایی، اكثریػػت

مػورد  5255ایػن  مػورد متػكلات زایمػاف، پیتػگیرا كنػد، 255مورد مواجهه با مواد سمی مثل الكل، سیگار ك مواد مخدر ك  555 كیركسی، 
مورد عقد افتادگی ذهنی، ك یػك  55مورد اسكیزكفرنی،  تعدادا از موارد ادتلالات ركانی،  .یا  5پیتگیرا از بركز تواند منقر به پیتگیرا می

ز ادػتلالات ركانػی بهدا ت مادراف باردار، پاسخی براا پیتگیرا از برك   یك  نین برنامه. دكجین كابستگی به الكل ك افسردگی ركانی مزمن گردد
پیتػگیرا از . پیش براا پیتػگیرا از بػركز ایػن هػر دك متػكل بهدا ػتی ، ك  ػاید هػم بیتػتر ، اسػتك یا نقائ  جنینی نخواهد بود كلی قدمی به

ین مسػػیر عشػػور ابقػػاد تغییػػرات اجتمػػاعی نیػػز از همػػ. هػػاا كو ػػك ك فػػراكاف  دیگػػرا نیػػاز دارد  زمػػاف بیتػػتر ك گاـمػػوارد بیتػػتر ادػػتلالات ركانػػی بػػه
هػاا كو ػك  هػاا مختلػ ، گاـ  در مكاف(هاا گركهی پز كاف، پرستاراف، زف ها، مردها، رهشراف جامعه، معلمین ك رسانه)باید افراد زیادا  : كند می

 .بیتمارا بردارند
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 یازدص نقطه بردورد عوامل دطر ك عوامل پیتگیرا كنندص
 

ك بهشػود  تندرسػتهاا كو ػك رنگػین، آراسػته ك دو ػرنگ نمػود، مزائیػك یػك ركاف  گبا ػتن سػنگ  تواف یك مزائیك را  با كنار هػم همانطور كه می
هػا انقػاـ  ػدص مػرركا بػر پػوكهش. پبیرا گركهی از افراد بنا نمود ك انعطاؼ  ها ، بینش ها تواف با استفادص از تقمع ك متاركت دیدگاص یافته را نیز می
بردورد با عامل دطر در هر یػك از ایػن یػازدص . كاف ك یا زماف، دطر بركز ادتلالات ركانی را برارؼ كردتواف در یازدص م دهد كه می ادیر نتاف می

 . ركانی دانوادص ك جامعه می انقامد تندرستینقطه ك پیتگیرا از بركز ادتلالات عصشی، به 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 پبیرا ژنتیكی ك آسید عوامل
 

 منابع موثر بر دطر بركز ادتلالات مغزا ك رفتارا
 

  پبیرا؛ هاا ژنیتیكی ك آسید توانایی 
  مكیی دادل رحمی؛ 
  متكلات قشل از تولد؛ 
  ركانی ، كجود نق  در آف؛-پار كی عصشی  یك 
  نسشی؛ سلامتیهاا در اثر آسید ها در مقابل  هاا مزمن جسمی یا ناتوانی بیمارا 
  ؛(سادص ك یا متكل بودف) پبیرا اك  دتلل ك دوا كودؾ ك دوا 
   ؛(هوش)ا كودؾ قدرت فراگیر 
  ؛(كمیت، كیفیت، استمرار)هاا پدر ك مادرها  مراقشت 
   ؛(ها، تعداد افراد دانوادص،  رائی سكونت  امل برادر ك دواهر)مكیی دانوادگی 
  ؛(متوسی است یا كجود ندارد، كجود ك یا عدـ زیربناا لازـ)هاا اجتماعی  زمینه 
    ؛(دانوادص، ناپایدارا  ت، متلا ی بودفمثل جنای)استوارا اجتماعی در مقابل هر  ك مر 
   ؛(مثل امنیت، مكرؾ بودف، پاسخگویی به نیازهاا مكلی)ها  كیفیت آموز گاص 
  ها؛ ها ك ارزش اشیعت پتتیشانی: رابطه با همسالاف 
  ادامه تماس با پدر ك مادرها ك دیگر اعواا فامیل بعد از تتكیل دانوادص مستقل؛ 
  دوار؛ستاف غمهاا اجتماعی از دك  پتتیشانی 
  فرهنگی؟-مرامی هااهمواجه 
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كقتػی . با ػد هاا مغزا آنها نیز ماننػد پػدر ك مػادر می زف ك  وهرها معمولاً كودكانی دارند كه كم ك بیش متابه آنها بودص ك دتلل ك دوا ك توانایی
با ػند،  دصوص اگر نقػ  جنینػی  دا ػته  تواند نكات مثشت آنها را دكبرابر كند ك یا ، به كنند این عمل می مردـ همسرا مانند دود را انتخاب می

عمیل،  ادػػتلاؿ عصػػشی دك قطشػػی،   افسػػردگی توانػػد بػػا انتقػػاؿ ژنتیكػػی آسػػید پػػبیر  ػػدص ك ابػػتلا به نرػػاـ عصػػشی می.  نقػػائ  آنهػػا را دكبرابػػر كنػػد 
بلكػه بػركز ایػن حػالات ركانػی نیسػتند   ”تنهػا دلیػل سػادص“كلی عوامل ژنتیكی . اسكیزكفرنی، الكلی  دف ك عقد ماندگی ذهنی  دید را سشد گردد

ها معمػػولاً  كقتػػی زمینػػه  هػػا ك دودكتػػی دودزنی. كننػػد ارؼ ایقػػاد ایػػن حػػالات تسػػهیل كػػردص ك یػػا از آنهػػا دكر می آنهػػا حركػػت نرػػاـ عصػػشی را بػػه
همچنػین . افسردگی فراهم  دص با د ایقاد  دص ك این عمل در اغلد موارد سابقه فػامیلی دا ػته ك تقلیػدا از رفتػار بعوػی از افػراد فامیػل اسػت

تػواف   همچنػین  می. تواند داراا ریتػه ارثػی نیػز با ػد برآنكه مطلشی فراگرفتنی است، می افزكفكارا،  دهد جنایت  واهدا كجود دارد كه نتاف می
آنهػػا سػػازندص دصوصػػیات رفتػػارا مػػا نیػػز  ژیكی انسػػاف نیػػز ارثػػی بػػودص  ك و گفػػت كػػه حػػداقل قسػػمتی از بسػػیارا از دصوصػػیات انػػاتومیكی ك فیویولػػ

 .هستند
تنرػیم نمػود كػه تػاثیر عوامػل مكافرػت كننػدص  یاریق هاا پیتگیرا را بػه تواف برنامه تواف كرد؟ براا فرزنداف متولد  دص می براا پیتگیرا  ه می   

باید توجػه دا ػت كػه نیمػی از كودكػاف ك یػا تعػداد بیتػترا از آنهػا، . مكیطی افزایش یافته ك از این اریل تاثیر عوامل زیانشخش ژنتیكی كاهش یابد
هػاا مختلػ  در ایقػاد آنهػا  نػد ژف از كركموزكـكػه  دصػوص كقتػی   هػاا غالػد در ایقػاد آنهػا نقػش ندارنػد، به  آف دسته از حالات ركانػی كػه ژف به

بردػورد بػا ایػن منشػع دطػر . لازـ ك كػافی نیسػت ،بػراا ایقػاد ادػتلالات ركانػی مهػم ،كجػود زمینػه ژنتیكػی.  ركت دا ته با د، مشتلا  نخواهند  د
 .هاا پیتگیرا فتردص با د تواند سنگ بناا برنامه نمی
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 مكیی دادل رحمی
 

توانند دا ته با ند، در دكراف زنػدگی رحمػی بػدف مػادر  عػالیترین درجػه مكافرػت را  اغلد افراد در تماـ عمر می ترین مكیطی است كه رحم، ایمن
هاا غبایی جنین، بػراا قسػمت  در این مكیی نیاز. بیند براا جلوگیرا از  ضربات فیزیكی، تاثیرمواد  یمایی ك عوامل عفونی بر جنین، تدارؾ می

                                                           
1.
 Hosking G, Murphy G, eds. Prevention of Mental Handicap: A world View. London: Royal Society of Medicine 

Services; 1987 (International Congress and Symposium Series No.12) 

 با كنار هم گبا تن یك را یتواف یك مزا همانطور كه می
 یكیهاا كو ك رنگین، آراسته ك دو رنگ نمود، مزا سنگ

 تواف با استفادص از ك بهشود یافته را نیز می تندرستیك ركاف 
 پبیرا گركهی ها ك انعطاؼ  ، بینش ها تقمع ك متاركت دیدگاص

 .از افراد بنا نمود
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توانػد از اریػل اسػتفادص از ذدػائر  هاا كو كی كه در رژیم غبایی مادر موجود است می كمشود. دوبی فراهم است بهاا از ر د دركف رحمی،  عمدص
ركانػی جنػین نیػاز -كمشودهاا غبایی مهم ك یا اولانی براا مادر ك جنین دطرناؾ است،  ر د فیزیكی ك عصشی. موجود در بدف مادر تامین گردد

 .به مواد غبایی كافی دارد
آنها ایمػػن نیسػػت بػػه جنػػین نیػػز آسػػید  هػػاا جدیػػدا كػػه نسػػشت بػػه  ػػود كلػػی ابػػتلاا مػػادر بػػه عفونػػت هاا مػػادرا بػػه جنػػین منتقػػل می ونیتمصػػ   
 ػامل سػفیلیس، ) هاا مقاربتی  هاا سردقه، كزاز، ك بیمارا هایی كه بیمارا بنابراین مادر باید قشل از حاملگی براا جلوگیرا از آسید. رساند می

 . كند، كاكسینه گردد به جنین كارد می( Bمدیا، ایدز ك ه اتیتسوزاؾ، كلا
ترین سػمومی اسػت كػه در اثػر  اكسید دك كربن، نیكوتین ك سایر مواد سراانزا از  ایع. رساند سموـ از پردص پلاسنتا گب ته ك به جنین آسید می   

نراـ عصشی هاا جزیی به رساند مقدار كم آف آسید جنین میكانی بههاا فرا الكل نیز از سمومی است كه آسید.  رسد سیگار كتیدف به جنین می
نیػػز از سػػموـ بػػودص ك  ” آكر  ػػادا“مػػواد مخػػدر ك . كنػػد سػػندرـ جنػػین الكلػػی، ایقػػاد می نػػاـبػػه دائمػػیی آسػػیش ،جنػػین كارد كػػردص ك مقػػدار زیػػاد آف

تواند بػراا جنػین مسػموـ   كند نیز می گاهی اكقات داركهایی كه مادر براا درماف استفادص می. جنین كارد كنند هاا دائمی عصشی به توانند آسید می
عػلاكص بػراین، در . كننػد بایػد نسػشت بػه تػاثیر ایػن داركهػا توجػه دا ػته با ػند را ارائػه می پز كانی كه دػدمات بهدا ػتی مػادر ك كػودؾ. كنندص با د

ك بػالادرص . هاا فلزا با د، باید دقػت نمػود مصرؼ داركهاا گیاهی كه در اد سنتی توصیه می  ود، ك ممكن است بعوی از آنها حاكا نمك
 .زا با ند برحسد تركید  یمیایی آنها، آسید( مثل داؾ ك گِل )ممكن است دوردف مواد متفرقه غیر غبایی 

 
 حواد  قشل از زایماف

 
دنیا  نوزادانی كه قشل از موقع بػه. ژیك اغلد نوزاداف بسیار مهم استو نراـ فیزیول سلامتی ك تنریمهفتگی باردارا براا  65كامل كردف یك دكرص 

در مخػاارص ابػتلا بػه نقػائ  جنینػی،  متػكلات تنفسػی، ك ادػتلالات ( گػرـ 5255كمتػر از )نػوزاداف كػم كزف . پبیر هسػتند آیند بسیار آسػید می
متكلات رفتارا در آموز گاص ك  كست تكصیلی نزد  نوزادف كم كزف  دك برابر نوزادنی است كػه بػا كزف دطر ابتلا به. با ند رفتارا می-عصشی

با مخاارات مكیی اجتمػاعی همػراص گػردد دطػر بػركز متػكلات  ،اند  دص نزد كودكانی كه با كزف كم متولد ،اگر این مخاارص. اند اشیعی متولد  دص
افتػادگی ذهنػی،  فلػع مغػزا ك میػزاف بیتػتر  مػرو  هنگاـ تولػد در ایقػاد عقد كمشػود كزف بػه. گردد برابر می 6رفتارا آنها نسشت به كودكاف سالم 

 .نوزادا موثر است
زایمػاف بػا ابػزار كػه فتػار زیػادا بػه  ،مواجهػه بػا مػواد سػمی ك یػا عفػونی ،انقامػد اكسػیوف میمكركمیػت نػوزاد از اولانی  دف زمػاف زایمػاف كػه بػه   

درد ك تسهیل كنندص زایماف  براا آنكه زایماف بسػیار زكدتػر ك یػا بسػیار دیرتػر ضد تقویز داركهاا  ،بیهوش كردف  ،آكرد جمقمه نرـ نوزاد كارد می
درؾ ایػن نكتػه  . یك جنین آسید دیدص نیز ممكن است عمل زایمػاف را د ػار متػكل نمایػد .ستامتكلات زایماف از از موقع لازـ صورت گیرد، 

 . پبیر ترین انداـ اك است تاثیر گبارد،  نداف متكل نیست تواند بر مغز كودؾ، كه آسید كه هر یك از متكلات فوؽ تا  ه اندازص می
ركانی نوزاد گردند كلی دو شختانه  در تمػاـ -تواند باع  ایقاد  نارسایی عصشی میتماـ نكاتی كه گفته  د، به اضافه مسایل كمتر  ایع دیگر،    

اا عمػومی    بػراا ایقػاد  متػكلات رفتػارا ك عصػشی   توانػد زمینػه آید می در هر صورت اگر این متكلات پیش. آكرند موارد این نتایع را بشار نمی
 .   فراهم آكرد

 
 هاا جسمی هاا در اثر آسید انیهاا مزمن ك یا ناتو  بردورد با بیمارا

                                                           
1. Mrazek PJ, Haggerty RJ, eds. Reducing Risks for Mental Disorders: Frontier for Preventive 
Intervention  Research. Washington DC: .National Academy Press; 1994 
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هػػاا پز ػػكی،  ایػػن حػػالات در مقمػػوع تػػواف انطشػػاقی ك مقاكمػػت انسػػاف را ضػػعی  كػػردص ك كػػودؾ جػػواف را در مواجهػػه بػػا  ػػرایی نػػامطشوع مراقشت

نوع دطر بركز ادتلالات  فتارهایی از این . دهد مكدكدیت فعالیت، بسترا  دف در بیمارستاف ك در نتیقه دكرا از پدر ك مادر ك دانه، قرار می
در  ادطػر آسػید هػا. با ػد هاا بعػد می تر، در ارتشاط با بػركز افسػردگی در سػاؿ دار، كلی ضعی   كلی معنی كردارا را دك تا سه برابر كردص ك به

هػاا بعػدا عمػر  رافآكرا ایػن حػالات در دك  در اغلػد مػوارد یػاد.  ػدگی، مسػمومیت ك آزار در دكراف كػودكی بسػیار زیػاد اسػت اثر تصادؼ، پرت
هاا  نوبه دودٍ، مكدكدیت تواند به تغییر  كل ظاهرا ك یا ناتوانی كودؾ گردد ،این آثار نیز میاگر این ضربات منقر به. فتار ركانی دواهد دا ت

 .اا ایقاد كند ركانی، دركف  خصی ك  اید حرفه
تواند، در هر   ود می جمقمعه كارد میهاا  دیدا كه به ك یا ضربه  تكاف: تواند به معلولیت بیگنقامد هاا مكرر به جمقمه می كارد  دف ضربه   

هػا هاا مكرر كه جػواف براین ضربه افزكف. هاا كو ك دركف مغزا را سشد گردد بیهو ی با درجات مختل ، ك دونریزاهاا منقر به سنی،  آسید
كجود آكرد  توانػد آسػید هػا دطرنػاؾ مغػزا را بػه كننػد می كػدیگر كارد میاا بػا متػت ك ابزارهػاا مختلػ  بػه سػر ی در بردوردهاا دیابانی ك مكلػه

هاا  ایػن فاجعػهكز تػواف از بػر  اشیعػی اسػت كػه می.  د بػركز زكاؿ عقػل آلزایمػرا زكدرس گػرددشتوانػد سػ كػه ایػن حالػت می(  گرا زكاؿ عقل سػتیزص)
 . عصشی نیز پیتگیرا كرد

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 دتلل ك دوا ك انطشاؽ پبیرا

                                                           
2. 

Dementia pugilistic 

 ها ناتوانی هاا مزمن ك  گونگی بردورد با دطر بیمارا
 

  نفس دود را  كه كودؾ بتواند بر آف اساس اتكاء به اورا استعداد داصی را در كودؾ یافته ك آنرا تقویت كنید به
 .بیابد

   تا حد امكاف در كنار بستر كودكی كه تكت درماف ك یا در بیمارستاف بسترا است باقی بمانید تا نگرانی در اثر
 .حداقل برسد تنهایی اك به

   كه احساس تنهایی نكردص ك فكر نكند كه با آنها  اورا كودؾ را  در بازا ك فعالیت سایر كودكاف  ركت دهید به
 .فرؽ دارد

 هاا دود بنمائید كودؾ را تتویل به حداكثر استفادص از تواف ك استعداد. 
  ها ك توانایی اك مطابقت  مكدكدیتكرید با  آكجود می سعی كنید تا انترار دود از كودؾ ك  رایطی كه براا اك به

 .اك احساس مسوكلیت نمائید دا ته با د، بنابراین باید بر دود مسلی بودص ك نسشت به
    كودكانی كه عقد افتادگی  دید دا ته ك دود  ناسایی ندارند ممكن است به صورت مكرر سر اف را بنگ بنگ

باید پو ش مكافرتی  قرار داد ك یا سطوحی كه  به این ارؼ ك آف ارؼ بزنند، در ااراؼ سر  نین بیمارانی
 .ممكن است با سر  كودؾ بردورد كند با مواد بسیار نرمی پو اندص  ود
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حػػالاتی از قشیػػل تكریػػك آسػػید هػػا عصػػشی  یكػػی از دلایػػل پبیرفتػػه  ػػدص بػػركز . هسػػتند هاا دتلػػل ك دػػوا هنػػوز مخفػػی ك نا ػػنادته  تعیػػین كننػػدص   
اسػت، كلػی  کػودک،بینػی دتلػل ك دػوا،   هنگاـ عصشانیت، تغییر غیرقابػل پیشپبیرا، كوتاهی زماف توجه، از دست دادف سریع كنترؿ احساسات به

 . ود این حالات ركانی نزد بسیارا از افراد دیگرا كه هیچگونه آسید عصشی ندارند نیز به فراكانی دیدص می
آمیػز را بػراا پػدر ك توانػد دػی ك متػی رفتػارا موفقیػت سادگی قابل تغییػر نشا ػد كلػی می رسد دتلل ك دوا ك انطشاؽ پبیرا كودؾ بهبه نرر می    

تر،  پبیرا كمترا براا قشوؿ تغییرات دارد نیاز به پدر ك مادرهاا فكػور انطشاؽ متكل ی کهاین نكته متخ  است كه یك كودك. مادرها ترسیم كند
 دت متغیر است بنػابراین پػدر ك  ك  وف توانایی این نوع كودكاف در انطشاؽ با مسائل جارا در اوؿ زماف به. ترا دارد تر ك با صیانت پبیر انعطاؼ
آنهػا بایػد از همػاف . باید نسشت به كضعیت ركحػی كاحساسػی آنهػا ك زمػانی كػه كػوؾ آمػادص حػرؼ  ػنوا اسػت، هو ػیار با ػند آموزگارهامادرها ك 
انطشاؽ پبیرا ك هدایت اك در مسػائل مختلػ  پردادتػه  ك اك را   دؾ آمادگی حرؼ  نوا دارد  ركع كردص ك بتدریع به افزایش تواناییزمانی كه كو 

 .تتویل به آرامش، كنترؿ ك كو ش براا حل مسائل  خصی، بنمایند
 

 توانایی فراگیرا
 

هاا اجتماعی براا  گػونگی بردػورد  هیقانات، ادارص امور  خصی، آموزشمعنی  دواندف ك نو تن نیست بلكه آموزش  آموزش ك فراگیرا تنها به
الشتػه دا ػتن  مقػدارا هػوش بػراا یػادگیرا اهمیػت بسػیار زیػادا دارد كلػی حتػی اگػر . با سایر كودكاف ك افراد بزرگتر، ك غیرص را نیز  امل می  ود

پػبیرا،   هیقاف. د عػواملی دیگػر قػدرت فراگیػرا كػودؾ را مكػدكد كنػدتر از حد متوسػی با ػد  ممكػن اسػت هنػوز كجػو توانایی  نادت كودؾ پائین
هاا دیگر تكت كنترؿ در آكردص ك از ایػن اریػل كػودؾ را  كمشود توجه ك یا بیقرارا ك فعالیت فیزیكی  دید كودؾ را ممكن است با دارك  یا ركش

 .براا استفادص كامل از تواف هو ی دود آمادص نمود
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 مادرهاپدر ك هاا  مراقشت
 

رابػی مػادر ك پػدر بػا یكػدیگر ك بػا هریػك از فرزنػداف ؛ رابطػه دػواهراف ك بػرادراف ؛ فامیػل نزدیػك؛ سػایر  ، ركابی دػانوادگی ك پػدر ك مادرهػا  ػامل
 مرامػی-اجتمػاعی ك فرهنگػی-دركف فػردا، اقتصػادا ؛اعواا دانوادص؛  اعواا سششی دػانوادص بػا یكػدیگر؛ ك مقمػوع مكػیی فیزیكػی، بیػولویكی

نتػاف  996 در سػاؿ   كمیتػه پیتػگیرا از ادػتلالات ركانػی در ایػالات متكػدص آمریكػا. با د كنند می كه پدر ك مادرها براا فرزنداف فراهم می،
                                                           

1. The united States of Medicine committee on the Prevention of Mental disorders 

 براا جایگزین كردف عقاید، احساس ك رفتار اا است آموزش كسیله
 ها كاهش ناراحتیبهآنچه که ك یا  ردهاا مثشت دا بازتاب ،با آنچه كه ،قدیم
 ،كسد  توانایی  ك  انسانی كاملبه ،فراگیرا، كلید ر د یافتن. نقامدابی
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. ك الكلػػی  ػػدف را دارد( ادػػتلاؿ رفتػػارا)دػػانوادگی دطػػر ابػػتلا بػه افسػػردگی عمیػػل، ادػػتلاؿ ركانػػی   هػػاا دادص كػه ناكػػافی ك یػػا مختػػل بػػودف مراقشت
هػػاا نامناسػػد دػػانوادگی را در  هػػاا مناسػػد ك یػػا كجػػود بردورد ژنتیكػػی ك فقػػداف مراقشتهػػاا کاسػػتیتواننػػد سػػهم هػػر یػػك از   هػػا نمیغلػػد پػػوكهشا

كػه سػػابقه متػكلات ك یػػا بردوردهػاا دػػانوادگی   یهػػایتر نػػزد جػواف ایقػاد ادتلالػت ركانػػی متػخ  كننػػد كلػی میػػزاف  ػیوع ادػػتلا لات ركانػی جػدا
 . دهد عنواف یك عامل دطر مهم مورد سئواؿ قرار می هاا ركانی ركابی دانوادگی را به اند نقش جنشه ندا ته
همػاف مكلػه هایی كه بیتتر در كتورهاا پیترفته صنعتی صورت گرفته نتاف دادص كه كودكاف مادراف بدكف  وهر نسشت به آنهایی كه در  بررسی   

هػا انقػاـ  ػػدص در همچنػین پػوكهش. هاا تكصػیلی آنهػا نیػز كمتػر اسػت جویانػه تػر دا ػته ك پیتػرفت كننػد رفتػارا پرداش بػا پػدر ك مػادر زنػدگی می
دص ك نػه كػه نػه پػدر آنهػا بػو  مػرد دیگػرا ،اور متوسی كودكػانی كػه بػا مػادر دػود زنػدگی كػردص ك در آف منػزؿایالات متكدص آمریكا نتاف دادص كه به

جػدایی پػدر ك مػادر بػر ادػلاؽ ك رفتػار ددتػراف نیػز، بػا . تر دواهند دا ػت جویانه كند رفتارا پرداش  وهر دائمی مادرانتاف، نیز با آنها زندگی می
حتی ك رسػد درآمػد كمتػر، نػارا نرر می مسیر ك دلایل ایقاد این متكلات متخ  نتدص كلػی بػه. گبار است   دت كمترا نسشت به پسرها، تاثیر

 . اا را در بركز این حالات ركانی دا ته با د ناملایمات مادر ك كاهش ك یا فقداف سرپرست ك بزرگتر، نقش عمدص
هاا مناسػد ك اقػدامات  ها جلوگیرا كػرد كلػی ممكػن اسػت بػا اتخػاذ سیاسػت  دف دانوادص تواف در سط  فردا از الاؽ ك متلا ی معمولًا نمی   

در جػػوامعی كػػػه اػػلاؽ  ػػػیوع فراكانػػی دا ػػػته ك جػػدایی دػػػانوادگی از متػػػكلات  . مكلػػی، از میػػػزاف بػػركز آف كاسػػػتاجتمػػاعی متعػػػادؿ بػػا فرهنػػػگ 
هاا مكلػی ك دیریػه آنهػا را  هاا اجتمػاعی كػه معمػولاً غیػر دكلتػی بػودص ك سػازماف تواف كودكاف را تا حدكدا با اسػتفادص از برنامػه اجتماعی است می

اا ك كنتػرؿ رفتػار فػردا،  هػاا حرفػه  هاا تفریكی ك كرز ی مناسد، كسد مهارت برنامه بعد از آموز گاص، برنامهكنند، مثل كارهاا فوؽ  ادارص می
در اغلػد مػوارد، ایػن اقػدامات پیتػگیرا كننػدص ممكػن اسػت جشػراف عوامػل دطػر . ادػتلالات ركانػی ك پردا ػگرا مكافرػت نمػوداز دطر ابتلا به

 .دف دانوادص، را بنمایدغیرقابل تغییر، یعنی الاؽ ك متلا ی  
در بسػیارا از مػوارد، كقتػی . گویی نیست كودكاف گزافه  سلامت هاا پدر ك مادرها ك دانوادص در مكافرت  ك بهشود  مراقشت اییصكشت از توان   

باقیمانػدص مػوثر در بػركز ” عامػل“تواف در ایقاد ادتلاؿ ركانی كودؾ مقصر یافت  پػدر ك مادرهػا  تنهػا   هیچ یك از عوامل دطر  نادته  دص را نمی
در . توانػد  ػارص اندیتػی كػرد نػدرت میهكی  نیسػت، بػحتی  كقتی این فرضػیه صػكی  با ػد، كػه در اغلػد مػوارد صػ.  وند این حالات  نادته می

كسػانی كػه در ایػن زمینػه كػار . افسػردگی، بػراا هػدایت كودكػاف جسػتقو كػرد تر به آف است كػه راهػی سػالمتر،  ػادتر، ك مردمػی مقػاكـ بهتر عوض 
 . رح زیر، تاكید دارند هاا دوب دانوادگی، به جنشه از مراقشت .كنند بر ركا  می
 

 كیفیت
 
پػدر ك مادرهػا بایػد دػود را بػا . بایػد تػوائم بػا یػاكرا ك مكشػت با ػد( عهػدص دارد یا هػر كسػی كػه سرپرسػتی كػودؾ را به)ابی پدر ك مادرها ك كودؾ رك 

  هاا بلػوغ گفتػارا ك كػػردارا نتػانه. هاا فرزنػداف ك آنچػه كػه آنهػا دكسػػت دارنػد ك یػا ندارنػد، آ ػنا كننػد هػا ك ضػع   مراحػل مختلػ  ر ػد، توانایی
قػدر نمػودص ك یػا بػا آنهػا  ها را نشایػد ندیػدص گرفتػه، تكقیػر ك یػا بی كودكاف بایػد مػورد توجػه قػرار گرفتػه، پػركرش دادص  ػدص ك هػدایت  ػود؛ ایػن نتػانه

ارنػد ك كودكػاف از پػدر  ك مػادر انترػارات زیػادا د. پدر ك مادرها باید در ضمن صشور بودف راهكار صكی  را بػه كودكػاف بیگموزنػد. 5مخالفت كرد
انػد  بالنػدگی لازـ را كسػد نكردص ،بنػابراین كسػانی كػه از نرػر جسػمی، ركحػی ك احساسػی. آنها بایػد رفتػار ك كػردارا معقػوؿ ك بالنػدص دا ػته با ػند

 . دار  دف گردند نشاید تتویل به بچه
 

                                                           
1. Pearson JL, lalongo NS, Hunter AG. Family stracture and aggressive behavior in population of 

urban elementry school children. J Am Acad Child Adolesc psychiatry 1994; 33:540-548; 1994  
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 كمیت
 
ایػػن یػػك پػػار گی ك دكسػػتی . ت، بػػا معتمػػدین دػػود دارنػػدبرقرارا مقػػداركافی رابطػػه  خصػػی صػػمیمانه، فداكارانػػه ك دػػار  از رقابػػ كودكػػاف نیػػاز بػػه 

، تغییرپبیر ك دمدمی، در هر بامداد ك  امگاص، از اریػل . آموزد كه دود  یستند ك كیستند آنها میصمیمانه كودكاف با هم، به این جسم ك ركح نرـ
براسػاس تعریػ ، ایػن فراینػد هػر ركز . سػازد را میاجتمػاعی، مكتػوا انسػانی دػود -ركانػی-یژیكو آموزش، احساس، جػبب، ك فراینػد دػاارات بیولػ

باید برقرارا ركابی كافی را براا كودؾ تدارؾ دید تػا . بنابراین باید این مرحله از زندگی كودؾ را با دقت زیاد مورد توجه قرار داد. زماف دارد نیاز به
، آموزنػدص، مػورد قشػوؿ، هػدایت كننػدص، ك بػازهم نیػاز نػوزاداف ك كودكػاف كػو كتر بػه مكشػت . آموزنػدص ، تػامین گػردد این دلوت مورد نیاز، بػا مفهػوـ

 .متفاكت بودص ك باید با توجه به این تفاكت تامین گردد
 

 مداكمت
 

دػود هتػرس ك عػدـ اامینػاف بػ.  دانیم كػه گػاـ بعػدا مػا  یسػت اگر ما بدانیم كه از دود  ه انترارا داریم، همگی، كػار مػوثرترا انقػاـ دادص ك مػی
تواننػػد ایػػن  كودكػػاف نیػػز در ایػػن زمینػػه بػػا مػػا تفػػاكتی ندارنػػد كلػػی نمی. دهػػد احساسػػی از دطػػر، تنیػػدگی، تػػا حػػدا نػػاتوانی یػػا عػػدـ قابلیػػت میما  بػػه

تواند فرا گیػرد كػه  سادگی می  ود اك در آف مكیی به باید براا كودؾ یك مكیی اجتماعی كه حدس زدص می. احساسات را در قالد كلاـ بیاف كنند
 . ید بكند، فراهم  ود ه با
آف عػادت   توانػد  ػرایی را درؾ كػردص ك نسػشت بػه كػه كقػت توجػه بػه  كػودؾ دػود را نػدارد، می  ،فرزند یك پدر بدكف احساس ك یػا بسػیار متػغوؿ   
الشتػه . ل دواهػد بػودگراید، بسػیار متػك اك می علاقگی نسشت به ها به سردا ك یا توجه به كودؾ به بی كقتی گرمی ،كلی درؾ فواا دانوادگی. كند

اور  ػػفاؼ بػػا زبػػاف   آمػػدص را بػػه توانػػد ركزانػػه در حػػاؿ تغییػػر با ػػد كلػػی پػػدر ك مادرهػػا بایػػد متػػكلات پیش ركابػػی ك احسػػاس بزرگترهػػاا دػػانوادص می
در دػانوادص ك یػا در  دا تن ارتشاط با كودكاف كو كتر بسیار حیاتی است ك صرفنرر از آنچه كػه. فرزنداف دود تفهیم كنندكودكانه، مناسد سن به
 . رابطه غیركلامی از اریل مراقشت ك ابراز مكشت بین پدر ك مادرها ك كودكاف نشاید تغییر یابد دامهآید، ا می دار  از دانوادص پیش

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
كػػافی اسػػت كػػه بػػا اسػػتفادص از . قػػرار گیرنػػد” تكػػت درمػػاف“هػػاا دػػود  دو ػػشختانه لازـ نیسػػت كػػه پػػدر ك مادرهػػا بػػراا رفػػع متػػكلات ك كمشود   

 :، به عنواف عامل مكدكد كنند، بیگموزند كه خصیهاا  انگیزص
 

 دف  تواف در سط  فردا از الاؽ ك متلا ی معمولاً نمی
 ها جلوگیرا كرد كلی ممكن است با اتخاذ دانوادص
 ك اقدامات اجتماعی متعادؿ هاا مناسد سیاست
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   مند  وند؛ هاا موجود بهرص بیاید، از كمك  كه بكراف دانوادگی پیش توانند، ك تا قشل از آف كو ش كنند كه كقتی دود ك كودكانتاف می 
   هاا دود را در برقرارا رابطه با كودكاف ددالت ندهند؛  ها ك آ قتگی تا حد ممكن ضع 
  جمػع )، از تعلقػات اجتمػاعی گركهػی (دردؿ كػردف بػا دیگػراف)همػدردا از ( پرسػتار كػودؾ)هػاا عملػی  در اجراا كظای  دػود از كمك

، افػػرادا كػػه متػػكلات متػػابه فػػامیلی دارنػػد، از (ها ك دكسػػتاف بػػه دكرهػػم هػػا، همسػػایه  ػػدف پػػدر ك مادرهػػا ك پػػدر بػػزرو ك مػػادر بزرو
 .استفادص  ود راهمناییافراد با تقربهپتتیشانی اجتماعی ك 

 
یػػا  ػػهر نتػػینی ك دا ػػتن رابطػػه بػػا همسػػایگاف آف اسػػت كػػه اگػػر پػػدر ك یػػا مػػادرا متػػكل یػػا كمشػػودا دارنػػد ك یػػا اگػػر  از مزایػػاا فامیػػل دا ػػتن ك    

كننػد،  اگػر پػدر ك مػادر، هػر دكنفػر، كػار می. ها را جشػراف كننػد توانند این احتیاجات ك یا كمشود كودكی احتیا  به ددمات داصی دارد، دیگراف می
تنرػػػیم ایػػػن ارتشااػػػات گسػػػتردص فػػػامیلی، اجتمػػػاعی ك . تواننػػػد از كػػػودؾ نگهػػػدارا كننػػػد دكسػػػتاف ك همسػػػایگاف میمػػػادر بػػػزرو ك  پػػػدر بػػػزرو ك یػػػا 

همسایگی، در یوص زندگی غربی كه ممكن است پدر ك یػا مػادر ك یػا یكػی از كودكػاف دكر از سػایر اعوػاا دػانوادص، كػه دكسػتدار ك علاقمنػد آنهػا 
 . تهستند اقامت دا ته با ند، كمتر عملی اس

 
 بافت دانوادگی

 
دانػػه بایػػد در پنػػاص درجػػه . گیرنػد، مطمػػئن با ػػند ، امنیػػت ك صػػمیمیت  كسػانی كػػه بػػا كودكػػاف آنهػػا در تمػػاس قػػرار میسػػلامتیپػدر ك مادرهػػا بایػػد از 

ل دانػه دسترسػی دا ػته داد دوبی تهویه  ود؛  حترات، جوندگاف ك ناقلین بیمارا نشاید بػه حرارت مناسد، نفوذ باراف ك برؼ بودص ك هواا آف به
انػػدازص كػػافی پرسػػتارا  ػػود تػػا ر ػػد فیزیكػػی، ركحػػی ك  هػػر نػػوزاد بایػػد به. با ػػند؛ ك عػػارا از ذبالػػه، مػػواد سػػمی ك نقػػاط ك ابػػزار مخػػاارص آمیػػز با ػػد

رفتار پدر  ك مادر . با د ساؿ یا بیتتر 5توصیه  دص كه فاصله سنی بین دك كودؾ .  نادتی كافی ك لازـ را براا پبیرش تولد نوزاد بعدا  بنماید
 .  با د سایرین ك دیگر فرزنداف دانوادص می سرمتل مناسشی براا آموزش كودكاف در زمینه   گونگی مراقشت، اظهار مكشت ك كمك به

یػػوف ك غیػػرص یخچػػاؿ، فریػػز ك اجػػاؽ گػػاز الكتركنیػػك جدیػػد ك یػػا تلویز . مسػػلكی دػػانوادص بهػػایی تعیػػین نمػػود-تػػواف بػػراا ارزش فوػػاا فرهنگػػی نمی   
هػاا برقػرارا ارتشػاط بػا دیگػراف، رفتػار ك انترػاراتی   بلكه، فرهنگ دانوادص از نگرش افػراد، راص. توانند قسمتی از فواا فرهنگی دانوادص با ند نمی

رش كودكػاف ك بػػالغین هاا اجتمػػاعی غلشػه كػػردص ك بػه پػػرك  آ ػفتگیتوانػػد بػر فقػػر ك  هػایی اسػػت كػه می گیػرد، اینهػػا ارزش كػه از دیگػػراف داریػم مایػػه می
همین اندازص توجه ك مراقشػت دا ػته با ػند، مكػیی دػار  از منػزؿ نیػز از  هاا دار  از منزؿ نیز به اگر كودكاف جواف براا پدیدص. سالم كمك نماید

ا مسػػتمر،  هػػا حتػػی گػػاهی اكقػػات ایػػن مكػػیی دػػار  از منػػزؿ اسػػت كػػه بػػا تػػامین  ػػرایی مناسػػد ك مراقشت. همػػین كیفیػػت بردػػوردار دواهػػد  ػػد
 . مار استمنزؿ ك یا مكل امن ك آموزندص،  پایگاص مكافرتی بسیار قوا در مقابل بركز دطرات بی. پو اند هاا فرهنگی دانوادگی را می كمشود
اا با ػد ك  توانػد عامػل مكافرػت كننػدص تواف در آف ركابػی صػمیمانه زیػادا را بػا دیگػراف برقػرار كػرد نیػز می كجود یك مكله امن ك راحت كه می   
اور مكػرر در بسػیارا از منػاال  ایػن نكتػه بػه.  ود كه فقر الزاماً عامل دطرا بػراا بػركز ادػتلالات ركحػی یػا جسػمی نیسػتهمین دلیل گفته میبه

ا رفػاص ك حفػ  اند ك برا ها با هم نزدیك بودص ك پك ار ی دود را حف  نمودص نتین  هرها، كه مردـ ك دانوادص هاا قومی ركستایی فقیر ك یا قسمت
هػػایی بػػراا رفػػاص مػػردـ مكػػل  هی هما هایی كػػه همسػػایگاف گرد  در منػػاال مسػػكونی ك مكلػػه. كننػػد، اثشػػات گردیػػدص اسػػت یكػػدیگر كو ػػش می سػػلامتی

مكػل  هػاا اجتمػاعی یكػدیگر ك  ػركت در فعالیت كمك به هم  دا ته ك تمایل به  دارند، ساكنین احساسی از مسوكلیت، احتراـ ك اعتماد نسشت به
 .هاا سنی فراهم كند تواند ر د ركانی سالمی را براا تماـ گركص  نین اجتماعات فعالی می. دارند
 

 یآموز  هاامكیی
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تر بػودف   ك كػو كتر ربیاف ك آموزگاراهامراقشت م. دهد جابقایی كودؾ از منزؿ ك یا مهد كودؾ به آموز گاص مرحله مهمی از زندگی اك را تتكیل می

هاا  اكؿ آموز ػگاص بایػد كمتػر از سػاؿ   اگرد در سػاؿبه ربیحتت كودؾ از مكیی جدید كمك كند، نسشت مك كاهش ترس ك  تواند به ها می كلاس
آكرد تػػا  یمػػ پیش اك، ماننػػد كظیفػػه مػػادر، بسػیار متػػكل اسػػت ك تعػػداد كمتػر كػػودؾ در كػػلاس اكؿ ایػػن فرصػت را بػػراا آموزگػاركظیفػػه . بعػدا با ػػد

ها باید توجه دا ته با ند كػه فراگیػرا   ها ك معلم مادر. بتواند كودؾ را از این دكرص انتقالی از مكیی دانه  به مكیی اجتماعی با موفقیت عشور دهد
فراگیػرا در ایػن   سالگی بیتتر از اریل احساسی ك برقرارا رابطه با دیگػراف صػورت گرفتػه ك میػزاف آمػادگی كودكػاف بػراا 5تا  2كودكاف در سن 

 .گركص سنی بسیار متفاكت است
آمػوزش  گػونگی برقػرارا ارتشػاط سػادص ك  هػا اید مهمترین كظیفػه آموز ػگاص. كودكاف است به هاا کلاسیآموزشتر از  مسوكلیت آموز گاص فرا   

درصػد از كارمنػداف  55بػزرو نتػاف داص كػه  هاا انقاـ  دص در كاحد كارگزینی  ركت اهاپوكهش. هاا سازندص با دیگراف با د راحت ك همكارا
، از كػار كنػار   دلیل فقػداف مهارت درصػد بػه 55ادراجی به دلیل ناتوانی در برقرارا رابطه بادیگراف ك دصوصیات رفتارا آنها ك كمتػر از  هػاا لازـ

ها بایػد بػه   عػلاكص بػراین، آموز ػگاص. گیرنػدبعهػدص  ههػاا اجتمػاعی كظػائ  بیتػترا را ب ها بایػد در زمینػه آموزش بنػابراین آموز ػگاص. اند  دص  گبا ته
آمػادص كػردف كودكػاف بػراا زنػدگی در ایػن  هػاآموز ػگاص كظیفه آموز ػی اگر.آموزش ادامه دهند كودكاف بیگموزند كه بعد از داتمه تكصیل  گونه به

هػا نتػاف دادص كػه آموز ػگاص پػوكهش. تػترا یافتػه اسػتدرحاؿ تغییر  است باید توجه دا ته با د كػه امػركزص ادامػه آمػوزش ضػركرت بیهمیته دنیا 
 . دوب یكی از اجزا مثشت بهدا ت ركانی است

 5تػػواف عوامػل دطػر بػػراا ابػتلا بػػه رفتارهػاا غیراجتمػػاعی، بزهكػارا ك اعتیػاد بػػه مػواد مخػػدر ك سػیگار را از سػػن  یػك بررسػی نتػػاف دادص كػه می   
یػػن عوامػػل دطػػر قػػرار دارد، دا ػػتن رفتػػارا متوػػاد بػػا دیگػػراف ك عػػدـ موفقیػػت تكصػػیلی، دتػػن ك مهػػاجم بػػودف در راس ا. سػػالگی تتػػخی  داد

بنػابراین، . 5، متػكلات رفتػارا اسػتهاا كجػود زمینػه ابػتلا بػه همراص كمشود توجه ك یا فقداف كنتػرؿ  خصػی با ػد، نیػز از نتػانه دصوص اگر به به
دكـ دبسػػتاف بػػراا احتمػػاؿ دطػػر ابػػتلا بػػه متػػكلات رفتػػارا در دكراف نوجػػوانی،  ایػػن سػػئواؿ مطػػرح مػػی  ػػود كػػه آیػػا بایػػد كودكػػاف در سػػاؿ اكؿ ك

 .اا براا پیگرا كجود ندا ته با د غربالگرا عملی بیهودص دواهد بود غربالگرا  وند؟  الشته باید گفته  ود كه اگر برنامه
 

 هاا همساؿ گركص
 

 ػػاید كمػػی بزرگتػػر از دػػود آ ػػنایی ك نزدیكػػی برقػػرار كػػردص ك از ایػػن اریػػل  یػػك كػػودؾ، همزمػػاف بػػا  ػػركع دكراف بلػػوغ، بػػا گػػركص كودكػػاف همسػػن ك
ها دػػود   ها ك د ػػمنی ل، دكسػػتییػػاعوػػاا گػػركص دكسػػت دارنػػد كػػه اكقػػات بیكػػارا را بػػا صػػكشت در بػػارص علا. كنػػد اا بػػراا دػػود فػػراهم می متخصػػه

كننػد كػه رفتػارا غیػر از آنچػه كػه در منػزؿ  آنها نیست، ك كو ش می اهاا جدیدا را بیگموزند كه اغلد مورد توافل پدر ك مادرها گبارندص ك كاژص
. دنبا ػ مینیز تنها مشنایی براا برقرارا ركابی اجتماعیی هستند بلكه آینه فرهنگی هر كودؾ عوو گركص  هاا همساؿ نه گركص. دارند، دا ته با ند

مورد قشوؿ كاقع  دف سایر افػراد گػركص، تغییػر دهنػد ك در انقػاـ ایػن  كنند كه دصوصیات ادلاقی دود را براا پبیرفته  دف ك ها كو ش میجواف
نقػوذ گركهػی ممكػن اسػت فػرد را كادار بػه اقػداماتی نامناسػد، معتػاد بػه . کتاندص  ػوندراهی نادرست   عمل ممكن است از دیدگاص یك فرد بالغ به

 .هاا متكل آفرین متفاكتی بنماید الكل ك مواد مخدر ك رفتار
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 بازا براا رفتار دوبارح یك 
 

كسػیله  آمػوزاف اػرح ریػزا كردنػد كػه سػ س به ك همكػارانش یػك بػازا را بػراا آمػوزش رفتػار دػوب بػه دانش  ”بػاریس“ 955 هاا دهػه  در اكادر سػاؿ
تػایی كػاملاً مسػاكا از نرػر  5تػا  5هػاا  كػلاس بػه گركص  آمػوزافدانػشاور دلاصه به این ترتید است كػه  بازا به. ك همكارانش تكمیل گردید 5” دكلن“

 آموزگػار.  ػوند ندا ػته با د،تقسػیم می متیػازادیگرا ا اورا كػه هػیچ گركهػی نسػشت بػه تعداد ددتر ك پسر ك تركیشی از دصوصیات ادلاقی متفػاكت بػه
زدف، حػػرؼ زدف كقتػػی كػػه كػػلاس بایػػد سػػاكت با ػػد، را تعػػدادا از رفتارهػػاا نامناسػػد، مثػػل داد زدف، دتػػونت كػػردف، دعػػوا راص انػػدادتن، دسػػارت 

گركهی كه هیچیك از افراد آف در مدت زمات تعیین  دص هیچیك از این رفتارهاا نامناسد را بركز نػدادص با ػند برنػدص  ػدص ك جػایزص . كند فهرست می
اعوػاا  به.  ػود مػداد، پػر م ك یػا دػوراكی ، دادص میهاا كو ػك،  برگػرداف، مػداؿ هػاا  برنػدص جػوایز كػو كی مثػل عكس بػه اعوػاا تیم. دواهػد گرفػت

ممكػن اسػت هیچكػداـ، بعوػی ك یػا .  ػود اند، دادص می  هػایی كػه مرتكػد  ػدص اند نیز یكی دك نمرص منفی، برحسد تعػداد دلاؼ هایی كه برندص نتدص تیم
 . ها برندص  وند تماـ تیم
پػاداش ك یػا جریمػه اعوػاا گػركص تنهػا بػراا برنػدص ك یػا بازنػدص  ػدف در بػازا دادص .  ػود ا میمرتشػه بػاز  .اا  اا هفتػه اكؿ  بػراا یػك زمػاف دص دقیقػه بار
 .یابد دقیقه افزایش می 55ك بعد  2 بازا باید افزایش یابد ك در صورتی كه یك گركص براا  ند بار برندص  ود زماف بازا به  زماف بتدریع .  ود می

موقػت كػاپ ك یػا پػر م بػازا ك یػا قػرار   دادفصػورت پاداش جمعػی بػراا تػیم بػهاا اعواا تیم برندص را بهپس از این مرحله ممكن است پاداش فردا بر 
بعػد از آنكػه بػراا مػدتی پػاداش ك جریمػه دادف فػورا ادامػه یافػت بایػد بػین موفقیػت ك یػا  كسػت . گرفتن در ردی  اكؿ ص  كلاس ك غیرص تغییػر داد

هػاا انقػاـ  ػدص را بػا هػم جمػع كػردص ك  هػاا كسػد  ػدص  هفتگػی تمػاـ بازا  تواف نمرص می. اا گبا ته  ود لهدر بازا ك گرفتن پادا ت ك یا جریمه فاص
ایػن ركش، بػازا را . امػوزاف بػراا گػرفتن پادا ػت كػار بیتػترا كػردص ك انترػار بیتػترا را دواهنػد كتػید  ك دانش آموزگػارپاداش هفتگی داد به این ترتید 

تر نمػودص  تر ك سػخت آمیز باید با اضافه ك كم كردف ارقامی از كارهاا ممنوعه به فهرست قشلی بػازا را رقابػت آموزگار. كند تر  شیه زندگی كاقعی میبیت
 . ك به این اریل كودكاف را تتویل به  ركت در بازا بنماید

اور اشیعػی در تمػاـ اػوؿ  ای اسػت ك تػاثیر آف بػه ػر  یآ نایی با رفتار مناسد یك ركیكرد آموز . تماـ ساعات درسی یك ركز را به این بازا نگبرانید
ا متوجػػه اهمیػػت  آثػػار مفیػػد جػػانشی ایػػن بػػازا  در آموزگارهػػا. ركز در كودكػػاف بػػاقی مانػػدص ك حتػػی بػػه مكػػیی دػػار  از آموز ػػگاص نیػػز سػػرایت دواهػػد كػػرد

 . بهشود كلی رفتار دادل كلاس كودكاف دواهند  د
. .ساله صورت گرفته است 5تا  2آموزاف كلاس اكؿ ابتدایی،  با انتخاب تصادفی نزد دك گركص دانش براا بررسی مدادله رفتارا  یك كازآزمایی

هایی كه در این بازا ك یا برنامه دیگرا براا بهشود ركش  سالگی احتماؿ سیگار كتیدف  پسربچه 6 اند كه تا سن  مكققین در این بررسی نتاف دادص
ا  در این پوكهش نتاف دادص  دص كه برنامه. اند، كمتر است هاا عادا آموز گاص بودص آنهایی تنها در كلاس اند، در مقابیسه با دواندف  ركت كردص

باید توجه . آموزاف مكاسشه نتدص است اور دقیل براا این گركص از دانش كند كلی این ادتلافات به اا نزد ددتراف نیز ادتلافاتی ایقاد می مدادله
یابی تاثیر این  براا ارزش. اا به سیگار ك سیگار كتیدف نتدص است اور مستقیم ا ارص اا به هاا مدادله برنامه دا ت كه در هیچكداـ از این

 هاا آیندص بود ؿ در سا برنامه ها، باید در انترار پیگیرا بیتتراا بر مسائل دیگر از قشیل ترؾ تكصیل ك یا بزهكارا نوجواف هاا مدادله برنامه
 

 :صیل زیاد در این قسمت آكردص  دص به این منرور بودص كههایی كه با تف مثاؿ
   ؛عملی دواهد بودفرهنگی از كودكاف دركف آزمایتات انقاـ 
   ؛ گردندکت  می  اجتماعی كودكاف–آف دسته از عوامل دطر قابل مدادله ك تغییر دهندص متكلات رفتارا ك ركانی 
  ف ؛آزمایش نمو  را بهشود رفتارا كودكافانطشاؽ پبیرا فرهنگی ك مكلی بازا براا تواف می 
 ؛، متخ  نمودهاا بعد را كاهش دهد توانند متكلات ساؿ كه آیا كاقعاً این تغییرات فورا می  را، این نكته تواف می 
  توانػػد بػػراا غربػػالگرا ك آمػػوزش بػػه منرػػور كػػاهش دطػػر ك  ػػدت متػػكلات  می ،هػػاا احتمػػالی كػػه در دكراف تكصػػیلات دكرص ابتػػدایی  راص

 را نتاف دواهد داد .،بهدا ت ركانی ك رفتارا مورد استفادص قرار گیرد
 آموزاف متوسی یک کلاس با دػدانشبراا تماـ  سط  اكؿیك نوع پیتگیرا تواند می برنامهاین 
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هػػا، بایػػد بػػه ك هػػر فػػرد دیگػػرا كػػه نگػػراف كضػػع ادلاقػػی كودكػػاف ك جامعػػه دػػود هسػػتند، از جملػػه دػػود نوجػػواف آموزگارهػػابنػػابراین پػػدر ك مادرهػػا،  
هػػاا آینػدص ك برقػػرارا ركابػػی مسػتككم بػػراا همراهػی ك همكػػارا كسػػیع،  هاا مثشػػت بػراا ارزش آفرینی هػػاا ارفػدار مػػردـ، بػا دیػػدگاص تتػكیل گركص

هاا دكلتػی ك غیػر دكلتػی، ك  ها، سػازماف كسػیله آموز ػگاصاا فعاؿ در سراسر دنیا  فراكاف بودص ك معمولاً بهه دو شختانه از این نوع گركص. پردازند به
هػػاا جػػبابی را سػػازماف دادص ،  هػػا فعالیت ایػػن گركص.  ػػوند اا سػػالم هسػػتند، سػػازماف دادص ك ادارص می مراكػػز مػػبهشی، كػػه همگػػی تتػػنه ایقػػاد جامعػػه

انػدازص كػافی  كننػد كلػی در ضػمن به هػاا سػالم آنهػا فػراهم می ریزا نمػودص ك عناصػر لازـ بػراا فعالیت راا آنهػا برنامػهها را راهنمایی كػردص، بػنوجواف
 .براا تامین نررات ددتراف ك پسراف عوو گركص نیز انعطاؼ پبیر هستند

هاا  هاا حػاؿ ك هػدؼ اسػی،  علاقمنػداهػاا اجتمػاعی ك احس  ػوند نیػز، در ر ػد مهارت هاا كو ك دكستاف جواف كه دكر هم جمع می گركص   
تواننػد بػا  هػا میهػاا كودكػاف ك نوجػواف پػدر مادر. ، داراا اهمیػت هسػتنداز آنهػا ، ك  ػاید هػم بیتػترهػاا سػنی بزگتػرگػركص  آیندص،  به همػاف انػدازص

آنهػا آمودتػه اا داصػی را بػه ا حرفهها هاا جمع كو ك فرزنداف دود كه با هم دكست هستند نقش ایفا كردص مهارت همكارا یكدیگر در فعالیت
تواننػد تػا زمػانی كػه كودكػاف  پػدر ك مادرهػا نیػز می. هاا كتاكرزا ك غیرص را سازماف دهنػد مثل كوهنوردا،  نا ك یا ارح یهای ك یا براا آنها فعالیت

ایػن تقربیػات بػه كودكػاف دػود كفػایی .  كت كننػدانػد، در ایػن نػوع فعالیػت هػا  ػر  اور مستقل پیدا نكردص مهارت كافی براا انقاـ این عملیات را به
 .دهد،  براا گریز از فتارهاا آیندص ضركرا است، می ،، كه هر دك باكر”كارـ درسته“نفس  ك اعتماد به” من میتونم“
 

 ها كابستگی به پدر ك مادرها ك مربی
 

 همیتػگیها ك هػدایت آنهػا دادص  ػد ضػركرت كجػود یػك رابطػه هاا جواف  ركت در برنامه هایی كه در قسمت قشلی براا بزرگترها در زمینه توصیه
. داریػػم كػػه یػػاكر، پتػػتیشاف ك متػػوؽ مػػا با ػػند در ااػػراؼ دػػود نیػػاز داریػػم همگػػی مػػا  بػػه كسػػانی. كنػػد هاا مختلػػ  آ ػػكار می مثشػػت را بػػین نسػػل
اور مسػتمر در ارتشػاط بػا دیگػراف  انػزكا قػرار دارنػد، در مقایسػه بػا افػرادا كػه بػه ژیكی نتاف دادص كه مردمی كػه درو اپیدمیول اهابسیارا از پوكهش

توانػد  دارد كػه می ییهػا هر نسػلی  توانایی. هاا جسمی ك ركحی مشتلا  دص ك احتماؿ دارد كه زكدتر از آنها نیز فوت كنند ، بیتتر به بیماراهستند
 .رد كه باید از دیگراف كمك بگیردهایی دا پبیرا ك هر نسلی آسید. به دیگراف  كمك كند

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

  مناظر هاا همساؿ، كم ك بیش مانند یك كارناكاؿ  ادا ك یا گركص
 هاارنگ ك كارنگی، که کودکاف از پتت  یتهغیر كاقعی 

 ها متغوؿ كنندص ك صكنهاین . رنگین می بینند، هستند 
 تناسد موكك، بی یتصورات بودص ك غیر كاقعی 
 ك متناقوی از  مكیی ااراؼ،آموز گاص ك 
 .براا کودکاف تصویر می کننددانوادص را  
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 دلاصه مطالد گفته  دص در یازدص نقطه بردورد
 

كاركنػاف دػدمات . دهندص هػاا مكافرػت كننػدص ك یػا آسػید هر یك از یازدص نكته مهم بك   دص در قسمت قشلػی فرصػتی اسػت بػراا انتخػاب راص
غلشػه كننػد ك یػا   سػلامتیكضػع بػد  توانند بر فتارهاا كاردص به بهدا تی، رهشراف جامعه ك مهمتر از همه، همتهریاف، با انتخاب هر كداـ از آنها می

. ركانػی كجػود نػدارد سػلامت بختػی بػراا بهشػود    داركا معقػزص. کمک کنندبهدا تی مثشت  هاا فعالیتهایی بنا كنند كه به بهشود یك نوع  مافساز 
هػاا   سػاؿ ایػن  ػشكه ظریػ   بهدا ػتی بهتػر را بػراا فرزنػداف ك نسػل كسیله بسیارا از افراد نیاز دارد  تػا بتوانػد سػاؿ بػه ها كار به این عمل به ساؿ
 . بعدا بنا كند

 

 هاا درمانی بازسازا نراـ
 

یػك  اشیعػی اسػت كػه هنگامی. هاا درمػانی كارد عمػل  ػوند  ػود لازـ اسػت كػه برنامػه هاا پیتگیرا كنندص با  كسػت مواجهػه می الشته كقتی برنامه
اا جػػز  هاا آف  ػػدیدتر دواهػػد  ػػدص ك بیمػػار  ػػارص مػػورد از بیمػػارا دفیػػ  ركانػػی بػػه اػػور جػػدا پیتػػگیرا نتػػود، بیمػػارا پیتػػرفت كػػردص ك نتػػانه

آف معنی است كه در اغلد  كتورها، تقریشاً تماـ اعتشارات  این گفته به. هایی كه اغلد هم بسیار  لوغ است، ندارد رمانی به بیمارستافمراجعات د
پرهزینػػه بػػودص ك  ، کػػهبػػراا مػػوارد  ػػدید بیمػػارا ركانػػی ،مكػػدكد منػػابعایػػن نػػوع .  ػػود بیمارسػػتانی میبیمػػاراف بخػػش ركانػػی صػػرؼ هزینػػه دػػدمات 

اا بػراا اجػراا  ، تقریشاً بودجػهانسانی باجبب اعتشارات ك منابع  در نتیقه ك  ، مصرؼ می  وداا نیز براا بیماراف ندارد میدكار كنندصاگهی ا پیش
 . ماند زیادا از افراد را  پو ش دهد، باقی نمی  گركص  تواند هاا پیتگیرا موثر كه می برنامه
هػػاا دیگػػر ك  تواننػػد در مكل آنهػػا می از بیمػػاراف بسػػترا نیػػاز بػػه توفػػ  در بیمارسػػتاف دا ػػته ك بػػا كتػػ  داركهػػاا مػػوثرتر ركانػػی تعػػدادا كمتػػرا    

پیودند متركط بر آف كه داركهاا  تواند به دانوادص دود به اا دیگر از این بیماراف نیز می عدص. تكت نرر با هزینه كمترا پرستارا ك مراقشت  وند
هػاا ركانػی نػزد بیمػاراف دػار  از بیمارسػتاف در ارتشػاط بػا عػدـ مصػرؼ مػنرم  اغلػد مػوارد عػود بیمارا .اور مػنرم مصػرؼ نماینػد تقویز  دص را به

آنهػا نیػز  ژنریػکبعػد ا ػكاؿ  به 5555اگر  ه بسیارا از داركهاا جدید ركانی بسیار گرانقیمت هستند كلی از ساؿ . داركهاا تقویز  دص است
هااا دكلتػی  سػازماف.  تهیػه نماینػد تػرارزافهػاا  توانند انواع ژنریك آنهػا را بػا قیمت سازا معتشر میاورا كه كاردانقات دارك  با د به در دسترس می

 .ها را پائین بیگكرند هاا كلی، قیمت توانند  با كاردانقات صاحد امتیاز تولید این داركها كارد مباكرص  دص ك با درید نیز می
حتػػی  بػػه قسػػمت كػػو كی از تمػػاـ بیمػػاراف ركانػػی تواننػػد نمػػی انػػی ك ركان ز ػػكاف، هیچكػػداـ، هاا ركانػػی، داركهػػاا رك  در هرصػػورت بیمارسػػتاف   

 ،پیتػگیرا ك درمػاف. تػر دواهػد كػرد كدیم 5555كفور متػكلات رفتػارا ك ركانػی را تػا سػاؿ  هاا ركانی،بردورد موجود با بیمارا .دسترسی یابند
 هاا ركانی است كی  بردورد آیندص با بیماراراص ص ،هاا درمانی در زماف  ركع بیمارا ك كاهش هزینه

دهی دػػدمات بهدا ػػت ركانػػی را بػػراا كتػػورهاا آمریكػػاا لاتػػین توصػػیه نمػػودص ك  سػػازماف بهدا ػػت كتػػورهاا آمریكػػایی بازسػػازا در سػػازماف   
رؿ ك ابتػدایی بػه عنػواف بیمػار سػرپایی از در این بازسػازا رسػیدگی بػه بیمػاراف  ركانػی قابػل كنتػ. هاا فنی آف را نیز فراهم نمودص است مقدمات بنیاد

سػازماف بهدا ػت كتػورهاا آمریكػایی توصػیه نمػودص كػه  بیمػاراف .  دػدمات بهدا ػت اكلیػه، كاگػبار  ػدص اسػت  یك مكل متمركػز بػه مراكػز برنامػه
، بیمػػػار بػػههػػاا مػػػددكاراف،   ك مراقشت  ایػػػن معنػػی كػػػه بعػػد از گػػركص درمػػػانیصػػػورت هرمػػی مراجعػػػه دادص  ػػوند بػػهركانػػی بػػه ترتید بػػػه  در صػػورت لػػزكـ

هدؼ از اجراا این .  ود هاا بهدا ت اكلیه،  ك بالادرص ركانتناساف ك ركان ز كاف مراجعه دادص می هاا مراقشتبهدا تیاراف، پرستاراف، درمانگاص
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  صػرفه. با ػد هش كفور بیماراف ركانػی بسػترا میمنرور كابیتتر  براا ددمات اجتماعی، به( غیر از بیمارستاف)برنامه  تامین منابع مالی ك پرسنلی 
هاا ددمات بهدا ت اكلیػه ك  تواف براا تربیت ك استخداـ كاركناف ددمات بهدا ت ركانی در درمانگاص هایی كه از این اریل می  ود را می جویی

 . دهند، هزینه نمود كاراف اجتماعی كه ددمات پیتگیرا اكلیه را ارائه می مربیاف ك مدد
نرػػر هػػا بػػه ایػػن راص حل. یػػن نػػوع ركیكػػرد بػػه ارائػػه دػػدمات بهدا ػػت ركانػػی در بسػػیارا از نقػػاط مختلػػ  دنیػػا ارزش توجػػه جػػدا ك كػػاربردا داردا   

تواند با این مو  رك  كه می  ،هاا سنتی درماف، تنها راهكارهاا ارائه  دص  قانه جدید است رسد كلی با توجه به  كست اسفناؾ  ركش انقلابی می
 .فزایش متكلات ركانی مقابله كندبه ا
 
 

 
 
 
 
 
 
 

  ناسایی ك بردورد با افسردگی
 

، ا ػكاؿ  ػدید (GBD)كلػی بػر اسػاس پػوكهش بػار جهػانی بیمػارا .  ا كاؿ دفی  افسردگی در حد یك سرمادوردگی نراـ عصشی انسػاف اسػت
 .دهد را در سراسر دنیا تتكیل می (YLDs)هاا زندگی تطشیل یافته ناتوانی   ساؿاز میلیوف  25افسردگی  سالیانه 

ركانػی -این بیمارا ركانی یك ادتلاؿ كاقعی بیو یمیایی.  یابد ا كاؿ مختلفی از حالات غمگینی تراهر میاا پیوسته بودص ك به پدیدص افسردگی   
بػراا درمػاف موفقیػت آمیػز . هػاا بیو ػیمایی، احساسػی،  ػنادتی ك ركابػی دركف فػردا نقػش دارنػد هاا بالینی آف كاكػنشاست كه در ایقاد نتانه

ردهػا لیاها ك ادػتلالات افسػردگی باعػ  كػاهش می رهشراف اقتصادا جامعه باید بدانػد كػه نتػانه. ركانی باید به تماـ این نكات توجه  وداین حالت 
تواف گفت كػه  گردد، می می ،هاا اقتصادا كتور از كار ركزانه ك یا هفتگی مدیراف ك سایر كاركناف كاحد  دلیل غیشتبه ،دلار از تولید نادال  ملی

 .رساند می  كیفیت ك كمیت تولید زیافتر افسردگی به  كاؿ دفی ا
اغلػد افػراد . هر فردا بعد از فوت ك یا از دست دادف عزیزا براا مدتی غمگین، بدكف انگیزص، ناتواف از انقػاـ كظػائ  ك آ ػفته دواهػد بػود   

این گػركص  .دهنداین كظای  را انقاـ میتر،  رامتر ك احساسی سنگینبا آهنگی آ دوانهد بود كلی، هاا دود هاا ك فعالیت  قادر به ادامه مسوكلیت
اا هػم  كلػی عػدص. رنػدك دسػت آ توانند به زنػدگی عػادا دػود ادامػه دادص ك انگیػزص قشلػی دػود را بػراا كػار ك ادامػه حیػات به از افراد بعد از مدتی می

 .قادر به برگتت به كضع عادا دود نیستند
 

 عوامل دطر افسردگی
 

 بسیارا از كتورها تقریشاً تماـ اعتشارات بهدا ت ركانی  دود را
 پیتگیرا ك درماف. كنند هاا ركانی میهاا بیمارستاف صرؼ هزینه

 هاا درمانی راص صكی  در زماف  ركع بیمارا ك كاهش هزینه
 هاا ركانی است بردورد آیندص با بیمارا

 

Keta
bfars

i.org



111 

 

 .  گركص از عوامل مهم ایقاد افسردگی به  رح زیر بیاف  دص است  5در اینقا . اساف ركانی در مورد عوامل دطر افسردگی توافل دارندكار ن
 

   ؛(ك برادرها هادواهر  ،مادر، پدر  یا مادر بزرو یا پدر ك)  سابقه  ابتلا به افسردگی نزد افراد درجه اكؿ فامیل 
  دادف  ػػػغل، ضػػػربات ك یػػػا فتػػػارهاا  ػػػدید ركحػػػی مثػػػل مػػػرو ك یػػػا از دسػػػت دادف یكػػػی از نزدیكػػػاف، متػػػكلات زنا ػػػویی، از دسػػػت

 ها ك حواد  دانوادگی ك یا اجتماعی؛ بیمارا
  ارزش است؛ یاكر، ناهمگوف با دیگراف ك بی ، بی(قربانی)پناص  كه ناتواف ، بی اعتقاد به این 
   ؛(دلیل آف از عوامل دطر مهم است بدكف متخ  بودف)زف بودف 
  زندگی فقیرانه ك یا دا تن موقعیت اجتماعی بدكف قدرت؛ 
  هاا  یمیایی مغز اثر گبارد ابتلا به بیمارا  دید جسمی از نوعی كه ممكن است بر كاكنش. 
 

 هاا بالینی افسردگی نتانه
 

 هاا قشلػػی، تسػػلیم  ػػدف، ناامیػػدا، گریػػه كػػردف، دا ػػتن  علاقمنػػداپػػبیرا، عػػدـ توجػػه بػػه جرعتػػی، تكریك غمگینػػی، بی :دتلػػل ك دتػػوا
 .ظاهرا آ فته

  كاهش انرژا ك ا تها، آراـ  دف حركات  :ژاو فیزیول. 
  رفتن، بیدار  دف مكرر در اوؿ  د، دیلی زكد از دواب بیػدار  ػدف، دسػته از دػواب بیػدار  دواب متكل  به :متكلات دوابیدف

سػختی  ،  به(ساعت ك بیتتر 5 )بر عكس، دواب اولانی  .  احساس دستگی  دید كردف ،اب دف بعد از مدت زماف معمولی دو 
 .دود را بیدار نگاهدا تن، احساس دستگی مزمن كردف

  كػارا  زحمت تمػاـ كػردف، دا ػتن ایػن احسػاس كػه هیچ متكل تمركز پیدا كردف، كتنػدا در تصػمیم گیػرا، كظػائ  دػود را بػه : نادتی
 .هنگاـ كار ایش ا تشاهات بهآید، افز  درست در نمی

  عنواف راص گریز فكر كردفپدیدص مرو بهاند فكر كردف، به بیتتر به افراد فامیل ك دكستانی كه فوت كردص  :دربارص مرو فكر كردف. 
  ه دیگػراف كػ انتقػاد، دا ػتن احسػاس اینیاكر  دف، حساسػیت پیػدا كػردف بػه هاا منفی، كابسته  دف، بی بیتتر  دف دیدگاص :اجتماعی

 . الكل پناص بشرند مرا دكست ندارند،  تنهایی،   كایت ك بك  بیتتر كردف، ممكن است بسیارا از افراد به
  هاا افسػردگی تػوائم بػا نتػانه هیقػاف  درصػد از مػوارد حملػه 15 ػاید  :هاا دیگرا كه همراص افسردگی ممكن است دیػدص  ػود نتانه

آرامی، قػػدـ زدف، تػػرس،   هاا بیقػػرارا، نػػا  ایػػن حالػػت هیقػػانی بػػه صػػورت( . یكسػػاف نیسػػت هػػاا مختلػػ   ایػػن بػػرآكرد در فرهنگ) با ػػد 
 . یابد كوتاص  دف زماف توجه، نگرانی ك دلهرص بیتتر، عدـ توانایی براا استراحت كردف، تراهر می

 
  یوع افسردگی

 
درمانگػاص مات اكلیػه، عػلاكص بػر متػكل جسػمی كػه آنهػا را بػههػاا دػد پز ػكاف ك درمانگاص در صػد از مػراجعین به 65تػا  55ركد كػه بػین انترػار مػی

 هاا اریقػی اسػت كػه  ااقػت جسػمی را كػاهش دادص ك در نتیقػه  نتػانهژا  افسردگی بهو فیزیول. نوعی از افسردگی نیز مشتلا  با ندآكردص است به
اورا كػػه ایػػن حالػت ركانػػی در  ػػدت بػركز اغلػػد تغییػػرات   ػػود، بػه ، تكمػل درد كمتػػر میکنػػدپیػدا مػػی ابیتػػتر ترػػاهرات هػػاا دیگػر  بیمارا بػالینی

                                                           
1. . Mrazek PJ, Haggerty RJ, eds. Reducing Risks for Mental Disorders: Frontier for Preventive Intervention 

Research. Washington DC: .National Academy Press; 1994 
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اا نشا د كه در رابطػه پز ػك ك بیمػار متػخ   ػود، كلػی در بسػیارا  اندازص  اید نماا  یوع افسردگی در جامعه به. ژیكی بدف موثر استو فیزیول
در حقیػػت آنهػػا بػػا كقػػ  تمػػاـ نیػػرك ك . دهنػػد میهاا افسػػردگی را تتػػخی  ن پز ػػكاف بسػػیارا از نتػػانه. از مواقػػع در مقمػػوع، بیتػػتر از آف اسػػت
 : این متكلات را ندارند ها، فرصت ك منشعی براا بررسی به ها ك آسید منابع، براا رسیدگی به سایر بیمارا

 ها بر جامعه آ نا نمایید، پز كاف ك كاركناف بهدا تی را با  ا كاؿ مختل  افسردگی ك مقموع  یوع ك بار آف 
   مػثلات آیػا ممكػن )توانػد ددػالتی در درمػاف بیمػارا اك بنمایػد  كجود افسردگی در یك بیمار ك یا افراد دػانوادص اك میمتخ  كنید كه آیا

اور مػػنرم  اسػػت مػػادر مشػػتلا بػػه افسػػردگی نتوانػػد نرػػارت كػػافی بػػر كػػودؾ دا ػػته با ػػد ك در نتیقػػه كػػودؾ اك داركهػػاا تقػػویز  ػػدص را بػػه
 ،(مصرؼ نكند؟

  تر تتػػخی  دادص ك در درمػػاف آنهػػا در جامعػػه پیتػػقدـ  توانػػد بػػراا آنهػػا كتػػندص با ػػد، دقیػػل افسػػردگی عمیػػل را، كػػه میبیمػػاراف مشػػتلا بػػه
 . وید

 
 فورا همزماف با درماف  سط  دكـ پیتگیرا : جنشه مثشت

 
كلی از ارؼ دیگػر متاسػفانه بایػد گفتػه  ػود كػه در  . پبیر بودص ك دربعض از مواقع قابل پیتگیرا است كه افسردگی درماف  جاا دو شختی است 

درمػػاف بیمػػارا دػػود هسػػتند ك ایػػن نسػػشت در منػػاال  پیگیػػر  اور مسػػتقیم  درصػػد از مػػوارد افسػػردگی بػػه 2.تػػا  52كتػػورهاا صػػنعتی تنهػػا حػػدكد 
درصػد بیمػارانی كػه تكػت رژیػم درمػانی صػكیكی  55اما باید دانست كه حدكد . ر حاؿ توسعه، بسیار كمتر استركستایی، فقیر نتین ك مناال د

 .یابند گیرند براا همیته بهشودا می قرار می
 ثیر هاا بیو یمیایی مختل  تا  وف هر یك از داركها از مسیر. تواف از اریل نسخه پیچی تهیه نمود بسیارا از داركهاا ضد افسردگی را می

ترین  معمػػولاً جدیػػد. درمػػاف بیمػػارا كمكػػی نكنػػد احتمػػاؿ دارد داركیػػی از گػػركص دیگػػر مػػوثر كاقػػع  ػػودكننػػد اگػػر یػػك گػػركص از ایػػن داركهػػا بػػه می
یػد  امتیػاز كاردانػه تول تر كػه فاقػد حل تهیػه آنهػا نیسػتند كلػی داركهػاا قػدیمی داركها بسػیار گرانقیمػت بػودص ك بسػیارا از مراكػر درمػانی قػادر به

این داركها نیػز مػوثر بػودص ك  ػاید بػراا بعوػی از بیمػاراف در حػد . هاا بسیار كمترا تهیه ك توزیع نمود تواف با هزینه كنندص اكلیه است را می
 .داركهاا جدید تاثیر دا ته با د

تػواف در گركهػی از بیمػاراف  هػاا درمػانی را می این  یوص. هاا بسیار سادص دیگرا براا مقابله ك پیتگیرا از  افسردگی كجود دارد ك بالادرص راص   
قیمػت ك موفػل بػا دامنػه كسػیعی از امكانػات   هاا ارزاف در حػاؿ حػاظر برنامػه. با ػد نقػاط دیگػر نیػز میسػادگی قابػل انتقػاؿ بػهبه اجرا گبا ت ك بػه

 .اجرایی، در بعوی از نقاط دنیا در دست اجرا است
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 :ی  دید كقتی متخ  می  ود كههاا بالینی ك اجتماعی افسردگ نتانه
 هاا دانوادگی، كارهاا ركزانه ك ارتشاط با دیگراف  در كارهاا عادا ، فعالیت

 ادتلاؿ ایقاد  ود؛
  هاا بیمارا براا یك دك هفته ادامه دا ته ك یا كاهش نیابد؛ كقتی نتانه 
  بارا پیدا كند كقتی كه بیمار نسشت به دود ك یا دیگراف رفتار دتونت . 
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 مقػػدار انػػدكرفین ك سػػایر ( ركزانػػه در  نػػد جلسػػه ك یػػا  نػػد سػػاعت نتیقػػه بهتػػرا دارد)كرزش ركزانػػه بػػراا یػػك سػػاعت یػػا بیتػػتر  .كرزش

افسػردگی  بػودص هاا ركانػی بیمػارانی كػه مشػتلا بػه بسیارا از بیمارستاف. دهد تر كات عصشی كه داصیت ضد افسردگی دارند را تغییر می
هػػاا اػػولانی باعػػ  بػػالا  رفتن مقػػدار كمػػی كرزش ك یػػا راص. كننػػد هػػاا بػػدنی تتػػویل می پیادص ركا ك سػػایر فعالیت ك تغبیػػه كػػافی دارنػػد را بػػه

غػم  كننػدصبراػرؼ  ها  ند كیلومترا كوتاص ركزانه  نیز، بػه  ػهادت افػراد مسػن،  ػادا آفػرین ك    ود  كلی حتی راص رفتن رفتن آدرنالین می
 .است

 هػر انػدازص كػه انسػاف . تر اسػت هاا زمسػتاف بلنػد در مناال معتدؿ دك قطد كرص زمین،  ركزهػاا تابسػتاف ك  ػد. اولانی بودف ركزها
  ”فصػلی نرمػیبػی“ایػن پدیػدص .  یابػد بیتتر در تاریكی با د تغییػرات  ػیمیایی مغػز  بیتػتر  ػدص  ك دطػر ابػتلا بػه افسػردگی افػزایش می

نگهػدارا بیمػاراف دصػوص در كتػورهاا  ػماؿ اركپػا ك كانػادا،   به در مراکز مربواػه،ها  این نوع افسردگی ركش درمانی .  میتود نامیدص 
رژیػػم درمػػانی دػػود نیػػز بػػر ایػػن، ایػػن نػػوع مراكػػز درمػػانی كرزش ركزانػػه را بػػه افػػزكف.اسػػت هػػاا نػػورانی در اااؽهػػاا متػػوالی بػػراس سػػاعت

ها ك ادارات در منػػاال  ػػمالی تػػر مكػػیی كػػار را بػػا اسػػتفادص از  انی سػػشد گتػػته كػػه  بسػػیارا از كاردانػػهایػػن تقربػػه مراكػػز درمػػ. انػػد افزكدص
توانػد تػاثیر ایػن  بالینی در ایػن زمینػه می اهانتیقه پوكهش. ) تر بكنند مقدار كافی  راغ، به منرور پیتگیرا از افسردگی كاركناف، نورانی

 (.آف رك ن كند  ؿ مو ،  مدت زماف ك نكات ایمنی دت نور، او ركش پیتگیرا را با توجه به
 از اصػوؿ ركش اجػراا  نػد نػوع  اسػتفادص  ػدص ك” درمافِ  ػنادتی“براا درماف افسردگی از ركش  .بازسازا تفكر فرد در مورد دودش

دتی، به اور مستقل ك توائم صورت كارآزمایی بالینی با انتخاب تصادفی، درماف داركیی ك  نادر تعدادا پوكهش به. آف نیز تهیه  دص است
هػر دك ركش درمػانی نتیقػه . ندا انػد، بررسػی ك مقایسػه  ػدص هاا درمانی نشودص با هم، با استفادص از گركص  اهد، كه تكت هیچیك از این ركش

مقػدار جزیػی بهتػر  ركش نیز بهها بهتر از درماف نتدف بودص ك درماف توائم با دك  این ترتید كه درماف با این ركشتقریشاً یكسانی دا ته است به
هػا دكاـ ركش درمػافِ  ػنادتی بیتػتر از داركیػی در بعوػی از پػوكهش. از درماف مسػتقل از هػر یػك از دك ركش داركیػی ك  ػنادتی بػودص اسػت

 . براا موثر بودف این ركش درماف، آموزش مخصوص، حتی براا ركان ز كاف ك ركانتناساف، ضركرت دارد. بودص است
 
هػػاا افسػػردگی نتیقػػه  ػػیوص تفكػػر افػػراد در مػػورد متػػكلات ك دود ػػاف  بػػر ایػػن فػػرض بنػػا  ػػدص كػػه اغلػػد كاكنش "دػػود یػػابی"یػػا   ػػنادتیدرمػػاف    
هػػػاا  خصػػػی عػػػوض كنػػػد  یػػػاكرا، ك توانایی كقتػػػی درمػػػاف كننػػػدص موفػػػل  ػػػود كػػػه تفكػػػر بیمػػػار را در مػػػورد  كسػػػت، از دسػػػت دادف،  بی. با ػػػد می
 .كردص ك بیمار درؾ دواهد كرد كه در آیندص  گونه با فتار كقایع ك یا تاس  آنچه كه از دست دادص مقابله كند  هاا افسردگی كاهش پیدا نتانه
اند كػػه بیمػػاراف معمػػولاً دػػود را در سػػه زمینػػه مختلػػ  سػػرزنش  كننػػد متوجػػه  ػػدص كسػػانی كػػه از ركش  ػػنادتی بػػراا درمػػاف افسػػردگی اسػػتفادص می   
 :كنند می
 

   ا در زندگی آنها درست نیست؛هیچ كارا ك هیچ  یز 
   ؛(كنند، انتقاد از دود دارند، بی فایدص هستند احساس گناص می)آنها قابل سرزنش هستند 

     (.پناهی دارند، ناامید هستند احساس این كه در آیندص هم آرامش نخواهند دا ت، احساس بی) كارها بهتر نخواهد  د 
 
تػواف  بػراا  پیتػگیرا از افسػردگی نػزد كودكػاف ك بػالغین می. هاا بیمػاراف اسػت فرض تماـ این پیش به زباف سادص، هدؼ درماف، معكوس نمودف   

 :عنواف مثاؿآنها ارائه نمود، بههاا لازـ را به از این ركش استفادص كردص ك از اریل بك  ك صكشت آموزش
  هاا بیتترا دارید هاا بسیار دوب دیگرا باقیماندص ك  ما نیز توانایی در زندگی  یز. 

                                                           
1. Seasonal Affective Disorder 
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  هنػوز . دفعه دیگر بهتر كار دواهم كػرد. آید، ك دود انساف دلیل بركز تماـ كقایع پیش آمدص نیست دلایل متعددا پیش میمتكلات به
 .”دطا داص انساف است“. من را قشوؿ دارند

  ك دیگراف نیز بػه”  ود این متكل نیز بر ارؼ می“. انساف قابل تغییر است ك دیگراف نیز قابل تغییر هستند. ستهمیته كه امركز نی-

  (براا آ نایی بیتتر با این ركش به مرجع زیر مراجعه  ود. ) من كمك دواهند كرد
 
افسػرگی دك ) هاا عمیػل هاا افسردگی ك  ایقاد دطرات ابتلا بػه افسػردگی در كاهش نتانه  ،هاا دیگرا از ركش درماف  نادتی ظاهراً ركیكرد   
اسػت  افسػردگی زیػاد بودصدانش آموز دبیرستانی كه احتماؿ ابتلاا آنها بػه 25 ،  992 كلارؾ ك همكارانش در ساؿ . موثر بودص است ،(قطشی

اا تكػت  دقیقػه 62جلسػه  2 ها بدكف درماف ك هر یك از افراد گركص دیگر در  از گركص افراد یكی. دك گرص تقسیم نمودندرا با نتخاب تصادفی به
ایقػػاد   دانش آمػػوزاف كمػػك  ػػود تػػا بتواننػػد افكػػار منفػػی ك تكریػػك كننػػدص هػػدؼ از اجػػراا ایػػن برنامػػه ایػػن بػػود كػػه بػػه. انػػد درمػػاف دػػاص قػػرار گرفته

هاا فردا دود را بالا بردص ك در فعالیت هاا مفیدتر  نفس بیتترا پیدا كردص، توانایی اء بهافسردگی را  نادته ك آنها را دفع نمایند ك درنتیقه اتك
هایی از  آمػوزاف گػركص دكـ نتػػانه درصػد از دانش 2 بررسػی نتػایع ایػػن برنامػه بعػد از یػك سػاؿ نتػاف داد كػػه تنهػا . تر  ػركت كننػد دا ػتنی ك دكست

 .5اند درصد از گركص درماف نتدص مشتلا به  كل بالینی افسردگی  دص 55اند در حالی كه  افسردگی دا ته ك درماف  دص
نتػاف دادص كػه درمػاف (  بیمار 152)اند  كارآزمایی كنترؿ  دص با انتخاب تصادفی كه از كفیت سط  بالایی نیز بردوردار بودص  65تكلیل نهایی    

( حاؿ دود گبا ته  وند تا بهشود دود بخود بیابند این معنی كه بیماراف به به) تر از درماف نكردف   اور بسیار متخصی، موثر  نادتی افسردگی، به
انػد زكدتػر از   هار پوكهش دیگر  نتاف دادص اسػت كػه عػود بیمػارا نػزد بیمػارانی كػه تنهػا درمػاف داركیػی گرفته. تنهایی، است ك یا درماف داركیی، به

 . .اند، اتفاؽ افتادص است صآنهایی كه تكت درماف  نادتی بدكف دارك یا با دارك بود
كاراآزمایی بالینی كنترؿ  دص دیگرا كه در یك درمانگاص ددمات بهدا ػت اكلیػه در بریتانیػا صػورت گرفتػه نیػز نتػایع متػابهی را   6بررسی نتیقه    

هاا غیػر مسػتقیم نتػایع  ك درمافهاا مختل  درماف  نادتی،  امل درماف  نادتی رفتارا، درماف دانوادگی  استفادص از  یوص.  6نتاف دادص است
 .هاا مختل  درمانی متفاكت است ركشهاا دیگر، پاسد فردا بیماراف به در درماف افسردگی، مانند درماف تماـ بیمارا. 2اند ثمربختی دا ته

پوكهش در زمینه  ػیمی مغػز .  ود ژیكی مهمی را باع  میو مدتها است كه متخ   دص افسردگی، مانند سایر ادتلالات ركانی ، تغییرات بیول   
درمػػانی بػػراا درمػػاف  همراص كتػػ  داركهػػاا جدیػػد ركاف  ػػكلی تعقػػد آكر االاعػػات جدیػػدا را بػػه هػػاا جدیػػد بررسػػی تصػػورات مغػػزا به  ك ركش

منػد در سراسػر دنیػا بػه ها بیمػار ركانػی نیاز  ها میلیوف متاسفانه تهیه این داركها براا دص. دهد دست می نرم، اسكیزكفرنی ك افسردگی، به هیقانات بی
در هػر صػورت، در صػورتی كػه  بیمػار از نرػر بػالینی نیػاز بػه دارك دا ػته ك از نرػر اقتصػادا نیػز تهیػه آف عملػی . دلیل گرانی قیمت، عملی نیسػت

ممكػن اسػت بهتػرین  در بسػیارا از مواقػع. دصوص كقتی نرارت دقیل پز كی نیز كجود دارد، باید درماف داركیی را مورد توجػه قػرار داد است، به
هاا دود ك منابع  ژیكی براا تعیین نیازو هر كتورا  بر مشناا بررسی هاا اپیدمیول. با د ،تقویز دارك توائم با صكشت كردف با بیمار ،ركش درماف

 .  عملی موجود در كتور باید ركش ك نوع  درماف بیماراف را با دقت انتخاب كند
هػاا جدیػد ك فراكانػی   كتاببایػد بػه ،پوكهش كننػدگاف علاقمنػد. افسردگی مهمترین دلیل ناتوانی مردـ با د 5555 ود كه تا ساؿ  بینی می پیش   

اا از  هػار نكتػه كػاملاً متػخ   در  در اینقػا ایػن مشكػ  را بػا  ػرح دلاصػه. مراجعه نمایند ، این موضوع به تفصیل بك  نمودص رابطه باكه در 
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در حالی كه ددمات پز كی در انترار كسد دانش بیتترا اسػت، كاركنػاف دػدمات بهدا ػتی ك پز ػكی   .دهیم زمینه معماا افسردگی داتمه می
 .اجرا گبارند هاا زیر به هاا بالینی كو ك ك دقیقی را با توجه به توصیه توانند كارآزمایی می
 

 ایقػاد هستند كه عدـ تعادؿ آنها ممكن است بػهآلی   ها از مواد  یمیایی ها ك آمین هاا نوركنی مثل اندكرفین انتقاؿ دهندص . یمی مغز
كننػد،  برقػرارا تعػادؿ ایػن نرػاـ كمػك میهػاا متفػاكتی بػه داركهػاا ضػد افسػردگی  بػا ركش. افسردگی منقػر  ػودك یا  دت بختیدف به

هاا در اثػر  د بر افسػردگیتوانن دارك ك رفتار، هر دك، می. تواند این عدـ تعادؿ  یمیایی را اصلاح كند دصوصیات رفتارا انساف نیز می
 .اجتماعیی، تاثیر گبار با ند-ها ركانی عدـ تعادؿ مواد آلی  یمیایی مغز ك یا فتار

  مدتها است كه ثابت  دص دا تن یك همدؿ ك همزباف كه بتواف متكلات دود را با اك در میػاف گبا ػت، كسػی كػه  .ركابی  خصی
هػػاا عملػػی با ػػد، هػػم كسػػیله  ، كسػػی كػػه بتوانػػد منتػػاء  تفكراتػػی جدیػػد ك یػػا كمكانسػػاف را قشػػوؿ دا ػػته ك اك را تتػػویل ك تمقیػػد كنػػد
بػراا كسػد . هاا افسػردگی اسػت زا بودص ك هم درماف مناسشی براا مواقع هقوـ حملػه مناسشی براا پیتگیرا از هقوـ افكار افسردگی

گاص  ها تكیػػه هػػا ك همسػػایه ، در زمػػاف گب ػػته، دانوادصایم هاا اجتمػػاعی بػػودص دنشاؿ برپػػا كػػردف پتػػتیشانی سػػاؿ گب ػػته بػػه 65ایػػن هػػدؼ در 
تواننػد از  هػاا مػبهشی  ك غیػرص می هػا، اجتماعػات، گركص اا اسػت كػه دانوادص برقرارا ركابی  خصی بػا دیگػراف كسػیله. انساف بودص است

 .را درماف كنندتر عصشی جلوگیرا كردص ك حتی آنها  فسردگی، تتویش ك سایر متكلات سادص اآف اریل  از ابتلا به

  اا دارنػػد در  هاا ركانػػی بسػػیار  ػػدید قػػرار گرفتػػه ك یػػا از دسػػت رفتػػه افػػرادا كػػه تكػت تػػاثیر فتػػار  .هاا ركانػػی ها ك یػػا فتػػار  ػػوؾ
داغ دیػدگی نیػز اغلػػد . مػاص تػا بعػػد از بػركز كاقعػه ادامػه دواهػد دا ػت، دواهنػد بػود 5 تػا  5دطػر دػاص ابػتلا بػه افسػردگی، كػه بػراا 

هاا اجتماعیی ك تماس مكرر با سػایر افػراد  ظاهراً پتتیشانی. یابند به افسردگی را دا ته ك پس از  ندا اغلد افراد بهشود می دطر ابتلا
 .می تواند در پیتگیرا از بركز بیمارا موثر با د

 كمشػود  ػغل در حػوؿ ك ها،   گی هػا، پناهنػد در ایػن دكرانػی كػه مهاجرت.  بینی دػود در ایػن دنیػا در حػاؿ تغییػر تنهایی ك دگرساف
هػاا  هایی كػه بػر جوامػع غالػد اسػت،  راص هػاا دػانوادگی، تػرس ك كحتػت ها ك الاؽ هػا،  كسػت حوش مكل زندگی دػانوادگی، بكراف

هػػاا داكاالػػد، مػػددكاراف ك یػػا تقمعػػات  بػػه عنػػواف مثػػاؿ گركص. هاا اجتمػػاعی مػػردـ ك جامعػػه مػػورد نیػػاز اسػػت جدیػػدترا بػػراا پتػػتیشانی
آكرا بسػػیار پیتػػرفته  ایػػن نكتػػه كػػاملاً رك ػػن اسػػت كػػه فػػن. ها با ػػند هػػاا مفیػػدا در ایػػن زمینػػه اسػػت قػػادر بػػه ارائػػه كمكمػػبهشی  ممكػػن 

آكرا موجػػود مثػػل تلویزیػػوف،  در حقیقػػت بعوػػی از ا ػػكاؿ فػػن. گیرا تنهػػایی انسػػاف نیسػػت امػػركزا قػػادر بػػه حػػل متػػكل جهػػانگیر همػػه
گیرا را  ػدت  به منرور حل متكلات بهدا تی، این همه  آكرا تفادص بیتتر از این نوع فناس دسترسی به اینترنت،  ك حتی تمایل فرد به

. توانػد  ػركع دػوبی بػراا ایػن نسػخه درمػانی با ػد برقرارا ارتشاط رك در رك، دست در دست، قلد با قلػد می. بیتترا بختیدص است
 .در بین افراد عادا جامعه دود كمك نمایندبهشود این نوع بردورد كاركناف ددمات بهدا تی ممكن است بتوانند به

 
 .آف مصرؼ زیاد متركبات الكلی ك اعتیاد به

 
زا در سراسػر دنیا،نػاتوانی در اثػر مصػرؼ متػركبات الكلػی  ، در بین مهمترین عوامل عصشی نػاتوانی(GBD)” بار جهانی بیمارا“بر اساس پوكهش 
مصػػرؼ متػػركبات الكلػػی در  در اثػػر (DALYs)هاا زنػػدگی تطشیػػل یافتػػه نػػاتوانی  نسػػشت سػػاؿ. هاا عمیػػل، مقػػاـ دكـ را دارد در ایقػػاد افسػػردگی

ساؿ براا هر هزار نفػر در كتػورهاا  505كه از مقدار بسیار كم  اورا  ود، بهگزارش می  برابر ادتلاؼ 6 نقاط مختل  دنیا متفاكت بودص ك با 
بػراا  9/2)كتػورهایی بػا بػازارا آزاد اقتصػادا . ساؿ براا هر هزار نفػر در كتػورهاا آمریكػاا لاتػین ك كارائیػد، متغییػر اسػت 502داكرمیانه تا 
هاا زنػدگی تطشیػل یافتػه  سػاؿ. هاا بعػدا هسػتند  بیتػترین مصػرؼ كننػدص( ا هػر هػزار نفػربػرا205 )ك كتورهاا سػابقاً سوسیالیسػت ( هر هزار نفر
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هػا  دصػوص كقتػی كػه میزاف هػا، به الشتػه بایػد بػا ایػن دادص. برابر زف ها است 102 دلیل مصرؼ متركبات الكلی در سراسر دنیا  ناتوانی نزد مردها به
هاا بهدا ػػت، همگػػی تمایػػل دارنػػد كػػه مصػػرؼ متػػركبات  هػػا ك كزارتخانػػه افػػراد، درمانگاص. دپػػائین گػػزارش  ػػدص اسػػت، بػػا احتیػػاط زیػػاد بردػػورد نمػػو 

هاا متمػادا در هیچیػك  عنواف مثاؿ كتور اتكاد جمهورا  ػوركا سػابل بػراا سػاؿالكلی را در حوزص فعالیت دود كمتر از كاقع گزارش نمایند به
 .كردص استعنواف عامل احتمالی مرو، گزارش نمید را بههاا ارسالی به سازماف بهدا ت جهانی سیركز كش از گزارش

، كلی كقتی جمع مػوارد مػرو. دهد اور نسشی، نسشت كو كی از دلایل مستقیم مرو را تتكیل میركیه متركبات الكلی، به در كاقع مصرؼ بی   
ك میوپػػاتی قلشػػی بػػه علػػت مصػػرؼ زیػػاد الكػػل،  دلیل مصػػرؼ الكػػل، سػػیركز ك سػػرااف كشػػد، فتػػار دػػوف  بػػه هػػاا مختلػػ ،تصػػادفات ك ضػػربه در اثػػر

اهمیت بهدا تی سػوء    وند، نیز در نرر گرفته  ود، هایی كه به دلیل مصرؼ این مواد تتدید می هاا معدص،  كسایر بیمارا بعوی از انواع سرااف
گركص مػنرم فهرسػت   . لی را در ركیه متركبات الك متكل پز كی در اثر مصرؼ بی 15” لست“. گردد تر می مصرؼ متركبات الكلی متخ 

هاا دػػانوادگی از   هػػاا فػػردا، بردوردهػػا ك از هػػم پا ػػیدگی  هاا جسػػمی ك ركحػػی، ناتوانی بیمارا بػػه ابایػػد توجػػه دا ػػت كػػه ابػػتلا.  كػػردص اسػػت
هػدر  یػرد  مسػوكؿ بهگ جنایػاتی كػه در سراسػر دنیػا حػین مسػتی صػورت می.  هاا انسانی ك اقتصادا مصرؼ متػركبات الكلػی اسػت بزرگترین هزینه

 .گردد هاا مصرؼ الكل منرور نمی  ود، ك اغلدٍ، این بیمارا اجتماعی در مكاسشه هزینه ها میرفتن قسمتی از عمر افراد در زنداف
در . دلیل مسػایل اجتمػاعی ك فرهنگػی اسػت مصرؼ متركبات الكلػی بیتػتر بػه در اثرالمللی میزاف  یوع متكلات  بین هااادتلاؼ در گزارش   

در كتػورهایی كػه . با ػد گػزارش مصػرؼ ایػن مػواد در حػداقل می( كتػورهاا مسػلماف)منااقی كه ممنوعیت مبهشی ك قانونی مصرؼ حاكم است 
هػاا جسػمی ك ركانػی  موانعی براا مصرؼ متركبات الكلی كجود ندارد ك این مػواد آزادانػه در ادتیػار افػراد اسػت گػزارش میػزاف مصػرؼ ك بیمارا

مصػػرؼ را رعایػػت   حتػػی در ایػػن كتػػورها كػػه مصػػرؼ متػػركبات الكلػػی ممنوعیػػت قػػانونی نػػدارد اغلػػد مػػردـ مكػػدكدیت. یػػاد اسػػتدر اثػػر آف، ز 
گردنػد   ود نسشتی مساكا از افراد به مصرؼ ایػن مػواد معتػاد می رسد كه  تقریشاً در تماـ نقاای كه متركبات الكلی مصرؼ می نرر می به. كنند می
تواننػد  كػاهش تعػداد افػرادا كػه می: تواف بػه دك راهكػار مفیػد متوسػل  ػد اعتیاد میحاؿ براا كنترؿ مصرؼ ك ابتلا بهدر هر (. درصد 5 حدكد )

ك یػػا آمػػوزش ك غربػػالگرا بػػراا تعیػػین ك ( درصػػد كػػاهش یابػػد 5 از ایػػن اریػػل ممكػػن اسػػت نسػػشت ) متػػركبات الكلػػی دا ػػته با ػػند  دسترسػػی به
 . هاا گركص درمانی ابتلا به اعتیاد را دارند  ك تتویل آنها به  ركت در برنامه هاا مقدماتی تتخی  افرادا كه نتانه

 
 عوامل دطر

 
  تواند ژنتیكی ك مكیطی با د انتقاؿ می. متكل مصرؼ متركب الكلی با دا تن پدر ك مادر ك یا فامیل نزدیك. 
  دهد آف را كاهش می ت بهژیكی كه متابولیسم الكل را تغییر دادص ك حساسیت نسشو دا تن ماركرهاا بیول. 

 ا تن رفتارا تهاجمی ك یا مواضعی یاغیگرانه در دكراف كودكی د. 

  دا ػػتن مكػػدكدیت در سػػازگارا بػػا متػػكلات احساسػػی ك یػػا دركنػػی دػػود ك یػػا برقػػرارا تعػػادؿ بػػا فتػػارهاا ركانػػی، تغییػػرات زنػػدگی ك یػػا
 . متكلات دانوادگی

 

  سػشد  مناسػشی بػراا نتػاف دادف موػار مصػرؼ ك مكػدكد كػردف آف،  راهنمػااعلت فقػداف اور مستقیم ك یا بهبودف در مكیطی، كه به
 .افزایش یابدمصرؼ غیر متعارؼ متركبات الكلی  ود تا می

  اییهمتركبات الكلی به قیمت ارزاف، در هر فرك گاص ك مكلسهولت دسترسی به. 
  هاا مكػرر حالػت  دا تن متكلات نوركپسیكولوا متترؾ مثل دا تن  خصیت ضد اجتماعی، ا كاؿ در بیػاف احساسػات ك یػا حملػه

 .بهشود اك كمك دواهد كردفرد مشتلا ممكن است تصور كند كه مصرؼ الكل به. افسردگی

                                                           
1. 

Last JM. Public Health and Human Ecology. Norwalk: Appleton & Lange; 1987. 
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 اا عوامل مكافرت كنندص ك مدادله
 

اس هسػتند، عصػشی حسػ آ ػفتگی هػاااور عػاـ بػراا ابػتلا بػه كػه بػه   افػرادا ،مصرؼ غیر متعادؿ متركبات الكلی ممكن است تنها راهی با د كػه
هاا قشلػی  در قسػمت)” یازدص نقطه بردورد عوامل دطػر ك عوامػل پیتػگیرا كننػدص“ ،نكاتی كه در مشك  توجه به. توانند كجود دود را ثابت كنندبه

 .نماید تواند به كاهش میزاف  یوع مصرؼ زیاد متركبات الكلی نیز كمك آنها ا ارص  د، می ركانی جامعه به سلامتبراا بهشود  ،(همین فصل
 

 :اا براا پیتگیرا از مصرؼ زیاد متركبات الكلی عشارتند از هاا مدادله برنامه
 

 ركد  این مواد كاهش یابد استفادص غیػر متعػارؼ از آنهػا نیػز از بػین مػیدرصورتی كه دسترسی به.  متركبات الكلیكنترؿ كردف دسترسی به
-كنتػرؿ ایػن مػواد، بػه. پردازنػد اسػت دػود بػه تخمیػر ك تقطیػر ایػن مػواد به كلی باید توجػه دا ػت كػه افػراد الكلػی در صػورت نیػاز ممكػن

توانػد در كػاهش  كننػد ك یػا بزرگترانػی كػه مقػدمات اعتیػاد آنهػا فػراهم  ػدص اسػت، می كه  ركع بػه مصػرؼ آف می  یهایدصوص نزد جواف
 .دص استاین نوع بردورد با متركبات الكلی در بسیارا از نقاط موثر بو . اعتیاد موثر با د

  توجػه . بدهند در كاهش ابػتلا بػه اعتیػاد مػوثر اسػت فزنداف دودتوانند به هایی كه در مواقع داص می  رفتار مثشت پدر ك مادر ك آموزش-

،  ػود آنهػا كقتػی كػه بػا افػراد مسػت بردػورد می ػود، توجػه دادف بػه هاا تقارتی متركبات الكلی پخػش می دادف به كودكاف كقتی  آگهی
هػاا مناسػشی  توانػد آگاهی گونػه معتػاداف، می متركبات الكلػی ك یػا برقػرارا تمػاس مسػتقیم بػا اینمعتادین به کار  عاقشتزمینه  صكشت در

تنهایی  كسػػیله افػػرادا كػػه بػػه هػػاا بیمارسػػتانی بػػه درصػػد از تخت 52در بعوػػی از كتػػورهاا اركپػػایی تػػا . ) هػػا بدهػػدكودكػػاف ك نوجػػوافبػػه
 (.هاا دیگرا نیز مشتلا هستند، ا غاؿ  دص است بیمارا همراص این اعتیاد، به ودص ك یا بهمعتاد به نو یدف الكل ب

  هػا نتػاف دادص كػه آمػوزش حقػایقی در مػػورد بسػیارا از پػوكهش.  ها مػوثر بػراا مشػارزص بػا مصػرؼ متػركبات الكلػی در آموز ػػگاص  آمػوزش
ایقػاد كػه منقػر بػه   ییهػا در هػر صػورت ایػن نػوع آموزش. هػاا جػوانی نیسػت رفتارتنهایی، قػادر بػه تغییػر كاقعػی  الكل ك مػواد مخػدر ، بػه

-، مػیها نسشت به مواد مختل  از جملػه الكػل، سػیگار  ك مػواد مخػدر مػی  ػود، نگرش،  ك باكر نوجوافها، ارزشهاهنقار  ی درتغییرات

كودكاف باید  گونگی مقاكمػت در مقابػل نفػوذ  به. دهد میاور قابل توجهی كاهش  میزاف  ركع به مصرؼ این مواد را به آیندصدر  تواند 

هاا جسمی  بیمارا باید توجه دا ت كه ابتلا به
بردوردها ك از هم  هاا فردا،  ك ركحی، ناتوانی

هاا  هاا دانوادگی از بزرگترین هزینه  پا یدگی
انسانی ك اقتصادا مصرؼ متركبات الكلی 

 .است
 

Keta
bfars

i.org



111 

 

دارا دا ػتن،  گفتن ك در ضمن تاثیر مثشػت معنػی” نه“یا در حقیقت  گونگی  -ك اصرار همسالاف را براا آزمایش الكل ك مواد مخدر
 .5، را آمودت

  تفادص از الكػػل، انتخػػاب كػػردص ك بػػا  نو ػػیدف كػػه تفریكػػات سػػالم مثػػل كرزش را بػػدكف اسػػ  ،هػػاا همسػػالی گركص  بایػػد پػػدر ك مػػادر ك جامعػػه
 .کنند  تقویت ك پتتیشانی ،كنند ، نه یك رفتار پبیرفته  دص، بردورد می”یك متكل“عنواف  متركبات الكلی به

   راد فامیػل ، افػ(هاا كرز ی ، مربیآموزگارهاها، رهشراف جواف) ها باید  رابطه نزدیك ك مستمرا با پدر ك مادر، مربیاف  كودكاف ك نوجواف
تواننػػػد سرمتػػػل رفتػػػارا مناسػػػشی از نرػػػر مصػػػرؼ متػػػركبات الكلػػػی، مػػػواد مخػػػدر ك سػػػایر رفتارهػػػاا تر از دػػػود، كػػػه مػػػی ك دكسػػتاف مسػػػن

 .آمیز با ند،  دا ته با ند مخاارص
   تاییػػد ك  ،هاا ادلاقػػی ك مػػبهشی كػػه ارفػػدار یػػك  ػػیوص زنػػدگی  ادلاقػػی ك تندرسػػت هسػػتند هػػاا اجتمػػاعی مثػػل سػػازماف گركصدر   ػػركت

 .تتویل  ود
 

-غیػر عمػد را نیػز  ػامل مػی اهػااا تنها مشارزص با متركبات الكلػی نشػودص ك پیتػگیرا از بػركز آسػید هػا ك آسػید هاا مدادله هدؼ این برنامه   

دهد در ایالات متكػدص آمریكػا در  مصرؼ متركبات الكلی دطر تصادؼ ك مرو افراد را در دادل ك دار  كسایل نقلیه موتورا افزایش می.  ود
اثػر حػواد   درهػا  كػه نسػشتی از مرو   ػدص عػلاكص بػراین، بػرآكرد .  ود حدكد نیمی از تصادفات كسایل نقلیه موتورا را مصرؼ این مواد سشد می

درصػد؛ غػرؽ  ػدف  25 ػدگی،  درصػد؛ پرت 25سػوزا،  آتش: ها عشارتند از  این نسشت. آید می دلیل مصرؼ الكل پیش، بهاین کتور  رد مختل 
 درصد 5.درصد؛ دودكتی،  65تا  5.

 . با د ها در سایر كتورها برحسد  رایی اقتصادا ك عادات مصرؼ، متفاكت می این نسشت. .
الكل كنتػرؿ فػرد را بػر ركا . گیردكسیله افراد مست ك الكلی صورت میافتد نیز به المللی اتفاؽ می در سط  بین كه  یهایها ك آسید  اغلد قتل   

كسػیله همسراف ك فرزنداف بهنسشت قابل توجهی از آزار به. گردد آمیز دود سشد می توجهی فرد را از نتیقه بردورد دتونت دود كاهش دادص ك بی
اعتیػػاد بػػه . انػػد زنػػدانی تكػػت نفػػوذ الكػػل ك یػػا موادمخػػدر اقػػداـ بػػه بزهكػػارا نمودص ابسػػیارا از مردهػػا. افتػػد مسػػت اتفػػاؽ می هااك  ػػوهر  هاپػػدر 

ایػػن مصػػارؼ . دهػػد بردار بػػودص، فعالیػػت ك تولیدانسػػاف را كػػاهش دادص ك احتمػػاؿ از دسػػت دادف  ػػغل ك بیكػػارا را افػػزایش می مصػػرؼ الكػػل هزینػػه
ركانی تماـ اعوػاا دػانوادص را مختػل  سلامتباع  كاهش منابع مالی دانوادص  دص ك معمولاً ادتلافات را دامن زدص ك  هاا اقتصادا مالی ك زیاف

 .کندتر می آف را رك ناین نكات درؾ، مسوكلیت ك نقش افراد جامعه در پیتگیرا از مصرؼ الكلی ك اعتیاد بهتوجه به. كند می
موارد بسیار  ػدید اعتیػاد اغلػد بایػد در بیمارسػتاف ك یػا موسسػات دػاص، كػه بیمػاراف . الكل متكل استهباید توجه دا ت كه درماف اعتیاد ب   

گػركص ". گیػرد مصػرؼ الكػل نیػز تكػت درمػاف قػرار میهػاا كابسػته بػه در ایػن موسسػات سػایر بیمارا. تهیػه الكػل ندارنػد، بسػترا گردنػددسترسی به
هػاا  الكلی“اا كػه بػه كسػیله موسسػه  از برنامػه دكازدص مرحلػه. د از مػرد   ػدف بیمػار نیػز ادامػه یابػدباید در بیمارسػتاف  ػركع  ػدص ك بعػ "درمانی
تعػداد كمػی پػوكهش كنتػرؿ  ػدص .  ػود المللػی اسػتفادص می اور كسػیعی در سػط  بین در ایالات متكدص آمریكا تهیه  دص بػه (AA) 6”ناـ ك نتاف بی

. كننػد الكػل ا ػتغاؿ دارنػد از ایػن برنامػه اسػتفادص میدرماف معتادین بهاست كلی بسیارا از پز كانی كه بهبراا تعیین تاثیر این برنامه صورت گرفته 
تر ك ممكػن اسػت مػوثرتر از گػركص  كػم هزینػه  (AA)بخش نشودص ك گركص درمانی مفیػدتر اسػت،  ػیوص مػورد عمػل گػركص  هاا فردا نتیقه معمولات درماف
 .2درمانی با د

 
                                                           

1.
 Hansen WB. School-base substance abuse prevention.  Health Educ Rs 1992;7:403-430. 

2.
 Hansen Wb, Graham JW. Prevention of alcohol, marijuana and cigarette use among adolescents. Preventive Med 

1991; 20:414-430   
  

3. Mrazek PJ, Haggerty RJ, eds. Reducing Risks for Mental Disorders: Frontier for Preventive 
Intervention Research. Washington DC: 

4
.
Alcoholics anonymous 

 .مراجعو نمودتوان بو آدرس زیر  كند می برای اطلاع بیشتر از فعالیت این سازمان غیر انتفاعی غیر دولتی كو خدماتی در سطح جهانی ارائو می.  1
Alcoholics Anonymous, World Wide Services, P.O.Box 459, Grand Central Station, New York, 

NY 10163 
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 هكارابز /ادتلاؿ رفتارا
 

متػكل رفتػارا نػزد  . دهػد هاا بهدا ت ركانی كودكػاف را تتػكیل می ادتلاؿ رفتارا كودكاف، بیش از هر متكل عصشی دیگرا، مراجعین درمانگاص
در ایػػن .  ػػود هػػاا غیرقػػانونی در دكراف نوجػػوانی منقػػر می بزهكػػارا ك فعالیتكودكػػاف از زمػػاف كػػودكی  ػػركع  ػػدص  ك اغلػػد بػػا آنهػػا ر ػػد كػػردص بػػه

بخش قوانین جنایی مسوكلیت رسیدگی  ،ك در این مقطع از عمر است كه. آنها از متكلات مطرح  قانوف ك پلیس  دواهند  د ،مرحله از زندگی
 ود دیدگاص درمانی ندا ػته  كند كاحدا كه عهدص دار مسوكلیت می كقتی متكل تا این مرحله ادامه پیدا می. گیرد عهدص می به فرد متكل دار را به

در بعوػػی از نقػػاط ایػػالات متكػػدص آمریكػػا سػػادتن . دانػػد از جامعػػه می -درصػػد از مردهػػا 95تػػا  -بهشػػودا فػػرد را در جػػدا كػػردف دراز مػػدت اكك 
هاا تقػارا ادارص كننػدص  آف   ها بػراا  ػركت سودآكرا ایػن زنػداف. گبارا سودآكرا  دص است زنداف ك ادارص آف به كسیله بخش دصوصی سرمایه

 .دارد هاباز سازا  زندانیترا نسشت به، اكلویت بیت
دركف  اا هستند كه در اثر حػواد  ك تصػادؼ، مػثلاً پػرت  ػدگی از یػك بلنػدا بػه  این بزهكاراف اسیر، بیتتر مانند قربانیاف  دست ك پا  كسته   

هػاا نقػات  تر از گسػترش گرك تر ك مػوثر نػهعاقلا” آلود سر تمه گل“جستقو براا علت سقوط این افراد از آف بلندا . ، مقركح  دص اند ركددانه
ناتوانی عصػشی، اسػكیزكفرنی، افسػردگی   ه كه سشد نق  نراـ عصػشی از  ػركع دكراف كػودكی  ػدص ك دطػر عمػومی ابػتلا بػه در حقیقت آف. است

-هاا بعػد منقػر بػه ل دطػر در سػاؿایػن عوامػ. گػردد اجتمػاعی نیػز می اا براا  بػركز رفتارهػاا غیر كند، زمینه عمیل ك متكلات دیگر را فراهم می

ها، جنگ ك دعوا، دزدا، مصرؼ متركبات الكلػی ك مػواد مخػدر،   كسػت در زنػدگی زنا ػویی، حوادثی از قشیل ترؾ تكصیل، بزهكارا نوجواف
هاا  در تمػػاـ زمینػػه ”آلود سر تػػمه گػػل“ایػػن  اسػػتعارص .  ػػود نسػػل بعػػدا، میدار  ػػدف بػػدكف ازدكا ، ك بػػالادرص انتقػػاؿ تمػػاـ ایػػن متػػكلات بػػه بچػػه

 .متكلات بهدا ت عمومی مطرح است
یػػػازدص نقطػػػه بردػػػورد عوامػػػل دطػػػر ك عوامػػػل “ا متػػػكلات عصػػػشی قػػػشلاً در همػػػین فصػػػل در بخػػػش،  عوامػػػل دطػػػر ك مكافرػػػت كننػػػدص مقموعػػػه   

 . ود می در اینقا به  ند نتانه ك عوامل دطر ادتلاؿ رفتارا ا ارص.  ، مورد بك  قرار گرفته است”پیتگیرا كنندص
 

 . الشد هایی كه فوریت توجه را می نتانه
 

هاا مػػو  بعػػدا آف در اكاسػػی دكراف كػػودكی ك مرحلػػه آدػػر در  ػػركع   سػػالگی  ػػركع  ػػدص ك نتػػانه 5تػػا  6رفتػػار دػػار  از كنتػػرؿ ممكػػن اسػػت از 
كلػی نوجػوانی حػداكثر مخػاارص را بػراا هػر دك جػنس یابػد؛  ها ترػاهر می ها زكدتػر از ددتػر بچػه هاا بیمػارا در پسػر بچػه نتػانه. نوجوانی بػركز كنػد

 ػوند  ایػن اریػل قوػاكت میكودكانی كه بػه.  ود فرهنگ بالغین قواكت می” غلی ك درست“تماـ ادتلالات رفتارا بر اساس معیارهاا .  آكرد می
 .ممكن است ر د كافی براا دا تن نراـ ارز ی ك كنترؿ رفتارا معادؿ بالغین ننمودص با ند

نتػػایع احتمػػالی رفتػار دتػػن ك متقاكزانػػه دػود هیقػػاف كمتػػرا نتػػاف دادص ك  ػػوند نسػػشت بػه ادػػتلاؿ رفتػارا میمقمػوع، كودكػػانی كػػه مشػتلا بػػه در   
هػػا، بػػه پاسػػد نرػػاـ عصػػشی  ایػػن كمشود.  ػػود زكدا فرامػػوش می اا ندا ػػته ك بػػه مقػػازات كردنتػػاف نتیقػػه. كننػػد بعػػداز اقػػداـ نیػػز احسػػاس گنػػاص نمی

 .هاا رابی، نسشت دادص  دص است تغییرات هورمونی ك متابولیسم نورفدودكار ك 
 

 عوامل دطر
 

 دا تن دتلل ك دویی كه به  كلی مزمن حساس بودص ، زكد تكریك  دص ك كنترؿ آف متكل است. 
 ود د ار متكل می ،مراقشین ك پرستاراف ؛مكیی زیست ؛هاا زندگی در برنامه ،كودكی كه در اثر تغییرات زیاد . 
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  آرامی بسیار  دید كجود كاستی توجه در اثر نا  (ADHD) (یطنت ك یا فعالیت بسیار زیاد  )آف كیا حالاتی  شیه به. 
    ،كه مسكل است یا دیر از این صرفنرركودكی كه هموارص هدؼ دتم ك غود پدر ك مادرها است. 
   هاا دیگراف پاسد منفی دادص ك در بیتتر مواقع دػلاؼ آف  تهاغلد دواسا كه به اوركند، به كودكی كه هموارص مخالفت ك نافرمانی می

 .كند ها را عمل می دواسته
  ك   ایػن آ ػفتگیرفتػارا بػودص ك گػاهی قشػل از بػركز  آ ػفتگیكػه همگػاـ بػا   ،دوانػدف نرمػی در، بػیتادیر در ر ػد ذهنػی ك فراگیػرا زبػاف

 . ود گاهی بعد از آف نمودار می
 ودكػاف نیػز آسػید کكننػد ك بػه  می صؿ رفتػارا ك یػا ركانػی كػه همیتػه بػا هػم ادػتلاؼ دا ػته ك سػتیز تگی آ ػفدا تن پدر ك مادر  مشتلا بػه

در  ،درصد از كودكػاف آزار دیػدص ك غفلػت  ػدص 52 ،اولی، نتاف دادص  دص كه اهابراساس پوكهش. كنند رساندص ك از آنها غفلت می
 . 5 وند هاا بعد د ار بزهكارا می ساؿ

   هاا مزمن ، آسید ها ك مكدكدیت ناتوانیهكودكاف مشتلا ب. 
   پبیرند هاا همسالتاف نیز آنها را نمی كودكانی كه حالت تهاجمی دا ته ك در ضمن گركص. 
   هاا پرجمعیت ك  لوغ ك در مساكن نامناسد زندگی كردص ك د ار فقر كجدایی پدر ك مادر بػودص ك در مواجهػه بػا كودكانی كه در مكله

 .گیرند تواند براا آنها مدلی منفی با د، قرار مییجرـ ك جنایت، كه م
   كنػد كه با دلافكارا ك یا سن آنها همخػوانی ندا ػته ك یػا آنهػا را حیػراف ك مغتػوش می  ،هاا سختی ك مقازات  كودكانی كه مورد تنشیه ،

 .گیرندقرار می
 

 
 عوامل مكافرت كنندص

 
در فصػل ” 2 -56فهرسػت “در فصػل سػوـ ك “ سػاله 2-6 فهرست گػركص سػنی “كه در  تفصیل در این فصل بیاف  دص  ك مطالشی   آنچه كه  به

آنچػه  . رفتػارا ك بزهكػارا با ػد هػاا آ ػفتگیتواند از عوامل مهم مكافرت كنندص بػراا ددالػت در بػركز  هارـ كتاب مورد بك  قرار گرفته  می
هػاا بكػرافت كودكانی است كه ممكن است در مراحل اكلیه سػقوط بػه  ود عرضه دطوای داص ك مهم از  زندگی، براا نقا كه در زیر بیاف می

 . رفتارا  با ند آ فتگی
 
آینػػدص  اهػػا ك پػػدر ك مادرهػػاتػػواف از اریػػل آمػػوزش جػػواف رفتػػار پػػدر ك مادرهػػا را میتغییػػر  .بهشػػود ك تقویػػت رفتػػار پػػدر ك مادرهػػا . 

صػػورت نیمػػه كقػػت ك یػػػا  تواننػػد به هیػػه یػػك فهرسػػت از افػػػرادا كػػه میت ،توانػػد راهكػػػار دیگػػر می.  ػػكلی بنیػػادین مػػورد توجػػه قػػرار داد به
منرور تغییر موقت مكیی كودكاف ك یا استراحت پدر ك مادر دسػته، از كودكػاف نگهػدارا كننػد، با ػد دكاالشانه  بقاا پدر ك مادر ، به

یی كػػه از دا ػػتن كػػودؾ مكػػركـ هسػػتند، هػػا مػػادر بػػزرو ك پػػدر بػػزرو، افػػراد نزدیػػك فامیػػل ك یػػا همسػػایگاف بچػػه دكسػػت از جملػػه زك )
 (. هاا موقتی مناسشی براا پدر ك مادر كودؾ با ند توانند جایگزین می

                                                           
1. Attention deficit hyperactivity disorder (ADHD) 
2. Mrazek PJ, Haggerty RJ, eds. Reducing Risks for Mental Disorders: Frontier for Preventive 

Intervention Research. Washington DC: .National Academy Press; 1994 
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در جوامعی كه دطر  .هاا صكی  برقرارا ركابی انسانی ها در جهت آموزش  یوص هاا آموز ی آموز گاص تنریم برنامه  .5
هػػا را كػػاهش دادص ك از مػػددكاراف اجتمػػاعی، پرسػػتاراف آمػػوزاف كػػلاس رفتػػارا ك بزهكػػارا زیػػاد اسػػت ممكػػن اسػػت تعػػداد دانش آ ػػفتگی

 .بهدا تی، متاكرین تربیتی نیز استفادص نمود
هػػػػاا  كسػػػیله انقػػػاـ فعالیتهػػػػدر دادف  سػػػاعات بیكػػػارا بػػػه آمػػػوزش  گػػػونگی اسػػػتفادص صػػػكی  ك پیتػػػگیرا از به  ..

كودكػاف مطالػد غیػر درسػی تػواف بػه ها می در ایػن فرصػت .كار ا ػتغاؿ دارنػد كودكانی كه پدر ك مػادر آنهػا بػه  برنامه براا فوؽ
علت آف كػػه بػػه كودكػػاف همكػػارا بػػا  هػػا بػػه فراگیػػرا ایػػن مهارت. هػػاا  ػػغلی را آمػػوزش داد هػػا ك سػػایر مهارت مثػػل انػػواع مختلػػ  كرزش

-توانػد در پیتػگیرا از ابػتلا بػه كنػد، می را بػالا بػردص ك آنهػا را بػراا رهشػرا آمػادص می نفػس آنهػادیگراف را آمودته، دودكافی ك اتكاء به

 . ادتلاؿ رفتارا ك بزهكارا موثر با د
ها با پدر ك مادر، عمو ك دایی، عمه ك داله، پدر بزرو ك مػادر بػزرو، برقرار ك حف  ركابی مثشت كودكاف ك جواف  .6

بػػراا   .هػاهػاا جػواف معلمػین آموز ػگاص، مربیػاف كرز ػی  ك سرپرسػػتاف گركصبػرادر ك دػواهر هػاا بزرگتػر، همسػػایگاف، 
دهػد كػه  امػركزص  ػواهد علمػی نتػاف می. نگهدارا این نوع رابطػه لازـ اسػت كػه بزرگترهػا صػشر ك حوصػله دا ػته ك گػاهی سػختگیر با ػند

كسػػیله بسػػیارا از افػػراد  دهػػد؛  ایػػن نكتػػه به می كجػػود یػػك بزرگتػػر فهػػیم در كنػػار كػػودؾ، دطػػر اقػػدامات بزهكارانػػه اك را در آینػػدص كػػاهش
هػبر كػردص،  داننػد كػه آنهػا را از متػكلات ك دطػرات دكراف نوجػوانی بر برجسته جامعه كه زندگی سالم دود را مػدیوف  ػخ  داصػی می

 .ثابت  دص است
 

رانػه آف انػدازص پیتػػرفت كػردص كػه بتػواف بػا اسػػتفادص از هاا رفتػار درمػانی ك گػركص درمػانی بػػراا كتنػد كػردف ك یػا حتػی توقػػ  ر ػد رفتػار بزهكا  ػیوص   
هػاا اجتمػاعی،  مشنػاا آموزشهػاا مختلفػی، بػر ركشبػه "گركص درمػانی". آزمایی بالینی با انتخاب تصادفی تاثیر آنها را بررسی نمود كار  ا هاپوكهش
هػػاا ایػػن   بسػػیار فػػراكاف ادػػتلاؿ رفتػػارا، بزهكػػارا ك بازتابدلیل  ػػیوع  بػػه. گیػػردهاا درمػػاف دػػانوادگی صػػورت مػػی دهػػی ذهنیػػت، ك یػػا مػػدؿسػػازماف
 .گیرد  كل گركهی صورت می ها، آموزش آنها تقریشاً در تماـ موارد به كقركا
هاا كنتػرؿ  ػدص كػه بػا كیفیػت بػالایی صػورت گرفتػه را در نیوزلاند نتایع حاصله از تعدادا از كارآزمایی 5555ك همكاراف در ساؿ ” ككلفندف“   
. اند هایی از ادػتلاؿ رفتػار اجتمػاعی دا ػته ها بررسی  دص انػد قػشلاً نتػانهكه در این پوكهشاا  ساله 5 -6 نوجواف  169تماـ  . اند نمودص مركر

بزهكار  دص  ك در  اهادرصد از این نوجواف 6.هاا مختل  منقر به كاهش دستگیرا مقدد   یوصراهنمایی ك ددالت دانوادص ك پدر ك مادر به
 .  ها كاهش یافته است ص كلی معنی دار مدت زماف توقی  آنها در اندرزگا یقه در مقایسه با گركص  اهد، بهنت
گػػركص “اند توسػػی  دك گػػركص تقسػػیم  ػػدصصػػورت انتخػػاب تصػػادفی بػػهآمػػوز كػػه بػػه دانش 15.نتیقػػه یػػك پػػوكهش كنتػػرؿ  ػػدص از  999 در سػػاؿ    

یكی از این دك گركص برنامه آموز ی عادا را دیدص ك گركص دیگر تكت برنامػه آموز ػی بػراا .  دمنتتر   ”پیتگیرا از متكلات رفتارا پوكهتی
هػػاا  هاا كنتػػرؿ  خصػػی، آگاهی جلسػػه آموز ػػی  در زمینػػه 21گػػركص دكـ . قػػرار گرفتػػه اسػػت(Fast track)  رفتػػارا  آ ػػفتگیپیتػػگیرا از 

ك رفتػار مخػرب  5ایػن پػوكهش نتػاف دادص اسػت كػه گػركص ادیػر كػاهش فزكنكػارانتیقػه . اند گتػایی دا ػته احساسی، رابطػه بػا همسػالاف، ك متكل
ها بػراا كػاهش متػكلات  هاا آموز ػگاص رنامػهببایػد بػه ،كػهگیػرا کػردص  نتیقػهپوكهتػی ایػن گػركص . دا ته ك فواا كلاس آنها نیز بهشود یافتػه اسػت
در زمینػػػه دػػػدمات بهدا ػػػت ركانػػػی در  .”رانػػػز ك هوگػػػوكد“فتػػػردص  ایػػػن مطلػػػد در بررسػػػی بسػػػیار. رفتػػػارا اهمیػػػت ك اعتشػػػارا بیتػػػترا دادص  ػػػود

 . آموز گاص مورد تایید قرار گرفته است

                                                           
1. Conduct Problems Prevention Research Group  

  Hyperactive تالیف محمدنقی براىنی، محمد رضا باطنی و همكاران. انگلیسی فارسی، فارسی انگلیسی. ىای وابستو و روانشناسی و زمینونام واژه 
 
3. Rones & Hoagwood, 2000 
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بیػاف . هاا اجتمػاعی ك فرهنگػی متفػاكت بػا ایػالات متكػدص آمریكػا، كػاربرد ندا ػته با ػد هاا آموز ی در مكیی ممكن است این تقربیات ك برنامه
هػاا  ا به مسوكلین ددمات بهدا ت عمومی، بهدا ػت ركانػی ك بهدا ػت مػدارس بػراا درؾ بهتػر ارزشا آنها در این بخش بیتتر به منرور ا ارص
تواند براا كاركناف بهدا ت عمومی، بهدا ػت ركانػی  فهرست كاملی از مراجعی كه می. با د هاا پیتگیرا می اجتماعی ك بالقوص بسیار زیاد برنامه

 . آكرا  دص است جمع  ”كنداؿ“ار گیرد در اثر ارزندص ك دیگراف در تماـ نقاط دنیا مورد استفادص قر 
 

 رفتار مثشت ك بهدا ت ركانی
 

گبار با د، نشایػد تنهػا بػه نقػات زنػدگی كسػانی كػه از  تواند در زندگی  خ  دیگرا تاثیر كاركناف ددمات بهدا تی، ك هر دوانندص دیگرا كه می
بكػت   ،در اینقػا مقػدداً . هاا بالقوص مثشت مردـ عادا نیز كمػك كننػد اییبهشود ك ر د توانآنها باید به. پردازند هستند به رنعمتكلات ركانی در 

در آنقا گفته  د كه  با انگیػزش تػواف ك قػدرت عمػل كػل جامعػه ، یػك همگػركص .  ود ، مطرح میآف ا ارص  دبه درفصل دكـکه ” دیدگاص جمعی“
هػاا بػالایی كسػد  كردارا دارندكاهش دادص ك تعداد افرادا كػه موفقیت  نرمی بیرا كه تواف تعداد ك نسشت جمعیتی  سنی در هر مرحله زمانی، می

 .كنند افزایش داد می
اا ایقػاد كػرد كػه تمػاـ افػراد آف از حػد متوسػی بػالاتر با ػند؟ ممكػن اسػت آمػار  ناسػاف دسػتقمعی فریػاد  آیا ممكن است از این اریل جامعػه   

اا بنػا كنػیم كػه كػاركرد  كاؿ كنػیم كػه آیػا ممكػن اسػت جامعػهو  كل دیگرا بیاف كردص ك س اگر این آرزك را بهكلی بهرحاؿ . بزنند كه نه ممكن نیست
 .با د  ”آرا“، ممكن است پاسد (نسشت به نسل قشلی)اكثریت افراد آف در حد بالاتر از متوسی با د 

توانػد  ػركع كرزا ك كػار كػردف  مػی زیگمونػد فركیػد توانػایی عتػل ادعاا بػه. ركانی تعاری  مختلفی دادص  ػدص اسػت سلامت براا رفتار مثشت ك    
هػایی كػه رفتػارا مثشػت دا ػته ك از بهدا ػت  تػواف گفػت كػه، ا ػخاص ك یػا گركص تر می  ػكلی ادتصاصػی به. مناسشی براا بیاف بهدا ت ركانی با د
 .با ند  ارص  دص است، میآنها ا هاا متخ  ك متتركی كه در زیر به ركانی نیز بردوردار هستند دارا كیفیت

 
 
 
 
 
 
 
 

 5در سط  فردا
 

 با دوددر رابطه 
                                                           

1. Kendall PC, ed. Child and Adolescent Therapy. New York: Guilford; (chapters by        

Feindler EL and Lochman JE and Hersen et al. Eds. 1996, Volume 25 and later volumes.  
شود خلاصو شده و تغییر یافتو  مطالب منتشر شده بو وسیلو ا من ملی بهداشت روانی ایالات متحده آمریكا  نكاتی كو در این قسمت بیان می.   

(National Mental Health Association, USA)است ، . 

كاركناف ددمات بهدا تی، نشاید تنها به نقات زندگی كسانی كه از 
ك ر د  ابهشودپردازند، آنها باید به هستند به در رنعمتكلات ركانی 
 هاا بالقوص مثشت مردـ عادا نیز كمك كنند اییتوان
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این معنػی كػه الزامػاً همیتػه از  افراد دویتػتن پػبیر بػا دویتػتن دػویش راحػت هسػتند بػه.    acceptance)-(selfپبیرا دویتتن

در مقمػوع فكػر . هػاا دػود بػاكر دارنػد داننػد كلػی بػه ارزش دود ك كار اف راضی نشودص ك به اور یقین مغركر نیستند ك دود را غیر قابل انتقاد نمی
 .كار می كنند” درست“كنند كه  می

كننػد كػه زنػدگی آنهػا ارز ػمند بػودص ك ارزش آنػرا دارنػد كػه دػود را دكسػػت  افػرادا كػه عػزت نفػس دارنػد تصػػور می .esteem) -(selعػزت نفػس
 .با ند  آنها احتراـ گبا ته ك دكستتاف دا ته دود احتراـ گبارند ك دیگراف نیز به دا ته ك به
-ركاف. هاا دػود دارنػد  هػا ك مكػدكدیت ا، درؾ منطقی صكیكی از مكیی ااػراؼ، تواناییافراد كاقعگر  .  (realistic perception)كاقعگرایی

 .اند نامیدص  ”كاقعیت آزمایی دوب“ ناساف آنرا 
. دهػد انساف توانػایی مراقشػت ك ادارص كارهػاا جػارا زنػدگی ك بردػورد بػا متػكلات تػازص را میدا تن این كیفیت به . efficacy) -(Selfكارآمدا
 . ریزا دود در حدا منطقی ایماف دارند توانایی ك برنامهاز افراد به این گونه

تنهػا قػادر بػه انقػاـ ك بردػورد بػا كظػائ  ك كسػانی كػه داراا ایػن كیفیػت هسػتند نػه  . managemet) -(emotional selدودگردانی هیقانػات
را نیػز ادارص   دركف فػرداهاا   دید، ترس، عدـ اامیناف ك تواد توانند فرایندهاا ركانی دركف دود مثل هیقانات متكلات ركزانه هستند بلكه می

 .در كند تواند آنها را از میداف به هقوـ احساست قوا از ارؼ دود ك دیگراف نمی. كنند
 

 .در رابطه با دیگراف
 

تواننػد بػه دیگػراف  آنهػا می. ته با ػندتوانند رابطه مستمر رضایتشختی بػا دیگػراف دا ػ می قوا ك استوارا دارندآنهایی كه بهدا ت ركحی ك رفتارا 
 .دود برانگیزند اامیناف كردص ك اامیناف ك احتراـ دیگراف را نسشت به

آنهػا قادرنػد كػه . رسانند ك از ارفػی دیگػر، ایػن  رفتػار را از دیگػراف نیػز انترػار ندارنػد آنها آزار نمیاین نوع از افراد دیگراف را فرید ندادص ك به   
 .دود، اعم از فامیل ك یا دكست، عتل كرزیدص ك صادقانه از آنها حمایت كردص ك رفاص آنها را مقدـ بر دود بدانند زدیك بهنسشت به افراد ن

 
 زندگی مولددر رابطه با یک 

 
، یػػك هػػاا  ػػدید كجػػود حػػداكثر كابسػػتگی در دكراف نػػوزادا ك ناتوانی. گػردد مسػوكلیت ركزانػػه زنػػدگی در اػػوؿ عمػػر دسػػتخوش تغییػػرات زیػػادا می

. هنقػػار اسػػت، كلػػی از كسػػانی كػػه توانػػایی بیتػػترا بػػراا كػػار كػػردف دارنػػد قشػػوؿ مسػػوكلیت، اجػػراا كظػػائ  ك فعالیػػت اجتمػػاعی انترػػار مػػی ركد
هػػاا  منرور افػػزایش توانایی این معنػػی كػػه بػػه بػػه.هػػاا فػػردا تغییراتػػی دادص  ػػود توانایی  اكقػػات بایػػد در  ػػرائی ك تقاضػػاها بػػر حسػػد مكػػدكدیت گاهی
دار  ػػدف،  اا، آمػػادگی بػػراا بچػػه هػػاا حرفػػه هػػاا زنػػدگی، لازـ اسػػت كػػه از آمػػوزش، فراگیرا صػػی بػػراا غلشػػه بػػر جریانػػات منفػػی ك تكمیػػل نیاز خ

 . بهشود دودكفایی ك غیرص استفادص  ود
آكردهاا بیتػترا دواهنػد  یز دسػتكنند ك اغلد ن هاا دود را پبیرفته ك اجرا می ركانی مناسشی بردودرا هستند مسوكلیتسلامت افرادا كه از    

ریزا  كاقعیػػات موجػػود، بػػدكف آنكػػه تػػرس بػػر آنهػػا غلشػػه كػػردص ك یػػا انترػػارات غیػػر منطقػػی دا ػػته با ػػند، برنامػػهآنهػػا فكػػر كػػردص ك بػػا توجػػه بػػه. دا ػػت
 . و ا هستندهاا جدید استقشاؿ كردص ك براا حل متكلات اارافیاف ك جامعه دود ك این افراد از تقربیات ك  الش. كنند می

                                                           
1.Good reality testing  
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هاا مثشػت ركحػی ك ركانػی  را  در حقیقػت ایػن دیػدگا. تواند به افراد فامیل ك اجتماع نیز گسترش یابػد مثشت ركانی فردا می سلامتی این كیفیت    
 . هاا ملی در سط  كتور، گسترش داد ها ك  موسسات بهدا تی ك یا حتی سازماف تواف به كاحد می
 . ز  گونگی ااستفادص عملی از اصوؿ گفته  دص در بالا در سط  دانوادص ك اجتماع استاا  ا دك قسمت بعدا دلاصه   
 

 در سط  دانوادگی
 پبیرا، عزت نفس، كاقعگرایی، كارآمدا دویتتن

عوػاا دػانوادص دانػد؟ آیػا ا دود را عوػو دػانوادص دانسػته ك دػانوادص آنهػا را قشػوؿ دارد؟  آیػا ایػن مقموعػه دػود را یػك دػانوادص می ،آیا تماـ افراد
هػاا جمعػی آینػدص بػراا  اعوػاا   كػار كننػد؟ آیػا اعوػاا دػانوادص داراا دیػدگاص مراقشتبا یلاػدیگر  توانند در زمینه نكاتی كه رضایتشخش نیست  می
 كنند؟  آیا اعواا دانوادص در اغلد اكقات دلاؽ  ادا ك نتاط بودص ك از یكدیگر پتتیشانی می هستند؟دود 
 

 اعتماد ك كجود ركابی دلسوزانهرضایت مستمر، 
 

متػػكلی  –هػػا  هػػاك كارگاص ها، مغازص همسػػایگاف، كاركنػػاف آموز ػػگاص –آیػػا دػػانوادص ك اعوػػاا آف در برقػػرارا رابطػػه بػػا دیگػػر افػػراد دػػار  از دػػانوادص 
جامعه بردوردهایی كجود دارد كه منقػر بػه عػدـ ندارند؟ آیا این دانوادص دكستاف نزدیكی كه آنها را با سایر افراد جامعه مرتشی كنند، دارند؟ آیا در 

 كنند مورد تنفر اف هستند، ترس دا ته با ند؟ ها  دص  ك یا از كسانی كه فكر می ها ك یا گركص دكستی ك یا تنفر اعواا دانوادص با دیگر دانوادص
 

 هاا زندگی ك مولد بودف سازگارا با مسوكلیت
 

هاا دود را برآكردص كند؟ آیا افراد بػالغ دػانوادص قػادر بػه تػامین غػبا، مسػكن، مراقشػت ك حفاظػت  ص ك نیازتواند از دود مراقشت كرد آیا دانوادص می
كودكاف دػود  ػیوص گػبراف  با ند؟ آیا آنهػا بػه با ند؟ آیا اعواا بزرگتر دانوادص قادر به تامین یك مكیی احساسی تندرست می از اعواا دود می

هاا كودكػػاف دػػود را پػػركرش  اا از زنػػدگی را ادامػػه دهنػػد؟ آیػػا آنهػػا اسػػتعداد دواهنػػد كػػه  نػػین  ػػیوص آنهػػا میآموزنػػد ك از  یػػك زنػػدگی سػػالم را می
دهنػد؟  كننػد؟ آیػا آنهػا كودكػاف دػود را بػراا احتػراـ گبا ػتن ك كمػك كػردف بػه دیگػراف آمػوزش می دهند؟ آیا آنها كمك به بلوغ كودكاف دود می می

آمدص بردػورد سػریع كػردص ك در ایػن زمینػه نیػاز تمػاـ افػراد را  كند؟ آیا دانوادص با متكلات پیش ریزا می شل برنامهآیا دانوادص براا كارهاا دود از ق
 گیرد؟ در نرر می

 
 در سط  اجتماعی

 
 پبیرا، عزت نفس، كارآمدا دویتتن

 
گونی كامػل افػراد دػود را پبیرفتػه ك كجػود  عػه گونػههاا دػود بػاكر دارد؟ آیػا جامعػه افػراد دػود را قشػوؿ دارد؟ آیػا جام آیا جامعه به ارز مندا هدؼ

اا بػا یكػػدیگر دارنػد؟ آیػا افػػراد جامعػه در زمینػػه  هػا ك اسػػتعدادهاا گونػاگوف آنهػا را قشػػوؿ دارد؟ آیػا اعوػػاا جامعػه همكػارا پیوسػػته نیازهػا، كیفیت
 ؟هستندادراكات ك مكیی زیست دود، كاقعگرا 
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 هاا دیگر ركابی با گركص
 

هػاا ادلاقػی مثشػت  هاا دار  از دود دارد؟ آیا جامعه در بهشػود ارزش هاا آف ركابی متقابل مفید ك سازندص با افراد ك سازماف ازمافآیا جامعه ك س
 ك احتراـ به دیگراف كو ا است؟

 
 مولد مسوكؿ

 
 هاا جمعی دود را برآكردص كند؟ ند نیازتوا آیا جامعه مسوكؿ، مولد ك قابل انعطاؼ است؟ آیا براا رفاص همگاف برنامه ریزا قشلی دارد؟ آیا می

هػوا،  كسیله یك مهندس بهدا ت ك با بررسی كیفیت آب آ امیدنی، نراـ دفع فاضلاب ك ذبالػه ك كنتػرؿ آلودگی یك جامعه به سلامتیارز یابی    
راكػز ارائػه كننػدص دػدمات بهدا ػتی در ریز بهدا ت عمومی این ارز یابی را با  ػمارش افػراد ك م ممكن است یك كار ناس برنامه. گیرد صورت می

توانػد  ایػن ارز ػیابی می. هاا منرم ارز یابی كنند  یوص فرد ك گركص  را به هاارفتار  سلامتیتوانند  امركزص كار ناساف بهدا تی می. جامعه، انقاـ دهد
 سػلامتگیرا هػر كػداـ از آنهػا، نػه تنهػا بػراا  هاا متخ  بػراا انػدازص معیارا كه در بالا مورد بك  قرار گرفت ك انتخاب  اد  .با توجه به 

 . ركانی بلكه براا بسیارا از مسائل بهدا تی دیگر، صورت گیرد
انقامػد،  می سػلامتیپیتػگیرا بیمػارا ك پیتػرفت جهش بعدا براا بهشود بهدا ت جهاف در ارتشػاط بػا آمػوزش، توانػایی ك اتخػاذ رفتػارا كػه بػه   
ادتصػاص دادف ایػن .  اجرا گباردف  آف در این كتاب ك منابع زیػاد دیگػر گفتػه  ػدص اسػت هاا به علوـ بودص ك  یوص این رفتار، مورد تائید. با د می

ها، كشد، اعواا بدف ك قلد باید  مراقشت از ریه.  همین منرور بودص است فصل از كتاب، در قسمت اكؿ آف،  به بهدا ت ركانی ك رفتارا نیز به
 .ركع   دص ك در همین راستا باید از اعواا دانوادص ك جامعه نیز مراقشت  ودركانی ك رفتارا   سلامتیبا 
 

 هاا قلد ك عركؽ بیمارا. 5
 

 هاا قلد ك عركؽ نرمی بی
 

ترین   ػایع.  گػردد  میلیػوف مػرو را باعػ  می 6 هاا قلد ك عركؽ اكلین عامل مرو در سراسر دنیػا بػودص ك سػالیانه بػیش از  نرمی در مقموع بی
هػاا قلشػی، بعػد  نرمی بی.  با ػد هاا آدر زندگی تراهر یافته ك اغلد در آف  ند ساؿ آدر عمر عامػل نػاتوانی افػراد می هاا قلشی در ساؿ بیمارا

هاا از دسػت  عصشی،  مقاـ  هػارـ را از نرػر سػاؿ هااآ فتگیك  ایقاد می  ود در اثر حواد  یی کههاآسیدك  هاا عفونی ك انگلی از بیمارا
هػا در ایػن زمینػهسػاله، صػرفنرر از جنسػیت،  29تػا  62كلی در گركص سػنی . دارد (DALYs)هاا زندگی تطشیل یافته ناتوانی  یا ساؿ سلامتته رف

برابػػر  سػػاؿ هػػاا زنػػدگی تطشیػػل یافتػػه نػػاتوانی را سػػشد  .تػػا  5بعػػد  سػػالگی به 55ایػػن عػػوارض قلشػػی از . دهػػد دود ادتصػػاص می مقػػاـ اكؿ را بػػه
 .زكدرس، است ها قلشی داراا سه جنشه مفید؛ كاهش بیمارا، كاهش ناتوانی ك كاهش مرو بنابراین كم  دف بیمارا.  وند می
ها هزینػه كمتػرا دارد  پیتگیرا از این بیمارا. كند تكمیل می  سلامتهاا نراـ   هاا قلشی پر هزینه بودص ك بار زیادا را بر بودجه درماف بیمارا   

 . اند هاا قلشی یافته ز كتورها توفیل قابل توجهی در كاهش بعوی از بیماراك دو شختانه تعدادا ا
هػػاا قلػػد ك عػػركؽ در هػػر دك گػػركص كتػػورهاا پیتػػرفته ك در حػػاؿ پیتػػرفت زیػػاد اسػػت كلػػی اشیعػػت ایػػن  میػػزاف مػػرو ك نػػاتوانی در اثػػر بیمارا   

گردنػد  هػاا مغػزا كػه بػه ترتیػد حملػه قلشػی ك سػكته مغػزا  را باعػ  می ك انفػاركتوس رو سػردرگی اسػكلركز. با ػد  ها در آنها متفاكت می بیمارا
                                                           

1. .  Murray CJL, Lopez Ad, eds. The Global Burden of Disese. Cambridge: Harvard University Press; 1996 
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مشنػاا اغلػد مػوارد مػرو در اثػر ایسػت . هاا زیادا در كانادا، ایالات متكدص، كتورهاا اسكاندیناكا ك اركپاا غربی  ایع بودص است براا ساؿ
هاا  هاا دهػػه ها در كتػػورهاا غربػػی در سػػاؿ گیرا ایػػن همػػه. ا ػػدب رگی از نػػوع اسػػكلركز میسػػردهػػاا كاقعػػی نیػػز ادػػتلالات  ناگهػػانی قلػػد ك آنوین

تػا  5بػین  بعػد ها به از آف سػاؿ( هاا كركنر قلػد بیمارا رو)میزاف بركز ك مرو در اثر ایسكمی قلشی . در اك  دود بودص است 915 ك  955 
هاا فتػردص كػاهش عوامػل   نادته نتدص  كلػی برنامػه اور كامل دلایل این كاهش  تمگیر ك مستمر به. درصد براا هر ساؿ كاهش یافته است .

 .ها بازا كردص  است اا را در كاهش عوامل دطر اصلی این بیمارا ها، نقش عمدص دطر ك پاسد مثشت جامعه به این نوع برنامه
كر دكر، آمریكػػاا مركػػزا ك ك دػػا  درحػػاؿ حػػاظر میػػزاف بػػركز ك مػػرو در اثػػر ایسػػكمی قلشػػی، در كتػػورهاا اركپػػاا  ػػرقی، كتػػورهاا داكرمیانػػه   

افزایش ددانیػات، مصػرؼ غػباهاا  ػرب، فعالیػت  در ایػن نػواحی اسػتعماؿ رك بػه. یابػد اند، سالیانه افػزایش می ر دا یافته جنوبی كه اقتصاد رك به
ه كتػورهاا ایػن نػواحی متاسػفان. هاا  دید ك فتارهاا ركانی، باع  افزایش فتار دػوف ك كلسػتركؿ سػرـ افػراد  ػدص اسػت فیزیكی نا یز، رقابت

فرهنػگ هػر . مواجػه هسػتندنیػز هػاا عفػونی، التهػابی  ك انگلػی باقیمانػدص از دكراف كضػعیت بػد اقتصػادا، هاك كنترؿ بیمػارا گیرا همزماف، با همه
 ناسػػاف بهدا ػػتی بػػا بػػا تغییػػرات سػػریعتر فرهنگػػی، نسػػشت بػػه گب ػػته، كار . هػػاا آف جامعػػه اسػػت هاا بیمارا گیرا بػػركز بسػػیارا از همػػه پایػػهجامعػػه 
هػػاا كارداتػػی  هػػاا بػػومی دػػود از یػػك اػػرؼ ك  ناسػػایی ك بػػه كنتػػرؿ در آكردف بیمارا هاا بیمارا گیرا براا مشػػارزص بػػا همػػه اا، هػػاا دك گانػػه  الش

 . اند جدید، از ارؼ دیگر، ركبرك  دص
ایػػن كتػػورها بػػراا  ػػركع . کننػػدتقربػػه    ،صػػنعتی امػػركزا راگب ػػته دردنػػاؾ كتػػورهاا پیتػػرفته    ،دلیلػػی نػػدارد كػػه كتػػورهاا در حػػاؿ توسػػعه  نیػػز   

آمیز ك عوامل دطػر بیمػارا ایسػكمی قلشػی ك  رفتار مخاارص پیتگیرا اكلیه به منابع بسیار مكدكدا نیاز دارند ك تنها كافی است كه مردـ نسشت به
اسػػتعماؿ “ . بػػراا بكػػ  بیتػػتر بػػه فصػػل . )ترسػػیم  ػػودتر بػػراا آنهػػا  هػػاا كابسػػته آ ػػنا  ػػدص ك سػػیمایی از یػػك آینػػدص متفػػاكت ك سػػالم بیمارا
 (مراجعه  ود” ددانیات

افػرین قلػد ك عػركؽ   از مهمتػرین بیمػارا هػاا مرو( كػور پولمونػار)ریػوا   هػاا قلشػی ك بیمػارا قلػد بػا منتػاء هاا التهابی قلػد، میوپاتی بیمارا   
هػاا  بیماراابػتلا بػهناال گرمسیرا زیاد بودص ك در صورت عػدـ پیتػگیرا بػهمیزاف  یوع فتار دوف بالا در م. در كتورهاا درحاؿ پیترفت است

ادػتلاؼ بػین  .  ود ها، منتهی می ریوا ك یا توق  كار كلیه قلشی در اثر فتار دوف، توق  قلد در اثر پردونی، سكته مغزا، بیمارا قلشی با منتاء
 ػود، كلػی كضػعیت ها متخ  مػی شی از كسعت دامنه ا كاؿ بالینی این بیماراهاا قل در زمینه بیمارا” درحاؿ پیترفت“ك ” پیترفته“كتورهاا 
 هاا قلشی در سایر كتورهایی كه در حد كاسی این دامنه قرار دارند  گونه است؟ بیمارا
تكػػت  ػػمارص قلػػد ك عػػركؽ  هػػاسػػردرو اغلػػد مػػوارد مػػرو در اثػػر عػػوارض غیػػر اسػػكلركزا   (ICD)هػػا  المللػػی بیمارا بنػػدا بین براسػػاس اشقه   

ICD 415-429 هػاا قلشػی از قشیػل پریكاردیػت، انػدككاردیت، میوكاردیػت،   هػاا قلشػی بػا منتػاء ریػوا ك سػایر بیمارا بیمارا.  ػوند بنػدا می اشقه
هاا  هػاا دریچػه هاا دیگرا مثل رماتیسم قلشی،  بیمػارا بندا قرار گرفته ك بیمارا كاردیو میوپاتی، آریتمی ك توق  قلد در اثر اِدـ، در این اشقه

 .گیرند بندا قرار نمی هاا عركقی مغز در این اشقه ، بیماراسردرگی قلد، بیمارا قلد در اثر فتار دوف، انفاركتوس عوله قلد، اسكلركز
-به ،انسشت دادص  دص ر  هاسردرو ایسكمی قلد ك اسكلركزبهبه  لال توائم، كه ،هاا قلد ك عركؽ  مقایسه درصد مرو در اثر تماـ بیمارا   

. اسػت دادص  ػدصنتػاف 5- جػدكؿ در   قػارص آمریكػا ازكتػور   . در  ،هػاا قلػد هاا قلشی با منتاء ریوا ك سػایر ا ػكاؿ بیمارا بیمارا همراص
هػاا آنهػػا، بایػد احتیػػاط لازـ را  هػػاا تتخیصػی متفػػاكت در ایػن كتػورها ك اعتشػػار گزارش هػػاا ایػن جػػدكؿ، بػه دلیػل ركش در اسػتفادص ك تفسػیر دادص

ز نرػر هػاا سػایر كتػورهاا متػابه ا اا تقریشػی از دادص تػواف یػك جػدكؿ مقایسػه هػا در سػایر كتػورها  می براا درؾ اهمیت ك بار  این بیمارا. نمود
 . رائی اقلیمی ك اقتصادا تهیه نمود

هػػاا غیػػػر نكتػػه قابػػل توجػػه در ایػػػن جػػدكؿ، بػػراا كار ناسػػاف بهدا ػػػتی كتػػورهاا آمریكػػاا  ػػػمالی ك اركپػػاا غربػػی، كسػػعت متػػػكل  بیمػػارا   
درصػػد بیتػػتر از  55هػػابی هػػاا قلشػػی بػػا منتػػاء ریػػوا ك الت كتػػور، مػػرو در اثػػر بیمارا  . كتػػور از  ایػػن   5در . با ػػدآتركاسػػكلركزا قلػػد مػػی

                                                           
1.
 International Classification of diseases (ICD) 
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در ایػن فصػل . كتػور، از مقمػوع مػرو در اثػر بیمػارا ایسػكمی قلشػی زیػادتر اسػت  .هاا قلد ك عركؽ بودص ك در ها در اثر بیمارا مقموع مرو
 .یردگ هاا قلشی ك عركقی  ایع در كتورهاا در حاؿ پیترفت كه قابل پیتگیرا هستند مورد بك  قرار می از كتاب ا كالی از بیمارا

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 هاا التهابی قلد بیمارا
 

در  (  ػػود كاردیػػاؿ نیػػز گفتػػه می آف فیشػػركز انػػدكمیو كػػه بػػه) ك یػػا كػػاردیو میوپػػاتی مكػػدكد كننػػدص ( میوپػػاتیكػػاردیو )عوػػله قلػػد ( یػػا اتسػػاع)پردػػونی 
هػاا قلشػی را  در اثػر بیمارا  مػرو مػوارد هاا انقػاـ  ػدص بػراا  درصد از اتوپسػی 65تا  52كتورهاا آفریقایی زیر صكرا  یوع فراكانی دا ته ك 

كػاردیو میوپػاتی .افتػد كلػی ایػن بیمػارا  در منػاال گرمسػیر  ػیوع بیتػترا داردسػیارا از نقػاط دنیػا اتفػاؽ مػیكاردیو میوپاتی در ب. دهد تتكیل می
بعوػی از كار ناسػاف، ایػن بیمػارا را . انقامػد توق  قلػد میتل كردص ك در نهایت بهخم قسمت راست ك  پ قلدعمل پم اژ قلد را در هر دك 

ساز آف  ، رماتیسم قلشی ك توكسوپلاسموز را سشد(ها ها ك كوكسی كیركس اكو كیركس)هاا كیركسی  ونتاتوایمنی دانسته كه تكرار عف آ فتگییك 
 ،هػاا باكتریػایی كانگلػی مػزمن كقتػی ایػن عوامػل ك یػا بیمار. تواند عامػل ایقػاد ایػن بیمػارا با ػد كمشود تیامین ك یا اعتیاد به الكل نیز می. دانند می

 انقامد بركز كاردیومیوپاتی میاتوایمنی فعاؿ  دص ك اغلد به ،پریكارد ك یا اندككارد را ایقاد كندالتهاب  یا التهاب مزمن عوله قلد
هػاا  هاا پیتػگیرا ك كنتػرؿ بیمارا هاا فقیرنتین كتورهاا غنی ، ناكافی بػودف برنامػه زندگی در مناال گرمسیر ك یا كتورهاا فقیر ك یا مكله   

. ایػن بیمػارا اسػت بػراا ایقػاد ك یػا فقػداف دػدمات پز ػكی ك عػدـ تعػادؿ در مصػرؼ مػواد غػبایی از عوامػل دطػر  عفونی ك ناقلین آنها، كمشػود
هػایی  از راص ،بػراا افػزیش مقاكمػت میزبػانی سػالمها ك تدارؾ مواد غبایی  تغییر عوامل زیست مكیطی ك رفتارا براا پیتگیرا ك درماف این عفونت

 .موثر با د ،بیماراتواند در پیتگیرا این  است كه می
است كلی علت عمدص این بیمارا در این كتورها بیمارا   هاا  نادته  دص بیمارا پردونی قلد در كتورهاا گرمسیر آمریكایی نیز از بیمارا   

آمریكا ك كتورهاا  دت اندمیك بودص ك در جنوب ایالات متكدص  این بیمارا در كنزكئولا ك برزیل به. است( تری انوزكمیاز آمریكایی)   اگاس
عنواف آدرین مراحل میوكاردیت ك یا التهاب مزمن سایر  در این كتورها، سایر انواع بیمارا پردونی قلد، به. جنوبی این قارص  یوع كمترا دارد

 . هاا قلد، نیز  ایع است بافت
 

                                                           
1. 

Chagas’ disease 

هاا  هاا التهابی قلد، میوپاتی بیمارا
ریوا   قلشی ك بیمارا قلد با منتاء

 هاااز مهمترین بیمارا ،(كور پولمونار)
قلد ك  هاااز گركص بیمارا آفرین مرو
در كتورهاا درحاؿ پیترفت   ،عركؽِ 

 است
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 قلد  سردرگی زهاا قلد ك عركؽ منسوب به بیمارا ایسكمی ك اسكلرك  درصد مرو در اثر بیمارا. 5- جدكؿ 
   هاا قلد ك عركؽ منسوب به بیمارا قلد با منتاء ریوا، ك مقایسه آف با درصد مرو در اثر بیمارا

 (. )كتور از قارص آمریكا   . هاا التهابی قلد، ناتوانی قلد،  در بیمارا
 

 هاا قلد مرو در اثر بیمارا ناـ كتور
 ك عركؽ منسوب به ایسكمی

 (.5)قلشی ك آتركاسكلركز 

 هاا قلد مرو در اثر بیمارا
 منسوب به بیمارا قلشی با منتاء

 هاا التهابی قلشی ریوا، بیمارا
 (..)ك ناتوانی قلد 

 كانادا
 ایالات متكدص آمریلاا

كوستاریكا 
 5/ 6 

 كوبا
 ترینیدا ك توباگو

  یلی
 ملازیلاو
 کلمشیا
 پرك
 برزیل
 پاراگویه
 آرژانتین
 سالوادكراؿ

2901 
2605 
6906 
6905 
6202 
6 02 
.905 
.50  
5.05 
. 02 
550. 
5206 
5606 

 605 
550. 
 20  
505 
 506 
 20. 
5.02 
5209 
5909 
5605 
.505 
6205 
6205 

 PAHOسازماف بهدا ت كتورهاا آمریكایی . منشع
هػاا قلشػی بػا منتػاء ریػوا ك التهػابی  در اثر بیمارا كلی در  ین، هندكستاف ك مصر میزاف مرو. كنند كتورهاا  ماؿ افریقا، داكرمیانه ك آسیا نیز از همین ركند تشعیت می.  

 . است سردرگی هاا قلشی منسوب به سكلركز زیادتر از مرو در اثر بیمارا
5 .ICD-9, 416 and 440 
. .ICD-9, 415-429 
 رسد ها به صد نمی ها به علت حبؼ بعوی از بیمارامقموع درصد. توجه
 
فقی در   انساف منتقل می  ود، این بیمارا درحاؿ حاضراا از نوع تریاتومه به كسیله حترصك به بودص  اعامل بیمارا  اگاس، تری انوزكما كركز    

هاا  این حترص هنگاـ دونخوارا از بدف انساف با مدفوع دود انگل را بر ركا پوست گبا ته ك انگل از اریل دراش .نیمكرص غربی  ایع است
-مكل استقرار تری انوزكـ در بدف بیتتر قلد است ك در مرحله بعد به. كند تكثیر میپوستی كارد بدف ك گردش دوف  دص ك در آنقا  ركع به

 .اردیومیوپاتی ك یا ایقاد عوارض دیگرا در سایر نقاط بدف منقرگرددکتواند به  اب قلشی در اثر این انگل میالته. كنددستگاص گوارش حمله می
 

                                                           
1. Trypanosoma cruzi 
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 رماتیسم قلشی
 

كه ممكن است متعاقػد آف ( گلو درد استرپتوكوكی)  Aهاا بتا همولیتیك گركص  آلودگی مكرر با استرپتوكوؾ. اا عفونی دارد این بیمارا نیز ریته
 تكصػیلاین بیمارا كه معمػولاً كودكػاف سػن . كند نیز ایقاد  ود، تد رماتیسمی حاد را ایقاد می”  دودایمنی“هفته، فرایند  2، در فاصله یك تا 
ابتلاا كودكاف به تػد حػاد رماتیسػمی ظػاهراً . اندها ك یا مفاصل آسید برس دهد ممكن است به قلد، اعصاب مركزا، كلیه را مورد حمله قرار می
هاا  تقریشاً نیمی از موارد تد حاد رماتیسػمی باعػ  التهػاب قلػد، كػه معمػولاً نتػانه. دهد عود عفونت استرپتوكوكی افزایش میحساسیت آنها را به

دصػػوص نػػزد  اؿ ك یػػا بیػػركف زدگػػی ایػػن در ػػه، بهتنگػػی دریچػػه میتػػر در اغلػػد مػػوارد، پیتػػرفت رماتیسػػم منقػػر بػػه. گػػردد فػػورا نخواهػػد دا ػػت، می
 .التهابات تد رماتیسمی نیز ممكن است به ایقاد كاردیومیوپاتی بیانقامد. گردد ددتراف جواف، می

ر انتتػاازدحاـ جمعیت، مسكن نامناسد ك نارسػایی بهسػازا مكػیی بػه. توائم با فقر است ،در هر نوع از  رایی اقلیمی ،بیمارا رماتیسم قلشی   
را کػاهش  درمػاف  ػكل حػاد بیمػاراهمراص فقر اقتصػادا امكػاف دسترسػی بػه نارسایی ددمات پز كی به. انقامد هاا استرپتوكوكی می بیتتر آلودگی

 ك.  ػوداا مػیضركرا است ك فقر اقتصادا مػانع از اجػراا  نػین برنامػه سیلین پنیبا درماف دراز مدت  براا پیتگیرا از عود بیمارا . می دهد
 .تر است هاا قومی ك نوادا اغلد فقیرتر از سایر افراد جامعه هستند ابتلا به تد رماتیسمی در آنها  ایع وف اقلیت 

  55دلیػل ابػتلا بػه رماتیسػم قلشػی در میػزاف مػرو بػه. در كتورهاا غربی رك به كاهش بػودص اسػت 995 هاا دهه  این بیمارا از ساؿ  یوع میزاف
هاا نػادرا  این بیمارا یكی از بیمارا. درصد در زف ها متغییر بودص است 506تا  .50درصد در مردها ك  .0 تا   50كتور از قارص آمریكا از 

،  ػیلی ك مكزیػك از كتػورهایی در قػػارص آمریكػا هسػتند كػػه (بلیػػز)هنػدكراس . هػا بیتػػتر از مردهػا اسػتاسػت كػه نػاتوانی ك مػػرو در اثػر آف نػزد زف
اضافه كوستاریكا، اكوادكر، ك پاناما بیتترین میػزاف مػرو در اثػر  اتیسم قلشی را نزد مردها دارا بودص ك این سه كتور بهبالاترین میزاف مرو در اثر رم

                                                           
1. Group A beta-hemolytic streptococci 

 از بیمارا  اگاس سط  اكؿپیتگیرا 
 این حترص مصوف نمود؛  ها ك درزها ك استفادص از اورا از نفوذ مكل زندگی را باید با پركردف سوراخ
 هاا ابقایی سم ا ی  ود؛ كش حیوانات باید با حترصمناال مسكونی انساف ك 

 هاا گِلی ك  وبی دارند ك پر  هایی كه دیوار  هاا مكلی  براا ضد حترص كردف دانه باید برنامه
 كردف  تماـ درزها ك زكایا با مواد مقاكـ ضد حترص، كه ممكن است حترص تریاتومه 

 در آنقا لانه كنند، را فعاؿ نمود؛
 ر لوازـ دانه، مثل تتك، كه دادل آنها با كاص، پو اؿ ك پنشه پرردتخواب ك سای

 دقت، بدكف آنكه   دص مكل مناسشی براا زندگی ك ر د این حترص بودص ك باید به 
 كش هاا ابقایی سم ا ی  وند؛ اا ایقاد كند، با حترص براا انساف مخاارص

 ا تواف از بسترها براا جلوگیرا از گزش حترص به هنگاـ دواب می
 .بند استفادص نمود مقهز به پته
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كتػورهاا در حػاؿ توسػعه ( 992 ك  995 تا  959 هاا  آمار سازماف بهدا ت كتورهاا آمریكایی در ساؿ)این بیمارا را نزد زف ها دارند 
 .با ند نها كه در مناال گرمسیرا قرار دارند، نیز داراا متكل بیمارا تد رماتیسمی حاد ك رماتیسم قلشی میدصوص آ در نیمكرص  رقی، به

  . 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
  

 (كور پولمونر) قلشی با منتاء ریوا  بیمارا
 

هاا كركدا ك دركجی آنرا تكت تػاثیر قػرار دادص رونر نیز  هرت دارد، قسمت راست قلد ك و بیمارا قلشی با منتاء ریوا، كه اغلد به كورپولم
هػاا قسػمت راسػت قلػد  ػركع  ایػن بیمػارا معمػولاً بػا افػزایش فتػار دػوف رو. 5اند علت  نادته  دص داص را در ایقاد آف موثر دانسته 1.ك 

بطػن یػاد ك دػار  از تكمػل قلػد  را بػهافزایش فتػار دػوف در قسػمت راسػت قلػد بػار ز . رسد ها ك مقدداً به قلد می  دص، به سردرو ریوا، ریه
هاا دونی قطور  ػدص ك تشػادؿ اكسػیوف ك گازكربنیػك   در نتیقه عولات قلد بزرو  ك رو. كنددادل ریه تكمیل می راست براا فرستادف دوف به

  كند كمك می آسیدپیترفت ك در نتیقه به ،كاهش تشادؿ گازا، كار بیتتر قلد را براا كسد اكسیوف ایقاب كردص.  ود كم می

                                                           
1. Pulmonary Heart Disease 
2. Cheng TO, ed. The International Textbook of Cardiology. New Yourk: Pergamon, 1986. Chapter 54. 

 پیتگیرا از بیمارا رماتیسم قلشی
 سط  اكؿپیتگیرا 

. قلشی استتد رماتیسمی حاد ك رماتیسم از ابتلا به سط  اكؿیقین، بهترین ركیكرد براا پیتگیرا بهشود  رایی زندگی، به
جمعیت . دهد این  یوص مشارزص با بیمارا مانع انتتار بیتتر عفونت در جامعه  دص ك مقاكمت میزباف را نیز افزایش می

تر نیز در مواجهه با  هستند  وف با آنكه كودكاف كو كتر ك افرادمسن تكصیلن نوع مشارزص، كودكاف سن هدؼ براا ای
 .گردند تد رماتیسمی حاد میلا بهندرت مشت گیرند كلی به عفونت قرار می

در صورتی كه  ،آموزاف از اریل كتت تر كات گلو درمنااقی كه عفونت استرپتوكوكی  یوع فراكانی دارد غربالگرا دانش
رك ی موثر ك اقتصادا از پیتگیرا از این بیمارا بودص  ،بیوتیكی موارد مثشت با د توائم با درماف فورا ك موثر آنتی

سالیانه یك دلار براا هر  955 هاا آدر دهه  ن برنامه در یك ایالت از ایالات متكدص آمریكا در ساؿاجراا ای.است
درصد  12تا  25درماف كودكاف آلودص نمودص  بلكه بین   اجراا این برنامه نه تنها كمك به.  آموز هزینه دا ته است دانش

اجراا این برنامه در منااقی  . نتقاؿ عفونت نیز كاهش یافته استاز  حاملین باكترا نیز كاسته  دص ك از این اریل  میزاف ا
معمولًا تواف اقتصادا این نوع مناال كافی . كه میزاف  یوع تد رماتیسمی حاد زیاد است داراا صرفه اقتصادا است

 .هاا پیتگیرا نشودص ك باید از منابع دار  از منطقه استفادص كنند براا اجراا این نوع برنامه
 

 سط  دكـرا پیتگی
سیلین براا جلوگیر از عود عفونت  تدارؾ یك درماف پیتگیرا كنندص دراز مدت با پنی سط  دكـبهترین ركش پیتگیرا 

تد رماتیسمی حاد را دارند، كه سابقه ابتلاا مكرر به  یهایاسترپتوكوكی ك تد رماتیسمی حاد نزد كودكاف ك نوجواف
هاا قلد جلوگیرا كند ك باید توجه   دیدا دریچه آسید هایرد كه از ایقاد صورت گ اا یوصدرماف باید به. با د می

 با د تر می دا ت كه این ركش درمانی پرهزینه
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سػػیگار   از زمػػاف انقػػلاب صػػنعتی در جهػػاف،.توانػػد بیمػػارا مػػزمن انسػػدادا ریػػه یػػا آمفیػػزـ با ػػد هػػاا قلػػد ك عػػركؽ می منتػػاء ایػػن نػػوع از بیمارا   
ك  مواجهػه بػا آسػید هػا صػنعتی ك مػوادا مثػل آس سػتوز، گػرد.   ػدص اسػت مهمترین دلیػل بیمػارا مػزمن انسػدادا ریػه ، در تماـ کتورها،كتیدف

هػاا مهػم  غشار ذغاؿ سنگ، گردك غشار صنایع پنشه، گازها ك بخارات سمی، گردك ك غشار معادف،  منواكسید كربن ك ا عه رادیواكتیو  نیز از مكرؾ
وا،  ػػكل، گرانولومػػاا ریػػ هاا داسی هػػاا ریػػوا، لوپػػوس اریتمػػاتوز، بیمػػارا سػػلوؿ بیمػػارا سػػل، سػػایر عفونت. با ػػند ك تولیػػد كننػػدص ایػػن بیمػػارا می

 . بیمارا قلشی با منتاء ریوا هستند ك  ترمشوز، آمشولی ك بیمارا  اگاس، نیز از عوامل ایقاد انسداد مزمن ریه
ریػػوا نػػزد سػػاكناف كتػػورهاا در حػػاؿ توسػػعه ك كتػػورهایی كػػه در حػػاؿ صػػنعتی  ػػدف هسػػتند ك همچنػػین در جػػوامعی كػػه   بیمػػارا قلشػػی بػػا منتػػاء   

در  995 هاا دهه   یوع این نوع از بیمارا قلد ك عركؽ در ساؿ. گیر  ایع است،  یوع بسیار فراكانی دارد صورت همهافزایش فتار دوف به
 . افزایش بودص است دصوص در بعوی از مناال كتور  ین، رك به اتكاد جماهیر  وركا سابل، ژاپن  ك به

بیمػارا قلشػی  ایع است، باع  افزایش فتار دوف ریوا ك ابتلا بهصورت اندمیك  انگل دونی  یستوزكما،  در قسمتی از مناال گرمسیر كه به   
. درصػد اسػت 2باید توجه دا ت كه احتماؿ آنكه مشتلایػاف بػه  یسػتوزكمیاز مشػتلا بػه ایػن نػوع بیمػارا قلشػی گردنػد فقػی . گرددبا منتاء ریوا می

میلیػوف نفػر مشػتلا بػه افػزایش فتػار دػوف ریػوا  5 اف انترار دا ػت كػه تو  یستوزكمیاز در دنیا میمیلیوف فرد مشتلا به 555كلی با توجه به حدكد 
زایی دیگػػرا در كشػػد، دسػػتگاص   عػػلاكص بػػراین عفونػػت  یسػػتوزكمیاز آثػػار بیمػػارا. بیمػػارا قلشػػی بػػا منتػػاء ریػػوا گردنػػد ػػدص ك بعػػد از  نػػدا مشػػتلا بػػه

 .این بیمارا با د یكن ریتههاا اجراا برنامهتواند یكی دیگر  از دلایل مهم براا  گوارش ك مثانه دا ته ك ایقاد آسید ها رگی می
ك ممكػن اسػت دلیػل  ،ایقػاد بیمػارا قلػد بػا منتػاء ریػوا با ػد مقػدماتیعامػل  توانػد ی از نقاط دنیػا میافزایش مزمن فتار دوف ریوا در بعو   

هاا پیتػگیرا را ، بػر حسػد نػوع عامػل مكلػی بیمػارا ك  تػواف برنامػه می. بیمارا در مناال دیگر، بیمارا انسػداد مػزمن ریػوا با ػد اصلی ابتلا به
 .تنریم نموددطر ا  یك یا هر دك گركص  این عوامل عملی بودف  اجراا برنامه، براا مشارزص ب

 
 عوامل دطر

 
مثل گرد ك غشار، ذرات گردك غشار از معػادف سػنگ ك سػایر )مواجه با ذرات آلودص كنندص هوا  ،ك دست دكـ با دكد سیگار مستقیممواجهه  .تنفسی

 ،(ها، نیتریػت، دكد ك بعوػی از انػواع گازهػا كش هاا آلػی در حتػرص منػو اكسػید كػربن، فسػفات)؛ مواجهه با مواد  یمیایی سػوزاندص (معادف، بریلیوـ
 ، می تواند از عوامل ار ایقاد این بیمارا با ندك یا بیمارا انسداد مزمن ریوا ،فیشركز ریه بیمارا ،بیمارا آسم ،ها رادیو گرافی مكرر ریه

 
هػاا دػونی در   هػاا رو بیمارا ،بیمػارا سػلوؿ داسػی  ػكل ،ترمشػوز یػا آمشػولی ریػوا ،افػزایش فتػاردوف ریػوا .عشارتنػد از رگػی-قلشیعوامل دطر 

 .گردش دوف ریوا
 

هاا مزمن یا آسید ها انگلی ایقػاد  ػدص در مقػارا كو ػك عشػور هػوا  سایر عفونت ،بیمارا  اگاس ،سل ،منبرنتیت مز  ، یستوزكمیاز .عفونت
 .توانند از عومل دطر با ند، میهاا ریوا ك یا آلوئوؿ

 
 .كجود گرانولوما ك یا فیشركز ریوا ،ها كیست  ،لوپوس اریتوماتوز .ها  سایر بیمارا

 
 پیتگیرا  
 

 ار نكنید ك در صورتی سیگارا بودف بلافاصله ك براا همیته كتیدف آنرا ترؾ كنید؛كتیدف سیگهرگز اقداـ به 
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 افراد دانوادص ك همكاراف  را در معرض دكد سیگار دود قرار ندهید؛ 
 تنفسػػی      هاا  از اریػػل توزیػػع ماسػػك)آلػػودص مكافرػػت كننػػد  هػػاا كػػار  پرگػػرد ك غشػػار، دكد جامعػػه ك دكلػػت بایػػد كػػارگراف را در مكیی

 ؛(پا ی كسیله رسوب ذرات معلل در هوا ك یا آب فیلتردار، كنترؿ گرد ك غشار به
  ؛(مانند  آب پاكیزص براا كه براا آنها تهیه می  ود)تامین هواا پاكیزص براا  هركنداف  در اكلویت قرار  گیرد 
 آید؛ سرعت تكت كنترؿ در دصوص بیمارا سل، به هاباكتریایی ك انگلی ریه، به عفونت 
 ارا  اگاس در مناال مسكونی  كنترؿ  ود؛بیم 
  یا درماف  ود؛/ بیمارا انسدادا مزمن ریه پیتگیرا ك 
 تػادیر انػدادتن ایقػاد بیمػارا انسػدادا مػزمن ریػه ك بیمػارا هاا سلوؿ داسی  كل، لوپوس ك كیست ریه را براا بػه مشتلایاف به بیمارا

 قلشی، تكت نرر ك درماف قرار دهید؛
 افزایش فتار دوف ریوا ك تعقید آنها صورت گیرد نترؿ مشتلایاف بهغربالگرا براا ك . 

 
  ك تغبیههاا قلشی  بیمارا

 
غػباهاا دصػوص  قلد در كتورهاا آمریكػاا  ػمالی ك اركپػاا غربػی نتػاف داص اسػت كػه تغبیػه، به( كوركنر) گیرا ایسكمی هاا كنترؿ همه برنامه
 غػبار بػیش از نیػاز انػرژا بػدف،مصػرؼ .   ػود، نقػش مهمػی در ایقػاد ایػن بیمػارا داردمنقػر مػی افػزایش كزفزا كػه بػه  رب، نمك ك مواد كالراپر 

هػا، كشػد،  هاا ا شاع  دص همراص با رژیم غبایی پركلستركؿ در دستگاص گػوارش، رو مصرؼ  ربی. گردد صورت  ربی ذدیرص می متابولیزص نتدص ك به
كنػػد كػػه در اػػوؿ زمػػاف بػػه صػػورت یػػك لایػػه  ربػػی در دركف  برگتػػته ك فرصػػت آنػػرا پیػػدا میجریاف گػػردش دػػوف  هػػا گػػردش كػػردص ك مقػػدداً بػػه ركدص

بنػابراین اغلػد عوامػل . ك بالادرص نمك باع  افزایش فتار دوف ك  ػاقی مػی  ػود. مستقر  ود( هاا  ربی ك س س به صورت پلاؾ) ها  سردرو
 .  یی فراهم استدطر ایقاد ایسكمی قلشی به  كلی بسیار رك ن در این نوع رژیم غبا

مصػػرؼ مػػنرم ركزانػػه بػػیش از یػػک یػػا دك پیمانػػه از . هػػاا قلشػػی مػػوثر اسػػت هػػاا مختلػػ  در ایقػػاد بیمارا مصػػرؼ متػػركبات الكلػػی نیػػز از راص   
پػائین  هػایی بػا كزف مخصػوص افػزایش  ربی ككػار كشػد نرمی در  بی  افزكف براین،.   ودمتركب اللالی افزایش قطر کمر ك اضافه كزف را سشد می

مصرؼ مقادیر زیادا از متػركبات .  ود افزایش فتار دوف می سشددر اوؿ زماف  هاآ فتگیاین نوع . کندرا ایقاد می( یا سشک كلستركؿ بد)
دػورا ك بػددورا باعػ  غلشػه عوامػل مهػم دطػر ابػتلا بػه ایسػكمی قلشػی زیػادصدر یػك جملػه، . گػردد الكلػی منقػر بػه بػركز كاردیومیوپػاتی الكلػی می

 .با د می
گر ػه  ػیوع ایػن . هاا قلد ك عركؽ در اثر كم غبایی مردـ مواجه هسػتند در حاؿ حاضر، مسوكلین بهدا تی در بعوی از نقاط دنیا با بیمارا   

دك نػوع  فقػر . با ػند قابػل توجػه مطػرح می سػلامتیعنػواف یػك متػكل انػد بػه كه كاملاً از بػین نرفته ها در حاؿ كاهش است كلی تا زمانی نوع بیمارا
 .غبایی، نقش دارند هاا قلد ك عركؽ در اثر كم ، فقر غبایی پركتئینی ك كمشود تیامین، در ایقاد بیمارامهم یعنی غبایی
لػی در بیتػتر مواقػع ك . افتػد گاهی اكقات فقر غبایی پركتئینی متعاقد كاهش تولید غلات ك سایر مكصولات كتاكرزا یا بركز قكطی اتفػاؽ می   

ها، بقاا  نتیقه نهایی تماـ این نابسامانی. آید هایتاف پیش می ها ك زمین هاا اقتصادا، جنگ ، مهاجرت اجشارا مردـ از دانه بركز بكراف بعد از
 .ها است ل این بكرافتامین غباا كافی، در حد امكاف، براا مشارزص با این بیمارا ها، راص ح. ماندف مردمانی نیمه ك یا تماـ گرسنه است

 
صػورت انػدمیك  كمشود مواد غبایی پركتئینی در كتورهاا آسیاا جنوب  رقی ك كتورهاا آفریقایی زیر صكرا، یك متكل دائمی است كػه بػه   

 اا از دنیا نیز دیدص  اا در هر نقطه ممكن است این نوع فقر غبایی در مناال مكدكد ك پراكندص. كجود دارد
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 تواند در كتور آنها كجود دا ته با د باید به غربالگرا ی كه معتقدند این نوع كمشودها نمیآف گركص از مسوكلین بهدا ت.  ود 
كقتی غربالگرا انقاـ  ود میزاف  یوع ك اهمیت فقر غبایی پركتئینی متخ   دص “. ”كریتیرافن“پردازند، به گفته  هاا فرعی جوامع دود به گركص  

 ػدت آسػید قلشػی در ارتشػاط بػا اػوؿ زمػاف ادامػه  فقػر غػبایی پركتئینػی اسػت ك هػر انػدازص  .  ”سػت ود كه بیش از حد مورد انترػار ا ك معلوـ می
تر  فقرغبایی پركتئینػی در اغلػد  ػرایی دطرنػاؾ. گبارد جاا میهبیتترا در قلد ب اهاتر  دص ك آسید این مدت ادامه دا ته با د بیمارا مزمن

. ، اكلویػػت دادص  ػػود(حتػػی بػػا منػػابع پػػركتئین گیػػاهی)جشراف كمشػػود پػػركتئین غػػبایی  علػػت بایػػد بػػه ك بػػه همػػین ،زا اسػػت از كمشػػود مػػواد غػػبایی كػػالرا
 (بخش فقر غبایی نیز مراجعه  ود به)
هاا بػالینی از جملػه بیمػارا قلػد ك بػرا بػرا را  ، نزد نوزاداف ك كودكاف مشتلا به فقر غبایی دامنػه كسػیعی از نتػانه(B1كیتامین )كمشود تیامین    
تػػواف از پیتػػرفت بیمػػارا  بػػا تقػػویز  ػػكل  توانػػد بػػه مػػرو نػػوزاداف ك كودكػػاف كػػم سػػن بیانقامػػد، كلػػی می  ػػكل حػػاد ایػػن بیمػػارا می. كنػػدقػػاد مػػیای

بػػركز توانػػد بػػه كمشػػود تیػػامین گػػاهی اكقػػات می. ترا، جلػػوگیرا كػػرد تزریقػػی تیػػامین، در صػػورت فوریػػت دا ػػتن، ك یػػا دػػوراكی، بػػراا مػػدت اػػولانی
 .هاا دائمی در قلد بقاا دواهد گبا تبرا به صورت مزمن درآید آسید كقتی بیمارا برا. عصشی نیر منقر  ود هاا نتانه
آمػدص كیػا فتػارهاا  برا ك آثار قلشػی آف نػزد نػوزاداف، كودكػاف ك افػراد بػالغ یػا در نتیقػه فقػر غػبایی مػواد پركتئینػی حػاكا تیػامن پیش بیمارا برا   

هػاا انگلػی كسػایر  فعالیت جسمی  دید، تد،  بیمارا. آكرد كجود می  ود، این بیمارا را به مینواسیدهاا بدف میجسمی حاد كه باع  مصرؼ ا
هاا داـ در كتورهاا آسیاا جنوب  رقی می تواند تیامین ذدیرص  ػدص  دوردف بعوی از ماهی. ها ممكن است كمشود تیامین را ایقاد كند بیمارا

 .در بدف را مصرؼ كند
در ایػػن كتػػورها بیمػػارا . افتػػد غیػػر از افػػرادا كػػه تغبیػػه مناسػػشی دارنػػد، نیػػز اتفػػاؽ میقلػػد در اثػػر كمشػػود تیػػامین در كتػػورهاا غربػػی، بػػه بیمػػارا   

هػػاا حػػاد،  دلیػػل بیماراهاا بػػدف بػػه در اینقػا نیػػز مصػػرؼ مخػػازف اسػػید آمینػػه.  ػػود مصػػرؼ متػػركبات الكلػػی دیػػدص میبیتػتر نػػزد معتػػاداف مػػزمن بػػه
پیترفت بیمارا . انقامد آف می قلشی مربوط به اهابرا ك آسید در جبب مواد، ك یا انقاـ كارهاا سنگین، به ایقاد بیمارا برا نرمی بیسندرـ 
 .هاا عصشی است برا نزد بالغین آرامتر از كودكاف بودص ك اغلد نیز به همراص ناراحتی برا
با ػند كػه بػه قصػد  هاا جوانی میبیمارا قلشی با منتاء غبایی هستند زفدطر ابتلا بهدر كتورهاا صنعتی بخش دیگرا از افراد جامعه كه در    

مسػوكلین بهدا ػت عمػومی هنگػاـ بردػورد بػا ایػن بخػش از جمعیػت . دهنػد هػاا سػخت غػبایی قػرار می دا ته ك در رژیم لاغرا  دود را گرسنه نگه
 .باید به این نكته توجه داصی دا ته با ند

 
 اثر فتار دوفبیمارا قلشی در 

 

                                                           
1. Chaithiraphan S, Tanphaichitr V. Nuttritional heart disease. In Cheng To, ed. The 

International Textbook of Cardiology. New York: Pergamon; 1986 

كاهش تولید غلات ك سایر   بعد ازگاهی اكقات فقر غبایی پركتئینی 
 كلی در بیتتر. افتد مكصولات كتاكرزا یا بركز قكطی اتفاؽ می

 هاا اقتصادا، جنگ ، مهاجرت مواقع متعاقد بركز بكراف 
 آید هایتاف پیش می ها ك زمین اجشارا مردـ از دانه 
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 ػود كػه فتػار  كقتی كه فتار دوف یك فرد بیش از حد قراردادا با د ، حتی اگر  نتانه بالینی هم ندا ته با د، ازنرر بػالینی ك پز ػگی گفتػه می
كػه  ،پرفتػارا دوف .اا ادامه دا ته با ػد فتار دوف  براا  ند هفته بودفبراا آف كه این تتكی  قطعیت پیدا كنند باید بالا . دوف بالایی دارد

 :یك بیمارا مزمن نراـ گردش دوف است به دلایل زیر زیاینشخش است
 

  دهد؛ را افزایش می( ایسكمی قلشی)دطر ابتلا به حمله قلشی 
 ؛(بیمارا رگهاا مغز)دهد  حطر سكته مغزا را افزایش می 
  ك از ایػن اریػل (گػبارد ك بر پم از قلػد تػاثیر می عولات بطن  پ بزرگتر  دص)گردد  در اوؿ زماف تغییرات سازمانی قلد را سشد می ،

 گردد؛ ك  بیمارا قلشی در اثر فتار دوف را باع  می
 اا براا بالا رفتن فتار دوف بودص كه ممكن است به ایقاد تماـ متكلات گفته  دص در بالا  بػه  افزایش متاهدص  دص فتار دوف، مقدمه

 . ود علاكص آسید ها كلیوا منقر می
 

فتػػار دػػوف مػػا  بػػالا . كنیم ك یػػا هنگػػاـ غلشػػه تػػرس ك دتػػم كقتػػی كػػه كػػار فیزیكػػی ك یػػا مغػػزا مػػی. كنػػد دػػوف افػػراد در هػػر دقیقػػه تغییػػر می فتػػار   
در یػك پػوكهش فتػار دػوف . رسػد ترین مقػدار دػود می در هنگاـ استراحت فتار دػوف پػائین اسػت ك  كقتػی دػواب عمیػل هسػتیم بػه پػائین. ركد می

گیرا در هنگػاـ نتسػتن كقتػی   انػدازص. ساعت متوالی اندازص گیرا  دص است 2دقیقه براا  55اف بر  كنترؿ هواپیماها  در هر نفر از كاركن 655
تفػاكت حػداكثر ك حػداقل )  مردهػا سیسػتولیک فتػار دػوف دامنػهمتوسػی . انػد صػورت گرفتػه اسػتكه این افراد هیچگونػه فعالیػت فیزیكػی ندا ػته

 51فتػار دػوف دیاسػتولیك بػراا آنهػا  دامنػه ، ك متوسػی (-+/  5 )میلیمتر جیوص        2.نترؿ  دص براا مردها در این  رایی ك( فتار دوف
سػػاعت در حػػاؿ  2ایػػن نتیقػػه نتػػاف دادص  كػػه فتػػار دػػوف حػػداقل یػػك سػػوـ از ایػػن مردهػػا سػػالم كػػه بػػراا . بػػودص اسػػت(-+ /   5)میلیمتػػر جیػػوص 
 .  میلیمتر جیوص بودص است 2.نوساف دا ته ك این نوساف براا فتار دوف دیاستولیك در حد میلیمتر جیوص  69اند در حد  نتستن بودص

دػوف كقتػی مطػرح  افتػار پر متػكل . دهػد افػزایش ك كػاهش  ػدید فتػار كارهػاا ركزانػه  تطشیػل مػینرم فیزیولوژیک یػک بػدف سػالم دػود را  بػا    
توانػد در هػر  آنچػه كػه می. دهػد ردف فتار دػوف در حػد اشیعػی ك سػالم آف از دسػت میگردد كه نراـ گردش دوف توانایی دود را براا پائین آك  می

 :دوف با د عشارت است از افتار پر هاا كجود  زمانی از متخصه
 

 ؛ ودها كارد می در هر ضربه، قلد  ه حقمی از دوف را به رو 
 دت ضرباف قلد  ه اندازص است؛  
 رسانند تا  ه اندازص  است؛  هاا می ف را به انداـهاا مكیطی كه دو  ها ك مویرو حد انقشاض سردرو 
 انػدازص  در هػر فاصػله ضػرباف قلػد،  ػه هػاا دكر تػر،رو هاا بزرو براا توزیع فتار دػوف ك رسػیدف دػوف بػه داصیت ارتقاعی رو

 .است

  اندازص است؛ هاا دونی  ه حقم مایعات موجود در رو 
                  

 

 .با ند افزایش فتار دوف ك راهنماا درماف آف میابتلا بهنكته از عوامل دطر  2این 
 

 عوامل دطر

                                                           
1. Rose RM, Jenkins CD, Hurst M. Air traffic controller health change study. Washington: Fedral Aviation 

Administration; 1978 
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 . از متكلات دانوادگی استپرفتارا دوف دگی، س س  یوص زناكؿ ژنتیكی ك  اكؿ فتار دوف دلیل افزایش  .عوامل دانوادگی

سػالگی زیػاد  ػدص ك  22دیاستولیك افراد تا سػن  فتار دوف. در كتورهاا صنعتی فتار دوف همراص با بالا رفتن سن گرایش به افزایش دارد .سن
معمػولاً بػالا رفػتن فتػار دػوف در نػواحی كتػاكرزا نػا یز . یابػد افزایش متوسی فتػار دػوف سیسػتولیك تػا آدػر عمػر ادامػه می. ماند س س ثابت می

اور  بػه نتػینی،متػلالاتی کػه  ػهروص زنػدگی ك در اثر تغییر سریع  ػی ، هرهااست كلی فتار دوف اغلد افراد در اثر مهاجرت ازمناال ركستایی به
اػولی  اهػامقطعػی انقػاـ  ػدص، افػزایش فتػار دػوف در منػاال  ػهرا زیػاد اسػت كلػی پػوكهش هػاابر اسػاس پػوكهش. یابد قابل توجهی افزایش می

كلی  اندندا تهافزایش فتار دوف (  درصد از آنها 65در یك پوكهش )انقاـ  دص از همین افراد نتاف دادص كه  اقلیت قابل توجهی از این افراد 
 .متوسی افزایش فتار دوف این گركص جمعیتی را بالا بردص است  ،زیاد بودص جامعه وف افزایش فتار دوف سایر افراد بررسی  دص در این 

 
یلػو  ربػی موجػود در بػدف بػػه  هػر یػػك ك. كنػد انقامػد ك  ػاقی مفػرط نیػز همػػین متػكل را ایقػاد می افػزایش فتػار دػػوف میكزف زیػاد بػه .اضػافه كزف

 پرالشتػه عوامػل ایقػاد. در نتیقه هر اندازص مقدار  ربی بدف بیتتر با د كار قلد بیتتر دواهػد بػود. كیلومترها رو دونی براا تغبیه احتیا  دارد
ن اسػت یػك فػردا كػه  ػاقی گردنػد ك ممكػ دػوف می پرفتػاردػوف متنػوع بػودص ك  ػاقی تنهػا عامػل ایقػاد آف نیسػت، افػراد لاغػر نیػز مشػتلا  افتار 

 ػود ك مػوارد اسػتثاء را  جامعه تعمػیم دادص میكلی باید توجه دا ت كه عوامل دطر ایقاد بیمارا به. مفرط دارد نیز داراا فتار دوف اشیعی با د
 . ودریم میتن هاا بزرو حمعیتی گركص به جامع از پرفتارا دوف با توجه پیتگیرا هاا در برنامههاا  برنامه. گیرددر برنمی

 
در مقمػوع، جػوامعی كػه مصػرؼ نمػك بػالایی دارنػد فتػار . فتار دػوف بعوػی از افػراد نسػشت بػه مقػدار سػدیم حسػاس اسػت .سدیم جیرص غبایی

واد توانند بدكف مصرؼ دارك ك تنها با كاهش مقدار نمػك مصػرفی ركزانػه در غػبا ك عػدـ مصػرؼ مػ این گركص از افراد می. را نیز دارند  دوف بالاترا
ها مختل  اعم غبا را بهشػود  توانند با افزایش ادكیه آنها می. غبایی  ور ك یا حاكا گلوتامات منوسدیم، فتار دوف دود را تكت كنترؿ در آكرند

پز ػػكاف  . بػػرد هػػا  ػػدص ك حقػػم مایعػػات دركف رگػػی را افػػزایش دادص ك در نتیقػػه فتػػار دػػوف را بػػالا می سػػدیم باعػػ  نگهػػدارا آب در رو. بختػػند
ایػن  ػیوص درمػانی باعػ  دفػع سػریعتر آب ك سػدیم از بػدف  ػدص ك .  ػوند گاهی اكقات براا درماف فتار دوف به تقویز داركهاا متػدرر متوسػل می

 .دهد در نتیقه حقم مایعات دركف رگی را كاهش می
 

انقامػد، بعوػی از افػراد ممكػن اسػت بػا   یایقػاد فتػار دػوف مػزمن ممصرؼ منرم ك ركزانػه بػیش از دك لیػواف متػركب الكلػی بػه .متركبات الكلی
حػداقل رسػاندف مصػرؼ ایػن  توانػد یكػی از صػدها دلیػل به ایػن عمػل می. كاهش این میزاف مصرؼ از افزیش بیتتر فتار دوف دػود جلػوگیرا كننػد

 .نوع متركبات با د
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

انقامد ك  اقی مفرط نیز همین متكل را  كزف زیاد به افزایش  فتار دوف می
كیلومترها رو دونی براا هر یك كیلو  ربی موجود در بدف به. كند میایقاد 

 در نتیقه هر اندازص مقدار  ربی بدف بیتتر با د. تغبیه احتیا  دارد
 كار قلد بیتتر دواهد بود  
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” فتػار دػوف ثانویػه“ ایػن نػوع فتػار دػوف بػه. دهػد هاا حاد ك یا مزمن فتار دوف را در حػد دطرنػاكی افػزایش می بعوی از بیمارا .ها سایر بیمارا
 .انقامد  آف می ها به كاهش فتار دوف در حد اشیعی تتخی  ك درماف این نوع بیمارا.  هرت دارد

 
فتػار دػوف پر تنهػا ك حیواف نتاف دادص است كه  عوامل فتار مكیی زیست نػه انقاـ  دص بر ركا انساف اهاپوكهش. بعوی از فتارهاا مكیطی

حالت داص است كه می تواند انساف را  2اند كه  ك همكاراف نتاف دادص” اكستفلد“. گردند دوف مزمن  را نیز سشد می افتار پر حاد بلكه ایقاد 
   .وف مزمن انساف منقر  ودافزایش فتار دتكت فتار ركانی قرار دادص  ك در نتیقه ممكن است به

 عدـ اامیناف به  رایی زندگی؛ 
  تواند متكل داصی را حل كند؛ عدـ تقربه براا  نادت رفتار ك یا حركتی كه می 
  احتماؿ بركز آسید جدا؛ 
  عدـ آگاهی به این نكته كه جنگ  ك یا گریز كمكی به حل متكل نخواهد كرد؛ 
   ضركرت تكمل آمادگی ذهنی 
 

در  مكػیی كػار را غیر از عػدـ تقربػه،  ا ارص  ػدص در بػالا، بػه یعامل فتار ركان 2عامل از  6 هستند کهها مقشور  ر  مراقشت فركدگاصكاركناف ب   
Stamler (ed.), 1967میزاف بركز افزایش فتار دوف نزد  اغلین این حرفه بسیار زیاد است. تكمل کننددود 

5 
 

هاا ركزمػػرص زنػػدگی،   افػػراد  ػػاكی از فتػػار کػػه،آفانقػػاـ  ػػدص در  نػػد كتػػور پیتػػرفته صػػنعتی نتػػاف دادص كػػه احتمػػاؿ  اهػػاپػػوكهش .دتلػػل ك دػػوا
هنگػػاـ غلشػػه ایػػن هیقانػػات د ػػار ایػػن گػػركص افػػراد ممكػػن اسػػت بػػه. د ػػار  ػػوند کمتػػر اسػػتموػػطرب ك پرهیقػػاف، بػػه افػػزایش فتػػار دػػوف مانػػدگار 

آنهایی كه منكر متكلات دود بػودص، هیقانػات دػود را بػركز نػدادص ك هیچگػاص از  ػرائی د ػوار زنػدگی برعكس، . افزایش فتار دوف گبار گردند
 .با ند دهند، می كنند در مواجهه با دطر بیتتر افزایش تدریقی مقدار فتار دونی كه به هنگاـ استراحت نتاف می  كایت نمی

 
مػالی كمتػػرا دا ػته ك یػػا در مواجهػه بػػا تشعیوػات نػػوادا ك اقلیتػی هسػػتند، در  افػرادا كػػه تكصػیلات ك درآمػػد .هػاا اقتصػادا ك اجتمػػاعی ناكامی

گركهػػی زیػػادا در كتػػورهاا مختلػػ  انقػػاـ  ػػدص ك   اهػػاپػػوكهش. دهنػػد نتػػاف می رادػػوف  افتػػار میػػزاف بیتػػترا از پر  ، ػػكلی كاضػػ مقمػػوع ك بػػه
 . ها صادؽ است اف كاردانههاا فقیرنتین، بیماراف، كارگر  ها نزدساكناف مكله نتاف دادص كه این یافته

آینػدص زنػدگی دػود ندارنػد؛ تقربػه كػافی بػراا حػل متػكلات جػارا كسانی كه د ار تشعیض  دص ك یا در فقػر اقتصػادا قػرار دارنػد اامینػانی بػه   
اور  آمدص ندارند؛ ك باید به شراهی براا فرار ك یا مشارزص با جریانات پی هاا احتمالی جدا قرار دارند؛ هیچ دود را ندارند؛ در معرض تهدید آسید

كنػد،  دػوف را تػامین می پرفتػاراكػه زمینػه ابػتلا بػه” اكسػتفلد“كسػیله بیاف  دص بػه  نكته 2كلاـ دیگر، تماـ یا به. دایم ك مستمر مراقد دود با ند
 .براا آنها فراهم است

 
 پیتگیرا  
 

 .قامد را باید درماف نمودان افزایش فتار دوف میهر نوع بیمارا ك یا حالتی كه به .درماف
 

                                                           
1. Ostfeld AM, Shekelle R. Psychological variables and blood pressure . In Stamler J, ed, Epidemiology of 

Hypertension. New York: Gurne & Tratton; 1967 
 .دیگر مورد تائید قرار گرفتو است یىاد نیز در وهوىشعسال ب 1 نتایج این وهوىش تا .  
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نتیقه  زا ك انقاـ حركات كرز ی به باید از كزف اضافی كاسته  ود، این عمل با مصرؼ كمتر مواد انرژا .ك حقم بدف كزف بدف با توجه به اوؿ قد
 .هاا بدف ك كاهش فتار دوف  كجود دارد رابطه مستقیمی بین میزاف كاهش  ربی. دواهد رسید

 
مقػدار زیػاد ك  رزانتػرین ركش بػراا  ناسػایی اثػر سػدیم در افػزایش فتػار دػوف افػراد، كػاهش مقػدار سػدیم مصػرفی ركزانػه بها .كاهش مصرؼ سػدیم

تقلیػل  1بودص ك ما آنرا به عػدد  5 اشیعی است كه اگر نیاز ركزانه بدف به سدیم عددا معادؿ . آمدف فتار دوف است  متاهدص اثر آف در پائین
برابػػر كػػاهش دادص  ػػود، پػػائین آمػػدف فتػػار دػػوف  6تػػا  .ر فتػػار دػػوف تػػاثیرا ایقػػاد نتػػود كلػػی اگػػر ایػػن مقػػدار  بػػه دهػػیم ممكػػن اسػػت  در مقػػدا

عػلاكص بػراین هنگػاـ .  در كاهش مقدار نمك مصرفی ركزانه باید به تامین مقدار پتاسػیم ك كلسػیم مػورد لػزكـ بػدف توجػه دا ػت. متهود دواهد بود
 .جایگزین كردف این عناصر را در نرر دا تعرؽ كردف زیاد در مناال گرمسیر 

 .كاستن  یا ترؾ مصرؼ متركبات الكلی
 

 .تواند در اوؿ زماف منقر به كاهش فتار دوف اغلد افراد گردد راص رفتن ك یا كرزش ركزانه می .افزایش حركات كرز ی ركزانه
 

از اریػل تغییػر جریانػات عػادا  ،كسػد ایػن هػدؼ ممكػن اسػت  .اند فهرست  ػدص” عوامل دطر“كو ش براا گریز از عوامل فتارا كه تكت ناـ 
هػایی بػػراا بیػػاف احساسػػات  ك یػػا تخلیػػه فتػارها ركانػػی بػػا جسػػتقوا راص ؛این جریانػػات هاا فػػردا نسػػشت بػه تغییػػر ركش بردػػورد ك یػا دیػػدگاص ؛زنػدگی

 .با دكاقعی ، به دكستاف نزدیك، عملی 
 

تنرػیم   ،(سػم اتیک ك پاراسػم اتیک) قرف است كػه متػخ   ػدص نرػاـ اعصػاب مركػزا ك دودكػاریك . (مدیتیتن)هاا آرامش بخش ركزانه  تمرین
عامل دطر آدر، كه در فهرست بالا به آنهػا ا ػارص  ػدص ، در ایقػاد افػزایش فتػار دػوف تعقػد  .كنندص اصلی فتار دوف است ك بنابراین نقش 

هػاا مختلػػ  مدیتیتػن ك یوگػػا تػػا حػدا در پػػائین آكردف فتػار دػػوف حػػاد ك  نتػاف دادص  ػػدص اسػت كػػه اجػػراا دسػتقمعی تمػػرین. آكر نخواهػد بػػود
دیگػرا نتػاف  اهػاپوكهش. مزمن، نزد متوسی تعداد افراد  ركت كنندص در گركص موثر بودص ك اجراا فردا این تمرینات تاثیر بیتترا دا ته است

 دادص است كه كاهش داركا ضد فتار دوف در بعوی از 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 همه گیر( ك سكته مغزا) از دنیا كه فتار دوف  پر جمعیتی  در نقاط
 هاا  مالی كتور  ین، درماف داركیی  فردا است، مانند قسمت 
 ك دانوادگی فتار دوف بیهودص بودص ك متكل بهدا ت عمومی 

 هاا در  نین منااقی اجراا برنامه. را رفع نخواهد كرد 
 كنترؿ بیمارا در سط  جامعه براا ایقاد تغییر ك كاهش  

 عوامل دطر  ك افزایش مكافرت مردـ، در اوؿ 
 زماف موثر دواهد بود 
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تاثیر  نسػشت بػه ،این تقربیات نتاف می دهػد كػه بایػد. ، فتار دوف آنها را بالا نشردص استاندکردصهاا مدیتیتن نیز می تمرینهمراص آف افرادا كه 
ركانی براا آنهایی كه افزایش فتار دوف متوسػطی دا ػته ك در مواجهػه بػا هیچیػك از عوامػل دطػر  ػنادته  ػدص -هاا غیر داركیی ك عصشی درماف

 .افزایش فتار دوف نیستند، توجه بیتترا مشبكؿ دا ت
 

پز ػػك دػػود را از  هػػر یػػك از اقػػدامات پیتػػگیرا كننػػدص بػػالا كػػه  .كسػػیله پز ػػك بػػراا پػػائین آكردف فتػػار دػػوف اسػػتفادص از داركهػػاا تقػػویز  ػػدص به
 .با د هاا متفاكت در دسترس می هاا عمل مختل  ك قیمت امركزص داركهاا ضد فتار دوف با  یوص. كنید مطلع نمایید رعایت می

 
 .ایسكمی قلد 
 

،”حملػه قلشػی“ا هاا كركنر قلد یا بیمارا قلشی كركنر ك ی بیمارا ایسكمی قلشی كه به بیمارا رو در  بػراا عمػوـ اسػت ك ، نػامی آ ػنا بػراا عمػوـ
هػاا قلػد ك عػركؽ در اركپػاا  ػمالی ك غربػی، ایػالات متكػدص آمریكػا ك  هاا در اثر بیمارا اا از اوؿ قرف بیستم،  دلیل اكؿ مرو قسمت عمدص

. تودهاا قلشی در سایر نقاط دنیا ب هاا در اثر بیمارا مرویل عمدص دلااز ركد كه این بیمارا در قرف بیست ك یكم  انترار می. كانادا بودص است
 .دود گرفته است گیر به اگر  ه بیمارا ایسكمی قلشی یك بیمارا كاگیر دار نیست كلی انتتار آف، همگاـ با تغییر مسائل فرهنگی، حالتی همه

، مػرو ناگهػانی  (حمله قلشػی)ی،  امل انفاركتوس عوله قلد بیمارا ایسكمی قلشزمینه ساز اصلی فرایندا است كه منقر به  ،سردرگی اسكلركز  
-بػه سػردرگی اسػكلركز. گػردد هػاا مكیطػی، می ك بیمػارا رو( رگی ك یا دونریزا مغزا-انفاركتوس مغزا)كركنرا، آنوین پكتوریس، سكته مغزا 

بزرو ك سخت درآمدص ك در نتیقه مقراا هاا  صورت پلاؾ  ود؛ رسوب  ربی به هاا حساس ایقاد می علت  رسوب  ربی در سط  دادلی رو
هاا  افتد مقارا رگی باریك  دص ك به سػادگی بػا لختػه هاا باریك كركنر قلد اتفاؽ می كقتی این حالت در رو. كند ها را تنگ می دادلی سردرو

رسػػػد  بػػه عوػػػله قلػػد نمیمسػػػدكد  ػػدص ك دػػػوف ( آمشلػػی)ك یػػا ذرات دیگػػػرا كػػه ممكػػػن اسػػت در جریػػػاف دػػوف قػػػرار گرفتػػه با ػػػند ( ترمشػػػی)دػػوف 
 (.ایسكمی)
را باعػ   ػدص  هاا عوله قلد ك مرو سلوؿ( انفاركتوس حاد عوله قلد)” حمله قلشی“نرسیدف اكسیوف به عوله قلد درد  دید قفسه سینه    

هاا  د  از حملػػهدرصػػ 52در حػػدكد . رسػػاندف دػػوف كػػافی بػػه بػػدف نشا ػػد، بیمػػار جػػاف دػػود را از دسػػت دواهػػد دادك در صػػورتی كػػه قلػػد قػػادر بػػه
هاا از بین رفته قلد ك سرعت، كفایت ك اسػتمرار  مقدار سلوؿسكته قلشی بستگی بهزندص ماندف بقیه بیماراف مشتلا به. قلشی كتندص است نخستین
 ػكلی بسػیار نقاـ داد بهتواف ادانش مراقشت از موارد حاد ك اقداماتی كه براا توانشختی بیمار بعد از انفاركتوس قلشی می. هاا بعدا دارد درماف

 .زندگی دود ادامه دهند توانند مقدداً به قابل توجه پیترفت كردص ك اغلد این نوع بیماراف می
در كتػورهاا صػنعتی ایػن امكػاف را بػراا سػایر كتػورهاا دنیػا ( ترتید بػه 915 ك  9.5 )گیرا ایسػكمی قلشػی   همػه کاهش ك افزایش تعداد    
گیرا آف در دادػل مرزهػاا دػود جلػوگیرا كػردص ك  ، از بركز همهدقل هاا سردرووانند با كاهش عوامل دطر اسكلركز تهكجود آكردص است كه ب به

گیرا بیمػارا بػه اك   هاا  پیتػگیرا، قشػل از آنكػه همػه برنامػهنخسػتین این كتورها باید اكنوف با اجػراا . حتی كاهش موارد آف را سرعت بختند
 .کننددود برسد، آنرا  كنترؿ  

 
 عوامل دطر

 
فقػداف حركػات كرز ػی در كتػورهاا صػنعتی بػیش از هػر عامػل دطػر دیگػرا در ایقػاد بیمػارا ایسػكمی قلشػی  ك (كم تكرؾ) یوص زندگی نتسته 
افػػراد جامعػه، بػا دودكػػار  ػدف هػر  ػػه . دهنػد تػرجی  می زا،احتمػالاا آسػػید فیزیكػی حرکػػات بیتػتر مػردـ نتسػػتن را بػر انقػاـ . نقػش دا ػته اسػػت
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انػػد ك  تكركػػی اسػػتقشاؿ كردص اغلػػد مػػردـ از ایػػن بی. اند منػػد  ػػدص  ػػكلی غیػػر اشیعػػی از تولیػػد بیتػػترا بهرصها، بػػه تر مػػزارع كتػػاكرزا ك كاردانػػهبیتػػ
كت حر  ها ك اعواا بدف آنها را به كردص ك قلد، ریه گونه فعالیت فیزیكی، حتی یك ساعت كرزش ركزانه را، جایگزین كارهاا بدنی كه قشلاً می هیچ

هػاا قلشػی غافػل  ك از حقیقػت سػرعت حملػه بیمػارا  دریػدار دطػر حملػه قلشػی  ػدص” صػندلی نتػینی“بسیارا از ما با . اند است، ننمودص كامیدا ته
 .اا از عمر، یك عامل دطر مهم است  یوص زندگی نتسته، در هر مرحله. ایم گتته
 
ها، به پو ش دركنػی رو آسػید رسػاندص ك  هاا آف ها، به دصوص در پیچ كدم ردروهاا فتار دوف بالا به دیوارص س ظاهراً ضربه .دوف  افتار پر 

 افتػار پر . را دارد( آنوریسػم)ك یػا بػادكردگی آف ( دػونریزا)دطػر پػارص  ػدگی رو  ا دوففتار پر علاكص براین، .  ود رگی را سشد میسرد اسكركز
 .با د هاا سنی می هاا قلشی در تماـ گركص بیمارا این عارضه، عامل دطر ابتلا به. بسیار زیادا است هااآ فتگیدوف  عامل دطر 

 
نیكػوتین كارد گػردش دػوف كػردص باعػ   دكدمصرؼ مواد ددػانی بػا دكد ك بػی. نامید”  هار دطرص“تواف یك مهاجم  این عمل را می .سیگار كتیدف
هػاا قرمػز گلشػوؿ  ك در نتیقػه  توانػایی  دصمنواكسید كربن كارد گردش دوف . گردد هاا آنها می پلاؾ ها ك اضافه  دف هاا دادلی رو تكریك لایه

ایػن . رسػاند هاا بدف می تماـ انداـها ك گردش دوف به سیگار كتیدف مواد سراانزا را از اریل ریه. .کندکاهش پیدا میرساندف اكسیوف به بدف   در
هػاا موجػود آنهػا را  دػونی مكیطػی  ػدص ك یػا بیمارا اها روسػردهاا  ك پا آسید رساندص باع  بیماراهاا كو ك دونی دست  روسردر عمل به
 .بختد  دت می

اور متخصی آسید هػا كو ػك دركف رگػی دػاص  اكلترا سوند در فنلاند نتاف دادص كه سیگار كتیدف به ا انقاـ  دص با استفادص از هاپوكهش   
در صػػورت تػػامین كسػػایل . هػػاا كاركتیػػد تتػػخی  دادتػػواف ایػػن آسػػید هػػا را در رو ك می( هػػاا اسػػكلركزا لاؾعػػلاكص بػػر پ)كنػػد  دػػود را ایقػػاد می

 . هاا بدف نیز تتخی  داد هاا سایر انداـ تتخیصی بهتر ممكن است كجود این نوع آسید ها رگی را در رو
 

مرحلػػه تعیػػین  وف از حػػد تعیػػین مقػػدار كلسػػتركؿ گب ػػته  ك بههػػاا دػػ در زمینػػه كجػػود  ربی پػػوكهش .هػػایی كػػه داراا كزف مخصػػوص كػػم هسػػتند  ربی
كلػػی .  هػػاا بیو ػػیمایی متعػػدد در ایػػن زمینػػه، منقػػر گتػػته اسػػت هػػاا حامػػل كلسػػتركؿ ك كاكنش انػػواع مختلػػ  كلسػػتركؿ، انػػواع مختلػػ  لی وپركتئین

بایػد مصػرؼ  :  کػهیعنػی آف، كػم ك بػیش تغییػر نكػردص اسػت، هػا هاا قلشػی در رابطػه بػا  ربی در زمینه پیتگیرا از بیمارا هاپوكهشنتیقه تماـ این 
هػاا مػػایع در حػػد  مصػػرؼ  ربی)هػػاا منقمػد در درجػػه حػرارت عػػادا ااػػاؽ را مكػدكد نمػػود  گو ػت، لشنیػػات، ك یػا هػػر نػػوع غػباا غنػػی از  ربی

ك بػا كزف مخصػوص كػم بػه كلسػتركؿ بػا كزف  ها موػر بػراا بػدف تشدیل بعوی از كلسػتركؿ ؛ باید براا سوزاندف كالرا ك كمك به(متعادؿ بهتر است
مخصوص زیاد، به انقاـ حركات كرز ی منرم پردادت؛ از اضافه  دف كزف بدف باید پرهیز كرد، كزف اضافی،  ربی اضػافی اسػت كػه كارد گػردش 

  .كند ها رسوب می روسرددوف  دص ك در جدار دادلی 
 

سػهم ایػن بیمػارا .  اسػت هاا سػردرگیبیمار ایسكمی قلد ك تماـ انواع اسكلركز ابتلا به بیمارا قند یكی از عوامل دطر مهم براا  .بیمارا قند
هاا كنترؿ میػزاف  اا در ارتشاط با میزاف  یوع بیمارا در آف جامعه ك  گونگی برنامه هاا در اثر بیمارا هاا قلد ك عركؽ در هر جامعه در مرو

 .با د قند در بیماراف مشتلا، می
 

ساز بسیارا از عوامل دطر گفته  ػدص در بػالا اسػت ایػن حالػت افػزایش فتػار دػوف  ك زمینه مكرک اصلی اضافه كزف نامتعارؼ بدف  . اقی مفرط
گیػر  ػدص ك از  ػیوص زنػدگی نتسػته دػود جػدا فػرد  ػاؽ زمػین. بػرد را سشد  دص، ك مقدار  ربی هاا سرـ كه  كزف مخصوص كم دارنػد را بػالا می

-كند ك بػهتر می دارند كه ترؾ سیگار آنها را  اؽ بعوی از افراد  اؽ اظهار می. بیمارا قند  است ابتلا به غلد به همراص ا اقی مفرط .  ودنمی

 .تواف با  اقی مفرط مشارزص كردص ك برآف غلشه نمود ك در ضمن كتیدف سیگار را هم قطع كرد می! كنند همین دلیل سیگار كتیدف را نیز ترؾ نمی
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هػاا كركنػر  غیر از عوامل دطر گفته  دص در بػالا، نقػش احساسػات ك رفتػار در ایقػاد بیمػارا ایسػكمی ك گرفتگػی رو به . رفتارا  عوامل ركانی ك
انقػاـ  اهػاتكقیل در این زمینه بسیار متكل بودص ك به همین دلیل نیز نتایع بسػیارا از پػوكهش. عنواف یك عامل دطر، مور بك  استقلد، به

 .ساؿ گب ته  واهد ك نتایقی را آ كار كردص است 2.بزرو انقاـ  دص در اوؿ  اهاكلی  پوكهش. ی ندارند دص با هم همخوان
 

 .انقامد انفاركتوس قلشی نمیرسد كه این حالت بیتتر در ارتشاط با آنوین پكتوریس بودص ك معمولات به نرر می به  . ر دوییرنقو   اظطراب ك ركاف
از بیمارا ایسكمی قلشی بودص  ك مرو این نوع بیماراف ك افراد مشتلا  کامل  بهشوداجلوگیرا از  دربسیار قوا  مانعاین حالت ركانی یك  .افسردگی
ك سػایر  اسػتپیتركندص در بیماراف غیر قلشی  سردرگی علاكص براین، افسردگی در ارتشاط با ایقاد اسكلركز. گردد هاا دیگر را باع  می به بیمارا

 .گردد شد میتغییرات مرضی را نیز س
ایػن حػالات ركانػی تػوائم بػا بیمػارا ایسػكمی  995 ك  955 هاا  هاا دهه انقاـ  دص در ساؿ اهابر اساس پوكهش .دتم، عداكت ك تهاجم

ایػن تكریػك عصػشی .  ود، عػداكت را نیػز در دػود داردكه به اور مكرر باع  تكریك  اعصاب دودكار می  Aالگوا رفتارا تیپ . با د قلشی می
 ػود كػه ایػن مػادص دػود، تكریػك كننػدص غتػا، دادلػی  افزایش جزیی كحاد فتار دوف  دص ك عػلاكص بػر ایػن باعػ  تر ػ  زیػاد نورآدرنػالین میسشد 
 . دهد هاا اسكلركزا افزایش می ها را براا تتكیل پلاؾ ك حساسیت این بافت استها سردرو

سػختی   هایی از قشیػل  به اسػتمرار نتػانه. هاا قلشػی مػوثر دانسػته  ػدص اسػت حملػهكجود این نوع متكلات نیز در ایقاد  .متكلات مزمنِ دوابیدف
دواب نػػػرفتن مقػػدد،  بعػػد از دوابیػػػدف در حػػد معمػػػوؿ ك  دواب رفػػتن، در اػػػوؿ  ػػد مكػػرر بیػػػدار  ػػدف، صػػػش  بسػػیار زكد بیػػدار  ػػػدف ك بػػه بػػه

توانػػد تػػاثیر منفػػی  هػػاا اػػولانی می دوابی بی. دهػػد را افػػزایش می بیمػػارا ایسػكمی قلشػػیهمیتػگی دسػػته ك كوفتػػه از دػػواب برداسػػتن، دطػػر ابػػتلا بػػه
 .بهدا تی انساف ، از جمله افزایش میزاف مرو، دا ته با دزیادا بر

دا ػػته ك فرصػػت اسػػتراحت ك تػػامین نیػػركا مقػػدد  را  بػػه كػػارگر  بػػدنی كػػار ك نیػػركا زیػػادابعوػػی از متػػاغل احتیػػا  بػػه  .بعوػػی از  ػػرایی  ػػغلی
عنواف مثاؿ كارگرانی كه در دی تولید ك مونتاژ هستند باید با سرعت متخصی كار كنند ك در  نین  رایطی فتارهاا ركانی بػیش از به . دهد نمی

 .كند ها مدادله می فتارهاا بدنی در ایقاد بیمارا
مػداكـ نیػز افػراد را در دطػر زیػاد رسػد كػه ایػن جتنػد ك جػوش  ػدید ك  نرر می بػه .گػردد عادت ك رفتارا كه فعالیت  ػدید ك مسػتمرا را سػشد می

، همػوارص عقلػه دارنػد، در رقابػت زنػدگی ”همیته در راص هستند“عرؼ افراد داصی است كه این  یوص رفتار، م  . دهد ایسكمی قلشی قرار میابتلا به
انقػػاـ  ػػدص ارتشػػاط بػػین  هػػااپػػوكهش.  ػػهرت دارنػػد  Aالگػػوا رفتػػارا تواننػػد اسػػتراحت كننػػد، ك بػػه كننػػد، حالػػت تهػػاجمی دارنػػد، ك اصػػولات نمی می

ایقػاد بیمػارا آنهػا  ػدص  را نتػاف دادص هاا مزمن گب ته این نوع افراد ك ایقاد بیمارا ایسكمی قلشی ك همچنین  جریاناتی كػه منقػر بػه عصشانیت
نعتی پیتػرفته كػاهش پیػدا كػردص عنواف یك عامل  ایقاد بیمػارا ایسػكمی قلشػی در بعوػی از كتػورهاا  صػبه Aدطر قرار گرفتن در الگوا . است

اقتصػادا -است كلی هنوز در بسیارا از كتػورهایی كػه در حػاؿ تكػوؿ اقتصػادا هسػتند ایسػكمی قلشػی نػزد افػرادا كػه در اشقػه بػالاتر اجتمػاعی
 .ترا دارند تر از سایر مردمی است كه تكصیلات ك متاغل پائین اند  ایع قرار گرفته

دهد كه   یوع بیمارا از اشقات  میهاا  بیمارا ایسكمی قلد نتاف گیرا همه افزایش ك کاهشبه تاریخچه  نگاهی .اجتماعی – رایی اقتصادا 
تر جامعػه بػا   رسد كػه اشقػات پػائین نرر می به. كندتر جامعه را مشتلا می بالاا جامعه  ركع  دص ك بعد از  ند دهه تغییر جهت دادص ك اشقات پائین

. كننػػدزنػػدگی نتسػػته تمایػػل پیػػدا مػػیتػػر بػػه مرفػػه ك كسػػد عػػادات آنهػػا در كتػػیدف سػػیگار ك دػػوردف غػػباهاا  ربتقلیػػد از  ػػیوص زنػػدگی اشقػػات 
تػػواف گفػػت كػػه مواجهػػه بػػا عوامػػل دطػػر، از ارفػػی، ك   ػػود، می تر  ػػركع می هػػاا مرفػػه ادتراعػػات ك ابػػداعات از جوامػػع بیتػػتر تكصػػیل كػػردص ك گركص

بهدا ػتی بػراا پیتػگیرا  نلاػاتبنابراین، رعایت . كند بیمارا، از ارؼ دیگر، نیز از همین ركند تشعیت می هكار گیرا عوامل بازدارندص از ابتلا ب به
اجتمػاعی در -تر اقتصػادا افػراد اشقػات متوسػی ك پػائین ،ایػن رفتػار اجتمػاعی. گػردداجتمػاعی  ػركع مػی-از بیمارا نیز از اشقات مرفه اقتصػادا

تواننػد از  گیرند ك نمی قربانیانی  كه در مواجهه با  عوامل دطر قرار می نخستینرا  ،آمریكا دا ك ایالات متكدصكانا  ؛استرالیا ؛اركپاا  مالی ك غربی

                                                           
1 .neuroticism  تالیف محمد تقی براىنی، محود رضا باطنی و همكاران. ىای وابستو واژنامو روانشناسی و زمینو 
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تػػواف از ایػػن  اصػػلاح ایػػن پدیػػدص جهػػانی در ادتیػػار كار ناسػػاف مسػػائل بهدا ػػتی نیسػػت كلػػی می. دهػػد  تكػػولات بهدا ػػتی اسػػتفادص كننػػد، قػػرار می
 . ددمات پیتگیرا اكلیه، استفادص كردكه در معرض دطر بیتتر قرار دارند ك فراهم كردف امكاف دسترسی آنها بههایی   االاعات براا تعیین گركص

 
اور مستقیم تغییرا در ایػن   تواف به اشیعی است كه نمی. ركد هاا مزمن با افزایش سن بالا می هاا بیمارا ایسكمی قلشی ك سایر بیمارا میزاف .سن

توانػد یػك عامػل  لی اگر عوامػل دطػر قابػل تغییػر در ركزگػاراف قشػل از پیػرا مػورد توجػه قػرار گرفتػه  ػدص با ػند سػن بػالا میعامل دطر ایقاد نمود ك 
سػن انسػاف تعیػین  .  اك نیسػت سػلامتیهاا زندگی بػه انػدازص  ػرایی جسػمی ك رفتػارا انسػاف، گویػاا كضػع  ساؿ. مهم در ایقاد این بیمارا نشا د
 .ك بهدا تی است كه تعیین كنندص است تندرستاا آیندص عمر نیست، بلكه این  یوص زندگی ه كنندص كیفیت ك كمیت ساؿ

 
 پیتگیرا  
 
هاا آف در سػط  جامعػه  آنها ا ارص  د بهترین كسیله براا كنترؿ بیمارا ایسكمی قلشی ك هزینػه اور دلاصه، حبؼ عوامل دطرا كه در بالا به به

ترا استفادص كنند، اضافه كزف ندا ته با ػند،  ی دود را افزایش دهند، سیگار نكتند، از رژیم غبایی سالمتوانند فعالیت بدن مردـ می. ك فرد است
ك هریك دیگػرا موثر نشودص مستقل  به اور این  ش اقداـ. از فتارهاا عصشی پیدا كنند رهاییهایی را براا  فتار دوف دود را تنریم كنند، ك راص

 . كند را تقویت می
هػػا بعػػد از میػػزاف بػركز بیمػػارا ایسػػكمی قلشػی نػػزد زف. سػػن نػزد زف هػػا تػػا قشػل از  ػػركع یایسػػگی نیػز از عوامػػل پیتػػگیرا كننػدص اسػػتگفتػه  ػػدص    

بیمػارا ایسػكمی قلشػی در كتػورهاا پیتػرفته صػنعتی . گػردد  ركع یایسگی ناگهاف بالا رفته ك تقریشاً معادؿ میزاف بیمارا یػك دهػه قشػل  مردهػا می
هاا  در كتػورهاا در حػاؿ توسػعه  ك در حػاؿ تغییػر اقتصػادا، سػكته. دلیػل ادتصاصػی مػرو  اسػت نخسػتینهػا سػالگی نػزد زف 22بعد از  سػن 
 .سالگی است 52مرو زف ها تا سن نخست ها دلیل  مغزا ك سرااف

مقػػػدار  ( دصػػوص دانػػه سػػویا به)هػػاا حیػػوانی ك افػػزایش مصػػػرؼ مػػواد گیػػاهی  ینیدادص اسػػت كػػػه كػػاهش مصػػرؼ پركتنتػػاف جهػػانی اهػػاپػػوكهش   
 . تواند پیتگیرا كنندص با دنیز می( از دانوادص نخود، ل ه ك غیرص)سایر بقولات . آكرد كلستركؿ با كزف مخصوص كم را در سرـ پائین می

 
 ٍ”سكته مغزا“ –مغز  هااسردروهاا   بیمارا

 
هاا  ایػن انػداـ در اثػر اسػكلركز، ترمشػوس ك یػا آمشػولی  وسػردر كقتػی . د ػو ایقػاد مػی هاا  مغز وسردر آسید   در اثرهاا  عركقی مغزا  بیمارا

ها آنوریسم پیدا كنند ، قسػمت حقػیم  كقتی این رو. ركند هاا مغزا ار بین می مسدكد  وند، گردش دوف در مغز متوق   دص ك بسیارا از نركف
رو مغػزا پػارص ك یػا تركیػدص  ػود دػونریزا سػرداگػر یػك .  ػودمػی هػاا مقػاكر مغػز فتػار كارد آكردص ك  عشػور جریػاف دػوف مختػل بافت دص رو به

 ا بافػتهػانتیقػه تمػاـ ایػن اتفاقػات ایقػاد آسػید. گػردد هػا می ها پر دوف  دص ك منقر بػه از بػین رفػتن نركف مغزا اتفاؽ افتادص ك فواا بین نركف
مغػزا ممكػن اسػت  اهابر حسد مكل ك  دت آسید. یابد میهاا تكت كنترؿ اعصاب از كار افتادص انتتار عصشی است كه به اعواء ك انداـ

 .آید هاا دائمی ك یا مرو پیش ناتوانی
ساله را به علػت سػكته  66تا  5.هاا سنی  میزاف مرو گركص” بار جهانی بیمارا“در پوكهش  . ها كمتر استمیزاف بركز سكته مغزا نزد جواف   
برابػر  ػدص  55 سػالگی ك بیتػتر  15این میزاف در حدكد سػن . 5است  دصار نقر برآكرد هز  55 مورد در هر  505   ،در تماـ جهاف ، مغزا
مردهػا  نػزد این بیمػارا .سالگی براا مردها بیتتر از زف ها است 55تا اكادر  دطر بیمارا .هزار نفر می رسد 55 مورد براا هر  6.. ك به 

                                                           
1. Blaufox MD, Langford HG. Nonpharmacologic Therapy of Hypertension. Basel: Karger; 1987. 
2 

.  Murray CJL, Lopez Ad, eds. The Global Burden of Disese. Cambridge: Harvard University Press; 1996 
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ا نػػاتوانی   هػػاا زنػػدگی تطشیػػل یافتػػهسػػاؿ)بعػػد از بیمػػارا ایسػػكمی قلشػػی،   سػػالگی ، مقػػاـ دكـ را بػػراا نػػاتوانی ك مػػرو،  62از سػػن بعػػد ك زف هػػا 
DALYs)دهد دود ادتصاص می ، ، به . 

اا عركقػی مغػز را نیػز دارا هػ دوف را دارند، بیتترین میزاف مرو در اثر بیمارا افتار پر  ین ك كتورهاا  ماؿ آفریقا، كه بیتترین میزاف  یوع    
 وف فتػار دػوف از عوامػل مهػم دطػر ایػن بیمػارا اسػت، بنػا بػراین كقػوع زیػاد مػرو در اثػر سػكته مغػزا در ایػن كتػورها  نػداف دكر از . با ند می

 .انترار نیست
 915 كراف صػػنعتی  ػػدف، از سػػاؿ میػػزاف  ػػیوع ك مػػرو در اثػػر سػػكته مغػػزا در بیتػػتر ایػػاـ قػػرف بیسػػتم نوسػػاف دا ػػته ك بػػدكف تردیػػد بعػػد از د   
فتػار دػوف بػالا این كاهش بیتتر در اثر اجراا برنامه غربالگرا براا تتػخی  مشتلایػاف بػه. كاهش بودص است بعد، در بسیارا از كتورها رك به به

 .دلیل تغییر در  یوص زندگی اتفاؽ افتادص استهاا ادیر به هاا داركیی ك در ساؿ ك درماف

-هزینػه كػم بػهبػا تػواف بػه  ػكل مػوثر ك  بالینی با انتخاب تصادفی در  ند كتور نتاف دادص است كػه میػزاف بػركز سػكته مغػزا را میهاا  ازمایی كار

هػا، اسػتفادص  دصػوص دیوركتیك آكرنػدص فتػار دػوف، به هػا از داركهػاا پائیندر بیتػتر ایػن نػوع پػوكهش. ین آكردف فتػار دػوف، كػاهش دادیكسیله پا
سػػاؿ  2میلیمتػػر جیػػوص كػػاهش فتػػار دیاسػػتولیك كػػه بػػراا  5دهػػد كػػه در مقابػػل هػػر  هػػا نتػػاف میهاا ایػػن پػػوكهش جمعػػی یافتػػهنتػػایع .  ػػدص اسػػت

تػواف در مقابػل كػاهش  دهػد كػه می ها نتاف می این یافته.  آید می درصد كاهش در میزاف بركز سكته قلشی پیش 65مداكمت دا ته با د، در حدكد 
فتػار دػػوف دفیػ  ك یػػا هػػا  بػراا افػػراد مشػتلا بػػههاا ایػػن پػوكهش همچنػػین یافتػه. هاا بسػیار زیػػادا را نقػات داد دگینسػشتاً كمػی از فتػػار دػوف زنػػ

-متوسی  صادؽ بودص ك ممكن است كاهش بیتتر فتار دوف در افرادا كه فتار دوف بالایی دارند ك یا سایر كسانی كه در معرض دطر ابتلا به

 این بیمارا گردددطر ابتلا بهسكته مغزا هستند، منقر به كاهش 
 

 عوامل دطر
فتػػار دػػوف سیسػػتولیك ك . برابػػر بیتػػتر از افػػراد سػػالم اسػػت 6تػػا  .دػػوف  افتػػار پر دطػػر ایقػػاد سػػكته مغػػزا نػػزد افػػراد مشػػتلا بػػه .فتػػار دػػوف

كفته  دص كه بػا پػائین .  نقش دارندهاا مختل  سنی  صدیاستولیك، هر دك، به نسشت افزایتی كه پیدا می كنند در ایقاد سكته مغزا در تماـ گرك 
 . 5درصد از بركز موارد سكته مغزا پیتگیرا نمود 15آكردف فتار دوف ممكن است تا 

كلػی بایػد توجػه دا ػت كػه كػاهش . بعػد سػریع دواهػد بػود سػالگی به 55دطػر ایقػاد سػكته مغػزا بػا افػزایش سػن زیػاد  ػدص ك نسػشت آف  از  .سن
 . .ساله نیز باع  كاهش دطر سكته  مغزا می  ود 55فتار دوف حتی در افراد 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

                                                           
1. 1.Yusuf S, Lessem J, Jha P, et al. Primary and secondary prevention of mycardiac infraction and stroke: An 

update of radoly allocated, controlled trail. J hypertension 1993; 11(suppl4): S61-S73 
2. Gorelick PB. Stroke prevention. Arch Neurol 1995;52:347-355. (review 125 refs). 

  . Cheng TO, ed. The International Textbook of Cardiology. New Yourk: Pergamon, 1986. Chapter  3 

هاا عركقی مغز، بعد از بیمارا ایسكمی قلشی، مقاـ دكـ را  بیمارا
، (DALYsا ناتوانی   سالهاا زندگی تطشیل یافته)اتوانی ك مرو، براا ن

بعد براا مردها ك زف ها،  سالگی به 62به اور متترؾ، از سن 
 .دهد دود ادتصاص می به
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 .است دطر  مهم مصرؼ نمك زیاد ك یا سایر مواد سدیم دار ك ناكافی بودف پتاسیم ك كلسیم در جیرص غبایی از عوامل .رژیم غبایی
 

دلیل تػػد  ، ایسػػكمی قلشػػی، هی رتركفػػی بطػػن  ػػپ، پردػػونی، فیشریلاسػػیوف رگػػی ك یػػا تنگػػی دریچػػه میتػػراؿ بػػهسػػردرگیاسكلركز  .هػػاا قلشػػیبیمػػارا
 .رماتیسمی، از عوامل دطر سكته مغزا است

 
 . كند ابتلا به سكته مغزا را تسهیل می هاا مغز ، اثر گبا ته ك ابتلا به بیمارا قند بر نراـ رگی سراسر بدف ، از جمله رو .بیمارا قند

 
 .اور مستقل ك مرتشی با تعداد سیگار مصرفی ركزانه، در ایقاد سكته مغزا اثر دارد این عامل دطر به . سیگار كتیدف

 
هػاا كو ػك ك سػكته  هػا  ػدص ك در نتیقػه احتمػاؿ گرفتگػی رو كجود این بیمارا باع  كتندا سرعت جریاف دػوف در رو .هاا داسی  كلسلوؿ

 .كند مغزا را زیادتر می
 

ها نتاف داص  دص كه كجود توائم فتار در بعوی ازپوكهش. عركقی تاثیر دارد -این حالت ركانی در میزاف بركز ك  دت بیمارا مغزا   .افسردگی
دطػػر كتػندص بػػودف سػكته مغػػزا ك یػػا . كنػد می  ،فتػار دػػوف تػػاثیر انكصػػارا از  ،برابػػر بیتػتر502سػػكته مغػزا را ك افسػػردگی دطػر ابػػتلا بػهدػوف 

 .   ودمی، زیادتر که با افسردگی همراص است   هاا دیگر افسردگی مانند سایر بیمارانزد افراد مشتلا به ،تادیر در بهشودا از آف
 

 (به مشك  فتار دوف  در همین فصل مراجعه  ود. )مصرؼ متركبات الكلی، كرزش نكردف.  اقی مفرط .دوف  افتار پر  تماـ عوامل تولید
 
 افتػار پػر بػههػاا عنواف مثاؿ در ایالات متكدص آمریكا میػزاف ابػتلاا سػیاص پوسػتبه. اند عنواف یك عامل دطر معرفی كردصگركهی نواد را نیز به   

ایػن حقیقػت زیػر بنػاا پػبیرش كجػود ژف . آمریكػایی اسػت هػاافتػار دػوف ك سػكته مغػزا، دك برابػر سػفید پوسػتپر ی در اثر هاا قلش دوف، بیمارا
 ا جهػػػانیهػػػاپػػػوكهش. آف  ػػػدص اسػػػت هػػػاا مربػػػوط بػػػه بسػػػیار بػػػالا ك بازتاب  فتػػػار دػػػوفاا مهػػػم بػػػراا دطػػػر ابػػػتلا بػػػه نػػػواف تعیػػػین كننػػػدصنػػػوادا بػػػه 
-آفریقایی، كه بػا سػیاص پوسػتهاا آمریكایی بیتتر از سیاص پوست هااست كه میزاف فتار دوف نزد سفید پوستژیكی ادیر نتاف دادص او اپیدمیول

كننػد  هایی كه در مناال ركستایی زنػدگی می از ارفی دیگر نتاف دادص  دص كه آفریقایی. با د آمریكایی هم نوادا ك قرابت ژنتیكی دارند، می هاا
 افتػار پر   ػیوع همگاـ بػا مهػاجرت افػراد بػه دادػل  ػهرها میػزاف.  كنند ایی كه در مناال  هرا هستند، پیدا میافزایش فتار دوف كمترا از آنه

نتینی ك پبیرش  یوص زندگی غربػی منقػر  انقاـ  دص نزد ساكنین جزایر اقیانوس االس نتاف دادص كه  هر اهاپوكهش.  وددوف آنها نیر زیاد می
بیتػتر بػه عنػواف عامػل در ایقػاد فتػار دػوف در مقمػوع  ،دهػد كػه عوامػل ژنتیػك المللػی نتػاف می هاا بین یافتػه ایػن.  ػود افزایش فتػار دػوف میبه

دصػوص تغییػر سػریع عوامػل مكیطػی یػا فتػارهاا ركانػی، اقتصػادا ك كنػد كلػی تػدادل عوامػل ژنتیكػی ك مكػیی زیسػت، بػه افراد دػانوادص عمػل می
هاا مغػػزا، در سػػط  جامعػػه،  بػػراا بػػالا بػػردف فتػػار دػػوف ك افػػزایش میػػزاف سػػكته( تغییػػر اسػػت ك بیتػػتر قابػػل)ترا   اجتمػػاعی عامػػل دطػػر قػػوا

 .با د می
در ایػن گػركص ازافػراد . هاا بیماریزایی آف نزد نوادهاا آسیایی مثل اهالی كتورهاا  ین ك ژاپن نیز زیػاد اسػتپیامددوف ك  افتار پر میزاف  یوع   

تػر از نقػش نػواد در ایقػاد ایػن بیمػارا دا ػته  ممكن است نقتػی مهم( سدیم ك مصرؼ كم پتاسیم ك كلسیممصرؼ زیاد نمك ) عامل رژیم غبایی 
در منػػاال  ػػمالی  ػػین نسػػشت بػػه منػػاال جنػػوبی آف   ، ػػاهد ایػػن ادعػػا  ػػیوع فتػػار دػػوف بػػالا ك مػػرو در اثػػر سػػكته مغػػزا در حػػد دك برابػػر. با ػػد
 .هستند كلی فرهنگ ك رژیم غباا متفاكتی دارند "Hanهاف “نواد درصد از افراد از  92در هر دك ناحیه . است ،كتور

                                                           
1. simonsick EM, Wallace RB, blazer DG, et al. Depressive symptomatology and hypertension-associated morbidity 

and mortality in older adults. Psychosom Med 1995;57: 427-435 
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 پیتگیرا 
كننػد دػوف  جلػوگیرا مػی افتار پر هاا مغز یا سكته مغزا است تماـ عوامل كه از ایقاد  از آنقایی كه افزایش فتار دوف سنگ بناا بیمارا رو

 .بیانقامدمغزا پیتگیرا از سكته تواند به آنها ا ارص  د می رهایی ازعوامل دطرا كه در بالا به. با ند در پیتگیرا از سكته مغزا نیز موثر می
 افتػار پر هػا بػراا پیتػگیرا از ابػتلاا بػه در  درمانگاصبػا بیمػاراف صػورت رك در رك كػردف ك تكػرار  عوامػل بازدارنػدص افػزایش فتػار دػوف بػه بازگو  

تنها جامعه مسئله دا ته ك براا این منرور باید ركیكردا اجتماعی نسشت به. دوف  مفید است كلی در مقموع براا تماـ جامعه اثر  ندانی ندارد
كنند ك یا هػر كقػا كػه گركهػی براا كسد این هدؼ باید مردـ را در تماـ اوؿ زندگی، هر كقا كه  اجتماع می. در معرض دطر را در نرر نگرفت

ی، در هػاا جمعػی، در اجتماعػات ارتتػ از كػودكی تػا كهنسػالی، در آموز ػگاص، در دوابگاص. كنند مورد دطاب قػرار داد غبا دوردص ك یا زندگی می
ها را   تػواف مقػدار سػدیم غػبا دورنػد، می دانمػاف زنػدگی جمعػی كػردص ك بػا هػم غػبا میها ك مراكزا كه افػراد بػی ها، بیمارستاف هاا كاردانه غبا دورا

متػركبات  تواف سیگار كتیدف در این نوع موسسػات را تتػویل ننمػود، در نو ػیدفمی. كاهش دادص ك مقدار  پتاسیم ك كلسیم آنها را افزایش داد
تتػویل انقػاـ عملیػات كرز ػی مػنرم ك كػاهش فتػارهاا ركانػی نیػز . ركا نكرد ك براا جلوگیرا از  اقی مفرط  ػارص مناسػشی اندیتػید الكلی زیادص

 . باید در دستور كار این نوع موسسات قرار گیرد
 

 هاا هتدار دهندص حملات گبراا ایسكمی نتانه
هاا مغزا بودص   هاا كوتاص بیمارا رو هایی از حمله آنها نتانه.  حملات گبراا ایسكمی بالاتر از یك عامل دطر است

 :گستردص عشارتند از   مغزاهاا عصشی این حالت مقدماتی سكته  نتانه. یابند كه كمی زكدتر از سكته مغزا  دید تراهر می
 

 حسی ناگهانی یك قسمتی از بدف، صورت، بازكها، پاها؛ ضع  یا بی 
 تاریكی  یا از بین رفتن ناگهانی دید، معمولاً در یك  تم؛ 
  ا كاؿ در صكشت كردف ك یا فهمیدف دیگراف 
   گیقی ك یا زمین دوردف بدكف دلیل 

هاا مغز ك یا یك   ود، آنها تكت عنواف حادثه رو دقیقه تا یك ساعت برارؼ می 2حملات گبرا پس از  اغلد این
بار اتفاؽ بیافتد، درؾ   دصوص اگر بیش از یكهاا را، به مردـ باید اهمیت این نتانه. وند بندا می  سكته مختصر، اشقه

تر مغزا، باید مورد توجه  بركز احتمالی یك سكته كسیعهاا گبرا ایسكمی كه هتدارا است براا   وف این حمله.  كنند
اند دص برابر بیتتر از  هاا گبارا ایسكمی  دص افرادا كه د ار این حمله. پز ك مراجعه كنند قرار گرفته ك بلافاصله به

اید تدارؾ بنابراین پز كاف در مواجهه با این نوع بیماراف ب. سكته مغزا كسیع هستنددیگراف در معرض دطر ابتلا به
گیرا  دص ك در صورتی كه زیاد  بالا است باید  فتار دوف این افراد باید اندازص. هاا فورا از آنها را فراهم نمایند مراقشت

ممكن است لازـ با د كه بیمار براا .  ها  نادته  دص ك درماف گردد باید عوامل انعقاد دوف در رو. بلافاصله درماف  ود
باید به بیمار توصیه  ود كه از رفتار ك جریاناتی كه ممكن است افزایش فتار دوف حاد را .  ود مدتی تكت نررقرار دادص

درصد، قابل پیتگیرا  15سكته مغزا قابل درماف نیست كلی اغلد موارد آف، در حد . در اك ایقاد كند، پرهیز نماید
 . است
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  دلاصه
د كننػػدص  ك افػػزایش عوامػػل پیتػػگیرا كننػػدص آنهػػا در سػػط  در كػػاهش عوامػػل دطػػر ایقػػا ا روسػػردهػػاا قلشػػی ك اور دلاصػػه رمػػز كػػاهش بیمػػارا بػػه

دود ك دػانوادص دػود كمػك كنػد، بنػا بػراین  یك فرد ممكن است تنها بتواند در این زمینه  بػه. اا كه انساف با آف سر ك كار دارد نهفته است جامعه 
هػاا كػو كتر،  كػار بػر ركا گركص.   دػانوادگی كو ػش نمایػدبػه اهػداؼ گفتػه  ػدص در بػالا در سػط فنیاید كوتاهی كردص ك لازـ است كه براا رسید

تواننػد برنامػه پیتػگیرا را بػا موفقیػت  ها نفػوذ دارنػد می اا، ادارا، آموز ػگاص آنهػایی كػه در سػطوح كاردانػه. تمركز، دقت ك موفقیت بیتػترا دارد
 .سلامتی، استركیكردهاا تقربه  دص جمعی براا بهشود استفادص از   ،هاا بزرگتر قدـ بعدا نفوذ در جامعه ك گركص. بیتترا اجرا نمایند

 
 

 ها سرااف. 9
 

سػرعت  هایی كػه سػادتماف آنهػا كامػل نتػدص  به در نتیقػه سػلوؿ. ركد ها كنترؿ هسته سلوؿ بر ر د ك تقسیم سلولی از بین مػی در تماـ انواع سرااف
رسػػانند، ایػػن  فراینػػد، ر ػػد ها ك نرػػاـ بػػدف آسػػید مػػی انػػداـ ه كػػردص ك بههػػاا مقػػاكر حملػػ بافتبػػه” هاا كحتػػی سػػلوؿ“ایػػن . كننػػد ر ػػد  می ػػركع بػػه

 . ودرا سد می” میزباف“مرو هاا سلولی از بدف دار  نتدص ك یا ر د آنها متوق  نتود  اگر این تودص.  ود بددیم سلوؿ نامیدص می
در حقیقػت اغلػد افػراد بػه . كرر فیزیكی ك یا  ػیمیایی گردنػدهاا م  وند اغلد باید متكمل تغییرات ك آسید” سراانی“ها  براا این كه سلوؿ   

گردنػد كلػػی دو ػشخانه اغلػػد آنهػا نیػز از نرػػاـ ایمنػی قػػوا بػراا یػػافتن ك از بػین بػػردف دائمػی ایػػن  اػور مكػرر متكمػػل ایػن نػػوع تغییػرات سػػلولی می
دفػػاعی آف با ػػد ، نئوپلاسػػماا بػػددیم، یػػا سػػرااف، ایقػػاد  بػػدف بیتػػتر از توانػػایی قػػدرتكلػػی اگػػر میػػزاف آسػػید كارد  ػػدص بػػه. ها بردوردارنػػد سػػلوؿ

هػاا مقػاكر  بافتغیراشیعػی سػلولی بػه  ممكن اسػت بعوػی از ایػن ر ػدهاا.  وند سرااف مشتلا میهاا سازندص آف نیز به دوف ك بافت. دواهد  د
 . وند م، نامیدص میدطر نیاندازد؛ این نوع از ر د سلولی، تومور دوش دی كر نتدص ك حیات بیمار را به حمله
كلػػی میػػزاف بػػركز ك موضػػع ایقػػاد آنهػػا،  در نقػػاط مختلػػ  دنیػػا برحسػػد . هػػاا سػػراانی در تمػػاـ نقػػاط دنیػػا از دلایػػل عمػػدص مػػرو هسػػتند بیمارا   

تی از دلایػل هاا ریػه، پسػتاف ك كولػوف در كتػورهاا صػنع عنػواف مثػاؿ سػراافبػه.  رائی فرهنگی، جغرافیایی ك مكیطی تفاكت بسیار فاحتػی دارد
بػرآكرد . آكر هسػتند هاا مػرو هاا معػدص، كشػد، دهانػه رحػم  از مهمتػرین سػرااف در حالی كه در كتورهاا در حاؿ توسعه سػرااف. مهم مرو است

اانی هاا سػر  درصد از بیمارا 52تا  55هاا    دهد كه  یوص زندگی ك عوامل مكیی زیست از تعیین كنندص انقاـ  دص نتاف می یهاا پوكهت دادص
 مكیطػی ه با عوامػل دطػراین نسشت براا مواج. 5گردد ها را سشد می در صد از سرااف 2مواجهات صنعتی در كتورهاا پیترفته حدكد .  است

قػوانین بهدا ػت ك ایمنػی كمتػر از در كتورهاا در حاؿ توسعه بیتتر بودص ك دلیػل عمػدص آف كجػود ایػن كاقعیػت اسػت كػه در ایػن كتػورها عمومػاً 
تعقشػی نػدارد كػه بسػیارا از صػنایع دطرنػاؾ  سػراانزا در كتػورهاا پیتػرفته بػه  . ك اِعماؿ مستمر قوانین موجود هم كمتر عملی است ردصپیركا ک

 عنواف عامل دطر  ػنادته  ػدص اسػت كلػی ها به بعوی از انواع سراافانتقاؿ ارثی ك ژنتیك، در ابتلا به. كتورهاا درحاؿ توسعه منتقل  دص است
ها  توانػد از ایقػاد  ایػن نػوع سػرااف میآنهػا، کنتػرؿ ك یػا توجػه نلاػردف بػه ،كػه  سػراانزا اسػت  ػیوص زنػدگی نیػز از عوامػل یی زیسػت ك یػا عوامل مكػ

هاا  دهد كه عوامل مكیی زیست ك تغییرات رفتارا ازعناصر حیػاتی در برنامػه این كاقعیت نتاف می. جلوگیرا كردص ك یا تولید آنها را تسریع نماید
 .گیرا از سرااف استپیت
. هاا سراانی غیرقابل اجتناب نیسػت بعوی از بیماراكند كه مشتلا نتدف به ها ثابت می جغرافیایی در میزاف سراافتوزیع كجود ادتلاؼ عریم    

اگػر همػه كتػورها بتواننػد . عنػواف یػك حقیقػت گریػز ناپػبیر قشػوؿ كنػدهاا سراانی را به ك همچنین هیچ كتورا نشاید میزاف بركز بسیار زیاد ك مرو
اا از  كاهد را  تتویل كردص ك توسعه دهند ك كتورهاا در حػاؿ پیتػرفت  ػیوصاا از زندگی كه از میزاف بركز سرااف ریه، پستاف ك كولوف می  یوص

                                                           
1. McGinnis JM, Foege WH. Actual cause of death in the United States. JAMA 1993;270: 2207-2212 
2. Higginson J. Proportion of cancers due occupation. Prev. Med. 1980; 85-92 
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نی ندارد، را كاهش دهند،  میزاف هاا معدص، كشد ك دهانه رحم، كه در كتورهاا پیترفته صنعتی  یوع فراكا كار گیرند كه بتواند سرااف زندگی را به
 .هاا سراانی كاهش دواهد یافت دلیل بیمارا جمعیت جهاف بهجمعی مرو 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
هاا انقػاـ  ػػدص در زمینػػه علػل ایقػػاد ك فراینػػد ر ػد تومػػور سػػراانی  بررسػػی. سػػادگی ایقػاد یػػك بیمػػارا عفػونی نیسػػت ر ػد یػػك تومػور بػػددیم به   

ك سػط  دكـ ر ػد نتاف دادص كه حداقل، گبر از دك مرحله براا ایقػاد یػك حالػت بػددیم سػلولی ضػركرت دارد، سػط  اكؿ ایقػاد سػلوؿ كحتػی 
ها كػه  ر ػد سػلولی پیتػرفت كػردص ك  هاا بیمارا در اغلد موارد بعد از ساؿ ها متعدد بودص ك نتانه ایقاد سرااف” دلایل“.  آف در حد یك تومور

هاا بػػالغ  سػػلودر تمػػاـ ایػػن مػػدت نرػػاـ ایمنػػی ك  ػػیمیایی بػػدف در حػػاؿ مشػػارزص بػػراا از بػػین بػػردف ایػػن . یابػػد تومػػور تتػػكیل  ػػدص اسػػت،  ترػػاهر می
بػػراا رك ػػن  ػػدف رمػػز ك راز ایػػن فراینػػدا كػػه در اینقػػا بػػه اػػور بسػػیار سػػادص بیػػاف  ػػد، . نادواسػػته ك جلػػوگیرا از تكثیػػر آنهػػا ك تولیػػد تومػػور اسػػت

ارد  سػرااف، بػا توانیم از بركز بسیارا از مو  گوید كه می ما می در حاؿ حاضر االاعات ابتدایی امركزا به. تكقیقات فراكانی در دست انقاـ است
 .آنها ا ارص  دص است، پیتگیرا كنیم اا كه در زیر به توجه به سه نكته

 
    كنند مواد سراانزایی كه اكلین آسید سلولی را ایقاد می“كاهش تماس با” 
    ك” مواد سراانزایی كه تامین كنندص ر د سلوؿ آسید دیدص هستند“كاهش تماس با 
  تقویت قواا دفاع اشیعی بدف. 
 

 سرااف هاا دستگاص گوارش
 

هاا دسػػتگاص گػػوارش  ػػامل  دهػػد كػػه، سػرااف كتػور پرجمعیػػت قػػارص آمریكػػا نتػاف می  9 از  992 تػػا  995 هاا  آمػار منتتػػر  ػػدص بػراا  سػػاؿ
ا در هاا دسػػتگاص گػػوارش ك پػػردص صػػفاؽ مػػوارد بیتػػترا از مػػرو ر  سػػرااف مػػرا، معػػدص، ركدص كو ػػك، كولػػوف، ركػػتم، كشػػد، پػػانكراس، سػػایر قسػػمت

  اند هاا در اثر سرااف برنش، ناا ك ریه، سشد گردیدص مقایسه با مقموعه مرو
سػػرااف دسػػتگاص گػػوارش  سػػشدهػػاا سػػراانی آنهػػا بػػه درصػػد از مرو 65تػػا   5كتػػور كػػه   9 در ایػػن  هػػاایػػن آمػػار  ػػامل مػػوارد بیمػػارا نػػزد زف   

هاا دسػتگاص گػوارش از همػین ركنػد  ت متكػدص ك كانػادا، نیػز مػرو در اثػر سػراافغیر از سػه كتػور كوبػا، ایػالا بػراا مردهػا، بػه.  ػوداست،  نیز می

                                                           
1.  Pan American Health Organization. Health Statistics from the Americas. 1995 ed washington DC: PAHO; 1995 

(Scientific publication 556) 

هاا سراانی در تماـ نقاط دنیا از دلایل عمدص مرو  بیمارا
 كلی میزاف بركز ك موضع ایقاد آنها،  در نقاط. هستند
 مختل  دنیا برحسد  رائی فرهنگی، جغرافیایی 

 اكت بسیار فاحتی داردك مكیطی تف 
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افتد، در حالی كػه  هاا دستگاص گوارش اتفاؽ می هاا سراانی به علت مرو در اثر سرااف درصد از مقموع مرو 25تا  56بین .  پیركا می كند
. 5دهػػد هػػاا سػػراانی را تتػػكیل می درصػػد از مرو 6.الات متكػػدص تػػا درصػػد ك در ایػػ 5سػػرااف بػػرنش، نػػاا ك ریػػه در السػػالوادكر ك نیكاراگوئػػه 

 . هاا سراانی دستگاص گوارش باید در اغلد این كتورها از الویت بردوردار با د متخ  است كه پیتگیرا از بیمارا
سػاؿ ادیػر جهتػی  25این ركنػد در هاا سراانی بودص است كلی  هاا دستگاص گوارش در اوؿ قرف بیستم در تماـ دنیا از دلایل عمدص مرو سرااف
بػا آنكػه هنػوز مكانیسػم . هػا بػا پیتػرفت صػنعتی  ػدف كتػورها همگػاـ بػودص اسػتكػاهش مػرو در اثػر ایػن نػوع سػرااف. كاهش دا ػته اسػت رك به
در تهیػه ك  تػرهػاا سػالم ػیوص سػتفادص ازكاهش آنها بػا ا اور كامل متخ  نتدص  كلی ركند رك به هاا به اجتماعی تولید این نوع سرااف-ژیكو بیول

ها،كه منقػر بػه كػاهش مصػرؼ نمػك بػه حػداقل ك جلػوگیرا از  بندا آنهػا در دػلاء، یػد زدف ك اسػتفادص از سػرددانه انشار كردف مػواد غػبایی، بسػته
انه مػورد بكػ  قػرار اور جداگ دلایل ایقاد سرااف مرا، كولوف ك ركتم، كشد متفاكت بودص ك به. ها در غبا  دص ، همگاـ بودص است ر د میكركب
 .دواهد گرفت

 
 سرااف معدص

 
كتػػورهاا در حػػاؿ . تر اسػػت كننػػد در حػػالی كػػه سػػرااف كولػػوف در ایػػن كتػػورها  ػػایع كتػػورهاا صػػنعتی كمتػػرین میػػزاف سػػرااف معػػدص را گػػزارش می

آمػار سػازماف بهدا ػت . متػر  ػایع اسػتپیترفت میزاف بالایی از ابتلا ك مرو در اثػر سػرااف معػدص را دارنػد كلػی در ایػن كتػورها سػرااف كولػوف ك
هػػزار مػػورد آف در كتػػورهاا درحػػاؿ توسػػعه  55.كنػػد  كػػه  هػػزار مػػورد بػػرآكرد می 212جهػػانی مػػرو در اثػػر سػػرااف معػػدص در تمػػاـ دنیػػا را سػػالیانه 

مالی، آسػیاا جنػوبی ك  ػرقی، ك  مناال جغرافیایی پػر دطػر عشارتنػد از ژاپػن، كػرص، آمریكػاا جنػوبی ك مركػزا، اركپػاا  ػرقی ك  ػ. .افتد اتفاؽ می
عوامػل  ػنادته  ػدص ادتلاؼ بسیار عریم میزاف مرو در اثر سرااف معدص در كتورهاا مختل ، بػیش از همػه بػه. كتورهاا  آفریقایی زیر صكرا

 .ر زف ها استمعمولاً میزاف بركز بیمار نزد مردها دك تا سه براب.  ود ادیر ایقاد ك پیتگیرا از این نوع سرااف، نسشت دادص می
 

 عوامل دطر
 

  ایػن گػركص از مػواد غػبایی  .مصرؼ اغبیه پر نمك ك ك سایر غباهایی كه كلركر سدیم كیا منوسػدیم گلوتامػات بػه آنهػا اضػافه  ػدص اسػت
 . 6،2 ود گردند، می معمولاً  امل غباهایی كه با نمك ك یا آب نمك نگهدارا می

  آنها اضػافه  ك یػا غػباهایی كػه نیتػرات بػه(  ػود آنها اضػافه می بػراا نگهػدارا مػواد غػبایی بػهها اغلػد  نیتریت) دار   مصرؼ اغبیه نیتریت
دهػد كػه  نیػز نتػاف می نخسػتین ػواهد  .نیتریػت یػا نیتػركزامین تشػدیل كننػدهػا را بػه سػادگی نیتراتتواند بػههاا معدص می  دص است، باكترا

 .سرااف را افزایش دهدممكن است تركیشات نیتركزامین در سایر نقاط بدف از جمله مرا، كولوف ك یا مثانه دطر ابتلا به
                                                           

در اثر سرطان ىای   براین مرگ افزون.  برنش، نای و ریو در این كشورىا در اال افزایش است  یر است، میزانهای سرطاناین روند در اال تغی.  1
از افراد مسن و قرار گرفتن میانسالان سیگاری  در گروه افراد مسن جامعو ، سرطان   با مرگ این گروه. تر بیشتر است دستگاه گوارش نزد افراد مسن

 .م. ىا در این كشورىا خواىد شد ترین سرطان یعدستگاه تنفس شا
1. Pan American Health Organization. Health Statistics from thr Americas. 1992 & 1995 ed washington DC: PAHO; 

1992 & 1995 . 
2. Hansluka H. Cancer mortality in developing countries. In Khogali M, et al eds. Cancer Prevention in Developing 

Countries. Oxford: Pergamon; 1986:85-92 
3. Riboli E. Nutrition and cancer of the respiratory and dgestive tract: results from observation and chemoprevention 

studies. Eur J Cancer Prev 1996; 5(suppl.2): 9-17 
4. Trichopoulos D, Willett WC, eds. Nutrition and Cancer. Cancer Cause control 1996;7(1) (Special Issue): 3-180, 

1996 
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  درصػد  25پوكهش همگركهی انقاـ  دص نتاف دادص  دص كػه سػیگار كتػیدف، دطػر ابػتلا بػه سػرااف معػدص را تػا  5در  .سیگار كتیدف
 .دهد افزایش می

 

   هاا ایقاد سػرااف  زدم معدص را دارد كه در اوؿ زماف پایهاین باكترا دطر  دید ابتلا بهآلودگی به . عفونت مزمن هلیكوباكتر پیلورا
رسػػد كػػه كجػػود ایػػن  نرػػر میبػػه. عنػػواف عامػػل دطػػر در ایقػػاد سػػرااف معػػدص مػػورد بكػػ  اسػػتسػػادص بػػه  معػػدص نقػػش زدم. سػػازد معػػدص را می
 ،هایی در عوامػل مكافرػت كننػدص از ایػن بیمػارا ك یػا كاسػتی ،یػك مػادص سػراانزاایقاد سرااف نشػودص ك احتیػا  بػهقادر به تنهاییباكترا به

گیرد در نتیقه بهشود بهسػازا مكػیی  مدفوع صورت میانتقاؿ هلیكوباكتر پیلورا از اریل دست آلودص به. براا  تولید آف ضركرا با د
 .آف موثر دواهد بود در انتقاؿ ك تكرار آلودگی به

 

  حالػت آتركفیكػی معػدص ممكػن اسػت متعاقػد  . سرااف معدص اسػتپیترك ابتلا به دطرهاااین حالت اغلد از  .التهاب آتركفیكی معدص
دصػػوص الكػػل، ك بػػه ،دادل معػػدص، یػػا مصػػرؼ مػػواد مكركػػی مثػػل نمػػك هػػاا بسػػیار  ػػدید، برگتػػت  صػػفرا از دریچػػه پیلػػور بػػهدػػونیكػػم
 .كجود آید به

 

 پیتگیرا 
 

  هػػاپػػوكهش .هػػا ها، سػػالاد ك میوص دػػوردف ركزانػػه انػػواع سػػشزاd  در  انقػػاـ  ػػدص در سراسػػر دنیػػا ارزش  بسػػیار زیػػاد مصػػرؼ ایػػن مػػواد را
هاا دػػػانوادص براكػػػولی ك كلػػػم در پیتػػػگیرا از  هاا سػػػشز ك زرد ك سػػػشزا مصػػػرؼ سػػػشزا.  سػػػرااف معػػػدص نتػػػاف دادص اسػػػت پیتػػػگیرا از

 ..،5بیمارا هاا سراانی را دارند دار نیز نقش بازدارندص از ابتلا به Cهاا  كیتامین  میوص.  اند هاا مختل  موثر بودصسرااف
 
   ممكػن . مكصػولات لشنػی داصػیت پیتػگیرا كننػدص دارنػد کػههػا نتػاف دادص  بعوی از پػوكهش .هاا حیوانی در تغبیه كتییناستفادص از پر

 .دا ته با داین نقش را  موجود در مكصولات  یرا،  ؿ در  ربیهاا حلا كلسیم ك كیتامین  ،است
 
  مصرؼ غباهاا آنتی اكسیداف دار  ػامل كیتػامینC (حػلاؿ در آب) كیتػامین ،E   كA  (حػلاؿ در  ربػی )كیتػامین ك مػوادا نزدیػك بػه

A بایی  ركت كنندگاف اضافه  دص  كلػی نتػایع جیرص غبالینی به اهاصورت قرص در تعدادا از پوكهش ها به این كیتامین .مثل بتاكاركتن
 ػكل اشیعػػی، نػػه تنهػا بػػراا پیتػػگیرا مػوثرتر اسػػت بلكػػه   هػػا از اریػػل مػواد غػػبایی ك بهدػػوردف ایػػن كیتػامین.  رضایتشختػی ندا ػػته اسػت

 .داردنیز  اتر  کم  هزینه
 

هػاا مشػارزص ملػی بػا سػرااف ترا از برنامػهنقش موثر ،معدص در پیتگیرا از سراافتغییر رژیم غبایی ك استفادص بیتتر از سشزا ك میوص ممكن است 
اقلیمػی ك دػاؾ  بػا  ػراییمناسد  ك هاا مفیدتتویل مردـ به کا تن سشزا. ك یا بهشود كضع اقتصادا جامعه براا کنترؿ این بیمارا، دا ته با د

در   تػواف می ،هاا اػولانی دارد ال ك نػواحی سػرد كػه زمسػتافتوانػد عامػل بازدارنػدص در ایقػاد سػرااف معػدص با ػد،  حتػی در منػا دود، كػه می همكل
اندازص كافی از این نوع گیاهاف پركرش دادص ك با تهیه كنسػركهاا دػانگی، بػدكف اضػافه كػردف مػواد نگهدارنػدص موػر ك سػراانزا، در تمػاـ  تابستاف به

                                                           
1. Helicobacter pylori 
2. Riboli E. Nutrition and cancer of the respiratory and dgestive tract: results from observation and chemoprevention 

studies. Eur J Cancer Prev 1996; 5(suppl.2): 9-172.  
3. Trichopoulos D, Willett WC, eds. Nutrition and Cancer. Cancer Cause control 1996;7(1) (Special Issue): 3-180, 
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عهدص گرفته ك با آمودتن ركش كا ت ك نگهدارا این نوع  ش عمدص را بهتوانند نق ها می در این زمینه آموز گاص. اوؿ زمستاف از آنها استفادص نمود
 . گردند  سالم غبایی رژیم اا براا تشلیغ ك انتتار این  یوص زندگی ك  آموزاف، كسیله دانشمواد غبایی مفید به

اسػتفادص . سرااف معػدص ك كػاهش فتػار دػوف مفیػد با ػددار در كاهش دطر ابتلا به رسد كه مصرؼ مقدار كمتر نمك ك تركیشات سدیم نرر می به   
مكدكد  . گردد نیاز بدف به سدیم بسیار كم است ك آف نیز از اریل اغبیه مختل  تامین می. از  نین رژیم غبایی تاتیرات سوء نیز نخواهد دا ت

تمایػػل  ػػدید بػػه دػػوردف صػػورت مقاكمػػت،  مصػػرؼ آف زیػػادتر كنػػد كلػػی در كػػردف مصػػرؼ نمػػك در بػػالغین ممكػػن اسػػت  ػػوؽ ك تمایػػل انسػػاف را به
تػواف بػا اضػافه كػردف  در این صػورت می. كند بتدریع در اوؿ یكماص از بین رفته ك بدف نسشت به مصرؼ كمتر نمك عادت می غباهاا نسشتاا  ور

 .ها دادص ك نسشت به آف عادت نمود غباهاا گیاهی اعم ك مزص جدیدا به ادكیه
 

 سرااف كولوف ك ركتم
 
سػوـ قػرار دارد ك بػار بیمػارا  مقػاـدر  ،ها سرااف كولوف از نرر میزاف بركز ك مرو نزد مردها ك زناف در بین سایر سػرااف ،ایالات متكدص آمریكادر 

دصػوص كتػورهاا آفریقػایی، ایػن بیمػارا در كتػورهاا كمتػر توسػعه یافتػه، بػه. ك مرو در اثر آف در كتورهاا اركپاا غربی نیػز قابػل توجػه اسػت
. غیر از اكركگوئه، نیز زیاد نیسػت میزاف بركز این بیمارا در اغلد كتورهاا آمریكاا مركزا ك جنوبی، به.  دكستاف ك  ین  یوع فراكانی نداردهن

ف  ادتلاؼ بین میزاف مرو در اثر سراا. كلی میزاف ابتلا به سرااف كولوف در كتورهایی كه داراا اقتصاد رك به ر د هستند در حاؿ افزایش است
اا كػه  اغبیػه.  ػود همین دلیػل بكػ  تػاثیر عوامػل زیسػت مكیطػی در ایقػاد آف مطػرح می رسد ك بػه برابر نیز می 55كولوف در كتورهاا جهاف تا 

بر ركا رژیم غػبایی بػراا رك ػن كػردف عوامػل مػوثر در  پزكهش ك به همین دلیل  سازندرا میاا  هاا ركدص میكركاركانیسم ترکید  ود  كارد بدف می
 .بودص است امیدكارکنندصایقاد این بیمارا 

.  ػػود  ػوند، تتػػخی  دادص می هاا دیگػر بػػدف منتتػػر می سػرااف كولػػوف ك ركػتم، اغلػػد كقتػػی كػه انسػػداد ركدص را سػد گردیػػدص ك یػػا بػه قسػػمت   
 ستفادص ازا.  ود كوپی دادص میس لوفو كسیله كك به( موارد مثشت كاذب آف زیاد است)تتخی  زكدرس بیمارا  از اریل تتخی  دوف در مدفوع 

توانػػد  هػػاا پیتػػگیرا عمػػومی میهػػاا تتخیصػػی در سػػط  كسػػیعی در جامعػػه بسػػیار پرهزینػػه دواهػػد بػػود ك بػػه همػػین دلیػػل اجػػراا برنامػػه ایػػن ركش
 . دو شختانه  ند عامل دطر مهم ك قابل تغییر در ایقاد این بیمارا  نادته   دص است. تر با د امیدكار كنندص

 
 دطر عوامل

 
 سهم مخاارات ژنتیكی ك  ػیوص زنػدگی در ایقػاد سػرااف كولػوف متػخ  نتػدص  .كجود سابقه سرااف كولوف در یكی از منسوباف نزدیك

س سػرااف   هاا ادنوماتوزا نزد افراد ضركرت تعقید آنها را براا تتػخی  زكد سابقه فامیلی ك كجود زدم ركدص بزرو ك یا پولیپ. است
اا بػػراا ر ػػد سػػراانی آنهػػا در نرػػر گرفتػػه  هػػاا آدنومػػاتوزا در كولػػوف ك یػػا ركػػتم بػػه عنػػواف مقدمػػه جػػود پولیپك . كنػػد كولػػوف ایقػػاب می

.  ػػوند سػػرااف كولػػوف، بردا ػػته میعنػػواف پیتػػگیرا از تشػػدیل آنهػػا بػػهسػػك ی ركدص فػػراخ، بػػه لوفو ایػػن نػػوع تومورهػػا در هنگػػاـ ك.  ػػود می
 . وند كلی بسیار كامل درماف سرااف بهدیل آنها بههاا ركدص فراخ باید براا پیتگیرا از تش زدم

 
  مصرؼ دار  از اندازص گو ت قرمز ك  ربی حیوانی. 
 

  این عامل دطر بر ركا سرااف ركتم تاثیر بیتترا از سرااف كولوف دارد  .مصرؼ زیادص از حد متركبات الكلی. 
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 مهمی براا این نوع سرااف نیست عامل دطر .  اقی مفرط.  
 

  5هاا آدنوماتوزا است سیگار كتیدف عامل دطرا براا ایقاد پولیپ .استعماؿ ددانیات. 
 

 پیتگیرا  
 

  سرااف كولوف ك ركتم است ابتلا به دطرهاا   كرزش، به دصوص راص رفتن،  از بهترین كاهش دهندص ثابت  دص كه. تمرینات كرز ی. 
 

  ها ك سایر منابع دارندص فیشرهاا سلولزا ها، میوص غبایی غنی از سشزا رژیم . 
 

   ( واهد تاثیر آنها مكدكد است) .غنی از كلسیم ك اسید فولیك  غباهاادوردف 
 

   ( واهد تاثیر آنها مكدكد است) . ریاییغباهاا دوردف ماهی ك 
 

  یرا کنندص است که آثار آف بعد از  ند ساؿ رئتن می  ودمصرؼ منرم آس یرین داراا تاثیر پیتگ . منرم آس یرین دوردف. 
 

بنػا بػراین ابػتلا بػه  . ػودآف مػیابػتلا بػهاز كنندص  ك افزایش عوامل پیتگیرا ابتلا به سرااف کولوف  كاهش عوامل دطرسشد    ،تغییر  یوص زندگی   
، در پیتػگیرا از سػرااف کولػوف ك رکػتم حركػات بػدنی مػنرم زیػاد تػاثیر بسػیارممكػن اسػت  . یوص زنػدگی اسػت سرااف كولوف ك ركتم در ارتشاط با

كلی بایػد توجػه دا ػت  . اا باكر كردنی نشا د اا ك یا به صورت كرزش منرم صورت گیرد، براا عدص كه این حركات هنگاـ كارهاا حرفه اعم از این
كنػد، باعػ  تكریػك حركػات دكدا  را بػه كػار ك حركػت كادار می هاا بػدف منرور كرزش ك یا دا تن  ػغلی كػه تمػاـ انػداـ كه پیادص ركا ك دكیدف به

هػا كمتػر گتػته ك از ایػن اریػل تمػاس سػموـ اشیعػی مختلػ ،  ركدص  دص ك در نتیقه زماف توق   غباهاا هوػم  ػدص ك مػواد دفعػی در دادػل ركدص
بػه ایػن كسػیله مواجهػه بػدف بػا مػواد . گػردد كػتم كوتػاص میمواد تغییر  كل یافته ك یػا مػواد  ػیمیایی سػراانزا بػا لایػه دادلػی ركدص كو ػك، كولػوف ك ر 

كلی در هرصورت هیچیك از دك حالت، عشور كتند مواد زائد از ركدص ك یا یشوست، به . یابد  یمیایی سراانزاا اكلیه ك ر د دهندص تومور كاهش می
 .تر از سرااف ركتم است از سرااف كولوف موثر حركات كرز ی درپیتگیرا. اند اور مستقیم در ارتشاط با سرااف كولوف ك ركتم نشودص

در این زمینه بسیارا از كاكػنش هػاا . اور كامل ثابت نتدص است  گونگی تاثیر مواد غبایی در ایقاد ك یا پیتگیرا از سرااف كولوف هنوز به   
ایع این آزمایتػات تػاثیر پیتػگیرا كننػدص رژیػم غػبایی دو شختانه نت . ستا  یمیایی ك تاثیر فیزیكی مواد فیشرا ك سلولزا مورد آزمایش قرار گرفته

پػوكهش  .5در ).قػوا ك متػخ  نتػاف دادص  ػدص اسػت   ی كل این نوع سرااف بهاز ها در پیتگیرا  نقش سشزا. را متخ  كردص است سالم
ك یػػا حشوبػػات ك بقػػولات پوسػػت دار هػػا  ها، میوص ، مػػواد فیشػػرا ك سػػلولزا كػػه از اریػػل سػػشزا(كػػه در ایػػن زمینػػه انقػػاـ  ػػدص اسػػت  یپوكهتػػ 55از 

عنواف فراهم كنندص زمینه ها نیز به هاا حیوانی ك  ربینیینقش پركت.  ود نیز  قدرت قابل توجهی براا پیتگیرا از سرااف كولوف دارند مصرؼ می
 (. گرفته است  اا كه در این زمینه صورت پوكهش 9 پوكهش از  2 ك همكاراف در Potter)تاثیر عوامل دطر  متخ   دص است 

آسػ یرین . عنواف عامل پیتگیرا كننػدص سػرااف كولػوف در  نػد كتػور مختلػ  تكػرار  ػدص اسػتپوكهش در زمینه تاثیر مصرؼ منرم آس یرین به   
 ػدص كػه  كنػد ك گفتػهكولوف ك ركتم نیز جلػوگیرا مػیدر  آس یرین از ر د پولیپ .  سرااف مرا ك معدص را نیز كاهش دهدممكن است دطر ابتلا به

                                                           
1. Trichopoulos D, Willett WC, eds. Nutrition and Cancer. Cancer Cause control 1996;7(1) (Special Issue): 3-180, 

1996 
2. Schottenfeld D, Fraumeni JF, Jr., eds. Cancer Epidemiology and Prevention. 2

nd
 ed. New York: Oxford 

University; 1996 
3. Potter JD. Nutrition and colorectal cancer. In Trichopoulous D, Willett WC, ed. Nutrition and Cancer. Cancer 

Causes control 1996;7(1)Special Issue): 3-180, 1996: 127-146. 
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 ػوف آسػ یرین مخػاط معػدص را تكریػك كػردص ك ممكػن . ممكن است این عمػل تكػت تػاثیر ممانعػت آسػ یرین از سػنتز پركسػتاگلاندین، صػورت گیػرد
همػراص غػبا در صورتی كه آس یرین بػه. دهد دوردص  ود ثرا كه اسیدیته آنر كاهش میا است باع  دونریزا معدص  ود بهتر است كه با تركیشات بی

 واهد مكدكدا از تػاثیر احتمػالی داركهػاا ضػد التهػاب غیػر اسػتركئیدا بػر . گردد وردص  ود جدار دادلی معدص از تاثیر اسید آف مكافرت مید
 . سرااف هاا دستگاص گوارش كجود دارد

غییػرات فرهنگػی ك  ػیوص زنػدگی برنامه ریزا براا  پیتگیرا بیمػارا در سػط  جامعػه، كػه در فصػل دكـ مػورد بكػ  قػرار گرفػت، بایػد برمشنػاا ت   
بػراین،   افػزكف. هاا كولوف ك معدص ك همچنین ایسكمی قلشی ك بیمارا قند تاكید دا ته با ػد ها باید بر پیتگیرا از سراافاین برنامه. تنریم گردد
 سػناریوا. .را در نرػر دا ػته با ػدولیػد بیتػتر، هاا آنها در انقػاـ كػار ك ت افراد، افزایش توانایی سلامتیدر بهشود  فورا ها باید تغییرات این برنامه

مصػرؼ  :د کػه عشارتنػد ازكنػمػی پیػركاهػاا دیگػر  هاا دستگاص گوارش در ایػن كتػاب از سػناریوا پیتػگیرا از بسػیارا از بیماراپیركزا بر سرااف
نو ػػیدف متػػركبات الكػػی ك سػػیگار   كػػاهش ك یػػا تػػرؾ. كػػاهش كزف. هػػا مصػػرؼ كمتػػر گو ػػت قرمػػز ك  ربی. هػػا ك حشوبػػات ها، میوص بیتػػتر سػػشزا
 ..،5كتیدف

 
 سرااف مكواه دهاف، مرا، لارنگس ك فاركنس

 
. گیرنػد دلیل آف كه مقاكر هم بودص ك در عوامل دطر ك پیتگیرا نیز متترؾ هستند دریشك بخػش مػورد بكػ  قػرار میهاا سراانی به این بیمارا

 . هاا مقاكرهم، از یكدیگر، به دصوص كقتی كه تومور نیز ر د كردص با د، متكل است هاا انداـ علاكص براین، تتخی  بالینی سرااف
افرادا كه در فقػر اقتصػادا قػرار دا ػته ك تغبیػه مناسػشی نػدارد در مخػاارص . ناحیه سر ك گردف زیاد استهاا سرااف در اثر عموماً میزاف مرو   

 ود كلی كتورهاا آسیاا جنوب  ػرقی ك داكرمیانػه  ها در اغلد نقاط دنیا دیدص می اگر  ه این نوع از سرااف.با ند ها می این نوع سراافابتلا به
هاا  درصػػد از تمػػاـ مػػوارد گػػزارش  ػػدص سػػرااف در اسػػتاف 62تػػا  5.یػػك گػػزارش حػػاكی از آف اسػػت كػػه . هنػػدد بیتػػترین میػػزاف بػػركز را نتػػاف می

درصػػد از كػػل مػػوارد گػػزارش  ػػدص  2ایػػن نسػػشت در بعوػػی از  نقػػاط دنیػػا  بػػه حػػد . 6دهػػد مختلػػ  هندكسػػتاف را سػػرااف دهػػاف ك گلػػو تتػػكیل می
درصػػػد آف از   55 ػػػود كػػػه  رد جدیػػػد سػػػرااف مػػػرا در سراسػػػر دنیػػػا گػػػزارش میهػػػزار مػػػو  55.هػػػر سػػػاؿ در حػػػدكد . رسػػػد هاا مختلػػػ  می سػػػرااف

ظػػػاهراً آلػػػودگی بػػػه كیػػػركس . كتػػور فرانسػػػه بیتػػػترین میػػػزاف بػػػركز سػػرااف فػػػاركنس ك بافػػػت هػػػاا مقػػاكر را دارد. كتػػورهاا درحػػػاؿ توسػػػعه اسػػػت
انسػػاف  در ارتشػػاط بػػا بعوػػی از مػػوارد سػػرااف دهػػاف بػػودص  بار در ایقػػاد بسػػیارا از مػػوارد سػػرااف فػػاركنس نقػػش دارد، ك كیػػركس پاپیلومػػاا اپتػػتین
 .است
 

 عوامل دطر
 

عػادت جویػدف . ها ك گونػه، مهمتػرین عامػل دطػر اسػت مصرؼ زیاد مواد ددانی  امل سیگار كتیدف، جویدف توتوف ك یا نگهدا تن توتوف بین لثه
تواند  كتیدف سیگار ك پیپ می. هزاراف مورد از  سرااف دهاف استتوتوف ك مكصولات مختل  متابه در كتورهاا آسیایی عامل ایقاد سالیانه 

                                                           
1. Thun MJ. NSAID use and decreased risk of gasterointestinal cancers. Gastroenterol Clin North Am. 1996;25:333-

348. (review 71 ref.) 
2. Potter JD. Nutrition and colorectal cancer. In Trichopoulous D, Willett WC, ed. Nutrition and Cancer. Cancer 

Causes control 1996;7(1)Special Issue): 3-180, 1996: 127-146. 
3. Colditz GA, Cannuscio , CC. Frazier, AL. Physical activity and reduced risk for colon cancer. (rev. 110 refs.) 

Cancer Cause Control 1997;8: 647-667. (rev. 110 ref.) 
4. Madan NC, Dhawan IK, Sahn D. Epidemiology and risk factors in oral cancer. In Khogali M, et al  eds. Cancer 

Prevention in Developing Countries. Oxford: Pergamon; 1986:115-118  
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کػه همػراص سػیگار  یهاا سػر ك گػردف مػوثر اسػت ك در صػورت مصرؼ متػركبات الكلػی نیػز در ایقػاد سػرااف. به ایقاد سرااف لد ك زباف بیانقامد
در كتػورهاا دػاكر دكر عػادت غػبایی در زمینػه مصػرؼ مػواد   .آكردكجػود مػیبػهاا را براا ایقاد ایػن بیمػارا  ، دطر  ند جانشهکتیدف نیز با د

 .هاا مكواه دهاف است دطر ایقاد سراافمهم زدص نیز از عوامل  غبایی انشارا،  ور ك قارچ
تكریػك مػػزمن . توانػد در ایقػاد سػػرااف هػاا دهػػاف نقػش دا ػته با ػػد هػا نیػػز میگفتػه  ػدص كػػه عػدـ رعایػت بهدا ػػت دهػاف ك مراقشػػت از دنػداف   
نو ػػیدف . دوبی در دهػػاف جػػایگیر نتػػدص اسػػت نیػػز در ایقػػاد بعوػػی از مػػوارد سػػرااف دهػػاف مػػوثر دانسػػته  ػػدص اسػػت هاا مصػػنوعی كػػه بػػه نػػدافد

نرػر بػه. هاا بسیار گرـ نیز تسهیل كننػدص عوامػل دطػر بػراا ایقػاد سػرااف مػرا  در  ػین، هندكسػتاف ك آمریكػاا لاتػین دانسػته  ػدص اسػت نو ابه
 .مكواه دادلی دهاف ك مخاط مرا در ایقاد زدم سراانی نقش دا ته با دهاا تكرارا كارد  دص به رسد كه دراش می
 
 پیتگیرا  
 

انقػاـ  ػدص در زمینػه  اهػاپػوكهش. ك میػوص از عوامػل مكافرػت كننػدص هسػتند   ػود كػه مصػرؼ زیػاد سػشزا در اینقا نیز براا  ندمین بار تكرار می
. اضػافه كػردص اسػت ،هاا گیػاهی ا ػشاع نتػدص را بػه فهرسػت قشلػی عوامػل پیتػگیرا كننػدص ؼ ماهی ك ركغنمصر  ،سرااف هاا لارنگس ك فارنگس

ایػن مػواد  ػامل توتػوف، متػركبات . پیتگیرا از سرااف هاا دهاف باید بر كاهش اسػتفادص از مهمتػرین مػواد سػراانزاا  ػنادته  ػدص متمركػز گػردد
ها باید در زمینه آموزش مردـ ك تغییر فرهنگ غبایی ك رفتػارا آنهػا   ل بسیار اندمیك این بیمارادر مناا. الكلی ك سایر مواد مكرؾ جویدنی است

 .كو ش  ود
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 سرااف كشد
 

ایػن بیمػارا . نامیدص می  ود كلی نوع سرااف بر حسد مكل آسید در كشد، متفاكت اسػت ”ه اتوسلولار كارسینوما“اگر ه سرااف كشد تكت ناـ 
 نسشتات در كتورهاا آمریكاا لاتین كمتر  ایع است ك در كتورهاا آسیایی،  ین ك تایلند ك همچنین كتورهاا  ماؿ آفریقا، زیر منطقػه صػكرا،

 .5مرو در سراسر دنیا است نخستینرااف كشد یكی از دص علت در مقموع، س.   ود ها را سشد می موارد بسیار زیادا از مرو
ك یا حوور افلاتوكسین  B  عفونت كیركسی ه اتیت به نتیقه ك پیامد ابتلا سرااف كشد بالا است ، اغلد موارد آف ابتلا به در منااقی كه میزاف   

 آسػید كسیله قارچ مخصوصػی ایقػاد  ػدص ك ناال گرـ ك مربوط  بههاا گیاهی  ك در م آفلاتوكسین سمی است كه در دانه .استدر مواد غبایی، 

                                                           
1. Hepatocellular carcinoma 
2. Parkin DM, Whelan SL, Ferlay J, et al. Vol VII: Cancer Incidence in Five Continents. Lyon International Agency 

for Research on Cancer; 1997 (Scientific Publication No. 143). 

هاا  مصرؼ متركبات الكلی  در ایقاد سرااف
همراص  دف با   سر ك گردف موثر است ك در صورت

اا را براا ایقاد  جانشه  دطر  ند کتیدف سیگار
 آكردكجود میبه ها این سرااف
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هاا كشػدا كارد كننػد، احتمػاؿ دارد   هاا نػاتواف كننػدص ك مخػرب بػه سػلوؿ توانػد آسػید هاا ه اتیت نیز می كیركس.  ود می را سشد هاا كشد سلوؿ
 . ندها در ایقاد نئوپلاسماا كشدا نقش دا ته با این كیركسC  ك      Bهاا  كه تیپ
سػػیركز كشػػد، كػػه توانػػد بػػه هػػاا ه اتیػػت، مواجهػػه بػػا موادسػػمی ك نو ػػیدف دػػار  از انػػدازص متػػركب الكلػػی میكیػػركسهػػاا مختلػػ  گونػػه آلػػودگی بػػه   

درصد  95تا  55بر حسد مناال مختل ،  ،دص است كهکر برآكرد   915 در ساؿ ” سیكیتا“. اا براا ایقاد سرااف كشد است، بیانقامد مقدمه
در منااقی كه سم آفلاتوكسین نسشتاً كم است، مصرؼ بیش از اندازص متػركبات .  اند هاا كشد قشلات مشتلا به سیركز كشد بودص تلایاف به سراافاز مش
 Cعفونػت كیركسػی ه اتیػت  . دارا هسػتند سػرااف كشػد عامل دطػر مقاـ بعدا را  به عنواف  B  ك س س عفونت كیركسی ه اتیت  مقاـ اكؿ الكلی 
بایػد انترػار دا ػت كػه نسػشت ایقػاد سػرااف كشػد در اثػر ایػن  Cبػا انتتػار كسػیع كیػركس ه اتیػت  . تواند عامل ایقاد ایػن نػوع سػرااف با ػد می نیز

 . عفونت افزایش یابد
 

 پیتگیرا
 

 ،بر حسد عامل غالد ایقػاد بیمػارا ،هاا پیتگیرا در هر مكل  سرااف كشد در مناال مختل  دنیا متفاكت است باید برنامه وف دلایل ابتلا به
 :.قرار زیر است هاا پیتگیرا به اقدامات كلی برنامه. ریزا  ود ارح
 

  كاكسیناسیوف نوزاداف براا ه اتیت  B .در منااقی كه میزاف  یوع بیمارا زیاد است باید تماـ افراد كاكسینه  وند. 
  اف بػػار دارا بػػا تر ػػكات ك دػػوف بیمػػارانی كػػه احتمػػاؿ آلػػودگی آنهػػا بػػه هػػاا فػػردا ك  دكر  بػػراا كػػاهش تماس . بهشػػود  ػػرایی بهدا ػػتی

 . كجود دارد Bكیركس ه اتیت 
 هػػاا جنسػػی ناسػػالم بػػراا كػػاهش عفونػػت  برقػػرارا ارتشػػاط جنسػػی بهدا ػػتی ك توزیػػع دسػػتور العمػػل ك راهنمػػاا  گػػونگی پرهیػػز از تماس

 .ك كیركس پاپلوماا انسانی Bكیركسی ه اتیت  
   دصوص پرهیز از استفادص یك سوزف ك سرنگ به صورت مكرر ك متترؾ د مخدر تزریقی، بهكاهش مصرؼ موا. 
  عفونت كیركسػی ه اتیػت   آزمایش اهداء كنندگاف دوف براا تعیین ابػتلا بػهB  (هػا كیػركس ایػدز ك سػایر عفونت ) ك انقػاـ اقػداماتی بػراا

 .ها ها ك درمانگاص هاا آلودص در بیمارستاف توق  تزریل دوف
   اكسیناسػیوف بػػالغینی كػػه در معػػرض بسػیار زیػػاد ابػػتلا بػػه ه اتیػػت كB ك كسػانی كػػه در تمػػاس نزدیػػك بػػا  هػػاهسػتند مثػػل كاركنػػاف بیمارسػػتاف

 .هستند Bمشتلایاف یا حاملین كیركس  ه اتیت  
   كنند دصوص نزد كسانی كه به مقدار زیادا از این متركبات مصرؼ میكاهش میزاف مصرؼ متركبات الكلی، به. 
  زا جلوگیرا كند هاا افلاتوكسین اا كه بتواند از تولید ك تكثیر قارچ تدارؾ رك ی براا دتك كردف ك انشار نمودف اغبیه دانه. 
 

 ها، ناا ك ریه سرااف نایوص
 

عػلاكص بػراین، . گیرد میهاا پیتگیرا متابه، در یك مشك  ك باهم مورد بك  قرار  دلیل دا تن عامل دطر ك ركشها، ناا ك ریه، به نایوص  سرااف
المللػی در یػك  هػاا بین ها نیػز در گزارش  كنیم ك مرو در اثر این نػوع سػرااف ها  در ارتشاط با  هوایی هستند كه ما تنفس می همگی این نوع سرااف

 . ود بندا می ردص اشقه

                                                           
1. London WT, McGlynn KA. Liver cancer. In Schottenfeld D, Fraumeni JF, Jr., eds. Cancer Epidemiology and 

Prevention. 2
nd

 ed. New York: Oxford University; 1996. 
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هػػاا سػػراانی را تتػػكیل  اا از مرو زرو قسػػمت عمػػدصها اسػػت كػػه دركتػػورهاا صػػنعتی بػػ  هػػا ك ریػػه از از انػػواعی از سػػرااف سػػرااف نػػاا، نایوص   
گیرا مصرؼ مكصولات ددانی در كتورهایی كه در حاؿ صنعتی  دف ك ر د اقتصادا هستند نیز  متابه كتػورهاا صػنعتی  ػدص  همه .دهد می
هػػاا  یش بػػودص ك بػػه زكدا بػػر میزافسػػرااف نػػاا، نػػایوص ك ریػػه در حػػاؿ افػػزا ابػػتلا ك مػػرو در اثػػر هػػاا در نتیقػػه در ایػػن كتػػورها نیػػز میزاف. اسػػت

 .سایرانواع دیگر سرااف پیتی دواهد گرفت
ك سػنگ، مواجهػه بػا  سػنگ دصػوص معػادف ذغػاؿدهػد مثػل كػار در معػادف ، بػه متاغلی كه انساف را در مواجهه با ذرات معلل در هػوا قػرار می   
كلػی بایػػد توجػػه دا ػت كػػه نقػش ایػػن مػػواد .  ػػود هاا می ایػػن نػػوع سػراافبػه، دكد، گػػاز ك مػواد  ػػیمیایی در صػنایع باعػػ  افػػزایش میػزاف ابػػتلا  بخػار

هاا ابتلاا كارگرانی كه در معادف زیر زمینػی  میزاف. هاا دستگاص تنفس كمتر است سهم دكد سیگار ك سایر مواد ددانی در ایقاد سراافنسشت به
انقاـ  دص براا تعیین ارتشاط بردػورد بػا ا ػعه رادیػو اكتیػو در  اهااست كلی پوكهشسرااف ناا، نایوص ك ریه زیاد با مواد راداكتیو مواجهه دارند به
تػاثیرات مػواد سػراانزاا صػنعتی در صػورتی كػه بػا دكد ددانیػات نیػر تػوائم با ػد بسػیار بیتػتر . موفػل نشػودص اسػت هػامنازؿ ك بركز این نػوع سػرااف

 .سرااف ریه در ارتشاط با صنایع نیز كمتر است ود، ابتلا به فادص میاست کمتربرعكس، در كتورهایی كه از ددانیات  . دواهد بود
كػػه در منػػاال معػػدنی ذغػػاؿ در لهسػػتاف، هلنػػد ك   یسػػیاص پوسػػت آمریكػػایی، مردهػػا بػػومی نیوزلانػػدا، مردهػػای امردهػػا 995 هاا دهػػه  در سػػاؿ   

 .  اند ایوص ك ریه را دا تهسرااف ناا، نكنند، بیتترین میزاف مرو در اثر ابتلا به اسكاتلند زندگی می
از عوامػل مهػم ك  ػنادته  -هاا حرارتػی نػاق  سػوز ك غیػرص دكد كاردانقات صنعتی، دكد اگزكز ما ین، دستگاص -ها است كه آلودگی هوا ساؿ   

كامػل سػهم دكد مػواد   بعد از دكراف صنعتی  دف، كتا قشل از متخ   ػدف. است  هاا مزمن ریوا بودص  دص در ایقاد سرااف ریه ك سایر بیمارا
در منػػاال صػػنعتی، كػػه .  ػػدص اسػػت هػػا مشالغػػه می نقػػش مسػػتقیم آلػػودگی هػػوا در ایقػػاد ایػػن بیماراددػانی در ایقػػاد سػػرااف ریػػه ، معمػػولاً نسػػشت بػػه

 .5برسد درصد نیز 25الی  55سرااف ریه ممكن است به ابتلا به  ها، بسیار زیاد است میزاف دصوص در دادل سادتمافآلودگی هوا، به
 
 
 
 
 
 
 
 
 
كلػػی در سػػطوح  ػػهرا، كػػه كػػه . هػػا اسػػتهػػاا ابػػتلاا سػػرااف نػػاا، نػػایوص ك ریػػه نػػزد مردهػػا بیتػػتز از زف  در تمػػاـ كتػػورها در سراسػػر دنیػػا، میزاف   
ركد تػا اكلػین دلیػل مػرو در اثػر افزایش بودص ك مػیسرااف ریه رك بهدهد، میزاف ابتلا به ها را بیتتر هدؼ قرار میهاا تشلیغی سیگار جامعه زف اگهی

 .ها گرددسرااف نزد زف
تػواف آنػرا بػه  ، دكرانػی  كػه می955 هاا  متكدص آمریكا از سػاؿ مصرؼ سیگار در ایالات. دكرص كموف سرااف ریه در حدكد بیست ساؿ است   
 ػػدت ، مصػػرؼ آف بػػه955 هاا دهػػه  الملػػی اكؿ ك در اػػوؿ سػػاؿ هاا جنػػگ بین تعشیػػر نمػػود،  ػػركع  ػػدص ك در سػػاؿ” تقربػػه اشیعػػی فرهنگػػی“

افػزایش  ا  ػدت بیتػترابػ 962 از حػدكد سػاؿ  افزایش بػود رك به 9.5 هاا دهه  مرو در اثر سرااف ریه نزد مردها كه در ساؿ. افزایش یافت

                                                           
  1. Parkin DM, Whelan SL, Ferlay J, et al. Vol VII: Cancer Incidence in Five Continents. Lyon International 

Agency for Research on Cancer; 1997 (Scientific Publication No. 143).  
2. Blot WJ, Fraumeni JF, Jr. Cancer of the lung and pluera. In Schottenfeld D, Fraumeni JF, Jr., eds. Cancer 

Epidemiology and Prevention. 2
nd

 ed. New York. Oxford University; 1996. 

هاا  ها، ناا ك ریه، داراا عامل دطر ك ركش نایوص  سرااف
پیتگیرا متابه هستند علاكص براین، همگی آنها در 
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 "پیتػرك"یػا  صورت یػك ژسػت مػدرفالملی دكـ استقشاؿ كردند بلكه این عمل به هاا جنگ بین ها نه تنها از سیگار كتیدف در اوؿ ساؿزف. یافت
 هاا در  سػاؿ ،هاا دیگػر در حػداقل بػود سػراافسػایر ها نسشت بهدر نتیقه میزاف مرو در اثرسرااف ناا، نایوص ك ریه كه نزد زف. براا آنها درآمد

در  955 هاا دهػه  افػزایش  همچنػاف ادامػه یافػت تػا آنكػه در اكادػر سػاؿ ركع به افزایش  دید كردص ك این ركند رك بػه ،955 دهه  نخستین 
هػا،  ػدص ك بػر میػزاف مػرو در اثػر سػرااف پسػتاف  ك سػایر نػزد زف هاا مختل ،سرااف ابتلا به مرو در اثر نخستین دلیل  ،ایالات متكدص آمریكا

 . ها نیز غلشه نمود انواع سرااف
 55بػین  995 هاا دهػه  كه در ساؿ اورادود گرفته است به گیر به بشعد سیگار كتیدف نزد مردها  ینی حالتی همه 955 هاا دهه  از ساؿ   
 سرااف مرا، نایوص ك ریه در دهه اكؿ قرف بیست ك یكم در این كتور  بػا ركد كه ابتلا به یانترار م.  اند درصد از مردها  ینی سیگارا بودص 15تا 

كقتی این ارقاـ مرو در اثر سرااف دستگاص تنفس بػه آمػار موجػود آف، . هزار مورد مرو در ساؿ، به مرحله دطرناكی برسد 255 برآكردا در حد
ثانیػه یػك مػورد  5 تػواف نتیقػه گرفػت كػه  در هػر  ،اضػافه گػردد می اسػت  ػدص  رددنیػا بػرآك  میلیوف مػورد مػرو سػرااف ریػه در سراسػر  .كه تقریشاً 

 وند  می” گیرا ددانی همه“این  "تله"قرف آیندص سایر كتورهایی كه جبب   در نیم.  افتد مرو در رابطه با دكد ددانیات در سراسر دنیا اتفاؽ می
میلیػارد انسػاف سػیگارا   0  از مقمػوع. مرو مرتشی با استعماؿ مواد ددػانی دواهنػد دا ػت نوبه دود سهمی در افزایش این نسشت عریم نیز به

نترؿ مصػرؼ کهر اندازص این كتورها . میلیوف نفر از آنها از كتورهاا كمتر توسعه یافته دنیا هستند 555حدكد  5555در سراسر دنیا در ساؿ 
 .گیرا غیرقابل اجتناب را  داموش كنند این همه تر،، زكدتر ك موفلانندتو  می کنند زكدتر  ركع   را سیگار ك تشلیغات فركش آف

در  نػدین . ها ك یا مرو در اثػر مصػرؼ مػواد ددػانی مشػتلا گػردد بیماراادیر نتاف دادص كه انساف ضركرتاً نشاید سیگارا با د تا به اهاپوكهش   
دكد سػیگار از  کنند ك از ایػن اریػلرا به تنفس دكد سیگار از مكیی مقشور می، سایرین هاا المللی نتاف دادص  دص است كه سیگارا پوكهش بین
  .رساندغیر سیگارا جامعه آسید می جنین، نوزاداف، كودكاف، همسراف ك همكاراف مكیی به

: تایع زیر رسػیدص اسػتنساؿ تكت نرر دا ته به 1 ژاپنی را براا  اك مردها هانفر از زف 5  525نگر كه جمعیتی  امل  یك پوكهش آیندص   
هػایی بػودص  درصػد بیتػتر از زف 9اند  كتػیدصسػیگار مػی 55هاا غیرسیگارا كه همسراف سیگارا آنها ركزانػه بػیش از سرااف نزد زف دطر ابتلا به

انػد نیػز بیتػتر بػودص   دصهػایی كػه همسرانتػاف سػیگارا بو سػرااف پسػتاف ك تومورهػاا مغػزا نػزد گػركص زفابتلا بػه. اند كه همسراف آنها سیگارا نشودص
مقػػدار زیػػادا  ػػوهرانی كػػه بػػه. انػػد پػػوكهش دیگػػر نیػػز تقریشػػاً نتػػایع كػػم ك بػػیش متػػابه ایػػن بررسػػی را گػػزارش كردص 5.بشعػػد  955 از سػػاؿ . 5اسػػت

 .  .ددهن درصد به بیش از صد در صد افزایش می 5.سرااف ناا، نایوص ك ریه از  كتند دطر ابتلاا همسراف دود را بهسیگار می
هاا قلد ك عركؽ ك دسػتگاص تفسػی  ها ك همچنین بیماراهاا این كتاب كه در زمینه مسائل حاملگی، نوزاداف، كودكاف، ك جواف در سایر بخش   

 . ها ا ارات مفصلی دارد دانوادص سلامتیبك  كردص، به زیاف مصرؼ ددانیات بر 
 

 عوامل دطر
 
  درصػد از مػوارد سػرااف دسػتگاص  55حػداقل  .بػرو، پیػپ ك سػایر ا ػكاؿ توتػوف ك تنشػاكوكتیدف سیگار ك با نسػشت كمتػرا كتػیدف سػیگار

 .با د تنفس در ارتشاط با این عامل دطر می
 
  كػػارگراف صػػنایع اكرانیػػوـ ك .  ػػود آف دػػار  می هػػاا آلػػودص بػػه رادكف یػػك  گػػاز رادیػػو اكتیػػو اسػػت كػػه از اكرانیػػوـ ك زمین .مواجهػػه بػػا گػػاز رادكف

ایػن كنند در مخاارص زیاد ابتلا بػه هاا اكرانیوـ دار كار می هاا فلزدار كه در زیر زمین در مقاكرت زمین سنگ ك سنگ ف ذغاؿمعدنچیاف معاد
                                                           

1. World Health Organization. Tobacco or Health. Geneva: WHO; 1997. 
2. Hirayama T. Guidelines for cancer  cancer prevention in developing countries. In Khogali M, et al, eds. Cancer 

Prevention in Developing Countries. Oxford. Pergamon; 1986: 327-334  
3. London WT, McGlynn KA. Liver cancer. In Schottenfeld D, Fraumeni JF, Jr., eds. Cancer Epidemiology and 
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-رادكف گازا اسػت بػی.  گردد گردك غشار ك ذرات معلل در هوا متصل  دص ك همراص تنفس كارد بدف میگاز رادكف به. ها هستند نوع سرااف

در اغلػد نقػاط .  كتیدف سػیگار با ػد تػاثیر آف  نػدین برابػر دواهػد  ػد  همراص بهدر صورتی كه مواجهه با رادكف . صرنگ ك بدكف مز بو، بی
  . وددر نرر گرفته نمیسرااف، ابتلا بهدطر مهمی در دنیا رادكف عامل 

 
   عامل دطر بسیار تعیین کننػدص بػراا سػرااف  معدص ك لارنگس ك هااسراافهمین ناـ، عامل دطر براا یک بیمارا به آس ستوز  . آس ستوز

كػارا ا ػتغاؿ  صػنایع عایلبػهافػرادا كػه  .ها  ػنادته  ػدص اسػتها است که نقش این مادص عایل معدنی در ایقاد این بیمارامدت. ریه است
، همگی در دطػر بسػیار زیػاد تمػاس سادت ترمز كسایل نقلیه ا تغاؿ دارند آهن، كارگرانی كه به سازا، صنایع راص دارند، كارگراف صنایع كتتی
 .ها استفادص نتود  ود كه از آس ستوز در صنایع ك سادتمافدر حاؿ حاضر در تماـ دنیا كو ش می. با این مادص معدنی هستند

 

  قیػػر تهیػػه  ػػدص از ذغػػاؿ سػػنگ، دكد  .سػػایر گػػردك غشارهػػاا صػػنعتی ك گازهػػا ، ػػرـ اگػػزكز مواجػػه بػػا تركیشػػاتی مثػػل آرسػػنیك، تركیشػػات سػػادت كت
استخرا  ، ذكب كردف ك تصفیه نمودف این مواد، در صػورتی  . هاا  رب، دطر ایقاد سرااف دستگاص تنفس را دارد هاا دیزلی، دكدص ما ین

 .دوبی تهویه نتود، دطر ایقاد سرااف دستگاص تنفس را دارد كه هواا مكیی كار به
 پیتگیرا

 
  كتػػند ك یػػا منػػابع  هػػایی كػػه مػػردـ سػػیگار می ار پرهیػػز كػػردص ك از توقػػ  درمكافبایػػد از كتػػیدف سػػیگ .ترین هػػواا ممكػػن تػػنفس  پػػاكیزص

سػمی ك   هػااكػه بخار   هػایی هبایػد مكواػه كػار صػنایع دكدزا ك یػا كاردانػ. ها ك غیرص دود دارا كػرد ها، بخارا دكدزاا مختل  مثل اجاؽ
رسوب دهندص ك امكانػاتی متػابه، كػارگراف  را مكافرػت كػردص ك  ها قوا، استفادص از فیلتر، مواد كنند از اریل تهویهگردك غشار تولید می
 .هاا مخصوص ضد گاز آنها را از مواجهه با عوامل دطرناؾ بیماریزا مصوف نمود یا با تدارؾ ماسك

  هػاا حػاكا كیتػامین  ها ك میوص سػشزا .ها  ك میوص هامصرؼ هر  ه بیتتر سشزاهعادات غبایی ك تاكید بA،   مكافرػت ك بتػاكرتن قػدرت
هاا دسػػتگاص گػػوارش در تعػػدادا از كارآزمػػایی هػػاا  كلػػی بایػػد دػػاار نتػػاف كػػرد كػػه تػػاثیر بتػػاكرتن در پیتػػگیرا از سػػرااف. كننػػدص دارنػػد

علت آف كه مصرؼ كنندگاف این مواد  در دست اجرا در این زمینه نیر به اهابالینی انقاـ  دص موفقیت آمیز نشودص ك تعدادا از پوكهش
اكػولویكی،  اهػاهػا در پػوكهش ك میوصهػاتػاثیر مكافرػت كننػدص سػشزا. 5ااف ریه ك یا سكته مغزا  دند، متوقػ  گردیػدص اسػتسر مشتلا به
تػواف اسػتفادص از ایػن نػػوع  بنػػابراین می. هػػاا پوكهتػی در  نػد كتػور مػػورد تائیػد قػرار گرفتػه اسػت  ػاهدا ك انػواع دیگػرا از ركش-مػورد

 . توصیه نمودهاا پیتگیرا  اغبیه را در برنامه
 

 .تاثیر مسائل ااجتماعی
 

جامعه   ود، كلی تماـ افراد  نیز در نرر گرفته نمی هنقارا اجتماعییک نا در اغلد جوامع، اگر ه استعماؿ ددانیات یك عادت فردا است ك
كػه سػیگار    آفریػدف ذهنیتػی،د جامعػه ك تشلیغات تقارتی مصرؼ سیگار با نمایش سیگار كتیدف افراد متهور ك ثركتمنػ. دهد را تكت تاثیر قرار می

 .ترک سیگار براا معتادین اغلد عملی د وار است. دهد ها را هدؼ قرار میاا از بزرگی ك دونسردا است، جواف كتیدف نتانه
مخااػد قػرار  هػایی در سػط  جامعػه از اریػلاتخػاذ ك اجػراا سیاسػت  ،بهترین   یوص موفقیت آمیز پیتگیرا ك كنتػرؿ مصػرؼ توتػوف ك تنشػاكو   

كاركنػاف دػدمات بهدا ػتی ك افػراد دػانوادص،   ؛هػاا مػبهشی گركص  ؛هاا گركهػی رسػانه ؛هػاهاا جواف با گاص ؛ها ها در آموز گاصدادف كودكاف ك جواف

                                                           
1. Matzen RN, Lang RS,  eds. Clinical Preventive Medicine. St. Louis: Mosby; 1993. 
2. Riboli E. Nutrition and cancer of the respiratory and dgestive tract: results from observation and chemoprevention 

studies. Eur J Cancer Prev 1996; 5(suppl.2): 9-17 
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یػن عػادت ناپسػند، ها در تماـ كتورها فرصتی  را براا غلشػه بػر ااین مقطع از عمر جواف. كتیدف سیگار استمنرور تغییر گرایش مثشت آنها بهبه
تػواف  گػونگی ك  در ایػن مقطػع زمػانی می. كنػد هػا در داـ اعتیػاد گرفتػار  ػوند، فػراهم میكردص ك جػواف قشل از آف كه این عمل اقشاؿ اجتماعی پیدا

. آنهػػا آمودػػت، بػػهگػػاص ك سػػایر افػػراد را بػػراا كتػػیدف سػػیگار مقػػانی قشػػوؿ نكننػػدآ هاا متفػػاكتی را بػػراا آف كػػه اصػػرار ك تعػػارؼ دكسػػتاف نػػا  ػػیوص
مكػدكدیت كاردات سػیگار، . تواننػد مربػی تػرؾ سػیگار بػراا سػایر افػراد جامعػه ك دػانوادص دػود با ػند بیننػد، می این اریل آموزش میكودكانی كه به

ددانیػات در سػاله، ممنوعیػت اسػتعماؿ  5 تػا  1 برقرارا مالیات بر مصرؼ آف، ممنوعیت فركش سیگار ك سایر مكصػولات ددػانی بػه جوانهػا 
 .تواند به كاهش مصرؼ این مواد بیانقامد هاا عمومی، نیز می هاا بهدا تی ك سادتماف سازماف
هػاا جامعػه دػود ایػن نكتػه را تفهػیم نماینػد كػه ضػركرتی نداردكػه آنهػا از نیػز بایػد بػه زف کػه رفتارهػاا فرهنگػی دػاص دػود را دارنػد  جوامع سػنتی   

هاا ایػن جوامػع كػه هنػوز  د ػار ایػن ددتراف ك زف. اند، تقلید نمایند امعه كه اسیر ك قربانی كتیدف سیگار  دصآگاص ك ضعی  ج مردها ك پسراف نا
ك اقتصػػاد افػػراد  سػػلامتیتواننػػد بػػا ابػػراز مقاكمػػت در مقابػػل كسوسػػه مصػػرؼ ایػػن عامػػل مخػػرب، كػػه نتػػایقی  ػػوـ بػػر  اند، می اعتیػػاد ناپسػػند نتػػدص

 (در این زمینه بك  بیتترا  دص است . در فصل ) . تر از مردها رفتار كنند تر ك قوا یستند، دارد، عاقلانهدانوادص، حتی آنهایی كه سیگارا ن
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 سرااف مثانه
 

. با ػد تر می سرااف مثانه در كتورهاا آمریكاا  مالی ك اركپاا غربی نسشتاً  یوع كمترا دا ته ك در كتورهاا آمریكاا جنػوبی، كارائیػد  ػایع
را  یسػتوزكمیاز در منااقی كػه بیمػا. دهد هاا  سراانی را در كتورهاا داكرمیانه، آسیایی ك آفریقایی تتكیل می این نوع سرااف عامل مهم مرو
هػػاا دػػونی ك لنفػػی، قلػػد، دسػػتگاص گػػوارش ك  هػػاا آف در رو ایػػن كػػرـ انگلػػی ك تخم. صػػورت بػػومی  ػػایع اسػػت ػػایع اسػػت سػػرااف مثانػػه نیػػز بػػه

یػن تعػداد در از هػزاراف مػورد ابػتلا بػه كػرـ  یسػتوزمیاز، نسػشتاً تعػداد كمػی از آنهػا مشػتلا بػه سػرااف مثانػه مػی  ػوند كلػی ا. با ػد در گػردش می مثانه،
 .بعوی از كتورها  براا ایقاد متكل این نوع سرااف كافی است

بعوػی از مػواد سػراانزاا موجػود در دكد سػیگار تػا زمػاف . در سایر نقاط دنیا عامل مهػم  ػنادته  ػدص ایقػاد ایػن بیمػارا سػیگار كتػیدف اسػت   
هاا نفػت دػاـ تولیػد مػی  ػود،  دانه سازا، تولید كفش ك تصفیه نقات لاستیكبسیارا از مواد  یمیایی كه در كاردا. مانند تخلیه در مثانه باقی می

 .نیز در ایقاد سرااف مثانه نقش دارند
تػا كنػوف . توانػد از كسػایل پیتػگیرا از ایػن نػوع سػرااف با ػد اجتناب از مواجهه با مواد سراانزاا مثانه ك دا تن رژیم غبایی سشزا ك میوص  می   

سػیگار  کػردفرکتوانند با تػ ها می افراد ك دانوادص. یا رژیم غبایی داصی در ارتشاط با تولید سرااف مثانه یافت نتدص استهیچگونه مواد غبایی ك 
در هػر صػورت،  مشػارزص بػا ایػن بیمػارا اقػدامات . سرااف مثانه پیتگیرا كنندك یا عدـ  ركع مصرؼ آف ك انتخاب رژیم غبایی مناسد از ابتلا به

 .براا كنترؿ بیمارا  یستوزكمیاز ك پرهیز از تماس با مواد  یمایی سراانزا  ضركرا می كند سلامت در کتورها را، ددماتهاا  سازماف
 

ترین مكل براا    هاا ابتدایی مناسد آموز گاص
كا تن نهاؿ مواضع ضد توتوف ك تنشاكو ك 
همچنین آ نایی كودكاف با آثار سوء سیگار  

 .ی انساف استسلامتكتیدف براا 
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 سرااف پوست
 

بػا كجػود آف كػه ایػن افػراد دػود را در مواجهػه بػا تعػدادا از . با ػد ها، نزد افرادا كه پوسػت ظریػ  دارنػد، می ترین سرااف سرااف پوست، از  ایع
. دهند كلی دو شختانه اغلد این عوامل قابػل كنتػرؿ بػودص ك مػرو در اثػر  ایػن نػوع سػرااف نػادر اسػت اد كنندص این نوع سرااف قرار میعوامل ایق

درصد از ایػن نػوع سػرااف قابػل درمػاف بػودص ك  پز ػكاف  99در حدكد . است  هاا بازاؿ ك اسكوآموز ترین نوع سرااف پوست سرااف سلوؿ  ایع
دا ػتن پوسػت ظریػ  یػا موهػاا . هاا پوست ا ػعه مػاكراءبنفش نػور دور ػید اسػت عامل مهم این نوع سرااف. آنها را درماف كنندتوانند  مكلی می

 .  ود درصد موارد در نواحی صورت، سر ك گردف ایقاد می 55الایی ك یا قرمز عامل مستعد كنندص ابتلا بودص ك بیش از 
مػػوارد بػػركز ایػػن بیمػػارا، نػػزد افػػرادا كػػه پوسػػت ظریفػػی دارنػػد در حػػد دطرنػػاكی رك . اسػػت 5دیمدطرنػػاكترین نػػوع سػػرااف پوسػػت ملانومػػاا بػػد   
دهنػد ك یػا   دف دود را در معرض آفتاب قػرار می” برنزص“ها براا  بسیارا از این افراد تابستاف(. درصد هر ساؿ 1تا  .درحد )با د  افزایش می به

آف مشػػتلا هػػا بػػه تر هاا پوسػػتی اسػػت كػػه بیتػػتر جواف ملانومػػا از انػػواعی از سػػرااف. گیرنػػد قػػرار میهػػاا مػػاكراء بػػنفش  ها در معػػرض نػػور  راغ زمسػػتاف
هػاا  نواد. هػزار نفػر اسػت 55 در هػر  55تػا  .میزاف بركز ملانوما نزد افرادا كه از نواد اركپاا  مالی هسػتند، در سراسػر دنیػا، بػین .  وند می

هػاا  دو ػشختانه اغلػد زدم. تر هسػتند سػرااف پوسػت بسػیار مقػاكـبومیػاف آمریكػاا  ػمالی در مقابػل ابػتلا بػهاا، آفریقػایی ك یػا  آسیایی، مدیترانػه
تتػخی  زكدرس ملانومػا .  ػود سراانی پوست زكد تتػخی  دادص  ػدص ك بػا درمػاف قشػل از موقػع ، از پیتػرفت ك مػرو در اثػر آنهػا پیتػگیرا می

. درصػػد برسػػد 55بػػه  955 هاا دهػػه  درصػػد بػػودص در اكادػػر سػػاؿ 65در حػػد  965 دهػػه هاا  آف كػػه در سػػاؿ  سػػاله 2سػػشد  ػػدص كػػه بقػػاء 
جراحػی سػریع پوسػت ك دػار  كػردف . كنػددادل اپیدرـ نفوذ میمیلیمتر به  5015 مسط  ك نازؾ بودص ك در حدكد نخستین این بیمارا هاا  زدم

 ود، كلػی بعوػی كیرد، ایقاد میاز پوست كه در مواجهه با ا عه آفتاب قرار می ملانوما معمولاً در منااقی. كندبقا بیمار كمك زیادا میزدم به
افراد ك پز ػكاف بایػد احتمػاؿ ایقػاد آسػید هػا سػراانی را در نقػاط پو ػیدص بػدف نیػز در . آیدكجود می از ا كاؿ آف هم در نواحی پو یدص بدف به

 .نرر دا ته با ند
عامػل دطػر نخسػتین هاا ن و یدص پوست با ا عه آفتاب ك یا آفتاب سػودتگی مكػرر در زمػانی كوتػاص، عموماً مواجهه مستقیم ك اولانی قسمت   
علػت قػدرت نفػوذ بیتػترا كػه دارنػد، ، بػه(نػانومتر 655كمتػر از )تر  هػاا كوتػاص بػا اػوؿ مو  Bا عه ماكراء بػنفش . هاا پوست است  سرااف براا

علت كػاهش میػزاف اكزف،  اكزف موجود در آتمسفر جبب كنندص ا عه ماككراء بنفش است كلی به گاز. كنند هاا پوستی را ایقاد می بیتترین آسید
در ایقػاد    Aبنفش از نػوع  ا عه مػاكراء.  ود تر می تر ك گستردص هاا هوایی، بركز متكلات آفتاب سودتگی  دید دلیل انواع داصی از آلودگیبه

كنػػد ك هػػر دك نػػوع ا ػػعه پیػػرا  هاا پوسػػتی را ایقػػاد می سػػرااف Bعه مػػاكراء بػػنفش از نػػوع  هاا  ػػشكیه ك بػػركز كاتراكػػت نقػػش دارد، ك ا ػػ آسػػید
ك نیمػی از ا ػعه مػاكراء بػنفش    Bماكراء بػنفش  هاا سادتماف قسمت زیادا از ا ػعه  یته. گردند هاا  تم را سشد می زكدرس پوست ك عدسی

A   در اینقػا بایػد ا ػارص  ػود كػه .  توانػد عامػل پیتػگیرا از سػرااف پوسػت با ػد میهػاا سرپو ػیدص  كننػد، بنػابراین زنػدگی در مكل را جػبب می
ك  ها ، كه به همراص كلسػیم در سػختی ك اسػتوارا اسػتخواف Dآقتاب در ایقاد كینامین .  مكركمیت كامل از تابش ا عه آفتاب نیز زیانشخش است

تنها باید از افراط كارا . ، ضركرت داردسلامتیاز آفتاب براا زندگی ك حف  همین دلیل بردورد با مقدارا به. كند ها نقش دارد،كمك می دنداف
 .در این زمینه پرهیز نمود

تمػػاس بػػا قیػػر ذغػػاؿ سػػنگ، قیػػر نفػػت، كرئػػوزكت، ارسػػنیك ك رادیػػوـ . هاا پوسػػت بیانقامػػد ایقػػاد سػػراافهػػاا  ػػغلی نیػػز ممكػػن اسػػت بػػه تماس   
 .تواند سراانزا با د می
 

 عوامل دطر

                                                           
1. Basal and squamous cell carcinoma 
2. Malignant melanoma 
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 ػود عػواملی هسػتند كػه در  آنها ا ػارص می آنچػه كػه در زیػر بػه. هاا پوست متابه اسػت دطر ك پیتگیرا كنندص براا تماـ انواع سراافعوامل 
 .اند مربوط به ملانوـ متخ   دص اهاپوكهش

 
  كجود سابقه ملانوـ در افراد ردص اكؿ دانوادص. 
  دا تن موا الایی ك یا قرمز. 
   پتت بدفك هاا بالایی   قسمتكجود لك ك یا كك ك مك در. 
    سالگی 55، قشل از همراص بودص با ااكؿ زدف کهسابقه سه بار آفتاب سودتگی یا بیتتر. 
  سالگی 55تابستاف ك یا بیتتر قشل از سن  .هاا دار  ك رك باز در  سابقه كار در مكیی. 
   (زدم پوستی)كجود كراتوز آكتینه 
 

عامػل  یػا بیتػتر، از عوامػل دطػر فػوؽ را دا ػته با ػند   .ملانػوـ بػد دػیم نػزد افػرادا كػه  همكارنش، دطػر ابػتلا بػهك ” فریدمن“براساس بررسی    
 . برابر  بیتتر از سایرین است 55
 

 .دهد بر عوامل دطر فوؽ، كجود عوامل زیر نیز افراد را در مخاارص ابتلا به این بیمارا قرار میافزكف 
 

 یی نشا د در صورتی كه رنگ  تم قهوص. 
  پوست هایی كه زیاد داؿ دا ته با ند 
 

 :دطرات مكیی زیست عشارتند از
 
 زندگی در مناال گرمسیر مرتفع. 
  مواجهه با آقتاب در كسی ركز. 
  مواجهه با آفتاب در مناال مرتفع. 
  مواجه با انعكاس دردتاف نور آفتاب از آب یا برؼ. 
 

در نخواهػد بػود ك  ػوف    Bا مانع از تابش ا عه ماكراء بنفش از نػوع هابر . تابش ا عه آفتاب توجه دا تهاا ابرا ك رك ن نیز به باید در ركز   
 . هوا سردتر است مردـ ممكن است قشل از آنكه متوجه دطر  وند د ار آفتاب سودتگی  وند رایی ابرا 

 
 پیتگیرا 
  

  هایی سشك پو اندف بدف با پار ه. 
  دار براا مكافرت صورت از تابش ا عه آفتاب اا لشهه استفادص از  تر ك یا كلاص 

                                                           
1. Friedman  RJ,  Rigel Dc,  Silverman MK, et al.  Malignant melanoma in  the 1990’s. Cancer J Clinicians 1991;41: 

201-226 (Rev. 84 refs.) 
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  پبیرا  بسیار  دید آنها به تابش ا عه آفتاب مكافرت دائمی پوست نوزاداف ك كودكاف به علت ظرافت ك آسید. 
 هػػاا ضػػد آفتػػاب بایػػد حػػاكا  ك كِرـ مایعػػات. هػػاا ضػػد آفتػػاب اسػػتفادص از كِرـ“SPF”در . اا اسػػت مكافرػػت كننػػدص، با ػػند  ، كػػه مػػادص

بػراا كسػانی كػه  . ػوددرصػد، مػانع مػی 95تا حػد   Bاز بردورد ا عه ماكراء بنفش نوع   ،با د 2 بیش از  ”SPF“صورتی كه مقدار 
راا كسػد بػ.  ػودك بیتػتر اسػت، توصػیه مػی 5.آنهػا  ”SPF“اا كػه مكتػوا   پوست حساس دارنػد اسػتفادص از مػواد مكافرػت كننػدص

در صػورتی كػه .  پوسػت مالیػدص  ػود دقیقه قشل از مواجهه با تابش ا عه آفتػاب به 62ها حداقل  بهترین نتیقه بهتر است كه این نوع كِرـ
مانند ك استفادص از آنها هنگاـ  ػنا كػردف نیػز توصػیه  آب هم با ند، در مواقع عرؽ كردف نیز بر ركا پوست باقی می ها  مقاكـ به این كِرـ
در صػورتی كػه پوسػت مقػدارا برنػزص . پوسػت مرتػد تقدیػد  ػود ود، كلی براا حف  قدرت مكافرت كنندص آف باید مالیػدف آنهػا بػه می

برنػػزص  ػدف  كسػیله دفػػاع بػدف بػراا جلػػوگیرا از نفػوذ ا ػعه مػػاكراء بػنفش بػػه . تر نیػػز اسػتفادص كػرد هػاا ضػعی  تػػواف از كِرـ  ػدص با ػد می
 .دادل پوست است

 
  اگر براا یك ساعت ك  .هاا ضد آفتاب مردـ براا فراگیرا  گونگی بر قرارا تعادؿ بین سفیدا پوست بدف ك استفادص از كِرـآموزش

اا از تاثیر ا عه ماكراء بنفش است ك نراـ  كنید توجه دا ته با ید كه این نتانهبیتتر احساس سوزش ك سوزف سوزف در پوست دود می
 ”آفتاب سودتگی بس است“دهد كه  ا است ك عملا  هتدار می م بدف در حاؿ آگاهی دادف به

 
 معمػػولاً كودكػػاف هنگػػاـ بػػازا آف   .پػدر ك مادرهػػا یػػا مػػراقشین كودكػػاف بایػػد بردػػورد آنهػػا را بػػا تػػابش ا ػػعه آفتػػاب تكػػت كنتػػرؿ دا ػػته با ػػند

ها بػراا  فورا ك موثر پدر ك مادرها ك بزرگترنرارت . سودتگی ندارنداندازص متغوؿ بودص ك  اد ك متكرؾ هستند كه احساس ك توجهی به
 . دهد ملانوـ پوست را در آیندص كاهش میجلوگیرا از این كاقعه بسیار ضركرا بودص ك دطر ابتلاا آنها به

 

 سط  دكـپیتگیرا 
 

هاا  از قشیػػل رنػػگ پریػػدگیمػػردـ در تمػػاـ سػػنین آمودػػت كػػه هػػر  نػػد كقػػت یكشػػار تمػػاـ نقػػاط پوسػػت بػػدف دػػود را بػػراا جسػػتقوا تعییراتػػی بایػػد بػػه
كسػیله پز ػكاف هػاا  متػكوؾ بایػد بػه تغییػرات ك یػا زدم.هاا سیاص رنگ، بررسی كنند دصوص داؿهاا برجسته ك به هاا سرخ، داؿ موضعی، لكه
پز ػك  ػدص با ػد بایػد بػههاا پوستی مادرزایی نیػز تغییػرات ایقػاد  در صورتی كه در نتانه. هاا پوست دقیقاً معاینه ك آزمایش  ود آ نا به بیمارا
كجود هر یػك از تغییػرات زیػر در نقػاط مختلػ  پوسػت . است” تغییر“در بررسی این مسئله نكته مهمی كه باید مورد توجه قرار گیرد . مراجعه  ود

 . (ازؾ  دفدارش ك ن) رنگ، اندازص،  كل، برآمدگی از سط  پوست، حساسیت پوست : باید گزارش  دص ك مورد معاینه پز كی قرار گیرد
هػػا ك داننػػد كػػه  گونػػه بایػػد از پوسػػت مراقشػػت كػػردص ك متوجػػه آسػػید هػػا ك كاركنػػاف دػػدمات بهدا ػػتی می ، مربیػػاف كرز ػػی، غریػػل نقاتآموزگارهػػا   
تػتر در هایی كػه بی بػر ركا قسػمت ،سػراانی ترػاهر یابػد اهػاقشل از آف كه آسید ،معمولاً تغییرات پوست. هاا پوستی دود ك دیگراف با ندزدم

 . ود معرض تابش ا عه آفتاب قرار دارند ایقاد می
یك ركش بسیار سادص براا برآكرد دطر سراانی بػودف ك یػا سػراانی  ػدف یػك دػاؿ پوسػتی، یػا یػك  .99 ك همكاراف در ساؿ ” توریسدكتیر“   

 .5اند دار پوست ارائه كردص زدم پوستی، ك یا نقاط رنگدانه

                                                           
1. Friedman  RJ,  Rigel Dc,  Silverman MK, et al.  Malignant melanoma in  the 1990’s. Cancer J Clinicians 1991;41: 

201-226 (Rev. 84 refs.) 
2. Thorisdottir K, Dijkstra J, Tomecki. Skin cancer and protection of the skin. In Matzen RN, Lang Rs, eds. Clinical 

Preventive Medicine. St. Louis: Mosby; 1993. 
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تتػػخی  زكدرس . دکنػػپز ػػك متخصػػ  مراجعػػه  ها را دا ػػته با ػػد بایػػد بػػراا تتػػخی  قطعػػی بػػه از ایػػن متخصػػهاگػػر زدػػم بیمػػار بػػیش از یكػػی    
ك عمػػوـ مػػردـ در زمینػػه  سػػلامت آمػػوزش كاركنػػاف دػػدمات . هػػاا  ملانػػومی ضػػركرت دارد تػػر ك كتػػندص  ػػدف زدمبیمػػارا بػػراا پیتػػگیرا از كدػػیم

 .ر د میزاف مرو در اثر ملانوـ را كاهش دهد تواند این ركند رك به پز ك متخص ، میدیدف ك تتخی  این تغییرات پوستی ك مراجعه دادف به
 
 
 
 
 
 
 
  
 
 

 سرااف دهانه رحم
 

تػا  2میزاف بركز گزارش  دص این بیمارا از اغلد كتورها بػین .  ها استرحم، در بسیارا از نقاط دنیا، دكمین سرااف  ایع نزد زفسرااف دهانه 
میزاف بركز ایػن بیمػارا متػكل آفػرین ك قابػل پیتػگیرا در كتػورهاا مختلػ  بػا . با د هزار نفر از جمعیت در ساؿ می 55 مورد براا هر  55

بػه . هػزار نفػر اسػت 55 مػورد بػراا هػر  55تػا  25این میزاف در بسػیارا ازكتػورهاا آمریكػاا لاتػین بػین . ها مرتشی استكضعیت اقتصادا آن
” تركجیلػو“هػزار نفػر اسػت در حػالی كػه در  ػهر  55 مػورد بػراا هػر  51میػزاف بػركز بیمػارا ” پتػرك“ پایتخت  كتور ” لیما“عنواف مثاؿ در  هر 

بیتترین مرو در اثر سػرااف  955 ها آدر دهه  كتورهاا جامائیكا ك مكزیك در ساؿ.   با د هزار نفر می 55 مورد براا هر  26این میزاف 
هػػاا قػػومی بػػودص ك بیتػػترین میػػزاف نػػزد زف هػػاا  توزیػػع بیمػػارا در كتػػور ایػػالات متكػػدص آمریكػػا در رابطػػه بػػا گركص. انػػد دهانػػه رحػػم را گػػزارش كردص

در ایقػاد  ،هاا بسػیار قػوا ك مػوثر از تعیػین كننػدص ،رسػد كػه كضػعیت اقتصػادا دػانوادص نرر می بػه.  ػود دیػدص می اا ك سیاص پوستاف اس انیایی، كرص
ك   5بػه ترتیػد )عنواف مثاؿ میزاف بیمارا قشل از اتكاد دك آلمػاف در آلمػاف  ػرقی دك برابػر آلمػاف غربػی بػودص اسػت به. سرااف دهانه رحم با د

 (.ر از جمعیتهزار نف 55 مورد براا هر    
-بػه. اسػت ا آف کتػورهػاها نػزد زف تػرین سػرااف آفرین ترین ك مرو هاا قابػل بػراا نػوعی از  ػایع ر د اقتصادا یػك كتػور یكػی از تعیػین كننػدص   

-ته كه سازمافگردند، در حالی كه در كتورهاا صنعتی پیترف سرااف دهانه رحم مشتلا میها بیتتر بهعنواف مثاؿ، در كتورهاا در حاؿ توسعه زف

بػا ر ػد اقتصػادا ك . اا دارند،  ػیوع سػرااف پسػتاف ك مػرو در اثػر آف بسػیار بیتػتر از سػرااف دهانػه رحػم اسػت پیترفته ددمات سلامت هاا 
ل یابػد، ك ایػن كاقعیػت دػود دلیػ هػاا سػرااف پسػتاف افػزایش می هاا سػرااف رحػم كػاهش پیػدا كػردص ك همزمػاف میزاف توسعه ددمات بهدا تی میزاف

 . با د كاضكی براا تائید تاثیر تغییرات فرهنگی در  یوص زندگی ك مرو مردـ می
رسػد كػه ایػن  نرر می بػه. عفػونی دارد اهػادهػد كػه سػرااف دهانػه رحػم سػیرا متػابه بیمػارا ژیكی ك بالینی  متعدد نتػاف میو اپیدمیول اهاپوكهش   

صػورت بػددیم ها بػه اػوؿ زمػاف بػا از دسػت رفػتن كنتػرؿ تكثیػر سػلولی ك انتتػار سػلوؿبیمارا یك عفونت منتقله از راص مقاربت جنسػی بػودص ك در 
اا مػورد بررسػی قػرار گرفتػه  اور فتػردص در ایقػاد ایػن بیمػارا بػه 5،5ها، از جمله كیركس هػرپس سػیم لكس نقش تعدادا از كیركس. یابد تراهر می

                                                           
1. . Parkin DM, Whelan SL, Ferlay J, et al. Vol VII: Cancer Incidence in Five Continents. Lyon International 

Agency for Research on Cancer; 1997 (Scientific Publication No. 143). 
2. Herpes simplex 2 

 هاا پوست ندارند هاا پوست  شاهتی به سایر زدم نیمی از زدم .تقارف
یا نقاط   ها نامنرم است، ممكن است حلزكنی ك یا برگی  كل بودص ك زدمحا یه 

 تماـ نقاط نیز یكساف نشا ددر   نامنرم دا ته با د، ممكن است قطر زدم
 پوست در تماـ سط  زدم  یكنوادت نشودص ممكن است دك یا سه سایهرنگ 

 .قهویی، متكی، آبی، قرمز ك یا سفید دا ته با د
متوسی  میلیمتر است، تقریشاً به اندازص قطر یك مداد 5زدم معمولًا بزرگتر از  قطر
 .است
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سػركتیپ  55تػا كنػوف بػیش از . داننػد می (HPV)  شلی به كیركس پاپیلوماا انسافكلی اغلد مكققین بیتتر موارد این بیمارا را در اثر عفونت ق
ها در ایقاد سرااف دهانه رحػم نتػاف دادص  ػدص ك تعػدادا دیگػر نیػز  نقش تعدادا از این كیركس. از كیركس پاپیلوماا انسانی  نادته  دص است

انػد  ػواهدا از  ، كػه در سػن فعالیػت جنسػی بودص(نمونه مورد آزمػایش برحسد نوع) هاا سالم درصد زف 25تا  55بین . است بررسیدر دست 
هػاا غیػر سػراانزاا پاپیلومػاا هػا حامػل كیػركسمتػخ  نیسػت كػه آیػا ایػن زف. اند كیركس پاپیلوماا انسانی دا تهعفونت گب ته ك حاؿ بهابتلا به

هػاا منتقلػه از راص جنسػی  ابه بین سػرااف دهانػه رحػم ك مراحػل آدػر عفونتكجود تت.   وند این نوع سرااف میانسانی بودص ك یا در آیندص مشتلا به
 .از اریل ا تراؾ عامل دطر آنها نتاف دادص  دص است

 
 عوامل دطر

 
 . 6، .،5دهد، عوامل دطر براا ایقاد سرااف دهانه رحم در رفتار جنسی ك  یوص زندگی زف ها نهفته استهمانطور كه فهرست زیر نتاف می

 
 هػایی كػه در فاصػله یػك سػاؿ دطر ابتلا بػه سػرااف دهانػه رحػم نػزد زف .گی ربتی جنسی در فاصله كوتاهی بعد از اكلین قاعدص ركع مقا

تػر  ػركع  هػایی اسػت كػه برقػرارا رابطػه جنسػی را دیربرابػر بیتػتر از زف 55كننػد  گی مقاربػت جنسػی را  ػركع می بعد از  اكلین قاعدص
 .برابر است 1گی ركابی جنسی برقرار می كنند  ساؿ بعد از اكلین قاعدص 2هایی كه یك تا نزد زفبیمارا دطر ابتلا به. كنند می

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
  بیتػتر از برابػر  5 هػا براا این زفسرااف دهانه رحم دطر ابتلا به.  كنند سالگی فعالیت جنسی را  ركع می 5 هایی كه از قشل از زف

 .كنند سالگی مقاربت جنسی را  ركع می 5 هایی است كه بعد از سن زف

                                                           
 1. Human papiloma virus 
2. Matzen RN, Lang RS,  eds. Clinical Preventive Medicine. St. Louis: Mosby; 1993, Chapter 30.  
3. Peters RK, et al. Risk factors for invasive cervical cancer among Latinas and non-Latinas in Los Angeles County. 

J Natl Cancer Inst 1986; 77; 106. 
4

. 
Chin J. Control of Communicable Disease Manual. 17

th
 edition. Washington DC: American Public Health 

Association; 2000. 

دهد كه سرااف دهانه رحم سیرا متابه  متعدد نتاف می اهاپوكهش
 رسد كه این بیمارا یك عفونت نرر می به. ها عفونی داردبیمارا
 منتقله از راص مقاربت جنسی بودص ك در اوؿ زماف با از دست 

 صورت ها به رفتن كنترؿ تكثیر سلولی ك انتتار سلوؿ 
 یابد بددیم تراهر می
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  هػایی بیتػتر از زفبرابػر  05. هػا بػراا ایػن زف سػرااف دهانػه رحػمدطػر ابػتلا بػه. اند نفر ك یا بیتتر رابطه جنسػی دا ػته 6هایی كه با زف
 . اند دا ته  ریک جنسی بودص كه در زماف آزمایش   ریك جنسی ندا ته ك یا یك

  اند دسػتگاص  تناسػلی دا ػته دررا عفونػت ایػن هایی كه سػابقه ابػتلا بػهزفدطر ابتلا به سرااف دهانه رحم براا . عفونت كیركسی پاپیلوما  ،
 .اند این عفونت ندا تهاا از ابتلا به كه سابقه  است هاییاز زف برابر بیتتر  05.

  سرااف دهانه رحم  دا ته استهازدكا  با مردا كه قشلات همسر مشتلا ب. 
  ازدكا  با مردا كه سرااف الت تناسلی ك یا سرااف پركستات دا ته است. 
  دا ته با د در مقاـ دكـ قرارفوؽ دطر ممكن است نسشت به عوامل ا بودف سیگار . استعماؿ ددانیات. 

 

 
 پیتگیرا  
 

كیػركس پاپیلومػاا انسػانی ك در نتیقػه ایقػاد سػرااف دهانػه رحػم نیػز كاهش ابػتلا بػه  انقامد درهاا مقاربتی می كاهش انتقاؿ عفونتاقداماتی كه به
 :هاا پیتگیرا زیر توصیه  دص است ركش. موثر دواهد بود

 هنگاـ مقاربت جنسیاستفادص از كاپوت ك یا سایر كسایل حفاظتی به. 
  كیػركس پاپیلومػاا انسػاف ك كیػركس ایػدز، بایػد  بػهجنسػی از نرػر ابػتلا  آزمػایش هػر دك جفػت. دا تن یػك جفػت جنسػی بػراا زف ك مػرد

 .منفی با د
 بػه مشكػ  ركابػی جنسػی نػا سػالم در . ) هاا منتقله از راص مقاربت ك درماف فػورا مػوارد مثشػت آف انقاـ آزمایش براا تماـ انواع عفونت

 (نیز مراجعه  ود . فصل 
 

این اقدامات، كه بسیارا از آنهػا تنهػا از راص مسوكلین ددمات بهدا تی باید به. تاس سط  اكؿنكات گفته  دص در بالا در رابطه با پیتگیرا    
-تمػاـ زفبػه   بایػد ایػن عوامػل پیتػگیرا كننػدص. هاا دهانه رحم عملی است، الویػت بدهنػد غربالگرا براا تتخی  تغییرات ایقاد  دص در سلوؿ

بیانقامػد، آمػوزش دادص رحػم سػرااف دهانػه  ابتلا به كػرار عفونػت كػه ممكػن اسػت بػهمنرػور جلػوگیرا از دطػر تهایی كه پاپ اسمیر مثشت دارنػد، بػه
 . ود
 

 سط  دكـ پیتگیرا 
 

 ك مقػػدماتیاا  موقع آف  ك پیتػػگیرا از مػػرو، كسػػیله اسػػتفادص از پػػاپ اسػػمیر بػػراا تتػػخی  تغییػػرات سػػلولی در دهانػػه رحػػم ك درمػػاف جراحػػی بػػه
غربػالگرا مػوثر جمعیػت بػه ،سرااف دهانه رحم در كتورهاا صػنعتی پیتػرفتهكاهش ناگهانی ابتلا به. استمناسشی براا مشارزص با این بیمارا  دص 

ایػالات متكػدص آمریكػا بػیش از  در هػاكلی باید توجه دا ت كه سیر نزكلی ایػن بیمػارا نػزد زف. نسشت دادص  دص است ،هاا بالغ با این آزمایشزف
تػػواف نتیقػػه گرفػػت كػػه در  ایػػن نكتػػه میبػػا توجػػه بػػه. ور كسػػیعی مػػورد اسػػتفادص قػػرار گیػػرد  ػػركع  ػػدص اسػػتاػػیػػك دهػػه قشػػل از آف كػػه ایػػن آزمػػایش بػػه

كػاهش   ش؛كه بهشػود آمػوز   ،انقامد، نهفته است ك  اید بتواف گفت كاهش مرو در اثر این بیمارا می هاا اقتصادا، عوامل دیگرا كه به پیترفت
هػػاا منتقلػػه از راص مقاربػػت، از جملػػه ایػػن عوامػػل مػػوثر  بهدا ػػتی ك كنتػػرؿ بیمارا  ػػراییبهشػػود  ؛رت هػػاا فػػردا دقیػػل مراقشت ؛تعػػداد  ػػركاا جنسػػی

 .با ند
سػرااف دهانػه رحػم  برنامػه پیتػگیرا از ابػتلا به. مرو در اثر سرااف رحم، امرا ثابت  دص اسػتمیزاف تاثیر غربالگرا با پاپ اسمیر در كاهش    

 15درصػػد از میػػزاف بػػركز سػػرااف رحػػم ك  15باعػػ  كػػاهش 995 تػػا  922 هاا  كانػػادا، در اػػوؿ سػػاؿ، در كتػػور  ”بػػریتش كلمشیػػا“در اسػػتاف 
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 هاا در اثر سرااف دهانه رحم نزد تقریشاً نیمی از مرو
 اجرااباید به. بالا اتفاؽ میافتد ساؿ به 52زف هاا  
 برنامه غربالگرا براا تماـ زف ها اكلویت دادص  دص 

 تر  ركع  دص ك ك این برنامه از زف هاا مسن 
 .سن تر برسد به ترتید به زف هاا كم 

 
 

درصػػد   25ك  65ترتید  دك اػػرح متػػابه اجػػرا  ػػدص در ایػػالات متكػػدص آمریكػػا بػػه.  مػػرو در اثػػر ایػػن بیمػػارا  ػػدص اسػػتمیػػزاف درصػػد كػػاهش در 
 . كاهش در میزاف مرو در اثر این بیمارا را نتیقه دادص است

(IARC)المللی تكقیقات سرااف  سازماف بین   
ایػن سػازماف . سػاؿ یػك بػار، بػا پػاپ اسػمیر آزمػایش  ػوند .هػا، هػر كند كه تمػاـ زف توصیه می 5

درصػػد   95ابػتلا بػػه سػػرااف مهػاجم دهانػػه رحػػم تػا حػػد  تػػواف انترػػار دا ػت کػػهغربػػالگرا، مػی اسػتفادص از ایػػن ركش ، در صػػورتهکنػد کػػ بػرآكرد مػػی
سػاؿ بعػد نیػز،  5آزمػایش، مػدتی بعػد از  ػركع ركابطػه جنسػی صػورت گرفتػه ك  نخسػتین نوبػت انػد كػه  هاا دیگر توصیه كردص سازماف. بدكاهش یا

هػػاا   تقریشػػاً نیمػی از مرو. سػاؿ یػػك بػار اجػػرا  ػود .در صػورت منفػػی بػودف ایػػن دك آزمػایش، برنامػػه آزمػایش هػػر . یػك آزمػایش دیگػػر انقػاـ  ػػود
هػا اكلویػت دادص  ػدص ك ایػن برنامػه از اجراا برنامػه غربػالگرا بػراا تمػاـ زفباید به. افتد بالا اتفاؽ می ساؿ به 52نزد زف هاا  ،سرااف دهانه رحم

 .تر برسدسن  ترتید به زف هاا كمتر  ركع  دص ك به هاا مسنزف
 
هایی كه زیر پو ػش برابر بیتتر از زف 6اند،  ه غربالگرا نشودصهایی كه هیچگاص تكت پو ش برنام، نزد زفدراز مدتمیزاف ابتلاا به بیمارا در    

اا مثشت، بین بعوی از عادات زندگی ك عوامل زیانشخش مكیی اجتمػاعی، در ایقػاد سػرااف  رسد كه رابطه نرر می به. با د اند، می این برنامه بودص
هاا غربػالگرا سػرااف دهانػه رحػم  مقریػاف برنامػه. ، كجػود دا ػته با ػدهاا غربالگرا ایػن بیمػارا دهانه رحم ك همچنین پرهیز از  ركت در برنامه

 .دهند باید توجه دا ته با ند كه بیتترین نسشت نقات بختی عملیات آنها را آدرین افراد مراجعه كنندص براا آزمایش تتكیل می
ایػػن نػػوع سػػرااف اغلػػد بػػه دلیػػل . ا  ػػیوع كمتػػرا داردسػػرااف بدنػػه رحػػم نیػػز نسػػشتاً در ایػػالات متكػػدص آمریكػػا  ػػایع بػػودص كلػػی در سػػایر كتػػوره   

رك به كاهش  بسػیار  925 میزاف مرو در اثر این سرااف نیز از ساؿ . هاا اندكمتر رحم به سرااف اندكمتریاؿ،  هرت دارد سراانی  دف سلوؿ
سػػرااف، از سػػرااف دهانػػه رحػػم متفػػاكت عوامػػل دطػػر ایقػػاد ایػػن نػػوع . زیػػاد بػػودص  ك در حػػاؿ حاضػػر از متػػكلات بهدا ػػتی در ایػػن كتػػور نیسػػت

 .هاا زناف ك مامایی یافت تواف در كتاب االاعات بیتتر در زمینه این نوع سرااف را می. است
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 سرااف پستاف
 

                                                           
1. Matzen RN, Lang RS,  eds. Clinical Preventive Medicine. St. Louis: Mosby; 1993 
2. International Agency for Research in Cancer (IARC) 
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تػدارؾ امكانػات بهدا ػتی بیتػتر در منػازؿ ك امكػاف اسػتفادص  ؛ خصػی سلامتافزایش توجه به ؛افزایش سط  تكصیلات ،بهشود  رایی اقتصادا
دا تن تكصیلات بیتتر به انساف احساس بیتترا از مسوكلیت فردا دادص ك . آكرد را نیز با دود به ارمغاف می ،از ددمات بهتر ك بیتتر پز كی
در اثر آف  از ایقاد  دص هاا اجتماعی ك تغییرات  این پیترفت. دهد اك میبه بهتر زندگی تدارک یک گیرا در زمینه  توانایی بیتترا براا تصمیم
آنها كمتػر  ػدص  ك مػدت زمػاف  ػیر   ها دیرتر ازدكا  كردص، تعداد حاملگی ود كه زف ها در كارهاا دار  از منزؿ باع  میجمله  ركت بیتتر زف

هػاا اشقػه متوسػی ك سػرااف پسػتاف  نػزد زف. دهػد اف را افػزایش میك تماـ ایػن تغییػرات دطػر ابػتلا بػه سػرااف پسػت. دادف از پستاف نیز كاهش یابد
 .بالاا جامعه  یوع بیتترا دارد

اا را بػػازا  اقتصػػادا نقػػش عمػػدص-در اینقػػا نیػػز اشقػػه اجتمػػاعی. سػػرااف پسػػتاف رابطػػه  نػػدانی بػػا مػػرو در اثػػر ایػػن بیمػػارا نػػدارددطػػر ابػػتلا بػػه   
كننػػد  ػانس بسػیار بیتػػترا بػراا زنػدص مانػػدف از  كدرس بیمػارا دسترسػػی دا ػته ك در آنهػا  ػركت میهاا تتػخی  ز   برنامػػه هػایی كػه بهزف. كنػد می

در مقایسػػه بػػا تتػػخی   ، ػػدص اا كػػه در گب ػػته اجػػرا می اا پرهزینػػه هاا مدادلػػه برنامػػه. زنػػدگی فعػػاؿ ك عػػادا دػػود را دارنػػدبیمػػارا ك برگتػػت بػػه
 .موفل دا ته است آف در جامعه نقتی نسشتاً نا زكدرس ك درماف فورا بیمارا، در كاهش میزاف بركز

-در  هرهاا بػزرو ایالػت كالیفرنیػا میػزاف بػركز سػرااف پسػتاف نػزد زف. ود بالاترین میزاف بركز سرااف پستاف در ایالات متكدص آمریكا دیدص می   

هاا كتػورهاا اركپػاا این میزاف براا زف. ساؿ استهزار نفر در  55 مورد براا هر  55 هاا سفید پوستی كه ریته اس انیایی ندارند بیش از 
 65تػا  55كتػورهاا در حػاؿ توسػعه آمریكػاا جنػوبی بػین . با د هزار نفر می 55 مورد براا هر  95تا  65غربی ك اسكاندیناكا سالیانه بین 
هػزار  55 مػورد بػراا هػر   .9دص اكرگوئػه بػه اند كلی این میزاف در كتور بیتتر غربی   هزار نفر گزارش كردص 55 مورد سرااف پستاف براا هر 

مثػاؿ بسػیار گویػایی از نقػش  ػیوص زنػدگی در مقابػل تػاثیر عوامػل مكػیی در ایقػاد سػرااف پسػتاف، میػزاف بػركز آف نػزد سػاكنین مهػاجر . رسد نفر می
نقػػر از  55 مػػورد بػػراا هػػر  55ن كتػػور بػػا مػػورد سػػرااف پسػػتاف  در مقابػػل میػػزاف بػػركز بیمػػارا نػػزد سػػاكنین بػػومی ایػػ 55 اركپػایی در زیمشػػاكص بػػا 

گر ه میزاف بركز سرااف پستاف در كتورها ك منػاال كمتػر توسػعه یافتػه  بسػیار كمتػر از كتػورهاا پیتػرفته صػنعتی اسػت كلػی ایػن  . جمعیت است
هػزار مػورد مػرو در اثػر سػرااف  525این تعداد مرو، نیمػی از . هزار مورد مرو در اثر سرااف پستاف را دارند 52 كتورها سالیانه در مقموع 

 . دهد پستاف در كل جمعیت دنیا، ك تقریشاً معادؿ تعداد مرو در اثر این بیمارا در مقموع كتورهاا پیترفته صنعتی دنیا، را تتكیل می
 

 .که به ما کمک می کند  هاییدانستنی
 

  بعوی از عوامل دطر افزایش دهندص میزاف بركز بیمارا  نادته است. 
   دهد مورد به مقدار قابل توجهی كاهش می 555 دطر مرو را در هر  ،زكدرس ك درماف بیمارا تتخی. 
  بػػراا تتػػخی  زكدرس بیمػػارا نتػػاف دادص  ػػدص ( مػػاموگرافی)هػػا، نقػػش مفیػػد آزمػػایش پسػػتاف ك رادیػػو گرافػػی آف در بسػػیارا از پػػوكهش

 .است
 

 آنچه که مشهم است ك ما دانیم
 

 درصػػد افػػزایش یافتػػه  .ر ایػػالات متكػػدص آمریكػػا میػػزاف بػػركز سػػرااف پسػػتاف در هػػر سػػاؿ در حػػدكد د 955 هاا دهػػه  در اػػوؿ سػػاؿ
كلػػی متػػخ   ،نماینػػد میمنسػػوب هاا غربػػالگرا بهتػػر   تػػاثیر  برنامػػهایػػن افػػزایش را  بػػه ،كػػه گركهػػی از كار ناسػػاف بیمػػارا درحالی.اسػػت

هػاا دهػه در سػاؿ.  این بیمػارا بػودص اسػت مػوارد ابػتلاا بیتػتر افػراد بػهدلیػل كاقعػی نیست كػه  ػه نسػشت از ایػن افػزایش میػزاف بػركز بػه
هاا این كتور، مانند سایر كتورهاا دنیا، بػا آزمػایش پسػتاف ك تواف تصور كرد كه زف بنابراین می. این افزایش از بین رفته است 995 

بایػد دانسػت  . دػدمات پیتػرفته درمػانی نیػاز دارنػدك بػهتتخی  زكدرس بیمارا  ػدص  هاا غربالگرا ماموگرافی موفل به  ركت در برنامه
 . انقامد كاهش میزاف مرو در اثر ابتلا به این بیمارا می كه تدارؾ این ددمات به
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   آف معنػی اسػت كػه هنػوز بسػیارا از این بیاف بػه.  ود درصد از موارد سرااف پستاف می 5.تا  55عوامل دطر  نادته  دص تنها  امل
ایػن دلیػل   برنامػه غربػالگرا بایػد  ػامل تمػاـ بػه. عامل دطػر متخصػی منسػوب نمػودتواف به لا به بیمارا نزد زناف را نمیموارد جدید ابت
تػواف بػراا تعیػین اكلویػت برنامػه غربػالگرا مػورد   ػود را می  ػارص میاآنهػا عوامػل دطػرا كػه در زیػر بػه. هاا یك جامعػه با ػدجمعیت زف

 .در نرر گرفتتواف مرزا براا توق  این برنامه نمی استفادص قرار داد كلی هیچگاص
 

 عوامل دطر
 

  سالگی ذكػر   52سالگی ك بعوی  65 ركع آنرا بعوی از منابع .  ود  دت زیاد می مرو در اثر سرااف پستاف با افزایش سن به .سن
هػاا سػنی  سػاؿ  بػودص ك گرك 65اا جػوانتر از هػبرابػر بیتػتر از زف 6سػاؿ   52هػاا مسػن تػر از  بیمارا نػزد زفدطر ابتلا به. اند كردص
سػػرااف پسػػتاف در كتػػورهاا در حػػاؿ دطػػر سػػن بػػراا ابػػتلا بػػهافزاینػػدص  آهنػػگ . سػػاؿ از ایػػن نرػػر در حػػد میػػانی قػػرار دارنػػد 65تػػا  65

 . توسعه آراـ بودص در حالی كه در كتورهاا پیترفته دنیا بسیار سریع است
 
  بیمػػارا را پسػػتاف  ك یػػا تتػػخی  هی ػػرپلازا غیػػر عػػادا  در بیوپسػػی نسػػع پسػػتاف، دطػػر ابػػتلا بػػه ابػػتلاا قشلػػی بػػه سػػرااف. سػػابقه فػػردا

 . دهد افزایش می
  نزدیػػك دػػانوادص، دطػػر ایقػػاد بیمػػارا را تتػػدید  منسػػوبینابػػتلاا قشػػل از یایسػػگی ك یػػا سػػرااف پسػػتاف دك ارفػػه در  .سػػابقه دػػانوادگی

 .كند می
  این مراحل ك  كركد با تادیر به دكراف یایسگی، درمقایسه با ركند سنی كركد افراد جامعه بهگی اكلین بار زكدتر از موقع  قاعدص. 
  سػػػالگی  25ا قشػػػل از  دصػػػوص در مػػػوارد ابػػػتلاعوامػػػل ژنتیػػػك، بػػػه.  هػػػاا سػػػفید پوسػػػت در آمریكػػػاا  ػػػمالی ك یػػػا اركپػػػاا  ػػػمالیزف

 .بیمارا، موثر است به
  اجتماعی جامعه -هاا بالاا اقتصادا ردص. 
  ندا تن یك حاملگی كامل ك یا دا تن اكلین حاملگی در سن بالا. 
  سالگی 55دصوص قشل از  كجود سابقه مواجهه با ا عه ك یا درماف با ا عه رادیو اكتیو در ناحیه سینه، قسمت میانی پتت، به. 
 

 .ك بعوی از عوامل دطر قابل تغییر
 

  یایسگی دكرافدصوص بعد از كركد بهرب، بهاز اندازص غباهاا    اقی مفرط ك احتمالًا، مصرؼ ییش. 
  دا تن رژیم غبایی كم سشزا ك میوص 
  مصرؼ بیش از یك یا دك لیواف متركبات الكلی در ركز. 
 

ریزاف بهدا تی ك متخصصین بالینی باید  سرااف پستاف عوامل دطر متعددا یافته  دص است كلی برنامهمربوط به اهابا كجود آف كه در پوكهش   
 .ممكن است در مواجهه با هیچیك از این عوامل دطر قرار نگرفته با ند  پستافسرااف جه دا ته با ند كه اغلد بیماراف مشتلا بهتو 
 
 پیتگیرا  
 

  پرهیز از از نو یدف منرم متركبات الكلی. 
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  هاا ذدیرص  دص ك كزف بدف دا تن كزف مناسد ك رعایت نسشت بین  ربی. 
  سالگی 55دصوص قشل از  هاا غیر لازـ با ا عه، به اجتناب از مواجهه. 
   ك میوص   سشزامنرم دوردف. 
  (.اثر مفید  رژیم غبایی كم  ربی هنوز مورد بك  است. ) دا تن یك رژیم غبایی كم  ربی 
 

 . سط  دكـپیتگیرا 
 

دهػػد كػػه بػػا متػػكل سػػرااف پسػػتاف، بػػراا  مػػا اجػػازص میركش بػػهایػػن . تتػػخی  زكدرس  ك درمػػاف فػػورا بیمػػارا اسػػت سػػط  دكـ هػػدؼ پیتػػگیرا 
آكرا  سػػه ركیكػػرد بػػراا غربػػالگرا، در سػػه ردص از فػػن. تر صػػورت گیػػرد تر ك مػػوثر پیتػػگیرا از آسػػید، نػػاتوانی ك مػػرو در اثػػر آف، بردػػوردا سػػادص

 .تكت پو ش قرار دادف تماـ افراد جامعه داردتلاش  فراكانی براا  اكلین ركش غربالگرا ارزانترین آف است كلی نیاز به. كجود دارد 
 
  در بسػیارا از نقػاط، پرسػتاراف بػا .  هػا آمػوزش دادسػایر زفتواف ركش آزمایش پستاف را توسی یػك كار ػناس زف بػه می. دود آزمایی پستاف

تر از  وز ػی آ ػنا كػردف زف هػاا مسػنهػدؼ از ایػن برنامػه آم. گیرند عهدص می ها را بهاین ركش آزمایش پستاف آ نا  دص ك آموزش سایر زف
گی، ك بػراا زف هػاا  بػار، یػك هفتػه بعػد از داتمػه دكرص قاعػدص ساؿ با  گػونگی آزمػایش صػكی  پسػتاف دػود ك تكػرار آف هػر مػاص یك 65
آزمػایش پسػتاف در منااقی كػه افػراد، . هاا مختل  تهیه  دص است زباف این ركش آزمایش به کاردستور . با د سه هر یك ماص یك بار، میییا

هاا كو ػك ك یػا   در صػورت كجػود غػدص.  ود درصد از موارد بیمارا توسی دود بیماراف كت  می 55تا  15دهند، بین  دود را انقاـ می
ها باید ضػمن انقػاـ ایػن آزمػایش بداننػد كػه زف. پز ك مراجعه  ودقطعی به  نقاط سخت  دص متكوؾ در نسع پستاف باید براا تتخی 

هاا دطرنػاؾ هػم قشػل از ایقػاد مخػاارات بزرگتػر،  آزار بػودص ك غػدص  ػود بػیهاا كو كی كه در نسع پستاف یافت می از غدص درصد 55تا 
 .قابل بردا ت ك درماف است

انقػاـ  ػدص نتوانسػته اسػت تػاثیر  اهػاها آموزش ك اجراا صكی  ك منرم آزمایش پستاف توسی دود افراد، تػا امػركز پػوكهش علیرغم ساؿ   
هاا   هاا ادیػػر آموز ػػی آزمػػایش پسػػتاف توسػػی دػػود افػػراد، كػػه بػػر مشنػػاا مػػدؿ  برنامػػه. اا ایػػن برنامػػه در سػػط  جامعػػه را متػػخ  كنػػداجػػر 

، در  آیػا بػراا درؾ ایػن نكتػه كػه.   دست دادص اسػت ماص ك بیتتر ادامه دا ته به 5 نادت اجتماعی آموزش صورت گرفته، نتایع مثشتی كه 
تواف نتایقی مثشت كسد نمود،  به كار ناساف آموزش دیدص    ود، میكسیله دود بیماراف كت  میهاا سراانی كه به زمینه مرحله ر د تومور
 . ك زماف بیتترا نیاز است

   هػاا دػاص آزمػایش  وزشكسیله پز كاف متخصصی كه آم بار به ردص دكـ غربالگرا باید سالیانه یك.  آزمایش بالینی توسی پز كاف متخص
عػلاكص . در این آزمایش بالینی باید، بیتتر موارد دفیفػی كػه بػا دودآزمػایی كتػ  نتػدص، تتػخی  دادص  ػود. اند، انقاـ  ود پستاف را دیدص

ـ مقػػدداً بػراین، در ایػػن مرحلػػه پز ػػكاف فرصػػتی  دواهنػػد یافػػت تػػا ركش دػػود آزمػایی  را كػػه بیمػػار انقػػاـ دادص ارزیػػابی كػػردص ك در صػػورت لػػزك 
 .درمانگاص را در آنها ایقاد كنندضركرت ادامه دود آزمایی تا مراجعه بعدا به آنها آموزش دادص ك انگیزص ك ایماف بهركش كار را به

  سػركیس دػدمات پیتػگیرا . پسػتاف اسػتفادص از مػاموگرافی ایػن انػداـ اسػت اهػاترین ركش براا تتػخی  زكدرس آسػید حساس. ماموگرافی
بػار تكػت آزمػایش مػاموگرافی قػرار   سػاؿ یك 5سػالگی حػداقل هػر یػك تػا  25متكدص آمریكا توصیه نمػودص كػه تمػاـ زف هػا بعػد از در ایالات 
الشتػه در صػورتی كػه دودآزمػایی ك یػا آزمػایش بػالینی  متػكوؾ با ػد بایػد بػراا تتػخی  قطعػی، مػاموگرافی ك یابیوپسػی پسػتاف انقػاـ . گیرند
دادص كػػػه ایػػػن ركش تنهػػػا كػػػه بػػػراا غربػػػالگرا سػػػرااف پسػػػتاف بػػػا اسػػػتفادص از مػػػاموگرافی صػػػورت گرفتػػػه نتػػػاف  اا گسػػػتردص  ا هػػػاپػػػوكهش.   ػػػود
اا از كجػود بیمػارا ندارنػد متػخ  نتػدص  هػاا جػوانی كػه نتػانهارزش ماموگرافی در زف. ساؿ مفید با د 25تر از  هاا مسنتواندنزد زف می

                                                           
1. Clark NM, Becker MH. Health education and health promotion in cancer prevention. In Schottenfeld D, Fraumeni 

JF Jr., eds. Cancer Epidemiolgy and Prevention. 2
nd

 ed. New York: Oxford University; 1996/ 
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هاا سرااف پستاف نیز در بسیارا از این كتػورها نسػشتاً   كجود ندارد كلی  دو شختانه میزاف ماموگرافی در بسیارا از نقاط دنیا هنوز.  است
 .كم است

اكلویػت دادص  ،بػا اسػتفادص از مػاموگراـ ،اجػراا برنامػه غربػالگرا در سػط  كسػیعدر منااقی كه دطر بػركز سػرااف پسػتاف زیػاد اسػت بایػد بػه   
بػػار مكلػػی بیمػػارا ك بػػا اسػػتفادص از نػػوعی از هػػا، بػػا توجػػه بػػه هاا پیتػػگیرا از بیمارا اكلویػػت اجػػراا ایػػن برنامػػه نیػػز ماننػػد تمػػاـ برنامػػه.   ػػود

 . گردد هزار كاحد از پوؿ رایع مكلی، تعیین می 55 ، براا هر  (QALYs)” هاا زندگی تطشیل یافته برحسد كیفیت ساؿ“مكاسشه 
آزمػػایش پػػاپ اسػمیر بػػراا غربػػالگرا )هػاا نػػادر غربػػالگرا اسػت   دادص كػػه علیػػرغم هزینػه زیػػاد آف، یكػػی از آزمایشآزمػایش مػػاموگراـ، نتػاف   

ایػػن ركش . هػػاا آف،  یػػك نقػػات بخػػش كاقعػػی اسػػت كػػه حتػػی بعػػد از منرػػور كػػردف تورش( حػػم نیػػز در همػػین ردص قػػرار داردر سػػرااف دهانػػه 
هػػاا عمیػػل ك سػػخت نیػػاز  اسػػتفادص از درماف دیگػػرا، سػػرااف پسػػتاف را در مراحػػل اكلیػػه ایقػػاد ك ر ػػد، كقتػػی كػػه به آزمػػایش بػػیش از هػػر ركش
 .6،. ،5دهد نیست، تتخی  می

 

 سرااف پركستات
 

بركز این بیمػارا در  ادتلاؼ بین میزاف. افزایش استزندگی نزد مردها در تماـ نقاط دنیا میزاف  یوع سرااف پركستات نیز رك بهبا افزایش امید به
 55 مػورد بػراا هػر  55 هػزار نفػر در یػك پػوكهش غربػالگرا در مركػز  ػین تػا  55 بػراا هػر   505 نقاط مختل  دنیا بسیار زیػاد بػودص ك از

 ییهػاا اركپػا اییهاا آفریقایی تشار در مقایسػه بػا آمریك در ایالت متكدص، آمریكایی. هزار نفر در نواحی  هرا ایالات متكدص آمریكا، متغیر است
هػاا جمعیتػی  تشار كمتػرین میػزاف بػركز را نسػشت بػه بقیػه بخش هػاا آسػیایی دهند در حػالی كػه آمریكایی هاا بیتترا از ابتلا را نتاف می تشار، میزاف

یػػالات متكػػدص ترین بیمػػارا سػػراانی نػػزد مردهػػا در ا سػػرااف پركسػػتات، بعػػد از سػػرااف پوسػػت،  ػػایع 995 هاا دهػػه  در سػػاؿ.ایػػن كتػػور دارنػػد
 . آمریكا بودص است

هزار نفػر از  55 مورد براا هر  55تا  65میزاف بركز سرااف پركستاف نزد مردها در استرالیا، ایسلند، كتورهاا اسكاندیناكا ك سوئیس بین    
در . ركسػتات  ػیوع كمتػرا داردهػاا غربػی ، سػرااف پ غیر از كتورهاا صػنعتی بػا معیار به  در كتورهاا آمریكاا مركز ك جنوبی،. جمعیت  است

مقدار كافی كجود ندا ته ك آمػار دادص  ػدص بػر اسػاس مػوارد گػزارش  ػدص مػرو در این كتورها برنامه ثشت موارد سرااف  ك غربالگرا استاندارد به
 ػػود، كمتػػر از مػرو تهیػػه مػیهػػاا  در نتیقػه ممكػػن اسػت تعػػداد مػوارد گػػزارش  ػدص  ایػػن نػوع سػػرااف كػه از گواهی. با ػػد اثػر سػػرااف پركسػتات می

 .آف با د كاقعی میزاف انتتار
ها، بػه  تواف سرااف پركستات را، در بین سایر سراافاین دلیل می ود ك به بخش بسیار كو كی از سرااف پركستات كت  ك تتخی  دادص می   
 55فوت  دص در سػن  امردهااز درصد  15ه  اتوپسی انقاـ  دص در ایالات متكدص آمریكا نتاف دادص ك اهاپوكهش. تتشیه كرد” قله كوص ید“
ر ػد كػردص ك بیتترین موارد سػرااف پركسػتات در اكادػر عمػر  ػركع بػه. است  سرااف كت  نتدص پركستات دا تهاا از ابتلا به ساله نتانه 59تا 

سػرااف پركسػتات میمرنػد ك آنهػا قشػل از آنكػه بػا ایػن  دلیػلكػه تعػداد بسػیار كمتػرا از مشتلایػاف بػه اوراپیترفت آف نیز بسیار كتند ك آراـ است به
هاا سػراانی نػزد تعػداد كمػی از  سرعت ر ػد سػلوؿ. هاا دیگر ك غیر مرتشی با سرااف پركستات دواهند مرددلیل بیمارانوع سرااف فوف كنند به

                                                           
1. Fletcher SW, Black W, Harris L, et al. Report of the international workshop  on screening for breast cancer. J Natl 

Cancer Inst. 1993; 85: 1644-1656. 
2. Budd GT, Bhatia A. Breast cancer. In Matzen RN, Lang RS, eds. Clinical Preventive Medicine. St Louis: Mosby; 

1993: 618-629. 
3. Thomas DB. Cancer. IN Last, ed. Public Health and Preventive Medicine 12

th
 ed. Norwalk: Appleton-Century 

Crofts; 1986. 
4 . Schottenfeld D, Fraumeni JF, Jr., eds. Cancer Epidemiology and Prevention. 2

nd
 ed. New York: Oxford 

University; 1996.  
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هند، زیاد بودص  ك اجراا برنامه غربالگرا ك درماف این د هاا ابتلا به سرااف پركستاف را بركز می سالگی ك یا جوانتر نتانه 25مردهاا كه در سن 
 .ساله دارد 12یا  15هاا سنی  براا گركص  فایدص، مزیت بیتترا بر اجراا این نوع برنامه-بخش از جمعیت از نرر هزینه

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

افزایش  ػدید  با توجػه بػه. دوبی ركش نتدص است این بیمارا به، عوامل دطر ك دلایل ابتلا بهزیاد است میزاف  ابتلا به سرااف پركستات که با آف
اند، نقػش یػك عامػل ژنتیكػی در ایقػاد ایػن بیمػارا مطػرح  ایػن نػوع سػرااف  ػدصدر رابطه با تعداد منسوبین نزدیك دانوادص كه مشػتلا بػه ،دطر ابتلا

نتیقػه . عنواف یػك عامػل مسػتقل در ایقػاد ایػن بیمػارا مػورد بكػ  اسػت  ود بػه بزرو  دگی غدص پركستات كه با افزایش سن ایقاد می. گردد می
هػػا، در ایقػػاد ایػػن  هػػاا انػػدركژف ك تستسػػتركف، ك یػػا میػػزاف تعػػادؿ آنهػػا بػػا سػػایر هورموف ف دادص كػػه  احتمػػاؿ دارد  مقػػدار هورموف نػػد پػػوكهش نتػػا

ایػػن افػػزایش دطػػر ابػػتلا بػػهدهػػد كػػه رژیػػم غػػبایی گو ػػتی ك پػػر  ػػرب ممكػػن اسػػت بػػه بعوػػی از  ػػواهد موجػػود نتػػاف می. بیمػػارا نقػػش دا ػػته با ػػد
حركػات كرز ػی مػنرم نیػز ممكػن اسػت اثػر پیتػگیرا كننػدص . دهػد لی كه مصرؼ سشزا ك میوص دطػر بیمػارا را كػاهش میبیمارا كمك كند در حا 

 .سرااف پركستات كجود ندارد سط  اكؿ در هرصورت، دلایل مستككم ك كافی براا پیتگیرا . دا ته با د
 

 سط  دكـ پیتگیرا 
 

ایػن .  ػود كننػد  از اریػل لمػس بػا انگتػت  توسػی پز ػك آزمػایش می ساله  بشالا كه براا معاینات سالیانه مراجعه می 25 اغدص پركستات مردها
اا سػػطكی بػػر ركا غػػدص پركسػػتات  قركش آزمػػایش بػػزرو  ػػدگی دػػوش دػػیم غػػدص پركسػػتات را متػػخ  كػػردص ك در ضػػمن در صػػورتی كػػه آسػػید

هػاا   اا اسػت از بػزرو  ػدگی غػدص یارا از مردهػا مسػن از عوارضػی  ػكایت دارنػد كػه  نتػانهبسػ. ایقاد  دص با د نیػز تتػخی  دادص مػی  ػود
  ،دصوص هنگاـ  دبه ؛افزایش تعداد دفعات دفع ادرار ،ا كاؿ در كنترؿ ادرار ،سختی ادرار كردفبه: ها عشارتند از این نتانه. پركستات است 

هاا بیتػترا  ها بررسػی كجود تماـ ایػن نتػانه. هاا بالینی دیگرا نیز دارد ركستات نتانها كاؿ پیترفته آسید سراانی پ. كاهش فتار دفع ادرار
 .كند را براا تعیین كجود سرااف غدص پركستات ایقاب می

اا از  ػػركع بػػػزرو  ػػػدف غػػػدص  كػػػه نتػػػانه  یهػػػا در ایػػالات متكػػػدص آمریكػػػا انقػػاـ آزمػػػایش غربػػػالگرا را بػػػراا مردهػػای مركػػز پیتػػػگیرا از بیمارا   
بػراا تتػخی  سػرااف پركسػتات بسػیار حسػاس اسػت،    (PSA)ژف ادتصاصػی پركسػتات  آزمایش تعیین آنتػی. كند كستات ندارند، توصیه نمیپر 

نتیقه مثشػت ایػن آزمػایش را . فراكانی دارد” مثشت كاذب“ ود،  نتایع كلی  وف این  آزمایش با افزایش سن ك بزرو  دف غدص پركستات مثد می
هاا جارا سرااف پركستات متكل ك دردناؾ بودص ك در اغلد علاكص براین، درماف. تواف تائید كرد تر می تر ك پرهزینه زمایتات دقیلتنها با انقاـ آ

 .مواقع نیر با موفقیت توائم نیست

                                                           
1. Prostate Specific Antigen 

ت  کبخش بسیار كو كی از سرااف پركستات  
   ود ك  به این  دلیل ك تتخی  دادص می
در بین سایر   ستات را،می تواف سرااف  پرك 

 تتشیه كرد” قله كوص ید“ها، به  سرااف
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 هاا مزمن ریه ناراحتی. 5 
 

 تر با د سافآهاا دستگاص تنفس، از هر بیمارا دیگر،   اید پیتگیرا ك درماف بیمارا.…
 هاا ها، الوئولر بینی، لارنگس، ناا ك نایوص)هاا دستگاص تنفس  آمفیزـ ك تماـ انواع سرااف. 
 هاا نادر با ند متركط بر آف كه جامعه توانند از بیمارا همگی، می( ریوا ك پردص جند 
 .از دانش موجود براا پیتگیرا از آنها استفادص كند 

 (.99 )سر ریچارد دتؿ 
 تكقیقات اپیدمیولوا سراافاز پیتگاماف 

 
اگػر در هػر حركػت تنفسػی مقػدار بسػیار جزیػی مػادص سػمی كارد بػدف .  ػود هػزار لیتػر هػوا كارد ریػه یػك فػرد بػالغ متوسػی می 55تا  5 ركزانه بین 

ودگی هػوا در حػد یػك در حتی اگػر رقػت آلػ.  ود با توجه به حقم هواا تنفسی ركزانه، بدف بار زیادا از تقمع مواد زیانشخش را باید تكمل كند
كنػػد ك در صػػورت فعالیػػت فیزیكػػی ك كرزش ایػػن  سػػانتیمتر مكعػػد مػػادص سػػمی دریافػػت می 5 یػػك میلیػػوف قسػػمت با ػػد یػػك فػػرد نتسػػته در ركز 

را از ایػن مقػدا(.  ػود الشته مقدارا از این مواد  از اریل هػواا بػازدـ ك یػا سػرفه كػردف دػار  می) رسد  سانتیمتر مكعد در ركز می 55مقدار به 
دادل بدف باع  تقمع فػراكاف آنهػا در دراز مػدت كركد ركزانه این مواد آلودص به.  ود ها كبافت ریه كارد مكیی دادلی بدف می مواد از اریل نایوص

توانػػد   بػدف میهاا دادلػی  هاا فسػفرص، بسػیار زیػاد بػودص ك تقمػع آنهػا در انػداـ كش هاا هػوا، مثػل حتػرص كننػدص سػمیت بعوػی از آلودص. گػرددمػی
 . كتندص با د

، الرژا بیمارادر ایػػن فصػػل از كتػػاب  بػػه    هػػاا مػػزمن ریػػوا از جملػػه سػػل، هػػاا تنفسػػی، كسػػایر بیمػػارا هػػاا انسػػدادا مػػزمن ریػػه، آسػػم، آمفیػػزـ
نػوزاداف ك  . نگرفتػه اسػتها در این قسمت مورد بك  قرار بیمارا عفونی ك حاد دستگاص تنفس  از قشیل آنفلوآنزا ك پنومونی. پردادته  دص است

هاا مزمن ریػوا سػشد نػاتوانی ك  هاا سنی بالاتر بیمارا دهند كلی در گركص هاا حاد دستگاص تنفس را تتكیل می كودكاف بیتترین قربانیاف عفونت
 . ود سالگی، دك برابر می 55تا  25 ود ك میزاف مرو ایقاد  دص توسی آنها در سراسر دنیا براا هر دهه عمر، از  مرو می

بػراا  -(DALYsهاا زنػدگی تطشیػل یافتػه نػاتوانی  سػاؿ)-مػردـ  سػلامتهاا مزمن ریوا سػومین عامػل از دسػت رفػتن ركزهػاا زنػدگی ناراحتی   
سػاؿ ك  61اػور متوسػی در سراسػر دنیػا هاا از دسػت رفتػه بػراا مردهػا بػه ایػن سػاؿ.  سػاؿ در تمػاـ دنیػا اسػت  55 تػر ازا مسنها ك مردهازف

هػاا  هاا دستگاص تنفس در ایػن گػركص سػنی بیتػتر از بیمارا مرو در اثر سرااف. با د نفر می 555 براا هر  سالمساؿ از عمر   .ها براا زف
 سػلامتیها در ساؿ هاا از دست رفتػه  هاا مزمن بیتتر است، سهم این بیمارا مزمن ریوا است كلی  وف اوؿ عمر افراد با ناتوانی، در بیمارا

 .كند را زیادتر می
 

 را هاا انسدادا مزمن ریهبیما
 

هػاا  هػا، از آثػار مرضػی بیمارا هاا مقػارا هػوایی دادػل ریػه ك انسػداد نسػشی نػاا ك نایوص از دست رفتن غیرقابل برگتت داصیت ارتقاعی بافت
ها ك   اكسػػیوف ك گازكربنیػػك بػػین ریػػهآسػػید دیػػدص ك عمػػل تشػػادؿ ( آلوئولرهػػا)هاا هػػوایی  در مراحػػل بعػػدا دیػػوارص كیسػػه. انسػػدادا مػػزمن ریػػه اسػػت
-دهنػد، آسػید مػی هاا بافت ریه، كه تشادؿ گػازا را انقػاـ می سطوح مراوب این قسمتدكد سیگار، ادتصاصاً، به. گردد گردش دوف مختل می

                                                           
1. .  Murray CJL, Lopez Ad, eds. The Global Burden of Disease. Cambridge: Harvard University Press; 1996 
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مكػػرر اك را باعػػ   ػػدص،  هػػاا كردف   هػػاا ریػػه بنوبػػه دػػود توانػػایی تكػػرؾ فػػرد را كػػاهش ك تنگػػی نفػػس ك سػػرفه بافتهاا كاردص بػػه ایػػن آسػػید. سػػاند
 .كند دودكارا عمل تنفس را از بین بردص ك انقاـ آنرا متكل می

سػاله ممكػن اسػت متػكلات  25این معنػی كػه یػك فػرد سػیگارا  بػه. بختػد پیػر  ػدف نسػع ریػه سػرعت میهاا انسدادا مزمن ریوا به بیمارا   
سػاله ممكػن اسػت در اػوؿ  55در حالی كه متكلات تنفسی یك فػرد . ایقاد  دص، دا ته با د دراز مدتكه در ،ساله را  55تنفسی یك فرد 
هاا مختلػ  از جملػه دكد سػیگار،  صػنایع دكدزا،  كننػدص ایقاد  ود، كلی اغلد بیمػاراف در اثػر  مواجػه بػا آلودص” هواا بد“ تنفسزماف ك در اثر 

هاا متفرقػه دیگػر، صػنایع نسػاجی ك پنشػه، گػرد ك غشػار مػزارع،  ك سػنگ سػنگ معػادف ذغال ها، بخارهاا تكریك كنندص ، گردك غشار معدف ك  جادص
هاا هػوا  كنندص آلودصگاص گاهی مطالشی در زمینه كجود ادتلاؼ حساسیت فامیلی نسد به.  وند متكلات تنفسی میصنایع فلزا ك غیرص، مشتلا به

 .هاا ریوا دا ته با د تی در پیتگیرا از بیماراتواند نق  ود كلی این موارد نادر بودص ك نمی منتتر می
هػا درمػانی  هػاا انسػدادا مػزمن غیػر قابػل برگتػت اسػت بنػابراین بػراا ایػن نػوع بیمارا بیماراریػه در اثػر ابػتلا بػهكارد  ػدص بػه اهػا ػوف آسػید   

هػا در نتیقػه پیتػگیرا از ایػن بیمػارا. آمیػز هػم نیسػتقیتعلاكص براین، درماف ك نوتوانی این نوع بیماراف پرهزینه بودص ك اغلد موف.  كجود ندارد
  از ایقػاد ایػن بیمػارابػراا پیتػگیرا  سط  اكؿپیتگیرا  ”نقش  همه اهواا سالم برا“تهیه . ترین راص مشارزص با آنها است بهترین فرصت ك ارزاف

 .دارد
 

 آلودگی هواا دادل
 

سػط  بنػابراین در ایػن زمینػه دك اقػداـ مهػم در پیتػگیرا . با ػد هاا هػواا دادػل می كننػدص آنچه كه متػخ  اسػت دكد سػیگار از بیتػترین آلودص
یكػػػی كػػػاهش بػػػار ایػػػن آلػػػودگی در هػػػواا دادػػػل ك دیگػػػرا مكافرػػػت بسػػػیار مػػػوثر افػػػراد غیػػػر سػػػیگارا از مواجهػػػه بػػػا ایػػػن . گػػػردد مطػػػرح می اكؿ 
دوبی تهویه نتود پخػت ك پػز ك منػابع حرارتػی رك بػاز دادلػی نیػز  د بههاا دادلی براا دار  كردف دك  در صورتی كه هواا مكیی. كنندص هوا آلودص
 .كجود آكرد توانند در اوؿ زماف  آسید ها  دید ریوا را به می
عوامػل “، مشكػ  . مهمترین مواد  ػیمایی زیػانشخش در فصػل )كنندص هاا هوا متكل آفرین هستند  هاا كار انواع دیگرا از آلودص در مكیی   

، كػه یػك بیمػارا  ایقاد بیمارا بیسػینوز تواند به عنواف مثاؿ گردك غشار پنشه در صنایع مربواه میبه(. مورد بك  قرار گرفته است ”زیانشخش  غلی
گیرا كار ریه است، بعػد از  ، كه معیارا براا اندازص5نتاف دادص  دص كه  حداكثر حقم هواا بازدـ در یك ثانیه. نقامداانسدادا مزمن است، بی

كند، كلی باید توجه دا ت كه بعد از قطع مواجهه با این عامل قسػمتی از   درصد كاهش پیدا می 5 تا  2كار در كاردانه پنشه زنی بین   یك  یفت
دانػه ا ػتغاؿ دا ػته  ها پػر گػردك غشػار پنیػه در ایػن نػوع كار علاكص براین، هر اندازص كػه یػك فػرد بیتػتر در فوػاا. گردد كار ریه به حالت اكؿ بر می

انقػاـ  ػدص در كتػورهاا در حػاؿ توسػعه  اهامیزاف  یوع این بیمارا در پوكهش.  ود  د پیترفت بیمارا بیتتر ك توانایی كار ریه اك كمتر میبا
اند ذرات معلل در هوا را با موفقیت كاهش دهند، كمتػر بػودص  ها توانسته   یوع بیمارا در كتورهایی كه كاردانه. درصد بودص است 5.تا  5 بین 
در این مورد نیز ، مانند اغلػد . گزارش  دص است ها عوارض مزمن متابه كلی كمتر كتندص، نزد كارگراف كاردانقات تولید آرد ك نانوایی. .است
 .ها دارد كنندص جمع  دص در ریه هاا هوا، دطر ابتلا به بیمارا رابطه مستقیم با مقدار مواد آلودص كنندص آلودص
 
 
 

                                                           
1. Byssinosis 
2. Forced Expiratory Volume (FEV-1) 
3. Mur JM. Epidemiology of occupational respiratory hazards: recent advances. In Hirsch A, Goldberg M, Martin 

JP, Masse R. Prevention of Respiratory Disease. New York: Dekker; 1993 

هواا پاكیزص “تدارؾ . زمن ریه یا آمفیزـ درماف پبیر نیستندهاا انسدادا م بیمارا
 ها براا مردـ است ارزانترین ك بهترین ركش پیتگیرا از این  بیمارا” براا همه
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فػوـ مصػرؼ   هػا ك هػا، كرنی این مواد  یمیایی براا سػادت  رنگ. است  ها نیز در ارتشاط با بیمارا انسدادا مزمن ریه بودص مواجهه با ایزكسیانات
دصػوص اسػ را كػردف رنػگ، در مواجهػه بػا  كنػد، به هػا كػار می اور مسػتقل بػا ایػن رنگ رنگسازا ك یػا كسػانی كػه بػه اها كارگراف كاردانه.  ود می

دطػر ایقػاد بیمػارا  ،بػا سػیگار كتػیدف همراصبهكاركردف با این مواد زیانشخش   ،آكرا كرد كه در اینقا نیز باید یاد. این بیمارا هستنددطر ابتلا به
 . .دهد را افزایش می

 
 آلودگی هواا دار 

 
كػار كػردف بػا غػلات، كػاص، پو ػاؿ، كػه گػردك غشػار زیػادا . هػاا  ػدید ریػوا قػرار دهػد دطػر مواجهػه بػا بیمارا درتوانػد افػراد را  كػار در مزرعػه می

عػلاكص بػراین غػلات، كػاص ك پو ػاؿ . دهػد هػاا تنفسػی قػرار می بیماراهاا این مػواد را در مخػاارص ابػتلا بػه كند، كتاكرزاف ك كارگراف سیلو تولید می
هػاا حػػاد ك مػزمن ریػه، از جملػه الػػرژا،  تواننػد بیمارا ایػن ذرات آلػػودص كننػدص هػوا می. هػػاا مختلفػی نیػز با ػند ممكػن اسػت حامػل قػارچ ك باكترا

 :بعوی از متكلات ریوا در اثر تنفس هواا آلودص عشارتند از. ایقاد كنند
 

   هاا ایػن سػندرـ  نػد سػاعت بعػد از مواجهػه بػركز كػردص ك ممكػن اسػت  ػامل سػرفه،  نتػانه. سندرـ سمی در اثر تنفس ذرات مػواد آلػی
 ود كلی تكرار ابػتلا بػه ایػن سػندرـ  ها بعد از  ند ركز برارؼ می  اگر ه این نتانه. ا كاؿ در تنفس، تد، درد عولانی ك سردرد با د

 .من دتم  ودممكن است به برنتیت مز 

  هاا این بیمارا  نتانه. آید كجود می این حالت تنها بعد از مواجهه مكرر با گرد ك غشار غلات، حشوبات، كاص ك یا پو اؿ به. ریه كتاكرز
 حالت اكؿ پػس از قطػع مواجهػه در ایػن برگتت كػار ریػه بػه. نیز متابه بیمارا فوؽ بودص ك از  ند ركز تا  ند هفته ادامه دواهد دا ت

 .با د بیمارا سریعتر از سندرـ سمی می

  هاا دلػی دار،  هاا بالینی ایػن بیمػارا نیػز ماننػد دك حالػت فػوؽ اسػت ك لػی در ایػن بیمػارا سػرفه نتانه. برنكوپنومونی انسدادا مزمن
ـ در یػك ثانیػه، كػه ها نتػدص ك  حػداكثر حقػم هػواا بػازد  نتػانه ابهشػودقطػع مواجهػه منقػر بػه. تنگی نفػس ك كزكز سػینه نیػز كجػود دارد

 . ود اا از كاهش كار ریه است، نیز دیدص می نتانه
 

هاا بػػاد دیػػز منػػاال  قسػػمت.  ػػوندهاا هػػواا دػػار  مكسػػوب مػػی هػػواا آلػػودص در  ػػهرها ك منػػاال ااػػراؼ پػػر جمعیػػت آف از سػػایر آلػػودص كننػػدص
ها  باد، بخػار ك دكد ایػن نػوع كاردانػه.از نقاط دیگر در دطر هستند ها ك یا مراكز تولید برؽ قرار دارند بیتتر مسكونی  هرها كه در مسیر كاردانه

 .گردد ساكنین آنها می ،حاد ك مزمن ریوا متلالاتافزایش  یوع ابتلا به سشد،مراكز مسكونی راندص ك  را به
دار در اثر احتراؽ بنزین ك ذرات معلػل هاا بو  رنگ ك كتندص منواكسیدكربن  ك سایر دكد بو، بی بخار ك دكد كسایل نقلیه موتورا حاكا گاز بی   

هػاا   دلیل تعػداد بسػیار زیػادتر اتومشیل كنند نیز زیاد است كلی به ها ایقاد می  ها ك اتوبوس مقدار دكد ك آلودگی هوایی كه كامیوف. با د در هوا ، می
هاا تعمیػر كسػایل نقلیػه موتػورا  ی دادلی كارگاصهواا مكی. ها بسیار بیتتر است هواا  هر  كو ك سوارا، نقش مقموع آنها در ایقاد آلودگی

. دػوبی تهویػه گػرددكننػد بػه هاا بنزینی ك گػازكئیلی كػار می هایی كه ما ین هاا آف باز با د ك در مكاف نیز  بسیار آلودص است ك باید درب ك پنقرص
یك ك ذرات معلػػل ذغػػاؿ ، داكسػػتر ك گػػردك غشارهػػاا سػػیكل هاا پلی كربن ، اكسػػید گػػوگرد، اكسػػید ازت، گػػاز سػػرب، اكزكف، هیػػدرككربن منواكسػػید

 . وند مواد نفتی ك ذغالی ایقاد می اا هستند كه در اثر سودت كنندص فلزا، از مواد زیانشخش ك آلودص
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. دهػد ها دسػت میآن هاا حػاد افتػادص ك گػاهی حالػت دفقػاف بػه  سػرفههاا  كسایل نقلیػه موتػورا بػه ها نفر از ساكنین  هرها در اثر آلودگی  لیوفیم   
. "انسػاف در دطػر اسػػت سػػلامتی"گویػد مػی كػه  مػا اسػػت بػهاشیعػت  اینهػا هتػػدارهایی ممكػن اسػت ایػن گفتػػه  نػداف پایػه علمػی ندا ػػته با ػد كلػی

كنػد،   مػردـ را تهدیػد می سػلامتیایی كسػایل نقلیػه موتػورا،  دطػرا كػه دز   هاا دكد اجرا گباردف استاندارد توانند با به اا می مقامات مكلی ك منطقه
تػدریع هكننػد،  ػركع كػردص ك بػ زیػادا ایقػاد می هػا، كػه آلودگی هػا ك اتوبوس ایی كامیوفدز  تواف با كنترؿ كردف دكد انقاـ این كار را می. کاهش دهند

 .سایر كسایل نقلیه موتورا گسترش دادبه
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 آسم
 

در گب ته بیتتر كودكاف قربانی این بیمارا بودند كلی در كتورهاا توسعه یافته از دك دهػه قشػل . كند هاا سنی را مشتلا می بیمارا آسم تماـ گركص
رسػد كػه  نرر می دلیل این تغییر جهت بیمارا آسم متخ  نیست كلی بػه. تر بسیار بیتتر از كودكاف بودص است مسن بشعد  یوع بیمارا نزد افراد

مػانع از مػرو بیمػاراف آسػمی  ػدص، ك  ، گر ػه بهشػودا کامػل نمػی دهػد كلػی،هاا درمانی بهتر كػه ركش ستفادص ازسابقه بیتتر استعماؿ ددانیات، ا
عوامػل ایقػاد  . تر با ػد  ػود، از دلایػل افػزایش  ػیوع بیمػارا نػزد افػراد مسػن تتػخی  دادص می” آسػم“غلی  كػه بػهتعداد بیتػترا از مػوارد بیمػارا  

 . هاا حاد ك مكرر آف متابه عوامل ایقاد كنندص بیمارا انسدادا مزمن تنفسی است هاا آسمی ك بركز حمله كنندص حمله
 ػدید مقػارا عشػور هػوا ك   كاكػنش.  ػود هػا، ایقػاد می یل انقشػاض عوػلات نػاا ك نایوآسم در اثر انسداد برگتت پبیر مقارا عشور هوا به دل   

-بػه. هاا آسػمی  ػود هاا الرژیكی باع  ایقػاد حملػه مواد مكرؾ ك یا كاكنش تنفسممكن است .   التهاب آنها در ایقاد این بیمارا نقش دارد

مراحػل ایقػاد بیمػارا . بػركز ترػاهرات بػالینی بیمػارا بیانقامػداور متػترؾ بػه ها بػهآن هاا الرژیكػی بػه هاا دارجی ك پاسػد این ترتید كه تاثیر مكرؾ
هاا موجود در هواا تنفسی  ركع  ػدص ك سػ س بػدف نسػشت بػه آنهػا  حساسػیت پیػدا كػردص ك بػالادرص  مقػارا  مكرؾبه نخستین آسم با مواجهه 

داا كزكز عشػور هػوا از نػاا، احسػاس تنگػی در قفسػه سػینه، دسػتگی در تنگی نفػس، سػرفه،  صػ. دهند هوایی كاكنش  دید ك غیر عادا بركز می
هاا  ػدید آسػمی فػورا ك بػا رك ػی صػكیكی درمػاف نگردنػد، كتػندص دواهنػد  اگػر حملػه. هاا ایػن بیمػارا  اسػت اثر تلاش براا تنفس، از نتػانه

بػػراا غربػػالگرا تعیػػین  ػػدت بیمػػارا آسػػم ك كسػػعت  آزمػػایش تعیػػین كػػار ریػػه كػػه توسػػی یػػك اسػػ یركمترا سػػادص عملػػی اسػػت، كسػػیله مناسػػشی. بػػود
 . در بیمارا انسدادا مزمن دستگاص تنفس است مسیرهاا عشور هوا انسداد

-نقلیه موتورا بههاا كسایل  ها نفر از ساكنین  هرها در اثر آلودگی  لیوفیم

ممكن است . دهد آنها دست می هاا حاد افتادص ك گاهی حالت دفقاف به  سرفه
 مابه اشیعت هاااینها هتدار این گفته  نداف پایه علمی ندا ته با د كلی

اا  مقامات مكلی ك منطقه. "در دطر است بتر  سلامتی"گوید  میاست که 
ایی كسایل نقلیه موتورا، دز   اا دكده اجرا گباردف استاندارد توانند با به می

 نددهشكند، كاه مردـ را تهدید می سلامتیدطرا كه 
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یافته صنعتی بودص ك   یوع آف در كتػورهاا  آمریكا، كانادا ك سایر كتورهاا توسعه هاا  غلی در ایالات متكدص ترین بیمار بیمارا آسم از  ایع   
 555 بػه بیمػارا آسػم ، افراد  دفكه براا حساس    ود،میبرآكرد . ز با گسترش بعوی از صنایع داص در حاؿ افزایش استدر حاؿ توسعه نی

ایقاد بیمػارا انسػدادا مػزمن ریػه دارد  دطر فهرست عوامل شاهت زیادا بهدطر فهرست این عوامل . كجود دارد صنایع مختل  دردطر عامل 
 .یت آسمی نقش دارندسدار آزمایتگاهی، نیز در ایقاد حسا یوانات پتمدصوص گربه ك ح كلی حیوانات، به

بػا عوامػل  قطػع ایػن مواجهػه هػاا بػالینی بیمػارا پػس ازنتػانه ك ایقػاد  ػدص  هاا بیمارا آسػم  بعػد از مواجهػه دراز مػدت بػا مػواد مكػرؾ نتانه   
بسػیارا . ر اثر ایػن بیمػارا دسػارات اقتصػادا زیػادا را سػشد مػی گػرددهاا ایقاد  دص د ، تا مدتها ادامه دواهد دا ت ك در نتیقه ناتوانیدطر

 . وند هاا مالی ك اجتماعی اضافه می از كارگراف مقشور به تغییر  غل دود  دص ك یا به گركص گیرندگاف كمك
 

 پیتگیرا
 

 :اكؿ  املسط  پیتگیرا 
 
  ترؾ كردف سیگار. 
 هاا سرپو یدص از دكد سیگار تهویه مكاف 
  را آلػػودص   گػاصهػاا صػػنعتی  قشػل از آف كػه ذرات ك مػواد معلػل در هػوا فوػاا كار  هػاا جدیػدتر بػراا تهویػه فوػاا كارگاص اسػتفادص از ركش

 كند
  جهػه بػا ایػن اهاا ریػوا ك پیتػنهاد تعػویض متػاغلی كػه آنهػا را در مو  مكرؾ غربالگرا كارگراف براا جستقوا حساسیت آنها نسػشت بػه

 .دده ها قرار می مكرؾ
 
با استفادص از اسػ یركمتر ك یػا كسػائل دیگػر ، از ( هاا ریوا بر حسد كسعت مواجهه با مكرؾ) بار كار ریه  آزمایش سالیانه ك یا هر دك ساؿ یك   
اند   ػدص متػكل تنفسػی د ػارتػرؾ كامػل سػیگار بػراا كسػانی كػه بػه. اجرا گبا ته  ودبه سط  دكـعنواف پیتگیرا  تواند به هایی است كه می برنامه

دسػتگاص تػنفس انسػاف قػادر بػه تػرمیم . كػار كننػد   هاا كمتػر آلػودص  ػود كػه مكػیی كػار آنهػا تعػویض  ػدص ك در فوػااجشارا بػودص ك توصػیه اكیػد مػی
آنچػه گفتػه  ػد عمػل بنػابراین تنهػا بایػد بػه. مزمن ریوا نشودص ك در حاؿ حاضر هیچ داركیی نیز براا درماف كػاهش كػار ریػه كجػود نػدارد اهاآسید
 .ود 
 

 براا كنترؿ آلودگی هوا نخستیناا هگاـ
 

كػار از صػدها مػواد آلػودص كننػدص  ػیمایی، ذرات گػرد ك غشػار ك سػایر  براا پاكیزص كػردف هػواا یػك جامعػه ك یػا مكیی ،در حقیقت تنریم یك برنامه
ریزا كتورها ك یػا جوامػع  اگر برنامه.  ود، كارا بسیار بعید استذرات معلل در هوا كه در اثر تولید مكصولات صنعتی در مكیی كار ایقاد می 

 .نتیقه نرسندها تلاش كردص ك به با د، ممكن است ساؿ”  داص“هاا  كردف هواا مكیی از آلودص كنندص مختل  با ركیكردا بر مشناا پاكیزص
برنامػػه كتػػور بریتانیػػا بػػراا  رفػػع آلػػودگی هػػوا از سػػاؿ . د داردكردف هػػواا تنفسػػی كجػػو  دو ػػشختانه یػػك راهشػػرد سػػریع تػػر ك ارزانتػػر بػػراا پػػاكیزص   

گػی ك تػراكم دكد بػا اسػتفادص از یػك منكنػی اسػتاندارد اسػت   صگیرا میػزاف تیر  این برنامه  امل انػدازص. بر مشناا كنترؿ دكد قرار دا ته است925 
ها ك  كننػدص دكد سػیاص حػاكا آلودص. زاف آلػودگی هػوا دواهػد بػودهاا آف از سیاص بػه داكسػترا ك سػ س سػفید، نتػاف دهنػدص میػ كه تغییر رنگ سایه

هدؼ این برنامه جلد همكارا صاحشاف صنایع ك مالكین كسائل نقلیه براا كػاهش رنػگ . رنگ است ذرات معلل بیتترا از دكد داكسترا ك كم
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آزمػػایش نمونػػه هػػواا منػػااقی كػػه برنامػػه را اجػػرا   ارز ػػیابی ایػػن ركش سػػادص بػػا.  تر كػػردف هػػر  ػػه بیتػػتر آف، در حػػد امكػػاف اسػػت دكد ك كػػم رنػػگ
مقػدار بسػیار زیػادا كػاهش  ، در منااقی كه برنامه اجرا  ػدص،  نتػاف دادص كػه ذرات معلػل ك اكسػید گػوگرد به آزمایش. اند صورت گرفته است كردص

ها كار ناسػاف مكػیی  بعػد از اجػراا ایػن نػوع برنامػه. دهاا هػوایی با ػ كننػدص تواند  ركع دوبی بػراا كػاهش آلودص ها می این نوع برنامه.  یافته است
، ركش زیست می  . كنندص غیرقابل ركیت، توصیه كنند ترا را براا كنترؿ گازهاا آلودص هاا پیترفته توانند، در صورت لزكـ

هاا آرد، معػػادف  نسػاجی، آسػػیاب هػػااهدر كاردانػػ. گیر مقػدار گػػردك غشػػار موجػود در هػػوا نیػػز از رك ػی متػػابه اسػػتفادص كػرد تػواف بػػراا انػػدازص می   
. كننػد گیرا می ذغاؿ سنگ ك یا سایر معادف، ستونی از نور به مكیی دادلی كارگاص هػدایت كػردص ك بػا یػك نػور سػنع میػزاف  ػفافیت نػور را انػدازص

 . ز میزاف مواد معلل در هوا با داا مستقیم ا تواند نتانه ادتلاؼ تابش  دت نور از منشع تولید ك آنچه كه در مكیی كارگاص كجود دارد می
مقػػدار ك نػػوع تػػواف بػػه ها می هاا فیلتػػردار اسػت كػػه بػػا آزمػػایش فیلتػػر ایػن ماسػػك رك ػی دیگػػر بػػراا تعیػػین آلػػودگی هػوا اسػػتفادص كػػارگراف از ماسػػك   
ا تػاثیر دواهػد دا ػت؟ آیػا اسػتفادص از ایػن تندرسػتی آنهػ آیا اگػر تمػاـ كػارگراف از ماسػك اسػتفادص كننػد در. برد هاا هواا مكیی كار پی كنندص آلودص
 گبار با د؟ گیرا می  ود، تاثیر تواند در مقدار كاهش كار دستگاص تنفس، كه سالیانه اندازص ها می فیلتر
 

 بیمارا انسدادا مزمن ریه براا سط  دكـ پیتگیرا 
 

در ایػن غربػالگرا افػرادا كػه . جه با دطر هستند غربالگرا  ػونداز این بیمارا باید كارگراف ك سایر افرادا كه در موا سط  دكـ براا پیتگیرا 
اور جػدا، قشػل از آف كػه بیمػارا  انسداد مقارا هوایی بودص ك یا مقدار هواا جارا در هر دـ ك بازدـ آنها كاهش یافته بایػد بػهدر  ركع مشتلا به

 .آنها پیترفت كند، از مواجهه با عوامل ایقاد كنندص آف برحبر گردند
تػواف مقػدار حقػم هػواا  با دمیدف در این كسػیله بسػیار سػادص ك ارزانقیمػت می.  ود هاا دستی انقاـ می  معمولات این نوع غربالگرا با اس یركمتر   

وا هاا یػك بػار مصػرؼ اسػت كػه در جلػ كاغػب ها مقهػز به ایػن اسػ یركمتر. گیرا كػرد بازدـ را در یك ثانیه ك یا در یك بار دػار  كػردف هػوا، انػدازص
 ػػود ك بػراا جلػػوگیرا از انتقػػاؿ  در دادػل اسػػ یركمتر فقػػی هػواا بػػازدـ بػا فتػػار دمیػدص می.  ػػود  ػود ك بػػراا هػر فػػرد عػوض می دهػاف گبا ػػته می

گیرا بسػػیار سػػادص از هػػواا بػػازدـ  بػػراا  گفتػػه  ػػدص كػػه ایػػن دك نػػوع انػػدازص. عفونػػت بایػػد مراقشػػت كػػرد كػػه هػػواا دـ از دادػػل آف كارد ریػػه نتػػود
اهمیػت اسػ یركمتر بػراا ااػلاع از كػار دسػتگاص تػنفس ماننػد اهمیػت دسػتگاص . 5  اغلد موارد بیمارا انسدادا دستگاص تنفس كافی اسػتتتخی
منرػػػور هػػػا  بػػػه  انػػػد كػػػه  تمػػػاـ درمانگاص وصػػػیه كردصپوكهتػػػگراف تاا از  عػػػدص. گیرا فتػػػار دػػػوف بػػػراا تعیػػػین كػػػار دسػػػتگاص گػػػردش دػػػوف اسػػػت انػػػدازص
اا بازدـ ك مقدار هواا یك بػار بػاز دـ بایػد  مقدار هواا یك ثانیه.  با نداملاانات از مقهز به این نوع كار ریه مراجعه كنندگاف   گیرا منرم اندازص

نیػز بسػیار  ،منرػور تتػخی  ركنػد كػاهش كػار ریػه آنهػابػه ،هاا مختلػ  انقاـ آزمػایش سػالیانه  كػارگراف حرفػه  .گیرا ك گزارش  ود هر ساؿ اندازص
 .استفادص از این كسیله براا عمومی مردـ نیز مهم است. ضركرا است

دانیم كػه  مػا مػی. نشاید در قرف بیست ك یكم ادامه دا ػته با ػند ها كحتت از این بیمارا. است هاا مزمن ریوا ااعوف قرف بیستم بودص بیمارا   
 ،دلیل بیمارا انسدادا مزمن دستگاص تنفسبه ،ك مرو  هاا به ناتوانی مانند پدر بزرونسل جواف امركزا نشاید . این ااعوف را  گونه متوق  كنیم

 .در اثر تنفس هواا آلودص گرفتار  ود
 

 سل
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هاا بیمارا مػدتها بعػد از  ػركع  معمولات نتانه.  اا  دص است آف ا ارصهاا مزمن دستگاص تنفس است در این فصل به  وف بیمارا سل از بیمارا
كنػد، تتػخی  دادص  ها، كػه سػابقه آلػودگی را متػخ  می كسػیله آزمػوف جلػدا ك یػا رادیػوگرافی ریػه ا كاؿ فعػاؿ بیمػارا به. یابد اهر میآلودگی تر

ها مخفی مانػدص  ك  بعد از درماف ممكن است بیمارا براا ساؿ.  ود ها، منتتر می هاا بدف، غیر از ریه سایر انداـ ندرت به این بیمارا به.  ود می
 . دیگراف كجود دارد رص دطر فعاؿ  دف مقدد ك پیترفت ك انتقاؿ آف بههموا
افػراد در تمػاـ  . دصػوص در كتػورهاا در حػاؿ توسػعه،  ػایع  ػدص اسػتگیر، بػه صورت همػهبه ها دامو ی، بار دیگر پس از ساؿبیمارا سل    
سػاله اتفػاؽ افتػادص ك در حقیقػت نیمػی  62تػا  5.هاا سػنی  گركصاین بیمارا حساس هستند كلی بیتترین میزاف مرو در  هاا سنی نسشت به گركص

كجود باسیل سل براا ایقاد بیمػارا ك تتػخی  آف .   ود در اثر بیمارا سل نزد این گركص سنی دیدص می( درصد 65)از دك ملیوف مرو سالیانه 
باسیل، كػه درصد از افراد آلودص به 5تا   فته اقتصادا تنها در بعوی از كتورهاا پیتر . تنهایی كافی براا ایقاد بیمارا نیست لازـ است كلی به

باسیل در بعوی این رقم براا افراد آلودص به. كنند هاا بالینی بیمارا را ظاهر می آزموف جلدا مثشت توبركولین دارند، در اوؿ یك دهه بعد نتانه
 . رسد درصد نیز می 25از كتورهاا در حاؿ توسعه تا 

نػػاتوانی ك مػػرو افػػراد در نقػػاط فقیػػر نتػػین ك پرجمعیػػت، كػػه مػػردـ در  ػػرایی نامناسػػد بهدا ػػتی  بسػػیار برجسػػته ك مهػػم امػػلو ع ازبیمػػارا سػػل     
اا  تػا حػدكدا كسػیله“گفتػه  ػدص كػه  بیمػارا سػل . با ػد می  زندگی كردص ك از تغبیه، بهسازا مكیی ك ددمات بهدا ػتی كػافی بردػوردار نیسػتند،

دانمػاف، كسػانی كػه در فقػر غػبایی بػودص   یوع سل در كتورهاا توسعه یافته صنعتی نیز نزد افػراد فقیػر، بی.  است 5” دـگیرا رفاص مر  براا اندازص
مػرو   عنػواف  عامػل، بػهیػن بیمػارااابػتلا بػه. افزایش اسػت نقػ  نرػاـ ایمنػی، مثػل مشتلایػاف بػه عفونػت ایػدز، هسػتند، رك بػهك یا افرادا كػه مشػتلا بػه
 .ایدز در تماـ دنیا، ثشت گردیدص استمشتلایاف بهحدكد یك سوـ از 

بعػد  سػالگی به 2 ایقػاد  ػدص ك از  ،در اكایػل دكراف زنػدگی عفونػت،در مناال آلػودص جهػاف . كند بیمارا سل دسارت زیادا به افراد كارد می   
تولیػػد ك پیتػػرفت کػػاهش در  کػػه نػػاتواف كننػػدص،   اورا كػػه در كتػػورهاا در حػػاؿ توسػػعه  یػػك بیمػػارا مػػزمن گػػردد، بػػه آثػػار آف در جامعػػه هویػػدا می
هاا زنػػػدگی تطشیػػل یافتػػػه نػػػاتوانی   تػػػمین عامػػل از دسػػػت رفػػػتن سػػاؿ 995   در سػػاؿ.  ػػػود، در نرػػػر گرفتػػه مػػػیاقتصػػادا  سػػػهم مهمػػی را دارد

(DALYs)  گػػركصمقمػػوع  تقریشػػاً بػراا  ك( سػاله 29تػػا  2 هػػاا سػنی  یلیػػوف سػاؿ بػػراا گركم 502  سػالیانه) در كتػورهاا در حػػاؿ توسػعه بػػودص  
 .تغییر حاصل  ود 5 55 ود كه در این كضعیت تا ساؿ  بینی نمی پیش. هدر رفته است میلیوف ساؿ تندرستی به 65حدكد  مختل  هاا سنی

انسػػاف   ػػود، به  ػػكل فعػاؿ بیمػػارا در هػػوا پراكنػدص میباسػیل سػػل از اریػل تػػنفس ذرات معلػػل ،كػه در اثػػر سػػرفه، عطسػه ك دلػػی افػػراد مشػتلا بػػه   
ها تكت آزموف توبركػولین قػرار نگرفتػه ك مصػرؼ  ػیر دػاـ نیػز رایػع اسػت، لشنیػات حػرارت ندیػدص   ممكن است در منااقی كه گاك. گردد منتقل می

 .منشع آلودگی انساف با د
، كه میزاف بركز بیمارا كم اسػت، در اثػر هاا جمعیتی از اشقه متوسی جامعه اغلد موارد ا كاؿ بالینی بیمارا در كتورهاا پیترفته كدر گركص   

هػػایی مثػػل ریفػػام ین ك یػػا ایزكنیازیػػد، ك در صػػورت  بیوتیك تػػواف بػػا درمػػاف بیمػػارا توسػػی آنتی می. افتػػد فعػػاؿ  ػػدف ا ػػكاؿ مخفػػی بیمػػارا اتفػػاؽ می
هػا ك مصػػرؼ  بیوتیك تركیػد مناسػشی از آنتیاسػتفادص از . هػاا جدیػػدتر، از انتتػار باسػیل سػل جلػوگیرا كػػرد مقاكمػت بػه ایػن دك دارك، آنتػی بیوتیك

ا ػكاؿ دػاموش بیمػارا ك . كسیله موارد حاد ك فعػاؿ بیمػارا در اػوؿ یػك تػا سػه مػاص جلػوگیرا كنػد تواند از انتتار باسیل به مقدار كافی میآنها به
ز انػػدازص، مواجهػػه زیػػاد بػػا گػػردك غشػػار مػػواد ا  توانػػد در اثػػر عػػواملی از قشیػػل فقػػر غػػبایی، دسػػتگی بػػیش هاا مكاصػػرص  ػػدص در بافػػت ریػػه می باسػػیل

 . هاا  دید دیگر، مقدداً فعاؿ گردند عفونتسیلیسی ك یا ابتلا به
ها ك یا عدـ تنریم مقدار داركا مصرفی ك یا  بیوتیك علت مصرؼ تركید نادرستی از آنتی معمولًا عدـ موفقیت در درماف بیمارا ممكن است به   

ایػن گبارنػد، بػه اجػرا مییػك ركش درمػانی بػا نرػارت مسػتقیم را بػه بهدا ػتیبعوی از مراكػز . آید توسی بیمار، پیشعدـ اجراا كامل نسخه پز ك 
مػورد اعتمػاد  افػرادترتید كه درماف بیمار با تركید ك مقدار داركیی مصرفی، براا مدت كوتػاهی، تكػت نرػارت یػك فػرد از درمانگػاص ك یػا یكػی از 
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-انتتػار باسػیل بػهبػه  زكدابػه ن ركش به قطع انتتار باسیل از اریل دلی ك یا ذرات هواا بازدـ سرعت بختػیدص كای. گیرد درمانگاص، صورت می

 .دهد كسیله بیمارا داتمه می
 
 
  
 

 
 
 
 
 
بیمارا، بایػد  دصػوص مشتلایػاف بػه تماـ افػراد، بهبه. انقاـ داد همزمافاور  بیمارا سل باید  ند عمل را بهاز ابتلا به سط  اكؿ براا پیتگیرا    

فه جلػوا دهػاف ك بینػػی دػود را بگیرنػػد، كاركنػاف دػدمات درمػػانی ك بهدا ػتی در بردػورد بػػا بیمػارانی كػػه آمػوزش دادص  ػود كػػه هنگػاـ عطسػه ك سػػر 
هػاا نزدیػك   ها ك رعایػت نرافػت عمػومی، جسػتقوا تمػاس هاا مخصوص استفادص كنند،  سػتن دسػت كنند از ماسك ارادص سرفه ك عطسه می بی

 .كند پیتگیرا این بیمارا كمك می از اقداماتی است كه به ها ایی زندگی دانوادصآنها براا تعیین آلودگی، بهشود  ر  بیمار ك آزمایش 
كر  ػػدف، دػػاموش  ػػدف ك برگتػػت مقػػػدد  تػػاثیر ك اهمیػػت بػػیش از انػػدازص دصوصػػیات رفتػػارا،  ػػرایی اجتمػػاعی ك مكػػیی زیسػػت در  ػػعله   

 ی کػهاالاعػات 565 در حوالی ساؿ . اا نمایش دادص  دص است برجستهصورت  جهانگیرا بیمارا سل، در یك پوكهش انقاـ  دص در بریتانیا به
در هػر  هػاا سػلیمػرو تعیػین میػزافك  سػل براا تعیین توزیع جغرافیایی بیمػارا در بارص علت مرو بیمار در  می  دص است،  هاا مرو در گواهی
بیوتیػػك، از سػػاؿ  در اثػػر ایػػن بیمػػارا بػػدكف اسػػتفادص از آنتیمیػػزاف مػػرو . هػػزار نفػػر از جمعیػػت انگلسػػتاف، كػػافی ك قابػػل اعتمػػاد بػػودص اسػػت 55 
درصد كاهش  91بیوتیك ضد سل در انگلستاف مصرؼ كسیعی پیدا كرد، تا حد  ، سالی كه استرپتومایسین به عنواف اكلین آنتی965 تا  565 

مػرو از بیمػارا  نسػشت بػه سػاؿ میػزاف  ،اهشبیوتیك براا درماف سل ركا  یافػت كػ كه مصرؼ آنتی 91 تا  965 هاا  بین ساؿ.  یافته است
 .5است افزایش دا تهدرصد  02  تنها،  565 
دلار  1تػػا  .درمػػاف داركیػػی بیمػػارا سػػل ارزانتػػرین ركش مشػػارزص بػػا آف بػػودص ك هزینػػه آف  بػػراا پیتػػگیرا از ایقػػاد هػػر یػػك سػػاؿ نػػاتوانی، تنهػػا    
هػاا مكاسػشه نتػدص، كػاهش تولیػد ك  اضػافه ناتوانیمیلیػوف مػرو در هػر سػاؿ بػه 5ع،   ػامل بار اقتصادا این بیمارا بػر جوامػبا توجه به. با د می

 .پیتگیرا از این بیمارا دادص  ودها ك غیرص، باید اكلویت بسیار بیتترا به متلا ی  دف دانوادص
 

 ضربه ك دتونت.   
 

کػار   ها،  تصادؼ كسایل نقلیه موتػورا، پػرت  ػدگی. گیرد حواد  مختل  مورد بك  قرار می بدنی ایقاد  دص به سشد هاا در این فصل آسید
ضػربات كارد  ػدص  ،ك سػایر كسػایل برنػدص ،  ػاقو دػوردگیتػنفس دكد ،؛سػوزا آتش ،اسػلكه گػرـ  ،مسػمومیت گی،غرؽ  ػد ، هاا صنعتی ما ین با
آسػػید هػػا، در اثػػر انتقػػاؿ انػػرژا بػػه . واد  آسػػید آفػػرین بػػدنی هسػػتندعامػػل ایقػػاد حػػ ،مختلػػ  عمػػدا ك غیػػر عمػػد ضػػرباتهػػا ك  دفگی ،سػػر به

                                                           
1. Chin J. Control of Communicable Disease Manual. 17

th
 edition. Washington DC: American Public Health 

Association; 2000 
2. McKeown T. the role of Medicine: Dream, Mirage, or Nemesis. London: Nuffiels Provincial Hospital Trust; 1976 

ناتوانی ك مرو افراد  بسیار برجسته ك مهم املو ع ازبیمارا سل 
در نقاط فقیر نتین ك پرجمعیت، كه مردـ در  رایی نامناسد 

ی كردص ك از تغبیه، بهسازا مكیی ك ددمات بهدا تی زندگ
 با د می  بهدا تی كافی بردوردار نیستند،
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گػردد كلػی ممكػن اسػت آثػار  اثػر ضػربات معمػولاً ناگهػانی ظػاهر می.  ػود عووا از بدف كه ااقت تكمل آف  مقدار از انرژا را ندارد، ایقػاد می
 .دا  ودهویتر ك یا تابش ا عه، بعد از تكرار ك تقمع آنها، در اوؿ زماف  ضربات ضعی 

هػاا  در اثر آسید ها ك دتونت در تماـ دنیا براا تماـ گرك ،(DALYsهاا زندگی تطشیل یافته ناتوانی  ساؿ)ی سلامتهاا از دست رفته  ساؿ   
تػا  2مردهػا ك زف هػاا هاا از دست رفته  متعلل به بیتترین سهم این ساؿ. برآكرد   دص است ،درصد   ك  9 به ترتید  ،سنی مردها ك زف ها

بػراا تمػاـ دلایػل، نسد به میزاف كلی مػرو  ،در اثر ضربات دارجی را  مروموارد درصد توزیع سنی ك جنسی    - جدكؿ . با د ساله می 66
 .دهد نتاف می

داد مػرو بػرآكرد   ػدص در اتػر تعػ. برابر ایػن میػزاف نػزد زف هػا بػراا تمػاـ  حػواد   اسػت .تا  5نزد مردها  ا بدنیهامیزاف مرو در اثر آسید   
هػزار مػورد ك كتػورهاا  5.6سػاؿ، در كتػورهاا توسػعه یافتػه صػنعتی هر  هػاا سػنی در هاا عمد ك غیر عمػد  بػراا تمػاـ گرك حواد  ك دتونت
ایػن ارقػاـ  (.  ػدبا میآنهػا جمعیت مأدػب  هػا بػدكف توجػه بػه ایػن ارقػاـ  ػامل تعػداد مرو) هػزار مػورد بػودص اسػت  525میلیػوف ك  6در حاؿ توسعه 

 . هاا  بػه فصػل. )  كتورهاا صػنعتی نیسػت  سلامتی متكلاتنخستین دهد كه بر دلاؼ باكر همگانی آسید ها در اثر حواد  از  نتاف می
 (.نیز مراجعه  ود 6 ك 
 :، عشارتند ازهاا بدنی با  دت ك كفور هر ه بیتتر ادامه یابد ود تا  آسیدبردورد نادرست با حوادثی که سشد میدك نوع    
 

 ود گفته می” تصادفات“همین دلیل به آنها افتد ك به صورت تصادفی اتفاؽ میاین حواد  به  ود که،تصور می . 
 آف عادت دارد  ردیدص ك بتر به می "پا نه"همین به” در“، هموارص ”بینی زندگی همین است كه می“   ود که،گفته می. 

 
بػػاكر دهػػد، جػػایگزین  دك  دػػاكی نقات  جػػاف هػػزاراف انسػػاف را در ركا ایػػن كػػرصتوانػػد مػػییهی علمػػی زیػػر را، كػػه تػػواف دك فرضػػیه بػػد  راحتی می بػػه   

 .نمود نادرست عمومی
  ممكن است نتػوانیم زمػاف دقیػل ك افػرادا  . آنها نیز، دلایل ك عوامل دطر دارند. افتد اتفاؽ نمی” تصادفی“ضربات ك آسید ها به اور

اارص كػػاا بػػراا تعیػػین زمػػاف، مكػػاف ك افػػرادا كػػه در م بینػػی كنػػیم كلػػی حقػػایل مفیػػد  ػػنادته  ػػدص  ػػوند را پیش كػػه در گیػػر یػػك حادثػػه می
زا آسػیدافػراد مسػت بیتػتر از ا ػخاص عػادا در معػرض  حػواد   :هػا  توجػه نماییػدمثاؿاین به. بیتترا قرار دارند، در دسترس است

آف دسػته   ،سیكلت در رابطه مستقیم با سرعت ك استفادص از كلاص ایمنػی اسػتور انس مرو در اثر تصادفات موت گرفت،دواهند  قرار 
هاا  بندا بسػػتهدرب آنهػػا را بػػاز كننػػد مػػوارد مسػػمومیت كمتػػرا را نسػػشت بػػه سػػادگی  هاا داركیػػی كػػه كودكػػاف نمػػی تواننػػد به  بندا از بسػػته

بػػراین  افػػزكف .تػػواف مثػػاؿ هػػاا فراكانػػی را مطػػرح نمػػود زمینػػه میگردنػػد، ك در ایػػن   ػػود، سػػشد می سػػادگی بػػاز می داركیػػی كػػه درب آنهػػا به
تػواف در بسػیار از مػوارد  می (.  - جػدكؿ )انػد  تواف گفت كػه آنهػا اتفػاقی پػیش آمدص  ود ك نمیها، عمدا كارد میبسیارا از آسید
 . عمدا با جدا كردف فرد مهاجم، اسلكه ك یا قربانی آف ماجرا، پیتگیرا نمود اهااز بركز آسید

  “هػا   هػایی كػه در زمینػه مشػارزص بػا سػایر بیمارا كلی ما با تقربػه ك موفقیت. ”گیرند مقشور به تكرا آف هستند افرادا كه از گب ته درس نمی
 .ا ددانیم كه لازـ نیست آیندص نیز مثل گب ته ب ایم  می كسد كردص

   است، این عمل تنها كقتػی اتفػاؽ افتػاد كػه مػردـ نػواحی گرفتػار كن  دص عنواف مثاؿ تد زرد ك كزاز نوزادا در بسیارا از نقاط دنیا ریته به، 
. یسػت ػاف، نمكلػی زنػدگی ك فرهنػگ  دایػرص جػدا ناپػبیر از  یػیهػا بػه عنػواف جز به این باكر رسیدند كه هیچ اجشارا براا پبیرش این بیمػارا

 . كنند آف عمل میآموزند كه  گونه برمتكلات زندگی فائل  وند ك به مردـ می
 تواننػد در زمینػه   مربیػاف بهدا ػتی می. براا پیتگیرا از كقوع حواد  آسید زا به كودكاف ك بالغین  استفادص كػردهاا  تواف از همین  یوصمی

التشه باید توجػه دا ػت كػه ماننػد هػر . گاـ برنامه ریزا كردص ك پترفت نمایند به ها، گاـها ك كاستن از ناتوانی كاهش دطرات، افزایش مراقشت

                                                           
1. .  Murray CJL, Lopez Ad, eds. The Global Burden of Disese. Cambridge: Harvard University Press; 1996 
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تػواف  بػه كػاهش قابػل ملاحرػػه  هػا، می هماننػد سػایر بیمارا.  زمػاف داردها كقتگیػر بػودص ك احتیػا  بػه برنامػه دیگػرا، اػرح ك اجػراا ایػن برنامػه
جمعیػت در معػرض دطػر ك عوامػل ئػر زمینػه بػراا ایػن كػار  بایػد . توفیػل یافػتهاا بػدنی نیػز  موارد  مرو ك ناتوانی در اثػر حػواد  ك آسػید

 هاا بالینی بررسی گردند در كارآزمایی موثر، اا هاا مدادله برنامه ،ك کردپوكهش   ندص پیتگیرا ك
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 

 
  995 در ساؿ       دلیل ضربه ك دتونت، بهگزارش  دص براا تماـ کتورها د مرو  درصد توزیع سنی ك جنسی موار .   - جدكؿ 

 
 زف                                                               مرد
 عمد        غیرعمد    عمد      غیرعمد  سن

 
5-6                                5/6                           /                             9/.               ./  
2- 6                              5/55                        6/2                            9/ 1              1/. 
 2-59                            9/.                         9/55                          5/ 6              9/ 1 
.5-.6                           5/55                         5/ 6                          9/5                ./9 
62-69                           5/1                           6/6                            5/6                ./. 
55-59                           9/5                           1/                             ./5                2/  
 5/5                 /9                            9/5                           5/5بشالا                             15

 ( )552               595 (                        )55                       1.  5                 جمع               
 
 
ك ( هػاا عمػدا در مردهػا درصػد از مقمػوع مرو 5.)هزار مورد آف در مردها به دلیل دودكتی بودص است  625هاا عمدا  از مقموع مرو  

 255در حػدكد  995 در سػاؿ (. هػاهػاا عمػدا بػراا زف درصػد مقمػوع مرو 25) رد بػودص اسػتهزار مو  5..ها این رقم دودكتی براا زف
هػزار مػورد  25 ك  هػاهػزار مػورد بػراا زف  6 هػزار مػورد بػراا مردهػا،    5از ایػن تعػداد . دلیل جنگ اتفػاؽ افتػادص اسػت هزار مورد مرو  به

هاا عمد ك غیر عمد  براا تماـ   تعداد مرو برآكرص  دص در اتر حواد  ك دتونت
در كتورهاا  هزار ك 5.6تورهاا توسعه یافته صنعتی ساؿ، در كهر هاا سنی در  گرك

دهد كه بر  این ارقاـ  نتاف می.  هزار مورد بودص است 525میلیوف ك  6در حاؿ توسعه 
كتورهاا   سلامتی متكلات  نخستین  دلاؼ باكر همگانی آسید ها در اثر حواد  از
 صنعتی نیست
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هػا تتػكیل را موارد مرو كودكػاف ك زف( درصد 25)هاا در اثر جنگ  موارد مروبیش از نیمی از . ساؿ بودص است 2 براا كودكاف كو كتر از 
  . دادص است می
 

 تصادفات كسایل نقلیه موتورا
 
هاا از دسػت  مكاسػشه سػاؿ. در سراسر دنیا در حد یك میلیػوف نفػر بػرآكرد  ػدص اسػت 995 اا در ساؿ  دلیل تصادفات جادصتعداد مرو به   

 ،میلیػوف سػاؿ 6.هاا در اثر كسایل نقلیه موتورا بػالغ بػر  هاا زكدرس ك ناتوانی دلیل مروبه (GBD)ها  ار جهانی بیمارارفته زندگی در برآكرد ب
دلیػل تصػادفات كسػایل نقلیػه موتػورا در سراسػر جهػاف مػرو بػه. دهػد دػود ادتصػاص میرا بػه ،(DALYs)هاا زندگی تطشیل یافته ناتوانی  از ساؿ

ك ( درصػد 62)هاا زندگی تطشیػل یافتػه نػاتوانی  تقریشاً نیمی از ساؿ. بدف است مرو ك ناتوانی در اثر كركد ضربات دارجی بهبزرگترین ك تنها دلیل 
میزاف مرو در اثر تصادؼ كسػایل نقلیػه موتػورا در كتػورهاا . با د ساله می 66تا  6 گركص سنی  ها متعلل به درصد از موارد این نوع مرو 65

 .افزایش است نه با سرعت بیتترا  رك بهدر حاؿ توسعه سالیا
 

 موتورا سشد كسایل نقلیه بدنی به هاآسید ك سابقه فرهنگی
 
این ترتیػد كػه  بػه. دود را دار در اثر تصادؼ كسایل نقلیه موتورا در هر كتور سابقه تاریخی مخصػوص بػه  دص هاا كارد میزاف ك اشیعت ضربه   

 ػركع ك بػا كركد  كػامیوف ك ما ػین سػوارا ادامػه یافتػه ك در مرحلػه بعػد تعػداد نػدگی مكیی ز موتورسیكلت بهدر اغلد كتورها این سابقه با كركد  
اا كه حركت سریعتر را ممكن  هاا  ند دطه اتوبافجادص ك س س به ها به كه كورص راص اورا ها سادته  دند به س س جادص ،این كسایل افزایش یافت

 . ود عنواف كاحدا براا موتورا  دف یك كتور در نرر گرفته میداد كسایل نقلیه در هر هزار كیلومتر جادص بهافزایش تع. اند كند، دتم  دص می
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
در هػػر منطقػػه، در اكایػػل  ػػركع اسػػتفادص از كسػػایل نقلیػػه موتػػورا، تعػػداد مقػػركح  ػػدگاف بػػا تعػػداد ایػػن كسػػایل رابطػػه نزدیكتػػرا دارد تػػا تعػػداد    

منرور مكافرػػت ك مراقشػػت  هاا برنامػػه ریػػزا، بػػه كػػه بایػػد سیاسػػتدر ایػػن مرحلػػه از موتػػوریزص  ػػدف یػػك منطقػػه اسػػت  . جمعیػػت سػػاكن  آف منطقػػه 
گیرهایی  تػػواف در ایػن مراحػل بػه اجػػرا گبا ػت سػادتن سػػرعت هایی كػه می یػػك مثػاؿ از برنامػه. اكثریػت عػابرین  از اقلیػت سػػوارص ركهػا، تنرػیم گػردد
گیرها را دكسػػت  راننػػدگاف ایػػن سػػرعت.  ػودتػػدارؾ  مػػی ،اه بػػراا جلػػوگیرا از سػریع رفػػتن ما ػػین ،اسػت كػػه در منػػاال مسػػكونی ك پػر رفػػت ك آمػػد

هػاا مػوازا بػه فاصػله  توانػد سػادتن فركرفتگی یك برنامه دیگر می. تر است ك دك رده سوارها ضركرا   عابرین  سلامتیندارند كلی حف  حیات ك 

 مرو به دلیل تصادفات كسایل نقلیه موتورا در سراسر
 جهاف بزرگترین ك تنها دلیل مرو ك ناتوانی در  اثر  

 میزاف  این نوع . بدف است كركد ضربات دارجی به
 سرعت  مرو در كتورهاا در حاؿ توسعه به 
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اورا كه رانندگی بر ركا آنها لرزش ایقاد كػردص ك راننػدص متوجػه سػرعت زیػادا ك یػا  ها با د به ها ك جادص  ند سانتیمتر از یكدگیر در كنارص اتوباف
هػا مكػدكدیت حركػت عػابرین بیتػتر  ػدص ك آنهػا بایػد از نقػاط   با افزایش تراكم كسایل نقلیه موتورا بػر ركا جادص.  ودرعایت سایر نكات ایمنی 

ها ك سایر كسایل نقلیه غیر موتورا نیز باید از آدرین نقطه دست راست جػادص حركػت   دود عشور نمایند ك دك رده سوار كتی ك مخصوص به دی
 . ود رفت ك آمد نمایند ی كه براا آنها تدارؾ دیدص میهاا مخصوص كردص ك یا از مسیر

هایی كه بػه عػابرین   ود ك آسید هایی كه به راكشین كارد می تواف به دك دسته، آسید آید را می می هایی كه دراثر تصادؼ كسایل نقلیه پیش آسید   
هػا در ارتشػاط بػا تعػداد كسػایل نقلیػه موتػورا در حػاؿ حركػت  گاهی اكقات ك در بعوی از مناال نسشت این دك نػوع آسػید. رسد، تقسیم نمود می
ك یػا  پیػادص هػاا در اثػر تصػادفات كسػایل نقلیػه بػه عػابرین بیتػتر آسػید هػا ك مرو ،در اكایل مرحله موتوریزص  دف در هر منطقه ك یا كتور. است

بػا .  ػودغیػر موتػورا كارد مػیسػواا نقلیػه کتنػدركا ننػد ك یػا بػه ها عشػور مػی ك كودكاف ك یا افراد دیگرا كه بدكف توجه از جادص دك رده سوارها، به
ها بیتتر تصادفات بین این كسایل نقلیه ك كسانی كػه بػر آنهػا سػوار هسػتند كارد  ػدص  ها ك دیاباف افزایش تعداد كسایل نقلیه موتورا بر ركا جادص

هػاا ثابػت  ػدص بسػیار مناسػشی بػراا حفػ  ایمنػی هػر  ركش. گردد ا منتقل میركه به سوارصپیادص ها ك آسید ها از عابرین  ك در نتیقه تعادؿ بردورد
 . دك گركص افردا كه در مخاارص هستند كجود دارد

هػا، كسػایل نقلیػه ك اسػتفادص   عامػل مػوثر بػرهم ، جادص .هاا كارد  ػدص توسػی كسػایل نقلیػه موتػورا در هرنقطػه از جهػاف تػابع  گیرا  آسید همه   
قرار ” رانندگاف بد“ها برمشناا منع رانندگی  هاا ایمنی جادص در گب ته برنامه. ، می با د(پیادص سواراف، عابرین انندگاف، دك ردهر )كنندگاف از آنها 

عامػل را  .هػا بایػد هػر  بنابراین برنامه ایمنی جادص. گیرد صورت می” رانندگاف متعادؿ“دا ت كلی امركزص متخ   دص كه بیتتر تصادفات توسی 
 .ه قرار دهدمورد توج

مكػور آمػوزش، مهندسػی ك  .هػا بػر  ریزا  عامل مهم ك موثر در ایقاد تصادفات كسایل نقلیه باید برنامه .به منرور تكت كنترؿ در آكردف این    
متر دػلاؼ كػردص، ك)مانع از بركز حواد  رانندگی  وند ” فعالانه“مقرات ایمنی توجه كردص ك ممكن است رانندگاف به. اجراا قوانین استوار با د

جػدا كػردف دك قسػمت جػادص از یكػدیگر، )ك یػا ممكػن اسػت بػا سػادتن موانػع ایمنػی (  پ ندا ته ك یا از كمربنػد ایمنػی اسػتفادص كننػد انكراؼ به
بػػراا  معمػػولاً . راننػػدگاف مقشػػور بػػه رعایػػت نكػػات ایمنػػی جػػادص  ػػوند( هػػاا ایمػػن ك غیػػرص اا، سػػادتن پیچ اسػػتفادص از علائػػم هتػػدار دهنػػدص جػػادص

 .كسیله رانندگاف استهاا مهندسی، بسیار موثرتر از رعایت نكات ایمنی به اا، استفادص از ركش پیتگیرا از حواد  جادص
 

 هاا آموز ی  الش
 

وتػورا ایمنیت اسػتفادص از كسػایل نقلیػه م.  ود در اغلد موارد یك نسل تقربه رانندگی براا آموزش  صكی  ك ایمن كسایل نقلیه موتورا لازـ می
 .زمینه مختل  تكلیل كرد 6تواف در  را می
است غلشه كردص ك قشوؿ كند كه این حواد  ” تصادؼ“جامعه باید بر این تفكر انكرافی كه آسید ها در اثر بردوردهاا كسایل نقلیه یك  .اكؿ   

 (.به بك  قشلی در همین زمینه مراجعه  ود)قابل پیتگیرا است 
هػا ك كسػایل نقلیػه  سالگی، در زمینه استفادص صػكی  از جادص 66تا  2 از  ،دصوص مردها ها تا افراد مسن، بهباید تماـ افراد ، از جواف .دكـ   

تواند در سط  دانوادگی  ك یػا مراكػز نگهػدارا كودكػاف  هاا می این آموزش. هاا فتردص ك لازـ را بشینند موتورا ك دطرات نهفته در آنها، آموزش
هاا گركهػی  هػاا انترػامی ك رسػانه هػاا كػار، نیرك هاا مادر ك كػودؾ، مكل درمانگاص. صورت گیرد( ها دبستاف، متوسطه ك دانتگاص)  ها آموز گاص ك

 . هاا دا ته با ند توانند نقش مهمی را در این آموزش ك سایر مراكز، می
رفتن   گونگی راص.  گونگی عشور از جادص ك دیاباف. ز كسایل نقلیه موتوراها باید  گونه با د؟ توجه، ك یا حتی كحتت ا مكتوا این آموزش   

 . گونگی دك رده سوارا سالم(. كنند ارؼ  ما حركت می اا كه به ترین لشه جادص ك رك به كسایل نقلیه در انتهایی)رك   در اوؿ یك جادص ما ین

                                                           
1. Evans L. Trafic Safety and the Driver. New York: Van Nostrand Reinhold; 1991 
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اااعػت از قػوانین .  ها است راا یك رانندگی ایمن از اصوؿ اكلیه این نوع آموزشك نگرش لازـ ب  هایی بگیرند؟ مهارت رانندگاف باید  ه آموزش   
بسػػیارا از ) جػػادص توجػػه بسػػیار دقیػػل نسػػشت بػػه. هػػا كجػػود دارد آ ػػنایی بػػا دطػػرات احتمػػالی كػػه در جادص. سػػرعت  رعایػػت مكػػدكدیت. راننػػدگی

دصػوص ترمزهػا، فرمػاف،  اامینػاف از درسػت كػار كػردف ما ػین، به(. افتػد یجادص مقابػل اتفػاؽ متصادفات در اثر یك لكره كوتاص غفلت از توجه به
-هاا ایمنػی بػه هاا مخصوصػی كػه بػا كمربنػد كودكػاف كو ػك بایػد از صػندلی. هاا عقد ما ین نتاندف كودكاف در صندلی. ها ها ك لاستیك  راغ

. دلی عقد ما ین نتسته ك از كمربند ایمنی باید استفادص كنند وند در صن صندلی اصلی ما ین متصل می  ود، استفادص كنند ك كقتی بزرگتر می
 . جادص كجود داردسقوط آنها به دطرهایی حالتدر  نین ها بنتینند،  كودكاف نشاید در قسمت ركباز عقد كانت

 یی کػه كسػایلهػابػه كػاهش آسػید ،توانػد اقػداـ مػوثرا كػه می 9 عملػی ك مسػتمر بػودف  ؛ كاجػرا گبا ػتنتوانػایی بػه ؛میزاف تاثیر ،در یك بررسی   
  .بیانقامد مورد پػوكهش قػرار گرفتػه اسػت موتورا مسشد ایقاد آنها است، حمل ك نقل

هػاا آموز ػی مقػاـ بػالایی را در  در ایػن پػوكهش ددالت 
دادص   سوابل تاریخی نتػاف. هاا بالا نیست معیار موثر در پیتگیرا از تصادفات دارند كلی تاثیر آف در كاهش میزاف آسید ك مرو در ردص .بین 

 . جدید ك اجراا بهتر قوانین در پیتگیرا از حواد  رانندگی موثرتر از آموزش بودص است  هاا مهندسی كه تاثیر استفادص از ركش
 
 
 
 
 
 
 
 
 ػدید در اثػر حػواد  راننػدگی ك ذكػر مكػل تصػادؼ  اهػاهاا عمومی مكلی، مثل رادیو ك ركزنامه مكلی، با گزارش موارد مرو ك آسید رسانه   

هػاا عفػونی نتػاف دادص كػه  انقػاـ  ػدص در زمینػه بیمارا اهػاپػوكهش. ته با ػندتوانند نقش مهمی در آموزش مردـ مكل دا  ك ناـ قربانیاف آف، می
همین . گردند زدف، راغد می اجراا اقدامات پیتگیرا مثل كاكسنكقتی افراد متوجه كجود یك مورد بیمارا عفونی در منطقه دود  وند بیتتر به

 .افزایش رعایت نكات ایمنی منقر گردد به اا موثر بودص ك ضربه اهاتواند در پیتگیرا از بركز آسید اصل می
ك یػػا  ؛هػػاا كتػػاكرزاما ػػین ؛هاا سػػوارا ما ػػین ؛هاا كو ػػك موتورسػػیكلت  ػػامل ،مػػردـ بایػػد از كیفیػػت كػػار كسػػایل نقلیػػه موتػػورا دػػود .سػػوـ   
اور رسػمی آمػوزش  ترین ك در اغلػد مػوارد تنهػا مطلشػی اسػت كػه بػه آموزش رانندگی كسایل نقلیػه موتػورا سػادص. مطلع با ند ، رخ 5 هاا  تریلی

توانند از ركش كار آنها درس گرفته ك ادػلاؽ راننػدگی  نتینند می عنواف مسافر در كنار یك رانندص حسابگر ك دقیل می كقتی افراد به. دادص می  ود
كضعیت جادص، رعایت فاصله با كسػیله نقلیػه مقابػل، مهمترین مطلد در آموزش رانندگی تنریم سرعت با توجه به. دود قرار دهند راهنمااآنها را 

 ػاید تمػرین رعایػت . گػردد، اسػت  فكارد جػادص ك یػا دیابػا پیػادص نقػاای از جػادص كػه ممكػن اسػت یػك عػابرزماف ك مكاف سشقت گرفتن، ك توجػه بػه
بػه بعوػی  ،حتػی ممكػن اسػت راننػدگی. هاا آمػوزش راننػدگی با ػد ندگی ك كنترؿ احساسات ك عصشانیت، از مهمترین قسمتقوانین ك ادلاؽ ران

مردهػا . ك حقوؽ دیگراف را ندیدص بگیرنػد دادص،” مكل بودف“ غركر ك یك احساس كاذب ،ستندنیركانی دوبی بردوردار سلامت كه از   از افرادا 
انسػانی كػه در  به ،اگػاص از دیػدگاص ركانتػنادتی، دركف نادود. دارند نیز ممكػن اسػت دطػرات متػابهی را ایقػاد كننػدهایی كه رانندگی تهاجمی ك زف

پبیرنػد كػه  هػدؼ اصػلی آنهػا گػرفتن تمػاـ كسػایل نقلیػه  راننػدگاف بایػد ایػن مطلػد را به. 5دهػد دادل یك اتومشیل است اجازص تقاكز ك تهػاجم را می
 5.تػا  55یك فرهنگ رانندگی صكی ، با گػبر از . نها نیست بلكه  باید عشور سالم از جادص مورد نرر آنها با دمسیر دود ك غلشه سرعت بر آ

                                                           
1. Forjuoh SN, Li G. A review of successful transport and home injury interventions to guide developing countries. 

Social Science and Medicine. Oxford: Dec 1996 
1. Campbell BJ. Former Director, North Carolina Highway Safety Research Center, Personal communication 

هاا  هاا كار، نیرك هاا مادر ك كودؾ، مكل درمانگاص
توانند نقش  هاا گركهی ك سایر مراكز، می انترامی ك رسانه
هاا لازـ براا پیتگیرا از بركز  در آموزش مهمی را

 .حواد  رانندگی دا ته با ند
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تواند اوؿ ك آسػید  هاا مناسد می آیا آموزش صكی  ك انتخاب الگو. ساؿ تقربه تلد ك دردناؾ، سعی در آموزش ادلاؽ صكی  رانندگی دارد
 این دكراف را كوتاص كند؟

جػادص ك تمػاـ مػردـ بایػد توجػه دا ػته با ػند كػه لازـ اسػت كودكػاف را از كركد ناگهػانی بػه. هاا لازـ را بشینند نیز باید آموزش پیادص ابرینع.  هارـ   
ر  رده، دك رده، كالسكه ك سایر كسایل جابقایی كودكػاف بایػد دك  دنشاؿ توپ كسایر كسایل بازا  منع نمایند، ك استفادص ازسه به ك دكیدف دیاباف

سالگی نسشتاً یكنوادت است كلی از این سن  15میزاف مرو عابرین در ایالات متكدص آمریكا تا سن . از مسیر حركت كسایل نقیله موتورا با د
انػد  درصد از كسػانی كػه در اثػر تصػادؼ كسػایل نقلیػه مردص 65در این كتور مقدار الكل موجود در دوف . یابد دت افزایش میبشعد ناگهاف ك به

صورت پیادص در مسیر كسایل نقلیه موتورا قػرار گرفتػه ك فػردا سػالم بایػد آنهػا را از اند نشاید به افرادا كه متركب الكلی نو یدص. الا بودص استب
كػػه در در صػػورتی  . آنها قػػدـ بردا ػػت ها در كنػػار جػػادص ك رك بػػه ركهػػا راص رفػػت ك یػػا در مسػػیر ما ػػین همیتػػه بایػػد در پیادص. ها دكر كنػػد ایػػن مسػػیر

هنگاـ دك ردػه سػوارا نیػز  بػه.  كند استفادص  ػود گیرد باید از الشسه رك ن كه نور را منعكس می ركا صورت می آلودص پیادص تاریكی یا در هواا مه
د لشػاس زرد در هػواا بػارانی بایػ. هاا فلورسانت مػنعكس كننػدص نػور هسػتند اسػتفادص  ػود هایی كه مقهز به نوار هاا رك ن ك دك رده باید از لشاس
 .رنگ پو ید

 
 هاا مهندسی  الش

 
هػا را  جامعه مسوكلیت سادت، تعمیػر ك تنرػیم ركش اسػتفادص از جادص. جامعه بیتترین مسوكلیت را براا رفع مخاارص كسایل نقلیه موتورا دارد   
هاا دانشمهندسی این ر ته متكی به. صكی  استهایی با مهندسی  ها ك دیاباف اكلین گاـ براا اجراا این مسوكلیت سادتن جادص. عهدص دارد به

بقػاا آف كػه . گیػرد هاا زیػادا را نیػز دربػر نمی سػازا بسػیار سػادص بػودص ك هزینػه هػاا جدیػد مهندسػی جادص بعوػی از ركش. پیترفته امركزا اسػت
بهتػرین ركش . نكات ایمنػی بسػازیم ركز با توجػه بػهكنیم بهتر است كه آنها را از همین ام هاا آیندص كاگبار هاا بزرو را به نسل سادتن این قتلگاص

اغلػػد . ریػػزا كنػػیم بػػراا سػػادتن یػػك جػػادص جدیػػد ك ایمػػن آف اسػػت كػػه  كسػػعت آنػػرا بػػیش از ظرفیػػت موجػػود، بلكػػه دك تػػا سػػه برابػػر بیتػػتر، ارح
نیازهػاا آینػدص، هزینػه نگػرا ك توجػه بػه آینػدص. تر گردنػد ساؿ یكشار تعمیر  دص ك عریض 5 دلیل افزایش جمعیت باید هر  هاا بین  هرا به جادص

تػػػواف  از  هاا رایگػػػانی را می در ایػػػن زمینػػػه متػػػاكرص. سػػػادتن جػػػادص را نیػػػز كمتػػػر كػػػردص ك در دراز مػػػدت صػػػرفه اقتصػػػادا بیتػػػترا دواهػػػد دا ػػػت
 . ردالمللی مثل سازماف بهدا ت جهانی ك یا سازماف بهدا ت كتورهاا آمریكایی دریافت ك هاا مكلی ك بین  سازماف
 نػداف صػاؼ  هػا بلنػد ك یػا سػطوحی نه گیر دا ته ك یا پیچ كند مثل آنهایی كه سرعت هایی كه كه سرعت رانندگی را مكدكد می رانندگی در جادص   

هػػا دطرنػػاؾ بػػودص ك  ػػوف بػػه مكانیسػػم فرمػػاف  ك سػػایر  اندازهاا بػػزرو ك سػػطوح بسػػیار ناصػػاؼ در سػػط  جادص كجػػود دسػػت. تػػر اسػػت دارنػػد، امن
اا اسػتفادص از نصػد  یكی دیگر از كسػایل ادطػار دهنػدص جػادص. كند رسانند دطر تصادفات را بیتتر می می  هاا حركتی ما ین  نیز آسید سازماف

از انػدازص   هایی به ما ػین دادص ك راننػدص را متوجػه سػرعت بػیش هاا زیاد لرزش گیر در سط  نقاط داصی از جادص است كه در سرعت نوارها سرعت
راست ك یا  پ جػادص اسػت ك یػا آف كػه  رانندص هتدار دهد كه در حاؿ انكراؼ بهتواند به ها می گیر علاكص براین، نصد این نوع سرعت. نماید می

هػاا مربػوط بػه   ركها، كتػیدف فلش ها ك پیادص كتی جادص نصد علائم هتدار دهندص، توق  در نقاط مناسد ك دی. علامت توق  در پیش است
، بسیار كم ارؼ گردش به تصادفاتی كػه از . هزینه بودص ك منافع زیادا را در پیتگیرا از بركز حواد  رانندگی دارد راست ك یا  پ در نقاط لازـ

تواف بػا جػدا كػردف دك قسػمت رفػت ك برگتػت جػادص از یكػدیگر توسػی  می. ، اغلد  دید ك كتندص است” اخ به  اخ“گیرد  مقابل  صورت می
هػا از بردػورد رك  تواف بػا یكطرفػه كػردف دیاباف در دادل  هرها می. ك یا موانع بتونی، از بركز این نوع تصادفات جلوگیرا كردموانعی از قشیل نردص 

 .هاا پیتگیرا نمود در ركا ما ین
 

 :ها باید رعایت  وند عشارتند از سایر اقداماتی كه تاثیر آنها در حف  امنیت رانندگی ثابت  دص ك در سادتن جادص
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  ها بزرو با د ها باید  عاع پیچ راا جلوگیر از دار   دف ما ین در پیچب. 
  ها باید سخت بودص ك یا اسفالت  دص با ند جادص ه ان. 
  دصوص در  رایی بارانی، سادته  وند دورند، به ها باید از موادا كه با لاستیك اتصاؿ استوارا برقرار كردص ك لیز نمی سطوح جادص. 
  هػایی   براا این منرور انػواعی از ریل. كند پو اندص  وند پبیرا كه دسارت تصادفات را كمتر می ع ثابت باید با مواد ضربهها ك موان پل لشه

 .اند كه داصیت دم  وندگی ك ارتقاعی دارند سادته  دص
  اعػ  تصػادؼ  ػوند نیػز هػایی كػه ممكػن اسػت ب ك دردت  تیرهاا انتقػاؿ نیػرك ك  ػراغ بایػد در فاصػله مناسػشی از  ػانه جػادص نصػد  ػدص

 .ها با ند نشاید در كنار جادص
 

هاا  تنریم برنامػػه توانػػد بػػه هػػاا مربػػوط بػػه تصػػادفات ك تعػػداد تلفػػات در اثػػر آنهػػا می آكرا االاعػػات ك گزارش كجػػود یػػك برنامػػه مػػنرم بػػراا جمػػع
. دؼ عػػابرین ك دك ردػػه سػػوراف را نیػػز منرورنمػػودهػػا بایػػد االاعػات مربػػوط بػػه تصػػا در تنرػػیم ایػػن گزارش. پیتػگیرا از حػػواد  راننػػدگی كمػػك كنػػد

نرر برسد كلی آنها نیػز از نرػر زمػاف ك مكػل تصػادؼ بػا   اید تعقید تماـ موارد بردوردهاا كو ك كسایل نقلیه موتورا متكل  ك غیر ضركرا به
ادص  نػػد تصػادفی اتفػاؽ بیافتػػد كلػی كقتػی تمػػاـ اا از دیابػاف ك جػ ممكػػن اسػت در هػر نقطػػه. دار  ارتشػػاط زیػادا دارنػد هػاا بزرگتػر ك تلفػات بردورد

ا را بػراا تػر كػم هزینػه  ااهػاا مدادلػهبرنامػهتػواف  تصادفات كو ك ك بزرو بر ركا نقته پیادص  ػدص ك نقػاط تقمعػی تصػادفات متػخ  گػردد می
 .مرحله اجرا گبا تپیتگیرا از آنها به

 
كػػه اتوموبیػػل بػػه  اكؿ آف: گیػػرد حادثػػه تصػػادؼ ما ػػین دك نػػوع بردػػورد صػػورت می در هػػر. اا دارد مهندسػػی ما ػػین نقػػش مهمػػی در امنیػػت جػػادص   

كػه، سرنتػیناف   ػود؛ دكـ آف می كاژگػوفك یا ( مثل یك ما ین دیگر، تیر  راغ برؽ، یك مانع، یك دیوار ك یا یك عابر) یئی دارجی بردورد كردص 
هػاا ما ػین  ممكػن اسػت درب. كننػد هػا بردػورد می هاا دادلػی ك در یتػه، سػتوفااراؼ ك بدنه دادلی اااؽ ما ین، دا شورد، فرمػاف،  ما ین به

 .نزدیكی در دار  از ما ین پرتاپ  وند  ك نقاط دكرباز  دص ك سرنتیناف آف برحسد سرعت كسیله نقلیه به
فتار ضربات را از دود دفػع كػردص  ك  است ممكن آنقا کهریز ك سادته  ود كه تا  اریقی ارحتواند به هاا دارجی ما ین ك كامیوف می قسمت   

هاا دادلػػی ااػػاؽ مثػػل دا ػػشورد، فرمػػاف ك پتػػت  همچنػػین قسػػمت. دادػػل ما ػػین ك در نتیقػػه سرنتػػیناف آف كاسػػته  ػػوداز  ػػدت انتقػػاؿ آف بػػه
، قفػل درهػا در مقابػل ضػربه اور ناگهانی از جػا دػار  نتػود گیر سادته  ود، ستوف فرماف در اثر بردورد با ضربه به هاا جلو از مواد ضربه صندلی

هاا ایمنػی  ایػن كمربنػد. گیػرد، با ػد ضلعی ك مقاكـ  كػه ركا  ػانه ك كمػر را می هاا ایمنی سه مقاكـ با د ك از همه مهمتر ما ین مقهز به كمربند
هاا هػوا در  كجػود كیسػه. نػدک دار  ك همچنین بردورد سرنتیناف قسمت جلوا  بػا  ییتػه جلػوا ما ػین جلػوگیرا مػی جلو ك بهاز پرت  دگی به

كمربنػػد ایمنػػی بسػػیار . كمػػك دواهػػد كػرد  ص ك مسػػافرایمنػػی راننػدقسػمت جلػػو نیػػز تنهػا در صػػورتی كػػه از كمربنػػد ایمنػی هػػم اسػػتفادص  ػػدص با ػد  بػػه
 .هاا هواا است ك ایمنیت آنها نیز بیتتر است تر از كیسه ارزاف
هاا بػدكف مصػرؼ كػه در بردػورد بػا عػابر ك یػا  از نصد كسایل اضافی ك برآمػدگی ،ارجیهاا د علاكص براین، تغییرات مهندسی ادیر در قسمت   

 . كند ، ممانعت می وندرا سشد میهاا فراكانی  دك رده سوار آسید
 

 هاا اجرایی  الش
 

راف ك عابرین تنریم كػردص ك هر كتورا در اكایل  ركع موتوریزص  دف باید قوائد ك قوانین رك ن ك متخصی براا رانندگاف، مسافرین، دك رده سو 
 . رعایت آنها را به مردـ آموزش دهد
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اجػراا مقػرارات راننػدگی یكػی از نكػات بسػیار ضػػركرا در هػر جامعػه بػودص ك در حقیقػت اجػراا آنهػػا  نقػات دهنػدص جػاف سػاكنین  هػر جامعػػه    
اگػر  ػه ممكػن اسػت تعػداد كمػی . ندگی آنها مػوثر دواهػد بػودبراا دلافكاراف در  یوص ران  اجراا مستمر این مقررات ك برقرارا جریمه. با د می

افػراد از كجػود ایػن مقػررات ك  آگػاهی تمػاـ. از دلافكاراف كت  ك جریمه گردند كلی در مقموع تاثیر آف بر رفتار رانندگی قابل توجػه دواهػد بػود
 .آنها ممكن است كافی براا تغییر رفتار ك عادات رانندگی با د  اجراا سختگیرانه

 
 اهمیت تخلفات رانندگی از دیدگاص ایمنی

 
 دهػػد، فاصػػله زیػػادترا را بػػراا توقػػ  لازـ دارد، هػػدایت  هاا زیػػاد امكػػاف پرهیػػز از تصػػادؼ را كػػاهش می سػػرعت .سػػرعت بػػیش از انػػدازص

  55اگػر دك ما ػین بػا سػرعت . كنػد آكر را بػراا سػاكنین ما ػین ك عػابرین بیتػتر می كند، احتمػاؿ نتػایع مػرو دقیل ما ین را متكل می
تػار كاردص بػر هػر یػك معػادؿ بردػورد یػك ما ػین بػه یػك دیػوار بتػونی بػا سػرعتی معػادؿ كیلومتر در ساعت از ركبرك با هم بردورد كننػد ف

آنهػػا، منقػػر  هػػااسرنتػػینبردػػورد  ایػػن دك ما ػػین بػػا هػػم از ركبػػرك بػػه از بػػین رفػػتن كامػػل هػػر دك، ك معمػػولاً . كیلػػومتر دواهػػد بػػود  55 
 . دواهد  د

  اش   كند كه تمركز ندارد، جادص دسػته كقتی یك رانندص احساس می  .اا كرههاا ل دقتی، به استقشاؿ دطر رفتن، حواس پرتی ك غفلت بی
مناسشترین ركش براا جلػوگیرا از كسػالت .  كردص ك یا اكقاتش تلد است باید توق  كردص ك مسوكلیت رانندگی را به فرد دیگرا بس ارد
 . ودرانندگی آف است كه در صورت امكاف  هر  ند ساعت یك بار، رانندص ما ین عوض  

  راننػدگی در ایػن  ػرایی حػداكثر دطػر را بػراا بػركز حػواد  دطرنػاؾ،  .رانندگی دطرناؾ تكت تػاثیر متػركبات الكلػی ك یػا مػواد مخػدر
كػػاملاً هػا  صهاا سػنگینی مثػل لغػو گواهینامػػه راننػدگی ك یػا زنػداف بػراا ایػن نػوع راننػد برقػرارا جریمػه. آكر راننػدگی دارد فلػع كننػدص ك مػرو

درصػد  5/5 تػا  55/5در اغلد كتورهاا انگلیسی زباف كجود حد غیر مقاز  الكل در دوف بػراا راننػدگی . اسد استمنطقی ك من
تعیػػین مقػػدار مسػػتی غیػػر مقػػاز بػػراا راننػػدگی درنرػػر بگیرنػػد،   درهاا دیگػػرا در اهػػا ك اسػػتاند ممكػػن اسػػت سػػایر كتػػورها معیار. اسػػت

هایی از مقػدار الكػل  توانػد نتػانه هػا ك یػا ادػتلاؿ در فكػر كػردف  می  ػدف رفلكسدکتنػا كاؿ در صكشت كردف ك راص رفػتن، بػوا دهػاف،  
كنػد بایػد كػاملات  آكر دطرنػاكی ایقػاد می رانندگی حین مستی  یوع  ندانی ندارد كلی  وف حواد  فاجعه. دست دهد موجود در دوف به

 از دصوصیاتتركبات الكلی قانوناً  ممنوع بودص ك این رفتار در كتورهاا اسكاندیناكا رانندگی بعد از نو یدف هر مقدار م. منع گردد
 .   دص است این کتورها مردـ یفرهنگ
رفقػا “. است ابیتتر  تاثیر هاا اجتماعی ك كمك همسالاف در كاهش میزاف رانندگی حین مستی از كضع ك اجراا قوانین مكدكدیت    

حربػه مػوثرا رسد کػه نرر میك بهكنند،  هاا گركهی پخش می كه رسانه  است ا عار  ،”دهند كه دكستاف مستتاف رانندگی كنند اجازص نمی
رسػػند ممكػػن اسػػت اغلػػد  نرر نمی حتػػی افػػرادا كػػه ظػػاهراً مسػػت بػػه .بػػراا راننػػدگی نلاػػردف بعػػدا ز نو ػػیدف متػػركب اللالػػی با ػػد بػػودص

معمػػولات كقتػی در یػػك مهمػػانی . با ػدآف انػدازص كػػه موجػػد یػك تصػػادؼ  ػود، آسػػید  دیػػدص   ػػاف،احساسػات، قػػدرت تطػابل، ك داكرا 
مقصد  از نو یدف متركب دود دارا كردص ك در آدر  د دیگراف را سالم به” رانندص“ ود یك نفر به عنواف  متركب الكلی مصرؼ می

-نػین مهمػانیدر  . تواف از تاكسی استفادص نمود منزؿ میهو یار براا رساندف بقیه مهماناف به” رانندص“درصورت نشودف یك . می رساند

دلیػل عػدـ تعػادلی كػه ممكػن اسػت هنگػاـ راص رفػتن دا ػته با ػند، اند، بػه هایی حتی پیادص ركا افرادا كه متػركب الكلػی زیػادا نو ػیدص
 .صكی  نیست

 
 

                                                           
 1 . Evans L. Trafic Safety and the Driver. New York: Van Nostrand Reinhold; 1991.  

بیتتر از  هادر تماـ نقاط دنیا میزاف تصادفات رانندگاف جواف
 گواهینامه   گرفتنبالا بردف سن براا  . است ترهاافراد مسن

 رانندگی از تعداد تصادفات دواهد كاست
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سػػه ركش . بسػػیار متػػكل اسػػت  كننػػد، اجػػراا مقػػررات راننػػدگی در منػػااقی كػػه ایػػن مقػػررات جدیػػد بػػودص ك یػػا مػػردـ آنػػرا جػػدا نگرفتػػه ك اجػػرا نمی  
 .داص براا مشارزص با این متكل كجود دارد

 
  باید كو ش نمود تا مردـ با ارزش عملی اجراا این مقررات آ نا گردند. 
   ها آموزش دادص  ودها ك جواف آموزاف آموز گاص اا به دانش جادص رفت ك آمد ما ینی قوانین. 
  تقػاكز از سػرعت  دقتػی، ها  ركع  ود، مثل رانندگی تكت تاثیر نفػوذ متػركب الكلػی، راننػدگی بػا بی اجراا مقررات از بزرگترین دلاؼ

 .هایی كه علامت توق  دارد كیلومتر در ساعت، عدـ توق  در تقااع  5.مقاز در حد بیش از 
ا اجػراا مقػػررات راننػدگی در حػػد كػػافی مػورد ارز ػػیابی قػرار نگرفتػػه كلػی از دیػػدگاص نرػػرا  مزایػایی بػػراا اسػتقشاؿ مػػردـ از ایػػن  ایػن ركش مرحلػػه   

 وند زیاد نشودص كلی پخش دشر آف در جامعه كسیع دواهد بود، دكـ آف كه، بار زیػادا  می پیگیرا طاكارانی كه اكؿ آف كه تعداد د. مقررات دارد
ك بػػالادرص احتمػاؿ كمػػی دارد كػػه تعػػداد كػػم دسػػتگیر  ػػدگاف  . كنػػدمػػامورین راهنمػػایی بػػراا تعقیػػد دطاكػػاراف ك دادگػاهی كػػردف آنهػػا تكمیػػل نمػػیبػه

 . نامناسد كادارد هاییكاکنشمقامات  هرا برانگیخته ك آنها را به دتم مردـ را بر علیه مسوكلین ك
دصوص آنهایی كػه منقػر  هاا كو كتر، به در زمینه دطا  تواف كارد مرحله بعدا اجراا بعد از بكار گرفتن این مرحله مقدماتی اجراا قوانین، می   

در مراحػل بعػدا مػامورین راهنمػایی ك . اا بردػوردار اسػت كػار از اهمیػت كیػوصاستمرار اجراا قوانین در هػر مرحلػه از  .  ود، گردید به تصادؼ می
هػػاا  زدف ممنػػوع، ك یػػا نقػػ  كسػػایل ایمنػػی ما ػػین مثػػل لامپ مثػػل دكر  هػػاا كػػو كتر هاا ادطاریػػه بػػراا دلاؼ  تواننػػد بػػه صػػدكر برگػػه راننػػدگی می
 . مایندهاا ما ین، اقداـ ن هاا فرسودص ك یا كجود ترؾ در  یته سودته، ترمز

ترا دارنػد قػوانین جدیػد اسػتفادص از كمربنػد ایمنػی بػراا تمػاـ سرنتػیناف قسػمت جلػوا  در بعوی از كتورهایی كه سػابقه موتػوریزص  ػدف اػولانی   
هاا  هاا با آموزش مردـ در سػط  اكؿ ك سػ س بػراا یػك یػا دك مػاص، صػدكر برگػ صورت مرحلهما ین ك كامیوف ك یا كسایل نقلیه موتورا متابه  به

بػراا رفػع . هاا جریمػه نقػدا بػراا متخلفػین، بػه اجػرا گبا ػته  ػدص اسػت ادطاریه ك در مرحله بعد با اجشارا كردف اسػتفادص از آف  ك صػدكر برگػه
ك انػد  ناسػایی كػردص ك بایػد پػس از یػ هایی كػه داراا نقػ  فنػی بودص نقائ  فنی ما ین پس از مرحله آموز ی مردـ، مسوكلین حمل ك نقػل ما ػین

 . ركزص با مراجعه  به ایستگاص پلیس، ما ین رفع نق   دص آنها مورد بازدید ك تائید افسر مربواه گردد 2مهلت 
 

 مدادلات مشتكرانه
 

در اثػر آف   ا ایقػاد  ػدصهػاكػاهش تصػادؼ كسػایل نقلیػه موتػورا ك آسػیدتواند بههاا دیگرا است كه می كاهش كسایل نقلیه  خصی از راهشرد
توانػد از راهشردهػاا ارز ػمند  اسػتفادص از آنهػا میبهشود كسایل نقلیه عمومی مثل اتوبوس ك قطار در دادل  هرها ك تتویل ساكنین به. كمك  كند 

براا اكلین بار . تر است بلكه از آلودگی هوا ك تراكم كسایل نقیله نیز دواهد كاست تنها ایمنمسافرت با اتوبوس ك قطار نه. براا این منرور با د
هایی كػه  ػمارص   زك  ك   هاا  هر بودص،  با اجراا مقرارت استفادص یػك ركز در میػاف ما ػین ها بیش از تكمل دیاباف در سنگاپور، كه تعداد ما ین
وبػػوس ك هاا ات هػػاا پػػارؾ ما ػػین در ایسػػتگاص  ػػهرهاا دیگػػر مكل. انػػد انػػد را كػػاهش دادص هایی كػػه ركزانػػه در تػػردد بودص یػػا فػػرد دارنػػد، تعػػداد ما ػػین

در كتػور . نماینػد اسػتفادص از آنهػا تتػویل میهػاا رفػت ك برگتػت ارزانقیمػت كسػایل نقلیػه عمػومی، مػردـ را بػه قطار فراهم نمودص ك با فػركش بلیی
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ایػػػن نػػػوع ترا كضػػػع  ػػػدص اسػػػت ك نتیقػػػه آف كػػػاهش تعػػػداد  هػػػاا سػػنگین ترا دارنػػػد مالیات هػػػاا قػػػوا هاا  خصػػػی كػػػه موتور فرانسػػه بػػػراا ما ػػػین
 .بودص است هابر ركا جادصهاا  ینما 
در تمػاـ نقػاط دنیػا  میػزاف تصػادؼ راننػدگاف جػواف بیتػتر از . هاا اِعماؿ  دص بر رانندگاف نیز در كاهش تصادفات مفید بودص اسػت مكدكدیت   

ا اسػت ك دلافكػاراف از ایػن قػانوف اگر در كتورا مقررات دا ػتن گواهینامػه راننػدگی بػراا رانػدف كسػیله نقلیػه موتػورا اجشػار . تر است افراد مسن
هػػا در  بعوػػی از ایالت.  ػوند، بػػالا بػردف سػػن راننػػدگی در كػاهش میػػزاف تصػادفات كسػػائل نقلیػه موتػػورا نیػػز مػوثر دواهػػد بػود  ػدت مقػػازات می به

تواننػػد  برانػػدف امتكانػػات دػػاص میها بعػػد از گ سػػاله 5 این ترتیػػد كػػه  اا صػػدكر گواهینامػػه راننػػدگی دارنػػد بػػه ایػػالات متكػػدص آمریكػػا برنامػػه مرحلػػه
بعػد از ایػن . دار در كنار آنهػا بنتػیند ك تنهػا بایػد هنگػاـ ركز راننػدگی نماینػد رانندگی كنند متركط به آنكه هنگاـ رانندگی یك فرد بزرگتر گواهینامه

سػاؿ  55هاا دیگر رانندگاف جػواف زیػر  ایالت در بعوی از. هاا بیتترا براا رانندگی به آنها دادص می  ود ماص یكشار آزادا 5 تا  5مرحله هر 
تواند یك سرنتین در همین گركص سنی دا ػته با ػند ك نتػاف دادص  ػدص كػه تعػداد بیتػترا از سرنتػیناف همگػركص در ایػن مقطػع سػنی دطػر  تنها می

 .كند تصادؼ را بیتتر می
هاا در اثر تصادفات   از میزاف مرو ،براا كسایل نقلیه داستاندار  متخصات تهیه ك انتتاربا  ،توانند مختل  ك مسوكؿ كتورا می هااسازماف   

تواف استفادص  اثشات رسید می بردارا قرار گرفته ك مفید بودف آنها به اور آزمایتی مورد بهرص ها براا مدتی بهدر ابعد از آف كه این استاند. كم نمایند
 (.مراجعه  ود 5 به فصل ” انفقار ادتراع“بك  بیتتر به  براا. ) از آنها را با تصوید قوانین ك مقررات اجشارا نمود

 
   ایػن كاقعیػت كػافی . هزار كیلومتر بسیار بیتتر از كسایل نقلیه  هار  رده بػودص اسػت 55 تصادؼ موتور سیكلت ك سرنتیناف آف در هر

ارنػد توصػیه نماینػد كػه هنگػاـ راننػدگی از  كیلػومتر د  25هاا بػیش از  است تا مسوكلین كتورا به رانندگاف كسػایل نقلیػه دك  ػرخ كػه سػرعت
هػاا ایمنػی بایػد از مػوادا سػادته  ػوند كػه  كلاص. هاا ایمنی استفادص كنند ك در مرحله بعد استفادص از این كسیله ایمنی را اجشارا كننػد كلاص
ا موتػور سػیكلت سػوارا در اثػػر بیتػترین دلیػل مػرو ك آسػػید هػ. كیلػومتر در سػاعت را ااقػت آكردص ك تػػرؾ برندارنػد  25هاا بػالاا  سػرعت

. كاهػد درصػد از میػزاف مػرو می 55در تصػادفات بسػیار دطرنػاؾ كجػود كػلاص ایمنػی تػا . با ػد كركد ضربه به سر ك آسید ها دائمی مغػز می
 . موثرترین ركش براا استفادص هر  ه بیتتر از كلاص ایمنی اجراا قانوف استفادص اجشارا از آف است

 در آمریكػا سرنتػنیاف . هاا جلػو، مقهػز بػه كمربنػد ایمنػی با ػند ها سادت دادػل ك كارداتػی بایػد حػداقل در صػندلی وفها ك كامی تماـ ما ین
هاا ایمنی مثلثی ك مقاكـ كه  انه   استفادص از كمربند. جز یكی، باید از كمربند ایمنی استفادص كنند ها در تماـ ایالات به قسمت جلوا ما ین

. گػػردد نگػػاـ تصػػادؼ ما ػػین بػػا یػػك مػػانع ك یػػا ما ػػین دیگػػر  مػػانع از تصػػادؼ ك یػػا بردػػورد ثػػانوا سرنتػػیناف  میگیرنػػد، در ه ك كمػػر را می
مهار كمربندها باع  می  ود كه هنگاـ تصادؼ سرنتین از . كند پو اند صورت ك سر را مكافرت می قسمت فوقانی كمربند كه  انه را می

هاا ایمنػی،  اسػتفادص از ایػن نػوع كمربنػد.   در تصػادفات سػنگین اغلػد كتػندص دواهػد بػوددار  پػرت  ػدگی بػه. دار  پرتػاب نتػود ما ین بػه
هػاا منتتػرص در ایػالات متكػدص آمریكػا نیمػی از  دهػد ك بػر اسػاس آمار درصػد كػاهش می 65مرو سرنتیناف قسمت جلوا ما ین را تػا حػد 

 .  افتد  دار  از ما ین اتفاؽ می  دگی به ها در اثر پرت این مرو
  ػود اسػتفاد نمػود، بهتػر  صندؿ ما ػین متصػل میاا دارد ك به هاا مخصوصی كه كمربند ایمنی جداگانه براا كودكاف كو ك باید از صندلی 

دود ك   هاا مخصػوا بػه هاا كو ػك بایػد از صػندلی در ایػالات متكػدص آمریكػا تمػاـ بچػه. است كه آنها در صندلی عقد ما ین سػوار  ػوند
هاا ما ػین  ارؼ  یتػه هنگػاـ تصػادؼ، كودكػاف مثػل یػك مو ػك بػه. ص كنند ك یا در صػندلی عقػد ما ػین سػوار  ػوندكمربند ایمنی استفاد

در منػػاال ك كتػػورهایی كػػه رعایػػت مسػػائل ایمنػػی كودكػػاف در كسػػایل نقلیػػه .  ػػود مرو آنهػػا دػػتم می  ػػوند ك در بیتػػتر اكقػػات نیػػز بػػه پػػرت می
 . ود دوبی رك ن می امات بهگردد نتایع سریع این اقد موتورا اجشارا می

                                                           
1. Evans L. Trafic Safety and the Driver. New York: Van Nostrand Reinhold; 1991 
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  هاا رك بػاز  قسمت.  وند ها آكیزاف می اتوبوسها سوار  دص ك یا به بار در كتورهاا در حاؿ توسعه بسیارا از افراد  در قسمت ركباز كانت
دار  پرتػاب  ین از آف بػهك یػا دكر زدف ما ػ حرکػت در سػربالایی ك سرا ػیشیهنگػاـ كانت باید مقهز به نردص با د تا سرنتیناف ایستادص آف به

 .هاا دادلی با ند تا  هنگاـ سوار ك پیادص  دف مورد استفادص قرار گیرند ها نیز باید مقهز به ستوف ك میله ها ك كامیوف اتوبوس. نتوند

اا در   ق اا ایمنػی جػادراهشردهػاا مفیػدا كػه بػر . اا در كتورهاا در حاؿ توسعه بسیار پیچیدص است هاا ایمنی جادص متكلات نهفته در برنامه   
. سػادگی ك بػدكف ایقػاد تغییراتػی قابػل اسػتفادص در كتػورهاا در حػاؿ توسػعه نشا ػداجرا گبا ػته  ػدص ممكػن اسػت بػه كتورهاا صنعتی پیترفته بػه

ثابػت  ػدص آف  اا در مناال مختل  جغرافیایی جهاف متفاكت است كلی  رعایػت اصػوؿ كلی باید توجه دا ت كه، اگر رعایت جزئیات ایمنی جادص
لازـ نیست كه مناال تازص موتوریزص  دص دنیا تقربه دیگػراف را از اكؿ  ػركع كننػد، تكػرار ایػن تقربیػات باعػ  هػدر . با د در سرسر دنیا یكساف می

ارؼ موتػوریزص  اا كػه در مراحػل اكلیػه تكػوؿ بػه بهترین ركش براا كتورهاا در حاؿ توسػعه. رفتن غیر ضركرا كقت ك جاف افراد زیادا دواهد  د
ریػزا ك  اا بػراا ارح المللػی كار ناسػاف ایمنػی جػادص هػاا متػترؾ مكلػی ك بین ها هستند، اسػتفادص از همكػارا تیم جابقایی افراد ك كالابراا  دف 

 با د ها می اا ساؿ به ساؿ مقررات ایمنی در جادص اجراا مرحله
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 منواكسید كربن در كسایل نقلیه موتورا
 

هػػاا در اثػر مسػمومیت در ایػػالات متكػدص آمریكػا ك  ػػاید سػایر كتػػورهاا  دلایػل  مرونخسػتین از  (CO)گػاز بػدكف بػػو ك رنػگ منواكسػید كػػربن 
هػا  كننػد ك هػواا دادػل آف هػا كػار می اا كػه موتور ایػن گػاز در نقػاط بسػته. گػردد منواكسید كربن در اثػر سػودت مػواد نفتػی ایقػاد می. جهاف است

دادل ااػاؽ  نتت گاز از لولػه اگػزكز بػه. ها دطرا بسیار جدا است میركاراف ما ین ود همیته براا رانندگاف، سرنتیناف ك تعدوبی تهویه نمی به
ایػن دلیػل همػوارص بایػد نتػینند، دطرنػاؾ بػودص ك بػه هاا عقػد اتوبػوس می دصػوص بػراا كسػانی كػه در صػندلیما ین سوارا، اتوبوس ك كامیوف، به

 .پبیر هستند هاا كمترا از گاز منواكسید كربن آسید در مقابل رقتباید توجه دا ت كه كودكاف . ها بازرسی  وند  لوله اگزكزما ین
هاا بػػالینی  افػػرادا كػػه داراا ایػػن نتػػانه. هاا اكلیػػه مسػػمومیت بػػا گػػاز منواكسػػید كػػربن اسػػت حػػالی، گیقػػی، سػػردرد ك حالػػت تهػػوع از نتػػانه بی   

 انػد،مدرسػه رسػیدصهاا بالینی بػه توبوس كودكانی كه با دا تن این نتانها. هستند باید از نرر مواجه قرار دا تن با گاز منواكسید كربن بررسی  وند
درصورتی كه تعمیر ما ین در هماف ركز میسر نیست ك باید از ما ین استنفادص  ػود لازـ اسػت  . باید از نرر كجود این گاز مورد بازرسی قرار گیرد

هاا ما ػین  هاا بػالینی را دارنػد نیػز بایػد  یتػه هػایی كػه ایػن نتػانهنندگاف كػامیوفرا. هاا ما ین باز با ند تا هواا دادل آف تهویه گردد كه  یته
 .دود را باز نگهدارند

 

اا در كتورهاا  ق راهشردهاا مفیدا كه براا ایمنی جاد
اجرا گبا ته  دص ممكن است به سادگی  صنعتی پیترفته به

ك بدكف ایقاد تغیراتی قابل استفادص در كتورهاا در حاؿ 
توسعه نشا د كلی اصوؿ ثابت  دص آف در سراسر دنیا 

 یكساف است
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 نگاهی به آیندص
 

رسػد کػه در بػه نرػر مػی هػا در اثػر تصػادفات نیػز افػزایش یابػد كلػیاگر ه ممكن است با افزایش تعداد كسایل نقلیػه موتػورا  مقمػوع تعػداد آسػید
اا در  تغییػػرات فرهنگػی جوامػػع موتػوریزص  ػػدص باعػ  كػػاهش ضػربات جػػادص. یی بػراا اصػػلاح ایػن متػػلالات كجػود دا ػػته با ػدامیػػدها دراز مػدت 

آف معنػػی اسػػت كػػه مػػردـ در  هػػر بػػار مسػػافرت ایمنیػػت بیتػػترا دواهنػػد  ایػػن بػػه. گػػردد هػػا، می معیػػار هػػر صػػدها میلیػػوف كیلػػومتر راننػػدگی در جادص
میلیػوف مایػل  55 مػورد بػراا هػر  2 از  995 تػا  955 كسػایل نقلیػه در ایػالات متكػدص آمریكػا از سػاؿ میزاف مرو در اثر تصادؼ . دا ت

-توانػد بػه رعایػت مسػایل ایمنػی جػادص بنمایػد میدهد كه هر كتورا كه دود را مقیػد بػه این آمار نتاف می. مورد تنزؿ پیدا كردص است 5رانندگی به 

تػواف امیػدكار  یافته است میدست مهمترین ابتكارات موفقیت آمیز  در این زمینه بههاا علمی  كه بررسیاكنوف  . همین مقدار موفقیت كسد نماید
 .تر با د اهداؼ فوؽ عملیبود كه در  ند دهه آیندص دسترسی به

 

 دودكتی ك دتونت
 
. گػزارش  ػدص اسػتسراسػر دنیػا     زا( قتػل)دتػونت  مػرو در اثػر هػزار مػورد  .25ك هزار  مرو در اثر دودكتی  155  ، 995 در ساؿ    

الشتػه بایػد توجػه . اسػت اتفػاؽ افتػادص جنػگنیػز در اثػر هػزار مػورد  255در ایػن سػاؿ ” پػوكهش بػار جهػانی بیمػارا“بر اسػاس گػزارش افزكف براین، 
بػراا آگػاهی از نسػشت بػركز  هاا بسػیار زیػادا در کتػورهاا جهػاف دا ػته اسػت ك در نتیقػهدا ت که توزیع جغرافیایی این تعداد از مرو تفاكت
 . اور جداگانه مراجعه  ودآمار هر کتور بهاین نوع از موارد مرو در کتورهاا مختل  باید به

جالػػد توجػػه آف اسػػت كػػه  . دارد ،هاا مسػػلكی ك مرامػػی آنهػػا فرهنگ افػػراد ك زمینػػه بسػػتگی بػػه ، ػػدت ك  گػػونگی ابػػراز آف ك افػػراد دتػػمدلیػػل   
ك در كتػورهایی كػه میػزاف دودكتػی كمتػر اسػت مػوارد  دارندا كمتر را آفقتل در اثر دتونت ك كتورهایی كه میزاف بالایی از دود كتی را دارند 

. دص آمریكػا نیػز كجػود داردایالت مختلػ  از ایػالات متكػ 25همین توازف بین میزاف دودكتی در مقابل میزاف قتل در .  ود قتل بیتترا دیدص می
 .نقػش دارد ،هػاا دادص  ػدص نیػز بلكػه در ارز ػیابی گزارش  گیػرا بػراا اقػداـ، تصػمیمدودكتی یا قتل نػه تنهػا در اقشاؿ اجتماعی ك میزاف توجه به

 .  ودهاا تصادفی گزارش می در اغلد كتورها تعدادا از موارد دودكتی ك قتل  تكت عنواف مرو
مقارسػتاف، .  ػود سػاله گػزارش می 29تػا  5.دصوص نزد مردها  اف دودكتی نزد مردها در كتورهاا قشلاً سوسیالیست جهاف ك بهبالاترین میز    

بعػد از آنهػا كتػورهاا اقتصػاد آزاد، هندكسػتاف، ك سػایر منػاال آسػیایی ك جزایػر . فنلاند،  ین، ك ژاپن، بیتػترین میػزاف دودكتػی مردهػا را دارنػد
هػزار نفػر  55 مػورد بػراا هػر  56 در اغلد مناال دنیا میزاف دودكتی با افزایش سن زیاد  دص ك در كتور  ین .  دارند اقیانوس االس قرار

 .ساؿ  است 55 تر ازا مسناز مردها
كتػػور  ػػین   در هػػادػػود كتػػی نػػزد زف. غیر از كتػػور  ػػین، در سػػایر نقػػاط دنیػػا  ػػیوع فراكانػػی نػػدارد هػػا متفػػاكت بػػودص ك بػػهآمػػار دػػودكش نػػزد زف   

هػاا همگػركص این میػزاف نػزد زف. ، دارد(هزار نفر از جمعیت 55 مورد براا هر  66)ساله  59تا  2 هاا دصوص نزد زف بالاترین میزاف را ، به
میػزاف بػالاترین . با ػد هػزار نفػر از جمعیػت می 55 مورد براا هر  6مورد ك در سایر كتورهاا پیترفته اقتصادا جهاف  .5سنی در هندكستاف 
هػاا كتػورهاا آفریقػایی زیػر دودكتػی نػزد زف. سػاؿ اسػت 55تر از  هاا  ینػی مسػنهزار نفر از زف 55 مورد در هر  95ها دودكتی براا زف

 .صكرا، آمریكاا لاتین ك سابقاً سوسیالیست دنیا بسیار نادر است
این زمینػه آمػار جهػانی در دسػت نیسػت كلػی در كتػورهاا صػنعتی در . هاا از دست رفته زندگی است ها، بسیار بیتتر از ساؿ هزینه دودكتی   

هاا   بودجػهدرصػدا آف هزینػه بسػیار سػنگینی بػه 95باقیمانػدص . یابػد درصد از موارد اقداـ به دودكتی به مرو افػراد داتمػه می 2 تا  2تنها بین 
سػاؿ گب ػته رك  5.دودكتػی در  میػزاف اقػداـ به. گردنػد ؿ میدرصد از آنها نیز براا تماـ عمر معلو  2بهدا تی جوامع تكمیل كردص ك در حدكد 
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براسػػاس . تر  ػػیوع بیتػػترا دارد كلػػی دودكتػػی هنػػوز بػػین افػػراد مسػػن. هػػاا سػػنی تػػازص بػػالغ  ػػدص نیػػز سػػرایت كػػردص اسػػت افزایش بػػودص ك بػػه گركص بػػه
 .عودا دواهد دا تقوسی ص 5555جهت حركت میزاف دودكتی تا ساؿ   ،(GBD)برآكرد پوكهش بار جهانی بیمارا 

 15 ) كتػورهاا آفریقػایی زیػر صػكرا دارنػد   ابیتترین دطر آدـ كتی در دنیػا را مردهػا.  ژا قتل تفاكت بسیار زیادا با دودكتی داردو اكول   
ارائیػد در كتػورهاا آمریكػاا لاتػین ك جزائػر ك  امردهػا. برابر میزاف دودكتی است . ، در این كتورها میزاف قتل (995 هزار مورد در ساؿ 

. برابػػر بیتػػتر اسػػت  205دودكتػػی  كػػه نسػػشت آف به  ،از ایػػن ناحیػػه گػػزارش  ػػدص995 هػػزار مػػورد قتػػل در سػػاؿ  59مرحلػػه بعػػدا قػػرار دا ػػته ك 
یػل دلبالا بودف ایػن نسػشت بیتػتر بػه. با د برابر بیتتر از میزاف دودكتی آنها می 5 هاا كتورهاا آفریقایی میزاف مرو در اثر دتونت نزد  زف

ساؿ در سراسر جهاف بیتترین مخاارص را براا قربػانی  66تا  2 مردها در گركص سنی . ها استپائین بودف بسیار زیاد میزاف دودكتی نزد این زف
 .ها توزیع سنی تقریشاً یكنوادتی را داردكتی دارند كلی میزاف قتل در اثر دتونت نزد زف  دف در جریانات آدـ

 
بػه مشكػ  مربواػه در ایػن ) از رفتػار تهػاجمی صػورت گیػرد  سػط  اكؿ ك دكـ هاا عمدا بایػد در پیتػگیرا  ش میزاف مروجویی براا كاه  ارص   

اا مػنرم  نیػز توجػه كػردص ك بػا  ػیوص” فرهنگ دتونت“باید به  جوامع  هاا فرهنگی ك بهدا تی  در سادتن بنیاد(.  مراجعه  ود 1مورد در فصل 
 . مودرا جایگزین آف ن” فرهنگ تكمل“
هػزار مػورد بػرآكر  ػدص  255در حػد  995 تعػداد مػرو در اثػر جنػگ بػراا سػاؿ . جنگ، ااعوف تندرستی است ك مشناا آف دتونت اسػت   

هػاا مكلػی   دلیػل بردورد_ك تنهػا بػهجهػاف هػایی مػنرم در  عػدـ كجػود جنگبا توجه به ،این رقم(.  مراجعه  ود   - به زیر نویس جدكؿ )است 
غیر  بػه)هاا در اثر سػرااف  این تعداد از مرو بیتتر از مقموع تماـ موارد مرو. با د داكرمیانه اتفاؽ افتادص، بسیار قابل توجه می كه در آفریقا ك

هػػػاا   عػػػلاكص بػػػراین اگػػػر معلولیت. هػػػاا التهػػػابی قلػػػد ك ایػػدز در سراسػػػر دنیػػػا بػػػودص اسػػػت هػػػاا در اثػػػر بیمارا ، تمػػػاـ مرو(از سػػرااف ریػػػه ك معػػػدص
هػدر  دلیػل جنػگ بهمیلیوف ساؿ عمػر بتػر بػه 55حدكد  995 تواف گفت كه در ساؿ  رقم بالا اضافه  ود می دلیل جنگ نیر بهراد بههمیتگی اف
 .استاین زمانه كه گریشانگیر بتر است   گیرا كحتتاكی  ها ادامه دواهد دا ت، در حقیقت یك همه ك این ماجرا ساؿ. رفته است

دسػت مردهػا جػواف  بزرگترهایی كه االد قدرت ك یا انتقاـ هستند مردها جواف دود را براا كتته  ػدف به“ست  كاژص جنگ  نین تعری   دص ا   
   5در مقمػػوع  995 در سػػاؿ . هػػا  ػػاهد مػػوارد بیتػترا از مػػرو اسػػت كلػی آمػػار پػػوكهش بػػار جهػانی بیمارا. ”كننػػد د ػمن، ركانػػه میػػداف می

دهػد كػه مقمػػوع  اور متػخ  نتػػاف می ایػػن آمػار بػه. انػد سػاؿ در اثػػر جنػگ مردص 2 كتر از هػػزار كػودؾ كػو  25 هػزار زف ك   6 هػزار مػرد، 
 (.درصد مردها 65درصد زناف ك  25)تعداد زف ك كودؾ تل   دص در اثر جنگ بیتتر از مردها بودص است 

 
 عوامل دطر

 
كتػورها ك منػاال دادلػی آنهػا كػه بػا متػكل . اسػت هاا عمدا درصد بیتتز از تعداد مرو 65دهد كه دودكتی  نتاف می  دص هاا منتتر دادص

-معلولیػت عصػشی“بػه مشكػ   )كننػد  اسػتقشاؿ می ،به عنواف عامل دطر اكلیه براا دود زنی ،افسردگیفرضیه اجتماعی دودكتی ركبرك هستند از 
تكقیػػر ك (  : ) ػػند عشارتنػػد ازدودكتػػی ددالػػت دا ػػته با عوامػػل دیگػػرا كػػه ممكػػن اسػػت در اقػػداـ به(. نیػػز مراجعػػه  ػػود 1در فصػػل ” ركانػػی

اند كػه هػیچ فػرد نزدیكػی   به این نتیقه رسػیدص( .)اند كه راهی براا پیترفت ك گریز ندارند  ك  این احساس كه در  رایطی قرار گرفته( 5) كست 
 (.نیز مراجعه  ود 6در فصل  ”ساؿ 56تا  2 متكلات مهم گركص سنی “به بك  ) آنها كمك كند كجود ندارد  كه كاقعاً بخواهد ك با بتواند به

كلػی بایػد .  داـ مػرو فرسػتادص اسػت را بػه نفػر میلیػوف 05  حػدكد 995 میزاف دودكتی ك آدـ كتػی در سراسػر دنیػا عرػیم بػودص ك  در سػاؿ    
مػورد مػرو    مورد دودكتػی ك 2 هزار نفر جمعیت دارند ممكن است سالیانه تنها   55 اور متوسی  توجه دا ت كه  هرهاا كو كی كه به

كقتی میزاف بركز این كقایع در جوامع مختلػ  كػم با ػد تعیػین عوامػل كاقعػی دطػر دػالی از ا ػتشاص نشػودص  ك ممكػن اسػت افػردا در  . دا ته با ند
دطػر اقػداـ  هاا عوامػل با توجه  به این نكتػه بعوػی از نتػانه. اا بر آنها مترتد  دص با د بندا  وند بدكف آف كه نتیقه گركص حاملین دطر اشقه

 .نمود دلاصهتواف به  كل زیر دودكتی را می به
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فردا كه اقداـ به دودكتی كردص احتیا  به كمك دا ػته . هاا بعدا است اقداـ به دودكتی قشلی قویترین  دلیل منكصر بفرد دودكتی.     

 .اور دائم تكت نرر با د تا زماف رفع بكراف به ك باید 
كػػه متػػكل عصػػشی   ،برابػػر بیتػػتر از سػػایر افػػراد جامعػػه 5 نػػزد مشتلایػػاف بػػه افسػػردگی عمیػػل در تمػػاـ اػػوؿ عمػػر كتػػی  دود دطػػر اقػػداـ به.   5

 . ندارند، است
 .برابر سایرین است 56ادتلاؿ دك قطشی مغز دطر دود كتی نزد مشتلایاف به.  .

 

 .برابر سایرین است 1   -ی  ندین ساله غمگینی ك آ فتگ –افسردص دویی مزمن  دطر اقداـ به دود كتی نزد مشتلایاف به.   6
 ػامل یكػی از )دودكتػی نػزد كسػانی كػه در حػاؿ حاضػر افسػردص هسػتند  هاا یك پوكهش نتاف دادص  كه ممكن است دطر اقداـ به دادص.  2 

 .5برابر بیتتر از سایرین با د 5.(  حالت بالا .
 .آمدص است تازگی بكرانی در زندگی آنها پیش انی كه بهافرادا كه احساس تنهایی بسیار  دیدا دارند، مانند كس.   5 
 .آمیز ك بدكف فكر ك ارح قشلی دا تن سابقه رفتارهاا مخاارص.    1
 ( وند اغلد به عنواف مدؿ انتخاب می)دودكتی در دانوادص  دا تن سابقه اقداـ به.   5 
 یماراباز  كل ك قیافه افتادگی ك یا نزدیكی مرو به دلیل ابتلا به.   9 
 دار ك غربیه اجتماعی  هاا بر سد  تعلل به گركص  5  

ك یا نیػاز بػه دیػالیز ( برابر دطر افزكدص دارد 5.)بیمارا ایدز ابتلا به( برابر دطر افزكدص دارد 15) بسترا بودف به دلیل اعتیاد به الكل  .  
 (.برابر دطر افزكدص دارد 25تا  5 )كلیه 

فراكانػی ایػن .  ػود تفنگ، سم، مقدار زیاد  داركهاا تقػویز  ػدص كػه فقػی بػا نسػخه پز ػك تهیػه میمثل  کتتاردر دسترس بودف كسایل    .5 
 .در هر جامعه در رابطه با فرهنگ آف جامعه است دودکتی ك قتلكسایل 

 

“ بایػد  ،درمػانی كػه بػا افػرادا كػه در مخػاارص اقػداـ بػه دودكتػی هسػتند سػر ك كػار دارنػد-كاركناف دػدمات بهدا ػتی  آموزگارها،اعواا دانوادص، 
نػزد افػرادا کػه قصػد انقػاـ ایػن دودكتػی  مراحل مختل  سیر اشیعی اقػداـ به. در نرر دا ته با ند ،را در اثر دودکتی علت مرو”  سیر اشیعی

 .قرار زیر است بهعمل را دارند 
 

 .كند دگاف را می هموارص فكر مردف ك مرو ك یا جمع  دف با سایر فوت . 
ثمرا،  كسػت، بػد بػودف، تنهػا بػودف، ناامیػدا ك   ود گفتگو كردص ك یا احساسی از بی هاا آزارهایی كه به اك كارد می با دیگراف در زمینه  .5

 .یاكرا دارد بی
 .كند دودكتی می هاا مشهم ك یا رك نی از اقداـ به تهدید  ..
كنػد، كظػائ  ناتمػاـ دػود را هاا دػود را مػی بختػد، آدػرین توصػیه ا ػیایی را كػه دیلػی دكسػت دارد می: كنػد دود را براا مرو آمػادص می  .6

 كنداور غیرمستقیم دداحافری می هاا مكتل  ك به در موقعیت. رساند پایاف می به
 .كردف ك با استفادص از ركیكردهاا مختل  عملی استقصد اك از اریل سئواؿ   بردف بهمعمولاً پی: یزدر ارح دودكتی می .2
 .درماف جدا دارد؛ این از مراحل دطرناؾ سیر بیمارا است كه احتیا  بهکندمی دودكتی اقداـ به  .5
 .کندمی اقداـ نهایی دیگرا براا داتمه كار  .1

                                                           

 
1. Guze SB, Robins E. Suicide and primary affective disorders. Br. J Psychiatry 1970; 117: 437-438 
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-تواند به دودكتی می ارؼ اقداـ بهسیر اشیعی حركت به درمانی  از –، مددكاراف اجتماعی ك سایر كاركناف ددمات بهدا ت آگاهی آموزگارها   

اجػرا گبا ػتن قصػد دودكتػػی، در مراحلػی كػه هنػوز ایػن اقػػداـ عملػی نتػدص اسػت، كمػك زیػػادا هػا بػراا افػزایش مراقشػت ك ددالػػت در بػه دانوادص
-اقػداـ بػهفراینػد رفتارهػاا ركانػی فػردا كػه در آسػتانه  منرور تغییػر اا اسػت بػراا ارائػه كمػك فػورا بػه هاا مثشت در این زمینػه  نتػانه یافته. بنماید

  .دارد دودكتی  قرار 
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 قسمت چهارـ 
 
 
 ىای موثرتر دخالت
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 ىای تغییر رفتارشیوهاصوؿ و .  21
 

 اصوؿ اخلاقی و راىبردی
 

عوامػ  خطػر ىیچ ػداـ از . نیسػت ،ای از دنیػا ااشػند،  فیكی ػی و یػا ایػول ی ی جوامع، صرفنظر از آف كو در كداـ نقطػو سلامتی افرادموانع اصلی 
فقػر ذػیایی،  ؛ىػا وجػود عوامػ  عنػونی و یػا نػاقلین ایماری ؛شػراط  نامناسػم مسػ ن؛  آب زنػدیی در نقػاط  ػر جم یػتمنااع نا مطمئن تامین مث ، 

انتظػارات و رفتارىػای  ،ال ػو موانػع اولیػو دسترسػی اػو یػی زنػدیی سػال  و مولػد در یػی جام ػو. اهتػر نیسػت سػلامتیمانع اسیار قػوی اػرای كسػم 
ىای  ىػػایی اسػػت كػػو قػػدرت ىػػا و انتظػػارات فرىنگػػی جام ػػو  ت یػػین كننػػده اولویت ارزش. آف جام ػػو اسػػتافػػراد  ،فرىنگػػی اجتمػػاعی و دروف ش  ػػی

خ ػوص كودكػاف،  میكاف ارزشی كو جام و ارای متوسػ  افػراد خػود، او. كند ىدایت می …سمت تهیو آب سال  ، مس ن مناسم و واجتماعی را ا
دىنػػده ىم ػػاری مػػردـ اػػا ی ػػدیگر در زمینػػو فػػراى  نمػػودف آزادانػػو خػػدمات  ی ػػگیری از  ىػػای اجتمػػاعی و سػػازماف  شػػود شػػ   دىنػػده یروه قاطػػ  می
 .ااشد ىا و آموزش ارای تماـ مردـ می ایماری

ىای علمی در زمینو محی  زیست و   اسیاری از  ی رفت. توانند مورد استناده جوامع قرار ییرند خود نمی ىای ذیر منتظره علمی خود او  ی رفت   
یسػترش دنیػا ، قحطػی و فقػر ذػیایی  آلػودیی ىػوا در اذلػم شػهرىای رو اونگػاىی اػو. طور كام  مورد استناده قرار نگرفتو است  نوز اواهداشت ى

علت عدـ توزیع صحیح ذیاىای موجود  و یا انت ار سریع ایماری ایدز، علیرذ  وجود اطلاعات كافی ارای چ ػونگی  ی ػگیری از ایػن ایمػاری او
چنداف كام  دسترسػی یافتػو ىایی نو ح  راه دانش ا ری ارای ىر یی از این مساط  فوؽ حداق  او. شواىد م هودی از این ادعا استخانمانسوز، 

تػواف ینػت كػو حػد اقػ ، مقػداری از میػكاف  اػو زاػاف دیگػر می. است ولی تمای  و یا مهارت كافی ارای تغییر رفتار جم ػی و ش  ػی موجػود نیسػت
در  ،مم ػػن اسػػت فراینػػدىاایػػن . رفتػػاری و اجتمػاعی او دارد فراینػػدىای تندرسػػتی انسػاف ری ػػو در  و یػػا نااسػػامانی  از ایمػاریشػیوع  وسػػیع ىػػر یػػی 

 .نهنتو ااشد ،عوام  ایجاد ایماری، انتقاؿ و یا درماف و االاخره در روش  ی گیری آف
تری را جػایگكین  آنها را از طریق آموزش تغییػرداده و یػا رفتػار جدیػد و مناسػمتواف  چوف  رفتارىای  فردی و یروىی فرایرفتنی است انا اراین می   

ىػای نقػاط م تلػن دنیػا در قػرف ایسػت  سػری تر از ىػر زمػاف دیگػری  فرىنگ. آموزش اصوؿ انیػادین نیػك تاكیػدی اػر تغییػرات رفتػاری دارد. آف نمود
ىای متنػاوت و   ای و انتقاؿ سریع انبوه ذیر قاا  ااوری از اطلاعػات در زمینػو  وارهو تحولات قرف ایست و ی   نیك اا  ی رفت  ماى. اند تغییر یافتو

 .دىدمیا ر تری از اختراعات، ااداعات و تغییرات را او تر و عظی  دست آوردىای سریع ،اا ییر از مرزىای طبقاتی، فرىنگی و سیاسی
ى ػاری جدیػػد  ایػر ایػن راه. شػوند رای انجػاـ كارىػا و ارخػورد اػا مسػػاط  رواػرو میىػا و تمػاـ جام ػو اذلػم اػا راى ارىػػای متنػاوتی اػ اشػ اص، یرو   

دلیػ  م ػ لات  استناده م رر از این راى ارىای جدید  او. ییرند تر، ارزانتر اوده و یا نتایج اهتری داشتو ااشد  ای تر مورد استناده قرار می آساف
صػورت یػی  قوت، شهرت و اعتبار آنها شده، ای تر و ای تر رعایت یردیده و در نهایت اوكمتر اجرایی و كسم نتایجی اهتر از ییشتو، منجر او

 .شود عادت جایگیر می
 

، ااورىػا، الویت اػو عنػواف شػب یو فرىنگ ىػای اجتمػاعی و رفتػاری، محبػت و عاطنػو، اختیػارات و عػادات  ىػا، نقش ىػا، روش ىػا و ارزش ای از رسػوـ
ایػن م نػی كػو وقتػی یػی كنػد، اػو صػورت یػی نظػاـ ی چارچػو عمػ  می فرىنػگ او.  كننػد، ت ریػن شػده اسػت ی میم ترؾ یروه افرادی كو اا ى  زنػدی

ای است كو  محتوی و ساخت كنش متقاا   مردـ  واژه جام و. یااند ىای آف نیك ارای تطبیق یافتن تغییر می قسمت از آف تغییر یافت سایر قسمت
 .كند مت  لو  آف  را ت رین می

اخلاقػی و مػثلا  آیػا  . اسػ  داده شػوددر زمینػو مسػاط  اخلاقػی   سػئوالاتیاػو اایػد ىا  و ارای تغییر رفتار افراد یا یرومارنا ـ تهیو و طرح یکىنگا   
حیػات خػود زنػدیی كػرده و اػو شػیوهىای ساؿ و نس  اندر نس  اػو آف  ىای محلی كو  ساؿ شیوه زندیی یروه صحیح است کو ما  ی نهاد کنی  کو،

خودشػاف آسػیم  مسوولین اهداشتی محلػی ق ػد داشػتو ااشػند تػا رفتػار زیػانب ش افػرادی را كػو تنهػا او ،؟ و یا آیا ایرتغییرداده شوداند،  دامو دادها
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یػ  ىسػتند تغییر دىند اخلاقی و قاا  قبوؿ است؟  آیػا مػردـ نبایػد آزاد ااشػند كػو ىػر كػاری را كػو ما ،رسانده و ارای سایر افراد جام و زیانی ندارد
 انجاـ دىند؟ 

 
 
 
 
 
 
 
 

تر،  كننػػده ای امیػػدوار اهتػػر، زنػػدیی شػػادتر و مولػػدتر و آینػػده سػػلامتیمنظػػور تػػدارؾ ىػػا اػػو در حقیقػػت فػػراى  آوردف ام انػػات  اػػرای افػػراد و یروه   
ااشد،  ىای فرعی مستقی  مردـ جام و در یروه ، شرکت دادفشاید اهترین وسیلو ارای تدارؾ این ام انات. ترین  اقدامات ااشد تواند از اخلاقی می

را، اراطػػو شػػده  یىا ریػػكی و اجػػرا و ىمچنػػین ارزشػػیاای و ت قیػػم ارنامػػو ییری، ارنامػػو در زمینػػو لػػكوـ سػػنجش، ت ػػمی  ىػػای لازـ مداخلػػو تػػا اتواننػػد
 .انمایند

محلی و یػا ذیػر اػومی، اػا  در یرو ىم اری كاركناف خدامات اهداشتی  مناسم، تغییرات اخلاقی و اهداشتیایجاد ىای موثر ارای   اجرای ارنامو   
ىػای  ىػای تجػارتی، سیاسػی، مػیىبی و سػایر یروه در اذلػم اوقػات یروه. اجرایػی اسػتىای لازـ  تهیػو  فرصػت   منظػور، اػوىای محلػی افراد و یروه

اػػراین، جریانػػات  افػػكوف. كننػػد ق ػػد  ی ػػرفت آنهػػا، می اػػرداری و نػػو او منظور اهره و ای ػػتر ىػػ  اػػو ،ىػػای جوامػػع محلػػی سػػ ی در تغییػػر رفتػػار و ارزش
ایجػاد . نماینػد س ی در تغییر شیوه تن ػر و زنػدیی مػردـ جوامػع م تلػن می ،دىا و اىداؼ خو  اجتماعی، اقت ادی و محیطی نیك ارحسم خواستو

 .،  در صورت رعایت  نچ اص  زیر كاملاً اخلاقی اوده و مورد استقباؿ قرار خواىد یرفتسلامتیىا ارای اهبود  تغییر در افراد، جام و و انجمن
 

 شوند هاافراد جام و را دخالت د، 
  ش قای  شودارای مردـ و فرىنگ آنها ارز 
   شودچند راه ح  ارای آنها مطرح 
  شوداا اطلاع از محتوی ارنامو رضایت آنها را جلم. 
  ریػػكی  اػػرای تمػػاـ افػػرادی كػػو ارنامػػو اػػر آنهػػا تػػاثیر خواىػػد داشػػت، از جملػػو شػػهرونداف محلػػی، رىبػػراف  ىػػدؼ، شػػیوه اجػػرا و نتػػایج طرح

 .اده شوداعتقادی آنها و مسوولین اهداشتی و یا سایر صاحباف م اذ ، شرح د
 

اسػػیاری از  اػػوسػػرعت اػػوتوانػػد  ییری كوچػػی واػػا می یػػی ىمػػو .شػػود كوچػػی شػػده اسػػت” دى ػػده جهػػانی“ یػػک رسػػد كػػو دنیػػا اػػرای آن ػػو نظر می اػػو   
ویػػروس . تمػػاـ زوایػػای كػػره خػػاكی ارسػػاندتوانػػد ذرات رادیػػو اكتیػػو یری تػػو از یػػی راكتػػور م یػػوب را اػػو ك ػػورىای دیگػػر یسػػترش  یػػدا كنػػد و اػػاد می

المللػػی و  ىػػای این ك ػػور دیگػػری  ػػرواز كػػرده و اػػو سػػرعت مرزىای ویػػروس آننلػػوآنكا از یػػی ك ػػور اػػو و انػػواع م تلػػن سػػوش” ااػػولا“آفػػرین  مرگ
ىا را متلاشػی، كودكػاف را یتػی    حناظ اا یسترش ویروس ایدز در دنیا خانواده و رواا  جنسی ذیر مسوولانو و ای. ییارند سر می جغرافیایی را   ت

، اػا توجػو سػلامتىػای  ای سنتی محلی ارای ذلبو اػر ایػن احرافى ح  مم ن است راه .کندتحمی  کرده و میجوامع  ار وح تناكی  ىكینو كرده و 
ىای علمی جدیدتر، آنها كو ارمبنای تغییػرات اجتمػاعی و رفتػاری انػا  ح  مم ن است لازـ ااشد كو راه. نتیجو نرسدم    عظی  جهانی آنها، اواو

 .ىا یردد ىای محلی ارخورد اا ایماری شده است، جایگكین این شیوه

چوف  رفتارىای  فردی و یروىی فرایرفتنی است انا 
تواف آنها را از طریق آموزش تغییر داده و یا  اراین می

 تری را جایگكین آف نمود رفتار جدید و مناسم
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 تغییرات اخلاقی و اهداشتیایجاد ىای موثر ارای   ارناموجرای ا
محلی و یا  در یرو ىم اری كاركناف خدامات اهداشتی  مناسم،

 محلی است ىای ذیر اومی، اا افراد و یروه

 
 
 
 
 
 
 
 

 اسیج جام و
 

شػود   مػردـ ایػن ن تػو ای ػتر روشػن می سػلامتی  ىػا و اهبػود ىای ای تری ارای  ی ػگیری از ایماری ح   ىای علمی در زمینو ك ن راه اا ادامو اررسی
عػلاوه اػر ایػن رشػد جم یػت جهػانی و یسػترش فقػر . 2تنهایی قادر او  ی برد این اىداؼ ن واىند اػود ىای  كش ی و اهداشتی او كو صاحباف حرفو

 .ىا را ذیر مم ن می كند اجرای ارنامو
صػورت ىای اكرؾ اػو ىا در داخ  و اطراؼ شهر آااد ىا انجامیده و حلبی خانواده جااجایییسترش است، مهاجرت و جنگ او جم یت دنیا رو او   

. آب  اكیكه و ام انات دفػع ذاالػو دارنػداند، یی میلیوف از جوامع م تلن احتیاج او ىای اجتماعی در آمده ىای و آسیم مرككی از م ازف ایماری
در یػی  . تػری از زنػدیی دارنػدشػیوه سػال میلیػارد ننػر از جم یػت نیػاز اػو 4تػا  3د؛ صدىا میلیوف ننر از جم یت دنیا دارای م  لات روانی ىستن

 .است ااید ایجاد تغییرات عظی  اجتماعی، فرىنگی و شیوه زندیی در سراسر دنیا را اچییری ” ارای ىمو سلامتی“كلاـ، ایر ىدؼ رسیدف او 
را در آلمآتػا، در ” خػدمات اولیػو اهداشػتی“المللػی  كننػران  تػاری ی و اینسازماف اهداشت جهانی و یونیسن او طور م ترؾ   2978در ساؿ    

سػػػازماف از سػػػازماف ملػػػ ، مت   ػػػین محتلػػػن،  67ك ػػػور جهػػػاف و نماینػػػدیاف   234ىػػػای نماینػػػدیی از  ىیات.  روسػػػیو شػػػوری، سػػػازماف دادنػػػد
آنهػا اػرای كسػم . م ػ   كننػدرا ” اػرای ىمػوسػلامتی “ ىای كلیدی اػرای رسػیدف اػو ىػدؼ ىای ذیر دولتی او دور ى  جمع شدند تا  راه سازماف

ىای رشد و توس و ك اورزی، صن تی، آموزش،  واحد)ىای عمومی  ىم اری كنند  ىای اهداشتی خواستند تا اا سایر ا ش این ىدؼ از تماـ ا ش
ىای اهداشػتی و اسػتواری  وشػش ىمگػانی ارنامػودر یكارش آلماتػا اػر اسػیج اجتمػاعی اػرای توفیػق در  (. اقت اد، حم  و نق ، ارتباطات و كاریری

 . آنها، حتی ا د از خروج كاركناف ذیر محلی از منطقو ، تاكید اسیاری شده است
وارد و ک ػور دیگػری  محػ عنواف مجریػاف ارنامػو اػو ىػایی كػو از خػارج منطقػو و یػا ك ػور اػو اىداؼ ایػن ارنامػو، یروهینتو شده كو ارای رسیدف او   
ااید ضمن اراطو خدمات اهداشتی و درمانی نیروی خود را صرؼ آموزش افراد محلی ارای شركت در عملیات اجتماعی و یروىی انمایند شوند می
ایػػن روی ػػرد در ك ػػورىای منطقػػو  .. ای، ادامػػو حركػػت و اسػػیج یروىػػی را نیػػك تػػامین نمػػود ىػػای حرفػػو طػػوری كػػو اتػػواف در ضػػمن اسػػتناده ازمهارتاػػو

منػاطق م تلػن و تػامین اعتبػارات مػالی اػرای ادامػو ارنامػو، منظور اراطو خػدمات اػو رایت كاركناف آموزش اهداشت در سطح ملی اوارای ت ،كاراطیم
 .موفقیت آمیك اوده است

در    ،”اػػرای ىمػػو سػػلامتی“ای اسػػیار مػػوثر اػػرای رسػػیدف اػػو ىػػدؼ  ىای توسػػ و اهداشػػتی وسػػیلو شػػركت مػػردـ در ارنامػػو 77ىای دىػػو  در سػػاؿ   
ىػای  ىػا و نظاـ ىای فراوانی ارای عملی نمودف این روی رد در اسیاری از مناطق اا فرىنگ كوشش. شد ك ورىای در حاؿ توس و در نظر یرفتو می

شػركت “ای از جهاف كو این ارنامػو اجػرا شػده كوشػش یردیػده تػا  منهػوـ و اجػرای عنػاوینی مثػ    در ىر نقطو.  سیاسی متناوتی صورت یرفتو است

                                                           
1. Rojas Aleta I. Iperative for community participation in health development: processes, strategies, and issues. 

Kingston: University of the West Indies fot the Caribbean Community Secretariat. Univ. of the Wst Indies; April 

1984 
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و سػایر عنػاوینی كػو اػو ” 4جریاف افتادف خدمات اولیو اهداشػتی او“و ” ،3خدمات اهداشتی ییرندیاف” “،1ىمگانی مردـ خالتد” “،2نی مردـىمگا
طور شػنافی م ػ   ن ػده اسػت لػیا  ىا منهػومی  یچیػده داشػتو و اػو نتیجػو ایػن كوشػش. این روی رد فلسنی  داده شده ، جػایگیر و یسػترش یااػد

 . 5دست آمده م    خواىد اود ىای درونی، ساز و كار و نتایج او در قالم داده ارزشیاای آنها
ىای م تلػن ك ػوری مػورد قبػوؿ عػاـ قػرار   از طریػق شػركت مػردـ و ىم ػاری سػازماف "اػرای ىمػو سػلامتیكسم " ساؿ منهوـ تن ر 15ا د از    

در ایػػن مػورد كػػو آیػا شػػركت دادف مػػردـ در . 6،2ی را آفریػػده اسػتىای فراوانػ یرفتػو اسػػت ولػی روش اجػػرای آف ىمی ػو مػػورد احػض اػػوده و ت ػػاد
اهنتػر خواىػد اػود؟ در ایػن  ىای دولتی ش   استاندارد آف توس  سازماف ىای اراطو خدمات اهداشتی نتایج اهتری دارد یا اراطو این خدمات او ارنامو
-اػو سلامتی مػردـىای انجاـ شده ارای اهبود وضع  ا لاتین  كوششینتو شده كو در ك ورىای آمری . ىای فراوانی صورت یرفتو است احض زمینو

 .7المللی اا استناده از شركت مردـ  نتایج موفقیت آمیر چنداف قاا  توجهی نداشتو است ىای این وسیلو سازماف
فلسػػنی و ن ػػات سیاسػػی آف توجػػو ىای  جنبػػو ی اػػاور دارنػػد، و ای ػػتر اوسػػلامتىای  مػػردـ در ارنامػػومسػػتقی  شػػركت  كسػػانی كػػو او  ،در ىػػر صػػورت   
 ،كننػد كػوآنهػا اضػافو مػی. خودی خػود قااػ  ارزش اسػت ، اػودسػت آمػدهاػونتػایج ىا، ادوف توجو اػو كنند، م تقدند كو شركت مردـ در این ارنامو می

 .شود، كمی خواىد كرد نده میىایی كو در زمینو  ی رفت جام و در آیكوششاو ،روی رد سهی  كردف نظریات مردـ و تقویت تواف مدیریت آنها
مػػروری در انت ػػارات م تلػػن علمػػی در زمینػػو شػػركت مػػردـ و یػػػا  ایػػن نوشػػتو در زمینػػو اراطػػو خػػدمات اهداشػػػتی،  اػػرای تهیػػو 2998،در سػػاؿ    

 وى ػگراف   ای ػتر  ،كػو  ن ػاف دادىػا ومجػلات علمػی صػورت یرفػت  ىػایی كػو در كتاب آخػرین مرور.  خدمات اهداشتی،  صورت یرفػت ییرندیاف
 شػرکت مػردـ ن ػات ادراكػی و اجرایػی اػو کمتر توجو داشتو و ای ػتر  كنترؿ شده  یىادر   وىش ىای سلامتیدر زمینو دستیافتنتایج كسم شده او

قااػ   ىای خػدمات اهداشػتی نتػایج دىػد كػو شػركت مػردـ در ارنامػو ىای مسل ی و مرامی ن اف نمیحاؿ، ىمآىنگی اهر. اند و ارزشیاای آف  رداختو
توانػػد ارزش  ىا نمی ىػػای دقیػػق در زمینػػو دیػػدیاه شػػركت مػػردـ در ارنامػػو ىمچنػػین فقػػداف داده. 8،9،27كنػػد ییری اهتػػری را ن ػػیم جام ػػو می انػػدازه

ىای اصػلی، كػو ىنػوز  در حقیػت سػئواؿ. ىای اجرایػی ااشػد شػ   سػنتی آف توسػ  دسػتگاهآف او اراطو خدمات اهداشتی او مكیت م تبری در زمینو 
تح ػیلاتی،   ىػای فرىنگػی و چػو طبقػو در چو محی  ىػای اجتمػاعی، و در اػین كػداـ یروه: ىا یافت ن ده، او ترتیم این است كو  اس ی ارای آف

 یروه مورد   وىش ایجاد كرده است؟  اهبودی سلامتىای اراطو خدمات اهداشتی تغییراتی را در  شركت مردـ در ارنامو
 

آنچػو كػو از . ىای اراطو خػدمات اهداشػتی خػارج از مطالػم ایػن كتػاب اسػت دادف مردـ در ارنامو و عملی شركت احض كام  در زمینو ن ات نظری
 :ن ات زیر توجو كرد مرور انت ارات علمی ن یم نویسنده شده آف است كو ارای طراحی ىر ارنامو اخت اصی محلی ااید حداق  او

 
  ،سطح جاری  ی رفت جام و 

                                                           
1. Community participation 
2. Community involvement 
3. Health consumerism 
4. Primary health care movement 
5

. 
Morgan LM. Community Participation in Health: The Politics of Primary Care in Costa Rica. Cambridge: 

University of Cambridge; 1993 
6. Stebbins KR. Clearing the air: Challenges to introducing smoking restrictions in West Virginia. Soc Sci Med 

1997;44:1393-1401 
7. Ugalde A. Ideological dimensions of community participation in Latin American health programs. Soc Sci Med 

1985;21:41-53 
8. Rifkin SB. Community Participation in Maternal and Child Health/family Planning Programs. Geneva WHO; 

1990. 
9. Morgan LM. Community Participation in Health: The Politics of Primary Care in Costa Rica. Cambridge: 

University of Cambridge; 1993 
10. Ugalde A. Ideological dimensions of community participation in Latin American health programs. Soc Sci Med 

1985;21:41-53 
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  ،سطح تح یلات جام و 
  یكاف استقباؿ مردـ از نوآوری،م 
   ،شرای  اقت ادی 
  ىا ییری ىای فرعی جام و، در ت می  سااقو سیاسی و یا شركت مردـ، از تماـ یروه. 
 

از جوامع علمی و  ،رو و راست میانو. جوامع چپ ،وسیع اوده و شام  ،ىای اهداشتی در زمینو شركت مردـ در ارنامو ،دامنو مطالم مرور شده   
در قسػػمت زیػػر فهرسػػتی از خلاصػػو . رسػػد كػػو تمػػاـ آنهػػا در زمینػػو ا  ػػی از اصػػوؿ و نظػػرات توافػػق كامػػ  دارنػػد نظر می اػػو. دان ػػگاىی اػػوده اسػػت

 .كند، آورده شده است اجتماعی و روان ناختی نیك آنها تاطید می ىای  وىشمطالبی كو ان  اس دىنده موضوعات منت ر شده اوده و 
 

 تاثیر كار كردف اا مردـ اهتر از كاركردف ارای آنها است. 
  ت ػػ ی  موق یػػت و ( 2)یػػی طػػرح اهداشػػتی شػػركت ف الانػػو داشػػت ااشػػند، از تهیػػو مرحلػػو  4در نقػػاطی كػػو ام ػػاف دارد، مػػردـ اایػػد در

 .مراقبت و ارزشیاای( 4)اجرا، ( 3)ت می  ییری و طراحی ارنامو، ( 1)ت یین م   ، 
  درآید” ایی مناسم ارای ىمگاف كلی و“صورت یی روی رد اید اوشركت مردـ نب. 
  تواف او كسی تحمی  كرد و اهداشت را نمی سلامتی. 
  نو تنها حق مردـ است ال و مسوولیتی است كو تماـ واحدىای جام و ااید در آف شركت داشتو ااشند سلامتی. 
  نظریػو، عمػ ، “و یػا اكاػاف علمػی ” دست، قلػم. سر“ی ىدؼ جمع یردند ىای مردمی ااید سو توانایی در حوؿ ی ارای موفقیت در طرح

 .”ت هد
  ىای اهداشتی،  اس ی  دعوت نیاز او خدمت آنها در ارنامواو ،اند ىای اجتماعی نداشتو ای از ىم اری احتماؿ دارد كو جوام ی كو سااقو

 .اهتر از سایرین ادىند
  كسم یػی موفقیػت كوچػی احساسػی از خوكنػایی . ااید كار اا یی ارنامو كوچ ی كو، اجای نتیجو فوری، نتیجو ملوسی دارد شروع شود

ىای مانػدنی  این وسیلو افراد ارای اجػرای ارنامػوىا را ارای ایجاد ىم اری و مدیریت افكایش داده و او ابار آورده، مهارت( لیاقت یروىی)
 .شود ىای ملموس ااعض استمرار شركت یروىی می موفقیت. شوند تری آماده می آمیك یتدراز مدت و موفق

 

. ىای ك ػػاورزی در منػػاطق روسػػتایی ك ػػورىای آمری ػػای شػػمالی ایػػن روش كػػار را شػػروع كردنػػد واحػػدىایی از سػػازماف  2937ىای دىػػو  از سػػاؿ   
ىا از اػالا  ایػن ارنامػو. یاـ اػود ىای یػاـ اػو ریكی ىػایی م ػترؾ و ارنامػو ر انجػاـ طرحدور ىػ  اػرای ىم ػاری د كردف افراد او ارنامو آنها در شروع جمع

ىػا اػا شػركت ىػ  و تبػادؿ ىا  را زف اولػین ارنامػو. اسػتوار اػود” كػار خودمػاف را اایػد خودمػاف انجػاـ دىػی “آنها دی تػو ن ػده اػود ال ػو اػر دیػدیاه  او
ىای ا دی چگونگی نگهداری مواد ذػیایی از  در ارنامو. ىای كوچی سبكی شروع كردند ت ااذچوىای خود مثلًا، در زمینو كاش اطلاعات و مهارت
تػػرین نتیجػػو كسػػم شػػده  در  اػػا ارزش. یردیػػد وسػػیلو خػػود افػػراد و اػػر اسػػاس نیػػاز آنهػػا ت یػػین می ىػػر ارنامػػو اودرونمایػػو . را آموختنػػدطریػػق جوشػػاندف 

 .رفتو شده افراد در زمینو سازماف دادف و مدیریت اودیا ىای فر  ىا، توانایی اجرای ىر یی از این ارنامو
 

ىای  در چنػین شػرایطی سػازماف. ىای یروىػی ىسػتند تر از مردىا ارای شركت، كار و آموزش در ارنامو ىا، در اسیاری از مناطق آمادهزف   
منظور شػركت در   ػی دو سػاؿ افػراد دیگػری نیػك اػوا ػد از ی. كننػد مسووؿ كار را اا ا  ی از جام و كػو ای ػترین انگیػكه را دارد شػروع می

آیػد نیػك م مػولاً دارای فرىنػگ م ػتركی  فػردی كػو از خػارج اػرای آمػوزش ایػن افػراد می. ف الیت ىای اجتماعی  ی نهاد كمی خواىند كػرد
 .ییرد عهده می آنها است و خود نیك، نقش یی شركت كننده را در اجرای ارنامو  او اا
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  اػو ،دىی و صػبر حوصػلو اػرای ادامػو كػار ىای سػازماف تغییرات رفتاری و نگرشی، ساختن تواناییىا استگی او در ارناموادامو شركت مردـ-

 .تر، دارد مدت منظور كسم نتایج دراز
   اػوط ىػای مر  ىا و موسسات موجود ارای ىم اری در اجػرای طرح ىا، سازماف دنباؿ یروهاو آوری مردـ ااید قب  از جمع مرحلو ن ستدر

 .اود سلامتیاو
  یػاده كػردف یػی طػرح آمػاده شػده از طػرؼ ، نسػبت اػومنظػور رفػع آنهػاریكی او شركت مردـ محلی ارای ت یین م  لات اهداشتی و طرح 

افػراد جام ػو احساسػی ش لی سازنده، او ىا او در ىر صورت شركت مردـ در ارنامو. ىای ای تری نیار دارد زماف و كوششاو، دولت مرككی
ارنامو و استمرار ای ػتر ف الیػت در  ىای عمومی او دىد،كو اازتاب آف در  اس  ىا، عكت نن  و قدرت می  این تلاشاوو مالکیت ز ت لق ا

 .شود آف دیده می

 
 

  
 

 
 
 

 
 

 
 ای است ارای آموزش آنها ىا، وسیلو خ وص  ی گیری ار ایماری ىای اهداشتی، او ت ویق شركت مردـ در ارنامو. 
  كنند اعتبار و اىمیت قاط  شده و مورد ت ػویق  لاش خود كسم میىا ااید ارای آنچو كو آنها در این ت  ارای ادامو شركت افراد در ارنامو

ىا اػرای خػود كسػم كػرده و اایػد مػورد توجػو  ىػا و افػراد اػرای شػركت در ارنامػو فهرست زیر قسمتی از اعتباراتی است كو یروه. قرار ییرند
وجهػػو ( 3)یااػػد؛  نػػایی آنهػػا افػػكایش میعػػكت ننػػ  و خودك(1)روااػػ  اجتمػػاعی و دوسػػتاف جدیػػدی  یػػدا خواىنػػد كػػرد؛ ( 2.)قػػرار ییػػرد

آنهػا ( 5)شػود؛  انجاـ كاری جدید،  ی گاـ اودف و رىبر اودف اػرآورده میتمای  آنها او( 4)كند؛  ش  ی آنها در جام و افكایش  یدا می
-در ارنامػو یروىػی اػو آنهػا اػا شػركت( 6)یااند؛  ییاری  ی رفت جام و خود نقش می ح  م    عمومی جام و كمی كرده و یا در  ایواو

 . كنند افكایش نیروی یروه كمی می
 

ىػای  ا ش. افرادجام ػو  رداختػو اسػتىای اهداشتی و ا  ی از راىبردىای نكدی ی او اصوؿ اخلاقی و راىبردی ارنامواین ف   تا این مرحلو او   
شػناؼ كػردف ایػن اصػوؿ اهتػر، اػو سػلامتیكی و رفتاری  سازنده ا دی این ف  ، اا استناده از راىبردىایی ارای منهوـ دادف و كسم تغییرات ادرا 

 . ردازد می
 

 ىای تغییرات رفتاری ىمچوشی فرضیو
 

را سػازماف داده و اراسػاس آنهػا  ىػاآموختػوفلاسػنو و روان ناسػاف ایػن    .آموزنػد چگونػو میآنهػا شػایرداف  اند کو آموختو آموزیارافىا  در طوؿ قرف
 .ولی در قرف ایست  اود كو توده عظیمی از فرضیات آموزشی و رفتاری او خودنمایی كام  رسید. اند آموزش انا كردهفرضیاتی ارای راىنمایی 

تر از مردىا ارای  زف ىا، در اسیاری از مناطق آماده
. ىای یروىی ىستند شركت، كار و آموزش در ارنامو

در چنین شرای ، كار را اا ا  ی  ىای مسووؿ  سازماف
 .كنند از جام و كو ای ترین انگیكه را دارد شروع می

 
 

Keta
bfars

i.org



052 

 

ىای آموزشػی و رفتػاری م تلػن كػ  و اػیش در ارتبػاط اػا  آنچػو كػو  ىػای  مطػرح اسػت، در اینجػا نیػك  مقایسػو فرضػیوىمانطور كػو در سػایر رشػتو  
 ر زمینػوىای موجػود د ىا و فرضػیو انػااراین در ایػن ا ػش نیػك اػا مػدؿ. ، اسػتشػرای  محیطػیو  ییرنػد كػو آنػرا فػرا می  شود، نوع افػرادی فرایرفتو می

ىا ثاات شده، اػدوف  ىا و انجمن موزشی ارخورد شده و اسیاری از ااكارىایی كو منید اودف  آنها در درمانگاهآ مانند یی كاریاه ،رفتارىای اهداشتی
 .شود احض ییاشتو میآنها، او جام یت فلسنی توجو او ىمسانی و یا

 ىػایی ىسػتند تػا آیػاىیخواننػدیانی كػو علاقمنػد .  ىای محلػی اسػتناده نمػود ىای متناوت  این وسای  اا ى ، در ساختن ارنامػو تواف از تركیم می   
 .2شده مراج و نمایندىایی كو در این زمینو منت ر  كتابتوانند او می ااشندسلامتی داشتوىای منظ   از فرضیو

 
 آشنایی عمومی

 
 77تر از آف اسػت كػو در  ىا و افراد آماده ىم اری در ارنامو تغییر رفتار او منظور اهبود تندرسػتی م ػ   ىا، خانواده امروزه فهرست كردف انجمن

اطلاعات در ااره ایماری و چ ونگی مبارزه اا آف كافی اود تا ا ش قااػ  تػوجهی از جم یػت آنػرا قبػوؿ كػرده  انت اردر آف دوراف . ساؿ  یش اود
ىای  ىػا و آسػػیمكػو ایمػاری ىنگامی. شػػدند تری داشػتند كنتػرؿ می ژی سػادهو ىػایی كػو ا یػػدمیول در نتیجػو ایماری. و در مبػارزه اػا آف ىم ػاری نماینػػد

و تغییػر ( ىای اػكرگ و اهداشػت عمػومی از جملو وجػود ت ػاد اػین منػافع شػركت) تر شده  عمومی و فردی  یچیدهىای  چند علتی مطرح شد ارنامو
 .تر یردید ىا نیك م    رفتار اهداشتی افراد و یروه

اػرای دامنػو وسػی ی از ایػن ت ػویر مػی توانػد . دىد مناطقی را كو او ىنگاـ تغییر رفتار اهداشتی ااید مورد توجو قرار داد ن اف می 21-2ت ویر    
 . ىا، از واكسیناسیوف  یرفتو تا ترؾ سیگار، راىنمایی مناسم ااشد ارنامو ریكی

داده كػػػو تنهػػػا تهیػػػو اطلاعػػػات، كػػػافی اػػػرای اهبػػػود ىای م تلػػػن ن ػػػاف انجػػػاـ شػػػده در زمینػػػو اػػػالینی ىػػػای ىای اخیػػػر اسػػػیاری از كارآزمایی در دىػػو   
ىػػای اهداشػػتی  مسػػوولین اجػػرای طرح. نیػػك لازـ اسػػت –انگیػػكه  –ایػػن نػػوع رفتارىػػا ارداشػػتن یػػامی دیگػػر اػػرای تغییػػر . ىػػای اهداشػػتی نیسػػت رفتار

كنند از آنچو كو ىست قویتر كػرده و  كنند كو انگیكه كسانی كو رعایت ن ات اهداشتی را می ىای جام و و یا افراد را تحلی  كرده س ی می اولویت
ىػای مػردـ مراػوط اػو  ارای كسم موفقیت لازـ نیست كو كػو انگیكه. ىای اهداشتی استناده كنند  ی برد ارنامو ىای آنها ارای یا از اولویت ىا و نیاز
ىػا مم ػن اسػت آرزوی  ػدر و مػادر خػوای اػودف، یػی ورزشػ ار خػوب اػودف و یػا یػی م لػ  خػوب اػودف و ذیػره  این انگیكه. مسای  اهداشتی ااشد

وقتی شان  موفقیػت، خطػر . تری ارای مردـ و یا افكایش قدرت تولید آنها ااشد  تدارؾ محی  كار سال ااشد؛ و یا در ارتباط اا مساط  جام و مث
-آف مثبػت و ت ػمی  اػو  خوای  سنجیده یردیده و در مجموع نتیجػوش ست و یا ام اف ایجاد آثار ناخواستو و ذیر منتظره یی ارنامو اهداشتی او

سػمت توفیػق یػی ارنامػو اهبػود ىػایی كػو جام ػو را اػو ىػا، احتیاجػات، و اولویت  تی ااید اا دقت تمػاـ انگیكهاجرای آف یرفتو می شود، كاركناف اهداش
 .كند خوای روشن می ا دی این ن تو را او  مثاؿ. كند مورد توجو كام  قرار دىند ىدایت می سلامتی

در تػػدارؾ   سػػلامتىای اهبػػود  المللػػی اػػرای تػػامین ارنامػػو یندر ی ػػی از منػػاطق سػػازماف اهداشػػت جهػػانی یػػی م ػػاور ا 2977ىای دىػػو  در سػػاؿ   
ىای  ىػػای آموزشػػی در سػػطح وزرات اهداشػػت و سػػایر سػػازماف ىػػا و كلاس ارقػػراری كاریاهىا متػػداوؿ، اػػو او اػػا اسػػتناده از شػػیوه. كارمنػػداف لازـ اػػود

ك ػور از تمػاـ   1ود شرای  اهداشػتی منػاطق خػود داشػتند تنهػا اهبىا او علیرذ  علاقو شدیدی كو این یروه. ك ور و منطقو  رداخت  29وااستو از 
یكارشػی را كػو اػا   ،ای از وزیػراف اهداشػت المللی در یی كننػران  منطقػو این كارشناس این. اجرا ییاشتندىای جدید اهداشتی را او ك ور ارنامو  29

و  ،تواند انجاـ دىد اراطػو نمػود ىای می در زمینو  ی گیری از ایماری یروه اوىكینو زیاد وچند ماه كار مستمر در زمینو آموزش اهداشت و آنچو كو  
تػػرین ك ػورىا اػػا  سػچ  در ىمػاف جلسػػو وزیػر اهداشػػت ی ػی از كػوچ ترین و فقیر. ىای مؤداانػػو شػركت كننػدیاف در جلسػػو مواجػو شػػد زدف اػا دسػت

یػكارش . انػد ك ػور تمػاـ ارنامػو اهداشػتی مػورد نظػر را  یػاده كردهاراطو مطلبی اسیار كوتاه ن اف داد كو چگونػو چنػد كارشػناس آمػوزش اهداشػت در  
ىػػای ایسػػتاده تمػػاـ شػػركت كننػػدیاف در جلسػػو مواجهػػو شػػده و در وقػػت تػػنن  نیػػك او اػػود كػػو مركػػك توجػػو دیگػػراف و مػػورد  ایػػن شػػ   اػػا كػػن زدف

                                                           
1. Glanz K, Lewis FM, Rimer BK. Health Behavior and Health Education, 2

nd
 ed. San Francisco: Jossey-Bass; 1997 
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 ااورىا

   اطلاعات صحیح یا ذل 
 

 ىا  انگیكه                 عملیات
‌احساسات‌وها‌و‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌عادت

 ىا ىا                     نیاز توانایی

وزرای اهداشػت ك ػورىای نكدیػی . ای اجػرا كػرده اودنػد ااوىای م ػ دنباؿ این ك ػور ارنامػو چند ك ور دیگر نیك او. واؿ فراواف آنها قرار داشتو س
 ”تواند چنین ارنامو اكریی را اجرا كند، ك ور اكرگ ما ى  ااید آنرا اجرا كند ایر این مح  كوچی می“یقتند  این ك ور میاو
 

 . توجو نماطید و سچ  او ن ات زیر ……نتیجو اخلاقی این داستاف واق ی چیست؟   لطناً خودتاف نتیجو آنر حدس زده 
 
 

 تاثیر محی  زیست
 ژی ی در خانو، محی  كار،و ولیىای اجتماعی و اید محی 

 اهداشتی ىای یروىی و آنچو كو كاركناف خدمات رسانو 
 كنند فراى  می 

 
  
 
 

 
 

                                                              
 
 
 
 
 
 

 
 

 ىا تاثیر عوام  محیطی او ااورىا، انگیكه: منهوـ انیادین  رفتارىای اهداشتی.  21-2ش   
 كننده رفتارىای اهداشتی  ىستند و عملیاتی كو ت یین 

 
  دلی  آف آشنایی ایػن افػراد اػا مػردـ جام ػو خػود اػوده و تجرایػات آنهػا از . ساز كارشناساف داخلی ای تر از خارجی است  توانایی انگیكه

 . متن جام و و فرىنگ آف ری و یرفتو و م ترؾ اا مردـ آف جام و است
   تػری در ىای محلػی و اشػتیاؽ، تػاثیر سػریع المث  تجرایػات ش  ػی، ضػرب. سػاز اسػت  منطقی و ذكػر حقػایق  انگیػكهاستدلاؿ ایاف آراـ

 . ایجاد انگیكه دارد
  آنهػا . ىای جدید را در ش لی یسػترده و سػریع دارنػد مقامات ت می  ییرنده اداری ىمی و از كارشناساف و افراد فنی انتظار اراطو ارنامو

ولػی وقتػی كارشناسػاف مػورد  .ا ارای ىمین منظور است داـ نموده و انتظار ندارند كو نتیجػو كػار آنهػا مػایوس كننػده ااشػداین كارشناساف ر 
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دىند، آف وقت است كو چ   و یوش  احتراـ آنها از محدوده كار خود خارج شده و یكارشاتی در زمینو نیازىای م ترؾ جام و اراطو می
 .شودمسوولین محلی ااز می

 اوؿ اایػد ااورىػای اخلاقػی را در ارتبػاط اػا اجػرای  یػاـدر  . اسػت کػردفاسػتدلاؿ   زاتػر آفػرین انگیػكه، و شػاید ىػ  كمػی حسػادت، رقاات
 ،سػػاز درسػػت و مناسػػم  اػػرای  ی ػػبرد رفػػاه ش  ػػی و جام ػػو دراز مػػدت ارنامػػو در نظػػر یرفػػت و در مرحلػػو ا ػػد از تمػػاـ عوامػػ  انگیكه

 .  لات اهداشتی ادوف زیاف رساندف او كسی، استناده نمودمنظور ایجاد تحرؾ ارای ح  م او
 

 ىا و  ی رفت آنها اجرای ارنامو
 

طریػق اهداشػتی رعایػت كننػد، آخػرین مرحلػو  آموزش عملیات، عادات و تواناىایی كو لازـ است افراد جام و، خانواده و اش اص ارای ىمی و و او
كػاىش یااػد   سػلامتی ىای تهدید کنندهدانند كو ااید چو كرد تا خطر اسیاری از جوامع و افراد می .رنامو اهبود سلامتی ارای افراد آف جام و استا

اػرای  ،ایػن اػداف م نػی اسػت كػو. تواننػد اػو ایػن اىػداؼ ارسػند داننػد كػو چگونػو می ایػن اىػداؼ  دسػت یاانػد، تنهػا نمیخواىند كو او و واق اً ى  می
. ىػػای لازـ را انجػػاـ دىنػػدداده شػػده و تمػػرین ىػػای لازـ اػػو آنهػػا آمػػوزشاایػػد   ،ز راى ارىػػا در سػػطح فػػردیتغییػػر رفتػػار  در زمینػػو اسػػتناده ا  ػػی ا

آمػوزش داده شػود و ایػن عمػ  نیػك، نیػاز   در سطح جام ػو آوردف و سازماف دادف افراد حركت در مم ن است ضرورت داشتو ااشد كو چگون ی او
 . ىای اهداشتی دارد نامواو طرح ریكی و زیرانا سازی ارای اجرای ار 

ىػػػا، در اسػػػتری از  ىا  اػػػرای رسػػػیدف اػػػو  اىػػػداؼ از طریػػػق انتقػػػاؿ  اطلاعػػػات، انگیػػػكه و توانایی دىػػػد كػػػو تمػػػاـ كوشػػػش ن ػػػاف می  21-2شػػػ      
شػػتی از طریػػق ىػػای اهدا  یاـ.  ییػػرد ، صػػورت می(سػازماف ىػػای اداری)فرىنگػػی و فیكی ػػی  –ای، اجتمػػاعی، مسػػل ی  ارتباطػات دروف فػػردی، جام ػػو

 .  شود ىا منت ر می ارتباط درونی این محی 
-ی قػرار مػػیآموزشػ ىػایتمػػاـ ارنامػوىػدؼ  ،ىػای لازـ و تواناییىػا تاػرای انجػاـ  كػاری صػحیح، كسػػم عػاد ىسػتند کػػو در نهایػت، افػراد جام ػو   

و یػا تنهػا   ییرنػده مم ػن اسػت اػرای تمػاـ افرادجام ػو، اػرای اع ػای خػانواده آموزش ارای اجرای عملیات در جام و ارحسم نقش آموزش. ییرند
 .یردد ىای محتلن اررسی می ىر یی از این سناریو ىای ا دیا ش در .تنظی  شوددر سطح فردی 

-اػو فلػوراضػافو کػردف آب، حنظ اهداشت آب و كلرینو كردف منظ  و در صورت لكوـ ىای ىا و لولو  تواف روش ت میر  مپ در سطح جام و می   

ىا در درجػو حػرارت مناسػم،   ىا چگػونگی نگهػداری واكسػن مدیراف درمانگاهو یا مثلاً مم ن است او. ىای آموزش داد را او كاركناف شهرداری آب
ترین قسػػمت  شػػاید اػػا اىمیػػت. موقع درمانگػػاه را آمػػوزش داد كاركنػػاف و اػػاز كػػردف اػػوىػػدر رفػػتن مػػواد و لػػوازـ كػػار، و چگػػون ی اداره    جلػػوییری از او

مدارس و رىبػراف جام ػو  آموزیارىایىای لازـ او آموزش مهارت ،(احساس وظینو كردف )تامین اطلاعات و ایجاد انگیكه   جام و،آموزش در سطح 
شػػود و اػػالاخره انتقػػاؿ و انت ػػار آنچػػو كػػو فػػرا یرفتػػو  خػػت  می سػػلامتیىػػایی كػػو اػػو ، مػػدؿ سػػازی راهسػػلامتمسػػاط  مراػػوط اػػواػػرای اولویػػت دادف اػػو

 .ىا، ااشدخ وص جواف آموزاف و او دانشاو ،شود می
ىػای لازـ و منیػد  ىا و میوه تهیػو و ك ػت ا  ػی از سػبكی روشتوانػد در سطح خانواده، در صورت فػراى  اػودف ام انػات، مسػووؿ خػانواده مػی   

مػادراف چگػونگی تهیػو تػواف اػو می. صورت یی عادت و فرىنگ خػانوادیی در آوردروش كار را او  ،را فرا یرفتو  و در ضمن فراییری ارای سلامتی
زا، سػاخت حنػاظ در نقػاطی كػو خطػر  ػرت شػدیی دارد،   خػارج كػردف مػواد آسػیم. آمػوزش داد ارای درمػاف اسػهاؿ کودکػاف را”  ودر مایع درمانی“

است   کارىاییحنظ اع ای خانواد از نیش ح رات و مواجهو آنها اا ذاالو و سایر مواد دف ی، از   ،سای  تیك وارنده و سموـمحنوظ نگهداشتن و 
 .ییرد كو آموزش آف در سطح خانواده صورت می

.  ىا آمػوزش ابیننػد نػوخود دارای انگیكه شػده، اطلاعػات كسػم كػرده و در ایػن زمی سلامتی و االاخره در سطح فردی اش اص  ااید ارای حنظ    
اهبود شػرای  ” توان  از دیگراف انتظار داشتو ااش  ؟ خود نباش   چطور می سلامتیف ر  ایر من او“واؿ كنند  و آنها ااید ت ویق شوند كو از خود س

مسػوولیت كاركنػاف . لبػدط خػود می سػلامتیایلیوف ساكنین این كره خاكی كوشش زیادی را از جانم تی تػی افػراد اػرای حنػظ  6اهداشتی ایش از 
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- ی ػگیری از ااػتلا اػوشاید ت ویق جوامع و افراد ارای آن ػو خػود اػو. مردـ است خدمات اهداشتی اسیار االاتر از اراطو انح اری این خدمات او

كػو تغییػرات رفتػاری، كػو ثااػت شػده  . ای آنهػا ااشػد ىای اولیو اهداشتی   ی قدـ شوند، قسمت مهمتری از وظینو حرفػو ىا و رعایت مراقبت ایماری
میكاف  ىای رسػػیدف اػػو ایػػن اىػػداؼ در سراسػػر دنیػػا اػػو اایػػد شػػیوه. افػػراد خػػود آنهػػا را ىػػدایت كننػػد، در اهبػػود شػػرای  اهداشػػتی آنهػػا مػػوثرتر اسػػت

 .تری آموزش داده شود وسیع
 

  ىای مداخلو آوری اطلاعات ارای طراحی ارنامو جمع
 

ن اف داده شده است  چػو نػوع اطلاعػاتی اایػد از جم یػت ىػدؼ داشػتو ااشػی  تػا اتػوانی   در  21-2ىایی كو در ت ویر  اراساس مجموع موق یت
ىای رسػا و نارسػای  محػی  زیسػت  شػود، جنبػو تنظی  یی ارنامو توس و از آف استناده كنػی ؟  درؾ عمیػق از یروىػی كػو ارنامػو اػرای آنهػا اجػرای می

ىػػای تمػػایلات رفتػػار  یی كنػػد و دلایػػ  وجػػود آف ، وی ه ااورىػػای یػػروه در زمینػػو خطػػری كػػو از جانػػم یػػی م ػػ   اهداشػػتی آنهػػا را تهدیػػد می آنهػػا ،
سػػو  21-1در شػػ   . در نظػػر یرفتػػو شػوند سػلامتىای مػوثر توسػػ و  اهداشػتی در خ وصػػیات رفتػاری و اجتمػػاعی، ىمگػػی اایػد در تنظػػی  ارنامػػو

ن ػاف داده شػده  سػلامتات در مورد آنهػا ضػروری اسػت، تػاثیر آنهػا اػر ی ػدیگر و نقػش آنهػا در تهیػو یػی ارنامػو توسػ و قسمتی كو كسم اطلاع
ىػای افػراد را تغییػر داده،  دىد كو  یاـ ارنامو و ت قیم آف ااید چگونػو ااشػد تػا دانػش و ااور ما ن اف می ای او آوری این اطلاعات زمینو جمع. است

، جكطیػات محتػوی نکػاتایػن . در نهایت او خ وصػیات رفتػاری آنهػا دسػت یااػد وآنها آموختو  ىای لازـ را او كه كرده و مهارتدر آنها ایجاد انگی
، فرضػیو آمػوزش اجتمػاعی، و فرصػیو رفتػاری طراحػی "سػلامت-اػاور"آنها و اثر متقاالاشاف ار ی دیگر كو در این ت ویر ن اف داده شده از مػدؿ 

 .عی، یرفتو شده استشده و اازاریاای اجتما
 

 کو ااید ىدؼ قرار ییرد  ىای یروه یی وی ه
 

ىػػا و   در مراحػػ  اولیػػو طراحػػی ارنامػػو اایػػد اػػا یروه. كنػػد را ضػػروری می ،ت یػػین جم یػػت ىػػدؼ ،مراحػػ  م تلػػن ارنامػػو و طبی ػػت عملیػػات اهداشػػتی
یػروه . شػود عم  ااعض موفقیت مراح  م تلػن اجػرای ارنامػو میانجاـ این . افرادی كو   تیبانی و شركت آنها مورد نیاز است تماس ارقرار شود

فػػرد و یػػا یروىػػی كػػو . شػػود ىای اهداشػػتی و رىبػػراف عقیػػدتی می شػػام  سػػاختارىای رسػػمی و ذیػػر رسػػمی قػػدرت جام ػػو، صػػاحباف حرفػػو مقػػدـىػػای 
ارنامو است، ااید در مرحلو  طراحی و اجرا مػورد م ػورت  قدرت،  وؿ و كاركناف مورد نیاز ارنامو را در اختیار داشتو وكنترؿ كننده منااع مورد نیاز

. مم ن است این فرد یا یروه در خارج از سازماف اهداشتی و یا ت ػ یلات  كشػ ی محػ  ااشػد. قرار یرفتو و نسبت او اجرای ارنامو متقاعد شود
ارنامػػو اایػػد اػػرای  . و یػػا یػػی حػػكب سیاسػػی ااشػػد مم ػػن اسػػت ایػػن مرجػػع مػػورد نظػػر رطػػی  یػػی سػػازماف، كدخػػدای ده، ثروتمنػػدترین خػػانواده محلػػی

 .كسانی كو در قدرت ىستند، ارای مردـ و شاید ارای طرفداراف مسای  اهداشتی امید موفقیت در موفقیت داشتو ااشد
ع اجػػرای قبػػ  از شػػرو . مم ػػن اسػػت در مراحػػ  ا ػػدی صػػورت ییػػرد سػػلامتی آنهػػا در م ػػرض خطػػر اسػػتىای اجتمػػاعی كػػو   سػػایر لایػػو مراج ػػو او   

ىای اهداشػتی م  ػوص، مثػ   اجػرای ارنامػو در زمینػو،  اػا مسػوولین جام ػو و مقامػات ت ػمی  ییرنػده مػالی عملیات ارای ك  جام ػو، م مػولاً اایػد
ت ػنیو فاضػلاب،  ىػایوىا، یػا سػاختن كارخانػ كوای آموزشػگاه ریكی اػرای مایػو ىای مادراف و كودكاف، ارنامو اندازی درمانگاه تهیو منااع مالی ارای راه

ت می  ییری در ااره كودكاف و سػچ  ارای ارنامو ریكی اهداشت كودكاف ااید در سطح اوؿ  در و مادرىا و رىبراف جام و را وادار او. میاكره شود
 . ىا، نمودجواف
تواننػد  ىا و شػ   اراطػو آنهػا می ف  یاـىای ارتباطی كو ای تر از ىمو  او مردـ دسترسی دارند در جیاب كرد كاناؿنوع  سطح تح یلات جام و و    

 یروىی از افراد جام و  اهتر از تلویكیوف ااشد و یا آف عنواف مثاؿ مم ن است استناده از  وستر ارای دسترسی اواو. نق ی سازنده داشتو ااشند
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 رات رفتاری در جام ویمدؿ ارای ایجاد تغی.  21-1ش   
 
 
 
 

 
 
 
 
 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
   
 
 
 
 
 
 
 

 ىای یروه یی وی ه
 ىای اصلی فرىنگی       الویت 
  سطح تح یلات 
  ىا میكاف استقباؿ از نوآوری 
  ىای اجتماعی ف اؿ سازماف 
  مرحلو رشد اقت ادی 
  محی  زیست فیكی ی 
  ىا شالوده و سازماف 
 ىای ارتباطی كاناؿ 

‌گی‌ىای‌درك‌شده‌در‌زمینو‌بيداشتی‌‌ًیژه

  نتایج یرفتو شده از اقدامات اهداشتی و ىكینو آف 
  قدرت رقاات مسای  اهداشتی اا شیوه زندیی 
  درؾ امنیت و تاثیر رعایت ن ات اهداشتی 
 آنها فه  سریع دستورات اهداشتی و عم  او 

‌ىاآشفتگیای‌درك‌شده‌از‌بیماری‌یا‌ى‌گی‌ًیژه

  حساسیت ش  ی،)ترس از حملو ایماری 
 (شدت حملو     

  ىای اجتماعی ارچسم 
  اقت ادی، تاثیر آف ار خانواده، امنیت، وض یت 

 و آینده     
 

 : یامد
 ییر خ وصیات رفتاریغت 

 شرکت در عملیات اهداشتی 

 

‌چگٌنگی‌بنای‌یل‌برنامو‌مٌثر

 ىای یروه ساختو شود یی ارمبنای وی ه 
  درؾ افراد نسبت او ایماری و رعایت ن ات اهداشتی را تغییر دىد 
  ىای فرعی جام و  یش اینی لازـ صورت ییرد یروه ارای دسترسی او 
  ىای م تلن استناده شود ىر فرد از كاناؿ ارای دسترسی او 
  ىای اجتماعی قرار ییرد ىا  در دستوركار یروه شركت در ارنامو 
   شیوه ت ویق اجتماعی در ارنامو منظور یردد 
  او مسای  روان ناختی توجو حداكثر شود 
  حداق  ارسد ـ اش اؿ ىكینو و موانع اوتما 
  اجرای ارنامو اسیار راحت و ادوف مكاحمت صورت ییرد 

 ىای اسیار زیادی ارای اقداـ در اختیار مردـ ییاشتو شود راه 

 رفتاری كو ىدؼ ارنامو ارای تغییر است
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تواننػد اهتػرین  ىای یروىػی می یػاىی اوقػات رسػانو. رسد دست مردـ می از روزنامو و یا سایر ن ریات اوىا توس  رادیو اهتر  كو  ا  ی دیگر از  یاـ

 در . كرده و آنها را ارای اقداـ آماده نماید   تواند ایجاد انگیكه ىا در این مردـ می انتقاؿ شناىی  یاـ. احض ییاشتن ارنامو كار ااشندوسیلو ارای او
ىػا  ییری  یاـ رسػند و حاصػ  آف شػ  ااور مػی توانایی خود در زمینو اجرای ارنامو او او خودكنایی در یروه ایجاد شود افرادصورتی كو احساسی از  

  . ااشد كند كو آنچو انجاـ آف از او خواستو شده عملی و اا ارزش می كو ىر یروه و لایو فرعی از جام و احساس می طوری و ارنامو است، او
ىا و وسای  حم  و نقػ   آیا جاده. ىای محیطی اسیار مه  ىستند كننده ای كو ارنامو ااید اجرا شود از ت یین ىای موجود در منطقو سازمافزیرانای  

اجرا ییاشػتو شػود؟ آیػا  ىػای سػیار اػو مركك خدمات تامین كنند؟ آیا ارنامػو اایػد از طریػق درمانگاهتوانند دسترسی راحت مردـ را او عمومی موجود می
تواف از خدمت افراد محلی استناده كرد و یػا اایػد كاركنػاف اجرایػی ارنامػو از مراكػك  تواف در ی چاؿ نگهداری كرد؟ آیا می ىا را می ىا و واكسندارو 

 ارنامو وجود دارد؟  ىای مراوط او آیا وسای  ارتباطی ارای ىماىنگی.  دیگر تامین شوند
اػػرای مقامػػات منت ػػم، رضػػایت مػػردـ، حػػكب، دولػػت مركػػكی و . ىػػای خػػود را دارا اسػػت ، اولویتای از جام ػػو ای از رىبػػراف و ىػػر لایػػو ىػػر رده   

رضػایت رىبػراف محلػی یػا   ،اولویت صاحباف حرفو  كشػ ی و اهداشػتیممکن است . كنند، اولویت دارد آنها كمی مالی می ت دادی از كسانی كو او
ىای اداری جام ػو، ىمگػی دلایػ   آموزشگاه، صػاحباف صػنایع و سػازماف رایافم. ااشد ،ىا ای و یا كاىش میكاف وقوع ایماری كسم افت ارات حرفو
ىا م مولاً سبم تمای  ای تر  توجو او اولویت و علاقمندی یروه. كنند دارند اهبود وض یت تندرستی كسانی كو اا آنها كار میخود را ارای كمی او

 نیازمنػػدافواؿ نمػود كػػو چػو ارنامػو را خػػوب، كػداـ را صػحیح و كػداـ را اػػرای رفػاه حػاؿ و تػػواف از آنهػا سػ شػركت در ارنامػػو شػده و سػچ  میآنهػا اػو
 .دانند جام و منید می

ىای ش  ػی   منػد شػوند ال ػو اایػد ىػدؼ هىای فرعػی جام ػو از آنهػا اهر  طریقی تنظػی  شػود كػو لایػو ىای مداخلات اهداشتی نو تنها اایػد اػو ارنامو   
عملیػات دانػی  کػو اجػرای مػیاین م نی كػو مػثلاً  او. اند را نیك در نظر داشتو ااشد آف كمی كردهرنامو شركت كرده و اوىایی كو در اجرای این ا یروه

ىػای  ی ػبرد  اسػت ولػی روش یکسػافسػاؿ در تمػاـ نقػاط دنیػا  17از  تػرسػن ك   یىانوجواف نكدمبارزه اا اسهاؿ نوزادی و یا مبارزه اا ایماری ایدز 
 .در جام و و دلای  اجرای آف در نقاط م تلن ااید اا توجو او شرای  محلی صورت ییرد ایوداخلمىای ارنامواین 

 
 نظمی در ت ادؿ سلامتیایىای ایماری یا  یی وی ه
 

ا  ػی دیگػر، مثػ  مبػارزه اػا سػیگار، در قالػم یػی . دىػد ىای خاصی را ىدؼ قرار می ىای اهداشتی، مث  واكسیناسیوف، ایماری ا  ی از دخالت
در ضػػمنی کػػو در دراز ىای تغییػػو و ورزش،  ىا، مثػػ  ارنامػػو ا  ػػی دیگػػر از ارنامػػو. دىػػد ىػػا را ىػػدؼ قػػرار می ارنامػػو مبػػارزه، ت ػػداد زیػػادی از ایماری

 .نظر داردزماف حاؿ در ر سلامتی مردـ را د اهبود وض یت ىای مكمن موثر است، دت در ی گیری از ایماریم
خ ػوص چقػدر  شػان  مبػتلا شػدف  ، او ادراكات، ااورىا و احساسات ییرندیاف ارنامو در زمینو ایمػاری، او(2اِ ر و میمن)” سلامتیمدؿ ااور “   

آنهػا اسػیار ىػایی كػو مػردـ اػو ایماری. ، تاكیػد دارد(شػدت)ىای وارده چػو انػدازه اسػت  ااتلا میكاف آسیم و  در صورت( حساسیت) او آف را دارند
ىػای ىمچنػین اسػت ایمػاری. كنػد ىا، تحركی را ارای ارای  ی ػگیری ایجػاد نمی آورند، مث  سرماخوردیی حساس ىستند ولی تقریباً آسیبی ابار نمی
ىا و اختلالاتی كػو حساسػیت افػراد اػو آنهػا متوسػ  اػوده و  رسد كو ایماری نظر می ولی او. ىا ز انواع سرطافشدید و ك نده ولی نادر، مث  ا  ی ا

البتػو اػو ) ىای  ی گیری از آنهػا درآینػد  جستجوی راهشود كو او ىای وارده نیك اسیار زیاد نیست، مردـ را ای تر ترسانده و سبم می شدت آسیم
 . (استگی دارد ،آمده 21-1د آنچو كو در ت ویر وجود سایر عوام  ىمكماف، مانن

ىا و  ىا و اختلالات مورد نظر آنها اػا ت ػ ی  جلسػات و احػض اػا نماینػدیاف آنهػا از محلػو آشنایی اا ااورىا و احساسات مردـ در زمینو ایماری   
ىػا  ىػای محلػی ایماری ش مناسػبی اػرای آشػنایی اػا ناـرو  مسای  اهداشتی مردـ،این شیوه ارخورد اا . یردد ىای اجتماعی م تلن حاص  می یا یروه

                                                           
1. Becker MH, Maiman LA. Strategies for enhancing patient compliance. J. Community Health 1980;6:113-135 
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را دارنػد، و  ىػاایمػاری یروىػی كػو ای ػترین م ػاطره اػرای ااػتلا اػوآشنایی اا  ، ىاایماریدر مورد عوام  ایجاد كننده  آنهاو اختلالات تندرستی، ااور 
اػػػرای طػػػرح ایجػػػاد رااطػػػو اػػػا مػػػردـ و  ىػػاآیػػػاىیمهمتػػػرین . ااشػػػد در مػػػورد روش  ی ػػػگیری و یػػا درمػػػاف آنهػػػا، می” شػػػای ات دروف یروىػػػی“ىػػر نػػػوع 

دارنػد و اذلػم نیػك اػا زاػاف  شود، مردـ این اطلاعات را داوطلبانػو اػو مػامورین اهداشػتی ااػراز نمی ریكی ارای آنها از دروف خود آنها كسم می ارنامو
 .کنندصحبت میمحلی، كو قاا  فه  ارای یی مامور ذیر محلی نیست، 

نبػوده و منتظػر آف نیسػتند كػو مػامور اهداشػت اطلاعػات مراػوط اػو یػی ایمػاری را اػر سػر آنهػا ” ظرفػی اػدوف محتػوی“و داشت كػو مػردـ ااید توج  
مم ػن اسػت لازـ ااشػد كػو حػد اقػ  مقػداری . ىای مردـ در مورد تی تی م  لات اهداشتی خود صاحم نظرات و ااورىػایی ىسػتند یروه. اریكد

 . ىا، جااجا شود تر  ی گیری از ایماری ـ اا ااورىا و رفتارىای موثراز این روند اعتقادی مرد
 

 ىای اقداـ اهداشتی یی وی ه
 

. آنها مػی شػود را نیػك اایػد در ایػن م ادلػو  و مػدؿ منظػور نمػود ىایی كػو اػرای رعایػت ن ػات  اهداشػتی اػو ااورىا و احساست مردـ در زمینو توصییو
اػو . خطر و اقباؿ اجتماعی داشتو ااشد علاوه اراین، اقدامات ااید ای. اقدامات اهداشتی را منید ادانداهترین شراط  آف است كو جم یت ىدؼ 

. كنػػد، آب را ن واىنػػد جوشػػاند عنػػواف مثػػاؿ ایػػر  ػػدر و مادرىػػا اػػو ایػػن اػػاور ارسػػند كػػو جوشػػاندف آب از ااػػتلای كودكػػاف اػػو اسػػهاؿ جلػػوییری نمی
مم ػػن اسػػت . كػػار رذبػػت ن واىنػػد یافػػت م ػػن اسػػت آثػػار سػػویی اػػرای كودكان ػػاف دارد، اػػو انجػػاـ اینىمچنػػین، ایػػر ف ػػر كننػػد كػػو واكسیاسػػیوف م

ىای آنها تغییراتی در آف داده شود،  ا  ی از اقدامات  ی گیری كننده  ارخلاؼ ىنجارىای اجتماعی ااشد و ااید ارحسم شرای  فرىنگی و ااور
 .یو شودزف ته  رستارىایوسیلو مثلا  ااید  اپ اسمیر او

زدف یی واكسن جدیػد،  م ػرؼ نػوعی  :ی طرح شده ااشدرفتار یک خ ویت یی ارنامو اهداشتی انجاـ كار و یا تغییر اجرای مم ن است در    
: از اىػداؼ ارنامػو ااشػدحیؼ یی عػادت و یػا وضػ یت موجػود  ، و یا آنکو ىای اضافی در زمینو اهسازی محی  از مواد ذیایی ،  و یا استاندارد

مطلم دیگر آف . ، چاقی منرطتحرکو ای شیوه زندیی ن ستوتغییر ، ذیا داد اسهاؿنوزاداف مبتلا او تغییر این ااور کو نباید  او  ترؾ سیگار،  مث
 افتػد، مثػ  مػامویراـ اػرای ىػر دو یػردد یػی عػادت روزانػو اسػت و یػا ىػر چنػد وقػت ی بػار اتنػاؽ می شود و یا قطع می است كو آنچو كو اضافو می

روش كار ارای تغییر در مسای  روزانو از آنچو كو ارای تغییػر در عػادات و . ید چگونگی سوختن ا اری در شروع ىر زمستافداار و یا ااز  ساؿ یی
 . ییرد، متناوت است رفتار ىر چند وقت یی اار صورت می

مثبػت آف ن ػاف  یامػدىای و یػا در فواصػ  مػنظ ، اایػد دلایػ  و  صورت  روزانوارنامو جاری زندیی مردـ، او ارای افكودف یی رفتاری اهداشتی او   
ىا و آثػػار مننػػی عػػادت موجػػود و  نمایی ن ػػانو حػػیؼ یػػی رفتػػار ذیػػر اهداشػػتی از جام ػػو نیػػاز اػػو روی ردىػػای متنػػاوت، از جملػػو درشػػت. داده شػػود

مت ػػدد در زمینػػو تغییػػرات رفتػػاری و ارقػػراری  یىػػاش ػػ وى(. مثػػ  خػػوردف میػػوه اجػػای تػػنقلات چػػرب)جػػایگكین كػػردف آف اػػا رفتػػاری اهداشػػتی دارد 
تر، از تنبیػو عػادت ذیػر اهداشػتی قبلػی و یػا یرانػی و ایجػاد اشػ اؿ در تهیػو  ىای جدید ن اف داده كو ت ویق  جایگكینی یػی عػادت اهداشػتی رفتار

 . رسد نتیجو میتر اوآف، سریع
، افراد ارای ت می  ییری در مورد اقداـ او    مثلًا، یی  در و یا مادر اذلػم . ییرند عملی خاص نسبت سود و زیاف آف را در نظر میاوطور عموـ

وقت صرؼ شده، مقدار كار و ىكینو مراج و منظ  كودؾ خود را او  كشی اا كسم نتایج منیػدی كػو انتظػار ( و در ضمیر ناخودآیاه خود)اوقات 
ىمچنػػین، وقتػػی . كنػػد دسػػت آیػػد، مقایسػػو میىای م تلػػن اػػو ایماری او در آینػػده اػػودارنػػد در زمینػػو اهبػػود وضػػع اهداشػػتی  و كػػاىش خطػػر ااػػتلای 

كننػػد نسػبت ىكینػو اػو فایػده یػی طػػرح سمچاشػی اػرای مبػارزه اػا یػػی  ییری می مسػوولین محلػی اػرای توزیػع ىكینػو كػػردف اعتبػارات مػالی خػود ت ػمی 
ىای توسػ و، اایػد  طراحاف مساط  اهداشتی نیك، مانند طراحاف سایر ارنامػو. كنند ایماری منتقلو اا ح رات را اا ىكینو ساختن یی جاده، مقایسو می

ییرنػد و اػو منظػور قػانع   ىنگػاـ  ی ػنهاد اجػرای یػی طػرح مداخلػو، ىكینػو و فایػد آف را، اػرای ت ػداد افػراد جم یتػی كػو زیػر  وشػش طػرح قػرار میاػو
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تواننػػد  كارشناسػػاف مسػػاط  اقت ػػادی محلػػی می. ىای اػػكرگ، م ػػ   كننػػد ركتای، محلػػی، جام ػػو، و یػػا شػػ منطقػػو ه ییرند ت ػػمی مقامػػات كػػردف 
 . كنندیاف طرح را در این زمینو یاری دىند تهیو
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 ،و یػا علػ  دیگػػریم ػکلات سػلامتی ا توجػو اػوجام ػو  اػػکػو آفو یػا  اشػدخػود ا سػلامتیىػا در جهػت  اهبػػود  مم ػن اسػت حركػت مػردـ و یروه   
ىای خػود  ساؿ ت داد دف ات مسواؾ زدف دنداف 17زیر  یىامثلا  مم ن است نوجواف. حركت و جنبش در آید او سلامتی ادوف ارتباط اا مسای  

مم ػن اسػت یػی  ػدر خػانواده علیػرذ  آف كػو از یػی نػوع . دلی  اهداشتی ال و اػو دلیػ  جلػوه ای ػتر آنهػا ىنگػاـ خندیػدف، افػكایش دىنػد را، نو او
ساؿ دیگر اایػد  17كو تا   ،یی ایماری مكمن احتماؿ اجرای وظاطن سر رستی او راكند ااتلای او او ف ف ر میارد آنرا ترؾ كند چو  اعتیاد لیت می

ایػن واكػ  واكسیناسیوف خوراكی ارای ایماری فلج اطناؿ یروىی اعتقادی اواجرای ارنامو در اوای  شروع . اندازد م اطره می ادامو داشتو ااشد، او
مم ػن اسػت یػی سیاسػتمدار از سػاختن یػی . ”زننػد ىمػو دارنػد واكسػن می“ینتنػد  اف خػود را واكسػینو كردنػد چػوف مینداشتند ولی آنهػا نیػك كودكػ

 .شود ایستگاه ت نیو آب آشامیدنی   تیبانی كند چوف اس  او ار سردر این موسسو نوشتو می
 

 نب شو عادات زیا تندرستیاستناده از  اداش و ىكینو ارای تغییر ت ادؿ این . 21-3ش   
 
 حداق   اداش                

 و                        
 حداكثر ىكینو                
 
 
 حداق  ىكینو           
 و                 
 حداكثر  اداش         
 
 
 

مت دد در زمینو تغییرات رفتاری و ارقراری  یىا  وىش
 ىای جدید ن اف داده كو ت ویق  جایگكینی یی رفتار

 ، از تنبیو عادت ذیر اهداشتی قبلی عادت اهداشتی 
 و یا یرانی و ایجاد اش اؿ در تهیو آف، سری تر 

 .رسد نتیجو میاو 
 
 

 اقدامات زیانب ش را
 دىد كاىش می

 اقدامات اهداشتی را
Keta كند تقویت می
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اػرای رونػق دادف اػو  . یػیارد و عػادات زیػانب ش تػاثیر می تندرسػتیم نػی عػاـ آف، اػر مسػای  دىند كو  اداش و ىكینو، اػو ن اف می 21-3ش      
-سػم شػود کػو مػردـ وقػت ای ػتری اػو ىػاتمثلاً ترؾ آف عػاد) ىای آف كاىش یااد  ىا افكایش یافتو و ىكینو اهداشتی ااید  اداش ىایعادتکسم 

ىا اایػػد افػكایش یافتػػو و  زیػػانب ش ىكینػو ىػایكػاىش عػػادتاػػرای   (.ىػػا نیػك نبایػػد تػلاش زیػػادی اکننػددسػت آورنػد و در ضػػمن اػرای تػػرک آف عػادت
تػواف افػكایش  ، مثلا  لیت ا  ی سیگار ك یدف، كاىش یااد ػ و یا مثلا  مالیػات اػر سػیگار و م ػرواات ال لػی را میىا اداش استناده از آف عادت

 .، ارقرار نمودىنگاـ مستی ىای ادوف دقت و یا رانندیی او ىای سنگینی ارای رانندیی داد و جریمو
كػو اایػد صػورت ییػرد و تػاثیر متقااػ  ایػن   ییػی ایمػاری و اقػدام وی هىمچنین محیطی آنها و  شرای  و مورد نظر ىایخ وصیات یروهاا توجو او   

نػوع ارخػورد اػا اػو ایػن ” فرضػیو اقػداـ مسػتدؿ“در (. 21-1شػ   )تواف دركی از ضرورت اقداـ و یا عدـ اقداـ  یػدا نمػود  عوام  ار ی دیگر، می
ىای تغییػر رفتػاری   ییری ارنامػو تواننػد تغییػر یاانػد و یػا ىنگػاـ شػ   ىػا و ادراكػات یػا می یی تمػاـ ایػن وی ه. 2ینتو شده اسػت” ق د رفتاری“مسای  

 .، اشاره داردسلامتیارای ت  ی  م    رفتاری در ارتباط اا  ىادادها ش ا دی او چگونگی استناده از این . ااید در نظر یرفتو شوند
 

 یرفتار یک خ وصیت   ت  ی 
 

ایػن ن تػو اػػرای كارشناسػاف اهداشػتی كػو ق ػد ایجػاد تغییػػر در . ای اػػا ت ػ ی  صػحیح ایمػاری دارد موفقیػت  كشػی در درمػاف ایمػار رااطػو  یوسػتو
  از  اػو اجػرا ییاشػتن یػی ارنامػو یػی كارشػناس اهداشػتی قبػ. ىای حاصػ  از خ وصػیات رفتػاری را دارنػد، نیػك مطػرح اسػت ىا و یا آسػیمایماری
كػار انػدد و سػچی  و، تمػاـ كوشػش ىػای لازـ را اػ(و یا عدـ وجود رفتارىای مػورد نظػر)ىای رفتارىای جاری   ای ااید ارای درؾ ت یین كننده مداخلو

 .ارای م رفی و یا تح ی  یی عادت جدید اقداـ كند
 

طػراح . اهداشػتی نقػش داشػتو ااشػند ن ػاف داده شػده اسػت  م ػ   رفتارىػای ذیػرفهرستی از مسای  كو مم ن است در ت  ی 21-2در ش   
ىػػای فیكی ػػی،  ىػػا و تػػاثیر محی  ىػػا، مهارت كػػو در قالػػم ااورىػػا، انگیكه   را سػػلامتی اایػػد موانػػع اهبػػود ىػػا رفتار  خ وصػػیت   ارنامػػو اػػرای ت ػػ ی 

. كنػد ىای قبلػی ایػن موانػع را روشػن می در اذلم مواقع اررسی دلی  عػدـ موفقیػت ارنامػو. كنند، شناسایی كند اجتماعی و فرىنگی عرضو انداـ می
  .1ت  ی ، صرفنظر از فردی یا یروىی اودف، مراح  زیر را دارد فرایند

 
  ایػاف  “ایػن ن تػو در حقیقػت، م ػادؿ   .طػور كامػ  شػرح داده شػوددر مراحػ  م تلػن اجػرای ارنامػو اػو سػلامتیم  لات رفتاری در رااطو اا

ىای كنتػرؿ شیسػتوزومیاز اایػد عػادت ادرار و مػدفوع كػردف  عنواف مثاؿ ارای این كار در ارنامو او. یی ایمار او  كشی خود است” كام  حاؿ
ىا و سػایر م ػازف آب، كػو م ػكف عامػ   ىا، دریاچػو ىا و ىمچنین چگونگی تماس افػراد و یروىػا اػا رودخانػو و چگونگی دفع آفمردـ، مح  

و ” ناقػ “اقداـ عملی  اػرای كنتػرؿ چػاقی منػرط آشػنایی اػا كینیػت و كمیػت اذییػو م ػرفی اسػت، در اینجػا . ایماری ىستند، م    شود
 .كند ااید شناختو شود ویق میجریاناتی كو خوردف و ن وردف را ت 

     تنػاوب وجػود داشػتو؟ آیػا تمػاـ طور مسػتمر ح ػور داشػتو؟ آیػا اػو ایػن م ػ   از چػو زمػانی وجػود داشػتو اسػت؟ آیػا اػو. اررسی سااقو م
 ،ایػن م ػػ   قبػ  و یػػا ىمكمػاف اػا ح ػػور ،شػػود؟ آیػا در ایػن جام ػػو ؟ یػا تنهػػا شػام  ا  ػػی از افػراد جام ػو میو دچػػار آف ىسػتندافػراد جام ػ

 اتناؽ خاصی   یش آمده است؟

                                                           
1. Glanz K, Lewis FM, Rimer BK. Health Behavior and Health Education, 2

nd
 ed. San Francisco: Jossey-Bass; 1997 

Last, ed. Public Health and Preventive Medicine 12از كتاب  22تواند بو فصل  برای كسب اطلاعات بیشتر میعلاقمندان  0
th

 ed. 

Norwalk: Appleton-Century Crofts; 1986 مراجعو نمایند 
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  تواند از استمرار م    جلوییری كرده و آنر تغییػر دىػد؟ ادامػو رفتارىػای ییشػتو چػو  ػاداش  چو عام  می .ت یین نیروی خ وصیات رفتاری
ىػػای  جام ػػو مػػانع تغییػػر آف  یروهزیػػر   تغییػػر آف دارنػػد؟ اػػرع  ، كػػدامیی از ىػػای  جام ػػو تمایػػ  اػػو یروهزیػػر  كػػدامیی از    ای دارد؟ و ىكینػػو

 شوند؟ می
 
     كسی اهتر از ىمو می تواند این كار را او انجاـ رساند؟ موانع كار كجػا اسػت؟  چو چیكی ااید تغییر یااد؟ چو. رفتاریخ وصیات ت  ی

حالی كو احتمػاؿ دارد  فقػداف ىایی ارای كسم مهارت داشتو ااشند در  ىای ای تر تح ی  كرده جام و  احتیاج او آموزش مم ن است یروه
ایجػاد تغییػرات در ایمػاراف و یػا افػراد یػروه ىسػتند در اذلم مواقع كاركنػاف اهداشػتی مجػری طػرح مایػ  اػو. انگیكه در سایرین مانع كار ااشد
 .آشنایی اا ىدؼ ىای ارنامو و م  لات موجود جام و مورد نظر، دارندولی یاىی ى  آنها خود، نیاز او

   تهیػػوییػػرد، اػػو ایػػن م نػػی كػػو طػػرح مداخلػػو اػػا ىم ػػاری ییرنػػدیاف خػػدمات ایػػن ارنامػػو  صػػورت می” ریكی اػػرای درمػػاف ارنامػػو“حلػػو در ایػػن مر 
طوری كػو ىػر كػ  خػود را صػاحم قسػمتی  طور ف اؿ در ارنامو شركت داده شػوند اػوایماراف، افراد خانواده و، افراد جام و ااید او . شود می

ىػای كوچػی در نظػر یرفتػو شػػده  یاـ  ندر مراحػ  اجػرای ارنامػو اایػد ارداشػت. آف جام ػو ادانػد سػلامتیدر اهبػود ىػای كسػم شػده  از موفقیت
ىػػای  وجود آورده و حركتػػی را در تمػػاـ افػػراد اػػرای كسػػم موفقیت منػػدی از نتػػایج آف اػػو ىایی را اػػرای كسػػم موفقیػػت و اهره ااشػػد تػػا فرصػػت

 .ای تر و احساس توانمندی ایجاد كند
   قبػ  از آف كػو ارنامػو در سػطح كلػی اػرای جام ػو اجػرا شػود اایػد اػا .  و اجرای آزمای ی ارنامو  قب  از اجرای كام  آف ضػروری اسػتىمی

 .اجرای آزمای ی نقاط ض ن آف م    یردد
  ىای آف ارطرؼ شده و سچ   كمبود  ،ااید در ىر مرحلو از اجرای ارنامو ارزشیاای صورت ییرد و اا تنظی  یا ت رار عملیات. ارزشیاای ارنامو

 .اجرای مرحلو ا د شروع یردد
 

 آمیك ارنامو م رفی موفقیت
 

 .سازماف دادف و اجرا و سچ  ىای مورد نظر،   م رفی، و یا  اازاریاای آف، او یروه -طرح ریكی ارنامو دو قسمت دارد
نیك ن ػاف  21-1ىمانطور كو در ا ش قبلی احض شد و در ت ویر سازماف دىندیاف ارنامو قب  از آف كو خدمات اجرایی آف شروع شود ااید    

م نی آشنایی اا تماـ افراد جام ػو نیسػت ال ػو شػام  ا ػش خاصػی از  این شناخت او. خوای شناسایی كرده ااشندداده شده  جام و مورد نظر را او
ىػا اشػاره شػد،   آفاػو” آوری اطلاعات ارای طػرح ارنامػو مداخلػو جمع“زیر را، ىمانطور كو در ا ش  ىایدادهدر این مرحلو ااید  . شود جم یت می
 . فراى  نمود

 
  ىای مورد نظر و مراح  م تلن ارنامو كو ااید او آنها مراج و شود؛ خ وصیات یرو 
  درؾ و دیدیاه یروه در زمینو م  لات اهداشتی خود كو ااید در طرح ینجانده شود؛ 
  و تغییرات اجتماعی و رفتاری مورد نظر آنها كو ااید مورد توجو قرار ییرد؛ و  لازـ ارای اهبود سلامتی ىای  ىم اری 
  ىایی كػػو اجػػرای         ارنامػػو را  افػػراد و سػػازمافىػػا، اعتمػػاد و عػػدـ اعتمػػاد نسػػبت اػػو علاقگی ىا و ای ىای یػػروه در زمینػػو علاقمنػػدی دیػػدیاه

 .كنند آنها  ی نهاد می او
 

ای در مرحلو قبػ  از اجػرا، ایجػاد انگیػكه  وظینو یی ارنامو مداخلو. كنند دیاه خود، حتی ایر صحیح نباشد، عم  میمردـ ار اساس ااورىا و دی   
 :ای از جام و ارای ىای انت اب شده و آشنا كردف یروه
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   ؛ اهبود سلامتیآشنایی و ارقراری رااطو مثبت اا سازماف دىندیاف ارنامو 
  وىش، شنیدف و احض در زمینو دستور كار ارنامو؛   
  جایگكین كردف عقاید نادرست اا ااورىای صحیح؛ 
  سلامتیىا و اهبود  لازـ ارای  ی گیری از ایماریو ىای مثبت  آلوده اا انگیكه ىای ترس  تناوتی و اجتناب جایگكین كردف ای. 
 

 سػػلامتىا حرفػػو  از دیػػدیاه. ىػػا و دنیػػای خػػود ىسػػتند ، ایماریتندرسػػتیصػػی در زمینػػو مػػردـ در ىػػر سػػطحی از تح ػػیلات  سرشػػار از عقایػػد خا   
انجامػد كػو احتمػالاً كم ػی اػو كػاىش م ػ لات  رفتارىػایی مینظر صحیح نرسد؛ ادین م نی كو ایػن عقایػد اػو مم ن است ا  ی از ااورىای آنها او

ییرند و یا افرادی كو خػود  قرار می هبود سلامتی ىای ا یی كو تحت  وشش ارناموىا فقداف اطلاعات  صحیح، ارای یرو. آنها ن واىد كرد سلامتی
 . است ىای انحرافیآیاىیدنباؿ ح  م  لات اف ىستند، اهتر از داشتن عقاید و او
 نظریػات آنهػػا در یػػرفتن در نظػر  و  ،ای از جام ػػو ىػای انت ػػاب شػده یػی ارنامػػو اهداشػتی اػا رىبػػراف ا شاػػاور م ػترؾ در زمینػػو نیػاز اػػورسػیدف اػو  

مػردـ و كسػم راىنمػایی ایػن رىبػراف در زمینػو چگػونگی رسػاندف  یػاـ ارنامػو اػو. انجامػد ىم اری سری تر افػراد جام ػو میاو ،ىای ارنامو ىدؼ تنظی 
ارخوردىػای فرىنگػی و سیاسػی محلػی خواىػد كند، مانع از  اجرای ارنامو وارد نمیاو آسیبیىا كو  اجرای آف  و استناده از قسمتی از این راىنمایی

فرامػوش ن ػود كػو، . ریكی ااعض افكایش اقباؿ افراد جام و او طراحػاف و مجریػاف ارنامػو خواىػد شػد علاوه اراین،  یروی از این سیاست ارنامو. شد
 .تندكو عقیده آنها را خواستو و از آنها راىنمایی می خواىند، احتراـ قاط  ىس مردـ ىمی و ارای كسانی

عػلاوه اػراین، . شػود سػوـ تقسػی  می دوـ  و اوؿ،  سػطح ی ػگیری ىای مداخلو ارحسم مرحلو  ی رفت ایماری متنػاوت اػوده و اػو راىبرد ارنامو   
گیر اهداشتی جایراىبرد ارنامو مداخلو، ارحسم آف كو ىدؼ آف تغییر رفتار اهداشتی اا م رفی عملی جدید و یا متناوت و یا توقن یی عم  ذیر

سیاسی اوده و یا رىبػراف جام ػو،   تنظیمی، ىای تغییرات رفتاری در ارنامو كو ىدؼ و االاخره در صورتی. شده در جام و ااشد، متناوت خواىد اود
 .كاركناف حرفو اهداشتی،  در و مادرىا كودكاف و یا افراد جام و در م اطره قرار داشتو ااشند، راىبرد متناوتی خواىد داشت

 
   ارنامو او ن ات محدود كننده زیر نیك ااید توجو كرددر تنظی

 
  ىریك یی ارنامو ذراالگری را ادوف آف كو وسیلو ت قیم افراد مثبت فراى  ااشد  تنظی   و اجرا ن نید. 
   شده ااشد فراى  اجرایی كو كاركناف و ام انات لازـ ، مگر آفرا ارای مردـ ایجاد نکنید  اهداشتی ارنامویی  اجرایىریك انتظار. 
  مگػر آف كػو خػدمات لازـ اػرای كػاىش تػرس و خطػر ااػتلا فػراى  شػده اػر نیانگیكیػد ییری ىریك ترس مػردـ را از یػی ایمػاری و یػا اػروز ىمػو ،

 .ااشد
در مراحػ  ا ػد نیػك یردد، ال و آنها  اند می تنها ااعض سرخوردیی مردـ و اع ای فامی  آنها، كو آماده ارای قبوؿ ارنامو شدهچنین اشتباىاتی نو   

 .ىای ا دی نیك خواىد شد ارنامو اعتمادی مردـ او ىا ااعض ایجاد ای این چنین خلن وعده. از كمی كردف او اجرای ارنامو اجتناب خواىند كرد
 
 
 
 
 
 
 
 

رسیدف او ااور م ترؾ در زمینو نیاز او یی ارنامو اهداشتی اا 
 فتندر نظر یر  و جام و  ای از ىای انت اب شده رىبراف ا ش

 ىای ارنامو او ىم اری ىدؼ تنظی   نظریات آنها در
 .انجامد جام و می  سری تر افراد 
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 ىای اهداشتی انتقاؿ  یاـ
 

مم ػن اسػت درا  ػی از . 2مردـ و طبقات محتلػن جام ػو اسػتناده نمػود ىای اهداشتی او كاناؿ م تلن ارای رساندف   یاـ  21تواف از  حداق  می
تػواف از  ىای دیگػری اػرای رسػاندف آنهػا موجػود ااشػد، كػو  ارحسػم محػ  تهیػو و اجػرای ارنامػو می ىا وجود نداشتو ااشند ولی راه مسیرجوامع این 

 .آنها استناده كرد
 

 ارای ارقراری ارتباط اا مردـ مسیردوازده 
 

 . ای و ملی در سطح منطقو دولت  .2

 .ىای دولتی و ذیر دولتی سازماف  .1

 .ىای یروىی رسانو  .3

 .رىبراف جام و  .4

 .ىای كسم و كار و كاریری یروه   .5

 .آموزشگاه ىا مرایاف و .6

 .استانداردىای اهداشتی تنظی  کنندیاف   .7

 .صاحباف م اذ  اهداشتی،  كش اف و سایر افرادی كو او این حرفو اشتغاؿ دارند  .8

 .ىای میىبی و رىبراف آنها ىا، سازماف ىای رسمی و ذیر رسمی محلی، مث  ااشگاه یروه   .9

آموزشگاه،  رستاراف، مرایاف ورزشی، آرای گراف و  مرایافكسانی كو مورد مراج و مردـ ىستند مث ، مبلغین میىبی، م اورین، داروسازاف،    .27
 .ذیره

 .افراد خانواده، دوستاف، كاریراف  .22

 .سایر افراد  .21
 

مردـ مػورد اسػتناده قػرار  ىػایی مناسػم را اػرای ارسػاؿ  یػاـ خػود اػو ای از اجػرای ارنامػو،  تنهػا اایػد راه ىای اهداشتی، در ىر مرحلو طراحاف ارنامو   
ىػای  اده از كاناؿاسػتن  ییر است، کوتنها وقتی توجو ،ىای ای تری داشتو ااشد منااع و ىكینوىای جدید ارتباطی کو احتیاج  اواستناده از راه. دىند

تنػػوع ىػػای اهداشػػتی در منػػاطقی كػػو  اػػرای رسػػاندف  یاـ .نػػدرا اػػرآورده ك ىػػای ارنامػػوىػػدؼاینػػی شػػده در طػػرح اولیػػو ارنامػػو نیمػػی از  ارسػػاؿ  یػػاـ  یش

                                                           
1. Jenkins CD, Tuthill RW, Tannenhaum SI, Kirby CR. Zones of excess mortality in Massachusetts. New Engl J 

Med 1977;296:1354-1356 
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دىنػد، اسػتناده   ىا و فرىنگ مح  و حتػی واژیػانی كػو مػردـ كػ  سػواد منطقػو مػورد اسػتناده قػرا می وجود دارند ، ااید از لهجو خ وصیات فرىنگی
 .كرد
  

 ارای یروه ىدؼاخت اصی تنظی  ارنامو 
 ،نػوع ایمػاری ویػا نػاتوانی درصػد از یػی 87تػا  77در اذلم اوقات  . دىد صورت ت ادفی افراد یی جام و را ىدؼ قرار نمیایماری و ناتوانی او

ىػػػای در اثػػػر  تػػػواف اػػػو مػػػرگ نػػػوزادی و مرگ عنواف مثػػػاؿ می شػػػود، اػػػو دیػػػده می یػػػک ا ػػػش خػػػاص آف جام ػػػو درصػػػد از جم یػػػت  37تػػػا  17نػػػكد 
ی كػو در ىػای  مم ػن اسػت یروه. 2ىای صنایع، اشاره كرد ىا و مسمومیت  ، آتش سوزی، قت ، ا  ی از انواع سرطاف(س ، ایدز)ىایی خاص  عنونت

ایػػن  اػػرای دسترسػػی اػػو.  خود ااشػػند م ػػرض خطػػر ای ػػتری قػػرار دارنػػد در نقػػاط خاصػػی مسػػتقر اػػوده و یػػا دارای خ وصػػیات جم یتػػی م  ػػوص اػػو
آنهػا جلػم كػرده ای خاص تنظی  شػده، ىم ػاری جام ػو را اػرای دسترسػی اػو ىا و ایجاد تغییرات رفتاری در آنها لازـ است كو ارای آنها ارنامو یرو
طور اخت اصی مورد نظر قرار یرفتو شده ااید آف ا ش او ا ش خاصی از جم یت ارای  در طراحی ارنامو و اجرای آف. ارنامو را ت قیم نمود و

ىػای اجتمػاعی اػا رىبػراف آف تمػاس ارقػرار شػود، در ایػن صػورت آنهػا احسػاس مالکیػت و مسػوولیت  یػدا کػرده و  ی ػرفت ارنامػو و از طریق شبکو
 .خواىد اودتر سریع
ای اایػد  دمات مداخلػومجریػاف خػزمػاف، م ػاف، چگػونگی و . تنظػی  شػود ىػدؼ  تواند اػرای جام ػو اهداشتی نیك می ىایواندازه و ش   مداخل     
تػایج رعایػت ایػن ن ػات ن. تنظػی  یػرددىػا و رفػاه آنهػا،  سػااقو تػاری ی، م ػ لات اهداشػتی موجػود، ااورىػای مػردـ محػ ، انگیكه” چهار چػوب“در 
 .  1تری را ابار خواىد آورد موثر

كسانی كو او خرید و فروش ساختماف و زمین اشتغاؿ دارند م تقدنػد كػو ىنگػاـ خریػد یػی مِلػی اایػد اػو سػو ن تػو توجػو خػاص كػرد و آف سػو ن تػو 
ىای خػػود  مػػردـ را در ارنامػػوریكاف اهداشػػتی كػػو ق ػػد شػػركت دادف  ارنامػػو. محػػ ، موق یػػت محػػ   و اػػازى  موق یػػت محػػ  عبػػارت اسػػت از، موقیت

 : او ن ات زیرتوجو نماطید. دارند نیك ااید سو ن تو مه  را در نظر داشتو ااشند و آف سو ن تو عبارت است از راحتی، راحتی، و راحتی
 
  مػومی و یػا ىػر نػوع ، اا استناده از وسای  نقلیو عوی یاده ر  اامح  مراج و مردـ ااید . سهولت دسترسی و مناسم اودف مح  مراج و مردـ

 .ااشد عملیسادیی  وسیلو دیگر او
   ىػػای ت طیػػ ، اػػرای كسػػانی كػػو در حومػػو  كننػػد، روز سػػاعات اوؿ شػػم، اػػرای كسػػانی كػػو در روز كػػار می. خػػدمات دادفمناسػػم اػػودف زمػػاف

 .مات استخد دادفآموزاف، زماف مناسبی جهت  و دانش آموزیارىاىا، ارای  كنند، ساعات روز در آموزشگاهمی زندیی
 ىػای  ىای اداری و یػا انتظار افػراد اػدوف  یچیػدییخػدمات اػو دادفطریقػی صػورت ییػرد كػو ریكی ارنامو ااید اػو طرح. سهولت شركت در ارنامو

طوری كو مراج ػو   محلی صورت ییرد او ىایرفتار  شیوه اا مردـ اسیار دوستانو و در محیطی خودمانی او کارکناف  طولانی عملی اوده ، و رفتار
مراج ػات ا ػدی  یػدا نماینػد، ایػن این طریػق تمایػ  اػوشود رضایت داشتو ااشند و او آنها میكنندیاف احساس راحتی كرده و از خدماتی كو او

 .ییرد دار اوده و مورد استقباؿ مردـ قرار می جاذاو” ارخورد دوستانو“نوع 

 
 
 

 

                                                           
1. . Jenkins CD, Tuthill RW, Tannenhaum SI, Kirby CR. Zones of excess mortality in Massachusetts. New Engl J 

Med 1977;296:1354-1356 
2. Campbell MK, DeVelis RF, Strecher VJ, et al. Improving dietary behavior: The effectiveness of tailored 

messages in primary care settings. Am J Public Health 1994;84:783-787 
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مػػردـ طریقػػی ااشػػد كػو اػػوییػرد اایػػد اػو انگیػكه در آنهػػا صػػورت میىایی كػػو در شػروع اجػػرای ارنامػػو در زمینػو آشػػنایی افػراد اػػا آف و ایجػػاد  كوشػش   
ىای   ریػكی شػود كػو وعػده طریقی طرح اراطو خػدمات اهداشػی اایػد اػو. سهولت عملی استن اف دىد شركت در ارنامو منید و ادوف خطر اوده و او

و ىكینػو  اػرای مػردـ اػوده و حػداكثر فوایػد مػورد انتظػار و  طرح و اجرای عملیات ااید شػام  حػداق  كػار، زحمػت . داده شده او مردـ عملی یردد
 .ىمراه داشتو ااشدكاراری اقدامات اهداشتی و ىمچنین كمی و ىم اری كاركناف اراطو كننده این خدمات را او

ی ػػو از اولویػػت اػػرای جػػایگیركردف و رشػػد دادف یػػی عػػادت مػػورد نظػػر در جم یػػت ىػػدؼ، ىم” راحتػػی، راحتػػی، راحتػػی“اىمیػػت توجػػو اػػو شػػ ار    
ىای رفتػار اهداشػتی، از جملػو   اذلػم نظریػودر . ىیچوجو نباید  در آخر فهرست آنچو تا كنوف ینتػو شػد قػرار داده شػود ارخوردار است و او زیادی
و ق ػد داده اسػت و   ، ت ػمی  ىای شناخت نظریو،  سه  اسیار زیادی او2و ىم اراف” یلانك“وسیلو  فردی مرور شده او ىای فرافردی و میاف نظریو

ىای اهداشػتی مم ػن  كاركناف اا تجراػو ارنامػو. اند اىمیت زیادی قاط  شده  ،خدمات او” راحت“ارای تدارؾ ام انات دسترسی  ،ىمین دلی  آنهااو
 اراین ااورندآنها  .می ییردای تر مورد استناده یروه خاصی کو ى  فکر نظریو  ردازاف ىستندقرار   ىای  یچیده نظریواین ییری كنند كو،  است نتیجو
 ىای  دلای  م تلن در ارنامو كو مردـ او

ای و سػر  كننػد كػو ا  ػی از  آنهػا نیػك مم ػن اسػت در رااطػو اػا تندرسػتی نباشػد، ا  ػی از شػركت كننػدیاف ت ػمیمات لحظػو اهداشتی شػركت می
 .ییرند اكنگاه می

، قػویترین (راحتػی)” سػهولت دسترسػی اػو ام انػات“از ارنامػو مػامویراـ ن ػاف داده كػو  اینػی دلایػ  اسػتقباؿ انجاـ شده در زمینو  یش یىا  وىش   
آوری اػرای مراج ػو ا ػدی،  در حقیقػت تنهػا اػا ارسػاؿ یػی كػارت یػاد. 1اینػی شػده، اػوده اسػت دلی  جلم مراج و كنندیاف در این سػایر دلایػ   یش

 .احتماؿ مراج و آنها را دو اراار شده است
اجػرا ییاشػتو شػد تنهػا اػر  ایػو ایػن اصػ  كػو در ایالػت فلوریػدا اػو 2967و واكسن خوراكی فلج اطناؿ كو ارای اولػین اػار در سػاؿ موفقیت ارنام   
اػو “در دنبالػو ایػن اصػ ، اصػ  دومػی  نیػك در نظػر یرفتػو شػد . ، صػورت یرفتػو اسػت”تر از ن وردف آف اسػت خوردف قطره خوراكی واكسن راحت“

كاركنػاف آمػوزش اهداشػت اػا ت یػو اػر ایػن . ”زـ است ادانند تا اا آیاىی در مورد واكسػن زدف ت ػمی  ییػری كننػد، ایآموزیػدمردـ تنها مطالبی كو لا
یػی “ كننػد كػو  كنند و در عوض ار این  یػاـ اسػیار سػاده ت یػو می دو اص  از ذكر جكطیات ایماری فلج اطناؿ و یا روش تهیو واكسن خوداری می

اطناؿ اسػت و واكسػن شػ   ضػ ین شػده آف ویػروس اػوده، اػدوف خطػر و مػوثر اسػت و از ایجػاد ایمػاری خطرنػاؾ فلػج ویروس عام  ایجاد فلج 
خػدمات  تاكیػد اػر ایػن ن تػو  دادفایػن شػیوه ارخػورد اػا . ”انػد كند و اسیاری از مردـ اا خوردف قطره واكسن خود را ایمن كرده اطناؿ جلوییری می

آنها درس  ىای خػود را وقػن تغییػر خ وصػیات رفتػاری مػردـ كػرده و سػ ی ن ننػد كػو اػو اایػد كوشػشدىنػد را مػیكػو ایػن خػدمات    یدارد كو كاركنػان
 وشػش خبػری . كردند، داطػر شػده اػود روز ااز اوده و ف الیت می در ارنامو واكسیناسیوف فلوریدا صدىا مركك توزیع واكسن كو شبانو.  كش ی ادىند

                                                           
1. Glanz K, Lewis FM, Rimer BK. Health Behavior and Health Education, 2

nd
 ed. San Francisco: Jossey-Bass; 1997 

Montano DE, Taplin SH. A test of an expanded theory or reasoned action to predict mammography participation. 

Soc Sci Med 1991;32:733-741 

ىای اهداشتی، مث  خیاطی، ااید اا  اموكردف ارن م رفی و  یاده
ىای  ارنامو ییرندیاف  ظرافت و ان طاؼ  ییری صورت ییرد

 تنظی  شیوه و محتویتوانند او اهداشتی می
 .كمی كنند  هاآن فرستادف ىای ىا و راه  یاـ 
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ای داشػػتو  فرىنگػی  از مػػردـ در اجػرای موفقیػػت آمیػػك ارنامػو نقػػش اسػیار عمػػده –ىػای م تلػػن اجتمػػاعی  هاجػرای ارنامػػو و شػركت و ىم ػػاری یرو 
 . 2است
در . ه اسػت، واكسػن یػرفتن ی ػی از دوستان ػاف اػوداػرای واکسػن زدف مراج ػو افػراد اػال  تػرین عامػ _مػوثردر ارنامو واكسیناسیوف فلػج اطنػاؿ    

دوسػػتاف و آشػػنایاف آنهػػا واكسػػن  ” تمػػاـ تمػػاـ یػػا تقریبػػا  “اند كػػو  انػػد اظهػػار داشػػتو رفتن واكػػ  مراج ػػو كردهدرصػػد از افػػرادی كػػو اػػرای یػػ 97حقیقػػت 
ىای م تلن و یػا   شركت مردـ در یروه. اند اند كو ىیچ داـ از دوستاف و آشنایاف آنها واكسن نگرفتو درصد از مراج ین ینتو 22اند و تنها  یرفتو

این ترتیػم احتمػاؿ شػركت آنهػا  ییرد اوده و اػو ای ارای ارقراری ارتباط و اطلاع از آنچو كو در جام و می لن وسیلوىای م ت ت لق آنها او سازماف
منظور  ىای م تلن ىر جام و اػو ىای و سازماف دىد كو فهرست ارداری از یروه این م اىدات ن اف می. دىد را در ارنامو واكسیناسیوف افكایش می

ىای كػاریری و مػیىبی و  ىای تنریحی، یروه  ااشگاه. تواند منید واقع یردد ىای اهداشتی، می ت ویق كننده در زمینو ارنامو مثبت و ىایدادهانت ار 
توانند اػرای موقػت در انت ػار اطلاعػات در زمینػو یػی ارنامػو اهداشػتی مػورد  آنها اشاره شد، میقبلی او  كاناؿ ارتباطی كو در ا ش  21در حقیقت 
. 1انػد در ارنامػو شػركت كرده ،كػو كسػانی مثػ  خػود آنهػا  ،كنػد افراد ایػن احسػاس را منتقػ  میاین روی ر اجرایی ارای ارنامو، او. ییرنداستناده قرار  

 . 3ااشد ای ارای انت ار نظریات و عقاید جدید در جام و می این راىبردىا وسیلو
 

 ىای تغییر رفتار خودجوش ىایی از شیوه نمونو
 

یوینػد كػو ق ػد تػرؾ  اذلػم ایػن افػراد نیػك می. ىای سیگار آشنایی دارند خطر و زیاف، در ای تر ك ورىا، او(درصد 97شاید تا )ىا  اذلم سیگاری
آمػوزش چگػونگی . اند انػد ولػی اراده ادامػو تػرؾ آنػرا نداشػتو و اػرای اػار دیگػر یرفتػار  شػده یویند سیگار را تػرؾ كرده سیگار را دارند و اسیاری می

مػورد احػض  23تری در ف ػ   طور من ػ  ایػن مطلػم اػو. تػواف اػرای ایػن افػراد كػرد دت و روش ادامػو آف، منیػدترین كػاری اسػت كػو میترؾ این عػا
ىػػا  از ایػػن روش.شػػود تػرؾ سػػیگار كمػػی كنػػد، اشػاره میتوانػػد اػػو چنػػد مثػاؿ در زمینػػو اقػػدامات كػػوچ ی كػو میدر ایػن قسػػمت اػػو. قػرار خواىػػد یرفػػت

، داشتن ارتباط جنسی ناسػال  و یػا سال اهداشتی مث  رانندیی ادوف دقت، خوردف ذیاىای نارفتار در زمینو سایر رفتارىای ذیرتواف ارای تغییر  می
محتویات  ىای روان ناختی ىػر عمػ  ذكػر شػده و سػچ  اػو در قسمت اوؿ، ىدؼ. علت فراموشی، استناده نمودحتی ن وردف داروىای ضروری او

 . ترؾ كردف سیگار موثر ااشد اشاره خواىد شدىر كداـ كو مم ن است در 
 ك ػند آنػرا  ىای آموزشی خواستو شود ىػر اػار كػو یػی سػیگار می افكایش آیاىی افراد در مورد وس ت م    ، از شركت كنندیاف در كلاس

 .ار روی یی كاذی یاداشت كنند
  فوایػد فػوری تػرؾ  كو فوایػد تػرؾ سػیگار را انویسػند، در ایػن مػورد او، از آنها خواستو شود  (ایجاد انگیكه)اهتر  سلامتیت هد ایجاد تغییر ارای

ىا اػودف،    ىای اهتػر، اهبػود مػكه و ط ػ  ذػیاىا، مػدؿ خػوای اػرای اچػو سیگار مث ، صرفو جویی در ىكینو خرید سیگار، داشتن نن  و دنػداف
اولویػت را در  مهمتػرینكسػم ایػن فوایػد اایػد . ش  ػی ىا و اثاثیػو منػكؿ، و افػكایش احسػاس فػردی در زمینػو تػاثیر و قػدرت نسوزاندف لباس

 .زندیی افراد داشتو ااشد
  ثمر رسػاندف  ایػاف ایػن ق ػد ت هػد افػراد را اػرای اػو. افراد فامیػ  و دوسػتاف ت ویق افراد ارای اظهار علنی ق د خود در زمینو ترؾ سیگار او

شركت كنندیاف یی یواىی داده، اػو آنهػا تبریػی ینتػو  وزشی ترؾ سیگار اوآم  درا  ی از جوامع در خاتمو ىر دوره. كندق دشاف تقویت می

                                                           
1. Johnson AL, Jenkins CD, Patrick R, Northcutt TJ. Epidemiology of  Polio Vaccine Acceptance. Jacksonville: 

Florida State Board Health; 1962. (Monograph No.3). 
2. Northcutt TJ, Johnson AL, et al. Factors influencing vaccine acceptance. In Neill JS, Bond JO, eds. Hillsborougj 

County Oral Polio Vaccine Program. Jacksonville: Florida State Board of Health; 1964. (Monograph NO.6). 
3. . Glanz K, Lewis FM, Rimer BK. Health Behavior and Health Eduction, 2
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 ed. San Francisco: Jossey-Bass; 

1997, Part 4 

Keta
bfars

i.org



020 

 

ىػای تػرؾ سػیگار شػده و  ایػن عمػ  ااعػض ت ػویق زیػاد شػركت كننػدیاف در ایػن دوره. نماینػد آنهػا م ػاحبو می  ىای محلػی اػا و یا حتی روزنامػو
 .ىای انمایند شركت در این كلاس شود كو دوستاف خود را ت ویق او سبم می

  شػ لی ارادی و از شػركت كننػدیاف در كػلاس ا واىیػد كػو اػو .ىای م رر اعتیاد خػود ىای ناخودآیاه او اازتاب ن راؼ افراد از دادف  اس ا
او عنواف مثاؿ از آنها ا واىید كو  اكػت سػیگار خػود را در چنػد لایػو  لاسػتیی  یچیػده و دور آنػر را ىػ  اػا یػی كػش . آیانو سیگار ا  ند

افػراد . ای وقػت صػرؼ اػاز كػردف اسػتو و ایػروف ك ػیدف سػیگار ا ننػد كنند چند ثانیو كو ىر وقت كو ق د سیگار ك یدف می یطور ابندند او
 . توانند سیگار ا  ند ولی ااید استو را مجدداً  لاستیی  یچ كنند ىر وقت كو خواستند می

  عوض سػػیگار ك ػػیدف   ، اػػازی اػػا خػػلاؿ دنػػداف و اػػالاخره اػػوجػػایگكین كػػردف رفتػػار و حركػػات دیگػػری اػػا رفتػػار اعتیػػادی، مثػػ  جویػػدف آدامػػ
 .طریقی م غوؿ داشتن دست ىا را او

  اسػػت، مثػػ  نوشػػیدف م ػػرر آب اػػرای جلػػوییری از خ ػػ ی دىػػاف،  ک ػػیدف  ژی ی سػػیگارو اجػػرای عملیػػاتی كػػو خنثػػی كننػػده نیازىػػای فیكیولػػ
اس یرسػػنگی را كػػاىش دىػػد، م ػػغوؿ شػػدف اػػو كارىػػایی كػػو نوشػػیدف یػػی نوشػػااو اػػدوف شػػ ر خوشػػمكه كػػو ط ػػ  دىػػاف را عػػوض كنػػد و احسػػ

 .احساس كسالت را ارطرؼ كند
  عنػػواف مثػػاؿ از شػػركت كننػػدیاف در دوره آموزشػػی تػػرؾ اػػو. ىػػایی جدیػػد تهیػػو فهرسػػتی از ف الیػػت ىػػای اجتمػػاعی اػػرای كسػػم عػػادات و رفتار

وقتی دو ننر م    م تركی  . ه، ىم اراف، و سایرین ا واىندىای احساسی و عملی از دوستاف، افراد خانواد سیگار خواستو شود كو كمی
و یػا  ی ورزشػیىا توانند آنرا ح  نمایند ، شاىد این ادعا ك  كػردف وزف در ااشػگاه كمی ی دیگر اهتر می داشتو و در صدد رفع آف ااشند او

 .ای ترؾ ال   و مواد م در است مرحلو 21ارنامو 
    اا استناده از اقدامات فوؽ، در ایػن مرحلػو اایػد از افػراد خواسػتو شػود كػو طػرح خػود را اػر روی  ” ارنامو ترؾ“كمی او افراد ارای طرح یی

 .طور كام  م رؼ توتوف را قطع خواىند كرد، را نیك ثبت كنندترؾ، وقتی كو او” نهایی“كاذی آورده و تاری  
   ىا  ادامو تغییر رفتاری كو داده شده است، مثلاً  شركت كنندیاف در كلاس را ت ػویق كنیػد تػا جاسػیگاریحیطی ارای تقویت و م تغییر شرای

آنها  ىیچوجػو اػو ىا را از خػود دور كننػد، از سػایرین ا واىنػد كػو مقااػ  آنهػا سػیگار ن  ػند و یػا او را از محی  منكؿ و كار خارج كنند، فندؾ
 .سیگار ت ارؼ ن نند

  ای م ین كنید ت آمیك از مرحلو آموزشی ترؾ سیگار جایكهارای عبور موفقی . 
 

 تی در جام ودر رااطو اا سلامانت ار رفتارىای جدید 
 

تی، شام  ف الیت ىای محدود و ف رده نبوده و یا در محدوده زمانی م ػین سلامىای واكسیناسیوف، اسیاری ار ارنامو ىای اهبود  ار خلاؼ ارنامو
مػادراف اػاردار و    ىایی مثػ  مراقبػت تغییر مسػتمر  داشػتو ااشػد؛ و یػا ارنامػو مم ن اسػت، مثػ  ارنامػو تػرؾ سػیگار، احتیػاج اػوال و، . یااد خاتمو نمی

. ىػػای جدیػػدی از مراج ػػو كننػػدیاف، تغییػػرات داطمػػی و مسػػتمر اجتمػػاعی را لازـ داشػػتو ااشػػد دلیػػ  موجىػػای جنسػػی اػػو كودكػػاف و یػػا ارنامػػو آموزش
 .تر جام و، سازنده است ىای فنی ارای انجاـ این تغییرات حنظ ىنجارىای اهداشتی ع و انت ار نوآوری  وىش در زمینو توزی

وسػػػیلو ك ػػاورزانی كػػػو ىمػػػواره در صػػػدد اهبػػػود ىػػػای جدیػػػد، اولػػػین اػػػار از منػػاطق روسػػػتایی و اػػػو  كارییری و توسػػ و روش ىػػػا در  زمینػػػو اػػػو ػػ وىش   
ىای اهداشػتی  ساؿ مورد استناده ارنانػو 47این طریق در طوؿ ىای فرا یرفتو شده او  اندی و و روش. تاند، شروع شده اس ىای كار خود اوده روش

ىػای اهداشػتی  اػرای دخالت” نوآوری و انت ػار آف“كو ری و در مناطق روستایی دارد، در جهت اهبود   ،استناده از این شیوه كار. قرار یرفتو است
 . در مناطق روستایی و شهری سازنده است

تػواف اػا اسػتناده از افػراد م ػروؼ و م ػهور جام ػو در سػطح محلػی و یػا ملػی در  مردـ دارند و در نتیجو میىای یروىی دسترسی كاملی او رسانو   
” مػػدؿ“تػػواف  اػػو عنػػواف  ىػػای اهداشػػتی جدیػػد  رداخػػت، ایػػن افػػراد را می شػػرح و توضػػیح رفتاررادیػػو، تلویكیػػوف، مطبوعػػات و تجم ػػات م تلػػن اػػو
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افػرادی كػو اػرای م رفػی  یػاـ .  مردـ م رفػی نمػود كننػد، اػو ىای اهداشتی و كسانی كو خػود شػیوه زنػدیی سػالمی را ت قیػم می ركت كننده در ارناموش
 ىػای اهداشػتی خػود شوند ااید اسیار م هور اوده و مورد احتراـ و اعتماد مردـ ااشػند، مػن    كننػده صػادؽ رفتار اهداشتی او جام و انت اب می

 .ىای ارتباطی اا مردـ، تمای  داشتو ااشند اوده و ارای رساندف  یاـ خود از طریق ا  ی از كاناؿ
جدیػػد ن ػػاف داده كػػو جػػایگیر شػػدف آنهػػا در جام ػػو در طػػی مراحػػ  م تلنػػی صػػػورت  dىػػا در مػػورد چگػػونگی انت ػػار ااورىػػا و رفتارىػػا ػػ وىش  
مراحػ  شػروع  ، درتر ك ػیده  ، ولػییػی منحنػی نرمػاؿو ا اتوزی ی مید ح  م  لات در جام و  ىای جد منحنی زمانی انت ار ااورىا و راه. ییرد می

 21-4شػ   .یااػد ىػای جدیػد ا ػد از رسػیدف اػو اوج و قبػولی اكثریػت مػردـ، كػاىش می در این منحنی میكاف قبولی مردـ نسبت اػو راه ح . است
 .دىد م و ن اف مییی رفتار جدید را در یی جا ی قبولیزمانتوزیع ت ویری از 

در كتػػاب خػػود تحػػت ىمػػین  2995اسػػت در سػػاؿ ” ىػػا در جام ػػو جػػایگیر شػػدف نوآوری“كسػػوتاف تحقیػػق در زمینػػو  كػػو از  یش“ اورت راجػػرز“   
اد تقریبػی ةای جدیػد و ت ػد این راه ىای اخت اصػی ىای جدید، ا  ی از ت یػین كننػده یروه جم یتی  را ارای ت یین زماف مراح  قبولی راه  5، 2عنواف

مسػوولین  ىػا اػو اطلاع از این داده.  یروه اشاره شده است  5ىای زیر او این  در قسمت. ییشتو، مورد احض قرار داده است  ی ىاآنها در   وىش
تنظػػی  ىای اهداشػػتی  مػػردـ را اػػرای اجػػرای ارنامػػوریػػكی ارنامػػو، مراحػػ  م تلػػن دسترسػػی اػػو اهداشػػتی ایػػن ام ػػاف را مػػی دىػػد كػػو در طرحخػػدمات 
ىػػای  اػػرای اسػػتناده از ایػػن مػػدؿ در سػػایر ك ػػورىا و فرىنگ. در ك ػػورىای صػػن تی  یػػاده شػػده اسػػت” راجػػرز“مػػدؿ اولیػػو مػػورد اسػػتناده . نماینػػد

 . دو تواف تغییرات لارـ را در آف اِعماؿ نم متناوت اا ك ورىای صن تی، می
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 نوآوراف
 

اخبار خػػارج از آف جام ػػو  ایػػن افػػراد اػػو. ىػػای خػػارج دارنػػد از متوسػػ  افػػراد جام ػػو تماس ایػػن یػػروه ،افػػرادی اػػا جرعػػت و جسػػارت اػػوده كػػو اػػیش
دست آمده و زندیی  ىای او دسترسی داشتو و اا دوستاف خود در ااره آنها صحبت كرده  و ارای كسم اطلاعات ای تر از دنیای خارج،  ی رفت

 فق  یی “عنواف كسانی كو او اذلم افراد جام و آنها را. دىنداهتر، علاقمندی ن اف می
 شناسند  می”  ای اف در فرىنگ آف جام و است

ىای یروىػی داشػتو  رسػانو رسد كو نوآوراف، در مقاـ مقایسو اا سایر افراد جام و، دارای تح یلات ای ػتری اػوده، دسترسػی ای ػتری او نظر می او    
احسػػاس امنیػػت  دیػػیر  ذیر از آنچػػو در جام ػو می دلایلػی اػػوو عمػػ  مسػتق  دارنػػد، اػػو درؾآنهػػا تمایػػ  ای ػتری اػػو. و منػازؿ و مػػكارع اكریتػػری دارنػد

 5جم یػت آنهػػا در ىػر جام ػو كػػ  اػوده و در حػػدود . كننػد و دوسػػت دارنػد كػػو در زنػدیی اػا مسػػاطلی كػو قط یػػت نػدارد مواجهػو شػػوند ای ػتری می
 .درصد است

                                                           
1. Rogers E. Diffusion of innovations. 4

th
 ed. New York: Free Press; 1995  

شوند ااید  میافرادی كو ارای م رفی  یاـ اهداشتی او جام و انت اب 
اسیار م هور اوده و مورد احتراـ و اعتماد مردـ ااشند، من     

ىای اهداشتی خود اوده و ارای رساندف  یاـ خود  كننده صادؽ رفتار
 .ىای ارتباطی اا مردـ تمای  داشتو ااشند از طریق ا  ی از كاناؿ
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كػػو م مػػولاً فػػردی از خػػارج آف جام ػػو )، ” ی ػػنهاد دىنػػده ارنامػػو تغییػػرات“اهداشػػتی و  خػػدمات ىای  ىمػػراه مسػػوولین محلػػی ارنامػػونػػوآوراف اػػو    
، نػوآوراف را ”زود اػاوراف“ىای ا ػدی یػا  یروه م مولاً افراد. مردـ عرضو خواىند كرد، اولین كسانی خواىند اود كو ارنامو جدید تغییرات را او(است

 .دىند مدؿ تغییراتی خود قرار می
 

 زودااوراف
 

آنها اذلم دارای تح یلات و منػااع مػالی . نوآوراف، دارند تری اا افراد جام و نسبت او این افراد اذلم مرجع مردـ اوده و شب و ارتباطی قوی    
ی اػرای  اكثریػت افػراد جام ػو، زوداػاوراف را منبػع مناسػب. ای ػتری اػوده و مػردـ اػرای آنهػا احتػراـ ای ػتری نسػبت اػو سػایر افػراد جام ػو قاطػ  ىسػتند

درصػد از   25تػا  27ایػن یػروه از افػراد م مػولاً اػین . داننػد تر از نػوآوراف می تر و محتػاط كسم اطلاعات و راىنمایی دانستو و آنها را قاا  ات ػا 
 .دىند جام و را ت  ی  میجم یت یک ك  

 
 

 

 
 

 ت ویری از مراح  م تلن زمانی  انت ار نوآوری در یی جام و.  21-4ش   
 زود ااوراف دیدیاه متناوت در مورد تغییرات 5اا  

-شػوند، و اػو سادیی تغییػرات را  ػییرا نمی مقایسو اا سایر افراد جام و كو اوكنند كو در زود ااوراف احساس خودكنایی ای تری داشتو و ف ر می   

آنهػا وااسػػتگی كمتػػری . خود دارنػػد كننػػد، قػدرت ای ػػتری اػرای كنتػػرؿ مسػاط  مراػػوط اػوىػا را قبػػوؿ مػی خ ػوص اػػا آخػرین ا ػػش جام ػو كػػو نوآوری
آنها نسػم اػو كسػانی كػو تغییػرات را اػا . دانش اعتبار ای تری قاط  ىستندیرا اوده و ارای عل  و  ییشتو احساس كرده انتكاعی و عینیتنسبت او

 .شوند، مسافرت ای تری كرده و در ف الیت اجتماعی نیك شركت زیادتری دارند تاخیر  ییرا می
جام ػو آیػاىی کػافی خ وصػیات فرىنگػی و رفتػاری افػراد آف اع ػای آف جام ػو نبػوده، و نسػبت اػو اهداشتی كػو ازخدمات ىای  مجریاف ارنامو   

در زمینػو اجرای ارنامو و جایگیر كردف یی ف ر جدیػد زود ااوراف و نوآوراف جام و، كو اشتراكات زیادی اا ى  دارند، اوکمک توانند اا   می ندارند،
ىا   مع آنها مانند ااشگاهىای تج این یروه از افراد در مناطق شهری از طریق م رفی ارنامو در محی دسترسی او. سرعت ا  ند ،اهداشتیخدمات 
در منػػاطق روسػػتایی . ییػػرد ىػػایی م ػػااو اػػو منظػػور م رفػػی ارنامػػو، صػػورت می ىػػای م تلػػن و اسػػتناده از راىنمػػایی آنهػػا اػػرای یػػافتن انجمن و انجمن

واؿ نمود  سو ، ارآمد و از مردـ اند قبلی را قبوؿ كرده خدماتیجستجوی افرادی كو زودتر از دیگراف    ی نهادات جدید طور ذیر رس  او تواف او می

زود باوران  
51% 

 %1نوآوران 

 اکثریت زود 
 %03باوران  

دیر اکثریت 
 %00باوران  

باقیمانده مقاوم  
51% 

 زماف

میزان 
 تغییرات 

 رفتاری
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 م ػػ  ایػػن طریػػق م مػػولاً افػػرادی كػػو اػػو.  ییرنػػد اهداشػػتی جدیػػد، میخػػدمات ىػػای یػػی ارنامػػو  كػػو توصػػیو چػػو كسػػانی را در زمینػػو فوایػػد و یػػا زیاف
شػیوه م رفػی ارنامػو  و دسترسػی  مجریاف ارنامو جدید ااید اا ایػن افػراد تمػاس ارقػرار كػرده و چگػونگی و. شوند از زودااوراف ف ر جدید ىستند می
خػػدمات  م مػػولاً زود اػػاوراف اػػو دنبػػاؿ كسػػم اطلاعػػات كػػافی در زمینػػو نػػوآوری  طػػرح . تمػػاـ افػػراد آف جام ػػو روسػػتایی را از آنهػػا سػػئواؿ كننػػداػػو

 .خواىند اودخواىند اود ولی سایر افراد جام و قب  از  ییرش طرح جدید منتظر كسم نتیجو تجراو یروه زود ااوراف  اهداشتی
عنواف مثػاؿ او. ، یی رفتار اهداشتی جدید را  ییرا شونداز مسای  مرتب  اا سلامتی ذیردیگری دلای  ااید توجو داشت كو مم ن است افراد او   

خواىػد كػو عامػ   میچ   یی  ی رو نگاه كنند، یا دوست دارند كو نظػر مجریػاف ارنامػو را جلػم كننػد، یػا آنها  او مم ن است ا واىند كو مردـ او
اػرای  ،اایػدطراحػاف ارنامػو ىمی ػو . خواىنػد كػاری مهػ  اػرای فرزنػداف خػود انجػاـ دىنػد ای ارای یی ف الیت اجتماعی منید ااشػند، و یػا می محركو

 .، آمادیی داشتمقاوـ و دیر ااور جام و و آف قسمت از اكثریت مظنوفاو  ىا،نوآوری قبولاندف خدمات اهداشتی و ارنامو ىایتغییر راىبرد
 

 اكثریت  ییرا
 
ىای قبلی دانستو كو وح تی از  ییرش رفتارىای جدیدی اهداشػتی ندارنػد و   تر از یروه اكثریت  یارا را یروه افرادی سنجیده تر و محتاط” راجرز“

در . دىػػد ای را ت ػػ ی  می ىػػر جام ػػواكثریػػت  ػػییرا در حػػدود یػػی سػػوـ افػػراد . ااشػػند كػػور كورانػػو اػػو دنبػػاؿ اجػػرای رفتارىػػای سػػنتی ییشػػتو نیػػك نمی
 .صورتی كو این یروه نیك ارنامو جدید را  ییرا شوند ، در مجموع نیمی از جم یت ىدؼ در زیر  وشش ارنامو قرار خواىد داشت

یوینػد،  سػاف محلػی میىای علمػی و آنچػو كػو كارشنا یافتػودىنػد كػو اجػای ات ػا  اػو آنهػا تػرجیح می. اكثریت  ییرا از افراد متوس  جام ػو ىسػتند   
آنهػا تمػاس كمتػری اػا دنیػای خػارج از جام ػو خػود داشػتو و علاقمنػد . آیی مناسم آف مطلع یردند نتایج یی نوآوری را خود م اىده كند تا از كار

تی اػو آنهػا ولػی در ىػر صػورت وقتػی كػو اهداشػت و عملػی اػودف یػی ف ػر و شػیوه جدیػد اهداشػ. دسػت اگیرنػد ىستند كو خود ىدایت كارىا را او
اػػین نػوآوراف و اكثریػػت  ،ارقػراری رااطػػو اجتمػاعی. ااشػػند ن ػاف داده شػػود دارای اطلاعػات و دانػػش كػافی  اػػرای قبػوؿ یػػی شػیوه منطقػػی جدیػد می

 .ىای رسمی خواىد كرد در ارنامو خدمات ىای جدید  قبوؿ روی ردكمی زیادی او  ، ییرا
 
 
 
 
 
 
 

 اكثریت دیرااور
 

یرا و  اكثریت دیر ااور عینیػت. تر اجتماعی و اا تح یلات نسبتاً كمتری اوده و ظاىری ای تر محلی دارند افراد این یروه از مردـ از طبقات  اطین
آنها  ای نادرسػت ارخػورد شػده و اطلاعػات مناسػبی اػو شػیوهمم ن است در ییشتو اػا آنهػا اػو. اوده و رواا  ف اؿ اجتماعی  كمتری دارند م  وؾ

ایػن طبقػو از مػردـ . تػا حػدودی مقاومػت كػرده و مظنػوف ىسػتند ،این دلی  در مقاا  تن رات طبقات اجتماعی اػالاتر از خػودداده ن ده ااشد و او
درصػد از افػراد جام ػو تحػت  وشػش قػرار   57تػا ایػن مرحلػو از اجػرای یػی ارنامػو كػو حػدود . دىنػد یػی سػوـ افػراد جام ػو را ت ػ ی  میدر حدود 

از ایػػن لحظػػو اػػو ا ػػد . یػػروه قبلػػی اػػرای انت ػػار ف ػػر و عقیػػده جدیػػد اهداشػػتی فػػراى  شػػده اسػػت  3ىای اجتمػػاعی كػػافی اػػو وسػػیلو   انػػد مسػػیر یرفتو
در ایػػن . وجود آورنػػد آمػػوزش عمػػومی افػػراد در زمینػػو ن ػػات علمػػی ارنامػػو و ایجػػاد انگیػػكه اػػوتػػدریج تغییػػری در اصػػرار خػػود اػػو د اومجریػػاف ارنامػػو اایػػ

 اهداشتیىای خدمات ااید ارای تغییر راىبرد ارنامو
قسمت از اكثریت  ىا، او آفوآورین قبولاند و

 .مظنوف، مقاوـ و دیر ااور جام و، آمادیی داشت
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شػواىدی از نتػایج اسػیار . دسػت آمػده از اجػرای ارنامػو تاكیػد شػود نتػایج ملمػوس اوىػای مطلػق علمػی كاسػتو شػده و ای ػتر اػو مرحلو ااید از احض
نمایی مناسم اػو مػردـ  ینو،  یچیدیی كمتر، اعتماد و ان طاؼ  ییری ای تر روی رد و یا رفتار اهداشتی جدید را ااید اا درشتچ مگیر، كاىش ىك 

در ایػن زمینػو . مردـ رسػانده شػودوسیلو افراد م هور محلی و ىم هریاف عادی اوىای موفقیت آمیك اجرای ارنامو ااید او این نوع  یاـ. عرضو نمود
تواننػد تػاثیر ای ػتری از مقامػات سیاسػی و یػا  قاا  احتراـ مردـ، مرایاف ورزشی، قهرماناف ورزشی و رىبراف عقیدتی مورد توجو مردـ، می یآموزیارىا

 . اهداشتی داشتو ااشند
شػود  ت داد آنها نیك افكوده می نمایند و ىر روز ار اطلاع مردـ از این ن تو كو ایش از نیمی از افراد جام و ارنامو جدید را قبوؿ كرده و اجرا می   

خطػر اػودف روش جدیػد اهداشػتی،   انػد، اػو منیػد و ای ىای لازـ را اػرای تبلیػ  ای ػتر و قػانع نمػودف سػایرین، كػو ىنػوز از ارنامػو اسػتقباؿ ن رده زمینو
در .  خطػری ارنامػو م ػ وؾ اػود اػودف وایمناسػم ااید او مردـ توجو داد كو در ایػن مرحلػو از اجػرای ارنامػو نبایػد نسػبت اػو. كند كمی شایانی می

شػیوع و یػا )ای ػتری داشػتو ااشػند  سػلامتیدیػر اػاوراف مم ػن اسػت م ػ لات . ادوف ك  شػدف شػدت آف، تغییػر یااػد  این مرحلو ااید   یاـ ارنامو،
ت ػوی  . آنهػا انمایػدارنامػو قبلػی اػوو در نتیجػو مم ػن اسػت قبػوؿ ارنامػو جدیػد كمػی ای ػتری نسػبت اػو( میكاف اروز ایماری نكد آنها ای ػتر ااشػد

طریقی ااشػػد كػػو اػػو آنهػػا كمػػی كنػػد  رفتػػار اهداشػػتی جدیػػد را  ییرفتػػو و آنػػرا ادامػػو دىنػػد تػػا نتػػایج منیػػد آنػػرا دریافتػػو و از  ارنامػػو اهداشػػتی  اایػػد اػػو
 .عنواف قسمتی از شیوه زندیی خود احساس راحتی انمایندانت اب آف او

 
 ااقیمانده مقاوـ

 
مم ػن اسػت  وكننػد  اسػت، م مػولاً اػو شػ لی ف ػاؿ اػا نػوآوری م النػت نمی خدماتی درصد از ااقیمانده جم یت كو ىدؼ ارنامو 17تا  27 این
آنهػا دسترسػی  یػدا شػود مم ػن اسػت قػانع ایػر ىػ  اػو خبػر مانػده ااشػند و یػاىػای  ی ػنهادی اػیآنهػا م ػک  اػوده و از ارنامػولایلی دسترسی اوداو

حتػی . نماینػد اسػیاری از اع ػای ایػن یػروه از نظػر اجتمػاعی منػكوی اػوده و خػود را درییػر كػ  و زیػاد مسػاط  جام ػو نمی. ا عملی نباشػدنمودف آنه
آنها مم ن است تماـ وقت در ییر مسػاطلی رنػدیی خػانوادیی خػود اػوده و وقػت . ىای یروىی نیك توجهی نداشتو ااشند آنها مم ن است او رسانو

. او خانو خود را نداشػتو ااشػند شده لولو ك یاستناده از آب نوشیدنی سال  و درمانگاه، خرید ذیاىایی متناوت، ویا ی مراج و اوو  وؿ كافی ارا
ای كػػو اػػرای واكسػػن   سػػالو 47تػػا  17افػػراد یػػروه سػػنی  2967در مثػػاؿ قبلػػی در زمینػػو اسػػتقباؿ از واكسیناسػػیوف فلػػج اطنػػاؿ در فلوریػػدا در سػػاؿ 

اند، اذلػم ع ػو ىػیچ یػروه اجتمػاعی  شػدند كػو دوسػتی نداشػتو و یػا ت ػداد كمػی دوسػت داشػتو ه اودند اذلم شام  افػرادی مییرفتن حاضر ن د
كػو مػورد سػو  اسػتناده  اند، افػرادی اودنػد اسػیار مظنػوف و تػرس از این ىای محلػی نیػك نداشػتو رسػانوو دسترسی اػو  اند، تح یلات كمی داشتو نبوده

ایػن یػروه از افػراد . 2،1انػد ینتند كو ىیچیی از دوستاف و اع ای فامی  آنها در ارنامو واكسیناسػیوف شػركت ن رده رادی كو میقرار ییرند، و یا اف
 . كنند، م رفی شده اند نمی جدید اهداشتیخدمات ىای  عنواف یروىی كو استقبالی از ارناموسالو اخیر او 47در یكارشات منت ر شده 

درصػدی  87تػا  77ىای عنػونی اػا یػی  وشػش ایمنػی  آنها م    است چو ااید كرد؟ كنترؿ ا  ی ار ایماری و دسترسی اودر مورد این اقلیتی ك  
مثػ   ،ولػی سػایر م ػ لات تندرسػتی. كنػدجلوییری از انت ػار عامػ  عنونػت مػیكمی او” ایمنیت یروىی“در اینجا  دیده . در جام و عملی است

ىػای م تلنػی كػو  ا شضرورت طبقو انػدی جام ػو اػو ،دىد ىا و مرگ كو ا ش فقیر ن ین شهرىا را ىدؼ قرار می ایماریعنونی ااتلا اوعوام  ذیر
كو در ،اراساس طبقات جام و   ،اهداشتی وىای مداخل طرح ارنامو. كند  كنند را ایجاب می كار م غوؿ اوده و یا زندیی می در مناطق  رم اطره او

                                                           
1. Johnson AL, Jenkins CD, Patrick R, Northcutt TJ. Epidemiology of  Polio Vaccine Acceptance. Jacksonville: 

Florida State Board Health; 1962. (Monograph No.3) 
2. Northcutt TJ, Johnson AL, et al. Factors influencing vaccine acceptance. In Neill JS, Bond JO, eds. Hillsborough 

County Oral Polio Vaccine Program. Jacksonville: Florida State Board of Health; 1964. (Monograph NO.6) 

Keta
bfars

i.org



022 

 

  زود ااوراف را م    كنػد، اػرای دسترسػی اػو یػروه مقػاوـ اایػد اػو شػراط  فرىنػگ اخت اصػی ایػن یػروه توجػو تواند نوآوراف و سچ سطح اوؿ می
 .داشتو ااشد

تواننػد م ػػ   كننػد كػو  چػػو  آنهػا می. اسػتناده از كارشناسػاف مػردـ شناسػػی  كشػ ی اػرای انجػػاـ ىػر نػوع كػار اهداشػػتی میػاف فرىنگػی مهػػ  اسػت  
. وجود آورد، كداـ است تواند این تغییرات را او تغییر دارد و اهترین فرایند اجتماعی كو میىا مردـ نیاز او ىا، توانایی كهعناصر كلیدی از ااورىا، انگی

ىػػای مػػردـ  ىای اػػكرگ دارای دوره اسػػیاری از دان ػػگاه. دىنػد آمػػوزش اهداشػػتی را خػػدمات تواننػػد مػامورین محلػػی  عػلاوه اػػراین، ایػػن كارشناسػػاف می
تواننػػد از  ىػػای آموزشػػی ىسػػتند می ك ػػورىای در حػػاؿ توسػػ و كػػو فاقػػد ایػػن نػػوع دوره. توانػػد مػػورد اسػػتناده قػػرار ییػػرد اػػوده كػػو میشناسػػی  كشػػ ی 

 . المللی كمی اگیرند ىای این سازماف
نت ػػار آف در تمػػاـ اهداشػػتی، و سػػرعت اطور خلاصػػو، تمایػػ  یػػی یػػروه اػػرای قبػػولی و اجػػرای  شػػیوه جدیػػدی از انجػػاـ كػػار، اهداشػػتی یػػا ذیػػر اػػو   

آوری در یػػی جام ػػو در صػػورتی  انت ػػار یػػی نػػو. ىػػای آف نػػوآوری و روش م رفػػی آف در جام ػػو دارد یی وی هىػػای محتلػػن جام ػػو، اسػػتگی اػػو ا ش
 :یر استىای ز  یی شود كو یروه ىدؼ متقاعد شود كو شیوه جدید در مقایسو اا شیوه قدیمی ارخورد اا م  لات اهداشتی، دارای وی ه تسهی  می

 
 مػردـ كمػی اایػد اػو. ىػای ییشػتو خواىػد داشػت ن اف داده شود كػو ایػن نػوآوری نتیجػو اهتػری از روش .آورد شیوه جدید نتایج اهتری ابار می

-اىش میكاف ااتلای مػردـ اػوکایر نتایج در سطح فردی قاا  لم  نیست ااید او. جدید و قدی  را درؾ كنند ىای شیوهتناوتنمود تا خود 

 .تواف از افراد محلی شاىد آورد در این مرحلو می. ایماری در سطح جام و اشاره نمود
  وسػػای ، دارو و مػػردـ م رفػػی مػػی شػػود اػػورفتػػار جدیػػد اهداشػػتی كػػو اػػورعایػػت آیػػا  .شػػیوه جدیػػد اایػػد م ػػ لات و ىكینػػو كمتػػری داشػػتو ااشػػد

مػردـ ن ػاف داده یػردد؟ اایػد اػو تر اجػرا می آیػا سػاده ،كمتری لازـ داردخدماتی كمتری نسبت او روش ییشتو احتیاج دارد؟ آیا وقت و تلاش  
اایػد اػر . تواف آف را اا حداق  عوارض سو ، نگرانی و عدـ اعتماد اجػرا نمػود تر از روش قدیمی اوده، و  می شود كو ىكینو روش جدید ارزاف

 .ن ات اهبود یافتو روش جدید ت یو كرد
  طریقػػی طػػرح و تنظػػی  یػػردد كػػو جم یػػت ىػػدؼ از آف نػػوآوری اایػػد اػػو  .ر اجتمػػاعی محػػ  ىم ػػوانی داردشػػیوه جدیػػد اػػا فرىنػػگ  و سػػاختا

مرحلػػو اجػػرا در آیػػد؟ در صػػورت لػػكوـ اایػػد در روش اجػػرای طػػرح  توانػػد اػػدوف خلػػق ت ػػادىای اجتمػػاعی او آیػػا شػػیوه جدیػػد می. اسػػتقباؿ كنػػد
دىنػد در ت ػاد  ا، ااورىػای اجتمػاعی، و روشػی كػو مػردـ كػار روزانػو خػود را انجػاـ میى طریقی عرضو یردد  كو اا ارزشتغییراتی داده شود و او

 .ای ارای  ی رفت ارنامو خواىد شد و در مقاا  آف مقاومتی ن واىد نمود نباشد، در این صورت فرىنگ محلی خود، وسیلو
  در صورتی كو اجػرای روش جدیػد اػا عػدـ موفقیػت . ودااید اتواف در طرح روش جدید تجدید نظر نم . شیوه جدید ااید ان طاؼ  ییر ااشد

ااید اتواف آنرا متوقػن كػرد، تغییػر داد و یػا اػدوف آف كػو اػو نظػاـ اهداشػتی محػ  آسػیبی وارد شػود، از ادامػو اجػرای آف صػرفنظر  شودروارو 
دات سػازمانی و تغییراتػی كػو در اثػر توقػن ىای  ػولی، ت هػ ىكینو. تواف در ضمن اجرا و مواجهو اا م  لات آنرا تغییر داد ىمچنین می. نمود

 .2شود، زیاد ن واىد اود ارنامو حاص  می
 

 

 مراح  تغییر رفتار اهداشتی
 

ای كػو افػراد اػرای  اهداشػتی جدیػد منیػد اسػت، آشػنایی اػا  ػنج مرحلػو ىػایىمانطور كو آشنایی اا مراح  م تلن ییر  یی جام و در  ییرفتن رفتار 
سػاختو و ”  رچسػ ا و دی لمنػت“مدؿ زیػر كػو .   ىای اهداشتی منید است كنند نیك ارای طرح ارنامو از آف عبور میقبوؿ عادات اهداشتی جدید 

                                                           
1. Ildenburg B. Hardcastle DM, Kok G. Diffusion of innovations . In Glenz K, Lewis FM, Rimer BK. Health 

Behavior and Health Education, 2
nd

 ed. San Francisco: Jossey-Bass; 1997 
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اند قب  از آف كو ارای عملیات اننرادی مث  مراج و ارای ذراالگری سػرطاف منیػد ااشػد ای ػتر در تغییػر دراز مػدت شػیوه زنػدیی كػار  آزمایش كرده
 :عبارتست از   وشگراف ای این  مرحلو 5مدؿ .  2،1ارد دارد

 
  ف ر تغییر دادف رفتار خود ى  نیستندو متاسنانو ا  ی از مردـ ارای ىمی و در این  ای است كو افراد حتی او این مرحلو .مرحلو قب  از تأم

 .مانند مرحلو ااقی می
   تهدیػد مػی كنػد و اقػداماتی كػو مم ػن اسػت ایػن نػوع آنهػا را  سػلامتیشػ   جػدی در زمینػو خطراتػی كػو در این مرحلػو افػراد اػو .مرحلو تأم

ای، در مػورد آنهػا ف ػر كػرده  اهداشػتی خػود توجػو كػرده و اػدوف داشػتن ارنامػوعادات و رفتار ذیػر او. كنند م اطرات را كاىش دىد، ف ر می
 .كنند ولی اقداـ خاصی ارای خلاصی یا تغییر آنها نمی

  ریػكی اػرای عمػ ، شػركت در   ، مثػ  طرحن سػتیناقػداماتی دف در ااره موضوع یامی فراتر رفتو و اػودر این مرحلو، از تأم  كر  . مرحلو تدارؾ
ىػا خودآمػوز  ىای جدید، آدامػ  ضػد نی ػوتین، كتاب ذیا) آوری اطلاعات و یا   وىش در زمینو مطلم مورد نظر ىای مراوطو و جمع كلاس

 .شود موكوؿ میماه آینده اقداـ عملی او.  ردازند می( ،…ترؾ سیگار

 
  درییػری واق ػی در راه . اهداشػت ش  ػی اسػتحنػظ از م   ات این مرحلو ایجاد تغییرات ملموس در رفتارىػای مػرتب  اػا  . مرحلو عم

ای  مم ن است تمایلات قبلی مجدداً عود كند ولی ااید آنرا قسمتی از فرایند تغییر تلقی كرده و اجازه داده ن ػود كػو ایػن عػود اهانػو. است
در صػورت موفقیػت مم ػن اسػت فػرد و یػا اع ػای  . ماه ادامو داشتو ااشػد 6مرحلو عم  مم ن است تا . مرحلو تأم  یرددای اری ت اوار 

 .تر، ی نی حنظ وض یت موجود، ارسند مرحلو ا دی و ساده یروه او

 
  ی ػگیری . رت یی شیوه ىمی گی زندیی درآیددر این مرحلو ااید رفتار اهداشتی جدید استوار و  ایدار یردیده و او صو  .مرحلو نگهداری 

زنػػدیی شػػروع مجػػدد سػػیگاری ك ػػیدف، نوشػػیدف ال ػػ ، اری ػػت مجػػدد اػػو. اهداشػػتی قبلػػی از ضػػروریات ایػػن مرحلػػو اسػػتاز عػػود رفتػػار ذیػػر
اایػد اػا . ثمػر نمایػد ىای مراحػ  ییشػتو را اػی آورده ن ستو و ساكن و یا كوتاىی در كام  كردف ارنامو واكسیناسیوف، مم ن اسػت تمػاـ دسػت

 .طور منظ  مبارزه نمود او ىااین عادتوسوسو اری ت او
 

یاـ از این مراح   منظور ایجاد تغییرات، ااید عبور یاـ اوىای جم یتی و یا افراد او  یا م اوره  اهداشتی، ارای یروه  سلامتراىبرد ارنامو اهبود   
طػراح . مرحلو نهایی تغییر یی رفتار، اسیار ك  خواىػد اػودمرحلو تام  او ،حركت نایهانی از صورت احتماؿ موفقیت یی م اور اهداشتی او. ااشد

ای قػرار  ااید م    كند كو افراد از نظػر تن ػر در زمینػو رعایػت مسػای  اهداشػتی خػود در چػو مرحلػو ن ستارنامو و یا م اور اهداشتی در یاـ 
عنواف مثػاؿ در  اػو. مراح  ا دی در آنها ایجاد كندرده و انگیكه و توانایی لازـ را ارای حركت اودارند و سچ  اطلاعات لازـ را ارای آنها فراى  ك

ىػػایی كػو در ارتبػػاط اػػا سػیگار ك ػػیدف اسػػت،   مػورد تػػرؾ كػػردف سػیگار اػػرای فػػردی كػو در مرحلػػو اقػػداـ قػرار دارد ت ػػرار فهرسػػت النػد اػػالای ایماری
. فایػده اسػت تػرؾ سػیگار نػدارد افػكایش توانػایی اػرای ادامػو مرحلػو نگهػداری، ایو ىػیچ علاقمنػدی اػوو یا ارای فردی كػ. كم ی او او ن واىد كرد

ای از  نج مرحلو فوؽ كو افراد و یا یروه ت ور قرار داشتن در آف را دارند، از آنها سئواؿ كػرده و یػا یػی اررسػی یروىػی  تواف ارای ت یین مرحلو می
شود شناختو شده و سچ  ارای مرتنع كردف این موانع اا مػردـ كػار  مرحلو ا دی میان ی كو ااعض حركت آنها اوااید مو . عم  آورد از ك  جام و او

 .نمود
 

                                                           
2. Prochaska JO, Diclemente CC, Norcross JC. I search of hoe people change. Applications to addictive behaviors. 

Amer Psychol 1992;47:1102-1114 
3. Prochaska JO, Diclemente CC, Velicer WF, et al. Standardized, individualized, interactive and personalized self-

help programs for smoking cessation. Health Psycho 1993;12:399-405 
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در ىػػر مقط ػػی از اجػػرای یػی ارنامػػو ارطقػػا  اهداشػػتی در جوامػػع، . ای اػا مػػدؿ انت ػػار نػػوآوری در جام ػػو مطااقػت دارد ایػن مػػدؿ تغییػػرات مرحلػػو   
اػػا . ددر شػػروع ارنامػػو اذلػػم افػػراد مم ػػن اسػػت در مرحلػػو قبػػ  از تأمػػ  ااشػػن. یاانػػد  افػػراد م تلػػن خػػود را در مراحػػ  متنػػاوتی از فراینػػد تغییػػر می

عنػواف اػو. ای نیك مم ن است در مرحلو اقداـ اػرای تغییػر ااشػند  ی رفت ارنامو افراد ای تری در زمینو ایجاد تغییر در رفتار خود تأم  كرده و عده
ع یػػی خػػانواده در موضػػ. ف ر ایجػػاد تغییػػر ىػػ  نیافتػػاده ااشػػند انػػد اكثریػػت دیراػػاور ىنػػوز اػػو مثػػاؿ مم ػػن اسػػت در حػػالی كػػو نػػوآوراف تغییػػر را  ییرفتو
 . است”  رچس ا“استمرار قبوؿ تغییر تقریباً ىمگاـ اا مراح  آخر مدؿ 

آنها اایػد یػی یػاـ جلػوتر از ارقراری رااطو اا مردـ و اراطو خدمات او. ریكاف ارطقا  اهداشتی  دارد درؾ این مطلم كارارد اسیار مهمی ارای ارنامو   
كو مم ن است مت    از یی )درصد یی جم یت  37تا  17كو حدود ای  در لحظوا. جام و ااشد مراح  رشد حركت نوآوری و انت ار آف در

ىػایی كػو   ااید روش اقداـ و یاـ( مرحلو تأم )در ااره یی تغییر جدید در رفتار اهداشتی ف ر یا صحبت كنند ( محلو و یا كاریراف یی كارخانو ااشد
مرحلػو اقػداـ، منظػور ورود اػودرصػد ااقیمانػده اػو 77  ویقارای ت ،ارنامو ااید ىمكماف. آموزش داده شودآنها شود، او ارای ایجاد تغییر ارداشتو می

چػوف جریػاف طبی ػی روااػ  و تػداخ  اجتمػاعی مػردـ ااعػض انت ػار ای ػتر خبػر و رسػاندف  یػاـ اهداشػتی از كسػانی كػو قػبلاً  ،ىر حػاؿ اػو. ادامو یااد
تر صػورت  تر و كػ  ىكینػو تػواف ینػت كػو مراحػ  ا ػدی اجػرای ارنامػو تػا  وشػش ىمگػانی، سػاده شػود، می دیراػاور میاكثریت  انػد اػو تغییػرات را  ییرفتو

 .خواىد یرفت
ىػػای ارنامػػو خػػاص افػػرادی اسػػت كػػو  مردـ اایػػد اػػو طػػور جدایانػػو صػػورت ییػػرد، اػػو ایػػن م نػػی كػػو ا  ػػی از  یػػاـ ىػػای ارنامػػو اػػو درؾ و رسػػیدف  یاـ   

تر   ىػا اػرای عمیػق و اػالاخره ا  ػی از  یاـ ،ىا خاص حركت دادف افراد از مرحلو تأم  او مرحلو اقداـ اسػت ا  ی از  یاـ ،ندارندای او تغییر  علاقو
  2997ىای دىػو  درؾ این حقیقت كو در اوای  ساؿ. شود كردف ت می  كسانی كو تغییر جدید را  ییرفتو و در مرحلو نگهداری ىستند، تنظی  می

یرفتنػػد یویػػای واق یػػت ش سػػت حركػػت ارنامػػو  مػػردـ اػػو زیػػاف اسػػت ماؿ دخانیػػات واقػػن اػػوده ولػػی ت ػػمی  اػػو تػػرؾ كػػردف آف نمیدرصػػد از  97كػو 
ىای مراحػ  تغییػر و اطػلاع رسػانی در  مدؿ. ااشد مرحلو ایجاد انگیكه و توانایی ارای ترؾ این عادت، می مبارزه اا سیگار از مرحلو اطلاع رسانی او

كسانی كو در یی مرحلو از تن ر در زمینػو روی ػرد تغییػر . تواف ارای تماـ مردـ یی  یاـ واحد ارساؿ كرد دىد كو نمی ما ن اف میوىا ا زمینو نوآوری
ااید توجو داشت كو آموزش ىمواره یی  ایػو از سػو  ایػو دیگػر ارنامػو . مرحلو ا د خواىند داشتمنظور حركت او  یاـ خاصی اوقرار دارند احتیاج او

 .اازده مناسبی ن واىد داشت –انگیكه و كسم توانایی و مهارت  –در حقیقت كوشش ارای ایجاد تغییر ادوف وجود دو  ایو دیگر  .است
ىای یػػی اقػػداـ جدیػػد اهداشػػتی، كػػاىش عػػدـ  صػػرفنظر از خ وصػػیات فػػردی شػػركت كننػػدیاف، درؾ آنهػػا را از  خطػػر ایمػػاری،  منػػافع و ىكینػػو   

نظاـ اعتقػػادی و   ارخػػورد اػػا ىػػر یػػی از ایػػن ن ػػات اایػػد اػػا توجػػو اػػو. خودكنػػایی و كسػػم توانػػایی، اایػػد در نظػػر یرفػػتاطمینػػاف و افػػكایش احسػػاس 
 .عمل رد شركت كنندیاف مورد نظر، صورت ییرد

ا دىنػػده خود یرفتػػو و از قالػػم ش  ػػیت یػػی شػػن اسػػیاری از  كشػػ اف در ك ػػورىای توسػػ و یافتػػو صػػن تی نقػػش یػػی عػػال  و ت ػػمی  ییرنػػده را اػػو   
اینػػد ولػػی تنهػػا یػػی راىنمػػای اػػا  اهداشػػتی افػػراد و جوامػػع تػػدارؾ می ىػػای اػػرای تغییػػر رفتػػار دانػػش  كشػػ ی فرضػػیو و راىنمایی. اند سػػنتی خػػارج شػػده

. كنػدكنند قادر است كو ایجػاد تغییػر واق ػی را سػبم یردیػده و اسػتمرار  و نگهػداری آنػر ت ػمین   احساس و علاقمند كو خود را درییر مسای  می
اسػػت، وجػػود م ػػاورین آمػػوزش دیػػده ” اػػرای ىمگػػافسػػلامتی “   ىا شػػاىراه رسػػیدف اػػو از آنجػػایی كػػو در دنیػػای امػػروز ایجػػاد تغییػػر در رفتػػار انسػػاف

 تػواف اػرای تهیػو  كاركنػاف ایػن حرفػو می. اهداشتی  اا است داد، كو اصولی جدیػدی اػرای ارقػراری ارتبػاط دروف ش  ػی اراطػو نماینػد، ضػروری اسػت

 راىبرد ارنامو اهبود تندرستی و یا م اوره
 ىای جم یتی و یا اهداشتی ارای یروه 
 افراد او منظور ایجاد تغییرات ااید عبور  

 یاـ از این مراح  ااشد یاـ او
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، از آنهػا  ىای توس و اجتماعی، اهداشت اراف،  رستاراف، روان اواف و كمی  كش اف كمی یرفػت و  ػ  از آموزش جدید از كاركناف ارنامو ىػای لازـ
از ىػایی در زمینػو اهبػود تندرسػتی  اػا ذكػر مثاؿ 23آنچو كو در مػورد ایجػاد تغییػر رفتػار اهداشػتی در ایػن ف ػ  ایػاف شػده در ف ػ  . استناده نمود

 .تری ینتو شده است طور شناؼ طریق مداخلو، او
 

 ترین موانع اقداماتی او منظور رفع م رب : مرحلو اخت اصی .23
 

در طػػوؿ كتػػػاب نیػػػك . ىػػػای مهػػػ  مػػورد احػػػض قػػرار یرفتػػػو اسػػػت در قسػػمت دوـ كتػػػاب مقػػاطع م تلػػػن سػػػنی و در قسػػمت سػػػوـ ا  ػػی از ایماری
مثػػ  چگػػونگی راىنمػػایی مػػردـ اػػرای تػػرؾ سػػیگار و یػػا اهبػػود شػػرای  تغییػػو كودكػػاف داده شػػده ىای م تلنػػی  ىایی از عوامػػ  خطػػر و توصػػیو فهرسػػت
ىایی كػو ینػتن آنهػا آسػاف ولػی اجػرای  در ایػن ف ػ  نیػك توصػیو. ىای تغییر رفتار  رداختو شػده اسػت او توضیح اصوؿ و روش 21در ف   . است

ىػػای تغییػػر رفتػػاری، و سػػازماف دادف آنهػػا در  ،  و انیاد( ػػو را كػػاىش دىػػی مثػػ  چگونػػو میػػكاف م ػػرؼ م ػػرواات ال لػػی در جام)آف م ػػ   اسػػت، 
حوؿ و حوش عوام  خطر اكرگ، عوام  خطری كو در سراسر دنیا  راكنده اوده و ىركداـ از آنها در ایجاد چند ایماری نقش  دارنػد، مػورد احػض 

 .قرار خواىد یرفت
. 2درج شػػده اسػػت (GBD)ىػػا  عامػػ  خطػػر مهػػ  اػػر اسػػاس  ػػ وىش اػػار جهػػانی ایماری 27ىػػا در اثػػر  ، اػػار مػػرگ و ایماری23-2در جػػدوؿ    

تغییػػو، فقػػداف آب اشػػامیدنی  ػػاكیكه و اػػدی . زیػػانب ش اهداشػػتی در ك ػػورىای در حػػاؿ توسػػ و اػػا ك ػػورىای توسػػ و یافتػػو تنػػاوت فاح ػػی دارنػػد
ىػای منتقلػو از راه مقاراػت  ىمراه عنونت ایػن عوامػ  اػو. ااشػند ترین عوام  مػرگ مػردـ می ك ورىای در حاؿ توس و از عمده  خدمات دفع  ذاالو در

در   ،از طرفػی دیگػر. دىنػد را ت ػ ی  می(  DALYsىای زنػدیی تطبیػق یافتػو نػاتوانی  سػاؿ) ی سػلامتىای از دست رفتو  دلی  اولیو ساؿ 3جنسی 
ذكػر ”  اقت ػاد آزاد اػا یك ػورىای“عنػواف ىای زنػدیی تطبیػق یافتػو نػاتوانی اػو  تی، ك ورىایی كو در جدوؿ محاسػبو سػاؿك ورىای توس و یافتو صن

ترین دلایػ  مػرگ مػردـ  اند،  است ماؿ دخانیات و ااتلا او ف ار خػوف، عمػده و ىمچنین ك ورىایی كو سااقاً نظاـ سیاسی سوسیالیستی داشتو ،شده
 . رواات ال لی در این ك ورىا از عوام  اولیو ناتوانی استم رؼ دخانیات و م. است
ااشند، تقریبػاً  طور ىمكماف وجود داشتو خ وص وقتی دو دلی  و یا ای تر او ىای م تلن، او علتالبتو ااید توجو داشت كو نسبت دادف مرگ او   

مػور مػرگ اػو فقػر  2777یػا ك ػورىای سػااقاً سوسیالیسػت، كمتػر از عنواف مثػاؿ در ك ػورىایی كػو اقت ػاد اػازار  آزاد دارنػد، و  او. اختیاری است
اػرآورد میػكاف . افتػد دلی  فقػر ذػیایی نػكد طبقػات فقیػر مػردـ اتنػاؽ می درحالی كو در این ك ورىا ىػكاراف مػورد مػرگ اػو. شود ذیایی نسبت داده می

-ای از واق یت است كو یػی نگػاه اػو ولی این ارقاـ تنها ن انو. ر نیستىای زندیی تطبیق یافتو ناتوانی در این مورد نیك از دقت كافی ارخوردا ساؿ

 .دىد آنها تاطید كننده م    اوده و تا حدودی وس ت آف را نیك ن اف می
 

 فقر ذیایی
 

كمبود .  استخود اخت اص داده  كند، یرسنگی مقاـ دوـ را  ا د از نیاز او محبت و ع ق ، او ىایی كو ا ر تجراو می در این تماـ محرومیت
 .تواند او اش اؿ م تلنی تظاىر یااد ذیا می

 
ىای م     انرژی از ن انو -كمبود  روتئین. در این حالت ذیای كافی ارای حنظ وزف ادف  تامین نیست   .كمبود انرژی  روتئینی  .2

 .علمی یرسنگی است

                                                           
1. Murray CJL, Lopez AD, eds. The Global Burden of disease. Cambridge: Harvard University Press 1996 
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در ایػػن . شػػود اػِػری، كمبػػود آىػػن و یػػا یػػد می   لگػػرا، اػِػری ىػػا شػػام  حػػالاتی مثػػ  ایػػن یػػروه از كمبود .كمبػػود نػػوع خاصػػی از مػػواد ذػػیایی  .1
 .یرفتىای خاص و ضروری را ن واىد   ىا، مواد م دنی و یا امینواسید ییرد ولی ویتامین شرای  ادف كالری كافی را می

در جػػیب مػػواد  نظمػػیاػػی و یػػا م ػػ لات دیگػػر مم ػػن اسػػت  ىػػای انگلػػی روده ااػػتلا اػػو اسػػهاؿ و عنونت  .جػػیب مػػواد آشػػنتگیسػػندرـ  .3
 .خورده شده  ایجاد كند

، ایجػاد روزانػوو ف الیػت  اػدف اػرای رشػد(  خ وص اذییو كػالری دار او) ذیا ایش از اندازه لازـ از این حالت در اثر خوردف  .رخوری .    4
یااػد  رط تظػاىر میییری چػاقی منػ صػورت ىمػو  رخوری م مولًا ی ی از عػوارض ا ػد از صػن تی شػدف ك ػورىا اسػت كػو اذلػم او. شودمی

 .ولی در سایر نقاط دیگر دنیا نیك مم ن است دیده شود
عام  فوؽ اتناؽ افتاده و آنها نیك در اذلػم مػوارد  اػاى  وجػود  4عام  اوؿ از  3ىای طولانی در اثر تاثیر  ىای زودرس و ناتوانی ای ترین مرگ   

وقتػی مػردـ از تغییػو مناسػبی . ای نیػك وجػود خواىػد داشػت ىػای اخت اصػی تغییػو وقتی یرسنگی وجود داشتو ااشد ایمػاری. كنند داشتو و عم  می
ىػا اػو سػندرـ    از طرفػی دیگػر وجػود ایػن ایماری. كنػد نیػك كػاىش  یػدا می یىػای انگلػ ىػای و ایماری ارخوردار نباشند مقاومت آنها در مقاا  عنونت

حلػو مػواد ذػیایی كػافی نیػك اػرای مػردـ فػراى  شػود، فقػر ذػیایی اػدف اجػای حتػی ایػر در ایػن مر . انجامد كاىش جیب مواد ذیایی خورده شده می
 .خود ااقی خواىد ماند

آوری شػده از  كودكػانی كػو  این اعداد تنها ار مبنػای اطلاعػات جمػع. اار فقر ذیایی ار اهداشت جهاف ن اف داده شده است 23-2در جدوؿ    
ىا و االغین نیك مورد تاطید اوده و یسترشی جهانی دارد ولػی ت یػین  تاثیر فقر ذیایی ار نوجواف. داند، قرار دار  درجات م تلن یرسنگی یرفتار اودهاو

میلیػػوف  6حػػدود )علیػػرذ  دامنػو كوتػػاه اطلاعػػات موجػود، ىنػػوز فقػر ذػػیایی از دلایػ  اولیػػو مػػرگ و نػاتوانی در دنیػػا اسػت . كمیػت آف م ػػ   اسػت
اسػیاری از تغییػو ناكػافی ااػتلا اػو. یػردد رشد روانی می آشنتگیافتادیی رشد جسمی و  عام  عقمدوراف نوزادی در فقر ذیایی (. مرگ در ىر ساؿ

ىػػایی كػػو  لاوه اػػر مرگافػػكون.  یػػیارد ىػػای دوراف كػػودكی را تسػػهی  كػػرده و آثػػار ع ػػوی و كػػاركردی قااػػ  لمسػػی را اػػرای تمػػاـ عمػػر اجػػای می ایماری
ىػػای ریػػوی،  ىػػایی كػو اػػا عنػػواف عنػػونی و انگلػػی، عنونت شػػوند، یرسػػنگی در ایجػػاد  مرگ ثبػػت می طور مسػػتقی  اػػو عنػػواف مػػرگ در اثػػر فقػر ذػػیایی اػو

ىػا كػودؾ در ىػر سػاؿ در سراسػر  ساز فاج و مرگ میلیوف یرسنگی موثرین زمینو. ىای قب  از تولد، نقاط  جنینی، ثبت می شوند نیك نقش دارد مرگ
 .جهاف است

 
 :2(2985 روژه یرسنگی )ىای یرسنگی ارنامو   وىشدست آمده در  ىای او اراساس داده

 
 تولید سالیانو ذیا در دنیا كافی ارای تغییو تماـ افراد روی كره زمین است، و 

 

 تواف ذیای   اردای ن ده در روی كره زمین است كو ایر مورد استناده قرار ییرد می آف اندازه زمین ك اورزی ك ت ن ده و یا خوب اهره
 .مردـ روی كره زمین، اا توجو او آىنگ جاری رشد جم یت در سراسر دنیا، تهیو نمودكافی ارای تماـ 

 

مػانع اصػلی رسػیدف ذػیا اػو مػردـ   ،رسػد؟ م ػ لات اقت ػادی و توزیػع خ ػوص كودكػاف، نمی مردـ یرسنو، او   چگونو است كو مواد ذیایی او   
ىای توزیػػع را  كننػػد و توزیػػع كننػػدیاف نیػك در خواسػػت ىكینػػو ود  ػػوؿ طلػم میىای اػكرگ تولیػػد كننػػده ذػػیا در مقااػ  كػػالای خػػ شػػركت. یرسػنو اسػػت

در حقیقت، قحطػی را نبایػد مسػووؿ  یرسػنگی جهػانی دانسػت، ایػن حادثػو در ك ػورىای م تلػن اذلػم موضػ ی اػوده و اػیش از ی ػی دو . دارند
ا ش  تواننػد نجػات منطقػو قحطػی زده میر شػده از منػاطق دیگػر اػودر صورت رفع دو مانع ینتو شده، انتقاؿ مواد ذیایی انبػا. ساؿ نیك دواـ ندارد
 .مردـ یرسنو ااشد

 

                                                           
1. Hunger Project. Ending Hunger: An Idea Whose Time Has Come. New York: Dekker; 1993 
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م ػػ لات متنػػاوت، و   یرسػػنگی جهػػانی در قػػرف اخیػػر او. رسػػد م ػػر قػػدی  میای ىػػكاراف سػػالو داشػػتو  كػػو اػػو قحطػػی و یرسػػنگی در جهػػاف سػػااقو   
دارای در یػػی منطقػػو خػػاص، افػػكایش اػػیش از انػػدازه رشػػد  اقت ػػادی سػػرمایوداری،  فقػػداف نظػػاـ  شػػود، نظػػاـ سػػرمایو یػػاىی مت ػػاد، نسػػبت داده می

ىػای ذػیایی خػارجی كػو وااسػتگی ایجػاد كػرده اسػت، از جملػو   ىػای ذػیایی خػارجی، وجػود كمی دلیػ  افػكایش میػكاف تولػد، فقػداف كمیجم یت او
ىػػای م تلػػن، ت ػػویم  ی، كمیتػػو كارشناسػػاف، انت ػػار كتابالمللػػ ىػػای این ىا اسػػت كػػو مػػا شػػاىد اریػكاری كننران  سػػاؿ. م ػ لات ینتػػو شػػده اسػػت

ىػا، آنچػو كػو ینتػو  ىا و كرده ولػی ا ػد از تمػاـ ایػن ینتػو. ىایی ارای مبارزه اا این م ػ   جهػانی ىسػتی   ریكی ارنامو ىای سازماف مل  و طرح قط نامو
 .شده ای تر از آنچو اوده كو صورت یرفتو است

 

 (ارآورد عددی) عام  خطر مه  در دنیا  27منسوب او  (DALYs)یق یافتو ناتوانی ىای زندیی تطبساؿ. 23-2جدوؿ 
 DALYs)ىای زندگی تطبیق یافتو ناتوانی سال 2222/تعداد مرگ                                    

ك ورىای در حاؿ  ك ورىای صن تی            علت مرگ    
 توس و           

ك ورىای 
           صن تی

ك ورىای در حاؿ 
 توس و           

 129576 2777 5882 7777 فقر ذیایی
 96269 119 1665 4 آب آشامیدنی، اهداشت و محی  نامناسم

 26711 29427 2467 2577 م رؼ دخانیات
 45376 3316 2778 87 رواا  جنسی ناسال  
 31189 25398 637 237 م رؼ م رواات الکلی

 22499 7577 2521 2476  رف اری خوف
 37577 7337 899 137 ىای شغلیایماری و آسیم

 7177 6453 891 2799 نداشتن تحرک فیكیکی
 4818 1416 193 175 آلودیی ىوا

 5359 3278 61 38 م رؼ مواد م در
 

 Murray and Lopez, 1996از كتاب  195-314ف   ش   صنحات . مأخی
 

ىای سیاسػػػی و  اسػػػت ولػػػی ایػػػن مسػػػئلو دارای جنبػػػوىػػػایی از جهػػػاف در آشػػػنتگی سػػػلامت مػػػردـ قسػػػمتایرچػػػو یرسػػػنگی دارای نتػػػایج جهػػػانگیر    
وجود ا ش مرفو  رخورده و ا ش اكریتری از جم یت كػو یرفتػار یرسػنگی مػكمن ىسػتند از واق یػاتی اسػت كػو در اػین ك ػورىا و . اقت ادی است

تواننػد ف ػار یرسػنگی را از یػرده  ولػی اایػد دانسػت كػو حػ  ایػن م ػ   در قػدرت ك ػورىا اسػت و آنهػا می. خػورد   میچ  در دروف ىر ك ور، او
ىا است كػو ام انػات فنػی اػرای تولیػد و توزیػع ذػیای كػافی اػرای تمػاـ افػراد سػاكن ایػن كػره خػاكی در دسػترس  در حقیقت ساؿ. مردـ خود اردارند

 .ردمی و سیاسی صاحباف قدرت استآنچو كو وجود ندارد اراده م. است
 
 
 
 

 سلامت قسمتی  در آشنتگی ایرچو یرسنگی نتایج جهانگیر
 ىای  ولی این مسئلو دارای جنبو دارد از  مردـ جهاف  

 ااشدنیك می سیاسی و اقت ادی
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 ىای یرسنگی ییری ت  ی  و درماف ىمو
 

ىای اایػد در  البتػو ایػن توصػیو. روی ردىای زیر مم ػن اسػت اػو حػ  قسػمتی از م ػ   یرسػنگی در سػطوح شػهری، اسػتانی و ك ػوری كمػی نمایػد
 .اجرا ییاشتو شودیی ارنامو ف رده اوچهار چوب 

 
-اػو. كاػاف، عامػ  و محػی  شػناختو شػوداین م نػی كػو می او. ژی ی ارخورد شودو ای ا یدمیول شیوهااید اا م    یرسن ی، مانند یی ایماری، او .2

عوام  خطر و  ی گیری كننده، كو افراد  . چو دلیلی؟ و چگونو؟ ااید  اس  داده شود چیكی؟ چو وقتی؟  چو جایی؟ او كسی؟ چو سئوالات چو
یرسنو را از اش اص سیر و ىمچنین افراد فقیر یرسنو را از اشػ اص فقیػری كػو در سػایر نقػاط ك ػور زنػدیی كػرده ولػی یرسػنو نیسػتند، جػدا 

 .     شودكند، ااید م می
آیػا . ااشػد اایػد ت قیػم نمػود آف تا رسیدف او جم یتی كو دچار فقػر ذػیایی اسػت و مػورد نظػر می تولیدمسیر حركت مواد ذیایی را از مح    .1

ىای دیگػر، شػهرىای دیگػر، و یػا اطػراؼ ىمػین محػ ، وجػود دارد؟ موانػع توزیػع، از قبیػ  ىكینػو  مواد ذػیایی كػافی در سػایر نقػاط مثػ  اسػتاف
ام انػات كػاملاً متنػاوتی اػا آنچػو كػو تػا كنػوف تواف ار این موانع ذلبو كرد؟  مم ن است لازـ شػود كػو اػو چگونو می. یع، ااید م    شودتوز 

اند و در نتیجو مم ن است امروز نیػك كػارارد نداشػتو  م    نبوده ارطرؼ کردفىای قبلی قادر او  شیوه. یرفتو  توجو و رجوع شودصورت می
 .ااشند

ىػدر رفػتن مػواد ذػیایی ا ػد از ارداشػت مح ػوؿ توجػو شػود، فسػاد مػواد ذػیایی، مواجهػو آنهػا اػا ح ػرات و جونػدیاف،  چگػونگی اوااید اػو  .3
اایػد مػردـ  ت ػویق شػوند كػو مػواد ذػیایی انبػاری خػود را اػرای  .ىػدر رفػتن مػواد ذػیایی ااشػد تواند از دلای  او دزدیدف و یا تحوی  ندادف، می

انبػار كػردف مػواد ذػیایی در انبارىػای . ىای فنػی خ ػی نماینػد  روش ساد و تولید س  ك نده افلاتوكسین، در جریػاف ىػوا و یػا اػوجلوییری از ف
ری ػتن ذػلات در . انبػار و مرطػوب شػدف مػواد ذػدایی خ ػی، خواىػد شػدمجهك او طوری و یا االاتر از سطح زمین مانع از ورود ح رات او

ىمی ػػو توجػو داشػػتو ااشػػید كػػو  . مم ػػن اسػػت اػػو كػاىش م ػػ لات حمػػ  و نقػ  و انبػػار كػػردف آنهػػا كمػی كنػػدىای كوچػػی نیػك   و كیسػػو  سػط 
. آشػػنایی دارنػػد ،دلیػػ  رطواػػت و یػػا سػػایر عوامػػ اػػو ،ك ػػاورزاف محلػػی خػػود اهتػػر از مػػدیراف مركػػك ن ػػین، اػػا جلػػوییری از فسػػاد مػػواد ذػػیایی

محػػ  مػػورد نظػػر، كػػاىش دزدی و عػػدـ تحویػػ  آنهػا اػػو، ىنگػػاـ حمػػ  و نقػ ، اػػونگهػداری حسػػاب و كتػػاب و شػػمارش مػواد ذػػیایی در انبارىػػا
ىای رسیده در زمینو دزدی مػواد ذػیایی جػایكه ت یػین شػود مم ػن اسػت ااعػض كػاىش دزدی شػده و یػا  در صورتی كو ارای یكارش. انجامد می

م ن اسػت آف انػدازه زیػاد ااشػد كػو دزدیػدف صػرفو اقت ػادی دیگراف ااید داده شود تا خبر چینی ن نند مس وت او  عنواف حقای كو او رشوه
 . نداشتو ااشد

ىای كوچػی   ػت خانػو خػود  شود را م    كرده و اىالی را اػرای كاشػت آف در مكرعػو خوای ك ت می كو در شرای  محلی او  تولیدینوع  .4
تػػواف ك ػػت آنػػر در  ه و مهػػارت كػػافی یافتنػػد میآشػػنایی  یػػدا كػػرد ت و حبواػػات ىػػای فنػػی ك ػػت آف ذػػلا وقتػػی مػػردـ اػػا روش. یػػدیت ػػویق نما

آف اػػر رفػػع   و  یامػػدشػػوند  آشػػنا می مح ػػوؿچػػوف از ایػػن طریػػق ت ػػداد زیػػادی از مػػردـ اػػا روش ك ػػت آف . تری ت ػػویق نمػػود ىػػای وسػػیع م یار
ىػا را  ایػن نػوع كمی تػواف می. ىای جدیػد ك ػت ضػرورت دارد كمی كارشناساف ك اورزی ارای آموزش روش. یرسن ی قاا  توجو خواىد اود

 .نمود منتق دیگراف  اند، او ىای جدید ك ت آشنا شده كار یرفتن افراد اسیار علاقمند محلی كو اا شیوه اا انت اب و او
چنػد سػػاؿ قبػػ  در ی ػػی از منػػاطق . ىػػا نػػدارد را جسػػتجو كنیػػد خوردف آف میػوه، سػػیكی و ذلاتػػی كػػو موجػػود اسػت ولػػی اىػػالی محػػ  عػػادت اػو  .5

فورت را علوفو حیوانات خطػاب كػرده و  آنها یریپ. دادند ىای خود می فورت خود را او یاوه توری و ك اورزاف میوه درختاف یریپروستایی  ور 
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حتػػی در حػػاؿ حاضػػر اسػػیاری از مػػردـ  . این ترتیػػم خػػود را از یػػی منبػػع ذػػیایی مهػػ  محػػروـ كػػرده اودنػػد كػػردف و اػػو از خػػوردف آف امتنػػاع می
خورنػػد و اػػو ایػػن ترتیػػم از لػػیت خػػوردف و اسػػتناده از ایػػن مػػاده  ت را ذػػیای حیػػوانی محسػػوب كػػرده و خػػود نمیك ػػورىای ارو ػػای ذراػػی ذر 
 . كردند كو خوردف یوجو فرنگی خطرناؾ  است ىا ف ر می ارای قرف. ذیایی مه  محروـ ىستند

ىای جدیػػدی  آموزش اند تػػا حػػدود حػ  نمػػود؟ در اینجػػا نیػك اایػػد ینتػػو شػود كػػو  اػػو تػػواف م ػػ   مردمػی را كػػو لگػػدماؿ یرسػنگی شػػده آیػا می   
دور  ىای آشچكی داشتو و مردـ را ارای چ یدف و مػكه كػردف ذػیاىای جدیػد اػو ىای موفق ذیایی جدید كلاس اسیاری از ارنامو. احتیاج است
در ایػن مػوارد وجػود دارد  ىػایی کػورقااػتشوند كو چیكىایی جدیػد را امتحػاف كننػد و  ر این نوع تجم ات مردـ ت ویق مید. كنند ى  جمع می

ىایی م ااو آنچو كػو   اذلم در دستورات جدید    ت ذیا از روش. انجامد آوردىای جم ی می ىای مثبت دست خلاقبت و ارزشیاایاذلم او
 .شود ىای سنتی آشنا اا ذاطقو محلی، استناده می و س   یرفتو، اا ادویو در مح  صورت می

آیا كودىای ك اورزی از قبی  مدفوع حیوانات، ییاىاف . ىای جاری ك ت و زرع  ارای تهیو مح وؿ ای تر استناده كرد تواف از شیوه آیا می.   6
سػاؿ در میػاف ذػلات  د اسػت؟ آیػا ك ػت ییشػوند، در محػ  موجػو  ىای آىی، كو ااعض افكایش مح وؿ می  وسیده، خاكستر چوب، خرده

ىػػدر رفػػتن قػػوت سػػطح خػػاؾ جلػػوییری  یػػا كنتػػرؿ سػػاطیدیی زمػػین از او كردف، شػػ   زدف، اػػو تقویػػت قػػدرت زمػػین كمػػی مػػی كنػػد؟ آیػػا صػػاؼ
 ػػت ىػػای محػػدود ف ػػلی را در   تػػواف ااراف شػػود؟ آیػػا می ىػػای جدیػػد ك ػػاوری خ ػػی در منػػاطق كػػ  آب اسػػتناده می كنػػد؟ آیػػا از روش می
 ىایی م ااو جمع آوری نمود؟ ىای خاكی و یا مح  سد

 
ىا و سػئوالات دیگػری كػو مم ػن اسػت اػا توجػو اػو شػرای  محػ  در ارتبػاط اػا ایػن موضػوع  كارشناساف آموزش دیده ك اورزی  اس  ایػن سػئواؿ   

ىای توس و اجتماعی و نظاـ اهداشتی، وجود خواىػد  در اینجا فرصتی ارای ىم اری این سازمانی این كارشناساف ك اورزی، واحد. ااشد، را دارند
 .داشت

توانػد شػروع خػوای  ىػای محػ  می روی ردىای فوؽ قادر او ح  كام  م    یرسنگی ن واىد اود ولی ف ركردف و عم  كردف ار اسػاس واق یت   
ایػر مػا چهػره كػودؾ خػود را در ىػر . ـ كمػی داردمیلیوف مرگ سالیانو او دلی  یرسػنگی اػرای اسػیار از مػا منهػو  6رق  . ارای ح  این م    ااشد

جوام ی كو اتوانند چهره فرزنداف خود را در این این قراانیاف احتمالی یرسػنگی . میلیوف مرگ ابینی  نتیجو اسیار متناوت خواىد اود 6یی از این 
 .دست آورند ی محلی اوىا ىایی ااشند كو اراده ذلبو ار یرسنگی را از طریق ىم اری ابینند مم ن است اولین یرو

 

 ناكافی اودف آب آشامیدنی، خدمات اهسازی و اهداشت فردی و خانوادیی
 

عػلاوه اػراین در . ىای فقیر ن ین آنها، او خػوای تحػت كنتػرؿ قػرار دارد ذیر از محلو این عوم  محیطی و رفتاری در ك ورىای  ی رفتو صن تی، او
شود ولی چوف تراك  جم یت در این مناطق زیاد  خوای انجاـ نمی آوری ذاالو او یدنی  اكیكه و جمعاذلم مناطق روستایی این ك ورىا نیك آب آشام

 . ییر نیك ك  است ىای ىمو نیست خطر انت ار ایماری
ت رفتػو میلیػوف سػاؿ از دسػ 96رقػ  . اسػت مػردـولی كمبود ایػن نػوع خػدمات در منػاطق كمتػر توسػ و یافتػو دنیػا از دلایػ  اولیػو مػرگ و نػاتوانی   

 . دلی  ناكافی اودف این خدمات، آزار دىنده استزندیی سال  در ىر ساؿ او
 

Keta
bfars

i.org



025 

 

 منااع آب  اكیكه
آب نوشػیدنی اایػد خػال ، جوشػیده و یػػا . آاػی كػو در حػد قااػ  قبػوؿ  ػاكیكه ااشػد اػرای م ػارؼ شسػتن، حمػػاـ یػرفتن و    ػت و   ػك كػافی اسػت

او عنواف مأخیی ارای شركت افراد جام و در تامین تاسسیات تهیو آب ” وایت“شده در راىنمای استناده از دستور كار نوشتو . ت نیو شده ااشد
 . 2رسد نظر منید می سال  و چگونگی اداره این تاسسیات او

 
آب  ػاكیكه در ا  ی از مناطق مم ن اسػت اسػتناده از منػااع . ك ی آب او منازؿ نیست خانو و لولو م نی ساختن ت نیوتهیو آب سال  ىمواره او

 .موجود و مسدود كردف مناا ی كو تمیك كردف آنها عملی نیست، كافی ارای این منظور ااشد
، را 2857، در لنػدف در سػاؿ ”جػاف اسػنو“ژیسػت ارجسػتو، دكتػر و توسػ  ا یدمیولاػرای تهیػو آب سػال  روی رد ااتدایی و فرایند استناده شػده    
ای از  در ىر ك وری یروىی از متن رین منطقی قدرتمند وجود دارنػد كػو ثمػرات ارجسػتو. اده قرار دادتواف امروزه در اسیاری شرای  مورد استن می

تهیػو یػی )ت یین مح  زندیی ایماراف است، كو مم ن است اذلم آنها نیك كودكاف ااشػند ” اسنو“كلید كار در روش دكتر . ییارند خود اجای می
ىػای   تػامین آب سػال ، در كنتػرؿ  آلودیی. شود ر مرحلو ا د منبع و یا منااع آلوده كننده م    میو د(. نق و توزیع جغرافیایی ایماراف در شهر

 . عهده دارد شوند، نقش اساسی را او ااكتریایی و انگلی كو از طریق ارتباط مدفوع و دىاف منتق  می
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

طور انح اری از آب  ػاكیكه فػراى   مردـ محلی اودلی  آف كو در اسیاری از ارنامو ىا او. م نی خاتمو كار نیست تامین آب سال  ارای جام و او   
یػا آشػنایی اػا ط ػ   دلی  راحتػی ای ػتر، اىالی محػ  مم ػن اسػت اػو. ودخاتمو یافتو تلقی نم تهیو آب سال  را  كارتواف  نمیكنند، شده استناه نمی

ب اسػػتناده  آتمػػاـ عمػػر از ایػػن “ یوینػػد  و یػػا دلایػػ  دیگػػر از ىمػػاف منػػااع قػػدیمی اسػػتناده كننػػد و یػػا اذلػػم آنهػػا می انػػدکػػردهی کػػو م ػػرؼ مػػیآاػػ
توانػد اػا ت ػ ی  رفتػار مقاومػت جویانػو مػردـ و  در ایػن مرحلػو اسػت كػو كارشػناس آمػوزش اهداشػت می.  “ای  و خطػری ىػ  ارایمػاف نداشػتو كرده

 .اجرای طرح تامین آب سال  كمی كنداو  ،کردف  زندیی ارای یتر ىای اهتر و سال  آموزش شیوه
 
 
 
  

                                                           
1. Whyte AV. Guidelines for planning community participation activities in water supply and sanitation projects. 

Geneva: WHO; 1986. (WHO Offset Publication NO.96) 

 ك ی آب خانو و  لولو تهیو آب سال  ىمواره او م نی ساختن ت نیو
 مناطق مم ن است استناده  در ا  ی از. او منازؿ نیست 

 موجود و مسدود كردف مناا ی  از منااع آب  اكیكه 
 كو تمیك كردف آنها عملی نیست، كافی  

 .ارای این منظور ااشد 
 
 

 .اقداماتی كو ارای تامین آب سال  در  یی مح  می تواف انجاـ داد
 ىایی محنوظ و ادوف م اطره اهداشتی و راحت ارای استناده مردـ، ااید ساختو شود ای در مح  ىای چالو مستراح. 
  ىای االای رودخانو از ری تن ذاالو،  كنند ااید ساكنین قسمت در صورتی كو اىالی مح  از آب رودخانو استناده می

 .ورود حیوانات، فاضلاب صنایع او آف و ىر نوع عملیاتی كو ااعض آلودیی آب می شود،خودداری كنند
  ىای جدیدی از محلو چاه آب حنر شود در قسمت. 
  شود آب اشامیدنی جوشانده. 
  اا استناده از مواد شیمیایی مث  كلر، آب آشامیدنی یندزدایی شود. 
  ح  م    محلی در زمینو آب م ورت شود   اا كارشناساف اهسازی محی  ارای راه . 
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 اهسازی محی 
 

ىا  ترین ن ات مورد توجػو ایػن نػوع ارنامػومهم. انساف است سلامتیىای اهسازی محی  حنظ زمین، آب و ىوا از مواد زیانب ش ارای  ىدؼ ارنامو
 . ااشد انسانی، حیوانی و صن تی و یاىی نیك مواد رادیو اكتیو میی رسیده از منااع ىاآسیم

 
 عنواف یی اص ، مراح  م تلػن ایػن اهبػودی چنػین اسػتاو. ىای انسانی است ىای دفع ذاالو تغییرات اجتماعی و رفتاری كلید اهبود روش :

آوری ف ػولات كودكػاف و اػالغین نػاتواف در ىنگػاـ شػم و خػالی   ارای جمع” ىای م  وص شبانو  لگن“استناده از ( 1)سازی؛ مستراح ( 2)
سػاختن  ( 4)ساخت واستناده از سچتیی تانی كو از وسای  ساده و ثااػت سػاختو شػده اسػت و اػالاخره ( 3)ىا در روز در مستراح؛  كرده آف

ىػای خ ػی شػده فاضػلاب اػرای  در اسیاری از شػهرىای ك ػورىای توسػ و یافتػو صػن تی  لجن. فاضلاب مجاری فاضلاب زیرزمینی و ت نیو
 .م رؼ در ك اورزی، فروختو شده و منبع درآمدی ارای شهر فراى  می شود

  رع ایجػاد كنػداػرای سػاكنین ایػن مػكا یتواند م  لات اهداشػت منااع آب م رفی ری تو شود میدر صورتی كو ف ولات حیوانی در مكارع او .
ىای اطػراؼ  ىػا و رودخانػو مكارع اكرگ تجارتی كو دارای ت داد زیادی داـ ىستند ااید تحت نظػر ااشػند تػا از ری ػتن ف ػولات حیػوانی اػو نهر

یی مػدت ای ػتر و یػا جااجػادر چنین مواردی جااجایی مح  انبار ف ولات حیوانی، سػیلو كػردف و فیلتػر كػردف ایػن مػواد اػو. منع یردند ح م
 . ح  م    كمی نماید تواند او م ازف آب م رفی انساف، می

  منافع دراز مػدت جام ػو  اسیاری از شركت ىا منافع فوری خػود را اػو. صنایع و مراكك تولید ااید مسووؿ دفع اهداشتی ف ولات خود ااشند
ىای محلػی اایػد  این دلیػ  دولػت و سػازماف اػو. دنماینػ  ییر نبوده و در حنظ اهداشت جام و اطػراؼ خػود شػركت نمی ترجیح داده  مسوولیت

مهندسػػین اهسػػازی و . ت ػػویم رسػػانده و اجػػرا نماینػػد اهداشػػت سػػاكنین موجػػود و آینػػده آف جام ػػو را او سػػلامت وقػػوانین مراوطػػو اػػو حنػػظ 
صػنایع مػورد  ىػایذاالػواشػتی ىػای مناسػم دفػع اهد توانند ارای تنظی  قوانین و اراطو روش اهداشت محی  و ىمچنین كارشناساف اهداشتی می

 . م ورت قرار ییرند
 

ىػػای  ىػػای عنػػونی، انگلػػی و آلودیی ایػػن اقػػدامات اػػرای حنػػظ اهداشػػت محػػی  ت ػػمین كننػػده تػػدارؾ آب سػػال  و در نتیجػػو  ی ػػگیری از ایماری   
ىػای ریػوی و قلػم  جو در  ی گیری از ایماریتامین ىوای  اكیكه نیك كمی كرده و در نتیعلاوه اراین اقدامات اهسازی محی  او. سمی خواىد اود

 . و ریو نیك نقش خواىد داشت
 

 اهداشت فردی و خانوادیی
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. آنها، ىمواره از ن اتی است كو ااید در   ی رفت و اهبػود آنهػا كوشػش نمػود رعایت ن ات اهداشتی در تماـ ك ورىا، صرفنظر از میكاف  ی رفت
ىػػای منتقلػػو از راه مػػدفوع در  انت ػػار ایماری. ییػػرد در رعایػػت ن ػػات اهداشػػتی ذنلػػت صػػورت می حتػػی در ا  ػػی از مراكػػك ك ػػورىای صػػن تی نیػػك

ىػای ایمارسػتانی توسػ  دسػت آلػوده   انتقػاؿ عنونت ،اند كودكانی كػو واكسػینو ن ػدهىای عنونی در آموزشگاه ىا او انتقاؿ ایماری ،مراكك مهدكودؾ
-ىای سػالمندف، اػو انتقػاؿ عنونػت در خانػو ،ایمارسػتانی ىػایذاالػواهداشػتی یػو ىػوا،  دفػع ذیػركاركناف  كشػ ی، وسػای  اسػتر ایمػاراف، سیسػت  تهو 

ىای مراكػػكی اسػػت كػػو اایػػد ىمػػواره در اهبػػود رعایػػت ن ػػات  ىػػای عمػػومی، از نمونػػو خ ػػوص سػػالمنداف اسػػیار  یػػر و علیػػ ؛ و مراكػػك ذػػیا خوری
یػیرد و در ایػن محػػ  اسػت كػو م مػولا  ای ػػترین مواجهػو اػا منػااع آلػػوده   ر خانػو میای ػتر ایػاـ زنػدیی مػػردـ د. اهداشػتی آنهػا دقػت و نظػارت شػػود

 .ییرد كننده صورت می
 

 شستوشوی دست
 

یوینػده شػ ار . ىنػوز نیػك م ػداؽ داشػتو و اایػد آنػرا رعایػت نمػود 2”ىای خػود را ا ػورید تر دسػت ىرچو ای ػتر و ىػر چػو كامػ “ش ار دو قرف قب  
ایػػن . ىػػای زایمػػاف كػػافی اػػرای  ی ػػگیری از تػػم اسػػتر كودكػػاف نیسػػت ىا اػػا كمػػی صػػااوف و آب در ا ش فػػوؽ م تقػػد اػػود كػػو، شسػػتن سػػریع دسػػت

نػكد نػوزاداف (  ػور راؿ)” تػم اسػتر“رؿ عنونت مجارستاف كلر و آىی او آب اضافو نموده و ارای كنت –در اتریش  2857 كشی م هور در ساؿ 
ای كو ایػن  ىای این عنونت انجامید و امروزه نیك در ىر نقطو ییری روش این  كشی او كنترؿ ىمو. ىا را توصیو نموده است شستوشوی م رر دست

 .ییری شایع شود این روش قادر او كنترؿ كردف آف است نوع ىمو
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 ردف اا مواد ذیاییكارك
 

                                                           

 

  یاـ روز
 اندازه کافی  ا وییدىای یندزدا کننده اوصااوفىا را اا دست 

 شستوشوی کاملی انجاـ دىید 

 ىا را ا وییدا د از خاتمو کار اا ىر کودک و یا ایمار دست 

 مث  ظروؼ ذیا خوری، )ذیا، نوشااو، و یا ىر چیكی کو ااید تمیك ااشد قب  از دست زدف او
رود، و ىر چیك نقاط حساس  وست اکار میىایی کو ارای زخ  اندی و یا  انسماف مسواک، ارچو

 خوای ا ویید، دست ىا را او(دیگری کو ممکن است کودکاف او دىاف خود اكنند

ىای لاتک  استناده کرده کارکناف خدمات اهداشت و سلامت کو  وست حساسی دارند ااید از دستکش
Keta و ا د از ىر اار م رؼ آنها عوض کرده و یا ا ویند
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در تهیػػو ذػػیا اایػػد نظافػػت و اهداشػػت . مػػواد ذػػیایی اایػػد از دسػػترس ح ػػرات و حیوانػػات دور اػػوده و در م ػػازف ذیرقااػػ  ننػػوذ آب ذخیػػره یردنػػد
سػػایر ىا و  یػػردد، ظػػروؼ    ػػت و   ػػك ذػػیا، ا ػػقاب سػػطوحی كػػو ذػػیا اػػر روی آنهػػا اریػػده و یػػا م لػػوط و آمػػاده می. شػػدت و دقػػت رعایػػت شػػود او

 .از خوردف ذیاىای فاسد و نا اؾ ااید  رىیك نمود. وسای  ذیا خوری، ااید تمیك ااشند
 

 ىاخانونظافت 
 

حیوانػات اىلػی را در خػارج از محوطػو داخلػی . قسمت ىای داخلی منكؿ ااید عػاری از مػواد جلػم كننػده ح ػرات، مػوش و سػایر حیوانػات ااشػد
حیوانػات اىلػی كػو در منػكؿ نگهػداری . ااشند كو ادرار و مػدفوع خػود را در خػارج از منػكؿ دفػع كننػد  منكؿ نگهداری كنید مگر آف كو عادت كرده

ییػرد اایػد توجػو داشػت كػو  كش مػورد اسػتناده قػرار می ایػر در منػكؿ ح ػره. ىای  وسػتی مثػ  كیػی، كنػو، مایػت ااشػند شوند ااید عاری از انگ  می
 .ىا ن وند كش ىای آنها، آلوده او ح ره اازی ث  اسبابمواد ذیایی و وسای  مورد استناده كودكاف م

تػوده جام ػو وقتػی از ایػن . ف ر، رفتار و ارزشیاای جریاناتی كو در حوؿ وحوش انساف می یػیرد داردطرز  انجاـ تماـ اقدامات فوؽ نیاز او تغییر   
ىا،  ىا، آموزشػػگاه ااورىػػای محلػػی و سػػنتی مػػردـ را اایػػد در ایمارسػػتاف. كػػو انتظػػارات و الگػػوی فرىنگػػی آنهػػا تغییػػر یااػػد تغییػػرات اسػػتقباؿ مػػی كنػػد

ىػای اهداشػتی، جكیػی از فرىنػگ محلػی و سػنتی یػی جام ػو ا ػود،  وقتی كػو رعایػت رفتار. ىای آنها جستجو كرد مراكك مهد كودؾ و االاخره خانو
ییرد، ن ات كوچػی  می  آرامی صورتتدریج و اوكو تغییرات منید اوااید توجو  داشت  . مردـ از آف جدا ن ده و از عادات ثانویو آنها خواىد شد

 .شود می تدریج در اطن فرىنگ سنتی آف جام و و در ىر خانواده جایگیرتغییرالگوی فرىنگی جام و او
 
 
 
 
 

 
 است ماؿ دخانیات

 
میلیوف مورد مرگ را در سراسر جهاف ااعض شػده  كػو نیمػی از آف در ك ػورىای  3ىای مرتب  اا م رؼ دخانیات حدود  ایماری 2997  در ساؿ

نیػك در سػایر ك ػورىای آسػیایی اتنػاؽ ىػكار مػورد در چػین و اسػیاری از مػوارد ااقیمانػده  877اػیش از    ی رفتو صن تی اوده اسػت، از ایػن ت ػداد 
زف ىا در ارتباط اا م رؼ سیگار اػوده   درصد از موارد  مرگ 7در صد از موارد مرگ مردىا و  25در ك ورىای قاره آمری ا تقریباً . افتاده است

 .اند ت دادهدلی  م رؼ مواد دخانی جاف خود را از دس ثانیو یی ننر در تماـ دنیا او 27در ىر  2997تا ساؿ . 2است
سػرعت رو  شػود كػو مػرگ در اثػر م ػرؼ دخانیػات در سراسػر جهػاف او اینی می  بش1” و لو كز”  یتو“ی  ی نهادی استناده از شیوه آمار اردار اا    
سػرعتی رو  اینی اداف م نی است كو جهػاف اػا این  یش. ىكار مورد مرگ در ىر ساؿ ارسد 4477میلیوف و  8او  1717افرایش رفتو و تا ساؿ   او
آورتر آف  تاسػن. ثانیػو یػی ننػر در اثػر اسػت ماؿ دخانیػات جػاف خػود را از دسػت ادىػد 6/3جهتػی اسػت كػو در ىػر  درافرایش در حاؿ حركت  او

                                                           
1. Pan American Health Organization. Smoking and Health in America. Washington D PAHO; 1992 
2. Murray CJL, Lopez AD, eds. Vol 1: The Global Burden of Disease. Cambridge: Harvard University Press; 1996

 

 

ییرد و در این مح  است كو م مولا   ای تر ایاـ زندیی مردـ در خانو می
 .ییرد صورت می ای ترین مواجهو اا منااع آلوده كننده
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شػػود نیسػػت، در حػػالی كػػو  نػػاتوانی دچػػار شػػده و كػػارآیی و تولیػػد آنهػػا كاسػػتو میاسػػت كػػو ایػػن اعػػداد شػػام  كسػػانی كػػو در اثػػر م ػػرؼ دخانیػػات اػػو
میلیػوف ننػر  27تػا  2997ىای زنػدیی تطبیػق یافتػو نػاتوانی در سػاؿ  مبنای ساؿ ىا در اثر دود كردف و جوادف توتوف و تنباكو ار آورد  این كاستیار 

 . عام  سرطانكا از مح ولات دخانی است راج شده است 43تا كنوف .  در ساؿ ارآورد شده است
 

 كنندیاف اثر مستقی  ار م رؼ
 

ىػا از جملػو، سػ تو قلبػی؛ سػ تو مغػكی؛ ایمػاری  اسػیاری از ایماریاحػض یردیػد م ػرؼ توتػوف زمینػو سػاز ااػتلا اػو 27تا  7ف وؿ ىمانطور كو در 
 ، ودىانػو رحػ ؛ زخػ  م ػده ؛مثانػو ؛سػر ویػردف ؛ىا نایچػو ؛نػای ىا شام ، سرطافىای خونی محیطی؛ سرطاف ىای رگ قلبی اا من ا  تننسی؛ ایماری

ىای عنػونی ریػو و آسػ   ی ػرونده داشػتو،  ایماری ااػتلا اػوافراد سیگاری حساسیت ای تری نسػبت اػو. ااشد ی ریو و آمنیكـ میایماری مكمن انسداد
-ىای ااردار سیگاری اا م    مواجهو شده و نوزاد آنها نیك اػواحتماؿ تولد نوزاداف ك  وزف نكد آنها ای تر است، علاوه اراین رشد جنین نكد زف

 .  و این فهرست ىمچناف ادامو دارد. یردنند ریوی می ىایآشنتگیا دود سیگار مادر، مبتلا او دلی  مواجهو ا
ىػایی  سػیگار ن  ػیدف زف. احتمػاؿ ت ػادؼ كػردف راننػدیاف سػیگاری زیػادتر اسػت. دىد سوزی در منازؿ را افكایش می سیگار ك یدف خطر آتش   

تر دارد و ینتػو شػده كػو تػاثیر م ػترؾ مػواد شػیمایی موجػود در سػیگار و قػرص اػارداری  قػویكنند منطقػی  ىای ضد اارداری استناده می كو از قرص
عػلاوه اػراین، كسػانی كػو توتػوف جویػده و یػا یػرد توتػوف را است ػاؽ . كند س تو مغكی و س تو قلبی  چند اراار میتر را او ىای جوافخطر ااتلای زف

این ش   از م رؼ مواد دخانی در ىندوستاف و اسیاری از نقاط دیگر . ااشند قانی تننسی میسرطاف دىاف و مجاری فو كنند در خطر ااتلا اومی
 .ااشد آسیا عام  ایجاد سرطاف سر و یردف نیك می

 
 ك ند دود سیگار ار كسانی كو سیگار نمی اثر
 

ولػی آنهػا اایػد در مػورد . ك یدف سیگار را داشػتو ااشػند  خودشاف زیاف رسانده و ااید اجازه كنند كو اعتیا آنها تنها او ىا ادعا می ای از سیگاری عده
ىا ن ػاف این   وىش. در زمینو دود سیگار در محی  زیست انجاـ شده،  تجدید نظر نمایند 2985كو از ساؿ   یىایاین ادعا، اا توجو او   وىش

ای وجػود دارد، یرچػو  یگار اػو مقػدار قااػ  ملاحظػوكار و سایر نقاطی كػو دود سػ در محی  منكؿ، مح ” ىای دست دوـ كش سیگار“داده است كو 
ىای  تػنن  ناخواسػتو دود سػیگار در سراسػر دنیػا ىكینػو.  دىنػد ییریی را ن ػاف می كنند، ولی آثارسمی قاا  اندازه اا رقت كمتری از دود ارخورد می

 .كند كودكاف و االغین ذیر سیگاری تحمی  میسلامتی  زیادی را ار 
 

 نیناثر دود سیگار ار ج
 
تولد نوزاد  . ااشد، قط یت یافتو است می م رؼ سیگار در دوراف اارداری دلی  عمده تولد نوزاداف ك  وزف و قب  از موقع ،كو   این نکتو ت باثا  

 .یر م ترؾ ارای رشد ناق  جنین ، ایجاد نق  در جنین، كاىش رشػد ىوشػی آینػده كػودؾ، و مػرگ نػوزادی اسػت ك  وزف نیك خود، یی مداخلو
م رؼ سیگار نكد مادراف ااردار در جوامع صن تی  ی رفتو ار حسم مدت دواـ، آف ااعض افكایش دو یػا سػو ارااػر سػندرـ مػرگ نایهػانی نػوزاداف 

 (.مبحض مسمومیت داخ  رحمی جنین مراج و شود 23او ف   .) ااشد می
 

 فنوزادار دود سیگار  اثر
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م مولاً یی مادر و یا یی  رستار كودؾ ایش از یػی . ـ طوؿ دوراف كودكی  ادامو خواىد داشتتاثیر زیانب ش م رؼ سیگار  در و مادرىا در تما

خطػػر سػػندرـ مػػرگ نایهػػانی نػػوزاداف . در نتیجػػو تػػاثیرات شػػیمیایی مػػادر اػػر كػػودؾ اسػػیار ای ػػتر اسػػت.  ػػدر در تمػػاس اسػػیار نكدیػػی اػػا كػػودؾ اسػػت
 3ماه  اوؿ تولد او سیگار ك ػیده ااشػد  6نوزادی كو مادرش در دوراف حاملگی و . ستمادراف سیگاری م مولًا دواراار ای تر از حالات عادی ا

 .ااشد اراار ای تر از سایر نوزداف در م اطره ااتلا او سندرـ مرگ نایهانی نوزاد می
 

 افكودك  اراثر دود سیگار 
 

ىای ا ػداز آف، اػا افػكایش  در دومػین سػاؿ تولػد و سػاؿ ن اف داده شده  كو ارخورد اػا دود سػیگار در محػی  زیسػت، مثػ  منػكؿ و یػا مهػد كػودؾ،
ىای  ػاطینی دسػتگاه تػنن ، مثػ  ارن ػیت و  نومػونی، ىمػراه اسػت و ىمػین مسػئلو در ایػالات متحػده آمری ػا سػالیانو  خطر ااتلا او عنونت قسمت

سػػیگار ” دسػػت دوـ“صػػورت ای كػػو اػػو ماىػػو 28 تػػا 2ىػػای قااػػ   ی ػػگیری  نػػكد كودكػػاف  ىػػكار مػػورد اضػػافی از ایػػن ایماری 377تػػا  257ایجاد  اػػو
دامنو وسػیع ایػن ) شدف كودكاف  ی گیری كرد  ىكار مورد استری 25تا  577ىكار و 7تواف سالیانو از  در این رااطو می.ك ند،  منجر می شود می

 (. شداا ىای   وىش شده می اختلاؼ افراد سیگاری و یا تراك  دود سیگار در محی  اعداد ای تر مراوط او
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

شود نیػك دیػده  درد آنها می یوش كو منجر او” دست دوـ“تجمع مایع در یوش میانی  نوزاداف و كودكاف سیگاری  2985این از ساؿ افكوف ار      
رااطػػو ایػػن نػػوع ارخػػورد اػػا دود سػػیگار در   .كنػػد ىػػا تحمیػػ  می خانوادهشػػده اسػػت و ایػػن م ػػ   افػػكایش ىكینػػو درمػػانی كودكػػاف و نػػوزاداف را نیػػك اػػو

در ایػالات متحػده . ىای آسمی، مػورد تاطیػد قػرار  یرفتػو اسػت ىای ایماری و ت داد حملو صورت افكایش شدت ن انوآس  نیك ، او ودكاف مبتلا اوك
 رنػجآسػیم و . آسػ  زیػانب ش اسػتمیلیوف  كودؾ مبتلا اػو 5تا  1درصد از  17آمری ا ارآورد شده كو  وجود دود سیگار در محی  زیست ارای

آمػار م ػااهی از سػایر  در این زمینو . تواف محاسبو نمود ىای ش  ی ی ی دو میلیوف مورد اضافی و قاا   ی گیری از ایماری آس  را نمی  وو ىكین
ىػػای  در رااطػػو اػػا شػػیوع م ػػرؼ سػػیگار در خانوادهآسػػ  کودکػػاف در آف ک ػػورىا نیػػك  دارد کػػو میػػكاف شػػیوع ك ػػورىا در دسػػت نیسػػت ولػػی احتمػػاؿ

ىمچنین مم ن است دود دست دوـ سیگار عام  ایجاد موارد جدیدی از ایماری آس  نكد كودكاف یردد ولی نتایج ت داد   وى ػی   .ااشددار  اچو
 ..ااشد كو در این زمینو صورت یرفتو قاا  ات ا  نمی

رىػا در اثػػر ك ػیدف سػػیگار و تػػاثیر در نظػر یرفتػػو شػود مػػرگ زودرس  ػػدر و ماد مػرتب  اػػا سػػلامت آنچػو كػػو در ایػن زمینػػو نیػػك اایػد در محاسػػبات   
 .مانده از آنها است زیانب ش آف ار كودكاف ااقی

 

اراار  خطر سندرـ مرگ نایهانی نوزاداف مادراف سیگاری م مولاً دو
نوزادی كو مادرش در دوراف حاملگی و . ای تر از حالات عادی است

اراار ای تر از سایر نوزداف  3ماه  اوؿ تولد او سیگار ك یده ااشد  6
 ااشد می یسندرـ مرگ نایهانی نوزاددر م اطره ااتلا او
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 اثر دود سیگار ار االغین
 
 2،1یدیدود سیگار از محی  زیست ار افراد اال  نیك توجو نما تنن ىای اضافی زیر در زمینو تاثیر   و ارآورد یحقیق ىای دهآر ا
 
   اندی كرده است سرطانكا طبقو  ا دود سیگار در محی  زیست را در رده اوؿ از  عوام سازماف محی  زیست ایالات متحده آمری . 
  عنػواف عامػ  درجػو اػو اػو وسػیلو سػازماف محػی  زیسػت ایػالات متحػده آمری ػااست کو   یتنها عام  سرطانكای ،دود سیگار در محی  زیست

 .ییری است مواجهو اا آف در محی  زیست، قاا  اندازهمیكاف سرطاف انسانی  در اثر  یک ایجاد سرطاف طبقو اندی شده و 
   سػػرطاف ریػػو نػػكد افػػراد ذیػػر سػػیگاری كػػو در طور واضػػح ن ػػاف داده كػػو خطػػر ااػػتلا اػػو ك ػػور اػػو  8ژی ی در و  ػػ وىش ا یػػدمیول 37شػػواىدی از

تمػػاـ . كننػػد وای  ػػاؾ تػػنن  میىایی اسػػت كػػو از ىػػ سػػیگاری مواجهػػو دسػػت دوـ اػػا دود سػػیگار از طریػػق محػػی  زیسػػت ىسػػتند ای ػػتر از ذیر
سرطاف ریػو  از طریػق تػنن  دسػت دوـ دود سػیگار از نظػر آمػاری نیػك قااػ  قبػوؿ اػوده انجاـ شده در زمینو افكایش خطر ااتلا او یىا  وىش
 .است

    سیگاری در اثك است اؽ دست مورد سرطاف ریو نكد االغین ذیر  3777ده كو سالیانو کر سازماف محی  زیست ایالات متحده آمری ا ارآورد
ىػای ىػوای محػی    سػیگاری كػو در مواجهػو اػا آلودییاین رق  ذیر از ت ػداد مػوارد سػرطاف ریػو نػكد اػالغین ذیػر. شود دوـ دود سیگار ایجاد می

 . ااشد ییرند، می كار و یا مو قرار می
  ییری كار ریو، سرفو و خل  نػكد اػالغین در اثػر مواجػو اػا دود  ىای م هود و قاا  اندازه ن انوسازماف محی  زیست ایالات متحده آمری ا او

 .ای ن رده است سیگار اشاره
 

ىػای وشود، ی ی خاصیت اعتیاد آور شدید نی وتین و دیگری كارخانػ ییری م رؼ مواد دخانی می دو عام  در سراسر جهاف سبم انت ار ىمو   
تولید كننده سػیگار اػا اسػتناده از  ىایوكارخان. دىند در حاؿ توس و دنیا ااز كرده و یسترش میمناطق ثروتمند تولید كننده سیگار كو راه خود را او

منظور ایجػاد اعتیػاد در آنهػا،  ىا و حتػی كودكػاف، از طریػق دادف سػیگار مجػانی اػومساط  روانی تبلیغات و اازاریاای، ىدؼ خود  را اذلم ار جواف
 . كنند ت قیم  می

 
  ی گیریاىبرد سو ر 

 
توانػػد مػػورد اسػػتناده  قااػػ  اجػػرا اػػوده و می – دوـ  ااتػػدایی، اوؿ و  -ىػػای مػػرتب  اػػا م ػػرؼ دخانیػػات در سػػو سػػطح   ایماری ی ػػگیری ازااػػتلا اػػو

دلیػ  آن ػو آثػآر اجػای مانػده از آنهػا ذیػر قااػ  اری ػت اسػت، ىػا اػو سوـ ارای مبارزه اػا ایػن ایماری سطح ی گیری . مسوولین اهداشتی قرار ییرد
ىای كامػ  اػالینی  ولی در ىر حاؿ، توقن م رؼ دخانیات مانع از  ی ػرفت ای ػتر ایمػاری یردیػده و ااعػض مػی شػود كػو ن ػانو. منید ن واىد اود

 .ایماری تظاىر نیااد
 

  ی گیری ااتدایی
 

                                                           
1. United States Environmental Protection Agency. Respiratory health effects of passive smoking: lung cancer and 

other disorders. Report of the US Environmental Protection Agency. Washington DC: Department of Health and 

Human Services and Environmental Protection Agency:1993. (NIH Offsets Publication No.96). 
2. World Health Organization. Tobacco or Health. Geneva: WHO; 1997 
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-كػردف تمػاـ حیوانػات اػرای ورود اػوعنواف مثاؿ قرنطینػو  او. در این سطح از  ی گیری كوشش می شود تا دود سیگار او محی  زیست وارد نگردد

تواند مثالی ارای مسػج  كػردف ایػن سػطح از  ی ػگیری اػرای ورود دود سػیگار  یی منطقو تا ت یین ت لین آنها از نظر آلودیی او ویروس ىاری، می
واف  ی ػگیری مقػدماتی اػرای ااػتلا تػ ای عػاری از ایػن آلػودیی را می منطقػوویػروس ىػاری اػوورود ایػن مثػاؿ اػرای جلػوییری از . محی  زیست ااشػداو

اجػرای ایػن . یػی منطقػو خػاص اسػتناده كػردتواف از این اص  ارای جلوییری از ورود یا ساخت مح ولات دخانی او می. ایماری تلقی نمودافراد او
ورد نظػػر و   ػػتیبانی مػػردـ  ییری و اجرایػػی منطقػػو مػػ ىای ت ػػمی  اراده سیاسػػی، تمایػػ  و ت ػػمی  جػػدی و مسػػتح    دسػػتگاهسػػطح از  ی ػػگیری اػػو
متاسػنانو چنػدین دىػو اسػت كػو وزارت اازریػانی ) ىای چند ملیتی تولید سیگار و یاىی   تیبانی سایر ك ورىا،  احتیػاج دارد  ارای مقاالو اا شركت

 (.تر استدنباؿ اعماؿ ننوذ ارای م رؼ ىر چو ای تر مح ولات دخانی آمری ایی در ك ورىای كوچ  ایالات متحده آمری ا او
مح ػػولات دخانیػػات اػػرای یػػی ك ػػور و یػػا یػػی اسػػتاف وجػػود نداشػػتو ااشػػد اایػػد اػػا افػػكایش مالیػػات اػػر ایػػر ام ػػاف عػػدـ وااسػػتگی اقت ػػادی اػػو   

 .، كاىش داد درآمد م رؼ، ام اف تهیو آنرا ارای كودكاف و االغین ك 
عنواف مثػػاؿ افػػكایش  اػػو. ایجػػاد اشػػ اؿ در تهیػػو ایػػن نػػوع مح ػػولات ااشػػد توانػػد دومػػین اقػػداـ مقػػدماتی اػػرای  ی ػػگیری از اسػػت اؿ دخانیػػات می   

و یػا مثػاؿ دیگػر آف اسػت  . مالیات و یا ارقراری مالیات سنگین ارای كسم  روانو توزیع این مواد قیمت آنرا ارای م رؼ كننػده یػراف خواىػد كػرد
سػػالگی خریػػدار اطمینػػاف  28ع اػػوده و در صػػورتی كػػو فروشػػنده از سػػاؿ ممنػػو  28زیػػر  یىػػاكػػو در ایػػالات متحػػده آمری ػػا فػػروش سػػیگار اػػو جػػواف

تواننػد  ىػا میالبتػو نوجػواف. ىا شػده اسػتاین روش ااعض كاىش م رؼ سیگار نكد نوجواف ،تواند كارت شناسایی او را مطالبو كند نداشتو ااشد می
عنواف یػی مػانع مػوثر  سالگی خود خواىش كنند كو اػرای آنهػا سػیگار ا رنػد، ولػی اایػد توجػو داشػت كػو ایػن مقػررات اػو 28تر از  از دوستاف مسن

ر یػی ىػ. تواف از آنها سیگار خرید نیك در كاىش م رؼ نقش داشتو اسػت ىای خودكاری كو اا انداختن س و می جمع كردف ماشین. شودواقع می
سػیگار و سػایر مح ػولات دخػانی  تنهایی م ػ لاتی را در تهیػو سػیگار فػراى  كػرده و ااعػض كػاىش فراوانػی و سػهولت دسترسػی او از این موانػع اػو

 .شود می
 

 سطح اوؿ ی گیری 
 

ی لازـ اػرای احتػراز اػو روی ػردف ىػا سػیگار را  یػدا كننػد تحػت آموزشدر این مرحلو از  ی گیری قب  از آف كو كودكاف حتی اولین تجراو نكدی ی او
آمػوزش اصػوؿ و . این مػاده منجػر یػردد سراشػیبی اعتیػاد اػوتواند او شود می سیگار زده می كو او”    ی“حتی اولین  . ییرند این ماده سمی قرار میاو

ا مهد كودؾ اا سیگار اػازی كػرده و یػا ىای دوـ زندیی كو كودؾ مم ن است در محی  خانو و ی این مسئلو از ىماف ساؿایر عدـ احساس ت لق او
ىػای كػودؾ، خػود سػیگار و یػا سػایر  البتو م    است كو این آموزش در صػورتی كػو اكریتر. تو سیگارىای را از روی زمین جمع كند، شروع یردد

 .مح ولات دخانی را م رؼ ن نند، موثرتر خواىد اود
. سػػالو دارنػػد 28تػا  6از سػیگار ك ػػیدف كودكػػاف  مقػػدماتیلقوه و زیػػادی اػػرای  ی ػگیری خ ػػوص ااتػدایی و متوسػػطو،  تػػواف اػا ىا، او آموزشػگاه   

ىایی   البتػو اایػد توجػو داشػت كػو ارنامػو. انػد ىا تهیػو كرده ىای آموزشی فرواف و موثری را در این زمینػو ىای اهداشتی دولتی و ذیردولتی ارنامو سازماف
ىای  ارنامػػو. شػػود، ىمگػػی اػػا ش سػػت مواجهػػو خواىػػد شػػد در مػػورد م ػػرؼ دخانیػػات تهیػػو میاهداشػػتی   ىػػایدادف آیػػاىی كػػو صػػرفاً اػػر مبنػػای

 ،آنها ت ػارؼ مػی شػود را ىنگػامی كػو سػیگار اػو  ،ىا تواف احض م النت اا م رؼ سػیگارجوافىای لازـ اوده و او آموزشی موفق ااید حاوی نگرش
. كنندیاف و احػػض كػػردف  ااشػػد، ای ػػترین تػػاثیر را خواىػػد داشػػت شػػركت  ػػالن اوىمراه دادف نقػػش موافػػق و م ىػػا اػػو ایػػر ایػػن نػػوع آموزش. ادىػػد
 .2ىا در دنیا وجود داردمنظور مبارزه اا م رؼ سیگار او اذلم زاافىای آموزشی ارای مدارس او ارنامو

 
 

                                                           
 1. The problem of childhood smoking [editorial] EUR J Cancer Prev 1996;5:3-4 

خ وص ااتدایی و متوسطو،  تواف  ىا، او آموزشگاه
 یدف  االقوه و زیادی ارای  ی گیری اولیو از سیگار ك

 .سالو دارند 28تا  6كودكاف 
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 سطح دوـ ی گیری 
 

تغییر رفتار ارای ترؾ سیگار    وى یىای  ارنامو. شود كو عادات موجود مث  سیگار ك یدف و یا جویدف تنباكو ترؾ یردد می  در این مرحلو كوشش
ىا ن ػاف داده كػو یرچػو  نتػایج ایػن اررسػی. ایالات متحده آمری ا قرار داشػتو اسػت (NIH)ساؿ مورد حمایت موسسو ملی اهداشت  37او مدت 

توانػد موفػق ااشػد كػو  نسػبت اسػیار اػالایی اػو تػرؾ سػیگار افػراد ایانجامػد ولػی یػی ارنامػو تنهػا وقتػی می توانػد او ای می ىای مداخلػو اسیاری از ارنامػو
در ایػالات متحػده آمری ػا    وى ػگرافت ػدادی از . جدداً ك یدف سػیگار را شػروع ن نػدماه ا د از ترؾ، م 21تا  6ش   سیگاری حداق  ارای 

ای از  خلاصػو آنهػا؛ و یروىػی دیگػر از 2انػد مروری اػر ارنامػو تػرؾ سػیگار و ارزشػیاای آف و سیاسػتگكاری اهداشػت عمػومی در ایػن زمینػو اراطػو داده
 .1دان راىنمای مداخلات االینی ارای ترؾ سیگار منت ر نموده

 
 :اند كو تماـ این منااع او این نتیجو رسیده

 
ىػای خاصػػی را دیػػده و تجراػػو  ىای تػرؾ سػػیگار را، در صػػورتی كػػو  آموزش تواننػػد ارنامػػو ای  می حرفػػوای و ذیػر ىػػای حرفػػو یروهت ػداد زیػػادی از   .2

  .کنندىدایت  دادف، اداره یروه و روش ح  م    را داشتو ااشند،  كردف، درس راىبری ارای یوش
كػو اػو  وسػت   دارىای م  ػوص نی ػوتین تػرؾ سػیگار از صػنحونی ػوتین و كمػی اػوىای وااستگی او طور موقت ارای كاىش ن انوتواف او می  .1

 .دار استناده نمود ىاس نی وتین شود و یا آدام  ادف وص  می
اار تاثیری نداشتو ااشد ولی االاخره موثر واقع می شػود، و ىای ترؾ سیگار ارای اولین  حتی ایر ارنامو( 2: )آموزش این ینتارىا منید است  .3

یػی حركػت  ،ازاسػت ای ػتر  آرامػی و اػا ارنامػو سػیگار اػو تػرک موفقیتاحتماؿ .  شركت كنندیاف در ارنامو توانایی ترؾ سیگار را دارند( 1)
  .نایهانی و اِعماؿ ت می  شدید ارای ترؾ فوری

 :تر است وقتی كو درماف موثر  .4
 

 حمایػت م ػاور، كننػد اعتبػار آف را اػو م مػولاً وقتػی افػراد اػا موفقیػت سػیگار را تػرؾ می. یااػد ری  راىنما و م ػاور خػود را فهػی  میسیگا
یویندم اور مػا رفتػاری آمرانػو نداشػتو و ىیچگػاه مػا را    آنها می. دىند آنها ارای ح  م    داده است، می مراقبت او و قدرتی كو او او

نتیجػو احض كردف شده و از طریق طرح م ػ   و حػ  آف اػو ای ااعض شده كو ما ت ویق او این نوع رفتار م اوره. ستق اوت ننموده ا
 .ارسی 

                                                           
1. Skaar KL, Tsoh JY, McClure JB, et al. Behav Med 23: 5-34, 1997. (Three review papers on stopping smoking.) 
2. Fiore MC, Bailey WC, Cohen SJ, et al. Smoking cessation. Clinical Practice Guideline No. 18 {or later edition]. 

AHCPR Publication No. 96-0692. Rockville: United States Department of Health and Human Services, Agency for 

Health Care Policy and Research; 1996 
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  كند كو ترؾ  ىا ت ور می عنواف مثاؿ اسیاری از سیگاریاو .ایاف احساس و طرح نظریات خود ت ویق كندم اور اش اص سیگاری را او
این افػراد اطمینػاف دىػد كػو اسػیاری از افػرادی كػو سػیگار ك ػیدف را توانند او م اور می. شود آنها می اضافو وزف و چاقیسیگار منجر او

كیلو ن واىد اود و این مقدار  نیك در مراح  ا ػدی اػا    4.4كند اضافو وزف  یدا ن رده  و متوس  اضافو وزف سایرین نیك ای تر ترؾ می
افرادی كػػو در حػین اجػرای ارنامػو لغػكش موقػت  یػػدا كػرده و  ی ػرفت ك نػدی دارنػد و در نتیجػػو  توانػد اػو م ػاور می. یااػد ورزش كػاىش می

 كنند نیك اطمیناف خاطر ادىد احساس شرمندیی می
  این ارنامو شام  طػرح زمانبػدی فاصػلو سػیگار  . ای مقط ی اجرا كند ارنامو( ر در روزسیگا 37تا  17)ىای شدید  م اور ارای سیگاری

 2كو در ىنتو اوؿ در حد یی سوـ كمتر از م موؿ سیگار ك یده و ىر ىنتو این كاىش م رؼ را ای تر كند طوری ك یدف است او
  ایػن تػاری  روزی از زنػدیی . اػرای خػود مقػرر كننػد  ”ری  ترؾتا“ىا را ت ویق كند كو روزانو از ت داد سیگار ك  كند و یی  م اور سیگاری

طور  عنػواف روزی كػو اػوشػ   سػیگاری ایػن تػاری  را اػو دوسػتاف و افػراد فامیػ  خػود اػو. شػود آنها است كػو اػدوف دود سػیگار شػروع می
انی، فنػدؾ، جػای سػیگاری و دیگػر نماید و در آف روز تماـ سیگارىا و سػایر مح ػولات دخػ قط ی سیگار را ترؾ خواىد كرد، اعلاـ می

در ایػن مرحلػو، چنػد . كنػد وسای  مراوط او دود كردف را از محی  خانو، مح  كار و سایر نقػاطی كػو رفػت و آمػد مػنظ  دارد، خػارج می
لػی كػو ت هػد او را اػرای انجػاـ عم  ،روز ا ػد از آف، م ػاور، اع ػای خػانواده و دوسػتاف 27و تا  ت یین شدهتاری   روز قب  از رسیدف او

 .طوؿ مدت حمایت ا د از ترؾ، در ارتباط اا واكنش فرد در مقاا  محرومیت از نی وتین است. كنند نموده است حمایت می
  تر از ادامػػو و اسػػتمرار تػػرؾ اسػػت تػػرؾ سػػیگار آسػػاف .یػػیارد اجرا می م ػػاور یػػی ارنامػػو ت قیػػم را اػػرای تقویػػت و ادامػػو تػػرؾ سػػیگار اػػو .

ای   م ػاور تػرؾ سػیگار و یػا ارنامػو. ”اػار تػرؾ كػرده اـ 27ترؾ سیگار خیلی آساف است من تػا احػاؿ “یویند  میا  ی از ع اؽ سیگار 
اػػار و سػػچ  ىػػر مػػاه و ا ػػد ىػػر ف ػػ  و سػػچ  ىػػر سػػاؿ، فػػردی كػػو  یػػردد، اایػػد در مراحػػ  اوؿ ىػػر ىنتػػو یی كػػو اػػو ایػػن منظػػور تنظػػی  می

 . كند وه ار ارزشیاای كردف ارنامو، نقاط ض ن قاا  اصلاح آنرا نیك ىویدا میاین روش علا. سیگار را ترؾ كرده است ت قیم نمایند
 .1ارای مراح  م تلن ترؾ سیگار مناسم است”  ورچاس ا و روسی“وسیلو  رفتاری اراطو شده او” مراح  تغییر“استناد از مدؿ    
دریػكارش . اند ىای روان ناختی، ، اقداـ او ترؾ سیگار كرده از شیوه ای، اش اص سیگاری خود اا استناده ىای مداخلو ارنامو تهیو حتی قب  از     

ىا  درصػد از سػیگاری 15ینتػو شػده كػو علیػرذ  آف كػو مػرگ   2989اداره اهداشت و م رؼ مػواد دخػانی در ایػالات متحػده آمری ػا اػرای سػاؿ 
درصػد در سػاؿ  19اػو  2965درصػد در سػاؿ  47از  مرتب  اا ك یدف سیگار اوده است ولی میػكاف شػیوع م ػرؼ سػیگار نػكد اػالغین در ك ػور

اند این عػادت را تػرؾ كػرده  ك یده در آنكماف تقریباً نیمی از االغین ساكن ایالات متحده آمری ا كو روزیاری سیگار می. کاىش یافتو است 2987
ت ػمیمی كػو مػردـ اػرای شػروع ن ػردف و یػا  در نتیجػو. ادامػو داشػتو اسػت 2997ىای دىػو  كاىش م رؼ مػواد دخػانی تػا سػاؿوروند رو ا. اودند

تواننػػد ىمػػین  ىػػا نیػػك می سػػایر ملت. ه اسػػتکػػردىػػكار مػػورد مػػرگ در اثػػر م ػػرؼ مػػواد دخػػانی جلػػوییری   757نػػد، از اوتػػرؾ ىمی ػػگی سػػیگار یرفتػػ
ىای عمومی، در موفقیت ارنامو  هیىای ن م آی ىا، و مح  وسیلو تلویكیوف، رادیو، مجلو ىای ضد سیگار ارسالی او  یاـ. موفقیت را كسم نمایند

 .ىای مالیاتی فروش دخانیات تامین شده است ىكینو ا  ی از این نوع تبلیغات از مح  درآمده. ترؾ سیگار اسیار موثر اوده است
 
 
 
 
 

                                                           
3. Ciciripini PM, Lapitsky L, Seay S, et al. The effects of smoking schedules on cessation outcome: Can we improve 

on common methods of gradual and abrupt nicotine withdrawal? J Consul Clin Psychol 1995;63: 388-399 
1. Prochaska JO, Velicer WF, Rossi JS, et al. Stages of change and decisional balance for 12 problem  
behaviors. Health Psychol 1994; 13: 39-46 

 ییرد ىایی كو ارای ترؾ سیگار صورت می ىایی ارای تقویت تلاش توصیو
 

ىای زیر را ارای   ىای ریوی توصیو المل ، ی ی از كارشناساف ارجستو ایماری ىای ملی و این ىای سازماف ارمبنای یكارش
 .1است  دادهىای  كش ی و اهداشت عمومی در زمینو مبارزه اا م رؼ مواد دخانی  مراقبت

 
 تماـ اش اؿ تبلی  ارای م رؼ مح ولات دخانی ااید ممنوع شود. 

  ایجاد مانع در خرید این مواد افكایش قیمت آنها ااید ىمواره ای تر از افكایش تورـ ااشدمنظور او. 
   ىای عمومی و محی  كار ااید یسترش یااد محدودیت سیگار ك یدف در مح. 

  آموزاف در زمینو اىمیت نقش تنباكو و توتوف او عنواف یی خطر مه        آموزش عمومی و آموزش دانش
 .وس و یااداهداشتی ااید ت

  مراج ین سیگاری خود اندرزىای تماـ كسانی كو در ا ش خدمات  كش ی و اهداشتی اشتغاؿ دارند ااید او
 .لازـ را ادىند

  ارای كمی او كاریراف در جهت ترؾ سیگار ااید از آنها حمایت ای تری نمود. 
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ىػػكار  477میلیػػوف و  8اینػػی و  ی ػػگویی  خ ػػوص ك ػػورىای در حػػاؿ  ی ػػرفت، ایػػن فرصػػت را دارنػػد تػػا ثااػػت كننػػد كػػو  یش امػػروزه ك ػػورىا، و او
تػواف  از طریػق اجػرای  می. وقوع ن واىػد  یوسػت ذیػر واق ػی اػوده و اػو 1717مورد مرگ مرتب  اا م رؼ مواد دخانی در سراسر جهػاف در سػاؿ 

ایػػر  . ییػػرد، اػػو ایػػن ىػػدؼ رسػػید ىػػا را ن ػػانو میكػػو كودكػػاف و جػػواف  سػػطح اوؿ،اجمی و خػػوب ىػػدایت شػػده  ی ػػگیری مقػػدماتی و ارنامػػو ىػػای تهػػ
ایػػن نسػػ   یىػػاد جػػوافنػػك سػػالگی ا ػػوند، خطػػر شػػروع سػػیگار ك ػػیدف  15ك ػػورىا موفػػق اػػو ایجػػاد یػػی نسػػ  جدیػػد عػػاری از دود دخانیػػات تػػا 

ىای اسػػیار زیػػادی نجػػات داده  شػػاف از دود سػػیگار دوری كننػػد زنػػدییسػػاؿ زنػػدیی 15دیػػد  در اولػػین ىای ج ایػػر  نسػػ . حػػداق  خواىػػد رسػػید او
ىای تجارتی م ػرؼ سػیگار  علاوه اراین، ا د از توقن انت ار آیهی. شود جویی می ىای درمانی سرساـ آور میلیاردی نیك صرفو خواىد شد و ىكینو

طور مسػتمر   ىای  ی ػگیری اػو تبلیغػاتی، ىكینػو نگهػداری و ادامػو ارنامػو در انرىػای ىا مػدؿ ىای سػیگار ك ػی و عػادات خػودت ریبی و كاىش ژسػت
 . كاىش خواىد یافت

ىای راىنمػػایی مبػػارزه اػػػا م ػػرؼ مػػواد دخػػػانی را از سػػازماف اهداشػػت جهػػػانی، سػػازماف اهداشػػت ك ػػػورىای   تػػواف مطالػػم آموزشػػی و ارنامػػػو می   
 . ىای اهداشتی م ااو،  تهیو نمود ىای اهداشت اذلم ك ورىا و سازماف هداشت جهانی، وزارت انوای سازماف ا آمری ایی و دفاتر منطقو

 
 .رواا  جنسی ناسال 

 
 اار ایماری

 
تػاثیر . ىػای منتقلػو از راه مقاراػت جنسػی سػومین دلیػ  نػاتوانی و ىنتمػین علػت مػرگ در سراسػر دنیػا اسػت ارآورد  شده كو در حاؿ حاضر ایماری

ىػكار ننػر  685طور متوسػ   روزانػو  اػو. حاؿ توس و اسػیار ای ػتر از سػایر ك ػورىا اسػت ىا در ك ورىای كمتر توس و یافتو و مناطق در این ایماری
  كند ىا اضافو می میلیوف مورد عنونت جدید جنسی را او آمار این نوع ایماری 157این رق  سالیانو . 1یردند ىا مقاراتی مبتلا می در دنیا او ایماری

ىػا  ترین  این نوع عنونت تری وموناس، سوزاؾ، كلامدیا، شان روطید، سنیلی ، از شایع. در جهاف است تقریباً مساوی ت داد موارد جدید مالاریا کو

                                                           
2. Hirsch A, Goldberg M, Martin JP, Masse R. Prevention of Respiratory Disease. New York: Dekker; 1993 
1.world Health Organization. STD Case Management Workbook. Geneva:WHO. In Press 
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ده درصػػد ن ػػاف دا 57آمری ا میػػكاف شػػیوع تری ومونػػاس را تػػا  ىػػای زنػػاف در ایػػالات متحػػده  آوری شػػده از درمانگاه ىای جمػػع  اررسػػی نمونػػو. ىسػػتند
ىػای  درمانگاهدرصػد اػالغینی كػو اػو 17میػكاف شػیوع سػوزاؾ در ا  ػی از منػاطق تػا . این عنونت در سراسر دنیا اا شیوع فراوانی وجػود دارد. است

 .2رسد درصد می 57كند رسیده و نكد افراد خودفروش او    عمومی  مراج و می
و ش   اػالینی ایمػاری ایػدز، ك ػورىای آفریقػایی زیػر صػحرا، جنػوب شػرقی آسػیا و اسػیاری از  (HIV)عنونت اا ویروس نارسایی ایمنی انساف    

چػوف در اسػیاری از منػاطق دنیػا ام انػات آزمای ػگاىی مناسػبی اػرای ت ػ ی  ااػتلا . نواحی و ك ورىا را مورد تاخت و تاز خػود قػرار داده اسػت
ایػن عنونػت عػلاوه اػراین، اػالغینی كػو مبػتلا اػو. میػكاف شػیوع آف در دنیػا م ػ   اسػت عنونت ویػروس نارسػایی ایمنػی انسػاف وجػود نػدارد تحمػیناو
ساؿ ا د ظاىر شود،  6تا  3ىای االینی ایماری، كو مم ن است  انتقاؿ ویروس ىستند و تا قب  از اروز ن انوماه قادر او 4شوند ا د از تقریباً  می

ای سیاسػػی و مػػرتب  اػػا صػػن ت   اػػراین، یػػكارش كامػػ  عنونػػت و ایمػػاری ایػػدز در ك ػػورىا جنبػػوعػػلاوه . كننػػد دیگراف منتقػػ  می ویػػروس ایػػدز را اػػو
آور مهػ  ایػن عنونػت و ایمػاری  ی ػی از آثػار فاج ػو. ییری جهانی درآمده است صورت ىمو ادوف شی ایماری ایدز او. یردشگری  یدا كرده است

میػكاف ك ػندیی . اند نػدرت از طریػق شػیر، آلػوده شػده عبػور از مجػاری زایمػاف و او وجود ىكاراف نوزاد آلوده است كو در رح  مػادر  و یػا در ضػمن
تاخیر انػػداختن رشػػد ایػػن رتروویػػروس وجػػود دارد اسػػیار یرانقیمػػت  متاسػػنانو داروىػػایی كػػو اػػرای اػػو. درصػػد اػػوده اسػػت 277ایمػػاری ایػػدز تػػا كنػػوف 

 .ىستند
 
 
 
 
 
 
 
  
آنچػو  تر از  ىػا اسػیار  یچیػده دامنػو ایػن عنونت. شناختو شده اسػت عام  عنونی، 17ىای مقاراتی  مرتب  اا  سندرـ مرتب  اا ایماری 57ایش از    

ىای  كشػػ ی در ایػػالات متحػػده  ىػػا در دان ػػ ده آمػػوزش ایػػن ایماری 2995ولػػی اػػا ایػػن وجػػود تػػا سػػاؿ . سػػاؿ  ػػیش اػػوده، شػػده اسػػت 47كػػو در 
ىػای آموزشػی را  لازـ اسػت كػو مسػوولین اهداشػتی ك ػورىا كمبود. سالیانو یی سػاعت تقلیػ  یافتػو اسػتطور متوس  ارای ىر دان جو او آمری ا  او
ىػای  ایماریخػدمات مراػوط اػوىای جدیػد در جهػت سػازماف دادف اهتػر اػو  ىای اخیر  ی ػرفت صورت، در ساؿ در ىر. ىا ارطرؼ نمایند رمینودر این 

ریػػكی  ىػػای مػوثر اػػر ایػػن عوامػ  عنػػونی و طرح ایوتیی ىػػای ت ػػ ی ، اهبػود كینیػػت آنتی تر از ایمػػاراف، اهبػود روش مقػاراتی،  ػػییرایی اهتػر و دوسػػتانو
شػػاید ارنامػػو . ىػػای تغییػػر رفتػػاری جدیػػد و  ی ػػرفتو شػػروع شػػده اسػػت و اػػالاخره در ا  ػػی از منػػاطق اسػػتناده از روش. ف، صػػورت یرفتػػو اسػػتدرمػػا

  (CDC)ىػا در ایػالات متحػده آمری ػا اػا ایماری هرفتاری در مركك مبػارز  -ای كو ار مبنای فرصیو روانی ىای االینی اسیار  ی رفتو ارزشیاای كارآزمایی
 .ىای تحقیقاتی در این زمینو ااشد ترین ارنامو وسیع زىا صورت یرفتو، ا این نوع عنونتاو 1در ا ش م  وص

دادف  ژیػػی و سػػازمافو ن ػػات ایولىػػای مقػػاراتی و راى ارىػػای منت ػػر شػػده مبػػارزه اػػا آنهػػا ای ػػتر اػػو ىػػای آموزشػػی ایماری طور سػػنتی اذلػػم دوره اػػو   
ىای جدیػد روان ػناختی  ىػا و نػاتوانی در اسػتناده از شػیوهىای لازـ اػرای  ی ػگیری از ایػن ایمػاری ناكافی اودف كوشش.  ردازند ت  یلات اداری می

                                                           
2. Cates W, Holmes KK. Sexually-transmitted diseases. In Last JM, ed. Public Health and Preventive Medicine. 12

th
 

ed. Norwalk: Appleton-Century; 1986: 257-281. 
1. Centers for Disease Control and Prevention(USA), Behavioral Interventions and Research Branch in the Division 

of STD Prevention 

-ىكار ننر در دنیا او 685طور متوس   روزانو  او

این رق   سالیانو . ردندیىا مقاراتی مبتلا می ماریای
آمار این میلیوف مورد عنونت جدید جنسی  را او 157

 كند اضافو می افنوع ایمار 
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ی ی دیگر از م  لات مهمی كو در این زمینو .  ردازند خود درمانی او  ىای االینی  ایماری را شناختو و او ااعض شده كو تلاش شود تا ایماراف ن انو
 .ىای مقاراتی است یا مطرح است ناكافی اودف ت داد كاركناف و اعتبارات مالی مراكك مبارزه اا ایماریدر تماـ نقاط دن

 
 .شود ىای زیر مطرح می در این كتاب احض

 
 ىػػا  ماننػػد آسػػیم ىػػا، ایػػن ایماری(. دلیػػ  ایجػػاد و انت ػػار)رفتػػاری ىسػػتند  -ىا اجتمػػاعی ىػػای مقػػاراتی دارای زمینػػو از نظػػر علیتػػی ایماری 

 14تػا  25م  لات اهداشتی مه  یػروه سػنی “او ا ش )ىای روانی دارد  ال   و مواد م در  عوام  خطر آنها ری وخ ونت، اعتیاد او
 (.نیك مراج و شود” ساؿ

 
  ىای عنونی ىستند ىای مقاراتی از جملو ایماری ایماری 
   شػػت كػػو اػػرای عنونػػت اػػو ویػػروس اهتػػر از  ی ػػگیری سػػطح دوـ و سػػوـ اسػػت و اایػػد توجػػو دا سػػطح اوؿ ی ػػگیریHIV  و ایمػػاری ایػػدز

ىا اا تاخیر صورت یرفتو و ایماری التهػاای لگػن در اثػر سوزاؾ و كلامدیا نكد زفت  ی  ااتلا او.  ی گیری سطح دوـ و سوـ وجود ندارد
 . انجامد عقیمی ذیر قاا  درماف میىا او این عنونت

 

 جم یت در م رض خطر
 

صػػورت م نیانػػو نػػكد فقػػرا، ثروتمنػػداف، ىػػا اػػو ایػػن ایماری. تػػواف ینػػت كػػو اذلػػم آنهػػا نػػامریی ىسػػتند التی  نهػػانی داشػػتو و میىػػای مقػػاراتی حػػ ایماری
نظر  ػاؾ و عػاری از انحرافػات  ىا و  یراف، افراد از تماـ ن ادىای م تلن، در ىر سػطحی از تح ػیلات، تمػاـ م ػاذ  و حتػی افػرادی كػو اػوجواف

انػااراین اایػد اػر ایػن ن تػو اصػرار . ابریػد وجود آلودیی در افػراد  ی توانید اا نگاه كردف و یا سئواؿ نمودف او شما نمی. دارد رسند، وجوداخلاقی می
دانی  كو ایػن  می. ورزید كو شناخت خ وصیات رفتاری افراد ارای ت یین جم یت در م رض خطر اىمیت ای تری از احتماؿ آلوده اودف آنها دارد

خ ػوص اػرای ایمػاری ایػدز، انتقػاؿ از طریػق تكریػق اػا سػوزف و   در مرحلو ا د، او. شود طور م موؿ از راه مقارات جنسی منتق  می ا اوى نوع ایماری
شدت در م رض خطر ااتلا اػو ایػن  جنین متولد ن ده مادراف آلوده نیك او. ییرد صورت مینیك مواد م در تكریقی  سرنگ م ترؾ در این م تادین او

 . توانند در رح  مادر، ىنگاـ تولد و یا ا د از تولد آلوده یردند ىا قرار دارند و می ایماری
طور موقػت از  ىػا ف ػاؿ از نظػر جنسػی، افػرادی كػو اػوىػا و جػوافماننػد نوجػواف ،از جام ػو یىای ار قراری رواا  جنسی محافظت ن ده در ا ش   

-یانی كػو اػویرونػد، روسػتا ىای دور می مسػافتكنند، رانندیاف كػامیوف كػو اػوتش خدمت میىایی كو در ار مح  زندیی خود دور ىستند، مردىا و زف

ىػػای  ایماریكػػاراف،  در م ػػرض م ػػاطره شػػدید ااػػتلا اػػو مػػواد م ػػدر تكریقػػی، و لواطاػػوكننػػد، افػػراد تػػن فػػروش، م تػػادین  منػػاطق شػػهری مهػػاجرت می
 .دىد مقاراتی قرار می

ىػػای عمػػومی، ایػػن  روااػػ  م مػػولی اػػا سػػایرین مثػػ  دسػػت دادف، اوسػػیدف، ذػػیا خػػوردف م ػػترؾ، اسػػتناده از توالت مػػردـ اایػػد اداننػػد كػػو ارقػػراری   
 .ىا را منتق  ن رده و ح رات و حیوانات نیك ناق  عوام  عنونی آنها نیستند ایماری

 
 عوام  خطر

 
   شود كوتاىی در  استناده از وسای  محافظت كننده مث  كا وت در ىر اار كو  رواا  جنسی ارقرار می. 

Keta
bfars

i.org



022 

 

  توانػد مهمتػرین عامػ  خطػر ااشػد چػوف ىػر  ایػن نػوع رفتػار جنسػی می. ىای جنسی مت دد ارقراری رواا  جنسی ادوف حناظ و م رر اا جنت
ىػای جنسػی قبلػی اػا افػراد متنػاوت، اػو فػرد جدیػد ای ػتر  ىای كسم شػده از  تماس تشود شان  انتقاؿ عنون اار كو تماس جنسی ارقرار می

 .شود ىا در جام و منت ر می ای وسی ی از تماس این ترتیم عام  عنونت از طریق شب و شده و او
  دىػد  چگونػو  اف میاین مثالی است كو ن . ىای جنسی مت دد ااشد  طور مستق  دارای جنت داشتن یی جنت جنسی واحد كو آف جنت او

 .وسیلو جنت جنسی ناآیاه خود آلوده شود مم ن است یی فرد او
   ایػن   افػراد مم ػن اسػت . ارقراری ارتباط جنسی ادوف حناظ اا یی جنت جنسی كو از سااقو و رفتار جنسی او اطلاعی در دست نیست

 . ىای مقاراتی ااشند  حام  عوام  عنونی ایماری
 

  فروشاف و یا كسانی كو اا آنها ارتباط جنسی دارند داشتن ارتباط جنسی اا تن 
  انجاـ عم  لواط 
   ایرچو داشتن ارتباط جنسی اا افراد مت دد خطرناؾ است ولی رااطو جنسی حناظت ن ده اا یی ننر در صورتی كو او حام  عوامػ  عنػونی

 .ااشد ىا ااشد نیك خطرناؾ می این ایماری
 

 مغك: ام   محافظت كنندهعمهمترین 
 

توانػد مػانع  كننػد، كػا وت نمی ىػای ناخواسػتو توصػیو می ىای مقػاراتی و حاملگی ىای راىنما ارای  ی گیری از ایماری ارخلاؼ تماـ آنچو كو دفترچو
چگػػونگی اسػػتناده از آف  مردـ و آمػػوزش دادف كػػا وت اػػو. توانػػد از اػػروز آنهػػا جلػػوییری كنػػد از ایجػػاد ایػػن م ػػ لات شػػود ال ػػو مغػػك اسػػت كػػو می

رفتػار جنسػی مػدتها قبػ  از آف كػو اسػتو كػا وت اػاز شػود شػروع . است كو نباید آنرا خاتمػو یافتػو تلقػی نمػود سطح اوؿقسمتی از ارنامو  ی گیری 
ىیجانػات جنسػی ذلبػو  وقتػی. ىػای مقػاراتی نمػود یردد و در این مرحلو از شروع رفتػار جنسػی اسػت كػو مغػك را اایػد آمػاده  ی ػگیری از ایماری می
 .م نی ن واىد اود و مم ن است تحت حملو این ىیجانات  استناده از كا وت نیك فراموش شود  اقداـ عاقلانوكند دیگر مغك قادر او می
ودكی زمػاف اواسػ  دوراف كػ. الػوغ جنسػی ارسػند شػروع شػودكػو آنهػا اػو آموزش  ی گیری از ایماری ىػای مقػاراتی اػرای كودكػاف اایػد اػیش از آف   

آمػوزش  ی ػگیری از ایمػاری و . مناسبی ارای این نوع آمػوزش اسػت، كودكػاف در ایػن مقطػع از عمػر ژسػت ینتػاری و رفتػاری افػراد اكریتػر را دارنػد
 . ااشد ىا است، نمی ىای یروىی الكاماً او م نی آموزش جنسی او كودكاف، كو  در ت اد اا اسیاری از فرىنگ شركت در احض

توانػد اػا ایػن انت ػاب آینػده خػود را  ىا میتواف در زمینو  یكینش و انت اب تنظی  نمود، او این م نی كو  كودكاف و نوجواف موزشی را میآ ممطال   
م جس  و مغك آنهػا آسػیفروش می رود او آنها ن اف داده شود كو م رؼ مواد م دری كو دركوچو و اازار او عنواف مثاؿ او او. ساختو یا تباه نمایند

و یػا . ش ستن دست و  ای آنها و یػا حػوادث اسػنبار ای ػتری خػت  شػودتواند او ىا می مسوولیت در جاده دقت و ای یا دوچرخو سواری ای. زند می
نػد توا ىای  وسػتی آنهػا، می ىا و یا زخ  مرد و زف، و یا تماس اا اع ای جنسی آنها و یا حتی خراش  ىای سایرین، تماس نكدیی اا ترشحات و زخ 

خطر انداختو و زندیی م ترؾ  را  تواند شغ  آینده افراد را اوىا می این نوع ایماری. ىای عنونی خطرناؾ و حتی ك نده منجر شود انت ار ایماریاو
اایػد  . ىسػتندسػهولت قااػ   ی ػگیری ىػا و یػا آسػیم ىػا، اػو ىای مقػاراتی، ماننػد سػایر ایماری خوشب تانو ایماری. اا ىمسر آینده آنها م ت  نماید

ارخػورد قػاطع و مؤداانػو اػا ف ػارىای وارده از  ،كنتػرؿ تحری ػات  ،ییری ىوشػمندانو چگونگی  ت می  ،كودكاف راى ارىای اجنتاب از اروز م   
اشتباىات ییشتو و استناده از تجراو كسم شده از  ىایتچگونگی ىدایت خود او طرؼ یی شیوه زندیی مناسم، ترمی  خسار   ،طرؼ دوستاف

طور خاصی از ارخورد اا م اطرات جنسی  رىیك كنند، اازتاب این نوع م اطرات ار آنها اسیار ای تر از  لازـ است كو دختراف او. آنها را ایآموزند
و نظػاـ تری دواـ داشػتو  مػدت طػولانی تواند در آنها او ىای مقاراتی می دختراف در م رض حاملگی اوده و ایماری. ىای ىمسن آنها خواىد اود  سر

 .تولید مثلی آنها را م ت  كند
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 دلاط  رفتار جنسی
 

ایػر اتػواف ایػن دلایػ  را ت ػ ی  داده و تغییػر اػدىی ، خ وصػیات رفتػاری . كنػد ایجػاد آف رفتػار تب یػت می” دلای “طور منظ ، از  رفتار انساف او
ىػػا، مقاصػػد و اىػػداؼ خػػود وارد جریػػاف و  ىػػای ییشػػتو، انگیكه ىای رفتػػاری خػػاص متػػاثر از آموزش افػػراد اػػر مبنػػای زمینػػو. نیػػك تغییػػر خواىػػد یافػػت

حركػت، دوری، م النػت، تجاىػ  : شػود خػود را دارد كػو سػبم اػروز ی ػی از چنػد واكػنش زیػر می یىا ایػن موق یػت كلیػد. شػوند وق یت جدیػد میم
 .نسبت او اشیا  و اش اص موجود در موق یت جدید

ی خػود اػا ی ػدیگرتناوت اسػیار ىا ىای كوشش اػرای كسػم خواسػتو ىای ش  ی و شیوه فرىنگی، تجرایات ییشتو، نیازخ وصی افراد از نظر    
مم ن است در این  . ای صورت ییرد صورت جدایانو این ینتو اداف م نی نیست كو در یی یروه ىكار ننری ارخورد اا ىر فرد ااید او. زیادی دارند

ام ػػاف . ت متنػػاوتی قػرار ییرنػػدتغییرات رفتػػاری، در دسػتجا ىػػا، عػادات و و روی ػػرد اػو یػروه چنػػد دوجػین از افػػرادی یافػت شػػوند كػو از نظػػر انگیكه
تنظػػی  نمودارىػػایی اػػرای درمػػاف خ وصػػیات رفتػػاری، م ػػااو نمػػوداری كػػو اػػرای درمػػاف آنتػػی ایػػوتی ی اػػو ،ىػػا ارخػػورد مػػوثر اػػا ىػػر یػػی از ایػػن یروه

ىػای مقػاراتی را درمػاف كنػد، یػی  یماریتواند تمػاـ ا سیلین نمی طور كو ی بار تكریق  نی ىماف. شود، نیاز دارد ىای مقاراتی تهیو می ىای ایماری سندرـ
 . ح  تماـ م  لات رفتارىای جنسی ن واىد اود دستو از راى ارىای انح اری، و یا یی روی رد مث  تهیو و توزیع كا وت، قادر او

 
 

 ىای روان ناختی متغیر
 

 دقت ااشد؟ تام  و ای ىای جنسی ای شود كو یی  نوجواف  نواال  و یا یی فرد اال  در مورد ف الیت نیازىایی سبم می چو  یش
 

 :ىای روان ناختی درونی جاذاو
  
 اند خواىند ن اف دىند كو اكرگ شده ىا اا انجاـ مقارات نام روع جنسی مینوجواف 
  منظور جلم احتراـ دیگراف رواا  جنسی نام روع  ارقرار كنند مم ن است ا  ی از افراد او. 
  رفع تنهایی و رفع عطش داشتن دوست صمیمی ااشدمم ن است رااطو جنسی تس ینی ارای. 
  اا  مقارات جنسی اا فردی ذریبو یی ىیجاف و یا تچش نایهانی را تجراو كنندتمای  داشتو ااشند تا ىا مم ن است جواف 

مردـ و آموزش چگونگی استناده از آف قسمتی از  دادف كا وت او
. است كو نباید آنرا خاتمو یافتو تلقی نمود ؿاو  سطح ارنامو  ی گیری

یردد  رفتار جنسی مدتها قب  از آف كو استو كا وت ااز شود شروع می
است كو مغك را ااید آماده  و در این مرحلو از شروع رفتار جنسی

 ىای مقاراتی نمود  ی گیری از ایماری
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  راو كنندكو ىنوز جیاب اوده و قدرت جنسی دارند، تج مم ن است االغین اكریتر، مقارات جنسی را ارای كسم اطمیناف از این. 
  تر جنسػی و  ىػای سػال   روش. م وؽ اسیار قوی ارای انجاـ مقارات جنسی ای تر است و شدت محرؾ آفرین و او  ىای جنسی ىیجاف ف الیت

 .ذیر جنسی اسیار زیادی ارای ف الیت و ارضا  ىیجانات وجود دارد
 

 :ىای اجتماعی ف ار
 
 در حقیقت، وقتػی از یػی یػروه . درییر رواا  جنسی شوند” در جمع  ییكفتو شوند“و ” مث  سایرین ااشند“ىا مم ن است ارای آف كو نوجواف

-ىػای جنسػی ىسػتند آنهػا اػو ى  سن آنها درییر اشػ اؿ م تلػن رفتار یىاواؿ شود كو چو ت داد از جوافو آموزاف دایرستانی س اكریی از دانش

 . كنند ملو افراد آف یروه قلمداد میج زش لی اذراؽ آمیكی نسبت االایی را ذكر كرده و خود را نیك ا
  كو جاذاو جنسی زیاد و م  وصی دارند درییر رواا  جنسی نام روع یردند ىا ارای كسم شهرت در مورد اینمم ن است جواف. 
 لات روااػ  ىػای خػانوادیی دوراف كػودكی خػود، درییػر م ػ  ىا و االغین مم ن است ارای سر یچی و طغیػاف اػر علیػو ارزشىر دو یروه نوجواف

 .جنسی نام روع یردند
 

 :خاطر حنظ و یا جلوییری از یسستن رواا  وجود دارد ف ارىایی كو او
 
  ىػػای سػػری ی اػػرای ارقػػرار صػػمیمیت ای ػػتر انجػػاـ دىنػػد، كػػو ایػػن نػػوع حركػػات  مػػردـ مم ػػن اسػػت از تػػرس از دسػػت دادف آشػػنای خػػود حركت

 .مم ن است خطرات ای تری را در ار داشتو ااشد
  مقاراػت ایػن روی ػرد اػو. شػاف اػا دیگػراف درییػر روااػ  جنسػی شػوندخود تر كػردف روااػ  علت ادامػو و طػولانی ری از مػردـ مم ػن اسػت اػواسیا

در ایػن صػورت اایػد اػرای  ی ػگیری از انتقػاؿ . كو جنت جنسی انت اب شده حام  عنونػت ااشػد جنسی م مولًا خالی از خطر است مگر آف
 .عنونت مراقبت نمود

    صحبت درییر رااطو جنسی یردندخاطر داشتن یی دوست یا یی ى  ی افراد مم ن است اوا . 
 

 :دلای  اقت ادی
    ا  ی از مردـ مم ن است از طریق تن فروشی در جهت اىداؼ اقت ادی مث  یػرفتن خػدمات اهتػر، یػرفتن ترفیػع شػغ  و مقػاـ، یػا در مقااػ

یویػػد یػػی وقػػت در  مؤلػػن كتػػاب می)ت میرمجػػانی ماشػػین، درییػػر مقاراػت جنسػػی نام ػػروع شػػوند یػرفتن آذوقػػو مجػػانی از فروشػػگاه محػػ  و یػػا 
كػردـ كػو در مػورد  ىػای قبػ  از زایمػاف مراج ػو كػرده اػود م ػاحبو می اچػو داشػت و اػرای مراقبت 1ای كو  درمانگاه زناف و كودكاف اا زف مطلقو

 .(”ىایش ذیا تهیو كند اچو یی مادر ااید ارای“ینت  ای كو ااردار اود می سومین اچو
  ایػن م تػادین اػرای خلاصػی از عػیاب . تن فروشی اكننػدىای م تاد  ارای تهیو مواد م در و یا  وؿ خرید آف دست اومم ن است مردىا و زف

م ػدر تكریقػی روی آورده  مػوادمواد م در  ی رفت كنػد م تػادین اػووقتی اعتیاد او. مواد حاضرند تقریباً ىر كاری را ا نند خماری و دسترسی او
 .ییرند ىای مقاراتی مث  ویروس ایدز قرار می عنونتصورت دوجانبو در م رض خطر ااتلا اوو از این طراق او

 

نهػا را، ىػای آ طوری كػو نیاز ىا متمركك شود اػو  ىا و یا یروه ىای خاص افراد، زوج ىا و جاذاو ىای  ی گیری ااید ار محور تغییر انگیكه البتو م اوره   
 .اند و اار، تامین كند تر از رفتار جنسی ای تر و سازنده آنها اشاره شد، اا تدارؾ ام انات سال  م ااو آنچو كو در قسمت االا او

. ىػای عاقلانػو و اهداشػتی اػا جػن  م ػالن اسػت اػرای ارخورد” آمػاده سػازی مغػك“ىػای مقػاراتی شػام   ارای  ی گیری از ایماری  ىدؼ م اوره   
مػن فػردی اػا “)خود  و احتػراـ اػو( ”كػار را ا ػن    توان  سرنوشت  را اسازـ و ااید این من خود می“)ی اسیاری از افراد  اا تقویت روحیو خودكنایی ارا

 .این ىدؼ رسیدتواف او می( ”كام  و زندیی موفق آینده ىست   سلامتیارزش اوده، شایستو ارخورداری از 

Keta
bfars

i.org



222 

 

ىػای فػردی   ییری افػراد و آشػنایی آنهػا اػا ارزش ىػای یروىػی اػرای افػكایش قػدرت ت ػمی  و اداره كننػدیاف احض روی ردی كػو ا  ػی از م ػاورین   
آنهػػا . ىای حیػػوانی دارد دىنػػد تاكیػػد اػػراین مطلػػم اسػػت كػػو نػػ اد انسػػانی توانػػایی و مسػػوولیت ای ػػتری از سػػایر یونػػو خػػودی مػػورد اسػػتناده قػػرار می

. ننػدکتواننػد ف ركننػد اػر مبنػای ف ػار ایػن تمػایلات عمػ  مػی ىای درونی خود اوده و چوف نمی ذریكه و ك شاستدلاؿ می كنند كو حیوانات اسیر 
 ،آنهػػا  ىػػای یروىػػی، ایمػػاراف و مػػراج ین و شػػایرداف كننػػدیاف احض از طرفػػی دیگػػر م ػػاورین، اداره. حیوانػػات یرویػػاف شػػرای  محیطػػی خػػود ىسػػتند

ىا اػرای نوشػتن و كامػ  كػردف یػی كتػاب  ىا اػرای ك ػیدف یػی تػاالوی نقاشػی كػار كننػد، سػاؿ  تواننػد ىنتػو قسمتی از تنها یونو حیوانی ىستند كػو می
توانػد اػرای زنػدیی خػود طػرح و ارنامػو داشػتو ااشػند و  انسػاف می. ىا كار كنند تا اتوانند انای تاری ی عظیمی را كام  نمایند زحمت ا  ند، و قرف

 . تغییر داده و یا او محی  دیگر ارودیادی نطور ا محی  اطراؼ خود را او
تواننػد ف ػر كػرده و رفتػار خػود را تحػت كنتػرؿ  توانند این نوع اقدامات را در سطح وسػی ی اجػرا نماینػد حػداق  می ای از ما كو نمی حتی آف عده   

لبتػو آنهػػا ف ػر مػػی كنػد كػػو  یػی سػػاعت ا)نگری داشػػتو ااشػند كػػو اػرای كسػػم لػیت یػی سػػاعتو  در آورده از خطػر دوری جوینػد و آف آنػػدازه آینػده
مػی و یىا، تنهػا از طریػق داشػتن توجػو دا انسػاف. انػد ااشػند ىا اا م  لات آف دست و  نجو نرـ كرده ىمواره متاسػن از عملػی كػو كرده ساؿ( ااشد

 .را ن واىد ا  یدمادر طبی ت انساف . توانند از اروز این م  لات جلوییری كنند خود و عكیكان اف میتن ری عمیق نسبت او
رسػػد كػػو ایػػن  نػػد و انػػدرزىا اػػر نوجػػواف تحریػػی شػػده و فػػرد اػػال  محػػروـ از رااطػػو جنسػػی تػػاثیری داشػػتو ااشػػد، ولػػی ىمگػػی مػػا دارای  نظر نمی اػػو   

اف را در زمینػو كننػدی ىای ش  ػی مراج و تواننػد دیػدیاه م ػاورین می. تواف تػا حػدودی آنػرا در جهػت مثبػت دسػت اری نمػود ىستی  كو می ایذریكه
 –مم ن است انجاـ این عم  مسػتلكـ شناسػایی جهػت مثبػت حركػت . رفتار جنسی ىویدا كرده و اا شرای  محی  اجتماعی آنها ىمآىنگ نمایند

 .ااشد –جهت كداـ است و رشد چیست  
ییػرد، ولػی اػرای  یا تح ی  یی رااطػو صػورت میىمانطور كو ینتو شد  رااطو جنسی ناسال  ارای رفع نیازىای روحی، ارقراری رااطو اجتماعی و    

م ػاورین اایػد كوشػش كننػد كػو اػرای . تری از ارقػراری یػی رااطػو جنسػی ناسػال  وجػود دارد ىػای سػال  ىای ش  ػی راه ىا  و خواسػتو تامین این نیاز
 .نها انمایندآ ىای لازـ را او تامین نیازىای ش  ی و اخت اصی و ارآورده شدف نظریات مراج ین خود راىنمایی

مراج ین خػػود  ال ػػو م ػاور اایػػد اػو. اینی افػػراد و حػ  ت ػػادىای درونػی آنهػػا نیسػت ىػای مقػػاراتی تغییػر ش  ػػیت و جهػاف وظینػو م ػػاور ایماری   
ده جدیػد، و اصػلاح شػشده ترین راه ح  م    آف است كو رفتار ىدایت  مطلوب. آنها اراطو كند  تری را ارای كسم خواستو ىای اهتر و سال  راه

آنها خطػر ااػتلا اػو ایمػاری،  ولػی در راه رسػیدف اػو ، (سػود، یػی طػرؼ ایػن م ادلػو)ىای افراد ااشد  مانند رفتار قدیمی، تامین كننده مطالبات و نیاز
 .كمتر ااشد( ىكینو، طرؼ دیگر این م ادلو)ناتوانی و یا مرگ 

 
 اجتماعی /یمتغیرىای محیط

 
.  ىای قبلی، مقاصد، نیازىػا و دلایػ ، صػحیح یػا ذلطػی كػو در محػی  اجتمػاعی افػراد اسػت مػرور كػردی  از زمینودر این ف   تا این مرحلو، ا  ی 

 . ااشد اودف این رااطو  می سال این عوام  محیطی از ت یین كننده ىای اصلی یی اقداـ احتمالی  ارای ارقراری رااطو جنسی و ىمچنین احتماؿ 
ىػای ناخواسػتو  حػد اقػ  رسػاندف میػكاف حاملگی محی  اجتماعی و فیكی ػی مردىػا و زف ىػای اػال  را اػرای او ،جوامعىا و  در طوؿ تاری  خانواده   

مح وؿ چنین رفتػار اجتمػاعی . كرده است شدت و ااخ ونت منع می اازی را او علاوه اراین جام و، ىمجن . اند كرده خارج از ازدواج، كنترؿ می
ىػػا تػا زمػػانی كػػو ازدواج ن ػرده اودنػػد اػػا عنواف مثػػاؿ در نظػاـ سػػنتی ییشػػتو نوجوانهػا و جػػواف اػػو. اراتی اػػوده اسػتىػای مقػػ  تحػت كنتػػرؿ اػػودف ایماری
ىػػای جدایانػػو زنػػدیی كػػرده، و در آموزشػػگاه، كػػالج و حتػػی  كردنػػد و در نتیجػػو دختػػر و  سػػر در زیػػر یػػی سػػقن ولػػی مح  خػػانواده خػػود زنػػدیی می

صػورت یػی ىنجػار اجتمػاعی  ىػا اػر دختػراف جػواف ازدواج ن ػرده او اراین رس  نظارت اكریتر علاوه. اند جدا اودهىا نیك از ی دیگر  ا  ی از كارخانو
ولی اهرحػاؿ ایػن روش  . طور وسی ی مورد قبوؿ و رایج اوده استزااف، آسیایی و ا  ی از ك ورىای ارو ایی او در ك ورىای اسچانیایی زااف، عرب
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تر شػػده و از اػػین رفتػػو اسػػت و در نتیجػػو ت ػػداد مػػادراف ازدواج  ىػػای فػػردی و جنسػػی كمرنػػگ اػػا رشػػد سػػریع آزادیكنتػػرؿ از نیمػػو دوـ قػػرف ایسػػت  
 . افكایش رفتو است ىای مقاراتی رو او ىای ایماری ییری ن رده و ىمو

 
 
 
 
 

 

   
 
 
 

حاضػر  در حػاؿ. تر از جام ػو اػو افػراد منتقػ  شػده اسػت ىای فردی و جنسی جدیػد مسػوولیت انجػاـ مقاراػت جنسػی سػال  در حقیقت اا آزادی   
. تواننػد محیطػی تندرسػت و یػا ناسػال  را انت ػاب كننػد افكایش است، مردـ می كنند او ش لی داط  رو او ت داد افرادی كو محی  خود را انت اب می

حتػی . دطریقی صورت ییػرد كػو مقاراػت جنسػی خػالی از خطػر را جػایگكین جریانػات م ػاطره آمیػك آف انمایػ ىای مقاراتی ااید او  ی گیری از ایماری
ىای لازـ ىػدایت نمػود اایػد محیطػی از جػػن   ت ػنو مقاراػت جػن  ىسػتند را اػا م ػاوره کػو  ننػ  ندارنػد و یػا آنهػاییایػر نتػواف افػرادی كػو ات ػا  اػو

كػػو م ػػاورین ”  اهداشػػت محػػی “ىػػا در زمینػػو  ا  ػػی از مثاؿ. ىػػای جنسػػی ناسػػال ، اػػرای آنهػػا فػػراى  نمػػود م ػػالن سػػال  را اػػرای كػػاىش مقارات
 :توانند اا مراج و كنندیاف خود در میاف ییارند عبارتند از می
 
  رونػد  رىیػك   ىایی كػو افػراد مجػرد اػرای خوشػگیرانی و احتمػالاً  ارقػراری رااطػو نكدیػی و صػمیمی اػا جػن  م ػالن می  ىا و مح  اار  از رفتن او

 كنید
  خودداری كنید كنند فروشاف خود را  عرضو می ىایی از شهر كو تن  از رفتن او محلو. 
  ىػای متاىػ  تػی زوجػو،   ىای جنسی این آنها كمتر و یا ذیر مم ػن ااشػد، یرو ىایی رفت و آمد داشتو ااشید كو  احتماؿ مقارات ای تر اا یروه

شػتو و احتمػاؿ ىای اخت اصػی دا ىػایی كػو ىػدؼ و ارنامػو اند و یػا یروه ىای مػیىبی یػا اخلاقػی سػازماف داده شػده وسیلو سازمافىایی كو او  یروه
 .  ىا ىستند ىای جنسی در این آنها وجود ندارد، از جملو این یروه ارقراری مقارات

   از قػرار یػرفتن در مسػػیر جریانػاتی كػػو مم ػن اسػت م ػػروب ال لػی و یػػا داروىػای م ػػدر مغػك انسػاف را عػػاجك از یػرفتن ت ػػمی  عاقلانػو نمایػػد
 . رىیك كنید

  شود  دوری كنیدم در تكریقی م رؼ می ىایی كو مواد محی از داخ  شدف او 
 

  ىػای ناشػناختو خػوداری كنیػد مگػر آن ػو از سػوزف  ىای زینتػی در مح  كوای و سوراخ كردف یػوش یػا سػایر نقػاط اػدف اػرای ن ػم حلقػو از خاؿ
در چنػػین . ای اسػػتری  یردنػدخو  شػػود اسػتناده یػردد و یػػا در مقااػ  شػػما سػوزف ىػػا اػو اندی آنهػػا اػاز می ىػای جدیػدی كػػو در مقااػ  شػػما از اسػتو

 .كوب اطمیناف ن نید ىای ىیچگاه او ینتار صاحم دكو یا خاؿ مح 
 

  
 

 

 اینی ىای مقاراتی تغییر ش  یت و جهاف وظینو م اور ایماری
ال و م اور ااید . افراد و ح  ت ادىای درونی آنها نیست 

 تری را ارای كسم ىای اهتر و سال  مراج ین خود راه او
 آنها اراطو كند  خواستو 

 

 

ىای فردی و جنسی جدید مسوولیت  در حقیقت اا آزادی
 تر از جام و انجاـ مقارات جنسی سال 

 او افراد منتق  شده است 
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 توجػو داشػتو ااشػید كػو در ایػن مراكػك . ىا و مراكك اهداشتی كو از كینیتی اػالایی ارخػوردار ىسػتند مراج ػو كنیػد درمانگاه ارای خدمات  كش ی او

كنػد، از طریػق جوشػاندف و یػا مػواد  خ ػوص آنهػا كػو  وسػت را سػوراخ می این م نػی كػو وسػای  كػار، او رعایػت شػود اػو خػوایاػون ات اهداشػتی 
خوای ا ػرس اكنػد و یػا ىػر اػار كػو از یػی ایمػار اػو  ىای خػود را اػا آب و صػااوف اػو خوای اسػتری  شػوند، كاركنػاف مركػك دسػت ی كننػده اػوضدعنون

كننػد اػا دقػت  ایمار كػار می ترشحاتكو اا  خ وص ىنگامی ىای استری  جدید استناده كنند و این عم  را او روند از دست شایمار دیگری می
 .كنندای تری رعایت  

 
شام  محیطػی كػو ق ػد انسػاف را )و محیطی مست د دارد ( آیاىانو و نا آیاىانو)سازی  زمینو تماـ این رفتارىا اهداشتی احتیاج او کارییریاو   

ناسػال  ىػای جنسػی  ىػای مػوثر كػاىش مقارات ىای مسػت د و جریانػات تسػهی  كننػده، ی ػی از راه انااراین دور كردف افراد از محی (. تغییر دىد
 . است

 
 ییری ذیرعجولانو در زمینو ت می  فرایندیی 

 
ییری در اػاره رفتارىػای جنسػی نبایػد اػا  ت ػمی . ییری منطقػی و اػدوف عجلػو در اػاره مسػای  جنسػی تاكیػد ورزنػد اىمیػت ت ػمی م ػاورین اایػد اػو

مم ػن اسػت م نػی زنػدیی را ادىػد ولػی یػی ” نػو“سػریع یػی  اسػ  ” مػرگ و زنػدیی“ییری در مػورد  در ت می . عجلو و ادوف تن ر صورت ییرد
تواف ارای یی ارتباط جنسی خوب انتظار ك ػید و شػاید اهتػر ااشػد كػو ىػر دو  می. م نی خطر وجود مرگ ااشدمم ن است او” الو“ اس  سریع 

ترین ارتبػاط جنسػی  رىیػك و ریاضػت   ىمانطور كو در اسیاری از میاىم و م اتم اخلاقی ینتو شده است، سػال . طرؼ در انتظار وصلت ااشند
 .ىیچگاه منكؿ را ادوف آف ترؾ ن نید. است” كنترؿ ش  ی“تنها وسیلو  ی گیری مورد نیاز افراد .  ك یدف ااشد

ىػا آف اسػت كػو در  ی ی از راه. ، متن ر و خوب كنترؿ شده در ییر مسای  جنسی شود دیگر  او كا وت ى  احتیاجی نیستآیاهوقتی مغكی    
مػا كػو ىنػوز ی ػدیگر را خػوب  !خػوب“ گاـ شروع و  ی رفت آشنایی عاقلانو و اا تن ر عم  كرده و در مقااػ  درخواسػت ىم ػوااگی اگػوطی ىن

در چنین حالتی اا استناده از وقت، مم ن است متوجو . ”ای دیگر اا ى  ااشی  تا خوب اا ى  آشنا شوی  شناسی ، اجازه اده كو چند جلسو نمی
 رىیػك از  ینتیجػو یػی چنػین روی ػرد. قػراری رااطػو جنسػی اػا ایػن فػرد نداریػدطور كلی آماده ارقراری رااطو جنسی نبوده و یػا تمایػ  اػو شوید كو او

 .ىای مقاراتی و یا حاملگی ناخواستو خواىد اود ایماریااتلا او
شػود كػو رااطػو  جنسی ارای تن ر ای تر، ىنوز ت می  یرفتو میعقم انداختن رااطو  آینده و اورفتار عاقلانو و ىوشیاری نسبت او ارخلاؼایر    

ىای مقاراتی انجاـ اقدامات  ایماریكند ااید ارای كاىش خطر ااتلا او تر كنی  و شرای  اجتماعی نیك مساعدت می صمیمانو را ادامو داده و عمیق
 . كند، مورد توجو قرار دىی  طور كام  خطر را ارطرؼ نمی تواند كنترؿ كننده ااشد ولی او زیر را، كو می

 
 :م اورین ااید مراج ین خود را او ن ات زیر توجو دىند

 
. ىای مقاراتی او مطلع یردند طور شناؼ از چگونگی سوااق ایماری رواا  خود را اا جنت االقوه جنسی آف اندازه صمیمی كنند تا اتوانند او .2

 و وقتی اوده؟ ا د از آزمایش آیا ارتباط جنسی اا كسی داشتو است؟ىای مقاراتی را داده چ آخرین ااری كو آزمایش ایماری
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ىای مقػاراتی  ایماری انجاـ این عم  مم ن است ادوف م ػاطره ااػتلا اػو. دوستی و صمیمت خود را ادوف انجاـ عم  ى وااگی ادامو دىند  .0
 .خاطر جنسی را فراى  كند رضایت

شػدیی و زییػ  آزمػایش   گاه تناسػلی را اػرای یػافتن آثػار سػرخی، زخػ ، جػوش،  ارهكػو توجػو جنػت ىم وااػو جلػم شػود اطػراؼ دسػت ادوف آف .3
طور مرتػم عػود كػرده و از طریػق  یػی نػوع ویروسػی كػو اػو)ىا مم ن اسػت دلیػ  ااػتلا اػو سػینلی ، شػان روطید، ىػر    د، وجود این ن انونكن

شػود، ، ایجػاد مػی(HPV)كػو اػا ویػروس  ا یلومػای انسػانی ( 2ناتػالوماتا آكومی كونػدی)، یا زیی  دستگاه تناسلی (شود تماس جلدی منتق  می
وجػود . جنػت جنسػی منتقػ  شػوندتوانند در تمػاس اػا  وسػت اػو ىای  وستی ىنگاـ عم  مقارات محافظت ن ده میا  ی از این زخ . ااشد

شود كو فرد ایمار در درماف كامػ  آنهػا كوتػاىی   میتواند ن انو یی یا چند ایماری مقاراتی ااشد و احتماؿ داده  ىر یی از این آثار  وستی می
عػلاوه اػراین اایػد ىوشػیار اػود كػو ام ػاف آلػودیی اسػیار . ااػتلای ایػن ع ػو ایانجامػدتوانػد اػو تمػاس دىػاف اػا ایػن زخمهػا  نیػك می. كرده ااشد

درت دارای ن ػػػانو اػػػالینی اسػػػت و اذلػػػم كلامػػػدیا انػػػآلػػػودیی اػػػو. اػػػالینی داشػػػتو ااشػػػد نیػػػك وجػػػود دارد  شػػػدید ىم وااػػػو اػػػدوف آف كػػػو ن ػػػانو
ىای مقاراتی، از جملػو ایػدز، سػینلی ، سػوزاؾ، ویػروس  ا یلومػای انسػاف، دارای دوره م نػی طػولانی اػدوف ن ػانو  ىسػتند و در ایػن  ایماری
  .ىای مقاراتی در سراسر دنیا است، نیك ااید اشاره نمود ترین ایماری آلودیی تری وموناس،كو از شایعمورد او

درمػػاف ىػػای مقػػاراتی جنسػػی تحقیػػق نمػػوده وتوجػػو خػػاص اػػو واؿ نمػػودف، در مػػورد شػػروع ایماریو كردف، لمػػ  كػػردف و سػػ اایػػد از طریػػق نگػػاه  .4
 :تواند راىنما ااشد عبارتند از ىایی كو می تر آنها داشتو ااشید، ن انو سریع

 

 ی م  وصی داشتو ااشدخ وص ایر رنگ و او ترشحات ذیر عادی از دستگاه تناسلی مرد و زف، او. 
   (زف یا مرد)درد و ناراحتی ىنگاـ ادرار كردف 
 ىا درد، حساسیت و یا تورـ  وست ای و 
     (زف و مرد)حساس شدف و یا درد در ناحیو زیر ش 
   حساس شدف و یا تورـ ذدد لننی ك الو راف یا درد و زخ  در این ناحیو 

 

فػػوؽ دیػػده شػػد اایػػد جنػػت جنسػػی را الافاصػػلو ت ػػویق نمػػود كػػو اػػرای ت ػػ ی  و درمػػاف ایمػػاری ىای  ایػػر سػػومین و چهػػارمین ن ػػانو از ن ػػانو   
ش  ػی كػو . دارد سػایرین محنػوظ مػیىػا و انتقػاؿ آف اػو ش   مػكمن ایػن ایماریمقاراتی مراج و كند، این عم  او را از خطر ناتوانی در اثر ااتلا او

داروىػای . ىػا از ىم ػوااگی اػا او  رىیػك نمایػد ایوتیی د تا خاتمو یی دوره كام  درماف اػا آنتیشود اای ىا در جنت جنسی خود می متوجو این ن انو
 .ىا ن واىد اود ای ارای خلاصی از این نوع آلودیی ىای دوستاف چاره خانگی و  یچیدف نس و

توانػد آلػوده كننػده ااشػػد  دارد نیػك میچػوف تمػاس دىػاف اػا یػی جنػت جنسػی كػو آلػودیی  وسػت، دسػتگاه تناسػلی و یػا ترشػحات آلػوده آنهػا را  .5
ىای آمػػاده خػػونریكی دارد اایػػد از تمػػاس اػػا او خػػوداری نمػػوده و یػػا تمػػاس  انػػااراین در صػػورتی كػػو یػػی جنػػت جنسػػی زخػػ  دىػػاف داشػػتو و یػػا لثػػو

 .وسیلو كا وت صورت ییرد محافظت شده او
آنها   وت و یػػا مای ػػات محػػافظ دیگػػری كػػو مرایػػاف اهداشػػتی نسػػبت اػػودر تمػػاـ مػػوارد ارقػػراری رااطػػو جنسػػی از وسػػای  محافظػػت كننػػده مثػػ  كػػا  .6

ىػای نا یػدا و یػا آنهػایی كػو در دوره كمػوف ىسػتند و جنػت  این شیوه ارقراری رااطو جنسی مانع از انتقػاؿ عنونت. آشنایی دارند، استناده شود
ىػا، حتػی در صػورتی كػو در انت ػاب جنػت جنسػی دقػت لازـ  كننده اهترین محافظت. یردد می  خبر ااشد، جنسی مم ن است از وجود آنها ای

 . ااشد صورت نگرفتو ااشد، استناده منظ  از كا وت و وسای  م ااو می
ىػای  ىای مقاراتی رجػوع كػرده و آزمااش ایماری  ای را اا كسی ارقرار كنید ىر دو ننر او درمانگاه قب  از آف كو مقارات جنسی محافظت ن ده  .7

در صػورتی كػو ىػر دو طػرؼ رااطػو جنسػی انح ػاری اػا خودشػاف داشػتو  . ىای انجاـ دىیػد این نوع عنونتیناف از عدـ ااتلا اولازـ را ارای اطم
 .ىا مبتلا ن واىند شدااشند، ىریك او این نوع  ایماری  ىای مقاراتی اوده عنونتو در شروع، عاری از ااتلا او

                                                           
1. Condylomata acuminata 
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 اوؿ سطح ی گیری 
 
ىػایی كػو تػرس  م ػ   شػده كػو  یاـ. ىا ارای مردـ در ضمن محترمانػو اػودف اایػد مػوثر نیػك ااشػد ىای اهداشتی ارای  ی گیری از این ایماری  یاـ  

ىػای  ىػای ایماری درمانگاه ىماف اندازه كو مردـ را از مراج و اػوىا او  این نوع  یاـ. اثر است مردـ را ارانگیكد در  ی گیری از ایماری ىای مقاراتی ای
 . كند یرفتن رفتار اهداشتی جنسی دور می یریكاند آنها را از  یش مقاراتی می

ىا در اسػیاری از منػاطق  ولی ىمین رسانو. كند ای ارای احض مردـ فراى  می ىای یروىی در مورد ایماری ىای مقاراتی زمینو اطلاع رسانی رسانو   
  یػػا." انجامػػد می ذیرقااػػ  کنتػػرؿ جنسػػی ىػػایرفتار ىای جنسػػی اػػو م مػػولاً ك ػػش"مػػثلاً ینتػػو مػػی شػػود كػػو  .فرسػػتند ىػػای نادرسػػتی اػػرای مػػردـ می  یاـ
ىا اػا ایػاف مطػالبی از ایػن دسػت، ایػن نػوع  رسػانو ".ىر كسی ارحسم اتناؽ و اػدوف اسػتناده از وسػای  حنػاظتی مقاراػت جنسػی كنػدممکن است "

. یػردد شوند رااطو جنسػی ت ػادفی ذیػر قااػ  كنتػرؿ امػر عػادی می می” میداف“كو تازه وارد این   رفتار جنسی را عادی جلوه داده و ارای اش اصی
-ىای یروىػی احسػاس مسػوولیت كػرده و اػو ىا، تلویكیوف، ع   و  وستر ااشد و رسػانو نمایش جنسی در فیل  ات درتغییر ایجاد اولین ىدؼ ااید 

ىای یروىی قادر ااشد تا  ىای رسانو رسد كو  یاـ نظر نمیاین ىدؼ ى  رسید،  اوایر اتواف اوولی اهرحاؿ، حتی .  مردـ كمی نمایند سلامتیاهبود 
این  اهترین شیوه ارای تغییر این عادات احض این ىمسالاف، . اند را تغییر دىد خ وصیت رفتاری افرادی كو قبلًا دارای رفتار ناسال   جنسی شده

 .ااشد این رشتو، می ىای جنسی و یا اا احض اا كارشناساف جنت
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
ىای اخیػػر و  كوشػػش. ىػػای مقػاراتی ىریػػك مػورد توجػػو كػػافی قػرار نگرفتػػو اسػت رسػػد كػو در سراسػػر دنیػا  ی ػػگیری سػػطح اوؿ اػرای ایماری نظر می اػو

كػو تواف ینت   آیا می. ىای مقاراتی صورت یرفتو نتوانستو از میكاف اروز و شیوع آنها ك  نماید ایماری  مقدماتی ازای كو در زمینو  ی گیری  ف رده
 157 ی ػگیری از ایمػاری ىػای مقػاراتی، مسػووؿ قسػمتی و یػا شػاید ای ػتر مػوارد وقػوع  سػطح اوؿ، اػرای ىای سنتی  ی گیری  عدـ كنایت ارنامو

 ىا در ساؿ، در تماـ دنیا است؟ میلیوف مورد از این ایماری
ىػا ن ػده  اوؿ ایػن ایماریسػطح ای او  ی ػگیری  اتی، اشارهىای مقار  ىای  كش ی مت ر شده در زمینو ایماری در سراسر قرف ایست  در اذلم كتاب

ىنگاـ عػػود ایمػػاری  ىػػای م ػػرر اػػو ىػػا  رداختػػو شػػده و مراج ػػو ایمػػار اػػرای درماف درماف اشػػ اؿ ف ػػاؿ ایماری ىػػا تنهػػا  اػػو در اذلػػم ایػػن كتاب. اسػػت
ىای روان ناختی ارای تغییر رفتػار  ه استناده از شیوهىای جایگر شد آیا ت    اهداشت عمومی آماده است تا   راىبرد. آموزش داده شده است

 مورد اررسی قرار دىد؟ ،ىای مقاراتی ىای االینی ارای  ی گیری سطح اوؿ ایماری در كارآزمایی ،را
 

ىای مقاراتی جلوییری  اوؿ در ایماری سطحىدؼ  ی گیری 
افراد ف اؿ از نظر جنسی ال و  تنها اونو. از وقوع آنها است

كسانی كو از این نظر ف اؿ خواىند شد نیك ااید  چگونگی او
 .ىا آموزش داده شود  ی گیری از این ایماری
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  ی گیری سطح دوـ
 

ىمػین دلیػ  ایػن ااشػد و اػوتواند جنبػو  ی ػگیری سػطح اوؿ اػرای جنػت جنسػی او داشػتو   ی گیری سطح دوـ ایماری ىای مقاراتی در یی فرد می
ىػا مقػاراتی ضػرورت  دلایػ  زیػر ت ػ ی  فػوری و درمػاف مػوثر ایماریاػو. تواند از مباحض قاا  احض در این كتػاب ااشػد مرحلو از  ی گیری نیك می

 :دارد
 

  ىػػای جنسػػی   ریػػق تماسسػػادیی از ط او( ىػػای مقػػاراتی ویروسػػی ماننػػد ا  ػػی از آلودیی)قااػػ  درمػػاف ىػػای درمػػاف ن ػػده و یػػا ذیػػر آلودیی
 .شود منت ر می

  یىػاىای ایمار سػرایت كػرده و اذلػم آسػیم ىای درماف ن ده و یا ذیرقاا  درماف ت ثیر یافتو و او سایر انداـ عوام  عنونی در عنونت 
گونو ن انو االینی نداشتو ىا و مردىا ىیچدر مراح  اوؿ نكد نیمی از زف 2آلودیی او كلامدیا تراخماتا. آورد وجود می اسیار شدیدی را او

. عقیمػی و یػا حػاملگی خػارج از رحػ  منجػر شػودىػا اػوایػن عنونػت مم ػن اسػت نػكد زف. یااػد و    از مػدتی آثػار التهػاای آف تظػاىر می
شدیدی در  یىااین ایماری آسیم. ییر شایع شده است صورت ىمو ایماری سنیلی  در حاؿ حاضر در ا  ی از مناطق دنیا مجدداً او

 .مرگ ایمار نیك منجر شودىای ادف از جملو مغك ایجاد كرده و درصورت عدـ درماف می تواند او سایر انداـ
  ذ ا  م ػاطی و  وسػت ناحیػو ورود عامػ  عنػونی، دسػتگاه تناسػلی، دىػاف و مق ػد، آسػیم تواند او ىای مقاراتی درماف ن ده می ایماری

ایػػن دلیػػ  اػػو. كنػػدمحػػی  داخلػػی اػػدف تسػػهی  مػػیسػػایر عوامػػ  عنػػونی، از جملػػو ویػػروس ایػػدز، را اػػو ىا راه ورود ایػػن نػػوع آسػػیم. ارسػػاند
 . ىای مقاراتی ضروری است عنونت ویروسی ایدز و سایر ایماریىای مقاراتی ارای  ی گیری از ااتلا او درماف فوری ایماری

  ایػر . ىنگػاـ تولػد و عبػور از مجػاری زایمػاف ااشػدچ ػ  نػوزاد اػونونػت اػوتوانػد وسػیلو انتقػاؿ ع ىػای اػاردار میسػوزاؾ نػكد زف آلودیی اػو
 .تواند ااعض كوری او یردد آلودیی نوزاد فوری تحت درماف قرار نگیرد می

 

وظینػو م ػاورین ت ػویق ایمػاراف . ىػدؼ ش  ػی اسػت 5ىػای مقػاراتی دارای  م ورت، توصیو و ایجاد انگیكه در ایمػاراف اػرای درمػاف ایماری
 :منظور كسم اىداؼ زیر استقبوؿ مسوولیت او ارای

 
 
 ىر چو زودتر ایماری خود را درماف كنند؛ .2
 از انت ار این عنونت و یا ىر نوع عنونت مقاراتی  رىیك نمایند؛  .1
 ایماری خود را درماف كند؛ آنهاد تا جنت جنسی نكمی كن   .3
 ؛نماینداطمیناف حاص   خودد تا از درماف كام  نا د از خاتمو درماف مجدداً او درمانگاه مراج و كن  .4
 .دنىا  رىیك كن این نوع ایماری آورده را حنظ كرده و از ااتلای مجدد او دست او سلامتیخطر ،  ىای جنسی ای اا انجاـ مقارات  .5
 

 .داردعهده او، را نیك یی زف ااردار و یا زنی كو انتظار حاملگی را دارد یی ىدؼ اضافی دیگر، كو ىماف محافظت از نوزادش است
 

                                                           
 

1. Chlamydia trachomata 
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 ىای مقاراتی ىایی ارای م اورین ایماری توصیو

 
ىای سػطح اوؿ و دوـ ای ػتر  دانند كو كسم اىداؼ فوؽ ارای تغییر رفتارىا در  ی ػگیری خوای می ىای مقاراتی او كارشناساف اا تجراو ایماری

ىا را جام و عم   وشاند، و این  اف قسمتی از مجموع این مطالم و توصیوتو  دانند كو در یی جلسو واحد، تنها می آنها می. جنبو آرمانی دارد
ایمار وقت كافی ارای توضیح م  لات خود داده شده و خود نیك ق ػد حػ  ایػن م ػ لات را داشػتو ااشػد، موفقیت ى  تنها درصورتی كو او

ىػای زیػادتری خواىنػد  مراج ات م ػرر اػا عنونت مجبػور اػومنػد ن ػده ااشػند  ایمارانی كػو در سػطح اوؿ از كمػی كػافی اهره. حاص  خواىد شد
اػا او ” رااطػو ش  ػی“كػو م ػاور اتوانػد یػی  طوری اهتر است كو در مراج ات ا دی ایمار وقت ای تری ارای او اخت اص داده شود او. شد

طوركلی اتوانػد  تار كسم كرده را ت ػواق نمػوده و یػا اػوىای تغییر رف ىایی كو ایمار در ارنامو ىای لازـ را او او رسانده، موفقیت ارقرار كرده،  یاـ
خ ػوص ایػر او  صرؼ یی یا دو ساعت وقت اضافی ارای یی ایماری كو مجدداً آلوده شده اسػت، او. دیدیاه دیگری را ارای او مطرح كند

وجػو داشػتو ااشػید كػو ىػدؼ افػكایش ت. كند، در دراز مدت اازده منیدی خواىد داشػت ىاس جنسی جدیدی یافتو و دیگراف را آلوده می تماس
 .اطلاعات ایمار نیست، ال و تغییر رفتار او مورد نظر است

اػػػدین م نػػػی كػػػو  آنهػػػا یػػػاـ اػػػو یػػػاـ، اػػػا توجػػػو اػػػو شػػػراط  روحػػػی، احساسػػػی، و . اسػػػت” مم ػػػن كػػػردف“تػػػلاش م ػػػاورین  ىمػػػواره در زمینػػػو    
تػواف از یػی  عنواف مثػاؿ نمی اػو. شػوداو توصػیو مػیدىػد، از او خواسػتو و اػو توانػد انجػاـ منطقػاً می اومػار، آنچػو كػو محیطػی ای یىا  محدودیت

ولػی . كنػد كػو م ػاور او واق گػرا نیسػت  ای ف ػر می مراج ػو كننػده در مقااػ  شػنیدف چنػین توصػیو. ایمار خواست كو مطلقاً ىم ػوااگی ن نػد
تػواف در صػورت ام ػاف فهرسػت افػرادی را كػو اػا آنهػا  این ػار می اػرای. ىای جنسػی خػود ا اىػد تواف از او خواست كو  از ت ػداد ىم وااػو می

ىػای جدیػدی را نیػك اػو آف  ىایی را از آف فهرسػت حػیؼ كػرده و ناـ كند را در مقاا  او ییاشتو و از او خواست كو اتدریج ناـ ىم وااگی می
خطر و یا  رىیك از مقاراػت جنسػی اػا اواػاش و  ىای كاملاً ای تواف خودفروشاف را قانع نمود تا اا اصرار در انجاـ مقارات حتی می. اضافو ن ند

ىػػایی اسػػت از خطػػرات رفتػػاری كػػو م ػػاورین  ن ػػات ایػػاف شػػده  مثاؿ. ىای ای ػػتری اػػرای خػػود قاطػػ  شػػوند م تػػاداف مػػواد م ػػدر، محػػدودیت
انػد  آنچػو ینتو از آنهػا اگیرنػد كػو او” انیقػوؿ زاػ“م اورین ااید در ضػمن احػض و صػحبت اػا ایمػاراف . توانند اا مراج ین خود مطرح نمایند می

تػػواف قػػرار ملاقػات مجػػددی اػػرای یػػی یػػا دو ىنتػو ا ػػد ییاشػػتو و در ایػػن ملاقػػات مجػدد از آنهػػا خواسػػت كػػو شػػرحی از  سػػچ  می. عمػ  كننػػد
یر خ وصػیات رفتػاری اػرای ای دیگری ارای تغی ىای ایماری مورد اازرسی قرار یرفتو و در صورت لكوـ نس و  ی رفت خود ایاف نموده، ن انو

یػی ننػر مراج ػو  ىای لازـ او ند و آنها ىمواره ااید ارای كسم راىنماییکىای مقاراتی نباید تغییر  م اور ایماراف مبتلا او ایماری. او تنظی  نمود
 .اید دلایلی داشتو ااشدخ وص ایر آلودیی م رر ارای او اتناؽ نیافتاده ااشد، ا طور قطع ایمار ارای مراج و مجدد خود، او او.كنند
ىای  ىػا فػراى  آوریػد، واحػػد ىایی را اػرای كػار اػػا یروه فرصػت. طور اننػرادی صػحبت شػػود نیػازی نیسػت كػو اػػرای تغییػر رفتػار اػا مػػراج ین  اػو   

ىػای خػود فػروش زفىػایی كػو شػوىراف آنهػا در اثػر تمػاس اػا ىػای مقػاراتی نػكد آنهػا اػیش از حػد مت ػارؼ اسػت، زف ایماریارت ی كو آلػودیی اػو
ىػای دانػش آمػوزاف نوجػواف   اند، افراد خود فروش در یی محػددوه جغرافیػایی م ػین، یروه آلوده شده وسچ  ااعض آلودیی ىمسراف خود شده

ىای  حبتتػواف از صػ در تمػاـ ایػن حػالات می. تواف اا آنها م ػاوره یروىػی نمػود ىای جم یتی ااشند كو می توانند از یروه ىا، می ساكن خوااگاه
این یروىی، در میاف ییاشتن م  لات ىر فرد و  روش حػ  آنهػا در جمػع و اسػتناده از   ػتیبانی افػراد م ػااو، اػرای روحیػو و توانػایی دادف 

ری ىای تغییػر رفتػػا در حػػاؿ حاضػر در ایػػن زمینػو چنػػد فرضػیو از مػػدؿ. افراد اسػػتناده كػرده و از ایػػن شػیوه اػػرای تغییػر رفتػػار آنهػا اهػػره یرفػت اػو
شػػود  وسػیلو یػػی م ػاور مطلػع ىػدایت میسػاز و كارىػای یروىػػی كػو اػو. 1، 2ای نیػك داشػػتو اسػت تحػت آزمػایش اسػت كػو نتػػایج امیػدوار كننػده

                                                           
1.  Fisher JD, Fisher WA, Misovich SJ, et al. Changing AIDS risk behavior: Effects of an intervention. Health 

Psychol 1996; 114-123 
2. Kalichman SC. Williams E, Nachimson D. Brief behavioral skills building intervention for female controlled 

methods of STD-HIV prevention: Outcomes of a randomized clinical field trial. Int J STD AIDS 1999; 10: 174 - 

181 
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مطالػم . )2،1اورد ای داده و نتایج اهتری ابار مػی ىای فردی و طولانی یی ىنتو  ىا نسبت او م اوره ىای ای تری را ارای ت قیم توصیو توانایی
 ( ىای مقاراتی اررسی كنید را مرور كرده و كارارد آنها را در  ی گیری از ایمار 21شده در ف   ایاف 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

‌ىای‌مقاربتی‌مرامس‌مبارزه‌با‌بیماری‌محدًدیت‌دسترسی‌بو

 
ىػػای  طػػور سػػنتی ایػػن خػػدمات در درمانگاهاػػو. ىای قبػػ  دارد ىای دىػػو   یػػروی از شػػیوهایمػػاراف مقػػاراتی اصػػرار اػػوراىبردىػػای جدیػػد اراطػػو خػػدمات اػػو

ىایی قػدیمی و در نػواحی خطرنػاؾ شػهرىای اػكرگ  ىا م مولاً در ساختماف این درمانگاه. شود میىا دارد اراطو  این ایماریای كو اخت اص او جدایانو
ایػػن درمانگػػاه مراج ػػو خواىػػد ادانػػد كػػو چػػرا او اػػو او م ػػ وؾ شػػده و میرود اػػو ایػػن درمانگػػاه مػػیوقتػػی كسػػی ابینػػد كػػو ایمػػاری اػػو. قػػرار یرفتػػو اسػػت

ىػػػای مقػػػاراتی اراسػػػاس ایػػػن ت ػػػور اػػػوده اسػػػت كػػػو ا  ػػػی از مقامػػػات اهداشػػػتی در سػػػطوح یمػػػاریىػػػای ا جػػػدایی و ایكولػػػو كػػػردف درمانگاه. كنػػػد می
سایرین ایمارانی كو در انتظار نواػت خػود ن سػتو و  ىای انتظار درمانگاه، ایماری مقاراتی او اند كو ام اف دارد در سالن كرده ییری ت ور می ت می 

یردد ت داد اسیار زیادی از  اندی ارای  ییرش ایماراف مقاراتی سبم می این نوع طبقو. نتق  یرددىا ااشند، م  مم ن است آماده  ییرش این ایماری
 .اند، یمراه و سریرداف یردند دانند كو آلوده شده این نوع خدمات دارند ولی خود نمیافراد كو نیاز او

اهداشتی دیگر توصیو شػده اسػت آف اسػت كػو ذراػالگری و درمػاف ىای  ىا و سازماف وسیلو سازماف اهداشت جهانی و یروه راىبرد جدیدی كو او   
ىػای  ىػای عمػومی مثػ ،  كشػ ی خػانواده، زنػاف و مامػایی، مراقبت ىا و درمانگاه ىمراه سػایر خػدمات اهداشػتی در ایمارسػتاف ىای مقاراتی اػو ایماری

 .ىای عمومی، صورت ییرد تافىا، مراكك اهداشت شغلی، و ایمارسىای م  وص نوجواف قب  از زایماف، درمانگاه
 

 :منافع این شیوه ارخورد اا ایماراف مقاراتی واضح است
 

 اشتراؾ مح  درمانگاه و ام انات آزمای گاىی و كاركناف آف ااعض كاىش ىكینو می شود. 
  دكن آنها جلوییری می اف ا اسراردرمانگاه  از درماف ایماراف مقاراتی مانند سایر ایماراف مراج و كرده او. 
  آنهػا تحػت درمػاف  سػلامتیعنواف یػی ایمػار عمػومی ارخػورد شػده و تمػاـ م ػ لات درمانگاه عمومی اا آنها اودر مراج و این ایماراف او

 .شود رفتو و تنها ع   از او یرفتو می لوژیا ش رادیو  ییرد، نو مث  یی ایماری كو او قرار می
                                                           

3. Fishbein M. Changing behavior to prevent STD/AIDS. Int J Gynecol Obstet 1998; 63 (Suppl): S175 ,1998 
4. Kamb ML, Fishbein M, Douglas JM, et al. Efficacy of risk reduction counselling to prevent HIV and STD: A 

randomized control trial. JAMA 1998;280:1161 – 1167. 

صرؼ یی یا دو ساعت وقت اضافی ارای یی ایماری  
خ وص ایر او  كو مجدداً آلوده شده است، او

ىای جنسی جدیدی یافتو و دیگراف را آلوده  تماس
 .ىد داشتكند، در دراز مدت اازده منیدی خوا می
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  ىػػای  ایماریتػػواف آنهػػا را اػػرای اطػػلاع از ااػػتلا اػػو درمانگػػاه مراج ػػو كػػرده و میاػػو سػػلامتیافرادی كػػو اػػرای م ػػ لات دیگػػر  دسترسػػی اػػو
 .تواند از ااتلای نوزاداف آنها جلوییری كند ىا در دوراف حاملگی میذراالگری زف. مقاراتی ذراالگری نمود

  (نیك رجوع شود 21  او ف . )و االاخره این نوع ارخورد اا ایماراف مقاراتی راحت، راحت و اازى  راحت است 
 

 راىبردىای جدیدتر ارای درماف موثر
 

اسػیاری از ایمػاراف . كننػد ىػای مقػاراتی توصػیو و تبلیػ  می المللػی یػی روی ػرد ىمسػانی را در ت ػ ی  و درمػاف ایماری ىای این اسیاری از سازماف
راىبػرد توصػیو . ت قیم و درماف ایمػاری خػود مراج ػو ن واىنػد كػرد درمانگاه مراج و كرده  و ىریك ارای اار دوـ ارای اار ارای ت  ی  او تنها یی

ایػن روش . شده آف است كو تا آنجایی كػو ام ػاف دارد در ىمػاف اػار اوؿ مراج ػو، ایمػاری ت ػ ی  داده شػده و حػداكثر درمػاف نیػك صػورت ییػرد
و كمبػػود ( ىػػا حتػی یػی می روسػػ پ ىػ  وجػػود نػدارد اهدر ا  ػی از درمانگ)جدیػد در موسسػاتی كػػو ام انػات ت  ی ػػی زیػادی در اختیػار ندارنػػد 

 .ىای مقاراتی نیك دارند، او خوای موثر اوده است  كش اف آموزش دیده ایماری
ىای اػػالینی كػو در اثػػر آلػػودیی اػا یػػی عامػػ   در ایػػن سػػندرـ ت ػدادی از ن ػػانو. نامیػػده شػػده اسػت” 2دیػػدیاه سػندرـ“ایػن نظػػاـ جدیػد درمانگػػاىی    

سادیی قاا  دیدف است ارای ت ػ ی  و درمػاف فػوری ایمػاراف  ىای االینی  كو او  این ن انو. شود افتد در نظر یرفتو می ای تر اتناؽ میعنونی و یا 
 .تواند وسیلو ت  ی  و شروع فوری درماف ااشد ىای االینی زیر می  تركیبی از ىر یی از ن انو. ییرد مورد استناده قرار می

 
  ترشح واژف نكد زف ىا 
  ترشح مجرای ادرار نكد مردىا 
  زخ  دستگاه تناسلی نكد مرد و زف 
 وست ای و تورـ و التهاب  
   (.ارای ایماری ىای لگن)دردىای م  وص در ناحیو زیر ش   نكد زف ىا 
   (خیارؾ)ذدد لنناوی ناحیو ك الو راف تورـ و التهاب 

 

موثرتر اوده ، ادوف تلن كردف یی ىنتو وقت ارای یرفتن  اسػ  آزمای ػگاه، از انتقػاؿ ( ـدیدیاه سندر )تاثیر این شیوه ارخورد اا ایماراف مقاراتی    
در ایػػن روش مرحلػػو ت ػػ ی  آزمای ػػگاىی حػػیؼ . عامػػ  عنونػػت جلػػوییری كػػرده، و ىكینػػو آف در دراز مػػدت اػػرای درمانگػػاه كمتػػر خواىػػد اػػود

از ایماراف ای تر از آنچو كو واق ػاً لازـ دارنػد آنتػی ایوتیػی اگیرنػد ولػی از یردد كو ا  ی  حیؼ نتیجو آزمای گاه در این روش ااعض می. شود می
 طرؼ دیگر  اشتباه آزمای گاه در ت  ی  ایماری مطرح نبػوده و آف ت ػداد زیػادی از ایمػاراف كػو ىمكمػاف  آلػوده اػو چنػد نػوع عنونػت  ىسػتند از

ای كو  كشػی نیسػتند و  كشػ انی   شود كو كاركناف اهداشتی آموزش دیده سبم می ” دیدیاه سندرـ“شیوه . این روش درماف اهره ای تری خواىند ارد
كننػد و  ىای اػالینی، سػااقو وجػود آنهػا، م اینػاتی كػو می اند اا  یروی از نموداری كػو اػا توجػو اػو ن ػانو ىای مقاراتی آموزش ندیده كو در زمینو ایماری

 .توانند ایمار را تحت درماف قرار دىند است، می ترین داروىایی كو ااید تجویك كنند، تهیو شده مناسم
در زمػاف . ىای م تلػن ترجمػو و در اختیػار ىمگػاف قػرار خواىػد یرفػت زااف زودی اػو ىا و دستوكار ىای اجرایی این روش وجود داشتو و اػو كتاب   

 . ااشند، موجود است رسد جامع می نظر می تهیو این كتاب منااع زیر، كو او
 

WHO STD Case Management Workbook. Geneva, 1999-2000 

                                                           
1. Sydrome approch 
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Control of  Sexually Transmitted Diseases. Edited by G. Dallabetta, M. Laga, P. Lampty. Arilington, 

VA(USA): AIDSCAP, Family Health International, Undated (late 1990s) 
Practical Case management of Common STD Syndromes. A.R. Brathwaite for the Primary Health Care 

Centers. Kingston, Jamaica: Ministry of Health, 1993. 
 

 م رؼ م رواات ال لی 
 

جػو ولػی اایػد تو . عوامػ  خطػر اكریتػر، نقػش مسػتقی  كمتػری در مػرگ افػراد دارد، نسػبت اػونوشیدف م رواات الکلی در حدی مت ادؿ و یا افراطػی
ای، ذػرؽ  داشت كو اسیاری از مػوارد مػرگ كػو م ػرؼ م ػرواات ال لػی در آف نقػش دارد تحػت عنػواف ضػراات وارده در محػی  كػار، مػرگ جػاده

علاوه اػراین ال ػ  در ك ػورىای توسػ و یافتػو صػن تی دومػین و در ك ػورىای در حػاؿ توسػ و . شوند شدیی، سیروز كبد، قت ، و ذیره رده اندی می
 .   عمده ایجاد ناتوانی استچهارمین دلی

-ىا را اػوآف در این حد اكریترین خساراتىمین دلی  م رؼ م رواات ال لی از طبقات كاریری ىستند او افراطیچوف ای تر م رؼ كنندیاف    

 تیػن طریػق نیػك خسػار این م ػرؼ ال ػ  ااعػض عػدـ ثبػات خػانوادیی شػده و از اافػكوف اػر . آوردطبقػات اجتمػاعی وارد مػیىای اقت ادی ایػن  نظاـ
ىكینػو  .افتػد ىػا اتنػاؽ می هوادخان  ، ویػیاهجػاد حػوادث ،یى حػوادث كاریػاه ،دلی  كػاىش تولیػد ىای اقت ادی اػو زیاف. كند وارد می وجام فراوانی او
 .ىای  كش ی موارد حاد و مكمن م رؼ ال  ، ىمگی اار سنگینی مالی ارای ك ورىا دارد مراقبت

ىػای  ی ػگیری و درمػاف مػوارد سازنده خ وصیات رفتػاری م ػرؼ كننػدیاف م ػرواات ال لػی اسػت و ىمػین شػرای  نیػك الویػتشرای  فرىنگی     
ىای ننػػگ و عػػػار ایػػن نػػوع اخػػلاؽ اجتمػػػاعی را  ت ػػادىا و ارچسػػم ،مسػػػای  اخلاقػػی و مػػیىبی مطػػرح در جوامػػػع. كنػػد آف را ت یػػین می اعتیػػاد اػػو

قااػ  توجػو در   د ال ػو یػی  دیػده جدایانػوو عنواف یی ض ن اخلاقی و یػا م ػ   روانػی ت بیػر ن ػل لی اوشاید ایر م رؼ م رواات ا. آفریند می
ىای آینده ااید اا م    م رؼ م رواات ال لػی    خاطر نس  جوامع او ،نظر یرفتو شود، نتیجو درماف و  ی گیری آف موثرتر ااشد و ینتو شده كو

 (.آمده است 7، و 5، 4ىای  حض ای تر در زمینو م رؼ م رواات ال لی در ف  ا.)نمایند ارخوردتری شیوىای مناسماا 

 

 

 

 

 

 

 خون یفشارپر
 

ولػی . خیػر ىسػتند خوف دارنػد از وجػود آف ای یف ار  ر كسانی كو . ای نیست ىای االینی ناراحت كننده ىمراه  ن انو افكایش ف ار خوف ىیچگاه او
ىػػػای قلبػػی و عػػػروؽ مغػػكی نقػػػش دارد كػػو اتػػػواف آنػػرا دومػػػین عامػػ  مػػػرگ در   خػػوف در ىػػػر صػػورت، آف انػػػدازه در ایجػػاد ایماری یف ػػػار ایمػػاری  ر 
اػػو جػػدوؿ . رده انػػدی نمػػود( ا ػػد از یرسػػنگی و كمبػػود اهسػػاری محػػی )صػػن تی  ی ػػرفتو و سػػومین آف در ك ػػورىای در حػػاؿ  ی ػػرفت  ك ػػورىای

 . مراج و شود 2-23

شاید ایر م رؼ م رواات ال لی او عنواف یی ض ن اخلاقی و 
قاا  توجو در   د ال و یی  دیده جدایانوو یا م    روانی ت بیر ن 
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خػوف،  یف ػار  ر )شػود  خوف  سبم چند نوع ایماری قلم و عروؽ از جملو  س تو قلبی، عوارض ریوی، توقن قلػم در اثػر  رخػونی مییف ار  ر    
در ك ورىای در حاؿ توس و استناده از ىػر یػی از  ػنج روش ذیػر (. مورد احض قرار یرفتو است 8ایجاد، عوارض و روش درماف در ف   دلای  

ی کػو مػرتب  ىػای شػدید ایماری اطین آوردف ف ار خوف كمی خواىد كرد و در نتیجو در  ی ػگیری از ااػتلا اػودارویی ارای تغییر رفتار تا حدودی او
ای از  ایػن م نػی كػو  ػاطین آوردف متوسػ  ف ػار خػوف در یػی جام ػودر اینجا ااید از روی ػرد اجتمػاعی اسػتناده شػود، اػو .ااشدمی موثر اا آف است

 . خوف رف اری دىد تا درماف افراد مبتلا او افراد اال  م مولاً ت داد ای تری از افراد را از مرگ نجات می
 

 های شغلی بیماری
 

ىمراه افػكایش میػكاف  ایػن كػاىش، در اسػیاری از نقػاط، اػو. داشت شػغلی در ك ػورىای در حػاؿ توسػ و در حػاؿ كػاىش اسػتىای اه سطح مراقبت
ایػن دوراف . سػاؿ اسػت 64تػا  25سػنی  ىػایمواجهػو اػا خطػرات شػغلی ی ػی از دلایػ  م لولیػت در یػروه. ىا اسػت  شػدف كارخانػو كػاری و استوای

 .کت در رشد اقت ادی یک جام و استارای تولید و شر مهمترین مقطع سنی 
شػهری مهػاجرت   منػاطقاػواهتػر اقت ػادی  امیػد زنػدیی كننػد، اػو ىای دولتػی ىػ  اسػتناده می مردىا از مكارع ك اورزی خػود، درحػالی كػو از یارانػو   

ت ػداد كػاریراف ىمػواره اسػیار ای ػتر از ت ػداد  .آورنػد شػهر مییاه یاىی افراد خػانواده را نیػك اػا خػود اػو  آنها. کنندترک میو كار ك اورزی را  کرده
. دىنػد تری تػن در می انجاـ كارىػای  سػت ىػا ننػر از ایػن كػاریراف یػا ای ػار اػوده و یػا اػو ىمین دلیػ  میلیوفشغلی كو ارای آنها وجود دارد اوده  و او

میلیػوف كػاریر ای ػار  27تنهایی  مركػكی و جنػوای اػودر ك ػورىای آمری ػای  2997ده كػو در سػاؿ کػر سازماف اهداشت ك ورىای آمری ایی ارآورد  
میػػكاف  2997و  2987ىای  ىای دىػػو عػػلاوه اػػراین، ركػػود اقت ػػادی و تػػورـ سػػاؿ. 2اند میلیػػوف دیگػػر كػػار نیمػػو وقػػت داشػػتو 78وجػػود داشػػتو و 

در . رسػید 2987د قػدرت آف در سػاؿ درصػ 66طوری كػو قػدرت خریػد مػردـ كػاىش یافتػو و اػو  دسػتمكدىا را در اسػیار از ك ػورىا  ػاطین آورد اػو
 .2حقیقت دستمكد كاریراف زف و مرد در تماـ سطوح كاىش یافت،

 
 
 
 
 
 
 
 

در . شػود وسػیلو دولػت و یػا صػاحباف كػار كنتػرؿ نمی ی كػاریراف اوسػلامتدر اذلم ك ورىا، در مراح  اولیو شروع توس و، اهداشػت محػ  كػار و    
میلیػوف روز كػار از دسػت  95ولػی ایػر اػو. ننع مػدیریت دسػتگاه اجرایػی كارخانػو اسػت ت كاریراف اوسلامرسد كو عدـ توجو او  نظر می نگاه اوؿ او

ننع   ىػا توجػو شػود، متوجػو خػواىی  شػده كػو ایػن عػدـ توجػو اػو دلی  آسیم ىػا و ایماری در یی ساؿ در ك ورىای درحاؿ توس و قاره آمری ا او رفتو
ایػن ن تػو كػو یػكارش آف در  عػلاوه اػراین میػكاف مػرگ در ارتبػاط اػا حػوادث محػی  كػار ، حتػی اػا توجػو اػو. (PAHO, 1994)كارفرمػا نبػوده اسػت 

 .ااشد شود، می ر حاؿ توس و كام  نیست، كمی ای تر از ك ورىای  ی رفتو، كو اهداشت كاریراف در حداكثر رعایت میك ورىای د
 

                                                           
1. 

Pan Amercan Health Organization . Vol 1: Health condition in Americas. Washington DC:PAHO 1994(Scientif 

Publication 569) 

شود كو تنها در ك ورىای در حاؿ توس و در قاره  ارآورد می
  ىای آسیم  دلی میلیوف روز كار  او 97آمری ا سالیانو 

 شود ىا تلن می ایماری کاریاىی و یا
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 .تواف چنین خلاصو كرد مردـ و تولیدات را می ىای وارده او دلای  اصلی زیاف
 
  ىا، ا ػػػار مػػػواد  كش ىا، ح ػػػره  آرسػػػنیی، اوریانوفسػػػناتسػػػولنیت كػػػران، وانیػػػ  كلرایػػػد، انػػػكف، تركیبػػػات  ایػػػن مػػػواد شػػػام  ای. مػػػواد شػػػیمیایی

 .خانو ىای یاز و ذذاؿ، دود سیگار، دوده، قیر و اسیاری دیگر كننده، ا ار ت نیو  اؾ
  جیػػوه،  : ترین ایػػن مػػواد عبارتنػػد از سػػمی. مػػواد فلػػكی مم ػػن اسػػت آزاد ویػػا در تركیبػػات نا ػػدار وجػػود داشػػتو ااشػػد . مػػواد فلػػكی ، ػػرـ سػػرب، ك 

، نی   و ا ارىای مت اعد شده از دیگ  ـ،كادمیو  ترین ایػن نػوع  سػرب از شػایعمم ػن اسػت مواجهػو یروىػی مػردـ اػو. ىػا ذوب فلػكات ارلیوـ
 .سموـ فلكی ااشد

  این ذرات مم ن است شام  آسچستوز، یرد و ذبار حاصلو از  نبو و سایر مواد فیبری، ذذػاؿ، سػیلی ، آىػی، یػردو  .ذرات شناور در ىوا
 . ااشد شود می در ىوا   شكو ، ولات ك اورزی ، ذرات م لق دود، مو و مواد شیمایی ذبار مح

   ىا، كػو  خانو مثػ  ت ػنیو ىػاییوكارخانػ خػارج شػده از ىا نػاق ، ا ػار منواكسید كران مت اعد شده از سوخت: این ا ارات عبارتند از .یازىا
 . كنند اكسید سولنور و فلورو كران ایجاد می ىیدروژف سولنوره، ای

  ىای اتمی و یا آسیم ىا اتمی كو ذلاؼ  وشش  محافظ آنها آسیم  دیده ااشد و یا از  این نوع اش و مم ن است از سوخت. اش و یونیكه
حتػی در صػورتی كػو ذػلاؼ  وش ػی وسػای  كػاری كػو اشػ و . شػود تولیػد كار رفتػو، ساخت مح ولاتی كو در سػاختماف آنهػا رادیػو نوكلوطیػد اػو

 .م یوب ااشد، خطرناؾ است. كند می ای   تولید
  افراد اا روش کار وسای  ماشینی آشنا نبوده و از امکانات حناظتی کػار اػا آنهػا اسػتناده نکننػد و یػا در حنػظ در صورتی كو  .وسای  ماشینی

 ،ىػػا یػػن زمینػػو كامیوفدر ا. مم ػػن اسػػت ااعػػض اػػروز حػػوادث شػػغلی شػػوند  ،دقتػػی نماینػػدو نگهػػداری ایػػن نػػوع وسػػای  موتػػوری کوتػػاىی و اػػی
ىای ك ػاورزی و اػالاخره  ایی، ماشػین  ىای متػو ای، ماشػین ای ضػراوىػنىای ارش، ماشػین ماشین ،ای ماشین آلات سنگین جاده ،ىای ارقی االاار

 .قاا  ذكر است ىا،در م دفمورد استناده وسای  موتوری 
  خ ػػوص در   اػػر روی كػػاریر و یػػا  ػػرت شػػدف كػػاریر از النػػدی، او سػػنگین  ایػػن حػػوادث مم ػػن اسػػت در اثػػر سػػقوط اشػػیا  .ىای حػػاد ضػػراو

ىای  مم ػن اسػت ضػراو. جااجا كردف اشیا  سنگین، مواجهو اا حرارت یػا ا ػار نیػك حادثػو آفػرین اسػت. ىای ساختمانی  اتناؽ ایافتد كاریاه
 .ف، نیك ایجاد شودتنهایی و یا ادوف اطلاع از روش صحیح الند كرد حاد در اثر الند كردف اشیا  سنگین، او

  ای ماشػین در قسػمت مونتػاژ و ىمچنػین كػار در مقااػ  كػامچیوتر  این نوع آسیم ىػا در خػ  تولیػد زنجیػره. آسیم ىا در اثر حركات ت راری
ىػایی اػرای ت ػحیح  طرح. اػروز ایػن نػوع آسػیم ىػا اسػت عامػ  خطػر اػرای ت ػرار ىػكاراف اػار از حركػات كوچػی در یػی روز . شود ایجاد می

كػػاتی كػػو در حػػین كػػار اایػػد صػػورت ییػػرد و ىمچنػػین تػػدارؾ ام انػػاتی اػػرای تقویػػت نقػػاط آسػػیم دیػػده و آسػػیم  ػػییر اػػدف در مقااػػ  ایػػن حر 
 .جلوییری كندحوادث تواند تا حدودی از اروز حوادثی  این نوع  حركات، می

  كند و صداىای شػدید نیػك ااعػض  وانی ایجاد میىای ت راری، م  لات ع لانی و است ف ار در اثر لرزش. تاثیر لرزش و صداىای شدید
ىای  رصػػدا،  ىػػا و ماشػػین كػػاركردف اػػا ماشػػین آلات دسػػتی م ػػدف و سػػاختمانی و یػػا كػػاركردف در نكدیػػی فرودیاه. یػػردد ناشػػنوایی داطمػػی می

 . ىای محی  كار ىستند ىایی از این نوع آسیم مثاؿ
  در خطػػر ارخوردىػػای فػػردی در اثػػر اػػر ف ػػار كػػار، افػػكوف ،ىػػا در ایػػن محی  محػػی  كػػار یػػی ت ػػ یلات اجتمػػاعی اسػػت و  افػػراد. خ ػػونت

ىا اخیر در ایالات متحده آمری ا اولین دلی  مرگ زف ىا در محی  كػار  در ساؿ .ىستندارتباط نكدیی و رواا  اجتماعی  اا ی دیگر داشتن 
ىػای كػار ك ػورىای  ىا در محی  شود ولی ادوف شػی ایػن نػوع خ ػونت ىای كار یكارش نمی م مولاً حملو و تجاوز در محی . قن  اوده است

 (.مراج و شود 22 احض خودك ی و خ ونت در ف   او. )توس و رواج دارد ؿتوس و یافتو و درحا
 

تر شػدف محػی  كػار اایػد از كجػا  ىای كار، اقدامات لازـ اػرای سػال  موجود در محی ىای این دامنو وسیع از خطر سئواؿ این است كو اا توجو او   
ىػػای  كشػػ ی نیػػاز  قبتای ػػترین مرا ىػػایی اسػػت كػػو او و م اف ىػػاارخػػورد اػػا آف نػػوع خطػػر سػػازی شػػروع یػػردد؟ اهتػػرین نقػػاط اػػرای شػػروع عملیػػات سال 
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دو روی ػرد دیگػر اػرای ت یػین (. كػار  شػ   -روز 2777ار مبنػای  )ىا دارند   ىا و ایماریداشتو و ای ترین میكاف ذیبت از كار را او دلی  آسیم
ىایی   آسیم (1)و  ،ییرد ر میىایی  كو ای ترین ت داد افراد در را درا ارخورد اا آسیم (2: )ىای ضروری عبارتند ازدادف او ن ستین اقداـاولویت 

 . عملی است ایىای اسیار ساده كو اصلاح آنها اا روش
 

ذكر شده در فػوؽ وظینػو  ىایو خطر” كار  ىایمحی  خطر درعوام  “ىا اا توجو او فهرست  ای و مدیریت این واحد كارشناساف اهداشت حرفو   
در این زمینو تنها ت داد م دودی از صنایع ىستند كو ای ػترین . ااشند می ،مح وؿ سال د تولیارای تامین اهداشت كاریراف و  ،ای دار تدارؾ ارنامو

ىای سػاختمانی، م ػادف و صػنایع فلػكی  این صنایع در اذلم ك ورىا شام  كاریاه. شوند ىای شغلی و مرگ در محی  كار را سبم می میكاف ایماری
 .ا و صنایع ك اورزی م انیكه نیك م اطره زا ىستند ولی اانسبت كمتری از یروه اوؿز  یرد و ذبار  ىایوىا، كارخان خانو ت نیو. ااشند می
ای از تولیػد   نظر عموـ اولین نس  كاریرانی كو  اا صنایع   ی رفتو جدید، اع  از صػنایع ماشػینی، شػیمیایی، كارىػای فیكی ػی، و یػا  یػی زنجیػره او   

ای، اػو    ىػای حرفػو آموزش. ییرنػد ىا شػغلی قػرار می ترین آسػیم كننػد در م ػرض شػدید شروع میكو آثار زیانب ش آف ىنوز روش ن ده است، كار را 
الات تولیػػدی و مح ػػوؿ نهػػایی، خطػػرات  ىػػای مهندسػػی كػػار اػػا مػػواد خػػاـ، ماشػػین اهبػػود روش ىمػػراهمناسػػم را داده، و اػػو و رشػػد ییكػػاریراف توانػػا

تنهایی اػا وضػع قػوانین عملػی نبػوده و تنهػا مػدیریت تولیػد  كسم این اىػداؼ اػو. دىد كاىش میمقدار اسیار زیادی   شغلی این دستو از كاریراف را او
ای اػػرای صػػنایع تولیػػدی آنهػػا و جام ػػو ىسػػتند، آنهػػا مػػواد خػػامی نیسػػتند كػػو اایػػد  ىای زنػػده در سػػطوح م تلػػن اایػػد درؾ نماینػػد كػػو كػػاریراف، واحػػد

 .م رؼ شده و جایگكین یردند
 

 وه زندیی ساكنشی/عدـ ف الیت فیكی ی
 

ایػن  ی ػرفت مكایػایی داشػتو . ای را تػرؾ كننػد ىػای حرفػو صن تی و خودكار شدف صنایع ااعض یردیده تا ت داد اسیار زیادی از كاریراف ایػن نػوع كار
در م ػاذ  خػود  تواننػد در زمػاف كمتػر مح ػوؿ ای ػتری تولیػد كننػد، كػاریراف مػاىر مػدت ای ػتری است از جملو آف كػو ت ػداد كمتػری از افػراد می

جوامػع كػاریری در ك ػورىای درحػاؿ توسػ و از ایػن . دلی  تحلی  رفتن نیروی جسمی كاریراف وجود ن واىػد داشػت مانند و كمبود كاریر او ااقی می
 .كنند دلی  كاستو شدف از زحمات فیكی ی كار، استقباؿ زیادی می ىا او  ی رفت

ت، در دوراف ا ػد از صػن تی شػدف، افػكایش ت ػداد افػرادی اسػت كػو ای ػتر ایػاـ ای ػاری خػود را تحػوؿ و  ی ػرف ظاىرا   ولی روی دیگر این س و   
ىمػانطور كػو . رود اضػمحلاؿ مػی تر رو او تحت چنین شرای ، ادف افراد و حتی ت ادؿ روانػی آنهػا، نسػبتاً سػریع. دىند می” ل “روی صندلی و مب   

ىای حیاتی  خػود اسػتناده كنػد یػا آنهػا را از دسػت  لو ینتو شد، انساف ااید یا از تواناییسا 277تا  65ی یروه سنی سلامتدر مبحت  6در ف   
 .ف الیت جسمی، روحی و اجتماعی در تماـ مقاطع سنی ارای رفاه ش  ی ضرورتی حیاتی دارد. دىد می
م مػولًا، . اـ  ػنج  را اػرای ایجػاد نػاتوانی داردشیوه زندیی ساكن، در دوراف ا د از صن تی شدف در ك ورىا، مقاـ سوـ را ارای خطر مرگ و مق   

محاسبو خطر قاا  انتسػاب اػرای ااػتلا اػو سػ تو قلبػی در . این شیوه زندیی در ك ورىای م تلن در اوای  شروع صنت تی شدف شیوع كمتری دارد
میػكاف خطػر سػ تو . عام  مػوثر در مػرگ اسػتدر ایالات متحده آمری ا ن اف داده كو فقداف ف الیت ادنی تنها و اكریترین  2987ىای دىو  ساؿ

، در (در صػورتی كػو سػایر عوامػ  خطػر ثااػت ااشػد)كننػد، اػوده اسػت   كمتر از دواراار افراد ف اؿ و یا كسانی كػو ورزش می   ،قلبی نكد افراد ساكن
اهػر . ارااػر یػا ای ػتر ااشػد 3د مم ػن اسػت اػالایی دارنػ (LDL)حالی كو خطر ااتلا اػو سػ تو قلبػی نػكد  افػراد سػیگاری و یػا آنهػایی كػو  كلسػترؿ 

حاؿ، شیوع اسیار زیاد زندیی ادوف تحرؾ و ساكن در یی جام و، خطر نسػبی سػ تو قلبػی آف جام ػو را چنػد ارااػر خواىػد كػرد و در حقیقػت اػار 
آفرین اسػت مبػارزه از طریػق افػكایش   ػ  دلی  عػدـ تحػرؾ مای كو س تو قلبی  او  انااراین در ىر جام و. كند اسیار زیادی ار آف جام و تحمی  می

ىػا در ضػمن افػكایش حركػات قلػم،  ایػن نػوع ف الیت. ف الیت فیكی ی روزانو مردـ ارای تغییر شیوه زنػدیی سػاكن  اایػد در اولویػت قػرار داده شػود 
اػرای سػازماف دادف اػو ایػن . ه نباشػندتر و افكایش حركات ع لانی اوده و در عین حاؿ  ااید شػادی ا ػش اػوده  و كسػ  كننػد تواـ اا تنن  عمیق
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است داـ تماـ وقت افراد و تهیو وسػای  جدیػد نػدارد،  انجاـ این عم  احتیاج او. نوع حركات ورزشی ااید افراد، مح  و زماف آف را م    نمود
اػرای ایػن منظػور مػورد  دتوانػ می  ىػای عمػومی شػهر ، در صػورت مسػاعد اػودف ىػوا،  ىػا و م اف شػود،  ارؾ و  ىمانطور كو در ك ور چین دیػده می

ىػای محلػی  رتحػرؾ را اػرای ایػن منظػور انت ػاب   ىػای سػبی سػوطدی، راىچیمػایی و یػا رق  ىا مم ن اسػت ورزش ا  ی از یروه. دییر استناده قرار  
ادامػو عملیػات ورزشػی انجػاـ آنهػا ىػای  ی ػی از راه. طور مػنظ  ادامػو یاانػد شػوند كػو اػو ىای ورزشی در صػورتی منیػد و مػوثر واقػع می ف الیت. كنند
 .طور م ترؾ اا دیگراف است او

 فقداف خدمات اولیو و ضروری اهداشتی

 
در سطح محلی و فػردی مبػارزه  تا كنوف در این ف   مورد احض قرار یرفت،  کند، وی کو سلامت انساف را تهدید مینوع خطر  8تواف اا تماـ  می
ی کػو درا ػش خطػر عامػ  ولػی ایػن دو  .تنهایی  چنػدین نػوع ایمػاری، نػاتوانی و مػرگ را ااعػض شػوند اػو این عوامػ  خطػر مػی توانػدىر یی از  .کرد

جوامػع  سػلامت ی نی فقداف خدمات ضروری اهداشتی و فقر مكمن اومی، نقػش م ػرب اسػیار اكریتػری ار  آخر این مبحض او آنها اشاره می شود،
 رنددارند و لازـ است كو در سطح ملی مورد توجو قرار یی

المللػػی خػػدمات اهداشػػت اولیػػو در آلماتػػا، در اتحادیػػو جمػػاىیر شػػوری  دركننػػران  این 2978سػػازماف اهداشػػت جهػػانی و یونیسػػن در سػػاؿ    
 :است کردهت رین   ا ش مه  8سااق، خدمات اهداشت اولیو را در 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 ىای ورزشی رایج ارنامو
 ركت داشتو ىا ش ىایی را انجاـ دىید كو ع لات مه  ادف در آف ورزش

 ااشند
  تنن  عمیق  آف اندازه ورزش كنید كو ضرااف قلم را االا ارده و شما را او

ف ار حركات ورزشی ااید آف اندازه ااشد كو شما اتوانید . وادار كند
در ىنگاـ ورزش نباید درد، ف ار و یا سنگینی در . راحتی صحبت كنید او

 قنسو سینو احساس كنید
  موسسو . دقیقو ااید ورزش كرد 37اار حداق  در ىنتو سو اار و ىر

 كش ی در ایالات متحده آمری ا زماف را او یی ساعت در ىر نوات ارای 
ارای این  یایر انجاـ عملیات ورزش. روز افكایش داده است 5ای  ىنتو

 .    كشی مراج و شود مدت م    اوده و ایش از تواف فردی است ااید او
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 اهداشت در زمینو م  لات مه  اهداشتی؛آموزش  .2
 ىایی كو در مح  شیوع اومی دارند؛ كنترؿ ایماری   .1
 خدمات اهداشتی مادر و كودؾ از جملو تنظی  خانواده؛  .3

 

 ىای واییر؛ واكسیناسیوف ارای  ی گیری از ایماری  .4
 تامین آب  اكیكه؛  .5
 دفع اهداشتی ذاالو؛  .6
 ایی؛ خدمات ذیایی و تغییو  .7
 ىای جاری اا استناده از داروىای ضروری درماف ایماری  .8

 

البتو در . ىا مورد احض قرار یرفتو است ىای سنی خاص و ا ش ایماری یروهىای مراوط او ، اذلم ن ات اهداشتی فوؽ در ا شنوشتواین  در   
در حػالی كػو در مجمػوع، خػدمات اهداشػت اولیػو  خدمات اهداشت اولیػو اشػاره شػده اسػتىای مطالم مراوط او ا  ی از سرف  این قسمت او

 .ىا صحبت شود ن تو اهداشتی اوده و جا دارد كو ای تر در مورد آف 8تر از این  فرا
ت هػداتی در سػطح ك ػوری، اسػتانی و شػهری، ىای خدمات اهداشػت اولیػو نیػاز اػو ىای خدماتی ارای اجرای ارنامو اندازی و نگهداری سازماف راه   

شػػود  كاركنػػاف مراكػػك اراطػػو خػػدمات اهداشػػت اولیػػو در سراسػػر منػػاطق جغرافیػػایی و جػػوام ی كػػو ارنامػػو اجػػرا می. هداشػػت مػػردـ دارداػػرای حنػػظ ا
اػا اسػتناده از  ،مقامػات اػالاترىػا اػو ىػای جام ػو و م ػ لات اهداشػتی آف وظاطن نگهبػانی شػام  یػكارش نیاز. نگهباناف و   تیباناف آف خواىند اود

 رفػع م ػکلات سػلامتی قرار یرفتن ، چهارچوب  ىای خدمات اهداشت اولیو در   نیبانی این كاركناف از ارنامو. است ،و سیاسی ت  یلات اداری
 .ااشد می ،ییرندیاف مرككی ىای ت می   مردـ در راس اولویت

جنبو حیاتی دارند، ولی در مورد دو ن تو آف، واكسیناسیوف  ،كو در خدمات اهداشت اولیو ینتو شده  ا  ی 8تماـ ارای حنظ سلامتی انساف،    
 .ىای واییر و خدمات اهداشتی مادراف و كودكاف، ااید احض ای تری نمود ارای ایماری

 
 ىای عنونی واكسیناسیوف ارای ایماری

 
افػكایش . ىػا در زمینػو اهداشػت عمػومی اػوده اسػت تػرین داسػتاف ىا عنونی در سراسر كره خاكی از ىیجاف انگیك ىای واكسیاسیوف ارای ایماری ارنامو

ىایی مث  سیاه سرفو،  ولیومیلیت، دینتری،  تواف تا حد زیادی منسوب او قلع و قمع تدریجی ایماری میكاف زنده ماندف كودكاف در سراسر دنیا را می
خود یرفتػو و اولویػت   واكسیناسػیوف صػورتی عػادی اػوىای اخیر در اسػیاری از منػاطق كوشػش اػرای اجػرای ارنامػو  ولی در ساؿ. سرخی، و ككاز كرد

آمػده سػناكی  ػاطین تر ىای  در حػد  سػطح  وشػش واكسیناسػیوف در ا  ػی از جوامػع این ذنلت سبم شػده کػو. ییشتو خود را از دست داده است
ایػػن دلیػػ  ارنامػػو خػػدمات یری كنػػی  و اػػوتر آف اسػػت كػػو از اػػروز آنهػػا  ی ػػگ ىػػا جػػیاب اسػػت ولػػی اسػػیار عاقلانػػو ییری ایماری  مبػػارزه اػػا ىمػػو .ااشػػد

عنواف مثػاؿ اذلػم كودكػاف  اػو. ااشػد تػرىای خدمات اهداشت كودكاف ااید در مراقبت از افكایش  وشش واكسیناسیوف ف ػاؿ اهداشت اولیو و ارنامو
از طریػق میػكاف  وشػش آف درجام ػو ق ػاوت  تواف  موفقیػت یػی ارنامػو واكسیناسػیوف را تنهػامی. شػوند ىای فقیر و خیااػاف یػرد واكسػینو نمی خانواده
 .نمود

 
 
 

تواف  از طریق  موفقیت یی ارنامو  واكسیناسیوف را تنهامی
در ىر صورت  . میكاف  وشش آف درجام و ق اوت نمود

یرد اذلم   ناه و خیاااف ىای فقیر و ای كودكاف خانواده
 ییرند ىا قرار نمی زیر  وشش این ارنامو
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 اهداشت مادر و كودؾخدمات 
 

-آسػیمدىد ال و، مهمتر از آف از نظر اقت ادی، ااعػض كػاىش ت ػداد  میرایی نوزاداف را كاىش میمیكاف تنها ىای كافی قب  از زایماف نو مراقبت

ىای از دسػت رفتػو  از سػاؿ میلیػوف 33ىا ارآورد  شده كو تقریباً  در   وىش اار جهانی ایماری. یردد روانی و فیكی ی  نوزاداف و كودكاف می ىای
ی مػادراف در دوراف حػاملگی و سػلامتم ػ لات . آیػد می علػت شػرای  مػادراف در دوراف قبػ  از وضػع حمػ   یشنوزاداف او  (DALYs) سلامت

 .ىا اوده استمیلیوف ساؿ ناتوانی نكد زف 37ا د از زایماف نیك مسووؿ 
در ایجػاد ایػن تلنػات عظػی  نقػش  یافتد و دلای  اسیار زیاد در ك ورىای در حاؿ توس و اتناؽ می سلامت ىای از دست رفتو ای تر این ساؿ   

خػػدمات اهداشػػت اولیػػو اػػرای  دادف، تػػدارؾ و نػػوزاداف و  ی ػػگیری از  تلنػػات اهبػػود سػػلامتی مػػادرافاػػرای  ،رسػػد كػػو در شػػروع نظر می اػػو. دارنػػد
در مرحلػو ا ػد، ارنامػو . لازـ دلایػ  مػرگ زیػاد نػوزاداف و نػاتوانی مػادراف اررسػی یػردد یى ػهاو كودكاف ضروری اوده و سچ  اا انجػاـ   و  مادرىا

اػا . سػالو اسػت 4تػا  2ىػای اسػهالی ی ػی از دلایػ  مهػ  مػرگ كودكػاف  ایماری. ىای   وى ػها تنظػی  نمػود تواف  اػر اسػاس یافتػو ریكی مبارزه را می
تػػواف روش سػػاده مػػایع درمػػانی خػػوراكی را اػػرای جلػػوییری از تلنػػات ایػػن ایمػػاری و ىمچنػػین   میىای مراقبػػت اهداشػػت اولیػػو   ااسػػتناده از ارنامػػو

 .مادراف آموزش دادتی، قب  از آف كو  اسیار شدید شوند، اوسلامت  ی  و ارخورد اا سایر م  لات 
خػػدمات و منػػااع ایػػن . نطقػػو متمركػػك شػػودتی مسػػلامىای سػػطح اوؿ و دوـ م ػػ لات  ارنامػػو خػػدمات اهداشػػت اولیػػو اایػػد ای ػػتر اػػر  ی ػػگیری   

اسػػیاری از . صػػرؼ شػػود  ىػػای كمتػػر شػػایع، قیمػػت مراحػػ  آخػػر زنػػدیی ایمػػاراف و یػػا ایماری  ىػػای ف ػػرده و یراف ىا نبایػػد  در زمینػػو مراقبت ارنامػػو
 .2رددی ىای خدمات اهداشتی اولیو اجرا میارنامو چهارچوبىای اهداشتی اا صرفو از نظر اقت ادی  در  ارنامو

 

 فقر
 

ىػای  كجػا كػو رده ك ػوری، اسػتانی، جوامػع كوچػی و یػا یػی خػانواده نگػاه كنػی ، ىر ای، تی در سػطح قارهسػلامصرفنظر از آف كو او رااطػو فقػر و 
 –مػاعی طبقػو اجت . دارداز اهتػر تػا اػدتر وجػود  سػلامتىای م تلػن  ىماف نسبت ى  ردهم تلن رفاه مالی از ذنی تا فقیر وجود داشتو ااشد او
تػواف در ارتبػاط اػا  تی را میسػلامتی آنها است ولػی ت ػداد محػدودی از م ػ لات سلامىای  اقت ادی مردـ در ضمن آف كو م    كننده م یار

 . ىای شایع در دنیا ااشد ىا و ناتوانی  درصد ازایماری 97  طور خلاصو، فقر شاید  زمینو ساز ااتلا او او. این شراط  تنسیر نمود
ىػػای مػػالی، تهیػػو ذػػیا، اراطػػو  ىای م تلػػن از جملػػو دادف كمی اهبػػود زنػػدیی افػػراد فقیػػر در زمینػػو   حػػ  زیػػادی اػػرای جسػػتجوی راه یىػػاش ػػ وى   

تنهایی توانسػتو تػا  ىػر یػی از ایػن اقػدامات اػو. ای یا مجانی، و یا دادف اطلاعات اهداشػتی، صػورت یرفتػو اسػت اهداشتی ایمو –خدمات درمانی 

                                                           
1. p. Bobadilla JL, Cowley P, Musgrove P, et al. Design, content and financing of an essential national ackage of 

health service. Bull WHO 1994;72:653-662 

Keta
bfars

i.org



222 

 

شود اسػتناده  ىای ف رده اهداشتی، در مناطقی كو اراطو می طور ی نواخت از ارنامومردـ فقیر و ذنی او. مردـ كمی كند سلامتود اهب حدودی او
ىػػای زود رس، اػػین ایػػن دو یػػروه اجتمػػاعی كاسػػتو  ىػػا و مرگ ىػػا، ناتوانیكننػػد، ولػػی اػػرخلاؼ انتظػػار، از فاصػػلو میػػكاف اخػػتلاؼ شػػیوع ایمػػاری می
 .یااد یقت این فاصلو در اسیاری از مناطق افكایش نیك میدر حق. شود نمی
ىا است كو اسیاری از ك ورىا  اػا  قرف. ولی این راه ح  عملاً قاا  اجرا نیست. آنچو كو مسل  است از این اردف فقر راه حلی مطلوب است   

. دسػػت نیامػػده اسػػت ولػػی در جنػػگ اػػا فقػػر مػػوفقیتی اوىػػایی داشػػتو  ، موفقیتىػػاکوشػػشىا و   در ایػػن زمینػػو ك ػػم ش. فقػػر در حػػاؿ مبػػارزه ىسػػتند
تر اػوده و  دایره فقر اسػیار وسػیع. دانند ولی فقداف این ام انات حداق  اثر سمی این زىر مهلی است اذلم مردـ نداشتن  وؿ و كالا را فقر می

ىای نااسػػاماف و نػػاامن،  اندارد، محلػػوو اهداشػػت نامناسػػم،  تح ػػیلات كػػ ، عػػدـ تػػامین و مهػػارت شػػغلی، مسػػ ن زیػػر خػػ  اسػػت سػػلامتیشػػام  
دىػد و وجػود چنػین احساسػاتی  انساف احساسی از یی آینده  وچ، ناامیدی و ناتوانی می این شرای  او. شود ىای اجتماعی و ت  م، می ارچسم

 . عملی آینده خواىد داشت  یامدىای 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

از طریق تغییر منروضات، ” عام “این . تماـ سطوح م تلن محی  اجتماعی ننوذ كند تواند او ىایی است كو می اسیاری از ایماری” عام “فقر    
عام  فقر او صورت افیونی .  كند حملو می”  میكااف“ىا و افراد او  خ لق و خوی، انتظارات، خ وصیات رفتاری، و شیوه زندیی جوامع، خانواده

وقتػی صػحبت از یرفتػاری، نػاراحتی، ایمػاری و نػاتوانی . كنػد تنػاوت می تر جام و را نسبت او درد و آسیم دیگػراف ای و ثروتمنداجتماعی،   شاخ
ىػا و یػا ا  ػی از   كار فقػرا وظینػو دولت رسػیدیی اػو“یوینػد  آنهػا می. ”ف ر خػود ااشػند فقػرا اایػد اػو“كننػد كػو  شػود الافاصػلو اسػتدلاؿ می فقرا می
 .”صی است، فقر ىمی و در دنیا اوده استىای خ و  ا ش
نیػك مراج ػو ” اسػیج جام ػو“ 21او ف   ) تواند ااعض تغییر این وض یت شود  كار یروىی مردـ می. چیكی ایش از  وؿ نیاز دارد درماف فقر او   

 –در جام و، تهیو خدمات اهداشػتی راى ارىای دیگر رفع فقر شام  آموزش، تامین شغ ، تدارؾ مس ن مناسم و كافی، ارقراری امنیت (. شود

 
 دانند ولی فقداف اذلم مردـ نداشتن  وؿ و كالا را فقر می

 .ام انات حداق  اثر سمی این زىر مهلی استاین 
 سلامتیتر اوده و  شام   دایره فقر اسیار وسیع

 و اهداشت نامناسم،  تح یلات ك ، عدـ تامین
 و مهارت شغلی، مس ن زیر خ  استاندارد،

 ىای ساماف و ناامن، ارچسم ىای نااو محلو
 شود اجتماعی و ت  م، می
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سمت االا صورت یرفتو  در طوؿ قرف ایست  در ك ورىای  ی رفتو صن تی تحرؾ اجتماعی او. درمانی و ذلبو ار احساس ناامیدی و ناتوانی است
 .اند ااقی مانده سلامتیاین تحوؿ و تحرؾ انت اای اوده  و اسیاری از مردـ در شراط  اد  یول. است
ىای مناسم ارای ذلبو ار فقر، ااید م    نمایند كو كداـ عن ر محیطػی  ح  ىا، در فقداف راه ىای اهداشتی و ا یدمیول یست ارناموطراحاف    

 .ایند می  و اهداشت مردـ در تحت چو شرایطی از فقر آسیمسلامت و رفتاری فقر ناق  ایماری و ناتوانی است و 
راه ساده و عملی تغییػر خ وصػیات . در قسمت ىای قبلی این كتاب مورد احض قرار یرفتو است در حقیقت اسیاری از این ن ات و مساط    

سػاز ایجػاد شػ اؼ در حلقػو فقػر  توانػد زمینو می ، ایػن تغییػراتشػود انساف می یژی ی و رفتا اهداشتو اهبود م  لات ایولكو منجر او  است رفتاری
 .ااشد

 
 است؟آیا عدـ تساوی درآمد یی عام  خطر مستق  

 
كننده میكاف    تواند در مجموع  ی گویی داده است كو عدـ تساوی قاا  توجو درآمد در استاف و یا ك ور میژی ی اجتماعی ن افو اررسی ا یدمیول

بنػای فاصػلو ىػا اػر م  ، خانواده2م یػار رواػن ىػود“در . ییری كػرد تػواف اػا م یارىػای م تلنػی انػدازه نامسػاوی اػودف درآمػد را می. مرگ و ااتلا ااشػد
. ییػرد طبقػو قبلػی در طبقػو ا ػدی قػرار می آمػد نسػبت او درصػد در 27طوری كػو ىػر طبقػو اػا افػكایش  اند اػو ىای درآمدشاف تقسی  اندی شده دىو

ىػا اػرای ىػر   درصد كػ  درآمػدترین خػانواده 57م یار دیگر ار مبنای جمع درآمد  . تر جام و است  تر در دىو  اطین م یار االاتر  ن انو فقر شدید
. اندازه ییری این م یارىای جم یتی، حتی ایر نیمی از افراد جام و شػماره شػوند،  نسػبتاً سػاده اسػت. ) ایالت و یا واحد مورد   وىش قرار دارد

 ( جكطیات محاسبو در مناا ی كو ارای این ف   آمده، ایاف شده است
اػػا   آف  رااطػػو اسػػت ولػػی  سػػطح فقػػر مطلػػق آف منطقػػودر رااطػػو اػػا  ،ىػػر منطقػػو دىػػد كػػو عػػدـ تسػػاوی درآمػػد در نتػػایج چنػػد  ػػ وىش ن ػػاف می   

ىا مراوط او ك ورىای توس و یافتو صن تی است  ولی م    شده كو این ىای اذلم این   وىش داده. ااشدمی تر مجموع میكاف مرگ مستح  
تطبیق درصد خانوارىای زیر خػ  فقػر،  ی ػگویی كننػده نیرومنػدی  درآمد نامساوی، حتی ا د از. اص  در سایر نقاط دیگر دنیا نیك صادؽ است

درصػد افػكایش  12.7آمد در ایالات متحػده آمری ػا، اػا  درصدی در م یار عدـ تساوی در 2حتی افكایش . ااشد ارای مجموع میرایی جوامع می
افػرادی  . ولی كمتر، نیك از اریتانیا یكارش شػده اسػتای،  چنین رااطو م ااو. ىكار ننر در مجموع جم یت ىمراه اوده است 277مرگ ارای ىر 

 .1اند اند تحت تاثیر اسیار ای تری قرار داشتو كرده طور واق ی در فقر زندیی می كو او
 (r=0.39)داده كو رااطو عدـ تساوی درآمد و میكاف مرگ نكد سیاه  وستاف آمری ایی  آمری ا ن اف  انجاـ شده در ایالات متحده یىا  وىش   

شػود  ىا سػطح فقػر ثااػت نگهداشػتو میولی وقتی در این   وىش.  (r=0.46)اند، كاملاً م ااو اوده است  و سایرین، كو اذلم سنید  وست اوده
ىػػای ایػػن  تحلیػػ  داده. كنػػد آفرینػػی عػػدـ تسػػاوی درآمػػد نػػكد سػػیاه  وسػػتاف آمری ػػایی  راكننػػدیی ای ػػتری از سػػایر افػػراد جام ػػو  یػػدا می قػػدرت مرگ

دىػػػد  ای اػػػین عػػػدـ تسػػػاوی درآمػػػد و میػػػكاف مػػػرگ را  ن ػػػاف می تر، رااطػػػو ىای وسػػػیع وسػػػیلو یروىػػػی دیگػػػر و اػػػا اسػػػتناده از شػػػاخ  ىػػػا اوىش ػػػ و 
(r=0.62)  .ىای اجتمػاعی اسػتگی  مػرتب  اػا اهداشػتی و آسػیم  كننده  ی ػگوییم یار ىای دىد كو اختلاؼ درآمد اا تماـ  این   وىش ن اف می

 (23-1جدوؿ )دارد 
ای دیگػر از دنیػا كػو شػ اؼ وسػی ی  تمػاـ ك ػورىای  ی ػرفتو صػن تی و ىػر نقطػو   محػی دامنو رااطو مسای  اجتماعی و  كش ی از این نػوع  اػو   

در حقیػت یػی ت ریػن درخػور اػرای یػی جام ػو سػال  عبػارت . شػود درصد از مردـ ك  درآمد وجود دارد، ك یده می 57تا  37این ثروتمنداف و 
اسػػػت كػػػو ی نػػػواختی ای ػػػتری در درآمػػػد مػػػردـ ااشػػػد، ت ػػػداد ای ػػػتری از نػػػوزاداف سػػػال  متولػػػد شػػػوند، ت ػػػداد ای ػػػتری از مػػػردـ عمػػػر  از محیطػػػی

ىػای  ىػا نیػاز اػو كمی تری داشتو ااشند، خ ونت كمتر ااشد، قت  كمتر اتناؽ ایافتد، ت داد زندانیاف كمتػر ااشػد، ت ػداد كمتػری از خانواده طولانی

                                                           
1. Robin Hood Index 
2. Wilkinson RG. Unhealthy Scoieties: The Afflication on Inequality. London: Routledge; 1996. 
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ىا تح یلات متوسػطو خػود را ادامػو دىنػد، ت ػداد ند، ت داد ای تری از افراد ایمو اهداشتی داشتو ااشند، ت داد ای تری از جوافمالی داشتو ااش
 .سالگی را ادانند 9تا  8ای تری از كودكاف خواندف دانستو و عملیات ریاضی سنین 

ىایی   طور متوس  اا ى  م ااو است، ولی در این آنها خانواده ىا او ىای اجتماعی شرای  اقت ادی خانواده در ا  ی از محی  ،از طرؼ دیگر   
امیػػدی اسػػیاری از افػػراد  ىػػا منجػػر اػػو یػػاس و نا وجػػود اخػػتلاؼ مػػالی زیػػادی در اػػین خانواده. كػػو اػػا ایػػن  متوسػػ   تنػػاوت دارنػػد نیػػك زیػػاد ىسػػتند

ىای  كشػػ ی،  یروىی از  افػػراد تحمیػػ  شػػود، ولػػی ىكینػػو زنػػدیی  مم ػػن اسػػت تنهػػا اػػو صػػحیح اسػػت كػػو ىكینػػو كػػاىش امیػػد اوایػػن ن تػػو . شػػود می
ىا  طور نسػػبی ای ػػتر از ىكینػػو آموزشػػگاه ىای  رداختػػی اػػرای نگهػػداری زنػػدانیاف اػػو ىكینػػو. انتظػػامی، عػػدـ ادامػػو تح ػػی  را ىمػػو خواىنػػد  رداخػػت

 2ىای اجتماعی آنها وجود دارد ىمراه محی  او آنها اشاره شده  23-1ی اجتماعی كو در جدوؿ ىا ری و این آسیم. خواىد اود
 

 ىای اجتماعی ىای آسیم  و  ی گویی كننده سلامتیرااطو این اختلاؼ درآمد اا . 23-1جدوؿ 

  = r ىا                                                                           ی گویی كننده
                                    

 7.65كمبو وزف نوزادی                                                                                                           
 7.74  میكاف قت                                                                                                                     

 7.77ىای جنایی                                                                                                            خ ونت
 7.67(                                                                                           لگاریت  سرانو)ىای  كش ی  ىكینو
 7.38(                                                                                                   سرانو)ىای انتظامی  ىكینو
 -7.31(                                                                   ار اساس در صد اودجو ك ور)ىای آموزشی  ىكینو

 7.44(                                                                                          درصد ك  جم یت)انیاف ىكینو زند
                                                                35و7(                                                                                                          درصد)ىا  سیگاری

 7.65(                                                                                               درصد)كمی ییرندیاف مالی 
 7.45                                       (                                            درصد)كسانی كو ایمو اهداشتی ندارند 

 -7.58(                                                                                   كلاس چهارـ ااتدایی)توانند  خواندف می
                    -7.64دانند                                                                                                                ریاضی می

 7.72تح یلات دایرستانی ندارند                                                                                                  
 2222و همكاران  Kaplan یىامنبع   وىش

 
اسػت ولػی سػاز و كػاری كػو در ایجػاد مػوارد ای ػتر  تر ىای ااتلا ای تر اوده و قاا  ات ػا ىای میرایی نسبت او داده دادهایرچو ام اف دسترسی او   

تػری   كػو ك ػورىای فقیر دىػد المللػی ن ػاف می این یىػا ػ وىش. كند م ااو  میرایی است ىا دخالت می ىای حاد و مكمن ذیرك نده و ناتوایی ایماری
ن ػاف    (DALYs)نػدیی تطبیػق یافتػو نػاتوانی ىای ز  ننر جم یت دارنػد، ىمػاىنگی مسػتح می اػا سػاؿ 2777كو ایماری و ناتوانی ای تری در ىر 

كػػو در   یىػػایاػػر اسػػاس  ػػ وىش. كنػػد ىایی كػػو در ایػػن زمینػػو وجػػود داشػػتو نقػػش احتمػػالی ا  ػػی از عوامػػ  را مطػػرح می ا  ػػی از  یوسػػتگی. دىنػػد می
قتػ ، مجمػوع مػرگ، :  ر داشػتو اسػتزیػ سػلامتیوجود آوردف م ػ لات  ایالات متحده آمری ا صورت یرفتو، عدـ تساوی،  ای ترین نقػش را در اػو

اایػػد توجػػو داشػػت كػػو تمػػاـ ایػػن . ىا ف ػػار خػػوف، و ا  ػػی از سػػرطافىػػای مراػػوط اػػو ىػػای عنػػونی، ایماری مػػرگ نػػوزادی، سػػ تو قلبػػی، سػػ ، ایماری

                                                           
1. Kaplan GA, Pamuk ER, Lynch JW, et al. Inequity in income and mortality in the United States: Analysis of 

ortality and potential pathways. Br Med J 1996; 280:1161-1167 
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ىػای  كشػ ی،  رفتو اػرای مراقبت كار ىای سرانو او  ظاىراً در چنین جوام ی ىكینو. ىای قاا  درماف ىستند م  لات قاا   ی گیری اوده و یا ایماری
مم ػػن اسػػت در شػػرای  آب و ىػػوایی و . شػػود طور صػػحیحی م ػػرؼ نمی تی، آف چنػػاف كػػو اایػػد، اػػوسػػلامدر جهػػت  ی ػػگیری از اػػروز م ػػ لات 

 .تی دیگری سازنده فهرست فوؽ ااشندسلامىای دیگر م  لات  فرىنگ
”  ی ػگیری از اػالا“ یػدایش راىبردىػایی اػرای و اخػتلاؼ درآمػد نیػك مم ػن اسػت اػو” سػرمایو اجتمػاعی“در زمینو وجود رااطو این منهػوـ    وىش   

ىػػای  ىا، ارزش ىػػا، ىمكیسػػتی و از مقػػدار ىم اری( ژیػػیو یػػی متغیػػر اكول)جام ػػو، ك ػػور و یػػا اسػػتاف اسػػت مت لػػق اػػو” سػػرمایو اجتمػػاعی“. ایانجامػػد
افراد جام ػو و سػایرین در خػارج از آف جام ػو، ت ػ ی  منافع خود و دیگراف، اعتماد اوىای مدنی، توجو او ارىای رفتاری، شركت نهادم ترؾ، ىنج

محی  ای او چنین سرمایو. ااشد ایی مح ولی از رواا  اجتماعی مردـ اا ی دیگر می ایجاد و یا از این اردف سرمایو اجتماعی در ىر جام و. شود می
 .یااد نی، مسل ی و حتی فیكی ی رسوخ و ننوذ میروا
اوؿ  یػاـشػود و ىػر كػ  در   ىای اجتمػاعی دسػت وش احػراف شػده، از اػین رفتػو و یػا كسػر شػود، جام ػو دچػار احػراف روانػی می وقتی ایػن سػرمایو   
شػػدیدتر ایػػن شػػیوه تن ػػر در اػػالاترین و شػػ   حػػادتر و . یردنػػد اش و دوسػػتانش اػػوده و دیگػػراف در مرحلػػو آخػػر مطػػرح می ف ر خػػودش، خػػانواده اػػو

 . اقت ادی ای تر نمودار است –ىای اجتماعی  رده نقطو  اطین ترین
مطػرح كػرده ” سػرمایو اجتمػاعی“ارتباط عدـ تساوی درآمد و میكاف میرایی و رااطو این دو  دیػده را اػا  2997و ىم ارانش در ساؿ ” كاواشی“   
سػئواؿ 4 آنهػا. انػداجػرا نمػوده ایالت از ایالات متحػده آمری ػا، 4ارای ارآورد  وض یت سرمایو اجتماعی  در  ،  وى ییک ارنامو این یروه . 2اند

دیگراف اعتمػاد داریػد؟ و تػا  ای دارند؟ شما تا چو انػدازه اػو آیا مردـ زندیی عادلانو و من نانو: اند مطرح كرده    وىشارای شركت كنندیاف در این 
ىػای م تلػن اجتمػاعی اػرای ت یػین میػكاف  كنیػد؟  سػئواؿ چهػارـ در زمینػو میػكاف ع ػویت افػراد در یروه یار و یاور فرض میچو اندازه خود را ادوف 

ای اػػوده و آنهػػا اػػو   مػػردـ دارای زنػػدیی ناعادلانػػو" ،نسػػبت افػػرادی كػػو  اسػػ  داده اودنػػد. ریػػكی شػػده اػػود م ػػاركت آنهػػا در ف الیػػت اجتمػػاعی طرح
اػا میػكاف مػرگ تطبیػق داده شػده سػنی اػرای حالػت خػاص، رااطػو اسػیار مسػتح می داشػتو اسػت  ،"اػی یػار و یػاور ىسػتند دیگراف اعتماد نداشػتو و

ىػای آمری ػایی كػو در زیػر خػ  فقػر قػرار   ایػن رااطػو از رااطػو اػین عػدـ تسػاوی درآمػد و درصػد مػرگ خانواده.  (7.79تػا  7.72از   r  مقػدار )
دىد كو ای ػترین تػاثیر عػدـ  و محاسبات ای تر ن اف می(. -7.75و  -7.65ترتیم عبارت است از وا r  )  ستتر اوده ا اند اسیار استوار یرفتو

دىد كو فقر نسبی زاط  كننػده اخلاقیػات اػوده  این ن تو ن اف می. قاا  توجیو است” اجتماعی سرمایو“تساوی درآمد  ار میكاف میرایی اا  اطین اودف 
. انجامػد آمیكی دسػتیافت، می نتایج موفقیػت تػواف اػو و از اػین اػردف ایػن اػاور كػو اػا كػار سػ ت می  ودف شرای  زنػدیی مػردـ،عادلانو ا ااوری او ای و او

 .  نتیجو آف كو، سدی این طبقات م تلن مردـ ایجاد خواىد شد
 

 ىای اجتماعی اشاراتی ارای سیاستگكاری
 

سػایرین و دولػت زیػاد  آنها كمی كند تا اعتمادشاف نسبت اوو مردـ را افكایش داده و اوىا و عدالت اجتماعی و كمی ا ىا میكاف ىم اری  ایر دولت
كنػد؟ آیػا كػاىش درآمػد، دسترسػی  مػردـ اهبػود  یػدا می سػلامتیىػا موفقیػت داشػتو ااشػند آیػا  شود، آیػا در كػار خػود موفػق خواىنػد شػد؟ ایػر دولت

راه حلػی اسػت اػرای كػاىش م ػ لات اجتمػاعی در  مػالی، كػاىش درآمػد  آنکػو كنػد؟ یػا  را ذیرعملی می اهبود شرای  اهداشتیترین راه ارای  ساده او
ااید توجو داشت كػو اسػتناده . م نی وجود یی علت نیست وجود یی رااطو، الكاماً او. ىا؟ اینها سئوالاتی ادوف  اس  ىستند اثر عدـ تساوی درآمد

دىنػد،  ىای دیگػری، ذیػر از آنچػو كػو ن ػاف می ه را داشتو و تنها مم ػن اسػت  اجػرای آنهػا اػا شػیوهاز ا  ی از تجرایات اجتماعی  حداق  م اطر 
 .وری داشتو ااشند اهره

 

                                                           
1. Kawachi I, Kennedy BP, Lochner k, et al. Social capital, income ienequality and mortality. Am J Public Health 

1997;87:1491-1498 
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 :توانند انجاـ دىند عبارتند از طور قطع می ىا او كارىایی كو دولت
 
  آموزشگاه می روند طور منظ  اوكو او  سن مدرسو  نسبت كودكافافكایش 
    (.سالو 6-21ارای یروه سنی )ساؿ اوؿ   6خ وص، در  تدری  و فراییری در نظاـ آموزشی، اوكینیت افكایش 
  درصػد  97خواننػد ای ػتر شػود تػا آف كػو  ىػا درس میىایی كػو كودكػاف و نوجػواف ىای آموزشی او طریقی  كو ىمو سالو ت داد ساؿ ارنامو تنظی

 .شوند ای ارای احراز م اذ  مناسم آینده ىای اجتماعی و حرفو ای مهارتسر ییاشتو و دار  سوادی را   ت ك ور ای  یىااز نوجواف
 2كو احتیاجات زیرانایی  تماـ افراد جام و تامین یردد طوری در توزیع اعتبارات اهداشتی  او تجدید نظر. 
 ای كو اػرای   ىای م ااو و یروه سومدر ىای خانو و  ىای م تلن محلی، میىبی، انجمن  ىای یروه  افراد جام و  ارای شركت در ف الیت ت ویق

ىا، از اىمیػت  شركت مردـ در كارىای یروىی در مناطق فقیر ن ػین شػهر اػرای توسػ و و  ی ػبرد ارنامػو. شود كمی او اىالی شهر ت  ی  می
ىای م تلػػن  مافاذلػػم افػراد ثروتمنػػد جام ػو در سػػاز . ىای اهداشػػتی محلػو خواىػػد داشػت خاصػی ارخػػوردار اػوده و تػػاثیر مسػتقیمی اػػر ارنامػو

 (. نیك مراج و شود 21در ف   ” انت ار رفتارىای جدید اهداشتی در جام و“و  ”  اسیج عمومی“احض  او.)ع ویت دارند
 اسػتانداردىای اهداشػتی  ارقػراری و .ىای جدیػد از طریق  رداخت یارانو اػرای سػاخت خانػو ،ىای ك  درآمد مس ن مناسم ارای خانواده تهیو

 .اجاره اها ارای آنها ت یین افكایش سقن ای  و درصورت عدـ رعایت این استانداردىا  جارهىای ا  ارای خانو
  طریقی كػو نسػبت مالیػات اػر درآمػد  رداختػی   ىا را جبػراف كنػد، اػو طریقی تنظی  شود كو تػا حػدودی عػدـ تسػاوی درآمػد نظاـ مالیاتی ك ور او

مالیػات اػر خریػد . مقدار مالیات ار خرید روزانو ااید در سطح  اطینی نگهداری شود. ددرآمد آف ااش یروه  ر درآمد جام و ای تر از یروه ك 
ىای لػوك   مثػ  جػواىر، ماشػین)ارقراری مالیات اػر اجنػاس لػوك  . شودتر از افراد ثروتمند آف می درآمد جام و  ر ىكینو روزانو ارای افراد ك 

-ایر روش ارقراری مالیات ار املاؾ نیػك اػا تناسػبی نسػم اػو. ىا را افكایش دىد دولت  دتواند درآم نیك می( و یا كالاىای ذیر ضروری وارداتی

ىا م اؼ یردند، در كاىش میػكاف عػدـ تسػاوی  طریقی از  رداخت اینگونو مالیات ن افراد ك  درآمد جام و اوکارزش ملی ت یین یردیده و مس
 .ىا نقش خواىد داشت درآمد

   ىای اهداشتی كمی كند اودجو ارناموتواند او درآمد حاصلو از این مالیات می.   و سیگارار ال ” مالیات یناه“ارقراری. 
  ىای اهداشتی اولیو ارای ىمگػاف، اػو منظػور ذراػالگری و  ی ػگیری  ىای مراقبت دولت ااید دسترسی  سه  و اا صرفو اقت ادی را او ارنامو

 . ی آنها، تامین كندرفع م  لات اهداشتی و اجتماع ىا و كمی  او از ایماری
 

حػاؿ سػئواؿ ایػػن اسػت كػػو توزیػع درآمػػد اػرای ارقػراری  تسػػاوی ای ػتر اایػػد چگونػو ااشػػد؟  آیػا ایػن كػػار از نظػر سیاسػػی عملػی اسػػت؟ آیػا انجػػاـ    
ا، كػػو شػػدیدترین در ایػػالات متحػده آمری ػػ سػػلامتیكػار لازـ اسػػت؟ تػػا كنػوف چنػػد  ػػ وىش در زمینػػو توزیػع ثػػروت و رااطػػو آف اػػا وضػع نػػامطلوب  این

 یىػاا مػورد تاطیػد  ػ وىشىػاصػوؿ م ػ   شػده در ایػن  ػ وىش. اختلاؼ توزیع ثروت را در این تمػاـ ك ػورىای جهػاف دارد، صػورت یرفتػو اسػت
 .م ااهی كو در سایر ك ورىای جهاف انجاـ شده، قرار یرفتو است

دىػد كػػو كػػاىش جكیػػی در  میػػكاف مػػرگ در ایػالات متحػػده آمری ػػا ن ػػاف میدر حقیقػت، اررسػػی نمودارىػػای رااطػو اػػین اخػػتلاؼ درآمػػد و افػكایش    
ایالػت از ایػالات متحػده آمری ػا  7تجلی ناارااری در آمد در . ییارد آنها اجای میسلامتی  افراد، تاثیر محسوسی در مالی شدت ناارااری درآمد

درصد از جم یت آنهػا،   57درصد از ك  درآمد خانوارىا مت لق او  12این صورت است كو كو ای ترین میكاف تطبیق شده سنی مرگ را دارند، او
 57ترین شػػ   توزیػػع ثػػروت آف اسػػت كػػو  ییری شػػده كػػو مناسػػم در ایػػن  ػػ وىش نتیجػػو. دىنػػد، اسػػت تػػرین افػػراد آف جوامػػع را ت ػػ ی  می كػػو فقیر

كػػو در ایػػالات متحػػده آمری ػػا صػػورت    ی تنهػػا  ػػ وىش مم ػػن اسػػت اسػػتنتاج از ایػػن. درصػػد درآمػػد جام ػػو را داشػػتو ااشػػند 57درصػػد از خانوارىػػا 
طور موقػت ایػن فرضػیو را اظهػار كنػی  كػو افػكایش سػه   نظر صحیح نبوده و  در نقاط دیگر دنیػا كػارارد نداشػتو ااشػد ولػی مم ػن اسػت اػو یرفتو او

                                                           
2. Bobadilla JL, Cowley P, Musgrove P, et al. Design, content and financing of an essential national ackage of 

health service. Bull WHO 1994;72:653-662 
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ی، تػاثیر مثبتػی در مسػای   ىای  ی ػگیر ارنامػو عنػواف قسػمتی ازدرصػد، اػو 15داق  درآمػد را دارنػد، در حػد حػدرآمد نیمی از مجموع افػرادی كػو 
 .ییارد اجتماعی، روانی و اهداشتی ك  جام و اجای می

ىایی كػو عمیقػاً در فقػر ذیػر عػادی ىسػتند ارخػورد   مناطق و محػدوده تر در این زمینو آف است كو، ىنگاـ ییر از شػهرىا و روسػتاىا اػو ایاف عملی   
در . اسػػت  ىػػا و مػػرگ نیػػك جػػایگیر شػػده نػػد اطمینػػاف داشػػتو ااشػػند كػػو در ایػػن منػػاطق میػػكاف اػػالایی از ایماریتوان كنی ، مسػػوولین اهداشػػتی می مػػی

چنداف خوشب ت دیگری كػو اػا م ػ لات جسػمی، روحػی، اجتمػاعی و اقت ػادی در نبػرد ىسػتند، دیػده  ىای نو  ىمسایگی این مناطق نیك محدوده
شػود، اػالاترین میػكاف  سػاؿ دیػده می 65ىػای قلػم، نػكد یػروه سػنی زیػر  وزادی، االاترین میكاف ایماریدر مناطقی كو االاترین میكاف مرگ ن. شوند می

رونػػد و مسػػ ن مػػردـ نیػػك زیػػر  ىا م ػػرب و قتػػ ، اػػالاترین احتیػػاج اػػو خػػدمات اجتمػػاعی وجػػود داشػػتو و كودكػػاف كمتػػر اػػو آموزشػػگاه می سػػوزی آتش
تنهػػا اقػػدامی كػػو اػػرای  یػػدا كػػردف . ضػػرورت نػػدارد   یرانقیمػػت و  یچیػػده  یىػػاانجػػاـ  ػػ وىش اػػرای درؾ ایػػن م ػػ لات.  2اسػػتانداردىای لازـ اسػػت

ىای  انجػػاـ شػػده اخیػػر و  یػػاده كػػردف ارنامػػو یىػػاىػػا لازـ اسػػت رجػػوع اػػو  ػػ وىش ىػػای جدیػػد ارخػػورد اػػا ایػػن م ػػ لات اهداشػػتی و كػػاىش آف راه
 .ای است مداخلو

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

                                                           
1. Jenkins CD. Tuthill RW, Tannehbaum SI, Kirby CR.  Zones of excess mortality in Massachusetts. New Engl J 

Med 1977;296:1354-1356 

ىایی كو عمیقاً در فقر   طق و محدودهمنا ىنگاـ ییر از شهرىا و روستاىا او
توانند اطمیناف  كنی ، مسوولین اهداشتی می ذیر عادی ىستند ارخورد می

ىا و مرگ نیك جایگیر  داشتو ااشند كو در این مناطق میكاف االایی از ایماری
چنداف خوشب ت  ىای نو  در ىمسایگی این مناطق نیك محدوده. است  شده

 ی، روحی، اجتماعی ودیگری كو اا م  لات جسم
 .شوند اقت ادی در نبرد ىستند، دیده می
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 قسمت  نج 

 
 و
 

 آنچو كو نویسنده
 
 یوید می
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 ااشد؟ خوب قاا  دسترسی و  ایدار می سلامتیآیا یی . 24
 

 ىای زیرانایی رو در رو شدف اا ت می 
 

آنچػو كػو در حػاؿ حاضػػر اػا آف ارخػورد داریػ  اسػیار درىػػ  و . ىػایی اػین ییشػػتو و آینػده قاطعترسػی ،  قػاطع میت یػػکاػو مافزنػدیی ىػر روز ازمػا در 
وجود  آیا ااید ىماف روش ف ر كردف، انتظار داشػتن و كػاركردف عػادی روزانػو خػود را ادامػو دىػی ؟ و یػا اایػد خطػر كػرده و تغییراتػی اػو. شلوغ است

آنهػا نیػك مثػ  مػا آنچنػاف م ػغوؿ . كننػد ىػا ارخػورد می ىای م تلػن نیػك اػا ایػن تقاطع ای و سػازماف ىػای حرفػو ، یروهىا، افراد جام ػو آوری ؟ خانواده
 .اطراؼ خود نگاه كرده و ام انات فراواف امیدا ش آینده را نظاره كنند انجاـ كار روزانو ىمی گی خود ىستند كو فرصت آف را ندارند او

 
 د؟ااهتری دست یا سلامتیتواند او  من میآیا دنیا، جام و من، خانواده 

 
اهبػػود ىػػای اراطػػو شػػده اػػرای اسػػتناده از ایػػن ام انػػات در جهػػت  راىبرد. ام انػػات زیػػادی را در ایػػن زمینػػو مػػورد احػػض قػػرار داده اسػػت نوشػػتوایػػن 

ىػػای سػػنی و در اذلػػم جریانػػات  تمػػاـ یروهعػػلاوه اػػراین، مػػردـ در تمػػاـ سػػطوح تح ػػیلاتی، از . وسػػای  و مػػواد یرانقیمػػت نػػدارد، نیػػازی اػػوسػػلامتی
 . كار ییرندورا ا ایاف شده در این نوشتو ىای عملیاتی توانند  شیوه اجتماعی می

وقتػی . ”اندی ػی كننػد ت ػداد كػافی مآؿیااد م ػروط اػر آف كػو مػردـ اػو تی اهتػری دسػتسػلامتوانػد اػو الػو، دنیػا می“انااراین  اس  ما این است كػو    
 .وقوع خواىد  یوست او حادثو  سندیدهطور مستمر انجاـ دىند، این  رود او ای كو از آنها انتظار می از مردـ كارىای سادهت داد كافی 

 
 جدید؟ "آسای  واكسن م جكه"آیا ااید در انتظار ك نیات جدید  كش ی ااشی ؟ یی 

 
ىػای زیػاد و النػدی اػرای كػاىش ایمػاری، نػػاتوانی و   دانػش  كشػ ی، یاـىای موجػود در  تػواف اػا ت یػو اػر ك ػنیات ییشػتو و دسػتیافت امػروزه می. نػو

در اذلػم  . دانی   ىا را میىا و روش كاستن ازشدت میكاف اروز  ایماریىا و آسیم ما اكنوف چگونگی  ی گیری اسیاری از ایماری. مرگ ارداشت
ىا در سطوح  اكنوف زماف آف رسیده است كو این روش. ات رسیده استاثب ىای  ی گیری او  آمیك اودف این روش ك ورىای  ی رفتو صن تی موفقیت

 .ىای فرىنگی و جغرافیایی دیگری مورد استناده قرار ییرد تر و محی وسیع
ا اولػین واكسػػن را اػرای  ی ػػگیری از آالػو اػػ 2796ادوراد جنػر در سػػاؿ . سػازنده ااشػػدآموزنػػده و توانػػد اسػیار  تاری چػو كنتػرؿ ایمػػاری آالػو می    

. قوت خػود اػاقی مانػده اػود ییری ایمػاری در سػطح جهػانی اػو در قرف نوزدى   روش تهیو واكسن اهبود یافت ولی ىنػوز ىمػو. موفقیت آزمایش  كرد
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كنی این ایماری در سطح جهػانی مطػرح یردیػد، و   ىا واحد از واكسن م رؼ شد،  دیدیاه ری و االاخره ا د از آف كو در قرف ایست  صدىا میلیوف
 :كنی ایماری آالو وقتی عملی شد كو خاطر داشت كو ری و ااید او. كنی آف عملی یردید ری و 2977در ساؿ 

 
  ندده اودش” دیدیاه“مردـ دارای  –كنی این ایماری عملی اود  ت داد كافی از مردـ  ری و باوراو. 
 ىای مبارزه را توس و دادند ىای مسووؿ مراقبت و واكسیناسیوف ارنامو سازماف. 

  ىای مسووؿ مبارزه اا ایماری قرار یرفت نیرو و اودجو كافی در اختیار سازماف. 
  اػػر حسػػم شػػراط  و اػػرای دسترسػػی اػػو  آفتػػا اجػػرای كامػػ   اجػػرای ارنامػػو كػػرده، در طػػوؿ اجػػرای ارنامػػوىای مسػػووؿ شػػروع اػػو سػػازماف ،

 .ایندنم ىای جم یتی  م    آفرین ، در راىبردىای خود تجدید نظر می یروه
كن شػده  اكنوف ایماری فلج اطناؿ در نیم ره ذرای  ری و. ىا ضروری است ن تو ارای ذلبو ار سایر ایماری 4كنی  كو توجو او این ما ت ور می   

ىػػای عنػػونی كػػو عامػػ  آنهػػا دارای م ػػازف  ایماری. كنی نیسػػت اسػػت، ولػػی  اهرحػػاؿ اایػػد توجػػو داشػػت كػػو اذلػػم م ػػ لات اهداشػػتی قااػػ  ری ػػو
. تػػواف ری ػػو كػػن كػػرد حیات خػػود ادامػػو دىػػد را نمی ىای طػػولانی در خػػارج از محػػی  زنػػده میكاػػاف اػػو توانػػد اػػرای مػػدت زنػػده اػػوده و یػػا میمتنػػاوت 

، فقرذػػیایی، خ وصػػیات رفتػػاری و اػػالاخره اخػػتلالات روانػػی و یػػا  ىػػای مػػكمن تحلیػػ  ارنػػده و ایماری ىمچنػػین اسػػت ایماری ىػػایی كػػو در اثػػر سػػموـ
 .كنی نیستند شوند، قاا  ری و خارجی ایجاد می ضراات و عوام 

، ولی این فاصػلو زمػانی اػرای (2796-2977)است ه ساؿ اود 287كن شدف این ایماری  فاصلو زمانی ك ن رىیافت مبارزه اا آالو تا ری و   
ىای اهداشػتی و رىبػراف جام ػو  سػازماف. دتوانػد اػو كوتػاىی یػی دىػو ااشػ مینوشتو او آنها اشاره شػده ا  ی از م  لات مه  اهداشتی كو در این 

در حػاؿ حاضػر، . اندازه لازـ شناختو ن ده ااشػند ىا وجود دارد ولی مم ن است ىنوز اوآوری لارـ ارای  ی گیری از این ایماری ااید اداند كو فن
تػواف ایػن فهرسػت را  می.  ىػا اسػت سػایر ایماری آنچو كو در فهرست فوؽ ارای ایماری آالو، مورد اشاره قرار یرفت، كلیػد موفقیػت اػرای مبػارزه اػا

 . ش   زیر تنظی  نمود ىای ذیر واییر او ارای ایماری
 
   كو تغییر و  ی رفت عملی است و ارزشمند است  ارسندت داد كافی از مردـ ااید او این ااور. 
  ثر اجرای ارنامو م     شوداجرا شده و ارزشیاای یردد تا چگونگی شیوه مو   ااید در مح  او ت داد كافی ارنامو. 
  نیرو و اعتبارات مالی كافی ارای انجاـ ارنامو در سطح وسیع فراى  شود. 
  طػػوری كػػو مناسػػم ىػػای  اجرایػػی، اػػو اجػػرای ارنامػػو اایػػد اػػا   ػػت ار كػػافی، كنتػػرؿ منػػااع، ارزشػػیاای مسػػتمر  ی ػػرفت، تجدیػػد نظػػر در راىبرد

 (نیك مراج و شود "انت ار رفتارىای جدید اهداشتی در جام و"،  21او ف   . ) ییردىای م تلن جم ت مورد نظر  ااشد، صورت   ا ش
توانػد اػو فلػج   در انتظار ك نیات جدید علوـ  كش ی و یػا م جػكه اػودف، تنهػا می. جلو را شروع كرد در این مرحلو ااید  اا ااكار موجود حركت او   

آوری ىػای  ی ػرفتو ظریػن   تواننػد از ایػن  فػن نػدرت می نیػار دارنػد او” م جػكات“ایػن ىمو او مردـ و ك ورىایی كو ایش از. كردف  ی رفت ایانجامد
آوری  تجػاری م مػولاً اػر روی آف یػروه از م ػ لات اهداشػتی مػردـ كػو سػود -مراكػك علمػی . شػود، اسػتناده كننػد ىای میلیػونی تهیػو می كو اا ىكینو

”  كشػ اف اػدوف مػرز“در مقالػو  2999ا یسػت  24مجلػو اكونومیسػت در شػماره . كننػد كػار میكنػد،   كار یرفتػو شػده را ت ػمین می ىای اػو سرمایو
رق  از مجموع ایػن  22تنها . اند نوع داروی جدید وارد اازار كرده 2113ىای دارویی  ، شركت2997تا  2975ىای  این ساؿ“ نوشتو است كو 

تػامین اعتبػارات مػالی كػافی ىػا در آسػیم ىسػتند قػادر اػو و ایمارانی كو از این ایماریجوامع . ىای یرمسیری اوده است داروىا در ارتباط اا ایماری
را اػرای    وى یىای  ىای سنگین ارنامو توانند ىكینو ىای نیستند، علاوه اراین، آنها نمی منظور مبارزه یروىی اا این ایماریارای تهیو این داروىا، او
ىای یرانقیمت  اسیار ك نػد اسػت و وقتػی كػو قااػ  دسػترس  آوری كاىش تدریجی اهای فن.  ردازند داروىا  او ترین این نوع یافتن موثرترین و اا صرفو

 . شوند مم ن است از م رؼ افتاده ااشند می
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 تواند ااشد؟ چو می آفنقش مطالم  اشاره دارد؟ سلامتىای  چو ىدؼ او نوشتواین 
 

توانند اجرا كنند است؟ آیا ىػدؼ ایػن كتػاب  شده  كو می ای توصیو اجرای ىر ت داد ارنامو مداخلوىا او  ت ویق ك ورىا و دولت نوشتوآیا ىدؼ این 
  ی گیری از ىر ت داد مم ن مرگ است؟

حركت انػػداختن افػػرادی كػػو ارزش  ىػػدؼ انیػػادین ایػػن كتػػاب اطػػلاع رسػػانی و اػػو. كنػػد تری را ت قیػػم می ىای اسػػیار میانػػو ، ایػػن كتػػاب ىػػدؼ.نػػو   
 .ااشند، است دار اقدامات زیر می ىای مسووؿ خدمات اهداشتی كو وظینو و ىمچنین سازماف دانندرا میرزش دیگراف و ا سلامتی

 
 ىا؛ ىا و مرگ ىا، ناتوانی  ی گیری ىر چو زودتر  از اروز ایماری 
  ىای كمتر و نتایج اهتر؛ انجاـ این خدمات تا آنجا كو ام اف دارد اا ىكینو 
  ىایی كو توانایی و  ایداری آنها ثاات شده است؛ و   كار ییری فنوف و شیوه  او 
  كػو ای ػترین منػػافع را اػرای ای ػػترین قسػمت جم یػػت ( در  جام ػػو جم یتػی ىػػای یروهزیػر  و یػا ) سػػلامتیانت ػػاب م ػ لات اولویػت دادف اػو

 .داشتو ااشد
ىای قػرف ایسػت و ی ػ ، لازـ اسػت كػو تغییراتػی در خ وصػیات  اجتمػاعی  دىو ىایساؿ ، در آستانو ورود اوسلامتیارای رسیدف او این اىداؼ  

 . و رفتاری ایجاد شود
 

 شود،  ی گیری، یا درماف  ی رفتو؟ چو ت میمی یرفتو می
 

اقػداـ مناسػم دیگػر  دوـ و سوـ و ىر نوع ؿ، او  سطح ىای  در یی شرای  مطلوب، ىر ك وری ااید توانایی تهیو منااع لازـ ارای انجاـ  ی گیری
ای  ىای جدی ارای ت قیم ایػن عملیػات داشػتو و عػده ولی واق یت آف است كو اذلم ك ورىا كمبود. ىا، داشتو ااشد را ارای  ی گیری از ایماری

 ورىای آمری ػای ىای اهداشی در اسیاری از ك مراقبت  اعتبارات مالی ت  ی  یافتو ارای . از ك ورىا ى  مدعی داشتن كمبود این منااع ىستند
مم ػن (. تػورـ تطبیػق یافتػو اػا واحػد  ػوؿ محلػی)ش لی حػاد كػاىش یافػت او 2997تا  2987ىای ركود اقت ادی  ساؿ طوؿمرككی و جنوای در 

 . است این كاىش در سایر نقاط دنیا نیك اتناؽ افتاده ااشد ولی آمار رسمی آف در اختیا ر ما نیست
ولػی ایػر م ػ لات اهداشػتی، تمػاـ . اػالینی رفػاه فػردی مقػدـ اسػت كشکی در . اید ت میمات س تی یرفتو شودوقتی كمبود منااع وجود دارد ا   

توانایی تولید اػرای تمػاـ و  سلامتی ، كش ی اجتماعی و اهداشت عمومی از نظرجام و را در م رض خطر قرار داده ااشد ت می  چو خواىد اود؟ 
محافظت ىای اهداشتی او ىای اقت ادی مورد توجو ااشد ادین م نی كو اولویت حالتی مم ن است جنبودر چنین . را دارد ن ستاولویت  افراد، 

رشػد اقت ػادی جام ػو كمػی  توانػد اػویػی طبقػو كػاریری سػال  مػی. كػو كودكػاف كػوچ تر دارنػد، داده شػود  یو اهبود وضػع كػاریراف و  ػدر و مادرىػای
ىػای  ىػای اهداشػتی فػراى  شػده و خػدمات لازـ اػرای كػ  افػراد جام ػو در تمػاـ یروه ی توس و ف الیتكرده و از این طریق  اعتبارات مالی كافی ارا

خوای اجػای  جسػمی و روحػی وظػاطن خػود را در تػامین رشػد فیكی ػی و روانػی كودكػاف اػو سػلامتارخوردار از  ی در و مادرىا. سنی،  فراى  یردد
 . یردد ىای اهداشتی نیك ك  می ىای مراقبت ىای دوراف كودكی كاستو شده و  ىكینو توانیىا و نا آورده  و در نتیجو از وقوع و شدت ایماری

اػػرای ىای اسػػیار زیػػادی را  ىكینػػو( مرگ ىػػای درمػػاف نا ػػییر و یػػا افػػراد نكدیػػی اػػو ی خ ػػوص اػػرای ایمار او)اػػرع  ، خػػدمات  ی ػػرفتو ایمارسػػتانی    
ایػػن یػػروه از افػػراد خػػدمات یرانقیمػػت اػػو دادفالبتػػو . كنػػد میصػػرؼ ی جام ػػو و ك ػػور دارنػػد، ت ػػداد كمػػی از افػػراد، كػػو اهػػره اقت ػػادی نػػاچیكی اػػرا

ىػػا  ولػػی اایػد توجػػو داشػت كػػو منػااع مػػالی و انسػانی كػػو اػرای مراقبػػت از یػی مػػورد از ایػن ایماری. مػورد توجػػو اسػتآف ىای انسػػانی  ای ػتر از جنبػو
ىایی است كو مم ن اسػت اتوانػد ت ػداد زیػادی از افػراد   دادف مقداری از ام انات ارای  ی گیری از سایر ایماری م نی از دستشود او م رؼ می
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انػد كػو در ك ػورىا  کردهو ىم اراف اػرآورد  ” فلیپ“. رىا ساختو و درنتیجو از وااستگی اقت ادی آنها جلوییری كند سلامتیرا از چنبره م  لات 
اػرع  ، ىكینػو سػالیانو . 2اسػتىػكار دلار آمری ػایی  57ساؿ او طػور متوسػ  م ػادؿ  دنیا  ىكینو درماف  یی مورد سرطاف ارای ییای تر ثروتمند 

ىػػا در  ىكینػو درمػاف دارویػػی ایمػاری سػ  اػػا آنتػی ایوتیی. دلار خواىػد شػػد 377تػػا  277داروىػای ضػد درد  اػػرای یػی مػورد سػػرطاف  ی ػرفتو اػین 
. دلار خواىػد شػد 7تػا  5م ػادؿ   (DALY)ىای زنػدیی تطبیػق یافتػو نػاتوانی  رقاـ اػوده و اػرای نجػات ىػر یػی سػاؿ از سػاؿت اد ای تری اا این ا

ىػای  دلار و درارنامػو درمػاف عنونت 37تػا  21تنهػا ( واكسیناسػیوف)ارای ىر یی ساؿ نجات زندیی تطبیق یافتو نػاتوانی در ارنامػو توسػ و ایمنیػت 
 487اراار ای تر از درماف یی مورد سرطاف شدید و  1777صرفو اقت ادی این مبال  حداق  . شود آمری ای ىكینو میدلار  15تا  27مقاراتی 

 .  1، 2اراار ای تر از درماف ضد ویروسی ارای ایماری ایدز او نرخ جاری است 
 .تری است ییاری انسانی ، سرمایوىای فوؽ، اا توجو او منااع محدود اهداشتی اكنوف ااید ق اوت كرد كو كداـ یی از شیوه   

 

 توانی  ىر دو كار را اا ى  انجاـ دىی ؟ چگونو می
 

ىای  كشػ ی نیػك   رود كػو ىكینػو ىای نظری، ایر  ی گیری موثر واقع شود ت داد موارد ایماری كػو اایػد درمػاف شػود كػاىش یافتػو و امیػد مػی از دیدیاه
، صػرفنظر از ”خطػر عامػ “نیسػت كػو  ػیش اینػی كنػد چػو ت ػدادی از افػراد در مواجػو اػا  ولػی چػوف دانػش  كشػ ی در اذلػم مػوارد قػادر. كػ  شػود

 . ىای  ی گیری قرار دىد ییرند، ااید  در زیر  وشش ارنامو شده، قرار می كو ویروس سرخی ااشد و یا یی ماشین از كنترؿ خارج آف
ت ػور كنیػد . دلار ارای  ىػر ننػر ااشػد 2ننر  م ادؿ  2777ارای  خاص، از یک ایماری ت ور كنید كو ىكینو اجرای یی ارنامو موثر  ی گیری   

. دلار خواىػد شػد 277و ىكینػو درمػاف ىػر ننػر نیػك ( ننػر27)كنػد  درصد از جم یػت را مبػتلا می 2تنها  آنرا داری  ی گیری ق د این ایماری كو 
یػی . اػو زاػاف دیگػر ارزش اقت ػادی ىػر دو ارنامػو ی ػی اسػت. ت تػواف ینػت كػو ىكینػو  ی ػگیری و درمػاف ایمػاراف ی سػاف اسػ در چنین حػالتی می

ىػای از دسػت رفتػو و ىمچنػین زمػاف ای ػاری  ایمػاراف، اطرافیػاف آنهػا، توانایی دردتوانػد  ىای اقت ػادی نمی چنین محاسبو انح اری ار مبنػای ىكینػو
كاىش تولیػد و زیػاف كارفرمػا و شػاید كػاىش دسػتمكد   ای ػتر اػوده اػوتواننػد چنػدین روز یػا  ذیبػت ىػر كػاریر می. آنها را در طػوؿ ایمػاری درنظػر ییػرد

تماـ جوانػػم  ولػػی در عمػػ  و اػػا توجػػو اػػو ،ىای ظػػاىری درمػػاف و  ی ػػگیری از یػػی ایمػػاری ی سػػاف ااشػػد انػػااراین حتػػی ایػػر ىكینػػو. نجامػػداكػػاریر ای
 . واىد داشتنموضوع، در این م ادلو  تساوی وجود 

ارزشػػیاای اسػػیاری از . آورد ای  ی ػػگیری فوایػػد مػػالی اسػػیار ای ػػتری ابػػار مػػی ىای مداخلػػو در اسػػیاری از ارنامػػو در ىػػر صػػورت سػػرمایو یػػیاری   
ىا و ایمارسػػتاف را   درمانگاه ىا مقػػدار ذیبػػت از كػػار و ىكینػػو مراج ػػو اػػو تی  در محػػی  كػػار،  ن ػػاف داده كػػو اجػػرای ایػػن ارنامػػوسػػلامىای اهبػػود  ارنامػػو

ارااػػػػر  3 ػػػػ وىش مسػػػػتق  در ایػػػػن زمینػػػػو م ػػػػ   كػػػػرده كػػػػو اهبػػػػود اهداشػػػػت محػػػػی  كػػػػار اػػػػاز یػػػػافتی م ػػػػادؿ  18ر مػػػػروری اػػػػ.  دىػػػػد كػػػػاىش می
ىا از طریػق تغییػر عػادات اهداشػتی، و كػاىش  سػاؿ فاصػلو اػین شػروع ارنامػو 3تػا  1م مػولا  اػین . ىای  آف ارای كارفرما داشتو اسػت ییاری سرمایو

  .3ىای مه ، فاصلو وجود دارد اروز ایماری
ولػػی ایػػن افػػكایش ظػػاىری . طلبػػد ىای  كشػػ ی ای ػػتری را اػػرای افػػراد مسػػن می تر شػػدف عمػػر شػػده و درنتیجػػو ىكینػػو تػػرؾ سػػیگار ااعػػض طػػولانی   

ىای  كشػ ی یػی ننػر  ىكینػونسػبت اػو اػرای جام ػو، صػرفو اقت ػادی ای ػتری کنػد،مػی جام ػو تحمیػ  تر این فراد  عمر طولانیکو ىای  كش ی   ىكینو
 .ییاری ارای ترؾ عادت سیگار ك یدف صرفو اقت ادی دارد انااراین سرمایو. ارای تماـ عمر داردسیگاری 
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 كاىش ىكینو ىریی از واحدىای خدماتی
 

ىػػای  كشػػ ی، اجػػای   وسػػیلو كاركنػاف قااػػ  رشػػتوىػػا اػػو ىا، انجػػاـ خػدمات ت  ی ػػی و درمػػانی ایماری جویی در ىكینػػو ىػػای صػػرفو  ی ػی دیگػػر از روش
ییری ف ػار  ىای سػاده،  و یػا انػدازه ىای م مولی دستگاه تػنن ، اسػهاؿ ضرورت ندارد كو یی  كشی، عنونت.  كش اف عمومی و مت    است

توانػد اػػو  ىػای اهداشػتی، نیػك می یػی كمػی  كشػی، یػی  رسػػتار و یػا یػی فػرد آمػوزش دیػده در رشػتو. خػوف و یػا حالػت افسػردیی افػراد را اداره كنػد
 . خوای یی  كشی، او این امور رسیدیی كند

. وسیلو جراح مت    مغك  واذلم او كمی ت  ی  یی مت  ػ  داخلػی اع ػاب، صػورت ییػرد طور انح اری  او البتو جراحی مغك ااید او   
ىػای راىنمػایی كننػده و   نمودار. وسػیلو آنهػا درمػاف یػرددو اوكسی كو سردرد داشت او این نوع مت   ین رجوع داده شده  ولی لازـ نیست كو ىر
 2777تواننػد ایمػاراف سػردردی را ذراػالگری كػرده و از ىػر  ىا وجود دارد كو كارشناساف آموزش دیده اػا اسػتناده از آنهػا می اا ارزشی در این زمینو

 .تر او مت    اع اب مراج و دىند تر و اررسی كام  مورد را ارای ت  ی  ىای  یچیده 277تا  57ایمار این 
ىػای  ىای اػالینی ، از جملػو عنونت شػود، اػرای اسػیاری از الگوىػای ن ػانو ییری می ىا، كو ار اساس محاسبات عددی ت می   از این نوع نمودار   

ایػر در ك ػورىای  ی ػرفتو و در (. نیػك مراج ػو شػود 23در ف   ” رواا  جنسی ناسال “ا ش او) .منتقلو از راه مقارات جنسی، تهیو شده است
شػد، مم ػن اػود كػو از كاركنػات خػدمات اهداشػتی و درمػانی اسػتناده ای ػتری  تر استناده می ش لی وسیع حاؿ  ی رفت صن تی، از این نمودارىا او

اهداشتی و درمػانی قػرار  شدت كاىش یافتو، و ت داد ای تری از ایماراف واق ی تحت  وشش نظاـ خدمات ىای این خدمات او صورت یرفتو، ىكینو
 .اگیرند

 
 مراكك خدماتی و كارشناساف ىای فردی و كاىش مراج و او افكایش مراقبت

 
اایػد اطلاعػات افػراد جام ػو . ىػای ش  ػی اسػت ىای خدمات درمانی و اهداشػتی اهبػود اهداشػت خػانواده و مراقبت یاـ نهایی ارای كاىش ىكینو

كنندیاف دردوراف ا ػد از  ىای مػدافع م ػرؼ  ش ارسػازماف. ىػای اهداشػتی در سػطح فػردی انجػاـ دىنػدبػتای تر شده و كػار ای ػتری در زمینػو مراق
 ”تر از آف است كو در اختیار دیگراف ییاشتو شود تی شما مه سلام“صن تی شدف در ك ورىای  ی رفتو اقت ادی، این است كو 

 
 :ىا است در اینجا، ىدؼ، آموزش مردـ و ایجاد انگیكه در آف

 
  ؛سلامتیاسیاری از م  لات اطلاع از روش كاىش م اطره ااتلا او 
  و محدود كردف آنها ارای خود و سایر افراد خانواده؛  سلامتی آشنایی اا شیوه مراقبت از م  لات كوچی 
  این عم  ااید اا احتیاط صورت ییردسلامتیو رفع م  لات    كشی ارای م ورتتوانایی ت  ی  زماف مراج و او ،. 
   م ورت اا كارشناساف اهداشتی ارای تنظی  زماف و دف ات  مراج ات ا دی در زمینو مسایلی از قبی  واكسیناسیوف، ذراالگری، و یػا یػرفتن

 .مرتب  اا سلامتىایی در زمینو عادات  راىنمایی
درصػد  27تػا  7توانػد اػین  ىػای سػاده می یػكارش شػده كػو آموزش. اسػت ،مراكك اهداشتیكاىش مراج ات ذیر ضروری یا جكیی او  ،ىدؼ اصلی   

 .2ىا ك  كند درمانگاه از مراج و ایماراف او

                                                           
1. Fries JF, Koop CE, Beadle CE, et al. Reduction health care costs by reducing need and demand for medical 

services. New Engl J Med 1993;329:321-325 
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 صرفو اقت ادی اا توجو او ىات یین اولویت
 

ىػػ  در زمینػػو   ىػػ  در زمینػػو اهبػػود شػػرای  اهداشػػتی و) ییػػرد  ىایی كػػو از طریػػق كػػاىش مراج ػػو اػػو مراكػػك اهداشػػتی صػػورت می جویی عػػلاوه اػػر صػػرفو
ىا  ىػای ای ػتری در ىكینػوجویی  ىػا، صػرفو ىای واق ػی  ی ػگیری از ایماری تواف از طریق استناده ای تر و اهتر از ا  ی از ارنامػو می( ىا كاىش ىكینو

دلار  2777دلار اسػػت و جػػراح دیگػػر اػػرای ىمػػاف عمػػ   1777وقتػػی دسػػتمكد یػػی جػػراح اػػرای یػػی عملػػی جراحػػی . 2درمػػانی نمػػود -اهداشػػتی
ای كػو ىكینػو اجرایػی  ىای   گیری ى  ظاىراً ااید ینتػو شػود ارنامػو كند، ااید ف ر كرد كو جراح اولی مهارت ای تری دارد، در مورد ارنامو مطالبو می

كمػػی اػػا ارزش   ىای  ی ػػگیری رااطػػو ولػػی اایػػد توجػػو داشػػت كػػو ىكینػػو سػػرانو ارنامػػو. ااشػػد آف ای ػػتر اسػػت اهتػػر از ارنامػػو م ػػااو اػػا ىكیػػو كمتػػر، می
 .اقت ادی و نتایج اجتماعی آنها دارد

 .ىای  ی گیری در ك ورىای درحاؿ رشد از نظر اقت ادی ااشند ترین ارنامو تواند از اا صرفو ای زیر می ده ارنامو مداخلو   
 
 ؛(Aو ویتامین  Bاضافو واكسن ىچاتیت  واكسن او 6) ارنامو توس و واكسیناسیوف ارای كودكاف  .2
 ؛(تنها در نقاطی كو كمبود ید وجود دارد)اضافو كردف ید او مواد ذیایی   .1
 ؛(از طریق اهسازی محی  و درماف ایماراف)مبارزه اا آلودیی ىای انگلی روده   .3
 ایوتی ی ایماری س  و جیاـ؛ درماف موثر انتی  .4
 ىای منتقلو از راه مقارات جنسی؛  ی گیری و كنترؿ ایماری ایدز و سایر ایماری  .5
 مبارزه موثر ارای كنترؿ سیگار ك یدف .6
 مبارزه موثر ارای كنترؿ نوشیدف م رواات ال لی  .7
 ارنامو تنظی  خانواده  .8
 ىای مراقبت از مادراف ااردار و وضع حم  آنها  ارنامو  .9
 (شام  تامین تغییو مناسم در نقاطی كو فقر ذیایی وجود دارد)ارنامو اهداشت مدارس  .27

 

  ای كو ىكینو ىای مداخلو ىای خاص و ىمچنین سهولت اجرای ارنامو، ارنامو شرای  محیطی، شیوع ایماریط، اا توجو اومم ن است در سایر نقا   
 . مرحلو اجرا ییاشت زیادی ندارند را نیك او

. ىكینو استناده شود ىای  ر از ارنامومرحلو اجرا ییاشتو ن ده  نباید  ای او ای اا صرفو ىای مداخلو نتیجو این ینتار آف است كو  تا زمانی كو ارنامو   
آوری كمػی نیػاز داشػتو و  فن ىا اػوده، اػو آنها اشػاره شػده، در اذلػم منػاطق، از مػوثرترین ارنامػو ارنامػو مبػارزه كػو در اػالا اػو 27توجو داشتو ااشید كػو 

ااید   نواختی دادف خدماتد این مردـ استثنا  قای  شد و ی در ت یین اولویت نبای. كند ای ترین تماس را این مردـ و كاركناف اجرایی آنها ارقرار می
 (1وسیلو اانی جهانی منت ر شده است ای ارزشیاای شده و او ارنامو مداخلو 47ایش از . ) رعایت شود

 

 آینده آاستن چو حوادثی است؟
 

                                                           
1. Bobadilla JL, Cowley P, Musgrove P, et al. Design, content and financing of an essential national package of 

health service. Bull WHO 1994;72:653-662 
2. Jamison D, et al. Diseae Control Principal for Developing Countries. New York: Oxford, 1993. 
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ىای اهداشػتی و   اقت ػادداناف، دان ػمنداف رشػتو. نگری دارد آینػده ی رفتو احتیػاج اػو دستیاای او یک سلامتیىای الند مدت ارای  ریكای البتو، طرح
ىای ریاضػی و تركیبػی  ىا ار  ایو مدؿ اینی این  یش. اند ىایی ارای قسمت اوؿ قرف ایست و ی   منت ر كرده اینی ىای خاص  یش كارشناساف ایماری

ىماف نسػبت كػو در ایػن زمینػو  او. ىای ملی اقت ادی، صورت یرفتو است ریكی از فرضیاتی در زمینو رشد جم یت در آینده، رشد اقت ادی و ارنامو
ىا ت ػور شػده   در ا  ػی از ایػن سػناریو. ىا نیػك موجػود اسػت راكی ىای م تلنی از این عوام  مػوثر در ارنامػو ىای م تلن وجود دارد، تركیم سناریو

مسػای  اهداشػتی  یػدا خواىنػد   ىا تمای  ای ػتری اػو توجػو او ده كو دولتكو روند ییشتو نیك در آینده ادامو خواىد داشت؛ در ا  ی دیگر ت ور ش
 .تری صورت ییرد اشتباه آنها نیك ای تر خواىد شد ىا ارای زماف طولانی اینی البتو ىر اندازه  یش. كرد
 

 مالی اینی جم یت و درآمد  یش
 

رود  انتظار مػی. داده شده است  2997ىای ساؿ  ار  ایو داده1717اینی رشد جم یت ار حسم نواحی م تلن تا ساؿ   یش 24-2در جدوؿ 
رود رشػػد جم یػػت در   كػػو انتظػػار مػػی قااػػ  توجػػو آف. درصػػد ااشػػد 17.3سػػاؿ اوؿ قػػرف ایسػػت و یػػی م ػػادؿ  17كػػو مجمػػوع رشػػد جم یػػت اػػرای 
شػود،  نیك شػام  می را شوروی سااق  جنوب روسیومسلماف ن ین درصد و در منطقو خاورمیانو، كو ك ورىای  77او  ك ورىای آفریقایی زیر صحرا

ایػن اننجػار جم یػت ف ػار زیػادی اػر نظػاـ اقت ػادی منػاطق مراوطػو اػرای تػامین ذػیا و مسػ ن مػردـ و ىمچنػین خػدمات . درصد ااشػد 53م ادؿ 
درصػػػدی جم یػػػت ك ػػػورىای آمری ػػػای لاتػػػین و منطقػػػو كاراطیػػػم و ىمچنػػػین   17حتػػػی افػػػكایش . آورد یدرمػػػانی اػػػرای ایمػػػاراف، وارد مػػػ -اهداشػػػتی

جم یػت درمانی موجود آنها، ایش از تػواف ایػن ك ػورىا اػرای رسػاندف خػدمات اػو –ىای خدمات اهداشتی  سازماف ك ورىای جنوای آسیا اا توجو او
 .آینده است

ك ػورىای ایػن منػاطق ىسػتند    ،كنػد ولػی اػیش از ىمػو می نگػرافدرمانی را  -خدمات اهداشتیىای مافساز ایر چو این رشد سریع جم یت آینده    
كػػو وااسػػتو ،افػػكایش شػػدید نسػػبت جم یػػت كودكػػاف . ىػػای زودرس قػػرار خواىنػػد یرفػػت فقػػر، نػػاتوانی و مرگ ناشػػی ازىػػای  كػػو در آسػػیم ایماری

رسػد تػا آف ىنگػاـ نیػك تغییػر چ ػمگیری داشػتو ااشػد، مم ػن  نظػر نمیین نػواحی،  كػو اػودر ا اا محدودیت منااع اقت ادی ىمراه ،دیگراف ىستند او
 .ىای مدنی، نماید ىای ای تر  و نا آرامی است این مناطق را آماده  ییرایی ایماری

ىا  ایػػن ارنامػػو .  ن ػػده اسػػتتنظػػی ،ىا ىػػای  یػػی منطقػػو جغرافیػػایی خػػاص و یػػا افػػراد قبیلػػو اػػرای كػػاىش جم یػػت یروه ،ىای تنظػػی  خػػانواده ارنامػػو   
كػػو كودكػػاف ذػػیای كػػافی داشػػتو،  طوری دىػػد كػػو رشػػد خػػود را در سػػطحی میانػػو نگهػػداری كننػػد او ىػػای جم یتػػی ایػػن ام ػػاف را می ىا و یروه خانواده اػػو

ىای یػػی  ىػدؼ نکػػات  ایػن. ااشػندتی آنهػا تػػامین یردیػده و آف انػدازه آمػػوزش ابیننػد كػػو اػرای آینػده، آمػػاده شػركت در یػی زنػػدیی ف ػاؿ مولػػد سػلام
. ىػا اسػت مػورد نظػر  تقریبػا  تمػاـ خانوداه ىػا اػراین، ایػن ىػدؼ افػكوف. ارنامو تنظی  خانواده در سطح ك وری است كو ااید اػر روی آنهػا تاكیػد شػود

رویػا و . ىستی ” فریاد رس كیست“كو  ینىای آینده و یا ا ف ر ذیای روز ا د كودكاف، ارداشت مح وؿ روزكنی  تنها او آینده ف ر میولی وقتی او
 .م  لات روزانو زماف حاؿ  ف ر كنی دىد كو او ىای آینده ، حتی ارای خانواده و یا ش   خودماف، اجازه نمی ترس ساؿ

 17ایػن در طػوؿ . اسػیار زیػادتر خواىػد شػد 1717تػا  1777ىای  اختلاؼ اسػیار عظػی  درآمػد سػرانو اػین ك ػورىای ذنػی و فقیػر  اػین سػاؿ   
كننػد ولػی در سػاؿ  درصػد از مح ػوؿ كػ  دنیػا را م ػرؼ می 45ای ىسػتند سػالیانو  ساؿ ك ورىایی كو اكنوف دارای اقت اد  ر رونػق و جػا افتػاده

 .رسد درصد می 22.5این درصد او  1717كو در ساؿ  درصد ك  جم یت جهاف است درحالی  23.6 جم یت این ك ورىا 1777
ایػن . ىػای سػنی اػالا در تمػاـ ك ػورىا اسػت ساؿ آینده چهػره دنیػا را عػوض خواىػد كػرد افػكایش یروه 17جم یتی كو در  ی ی دیگر از نیروىای   

تر شػده و  ىػای مػكمن شػایعساؿ افكوده شده و در نتیجػو ایمػاری 57ىای سنی االاتر از  شود كو نسبت یرومی یروه  کهنسالاف سبمروند افكایش  
از نظر اقت ػادی ىكینػو مراقبػت از افػراد . یردد دىند نیك زیادتر می ىای دوراف كهنسالی جاف خود را از دست می ارینسبت افرادی كو او دلی  ایم

 .دیگراف چندین اراار خواىد شد  ییر و مسن وااستو او آسیم
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 مرتب  اا سلامتی اینی مساا    یش
 

ىػای   ، اػا اسػتناده از ارآورد(DALYs)ىای زندیی تطبیق شده ناتوانی  ؿایی را از اىمیت نسبی دلای  انت اب شده ارای سا مقایسو 24-1جدوؿ 
ارمبنػای اسػت راج صػورت  ) 1727ىػای انجػاـ شػده اػرای سػاؿ  اینی تػا  یش( آف سػاؿ یىػا ارمبنػای قسػمتی از داده) 2997شده ارای ساؿ  داده

اػرای كػ  كػردف مقػدار اشػتباه محاسػبو، یػی طػوؿ . دىػد را ن اف می، (دست آورد ىایی كو انتظار می رود دانش  كش ی او  یرفتو از روند و  ی رفت
 .زماف ده سالو در نظر یرفتو شده است

 
 

 2997اراساس م یار رشد ساؿ  1717ای جم یت دنیا تا ساؿ  رشد ناحیو 24-2جدوؿ 
 اینی سرانو رشد یش )%(افكایش جم یت  (میلیوف)ت داد جم یت  ک ور یا ناحیو

 (2) ناخال  ملی 

2997 1777 1727 1717 1717-1777 1777 1717 
 31 28 7.9 975 874 839 798              آزاد ك ورىایی اا اقت اد 

 8 5 1.7 365 363 358 346 ىای سااق شورویجمهوری
 3 1 23.3 2217 2214 995 857 ىندوستاف
 9 4 24.8 2469 2378 2187 2234 چین

 6 4 16.7 2714 911 878 683 آسیای جنوب شرقی
 1 2 69.6 2271 921 692 527 آفریقا، جنوب صحرا

 8 4 17.1 678 677 533 444 آمریکای لاتین و کاراییم
 3 1 51.9 2773 812 656 573 (1) ىلاؿ خاورمیانو
 - - 17.3 7844 7777 6267 5167 مجموع جهاف

   7-2و ش    1، ضمیمو جدوؿ Murray and Lopez, ،2996خلاصو شده از . مأخی
 (ار اساس ىكار ارای متوس  خانوار)الملی، تطبیق یافتو ار اساس نرخ تورـ در ایالات متحده آمری ا  رشد تطبیق یافتو این. 2
 .ىای سااق اتحاد جماىیر شوروی كو اذلم دارای فرىنگ اسلامی ىستند شام  جمهوری. 1
 

درصػػد   27)ىػػا زف سػػلامت اهتػػر شػػدف  جهػػافدر  1727تػػا  2997ىای زنػػدیی تطبیػػق یافتػػو نػػاتوانی در دنیػػا از سػػاؿ  اینػػی تغییػػرات سػػاؿ  یش    
، ن ػػاف (درصػػد افػػكایش سػػاؿ ىػػای زنػػدیی تطبیػػق یافتػػو نػػاتوانی 5)و اػػدتر شػػدف آف را نػػكد مردىػػا ( ىای زنػػدیی تطبیػػق یافتػػو نػػاتوانی كػػاىش سػػاؿ

ىای زنػدیی تطبیػق  در این جدوؿ اجای اسػتناده از سػاؿ. ) افتد وت علیرذ  افكایش ی نواخت جم یت در این دو جن  اتناؽ میاین تنا. دىد می
 (.ىا استناده شده است ىای خدمات اهداشتی،  از مجموع این ساؿ دلی  م    كردف مجموع نیازیافتو ناتوانی ارای ىر یی ملیوف ننر، او

 
درصدكاىش  یدا كند ولی شیوع عنونت و ایماری ایدز افكایش یافتو  17ىای انگلی و عنونی در حد  این مدت اار ایماری رود كو در انتظار می   

ىػای دوراف  درصػد كػاىش یافتػو و فقػر ذػیایی و ایماری 57ىػای تننسػی كودكػاف در حػد  رود كػو نػاتوانی و عنونت انتظار مػی. رسد اراار می 4و او 
، كػو ” واییػر، ع ػبی، دوراف حػاملگی، و وضػ یت تغییػو“ىػای  رود كو ای ترین  ی رفت در كاىش ایماری ماً، انتظار میعمو . حاملگی نیك ك  شود

ىای  ی ػگیری  ىا در اثر یسترش ارنامو رسد كو این  ی رفت نظر می او. دست آید عنواف رده اوؿ را دارند،  او” آمار اهداشتی دنیا”در مجموع  در 
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ایػن یػروه از ایمػاری ىػا، علیػرذ  كػاىش شػدید .  ك ػورىای فقیرتػر در منػاطق یرمسػیر، حاصػ  یػردد نیا در مناطق م تػدؿ، اوتر د از ك ورىای ذنی
 .ىا از مهمترین م  لات اهداشتی انساف ااقی خواىند ماند میكاف شیوع آنها در دنیا، ىنوز تا مدت

اینػی شػده اػرای  رود كو مجموع اػار  یش انتظار می. مقدار اسیار زیادی افكایش یااد اوىا مكمن و تحلی  ارنده نیك  شود كو اار ایماری اینی می  یش   
درصػد  41درصػد اػرای مردىػا و  72،در حػد 1727تا ساؿ ( ىا ار اساس جم یت مورد نظر نیست در اینجا شیوع ایماری)ىای سرطانی  ایماری
اینػی شػده اسػت  درصػد  یش 23ىػا  درصػد و اػرای رف 49بی و عروقی ارای مردىا ىای قل نسبت افكایش اار تماـ ایماری. ىا افكایش یاادارای زف

-فاصلو موجود این سن مرگ مردىػا و زف. ىا خواىد اوددرصد ارای زف 31درصد ارای مردىا و  39ىای مكمن ریوی و این افكایش ارای ایماری

 . شدت افكایش خواىد یافت ىا در دىو ا د او
تمػاـ انػواع مهػ  ایػن ااػتلا اػورود كػو مػوارد  انتظػار مػی. درصد افكایش خواىد یافػت 37ىا درصد و زف 16انی نكد مردىا رو  -ىای ع بی ناتوانی   

میلیػػوف سػػاؿ از زنػػدیی  77درصػػد افػػكایش یافتػػو و سػػبم شػػود تػػا اػػیش از  38ىا مهػػ  تػػا  مم ػػن اسػػت مػػوارد افسػػردیی. حػػالات روانػػی زیػػاد شػػود
خود  درصػػد ایػػن مجمػػوع را اػػو 65ىػػا قػػرار یرفتػػو و ىػػا ای ػػتر از مردىػػا تحػػت تػػاثیر ایػػن افسػػردییزف. داز دسػػت اػػرو  1727در سػػاؿ  تندرسػػت

 .دىند اخت اص می
ای ترین میكاف افكایش قاا  . ىا خواىد اودرود كو ت داد مجروحین در مجموع اضافو شود و در این مورد نیك تلنات مردىا ایش از زف انتظار می   

 1727تػا  2997سػاؿ، از سػاؿ  17این افػكایش اػرای . افتد ىا اتناؽ می ای حاصلو از ت ادفات وسای  نقلیو موتوری در جادهى توجو در ناتوانی
 .درصد ارآورد شده است 79ىا درصد و ارای زف65ارای مردىا 

مهمتػػرین  از ىػػای عنػػونی و انگلػػی،  ایماریشػػیوع ای ػػتر رشػػد و  کمػػک کػػرده و در نتیجػػو  افػػكایش جم یػػتاػػوىػػا مهػػ   كػػاىش میػػكاف اػػروز ایماری     
ىػػای دوراف كػػودكی قااػػ   عنونػػت و ایمػػاری ایػػدز، سػػ ، و ایماریىػػای اسػػهالی، ااػػتلا اػػو ایماری .شػػدتی مػػردـ خواىػػد دىنػػده سػػلام امػػ  آسػػیمو ع

ناتوانی مردىػا  عوام  تولیدىای  هتواتر م  وس رد. رده اوؿ م  لات اهداشتی ، ارای ىر دو جن ، ااقی خواىند ماند 4 ی گیری اا واكسن در 
، و چهارـ در جدوؿ  ، سوـ  . ىای  ی گیری ااید در نظر یرفتو شود  ىنگاـ طرح ارناموقاا  توجو اوده و او 24-1و زناف از دوـ

ی دسػتگاه ىػای عنػون از شػدت ایماری. اسػت 2997ىای ساؿ  مطرح خواىد اود م ااو اولویت 1727ىایی كو ارای ساؿ  در مجموع اولویت   
 . كند شدت افكایش  یدا می ىای انسدادی مكمن ریو االغین او شود ولی ایماری تنن  كودكاف كاستو می

سػاؿ ا ػػد از مواجهػو اػػا  37تػا  17ىا  ىای اػالینی اسػیاری از سػػرطاف ن ػػانو. ىػای سػرطانی ری ػػو در ییشػتو دارد اینػی افػكایش شػػدید ایماری  یش   
ىماف انواعی از سرطاف كو . شود ىا نمودار میىمچنین، آثار قطع مواجهو اا عوام  سرطانكای شیمیایی ا د از مدت .كند عوام  سرطانكا  اروز می

ىا  افػكایش مػورد انتظػار ایػن نػوع سػرطاف. كننػد اػا حجػ  ای ػتر، خودنمػایی می نیك، 1727اند، در ساؿ  عام  مرگ و ناتوانی اوده 2997در ساؿ 
 تقرار زیر اس در ىر دوجن  او

 درصد 66تا  سرطاف م ده
 درصد 87تا  سرطاف كبد

 درصد 279تا  سرطاف دستگاه تنن 
 درصد 32تا  ىاسرطاف  ستاف نكد زف

 
 دلی  مرگ ، ىای از دست رفتو او اینی اار ناتوانی و ساؿ  یش. 24-1جدوؿ 

 (a) 1727ىا مه  انت اب شده ارای ساؿ  در ایماری
                                                                                                              

 طبقو ایماری
 ىای مه  انت اب شده ایماری 

 
DALYs (میلیوف) 

 زف مرد زف مرد
 276                    215ىای عنونی و انگلی                                ایماری                         2                     2               
 95                      92اختلالات ع بی ػ روانی                                                           1                    4               
 72                    275ىای قلم و عروؽ                             تماـ ایماری                         3                    3               
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 57                    223      آسیم ىا ذیر عمد                                                           4                    1               
 44                      67(                          ىا  سرطاف)نئو لاسمای ادخی                             5                    5               
    37                       46         ىای مكمن تننسی                         ایماری                           6                  6                

 591                    757           ىا                       تماـ ایػػػماری                                                                           
 .Murray and Lopez 1996. مأخی
(a) ایلیوف ارسد 7او  1727رود كو جم یت دنیا در ساؿ  انتظار می 
 

زیر انای ایػن . ىا مرتب  اا است ماؿ مواد دخانی است جهانگیری ایماریساؿ مراوط او 17ىای دستگاه تن   در طوؿ  افكایش دو اراار سرطاف   
ىای  ىایی كو م ػرؼ آنهػا زیػاد اسػت و امػروز حیػات دارنػد در اثػر ااػتلا اػو سػرطاف آف چناف عمیق ییاشتو شده كو یی سوـ  از سیگاری ىاایماری

تػواف از اػروز ایػن  تنها وقتی افراد جام و و مسوولین ك ػورىا ت ػمی  جػدی اػرای قطػع م ػرؼ مػواد دخػانی اگیرنػد می. دستگاه تنن  خواىند مرد
 .ی كردىا جلوییر  مرگ
ىػا در ایػن  اینی مم ػن اسػت  یش. ىػای عنػونی، انگلػی و دوراف اػارداری توجػو كنیػد ىػا در زمینػو كػاىش ایماریاینی ىای مثبت  یش جنبو حاؿ، او    

ادی را ىػا در منػاطقی كػو میػكاف مػرگ زیػ ىای ای ػتری اػرای  ی ػگیری از ایػن ایماری او وقوع نچیونػدد، مگػر آف كػو كوشػش 1727موارد ارای ساؿ 
ىػا ىسػتند، تمایػ   در اینجػا نیػك وجػود خواسػت و تمایػ  ىمگػانی مطػرح اسػت، تمایػ  مردمػی كػو یرفتػار ایػن ایماری. شوند، صػورت ییػرد سبم می

 .ىا را در اختیار دارند منااع مالی مورد نیاز اجرای این نوع ارنامو( ا وانید ت می  ییرندیاف)ىایی كو  رىبراف جام و و سازماف
 

  ی رفتو سلامتیی اازدارنده ارای دسترسی او نیروىا
 

ىای  در ایػػن ف ػ  اػػو شػػیوه. توانػػد اػا ایجػػاد نػاتوانی و مػػرگ زنػدیی را اػػو  ایػاف ارسػػاند اشػاره شػػده اسػت قػدرت اكریػػی كػو می 27اػػو  23در ف ػ  
 .نیروی ذالم نیك اشاره شده است 27ارخورد و مبارزه اا این 

این نیػروی درونػی انسػاف، اػرای . در دروف ىر انساف نیرویی ارای ادامو زندیی، كاركردف، منید اودف و داشتن فرزندانی م ااو خود، نهنتو است   
اكنػوف در اینجػا ت ػدادی از نیروىػایی كػو قػدرت محافظػت  . ، ایر چو ساختو دست خػودش اػوده، چیػره شػده اسػت”ىا ادی“ىای ای ماری ار  ساؿ

توانند ارای افكایش این ك ش درونی انساف، وحتی شناخت نیروىایی جدید ارای  ب رفت و ترقی، مورد اسػتناده قػرار   ها ثاات شده و میكننده آن
 . شوند احض ییاشتو می ییرند، او

تری در  طور كامػػػ  اػػػواز آنجػػػایی كػػػو اذلػػػم ایػػػن عملیػػػات . تی انجػػػاـ دادسػػػلام  تػػػواف اػػػرای محافظػػػت و اهبػػػود ای  را می عملیػػػات زیػػػاد و سػػػاده   
ایػن عملیػات اػر اسػاس آف كػو مسػوولین  . شػود آنها اشػاره می طور خلاصػو اػو ىای قبلی این كتاب مورد احض قػرار یرفتػو، در ایػن قسػمت اػو  قسمت
 .اند ىای جم یتی و یا یی فرد ااشد، نقسی  اندی شده ، خانواده، یروه(یا دولت)ىا جام و  آفىای ن ستین یاـاجرای  
 ىای جام و و دولت لیتمسوو 

 
اایػػد از رسػػیدف ذػػیاىای ضػػروری اػػو  . تػػامین ذػػیای كػػافی اػػرای مػػردـ در حػػدی كػػو از ایجػػاد فقرذػػیایی عمػػومی و اخت اصػػی  ی ػػگیری كنػػد .2

 .كودكاف اطمیناف حاص  شود
تػواف از ایػن  راحػ  ا ػد میدر م. تواف از حنر چاه آب كو دور از ن ت فاضلاب ااشػد اقػداـ نمػود ارای شروع می. تامین آب م روب سال   .1

 .ك ی نمود  مرحلو جلوتر رفتو و لولو
 تامین ام انات یی نظاـ اهداشی دفع ذاالو و كوشش در حنظ آف  .3
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 .شود طور تجارتی تولید و م رؼ می ت یین استاندارىای مناسبی ارای ذیاىایی كو او  .4
 .آموزش و تامین ام انات لازـ ارای كارشناساف محلی اهداشت  .5
ىای دوراف اارداری و نوزاداف، تنظی  خانواده، واكسیناسػیوف،   خدمات اهداشت اولیو و اساسی ارای تماـ افراد جام و، شام  مراقبتتامین   .6

تواننػد محػ   ىػای مػادر و كػودؾ می درمانگاه. تیسػلامىای منتقلو از راه مقارات جنسػی و اهبػود  اهداشت مدارس،  ی گیری و درماف ایماری
 .مادراف ااشدوزش ن ات اهداشتی اومناسبی ارای آم

اسػت ماؿ : شػود و آمػوزش آنهػا اػرای  ی ػگیری از یرفتػو می ىایی كو در جام و در  یش ىا از طریق سیاست  ی گیری از ایماریت ویق مردـ او .7
ىم ػاری اػا . وؿ خطػردقتی در رانندیی وسای  نقلبو موتوری و قبػ مواد دخانی، م رؼ م رواات ال لی، مقارات جنسی محافظت ن ده، ای

 .ثمر رساندف اىداؼ فوؽ ىای ارتباطی ارای او و سایر كاناؿ ىاآموزشگاه
منظور اهبود وظاطن  در و مادرىا شود و آموزش او یرفتو می ىایی كو در جام و در  یش از طریق سیاست سلامتی خودت ویق مردـ او اهبود   .8

 .ىای ا د از دوراف كودكی ی   رورشىا ارا ىای آف  و اهبود مهارت در مورد کودکان اف
 .اجرا ییاشتن قوانین رانندیی وسای  نقلیو موتوری، دوچرخو سواراف و  یاده روندیافآموزش و او  .9
 .، مكارع اكرگ و م ادف ایجاد شده ااشندىاووسیلو كارخانىای اهداشتی موجود در جام و كو مم ن است او  ی گیری و كنترؿ آسیم  .27
 .خ وص آنها كو توانایی ك تار جم ی را دارند ىای ك نده، او اسلحو خرید و فروش اف آزادمحدود كردف جری  .22
توانػػد اصػػلاح   منظور ایجػػاد انیادىػػای رفتػػاری مناسػػم و ایجػػاد اعتمػػاد، كػػو می ىػػای اجتمػػاعی اػػو ىای محلػػی اػػرای ایجػػاد یروه ت ػػویق سػػازماف  .21

اػو ف ػ  )تی تمػاـ افػراد كمػی خواىػد كػرد سػلاماهبػود وجػود چنػین ام انػاتی اػو .ىا و  یوند دىنده سػاختارىای اجتمػاعی ااشػد كننده كجروی
 (نیك مراج و شود” فقر“،  قسمت 23

 . ات اهداشتینو توجو کام  او رعایت رایىر یی در سطح خود، ا دىا و افرا ىای جم یتی خانواده یروه  ارای ،ت ویق و تامین ام انات .23
 

 ىا  حنظ ت ادؿ عملیات از ظرافت خاصی ارخوردار است و  اایػد مسػوولیت. ایستاده است” طناب اند اازاف“در وس   ام وتواف ینت كو ج می   
ىا  كو مسوولیت نظاـ سیاسی ىر ك ور در این. طوری صحیح تقسی  شودىا و افراد، او ىا، خانواده در سطح ك وری، استانی، جام و، و یا سازماف

دىػد  ظاىراً قاعده كلی آف اسػت كػو ىػر یػی از سػطوح تػرجیح می. ىای م ینی  یروی كند ؼ  اطین سوؽ دىد، ااید از شیوهطر  طرؼ االا و یا اورا او
مسػػوولیتی كػػو ی ػػی از راىبردىػػای مناسػػم آف اسػػت كػػو  ىػػر سػػطح نسػػبت اػػو. عهػػده ییػػرد منػػافع ای ػػتری را كسػػم كػػرده و مسػػوولیت كمتػػری را او

وقتػی ی ػی از سػطوح سػاختارىای اجتمػاعی فاقػد منػااع . شػود انجػاـ اهتػر كػار خػت  میاجرای این سیاست اػو. كند   ییرد از منافع ارنامو استناده می
ىای خػود نػدارد، لازـ اسػت كػو در تنظػی  ارنامػو تجدیػد نظػر شػده و مسػوولیت آف اػو رده اػالاتری  اوده و یا توانایی لازـ را ارای اِعمػاؿ مسػوولیت

 .داده شود
 

 ىا ىا و خانواده هىای یرو   مسوولیت
 

ىػای وااسػتو، ىم ػاراف، دانػش آمػوزاف یػی كػلاس و ىػر دسػتو و یروىػی از افػراد كػو اػاى  مراػوط  ىػا، ىمسػایگاف، خانواده در اینجا منظػور از یروه
 .ااشد ىستند، می

 
تػواف ایػن نػوع روااػ  را اػا  می. یگػرافدىنده، توأـ اا وااستگی اػا د ا ش، یاری ت یین استاندردىای رواا  ش  ی عادلانو، دلسوزانو، اطمیناف .2

ىا،   طور مسػل  اایػد اػا ىمسػر خػود ایػن نػوع رااطػو را داشػت و آنػرا اػو نػوزاداف، كودكػاف، افػراد فامیػ ، آموزشػگاه اچػو ىمو ارقرار كرد ولػی اػو
جسػمی، روانػی و  سػلامت ارقػراری ایػن نػوع روااػ  ش  ػی اػا محػی  اطػراؼ، از ااػكار اصػلی اسػتواری. ىم اراف و ىمسایگاف یسػترش داد
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ىػا و مجمػوع جام ػو،  سػازد كػو در آف افػراد، خانوده ای می ای  اافػت اجتمػاعی ت ػویق كننػده وجود چنػین رااطػو. ای است اجتماعی ىر جام و
 . اهتر كوشا خواىند شد سلامتیدر كسم 

تػػواف اػػو   می. ىػػا جلػػوییری كنػػد ز انتقػػاؿ ایماریدر خػػانواده، حػػداق  در سػػطحی كػػو ا یاهداشػػتنکػػات ت ػػویق و تػػامین ام انػػات اػػرای رعایػػت   .1
 .كنند  اداش نیك داد كسانی كو  رعایت اهداشت خانوادیی را می

ىػای ورزشػی  ، انجػاـ تمرینسػال جایگر نمودف آموزش و تمرین شیوه زندیی سال  در فرىنگ خانوادیی یا یروىی شام  داشػتن رژیػ  ذػیایی   .3
، احتػراز از ارقػراری روااػ  جنسػی (م ػرواات ال لػی، مػواد دخػانی، مػواد م ػدر) موـ كػردف خػود منظ ، داشتن خػواب كػافی، احتػراز از مسػ

 . محافظت ن ده، دوری از خطراتی كو ارای خود و یا دیگراف زیانب ش است
 .آموزش و تامین ام انات ارای استناده او موقع از خدمات  ی گیری و در صورت لكوـ خدمات اولیو اهداشتی  .4
ىای فیكی ػی،  ػرت شػدیی، سػوخنگی، مسػمومیت، وجػود  تجم ی ارای  اؾ كردف فوری محی  از عوامػ  زیػانب ش شػام  ضػراوىم اری دس  .5

 .ىا و مواجهو اا عنونت سموـىای انگلی،  ح رات، وجود منااع انتقاؿ ایماری

ىػای خػود در زمینػو مسػای  اهداشػتی،  منظػور اجػرای مسػوولیتىا، شػهرداری و دولػت اػو ىا، محلػو ىم اری دستج ی اػرای ت ػویق آموزشػگاه .6
 .طور اسیار موثر او

آمػػػوزش . خ ػػػوص، كنتػػرؿ اع ػػػاب و ع ػػبانی ن ػػػدف تػػػرس، افسػػردیی و او  ىػػای مػػػردـ  اػػرای مقاالػػػو اػػا  ری ػػػانی، آمػػوزش و تقویػػػت توانایی .7
 .طریقی كو در اختلاؼ  مطرح شده كسی اازنده نباشد ىای رفع م   ، او شیوه

ىػػای عملػػػی نمػػوده، اػػػا آنهػػػا  آنها كمی ىای اجتمػػاعی كػػػو اػػرای مػػػردـ اطلاعػػات فػػػراى  كػػرده، اػػػو ای از   ػػػتیبانی سػػاختن و نگهػػػداری شػػب و  .8
خ ػوص اػرای كسػانی كػو مم ػن اسػت منػكوی قػرار   یی خانواده ىسػتند، اوىمدردی كرده ، و احساسی در آنها ایجاد كند كو  ىمو مت لق او

اهبػود ایمػاراف سػرعت ىایی اػو چنػین   ػنیبانی. ت جسػمی و روحػی اسػتسػلامالی اػرای حنػظ ىای اجتماعی نیروی قا   تیبانی. یرفتو ااشند
 .كند ىای تندرست زندیی را طولانی می ا  یده  و ساؿ

 .ىای فردی و تامین ام اناتی ارای افراد تا آنها مسای  اهداشتی را ارای حنظ منافع خود و دیگراف رعایت كنند ت ویق  .9
 

 ىای فردی مسوولیت
 
 .شود اندرزىای اهداشتی كو در سطح ك وری و محلی داده میجو مثبت اوتو  .2
 .ىا  اجرای این آموختوىا او اهداشت فرا یرفتو شده و ت ویق افراد فامی  و اع ای یروه یآموزش ىایکلاس  اجرای آنچو كو در .1
 .ایماری ىا ذكر شده استىای اهداشت عمومی و  ی گیری از  ترتیبی كو در كتاباو سال ات اذ یی شیوه زندیی   .3

 

ىػا، جام ػو و ك ػور اػرای اجػرای كامػ   عنواف یی ىم ػهری و ت ػویق اع ػای خػانواده، افػراد یروه اجرای نقش خود در خانواده و مح  كار او .4
 .سلامتی اهترىای خود در زمینو  مسوولیت

 . ودی خسلامتىای  كش ی و اهداشتی و قبوؿ مسوولیت ارای حنظ  داشتن اطلاع از تازه  .5
 

 حركت در طوؿ این جاده
 

ىػا  انجػاـ ایػن ف الیت. ىػای اولیػو اهداشػتی تاكیػد شػده اسػت ىػا و مراقبت ىػای سػاده اػرای  ی ػگیری از ایماری آوری استناده از فناونوشتو در این 
ش اطلاعػات، تغییراتػی در شػیوه افػكایاػو  نوشػتو از طرفػی دیگػر در ایػن. و اػو نػوع ایمػاری مراػوط مػی شػود اسػت ”سػ ت افػكاری“ یک کار از نػوع
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ىػػای  آوری آیػػا ایجػػاد ایػػن تغییػػرات احتیػػاج اػػو فن. ىػػای اجتمػػاعی، نیػػك تاكیػػد شػػده اسػػت ارخػػورد اػػا مسػػای ، انتظػػارات، خ وصػػیات رفتػػاری و ارزش
” نػرـ افػكاری“ ر از نػوع كػایػک     آوری  ی ػرفت اػرای ایجػاد تغییػر ییری ایػن فػن كار ولػی اػو.  ی رفتو ندارد؟ احتمالًا این نیاز وجػود خواىػد داشػت

ىػا  ىای اهداشتی ما ارای اسیج مردـ، فهرست كردف ناـ آنهػا اػرای شػركت  در ف الیت و در ارتباط اا آمادیی ما، میكاف ىم اری ما و ارنامواست 
 حرفػو سػػلامتروان ناسػاف  .شػود، اسػت تی اهتػر فػراى  میسػلام  ىایی كػو اػرای اهبػػود  تی و شػركت دادف آنهػا در فرصػتسػلامىای  و كسػم ىػدؼ

ىػا و  فرىنگ. ىای قػدیمی ىسػتند ىای جدیػد و رفػع عیػوب ارنامػو كنند، آنها ىمی و در حػاؿ نوشػتن ارنامػو ىنوز ار روی این مسای  مردمی كار می
ىا ادامػو خواىػد  تی اػرای سػاؿىػای اجرایػی متنػاوتی دارنػد، انػااراین تهیػو ارنامػو اػرای مبػارزه اػا م ػ لات اهداشػ نظاـ ،ىای جغرافیایی م تلن اقلی 

 .داشت
 

 حركت یاـ او یاـ
 

انیػاف یػیار تغییػر ” اسػ ینر. اؼ. اػی “ رفسػور . ای یسترده ىمواره موفقیت كام  نداشتو و مم ن اسػت اسػتمرار نیػك نیااػد تغییرات وسیع در دامنو
طرؼ  توانستند یی توپ  ینی  ونػگ را جلػو و عقػم اػو نها میطوری كو آكبوتراف ایآموزد او توانست كاری اسیار جالم را او خ وصیات رفتاری می

ىا،  جلػو، در طػوؿ روزىػا و ىنتػوآرامی و یاـ او یاـ، از جلم توجو او توپ و ا د لم   و ىػوؿ دادف آف اػو فراییری این مهارت او. ی دیگر ارانند
 . صورت یرفتو است

طوری كو در ىر مرحلو قسمتی از خػدمات تنهػا در  تغییرات فردی و یروىی است، او این شیوه عم  تدریجی اهترین روش ارای ایجاد اسیاری از   
شػػود كػػو م ػػ لات طراحػػی و اجرایػػی   ات ػػاذ ایػػن روش سػػبم می. شػػود” جػػایگیر“خوای  ارنامػػو اػػوآنکػػو شػػود تػػا  م رض اجػػرا ییاشػػتو می یػػی محلػػو اػػو

ىای زیػاد  ىا وسػیع ااشػد از ىكینػو وقتػی ارنامػو. یػی و اػا ىكینػو كػ  ارطػرؼ یػرددوسػیلو افػراد تػی  اجرادلی  كوچی اػودف ارنامػو، اػوم    شده و او
 . ییرد و احتماؿ متوقن شدف ارنامو وجود خواىد داشت كمبودىا اوج میاجرایی انتقاد شده و الافاصلو اعتراضات مردـ نسبت او

. اختلاؿ ایجػاد كنػد( ایی ىر نوع ارنامو)در  ی نهاد اجرای یی ارنامو ىا است،  دلی  علاقمندی اسیار زیاد آفمم ن است انتقادات مردـ، كو او   
ای در زمینو یی ارنامػو كوچػی  تجراواجرای ىا  یش وقتی من ع و كوچ ی از یی تی  اهداشتی اودـ س ی كردی   رضایت یی شركت را ارای  ساؿ

ای  و چنػدننر دیگػر  این مناسبت اا  كشی مت    اهداشت حرفػووای كو ا در جلسو. ىای آنها، جلم كنی   كش ی  ی گیری در ی ی از كارخانو
ىای ارنامو و روش اجرا و ح  و ف   م  لات مطرح شده االاخره آنهػا   از مسوولاف كارخانو داشتی  ا د از شنیدف انتقادات آنها در زمینو ىدؼ

داشػتند كػو  آنهػا اظهػار می. خػود را اػو   ػتیبانی از ارنامػو تغییػر دادا ػد از شػروع ارنامػو، انتقػادات قبلػی جػای . رضایت دادند تا ارنامػو شػروع شػود
نظػػر آنهػػا را . ىای شػػركت نیػػك یسػػترش داده شػػود ىا اػػو كػػاریراف و سػػایر كارخانػػو ارزش ایػن ارنامػػو را خػػوب درؾ ن ػػرده اودنػػد  و اایػػد ایػػن نػػوع ارنامػػو

مدیریت االاتر شركت الافاصػلو اػا اجػرای ایػن ارنامػو . ی شركت  ی نهاد شودمدیریت سطح االاقبوؿ كردی  و ت می  یرفتو شده كو این موضوع او
 .م النت كرد. سود -دلی  اكرگ اودف، نداشتن آزمایش قبلی  و فقداف تحلی  ىكینواو
 !دىی  یی كمیتو ت  ی  می! خوب   
البتػو . ، ماننػد یػی طػاعوف در ك ػورىای توسػ و یافتػو و در حػاؿ توسػ و در حػاؿ یسػترش اسػتیتلویكیػونىػای اػد ارنامو، مث  ىا ی نهادنوع این     

ییرد ولی از طرؼ دیگر نیك اذلػم  ىا صورت می كارىای مه  در كمیتو و  سازماف دادف او اسیاری از  ااره کارىادرست است كو ت می  ییری در 
 . شوند فراموشی سچرده میانی شده و اوىا اایگ ىای اسیار مناسم در كمیتو ىا و  ی نهاد ایده
ای فقیرن ػػین در حػػوزه ف الیػػت خػػود ارخػػورد كػػرد و یػػكارش نمػػود كػػو  ىػػای ایػػالات متحػػده آمری ػػا اػػا منطقػػو ژیسػػت در ی ػػی از ایالتو یػػی ا یدمیول   

ای ػتر از نػواحی ثروتمنػد ایػن ك ػور  درصػد 67درصد ای تر از سایر نواحی آف ایالت و  37میكاف مرگ تطبیق یافتو سنی و جنسی در این منطقو 
طور وسػػی ی در یػػی  ىا و تلویكیػػوف اػػو وسػػیلو روزنامػػو  ىای ایػػن ا یدمیول یسػػت در ی ػػی از مجػػلات  كشػػ ی م تبػػر منت ػػر شػػد و خبػػر آف او یافتػػو. اػػود

واؿ و ن ایالػت مراج ػو و از مسػوولین سػىای اكرگ ای ىای شهر ىا او فرمانداری و شهرداری روزنامو ىایم بر . دوجین از ایالات این ك ور   ش شد
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ریكی لازـ صػورت ییػرد ولػی فرمانػداراف و شػهرداراف  طبی ی است كو وقت لازـ اود تا  ارنامو. نمودند كو چو راه حلی ارای رفع این م    دارند می
 .” كار ت  ی  دىی  ااید یی كمیتو ارای این! خوب“ىمگی  اس  داده اودند كو 

سو ماه ا د یكارش رسمی و طرح اجرایی مبارزه اا این م    آمػاده شػده ولػی . ك ندی تماـ صورت یرفت  ی رفت كار آف، او ت یین كمیتو، مث    
ف ػار از روی مقامػات اهداشػتی ارداشػتو شػده اػود و ىػیچ اقػداـ . عناوین جنجالی دیگری جلم شده اػود ىای او در این وقت توجو مردـ و روزنامو

-را نیػػك اػػو م ػػکلات شػػاید آف) مسػػوولین دولتػػی سػػریرـ مسػػای  و م ػػ لات دیگػػری شػػده اودنػػد . صػػورت نگرفػػت عملػػی ىػػ  اػػرای رفػػع م ػػ  

. ىا اسػػت منااع قػػدرت از ضػػروریات اجػػرای ارنامػػو شػػدت و ضػػ ن حركػػت اولیػػو، زمانبػػدی و نگػػاه درونػػی اػػو(. دادنػػد ىای دیگػػری ارجػػاع می كمیتػػو
 .شوند تا آراـ شدف محی  در انتظار امانند ىای ش  ی  شده و یا مجبور می محلی و رقااتىای  اسیاری از مسوولین اهداشتی یرفتار سیاست

مقاالو اا تغییرات ىمواره توأـ اا ترس و وح ت است ولی ایر این تغییرات كوچی و تدریجی ااشػد . انجاـ كار تدریجی مكایای دیگری ى  دارد   
ىا و مقاصدی كو قبلاً مردـ اا آنها آشػنا اػوده و مػورد قبول ػاف واقػع  ف الیتىای جدید او ششارتباط دادف كو . ىیجاف كمتری را ایجاد خواىد كرد
اػراین وقتػی كػو  افػكوف. راحتی قبػوؿ خواىنػد كػرد ىا را اػو ىای جدید را تسهی  كرده  و مردـ آف تواند اجرای ارنامو شده است روی ردی است كو می

ده و جریػػاف عػػادی زنػػدیی مػػردـ را دسػػت وش احػػراف ن ػػرده و ثااػػت كنػػد كػػو منػػافع حاصػػلو اػػیش از ىای جػػاری مت ػػ  شػػ  ارنامػػوتغییػػرات جدیػػد اػػو
توانػد اػػرای اجػرای مراحػ  ا ػدی ارنامػػو  ایػن  نیػػروی ذخیػر شػده  می. شػود ىػا اسػت، نیػػروی كمتػری اػرای عملیػات اجرایػػی م ػرؼ می ىای آف ىكینػو

آنچػو كػو جام ػو "عنػواف ىای ىمگػانی خػدماتی اهداشػت كودكػاف اػو  تلن اهسازی و درمانگاهىا و مناطق م عنواف مثاؿ ایر در محلو او. كار رود او
 .   ماند ىا ااقی می مورد قبوؿ مردـ واقع شود موانع كمی ارای ادامو كار آف "کندىدایت میما را در جهت اهتر 

ایػن تغییػرات كػو در اوایػ  . كننػد اػازار عرضػو میایجػاد كػرده و اػو ىای جدید خػود ىا ىر سالو راحتی و شرای  اهتری را اا مدؿ سازندیاف اتومبی    
ىای اهداشتی  ارنامو. ىای اصلی آف مدؿ از اتومبی  خواىد شد شود    از چند ساؿ از  قسمت عنواف مكایای جدید و مثبت اتومبی  م رفی می او

ای اػػرای یػػرفتن  توانػػد انگیػػكه ین ىمسػػایگاف و شػػهرىا وجػػود دارد میىػػایی كػػو اػػ رقاات. كنػػد در جوامػػع م تلػػن نیػػك از ىمػػین رونػػد طبی ػػی  یػػروی می
 .ىا ااشد خدمات اهداشتی ای تر و حنظ و استمرار اجرای آف

 

 فهرست كاركناف جدید اهداشتی
 

موجػود قػادر اػو ایػن احتیاجػات آنچنػاف ف ػرده و زیػاد اسػت كػو منػااع انسػانی . مناطق زیادی ىستند كو احتیاج او خدمات اهداشتی فراوانی دارنػد
 :تواف ح  كرد؟ اجازه ادىید كو ام انات زیر را در نظر اگیری  این م    را چگونو می. ىا نیست تامین تماـ این نیاز

 
شػاید . دواطلبػین ایػن كػار را اػا دقػت از اػین افػراد م ػتاؽ و خػوش قلػم انت ػاب كنیػد. یروه جدیدی را ارای  كش ی اجتمػاعی ترایػت كنیػد .2

ىایی اػرای فراییػری ای ػتر و اهبػود  ىای ا ػد فرصػت ایػن افػراد داده شػده و در سػاؿىای عملی اػو ساؿ آموزش ر شروع كار ییاهتر ااشد كو د
ىا م مولاً و  انح اراً در اثر نظاـ آموزشی، نن   ام انات و  كمبود. ىیچ ملتی كمبود افراد اا ىوش ندارد. آنها داده شود ىا لازـ او مهارت

ىای  ترین شػػػیوه شػػػدیاف جدیػػػد اسػػػاس  كشػػػ ی  ی ػػػگیری، اراطػػػو سػػػاده ایػػػن ترایت. ااشػػػد ع مػػػالی اخت ػػػاص داده شػػػده، میناكػػػافی اػػػودف منػػػاا
 .ییرند ىایی كو در انای اهداشتی نقش دارند، فرا می ىای  روان ناخی را، ارای كمی او تغییر رفتار ىای اهداشت اولیو و توانایی مراقبت

اهداشػػتی آمػػوزش دیػػده در خػػدمات ی ترایػػت شػػده در یػػی ایالػػت و یػا اسػػتاف آمػػاده كػػار شػػدند، كاركنػاف وقتػی  ایػػن كاركنػػاف  كشػػ ی اجتمػاع  .1
طور قاا  اطمینػانی اػالا  شود او آنها محوؿ میىای آنها را ارای انجاـ وظاینی كو او سطوح االاتر ااید او كار آنها نظارت كرده و سطح مهارت

تواف سػطح اراطػو خػدمات را  افكایش ت داد  كشی و  رستار اهداشی احتیاجی ااشد، میدوف آف كو  اودر حقیقت اا انجاـ این ارنامو، ا. ابرند
طور قااػ   ایػن خػدمات را اػو  ىػای اجرایػی و عملیػاتیعلاوه اراین، ترایت این نوع كاركناف خدمات  كش ی اجتماعی ىكینػو.  چندین اراار كرد
 . دىد توجهی كاىش می
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و  توسػػ و جام ػػو، افػػكایش  ىػػای مػػرتب  اػػا سػػلامتىػػای تغییػػر رفتػػار نهػػا در درمانگاه ت ػػداد كارشناسػػاف آمػػوزش اهداشػػت را از طریػػق شػػركت آ  .3
 دادفدر اسیاری از مناطق  توانایی كاركناف آموزش اهداشػت  در . دىد ىای اسیار ای تری می آموزش حین خدمات، مهارت و توانایی. دىید

ای روان ػناختی، ایجػػاد فراینػػدىمسػػایلی از قبیػ  ىػػا، اػر آشػنایی آنهػػا اػو و ىػػدایت كػردف یروه  ىػػای اهداشػتی اػػو مػردـ، ندف  یاـاطلاعػات، رسػا
 . ىا اندی ید ای ارای این كمبود تواف چاره می. انگیكه و تغییر خ وصیات رفتاری، ارتری دارد

توانػد در محػدوده جغرافیػایی عملیػاتی  كار اشػتغاؿ دارنػد می در ایػن رشػتو اػو كاركناف  كش ی اجتماعی، آموزش اهداشت و سایر كاركنانی كو   .4
از اػػرای مراقبػػت   ،آنها ىػػا دارنػػد تهیػػو نمػػوده  و اػػو  و كنتػػرؿ ایماری سػػلامتىای اهبػػود  ف الیػػت در زمینػػوخػود فهرسػػتی از افػػرادی كػػو تمایػػ  اػػو

ىكینػو عملیػات  . آنها دو فایػده دارد این طریق و دادف مسوولیت اػوفراد اوترایت ا. ىای م ت ری ادىند آموزش ،شاف خود و خانواده سلامتی
ییػػری و   ػػتیبانی آنهػػا از  آیػػاىی مػػردـ اػػو مسػػاط  اهداشػػتی ااعػػض  ی. كنػػد ای آیػػاه اػػو مسػػای  اهداشػػتی ایجػػاد می كػػاىش یافتػػو و جام ػػو

 . یردد ىای اهداشتی دولت در سطح جام و، ایالت و یا ك  ك ور می سیاست
ىػای فرىنگػی و اجتمػاعی   تواننػد اػا محی  ایػن نػوع كارشناسػاف می. ىای م تلػن، احتیػاج اسػت محػی  زیسػت در زمینػو آموختگاف  دانشاو   .5

م ػ لات فیكی ػی و ایػول ی ی كمبػود كارشناسػاف محػی  زیسػت وجػود دارد در حقیقػت در تمػاـ منػاطق، اػرای رسػیدیی اػو. م تلن كػار كننػد
رفع آف اقػداـ كػرد، كارشناسػاف محػی  زیسػت  ىسػتند كػو اایػد اػا م ػ لات محػی  اجتمػاعی، تر، كو ااید او شدید تر و ولی كمبود اسیار حاد

اقت ػػػادی در زمینػػػو مسػػػای    ىػػػایدر فهرسػػػت ىم ػػػاراف جدیػػػد اػػػرای م ػػػاذ  اهداشػػػتی اایػػػد، مت  ػػػ .فرىنگػػػی و مسػػػل ی، ارخػػػورد كننػػػد
تواننػػد كمػػی كننػػد تػػا  ایػػن كارشناسػػاف می. در جام ػػو ىسػػتند، را نیػػك اضػػافو نمػػودمداراف مػػوفقی كػػو  اهداشػػتی، كارشناسػػاف سیاسػػی و سیاسػػت

 . خت  شوند سلامتینتایج خوب ىای خوب وارد عم  شده، و عملیات موثر او ىای خوب اضافو شده، ارنامو ارناموخوب او ىایراىنمایی
 

یػی قسػمت از ایػن .  اػرای اولػین اػار ایػن واژه را اػاب كػرد” 2آروف آنتونوسػ ی“ رفسور .  یدا كرد ”Salutogenic“ىایی ارای ایجاد افراد   ااید راه  .6
یرفتػو ( من ا  یرفتػو و یػا زایػده شػده)از زااف یونانی  ”genesis“، از زااف لاتین و قسمت دیگر آف  ”health“، یا تندرستیاو م نی  ”salus“واژه 

را اكایانند اشػاره شػده  سلامتیتوانند  ىایی كو می ین كتاب او اسیاری از ن ات و رفتاردر ا. م نی ساده این واژه ؛تولد اهداشتی؛  است. شده است
 .ىای اهداشتی اودف داشتن تغییو خوب، داشتن محی  زیست خوب،  در و مادرىا خوای اودف، ف اؿ اجتماعی و   تیباف ارنامو: است مث 

 كرد؟” Salutogenicسلوتوژنیی “یاف م مولی را تبدی  او افراد ىایی وجود دارد كو اتواف ت داد زیادی از ىم هر   آیا راه   
در سػػطوحی ذیػر منسػػج  و . ىػػا  رسػتار، كاركنػػاف ایمارسػتانی و سػػایر كاركنػاف اهداشػػتی اسػت الػو، دنیػا دارای صػػدىا ىػكار  كشػػی و شػاید میلیوف   

اهداشػػتیاراف در یمػػن، و ”  كشػػ اف  ػػا ارىنػػو در چػػین“ف اسػػت مثػػ  خػػدمات اهداشػػتی اشػػتغاؿ دارنػػد فػػراوا سػػازماف نیافتػػو نیػػك افػػراد فراوانػػی كػػو  او
ىػای تػاری ی آف اسػت، مػدیوف  تی در دنیػا، كػو اهتػر از تمػاـ دورافسػلاموض یت كنونی . شوند ىای سنتی كو تقریباً در تماـ نقاط دنیا یافت می قاالو

 .ىا و كار مستمر تماـ این افراد است  ىا، توانایی  زحمات، فداكاری
ىػا قػادر   ىػایی، ای ػتر از آنچػو كػو دولت   ولی اا تماـ این ت ارین، مردـ دنیػا اػرای سػنر در جػاده اهداشػتی راه طػولانی در  ػیش دارنػد و  اػو كمی   
در جهػت  تی، كػو اقػدامی اسػت اػا صػرفو زیػاد اقت ػادیسػلامآیا آموزش ت ػداد زیػادی از مػردـ اػرای اهبػود . ترایت و است داـ ااشند، نیاز دارند او

 شاف تامین كند؟  ىا را ارای خود آنها و خانواده تواند اهداشت و  ی گیری از ایماری جام و جهانی، می سلامتحنظ 
-توانند در شراط  خاص و ىنگامی كو او خدمات آنها نیاز است اػو اند می  شاف ترایت شده  خود و خانواده سلامتیآیا این یروىی كو ارای حنظ    

رسػد كػو اتػواف  شاف كمػی نماینػد؟ اػو نظػر می ىای م تلن مردـ در محلو شاف یاری دىند؟ او یروه نیك كمی كنند؟ او آموزشگاه محلوىمسایگان اف 
عنواف مثاؿ در یی جام و كو ایمػاری قنػد شػیوع او. اندازی كرد كنند، را راه طور مستق  كار می ىایی كو خود او ای، یروه اا راىنمایی كارشناساف حرفو

یاه یػػی  ی ػػدیگر ادىنػػد، راىنمػػایی یػػاه اػػو ىای م تلػػن ایػػن ایمػػاری او ىػػای لازـ را در تمػػاـ زمینػػو و راىنمایی ىػػاآیػػاىیتواننػػد ادی دارد، افػػراد مػػیزیػػ
مػایی و  تواننػد از راىن س  میایماراف مبتلا او. تواند م  لات آنها را ارطرؼ كند  كشی، یی  رستار، یی مت    تغییو و یی مرای ورزش نیك می

در ایػن مػورد ایمػارانی كػو . خ وص از نظر ادامػو م ػرؼ مػنظ  دارو، اسػتناده  كننػد دىند، او آنها می ىای آشنا اا این ایماری او ىایی كو یروه كمی
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اػا ایػن روی ػرد . ننػدتوانند ایماراف جدید را راىنمایی كرده و در صورت نیاز از كمی  كش اف نیػك اسػتناده ك اند می درماف موفقیت آمیك كاملی داشتو
اػرای جمػع شػدف و    کػانیمطالػم آموزشػی، م،  اػوىػاایػن نػوع دواطلػم. وجود آورد اػو”  سػلوتوژنیی“ىای م تلػن افػراد  تواف اا كمترین ىكینو رده می

 .او منظور ادامو ف الیت، نیاز دارند ،ت ویق صاحباف حرفو  كش ی از آنها
دىند، فراواف ىستند  مادر اكریػانی كػو   مردـ میكو از روی ع ق، علاقو و محبت خدمات رایگانی او” ییسلوتوژن“م مولًا در ىر جام و افرادی    

كػو   ،آموزشػگاه مرایػافییرنػد،  كننػد، اكریػاف مػورد اعتمػادی كػو مػردـ از آنهػا انػدرزىای منیػد می آنها مراج و میىنگاـ یرفتاری اوكودكاف ىمسایو او
 . ىستند” سلوتوژنیی“ییارند، از جملو این افراد  نوادیی خود را اا آنها در میاف می ن آموزاف مسای  ش  ی و خاندا
ت ػدادی از آنهػا این مق ود وجود دارد، اینجػا اػو ىای فراوانی ارای رسیدف او كمی كنی ؟ راه” زایش اهداشتی“چگونو ىر یی از ما می توانی  او    

 :شود اشاره می
 
   ت، چگػونگی كػاىش عوامػ  خطػر، چگػونگی افػكایش عوامػ  محافظػت كننػده، چگػونگی مراقبػت از سػلامد اطلاعات موجود در زمینػو اهبػو

 .ای سه  و روشن انجاـ دىید این خدمت را اا شیوه. دیگراف منتق  كنید خود و افراد فامی  را او
  دسترسی او آف عملی است  یدا كنیدكو   تر و اعتقاد او این ىایی ارای  ایجاد انگیكه در زمینو داشتن یی زندیی تندرست  راه. 

 

  سػ ی ن نیػد اػرای كسػانی كػو ىنػوز . حػ  كننػد ،م  لاتی را كو اا آنها مواجهو ىسػتند ،خودآنها آنها كمی كنید كو  او مردـ یوش كرده و او
 .آنها  ی نهاد کنیدرفتاری خ وصیات تغییر  ی ارای یی ندارند راى ارىای آماده

  اػا . م ػکلات موجػود را ارطػرؼ کننػد خػوب   و یػا تغییػر خ وصػیات رفتػاری خػود سػلامتیداشػتن یػی  وانند اػرایاتمردـ كمی كنید، تا   او
 .اا آنها ىم اری كنید داشتن یک سلامتی خوب  ىدؼاحض و میاكره ن ستو و ارای رسیدف اواوىا »آ

  ی  م ػرب دوری جسػتو، اػا تندرسػت زیسػتن و ظػاىرارای خود یی شیوه زندیی تندرست كو سرم ق دیگراف ااشد انت ػاب كنیػد، از عػادات
توانند م اورین مناسبی ارای رژیػ  ذػیایی  نمی” سومو“ییرىای سنگین وزف ژا نی  ك تی. )اهداشت داشتن، سرم ق مناسبی ارای آنها ااشید

 !(ااشند
 ، كاىش داده یا ح  كنند، محی  زیست اطػراؼ تی آنها اثر ییاشتو ااشد،  سلامخ وص ایر در  او مردـ را ت ویق كنید تا  اختلافات خود را

عوارض جسمی، روحی تواند او ىای درونی می  این نگرانی. ىای مكمن دورنی خود خلاصی یااند خود را سال  نمایند واز احساسات و  ری انی
یػی شػ   . كننػدمش آنهػا كمػی مػیآرا دیگػراف اػو”  دردؿ“اذلم اػا یػوش كػردف اػو”  سلوتوژنیی“افراد . ىای رفتاری ایانجامد و یا ناراحتی

از ی ی دو ننر دیگر ىػ  اػرای  اػو رفػع اخػتلاؼ موجػود اػین دو ننػر  تواندای است، میآنکو اختلاؼ در چو زمینواا توجو او، ” سلوتوژنیی“
یػا رىبػراف مػیىبی  ایػن افػراد مم ػن اسػت از اع ػای خػانواده و یػا دوسػتاف طػرفین اػوده  یػا مػددكاراف اجتمػاعی و. كمػی اگیػردیک یروه  یا 

حػ  م ػ   طرؼ   ػتیبانی كننػد، اػو اایػد، اػدوف آف كػو خػود واراد مػاجرا شػده و از یػی” سػلوتوژنیی“م مػولاً افػراد . مورد اعتماد آنها ااشند
 .مردـ آسیم وارد شود سلامتیىای آنها در در زمینو اهبود  اقداـ نمایند در ذیر این صورت  مم ن است او كوشش

  رفع  شػما قػادر اػو. خواىیػد اع ػای خػانواده آنهػا را می سػلامتیف ر آنها اوده رفاه و  ا مردـ ارخورد كنید كو احساس كنند شما اوای ا شیوه او
شػما یػی  كشػی، یػی . شػما ارجػاع شػده اسػت را مرتنػع كنیػدتوانید كػو م ػ لاتی كػو اػو علاوه اراین ىمواره نمی. تماـ م  لات آنها نیستید

مردـ كمی كنید كػو راه صػحیحی  را  توانید یی راىنمای خوای ااشید و او ولی می. ا ش نیستید دعاوی و یا یی نجاتروان ناس، یی وكی  
آنها اوده  و آنچو كو در تواف دارید ارای  سلامتدىید كو در ف ر رفاه و  آنها ن اف می و االاتر از ىمو ، او. ارای ح  م  لات اف اریكیند

 .دىید آنها انجاـ می
   ىػا اسػیار كوچػی در حػد  یػدا كػردف یػی  رسػتار  مم ػن اسػت ایػن نػوع كمی. ی ػدیگر كمػی كننػد را اهػ  م رفػی كنیػد توانند او ادی كو میافر

ىػا در ضػمن آف كػو كػاری اسػت كػاملاً ذیػر  ایػن نػوع م رفػی كردف. درمانگاه مراج ػو كنػد موقت چند ساعتو ارای مػادری ااشػد كػو مػثلاً اایػد اػو
در ایػػن . او م رفػی كنیػدخاصػی اػو آف اسػت كػو كسػی از شػما ا واىػد كػو یػی جػراح و یػا یػی كارشػناس خػوای را در زمینو ای، ولػی مثػ  حرفػو
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خواىید ارای انجاـ این خدمت م رفی كنید میاكره كرده ااشید تا از توانایی او ارای انجػاـ ایػن خػدمت مطمػئن  مورد ااید اوؿ اا فردی كو می
ی ػػدیگر    تر شػػده و در مػػوارد لازـ اػػو ی ػػدیگر نكدیػػی شػػود كػػو افػػراد یػػی محلػػو و جام ػػو او دیگػػراف سػػبم می ایػػن روش كمػػی كػػردف اػػو. شػػوید

 .كمی كنند
 توانند اا دیگراف ارتباط ارقرار كنند كمی كرده و یار و یػاور اػرای آنهػا  كنند از نظر اجتماعی در انكوا قرار یرفتو و نمی او افرادی كو ف ر می

 .زیر نظر داشتو ااشید تا این ارتباطات ادامو یااد آنها را.  یدا كنید
  طریقی  آنها كمػی مػی كنیػد اجػازه دىیػد كػو آنهػا نیػك اػو ای اػو این ترتیػم كػو ایػر در زمینػو اػو. جانبو ااشد س ی كنید كو رواا  افراد اا شما دو

تر خواىید اود ولی ااید س ی كنید كػو دیگػراف  راحت صورت دادف و یرفتن ااشد ىر دو طرؼ ایر رااطو شما اا دیگراف او. شما كمی كنند او
حالػت ت ػادلی ارقػرار شػده و یػا ” اسػتاف“و ” اػده“نبایػد سػ ی كنیػد كػو در ایػن . ف ر ن نند كو شما انتظار  اس گویی خدمات خػود را داریػد

ىا صاؼ خواىػد شػد، و ایػر  ت تماـ حسابیاد داشتو ااشید كو در دراز مد او. شما ادى ار است خاطر داشتو ااشید كو دیگری او ىمی و او
 .ای نیست ى  ن د، در عال  رفاقت مسئلو

 

  انػد ت ػدادی  تی شػركت كردهسػلامىای اهبود   ای كو در ارنامو وقتی اجرای ارنامو اجتماعی ارای چند ساؿ ادامو یااد شاید از این افراد جام و
آنها ادىػد  آیا مم ن است كو جام ػو ایػن عنػواف را اػو. خاص یردند” سلوتوژنیی“ننر دارای آف  است داد واق ی ااشند كو   27تا  5در حد 

ىای ای تری قػرار داده و منػااع ای ػتری در  تواف آنها را تحت آموزش این وسیلو ت ویق شده و او اراطو خدمات خود ادامو دىند؟ آیا می تا او
  ا تر کنند؟تی خود را در رمینو مسای  اهداش ىایآیاىیاختیار آنها ییاشت تا 

 

ىا  یػی از مجموعػو ارنامػو ىػیچ روی ػرد انح ػاری و ىیچ. اكریی یػی كػوه اسػت ىای زودرس  در اسیار از مناطق او ىا، و مرگ ىا، ناتوانی اار ایماری
تػدریج، قسػمتی ودانید اتوانػد، اػ و آنچو كو شما می نوشتوولی ما امیدواری  كو ا  ی از نظریات داده شده در این . حركت دادف آف نیست قادر او

شػما . دننػح  این م  لات كمی كاید نیك او از این م  لات عظی  را ح  كند، وشاید افرادی از قبی  شما كو در طرؼ دیگر این كوه قرار یرفتو
 .این كوه را حركت دىید” افراد سلوتوژنیی“توانید در این  نیك می

 
 وی كاىش مرگ استىا فراس نجات زندیی

 
مثػػػ  )، م ػػػاوره در مػػػورد موضػػػوعات حسػػػاس (مثػػػ ، چگػػػونگی تهیػػو مػػػایع درمػػػانی خػػػوراكی)راىنمػػػا در زمینػػػو اقػػػدامات اولیػػػو  كشػػػ ی  نوشػػػتو ایػػن 

مث  نامگیاری )  ، در مورد توس و جام و و سیاست(یردد ىای مقاراتی از ایماراف او افراد سال  می كو ااعض انتقاؿ ایماری   ىا ای از انگیكه مجموعو
، در اػػاره ایػػن مطلػػم كػػو چگونػػو (ىای مػػالی ایػػن ارنامػػو را تهیػػو كنػػد یػػی مركػػك ت ػػنیو آب آشػػامیدنی انػػاـ ی ػػی از رىبػػراف جام ػػو كػػو توانسػػتو ىكینػػو

ای  در دایػػره انجامػػد و در مػػورد ایجػػاد تغییػػرات فرىنگػػی اػػو افػػكایش میػػكاف مػػرگ افػػراد یػػی ك ػػور می اخػػتلاؼ شػػدید درآمػػد مػػالی افػػراد یػػک جام ػػو
 !این دست از ایای اا درونمایونوشتو. وسیع، اشاراتی داشتو است

، خػػػدمات سػػػلامتمسػػػوولین   كسػػػی اػػػوده اسػػػت؟  آیػػػا اػػػرای ایػػػن ینتػػػو شػػػده كػػػو او ایػػػن مطالػػػم اػػػرای چػػػو ینتػػػو شػػػده اسػػػت؟ م اطػػػم چو     
شػدت   ىػای مػرگ و نػاتوانی را او ىستند ى داری داده شود تػا میكافىا، و آنها كو دست اندر كار مساا  اهداشتی در تماـ سطوح  ا یدمیول یست او

ىػا اسػیار فراسػوتر از كػاىش میػكاف ولػی نجػات جػاف انسػاف. دىػد انسػاف می كاىش دىند؟ الو، نجػات جػاف آدمػی احسػاس عمیقػی از رضػایت را او
 . از ایجاد ناتوانی است البتو در سطح اوؿ ااید از مرگ جلوییری كرد ولی چالش ا دی جلوییری. آنها است مرگ
آنهػػا تمػػاـ نیػػروی .  ای ػػتر، حتػػی اػػرای شػػ   خودشػػاف، ىسػػتند کسػػم سػػلامتیولػػی امػػروزه عمومػػاً افػػراد  فاقػػد انگیػػكه لازـ اػػرای كػػار در زمینػػو     

مم ػن اسػت . دارنػد كننػد تػا دیگػراف اداننػد كػو آنهػا وجػود طػرؼ و آف طػرؼ می مانػدف، كمػی لػیت اػردف، و دویػدف این  زندیی خود را وقن زنده
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شناختند، فرار از منكؿ،  از دست دادف شغ ، ش ست  مرگ كسانی كو می. مننی ااشد  آینده ، حتی در دوراف جوانی،ىای آنها نسبت او یاه دیده
 . ىای مننی ااشد ساز این دیدیاه توانند زمینودلایلی كو خارج از كنترؿ آنها اوده، ىمگی میزندیی خانوادیی او

ایػن شػیوه تن ػر آنهػا را .  نػاه ىسػتند این نوع افراد در این محی  اجتماعی و اقت ادی تنگ و دشوار رىا شػده  و كػاملاً ای ،ااور اسیار شایعاو   
ت ریبػػػت و جنایػػػت سرنوشػػػت و جام ػػػو،  اػػػوىا نتیجػػػو چنػػػین خ ػػػمی نسػػػبت اػػػو اػػػرای ا  ػػػی. یردنػػػد محػػػی  ذرایػػػو مینػػػا امیػػػد كػػػرده و نسػػػبت اػػػو

اینػی  عقیده آنها در ادترین شرای ، آینػده دردنػاؾ و در اهتػرین شػرای   ذیػر قااػ   یش كنند، چوف او وىی دیگر، در لح و زندیی میانجامد،یر  می
آینده مطلبی كاملاً ذیر مطمئن و ذیر محتم  است و نبایػد اػرای آف كػاری انجػاـ  سلامتی دركنند  ااور تماـ كسانی كو این چنین ف ر می او. است
 . دىند

 
كوشػش مػردـ اایػد دلیلػی . ن تو اساسی آف است كو ااید ااور كنی  كو زندیی ارزش ماندف را دارد ویرنو مردـ ارای ماندف كوش ی ن واىنػد كػرد   

آیػػد و یػػا  دسػػت می تر او تػػر اػػوده، سػػریع طػػرؼ منػػافع دیگػػری كػػو قااػػ  لم ىا اػػو ىای ػػاف داشػػتو ااشػػد ویرنػػو ایػػن كوشػػش منطقػػی اػػرای كسػػم ىدؼ
 . دىد ااشد، تغییر جهت می تر می  شا لیت
ت خػوب ی نػی آف كػو انسػاف رشػد كػرده، سػلامیػی زنػدیی . ىا، فراسػوی كػاىش میػكاف مػرگ، نػاتوانی و ایمػاری اسػت انااراین نجات جاف انساف   

زنػدیی ی نػی .  گراف منتقػ  كنػددی ىػای خػوب را اػو كمػی كنػد، و ایػن رفتار  دیگرافدوست داشتو ااشد، دوستش ادارد و او   ایآموزد،  ی رفت كند،
ىای مثبت و وسی ی  تماـ آنچو كو ینتو شد ایاف نا كام  دیدیاه. سمت جلو اضافو كند حركت انساف اوطریقی مولد ااشد، و آثار مثبتی او كو او آف

اایػد تمػاـ . هداشػتی اتواننػد انجػاـ دىنػدا ىػایتػر از آف اسػت كػو كاركنػاف حرفػو ىا اسػیار فرا ایػن دیػدیاه. توانػد داشػتو ااشػد است كو یػی انسػاف می
 . ثمر رسیدف آف كوشا ااشند ىای یی جام و و تماـ مردـ اا حسن نیت در او ا ش

 
 اا موفقیت ای تری این جاده را طی خواىند كرد تا افراد ایمار تندرستافراد 

 
 انااراین اجازه دىید كو حركت در این جاده را شروع كنی 
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