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دولتي شهر شيراز بر عليه آنفلوانزا هاي بيمارستانبررسي وضعيت ايمن سازي پرسنل   

 3كرم تواني بلياني، 2سارا علي قنبري، 1بهنام هنرور

  21/09/90: تاريخ پذيرش                           12/07/90: تاريخ ويرايش               24/01/90 :تاريخ دريافت

  چكيده   
 H1N1آنفلوانزاي اخيـر  )جهانگيري(و تجارب حاصله از پاندمي  ها بيمارستان درحجم قابل توجه مراجعه، بستري و مرگ و مير بيماران آنفلوانزايي : هدف زمينه و

عليه آنفلوانزا تاكيـد   ها بيمارستاناز وقوع پاندمي آنفلوانزاي پرندگان بر اهميت ارتقاء ايمن سازي پرسنل  و همچنين تهديد روز افزون ناشي ميلادي  2009سال در 
  .دارد

تسـهيل شـده    صـورت  بهدولتي شهر شيراز كه  هاي بيمارستاننفر از پرسنل  207در اين مطالعه مقطعي وضعيت ايمن سازي بر عليه آنفلوانزا در : بررسي روش
 .مورد بررسي قرار گرفت  SPSS 11.5گيري شده بودند، با استفاده از آماره هاي توصيفي و نرم افزار  نمونه
افـراد   .دادنـد  ميپزشك، اكثريت افراد مورد مطالعه را تشكيل %) 12(نفر 24پرستار و %) 77(نفر 159 .هاي مربوطه پاسخ دادند از افراد به پرسشنامه%  75: ها يافته
و نشـانگر  ) 21از نمـره  (54/16 ±75/2ميانگين كل آگاهي افراد در خصوص بيماري آنفلوانزا . سال بود 13/36 ± 83/7  ها آنو ميانگين سني %) 85( مؤنثعمدتاً 

اينكـه بنـدرت   بيشترين دلايل خود را سالم بودن خـويش و   و قبل را نداشتند سال يكسابقه دريافت واكسن آنفلوانزا در %) 65(نفر  135. آگاهي مطلوب بود% 80
  .مطرح نمودند%) 19(به عوارض واكسن مزبور ابتلااز  ترس و%) 24(و سودمندي واكسن آنفلوانزا كاراييشك به  ،%)30(شوند  دچار آنفلوانزا مي

ناشـي از آنفلـوانزا و همچنـين نقـش اثبـات شـده پرسـنل         هـاي  پانـدمي ، ماهيت و تنوع ها يان به آنفلوانزا به بيمارستانرشد فزاينده مراجعه مبتلا :گيري نتيجه
بـر عليـه آنفلـوانزا و تبعيـت كامـل از       هـا  آن، بر لزوم بررسي و ارتقـاء وضـعيت ايمـن سـازي     هاي بيمارستاني مربوطه بيمارستاني در بروز طغيان آنفلوانزا و عفونت

 .هاي جهاني و كشوري در اين زمينه تاكيد دارد دستورالعمل
 

  واكسيناسيون، پرسنل، بيمارستان، آنفلوانزا، شيراز: ها كليدواژه

  مقدمه
بيمـاري ويروسـي متنـوع قـادر بـه       عنوان بهآنفلوانزا 

درگير نمودن دستگاه تنفسي فوقاني و تحتاني بـوده و از  
ويـروس   .]1[ تقدرت انتشار آسان و وسيع برخوردار اس ـ

روز بعـد   5-7ساعت قبل تا  24آنفلوانزا در فاصله زماني 
بـه ديگـران منتقـل     مبـتلا از ظهور علايم باليني از فرد 

هر چند كه ايـن بيمـاري معمـولاً سـير      .]1-5[ شود مي
پرخطر همچون سالمندان،  هاي گروهخفيفي دارد ولي در 

 آسـمي،  باردار، كودكان، بيماران قلبي عروقي، هاي خانم
 درو يـا   يديابتي، سرطاني، داراي ضـعف سيسـتم ايمن ـ  

هـاي ويـروس آنفلـوانزا همچـون      بعضي از سوش حضور
آنفلوانزاي فوق حاد پرندگان ممكن اسـت سـير وخـيم و    

سـاليانه بـيش از   . ]1، 7،6،4،3[ اي را طـي نمايـد   كشنده

بـه آنفلـوانزاي فصـلي و يـا      ابـتلا نفر به علت  200000
 وآمريكـا بسـتري شـده     هـاي  بيمارستانعوارض آن در 

 ]3[ دهند ميدليل از دست نفر جان خود را بدين  36000
هر چند كه در اين زمينه در كشور ما آمار دقيقـي وجـود   

كه در  H1N1اخير آنفلوانزاي ) جهانگيري(پاندمي  .ندارد
جهـان را   كشـورهاي ها و  ميلادي تمام قاره 2009سال 

. دبـو  فرد بهدرگير نمود، در نوع خود يك رويداد منحصر 
نفر را در سراسر دنيا به كـام   16000ين پاندمي حداقل ا

مرگ فرو بـرده و اثـرات اقتصـادي، اجتمـاعي و روانـي      
تجارب بدست آمـده از  . اي بر جاي گذاشته است دهگستر

ي از اين رويداد بزرگ نشانگر آن بود كه جمعيـت كثيـر  
مبتلايــان بــه ايــن بيمــاري خواســته يــا ناخواســته بــه  

حقيقتي كه در كشور مـا و   كنند، ميمراجعه  ها بيمارستان
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آبـان   ،ماه 2استان فارس نيز كاملاً مشهود بود و در طي 
ــيش از   ،1388 آذرو  ــي بـ ــه   100000جمعيتـ ــر بـ نفـ

شيراز مراجعه نمودند كـه علـت مراجعـه     هاي بيمارستان
 .]8[ دبـو  هـا  آندر  H1N1به آنفلوانزاي  ابتلاشك  ها آن

ــايق  ــالاحق ــو و  از ب ــنل  يكس ــده پرس ــات ش ــش اثب نق
دنيا در انتشار آنفلوانزا  در كشورهاي مختلف ها بيمارستان

بيمارستاني ناشـي از آن   هاي عفونتو  ها اپيدميو وقوع 
 از سوي ديگر كه بعضاً منجر به نتايج وخيمي شده است

نشــانگر نقــش قابــل توجــه مواجهــه شــغلي  ]7،4،3،1 [
اكتسـاب   ،بـا بيمـاران آنفلـوانزايي    هـا  بيمارستانپرسنل 

و سپس انتقال آن بـه بيمـاران ديگـر و     ها آنبيماري از 
صوصـاً  خ ،همچنين همكاران بيمارستاني و خانواده است

برقراري ترياژ و جداسازي بيماران آنفلوانزايي  كه موقعي
بيمـاران   سـاير  ازا بستري نمودن خروج و ي ،از نظر ورود

و يــا اجــراي كامــل  هــا بيمارســتانمراجعــه كننــده بــه 
 هـا  آنجداسازي در هنگام مواجهه يافتن بـا   هاي احتياط

نتيجه آنكـه   .]8[ ددر بيمارستان ممكن است عملي نباش
پرخطر كه به دلايلي غيـر از   هاي گروهبيماران متعلق به 

ــه   ــوانزا ب ــتانآنفل ــا بيمارس ــا در    ه ــرده و ي ــه ك مراجع
اكتساب آنفلـوانزا از   علت به د،بستري هستن ها بيمارستان

پرسنل بيمارستاني ممكن است سـير بيمـاري زمينـه اي    
تشديد شـده و از پـيش آگهـي ضـعيفي برخـوردار       ها آن

با توجه به حقايق فـوق سـازمان بهداشـت     .]1،6[ دگردن
 يهـا  بيمـاري مركز كنترل و پيشگيري  ،)WHO(جهاني 
و بسياري از مراكـز بهداشـتي و درمـاني    ) CDC(آمريكا 

معتبر ديگر دنيا بر لـزوم ايمـن سـازي سـاليانه پرسـنل      
بـر عليـه آنفلـوانزا تاكيـد      ها بيمارستانبهداشتي درماني 

موجـود در   هـاي  محـدوديت اي دارند و با توجه بـه   ويژه
 هاي گروهرا جزء  ها گروهاين  ،زمينه توليد واكسن مزبور

را  هـا  آنو انتقال آنفلوانزا دانسـته و   ابتلاخطر از نظر پر 
واكسيناسيون بر عليه آنفلـوانزا قـرار    هاي اولويتدر صدر 

با توجه به حقايق پيشـگفت و بـا    .]1،3،4،5،7،9[ اند داده
توجــه بــه آنكــه تــاكنون مطالعــه اي در زمينــه بررســي 
وضعيت ايمن سازي پرسنل بيمارستاني بر عليه آنفلـوانزا  
در ايران صورت نگرفته است و يا حداقل در منابع معتبـر  

با انجام اين مطالعه دسـتيابي   ،علمي گزارش نشده است

 هـاي  چـالش ايي بـا  به هدف بالا محقق شده تا بـا آشـن  
را در جهت  گذاران سياست ،در اين زمينه داحتمالي موجو

برطرف نمودن موانع مشخص شـده و اتخـاذ مـداخلات    
ارتقاء وضـعيت ايمـن سـازي     منظور بهمبتني بر شواهد 
بـر عليـه آنفلـوانزا يـاري      هـا  بيمارسـتان ساليانه پرسـنل  

  .رسانيم
  

  روش بررسي
ماهـه اول سـال   در اين مطالعه مقطعـي كـه در سـه    

حجم نمونه مورد نياز با در نظر گـرفتن   ،انجام شد 1389
پوشـش واكسيناسـيون آنفلـوانزا در    % 10مقدار تخميني 

) خطا( d %=1و % 95سطح اطمينان  ،پرسنل بيمارستاني
 علـت  بـه و سـپس   n= z2pq/d2بـا اسـتفاده از فرمـول   

، بـا اسـتفاده از   )نفر 300(محدوديت حجم جامعه آماري 
 n = n0/1+ n0/N ،276)(  نمونـه فرمول تصحيح حجـم  

نمونـه مزبـور بـا احتسـاب نسـبت تعـداد       . نفر برآورد شد
فقيهـي و   نمازي،(پرسنل از سه بيمارستان دولتي شيراز 

تسـهيل شـده انتخـاب و مـورد      صـورت  بـه ) علي اصغر
 ســؤالاترسشــنامه شــامل پ. دپرسشــگري قــرار گرفتنــ
اختصاصـي پيرامـون    سـؤالات دموگرافيكي و همچنـين  

جنبه هاي مختلف بيماري آنفلـوانزا و واكسيناسـيون آن   
 ـ     وايـي  ر. دبود و توسـط شـركت كننـدگان تكميـل گردي

پرسشنامه بر اساس انطباق آن با متون علمـي و آخـرين   
جهاني و كشوري مقابلـه بـا آنفلـوانزا و     هاي دستورالعمل

ص عفـوني و پايـايي آن از   سپس نظر خواهي از متخص ـ
هــاي بكــار رفتــه در  پرسشــنامهطريــق مقايســه آن بــا 

در حـد مطلـوب    ]11-1،4،5،9[مطالعات مشابه خـارجي  
ركت افـراد در ايـن مطالعـه كـاملاً     ش ـ. تشده اس تأمين

اختياري و پس از توضيح اهداف انجام اين مطالعه و اخذ 
 ـ   هـا  آنرضايت شفاهي از  ت و اطمينـان بخشـي از رعاي

پـس از جمـع آوري و كـد    . اصول راز داري بـوده اسـت  
ها، ورود اطلاعـات بـه نـرم     در پرسشنامه ها پاسخگذاري 

يكي از محققين و  وسيله به .دانجام ش SPSS 11.5افزار 
از طريق كنترل تصادفي داده هاي وارد شده در رايانـه از  

مـاره هـاي   آ. دصحت ورود اطلاعات اطمينان حاصل ش
ها مورد اسـتفاده قـرار    هدادتوصيفي در بررسي و پردازش 
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دولتي شهر شيراز، شركت كننده در طرح بررسي وضعيت ايمن سازي برعليه آنفلوانزاهايبيمارستانخصوصيات دموگرافيكي پرسنل - 1جدول   
 متغير اندازه

 

83/7 ± 13/36  
65- 22  

)سال(سن  

 ميانگين                      

 دامنه                       
 

%)5/15(نفر  32  
%)5/84(نفر 175  

              جنسيت                                          

                مذكر

                مونث

 
36/7 ± 38/11  

30-1  

              )سال(سابقه اشتغال در بيمارستان

                ميانگين
                  دامنه

 
%)6/11(نفر   24  

%)8/76(نفر 159  
%)3(نفر      6  
%)5/1(نفر     3  

%)3/7(نفر   15  

                                      رشته شغلي
                پزشك
                 پرستار

    پرسنل آزمايشگاه
                   بهيار
                    غيره

 

%)6/40(نفر  84  
%)3/32(نفر  67  
%)1/27(نفر  56  

 

 بيمارستان محل اشتغال
  نمازي 

 فقيهي
 علي اصغر

 
  %)4/18(نفر  38

  
%)9/14(نفر  31  
%)2/9(نفر  19  
%)8/6(نفر  14  
%)3/5(نفر  11  
%)4/3(نفر    7  

%)7/36(نفر 81  

 محل كار در بيمارستان

آي سي يو، (مراقبت ويژه بخشهاي          
)سي سي يو  
    ، فوريتهااسكرين، اتفاقات

                   بخش داخلي
                    بخش جراحي
                       بخش اطفال
                         آزمايشگاه
                         ساير قسمتها

  .گرفتند
  

  ها يافته
هاي توزيع شده،  پرسشنامهنفر به  207با پاسخگويي 

يانگين م. درسي% 75ميزان پاسخگويي در اين مطالعه به 
 13/36 ± 83/7سني افراد شركت كننده در اين مطالعه 

%) 5/15(نفـر   32و  مؤنـث  %)5/84(نفـر   175 .سال بود
از شركت كنندگان پزشـك  %) 6/11( رنف 24.مذكر بودند

 هـاي  گـروه پرستار و مابقي از ساير  %)8/76(نفر  159و 

ــاغل در  ــتانش ــا بيمارس ــد ه ــر  38.بودن در %) 4/18(نف
آي سي يـو و سـي   (بيمارستاني  ويژهمراقبت  هاي بخش
هـا و يـا    فوريـت  ،در اسـكرين %) 9/14(نفر  31، )سي يو

 ـ    هـا  بيمارستاناتفاقات  نفـر   84 .دمشـغول بـه كـار بودن
ــاز %) 6/40( ــتان نم ــر  67 ي،در بيمارس در % ) 3/32(نف

در بيمارستان علـي  %) 1/27(نفر  56بيمارستان فقيهي و 
 %)9/30(نفـر   64 )1جدول ( .اصغر مشغول به كار بودند

بـار دچـار    1-3اظهار داشتند كه در سال گذشته حداقل 
ميـــانگين آگـــاهي پرســـنل  .دآنفلـــوانزا شـــده بودنـــ
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  در خصوص آنفلوانزا و واكسيناسيون آندولتي شيرازهايبيمارستانآگاهي و نگرش پرسنل-2جدول
 موضوع نفر(%) 

.تواند شديد و كشنده باشد آنفلوانزا مي 193)2/93(
 .به بيماران موثر است ها آندر كاهش احتمال انتقال آنفلوانزا ازهابيمارستانواكسيناسيون بر عليه آنفلوانزا در پرسنل 170)1/82(
 .هاي بيمارستاني مربوطه را كاهش مي دهدانجام واكسيناسيون برعليه آنفلوانزا در پرسنل بيمارستانهالازم بوده و احتمال عفونت 115)6/55(
.بهترين زمان تزريق واكسن آنفلوانزا اوايل پاييز است 164)2/79(
.واكسن آنفلوانزا را بايد ساليانه تزريق نمود 170)1/82(
.احتمال مواجهه خود با بيمارآنفلوانزايي در بيمارستان را متوسط رو به زياد مي دانم 117)5/56(
.چ يا اندك مي دانمبه آنفلوانزا را در خود هي ابتلااحتمال  103)8/49(
 .از اهميت زيادي براي من برخوردار است،احتمال انتقال آنفلوانزا از من به بيماران مراجعه كننده و يا بستري شده در بيمارستان 182)9/87(
 .خانواده خود كاهش مي دهمبا واكسيناسيون آنفلوانزا، احتمال انتقال اين بيماري را از خود به بيماران و همكاران بيمارستاني و  140)6/67(
.خود را تا حد زياد مقيد به انجام واكسيناسيون ساليانه آنفلوانزا مي دانم 98)3/47(
.بايد الزامي گرددهابيمارستانانجام واكسيناسيون ساليانه آنفلوانزابراي پرسنل 147)71(
به اين   احتمال ابتلا علت بهوانزا كه به بيمارستان مراجعه كرده اند، من از نمو نه گيريهاي تشخيصي از بيماران مشكوك به آنفل 129) 3/62(

 .بيماري تا حدود زيادي مي ترسم
  

 ،عــوارض ،در خصــوص علايــم زشــيرا هــاي بيمارســتان
ــال راه ــاي انتق ــوانزا پ ،ه ــان آنفل ــگيري و درم  75/2 ،يش
سـطح آگـاهي   % 80و معادل ) 21ز نمره كل ا( ±54/16

احتمـال  %) 5/56( رنف ـ 117) 2جـدول  . (دحد انتظار بـو 
بـه آنفلـوانزا در    مبـتلا مواجهه يافتن خود را بـا بيمـاران   

 103متوسط رو به زياد دانسته هر چند كـه   ها بيمارستان
احتمال ابتلاي خود به آنفلوانزا را انـدك و  %) 8/49( نفر 

ترس زيـاد از  %) 3/62(نفر  129توسط . اند دانستهيا هيچ 
تشخيصـي از   هـاي  گيري نمونهبه آنفلوانزا در موقع  ابتلا

مراجعـه   ها بيمارستانبيماران مشكوك به آنفلوانزا كه به 
%) 65(نفـر   135) 2دول ج ـ. (تابراز شـده اس ـ  ؛اند نموده

پاسخگويان به پرسشنامه ها اذعان نمودنـد كـه واكسـن    
تـرين   آنفلوانزا درسال گذشته تزريق ننمـو ده انـد وشـايع   

دلايل خود را در اين مورد سالم بودن خويش و احتمـال  
شـك بـه كـارآيي و سـود منـدي       ،به آنفلـوانزا  ابتلاكم 

 ـ  بـه عـوارض واكسـن     ابـتلا رس از واكسن آنفلـوانزا و ت
مـوارد ذكـر   % 2/19و % 7/23، %4/30مزبوربتر تيـب در  

  .)3 جدول( اند كرده
طـي يكسـال قبـل از    %) 30(نفـر   62از سوي ديگـر  

عليه آنفلوانزا كرده بودند و  مطالعه اقدام به واكسيناسيون
شايعترين دلايل خود را در اين زمينه احساس مسـئوليت  

شغلي در قبال بيماران و كاهش احتمال انتقال آنفلوانزا از 
كاهش احتمال غيبت از  ،)موارد% 71ر د(خود به بيماران 

و تـرس از  ) مـوارد % 63ر د(به آنفلوانزا  ابتلادليل ه كار ب
مطــرح  )دمــوار% 5/43ر د(ه خــانواده انتقــال آنفلــوانزا بــ

) 74/16± 76/2( هبين آگاهي پرسنل واكسن زد .دنمودن
در  ،)47/16± 78/2( دكــه واكســن نــزده بودنــ هــا آنو 

ف معنا داري وجـود  خصوص ابعاد مختلف آنفلوانزا اختلا
ابـراز داشـتند كـه در سـال     %) 2/66(نفـر   137. .نداشت

آنفلوانزا نمـوده و   عليه جاري اقدام به واكسيناسيون خود
 108همكاران خود را نيز به اين كار ترغيب مي كننـد و  

ازاين گروه ترجيح داده اندكه واكسن فـوق  %) 8/78(نفر 
  .را در بيمارستان محل اشتغال خود دريافت نمايند

  
  بحث و نتيجه گيري 

بيماري آنفلوانزا بعنوان يك بيماري ويروسي به آساني 
و در طيف وسيع و حتي در فقدان ظهـور علايـم بـاليني    

ايـن   .بـه افـراد ديگـر را دارد    مبتلاقابليت انتقال از افراد 
ــاري در  ــروهبيم ــاي گ ــر ه ــالمندان،  پرخط ــون س همچ

 ودكان، بيماران قلبي عروقـي، آسـمي،  ك ،خانمهاي باردار
كـه داراي ضـعف سيسـتم     هـا  آنني و يـا  ، سرطاديابتي

ممكن است نتيجـه كشـنده اي را در پـي     دايمني هستن

D
ow

nl
oa

de
d 

fr
om

 io
h.

iu
m

s.
ac

.ir
 a

t 1
5:

03
 IR

S
T

 o
n 

F
rid

ay
 S

ep
te

m
be

r 
22

nd
 2

01
7

http://ioh.iums.ac.ir/article-1-707-fa.html


 
 
 
 

 

 
 
 
 

 

  1391 ، بهار1 شماره ،9دوره                        فصلنامه   

...هاي دولتي بررسي وضعيت ايمن سازي پرسنل بيمارستان 41

  دولتي شيراز هاي بيمارستاندلايل انجام و يا عدم انجام واكسيناسيون آنفلوانزا در پرسنل -3جدول
 نفر(%)  موضوع

 62)30(*در سال گذشته خود را بر عليه آنفلوانزا واكسن نموده ام
من خود را در قبال بيماران مسئول دانسته وبا انجام واكسيناسيون آنفلوانزا از انتقال اين بيماري از خودم به  •
 .جلوگيري مي كنم ها آن

)71(44 

به اين بيماري را  ابتلاواكسن آنفلوانزا مرا در برابراين بيماري مصون نموده و احتمال غيبت از كار به علت  •
 .كاهش مي دهد

)9/62(39 

به آنفلوانزا بوده وبا انجام واكسيناسيون آنفلوانزا از انتقال اين بيماري به خانواده ام  ابتلامن در معرض  •
 .جلوگيري مي نمايم

)5/43(27 

 10)16( .ليل سهولت دسترسي و رايگان بودن واكسن آنفلوانزا اقدام به تزريق واكسن نموده امبد •
 5)8/7( دلايل ديگر •

 135)65(*در سال گذشته خود را بر عليه آنفلوانزا واكسن ننموده ام
 41)4/30( .خود نمي بينم رو نيازي به واكسيناسيون آنفلوانزا در من سالم هستم و بندرت دچار آنفلوانزا مي شوم، از اين •
 32)7/23( .به كارآيي و سودمندي واكسن آنفلوانزا شك دارم •
 26)2/19( .به عوارض واكسن آنفلوانزا مي ترسم ابتلااز  •
 21)5/15( .بدليل عدم سهولت دسترسي و هزينه واكسن آنفلوانزا اين واكسن را تزريق ننموده ام •
 10)4/7( .دچار آنفلوانزا شومممكن است با تزريق واكسن آنفلوانزا  •
 8)9/5( .اصولاً از هر نوع تزريقي مي ترسم •
 20)4/14( دلايل ديگر •

  .افراد مورد مطالعه ممكن است بيش ازيك دليل براي انجام و يا عدم انجام واكسيناسيون آنفلوانزا داشته اند *              
 

داشته باشد، لذا انتقال آنفلوانزا از بيماران آنفلـوانزايي بـه   
پرسنل و سپس از پرسنل به ساير بيماران مراجعه كننـده  

و يـا بـه همكـاران     هـا  بيمارسـتان و يا بستري شـده در  
اي ايشـان محتمـل و از اهميـت    بيمارستاني و خانواده ه
واهد زيــادي دال بــر نقــش شــ. تويــژه اي برخورداراســ

پرسنل بيمارستاني در وقـوع طغيانهـاي آنفلـوانزا و عفـو     
هاي حاصله وجـود   نتهاي بيمارستاني ناشي از آن و مرگ

حقايق با لا بهمراه تهديـد فزاينـده وقـوع پانـدمي     . دارد
و ميـر بـالايي    آنفلوانزاي فوق حاد پرندگان كه از مـرگ 

برخوردار است و تجارب حاصله از رخداد % ) 60بيش از (
همگي بر لزوم تبعيـت از   H1N1پاندمي اخير آنفلوانزاي 

و ساير ) WHO( يدستورالعملهاي سازمان بهداشت جهان
مراكز بهداشتي درمـاني معتبـر دنيـا در خصـوص لـزوم      
 واكسيناسيون ساليانه پرسنل بيمارستاني بر عليه آنفلوانزا 

، منظور تبيين وضعيت موجود آگـاهي ه ب لذا ؛دلالت دارد
دولتـي شـهر    هـاي  بيمارسـتان پرسنل  دنگرش و عملكر

عليـه   شيراز در خصوص آنفلوانزا و بالاخص ايمن سازي

 هنتايج بدسـت آمـد  . ين مطالعه طراحي و انجام شدا ،آن
بطور كلي آگـاهي افـراد    ،نشانگر آن بود كه بجز مواردي

واكسيناسـيون آن در   مورد مطالعه در خصوص آنفلوانزا و
تـا حـدود    هـا  بيمارسـتان اگرچه پرسنل . حد مطلوب بود

زيــادي خــود را درمعــرض مواجهــه شــغلي بــا بيمــاران 
آنفلوانزايي در بيمارستان محل اشتغال خود مي دانسـتند  

احتمـال ابـتلاي خـود را بـه آنفلـوانزا       ها آنولي اكثريت 
تصـوري كـه بـر رفتـار      ،اندك و يا هـيچ مـي پنداشـتند   

ن بر عليه آنفلـوانزا  در خصوص واكسيناسيو ها آناكثريت 
در ايـن مطالعـه اعتقـاد    . تاثير منفي بر جاي گذاشته بود

اكثريــت شــركت كننــدگان در مطالعــه بــه لــزوم وجــود 
در قبال بيماران،  ها بيمارستانمسئوليت حرفه اي پرسنل 

همكاران و خانواده خود و ضرورت مقيد بودن بـه انجـام   
آنفلوانزا  واكسيناسيون فوق بمنظور كاهش انتقال بيماري

، هـر چنـد كـه در مقـام عمـل      .تشده اسابراز  ها آنبه 
اقدام به ايمـن   هافراد مورد مطالع%) 70بيش از (اكثريت 

كه در بسـياري   ،سازي خود بر عليه آنفلوانزا ننموده بودند
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از مطالعات در كشورهاي ديگر دنيا نيز به نتايج مشابهي 
تـرين   شايع. ]11،10،5،3،1[د در اين زمينه دست يافته ان

دلايل ذكر شده توسـط اكثريـت ايمـن نشـده بـر عليـه       
آنفلوانزا در اين مطالعه در زمينه رد واكسيناسيون مذكور، 

خـود بـه    غير ممكن و يا نـاچيز دانسـتن احتمـال ابـتلا    
شك به كار آيي و تاثير مناسب واكسن آنفلوانزا  ،آنفلوانزا

بــه عــوارض ناشــي از ايــن  ابــتلاو همچنــين تــرس از 
بوده است، كه بـا نتـايج مطالعـات مشـابه      نواكسيناسيو

در مقابل گروه اقليتي كه . ]12،11،9،5،2[همخواني دارد 
 ،اقدام به واكسيناسيون خود بر عليه آنفلوانزا كرده بودنـد 

احساس مسئوليت شـغلي در قبـال بيمـاران و همكـاران     
به  ابتلاكاهش احتمال غيبت از كار به علت  ،بيمارستاني

آنفلوانزا و كـاهش احتمـال انتقـال آنفلـوانزا از خـود بـه       
ترين دلايـل انجـام ايمـن سـازي      خانواده را بعنوان شايع

مزبور مطرح كرده بودند، كه با نتايج تعدادي از مطالعـات  
با پي بردن به نتـايج   .]10،9[ در اين زمينه مشابهت دارد

اين مطالعه بنظر مي رسد كـه در جنبـه هـاي آموزشـي     
بـر پتانسـيل منحصـر     ها بيمارستانآنفلوانزا براي پرسنل 

بفرد ويروسهاي گو ناگون آنفلوانزا و تهديد مداوم ناشـي  
شواهد زياد در زمينه نقش پرسـنل بيمارسـتاني    ها، آناز 

هاي آنفلوانزا و عواقـب وخـيم آن بـراي     در وقوع اپيدمي
ســودمندي  هــا، بيمارســتانبيمــاران پرخطــر مســتقر در 

ق و تاثير قابل توجه آن در زمينه هاي مختلف واكسن فو
و از جمله صرفه اقتصادي آن و بسيار نادر بودن عوارض 
جدي و خطر ناك اين واكسن كه ممكن است بمراتب از 

نـادرتر باشـند، بايـد     يعوارض مشابه ناشي از خود بيمار
هـاي مداخلـه اي متنـوع كـه      تاكيد نمود و از اسـتراتژي 
نيز تجربه شده اسـت، بمنظـور    بعضاً در كشورهاي ديگر

بـه انجـام واكسيناسـيون     هـا  بيمارسـتان ترغيب پرسنل 
در ايـن زمينـه بهـره     ها آنآنفلوانزا و ارتقاء سطح ايمني 

هر چند كه بنـا نهـادن سيسـتم مراقبـت خـاص       ،جست
بمنظور رصد منظم وضعيت ايمن سازي فوق در پرسـنل  

. د ايفا نمايدنقش خود را در اين زمينه ميتوان ها بيمارستان
گيري نهايي آنكه ميزان واكسيناسيون آنفلـوانزا در   نتيجه

دولتي پـايين بـوده و احتيـاج بـه      هاي بيمارستانپرسنل 
. موانع موجود و ارتقـاء آن اسـت  مداخلاتي در جهت رفع 

محدوديت اين مطالعه عدم بررسي وضعيت ايمن سـازي  
. بـود  يخصوص ـ هـاي  بيمارسـتان آنفلوانزا در بين پرسنل 

خاطر نشان مي شود كه محققين و مجريان اين مطالعـه  
عرضـه و يـا توزيـع     ،فاقد هرگونه منفعتي در زمينه توليد

  . انواع واكسن آنفلوانزا هستند
  

  تشكر و قدرداني
ــديران و ســوپروايزرهاي آموزشــي و   ــيله از م بدينوس

دولتـي شـهر شـيراز كـه      هـاي  بيمارستانكنترل عفونت 
تشكر و سپاسگزاري  ،اختندانجام اين مطالعه را ممكن س

  .شود مي
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            Influenza Immunization status of public hospitals' staff in Shiraz, 
Southern Iran 

 
Behnam Honarvar1, Sara Alighanbari2, Karam Tavani Balyani3 

 

Abstract 
Background and aim: Increasing rate of referred Influenza patients to hospitals, their 
hospitalization and death besides recent 2009 H1N1 pandemic’s experiences and also threats of 
incoming Avian flu indicates the importance and necessity of hospitals' staff annual vaccination 
against influenza.  
Methods: In this cross sectional study, 207 Shiraz public hospitals' personnel were interviewed by 
convenience method of sampling. Data were analyzed by SPSS/WIN 11.5. 
Results: Responding rate was 75%. Among responders, 159 (77%) were nurse and 24 (12%) were 
medical doctor. Eighty five percent were female. Mean age of responders was 36.13±7.83 years. 
Mean score of knowledge about influenza was 16.54±2.75 (of total score 21); showing 80% of 
desired level. One hundred thirty five (65%) did not have history of influenza vaccination in the last 
year .The most common causes of Influenza vaccination declination were belief of not getting 
influenza in 30% , distrust about vaccine efficacy in 24% and concern about adverse reactions of 
influenza vaccine in 19% of non-vaccinated group.  
Conclusion: Increasing work load of hospitals by referred flu patients besides diversity and 
unpredicted nature of influenza pandemics and confirmed role of non- flu vaccinated hospitals’ staff 
in developing influenza outbreaks at hospitals ,shows the importance of improving Influenza 
vaccination uptake rate among hospitals’ staff  based on the global and national protocols.  
 
Keywords: Immunization, Vaccination, Personnel, Hospital, Influenza, Shiraz. 
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