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   مقاله پژوهشي  مجله دانشكده پزشكي اصفهان

 7/11/89: تاريخ پذيرش          30/8/89: تاريخ دريافت  C/1389 نامه هپاتيت وِيژه/سال بيست و هشتم
  

  توصيف يك تجربه: ري استان اصفهاندر مراكز گذ Cگري هپاتيت  غربال
  

  ، 5آناهيتا بابكدكتر ، 4مجيد ياراندكتر  ،3زري نخوديان، 2بهروز عطاييدكتر ، 1مرجان مشكاتي

8پيمان اديبيدكتر  ،7دمرضيه فرشادكتر ، 6محمد رضا عسگريان زاده
  

  

  خلاصه

اين مطالعه با هدف تعيين . ترين عامل خطر آن اعتياد تزريقي است آيد كه اصلي جهان به حساب مي يكي از معضلات بهداشتي Cهپاتيت  :مقدمه

  .و عوامل مرتبط در معتادين تزريقي مراكز گذري طراحي و اجرا شد Cشيوع سرمي هپاتيت 

 ي جلسه 5ها انجام شد، با برگزاري  ليل يافتهو تح روشدر جمع آوري اطلاعات،  )Triangulation( تلفيقي ي كه به شيوه ،در اين مطالعه :ها روش

نمونه گيري از نوع . گري مورد بحث و تبادل نظر قرار گرفت هاي مختلف طرح غربال نيمه ساختار يافته با طرح سؤالات باز، جنبه )Focus group(گروهي 

استان ) DIC اي Drop in Center(مراكز گذري اجعه كننده به تزريق مواد مخدر مر ي غيراحتمالي هدفمند در جمعيت معتادين تزريقي يا داراي سابقه

به  )C )HCV-Ab بادي ضد هپاتيت هاي خون از نظر آنتي نمونه. گيري انجام گرديد استاندارد شده و خون ي نامه داوطلبانه با تكميل پرسش به طوراصفهان 

  .روش اليزا آزمايش شد

معتاد تزريقي  1581بهزيستي،  ي مركز وابسته به اداره 3مركز وابسته به دانشگاه علوم پزشكي اصفهان و  4مركز گذري دولتي مشتمل بر  7در : ها يافته

) درصد 1/47(ها  آننفر از  250وارد مطالعه شدند كه ) درصد جمعيت هدف 34(نفر  539در اين مطالعه . اعتياد تزريقي عضويت داشتند ي يا داراي سابقه

ناشي از تجربيات و مشاهدات  مؤثرفاكتورهاي اصلي . مثبت بودند و از اين نظر تفاوتي بين زنان و مردان وجود نداشت Cت هپاتي ضدبادي  از نظر آنتي

  .بود گيري و محدوديت زماني گري و خون اي، مشكلات پرسش حرفه ي محققين عبارت از دستمزد نمونه گيري، مشكل بيمه

هاي  ين امر سلامت براي انجام مطالعه مشابه يا تدوين پروتوكلمسؤولديگر محققين و  ي استفادهموفقي براي  ي اين مطالعه تجربه :گيري نتيجه

  .باشد كاهش آسيب مي

  .، اعتياد تزريقي، مراكز گذريCهپاتيت  گري غربال :واژگان كليدي

 
  مقدمه

 درصـد  3با شيوع جهـاني   )C )HCVويروس هپاتيت 

سـوب  بهداشتي دنياي كنـوني مح  ي از مشكلات عمده

مـوارد بـه نـوع مـزمن بـدل       درصـد  85شود كه در  مي

مزمن پـس از   Cافراد مبتلا به هپاتيت ). 1-2(گردد  مي

بـه   درصـد  20سال از شـروع عفونـت بـا احتمـال      15

درصــد بــه ســمت  1-5ســمت ســيروز و بــا احتمــال 

هـاي كبـدي    هپاتوسلولار كارسينوما و يا سـاير نقصـان  

را بـه يـك    مـزمن  Cآنچـه هپاتيـت   . كننـد  حركت مي

از كـار   ،معضل بهداشتي و اجتماعي بـدل كـرده اسـت   

  ).3(افتادگي زودرس ناشي از اين بيماري است 

در نقـاط مختلـف دنيـا در     Cبه طور كلي هپاتيـت  

كـه   رددرصد دا 30-50هاي پرخطر شيوع حدود  گروه

در اين بين، معتادان تزريقي بيشترين ميزان آلـودگي را  
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دهد كـه در   نشان ميمختلف  مطالعات). 4(دارا هستند 

معتاد تزريقـي در ايـران    200000حال حاضر قريب به 

هـا در طيـف    كه اكثريت آن آن جاييوجود دارند و از 

سال هستند، در واقع خطر ابتلا به هپاتيت  25-35سني 

C       كـه   اسـت متوجـه جمعيـت جـوان و مولـد جامعـه

هاي اقتصادي، بهداشتي و اجتماعي عظيمي را  خسارت

  ). 5(كند  شور تحميل ميبر ك

هاي مهـم تجمـع معتـادين تزريقـي،      يكي از كانون

خدمات به افراد آسيب پذير اجتماعي يـا   ي هيمراكز ارا

ــز گــذري  ــ Drop in Center(مراك در . اســت )DIC اي

در افـراد   Cمطالعات انجام شده در دنيا، شيوع هپاتيت 

 گزارش شـده  ييمراجعه كننده به اين مراكز در حد بالا

بـراي   Cهپاتيـت   كه آزمايش آن جايياز ). 5-6(است 

شود و  انجام نمي معمول به طورمراجعين به اين مراكز 

 استبدون علامت  اغلب HCVاز طرف ديگر عفونت 

و افراد مبتلا خواسته يا ناخواسـته بـا انجـام رفتارهـاي     

مشــترك از سرســوزن و  ي از جملــه اســتفاده ،پرخطــر

در  توسـع بـه  يمـاري را  اعمال جنسي كنتـرل نشـده ب  

گـري بيمـاري در    كننـد، غربـال   سطح جامعه منتشر مي

اعتياد تزريقي در اين مراكـز امـري    ي افراد داراي سابقه

  . بسيار مهم و لازم است

له و منافع ناشي از آن بـراي  أبا توجه به اهميت مس

ــه ــزي برنام ــاتي   ري ــاهش آســيب، طــرح تحقيق هــاي ك

تزريقـي بـا هـدف     در معتـادين  Cگري هپاتيـت   غربال

و عوامــل مــرتبط در  Cتعيــين شــيوع ســرمي هپاتيــت 

خـدمات بـه معتـادين     ي هي ـهاي ترك اعتياد و ارا كانون

گزارش اين تجربه بـا ذكـر   . استان اصفهان انجام گرديد

جزئيات عمليات و نقاط قوت و ضـعف آن، راهنمـا و   

گشاي ديگر محققين در انجام تحقيق مشابه خواهـد   راه

زارش بـه صـورت مخلـوط چنـدين روش     اين گ ـ. بود

  .ه گرديديكيفي و كمي تهيه و ارا

  

  ها روش

 )Triangulation(تلفيقـي   ي در اين مطالعه، كه به شيوه

ها انجـام   و تحليل يافته روش در جمع آوري اطلاعات،

 )Focus group(متمركز  ي شد، ابتدا با برگزاري جلسه

تبـادل   گري مورد بحث و هاي مختلف طرح غربال جنبه

گروهي نيمـه   ي جلسه 5بدين منظور، . نظر قرار گرفت

ــده       ــگ كنن ــك هماهن ــري ي ــا رهب ــه ب ــاختار يافت س

)Moderator(  بــا حضــور نماينــدگان مركــز بهداشــت

اســتان، معاونــت درمــان، معاونــت پژوهشــي و مركــز 

. دش ـهاي عفوني و گرمسيري برگزار  تحقيقات بيماري

نفـر   6-10بار  تعداد افراد شركت كننده در جلسات هر

سؤال مطرح شده تعيـين جزئيـات مراحـل اجـرا،     . بود

گـري   هاي عملي طـرح غربـال   موانع موجود و راه حل

در پايان جلسات، پياده . در مراكز گذري بود Cهپاتيت 

هاي گروهي انجـام و   سازي، طبقه بندي و تحليل بحث

شركت كننده  يدر غالب پروپوزال عملياتي براي اعضا

   .فرستاده شد

ين مراكـز گـذري   مسؤولهاي لازم با  هماهنگيابتدا 

گـران و نمونـه    پرسـش  ،از سـوي ديگـر  . انجام گرفت

برخـورد بـا شـركت كننـدگان و      ي گيران از نظر نحوه

پــر كــردن ســؤالات  ي هــا، نحــوه جلــب مشــاركت آن

هــا و نكــات ايمنــي حــين نمونــه گيــري  نامــه پرســش

ها  داده جمع آوري. هاي لازم را دريافت كردند آموزش

نامه با سـؤالات   از طريق مصاحبه و با استفاده از پرسش

اول بــه عنــوان مطالعــه  ي ده نمونــه. بســته انجــام شــد

هـا و نمونـه    نامـه  و مشكلات پرسششد  پايلوت انجام

ها مشتمل  نامه پرسش. گيري استخراج و برطرف گرديد

عوامل  ي هسؤال در زمين 32سؤال دموگرافيك و  11بر 
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 يبه همراه تاريخ تكميل و نام و امضـا  Cت خطر هپاتي

نامـه   و ظاهري پرسـش  ييمحتوا ييروا. گر بود مصاحبه

كرونبـاخ   يآن با آلفا ييفرد متخصص و پايا 10توسط 

  . مورد تأييد قرار گرفت 78/0

ــد      ــالي هدفمن ــر احتم ــوع غي ــري از ن ــه گي نمون

)Purposive Sampling(    ــن ــتراتژي همگـ ــا اسـ بـ

)Homogenous(  جمعيت معتادين تزريقي يـا  بر روي

تزريق مـواد مخـدر مراجعـه كننـده بـه       ي داراي سابقه

 ي نامه مراكز گذري پس از توضيح طرح و اخذ رضايت

داوطلبانه انجـام   به طورآگاهانه براي هر شركت كننده 

   ييهــا هــا يادداشــت محققــين و مصــاحبه كننــده. شــد

)Field Note ( نيز از مشاهدات خود ضمن انجام طرح

  . هيه كردندت

حسـب شـرايط و    كاري بر ي برنامه ،در اين مطالعه

كرد و در طي انجـام كـار    بازخوردهاي واصله تغيير مي

از يك هفته قبـل،  . شد مستمر انجام مي به طورارزيابي 

اطلاع رساني در خصوص اهداف طرح انجام گرفت و 

از داوطلبين جهت شـركت در پـژوهش در روز معـين    

كـه بعضـي    آن جـايي همچنين از . عمل آمده دعوت ب

زمـان حضـور    مراكـز هـم  ي  هر دو دسـته  درمراجعين 

در اين باره تمهيداتي جهت جداسـازي   پيشترداشتند و 

اين دو گروه اتخاذ نشده بود، در روز اول نمونه گيري 

با تداخل مراجعين اين دو بخش مواجه شـديم كـه بـا    

  . له مرتفع گرديدأهماهنگي اطلاع رساني اين مس

خون وريدي گرفتـه  سي  سي 5از هر شركت كننده 

دار در پايـان هـر روز بـه     هـاي ژل  ها در لوله نمونه. شد

هـاي   ها بـه مركـز تحقيقـات بيمـاري     نامه همراه پرسش

هـاي خـون    نمونه. گرديد عفوني و گرمسيري منتقل مي

ها، در  پس از جداسازي سرم تا جمع آوري تمام نمونه

ــزر  ــار .نگهــداري شــد -C° 20فري ــس از اتمــام ك  ،پ

 Cبادي ضـد هپاتيـت    ها از نظر آنتي گيري، نمونه نمونه

)HCV-Ab(     ــت ــتفاده از كي ــا اس ــزا و ب ــه روش الي ب

Diapro ساخت كشور ايتاليا مورد آزمايش قرار گرفت 

. موارد مثبت با توجه به دستورالعمل كيت تعيين شـد  و

مــوارد مثبــت جهــت اطــلاع رســاني و برنامــه ريــزي  

. به اطلاع مركز بهداشت استان رسـانده شـد   اي مداخله

تجربيات تـيم تحقيقـاتي پـس از اتمـام      ،از سوي ديگر

  . دشالات باز گردآوري ؤمطالعه از طريق مصاحبه با س

 15ي  نســخه SPSSافــزار  نــرم بــااطلاعــات يشــات 

)Version 15, SPSS Inc., Chicago, IL(   وارد رايانـه

مـورد تجزيـه و    Cت فراواني و فراواني نسبي هپاتي .شد

همچنين، مشاهدات پرسشـگران كـد   . تحليل قرار گرفت

  . گذاري، طبقه بندي و تحليل گرديد

اخـلاق دانشـگاه    ي ييـد كميتـه  أاين تحقيق مـورد ت 

محرمانـه مانـدن   . علوم پزشكي اصـفهان قـرار گرفـت   

ــورد ت  ــراد م ــات اف ــت و اطلاع ــيم أهوي ــد جــدي ت كي

  .تحقيقاتي بود

  

  ها يافته

مركز گذري دولتـي مشـتمل    7وهش شامل هاي پژ مكان

 3مركز وابسته به دانشگاه علوم پزشكي اصـفهان و   4بر 

از بـين   ،در كـل . بهزيستي بودنـد  ي مركز وابسته به اداره

معتاد تزريقي داراي پرونده در مراكز گذري استان  1581

ــه   ــدگان در مطالع ــركت كنن ــفهان، ش ــر  539اص  34(نف

زن  28و ) درصـد  8/94(مـرد   511مشـتمل بـر   ) درصد

 72. سـال بودنـد   62تـا   19در طيف سني ) درصد 1/5(

مراكـز   يدرصد افراد شركت كننده در تحقيـق را اعضـا  

ــه دانشــگاه علــوم پزشــكي اصــفهان تشــكيل   وابســته ب

تـر بـود    ها در مطالعـه پـر رنـگ    دادند و مشاركت آن مي

نفر  239آزمايش خون نشان داد كه  ي نتيجه). 1جدول (
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  ها عداد شركت كنندگان در پژوهش به تفكيك سازمانت .1جدول 

واجدين شرايط ) درصد(تعداد   نام مركز  نام سازمان 

  شركت كننده در مطالعه 

افراد شركت كننده  )درصد( تعداد

  در مطالعه

دانشگاه علوم پزشكي 

  اصفهان

  )5/74( 120  161  هفتون

  )9/33( 95  280  همت آباد

  )2/32( 83  257  شاهين شهر

  )5/22( 90  163  فولادشهر

  بهزيستي

  )2/14( 57  400  زينبيه

  )24( 48  200  جوي آباد

  )3/38( 46  120  عاشق آباد

  )34( 539  1581  جمع كل

  

ــردان  ــد 5/47(از م ــان   11و ) درص ــز از زن  3/39(نف

ــد ــل  )درص ــر  250و در ك ــد 1/47(نف ــر ) درص از نظ

ده تفـاوت مشـاه  . مثبت بودند Cهپاتيت  ضدبادي  آنتي

دار نبـود   شده بين مردان و زنـان از نظـر آمـاري معنـي    

)4/0  =P.(  

ــات و مشــاهدات پرســش ي نتيجــه ــران و  تجربي گ

را  زيـر  )Themes(هاي  گيران به دست آوردن تم نمونه

در زمان انجـام طـرح بـازخورد     غلبگرديد كه ا سبب

  : عمل آمده داده شد و در جهت رفع اشكالات اقدام ب

كه نمونه گيري از  آن جايياز : يدستمزد نمونه گير -

شـد، نمونـه گيـران تقاضـاي      افراد پر خطر انجام مي

هــا دو برابــر  دســتمزد بيشــتر داشــتند و دســتمزد آن

اما صـرف وقـت زيـاد     ؛دولتي تعيين گرديد ي تعرفه

شـد   جهت نمونه گيري از معتادين تزريقي، سبب مي

اجراي طرح از نظر اقتصادي براي همكـاران   ي ادامه

ها  رون به صرفه نباشد و احتمال عدم همكاري آنمق

 ـ  ي لذا مقرر گرديد هزينه. مطرح شد ه نمونه گيـران ب

  . شود پرداختصورت روزانه 

گيران با توجه بـه كـار    خون: اي حرفه ي مشكل بيمه -

از بيمـه نبـودن خـود     ،دادنـد  پرخطري كه انجام مـي 

دانشـگاه  «: گفـت  ها مي سرپرست آن. شكايت داشتند

 ،داند كه اگر هـر يـك از مـا هپاتيـت بگيـريم     بايد ب

چـه كسـي آن را    ؛هاي گزافـي بايـد بپـردازيم    هزينه

در اين راستا قراردادي بـين تـيم   . »خواهد پرداخت؟

گير منعقد گرديد تا حـق و حقـوق    تحقيقاتي و خون

ولـي بيمـه كـردن     ؛هر يك از طرفين مشخص باشد

هـاي قـانوني    افراد براي طرح بـه علـت محـدوديت   

  . كان پذير نشدام

 ـ  ي هبا وجود هم: گري مشكلات پرسش -  ه تمهيـدات ب

كار رفته براي جلب اعتماد شركت كنندگان، اين افراد 

 ،در بعضي موارد از بازگو كردن حقيقـت طفـره رفتـه   

اين امر با سـؤالات  . پرداختند اه به دروغگويي ميگ هگ

  . شد حذف مي  مكمل مشخص و موارد از مطالعه

داراي  اغلـب معتـادين تزريقـي   : يسختي نمونه گير -

هـا   گيـري از آن  هاي آسيب ديده هستند و خـون  رگ

كه تيم خـونگير از افـراد    با وجود اين. مشكل است

با سابقه و مجرب انتخاب شـدند، در بعضـي مـوارد    

گيري توسط شخص شركت كننـده در مطالعـه    خون

 . انجام گرديد

ين بهداشتي مراكـز گـذري   مسؤول: محدوديت زماني -
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قـادر   ،كردند كه اگر مدت طرح بيشتر بـود  اظهار مي

طبـق  . شـدند  به جمع آوري تعداد بيشتري نمونه مي

هـا، تعـدادي از مـراجعين بـه مراكـز از       اظهارات آن

هـا   هاي آن مراجعت ي ند و فاصلهمدآ هاي دور مي راه

و در آن زمان كوتاه امكان حضـور در   بودماهه  2-1

مـاه   2كه مدت طرح تا  در صورتي. مطالعه را نيافتند

برابر قابل  2ها تا  يافت، تعداد نمونه ديگر افزايش مي

همچنين در صورتي كه اطـلاع رسـاني   . افزايش بود

هفته قبل از شروع نمونه گيري انجام  2-3حدقل از 

شـد، توجيـه مـددجويان و اعتمـاد سـازي بهتـر        مي

گرفت و تعداد شركت كنندگان افـزايش   صورت مي

از طرف ديگر، محدوديت تعداد روزهـاي  . يافت مي

نمونه گيري در هر مركز باعث عدم امكـان حضـور   

  .گرديد همگان در روز معين مي

  

  بحث

اين مطالعه موفقيت در نمونه گيـري   ي ترين نتيجه مهم

درصــد معتــادين تزريقــي ثبــت شــده در مراكــز  34از 

عـلاوه بـر نـواقص اجرايـي     . گذري استان اصفهان بود

هاي ثبـت شـده در    پروندهكه بايد در نظر داشت  ،طرح

مراكز گذري متعلق به كساني است كه در زمان مطالعـه  

كـه بـه    بردند و يا اين سر ميه در نقاط ديگر يا زندان ب

  . هر دليلي در زمان مطالعه مراجعه ننموده بودند

در جمعيـت   Cشـيوع كلـي هپاتيـت     ،در اين مطالعه

مطالعــاتي كــه شــيوع . درصــد بــود 1/47مــورد مطالعــه 

ــي  C هپاتيــت ــادين تزريق ــت معت  )IVDU(را در جمعي

كـه ايـن افـراد را از چـه      اند، بسته بـه ايـن   بررسي كرده

در . انـد  ند، نتايج متفاوتي گزارش نمودهباشمنبعي گرفته 

درصـد در مراكـز بـازپروري و     11- 30ايران اين آمار از 

  ). 7- 9(ها متغير است  درصد در زندان 80- 90درمان تا 

دهـد كـه    ما با اين آمار نشان مي ي مطالعه ي مقايسه

 DICدر معتـادين تزريقـي در مراكـز     Cشيوع هپاتيت 

اين امر به اين علت است كـه  . استان اصفهان بالا است

تنها به يك منبع خاص تعلق ندارند  اغلب IVDUافراد 

 ي و بسياري از افراد عضو مراكز درمـان اعتيـاد، تجربـه   

 ي قابل تأمـل در ايـن زمينـه    ي نكته. هم دارند زندان را

در ايـن افـراد،    Cكه با وجود شيوع بالاي هپاتيـت   اين

هـا انجـام    براي آن معمول به طورآزمايش اين عفونت 

ضـرورت   ي نشده است و آگاهي رساني كافي در زمينه

ايـن موضـوع بايسـتي مـورد     . آيـد  عمل نميه اين امر ب

  . توجه متوليان امر باشد

از شـركت كننـدگان زن    درصد 2/5ما  ي مطالعه در

حالي است كه آمار منتشر شده در سال  بودند و اين در

معتـادين   درصـد  3دهـد كـه در ايـران     نشان مي 1378

علاوه بـر ايـن،   ). 10(دادند  تزريقي را زنان تشكيل مي

درصد از  3/39در  Cحاضر شيوع هپاتيت  ي در مطالعه

رديد كه تفاوت آمـاري بـا   زنان مورد مطالعه مشاهده گ

دهـد كـه بايسـتي در     اين نتايج نشان مي. مردان نداشت

  .رفتارهاي پرخطر، زنان را بيش از پيش ديد ي زمينه

 ي در اين مطالعه با توجه بـه عـدم امكـان مراجعـه    

 ـ ،شماري از افراد در روز تعيين شـده  خصـوص در  ه ب

مراكز پر جمعيت، براي محققين مشـخص گرديـد كـه    

د در مراكز پر تردد با توجه به جمعيت مـددجو،  بهتر بو

تعداد روزهاي لازم جهت نمونه گيـري از قبـل تعيـين    

اساس اطلاع رساني قبلي و دعوت  شد و مراجعه بر مي

. گرفـت  هاي محدود در هـر روز صـورت مـي    از گروه

  . شود توجه به اين نكات به ديگر محققين توصيه مي

ه بيمه شدن، به گير ب در مورد درخواست افراد خون

 خطـر هاي پژوهشـي كـه    رسد بيمه كردن پروژه نظر مي

با توجه . مورد نياز است ،ابتلا براي افراد درگير را دارد
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عــدم وجــود چنــين مــوقعيتي در قــوانين و لــوايح بــه 

هاي بيمه گـذار   هاي بيمه گذار و رقابت سازمان شركت

خدمات نوين، انجام  ي هياساس ارا در جلب مشتري بر

هـاي تحقيقـاتي اقـدام مناسـبي      بيمه نمودن پروژه طرح

همچنين منطقي . عمل آيده است كه بايستي در كشور ب

رسد كه بايستي قبل از اجراي طـرح تمـامي    به نظر مي

مورد آزمـايش واقـع    HCV-Abهمكاران درگير از نظر 

هاي اين  عدم اجراي اين برنامه از محدوديت. شدند مي

شـود سـاير    هاد مـي گـردد و پيشـن   طرح محسـوب مـي  

  . محققين به اين امر توجه كنند

هاي اين مطالعه نشان داد كه توجـه بـه اصـول     يافته

ــب   ــددجويان در جل ــا م ــاط دوســتانه ب انســاني و ارتب

ها  كه از بالا به آن اين. دارد ييها تأثير بسزا مشاركت آن

كار داريـم   و ننگريم و توجه داشته باشيم با كساني سر

مـا حـل آن    ي اند كـه وظيفـه   جه شدهكه با مشكلي موا

كند تا هـر چـه بهتـر و     اين امر كمك مي. مشكل است

. مؤثرتر ياري رساني و حل مشكل جامعه انجـام شـود  

آيـد كـه    موفـق مـي   ي اين تحقيق به نظـر يـك تجربـه   

محققين ديگر كه قصـد انجـام    ي تواند مورد استفاده مي

 .تحقيق مشابه را دارند، واقع گردد

 
  ردانيتشكر و قد

هـاي   گروه ي تيم تحقيقاتي مراتب امتنان خود را از كليه

ين مسـؤول گران،  گيران و پرسش درگير اعم از تيم خون

DIC  ،اسـتان اصـفهان و همكـاران     ييين اجرامسؤولها

اعــلام ... ديگــر شــامل تايپيســت، كــادر آزمايشــگاه و 

  .دارد مي
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Abstract 

Background: Hepatitis C virus (HCV) is a major public health problem in the world which drug in-
jection is a primary mode of transmission for it. So, this study was conducted to determine seropreva-
lence of HCV in intravenous drug abusers (IVDA) in Isfahan province Drop in centers (DIC). 

Methods: This qualitative/quantitave study used triangulation method in data collection and analysis. 
Five semi-structured focus groups with open-ended questions were disposed to evaluate and discuss 
on aspects of the study. Intravenous drug abusers in Isfahan province Drop in centers by non-probable 
purposive sampling method entered into the study voluntarily and blood sample was obtained from 
them. Serum samples were tested for HCV-Ab using ELISA method. 

Finding: There were seven govermental Drop in centers including 4 related to Isfahan University of 
Medical Sciences and 3 related to welfare organization which contained 1581 intravenous drug ab-
users members. From them, 539 patients (34%) enterd into the study from which, 250 (47.1%) patients 
were positive for HCV-Ab without significant differences between men and women. The main im-
pressive factors for the project were wage for blood obtaning, occupational insurance, problems in in-
terview and sampling, and time restriction. 

Conclusion: This was a good experience for other investigators and health directors’ strategies to de-
sign simillar studies or harm reduction. 

Keywords: Hepatitis C screeing, Intravenuos drug abuse, Drop in center. 
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