
DOI: 10.22122/jims.v38i592.12812 Published by Vesnu Publications  

 

 ایران اصفهان، اصفهان، پزشکی علوم دانشگاه پزشکی، ی دانشکده خانواده، و اجتماعی پزشکی گروه استادیار، -1

 ایران اصفهان، اصفهان، پزشکی علوم دانشگاه پزشکی، ی گروه پزشکی اجتماعی و خانواده، دانشکده دستیار، -2

 ایران )س(، دانشگاه علوم پزشکی اصفهان، اصفهان، ها، بیمارستان الزهرا بخش مبارزه با بیماری -3

 ایران اصفهان، اصفهان، پزشکی علوم دانشگاه پزشکی، ی دانشکده خانواده، و اجتماعی پزشکی گروه استادیار، ؛صفائیان علیرضا :ی‌مسؤول‌نویسنده
Email: ar.safaeian@med.mui.ac.ir  

 

 
http://jims.mui.ac.ir 

 1399چهارم آبان  ی/ هفته592ی شماره/  38 سال –اصفهان  یمجله دانشکده پزشک

 

686 

  9999چهارم آبان  ی ته/هف295 ی /شمارهمو هشت  سال سی مجله دانشکده پزشکی اصفهان
 11/1/4933تاریخ چاپ:  14/5/4933تاریخ پذیرش:  41/41/4931تاریخ دریافت: 

  
 ی )س(ثر در پذیرش تزریق واکسن در کارکنان بیمارستان الزهراؤنزا و عوامل مابررسی کارایی واکسن آنفلو

 7931سال در اصفهان 

 
 1انیصفائ رضایعل، 3، منیژه شمس2زاده ، محمدرضا عبداله1آناهیتا بابک

 
 

‌چکیده

ثر در پذیرش واکسن آنفلوانزا در کارکنان بیمارستان ؤاثربخشی و عوامل مای مطالعه، با هدف بررسی  ،ر معرض خطرر افراد دبه ویژه د ،با توجه به اهمیت روزافزون آنفلوانزا مقدمه:

 .انجام شداصفهان  ی )س(الزهرا

های  رده هان اجرا شد. کارکناناصف ی )س(ماه در بیمارستان الزهرا 3به مدت  4931تا اردیبهشت سال  4939بود که از شهریور سال گروهی  هماز نوع  ،این مطالعه :ها روش

به عنوان  ،که در واکسیناسیون شرکت نکردند یو به تعداد مساوی از کارکنان ردبه عنوان گروه مو یبه صورت سرشمار ،شغلی مختلف که برای واکسیناسیون آنفلوانزا مراجعه کردند
مورد  ،ثر در پذیرش یا عدم پذیرش واکسن و میزان ابتلا به آنفلوانزا در طول مطالعه در دو گروهؤم انتخاب شدند. اطلاعات دموگرافیک، شغلی، آگاهی و نگرش و عواملشاهد گروه 

 بررسی قرار گرفت.

 رخط(. P=  493/3داری از این نظر وجود نداشت ) اختلاف معنی ،شدند و بین دو گروهمبتلا وانزا لبه آنفشاهد گروه از مورد  9و  مورداز گروه  نفریک  ،در طول مطالعه :ها افتهی

نسبت به آگاهی و نگرش  ،(. همچنینP=  334/3اساس میزان دریافت واکسن سالیان قبل وجود داشت ) داری بر اختلاف معنی ،دو گروهبین بود.  99/3نسبی ابتلا به آنفلوانزا 
 (.P < 353/3) گروه شاهد بودبیشتر از  مورد،در گروه آنفلوانزا و واکسیناسیون آن 

تمایل به تزریق واکسن آنفلوانزا در  تواند در بالا رفتن آگاهی و نگرش نسبت به بیماری آنفلوانزا و واکسیناسیون آن و در دسترس بودن واکسن در زمان مناسب، می :یریگ جهینت

 ثر باشد.ؤم کارکنان بهداشتی

 پرسنل بهداشتی ؛آنفلوانزا ؛واکسیناسیون :یدیکل گانواژ

 
ثر در پذیرش تزریق واکسن در ؤنزا و عوامل مابررسی کارایی واکسن آنفلو . علیرضا صفائیان شمس منیژه، زاده محمدرضا، هعبدال بابک آناهیتا، ارجاع:

 .313-339 (:531) 91؛ 4933مجله دانشکده پزشکی اصفهان  .7931سال در اصفهان  ی )س(کارکنان بیمارستان الزهرا

 

 مقدمه

 بره  ر،یر م و مرر   و عوارض نظر ازآنفلوانزا  یماریب تیاهم بهبا توجه 

 مرزم   یها یماریب به مبتلا مارانیب رینظ خطر، معرض در افراد در ژهیو

 زانیم بودن یناکاف و یدرمان -یبهداشت کارکنان و مارستانیب در یبستر

 -یبهداشرت  مراکرز  کارکنران   یبر  در آنفلروانزا  ونیناسیواکس از استقبال

 و گرفرت  یجرد  گرروه   یر ا در آنفلوانزا را ونیناسیواکس دیبا ،یدرمان

 ،و در صورت پاسر  نامناسر    دیسنج را آن یاثربخش و رشیپذ زانیم

 (.1-2مورد توجه قرار داد ) را لازم یاصلاح اتاقدام

. دارد یاتیر ح تیاهم جنبه دو از ،یبهداشت مراکز کارکنان ونیناسیواکس

 برابرر  در یدرمران  -یبهداشرت  کارکنران  خرود  از حفاظرت  جنبره،   یاول

 حفاظرت  دوم، ی جنبره . هسرتند  مبرتلا  آنفلروانزا  بره  کره  است یارانمیب

 بره  مبرتلا  مراران یب ژهیر و به مارستانیب در یبستر مارانیب از رانهیگ شیپ

 و سرطان ابت،ید ،یویکل ،یقلب ،یتنفس مارانیب رینظ مزم  یها یماریب

 بره  مبرتلا  کارکنران  برا  یقیطر هر به است ممک  که است یمنیا نقص

 (.3) رندیگ قرار تماس رد آنفلوانزا

با توجه بره   ،یو آموزش پزشک درمان بهداشت، وزارت ساله، همه

 پژوهشیمقاله 

n
d
 rep

ro
d
u

ctio
n

 in
 

, w
h
ich

 p
erm

its u
n

restricted
 u

se, d
istrib

u
tio

n
, a

U
n

p
o

rted
 L

icen
se

 
N

o
n

C
o

m
m

ercial 4
.0

-
C

reativ
e C

o
m

m
o
n

s A
ttrib

u
tio

n
access article d

istrib
u
ted

 u
n

d
er th

e term
s o

f th
e 

-
T

h
is is an

 o
p
en

an
y

 m
ed

iu
m

, p
ro

v
id

ed
 th

e o
rig

in
al w

o
rk

 is p
ro

p
erly

 cited
.

 

http://dx.doi.org/10.22122/jims.v38i592.12812
http://orcid.org/0000-0003-4397-3286
http://orcid.org/0000-0002-2230-879X
https://creativecommons.org/licenses/by-nc/4.0


 

 

 
http://jims.mui.ac.ir 

 و همکاران هیتا بابکآنا واکسن قیتزر رشیپذ در مؤثر عوامل و آنفلوانزا واکسن ییکارا

 1399چهارم آبان  ی/ هفته592ی شماره/  38 سال –اصفهان  یمجله دانشکده پزشک

 

687 

آنفلوانزا، نسربت   یماریمراقبت و کنترل ب ی نهیدر زم یجهان یها هیتوص

 تیدر شروع فصل سرما با ارجح یپرسنل مراکز درمان ونیناسیبه واکس

 ژه،یر و یاهر  مراقبرت  یهرا  کارکنران بخرش   ریمراکز و افراد پر خطر نظ

(. برا در  4) کند یاقدام م یو اورژانس، طبق دستورالعمل کشور یعفون

در معررض   مراران یدر ب ژهیر و بهروزافزون آنفلوانزا  تینظر داشت  اهم

 رشیپرذ  در مؤثر عوامل و یاثربخش یبررس هدف با مطالعه  یا ،خطر

 کارکنرران یعنرری خطررر، پررر یهررا گررروه از یکرری در آنفلرروانزا واکسرر 

 .شد انجام اصفهان)س(  یالزهرا نمارستایب

 

 ها روش

ترا   1331سرال   وریبرود کره از شرهر    یگروهر  مطالعه، از نروع هر     یا

 یهرا  دوره ی همره  یبررسر  یماه )برا 3به مدت  1331سال  بهشتیارد

اخرلا    کرد )س( اصفهان برا   یالزهرا مارستانیحملات آنفلوانزا( در ب

IR.MUI.MED.REC.1397.216 شد.  اجرا 

 یارهرا یبرود. مع  مارستانیمختلف ب یشغل یها رده یآمار ی جامعه

 تیورود به مطالعه شامل نداشت  منع مصرف واکس  آنفلروانزا و رارا  

 از  شیبر  لیر ورود به مطالعه برود. در صرورت عردم تکم    یآگاهانه برا

درصد چک لیست عوامل مؤثر در پذیرش واکس ، موارد منرع مصررف    22

 .  شد یخارج م العهیگر، نمونه از مطواکس  و یا فوت فرد به دلایل د

 ترا  ورماهیشرهر  اواسط از آنفلوانزا ونیناسیواکس یبرا که یکارکنان

 بره  یسرشرمار  صرورت  بره  کردنرد،  مراجعره  1331 سال مهرماه لیاوا

 تعرداد  بره  و شردند  گرفتره  نظرر  در( زده)واکسر    مرورد  گروه عنوان

 شررکت  ونیناسر یواکس در کره  یشغل یها رده همان کارکنان از یمساو

. شرردند انتخررا ( نررزده)واکسرر   شرراهد گررروه عنرروان برره نکردنررد،

 انجرام  یشغل یها رده اساس بر وشاهد مورد گروه دو در یساز  کسانی

 بود.  یاریمطالعه، داوطلبانه و اخت  ی. شرکت در اشد

 کیر دموگراف اطلاعات افتیدر یبرا یستیل چک داوطلبان تمام از

 و آنفلروانزا  واکسر   افتیدر آنفلوانزا، یماریب به ابتلا ی سابقه ،یشغل و

 و یآگاه  ،یا بر علاوه. شد افتیدر مزم  یها یماریب به ابتلا ی سابقه

 واکسر   قیر تزر بره  نسبت فرد رشیپذ عدم و رشیپذ لیدلا و نگرش

 در شرده  مطرح الات سؤ به کننده شرکت افراد پاس  یبررس با آنفلوانزا

 عردم  و رشیپذ لیدلا و نگرش و یآگاه. شد دهیسنج ستیل چک  یا

 یابیر ارز مرورد  نامره  پرسرش  با آنفلوانزا، واکس  به نسبت افراد رشیپذ

 و یجهران  یهرا  دسرتورالعمل  طبرق  نامه، پرسش  یا ییروا. گرفت قرار

 ییایر پا و یعفرون  متخصرص  از ینظرسنج و آنفلوانزا با مقابله یکشور

 مطالعرات  در فتره ر کرار  به یها نامه پرسش با آن ی سهیمقا قیطر از آن

 بره  اطلاعرات   یر ا(. 5-1) اسرت  شده  یتأم مطلو  حد در ،یخارج

 .شد یبررس محرمانه صورت

شرکت کنندگان در مطالعه خواسرته شرد در صرورت     ی همه از

نفس )در گروه  یبدن درد، سردرد و تنگ سرفه، بالا، ت   یعلا بروز

 کیاز  دتریواکس ( که شد قیبعد از گذشت دو هفته از تزر مورد

 مارسرتان یباشد، به مسرؤول کنتررل عفونرت ب    یعاد یسرماخوردگ

اطلاع دهند. هر دو گروه به مدت نه ماه تحت نظر بودند. در طول 

از شررکت کننردگان،    کیر در هرر    یمطالعه، در صورت بروز علا

مطالعه،   یشدند. در ا تیزیو یعفون یها یماریتوسط متخصص ب

آنفلروانزا تحرت درمران برا      صیبا تشرخ  تیزیکه پس از و یافراد

مبتلا بره   ماریقرار گرفتند، به عنوان ب فلو یتام روسیاد و یدارو

موارد ابرتلا   یمطالعه، فراوان انیآنفلوانزا در نظر گرفته شدند. در پا

آنفلروانزا در دو گرروه مرورد و شراهد برا       یمرار یو عدم ابتلا به ب

، واکسر   مرورد اسرتفاده   یشد. واکسر  آنفلروانزا   سهیمقا گریکدی

عردم   ایر علل مراجعره    ،یساخت فرانسه بود. همچن یتیچهار ظرف

قررار   یواکس ، در افراد دو گروه مورد بررسر  قیتزر یمراجعه برا

شرده جهرت    نهیمشو  افرراد گرروه واکسر     ،یگرفت و علاوه بر ا

 شد.  یبررس زیواکس  ن قیتزر

  24 ی نسررخه SPSSافررزار  نرررم دربرره دسررت آمررده   اطلاعررات

(version 24, IBM Corporation, Armonk, NY )شد و برا   وارد

. دیر گرد یواکاو Mann-Whitneyو  2χ، Independent t یها آزمون

Number needed to treat (NNT )( و Related risk) یخطر نسرب 

 .شد محاسبه زین

 

 ها افتهی

 مررد  125نفر شامل  111)مورد  گروه دو شرکت کنندگان به مطالعه، ای  در

شردند.   تقسی ( زن 124 و مرد 13نفر شامل  113) گروه شاهد و( زن 17 و

ی کراری در   و سابقه 13/31و گروه شاهد  12/41میانگی  سنی گروه مورد 

 اخرتلاف  گرروه،  دو برود. بری    74/14و در گروه شاهد  37/17گروه مورد 

 منرزل،  در سرال  72 برالای  برال   حضرور  جنس، و س  بر اساس داری معنی

 اخرتلاف  امرا  ،(P < 252/2) داشرت  وجرود  ی کاری سابقه و خدمت محل

 حضرور  برودن،  براردار  فرزنرد،  تعرداد  تأهرل،  واعیت بر اساس داری معنی

 (.1 جدول) (P > 252/2) نداشت وجود سال در منزل، 5 از کمتر فرزند

 ،یقبلر  یماریب ی بر اساس سابقه یدار یدو گروه، اختلاف معن  یب

 روسیر ارد و  یدارو افرت یدر ی وانزا، سابقهابتلا به آنفل یقبل ی سابقه

دو گرروه برر     یبر  یدار ی(، اما تفاوت معنP > 252/2وجود نداشت )

( P=  221/2وجرود داشرت )   یقبلر  ی انهیواکسر  سرال   افتیاساس در

نفرر از گرروه    3نفر از گروه مرورد و   کی(. در طول مطالعه، 2 جدول)

  یکردنرد و بر   افتیدر وفل یتام یشاهد به آنفلوانزا مبتلا شدند و دارو

(. P=  132/2نظر وجود نداشرت )   یاز ا یدار یدو گروه اختلاف معن

 بره  ابرتلا  ینسرب  خطرر  درصرد،  35 نران یاطم ی فاصله گرفت  نظر در با

  .بود مورد 32( NNT) درمان به ازین موارد و 33/2 آنفلوانزا
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 ه در دو گروه مورد و شاهدمتغیرهای دموگرافیک و شغلی افراد وارد شده به مطالع .1جدول 
 Pمقدار  گروه شاهد گروه مورد متغیر

 جنس
 79( 2/33) 105( 0/58) مرد

003/0 
 103( 8/56) 76( 0/32) زن

 هلأوضعیت ت
 28( 3/15) 28( 3/15) مجرد

> 999/0 
 153( 6/83) 153( 6/83) هلأمت

 تعداد فرزند
 33( 3/33) 32( 6/32) بدون فرزند و تک فرزند

 61( 8/38) 69( 5/53) دو 710/0
 21( 8/16) 18( 0/13) سه و بیشتر

 بارداری زنان
 3( 9/3) 3( 3/5) بله

300/0 
 100( 1/96) 72( 7/93) خیر

 230/0 38( 7/20) 35( 3/23) سال در منزل 5حضور فرزند کمتر از 
 030/0 18( 8/9) 30( 2/16) سال در منزل 65حضور بالغ بالای 

 شغل

 60( 6/32) 62( 9/33) شناس پرستاریکار

980/0 
 28( 2/15) 29( 8/15) کارمند منشی

 35( 0/19) 37( 2/20) خدمات
 11( 0/6) 10( 5/5) کارشناس اتاق عمل

 50( 2/27) 35( 6/23) سایر مشاغل
 ها به صورت تعداد )درصد( آمده است. داده

 مطالعه مورد روهگ اساس بر بیماران بالینی اطلاعات. 2 جدول
 گروه یرمتغ

 مورد
 گروه
 شاهد

 مقدار
*P 

 ی سابقه

 یماریب

 500/0 8( 3/3) 9( 9/3) یویر

 170/0 3 6/31) 7( 8/3) یابتد

 -یقلب

 یعروق
(3/3 )8 (2/8 )15 090/0 

 280/0 8( 3/3) 5( 7/2) یویکل

 300/0 3( 6/1) 1( 5/0) ابتلا به آنفلوانزا در طول مطالعه

 130/0 23( 9/13) 29( 1/19) ابتلا به آنفلوانزا یقبل ی سابقه

ضد  یداور یقبل یافتدر

 یروسو
(72/51 )15 (7/33 )8 360/0 

 یافتدر

واکسن 

 یانهسال

 یقبل

 31( 5/70) 37( 5/38) نوبت یک

001/0 
 9( 5/20) 31( 3/32) دو نوبت

سه نوبت و 

 یشترب
(2/29 )28 (1/9 )3 

 .است آمده( درصد) تعداد صورت به ها داده

 علرت  بره  مربرو   مرورد  گروه در واکس  افتیدر علت  یشتریب

 احتمرال  و نمروده  مصرون  یمرار یب  یر ا برابر در مرا آنفلوانزا واکس »

برود و   «دهرد  یمر  کراهش  را یماریب  یا به ابتلا علت به کار از بتیغ

م  سال  هست  و بره نردرت   »  لیآن به دل افتیعلت عدم در  یشتریب

آنفلروانزا در   ونیناسر یبه واکس یازیرو ن  یاز ا شوم؛ یلوانزا مدچار آنف

 (. 1بود )شکل  «ن یب یخود نم
 

 واکسن دریافت عدم و مورد گروه در واکسن دریافت علت. 1 شکل

 شاهد گروه در

135 (74.6%) 

60 (33.1%) 

 39 (21.5%) 
28 (15.5%) 21 (11.6%) 
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مصون شدن در 
برابر بیماری با 
واکسن آنفولانزا 
و کاهش احتمال 
غیبت از کار به 

علت ابتلا به این 
 بیماری 

جلوگیری از 
انتقال بیماری از 

بیماری به  
 خانواده 

مسئول دانستن 
خود در قبال 
بیماران و 

جلوگیری از 
انتقال بیماری 

 به بیماران 

سهولت 
دسترسی و 

رایگان بودن 
 واکسن آنفولانزا 

 دلایل دیگر

 علت دریافت واکسن آنفلوانزا 

89 (48.6%) 

45 (24.6%) 
37 (20.2%) 

30 (16.4%) 

10 (5.4%) 
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عدم  سهولت 
دسترسی و هزینه  
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 علت عدم دریافت واکسن آنفلوانزا 
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علت جهت  کیاز  شیب توانستند یم مارانیذکر است که ب قابل

 تخا  کنند. نکردن واکس  آنفلوانزا را ان ایکردن  افتیدر

 ،«بودنرد  دهیرس جهینت  یا به خود» که  یا علت به مارانیب شتریب

 (.2)شکل  بودند کرده قیتزر را آنفلوانزا واکس 

 

 

 مورد گروه در آنفلوانزا واکسن دریافت مشوق. 2 شکل

 

تمایل به واکس  زدن به سه علت دریافت واکس  در زمران مناسر ،   

یافت یرک یرادآوری بررای واکسرینه     دادن واکس  در بخش محل کار و در

دریافرت  »داری بی  دو گرروه برر اسراس     شدن تقسی  شد که تفاوت معنی

 (.3( )جدول P < 221/2وجود داشت )« واکس  در زمان مناس 

 

 شاهد و مورد گروه دو در زدن واکسن به تمایل. 3 جدول

به واکسن  یلتما
 زدن

 P مقدار شاهد گروه مورد گروه

 واکسن در یافتدر

 زمان مناسب
(1/38 )89 (8/28 )53 001/0 > 

دادن واکسن در بخش 

 محل کار
(2/36 )67 (7/27 )51 050/0 

 یوریادآ یک یافتدر

 شدن ینهواکس یبرا
(7/9 )18 (2/8 )15 360/0 

 .است آمده( درصد) تعداد صورت به ها داده

 

داری بری  دو   ی آگاهی و نگرش، تفراوت معنری   نامه بر اساس پرسش

داری  سؤال وجود داشت، اما اخرتلاف معنری   14مورد از  1بر اساس گروه 

  یر (. برر ا 4( )جدول P > 252/2بر اساس سایر سؤالات وجود نداشت )

از  یمر یاز ن شیدو گرروه در بر    یکره تفراوت بر     یر اساس، با توجه بره ا 

کره افرراد    دیرسر  جره ینت  یر بره ا  تروان  ینامه بوده است، م سؤالات پرسش

 یطرور  بره  اند؛ داشته تفاوت نگرش، و یآگاه در شاهد، ومورد  یها گروه

 .بود شاهد گروه از شتریب مورد گروه در نگرش و یآگاه که

 بحث

 اخررتلاف شرراهد، گررروه و مرورد  گررروه دو  یبرر مطالعرره،  یر ا در

ابتلا  ینشد. خطر نسب دهیبه آنفلوانزا د ابتلا نظر از یآمار دار یمعن

 یاثرر محرافطت   یو به معنرا  کیبود که کمتر از  33/2به آنفلوانزا 

با  ،NNT=  32با توجه به   ،یواکس  در گروه مورد است. همچن

مورد ابتلا به آنفلوانزا در  کینفر از  32واکس  آنفلوانزا به  قیتزر

 یدمیر شد. در طول مطالعه، برروز اپ  یریگ شیمورد نظر پ تیجمع

 بره  کره ابرتلا   ینشرد؛ در حرال   دهیو شدت بالا د وعیآنفلوانزا با ش

برخروردار برود.    یو شدت برالاتر  وعیآنفلوانزا در سال قبل، از ش

 واکس  افتیدر زانیم اساس بر یدار یمعن اختلاف گروه، دو  یب

کره واکسر  زده    یکه افرراد  یصورت به داشت؛ وجود قبل انیسال

نسربت بره گرروه     یشتریب یها واکس  زیقبل ن یها بودند، در سال

 کرده بودند.  افتیدر گرید

 گرروه  افرراد  کره  شرد  یریر گ جهینت  یچن مطالعه  یدرا  ،یمچنه

 بره  نسربت  آنفلروانزا،  واکس  مورد در یبالاتر نگرش و یآگاه مورد،

 توانرد  یمر  نگررش،  و یآگراه  شیافرزا   یا و داشتند شاهد گروه افراد

 یبهداشرت  کارکنان در آنفلوانزا واکس  قیتزر به لیتما در یمؤثر نقش

 .باشد داشته

 عوامرل  و آنفلوانزا واکس  یاثربخش زانیم یمختلف تمطالعا در

 و جررامع ی مطالعرره در. اسررت شررده یبررسرر آن رشیپررذ در مررؤثر

 بره  هرا آن شرد،  انجام همکاران و Osterholm توسط که یزیمتاآنال

 برا  و پرداختنرد  یقبلر  مطالعرات  در آنفلروانزا  واکسر   ریترأث  یبررس

 واکسر ،   یر ا هکر  افتنرد ی دسرت  جره ینت  یر ا به مطالعه، 31 یبررس

 چه اگر باشد؛ داشته یخوب محافظت آنفلوانزا روسیو هیعل تواند یم

 محافظرت   یر ا سال، فصول از یبعض در و ها تیجمع از یبعض در

 (.1) ابدی یم کاهش

ای،  نامره  پرسرش  طررح  برا  1332 سرال  در نیز همکاران و هنرور

  میرانگی  و آنفلروانزا  واکسر   پرذیرش  عدم یا مؤثر در پذیرش عوامل

 بررسری  را شریراز در مرورد آنفلروانزا    هرای  بیمارسرتان  پرسنل آگاهی

 ابعراد  خصرو   در آگراهی  میرزان  داد نشان مطالعه ای  نتایج. کردند

 نرزده  واکسر   و زده واکسر   پرسرنل  گرروه  دو بی  آنفلوانزا مختلف

 احسرراس مثرل  دلایلری  بره  امرا برخری   نداشرت،  داری معنری  اخرتلاف 

 از آنفلروانزا  انتقرال  احتمال کاهش و انبیمار قبال در شغلی مسؤولیت

 برا  دیگرر  و برخری  نمودنرد  انتخا  را واکس  تزریق بیماران، به خود

و تررس از ابرتلا بره     سرودمندی  و کرارایی  بره  شرک  همچون دلایلی

برر   (.5)کردنرد   خرودداری  آن تزریرق  از آنفلروانزا،  عوارض واکسر  

گرروه مرورد و   ی حاار بی  دو  گفته، در مطالعه ی پیش خلاف مطالعه

داری از نظر آگاهی و نگرش نسبت به آنفلوانزا و  شاهد اختلاف معنی

 (.4واکسیناسیون آن وجود داشت )جدول 

20 (11%) 

24 (14%) 

12 (7%) 117 (68%) 

 توصیه مسئول مربوطه

 توصیه همکاران

 توصیه افراد نزدیک به من

 خود به این نتیجه رسیده ام
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 شاهد و مورد گروه دو در مطالعه مورد افراد نگرش و آگاهی ی نامه پرسش سؤالات. 4 جدول

 P مقدار شاهد گروه مورد گروه نگرش و آگاهی ی نامه پرسش سؤال

 .باشد کشنده و دیشد تواند یم نزاآنفلوا
 83( 7/35) 80( 2/33) بله

350/0 
 100( 3/53) 105( 8/56) خیر

 از آنفلوانزا انتقال احتمال کاهش در ها مارستانیب پرسنل در آنفلوانزا هیعل ونیناسیواکس

 .است مؤثر مارانیب به ها آن

 58( 5/31) 93( 3/50) بله
001/0 > 

 126( 5/65) 82( 7/39) خیر

 یها عفونت احتمال و بوده لازم ها مارستانیب پرسنل در آنفلوانزا هیعل ونیناسیواکس انجام

 .دهد یم کاهش را مربوط یمارستانیب

 36( 1/25) 73( 0/30) بله
002/0 

 137( 9/73) 111( 0/60) خیر

 .است زییپا لیاوا آنفلوانزا واکسن قیتزر زمان نیبهتر
 106( 6/57) 118( 8/63) بله

130/0 
 78( 3/32) 67( 2/36) خیر

 .نمود قیتزر انهیسال دیبا را آنفلوانزا واکسن
 68( 0/37) 100( 1/53) بله

001/0 
 116( 0/63) 85( 9/35) خیر

 .دانم یم ادیرا متوسط رو به ز مارستانیدچار آنفلوانزا در ب ماریخود با ب ی مواجهه احتمال
 37( 5/25) 65( 1/35) بله

020/0 
 137( 5/73) 120( 9/63) خیر

 .دانم یم اندک ای چیه خود در را آنفلوانزا به ابتلا احتمال
 32( 3/17) 39( 1/21) بله

220/0 
 152( 6/82) 136( 9/78) خیر

 از مارستانیب در شده یبستر ای و کننده مراجعه مارانیب به من از آنفلوانزا انتقال احتمال

 .است برخوردار من یبرا یادیز تیاهم

 57( 0/31) 51( 6/27) بله
270/0 

 127( 0/69) 133( 3/72) خیر

و همکاران  مارانیرا از خود به ب یماریب نیآنفلوانزا، احتمال انتقال ا ونیناسیواکس با

 .دهم یخود کاهش م ی خانواده و یمارستانیب

 33( 3/23) 61( 0/33) بله
020/0 

 131( 6/76) 123( 0/67) خیر

 .دانم یآنفلوانزا م ی انهیسال ونیناسیواکس انجام به دیمق یادیز حد تا را خود
 33( 9/17) 60( 3/32) بله

001/0 
 151( 1/82) 125( 6/67) خیر

 .گردد یالزام دیبا ها مارستانیپرسنل ب یآنفلوانزا برا ی انهیسال ونیناسیواکس انجام
 52( 3/28) 72( 9/38) بله

020/0 
 132( 7/71) 113 (1/61) خیر

 مراجعه مارستانیب به که آنفلوانزا به مشکوک مارانیب از یصیتشخ یها یریگ نمونه از من

 .ترسم یم یادیز حدود تا یماریب نیا به ابتلا احتمال علت به اند، کرده

 25( 6/13) 21( 3/11) بله
310/0 

 159( 3/86) 163( 6/86) خیر

 .ریخ ای شوند نهیواکس آنفلوانزا هیعل ایآ که رندیبگ میتصم که آزادند مارستانیب پرسنل
 116( 0/63) 59( 9/31) بله

001/0 > 
 68( 0/37) 126( 1/68) خیر

 .کنند کار آنفلوانزا یها یدمیاپ یط دارند اجازه آنفلوانزا هیعل شده نهیواکس پرسنل فقط
 26( 1/13) 25( 5/13) بله

390/0 
 158( 9/89) 160( 5/86) خیر

 .است آمده( درصد) تعداد صورت به ها داده

 در آنفلروانزا  ونیناسر یواکس از اسرتقبال  زانیم بودن یناکاف به توجه با

 یبررا  یگروهر  هر   ی مطالعره  کیر  جینتا کانادا، کشور حاد مراقبت مراکز

 درکارکنران ، 2211 سال در آنفلوانزا ونیناسیواکس با مرتبط عوامل یبررس

 شرغل،  اسراس  برر  آنان، متفاوت لیتما ی دهنده نشان کشور،  یا یدرمان

 و برود  آنفلروانزا  واکسر   قیر تزر یبرا ون،یناسیواکس یقبل ی سابقه و نژاد

 بودنرد،  کررده  افرت یدر یشتریب واکس  تعداد قبل یها سال در که یافراد

 بودنرد  داده نشران  واکسر   افتیدر یبرا یشتریب لیتما بعد، یها سال در

در گروه مورد که در طرول مطالعره واکسر      زیحاار ن ی (. در مطالعه3)

نسبت به  یشتریقبل ه  تعداد واکس  ب یها کرده بودند، در سال افتیدر

 (.2کرده بودند )جدول  افتیگروه شاهد، در

 یاثربخشر  -نره یهز بررآورد  یبرا همکاران و Mullooly ی مطالعه

 ظحفر  سرازمان  کیر  در مس  افراد در آنفلوانزا ی انهیسال ونیناسیواکس

 یاثربخشرر -نررهیهز کرره داد نشرران کررا،یآمر در( HMO) سررلامت

 افرراد  به نسبت بالا، خطر عوامل با مس  افراد در آنفلوانزا ونیناسیواکس
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 و Hofmann ی مطالعره (. 12) اسرت  برالاتر  خطرر،  عوامل بدون مس 

 کارکنران   یبر  در آنفلروانزا  ونیناسر یواکس پوشش کا،یآمر در همکاران

 و دانسرت  یناکراف  -یبهداشرت  یهرا  مقرام  دیر تأک وجود با– را یبهداشت

 واکسر   از یبهداشرت  پرسنل برداشت سوء را نهیزم  یا در یاصل موانع

 و مراران یب به آنفلوانزا یماریب انتقال در یبهداشت پرسنل نقش آنفلوانزا،

 زیر ن حاارر  ی مطالعه در(. 11) کرد ذکر واکس  به آسان یدسترس عدم

 در توان یم را شاهد گروه در در لوانزاآنف واکس  از نادرست تصورات

 کراهش (. 1)شرکل   دانست مؤثر آنفلوانزا ونیناسیواکس از استقبال عدم

 ونیناسر یواکس پوشرش  و ییکرارا  شیافرزا  دنبال به آنفلوانزا یماریب بار

 یبررس همکاران و Hughes ی مطالعه در که است یمواوع آنفلوانزا،

  یهررا سررال یطرر آنفلرروانزا یفصررل ی دوره سرره یبررسرر در هررا آن. شرد 

و پوشش  ییکارا شیکه افزا دندیرس جهینت  یبه ا کایآمر در 11-2211

 ی ردهدر  انیر باعث کاهش تعرداد مبتلا  تواند یآنفلوانزا، م ونیناسیواکس

 در و سرال  75 یبالا افراد در یبستر زانیم کاهش و سال 11-43 یسن

 (.12) شود آنفلوانزا یماریب بار کاهش کل،

 کارکنان اجباری واکسیناسیونو همکاران  Babcock ی لعهدر مطا

 کارمنرد  27222 برا  بهداشرتی  مراقبرت  بزر  سازمان یک در بهداشتی،

 انجرام  مربرو ،  سازمان در کار ی ادامه شر . گرفت قرار بررسی مورد

 در. برود  خرا   و پزشرکی  منع موارد در جز به آنفلوانزا، واکسیناسون

 کارکنرران در آنفلرروانزا واکسیناسرریون پوشررش ترردبیر، ایرر  بررا نهایررت،

 جرامع  ی مطالعره  در(. 13) رسید درصد 4/31 به مجموعه آن بهداشتی

 آنفلوانزا واکسیناسیون پذیرش یا رد دلایل مورد در مطالعه 25 دیگری،

 درصرد  برودن  کر   ذکرر  با و شد بررسی درمانی، -بهداشتی درکارکنان

 جهرانی،  سرط   در درمرانی  -بهداشتی پرسنل در آنفلوانزا واکسیناسیون

 تصرورات  از ای گسرترده  طیرف  واکس ، پذیرش عدم ی عمده دلیل دو

 بره  آسان دسترسی عدم و آنفلوانزا بیماری مورد در آگاهی عدم یا غلط

 در خود از حفاظت» واکس ، پذیرش دلیل تری  مه  و شد ذکر واکس 

 (.14) گردید عنوان «بیماری برابر

 واکسیناسریون  از نادرسرت  هرای  شرت بردا نیز حاار ی مطالعه در

 زمران  در واکسر   به دسترسی و داشت وجود شاهد گروه در آنفلوانزا

 نترایج  کرل،  در و داشت مثبت تأثیر واکس  تزریق به تمایل در مناس 

 (.3ل)جدو دارد خوانی ه  حاار ی مطالعه های یافته با مطالعه ای 

Bridges کرور،  سو دو ینیالب ییکارآزمان ی مطالعه کی در همکاران، و 

 از جلروگیری  در واکس  اثر بررسی برای ،آنفلوانزا یفصل ی دوره دو یط

 بزرگسرال  افراد در آن اقتصادی -اجتماعی های هزینه کاهش و بیماری

 توانرد  می آنفلوانزا، واکسیناسیون که دادند نشان سال، 75 از کمتر سال 

 طری  زشرکی، پ مراجعرات  و کرار  از غیبت بیماری، موارد کاهش باعث

 امرا  باشرند،  مشرابه  گرردش  در های سوش و واکس  که شود هایی سال

گرروه سرنی    ای  در اقتصادی کلی فواید ها، سال بیشتر در است ممک 

 خرود،  پرژوهش  در همکراران  و Rolfes طرفی، از(. 15نداشته باشد )

 و آوردند به دست درصد 31 حدود را آنفلوانزا واکسیناسیون اثربخشی

 بیمراری  برار  کراهش  جملره  از آنفلروانزا،  واکسیناسریون  نرافع م بیران  با

آنفلوانزا به خصرو    واکسیناسیون پوشش افزایش به بر نیاز آنفلوانزا،

 (. 17) کردند تأکید در افراد پر خطر

 دار یدو گروه مورد و شاهد اختلاف معنر   یحاار، ب ی مطالعه در

  یر دو عامل را در ا وانت ینشد و م دهیاز نظر ابتلا به آنفلوانزا د یآمار

ورود به مطالعه است که برا توجره    اریمؤثر دانست. عامل اول، مع نهیزم

سراده از   یآنفلوانزا برا سررماخوردگ   فیداشت  موارد خف یپوشان به ه 

 یقطعر  صیتشرخ  یبررا  یشرگاه یآزما یو عدم امکان بررس  ینظر علا

خروردار  بر یشرتر یکره از شردت ب   یموارد آنفلوانزا، فقط موارد ی همه

 فلرو  یبرا ترام   یتحت درمان اختصاص یبودند و توسط متخصص عفون

آنفلروانزا وارد مطالعره شردند. عامرل دوم،      ماریقرار گرفتند، به عنوان ب

بالا در طول مطالعه برود کره    وعیآنفلوانزا با شدت و ش یدمینداشت  اپ

 یآمرار  ی جره یو نت یمرار یعوامل، باعث کاهش موارد ب  یا ی مجموعه

 شد.   مربو 

 

 یریگ جهینت

توان به ای  نتیجه دست یافت که میرزان   به طور کلی، از ای  مطالعه می

 -استقبال از واکسیناسیون آنفلروانزا در بری  کارکنران مراکرز بهداشرتی     

 -درمانی کافی نیست و بالا رفت  آگاهی و نگررش کارکنران بهداشرتی   

سرترس برودن   درمانی، از بیمراری آنفلروانزا و واکسیناسریون آن و در د   

 واکسر   تزریرق  به تواند در افزایش تمایل واکس  در زمان مناس ، می

باشد. برا ایر  حرال، مطالعرات بیشرتر برر روی        مؤثر ها آن در آنفلوانزا

 تر مورد نیاز است. های مطالعاتی بزر  جمعیت

بررسی آزمایشگاهی  امکان های ای  مطالعه، شامل عدم محدودیت

 سررایر پرسررنل بررسرری امکرران عرردم مرروارد بیمرراری آنفلرروانزا و  

 های آموزشی بود. بیمارستان

 

 یقدردان و تشکر

از  331511ی طرح تحقیقراتی   با شماره  نامه ای  مقاله، برگرفته از پایان

باشد. بدی  وسیله،  معاونت پژوهشی دانشگاه علوم پزشکی اصفهان می

از زحمات ای  معاونت و پرسنل محتررم واحرد بهداشرت و مردیریت     

مارستان الزهررای )س( اصرفهان کره مرا را در اجررای ایر  مطالعره        بی

 گردد. همراهی کردند، سپاسگزاری می
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Abstract 

Background: Regarding the increasing importance of influenza, especially in those at risk, this study aimed to 

explore the effectiveness and the effective factors of influenza vaccination acceptance among the staff of Alzahra 

hospital, Isfahan, Iran 

Methods: This cohort study was performed in Alzahra hospital for 9 months from September 2018 to May 2019. 

The staffs of different occupations who received influenza vaccination considered as treatment (vaccinated) 

group, and equal numbers of staffs who did not receive vaccination were selected as the control (unvaccinated) 

group. In both groups, a questionnaire of knowledge and attitude to vaccination and a checklist of demographic 

and occupational variables, vaccination acceptance or rejection factors, and influenza infection rate were 

completed in the study. 

Findings: During the study, one case in exposed group, and 3 cases in control group got the influenza, and there 

was no significant difference between two groups (P = 0.130). The relative risk of influenza was 0.33. There was 

a significant difference between the two groups based on vaccination in previous years (P = 0.001). Moreover, 

the knowledge and attitude in the vaccinated group was higher than the non-vaccinated group (P <0.050). 

Conclusion: Increasing awareness and attitude to influenza and its vaccination, as well as the availability of 

vaccination at the right time, can be effective in health care workers’ tendency for influenza vaccine. 
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