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   مقاله پژوهشي  مجله دانشكده پزشكي اصفهان

 15/11/89: تاريخ پذيرش          4/9/89: تاريخ دريافت  C/1389 نامه هپاتيت وِيژه/ت و هشتمسال بيس
  

از  گانيمواد مخدر در شهرستان گلپا قيتزر ي سابقه يدر افراد دارا C تيهپات يگر غربال

   لوتيپا ي مطالعه: يفراخوان عموم قيطر
  

 ،5زري نخوديان ،5انيكسائ لايناز ،4اراني ديمجدكتر  ،3يميكر يعل، 2ي، مرجان مشكات1ييبهروز عطادكتر 

7پيمان اديبي دكتر ،6يشعاع سايپر
  

  

  خلاصه

 C تيعفونت هپات. باشد يم C تيچون هپات ييها يماريكه از تبعات سوء آن ابتلا به ب است ياز معضلات جامعه بشر يكيامروزه  يقيتزر ادياعت :دمهمق

با توجه . باشد مي دهيپر فا اريبس يقيتزر نيمعتاد تيآن در جمع يگر و غربالاست  زيجامعه فاجعه آم يو سرطان كبد برا روزيچون س يميبا عوارض وخ

مواد مخدر در  قيتزر ي جلب افراد با سابقه ياستفاده از روش فراخوان برا و نيز عدم در سطح جامعه در استان اصفهان يا مطالعه نيچنبه عدم انجام 

  .ديو اجرا گرد يطراح گانيدر شهرستان گلپا لوتيمطالعه به صورت پا نيكشور، ا

كه طبق  ،گانيمواد مخدر در شهرستان گلپا قيتزر ي اسابقه افراد ب تيدر جمع C تيهپات يگر ربالغ ،يلتحلي -يمقطع ي مطالعه كيدر  :ها روش

نفعان،  يو ذ ييعوامل اجرا ران،يدر سطوح مد يجلسات هماهنگ يمنظور در ط نيبد. انجام شد يند، به روش فراخوان عمومبودنفر  160-170برآورد 

 مرجع يها شگاهيمواد مخدر به آزما قيتزر ي افراد با سابقه ،يو اعتماد ساز يغاتيتبل ليا استفاده از وساو بگرديد و جلب مشاركت انجام شدند  هيتوج

مركز بهداشت  قيطراز  جينتا. قرار گرفتند شيمورد آزما C تيهپات روسيضد و يباد ياز نظر آنت يو اخلاق يمنياصول ا تيبا رعا ،شهرستان دعوت شده

  .ديدعوت گرد يو مراحل درمان يآموزش يها جهت شركت در كلاساز آنان افراد ابلاغ شد و صورت محرمانه به ه استان ب

) درصد C )8/19بادي ضد هپاتيت  مورد مثبت از نظر آنتي 27دند كه ش بررسياعتياد تزريقي  ي نفر با ذكر دارا بودن سابقه 136در اين مطالعه : ها يافته

  .گزارش گرديد

تر در سطح استان اصفهان بود كه نكات مثبت و  عيانجام مطالعه وس يبرا يموفق ي تجربه لوتيپا ي مطالعه كيطالعه به عنوان م نيا ،در كل :گيري نتيجه

  .دارد ياديز ي استفادهمورد آن  يمنف

  .گاني، فراخوان، گلپاC تيهپات ،يگر غربال :واژگان كليدي

 
  مقدمه

 ي از معضـلات جامعـه   يك ـيامروزه بـه   يقيتزر ادياعت

در  ،موجـود  يمبدل شده است و طبق برآوردها يبشر

معتاد به مواد مخدر وجود دارد كه از  ونيليم 2-3 رانيا

  ). 1(دارند  يقيتزر ادينفر اعت 200000ها  آن نيب

 ـ يق ـيتزر نيدر معتـاد  يعفون يها يماريب وعيش ه ب

مشترك از  ي استفاده نظيرپر خطر  يانجام رفتارها ليدل

بالا اسـت  ... زندان و  ي سابقه ،يبكو سرنگ، انجام خال

خـود   يمـار يعدم اطلاع از ب ليدله باين افراد،  و اغلب

 عيوس يآن موجب آلودگ ي نهيكمبود اطلاعات در زم اي

  ).2(گردند  يدر جامعه م

 ييهـا  يمـار يابـتلا بـه ب   ،يق ـيتزر اديتبعات سوء اعت از
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 C تي ـهپات ؛شـوند  يخون منتقـل م ـ  قيكه از طراست 

  ). 3(باشد  يم ها يماريب نياموارد  نيتر ماز مه يكي

عـوارض   بـا  يمهلك ـ يعفـون  يماريبيك  C تيهپات

مشـترك مـواد مخـدر از     قيتزر ي و سابقهاست  يميوخ

 ـا يعوامـل خطـر بـرا    نيتـر  مهم محسـوب   يمـار يب ني

از جهـت   مـاران يب ييپر واضح است كه شناسـا . شود يم

ــه موقــع و جلــوگ   ي از اشــاعه يريآمــوزش و درمــان ب

  ).4( تاس يمهم و ضرور اريدر جامعه بس يماريب

 3را حـدود   Cشيوع هپاتيت  WHO، 1999سال  در

 )ميليون نفر آلوده به ويروس ايـن بيمـاري   170( درصد

اي كه توسط  در مطالعه). 5(در جهان برآورد كرده است 

منتشـر شـد،    1384در سال ) 6(دكتر علويان و همكاران 

 ـ Cشيوع هپاتيت  درصـد بـرآورد    4/0ر از در تهران كمت

سـرواپيدميولوژي   ي زمينه درگرديد ولي متأسفانه آماري 

  .باشد اصفهان موجود نمي اين بيماري در

كه در كشور ما اعتياد در جمعيت جـوان   ييجا آن از

 C رو بـه فزونــي اســت، عفونـت بــه ويــروس هپاتيــت  

)HCV(  بـه عـوارض    هـاي آتـي منجـر    تواند در دهه مي

بـراي جامعـه فاجعـه آميـز      ،م شـده كبدي مزمن و وخي

 HCVكـه عفونـت    ييجـا  از آن ،از طـرف ديگـر  . باشد

باشد و افـراد مبـتلا خواسـته يـا      بدون علامت مي اغلب

اسـتفاده   نظيـر ناخواسته بـا انجـام رفتارهـاي پـر خطـر      

كنتـرل نشـده    جنسـي مشترك از سـر سـوزن و اعمـال    

كننـد،   در سطح جامعـه منتشـر مـي    به وسعترا  يماريب

هـا امـري بسـيار مهـم و لازم      گري بيمـاري در آن  بالغر

 ـ  نيا. است در شهرسـتان   لوتيصـورت پـا  ه مطالعـه ب

   .بردن به جوانب كار انجام شد يپ يبرا گانيگلپا

  

  ها روش

 تي ـجمع ،يل ـيتحل -يمقطع ـ لوتيپا ي مطالعه نيدر ا

 يق ـيتزر ادياعت ي سابقه يافراد دارا ي هيمورد مطالعه كل

 .بود گانيشهرستان گلپا

، 1385طبق آمـار سـال    گانيشهرستان گلپا تيجمع

ول ستاد مبـارزه بـا   ؤطبق گزارش مس و نفر بود 84081

 درصـد  2 كـه  شد يمواد مخدر استان اصفهان برآورد م

داشـته   يق ـيتزر ادي ـها اعت آن درصد 10و  اديجامعه اعت

 ي نفر بـا سـابقه   160-170 كه ديلذا برآورد گرد ؛باشند

 . شهرستان وجود داشته باشند نيا در يقيتزر ادياعت

 يصورت بود كـه ابتـدا ط ـ   نيانجام طرح بد مراحل

كارشناسان  ،استان اصفهان يدر معاونت بهداشت يا جلسه

در مـورد طـرح،    گـان يگلپا ي شبكه يها يماريمبارزه با ب

 هيــآن توج تيــروش كــار و اهم ات،يــكل ات،يخصوصــ

 ـ يها سپس كارشناسان مربوط نشست. شدند  يا هجداگان

ــا مســ ــر فرما نيولؤب ــدار،اســتان مشــتمل ب بخشــدار،  ن

 ي تـه يكم نيمسـؤول  ،يانتظام يروين يشهرداران، فرمانده

و  يسـت يبهز ي اداره سيـي امـور زنـدان، ر   مسؤولامداد، 

 هي ـضـمن توج  ،داده لياداره آموزش و پروش تشك ريمد

 .ها را جلب نمودند آن يطرح، همكار

بـا   يون بخش ـدر يهـا  يهمـاهنگ  ،بعـد  ي مرحله در

حضور كارشناسان بهداشت و روان، پزشك سطح سوم، 

 ،يبهـورز  مسـؤول كارشـناس   اد،يكارشناس مبارزه با اعت

 مسـؤول آموزش سلامت، كارشـناس   مسؤولكارشناس 

شــبكه،  يشــبكه، معاونــت بهداشــت تيريگســترش، مــد

ــد ــگاهيآزما تيريم ــز ش ــؤولو  يمرك ــگاهيآزما مس  ش

 ي اجــرا و برنامــه مراحــل اتيــانجــام و جزئ مارســتانيب

 نيهـر قسـمت تـدو    مسؤولكار به همراه افراد  ياتيعمل

 مارستانيو ب يمركز يها شگاهيپرسنل آزما نيهمچن. دش

، C تي ـهپات يگـر  طرح غربال يدر خصوص لزوم اجرا

مانـدن   دهيپوش ـ(كـار   يلازم و اصـول اخلاق ـ  اطاتياحت

 يار بــه افــراد بــرايــطــرح، اخت حيافــراد، توضــ تيــهو
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 .شدند هيتوج) آگاهانه تيپر كردن رضاو  يهمكار

ــه  ــلاوه،ب ــوزش كل ع ــآم ــا رده ي هي ــك،  يه پزش

ــوص ب  ــورز در خص ــاردان و به ــناس، ك ــاريكارش  يم

طــرح در  يزمــان و مكــان اجــرا هيــو توج C تيــهپات

 يبه روش سخنران يآموزش ي جلسه كي يشهرستان ط

 . انجام شد

ت هـا، ادارا  ها در دانشگاه بنرها و تراكت ها، پلاكارت

 ن،يمعتـاد  يها ها، پاتوق شهر، داروخانه نياديشهرستان، م

ــاتحاد ــ ي هي ــان، اتحاد يتاكس ــران ــام ي هي داران،  ونيك

بوس  ينيو م يران ناوگان اتوبوس ،يمسافربر يها ناليترم

در . ديشهرستان نصب گرد يو اماكن ورزش يشهر يران

و  صيبـه منظـور تشـخ   « آمـده بـود   يغاتيتبل ليوسا نيا

 بـار  كي ـ يحت ـ ي اگـر سـابقه   C تيوقع هپاتدرمان به م

جهـت   ري ـز يهـا  شگاهيبه آزما د،يمواد مخدر دار قيتزر

ــا  ــام آزم ــهپات شيانج ــه كن C تي ــمراجع ــتيل ».دي  س

 . شد نيز ذكرها  مرجع با آدرس و تلفن آن يها شگاهيآزما

مراجعه كردنـد   ها شگاهيافراد به آزما دو هفته يط در

را پـر نمودنـد كـه     ينمشتمل بر نام و نشا يستيو چك ل

محرمانـه   هـا  ستيچك ل نيشد كه ا يداده م نانيالبته اطم

ها  از آن يديخون ور سي سي 5 سپس. خواهد ماند يباق

و  فورژيســانتر يمنــياصــول ا تيــبــا رعا و گرفتــه شــد

گذاشـته   - C 20◦ زري ـهـا در فر  سـرم و  گرديد يدگذارك

بـه مركـز    Cold Boxشد و در آخر هفته بـا اسـتفاده از   

 .دگرديارسال  يريو گرمس يعفون يها يماريب قاتيتحق

 ـ Anti-HCV-Ab از نظـر هـا   نمونـه  شگاهيآزما در ه ب

 ـبـا اسـتفاده از ك   زايبا روش ال يفيصورت ك  Diapro تي

و  يفراوانــ بررســي شــد؛ ســپس ايــتاليســاخت كشــور ا

 يآمـار  يهـا  روشاستفاده از با  C تيهپات ينسب يفراوان

ــيو تحل يفيتوصــ ــرم يل ــزار ا در ن  15ي  نســخه SPSSف

)version 15, SPSS Inc., Chicago, IL ( هي ـمـورد تجز 

 ريبا افراد درگ يا جلسه يط آن گاه. قرار گرفت ليو تحل

 . اخذ شد يصورت كتبه ب يياجرا اتيتجرب ،در مطالعه

 ـتو  پسـتي  قياز پژوهش، از طر پس از افـراد   يلفن

HCV بـه   جينتـا  افـت يدر يبراتا  ديمثبت دعوت گرد

جـا ضـمن    ركز بهداشت استان مراجعه كنند و در آنم

 يآموزش يها كلاس ي برنامه ،شيآزما ي جهينتاز اطلاع 

  .داده شد ليتحو يبه و يو درمان

  

  ها يافته

 ـاعت ي سابقه انينفر با ب 136مطالعه  نيدر ا  يق ـيتزر ادي

از نظر  )درصد 8/19(مورد مثبت  27مراجعه كردند كه 

 .دست آمده ب C تيضد هپات يباد يآنت

 ي افراد اجرا كننده اتيبرگرفته از تجرب يها هيما بن

 : صورت بود نيطرح بد

بنـر،   100 قياز طر يمطالعه اطلاع رسان نيدر ا -1

 .ديتراكت در سطح شهر انجام گرد 500پلاكارد و  10

بـا طـرح    يخـوب  يآموزش و پـرورش همكـار   -2

معلـم بهداشـت مـدارس موضـوع      يبا هماهنگ. داشت

و  ييراهنمـا  ،ييدانش آمـوران در مقـاطع ابتـدا    يانشا

شهرسـتان بـه    يآموزش ـ يواحدها ي هيدر كل رستانيدب

 »و درمــان آن ييشناســا تيــ، اهمC تيــهپات يمــاريب«

 .افتياختصاص 

تا گرفتن  مرجع يها شگاهياز زمان ورود به آزما -3

 ـ  ريمس ـ ،C تي ـهپات شيجواب آزمـا  طـور  ه حركـت ب

رار گرفــت و پرســنل قــ نيمــراجع اريــمكتــوب در اخت

و  نيو شرط مـراجع  ديبدون ق رشيدر پذ ها شگاهيآزما

. بودنـد  هي ـتوج كامـل بـه طـور    ينكات اخلاق ـ تيرعا

ارسـال   ي نحـوه  ي نـه يدر زم نياعتماد مـراجع  نيهمچن

بهداشت  ستميو محرمانه بودن اطلاعات در س ها بجوا

 . ديو درمان جلب گرد
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ل و طـرح نظـارت كام ـ   يدر تمام مراحل اجـرا  -4

 .وجود داشت ها شگاهيحضور در محل آزما

همكار در طـرح در   يها به گروه يا ژهيو زيجوا -5

اعطـا  » همكـاران سـلامت  «تحـت عنـوان    دزيا ناريسم

 .ها مؤثر بود كه در جلب مشاركت آن ديگرد

 يهــا و خــانواده مــارانيب ي هيــكل ديــمقــرر گرد -6

 ـا. كننـد  افـت يدر يمال يها كمك ،شده مهيب مارانيب  ني

امــداد  ي تــهيبــا هــلال احمــر و كم يكــار بــا همــاهنگ

 .ديشهرستان محقق گرد

كشور جهت  يكبد مارانياز ب تيبا انجمن حما -7

 گـان يبه صـورت را  شاتيو انجام آزما مارانيب رشيپذ

 . صورت گرفت يزنيرا

 ي هي ـدر كل ييعوامل اجرا يمشاركت و همكار -8

  .خوب بود اريمراحل انجام طرح بس

 
  بحث

خوب افـراد   ارياز استقبال بس تيمطالعه حكا نيا جينتا

بـه   ؛طـرح داشـت   نيمواد مخدر از ا قيتزر ي با سابقه

 شيانجـام آزمـا   يدرصد گروه هدف برا 85كه  يطور

از  يتوان ناش ـ يماستقبال خوب را  نيا. مراجعه نمودند

  :چند عامل دانست

و كامل قبـل از مطالعـه بـا     عيوس يها يهماهنگ  -1

مطلـوب و   هي ـكـه توج  ييو عوامل اجرا نيمسؤولتمام 

  . ها را به دنبال داشت جلب مشاركت فعال آن

گسترده و جلـب اعتمـاد افـراد از     ياطلاع رسان  -2

 يهـا  جنبـه  تي ـو رعا يكـاف  حاتيتوض ـ ي هيارا قيطر

  . توسط اجرا كنندگان مطالعه ياخلاق

از همكـاران طـرح كـه     يو معنو يماد يقدردان  -3

هـر چـه بهتـر انجـام شـدن       يبرا زهيانگ جاديبه ا منجر

  .ديطرح گرد

 ـا در  C تيــهپات يگــر غربــالبـر  مطالعــه عــلاوه  ني

كـه بـه    ،مواد مخـدر  قيتزر ي سابقه ياافراد دار تيجمع

عـوارض و   از يريگ شيو پ يماريزود هنگام ب ييشناسا

 اجتمـاعي  - يآثار فرهنگ ـ د،يآن منجر گرد ميعواقب وخ

 ـتوان به مـوارد ز  يآثار م نيا ي از جمله ؛داشت ياديز  ري

  :اشاره نمود

 يو اطـلاع رسـان   يانجام مراحل هماهنگ يدر ط -

كـادر بهداشـت درمـان و     ن،يمسـؤول طرح، اطلاعـات  

ــورد ب  ــه در م ــوم جامع ــاريعم ــا راه ،يم ــرا يه  ت،يس

آحـاد  و  افـت ي شيافـزا  C تيو درمان هپات يريگ شيپ

ــه از  ــرجامع ــتزر خط ــه    قي ــتلا ب ــدر در اب ــواد مخ م

  .افتندي يآگاه C تيچون هپات ييها يماريب

دسـت   يها تمام بخش كه در يمشاركت و همكار - 

انجـام مطالعـات    يبرا يتجربه موفق ،كار اتفاق افتاد اندر

  . كشور قرار داد يعلم ي جامعه اريمشابه در اخت

، C تيهپات روسيبه و يآلودگ وعيمطالعه ش نيا در

در شـده   انجـام درصد بود كه نسبت به مطالعات  8/19

. باشـد  يم نييو جهان پا رانيا يقيتزر نيمعتاد تيجمع

) 7(كـه توسـط فرزانگـان و همكــاران     يطبـق گزارش ـ 

پر خطـر در   يها در گروه C تيهپات وعيمنتشر شده، ش

 ـا. شده اسـت  هدرصد برآورد 30-50 رانيا آمـار در   ني

ــه يقــيتزر نيمعتــاد در  )DIC(خــدمات  ي مراكــز ارائ

 يهـا  زندان يقيتزر نيدر معتادو ) 8( درصد 81 رازيش

 يخارج يدر كشورها. بوده است) 9( درصد 63مشهد 

 وعياز جمله ش. موجود است نهيزم نيدر ا يآمار متفاوت

HCV ــاد ــيتزر نيدر معت ــز  يق در لاهــور  DICمراك

ــتان  ــد  88پاكس ــبلژ Limburg، در )10(درص  46 كي

، در )4(درصـد   6/36، در كابل افعانسـتان  )11(درصد 

درصـد   80نـروژ   و در اسـلو ) 12(درصـد   75اگ كپنه

مورد  تيدر جمع يآلودگ نييپا وعيش. بوده است) 13(
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 ـقابل توج گونه نيما، ا ي مطالعه  ني ـاسـت كـه در ا   هي

افراد شـركت كننـده    گر،يپژوهش نسبت به مطالعات د

 يعـاد  تي ـداشـتند و از جمع  يپرخطر كمتر يهارفتار

 .جامعه گرفته شده بودند

 لوتيپـا  ي مطالعـه  كي ـمطالعه بـه عنـوان    نيا ،در كل

تر در سـطح   عيوسات انجام مطالع يبرا يموفق ي تجربه

 .استان اصفهان بود

 يتشكر و قدردان

ــمجر ــاز كل اني ــل اجرا ي هي ــيعوام ــت  ي ــامل معاون ش

بهداشـت، مركـز بهداشـت     يهـا  استان، شبكه يبهداشت

استان و معاونت  يها شگاهيامور آزما ي شهرستان، اداره

اصفهان كمال و تشـكر   يدانشگاه علوم پزشك يهشپژو

 .را دارند يو قدردان
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Abstract 

Background: Intravenous drug abuse is a worldwide problem with side effects as hepatitis C. Hepattis 
C infection, which has severe complications like cirrosis and hepatocellular carcinoma, is a tragedy for 
communities; so, screening it in intravenous drug abusers has a lot of benefits. According to lack of a 
community based study in Isfahan, Iran, this pilot study carried out in Golpayegan city in Isfahan 
Province. 

Methods: In a cross sectional pilot study, hepatitis C in intravenous drug abusers population in Golpay-
gan, Isfahan was screened by community annaouncement method. After co-opperation with managers, 
administrative stafs and all of the stakeholders, the study population was invited to refference laborato-
ries where blood samples were chpsen and tested for anti-HCV-Ab. The results were sent privately and 
patients were invited to participate in educational and treatment procedure. 

Finding: From 136 persons participated voluntarily, 28 were anti-HCV-Ab positive (19.8%). 

Conclusion: In this pilot study, 85% of estimated population was participated that is excellent expe-
rience for larger studies. 

Keywords: Screening, Hepatitis C, Community-based announcement, Iran. 
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